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  افزايش سطح سرمي فعاليت آنزيم آلكالين فسفاتاز در معتادين 
   كريستالي كننده مصرف

  
  
  

  مقدمه

هاي اخير وارد  سفانه در سالاآوري است كه مت كريستال يكي از مواد مخدر زيان
جا كه كريستال شكل خالص هروئين است لذا اثرات  از آن. بازار ايران شده است

هاي  اعتياد به كريستال علاوه بر زيان. باشد ه مراتب بيش از اين ماده ميمخرب آن ب
بررسي . هاي مختلف داشته باشد تواند اثرات مخربي بر روي ارگان جدي رواني، مي

آنزيم . ها كمك نمايند توانند در شناسايي منبع آسيب ها اغلب مي آنزيم تغييرات
ترين علت افزايش  ها يافت شده و فراوان در بسياري از بافت) ALP(آلكالين فسفاتاز 

  . باشد هاي كبد و استخوان مي آن، ابتلا به بيماري
    

  

گيـري   اين انـدازه   بر شود بنا  جا كه مصرف كريستال موجب عوارض كبدي مي        از آن   هدف
ALP  مفيد باشد  مخدري بخش اين ماده تواند براي ارزيابي اثرات زيان مي.  

    

  
  
  

  ها روشو مواد 

 108 حاضر از نوع مطالعات موردي شاهدي بوده و به روش مقطعي بر روي ي مطالعه
 به مركز ترك اعتياد 89-87هاي  فرد معتاد به كريستال كه براي اولين بار طي سال

گروه .  فرد شاهد انجام شد50آباد تربت جام مراجعه كرده بودند و شهرستان صالح
آنزيم  سطح فعاليت.  سازگاري داشتجنس با گروه مورد شاهد از نظر سن و

نتايج . گيري شد  اسپكتروفتومتري اندازه-آلكالين فسفاتاز سرم  با روش كالريمتري 
مورد ارزيابي  16 ي  نسخه SPSSو به كمك نرم افزار آماري تي آزمون  حاصل با

  .قرار گرفت
    

  
  

  نتايج

آنزيم آلكالين فسفاتاز نتايج اين تحقيق نشان داد كه بين مصرف كريستال و سطح 
چنين  هم). P=001/0( داري وجود دارد سرم در دو گروه شاهد و مورد ارتباط معني

بين مدت زمان مصرف كريستال با سطح آلكالين فسفاتاز سرم و مصرف سيگار 
  ).>05/0P(  دست آمده داري ب ارتباط معني

    

   دهد نتايج ما نشان مي  گيري نتيجه
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                                                       دكتر سيما افشارنژاد و همكاران  كنندگان كريستال آلكالن فسفاتاز در مصرف

  مقدمه
 مخدر معمولا به ي اين ماده. محرك استكريستال تركيبي 

، بلعيدنى، مايع خوراكى يا تزريقى و حتي در تدخينصورت 
مصرف اين . شود موارد نادر به شكل شياف مقعدى استعمال مى

ترى دارد كه  آثار تخريب كننده  يا تزريقىتدخين به شكل ماده
 ).1(  اين ماده است از تر استفاده روش معمولسفانه امت

دهد اين ماده در ايران همان  هاي انجام شده نشان مي بررسي
آمده و به صورت  تر در خالص هروئين است كه به شكل

 كه از جا از آن و) 2(شود  اي خريد و فروش مي بلورهاي شيشه
شود لذا آثار آن چند برابر هروئين  مي هروئين خالص تهيه

ه  بكريستال موجب تغييرات سيستم ليمبيك. معمولي است
 مسئول كنترل ،اين سيستم. شود  مياداش مغزب سيستم ي واسطه

ثيركريستال احساس لذت را افزايش اعواطف است و تحت ت
 نخاع به مغز هاي درد از شود پيام چنين باعث مي هم. دهد مي

    ).3( خبر بماند انتقال پيدا نكند و فرد از علت اصلي درد بي
اثرات مصرف كريستال هنوز به طور كامل شناخته نشده، اما 

هاي مختلف به اثبات  توانايي اثرات مخرب آن بر روي ارگان
تواند در  ها اغلب مي بررسي تغييرات آنزيم. رسيده است

و در بعضي موارد شناسايي شناسايي منبع آسيب كمك كند 
تواند ارگان آسيب ديده را  ايزو آنزيم افزايش يافته مي نوع

هايي كه ايزوآنزيم اختصاصي بافت  براي آنزيم. مشخص نمايد
ها  كه در بسياري از بافت ندارند مانندآنزيم آلكالين فسفاتاز

