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Purposes: The purpose of this study was to investigate the effect of linear 

endurance training along with salvia extract supplementation on liver  TNF-α 

and CRP gene expression in male rats. 

Materials and Methods: 34 adult male wistar rats (8 weeks old, mean weight 

of 204.45±9.08 g) after One week of acclimation, were randomly assigned into 

5 groups: control (n=6), liner training (n=8), supplementation (n=6), placebo 

(n=6) and liner training-supplementation (n=8(. The training protocol 

consisted of running on treadmill for 8 weeks (5 days a week) at 10 m/min for 

30 minutes in the first week which gradually increased to reach 35 m/min for 

70 min in the last week. Salvia extract  was administered (100 mg/kg) by oral 

gavage technique before each training session. TNF-α and CRP gene 

expression in liver was performed using Real Time PCR test. Data analysis 

was performed using ANOVA and Tukey post hoc test (P≤0.05). 

Results: TNF-α and CRP gene expression in the liver was significantly higher 

in the linear training group than the control group (P =0.0001). On the other 

hand, liver tissue CRP gene expression was significantly lower in the linear 

exercise- salvia extract group than in the linear exercise group (P=0.0001), and 

liver tissue TNF-α gene expression was non-significantly lower in the linear 

exercise-salvia extract group than in the linear group (P=0.252). 

Conclusion: Intense endurance training causes Inflammation in liver tissue. 

In addition to its known effects on pathological studies, salvia extract can be 

effective in modulating the inflammation caused by intense training with its 

anti-inflammatory effects. 

Keywords: Linear endurance training, Salvia extract,  Inflammation, Tumor 

necrosis factor α, C-reactive protein . 
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Extended abstract 

Background: Inflammation is a fundamental aspect of the human body's defense mechanism against 

injury and infection and is essential for survival. To combat inflammation, various components of the 

immune system are involved, one of the subsets of which is cytokines  (4). Cytokines include a group 

of soluble proteins or glycoproteins that play the role of transmitting messages between immune cells 

and other cells (5). Cytokines are grouped into a wide variety of interleukins, interferons, tumor 

necrosis factor alpha (TNF-α), growth factors, and chemokines based on their structure and action 

(6). Cytokines are also divided into proinflammatory and anti-inflammatory, TNF-α is one of the 

proinflammatory cytokines that plays an important role in the response to central nervous system 

damage (7). Another proinflammatory factor is C-reactive protein (CRP), an acute phase protein that 

increases significantly during infection, inflammation, and tissue damage (13). It is often produced 

by the liver in response to blood-borne inflammatory mediators and secreted into the blood (5). 

Training scheduling is the systematic variation in the training process to develop training adaptations 

that prevent the phase of inadaptation and monotony of training responses. Although there are various 

models of training scheduling, one type of endurance training scheduling is the traditional or linear 

method. In this type of scheduling, training volume is reduced as the intensity of training increases 

linearly over the course of the training program (15). 

One way to combat inflammation caused by intense and heavy activity, is to use oral supplements. 

One of these herbal supplements, Salvia, belongs to the mint family and contains several active 

compounds such as cineole, flavonoids, polyphenolic compounds including rosmarinic acid, fluoric 

acid, diterpene compounds such as carnosic acid, manol, vitamins C and E (20), and its anti-

inflammatory, antifungal, antimicrobial, and anti-anxiety effects have been proven (21). The purpose 

of this study was to investigate the effect of linear endurance training along with salvia extract 

supplementation on liver TNF-α and CRP gene expression in male rats. 
 

Methodology: The present study was a semi experimental study with a multi-group post-test design. 

The samples in this study included 34 male Wistar rats (weight 204.45 ± 9.08 g and age 8 weeks) and 

after one week of familiarization, they were randomly assigned to five groups: control group (n=6), 

Salvia group (n=6), saline group (receiving gavage stress) (n=6), linear endurance training group 

(n=8), and linear endurance training + Salvia group (n=8). The linear endurance training program 

consisted of eight weeks (five sessions per week) of treadmill running with increasing intensity until 

the final week (except for the fifth week of reduced load). The training program was performed at a 

speed of 10 m/min for 30 min in the first week and gradually increased each week until reaching a 

speed of 35 m/min for 70 min (equivalent to 80-85% of maximal oxygen consumption) in the last 

week (23). To prevent overtraining, there was a reduction in load in the fifth week. Before the start 

of each training session, the rats warmed up for 5 min at a speed of 8 m/min and at the end of the 

training session, they cooled down for 5 min at a speed of 6 m/min. In this study, rats received Salvia 

leaf extract daily at a rate of 100 mg/kg body weight for eight weeks by gavage (24). After the eight-

week experimental period, all groups were anesthetized under completely similar conditions and at 

baseline (48 hours after the last training session) with a combination of xylazine and ketamine. Then 

the livers of the rats were isolated. Hepatic gene expression of inflammatory markers was performed 

using Real Time PCR method. 
The normal distribution of the data was examined using Shapiro-Wilk test. Then, considering the 

normal distribution of the data, one-way analysis of variance test and Tukey post hoc test were used 

for differences between groups using SPSS version 23 software. P≤0.05 was considered as statistical 

significance. 
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Results: Statistical analysis of one-way ANOVA showed that there was a significant difference in 

the expression of liver TNF-α gene among the five groups [P=0.0001, F=4.30]. Tukey's post hoc test 

showed that the expression of liver TNF-α gene in the linear endurance training-extract group was 

non-significantly lower than in the linear endurance training group (P=0.252). Also, the expression 

of liver TNF-α gene in the linear endurance training group was significantly lower than in the control 

group (P=0.0001). The expression of TNF-α gene in the liver of the Salvia extract group was 

significantly lower than that of the linear endurance training group and the linear endurance training-

Salvia extract group (P=0.0001)(P=0.004). Also the expression of TNF-α gene in the liver of the 

linear-extract endurance training group was significantly higher than that of the control group 

(P=0.0001). 

