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Abstract 
 
Background: Diabetes is a complex metabolic disorder characterized by increased blood sugar (hyperglycemia). This 
increase results from a defect in insulin secretion, resistance to its function, or a combination of both. In type 2 
diabetes, blood sugar regulation is disrupted due to decreased cell sensitivity to insulin or reduced secretion from 
pancreatic beta cells. This disease is a major cause of complications such as liver damage. The purpose of this study 
was to investigate the effects of licorice plant extract and swimming exercises on histopathological changes and liver 
enzymes in rats with type 2 diabetes. 
Methods: This experimental study was conducted on 55 male Wistar rats, 8 weeks old, with an approximate weight of 
200 ± 30 grams. Diabetes was induced by injecting streptozotocin (STZ) at a dose of 55 mg/kg. The animals were 
randomly divided into five groups: diabetic control, swimming exercise, licorice extract, combined group (swimming 
exercise + licorice extract), and healthy control. The exercise program included swimming for 8 weeks. Two groups of 
diabetic rats received licorice extract orally, and two groups participated in the exercise program. After the research 
period, liver samples were collected for histopathological examinations and measurement of liver enzymes AST, ALT, 
and ALP. Descriptive statistics used mean and standard deviation, and mean comparisons were analyzed using two-
way ANOVA. The Bonferroni post-hoc test was used to determine differences between groups. 
Results: The results showed that swimming exercise, licorice extract consumption, and their combination significantly 
reduced the levels of AST and ALP enzymes (P< 0.05). However, no significant effect was observed on ALT enzyme 
levels. Additionally, groups receiving licorice supplements and swimming exercises showed a notable reduction in 
liver fibrosis compared to the diabetic control group. 
Conclusion: This research provides evidence that both independently and in combination, swimming exercise and 
licorice extract consumption can help improve liver parameters and reduce diabetes-related damage. These findings 
suggest that physical activity and herbal interventions like licorice consumption can be considered complementary 
strategies in diabetes management and its complications, particularly in improving liver function. 
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 پژوهشی ه  مقال                         بت و متابوليسم ايران   يا  د    مجله 

 

 چکیده 
  ن، ی از نقص در ترشح انسول   ی ناش   ش ی افزا   ن ی . ا شود ی ( مشخص م ی سم ی پرگل ی قند خون )ه   ش ی است که با افزا   ده ی چ ی پ   ک ی اختلال متابول   ی نوع   ابت ی د   مقدمه: 

ترشح    ش کاه   ا ی   ن ی ها به انسول سلول   ت ی کاهش حساس   ل ی قند خون به دل   م ی نوع دو، اختلال در تنظ   ابت ی از هر دو است. در د   ی ب ی ترک   ا ی مقاومت به عملکرد آن،  
  ی است. هدف از پژوهش حاضر، بررس   ی کبد  ی ها ب ی مانند آس  ی بروز عوارض   ی از عوامل اصل   ی ک ی   ی مار ی ب   ن ی . ا دهد ی پانکراس رخ م   ی بتا  ی ها آن از سلول 

 نوع دو بود.   ابت ی د   ه مبتلا ب   یی صحرا   ی ها در موش   ی کبد   ی ها م ی و آنز   ک ی ستوپاتولوژ ی ه   رات یی شنا بر تغ   ن ی ( و تمر ان ی ب   ن ی ر ی )ش   ز ی کورا ی ل   اه ی اثرات عصاره گ 
تجرب   ن ی ا   ها: روش  رو   ی مطالعه  صحرا   55  ی بر  موش  تقر   ی ا هفته   8نر    یی سر  وزن  تزر   ابت، ی د   ی القا   برای .  شد   انجام   گرم   30  ±  200  ی ب ی با    ق ی از 

  شنا،  ن ی گروه تمر  ، ی ابت ی به پنج گروه: گروه کنترل د  ی طور تصادف به   وانات ی ( استفاده شد. ح mg/kg)   لوگرم ی بر ک   گرم ی ل ی م   55  زان ی ( به م STZ)   ن ی استرپتوزوتوس 
هفته بود. دو    8مدت  شنا به   ن ی شامل تمر   ی ن ی تمر   ۀ شدند. برنام   م ی گروه کنترل سالم تقس ( و  ز ی کورا ی ل   ۀ شنا + عصار   ن ی )تمر   ی ب ی گروه ترک   ز، ی کورا ی ل   ۀ گروه عصار 

  ق، ی تحق   ۀ دور   ان ی . پس از پا ند شرکت داشت   ی ن ی تمر   ۀ کردند و دو گروه هم در برنام   افت ی در   ی صورت خوراک را به   ز ی کورا ی ل   ۀ عصار   ی ابت ی د   ی ها گروه از موش 
و انحراف    ن ی انگ ی م   ی ها شدند. از آزمون   ی آور جمع   ALPو    AST  ،ALT  ی کبد   ی ها م ی آنز   ی ر ی گ و اندازه   ک ی ستوپاتولوژ ی ه   ی ها ی جهت بررس   ی کبد   ی ها نمونه 

ها از آزمون  گروه   ن ی تفاوت ب   ن یی تع   ی ل شدند. برا ی دوطرفه تحل   انس ی وار   ل ی ها با آزمون تحل ن ی انگ ی م   سه ی استفاده شد و مقا   ی ف ی استاندارد در بخش آمار توص 
 استفاده شد.   ی بونفرون   ی ب ی تعق 

