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  چكيده
هـاي درمـاني متعـددي بـراي      روش.  ليشمانيوز يكي از شش بيماري مهم انگلي مناطق گرمسيري دنياسـت           :هدف

مشكلات جديـدي را در رابطـه بـا ايـن      جي انگل به برخي از داروها شده است؛ اما مقاومت تدريارايهليشمانيوز 
عنـوان يكـي از    ويژه داروهاي گياهي به ههاي جديد ب  امروزه استفاده از درمان    بنابراين .وجود آورده است   بيماري به 

سـتي بـا     نيز در اين مطالعـه درمـان ليـشمانيوز پو          حققان حاضر م. هاي درماني مورد تحقيق قرار گرفته است       گزينه
  .اند را مقايسه نمودهمدل موشي در  سير عصارهشده از  تهيه R10  فرآوردهپماد  عصاره سير وپماد  ومگلوكانتي
  پمـاد  عـصاره سـير و  پمـاد  در دانشگاه شاهد انجام شد، اثر گلوكـانتيم  اين مطالعه تجربي كه  در:ها روشمواد و 
هاي  ماژور، در موش ليشمانيا هاي جلدي ناشي از وي زخممدل موشي ردر  سير عصارهتهيه شده از  R10 فرآورده

هـا   درمـان  يك از اين اساس اين كه كدام يك از اين سه نژاد بر   هر. شدسوري بررسي    و BALB/c  ،C57BL/6نژاد  
گيـري قطـر     اثر درماني تركيبات مذكور به وسيله انـدازه       .  گروه تقسيم شدند   4 درماني نگيرند به     را بگيرند يا اصلاً   

 درمان و همچنين بررسـي وجـود يـا عـدم      هشت هفتهها قبل و پس از ليشمن در زخم ها و شمارش اجسام مزخ
  .دشدر كبد و طحال تعيين  وجود انگل

 مبـتلا  يهـا  موشزخم  در بهبودي سير، عصارهتهيه شده از  R10  پمادنشان داد  نتايج حاصل از اين مطالعه:نتايج
هاي سوم درمان   كه اين تأثير از هفته)P>05/0( داشت يدار ثير معنيأ تيا ماژور ناشي از ليشمانجلدي به ليشمانيوز

دار  ينيـز معن ـ  ) بار انگلـي  ( هاي مختلف از نظر وجود اجسام ليشمن       اختلاف آماري بين گروه    .دار بود  يبه بعد معن  
  .)P>05/0 (بود

 خوبي در درمـان بيمـاري سـالك     اثربخشيR10حاصل از اين پژوهش عصاره   با توجه به تجربيات:گيري نتيجه
  .استدارد كه قابل مقايسه با گلوكانتيم 

 3319118651:  كدپستي روبروي حرم مطهر امام خميني،، خليج فارسبزرگراهدانشگاه شاهد،تهران،  :نشاني مكاتبه*  
Email: fkhosh_99@yahoo.com 
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  و همكاران زبان خوشفريبا   مدل موش درمان ليشمانيا ماژور در
  ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ

26  

  ، مدل موشيR10 ليشمانيوز جلدي، عصاره سير، فرآورده :واژگانكليد
  

  مقدمه -1
ــشمانيوز ــم  (Leishmaniasis) لي ــشكلات مه ــي از م  يك

 جهان است و سالانه تعداد زيادي از مـردم           ايران و  بهداشتي در 
هاي كنترل بيماري از طريـق مبـارزه بـا     راه. شوند  يبه آن مبتلا م  

در . ]2،  1[ نتايج مطلوبي نداشـته اسـت         تاكنون ناقلين و مخازن  
، يانسان ضايعات متعددي از ليشمانيوز به شكل ليشمانيوز پوست        

عامل . ]3[شود     يليشمانيوز احشايي و ليشمانيوز مخاطي ديده م      
ايـن  . انيا هستند هاي جنس ليشم    هاي مختلف انگل    بيماري گونه 

ها  از سيستم كشنده ماكروفاژها فرار كرده و در داخل آن          ها  انگل
تـرين    ليشمانيوز پوسـتي شـايع    . ]1[يابند    زنده مانده و تكثير مي    

ترين انتشار    نوع بيماري ليشمانيوز است و از نظر جغرافيايي وسيع        
 .تـرين شـكل بيمـاري اسـت         ليشمانيوز پوستي حاد شايع   . را دارد 
 در (Leishmania major) ليـشمانيا مـاژور   اي ناشـي از ه ـ زخم

ضايعات . يابند  يمدت چند هفته تا چند ماه بدون درمان بهبود م         
هاي وسـيعي بدهـد كـه بـراي           تواند زخم   يناشي از اين انگل م    

ها زمان دارد و اغلب با عفونت ثانويه، وضعيت           بهبود نياز به ماه   
  .]2[شود  يتر م پيچيده

 ـ   عفونت هـاي مختلـف      هـا بـا گونـه       ي در مـوش   هاي تجرب
تواند اشـكال مـشابهي از نـوع ليـشمانيوز پوسـتي             يليشمانيا، م 

ــد ــساني ايجــاد كن هــاي مــوش از قبيــل   اســترينبعــضي از . ان
BALB/c      شدت حساس  ه  بليشمانيا ماژور    نسبت به عفونت با

