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Background and Objective: Diabetes affects many physiological systems of the body and can lead to 

fertility disorders. Since catechin, as a strong antioxidant, can improve sperm parameters and increase 

fertility, this study was conducted to investigate the effect of catechin on oxidative stress, sperm parameters 

and in vitro fertilization (IVF) of diabetic mice. 

Methods: In this experimental study, 48 adult male NMRI mice were divided into 6 groups of 8: oral 

control, injection control, diabetic, diabetic with a low dose of catechin (25 mg per kilogram of body 

weight), diabetic with a medium dose of catechin (50 mg per kilogram of body weight) and diabetic with 

a high dose of catechin (100 mg per kilogram of body weight). Diabetes was induced via intraperitoneal 

injection of streptozotocin (50 mg per kilogram of body weight) and after the 30-day treatment period, 

sperm parameters, testosterone hormone level, catalase level, total oxidative capacity, malondialdehyde 

and IVF were evaluated. 

Findings: In diabetic mice, sperm count (28.63±1.24) and sperm motility percentage (53.47±1.46) and 

live sperms (55.96±1.34), as we as zygote (57.68±1.56), two-cell embryos (62.93±3.92), blastocysts 

(41.69±1.49) and hatched embryos (34.51±2.98) were significantly reduced compared to the control group 

(p<0.05). In the diabetic group, the percentage of immature sperm (13.41±0.30) and damaged DNA 

(8.35±0.42) increased. Administering catechin improved sperm parameters, fertilization rate and embryo 

growth. 

Conclusion: Considering the harmful effects of diabetes on fertility, catechin can increase conception and 

fertility due to its antioxidant ability and inhibition of free radicals. 
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  باشدمی ارومیه دانشگاه شناسی جنین و دانشجوی رشته آناتومی رامین کرامتیآقای تخصصی  دکتریمه نا پایان مستخرج ازاین مقاله.  
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 دریافت:

11/11/1011 

 اصلاح:

10/1/1011 

 پذیرش:

11/0/1011 

 ائیکهاز آنجتواند باعث اختلال در باروری گردد. های فیزیولوژیک بدن را تحت تاثیر قرار داده و میدیابت بسیاری از سیستم :هدف و سابقه

ررسی اثر این مطالعه به منظور ب لذا ،تواند باعث بهبود پارامترهای اسپرمی و افزایش باروری گرددقوی می تاکسیدانکاتچین به عنوان یک آنتی

های دیابتی موش (In-Vitro Fertilization= IVF) آزمایشگاهیارامترهای اسپرمی و توان باروری کاتچین بر روی استرس اکسیداتیو، پ

 .طراحی گردید
شاهد خوراکی، شاهد تزریقی، دیابتی، دیابتی  شامل تایی 4گروه  6به NMRI موش نر بالغ نژاد  84در این مطالعه تجربی،  ها:مواد و روش

گرم به ازای هر کیلوگرم میلی 25گرم به ازای هر کیلوگرم وزن بدن(، دیابتی به همراه دوز متوسط کاتچین )میلی 22به همراه دوز پایین کاتچین )

بدن( تقسیم شدند. دیابت با تزریق داخل صفاقی گرم به ازای هر کیلوگرم وزن میلی 155وزن بدن( و دیابتی به همراه دوز بالای کاتچین )

روزه، پارامترهای اسپرمی، میزان هورمون  05گرم به ازای هر کیلوگرم وزن بدن( القا گردید و بعد از اتمام دوره تیمار میلی 25استرپتوزوتوسین )

 .بی قرار گرفتندمورد ارزیا IVFتستوسترون، میزان کاتالاز، ظرفیت آکسیدانتی تام، مالون دی آلدئید و 
( 66/22±08/1های زنده )( و اسپرم84/20±86/1) هادرصد تحرک اسپرمو ( 60/24±28/1) هاهای گروه دیابتی، تعداد اسپرمدر موش ها:یافته

 (21/08±64/2) شده های هچجنین و (66/81±86/1ها )، بلاستوسیست(60/62±62/0) سلولی های دو، جنین(64/24±26/1) همچنین زیگوتو 

 و (81/10±05/5) های نابالغدرصد اسپرم ،(. در گروه دیابتی>52/5p) داری یافته بودندکاهش معنی شاهدداری در مقایسه با گروه طور معنی هب

 .لقاح و رشد جنین گردیدمیزان ( افزایش یافته بود. تجویز کاتچین باعث بهبود پارامترهای اسپرمی، 02/4±82/5) دیده آسیب DNA واجد
تواند ای آزاد میهو مهار رادیکال تاکسیدانآنتی قابلیتبا توجه به اثرات مخرب دیابت بر روی باروری، کاتچین به دلیل داشتن  گیری:نتیجه

  .باعث افزایش لقاح و باروری شود
 .اکسیداتیوتنش دیابت ملیتوس، موش،  های کلیدی:واژه

دانشگاه علوم علمی ه مجل. استرپتوزوتوسین با شده دیابتی نر هایموش باروری روی بر کاتچین محافظتی اثر .جلالی شالیزار علی، صیرفی رضا، نجفی غلامرضا، کرامتی رامین: استناد

 . 221-02 (:1)22 ؛1852 ،پزشکی بابل
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 مقدمه

 هایسلول توسط انسولین ترشح کاهش علت به موارد اغلب در که باشدمی بدن درون ریز های غددبیماری ترینشایع از یکی و مزمن بیماری دیابت یک

ها و تخمدان از جمله تغییر در رفتار استروس، رشد اختلال در عملکرد بیضهموجب  (. این بیماری1) گرددایجاد می لانگرهانس پانکراس موجود در جزایر بتا

محور هیپوتالاموس، هیپوفیز و بیضه و تخمدان  ایجاد اختلال در(. این تغییرات ناشی از 2گردد )گذاری میکاهش و یا عدم تخمک و بلوغ اووسیتو  فولیکولی

