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در . آورد مبتلا و دستگاه بهداشتي جامعه به همراه مي بيماري ديابت و اختلالات ناشي از آن مشكلات فراواني را براي فرد: مقدمه
  . ي جو جهت درمان ديابت كاربرد دارندها طب سنتي ايران فراورده

هاي صحرايي نر غيرديابتي و  در اين مطالعه اثر خوراكي عصارة آبي دانة جو بر وزن بدن و سطح گلوكز ناشتاي سرم موش: هدف
  . ديابتي شده توسط استرپتوزوتوسين بررسي شد

ديابت توسط . يرديابتي و ديابتي تقسيم شدندغ  موش صحرايي نر نژاد ويستار به طور تصادفي در دو گروه40 :روش بررسي
mg/kg 45هاي داراي قند خون بالاتر از  بعد از يك هفته موش.  استرپتوزوتوسين تك دوز داخل صفاقي در گروه ديابتي القا شد
mg/dL 200بندي  قسيمهاي گروه غيرديابتي به طور تصادفي به دو گروه عصاره آبي دانه جو و كنترل ت  در گروه ديابتي و موش
ها مورد  در طول چهار هفته تيمار، وزن بدن و گلوكز ناشتاي سرم حيوانات در مقاطع پايان هفته اول، سوم و چهارم بين گروه. شدند

  .مقايسه قرار گرفت
ابتي كنترل دار گلوكز ناشتاي سرم گروه ديابتي در هفته چهارم پس از تيمار نسبت به گروه دي  كاهش معنيبه دست آمدهنتايج : نتايج

دار گلوكز ناشتاي سرم گروه غيرديابتي تنها در هفته اول پس از تيمار نسبت به گروه غيرديابتي كنترل  كاهش معني. را نشان داد
  . هاي ديابتي و غيرديابتي نداشت مصرف عصارة آبي دانة جو تأثيري بر وزن بدن گروه. مشاهده شد

هاي صحرايي  هاي صحرايي ديابتي و پس از يك هفته در موش  هفته در موشعصارة آبي دانة جو پس از چهار :گيري نتيجه
 .هاي صحرايي غيرديابتي اين اثر پس از هفته اول تداوم نداشت در موش. دار گلوكز سرم شد غيرديابتي باعث كاهش معني

   طب سنتي ايران، ديابت شيرين،جو :واژگان گل
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 . ..اثر عصارة دانه جو

 

  مقدمه
ت متابوليك شايع شامل گروهي از اختلالا ١شيرينديابت 

است ها در فنوتيپ هيپرگليسمي   كه وجه مشترك آنباشد مي
 مشكلات فراواني را براي اين بيماريناشي از لات اختلا]. 1[

 درصد از 15 تا 5/2 (فرد مبتلا و دستگاه بهداشتي جامعه
. ]1 [آورد  به همراه مي])2[بودجة سالانة خدمات بهداشتي 

 در 2030ن ابتلا به ديابت در سال دهد ميزا ها نشان مي بررسي
 در ايران و جهان به بيش از دو برابر 2000مقايسه با سال 

كه اقدام موثري انجام نشود،  و در صورتي] 2،3[يابد  افزايش مي
 سال آينده به ميزان 10هاي مرتبط با اين بيماري در طي  مرگ

  ].4[ افزايش خواهند يافت  درصد50بيش از 
خير در امزمن سبب جلوگيري يا تكاهش هيپرگليسمي 

 با توجه به موانع و .]1 [ خواهد شدعوارض ديابتبروز 
] 1،5 [هاي درماني و كنترلي موجود روشمشكلات همراه با 

براي نيل به .  كاملاً محسوس استثرومنياز به درماني نوين و 
 بهره بردثر گياهان دارويي ونقش متوان از  اين هدف مي

 منابع غني اطلاعاتي كه رابطه با كاربرد يكي از. ]6،7،8،9[
باشد كه داراي  صحيح گياهان دارويي دارد، طب سنتي ايران مي

