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 پژوهشی مقاله

 پلاسمایی سطوح بر ترش لیمو مصرف همراه به استقامتی تمرین هفته شش تأثیر

 استروپتوزوتوسین با شده دیابتی صحرایی های موش در اکساید نیتریک و 1–لینتاندو
 2جوکار مسعود ،1باغی ده یمراد زیکامب

 

 

 چکیده
 

 و 1–نیاندول ییپلاسما سطوح بر ترشمویل مصرف همراه به یقامتاست نیتمر هفته شش تأثیر بررسی تحقیق این از هدف مقدمه:

 بود. نیاستروپتوزوتوس با شده یابتید ییصحرا یها موش در دیاکسا کیترین

 شدن یابتید از پس و انتخاب گرم( 200 ± 12 )وزن؛ ویستار نژاد نر صحرایی موش سر 72 تعداد تجربی، تحقیق این در ها: روش

 لیموترش اسانس و گرفت انجام نوارگردان روی بر هفته 6 مدت به استقامتی نیتمر پروتکل شدند. تقسیم هشت به تصادفی طور به

mg/kg 50 تیمتابول کی عنوانبه تیترین یسرم سطوح و زایالا روش به پلاسما، 1–نیاندول سطوح .گردید تجویز گاواژ روش به 

 استفاده توکی تعقیبی آزمون و طرفهیک واریانس تحلیل آزمون از آماری یلتحل و تجزیه برای شد. یریگ اندازه اکساید نیتریک یاصل

 شد.

 + استقامتی تمرین + دیابت گروه و لیموترش + استقامتی تمرین گروه در 1-نیاندوتل سطوح میانگین داد نشان تحقیق نتایج ها:یافته

 + دیابت گروه در اکساید نیتریک سطوح میانگین همچنین .(>05/0P) بود کمتر داری معنی طوربه کنترل گروه با مقایسه در لیموترش

 تمرین + دیابت گروه و لیموترش + استقامتی تمرین گروه در اما بود کمتر داری معنی طوربه کنترل گروه با مقایسه در لیموترش

  .(>05/0P) بود بیشتر داری معنی طوربه کنترل گروه با مقایسه در لیموترش + استقامتی

 کاهش طریق از لیموترش مصرف همراه به استقامتی تمرین احتمالاً که کرد گیری نتیجه توان می حاضر نتایج براساس گیری: نتیجه

 دیابتی بیماران در عروق انسداد رفع و آندوتلیالی علمکرد بهبود به منجر اکساید نیتریک سطوح افزایش و 1-نیاندوتل سطوح غلظــت

  .شود می

 

 STZ استقامتی، نیتمر ،اکساید نیتریک ،1-نیاندوتل بت،اید کلیدی: واژگان
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 مقدمه

 از ناشی میر و مرگ خطر معرض در دیابت به مبتلا بیماران

 داده نشان این، از پیش .[1، 2] هستند عروقی قلبی های بیماری

 در قلبی مزمن نارسایی از ناشی میر و مرگ علل است شده

 مشابه بیماران از بیشتر برابر دو تقریباً دیابت به مبتلا بیماران

 عملکرد اختلال از دیابتی بیماران .[1، 3]است  دیابت بدون

 ساختار در اختلال شامل اختلالات نیا برند. یم رنج الیاندوتل

 و عروق انقباض و اتساع تنظیم در اختلال مانند یوماندوتل

 یعروق یقلب یها یماریب با مرتبط یالتهاب های یتفعال شیافزا

 مواد ولیدت وسیله هب عروق اندوتلیال های سلول طرفی از است.

 نقش (NO) 1یدااکس نیتریک و 1-اندوتلین قبیل از عروق فعال

 نوع ابتید در .[4] ندنمای می ایفا عروق فعالیت تنظیم در مهمی

 ،یدمیپیلسید ،هایپرگلیسمی با الیاندوتل عملکرد اختلال ،دو

 .[5] است همراه ینمینسولاپرایه و یچرب بافت با مرتبط التهاب

 و میمستق عامل کی عنوان به نیانسول از هگذشت تحقیقات

 تون   تنظیم بر که کنند می یاد یعروق ومیاندوتل در گذارتأثیر

 و NO یآزادساز با نیانسول .[6] گذارد یم تأثیر یعروق

 کند یم اعمال یعروق تون یرو بر را خود اثرات 1-نیاندوتل

دو  نوع ابتید به مبتلا بیماران در نیانسول به مقاومت .[7]