ل   ن ی نشان داد که تمر   ج ی نتا   ها: یافته    شدند   ALPو    AST  ی ها م ی موجب کاهش سطح آنز   ی طور معنادار هر دو به   ب ی و ترک   ز، ی کورا ی شنا، مصرف عصاره 

 (05 /0P<  )   م ی آنز   زان ی حال، بر م   ن ی با ا  ALT   کنترل    ه شنا نسبت به گرو   ن ی و تمر   ز ی کورا ی مکمل ل   کننده افت ی در   ی ها گروه   ن، ی مشاهده نشد. همچن   ی معنادار   ر ی تأث
 نشان دادند.   ی کبد   بروز ی ف   زان ی در م   ی کاهش قابل توجه   ، ی ابت ی د 

م   ی پژوهش شواهد   ن ی ا   گیری: نتیجه  م   کند ی ارائه  به   ز، ی کورا ی ل   ۀ شنا و مصرف عصار   ن ی تمر   دهد ی که نشان    ، ی ب ی صورت ترک صورت مستقل و چه به چه 
مانند    ی اه ی و مداخلات گ   ی بدن   ت ی از آن است که فعال   ی حاک   ها افته ی  ن ی کمک کنند. ا   ابت ی از د  ی ناش  ی ها ب ی و کاهش آس  ی کبد   ی به بهبود پارامترها  توانند ی م 

 . رند ی در بهبود عملکرد کبد، مورد توجه قرار گ   ژه ی و و عوارض آن، به   ابت ی د   ت ی ر ی مکمل در مد   ی عنوان راهکارها به   توانند ی م   ز ی کورا ی ل   مصرف 
 

 ک ی ستوپاتولوژ ی ه   رات یی ،تغ ی کبد   ی ها م ی آنز   ز، ی کورا ی ل   ۀ شنا، عصار   ن ی تمر   : کلیدی   واژگان 
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 مقدمه 

عدم فعالیت جسمانی یکی از عوامل اصلی در گسترش چاقی،  
بیماری و  قلبیدیابت  ارتباط  -های  تندرستی  و  است  عروقی 

دیابت   دارد.  متوسط  شدت  با  و  منظم  فعالیت  با  مستقیمی 
با   که  است  متابولیک  بهاختلالی  در هیپرگلیسمی  نقص  دنبال 

شود.  ترشح انسولین، مقاومت به عمل آن یا هردو مشخص می
سلول اتوایمیون  تخریب  از  ناشی  یک،  نوع  بتای  دیابت  های 
درحالی است،  انسولین  کمبود  به  منجر  و  دیابت  پانکراس  که 

انسولین  سطح  نسبی  کاهش  و  انسولین  به  مقاومت  با  دو  نوع 
می تعریف  شامل  .  [ 1]   شودخون  دیابت  در  درمانی  اهداف 

کنترل تغذیه، ورزش، دارودرمانی و تحریک انسولین است. کبد 
کنترل   و  فیزیولوژیک  فرآیندهای  تنظیم  در  حیاتی  اندامی  نیز 

 ALPو  AST،ALT  هایشود. آنزیممتابولیک بدن محسوب می

هپاتوسیت نشان  نکروز  و  عملکرد  کبدی دهنده  آسیب  در  ها 
و   می هستند  نشان  می مطالعات  بدنی  فعالیت  تواند سطح دهند 
 .[ 2، 3]  ها را تحت تأثیر قرار دهداین آنزیم 

طبیعی  های اخیر، توجه به ترکیبات غذایی و محصولات در سال
گیاهان  به  از  سنتی  است. طب  یافته  افزایش  کبدی  محافظ  عنوان 

بیماری  درمان  برای  و  دارویی  کرده  استفاده  )عصار ها    ۀ لیکورایز 
بیان( از جمله این گیاهان است. فعالیت فارماکولوژیک این  شیرین 

آنتی  اثرات  شامل  تیروزیناز،  گیاه  آنزیم  مهار  اکسیدانت، 
دیابت    . [4،   5 [ است هیپوگلیسمیک، محافظت کبدی و ضدالتهابی  

بیماری پروفایل  از  در  تغییر  موجب  که  است  شایع  های 
های غیردارویی مانند شود. استفاده از روشهای کبدی میآنزیم 

های غذایی طبیعی و فعالیت بدنی از راهکارهای  گیاهان، مکمل
میؤ م محسوب  بیماری  این  عوارض  کاهش  در  .  [ 6]   شوندثر 

توانند اند که مداخلات مختلف میمطالعات مختلف نشان داده
  Rezaeiعنوان مثال،  به.  [ 7]   ثر باشندؤ در بهبود شرایط دیابت م 
را پس از  ALP و AST هایدار آنزیمو همکاران کاهش معنی

عصار سیاه  ۀمصرف  کردندهیدروالکلی  گزارش    .[ 8]   دانه 
Salehi  استقامتی و عصار اثرات تمرین  بر    ۀو همکاران  استویا 

های دیابتی را بررسی کرده و تنظیم وزن  های کبدی موشآنزیم 
 ] خود برشمردند  ۀبدن و بهبود تخریبات کبدی را از نتایج مطالع

9]  .Aliari   و همکاران نیز نشان دادند که تمرینات هوازی مانند
می م شنا  عاملی  شاخصؤ تواند  بهبود  در  و  ثر  التهابی  های 