و منابع كتبي و شفاهي بسيار ] 10[اي چند هزار ساله  سابقه
  . باشد گسترده مي

 از مواردي است كه در متون كهن طب سنتي 2دانة جو
بر اثربخشي ايران به نقش آن در درمان ديابت اشاره شده و 

هاي درماني آن يعني ماءالشعير طبي كه از  يكي از فراورده
 كيد شده استاشود ت جوشاندن دانة جو در آب حاصل مي

استفاده » قانون« و» حاوي«در كتب ارزشمند . ]11،12،13،14[
از ماءالشعير جهت رفع تشنگي توصيه شده و در قسمت 

 نوشيدني مربوط به ديابت اين كتب ماءالشعير به عنوان
   . ]13،14 [سودمندي جهت بيماران ديابتي معرفي شده است

 و محتواي فيبري ]15،16[  پايينقنديشاخص دانة جو با 
بتاگلوكان  از جمله ]13،17 [، فيبرهاي محلول در آب]16[بالا 

اي مناسب در  غله] 15[و محتواي بالاي كروم و منيزيم ] 17[
  ].16 - 21 [باشد پيشگيري و درمان ديابت مي

  

                                           
1 Diabetes mellitus    2 Hordeum vulgare L. 

  

در بسياري مطالعات موجود در زمينة اين غله، مادة مورد 
 ]16-25[استفاده به شكل دانة جو و به صورت غذا بوده است 

ليكن جهت ايجاد خواص درماني مصرف مقادير زيادي از دانة 
جو لازم است و امروزه با تغييرات شيوة زندگي و عادات 

هاي حاوي دانة جو كاهش غذايي، تمايل افراد به استفاده از غذا
محلول در ي غيراستفاده از مواد غذايي فيبر]. 17[يافته است 

در مطالعاتي كه ]. 26[آب اثرات جانبي گوارشي به دنبال دارد 
در زمينة فيبر بتاگلوكان محلول در آب دانة جو صورت گرفته، 
از انواع دانة جو غني از بتاگلوكان يا محصولات توليدي آن 

هاي غني از  ليكن با توليد دانه] 17،27،28[ه است استفاده شد
بتاگلوكان، غلظت ساير مواد موجود در دانة جو مانند كروم و 

از طرفي اگر عامل ديگري به جز . رود منيزيم، بالا نمي
بتاگلوكان در دانة جو به درمان ديابت كمك نمايد، در تهية 

  . ]27[  آن عامل حذف خواهد شدريمحصولات مكمل فيب
محلول در آب دانة رسد قسمتي از فيبرهاي غير به نظر مي

جو كه بيشتر مسئول اثرات جانبي گوارشي هستند در فرايند 
تهية ماءالشعير طبي حذف شده و مواد مفيدي مانند كروم، 

  .مانند منيزيم و بتاگلوكان در اين فراورده باقي مي
سابقة تاريخي مصرف دانة جو در تغذيه و درمان 

 نشانگر عدم سميت ]11 - 14 [از جمله ديابت] 29[ا ه بيماري
تواند كاملاً  اين گياه بوده، لذا تجويز آن به شكل مناسب مي

  . خطر باشد بي
هدف از اين مطالعه بررسي اثر خوراكي عصارة آبي دانة 

هاي  جو بر وزن بدن و سطح گلوكز ناشتاي سرم موش
توزوتوسين صحرايي نر غيرديابتي و ديابتي شده توسط استرپ

  .باشد مي
  

  ها مواد و روش
  تهية عصارة گياه و غذاي حيوانات

) رقم كارون(هاي حاصل از گياه به بذر نشستة جو  دانه
ها گذشته بود از مزرعة  كه چهار ماه از زمان كشت آن

پس از . كشاورزي واقع در مهر شهر كرج خريداري شد
شناسي  ياهدر بخش گ(ييد علمي ااطمينان از سلامت ظاهري و ت

نسبت به تهية ) دانشكدة داروسازي دانشگاه شهيد بهشتي
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  دوره دوم، نهم، فصلنامه گياهان دارويي، سال 
  1389سي و چهارم، بهار  شماره مسلسل

