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 1386 زمستان ، )26پياپي  (2 ، شماره9 جلد - دانشگاه علوم پزشكي سمنانمجله علمي

١٢٣ 

الكلي آبي سياه دانه بر % 50استات عصاره  اتيل هاي بررسي اثر  فراكسيون
  Wistarگيري از سنگ اگزالات كلسيم كليه در رت نژاد  پيش

  
  (.M.D) 3يالله تي آني، حس(.M.Sc) 2، ناهيد منور(.Ph.D)1زاده موسي الرضا حاج،  (.Ph.D)1*راد ابولفضل خواجوي

  گروه فيزيولوژي ،نشکده پزشکيدا ،دانشگاه علوم پزشکي مشهد - ١
  کارشناس ارشد زيست شناسي - ٢
  مارستاني بي عمومشگاهيآزما مارستان قائم،يب ،دانشگاه علوم پزشکي مشهد – ٣
 
  ده يچك

تـوان بـه اثـرات      داراي اثرات فارماكولوژيك فراواني است كه از جمله مي) Nigella Sativa L.(گياه سياه دانه :  سابقه و هدف
ربي خون و تقويت كننده ترميم بافتي پس از ايجاد سميت كليـوي   چ ضد سنگ ادراري، كاهش دهنده         ضد ميكروبي،   هابي،ضد الت 

گيري از سنگ اگزالات كلسيم      الكلي آبي سياه دانه بر پيش     % 50هاي اتيل استات عصاره      در اين پژوهش اثر فراكسيون    . اشاره كرد 
  . بررسي شدWistarكليه در رت نژاد 

 گروه  تقسيم و به      4ها  بطور تصادفي در       رت.  استفاده شد  Wistar سر رت نر نژاد      31براي انجام اين پژوهش از      : ها  وشر و   مواد
اتـيلن  % 1به ترتيـب آب معمـولي و آب حـاوي           ) كنترل منفي (و دوم   ) كنترل سالم (هاي گروه اول     رت.  روز تيمار شدند   28مدت  

عصاره آبي الكلي دانـه سـياه       mg/kg 250اتيلن گليكول روزانه    %  1 م  و چهارم علاوه بر     هاي گروه سو   رت. گليكول دريافت كردند  
عصاره آبي الكلي دانه سياه دانه از فاز اتيل اسـتات  در آب آشـاميدني    mg/kg  250دانه از فراكسيون باقي مانده اتيل استات و 

 و ميزان منيـزيم و كلـسيم خـون          28 و   14ها در روزهاي صفر،       سيترات و كلسيم ادرار تمام رت       ميزان اگزالات، .  دريافت نمودند 
 5هاي هيستوپاتولوژيك مقـاطع      سپس با استفاده از روش    . گيري شد  هاي بيوشيميايي اندازه     با روش   28 ها در روزهاي صفر و     رت

 ميـدان   10گزالات كلـسيم در     تعداد تجمعات بلورهاي ا   . ها تهيه و با ميكروسكوپ نوري مطالعه گرديد        ميكروني از هر دو كليه رت     
 محاسـبه و بـا اسـتفاده از تـست          Mean±SEMنتـايج بـصورت     . شمارش گرديد ) تعداد لوله هاي حاوي تجمعات    (ميكروسكوپي  

ANOVA و سپس Tukey-Krammer05/0هاي با  تفاوت.  مورد تجزيه و تحليل قرار گرفتند  p<دار تلقي شدند معني.  
) >001/0p(داري   هش نشان داد كه تجمع بلورهاي اگزالات كلسيم در گـروه دوم بطـور معنـي               نتايج حاصل از اين پژو    : ها  يافته

بيش از گـروه سـوم   ) >001/0p(داري  معنيعلاوه بر اين تجمع بلورهاي اگزالات كلسيم در گروه دوم بطور         . تر از گروه اول بود     بيش
علاوه بر اين غلظت اگزالات ادرار گـروه هـاي دوم، سـوم و              . شتداري با گروه چهارم ندا     بود اما  اختلاف معني    ) بدون تجمع بلور  (

هاي سـوم و چهـارم         افزايش يافت اما غلظت كلسيم ادرار گروه        ) >05/0p(داري   معني نسبت به روز صفر بطور       28چهارم در روز    
  . داري نكرد طي اين بازه زماني تغيير معني

الكلي آبي سياه   % 50ه فراكسيون باقي مانده از فاز اتيل استات عصاره          نتايج حاصل از پژوهش حاضر نشان داد ك       : گيري  نتيجه
. گيري از تجمع بلورهاي اگزالات كلسيم موثر است در حالي كه فراكسيون اتيل استات عصاره فاقد چنين اثري است                   دانه در پيش  

 ضد التهـابي و كـاهش دهنـده          اكسيداني،اگرچه مكانيسم اين اثر كاملا مشخص نيست اما شايد بتوان آنرا مربوط به اثرات آنتي                
  .توان مصرف آنرا براي موارد انساني نيز توصيه كرد چربي خون سياه دانه دانست و لذا مي

 . اتيلن گليكول، اگزالات كلسيم، فراكسيون اتيل استات سياه دانه سياه دانه، سنگ كليه،: كليد واژه

  
  مقدمه
  ، متعلـق بـه خـانواده   (.Nigella Sativa L) سياه دانـه 

Runanculaceae     رويد و در ايران     ، در برخي نواحي آسيا مي
و ۲[ يابد ك و خراسان پرورش مي    ارا  فراواني در اصفهان،    ه  نيز ب 

