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چکیده
اغلب به فراوانی و به سادگی مورد استفاده قرار می گیـرد  Cویتامین :زمینه و هدف

لـذا بـه منظـور    .تـر اسـت  پایینبرخی گزارشات سطح آن در افراد چاقبر اساسو 
، هاي بـدنی ، انرژي و شاخصاسطوح مختلف این ویتامین بر دریافت غذاثر بررسی 

آشـامیدنی در آبCویتامین مقادیر افزایشیوپرچرب با جیره صحراییهايموش
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mg/l1000 ویتامینC)HF1000(گروه کنترل با استفاده از پلـت . ، تقسیم شدند-
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در این مطالعه  مصرف . تحت تیمار اضافه شدهاي به آب آشامیدنی گروهCویتامین 
هـاي تحـت مطالعـه   هاي مرتبط با چاقی در گروهآب، غذا و افزایش وزن و شاخص
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مقدمه
از افزایش بیش از حد ذخیره عبارت استکه چاقی 
وعی از قبیل تواند به اختلالات درمانگاهی متنچربی می

تابولیک، اختلالات قلبی عروقی و سندرم م،2دیابت نوع 
این نظریههاي اخیر بر اساس یافته)2، 1(آرتریت منجر شود

با افزایش دریافت انرژي چاقی نه تنهاشده است کهمطرح
بالانس بین مواد اکسیداتیو (ردوکسوضعیتاختلال بابلکه

اي کهبه گونه) 4، 3(نیز مرتبط است ) و آنتی اکسیداتیو
هاي موشرژیم غذایی در سکوربیک آمکمل اسیداستفاده از 

چاق شده بودند باعث کاهش با غذاي کافه تریاکه صحرایی
). 4(برخی پارامترهاي چاقی شد

ات مختلفی که در افراد چاق انجام شده است در مطالع
یا سایر مواد آنتی اکسیدان در افراد Cکاهش سطح ویتامین 

چاق به عنوان یک عامل مرتبط با چاقی مورد اشاره قرار 
سطح پلاسماییهمچنین افراد داراي ).6و 5(گرفته است 

Cمناسب این ویتامین در مقایسه با افرادي که ویتامین

- را اکسید میيبیشترچربی کمتري دارند، در طی ورزش 

ممکن است Cبنابراین افراد مبتلا به کمبود ویتامین کنند،
).7(در برابر از دست دادن توده چربی مقاوم تر باشند 
بر مهارCدر مقابل گزارشاتی نیز مبنی بر تاثیر ویتامین 
گلوکز در /ترشح لپتین و برخی از مسیرهاي متابولیسم لیپید

و تاثیر آن در ) 8(موش صحراییاولیه هاي چربیسلول
اختلال تست تحمل گلوکز و ترشح انسولین وجود دارد 

)9.(
یک آنتی اکسیدان قوي ) اسیدآسکوربیک(Cویتامین

برخی واکنش محلول در آب است که به عنوان کوفاکتور در
براي ورود Cویتامین). 9(کندهاي بیوشیمیایی شرکت می

و نشان داده شده است ها با گلوکز رقابت می کندبه سلول
القاي ترشح Cدر دیابت غیروابسته به انسولین ویتامین که

در دیابت وابسته به و)10(اندازد میانسولین را به تاخیر
در نزدیکی زمان Cمکمل ویتامیناستفاده ازنیزانسولین

تزریق انسولین ممکن است اثر انسولین درمانی را کاهش 

دآسکوربیک در پلاسما حتیظت بالاي اسیغل). 11(دهد
پاسخ انسولین به گلوکز تزریق شده در افراد نورموگلیسمیک 

هاي بالاي رقابت غلظتاین اثر به . زداندامیبه تاخیرنیزرا
اسید آسکوربیک در پلاسما با گلوکز براي انتقال به داخل 

هاي بتاي پانکراس و مهار ورود گلوکز به داخل این سلول
این در حالی است که ).9(است داده شدهنسبت ها سلول

و Cیک رابطه کاملا معکوس بین سطح پلاسمایی ویتامین
خطر ابتلا به دیابت وجود دارد به طوري که مصرف میوه و 

که یک شاخص زیستی (Cسبزیجات و سطح بالاي ویتامین
باعث کاهش خطر ) مناسب ازجذب میوه و سبزیجات است

). 12(ابتلا به دیابت می شود 
متفاوت و بعضـا متناقضـی کـه در    با توجه به گزارشات
بــر متابولیســم گلــوکز، لیپیــد و Cخصــوص اثــر ویتــامین

-وجود دارد در این مطالعـه مـوش  و دیابت چاقی همچنین

هاي صحرایی با استفاده از جیره پرچرب حاوي دنبه تغذیـه  
ویتـامین هاي مختلف غلظتشدند و همزمان تحت تیمار با 