شوند، تعيين ميزان آنزيم سرمي سرنخي براي تشخيص  يافت مي
يك  آلكالين فسفاتاز .كند آسيب ديده فراهم مينوع ارگان 

آنزيم هيدرولاز است كه باعث انتقال گروه فسفات از انواع 
ها و آلكالوئيدها  ها شامل نوكلئوتيدها، پروتئين مولكول

 است ) 8-5/8(  قلياييpH آن در ي فعاليت بهينه گردد و مي

 در عملكرد اصلي آنزيم آلكالين فسفاتاز احتمالا تسهيل ).4(
باشد كه اين عمل  مي  سلولييهاي مختلف غشا انتقال متابوليت

سازي انجام  ها و استخوان در ارتباط با حمل و نقل چربي
پراكنده  طوره هاي بدن ب ر بافتاين آنزيم در اكث). 5( گيرد مي

ها، كبد،  فعاليت دارد، اما بيشترين مقدار فعاليت آنزيم در روده
آلكالين  چنين هم). 6( شود مي استخوان، جفت و كليه ديده

هاي  عنوان يك تومور ماركر و يا شاخص بيماريه فسفاتاز ب
مطالعات مختلفي در ). 7(كبدي و استخواني مطرح است 

 و ALT بررسي ميزان فعاليت دو آنزيم ديگر كبدي ي زمينه
ASTدر افراد معتاد به انواع مواد مخدر انجام شده است   

هاي ترك اعتياد  ه در اكثر كلينيككه امروز طوريه ب) 8،9(
كنند،  سطح فعاليت دو آنزيم مذكور را در معتادين بررسي مي

ثير مواد مخدر بر روي سطح آنزيم آلكالين ادر ارتباط با ت اما
از اين رو اين مطالعه با . فسفاتاز نتايج ضد و نقيضي وجود دارد

ثير احتمالي مصرف كريستال بر روي سطح اهدف بررسي ت
يم آلكالين فسفاتاز سرم و استفاده از آن به عنوان يك آنز

تر اثرات جانبي اين  ماركرآزمايشگاهي براي بررسي دقيق
  . انجام شد  مخدري ماده

  كار روش
 به و موردي شاهدي بوده مطالعات نوع از حاضر ي مطالعه

بار در  مقطعي بر روي معتادين به كريستال كه براي اولين روش
آباد   به مركز ترك اعتياد بخش صالح87-89هاي  طي سال

مراجعه كرده ) وابسته به سازمان بهزيستي(شهرستان تربت جام 
 .و در دسترس  بود آسان گيري نمونه روش. بودند، انجام شد

بيماران، تمام بيماران مورد مطالعه در اين  انتخاب روند در
كردند و   مخدر كريستال را مصرف ميي تحقيق فقط ماده

 مخدر ديگري غير از كريستال ي  مصرف مادهي ه سابقهچ چنان
گردان استفاده كرده بودند از  هاي روان را داشتند و يا از قرص

 چنين تمامي معتادين مورد هم.  ما حذف شدندي مطالعه
بار در  2-3 گرم كريستال به دفعات 1 الي 5/0مطالعه، مقدار 
روه مورد در گ نمونه حجم تعيين براي. كردند روز مصرف مي

 برآورد و  درصد95 اطمينان ضريب گرفتن نظر در با
 نفر و گروه 108درصد،  70 حد در تست ويژگي و حساسيت

روه شاهد از بين افرادي انتخاب گ . نفر محاسبه گرديد50شاهد
كردند و جهت   مخدري استعمال نميي شدند كه هيچ نوع ماده

. ده بودندانجام آزمايشات روتين به آزمايشگاه مراجعه كر
  وهاي مورد شامل گروهچنين تمامي افراد مورد مطالعه  هم

شاهد كه سابقه بيماريهاي كبدي، استخواني و يا هپاتيت 
  . داشتند از مطالعه ما حذف شدند
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به جهت رعايت اصول اخلاقي تنها بيماراني كه مايل به 
حضور در طرح بودند و با توضيح هدف مطالعه وارد مطالعه 

  .چنين تمامي اطلاعات بيمار محرمانه نگهداري شد هم. شدند
 از  نفر شاهد قبل50 فرد معتاد به كريستال و108سرم  نمونه
 جهت كه صورت ينه ا ب.شد هر گونه درماني تهيه شروع
 هر از وريدي خون سي  سيALP ، 5گيري سطح آنزيم اندازه
ه آزمايش ريخته و بعد از تشكيل لختي  لوله داخل و گرفته بيمار