                 Email: Khajavirada@MUMS.ac.ir     ۰۵۱۱ -۸۸۲۸۵۶۴ :  نمابر  ۰۵۱۱-۲۲۹۸۰۰۲ :تلفنه مسئول،  نويسند*
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  ١٣٨۶ زمستان، )٢٦پياپي (٢، شماره ٩                 جلد                                                 مجله علمي دانشگاه علوم پزشكي سمنان

 ١٢٤

سياه دانه علاوه بر مقادير فـراوان اسـيدهاي چـرب غـير             . ]۱
هـا   حاوي انـواع كربوهيـدرات    ) اسيد لينولئيك و اولئيك   (اشباع  

و عناصـر معـدني    C و E يهـا  ، ويتـامين )گلـوكز و رامنـوز  (
سياه دانه داراي خـواص   ]۳ و ۴ [است) آهن و پتاسيم كلسيم،(

توان به اثـرات     متعددي است كه از اين ميان مي      فارماكولوژيك  
 ضد تومـوري، ضـد        آنتي اكسيداني،    ضد ميكروبي،   ضد التهابي، 

همچـنين  . ]۴[ تقويت كننده سيستم ايمـني اشـاره كـرد         ديابتي و 
نشان داده شده است كه تجويز خوراكي عصاره سياه دانه داراي           

شـي از   اثرات حفاظتي بر روي كليه بـوده و سميـت  كليـوي نا             
عـلاوه  . ]۵ و   ۶ [دهد پلاتين را كاهش مي    داروهايي مانند سيس  

  در کليه    ميگيري از تشکيل سنگ اگزالات کلس      بر اين اثر پيش   
  .]۷ [رت براي عصاره الکلي سياه دانه گزارش شده است

هاي ادراري و اختلالات     هاي ادراري پس از عفونت     سنگ
 ـ       پاتولوژيك پروستات،  تگاه ادراري  سـومين بيمـاري شـايع دس

 ـ          ]۸ [شوند محسوب مي  ه  كه شـيوع آن در كـشورهاي صـنعتي ب
 دليل تغيير رژيم غذايي و شيوه زندگي در حال افـزايش اسـت            

 مـشخص نيـست امـا       اگرچه اتيولوژي اين بيماري كاملا    . ]۹[
 و خارجي مختلفي در بروز ايـن بيمـاري دخيـل            اخليعوامل د 

 ـ   از جمله عوامل داخلي مي    . هستند  ]۱۰[ ابقه ژنتيكـي  توان به س
هايي همچون گاستروآنتريت     و بيماري  ]۱۱ و   ۱۲[سن و جنس    

شـرايط آب و    .   اشـاره كـرد     ]۱۳[مزمن و هيپرپاراتيروئيـدي     
 ر، مقدار آب مصرفي و املاح موجود د       ]۱۰[هوايي محل زندگي    

انواع داروها     و     ]۱۶[، استرس   ]۱۴،  ۱۵[، رژيم غذايي    ]۱۳[آن  
هـاي    خارجي موثر در ايجاد سـنگ       از جمله عوامل   ]۱۷ و   ۱۸[

  .روند ادراري به شمار مي
هـاي ادراري از نـوع كلـسيمي         انواع سـنگ  % ۸۰ از   بيش

هستند كه بدليل تشكيل بلورهاي اگـزالات و فـسفات كلـسيم            
تشكيل اين  بلورها ناشي از افزايش كلسيم        . ]۹[شوند   ايجاد مي 

. ]۱۰ و ۱۹ [آن اسـت   pH اسيد اوريك ادرار و يـا كـاهش   و 
 ناشـي از    اندتو علاوه بر اين دفع زياد اگزالات در ادرار، كه مي         

مصرف مقادير فراوان اتـيلن گليكـول باشـد، نيـز بـه رسـوب               
 ـمن. ]۸[شـود    بلورهاي اگزالات كلسيم منجر مي      عنـصري   زيمي

است كه كمبود آن در رژيم غذايي با افزايش تشكيل بلورهـاي            

سيترات . ]۲۰ [راه است ها از ادرار هم    اگزالات كلسيم و دفع آن    
 ادرار تركيـب و غلظـت       يمترين تركيبي است كه با كلس      نيز مهم 

رو كمبود سيترات     دهد از اين   كلسيم يونيزه ادرار را كاهش مي     
از آنجا كـه در    . ]۸ و   ۱۰[شود   به تشكيل  سنگ ادرار منجر مي      

 زيميبيماران مبتلا به سنگ ادرار علاوه بر تغيير سطح سرمي من          
 سـيترات و كلـسيم ادرار نيـز تغـيير             ميزان اگزالات،   ،و كلسيم 

هــاي   بنــابراين فاکتورهــاي مــذکور در گــروه]۱ ،۲[كنــد  مــي
اگرچـه در   . گيري و با يکديگر مقايـسه شـدند        آزمايشي اندازه 

گيري کننده عصاره الکلي سياه دانه بر سنگ         پژوهشي اثر پيش  
اي  ون مطالعه   اما تاکن   ]۷[اگزالات کلسيم به اثبات رسيده است       

هاي گوناگون عصاره الکلي سـياه   مبني بر بررسي اثر فراکسيون 
لذا  . گيري از سنگ کليه انجام نشده است       دانه بر درمان يا پيش    

