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  ٨/٤/١٤٠٤تاريخ پذيرش:                                                                                                  ١٠/٢/١٤٠٤تاريخ دريافت: 
 چكيده 

هدف: و  )  Metabolic dysfunction-associated steatotic liver disease (MASLD)(  متابوليك  اختلال  با  مرتبط  چرب  كبد  بيماري  سابقه 
 ليبه دل  جاتيو سبز  وهياز م  يغن  ييغذا  يهاميكه مصرف رژ  دهدينشان م  كيولوژيدمي شواهد اپ.  در جهان است  يمزمن كبد  يماريب  نيترع يشا

  ، يفنولي پل  باتيترك  يبالا  ري. (مچه) با دارا بودن مقادLepidium draba L  اهيهمراه است. گ  MASLDبا كاهش بروز    ك،يفنول  يدهايدارا بودن اس
در    MASLDعصاره مچه بر بروز    رانه يشگياثرات پ  يمطالعه با هدف بررس  نيداشته باشد. ا  يكبد  يهاب يآس  ابردر بر   يممكن است آثار محافظت

  . ديگرد  يپرچرب طراح  ميبا رژ  شدهه يتغذ  يهاموش 

ا ها:مواد و روش   MASLDاستاندارد)،    ميشدند: كنترل (رژ  ميبه چهار گروه تقس  يطور تصادفنر به   ييموش صحرا  ٢٤  ،يمطالعه تجرب   نيدر 
پرچرب به همراه گاواژ عصاره    مي(رژ  MASLD+Mعصاره مچه) و    لوگرميبر ك  گرمي ليم  ٤٠٠استاندارد به همراه گاواژ    مي(رژ  Mپرچرب)،    مي(رژ

ناشتا  ييايميوشيب  ي هاهفته، شاخص   ١٢  ازمچه). پس   گلوكز  تر)Fasting Blood Glucose(FBG)(  شامل  )، triglycerides(TG)(  ديسريگلي، 
تام كم  ،)Total Cholesterol(TC)(  كلسترول  (ليپوپروتئين  پرچگال    ،)Low Density Lipoprotein(LDL)چگال    ليپوپروتئين 

)High-Density Lipoprotein cholesterol(HDL)  (فعال ترانس هاميآنز  تيو  آسپارتات  (ي  آلانين   و)  Aspartate Transaminase(AST)آميناز 
اندازه )  Alanine aminotransferase(ALT)(  آمينوترانسفراز سرم  همچن  يريگدر  نمونه  نيشد.  فعال  يهادر  كبد،  كاتالاز  هاميآنز  تيبافت  ي 

)catalase(CAT)(،  ) ديسموتاز  (گلوتاتيون  ،)superoxide dismutase(SOD)سوپراكسيد  سطح)  glutathione peroxidase(GPx)پراكسيداز    و 
  . ديگرد  يابيارز)  malondialdehyde(MDA)آلدئيد (ديمالون 

  ALTو  )  =٠١١٢/٠p(    AST  تي و فعال)  =٠٣٧٠/٠p=(  ،MDA  )٠٣٣٨/٠p(  LDLموجب كاهش سطوح    يداريعصاره مچه به طور معن  :هايافته
)٠١٥٣/٠p=  (تيفعال  شيو افزا  SOD  )٠١٧٥/p=  (  وCAT  )0/0165  p=  (نتا كبد را در   ويداتياكس  بيكاهش آس  زين  كيستوپاتولوژيه  جيشد. 

  نمود.   دييمچه تأ  كنندهافت يدر  يهاگروه 

  تواند يم  اهيگ  ناي— يد يو فلاونوئ  يفنول  باتياز ترك  ناشي—قابل توجه عصاره مچه  يو ضدالتهاب  يدانياكسيبا توجه به خواص آنت  گيري:   نتيجه 
  پرچرب مطرح شود.   مياز رژ  يناش  يكبد   يهاب ياز آس  ير يشگيبالقوه در پ  نهيگز  كيعنوان  به

    مچه  ها،فنولي ، پلهاي كبديگياهان دارويي، آنزيم  ،مرتبط با اختلال متابوليك كبد چرب  بيماري    واژگان كليدي:
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 و همكاران  طيبه احمدي.../    از كبد چرب يريشگيمچه در پ اهياثر عصاره گ يبررس                                                                 ١٢

 
  هاي اصلي پيام 

را افزايش  اكسيداني  ظرفيت آنتيو  كبد را كاهش  در  ، تجمع چربي  با وجود مصرف همزمان رژيم غذايي پرچرب  مچه  استفاده از عصاره •
 .دهدمي

مؤثر    MASLDاز    يريشگيممكن است در پ  ،يو ضدالتهاب  يدانياكسيو خواص آنت  يفنوليپل  باتيترك  ي بودن ازغن  ليمچه، به دل  اهيگ •
 باشد.

• MASLD  از عوامل   يكي  ويداتي. اسـترس اكس ـشـوديدر كبد مشـخص م  ياسـت كه با تجمع چرب  يالتهاب  كيمزمن متابول  يماريب  كي
  دارند.  بيآس  نيدر كاهش ا  يانقش بالقوه  ،يدانياكسيبا خواص آنت  هافنوليخطر آن بوده و پل  ياصل

  مقدمه 

  ) MASLD(  متابوليك  اختلال  با   مرتبط  چرب  كبد  بيماري
شيوعي  شايع با  است،  جهان  در  كبدي  مزمن  بيماري  ترين 

اضافه  ٪٧٠حدود    .)١(  ٪٤/٣٢ودحد داراي  افراد  در  از  وزن 
دارند   قرار  بيماري  اين  به  ابتلا  كه  )٢(معرض  در حالي  تا    ٧، 

. بر اساس  ) ٣(  دهنداز مبتلايان را افراد لاغر تشكيل مي  ٪٢٠
سال  مطالعه در  شيوع  ٢٠٢٤اي   ،MASLD    ايرانيان ميان  در 

در زنان گزارش شده است، آماري كه    ٪٣٧در مردان و    ٪٣٥
استنه افزايش  حال  در  بلكه  بالا  از  )٤(  تنها  ابتلا  نرخ  عبور   .