Results showed that there was a significant difference in liver CRP gene expression among the five 

groups [P=0.0001, F=4.30]. Tukey's post hoc test results showed that the liver CRP gene expression 

level in the linear endurance training-extract group was significantly lower than that in the linear 

endurance training group (P=0.0001). The liver CRP gene expression of the Salvia extract group was 

significantly lower than that of the linear endurance exercise group and linear endurance exercise-

extract group in both groups (P = 0.0001). Liver CRP gene expression in the linear-extract endurance 
training group was significantly higher than in the control group (P = 0.0001). 
 

Conclusion: The present study showed that linear endurance training can increase TNF-α and CRP 

gene expression in the liver, which seems to cause inflammation, but long-term supplementation of 

Salvia extract along with linear endurance training probably reduces the inflammation caused by this 

endurance training. The mechanism of increased TNF-α gene expression in liver tissue in the present 

study could be due to the fact that cytokines are released from monocytes during exercise, therefore, 

it seems that at least part of the increased expression of TNF-α gene could be due to the facilitation 

of its production by monocyte cells (30). It seems that the mechanism of action of Salvia extract is 

that the rosmarinic acid present in Salvia extract reduces leukotriene B4 and consequently reduces 

inflammation (32). TNF-α and IL-6 are released from adipose tissue and their release is increased by 

negative regulation of sympathetic stimulation by physical activity, which may lead to a increase in 

CRP. TNF-α induces the production of IL-6, and IL-6 stimulates the production of CRP. 
 

Keywords: Linear endurance training, Salvia extract,  Inflammation, Tumor necrosis factor α, C-

reactive protein . 
 

 



 های خاص یولوژی ورزشی گروه زنشریه فی 

 

4 

۱؛ شماره ۱؛ دوره  ۱۴۰۳بهار   

  

 های صحرایی نر  های التهابی در موش تمرین استقامتی خطی با مصرف عصاره مریم گلی بر بیان ژن کبدی برخی شاخص اثر  

 

 تاریخ ارسال: 

06/02/1403 

 تاریخ پذیریش: 

30/03/1403 
 شاپا الکترونیکی
3060-7078 

 چکیده 

 

همراه با مصرف عصارۀ    خطیتاثیر تمرین استقامتی  حاضر بررسی    پژوهشهدف از    :مقدمه

   بود. های صحرایی نر ویستاردر موشبافت کبد  CRPو   TNF-αبیان ژن گلی بر مریم

تحقیق سن  34  :روش  با  ویستار  نژاد  نر  صحرایی  موش  وزنی  8سر  میانگین  و  هفته 

(،  سر6)   گروه، کنترل:  پنجسازی به طور تصادفی در  گرم پس از یک هفته آشنا  9.08±204.45

مریم    عصاره_ تمرین خطی  و  (سر6)  :دارونما(،  سر6)  : مریم گلی  (، عصارهسر8)  تمرین خطی:

شامل  سر8)  : گلی تمرینی  برنامه  گرفتند.  قرار  روی  8(  بر  استقامتی  تمرین  اجرای  هفته 

دقیقه در هفته   30متر بر دقیقه به مدت    10که با سرعت  جلسه در هفته( بود  5نوارگردان )

دقیقه در هفته   70متر بر دقیقه به مدت    35اول انجام شد و بتدریج افزایش یافته و به سرعت  

وزن گرم بر کیلوگرم  میلی  100گلی به میزان  عصاره هیدروالکلی برگ گیاه مریم  آخر رسید.

بافت    CRPو    TNF-α  بیان ژن    .به صورت روزانه قبل از هر جلسه تمرین تجویز شدها  موش

ها با استفاده  تجزیه و تحلیل داده  گیری شد. اندازه  Real Time PCRبا استفاده از روش    کبد

  ( انجام شد.≥0.05P(در سطح و آزمون تعقیبی توکی  ANOVAاز آزمون  

 در گروه تمرین خطی نسبت به گروه کنترلبافت کبد    CRPو    TNF-αبیان ژن    ها:یافته

در گروه تمرین بافت کبد    CRPاز طرفی، بیان ژن    (،=0001/0P(دار بالاتر بودبطور معنی

  ( =0001/0P(بود  داری کمترتمرین خطی بطور معنینسبت به گروه  مریم گلی    عصاره_ خطی

عصاره مریم گلی نسبت به گروه خطی _ بافت کبد در گروه تمرین خطی  TNF-αو بیان ژن  

   .(=252/0P(دار کمتر بودبطور غیرمعنی

عصاره  احتمالاً  شود.  می  التهاب در بافت کبدتمرین استقامتی شدید موجب بروز    گیری: نتیجه

التهابی    تواند با اثرات ضدپاتولوژیک، می  مطالعاتعلاوه بر اثرات شناخته شده در    ،مریم گلی 

 موثر باشد. التهاب ناشی از اجرای تمرینات ورزشی شدید در تعدیل  خود،

تمرین استقامتی خطی، عصاره مریم گلی، التهاب، عامل نکروزدهنده تومور   واژگان کلیدی:

 c، پروتئین واکنشگر آلفا
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 : مقدمه

 م کرش  روش و  شانش امروزی حاکی از  ن ا ت که شر بفن ورزشکاران شر حین و بعف از انجا  تمریاات ورزشی میزان التهاب بالا می 
. اگرچه  م کرش التهابی به  اوان قامتی از  (1)شوش  ایمای بفن که قاب یت طبیعی  ن مقاب ه با  فونت و بیماری ا تگ فعال می

های  ها و  وامل خارجی ضروری ا تگ اما به  اوان یک  امل مهم شر بایاری از بیماریایمای بفن بر   یه حم ۀ میکروب  ش ت اه

. التهاب یک جابه ا ا ی از روش شفا ی بفن اناان   یه  ( 2)شخیل می باشف   روقی و شیابت  _ حاش از جم ه  رطانگ بیماری ق بی
شوش. التهاب  بافی می  یب و  فونت بوشه و برای زنفه مانفن ضروری ا ت. التهاب تقت  اوان التهاب حاش و التهاب مزمن طبقه

