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 اهمیت عناصر کمیاب درسیستمهاي بیولوژیک
 

 *سید علی اصغر مشتاقی
 
 

در سیسـتمهاي بیولوژیـک اسـت. ایـن عناصـر در      امروزه تعداد زیادي از تحقیقات وجود دارد که  در ارتباط با اهمیت عناصـر کمیـاب   
مسیرهاي بیوشیمیایی مختلف از جمله سنتز پروتئین، تنظیم آنزیمی، سنتز ترکیبات مهمی مانند سنتز هم، سنتز آنزیم و غیره دخالـت  

مخونی، بیماریهـاي پوسـتی،   دارند. از طرف دیگر کمبود این عناصر همانند زیادي آنها باعث ایجاد انواعی از بیماریها میشود از جمله: ک
شود. آهن، مس و کروم از دسته عناصـر   تاخیر در رشد و هموکروماتوز. عناصر کمیاب به دو دسته ضروري و غیرضروري تقسیم می

کمیاب ضروري و آلومینیوم، سرب، جیوه و کادمیم از جمله عناصر کمیاب غیرضروري محسوب می شـوند. شـباهتهاي شـیمیاي بـین     
 روري و غیر ضروري ممکن است سبب برهمکنش آنها در بدن شود و بیماریهاي مهمی را ایجاد نماید.عناصر کمیاب ض
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 عناصر واسطه  و گلایکیشن

 
 *محمد تقی گودرزي

 
ئینـی  غیر آنزیمی که فرآیند گلیکشن نامیده می شود نتیجه واکنش بین گلوکز و گروه آمین آزاد مولکـول هـاي پروت   گلیکوزیلاسیون

می باشد. ارتباط افزایش گلیکیشن با بیماري ها مثل دیابت و شرایط سالخوردگی مشخص شده است. نتیجه واکنش گلیکیشـن تشـکیل   
ترکیباتی است که محصولات نهائی پیشرفته گلیکیشن گفته می شود. وجود این ترکیبات عملکرد پروتئین ها را تغییر مـی دهـد. ایجـاد    

یجه فرآیند گلیکیشن گزارش شده است. همچنین مشخص شده است که این واکـنش در حضـور مقـادیر کـم     رادیکال هاي آزاد در نت
یون هاي عناصر واسطه در شرایط فیزیولوژیک منجر به ایجاد گونه هاي فعال می گردد که بطور اکسیدایتو به پروتئین ها حمله مـی  

 کنند و ساختمان فضایی طبیعی انها را تغییر می دهند. 
ین بحث فرآیند گلیکیشن، فراگمنته شدن و تجزیه اتو اکسیداتیو پروتئین ها و اثرات یون هاي عناصـر واسـطه بـر ایـن فرآینـدها      در ا

 همراه با ارائه نتایج مطالعات نویسنده و مروري بر مطالب منتشر شده مورد تجزیه و تحلیل قرار می گیرد. 
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 تداخل اثر داروها وعناصرکمیاب
 *اطمه زراعتیف

 
بدن انسان نیازي حیاتی به بعضی از مواد در حد میلیگرم دارد مانند اهن، روي ومس  وبه بعضـی ازعناصـردر حـد میکروگـرم ماننـد      
ید،منگنز،سلنیوم،کبالت،کروم ،مولیبدون ، نیکل وغیره که به آنها عناصر کمیاب می گویند.کمبود ایـن عناصـر منجـر بـه بـروز برخـی       

ور بیش از اندازه انها موجب مسمومیت می گردد.لذا حفظ میزان موردنیازاین عناصر در بدن امري ضـروري بـه نظـر    بیماریها وحض
می رسد.تغییر در مقادیر موردنیاز این عناصر در بدن بدلایل متنوعی می توانـد اتفـاق بیفتـد.یکی از انهـا تـداخلات بـین ایـن عناصـر         

حل مختلف مصرف می باشد.تداخلات دارویی به دوصورت  کینتیکی ودینـامیکی مـی توانـد    وداروها وحتی تداخل بین خود آنها در مرا
انجام شود.در زمینه کینتیکی تداخل دارودر مراحل جذب ،توزیع، متابولیسم ودفع آنها   بصـورت کـاهش یـا افـزایش مراحـل مختلـف       

بصـورت تشـدید یـا مهـار آن مـی توانـد اتفـاق        کینتیک عنصر در بدن ودر زمینه دینـامیکی در چگـونگی عملکـرد عنصـر مـوردنظر      
بیفتد.نتیجه این تداخلات منجر به کمبود یا کاهش عملکرد آنها ویا به عکس افزایش عملکرد ومسمومیت با این عناصر کمیـاب خواهـد   

 شد.بسیاري از این تداخلات با یک برنامه ریزي صحیح در مصرف داروها قابل پیشگیري خواهد بود.
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 ملاحظات اخلاقی در مباحث مربوط به عناصر کمیاب
 

 *افشین فراهانچی
 

اي محلی از تردید ندارد. رعایت این اصول   امروزه الزام رعایت اصول اخلاقی در ساحت علوم پزشکی در ذهن هیچ فرد حرفه
گانه راهنماهاي  اصول اخلاقی ششضمانتی براي حفظ شان مراجعین به نظام سلامت و از سویی متضمن جایگاه والاي پزشکی است. 

اي در نظام سلامت هستند که میتوانند راهگشاي او در مسیر ارتقاي سلامت جامعه باشند. این اصول  بنیادینی براي هر فرد حرفه
 گانه عبارتند از: شش

 خودمختاري .1
 عدم ضرررسانی .2
 سودرسانی .3
 عدالت .4
 رازداري .5
 آشکارسازي  .6

ها مشهود خواهد  ها، فرایندها و برنامه ها، گرایش حضور این قواعد و ملاحظات در یکایک تخصصمدارانه،  در سایه نظام سلامت اخلاق
دهد. در خصوص عناصر کمیاب مباحث گوناگونی با  به خود اختصاص می "عناصر کمیاب "بود که یکی از این عناوین را موضوع 

 ن موضوعات میتوان به موارد زیر اشاره نمود:چشمداشت به اصول اخلاقی قابل طرح و بررسی خواهند بود. در باب ای
یکی از این موضوعات اخلاقیست و به لزوم برخورداري افراد از عناصر کمیاب طبق الگویی  "عدالت در توزیع منابع"بحث .1

 استاندارد خواهد پرداخت. 
 یاب موضوع دیگر است.  به عناصر کم "هاي مربوط ملاحظات اخلاقی در پژوهش" .2
ها و  فرایندهاي مرتبط با نقش عناصر کمیاب در نظام سلامت موضوع قابل تامل اخلاقی  برنامه "محیطی تاثیرات زیست" .3

 دیگریست. 
 و تشخیص نیازمندان به عناصر کمیاب نیز متاثر از مباحث اخلاقی خواهد بود.  "غربالگري مراجعین"مبحث پیچیده  .4

روند آشکارسازي این خطاها عنوان اخلاقی مرتبط با عناصر کمیاب  دهد و که در این مسیر رخ می "تجویز و خطاهایی"ملاحظات 
 شود نگاهی اجمالی به موارد ذکر شده در بالا انداخت. گردد. در این متن تلاش می تلقی می
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Comparison of growth parameter, apgar score of neonate and “Zinc”, 

“Magnesium”, “Calcium” and “Phosphorus” of mother and cord blood 
between Gestational diabetic mellitus and none suffer 

 
mohammad keshvari delavar*  
 
* hamadan university of medical science- touyserkan valiasr hospital 
mohamad_keshvari@.comyahoo 
 
Abstract  
Background: Gestational Diabetes is considered as one of the most common problems in 
pregnancy, which can lead to the type 2 diabetes and long term complications. As regards 
identifying factors affecting disorder in balance of chelated micronutrient at birth by spending 
low cost can prevent the potential adverse consequences and heavy cost, this study was done 
with the aim of compare the status of some solutes between mothers with and without 
gestational diabetes.  
Methods: The present study was a case - control study that was done in the Fatemieh 
Hospital of Hamadan in the year 1392. 20 women with gestational diabetes as the case group 
and 20 nondiabetic women, who have been homologized on an individual basis in terms of 
the variables age and pregnancy rank, were examined. To collect data, a questionnaire 
containing information about status of demographic, anthropometric and general 
characteristics of the mother and also information related to her newborn was used. 
Information about maternal sugar status at various stages was obtained from laboratory 
records available to mother. Amount of 4 ml umbilical cord blood from placental end of 
umbilical cord immediately after childbirth and also the same amount were taken from their 
mothers, to measure amount of some elements such as zinc, magnesium, phosphorus and 
calcium in venous blood of umbilical cord of neonates and mothers. The significant level of 
data was considered equal or less than 5%.  
Results: : The mean of zinc, magnesium, phosphorus and calcium of mothers showed no 
significant difference between the two groups apgare score don’t show significant difference 
between two groups of neonates. The mean of size of the head circumference of baby was 
34/85± 0/2 centimeters in the case group and 33/90± 0/2 centimeters in the control group 
(P.Value=0/003). The mean of cord blood calcium was 9/81± 0/1 milligrams per deciliter in 
the case group and 10/23 milligrams per deciliter in the control group (P.Value=0/018). The 
mean of cord blood zinc was 79/05±2/9 milligrams per deciliter in the case group and 
86/96±2/6 milligrams per deciliter in the control group (P.Value=0/051).  
Conclusion: This study showed that the mean of zinc and calcium of blood of umbilical cord 
of neonates related to the mothers with gestational diabetes is significantly lower than non-
infected mothers. So infants of mothers with gestational diabetes than infants of healthy 
mothers are more prone to deficiency of some solutes, and they need more attention.  
Keywords: Gestational diabetes ،zinc، calcium ،magnesium ،phosphorus 
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 استرانسیوم وآنتیموان در افراد مبتلا به سرطان مري و افراد سالممقایسه سطح سرمی 
 

 *، سید مهران حسینی شیما اکبري راد ، حمیدرضا جوشقانی
 

 چکیده:
سرطان مري سومین سرطان شایع در ایران می باشد. نواحی با شیوع بالاي سرطان مري در جهان ، کمربند سـرطان  مقدمه و هدف:

ب سرطان هاي مري در چین و ایران شناسـایی مـی شـوند. نتـایج مطالعـات بـر روي آب، خـاك، غـلات و         مري نامیده می شوند. اغل
پسماند و رسوبات استان گلستان در ایران نشان داده است که آنتیموان و استرانسیوم از نواحی با شیوع پایین سرطان مري بـه سـمت   

یموان در محیط کمیاب بوده و اثرات سرطان زایـی آن تـاکنون مشـخص    نواحی با شیوع بالاي این سرطان یک شیب افزایشی دارد. آنت
نشده است. استرانسیوم یک عنصر غیر ضروري است که مطالعات در باره اثرات آن بر متابولیسم استخوان، اثـرات سـرطان زایـی آن    

یمـوان و شـیوع سـرطان مـري در اسـتان      نسـیم و آنت ارا نشان داده است. از آنجا که تا کنون اطلاعاتی درباره ارتباط بین غلظـت استر 
گلستان ارائه نشده است. این مطالعه براي ارزیابی میزان این عناصر کمیاب در سرم بیماران مبتلا به سرطان مري با استفاده از تکنیـک  

 جذب اتمی انجام شد.

گروه کنترل انجام شـد. پـس از نمونـه     فرد سالم به عنوان 30) و SCCبیمار مبتلا به سرطان مري ( 30این مطالعه بر روي روش کار:
 گیري، غلظت استرانسیوم و آنتیموان با روش جذب اتمی اندازه گیري شد.

% مـرد  50% زن و 50فرد سالم به عنوان گروه کنترل بود که از این تعداد  30فرد مبتلا به سرطان مري و  30این مطالعه شامل نتایج:
بود. میـانگین غلظـت استرانسـیوم در سـرم بیمـاران سـرطانی        64±8گین سن گروه کنترل و میان 66±13بودند. میانگین سن بیماران 

 ± 48/1بود. میانگین غلظت آنتیموان در گروه بیماران مبتلا به سرطان  08/24 ± 46/1و میانگین آن در گروه کنترل 18/24 ± 62/1
وم و آنتیموان در هر دو گـروه تفـاوت معنـاداري مشـاهده     بود. در میانگین استرانسی 98/18 ± 93/1و در افراد گروه کنترل  61/18

 نشد.
 در این مطالعه ارتباط معناداري بین مقادیر سرمی استرنسیم و آنتیموان در افراد بیمار و گروه کنترل مشاهده نشد.نهایی: نتیجه

 
 سرطان مري/ آنتیموان /استرنسیمکلید واژه ها:

                                                           
 )(hosseini@goums.ac.irگروه فیزیولوژي، دانشگاه علوم پزشکی گلستان، گرگان، ایران -دانشگاه علوم پزشکی گلستان  -*
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 یدان ها در کارگران شاغل در صنایع مسبررسی مقادیر مس و روي و سطح آنتی اکس
 

 *، غلامعباس محمدي، مهدیه نظرياحمد غلامحسینیان نجار
 
 

 چکیده:
اثرات متفاوت اکسـیدانی و آنتـی    in vivoمس و روي نقش مهمی در واکنش هاي اکسیداتیو ایفا می کنند اما مطالعات مقدمه و هدف:

) و CATمطالعه تاثیر مواجهه بـا مـس و روي بـر میـزان فعالیـت آنـزیم هـاي کاتـالاز (        اکسیدانی این عناصر را نشان داده اند. در این 
) مورد بررسی قـرار  TAS) اریتروسیتی و آنتی اکسیدان تام سرم (MDA) و تولید مالون دي آلدهید (SODسوپراکسید دیس موتاز (

 گرفت. 

سال مورد مطالعه قرار گرفت. غلظت مـس   35-55نی مرد سالم در محدوده س 70نفر ازکارگران مرد مجتمع مس و  70روش کار:
اریتروسیتی و آنتی اکسیدان کل سرم بـه روش رنـگ   SODو  CATو روي به روش اسپکتروفتومتري جذب اتمی و فعالیت آنزیم هاي 

 مد.سنجی اندازه گیري شد. غلظت مالون دي آلدهید هم به روش کالریمتري با استفاده از تیوباربیتوریک اسید به دست آ
میکروگرم بر دسی لیتـر بـود کـه در     3/148±3/ با استفاده از 2و  8/113±2/2غلظت مس و روي در سرم کارگران به ترتیب نتایج:

میکروگرم بر دسی لیتر با اختلاف معنی داري بیشتر بـود   7/107±0/2و  5/104±5/1مقایسه با مقادیر آنها در گروه شاهد به ترتیب 
)001/0<Pهاي  ). فعالیت آنزیمCAT  وSOD    اریتروسیتی در کـارگران بـا مقـادیرU/gHb 3/199±7/7621  از میـزان   1489±3/12و

در کـارگران بـه طـور     TAS). همچنین میـزان  P>05/0بیشتر بود ( 7/1421±1/11و  1/7049±4/157آنها در گروه شاهد با مقادیر 
گـروه مـورد    MDA). مقـدار  P>001/0میلی مـول بـر لیتـر،     4/1±01/0در برابر  6/1±03/0معنی داري از گروه شاهد بیشتر بود (

nmol/gHb 7/3±8/245  بود که به طور معنی داري بیش از گروه شاهدnmol/gHb 7/3±8/245 ) 001/0بود<P  ارتباط معنـی داري .(
 بین غلظت مس و روي با سایر فاکتورهاي مورد مطالعه مشاهده نشد.  

که میزان استرس اکسیداتیو در کارگرانی که در معرض تماس با مس و روي بودند افـزایش  در این مطالعه مشخص شد نهایی: نتیجه
 یافته که جهت مقابله با آن دفاع اکسیدان نیز فعال شده است.  

 
 کارگران مجتمع مس /مالون دي آلدهید /ظرفیت آنتی اکسیدانی تام /سوپراکسید دیس موتاز /کاتالاز /روي /مسکلید واژه ها:

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

                                                           
 (mahnaz202@yahoo.com) گروه بیوشیمی بالینی دانشکده پزشکی کرمان -دانشگاه علوم پزشکی کرمان  - *
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مطالعه تاثیر مکمل یاري روي در کاهش التهاب ، عفونت و شدت بیماري در بیماران 
مطالعه کار آزمایی بالینی  -تروماي شدید سر بستري در بخش مراقبت هاي ویژه 

 مطالعه پایلوت  -دوسوکور
 

 ، دکتر محمدرضا احصایی  ر، دکتر عبدالرضا نوروزي ، دکتر علیرضا باباپو*مریم خزدوز
 
 
 

 چکیده:
کمبود روي در بیماران ترومایی سر میتواند موجب تشدید پاسخ هاي التهابی و بروز اسـترس اکسـیداتیو و در نتیجـه    مقدمه و هدف:

افزایش بیماریزایی و مرگ ومیر گردد. مکمل یاري روي در بیماران ترومایی شدید سر با توجه بـه نیـاز بـالا در ایـن بیمـاران ممکـن       
 ب ، عفونت و بطور کلی کاهش شدت بیماري نقش داشته باشد.است در کاهش التها

بسـتري در بخـش    8تا  5بین  GCSبیمار تروماي شدید سر با  50این مطالعه کار آزمایی بالینی تصادفی دو سوکور بر روي روش کار:
محلول  mg 120گروه مورد،  مراقبت هاي ویژه انجام گرفت. بیماران بطور تصادفی به دو گروه مورد و شاهد تقسیم می شدند. در

، CRPروز از طریق تغذیه روده اي داده می شـد. سـطح پلاسـمایی روي،     15روي و در گروه شاهد به همین مقدار دارونما به مدت 
ESR آلبومین، تعداد ،WBC      و دماي بدن در روزهاي اول، هفتم و شانزدهم مطالعه انـدازه گیـري شـد. شـاخصAPACHE II 24در 

ام از نظـر بهبـودي و یـا میـزان     28العه و روز شانزدهم جهت تشخیص شدت بیماري اندازه گیري شد. بیماران تـا روز  ساعت اول مط
 آنالیز شدند. Tو  ANOVAبررسی و به کمک تست هاي  SPSSمرگ و میر بررسی شدند. نتایج حاصل با نرم افزار آماري 

بیمـاران بـین دو گـروه تفـاوت معنـی       APACHEII، دماي بـدن و  WBCداد ، آلبومین، تع CRP،ESRدر روز اول مطالعه، مقدار نتایج:
). سطح پلاسمایی روي در هر دو گروه در ابتدا پایین بود و اختلاف معنی داري بین دو گـروه دیـده نشـد. در    P<0.05داري نداشتند (

ف در روز شـانزدهم دیـده نشـد سـطح     روز هفتم سطح پلاسمایی روي در گروه مورد بطور معنی داري افزایش یافت. اما این اخـتلا 
، دماي بـدن در روز شـانزدهم در گـروه    WBC، تعداد  CRP ،ESR). مقدار P<0.05(پلاسمایی روي در هر دو گروه افزایش یافته بود
 .)P<0.05(مورد بطور معنی داري کمتر از گروه شاهد بود

 .نهایی: نتیجه
 

 روي، تروماي شدید سر، APACHE II ،CRPکلید واژه ها:
 
 

 
 
 
 

 ــــــــــــــــــــــــــــــ
 )Khazdozm901@mums.ac.ir(کارشناسی ارشد دانشگاه علوم پزشکی مشهد *
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 بررسی منابع غذایی تامین کننده آهن در خانوارهاي شهري ایران

 
 

 *محمد مهدي شکوري محمودآبادي
 
 
 

 چکیده:
این مطالعه با توجه به اهمیت نقش آهن درحفظ سلامت افراد جامعه و با هدف تعیـین منـابع عمـده آهـن در الگـوي      مقدمه و هدف:

تا  1379مطالعات الگوي مصرف مواد غذایی ووضعیت تغذیه اي، در سالهاي "ز نتایج طرح جامع غذایی خانوارهاي شهري و با استفاده ا
 انجام شد. "1381

سـاعت یادآمـد خـوراك در سـه روز متـوالی بـه روش        24تمامی داده هاي الگوي مصرف با اسـتفاده از پرسشـنامه هـاي    روش کار:
با روش یکسان جمع آوري شد.سپس منابع عمـده   1381تا پائیز  1379تان مصاحبه و مشاهده توامان ادآمد و توزینی ،در فاصله زمس

 تاٌمین کننده آهن تعیین شدند
) ،گـروه  4/8) بیشترین سهم و حبوبات در رتبه سوم(درصـد  1/13)درصد، گروه سبزي (درصد 8/50پس از نان و غلات(درصد  نتایج:

 2/1درصد )،لبنیـات(  3/2درصد )،تخم پرندگان( 8/3ها( درصد )،نوشیدنی 4/6درصد )، و به ترتیب میوه ها( 8/7( گوشتها رتبه چهارم
 9/3درصد )را در تامین آهن شهروندان داشتند البته باید متذکر شـد کـه   4/1درصد )،شیرینی هاومواد قندي ( 9/0درصد )،خشکبار(

 ه و غیره تامین شد.درصد آهن دریافتی نیز از سایر منابع غذایی شامل انواع رب و چاشنی ها و غذاهاي آماد
باتوجه به اینکه بیش از نیمی از آهن دریافتی در جامعه شهري ایران از گروه نان و غلات تامین می شود،توصیه می گـردد  نهایی: نتیجه

با توجه به پایین بودن زیست دسترسی آهن از این گـروه پـژوهش هـاي کـاربردي و نیـز سـرمایه گـزاري جهـت بـالابردن زیسـت           
 از این گروه مهم غذایی انجام شود دسترسی آهن

 
 خانوارهاي شهري ،ایران /آهن /منابع غذایی کلید واژه ها:

                                                           
 )(shaackooree@yahoo.comدانشکده پزشکی -پزشکی همدان  دانشگاه علوم -*
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 مقایسه عناصر مس و روي درسرم بیماران ایرانی مبتلا به مالتیپل اسکلروزیز و شیزوفرنی
 
 

 ، خلیل زابلی*، رقیه پورکبیر محمد طاهري
 
 

 چکیده:
و شیزوفرنی از بیماري هاي سیسـتم عصـبی مرکـزي هسـتند کـه بـا اخـتلالات حرکتـی و          .)M.Sمالتیپل اسکلروزیس (مقدمه و هدف:

رفتاري فرد همراه می باشند. با توجه به گزارشات ضد و نقیض در ارتباط با میزان عناصر کمیاب در مایعات بیولوژیک ایـن بیمـاران و   
مقایسه مقدار روي و مس موجود درسرم بیمـاران ایرانـی مبـتلا     احتمال ارتباط آن ها با اتیولوژي بیماري هدف از این مطالعه تعیین و

 به مالتیپل اسکلروزیز و شیزوفرنی بود

نفر فرد سالم که از نظر سن و جنس مطابقت داشـتند بـه عنـوان     43و MSزن) مبتلا به  38مرد و  29نفر ( 67نمونه سرم روش کار:
اتمی قرار گرفت. نتایج حاصله بـا روش مـدل هـاي خطـی تعمـیم       گروه کنترل مورد سنجش عناصر مس و روي توسط دستگاه جذب

 ) و آنالیز کوواریانس بررسی گردید. GLMیافته (
نسبت به گروه کنتـرل افـزایش داشـت،     (P<0.01)سرم در هر دو بیماري بطور معنی داري  Cuنتایج نشان داد درحالیکه میزان  نتایج:

سرم بیماران مبتلا بـه   Znو میزان  (P<0.01)لروزیز نسبت به گروه کنترل کاهش معنی دارسرم بیماران مبتلا به مالتیپل اسک Znمیزان 
و شـیزوفرنی نیـز    MSداشت. همچنین اختلاف میانگین روي بین گروه (P<0.01)شیزوفرنی نسبت به گروه کنترل افزایش معنی داري 

ی معنی دار نبود. با توجه به نتایج مقایسه هاي دو به دو در و شیزوفرن MSبود ولی اختلاف میانگین مس بین گروه  (P<0.01)معنی دار
 آنالیز کوواریانس از نظر آماري اختلاف میانگین روي و مس در مردان و زنان معنی دار نمی باشد.