نگران يك ايران رقم زده كنندهسوم جمعيت، وضعيت  را در  اي 
  .)٥( است

MASLD   و  NonAlcoholic SteatoHepatitis(NASH)  
همراه با التهاب و آسيب سلولي)، افزون بر ايجاد بار اقتصادي  (

سلامت   با  مرتبط  زندگي  كيفيت  كاهش  به  منجر  سنگين، 
سيروز،  )٦(  شوندمي فيبروز،  شامل  بيماري  پيشرفته  مراحل   .

.  )٨,  ٧(نارسايي كبد و در نهايت كارسينوم سلول كبدي است  
MASLD    پيوند كبد از علل اصلي بروز سرطان كبد و نياز به 

آترواسكلروز،    )٢(است   به  ابتلا  خطر  افزايش  با  همچنين  و 
قلبيبيماري نوع  هاي  ديابت  كليه   ٢عروقي،  مزمن  بيماري  و 

پوليپ با  آن،  بر  افزون  است.  سندرم  همراه  كولوركتال،  هاي 
پلي خواب، تخمدان  انسدادي  آپنه  استخوان،  پوكي  كيستيك، 

انواع بدخيمي ارتباط داردهاي خارجسكته مغزي و   كبدي نيز 
)٧(.  

هرچند برخي بيماران علائمي مانند خستگي، ناراحتي در  
ناحيه فوقاني راست شكم و بزرگي كبد (هپاتومگالي) را تجربه 

. با در نظر  )٨(  كنند، بيشتر مبتلايان بدون علامت هستندمي
گرفتن شيوع بالا، پيامدهاي جدي و نبود آگاهي در بسياري از 

يكم»  وتوان «قاتل خاموش قرن بيسترا مي MASLDبيماران، 
  . )٩( ناميد 

شامل رژيم غذايي ناسالم، سبك    MASLDساز  عوامل زمينه
كم زمينهزندگي  و  هستندتحرك،  ژنتيكي  چاقي  )١٠(  هاي   .

نوع   ديابت  انسولين،  به  مقاومت  ديس٢شكمي،  و  ،  ليپيدمي 

  MASLD.  )١١(  اندبيماري در ارتباط پرفشاري خون نيز با اين  
ي عدم تعادل در ورودي اسيدهاي چرب به كبد، سنتز و  نتيجه 

گليسيريد از كبد است كه در  اكسيداسيون ليپيدها و خروج تري 
  شود نهايت منجر به تجمع بيش از حد چربي در بافت كبد مي

مهم)٢( از  اكسيداتيو  استرس  و  التهاب  در  .  مؤثر  عوامل  ترين 
  . )١٢( شوندپاتوژنز اين بيماري محسوب مي

وجود   MASLDدر حال حاضر، درمان دارويي مؤثري براي 
هاي غذايي  شده شامل رژيم. مؤثرترين مداخله شناخته)٢(  ندارد

اي، است  هاي تغذيهتنهايي و چه همراه با مكملكالري، چه بهكم
مي شاخصكه  بخشندتوانند  بهبود  را  التهابي    .)١٣(  هاي 

پليرژيم از  غني  غذايي  خواص  فنولهاي  دليل  به  ها، 
هاي  توانند در پيشگيري و درمان بيمارياكسيداني بالا، ميآنتي

مانند   واقع  MASLDمتابوليك  ها  فنولپلي  . )١٤(شوند    مؤثر 
اكسيداني بالا هستند كه  تركيبات محلول در آب با قدرت آنتي

  . )٨( شونددر بسياري از گياهان يافت مي
پلي از  سرشار  گياهان  از  (يكي  مچه   Lepidiumفنول، 

drabaي چليپائيان () از خانوادهBrassicaceae  است. اين گياه (
متابوليت ثانويهحاوي  و  هاي  فنوليك  تركيبات  مانند  اي 

نام)١٥(  هاستگلوكوزينولات  ديگر  از  مي.  آن  توان هاي 
(شاهي    hoary cressو    whitetop،  )١٦(    Cardaria drabaبه

سفيد يا شاهي زينتي) اشاره كرد. مچه گياهي چندساله است  
،  )١٧(شود  هاي افقي خزنده تكثير ميكه از طريق بذر و ريشه 

هاي  متر، برگسانتي  ٩٠تا    ٢٠هاي سفت و راست با ارتفاع  ساقه
هاي كوتاه،  متر، كركسانتي  ١٠تا    ٧شكل متعدد به طول  بيضي
دارد  سانتي  ٦تا    ٤اي به طول  هاي خوشهآذينو گل ,  ١٦(متر 

، آسياي )١٧(اين گياه بومي آسياي غربي، از جمله ايران  .  )١٨
آفريقاست شمال  و  اروپا  خواص )١٦(  مركزي،  داراي  و   ،

هاي  سرطاني، و اثرات محافظتي در برابر آسيب ميكروبي، ضدضد
  . )١٩-١٧(هاي كبد، كليه و بيضه است اكسيداتيو در بافت

متولون  هاي صحرايي كه با اكسياي بر روي موش در مطالعه
سطوح   دارمعنيمسموم شده بودند، عصاره مچه منجر به كاهش  
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 ١٣                                                                          ١٤٠٤زمستان ، ٤، شماره بيستممجله علوم تغذيه و صنايع غذايي ايران، سال  

 و )  Interleukin 6  )IL-6(،  Interleukin-1 beta  )IL-β1  سرمي
Tumor Necrosis Factor alpha  )α-TNF  (هاي  و آنزيمAST  

اكسيداني و  هاي آنتيباعث افزايش فعاليت آنزيم  نيزو    ALTو  
خانواده  اثرات مفيد گياهان هم  . )١٨(  د شبازسازي ساختار كبد  

گزارش شده است. به عنوان مثال، تجويز  MASLDمچه نيز بر 
) دانه شاهي  به موشLepidium sativumعصاره  با  )  هايي كه 

پالم سرخ ساختار  روغن  بهبود  موجب  بودند،  شده  تغذيه  شده 
سطوح  بافت كاهش  و  كبد    . )٢٠(شد    ASTو    ALTشناسي 

چربي كبد    دارمعنيهمچنين، عصاره كلم بروكلي باعث كاهش  
 AST  ،ALT  ،TG  ،TC ،LDL   ،  Very-Low Densityو سطوح  