 

  و همكارانناصري

 

شمارة (قدام شد  ا1گيري آبي عصاره به روش عصاره
  ).580: هرباريومي

لازم به ذكر است يكي از نكات مهم در انتخاب روش 
گيري از چگونگي تهية  تهية عصارة دانة جو در اين مطالعه بهره

نتي ايران ماءالشعير طبي در متون كهن طب س
جهت تهية عصاره پانصد گرم .  بوده است]14،30،31،32،33[

ليتر آب مقطر درون بشر بر روي  دانة جو همراه با هزار ميلي
هاي جوش  از زمان مشاهدة حباب. شعلة چراغ حرارت داده شد
 دقيقه جوشانيده شد و پس از سرد 10اوليه، محتويات بشر به مدت 

مادة حاصل توسط . ي عبور داده شدشدن از كاغذ صافي آزمايشگاه
به صورت عصاره تغليظ شد كه وزن ) حمام بخار(دستگاه بن ماري 

عصاره تا زمان مصرف به مدت سه . عصارة حاصل هفتصد گرم بود
غذاي حاوي . گراد نگهداري شد  درجة سانتي- 20هفته در فريزر 

يك درصد وزني از عصاره با مخلوط كردن عصارة آبي تغليظ شدة 
 به نسبت معادل يك -دانة جو با غذاي استاندارد موش صحرايي

واحد وزني عصارة خشك در نود و نه واحد وزني غذاي استاندارد 
  .دش تهيه -

  
  حيوانات

 موش صحرايي نر سفيد رنگ از 40اين مطالعه بر روي 
 گرم و در محدودة 300 تا 200در محدودة وزني  2نژاد ويستار

هاي صحرايي دو هفته  موش. فت ماه صورت گر8 تا 6سني 
خانة دانشكدة  قبل از شروع مطالعه از انستيتو رازي به حيوان

در طول مطالعه حيوانات آزادانه به آب و . پزشكي منتقل شدند
وزن حيوانات در حالت ناشتا با ترازوي . غذا دسترسي داشتند

شد و جهت سنجش گلوكز ناشتا،  گيري مي ديجيتال اندازه
هاي صحرايي صورت  موش] 34[شريان دمي خونگيري از 

مدت زمان حالت ناشتا براي تمامي موارد مورد . گرفت مي
  . ساعت بوده است12بررسي در طول مطالعه، 

  
  القاي ديابت

 سر موش 20، 1در اين مطالعه جهت القاي ديابت نوع 
پودر .  ساعت در حالت ناشتا قرار گرفتند12صحرايي 

                                           
1 - Decoction      2 Wistar 

در بافر سيترات تازه تهيه ) 1مريكاسيگما، ا(استرپتوزوتوسين 
.  كاملاً حل شد]35،36[ 5/4 مولار با درجة اسيديته 05/0شدة 

  غلظت نهايي محلول استرپتوزوتوسين در بافر سيترات 
محلول حاصل در فاصله كمتر . ليتر بود گرم در ميلي  ميلي5/13

با سرنگ انسولين به طور داخل ] 35[ دقيقه از زمان تهيه 15از 
ها تزريق شد به صورتي كه  قي در يك نوبت به موشصفا

  مقدار خالص استرپتوزوتوسين تزريق شده به هر موش 
پس . ]36 - 39[گرم به ازاي هر كيلوگرم وزن بدن بود   ميلي45

هاي ديابتي در حالت ناشتا  از يك هفته، حيوانات گروه
م ديابت شامل كاهش وزن، پرنوشي و يعلا. كشي شدند وزن

هاي ديابتي ديده شد و خونگيري  ي در حيوانات گروهپرادرار
از شريان دمي و سنجش گلوكز ناشتاي خون حيوانات جهت 

در اين مطالعه گلوكز ناشتاي سرم . تاييد القاي ديابت انجام شد
  ].40[ معيار ديابتي شدن در نظر گرفته شد mg/dL 200بالاي 