 و C3Hهـاي ديگـر موشـي از قبيـل      هـستند، بـر عكـس گونـه    
C57BL/6   بنده همراه با ايمني سلولي قـوي از         ضايعات بهبود يا

دهند، عفونت در اين حيوانـات مـشابه ضـايعات            خود نشان مي  
  .]4[خود بهبود يابنده در انسان است ه خودب

هاي درماني مختلفي بـراي ايـن         هاي دارويي و روش     درمان
ــ ــاري ب ــوثرترين آن   هبيم ــه م ــه اســت ك ــار رفت ــتفاده  ك ــا اس   ه

ــ ــوان  ياز آنت ــي  م ــنج ظرفيت ــاي پ ــتيبوگلوكونات  [ه ــديم اس    س
(Sodium Stibogluconate)) پنتوســــتام :Pentostam ( و

: گلوكـانتيم  ((Meglumine Antimonate) موان مگلومين آنتي

Glucantime([          يـاب، داراي    است كه ايـن داروهـا گـران، كـم
ها طولاني مدت اسـت،      عوارض جانبي نسبتاً شديد و درمان آن      

متفـاوت بـوده و در       تلـف آن  همچنين اثر درماني توليدهاي مخ    
هـا را كـاهش      ، تـأثير درمـاني آن     يهاي اخير مقاومت داروي     سال

ــت  ــل  از روش. ]5[داده اس ــي از قبي ــاي فيزيك ــسيته، ه  الكتري
درمــاني نيــز در درمــان برخــي از انــواع  درمــاني و ســرما گرمــا

رسد در درمان موفق       ينظر م  به. ]6[ليشمانيوز استفاده شده است     
 ـ    ليشمانيوز، ت  خـصوص تقويـت ايمنـي       هقويت سيستم ايمنـي ب

كليـد   Th1 (T helper 1)هـاي ايمنـي    سلولي و افزايش پاسخ
ها يا داروهايي كه بتوانند پاسخ        بنابراين روش . حل مشكل باشد  

تواننـد بـا كـشتن         يم ـ  را در ميزبان تقويت نماينـد،      Th1ايمني  
  .]7 [ها بيماري را كنترل كنند انگل

 ـ        وردهآهاي اخير فر    در سال  عنـوان   ههـاي گيـاهي مختلفـي ب
  تقويــت كننــده سيــستم ايمنــي در دانــشكده پزشــكي دانــشگاه 

سـير داراي خـواص     . ]9،  8[ شده است شاهد مطالعه و ارزيابي     
 مـورد توجـه بـوده       هـاي دور   گذشتهدارويي زيادي است كه از      

تعـــديل كننـــده سيـــستم (  ايمونومودولاتـــوريآثـــار. اســـت
هـاي    پاسـخ   كننده  سير تقويت  )=Immunomodulatorsايمني

 كـه باعـث   اسـت  Th1هاي    تقويت پاسخ  وسيله بهايمني سلولي   
ات ع ـمطال. شـود  يا توسط ماكروفاژها ميافزايش بلع انگل ليشمان  

دهد كه خواص ايمونومودولاتـوري سـير بيـشتر          قبلي نشان مي  
 R10 (Residue of 10 micro Filtration) فرآوردهمربوط به 

كيلودالتـون   14پروتئين با وزن ملكـولي       كو يك گلي  R10. است
  .]12-10[ است

در مطالعات قبلي اثـر سـير بـر انگـل ليـشمانيا در شـرايط                
، در اين پژوهش پس از ايجاد       ]13[آزمايشگاهي انجام شده بود     

هاي حيواني مختلف، با اسـتفاده        زخم ليشمانيوز پوستي در مدل    
ورده گيـاهي  آرو ف ـ) يمـوان پـنج ظرفيت ـ    آنتي(از داروهاي رايج    

، بـه درمـان بيمـاري       (R10)عصاره سير و ماده ايمونومدولاتور      
 ، طول درمان، وجود   )متر ميلي (اندازه زخم پرداخته و نتايج از نظر      

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 m

jm
s.

m
od

ar
es

.a
c.

ir
 o

n 
20

24
-0

5-
05

 ]
 

                             2 / 10

https://mjms.modares.ac.ir/article-30-10864-en.html


  1390 پاييز 3 شماره 14دوره   شناسي زيستي آسيب:  مدرس پزشكي علوممجله
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27  

  .شدبررسي  انگل در موضع و بقا
  

  ها مواد و روش -2
  يمدل حيواني زخم ليشمانياي -2-1

 و مـوش سـوري    C57BL/6 و   BALB/c،  يسه مدل موش  
 سـازي و   سـسه سـرم   ؤاز م  )چك سفيد آزمايـشگاهي   موش كو (

  .دشبه تعداد مورد نياز خريداري  تحقيقاتي رازي
  

هـاي    در مـوش   ييايجاد زخـم ليـشمانيا     -2-2
  تحت مطالعه

 سـويه اسـتاندارد ايـران        ليشمانيا مـاژور   انگل مورد استفاده  
(MRHO/IR/75/ER)    ــك ــفيد كوچ ــوش س ــه در م ــود ك  ب

. شـد  وان مخزن نگهداري مـي    عن  به BALB/cآزمايشگاهي نژاد   
 (NNN)هاي دوفازي   ها پس از دريافت از موش در محيط         انگل

