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  چكيده
امروزه ، سپسيس براي درمان (NSAID)با توجه به عوارض جانبي ناشي از مصرف داروهاي ضدالتهابي غيراستروئيدي  :سابقه و هدف

 بر  سياه زيره اسانس حفاظتي اثر ،تحقيق اين  در.انداي پيدا كردهالتهاب اهميت ويژهاستفاده از گياهان دارويي در درمان سپسيس و 
  .شد بررسي در دو بافت قلب و كليه در رت هاي مبتلا به سپسيس سطح فاكتورهاي دخيل در استرس اكسيداتيو

، (SOP) شاهدگروه :  تقسيم شدند گروه5حيوانات به .  سر رت انجام گرفت30روي  تحقيق حاضر با طراحي تجربي: بررسي روش
+ CLP  كنترل مثبتو گروه) گرم بر كيلوگرم وزن بدنميلي 100 و 50(اسانس زيره سياه + CLPتيمار  گروهدو ، CLPگروه 

  )Cecal Ligation and Puncture (CLPسپسيس با استفاده از مدل تجربي التهابي ). گرم بر كيلوگرم وزن بدنميلي 10(ايندومتاسين 
هاي قلب و كليه آنها و همچنين پلاسما به منظور بررسي ها كشته شدند و بافت، رتCLP ساعت بعد از 24سپس . ها القاء شددر رت

و پارامترهاي پلاسمايي آسيب بافتي از جمله اوره، كراتينين و  گلوتاتيون و ليپيدها پراكسيداسيون ازجمله اكسيداتيو استرس پارامترهاي
CK-MB شدند جداسازي.   
سطح  CLP، تنها كليه در اثر القاء سپسيس دچار آسيب نسبي گرديد، به طوري كه در گروه قلب و كليهاز دو بافت  :هايافته

ها با اسانس زيره و نيز داروي تيمار رت.  افزايش يافتشاهدپراكسيداسيون ليپيدها و نيز نسبت اوره به كراتينين نسبت به گروه 
   .يل پارامترهاي افزايش يافته فوق گرديدايندومتاسين باعث تعد

به نظر مي رسد كه تيمار حيوانات با اسانس زيره سياه منجر به محافظت بافت كليه و جلوگيري از آسيب اين بافت در اثر : گيرينتيجه
  .گرددالقاء سپسيس مي
  .اسانس، زيره سياه، قلب، كليه، سپسيس، استرس اكسيداتيو :واژگان كليدي

  

  1همقدم
ايـن  . باشد  پاسخ سيستميك بدن به عفونت شديد مي       سپسيس

 هاي توليد شده از ماكروفاژها، بـروز        بيماري با واسطة سيتوكين   
                                                 

ابوالفـضل دادخـواه    ، دكتر   دانشكده علوم پايه  ،  واخد قم ،  آزاد اسلامي ، دانشگاه   قم: يسنده مسئول آدرس نو 
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  6/5/1389: تاريخ دريافت مقاله
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كند و در نهايت منجر به از كار افتـادن و مـرگ              پيشرفت مي  و
هاي ناشـي از    سپسيس و بيماري  ). 1(گردد    هاي بدن مي    ارگان

هاي ويژه،  ي مراقبت هاآن، يكي از عوامل مرگ و مير در بخش        
براساس گزارش مراكز كنترل و    ). 2(باشد  جراحي و پزشكي مي   
ها، شيوع سپسيس رو به افـزايش اسـت و            پيشگيري از بيماري  

باشـد   هاي عفوني مي سومين علل مرگ و مير حاصل از بيماري   
يكي از عوارض و مشكلات ناشي از سپسيس بهم خـوردن           ). 3(
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اني و سطح استرس اكـسيداتيو      اكسيدتعادل سيستم دفاع آنتي   
هاي در شرايط فيزيولوژيك بين تشكيل گونه. )4(در بدن است 

اكسيدان تعادل  اكسيدكننده و حذف آنها توسط تركيبات آنتي      
شـود كـه ايـن      استرس اكسيداتيو زماني ايجاد مـي      .وجود دارد 

و يـا   )ROS(هاي آزاد اكسيژن   تعادل توسط توليد زياد راديكال    
كـه هـر دو     ) 5(اكسيداني مختل شود    فاع آنتي ضعف سيستم د  