.  ( 3)گرشش  بافی و تو ط تخریب بافت مشخص می مفت بوشه اما اگر تفاو  یابف به  اوان التهاب مزمن طبقهحاش یک فر یاف کوتاه
ها هاتاف  های این ش ت اهگ  ایتوکینشونف که یکی از زیر مجمو ه برای مقاب ه با التهابگ اجزای مخت ف ش ت اه ایمای شرگیر می

(4)  . 
های ایمای و شی ر  های مق ول هاتاف که نقش انتقال پیا  بین   ولها یا گ یکوپروتئین ها شامل گروهی از پروتئین ایتوکین 

گ  امل نکروز  2ها گ ایاترفرون1ها ها بر ا ا   اختار و  م شان به انواع و یعی از ایاترلوکین.  ایتوکین( 5)کااف  میها را ایفا    ول

ها به صورت پیش التهابی و ضف  .  ایتوکین(6)شونف  بافی میگروه  5ها و کموکین  4(گ فاکتورهای رشف α-TNF)3شهافه تومور  لفا 
های پیش التهابی ا ت که شر پا خ به   یب ش ت اه  صبی مرکزی  جز  ایتوکین  TNF-αشونفگ  بافی میالتهابی نیز تقایم
انف که تمریاات ماظم ورزشی اثرات ضف التهابی بر روی ش ت اه ایمای شارنف؛ به این  ها نشان شاشه. پژوهش (7) نقش مهمی شارش  

کاهش  ایتوکین   با ث  ماظم  تمرین  ماه  که شش  شوره (8) شوش  می  TNF-αصورت  اثر  مورش  شر  اما  تمرین  .  مفت  ب اف  های 
این  ایتوکین پیش   ( 11)و  کاهش  ( 10) گ  ف  تغییر (9)های متفاوتی شامل افزایش گ یافتهTNF-αا تقامتی بر  طح ا تراحتی 

را کاهش    TNF-αتوانف  طح  التهابی گزارش شفه ا ت. همچاینگ گزارش شفه ا ت که تمرین ترکیبی هوازی و مقاومتی می
 .  (12)شهف 

های فاز حاش بوشه که شر حین  فونتگ التهاب و  ( ا ت که از پروتئین CRP)C  6از شی ر  وامل پیش التهابیگ پروتئین واکاش ر  
های التهابی خونی  اخته و شر  . اغ ب از طری  کبف شر پا خ به میانجی( 13)یابف    یب بافتیگ به طور چشم یری افزایش می

به   ت افزایش  ریع  ن شر  غاز ضایعه بافتی و کاهش    CRPگیری  های فاز حاشگ انفازه . از بین پروتئین( 5)شوش  خون ترشح می
 .  ( 14) ریع  ن به مقض بهبوشیگ بهترین راه تشخیص ضایعات بافتی ا ت 

های تمریای متفاوتی را با هفف بهبوش  م کرش ق بی  روقیگ  وخت و  ازی  های لاز گ پروتکل ورزشکاران برای کاب  ماشگی 
های تمریای شر میان ورزشکارانگ پروتکل تمریاات ا تقامتی  کااف. یکی از پرکاربرشترین پروتکلا ک تی اجرا می  - و  ضلانی  

)ماناف:   های ورزشی مفاو  و تکراریروش. تمریاات ا تقامتی به صورت فعالیتر میا ت که برای کاب  ماشگی هوازی به کا
گذار  یکی از  وامل تاثیر  .شونفشویفنگ پیاشه رویگ شااگ شوچرخه  واری و ...( و معمولاً شر زمان و ماافت بالای تمریای اجرا می

هففماف ا ت که تا  ازگاری ایجاش شفه شر جهت بهبوش هفف  شر برنامه تمرین ا تقامتی ا تفاشه از یک برنامه شارای زمانبافی  
. زمانبافی تمرین  بارت ا ت از تغییرات ماظم شر رونف تمرین برای تو عۀ  ازگاری تمرین  (15) مورش نیاز  ن رشته ورزشی باشف  

زمانبافی تمرین وجوش شارشگ   های مخت فی ازکاف. اگرچه مفلهای تمریای ج وگیری میکه از فاز  ف   ازگاری و یکاواختی پا خ 

 
1 Interleukin 
2 Interferon 
3 Tumor necrosis factor alpha 
4 Growth Factors 
5 Chemokines 
6 C-Reactive Protein 
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 انواع زمانبافی تمرین ا تقامتی روش  اتی یا خطی ا ت. یکی از اما 
های شو و میفانی ا تفاشه  تمریای هاتاف ماناف ورزش هایی که شارای یک هففای برای ورزشزمانبافی خطی به شکل  مفه

شوش که ورزشکار شر طول فصل به یک یا شو اوج شر  م کرش نیاز شارش. شر این نوع زمانبافیگ با افزایش خطی شفت تمرین شر  می
   .(15)یابفطول برنامۀ تمریایگ حجم تمرین کاهش می

های هورمونی و  وخت و  ازی بفنگ  های مخت ف شر تاظیم فعالیتهای اص ی و بزرگ بفن ا ت که با کمک  نزیم کبف از انفا 
ای برخورشار ا تگ شر  های ورزشیگ از اهمیت ویژهها ا  ا تراحتگ تمرین و مرح ه برگشت به حالت اولیه پس از انجا  فعالیت

شرصف میزان خون   27یابف شر صورتی که شر شرایط طبیعیگ کبف  شرصف کاهش می   5به    نتیجۀ تمریاات  ا ین جریان خون کبف 
های شفیف  واقب زیاشی را به شنبال شارش که مفت خون به کبف شر پی ورزش. کاهش طولانی(16)کاف  شر گرشش را شریافت می

ورزش شنبال  به  شفه  مشاهفه  مقاوب میخات ی  از  ن  مفاو  بخشی  بیشیاه  زیر  از حاا های  کبف  همچاینگ  ترین  شوش؛ 
های  شوش تا فرضیه برر ی شاخصگ همین  امل  بب می(17)ناشی از تمرین ا ت    اکاایشی و التهابهای هفف فشار  بافت

