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  چکیده
باشد. لتهابی در سراسر جهان رو به افزایش میهای اشیوع بیماری زمینه و هدف:

درمان قطعی  ،های التهابییان به بیماریاند در مبتلاهای رایج نتوانستهکنون درمانتا
آبی سنجد را نشان  ۀالتهابی عصار ایجاد کنند. از طرفی مطالعات اخیر اثرات ضد

های از بیماری سایتوکاینی است که میزان آن در بسیاری 6اند. اینترلوکین داده
های التهابی شناخته یابد و لذا به عنوان مارکری برای بیماریالتهابی افزایش می

 سنجد بر غلظت  سرمی ۀآبی میو ۀمطالعه بررسی  اثر عصار شود. هدف از اینمی
IL-6 (pg/mlدر موش )لیپوپلی ساکارید بروسلا آبورتوس  ۀکنندهای دریافت
 بود. 

تایی تقسیم شدند. گروه گروه مساوی پنج 2سوری به  موش سر 52 روش بررسی:
 01،  51،  01 :هایدریافت نکرد. به چهار گروه بعدی به ترتیب دوز هکنترل عصار

آبی سنجد به طریق صفاقی و به مدت چهار روز  ۀگرم بر کیلوگرم عصارمیلی 01و 
پلی میکروگرم لیپو 011گروه از طریق تزریق داخل صفاقی  2تزریق شد. هر 

گیری ساکارید باکتری بروسلا آبورتوس در روز چهارم دریافت کردند. پس ازخون
گراد سانتی ۀدرج -01ها سرم آنها جدا شد و بلافاصله در دمایاز قلب موش

گیری اندازه Elisaبا روش اختصاصی  IL-6نگهداری شده و سپس غلظت 
 گردید.

های آزمون در گروهاری را دکاهش معناIL-6 (pg/ml )غلظت سرمی  :هایافته
 01(، =100/1Pگرم بر کیلوگرم )میلی 51(، =112/1Pگرم بر کیلوگرم )میلی 01

 ( =150/1Pگرم بر کیلوگرم )میلی 01( و =105/1Pگرم بر کیلوگرم )میلی
توان گفت یکی از اثرات ضد التهابی عصارۀ سنجد ایجاد کاهش در می گیری:نتیجه

 د.باشمی IL-6غلظت سرمی 
 

  .، لیپوپلی ساکارید بروسلا آبورتوس6آبی سنجد، اینترلوکین  ۀعصار واژگان:کلید 

 

 
 

 

 48/44/4131اعلام قبولی:          41/3/4131شده: دریافت مقالۀ اصلاح        41/7/4131دریافت مقاله: 

 مربی گروه ايمونولوژي. -1
 گروه آناتومی. استاد -2

 دانشيار مرکز تحقيقات علوم اعصاب. -3

 می.گروه آناتومربی  -4
       يار گروه ميکروبيولوژي.دانش-5

تحقيقات علوم  مرکزارشد کارشناس-6
 اعصاب.

 
 
 
 
گروه ايمونولوژي، دانشگاه علوم -1

 )عج(، تهران، ايران. الهپزشکی بقيه
گروه آناتومی، دانشگاه علوم پزشکی -4و2

            (، تهران، ايران.اله)عجبقيه
م گروه علوم اعصاب، دانشگاه علو-3

            (، تهران، ايران.عجاله)پزشکی بقيه
دانشگاه علوم  ميکروبيولوژي، گروه-5

            (، تهران، ايران.عج)   الهپزشکی بقيه
دانشگاه  مرکز تحقيقات علوم اعصاب،-6

 (، تهران، ايران.)عج   الهعلوم پزشکی بقيه
 
 
 
 
  نويسندة مسؤول: *

 ،آناتومیگروه ؛ سيد همايون صدرايی
دانشگاه علوم پزشکی بقيه اله)عج(، تهران، 

 ايران.
 99000122241129تلفن:

Email: shsadraie@yahoo.com 
 



                                                                                                                                                ... سنجد بر غلظت سرمی جوشاندۀ ۀاثر عصار   454

 4311، 2 ، شمارة41 شاپور، دورةة علمي پزشكي جندیمجل

  مقدمه
شایع های بیماریاز انواع  التهابیهای امروزه بیماری     

علت این  .(0) گیر جوامع بشری شده استانگریباست که 

ی هاواکنشکه در قالب های ایمنی است ها پاسخبیماری

در کل  شیوع آنها ها کهبیماریاین  گیرد.شکل می یالتهاب

آرتریت روماتوئید،  ، شاملباشدجهان در حال افزایش می

-به علاوه واکنش .(0)است بیماری کرونو آرتریت -استئو

مانند آسم  های دیگربیماریایجاد بعضی در های التهابی 

نیز نقش بسیار مهمی  (0) درماتیت آتوپیك و (5) آلرژیك

دارای عوارض ها داروهای رایج در درمان این بیماری دارد.

ضد التهاب غیر  داروهای"  مثلاً .ندهستمتعددی جانبی 

   anti-inflammatory drugs  NSAID"استروئیدی

Non Steroidal ها میاین نوع دارو ترینز رایجا که-

دارای عوارض جدی بر سیستم گوارش شامل زخم  ،باشد

-و نیز عوارض قلبی معدی-ایهای رودهو خونریزیمعده 

ای های جدید به گونهلذا نیاز به درمان(. 0) باشدمیعروقی 

های التهابی عوارض کمتری بر سایر ضمن مهار پاسخکه 

امروزه  رسد.ضروری به نظر می کاملاً ،داشته باشد هابافت

حداقل ها دارویی که در درمان بیماریکشف مواد طبیعی 

قرار به شدت مورد توجه را داشته باشند  عوارض جانبی

های کاربرد این داروها در درمان یکی از علتگرفته است. 

 ۀمیوبودن آنها با طبیعت انسان است.  سازگار ،هابیماری

 ،(2) هاکربوهیدراتعددی شامل ترکیبات مت سنجد دارای

نیز فلاونوئیدها )با اثرات ضد التهابی( و  و های چرباسید

دارای اثرات ضد درد و ضد  فلاونوئیدها .(6) باشدمی غیره

باشد و در ترکیبات داروهای ضد التهاب به کار التهاب می

 (. 7رود )می

IL-6  مختلفهای که از سلولسایتوکاینی است 

در پاسخ به عوامل عفونی ( غیرهیبروبلاست و ف)ماکروفاژ، 

ن سایتوکای IL-6 .(0) شودبافتی تولید می هایو یا آسیب

که لازم به ذکر است  (.0باشد)اصلی در پاسخ فاز حاد می

که قسمتی مجموعه پاسخ است یك  شاملالتهاب  واکنش

   باشد.پاسخ فاز حاد میاز آن 

های پلاسما ئینافزایش غلظت پروتپاسخ فاز حاد شامل 

است که مدت کوتاهی پس از ورود عوامل عفونی روی 

 C–Reactive Proteinشامل ها این پروتئین دهد.می

(CRP) فیبرینوژن و آمیلوئید ،A (9) سرمی است.  

IL-6 از کبد های فوق تولید پروتئین کننده مهم درءالقا

عمر افزایش چنین باعث هماین سایتوکاین (. 0) باشدمی

های اندوتلیال و آستروسیت، سلوللنفوسیت، های لولس

 (.0) شودمیهای هماتوپوئتیك( سلول) سازهای خونسلول

سنجد بر آبی  ۀضد درد عصاردرمانی و  به علاوه اثرات

دسته  که ازروماتوئید مانند آرتریت  هابیماریبعضی 

 گزارش شده استشود، محسوب میالتهابی  هایبیماری

(01). 

بردن به چگونگی فوق و برای پی هایگزارشوجه به با ت

ثیر أتهای التهابی بر آن شدیم تا بر واکنشاثر عصاره 

های به عنوان یکی از سایتوکاین IL-6را بر  سنجد ۀعصار

 مورد سنجش قرار دهیم.( 0) مهم التهابی

 

