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 هاي صحرايي ديابتي نر  نقش پيشگيرانه و درماني سير روي اپيديديم و سمينال وزيكول موش

  
  2دكتر عبدالرضا جوادي   2 يار دبيريدكتر شهر  1 علي گل  دكتر 1نژاد  اكرم عبداله

   كرماندانشگاه علوم پزشكي    3،  استاد گروه پاتولوژي 2،  شناسي،   دانشگاه شهيدباهنر كرمان گروه زيست 1
  98-108  صفحات 89 تابستان  دوم  شماره چهاردهممجله پزشكي هرمزگان  سال 

  دهيچك
مطالعات كلينيكي و آزمايشگاهي اختلال اسپرماتوژنز، . هاي توليدمثلي در انسان دارد ثيرات متنوعي روي فعاليتأديابت ت :مقدمه

در مطالعه حاضر ما قصد داريم اثر پيشگيرانه و درماني سير بر . دهند حجم مايع سمينال و تغييرات تحليلي در اپيديديم را نشان مي
مورد بررسي را  )STZ(هاي صحرايي نر ديابتي شده با استروپتوزوتوسين  هاي اپيديديم و سمينال وزيكول در موش روي آسيب
  .قرار دهيم

گروه نرمال، گروه .  تقسيم شدند گروه5 موش صحرايي نر از نژاد ويستار به 40 در اين مطالعه تجربي، :كاروش ر
ديابت از طريق تزريق . )D+Ga( بعد سير+ ، گروه ديابتي D+Gb )(قبل  سير +سير، گروه ديابتي + ديابتي، گروه نرمال 

STZميلي ليتر به ازاء هر صد گرم وزن بدن توسط گاواژ به موشهاي صحرايي خورانده شد1آب سير با دوز .  ايجاد شد  .
افزار  ها با استفاده از نرم  داده.آميزي هماتوكسيلين و ائوزين بررسي شد  و سمينال وزيكول با استفاده از رنگآسيب اپيديديم

SPSSو به كمك آزمون آناليز واريانس مورد تجزيه و تحليل قرار گرفت .  
 تحليل اپيتليوم سمينال موشهاي ديابتي كاهش چشمگيري در اندازه توبول و لومن قطعات سر، تنه و دم اپيديديم و :نتايج

سير بطور قابل توجهي تغييرات مورفولوژيكي ايجاد شده بوسيله ديابت را در اپيديديم و سمينال . وزيكول را نشان دادند
  .يف عوارض بيشتر بودفتخD+Ga نسبت به گروه    D+Gbكه در گروه   دهد بطوري هاي صحرايي تخفيف مي وزيكول موش

 درماني و پيشگيرانه روي كاهش هر دو اثر كه مصرف آب سير داراي نشان داده شدعه در اين مطال :گيري تيجهن
  .باشد  ديابتي مينر هاي صحرايي اي در موش هاي بيضه آسيب

  موشهاي صحرايي، نژاد ويستار  –اپيديديم  -سمينال وزيكول  – ديابت مليتوس –سير  :ها كليدواژه
  8/12/88:      پذيرش مقاله3/11/88:      اصلاح نهايي12/3/88: دريافت مقاله

  

  : مقدمه
هاي   از افراد ديابتي اختلالاتي در فعاليت%90در حدود 

جنسي دارند كه شامل كاهش ميل و توانايي جنسي و ناباروري 
اي مرتبط با افزايش  بوده كه مورد اخير به علت نقايص بيضه

ديابت مليتوس يكي از اختلالات . باشد قندخون مزمن مي
متابوليكي هتروژن است كه بوسيله افزايش قندخون مشخص 

شود كه از نقص در ترشح انسولين و مقاومت به عملكرد  مي
ديابت مليتوس باعث ). 1(شود  انسولين و يا هر دو نتيجه مي

كاهش چشمگير در سطح تستسترون سرم و وزن غدد 
 ). 2(شود  ضميمه توليدمثلي و شمار اسپرم در اپيديديم مي

هاي زيادي در مورد استفاده از  هاي اخير بررسي سالدر 
ها انجام شده  داروهاي گياهي براي درمان بسياري از بيماري

اي را بخاطر خواص مفيدش   در اين بين سير توجه ويژه.است
بوي تند سير بواسطه تركيبات محتوي . كسب كرده است
 از .باشد آليل سيستئين سولفوكسيد مي-Sسولفور آن مانند 

ي سير يطرفي اعتقاد بر اين است كه بسياري از خواص دارو
در واقع سير داراي تركيبات ). 3(باشد  نيز بخاطر همين مواد مي

اكسيدان،  لخته، آنتي هاي ضد ثر و متنوعي است كه فعاليتؤم
بيوتيك، كاهنده كلسترول، كاهنده قند و كاهش فشارخون  آنتي

ا توجه به مطالب فوق در ب). 4(گذارند  را از خود به نمايش مي
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  نژاد و همكاران                                                                                                                اكرم عبدالهنقش سير در آسيب اپيديديم و سمينال وزيكول

٩٩ 1389سال چهاردهم، شماره دوم، تابستان مجله پزشكي هرمزگان، 

تعدادي از تحقيقات از سير براي كنترل بيماري ديابت و كاهش 
بسياري از مطالعات نشان . عوارض آن استفاده شده است

دادند كه سير قادر است باعث كاهش سطح قندخون موشهاي 
همچنين ). 5(معمولي و موشهاي صحرايي مبتلا به ديابت شود 

سير باعث كاهش عوارض كليوي گزارش شده كه استفاده از 
گذشته، مشخص شده طي مطالعات . ناشي از ديابت شده است

 درصدي در ميزان 50ه عصاره سير سبب كاهش است ك
و در نتيجه بهبود عملكرد  كليرانس كراتينين و كاهش اوره سرم

از طرفي سير از كاهش . )6-8 (شود كليه به هنگام ديابت مي
 صحرايي جلوگيري به عمل هاي هاي كبدي در موش آنزيم

بنابراين ما بر آن شديم تا در مطالعه حاضر ). 9(آورده است 
اثرات درماني و پيشگيرانه سير را بر عوارض توليد مثلي ناشي 

  .وزيكول بررسي كنيم بافت اپيديديم و سمينال و از ديابت درد
  

  :روش كار
آب سير بر اساس روشي كه جهت انجام اين مطالعه تجربي، 

توصيف شده، تهيه ) 9 (2005لاً توسط دمرداش در سال قب
اي محلي در  از مغازه) Allium sativum( سير تازه .گرديد

پس از گرفتن پوست آن با آب مقطر . كرمان خريداري شد
سپس آنرا به قطعات كوچكي برش داده و به . شستشو گرديد

  ميلي ليتر آب مقطر به آن250ازاء هر صد گرم سير خرد شده 
. كن بخوبي مخلوط شدند اضافه گرديده و با استفاده از مخلوط

