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سرطان اسکواموس سل  یهابر سلول Zingiber officinala اهیهای گريزوم یالکل یاثر عصاره یبررس

 موش بروبلاستیف یعیسلول طب یردهبا  سهيدر مقا یدهان نومیکارس
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 چکیده
 

 عدم به توجه با. رندیگیم قرار استفادهمورد  یمیبدخهمچون  یمختلف یهایماریجهت درمان ب یی،دارو اهانیگ :مقدمه
اسکواموس سل  میبدخ یسلول یرده بر لیزنجب ینوژنیکارسیاثر آنت یبررس ،خصوص در یامطالعه انجام
مذکور مورد مطالعه  یسلول یرده بر اهیگ نیا یتومور ضد تیخاص مطالعه نیا در کنون،تا یدهان ینومایکارس

 قرار گرفت. 

 یدهان اینومیکارس سل اسکواموس هایسلول یرده ،in vitro طیمح در یشگاهیآزما -یتجرب یمطالعه نیا در ها:مواد و روش
(KB )بروبلاستیف یعیسلول طب یرده و باشدیم شیآزما مورد ( موشL929 )کشت طیمح در شاهد عنوان به 

(SIGMA, USA) 1640-RPMI )Roswell Park Memorial Institute Medium( رشد شده غنی 
 و شد هیته رانیا یاهیگ و یسنت طب قاتیتحق یمؤسسهاز  لیزنجب اهیگ زومیر یعصاره سپس. شدند داده

 از پس. شدند ماریت ساعت 72 و 48، 24 مدت به( µg/ml768 - 1/0) لیزنجب مختلف هایغلظت با هاسلول
. دیگرد نییتع MTT (methyl toluidine blue)ها به روش زنده بودن سلول زانیم ،نظر مورد هایزمان طی

 یسهیقرار گرفت و مقا یآمار زیمورد آنال ANOVAبه روش  20 ینسخه SPSS افزارنرم با هاداده سپس
 .انجام شد Tukeyبه روش  هانیانگیم

هر  یرو ل،یزنجب یالکل یعصاره یبرا ،مطالعه نی( در ایسلول رشد درصد 50 کننده)غلظت مهار  IC50 زانیم :هايافته
سلول  IC50بدست آمد. نسبت  µg/ml 87/358و  83/148برابر با  بیبه ترت L929و  KBی سلول یدو رده

 بالاتر غلظت به ازین از نشان که آمد بدست 87/358 ÷ 83/148=  41/2برابر با  یسلول تومور IC50نرمال به 
سلول نرمال نسبت به  یتیسیتوتوکسیمشابه س زانیم یمشاهده یبرابر برا 5/2 باًیتقر زانیبه م لیزنجب یعصاره

اثر  یدارا لیزنجب یالکل ینشان داده شد که عصاره ج،ینتا نیبر اساس ا رگیسلول تومورال دارد. به عبارت د
 .باشدیم( L929) نرمال یهاسلول به نسبت( KB) یتومور یهاسلول بر شتریب یتیسیتوتوکسیس

اسکواموسسل  یهای توموربر سلول یتیسیتوتوکسیاثر س یدارا ل،یزنجب زومیر از شده هیته یالکل یعصاره :یریگجهینت
 .داشت نرمال یهانسبت به سلول یتومور یهابر سلول شتریب یتیسیتوتوکسیو اثر س باشدیم یدهان نومیکارس

 .نومایکارس سل اسکواموس ،KB سلول ،یسلول یکشندگ ل،یزنجب :هاواژه دیکل
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 مقدمه