C   محلول در آب آشامیدنی قرار گرفتند تـا اثـر ویتـامینC

بـر دریافـت انـرژي و برخـی از     آشـامیدنی  آب دریافتی در 
.چاقی مورد بررسی قرار گیردهاي شاخص

بررسیروش 
40جهت انجام ایـن پـژوهش   :و گروه بنديحیوانات

نر بالغ نژاد اسـپراگ بـا میـانگین وزنـی    موش صحراییسر 
در طـول  حیوانـات . گرم مورد استفاده قرار گرفتند10±160

،ساعت تاریکی12ساعت روشنایی و 12مطالعه در شرایط 
قفـس  هرسر در 4و به تعداد درجه سانتیگراد، 23±1ماي د

و پـس از  داري نگه ـموش صـحرایی پلی اتیلنی مخصوص 
گروه بنـدي  سازش با محیط به منظور هفتهسپري شدن یک 

آزادانـه بـه  گروه کنترل) هفته8(مطالعه در طی دوره. شدند
دسترسـی داشـتند   ) شهرضـا -چاودانه(معمولی جیره آب و 
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) High Fat(ولـی چهـار گـروه دیگـر از غـذاي پرچـرب       
-جیره استفاده شده در این گروه.)1جدول (استفاده نمودند

تهیه شد و Srinivasanها با تغییر اندکی بر اساس مطالعه 
شده در آن مطالعه بـا دنبـه گوسـفندي    چربی خوك استفاده 

از زمان گروه بندي حیوانات .)13(چرخ شده جایگزین شد
بر چـاقی Cو به منظور بررسی اثر پیشگیري کننده ویتامین 

ــروه  ــرفی گ ــه آب مص ــاي ب و HF ،HF250 ،HF500ه
HF1000 میلی گرم در 1000و500، 250صفر، به ترتیب

هـاي آب  بطري.اضافه شد) آمریکا-سیگما(Cویتامینلیتر
روزانه تعویض و مصرف آب، جیره و وزن حیوانات در هر 

میـزان مصـرف هفتگـی    .گروه به صورت هفتگی تعیین شد
:شدهاي زیر محاسبه آب و غذا با استفاده از فرمول

ساعت گرسنگی8در پایان دوره پس از :گیرينمونه
، وزن، خون کلروفرم بیهوشباتحت بیهوشی عمیق هارت

خون با استفاده . گیري و با ادامه بیهوشی آسان کشی شدند
وارد میلی لیتري از قلب حیوانات اخذ و 5هاي از سرنگ

لوله هاي حاوي . شدEDTAآزمایش حاوي هايلوله
گلوکز پلاسماي آنها تا زمان اندازه گیريوخون سانتریفیوژ 

. سانتی گراد نگه داري شددرجه -20در دمايو لیپیدها
کهپارامترهاي چاقی:چاقیهايشاخصگیري اندازه

: از بودندعبارتنددر این مطالعه مورد بررسی قرار گرفت
دور اندازه ، بلافاصله در قدام اندام خلفیدور شکم اندازه 

از نوك پوزه ، طول بدنبلافاصله در پشت اندام قدامیسینه
که از تقسیم وزن بدن )BMI(یشاخص توده بدن،تا مقعد

شود و نسبت دور شکم بر مربع طول بدن حاصل می) گرم(
وزن چربی هاي مزانتریک، همچنین ). 14(به دور سینه

ال و وزن اندام هاي احشایی شامل یینال، رتروپرتیونیاینگو

اندازه ها و وزن لاشه بدون احشاکلیهوقلب، کبد، طحال
.گیري شدند

مقادیر پلاسمایی گلوکز، : وکز و لیپیدهااندازه گیري گل
-به روش آنزیمیLDL-cتري گلیسیرید، کلسترول تام و 

ضرایب تغییرات . کالریمتري مورد سنجش قرار گرفتند
درون گروهی، برون گروهی و میزان حساسیت روش اندازه 

میلیگرم در 5و 84/0، 28/1گیري به ترتیب براي گلوکز 
میلیگرم در دسی 5و % TG53/1% ،60/1دسی لیتر، براي 

میلیگرم در دسی لیتر و 5و % TC62/1% ،14/1لیتر، براي 
میلیگرم در دسی لیتر 1و % LDL-c29/1% ،63/0براي 

LDLها، ابتدا شیلومیکرونHDL-cگیري براي اندازه. بود

موجود در نمونه با استفاده از اسید VLDLو 
هاي منیزیوم رسوب داده شدند و پس فسفوتنگستیک و یون