 .  التهابی شر کبف مطرح گرشش 
های  های ناشی از فعالیت شفیف و  ا ین و همچاین مهار اثرات نامط وب  ن ا تفاشه از مکمل های مقاب ه با التهابیکی از شیوه 

خوراکی ا ت. شر  الیان اخیر ا تفاشه از گیاهان شارویی به   ت  وارض کمتر  نها بیشتر مورش توجه قرار گرفته ا تگ به طوری  
باشف و این گیاهان شر بعضی موارش جانشین ماا بی برای  ر  مریکا مشت  از گیاهان شارویی میکل شاروهای موجوش ش   %25که  

باابراین راه پژوهش بر روی  فراورشه از  نجا که ماابع طبیعی گیاهان معمولاً پایفارگ فراوان و  الم هاتافگ  های شارویی ا ت. 
موارش به کاربری شرمانی یک گیاه جفیف ماجر شفه و یا موجب کشف    گیاهان شارویی هموار بوشه و برر ی گیاهان شارویی شر برخی 

گ یگ متع   به خانواشه نعااع  های گیاهیگ مریم. یکی از این مکمل (18)یک ماشه شیمیایی موثر مشت  از گیاهان گرشیفه ا ت  
.  ( 19)گونه  ن نیز شر ایران گزارش شفه ا ت    17گونه از  ن شر جهان شاا ایی شفه ا ت و بالغ بر    900می باشف که بیش از  

گ  11گ ف وریک ا یف 10از جم ه رزماریایک ا یف  9فاولی گ ترکیب پ ی8گ فلاونوئیفها 7گ ی شارای چافین ترکیب فعال نظیر  یائول مریم
و    و اثرات ضف التهابیگ ضف قارچیگ ضف میکروبی   ( 20)ا ت    Eو    Cگ ویتامین  13گ مانول 12ترکیبات شیترین چون کارنو یک ا یف 

گ ی میزان التهاب  شهفگ ا تعمال موضعی مریم هایی انجا  شفه ا ت که نشان می پژوهش   .( 21)  ضف اضطرابی  ن ثابت شفه ا ت 
گ ی انجا  شاشنفگ  (گ شر رابطه با اثرات ضف التهابی گیاه مریم 2014و شر پژوهشی که خاکپور و همکاران )  (22)شهف  را کاهش می

 .  ( 22)گرشش گ ی با ث کاهش التهاب می نشان شاشنف که تزری  شرون صفاقی  صاره مریم
گ ی و اثر  با توجه به ایاکهگ تاکاون پژوهشی شرمورش تاثیر شیوۀ زمانبافی تمریاات ا تقامتی خطی و مصرف  صاره گیاهی مریم 

این پژوهش شرنظر شارش تا اثر مکمل  ازی ب افمفت    های التهابی کبف انجا  نشفه ا تگ تعام ی هر شو بر روی  طوح شاخص
 های التهابی ماتخب کبفی ناشی از اجرای بارشهی خطی تمرین ا تقامتی مورش برر ی قرار شهف. گیاه مریم گ ی را بر شاخص

 
 

 
7 Cineol 
8 Flavonoid 
9 Polyphenol 
10 Rosmarinic Acid 
11 Fluoric acid 
12 Carnosic acid 
13 Manole 
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 روش تحقیق: 
 ر    34شر این پژوهش شامل    ها نمونهبوش.     زمون چاف گروهیطرح پس بصورت    پژوهشپژوهش حاضر از نوع تجربی و طرح  

هفته( بوش که از مو اۀ پا تور کرج خریفاری شفنف و پس از یک    8گر  و  ن   204.45±9.08موش صقرایی نر ویاتار )وزن 
)شریافت کاافه ا تر     گ گروه  الین (n=6)گ گروه مریم گ ی  (n=6) هفته  شاا ازی به طور تصاشفی شر پاج گروهگ گروه کاترل

صورت  قرار گرفتاف. حیوانات به  (n=8)گ گروه تمرین ا تقامتی خطی+مریم گ ی  (n=8)گ گروه تمرین ا تقامتی خطی  (n=6)  گاواژ(

شرصف و    55تا    45گراش و رطوبت  شرجۀ  انتی  20±2کرباات شفاف شر مقیطی با شمای   ر موش شر هر قفس پ ی  4های  گروه
 ب و مواش غذایی )رژیم پایۀ ا تانفارش تهیه شفه از شرکت خوراک شا      ا ت ن هفاری شفنف.   12:12چرخۀ تاریکی و روشاایی  

   ه صورت ش تر ی  زاش بوش. پار  تهران( ب

-هشت هفته )پاج ج اه شر هفته( شویفن بر روی نوارگرشان جونفگان ) اخت پیشرو صاعتشامل    ا تقامتی خطی   برنامه تمرین
متر شر شقیقهگ به    10برنامۀ تمریای با  ر ت  با افزایش شفت تمریای تا هفته پایانی )بجز کاهش بار هفته پاجم( بوش.  شیراز(  
شقیقه    70متر شر شقیقه با زمان    35شقیقه شر هفته اول اجرا شف و افزایش تفریجی شر هر هفته ا مال شف تا به  ر ت   30مفت  

(. برای ج وگیری از بیش تمریایگ شر هفتۀ 1)شکل  (23)شرصف حفاکثر اکایژن مصرفی( شر  خرین هفته ر یف    85-80)برابر با  
متر شر شقیقه گر  کرشن و شر پایان    8شقیقه با  ر ت    5ها  پاجم کاهش بار وجوش شاشت. قبل از شروع هر ج اه تمرینگ موش

 ه زنجان انجا  شف. متر شر شقیقه  رش کرشن را اجرا کرشنف. برنامۀ تمریای شر  زمایش اه جانوری شانش ا  6شقیقه با  ر ت    5تمرین  
گ به مفت هشت هفته  وزن بفن  گر  بر کی وگر  می ی  100ها  صاره برگ گیاه مریم گ ی را روزانه به میزان  شر این پژوهشگ موش 