مخلوط حاصل توسط كاغذ صافي صاف گرديد و آب سير فوراً 
هاي آزمايش منتقل گرديد و تا زمان استفاده در  به لوله
جهت ايجاد ديابت از  . درجه سلسيوس قرار داده شد-10فريزر

كا ساخت شركت سيگماي آمري) STZ(استرپتوزوتوسين 
هاي   به موشmg/kg60بصورت تزريق داخل صفاقي با دوز 

سه روز پس از تزريق جهت اطمينان از . صحرايي استفاده گرديد
حيواناتي كه . ديابتي شدن خونگيري از گوشه چشم انجام گرفت

 بعنوان ديابتي در ، بودmg/dl300ميزان قندخون آنها بيشتر از 
  ).10(نظر گرفته شدند 

 سر موش 40حيوانات مورد مطالعه  :شهاي آزماي گروه
. بودند) 230-270(صحرايي از نژاد ويستار با ميانگين وزني 

 7حيوانات، از حيوانخانه دانشگاه شهيد باهنر كرمان تهيه و به مدت 
 درجه 25 تا 22روز براي تطابق با محيط حيوانخانه در دماي 

 هاي صحرايي بطور تصادفي به موش. سلسيوس نگهداري شدند
 گروه نرمال -1:  تايي تقسيم گرديدند كه بدين شرح بودند8 گروه 5
)N (2-سير + گروه نرمال)N+G (3- گروه ديابتي )D (4- گروه 

). D+Ga(سير بعد + گروه ديابتي-5) D+Gb(سير قبل +ديابتي
 هفته آب مقطر به 6اين گروه با شروع دوره به مدت : N گروه -1

 گرم وزن بدن توسط گاواژ 100  ميلي ليتر به ازاء هر1ميزان 
اين گروه با شروع دوره آب : N+G گروه -2. دريافت نمودند

 گرم 100 ميلي ليتر به ازاء هر 1 هفته به ميزان 6سير را به مدت 
اين گروه در : D گروه -3. وزن بدن توسط گاواژ دريافت كردند

اين گروه : D+Gb گروه -4.  دريافت نمودندSTZپايان هفته سوم 
ا شروع دوره دريافت سير در آنها آغاز گرديد و سپس در پايان ب

 3 تزريق گرديد و دريافت سير به مدت STZهفته سوم به آنها 
دريافت سير در اين : D+Gaگروه . هفته ديگر در آنها ادامه يافت

 و اثبات STZگروه در پايان هفته سوم سه روز پس از تزريق 
  .  هفته ادامه يافت3دت ديابت در آنها آغاز گرديد و به م

 100 ميلي ليتر به ازاء هر 1حيوانات آب سير را به ميزان 
مدت آزمايش براي . گرم وزن بدن توسط گاواژ دريافت كردند

 ساعت از 12ها به مدت  پايان موشدر .  هفته بود6هر گروه 
سپس سر حيوانات بوسيله گيوتين قطع . غذا محروم ماندند

از شده و اپيديديم و سمينال وزيكول گرديد و شكم حيوانات ب
هاي  آنگاه تا زمان انجام بررسي. خارج و سپس توزين شدند

  .نگهداري شد% 10بافتي در فرمالين 
اپيديديم و سمينال وزيكول بوسيله  :بررسي بافتي

هاي  شناسي معمول آماده شد و در بلوك هاي بافت روش
ا ضخامت هاي عرضي ب ها برش از بلوك. پارافين محصور شد

ها با روش هماتوكسيلين  اين برش.  ميكرومتر بدست آمد5 تا 3
آميزي شدند و در نهايت بوسيله ميكروسكوپ  و ائوزين رنگ

 .نوري مورد بررسي قرار گرفتند

 SPSSافزار آماري  محاسبات آماري با استفاده از نرم
ها از   صورت گرفت و براي مقايسه ميانگين بين گروه15نسخه 
داري   معنيآزمونواريانس يك طرفه و در مواردي كه آناليز 
. شد آزمون استفاده مي  از آزمون توكي بعنوان پس،بود
05/0P< نظر گرفته شددار مطالعه معني در اين .  
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   همكاران نژاد و اكرم عبداله                                                                                                              سير در آسيب اپيديديم و سمينال وزيكولنقش 

١٠٠ 1389سال چهاردهم، شماره دوم، تابستان ن، مجله پزشكي هرمزگا

  :نتايج
 را نشان بررسي بافت سمينال وزيكول 1شماره جدول 

 حجم مايع زياد در مقايسه با گروه ديابتي Nدر گروه  .دهد مي
. اي بود ها استوانه بود و شكل سلول) هموژن(كنواخت و ي

ديابت موجب كاهش بسيار شديدي در ميزان ترشحات گرديد 
و علاوه بر اين ماهيت مايعات در آن تغيير كرد و به شكل مواد 

تغييرات مشهود ديگري كه در . غليظ و دانه دانه تغيير شكل داد
ها از  كل سلولتغيير ش: اين بافت مشاهده شد به ترتيب شامل

اي به مكعبي، آتروفي بسيار شديدي در پوشش  استوانه
ها، فيبروز و افزايش ضخامت جدار عضلاني بود  توبول

  ). 2 شماره تصوير(
  

 تغييرات بافتي سمينال وزيكول در گروههاي -1جدول شماره 
  مختلف آزمايش 

  گروههاي آزمايش
 N N+G D  D+Gb D+Ga  پارامترها

ر افزايش ضخامت جدا
  عضلاني

-  -  ++++  ++  +++  

  ++  +  ++++  -  -  كاهش حجم ترشحات
افزايش غلظت ترشحات و 

  واكوئله شدن
-  -  ++++  +  ++  

آتروفي پوشش سمينال 
  وزيكول

-  -  ++++  +  ++  

تغيير شكل سلولها از 
  اي به مكعبي استوانه

-  -  ++++  +  ++  

N =    نرمالN+G = سير، +نرمالD = ،ديابتيD+Gb = ير قبل، س+ديابتي
D+Ga = شديد، (+++)= متوسط، (++)= خفيف، (+)= نرمال، )= -. (سير بعد+ ديابتي
  .بسيار شديد(++++)= 
  

 موجب كاهش جدار D+Gaمصرف سير در گروه 
ها و فيبروز و افزايش  عضلاني، كاهش آتروفي پوشش توبول

ها از  ترشحات گرديد و همچنين مشاهده شد كه تبديل سلول
 اما در برخي نقاط ،گيرد  مكعبي كمتر صورت مياي به استوانه

از نكات قابل توجه در اين . ترشحات غليظ و واكوئله شده بود
) D+Gb(بررسي اين بود كه مصرف سير قبل از ايجاد ديابت 

