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Abstract 

 

Background and purpose: Hypoxia can lead to impairments in body function and is linked to 

the pathology of acute mountain sickness, cardiovascular disease, and stroke, all of which are leading 

causes of death in many countries. Silybum marianum is a plant known for its  strong antioxidant 

properties. This research aims to investigate the anti-hypoxic effects of S. marianum and its major 

constituent, silymarin, in three experimental models of hypoxia in mice. 

Materials and methods: The protective effects of the methanolic extract of S. marianum aerial 

parts and silymarin against hypoxia-induced lethality in mice were evaluated using three experimental 

models of hypoxia: asphyctic, haemic, and circulatory. In  the asphyctic hypoxic model, phenytoin (50 

mg/kg, i.p.) was used as the positive control, while in the haemic and circulatory models, propranolol (20 

and 30 mg/kg, i.p.) served as the positive control. Normal saline (0.5 ml, i.p.) was used as the negative  

control. Analysis of variance (ANOVA), followed by Newman-Keuls multiple comparisons (performed 

using GraphPad Prism 8), was used to determine significant differences in means. 

Results: The extract and silymarin exhibited significant protective effects by increasing the 

survival time of male mice, even at their lowest doses, across all tested models. Silymarin was effective 

in all models and demonstrated a comparable effect to propranolol and phenytoin, which were used as 

positive controls. Except in the asphyctic model, the extract at a dose of 62.5 mg/kg exhibited the same 

activity as silymarin at 12.5 mg/kg. 

Conclusion: The presence of silymarin in the extract may be responsible for the antihypoxic 

activities observed in the plant extract. Both the methanolic extract and silymarin, when tested separately, 

demonstrated significant protective effects against hypoxia in all tested models, exhibiting similar activity 

to the positive controls. 
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 گزارش کوتاه

 

ارزیابی فعالیت آنتی هیپوکسی عصاره متانولی خارمریم و سیلیمارین 
 خونی و گردش خونی در موش سوریخفگی، در سه مدل 

 
 2و1محمد اقبالی
 1امین بارانی

 1محمد حسین حسین زاده
 1فرشته مسکین

 3پروانه عطااللهی
 4محمد علی ابراهیم زاده

 چکیده
تواند منجر به بروز اختلال در عملکرد بدن شود. هیپوکسی با  اا توژو ک کاور تریت ای  هیپوکسی می ف:و هد سابقه

شود. خا رمرم  تیا هی اسات کاه و به مرگ و میر در بسی رک از کشوره  منجر می استبیم رک قلبی عروقی و سکته مرتبط 
م در ماوررر هیپوکسی عص رر مت نوژی خ رمرم  و یتت آنبررسی یع ژی ب  هدفامن مط ژعه اکسیدانی خوبی دارد. یع ژیت آنتی

 اذمریت.انج م   سیلیم رمن در سه مدل مختلف هیپوکسی در موش سورکآن  

ارر مح یظتی عص رر مت نوژی اندام هوامی خ رمرم  و سیلیم رمن در مق بل مرگ در امن مط ژعه تجربی   ها:روش مواد و
از  5025-052ب  سه مدل هیپوکسی خف ی  خونی و جرم ن خونی بررسی شاد. دوزو میر ن شی از هیپوکسی در موش سورک 

  mg/kg 52از سیلیم رمن استف در شد. در تست هیپوکسی خف ی  ینی توئین ) mg/kg 0025-022عص رر مت نوژی و دوزه ک 

ک ر ریات. نرما ل ه ثبت بعنوان کنترل مه   داخل صف قی( بmg/kg 02و  02داخل صف قی( و در دو تست بعدک اروارانوژول 
ه با( 8ب  تراف ااد ارمازم )آن ژیز وارم نس مک سومه و متع قب آن نیومن کوژز ک ر تریته شد.ه عنوان کنترل منفی به س ژین ب

 ه  استف در شد.منظور تعیین اختلاف بین می ن ین

و خف ی توانستند اررات ه ک خونی  تردش خونی هیپوکسی  در مدله ک آنتیترکیب ت در تم می تست ها:یافته
ه ک سورک نر حتی در دوزه ک ا مین از خود نش ن دهند. سیلیم رمن در مح یظتی خوبی در ایزامش زم ن زندر م ندن موش

ه ک ر ریتند  از خود نش ن داد. به عنوان کنترل مثبت به توئین که به  مورر بودر و اررک مش به اروارانوژول و ینیتم می مدل