 RPMI + FCS (Fetal Calf Serum) 10(فـــازي  و تـــك
هـاي مـورد     ايجـاد زخـم در مـوش      براي تكثير يافتند و     )درصد

كه تا  RPMI و NNNهاي  محيطانگل از . دندشآزمايش تلقيح   
در  تعـداد انگـل      .اشـت شـد   پاساژ سوم قابل استفاده اسـت برد      

وسـيله   هب. ليتر و در فاز ايستا بود      در هر ميلي   106هنگام تزريق،   
در ) به اندازه يك عـدس    (ليتر ميلي 2/0 سرنگ انسولين به مقدار   

هـا در    مـوش . داخل جلد در انتهاي قاعده دم موش تزريق شـد         
خانه نگهداري شده و بعـد از يـك          قسمت مخصوص در حيوان   

  .شدنده و نيم روزانه بررسي هفته الي يك ما
  

  ها بندي موش گروه -2-3
هاي داراي زخم از نظر وجـود زخـم ليـشمانيايي بـا                 موش

 روش آزمـــايش ميكروســـكوپي و مـــشاهده جـــسم ليـــشمن
(Leishman Body) اسـترين يـد قـرار گرفتـه و سـه     أيمورد ت 

 گروه شامل گروه كنترل، گـروه    4( تايي   10 يها  گروه موشي در   
صورت پماد، گروه تحت درمان با       با عصاره سير به   تحت درمان   

 ) و گروه تحت درمان با گلوگانتيم      صورت پماد   به R10 فرآورده
  .تقسيم شدند

كنتـرل بـدون     ه عنوان گرو ه گروه از هر استرين موشي ب      كي
، طول زمـان  يپيشرفت بيمار  بررسي برايدرمان تا پايان تحقيق   

 زمان، بهبود يا عدم بهبـود        در طول  )متر ميلي( زخم، اندازه زخم  
خود، مرگ و ميـر حيوانـات و وجـود انگـل در كبـد و                 هخود ب 

هاي تحت    عنوان گروه  هها ب   در نظر گرفته شد و بقيه گروه       طحال  
  .تيمار و درمان شدندوهاي مورد نظر اربا د)  گروه3(درمان 
  

  ها درمان موش -2-4
    بـا غلظـت    گلوكانتيم(موان پنج ظرفيتي       يدرمان با آنت   )الف

صورت تزريقـي    هبار، ب  اي يك  ، هفته )ليتر گرم در هر ميلي     ميلي 5
 5/0 -3/0 ســرنگ انــسولين و بــا تزريــق مقــدار بــا اســتفاده از

  .انجام گرفت ليتر در محل زخم در نقاط مختلف آن ميلي
 =بخش ايمونومـدولاتور  ( R10 درمان با عصاره سير و    ) ب

 ـ  كه )عصاره سير تعديل كننده سيستم ايمني      صـورت پمـاد از      ه ب
  .بود بار در روز 2 دفعات استفاده از پماد  ود شماده اصلي تهيه

  
  R10تهيه پماد عصاره سير و پماد  -2-5

هـاي پوسـت      گرم از حبه   500براي تهيه عصاره سير مقدار      
 كنده سير كه يك شب در فريزر نگهداري شده بـود بـه همـراه              

نـد بـار از ميـان       كن خرد، سپس چ    آب مقطر استريل در مخلوط    
 عبور داده و (Whatman Filter) پارچه استريل و فيلتر واتمن

دور در دقيقـه     5000 بـا دور     دسـت آمـده    بهمحلول  . دشصاف  
دار، سـانتريفوژ شـده و        دقيقه در سانتريفوژ يخچـال     30مدت   به

منظور مـشخص   به. دشعنوان عصاره آبي سير جدا   مايع رويي به  
ط كردن از رقت يك به يك سـير و          بودن رقت تام هنگام مخلو    

پماد عصاره با وارد نمـودن عـصاره آبـي      . دشآب مقطر استفاده    
 بـه   1عنوان پايه پماد بـه نـسبت         ه ب (Eucerin) سير در اوسرين  

  .]10[ دست آمد ه ب10
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  R10طرز تهيه پماد  -2-5-1
 Amicon) در اين روش از فيلترهاي سانتريفوژي آميكون

Centrifugal Filter)آبي تهيـه شـده    عصاره سير. تفاده شد اس
، 30، 10، 5هـاي مختلـف    به روش قبل از چندين فيلتر با اندازه       

ترتيب مولكولهاي بـا      كيلودالتوني عبور داده شد و به      100 و   50
موجود در بالاي فيلتـر  محلول رويي وزن بالاتر از اين مقدار در  

 كـه   R10بـدين ترتيـب عـصاره       . باقي ماند و از فيلتر رد نـشد       
 كيلـو   30 از فيلترهـاي بـين       فـرآورده حاصل فيلتـر كـردن ايـن        

 R10عنـوان     كيلو دالتوني در روي فيلتـر بـود بـه          10دالتوني و   
ه ي ـ با ماده اول10به 1 به نسبت فرآوردهماده حاصل از  . شدآماده  