 یتفعال کاهش با اتفاق این که شود، یم عروق انقباض باعث

NO طرف از .[4] است همراه 1- نیاندوتل ترشح شیافزا و 

 از یناش دو نوع ابتید به مبتلا مارانیب در عروق اتساع ،گرید

 اختلال نیا رود می احتمال که ،ابدی یم کاهش هایپرانسولینمی

 .[8] باشد NO فعالیت کاهش لیدل به بیشتر

 که هستند دارویی غیر جدید های راهکار دنبال به اخیر مطالعات

 کاهش دیابتی بیماران در را اختلالات این ها آن طریق از بتوان

 عملکرد بهبود بر یدیمف آثار یورزش تیفعال طرفی از دهند.

 عملکرد یها شاخص از یکی که دارد یعروق الیاندوتل

 خون انیجر زا حاصل یعروق اتساع پاسخ همان الیاندوتل

 عالیتف دهد می نشان متعددی مطالعات نیهمچن .[9]است 

 را افراد در نیاندوتل به وابسته عروقی شدن گشاد هوازی،

 شتریب متوسط، شدت با هوازی ورزش .[10] شود یم موجب

                                                           
1 Nitric Oxide 

 1-نیاندوتل کننده فعال ستمیس عملکرد و دیتول کاهش باعث

 بر ورزش آثار درك برای است ممکن موضوع نیا که شود یم

 از .[11] باشد مفید دیابت با مرتبط اتخطر درمان و رییجلوگ

 داد نشان یشگاهیآزما و یوانیح ی مطالعه نیچند دیگر طرفی

 یدمیپیپرلیها و یسمیپرگلیها کاهش در ترشلیمو مصرف که

 و یالتهاب خواص دیگری مطالعات در .[12، 13] است دیمف

 .[12، 15] بود گرفته قرار ییدأت مورد لیموترش یدانیاکس یآنت

 باعث تواند یم لیموترش که داد نشان گرید ی مطالعه کی

 ردوکتاز آ میکوآنز لیگلوتار لیمت یدروکسیه میآنز کاهش

(HMG-CoA)2 در مفیدی اثرات است ممکن که ،[16] شود 

داشته  یابتید مارانیب در الیاندوتل عملکرد تاختلالا کاهش

 تأثیر تاکنون ای  مطالعه هیچ ،ما دانش در سطح .[17] باشد

 یسرم سطوح بر ترشمویل مصرف همراه به یاستقامت نیتمر

 .است نکرده بررسی را دیابتی یها موش در NO و 1–نیاندول

 نظیر غیردارویی هایراهبرد ی توسعه به نیاز به توجه با نیبنابرا

 تبطمر عوارض درمان برای گیاهی های مکمل و ورزشی تمرین

 احساس نهیزم نیا در بیشتر تحقیقات جامان لزوم ابتید با

 نیتمر اثر یبررس حاضر ی مطالعه هدف رو،نیا از .شود یم

–نیاندول یسرم سطوح بر ترشمویل مصرف همراه به یاستقامت

 با شده یابتید ییصحرا یها موش در دیاکسا کیترین و 1

 .است 3(STZ) نیاستروپتوزوتوس

 

 ها روش
 با آزمون پس طرح با تجربی تحقیقات نوع از ضرحا تحقیق

 نر صحرایی موش سر 72 تحقیق این در شد. انجام کنترل گروه

 ± 15 وزنی ی محدوده در و هفتگی هشت سن در ویستار نژاد

 تحت گراد سانتی ی درجه 22 ±2 دمایی شرایط در گرم 210

 درصد 50 رطوبت و روشنایی-تاریکی ساعت12:12 شرایط

 شده تهیه (Pellet) موش مخصوص غذای با و شدند داری نگه

 هفته یک از بعد شدند. تغذیه آب و خراسان ی جوانه شرکت از

 سازی همسان وزن براساس ها رت آزمایشگاه، محیط با آشنایی

                                                           
2 hydroxy-3-methylglutaryl-CoA reductase 
3 Streptozotocin 
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 گروه (،=9n) سالم لکنتر گروه هشت به تصادفی طور به و