تا حد زيادي موجب جلوگيري از كاهش ترشحات و غليظ شدن 
  ). 2 شماره تصوير(اين ترشحات گرديد 

وزيكول در اين گروه تا حد زيادي جدار عضلاني سمينال 
هاي مورفومتريك  گيري كه اندازه  بطوري،داد كاهش نشان مي

 D+Ga و D+Gbداري بين گروه  نشان داد كه اختلاف معني
ها نشان داد ميزان  همچنين بررسي. )>05/0P (وجود دارد

 تصوير(يابد  ها تا حد زيادي كاهش مي آتروفي پوشش توبول
  ).  2 شماره

 .دهد  را نشان ميبررسي بافت اپيديديم 2شماره جدول 
 مشاهده 1 شماره تغييرات مختلف بافتي اپيديديم در تصاوير

پس از القاء ديابت تغييرات زيادي در بافت اپيديديم در . شود مي
: هر سه قسمت سر، تنه و دم ايجاد گرديد كه به ترتيب شامل

سپرمي ها و لومن، كاهش شديد دستجات ا كاهش قطر توبول
هاي  ها، افزايش شديد استروما، وجود رشته در داخل توبول

ها بود و مصرف سير در گروه  كلاژني و فيبروز توبول
D+Ga  تا حدودي منجر به كاهش فيبروز، حضور دستجات

هاي اپيديديم و افزايش نسبي قطر  اسپرمي در داخل توبول
  ). 1 شماره تصوير (ها گرديد  توبول
  

گروههاي مختلف اپيديديم در غييرات بافتي  ت-2جدول شماره 
  آزمايش 

  گروههاي آزمايش
 N N+G D  D+Gb D+Ga  پارامترها

  +  ++  +++  -  -  افزايش ميزان استروما
كاهش غلظت اسپرم در لومن 

  سر
-  -  +++  +  ++  

كاهش غلظت اسپرم در لومن 
  تنه

-  -  ++  +  +  

كاهش غلظت اسپرم در لومن 
  دم

-  -  ++  +  +  

  +  +  +++  -  -   و فيبروزوجود كلاژن
وجود گلبولهاي قرمز رنگ 

  ها  مابين اسپرم
-  -  +++  +  +  

  ++  +  +++  -  -  آتروفي اپيتليوم ترشحي
N =    نرمالN+G = سير، +نرمالD = ،ديابتيD+Gb = سير قبل، +ديابتي
D+Ga = شديد، (+++)= متوسط، (++)= خفيف، (+)= نرمال، )= -. (سير بعد+ ديابتي
  .سيار شديدب(++++)= 
  

باعث افزايش ) D+Gb(مصرف سير قبل از ايجاد ديابت 
اي كه اين كاهش فقط  بگونه(بسيار زيادي در دستجات اسپرمي 

، كاهش بسيار شديد )ها صورت گرفته بود  از توبول%5در 
ها و برگشت آنها تقريباً به  فيبروز توبولي، افزايش قطر توبول

ين گروه به حدي بود كه مقدار بهبودي در ا. حالت نرمال شد
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  نژاد و همكاران                                                                                                                اكرم عبدالهنقش سير در آسيب اپيديديم و سمينال وزيكول

١٠١ 1389سال چهاردهم، شماره دوم، تابستان مجله پزشكي هرمزگان، 

 وجود D+Gb و D+Gaداري بين دو گروه  اختلاف معني
  ). 1  شمارهتصوير() >05/0P(داشت 

خطاي معيار وزن  ±  مقايسه ميانگين،3شماره جدول 
سمينال وزيكول،  ارتفاع ديواره سمينال وزيكول، نسبت وزن 
سمينال وزيكول به وزن بدن، وزن اپيديديم و نسبت وزن 

هاي مختلف آزمايش نشان  يم به وزن بدن را در گروهاپيديد
 وزن سمينال وزيكول در بر اساس نتايج بدست آمده،. دهد مي

 N ،N+G ،D+Gbهاي   نسبت به گروهDگروه 

)0001/0P< ( وD+Ga) 05/0P< (داري دارد كاهش معني .
، Nداري نسبت به گروههاي  كاهش معني D+Gbگروه 
N+Gنسبت به گروه داري را   و افزايش معنيD+Ga 

)01/0P< (گروه  .نشان دادD+Gaداري را   نيز كاهش معني
علاوه بر اين .  نشان دادN+Gو  N نسبت به گروههاي

نسبت به ) >N+G) 0001/0Pداري در گروه  افزايش معني
  . مشاهده شدNگروه 

 
ال وزيكول، نسبت وزن سمينال وزيكول به وزن بدن،  خطاي معيار وزن سمينال وزيكول، ارتفاع ديواره سمين± ميانگين -3جدول شماره 

  وزن اپيديديم و نسبت وزن اپيديديم به وزن بدن در گروههاي مختلف
  گروهها

 N  N+G D D+Gb D+Ga  پارامترها

  49/1±15/0  21/1±16/0  ميانگين وزن سمينال وزيكول
††  

017/0±22/0   
*  

081/0±61/0  
**  

11/0±40/0  
†  

   40/50±16  40/15±40/4  20/15±33/3  سمينال وزيكولميانگين ارتفاع ديواره 
*  

81/4±60/20  
**  

39/6±05/28  
†  

  /.26±043/0  75/0±050/0  58/0±053/0  ميانگين وزن اپيديديم
*  

077/0±47/0  
**  

064/0±38/0  
†  

  Mean ± SE 0048/0±0002/0  0001/0±0058/0  0004/0±0014/0نسبت وزن سمينال وزيكول به وزن بدن 
є  

0027/0±0001/0  
**  

0001/0±002/0  
†  

  Mean ± SE  00022/0±00013/0  00013/0±0022/0  00009/0±0011/0نسبت وزن اپيديديم به وزن بدن 
*  0019/0±00011/0  00007/0±0016/0  

†  
  )>05/0P (N+G و N در مقايسه با گروههاي :†    )>05/0P (D+Ga و N ،N+Gدر مقايسه با گروههاي **:     )>05/0P(در مقايسه با تمام گروهها * :
  )>05/0P (D+Gb و N ،N+Gدر مقايسه با گروههاي : є   )>N) 05/0P در مقايسه با گروه :††
N =    نرمالN+G = سير، +نرمالD = ،ديابتيD+Gb = سير قبل، +ديابتيD+Ga = سير بعد+ ديابتي .  
 

داري  ميانگين ارتفاع ديواره سمينال وزيكول افزايش معني
. ها وجود داشت نسبت به تمام گروه) >D) 0001/0Pدر گروه 

 نسبت به گروه D+Gbداري در گروه  همچنين كاهش معني
D+Ga) 05/0P< (افزون بر آن افزايش . مشاهده شد
 N+G و Nهاي   نسبت به گروهD+Gaداري در گروه   معني

)0001/0P< (مشاهده شد. 

