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Abstract

Background and Aim: Childhood obesity has worldwide increasing and has numerous effects on other body tissues, including the 

thyroid. Therefore, the present study investigated the effect of aerobic exercise with garlic and stevia supplementation on hormonal 

and histological changes in thyroid tissue in obese rats fed with high-fat diet. Materials and Methods: Thirty five Wistar rats were 

randomly divided into seven groups of healthy control: obesity induction, obesity induction+garlic, obesity induction+stevia, obesity 

induction+aerobic exercise, obesity induction+garlic+aerobic exercise, and obesity induction+stevia+aerobic exercise. Aerobic 

exercises including 40 minutes training were performed eight to 15 m/min and five days per week, for eight weeks. Garlic and stevia 

extracts with a concentration of 250 mg/kg were added to the daily water intake.  For structural studies the thyroid tissue and five cc 

of blood was transportd to the lab. for measuring the serum levels of thyroid stimulating hormone (TSH), triiodothyronine (T3) and 

thyroxine (T4). . For statistical analysis the one-way analysis of variance and LSD post hoc tests were used at the significant level 

of p<0.05. Results: Twelve weeks of high-fat diet in rats did not change the serum levels of TSH and T3 compared to the healthy 

control group (p<0.05). On the other hand, serum T4 levels of obese rats significantly increased compared to healthy controls 

(p<0.05). Histological analysis, on the other hand, showed that obesity causes moderate to severe structural changes in thyroid 

tissue; but garlic supplementation, stevia and aerobic exercise, and a combination of garlic-stevia extract and aerobic exercise 

slightly reduce the effects of obesity. Conclusion: Induction of high-fat diet causes significant structural changes in the follicular, par 

follicular and colloidal sections of male Wistar rats; but the combination of aerobic exercise and garlic and stevia supplementation is 

mildly helpful in improving these side effects.Keywords: Aerobic exercise, Stevia, Garlic, Obesity, Thyroid hormones.
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چکیده
زمینــه و هــدف: چاقــی دوران کودکــی در سراســر جهــان در حــال افزایــش اســت و تاثیــرات بــی شــماری بــر ســایر بافت هــای 
بــدن از جملــه تیروئیــد دارد. از ایــن رو، پژوهــش حاضــر بــه بررســی تاثیــر تمریــن هــوازی همــراه بــا مکمــل یــاری ســیر و اســتویا 
بــر تغییــرات هورمونــی و هیســتولوژیک بافــت تیروئیــد رت هــای نــر چــاق تغذیــه شــده بــا رژیــم غذایــی پــر چــرب می پــردازد. 
روش تحقیــق: تعــداد 35 ســر رت نــر نــژاد ویســتار بــه صــورت تصادفــی در هفــت گــروه کنتــرل ســالم، القــاء چاقــی، القــاء 
چاقــی + ســیر، القــاء چاقــی + اســتویا، القــاء چاقــی + تمریــن هــوازی، القــاء چاقــی + ســیر + تمریــن هــوازی، و القــاء چاقــی + 
اســتویا + تمریــن هــوازی تقســیم شــدند. تمرینــات هــوازی شــامل 40 دقیقــه در روز، بــا ســرعت متغیــر بیــن هشــت تــا پانــزده 
متــر در دقیقــه و  پنــج روز در هفتــه، در طــول هشــت هفتــه اجــرا گردیــد. عصــاره ســیر و اســتویا بــا غلظــت 250 میلــی گــرم 
بــه ازای هــر کیلوگــرم وزن، نیــز بــه آب مصرفــی روزانــه اضافــه شــد. بافــت تیروئیــد جهــت مطالعــات ســاختاری و پنــج سی ســی 
خــون بــرای انــدازه گیــری ســطح هورمــون محــرک تیروئیــد )TSH(، تری یدو تیرونیــن )T3( و تیروکســین )T4( پلاســما اخــذ و 
بــه آزمایشــگاه هــای مربوطــه ارســال شــدند. بــرای مقایســه گــروه هــا از آزمــون تحلیــل واریانــس یــک راهــه و آزمــون تعقیبــی 
LSD در ســطح معنــی داری p<0/05 اســتفاده گردیــد. یافتــه هــا: 12 هفتــه رژیــم پرچــرب در رت هــا، موجــب عــدم تغییــر 

ســطوح ســرمی هورمــون TSH و T3 نســبت بــه گــروه کنتــرل ســالم شــد )p<0/05(. از طــرف دیگــر، میــزان T4  ســرمی رت هــای 
ــه طــور معنــی دار افزایــش یافــت )p<0/05(. از طــرف دیگــر، تحلیــل بافتــی نشــان  ــه گــروه کنتــرل ســالم، ب چــاق نســبت ب
ــاری ســیر، اســتویا  ــا مکمــل ی ــد مــی شــود؛ ام ــت تیروئی ــا شــدید باف ــرات ســاختاری متوســـ ت ــی موجــب تغیی داد کــه چاق
ــد.  ــی مــی گردن ــوارض چاق ــن هــوازی؛ موجــب کاهــش خفیــف ع ــن هــوازی و ترکیــب عصــاره ســیر - اســتویا - تمری و تمری
ــل توجــه در بخــش فولیکــولار، پارا-فولیکــولار و کلوئیــد  ــم پرچــرب موجــب تغییــرات ســاختاری قاب ــری: القــاء رژی نتیجه گی
رت هــای نــر ویســتار مــی شــود؛ امــا ترکیــب تمریــن هــوازی و مکمــل یــاری ســیر و اســتویا، در بهبــود ایــن عــوارض بصــورت 

خفیــف ســودمند اســت.
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مقدمه
چاقــی دوران کودکــی در سراســر جهــان در حــال افزایــش اســت 
)دیونســی پولــو1 و دیگــران، 2021(. اخیــرا تمرکــز فزآینــده ای بر 
رابطــه میــان تیروئیــد و ترکیــب بــدن وجــود دارد و بیــان شــده 
ــر  ــد ب اســت کــه وضعیــت پــرکاری و کــم کاری تیروئیــد می توان
ــت  ــرات باف ــددی تغیی ــع متع ــذارد. مناب ــر بگ ــدن تاثی ــب ب ترکی
تیروئیــد در حالــت چاقــی را بحــث برانگیــز دانســته انــد. چنیــن 
اظهــار گردیــده اســت کــه در میــان افــراد چــاق نســبت بــه افــراد 
بــا وزن طبیعــی، ســطح هورمــون محــرک تیروئیــدTSH( 2(، بالاتر 
اســت و مهــم تــر آن کــه همبســتگی مثبــت بالایــی بیــن شــاخص 
ــدی3 و  ــت )روتون ــده اس ــزارش ش ــدن )BMI( و TSH گ ــوده ب ت
دیگــران، 2011(. بیــن افزایــش وزن در پنــج ســال اول کودکــی 
ــاهده  ــی داری مش ــتگی معن ــز همبس ــرم نی ــش TSH س و افزای
ــر  ــج دال ب ــن نتای ــران، 2007(. ای ــرگلا4 و دیگ ــت )دپ ــده اس ش
ــم از  ــد ه ــرات تیروئی ــی مســئول تغیی ــت چرب ــه باف آن اســت ک
لحــاظ بیوشــیمیایی و هــم از جنبــه ســاختاری اســت. همچنیــن 
ــک ســوم کــودکان  ــد در ی الگوهــای نامنظــم ســونوگرافی تیروئی
چــاق دارای TSH بــالا، گــزارش شــده اســت )رادتــی5 و دیگــران 
2008(. ســازوکارهای دیگــری نیــز مطــرح شــده اســت کــه از آن 
جملــه مــی تــوان بــه اختــلال در محــور هیپوتالامــوس – هیپوفیز 
- تیروئیــد، اختــلال در پیــام دهــی بازخــوردی تری یدو تیرونیــن6 
)T3(، بــه دلیــل کاهــش گیرنــده هــای هیپوتالاموســی )مقاومــت 
ــذاری  ــح و اثرگ ــلال در ترش ــر7، 2011(، اخت ــدی( )رینه تیروئی
ــدز9 و دیگــران، 2003( و کاهــش فعالیــت  ــن8 )من ــون لپتی هورم
آنزیــم دیودینــاز10 در تیروئیــد اشــاره کــرد. بــه عــلاوه، تحقیقــات 
متعــدی نشــان داده انــد کــه در انســان و جونــدگان، بــر خــلاف 
تیروکســینT4( 11( آزاد و تــام، افزایــش خفیــف TSH بــا افزایــش 
T3 آزاد و تــام و متعاقــب آن، افزایــش هایپرتروفــی غــده تیروئیــد 