  .]10[ تهيه شد R10پماد  اوسرين تركيب و
  

  درمان پيگيري مراحل آزمايش و -2-6
مدت زمـان زخـم،     ( بهبود بيماري     يا ر پيشرفت ها از نظ    موش

 در طول درمان، بهبود يا عدم بهبود، وجـود          )متر ميلي( اندازه زخم 
  .شدندكنترل  ...) يا عدم وجود انگل در محل، مرگ و مير و 

  

 انتهاي و زخم در  گيري از كبد و طحال       نمونه -2-7
  )آخر هفته هشتم( آزمايش

 بعـد    انجام شده و    از زخم  گيري نمونهدر پايان هفته هشتم،     
گيري از كبد و طحال نيز انجام شـد تـا            ها، نمونه  از كشتن موش  

.  شـود   بررسي ها اندام و درگيري ساير     انتشاربه توانايي انگل در     
قطعـه كـوچكي از    ( تهيه گسترش فـشاري    گيري و  پس از نمونه  

اي  بافت كبد يا طحال به اندازه يك عدس بين دو اسلايد شيشه           
هـا در دو جهـت    كـشيدن لام  بـا فـشار دادن و      ه شـد و   قرار داد 

اسلايدهاي تهيـه    ،)دشمخالف، دو نمونه گسترش فشاري تهيه       
 زيـــر  در(Giemsa) آميـــزي گيمـــسا شـــده پـــس از رنـــگ

 بررسـي شـده و بـا      ) ×100(  عدسـي روغنـي    ميكروسكوپ بـا  
هـا   نـدام عنوان معيار، وجـود انگـل در ا   استفاده از تعريف زير به  

  .دشبندي  رتبه

  مختلـف  هـاي ديـد    ميـدان  انگل در  طور ميانگين تعداد   به
  ماكروفـاژ بافـت    هسته سـلول   100ميكروسكوپي به ازاي هر     

 وجود يك جسم ليشمن مثبت تلقي شـد و اگـر            .دششمارش  
در . در نظر گرفتـه شـد     ، منفي   مشاهده نشد  انگلي   ،در كل لام  

مجموع دو نمونه از كبد و دو نمونه از طحـال از هـر موشـي                
   .هيه شدت

  
  ها محاسبه بار انگلي زخم -2-8

 و R10قبـــل از زدن پمـــاد ســـير و (در شـــروع درمـــان 
، )هـا  قبـل از كـشتن مـوش      ( انتهاي درمـان   در و نيز ) گلوكانتيم

بنـدي   رتبـه  ها انجام شد و بنا به تعريف زير        گيري از زخم   نمونه
  :دشانجام ) بار انگلي( ها شدت آلودگي زخم

 ميكروسـكوپي بـا     ميـدان ديـد    10چـه در ميـانگين       چنان
 10 تـا    1اگر  ،  +1شد    جسم ليشمن ديده مي    1عدسي روغني،   

 عـدد ديـده     100 تـا    11اگـر   ،  +2 شـد  جسم ليشمن ديده مـي    
در نظـر    +4 شـد   عدد ديده مي   1000 تا   101اگر   و   +3 شد مي

شد، منفي   شد و اگر در كل لام هيچ انگلي ديده نمي          گرفته مي 
  .شد تلقي مي
مـورد تجزيـه و       و هايج در جـداول ثبـت شـد        نت نهايت در

  .تحليل قرار گرفت
 طرفـه  يز واريـانس يـك    لها بـا روش آنـا      تجزيه و تحليل داده   

ويتنـي   آزمـون مـن   هـا بـا      انجام گرفـت و تفـاوت بـين ميـانگين         
(Mannwhitney)  والـيس  - و كروسكال  (Kruskal-Wallis)  و 

 ـ   13 نسخه   SPSSافزار آماري    با استفاده از نرم    . ذيرفت صـورت پ
  .در نظر گرفته شد 05/0دار براي تفسير نتايج  يسطح معن

  
  ها گيري قطر زخم اندازه -2-9

ها از كوليس استفاده شـد كـه از          گيري قطر زخم   براي اندازه 
 دسـت آمـد؛   بـه هـا   گيـري و ميـانگين آن   هر زخم دو قطر اندازه    

  .دشسپس ميانگين و انحراف معيار محاسبه 
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  نتايج -3
  زخم املك يبهبود -3-1

 بـا  درمـان  تحـت  BALB/cي  هـا  مـوش  گروه  در يبهبود
 گـروه  در پـنجم،  و چهارم دوم، يها هفته در مورد 3 م،يگلوكانت
 تحـت  گـروه  در  و پنجم هفته در مورد R10، 2 با درمان تحت
 در .شد مشاهده هفتم و دوم يها هفته در مورد 2 ر،يس با درمان
  .نشد دهيد يبهبود از يمورد كنترل گروه
 2 م،يگلوكانت با درمان تحت C57BL/6 يها موش گروه رد
 از مورد R10  ،3 با درمان تحت گروه در  و هشتم هفته در مورد
 ـد هفتم و پنجم يها هفته در يبهبود  تحـت  گـروه  در. شـد  دهي
 ـد شـشم  و دوم يها هفته در مورد 2 ريس با درمان  در. شـد  دهي
  .نشد دهيد يبهبود از يمورد كنترل گروه

