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Abstract 
 

Background and purpose: Kidney stone is a common form of kidney disease and many efforts 

have been made to find medications for its prevention and treatment. Current study evaluated the 

protective effects of Sankol herbal product in the formation of renal stone in male Balb/c mice. 

Materials and methods: Nephrolithiasis was induced in male Balb/C mice within 21 days by 

adding 75% ethylene glycol (EG) v/v and 2% Ammonium Chloride (AC) w/v in drinking water. Animals 

were divided into three groups (n=12 per group); a control group that received purified water, another 

group that was given EG/AC and the other group that received Sankol (Goldaro Company, Isfahan, Iran) 

888mg/kg.   

Results: In EG/AC group, increased levels of serum creatinine, urea, and uric acid indicated 

renal damage.  In the group that received Sankol, these levels decreased which could help in preventing 

kidney stones. Histopathologic evidence showed inflammation and renal deposition in EG/AC group. In 

Sankol group, a decrease in the levels of renal sediments was observed, while inflammation of kidney and 

tissue damage increased. Present findings did not prove the safety of Sankol. 

Conclusion: This study showed the beneficial effect of Sankol in preventing kidney stones but 

various side effects question treatment with this product.   
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  ـدرانـــازنـــی مـکــــزشـــوم پــلــشـــگاه عــه دانـــلــمج
  )1-7(    1398سال     دي    180شماره   بیست و نهم  دوره 

  1398دي  ، 180نهم، شماره  مجله دانشگاه علوم پزشکی مازندران                                                                                  دوره بیست و           2

 پژوهشی

 کلیه القا شده  سنگ برسنکل  گیاهیاثر محافظتی فراورده 
 مدل حیوانی در

  
         1فاطمه اکبري

        2زادبختآمحمد 
        3علی داوودي
  4لاله واحدي

  چکیده
تلاش بســیاري صــورت گرفتــه  آنبراي پیشگیري و درمان و  باشدمیهاي شایع سنگ کلیه از بیماري و هدف: سابقه

 یاثــر بخشــ يبــر رو يادیز مطالعات تر وجود دارد.کم یتر با عوارض جانبرموث يهادارو افتنیضرورت ، اما همچنان است
مــدل  ســنکل در ســنگ کلیــوي در یبه اثر محــافظتی فــراورده گیــاهنیز  این مطالعه است. شده انجام در سنگ کلیه اهانیگ

  می پردازد. حیوانی
و حجمــی/ حجمــی  درصــد 75/0گلیکــول اتــیلن سنگ کلیه به واسطه اضــافه کــردن در این مطالعه  ها:مواد و روش

شــد. ســپس روز ایجــاد  21مــدت  در balb/cنــر نــژاد  هــايمــوش آب خــوراکیوزنی/ حجمی به  درصد 1ید اآمونیوم کلر
ید امونیوم کلرآ به علاوهاتیلن گلیکول دوم گروه  ر،مقط آب )کنترلاول (. گروه شدندتایی تقسیم  12حیوانات به سه گروه

  ریافت کردند.د mg/kg 888 دوز کت گلدارو، اصفهان، ایران) با( شرسنکلسوم و گروه 
سیب کلیوي است مشاهده دهنده آنشان که اوریکاسید  و اوره ،افزایش سطح سرمی کراتینین دوم،در گروه  ها:یافته

شــواهد  .ودموثر بــ سنگ کلیه به پیشگیري از ابتلادر  ، با کاهش سطح سرمی عوامل ذکر شده، فراوردهسنکلگروه در  شد.
مشــاهده شــد،  کاهش میزان رسوبات کلیوي گروه سنکلدر  کلیوي را در گروه دوم نشان داد و التهاب و رسوبات ،هیستوپاتولوژي
  را تایید کند.سنکل نتوانست ایمن بودن  بنابراین نتایج مطالعه، .یافته بودافزایش کلیه  بافتسیب به التهاب و آمیزان  اما با این وجود
وجــود عــوارض دارد، امــا  از ســنگ کلیــه مطالعه حاضر نشان داد که سنکل اثرگذاري مطلوب در پیشــگیري استنتاج:

  کند.استفاده از این فراورده را دچار تردید می ،جانبی آن
  

  سنگ کلیه ،یدامونیوم کلر، آاتیلن گلیکول ،سنکل واژه هاي کلیدي:
  

  مقدمه
ع هاي شــایترین بیماريسنگ کلیه یکی از دردناك

هــر  درپذیر است. شیوع این بیماري یک نفــر و برگشت
این بیماري به علــت افــزایش  .)1(استهزار نفر درجامعه 

 شودایجاد میمواد محلول در ادرار یا کاهش حجم ادرار 
در گــذر  انجامد.ادرار می که این امر به فوق اشباع شدن

  زمان این مواد در کلیه و مجاري ادراري رسوب کرده و
  

  :azadbakhtm@hotmail.com E-mail        دانشکده داروسازي،مجتمع دانشگاهی پیامبر اعظم (ص) ،بادآجاده فرح  17ساري: کیلومتر  -محمد آزادبخت لف مسئول:مو
  ایران ،ساري ،راندانشگاه علوم پزشکی مازند ،دانشکده داروسازي ،یبدانشجو کمیته تحقیقات .1
  ایران ،ساري ،دانشگاه علوم پزشکی مازندران ،دانشکده ي داروسازي ،گروه فارماکوگنوزي ،استاد .2
  ایران ،ساري ،دانشگاه علوم پزشکی مازندران ،دانشکده داروسازي ،گروه فارماکوگنوزي، PhD. دانشجوي 3
 ایران ،ساري ،پزشکی مازندران دانشگاه علوم ،پزشکیدانشکده  ،پاتولوژيگروه  ،یاراستاد. 4
 : 28/8/1398تاریخ تصویب :             18/6/1397 تاریخ ارجاع جهت اصلاحات :            17/6/1397 تاریخ دریافت  
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  و همکاران فاطمه اکبري     

  3         1398، دي  180دوره بیست و نهم، شماره                                                                              مجله دانشگاه علوم پزشکی مازندران                  

 پژوهشی

یابــد و بیمــاري بــه نــام ســنگ کلیــه را ایجــاد تجمع مــی
سبک رژیــم غــذایی و  نابرین عواملی نظیرب .)2،3(کندمی

شــرایط اقلیمــی گــرم و  ،)4(ینئمصرف بیش از حد پروت
هر کدام جداگانــه باعــث افــزایش امــلاح  )5(تعریق زیاد

شــوند. ســایر عوامــل ادراري یا کــاهش حجــم ادرار مــی
و باکتري هــایی  )5(و چاقی )6(مانند استعداد ژنتیکی فرد

عوامل مــوثر در  از )7،8(که در تشکیل سنگ نقش دارند
عمده درگیري افراد بــه ســنگ  ایجاد این بیماري هستند.

 راهکــار .)9(باشدهاي کلسیم اگزالاتی میکلیه از نوع سنگ
جراحــی اســت کــه در مــورد  عمــل ،درمانی این بیماري

ین دارو ابنــابر باشــد،مــیهاي کوچک نــا کارامــد سنگ
 هاي درمانیدرمانی گیاهی به تنهایی یا در کنار سایر شیوه

هــاي با وجود پیشــرفت .)10(تواند مفید و کارامد باشدمی
هنــوز ضــرورت  ،دارو درمانی این بیمــاريزمینه  زیاد در

تــر وجــود یافتن داروي مــوثرتر بــا عــوارض جــانبی کــم
سان به منابع طبیعی و یافتن آرسی با توجه به دست .)11(دارد

تحقیقــات زیــادي  ،ها از طبیعتدرمان بسیاري از بیماري
   .بر روي اثربخشی گیاهــان مختلــف انجــام گرفتــه اســت

داروي هــاي ترکیبــی نظیــر فراوردهموجب تولید  این امر
داروي سنکل (شــرکت و هند)  ،تون (شرکت هیمالیاسسی