دهنـد و منجـر بـه بـروز اسـترس       رخ مـي سپسيس فرايند در
 Cecal ligation and (CLPمـدل ). 6،7(اكسيداتيو مي گردند 

puncture(   ايجاد سپـسيس     تكرارپذير جهت  ، يك مدل تجربي 
هاي مختلف سپسيس از جملـه        باشد كه براي بررسي جنبه    مي

اكـسيداني مـورد    سيداتيو و سيـستم آنتـي     وضعيت استرس اك ـ  
انـد     مطالعات مختلف نـشان داده     .)9 ،8(گيرد  استفاده قرار مي  

اكـسيداتيو در ايـن مـدل       كه سطح بيشتر فاكتورهاي اسـترس     
 .)10(يابد ها كاهش مياكسيدانو عملكرد آنتي افزايش يافته

از قديم استفاده از گياهان دارويي در طـب سـنتي بـه دليـل                
سي آسان و قيمت پايين، نقش مهمـي را در بهداشـت و             دستر

سلامت جوامع به خصوص در كشورهاي در حـال پيـشرفت از            
امـروزه اسـتفاده از     ). 11(انـد   جمله كشورهايي آسيايي داشـته    

 نقش بـسيار    (NSAIDs)داروهاي ضد التهابي غير استروئيدي      
ولي بـا توجـه     ). 12(كنند  مهمي را در درمان سپسيس ايفا مي      

امـروزه  ، ه عوارض جانبي ناشي از مصرف داروهاي ضـدالتهابي     ب
اســتفاده از تركيبــات طبيعــي در درمــان سپــسيس و التهــاب 

از بين تركيبات موجـود در      ). 12(اند  اي پيدا كرده  اهميت ويژه 
گياهان، مطالعات زيادي درباره خواص فارماكولوژيـك اسـانس         

 ـ  . گياهان دارويي صورت گرفته است     سياري از  اسانس مسئول ب
خواص فيزيولوژيكي گياهان بوده و به عنوان دارو و يا بخشي از 

  ).13(گيرد  دارو مورد استفاده قرار مي
باشد كه ، يكي از گياهان دارويي مي(Carum Carvi)زيره سياه 

-براي درمان بيمـاري آن هاي  دانه ،الايام در طب سنتي از قديم 

 يه و التهاب معـده    ، التهاب ر  ي شكم هايي مثل نفخ، درد كوليك    
 ةعلاوه بر آن عصار   . )14،15(گرفته است     مورد استفاده قرار مي   

د نباش ـاكسيداني مي آبي و روغني زيره سياه داراي خواص آنتي       
اكـسيدان طبيعـي در كـاهش سـطح اسـترس           و به عنوان آنتي   

اكـسيداني بـه كـار      هاي آنتي فاكتور و افزايش سطح     اكسيداتيو
ي نشان داده است كـه اسـانس حـاوي          مطالعه ا . )16(د  نرومي
 ـterpinene  درصد26  γ)      يكـي از اجـزاء اسـانس زيـره سـياه (

). 17(باشـد  اكسيداني و ضـد ميكروبـي مـي    داراي خواص آنتي 
 ـterpineneهمچنين   γ باعث كاهش پراكسيداسيون لينولئيك 
تركيبات ديگـر موجـود در اسـانس زيـره          ). 18(گردد    اسيد مي 

داراي  z-ß-ocimene و Carvone ،limoneneســياه از جملــه  

-باشند و در درمان عفونـت     اثرات ضد باكتري و ضد قارچي مي      

كانديـدا  هاي پاتوژن نظيـر       ها و باكتري    هاي ناشي از انواع قارچ    
  ). 14،19(موثر هستند  آلبيكانس

 ،ويژه با منـشأ گيـاهي     ه   ب ،هاي جديد امروزه يافتن فرمولاسيون  
بنـابراين در   . دنباشرماني سپسيس مي  هاي د از جمله استراتژي  

اكـسيداني اسـانس زيـره      اين مطالعه، با توجه به خـواص آنتـي        
هــاي اكــسيداتيو ناشــي از ســياه، تــاثير آن در كــاهش آســيب