ساعت در دماي آزمايشگاه  بلافاصله سرم افراد  كامل به مدت يك
لازم به ذكر .  جدا شد گرم1400را با استفاده از سانتريفوژ در دور 

ها  كه از فعاليت آنزيم كاسته نشود و تمام داده براي آناست 
گيري تا سنجش  يكسان ارزيابي گردند، سعي شد از زمان خون

 فعاليت جهت سنجش . ساعت طول نكشد4فعاليت آنزيم بيشتر از 
آنزيمي انجام  فعاليت سنجش تست 3 هر نمونه  برايALPآنزيم 
و  كالريمتري روش به  سنجش.گرديد ثبت و ميانگين نتايج شد

 5 محتوي پارس آزمون، شركت كيت تجاري با اسپكتروفتومتري
  ذخيره  استاندارد محلول ليتر ميلي 120و ذخيره سوبستراي ليتر ميلي

دقيقه  20 از آنزيم پس فعاليت .شد انجام) ليتر در مول ميلي 5/2(
سود  ليتر ميلي 5 افزودن با گراد، سانتي ي درجه 37 در انكوباسيون

 در طول آنزيمي حاصل محصول گرديد و متوقف نرمال، 02/0

بر اساس . شد گيري اندازه نانومول مبناي بر نانومتر، 405 موج
 و زنان 300تا   80مردان  ):ناشتا(رجع  مي روش كيت مذكور دامنه

  .المللي در ليتر در نظر گرفته شد  واحد بين300تا   64
 به و  آزمون تيتوسط حاصل تايجن :آماري هاي روش
   ارزيابي مورد 16ي   نسخهSPSS آماري افزار نرم كمك
 .گرفتند قرار

  نتايج
   ومورد 79 مخدر كريستالي ي به ماده  معتادبيمار108از 

 بيشترين سن معتادين.  سال بودند30 زن با ميانگين سني29
   نفر گروه شاهد50 سال و از25-27مورد مطالعه رنج سني 

 از.  سال بودند3/29 نفر زن با ميانگين سني 25 نفر مرد و 25
نظر مدت زمان مصرف كريستال، گروه مورد، به دو گروه 

تادين  مع درصد74سال تقسيم شدند كه  بيشتر و كمتر از يك
سال كريستال مصرف  بيش از يك)  نفر108 نفر از 80(

)  نفر108 نفر از 2 ( درصد85/1 تنها ،)1جدول (كردند  مي
 و بقيه استنشاقي مصرف داخل بينيصورت ه كريستال را ب

 افراد مورد ALPدر اين مطالعه از نظر سطح آنزيم .  كردند مي
 و بيشتر از )300كمتر مساوي ( نرمال ي دو دستهه مطالعه، ب

IU/L 300ميانگين سطح آنزيم .  تقسيم شدندALP در 
 در حالي كه ميانگين اين سطح براي افراد 93/253معتادين 

 حاصل شد كه از نظر آماري 94/187شاهد مورد مطالعه 
داري بين سطح آنزيم آلكالين فسفاتاز در دو  اختلاف معني

ن بين مدت چني هم). 2جدول (گروه معتاد و سالم وجود دارد 
زمان مصرف كريستال و سيگار در هر دو دسته معتادين 

  ).1جدول (دست آمد ه داري  ب اختلاف معني
  

 با برخي ALPبررسي ارتباط سطح فعاليت آنزيم : 1جدول 
  متغيرها در معتادين به مصرف كريستال

 P  ميانگين  <ALP  ≥300  300سطح آنزيم 

  گروه شاهد  -  50  تعداد
  -  100  صددر

94/187  

  93/253  29  71  درصد  گروه بيمار  31  77  تعداد
001/0  

  

  معتاد در دو گروه شاهد و ALP ميانگين سطح ي  مقايسه:2جدول 
300>  ≥ 300    

  P  درصد  تعداد  درصد  تعداد  ALPسطح آنزيم

    6/63  49  2/45  14   سال30≥

  سن
  402/0  4/36  28  8/54  17   سال30<

    26  20  30  9  زن 

  جنس
  556/0  74  57  70  22  مرد

  مدت زمان   3/75  63  8/54  17  يشتر از يك سال
  2/18  14  29  9  كمتراز يك سال  مصرف كريستال