ــفهان) ،دارو گــل ــیش اص ــی ب ــر بخش ــراي اث ــده ب ــر ش ت
هــاي ترکیبــی از در فــراورده کهبا توجه به این .)11(است

هــاي گیاهــان رازیانــه، خارخاســک، بــرگ بــو، عصــاره
، )12،13(فاده شــده اســتاســت ي سبز و تخک خربزهزیره

یابــد. بحث سمیت در کنار کارایی اهمیت دوچندان مــی
 فراورده گیــاهی پیشگیرانهبررسی عملکرد  این مطالعه به

 ایــن فــراورده و ســمیتاز تشــکیل ســنگ کلیــه  ســنکل
  پردازد.می

  

  ها روش مواد و
  زمایشگاهیآ ماده سازي شرایطآ

با  balb/cاز نژاد  هاي نربراي انجام این مطالعه موش
 زمایشــگاهیآگرم تحت شرایط استاندارد  20تا 15بین  وزن

 لاقتحت نظر کمیته اخاین مطالعه  . همچنینقرار گرفتند

ــــات ــــت حیوان ــــه اس ــــام گرفت ــــلاق:  انج ــــد اخ (ک
IR.MAZUMS.REC.95.2769(.  

  

  ماده سازي مدل حیوانیآ
ـــوانی ـــدل حی ـــه در م ـــنگ کلی ـــاي س ـــراي الق    ،ب

درصــد  5/99 ید با خلوصامونیوم کلرآ اتیلن گلیکول و
آلمان) به ترتیــب بــا نســبت  ،مركشرکت (درصد  99و 

وزنی/ حجمــی  درصد 1و حجمی/ حجمی  درصد 75/0
 به سه گــروهها موشاضافه شد. ها موشب خوراکی آ به

 ی که بــایهاتایی تقسیم شدند. گروه اول شامل موش 12
 ســازي درب مقطر تغذیه شدند و هیچ گونه ماده سنگآ
اتــیلن  دوم گــروه ،جــود نداشــتهــا ونخــوراکی آب آ

را در آب ســاز که مواد سنگ ،مونیوم کلرایدآ /گلیکول
 ســنکل ســوم داروي کردنــد و گــروهدریافــت خوراکی 

علاوه بــر دریافــت مــواد  که (شرکت گلدارو، اصفهان)،
 mg/kg 888دوز را بــا  ســنکلساز در آب خــوراکی، سنگ

 ابــ ایــن دوز به صــورت گــاواژ روزانــه دریافــت نمودنــد.
مناســب در ابعــاد  توجــه بــه روابــط پیچیــده دوز درمــانی

سازي دوز انســانی بــه دســت باشد که از معادلموشی می
روز درمــان بــا  21حیوانات آزمایشگاهی تحت  .)14(آمد

  .)15،16(این مواد قرار گرفتند
  

  نالیز سرمآ
 هوشــی بــاهــا تحــت بــیمــوش ،بعــد از اتمــام دوره
نمونه خون به صورت مســتقیم از  کلروفرم قرار گرفتند و

  ي ســانتریفیوژ بــا دور و بــه وســیله ها گرفتــه شــدنآ قلب
×g 10000  و  دقیقــه ســرم خــون جــدا شــد 10در مــدت

فسفر  ،کلسیم ،اوریک اسید ،براي اندازگیري میزان اوره
  .)17(زمایشگاه سرولوژي فرستاده شدآ و کراتینین به

  
  هیستوپاتولوژي کلیه ها

 .ســپسکلیه هــا جــدا شدند ،آوري خونبعد از جمع
کلیه سمت چپ در ظروف نگهدارنده حاوي فرمالدهیــد 

هــاي بــراي دســتیابی بــه بلــوك ،درصد قــرار گرفــت 10
 mm 5هاي به اندازه تکه microtomeدستگاه  ،پاتولوژي
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  هیسنکل بر سنگ کل یاهیفراورده گ یاثر محافظت
 