ر دو میزان روي می تواند به عنوان مارکروضعیت سوپراکسید دسموتاز و سوپراکسید باشد کـه اخـتلاف معنـی دار آن د   نهایی: نتیجه
بیماري احتمالا نشان از اختلاف حالت هاي مختلف استرس اکسیداتیو در بیماري ها می باشد. افزایش در میزان سرمی مـس در هـردو   
بیماري می تواند به آنزیم هاي حاوي مس مانند سیتوکروم اکسیداز مربوط باشد. بنابراین احتمالا تغییرات در میـزان عناصـر کمیـاب    

ي متابولیک دخیل هستند می تواند درپاتوژنز بیماري هاي سیستم عصبی مثل مالتیپل اسکلروزیز وشـیزوفرنی  ضروري که در مسیرها
 نقش داشته باشد.

 
 مس /مالتیپل اسکلروزیز /شیزوفرنی /رويکلید واژه ها:

                                                           
 )rpourkabir@hotmail.comگروه بیوشیمی، دانشگاه علوم پزشکی و خدمات بھداشتی ھمدان، ایران ( - *
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مقایسه فاکتور هاي خونی و عناصر کمیاب روي و مس در افراد مبتلا به ژیاردیازیس با 
 افراد سالم 

 
 

 ، اقا سید حسین شاهچراغی ، خانم مولود تاج گردون *علی فتاحی بافقی
 
 

 چکیده:
سـال   11تـا   4ژیاردیا لمبلیا تک یاخته انگلی عامل معمولترین اسهال غیر ویروسـی در انسـان اسـت. در بـین کودکـان      مقدمه و هدف:

توانـد علائـم    بومی وجـود دارد. عفونـت ژیاردیـا مـی    درصد و بصورت  36تا  2تر بوده و شیوع آن در مناطق مختلف ایران بین  شایع
هاي محلـول در چربـی مثـل ویتـامین آ و      اشتهایی، کاهش وزن، سوء جذب ویتامین هاي شکمی، بی متفاوتی از قبیل اسهال، نفخ، کرامپ

داشته باشد. علائـم ژیاردیـا   گونه علائمی ن ، تغییر در ساییدگی پرزهاي روده، دفع مدفوع چرب داشته باشد و یا هیچ B12نیز ویتامین 
کند. روي و مس مهم ترین عناصر حیاتی کمیـاب در بـدن انسـان هسـتند کـه تنظـیم        شدن بروز می هفته پس از آلوده 2تا  1معمولاً 

کننده مسیرهاي متابولیک بوده، نقش کلیدي در پاسخ هاي ایمنی بدن دارند. عنصر روي براي سیستم ایمنی بدن مورد نیاز و کمبـود  
ن سبب ابتلا به اسهال حاد می شود . مس براي فعالیت آنزیم ها، تشکیل هموگلوبین، تولید گویچه هـاي سـرخ خـون و جـذب آهـن      آ

ضروري است. مقایسه فاکتورهاي هاي خونی و عناصر کمیاب بین افراد مبتلاء به ژیاردیازیس و سالم کمتر بررسی شـده اسـت.هدف   
 .ونی و عناصر کمیاب روي و مس در افراد مبتلا به ژیاردیازیس با افراد سالم بوداز این مطالعه، مقایسه فاکتور هاي خ

نفر از بچه ها ي ژیاردیا منفی خون گیر ي انجام گرفت و سرم هردو  30ساله ژیاردیا مثبت و  3-10نفر از بچه هاي  30از روش کار: 
نها انجام و مورد مقایسه قرار گرفت. داده ها با بسته نرم براي آ CBCگروه گرفته شد. سپس سطح روي و مس با استفاده از کیت و 

 .تجزیه و تحلیل شد SPSSافزاري 
) بطور معنی داري در P<0.001) و هماتوکریت (P<0.001)، گویچه هاي سرخ (P=0.035، نوتروفیل (MCHC (P=0.027)سطو ح نتایج:

، گویچـه هـاي   MCVداشت. امـا سـطوح هموگلـوبین، لنفوسـیت،      بچه هاي مبتلاء به ژیاردیازیس در مقایسه با بچه هاي سالم کاهش
). سطح سرمی روي در گروه بچه هاي سالم بطور معنـی دار بـالاتر از گـروه    P<0.05سفید و پلاکت ها اختلاف معنی داري نشان نداد(

بتلاء به ژیاردیا بطور معنـی  ) و سطح سرمی مس در بچه هاي سالم در مقایسه با بچه هاي مP=0.001بچه هاي مبتلاء به ژیاردیازیس(
 ).P<0.003دار کاهش نشان داد(

، نوتروفیل، گویچه هاي سرخ و هماتوکریـت در بچـه هـاي مبـتلاء بـه بیمـاري       MCHCنتایج نشان داد که سطوح سرمی نهایی: نتیجه
داري نمـی کنـد.و    تفـاوت معنـی   MCVژیاردیا افزایش می یابد، سطوح سرمی همـوگلبین، لنفوسـیت، گویچـه هـی سـفید، پلاکـت و       

 سرانجام در بچه هاي دچار ژیاردیازیس سطح سرمی عنصر روي در کاهش و مس افزایش می یابد
 

 مس. /روي /عناصر کمیاب /ژیاردیا لمبلیا /فاکتور هاي خونیکلید واژه ها:

                                                           
سی، گروه انگل شناسی و قارچ شنا، دانشکده پزشکی، دانشگاه علوم پزشکی شهید صدوقی پردیس، بلوار شهداي گمنام، صفاییه، یزد -*
)afbafghi@ssu.ac.ir( 
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وضعیت سرمی سلنیوم در سالمندان مبتلا به پوکی استخوان: پژوهشی مبتنی بر طرح 
 )AHAPمندان شهر امیرکلا (بررسی سلامت سال

 
عباس  ،مجتبی فتحی ، سید رضا حسینی ، حاجی قربان نودالدینی ، سقراط فقیه زاده ،*هادي پارسیان، عطیه آل احمد

 موسی پور 
 
 
 

 چکیده:
ان پوکی استخوان یک نقص سیستمیک استخوانی است که در سنین بالا و در اثر اخـتلال درفرآینـد بـازگردش اسـتخو    مقدمه و هدف:

شـود. در خـلال فرآینـد انحـلال      ي استخوانی و افزایش شکنندگی مـی  دهد که منجر به کاهش توده (انحلال و تشکیل استخوان) رخ می
شوند که در صورت حذف نشدن می توانند به عنوان گونه هاي فعال اکسیژن عمل کـرده، بـا    استخوان، پراکسیدهاي لیپیدي تولید می

سلول و نیز ماتریکس خارج سلولی صدمه بزنند. سلنیوم به عنوان یک عنصر کمیـاب در قالـب اسـیدآمینه    ایجاد استرس اکسیداتیو به 
پراکسیدازها از جمله سلنوپروتئین هایی هستند کـه بـه عنـوان    -ي سلنوسیستئین در ساختمان سلنوپروتئین ها شرکت دارد. گلوتاتیون

هـاي آنتـی    انـد کـه دریافـت مکمـل     هـا نشـان داده   کنند. گزارش ایفا میآنتی اکسیدان نقش مهمی در خنثی سازي عوامل پراکسیدي 
تواند از طریق افزایش ظرفیت آنتی اکسیدانی با کاهش استرس اکسـیداتیو ریسـک ابـتلا بـه پـوکی اسـتخوان را کـاهش         اکسیدانی می

غلظـت سـرمی سـلنیوم را در دو    هاي فعال اکسیژن، در پژوهش حاضر برآن شدیم تا  دهند. به علت نقش کلیدي سلنیوم حذف گونه
 گروه مبتلا به پوکی استخوان و سالم مورد ارزیابی قرار دهیم.

سـال از طـرح بررسـی     60زن) بـالاي   50مـرد،   53فرد سـالم (  106زن) و  53مرد،  53بیمار مبتلا به پوکی استخوان ( 106روش کار:
گونه داروي مـرتبط بـا بـازگردش اسـتخوانی، تـراکم       ننده هیچ) انتخاب شدند. افراد شرکت کAHAPسلامت سالمندان شهر امیرکلا (

در دو ناحیـه   BMDهاي حاوي سلنیوم را مصرف نکردند. وضعیت پوکی استخوان از طریـق سـنجش    ) و مکملBMDمعدنی استخوان (
یز توسط ) مشخص شد. غلظت سلنیوم نDEXAبا انرژي مضاعف ( Xهاي کمري توسط روش جذب سنجی اشعه  ي فمور ران و مهره

 ) با گرافیت اندازه گیري شد.AASاسپکتروفوتومتر جذب اتمی (
)؛ اما بین دو گروه بیمـار و  P =0.238هاي زن و مرد، تفاوت معناداري در میزان سلنیوم سرمی وجود نداشت( بین شرکت کنندهنتایج:

و در  9.64μg/L±20.02آن در افـراد سـالم    سالم، تفاوت معناداري از لحاظ غلظت سرمی سلنیوم مشاهده شد؛ به طوري که میـانگین 
بالاتري را نیـز در هـر دو ناحیـه ي     BMD). همچنین افراد داراي غلظت سلنیوم بالاتر، میزان P =0.002بود ( 8.34μg/L±15.9بیماران 

به پوکی استخوان، غلظـت  جا که در بیماران مبتلا  ) نشان دادند. نتیجه گیري: از آنP =0.006هاي کمري ( ) و مهرهP<0.001فمور ران (
 سرمی سلنیوم کمتري نسبت به افراد سالم مشاهده شد

تواند در ایجاد پوکی استخوان نقش داشته باشد. مطمئنا  گیري کرد که کمبود سلنیوم می گونه نتیجه توان این احتمالا مینهایی: نتیجه
آنها بالاست، احتمال بروز آن را می تواند کاهش دهد.  سنجش سلنیوم و تجویز آن در جوامعی که خطر ابتلا به پوکی استخوان در

 اثبات این امر نیاز به مطالعات تکمیلی دارد
 

                                                           
مرکزعوامل اجتماعی مؤثر بر سلامت، دانشگاه علوم پزشکی بابل، بابل،  -دکتراي بیوشیمی بالینی دانشگاه علوم پزشکی بابل   -*
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Objective: This study was conducted toevaluate the effects of selenium supplementation on 
glucose homeostasisparameters and lipid concentrations in women with polycystic ovary 
syndrome  ) PCOS).  
 
Methods: This randomized, double-blind, placebo-controlled trial wasconducted among 
70women diagnosed with PCOS and aged 18-40years old .Participants were randomly 

divided into two groups to receive 200μg per dayselenium supplements (n=35) or placebo 
(n=35) for 8weeks. Fasting blood sampleswere taken at baseline and after 8 weeks' 

intervention to quantify glucose ,insulin and lipid concentrations. 
  
Results: After 8 weeks of intervention ,subjects who received selenium supplements had 
significantly decreased seruminsulin levels (-4.9±7.8 vs. +1.6±12.8 μIU/mL, P=0.01), 
homeostasis model ofassessment-insulin resistance (HOMA-IR) (-1.1±1.1 vs. +0.4±3.1, 
P=0.01)   , homeostatic model assessment-Beta cell function (HOMA-B) (-19.1±30.9vs .
+4.5±48 .0 , P=0.01) and increased quantitative insulin sensitivity check index  ) QUICKI) ) 

(+0.02±0.04 vs. +0.0009±0.05, P=0.03)) compared with placebo. Inaddition, supplementation 
with selenium resulted in a significant reduction inserum triglycerides (-12.4±49.3vs. 
+9.4±26.7mg/dL, P=0.02) and VLDL-Cconcentrations (-2.4±9.9vs. +1.9±5.3mg/dL, P=0.02) 
compared with placebo. Atrend toward a significant effect of selenium supplementation on 
decreasingserum LDL-C levels (-2.3±9.9 vs. +2.3±12.6 mg/dL, P=0.09) was observed . 
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Conclusion: In conclusion, 200 microgram per day selenium supplementation for 8 weeks 

among PCOS women had beneficial effects on insulin metabolism parameters ,triglycerides 

and VLDL-C levels . 
 

Key words: Selenium ،supplementation ،polycystic ovary syndrome ،insulin metabolism ،lipid 
concentrations 
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در  P بررسی سطح سلنیوم سرمی و سلنوپروتئین هاي گلوتاتیون پراکسیداز و سلنوپروتئین
 بیماران مبتلا به تیروئیدیت هاشیموتو و هیپوتیروئیدیسم و مقایسه با افراد سالم

 
، فاطمه احمدپور ، بهنام چهاردولی ، زهرا ملک پور دهکردي ، سید رضا حسینی ، امیرحسین دوستی مطلق ، ابوالفضل  *میترا نوربخش

 گلستانی ، مریم رزاقی آذر 
 
 

 چکیده:
آنزیم هاي وابسته به سلنیوم در میان بافت هاي حاوي بالاترین میزان سلنیوم محسوب می شـود. ایـن عنصـر از     تیروئید به دلیل بیان

) هـاي سـیتوزولی و   GPxطریق آنزیم دیدیناز در متابولیسم هورمون تیروئیدي تأثیر گذار بوده و از طریق گلوتـاتیون پراکسـیداز (  
اتیون پراکسیداز، سلول هاي تیروئیدي را از آسیب اکسیداتیو محافظت مـی کنـد. از   پلاسما و همچنین فسفولیپید هیدروپراکسید گلوت

نقش مهمی در کاهش گونـه هـاي فعـال     GPxآنجایی که متابولیسم هورمون هاي تیروئیدي نیازمند تولید پراکسید هیدروژن است، 
یوم تولید سایتوکاین هاي التهابی را نیز که بـا بیمـاري   ) و رادیکال هاي آزاد در تیروئید ایفا می کند. ترکیبات حاوي سلنROSاکسیژن (

هایی نظیر تیروئیدیت هاشیموتو در ارتباط هستند کاهش می دهند. به همـین دلیـل هـدف از ایـن مطالعـه بررسـی سـطح سـلنیوم،         
) و مقایسـه بـا   HTیدیسـم ( ) و هیپوتیروئHShدر بیماران مبتلا به تیروئیدیت هاشـیموتو ( SeP) (گلوتاتیون پراکسیداز و سلنوپروتئین 

فرد کنترل سالم گرفته شد. تسـت هـاي تیروئیـدي     25و  HTبیمار  HSh ،20بیمار  32افراد سالم است. روش مطالعه: نمونه خون از 
در مورد کلیه ي افراد انجام شد. همه ي بیماران تحت درمان با لووتیروکسین بوده و نتایج تسـت   TSHو  T4 ،T3 ،T3uptakeشامل 

 high-resolution continuum source graphite furnaceتیروئیدي در مورد آنان طبیعی بود. سطح سلنیوم سـرم بـه روش   هاي 

atomic absorption        به کمک دستگاه جذب اتمی، پس از هضم اسیدي توسط اسـید نیتریـک و متعاقبـاً اسـید کلریـدریک و پراکسـید
 340در  NADPHفاده از اسـپکتروفوتومتر بـه کمـک گلوتـاتیون ردوکتـاز و کـاهش       با اسـت  GPxهیدروژن انجام شد. فعالیت آنزیم 

 t-test) و ANOVAاندازه گیري شد. آنـالیز واریـانس (   ELISAتوسط  SePو  anti-Tg ،anti-TPOنانومتر اندازه گیري شد. میزان 
وم در تمام افراد شـرکت کننـده در محـدوده    براي مقایسه داده هاي گروه هاي مختلف مورد استفاده قرار گرفت. نتایج: سطح سلنی

در گروه  HSh ،μg/L 3/8 ± 77/83در گروه  μg/L 2/5 ± 76/89ي نرمال بود و در گروه هاي مختلف تفاوت معنی داري نداشت (
HT  وμg/L 6/7 ± 87/92  در گروه کنترل). فعالیتGPx  در گروه هاي بیمارانHSh ،HT    ان و افراد سـالم تفـاوت معنـی داري نش ـ

نیز در سه گروه مورد مطالعه تفـاوت معنـی داري    SeP). 58/54 ± 8/13و  U/g Hb 5/14 ± 64/54  ،03/7 ± 6/47نداد (به ترتیب 
در گروه کنترل). البتـه   ng/ml 0/12 ± 61/20و  HTدر گروه  HSh ،ng/ml 3/8 ± 33/19در گروه  ng/ml 6/10 ± 37/23نداشت (

GPx  وSeP  در افرادHT ر از گروه هاي دیگر بودند ولی این تفاوت معنی دار نبود. ارتباط معنی داري بین پارامتر هاي مـورد  پایین ت
در افراد مؤنث به طور معنی داري پایین تر از افراد مذکر بود. بحث  SePمشاهده نشد.  Tgو  TPOمطالعه و میزان آنتی بادي ضد 

که تحت درمان با لووتیروکسین هستند در مقایسه با افراد سـالم تفـاوتی    HT و HShدر بیماران  SePو  GPxو نتیجه گیري: سلنیوم، 
 .ندارد
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اي سرب و روي بر غلظت سرمی پارامترهاي مرتبط با عملکردکبد  بررسی اثرات مقایسه

 در رات نر 
 
 

 ، سید علی اصغر مشتاقی  *، هاشم نیريالهام مشتاقی
 
 

 چکیده:
افزون کاربرد فلزات سنگین در زندگی بشر امروزه و خطراتـی کـه سـلامت انسـان و دام را      با توجه به گسترش روزمقدمه و هدف:

باشـد کـه بـا وجـود      کند، مطالعه در این زمینه کمک شایانی به سلامت بشر خواهد کـرد. سـرب از جملـه ایـن عناصـر مـی       تهدید می
ات جانبی این عنصر بر سلامت انسـان و دیگـر جانـداران    هاي متعدد آن در زندگی صنعتی، تا کنون مطالعات کمتري در زمینه اثر نقش

ي حاضر بررسی اثرات عنصر سرب در مقایسه با عنصر روي از دسـته عناصـر کمیـاب بـر سـطوح       صورت گرفته است. هدف مطالعه
 باشد. سرمی پارامترهاي مرتبط با بافت کبد در رات نژاد ویستار می

گـرم بـر کیلـوگرم وزن بـدن در مقایسـه بـا        میلی 6و  4اقی سرب در دوزهاي مختلف در این تحقیق ، اثر تزریق درون صفروش کار:
نژاد ویستار پـس از گذشـت دو     رات نر 48گرم بر کیلوگرم وزن بدن بر عملکرد کبد در  میلی 1و  5/0 روي تزریق دوزهاي مختلف

فت. غلظت سرمی پارامترهاي مرتبط با بافـت کبـد   روز) از زمان تیمار مورد بررسی قرار گر 60روز) و بلند مدت ( 15دوره کوتاه (
ها در نظـر گرفتـه    دار بودن تفاوت معنی عنوان سطح  به  . 18spssافزار ها با استفاده از نرم گیري گردید. داده در پایان دو دوره اندازه

 شد.
میانگین میزان فعالییـت آنزیمهـاي    روي در دوره کوتاه مدت، در رسد عنصر سرب و براساس نتایج به دست آمده، به نظر مینتایج:

SGOT ،SGPT ،LDH ،ALP   ،پروتئین تام و میزان بیلی روبین مستقیم بین گروه شاهد و گروه تیمار تغییرات چشمگیري ایجـاد نکـرده ،
). P>05/0باشـند(  طور معناداري قابل ملاحظه مـی  این در حالیست که با افزایش مدت زمان تزریق در دوره بلند مدت این تغییرات به

 در طول مدت آزمایش هیچ مرگ و میري در حیوانات مشاهده نگردید.
گیـري شـده بـه     هـاي انـدازه  -نتایج بدست آمده حاکی از آن است که، تغییرات ایجاد شده توسط سرب بر فعالیت آنزیمنهایی: نتیجه

باشد. از سـوي   یجاد شده در متابولیسم بافت کبد میمدت زمان تأثیر بستگی دارد. این تغییرات بیانگر آسیب سلول کبدي یا اختلالات ا
 %) از خود نشان داد. . LDH )3/53ها از جمله  دیگر افزایش دوز تزریقی روي اثرات توکسیسیته در سنتز برخی از این آنزیم

 
 روي /آنزیمهاي کبدي /سرب کلید واژه ها:
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با تاموکسیفن و عصاره آبی بررسی میزان مس، روي و منگنز در سرم رت هاي تیمار شده 
 ریشه گیاه کاسنی

 
 

 ، ابوالفضل نصیري ، حمید بهروج ، رقیه عباسعلی پورکبیره *نسرین ضیامجیدي
 
 

 چکیده:
متابولیسم داروهاي مختلف یکی از علل مهم تولید ترکیبات اکسیدان در بدن می باشد. تاموکسیفن یک داروي درمان مقدمه و هدف: 

ارتباط آن با استرس اکسیداتیو اثبات شده است. سیستم دفاعی آنتی اکسیدان بدن شامل دو گروه آنزیمـی و  سرطان پستان است که 
غیر آنزیمی است که عناصر مختلف به خصوص مس، روي و منگنز در آن نقش مهمـی دارنـد. عصـاره هـاي گیاهـان مختلـف ماننـد        

دنی، ویتامین ها و عناصر کمیاب می توانند براي تقویت سیستم آنتی کاسنی به دلیل داشتن خاصیت آنتی اکسیدانی و محتواي مواد مع
اکسیدانی بدن مفید باشند. لذا در این مطالعه میزان تغییرات مس، روي و منگنز سرم تحت تـاثیر تاموکسـیفن و عصـاره ریشـه گیـاه      

 .کاسنی مورد بررسی قرار گرفته است

ه چهار گروه تقسیم شدند. گروه اول رت هاي تیمار نشده نرمال (کنتـرل)، گـروه   رت ماده بالغ به طور تصادفی ب 24تعداد روش کار: 
میلی گرم عصاره آبی ریشه گیاه کاسنی بـه ازاي هـر کیلـوگرم وزن بـدن رت، بـه صـورت گـاواژ         200دوم رت هاي دریافت کننده 

گرم به ازاي هر کیلـوگرم وزن بـدن رت،   روز، گروه سوم رت هاي دریافت کننده تاموکسیفن به میزان یک میلی  14دهانی به مدت 
روز و گروه چهارم رت هایی که ابتدا تاموکسیفن را به همان صـورت گـروه سـوم و سـپس عصـاره       7به صورت زیر جلدي به مدت 

کاسنی را همانند گروه دوم دریافت کردند. در پایان زمان تیمار، نمونه هاي خون رت هاي مورد مطالعـه جمـع آوري شـد و پـس از     
یجاد لخته در دماي محـیط، سـرم آنهـا بـا کمـک سـانتریفوژ جداسـازي شـد و میـزان عناصـر مـس، روي و منگنـز توسـط دسـتگاه               ا

 اسپکتروفتومتري جذب اتمی مورد اندازه گیري قرار گرفت
کننـده عصـاره   میزان روي و منگنز در هیچ یک از گروه ها تغییر معنی داري را نشان ندادنـد. میـزان مـس در گـروه دریافـت      نتایج: 

کاسنی افزایش معنی داري را نسبت به گروه کنترل نشان داد. اگرچه این تغییرات در گروه دریافت کننده تاموکسیفن معنی دار نبـود،  
 اما در گروه دریافت کننده تاموکسیفن و عصاره کاهش معنی داري نسبت به گروه دریافت کننده عصاره مشاهده شد

یشه گیاه کاسنی سبب افزایش میزان مس در سرم رت هـاي دریافـت کننـده ایـن عصـاره شـده اسـت در        عصاره آبی رنهایی:  نتیجه
حالیکه دریافت این عصاره پس از مصرف تاموکسیفن افزایش کمتري را نشان داده است. به نظر می رسـد کـه ایـن دارو و عصـاره از     

 نظر تاثیر بر میزان مس در تقابل با یکدیگر هستند. 
 