  (. 0) گرددهای جنسی و باروری میلهای جنسی و اختلال در تولید سلوهورمونمنجر به کاهش میزان باشد که می

علت اختلال در روند اسپرماتوژنز،  به (Streptozotocin= STZ) شده با استرپتوزوتوسین های صحرایی دیابتیتحقیقات نشان داده است که در موش

ترین ها از مهمتاکسیدانکاهش میزان آنتیو اکسیداتیو  تنشاند که افزایش نشان داده متعددیهای پژوهش(. 8یابد )شدت کاهش می ها بهتعداد و تحرک اسپرم

 های جنسی با درجات مختلف در بیماران همراه دیابت با اختلال در دستگاه تناسلی و فعالیت عدم درمان قطعی و (2) باشدمیعلل مشکلات افراد دیابتی 

 (.6و4است )

 تاکسیدانها نوعی آنتی. کاتچینباشدمیها ها و تئوروبیژنها، تئوفلاوینل شامل کاتچینوفنگروه عمده پلی دارای سه (Camellia sinensis) چای سبز

شده، تجویز عصاره چای  انجام بر اساس تحقیقات (.4) شونددرصد از وزن خشک چای سبز را شامل می 02تا  22روند و دها به شمار میترین فلاونوئیو از مهم

یت سدیم کننده آرسن مصرفهای صحرایی موشساز و ضخامت اپیتلیوم زایا را در های اسپرمتحرک، مورفولوژی طبیعی اسپرم و قطر لوله درصدتواند سبز می

خصوص کاتچین، تحرک و تعداد اسپرم و  های موجود در آن بهاکسیداندلیل آنتی همچنین، استفاده از عصاره چای سبز به. (6) خشدبتا حدود زیادی بهبود ب

 (.15افزایش داده است )های صحرایی موشهای طبیعی را متعاقب القای تنش حرارتی در میزان اسپرم

و رشد جنین در موش مورد مطالعه قرار  (In-Vitro Fertilization= IVF) آزمایشگاهی داخل لقاح کاتچین بر رویبا توجه به اینکه تاکنون آثار 

  .مورد مطالعه قرار گرفت STZ شده با های دیابتیدر موش IVFکاتچین بر روی تنش اکسیداتیو، پارامترهای اسپرمی و آثار در این پژوهش نگرفته بود، 

 مواد و روش ها

 پزشکی مهفته از مرکز حیوانات آزمایشگاهی دانشکده دا 4سن و گرم  26±2( با وزن متوسط NMRI) موش نر 84تعداد تجربی در این مطالعه 

 مخصوص موش تغذیه  پلیت با و نگهداری گرادسانتی درجه 22±0ساعت تاریکی در دمای  12ساعت روشنایی و  12دانشگاه ارومیه تهیه و تحت شرایط 

  با کد اخلاقهای مصوب کمیته اخلاق دانشگاه ارومیه ها قرار داده شد. این مطالعه بر اساس دستورالعملصورت آزاد در اختیار آن هبنیز شدند. آب 

وانات محیط حی یک هفته سازگاری با شرایط. متعاقب و تمام موارد اخلاقی مربوط به کار با حیوانات آزمایشگاهی رعایت شد نجاما -IR-UU-AEC 64/پد/0

 :تقسیم شدند تایی 4گروه  6طور تصادفی به  به

 دریافت کردند.)گاواژ( صورت خوراکی  هب (لیترمیلی 2/5)در این گروه حیوانات بافر سیترات  خوراکی: شاهدگروه 

 صفاقی دریافت کردند.  داخلتزریق صورت  هب (لیترمیلی 1/5)در این گروه حیوانات سرم فیزیولوژی  تزریقی: شاهدگروه 

 دیابتی شدند. (گرم به ازای هر کیلوگرم وزن بدنمیلی 25) STZ صفاقی تزریق داخل ها توسطدر این گروه موش گروه دیابتی:

صورت  هب گرم به ازای هر کیلوگرم وزن بدنمیلی 22کاتچین را با دوز  ،STZشده توسط  ی دیابتیهاموش گروه دیابتی به همراه دوز پایین کاتچین:

 دریافت کردند. )گاواژ( خوراکی روزانه 

صورت  هگرم به ازای هر کیلوگرم وزن بدن بمیلی 25کاتچین را با دوز  ،STZشده توسط  ی دیابتیهاموش گروه دیابتی به همراه دوز متوسط کاتچین:

 دریافت کردند. )گاواژ( خوراکی روزانه 

صورت  هگرم به ازای هر کیلوگرم وزن بدن بمیلی 155کاتچین را با دوز ، STZ توسط شده دیابتی هایشمو گروه دیابتی به همراه دوز بالای کاتچین:

 (.11) روز بود 05 نیز دریافت کردند. دوره تیمار )گاواژ( خوراکی روزانه

حل شده در بافر سیترات انجام شد.   STZ(Sigma, Germany) گرم به ازای هر کیلوگرم وزن بدنمیلی 25القای دیابت با تزریق داخل صفاقی 

هایی با استفاده از خون سیاهرگ دمی، به کمک کیت گلوکومتر انجام شد. موش  STZساعت بعد از تزریق 42سنجش قند خون برای تشخیص القای دیابت، 

ساعت بعد از آخرین تیمار  28گروه،  6ای موجود در هر هتمامی موشلیتر به عنوان دیابتی در نظر گرفته شدند. گرم در هر دسیمیلی 225با قند خون بیش از 

 . (12) کشی شدندهای گردنی آسانسپس توسط جابجایی مهرهو صفاقی کتامین و زایلازین بیهوش  توسط تزریق داخل

 [
 D

O
I:

 1
0.

22
08

8/
jb

um
s.