ــد در  ــه بای ــران، 2011(. البت ــیفیکو12 و دیگ ــت )پاس ــراه اس هم
ــه دلیــل ســایر مســیرهای درون  ــش T3 ب نظــر داشــت کــه افزای
ســلولی نیــز اتفــاق مــی افتــد. افزایــش خفیــف T3 آزاد و تــام در 
ــن  ــر از میانگی ــای بالات ــولا در محــدوده ه ــه معم ــاق ک ــراد چ اف
ــی  ــخ تطبیق ــک پاس ــت ی ــن اس ــد، ممک ــی کن ــروز م ــی ب طبیع
بــرای افزایــش هزینــه انــرژی باشــد. نشــان داده شــده اســت کــه 
ــرژی مصرفــی، رابطــه  ــه و مجمــوع ان میــزان ســوخت و ســاز پای
مســتقیمی بــا T3 دارد )لونقــی و رادتــی13، 2013( و ایــن در 
ــد،  ــن فرآین ــر در ای ــیرهای درگی ــون مس ــه تاکن ــت ک ــی اس حال
بخوبــی معرفــی نشــده انــد. بنابرایــن تغییــرات در هورمــون هــای 

ــن اســت  ــد، ممک ــروز می  کن ــی ب ــت چاق ــه در حال ــدی ک تیروئی
ــی باشــد. تحقیقــات نشــان  ــه دلیــل افزایــش وزن و بافــت چرب ب
ــا افــت غلظــت T3 بــه مــوازات کاهــش وزن بــدن  داده انــد کــه ب
ــرژی کل  ــه ان ــل14 و دیگــران، 2016(، ممکــن اســت هزین )فونتن
نیــز کاهــش یابــد. اخیــرا تحقیقــات نشــان داده انــد کــه کاهــش 
ــا طبیعــی شــدن ســطح هورمــون هــای تیروئیــدی  ــدن، ب وزن ب

همــراه اســت )منــون و تنمــوژی15، 2016(.
ــر و در  ــی کمت ــوارض جانب ــده و ع ــام ش ــت تم ــل قیم ــه دلی ب
دســترس بــودن؛ در ســال هــای اخیــر علاقــه فراوانــی بــه 
ــی و  ــای گیاه ــا داروه ــیمیایی ب ــای ش ــردن داروه ــن ک جایگزی
اســتفاده از آن هــا بــرای درمــان بیمــاری هــا صــورت گرفته اســت 
)بکــر16 و دیگــران، 2020(. در ایــن میــان، عصــاره ســیر بــه عنوان 
ــتویا  ــگ17، 2017( و اس ــو و کان ــنتی )ری ــی س ــک داروی گیاه ی
ــده  ــیرین کنن ــک ش ــوان ی ــه عن ــران، 2020( ب ــر18 و دیگ )یانک
طبیعــی نویــن؛ مــورد اســتفاده گســترده قــرار گرفتــه انــد. ســیر 
بــه واســطه دارا بــودن خــواص ضــد التهابــی و آنتــی اکســیدانی، 
دارای ترکیبــات متنــوع از قبیــل ویتامیــن، کربوهیــدرات و امــلاح 
معدنــی مــی باشــد. بســیاری از تحقیقــات اثــرات ســیر را وابســته 
بــه ترکیبــات ســولفور آن مثــل آلییــن19، آلیســین20، دی ســولفید 
آلیــل پروپیــل21، دی آلیــل تــری ســولفید22 و غیــره مــی داننــد. 
ــر  ــات ب ــن ترکیب ــر ای ــورد تاثی ــی در م ــات کم ــون تحقیق تاکن
متابولیســم و بالاخــص غــده تیروئیــد انجــام شــده اســت )لــی23 
ــر  ــه تاثی ــد ک ــا نشــان از آن دارن ــران، 2019(. پژوهــش ه و دیگ
دی ســولفید ســیر مــی توانــد بــا اثرگــذاری بــر انتقــال یــد، نقــش 
موثــری در بهبــود وضعیــت تیروئیــد داشــته باشــند و در نهایــت، 
ــان و  ــود )آلت ــدی ش ــای تیروئی ــون ه ــرات هورم ــب تغیی موج
اتنــگ24، 2020(. از طــرف دیگــر، اســتویا محبــوب تریــن شــیرین 
ــد  ــاره آن تولی ــت و عص ــازار اس ــود در ب ــی موج ــده طبیع کنن
ــه  ــال هــای پتاســیمی وابســته ب ــار کان ــق مه انســولین را از طری
ATP و همچنیــن کاهــش ترشــح گلوکاگــون توســـ ســلول هــای 

آلفــای لوزالمعــده؛ تحریــک مــی کنــد )یانکــر و دیگــران، 2020(. 
ــای  ــده در ســلول هــای بت ــم کنن ــن نقــش تنظی اســتویا همچنی
پانکــراس دارد، جایــی کــه کانــال هــای کلســیم را بــاز مــی کنــد 
ــردد  ــی گ ــز م ــه گلوک ــخ ب ــدن انســولین در پاس ــث آزاد ش و باع
ــخص  ــن مش ــران، 2017(. همچنی ــی و دیگ ــازی - بروجن )ممت
شــده اســت کــه اســتویا مــی توانــد بــا کاهــش مصــرف کالــری، از 
چاقــی جلوگیــری کنــد. بــا ایــن حــال، یــک مطالعــه نشــان داده 
کــه تجویــز دوزهــای اســتویا تقریبــاً 100 برابــر بیشــتر از میــزان 
1. Dionysopoulou 
2. Thyroid stimulating hormone
3. Rotondi
4. De Pergola
5. Radetti
6. Triiodothyronine
7. Reinehr
8. Leptin

9. Menendez
10. Deiodinase
11. Thyroxine
12. Pacifico
13. Longhi & Radetti
14. Fontenelle
15. Menon & Thenmozhi
16. Becker

17. Ryu & Kang
18. Yunker
19. Alliin
20. Alycin
21. Disulfide allyl propyl
22. Diallyl trisulfide
23. Lee
24. Aletan & Eteng
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ــذا و  ــرف غ ــش مص ــث کاه ــه )ADI(، باع ــاز روزان ــتاندارد مج اس
وزن بــدن در رت هــای  صحرایــی مــدل بالــغ پــس از 12 هفتــه 
ــق  ــران، 2019(. طب ــون1 و دیگ ــود )نتلت ــی ش مصــرف منظــم م
ــرات فیزیولوژیکــی  ــد، اســتویا ممکــن اســت تأثی تحقیقــات جدی
ــر متابولیســم داشــته باشــد )کجیمــا2 و دیگــران، 2017(.  هــم ب
نشــان داده شــده اســت کــه فعالیــت هــوازی ســطح هورمــون های 
ــدت  ــا ش ــای ب ــد و ورزش ه ــی دهن ــش م ــرم را افزای T3 و T4 س

ــد )آلتــای3 و  ــالا ببرن متوســـ   مــی تواننــد غلظــت T4 خــون را ب
دیگــران، 2019(. هــم چنیــن اجــرای تمریــن هــوازی، بــا کاهــش 
ــراری،  ــوده اســت )ب ــا بهبــود هورمــون TSH همــراه ب تدریجــی ی
2016(. از طــرف دیگــر، نشــان داده شــده کــه 12 هفتــه تمریــن 
هــوازی، تغییــر ناچیــزی در ســطح پلاســمایی هورمون هــای 
ــای و  ــد )آلت ــی کن ــاد م ــرک ایج ــم تح ــان ک T3 ،TSH و T4 زن