 

 کاسنی /تاموکسیفن /منگنز /روي /مس ها: کلید واژه

                                                           
 (n_ziamajidi@yahoo.com) گروه بیوشیمی بالینی، دانشکده پزشکیدانشگاه علوم پزشکی همدان،  -*
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بررسی فلزات سنگین در تخم مرغ عرضه شده درشهر تهران و محاسبه میزان دریافت 
 روزانه آنها 

 
 

 ، نبی شریعتی فر ، رامین نبی زاده ، شاهرخ نظم آرا ، آرش اکبرزاده *، غلامرضا جاهد خانیکی سمیه عباسی کیا
 
 
 
 

 چکیده:
نه و هدف: تخم مرغ از مواد غذایی با منشا دامی است که به دلیل غنی بودن از پروتئین و املاح ضـروري مـورد   زمی مقدمه و هدف:

استفاده زیادي در میان جوامع مختلف دارد و مصرف آن، تقریبا تمام گروه هاي سنی را شامل می شود. یکـی از عـواملی کـه فراینـد     
یتا باعث آلودگی آن می شود فلزات هستند و از طروق مختلف وارد زنجیره تولیـد ایـن   تولید تخم مرغ را تحت تاثیر قرار داده و نها

ماده غذایی می شوند که در صورت بالا رفتن می تواند عوارض بسیاري بر سلامتی انسان و یا کیفیت محصول بر جاي گـذارد. هـدف   
 و روي در تخم مرغ عرضه شده در شهر تهران است.از این تحقیق بررسی فلزات سنگین آرسنیک، کادمیوم، سرب، نیکل، مس، آهن 

نمونه تخم مرغ از برند هاي مختلف از فروشگاههاي مواد غذایی شهر تهران جمع آوري شد. آماده سازي نمونه  29تعداد  روش کار:
نـالیز داده هـا بـا    سنجیده شـدند. آ  ICPها به کمک هضم اسیدي مرطوب انجام شد. سپس مقادیر فلزات سنگین با استفاده از دستگاه

انجام گرفت. جهت مقایسـه ي میـزان فلـزات     Excel (V.2.26)و  ANOVAبا آزمون آماري  SPSSاستفاده از برنامه نرم افزار آماري 
سنگین بین اندام ها از آزمون یو من ویتنی استفاده شد و همچنین بین مارك هـاي مختلـف از آنـالیز واریـانس و کروسـیکال والـیس       

 .استفاده شد 
، 01/0نتایج آنالیز نشان داد که میانگین غلظت فلزات برحسب (میلی گرم برکیلوگرم) در تخم مرغ به ترتیـب بـراي کـادمیوم     نتایج:

بدسـت   55/12و بـراي روي   37/34، بـراي آهـن    46/1، براي مـس   014/0، براي نیکل  0 03/0، براي آرسنیک  074/0براي سرب 
ت روزانه فلزات با مصرف تخم مرغ از طریق فلز آهـن و کمتـرین آن از طریـق کـادمیوم در روز     آمده است. بیشترین میزان دریاف

 قابل انجام است.
مقادیر بدست آمده فلزات در نمونه هاي تخم مرغ از حد مجاز فلزات سـنگین تعیـین شـده توسـط اسـتاندارد ایـران و        نهایی: نتیجه

باشد . اما نظر به مهم بـودن آلـودگی مـواد غـذایی بـه فلـزات از نظـر بهداشـت         کدکس پایین تر بوده است و از این نظر ایمن می 
همگانی که می توانند خطراتی را براي سلامتی انسان داشته باشند لزوم توجه به پایش این آلاینده ها بطور مرتب در مواد غـذایی در  

 خور اهمیت است.
 

 دریافت روزانه /سلامت انسان /عناصر سمی /ایمنی مواد غذایی /فلزات سنگین /تخم مرغ کلید واژه ها:

                                                           
 )(jahed2020mom@gmail.comژوهشکده محیط زیست، دانشگاه علوم پزشکی تهران، تهران، ایران پ -*
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بهبود دهندگی مقاومت انسولین و عوامل خطرساز دیابتی توسط مکمل یاري با روي  اثر
)Znدر زنان مبتلا به سندرم تخمدان پلی کیستیک ( 

 
 *فاطمه پورتیمورفرد تبریزي

 
 

 چکیده:
یعترین اختلال پاتولوژیکی غـدد درون ریـز در زنـان سـنین بـاروري،      ) بعنوان شا PCOSکیستیک ( سندرم تخمدان پلی مقدمه و هدف:

منجر به طیف وسیعی از علایم بالینی و بیوشیمیایی می شود. علی رغم اینکه مطالعات مختلف اثر مفیـد مکمـل یـاري روي در بیمـاران     
کیسـتیک وجـود    مبتلا بـه سـندرم تخمـدان پلـی    دیابتی را نشان داده اند ، داده ها و اطلاعات کافی در زمینه مکمل یاري روي در زنان 

نــدارد. لــذا ایــن مطالعــه در جهــت بررســی اثــر مکمــل خــوراکی روي بــر ســطح ســرمی ناشــتایی گلــوکز، انســولین، هموگلــوبین   
 کیستیک انجام گرفته است. ) و مقاومت انسولین در زنان مبتلا به سندرم تخمدان پلیHbA1cگلوکوزیله(

میلیگـرم   50کیستیک، بطور تصادفی به دو گروه: دریافت کننده روزانـه   زن مبتلا به سندرم تخمدان پلی 65در این مطالعه روش کار:
هفته، تقسیم بندي شدند. مداخله تجویزي در این مطالعه درکنار رژیم دارویی آنهـا   8روي بصورت سولفات روي و دارونما به مدت 

 HOMA(Assessment Homeostasisمـت انسـولینی بـا اسـتفاده از اسـکور     پروژسـترونی بـود. مقاو  -یعنی ترکیبات خوراکی اسـتروژنی 

Model)  ) محاسبه گردید و سطح سرمی روي، گلوکز، انسولین و هموگلوبین گلوکوزیلهHbA1c  سـنجی و دریافـت    )و ارزیابیهـاي تـن
 .رژیمی در شروع و پایان مطالعه تعیین گردید.

و  )p>05/0(داري کاهش یافتـه بـود   ت انسولینی در مقایسه با گروه دارونما بطور معنیدر پایان مطالعه، در گروه مکمل ، مقاومنتایج:
مشاهده شد. در گروه مکمل، رابطه ) 05/0<p(HbA1cو)  =02/0p( اختلاف معنی داري در بین دو گروه از نظر سطح سرمی انسولین

. در هر دو گروه مـورد  )p>05/0(ولینی وجود داشتدار معکوسی بین تغییرات سطح سرمی روي و تغییرات میزان مقاومت انس معنی
 .)p>05/0(بررسی، تغییر معنی داري در سطح گلوکز ناشتاي سرم مشاهده نشد 

یافته هاي این مطالعه حاکی از این هستند که با توجه به اثر مثبت مکمل روي در کـاهش مقاومـت بـه انسـولین در زنـان      نهایی: نتیجه
 عنوان درمان کمکی در این افراد توصیه می شود. ، این مکمل بهPCOSمبتلا به 

 
 ؛ مقاومت انسولینی2دیابت نوع  /روي /سندرم تخمدان پلی کیستیککلید واژه ها:

                                                           
 fateme.pourteymour@gmail.com تبریز -مرکز تحقیقات تغذیه  –دانشگاه علوم پزشکی تبریز  - *
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مطالعه آلودگی سرب در آب، رسوبات و ماهیان تجاري تالاب بین المللی هامون: استان 
 سیستان و بلوچستان ایران

 
 بولفضل زنگنه اسد آبادي ، مهران عاطفت دوست، مهري دلسوز ، ا*قاسم ذوالفقاري 

 
 

 
 چکیده:

المللی هامون و تحقیق حاضر، به منظور تعیین غلظت عنصر سنگین سرب در آب، رسوبات و ماهیان تجاري تالاب بین مقدمه و هدف:
 .و مقادیر مرجع انجام گرفت با حد مجاز استانداردهاي جهانی آن میزان مقایسه

انجـام شـد.    4100Perkin Elmer گیري غلظت سرب به روش جذب اتمی شعله بـا کمـک دسـتگاه    ها و اندازهونهآنالیز نم روش کار:
 .)1386(زمستان  آوري شدندماهیان از یک نقطه و آب و رسوبات از سه نقطه تالاب هامون سابوري جمع

و  72/0، 35/0، 39/0، 32/0ک و سفیدك به ترتیب هاي آمور، کپور معمولی، فیتوفاگ، انجمیانگین غلظت سرب در عضله گونه نتایج:
میلی گرم بر کیلوگرم برآورد شد. غلظت سـرب   83/0و  76/0، 74/0، 79/0، 74/0میلی گرم بر کیلوگرم و در کلیه به ترتیب  81/0

ایسـتگاه هـاي   میلی گـرم بـر لیتـر و غلظـت سـرب رسـوبات در        42/0و  41/0، 40/0هاي اول، دوم و سوم به ترتیب آب در ایستگاه
باشند. نتایج آنالیزهاي آزمایشگاهی نشان داد که بین غلظـت سـرب   میلی گرم بر کیلوگرم می 21/1و  15/1، 83/0مذکور به ترتیب 

) بیشتر از mg/kg 77/0). بطور کلی غلظت سرب کلیه (r=14/0داري وجود ندارد (کلیه و عضله ماهیان مورد بررسی همبستگی معنی
 ).>p 001/0دار است () بود. تفاوت بین این دو به لحاظ آماري معنیmg/kg 52/0غلظت سرب عضله (

 ،FAO ،WHO، FDA ، TALهاي آمور، کپور معمولی، فیتوفاگ زیر محدوده پیشنهادي توسـط  هاي سرب گونهغلظت نهایی: نتیجه
U.K (MAFF)  وNHMRC هاي انجک و سفیدك بالاتر از حد هستند، اما غلظت سرب گونهWHO  وTAL   قرار دارند. نتایج نشـان

هاي سـه گانـه تفـاوت    هاي سرب رسوبات ایستگاههاي سه گانه تفاوت آماري نداشتند اما بین غلظتداد غلظت سرب آب بین ایستگاه
 داري وجود داشت.آماري  معنی

 تالاب بین المللی هامون /آب /رسوبات /ماهی /سرب کلمات کلیدي:

                                                           
گروه محیط زیست -دانشکده جغرافیا و علوم محیطی-دانشگاه حکیم سبزواري-توحید شهر-سبزوار -دانشگاه حکیم سبزواري  -*
)ghr_zolfaghari@yahoo.com( 
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منظور حذف ه ] به عنوان حلال سبز بOmim][PF6کاربرد مایعات یونی [
هاي آبی حاوي نمک با  ) در نمونهIIگیري مقادیر ناچیز یون مس ( (استخراج)/اندازه

 )ISFMEاستفاده از روش ریز استخراج تشکیل حلال درجا (
   

 ، اباسط رحمانی ، سارا مقدسی فر *مهدي حسینی
 چکیده:

توانـد سـمی نیـز باشـد، بنـابراین       هاي بیولوژیکی عنصري حیاتی بوده و در عین حال مـی  مس براي بسیاري از سیستممقدمه و هدف:
باشد. لـذا تعیـین مقـادیر     هاي آبی نشان دهنده ضمانت کردن آن بین حد ضرورت و سمیت آن می گیري مقادیر آن در نمونه اندازه

سـازیرو اسـتخراج، یـک نـوع جدیـد از       هاي آماده ز بین روشهاي متفاوت بسیار حائز اهمیت است. ا هاي با ماتریس ناچیز ان در نمونه
. )(ISFMEمایع همگن بر اساس استفاده از مایعات یونی به نام ریـز اسـتخراج نشـکیل حـلال درجـا توسـعه یافتـه اسـت         -استخراج مایع

واد بـه اصـطلاح مـواد نـرم در     هاي علم م ـ مایعات یونی به عنوان مایعاتی ویسکوز در دماي اتاق بسیار مورد توجه بوده که در سیستم
هـاي جداسـازي و اسـتخراج بـه عنـوان       فرایند الکتروشیمی تا مواد داراي انرژي و همچنین داراي توانایی بـه عنـوان حـلال در فراینـد    

گیـري برخـی    هاي سمی و خطرناك کاربرد دارد. هدف این کار حاضر توسعه یک تکنیک جدید ریز استخراج براي اندازه جایگزین حلال
، مـس بـه عنـوان    ISFMEباشد. براي بررسی ارزیـابی کـارایی روش    هاي آبی حاوي مقادیر نسبتا بالایی از نمک می ها در نمونه آنالیت

هاي حاوي مقادیر متفاوتی از نمـک بـا اسـتفاده از تکنیـک طیـف بینـی        هاي آبی در نمونه هدف جهت استخراج و تغلیظ آن در محلول
 انتخاب گردید. اي جهت قرائت جذب اتمی شعله

] به عنـوان  Omim][Iاکتیل متیل ایمیدازولیوم یدید) با نام اختصاري [-1این روش بر اساس استفاده از مایع یونی سنتز شده (روش کار:
-1Z,1'Z)-(ethane-1,2-diylbis(azan(-'3,3)، بازشـیف ( IIلیتر از محلول نمونه حاوي یون مس( میلی 5باشد. به  حلال استخراج کننده می

1-yl-1-ylidene))bis(methan-1-yl-1-ylidene)bis(4-bromophenol گـرم از مـایع یـونی     میلـی  100)) به عنوان عامل کمپلکس کننده و
-PFگرم از یون مقابـل   میلی 25شود. مخلوط به لوله سانتریفیوژ ته مخروطی شکل انتقال داده شده، بهم زده شده و سپس  اضافه می

دور بـر دقیقـه    5000دقیقـه در سـرعت    5شود. محلول حاصله به مدت  هنگام مخلوطی ابري شکل حاصل میاضافه شده و در این  6
) باقیمانده بـا دسـتگاه   IIگیري مقدار یون مس( سانتریفیوژ شده تا دو فاز آلی و آبی از هم تفکیک شوند. سپس فاز آبی بمنظور اندازه

 شود. جذب اتمی قرائت می
استخراج، حـد  -استخراج بررسی و بهینه شدند. تحت شرایط بهینه ریز اي موثر بر روي کارایی فرایند ریز جزیههاي ت تاثیر فاکتورنتایج:

) RSDبدست آمد. دقت یا انحراف اسـتاندارد نسـبی روش (   6/66و  ng mL−1 16/0) و فاکتور تغلیظ به ترتیب 3Sbتشخیص روش (
 هاي استاندارد و مرجع تایید شد.. گیري نمونه فاده از اندازهپذیري روش با است % بدست آمد. صحت و اعتماد3/1حدود 
% وزنی/حجمـی  40-30هاي حاوي مقادیر بـالاي نمـک (   سریع، ساده، ایمن و مقاوم در برابر نمونه ISFMEاي  روش تجزیهنهایی: نتیجه

متاثر بـوده بهینـه شـد. روش مـذکور از      هایی که بر روي کارایی استخراج سدیم نیترات) است. روش پیشنهاد شده با توجه به پارامتر
گیـري مـس در    اي مانند گستره خطی بودن، حساسیت، دقـت مناسـب بـوده و توانـایی مناسـبی بـراي انـدازه        هاي تجزیه نظر ویژگی

 باشد. هاي مرجع را دارا می هاي آبی حاوي مقادیر بالاي نمک و نمونه نمونه
 ریز استخراج تشکیل حلال درجا. /بازشیف /مایعات یونی /)IIمس (کلید واژه ها:

                                                           
 )(mehdi.hosseini.znu@gmail.comزنجان-ه علمی کاربردي دنديدانشگا -دانشجو دکتري   -*
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آموزش یک شبکه عصبی مصنوعی با هدف تعیین اسپکتروفوتومتري همزمان مقدار آهن، 
 مس و کبالت در پلاسماي خون

 
 *، آذین نوروزيمنا عامري

 

 چکیده:
ولفات، شـبکه عصـبی   نفتول در محیط مایسلی سـدیم دو دسـیل س ـ  -2-پیریدیل آزو)-2(-1بر پایه تشکیل کمپلکس با  مقدمه و هدف:

 مصنوعی براي تعیین اسپکتروفتومتري همزمان آهن، مس و کبالت درپلاسماي خون استفاده شده است.
نفتـول   -2-پیریـدیل آزو) -2(-1میلـی لیتـر از محلـول اتـانولی       1% ، 6.4میلی لیتر از محلول سدیم دو دسیل سولفات  1.5 روش کار:

میلی لیتري اضافه شد. دو دقیقـه اجـازه داده    10اي آهن یا کبالت یا مس به یک فلاسک حجمی میلی لیتر از یکی از محلول ه 1% و 0.2
هـر محلـول نمونـه بـه سـل       میلـی لیتررسـید.   10شد تا واکنش اتفاق بیفتد و سـپس حجـم محلـول بـا آب دو بـار تقطیـر شـده بـه         

%) طیـف آن در محـدوده طـول مـوجی      0.02فتـول  ن-2-پیریدیل آزو)-2(-1مقابل شاهد (محلول  اسپکتروفتومتري منتقل شد و در
 نانومتر گرفته شده است.   800- 500

میکروگرم بر  1-0) و IIمیکروگرم براي مس ( 1.5-0و  (II)میکروگرم بر میلی لیتر براي آهن  3-0غلظت محلول نمونه ها بین  نتایج:
 107نـانومتر انتخـاب شـده اسـت. کـل       1تغییر طول موجی  نانومتر با 650-550محدود شد و جذب بین    )IIمیلی لیتر براي کبالت (

طیف به طور اتفاقی براي مجموعه آموزش، ارزیابی و آزمون انتخاب شـد. یـک شـبکه     15و  15، 77طیف استاندارد بدست آمده که 
روي حساسیت شـبکه  پارامتر هاي قابل تنظیمی که  عصبی پس خور توسط  کاربرد قانون یادگیري پس انتشار خطا، آموزش داده شد.

 متغیر در هر زمان بهینه شد. -اثر دارند با روش یک
نتایج توافق خوبی بین مقادیر غلظت پیش بینی شده و حقیقی نشان می دهند. این شـبکه در مرحلـه بعـدي بـراي تعیـین       :نهایی نتیجه

 همزمان غلظت یونهاي مذکور در پلاسما به کار برده خواهد شد.

 هاي بنیادي مزانشیمی انسان/ سولفات روي/ اندازه گیري طول تلومر/ پیريسلول  کلید واژه ها:

                                                           
 و خدمات بھداشتی تھران، ایران  گروه بیوشیمی، دانشکده پزشکی، دانشگاه علوم پزشکی - *
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 ذب روده اي عوامل کیلیت کننده آهنجسنتز و بررسی مکانیزم 
 

 **هیدر ر س، *لطف االله سقایی
 

 چکیده:
اشـتگی آهـن   ) بـراي درمـان انب  DFOبیش از چهل سال است که از داروي گرانقیمـت و تزریقـی دسـفري اکسـامین (    مقدمه و هدف:

معرفـی شـده    DFO) به عنوان داروهاي خوراکی ارزانقیمت براي چـایگزینی   HPOsاستفاده می شود. اخیرا ، هیدروکسی پیریدینونها (
 ) وارد بازار دارویی شده است.L1هیدروکسی پیریدینون ( –3 –دي متیل  –1،2اند و یکی از مشتقات آنها به نام 

هیدروکسی متیـل   –2–اتیل  –1به نام  HPOsو یکی از مشتقات دیگر  L1تز و بررسی مکانیزم جذب هدف از این مطالعه ، سنروش کار:
سـتفاده از پرفیـوژن روده اي بـه صـورت بـرون تنـی مـی باشـد. روش مطالعـه: هیدروکسـی           ا) با L2هیدروکسی پیریدینون ( –3 –

 HNMRق یک واکنش چهار مرحله اي سنتز شدند با استفاده از پیریدینونهاي مورد مطالعه با استفاده از مالتول و کوجیک اسید از طری

 ،IR  ،Mass ) و آنالیز عنصري ساختار و خلوص مواد تعیین گردید. ضریب توزیع لیگاندها نیز بین آب و اکتانولpH=7.4  اندازه گیـري (
ژن روده اي انجـام گرفـت. بـراي ایـن     و با اسـتفاده از پرفیـو   Schumann] 1براساس روش توسعه یافته [ L2و  L1شد. مکانیزم جذب 

روده رات انجام شد تا مشخص گردد که آیا جذب این داروها از طریـق یـک فراینـد پاسـیو     jejunalمنظور آزمایشها روي قطعه هاي 
 .) در جذب آنها دخالت داردPepT1صورت می گیرد یا یک مکانیزم فعال با استفاده از یک ناقل پپتیدي (

) می رسد لذا ترانسپورتر پپتیـدي در انتفـال آن   plateauبا گذشت زمان به سطح ثابت ( L1نکه میزان جذب داروي با توجه به اینتایج:
یک ارتباط خطی بین غلظت ماده جذب شده و زمان مشاهده شد که دلالت بر آن دارد که مکانیزم  L2نقش دارد. برعکس در مورد 

یلیت کننده هاي خوراکی آهن نیاید با ناقل هاي پپتیـدي میـل ترکیبـی داشـته     جذب به طریق پاسیو صورت می گیرد.بطور ایده آل ک
به داخل سیستم عصبی مرکزي شده و  L1به بمقدار کمی در مغز وجود دارد بنابراین باعث ورود داروي  P epT1باشند. ناقل پپتیدي 

 در نتیجه منجر به ایجاد اثرات سمی می گردد.
جهـت ادامـه    L1می تواند به عنوان کی لیت کننده آهن مناسب تري نسبت بـه   L2می دهد که داروي  این یافته ها نشاننهایی: نتیجه

 گردد. مطالعات بالینی معرفی

 فرایند پاسیو /دسفري اکسامین /هیدروکسی پیریدینونها /کی لیت کننده هاي آهنکلید واژه ها:

 

                                                           
گروه شیمی دارویی ، دانشکده داروسازي ، دانشگاه علوم پزشکی اصفهان ، اصفهان ،ایران  -دکترا گروه شیمی دارویی -*
)saghaie@pharm.mui.ac.ir( 

 ، لندن، انگلستانkingدپارتمان داروسازي، دانشگاه  -**
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فا در موش هاي ال  LXRوضعیت آنتی اکسیدانی، آهن ، شاخصهاي لیپیدي و بیان 

 هیپرکلسترولمیک
 

 *، سید علیرضا وفایی ****، رضا یاري***، فاطمه میرزایی*،مهدي بهمنی**غلامعباس محمدي ،عشاقی ابراهیم عباسی

 

ازتیکول داروي کاهنده کلسترول جدیدي است که به خوبی توسط بیماران قابل تحمل است وداراي اثرات جانبی و هدف:  مقدمه
سیر یکی از گیاهان دارویی بوده که نشان داده شده است داراي اثرات مفیدي می . از طرف دیگربه دارو نما استبسیار کم و مشا

 باشد. 
تایی تقسیم  8گروه  5گرم  بطور  تصادفی به  28-30با میانگین وزن  N-Maryموش سوري نژاد  40 در این مطالعه  :روش کار

%  +  اسید کولیک 2کلسترول -2% (کنترل)،   گروه  0/ 5%  +  اسید کولیک 2+ کلسترول غذاي معمولی  گروه کنترل: -1شدند:  گروه 
 0/ 5%  +  اسید کولیک 2کلسترول -4% ،  گروه 005/0% +  ازتیمایب  0/ 5%  +  اسید کولیک 2کلسترول -3% ،  گروه 4% +  سیر 0/ 5

آهن  ،یدانیاکس یآنت تیوضعریافت می کردند.بعد از یک ماه د )chowغذاي معمولی (-5% ، گروه 4% + سیر005/0% +  ازتیمایب 
 مورد بررسی قرار گرفت.LXRانیو ب يدیپیل يشاخصها ،يکبد

سطح ، ، وزن کبدVLDL،تري گلیسرید، c LDL-در مقایسه با گروه کنترل در گروه ترکیبی سیر و ازتیکول مقدار کلسترول تام، :نتایج
میزان آهن کبدي در گروه هیپرکلسترولمیک و گروه  حظه اي کاهش داشت.بطور قابل ملا و آهن کبدي گلوکز خون

 خوندیده شد.در روده و   LXRدر میزان بیان  ر قابل ملاحظه ايهمچنین تغیی افزایش داشت. ازتیمایبهیپرکلسترولمیک و 
، LDL-cل ملاحظه اي میزانکلسترول تام،در این مطالعه ما نشان دادیم که درمان ترکیبی سیر و ازتیکول بطور قاب :بحث و نتیجه گیري

TG ،VLDL  وزن کبد ، نسبت وزن کبد به وزن بدن و گلوکز خون  و همچنین ،mRNA  و پروتئینSR-BI  روده اي  را کاهش می
یسرید ، را بیشتر از سیر و ازتیکولبه تنهائی کاهش داد، اگرچه مقدار تري گل ي آترواسکلروزدهد. این درمان ترکیبی ریسک فاکتورها

VLDL  هاي سیر و ازتیکول به تنهائی تغییري نداشت اما در گروه ترکیبی بطور قابل ملاحظه اي کاهش داشت.ه و گلوکز در گرو 
 

 کبدي LXRي/ دیپیل يشاخصها /آهن ی/دانیاکس یآنت: کلید واژه ها
 

                                                           
 همدانگروه بیوشیمی، دانشکده پزشکی، دانشگاه علوم پزشکی   *

  کرمان گروه بیوشیمی، دانشکده پزشکی، دانشگاه علوم پزشکی * *
  گروه آناتومی، دانشکده پزشکی، دانشگاه علوم پزشکی کرمانشاه  ***

 بروجردزیست شناسی، دانشگاه آزاد  گروه  ****
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 شیکادمیوم در بافتهاي عضله ماهی سفید و کپور دریایی و پرور و میزان سرب مطالعه
 استان گیلان

 
 ٭٭٭٭گودرزي ،٭٭٭کرمی ممتاز،  ٭٭حشمتی، *موسوي

 

 چکیده:
مواد غذایی دریایی و بطور مشخص ماهی از جمله مواد مصرفی اصلی در رژیم غذایی انسـان هسـتند و طبـق آمـار      مقدمه و هدف:

زي و ورود مـواد آلاینـده  صـنعتی بـه     میزان مصرف آنها در مناطق شمالی و جنوبی کشور بالاست . باتوجه به رشد صنعت و کشـاور 
لذا اندازه گیري و بررسی مقدار  این فلزات در آبزیان و از جمله ماهی براي حفظ سـلامت انسـان    سنگین دریاها و اثرات سمی فلزات

پرورشـی  داراي اهمیت می باشد . هدف از این مطالعه اندازه گیري و مقایسه بین سرب و کـادمیوم مـاهی سـفید و کپـور دریـایی و      
  است.  

