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 :چکیده    

 و التهابی های ترین بيماریشایعیکی از س ا ام  یا (Multiple Sclerosis) یسلتيپل اسکلروزام   

های زخم در  از طریق محلاین بيماری علائم خاص . باشد می CNSقسمت ميلينه شدن مزمن در د

توانی در شامل علائمی نظير مورمور شدن، ضعف عضلات، نا کهشوند سيستم عصبی مشخص می

عوامل مختلفی از جمله عوامل ایمونولوژیکی، ژنتيکی،  .باشد می... خستگی وهماهنگی و تعادل، احساس 

بيماری  برای بروز این مشخصی به امروز علتتا  محيط زیست و عفونت در بروز این بيماری موثرند اما

ها و گلاتيرامراستات  انترافرانداروهایی همچون اس برای درمان بيماران مبتلا به ام .شناسایی نشده است

 یدرمان قطعاما با این وجود . شود می تجویز بيمار برای و ميتوکسانترون و ناتالی زوماب و فينگوليمود

. شوند باعث به وجود آمدن عوارض جدی می برخی از داروها همچنين و نشدهکشف  این بيماری برای

حدودی موثر  اس صورت گرفته است که هر کدام تاهای زیادی در جهان برای درمان بيماری ام پژوهش

هدف از این پژوهش بررسی مواد موثر با حداقل . اند اند اما اثرات جانبی را هم در کنار خود داشته بوده

ها پيرامون احتمال های دیگر پژوهشبر یافته انبی بوده است و بدین منظور مروریمواد ج

بر روی بيماری مالتيپل  3و امگا D3ویتامينفرنگی نارس، ميخک،  گزنه، گوجهکندر،کروسين،تاثير

رود که این مواد باعث جلوگيری از بروز یا پيشرفت بيماری احتمال می. صورت گرفته است اسکلروزیس

MS ندشو. 
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 مقدمه 

یک بيماری خودایمنی با ضایعات ملتهب و دميلينه شونده در سيستم عصبی (  MS) بيماری مالتيپل اسکلروزیس

تگی، دوبينی، از دست دادن عوارض این بيماری مانند خس[1].باشد میCNS (  (Central  nervous  systemمرکزی

روانی قابل توجهی  -سبب ایجاد مسائل روحی... ها، فراموشی، لکنت زبان، مشکلات ادراری و تعادل، احساس ضعف در اندام

با افزایش عرض جغرافيایی در شمال MS افزایش بروز و شيوع . [7]شود که از نظر اجتماعی و اقتصادی حائز اهميت استمی

 ميزان شيوع . [3]خشک شيوع بيشتری داردآب و هوای باشد و در آب و هوای معتدل نسبت به  و جنوب خط استوا همراه می

MSهزار نفر  133در هر  8/33ین شيوع از اصفهان با ميزان باشد و بيشترنفر می133،333به  33 تا 16 در ایران حدود

 در نیا اند، شده مبتلای ماريب نیا به جهان سراسر در نفر ونيليم7٫6  تا 7 نيب ،7338سال از .جمعيت گزارش گردیده است

شود ناشناخته بوده و تصور می  MSاتيولوژی بيماری [3].داردی آشکار تفاوت مختلف جوامع در ابتلاء نرخ که استی حال

های ترین ارتباط ژنتيکی این بيماری با ژنقوی. ترکيبی از عوامل ژنتيکی و محيطی ممکن است باعث آغاز بيماری شوند

(Human leukocyte antigen) HLA در . [3]است 9های شماره  واقع در کروموزومMS مهمترین اجزای پروتئينی ،

و ( PLP)، پروتئوليپيد پروتئين (MAG)، گليکوپروتئين مرتبط با ميلين (MBP)ای ميلين پروتئين پایه: همچون

مدل حيوانی آنسفاليت خودایمنی  .گيرند مورد حمله دستگاه ایمنی قرار می (MOG)گليکوپروتئين اليگودندروسيت ميلين 

که در واقع یک بيماری دیگری از دميلينه شدن سيستم اعصاب مرکزی است، امکان مطالعه پاتوژنز بيماری ( EAE)تجربی 

MS [6]را فراهم آورده است.EAE  هایی از ژنتوان با ایمونيزه کردن حيواناتی از قبيل موش یا خوکچه هندی، با آنتیرا می

هفته بعد از ایمونيزاسيون، حيوانات  1 -7در حدود . به همراه یک ادجوانت مناسب ایجاد کرد MOG و MBP  ،PLPقبيل

و سپس از بين رفتن ميلين در مغز  CNSها در رگ ها و ماکروفاژها در اطرافشوند که با ارتشاح لنفوسيتمبتلا می EAEبه 

های نقش عوامل مختلف سيستم ایمنی در بروز مالتيپل اسکلروزیس در بيماری .[9]شودو نخاع ابتلا به بيماری مشخص می