مرگ در  یعلت اصل روز، هر در مرگ ونیلیم 11با  یمیبدخ

در  یکشورها در مرگ علت نیدوم و افتهیتوسعه  یکشورها

و گردن  سر ینومایاسکوآموس سل کارس .حال توسعه است

(HN SCC) و در هر  (1) در جهان بوده عیکانسر شا نیششم

. (2) شودیاز آن گزارش م دیهزار مورد جد 600 باًیسال تقر

 ،یجراح شامل یدهان ینومایاستاندارد درمان کارس یهامیرژ

 یعوارض جانب (.3) است یدرمانیمیش و یوتراپیراد

م یعلا جادیا ی،طیمح ینروپات شامل نیروت یدرمان یهامیرژ

، اختلال (4) بوستیاستفراغ و  شامل اسهال، تهوع، یگوارش

( 6) تیموکوز ( و5) ی، آلوپس(4) کیعملکرد نورولوژ

 SCC (squamous cellاستاندارد  یهادرمان .باشدیم

carcinoma) اند درصد نتوانسته ریاخ یدر چهار دهه یدهان

 استفاده نیو همچن( 2) بخشند بهبود را مارانیب نیزنده ماندن ا

 در یحت دیشد یها باعث بروز عوارض جانبدرمان نیا از

گردد. با یدرمان م یادامه تیموارد منجر به محدود یبعض

 منظور به یعیمواد طب یلعات رومطا ،توجه به موارد مذکور

 هیهدفمند )عل یکانسریآنت تیخاص با یباتیترک به یابیدست

 لیبدن( و پتانس یهاسلول ینه همه یتومور یهاسلول

 تر صورت گرفته استکم یجانب عوارض و یتیتوتوکسیس

به  ،اهانیبه دست آمده از گ باتیدر حال حاضر ترک (.7)

 (.8)باشند یم مطرح یمیبدخ یاز منابع مهم درمان یکیعنوان 

 مختلف در یهایماریب درمان جهت یعیطور وسزنجبیل به

با نام  ایو در دن ردیگیسراسر جهان مورد استفاده قرار م

Ginger گیاهی به  یههای خشک شداز ریزوم مشهور بوده و

تاکنون  .(9) آیدبه دست می Zingiberofficinalaنام 

 صورت زنجبیل یتومور ضد تیخاص یرو یمطالعات متعدد

 باتیترک به اهیگ نیا ینوژنیکارسیخواص آنت .است گرفته

، zingerone ،shogaols ،paradol شامل آن در موجود

gingerol، vallinoids گیاه  زومی. در ر(10) باشدیمرتبط م

 نجرولیزنجبیل، اولئورزینی موجود است که حاوی ج

(gingerol) بیباشد. اثرات ترکیم gingerol های بر سلول

 داده نشان جیشده و نتا یدر مطالعات مختلف بررس یتومور

 بر یتیسیتوتوکسیو س یاثر مهار یدارا ،بیترک نیا است که

با دو  gingerol. (14-11) باشدیم میبدخ یهاسلول

 مهار یگریمسیر آپوپتوز و د یالقا یکی سم،یمکان

انجام  را خود کینوژنیکارسیعملکرد آنت ،سیوژنریآنژ

 تیمطرح در خاص یهاسمیمکان گریاز د (.9) ددهیم

 میآزاد، تنظ یهاکالیراد یسازیخنث ،لیزنجب یکانسریآنت

ها، کاهش سنتز ژن انیب در ریی، تغیدانیاکسیآنت تیفعال

DNA فاز  در یسلول کلیو توقف سG0/G1 اهیگ نیتوسط ا 

 کانسر بر لینجبز کینوژنیکارسیاثر آنت .(17-15) باشدیم

 مطالعه مورد یشگاهیآزما طیپستان در مح و هی، کولون، رکبد

و  یاثر کشندگ یدارا اهیگ نیا ،داد نشان جیو نتا گرفت قرار

مورد  یتومور یهاسلول یرشد بر رده یمهار کنندگ

 سال در که یقیدر تحق (.20-18، 9) است بوده شیآزما

های بر سلول لیزنجب یالکل یاثر عصاره ،انجام گرفت 2010

 جیقرار گرفت که نتا یمورد بررس (MCF7)سرطان پستان 

بر  کروگرمیم 1250در غلظت  ،حاصل از آن نشان داد

 اما ،اندرفته نیاز ب یتومور یهاسلول درصد 50 تر،یلیلیم

 یهادر آن طرح بر سلول شیمورد آزما لیزنجب یعصاره

و همکاران تانتیویچاپیکول  یمطالعه (.19) بود ریثأتینرمال ب

 ،با مهار کردن دو ژن لیزنجب یعصاره ،نشان داد (20)

که فقط  c-Mycو  (hTERT)تلومراز معکوس  یبرداریکپ

 یباعث کشندگ ،شده فعال هیر نومیکارس یدر سلول تومور

 یهاژنکه بر سلول نرمال که یدر حال ،شودیها مسلول نیا

 باشد.یم ریثأتیب ،هستند فعال ریمذکور غ

خود را با  یاثرات درمان ،لیکه زنجبنیقابل توجه ا ینکته

 دهدینرمال بدن نشان م یهابر سلول یحداقل عوارض جانب

 با لیزنجب یعصاره یتیسیتوتوکسیاثر س یسهی. مقا(21)