موشاسترس   در  کلیه  باشداکسیداتیو  دیابتی  صحرایی   های 
اما  [ 10]   .Mohammadi    ( همکاران  کرده1402و  اعلام  اند ( 

مداخل به  ۀایجاد  شده  دیابت  تغییرنتایج  به  منجر  کلی  صورت 

بیان برخی ژناست و مداخله به تعدیل در  ها خواهد  ها منجر 
گروه بین  تفاوت  ولی  موجب  شد  که  است  بحث  قابل  ها 

است   سطحهم  شده  کنترل  گروه  با  ژن  بیان    . [ 11]   سازی 
)  Yoshinoهمچنین   همکاران  اشاره  2021و  هیپوکالمی  به   )

از شایعداشته که یکی  ترین عوارض جانبی مصرف شیرین  اند 
اند که علاوه بر این، برخی تحقیقات نشان داده  .[ 12]   بیان است 

های کبدی درگیر در متابولیسم شیرین بیان ممکن است با آنزیم
پردازش   برای  کبد  توانایی  بر  نتیجه  در  و  باشد  داشته  تداخل 

دیابت از  . با توجه به این که  [13،  14]   مؤثر سموم تأثیر بگذارد
درونشایع غدد  اختلالات  مرگترین  مهم  علل  از  و  میر  وریز 
میاست  آنزیم،  پروفایل  در  تغییرات  به  منجر  ،  ALPی  هاتواند 
AST و ALT  عروقی، سکته  -های قلبیساز بیماریزمینهشود و

مرگ گرددوو  تغییرات    .میر  بررسی  تحقیق،  این  از  هدف  لذا 
آنزیم و  کبدهیستوپاتولوژی  در     ALT  ،ALP،ASTی  های 

دریافت عصارموش از  پس  دیابتی  و    ۀهای صحرایی  لیکورایز 
 . یک دوره تمرین منتخب شنا بود

 

 ها روش 
  ی آمار  ۀبا گروه کنترل بود. جامع  یژوهش حاضر از نوع تجربپ

کل و  یی صحرا  یهاموش  یۀشامل  نژاد  نمون  ستارینر    ۀ بود. 
  ±  200با وزن    ی اهفته  8  ییسر موش صحرا  55پژوهش شامل  

  ی دانشگاه آزاد اسلام  وانات حی  پرورش  مرکز   از  که  بود   گرم  20
ته مرودشت  به  هیواحد  سازگا  کیمدت  و  جهت  با    یرهفته 

شرا  ط،یمح نگه  طیدر  شرا  یداراستاندارد   یدارنگه  طیشدند. 
تا    6)  یی ساعت روشنا  12نور    ۀ شامل چرخ عصر( و    6صبح 

و رطوبت    گرادسانتی  درجۀ  3  ±  22  یدما  ،یکیساعت تار  12
موش  50حدود    ینسب بود.  قفسدرصد  در   یهاها 

دسترس  گلاسیپلکس غذا  یبا  و  آب  به  نگه  یآزاد    ی دارپلت 
 شدند. 

 

 القا دیابت 

 یرجلدیز  قی با تزر  ییسر موش صحرا  44  ابت،ید  یالقا  یبرا
-55  زانی( به مچیآلدر  گمای)محصول شرکت س  نیاسترپتوزتوس

ک   گرمیلیم  60 قرار    نیب   لوگرمیبر  درمان  تحت  گوش  دو 
از   پس  موش  7گرفتند.  خون  قند  گلوکومتر  روز،  با  ها 

موش  یریگ اندازه و  از    یی هاشد  بالاتر  خون  قند    300با 
دس   گرمیلیم دبه  تریلیبر  به  مبتلا  و   ابت یعنوان  شدند  شناخته 

تصادفبه د  یهادر گروه  یطور  شنا، مکمل    نیتمر  ،یابتیکنترل 
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ترک   زیکورایل ل  ن یتمر  ب ی و   + شدند.    میتقس  زیکورایشنا 
عنوان گروه کنترل سالم  سالم به ییسر موش صحرا 11 نیهمچن

استفاده قرار    ردپژوهش مو   یرها یبر متغ  ابتی اثر د  ی بررس  یبرا
 گرفتند.  

 
 پروتکل تمرینی شنا

هفته و هر    کیمدت  ها بهشنا، موش  نیبا تمر  یسازگار  یبرا
شنا  قهیدق  5روز   تانک  ابعاد    یکیپلاست  یدر    150×90×70به 
تمر  متریسانت گرفتند.    ی شنا  قهیدق  30شامل    یاصل  نیقرار 

 . [ 15]  هفته بود 8مدت منتخب، سه جلسه در هفته به
 

   لیکورایز عصاره  ۀتهی
کشاورز  انی بنیریش   اهی گ   ۀشیر مرکز جهاد  ته  یاز    ه یمرودشت 

تأ مورد  آن  اصالت  و  گرفت.    د ییشد  پودر    100قرار  از  گرم 
  ی روز در دما  4مدت  و به  ب ی متانول ترک   تریلیل یم  200با    شهیر

با    یدارنگه  طیمح عصاره  محلول،  کردن  صاف  از  پس  شد. 
  ی روتار  بادرجه    35  یشد و در دما  ظیخلا تغل  ریدستگاه تقط

از پودر با    گرمیلیم  500. سپس  دیگرد  لیخشک و به پودر تبد
سال  یسیس  6 به  قی رق  نینرمال  صفاقو  موش  یصورت  ها  به 