ژن و توليد در اعمال فاگوسيتوز، ارائه آنتیCNS ميکروگليا و ماکروفاژهای مقيم درهای سلول. مختلف بررسی شده است

های التهابی و توليد ميلوپراکسيداز در های ميکروگليا از طریق توليد سایتوکایينماکروفاژها و سلول. سایتوکایين دخالت دارند

اما طی  ؛کم است CNSها درسلدر حالت طبيعی تعداد ماست .[2]دميلينه شدن اعصاب و فاگوسيتوز ميلين نقش دارند

  Regulated  on activation  normal).یابدی افزایش میها و ضایعات التهابها نيز در پلاکتعداد آن MSبيماری 

T  cell  expressed  and  secreted) RANTESباشد که در مایع مغزی ها میسلیک جاذب بالقوه برای ماست

های ماتریکس سل مثل تریپتاز و کيماز، آنزیمهای ماستپروتئين. یابدافزایش می MSافراد مبتلا به ( CSF) نخاعی

 های ها نيز قادر به توليد آنزیمسلکند و خود ماسترا فعال میMMP  (Matrix  metalloproteinase )متالوپروتئيناز 

MMP7 و MMP6 مغزی -تواند در تخریب بافتی از قبيل تخریب سد خونی های متالوپروتئيناز میآنزیم. باشندمی 

(BBB) در ( کنندژن عمل میکننده آنتیهای عرضهکه به عنوان سلول)های دندرتيک افزایش سلول. [6]مشارکت نمایند

خودواکنشگر، نقش محوری را در  TCD34های سلول .[8]مشاهده شده است MSبيماران مبتلا به   CSFخون محيطی و

 MBP(myeline basicاختصاصی عليه  Tهای اغلب مطالعاتی که برای شناسایی سلول. [6]کنند پاتوژنز بيماری ایفا می

protein) و یاPLP(proteo lipid protein)  ها در افراد مبتلا به دهنده افزایش تعداد این سلولاند، نشانصورت گرفته

های رسد که عوامل دیگری همچون ایمنی ذاتی و افزایش بيان برخی مولکولبه نظر می. باشداس درمقایسه  با افراد سالم می ام

در . [13]ها موثر باشدیش تعداد این سلولالتهابی در فعال شدن و افزاهای پيشتحریکی و افزایش ترشح سيتوکاینکمک 
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توان  که با بيماری درگير هستند که از جمله میآنسفالوميليت تجربی تأکيد بر روی کاراکترهای نوروایمنولوژیکی است 

را فعال  ,CD34 1کمکی نوع  Tهای های گليال لنفوسيتسلول. های چسبنده را نام بردها و مولکولها، کموکاینسایتوکاین

ين را که یک پروتئ ,IL-17,TNF-α,INF-γالتهابی به ویژه های پيشتکثيریافته، سيتوکاین Th-1های سلول. کنندمی

. کندکيلودالتون است را که سيتوتوکسيسيته سلولی را در پی دارد، توليد می 23ترشحی هترودایمر با وزن مولکولی 

الگوهای متفاوتی برای سنتز . شودژن عليه غشای ميلينی منجر به دميليناسيون میسيتوتوکسيسيته سلولی و توليد آنتی

و لذا VCAM 1 منجر به افزایش بيان  TNF-αافزایش بيان. اس وجود دارند ام خودایمنی نظير های ها در بيماریسایتوکاین

 از نشان این بيماران در مغزی هایپلاک روی بر شده انجام آزمایشات. شودمغزی می -به سد خونی T هاینفوذ بيشترسلول

. ددار اتوکوفرولو اسيداوریکآلف گلوتاتيون، چون مهمی های اکسيدانسطح آنتی کاهش و آزاد هایرادیکال سطح افزایش

نقش دارند  EAEو  MSکه در پاتوژنز  ICAM-1و  VCAM-1هایی از قبيل های آزاد به طور غيرمستقيم بيان ژنرادیکال

 .[11]را افزایش می دهند

های مغزی توجه شود و سپس باید ميلين از نو  اس باید در ابتدا به سست کردن و از بين بردن پلاکامبرای بهبود بيماری 

اس در ساخته و موادی به بيمار داده شود که مانع از بازگشت دوباره بيماری شود، همچنين باید اثراتی که در اثر بيماری ام

در . اکسيدان و ضدالتهاب نقش بسزایی در بهبود این بيماری دارند د آنتیموا. بدن به وجود آمده را با دادن موادی بهبود بخشيد

ادامه به بررسی اثر احتمالی موادی که تا حدودی از بين برنده تغييرات به وجود آمده به وسيله بيماری مالتيپل اسکلروزیس 

 .شود ، پرداخته میهستند

 
 روش تحقیق 

خود بر روی بيماری  چند ماده ساده و طبيعیتاثير  مروری بر احتمال "ان به منظور بررسی و گردآوری اطلاعات برای عنو

: های معتبر داخلی و خارجی همچون ، از مقالات متعدد موجود در پایگاه" (MS) مالتيپل اسکلروزیسایمنی 

/http://www.google.com/advanced_search/ (گوگل پيشرفته) ،/www.magiran.com/ (مگيران) ، 

/www.ncbi.nih.gov/pubmed(مد پاب )استفاده شده است...، گزنه وکروسين، با کلمات کليدی همچون …و. 