ی پستان در مطالعه یتومور یسلول یرده بر متوتروکسات

اثر  ،نشان داد هر دو 2011سال  در (22همکاران ) و فخری

 یول ،دارند مطالعه مورد میبدخ یهابر سلول یمشابه یمهار

 اریبس یاثر کشندگ ،برخلاف متوتروکسات لیزنجب یعصاره

که غلظت مورد  یورطهب د،نرمال دار یهاسلول بر یکمتر

برابر غلظت آن  6-5نرمال  یهامهار سلول یعصاره برا ازین
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در سال . آمد بدست میبدخ یهاسلول مهار زانیهمان م یبرا

الکلی  یاثر عصاره (،23) و همکارانتوکل افشاری  2010

 یمورد بررس را (HepG2) های سرطانی کبدسلول زنجبیل بر

بدست  µg/ml 2500آن برابر با  IC50 زانیقرار دادند که م

را بر  gingerolاثر  ،2003در سال  (24دانگ )و بودی آمد. 

 جیهای تومور کولون انسان مورد مطالعه قرار دادند. نتاسلول

 یسلول یرده نیباعث مهار ا gingerol بینشان داد ترک

 شود.یم یتومور

 اثر یبررس خصوص در یقیکه تاکنون تحقنیبا توجه به ا

اسکواموس  میبدخ یسلول یرده بر لیزنجب ینوژنیکارسیآنت

مطالعه بر آن  نیدر ا ،انجام نشده یدهان ینومایسل کارس

 یسلول یبر رده اهیگ نیا یضد تومور تیتا خاص میشد

 پژوهش هدف نیبنابرا. میمذکور را مورد مطالعه قرار ده

 اهیگ یهازومیر یالکل یاثر عصاره یبررس ،حاضر

Zingiberofficinala سرطان اسکواموس سل  یهابر سلول

 بروبلاستیف یعیسلول طب یرده با سهیمقا در یدهان نومیکارس

اثر  مطالعه آن بود که نیصفر در ا یهیفرض باشد.یموش م

 ل،یزنجب زومیر شده از هیته یالکل یعصاره یتیسیتوتوکسیس

در  یدهان نومیاسکواموس سل کارس یهای توموربر سلول

 باشد.یمتفاوت نم بروبلاستینرمال ف یبا رده سهیمقا

 
 هاو روش مواد

های ابتدا سلول ی،شگاهیآزما -یتجرب یمطالعه نیدر ا

 ی( و ردهKB) یدهان نومیسرطانی اسکواموس سل کارس

( به عنوان شاهد از L929موش ) بروبلاستیف یعیسلول طب

 دوشد. در ابتدا هر  هیته رانیپاستور ا تویستیان یبانک سلول

 ییزداخی یاز تانک ازت خارج و مرحله یسلول یرده

کشت  طیها در مح. سپس سلولگرفتها انجام سلول

RPMI-1640 (Sigma, USA) 10 یغنی شده با حاو 

و  fetal bovine serum (Gibco, USA)درصد 

( و (Unit/ml100 Gibco, USA پنیسیلین کیوتیبیآنت

 دیتول نی)شرکت مب μg/ml 100بیوتیک استرپتومایسین آنتی

( با درصد 5دار ) 2CO( در انکوباتور رانیا ،اصفهان، میتسن

رشد داده  RH=  100 زانیگراد و مسانتی یدرجه 37دمای 

اطمینان از  برای یسلول پاساژ دوره کیشدند. پس از انجام 

آزمون  ،حال رشد در یهای زندهدرصد بالای سلول

viability  های درصد سلول و شد انجامبا رنگ تریپان بلو

 .درصد بدست آمد 90زنده بیش از 
 

 : زنجبیل یعصاره یتهیه

 رانیا یاهیگ و یسنت طب قاتیتحق یسسهؤاز م لیزنجب اهیگ

پوست  سپس ریزوم زنجبیل پس از .شد هیته( رانیا ،اصفهان)

لیتر میلی 50 آن با گرم ازیلیم 500مقدار  رنده شد و ،کندن

، میتسن دیتول نیدرجه )شرکت مب 96از محلول الکل اتیلیک 

دقیقه سونیکه  30( مخلوط گشته و به مدت رانیا ،اصفهان

سپس از صافی گذرانده شد و حلال آن توسط  .گردید

 یبعد عصاره یدوار جدا شد. در مرحله خلأ در ریدستگاه تقط

غلظت مورد نظر در محیط کشت  خشک وزن شده و

DMEM تهیه  ایران( ،اصفهان، تسنیم )شرکت مبین تولید

میکرومتر عبور داده شد و استریل  2/0این محلول از فیلتر  ،شد

 .(25) گردید

 