 داشت. mg/kg 5/00اررک مع دل سیلیم رمن ب  دوز  اررک 5/50ف ی  عص رر در جز در مدل خ

هیپوکسی مش هدر شدر در آن ب شد. خ رمرم  تواند مسئول امج د یع ژیت آنتیوجود سیلیم رمن در عص رر  می استنتاج:

مع دل  ج می که عموم ً  ن دادهیپوکسی از خود نش ه ک آنتیو سیلیم رمن هر مک یع ژیت مح یظتی خوبی را در تم می مدل
 م  موررتر از کنترل مثبت بودند.

 

 هیپوکسی خف ی  هیپوکسی خونی  هیپوکسی جرم ن خون  خ رمرم   سیلیم رمن واژه های کلیدی:
 

 Email: zadeh20@yahoo.com     نمازندرادانشكده داروسازي ساري، دانشگاه علوم پزشكي جاده دريا،  81ساري، كيلومتر  -محمدعلی ابراهیم زادهمولف مسئول: 

 دانشکدر داروس زک  دانش  ر علوم ازشکی م زندران  س رک  امران دکتر داروس ز  .1

 مرکز تحقیق ت علوم داروئی  دانش  ر علوم ازشکی م زندران  س رک  امران. 0
 مازندران پزشكي علوم دانشگاه رامسر، پرديس واحد داروسازي، . دانشجوي3
 مرکز تحقیق ت علوم داروئی  دانش  ر علوم ازشکی م زندران  س رک  امراندانشکدر داروس زک    شیمی داروئی ور   تراست د. 4

  : 02/00/0420 ت رمخ تصومب :             05/4/0420 ت رمخ ارج ع جهت اصلاح ت :              01/4/0420 ت رمخ درم یت 
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 گزارش کوتاه

 
 