Lipoprotein-Cholesterol  )VLDL-C  (  وMDA    افزايش و 
  . )٢١(سطح گلوتاتيون احياء شد 

التهابي  اكسيداني و ضدبا وجود شواهد مربوط به فعاليت آنتي
هم گياهان  توانايي  نيز  و  تجمع  مچه،  از  جلوگيري  در  خانواده 

تاكنون  حيواني،  و  آزمايشگاهي  مطالعات  در  كبد  در  چربي 
انجام   MASLDي اين گياه بر ر پيشگيرانه ثي ااي دربارهمطالعه

نشده است. مطالعه حاضر با هدف بررسي تأثير عصاره مچه بر  
آنزيم ليپيدي،  شاخصپروفايل  كبدي،  دفاع  هاي  هاي 

بروز  آنتي از  پيشگيري  و  موش  MASLDاكسيداني  هاي  در 
  شده با رژيم پرچرب طراحي شده است.صحرايي تغذيه

  هامواد و روش  
  نوع مطالعه و حيوانات آزمايشگاهي   

مطالعه حاضر از نوع تجربي (آزمايشگاهي) بود و جامعه مورد  
نژاد ويستار  موش    ٢٤مطالعه شامل   نر  با  هفته  ٦صحرايي  اي 
وزن موش  ٦/١٥٣  ±  ٨٤/١٢ميانگين  بودند.  مركز  گرم  از  ها 

لرستان   پزشكي  علوم  دانشگاه  آزمايشگاهي  حيوانات  نگهداري 
خانه تهيه و براي سازگاري با محيط، به مدت يك هفته در حيوان 

پروپيلني،  هاي پلياين دانشگاه تحت شرايط يكسان شامل قفس
  درصد و دماي   ٥٠±٥ساعت، رطوبت نسبي    ١٢:١٢چرخه نوري  

گراد و با دسترسي آزاد به آب و غذا نگهداري  درجه سانتي  ٢٢±٣
  شدند. 
  سازي عصاره گياه مچه آماده

آوري  گياه مچه در اواخر بهار از منطقه چادگان اصفهان جمع
(كد   گياه  شناسايي  تأييديه  دريافت  از  پس  از LU1001و   (

شناسي جهاد دانشگاهي لرستان، در دماي اتاق و  گياهمؤسسه  
شده پودر گرديد  هاي خشكدور از نور مستقيم خشك شد. برگ

ساعت، با كاغذ صافي    ٧٢خيسانده شد. پس از    ٪٧٠و در اتانول  
فيلتر شده و سپس با استفاده از دستگاه روتاري تغليظ گرديد.  

گراد خشك درجه سانتي   ٤٥دقيقه در دماي    ٤٥عصاره به مدت  
  . )١٨(گراد نگهداري شد درجه سانتي ٤و در دماي 

  
  سازي جيره پرچربآماده

تأمين   (با  موش  استاندارد  خوراك  از  مطالعه  اين    ٢.٩در 
كيلوكالري انرژي در هر گرم) به عنوان پايه استفاده شد. براي 

روغن   ٪٤٠انرژي از چربي،    ٪٦٠تهيه جيره پرچرب با تأمين  
جامد گياهي به خوراك استاندارد افزوده شد. همچنين در نيمه 

آزمايش،   گروه  دو  آشاميدني  گرديد    ٪٢٠آب  اضافه  فروكتوز 
)٢٢(.  

  بندي و تجويز دوزگروه
صورت تصادفي به چهار گروه  ها بهپس از يك هفته، موش

هاي زير  هفته تحت رژيم ١٢تايي تقسيم شدند و به مدت  شش
  قرار گرفتند:

  (كنترل): جيره غذايي استاندارد ١گروه 
  ): جيره پرچربMASLD( ٢گروه 
  ): جيره استاندارد + عصاره مچهM( ٣گروه 
  ): جيره پرچرب + عصاره مچهMASLD+M( ٤گروه 

) كشنده  دوز  عصاره  50Median Lethal Dose (LD(حد   (
گرم بر كيلوگرم گزارش شده است. بر اساس مطالعات    ٢مچه  

 ٤٠٠ mg/kgاكسيداني عصاره در دوز  پيشين، بهترين اثر آنتي
است  50LD  از  ٪٢٠(يعني   شده  مشاهده   ()٢٣,  ٢٠,  ١٨(.  

سي آب مقطر براي سي  ١صورت محلول در  بنابراين، اين دوز به
نيز    ٢و    ١هاي  استفاده شد. گروه  ٤و    ٣هاي  گاواژ روزانه گروه

شدند.   گاواژ  مقطر  آب  با  مشابه،  استرس  شرايط  ايجاد  براي 
  ارائه شده است.  ١هاي مورد استفاده در جدول تركيبات جيره

  
  پرچرب و  استاندارد غذايي   رژيم تركيبات.  ١جدول

 پرچرب   استاندارد   تركيبات رژيم غذايي 

CHO  ٤٠  % ٥٥ %  

Prot  ٤/١٦  % ٢٣ %  

Fat ٣١  %٤ %  
Fiber  ٨/٢ %٤ % 

Kcal/gr ٦٤/٤  ٩/٢ 

Energy% from Fat  ٦١  % ٤/١٢ %  
fructose  -  در آب آشاميدني   %٢٠  

  
  گيري مصرف غذا كشي و اندازهوزن 
صورت هفتگي توزين شدند. ميزان مصرف غذا نيز ها بهموش

  ٢٤باقيمانده آن پس از  شده و  با محاسبه تفاوت بين غذاي داده
اندازه موشساعت  شد. همه  ادامه  گيري  پايان  تا  را  مطالعه  ها 

  دادند. 
  

 [
 D

O
I:

 1
0.

61
88

2/
ns

ft
.2

0.
4.