 

  یافته ها

 :کلسيفرولکوله

 ،شودیا از طریق خوراکی وارد بدن میو سنتز  ، ویتامين محلول در آبی است که در پوست با واسطه نور خورشيد Dویتامين

 D37هيدروکسی 76و1، یعنیسپس در کليه به فرم فعال آن ،هيدروکسی ویتامين در آمده -76در کبد متابوليزه و به صورت 

و   [13]کلسيفرول آنتی اکسيدان قوی است در پژوهش خود به این نتيجه رسيد کوله Helen Wiseman. [17]دآی در می

Hayes های موش  با مطالعه بر روی مدلEAE  به بررسی ویتامينD3 اس پرداخته  به عنوان مهارکننده طبيعی بيماری ام

منجر به افزایش   Dستفاده از ویتامين ن کرده است که اهای خود بيا براساس بررسی Giuseppe Penna .[13]است

های  های دندرتيک را کنترل نموده و سایتوکاین لو سلو Th1های  لنفوسيت ،کلسيتریول .شود تنظيم کننده می Tهای  سلول

. [16]دهد را افزایش می IL-13ميزان  د و در طرف مقابلده را کاهش می TNF-αو  IL7و  INF-γالتهابی چون  پيش

Ghasami k  و همکاران به این نتيجه رسيدند که ویتامينD3  یکی از عوامل مخرب سيستم )باعث کاهش نيتریت اکساید

                                                           

 - Vascular cell adhesion protein 

- 52,1-dihydroxyvitamin D  

Archive of SID

www.SID.ir

http://www.sid.ir


 

تواند باعث کاهش شدت بيماری و تاخير  کلسيفرول میبنابراین کوله. [19]شودمی( ایمنی و یک فاکتور مهم در تخریب ميلين

افرادی که در معرض نور خورشيد قرار دارند، روند پيشرفت بيماری  ،دهد علاوه بر این تحقيقات نشان می .حمله بيماری شود

 .[12]باشدها کندتر میدر آن

به منظور مطالعه مشخصات ایمنی و توصيف اثرات ایمنی  7319و همکاران در سال  Elias S. Sotirchosدر پژوهشی که 

اس انجام دادند به این نتيجه رسيدند که تزریق دوز کلسيفرول در بيماران مبتلا به امدر مقابل دوز بالا و پایين مکمل کوله

 12و اینترلوکين+CD3 نوع  Tهای ه لنفوسيتهای خاطر کلسيفرول ارتباط بسيار مستقيمی با کاهش ميزان سلول بالای کوله

ها این در آخر با بررسی داده. بالغ فعال نشده دارد +CD3نوع  Tهای ميزان لنفوسيتو همچنين ارتباط مستقيمی با افزایش 

يماران آثار ایمنی پليوتروپی مؤثری را بر روی ب IU13333کلسيفرول به ميزان نتيجه حاصل شد که تزریق روزانه مکمل کوله

 .[18]اس دارا استمبتلا به ام

 

 :کندر

ها و در و لکوترین[16]ها از گياه کندر برای مهار پروستوگلاندین. متر است 7کندر، صمغ درختی خاردار، با ارتفاع تقریبی 

اسيد موجود در کندر مشتقات بوزوليک. [73]کنداس کمک می نتيجه مهار التهابات مغز استفاده شده که به درمان بيماری ام

ه و به طور خاص باعث مهار لکوترین اندوژن کتوبوزوليک اسيد، از لحاظ فارماکولوژی بسيار فعال بود-11-به خصوص استيل

عصاره . باشدبرخلاف داروهای استروئيدی ضدالتهاب، عصاره کندر فاقد خاصيت اسيدزایی در دستگاه گوارش می. [71]گرددمی

ها و مصونيت سلولی بادیترپنوئيد و مشتقات استيله آن بر روی توليد آنتیکندر به خصوص اسيدبوزوليک یک پنتاسيليک تری

باشد و از این طریق توليد اسيدبوزوليک یک مهارکننده بسيار قوی ليپواکسی ژناز می. [77]گذارداز تخریب و آسيب اثر می

نفت کندر . [71]فعال است که یک عامل کموتاکيکLTB-3کند، به خصوص ها را مهار میلوکوترین

(BoswelliaSerrata) کند که مغز را انتشار این روغن عطر گرم و نيروبخشی ایجاد می. رسانداکسيژن را از خون به مغز می