فلز سنگین کادمیوم و سرب در بافت عضله ماهی سفید و کپور دریایی و پرورشـی اسـتان    دودر این مطالعه جهت بررسی  روش کار:
نمونـه) مـاهی    40بافـت هـاي عضـله (    ،نمونه برداري انجام شد. پس از نمونـه بـرداري   1393گیلان از مناطق مختلف استان در سال 

اي اندازه گیري غلظت فلزات آن ها به آزمایشگاه انتقال داده شدند. براي اندازه گیري فلزات در ایـن بافـت   بصورت منجمد شده بر
انجـام شـد. بـراي تجزیـه و تحلیـل       termo seriesها به روش خاکستر خشک و با بکارگیري دستگاه اسپکتروفوتومتري جذب اتمی مدل 

 استفاده گردید.قیبی توکی آزمون تع) و  ANOVAداده ها از آنالیز واریانس (
 ppb289/65 ،ppbمیزان تجمع فلز سرب در ماهیان سفید دریایی ، سفید پرورشی ، کپور دریایی و کپـور پرورشـی  بـه ترتیـب       نتایج:

68/46  ،ppb 892/19  و ppb 176/5         و میزان تجمع فلز کادمیوم در ماهیان سـفید دریـایی ، سـفید پرورشـی ، کپـور دریـایی و کپـور
اندازه گیري شد . اختلاف در میزان تجمع این فلـزات ،   ppb5201/2و ppb 4409/11  ، ppb 0477/6 ، ppb  1355/2رورشی  به ترتیب پ

  . بین ماهیان پرورشی و دریایی معنی دار بود
پرورشی از حد مجـاز   در مطالعه حاضر غلظت فلزات سنگین سرب و کادمیوم در عضلات ماهیان سفید و کپور دریایی و نهایی: نتیجه

کمتر می باشد و ماهیان پرورشی بجهت درصد تجمع پـایین تـر ایـن فلـزات     MAFF و  FAO  ،WHO  ،NHMRCاستانداردهاي جهانی 
 نسبت به ماهیان دریایی خظر کمتري براي مصرف کننده دارند.

 سرب/ کادمیوم/ ماهی/ فلزات سنگین کلمات کلیدي:

                                                           
 گروه بیوشیمی بالینی ، دانشکده پزشکی ، دانشگاه علوم پزشکی همدان ، همدان ، ایران - *

 گروه تغذیه ، دانشکده پزشکی ، دانشگاه علوم پزشکی همدان ، همدان ، ایران٭٭
 ایران –همدان  -معاونت غذا ودارو دانشگاه علوم پزشکی همدان٭٭٭

 ز تحقیقاتی پزشکی مولکولی ، دانشکده پزشکی ، دانشگاه علوم پزشکی همدان ، همدان ، ایرانمرک٭٭٭٭
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در  ICP-MSقلع،استرانسیوم،سزیم) توسط دستگاه تعیین غلظت عناصر جزئی (منگنز،
 پرمصرف ترین رنگ موهاي شیمیایی و طبیعی در ایران

 
 

 *فریبا ناجی خلیلی

 
 

 چکیده:
رنگ موها یکی از پرمصرفترین محصولات آرایشی می باشند. وجـود فلـزات سـنگین در ایـن محصـولات مـی توانـد         مقدمه و هدف:

بیندازد. برخلاف سایر محصولات آرایشی، تاکنون مطالعـه اي بـر روي میـزان غلظـت فلـزات       سلامت مصرف کنندگان را به مخاطره
سنگین موجود در رنگ موهاي شیمیایی صورت نپذیرفته است. مطالعه حاضر غلظت برخی از فلزات سنگین موجود در رنـگ موهـاي   

 شیمیایی و طبیعی را تعیین می کند.

رنـگ پرمصـرف و    2برنـد و   3نمونه رنگ موي طبیعی از  8رنگ پرمصرف و  4برند و  8ز نمونه رنگ موي شیمیایی ا  32روش کار: 
 ICP-MSتوسـط روش   Snو Mn ،Cs ،Srعنصـر   4نمونه حنا طبیعی موجود در بازار تهران جمع آوري شد. میـزان غلظـت    2همچنین 

 تعیین گردید
 48/14و  57/10و در رنگ موهاي طبیعی به ترتیـب   67/21و  01/2در رنگ موهاي شیمیایی به ترتیب  Snو  Csغلظت عناصر  نتایج:

و در رنـگ موهـاي طبیعـی     08/0و 62/0در رنگ موهاي شیمیایی به ترتیب  Srو Mn، به دست آمد و غلظت عناصر μg/kgبر حسب 
 .به دست آمد mg/kgبرحسب  75/5و  7/4

بیشتر از رنگ موهاي طبیعـی بـه دسـت آمـد و غلظـت فلـزات       بر اساس نتایج غلظت فلز قلع در رنگ موهاي شیمیایی  نهایی: نتیجه
 منگنز، سزیم و استرانسیوم در رنگ موهاي طبیعی بسیار بیشتر از رنگ موهاي شیمیایی گزارش شد.

 
 رنگ مو/ استرانسیوم/ قلع/ منگنز /سزیم کلید واژه ها:
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بر فراسنجه هاي  مقایسه اثر نانو سلنیوم با سایر منابع این عنصر در جیره غنی از چربی
 خونی و پاسخ آنتی اکسیدانی گاوهاي هلشتاین شیرده

  
 بهناز نجف نژاد ، ، حسن علی عربی ، دکتر اکبر تقی ، داریوش علیپور*بهروز نجف نژاد

 
 

 چکیده:
ود. این عنصـر  ش سلنیوم به عنوان یکی از عناصر کم مصرف ضروري و موثر در تولید، باروري و ایمنی دام شناخته می.مقدمه و هدف:

هاي شرکت کننـده   جایگاه ویژه اي در بین آنتی اکسیدان هاي طبیعی موجود در مواد غذایی داشته و جزء جدایی ناپذیر سلنوپروتئین
هاي فیزیولوژیک بدن جانوران می باشد. فقر سلنیوم در خاك بسیاري از نقاط دنیا و از جمله ایران به اثبـات رسـیده    در تنظیم فرآیند

ه می تواند باعث وقوع کمبود سلنیوم در موجودات زنده شود در این بین نشخوار کنندگان به دلیل احیاي سلنیوم و در نتیجه است ک
کاهش راندمان جذب به بروز این عارضه مستعد تر هستند. هدف این آزمایش به منظور بررسی اثر منابع مختلف سلنیوم بر غلظـت  

هـاي غنـی از چربـی غیـر اشـباع مسـتعد اکسیداسـیون در         هاي هماتولوژي در جیره ا و فراسنجهه عناصر معدنی، فعالیت برخی آنزیم
 دهی انجام شد.  هاي شیري هلشتاین در ابتداي دوره شیر گاو

کیلـوگرم شـیر، بـه صـورت      40 ± 4راس گاو هلشتاین شیرده با میانگین تولیـد   12انجام این مطالعه از  يروش مطالعه برا روش کار:
روز  7و  يروز دوره سـازگار  21روزه کـه شـامل    28دوره  3ناقص در قالب طرح مربع لاتین، اسـتفاده شـد. آزمـایش در     چرخشی

(جیـره   2% پنبه دانه بدون مکمـل سـلنیوم)؛   20 ي(جیره پایه محتو 1عبارت بودند از:  یآزمایش يبود اجرا شد. تیمارها ينمونه بردار
 ـ  ،یسلنیوم آل ppm 3/0(جیره شاهد +سطح  3سدیم)، سلنیت  ،یسلنیوم معدن ppm 3/0شاهد +  (جیـره   4از سـلنیوم) و   یمخمـر غن

از خون جهـت   يگیر نمونه ،یهر دوره آزمایش  یپایان يها و اجرا شد. در روز صفر و روز ینانو سلنیوم) طراح ppm 3/0شاهد +سطح 
 هماتولوژیک انجام شد يجه هاکل و فراسن یاکسیدان یها، ظرفیت آنت تعیین غلظت عناصر، فعالیت آنزیم

داري را در  یافته ها و بحث نتایج بدست آمده از این مطالعه نشان داد که افزودن منابع مختلف سـلنیوم بـه جیـره تغییـر معنـی      نتایج:
غلظت عناصر معدنی شامل کلسیم، فسفر ، مس و روي و همزمان فعالیت آنـزیم لاکتـات دهیـدروژناز سـرم ایجـاد نکـرد. همچنـین        

هاي قرمز، غلظت هموگلوبین و درصـد هماتوکریـت در خـون     هاي آزمایشی تاثیري بر فراسنجه هاي خونی شامل تعداد گلبول یمارت
هاي سفید و تعداد لنفوسیت، منوسـیت و گرانولوسـیتهاي خـون نیـز بـا وجـود کـاهش         گاو هاي مورد آزمایش نداشتند. تعداد گلبول

). در مقابل استفاده از منابع مختلف سلنیوم بویژه مخمـر غنـی   p>05/0سلنیوم قرار نگرفت (عددي، تحت تاثیر افزودن منابع مختلف 
آلکالین فسفاتاز سـرم و همزمـان افـزایش فعالیـت       دار غلظت آهن آزاد و فعالیت آنزیم از سلنیوم و نانو سلنیوم موجب کاهش معنی

 .)>05/0pهاي شیري شد ( اکسیدانی پلاسماي گاو آنتی

 یاکسیدان یو پاسخ آنت یخون ينانو سلنیوم، فراسنجه ها ،یسلنیوم معدن ،یسلنیوم آل ها:کلید واژه 
 

                                                           
گروه علوم دامی، دانشکده کشاورزي،  -دانش آموخته دکتري دانشکده کشاورزي، دانشگاه بوعلی سینا همدان   - *

behrooznajafnejad@gmail.com)( 
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 ندمگهاي مختلف کاربرد سولفات روي بر عملکرد و محتواي روي دانه  تاثیر روش
 

 ، سید بهمن موسوي ، بهزاد صادق زاده *اله اسفندیاري ، عزت حید عبدلیم
 
 

 چکیده:
د روي در بین مردم کشور شایع بوده که این عامل سبب ضعف سیستم ایمنی بدن، کوتـاه قـدي، افـت    متاسفانه کمبومقدمه و هدف:

توان به تنوع  اي مردم، می نظر از مشکلات اقتصادي و سطح سواد تغذیه گردد. از دلایل کمبود روي صرف تحصیلی و مشکلات دیگر می
هاي مورد نیاز مردم کشـور بـویژه اقشـار کـم درآمـد اشـاره کـرد.         غذایی پائین و نقش محوري گندم در تامین انرژي و ریزمغذي

هاي اکثر مناطق کشور پائین بوده که ضمن کاهش عملکـرد دانـه، میـزان روي     میزان قابل جذب این عنصر به دلیل آهکی بودن خاك
دهـد. مـوارد فـوق نشـان      رار میگندم نیز کم خواهد بود. برآیند این عوامل در مجموع امنیت غذایی و تغذیه مردم را تحت تاثیر ق

دهنده نقش ویژه روي در هر دو بعد کمی و کیفی امنیت غذایی از دیدگاه کشاورزي است. بعلاوه در کشورهاي مترقی کشاورزي را 
همـراه نقـش ویـژه گنـدم در تـامین انـرژي و        دانند. موارد یاد شده به محور تحول سلامت جامعه انسانی و امنیت غذایی و تغذیه می

 ها گویاي ضرورت راهکارهاي مقابله با این پدیده شوم از طریق کشاورزي است یزمغذير

منظـور بررسـی واکـنش ارقـام گنـدم نـان (پیشـتاز و         به صورت گلدانی در دانشگاه مراغه بـه  1393این آزمایش طی سال روش کار:
وي در خاك آهکی در قالـب طـرح فاکتوریـل بـر     هاي مختلف سولفات ر ) به کاربرد روش38و  32، 1هاي  سیوند) و دوروم (ژنوتیپ

عـدد   14درصد پر شـده و در هـر کـدام     20کیلوگرم خاك آهکی  5/3هاي پلاستیکی با  هاي کامل تصادفی اجرا شد. گلدان پایه بلوك
هـاي شـاهد،    روشگردید. سولفات روي به  عدد در هر گلدان کاهش یافته و تا انتها حفظ  7ها به  بذر کشت و در ادامه تعداد گیاهچه

ذکر اسـت کـه در    آغشته نمودن بذر، کاربرد خاکی، اسپري برگی و کاربرد همزمان خاکی و برگی مورد استفاده قرار گرفت. لازم به
تمامی مراحل از آب دیونیزه براي آبیاري استفاده شد. در این آزمایش علاوه بر بررسـی عملکـرد و اجـزاي آن، میـزان عنصـر روي      

 نسبت مولی روي به اسید فیتات ارزیابی گردیددانه، فیتات و 
آهکـی داشـتند. بعـلاوه کـاربرد       هاي گندم دوروم در خاك نتایج نشان داد که ارقام گندم نان عملکرد بیشتري نسبت به ژنوتیپنتایج:

خـاکی و برگـی بـه     هـاي کـاربرد   سولفات روي توانست میزان تولید دانه را در مقایسه با شاهد افزایش دهد که در ایـن میـان روش  
درصد افزایش بیشترین تاثیر را در افزایش دانه در مقایسه با شاهد نشـان دادنـد. همچنـین، ارقـام گنـدم از نظـر        55و  83ترتیب با 

دار  هاي مختلف سـولفات روي سـبب افـزایش معنـی     داري داشتند. کاربرد روش میزان عنصر روي موجود در دانه با هم تفاوت معنی
نه، کاهش فیتات و افزایش نسبت مولی روي به فیتات گردید. بطوریکه در این میان بیشـترین میـزان روي موجـود در    میزان روي دا

 دانه در کاربرد برگی آن مشاهده شد.
هاي کاربرد خاکی و برگی سولفات روي موثرترین روش براي بالا بردن میزان روي موجود در دانه و نسبت مولی  روشنهایی: نتیجه

عنـوان   هاي یاد شده، به توان از روش فیتات بود. لذا با در نظر گرفتن نقش ویژه گندم در تامین انرژي روزانه اکثر مردم، می روي به
 مورد نیاز مردم کشور بهره برد.  یک راهکار کوتاه مدت، براي تامین روي

 نسبت مولی روي به فیتات. /گندم/فیتات /غنی سازي زیستی /روي کلید واژه ها:

                                                           
 )( esfand1977@yahoo.comراعت و اصلاح نباتات دانشگاه مراغه دانشکده کشاورزي گروه ز- -*
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ثرات تداخلی کادمیم و هیپوکسی محیطی بر میزان متابولیسم در ماهی کپور معمولی ا
)Cyprinus carpio( 

 
 

 *پدرام ملک پورينصراله محبوبی صوفیانی ، نیل هربرت بابک محمدیان ، ، رحیم پیغان 
 
 

 چکیده:
 

زر) مستعد بروز شـرایط هیپوکسـی هسـتند.    هاي آبی مانند خلیج گرگان (جنوب شرقی دریاي خ بسیاري از اکوسیستممقدمه و هدف:
هـاي اخیـر در    شود کـه البتـه در دهـه    هاي آبزي از جمله کپورماهیان محسوب می این ناحیه به عنوان زیستگاه طبیعی بسیاري از گونه

د بـه  اي از فلـزات سـنگین پـس از ورو    دهـد کـه نسـبت قابـل ملاحظـه      هاي فلزي قرار گرفته است. شواهد نشان مـی  معرض آلاینده
شود. در نتیجه رخداد شرایط هیپوکسی، حالت شیمایی فلزات تغییر کرده و بالطبع مقـادیر   هاي آبی در رسوبات ذخیره می اکوسیستم

براین، تنفس ماهیان در نتیجه تماس با فلزات به دلیل ایجاد عوارض پاتولوژیـک در   شوند. علاوه بیشتري از فلزات وارد فاز محلول می
کند. هدف عمده پژوهش حاضر، بررسی اثرات انفرادي و توام کادمیم و هیپوکسی بر میزان متابولیسم مـاهی کپـور   آبشش تغییر می 

 معولی است.  
 

-mg/l 4/0) و همچنین تعیین آسـتانه تحمـل هیپوکسـی (   mg/l679/43براي کادمیم ( LC50-96hپس از تعیین میزان  ها: مواد و روش
تیمـار از جملـه کنتـرل، کـادمیم حـاد       10) در معـرض  g27/19±96/108قطعـه مـاهی (   80د ) براي مـاهی کپـور معمـولی، تعـدا    2/0
)mg/l68/43) تحت کشنده ،(mg/l84/21) و مزمن (mg/l37/4   ) سـاعته   24% اشـباعیت)،  20)، و تیمارهاي هیپوکسی بـه صـورت آنـی
ساعته و یک هفته.  24میم+ هیپوکسی به صورت آنی، %) قرار گرفتند. تیمارهاي ترکیبی نیز عبارت بودند از کاد60%) و یک هفته (40(
)، حـدود  AS)، حـدود هـوازي (  MMR)، متابولیسم بیشـینه ( SMRمنظور تعیین میزان متابولیسم ماهی، میزان متابولیسم استاندارد ( به

شـد. در انتهـا از بافـت     ) براي هر یک از ماهیان به صورت جداگانه اندازه گیـري PCrit) و فشار بحرانی آکسیژن (FASهوازي نسبی (
 PASرنگامیز اختصاصی  H&Eآمیزي  هاي پاتولوژیکی احتمالی با استفاده از رنگ آبشش دو ماهی از هر تیمار به منظور بررسی آسیب

 نمونه برداري شد. 
 

سم بیشینه، حدود هوازي و ها سبب افزایش متابولیسم پایه، متابولی دهد که کادمیم در تمامی تیمار دست آمده نشان می نتایج به :نتایج
فشار بحرانی اکسیژن شده است. تیمار هیپوکسی نیز کاهش متابولیسم بیشینه و حدود هوازي در مقایسه با گروه کنترل شـده اسـت.   
تیمارهاي ترکیب نیز سبب کاهش متابولیسم استاندارد و فشار نسبی اکسیژن در تمامی تیمارها و متابولیسـم بیشـینه، حـدود هـوازي،     

 ود نسبی هوازي ( به استثناي تیمار یک هفته) شده اند.  حد
 

هاي ترشحی موکوس در تیمار کادمیم سبب تغییر سطح تبـادل   بروز هایپرپلازي، همجوشی لاملاها همراه با افزایش سلولنهایی: نتیجه
                                                           

 –دانشجوي دکتري تخصصی گروه علوم درمانگاهی، دانشکده دامپزشکی، دانشگاه شهید چمران اهواز، اهواز، ایران *- 
 )p.malekpouri@gmail.com(اهواز
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به نوبه خود سبب تغییر در میـزان  تنفسی شده است. هیپوکسی نیز سبب بروز ادم، نکروز و افزایش طول لاملاي ثانویه شده است که 
نیاز اکسیژنی شده است. بنابراین بروز تغییرات مرفولوژیکی و هیستولوژیکی آبشش احتمـالاً دلیلـی بـر تغییـر در جـذب اکسـیژن در       

 ماهی کپور معمولی است.