  
  روش انجام پژوهش

 عادت به غذا خوردن، پس از دو هفته تطابق با محيط و
 موش صحرايي نر نژاد ويستار به طور تصادفي در دو گروه 40
ديابت توسط .  تايي غيرديابتي و ديابتي تقسيم شدند20

mg/kg 45  استرپتوزوتوسين تك دوز داخل صفاقي در گروه
ها سنجش و  بعد از يك هفته قند خون موش. ديابتي القا شد

 در mg/dL200 بالاتر از القاي ديابت با ايجاد قند خون 
ها تاييد شد و هر گروه به طور تصادفي به دو گروه  موش

در طول . بندي شد تايي عصاره آبي دانه جو و كنترل تقسيم ده
چهار هفته تيمار، وزن بدن و گلوكز ناشتاي سرم حيوانات در 

ها مورد مقايسه  مقاطع پايان هفته اول، سوم و چهارم بين گروه
هاي كنترل از غذاي  زم به توضيح است كه گروهلا. قرار گرفت
كردند در  استفاده مي) خوراك دام پارس، ايران(معمولي 

هاي عصاره از همان غذاي معمولي كه با عصاره  كه گروه حالي
  . نمودند مخلوط شده بود، استفاده مي

گيري و وزن كشي از حيوانات ديابتي  در اين مطالعه خون
 القاي ديابت، يك هفته پس از القاي در مقاطع زماني قبل از

.  هفته مصرف عصاره صورت گرفت4 و 3، 1ديابت، پس از 
                                           

1 Sigma, USA 
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 . ..اثر عصارة دانه جو

 

كشي مشابه  گيري و وزن ديابتي خونچنين در حيوانات غيرهم
  .گروه ديابتي انجام شد

جهت تهيه سرم، نمونه خون شرياني با استفاده از 
از شريان دمي موش ) ، آلمان1بي بران ملسونگن(سرسوزن 

آوري و در كمتر از يك ساعت از زمان  جمع] 34[ايي صحر
   در دماي g× 2500 دقيقه و با شتاب 20خونگيري به مدت 

شده و ) ، آلمان6K10سيگما (گراد سانتريفوژ   درجة سانتي20
هاي  هاي حاصل از تمامي نوبت سرم. دش سرم جداسازي مي

د گرا  درجة سانتي20گيري در همان زمان به فريزر منفي  خون
)GFLدر انتهاي مطالعه گلوكز ناشتاي . دش منتقل مي) ، آلمان

  گلوكز اكسيدازآوري شده به روش كيت آنزيمي هاي جمع سرم
  .گيري شد اندازه) درمان كاو، ايران(

هاي مربوط  هاي آماري، داده پيش از آغاز تجزيه و تحليل
ه از مطالع ،به حيواناتي كه تا پايان مطالعه زنده نمانده بودند

  . حذف شدند
  
  هاي آماري تحليل

ها و  هاي آماري نرمال بودن توزيع داده در تحليل
 -ها با استفاده از آزمون كلموگروف يكنواخت بودن واريانس

هاي آناليز واريانس   آزمون يكنواختي واريانس و2اسميرنوف
  .دشبررسي  3يك طرفه

وسط آناليز ها ت ها، داده در صورت يكنواختي واريانس
 بررسي شد و در صورتي 5 توكيآزمون  و4طرفهانس يك واري

هاي مورد مقايسه از يكنواختي لازم جهت  كه واريانس داده
طرفه برخوردار نبودند از آناليز واريانس يك استفاده از 

. دش استفاده 7 ويتني- و من6 واليس-هاي كروسكال آزمون
و بود  5/11 نسخة SPSSافزار   مورد استفاده نرمبرنامة آماري

دار در نظر   معني p>05/0 در صورت وجود هاي آماري تحليل
  .گرفته شد

                                           
1 B | Braun Melsungen AG  
2 One-Sample Kolmogorov-Smirnov Test 
3 Test of Homogeneity of Variances of Anova 
4 ANOVA      5 Tukey HSD 
6 Kruskal – Wallis Test 
7 Mann – Whitney Test 