 تحـت BALB/c  يهـا  مـوش  گـروه  در مرگ وردم 1 فقط
  .افتاد اتفاق درمان پنجم هفته در R10 با درمان

   م،يگلوكـانت  بـا  درمـان  تحـت  يسور يها موش  در يبهبود
 درمان تحت گروه در پنجم، و چهارم دوم، يها هفته در مورد 4
 تحت گروه در  و پنجم و چهارم سوم، هفته در مورد R10، 4 با

 .شـد  مـشاهده  هفتم و پنجم يها هفته در وردم 2 ر،يس با درمان
 .نشد دهيد يبهبود از يمورد كنترل گروه در

 
  BALB/c يها موش زخم دري انگل بار زانيم -3-2

 يط ـ از پس درمان تحت يها گروه همه در يانگل بار زانيم
 يهـا  گـروه  يبـرا  كه داد نشان را يمحسوس كاهش درمان دوره
 حـذف  مـوارد  درصـد  80 رد ميگلوكانت و R10 با درمان تحت
  .است آمده 1 جدول در جينتا ريسا. شد مشاهده انگل

  
  درمان از پس و قبل BALB/c يها موش زخم در يانگل بار زانيم درصد 1 جدول

  
  BALB/cهاي  درصد ميزان بار انگلي در زخم موش    

 +4 +3 +2 +1 يمنف  يانگل بار درصد  درمان تحت يها گروه
 0 0 0 80 20 درمان از پس سير 40 0 0 60 0 درمان از قبل
 40 20 20 20 0 درمان از قبل

R10 0 20 0 0 80 درمان از پس 
 0 0 20 0 80 درمان از پس گلوكانتيم 20 0 0 80 0 درمان از قبل
 50 25 25 0 0 درمان از پس كنترل 25 0 0 75 0 درمان از قبل

  
  درمان از پس و قبل C57BL/6 ياه موش زخم در يانگل بار زانيم درصد 2 جدول

  
  C57BL/6هاي  درصد ميزان بار انگلي در زخم موش    

 +4 +3 +2 +1 يمنف  يانگل بار درصد  درمان تحت يها گروه
7/16 50 0 0 درمان از قبل  3/33 7/16 0 درمان از پس سير   7/66  0 7/16  

 20 40 20 20 0 درمان از قبل
R10 0 0 60 40 0 درمان از پس 

3/33 0 0 درمان از قبل  50 7/16 7/16 درمان از پس لوكانتيمگ   50 3/33  0 0 

 20 40 20 20 0 درمان از پس كنترل 20 40 0 40 0 درمان از قبل
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  C57BL/6ي ها موش زخم در يانگل بار زانيم -3-3
 تحـت  يهـا  گروه همه در ها موش زخم در يانگل بار زانيم
 يبـرا  كـه  دهـد  يم ـ نشان هشكا درمان دوره يط از پس درمان
 مـوارد  درصـد  7/16 در ميگلوكـانت  بـا  درمـان  تحـت  يها گروه
  .است آمده 2 جدول در جينتا ريسا. شد مشاهده انگل حذف
  

  يسوري ها موش زخم در يانگل بار زانيم -3-4
 تحـت  يهـا  گروه همه در ها موش زخم در يانگل بار زانيم
 يبـرا  كـه  دهـد  يم ـ نشان كاهش درمان دوره يط از پس درمان
 حـذف  موارد درصد 30 در ميگلوكانت با درمان تحت يها گروه
  .است آمده 3 جدول در جينتا ريسا. شد مشاهده انگل

  درمان از پس و قبل يسور يها موش زخم در يانگل بار زانيم درصد 3 جدول
  

  يسورهاي  درصد ميزان بار انگلي در زخم موش    
 +4 +3 +2 +1 يمنف  يانگل بار درصد  درمان تحت يها گروه

 0 0 60 40 0 درمان از پس سير 30 0 20 50 0 درمان از قبل

 20 40 20 20 0 درمان از قبل
R10 0 0 30 70 0 درمان از پس 

 0 0 10 60 30 درمان از پس گلوكانتيم 20 50 30 0 0 درمان از قبل

 10 90 0 0 0 درمان از پس كنترل 20 50 0 30 0 درمان از قبل

  
  كنترل گروه و ميگلوكانت ،R10فرآورده  ر،يس عصاره با شده درمان BALB/c يها موش رد )متر ميلي( ها زخم اندازه اريمع انحراف و نيانگيم 4 جدول

  
 كنترل ميگلوكانت ريس R10 هفته

 4±05/1 95/3±06/1 15/4±75/0 22/4±02/1 درمان از قبل

 75/4±03/1 5/3±97/0 95/3±76/0 02/4±87/0 اول هفته

 52/5±07/1 *3/3±13/1 7/3±97/0 82/3±05/1 دوم هفته
 15/6±12/1 *3±09/1 *55/3±07/1 *57/3±49/1 سوم هفته

 95/6±95/1 *75/2±2/1 *25/3±6/1 *65/3±26/2 چهارم هفته
 55/7±67/1 *57/2±37/1 *17/3±71/1 *52/3±28/2 پنجم هفته