 Dميانگين وزن اپيديديم در گروه داري در  كاهش معني
و ) >N ،N+G ،D+Gb) 0001/0Pهاي  ه گروهنسبت ب
D+Ga) 001/0P< (داري در  افزايش معني. مشاهده شد

و كاهش ) >D+Ga) 05/0P   نسبت به گروهD+Gbگروه 
ديده ) >N+G) 01/0p و Nهاي  داري نسبت به گروه معني
 نسبت به D+Gaداري در گروه  علاوه بر اين كاهش معني. شد

  .مشاهده شد) >N+G) 0001/0P و Nهاي  گروه

نسبت وزن سمينال وزيكول به وزن در داري  كاهش معني
، )>N ،N+G) 0001/0Pهاي   نسبت به گروهDبدن در گروه 

D+Gb) 001/0P< (داري  همچنين كاهش معني. وجود دارد
 N ،N+Gهاي   نسبت به گروهD+Gbدر گروه 

)0001/0P< (داري نسبت به گروه  و افزايش معنيD+Ga 
)05/0P< (داري در گروه  كاهش معني. هده شدمشاD+Ga 

  .مشاهده شد) >N ،N+G) 0001/0Pهاي  نسبت به گروه
داري در گروه  نسبت وزن اپيديديم به وزن بدن كاهش معني

Dهاي   نسبت به گروهN ،N+G ،D+Gb) 0001/0P< ( و
D+Ga) 05/0p< (داري در گروه  كاهش معني. مشاهده شد
D+Gaهاي   نسبت به گروهNو   N+G) 01/0P< ( مشاهده

 ميانگين قطر توبول اپيديديم در قسمت ،1شماره نمودار  .شد
   .دهد هاي مختلف آزمايش نشان مي را در گروه) سر، تنه و دم(
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   همكاران نژاد و اكرم عبداله                                                                                                              سير در آسيب اپيديديم و سمينال وزيكولنقش 

١٠٢ 1389سال چهاردهم، شماره دوم، تابستان ن، مجله پزشكي هرمزگا

 كاهش Dقطر توبول اپيديديم در قسمت سر درگروه 
. نشان داد) >0001/0P(ها  داري را نسبت به تمام گروه معني

 D+Gaرا نسبت به گروه داري   افزايش معنيD+Gbگروه 
)0001/0P< (هاي  داري را نسبت به گروه و كاهش معنيN و 

N+G) 0001/0P< (علاوه براين كاهش . نشان داد
 N+G و Nهاي   نسبت به گروهD+Gaداري در گروه  معني

)0001/0P< (قطر توبول اپيديديم در قسمت تنه . مشاهده شد
ها   گروهداري را نسبت به تمام  كاهش معنيDدر گروه 

)0001/0P< (گروه . نشان دادD+Gb افزايش معني داري را 
اين  علاوه بر. نشان داد) >D+Ga) 0001/0Pنسبت به گروه 
 و Nهاي   نسبت به گروهD+Gaداري در گروه  كاهش معني

N+G) 0001/0P< (قطر توبول اپيديديم در . مشاهده شد
م داري را نسبت به تما  كاهش معنيDقسمت دم در گروه 

 افزايش D+Gbگروه . نشان داد) >0001/0P(ها  گروه
و كاهش ) >D+Ga) 0001/0Pداري نسبت به گروه  معني
) >N+G) 0001/0P و Nهاي  داري را نسبت به گروه معني

 D+Gaداري در گروه  اين كاهش معني علاوه بر. نشان داد
  .مشاهده شد) >N+G) 0001/0P و Nهاي  نسبت به گروه

 ميانگين قطر لومن اپيديديم در قسمت ،2 شماره نمودار
 .دهد هاي مختلف آزمايش نشان مي را در گروه) سر، تنه و دم(

 كاهش Dميانگين قطر لومن اپيديديم در قسمت سر درگروه 
. نشان داد) >0001/0P(ها  داري را نسبت به تمام گروه معني

 D+Gaداري نسبت به گروه   افزايش معنيD+Gbگروه 
)0001/0P< (هاي  داري را نسبت به گروه اهش معنيو كN و 

N+G) 0001/0P< (اين كاهش  علاوه بر. نشان داد
 N+G و Nهاي   نسبت به گروهD+Gaداري در گروه  معني

)0001/0P< (ميانگين قطر لومن اپيديديم در . مشاهده شد
داري را نسبت به تمام   كاهش معنيDقسمت تنه در گروه 

 افزايش D+Gbگروه . دنشان دا) >0001/0P(ها  گروه
و كاهش ) >D+Ga) 01/0Pداري نسبت به گروه  معني
) >N+G) 0001/0P و Nهاي  داري را نسبت به گروه معني

 D+Gaداري در گروه  اين كاهش معني علاوه بر. نشان داد
. مشاهده شد) >N+G) 0001/0P و Nهاي  نسبت به گروه

 كاهش Dميانگين قطر لومن اپيديديم در قسمت دم در گروه 

. نشان داد) >0001/0P(ها  داري را نسبت به تمام گروه معني
 D+Gaداري نسبت به گروه   افزايش معنيD+Gbگروه 

)0001/0P< (هاي  داري را نسبت به گروه و كاهش معنيN و 
N+G) 0001/0P< (اين كاهش  علاوه بر. نشان داد
 N+G و Nهاي   نسبت به گروهD+Gaداري در گروه  معني

)0001/0P< ( گرديدمشاهده.  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

  

) سر، تنه، دم( ميانگين قطر توبول اپيديديم -1نمودار شماره 
  در تمامي گروهها

N =    نرمالN+G = سير، +نرمالD = ،ديابتيD+Gb = سير قبل، +ديابتي
D+Ga = سير بعد+ ديابتي .  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

در ) مسر، تنه، د( ميانگين قطر لومن اپيديديم -2نمودار شماره 
  تمامي گروهها

N =    نرمالN+G = سير، +نرمالD = ،ديابتيD+Gb = سير قبل، +ديابتي
D+Ga = سير بعد+ ديابتي .  
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  نژاد و همكاران                                                                                                                اكرم عبدالهنقش سير در آسيب اپيديديم و سمينال وزيكول

١٠٣ 1389سال چهاردهم، شماره دوم، تابستان مجله پزشكي هرمزگان، 

تليوم اپيديديم در   ميانگين ارتفاع اپي،3شماره نمودار 
هاي مختلف آزمايش نشان  را در گروه) سر، تنه و دم(قسمت 

در قسمت سر در تليوم اپيديديم   ميانگين ارتفاع اپي.دهد مي
ها  داري را نسبت به تمام گروه  كاهش معنيDگروه 