 استقامتی تمرین سالم گروه (،=9n) لیموترش + سالم کنترل

(9n=،) لیموترشاستقامتی+ تمرین سالم گروه (9n=،) گروه 

 (،=9n) لیموترش+دیابت کنترل گروه (،=9n) دیابت لکنتر

 تمرین دیابت گروه (،=9n) استقامتی تمرین دیابت گروه

  شدند. تقسیم (،=9n) لیموترش استقامتی+

 

 دیابت اعمال ی نحوه

 رومیتمح ساعت 12 از پس آشناسازی، پروتکل اتمام از پس

 ازای به گرم میلی 50 صفاقی درون تزریق با دیابت القاء غذا، از

 سیترات بافر در شده )حل ؛ STZ محلول بدن وزن کیلوگرم هر

M 05/0 5/4 باpH:) غیردیابتی های موش به .(18] شد انجام 

 صورت به pH:5/4 با M 05/0 سیترات بافر حجمی معادل نیز

 ایجاد با تزریق، از پس ساعت 48 شد.  تزریق صفاقی درون

 یک دم، ورید روی بر لانست توسط کوچک جراحت یک

 نوار و شد داده قرار گلوکومتری نوار روی بر خون ی قطره

 آلمان( روشه شرکت ،Glucotrend 2) کومتروگل دستگاه توسط

 از بالاتر ها آن خون قند که ییصحرا های موش و گیری اندازه

mg/dl300 ،برای شدند. گرفته نظر در دیابتی عنوان به بود 

 نیز تمرینی ی برنامه پایان در خون قند بازگشت عدم از اطمینان

 .[19] شد گیری اندازه ها موش خون قند

 دهی مکمل

 به را لیموترش اسانس هفته شش مدّت به ،لیموترش های گروه

 دریافت روزانه گاواژ صورت به گرم/کیلوگرم میلی 50 مقدار

 از تجاری صورت به لیموترش خالص اسانس .[20] کردند

 روانی تأثیر کنترل برای .شد تهیه کاشان اسانس باریج شرکت

 تمرین+ گروه از متفاوت ی وهله در تمرین های گروه مکمل،

  دادند. انجام را تمرینات مکمل،

 

 استقامتی تمرین پروتکل

 انجام (هفته هر در روز پنج) هفته شش مدت به تمرینی پروتکل

 تردمیل دستگاه با روز 9 مدت به نیتمری های گروه ابتدا، شد.

 (فرانسه ،Harvard Apparatus شرکت ساخت ،LE9800 مدل)

 شدند. آشناسازی دقیقه 20 تمد به دقیقه بر متر15 سرعت با

 هفته شش طول در تدریج به سرعت و زمان مدت سپس

 متر 30 به سرعت پایانی ی هفته در که طوری به یافت، افزایش

 شدتی که رسید روز هر در دقیقه 50 به ینتمر زمان و دقیقه بر

 شوك بود. مصرفی اکسیژن حداکثر درصد 95 با معادل

 دوره طول در تمرین کامل اجرا جهت ها موش یبرا یکیالکتر

 ها قفس در تمرین ی دوره طول در کنترل های گروه شد. انجام

  (.1 )جدول [21] شدند داشته نگه تمرین بدون

 
 تمرينی پروتکل -1جدول

 اول ی هفته هفته

 آشناسازی

 1 2 3 4 5 6 

 30 28 28 24 24 20 15 دقیقه( بر )متر سرعت

 50 50 40 40 30 30 20 )دقیقه( مدت

 

 از موش سر 72 تمرینی، ی جلسه آخرین از پس ساعت 48

 کیلوگرم هر در گرم میلی 90) کتامین صفاقی درون تزریق طریق

 (بدن وزن کیلوگرم هر در گرم میلی 90) زایلازین و (بدن زنو

 مایع به آغشته سرنگ با راست بطن از خون بلافاصله و بیهوش

EDTA 1شد. ریخته ماده این حاوی ی لوله در و آوری جمع 

 1500 سرعت با و دقیقه 10 مدت به سریع خونی های نمونه

 های میکروتیوب در ها پلاسما گردید. سانتریوفیوژ دقیقه در دور

 منجمد مایع نیتروژن در و منتقل عدد( 2 نمونه )هر مخصوص

                                                           
1 Ethylenediaminetetraacetic acid 
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 – 80دمای با فریزر در بعدی های گیری اندازه جهت و شد