 شد. قیتزر
 

 گیری بافتی های کبدی/ نمونهآنزیمسنجش وخونگیری 

پایان آخرین جلس 24 از  از    ۀساعت پس   12-10تمرین )پس 
موش  ، بودن(  ناشتا  )ساعت  کتامین  صفاقی  تزریق  با    50ها 

)میلی زایلوزین  و  کیلوگرم(  بر  کیلوگرم(  میلی  5گرم  بر  گرم 
 های کبدیآوری شد. آنزیم بیهوش شدند و خون از قلب جمع

ALT،AST     وALP  رنگ بر حسب  به روش  و  آنزیمی  سنجی 
 .گیری شدنداندازه U/L واحد

به تنظیم متابولیسم گلوکز و چربی و  کبد  دلیل نقش حیاتی در 
آسیب  به  بالا  نوع  حساسیت  دیابت  از  ناشی  انتخاب   دوهای 
می دیابت  است.  پاتولوژیک  شده  تغییرات  بروز  باعث  تواند 

آنزیم شود.  کبدی  استئاتوز  و  فیبروز  التهاب،  کبدی  مانند  های 
(ALT،AST     وALPبه )های مهمی برای ارزیابی  عنوان شاخص

می قرار  بررسی  مورد  کبدی  سطح آسیب  افزایش  زیرا  گیرند، 
نشان است.    ۀدهندآنها  کبد  عملکرد  اختلال  یا  سلولی  نکروز 

آنتی خواص  با  لیکورایز  با  همچنین،  شنا  تمرین  و  اکسیدانی 
می انسولین  به  حساسیت  کبد  بهبود  بر  محافظتی  اثرات  توانند 

 کند. چندان می داشته باشند که اهمیت مطالعه بر این اندام را دو
 

 گیری بافت کبد و ارزیابی هیستوپاتولوژیکنمونه
برداری و پس از  های صحرایی نمونهپس از آن بافت کبد موش

میکروتیوب در  فیزیولوژیک  سرم  در  حاوی    1/ 8  هایشستشو 
آزمایش  20)نسبت     RNAlaterمایع انجام  برای  های درصد( 

هیستوپاتولوژیک قرار گرفت. ارزیابی پاتولوژیک برای ارزیابی  
های کبد برداشته شدند، با سالین بافر  بافت کبد انجام شد. بافت 

 ( سرد  بهPBSفسفات  و  شدند  شسته  در    24مدت  (  ساعت 
گیری با  درصد تثبیت شدند که پس از آن آب   10فرمول سالین  

سازی با زایلن و جاسازی با پارافین  افزایش غلظت اتانول، پاک 
نمونه  شد.  مقاطع  انجام  برای  بلوک   4هایی  از  های میکرومتری 

رنگ  با  مقاطع  شد.  تهیه  ائوزین پارافین  و  هماتوکسیلین  آمیزی 
با  Olympusآمیزی شدند و با استفاده از میکروسکوپ نوری  رنگ 

مورد بررسی قرار گرفتند. تغییرات بافت شناسی   400بزرگنمایی  
 توسط پاتولوژیست ناآگاه از نوع عمل و درمان ارزیابی شد.

 
 آنالیز آماری

ب شاخصهاطلاعات  حسب  بر  آمده  و  دست  میانگین  های 
تعیین   برای  شاپیروویلک  آزمون  از  شدند.  ثبت  معیار  انحراف 

داده بودن  تجانس نرمال  تعیین  برای  لوین  آزمون  از  و  ها 
ها از روش های گروهداده  ۀها استفاده شد. برای مقایسواریانس

بودن از    دارمعنیآماری واریانس دوراهه و در صورت تفاوت  
بررسی کلیۀ  شد.  استفاده  توکی  تعقیبی  با  آزمون  آماری  های 

 (.  P<0/ 05) انجام گرفت  22نسخۀ  SPSS افزاراستفاده از نرم

 

 ها افته ی 
استاندارد    میانگین انحراف  آنزیمو  و   AST  ،ALTهای  مقادیر 

ALP  گروه اندازهدر  کنترل  و  تجربی  شدند های  ثبت  و    گیری 
دو  (.  3،  2،  1  شکل) واریانس  تحلیل  آزمون  نتایج  به  توجه  با 

ها اختلاف  ( بین گروهAST)  آمینازآنزیم آسپارتات ترانس   ۀطرف
دارد.  معنی وجود  داد  داری  نشان  توکی  تعقیبی  آزمون  نتایج 

مصرف مکمل و تمرین وجود  های  داری در گروهکاهش معنی
( بهP<  0/ 05دارد  می(.  افزایش  نظر  دیابت  به  ابتلا  رسد 

( داشته است.  AST) آمینازداری بر آنزیم آسپارتات ترانسمعنی
عصار مصرف  هم  و  شنا  تمرینات  انجام  هم  این  بر    ۀعلاوه 
 ۀلیکورایز و همچنین انجام تمرین شنا به همراه مصرف عصار

معنی کاهش  ترانس لیکورایز  آسپارتات  آنزیم  بر   آمینازداری 
(AST  .داشته است ) 
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 های تجربی و کنترل در گروه ASTی میانگین آنزیم دارمعنی ۀ مقایس  -1 شکل