)0001/0P< (گروه . نشان دادD+Gbداري را   افزايش معني
داري را  و كاهش معني) >D+Ga) 0001/0Pنسبت به گروه 
. نشان داد) >N+G) 0001/0p و Nهاي  نسبت به گروه

 نسبت به D+Gaداري در گروه  اين كاهش معني علاوه بر
ميانگين .  مشاهده شد) >N+G) 0001/0P و Nهاي  روهگ

 كاهش Dارتفاع اپيتليوم اپيديديم در قسمت تنه در گروه 
  N ،N+G،D+Gbهاي  داري را نسبت به گروه معني

)0001/0P< ( وD+Ga) 01/0P< (نشان داد .  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

سر، تنه، ( ميانگين ارتفاع اپيتليوم اپيديديم -3نمودار شماره 
  تمامي گروهها در )دم

N =    نرمالN+G = سير، +نرمالD = ،ديابتيD+Gb = سير قبل، +ديابتي
D+Ga = سير بعد+ ديابتي .  
  

را نسبت به گروه  داري  افزايش معنيD+Gbگروه 
D+Ga) 0001/0P< (داري را نسبت به  كاهش معني و
اين  علاوه بر. نشان داد) >N+G) 0001/0P و Nهاي  گروه

 و Nهاي   نسبت به گروهD+Gaر گروه داري د كاهش معني
N+G) 0001/0P< (تليوم  ميانگين ارتفاع اپي. مشاهده شد

داري را نسبت   كاهش معنيDاپيديديم در قسمت دم در گروه 
 D+Gaو ) >N ،N+G ،D+Gb) 0001/0Pهاي  به گروه

)001/0P< (گروه . نشان دادD+Gbداري   افزايش معني
داري را  كاهش معنيو ) >D+Ga) 05/0Pنسبت به گروه 
) >0001/0P (N+Gو ) >N) 001/0Pهاي  نسبت به گروه

 D+Gaداري در گروه  اين كاهش معني علاوه بر. نشان داد
  .مشاهده شد) >N+G) 0001/0P و Nهاي  نسبت به گروه

  
  

   فتوميكروگراف از برش عرضي اپيديديم-1تصوير شماره 
  
  

A :دهنده اندازه توبولي در گروه نرمال نشان، B :دهنده ارتفاع ديواره و  نشان
  .دهد ميزان دستجات اسپرمي را در گروه نرمال نشان مي: Cسلولهاي مكعبي مژكدار و 

ها و   به ترتيب كاهش اندازه توبولي و چروكيده شدن توبولF و D ،Eشكلهاي 
افزايش فضاي بينابيني، تخريب ديواره و كاهش دستجات اسپرمي را در گروه ديابتي 

دهنده اين است كه مصرف سير از كاهش   به ترتيب نشانG ،H ،Hاشكال . دهد مينشان 
دستجات اسپرمي در اندازه توبولي و چروكيده شدن توبولها، تخريب ديواره و كاهش 

 نيز به ترتيب L و J ،Kاشكال .  تا حد زيادي جلوگيري بعمل آورده استD+Gbگروه 
باعث بهبودي كاهش اندازه توبولي، تخريب دهنده اين است كه مصرف سير تا حدي  نشان

  . شده استD+Gaديواره و كاهش دستجات اسپرمي در گروه 
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   همكاران نژاد و اكرم عبداله                                                                                                              سير در آسيب اپيديديم و سمينال وزيكولنقش 

١٠٤ 1389سال چهاردهم، شماره دوم، تابستان ن، مجله پزشكي هرمزگا

 فتوميكروگراف از برش عرضي وزيكول -2تصوير شماره 
دهنده تغييرات  سمينال كه به ترتيب از چپ به راست نشان

ضخامت جدار سمينال وزيكول، اپيتليوم ترشحي آن و ماهيت و 
  باشد رشحات در گروههاي مختلف آزمايش ميميزان ت
  

اپيتليوم ترشحي و : Bشكل . دهنده ضخامت جدار و وجود ترشحات نشان: Aشكل 
. دهد باشد را نشان مي  بصورت يكنواخت ميNماهيت ترشحات كه در گروه : Cشكل 
 و Dدهنده افزايش ضخامت جدار سمينال وزيكول در گروه   به ترتيب نشانE و Dشكل 
 Dدهنده ماهيت ترشحات در گروه   نشانFشكل . باشد في شديد اپيتليوم ترشحي ميآترو

  .و افزايش غلظت و واكوئله بودن اين ترشحات است
دهنده حفظ ضخامت جدار در حد تقريباً نرمال و   به ترتيب نشنI و G ،Hاشكال 

 D+Gb در گروهو واكوئله شدن ترشحات جلوگيري از آتروفي اپيتليوم ترشحي و غليظ 
دهنده كاهش ضخامت جدار سمينال وزيكول   به ترتيب نشانL و J ،Kاشكال . باشد مي

، بهبود آتروفي اپيتليوم ترشحي و كاهش غلظت و واكوئله شدن Dنسبت به گروه 
  .باشد  ميD+Gaترشحات در گروه 

  
  :گيري بحث و نتيجه

است كه سير اثرات درماني و نتايج بدست آمده حاكي 
هاي اپيديديم و سمينال وزيكول ناشي از  ر آسيبپيشگيرانه ب
سير قبل + مصرف سير در گروه ديابتي همچنين.ديابت دارد

)D+Gb (سير بعد +اثرات بهتري نسبت به گروه ديابتي
)D+Ga (داشته است.  

سوداماني و همكارانش گزارش كردند كه در موشهاي 
يل صحرايي ديابتي وزن بدن كاهش يافته و اپيديديم نيز تحل

رود و منجر به كاهش وزن خالص مناطق سر و دم و تنه  مي
مطالعات بافتي كاهش در اندازه توبول و . شود اپيديديم مي

لومن اين قطعات و افزايش در استروماي بينابيني را نشان داد 
شناسي  مطالعات بافت. كه بخاطر چروكيده شدن توبول است

ديم از طريق كاهش تغييرات آتروفيك را در سر، تنه و دم اپيدي

هاي  لومن اپيديديم موش. حجم و تراكم سطحي نشان دادند
چنين نيز  نتايج ما ، كه)11(ديابتي بكلي فاقد اسپرماتوزا بود 

  .كند ييد ميأمشاهداتي را ت
آريكاو و همكارانش نشان دادند كه وزن سمينال وزيكول 

اين نتايج ما نيز . يابد هاي صحرايي ديابتي كاهش مي در موش
 بكيري عصاره آبي –همچنين ال ). 12(كنند  يد ميأيمطلب را ت

 به مدت سه mg/kg/day 100سير را در آب نوشيدني با دوز 
افزايش . هاي صحرايي نر سالم خوراندند ماه به موش