 :MTT (Methyl toluidine blue) شیآزما
 سنجیسلولی از روش رنگ یسنجش میزان بقا

3-(4,5-dimethylthiazol-2-yl)-2,5-diphenyltetrazolium 

(MTT) (ایران ،اصفهان، تسنیم ولیدشرکت مبین ت)  استفاده

به  MTTتوانایی تبدیل محلول  یپایه این روش بر .شد

های زنده استوار بلورهای فورومازان نامحلول توسط سلول

 ناتیسوکس تیاساس فعال بر تست نی. ا(27، 26) است

های زنده استوار است که محلول زرد رنگ سلول دروژنازیده

MTT نامحلول فورمازان بنفش رنگ  هایستالیرا به کر

 DMSOحل کردن در  توان پس ازیکند، که میم لیتبد

 زایدستگاه الا ایران( با ،اصفهان، تسنیم )شرکت مبین تولید

 200 زانیانجام این تست سلول م به منظور .سنجش نمود دریر

 تریلیلیسلول در هر م 5×104 یسلول ونیسوسپانس تریکرولیم

کشت داده شدند. در ادامه  96های تیکروپلیدر م ،کشت طیمح

، 8/0 6/0، 4/0، 2/0، 0) لیهای مختلف زنجبها با غلطتسلول

( µg/ml 768 و 384، 192، 96، 48، 24، 12، 10، 8، 6، 4، 2، 1

های پس از طی زمان .شدند ماریساعت ت 72و  48، 24به مدت 
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لیتر میکرو 20میکرولیتر از محیط کشت،  200هر  یبه ازا ذکور،م

اضافه شد. سپس  یاخانه 96های تیبه هر خانه از پل MTTرنگ 

)شرکت مبین  DMSOبافر گلایسین و  96 تیبه هر خانه از پل

آن که ذرات  از و بعد گردیداضافه  ایران( ،اصفهان، تسنیم تولید

نانومتر  570طول موج  وبی حل شدند، جذب نوری درخ هرنگ ب

 قرائت شد. ELISA microplate readerدستگاه  توسط

 ,version 20) 20 ینسخه SPSSافزار ها با نرمداده

SPSS Inc., Chicago, IL ) به روشANOVA  در سطح

 یسهیقرار گرفت و مقا یآمار زیمورد آنال 05/0 یداریمعن

 .انجام شد Tukeyها به روش نیانگیم

 

 هاافتهی

 یهاسلول بر لیمختلف زنجب یهااثر غلظت ،1 در جدول

 یآمار یمورد بررس 72و  48، 24در ساعات  L929و  یسرطان

 یاثر کشندگ ،غلظت شینشان داد که با افزا جینتا .قرار گرفت

 (.p value <0001/0) ابدییم شیآن بر سلول افزا
 

 ( L929) یعیسلول طب ی( و ردهKBهای سرطانی )بر سلول لیزنجب یعصاره یاثر کشندگ ی: بررس1جدول 

 ساعت 72و  48، 24 یهادر زمان

 L929 یهاسلول KB یسرطان یهاسلول 

 لیزنجب یعصاره
(µg/ml) 

 استاندارد یخطا ± نیانگیم استاندارد یخطا ± نیانگیم

24 48 72 24 48 72 

2 a00/0 ± 100 a00/0 ± 100 a00/0 ± 100 a00/0 ± 100 a00/0 ± 100 a00/0 ± 100 

4 a67/0 ± 33/99 a40/1 ± 80/97 a73/1 ± 10/97 a00/0 ± 100 a00/0 ± 100 a00/0 ± 100 

6 a10/1±00/96 b09/1 ± 07/93 b62/0 ± 77/89 a00/0 ± 100 a00/0 ± 100 a00/0 ± 100 

8 b79/0 ± 93/88 c25/0 ± 50/85 c52/0 ± 63/82 a00/0 ± 100 a00/0 ± 100 a00/0 ± 100 

10 b11/1 ± 93/84 d36/0 ± 95/79 d79/0 ± 17/78 a00/0 ± 100 a00/0 ± 100 a00/0 ± 100 

12 c89/0 ± 27/79 d14/1 ± 13/77 e60/0 ± 17/74 a44/1 ± 43/97 b17/1 ± 20/92 b56/1 ± 90/89 