ــه شــدت،  ــی ب ــن نوســانات هورمون دیگــران، 2019(. احتمــالا ای
مــدت و نــوع فعالیــت ورزشــی و ســن افــراد بســتگی دارد )آلتــای 
و دیگــران، 2019(. بــه همیــن دلیــل، نتایــج ناهمســویی در مــورد 
ــی تیروئیــد مشــاهده  ــر پاســخ هورمون تأثیــر تمرینــات هــوازی ب
شــده اســت. از ایــن رو، در پژوهــش حاضــر تاثیــر القــاء چاقــی در 
ــاری عصــاره ســیر و  ــر مکمــل ی دوران کودکــی و همچنیــن تاثی
اســتویا در کنــار اجــرای تمریــن هــوازی؛ بــر تغییــرات هورمونــی و 

ســاختاری بافــت تیروئیــد مــورد بررســی قــرار مــی گیــرد.
روش تحقیق

طــرح پژوهــش: ایــن تحقیــق درقالــب یــک کارآزمایــی تجربــی 
و تحــت نظــر کمیتــه اخــلاق دانشــگاه آزاد اســلامی واحــد 
شــاهرود بــا شناســه  IR.IAU.SHAHROOD.REC.1399.006 در 
ــان  ــه اجــرا درآمــد. بعــد از پای ــوژی ورزشــی ب آزمایشــگاه فیزیول
ــتار  ــر ویس ــر رت ن ــیرخوارگی(، 50 س ــان ش ــی )پای ــه هفتگ س
ــه  ــه، در چرخ ــه هفت ــرم و ســن س ــی 5±64 گ ــن وزن ــا میانگی ب
ــاعت  ــنایی و 8 س ــاعت روش ــی 8 : 16 )16 س ــنایی و تاریک روش
تاریکــی( در قفــس هــای پلــی کربنــات نگهــداری شــدند. گــروه 
کنتــرل از جیــره رت معمولــی اســتفاده کردنــد، امــا گــروه هــای 

القــاء چاقــی، بــه مــدت 12 هفتــه رژیــم غذایــی پرچــرب )گیلــز4 
و دیگــران، 2016( دریافــت کردنــد. رژیــم غذائــی فــوق دارای 40 
ــدرات  ــن و 20 درصــد کربوهی ــی، 40 درصــد پروتئی درصــد چرب
ــا اســتفاده از شــاخص  ــود. رت هــای چــاق پــس از 12 هفتــه ب ب
لــی5 )ســائورس6 و دیگــران، 2018( شناســایی شــده و ســپس از 
ــی  ــور تصادف ــه ط ــده و ب ــاب ش ــر رت انتخ ــا، 30 س ــن رت ه بی
ــامل  ــروه( ش ــر گ ــر در ه ــج س ــروه )پن ــش گ ــه ش ــاوی ب و مس
ــیر  ــل س ــراه مکم ــه هم ــاق ب ــاق )OC(، چ ــرل چ ــای کنت گروه ه
ــه همــراه  ــه همــراه مکمــل اســتویا )OS(، چــاق ب )OG(، چــاق ب
تمریــن )OT(، چــاق بــه همــراه مکمــل ســیر و تمریــن )OGT(، و 
نهایتــاً چــاق بــه همــراه مکمــل اســتویا و تمریــن )OST( تقســیم 
شــدند. بــه عــلاوه، از بیــن رت هایــی کــه رژیــم معمولــی داشــتند، 
ــه عنــوان گــروه کنتــرل ســالم  پنــج ســر رت انتخــاب کــرده و ب

تحــت نظــارت قــرار گرفتنــد.
ــک  ــر اســاس جــدول ی ــات هــوازی ب ــن: تمرین ــکل تمری پروت
ــی رت  ــرد حرکت ــت عملک ــه ظرفی ــا توجــه ب ــد. ب ــه اجــرا درآم ب
هــای چــاق و همچنیــن احتمــال آســیب بــه حیوانــات، پروتــکل 
تمریــن هــوازی بنحــوی انتخــاب شــد کــه جــزو پروتــکل هــای 
ــران،  ــو7 و دیگ ــود )چ ــوب ش ـــ محس ــدت متوس ــا ش ــن ب تمری
2017(. از ایــن رو، ایــن تمرینــات کــه در هشــت هفتــه متوالــی 
و پنــج روز در هفتــه انجــام گرفــت، شــامل جلســه هــای تمرینــی 
40 دقیقــه ای بــود. پنــج دقیقــه اولیــه تمریــن بــا ســرعت هشــت 
ــدت  ــرای م ــد از آن، و ب ــه بع ــروع و بلافاصل ــه ش ــر در دقیق مت
ــه  ــر در دقیق ــه 11 مت ــردان ب ــر، ســرعت نوارگ ــه دیگ ــج دقیق پن
افزایــش پیــدا   کــرد. بلافاصلــه بعــد از ســپری شــدن ایــن زمــان 
ــار  ــن ب ــی ای ــه، ول ــر در دقیق ــه 15 مت ــردان ب ــز ســرعت نوارگ نی
ــرای مــدت 20 دقیقــه افزایــش یافــت. بلافاصلــه بعــد از اتمــام  ب
ایــن زمــان و در 10 دقیقــه پایانــی، ســرعت نوارگــردان بــه هشــت 
ــت. بدیهــی اســت  ــن خاتمــه یاف ــه کاهــش و تمری ــر در دقیق مت

ــا شــیب صفــر انجــام شــد. تمامــی مراحــل تمریــن ب

 هفته متوالیهشت  در چاقرت های  رین هوازی در پروتکل تمجزئیات . 1جدول 
 هفته(/)روز تکرار  )درصد( شیب  )دقیقه( زمان  قیقه(د/)متر رعتس

8 5 

 5 صفر
11 5 

15 20 

8 10 

 

 

1. Nettleton
2. Kojima
3. Altaye

4. Giles
5. Lee index
6. Soares

7. Cho

نحــوه تهیــه و تجویــز عصــاره ســیر و اســتویا: ابتــدا ســیر 
ــرگان  ــتان گ ــانس شهرس ــرکت دارو اس ــد و در ش ــه ش ــازه تهی ت

ــز و خــرد  ــد. ســیر تمی ــرآوری گردی ــه صــورت عصــاره ســیر ف ب
گردیــد و بــه مــدت 48 ســاعت در 96 درصــد اتانــول تمیــز شــد 
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و ســپس بــه مــدت پنــج دقیقــه در دمــای 200 گــرم ســانتریفیوژ 
شــد. پــس از آن، مایــع رویــی قبــل از تبخیــر در دمــای 40 درجــه 
ــه  ــی 20 درج ــای منف ــاره در دم ــد و عص ــر ش ــانتی گراد فیلت س
ــت  ــه غلظ ــی ک ــد. هنگام ــته ش ــه داش ــد نگ ــانتی گراد، منجم س
نهایــی مــورد نیــاز بــود، عصــاره هــای یــخ زده بــا نرمــال ســالین 
مجــدداً آمــاده شــدند. عصــاره ســیر بــه مقــدار 250 میلــی گــرم 
بــه ازاء هــر کیلوگــرم وزن بــدن حیــوان، بــه آب مصرفــی روزانــه 

آن هــا اضافــه گردیــد )عیــدی و دیگــران، 2006(.  
ــورد  ــه و م ــرگان تهی ــانس گ ــرکت دارو اس ــتویا از ش ــاره اس عص
ــدا 50  ــن عصــاره، ابت ــه ای ــت. در پروســه تهی ــرار گرف اســتفاده ق
گــرم پــودر خشــک اســتویا بــا 100 میلــی لیتــر الــکل 70 درصــد 
ــا  ــت ب ــای درش ــرای بقای ــاره ب ــس از آن، عص ــد و پ ــوط ش مخل
یــک پارچــه موســلین فیلتــر و در کاغــذ صافــی واتمــن1 شــماره 
ــه  ــار درج ــای چه ــتفاده، در دم ــل از اس ــد و قب ــر ش ــک، فیلت ی
ــا  ــام ب ــای خ ــاره ه ــی عص ــت نهای ــره و غلظ ــانتی گراد ذخی س
ــا حــلال  ــی عصــاره خشــک شــده ب ــدار کاف ــردن مق ــوط ک مخل
بــی اثــر دی متیــل سولفوکســید2، بدســت آمــد. عصــاره اســتویا 
ــرم وزن  ــر کیلوگ ــه ازاء ه ــرم ب ــی گ ــت 250 میل ــا غلظ ــز ب نی
ــاوار3  ــه شــد )آجاگان ــه اضاف ــه آب مصرفــی روزان ــوان، ب ــدن حی ب