  روش بررسی

از مدل در این مطالعه تجربی بود. ما از نوع  ۀمطالع 

 سر 52 استفاده شد. کوچك آزمایشگاهیوش حیوانی م

از لیپوپلی  شدند.انتخاب  w : 52±2 میانگین وزنی موش با

برای ژن آنتی ساکارید باکتری بروسلا آبورتوس به عنوان

لیپوپلی  ۀتهیروش  استفاده شد.القاء واکنش التهابی 

سلا همان روشی بود که در اکثر وساکارید از باکتری بر

توسط سنجد  آبی ۀعصار .(00) فته بودمقالات به کار ر

داروسازی  ۀدانشکددر گروه فارماکولوژی  کمالی نژاد

 تهیه گردید. شهید بهشتی  دانشگاه علوم پزشکی 

یك گروه تقسیم شدند. تایی پنجپنج گروه ها به موش

و چهار گروه دیگر دریافت کردند ژن کنترل که فقط آنتی
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سنجد  ۀز عصاردوزهای مختلف ا ژنعلاوه بر آنتی

محلول شده در  کیلوگرم(گرم بر میلی 01و  01، 01،51)

 در چهار روز متوالی صفاقی صورت داخلهرا ب PBSبافر 

ها لیپوپلی ساکارید ۀ گروهروز پنجم هم دریافت کردند.

داخل صفاق( را به  میکروگرم 011) بروسلا آبورتوس

اتر ا ها ب. روز بعد موشژن دریافت نمودندعنوان آنتی

. گیری از طریق قلب انجام شدو سپس خون بیهوش شدند

 01 در فریزر بعدی ۀها جدا شد و تا انجام مرحلسرم خون

-بعد سرم ۀدر مرحلگراد نگهداری گردید. سانتی ۀدرج –

 IL-6های تهیه شده با کیت الیزای اختصاصی

(Invitrogen Life Technologies)   برای تعیین

 قرار گرفت. وکاین مورد بررسی غلظت سرمی این سایت

برای بررسی آماری از آزمون آنالیز واریانس  روش آماری:

به منظور بررسی  LSDاز تست  استفاده شد. طرفهیك

 ها استفاده شد.تفاوت در بین گروه

 

 هایافته
در داری را اکاهش معنIL-6 (pg/ml )غلظت سرمی 

 51، (=112/1P)گرم بر کیلوگرم میلی 01های آزمون گروه

 گرم بر کیلوگرممیلی 01 ،(=100/1P) کیلوگرمبر گرم میلی

(105/1P= ) گرم بر کیلوگرممیلی 01و (150/1P=)  در

 داد.مقایسه با گروه شاهد نشان 

 

 
 ۀعصارمختلف  هايدوز درمان شده باهاي در موش(  IL-6)  6تغییرات غلظت اینترلوکین : 4شکل 

 اختلاف با گروه کنترل(>p 55/5ه کنترل )گرو هنسبت بسنجد  ۀآبی میو
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  بحث

سنجد بر غلظت  ۀهدف این مطالعه بررسی عصار

در ( های التهابی)به عنوان یك مارکر واکنش IL-6سرمی 

 های کوچك آزمایشگاهی بود.موش

در سرم  IL-6این مطالعه توانست کاهش غلظت 

 ،سنجد را دریافت کرده بودند Gهایی که عصارموش

-دهد. اما این غلظت در سرم گروهنسبت به کنترل نشان 

های موشی با دریافت دوزهای مختلف عصاره تفاوت 

داری نداشت. لذا در طیف دوزی به کار رفته مقدار امعن

های در گروه IL-6دریافت شده بر شدت کاهش  ۀعصار

 ۀمیو .(0شکل ) ی نداشتتأثیرمختلف نسبت به یکدیگر 

رکیبات متعددی از جمله فلاونوئیدها با سنجد با دارا بودن ت

 اثرات ضد درد و دارویی با به عنوان (7اثرات ضد التهاب )

التهابی گزارش  هایبر بعضی بیماری نیز با اثرات درمان

  (.01شده است )