24 d37/1 ± 63/74 e46/0 ± 20/70 f18/1 ± 23/68 b75/0 ± 33/91 c62/1 ± 20/86 c59/1 ± 67/83 

48 e30/1 ± 83/63 f30/1 ± 33/60 g02/1 ± 70/57 c86/0 ± 37/85 d33/0 ± 83/79 d73/0 ± 33/77 

96 f16/1 ± 67/53 g75/0 ± 43/49 h87/0 ± 07/47 d00/2 ± 97/76 e10/1 ± 87/72 e02/1 ± 97/69 

192 g74/1 ± 07/27 h40/1 ± 80/17 i14/1 ± 37/15 e78/0 ± 40/65 f72/0 ± 40/61 f44/0 ± 127/59 

384 h00/0 ± 00/0 i00/0 ± 00/0 j00/0 ± 00/0 f96/0 ± 67/48 g51/2 ± 40/43 g20/2 ± 33/36 

768 h00/0 ± 00/0 i00/0 ± 00/0 j00/0 ± 00/0 g00/0 ± 00/0 h00/0 ± 00/0 h00/0 ± 00/0 

 دارد. (p value < 0001/0در سطح ) یداریهر ستون نشان از تفاوت معن حروف متفاوت در
 

 48، 24سلول در ساعات  یمانزنده راتیینمودار روند تغ

غلظت  ،یساعات مورد بررس ینشان داد که در تمام 72و 

اما از غلظت  ،است ریثأتیسلول ببر هر دو  µg/ml6کمتر از 

 یرده دو بر عصاره نیا اثر نیب یداریتفاوت معن ،و به بعد 6

مشابه  یهاغلظت نیمستقل ب t-test زیوجود دارد. آنال یسلول

نشان داد که در غلطت  جیانجام شد و نتا یسلول یدر دو رده

  0001/0در سطح  384تا  8و از غلظت  05/0در سطح  6

  ،لیرنجب یدر واکنش به عصاره یسلول یرده دو نیب

ساعات مورد مطالعه وجود دارد  یدر تمام یداریتفاوت معن

 (.3-1)شکل 
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 ساعت  24در  یسلول یبر دو رده لیزنجب ی: اثر عصاره1شکل 

 

 
 ساعت  48در  یسلول یبر دو رده لیزنجب ی: اثر عصاره2شکل 

 

 
 ساعت 72در  یسلول یبر دو رده لیزنجب یاثر عصاره: 3شکل 
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 ل،یزنجب یالکل یعصاره یمطالعه برا نیدر ا IC50 زانیم