 های مکمل و تمرین گروه سالم و گروهگروه کنترل دیابتی با  دارمعنیختلاف : ا**ی/ ابتید هایسایرگروهگروه کنترل سالم و  نیب   دارمعنی*: اختلاف 

 ها سایر گروهگروه شنا+لیکورایز دیابتی با  دار معنی: اختلاف ##ها/  سایر گروهدیابتی با لیکورایز گروه  دارمعنیختلاف : ا#

 

اختلاف   دوطرفه  واریانس  تحلیل  آزمون  آنزیم    دارمعنینتایج 

ها نشان داد اما آزمون  را بین گروه  ALTآلانین آمینوترانسفراز  

تعقیبی توکی نشان داد که بین گروه کنترل سالم با گروه کنترل  

کاهش   گروه  دارمعنیدیابتی  سایر  بین  اما  اختلاف است.  ها 

رسد که ابتلا به  نظر می(. بهP<   0/ 05)  داری مشاهده نشدمعنی

ت آمینوترانسفراز  دارمعنیثیر  أدیابت  آلانین  آنزیم  بر    ALTی 

طور تمرین  لیکورایز و همین ۀداشته است. اما تمرین شنا، عصار 

ی بر آنزیم آلانین دارمعنیثیر  ألیکورایز ت  ۀشنا با مصرف عصار

 نداشته است.  ALTآمینوترانسفراز 

 
 

 ی تجربی و کنترل هادر گروه ALTمیانگین آنزیم ی دارمعنی ۀ مقایس  -2 شکل

 ی ابتید گروه کنترلگروه کنترل سالم و  نیب   دارمعنی*: اختلاف 

 

آمینوترانسفراز  آلانین  آنزیم  طرفه  دو  واریانس  تحلیل  آزمون 

(ALTگروه بین  اختلاف  (  آزمون    دارمعنیها  داد.  نشان  را 

تعقیبی توکی نشان داد که بین گروه کنترل سالم با گروه کنترل  

کاهش   )دارمعنیدیابتی  دارد  وجود  سایر  P<   0/ 05ی  بین   .)

اختلاف  گروه تمرین  و  مکمل  نشددارمعنی های  مشاهده   ی 

(05 /0  <Pبه .)ی بر  دارمعنیرسد ابتلا به دیابت افزایش  نظر می

آلکانین فسفاتاز   این    ALPآنزیم  بر  داده است. علاوه  نشان  را 

عصار مصرف  هم  و  شنا  تمرینات  انجام  و   ۀهم  لیکورایز 

عصار مصرف  همراه  به  شنا  تمرین  انجام  لیکورایز   ۀهمچنین 

)دارمعنیکاهش   فسفاتاز  آلکانین  آنزیم  بر  نشان  ALPی   )

 دهد. می
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 های تجربی و کنترل در گروه ALPی میانگین آنزیم دارمعنی ۀ مقایس  -3 شکل

 ی/ ابتید هایسایرگروهگروه کنترل سالم و  نیدار ب ی*: اختلاف معن

 های مکمل و تمرینگروه سالم و گروهدار گروه کنترل دیابتی با یختلاف معن: ا#

 

دهد می  دهدنشان مینتایج تغییرات هیستوپاتولوژیک بافت کبد  
ۀ  متغیر بود که نشان دهند   Vتا    IVسطح کلارک از  :  (4)شکل  

است. تومور  تهاجم  و   عمق  ندولار  هیستوپاتولوژیک  زیرگروه 
آسیب مزمن کبد و فرآیندهای ترمیم    ۀوجود فیبروز نشان دهند

موش این  است در  دیابتی  فیبروز  .  های  سطح   35-5درصد 
های کنترل سالم، شنا دیابتی و  درصد، با فیبروز بیشتر در موش

به بود.  به لیکورایز  نسبت  را  بیشتری  فیبروز  توجهی  قابل  طور 
تنوع در شدت بیماری کبد در   ۀبقیه نشان دادند. این نشان دهند 

موش است.بین  )  ها  از  بیش  میتوز  توان    ( 20/ 10نرخ  )میدان 
تکثیر سلولی بالا است   ۀدهندها بود که نشانموش  ۀبالا( در هم

های کبدی است که  که به معنی افزایش تکثیر و بازسازی سلول
می اتفاق  کبدی  مزمن  آسیب  با  با    افتد.اغلب  نکروز  مناطق 

مداوم   التهاب  و  مرگ  دهنده  نشان  نوتروفیل  انفیلتراسیون 
تسلول این  است.  حیوانات  این  در  کبدی  میأهای  که  یید  کند 

فیبروز پسرونده، تهاجم    دهد.طور فعال رخ میآسیب کبدی به
میکروسلول هیچ عروقی،  در  نوروتروپیسم  یا  ماهوارهای  های 

موش از  تهاجم  یک  پسرونده،  فیبروز  فقدان  نشد.  مشاهده  ها 
که  است  بخش  اطمینان  عصبی  تهاجم  و  متاستازها  عروقی، 

مرحلهیچ اواخر  عارضه  وجود   ۀ گونه  کبدی  مزمن  بیماری 
اولیه   ۀدهد که تغییرات کبدی هنوز در مرحلندارد. این نشان می
هستند. متوسط  به  موش  یا  دیابتی  شنا+لیکورایز  گروه  های 

به میزان کمتری  نسبت گروه طور میانگین حدود به)های دیگر 
های  رسد گروهنظر می بهند.  افیبروز شده  دچار(  درصد  10تا    5