ها شاتشو شاشه شف و  پس شر  ایه خشک شفنف.  . برای تهیۀ  صاره مریم گ ی ابتفا برگ(24)و به صورت گاواژ شریافت کرشنف 
شرصف حل گرشیف.    99.5های خشک شفه تو ط   یاب برقی به پوشر تبفیل شف و پوشر حاصل شر اتانول بفون ت خی   پس برگ 

پس از صاف کرشن مق ول با ا تفاشه از ش ت اه روتاری حلال از  صاره جفا شفگ نهایتاً پس از خشک کرشن  صاره با اضافه  
 . ( 25) نموشن نرمال  الین  صاره  بی به ش ت  مف 

 ا ت پس از  خرین ج اۀ    48ها با شرایط کاملاً مشابه و شر شرایط پایه ) ایگ تما  گروهربی هشت هفتهجپس از اتما  شوره ت
گر  به ازای هر  می ی   50تا    30گر  به ازای هر کی وگر  از وزن بفن( و کتامین ) تمریای( با ترکیب زایلازین ) ه تا پاج می ی

 ا ت قبل از تشریح بفون    12های صقرایی  های صقرایی جفا شف. موشهوش شفنف.  پس کبف موشکی وگر  از وزن بفن( بی
  هاگ  نزیمها و  روزی( بر میزان هورمون غذا ن هفاری شفنف. شر زمان تشریح برای ج وگیری از تفاخل اثر زمان تشریح )ریتم شبانه

های بافت کبف پس از شاتشو  برشاریگ نمونهتشریح و نمونهتشریح شفنف. پس از  پاج انه هایصورت متااوب از گروهها بهموش
گراش ن هفاری  شرجه  انتی  - 80با  ب مقطر شر ازت مایع فریز شفه و تا زمان اجرای کارهای  زمایش اهی شر یخچال با شمای  

TNF-برای    TMR-Hybridو با ا تفاشه از کیت    Real Time PCRهای التهابی با ا تفاشه از روش  شفنف. بیان ژن کبفی شاخص 

α  2وXqPCRMaster MixTMRealAmp  برایCRP  اخت شرکت Gene All  انجا  گرفت.   جاوبی کره 
ها با ا تفاشه از  مار توصیفی و ا تاباطی تق یل شف. ابتفا با ا تفاشه از  زمون شاپیرووی ک  هاگ شاشهپس از تق یل  زمایش اهی نمونه 

طرفه و  زمون تعقیبی  واریانس یکها از  زمون تق یلها برر ی شف.  پس با توجه به توزیع طبیعی شاشهنقوۀ توزیع طبیعی شاشه 
به    P≤0/05ا تفاشه گرشیف. شر این برر ی مقفار    23ناخۀ    SPSSافزار  با ا تفاشه از نر   بین گروهی های  فاوت توکی به ماظور ت 

 معاای رش فرض صفر شرنظر گرفته شف. 
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 :هایافته
ها به تفکیک  های التهابی مورشنظر شر بافت کبف  زموشنیهای پژوهش و نیز شاخصمیان ین و انقراف معیار متغیر وزن نمونه

 شفه ا ت.  ورشه   2و  1گروه و به ترتیب شر جفول شمارۀ 

 
 )وزن برحاب گر (. هانمونهمیان ین وزن اولیهگ نهایی و تغییرات وزن  -1جفول 

 تغییرات وزن  وزن پایانی وزن اولیه  تعفاش گروه

 91.00±7.10 308.50±8.07 207.00±6.82 6 کاترل 

 94.66±12.22 299.33±15.86 201.33±12.96 6  الین

 90.66±9.12 294.00±10.40 203.33±12.96 6  صاره 

 64.00±7.01 276.80±10.20 202.80±3.56 8 تمرین ا تقامتی خطی 

 88.80±6.59 296.60±8.77 207.80±9.11 8 خطی+ صاره تمرین ا تقامتی

    34 جمع کل

 
 

 هفته ج اه تمریای 8کبف پس از  CRPو   TNF-αمقاشیر بیان ژن  -2جفول 

 متغیر
 
 گروه

TNF-α کبف 
 ( کی وبیس)

CRP  کبف 
 ( کی وبیس)

M     ±   SD M     ±   SD 

 1.06   ±    0.72 1.15   ±0.145 کاترل 

 5.76   ±   0.16 4.44   ±    0.34 ا تقامتی خطی 

 1.66   ±    0.11 1.83   ±    0.22  صاره مریم گ ی 

 1.85   ±    0.14 2.13   ±    0.204  الین

 4.04   ±    0.07 3.46   ±    0.29  صاره+خطی 

 

  کبف   TNF-αبیان ژن  های پاج انه شر میزان  طرفه نشان شاش که بین گروهتجزیه و تق یل  ماری  زمون تق یل واریانس یک

های پاج انه از  برای مقایاه میزان این متغیر شر گروه  [.ɳ2=0.76گ    F  4گ30=21.053گ=010.00Pشاری وجوش شارش ]تفاوت معای 
- کبف شر گروه تمرین ا تقامتی خطی  TNF-α زمون تعقیبی توکی ا تفاشه شف و نتایج  زمون تعقیبی توکی نشان شاش که بیان ژن  

 ( )کی وبیس  3.46±0.29صاره  خطی  ا تقامتی  تمرین  گروه  به  نابت  معایکی وبیس  0.34±4.44(  غیر  بطور  کمتر  (  شاری 
بیان ژن  =0.252Pبوش) همچاینگ   .)TNF-α  ( ا تقامتی خطی  تمرین  گروه  کاترل  کی وبیس  4.44±0.34کبف  گروه  به  نابت   )

 (.  =0.0001P( بطور معای شار یالاتر بوش)کی وبیس 0.145±1.15)
( بطور غیر  کی وبیس  1.83±0.22)گ ی  ( نابت به گروه  صاره مریم2.13±0.203)   الین کبف گروه    TNF-αهمچاینگ بیان ژن  