033/0  

    5/67  52  2/74  23  سيگاري

  مصرف سيگار
  0313/0  5/32  25  8/25  8  غيرسيگاري
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                                                       دكتر سيما افشارنژاد و همكاران  كنندگان كريستال آلكالن فسفاتاز در مصرف

  بحث
 اند معرفي كرده بسيار قوى يمحركرا كريستال كتب مرجع 

اين . دهد مركزى سيستم عصبى را سرعت مىهاى  كه فعاليت
ها از نظر اجتماعى،  ماده بسيار اعتيادآور و نسبت به آمفتامين

هاي بيشترى را به  عاطفى، روانى و حتى تحرك فيزيكي آسيب
عنوان كريستال در ايران ه چه كه ب آن  ولي.كند فرد وارد مى

هاي  در سال هروئين است كه ي موجود است نوع تغليظ شده
 هاي زيادي از استعمال اخير وارد ايران شده، از اين رو گزارش

. هاي بدن در دست نيست ثير آن بر ارگاناكريستال و ت
 درصد 73 فرد معتاد كريستالي كه 108 حاضر بر روي ي مطالعه

دهد كه افراد مذكر  ها مرد بودند انجام شد و اين نشان مي آن
چنين  هم. رار دارندبيشتر در معرض خطر استعمال مواد مخدر ق

 سال 27 تا 25 سني ي  سني معتادين در بازهي بيشترين محدوده
 مخدر ي ست كه اين ماده ايد آنوسفانه اين مطلب مابود كه مت

 بين مطالعه اين در. شود گير افراد جوان جامعه مي بيشتر گريبان
مصرف كريستال و ميانگين سطح سرمي آنزيم آلكالين فسفاتاز 

و اين امر ) 2جدول (مشاهده شد ) >05/0P(داري  ارتباط معني
اند  دهد كه در افرادي كه كريستال مصرف نموده نشان مي

اي  در مطالعه. افزايش بارزي داشته است سرميALP فعاليت 
 و همكارانش بر روي معتادين به  Vincent Markكه توسط 

هروئين و كوكائين انجام گرفت، نتايج نشان داد كه ميزان 
م آلكالين فسفاتاز از حد نرمال به ميزان كمي افزايش يافته آنزي
ها نشان داد كه اغلب افراد معتاد به   آني مطالعه. است
و همكارانش در ليت  ).10( شوند هاي كبدي مبتلا مي آسيب

 فردي كه هروئين را بيشتر به 1429پژوهشي كه بر روي 
كه از جمله  نشان دادند كردند صورت تفنني مصرف مي

 تواند باشد  ميALPمشكلات اين افراد نارسايي كليه و افزايش 
 با در نظر گرفتن اين موضوع كه كريستالي كه در ايران  ).11(

ين خالص شده است، اين تشابه نتايج يشود همان هرو توليد مي
اي كه  اين در حالي است كه  نتايج مطالعه. باشد قابل قبول مي

 مرد معتاد به 130همكارانش بر روي  و Pedrazzoniتوسط 
 انجام گرفت نشان داد كه ميزان شاهد نفر گروه 22ين و يهرو

ALP 12 ( نداردشاهد در گروه نمونه تفاوت چنداني با گروه.( 

 71 خود بر روي ي  و همكاران در مطالعهKurtulچنين  هم
 نفر 11ين به اين نتايج رسيدند كه تنها يمعتاد خوراكي كوكا

 نفر افزايش آنزيم 2 و ALTنفر افزايش  AST ،5ش افزاي
ALPاين محققين بين مدت مصرف و دوز مصرفي با .  داشتند

در ارتباط ). 13( داري  پيدا نكردند  معنيي ها رابطه سطح آنزيم
 حاضر بين افزايش سطح فعاليت ي با مصرف سيگار، در مطالعه

حاصل شد داري  آلكالين فسفاتاز و مصرف سيگار ارتباط معني
)0313/0=P) ( 1جدول .( Laustiola نشان دادند و همكارانش

 افزايش  درصد10كه سيگار كشيدن به طور متوسط باعث
ALPتوليد ي واسطهه تواند ب شود كه اين مي  كل سرم مي 

 و همكارانش با Novick). 14(  شبه جفتي باشدALPريوي 
ان به الكل و  معتاد به اين نتيجه رسيدند كه معتاد204 ي مطالعه

مواد مخدر غيرخوراكي در معرض خطر بالاي ابتلا به سيروز 
و همكاران به بررسي  Chan-Yeung چنين هم). 15(باشند  مي

ثير ا كارگر مرد سالم براي ارزيابي ت1826 معموليآزمايشات 
بردند كه  ها پي سن، مصرف سيگار و الكل پرداختند آن