 ۀعصارکه معلوم شد ( 05) چنین در یك مطالعههم

 تأثیر( OA) بیماران مبتلا به استئوآرتریت درمان سنجد در

های یکی از علت ،که معلوم شده است مثبت دارد. از آنجا

( 00) باشدمی IL-6تخریب غضروف در بیماران مذکور 

مبتلا توان گفت یکی از اثرات عصاره بر بهبود بیماران می

 باشد.می IL-6ایجاد کاهش در غلظت  OAبه 

های سنجد بر آنزیم ۀعصار ۀکنندای اثر مهاردر مطالعه

آنزیم )ها شیدونیك به پروستوگلندینمبدل اسید آرا

COX )ترین ها از مهمپروستوگلندین. (00) مشاهده شد

 .(02) دنشوهای واکنش التهابی محسوب میگرواسطه

با  E2پروستوگلندین  که معلوم شده است طرفیاز 

باعث تخریب مفاصل در بیماران مبتلا  IL-6افزایش تولید 

 توان علتلذا می ،(06) روماتوئید می شودآرتریت به 

های را به مهار آنزیم IL-6کاهش غلظت سرمی  احتمالی

  نسبت داد.  هامولد پروستوگلندین

های های لنفوسیتاز زیر گروه Th17های لنفوسیت

Th  که به دلیل تولید استIL-17 به این نام خوانده می-

های ای در ایجاد بیماریها نقش عمدهاین سلول د.نشو

-مالتیپل اسکلروزیس )مانند آرتریت روماتوئید،  التهابی

MS)  کنند.ایفا میغیره و IL-6  نقش مهمی در تمایز این

 .(07) کندایفا می TCD4 +هایها از سلوللنفوسیت

 Tهای به نام لنفوسیتها دیگری از لنفوسیت ۀدست

  Thهای هستند که با مهار فعالیت سلول (Treg)تنظیمی 

رانس و نیز جلوگیری از آغاز واکنشباعث ایجاد تول

بر روی این دسته از  IL-6ثیر أت شوند.های التهابی می

یز و مهار تولید آنها از جلوگیری از تما Tهای لنفوسیت

  .(07) باشدمیهای مربوطه پریکرسر

با کاهش سنجد  ۀتوان گفت عصارمیبا این توضیح 

IL-6 ًفعال شدنتعادل  احتمالا Th17  وTreg به نفع  را

-میو کاهش واکنش التهابی تغییر های ایمنی مهار پاسخ

  دهد.

سنجد  ۀکنون اثر مستقیم عصارنماید که تااضافه می

 سلولی ۀترین ردعنوان اصلی تنظیمی به Tهای بر لنفوسیت

توان با شده است. میبررسی نهای ایمنی مهارگر پاسخ

احتمالی های سلولی مکانیزم ۀآن بر این ردبررسی اثر 

های ایمنی روشن این عصاره را بر پاسخاثرات بیشتری از 

 کرد.

 

  گیرينتیجه
های التهابی و در واکنش IL-6با توجه به نقش مهم 

یکی از توان گفت میاین سایتوکاین  ۀ سنجد براثر عصار

 سنجد ایجاد کاهش در غلظت ۀاثرات ضد التهابی عصار

 باشد.می IL-6سرمی 
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Abstract  
Background and Objectives: The incidence of inflammatory  

disease  is  increasing around  the world. Conventional therapies 

in patients with inflammatory diseases unable to cure 

completely. However, recent studies have shown anti-

inflammatory  effects  of angustifolia aqueous  extract. The  IL-

6  cytokine  level  is  increased  in many  inflammatory  diseases 

and is  recognized  as  a  marker  for  inflammatory  diseases. 

Therefore, this study aimed to evaluate the effect of  

angustifolia  aqueous  extract  on  IL-6  serum levels  in  mice 

receiving lipopolysaccharide  of  Brucella  abortus. 

Subjects and Methods: Twenty five mice were divided  into  

five equal groups. The control group did not receive the extract. 

The  four  next  groups  intraperitoneally  received  the different  

dose of 10, 20, 30 and 40 mg/kg of angustifolia  aqueous extract 

daily for four days. All groups intraperitoneally received 100 g 

of  lipopolysaccharide of  Brucella  abortus  on  the  fourth  day. 

Blood samples were collected by cardiac puncture. The sera 

were separated and kept  frozen  at −80°C  and  thawed shortly 

before determination  of  IL-6  levels  by  the  ELISA  kit. 
Results: Our  results  showed  that  serum  concentrations  of  

IL -6 ( pg/ml) in groups receiving angustifolia aqueous  extract  

at dose of 10 mg/kg (P<0.05), 20 mg/kg (P = 0.o14), 30 mg/kg (P 

=0.012) and 40 mg/kg (P=0.023) significantly decreased  when  

compared  to  control group (p <0.05). 

 

Keywords: Angustifolia aqueous extract, IL-6,  

Lipopolysaccharide  of  Brucella abortus. 
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