  نتايج
  هاي صحرايي ديابتي و غيرديابتي موشوزن 

در مورد اثر عصارة آبي دانة جو بر وزن حيوانات ديابتي 
 گروه ديابتي ميانگين وزنيمشخص شد ) 1شكل شماره (

زماني در كدام از مقاطع  هيچدر در شروع مطالعه و عصاره 
دار آماري   اختلاف معني با گروه ديابتي كنترلطول مطالعه
  .)<05/0p(نداشته است 

در مورد اثر عصارة آبي دانة جو بر وزن حيوانات 
نيز مشخص شد در شروع مطالعه و ) 2شكل شماره (غيرديابتي 
 بين دو گروه غيرديابتي كدام از مقاطع زماني مربوطه در هيچ

دار آماري وجود   اختلاف معنيكنترلعصاره و غيرديابتي 
  .)<05/0p(ه است نداشت

  

  هاي صحرايي ديابتي و غيرديابتي  ناشتاي سرم موشگلوكز
شكل شماره (هاي ديابتي  بررسي گلوكز ناشتاي سرم گروه

در شروع مصرف نشان داد كه يك هفته پس از القاي ديابت ) 3
اختلاف   ديابتي كنترل و ديابتي عصارهعصاره بين دو گروه

دوران مصرف  و در )<05/0p( دار آماري وجود نداشته معني
مصرف عصاره ميانگين گلوكز چهار هفته  پس از عصاره نيز

 درصد 59/50به ميزان  در گروه ديابتي عصاره سرمناشتاي 
  بوده استگروه ديابتي كنترل سرمگلوكز ناشتاي  از كمتر

)05/0p>.(  
ديابتي عصاره و  رمقايسة بين دو گروه غيهمچنين با 

مشخص شد اين مقايسه در ) 4شكل شماره (ديابتي كنترل  غير
 و )<05/0p(هنگام شروع عصاره از نظر آماري بدون معني 

پس از آن تا پايان مطالعه تنها در مقطع پس از يك هفته 
و در گروه ) <05/0p( دار مصرف عصاره از نظر آماري معني

محاسبات نشان داد در هفتة  .تر بود مصرف كنندة عصاره پايين
اول، گلوكز ناشتاي سرم گروه غيرديابتي تحت درمان نسبت به 

  .  درصد كاهش داشته است47/31گروه غيرديابتي كنترل 
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ديابتي كنترل ديابتي عصاره

  
ين دو در اين نمودار مقايسه ب. هاي صحرايي ديابتي شده توسط استرپتوزوتوسين اثر مصرف خوراكي عصارة آبي دانة جو بر وزن موش – 1شكل شماره 

در چهار مقطع زماني شامل قبل از عصاره و پس از يك، سه و چهار هفته مصرف عصاره نشان داده شده ) 6 = تعداد(و ديابتي عصاره ) 5 = تعداد(گروه ديابتي كنترل 
هر ستون . نمودند صد وزني غذا مصرف مي حيوانات كنترل غذاي معمولي و حيوانات تجربي غذاي معمولي مخلوط شده با عصارة آبي دانة جو به ميزان يك در. است
ها با استفاده از آزمون توكي آناليز واريانس  نماييد مقايسة ميانگين گروه گونه كه مشاهده مي همان. دهد  خطاي معيار وزن گروه در مقطع زماني مربوطه را نشان مي±ميانگين 

  .)<05/0p (بوددار ن كدام از مقاطع مطالعه از نظر آماري معني يك طرفه در هيچ
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غيرديابتي كنترل غيرديابتي عصاره

  
  در اين نمودار مقايسه بين دو گروه غيرديابتي كنترل . هاي صحرايي غيرديابتي اثر مصرف خوراكي عصارة آبي دانة جو بر وزن موش – 2شكل شماره 