استفاده این ماده موضعی است، به طوری . [73]دهدکند و توانایی حفظ و استفاده از اطلاعات را افزایش میاز خواب بيدار می

تواند از سد خونی مغزی عبور کند، اثر نيرومندی کندر نفت می. کنندکنند و یا این که به آب حمام اضافه میکه یا آن را بو می

 .[73]اشدبر مسائل عصبی و عضلانی بگذارد و  محرک سيستم عصبی فرد ب

Sashwati Roy شی به مطالعه صفحه نمایش ژنوم انسان برای شناسایی اساس در پژوه 7336در سال که همکاران   و

 HMEW TNF alpha، 113ژن القا شده به وسيله  677از . ژنتيکی اثرات ضدالتهابی کندر در اندوتليال عروق پرداختند

ها به طور مستقيم به التهاب، چسبندگی این ژن. حساس بودند BE (Boswellia extract)ژن به طور واضح به درمان 

القاشده متالوپروتئينازهای ماتریکس و  TNF alphaاز بيان   BE.مربوط بودند هاریزی جهت تخریب پروتئينبرنامهسلول و 

  القایی ازTNF alpha  ها به طور چشمگيرتری بيانآن .کندهای آپوپتوزیس جلوگيری میهمچنين از بيان القاکننده

ICAM-1 و VCAM-1  که بهBE بنابراین  .را مشاهده کردند شوندحساس میBE  بيان ژن ازVCAM-1  جلوگيری به

 .[76]آوردعمل می

 

 :کروسين

کروسين در زعفران و گل . شود کروسين یکی از چند کاروتنوئيد محدود موجود در طبيعت است که به آسانی در آب حل می

کروسين در . ساکارید و کروسين اسيدکربوکسيليک است استر تشکيل شده از جنيتوس دی این دی. شود یاسمن یافت می

 MPP در برابر PC17 ز سلول هایو ا [79]سلول های ميکروگلياهای مغزی نقش دارد و مانع از آسيب به  حفاظت از سلول
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شود و از این طریق از  محافظت ميکند، هم چنين سبب مهار اختلال در ميتوکندری و کاهش استرس شبکه آندوپلاسمی می

 .[72]کند ها جلوگيری می بين رفتن نوروندميلينه شدن و از 

Poma, Anna  به دليل وجود )و همکاران به بررسی خواص زعفران پرداختند و  اثرات ضدالتهابی و آنتی اکسيدانی آن

در پژوهش خود به این نتيجه   7313رئوف سرشوری و همکاران در سال  .[78]را مشاهده کردند( کروسين در زعفران

و همکاران در پژوهش   André M. Deslauriersهمچنين. [76]رسيدند؛ کروسين یک عامل محافظت نورونی قوی است

های مدل آنسفالوميليت دریافتند  اس پرداخته و  بدین منظور با بررسی روی موش خود به بررسی تاثير کروسين در بيماری ام

سازی  و  همچنين فعال Tهای  و سبب تخریب نشدن ميلين و ارتشاح لنفوسيت های التهابی در نخاع سرکوب که بيان ژن

اکسيدانی زعفران  به بررسی خاصيت آنتی 7316و همکاران در سال  Sh. Ghaffari. [33]شود ماکروفاژهای کاهش یافته می

اکسيدانی بدن  اس، مشاهده کردند که به طور قابل توجهی وضعيت آنتی و با دادن زعفران به موش مدل بيماری ام. پرداختند

طی پژوهش های خود دریافت کروسين یک عامل آنتی اکسيدانی  Serdar Oruca .[31]موش به حد نرمال رسيده است

 .[37]قوی است

 

 :3تاثير امگا

به طور قابل  3امگاهمچنين طبق مطالعات صورت گرفته . [33]اکسيدانی دارد ، از دسته موادی است که نقش آنتی3امگا

یک مدولاتور ایمنی بدن که منافع درمانی و ممکن است به عنوان دهد  میکاهش   RRMSرا در MMP-6توجهی سطح 

پژوهشی  با هدف اصلی بررسی  7338و همکاران در سال  L.Shinto .[33]اس دارد، عمل کند بالقوه در بيماران مبتلا به ام

های ایمنی در مالتيپل  که به وسيله سلول matrix metalloproteinase 6(MMP-6)روی  3اثر اسيد چرب امگا

و ممکن است دهد  میکاهش  RRMSرا در MMP-6به طور قابل توجهی سطح  3امگادریافتند شود  اسکلروزیس توليد می

 Maclean CHدارد، عمل کندبه عنوان یک مدولاتور ایمنی بدن که منافع درمانی بالقوه در بيماران مبتلا به ام اس 

و  S. C. Dyall .[39]های عصبی را درمان کند تواند بيماری می 3طی پژوهش خود دریافت امگا 7336در سال [36].