اسـتات و فـاز بـاقي        هاي اتيـل   در اين  پژوهش اثر فراكسيون     
الكلـي آبي سـياه     % ۵۰مانده از فراکسيون اتيل استات  عصاره        

سنگ اگزالات كلسيم كليه در رت مـورد        گيري از    دانه بر پيش  
 .مطالعه قرار گرفت

 
  ها مواد و روش

 (.Nigella Sativa L) دانه گياه سياه دانه :عصاره گيري

كشت شده در منطقه گناباد اسـتان خراسـان رضـوي پـس از         
خريداري توسط کارشناس هرباريوم دانشگاه فردوسي مـشهد        

مورد نياز بـراي هـر      پس از تميز کردن دانه پودر       . شناسايي شد 
براي يه عصاره از    . گيري در همان روز يه شد      نوبت عصاره 

 بدين ترتيب كـه مقـدار       ]٢١،  ٢٢[روش خيساندن استفاده شد     
آب مقطـر بـه      % ٥٠الكـل و     % ٥٠ گرم پودر در محلـول       ٥٠٠

در طول اين مدت درب ظـرف       .  ساعت خيسانده شد   ٧٢مدت  
شانده شد و در انكوبـاتور      حاوي خيسانده با پارافيلم بخوبي پو     

بار   ساعت يک٦مخلوط هر . نگهداري گرديد ٤٠  °C با دماي
پس از گذشت مـدت زمـان       . اي هم زده شد    توسط ميله شيشه  

مذكور مخلوط از كاغذ صافي عبور داده شد و با حرارت مـلايم             
با وزن كردن عصاره غليظ شده بـازده        . حلال آن حذف گرديد   

  .دست آمده ب % ٣٣آن 

www.SID.ir
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  و همكارانراد ابولفضل خواجوي                         . . .  الكلي آبي سياه دانه% ٥٠بررسي اثر  فراكسيون هاي اتيل استات عصاره 

 ١٢٥

% ٥٠گـرم از عـصاره       ١٠ :ه فراكسيون اتيل اسـتات    تهي
 ٥٠ ml الكلي آبي سياه دانه به دفعـات مكـرر در دكـانتور بـا    

اســتات اســتخراج شــد تــا اجــزاي بينــابيني آن همچــون  اتيــل
سـپس  . ها در اين فاز جـدا شـوند        فسفوليپيدها و كربوهيدرات  

  .محلول حاصل حذف حلال شد و تغليظ گرديد
بـراي   :مانده از فاز اتيل اسـتات     تهيه فراكسيون باقي    

استات،  فاز باقي مانده از       يه فراكسيون باقي مانده از فاز اتيل      
قيف دكانتور در مرحله يه فراكسيون اتيل استات كـه شـامل            
اجزاي قطبي و غير قطـبي ماننـد تـانن، سـاپونين، فلاونوئيـد،              

  .باشد تغليظ شد ، تيموكينون، و كاروتن ميEو  Cويتامين
بـراي انجـام     :داري و تيمار حيوانات آزمايشگاهي    نگه

 ١٦٠-٢٥٠بـا وزن   Wistar  سر رت نر نژاد٣١اين پژوهش 
ها تحـت    رت. گرم از موسسه سرم سازي رازي مشهد يه شد        

و سيكل روشنايي و تـاريكي       ٢٥±٢ شرايط استاندارد با دماي   
هـا از شـركت جوانـه         ساعته نگهداري شـدند و غـذاي آن        ١٢

هـا    ساعت قبل از شـروع آزمـايش رت        ٧٢. ه شد خراسان ي 
تـايي و   يك گروه هفـت ( گروه ٤توزين شده و بطور تصادفي به    

 روز تيمـار    ٢٨تقسيم شدند و بـه مـدت        ) تايي سه گروه هشت  
بـا آب و غـذاي    =n) ٧كنتـرل،  (هاي گروه اول  رت. گرديدند

همـراه  ) كنتـرل منفـي   (هاي گروه دوم     رت. معمولي تغذيه شدند  
هاي گـروه    رت. گليكول دريافت كردند   اتيلن% ١ميدني  آب آشا 

عـصاره  mg/kg٢٥٠  گليكول  معـادل  اتيلن%  ١سوم علاوه بر
استات در آب    آبي الکلي سياه دانه از فراكسيون باقي مانده اتيل        

هاي گروه چهارم نيز عـلاوه بـر         رت. آشاميدني دريافت نمودند  
 الکلي دانه عصاره آبي ٢٥٠  mg/kg اتيلن گليكول معادل% ١

  .سياه دانه از فاز اتيل استات در آب آشاميدني دريافت نمودند
 ٢٤براي جمـع آوري ادرار       :جمع آوري و بررسي ادرار    

 بطـور انفـرادي در      ٢٨ و   ١٤ها در روزهاي صفر،      ساعته، رت 
 سـاعت حجـم ادرار      ٢٤در پايان   . قفس متابوليك قرار گرفتند   

از  ١٠ ml شد و مقـدار گيري  جمع آوري شده از هر رت اندازه
 نرمال منتقـل و در  ١اسيد كلريدريك  µl ۲۵ آن به لوله حاوي

 بررسي بيوشـيميايي ادرار در    . آن با پارافيلم بخوبي مسدود شد     

. مـشهد انجـام گرفـت     ) عج(آزمايشگاه مركزي بيمارستان قائم     
هاي آنزيمي   گيري اگزالات و سيترات ادرار از كيت       جهت اندازه 