چشمگيري در وزن سمينال وزيكول و اپيديديم در حيوانات نر 
يج، در مطالعه مشابه اين نتا. در مقايسه با كنترل وجود داشت

دار وزن   هفته باعث افزايش معني6ما نيز آب سير به مدت 
سير  كننده هاي دريافت سمينال وزيكول و اپيديديم در گروه

جالب توجه است كه ميانگين ). 13(نسبت به گروه ديابتي شد 
داري را   افزايش معنيN+Gوزن سمينال وزيكول در گروه 

ر وزن اپيديديم نيز در گروه د.  نشان دادNدر مقايسه با گروه 
N+G نسبت به گروه N افزايش وجود داشت اما اين افزايش 
ساختار و فعاليت اپيديديم نيز به مقدار زيادي . دار نبود معني

) AR(تحت كنترل آندروژن و وجود رسپتورهاي آندروژني 
  .)14(در اين بافت است 

رون براي تكوين مجراي توليدمثلي نر، وتستست
هاي ثانويه جنسي و ديگر پارامترهاي  وژنز، حفظ ويژگياسپرمات

از اين رو  ).15(جنسي مانند ميل جنسي مورد نياز مي باشد 
رون در ديابت باعث تحليل وكاهش قابل توجه ميزان تستست

در افراد ديابتي بيان . شود هاي جنسي مانند اپيديديم مي اندام
 اپيديديم و  گيرنده آندروژني در بيضه،mRNAها و  پروتئين

يابد و بدنبال آن كاهش  پروستات نسبت به افراد نرمال كاهش مي
هاي جنسي از  دسترس بودن تستسترون باعث تحليل اندام در

  ). 16(شود  جمله اپيديديم مي
هاي  استروژن هورمون ديگري است كه فعاليت و رشد اندام
هاي  جنسي ضميمه از جمله اپيديديم را از طريق گيرنده

مطالعات اخير وجود گيرنده . كند تعديل مي) ERs(ژني استرو
تليوم  در استروما و نوع بتا را در اپي) ER- α(استروژني آلفا 

هاي استروژني و آندروژني به  گيرنده ).17(نشان داده است 
 كاهش تستسترون و  مثلاً.شوند روشهاي مشابهي تنظيم مي

ت باعث تنظيم كاهشي غلظ )DHT( هيدروتستسترون دي
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 در حالي كه افزايش در ،شوند هاي آندروژني مي گيرنده
  درAR باعث تنظيم افزايشي غلظت DHTتستسترون و 
 در ARغلظت  ).18(شود  هاي صحرايي مي اپيديديم موش

ها از طريق غلظت  هاي جنسي ضميمه علاوه بر آندروژن اندام
   ).19(شود  استراديول، هورمون رشد و پرولاكتين نيز تنظيم مي

مطالعات آزمايشگاهي كاهش ميزان تستسترون را در 
هاي صحرايي  سرم و داخل بيضه همانند استراديول در موش

باعث كاهش ديابت ). 20(دهد   نشان ميSTZديابتي شده با 
 يا DHTغلظت تستسترون در اپيديديم و تبديل آن به 

 و ARو بنابراين مسئول كاهش غلظت ) 11(استراديول شده 
ERثيرات مختلفي روي أ ديابت تبطور كلي. دباش  ميARو  

ER  اي اپيديديم دارد و نشان داده شده كه  سيتوسولي و هسته
  . كند ثيرات جلوگيري ميأانسولين از بخشي از اين ت

است نشان داده شده در مطالعات گذشته ا توجه به اينكه ب
 در مطالعه ،)19(گردد  كه سير باعث افزايش انسولين سرم مي

اين احتمال وجود دارد كه سير با افزايش انسولين باعث نيز ما 
كاهش عوارض ناشي از ديابت بر بافت اپيديديم و وزيكول 

از طرفي يوريكوي و همكارانش نشان دادند . سمينال شده است
هاي صحرايي ديابتي باعث افزايش  كه مصرف سير در موش
عه ما بنابراين در مطال). 20(گردد  سطح تستسترون سرم مي

نيز احتمالاً افزايش سطح تستسترون در اثر مصرف سير نيز 
يكي ديگر از دلايل بهبود عوارض ناشي از ديابت در بافت 

در حالي كه نقايص توليد . باشد اپيديديم و سمينال وزيكول مي
اما . اند مثلي بعنوان عواقب ديابت مليتوس بخوبي شناخته شده

استرس . ناخته نشده استها بطور كامل ش مكانيسم اين آسيب
آلدئيد، توليد اكسيژن باز  دي اكسيداتيو با افزايش سطح مالون

ها و ميزان  اكسيدان فعال و تغييرات در سيستم دفاعي آنتي
  . شود اكسيداسيون پروتئيني مشخص مي

هاي صحرايي نر ديابتي، در بيضه و اسپرم  در موش
 اين اختلالات در .يابد اپيديديم پراكسيداسيون ليپيد افزايش مي

بيضه شامل، تغييرات مشخص در سيستم دفاعي 
  . باشد هاي كربونيلي مي اكسيداني و افزايش پروتئين آنتي

هاي  هاي ويژه آنزيم درجات مختلفي از كاهش فعاليت
هاي اپيديديمي ديده شده  اكسيداني در بيضه و اسپرم آنتي

ر  ترانسفراز بطو-Sكه فعاليت گلوتاتيون  است بطوري

 در Eچشمگير افزايش يافته و سطح گلوتاتيون و ويتامين 
توليد انواع اكسيژن باز ). 21(يابد  بيضه كاهش مي

حالت نرمال  در  ROS (Reactive Oxygen Species)فعال
  . ها دارد هاي مختلف از جمله بيضه نقش فيزيولوژيكي در اندام

استرس اكسيداتيو بر روي اسپرم باعث كاهش باروري 
غشاء اسپرم محتوي مقادير زيادي اسيد چرب . گردد  نر ميجنس

 بنابراين به آسيب پراكسيداتيو حساس ،باشد غيراشباع مي
پراكسيداسيون ليپيد، ساختار ماتريكس ليپيدي را در . باشد مي

كند و با از بين رفتن حركت  غشاهاي اسپرماتوزا تخريب مي
 زند م ميباشد و يكپارچگي غشاء را بره اسپرم مرتبط مي

مايع اپيديديمي حاوي مقادير محسوسي از ). 22،23(
ها است كه پراكسيداسيون ليپيد را متعادل كرده و از  اكسيدان  آنتي

اسيد آسكوربيك يكي از . كند تشكيل پراكسيد اضافي ممانعت مي
اكسيداني است كه در غلظت بالا در مايع اپيديديمي و  مواد آنتي

 حيواني در مقايسه با پلاسماي  نهپلاسماي سمينال چندين گو
). 24(خوني وجود دارد و ويتامين محافظتي در اپيديديم است 