25
.1

.2
21

 ]
 

                             3 / 12

http://dx.doi.org/10.22088/jbums.25.1.221


 222                                                                                                                                                                              همکارانو  کرامتی رامین/ باروری روی کاتچین محافظتی اثر

Journal of Babol University of Medical Sciences, 2023; 25(1): 221-232 

تریل حاوی یک اس لوله فالکون، به آنچند برش در ایجاد از ایجاد برش در ناحیه شکم، دم اپیدیدیم از بیضه جدا و بعد از  بعد از دم اپیدیدیم:تهیه اسپرم 

 04و دمای  2CO 2% به انکوباتور با منتقل، سپس (BSA) گرم آلبومین سرم گاویمیلی 8و  Human tubular fluid (HTF)ت لیتر محیط کشمیلی

 .(10) مورد استفاده قرار گرفتند IVF پارامترهای اسپرمی وجهت ارزیابی شده،  های استحصال، اسپرمساعت یکاز گذشت  پس درجه سانتیگراد منتقل شدند. 

شد و روی لام قرار داده  ،( حاوی اسپرم25به 1شده ) میکرولیتر از محلول رقیق 15ها از دم اپیدیدیم، پس از استحصال اسپرم اسپرم: ارزیابی تحرک

روی لام بررسی و میانگین  855میدان میکروسکوپ نوری با بزرگنمایی  15حرک، درصد ت جهت محاسبهدرصد تحرک مورد بررسی قرار گرفتند.  ها از نظراسپرم

 .(10) عنوان درصد تحرک بیان گردید هی برمیدان دید میکروسکوپ نو 15های متحرک در کل اسپرم

ستفاده قرار ا روزین موردگن -آمیزی ائوزینرنگهای زنده از مرده، های زنده و تشخیص اسپرمارزیابی اسپرمبه منظور  اسپرم: مانیزنده قابلیت ارزیابی

میکرولیتر ائوزین به آن  25سپس مقدار و هایی که از دم اپیدیدیم تهیه شده بود بر روی یک لام تمیز قرار داده شد میکرولیتر از نمونه اسپرم 25گرفت. مقدار 

تهیه شد. پس از خشک شدن لام، با استفاده از میکروسکوپ نوری و با گسترش ط و هم مخلو میکرولیتر نکروزین اضافه، سپس با 25ثانیه،  2از  اضافه و پس

 .(10) گردیدهای زنده و مرده )رنگ گرفته( محاسبه ، درصد اسپرم855بزرگنمایی 

اسپرمی که از ناحیه دم اپیدیدیم میکرولیتر(، از  2)گسترش آمیزی آنیلین بلو استفاده شد. پس از تهیه برای این منظور از رنگ ارزیابی بلوغ هسته اسپرم:

ها توسط ( انجام شد. نمونهpH=2/4) مولار 2/5 در بافر فسفات %0گلوتارآلدئید محلول ثبوتی ها توسط نمونهتثبیت ها در هوا خشک و استحصال گردید، لام

ها شستشو و با میکروسکوپ نوری با عدسی لام ،ند. سپسآمیزی شددقیقه رنگ 2به مدت  ،(pH=2/0) %8شده با اسید استیک  آنیلین بلو ترکیب %2 محلول

متری پذیری کرنگ باهای بالغ های نابالغ به رنگ آبی و اسپرمحسب درصد بیان شد. اسپرم اسپرم از هر لام شمارش و نتایج بر 155بررسی شدند.  155 شیئی

  .(18بودند )قابل مشاهده 
ها توسط آمیزی هنگام بررسی لاماستفاده قرار گرفت. در این رنگ آمیزی آکریدین اورنژ موردرنگبرای این منظور  اسپرم: DNAارزیابی آسیب 

شود. پس از تهیه ای به رنگ قرمز دیده میرشتهتک DNAای ناپیوسته به رنگ زرد و دو رشته DNAسالم به رنگ سبز،  DNAمیکروسکوپ فلورسنت، 

ساعت  2ها توسط محلول کارنوی به مدت حداقل نمونه تثبیتکردن در هوا،  شده بودند و خشک هایی که از ناحیه دم اپیدیدیم استحصالاز اسپرم گسترش

ز شستشو، آمیزی به کار رفت. پس ادقیقه برای رنگ 15گرم در بافر سیترات فسفات به مدت میلی 16/5 صورت گرفت و سپس رنگ آکریدین اورنژ، با غلظت

 (.12) نتایج برحسب درصد بیان شدو  بررسی شدند nm 865-825 ها توسط میکروسکوپ فلورسنت در یک محیط تاریک با فیلترلام

  المللی هورمون گنادوتروپین مادیان آبستنواحد بین 15 ،های ماده بالغگذاری در موشتحریک تخمکمنظور به  :IVFتخمک و اخذ 

(PMSG =Pregnant Mare Serum Gonadotropin )ساعت، هورمون گنادوتروپین جفت انسان 84. پس از گردیدصفاقی تزریق  صورت داخل به  

(Human Chorionic Gonadotropin= HCG)  ساعت بعد از تزریق 12تا  15 .صفاقی تزریق شد صورت داخل المللی بهواحد بین 15به میزان 

HCG ها از موش جدا و داخل محیط کشتکردن محوطه شکمی، اویداکت کشی شدند. بعد از بازین، آسانلاززای -ها پس از بیهوشی با کتامینموش HTF 

گرفته شدند.  ها به همراه توده کومولوسیدر زیر استریومیکروسکوپ اووسیست اویداکتاز ناحیه  24با استفاده از سرنگ انسولین گیج  ،قرار داده شد. سپس

 در زیر روغن معدنی( BSA=Bovine Serum Albumin ) آلبومین سرم گاوی حاوی HTF قطرات محیط کشت لقاحها پس از شستشو داخل تخمک

شت لیتر محیط کطور مجزا به تعداد یک میلیون به ازای هر میلی یابی بهها پس از طی روند ظرفیتشده مربوط به تمامی گروه های جدااسپرم .گذاشته شدند

 شده در هر گروه بررسی و به های تشکیلکردن اسپرم صورت گرفت. پس از این مدت، تعداد زیگوت ساعت بعد از اضافه 6تا  8حدود اضافه شدند. عمل لقاح 