 فشار بحرانی اکسیژن /حدود هوازي /مصرف اکسیژن /هیپوکسی /فلزات سنگینکلید واژه ها:
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زان دریافت عناصر کمیاب روي، مس، منگنز، کلسیم، منیزیوم و آهن در زنان بررسی می
 بزرگسال همدان با توجه به وضعیت انرژي دریافتی

  
   

،  *****، عرفانی ح  ****، انتظاري م ***، پورالعجل ج **، کریمی شاهنجرینی ا **، هزاوه اي م **هاشمی س ، **وحیدي نیا ع
 **شاه آبادي س 

 
 

 چکیده:
تآمین عناصر کمیاب مورد نیاز بدن نقش مهمی در روند سلامتی و بیماري ایفا می کند و کمبود آن ها می تواند  :مقدمه و هدف

 عوارض بسیاري به همراه داشته و سلامتی افراد را به مخاطره اندازد. هدف از انجام این مطالعه بررسی میزان دریافت عناصر روي،
 همدان می باشد. شهر در ها آن دریافتی انرژي وضعیت به توجه با بزرگسال زنان در آهن و منیزیوم کلسیم، منگنز، مس،

انجام شد. بررسی مصرف مواد غذایی  2014ساله شهر همدان در سال  57تا  18نفر از زنان  823این مطالعه بر روي  روش کار :
یی انجام گردید و میزان ریز مغذي هاي دریافتی افراد محاسبه آیتمی فراوانی مصرف مواد غذا 168دریافتی با استفاده از پرسشنامه 

 و < 2200مقایسه گردید. افراد تحت مطالعه بر اساس میزان کالري دریافتی روزانه به سه گروه ( RDAو با مقادیر توصیه شده در 
 ) کیلوکالري تقسیم بندي شدند. >1800،  1800 – 2200 

 59/59%، کلسیم  06/93که کمترین کالري دریافتی روزانه را دارند، در رابطه با مصرف آهن  نتایج نشان داد در گروهییافته ها: 
را دریافت می کنند. در   RDA% مقادیر توصیه شده 80% از افراد به صورت روزانه کمتر از  67/43% و روي  61/50%، منیزیوم 

%  80% از افراد کمتر از  8/19%  و در رابطه با کلسیم  56/43 ، در مورد آهن kcal 2200 - 1800گروه با کالري دریافتی روزانه 
 را دریافت می کنند.  RDAمیزان توصیه شده در 

 
بیشترین میزان کمبود در گروهی مشاهده شد که کمترین کالري دریافتی را دارند. در این گروه عناصري که بیشترین نتیجه گیري: 

  آهن، کلسیم، منیزیوم و روي می باشد. کمبود در آن ها مشاهده شد به ترتیب شامل
 

 روي/منگنز/کلسیم: کلید واژه ها

                                                           
 گروه تغذیه، دانشکده پزشکی، دانشگاه علوم پزشکی همدان، همدان، ایران*

 داشت عمومی، داشکده بهداشت، دانشگاه علوم پزشکی همدان، همدان، ایرانگروه به**
 گروه آمار و اپیدمیولوژي، دانشکده بهداشت، دانشگاه علوم پزشکی همدان، همدان، ایران ***

 گروه تغذیه، دانشکده پزشکی، دانشگاه علوم پزشکی اصفحان، اصفحان، ایران ****
 پزشکی همدان، همدان، ایران معاونت بهداشتی، دانشگاه علوم*****
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اثرات مواجهه با نانو ذرات تیتانیوم دي اکساید در دوره بارداري بر حافظه و تکثیر 
 سلولی هیپوکمپ فرزندان در موش صحرایی

  ، محمود حسینی ، علیرضا ابراهیم زاده بیدسکان ، علیرضا فاضل ، حسین حقیر  *عباس محمدي پور
 

نانوذرات تیتانیوم دي اکساید به طور گسترده در جوامع تولید شـده و بـه خـاطر اسـتفاده روزافـزون از آنهـا، ایـن          مقدمه و هدف:
نانوذرات داراي خطرات بالقوه براي سلامتی افراد می باشند. نانوذرات تیتانیوم دي اکساید به عنوان افزودنی در ساخت رنگهـا، کاغـذ،   

یردندان، لوازم آرایشی و همچنین به عنوان نگهدارنده در مواد غذایی مورد استفاده قرار می گیرنـد. سیسـتم عصـبی مرکـزي از     خم
جمله ناحیه هیپوکمپ مغز یکی از تارگت هاي اصلی این نانوذرات می باشد. بنابراین هدف از این مطالعه، بررسی اثرات مواجهه با نـانو  

 د در دوره بارداري بر تکثیر سلولی ناحیه هیپوکمپ و حافظه در فرزندان موش صحرایی بود.ذرات تیتانیوم دي اکسای
در روز تقسـیم   mg/kg 100رتهاي باردار نژاد ویستار به دو گروه کنتـرل و دریافـت کننـده تیتـانیوم دي اکسـاید بـا دوز        روش کار: 

پس از زایمان، نـوزادان یـک روزه بیهـوش شـده و مغـز آنهـا از        شدند. گروه کنترل روزانه آب را به صورت گاواژ دریافت می کرد.
داخل جمجمه خارج گردید. برشهاي تهیه شده از مغز نوزادان با استفاده از تکنیک ایمونوهیستوشیمی و استفاده از آنتی بادي بر علیـه  

Ki-67 ) روزه) برسـند.   60ي شدند تا به سن بلـوغ ( نوزاد از هر گروه) نگهدار 12رنگ آمیزي شدند. علاوه براین تعدادي از نوزادان
مـورد ارزیـابی    passive avoidanceسپس یادگیري و حافظه در حیوانات هر دو گروه با استفاده از تکنیک هاي ماز آبـی مـوریس و   

 قرار گرفت. 
ه نانو ذرات تیتانیوم دي اکسـاید،  به عنوان مارکر تکثیر سلولی نشان داد ک Ki-67استفاده از ایمونوهیستوشیمی بر علیه پروتئین  نتایج:

). همچنین هر دو تست ماز آبی موریس و P>0.05میزان تکثیر سلولی را در هیپوکمپ نوزادان به طور معنی داري کاهش می دهد (
passive avoidance گـروه   نشان دادند که میزان یادگیري و حافظه در رتهاي گروه دریافت کننده تیتانیوم دي اکساید در مقایسه با

 ). P>0.05کنترل به طور معنی داري کاهش می یابد (
مواجهه مادران با نانو ذرات تیتانیوم دي اکساید در دوره بارداري می تواند منجر به کاهش تکثیر سـلولی در هیپوکمـپ    نتیجه گیري:

 مغز و نهایتا باعث ایجاد اختلالات حافظه اي در فرزندان شود. 
 

 یادگیري و حافظه / هیپوکمپ /تکثیر سلولی /ت تیتانیوم دي اکسایدنانو ذرا هاي کلیدي: واژه
 

                                                           
 گروه علوم تشریح -دانشکده پزشکی -دانشگاه فردوسی -میدان آزادي  -مشهد -دانشگاه علوم پزشکی مشهد  -*

MohammadipourA@yahoo.com 
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) برآنزیم هاي سیستم آنتی اکسیدانی ZnOتاثیر اکسید روي و نانو ذرات اکسید روي (
 در رت

 
 ، هیمن مرادي ، سهیلا اسدي ، صادق زارعی ، نسرین ضیامجیدي*رقیه عباسعلی پورکبیر

 
 

 چکیده:
شی از سیستم آنتی اکسیدانی بدن است لذا کمبود آن سبب اختلال در سیستم دفـاعی آنتـی اکسـیدانی    عنصر روي بخمقدمه و هدف:

) یکـی  nZnOگردد. ازمیان نانوذرات تولیدشده توسط مهندسی نانوتکنولوژي ، نانو اکسـید روي (  بدن و افزایش استرس اکسیداتیو می
فرمولاسیون رنگ، محصولات سرامیک، و کـرم هـاي ضـدآفتاب اسـت.      ازعمده ترین نانو ذرات مورداستفاده درتهیه محصولاتی مثل

بدون پراکنده کردن نـورمرئی   UVاین نانو ذره به طورغالب دروسایل آرایشی وکرمهاي ضدآفتاب بخاطرخواص جذب کارآمد نور 
ولی داشته باشند. هدف از ایـن  هاي پستانداران سمیت ژنی و سل استفاده میشود. احتمال می رود که بعضی از این نانوذرات براي سلول

 مطالعه بررسی اثرات اکسید روي و نانوذرات روي برروي سیستم آنتی اکسیدانی در رت بود. 
گـروه   8تایی تقسیم شدند. سپس به مدت ده روز،  5دسته  9رت ویستار از جنس نر بصورت تصادفی به  45در این مطالعه روش کار:

) نانو ذره اکسید روي و اکسـید روي بصـورت تزریـق داخـل صـفاقی      200mg/kg, 150, 100, 50ها در معرض دوزهاي مختلف (  از رت
میلی لیتر خون از قلب حیوان گرفته  2قرار گرفتند و یک گروه به عنوان گروه کنترل در نظر گرفته شد. پس از طی این دوره میزان 

 در سرم آنها سنجش گردید. TAC, TOS, MDA, SOD, GPXو فاکتورهاي اکسیدانی و آنتی اکسیدانی شامل 
با دوز هاي متفاوت افـزایش نشـان داده اسـت، فعالیـت آن      nZnOدر گروه هاي مصرف کننده  SODدر حالی که فعالیت آنزیم نتایج:

هـم در گـروه    GPx) داشت. فعالیـت آنـزیم   P<0.05با دوزهاي متفاوت افزایش قابل توجه آماري ( ZnOدرگروه هاي مصرف کننده 
رف کننده اکسید روي و هم در گروه هاي مصرف کننده نانو اکسـیدروي بطـور متفـاوتی تغییـرات غیرمعنـادار افزایشـی یـا        هاي مص

) در گروه هاي مصرف کننده دوزهـاي متفـاوت   MDAکاهشی نسبت به گروه کنترل نشان داد. تغییرات پارامتر اکسیداسیون لیپیدي (
) و میـزان افـزایش   TACمعنادار شدند. میزان کاهش ظرفیـت آنتـی اکسـیدانی تـام (    اکسید روي و نانو اکسید روي بطور چشمگیري 

) در حـالی  P<0.01) در گروه هاي مختلف مصرف کننده اکسید روي بطور چشمگیري معنادار مـی باشـد(  TOSوضعیت اکسیدانی تام (
 ).P<0.05ادار می باشد (این تغییرات معن 200mg/kgکه در گروه هاي مصرف کننده نانو اکسید روي فقط در غلظت 

بنظر می رسد تاثیرنامطلوب ذرات اکسید روي نسبت به نانوذرات اکسید روي بر سیستم آنتـی اکسـیدانی بیشـتر اسـت.     نهایی: نتیجه
را تاثیر نانوذرات اکسید روي فقط در غلظت بالا قابل توجه است و این نکته استفاه از این ذرات درغلظت هاي پائین در لوازم آرایشـی  

 توجیه می نماید
 

 نانواکسید روي /پراکسیداسیون لیپیدي /اکسید روي /آنتی اکسیدانکلید واژه ها:
 

                                                           
 )abbasalipourkabir@yahoo.com(همدان. دانشگاه علوم پزشکی همدان -دانشگاه علوم پزشکی همدان  -*
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 بررسی مقایسه اي میزان سرب خون بند ناف نوزادان در مادران شهري و روستایی
 
 

 ***عفت السادات میرمعینی  ،**نژاد صحبت اله بهرامی  ،*هانچیاافشین فر
 

 چکیده:
سـازي   ي اخیر، علیرغم ایجاد تسهیلات قابل توجـه در زنـدگی بشـر، آلـوده     هاي نوین طی یکی دو سده هور فناوريظ مقدمه و هدف:

هـاي   ي جمعیـت، امـروزه آلـودگی    رویـه  بیش از پیش محیط زندگی انسان را نیز به همراه داشته است و با لحاظ پیامدهاي ازدیاد بـی 
تی در سراسر دنیا مطرح گردیده است. فلزات سنگین بـه دلیـل مخـاطرات قابـل     هاي مهم سلام محیط زیست به عنوان یکی از چالش

هـاي مـذکور    ي آلـودگی  اي در مقولـه  نماینـد، از اهمیـت ویـژه    ها که سلامتی انسان و دیگر موجودات را تهدید مـی  توجه ناشی از آن
میزان استفاده، نقش مهمی را در تهدید بهداشت  برخوردارند. سرب یکی از فلزات سنگینی است که از نظر فراوانی کاربرد و به لحاظ
هاي در معرض خطر مانند زنان بـاردار، کودکـان    عمومی داراست و اثرات ناخواسته و نامطلوبی را بر سلامت انسان به ویژه در گروه

در خون بند نـاف نـوزادان    هاي مختلف بدن انسان تاثیر سوء دارد. لذا در این پژوهش میزان سرب و نوزادان دارد. این فلز بر ارگان
باشـد، مـورد بررسـی قـرار      ي مادر با ایـن آلاینـده مـی    مواجهه  هاي هاي پرخطر که از شاخص شده به عنوان یکی از گروه تازه متولد 

  گرفت.

از  مادر روستایی مراجعه کننده به بیمارستان فاطمیه همدان صورت گرفت پـس  25مادر شهري و  25این بررسی بر روي  روش کار:
و بـا دسـتگاه    NIOSH 8003هـا بـا روش    گیري از خون بند ناف نوزادان در حین زایمان در اتاق عمل، میزان سرب نمونـه  انجام نمونه

ویتنـی و ضـریب همبسـتگی پیرسـون آنـالیز       من هاي آماري کروسکالیس والیس، یو گیري شد، سپس نتایج با آزمون جذب اتمی اندازه
 شد.

)، ولـی بـا شـغل پـدر رابطـه      P<05/0دار نداشت ( به دست آمده میزان سرب با محل سکونت مادر ارتباط معنیاساس نتایج بر نتایج:
 ).P<05/0دار داشت ( معنی

 
 
 فلزات سنگین/ آلودگی محیط زیست/ خون بند ناف/ سطح خونی سرب /سربکلمات کلیدي: 

 
 

                                                           
 دانشگاه علوم پزشکی همدان -اتانستان اکبهمدان بیمار - *

 دانشگاه رازي -دانشکده کشاورزي کرمانشاه-
 ) emirmoeini@hotmail.com( دانشگاه علوم پزشکی -همدان مرکز بهداشت همدان-
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 2ي دیابتی نوع رزوراترول هموستاز عناصر کمیاب و استرس اکسیداتیو را در رت ها
 بهبود می دهد

 
 

 سهیلا اسدي، نجات خیري پور، *، محمد تقی گودرزيمحمد نبی مرادي
 
 
 

 چکیده:
دیابت ملیتوس یک اختلال متابولیکی است که مشخصه آن افزایش سطح گلوکز خون است. هموسـتاز عناصـر کمیـاب    مقدمه و هدف:

اکسیدانی است کـه کوفاکتورهـاي آن مـس و     ددیس موتاز یک آنزیم آنتیشود. سوپراکسی در دیابت به دلیل هیپرگلیسمی مختل می
یابد. رزوراتـرول داراي اثـرات هیپوگلیسـمیک     باشند. ثابت شده است که در طی دیابت سطح و فعالیت این آنزیم کاهش می روي می

د ببخشـد. هـدف از انجـام ایـن مطالعـه      تواند هموستاز عناصر کمیاب را تعدیل کرده و استرس اکسیداتیو را بهبـو  است و درنتیجه می
بررسی تأثیر رزوراترول بر سطح گلوکز خـون، سـطح مـس و روي سـرم و همچنـین بررسـی فعالیـت سوپراکسـید دیـس موتـاز و           

 .بود 2هاي دیابتی تیپ  هاي استرس اکسیداتیو در رت شاخص
فتند. القاي دیابت با استرپتوزوتوسـین و نیکـوتین آمیـد    رت نر نژاد ویستار در این مطالعه مورد استفاده قرار گر 30تعداد روش کار:

)STZ&NA تایی تقسیم شده و به ترتیـب بـا    6گروه  4ها القا شد در  هایی که دیابت در آن ها صورت گرفت. رت عدد از رت 24) در
روه کنتـرل سـالم در نظـر    عنـوان گ ـ  ) به مدت یک ماه تیمار شدند. شش رت بهResveratrol; RSVرزوراترول ( mg /kg 10 و 5, 1, 0

گیري شده، سـطوح مـس و روي نیـز بـا روش      آوري شد. گلوکز خون اندازه گرفته شدند. پس از درمان نمونه خون از حیوانات جمع
 totalاکسـیدانی تـام (   گیـري ظرفیـت آنتـی    گیـري شـد. انـدازه    با کیـت رنـدوکس انـدازه    SODگیري شد. فعالیت  جذب اتمی اندازه

antioxidant capacity; TAC با روش دستی (FRAP  صورت   ) گرفت. سطوح مـالون دي آلدئیـدMDA    سـرم بـا روش فلـورومتري (
هـاي داراي   گیري اکسیداسیون یون آهـن فـروس بـه فریـک در نمونـه      ) توسط اندازهTOSگیري شد و وضعیت اکسیدانی تام ( اندازه

 سنجیده شد. DNTBهاي تیول با روش  گیري شد. سطوح گروه اسیدیته مختلف اندازه
هاي ما نشان دادند که رزوراترول موجب کاهش سطح گلوکز خون در رتهاي دیـابتی شـده اسـت. سـطح مـس در گـروه        یافتهنتایج:

هـایی کـه بـا رزوراتـرول تیمـار شـدند کـاهش         طور مشخصی افزایش یافـت. در گـروه   رزوراترول) به 0mg/kgدیابتی درمان نشده (
طور مشخصی نسـبت بـه    رزوراترول به 10mg/kgسطح سرمی روي در گروه تیمار شده با دوز مشخصی در سطوح مس دیده شد. 

و کـاهش   TACهـاي تیـول و    افزایش پیدا کرد. بعلاوه رزوراتـرول موجـب افـزایش سـطوح گـروه      mg/kg5کنندة دوز  گروه دریافت
 .شد. TOSو  MDAسطوح 
ي اثرات هیپوگلیسمیک بوده و هموستاز عناصـر کمیـاب را بهبـود مـی دهـد و      دهند که رزوراترول دارا نتایج ما نشان مینهایی: نتیجه

اکسـیدانی   می شود. بعلاوه نتایج بدست امده تایید می کند کـه رزوراتـرول داراي اثـرات آنتـی     SODدرنتیجه موجب افزایش فعالیت 
 است.  

 
 سوپراکسید دیسموتاز /استرس اکیداتیو /دیابت /رزوراترولکلید واژه ها:

                                                           
 )mtGoodarzi@yahoo.com(دانشگاه علوم پزشکی همدان*-  
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سی سطح عناصر منیزیم و روي در سمینال پلاسما و ارتباط این عناصر با پارامترهاي برر
 اسپرماتوزوا در مایع سمن افراد مبتلا به دیابت

  
محمد تقی گودرزي، ایرج خدادادي، حیدر طویلانی، هیرش مریدي، نجات خیري پور، مریم  ،، حسن قاسمی*جمشید کریمی

 انینانکلی، فرزانه رحیمی، ندا قاسمخ
 
 
 
 

 چکیده:
در رابطه با ارتباط دیابت و مشکلات جنسی ، شواهد زیادي وجود دارد. در دیابت متابولیسم عناصر کمیاب، دچار تغییر مقدمه و هدف:

میشود و همین امر میتواند موجب پاتوژنز و پیشروي بیماري شود . هدف از ایـن مطالعـه بررسـی مقـادیر روي و منیـزیم در مـایع       
ن مبتلا به دیابت ملیتوس است و در واقع در این مطالعه بدنبال بررسی ارتباط بین مقادیر این عناصر کمیاب و پارمترهـاي  سمن بیمارا
 سمن هستیم

فرد کنترل گرفته شد. نمونه گرفته شده از نظر پارامترهاي فیزیکـی و   25فرد مبتلا به دیابت ملیتوس و  25نمونه سمن از روش کار:
) از روش جـذب  Mg) و منیزیم (Znرزیابی قرار گرفتند. در این مطالعه براي اندازه گیري مقادیر مربوط به روي (بیوشیمیایی مورد ا
 اتمی استفاده شد.

در این مطالعه، غلظت روي و منیزیم، در مایع سمن افراد غیر دیابتی، خیلی بیشتر از افـراد دیـابتی بـود . بـین سـطح منیـزیم و       نتایج:
) رابطه معنادار و مسـتقیمی وجـود داشـت.    p<0.05 ,r = 0.44) و همچنین مورفولوژي اسپرم (p<0.05 ,r = 0.52میزان تحرك اسپرم (

 ) نیز ارتباط معنا داري داشتp<0.05 ,r = 0.48) و موفولوژي اسپرم (p<0.05 ,r = 0.51سطح منیزیم نیز با میزان تحرك اسپرم (
فاکتورهاي مخاطره آمیـز در پیشـروي دیابـت و همچنـین پـاتوژنز و مشـکلات ناشـی از        اینطور بنظر میرسد که ، یکی از نهایی: نتیجه

دیابت، کمبود سطح عناصر روي و منیزیم باشد. بر همین اسـاس میتـوان نتیجـه گرفـت کـه در کنـار سـایر عوامـل از قبیـل کنتـرل           
میتوانـد اثـرات درمـانی مطلـوبی در ممانعـت از      گلایسمیک و کنترل دیگر فاکتورهاي مخاطه آمیز، تجویز مقادیر کافی از این عناصر 

 پیشروي دیابت داشته باشد
 

 جذب اتمی /سمینال پلاسما /دیابت ملیتوس /اصر کمیابنعکلید واژه ها:
 
 

                                                           
 )(jamshidkarimi2013@gmail.comگروه بیوشیمی و تغذیه، دانشکده پزشکی،  -علوم پزشکی همدان  *- 
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 نیکل، عنصر موثر در ابتلا به دیابت
 

 ، بنفشه مشمولی ، راحله سادات فاضلی فرد ، مریم شکوهی *داالله پوري حسینییسیده فاطمه ع
 
 
 

 یده:چک
دیابت یک اختلال متابولیک است که در آن بدن توانایی تولید و یا اثر پذیري در برابر انسولین را از دست مـی دهـد.    مقدمه و هدف:

عروقی و کلیوي را افـزایش مـی دهـد؛ همچنـین مـرگ زودرس یـا       -ابتلا به این بیماري خطر بروز بیماري هاي بسیاري از قبیل قلبی
این بیماري است. با توجه به کاهش سن ابتلا به دیابت به دهه دوم و سوم زندگی در ایران و همچنـین افـزایش   معلولیت از پیامدهاي 

بی رویه شیوع دیابت در سال هاي اخیر پیشگیري از ابتلا به آن اهمیت ویژه اي دارد. نیکل عنصر فلزي مقاومی است کـه کاربردهـاي   
که جهت ساخت لوازم خانگی استفاده می شوند، بعضی از باتري هـا، تنبـاکو، ایمپلنـت     اساسی در صنعت و زندگی بشر دارد. آلیاژهایی

هاي دندانی و ارتوپدي و حتی برخی جواهرات و بدلیجات حاوي نیکل هستند.با توجه به گستردگی نقـش نیکـل در زنـدگی امـروزه و     
 دهیم.نقش آن در پاتوژنز دیابت بر آن شدیم تا این ارتباط را مورد بررسی قرار 

 به منظور دستیابی به مقالات مورد نظر جستجو شدند. Google scholarو  Pubmed ،Sciencedirect ،springerپایگاههاي روش کار:
گیلکوزیله و مقاومت بـدن   A1Cبررسی ها حاکی از آن است که سطح بالاي نیکل در بدن با بالا بودن گلوکز ناشتا وهموگلوبین  نتایج:

است.همچنین مطالعات متعدد گویا این است که مقدار نیکل در ادرار افراد دیابتی را بیشتر از افـراد سـالم اسـت.از     به انسولین همراه
آنجاییکه نیکل جذب شده توسط بدن از طریق ادرار دفع می شود میزان نیکل موجود در ادرار شاخص مناسبی بـراي ارزیـابی سـطح    

ل موجود در ادرار با مقدار آن در خون فـرد مطابقـت دارد. مواجهـه بـا نیکـل میتوانـد       مواجهه با این عنصر است. همچنین میزان نیک
 موجب بروز هایپر گلیسمی شود.. 

عناصر کمیاب مانند نیکل در توسعه دیابت نقش موثري دارند. مواجهه با نیکل توسط آب ، هوا و مواد غـذایی آلـوده بـه     نهایی: نتیجه
جاییکه دیابت به عنوان پرهزینه ترین بیماري غدد در جهان شـناخته مـی شـود، مـی تـوان بـا کـاهش        نیکل نیز امکان پذیر است. از آن

 مواجهه با نیکل از بروز آن جلوگیري نمود و به این ترتیب از هزینه هاي تحمیلی این بیماري براي فرد و جامعه کاست . 
 