11
 ]

 
 [

 D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 n
sf

t.s
bm

u.
ac

.ir
 o

n 
20

26
-0

6-
25

 ]
 

                             3 / 11

http://dx.doi.org/10.61882/nsft.20.4.11
https://nsft.sbmu.ac.ir/article-1-3999-fa.html


 و همكاران  طيبه احمدي.../    از كبد چرب يريشگيمچه در پ اهياثر عصاره گ يبررس                                                                 ١٤

 

  
  ارزيابي بيوشيميايي 

ناشتايي، موش از يك شب  تزريق  پس  با   ١٠٠ mg/kgها 
و نمونه خون    )٢٠(زايلازين بيهوش شدند    ١٠ mg/kgكتامين و  

دررفتگي گردن كشته  از طريق سوراخ قلبي گرفته شد. سپس با  
آوري و به  هاي بدون هپارين جمعهاي خون در لولهشدند. نمونه

دور در دقيقه سانتريفيوژ شدند. سرم    ٣٠٠٠دقيقه در    ١٠مدت  
فريزر    جدا در  و  ريخته شده  ميكروتيوب  در  درجه   -٧٠شده 

،  FBGگراد تا زمان انجام آزمايشات ذخيره گرديد. سطوح  سانتي
TC  ،LDL  ،HDL  هاي كبدي  و فعاليت آنزيمAST    وALT    با

،  CATاكسيداني  هاي آنتي، و فعاليت آنزيمپيشتاز طبهاي  كيت
SOD  ،GPx    و نيز سطحMDA  هاي شركت نوند سلامت  با كيت
  گيري شدند. اندازه

  شناسي مطالعه بافت
ساعت    ٤٨ها به مدت  شده از موش هاي كبدي استخراج بافت

فرمالين   ابعاد    ٪ ١٠در  در  و سپس  پيكسل    ٥×٢٥×٢٥تثبيت 
مدت   به  جاري  آب  با  و  فرمالين    ٣٠بريده  براي حذف  دقيقه 

سازي، سپس در پارافين  ها در زايلن شفافشسته شدند. نمونه
قالب برشمذاب  شدند.  تهيه،    ٥هاي  گيري  ميكروني 

  آميزي شدند. زدايي و با هماتوكسيلين رنگپارافين
  هاي آماري روش

انجام   ٨نسخه    GraphPad Prismافزار  ها با نرمتحليل داده
،  Shapiro–Wilkها از آزمون  شد. براي بررسي نرمال بودن داده

ميانگين مقايسه  براي  آزمون  و  از  شد.    ANOVAها  استفاده 
به كار    Tukeyها، آزمون تعقيبي  جهت بررسي اختلاف بين گروه

  در نظر گرفته شد.> p ٠٥/٠داري آماري يرفت. سطح معن
  رعايت ملاحظات اخلاقي 

كليه مراحل مطالعه حيواني مطابق با دستورالعمل اخلاقي  
علوم  پژوهش دانشگاه  اخلاق  كميته  تأييديه  با  و  حيواني  هاي 

  ). IR.LUMS.REC.1402.300پزشكي لرستان انجام شد (كد: 

 هايافته  
تأثير عصاره مچه بر ميزان خوراك دريافتي و وزن 

  هاي صحرايي موش
  MASLD+Mو    MASLDهاي  ميزان دريافت غذا در گروه

طور   گروهدارمعنيبه  از  كمتر  و  ي  كنترل      د بو  Mهاي 
)٠٠٠١/٠p <  ،(هاي  داري بين گروهتفاوت معني  اماMASLD    و

MASLD+M    اساس (بر  دريافتي  انرژي  ميزان  نشد.  مشاهده 
مقدار خوراك و ميزان كالري هر گرم خوراك مصرفي) در گروه  

MASLD  به گروه ي دارمعنيبه طور    Mهاي كنترل و  نسبت 
هاي  ي بين گروهدارمعني)، اما تفاوت  > ٠٠٠١/٠pبيشتر بود (

MASLD    وMASLD+M    مشاهده نشد. دريافت رژيم غذايي
وزن تفاوت  اما  شد،  وزن  افزايش  موجب  پايان  پرچرب  در  ها 

  ). ١، شكل ٢(جدول  .نبود دارمعنيمطالعه از نظر آماري 
  

  مطالعه   هايگروه  ميزان خوراك و انرژي دريافتي و وزن بدن در  . ٢جدول

  گروه هاي 
 مورد مطالعه 

Control  M MASLD  MASLD+M  

 ميانگين  ±انحراف معيار    ميانگين  ±انحراف معيار   ميانگين  ±انحراف معيار    ميانگين  ±انحراف معيار  

  ١٦٢±١٤/١٤ a  ٢/١٤٨±  ٢٣/١٣ a  ٥/١٥٩±٦٦٦/٨ a  ٣/١٤٦ ±  ٣٤/٦ a وزن اوليه(گرم) 
 ٥٠/٢٠±٤٤/٠ b ٨٧/١٩±٩٦/٠ b ٢٠/٢٣±٧١/٠ a ١٨/٢٣±٨٥/٠ a  ) گرم (خوراك  ميزان

 ١٢/٩٥ ± ٠٧/٢ b ١٩/٩٢± ٤٨/٤ b  ٢٨/٦٧ ±  ٠٦/٢ a ٢٢/٦٧ ٢/٤٨± Kcal ( aدريافتي(انرژي 

  ٠/٣٢٨± ١٩/٣٥ a  ٥/٣١٨± ٣٤/٤٧ a  ٣٠٦/±١ ٥٩/٣٧ a  ٨/٣٥٤±٦٤/٢٩ a  وزن پاياني  بدن(گرم) 
  واريانس و آزمون تعقيبي توكي است. آناليز ) بر اساس نتايج آزمون p>٠/ ٠٥دار (نشان دهنده وجود اختلاف معني bو  aحروف نامتشابه 

  
  هاي مطالعه روند افزايش وزن در گروه   . ١شكل
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 ١٥                                                                          ١٤٠٤زمستان ، ٤، شماره بيستممجله علوم تغذيه و صنايع غذايي ايران، سال  

تأثير عصاره مچه بر سطوح گلوكز ناشتا، پروفايل ليپيدي  
  ALTو   ASTهاي  سرم و فعاليت آنزيم

هاي كنترل نسبت به گروه  MASLDدر گروه    FBGسطح  
)٠١٢٦/٠p = و  ( M )٠٠١/٠p <  (  افزايش دارمعنيبه طور ي 

كاهش   اما  گروه  آن  يافت،  گروه    MASLD+Mدر  به  نسبت 
MASLD نبود دارمعني .  