 8/7±53/0 *27/2±23/1 *15/3±78/1 *55/3±51/2 ششم هفته

 75/8±64/0 *02/2±1/1 *42/3±88/1 *2/3±35/2 هفتم هفته

 5/9±59/0 *6/1±08/1 *7/3±92/1 *12/3±28/2 هشتم هفته
  
  ويتني  منو (ANOVA) آنووا انسيوار تجزيه و تحليل يآمار يها آزمون از استفاده با) P>05/0( كنترل گروه با يآمار دار يمعن اختلاف يدارا*
  

 هـا  زخم قطر اريمع انحراف و نيانگيم جينتا -3-5
  مطالعه مورد يها گروه در

 گـروه  يبـرا  زخـم  قطـر  نيانگيم،  BALB/cي  ها موش در
   عصاره و R10ي ها گروه يبرا و بعد به دوم هفته از ميگلوكانت

  
  
  
  
  

 اخـتلاف  كنترل گروه با  در مقايسه  بعد به سوم هفته از ريس يآب
ــ كــه يحــال در) P>05/0(ي نــشان داد دار يمعنــ  گــروه دو نيب

ــانت ــ R10 و ميگلوك ــ اخــتلاف چيه ــشاهده يدار يمعن ــشد م  ن
)05/0>P( است آمده 4 جدول در جينتا؛ .  
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 ميگلوكانت گروه يبرا زخم قطر نيانگيم سوريي  ها موش در
 كنتـرل  گروه با  در مقايسه  بعد به پنجم هفته از R10 گروه يبرا و

 دو نيب كه يحال در) P>05/0( بود يآمار دار يمعن اختلاف يدارا
 نـشد  مـشاهده  يدار يمعن ـ اخـتلاف  چيه R10 و ميگلوكانت گروه

)05/0>P(است آمده 5 جدول در جينتا ريسا ؛.  
 يها گروه يبرا C57BL/6ي  ها موش در زخم قطر نيانگيم

 از نظـر    كنترل گروه با سهيمقا در ريس عصاره و R10 ميگلوكانت
 6 جـدول  در جينتـا  ريسا ي نشان نداد؛  دار يمعن اختلاف آماري
  .است آمده

 )متر ميلي( ها زخم اندازه اريمع انحراف و نيانگيم جينتا سهيمقا
 عصاره با شده درمان يسور BALB/c  ،C57BL/6ي  ها موش در
   درمان هشتم هفته در كنترل گروه و ميگلوكانت ،R10 فرآورده ر،يس

  .است آمده 7 جدول در
  

  طحال و كبد در انگل وجود يبررس جينتا -3-6
هاي   و سوري در همه گروه     C57BL/6 مقاوم يها موش در

  .  انگلي در كبد و طحال مشاهده نشد،مورد مطالعه
 انگل در طحـال در گـروه درمـان     ،BALB/cهاي   در موش 

 90، در گروه درمـان شـده بـا سـير      درصد40شده با گلوكانتيم  
 و در گـروه      درصـد  R10 70، در گروه درمـان شـده بـا          درصد

 در كبـد در      موجـود   انگل ميزان.  مشاهده شد   درصد 100نترل  ك
، در گروه درمـان شـده        درصد 60گروه درمان شده با گلوكانتيم      

 و در    درصد R10 50، در گروه درمان شده با        درصد 90با سير   
  . مشاهده شد درصد100گروه كنترل 

  
 كنترل گروه و ميگلوكانت ،R10 فرآورده ر،يس عصاره با شده درمان C57BL/6 يها موش در )متر ميلي( ها مزخ اندازه اريمع انحراف و نيانگيم 5 جدول

  
 كنترل ميگلوكانت ريس R10 هفته

 4/5±11/2 4±44/1 9/4±02/2 85/3±17/1 درمان از قبل
 85/5±77/2 4±27/1 79/4±83/1 8/3±23/1 اول هفته
 15/6±8/1 81/3±01/2 7/4±73/0 75/3±14/1 دوم هفته
 35/6±45/1 45/3±92/1 8/4±13/1 7/3±28/1 سوم هفته
 4/6±22/2 35/3±5/1 8/4±27/1 7/3±33/1 چهارم هفته
 95/5±71/1 29/3±17/1 2/5±80/1 45/3±7/1 پنجم هفته
 83/5±33/1 3±3/1 35/5±15/1 4/3±13/1 ششم هفته
 8/5±12/1 79/2±43/1 53/5±44/1 35/3±56/1 هفتم هفته
 75/5±41/1 2/2±38/1 7/5±17/1 3±14/1 هشتم هفته

  
 كنترل گروه و ميگلوكانت ،R10 فرآورده ر،يس عصاره با شده رماند يسور يها موش در )متر ميلي( ها مزخ اراندازهيمع انحراف و نيانگيم 6 جدول

  
 كنترل ميگلوكانت ريس R10 هفته

 14/10±3/2 2/11±75/1 25/11±81/1 17/11±77/1 درمان از قبل
 45/10±43/2 1/11±74/1 14/11±74/1 03/11±45/1 اول هفته
 2/11±78/2 7/10±56/1 03/11±19/1 5/10±17/1 دوم هفته
 03/12±2/2 7/9±32/1 11±14/1 33/10±43/1 سوم هفته
 8/12±89/1 15/9±66/1 53/10±57/1 05/10±9/1 چهارم هفته
 6/13±01/2 *75/8±32/1 92/10±33/1 *8/9±44/1 پنجم هفته
 1/14±12/2 *53/8±48/1 5/11±48/1 *63/9±75/1 ششم هفته
 8/14±22/2 *3/8±59/1 8/11±03/1 *53/9±32/1 هفتم هفته
 08/15±57/2 *2/8±78/1 3/12±09/1 *4/9±5/1 هشتم هفته