 

 دیابت /نیکل کلید واژه ها:
 

  

                                                           
 )(p.hosseini@gmail.com.کارشناس تغذیه دانشکده علوم تغذیه و صنایع غذایی دانشگاه علوم پرشکی شهید بهشتی -*
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 ارتباط منیزیم و میگرن
 
 

 *****، خانم فاطمه عبداالله پوریحسینی ****، خانم بنفشه مشمولی***، خانم مرجان نقوي **خانم راحله فاضلی فرد، *شکوهیمریم 
 
 

 چکیده:
میگرن یک اختلال شایع است که در آن نه تنها درد بلکه علائمی همانند تهوع و استفراغ فعالیت و بهره وري افراد مبتلا مقدمه و هدف:

. بسیاري از داروهاي مورد استفاده براي درمان حملات میگرن حاد عـوارض جـانبی داشـته و یـا توسـط بسـیاري از       را کاهش می دهد
افراد، به خوبی تحمل نمی شوند و در برخی از بیماران نیز بی اثر هستند. میگرن یک اختلال ناتوان کننده است کـه فاقـد یـک درمـان     

 300نی فراوان دنیا و دومین کاتیون داخل سلولی از نظر فراوانی، و کوفـاکتور بـیش از   جهانی موثر است. منیزیم، چهارمین ماده معد
فعالیت متابولیسمی در بدن می باشد. به نظر می رسد منیزیم نقش مهمی در پاتوژنز میگرن بازي می کند. با توجه بـه شـیوع بـالاي    

 بررسی نماییم. سردرد میگرنی برآن شدیم تا ارتباط بین منیزیم و سردرد میگرنی را
به منظور دستیابی بـه مقـالات مـورد نظـر      Google scholarو  Pubmed ،Sciencedirect ،springerهاي  در این بررسی پایگاهروش کار:

 جستجو شدند.
. از بیماران در طول یک حمله حاد میگرن سطح منیزیم یونیزه شان کاهش یافتـه اسـت   ٪50شواهد موجود نشان می دهد که تا نتایج:

تزریق منیزیم موجب تسکین سریع و پایدار درد میگرن حاد در این بیماران است. مصرف طولانی مذت منیـزیم خـوراکی نیـز ممکـن     
است دفعات سردرد میگرن را کاهش دهد. مصرف منیزیم خوراکی در اطفال نیز منجر به کاهش تعداد روزهاي ابتلا بـه میگـرن مـی    

و انـواع گیرنـده هـا و     NMDAاي سروتونین، سـنتز و انتشـار نیتریـک اکسـید، گیرنـده هـاي       شود. غلظت منیزیم بر روي گیرنده ه
نوروترانسمیترهاي مربوط به میگرن اثر دارد. کمبود منیزیم ممکن است از طریق پیشرفت افسـردگی ، تغییـر انتقـال دهنـده عصـبی      

 ته باشدآزادشده و افزایش تراکم پلاکتها نقش مهمی در پاتوژنز سردرد میگرن داش
کاهش منیزیوم سرم در شروع حمله حاد میگرن موثر است و این ایده می تواند راهی جهت پیشگیري و درمان حمله حاد نهایی: نتیجه

 میگرن از طریق مصرف قرص هاي منیزیوم دار و سولفات منیزیوم وریدي باشد.  
 
 

 سردرد /منیزیم /میگرنکلید واژه ها:

                                                           
 )kouroosh110@yahoo.com(ران ته -کارشناسی ارشد دانشکده تغذیه دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی *-
 گروه آموزشی صنایع غذایی، دانشکده علوم تغذیه و صنایع غذایی، دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی، تهران -**

 گروه تغذیه جامعه، دانشکده علوم تغذیه و صنایع غذایی، دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی، تهران -***
 ایی، دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی، تهراندانشکده علوم تغذیه و صنایع غذ-****

 دفتر روابط بین الملل، دانشکده علوم تغذیه و صنایع غذایی، دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی، تهران-*****
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 شخیصیسمیت منگنز و بیومارکرهاي ت
 
 

 *کلثوم دیناروند احمد موحدیان ، مرجان خادمی زاده ، شکوفه رزقی بارز ،
 
 
 

 چکیده:
باشد. مواجهـه بـا میـزان     منگنز یک عنصر ضروري کمیاب است که براي رشد طبیعی و هموستاز سلولی مورد نیاز میمقدمه و هدف:

وسیله علائم اکستراپیرامیدال شبیه به بیماري پارکینسـون ایـدیوپاتیک   بالاي منگنز موجب اختلالات بالینی منسوب به منگانیسم شده که ب
)IPDگردد. کارگران معدن زغال سنگ و جوشکاران بیشتر در معرض خطر مسمومیت با منگنز قرار دارند. از آنجائیکـه،   ) مشخص می

باشـد کـه وضـعیت منگنـز را قبـل از       یاز میبروز علائم عصبی در افراد در معرض منگنز اضافی، دائمی است، به وجود بیومارکرهایی ن
 ي وضعیت منگنز بسیار ضروري است. ظاهر شدن این علائم نشان دهد. بنابراین توسعه بیومارکرها ي ارزیابی کننده

هـاي مختلفـی    اسـتفاده شـد و معیـار    Scopus, Pubmed, Google scholar ScienceDirectهاي  براي بررسی مقالات از سایتروش کار:
 استفاده از مقالات لحاظ گردید.جهت 
بیومارکرهاي مختلفی جهت ارزیابی سمیت منگنز وجود دارد. مثلاً در مواجهه حاد، ارزیابی منگنز خون بیومـارکر مناسـبی اسـت.    نتایج:

آزمـایش اسـت،    ها نه تنها بازتابی از غلظت حالت پایه منگنز یا آهن در افراد مـورد  ) در پلاسما یا اریتروسیتMIRنسبت منگنز/آهن (
شود. براي بررسی وضعیت منگنز قبـل از بـروز    از طرفی پاسخ بیولوژیکی (تغییر در هموستاز آهن) به مواجهه منگنز نیز محسوب می

باشد. منگنز ناخن که بـا الگـوي تجمـع     آمینو بوتیریک اسید بیومارکر مناسبی می-همراه با ارزیابی غیر تهاجمی گاما MRIعلائم بالینی، 
باشـد، و از آنجائیکـه رشـد نـاخن      در استرایتوم مغز میانی ارتباط دارد، جهت ارزیابی پیشرفت تجمع منگنـز در مغـز مفیـد مـی     منگنز

آمینو لولینیـک اسـید ادراري نیـز بعنـوان یـک      -ماه گذشته بکار رود. میزان دلتا 12-18توان بعنوان ارزیابی منگنز در  آهسته است می
 شود.  یا سمیت فلزاتی نظیر سرب، آرسنیک و منگنزاستفاده می بیومارکر محیطی حساس مواجهه

گیـرد. بـه همـین دلیـل، غلظـت منگنـز خـون         و اجزاء درون سلولی قرار می  منگنز بلافاصله پس از جذب، عمدتاً در بافتنهایی: نتیجه
یش بینی وضعیت منگنز قبـل از بـروز   همیشه بازتاب صحیحی از غلظت منگنز بافت هدف (خصوصاً مغز) نیست. و از آنجائیکه اهمیت پ

باشد، هر چند سـایر بیومارکرهـا    تري می بیومارکرهاي مناسب MIRو MRIرسد  علائم سمیت، نکته غیر قابل انکاري است، به نظر می
 توانند در تأیید نتایج بدست آمده مفید باشند. نیز می

 
 منگانیسم /بیومارکرها /منگنزکلید واژه ها:

 
 
 

                                                           
*- kdinarvand92@yahoo.com 
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 کنترل قند خون بیماران دیابتی نقش کروم در 
 
 

 ، خانم سیده فاطمه عبداالله پوري حسینی ، خانم راحله سادات فاضلی فرد ، خانم مریم شکوهی*بنفشه مشمولی
 
 
 

 چکیده:
دیابت یکی از شایع ترین و هزینه ساز ترین بیماري هاي مزمن در سراسر جهان بشمار می رود که عوارضی همچـون  مقدمه و هدف:

ی عروقی و کلیوي ، نابینایی ، قطع عضو و نوروپاتی به دنبال دارد. این بیماري با عوارض فراوان خود کیفیت زنـدگی بیمـاران را   نارسای
به شدت تحت تاثیر قرار می دهد و هزینه هاي اقتصادي فراوانی را بر فرد و جامعه تحمیل می نمایـد و بـه مـرور زمـان منجـر بـه       

) بـه عنـوان یـک عنصـر کمیـاب ضـروري در متابولیسـم        Crمی شود. با توجه بـه نقـش مـوثر کـروم (    ناتوانی زودرس و مرگ بیمار 
کربوهیدرات، چربی و پروتئین بر آن شدیم تا رابطه ي مصرف کروم با سطح قند خـون در بیمـاران دیـابتی را مـورد بررسـی قـرار       

 دهیم.

 موضوع اطلاعات مورد نیاز جمع آوري شد. با جستجو در پایگاه هاي علمی و بررسی مقالات مرتبط بهروش کار:
بررسی ها نشان می دهد که سطح قند خون ناشتا به طور قابل توجهی در مواردي که مکمل کروم مصـرف کـرده انـد کـاهش     نتایج:

قنـد  که این نشان دهنده ي کنتـرل بهتـر    >p)0.001نیز به صورت معنا داري بهبود پیدا کرد ( HbA1c. شاخص >p)0.001یافته است (
خون در طول مدت مصرف مکمل می باشد. به طور کلی در مطالعات نشان داده شد که مصرف کروم به طـور چشـم گیـري کنتـرل     

 =p)0.001قند خون را بهبود می بخشد (
ا مفیـد  نتایج مطالعات ما نشان می دهد که در بیماران مبتلا به دیابت ، دریافت مکمل کروم براي کنتـرل قنـد خـون ناشـت    نهایی: نتیجه

است. شواهد موجود نشاندهنده ي اثرات مطلوب مکمل کروم در کنترل قند خـون بیمـاران دیـابتی سـت از ایـن رو مصـرف مکمـل        
 کروم در بیماران دیابتی براي کنترل سطح قند خون پیشنهاد می شود.

 
 قند خون /کروم /دیابتکلید واژه ها:

 
 

                                                           
دانشکده علوم  -خیابان شهید واعظی(ارغوان غربی) - بلوار شهید فرحزادي -شهرك غرب  -کارشناس تغذیه دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی   -*

 )bmashmouli@yahoo.com(تغذیه و صنایع غذایی دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی
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 نقش مس در پاتوژنز بیماري آلزایمر
 

 ، محمد جمشیدي ، محمد محمدي *فرجامیاسین پور
 
 
 

 چکیده:
آلزایمر یک بیماري مغزي پیشرونده است که منجر به تحلیل حافظـه و عملکردهـاي ادراکـی گونـاگونی مـی گـردد.       مقدمه و هدف:

یمر همراه می باشد فرضیه اصلی براي پاتوژنز بیماري آلزایمر تئوري آمیلوئید باشد. چون تشکیل پلاك هاي آمیلوئید بتا با بروز آلزا
تصور بر این است که این پلاك ها براي نورون ها سمی می باشند. یون هاي مس می توانند با اتصال به این پـلاك هـا میـزان سـمیت     

اکسـیداز توسـط    cعقیده بر این است که سمیت یون مس می تواند از طریق محدود کردن فعالیت سیتوکروم   آنها را افزایش دهند.
) میـانجی گـري   tauآمیلوئید بتا و همچنین توانایی این کمپلکس ها در فسفریلاسیون و تجمع پـروتئین هـاي تـاو (    -مس کمپلکس هاي

 گردد.

یک رابطه منفی بین میزان مس آزاد خون و وضعیت بیماري آلزایمر وجود دارد. اگرچه سطح کلی مس در افراد بیمـار و سـالم   نتایج:
تاییـد کننـده     in vitroو  in vivoمس پلاسما به سرم در افراد بیمار بسیار بالاتر می باشد. مطالعات تقریبا یکسان می باشد، ولی نسبت 

نقصان متابولیسم مس در آلزایمر می باشند. این مطالعات نشان داده اند که غلظت بسیار بالایی از یون مـس در سـاختار پـلاك هـاي     
یکی بین میزان مس آزاد سرم و میزان این عنصر در نواحی به شـدت تخریـب شـده    آمیلوئید بتا وجود دارد. علاوه بر این رابطه نزد

 مغزي وجود دارد که توضیح دهنده اختلال متابولیسم مس در آلزایمر می باشد. 

 مس احتمالا از طریق آسیب اکسیدانی ایجاد سمیت می کند. براي مثال اتصال مس به پلاك هـاي آمیلوئیـد بتـا منجـر بـه     نهایی: نتیجه
فعال شدن استرس اکسیداتیو و تولید رادیکال هاي آزاد می گردد. افزایش محتواي مس پپتید هـاي آمیلوئیـد بتـا در ابتـداي چرخـه      

احیا استرس اکسیداتیو منجر به تولید آب اکسیژنه، تشکیل اولیگومر هاي آمیلوئید بتـا و ترسـیب آنهـا مـی گـردد. ایـن       -اکسیداسیون
لاسیون پروتئین تاو موجود در نورون هاي هیپوکمپ در نواحی مرتبط با بیماري آلزایمر می گردند کـه  اولیگومرها باعث هیپرفسفری

 نشان دهنده ارتباط قوي بین ترسیب پروتئین تاو و بیماري زایی آمیلوئید بتا می باشد.
 

 پروتئین تاو /آمیلوئید بتا /بیماري آلزایمرکلید واژه ها:
 
 

                                                           
 )(yporfarjam@yahoo.comخوابگاه مباشر، خیابان مهدیه، همدان ،دکترا دانشگاه علوم پزشکی همداندانشجوي   -*
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 2مقاومت به انسولین و دیابت نوع مروري بر اثر بخشی کروم در 
 

 *مسعود آزرم فوزیه زادهوش ، مرتضی پورفرزام ، 
 
 

 چکیده:
به عنوان بیماري شیوه زندگی، یک مشکل عمده بهداشت جهانی است و اغلب با چاقی، دیـس لیپیـدمی و    2دیابت نوع مقدمه و هدف:

و سـندرم   2عمده در چندین اختلال متابولیـک، از جملـه دیابـت نـوع     اختلالات قلبی عروقی مرتبط است. مقاومت به انسولین یافته ي 
متابولیک است. مطالعات نشان داده اند که کروم به عنوان یک ریز مغذي ضروري ، براي اثر طبیعـی انسـولین ، حفـظ طبیعـی تحمـل      

، کمبود کـروم در بیمـاران مبـتلا    2نوع  گلوکز و بهبود هموستاز گلوکز مورد نیاز است. با توجه به افزایش دفع کروم ادرار در دیابت
نسبتا شایع است. مطالعات مداخله اي به بهبود سطح گلوکز ، با تجویز کروم به افرادي که در شـرایط کمبـود هسـتند     2به دیابت نوع 

ف بررسی مکانیزم هـاي  اشاره می کنند. احتمال تاثیر شدید عوامل قومی یا ژنتیکی بر اثرات بالینی کروم وجود دارد. این مطالعه با هد
 طراحی شده است.  2مختلف در اثربخشی کروم در مقاومت به انسولین و دیابت نوع 

، در اثربخشـی کـروم در مقاومـت بـه      Science Directو google scholar, Scopusو  Pubmedجسـتجوي سیسـتماتیک در   روش کـار: 
 ب مقالات مرتبط استفاده گردید.انجام شد. معیارهاي مختلف جهت انتخا 2انسولین و دیابت نوع 

با توجه به مطالعات انجام شده ، کروم، مقاومت به انسولین را در برخی ، اما نه همه، مطالعات کاهش می دهد. برخـی مطالعـات   نتایج:
ب بیمـار ممکـن   نشان می دهند که کروم درمانی، حساسیت به انسولین را در افراد غیر چاق سالم، بهبود نمی بخشد. با این حال، انتخـا 

ساعته در افراد دیـابتی در برخـی از مطالعـات نشـان      24است یک عامل مهم در تعیین پاسخ بالینی بشمار آید. افزایش کروم درادرار 
داده شده است. در ارتباط با این یافته ها، دیگر نتایج نشان می دهد که محدوده غلظت کروم سرم براي بیمـاران دیـابتی بـه میـزان     

ی کمتر ازحد نرمال است، این بدان معنی است که بیماران دیابتی سالخورده ممکن است دچار کمبود کروم شوند. از سـوي  قابل توجه
 دیگر، برخی از مطالعات نشان داده اند کـه کـروم در بهبـود تنظـیم جنبـه هـاي مبتنـی بـر انتقـال دهنـده گلـوکز غشـاي پلاسـمایی             

GLUT4)transporter glucose (یت سنسـور انـرژي سـلولی    و افزایش فعالAMP-activated protein kinase(AMPK)    دخالـت دارد. بـر
اساس مشاهدات برخی از محققان، مکمل کروم، عملکرد متابولیک انسولین را افزایش و برخی از عوامل خطر براي بیماري هاي قلبـی  

 .عروقی، به ویژه در افراد داراي اضافه وزن را کاهش می دهد.
، اثـرات  AMPKدر مجموع، یافته هاي بسیاري از مطالعات نشان می دهد که ریز مغذي کروم ، از طریق افـزایش فعالیـت   نهایی: نتیجه

مثبت بر حساسیت سلول هاي عضلانی اسکلتی به انسولین و تنظیم انتقال گلوکز، ممکن است به کـاهش مقاومـت بـه انسـولین، بهبـود      
 کمک کند.  2بیماري هاي قلبی عروقی و دیابت نوع  کنترل قند خون و کمک به کاهش خطر ابتلا به

 
 2دیابت نوع  /مقاومت به انسولین /کرومکلید واژه ها:

                                                           
 )(azarmmasoud@yahoo.comوم پزشکی اصفهانلبیمارستان سیدالشهداء، آزمایشگاه، دانشگاه ع -شکی اصفهان وم پزلکارشناسی دانشگاه ع*- 
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 رژیم غذائی در رابطه با دمانس  B6، ویتامینB12بررسی وضعیت دریافت فولات، ویتامین
 

 *، یداله محرابی ریحانه کیامنش
 

عنوان یکـی   اند و رژیم غذائی به و خطر ابتلا به دمانس را نشان داده  Bهاي  یتامینهاي مطالعات، ارتباط دریافت و یافته مقدمه و هدف:
از  B6، ویتامینB12کننده در نظر گرفته شده است. هدف از این مطالعه، تعیین ارتباط دریافت فولات، ویتامین از فاکتورهاي پیشگیري

 باشد. منابع غذائی و خطر ابتلا به دمانس می
سـال)،   ±2شاهدي همسان سازي شده از نظر جنس و سن ( -سال و بیشتر در یک طرح مورد 50از زنان و مردان نفر 120: کارروش 

شاهد سـالم   60مورد با تشخیص قطعی دمانس و  60). 1392از میان اعضاي انجمن آلزایمر ایران در شهر تهران بررسی شدند (سال 
هاي رژیم غـذائی   کت کرده بودند، به طور تصادفی انتخاب شدند. ارزیابیکه در یک طرح بررسی سالمندي انجمن آلزایمر ایران شر

سـاعت یادآمـد   24و B6 ، ویتـامین B12آیتم منابع غـذائی غنـی از فـولات، ویتـامین     50با استفاده از پرسشنامه بسامد خوراك شامل 
وردها، از طریق مصـاحبه بـا نزدیکـان بیمـار     آنالیز گردید. اطلاعات مورد نیاز در م Nutritionist IVخوراك برآورد و توسط برنامه 

ها با اسـتفاده از نـرم افـزار     مانند همسر، فرزندان و مراقبین آنها و در شاهدها از طریق مصاحبه افراد کسب شد. آنالیز آماري داده
SPSS انجام گرفت. نسبت شانس ( 19نسخهORنندگی دریافت ) با استفاده از مدل رگرسیون لجستیک به منظور رفع اثر مخدوش ک

هـاي مغـزي، افسـردگی، مصـرف الکـل و       هاي قلبی عروقی، پرفشاري خون، سـکته  هاي دیابت، بیماري انرژي کل روزانه، سابقه بیماري
 سیگار محاسبه گردید.

در موردهـا قبـل از تعـدیل عوامـل مخـدوش کننـده، بـه ترتیـب بـه          B6، ویتـامین  B12میانگین دریافت غذائی فـولات، ویتـامین  :نتایج
کمتر از شاهدها مشاهده شد. میـانگین دریافـت غـذائی    )  μg/d) 38/100±87/254) ،(μg/d95/0±06/3( ،μg/d) 03/1±19/3میزان

 03/0CI: %95, 18/0ي فـولات (  ها نیز بعد از تعدیل، کمتر از شـاهدها مشـخص شـد. دریافـت غـذائی بیشـتراز میانـه        این ریزمغذي
;07/0(OR ،: ویتــامینB12 )046/0،10/0CI: %95 ;21/0 (ORویتــامین ،:B6 (32/0 ،06/0CI: %95 ;14/0 (OR و دریافــت غــذائی:

 B1251/0 (:، ویتـامین OR)39/0 ،04/0CI: %95;13/0( B6:، ویتـامین OR)04/0CI: %95 ;11/0، 31/0بـراي فـولات (   RDAبیشـتر از  
،05/0CI: %95 ;16/0(ORبعد از تعدیل، با افزایش دریافت غذائی ایـن   : همراه با کاهش احتمال ابتلا به دمانس مشخص شد. همچنین

از B6، ویتـامین B12رسد، دریافت بیشتر فولات، ویتامین ها خطر ابتلا به دمانس کاهش یافت. بحث و نتیجه گیري: به نظر می ریزمغذي
در موردها نسبت به B6مین، ویتاB12منابع غذائی در ارتباط با کاهش خطر ابتلا به دمانس باشد. کاهش دریافت غذائی فولات، ویتامین

ثر براي افـراد در معـرض خطـر،    مؤتواند یک راهکار  شاهدها مشاهده شد. حفظ این ترکیبات از طریق مصرف غذاهاي مخصوص می
 باشد. به منظور پیشگیري از ابتلا و پیشرفت دمانس 

 
 دمانس، رژیم غذائی /B6ویتامین / B12ویتامین /فولاتهاي کلیدي:  واژه
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هاي مختلف کاربرد فولات بر عملکرد و محتواي عناصر آهن، روي، مس و  تاثیر روش
   منگنز دانه گندم

 **وانس، آ ٭پورمحمد، ٭اسفندیاري ،جوادي
 چکیده:

باشـد.   عنوان یک مشکل عمومی مطرح می کمبود روي و آهن در بین مردم کشورهاي در حال توسعه مانند ایران به مقدمه و هدف:
شود. کمبود روي نیز سبب ضعف سیسـتم ایمنـی بـدن،     خونی، کاهش کارایی و ضریب یادگیري افراد جامعه میکمبود آهن سبب کم 

گردد. موارد یاد شده بخشی از عـوارض ثانویـه سـوء     کوتاهی قد افراد، ریزش مو، ناباروري و کاهش ضریب هوشی افراد جامعه می
آید. از عوامل کمبود این عناصـر در بـین مـردم     شمار می حال توسعه به تغذیه ناشی از کمبود این عناصر در بین مردم کشورهاي در

ذکـر   توان اشـاره نمـود. لازم بـه    می  اي پائین و مشکلات اقتصادي، به کاهش تنوع محصولات کشاورزي نظر از سطح سواد تغذیه صرف
گنـدم بـه    دهـد.  لات کشاورزي را تشـکیل مـی  % کل تولید محصو95نوع گیاه  30نوع گیاه خوراکی، تنها  7000است که امروزه از بین 

اما متاسفانه علاوه بر ذخیره کم آهن و روي در دانه گنـدم، فیتـات بـالاي     کند. % انرژي روزانه مردم را تامین می50تنهایی نزدیک به 
امنیت غـذایی از  دهد. موارد فوق نشان دهنده نقش ویژه روي و آهن در هر دو بعد کمی و کیفی  آن جذب این عناصر را کاهش می

و امنیـت غـذایی و تغذیـه    کشـاورزي را محـور تحـول سـلامت جامعـه انسـانی        ،دیدگاه کشاورزي است. بعلاوه در کشورهاي مترقـی 
ها گویاي ضرورت راهکارهاي مقابله بـا پدیـده شـوم     همراه نقش ویژه گندم در تامین انرژي و ریزمغذي موارد یاد شده بهدانند. می

 کشاورزي است.سوء تغذیه از طریق 

میکرومولار اسـید فولیـک    50و  25پس از پیش تیمار(کاربرد بذري) با مقادیر ارقام کوهدشت و گاسکوژن گندم نان بذور روش کار:
دانشگاه مراغـه کشـت   مزرعه تکرار در  3هاي کامل تصادفی در  فاکتوریل بر پایه بلوك  در قالب طرح 1392ترتیب در بهار و پائیز  به

دهـی،   برگی (اسپري برروي بـرگ در مراحـل فنولـوژیکی سـاقه    میکرومولار این ویتامین بصورت کاربرد  50نین مقدار همچ گردید.
 24تیمار بذور با فولات، بـذرها بـه مـدت     راي پیشب. صورت گرفتشکل ترکیبی در مراحل یاد شده)  دهی، شیري، خمیري و به سنبله

اشاره نگهداري و سپس تـا رسـیدن بـه وزن اولیـه در دمـاي اتـاق نگهـداري و خشـک         ساعت در دماي اتاق و تاریکی در مقادیر مورد 
هـاي نـور کـم     هاي گندم در ساعات پایانی روز و در شدت پاشی بوته شدند. با توجه به اثرات منفی نور بر فولات و تجزیه آن، محلول

دانه و پارامترهاي مرتبط با آن، نقش این ویتـامین بـر    انجام گرفت. در این آزمایش علاوه بر بررسی اثرات کاربرد فولات بر عملکرد
 تجمع عناصر آهن، روي، منگنز و مس دانه ارزیابی شد.