( فیبروز  سطح  از  کمتری  درصد    در  را(  درصد  15-20مکمل 
.  دادند  نشان(  درصد  30-35)  دیابتی   کنترل  هایموش  با  مقایسه

هیستوپاتولوژیک    لیکورایز  ۀعصار  مصرف  بنابراین  تغییرات  بر 
شنای  رت گروه  همچنین  است.  اثرگذار  شده  دیابتی  نر  های 

گروه   با  مقایسه  در  را  متوسطی  فیبروز  سطح  درصد  دیابتی 
داشتند مکمل  و  تغییرات  و    کنترل  بر  شنا  منتخب  تمرین 

رت اثرگذار  هیستوپاتولوژیک  شده  دیابتی  نر  است های  .  بوده 
همچنین گروه شنا+لیکورایز دیابتی درصد سطح فیبروز کمتری  

 ۀیک دوره مصرف عصارو    ها داشت را در مقایسه با سایر گروه
هیستوپاتولوژیک   تغییرات  بر  شنا  منتخب  تمرین  و  لیکورایز 

 ثر بوده است. ؤ م های نر دیابتی شده رت
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 نتایج تغییرات هیستوپاتولوژیک بافت کبد  -1جدول 

 شماره مورد 

زیرگونه 

شناسی  آسیب

 بافتی

سطح  

 کلارک 

ناحیه  درصد 

 فیبروز
 نرخ میتوز

فیبروز 

 برگشتی 

های لنفوسیت

 نفوذکننده تومور

تهاجم  

 عروقی
 نوروتروپیسم  هامیکروماهواره

 دیده نشد دیده نشد دیده نشد دیده نشد دیده نشد HPF 20/10< %8 4 نوع ندولار  1کنترل سالم 

 دیده نشد دیده نشد دیده نشد دیده نشد دیده نشد HPF 20/10< %4 4 نوع ندولار  2کنترل سالم 

 دیده نشد دیده نشد دیده نشد دیده نشد دیده نشد HPF 20/10< %35 5 نوع ندولار  1کنترل دیابتی  

 دیده نشد دیده نشد دیده نشد دیده نشد دیده نشد HPF 20/10< %30 5 نوع ندولار  2کنترل دیابتی  

 دیده نشد دیده نشد دیده نشد دیده نشد دیده نشد HPF 20/10< %20 4 نوع ندولار  1شنا 

 دیده نشد دیده نشد دیده نشد دیده نشد دیده نشد HPF 20/10< %30 5 نوع ندولار  2شنا

 دیده نشد دیده نشد دیده نشد دیده نشد دیده نشد HPF 20/10< %20 5 نوع ندولار  1لیکورایز 

 دیده نشد دیده نشد دیده نشد دیده نشد دیده نشد HPF 20/10< %15 4 نوع ندولار  2لیکورایز 

 دیده نشد دیده نشد دیده نشد دیده نشد دیده نشد HPF 20/10< %10 5 نوع ندولار  1لیکورایز  +شنا 

 دیده نشد دیده نشد دیده نشد دیده نشد دیده نشد HPF 20/10< %5 4 نوع ندولار  2 زیکورایشنا + ل

 

 
 

 
 

 

 

 

 

 

 
 های صحرایی مدل دیابتی تغییرات هیستوپاتولوژیک در کبد موش -4شکل 

A- دهدهای کبدی را طبیعی نشان میکبدی که سلول B- دهد ها )فلش( نشان میکبد که چندین نواحی کانونی نکروز سلولی کبد را با نوتروفیل

(H&EX400 رنگ ) آمیزیH&E  )هماتوکسیلین و ائوزین( 
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 بحث 
با عصار تمرین  و  تمرین  که  داد  نشان  تحقیق  لیکورایز    ۀنتایج 

، اما  شد ALP و AST هایی در آنزیمدارمعنیموجب کاهش  

آنزیم معنی ALT هایبر  نشداثر  با   .داری مشاهده  شنا  ورزش 

سلول التهاب  و  چربی  تجمع  افزایش  کاهش  کبدی،  های 

  اکسیداسیون چربی و کاهش مقاومت به انسولین باعث کاهش 

AST   است شده  کبدی  استئاتوز  یافتهو  و    Merinoهای  . 

( ت2005همکاران  را  نتایج  این  نیز  است أ(  کرده    .[16]   ئید 

های کبدی،  همچنین ورزش باعث بهبود بازسازی و رشد سلول

  . [ 17]   ایجاد بیوژنز میتوکندری و چرخش در بافت کبد شده است 

سلول به  میتوکندری  شده  تقویت  کمک  عملکرد  کبد  های 

در  می کنند  تحمل  بهتر  را  متابولیک  آسیب  و  استرس  تا  کند 

به راستا  اثرات همین  طریق  از  سلولی  غشاهای  مستقیم  طور 

شدهآنتی تثبیت  آزادسازی  اکسیدانی  و  در    ASTاند  سیتوزولی 

شنا باعث تحریک  رسد که تمرین  نظر میشود. بهخون کمتر می

میوکین طریق  از  کبد  بافت  طول  بازسازی  در  شده  آزاد  های 

باعث    HGFورزش شده باشد و تعدیل فاکتورهای رشد مانند  

داردبازسازی سلول پی  در  فیبروز  کاهش  و  کبدی  .  [ 18]   های 

همکاران  Leeاما   داشته2012)   و  متفاوتی  نتایج  در  (  و  اند 

تحقیق آنان تمرین مقاومتی باعث کاهش حساسیت به انسولین  

کبدی   آنزیم  سرمی  سطح  و  گروه  ASTنشد  در  بدون نیز  ها 

ماند باقی  همکاران  Akbarpour.  [ 19]   تغییر  هم 1401)  و   )