  1398، دي  180نهم، شماره  مجله دانشگاه علوم پزشکی مازندران                                                                                  دوره بیست و           4

ها به وسیله رنگ ائوزین از بافت ایجاد کرد و این قسمت
هــاي تهیــه شــده آمیزي شد. بلوكهماتوکسیلین رنگ و

بــراي  x40در زیر میکروسکوپ نوري با بــزرگ نمــایی 
بررسی وجود رسوبات کلســیم اگزالاتــی مــورد ارزیــابی 

  .)7(قرار گرفتند
  

  هموژنیزه کردن کلیه ها
هاي سمت راست هــر گــروه بــه صــورت جــدا کلیه

ــرف ــه در ظ ــاوي گان ــایی ح ــید  ml15 ه ــک اس   نیتری
 کلیه ها هضم و همگن شدند و با دور ،غلیظ قرار گرفتند

g × 3000  قســمت  ند،دقیقــه ســانتریفیوژ شــد 10به مدت
  جدا و براي ارزیابی میزان کلسیم از دستگاه ،ویی محلولر

  .)7(داستفاده ش BT3000نالایزر آاتو
  

  آنالیز آماري
 افزارهــايتمامی اطلاعات به دست آمده به کمک نــرم

SPSS  وآزمونt-student تحلیل قرارگرفــت مورد تجزیه و 
  .شد نظر گرفته دار دربه عنوان سطح معنی P >05/0 و

  

  ها یافته
  آنالیز سرم

حجمی/حجمی  درصد75/0 در این مطالعه با تجویز
ید امونیوم کلر آوزنی/ حجمی  درصد 1ول و اتیلن گلیک

ی در مجــاري یهــاهــاي نــر باعــث ایجــاد ســنگبه موش
 کراتینین ،اوریک اسید ،سطح اوره شدیم.ادراري و کلیه 

آمونیوم / به صورت قابل توجهی در گروه اتیلن گلیکول
بــه  آن Pرفــت و بــالا ب مقطــر آبه نسبت گــروه ید اکلر

. بــه دســت آمــد P >001/0 و P ،01/0< P >05/0 ترتیب

کلسیم در مقابل گروه آب و  سطح سرمی فسفر همچنین
وجود مصرف سنکل سطح  مقطر افزایش یافته بود. با این

کلســیم و فســفر را  ،کراتینین ،اوریک اسید، سرمی اوره
  ).1شماره  کاهش داده است (نمودار

  

  آنالیز کلیه هاي هموژنیز شده
هــاي فســفات وکلســیم کلیــه، میزان سطح اگزالات

یــد ام کلروآمونیــ گروه اتیلن گلیکول/ژنیزه شده در وهم

به صورت قابل توجهی افزایش را نسبت به گروه کنتــرل 
ــان داد ــود نش ــر از خ  و )P(، )01/0< P >01/0( آب مقط

)001/0< P .( اما نتــایج گــروه ســنکل حــاکی از کــاهش
  رســوبات اگزالاتــی و فســفاتی هــا و حضور کریستالمیزان 

) (نمــودار 1ه (جــدول شــمار باشــدکلیــوي مــی در بافــت
  .)2 شماره

 

  
  
اثر فراورده گیاهی سنکل بــر متغیرهــاي ســرمی در  :1 شمارهنمودار

آمونیوم کلراید. بر اساس  سنگ کلیه ناشی از القاي اتیلن گلیکول و
   .ضریب تغییرات ارزش گذاري شده است ±میانگین 

)05/0< P * ،01/0< P ** 001/0 و< P *** (قایسه براساس اخــتلاف بــا م
  ید انجام گرفته است.اگروه کنترل و گروه اتیلن گلیکول و آمونیوم کلر

  
 سطح اگزالات و کلسیم و فسفات گروه اتیلن گلیکول/ :1ل شماره جدو

  آب مقطر کنترل وگروه bدر مقایسه با گروه سنکل  aید اآمونیوم کلر
  

 ها گروه (mg/g) اگزالات (mg/g) فسفر (mg/g)کلسیم

  آب مقطر 03/0 ± 35/1 8/0 14/2± 02/0 ± 24/0
72/0±01/0a** 81/3±07/0a** 35/6± 10/0a*** یدااتیلن گلیکول و آمونیوم کلر 