و دیگــران، 2014(.
روش هــای تجزیــه و تحلیــل بیوشــیمیایی: بعد از 24 ســاعت 
ــت  ــا در حال ــی، رت ه ــل ده ــن و  مکم ــه تمری ــن جلس از آخری
ــدند و  ــداری ش ــه آب نگه ــی آزاد ب ــا دسترس ــتا ب ــاعت ناش 12 س
ــت  ــا رعای ــح ب ــا 11 صب ــاعت 9 ت ــی س ــه زمان ــت، فاصل در نهای
ــن )100  ــا داروی بیهوشــی کتامی ــه اخــلاق، ب ــای کمیت پروتکل ه
میلــی گــرم بــه ازاء هــر کیلوگــرم( و زایلازیــن )0/1 میلــی گــرم بــه 
ازاء هــر کیلوگــرم( تهیــه شــده از شــرکت آلفســان4 هلنــد، بیهــوش 
و آمــاده نمونــه گیــری شــدند. ســپس پوســت ناحیه قفســه ســینه، 
جنــاغ و دنــده، بــرش داده شــد و خون گیــری بــه صــورت مســتقیم 
از بطــن چــپ قلــب انجــام گرفــت. جهــت بــه دســت آوردن ســرم، 

ــا ســرعت 3500 دور بــر دقیقــه  نمونه هــای خونــی پنــج دقیقــه ب
ســانتریفیوژ شــدند و ســرم تــا انجــام آزمایــش در دمــای منفــی 20 
درجــه نگهــداری شــد. ســنجش هورمون هــا بــا اســتفاده از کیــت 
ــا حساســیت 98 درصــد و  ــکا ب ــد5 ســاخت کشــور آمری ــو باین مون

طبــق دســتورالعمل شــرکت ســازنده، صــورت گرفــت.
آمــاده ســازی بافتــی: بافــت تیروئید نمونــه ها پــس از جداســازی 
در فرمالیــن 10 درصــد قــرار گرفــت و پــس از آن، بــرای روش هــای 
ــد. پــس از 24 ســاعت اولیــه،  معمــول بافــت شناســی آمــاده گردی
فرمالیــن جدیــد جایگزیــن شــد و بعــد از ثابــت شــدن، آب گیــری، 
شــفاف ســازی و قالــب گیــری بــا پارافیــن انجــام گردیــد. بعــد از این 
مراحــل، توســـ میکروتــوم مقاطــع بــا ضخامــت پنــج میکــرون بــه 
ــا فواصــل منظــم و یکنواخــت،  صــورت نمونــه گیــری تصادفــی و ب
تهیــه شــد. مقاطــع میکروســکوپیک انتخــاب شــده، توســـ رنــگ 
ــدند و ســپس  ــزی ش ــگ آمی ــن6 رن ــزی هماتوکســیلین و ائوزی آمی
توســـ میکروســکوپ نــوری بــا بــزرگ نمایــی 400  درصــد مطالعــه 

شــدند و عکــس بــرداری صــورت گرفــت. 
روش هــای تجزیــه و تحلیــل آمــاری:  ابتــدا بــرای بررســی 
توزیــع طبیعــی داده هــا، از آزمــون کلموگــروف - اســمیرنوف7 و 
ــون8 اســتفاده  ــس هــا، از آزمــون ل ــرای بررســی همگنــی واریان ب
ــون  ــه9 و آزم ــک راه ــس ی ــل واریان ــون تحلی ــپس آزم ــد.  س ش
تعقیبــی حداقــل اختــلاف معنــی دار )LSD( بــرای تعییــن اختلاف 
ــرداری  ــره ب ــورد به ــف م ــای مختل ــر ه ــا در متغی ــروه ه ــن گ بی
قــرار گرفــت. کلیــه محاســبات آمــاری بــا نــرم افــزار اکســل 2016 
و SPSS نســخه 26، صــورت گرفــت و ســطح معنــی داری آمــاری 

در همــه مــوارد p≥0/05 در نظــر گرفتــه شــد. 
یافته ها

مقایســه وزن  رت هــا: نتایــج آزمــون تحلیــل واریانــس 
ــروه  ــا گ ــه ب ــه در مقایس ــاخت ک ــکار س ــتقل آش ــه مس یک  راه
کنتــرل، 12 هفتــه تغذیــه پرچــرب، وزن بــدن رت هــا را بــه طــور 
معنــی دار افزایــش مــی دهــد )F=3/70 ،p=0/01( )شــکل یــک(. 
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 .>05/0p سطح در چاقگروه تفاوت معنی دار گروه کنترل نسبت به *نشانه ؛ پرچرب غذایی تغییرات وزن قبل و بعد از رژیممقایسه  . 1 شکل
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1. Whatman
2. Dimethyl Sulfoxide
3. Ajagannanavar

4. Alfasan
5. Mono Bind
6. Hematoxylin & Eosin

7. Kolmogorov-Smirnov test
8. Levene  test
9. One-way analysis of variance
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ــس  ــل واریان ــون تحلی ــج آزم ــا: نتای ــون ه ــه هورم مقایس
یــک راهــه نشــان داد کــه 12 هفتــه رژیــم پرچــرب در رت هــا، 
ــه  موجــب عــدم تغییــر ســطوح ســرمی هورمــون TSH نســبت ب
گــروه کنتــرل ســالم مــی شــود )F=0/20 ،p=0/97( )شــکل 
ــه، عصــاره ســیر و اســتویا  ــن در طــول هشــت هفت 2A(. همچنی

در کنــار تمریــن هــوازی، تاثیــری بــر مقادیــر TSH نداشــت 
ــه  ــان داد ک ــج نش ــر، نتای ــرف دیگ ــکل 2B(. از ط )p<0/05( )ش
ــرل  ــروه کنت ــه گ ــبت ب ــاق نس ــای چ ــرمی رت ه ــزان T4 س می
 ،p=0/001( ــه اســت ــش یافت ــی دار افزای ــه طــوری معن ــالم، ب س
F=7/60( )شــکل 3A(؛ آزمــون تعقیبــی LSD مقادیــر ایــن تفــاوت 
 ،p=0/001( ســیر ،)MD=0/91 ،p=0/01( را در گــروه هــای چــاق
 ،p=0/001( اســتویا   ،)MD=1/31  ،p=0/001( ورزش   ،)MD=1/4

MD=1/4(، ســیر+ورزش )MD=1/19 ،p=0/001(، اســتویا+ورزش 
)MD=0/83 ،p=0/03( نســبت بــه گــروه کنتــرل معنــی داری 
ــل(  ــن و مکم ــلات )تمری ــدام از مداخ ــه هیچک ــان داد؛ اگرچ نش
ــروه  ــه ســطح گ ــر را ب ــن مقادی ــه نتوانســت ای طــی هشــت هفت
ــر، 12  ــرف دیگ ــکل 3B(. از ط ــد )p<0/05( )ش ــرل بازگردان کنت
 ،p=0/56( ــم پرچــرب موجــب عــدم تغییــر معنــی دار هفتــه رژی
F=0/81( ســطوح ســرمی T3 رت هــای چــاق شــد )شــکل 4A( و 
ــی داری  ــر معن ــل تاثی ــن و مکم ــه ای تمری ــه هشــت هفت مداخل
ــی کــه  ــر نداشــت )p<0/05( )شــکل 4B(. از آنجای ــن متغی ــر ای ب
ــه  ــت هفت ــول هش ــی در ط ــه  ای و تمرین ــلات تغذی ــر مداخ در اث
ــذا مقایســه بیــن گروهــی  تفــاوت معنــی داری مشــاهده نشــد، ل