هاي بالاي اسيد آسكوربيك در مايع سمينال در حفاظت  غلظت
هاي اسپرم و   و حفظ يكپارچگي ژنتيكي سلولROSاسپرم از 

ها و  بيضه.  نقش داردDNAجلوگيري از آسيب اكسيداتيو به 
نال به كاهش سطوح اسيد آسكوربيك بدن پلاسماي سمي

علاوه بر اين كمبود اسيد آسكوربيك باعث . العاده حساسند فوق
  ). 25(شود  كاهش در توانايي توليد مثلي مي

مشخص شده است كه در افراد ديابتي سطح اسيد 
يابد حال آنكه سير محتوي مقاديري  آسكوربيك كاهش مي

مصرف آن باعث افزايش  بوده و Eاسيد آسكوربيك و ويتامين 
تواند يكي از  بنابراين مي. شود اكسيدان در بدن مي اين دو آنتي

هاي توليدمثلي در ديابت باشد  دلايل بهبودي و حفاظت بافت
افزايش قندخون از مهمترين فاكتورهاي ايجاد استرس ). 26(

اكسيداتيو در ديابت بوده و مكانيسم عمل آن نيز اكسيداسيون 
از ). 27(باشد  هاي آزاد مي ند و ايجاد راديكالخود به خودي ق

هاي آزاد سبب افزايش پراكسيداسيون  طرفي افزايش راديكال
هاي آزاد  شود كه خود نقش مهمي در توليد راديكال ليپيدها مي

  ). 15(و ايجاد استرس اكسيداتيو دارد  بيشتر
است بر طبق تحقيقاتي كه به عمل آمده مشخص شده 

يابد، علت آسيب  پيدها كه طي ديابت افزايش ميپراكسيداسيون لي
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پليكوناوا و همكارانش ). 28(باشد  بافتي تحت شرايط مزمن مي
 كه سير سبب كاهش پراكسيداسيون ليپيد و تشكيل نشان دادند

). 29(دهد  هاي آزاد شده و اختلالات ديابت را كاهش مي راديكال
موجود در سير به دام ) آليسين(هاي   تيوسولفيناتشود ميگفته 

هاي آزاد بوده و باعث مهار پراكسيداسيون  اندازنده راديكال
هاي آزاد و  در اين رابطه از بين بردن راديكال. شوند ليپيدي مي

 در ،شود  انجام ميNOمهار پراكسيداسيون ليپيدها كه بوسيله 
  ). 30(عصاره سير مشاهده شده است 

 مطالعه ما نشان داديم كه مصرف سير قبل از در اين
 موجب كاهش بسيار شديدي D+Gb در گروه STZتزريق 

هايي همچون  هاي توليدمثلي ناشي از ديابت به اندام در آسيب
نظير افزايش قطر لومن و توبول (بافت اپيديديم و وزيكول 

اپيديديم در سر، تنه و دم و همچنين بهبود و افزايش ترشحات 
كه اختلاف   بطوري.شود مي) من سمينال وزيكولدر لو
همچنين مصرف آب . دهد  نشان ميD+Gaداري با گروه  معني

 D+Gbدار بين گروه  سير موجب از بين رفتن اختلاف معني
  . شدN+G و Nهاي  در مقايسه با گروه

در مورد خواص پيشگيرانه سير تحقيقات بسيار اندكي 
اكسيداني سير  خواص آنتيتوجه به اما با  ،صورت گرفته است

اكسيداني در  رود كه سير با افزايش ظرفيت آنتي احتمال مي
موجب كاهش ) اپيديديم و سمينال وزيكول(هاي توليدمثلي  اندام

  .گردد ها  بسيار شديدي در اين آسيب
تواند هر دو نقش   كه سير ميمشاهده شددر اين مطالعه 

لي ناشي از ديابت درماني و پيشگيرانه را در عوارض توليدمث
به لزوم قرار گرفتن سير تواند  بيشتر ميايفاء نمايد و مطالعات 

   .در سبد تغذيه روزانه كمك كند
  

  
  

  
 

 References                                                                                                                                        منابع 

1. Amaral S, Moreno AJ, Santos MS, Seiça R, Ramalho-Santos J. Effects of hyperglycemia on sperm and testicular 
cells of Goto-Kakizaki and streptozotocin-treated rat models for diabetes. Theriogenology. 2006 ;66:2056-67. 

2. Balasubramanian K, Sivashanmugam P, Thameemdheen S, Govindarajulu P. Effect of diabetes mellitus on 
epididymal enzymes of adult rats. Indian J Exp Biol. 1991;29:907-9. 

3. Morrison JF, Dhanasekaran S, Sheen R, Frampton CM, Mensah-Brown E. The effect of streptozotocin-induced 
diabetes on the rat seminal vesicle: A possible pathophysiological basis for disorders of ejaculation. Ann N Y Acad 
Sci. 2006;1084:267-79. 

4. Jamison JR. Clinical guide to nutrition and dietary supplements in disease management. Edinburgh: Churchill 
Livingstone; 2003. 

5. Liu CT, Hse H, Lii CK, Chen PS, Sheen LY. Effects of garlic oil and diallyl trisulfide on glycemic control in 
diabetic rats. Eur J Pharmacol. 2005;516:165-73. 

6. Al-Amin ZM, Thomson M, Al-Qattan KK, Peltonen-Shalaby R, Ali M. Anti-diabetic and hypolipidaemic 
properties of ginger (Zingiber officinale) in streptozotocin-induced diabetic rats. Br J Nutr. 2006;96:660-6. 

7. Al-Qattan KK, Thomson M, Al-Mutawa'a S, Al-Hajeri D, Drobiova H, Ali M. Nitric oxide mediates the blood-
pressure lowering effect of garlic in the rat two-kidney, one-clip model of hypertension. J Nutr. 2006;136(3 
Suppl):774S-776S. 

8. Gross JL, de Azevedo MJ, Silveiro SP, Canani LH, Caramori ML, Zelmanovitz T. Diabetic nephropathy: 
diagnosis, prevention, and treatment. Diabetes Care. 2005;28:164-76. 

9. El-Demerdash FM, Yousef MI, El-Naga NI. Biochemical study on the hypoglycemic effects of onion and garlic 
in alloxan-induced diabetic rats. Food Chem Toxicol. 2005;43:57-63. 

10. Hosseinzadeh H, Ramezani M, Danaei AR. Antihyperglycaemic effect and acute toxicity of Securigera 
Securidaca L. seed extracts in mice. Phytotherapy Research.2002;16:745-7. 