 مقدمه
 در نتیجه تغییر ه ک بدنک هش میزان اکسیژن در ب یت

در انج م تنفس طبیعی که منجر به ک هش کا رامی ب یات 

شاود  هیپوکساای نا م دارد. کاا هش در اکسایژن شاارم ن 

منتهی به ب یت به شکل خف ی  اختنا   و سای نوز نم ما ن 

شااود. هیپوکساای ساارآی ز بساای رک از مشااکلات  می

 -ه می قلبیه ک ب یتی و مرگ و میره  در بیم رکتخرمب

اسات. در صاورتی کاه اقادام ت درما نی باراک عروقی 

 کنترل امن ع رضه صورت ن یرد  مرگ م  آسیب جدک به

 . ه مپوکسی معمولاً در معضلاتی(0)بیم ر را به همرار دارد

ه ک ها   ساکتهها ک امساکمیک  خونرمزکچون آسایب

عروقی و م  مغزک  توژد نوزاد نا ر،  در بیما رک  -قلبی

ها  باروز   و اناواع سارط نکور تریت ی  برخی تومورها

 ه می جهت کنترلکند. از امن رو دست م یتن به روشمی

. هیپوکسای (0  0)رسادنظار مایه امن عوارض ضرورک ب

مغزک منجر به عوارض خطرن کی در سا خت ر و عملکارد 

شود که بر امن اس ، ترکیب تی که ب عا  ب یت مغزک می

مپوکسای ا مدارک و مق ومت مغز در مق بل امسکمی م  ه 

. در (4)از نظر درما نی ق بال توجاه خواهناد باود ؛تردند

نیاز هیپوکسای ر   01-ها ک موژاد کووماد برخی سومه

دهد بر هماین اسا ، اساتراتزک جدمادک در درما ن می

ایشنه د شدر است. امن اساتراتزک مبتنای بار   01-کوومد

 01-هاا  در درماا ن کوومااد هیپوکسااینتاایآاسااتف در از 

عنوان ه هیپوکسی دتزامت زون بنتیآلاک یع ژیت ب  (.5)بود

ها ک ایشانه دک عملکارد امان دارو در مکی از مک نیسا 

 .(5)نیز تزارش شد  01-کوومد

از خااا نوادر  Silybum marianumخااا ر مااارم  

Asteriaceae  .است و به ن م م رتیغ ل نیاز مشاهور اسات

اماان تیاا ر در شاام ل امااران و در ساا مر مناا ط  اراکناادر 

عناوان داروک محا ی  ه مارم  از دمربا ز با. خ ر (7)است

اما   ود شاکبد در درم ن اختلالات کبادک اساتف در مای

اک از اخااتلالات خاوا  مفیاد باار روک طیاف تساتردر

ه ک ک هش چربای دم ر م نند مح یظت از کلیه  یع ژیت

 خون و ضد آترواسکلروز  مح یظت از قلاب و عارو  و

عناوان ماک ه بجلوتیرک از مق ومت به انسوژین داشته و 

. سیلیم رمن ما در ماورر (8)شودداروک یذامی استف در می

اک از چها ر خ ر مرم  است که در واقع مخلوط ایچیادر

امزوماار اساات. ساایلیم رمن در ی رم کواااه بساای رک از 

عناوان درما ن ه کشوره  تنج ندر شدر است و ایلاب با

ها ک یاذامی و اخاتلالات مازمن حم متی در مسامومیت

  1)شاودرک کبد مرتبط ب  اژکل اساتف در مایکبدک و بیم 

دژیال آنتای ه مط ژع ت نش ن دادر اند که سیلیم رمن ب .(02

ه . با(00)کبد است یاکسیدان بودن داراک اررات مح یظت

رسد که مک نیس  عمل امان داروک در مح یظات نظر می

اکسیدانی  ارار ضاد اژتها بی  کبد  علاور بر یع ژیت آنتی

ذمرک سالوژی و تثبیات کننادر یشا   و تنظی  کنندر نفوذا

 (.8)تحرمک ب زس زک کبد ب شد

نظر به برخی ارارات قلبای عروقای و یع ژیات با لاک 

کااه تاا کنون یع ژیاات  اکساایدانی اماان تیاا ر و امااننتاایآ

در مط ژعه   است هیپوکسی از امن تی ر تزارش نشدرانتی

ساوک ه در ی ژب مک یرب ژ رک  در ادامه کا ر با ح ضر

ت طبیعای و تی ها ن ماورر در امساکمی و کشف ترکیبا 

اندام  مت نوژیهیپوکسی عص رر   یع ژیت آنتی01-کوومد

ن سایلیم رمن را در ساه آهوامی خ ر مرم  و م در ماوررر 

 .تریتروش مختلف مورد بررسی قرار 

 

 هامواد و روش
امن ک ر در کمیتاه اخالا  دانشا  ر علاوم ازشاکی 

م زناااااادران بااااااه تصااااااومب رساااااایدر اساااااات 

(IR.MAZUMS.3.REC.1402.14432 در اماان مط ژعااه .)

اندام هوامی خ ر مرم  از روست ک سرکت سا رک تجربی  

ورک و ت میاد آتوسط دکتراک سیستم تیک تیا هی جماع

ژی ب  روش خیسا ندن تهیاه وشد. از امن تی ر  عص رر مت ن

ها ک  شد. سیلیم رمن نیز از مرک خرمدارک شاد. ماوش

ها  از کا ر ریات. ماوشه هفته ب 02ت   1سورک نر ب  سن 

 00در شرامط کنترل شادر انیستیتو ا ستور آمل خرمدارک 

 05±0س عت ت رمکی در دم ک متوسط  00س عت نور و 

به مدت سه روز قبل از شروع آزم مش  تراددرجه س نتی
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چناین تا  باه شارامط عا دت کنناد. ها ن هادارک شادند 

 .ه  یراه  شدیذا براک همه موش دسترسی به آب و الت

رع مت اصاول اخلاقای باه ت میاد کمیتاه اخالا  رساید. 