در . هاي قلب و كليه مورد بررسي قرار گرفت       سپسيس در بافت  
هـاي محـافظتي انـواع      توان خـواص و مكانيـسم      مي CLPمدل  

اد طبيعـي را در كـاهش عـوارض ناشـي از            داروها و ديگـر مـو     
اسـانس  در ايـن تحقيـق تـاثير        بنابراين  . سپسيس ارزيابي كرد  

نظيـر  اكـسيداتيو   هـاي اسـترس    بـر سـطح فـاكتور      زيره سـياه  
 در دو (GSH)و سطح گلوتاتيون LP) (پراكسيداسيون ليپيدها 

ها از  هاي آسيب اين بافت   بافت قلب و كليه و همچنين شاخص      
 ساعت 24 اوره و كراتينين پلاسما در رت ها ، CK-MBجمله 

  . پس از القاء سپسيس مورد مطالعه قرار گرفت
  

  مواد و روشها
، سپسيس به روش تجربي و با استفاده از  تجربيدر اين تحقيق

هاي نر بـالغ ويـستار بـا وزن متوسـط           رت.  القاء شد  CLPمدل  
 گـرم از مراكـز نگاهــداري حيوانـات آزمايــشگاهي از    20±160

غذاي حيوانات از كارخانجـات     . انستيتوپاستور ايران تهيه شدند   
 بـا   Pelletهاي غذايي تهران تهيه شد كـه بـه صـورت            فرآورده

حيوانات بالغ نيز دسترسي آزاد به غـذا و         . فرمول استاندارد بود  
در ايـن روش، پـس از       . آب آشاميدني از طريق بطري داشـتند      

 گزيلـوزين، بـا     ها توسط مخلـوط كتـامين و        بيهوش كردن رت  
استفاده از نوعي جراحي خاص در روده بزرگ، سپـسيس القـاء         

  ).8(شد 
اسـانس زيـره   . شـدند  تقـسيم  گروه 5 به مطالعه مورد حيوانات

 و  گرم بر كيلـوگرم وزن بـدن       ميلي 100 و   50 سياه در دزهاي  
 گرم بر كيلـوگرم    ميلي 10 همچنين داروي ايندومتاسين در دز    

 به) i.p(  داخل صفاقيصورت به سپسيس القاء از بعد بلافاصله

 تنهـا حـلال اسـانس    CLP و شـاهد به گروه  .شد ها تزريقرت
(DMSO) هـا رت تيمـار،  از پـس  سـاعت 24 سپس. تزريق شد 

 گيـري انـدازه  منظـور  بـه  قلب و كليه آنهـا  بافت و كشته شدند

 همچنين پس از خونگيري .گرديدند جدا مورد نظر پارامترهاي
گيري ماركرهاي آسيب بافتي جـدا      هت اندازه از قلب، پلاسما ج   

 .شد
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هـا تحـت جراحـي لاپـاراتومي قـرار         رت (SOP)در گروه شاهد    
.  به عنوان حلال اسانس به آنها تزريق گرديـد         DMSOگرفته و   

 قــرار گرفتــه و CLP حيوانــات تحــت جراحــي CLPدر گــروه 
DMSO            2در  .  به عنوان حلال اسانس بـه آنهـا تزريـق گرديـد 

، اســانس )CLP+E.O100 و CLP+E.O50 ( تيمـار گـروه مختلــف 
(E.O)  ــره ســياه در  100 و 50 دزهــاي اســتخراج شــده از زي
 به صورت   CLP بلافاصله بعد از     گرم بر كيلوگرم وزن بدن    ميلي

 در گـروه شـاهد مثبـت      . داخل صفاقي به رت هـا تزريـق شـد         
)CLP+Ind10( ايندومتاســين ،(Ind) ــر ميلــي 10 در دز گــرم ب

هـا تزريـق     بـه رت   i.p به صورت    CLPاصله بعد از     بلاف كيلوگرم
  .شد

) TBARS )Thiobarbituric acid reactive substancesميزان 
 و بـه  باشدمي) MDA )malone dialdehyde كه به طور عمده

 در  آيـد، عنوان محصول پراكسيداسيون ليپيدها به حساب مـي         
بـا  هاي قلب و كليه بـه روش اسـپكتروفتومتري و         هموژن بافت 