Archive of SID

www.SID.ir

www.sid.ir
www.sid.ir


  نژاد و همكاران                                                                      اكرم عبداله                                          نقش سير در آسيب اپيديديم و سمينال وزيكول

1389سال چهاردهم، شماره دوم، تابستان مجله پزشكي هرمزگان،   107

11. Soudamani S, Malini T, Balasubramanian K. Effects of streptozotocin-diabetes and insulin replacement on the 
epididymis of prepubertal rats: histological and histomorphometric studies. Endocr Res. 2005;31:81-98. 

12. Arikawe AP, Daramola AO, Odofin AO, Obika LF. Alloxan-induced and insulin-resistant diabetes mellitus affect 
semen parameters and impair spermatogenesis in male rats. Afr J Reprod Health. 2006;10:106-13. 

13. al-Bekairi AM, Shah AH, Qureshi S. Effect of Allium sativum on epididymal spermatozoa, estradiol-treated mice 
and general toxicity. J Ethnopharmacol. 1990 ;29:117-25. 

14. Dohle GR, Smit M, Weber RF. Androgens and male fertility. World J Urol. 2003 ;21:341-5. 

15. Badran HH, Hermo LS. Expression and regulation of aquaporins 1, 8, and 9 in the testis, efferent ducts, and 
epididymis of adult rats and during postnatal development. J Androl. 2002 ;23:358-73. 

16. Prins GS, Birch L. The developmental pattern of androgen receptor expression in rat prostate lobes is altered after 
neonatal exposure to estrogen. Endocrinology. 1995 ;136:1303-14. 

17. Sudha S, Sankar BR, Valli G, Govindarajulu P, Balasubramanian K. Streptozotocin-diabetes impairs prolactin 
binding to Leydig cells in prepubertal and pubertal rats. Horm Metab Res. 1999;31:583-6. 

18. Soudamani S, Yuvaraj S, Rengarajan S, Sivakumar R, Malini T, Balasubramanian K. effects of streptozotocin-
diabetes and insulin replacement on androgen and estrogen receptor concentrations in the epididymis of wistar 
rats. Journal of Endocrinology and Reproduction.2006;10:59-61. 

19. Mathew PT, Augusti KT. Studies on the effect of allicin (diallyl disulphide-oxide) on alloxan diabetes. I. 
Hypoglycaemic action and enhancement of serum insulin effect and glycogen synthesis. Indian J Biochem 
Biophys. 1973;10:209-12. 

20. Oi Y, Imafuku M, Shishido C, Kominato Y, Nishimura S, Iwai K. Garlic supplementation increases testicular 
testosterone and decreases plasma corticosterone in rats fed a high protein diet. J Nutr. 2001;131:2150-6. 

21. Oi Y, Imafuku M, Shishido C, Kominato Y, Nishimura S, Iwai K. Garlic supplementation increases testicular 
testosterone and decreases plasma corticosterone in rats fed a high protein diet. J Nutr. 2001;131:2150-6. 

22. Sharma RK, Agarwal A. Role of reactive oxygen species in male infertility. Urology. 1996;48:835-50. 

23. de Lamirande E, Jiang H, Zini A, Kodama H, Gagnon C. Reactive oxygen species and sperm physiology. Rev 
Reprod. 1997;2:48-54. 

24. Sönmez M, Türk G, Yüce A. The effect of ascorbic acid supplementation on sperm quality, lipid peroxidation and 
testosterone levels of male Wistar rats. Theriogenology. 2005 ;63:2063-72. 

25. Ceriello A, Giugliano D, Quatraro A, Dello Russo P, Lefèbvre PJ. Metabolic control may influence the increased 
superoxide generation in diabetic serum. Diabet Med. 1991;8:540-2. 

26. Fraga CG, Motchnik PA, Shigenaga MK, Helbock HJ, Jacob RA, Ames BN. Ascorbic acid protects against 
endogenous oxidative DNA damage in human sperm. Proc Natl Acad Sci U S A. 1991;88:11003-6. 

27. Chinoy NJ, Mehta RR, Seethalakshmi L, Sharma JD, Chinoy MR. Effects of vitamin C deficiency on physiology 
of male reproductive organs of guinea pigs. Int J Fertil. 1986 ;31:232-9. 

28. Bonnefont-Rousselot D, Bastard JP, Jaudon MC, Delattre J. Consequences of the diabetic status on the 
oxidant/antioxidant balance. Diabetes Metab. 2000;26:163-76. 

29. Nourooz-Zadeh J, Rahimi A, Tajaddini-Sarmadi J, Tritschler H, Rosen P, Halliwell B, et al. Relationships 
between plasma measures of oxidative stress and metabolic control in NIDDM. Diabetologia. 1997;40:647-53. 

30. Fukahori M, Ichimori K, Ishida H, Nakagawa H, Okino H. Nitric oxide reversibly suppresses xanthine oxidase 
activity. Free Radic Res. 1994 ;21:203-12. 

Archive of SID

www.SID.ir

www.sid.ir
www.sid.ir


   همكاران نژاد و اكرم عبداله                                                                                                              سير در آسيب اپيديديم و سمينال وزيكولنقش 

١٠٨ 1389سال چهاردهم، شماره دوم، تابستان مجله پزشكي هرمزگان، 

Preventive and therapeutic role of garlic on the epididymis and seminal 
vesicle of male diabetic rats 
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ABSTRACT 
 

Introduction: Diabetes has adverse effects on reproductive functions in human. Clinical 
as well as experimental studies revealed impairment of spermatogenesis, reduced volume 
of seminal fluid and atrophic changes in epididymis. In the present study, we aimed to 
investigate the preventive and therapeutic effect of garlic juice on epididymal and vesicle 
seminal damage in male rats with streptozotocin induced diabetes. 
Methods: In this experimental study, forty male wistar rats were divided into 5 groups: 
1- Normal group (N) 2- Normal group +garlic (N+G). 3- Diabetic (D) received STZ, 
60mg/kg BW/ip. 4- Diabetic group +garlic before (D+Gb) received garlic juice for 3 
weeks before STZ injection. 5- Diabetic group +garlic after (D+Ga) three days after STZ 
injection, they received garlic juice for 3 weeks. Garlic juice was given by gavage 
(1ml/100g BW). Epididymal and seminal vesicle damage was examined by using 
hematoxylin and eosin staining. Data were analyzed by means of SPSS, using analysis of 
variance test. 
Results: Diabetic rats showed a significantly reduction in the size of the tubule and lumen 
of caput, corpus and caudal epididymides and regression of seminal vesicle epithelium. 
Garlic significantly attenuated the diabetes-induced morphological changes in the diabetic rat 
epididymis and seminal vesicle. The diabetic group receiving garlic before STZ injection 
showed more amelioration in complications than that receiving it after STZ injection. 
Conclusion: We showed that administration of garlic juice could play both preventive 
and therapeutic role on testicular damage in male diabetic rats.  
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