غنی شده  3و امگا 9طبق مطالعات خود با در نظر گرفتن اینکه سيستم عصبی مرکزی از سری امگا 7338همکاران در سال 

. [32]به  عنوان اجزای ساختاری، غشاهای عصبی را تحت تاثير قرار می دهداست، دریافتند حضور این اسيدهای چرب 

Michael J. Zhang  دارای خواص ضدالتهابی است، بنابراین در  3طی پژوهش خود دریافت اسيدهای چرب امگا 7317در سال

 .[38]است های التهابی و خودایمنی مفيد درمان بيماری
 

 :ميخک

خشک . شود و در تمام طول سال سبز استهای آن هيچ وقت زرد نمیميخک درختی است کوچک و مخروطی شکل که برگ

و همکاران در سال   Kwang-Geun Lee.رفته استادویه بکار میشده درخت ميخک از دو هزار سال پيش به عنوان 

عصاره ميخک را تهيه کرده و دریافتند ترکيبات اصلی ميخک اوژنول و اوژنيل استات است و مشاهده کردند فعاليت  7331

قابل ( Eویتامين ) توکوفرولaاکسيدانی عصاره جوانه ميخک و ترکيبات اصلی رایحه آن، با فعاليت آنتی اکسيدان طبيعی  آنتی

. روغن ميخک خاصيت ضدالتهابی دارد. کندميخک تقویت کننده مغز بوده و ضعف اعصاب را درمان می. [36]مقایسه است

سطح . رودکار می مانند از دست دادن حافظه، اضطراب و افسردگی بههایی  تواند برای درمان ناراحتیروغن ميخک می

شود و خاصيت  سنجيده می ORAC Score (Oxygen Radical Absorption Capacity)اکسيدانی با منبع آنتی

و در مقایسه با موادی مثل دارچين، پونه، زنجبيل، کشمش، شاه توت، . است  ORAC 313،339اکسيدانی ميخک  آنتی
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های  با استفاده از آزمون  lçin         .[33]باشداکسيدانی بسيار بالاتری می دارای خاصيت آنتی... ت تل  و شکلا

اکسيدانی جوانه ميخک و اسطوخودوس را مورد بررسی قرار داد و دریافت کل ترکيبات  اکسيدانی مختلف خواص آنتی آنتی

 .[31]اسيد است فنولی موجود در جوانه ميخک و اسطوخودوس معادل  گاليک
 

 :گزنه

گياهان وحشی مثل گزنه انرژی بسياری دارند زیرا در شرایط سخت رشد . ای منشعب استگزنه گياهی علفی و پایا با ساقه

به دليل اینکه دارای مقدار زیادی . بخشداس را بهبود تواند ضعف و خستگی ناشی از بيماری امبنابراین احتمالا می. کنند می

برطبق مطالعات وسيع و منابع علمی . اس موثر باشد در درمان ام% 63تواند به تنهایی  ، می[37](گرم ميلی326)منيزیم است 

طبق مطالعات مختلف . ای مشابه با نيش زنبور عسل دارد اثری. [33]موجود خاصيت ضدالتهابی گياه گزنه ثابت شده است

باشد و همچنين خواص آنتی اکسيدانی می همچنين عصاره آبی گزنه دارای. اس مفيد استنيش زنبور در بهبودی بيماری ام

طی پژوهش خود دریافتند گزنه خاصيت ضد التهابی و  7313و همکاران در سال   Carla Marrassini.[33]ضد درد است

 .[36]ضد درد دارد و کلروژنيک اسيد که جزء اصلی آن است تا حدودی مسئول این فعاليت است

 

 :گوجه فرنگی سبز و سيب

نه تنها موجب افزایش رشد و قدرت عضلانی  -ترکيبی در گوجه فرنگی سبز-دهد که توماتيدین  نتایج یک مطالعه نشان می

محققان با انجام تحقيقی در . کند شود، بلکه از تحليل رفتن عضلات بر اثر بيماری، جراحت یا افزایش سن جلوگيری می می

هایی که گوجه فرنگی  رار دادند ، پس از مدتی به این نتيجه رسيدند که موشهای سالم، گوجه فرنگی سبز ق رژیم غذایی موش

ها  شود اما در عين حال وزن بدن این موش ها نيز قویتر می کنند و عضلات آن سبز مصرف کردند، عضلات بزرگتری پيدا می

. شود ها می ها و آتروفی آن اهيچهاند که با بالا رفتن سن باعث ضعف م محققان، پروتئينی را کشف کرده. یابد افزایش نمی

اند که یکی از آنها در سيب و دیگری در گوجه فرنگی سبز  دانشمندان دانشگاه آیوا به طور تصادفی دو ترکيب طبيعی پيدا کرده

رد، نام دا ATF3این پروتئين که . دهد اند کاهش می وجود دارد، این دو ترکيب فعاليت این پروتئين را در عضلاتی که پير شده

تيم . [39]شود ها تغيير داده و باعث کاهش سنتز پروتئين ماهيچه و قدرت و حجم آن می حالت ژن را در اسکلت ماهيچه