و  شده های ایجادسیستلاستوب و همچنین درصد مورولا، لقاحساعت بعد از  28 سلولی دو هایدرصد جنینصورت درصد لقاح در هر گروه بیان شد. بررسی 

 (.16و14) بعد از لقاح مورد ارزیابی قرار گرفتند 2شده در روز  هچ هایجنین

دقیقه( و  2دور در  0555) سانتریفوژ ،سپس ها اخذ،موشهای خونی از قلب بررسی سطح تستوسترون نمونه جهت: سنجش غلظت سرمی تستوسترون

   2515Elecsysنواسی با استفاده از کیت )پیشتاز طب، ایران( و دستگاه در سرم با روش رادیوایم تستوسترون هورمون سطح های سرمی تهیه شدند ونمونه

 (.14) روش الکتروکمی لومینسانس انجام گرفت به

 -45دمای بافت بیضه جدا و تا زمان انجام آزمایشات در  ها،کشی موشمتعاقب آسان بافت بیضه: (MDA) آلدئیــددیمــالونسنجش میزان 

 %15 با غلظتو  pH=4/8مولار با 52/5 گراددر بافر فسفات صفر درجه سانتیشده  منجمدهای بیضه بافت ،آزمایش زمانگراد نگهداری شدند. در درجه سانتی

(W/v) دور با دست آمدهه ب هایمحلول ،هموژنیزه گردید. سپس g 1555 و مایع رویی جهت سنجش میزان محصولات پراکسیداسیون لیپیدها  شد سانتریفوژ

  میکرولیتر 055به شده  میکرولیتر از بافت هموژن 125. گردیدتعیین  MDAپراکسیداسیون لیپیدی بر مبنای تشکیل میزان مورد استفاده قرار گرفت. 

 055میکرولیتر از مایع رویی،  055گراد سانتریفوژ گردید. به درجه سانتی 8 دور در دمای g 1555 دقیقه با 15مدت  اضافه و به %15 کلرواستیکتریاسید 

 شدن محلول یک رنگ  خنکمتعاقب دقیقه در بن ماری جوش قرار گرفت.  25مدت  اضافه شد و به 64/5% (TBA) تیوباربیتوریکاسید میکرولیتر 
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به کمک ضریب جذبی  MDAنانومتر قرائت شد. میزان  202رنگ در طول موج  ظاهر و جذب محلول صورتی TBA باMDA  صورتی ناشی از واکنش

 (.16) صورت میکرومول بر گرم بافت بیان شد آلدئید محاسبه و بهدیمالون

 موج طولدر  Fe+2به  Fe+3بر اساس توانایی پلاسما در احیای یون   TACارزیابی بافت بیضه: (TAC) اکسیدانتی تامیری ظرفیت آنتیگاندازه

 (. 25گرم پروتئین، بیان گردید )نانو مول بر میلی حسب بر هاداده ویری گاندازه نانومتر 260

شده بیضه تعیین  در بافت هموژن 2O2H اساس توانایی آن در تجزیه بر CATفعالیت آنزیم   :بافت بیضه (CAT) کاتالاز گیری فعالیت آنزیماندازه

عنوان جایگزین سوبسترا در محلول  به (=4pHلار )مومیلی 25عنوان سوبسترا و از بافر فسفات  به لارمومیلی 05برای این منظور از پراکسید هیدروژن  .گردید

کاهش ، آغاز 2O2H نواکنش با افزود. لیتر محلول پراکسید هیدروژن بودمیلی 1بافتی و  لیتر محلول هموژنمیلی 2نک استفاده شد. محلول سنجش حاوی لاب

 (.21گردید )مقادیر بر حسب واحد بر گرم بافت بیان و  ثانیه بررسی 05نانومتر به مدت  285در جذب به کمک اسپکتروفتومتر در طول موج 

آنالیز واریانس یک طرفه و توسط آزمون  هااستفاده شد. دادهها جهت تحلیل آماری داده 21نسخه  SPSSنرم افزار آماری  در این تحقیق از :آماریارزیابی 

 .دار در نظر گرفته شدمعنی >52/5pو  مورد تحلیل قرار گرفتندتوکی  تست

 یافته ها

 های شاهد داری را در مقایسه با گروه( کاهش معنی60/24±28/1های دم اپیدیدیم در گروه دیابتی )تعداد اسپرم های دم اپیدیدیم:تعداد اسپرم

ها دیده شد های دیابتی به همراه هر سه دوز کاتچین افزایش در تعداد اسپرم(. در گروه>52/5p( نشان داد )26/24±66/5تزریقی ( و 22/26±66/1خوراکی )

داری را در مقایسه با گروه دیابتی داشت ( اختلاف معنی24/02±80/5)گرم میلی 155( و 22/08±88/5)گرم میلی 25ولی این افزایش فقط در دوزهای کاتچین 

(52/5p<) (1 جدول). 

خوراکی  های شاهدداری در مقایسه با گروه( کاهش یافت و اختلاف معنی66/22±08/1های زنده در گروه دیابتی )درصد اسپرم مانی اسپرم:قابلیت زنده

های زنده مشاهده شد در تعداد اسپرمهای دیابتی به همراه هر سه دوزکاتچین افزایش (. در گروه>52/5p( داشت )56/62±64/5( و تزریقی )65/5±20/62)

(. همچنین، اختلاف >52/5pداری نشان داد )( در مقایسه با گروه دیابتی اختلاف معنی62/41±08/1)گرم میلی 155ولی این افزایش فقط در دوز کاتچین 

گرم میلی 22( و 60/60±20/5)گرم میلی 25کاتچین دوزهای  گرم در مقایسه با دیابتی به همراهمیلی 155داری بین گروه دیابتی به همراه کاتچین دوز معنی

 (.1 جدول( )>52/5p( مشاهده شد )40/2±60/62)

 ( و تزریقی26/60±68/1های شاهد خوراکی )داری در مقایسه با گروهها کاهش معنی( درصد تحرک اسپرم84/20±86/1در گروه دیابتی )تحرک اسپرم: 