تفاوت   که  دادند  آنزیمدارمعنینشان  سرمی  میزان  در  های ی 

AST    وALT   ایکس آر  تی  تمرین  و  مقاومتی  تمرین  از  پس 

  ALP. اما تمرین هوازی سطوح پلاسمایی  [ 20]   وجود نداشت 

به کنترل  گروه  به  نسبت  هوازی  تمرین  در  معنیرا  داری  طور 

است  داده  غیر  [ 21]   کاهش  و  استقامتی  تمرینات  همچنین   .

استقامتی در زنان چاق، تأثیر کمی بر سطوح پلاسمایی آلکالین 

بازی فوتبال Ekun  (2017.  [ 22]   فسفاتاز داشته است  از  ( پس 

نوجوانان افزایش سطح سرمی آلکالین فسفاتاز را مشاهده کرد. 

سرمی   سطوح  بود  توانسته  تمرین  و    ALPلذا  دهد  تغییر  را 

( آمینوترانسفراز  آلانین  آنزیم  سطوح  ولی  بخشد  (  ALTبهبود 

ی نداشت. دلیل احتمالی ناهماهنگی نتایج ممکن  دارمعنیتغییر  

باشد مربوط  تمرین  مدت  و  شدت  به  های  یافته.  [ 23]   است 

مطالعات آنزیم   برخی  مورد  حاضر    ASTدر  تحقیق  نتایج  با 

آنزیم   با  رابطه  در  و  است   ALTهمسو  .  [ 24،  25]  ناهمسو 

گیاه شیرین بیان   ۀدهد تیمار خوراکی عصارگزارشات نشان می

معنیبه فعالیت صورت  سرم  AST  و ALT  داری  در  را 

موشموش در  ولی  داد  کاهش  دیابتی  تغییر های  سالم  های 

نکرددارمعنی ایجاد  همکاران   Moghadamnia.  [ 7]   ی   و 

مقایس2017) بررسی  با  نیز  امگا    ۀ(  مکمل  حفاظتی    3اثرات 

عصار و  ماهی  سطوح    ۀروغن  بر  بیان  شیرین  ریشه  آبی 

های کبدی القا شده توسط تیواستامید در موش صحرایی  آنزیم 

کردند اعلام  های  تمام گروه  درALP و  ASTسطوح سرمی    نر 

کنند دریافت  گروه  با  مقایسه  در  تغییر   ۀتجربی  تیواستامید 

استدارمعنی نداشته  بررسی  [ 26]   ی  هم    60.  دیابتی،  بیمار 

به خوراکی  گلیسیریزین  روزانه  مصرف  داد،  ماه    3مدت  نشان 

آمینوترانسفراز،  به آلانین  سرمی  سطوح  توجهی  قابل  طور 

با  مقایسه  در  را  فسفاتاز  آلکالین  و  آمینوترانسفراز  آسپارتات 

 ALPو    ASTگروه شاهد پلاسیبو کاهش داد. در رابطه با آنزیم  

آنزیم   با  رابطه  در  و  بود  مشابه  متفاوت    ALTنتایج  نتایج 

نتایج می[ 27]   گزارش شد در  تناقض  نمونه.  نوع  به  های تواند 

های حیوانی در مقابل انسان(.  نمونهتحقیق ارتباط داشته باشد )

است.   نتایج  اختلاف  اصلی  دلایل  از  نیز  تمرینی  پروتکل  نوع 

آنزیم   بر  ورزشی  تمرینات  اثربخشی  عدم  در   ALTهم  هم  را 

مطال است عبرخی  شده  مشاهده  دیگر  البته  [ 20،  28،  29]   ات   .

آنتی التهابی،  ضد  کنندخواص  تعدیل  و  ایمنی   ۀاکسیدانی 

غشاهای   تثبیت  و  اکسیداتیو  استرس  کاهش  با  گلیسیریزین 

آنزیم  آزادسازی  سرکوب  کبدی،  است  ممکن  را  کبدی  های 

باشد قند [ 30]   کرده  کنترل  و  انسولین  به  حساسیت  همچنین   .

می بهبود  را  از  خون  ناشی  کبدی  آسیب  تسکین  به  که  بخشد، 

است  کرده  کمک  دیابت  در  گلوکوت    سازِکار .  [ 27]   سمیت 

سیگنالینگ   مهار  دیگر  و    NF-κBاحتمالی  گلیسیریزین  توسط 

آنتی مسیرهای  مثبت  تنظیم  که    Nrf2اکسیدانی  سرکوب  است 

. همچنین  [ 30 ]ها و بازسازی را تسهیل کرده است نشت آنزیم

کردن   فعال  با  لیکورایز  در  موجود  ، AMPKگلیسیریزین 

می تحریک  را  میتوکندریاتوفاژی  پاکسازی  که  های  کند، 

های کبدی تحت فشار  ناسالم در سلولهای  ناکارآمد و پروتئین

می افزایش  و  [ 30]   دهدرا  انسولین  حساسیت  گلیسیریزین   .