حيوانات . رف عصاره نشان داده شده استدر چهار مقطع زماني شامل قبل از عصاره و پس از يك، سه و چهار هفته مص) 6 = تعداد(و غيرديابتي عصاره ) 9 = تعداد(
 خطاي ±هر ستون ميانگين . نمودند كنترل غذاي معمولي و حيوانات تجربي غذاي معمولي مخلوط شده با عصارة آبي دانة جو به ميزان يك در صد وزني غذا مصرف مي

ها با استفاده از آزمون توكي آناليز واريانس يك طرفه در  اييد مقايسة ميانگين گروهنم گونه كه مشاهده مي همان. دهد معيار وزن گروه در مقطع زماني مربوطه را نشان مي
  .)<05/0p( دار نبود كدام از مقاطع مطالعه از نظر آماري معني هيچ

  

61 

Archive OF SID

www.SID.ir

http://www.nitropdf.com/
http://www.sid.ir


 

 . ..اثر عصارة دانه جو

 

0

100

200

300

400

500

600

700

شروع عصاره يك هفته عصاره سه هفته عصاره چهارهفته عصاره

تر )
ي لي

دس
در 

رم 
ي گ

(ميل
كز   

گلو
ن 

نگي
ميا

ديابتي كنترل ديابتي عصاره

  
در اين  .سين اثر مصرف خوراكي عصارة آبي دانة جو بر گلوكز ناشتاي سرم موش هاي صحرايي ديابتي شده توسط استرپتوزوتو– 3شكل شماره 

در چهار مقطع زماني شامل قبل از عصاره و پس از يك، سه و چهار هفته مصرف عصاره ) 6=تعداد(و ديابتي عصاره ) 5=تعداد(نمودار مقايسه بين دو گروه ديابتي كنترل 
 دانة جو به ميزان يك در صد وزني غذا مصرف مي حيوانات كنترل غذاي معمولي و حيوانات تجربي غذاي معمولي مخلوط شده با عصارة آبي. نشان داده شده است

همانگونه كه مشاهده مي نماييد مقايسة ميانگين گروه ها با .  خطاي معيار گلوكز ناشتاي سرم گروه در مقطع زماني مربوطه را نشان مي دهد±هر ستون ميانگين . نمودند
 درصد 59/50ر بود كه گلوكز ناشتاي سرم گروه ديابتي تحت درمان نسبت به گروه ديابتي كنترل  ويتني پس از چهار هفته مصرف عصاره معني دا-استفاده از آزمون من

اختلاف معني دار ميانگين گلوكز ناشتاي سرم دو گروه ديابتي كنترل و ديابتي عصاره را پس از چهار هفته مصرف عصارة آبي دانة جو نشان >p 05/0 .كاهش داشت
  .دهد مي
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غيرديابتي كنترل غيرديابتي عصاره

  
  

و گروه در اين نمودار مقايسه بين د .هاي صحرايي غيرديابتي اثر مصرف خوراكي عصارة آبي دانة جو بر گلوكز ناشتاي سرم موش – 4شكل شماره 
در چهار مقطع زماني شامل قبل از عصاره و پس از يك، سه و چهار هفته مصرف عصاره نشان داده شده ) 6 = تعداد(و غيرديابتي عصاره ) 9 = تعداد(غيرديابتي كنترل 

هر ستون . نمودند در صد وزني غذا مصرف ميحيوانات كنترل غذاي معمولي و حيوانات تجربي غذاي معمولي مخلوط شده با عصارة آبي دانة جو به ميزان يك . است
  ها با استفاده از آزمون  نماييد مقايسة ميانگين گروه گونه كه مشاهده مي همان. دهد  خطاي معيار گلوكز ناشتاي سرم گروه در مقطع زماني مربوطه را نشان مي±ميانگين 