 آهنگ تأثیر از جلوگیری برای شد. داری نگه گراد سانتی ی درجه

 صبح 11: 30 تا و شد آغاز صبح 8 ساعت از گیری نمونه شبانه

 با الایزا روش به پلاسما، 1–نیاندول سطوح یافت. اتمام

 کشور ساخت کازابایو شرکت کیت از mM 01/0 حساسیت

 کیت از NO سطوح بررسی برای همچنین شد. تعیین ژاپن

 وحطس کیت این از استفاده با شد. استفاده ژاپن پرومگا، شرکت

 گیری اندازه NO اصلی متابولیت یک عنوان به نیتریت سرمی

 شد.

 

 آماری روش

 معیار، انحراف پراکندگی شاخص از توصیفی ارآم بخش در

 جهت استنباطی آمار بخش در شد. استفاده نمودار و میانگین

 و اسمیرنوف کلموگروف آزمون از ها داده بودن نرمال تعیین

 آزمون از شد. استفاده لون آزمون از ها واریانس همگنی برای

 تعیین برای (One-Way ANOVA) طرفه یک واریانس تحلیل

 توکی تعقیبی آزمون همراه به ها گروه بین ها متغیر در تلافاخ

 p≤0.5 داری معنی سطح در آماری های تحلیل تمام شد. استفاده

 گرفت. انجام

 مختلف های گروه در ها رت خون قند و وزن های متغير معيار انحراف و ميانگين  -2 جدول

 + کنترل
 لیموترش

 + دیابت
 لیموترش

 تمرین+ دیابت+
 لیموترش

 تمرین+
 لیموترش

 + دیابت  تمرین دیابت
  تمرین

ها گروه کنترل  
 متغیرها

 )کیلوگرم( اول هفته وزن 205±7 207±5 206±11 209±10 209±4 210±8 212±6 207±4

 )کیلوگرم( آخر هفته وزن 219±11 165±14 186±09 216±14 169±7 148±10 179±15 196±10

 (mg/dl) اول( )هفته گلوکز 105±11 409±99 111±8 438±81 109±10 486±58 492±61 101±6

 (mg/dl) آخر( )هفته گلوکز 109±14 296±32 106±8 405±69 106±10 199±28 324±52 109±6

1/49 ± 9/12  3/51 ± 8/16  1/41 ± 3/10  9/43 ± 1/15  1/63 ± 2/19  3/38 ± 9/9  3/54 ± 1/18  2/52 ± 3/13  (تریل یلیم بر کوگرمی)پ1-نیاندوتل 

1/16 ± 2/5  2/10 ± 6/3  1/21 ± 2/9  2/19 ± 1/7  8/9 ± 2/1  1/23 ± 8/6  2/14 ± 3/2  1/14 ± 3/4  NO (تریل بر کرومولی)م 

 

 گروه با مقایسه در دیابت گروه در 1-نیاندوتل سطوح میانگین

 گروه در اما .(=013/0P) بود بیشتر داری معنی طور به کنترل

 + استقامتی تمرین گروه ،(=001/0P) استقامتی تمرین

 + استقامتی تمرین + دیابت گروه و (=020/0P) لیموترش

 طور به کنترل گروه با مقایسه در (=010/0P) لیموترش

 در 1-نیاندوتل سطوح میانگین همچنین بود. کمتر داری معنی

 استقامتی تمرین گروه (،=010/0P) لیموترش + کنترل گروه

(001/0P=،) دیابت + استقامتی تمرین گروه (029/0P=)، گروه 

 + دیابت گروه و (=001/0P) لیموترش + تقامتیاس تمرین

 گروه با مقایسه در (=001/0P) لیموترش + استقامتی تمرین

 .(1 )نمودار بود کمتر داری معنی طور به دیابت
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 (،=9n) تمرين + ديابت گروه (،=9n) ابتدي گروه (،=9n) تمرين + سالم گروه (،=9n) کنترل گروه مختلف، های گروه 1-نياندوتل سطوح نيانگيم -1 نمودار