که در پوست سيب وجود داشته و توماتيدین را که در گوجه فرنگی سبز پيدا  [32]تحقيقات دو ترکيب اورسوليک اسيد

ها توسط گرسنگی و عدم فعاليت  اهيچهتوانند باعث جلوگيری از بين رفتن م شود را شناسایی کرده و متوجه شدند آنها می می

ها در  گوید اسيد اورسوليک و توماتيدین به طور بالقوه ابزاری برای کنار زدن ضعف و آتروفی ماهيچه کریستوفر آدامز می. شوند

ا ه تيم آدامز متوجه شدند که اورسوليک اسيد و توماتيدین ضعف و آتروفی عضلات ناشی از سن در موش. دوران پيری هستند

افزایش داده و از آن % 13ها را به مقدار  دانشمندان دریافتند که هر دوی این ترکيبات حجم یا توده ماهيچه. اند را کاهش داده

طبق  7316در سال Michael Christopher Dyle . اند افزایش داده% 33ها را به ميزان  تر کيفيت یا قدرت ماهيچه مهم

و در نهایت منجربه   mTORC1 ه توماتيدین باعث تحریک سيگنالينگ و آنابوليسمگيری کردند ک های خود نتيجه پژوهش

. [38]هم چنين بازیابی پيشرفته از آتروفی عضلانی اسکلتی کاهش ميابد. شود تجمع پروتئين و ميتوکندری و رشد سلول می
Riki Ogasawara  طی پژوهش های خود دریافتند اورسوليک اسيد یک محرک قوی آنابوليسم پروتئين عضلات  7313و همکاران در سال

 .[36]است
 

Archive of SID

www.SID.ir

http://www.sid.ir


 

  گیری بحث و نتیجه
اس،  گياهی در روند بهبود عوارض و علایم بيماری امها و تحقيقات صورت گرفته پيرامون آثار مختلف مواد  با توجه به پژوهش

، ميخک، گوجه فرنگی سبز و سيب دارای 3کلسيفرول، کندر، امگارود موادی همچون گزنه، کروسين، کولهاحتمال می

 .تری نسبت به مواد دیگر دارا باشند عارضه اثرگذاری بهتر و کم

مخرب  Tهای  التهابی و سلول های پيش بب کاهش سایتوکایينکلسيفرول دارای خاصيت آنتی اکسيدانی است که سکوله

اس را تواند بيماری ام شود و میاین باعث تاخير در حمله بيماری میبنابر. شود همچنين باعث مهار نيتریت اکساید می. شود می

 .مهار کند

ها و بادیبر روی توليد آنتین همچني. کند جلوگيری می  VCAM-1 کندر خاصيت ضد درد و ضد التهابی داشته و از بيان

 .گذاردمصونيت سلولی از تخریب و آسيب اثر می

شود و ها می های ميکروگليا و دميلينه شدن نورون و مانع از آسيب دیدن سلول. کروسين یک عامل محافظت نورونی قوی است

 .شود همچنين باعث کاهش التهاب عصبی می

 .دهدرا کاهش می MMP-6ده به عنوان یک آنتی اکسيدان عمل کر 3امگا

 .ميخک خاصيت ضدالتهابی داشته و یک آنتی اکسيدان بسيار قوی است

همچنين اثر ضد . شود اس می حالی ناشی از ام باشد و باعث از بين رفتن خستگی و بی گزنه دارای انرژی و منيزیم زیادی می

 .التهابی نيز دارد

مانع از آتروفی عضلات  ATF3داشتن اورسوليک اسيد با کاهش پروتئين  گوجه فرنگی سبز با داشتن توماتيدین و سيب با

 . دهدها را افزایش می شود و قدرت و حجم ماهيچه می
 

 

  منابع

 
1. Harlow, D.E., J.M. Honce, and A.A. Miravalle, Remyelination therapy in multiple sclerosis. Frontiers 

in neurology, 5112. 6. 

5. Faguy, K., Multiple Sclerosis: An Update. Radiologic technology, 5116. 77(2): p. 255-221. 

3. Hollenbach, J.A. and J.R. Oksenberg, The immunogenetics of multiple sclerosis: a comprehensive 

review. Journal of autoimmunity, 5112. 66: p. 13-52. 

6. Organization, W.H., Atlas: Multiple sclerosis resources in the world 5117. 5117. 

2. Conti, P. and D. Kempuraj, Important role of mast cells in multiple sclerosis. Multiple sclerosis and 

related disorders, 5116. 2: p. 77-71. 

6. Wu, H., et al., Caveolin-1 Is Critical for Lymphocyte Trafficking into Central Nervous System during 

Experimental Autoimmune Encephalomyelitis. The Journal of Neuroscience, 5116. 36(15): p. 2153-

2155. 