  
  تنيوي من و )آنووا (انسيوار تجزيه و تحليل يآمار آزمون از استفاده با) P>05/0( كنترل گروه با يآمار دار يمعن اختلاف يدارا* 
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 گـروه  و ميگلوكـانت  ،R10 فـرآورده  ر،يس ـ عـصاره  با شده درمان يسور BALB/c، C57BL/6ي  ها موش در )متر ميلي( ها زخم اندازه اريمع انحراف و نيانگيم 7 جدول
  درمان هشتم هفته در و درمان از قبل كنترل

  
  R10 كنترل ميگلوكانت ريس 

 4±05/1 95/3±06/1 15/4±75/0 22/4±02/1 درمان از قبل
BALB/c 8 5/9±59/0 *6/1±08/1 *7/3±92/1 *12/3±28/2 درمان از پس هفته 

 4/5±11/2 4±44/1 9/4±02/2 85/3±17/1 درمان از قبل
C57BL/6 8 75/5±41/1 2/2±38/1 7/5±17/1 3±14/1 درمان از پس هفته 

 يسور 14/10±3/2 2/11±75/1 25/11±81/1 17/11±77/1 درمان از قبل
 08/15±57/2 *2/8±78/1 3/12±09/1 *4/9±5/1 درمان از پس ههفت 8

 
  )P>05/0( كنترل گروه با يآمار دار يمعن اختلاف يدارا* 

  

  بحث -4
درمان اصلي بيماري ليشمانيوز استفاده از داروهاي شيميايي       

موان به عنـوان دارو   تركيبات آنتي. است كه عوارض زيادي دارد   
 روش   تـاكنون  اين تركيـب  . شود  مي كار گرفته  در اين بيماري به   

اصلي درمان ليـشمانيوز بـوده اسـت ولـي شكـست درمـان در               
سـاير داروهـا مثـل      . ]5 [بسياري از مناطق رو بـه افـزايش اسـت         

 ، آلوپورينـــول(Ketoconazol) ، كتوكونـــازولBوتريـــسين فآم
(Allopurinol) پارامومايسين ، (Paromomycin)  مترونيـدازول ، 

(Metronidazole) صـورت    كـه بيـشتر بـه      رود كـار مـي    بهز   ني
  .]5 [شود ها استفاده مي تركيبي از آن

هاي پزشـكي    ترين روندهاي اخير در مراقبت     يكي از بزرگ  
هــاي جـايگزيني شـامل مــداوا بـا طـب ســوزني،      رشـد درمـان  

تـر از همـه      هموپاتي، برگزاري جلـسات دعـا و نيـايش و مهـم           
هاي مـزمن     بيماري ي در پيشگيري و درمان    يكاربرد گياهان دارو  

 درماني  آثارداروهاي گياهي به علت طبيعي بودن، داشتن        . است
تـر بـودن از مقبوليـت       متفاوت، عـوارض جـانبي كمتـر و ارزان        

  .]8، 6[است بهتري نسبت به داروهاي شيميايي برخوردار 

تـرين هـدف     در مبتلايان به سـالك ضـايعات جلـدي مهـم          
 بهتــر اســت از  درمــان ضــايعات جلــديبــراي. اســتدرمــاني 

هـايي كـه جـذب سيـستميك كمتـر و عـوارض جـانبي                درمان
 نيـز در ايـن      محققـان حاضـر    كه   شودتري دارند استفاده     خفيف

 كـه   R10و فـرآورده     مطالعه به بررسي اثربخشي عـصاره سـير       
گيـاهي در    عنوان داروي   از عصاره آبي سير است، به      اي فرآورده

  . نددرمان سالك پرداخت
 رمــاني زيــادي از جملــه خــواص ضــدســير كاربردهــاي د

باكتري، ضد ويروس، ضد كرم، افزايش دهنده گلبـول سـفيد و            
از ســير بــراي درمــان   . داردكــاهش دهنــده فــشار خــون    

سرماخوردگي، سياه سرفه و آسـم ناشـي از برونـشيت اسـتفاده             
  .]15[ شود مي

طور كه در قسمت نتـايج ايـن مطالعـه مـشاهده شـد،        همان
هاي گرفته شده    اي نمونه يشدن انگل ليشمان  بيشترين ميزان منفي    

 R10هـاي گلوكـانتيم و       ، در گـروه   )انگلي منفي  بار( ها از زخم 
  . خوبي داشتهرچند كه عصاره سير نيز اثر نسبتاً. ديده شد

ثير دارو در درمان ليشمانيوز جلـدي       أهاي ت  كي از شاخص  ي
 انگـل در    انتـشار  عـدم    BALB/c هاي حـساس مثـل     در موش 

موش است كه با بررسي آلودگي يا عدم آلودگي و نيز            هاي اندام
در مـورد  . ]2 [دشـو  شدت آلودگي كبـد و طحـال ارزيـابي مـي        