ــد. انجــام نگردی
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 .(Bو تمرین ) مکمل مداخله به دنبال ( وA)یم پر چرب  رژهای مختلف پس از القاء  گروه TSHتغییرات سطوح مقایسه . 2شکل 
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تحلیــل بافتــی )هیســتوپاتولوژیک(: بــر طبــق نتایــج 
هیســتوپاتولوژیک، میــزان آســیب هــای بافــت تیروئیــد از قبیــل 
  Y تغییــرات ناحیــه فولیکــولار، پارافولیکــولار و همچنیــن کلوئیــد
ــن در  ــود. ای ــکارتر ب ــا آش ــروه ه ــة گ ــاق از هم ــای چ در رت ه
ــن  ــود کــه گــروه هــای اســتفاده کننــده مکمــل و تمری ــی ب حال
ــد.  ــه کردن ــد را تجرب ــت تیروئی ــتری در باف ــود بیش ــوازی، بهب ه
ــی 400  ــزرگ نمای ــا ب ــا ب ــروه ه ــی گ ــاختاری تمام ــرات س تغیی

ــت. ــده اس ــان داده ش ــج نش ــکل پن ــر در ش براب
در مقاطــع تهیــه شــده از بافــت تیروئیــد رت هــای گــروه کنتــرل، 
ســاختار فولیکــول تیروئیــدی بــه صــورت فلــش ســیاه دو طرفــه،  
ســلول هــاي فولیکــولار اغلــب بــه صــورت مکعبــي ســاده )فلــش 
ســفید( و در برخــی نواحــی کــه فعالیت کمتــری دارند، بــه صورت 
ســنگ فرشــی ســاده، مشــاهده مــی شــود. مایــع کلوئیــد موجــود 
در فضــای داخلــی فولیکــول هــا )فلــش قرمــز( اســیدوفیل1 و بــه 
حجــم کافــی و پــر دیــده مــی شــود. در فضــاي بیــن فولیکول هــا، 
ــه  ســلول هــاي پارافولیکــولار )فلــش ســیاه( در بافــت تیروئیــد ب
ــن و  ــخص و روش ــته مش ــا هس ــی ب ــد وجه ــرد و چن ــورت گ ص

.)5A طبیعــي قابــل مشــاهده مــی باشــد )شــکل
در گــروه چــاق انــدازه برخــی از فولیکــول هــا دچــار کاهــش شــد 
ــه  )فلــش ســیاه دوطرفــه( و در اغلــب مــوارد T مقــدار کلوئیــد ب
میــزان محسوســي کاهــش یافــت یــا دیــده نشــد )فلــش قرمــز(. 
ســلول هــاي فولیکــولار در برخــی از فولیکــول ها از حالــت مکعبي 
ســاده بــه صــورت ســنگ فرشــي ســاده دیــده مــی شــوند )فلــش 
ســفید(. بافــت همبنــد بینابینــی نیــز در اغلــب فضاهــا کاهــش را 
نشــان مــی دهــد. در ناحیــه مذکــور، ســلول هــای پارافولیکــولار 
نیــز کمتــر از گــروه کنتــرل دیــده مــی شــود )فلــش ســیاه( و از 

.)5B تعــداد آن هــا کاســته شــده اســت )شــکل
در گــروه چاقــی کــه عصــاره ســیر دریافــت کردنــد، اغلــب 
فولیکول هــا دارای ســاختار گــرد و منظــم )فلــش ســیاه دو طرفــه( 
ــا،  ــا در برخــی از آن ه ــدي هســتند و تنه ــع کلوئی ــو از مای و ممل
ــاب  ــود حب ــد موج ــا کلوئی ــده و ی ــته ش ــد کاس ــزان کلوئی از می
ــلول هاي  ــا، س ــول ه ــب فولیک ــز(. در اغل ــش قرم ــت )فل دار اس
ــده مــی شــوند )فلــش  ــه صــورت مکعبــي ســاده دی ــي ب فولیکول
ســفید( و در بیــن فضاهــای فولیکولــی، تعــداد کمــی ســلول هــای 
.)5C پارافولیکــولار )فلــش ســیاه( نیــز رویــت مــی شــود )شــکل

ــت  ــد، باف ــت کردن ــتویا دریاف ــاره اس ــه عص ــی ک ــروه چاق در گ
ــاختار  ــاق، س ــروه چ ــرل و گ ــروه کنت ــا گ ــه ب ــور در مقایس مذک
مشــابهی را نشــان مــی دهــد و آرایــش فولیکــول هــا نیــز مناســب 
ــدازه هــای وســیعي را نشــان مــی دهنــد  اســت. فولیکــول هــا ان
)فلــش ســیاه دو طرفــه( کــه اغلــب توســـ ســلول هــاي مکعبــی 
ــفید(.  ــش س ــد )فل ــده ان ــروش ش ــی مف ــاده فولیکول ــکل و س ش
ســاختار کلوئیــد پــر رنــگ و غلیــظ اســت و اغلــب فولیکــول هــا 

ــد )فلــش  میــزان مناســبی کلوئیــد را در خــود ذخیــره نمــوده ان
ــولار در  ــای پارافولیک ــی ســلول ه ــداد اندک ــن تع ــز(. همچنی قرم
بیــن فولیکــول هــا )فلــش ســیاه( قابــل مشــاهده اســت )شــکل 

.)5D

ــداد و  ــد، تع ــام دادن ــوازی انج ــات ه ــه تمرین ــی ک ــروه چاق در گ
ــک،  ــاظ مورفولوژی ــه لح ــه ب ــول گرچ ــاختمان فولیک ــدازه س ان
طبیعــی بــه نظــر مــی رســد )فلــش ســیاه دو طرفــه(، و همچنیــن 
ــال  ــی و فع ــکل مکعب ــولار دارای ش ــای فولیک ــلول ه ــب س اغل
ــد  ــدون کلوئی ــا ب ــول ه ــب فولیک ــفید(؛ اغل ــش س ــند )فل می باش
بــوده و در کلوئیــد، میــزان زیــادی حبــاب همــراه کاهــش رنــگ و 
غلظــت دیــده مــی شــود )فلــش قرمــز(. در ناحیــه بیــن فولیکولــی 
ــر از  ــیاه( کمت ــش س ــولار )فل ــای پارافولیک ــلول ه ــداد س ــز تع نی

.)5E ــادی اســت )شــکل ــت ع حال
ــات  ــد و تمرین ــت کردن ــه عصــاره ســیر دریاف ــی ک ــروه چاق در گ
ــت  ــای باف ــی ه ــخصات و ویژگ ــد، مش ــام دادن ــم انج ــوازی ه ه
ــر  ــه در تصاوی ــور ک ــان ط ــت. هم ــب اس ــا مناس ــد تقریب تیروئی
مشــاهده مــی گــردد، انــدازه فولیکــول هــا مناســب بــوده )فلــش 
ســیاه دو طرفــه( و اغلب دارای ســلول های مکعبی شــکل هســتند 
)فلــش ســفید(. تعــداد ســلول هــای پارافولیکــولار نیــز طبیعــی و 
مشــخصات ســلولی آن هــا طبیعــی اســت )فلــش ســیاه(. میــزان 
مایــع کلوئیــد در برخــی از فولیکــول هــا کمرنــگ بــا غلظــت کــم 
و در برخــی دیگــر، پــر رنــگ و بــا غلظــت بیشــتر )فلــش قرمــز( 

.)5F مــی باشــد )شــکل
در گــروه چاقــی کــه عصــاره اســتویا دریافــت کردنــد و تمرینــات 
هــوازی انجــام دادنــد، مشــخصات اغلــب نواحــی بافتــی هماننــد 
گــروه قبــل مــی باشــد، بــه طــوری کــه ســاختار فولیکــول )فلــش 
ســیاه دو طرفــه( طبیعــی و ســلول هــای موجــود در ناحیــه اطراف 
ــش  ــی دارد )فل ــکل مکعب ــت و ش ــال اس ــت فع ــب حال آن، اغل
ــود  ــده نمی ش ــری دی ــز تغیی ــولار نی ــه پارافولیک ــفید(. در ناحی س
و تعــداد و شــکل ســلول هــا مناســب اســت )فلــش ســیاه(. مایــع 
کلوئیــد نیــز در تمامــی فولیکــول هــا مشــاهده مــی گــردد، امــا 
در برخــی مــوارد غلظــت کمتــری داشــته و یــا بــا حبــاب )فلــش 