بود HDL-cاز سانتریفوژ در محلول رویی که فقط داراي 
کالریمتري اندازه گیري -مقدار کلسترول به روش آنزیمی

ایران (هاي شرکت پارس آزمون در تمام موارد از کیت. شد
استفاده شد و تغییر رنگ حاصله با استفاده از )  کرج-

. اندازه گیري شد) آلمان-Convergys-100(فتومتر 
آنزیمی انجام شد -به روش رسوبیHDL-cاندازه گیري 

با استفاده از فرمول زیر مورد محاسبه قرار LDL-cو مقدار 
)15(گرفت 

LDL-c = TC – (TG/5 + HDL-c)
SPSSنتایج با استفاده از نرم افزار آماري : آنالیز آماري

خطاي ±رت میانگینمورد تحلیل قرار گرفتند و به صو18
هاي تحت مطالعه با استفاده از گروه. اندمعیار ارئه شده

در صورت وجود اختلاف معنی دار وANOVAآزمون 
در . با یکدیگر مورد مقایسه قرار گرفتندLSDپس آزمون با

.معنی دار در نظر گرفته شد>05/0Pتمامی موارد 

مصرفی آب میزان (mg/100g bw) = لیتر میلی هفته یک درطی هرگروه مصرفی آب (گرم)مجموع هفته درپایان گروه حیوانات وزن مجموع
× 100
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مصرفی ي غذا مقدار ( g100g bw) = گرم هرگروهدر هفته در مصرفی غذاي مجموع

گرم هفته پایان در هرگروه در رتها وزن مجموع
× 100

جیره پرچرب مصرفیو انرژي ترکیب: 1جدول 

و چربی تهیه شده بر اساس اطلاعات کارخانه سازنده و مقدار انرژي پروتئینبراي محاسبه میزان انرژي رژیم غذایی، مقدار انرژي خوراك *: 
.افزوده شده با توجه به مقدار استفاده شده از هر ماده غذایی محاسبه شد

یافته ها
.در آغاز مطالعه وزن موش ها در کلیه گروه ها یکسان بود

شود میزان افزایش مشاهده می1همانگونه که در نمودار
، HFوزن در طی دوره نگهداري حیوانات در گروه هاي 

HF250 وHF1000 بیشتر از گروه کنترل بود
)05/0P<( ولی بین گروه کنترل و ،HF500 اختلاف

).<05/0P(داري مشاهده نشد معنی
گرم وزن بدن در هفته در 100مصرف آب به ازاي هر 

HF500و HF)01/0P<(،HF250هايگروه

)001/0P< ( بیشتر از گروه کنترل بود) مصرف ). 2نمودار
گرم وزن بدن در هفته در هر سه گروه 100غذا به ازاي هر 

هاي بالاتر بود ولی فقط در گروهCمصرف کننده ویتامین 
HF250)01/0P< ( وHF1000)001/0P< ( در مقایسه

درصد مصرف . دار داشتبا گروه کنترل افزایش معنی

با افزایش زیادي HF1000ی غذا به آب نیز در گروه هفتگ
).  >01/0P(همراه بود 

شود مصرف انرژي به مشاهده می3همانگونه که در نمودار 
هایی که غذاي گرم وزن بدن در تمامی گروه100ازاي هر 

پرچرب مصرف نمودند بیشتر از گروه کنترل بود 
)05/0P<(ر با ، و این افزایش در سه گروه تحت تیما

). >001/0P(از شدت بیشتري برخوردار بود Cویتامین 
شود در این مطالعه مشاهده می2همانگونه که در جدول 

طول بدن، دور سینه، نسبت دور شکم به دور سینه، شاخص 
BMIهاي مورد مطالعه تفاوت معنی و وزن لاشه در گروه

ولی اندازه دور شکم، وزن ) <05/0P(داري را نشان نداد 
ها، چربی مزانتر، چربی رتروپریتونئال، چربی بد، قلب، کلیهک

تام لاشه و درصد چربی لاشه در اثر مصرف جیره پرچرب 
در این میان اندازه کبد توسط هر سه دوز . افزایش یافت

)*کیلو کالري(انرژي )گرم(مقدارترکیبات
موش صحراییغذاي پودر شده

ینیکاز
دنبه

مینرالوویتامینکمل م
کلسترول

میتونین
مخمر
نمک
جمع

365
250
310
60
10
3
1
1

1000

1186
950
2511

-
-
12
-
-

4659
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، دور شکم و چربی اینگویینال توسط دوزهاي Cویتامین 
متوسط و بالا و چربی مزانتر و درصد چربی لاشه فقط 

تعدیل شدند و افزایش کمتري Cط دوز بالاي ویتامین توس
همچنین اندازه طحال و . را نسبت به گروه کنترل نشان دادند