روش خیس ندن بر اس ، روش عص رر تیرک ب  مت نول به 

ت م ینوژی از طرم  متد یوژین  . محتواک(00)قبلی انج م شد

از عصا رر تهیاه و  mg/ml 0سیو ک ژتیو انج م شد. یلظت 

نرما ل  0/2ژیتر واکنشا ر میلی 5/0ژیتر از آن ب  میلی 5/2

دقیقه ه  زدر شد.  5ژین سیو ک ژتیو مخلوط و به مدت یو

ژیتار محلاول کربنا ت سادم  اضا یه شاد. میلای 0سپس 

سااا عت توساااط دسااات  ر  0جاااذب نموناااه ااااس از 

ناااا نومتر  752باااانفش در  اسااااپکترویوتومتر ماااا ورا 

اسات ندارد باراک عنوان ه ت ژیک اسید بتیرک شد. اندازر

صاورت هبا نتیجهک ر ریت و ه رس  منحنی ک ژیبراسیون ب

بیا ن ترم مع دل ت ژیک اسید در ترم اودر خشک میلی

ها ک شد. میزان محتاواک تا م یلاونوئیاد از طرما  روش

از عصا رر  mg/ml 0رنگ سنجی ارزما بی شاد. یلظات 

ژیتار متا نول حال میلی 5/0ژیتر از آن در میلی 5/2تهیه و 

ژیتر آژومینیوم کلراماد باه آن اضا یه میلی 0/2سپس  .شد

ژیتر از محلاول ات سای  اسات ت و در میلی 0/2شد  سپس 

ژیتار آب مقطار ها  باه آن اضا یه شاد. میلی 8/0نه مت 

 405دقیقه در طول موج  02سپس جذب مخلوط اس از 

 ما ورا  -مرئاین نومتر توساط دسات  ر اساپکترویوتومتر 

است ندارد براک  عنوانه . کوئرستین بتیرک شدبنفش اندازر

ه براسیون استف در شد. میزان یلاونوئید بارس  منحنی ک ژی

ترم مع دل کوئرستین در ترم اودر خشک صورت میلی

 ب ر تکرار شد و میا ن ین آن 0تزارش تردمد. آزم مش 

 (.00)ه  تزارش شد

از عصا رر متا نوژی  mg/kg 5025در هر تسات دوز 

در نرم ل س ژین استف در شد و ساپس حساب ا ساخ  دوز 

-022. از سیلیم رمن نیاز دوز ها ک (00)بعدک انتخ ب شد

0025 mg/kg (.04)بر اس ، مط ژع ت قبلای انتخا ب شاد 

ک ر ریت. هر ترور ش مل ه حداقل سه دوز در هر تست ب

 02موش سورک نر باود. در مادل هیپوکسای خف ای   5

ترکیب ت  حیوان در مک محفظاه  .i.pدقیقه بعد از تزرم  

قرار تریات. در  ژیترمیلی 022بسته به حج   اک درشیشه

 mg/kg  02 052مدل هیپوکسی خاونی  نیترمات سادم  

دوزه ک مورد نظر از ترکیبا ت و  .i.pدقیقه بعد از تزرم  

در مدل هیپوکسی وابسته به تردش خون  سدم  یلورمد 

052 mg/kg صورت ه تزرم  تردمد. ارر ضد هیپوکسی ب

تزارش شاد. در تما می  "میزان زم ن زندر بودن موش"

عنوان کنترل منفای  در هیپوکسای ه نرم ل س ژین ب موارد

ه توئین و در دو مادل دم ار  اروارانوژاول باخف ی  ینی

صاورت ه اطلاعا ت باکا ر ریات. هعنوان کنترل مثبت ب

Mean±SD  تزارش شد. آنا ژیز وارما نس ماک ساومه و

کا ر ه ها  بامتع قب آن نیومن کوژز براک مق مسه میا ن ین

 (.00)ریت

 

 ثبحها و یافته
 ±05/0محتواک ت م ینلی عص رر مت نوژی خا رمرم  

خشااک و  معا دل ت ژیاک اسااید در تارم ااودر 28/50

معاا دل  58/01 14/0±محتااواک تاا م یلاونوئیاادک آن 

ماد. عصا رر آدسات ه در ترم اودر خشک ب کوئرستین

مت نوژی خ ر مرم  ت ریرک بسی ر خاوبی درمادل خاونی از 

وز تسات شادر  تارمن دخود نشا ن داد و حتای در اا مین

5/50 mg/kg  دقیقاه ایازامش  0/4زم ن مرگ را حادود

  زماا ن mg/kg 052(. باا  ایاازامش دوز بااه >25/2Pداد )

 28/0دقیقه براک ترور کنترل به  02/00 ±27/0مرگ از 

دقیقه رسید که امن دو برابر شدن در زم ن بق    52/04 ±

. (>P 2220/2دار بود )ه   از نظر آم رک بسی ر معنیموش

 7/0زم ن مرگ را حدود  mg/kg 5/00ه  در  سیلیم رمن

امن زم ن  mg/kg 05(. در دوز >P 25/2دقیقه ایزامش داد )