.)5G قرمــز( همــراه اســت )شــکل
بحث 

نتایــج  تحقیــق حاضــر نشــان داد که القــاء چاقی موجــب تغییرات 
ــولار و  ــول، پارافولیک ــاختار فولیک ــه در س ــل توج ــاختاری قاب س
 TSH کلوئیــد تیروئیــد رت هــای نــر ویســتار چــاق شــده و میــزان
وT3  ســرمی را بــه طــور خفیــف و T4 ســرمی را بــه طــور معنــی 
دار افزایــش مــی دهــد. علیرغــم گــزارش فعالیــت طبیعــی غــده 
ــان داده  ــا نش ــیاری از پژوهش ه ــاق، در بس ــراد چ ــد در اف تیروئی
شــده اســت کــه میــزان TSH ســرم ایــن افــراد افزایــش خفیــف 
ــود دارد  ــون و  BMI وج ــن هورم ــن ای ــی بی ــه مثبت دارد و رابط

1..Acidophylic
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ــی  ــزارش های ــران، 2014(؛ گ ــون و دیگ ــر1، 2010؛ حاجی )رینه
 ،BMI ــر ــلاوه ب ــت. ع ــر اس ــش حاض ــج پژوه ــا نتای ــو ب ــه همس ک
افزایــش وزن نیــز بــا مقادیــر TSH همبســتگی مثبــت دارد 
)نادســن2 و دیگــران، 2005(. بیــان شــده اســت کــه بافــت چربــی 
ســایتوکاین هــای التهابــی بســیاری از قبیــل عامــل نکــروز دهنــده 
تومــور آلفــاTNF-α( 3(، اینترلوکیــن -41 )IL-1( و اینترلوکیــن -6 
ــزد و از طریــق فعــال  ــان خــون مــی ری ــه داخــل جری )IL-6( را ب
ــذارد  ــی گ ــر م ــد تاثی ــر تیروئی ــف، ب ــای مختل ــردن محوره ک
ــان ژن  ــا، بی ــایتوکاین ه ــن س ــران، 2009(. ای ــالیتین5 و دیگ )ش
انتقــال دهنــده یدیــد ســدیم را در ســلول هــای تیروئیــد انســان و 
جونــدگان مهــار کــرده و ممکــن اســت مســئول افزایــش جبرانــی 
افزایــش TSH در ســرم کــودکان و افــراد چــاق باشــد )گرانــدون6 
ــروق  ــر ع ــش قط ــب افزای ــلاوه، موج ــه ع ــران، 2010(. ب و دیگ
ــی  ــواد جانب ــی م ــر انتخاب ــری غی ــد شــده و نفوذپذی ــده تیروئی غ
ــت  ــیم باف ــب پارانش ــب تخری ــت، موج ــش داده و در نهای را افزای
ــه  ــیر ب ــران، 2012(. س ــیفیکو7 و دیگ ــوند )پاس ــی ش ــد م تیروئی
دلیــل داشــتن کلســیم و منیزیــم در ترکیــب خــود، مــی توانــد بــه 
طــرق مختلــف بــر ســطح TSH تأثیــر بگــذارد و بــه واســطه تولیــد 
TSH از طریــق کلســیم- فســفاتیدیل اینوزیتــولIP( 8(، بــه عنــوان 

پیــام رســان ثانویــه عمــل کنــد. ســیر همچنیــن بــه عنــوان یــک 
عامــل کنتــرل کننــده چاقــی شــناخته مــی شــود. ســیر موجــب 
مهــار تولیــد کورتیــزول مــی گــردد، تغییــری کــه بــه نوعــی غیــر 
ــزول  ــطح کورتی ــش س ــرا کاه ــود؛ زی ــی ش ــوب م ــی محس طبیع
خــود افزایــش ترشــح TSH را بــه دنبــال دارد )حاجیــون و دیگــران 
ــز پلاســما و  ــن گلوک ــی بی ــاط منف ــر، ارتب 2014(. از طــرف دیگ
ــراد  ــل، TSH در اف ــن دلی ــه همی ــود دارد و ب ــز وج TSH هیپوفی

ــی  ــش چرب ــی و افزای ــار چاق ــرد دچ ــه و ف ــش یافت ــی کاه دیابت
ــه کاهــش  ــان شــده اســت ک ــن بی ــی شــود. همچنی احشــائی م
TSH، بــه دلیــل کاهــش هورمــون آزادکننــده تیروتروپیــن9 

ــر متابولیســم  ــر، تاثی ــوس اســت. ســازوکار دیگ )TRH( هیپوتالام
ــالا  ــون ب ــد خ ــت. قن ــدی اس ــای تیروئی ــون ه ــر هورم ــز ب گلوک
ــن  ــده و ای ــه T3 ش ــل T4 ب ــش تبدی ــش T4 و کاه ــب افزای موج
مقادیــر ممکــن اســت غلظــت ایــن هورمــون هــا را دچــار اختــلال 
کنــد. بیــان شــده اســت کــه دریافــت اســتویا بــا ایجــاد تاخیــر و 
کاهــش جــذب گلوکــز در پلاســما، موجــب بهبــود افــت TSH در 
حالــت چاقــی مــی شــود )الــگازار10 و دیگــران، 2019(. همچنیــن 
ــبت  ــاق نس ــروه چ ــون T3 در گ ــی دار هورم ــر معن ــش غی افزای
ــتویا )در  ــروه اس ــف آن در گ ــش خفی ــرل و کاه ــروه کنت ــه گ ب
پژوهــش حاضــر(، خــود دال بــر مقادیــر طبیعــی ایــن هورمــون در 

گــروه هــای آزمودنــی و عــدم تغییــر معنــی دار نســبت بــه گــروه 
ــه نظــر مــی رســد کــه افزایــش معنــی دار  کنتــرل مــی باشــد. ب
ــد  ــل باش ــه T3 دخی ــون ب ــن هورم ــل ای ــد در تبدی ــی توان T4 م

ــد  ــان از آن دارن ــا نش ــش ه ــر11، 2018(. پژوه ــان و پانیک )دای
کــه عوامــل متعــددی در ایــن تغییــر و تبدیــل موثرنــد. یکــی از 
ــر  مهم تریــن عوامــل، اثرگــذاری انســولین و متابولیســم گلوکــز ب
ایــن ســازوکار اســت. بیــان شــده اســت کــه بــا افزایــش انســولین، 
آنزیــم دی یودینــاز -122 در مغــز افزایــش یافتــه و تبدیــل T4 بــه 
T3 در مغــز را تســهیل مــی کنــد )دویتــو13 و دیگــران، 2015(. بــا 

توجــه بــه افزایــش کمتــر گلوکــز در نتیجــه دریافــت اســتویا و بــه 
تبــع آن، افزایــش کمتــر انســولین، ایــن کاهــش در گــروه دریافــت 