29/0 ±1/0b** 41/2±05/0b***  7/1±  04/0b***  سنکل 

  

* : 01/0< P      ،      ** : 01/0< P      001/0 : ***      و< P  
  

  
  

در گروه ســنکل سطوح کلسیم و فسفر و اگزالات  :2 شماره نمودار
  یداآمونیوم کلر مقایسه گروه اتین گلیکول/
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 پژوهشی

  هیستوپاتوتولوژي کلیه
هیستوپاتولوژي کلیه ها به وضوح نشــان داد کــه در 

 یــهلک گونه تغییــري در ســاختارهیچ ،گروه کنترل آب مقطر
از طــرف دیگــر  ،)ب.1 شماره تصویر( ه استایجاد نشد

 وجود رسوبات کریستالی درگــروه اتــیلن گلیکول/آمونیــوم
 کننــدهمجاري جمع ،گلومرول ،هاي مدولاید در بخشاکلر

دهنــده که نشــان،دشــوادراري و فضاي بینابینی دیده مــی
 ).الف.1 شماره تصویر( ها استآسیب شدید به این بخش

ناشــی از مصــرف درمان با سنکل باعث کاهش رسوبات 
طورکه ولی همان شودید میامونیوم کلر آل و لن گلیکواتی

 کلیــهبافــت در عکس پیداســت التهابــات قابــل تــوجهی در 
  .ج).1 تصویرشماره(شود گروه سنکل مشاهده می

  

 
  

 از بافت بعد از رنگ آمیزي 40 ×تصویر میکروسکوپی :1تصویر شماره
 گلیکول/ن(الف) تحت درمان با اتیلتصویر .با هماتوکسیلین و ائوزین

(ج) تصویر ،آب مقطربا  (ب) تحت درمانتصویر ،یداآمونیوم کلر
دهد. قسمت مشخص شده با مربع را نشان می تحت درمان با سنکل

حضور کریستال ها و قسمت مشخص شده با فلش مشکی التهابات 
  دهد.را نشان می

  
  بررسی ظاهري احشا

 تعداد گروه سنکل، در حین جراحی با باز کردن شکم
از  هــاییو قسمتد مشاهده شر روده دتوده ابل توجهی ق

رنگ تیره تر خاصیت ارتجاعی خود را از دست روده با 
 .بــودو باعث ظاهر غیر طبیعــی در روده شــده  بودند داده

 در گــروه کنتــرل آب مقطــر و اتــیلن گلیکــول/ این امــر
  .)2شماره  تصویر( ه استید مشاهده نشدامونیوم کلرآ

  
  

گروه ســنکل و  )ب(و  )الف( تصویر .بررسی روده: 2تصویر شماره 
 دهد. فلــش مشــکیگروه کنترل آب مقطر را نشان می )ج( تصویر

هاي قرمز نشان دهنده قسمتی است که با تغییر رنگ ها و فلشتوده
  و خاصیت ارتجاعی همراه است.

  

  بحث
اســت کــه بــا فــوق  تــدریجیاي سنگ کلیه پدیــده

با تشکیل هسته و رشــد  و شودغاز می اشباع شدن ادرار آ
ي ادراري پیشــرفت کریستال و تجــع ذرات حــل شــونده

هــا و مجــاري ادراري را در این بیماري کلیه .)18(کندمی
 درد شــکمو  گیرد ومشکلاتی نظیر دفع ادرار دردناكبر می

و در موارد شدیدتر باعث نارسایی کلیــه و کند ایجاد می
ها با ماده اتیلن گلیکول تغذیه رت .)19(شودخونی میکم