 022( و در دوز >P 220/2دقیقاااه ) 75/08 ± 85/0باااه 

mg/kg  دقیقاااه رساااید 00/04±71/0زمااا ن بقااا   باااه 

(2220/2 P<.)  02در اماان تساات اروارانوژااول در دوز 

mg/kg طاور ه کا ر ریات و باه مثبات با عنوان کنترله ب

دقیقه ایزامش  44/05±01/0دارک زم ن مرگ را به معنی

 (.>P 20/2داد )
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اررک مع دل سایلیم رمن با   5/50عص رر مت نوژی در 

اراارک  052داشاات. تاا ریر عصاا رر در  mg/kg 5/00دوز 

 (.<P 25/2باود ) mg/kg 005مع دل سایلیم رمن با  دوز 

 (.<P 25/2) وارانوژول داشتاررک مش به ار 5/50عص رر در 

(. سیلیم رمن ها  >2220/2Pن بود )آتر از قوک 052در 

(. <P 25/2) اررک مش به اروارانوژاول داشات 50/05در 

 (.0شم رر  )نمودار (>P 220/2تر از ان بود )قوک 005در 

 

N
S

E
 6

2.
5

E
 1

25

E
 2

50

S
 1

2.
5

S
 2

5
S
 5

0

S
 1

00

P
ro

p. 2
0

0

10

20

30

Dose (mg/kg)

S
u

rv
iv

a
l 
ti

m
e
 (

m
in

u
te

)

*
*

********

***
**

****
****

ns

✱

ns

ns

✱

✱✱✱✱

✱✱✱✱

 
 

 خ ر مرم  عص رر مت نوژییع ژیت آنتی ه مپوکسی  :1شماره  نمودار

(E ( و سیلیم رمن )Eدر مدل خونی در موش ) سورک 

  ***: >p< ****  220/2 p 2220/2: * نسبت به ترور کنترل منفی

20/2 **:p<  25/2 *:p<  25/2 p> ns: not significant   

 

در امن مادل  سادم  نیترمات نسابت باه اکسایژن با  

 لترک به هموتلوبین متصل شدر و ظرییت حمتم مل بیش

اکسیژن از طرم  تبدمل هموتلوبین به مات هموتلاوبین 

ها  رس نی باه ب یاتکند. در نتیجه اکسیژنک هش ایدا می

دچ ر اخاتلال شادر و امان یرامناد سابب مارگ ج نادار 

عناوان کنتارل ه تردد. در امن تست از اروارانوژول بامی

 مثبت استف در شد. اروارانوژول موجب بهبود یع ژیت تنفسی

  می )ات  اکسیژن مصریی بر مبن ک ترم اروتئینمیتوکندرم

شود و از عضله قلب در برابار ارارات میتوکندرم می( می

ه . در نتا م  با(0)کنادهیپوکسی و امسکمی مح یظت می

دست آمدر از تحقیق ت قبلی  عصا رر سار  وژیاک در 

حدود مک دقیقه زم ن بق  را در موش  mg/kg 422دوز 

نظار آما رک معنای دار باود  ایزامش داد. امن ایازامش از

(25/2 P<)(05.)  عص رر برگ و میور ال  به ترتیب ب  دوز

نسبت به ترور کنترل یع ژیات ق بال   5/50mg/kgو  005

توجهی از خود نش ن دادناد و زما ن مارگ را باه تا خیر 

 mg/kg 005انداختند. عص رر برگ ماورد حتای با  دوز 

  در . اناادام هااوامی یاارولا ارساایک(00)اراارک نداشاات

5/50mg/kg   دقیقااه در زماا ن بقاا    0موجااب ایازامش

اراارک  mg/kg 005(. در دوز >P 25/2هاا  شااد )مااوش

 (.05)(>P 25/2) مش به اروارانوژول از خود نش ن داد

عص رر مت نوژی ارر خوبی در مدل تردش خونی از 

 mg/kg 5025چاه عصا رر در دوز  تاراخاود نشا ن داد. 