بلو   يري كلسيم آن از روش كالريمتريك گزيليديلگ و جهت اندازه
  .استفاده شد

هاي هر   نمونه خون رت   :تهيه و بررسي نمونه هاي سرم     
 ٢٩گــروه در روز صــفر از ســينوس غــاري چــشم و در روز 

هاي خون پـس از لختـه شـدن          نمونه.  از قلب يه شد    اًمستقيم
ي شد  آور سانتريفيوژ گرديدند و سرم حاصل از اين مرحله جمع        

هاي بيوشيميايي آن در آزمايشگاه مركزي بيمارستان        و بررسي 
جهـت انـدازه گـيري كلـسيم و         . مشهد انجام گرفت  ) عج(قائم  

بلـو و    هـاي كالريمتريـك گزيليـديل      متريم سرم بترتيب از روش    
  .تيمول بلو استفاده شد متيل

پـس از تيمـار    :تهيه و بررسي پاتولوژيك بافت كليـه    
هـوش شـد و      ها بـا اتـر بي      هر يك از رت    ٢٩ها،  در روز      رت
هر جفت  . ها با كنار زدن احشاء داخل شكم برداشته شدند         كليه

هـاي   فيكس شد و بررسـي    % ١٠كليه در ظرف حاوي فرمالين      
) عـج (شناسي بيمارستان قائم     ها در بخش آسيب    پاتولوژيك آن 

ها جهـت     هاي بافتي، نمونه   پس از يه برش   . مشهد انجام گرفت  
گـيري و قـرارگيري در پـارافين بـه دسـتگاه          ي، الكـل  گير آب

هـاي بـا     سـپس بـرش   . پردازش خودكار بافـت منتقـل شـدند       
   دقيقـه در اتـوكلاو  ١٥ ميكرون يـه و  بـه مـدت           ٥ضخامت  

 C°هـا بـر روي لام       در مرحله آخـر بـرش     . قرار گرفتند  ١٨٠
آميـزي   منتقل شده و با استفاده از هماتوكسيلين و ائوزين رنـگ    

هاي يه شده در زير ميكروسـكوپ    س از مشاهده لام  پ. شدند
بلورهاي اگزالات كلسيم، كه بصورت تجمعات بلـوري زرد تـا           

 در ده  هاي ادراري كليه تجمع يافته بود،     اي رنگ درون لوله    قهوه
  .ميدان ميكروسكوپي شمارش گرديدند

محاسـبه   Mean± SEM نتايج بصورت :محاسبات آماري
گـيري   هاي حاصـل از انـدازه   داده  SPSS و با كمك نرم افزار

ميزان اگزالات،  سيترات و كلسيم ادرار و منيزيم و كلسيم سرم             
ــدان   ــسيم در ده مي ــزالات كل ــاي اگ ــات بلوره ــداد تجمع و تع

 هاي هاي بافتي کليه با استفاده از تست ميکروسکوپي در برش

one way ANOVA  وTukey    مورد تجزيه و تحليـل قـرار
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 ١٢٦

دار در نظـر گرفتـه    معني>p ٠٥/٠ فات در سطحاختلا. گرفتند
 .شدند

  نتايج
همانطور كـه در     :نتايج حاصل از بررسي بيوشيميايي ادرار     

 غلظـت اگـزالات ادرار   ١٤شـود در روز       مشاهده مي  ١جدول  
داري  گروه دوم و سوم در مقايـسه بـا گـروه اول بطـور معـني               

)٠٠١/٠p<  (نيــز غلظــت ٢٨در روز . افــزايش يافتــه اســت 
داري  زالات گـروه سـوم نـسبت بـه گـروه اول بطـور معـني               اگ
)٠٥/٠p< (  مقايسه غلظت اگـزالات ادرار     . افزايش يافته است

دهد كه غلظـت ايـن مـاده در           روز نشان مي   ٢٨در بازه زماني    
  در مقايـسه بـا   ٢٨ و   ١٤هاي دوم تا چهارم در روزهاي        گروه

  .افزايش يافته است)  >٠٥/٠p(روز صفر بطور معني داري 
  

هاي   در رتmg/dl ميانگين غلظت اگزالات ادرار بر حسب .١جدول 
  .هاي مورد آزمايش گروه

   روز صفر ١٤روز  ٢٨روز 
۰۹/۰± ٥٢/٠   ۰۶/۰±۴۳/۰  اولگروه   ۰۱/۰±۵۷/۰ 

 ۸۲/۰  ± ۱/۰ ۲۱/۱±۰۸/۰◘٭٭   ◘   دومگروه   ۰۶/۰±٤١/٠ 

٠٩/١  ± ۱۱/۰ ۲۵/۱±۰۷/۰ ◘ ٭   سومگروه   ۴۵/۰±./۰۳ ◘ ٭٭ 

۰۸/۰±۸/۰  ◘ ۱۱/۰±۷۶/۰  ◘ ۰۲/۰±٤٧/٠  چهارمگروه  

 با استفاده ي آماري بوده و بررسMean±SEMصورت ه ب داده ها شينما
هاي  تعداد رت.  انجام شدTukey و one way ANOVA يها از تست

  .باشد   ميn =۸  و در ساير گروه ها n =۷گروه اول 
  )>۰p /۰۵ (روه اولافزايش معني دار ميزان اگزالات ادرار در مقايسه با گ٭ 