 25(، 44/26±40/5) گرم میلی 22های دیابتی دریافت کننده کاتچین دوزهای ها در گروههمچنین، میزان تحرک اسپرم(. >52/5p( داشت )65/1±20/62)

داری بین ( ولی هیچ اختلاف معنی>52/5pداری را نشان داد )( نسبت به گروه دیابتی افزایش معنی24/62±66/5)گرم میلی 155( و 61/68±05/1)گرم میلی

 (.1 به همراه کاتچین در هر سه دوز وجود نداشت )جدول های دیابتیگروه

های شاهد خوراکی های نابالغ در مقایسه با گروه( درصد اسپرم81/10±05/5های دیابتی )در موش های نابالغ:ای اسپرم و میزان اسپرمبلوغ هسته

 155و  25، 22های دیابتی به همراه کاتچین در هر سه دوز (. در گروه>52/5pداری را نشان دادند )افزایشی معنی (82/2±26/5و تزریقی )( 88/5±16/6)

 155( و 28/15±02/5)گرم میلی 25های دیابتی به همراه کاتچین دوزهای های نابالغ دیده شد ولی این کاهش فقط در گروهگرم کاهش در درصد اسپرممیلی

داری بین گروه دیابتی و گروه دیابتی همراه (. هیچ اختلاف معنی>52/5pگروه دیابتی داشت )داری را در مقایسه با ( اختلاف معنی54/11±40/5)گرم میلی

  (.1 گرم مشاهده نشد )جدولمیلی 22کاتچین دوز 

 داری را در ( اختلاف معنی02/4±82/5دیده در گروه دیابتی ) آسیب DNAهای واجد افزایش درصد اسپرم دیده:آسیب DNAهای دارای اسپرم

 DNAهای با تعداد اسپرم (. در حالی که با وجود کاهش در>52/5p) نشان داد( 85/0±16/5( و تزریقی )21/0±86/5های شاهد خوراکی )مقایسه با گروه

 داری مشاهده گرم در مقایسه با گروه دیابتی هیچ اختلاف معنیمیلی 155و  25، 22های دیابتی به همراه کاتچین در هر سه دوز دیده، در گروه آسیب

داری بیشتر بود ولی اختلاف معنیگرم میلی 22در مقایسه با دوز گرم میلی 155و  25دیده در دوزهای  آسیب DNAهای با نشد. اگرچه کاهش در میزان اسپرم

  .(1را نشان نداد )جدول 
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 های مختلف آزمایشیدر گروه های دم اپیدیدیممیانگین پارامترهای اسپرم .1جدول 

 آسیب دیده DNAاسپرم با درصد 
Mean±SD 

 اسپرم نابالغدرصد 
Mean±SD 

 اسپرم زندهدرصد 
Mean±SD 

 تحرک اسپرمدرصد 
Mean±SD 

تعداد اسپرم 
(611)× 

 هاگروه

0/21±5/86a 6/16±5/88a 62/20±5/65a 60/26±1/68a a66/1±22/26 شاهد خوراکی 

0/85±5/16a 2/82±5/26a 62/56±5/64a 62/20±1/65a a66/5±26/24 شاهد تزریقی 

4/02±5/82b 10/81±5/05b 22/66±1/08b 20/84±1/86b b28/1±60/24 دیابتی 

4/24±5/22b 12/22±5/02bc 62/60±2/40b 26/44±5/40c b40/5±62/26 
 کاتچین+دیابتی

 گرممیلی 22 دوز

6/42±5/24b 15/28±5/02c 60/60±5/20b 68/61±1/05c c88/5±22/08 
 کاتچین+دیابتی

 گرممیلی 25 دوز

6/44±5/26b 11/54±5/40c 41/62±1/08c 62/24±5/66c c80/5±24/02 
 کاتچین+دیابتی

 گرممیلی 155دوز 

 .باشدهای مختلف میدار در هر ستون بین گروهدهنده اختلاف معنی نشان( a ،b ،cت )حروف متفاو

 
 (21/5±51/5) ( در مقایسه با گروه شاهد خوراکی05/5±11/5)های دیابتی موشمیزان هورمون تستوسترون در سرم  سطح سرمی هورمون تستوسترون:

 گرممیلی 155( و 04/5±52/5) گرممیلی 25های دیابتی به همراه کاتچین در دوزهای در موش داری را نشان داد. اما( کاهش معنی86/5±26/5) و تزریقی

 (. 2جدول ( )>52/5pداری را در مقایسه با گروه دیابتی داشت )دیده شد که اختلاف معنی ( کاتچین افزایش در میزان هورمون تستوسترون52/5±06/5)

شاهد خوراکی  هایداری نسبت به گروهکاهش معنی (24/016±52/12) در بافت بیضه در گروه دیابتیCAT میزان فعالیت  بافت بیضه: CATسطح 

وجود داشت و این  CATهای دیابتی به همراه هر سه دوز کاتچین افزایش در میزان در گروه (.>52/5p( داشت )18/842±64/4( و تزریقی )12/8±08/862)

 (.2جدول ) (>52/5pداری در مقایسه با گروه دیابتی داشت )( اختلاف معنی22/041±86/6)گرم میلی 25افزایش فقط در گروه دیابتی به همراه کاتچین با دوز 

( و 85/0±15/5)های شاهد خوراکی ( نسبت به گروه25/2±20/5دیابتی ) داری در گروهبیضه کاهش معنی TACمیانگین  بافت بیضه: TACمیزان 

وجود  TACگرم افزایش در سطح میلی 155و  25، 22کننده کاتچین در هر سه دوز  های دیابتی دریافت(. در گروه>52/5p( نشان داد )22/0±08/5)تزریقی 

داری داشت ( در مقایسه با گروه دیابتی اختلاف معنی65/2±12/5)گرم میلی 155( و 64/2±56/5)گرم میلی 25های کاتچین داشت و این افزایش در گروه

(52/5p<) ( 2جدول.) 