کننــده اســتویا قابــل توجیــه اســت. 
تغییــرات  و  یافتــه هــا در مــورد تحلیــل هیســتوپاتولوژیک 
ســاختاری ناحیــه فولیکــولار و پارافولیکــولار و حتــی کلوئیــد غــده 
ــا  تیروئیــد، نشــان از تغییــرات درجــه دو بافــت تیروئیــد دارد و ب
ــران،  ــدل14 و دیگ ــی )برین ــای قبل ــش ه ــج بســیاری از پژوه نتای
2009؛ ژو15 و دیگــران، 2014( همســو اســت. اگرچــه برخــی نیــز 
عــدم تغییــرات ســاختاری بافــت تیروئیــد را گــزاراش کــرده انــد 
)فوســی16 و دیگــران، 2020؛ کیتاهــارا و سوســا17، 2016(. در 
ایــن راســتا بیــان شــده اســت کــه بــروز نارســائی هــای ســاختاری 
تیروئیــد و همچنیــن شــیوع چاقــی در طــول زمــان، بــه ســرعت 
ــد  ــای تیروئی ــائی ه ــن نارس ــاط بی ــش اســت. ارتب ــال افزای در ح
ــا  ــی ب ــه چاق ــا رابط ــد، ام ــی رس ــر م ــه نظ ــل ب ــی محتم و چاق
ســرطان تیروئیــد هنــوز کامــلًا شــناخته نشــده اســت. در برخــی از 
پژوهــش هــای انجــام گرفتــه بــر اســاس ارزیابــی بافــت تیروئیــد، 
ــد  ــای تیروئی ــرطان ه ــا س ــی ب ــل توجه ــور قاب ــه ط ــی ب چاق
ــت؛ در  ــته اس ــه داش ــتیک رابط ــی و آناپلاس ــلاری، فولیکول پاپی
ــد18  ــدولاری تیروئی ــا ســرطان م ــاط معکوســی ب ــه ارتب ــی ک حال
نشــان داده شــده اســت. در تحقیقــی عنــوان شــده در مقایســه بــا 
ــه ســرطان  ــلا ب ــا کاهــش خطــر ابت ــود وزن ب وزن طبیعــی، کمب
پاپیــلاری تیروئیــد؛ در حالــی کــه اضافــه وزن و چاقــی بــا افزایــش 
خطــر ابتــلا بــه ســرطان  های پاپیــلاری، فولیکولــی و آناپلاســتیک 
ــی  ــی و چاق ــی عموم ــلاوه، چاق ــه ع ــت. ب ــراه اس ــدی هم تیروئی
ــا بــروز ایــن ســرطان  ها نشــان  شــکمی، هــر دو، رابطــه مثبتــی ب
داده انــد؛ بــا ایــن حــال، رابطــه BMI بــر اســاس نــوع بافت شناســی 
ــران، 2015(.  ــمید19 و دیگ ــت )اش ــاوت اس ــیار متف ــور، بس توم
ــان  ــز نش ــا نی ــا آنالیزه ــود و مت ــک موج ــات اپیدمیولوژی مطالع
داده انــد کــه اضافــه وزن و یــا چاقــی ناشــی از تغییــرات در محیـــ 
ــد  ــرطان تیروئی ــز س ــت در پاتوژن ــن اس ــی، ممک ــیوه زندگ و ش
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3. Tumor necrosis factor alpha
4. Interleukin-1
5. Shalitin
6. Grandone
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8. Phosphatidylinositol
9. Thyrotropin-releasing hormone
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11. Dayan & Panicker
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14. Brindel
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16. Fussey
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 19. Schmid 80
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ــه وزن  نقــش داشــته باشــد )ســانتینی1 و دیگــران، 2014(. اضاف
یــا چاقــی نــه تنهــا خطــر ابتــلا بــه ســرطان تیروئیــد را افزایــش 
مــی دهــد، بلکــه بــه نظــر مــی رســد بــا انــواع پاتولوژیک ســرطان 
تیروئیــد خــاص نیــز رابطــه دارد )ســون2 و دیگــران، 2018(. در 
ــد  ــی توان ــر، م ــه BMI بالات ــده ک ــخص ش ــری مش ــق دیگ تحقی
خطــر ابتــلا بــه ســرطان تیروئیــد متمایــزDTC( 3( شــامل ســرطان 
فولیکــولار و ســرطان پاپیــلاری را افزایــش دهــد )مــا4 و دیگــران، 
2015(. مــی تــوان تصــور کــرد کــه چربــی بیــش از حــد ممکــن 
اســت بــه گســترش انبــار چربــی بیــن فولیکولــی یــا اســتئاتوز5 در 
ســلول های فولیکولــی تیروئیــد )اســتئاتوز تیروئیــد( منجــر شــود. 
ــه  ــن موضــوع پرداخت ــه ای ــی ب ــی و دیگــران )2015( در تحقیق ل
ــد کــه اســتئاتوز و تغییــرات فراســاختاری، از  و گــزارش کــرده ان
ــه اتســاع شــبکه اندوپلاســمی و تغییــر شــکل میتوکنــدری  جمل
در ســلول های فولیکولــی تیروئیــد، بــه طــور یکنواخــت در 
رت هــای چــاق، مشــاهده مــی شــود. از ایــن رو، آن هــا پیشــنهاد 
کردنــد کــه افزایــش سیســتمیک چاقــی بــا ذخیــره چربــی بیــن 
فولیکولــی و اســتئاتوز تیروئیــد، رابطــه دارد و ممکــن اســت باعــث 
ــر آن تأثیــر بگــذارد.  ــا ب ایجــاد نارســایی اولیــه تیروئیــد شــود، ی
ــی  ــه قطــرات چرب ــه عبــارت دیگــر، آن هــا در تحقیــق خــود ب ب
درون ســلولی کــه در ســلول های فولیکولــی ممکــن اســت باعــث 
اختــلال عملکــرد تیروئیــد در مدل هــای رت چــاق شــود، اشــاره 
کــرده انــد )لــی و دیگــران، 2015(. گاهــی اوقــات، نفــوذ چربــی 
ــر چنــد  ــه بیمــاری هــای تیروئیــد ماننــد گوات ــراد مبتــلا ب در اف
گرهــی6، تیروئیدیــت لنفوســیتی و چندیــن نــوع ســرطان تیروئیــد 
نیــز گــزارش شــده اســت )کولینــی7 و دیگــران، 2014(. ممکــن 
اســت ایــن فرضیــه در ذهــن شــکل بگیــرد کــه نفــوذ ســلول های 
چربــی و فرآینــد التهابــی مرتبـــ بــا آن در بافــت تیروئیــد، 
ــلال در  ــه، اخت ــی و در نتیج ــرد فولیکول ــلال عملک ــئول اخت مس
ترشــح هورمــون تیروئیــد و افزایــش بیشــتر غلظــت TSH اســت. 
در پژوهشــی نشــان داده شــده کــه رابطــه افزایــش BMI بــا نفــوذ 
ــی  ــد خودایمن ــک فرآین ــد، ی ــت تیروئی ــیت باف ــی و لنفوس چرب
ــاق  ــراد چ ــد در اف ــرد تیروئی ــر عملک ــت ب ــن اس ــت و ممک نیس
تأثیــر بگــذارد )باســولو8 و دیگــران،2021(. پیشــنهاد شــده اســت 
ـــ  ــی توس ــد فولیکول ــلول های تیروئی ــک س ــش تحری ــه افزای ک
ــی و  ــوذ ســلول های چرب ــل رشــد، موجــب نف ــایر عوام TSH و س

التهــاب موضعــی شــده و چاقــی ایــن رونــد را تســریع مــی کنــد. 
هریشــانکار9 و دیگــران )2011( بــه تغییــرات بافــت تیروئیــد بــر 
اثــر چاقــی از جملــه وجــود فولیکــول هــای بــزرگ و کوچــک فاقد 

ــن رو، آن هــا پیشــنهاد  ــد. از ای کلوئیــد طبیعــی اشــاره کــرده ان
ــاق  ــای چ ــد در رت ه ــی توان ــد م ــرد تیروئی ــه عملک ــد ک کردن
تغییــر کنــد، بــه ویــژه آن کــه بــر خــلاف ســایر جونــدگان، تغییــر 
قابــل توجهــی در وزن تیروئیــد مشــاهده شــده اســت )هریشــانکار 
و دیگــران، 2011(. تحقیقاتــی نیــز هســتند کــه رابطــه ای بیــن 
ــی  ــناختی تهاجم ــیب ش ــی آس ــای بالین ــی ه ــا ویژگ ــی ب چاق
ــران،  ــیور-پرژاک10 و دیگ ــتند )گاس ــل نیس ــد قائ ــرطان تیروئی س
ــه  ــد ک ــان کرده ان ــز بی ــران )2012( نی ــارا11 و دیگ 2018(. کیتاه
عــدم تحــرک بدنــی و ســابقه دیابــت، هیچکــدام بــا افزایــش خطــر 
ــو و  ــای ناهمس ــه ه ــن یافت ــدارد. ای ــه ن ــد، رابط ــرطان تیروئی س
کمبــود شــواهد، نیــاز بــرای پژوهــش هــای بیشــتر در مــورد تاثیــر 
عامــل  چاقــی بــر بافــت تیروئیــد را ضــروری مــی ســازد. همچنین 
بیــان شــده اســت کــه یکــی از دلایــل بــروز تغییــرات ســاختاری 
ــان  ــروز التهــاب و کاهــش جری ــراد چــاق، ب در بافــت تیروئیــد اف
خــون ورودی بــه بافــت اســت. پژوهــش هــا نشــان داده انــد کــه 
ــی  ــان خــون موضع ــش جری ــه موجــب افزای ــی ک ــل مختلف عوام