دار عملکرد ارقام گندم نـان در مقایسـه بـا     تیمار بذر و برگی فولات سبب افزایش معنی زمان پیش نتایج نشان داد که کاربرد هم نتایج:
زان آهن، مس و منگنز موجود در دانـه را توانسـت در مقایسـه بـا شـاهد در رقـم کوهدشـت        شاهد گردید. بعلاوه کاربرد فولات می

 افزایش دهد. اما کاربرد فولات در رقم گاسکوژن علاوه بر عناصر یاد شده، میزان روي موجود در دانه را نیز افزایش داد. 

باشد که همراه بـا کـاربرد    ش عملکرد اقتصادي دانه میهاي کاربرد بذري و برگی فولات روش مناسبی براي افزای روش نهایی: نتیجه
یابد. لذا با در نظر گرفتن نقش ویژه گندم در تـامین انـرژي روزانـه اکثـر      آن میزان عناصر آهن، روي، مس و منگنز نیز افزایش می

هبود جنبه کمـی امنیـت غـذایی) و    عنوان یک راهکار کوتاه مدت، براي افزایش عملکرد دانه (ب هاي یاد شده، به توان از روش مردم، می
 تامین عناصر یاد شده مورد نیاز مردم کشور (بهبود جنبه کیفی امنیت غذایی) بهره برد. 

 .گندم/ فولات /غنی سازي زیستی /روي /آهن کلمات کلیدي:
                                                           

 مراغه، ایران گروه زراعت و اصلاح نباتات، دانشکده کشاورزي، دانشگاه مراغه، - 
 گروه شیمی تجزیه، دانشکده علوم پایه، دانشگاه مراغه، مراغه، ایران -٭٭
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 کادمیوم و سرطان پانکراس

 
 *معصومه تهرانی

 
هاي توسعه یافته اسـت. ایـن بیمـاري فاقـد علایـم       ز سرطان در کشورسرطان پانکراس عامل مهم مرگ و میر ناشی امقدمه و هدف:

شود. علـت واقعـی بـروز ایـن نـوع       خاص در ابتداي بیماري بوده و معمولاً در مراحل پایانی و درمان ناپذیر بیماري تشخیص داده می
ي زیسـت   ه باشد. کادمیوم یک آلایندهتواند در بروز آن نقش مؤثر داشت رسد سیگار می سرطان هنوز شناخته نشده است. به نظر می

هـاي محـیط    رود در پیدایش سرطان پانکراس نقش داشته باشد. این عنصر به طور طبیعی در تمام بخـش  محیطی بوده که احتمال می
جـن و  ي اتمسفري ناشی از کارخانجات صنعتی، پساب مناطق آلوده و اسـتفاده از ل  وجود داشته و از طرق مختلف مانند رسوبات آلوده

هـاي   ي غذایی انسان راه یابـد. دریافـت مقـادیر بـالاي کـادمیوم از طریـق شـرکت در فعالیـت         تواند به زنجیره کود در کشاورزي می
هـاي مزمنـی چـون سـرطان پـانکراس فـراهم        متابولیسمی و آنزیمی بدن موجب اختلال در آنها شده و زمینه را براي ابتلا به بیماري

مروري ارتباط میان کادمیوم با پیدایش سرطان پانکراس مورد بررسی قرار گرفتـه اسـت. روش مطالعـه:     ي آورد. در این مطالعه می
می باشد که از  2013تا  2000هاي  این مطالعه به صورت مروري انجام گرفته و شامل چکیده اي از تعدادي مقالات چاپ شده در سال

: میان کادمیوم و خطر بروز سرطان پانکراس ارتباطی مثبـت مشـاهده   ها صورت گرفته است. یافته pubmedطریق جستجو در سایت 
شده است. تجمع کادمیوم در پانکراس همراه با افزاش سن، حضـور کـادمیوم در دود سـیگار و اشـتغال در مشـاغلی کـه در معـرض        

دهنـد.   ناشی از آن را افـزایش مـی   مقادیر زیاد کادمیوم و یا بخارات ناشی از آن هستند، خطر ابتلا به سرطان پانکراس و مرگ و میر
دهـد. از آنجـا کـه     گیري: قرار گرفتن در معرض مقادیر بالاي کادمیوم خطر ابتلا بـه سـرطان پـانکراس را افـزایش مـی      بحث و نتیجه

لـف  هـاي مخت  تواند بـه ارگـان   گونه مکانیسمی جهت دفع کادمیوم در بدن ندارد، لذا تجمع کادمیوم در بدن در طولانی مدت می هیچ
تواند افزایش خطر سرطان پانکراس با افزایش سـن را توجیـه کنـد. ارتبـاط میـان       بدن از جمله پانکراس آسیب برساند. این مسأله می

ها با سرطان پـانکراس نیـز بـه کـادمیوم موجـود در دود       سیگار و اشتغال در کارخانجات ذوب فلزات و صنایع رنگ سازي و آفت کش
هـاي پـانکراس، افـزایش     شود. کادمیوم با تغییـر تمـایز سـلول    ارات آن در مشاغل مذکور نسبت داده میسیگار و وجود کادمیوم و بخ

ها یک عامل سـرطان زاي بـالقوه بـراي سـرطان پـانکراس محسـوب        هاي آنکوژن در این سلول و افزایش فعال سازي ژن DNAسنتز 
 ت داشته باشد.  رسد انجام تحقیقات تحلیلی در این زمینه ضرور شود. به نظر می می
 

  کادمیوم، سرطان پانکراسهاي کلیدي:  واژه
 

                                                           
 )masoumeh.tehrani@yahoo.com(گروه پژوهشی آموزش سلامت -هیئت علمی جهاد دانشگاهی استان خوزستان -*
 



 پوستر

 

 سراسري  چهارمین کنگره
 عناصر کمیاب ایران

 مجله علمی
 همدان درمانی  نشگاه علوم پزشکی و خدمات بهداشتیدا 

 1394، بهار 1پیوست دوره بیست و دوم، شماره 

46 

 
Assessing the Serum Levels of Ferritin and Selenium in three Important Infections of 

Childhood, compared to a control group 
 
 

Fahimeh Soheilipour *  
 
* - fsoheilipour@yahoo.com 
 
Background: Iron and selenium fluctuates widely among nations and play an essential role 
in occurrence and prevention of various diseases, such as cancers, hepatitis, cretinism, thyroid 
dysfunction, and sleep disorders. Infections, on the other hand, cause great mortality and 
morbidity in children and no studies have evaluated this matter.  
Material/Method: Patients aged 2-15, hospitalized from autumn 2010 to autumn 2011 in 
infectious ward of Rasoul-e-Akram hospital were recruited to the study. Patients with 
documented diagnosis of RTI, GI infection, or UTI were three categories of case groups, who 
were compared to one control group, including patients hospitalized in the same hospital in 
surgery ward, in whom the diagnosis of the three aforementioned infections were ruled out. 
Blood samples were gathered from all patients and ferritin and selenium level were measured 
in serum specimens. Diagnosis of the three infections was made by a unique infectious 
specialist.  
Results: The mean and standard deviation of serum selenium concentration of GI, RTI, UTI 
and control groups were 64.70±21.43 μg/l, 61.60±19.25 μg/l, 66.37±22.11 μg/l and 
62.20±22.08 μg/l, respectively without significant differences in serum selenium levels 
between these groups (P-value =0.608). The median of serum ferritin levels in GI, RTI, UTI 
and control groups were 60.05(48.82-78.01) μg/l, 62.00(49.07-79.35) μg/l, 60.60(51.78-
79.52) μg/l and 58.75 (45.32-76.72) μg/l, respectively. Compared with the control, the RTI 
and GI groups had significantly higher levels (P<0.001 for both of them); however, the UTI 
group was not statistically different from the control (P=0.098). None of the children had 
ferritin constrictions below 12.  
Conclusion: As far as selenium and ferritin deficiency is an important issue in developing 
countries, it would be valuable to assess the role of micronutrients in infectious diseases, as 
we may be able to prevent such fatal infections by micronutrient supplementations.  
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بررسی ارتباط هیپوادیپونکتینمی و غلظت پایین روي در زنان با سندرم تخمدان پلی 
 کیستیک و گروه شاهد آنها

 
 زاده رضا حاجی حسینی ، فرانک شریفی ، سعیده مظلوم، *سحر مظلومی 

 
 
 

 چکیده:
یک گـزارش شـده اسـت .    تکیس ـ انسولین در سندرم تخمدان پلـی  هش سطح ادیپونکتین و ارتباط آن با مقاومت بهاکمقدمه و هدف:

مـا در صـدد بررسـی ارتبـاط بـین کمبـود ر وي و        هانسولین آشکار اسـت. در ایـن مطالع ـ   ههمچنین ارتباط کمبود ر وي با مقاومت ب
 انسولین در زنان با سندرم تخمدان پلی کیستیک بودیم . هادیپونکتین با مقاومت ب

تازه تشخیص داده شـده بـدون مصـرف دارو و     PCOSنفر بیمار با  601شامل  نفر 671مورد شایدي تعداد  هدر این مطالعروش کار:
 .قرار گرفتند هاز نظر سنی و وضعیت اندکس توده بدنی با گروه مورد همسان سازي شده بودند مورد مطالع هنفر فرد نرمال ک 71

سـاعت ناشـتا    61سیم ، روي و انسولین سرم پس از ورمون ادیپونکتین ، کلهافراد ، سطوح سرمی گلوکز ، پروفایلهاي لیپید ،  ه. در کلی
ي  هو نیـز محاسـب  אtest 2و t-testاز روشـهاي آمـاري    هشـد . درایـن مطالع ـ   همحاسب ) (HOMAاندازه گیري و اندکس مدل هموستاز 

correlation  وodd s ratio . استفاده شد 
سطح سرمی کلسـیم در گـروه مـورد    >p)001/0( د بود.هروه شامراتب کمتر از گ هب ng/ml8.4 ±2.7ادیپونکتین در گروه مورد نتایج:

mg/dl 01/0±2 د با میـانگین  هکمتر از گروه شاmg/dl 2.55 ±.17     بـود . ر وي در گـروه مـوردg/ml 177.9± 14.44    کمتـر از گـروه
و همچنـین   >063/0r= :001/0(p(ر وي وبود . ارتبـاط معنـادا ري بـین غلظـت ادیپـونکتین       ng/ml193.9±7.4 46/17د با متوسط هشا

 ـ=01/0r= :008/0p( انسولین هشاخص مقاومت ب بـا اسـتفاده از   . )=014/0r= :01/0p( انسـولین  ه), ارتباط بین ر وي و شاخص مقاومت ب
یپوادیپونکتینمی و غلظت پایین ر وي در سندرم تخمدان پلـی کیسـتیک در حضـور کلسـیم معنـادار      همدل رگرسیون لجستیک ارتباط 

 ـارتبـاط ادی  هچاگر  .نبود  نتیجـه ونکتین و انسـولین معنـادار بـود . بعـد از تـاثیر انـدکس تـوده بـدنی ایـن ارتبـاط نیـز ضـعیفتر شـد              پ
ه انسولین را در سندرم تخمدان پلی کیستیک القا می کند. این مطالع هیپوادیپونکتینمی مقاومت بهد هني اخیر نشان می دها هیافتنهایی:

 .دوم بعد از کلسیم می باشد هدر مرتب PCOSغلظت پایین ر وي در  ،دهبراي اولین بار نشان می د
 
 
 ادیپونکتین ، کلسیم ، روي ، مقاومت انسولین ، سندرم تخمدان پلی کیستیککلمات کلیدي: 
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 )(saharmazloomi1001@yahoo.comمتابولیک
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Iodine Deficiency Disorders in south of Iran during 1989-2012: A 

surveillance system report 
 
Alireza Mirahmadizadeh * , Elham Kavoosi , Marzieh Vaili, Razieh Shenavar  
 
* Shiraz university of Medical University - mirahmadia@sums.ac.ir 
 
Background: Iodine deficiency disorders (IDD) have been recognized as a major public 
health problem in worldwide. Consequences of IDD include goiter, hypothyroidism, and 
intellectual disability followed by retards growth and development of brain. This report 
aimed to show the situation of IDD in Fars province, south of Iran.  
Method: In this study we gathered all scientific papers, published and unpublished reports of 
IDD surveillance system, results of IDD-related surveys and all data from center for disease 
control (CDC) at provincial and national levels during 1989-2012. Five main IDD indices are 
summarized and interpreted, then organized in graphs and tables.  
Findings: After formation of national committee of IDD followed by launching of extensive 
iodine delivery, most of IDD indices have improved. Percentage of iodized salt intake has 
increased from 0 to near 100%, percentage of salt with adequate amount of iodine increased 
to 94.5%. Median of urinary iodine concentration (UIC) has always been higher than 
acceptable value (≥100μg/L) and 68% of people had mean of UIC ≥100μg/L. Percentage of 
TSH (Thyroid-Stimulating Hormone) > 5mU/L in screened newborn has persistently been 
less than 1% during 2005-11. Prevalence of goiter has declined from 68% in 1989 to 1.3% in 
2007.  
Conclusion: Present findings address those efforts to combat iodine deficiency were 
effective. According to small sample size and also some data has derived from national level, 
we recommend to carry out a comprehensive population-based survey with sufficient sample 
size to achieve information with high accuracy and precision. 
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بررسی نقش روي و مس به عنوان عناصر کمیاب بدن انسان در ابتلا به سرطان: یک 

 بررسی ساختارمند
 

 *لیلا حلیمی
 
 
 

 چکیده:
در فرآیند هاي سلولی بدن انسان، عناصري نظیر: آهن، مـس، روي، سـلنیوم و ... نقـش مهـم و منحصـر بـه فـردي         مقدمه و هدف:

سرطان هایی نظیر ریه، مثانه، کبد، پستان و گوارش و سیستم لنفاوي نشان داده شـده اسـت. ایـن    دارند. تغییرات این عناصر با ابتلا به 
 . مطالعه نیز با هدف تعیین ارتباط بین عناصر کمیاب و بدخیمی هاي انسانی صورت گرفته است

 pubmedع الکترونیـک موجـود در   این مطالعه از نوع بررسی مروري بوده که داده هاي آن با جستجوي لغات کلیدي از منابروش کار: 
 گردآوري شده است. google Scholarو 

مطالعات متعددي در انسان و حیوانات آزمایشگاهی به صورت توصیفی و تحلیلی به منظور ارزیابی نقش روي و مـس سـرم در    نتایج:
تناسلی انجـام   -وارش و دستگاه ادراريانواع مختلف سرطان ها از جمله سرطان پستان و سرویکس در خانم ها، سرطان ریه، دستگاه گ

شده است. در بعض از این مطالعات نشان داده شده است که در مبتلایان به کانسر سطح روي سرم بیماران کـاهش و مـس افـزایش    
 .)P<0.05داشته است و این تغییرات نسبت به گروه کنترل از نظر آماري رابطه معنی دار بوده است(

به مس سرم به عنوان یک نشانه براي تومورهاي بدخیم شناخته می شود و تغییرات سـطوح سـرمی عناصـر     نسبت روي نهایی: نتیجه
کمیاب (سلنیوم، روي و مس) در بعضی از انواع سرطان ها احتمالا نشان دهنده نقش بیولوژیکی این عناصر در شروع یا پیشـرفت ایـن   

سرمی این عناصر می توانـد در پـیش آگهـی تشـخیص و درمـان انـواع       سرطان است. همچنین بررسی هاي بیشتر درباره ي تغییرات 
 شناسایی براي تشخیص زودرس سرطان ها مورد استفاده قرار گیرد.  سرطان ها ونیز به عنوان نشانگر زیستی قابل

 
 
 مقاله مروري /سرطان /مس /عناصر کمیاب، روي :کلمات کلیدي 

                                                           
 )lhhalimi20@yahoo.com(کارشناس ارشد دانشگاه علوم پزشکی همدان، مرکز بهداشت استان -*
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 سلنیوم، مقدار کم، ارزش زیاد
 

 *ارانی شهرزاد حسامی 
 
 

 چکیده:
سلنیوم از عناصر ضروري کمیاب است که نقش هاي مهمی در سلامتی انسان ایفا می کند. این نقشها از نقش آنتی اکسـیدانی تـا تولیـد    
هومون فعال تیروییدي متنوع هستند. اکنون مکمل یاري با سلنیوم جزو سیاست هاي عمومی بهداشت در مناطقی که خاك از سـلنیوم  

می باشد. در حالیکه برخی از مطالعات اثر مثبت سـطح بـالاي سـلنیوم را در برخـی سـرطانها از جملـه سـرطان پروسـتات،         فقیر است 
کولورکتال و ریه به اثبات رسانده اند نتیجه برخی دیگر از مطالعات متناقض است و احتمالا تایید کننـده ایـن نظریـه اسـت کـه مکمـل       

و  PubMedکمک می کند که سلنیوم دریافتی پایین باشد. بـا اسـتفاده از پایگـاه هـاي اطلاعـاتی       درمانی با سلنیوم در صورتی به سلامتی
Cochrane  و جستجوي کلماتی مانند“selenium”, “selenoproteins“ ,”mortality”, “immune function”, “fertility”, “cardiovascular disease” and 

“thyroid ”این مقاله مروري می کوشد تا برخی از مهمترین اثرات سلنیوم بر سـلامتی انسـان را    2000ال و مطالعه مقالات مرتبط از س ،
 با تکیه بر آزمایشات بالینی توضیح دهد.

 
 
 آنتی اکسیدان/ عنصر کمیاب، سلامت/ سلنوپروتئین/ سلنیومکلمات کلیدي: 

 

                                                           
 )Hesmaish931@mums.ac.ir( دانشکده پزشکی -دانشگاه علوم پزشکی مشهد  - *
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 هیپومگنزمیا: علائم و نشانه هاي کمبود کلسیم در عقرب گزیدگی
 

 
 *ي شهریاريمهد

 
 
 

 چکیده:
ساله اي به علت عقرب گزیدگی و با علائم شبیه کمبود کلسیم شامل اسپاسم انتهاي دست و پـا، دیسـفونیا و    14دختر  مقدمه و هدف:

احساس احتضار به اورژانس بیمارستان دانشگاه ارجاع می شود. پزشک کشیک پس از گرفتن سابقه بیمـارو ارسـال نمونـه خـون بیمـار      
مایش؛ براي او کلسیم وریدي تزریق میکند و به دلیل عدم پاسخ به درمان دو بار این کار را تکرار می کند. چون بیمـار پاسـخ   جهت آز

نداد و احساس احتضار او را وحشت زده کرده و به دلیل دیسفونیا با اشاره تقاضاي کمک براي حل مشکلش را مطرح می کرد، پزشـک  
سی سی بـر کیلـوگرم منیـزیم سـولفات را      0.2و او پس از ویزیت بیمار برایش تزریق عضلانی  کشیک با متخصص اطفال مشورت کرد

 تجویز کرد. طی کمتر از نیم ساعت همه علائم بیمار بهبود یافت و یک ساعت بعد از بیمارستان مرخص شد.  
عناصر کمیاب در بدن انسـان اسـت بـر روي    مولکول هاي منیزیم که یکی از  "تئوري دروازه"بر اساس تئوري مشهور به  نهایی: نتیجه

کانال هاي کلسیم نقش دروازه بان را بازي می کنند و از تردد بیمورد کلسیم جلوگیري میکنند.در شرایطی مانند تعریق شدید، وجـود  
آزادانـه بـه سـلول    لوله در معده، پرادراري، سوختگی وسیع و امثال آن ابتدا بیمار دچار کاهش منیزیم میشود و به دنبـال آن کلسـیم   

وارد یا از آن خارج می شود و در نتیجه سلول هاي عصبی و عضلانی در حالت تحریک شده باقی مـی ماننـد و علائمـی شـبیه کمبـود      
کلسیم را تقلید می کنند. تزریق کلسیم در این شرایص به بیمار کمک نمی کند و باید منیزیم تزریـق شـود. کسـانی کـه در شـهرهایی      

جهرم زندگی میکنند که آب سبکی دارد و عناصر کمیات در آن ناچیز است (و نشانه آن خوشـمزه شـدن چـاي در ایـن      مانند تهران و
شهرها است) همیشه سطح منیزیم بدن آنان پائین تر از مردم بقیه شهرها اسـت و مسـتعد هسـتند تـا علائـم هیپـومنیزیمی را شـبیه        

ریک شدید سیستم سمپاتیک باعث تعریق شدید و حتی علائم اولیه سـکته قلبـی   هیپوکلسمیاي شدید بروز دهند. عقرب گزیدگی با تح
می شود و همین تعریق شدید در این دختر ساکن جهرم باعث کاهش شدید منیزیم و بروز علائم هیپوکلسمی شده بود وعدم پاسـخ  

آمده پاسـخ بـه درمـان بـا منیـزیم سـریع       به درمان با کلسیم بهترین شاهد بر هیپومنیزیمی است و همانطور که در شرح حال بیمار 
است. نتیجه گیري: در شرایطی که بیماري با عقرب گزیدگی ( و یا سایر عللی کـه هیپـومگنزمی ایجـاد میکنـد ماننـد اسـهال طـولانی؛        

ید را نشـان  استفراغ شدید و طولانی؛ سوختگی وسیع؛ دیابت بیمزه و پرادراري به هر علت و ...) مراجعه کرد و علائم هیپوکلسمی شـد 
داد ولی پاسخ به درمان اولیه نداد؛ حتی در شرایطی که سنجش منیزیم ممکن نیست یا جواب آن در دسترس نیسـت تزریـق منیـزیم     

)mg/kg 0.2 (.قابل توصیه است و می تواند نجات بخش باشد 
 
 هیپومگنزمی  /هیپوکلسمی /عقرب گزیدگیکلمات کلیدي: 
 

                                                           
 shahryar@sums.ac.ir)(شیراز، بیمارستان نمازي؛ دفتر بخش کودکان  -دانشگاه علوم پزشکی شیراز  -*
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تاتیون پراکسیداز و سلنیوم در نمونه سرم و مایع زلالیه مطالعه میزان گلوتاتیون, گلو
 بیماران مبتلا به گلوکوم با زاویه باز

  
 

 *صادق پیران کاشانی مرتضی نوروزي یگانه ، محمد نجفی ، آرزو میر آفتابی ، اصغر محمدي ،
 
 
 

 چکیده:
صب بینـایی شـبکیه دچـار نقـص مـی گـردد.و در       گلوکوم نوعی نروپاتی دژنره کننده مزمن بینایی است که در آن عمقدمه و هدف:

نهایت در دید بینایی محیطی موثر خواهد بود.نظر به اینکه سلنیوم یک عنصر ضروري شناخته شده در ارتباط با عملکرد آنـزیم هـا و   
وم کل در سرم و مایع متابولیسم سلولهاي بینایی است لذا در این بیماري سطح آنزیم پراکسیداز سلنیوم دار, گلوتاتیون, همچنین سلنی

 زلالیه بیماران و کنترل مورد مطالعه قرار گرفته است.