  )>۰۰۱/۰p(دار ميزان اگزالات ادرار در مقايسه با گروه اول  افزايش معني ٭٭
  )>۰p /۰۵(دار ميزان اگزالات ادرار در مقايسه با روز صفر    افزايش معني◘
  

هـاي   نتايج حاصل از مقايسه ميـزان سـيترات ادرار گـروه          
شـود   ميهمانطور كه ديده    .  ارائه شده است   ٢مختلف در جدول    

 و ١٤هـاي دوم تـا چهـارم در روز           غلظت سيترات ادرار گروه   
چـه كـه ايـن        نسبت به گروه اول كاهش يافته اسـت اگـر          ٢٨

مقايسه غلظـت سـيترات   . <p) ٠٥/٠ ( دار نيست كاهش معني
دهد كه غلظت اين مـاده        روز نشان مي   ٢٨ادرار در بازه زماني     

داري  عــني در مقايـسه بــا روز صــفر بطــور م ٢٨ و ١٤در روز 
)٠٥/٠p<  (    هاي سـوم    كه در گروه   كاهش يافته است در حالي

 بطـور   ١٤و چهارم غلظت سيترات تنها بين روزهـاي صـفر و            
  .كاهش يافته است)>٠٥/٠p(معني داري 

  
هاي   در رتmg/dl ميانگين غلظت سيترات ادرار بر حسب .۲جدول 

  هاي مورد آزمايش گروه
   روز صفر ١٤روز  ٢٨روز 

٧٨/١  ± ۳۹/۰  گروه اول  ±۰۲/۱ ٠/۱۴  ٥٤/١± ١٩/٠ 

٢٨/١  ± ۲۲/۰  گروه دوم  ۱۸/۰±١٢/٢  ٠٧/١± ٠/١۴◘ ◘  

٨٧/٠  ± ۱۴/۰  ٦٧/٠  ± ۱/۰  گروه سوم  ۵۳/۰±٤٦/١ ◘ 

٩٧/٠  ± ۲۲/۰  ٦١/٠   ۱۹/۰ گروه چهارم  ۴۳/۰±٢٩/١ ◘ 
 با استفاده از ي آماري بوده و بررسMean±SEMها بصورت  دادهش ينما

هاي گروه  تعداد رت.  شد انجامTukey و one way ANOVA يها تست
  .باشد  مي =۸n و در ساير گروه ها  =۷nاول 
  )>۰p /۰۵( سيترات ادرار در مقايسه با روز صفر  كاهش معني دار ميزان◘

هيچ گونه اختلاف معني داري بين ميزان سيترات ادرار گـروه هـاي دوم تـا        
 .چهارم با گروه اول وجود ندارد

 
 حاصــل از مقايــسه ميــزان كلــسيم ادرار يج نتــا٣جــدول در 

ها مشخص   با توجه به داده   . هاي مختلف ارائه گرديده است     گروه
هاي دوم تا چهارم  شد كه اختلاف بين غلظت كلسيم ادرار گروه  

 مقايـسه  >p) ٠٥/٠ ( معني دار نيـست ١٤روز با گروه اول در 
دهـد كـه      روز نشان مـي    ٢٨ در بازه زماني     غلظت كلسيم ادرار  

 ١٤هاي دوم تا چهارم در روزهـاي         لظت اين عنصر در گروه    غ
 نسبت به روز صفر كاهش يافته است كه اين كاهش تنها            ٢٨و  

  .است) >p ٠٥/٠( در گروه دوم معني دار
  

هاي   در رتmg/dl بر حسب م ادراريکلس غلظت ميانگين. ۳جدول 
  هاي مورد آزمايش گروه

 با استفاده از    ي آمار ي بوده و بررس   Mean±SEMها بصورت     نمايش داده 
هـاي   تعـداد رت .  شد انجامTukey و one way ANOVA يها تست

  . مي باشد =٨n و در ساير گروه ها  =٧nگروه اول 
  )>۰p /۰۵(  در مقايسه با روز صفر ادرارم يکلس  كاهش معني دار ميزان ◘
  
  

٢٨روز  ١٤روز      روز صفر 
٣/٨   ± ٣٦/١  ٦/٧    ± ٥٦/٠  ٢٥/١٠ ± ٢٩/٠  گروه اول 

٢٤/٥  ±  ٨٧/٠  ◘ ٢٣/٦ ±  ٢٥/١  ٢٥/١٠  ± ٢٩/٠ دومگروه    

٠٠/٦  ±  ١٤/١  ٠٢/٩   ± ١٦/١  ٢/٨   ±  ٢٠/٠  گروه سوم 
٩٠/٧   ±  ٦٥/٠  ٦٢/٥   ± ٥/١  ٣٥/٨   ± ٤٧/١  گروه چهارم 
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  و همكارانراد ابولفضل خواجوي                         . . .  الكلي آبي سياه دانه% ٥٠بررسي اثر  فراكسيون هاي اتيل استات عصاره 

 ١٢٧

طور كـه در     همان :نتايج حاصل از بررسي بيوشيميايي سرم     
تلف هاي مخ  شود مقايسه منيزيم سرم گروه      مشاهده مي  ٤جدول  

هـاي    غلظت اين عنصر در سرم گـروه       ٢٨نشان داد كه در روز      
دوم تا چهارم كاهش يافته است اما غلظت منيزيم هيچ يـک از             