  . درصد كاهش داشت47/31 سرم گروه غيرديابتي تحت درمان نسبت به گروه غيرديابتي كنترل  گلوكز ناشتايدار بود كه  ويتني پس از يك هفته مصرف عصاره معني-من
05/0 p<دهد دار ميانگين گلوكز ناشتاي سرم دو گروه غيرديابتي كنترل و غيرديابتي عصاره را پس از يك هفته مصرف عصارة آبي دانة جو نشان مي اختلاف معني.  
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  حثب
هاي صحرايي ديابتي و   بر وزن موشاثر عصارة دانة جو

  غيرديابتي
در مطالعة حاضر مصرف عصارة آبي دانة جو بر وزن 

  .داري نداشت هاي صحرايي ديابتي و غيرديابتي اثر معني موش
ثير عصارة دانة جو بر روي فاكتور وزن مشابه با اعدم ت

 يابتي ژنتيكيهاي د موشدر  نتيجة استفاده از عصارة مالت جو
مصرف رژيم حاوي دانة جو نيز مشابه مطالعة ]. 41[ بود 2نوع 
هاي صحرايي غيرديابتي نداشته است،  ثيري بر وزن موشاما ت

البته در حيوانات ديابتي مصرف كنندة رژيم حاوي دانة جو 
تواند مربوط  كاهش وزن كمتري وجود داشته كه اين تفاوت مي

 كامل نسبت به عصارة آبي باشد به محتواي فيبري بيشتر دانة
]23.[  

از آنجا كه در مطالعات مبتني بر شواهد تنها از دو گياه 
به عنوان گياهاني با اثرات  2 و جينسنگ آمريكايي1شنبليله

، ]42[ضدديابتي و هيپوگليسميك معتبر نام برده شده است 
رد اين نتايج تحقيق حاضر را با نتايج حاصل از مطالعاتي در مو

  .نماييم ان مقايسه ميگياه
مصرف شنبليله كاهش وزن حيوانات ديابتي را تخفيف 

 اما ]40،43،44[شود  دار وزن مي دهد و باعث افزايش معني مي
اي با مصرف عصارة آبي دانة جو در حيوانات  چنين نتيجه

دار وزن در گروه  افزايش معني. ديابتي مطالعة ما به دست نيامد
گياه جينسنگ نيز گزارش شده است تحت درمان با عصارة آبي 

نبليله بر وزن حيوانات ثير شابا اين وجود عدم ت]. 45[
  .]44[ باشد  مشابه با نتيجة مطالعه ما ميغيرديابتي

  
هاي صحرايي   در موشديابتيك عصارة دانة جو اثر آنتي
  ديابتي

در مطالعة حاضر در پايان مطالعه يعني پس از چهار هفته 
دار گلوكز ناشتاي سرم در گروه  عنيمصرف عصاره كاهش م

  در اين هفته گلوكز . ديابتي عصاره نسبت به كنترل مشاهده شد
  

  

                                           
1 Fenugreek     2 American Ginseng 

  
  

ناشتاي سرم گروه ديابتي تحت درمان نسبت به گروه كنترل 
  . درصد كاهش داشته است59/50

رسد مطالعة حاضر نيز مانند مطالعات قبلي  به نظر مي
اثرات ضدديابتي اين گياه انجام شده در زمينة دانة جو نشانگر 

رژيم حاوي و مصرف ] 41[كه عصارة مالت جو باشد چرا مي
 نيز باعث كاهش گلوكز حيوانات ديابتي شده ]23،46[ جودانة 
و باعث كاهش گلوكز در افراد ديابتي نيز مصرف دانة ج. است

  ].19[شده است 
دهند گياه شنبليله نيز اثرات ضدديابتي  مطالعات نشان مي

مصرف خوراكي تركيب اجزاي موثري از . ]40،41،42،43 [دارد
نسبت به مطالعة ما كاهش بيشتري در سطح ] 43[دانة شنبليله 

اما موسيلاژ دانة )  درصد84/60(گلوكز خون ايجاد نموده است 
لعة ما موثر كمتر از عصارة آبي دانة جو در مطا] 44[شنبليله 