7. Xie, Z.-X., et al., Role of the immunogenic and tolerogenic subsets of dendritic cells in multiple 

sclerosis. Mediators of inflammation, 5112. 5112. 

7. Grigoriadis, N. and V. Pesch, A basic overview of multiple sclerosis immunopathology. European 

Journal of Neurology, 5112. 55(S5): p. 3-13. 

5. Koudriavtseva, T. and C. Mainero, Role of Innate Immunity in Multiple Sclerosis. Austin J Mult Scler 

& Neuroimmunol, 5112. 5(1): p. 1117. 

11. Magrone, T., M.A. Russo, and E. Jirillo, Role of immune cells in the course of central nervous system 

injury: modulation with natural products. Current pharmaceutical design, 5116. 55(6): p. 711-717. 

11. Ohl, K., K. Tenbrock, and M. Kipp, Oxidative stress in multiple sclerosis: Central and peripheral 

mode of action. Experimental neurology, 5116. 577: p. 27-67. 

Archive of SID

www.SID.ir

http://www.sid.ir


 

15. Kollitz, E.M., et al., Molecular cloning, functional characterization, and evolutionary analysis of 

vitamin D receptors isolated from basal vertebrates. PloS one, 5112. 11(6): p. e1155723. 

13. Wiseman, H., Vitamin D is a membrane antioxidant Ability to inhibit iron‐dependent lipid peroxidation 

in liposomes compared to cholesterol, ergosterol and tamoxifen and relevance to anticancer action. 

FEBS letters, 1553. 356(1-3): p. 572-577. 

16. Hayes, C.E., Vitamin D: a natural inhibitor of multiple sclerosis. Proceedings of the Nutrition Society, 

5111. 25(16): p. 231-232. 

12. Penna, G. and L. Adorini, 1α, 52-dihydroxyvitamin D3 inhibits differentiation, maturation, activation, 

and survival of dendritic cells leading to impaired alloreactive T cell activation. The Journal of 

Immunology, 5111. 166(2): p. 5612-5611. 

16. Ghasami, K., et al., The effect of vitamin D3 on nitric oxide levels in patients with multiple sclerosis. 

Arak Medical University Journal, 5111. 13(5): p. 115-156. 

17. Bäärnhielm, M., Vitamin D and multiple sclerosis: epidemiological studies on environmental and 

genetic risk factors. 5116. 

17. Sotirchos, E.S., et al., Safety and immunologic effects of high-vs low-dose cholecalciferol in multiple 

sclerosis. Neurology, 5116. 76(6): p. 375-351. 

15. Verhoff, M., et al., Tetra-and pentacyclic triterpene acids from the ancient anti-inflammatory remedy 

frankincense as inhibitors of microsomal prostaglandin E5 synthase-1. Journal of natural products, 

5116. 77(6): p. 1662-1621. 

51. Hartmann, R.M., et al., Boswellia serrata has beneficial anti‐inflammatory and antioxidant properties 

in a model of experimental colitis. Phytotherapy Research, 5116. 57(5): p. 1355-1357. 

51. Scior, T., et al., Interference of boswellic acids with the ligand binding domain of the glucocorticoid 

receptor. Journal of chemical information and modeling, 5116. 26(3): p. 577-576. 

55. Schrott, E., et al., Extract from gum resin of Boswellia serrata decreases [IA. sub. 5]-antibody in a 

patient with" Late onset Autoimmune Diabetes of the Adult"(LADA). Phytomedicine: International 

Journal of Phytotherapy & Phytopharmacology, 5116. 51(6): p. 776-777. 

 .اثر عصاره هيدروالكلي و آبكي كندر بر روي يادگيري و حافظه شرطي, ليلا. ط and ,فريبرز. م, .ح.ع, اله .53

56. Majdinasab, N., et al., Effect of Boswellia serrata on cognitive impairment in multiple sclerosis 

patients. Journal of Herbal Medicine, 5116. 

52. Roy, S., et al., Human genome screen to identify the genetic basis of the anti-inflammatory effects of 

Boswellia in microvascular endothelial cells. DNA and cell biology, 5112. 56(6): p. 566-522. 

56. Nam, K.N., et al., Anti-inflammatory effects of crocin and crocetin in rat brain microglial cells. 

European journal of pharmacology, 5111. 667(1): p. 111-116. 

57. Zhang, G.-F., Y. Zhang, and G. Zhao, Crocin protects PC15 cells against MPP+-induced injury 

through inhibition of mitochondrial dysfunction and ER stress. Neurochemistry international, 5112. 

75: p. 111-111. 

57. Poma, A., et al., Anti-inflammatory properties of drugs from saffron crocus. Anti-Inflammatory & 

Anti-Allergy Agents in Medicinal Chemistry (Formerly Current Medicinal Chemistry-Anti-

Inflammatory and Anti-Allergy Agents), 5115. 11(1): p. 37-21. 