 ییساعت ابتدا 24در  L929و  KB یسلول یر هر دو ردهد

 50ثر که در آن ؤغلظت م ،معادله نیمحاسبه شد. با توجه به ا

 µg/mlرفتند برابر با  نیاز ب KB یسرطان یهادرصد سلول

83/148  =IC50 یسلول یرده یو برا L929 زانیم IC50 

سلول  IC50بدست آمد. نسبت  µg/ml 87/358برابر با 

L929  بهIC50 که نشان از  41/2برابر است با  یسلول سرطان

برابر  5/2 باًیتقر زانیبه م لیزنجب یعصاره غلظت شتریب ازین

 50 یاثر کشندگ یمشاهده یبرا ینسبت به سلول سرطان

ها نشان دادند داده نیدارد. همچن L929سلول  یرو یدرصد

 لیزنجب ینسبت به عصاره یسرطان یهاسلول ،6که از غلظت 

 یغلظت برا نیکه ا یدر حال ،شروع به واکنش دادند

 (.2بود )جدول  12برابر با  L929 یهاسلول
 

 یعصاره یمطالعه برا نیدر ا 2Rو  50IC زانی: م2جدول 

 L929و  KB یسلول یبر هر دو رده ل،یزنجب یالکل

 نرمال یهاسلول یمعادله

 IC50 یمحاسبه یبرا

 یسرطان یهاسلول یمعادله

 IC50 یمحاسبه یبرا

X 124/0 – 5/94  =IC 

 X=  لیغلظت زنجب

X 256/0 – 1/88 = IC 

 X=  لیغلظت زنجب

 2R=  2/90درصد   2Rدرصد =  98

2R بر اساس غلظت  یمانبرآورد زنده یاز مناسب بودن مدل برا یاریمع

 تر باشد بهتر است.كینزد 100باشد که هرچه به یم
 

 بحث

شده از  هیته یحاضر نشان داد که عصاره یمطالعه جینتا

های اثرات کشنده بر سلول یدارا ،گیاه زنجبیل زومیر

 زانی( با مKB) یدهان نومیاسکواموس سل کارس یتومور

IC50  برابر باµg/ml 83/148 عصاره بر  نیا یول ،باشدیم

( با غلظت L929موش ) بروبلاستیف یعیسلول طب یرده

 ه. ببوداثرات کشنده  ی( دارابرابر میدو و ن باًیبالاتر )تقر

 µg/mlبرابر با  نرمالسلول  یرده IC50 زانیکه م یورط

 توسط 2010که در سال  یقیبدست آمد. در تحق 87/358

 یاثر عصاره ،انجام گرفت (19) و همکاران توکل افشاری

نشان  (MCF7)های سرطان پستان بر سلول لیزنجب یالکل

 درصد 50 تر،یلیلیوگرم بر مکریم 1250در غلظت  ،داد

 لیزنجب یعصاره یول ،اندرفته نیاز ب یتومور یهاسلول

بود.  ریثأتینرمال ب یهابر سلول ،در آن طرح شیمورد آزما

 و همکاران توکل افشاری یما با مطالعه جینتا یسهیمقا

 یاثر بهتر یدارا لیزنجب یالکل یکه عصاره دادنشان ( 19)

 نومیسل کارس سرطانی اسکواموس یهادر مهار سلول

 (MCF7)های سرطان پستان نسبت به سلول یدهان

 یهای توموربر سلول IC50 زانیکه م یطور هباشد. بیم

حاضر  یمطالعه ( درKB) یدهان نومیاسکواموس سل کارس

 زانیکه م یدر حال ،بدست آمد µg/ml 83/148 معادل

IC50 یهای توموربر سلول ( پستانMCF7در ) یمطالعه 

محاسبه  µg/ml 1250معادل  و همکاران توکل افشاری

 با لیزنجب یعصاره یتیسیتوتوکسیاثر س یسهی. مقادیگرد

 یپستان در مطالعه یتومور یسلول یرده بر متوتروکسات

هر دو اثر  ،نشان داد 2011 سالدر  (22همکاران ) و فخری

 ،دارند مطالعه مورد میبدخ یهاسلول بر یمشابه یمهار

اثر  ،متوتروکسات برخلاف لیزنجب یعصاره یول

 هب ،داشتنرمال  یهاسلول بر یکمتر اریبس یکشندگ

 یهامهار سلول یعصاره برا ازیکه غلظت مورد نیطور

 یهاسلول مهار زانیهمان م یغلظت آن برا برابر 6-5نرمال 

 یغلظت کشندگ زیحاضر ن ی. در مطالعهآمد بدست میبدخ

 یهاسلول برابر 5/2حدود  ،نرمال یهاعصاره بر سلول

 داد،دو مطالعه نشان  نیا جینتا یسهی. مقاآمد بدست میبدخ

بر  یانتخاب یو کشندگ یمهار اثر یدارا لیزنجب یعصاره

شار و  (10سینگ ) وشوکلا باشد. یم میبدخ یهاسلول

بر مهار و  لیزنجب یعصاره اثر که اتشاندر مطالع( 14)

مورد  رااز گسترش سرطان پوست در موش  رییجلوگ

با  اهیگ نیا ینشان دادند عصاره بودند،قرار داده  یبررس

باعث  paradolو  gingerolهمچون  یباتیدارا بودن ترک

ونگ و همکاران  یمرور یمطالعه شود.یمهار تومور م

 نیا داد،نشان  gingerol یکانسریآنت تیبر فعال( 26)
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 مختلف کیولوژیب یهاتیبر فعال ریثأت قیاز طر بیترک