ها به ترتیب توسط مقادیر متوسط و پایین ویتامین کلیه
تعدیل شد، در حالی که مقدار چربی تام و درصد چربی 

نه تنها تعدیل نگردید، Cلاشه توسط مقادیر اندك ویتامین 
.بلکه تشدید شد
ترین علامتی بود که به دنبال هاي کبد واضحمدور شدن لبه

هاي صحرایی که از جیره چرب استفاده باز کردن لاشه موش
همچنین به دلیل تجمع واضح .کرده بودند قابل مشاهده بود

. چربی کبد رنگ پریده بود

شود علی رغم افزایش مشاهده می3همانگونه که در جدول 
هایی که از جیره پر چرب لوکز در تمامی گروهمقدار گ

دار نبود استفاده کرده بودند، این افزایش از نظر آماري معنی
)05/0P> .(گلیسیرید و مقادیر تريHDL-cنیز در گروه-

هاي تحت مطالعه با تغییر قابل توجهی همراه نبودند 
)05/0P> (هاي مصرف ولی مقدار کلسترول تام در گروه

هاي چرب افزایش یافت که این افزایش در گروهکننده جیره
HF وHF500دار بود در مقایسه با گروه کنترل معنی

)01/0P<.( مقدارLDL-c به دنبال استفاده از جیره واجد
و ) >HF ،HF500)01/0Pهاي چربی بالا در گروه

HF1000)05/0P< (داري داشت، ولی افزایش معنی
در مقایسه با گروه کنترل HF250افزایش آن در گروه 

).=060/0P(معنی دار نبود 

افزایش وزن بدن در گروه هاي تحت مطالعه) SEM±(میانگین : 1نمودار
+ جیره چرب: HF250جیره چرب، : HFگروه کنترل؛ : 05/0P< .(C(باشد دار با گروه کنترل مینشان دهنده اختلاف معنی*: 

mg/lit250 ویتامینC ؛HF500 :جیره چرب +mg/lit500 ویتامینC وHF1000 :جیره چرب +mg/lit1000 ویتامینC.
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گرم وزن بدن و درصد مصرف غذا به آب در هفته در گروه هاي 100مصرف آب و جیره به ازاي هر ) SEM±(میانگین : 2نمودار
تحت مطالعه

جیره : HFگروه کنترل؛ : 05/0P< ،** :01/0P< ،*** :001/0P< .(C(*: باشد دار با گروه کنترل مینشان دهنده اختلاف معنی*: 
+ جیره چرب: HF1000و Cویتامین mg/lit500+ جیره چرب: HF500؛ Cویتامین mg/lit250+ جیره چرب: HF250چرب، 
mg/lit1000 ویتامینC.

وزن بدن در هفته در گروه هاي تحت مطالعهگرم 100دریافت انرژي به ازاي هر ) SEM±(میانگین : 3نمودار
جیره : HFگروه کنترل؛ : 05/0P< ،** :01/0P< ،*** :001/0P< .(C(*: باشد دار با گروه کنترل مینشان دهنده اختلاف معنی*: 

+ جیره چرب: HF1000و Cویتامین mg/lit500+ جیره چرب: HF500؛ Cویتامین mg/lit250+ جیره چرب: HF250چرب، 
mg/lit1000 ویتامینC.
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گرم وزن بدن و درصد مصرف غذا به آب در هفته در گروه هاي 100مصرف آب و جیره به ازاي هر ) SEM±(میانگین : 2نمودار
تحت مطالعه

جیره : HFگروه کنترل؛ : 05/0P< ،** :01/0P< ،*** :001/0P< .(C(*: باشد دار با گروه کنترل مینشان دهنده اختلاف معنی*: 
+ جیره چرب: HF1000و Cویتامین mg/lit500+ جیره چرب: HF500؛ Cویتامین mg/lit250+ جیره چرب: HF250چرب، 
mg/lit1000 ویتامینC.

وزن بدن در هفته در گروه هاي تحت مطالعهگرم 100دریافت انرژي به ازاي هر ) SEM±(میانگین : 3نمودار
جیره : HFگروه کنترل؛ : 05/0P< ،** :01/0P< ،*** :001/0P< .(C(*: باشد دار با گروه کنترل مینشان دهنده اختلاف معنی*: 

+ جیره چرب: HF1000و Cویتامین mg/lit500+ جیره چرب: HF500؛ Cویتامین mg/lit250+ جیره چرب: HF250چرب، 
mg/lit1000 ویتامینC.
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گرم وزن بدن و درصد مصرف غذا به آب در هفته در گروه هاي 100مصرف آب و جیره به ازاي هر ) SEM±(میانگین : 2نمودار
تحت مطالعه

جیره : HFگروه کنترل؛ : 05/0P< ،** :01/0P< ،*** :001/0P< .(C(*: باشد دار با گروه کنترل مینشان دهنده اختلاف معنی*: 
+ جیره چرب: HF1000و Cویتامین mg/lit500+ جیره چرب: HF500؛ Cویتامین mg/lit250+ جیره چرب: HF250چرب، 
mg/lit1000 ویتامینC.