کننده کاتچین در هر سه دوز وجود داشت.  بیضه مشخص کرد که کاهش نسبی در گروه دیابتی دریافت MDAمیانگین میزان  بافت بیضه: MDAمیزان 

دار بود ( معنی46/14±26/5( در مقایسه با گروه دیابتی )44/16±22/5)گرم میلی 155( و 40/16±12/5)گرم میلی 25های دوز طوریکه این کاهش در گروه به

(52/5p<) ( 2جدول.) 

 
 های مختلف آزمایشیدر گروهشده در سرم و بافت بیضه  گیریمیانگین پارامترهای بیوشیمیایی اندازه .2 جدول

 (ng/ml) تستوسترون
Mean±SD 

TAC (nmol/mg.protein) 
Mean±SD 

MDA (µmol/gr tissue) 

Mean±SD 

CAT (µ/mg) 
Mean±SD هاگروه 

a51/5±21/5 a15/5±85/0 a05/5±46/12 a12/8±08/862 شاهد خوراکی 
a26/5±86/5 a08/5±22/0 a06/5±84/12 a64/4±18/842 شاهد تزریقی 
b11/5±05/5 b20/5±25/2 b26/5±46/14 b52/12±24/016 دیابتی 

cb52/5±02/5 cb56/5±40/2 cb22/5±51/14 bc58/8±02/050 
 کاتچین+دیابتی

 گرممیلی 22 دوز

c52/5±04/5 c56/5±64/2 c12/5±40/16 c86/6±22/041 
 کاتچین+دیابتی

 گرممیلی 25 دوز

c52/5±06/5 c12/5±65/2 cb22/5±44/16 bc60/4±66/001 
 کاتچین+دیابتی

 گرممیلی 155 دوز

 باشد.های مختلف میدار در هر ستون بین گروهدهنده اختلاف معنی نشان (a، b، c)حروف متفاوت 
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 شاهد خوراکی هایداری را نسبت به گروهقرار گرفته بودند، کاهش معنی( 64/24±26/1) درصد لقاح در گروهی که تحت تاثیر دیابت میزان لقاح:

و این  افزایش یافتدر هر سه دوز  کاتچینکه درصد لقاح در گروه دیابتی به همراه  . در حالی(>52/5p) دادنشان ( 80/60±65/5)( و تزریقی 24/1±16/62)

بین مقدار دوز را در مقایسه با گروه دیابتی نشان داد. داری معنی( کاتچین اختلاف 40/41±60/0) گرممیلی 155( و 45/42±62/2) گرممیلی 25افزایش در دوز 

 (.0جدول و  1 شکل) (>52/5p)مشاهده نگردید داری هیچ اختلاف معنیهای دیابتی در گروه کاتچینمصرفی 

( 20/44±06/0شاهد خوراکی ) هایداری را در مقایسه با گروهسلولی کاهش معنی های دودرصد جنین (60/62±62/0) در گروه دیابتی :سلولی های دوجنین

( 86/64±42/1گرم )میلی 25سلولی در گروه دیابتی به همراه کاتچین با دوزهای  های دوافزایش درصد جنین .(>52/5p) دادنشان ( 56/46±05/2) و تزریقی

 (.0جدول و  1 شکل) (>52/5pدر مقایسه با گروه دیابتی نشان داد )داری تفاوت معنی/( نیز 82±20/1گرم )میلی 155و 

داری را در مقایسه در گروه دیابتی کاهش معنی( 66/81±86/1) بلاستوسیست( و 62/26±52/0مورولا )رصد د :بلاستوسیستمورولا و های مرحله جنین

( و درصد 46/60±62/2، درصد مورولا )گرممیلی 25کاتچین در دوزهای . در حالیکه در گروه دیابتی به همراه (>52/5p)نشان داد شاهد  هایبا گروه

در مقایسه با گروه دیابتی افزایش ( 56/22±28/2)بلاستوسیست  ( و درصد28/60±46/1، درصد مورولا )گرممیلی 155( و در دوز 25/20±61/2بلاستوسیست )

 (.0جدول و  1 شکل( )>52/5p) دادداری را نشان معنی

شاهد خوراکی  هایداری را در مقایسه با گروهکاهش معنیدر گروه دیابت، ( 21/08±64/2) های هچ شدهدرصد بلاستوسیست :شده هچ یهاجنین

ولی  های هچ شده افزایش یافتدرصد جنین دوز 0کاتچین در هر . در گروه دیابتی به همراه (>52/5p)نشان داد ( 14/62±56/1( و تزریقی )14/5±16/68)

 (.0جدول و  1 )شکل نشدمشاهده کاتچین  داری بین دوزهای مختلفتفاوت معنی همچنین، داری را در مقایسه با گروه دیابتی نشان نداد.اختلاف معنی

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

( و 2های بارورنشده )(، اووسیت1های مرحله بلاستوسیست )جنینآزمایشی.  های مختلفبعد از لقاح در گروه 5رشد جنین در روز  .1شکل 

( قابل مشاهده D) طکاتچین با دوز متوس+( و گروه دیابتیCکاتچین دوز پایین )+(، گروه دیابتیBگروه دیابتی )(، Aدر گروه شاهد ) (3های متوقف شده )جنین

 (.211×باشند )درشت نماییمی
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 های مختلف آزمایشیآزمایشگاهی در گروه باروری توان آمده از ارزیابی دسته میانگین نتایج ب .1جدول 