فعال از طریق  را  گلیسمی  بهبود    PI3K/Aktسازی مسیر  کنترل 

آسیب می و  را بخشد  گلوکوتوکسیک  سمیت  از  ناشی  های 
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می  تثبیت  کاهش  اثرات  است  ممکن  همچنین  گلیسیریزین  دهد. 

  . [ 27]  مستقیم غشاء را با ادغام در دو لایه لیپیدی داشته باشد  ۀ کنند 

را فعال کرده است که اکسیداسیون اسیدهای    AMPKلیکورایز  

را  انسولین  به  مقاومت  و  کبد  چربی  تجمع  و  بهبود  را  چرب 

فعالیت   و  داده  آنتی  PPAR-γکاهش  دفاع  در  و  اکسیدانی 

است سلول شده  تنظیم  و  تعدیل  کبدی  تغییرات  .  [ 31]   های 

گروه داد،  نشان  کبد  بافت  درصد هیستوپاتولوژیک  مکمل  های 

( فیبروز  سطح  از  با  درصد  20-15کمتری  مقایسه  در  را   )

کنترل دیابتی )موش دادند. همچنین  درصد  30-35های  ( نشان 

گروه شنای دیابتی درصد سطح فیبروز متوسطی را در مقایسه با  

داشتند.   مکمل  و  کنترل  همکاران    Ghanbari-Niakiگروه  و 

ت2019) در أ(  کبد  هیستوپاتولوژی  بر  استقامتی  شنای  ثیر 

نفوذ موش شنا  دریافتند  و  کردند  بررسی  را  دیابتی  های 

ناهنجاریسلول و  نکروز  التهابی،  در  های  را  ساختاری  های 

دهد. همچنین تحرک کاهش میمقایسه با گروه کنترل دیابتی کم

آسیب ساختاری کبد از دیگر  کاهش رسوب کلاژن و فیبروز و  

. کاهش فیبروز کبدی پیشرفته و  [ 32]   آثار تمرین ورزشی است 

اکسیدانی و  تجمع فیبر کلاژن از طریق اثرات ضد التهابی، آنتی

(  2019و همکاران )  Teoman.  [ 33]  متابولیک ایجاد شده است 

معنی کاهش  با  هم  مقایسه  در  را  چرب(  )کبد  استئاتوز  داری 

 آمیزی بافت کبد نشان دادندتحرک براساس رنگگروه شاهد بی

سلول[ 34]  نفوذ  همچنین  شنا  داد.  .  کاهش  را  التهابی  های 

نتیجه رسیدند که ورزش منظم شنا می این  به  از  محققان  تواند 

ابتلا به بیماری کبد چرب غیر الکلی مرتبط با دیابت محافظت  

می بهبود  را  اکسیداتیو  استرس  و  التهاب  و  .  [ 32]   بخشدکند 

انسولین، کاهش سمیت   به  گلوکز و حساسیت  بهبود هموستاز 

خون،  قند  کنترل  حفظ  لیپوتوکسیسیتی،  و  گلوکوتوکسیسیتی 

تشکیل محصول   ( هم  AGEنهایی گلیکوزیشن پیشرفته ) کاهش 

است  شده  تقویت [ 35]  گزارش  و    .  تجزیه  و  کبدی  اتوفاژی 

پروتئین اندامکبازیافت  و  آپوپتوز ها  کاهش  دیده،  آسیب  های 

است  شده  مشاهده    Khaliliو    Amirshahrokhi.  [ 36]   نیز 

رسوب کلاژن را کاهش و  اند لیکورایز( هم گزارش داده2021)

. البته شواهدی  [ 37] کند  از پیشرفت فیبروز کبدی جلوگیری می

تنظیم مسیرهای فاکتور رشد   از طریق  لیکورایز  که  وجود دارد 

سلولHGF/c-Metمانند   تکثیر  را ،  بافت  بازسازی  و  کبد  های 

 . [ 38]  دهددنبال آسیب افزایش میبه

 گیری نتیجه

می ارائه  را  شواهدی  مطالعه  میاین  نشان  که  ورزش  کند  دهد 

به شنا و مکمل عصاره   با لیکورایز، هم  صورت جداگانه و هم 

شناسی مرتبط با دیابت  تواند پارامترهای کبدی و آسیب هم، می 

موش در  بخشد.  را  بهبود  اقدامات  سازِکارها  شامل  احتمالاً  ها 

هستند.  آنتی متابولیک  و  التهابی  میاکسیدانی، ضد  شود توصیه 

افراد مبتلا به دیابت با رعایت موارد پزشکی به انجام تمرینات  

عصار مصرف  بپردازند.    ۀو  مناسب  دوز  با  تحقیقات  لیکورایز 

لیکورایز   و  برای ورزش  بهینه  های  پروتکل  ایجاد  برای  بیشتر 

برای محافظت در برابر توسعه و پیشرفت بیماری کبدی دیابتی  

 های بالینی ضروری است. در محیط

 

 تعارض منافع 

برای نویسندگان وجود  در این پژوهش هیچگونه تضاد منافعی  

 . ندارد

 

 سپاسگزاری 

تمام   له ی وس ن ی بد  گرام ی  از  آس   ی همکاران  بخش    ، ی شناس ب ی در 
معاونت    ی بان ی و پشت   ی از مسئولان فن   و   شگاه ی کارشناسان محترم آزما 

   شود. می   ی قدردان   مانه ی صم دانشگاه  پژوهش  
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