وزن بدن در هفته در گروه هاي تحت مطالعهگرم 100دریافت انرژي به ازاي هر ) SEM±(میانگین : 3نمودار
جیره : HFگروه کنترل؛ : 05/0P< ،** :01/0P< ،*** :001/0P< .(C(*: باشد دار با گروه کنترل مینشان دهنده اختلاف معنی*: 

+ جیره چرب: HF1000و Cویتامین mg/lit500+ جیره چرب: HF500؛ Cویتامین mg/lit250+ جیره چرب: HF250چرب، 
mg/lit1000 ویتامینC.
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هاي چاقی در گروه هاي تحت مطالعهخطاي معیار شاخص±میانگین : 2جدول 
HF1000 HF500 HF250 HF کنترل هاشاخص

33/0±11/21 29/0±96/20 18/0±80/20 34/0±42/21 27/0±33/20 (cm)طول بدن 

44/0±50/14 34/0±75/14 37/0±37/15* 31/0±55/15* 21/0±22/14 (cm)شکم دور 

26/0±91/12 24/0±76/12 17/0±12/13 16/0±38/13 4/0±81/12 (cm)دورسینه

03/0±14/1 01/0±15/1 02/0±17/1 01/0±15/1 03/0±14/1 نسبت دور شکم به سینه
97/0±10/12** 75/0±22/12** 58/0±10/12** 73/0±24/13*** 45/0±61/8 (g)کبد

1/0±33/1** 06/0±20/1* 11/0±28/1** 11/0±14/1 02/0±90/0 (g)طحال

02/0±79/0* 02/0±81/0* 02/0±80/0* 02/0±81/0* 02/0±71/0 (g)قلب

05/0±01/1*** 05/0±94/0** 02/0±92/0* 04/0±99/0** 03/0±75/0 (g)کلیه راست

04/0±1*** 04/0±94/0** 01/0±92/0** 04/0±97/0*** 02/0±73/0 (g)کلیه چپ

49/0±90/4 5/0±68/5* 5/0±89/5* 64/0±98/5* 25/0±99/3 (g)چربی مزانتر

07/1±90/10* 83/0±70/10* 21/1±68/12** 19/1±99/11** 47/0±47/7 (g)ینالیچربی اینگو

85/0±21/6 6/0±19/6 61/0±7 74/0±26/6 31/0±74/4 (g)الیچربی رتروپریتون

3/2±02/22* 75/1±57/22* 07/2±57/25** 49/2±23/24* 7/0±21/16 (g)چربی تام#

62/0±35/9 37/0±86/9* 58/0±79/10** 71/0±02/10* 39/0±93/7 چربی لاشه% ##
67/12±49/211 15/11±21/205 05/7±55/209 23/7±18/215 81/7±25/189 (g)وزن لاشه

02/0±63/0 01/0±62/0 01/0±65/0 02/0±63/0 01/0±60/0 BMI (g/cm2)
مجموع : #. باشدمی>001/0Pو >05/0P< ،01/0Pنشاندهنده اختلاف معنی دار با گروه کنترل به ترتیب در سطح ***: و** ، *

. 100نسبت وزن چربی تام به مجموع وزن لاشه و چربی تام ضرب در : ##. هاي مزانتر، اینگویینال و رتروپریتونیالچربی

هاي تحت مطالعهپارامترهاي بیوشیمیایی پلاسما در گروهخطاي معیار برخی ±میانگین: 3جدول 
HF1000 HF500 HF250 HF کنترل متغیر

58/5±158 58/5±162 87/35±165 72/7±149 72/7±135 )mg/dl(گلوکز
4±32 3±41 3±34 3±34 3±40 )mg/dl(تري گلسیرید
4±95 11±115** 7±91 10±113** 4±75 )mg/dl(تام کلسترول
3±38 5±44 3±43 2±40 3±52 HDL-C (mg/dl)

8±50* 15±15/63** 7±40 10±65** 4±14 LDL-C (mg/dl)

.>01/0Pو >05/0Pنشاندهنده اختلاف معنی دار با گروه کنترل به ترتیب در سطح **: و * 

بحث
و شامل هعلل و عوامل موثر در بروز چاقی پیچیده بود

ژنتیکی، رفتاري، محیطی، عواملاي از مجموعه
اي است که منجر فیزیولوژیکی، اجتماعی، فرهنگی و تغذیه