 وژنزیآنژ مهار ،یسلول کلیس میتنظ آپوپتوز، شامل یسلول

کند. یخود را القا م یاثر ضد تومور ی،تیسیتوتوکسیو س

را بر  gingerolاثر  ،2003در سال  (24دانگ )و بوود 

کولون انسان مورد مطالعه قرار دادند.  های تومورسلول

 یرده نیاباعث مهار gingerol بیترک ،داد نشان جینتا

به علت دارا بودن لیزنجب یعصاره شود.یم یتومور یسلول

 کیوژنیآنژیاثرات آنت یکه دارا gingerol بیترک

. از (27) گرددیباشد مانع از رشد تومور و متاستاز آن میم

باشد. در یم shogaol ل،یزنجب یعصاره باتیترک گرید

 یتیسیتوتوکسیکه اثر س (28) و همکاران ی کیممطالعه

سلول  یبر چند رده لیزنجب یعصاره در موجود باتیترک

 نیاز ب داد نشان جینتا دادند،قرار  یمورد بررس را میبدخ

 اثر لیپتانس نیشتریب یدارا shogaol ،باتیترک نیا

وارین و  یاست. مطالعه یتومور یهاسلول بر یکشندگ

 یهابه سرعت در سلول shogaol ،نشان داد (29همکاران )

 همراه به بیترک نیا و شده زهیمتابول هیکانسر ر

 آپوپتوز ریحاصل از آن با فعال کردن مس یهاتیمتابول

 هیر یتومور یهاباعث مرگ سلول ی،توکندریم به وابسته

 ونیگلوتات زانیم شیابتدا با افزا باتیترک نیشوند. ایم

 یداخل سلول ویداتیمنجر به بروز استرس اکس یداخل سلول

 یالقا کننده یهامولکول استرس، نیبه دنبال ا وشده 

 دهیگرد آزاد یتوکندریاز م c توکرومیآپوپتوز از جمله س

 2010شود. در سال یمنجر به مرگ سلول م تیدر نها و

الکلی  یاثر عصاره (،23) و همکارانتوکل افشاری 

را مورد  (HepG2) های سرطانی کبدزنجبیل بر سلول

 µg/mlآن برابر با  IC50 زانیکه م ،قرار دادند یبررس

توکل  یما با مطالعه جینتا یسهیبدست آمد. مقا 2500

 اثر یدارا لیزنجب یعصاره داد،نشان  افشاری و همکاران

 یدهان نومیاسکواموس سل کارس یهاسلول مهار در یبهتر

(KBنسبت به سلول )توکل  باشد.یکبد م یتومور یها

 که کردند مشخص نیهمچن (23) و همکاران افشاری

 گونه چیه یثر داراؤدر غلظت م لیزنجب یالکل یعصاره

باشد. اما در ینم (L929) نرمال یسلول یرده بر یسم اثر

 اثر زینرمال ن یسلول یبر رده لیزنجب یما عصاره یمطالعه

 یهاعصاره بر سلول یالبته غلظت مهار د،دا نشان یمهار

 یهاسلول مهار یبرا ازیبرابر غلظت مورد ن 5/2 ،نرمال

 نیا یانتخاب یاثر مهار ینرمال بود که باز هم نشان دهنده

 اثر لیدلا از یکیباشد. یم میبدخ یهاسلول بر عصاره

فعال  ریغ ،میبدخ یهابر سلول لیزنجب یعصاره یانتخاب

 یها است. مطالعهسلول نیا در افتهیبروز  یهاکردن ژن

با مهار کردن دو  لیزنجب ینشان داد عصاره (20) دیگری

که  c-Myc و hTERT)تلومراز معکوس ) یبرداریژن کپ

 باعث شده فعال هیر نومیکارس یفقط در سلول تومور

که بر سلول نرمال یدر حال ،شودیها مسلول نیا یکشندگ

باشد. در یم ریثأتیفعال هستند ب ریمذکور غ یهاکه ژن

 یو کشندگ یاثر مهار (18) همکاران وایلکادی  یمطالعه

 یهاکانسر پستان و سلول یهابر سلول لیزنجب یعصاره

عصاره  ،داد نشان جینرمال مورد مطالعه قرار گرفت. نتا

 یکه بر ردهیشود در حالیم میبدخ یهاباعث مهار سلول

نشان داده  مطالعه نیاثر است. در ایب باًینرمال تقر یسلول

 یهااز ژن یفعال کردن تعداد ریبا غ لیزنجب یشد عصاره

 ن،ی( از جمله ژن سوروprosurvival genes) یاتیح شیپ

 یسازفعال نیو همچن یسلول کلیس یکننده میژن تنظ

 باعث میبدخ یهاآپوپتوز در سلول یکننده القا یهاژن

 DNAعملکرد از جمله قطعه قطعه شدن  و ساختار راتییتغ

 تینهادر ها شده و سلول نیا در نیمتراکم شدن کرومات

 از استفاده لیدلشود. یآپوپتوز م یمنجر به القا

نرمال  یسلول یه، عدم وجود ردهمطالع نیا در بروبلاستیف

 .بود رانیا یسلول یهابانک در یدهان ومیتلیاپ

 یباتیبا دارا بودن ترک لیزنجب یبه طور خلاصه عصاره

 ییهامهار کردن ژن قیاز طر shogaolو  gingerolجمله  از

 c-Mycو  hTERT)تلومراز معکوس ) یبرداریچون ژن کپ

 یسازفعال ایاند و فعال شده یکه فقط در سلول تومور
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 یدارا ،یآپوپتوز داخل سلول ریمس یکننده القا یهاژن