داري با گروه اول نـشان        اختلاف معني  ٢٨ها در روز     اين گروه 
 در ٢٨كــاهش غلظــت مــتريم در روز <p). ٠٥/٠ (دهــد نمـي 
 دار هاي سـوم و چهـارم در مقايـسه بـا روز صـفر معـني                گروه

)٠٥/٠(p< نتـايج حاصـل از مقايـسه كلـسيم سـرم در         . است 
داري را    اختلاف معني  ٢٨هاي مختلف در روزهاي صفر و        گروه

  .)نتايج نشان داده نشده است( دهد نشان نمي
  

هاي   در رتmg/dl ميانگين غلظت منيزيم سرم بر حسب .4جدول 
  رد آزمايشهاي مو گروه

   روز صفر ٢٨روز 
٣٨/٢  ± ۱۴/۰  ۸۶/١  ± ۳۰/۰   گروه اول 
٢١/٢  ± ۱۸/۰   ۵۶/٢  ± ۲۴/۰  گروه دوم 

٨٦/١  ± ۲۲/۰  ◘ ٦٤/٢  ± ۱۴/۰  گروه سوم 

٩٧/١  ± ۱۶/۰  ◘ ٩٢/٢  ± ۳۴/۰  گروه چهارم 
 با استفاده از ي آماري بوده و بررسMean±SEMها بصورت  دادهش ينما

هاي گروه  تعداد رت.  شد انجامTukey  وone way ANOVA يها تست
  . باشد مي =۸n و در ساير گروه ها  =۷nاول 
  )>۰p /۰۵(  كاهش معني دار ميزان منيزيم سرم  در مقايسه با روز صفر ◘

هاي دوم تا چهـارم      داري بين ميزان منيزيم سرم گروه      گونه اختلاف معني   هيچ
  .با گروه اول وجود ندارد

  
مقايـسه تعـداد     :پاتولوژيك كليـه  نتايج حاصل از بررسي     

هاي حاوي تجمعـات     تجمعات بلورهاي اگزالات كلسيم در لوله     
 .اگزالات کلسيم که در ده ميدان ميكروسكوپي شمـارش شـدند          

هاي دوم و چهـارم      نشان داد كه تعداد بلورها در گروه       ١ شكل
در . از گـروه اول اسـت   بـيش >p). ٠٠١/٠(داري  بطور معـني 

 گونـه تجمـع بلـوري      دان شمارش شده هـيچ    گروه سوم در ده مي    
 .باشـد  اگزالات کلسيم مشاهده نشد و تعداد تجمعات صـفر مـي     

بررسي مقاطع ميكروسكوپي گروه اول و سـوم نـشان داد كـه             
هـاي ايـن     هاي ادراري بافت كليه رت     گونه بلوري در لوله    هيچ

بررسـي وضـعيت   ) ٤ تـا  ٢هاي   شكل (.دو گروه وجود نداشت   
اي از  دوم نــشان داد كــه تجمعــات گــستردهبلورهــا در گــروه 

هاي گونـاگوني    بلورهاي اگزالات كلسيم در تعداد زياد و بخش       
هاي ادراري مانند بخش پروگزيمال و ديستال، لوله هنله،          از لوله 

شكل (ها تشكيل شده بود      هاي جمع كننده و حتي در كاليس       لوله
٥.(  
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دان ميكروسكوپي بافت  تعداد بلورهاي اگزالات كلسيم در ده مي.1شكل 
  .هاي مورد آزمايش هاي گروه رتكليه 

 با استفاده از ي آماري بوده و بررسMean±SEMها به صورت  نمايش داده
هاي گروه  تعداد رت.  شد انجامTukey و one way ANOVA يها تست
  .باشد  مي =۸n و در ساير گروه ها  =۷nاول 

  كلسيم در مقايسه با گروه اولدار تعداد بلورهاي اگزالات افزايش معني *
)۰۰۱/۰(p<  

  
  

  
  )۱۰×۱۰ (يعيه طبي جمع کننده کليس و مجاري کال.۲ شكل

  
بررسي وضعيت بلورها در گروه چهارم نيـز نـشان دهنـده            

هـاي   تشكيل بلورهاي اگزالات كلسيم با ابعاد متفاوت در لولـه    
هاي دوم و چهارم هر يک  وهتجمعات بلورها در گر. ادراري بود

  . بلور با اندازه نسبتا بزرگ تشکيل شده بود٣-٤از 
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 ١٢٨

  
  )۱۰×۱۰ (يعي طبي ادراريها  لوله.۳ شكل 

  

  
  )۱۰×۱۰۰  (ي ادراريها م در لولهي اگزالات کلسي بلورها.۴ شكل

  
  گيري بحث و نتيجه

 ـهـاي ات   هش اثر فراكسيون  در اين پژو    اسـتات عـصاره     لي
الكلي آبي سياه دانـه در جلـوگيري از تـشكيل سـنگ و          % ٥٠

تجمع بلورهاي اگزالات كلسيم ايجاد شده توسط اتيلن گليكـول          
  . مورد بررسي قرار گرفتWistarدر بافت كليه رت نژاد 

 پژوهش اثرات فراكسيون باقي مانـده از        ني ا افتهي نيتر مهم
بـر  ) اجـزاي قطـبي و غـير قطـبي عـصاره          (سـتات   فاز اتيـل ا   

. باشـد  هـاي اگـزالات كلـسيم مـي        جلوگيري از تشكيل سنگ   
هاي كليه و شمارش تعداد تجمعـات        بررسي ميكروسكوپي بافت  