( نابت به  کی وبیس   1.83±0.22کبف گروه  صارۀ مریم گ ی )  TNF-α(.  لاوه بر اینگ بیان ژن  =0.985Pشاری بالاتر بوش)معای
( بطور  کی وبیس  3.46±0.29 صاره مریم گ ی)-( و تمرین ا تقامتی خطیکی وبیس  4.44±0.34گروه تمرین ا تقامتی خطی )

( نابت به  کی وبیس  2.13±0.203)   الین کبف گروه    TNF-α(. همچاینگ بیان ژن  =0.0001P=()0.004P)  شاری کمتر بوشمعای
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شاری  ( بطور معای کی وبیس  3.46±0.29 صاره )-( و تمرین ا تقامتی خطی کی وبیس  4.44±0.34گروه تمرین ا تقامتی خطی )
بوش  بیان ژن  =0.0001P= ()0.032P)  کمتر  نیزگ  و   .)TNF-α   ا تقامتی خطی تمرین  (  کی وبیس   3.46±0.29 صاره )-کبف گروه 

 (.  1()شکل  =0.0001P) بوش  بالاترشاری ( بطور معای کی وبیس 1.15±0.145نابت به گروه کاترل )
 

 

 
 برنامۀ تمرین استقامتی خطی -۱شکل 

 

که این تغییرات از نظر  ماری  مصرف مکمل گیاهی مریم گ ی شر کاار تمرین ا تقامتی التهاب ناشی از تمرین را کاهش شاش  
 (.2های صقرایی شفه ا ت )شکل  (. همچاینگ اجرای تمرین ا تقامتی  بب افزایش التهاب شر کبف موش2شار نبوش )شکل  معای

 

 
 کبد  TNF-αتغییرات بیان ژن  -2شکل 

 های کاترلگ مریم گ ی و  الینشار نابت به گروه*: افزایش معای 

 های کاترلگ مریم گ ی و  الیننابت به گروهشار : افزایش معای#

 

بین گروه واریانس یک طرفه نشان شاش که  تفاوت    کبف   CRPبیان ژن  های پاج انه شر  تجزیه و تق یل  ماری  زمون تق یل 

های پاج انه از  زمون  . برای مقایاه میزان این متغیر شر گروه[ ɳ2=0.96گ    F  4گ30=173.530گ=010.00Pشاری وجوش شارش ]معای
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 صاره -کبف گروه تمرین ا تقامتی خطی  CRPتعقیبی توکی ا تفاشه شف و نتایج  زمون تعقیبی توکی نشان شاش میزان بیان ژن  
 (.  =0.0001P) شاری کمتر بوش( بطور معایکی وبیس 5.76±0.16( نابت به گروه تمرین ا تقامتی خطی ) کی وبیس 0.07±4.04)
 

 
 کبد  CRPتغییرات بیان ژن  -۳شکل 

 ها شار نابت به  ایر گروه *: افزایش معای 

 های کاترلگ مریم گ ی و  الینشار نابت به گروه: افزایش معای#

 

( بطور  کی وبیس  1.06±0.72( نابت به گروه کاترل )کی وبیس  5.76±0.16کبف گروه تمرین ا تقامتی خطی )  CRPبیان ژن  
بیان ژن  =0.0001P)  بوش   بالاتر شاری  معای ( نابت به گروه  صاره  کی وبیس  1.58±0.14)   الین کبف گروه    CRP(. همچاینگ 

کبف گروه  صارۀ مریم    CRP لاوه بر اینگ بیان ژن    (.=0.936P)   شاری کمتر بوش ( بطور غیر معای کی وبیس   1.66±0.11گ ی ) مریم
  4.04±0.07 صاره )-( و تمرین ا تقامتی خطی کی وبیس  5.76±0.16( نابت به گروه ا تقامتی خطی) کی وبیس  1.66±0.11گ ی ) 

(  کی وبیس  1.58±0.14)   الینکبف گروه    CRP. همچاینگ بیان ژن  شر هر شو  ( =0.0001P)  شاری کمتر بوش ( بطور معای کی وبیس
( بطور  کی وبیس  4.04±0.07 صاره )-( و تمرین ا تقامتی خطی کی وبیس  5.76±0.16نابت به گروه تمرین ا تقامتی خطی )

(  کی وبیس   4.04±0.07 صاره ) -کبف گروه تمرین ا تقامتی خطی   CRPو نیزگ بیان ژن  شر هر شو  (  =0.0001P)  شاری کمتر بوش معای

 (. 3()شکل =0.0001P) بوش بالاترشاری ( بطور معای کی وبیس 1.06±0.72نابت به گروه کاترل )

 

 : بحث
 نشان شاش که اجرای ب افمفت تمرین ا تقامتی خطی  بب افزایش بیان ژن کبفی هرشو شاخص التهابی    پژوهش های  یافته

TNF-α  وCRP  های صقرایی شف و نیز مصرف مکمل گیاهی مریم گ ی شر کاار اجرای این تمرین ا تقامتیگ این افزایش  شر موش
 (.  2و  1های  )شکل ناشی از اجرای تمرین را کاهش شاش

ها هاتاف  های کشافه طبیعی و ماکروفاژبه  اوان یک  امل التهابی مطرح بوشه و مابع اص ی تولیف  نگ   ول  TNF-α ایتوکین  
ها نشان  پژوهش.  ( 26)  یف  های شفا ی بفن شر برابر  فونت ناشی از  وامل مخت ف به حااب می و یکی از مهمترین  ازوکار

مفت تمرین  های ب افشر مورش اثر شوره های ورزشی اثرات التهابی و ضف التهابی بر روی ش ت اه ایمای شارنف؛  انف که فعالیت شاشه
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این  ایتوکین پیش    ( 11)و  کاهش    (10)گ  ف  تغییر  (9) های متفاوتی شامل افزایش  یافته  TNF-αا تقامتی بر  طح ا تراحتی  
(گ شر پژوهش خوش نشان شاشنف که اجرای تمرین ا تقامتی خطی  بب افزایش  2018التهابی گزارش شفه ا ت. نعمتی و همکاران )