براسـاس روش   ) TBA(استفاده از معرف تيوباربيتوريك اسـيد       
انـدازه گيـري شـد      ) Aust )1987 و   Buege ارائه شده توسـط   

)20.(  
هـاي قلـب و     در همـوژن بافـت    ) GSH( گلوتاتيون احياء    ميزان

ــرف     ــتفاده از مع ــا اس ــپكتروفتومتري و ب ــه روش اس ــه ب  كلي
Ellman’s براســـــــــاس روش seldak و Lindsay) 1968 (

   .)21(گيري شد  ندازها
هاي قلب و كليه، ميزان     به منظور بررسي آسيب احتمالي سلول     

فعاليت برخي از پارامترهاي آنزيمي و غيرآنزيمي آسيب بافـت          
ــب  ــه و قل ــسفوكيناز  كلي ــراتين ف ــراتينين و ك ــامل اوره، ك ش

MB)CK-MB (24            ساعت بعـد از القـاء سپـسيس در پلاسـما 
ي پارامترهاي مذكور طبق پروتكل     گير  اندازه. ندگيري شد   اندازه

هاي خريداري شده از شركت پارس        تأييد شده موجود در كيت    
  .آزمون انجام شدند

 سر رت در هـر گـروه و بـه صـورت             6بر اساس ميانگين     نتايج
داده هـا بـا     . گـزارش شـدند   ) SEM( معيـار    خطاي ±ميانگين  

 و one-way ANOVA، تـست  SPSS 13.0استفاده از نرم افزار 
ــ  Tukey’s HSD (Honestly Significantون تكميلــي آزم

Differences)     05/0.  مورد ارزيابي قرار گرفتنـد<p     بـه عنـوان
  .معيار معني دار بودن نتايج تعيين گرديد

  
  هايافته
 بـه  MDA، سـطح    شـود مشاهده مي  1طور كه در نمودار     همان

هـاي  عنوان محصول پراكسيداسيون ليپيدها در بافت كليه رت       

 افــزايش يافــت  درصــدCLP (26گــروه ( بــه سپــسيس مبــتلا
)05/0<P (             تيمار حيوانات با اسانس زيـره سـياه در هـر دو دز

دار سطح پراكسيداسيون ليپيدها گرديد كه      باعث كاهش معني  
ــابي    ــا داروي ضــد الته ــار شــده ب ــروه تيم ــاهش در گ ــن ك اي

  ).P>05/0 (ايندومتاسين نيز ديده شد
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نتايج بر  . هاي مختلف ت كليه در گروه   در باف  MDA سطح   -1نمودار  

* علامـت   . انـد ه معيار گزارش شـد    خطاي ± نمونه   6اساس ميانگين   
 بـا گـروه   CLPدار بـودن نتيجـه حاصـل از گـروه        نشان دهنده معني  

دار بـودن   نـشان دهنـده معنـي    ≠علامت  . )P>05/0 (باشدميشاهد  
 شـد با مـي  CLPهـاي مختلـف تيمـار بـا گـروه           نتايج حاصل از گروه   

)05/0<P.( 

  
 در  MDA مشاهده مي شود، سـطح       2طور كه در نمودار     همان

كـه   ها در سطح يكساني قرار دارد، بطوري      بافت قلب همه گروه   
 تغيير CLPهاي گروه پراكسيداسيون ليپيدها در بافت قلب رت  

هـاي مبـتلا بـه سپـسيس بـا           تيمـار رت   .داري پيدا نكرد  معني
داري در ميـزان    ييـر معنـي   اسانس حاصل از زيره سياه نيـز تغ       

MDAبافت قلب ايجاد نكرد .  
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نتـايج  . در بافت قلب در گروه هاي مختلـف       MDA سطح   -2نمودار  

 .ه استمعيار گزارش شدخطاي  ± نمونه 6بر اساس ميانگين 

  
هـاي   در بافت كليـه و قلـب رت        (GSH)احياء  سطح گلوتاتيون   

غييـر  تشـاهد  نسبت بـه گـروه     ) CLPگروه  (مبتلا به سپسيس    
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هـاي سـپتيكي بـا اسـانس        تيمـار رت  . داري پيـدا نكـرد    معني
استخراج شده از زيره سياه در هر دو دز  نيـز تـاثيري بـر روي        