تري گروهسطح  بين  سرمي  تفاوت  گليسريد  مختلف  هاي 
. آزمون تعقيبي توكي نشان داد  )> ٠٠١/٠p(  ي داشتدارمعني

نسبت به گروه كنترل    MASLDگليسريد در گروه  كه سطح تري
. در حالي كه سطح )> ٠٠١/٠p(  ي بيشتر بوددارمعنيبه طور  

ي با گروه  دارمعنيتفاوت    MASLD+Mگليسريد در گروه  تري 
MASLD  گروه بين  سرمي  تام  كلسترول  سطح  هاي  نداشت. 

تفاوت   سطوح  دارمعنيمطالعه  نداشت.  گروه  LDLي  هاي  در 

تفاوت   (دارمعنيمختلف  داشت  د  )> ٠٠٠١/٠pي  گروه و  ر 
MASLD    ي بيشتر بود  دارمعنينسبت به گروه كنترل به طور

)٠٠٠١/٠p <  ي در سطح دارمعني). همچنين، كاهشLDL   در
گروه    MASLD+Mگروه   به  شد    MASLDنسبت  مشاهده 

)٠٣٧٠/٠  p =  تفاوت سطح سرمي .(HDL  دار معنيها  ين گروهب  
  ). ٣نبود (جدول 

بررسي   از  تفاوتدارمعنيپس  فعاليت ي  سطح  در  ها 
، مشخص )> ٠٠٠١/٠p(AST   و)  > ٠٠١/٠p(  ALT  هايآنزيم

  AST  و  )= ٠٠١٢/٠p(  ALT  هاي كبديشد كه فعاليت آنزيم
)٠٠٠١/٠p <(    گروه   دري  دارمعنيبه طور  MASLD   بيشتر از

  داري در فعاليت كاهش معني  حال، . در عين  استگروه كنترل  
ALT  )٠١٥٣/٠p =(  و  AST  )٠١١٢/٠  p =  گروه در   (

MASLD+M    نسبت به گروهMASLD    ٢شد (شكل  مشاهده .(  

  
  مورد مطالعه   هايدر گروه )  mg/dlبر حسب (  LDLو    FBG  ،TG  ،TC  ،HDL  سرمي  سطح  راتييتغ   . ٣جدول

 گروه هاي 
مورد مطالعه     

Control M MASLD MASLD+M 

ميانگين  ±انحراف معيار   ميانگين  ±انحراف معيار    ميانگين  ±انحراف معيار    ميانگين  ±انحراف معيار     

FBG a ٣/١٤٨ ±  ٦٧/٣٧   a ٨/١١٠ ±  ٤٣٠/٩  b ٣/٢١٢ ± ٢٠/٢٥  b ٥/١٧٧ ± ٢٣/١٣  
TG a ٧٥/٦٤ ±  ٣٢٠/٧ a ٠٠/٨٥±  ٢٨/٣٠  b ٣/١٩٢± ٤٣/١٤    b ٠/١٧٥ ± ٦٦/٥٠  

TC a ٥٠/٩٧±  ٠٨/١٧  a ٥٠/٨٤±  ٥٣/٢٣  a ٨/١٢٤ ±  ٢٨/٣٠ a ٠/١١٤±  ٧٤/١٣ 
LDL-C a ٠٠/٧٨± ٠٦/١٦ a ٢٥/٨٣ ±  ١٠/١٣ b ٠/١٣٥± ٧٦/٤ c ٣/١١١ ±  ٢١٧/٢ 
HDL-C a ٢٥/١٢ ±  ٥٠٠/٢  a ٥٠/٢١ ±  ٤٦٩/٩  a ٥٠/٢٢ ±  ٧٣٢/١  a٧٥/٢٣  ± ٦٥٥/٨  

  واريانس و آزمون تعقيبي توكي است  آناليز ) بر اساس نتايج آزمونp>٠/ ٠٥دار (نشان دهنده وجود اختلاف معني bو  aحروف نامتشابه 

  

  
  هاي مطالعه با نتايج آزمون آناليز واريانس. در گروه   ALTو   ASTهاي  مقايسه سطوح آنزيم   . ٢شكل

) و  MASLD(دريافت كننده جيره چرب) و نيز بين گروه هاي ( MASLD(دريافت كننده جيره استاندارد) و  CONTROLعلامت * بيانگر تفاوت معنادار بين گروه هاي 
MASLD+M .(دريافت كننده جيره چرب+ عصاره مچه) است  
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سطوح   بر  مچه  عصاره  استرس شاخصتأثير  هاي 
  اكسيداتيو 

تأييد   از  تفاوتدارمعنيپس  فعاليت  ي  سطوح  در  ها 
آنتيآنزيم     ٠١٠٣/٠p=(،  SOD(   GPxاكسيدانيهاي 

)٠٠١/٠p<(،  CAT  )٠٠٤٢/٠p=(  سطح   MDA  و 
)٠٠١/٠p<  (تفاوت گروه،  بين  توكي  هاي  تعقيبي  آزمون  با  ها 

  بررسي شد: 
ي دارمعنيدر مقايسه با گروه كنترل به طور    MASLDگروه  

آنزيم فعاليت    ٠١١٦/٠p =(،  SOD(  GPx  هاي كاهش 
)٠٠١٠/٠p =(  و  CAT  )٠١١٣/٠p =(    و همچنين افزايش سطح

  MASLD+Mگروه  و در    داشت)  > ٠٠١/٠p(  آلدئيدديمالون

كاتالاز    و)  = ٠١٧٥/٠p(SOD   فعاليت  دارمعنيافزايش  
)٠١٦٥/٠p =  و كاهش (سطح  دارمعني  MDA  )٠٣٣٨/٠p =(  

گروه به  شد  MASLD  نسبت  فعاليت  ديده  مورد  در  اما   .
  ). ٤ي مشاهده نشد (جدول  دارمعنيپراكسيداز، تفاوت  گلوتاتيون

  هاي هيستوپاتولوژيكيافته
ها در گروه  شـناسـي، كبد و هپاتوسـيتدر مشـاهدات بافت

، القاي MASLDكنترل ســاختار طبيعي داشــتند، اما در گروه  
ها كبد چرب با مشـاهده تغييرات چربي به صـورت ميكرووزيكول

، تنها مقدار MASLD+Mها تأييد شـد. در گروه  و ماكرووزيكول
لول د و سـ اهده شـ لولي مشـ يون سـ عيت كمي دژنراسـ ها در وضـ