نـشان داد كـه فراكـسيون       ) ١شـكل   (بلورهاي اگزالات كلسيم    
 از ٢٥٠  mg/kgاستات بـا دوز معـادل     مانده از فاز اتيليباق

 بطـور کامـل از   هيلكلي آبي سياه دانه در بافت کل      ا% ٥٠عصاره  
 در  کـه  ي نموده بطـور   يير جلوگ مي اگزالات کلس  ي بلورها اديجا
  .  نشدلي تشکي گروه اصلا بلورنيا

ترين جـزء غـير قطـبي عـصاره سـياه دانـه               آنجا كه مهم   از
دار فراكسيون باقي    رود اثر معني   تيموكينون است لذا احتمال مي    

 استات در جلوگيري از تشكيل سـنگ كليـه          مانده از فاز اتيل   
محققــين بــه بررســي اثــرات . ناشــي از اثــر تيموكينــون باشــد

 كه تجـويز    ندتيموكينون بر روي سنگ كليه پرداخته و نشان داد        
از راه دهان موجب ريزاندن و       ٤/٠ mg/kgتيموكينون با دوز      

در پـژوهش   . ]٢٣[دفع سـنگ اگـزالات در رت شـده اسـت            
 از يير موجب جلوگي داخل صفاقنونيموکي تزي تجو زي ن يگريد

 سـنگ اگـزالات     زاندني موجب ر  زي سنگ اگزالات و ن    ليتشک
 ـ ا جينتـا . ]٢٤ [ رت شده اسـت    هي شده در کل   لي تشک ميکلس  ني

 پژوهش هماهنگ اسـت و بـه نظـر    ني ا يها افتهيها با    پژوهش
 نونيموکي ت زي استات ن  لي مانده ات  ي باق ونيرسد که در فراکس    يم

 از تجمـع    يير همان ماده موثر بر جلـوگ      ي ماده اصل  کيبعنوان  
البته اثرات تجمـع اجـزاء      .  رت باشد  هي کل ميسنگ اگزالات کلس  

 از سنگ اگزالاات    ييرگ شي پ ر استات د  لي مانده از ات   يفاز باق 
  . استي قابل بررسميکلس

اجـزاي  ( که اشاره شـد فراكـسيون اتيـل اسـتات            همانطور
 در  مي اگـزالات کلـس    يات بلـور   بر تجمع  ياثر) بينابيني عصاره 

ندارد و تعداد بلورهاي اگـزالات كلـسيم شمـارش          ها    رت هيکل
) كنترل منفي (داري با گروه دوم      شده در بافت كليه تفاوت معني     

 و   ي بلور ات تعداد تجمع  نکهي به ا  و با توجه   ) p >٠٥/۰ (ندارد
توان نتيجه گرفت که      ي بلورها همانند گروه دوم است م      تيوضع

 ـ ات وني بينابيني عصاره سياه دانـه موجـود در فراکـس          اجزاي  لي
گيري از تشكيل سـنگ اگـزالات كلـسيم          استات اثري بر پيش   

  . كليه ندارند
 ـ   قي تحق ني ا يها افتهي  ـ ات ونيدهـد کـه فراکـس      ي  نشان م  لي

و ) ١جـدول   (هـا نـدارد       بـر اگـزالات ادرار رت      ياستات اثر 
 ـ   تواند غلظت اگزالات ادرار را کاهش دهـد و         ينم نظـر  ه   لـذا ب
 از  ييراستات بر جلـوگ    لي ات وني اثر فراکس  سميرسد که مکان   يم

 رار رت بـه اگـزالات اد      هي در کل  مي سنگ اگزالات کلس   ليتشک
  . ندارديارتباط

هاي عصاره سياه دانه در اين پژوهش بـا وجـود        فراكسيون
اينكه سبب جلوگيري از تشكيل سنگ اگـزالات كلـسيم و يـا             
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  و همكارانراد ابولفضل خواجوي                         . . .  الكلي آبي سياه دانه% ٥٠بررسي اثر  فراكسيون هاي اتيل استات عصاره 

 ١٢٩

 از افزايش غلظت اگـزالات ادرار كـه         شوند ولي  ريزاندن آن مي  
كنند  به دنبال مصرف اتيلن گليكول ايجاد شده بود جلوگيري نمي

  . استهماهنگ پژوهش ني حاصل از اجيها با نتا افتهي نيکه ا
دهـد كـه متعاقـب     هاي پژوهش حاضـر نـشان مـي         يافته

گليكول غلظت سيترات ادرار تنـها در گـروه دوم           مصرف اتيلن 
 بـه گـروه اول كـاهش     نـسبت )>۰p /۰۵(داري  به طور معني

 ـ    زيها ن  افتهي نييابد که ا   مي   هماهنـگ    ]٢٥[ ي با مطالعـات قبل
 سـنگ   لي در تـشک   يتراتوريپوسيبوده و نشان دهنده دخالت ه     

 ـ     .  اسـت  مي کلـس  زالاتاگ  ادرار در   تراتيدر مطالعـه حاضـر س
 يدار  عصاره تفاوت معني   يها وني شده با فراکس   ماري ت يها گروه

 کننـده   افـت ي در گروه در   نکهيگروه اول ندارد و با توجه به ا       با  
 شده اند   لي تشک مي اگزالات کلس  ياستات بلورها  لي ات ونيفراکس