(گ  2000و همکارانش )   14. همچاینگ مولفوون (27) های صقرایی نر ویاتار شف  شر بافت هیپوکمپ موش  α-TNFشار بیان ژن  معای
شوشگ  می  TNF-αشرصف اکایژن مصرفی بیشاه ماجر به افزایش میزان    65-60نشان شاشنف که  ه  ا ت تمرین هوازی با شفت  

افزایش را به تغییرات  وخت و  از و  صبی  یافته - نها این  از تمریاات ورزشی نابت شاشنف که  این شو  هورمونی ناشی  های 
(گ پس از اجرای هشت هفته تمرین  2017. از طرفیگ  لامت و همکاران ) (28)های پژوهش حاضر بوش  پژوهشگ هماو با یافته 

  ( 29) ها مشاهفه نکرشنف  شر  ر   زموشنی  TNF-αشاری را شر مقفار  شقیقه(گ تغییر معای   150هوازی ) ه ج اه شر هفته به مفت  
ها  توانف به شلیل طول شوره تمریاات مورش ا تفاشه شفهگ نوع  زموشنیهای پژوهش حاضر بوش.   ت ناهماویی میکه ناهماو با یافته
ریزی تمریاات به کار  گیری شر پژوهش باشف. همچاینگ شر پژوهش حاضر احتمالاًگ شفت تمریاات و نوع برنامهو بافت مورش انفازه
 TNF-αشر بافت کبف شفه ا ت.  ازوکار افزایش بیان ژن    TNF-αبوشه ا ت که  بب افزایش بیان ژن    ایگرفته شفه به گونه

شونفگ  ها  زاش میها شر ها ا  فعالیت ورزشی از مونو یتتوانف به این شلیل باشف که  ایتوکینشر بافت کبف شر تققی  حاضرگ می
ن بیان ژن  امل نکروز شهافه  لفاگ می توانف ناشی از تاهیل تولیف  ن  ر ف حفاقل قامتی از افزایش میزاباابراینگ به نظر می

 .  ( 30)های مونو یت باشف تو ط   ول 
شار  های پژوهش حاضر نشان شاش که مصرف  صاره مریم گ ی شر کاار تمرین ا تقامتی خطیگ  بب کاهش غیرمعای همچاین یافته

های پژوهش نعمتی و همکاران  های پژوهش حاضر با یافته گ نابت به گروه تمرین ا تقامتی خطی شف. یافته  TNF-αبیان ژن  
( هماو بوشگ  نها شر پژوهش خوش نشان شاشنف که مصرف  صارۀ مریم گ ی شر کاار اجرای تمریاات ا تقامتی خطی کاهش  2018)

بیان ژن  غیرمعای  ایجاش کرش  شر بافت هیپوکمپ موش  TNF-αشاری را شر  های  . از  وییگ یافته( 27)های صقرایی نر ویاتار 
هفته    8( که شر پژوهش خوش نشان شاشنفگ ا تفاشه از قرص انار شر کاار  1395پژوهش حاضر با نتایج پژوهش فرهاشی و همکاران )

توانف به  .   ت ناهماویی می(31)شر مرشان غیر ورزشکار شفه ا تگ ناهماو بوش    TNF-αشار  فعالیت هوازی  بب افزایش معای
هاگ شفت تمریاات به کار گرفته شفه  های مورش ا تفاشهگ نوع  زموشنیشلیل تفاوت شر نوع و میزان ترکیبات فاولی موجوش شر مکمل

 باشف.  
ا یف رزماریایک موجوش  ر ف که  ازوکار  مل  صاره مریم گ ی بفین صورت ا ت که شر توجیه این  ثار ضف التهابیگ به نظر می

ها شر طی   ازی لوکو یت . فعال(32)شوش  و شر نتیجه کاهش التهاب می  B4شر  صاره گیاه مریم گ ی با ث کاهش لکوترین  
های این پژوهش نشان  شوش. همچاینگ یافتهمی  TNF-αهای پیش التهابی از جم ه  التهاب حاش موجب تراوش بایاری از وا طه

روش  شر بافت کبف شفه ا تگ انتظار می  TNF-αشاش که تمریاات ورزشی همراه با مصرف  صاره مریم گ ی  بب تعفیل بیان ژن  
 این تعفیل ماجر به کاهش التهاب مزمن و  وارض واباته به  ن شوش.  

های  شر بافت کبف هماو با یافته CRPهای پژوهش حاضر شر ارتباط با اثر افزایشی تمرین ا تقامتی خطی بر روی بیان ژن یافته
  CRPشار  (گ بوش که شر پژوهش خوش نشان شاشنف که اجرای تمرین ا تقامتی  بب افزایش معای 2019پژوهش شاهفی و همکاران )

های پژوهش  لامت و همکاران  های پژوهش حاضر ناهماو با یافته. از طرفیگ یافته(33) های صقرایی شف شر بافت ق ب موش
شاری را شر مقفار  شقیقه(گ کاهش معای  150( بوشگ  نها پس از اجرای هشت هفته تمرین هوازی ) ه ج اه شر هفته به مفت  2017)

CRP  هاگ میزان اولیه  توانف به شلیل تفاوت شر نوع  زموشنی.   ت ناهماویی می( 29)ها مشاهفه کرشنف  شر  ر   زموشنیCRP  گ
یاش شفهگ  اوان شفه    شر پژوهش  CRPگیری باشف.  ازوکاری که  بب کاهش  شیوه برنامه تمریای )شفتگ مفت( و شیوه انفازه 

 
14 Moldoveanu, 2000 
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از بافت    IL-6و     α-TNF(گ پیشاهاش کرشنف که  2002و همکاران )  15ا ت شایف به شلیل کاهش  امل نکروز شهافۀ  لفا باشف. چورچ 
یابف که ممکن  شونف و رهایی  نهاگ به وا طۀ تاظیم مافی تقریک  مپاتیک از طری  فعالیت جامانی افزایش میچربی رها می