 (.=9n) موترشيل تمرين+ + ديابت گروه (،=9n) موترشيل ديابت+ گروه (،=9n) موترشيل + تمرين + سالم گروه (،=9n) موترشيل + کنترل گروه

 است. شده مشخص ودارنم روی بر یابتید گروه با سهیمقا در P <0.05 # و کنترل گروه با سهیمقا در P <0.05 * فوق نمودار در

 

 دیابت گروه و (=001/0P) دیابت گروه در NO سطوح میانگین

 طور به کنترل گروه با مقایسه در (=001/0P) لیموترش +

 (،=001/0P) استقامتی تمرین گروه در اما بود کمتر داری معنی

 دیابت گروه و (=018/0P) لیموترش + استقامتی تمرین گروه

 گروه با مقایسه در (=001/0P) موترشلی + استقامتی تمرین +

 سطوح میانگین همچنین بود. بیشتر داری معنی طور به کنترل

NO لیموترش + کنترل گروه در (011/0P=،) تمرین گروه 

 دیابت + استقامتی تمرین گروه (،=001/0P) استقامتی

(032/0P=،) لیموترش + استقامتی تمرین گروه (014/0P=) و 

 در (=001/0P) لیموترش + استقامتی تمرین + دیابت گروه

 .(2 )نمودار بود بیشتر داری معنی طور به دیابت گروه با مقایسه

 

 
 

 روهگ (،=9n) تمرين + ديابت گروه (،=9n) ديابت گروه (،=9n) تمرين + سالم گروه (،=9n) کنترل گروه مختلف، های گروه NO سطوح نيانگيم  -2 نمودار

 (.=9n) موترشيل تمرين+ + ديابت گروه (،=9n) موترشيل ديابت+ گروه (،=9n) موترشيل + تمرين + سالم گروه (،=9n) موترشيل + کنترل
 است. شده مشخص نمودار روی بر یابتید گروه با سهیمقا در P <0.05 # و کنترل گروه با سهیمقا در P <0.05 * فوق نمودار در
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 گیری نتیجه و بحث
 یاستقامت نیتمر هفته شش تأثیر بررسی هدف با حاضر ی طالعهم