 مانـده از آن بـر       يق بـا  وني استات و فراکـس    لي ات ونياثر فراکس 
 مانده در   ي باق وني فراکس ير ادرار و لذا تاث    تراتي غلظت س  يرو

 ـ رمي اگـزالات کلـس    يکاهش تجمعات بلور    ـتـوان بـه ا   يا نم  ني
داري در  هاي اين پژوهش اختلاف معني يافته. پارامتر نسبت داد

گـروه  (ميزان كلسيم ادرار بين گروه هاي مبتلا به سـنگ كليـه             
 ي شـده بـا بـاق      مـار يو گروه ت   )گروه اول  (، سالم )دوم و چهارم  

 مانده  ي باق وني فراکس يردهد و لذا تاث    استات نشان نمي   ليمانده ات 
 ـ    مي سنگ اگزالات کلس   لي از تشک  ييردر جلوگ   اتيير را بـه تغ

  . توان نسبت داد ي نمزي ني ادرارميکلس
هـاي مختلـف      ميانگين غلظت منيزيم سرم بين گـروه       مقايسه

گليكـول    پـس از شـروع اتـيلن       ٢٨دهد كـه در روز       نشان مي 
 کننـده   افـت ي در يها  سرم گروه  ميميانگين غلظت منيزيم و کلس    

اري  د  به گروه کنترل سالم تفاوت معني      سرم نسبت    کولي گل لنيات
توان نتيجه گرفت كه تيمار   به همين دليل مي)<٠p /٠٥( ندارد
 ـهاي ات  گليكول و فراكسيون   ها با اتيلن   رت  اسـتات عـصاره     لي
الكلي آبي سياه دانه تاثيري بر ميزان منيزيم و كلسيم سرم           % ٥٠

 هـاي   با كـاهش جـذب سـيترات از لولـه          يمزياگرچه من . ندارد
 امــا  ]٢٦[گــردد  كليــوي باعــث افــزايش دفــع ادراري آن مــي

هــاي مــا تغــييرات يــوني ســرم را در طــول تيمــار بــا   يافتــه
هـاي    تاثير فراكـسيون   كند زيرا احتمالا   گليكول تاييد نمي   اتيلن

گـيري از سـنگ اگـزالات كلـسيم          عصاره سياه دانه در پـيش     

رهـاي  ارتباطي با مكانيـسم اثـر منيـزيم در مهـار تـشكيل بلو          
  . اگزالات كلسيم ندارد

هـاي   هاي محققين نشان داده اسـت كـه تيمـار رت           پژوهش
 هيپركلسيوري، نفروكلـسينوز كلـسيم و        مبتلا به هيپراگزالوري،  

سنگ كليه بـا عـصاره سـياه دانـه باعـث جلـوگيري و رفـع                 
گران پيـشنهاد    همين دليل پژوهش  ه  شود ب  هاي كليوي مي   سنگ

 اثرات سياه دانه به علت اثـرات        كردند كه ممكن است بخشي از     
در مطالعات ديگر نيز نشان داده شد       . ]٢٧ [ چربي آن باشد   دض

هـا و مهـار      كه سياه دانه از طريق تثبيـت غـشاء ماسـت سـل            
لذا ممكـن   . ]٢٨ [باشد ليپواكسيژناز داراي اثرات ضد التهابي مي     

هـاي   است بخشي از اثر سياه دانه در جلوگيري و درمان سنگ          
 ضد التـهابي    تدر اين پژوهش ديده شد به علت اثرا       كليوي كه   

الكلـي آبي   % ٥٠اكسيداني تركيبات موجـود در عـصاره         و آنتي 
سياه دانه باشد كه با دخالت در پروسه تخريب سلولي ناشـي از             
تشكيل كريستال احتمالا از آزاد شدن و يا عمـل فاكتورهـاي            

 ـ   مطالعات. نمايد رونده التهاب جلوگيري مي    پيش شان  جديـد ن
هاي كلسيمي كليه ممكن است منشاء عفوني        داده است كه سنگ   

 با توجه به اينكه تركيبات سـياه دانـه داراي           ]١٩ [داشته باشند 
 بنـابراين ممكـن اسـت       ]٢٩-٣١[اثرات ضد ميكروبي هـستند      

گيري و درمان سـنگ كليـه        بخشي از اثرات سياه دانه در پيش      
  .ني باشد عوامل عفوهاربنحوي مرتبط با اثر آن در م

 حاصـل از پـژوهش حاضـر بـه          يهـا  افتـه ي: يري گ جهينت
 استات بطور لي مانده اتي باقونيدهد که فراکس يوضوح نشان م

 ـ در کل  مي سنگ اگزالات کلـس    لي مانع از تشک   يدار معني  رت  هي
 ـ  کيتواند بعنوان    ي م وني فراکس نيشود و لذا ا    يم  اهي فراورده س

 ـ    ييرگ شي پ يدانه برا   مـد نظـر قـرار       ميس از سنگ اگزالات کل
 يهـا  ي بررس ازمندي اثرات ن  ني در ا  لي دخ سمي مکان يينتع. ديرگ
  .باشد ي متر شيب

  
  تشكر و قدرداني

 دانشگاه علـوم    ين مقاله از معاونت محترم پژوهش     يسندگان ا ينو
ق کمال  ين تحق ي ا  مالي ينه ها ي هز ين مشهد به خاطر تام    يپزشک

  . را درندتشکر و قدرداني
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