  ). درصد26(بوده است 
رف عصارة آبي گياه جينسنگ مصبا ] 45[در يك مطالعه 

دار   هفته كاهش معني6 هفته تنها در مقطع بعد از 11 در طول
گلوكز غيرناشتاي خون در مقايسه با گروه كنترل مشاهده شده 
بود اما اثر ضدديابتي در مطالعة ما در پايان هفتة چهارم بروز 

  . و پس از آن مطالعه ادامه نداشتنمود
  

هاي صحرايي  در موشدانة جو صارة اثر هيپوگليسميك ع
  غيرديابتي

گلوكز ناشتاي سرم در حيوانات غيرديابتي عصاره تنها در 
دار نسبت  مقطع پس از يك هفته مصرف عصاره كاهش معني

به گروه غيرديابتي كنترل داشت و در مقاطع بعدي اثر 
تواند نقش احتمالي  داري مشاهده نشد؛ پديده تحمل مي معني

 اثر داشته باشد اما با توجه به محدوديت در عدم تداوم اين
نكته قابل ذكر . هاي بيشتري لازم است مطالعات مشابه، بررسي

ديگر اينكه با توجه به حداقل طبيعي گزارش شده از گلوكز 
، ليتر گرم در دسي  ميلي50هاي صحرايي برابر با  سرم موش

  . تر نرفت گلوكز سرم حيوانات هيچگاه از حد طبيعي پايين
ا توجه به محدود بودن مطالعات در زمينة اثر دانة جو بر ب

به مطالعات موجود بر ] 23[گلوكز حيوانات غيرديابتي 
در اين مطالعات اثر كاهندة گلوكز . نماييم هاي سالم اشاره مي انسان

63 

Archive OF SID

www.SID.ir

http://www.nitropdf.com/
http://www.sid.ir


 

 . ..اثر عصارة دانه جو

 

و نيز مصرف مكمل بتاگلوكان ] 19[مصرف رژيم غذايي دانة جو 
  .نشان داده شده است] 27 [ بتاگلوكانازجو غني تهيه شده از 

 هفته مصرف بر 5عصارة كامل دانة شنبليله پس از 
اما ] 44[هاي صحرايي سالم اثر هيپوگليسميك نداشته  موش

 هفته مصرف عصاره خونگيري انجام نشده بود تا 5قبل از 
بتوانيم اثر كاهندة گلوكز مشاهده شده در هفتة اول را با مطالعة 

  . ايشان مقايسه نماييم
  
  گيري جهنتي

پس از چهار هفته مصرف خوراكي عصارة دانة جو، اثر 
هاي صحرايي ديابتي  ضدديابتي آن بر ميزان گلوكز سرم موش

چهار هفته مصرف خوراكي عصارة دانة جو بر . مشاهده گرديد
  .هاي صحرايي ديابتي تأثيري نداشت وزن بدن موش

پس از يك هفته مصرف خوراكي عصارة دانة جو، اثر 
هاي صحرايي  يسميك آن بر ميزان گلوكز سرم موشهيپوگل

د البته ميزان گلوكز ناشتاي سرم همچنان شغيرديابتي مشاهده 
پس از آن تا پايان چهار هفته  .در محدودة طبيعي قرار داشت

چهار هفته مصرف خوراكي عصارة دانة . ثيري مشاهده نشدات
هاي صحرايي غيرديابتي نيز تأثيري  جو بر وزن بدن موش

  .نداشت
در پايان جهت شناسايي مكانيسم اثر عصاره آبي دانه جو 
ه در كاهش گلوكز سرم، آناليز تركيبات شيميايي اين عصاره ب

خصوص از نظر بتاگلوكان، كروم و منيزيم و نيز بررسي اثر 
عصارة آبي دانة جو در دوزها و مدت زمان متفاوت در كاهش 

  .دشو گلوكز سرم پيشنهاد مي
  
  داني و قدرتشكر

در پايان از مركز تحقيقات گياهان دارويي دانشگاه شاهد 
و دانشكده پزشكي دانشگاه شاهد كه ما را در انجام اين 

   .دشو  تشكر و قدرداني مي،پژوهش ياري نمودند
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