اما  امان ایازامش از  ؛مش داددقیقه ایزا 028زم ن بق   را 

 005(. در دوز <P 25/2نظاار آماا رک معناای دار نبااود )

mg/kg  220/2دقیقه ایازامش داد ) 8زم ن بق   را حدود 

P< 052( و در mg/kg  00/0 ± 54/0زما ن مارگ را از 

دقیقه ایزامش  01/08 ± 84/0دقیقه براک ترور کنترل به 

. سیلیم رمن ها  (>P 2220/2دار بود )داد که بسی ر معنی

دقیقاه ایازامش  0زم ن مرگ را حدود  mg/kg 0025در 

 ± 55/0امن زم ن به  mg/kg 05(. در دوز >P 25/2داد )

زما ن  mg/kg 022( و در دوز >P 220/2دقیقه ) 10/08

(. در امن >P 2220/2دقیقه رسید ) 05/00 ± 88/0بق   به 

 عناوان کنتارله با mg/kg 02تست اروارانوژاول در دوز 

دقیقه ایزامش در زم ن  8/0ک ر ریت که موجب ه مثبت ب

(. عص رر متا نوژی در >P 25/2) ه  شدزندر م ندن موش

داشات و در  05250اررک مع دل سیلیم رمن ب  دوز  5025

امجا د  mg/kg 005اررک مع دل سایلیم رمن با  دوز  052

اررک مشا به اروارانوژاول  5/50کرد. عص رر مت نوژی در 

 25/2ن باود )آتار از قاوک 052در  و (<P 25/2) داشت

P< اررک مش به اروارانوژول نش ن  50/05(. سیلیم رمن در

 (>P 220/2ن بود )آتر از قوک 005( و در <P 25/2) داد

 (.0 شم رر )نمودار

سدم  یلوراماد ب عا  ژیاز شادن هموتلاوبین و در 

تاردد. در نتیجاه  نتیجه ک هش ظرییت حمل اکسیژن می

دژیل عدم درم یت اکسایژن کا یی از خاون  ه ه  ب سلول
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دسات ه در نت م  ب (.0)تردنددچ ر هیپوکسی و مرگ می

 5025آمدر در تحقیق ت قبلی  عص رر تال سایر در دوز 

mg/kg ( 25/2تا ریرک نداشات P>)   اما  در دوزmg/kg 

 (.07)(>P 25/2زم ن زندر م ندن را ایزامش داد ) 005
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( و E) عص رر خ ر مرم یع ژیت آنتی ه مپوکسی  :2شماره  نمودار

 سورک در مدل تردش خونی در موش (Eسیلیم رمن )

  ***: >p< ****  220/2 p: 2220/2: * نسبت به ترور کنترل منفی

20/2 **:p<  25/2 *:p<  25/2 p> ns: not significant 

 

مورر باود  mg/kg 5/50 در دوزعص رر تل خطمی 

 mg/kg 005 در دوززما ن بقا  را کنتارل ایازامش داد. و 

 20/2دقیقاه ایازامش داد ) 0زم ن زندر م ندن را حادود 

P<)    20/2تاار از اروارانوژااول بااود )کماای ضااعیفاما 

P<)(08.)  عص رر برگ الا  یع ژیات محا یظتی خاوبی از

 mg/kg 052ام  عص رر میور حتی در دوز   خود نش ن داد

 (.00)دادهیچ یع ژیتی نش ن ن

مادل هیپوکسای خف ای در  عص رر مت نوژی ت ریرک

 052تاارمن دوز تساات شاادر   نشاا ن نااداد. تنهاا  در باا لا

mg/kgدقیقه  02/08 ± 05/0ه  از   زم ن مرگ را موش

 82/05 ± 15/0دارک باه طور معنایه براک ترور کنترل ب

 5/00(. اما  سایلیم رمن در >P 25/2دقیقه ایازامش داد )

mg/kg دقیقااه ایاازامش داد  4/5گ را حاادود زما ن ماار

(25/2 P< در دوز .)80/40 ± 15/0اماان زماا ن بااه  05 

زم ن بق   به  mg/kg 022( و در دوز >P 2220/2دقیقه )

(. در امن مدل  >P 2220/2دقیقه رسید ) 02/50 ± 02/4

ه عنوان کنتارل مثبات باه ب mg/kg 52توئین در دوز  ینی

دقیقه  25/00± 72/4ه  را ک ر ریت و زندر م ندن موش

تارمن دوز خاود   (. عصا رر در با لا>P 2220/2رسا ند )

052 mg/kg 50/05راارک معاا دل ساایلیم رمن باا  دوز ا 

mg/kg 052ترمن دوز خود   داشت. عص رر حتی در ب لا 

mg/kg تاوئین از خاود نشا ن نتوانست اررک معا دل ینای

ز توئین ااررک مش به ینی 005ام  سیلیم رمن در دوز  ؛دهد

 (.0شم رر  ( )نمودار<P 25/2) خود نش ن داد
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 عص رر مت نوژی خ ر مرم  یع ژیت آنتی هیپوکسی :3شماره  نمودار