 عدم درگيري كبد و طحال بـا توجـه بـه            C57BL/6هاي   موش
ها مطابق انتظار بوده اسـت و سيـستم          سيستم دفاعي قوي موش   

ها به آساني بر عفونـت ليـشمانيايي غلبـه           دفاعي بدن اين موش   
  .]14[نمايد كه با ساير مطالعات تطبيق دارد  مي

هرچند كه پماد عصاره سـير در مقايـسه بـا پمـاد فـرآورده               
R10              و گلوكانتيم اثربخـشي كمتـري در مـورد حـذف اجـسام 
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هاي زخم داشت ولي اين اثربخشي كمتـر تنهـا           ليشمن در نمونه  
ممكـن اسـت    خورد كـه  هاي انتهايي درمان به چشم مي   در هفته 
هـا    اثـر آن   بنابراين داراي اثر تجمعي باشند و       R10م و   گلوكانتي

ره سير  ثر عصاران، ا همكا ي و حمدا. در پايان بيش از سير باشد     
رد وـ ـمرا  سايد ـك ا نيتريك يشافزاطريق  از   يجلد زبر ليشمانيو

ــسربر ــي قـ كه ن داد ين مطالعه نشااز ا نتايج حاصل. ندار دادرـ
 لرــايي كنتــناتو ه سيررصاــا عــب روز 30 و 20، 10ن اـمدر
ين  ا؛بخش نيست ضايترلي دارد و رام ليشمانيايي ــــــــــخز

ا ــ ـ بهمزمـان  صـورت  هــبرا  ره سيرصاـع مي كهمحققين هنگا
 شسترـ ـگ روز از 30ن اـمدر يـط، نددنمو دهستفاآ اامين ــيتو
ــه يجلوگير پوستيز م ليشمانيوـــخز ــمآعمــل  ب ــسو د ـ بب ـ
  . ]16[خم شد دي زوـبهب

 نـشان دهنـده عـدم    عمومـاً  عات انجام شده روي سـير   مطال
 بنـابراين عنوان يـك داروي منفـرد بـوده اسـت و             كارآيي آن به  

بيشتر توصيه بـه اسـتفاده از تركيبـات دارويـي شـده اسـت تـا                 
دارويي بتوان اثربخشي اين    افزايي   همگيري از    وسيله با بهره   بدين

  . رساندگياه دارويي كم عارضه را به حداكثر ميزان ممكن
 سـت امروزه داروهاي گياهي با اقبال عمومي مواجه شـده ا         

تــر بــودن ايــن تركيبــات توســط  كــه بــه علــت قابــل پــذيرش
. استها    بدن موجودات زنده و عوارض كمتر آن       شناسي زيست

هرچند كـه عـصاره سـير در ايـن مطالعـه در قيـاس بـا درمـان             
اشـت؛   كارآيي خـوبي ند    R10و فرآورده   ) گلوكانتيم(استاندارد  

ويژه  ه و كارآيي آن ب    استولي خود آن به تنهايي داروي مناسبي        
  .قابل توجه استدر هفته هاي نخست 

   بخش اثربخشي سير را مرتبط با وجود يك محققانبرخي از 

اند كه مسئول توليد      كيلودالتوني در عصاره سير دانسته     14 تا   10
آبي سير   كه از عصاره     R10ورده  آفر. ]11[ استنيتريك اكسايد   

   الــــي  10تهيــــه شــــده، داراي وزن مولكــــولي بــــين    
ورده نسبت به   آفر اين ثير بيشتر أبنا براين ت  .دالتون است     كيلو 30

ر محققينـي اسـت كـه معتقدنـد         ظييد كننده ن  أعصاره كامل سيرت  
  . كيلودالتوني است14 تا 10 در بخش  اغلباثربخشي سير

  درصـد 5از كرم مطالعه غلامي و همكاران نشان داد با استفاده    
  .]17[دست آورد  هتوان نتايج خوبي ب سير در درمان سالك مي

توانـد   مطالعه غضنفري و همكاران نيز نشان داد كه سير مي         
د كه  شوويژه ماكروفاژها    هسبب تقويت سيستم ايمني سلولي و ب      

  .]11[موجب كنترل سالك خواهد شد 
آيـد   مـي  طور كه از نتايج ايـن مطالعـه بـر          در مجموع همان  
عنوان  به تواند  آن مي  R10ويژه فرآورده    هب استفاده از عصاره سير   

 ؛نظـر باشـد    يك گزينه درماني مناسب در مبتلايان به سالك مـد         
ويژه آن كه اين ماده گياهي عوارض جـانبي كـم و اثربخـشي               به

منظـور   با اين وجود انجام مطالعات بيـشتر بـه         . خوبي دارد  نسبتاً
 در صورت امكان انجام مطالعـه روي        ثر و ؤتعيين حداقل دوز م   

هـاي علمـي و عملـي ايـن          توانـد كـارآيي    هاي انساني مي   نمونه
  .داروي گياهي را بيش از پيش مشخص نمايد

  

   تشكر و قدرداني-5
اين تحقيق از سوي مركز تحقيقات گياهان دارويي دانشگاه         

تمــامي  وســيله از شــاهد تــأمين اعتبــار شــده اســت كــه بــدين
  .شود قدرداني مي  تشكر واندركاران دست

  

   منابع-6
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