  ).٣طبيعي باقي ماندند (شكل 
  

  در  nmol/ ml (MDA(  و CAT )GPx (U/mg protein)، SOD (% inhibition/mg protein) )،nmol/min/mlسرمي  سطح  تغييرات  . ٤جدول 
  هاي مورد مطالعه گروه 

هاي مطالعه  گروه  Control  M  MASLD  MASLD+M  

ميانگين  ±انحراف معيار   ميانگين  ±انحراف معيار    ميانگين  ±انحراف معيار    ميانگين  ±انحراف معيار     

GPx a ٢٤٥٩/٠ ± ٠٤٨١٠/٠  a ٢١٣٥/٠±  ٠٢٧٤٧/٠  b ١٦١٨/٠±  ٠٣٣٥٢/٠  b ١٧٦٩/٠±  ٠٤٠٩٥/٠  

SOD a ٠٩٤/٢±  ٣١٨٢/٠ a ٢٣٢/٢±  ٤٦٦٣/٠  b ٢٣٣/١ ± ٢٢٨٢/٠    a ٩٠٦/١ ± ٣١٥٦/٠ 
CAT 

 
a ٥٥/٣٠ ± ١٤٦/٥  a ٧٠/٣١ ± ٥٢٥/٦  b ٣٠/٢٠ ± ٨٣٢/١  a ٤٦/٣٠  ± ٠١٥/٤ 

MDA a ٩٩٥/٤ ± ٥٦٩٤/٠  a ٦١١/٤ ±٣٤٠٦/٠ b ٩٨٤/٧ ± ١٢١/١  a ١٧٦/٦  ± ٣٨٨/١  
  است.واريانس و آزمون تعقيبي توكي  آناليز ) بر اساس نتايج آزمونp>٠/ ٠٥دار (نشان دهنده وجود اختلاف معني bو  aحروف نامتشابه 

  
  × ٢٠٠مطالعه با بزرگنمايي  هاي موردگروه كبد از ائوزين هماتوكسيلين و با آميزيرنگ مقاطع از برداريعكس .٣شكل

D: MASLD+M  C:M  B: MASLD   A: Control   [
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 ١٧                                                                          ١٤٠٤زمستان ، ٤، شماره بيستممجله علوم تغذيه و صنايع غذايي ايران، سال  

   بحث  

در مطالعه حاضر از عصاره اتانولي برگ گياه مچه استفاده  
ميان   در  را  كل  فلاونوئيد  مقدار  بيشترين  عصاره  اين  شد؛ 

هاي مختلف گياه در سه حلال آب،  هاي حاصل از بخشعصاره
داشت   اتانول  و  مدل    . )١٥(متانول  ايجاد  براي  همچنين 

MASLD  موش پرچرب در  غذايي  رژيم  از  صحرايي،  هاي 
معمول  رژيم  با  مقايسه  در  رژيم  اين  ويژگي  شد.  استفاده 

  ٪ ٧٥  تا   ٪٤٥ي از چربي)، تأمين  انرژ  ٪٢٠جوندگان (كمتر از  
است  انرژ چربي  از  دريافتي  اين  )٢٤(ي  حاضر  مطالعه  در  و   ،

داري مشاهده  ين، افزايش وزن معنيا  وجود  با.  بود  ٪٦١نسبت  
رژي از ان  ٪ ٧١اي ديگر، رژيم پرچرب با تأمين  نشد. در مطالعه

استئاتوز   هيپرگليسمي،  عليرغم  ذرت)،  روغن  (عمدتاً  چربي 
ماكرووزيكولي و التهاب خفيف، در مقايسه با گروه كنترل، منجر 

  .)٢٤(به افزايش وزن يا چاقي نشد  
كبدي،  اي با هدف دستيابي به مدل استئاتوز اوليه  در مطالعه

پرچرب همراه با فروكتوز موش رژيم  ها به مدت سه ماه تحت 
ي در آب آشاميدني) قرار گرفتند، اما كلسترول وزن  ٪١٠مايع (

گليسريدمي و رسوب چربي دريافت نكردند. در نتيجه، هيپرتري
  . )٢٥(  در كبد ايجاد شد، اما افزايش وزن يا چاقي مشاهده نشد

در مطالعه حاضر نيز، كلسترول جزء رژيم غذايي نبود و در گروه  
MASLD  اين حال، موش با  نشد.  مشاهده  وزني  هاي  افزايش 

صحرايي كه افزايش وزن نداشتند، همچنان دچار استئاتوز قابل  
اي كه بيشتر با مصرف چربي بالا مرتبط است توجه شدند؛ پديده

  . )٢٤(تا افزايش وزن بدن 
ميزان به  مچه  عصاره  گاواژ  اين مطالعه،  ، ٤٠٠  mg/kg  در 

سطح قند خون ناشتا را كاهش داد، هرچند اين كاهش از نظر  
اثر مچه بر قند و    دارمعنيآماري   از  اطلاعات مستقيمي  نبود. 

چليپائيان   خانواده  گياهان  اما  نيست،  دست  در  خون  چربي 
عنوان مثال، عصاره شاهي در  اند؛ بهخواص ضدديابتي نشان داده

ديابتي  موش حيواني    ) ٢٦(هاي  مدل  در  بروكلي  عصاره  و 
MASLDپلي داشتن  دليل  به  گلوكوزينولات فنول،  و  ها،  ها 

  .)٢١( اند موجب كاهش قند خون شده
تري سطوح  مطالعه،  اين  و  در  گروه    LDLگليسريد  در 

MASLD    طور اما  دارمعنيبه  بود،  كنترل  گروه  از  بيشتر  ي 
تواند در  مي  MASLDي نداشت. دارمعنيكلسترول تام افزايش 

رخ دهد. جهش نيز  وزن طبيعي  با  چاقي  افراد  و  ژنتيكي  هاي 
در افراد غيرچاق    MASLDاحشايي ناشي از رژيم غذايي در بروز  

نقش دارد. اين افراد معمولاً دچار تمام عوارض متابوليك مرتبط 
بالاي   سطوح  يا  انسولين  به  مقاومت  جمله  از  چاقي،  با 

با  در اين مطالعه نيز، موش  . )٢٧(شوند  گليسيريد، نميتري  ها 

وجود فقدان افزايش وزن، اما با چاقي احشايي و بدون افزايش  
  مبتلا شدند.  MASLDكلسترول، به  دارمعني