 و 1–نیاندول ییپلاسما سطوح بر ترشمویل مصرف همراه به

 با شده یابتید ییصحرا یها موش در دیاکسا کیترین

 شد داده نشان حاضر، ی مطالعه در گرفت. انجام نیاستروپتوزوتوس

 کاهش باعث لیموترش مصرف همراه به استقامتی تمرین هفته شش

 .شد دیابتی های موش در NO سطوح افزایش و 1-نیاندوتل سطوح

 عملکرد بهبود موجب هوازی تمرینات که است شده گزارش

 تمرینات بنابراین شود. می میوکارد ایسکمی کاهش و اندوتلیالی

 منظم مقاومت کاهش و اندوتلیالی عملکرد بهبود طریق از ورزشی

 خون جریان افزایش به سرخرگی، پذیری اتساع افزایش و عروقی

 ی لایه .[10، 22] شود می منجر ورزشی عملکرد بهبود و کرونری

 های کانال قبیل از اختصاصی یونی های کانال دارای اندوتلیال سلولی

 باز عروق جریان افزایش به پاسخ در که است کلسیمی-پتاسیمی

 ای سلوله شدن هیپرپلاریزه موجب پتاسیمی کانال بازشدن شوند. می

 های کانال نمودن باز در را محرك نیروی و شود می اندوتلیال

 شده، ارژش کلسیم و دهد می افزایش اندوتلیال های سلول کلسیمی

 آن از پس که کند می فعال را اندوتلیالی سنتاز نیتریک اکسید آنزیم

 فیزیولوژیک محرك .[11، 23] شود می آشکار نیتریک اکسید تولید

 مجرای در خون جریان افزایش نیتریک اکسید تولید برای احتمالی

 اکسید افزایش موجب آن ادح اثر که است، شده شناخته رگ

 .است فشار سازی متعادل برای عروق اتساع تعدیل و سنتاز نیتریک

 تمرین که این دلیل به که کند می تقویت را احتمال این ها یافته این

 در شود، می پرضربانی و نبض فشار افزایش سبب مکرر طور به منظم

 افزایش را نیتریک اکسید زیستی بودن دسترس در تواند می نتیجه

 اسـت گرفتـه قـرار توجـه مورد مطلب ینا همچنین .[24، 25] دهد

 های سلول از خون گردش در موجود پلاسمای -1ET کـه

دوتلیال  در کننده تراوش -1ET حجم و گیرد می منشأ عروق انـ

 عروق اندوتلیال های سلول از -1ET تولید حجم از بازتابی پلاسما

 -1ET سطوح که است ممکن دلیل همین به .[25] است خونی

افتی سـطوح از بازتابی پلاسما  شرایط از برخـی در بـ

ژوهش ایـن در بنـابراین باشد. پـاتوفیزیولوژیکی  1 تغییر احتمالاً پـ

ET- از بازتابی است ممکن ورزش وسیله هب خون گردش در موجود 

 مقدار یا عروق اندوتلیال های سلول ی وسیله هب-ET 1 تولید اصلاح

1ET- 1 .[9] باشد دیابتی های موش زنان عروق در بافتیET- یـک 

ری فعالیت  دارد عروق صاف عضلانی های سلول بر العاده فوق تکثیـ

 شده گزارش .[9] است آترواسـکلروز پیشـرفت لدلی بنابراین، و

 دهد می افزایش را آتزواسکلروز پیشرفت -1ET ژنی بیان که است

 منظم تمرین که است شده مشخص خوبی به دیگر عبارت به .[26]

دی تأثیر ر مفیـ  ورزش .[27] گـذارد مـی عروقی قلبـی سیستم بـ

 کاهش خون فشار به مبتلا بیماران در را خـون فشار مـدت طـولانی

 ورزشی تمرین که است شــده گزارش چنین هم .[27، 28] دهد می

ه .[29] دارد آترواسکروز پیشرفت از برجلوگیری مفیدی تأثیر  هر بـ

 فشار کاهش موجب ورزش آن ی وسیله هب که دقیقی سازوکار حال

 مشخص کـاملاً هنـوز شود می آترواسکلروز خطر کاهش و خون

 طـور به ET-1 افـزایش کـه کرد مشخص حاضر پژوهش نیست.

 تنهـا نه -1ET یافت. کاهش تمرینی ی دوره طی از پس داری معنی

ک  تکثیر ی وظیفه بلکه دارد، عروق بر قوی ی کننده تنگ فعالیـت یـ

 بنابراین .[29] دارد عهده به را عروق صاف ضلانیع های سلول

 تا ورزش ی لهیوس هب اندوتلیال های سلول در -1ET تولید کاهش

 دیابتی بیماران قـیعرو قلبی سیستم روی بر مفیدی تأثیرات حدی

 واکنشگر های گونه مقادیر و فعالیت میزان دیگر طرف از .دارد

 شده اکسید چگالی کم لیپوپروتئین مقادیر و (ROS)1 اکسیژنی

 به اکساید نیتریک زیستی فعالیت بر ثرؤم عوامل از یکی عنوان به

 نیز طبیعی اندوتلیال عملکرد و فعالیت این وجود با آیند. می حساب

 طرف از .[30] ستا وابسته ها اکسیدان آنتی و ها اکسیدان تعادل به

 اندوتلیال عملکرد اختلال اصلی دلایل از یکی هایپرگلیسمی دیگر

 که است عواملی از یکی هیپرگلیسمی رود. می شمار به دیابت در

 در .[31] دهد می افزایش را اکسیژنی واکنشگر های گونه تولید

 ترکیب اکساید نیتریک با اکسید سوپر اکسایشی، استرس شرایط

 میزان تیجهن در .گردد می نیترات پروکسی تولید باعث و شود می

 دهد می کاهش را آن عمر نیمه و اکساید نیتریک زیستی فعالیت

 کاهش باعث هوازی تمرین ویژه به و ورزشی تمرین .[30]

 آنجایی از .[30، 32] شود می ها اکسیدان آنتی افزایش و ها اکسیدان

 شود، می اکساید نیتریک کاهش باعث اکسید سوپر اکسیدان که

                                                           
1
 Reactive Oxygen species 
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 نیتریک زیستی فعالیت بهبود باعث هوازی ورزشی فعالیت بنابراین