). 16(د نشوبه عدم بالانس انرژي و افزایش ذخیره چربی می
اي که در اثر دریافت انرژي اضافی از طریق چاقی تغذیه

دهد، رخ میهاي غنی از کربوهیدرات یا لیپیدمصرف جیره
شاخص چاقی نظیر افزایش وزن بدن با افزایش یک یا چند 

ها، افزایش شاخص هاي داخلی، افزایش چربیو وزن ارگان
افزایش .همراه استتوده بدنی و بروز مقاومت انسولینی

دریافت انرژي تام به واسطه مصرف چربی، ارتباط مستقیمی 



...هايهاي چاقی موشبر شاخصCاثر ویتامین 38

13931393، ، 11، شمارة ، شمارة 1313شاپور، دورة شاپور، دورة مجلۀ علمی پزشکی جنديمجلۀ علمی پزشکی جندي

و 14(هاي چاقی دارد با افزایش وزن بدن و دیگر شاخص
17.(

آب مصرفی به طور متوسط هر یک از با توجه به میزان
به ترتیب در HF1000و HF250 ،HF500هاي گروه

-میلی96و 55، 28هر روز به ازاي هر کیلوگرم وزن بدن 

حل شده در آب آشامیدنی را دریافت Cگرم ویتامین 
استفاده شده در این مطالعه Cبنابراین مقدار ویتامین . کردند

، 18(با مقادیر استفاده شده در مطالعات دیگر همخوانی دارد 
و )mg/lit250(مقدار کمدر مطالعه حاضر ). 20و 19

افزایش وزن را کنترل ) C)mg/lit1000بالاي ویتامین 
در گروهی که از مقدار متوسط افزایش وزننکرد ولی 

.دار نبودبه گروه کنترل معنیت سباستفاده کرد نCویتامین 
در دوزهاي کم و زیاد باعث Cدیگر ویتامیناز طرف 

این در حالی است که نتایج مطالعات . شدنیزافزایش اشتها
انجام شده در خصوص تاثیر افزودن چربی بر مزه و تمایل 

در مطالعه قربان زاده و . حیوان به خوردن غذا متفاوت است
ه جیره باعث کاهش مصرف جیره همکاران افزودن چربی ب

شد و نویسندگان علت را به افزایش انرژي جیره نسبت 
ولی برخی گزارشات نیز حاکی از افزایش ). 21(دادند

).22(باشد مصرف غذا در پی افزایش مقدار چربی آن می
توان ناشی از در مطالعه حاضر افزایش مصرف غذا را نمی

در HFر گروه چربی آن دانست، چرا که مصرف غذا د
مقایسه با گروه کنترل نه تنها بیشتر نشده است بلکه کاهشی 

دار را نشان می دهد، ولی افزودن جزئی و البته غیرمعنی
در آب مصرف غذا را بالا برده است که می توان Cویتامین 

در این ارتباط .این موضوع را ناشی از افزایش اشتها دانست
شتها و چاقی از قبیلمشخص شده است که داروهاي ضد ا

باعث ) 24(اتیل پروپیونمازیندول و دي، )23(فلورامینفن
شده و استفاده Cکاهش سطح پلاسمایی و مغزي ویتامین 

.شودباعث کاهش اثرات ضد اشتهاي آنها میCاز ویتامین 
نشان داده شده است که حیواناتی که غذاي محتوي همچنین

توانایی تشخیص آن اسیدآسکوربیک را مصرف کرده بودند، 

را در غذا کسب نمودند و غذاهاي واجد مقدار بیشتر 
را انتخاب نموده و خوردن آن غذا را ترجیح Cویتامین 

توان این احتمال را مطرح نمود که بنایراین می). 25(دادند 
یی شاید یکی از عواملی بوده باشد که مصرف ترجیح غذا

افزایش داده Cهاي مصرف کننده ویتامین غذا را در گروه
.است

هایی که از غذاي مصرف آب در گروهدر این مطالعه 
استفاده نمودند در مقادیر کم و متوسطCو ویتامین چرب

افزایش مصرف آب احتمالا ناشی . داري داشتافزایش معنی
از افزایش میزان متابولیسم و تولید حرارت در اثر افزایش 

افزایش مصرف غذا با افزایش تولید . دریافت کالري است
T3 و کاهشrT3که در اثر آن تولید ) 26(همراه است

رسد یابد، لذا منطقی به نظر میحرارت و تبخیر افزایش می
رف آب را در حیوانات یافت انرژي مصکه افزایش در

درصد مصرف غذا به آب در گروهی که افزایش دهد، اما 
را دریافت کرده بود، افزایش یافت Cبالاترین مقدار ویتامین