(E( و سیلیم رمن )E درمدل خف ی در موش سورک ) 

  ***: >p< ****  220/2 p: 2220/2: * نسبت به ترور کنترل منفی

25/2 *:p<  25/2 p> ns: not significant   

 

مدل هیپوکسی خف ی شرامط کمبود اکسیژن را در 

تااوئین میاازان مصاارف کنااد. ینیساا زک ماایسالول شبیه

تاار و را کاا  ATPاکسایژن  یع ژیاات ساالوژی و مصارف 

تاار مق ومات سالوژی را در براباار امجا د هیپوکساای بایش

دسات آمادر از تحقیقا ت قبلای  ه در نت م  ب (.0)کندمی

ماورر بااود و  mg/kg 5/50 در دوزمای عصا رر تال خط

زم ن مرگ را نسبت به ترور کنترل منفای ایازامش داد. 

تاوئین از خاود اررک مع دل ینای mg/kg 005در عص رر 

تااوئین تاار از یناایقااوک mg/kg052 در دوز .نشاا ن داد

اراارک  mg/kg 005عصاا رر تاال ساایر در دوز  (.08)بااود

اررک  mg/kg 052در دوز ( و <P 25/2توئین )مع دل ینی

 (.07)(>P 220/2تار از آن امجا د نماود ) مراتب قاوکه ب

 ه ک تست شدر یع ژیتی ه ک برگ و میور ال  در دوزعص رر

 اما  عصا رر بارگ ماورد در دوز ؛از خود نشا ن ندادناد
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mg/kg 005 تی ر  . عص رر(00)توئین داشتارر مش به ینی

 اکطاور ق بال ملاحظاهه با mg/kg  052تارر نیاز در دوز

نسبت به ترور کنترل زم ن مرگ را باه تعوما  اناداخت 

(220/2 P<)(01.) رسااد تاا ریر عصاا رر در نظاار ماایه باا

واسطه حضور م در موررر ه ه ک مختلف هیپوکسی بمدل

مااوش و کبااد ساایلیم رمن کلیااه  ساایلیم رمن ب شااد. آن 

هاا ک امسااکمی/ رک ارییااو ن صااحرامی را از جراحاات

ن یع ژیت مح یظت قلبی چنی. ه (00  02)کندمح یظت می

 ه ک مبتلا به انف رکتو، قلبی ن شی ازسیلیم رمن در موش

 مح یظتی. ت ریر (00)امسکمی/ رک ارییو ن نیز ر بت تردمد

در موش صحرامی در مق بل امساکمی مغازک سیلیم رمن 

  یمدر از تحقآدست ه . نت م  ب(00)نیز تزارش شدر است

ها  باودر و نآب  ق ت و همسو یح ضر در راست ک امن تحق

 کند.خوبی مک نیس  عمل امن اررات را توجیه میه ب

شود ارزم بی یع ژیت آنتی هیپوکسی امن ایشنه د می

ه ک دم ر هیپوکسی م نند هیپوکسای دو عص رر در مدل

تاردد چناین ایشانه د مایهیپوب رمک سنجیدر شود. ها 

ی کتوره ک اکسیداتیو استر، در ساط  سالوژی در امان 

 هیپوکسی مورد بررسی قرار تیرد. مدل ه ک

در انجاا م اماان کاا ر بهتاار بااود حااداقل مکاای از 

ی کتوره ک اصلی نش ن دهندر ه مپوکسی م نناد ارزما بی 

مقدار اشب ع اکسیژن م  سط  خونی ی کتور اژقا  شادر با  

از محادودمت . (04)ه مپوکسی سنجیدر و تازارش شاود

راک عمالا بودجاه لازم باامن مط ژعه می توان تفت کاه 

تاردد ایشنه د مای و انج م امن آزم مش ت وجود نداشت

 س مر محقق ن امن مورد را مد نظر قرار دهند.

 

 سپاسگزاری
کاد طار    دانشجومی با ن مهح صل ا م ن امن مق ژه

وسیله از حم مت م ژی مع ونات ب شد که بدمنمی 04400

 .تردداردمس رامسر تشکر می
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