های جنیندرصد 
 هچ شده

Mean±SD 

 بلاستوسیستدرصد 
 

Mean±SD 

های جنیندرصد 
 مرحله مورولا
Mean±SD 

های جنیندرصد 
 دوسلولی

Mean±SD 

 لقاحدرصد 
 

Mean±SD 
 هاگروه

a14/5±16/68 a62/1±40/48 a12/1±88/44 a06/0±20/44 62/16±1/24a شاهد خوراکی 
a56/1±14/62 a68/1±00/46 a46/1±60/41 a05/2±56/46 a65/5±80/60  تزریقیشاهد 
b64/2±21/08 b86/1±66/81 b52/0±62/26 b62/0±60/62 b26/1±64/24 دیابتی 

b20/1±22/04 bc25/5±14/82 bc25/0±05/26 bc12/0±22/60 bc40/1±22/26 
 کاتچین+دیابتی

 گرممیلی 22دوز 

b61/2±22/80 c61/2±25/20 c62/2±46/60 c42/1±86/64 c62/2±45/42 
 کاتچین+دیابتی

 گرممیلی 25دوز 

b26/8±06/80 c28/2±56/22 c46/1±28/60 c20/1±82/41 c60/0±40/41 
 کاتچین+دیابتی

 گرممیلی 155دوز 

 باشد.های مختلف میدار در هر ستون بین گروهدهنده اختلاف معنی نشان (a، b، c)حروف متفاوت    

 
( 68/16±15/2های شاهد خوراکی )داری نسبت به گروه( افزایش معنی46/21±81/10های متوقف شده در گروه دیابتی )درصد جنین های متوقف شده:جنین

( 05/24±10/8) گرممیلی 25(، 26/24±64/0) گرممیلی 22کننده کاتچین در هر سه دوز  های دریافت(. در گروه>52/5p( نشان داد )42/16±64/2و تزریقی )

داری بین (. اما هیچ اختلاف معنی>52/5pداری در مقایسه با گروه دیابتی داشت )اختلاف معنیشده  های متوقف( کاهش جنین68/5±41/2) گرممیلی 155و 

های شاهد خوراکی ( افزایش یافت و در مقایسه با گروه56/82±42/8های متوقف شده نوع یک در گروه دیابتی )هر سه دوز کاتچین مشاهده نشد. درصد جنین

 گرممیلی 155کننده کاتچین با دوز  (. اما، فقط در گروه دریافت>52/5pداری را نشان داد )اختلاف معنی (46/16±56/0( و تزریقی )66/1±00/20)

داری در درصد (. هیچ اختلاف معنی>52/5pداری با گروه دیابتی داشت )شده نوع یک اختلاف معنی های متوقف( کاهش در تعداد جنین64/0±52/14)

( کاهش یافت و در 25/28±21/2) در گروه دیابتی سههای متوقف شده نوع های مورد مطالعه دیده نشد. درصد جنینبین گروه دوشده نوع  های متوقفجنین

های (. با وجود افزایش در درصد جنین>52/5p) داری را نشان داد( اختلاف معنی41/22±64/2( و تزریقی )00/20±00/0های شاهد خوراکی )مقایسه با گروه

 و  1شکل ( )>52/5pدار با گروه دیابتی مشاهده شد )( اختلاف معنی22/22±22/2) گرممیلی 155در هر سه دوز کاتچین فقط در دوز  سهشده نوع  متوقف

 (.8جدول 

 
 های مختلف آزمایشیشده در گروه های متوقفمیانگین کیفیت جنین .0 جدول

 هایجنیندرصد 
 1نوع 

Mean±SD 

 هایجنیندرصد 
 2نوع 

Mean±SD 

 هایجنیندرصد 
 1نوع 

Mean±SD 

 هایجنیندرصد 
 متوقف شده
Mean±SD 

 هاگروه

a00/0±00/20 a66/1±00/20 a66/1±00/20 a15/2±68/16 شاهد خوراکی 
a64/2±41/22 a84/2±22/28 a56/0±46/16 a64/2±42/16 شاهد تزریقی 
b21/2±25/28 a12/2±42/00 b42/8±56/82 b81/10±46/21 دیابتی 

b22/0±68/14 b04/2±04/22 ba81/2±66/24 c64/0±26/24 
 کاتچین+دیابتی

 گرممیلی 22دوز 

b22/2±44/04 a44/2±11/01 ba44/2±11/01 c10/8±05/24 
 کاتچین+دیابتی

 گرممیلی 25دوز 

ca22/2±22/22 a52/6±04/26 ca64/0±52/14 c41/2±68/22 
 کاتچین+دیابتی

 گرممیلی 155دوز 

 باشد.های مختلف میدار در هر ستون بین گروهدهنده اختلاف معنی نشان (a، b، c)حروف متفاوت                              
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 بحث و نتیجه گیری

ارامترهای پنشان داد که دیابت با اثر سوء بر روی پارامترهای اسپرمی باعث کاهش باروری و کاتچین با کاهش تنش اکسیداتیو و بهبود مطالعه حاضر 

 عنوان یک  ، کاتچین بههای دیابتیمیزان هورمون تسستوسترون در موش. با وجود کاهش گرددمیها اسپرمی موجب افزایش باروری و کیفیت جنین

ها همیت بیضهتوجه به ا بادر تولید اسپرم و توان باروری دارد.  یهای دیابتی باعث افزایش میزان تستوسترون شد که نقش بسیار مهمدر موش اکسیدانتآنتی

لال و در نهایت باروری فرد دچار اختگیرد میقرار  دیابتکه ساختمان آن تحت تاثیر باشند میهایی از اندامها بیضه ،اسپرم هورمون تستوسترون و در تولید

 .(22گردد )می

 LH وندو هورم .مثل گردد تولید مهاردر تولید اسپرم و یا تخمک و اختلال و موجب و یا متوقف کند دهد ها را کاهش ترشح گنادوتروپینتواند میدیابت 

کسیداتیو و کاهش اتنش افزایش  کنند.گذاری و تولید اسپرم ایفا میتسستوسترون نقش فیزیولوژیک بسیار مهمی در حفظ تداوم روند تخمک در کنار FSH و

ساز زمینه ،(ROS) فعال اکسیژن هایگونه تولید و افزایش طریق از که (20)باشد میها یکی از علل مهم مشکلات افراد مبتلا به دیابت تاکسیدانسطوح آنتی