 ASTاهش  و كALPمصرف سيگار سبب افزايش سطح 
 را ALP گرديده و ASTشود و الكل باعث افزايش سطح  مي

 و همكارانش نشان دادند كه Stenger). 16( دهد تغيير نمي
هاي كبدي در افرادي كه الكل و داروهاي  ميزان بيماري

چنين با مصرف اين  ست و هم اكنند بالا گردان مصرف مي روان
). 17(يابد  ايش ميمواد ميزان آنزيم آلكالين فسفاتاز نيز افز

Cheung آمريكاي  و همكاران در انستيتو سلامت و تغذيه ، 
 انجام دادند به اين 1999-2004هاي  اي كه بين سال در مطالعه

 با مصرف سيگار و ALPنتيجه رسيدند كه سطح سرمي 
 ي در مطالعه ).18(يابد  هاي غيرالكلي افزايش مي نوشيدني
يم آلكالين فسفاتاز با مدت چنين بين سطح سرمي آنز حاضر هم

) =033/0P(داري ديده شد  زمان مصرف كريستال ارتباط معني
سال  كه در افرادي كه بيش از يك طوريه  ب،)1جدول (

كردند نسبت به معتاديني كه كمتر از  كريستال مصرف مي
كردند افزايش بارزي در سطح آنزيم  مصرف مي سال يك

 حاصل كه براي اولين بار ي هنتيج.  آلكالين فسفاتاز مشاهده شد
كنون  در ايران حاصل شد از اين جهت حائز اهميت است كه تا
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   85-90 صفحه، )18پياپي (2، شماره پنجم، سال 1388      تابستان دانشگاه آزاد اسلامي مشهد پزشكي  علومي مجله

 ثيرااي در ارتباط با مدت زمان مصرف كريستال و ت هيچ مطالعه
  . هاي بدن انجام نشده است آن بر روي ارگان

  
  گيري نتيجه

 همراه با مصرف كريستال ، اخيري با توجه به نتايج مطالعه
باشد  مي ن آلكالين فسفاتاز در معتادين به كريستالافزايش ميزا
هاي  بيماري ALP ترين علت افزايش جا كه فراوان و از  آن

رود كه اين ماده  كبدي و استخواني است، از اين رو انتظار مي
هاي كبد و استخوان  اثرات سوء زيادي  مخدر بر روي بافت

ده پيشنهاد دست آمه اين بر اساس نتايج ب بر بنا. داشته باشد
هاي كبدي و  كنيم كه در مطالعات آتي ساير آزمون مي

. استخواني نيز براي اين بيماران مورد ارزيابي قرار گيرد
هاي آلكالين فسفاتاز نيز در  چنين بررسي سطح ايزوآنزيم هم

در . ثر خواهد بودوهاي بدن م بررسي وسعت آسيب به ارگان
ر به درك بهتر  حاضي خاتمه اميد است كه نتايج مطالعه

هاي مولكولي مواد مخدر كريستال در كبد  چگونگي مكانيسم
  .و استخوان كمك نمايد

هاي  كه كريستال در سال ييجا از آن :هاي پژوهش محدوديت
اخير وارد ايران شده و ماهيت كريستال مصرفي در ايران با 

هاي   كند، از اين رو گزارش ساير كشورهاي پيشرفته فرق مي
هاي بدن در  ثير آن بر ارگانااستعمال كريستال و تزيادي از 

چنين عدم همكاري و دادن اطلاعات صحيح  هم. دست نيست
ها و مشكلات  ها از اعم محدوديت معتادين و خانواده آن

   . حاضر بودي مطالعه
  

  قدردانيتشكر و 
 پرسنل محترم مركز ي  كليهي جا از همكاري صميمانه در اين

آباد  راها و دهياران بخش صالحبهداشت، بهورزان، شو
  و نيز جناب آقاي دكتر دوستي،شهرستان تربت جام 

دكتر نكوئي كه ما را در انجام اين تحقيق ياري رساندند كمال 
  .  تشكر را داريم

  
   

  
   

  كاربرد باليني  ي نوين يافته

كننـدگان كريـستال افـزايش       سطح آلكالن فسفاتاز در  مصرف     
  .دهد بارزي را نشان مي

كننــدگان كريــستال عــلاوه بــر  پيــشنهاد مــي شــود در مــصرف
 هـــاي معمـــول كبـــدي ســـطح الكـــالن فـــسفاتاز نيـــز آزمـــون
  .گيري شود اندازه
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