باشد. یم یمیبدخ یهاسلول بر ینوژنیکارسیاثر آنت لیپتانس

مهار  و یتیسیتوتوکسیس اثر یبررس به که مطالعه نیا جینتا

اسکواموس سل  یبر رده لیزنجب یعصاره یکنندگ

عصاره باعث  نیا ،نشان داد زیپرداخته ن یدهان ینومایکارس

 سهیدر مقا یدتریبه طور شد میبدخ یهامهار و مرگ سلول

 شود.ینرمال م یهاسلول با

توان به عدم وجود یپژوهش حاضر م یهاتیاز محدود

اشاره کرد  رانیا یهابانک در یدهان ومیتلیاپ یسلول یرده

رده استفاده گردد.  نیکه جهت گروه شاهد بهتر است از ا

درصد  ،یسلول یبقا زانیتوان میم MTTبا روش  نیهمچن

که یقرار داد در حال ینکروز شده را مورد بررس یهاسلول

 -یسلول ءاز غشا ی)ناش یسلول مرگ لیتوان دلینم

 نیب افتراق تیقابل نیهمچن .کرد یبررس را...(  و یتوکندریم

هاد شنی. پندارد وجود روش نیپوپتوز توسط اآ و نکروز

 نیبالا بردن دقت مطالعه و همچن یبرا PCR شود از روشیم

 استفاده شود. یآپوپتوز سلول یمخصوص بررس یهاتیک از

 

 گیري نتیجه

 زومیشده از ر هیته یالکل یکه عصاره داد نشان پژوهش نیا جینتا

های سرطان اسکواموس سلول بر یاثر کشندگ یدارا ل،یزنجب

رسد القای مرگ یباشد و به نظر میم یدهان نومیسل کارس

 یهای سرطانسلول در( سی)آپوپتوز یسلول یشده زییربرنامه

 یبررس که است شده جادیا لیزنجب یالکل یشده با عصاره ماریت

 .دباشیم شتریب قیتحق ازمندین موضوع نیا اثبات و
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Abstract 
 

Introduction: Medicinal plants are used to treat various diseases, including malignancies. Since no 

studies to date have evaluated the effect of Zingiber officinale on oral squamous cell 

carcinoma, the present study was undertaken to evaluate the anti-tumoral effects of 

Zingiber officinale on malignant cell lines of oral squamous cell carcinoma. 

Materials  

& Methods: 

In this in vitro study oral squamous cell carcinoma cells (KB) and normal rat fibroblast 

cells (L929) as controls were cultured in enriched RPMI-1640 medium. Then extract 

of Zingiber officinale rhizomes was procured from the Iranian Research Center for 

Herbal and Traditional Medicine and the cells were treated with 0.1‒768 μg/mL 

concentrations of the extract for 24, 48 and 72 hours. Thereafter, the viability of the 

cells was assessed by methyl toluidine blue (MTT) method. Statistical analysis was 

performed with SPSS 20, using one-way ANOVA. Tukey tests were used to compare 

the mean scores. 

Results: In this study IC50 was 148.83 and 358.87 μg/mL for KB and L929 cells, respectively. 

IC50 ratio for normal-to-tumoral cells was 358.87:148.83 = 2.41, indicating that a 2.5-

fold higher concentration of Zingiber officinale extract is needed for cytotoxic effects 

on normal cell compared to tumoral cells. Therefore, based on the results, Zingiber 

officinale extract exhibited more cytotoxic effects on tumoral cells (KB) than on 

normal cells (L929). 

Conclusion: This study showed that the alcoholic extract of Zingiber officinale rhizomes exerted 

cytotoxic effects on tumoral cells of oral squamous cell carcinoma. Moreover, it 

exerted more cytotoxic effects on tumoral cells compared to normal cells.  

Key words: Ginger, Cytotoxicity, KB Cell, Squamous cell carcinoma. 
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