 شرایط در انسولین که اند داده نشان مطالعات شود. می اکساید

 در که حالی در شود، می اکساید نیتریک هایشر باعث یفیزیولوژیک

 بیند می آسیب اکساید نیتریک رهایش مسیر انسولینی مقاومت هنگام

 یکی بنابراین، .[33] یابد می کاهش اکساید نیتریک رهایش میزان و

 از ناشی توان می را اکساید نیتریک تولید افزایش دلایل از دیگر

 گشاد یقو مولکول کی NO .دانست سولینان مقاومت کاهش

 ضد و یالتهاب ضد اثرات که است الیاندوتل عروق ی کننده

 NO آن، خواص به توجه با گذارد. یم شینما به زین یکیترومبوت

 گرفته نظر در کیآترواسکلروت ضد ی ماده کی عنوان به تواند یم

 نیا .[34] باشد الیاندوتل عملکرد نشانگر آن یریگ اندازه و شود

 از مستقل لیموترش از یناش عروق پاسخ که دهد یم نشان جینتا

 اکسیدانی آنتی خواص با توان یم را اثرات نیا است. NO سنتز

 دسترس به یدسترس شیافزا با تواند یم که داد، حیتوض لیموترش

 دبخش بهبود را عروق اختلالات عروق، گشادکننده یها مولکول

 لیموترش که میکن رد این موضوع را میتوان ینم ما حال، نیا با .[35]

 یابیارز مطالعه نیا در که یواکنش یها مولکول ریسا سنتز تواند یم

 گشاد عوامل انیب شیافزا مثال نعنوا )به کند میتنظرا  اند نشده

 ،جهینت در .[35] عروق( انقباض یها مولکول مهار ای عروق ی کننده

 آن قیطر از لیموترش که ییهاسازوکار نییتع یبرا یاضاف مطالعات

 یها مدل در لیموترش اثرات یابیارز و عروق شدن گشاد باعث

 حاضر قیتحق .[17] است لازم شود، یم انجام آترواسکلروز یوانیح

 عملکرد در درگیر های فاکتور و مسیرها یتمام نبود قادر تنهایی به

 محدودیت عنوان به توان می مورد این از و کند کنترل را الیاندوتل

 اثرات محققان که شود یم شنهادیپ رو نیا ازنام برد،  تحقیق این

 قرار یبررس مورد را ندیفرآ نیا در درگیر یفاکتورها یهیبق متقابل

 که کرد گیری نتیجه توان می حاضر نتایج براساس کلی طور به دهند.

 کاهش طریق زا لیموترش مصرف همراه به استقامتی تمرین احتمالاً

 بهبود به منجر NO سطوح افزایش و 1-نیاندوتل سطوح غلظــت

  شود. می دیابتی بیماران در عروق انسداد رفع و آندوتلیالی علمکرد
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ABSTRACT  

 
Background: The purpose of this study was to evaluate the effect of six weeks of endurance training with 

sour lemon consumption on plasma levels of endolin-1 and nitric oxide in streptozotocin-induced diabetic 

rats. 

Methods: In this experimental study, 72 male Wistar rats (Weight; 200 ± 12 g) were selected and randomly 

divided into eight groups after becoming diabetic. Endurance training protocol was performed on rats for 6 

weeks. Lemon essential oil (50 mg/kg) was administered using gavage. Plasma endolin-1 levels were 

measured by ELISA and serum nitrite levels were measured as a major metabolite of nitric oxide. One-way 

analysis of variance and Tukey's post hoc test were used for statistical analysis.  

Results: The results showed that the mean levels of endothelin-1 in the endurance training + lemon group 

and diabetes + endurance training + lemon were significantly lower than the control group (p<0.05). Also, 

the mean nitric oxide levels in the diabetes + lemon group were significantly lower compared to the control 

group, but in the endurance + lemon training group and the diabetes + endurance training + lemon group was 

significantly higher than the control group (p<0.05). 
Conclusion: According to the results of this study, it can be concluded that endurance training with 

consumption of lemon may improve endothelial function and vascular occlusion in diabetic patients by 

reducing the concentration of endothelin-1 levels and increasing nitric oxide levels. 
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