 درکلیه وساختارهاي وابســته باعث تشکیل رسوبات اگزالاتی
د باعث ایجاد اســیدوز متابولیــک یامونیوم کلرآشود. می
گلیکــول شود که این ماده با ادغــام بــا ترکیــب اتــیلنمی

هاي کلســیم یابی به سطوح بالایی از کریستالبراي دست
براي این منظور اتیلن گلیکول  .دشواگزالات استفاده می

ید بــا امونیوم کلرآحجمی و  حجمی/ درصد75/0 با دوز
 تشکیل .)20،21(رودکار میحجمی به /درصد وزنی 1دوز 

ــان  ــاهش جری ــاري ادراري و ک ــداد مج ــث انس ــنگ باع س
تجمــع مــوادي از قبیــل  موجب این امر شود ومی ادراري

 .)22(شــوداوره و اوریــک اســید در خــون مــی ،کراتینین
که در گــروه اتــیلن دهد میشواهد هیستوپاتولوژي نشان 

 ب الف
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قابــل هــر دو  التهاب و رسوبات یدامونیوم کلرآ/ گلیکول
کــاهش  حالی است که گروه سنکل این در ،است مشاهده

سیب به آالتهابات و افزایش میزان  ،میزان رسوبات کلیوي
  .دهدرا نشان میبافت 

افزایش سطح ســرمی  زمایشات سرولوژيآ نتایجدر 
ســیب آ دهنــدهنشــان کــه اوریک اســید و اوره ،کراتینین

یــد امونیــوم کلرآکلیوي است در گروه اتیلن گلیکــول/ 
ها از توجه به این حقیقت که موش قابل مشاهده است. با

گروهی که سطح  ،اندرژیم غذایی یکسانی استفاده کرده
اوره و  ،ســرمی کلســیم بــالاتر و ســطح ســرمی کــراتینین

در مقابلــه بــا ایــن  ،تــري داشــته باشــداوریک اسید پایین
تر عمل کرده است. در ایــن جــا ســنکل در بیماري موفق

اما  ورده موفقی است.سنگ کلیه فرا به پیشگیري از ابتلا
مــده از ســمیت ژنــومی ایــن آ با توجه به شواهد به دســت
و اطلاعات  )21(زمایشگاهیآ گیاه در انسان تحت شرایط

هــاي کبــدي ســمیت کبــدي در ســلول مــده ازآ به دست
نشــان سمیت ژنی و موتاژن بــودن ایــن فــراورده  )22(رت

ــا افــزایش دوز داده شــده اســت ایــن اثــر تقویــت  ،کــه ب
مــده از احشــا مهــر آشــواهد ظــاهري بــه دســت  .شودمی

 در ایــن .تاییدي بر سمیت فراورده سنکل در روده اســت
تغییر خاصــیت ارتجــاعی بخشــی از روده یــا کــل  مطالعه

بــر آن،  ي متعــددهاتودهروده کوچک و بزرگ و ایجاد 
 درمان با ایــن فــراورده مشــاهده شــد.هاي تحت موش در

فــراورده  از مطالعه حاضر، مدهآ با توجه به نتایج به دست
باشد اما سنکل قابلیت پیشگیري از سنگ کلیه را دارا می

زمایشــات آ با توجــه بــه ســمیت ژنــومی ایــن فــراورده در
هــا بــراي مــوش ایــن مطالعــهپیشین و مخــاطراتی کــه در 

بــه  دیــبا انتخاب این فراورده براي درمان ،)23(کردایجاد
جــایگزین  و ردیــقــرار بگ یمــورد بررســ يصــورت جــد

 تــرهایی با مخاطره کمها یا روشبا فراورده سنکلکردن 
  باید مورد مطالعه قرار بگیرد.

  

  سپاسگزاري
ــکر را از  معاونــت محتــرم نویســندگان کمــال تش

بــه  مازنــدران یعلوم پزشــک تحقیقات و فناوري دانشگاه
قــاي ابــراهیم مــرادي از موسســه آ دلیل حمایــت مــالی و

  دارند. هزمایشگاهی دانشگاآتحقیقات حیوانات 
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