 یتاکسیدانآنتی شبکه در را یکدیگرتوانند می مختلف شیمیایی هایویژگی با هاتاکسیدانآنتی ،همچنین .(28)گردد می دو نوع دیابت و انسولین مقاومت پیشرفت

 (.22) دخشنبب بهبود یتاکسیدان آنتی هایآنزیم القای طریق از را سلولی درون تاکسیدانآنتی دفاع و کنند تقویت

گردد، های صحرایی باعث کاهش سطح تستوسترون در مقایسه با گروه شاهد میدر موش STZتحقیقات نشان داده است که القاء دیابت تجربی توسط 

(. در این 26ماند )های صحرایی بدون تغییر باقی میبرخی از مطالعات گزارش داده است که متعاقب دیابت تجربی سطح تستوسترون در موشکه  حالی در

 تحقیقات پیشین نشان داده است کهنشان داد. افزایش  MDAکه میزان  در حالی، کاهش یافت TACو  CATمیزان های دیابتی، مطالعه در موش

سلولی موش  های دوتوقف رشد جنینبه علاوه،  .(24)باشند میاز دلایل مهم توقف جنینی و مرگ سلولی های دیابتی در موشآزاد تولید شده های رادیکال

 (.24)ی گزارش شده است افزایش پراکسیداسیون لیپیدمتعاقب 

زنده  اسپرم و درصد تحرک اسپرمو تعداد اسپرم  ،در تحقیق حاضر، در گروه دیابتی .دنداردلالت ناباروری  اکسیداتیو درتنش  بارزشواهد فراوانی بر نقش 

 های های دیابتی درصد لقاح و جنیندر موش ،. همچنیننشان داددیده افزایش  آسیب DNAدارای های نابالغ و که درصد اسپرم در حالی ،کاهش یافت

اکسیداتیو نش که تیئاز آنجا .نشان دادشده افزایش  های متوقفدرصد جنین همچنینر گروه دیابتی شده کاهش یافت. د سلولی، مورولا، بلاستوسیست و هچ دو

 العات مطبیماری دیابت ایفا کنند.  توانند نقش مهمی در محافظت بدن در برابرها میتاکسیدانلذا آنتی ،به شدت با دیابت و عوارض آن در ارتباط است

 تیاکسیدانآنتیستگاه دهای آزاد توسط تخریبی رادیکال آثار اسپرم و تخمک شوند. تو کمی تباعث بهبود کیفی قادرندها تاکسیدانکه آنتیاست مختلف نشان داده 

های بررسی (.26) رددگسموتاز، ماتالاز و گلوتاتیون پراکسیداز کنترل و یا مهار مییهایی مانند سوپراکسید دسلولی مانند گلوتاتیون، اسید آسکوربیک و آنزیم درون

 همچنینتحقیقات  (.05)است و بهبود توانایی تکامل جنین مورد تایید قرار داده   ROSها را در کاهش تولیدتاکسیدانآزمایشگاهی صورت گرفته نقش آنتی

 (.01) ندشوآزمایشگاهی اووسیت میکیفیت لقاح و افزایش بلوغ داخل ارتقاء ی، موجب تاکسیدانهای غذایی با خاصیت آنتیکه افزودنیاست نشان داده 

ننده تیواستامید ک های دریافتهای گلوتاتیون پراکسیداز و کاتالاز در موشکه استفاده از چای سبز باعث افزایش فعالیت آنزیماست تحقیقات اخیر نشان داده 

ه کاتچین موجود بباشد که میی آن تاکسیداندهنده خاصیت آنتی انکننده چای سبز نش های دریافتی در موشتاکسیدانهای آنتیشود. افزایش فعالیت آنزیممی

ای هسرمی آنزیم ادیرگلیسریدمی و هیپرکلسترولمی موجب کاهش مقهیپرتریبا ی یهادریافت چای سبز در موش (.02) در چای سبز نسبت داده شده است

 (.00)گردیده است اسیون لیپیدی بافت کبد ی و کاهش میزان پراکسیدتاکسیدانهای آنتیکبدی، افزایش فعالیت آنزیم

(. 08)گردد می MDAموجب کاهش میزان سرمی و  آوردعمل می ههای آزاد از گسترش پراکسیداسیون لیپیدها ممانعت بکاتچین با مهار تجمع رادیکال

و  CATمیزان همچنین باعث افزایش و بافت بیضه را کاهش داد  MDAهای دیابتی میزان حاضر نیز مشخص شد که مصرف کاتچین در موشپژوهش در 

TAC ش یافت. زنده افزای یهاتحرک و اسپرمو میزان غلظت هورمون تستوسترون افزایش و تعداد اسپرم همچنین کننده کاتچین  های دریافتگردید. در گروه

شده  سلولی، مورولا، بلاستوسیست و هچ های دوجنینو یده کاهش و درصد لقاح آسیب د DNAواجد  یهاهای نابالغ و اسپرمدرصد اسپرم علاوه بر این،

 افزایش یافت.

را  یضهبهای وارده بر بافت آسیب و گردداکسیداتیو میتنش  بروز موجب احیاء –که دیابت با برهم زدن تعادل اکسیداسیوننشان داد مطالعه این  نتایج

به واسطه مهار  قوی یتاکسیدانآنتیخواص به سبب دارا بودن کاتچین  حالی است که دهد. این درافزایش و میزان باروری و لقاح و تولید جنین را کاهش می

 دهد.بخشد و توان باروری را افزایش میتحت تاثیر دیابت را بهبود می بیضهایجاده شده در  تهای آزاد، اختلالارادیکال

 گردد.در این پژوهش هیچ تضاد منافعی توسط نویسندگان گزارش نمی اد منافع:تض
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 تقدیر و تشکر 

ه آقای شناسی دانشکد کارشناس بخش بافتو دانشکده دامپزشکی دانشگاه ارومیه آقای دکتر موسی توسلی وقت  و فناوری تحقیقات معاونتاز بدینوسیله 

  .گرددقدردانی می ،نمودند یاری را ما تحقیق این در که دکتر علی کریمی
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