که به معنی کاهش مصرف آب در مقایسه با حجم مصرفی 
این موضوع شاید ناشی از . باشدغذا در این گروه می

و کاهش نیاز به آب آشامیدنی افزایش تولید آب متابولیک
از یک طرف توجه به میزان غذا و انرژي دریافتی. باشد

هاي چاقی و شاخصو تغییرات وزن )  2و 1نمودارهاي (
از طرف دیگر نشان دهنده دریافت ) 1و جدول 3نمودار (

علی رغم HF1000مقدار بیشتر غذا و انرژي در گروه 
این امر . ستهاي چاقی در این گروه اکاهش شاخص

ستراهاي انرژي در بسواحتمالا ناشی از افزایش اکسیداسیون 
این گروه و  تایید کننده افزایش تولید آب متابولیک در این 

.باشدگروه می
دار برخی استفاده از غذاي پرکالري باعث افزایش معنی

چاقی با . هاي چاقی در مطالعه ما شددیگر از شاخص
هاي پارامتر نظیر وزن بدن، وزن چربیافزودن بر یک یا چند 

- مشخص میBMIهاي درونی و محوطه بطنی، وزن ارگان

نتوانست به طور Cهرچند استفاده از ویتامین ). 14(شود 
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کامل پارامترهاي چاقی را اصلاح نماید ولی در برخی موارد 
که در Cویتامین در واقع مقدار کم. ها شدباعث کاهش آن
ده شد نتوانست پارامترهاي چاقی را تحت این مطالعه استفا

داراي اثر قابل ي آنمتوسط و بالامقادیرتاثیر قرار دهد ولی 
نکته قابل توجه دیگري که باید مورد توجه .توجهی بود

و عدم HF500قرار داد کاهش درصد چربی لاشه در گروه 
با در نظر گرفتن . دار آن با گروه کنترل استاختلاف معنی

واقعیت که چاقی به معناي افزایش ذخایر چربی بدن این 
توان نتیجه گرفت که افزایش وزن مشاهده شده باشد میمی

بافت (در این گروه بخشی ناشی از افزایش توده بدن 
و بخش کمتري از آن ناشی از تجمع ) عضلانی و اسکلتی

چاق HFچربی بوده است و عملا این گروه کمتر از گروه 
.شده است
افزایش چاقی به دنبال اند که مطالعات نشان دادهبرخی

- مصرف غذاهاي چرب پرکالري همگام با افزایش شاخص

اي که این نظریه هاي استرس اکسیداتیو بوده است به گونه
چاقی نه تنها با افزایش دریافت انرژي مطرح شده است که

در ). 3(بلکه با افزایش استرس اکسیداتیو نیز مرتبط است 
استفاده از مکمل اسیداسکوربیک به عنوان وص این خص

هاي چاق باعث یک ماده آنتی اکسیدان در رژیم غذایی رت
ذخایر چربی رتروپریتونئال و چربی کاهش وزن بدن،

هاي چاقی تعدیل شاخصبنابراین ). 4(زیرپوستی شده است
در مطالعهCي ویتامین به دنبال مصرف سطح متوسط و بالا

در ناشی از مهار استرس اکسیداتیوحديتاشاید حاضر نیز 
.باشدبودهCویتامین اثر استفاده از 

در این خصوص مطالعات متعددي در انسان نیز به 
اشاره Cهاي چاقی و سطح ویتامین رابطه معکوس شاخص

و Cکمبود منیزیم، روي، ویتامین و )7و 6، 5(اند و کرده
E درصد بالاي چربی بدن و چاقی به عنوان عوامل خطررا

اساس گزارشات همچنین بر).6(اندکردهمطرح مرکزي 
اسیون و افزایش اکسیدکاهشبا Cویتامین کمبودمختلف 

بنابراین افراد مبتلا . مقاومت در برابر کاهش وزن همرا است
ممکن است در برابر از دست دادن Cبه کمبود ویتامین 

لازم به ذکر است ).28و 27، 7(توده چربی مقاوم تر باشند 
که مطالعات انسانی عمدتا بر ارتباط چاقی و کمبود ویتامین 

Cد ویتامین ، وضعیتی که به دلیل تولیاندتاکید کردهCدر
و عدم ضرورت تامین آن از منابع موش صحراییبدن

هایی با انسان احتمالا داراي تفاوت،غذایی در این حیوان
. باشدمی

باشد، یک کوفاکتور در بیوسنتز کارنیتین میCویتامین 
که یک مولکول کوچک بوده و مسئول انتقال اسیدهاي 

و چرب طویل به درون میتوکندري براي اکسیداسیون است
احتمالا از این طریق اکسیداسیون اسیدهاي چرب را افزایش 