نداشت كه اين عدم تغيير در گروه تيمار شده         گلوتاتيون  ميزان  
 ). 4 و 3نمودار (با ايندومتاسين نيز ديده شد 
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نتايج بر  . اي مختلف هدر بافت كليه در گروه     GSH سطح   -3نمودار  

  .ه استمعيار گزارش شدخطاي  ± نمونه 6اساس ميانگين 
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نتايج بـر   . هاي مختلف در بافت قلب در گروه     GSH سطح   -4نمودار  

  .ه استمعيار گزارش شدخطاي  ± نمونه 6اساس ميانگين 
 

طـور  همـان   ،  سطح ماركرهاي آسيب بافتي در پلاسما     در مورد   
د، نسبت اوره به كـراتينين در        مشاهده مي شو   1كه در جدول    

نسبت بـه گـروه     )  برابر 5/5حدود  ( به ميزان زيادي     CLPگروه  
نـسبت اوره بـه كـراتينين در        . )P>05/0 ( افزايش يافـت   شاهد

گروه هـاي تيمارشـده بـا اسـانس زيـره سـياه در هـر دو دز و                   
همچنين گروه تيمار شده با ايندومتاسين، در مقايسه با گـروه           

CLP،   05/0 (داري كـاهش يافـت    ي به طور معن ـ<P .(  فعاليـت
بـدان  . ها تغييري نداشـت    در هيچكدام از گروه    CK-MBآنزيم  

 افـزايش نداشـت و      CLPمعني كه فعاليت اين آنزيم در گـروه         
هـاي زيـره سـياه و       ها با اسانس استخراج شده از دانه      تيمار رت 

همچنين داروي ايندومتاسين نيز هيچگونه تـاثيري در سـطح          
  . در پلاسما ايجاد نكرداين آنزيم

  

هـاي   در گـروه   ماركرهاي آسيب بـافتي در پلاسـما       سطح   -1جدول  
  مختلف

CK-MB (U/L)  گروه ها نسبت اوره به كارتينين

 (SOP)لاپاراتومي  8/84 12± 2/475 33±

34± 7/480 *81± 5/462 CLP 

38± 3/391 ≠15± 4/53 CLP+E.O50 

85± 3/508 ≠21± 2/79 CLP+E.O100 

66± 3/423 ≠11± 8/36 CLP+Ind10 

. انـد ه معيـار گـزارش شـد      خطاي ± نمونه   6نتايج بر اساس ميانگين     
 با  CLPدار بودن نتيجه حاصل از گروه       نشان دهنده معني  * علامت  

دار  نـشان دهنـده معنـي   ≠علامت  . )P>05/0(گروه كنترل مي باشد   
       CLPهــاي مختلــف تيمــار بــا گــروه بــودن نتــايج حاصــل از گــروه

   ).P>05/0(باشدمي
  

  بحث
بافـت قلـب پـس از القـاء سپـسيس      كـه   اين مطالعه نشان داد 

عـدم  .  دچار آسيب جدي نشدCLPتوسط مدل تجربي التهابي    
دار پارامترهاي دخيل در آسيب اكسيداتيو بافتي از        تغيير معني 

 و CLP پلاسما در گروه CK-MB و همچنين  LP،GSHجمله 
با اسانس زيره سـياه و ايندومتاسـين،        هاي تيمار شده    نيز گروه 

سپسيس القـاء   برخلاف بافت قلب،    . كنداين نتيجه را تاييد مي    
 باعث آسيب نسبي بافـت كليـه        CLPشده توسط مدل التهابي     

گرديد كه افزايش پراكسيداسيون ليپيدها و همچنين افـزايش         
مطالعـات  . كنـد نسبت اوره به كراتينين اين مطلب را تاييد مي        

انـد كـه اسـترس اكـسيداتيو در سپـسيس           ز نشان داده  ديگر ني 
افـزايش  .  دارد CLPرابطه مستقيمي با آسيب بـافتي در مـدل          

تواند از مسيرهاي مختلـف از       در سپسيس مي   ROSقابل توجه   
جمله پراكـسيداسيون ليپيـدهاي غـشايي و همچنـين آسـيب            