55. Sarshoori, J.R., M.H. Asadi, and M.T. Mohammadi, Neuroprotective effects of crocin on the 

histopathological alterations following brain ischemia-reperfusion injury in rat. Iranian journal of 

basic medical sciences, 5116. 17(11): p. 752. 

31. Deslauriers, A.M., et al., Neuroinflammation and endoplasmic reticulum stress are coregulated by 

crocin to prevent demyelination and neurodegeneration. The Journal of Immunology, 5111. 177(5): p. 

6777-6755. 

31. Ghaffari, S., H. Hatami, and G. Dehghan, Saffron ethanolic extract attenuates oxidative stress, spatial 

learning, and memory impairments induced by local injection of ethidium bromide. Research in 

pharmaceutical sciences, 5112. 11(3): p. 555. 

35. Oruc, S., et al., The antioxidant and antiapoptotic effects of crocin pretreatment on global cerebral 

ischemia reperfusion injury induced by four vessels occlusion in rats. Life sciences, 5116. 126: p. 75-

76. 

33. Tayyebi-Khosroshahi, H., et al., Effect of omega-3 fatty acid on oxidative stress in patients on 

hemodialysis. Iranian journal of kidney diseases, 5111. 6(6): p. 355. 

Archive of SID

www.SID.ir

http://www.sid.ir


 

36. Shinto, L., et al., Omega-3 fatty acid supplementation decreases matrix metalloproteinase-5 

production in relapsing-remitting multiple sclerosis. Prostaglandins, Leukotrienes and Essential Fatty 

Acids, 5115. 71(5): p. 131-136. 

32. Shinto, L., et al., A randomized pilot study of naturopathic medicine in multiple sclerosis. The Journal 

of Alternative and Complementary Medicine, 5117. 16(2): p. 675-656. 

36. MacLean, C.H., et al., Effects of Omega‐3 Fatty Acids on Cognitive Function with Aging, Dementia, 

and Neurological Diseases: Summary. 5112. 

37. Dyall, S. and A. Michael-Titus, Neurological benefits of omega-3 fatty acids. Neuromolecular 

medicine, 5117. 11(6): p. 515-532. 

37. Zhang, M.J. and M. Spite, Resolvins: anti-inflammatory and proresolving mediators derived from 

omega-3 polyunsaturated fatty acids. Annual review of nutrition, 5115. 35: p. 513-557. 

35. Lee, K.-G. and T. Shibamoto, Antioxidant property of aroma extract isolated from clove buds 

[Syzygium aromaticum (L.) Merr. et Perry]. Food Chemistry, 5111. 76(6): p. 663-667. 

61. Cortés-Rojas, D.F., C.R.F. de Souza, and W.P. Oliveira, Clove (Syzygium aromaticum): a precious 

spice. Asian Pacific journal of tropical biomedicine, 5116. 6(5): p. 51-56. 

61. Gülçin, İ., M. E   st ş, and H.Y. Aboul-Enein, Antioxidant activity of clove oil–A powerful 

antioxidant source. Arabian Journal of Chemistry, 5115. 2(6): p. 675-655. 

65. Taylor, K., Biological Flora of the British Isles: Urtica dioica L. Journal of Ecology, 5115. 57(6): p. 

1636-1627. 

63. Riehemann, K., B. Behnke, and K. Schulze-Osthoff, Plant extracts from stinging nettle (Urtica dioica), 

an antirheumatic remedy, inhibit the proinflammatory transcription factor NF-κB. FEBS letters, 1555. 

665(1): p. 75-56. 

66. Gülçin, I., et al., Antioxidant, antimicrobial, antiulcer and analgesic activities of nettle (Urtica dioica 

L.). Journal of ethnopharmacology, 5116. 51(5): p. 512-512. 

62. Marrassini, C., et al., Evaluation of antinociceptive, antinflammatory activities and phytochemical 

analysis of aerial parts of Urtica urens L. Phytotherapy Research, 5111. 56(15): p. 1717-1715. 

66. Schakman, O., et al., Mechanisms of muscle atrophy induced by glucocorticoids. Hormone Research in 

Paediatrics, 5115. 75(Suppl. 1): p. 36-61. 

67. Kunkel, S.D., et al., Ursolic acid increases skeletal muscle and brown fat and decreases diet-induced 

obesity, glucose intolerance and fatty liver disease. PloS one, 5115. 7(6): p. e35335. 

67. Dyle, M.C., et al., Systems-based discovery of tomatidine as a natural small molecule inhibitor of 

skeletal muscle atrophy. Journal of Biological Chemistry, 5116. 575(51): p. 16513-16556. 

65. Ogasawara, R., et al., Ursolic acid stimulates mTORC1 signaling after resistance exercise in rat 

skeletal muscle. American Journal of Physiology-Endocrinology and Metabolism, 5113. 312(6): p. 

E761-E762. 

 

 

Archive of SID

www.SID.ir

http://www.sid.ir