افزايش   MASLDدر گروه    HDLسطح   كنترل  به  نسبت 
متغير ميان گروه دارمعنيغير اين  تفاوت سطوح  و  ها  ي داشت 

اي با موضوع بررسي  نبود. اين يافته مشابه نتايج مطالعه  دارمعني
بر   زعفران  موش  MASLDاثر  است  در  صحرايي    . )٢٨(هاي 

در مقايسه با گروه    MASLD+Mدر گروه    LDL  دارمعنيكاهش  
MASLD  اكسيداني عصاره مچه و نيز تواند به خاصيت آنتيمي
چراكه    HDLافزايش   باشد،  خاصيت    HDLمرتبط  با 

جلوگيري   LDLاكسيداني خود از پراكسيداسيون و تجمع  آنتي
  . )٢٩(كند مي

)، كه از خانواده  D. sophiaاي با عصاره خاكشير (در مطالعه
هاي  در موش  LDLو    TG  ،TCچليپائيان است، كاهش سطوح  

آنزيم بر  انسولين  اثر  به  ليپوپروتئينديابتي  نظير  ليپاز هايي 
    .)٣٠(نسبت داده شده است 

ژن بيان  تعديل  -Peroxisome Proliferator  همچنين 

Activated Receptor alpha  )PPAR-α  (پلي ها،  فنولتوسط 
مكانيزم از  بروكلي  يكي  عصاره  توسط  كلسترول  كاهش  هاي 

است   شده  در    PPARهاي  گيرنده  .)٢١(عنوان  كليدي  نقش 
آنزيم سنتز  اسيدهاي  تنظيم  چربي،  متابوليسم  در  دخيل  هاي 

سلول  تمايز  آپوليپوپروتئينصفراوي،  تنظيم  و  چربي  ها  هاي 
به  مقاومت  كاهش  التهاب،  بهبود  ليپوژنز،  كاهش  با  و  دارند 

مؤثر   MASLDتوانند در مقابله با  انسولين و آسيب كبدي، مي
  . )٣١(باشند 

نتايج فنگ   با  مطالعه، مشابه  اين  احمد  )١٨(در  و    ) ٢٠(، 
كاهش  )٢١(ورنولي   شد.    ASTو    ALT  دارمعني،  مشاهده 

سلول  ستارهتخريب  اين هاي  آزادسازي  افزايش  با  كبدي،  اي 
  ASTو    ALT. كاهش سطوح  )٣٠(ها در خون همراه است  آنزيم

تواند به وجود تركيبات فنولي و  پس از تجويز عصاره مچه مي
كه در مطالعه آريائيان و  همچنان   فلاونوئيدي نسبت داده شود.

  از  با محافظت  هاي زعفراناكسيدان آنتي  و هافنولهمكاران، پلي
  در   هاآنزيم  سطح  مديريت  و  كنترل  به  منجر  ها هپاتوسيت  غشاي
  . )٢٨( شده بود ها سلول 

 دارمعنيمصرف جيره پرچرب در اين مطالعه موجب تغيير  
اكسيداني نسبت به گروه كنترل سطوح هر چهار شاخص آنتي

آنتي  سيستم  فعاليت  مچه،  عصاره  مصرف  با  اكسيداني  شد. 
سطح   كه  طوري  به  يافت،  طور    MDAافزايش  ي دارمعنيبه 

افزايش يافت؛ مشابه با    CATو    SOD  ،GPxكاهش و فعاليت  
در    GPx. با اين حال، افزايش  ) ١٨(و فنگ    ) ١٩(هاي ونگ  يافته

  نبود. دارمعنياين مطالعه 
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 Nuclear factor-erythroid  سازي مسيرفلاونوئيدها با فعال

2-related Factor2  )Nrf2(اكسيداني كبد را در برابر ، دفاع آنتي
 TNF-αافزايش بيان    . )٣٢(كنند  استرس اكسيداتيو تقويت مي

فعال  MASLDدر    Nuclear Factor Kappa B سازيموجب 
)NF-κB  (  و مهار مسيرNuclear factor-erythroid 2-related 

Factor2/Antioxidant Responsive Elements   )Nrf2/ARE  (
مهار  . )٣١(شود  مي با   Inhibitor of Kappa B  فلاونوئيدها 

Kinase  )IKK  (فسفوريلاسيون از  جلوگيري   Inhibitory  و 

kappa B  )Iκ-B(فعال از  پاسخ  NF-κB  سازي،  التهابي  و  هاي 
فنولي دارچين عصاره پلي  .)٣٢(كنند  وابسته به آن جلوگيري مي

موش  در  تعديلنيز  طريق  از  پرچرب  رژيم  با   Sterol  هاي 

Regulatory Element Binding Protein 1c  )SREBP-c1(  ،
NF-κB    وNrf2  و چربي  متابوليسم  بر  مثبتي  اثرات   ،

از) ٣٣(ها داشته است  اكسيدان آنتي  فنوليك  اسيدهاي  جمله  . 
  فلاونوئيدهاي   از  و   اسيد كلروژنيك و اسيد گاليك  مچه  در  موجود

يكي)١٦(هستند    كوئرستين  و  روتين  آن؛   هاي مكانيسم  از  . 
  و   گاليك  كبدي توسط اسيد  هايآسيب  كاهش   براي  پيشنهادي

  بيان   كه  است  Nrf2  رونويسي  فاكتور  كردن  فعال  روتين؛
 كبدي   اكسيداتيو  استرس  و  افزايش  را  اكسيداني آنتي  هايآنزيم
  گاليك   . اسيد)٣٤(دهد  مي  بهبود  را  پرچرب  غذايي  رژيم   از  ناشي
 حساسيت   بهبود  و  چربي  بافت  در  PPARγبيان    افزايش  باعث
.  )٣٥(كند  مي  تعديل  را  ليپوژنز  و   شودمي  انسولين  به  چربي  بافت 

 احتمال  به  را  كبدي  هاي سلول   در  چربي  تجمع  نيز  كوئرستين
دهد  مي  كاهش   ميتوكندريايي  اكسيداتيو  متابوليسم  تغيير  با  زياد