 منجر به آسيب سـلولي گردنـد        DNAاكسيداتيو به پروتئين و     
)8، 22 .( 

 MDAاثر محافظتي اسانس زيره در بافت كليه با كاهش سطح           
شـاخص عملكـرد   (و همچنين كاهش نسبت اوره به كـراتينين     

هاي تيمار شده با اسـانس زيـره سـياه،          در پلاسماي رت  ) كليه
همچنين اين كـاهش در گـروه تيمـار شـده بـا              .شودتاييد مي 

ع شـرو . شـود داروي ضد التهابي ايندومتاسـين نيـز ديـده مـي          
ــال،    ــدهاي فع ــشكيل ايكوزانوئي ــدها و ت ــسيداسيون ليپي پراك

بنـابراين كـاهش    ). 23(فرايندهاي مهمي در التهـاب هـستند        
هـاي  آلدهيـد بافـت كليـه در رت       ديدار در ميزان مـالون    معني

زمـان بـا    تيمار شده با اسانس استخراج شده از زيره سـياه هـم           
ان دهنـده  كاهش قابل ملاحظه در نسبت اوره به كراتينين نـش     
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نقش محافظتي اين اسانس در جلوگيري از آسيب بافـت كليـه         
از سوي ديگر گلوتاتيون كه به عنوان يك جـزء مهـم در             . است

 در بافـت كليـه      ،)24(مكانيسم دفاع داخل سلولي نقـش دارد        
رت هاي مبتلا به سپسيس تغييري نداشت كه اين امـر نـشان             

در شديد نبـوده    دهنده اين نكته است كه آسيب بافت كليه آنق        
 .  گرددGSHدار است كه باعث كاهش معني

 كه اسـانس حاصـل از   ه نشان دادin vitroدر  ما مطالعات قبلي
باشد كه   تركيب شناخته شده مي    16هاي زيره سياه داراي     دانه

cumin aldehyde) 9/20ــد  78/16 (γ-Terpinene، ) درصــ
γ -Terpinene-7-al ، )درصــد )69/16و ) درصــد p-Cymene 

). 25(دهنـد   بيشترين مقدار آن را تـشكيل مـي        ) درصد 23/7(
اكـسيداني و   همچنين اسانس زيـره سـياه داراي خـواص آنتـي          

اخيـرا نيـز نـشان داديـم كـه          ). 26(باشد  ضدباكتريايي نيز مي  
از آسيب بافت كبـد و ريـه ناشـي از سپـسيس در      اسانس زيره   

دخيـل   از طريق تعديل فاكتورهـاي       CLPمدل تجربي التهابي    
كند آنتي اكسيداني محافظت مي/در سيستم استرس اكسيداتيو

 نيـز نـشان   in vitro  وin vivoبرخـي از مطالعـات   . )27 ،25(
هـا را در مقابـل      هـاي طبيعـي، بافـت     اكسيداناند كه آنتي  داده

آســيب اكــسيداتيو القــاء شــده توســط عوامــل توليــد كننــده  
نيـز  ديگـر   العات  مط ).28(كنند  هاي آزاد محافظت مي   راديكال

  هـايي از قبيـل سـيليمارين و       اكـسيدان اند كه آنتـي   نشان داده 
N-–  هـاي دفـاعي    كه باعث ابقـاء مكانيـسم      ، استيل سيستئين

بـا تعـديل پارامترهـاي دخيـل در اسـترس           ،  شـوند سلولي مي 
اكسيداتيو از جمله گلوتاتيون، پراكسيداسيون ليپيدها و آنـزيم         

داتيو بافتي بـه خـصوص كبـد و         ميلوپراكسيداز، از آسيب اكسي   
هـاي  تيمار رت ). 29-31(كنند  ريه در سپسيس جلوگيري مي    

 با متيلن بلو نيز با تعديل عوامل دخيل در اسـترس            CLPمدل  
اكسيداتيو از جمله گلوتاتيون، پراكسيداسيون ليپيـدها، آنـزيم         
ميلوپراكسيداز، كاتالاز و سوپراكسيد دسموتاز در بافـت ريـه از           

اتيو اين بافـت در رت هـاي سـپتيكي جلـوگيري         آسيب اكسيد 
مطالعه ديگري نيـز نـشان داده اسـت كـه يـك             ). 32(كند  مي