کاف. تکرار فعالیت ورزشی  را تقریک می  CRPنیز تولیف    IL-6شفه و    IL-6 بب تولیف    TNF-αشوش.    CRPا ت ماجر به کاهش  
. همچاینگ  (34)باشف    CRPمائول کاهش    IL-6شهف. بفین طری  ممکن ا ت  را کاهش می  IL-6و    TNF-αبه صورت ماظم  

پژوهش  برخی  نشان مینتایج  مولکولها  بیان  ماظمگ  بفنی  فعالیت  را کاهش  شهف  لکو یتی و  طوح خونی  نها  های چابان 
های  های ضف التهابی شر   ولکااف و تولیف  ایتوکینهای  نفوت یال ممانعت ایجاش میها و   ولشهاف و از تعامل بین مونو یتمی

های پیش التهابی و ضف التهابی شر  ضلات ا ک تی  شهاف. همچاینگ با ایجاش تعاشل بین تولیف  ایتوکینای را کاهش می تک هاته
. اما شر پژوهش حاضرگ خلاف این مطالب مشاهفه شف که می توان  ن را به بروز  ( 35)بخشف  شفاع  نتی اکایفانی را بهبوش می

های پژوهش حاضر نشان شاش  التهاب  یاتمیک شر بفنگ شر اثر اجرای تمریاات ا تقامتی نابتاً  ا ین نابت شاش. همچاینگ یافته
بافت کبف نابت به گروه تمرین    CRPان ژن  شار بیگ ی شر کاار تمرین ا تقامتی خطیگ  بب کاهش معایکه مصرف  صاره مریم

(گ بوش که شر پژوهش خوش نشان شاشنف که 2020های نورا و همکاران )های پژوهش حاضر هماو با یافتها تقامتی خطی شف. یافته
  CRPر  شامتر شر شقیقه(  بب کاهش معای   20تا    15مصرف ژل رویال شر کاار تمرین ا تقامتی )هشت هفتهگ پاج ج اه شر هفتهگ  

های پژوهش براری و همکاران  های پژوهش حاضر ناهماو با یافته . همچاینگ یافته( 36)شر بافت  ضلانی موش صقرایی شف
شرصف ضربان ق ب ذخیره(   70ای  صاره خار مریم به شنبال فعالیت هوازی )با شفت  (گ بوش که نشان شاشنف مصرف شو هفته2012)

های پژوهش  .   ت ناهماویی موجوش بین یافته(37)شوش  ( شر شانشجویان مرش می6- ماجر به افزایش پا خ التهابی )ایاترلوکین
 ازی )نوع مکملگ قرارشاش مصرف مکملگ میزان و  حاضر با نتایج پژوهش یاش شفه ممکن ا ت ناشی از تفاوت شر شیوۀ مکمل

 زمان مصرف(گ قرارشاش ورزشی )شفتگ مفت و نوع فعالیت( باشف. 
CRPشوش.  گ پروتئین واکاش ر مرح ه حاش ا ت که  موماً به  اوان نشان ر التهاب  یاتمیک ا تفاشه میCRP    به طور  مفه

تولیف شفه شر حین    CRPتواناف  های گیاهی می . مکمل(38)شوش  ها تولیف میها و مونو یتهای کبفیگ لافو یتتو ط   ول 
توانف بفین صورت باشف که مواش موجوش  گ ی میفعالیت را کاهش شهاف.  ازوکار پیشاهاشی شرخصوص اثر ضف التهابی مکمل مریم 

توانف وارش هاته   ولی شوش و با اثر بر روی  های ا تروئیفی میشر  صاره مصرف شفه به شلیل شباهت  اختاری به هورمون 
های  اختاری و  ها را شر جهت افزایش رونف  اتر پروتئینگیری ریبوزو گ شکل rRNAو رونویای    Iمراز  پ ی  RNAهای   نزیم

های  . این تقریک ممکن ا ت شر اشامه با افزایش یکپارچ ی غشا   ولیگ  ن را شر مقاب ه با انواع فشار ( 39)  م کرشیگ بهبوش بخشف  
های  زمایش اهیگ چاین بیان شفه ا ت که  های بفنی توانماف  ازش. به  لاوه شر پژوهشمکانیکی و متابولیکی ناشی از فعالیت

و    2و    1های واباته به  ی اال برون   ولی فعال شفه بر اثر میتوژن  یاازگ ی از طری  ب وکه کرشن کمواش موجوش شر  صاره مریم
ای  واباته به  شنوزین مونو فافات ح قوی با ث مهار مایر پیا  شهی فاکتور هاته  Aفعال کرشن مایر ضف التهابی پروتئین کیااز  

شار التهابی از جم ه  امل نکروز شهافه تومور  بی به  اوان  امل اص ی شر رونویای  وامل التهابی و کاهش  ایر  وامل  ب-کاپا
 . (40)گرشش  لفا می

 

 گیرینتیجه
گرشش  شر کبف    CRPو    TNF-α توانف  بب افزایش بیان ژن  پژوهش حاضر نشان شاش که به کارگیری تمرین ا تقامتی خطی می

 ازی ب افمفت  صاره مریم گ ی شر کاار اجرای  توانف  بب بروز التهاب شوشگ اما ا تفاشه از مکملاین امر می  ر ف به نظر می   که
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 شهف. تمرین ا تقامتی خطیگ احتمالاً التهاب ناشی از این تمرین ا تقامتی را کاهش می
 

 تشکر و قدردانی 
پژوهش حاضر حاصل پایان نامۀ کارشاا ی ارشف فیزیولوژی تغذیه ورزشی شانش اه  زاش ا لامی زنجان ا ت که با هزیاۀ شخصی  

 حمایت معاونت پژوهشی شانش اه انجا  شفه ا ت. شانشجو و 
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