ــد.  ــات موثرن ــد بهبــود ایــن التهاب شــوند، در رون
ــای  ــش ه ــت و پژوه ــولفات اس ــا تیوس ــین ی ــیر دارای آلیس س
داروئــی نشــان از آن دارد کــه آلیســین مــی توانــد رادیــکال هــای 
آزاد را بــه دام انداختــه و باعــث مهــار اکسیداســیون چربــی، مهــار 
ــش  ــه، کاه ــز و در نتیج ــک فیبرینولی ــا، تحری ــت ه ــع پلاک تجم
ــان  ــش جری ــا افزای ــی ب ــش چرب ــن کاه ــود. ای ــون ش ــی خ چرب
خــون بافــت تیروئیــد همــراه اســت و موجــب افزایــش متابولیســم 
ــو12  ــی شــود )لی ــر در متابولیســم آن م ــای درگی ــم ه ــد و آنزی ی
ــتویا  ــه اس ــت ک ــده اس ــان ش ــن بی ــران، 2015(. همچنی و دیگ
ــش  ــب افزای ــود، موج ــیدانی خ ــی اکس ــواص آنت ــر خ ــلاوه ب ع
قطــر عــروق شــده و بــا افزایــش جریــان خــون، مــی توانــد رونــد 
التهــاب و تخریــب هــای ســاختاری ناشــی از چاقــی بــر تیروئیــد 
ــر،  ــرف دیگ ــران، 2018(. از ط ــری و دیگ ــد )قاه ــش ده را کاه
ــی  ــای موضع ــش گشــادکننده ه ــا افزای ــوازی ب ــای ه ــت ه فعالی
ــی14  ــده هایپوکس ــل القاکنن ــایدNO( 13( و عام ــر نیتریک  اکس نظی
)HIF(، موجــب افزایــش قطــر عــروق و کاهــش مقاومــت عروقــی 
می  شــود در نتیجــه آن، جریــان خــون افزایــش مــی یابــد 
)کادول15 و دیگــران، 2021(. بنظــر مــی رســد ترکیــب هرکــدام 
از ایــن مکمــل هــا بــا تمریــن هــوازی، موجــب هــم افزایــی اثــرات 
ــن و مکمــل شــده و موجــب اثرگــذاری بیشــتر در کاهــش  تمری
اثــرات چاقــی بــر بافــت تیروئیــد، مخصوصــا در ناحیــه فولیکــولار 

ــردد. ــولار گ و پارافولیک
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علیرغــم گزارش  هــای متعــدد از اثربخشــی مثبــت ورزش بــر 
کاهــش و یــا کنتــرل وزن )دانلــی1 و دیگــران، 2004؛ اســتونر2 و 
دیگــران، 2016(، در نتایــج تحقیــق حاضــر، نــه تنهــا کاهشــی در 
وزن رت  هــا بعــد از یــک دوره تمریــن اتفــاق نیفتــاد، بلکــه افزایش 
خفیفــی در وزن رت  هــای گــروه تمرینــی مشــاهده شــد. از آنجــا   
کــه رت  هــا دسترســی آزاد بــه غــذا داشــتند، و تحقیقــات فراوانــی 
در ایــن رابطــه بــه اهمیــت نقــش رژیــم غذایــی در کاهــش وزن 
اشــاره کرده  انــد )توروگــود3 و دیگــران، 2011؛ ســوئیفت4 و 
ــز در  ــش وزن ناچی ــش وزن و افزای ــدم کاه ــران، 2018 (، ع دیگ
رت  هــا می  توانــد قابــل توجیــه باشــد. گزارش  هــای تحقیقاتــی در 
ــا  ـــ ب ــای مرتب ــر هورمون  ه ــت ورزشــی ب ــر فعالی ــا تاثی رابطــه ب
ــال داشــته اســت.  ــه دنب ــی را ب ــج متفاوت ــد، نتای عملکــرد تیروئی
ــش  ــه افزای ــا، ب ــن پژوهش  ه ــی از ای ــال، در برخ ــوان مث ــه عن ب
)ورگــن5 و دیگــران، 2016(، کاهــش )آلتــای و دیگــران، 2019( 
ــی  ــطح هورمون ــران، 2021( س ــاس6 و دیگ ــر )دئون ــدم تغیی و ع
ــده  ــاره ش ــی اش ــت ورزش ــک دوره فعالی ــام ی ــطه انج TSH بواس

 TSH ــر معنــی دار ــز عــدم تغیی ــج تحقیــق حاضــر نی اســت. نتای
را بــه واســطه فعالیــت هــوازی نشــان داد؛ اگرچــه افزایــش 
بســیار خفیفــی در مقــدار ســرمی ایــن هورمــون مشــاهده شــد. 
تحقیقــات در مــورد T4 و T3 نیــز از ایــن قاعــده مســتثنی نبــوده 
ــورد  ــاوت در م ــه قض ــت ک ــده اس ــزارش ش ــی گ ــج متفاوت و نتای
ــه  ــا مشــکل مواجــه می  ســازد )بابیــک7 و دیگــران(. ب آن هــا را ب
عنــوان مثــال، در تحقیقــی، بعــد از یــک دوره فعالیــت ورزشــی، در 
مــورد T4 افزایــش )آلتــای و دیگــران، 2019( و در تحقیــق دیگــر، 
ــگ8 و دیگــران، 2004( گــزارش شــده اســت.  عــدم تغییــر )هوان
در مــورد T3 نیــز برخــی کاهــش )ســیلوگلو9 و دیگــران، 2005(، 
برخــی افزایــش )آلتــای و دیگــران، 2019( و بعضــی عــدم تغییــر 
)هوانــگ و دیگــران، 2004( را گــزارش نمــوده انــد. نتایــج تحقیــق 
 ،T3 و T4 حاضــر نیــز بــا وجــود افزایــش انــدک در مقــدار ســرمی

ــه واســطه  ــر ایــن هورمــون هــا ب تغییــر معنــی داری را در مقادی
فعالیــت هــوازی نشــان نــداد. بــا توجــه بــه ثبــت تغییــرات انــدک 
در گــروه هــر متغیــر بــه صــورت مســتقل، عــدم تغییــر معنــی دار 
در ســطوح ســرمی هورمون  هــای تیروئیــد در گروه  هــای ترکیبــی 
)اســتویا + تمریــن هــوازی؛ و ســیر + تمریــن هــوازی(، مــی توانــد 
قابــل توجیــه باشــد. بــه طــور کلــی بــا توجــه بــه رابطــه  ای کــه 
بیــن هورمون  هــای تیروئیــد و TSH بیــان شــده و اختلالاتــی کــه 
ممکــن اســت ایــن نوســانات را رغــم بزننــد، نتایــج ایــن تحقیــق 
ــا  ــد، و ی ــون تیروئی ــه هورم ــدن ب ــت ب ــانگر مقاوم ــد نش می  توان
اختــلال در متابولیســم و انتقــال هورمون  هــای تیروئیــدی باشــد 

ــران، 2013(. ــوری10 و دیگ )کول
نتیجــه گیــری: القــاء رژیــم پرچــرب موجــب تغییرات ســاختاری 
قابــل توجــه در بخــش فولیکــولار، پارافولیکــولار و کلوئیــد رت های 
نــر ویســتار شــد؛ در حالــی کــه ترکیــب تمریــن هــوازی بــا مکمل  
ســیر و اســتویا توانســت در کاهــش ایــن عــوارض ســودمند 
 T4 ــی دار ــش معن ــب افزای ــی موج ــر، چاق ــرف دیگ ــد. از ط باش
ــن هــوازی  ــد و ترکیــب تمری و افزایــش خفیــف TSH و T3 گردی
ــوارض  ــت ع ــتویا، نتوانس ــیر و اس ــل س ــک از دو مکم ــر ی ــا ه ب
ــدی را  ــای تیروئی ــر هورمون ه ــی ب ــاء چاق ــی از الق ــی ناش جانب
ــر عصاره هــای ســیر و  ــا دوزهــای بالات ــوان ب ــد. می ت ــل نمای تعدی
اســتویا، اثربخشــی آن هــا را بــر کاهــش عــوارض جانبــی چاقــی 

ــر تیروئیــد را بیشــتر مــورد بررســی قــرار داد. ب
تعارض منافع

نویســندگان اعــلام میدارنــد هیچگونــه تعــارض منافعــی در 
ــدارد. ــود ن ــر وج ــش حاض پژوه
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