 بـا   leflunomideداروي تعديل كننده سيستم ايمنـي بـه نـام           
تعــديل پارامترهــاي دخيــل در اســترس اكــسيداتيو از جملــه 
نيتريك اكسيد، گلوتـاتيون، پراكـسيداسيون ليپيـدها و آنـزيم           

از آسـيب اكـسيداتيو بافـت ريـه در سپـسيس             زميلوپراكسيدا
  ). 33(كنند  جلوگيري ميCLP)مدل (

بر روي پارامترهـاي دخيـل در آسـيب         تاثير اسانس زيره سياه     
توان به خواص فارماكوديناميكي و توزيع را مياكسيداتيو بافتي 

با توجه بـه    . هاي اسانس زيره سياه در بدن نسبت داد       مونوترپن
ها، از جملـه قابليـت حـل شـدن          يي ترپن خواص فيزيكوشيميا 

هـا  سريع در چربي، جرم مولكولي و اندازه كوچك، اين مولكول         
باشند، به طوري كه اثرات سيـستميك       راحتي قابل نفوذ مي   ه  ب

، CLPدر مـدل      از طـرف ديگـر     ).34،35(آن قابل انتظار است     
هاي گرم  ها و باكتري  سپسيس از طريق شيفت ميكروارگانيسم    

-اي به جريان خون ايجاد مـي      رم منفي از لومن روده    مثبت و گ  

افزايش بار ميكروبي از طريق فعال سازي مـسيرهاي         ). 8(شود  
دخيــل در اســترس اكــسيداتيو در سپــسيس منجــر بــه القــاء 
- استرس اكسيداتيو گرديده كه در نهايت منجر به آسيب ارگان

بنـابراين، بـه نظـر مـي رسـد كـه            ). 8،22(گردد  هاي بدن مي  
باتي با فعاليـت ضـد باكتريـايي كـه توانـايي كـاهش بـار                تركي

ميكروبي در خـون را داشـته باشـند، قـادر هـستند عـوارض و                
هـاي ناشـي از سپـسيس از جملـه اخـتلال در عملكـرد               آسيب
همانطور كه گفته شد مطالعات قبلـي       . ها را كاهش دهند   ارگان

 داراي فعاليـت  in vitroدر اسـانس زيـره   ما نيز نشان داد كـه  
اي كـه از رشـد و تكثيـر          به گونه  ،باشدضدميكروبي موثري مي  

    هـاي گـرم مثبـت و گـرم منفـي جلـوگيري             انواعي از بـاكتري   
 توسط ماكروفاژها را كاهش     ROSكند و بدين ترتيب توليد      مي
 مطالعـات ديگـر نيـز فعاليـت ضـد ميكروبـي             ). 26(دهـد   مي

     تاييـد  هـاي مختلـف را  هـا و قـارچ  ها بـر عليـه بـاكتري    اسانس
  ).36-38(كنند مي

نتايج اين مطالعه بيان مي كنند كـه القـاء سپـسيس در مـدل               
 باعث آسـيب نـسبي بافـت كليـه و عـدم             CLPتجربي التهابي   

ــي  ــب م ــت قل ــيب باف ــزان   آس ــتا مي ــن راس ــه در اي ــردد ك گ
پراكسيداسيون ليپيدها و همچنين نسبت اوره به كراتينين در         

 بـا   تيمـار ايـن حيوانـات     . ديابن ـهاي سپتيكي افـزايش مـي     رت
اسانس زيره سياه باعث تعديل پارامترهاي مذكور و محافظت از 

هاي اين تحقيق از جملـه      البته محدوديت . گرددبافت كليه مي  
ــي،     ــودن جراح ــت ب ــك دس ــرل ي ــي از   كنت ــاي ناش         خطاه

هـا  آوري نمونه ها و وسايل و مشكلات ناشي از جمع       گيرياندازه
   .آزمايش بايد مورد توجه قرار گيرنددر انجام مراحل 

  
  قدرداني و تشكر

اين مقالـه بـا حمايـت مـالي معاونـت پژوهـشي دانـشگاه آزاد                
  .اسلامي واحد قم انجام شده است
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