). 29(دهدمی
آنها در مقابل گزارشاتی نیز وجود دارد که بر پایه 

ترشح لپتین و برخی از مسیرهاي متابولیسم Cویتامین 
). 8(کند هاي اولیه رت مهار میگلوکز را در ادیپوسیت/لیپید

همچنین گزارشاتی در خصوص افزایش وزن چربی حفره 
افزایش اندك اما قابل و ) 30(هاي گوشتی بطنی در جوجه

، آلبومین )کیلوگرم41/0(توجه در مقدار متوسط وزن بدن 
این در پی استفاده از )31(سالمندانپلاسما و پرآلبومین 

.وجود داردویتامین 
چربی دنبه در مطالعه حاضر جیره پرچرب غنی شده با 

این . براي تغذیه حیوانات مورد استفاده قرار گرفتگوسفند
را در گروه هاي HDL-cتري گلیسرید و جیره سطح 

تحت مطالعه، تحت تاثیر قرار نداد ولی باعث افزایش 
، Cدوز پایین و بالاي ویتامین . شدLDL-cکلسترول تام و 

باعث تعدیل این پارامترها و دوز متوسط در مقایسه با کنترل 
نیز استفاده Menendesدر مطالعه .فاقد اثر قابل توجه بود

تغییري هادر رتدر جیره پرچربو سلنیوم Cویتامین از 
در وزن بدن، سطح کلسترول تام و تري گلیسرید ایجاد 

غلظت محصولات اکسیداسیون کلسترول با نکرد ولی
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این . و سلنیوم رژیم غذایی کاهش یافتCافزایش ویتامین 
هاي رژیم غذایی را به عنوان اکسیدانموضوع اهمیت آنتی

هاي رژیم استرولفاظتی در برابر تشکیل اکسیفاکتورهاي ح
).32(کند غذایی پرچرب تایید می

نشان داده شده است که استفاده از مقدار زیاد ویتامین 
C)mg/kg10باعث بهبود هاي دیابتی در جیره رت) غذا

اختلالات لیپیدي ناشی از دیابت، از جمله کاهش کلسترول 
باعث Eو استفاده از ویتامین ) 33(شد LDL-cتام و 
).34(شود هاي دیابتی میدر رتLDL-cکاهش 
گیرينتیجه

براساس نتایج حاصل از این مطالعه استفاده از غذاي 
پرکالري تهیه شده با دنبه گوسفند باعث بروز چاقی شد و 

در آب آشامیدنی علی رغم Cتیمار حیوانات با ویتامین 
و اختلالات ش شدت چاقیکاهافزایش مصرف غذا باعث

این موضوع می تواند پیشنهاد کننده . شدلیپیدي ناشی از آن 
.در کاهش اختلالات ناشی از چاقی باشدCاثر ویتامین 

قدردانی
دانند مراتب قدردانی و سپاس نویسندگان بر خود لازم می

خود را از معاونت پژوهشی دانشگاه شهید چمران اهواز به 
انجام این پژوهش در قالب پایان نامه دلیل تامین هرینه
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Effect of Vitamin C on the Obesity Indices of High Fat Fed Diet Rats

Seyed Reza Fatemi Tabatabaei1*, Ali Shahriari2, Mahtab Abaszadeh3

Abstract
Background and Objective: Vitamin C is abundant and easily
eaten. According to some reports, its level is lower in obese
individuals. Thus in order to investigate the effect of different
levels of vitamin C on food and  energy intake and anthropometric
indices, obese rats on high-fat diets, were treated by ascending
amounts of vitamin C in drinking water.
Subjects and Methods: Forty male Sprague Dawley rats (160 ± 10
g) were used. Animals were divided into five groups; control, high
fat (HF), high fat+250mg/L vitamin C (HF250), high fat+500mg/L
vitamin C (HF500) and high fat+1000 mg/L vitamin C (HF1000).
Control group was fed by the standard pellets and high-fat groups
were fed by diets containing 31% fat. Vitamin C was added to the
drinking water of treated groups and the amount of water and food
consumption, weight gain and obesity-related indices were
compared during the 8-week between the studying groups.
Results: A high-fat fed diet increased energy intake, weight gain,
fat storage (P<0.05), plasma total cholesterol and LDL-c (P<0.01).
Although high level of vitamin C increased food and energy intake
(P<0.01), medium and high doses caused partial control of weight
gain and fat storage.
Conclusions: Addition of 500 and 1000 mg/dl vitamin C in
drinking water decreased weight gain and fat storage in the high-fat
fed animal, which may suggest its usefulness for inhibition of
obesity related disorders.

Key words: obesity, fat, vitamin C, high fat diet, rat.
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