)٣٦( .  
در   شديد  تغييرات  ايجاد  از  مچه  عصاره  مطالعه،  اين  در 
جلوگيري  ماكرووزيكول)  و  (ميكرووزيكول  كبد  محتوي چربي 

بيان    كرد. مكانيسم  SREBP1كاهش  از  اصلي  يكي  هاي 

سلول در  چربي  تجمع  از    توسطHepG2 هاي  پيشگيري 
مانند هايفنولپلي است  ي  كلروژنيك    ها SREBP  .)٢١(  اسيد 

گليسريد هستند و بيان بيش از فاكتورهاي مهمي در سنتز تري 
منجر به تجمع چربي در كبد و اختلالات چربي    SREBP-1cحد  
راديكال  .)٣٢(شود  مي نقش  به  توجه  پاتوژنز با  در  آزاد  هاي 

MASLDگيرنده دادن  قرار  هدف  هسته،  با هاي  مرتبط  اي 
تواند رويكردي اميدبخش در  فرايندهاي اكسيداسيون و احيا مي

  . )٣١(درمان اين بيماري باشد 
گيري به برتمركز  منابع گياهي  و توجه به  درمان  جاي پيشـ

ــيوه ــنتي تغذيهبومي و ش بود.   مطالعه اين از نقاط قوت هاي س
بررسـي شـد.    MASLDاثر گياه مچه بر بار   اولين  همچنين براي

عدم  و    عدم امكان مقايسـه با مطالعات مشـابه در مورد گياه مچه
اره بر بيان ژن يداني و ليپوژنيكهاي آنتيبررسـي تأثير عصـ   اكسـ

  هاي مطالعه بود.از محدوديت
  گيري نتيجه

نتايج اميدبخشــي   MASLDعصــاره مچه در پيشــگيري از 
هاي بيشتر است. اين عصاره  نشان داده است كه نيازمند بررسي

)mg/kgت رژيم پرچرب، تجمع چربي ) در موش٤٠٠ اي تحـ هـ
اخص يداتيو را به طور  كبدي و شـ ترس اكسـ ي دارمعنيهاي اسـ

فنولي، ممكن اســت نقش كاهش داد و با توجه به تركيبات پلي
ت آنتي د و ظرفيـ ا مؤثري در بهبود عملكرد كبـ داني ايفـ ــيـ اكسـ

  كند.
  پيشنهادها

بررسي تأثير عصاره بر سطح انسولين، تركيب ميكروبيوتاي 
روده، شناسايي تركيبات فعال عصاره، و انجام مطالعات انساني  

توصيه  MASLDبراي طراحي راهكارهاي هدفمند در مبارزه با 
  شود. مي

Abbreviations  

MASLD Metabolic dysfunction-associated steatotic liver disease 

FBG Fasting Blood Glucose 

TG Triglyceride 

TC Total Cholesterol 

LDL Low Density Lipoprotein 

HDL High Density Lipoprotein 

AST Aspartate Transaminase 

ALT Alanine aminoTransferase 

CAT Catalase 

SOD Superoxide Dismutase 

GPx Glutathione Peroxidase 

MDA MalonDiAldehyde 

NASH NonAlcoholic SteatoHepatitis 

IL-6 Interleukin 6 

IL-1β Interleukin-1 beta 
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Abbreviations  

TNF-α Tumor Necrosis Factor alpha 

ALP Alkaline Phosphatase 

VLDL-C Very-Low Density Lipoprotein-Cholesterol 

LD50 Median Lethal Dose 

PPAR-α Peroxisome Proliferator-Activated Receptor alpha 

PPARs Peroxisome Proliferator-Activated Receptors 

Nrf2 Nuclear factor-erythroid 2-related Factor2 

Nrf2/ARE Nuclear factor-erythroid 2-related Factor2/Antioxidant Responsive Elements 

NF-κB Nuclear Factor Kappa B 

Iκ-B Inhibitory kappa B 

SREBP-1c Sterol Regulatory Element Binding Protein 1c 

HepG2 
A cell line exhibiting epithelial-like morphology that was isolated from a hepatocellular carcinoma of  

 a 15-year-old, white, male youth with liver cancer. The cell line was deposited by the Wistar Institute 
and is a suitable transfection host 

PPARγ Peroxisome Proliferator-Activated Receptor Gamma 
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Background and Objectives: Metabolic dysfunction-associated steatotic liver disease (MASLD) is the most common 
chronic liver disease worldwide. Epidemiological evidence indicates an inverse association between the intake of fruit- 
and vegetable-rich diets, due to their high phenolic acid content, and the incidence of MASLD. Lepidium draba L. 
(commonly known as Mocheh) is rich in polyphenolic compounds and may exhibit protective effects against liver injury. 
This study aimed to investigate the preventive effects of Mocheh extract on the development of MASLD in rats fed a 
high-fat diet. 

 Materials & Methods: In this experimental study, 24 male rats were randomly assigned to four groups: control (standard 
diet), MASLD (high-fat diet), M (standard diet + oral gavage of 400 mg/kg Mocheh extract), and MASLD+M (high-fat 
diet + oral gavage of Mocheh extract). After 12 weeks, biochemical parameters including fasting blood glucose (FBG), 
triglycerides (TG), total cholesterol (TC), Low-Density Lipoprotein (LDL), High-Density Lipoprotein cholesterol (HDL), 
and the activities of Aspartate Transaminase (AST) and Alanine aminoTransferase (ALT) enzymes were measured in 
serum samples. Additionally, liver tissue samples were analyzed for catalase (CAT), superoxide dismutase (SOD), 
glutathione peroxidase (GPx) activities, and malondialdehyde (MDA) levels. 

Results: Mocheh extract significantly reduced LDL (p = 0/0370), MDA (p = 0/0338) levels, and AST (p= 0/0112) and 
ALT (p = 0/0153) activities, while significantly enhancing SOD (p = 0/0175) and CAT (p = 0/0165) activities. 
Histopathological evaluations confirmed reduced oxidative liver damage in the Mocheh-treated groups. 

Conclusion: Given its notable antioxidant and anti-inflammatory properties—attributable to its phenolic and flavonoid 
compounds—Mocheh extract may serve as a promising preventive agent against liver injury induced by a high-fat diet. 

Keywords: MASLD, Herbal drugs, Liver enzymes, polyphenols, Mocheh 
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