نفر از افراد بیمار و سالم متعاقب همگن کردن فاکتورهاي دموگرافیک مـورد مطالعـه    90این مطالعه به صورت مقطعی در روش کار:
) و همچنـین سـلنیوم بـه    endpointروش آنزیمـی ( قرار گرفته است.سطح گلوتاتیون به روش کالریمتري و گلوتاتیون پراکسیداز بـه  

 ثبت و مورد تجزیه و تحلیل آماري قرار گرفته است.spssروش اتمیک ابزوبشن اندازه گیري شد.اطلاعات جمع آوري شده در 
اري را نشـان  ) اخـتلاف معنـا د   nmol/m 1 /4 ±6 /1) و کنتـرل ( nmol/ml 8/4 ± 59 / 1سطح گلوتاتیون سرم بین دو گروه بیمار (نتایج:
 /51/ 81 ± 39 (u/gr Hb) و کنترل U/gr Hb37 /76 ±28 /29).همچنین فعالیت گلوتاتیون پراکسیداز بین دو گروه بیمار (P<0.045داد (

 ± 68/ 64 (ng/ml) و بیمـار 36 / 58± 76 / 13 (ng/ml) اختلاف معنا داري را در سرم نشان نداد.و سطح سلنیوم بین دو گروه کنترل25

اختلاف معناداري را نشان داد.آنالیز رگرسیون خطی نشان داد که بین سلنیوم سرم و فشار داخل چشـمی ارتبـاط    )P=02/0 () با13/ 07
 .)P=045/0معناداري وجود دارد (

 ـ  نهایی: نتیجه وده و نتایج ما نشان داد که ممکن است سطح سلنیوم در ارتباط با عملکرد بینایی و ظرفیت آنتی اکسیدانی بافـت چشـم ب
ممکن است به عنوان یک مارکر در تشخیص علایم مربوط به گلوکوم از جمله فشـار داخـل چشـمی کمـک نمایـد اگـر چـه مطالعـات         

 بیشتري در این ارتباط توصیه می گردد.
 

 گلوتاتیون پراکسیداز/گلوتاتیون/سلنیومکلید واژه ها:
 

                                                           
 ) (bioshimy@gmail.comکارشناسی ارشد*-
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Boron and cancer: friend or foe? 
 

Ali Gheysarzadeh * , Ahmad Movahedian, Mohammad Reza Mofid  
 
* Department of Clinical Biochemistry, School of Pharmacy and Pharmaceutical Sciences, 
Isfahan University of Medical Sciences, Isfahan, Iran - University of Medical Sciences, 
Isfahan, Iran gheysarzad@gmail.com 
 
Boron and its soluble form, boric acid B(OH)3, are widely distributed in nature and are 
known as a necessary nutrient which are found in nuts, vegetables and dried/fresh fruits. 
Boron is an ultra-trace element playing a crucial role in some biological processes such as 
mineral and hormonal metabolisms, cell membrane functions, and enzyme reactions. Several 
lines of epidemiological studies have revealed that it is involved in a range of cancers which 
are related to steroid hormones such as breast, prostate and cervical cancer. Some studies 
revealed that cervical cancer in boron-rich regions approximately sevenfold less than other 
regions. In additions, some studies demonstrated an inverse association between higher 
intakes of boron and the risk of prostate cancer, in despite, other related studies found that 
boron intake was not associated with prostate cancer risk. However, some in vitro studies 
showed that boric acid inhibits human prostate cancer cells proliferation. These discrepancy 
of results may be due to its effects on metabolism. For instance, it has been shown that Boron 
is capable of influencing steroid hormone metabolism; however, the precise mechanism of 
action is still remain to be determined. On the other hands, Boron has a cross-talk with 
calcitriol through up-regulation of the 25-hydroxylation step. Furthermore, boric acid is an 
inhibitor of peptidases, proteases, proteasomes, arginase, nitric oxide synthase and trans 
peptidases. These enzymes are important in controlling of many cellular processes, including 
the activation of transcription factors, cell cycle progression, angiogenesis, cell adhesion, 
cytokine production and apoptosis. Taken together, to date there is insufficient evidence to 
determine the boron’s effects on cancers and further molecular studies should be carried out 
to investigation of its exact effects on cancers.  
 
Keywords: Boron,cancer 
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 آیا مادران باردار به مکمل روي نیاز دارند؟
 
 

 ***معصومه رستمی معز، **سیده زهرا معصومی ،*مژگان نظري
 
 

 چکیده:
عترین مشکلات تغذیه میباشد. کمبود روي باعـث افـزایش خطـر ابـتلا بـه عفونـت هـا و        کمبود ریز مغذیها یکی از شایمقدمه و هدف:

کمبود شدید روي در مادران باعث سقط خودبخودي، ناهنجاریهاي مادرزادي می شود. در حالیکه کمبـود   .بیماریهاي مزمن می شود
ال توسعه زنـان روي مـورد نیـاز را از رژیـم     ضعیف تا متوسط روي ممکن است موجب تولد نوزاد کم وزن گردد. در کشورهاي در ح

غذایی دریافت نمی کنند زیرا رژیم آنان حاوي مقدار زیادي غلات و حبوبات و مقدار بسـیار کمـی منـابع حیـوانی وسـبزیجات و حتـی        
 میوه ها می باشد. هدف این مطالعه بررسی اثر مکمل روي در دوره بارداري بر وزن نوزادان متولد شده می باشد.

این مطالعه یک مطالعه مروري است. پایگاههاي اطلاعاتی پاب مد، اسکوپوس و کوکران براي کارآزمـایی بـالینی و مطالعـات    وش کار:ر
مورد مطالعه قرار گرفتند. که از کلمات کلیدي روي، مکمل، بارداري و نـوزاد کـم وزن    2014میلادي تا  1995مرورنظام مند از سال 

 استفاده شد.
مقاله واجد شرایط ورود به مطالعه بودند. نتیجـه مطالعـات متعـدد نشـان      11اله براي ورود به این مطالعه یافته شد که مق 189نتایج:

داد که مصرف مکمل روي در دوره بارداري بر وزن نوزادان در نقاط مختلف ضد و نقیض است. امـا توصـیه شـده کـه بـراي بهبـود       
% است مکمل روي تجویز گردد. یونیسف و سـازمان بهداشـت   20بود روي بیش از بخشیدن به وضعیت روي در مناطقی که شیوع کم

میلی گرم مکمل روي دریافت کنند. این میزان در کشورهاي در حال توسعه بایـد   15جهانی توصیه کرده اند که مادران باردار روزانه 
 میلی گرم باشد.   15روزانه بیش از 

ه میزان روي در رژیم غذایی مادران باردار ناکافی بوده و نیـاز روزانـه مـادر و جنـین وي را     با توجه به نتایج بدست آمدنهایی: نتیجه
 تامین نمی نماید بنابراین مادران باردار در ایران نیاز به دریافت مکمل روي دارند.  

 
 
 روي/ زنان باردار/ مکمل  کلمات کلیدي: 

                                                           
دکتـــري تخصصـــی بهداشـــت جامعـــه، مرکـــز تحقیقـــات عوامـــل اجتمـــاعی مـــوثر بـــر ســـلامت، دانشـــگاه علـــوم پزشـــکی گـــیلان، رشـــت،   *-

 )mozhgannazari2003@yahoo.com       (ایران
دکتري تخصصی بهداشت باروري،  مرکز تحقیقات مراقبتهاي مادر و کودك، گروه مامایی، دانشکده پرستاري و مامایی،  دانشگاه علوم پزشکی  -**

 همدان، همدان، ایران
 دانشگاه علوم پزشکی همدان، همدان، ایران دانشجوي دکتراي تخصصی آموزش بهداشت و ارتقاء سلامت، دانشکده بهداشت،-***
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 م؟)در رابطه با سلامت انسان چه میدانیYttriumازایتریوم (
 

 *ثریا نجاتی
 
 

 چکیده:
این عنصر در بیشتر معادن کمیاب زمین و سنگ معدن اورانیوم یافت می شود و هرگز به صورت طبیعی به عنـوان عنصـر آزاد وجـود نـدارد .ایـن      

آن در رابطه با عنصر در محیط کاري خطرناك است چراکه بخارات آن از طریق استنشاق گازها و رطوبت هوا قابل جذب است.هدف ما از بررسی 
توسط شیمی دان فنلاندي، یوهـان گـادولین،    1794تاثرش بر سلامت انسان است. بحث و بررسی:ایتریم عنصر واسطه، فلزي و نقره فام که در سال 

مـی   کشف شد. یکی ازکاربرد آن در فسفرهاي لامپ تصویر تلویزیون و مانیتور می باشدهمچنین در فرمـول سـاخت شیشـه یـا سـرامیک اسـتفاده      
وسیله شود،چون اکسید ایتریوم، ازنقطه ذوب پایداري بالایی برخورداراست. این عنصرکاربرد پزشکی هم دارد: با سوزن هاي داراي این ایزوتوپ به 

تشعشع عصب هاي انتقال دهنده درد را در نخاع از بین می برند. این عنصر در محـیط هـاي کـاري خطرنـاك اسـت چراکـه بخـارات آن از طریـق         
تنشاق گازها و رطوبت آن درهوا قابل جذب است. وعوارضی در رابطه با انسداد جریان خون ریوي، به ویژه در تماس هـاي طـولانی شـود. ایـن     اس

ارج عنصر ابتلا به سرطان ریه را افزایش می دهد و زمانی که در بدن انباشته می شود، تهدیدي براي کبد است. نتیجه گیري: با توجه به صـرف مخ ـ 
براي بیماریها باید برنامه هاي آموزشی توسط وزارت بهداشت و درمان طرح شود و در جهت حفظ سلامتی و پیشگیري، ایـن برنامـه هـا در    گزاف 

 .اولویت قرار گیرد . زیرا آموزش و راهنمائی انسانها یکی از عمده ترین مسئولیتهاي وزارت بهداشت و درمان است

                                                           
 )nejatiso@sina.tums.ac.ir(مربی هیئت علمی دانشکده پرستاري و مامائی دانشگاه علوم پزشکی تهران   -*
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با و بدون سندروم  2-ر بیماران دیابت نوع) دCr) و کروم (Vبررسی وانادیوم (

  متابولیک
  

 مرتضی پورفرزام  ،مهناز رضایی  ،رضا رازانی ،اکبر بدیعی  ،*عباسعلی پالیزبان
 

 چکیده:
عناصر کمیاب نقش متنوعی در تنظیم و فعالیت هاي کاتالیتیکی به همراه آنزیم هـا و ملکـول هـاي بیولوژیـک دارنـد.       مقدمه و هدف:

) یـک  MetSو کلیدي این عناصر در مسیرمتابولیک کربوهیدرات هـا تـا حـدي مشـخص مـی باشـد. سـندروم متابولیـک (         نقش اصلی
مجموعه اي از فاکتور هایی است که دیابت و بیماریهاي قلبی عروقی و استروك را افزایش مـی دهـد. کمبـود وانـادیوم و کـروم کـه       

د زمینه بیماریهاي سندروم متابولیک و به دنبال آن دیابـت را افـزایش مـی دهـد.     ناشی از کمبود آنها در تغذیه روزانه است، می توان
که داراي سندروم متابولیـک یـا    2-اهداف و مقصود این مطالعه این است که ارتباط بین میزان این عناصر در خون بیماران دیابتی نوع

 فاقد سندروم متابولیک هستند با شدت بیماري را مشخص کند.

سـندروم متابولیـک    ) و بـدون n=40کـه داراي سـندروم متابولیـک (    2-)، بیماران دیابـت نـوع  n=15ن تام افراد سالم (خو روش کار:
)n=40     ی یای) با اسید نیتریک غلیظ روي حمام آب گرم هضم شد. ورود و خروج بیماران در مطالعه با توجـه بـه فـاکتور هـاي بیوشـیم

جهـت   SPSSز جذب اتمی کوره اي داراي اثر زیمان مورد آنالیز قرار گرفت. نرم افـزار  مورد توجه قرار گرفت. نمونه ها با استفاده ا
 آنالیز نتایج استفاده شد.

برابر نسبت به افراد  10تا  3میزان وانادیوم و کروم  2-آنالیز نتایج حاصل از جذب اتمی نشان میدهد که در بیماران دیابت نوع نتایج:
داراي متابولیک سندروم به مقدار قابل ملاحظه اي از  2-یزان وانادیوم و کروم در بیماران دیابت نوع). مp<0.05نرمال پایین تر بود (
داراي متابولیـک   2-). هر دو گروه از بیماران: بیمـاران دیابـت نـوع   p<0.05بدون سندروم متابولیک کمتر بود( 2-بیماران دیابت نوع

 نسبت به کمبود عناصر بودند. Risk Ratioروم به یک میزان داراي بدون متابولیک سند 2-سندروم و بیماران دیابت نوع
دارنـد. درحـالی    2-نتایج نشان میدهد که کمبود وانادیوم و کروم نقش مهمی در ایجاد سندروم متابولیک و دیابت نـوع  نهایی: نتیجه

 ت بررسی است.که نقش آنها در تنظیم و کنترل قند خون تا حدي مشخص شده است، مکانیسم این موضوع تح
 
 2-دیابت نوع /یکسندروم متابول /کروم /وانادیوم کلمات کلیدي: 

 

                                                           
  ، )palizban@pharm.mui.ac.ir(ایران،  -دانشگاه علوم پزشکی اصفهان  -گروه بیوشیمی بالینی - *
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 نیکل و نقش بیماري زایی آن در انسان
 

 ، آقاي عارف عاطفی ، آقاي علیرضا پوینده روان  *مسعود پندده
 
 
 

 چکیده:
می باشد. نیکـل در صـنایع جواهرسـازي، لـوازم پزشـکی،       ) بیست و دومین عنصر فراوان پوسته زمین و هفتمین عنصر فراوان فلزات واسطNiنیکل (

 ـ  ل باطري، ضرب سکه، سیقل دهی فلزات، سفالگري، رنگ و مدارهاي الکتریکی یافت می شود؛ همچنین دود سیگار و منابع غذایی نظیر کاکـائو و آجی
% مـی باشـد. ایـن عنصـر نقـش       5-10×1.4ی انسان معـادل  از مهمترین منابع مواجهه با نیکل در جوامع انسانی می باشد. میزان نیکل در توده ي بدن

 کلیدي در باکتري ها، آرکی باکتري، قارچها، جلبک ها و گیاهان پیشرفته بازي می کند ولی در حیوانات نقـش برجسـته اي بـراي آن گـزارش نشـده     
، کمیتـه بـین المللـی تحقیقـات سـرطان      1990ر سـال  است و علایم بالینی که در اثر کمبود نیکل (در انسان) ایجاد گردد، گزارش نگردیـده اسـت. د  

)IARC عوامل ایجاد کننده سرطان در انسان تعیین گردید. نیکل در ایجاد سرطانهایی نظیر سرطان ریه و آلرژي هـاي تماسـی از    1) نیکل در کلاس
سی می باشد. نیکل از طریق واکنش هایی مانند طریق پوست نقش عمده اي دارند. موبایل و جواهرات یکی از مهمترین عوامل ایجد آلرژي هاي تما

می گـردد کـه ایـن     DNA) و خنثی سازي فعالیت عوامل آنتی اکسیدان باعث شکست هاي تک رشته و دو رشته در Fenton Reactionواکنش فنتون (
) و غیر فعـال سـازي گلوتـاتیون    ROS(خود سبب ایجاد جهش و سرطان می گردد؛ همچنین نیکل از طریق افزایش تولید گونه هاي واکنشگر اکسیژن 

 به عنوان آنتی اکسیدان باعث ایجاد استرس اکسیداتیو می گردد. 
 
 
 نیکل، سرطان، بیماري زایی، آلرژيکلمات کلیدي: 
 
 
 

                                                           
 )(masoudpanddeh@yahoo.comبیمارستان شهید صدوقی، یزد ،وم پزشکی یزد کارشناس ارشد دانشگاه عل*-
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 بررسی نظام مند و متاآنالیز سطح سرمی فلز روي در بیماران سرطان پستان
 
 

 ****علیرضا پاسدار،  ***نظریف قاسمیا، **، مهدي ریوندي *فهیمه افضل جوان
 

 چکیده:
، بیـان ژن  DNAاز جمله سـنتز  ) که یکی از عناصر کمیاب می باشد بسیاري ازعملکردهاي سلولی Zinc, Znفلز روي ( مقدمه و هدف:

مقـدار  جـوان  % دختـران نو 40% زنـان و  80تقریبـا   در زنانرایج بـوده و  را تنظیم می کند. کمبود این فلزها، کاتالیز آنزیمی و آپوپتوز 
مـی گـردد. اسـترس     DNA. کمبود روي منجر به افزایش استرس اکسـیداتیو، التهـاب و آسـیب    کافی از این فلز را دریافت نمی کنند

اکسیداتیو و التهاب می توانند خطر ابتلا به انواع سرطان ها را افزایش دهند. با توجه به این کـه سـرطان پسـتان بـالاترین شـیوع را در      
 ر این مطالعه به بررسی نظام مند ارتباط سطح سرمی فلز روي در بیماران سرطان پستان پرداخته شده است.زنان دارد د

در پایگـاه هـاي اطلاعـاتی     "سـرطان پسـتان  "و "روي سـرمی "و  "کمبـود روي "وهشی با استفاده ازلغات کلیدي  مقالات پژ روش کار:
PubMed  وScopus گرفت. عنوان و خلاصه مقالات یافت شده مطالعه گردید و مقـالات   بدون محدودیت زمانی مورد جستجو قرار

 مرتبط انتخاب و مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت.
 42مطالعه یافت شده که پس از حذف موارد تکراري و مقالات مروري و همچنین مقالات غیـر مـرتبط،   329در جستجوي اولیه  نتایج:

حاصل از این مطالعه غلظت فلز روي در سرم افراد مبتلا بـه سـرطان پسـتان بـه شـکل       مقاله باقی مانده بررسی شد. طبق داده هاي
 ).P<0.05معنی داري کمتراز کنترل هاي سالم می باشد (

غلظت فلز روي در بیماران مبتلا به سرطان پستان در مقابل افراد کنترل کاهش معنی داري را نشان می دهد کـه نشـان    نهایی: نتیجه
غییر در متابولیسم اینعنصربابیماري سرطان پستان می باشد. بر این اساس  واحتمال نقش این عنصر در ابتلا بـه بیمـاري   دهنده ارتباط ت

تغییر در میزان عناصـر کمیـاب در ایـن بیمـاران      می گردد همچنین رفع کمبودهاي تغذیه اي این عنصربه منظور کاهش خطرپیشنهاد
 یص کمک کننده باشد.می تواند به عنوان یک بیومارکر در تشخ

 
 .کمبود روي /روي /سرطان پستان کلمات کلیدي: 

 

                                                           
 گروه علوم و فنون نوین ، دانشکده پزشکی، دانشگاه علوم پزشکی مشهد، مشهد، ایران - *
 دانشگاه علوم پزشکی مشهد، مشهد، ایرانکمیته تحقیقات دانشجویی،  - **

   دانشگاه علوم پزشکی مشهد، مشهد، ایرانراپزشکی، گروه رادیولوژي و رادیوتراپی، دانشکده پی -***
  )PasdarA@mums.ac.ir( گروه ژنتیک پزشکی، دانشکده پزشکی، دانشگاه علوم پزشکی مشهد، مشهد، ایران -****
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 تعیین عناصر مس و روي در سرم بیماران ایرانی مبتلا به شیزوفرنی
 

 ***، رقیه عباسعلی پورکبیر**، محمد طاهري*خلیل زابلی
 
 

اسخگویی عاطفی ضعیف همراه می باشـد. بـا   شیزوفرنی یک ختلال روانی است که با رفتارهاي اجتماعی غیرطبیعی و پ مقدمه و هدف:
توجه به گزارشات ضد و نقیض در ارتباط با میزان عناصر کمیاب در مایعات بیولوژیک این بیماران و احتمال ارتباط آن ها بـا اتیولـوژي   

 ود.بیماري هدف از این مطالعه تعیین مقدار عناصرروي و مس موجود درسرم بیماران ایرانی مبتلا به شیزوفرنی ب
نفر فرد سالم که از نظر سن و جنس مطابقت داشتند بـه   43زن) مبتلا به شیزوفرنی و 13مرد و  21نفر ( 34نمونه سرم   روش کار:

 عنوان گروه کنترل مورد سنجش عناصر مس و روي توسط دستگاه جذب اتمی قرار گرفت.
یز کوواریانس بررسی گردید. نتایج نشان داد که میزان عناصـر  ) و آنالGLMنتایج حاصله با روش مدل هاي خطی تعمیم یافته (  نتایج:

Cu  وZn ) درسرم بیماران بطور معنی داريp< 0.01.همچنین با توجه به نتـایج مقایسـه هـاي     ) نسبت به گروه کنترل افزایش داشت
 دار نمی باشد.   دو به دو در آنالیز کوواریانس از نظر آماري اختلاف میانگین روي و مس در مردان و زنان معنی

افزایش در میزان سرمی مس می تواند به آنزیم هاي حاوي مس مانند سیتوکروم اکسیداز مربوط باشد. همچنـین   گیري نهایی: نتیجه
تغییرات در میزان عناصر کمیاب ضروري که در مسیرهاي متابولیک دخیل هستند می تواند درپاتوژنز اخـتلالات سیسـتم عصـبی مثـل     

 اشته باشد.  شیزوفرنی نقش د
 

 مس /شیزوفرنی /روي هاي کلیدي: واژه

                                                           
  * دانشکده کشاورزي -دانشگاه بوعلی سینا همدان  -
 دانشکده پزشکی دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتیبخش ژنتیک پزشکی  -**

 بخش بیوشیمی دانشکده پزشکی دانشگاه علوم پزشکی همدان -***
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 بررسی مروري اهمیت عناصر معدنی براي انسان، حیوانات اهلی و گیاهان
 
 

 سمیرا دهقانی ، توران یاراحمدي ,*آزاده بیاتی
 
 
 

 چکیده:
روز بسته به نوع ماده ي معدنی، مورد نیـاز بـدن   میلی گرم در  2500تا 1مواد معدنی ، مواد مغذي غیرآلی هستند که معمولاً در مقادیر کم تر از 

می باشند. بدن انسان شامل عناصري است که به دو دسته ي عناصر غالب و عناصر کمیاب دسته بندي مـی شـوند. عناصـرکمیاب یـا ریزمغـذي هـا       
ر گرفته می شـوند. نـوزده عنصـر کمیـاب     عناصر شیمیایی هستند که در مقادیر جزئی مورد نیاز بوده و به عنوان بخشی از یک عنصر حیاتی در نظ

به سه گروه : عناصر ضروري ، عناصر احتمـالاٌ ضـروري ، و عناصـر بـالقوه سـمی تقسـیم مـی شوند.عناصـر کمیـاب           WHOوجود دارند که مطابق با 
زن کل بدن را تشکیل می دهنـد، امـا   % از و0.02ضروري شامل: روي، مس، سلنیوم، کروم، کبالت، ید ، منگنز ومولیبدن هستند که با وجود اینکه تنها 

آنهـا  نقش مهمی را در بدن ایفا می کنند ازجمله اینکه ، این عناصر کوفاکتورهاي مهم یافت شده در ساختار یکسري آنزیم هاي خاص بوده، و وجـود  
صرکمیاب خصوصاً عناصر گروه سوم در مسیرهاي عصبی ضروري می باشد. واز لحاظ تغذیه اي نیز درخور توجه هستند. درصورتیکه ، نقش سایرعنا

، و در سرطانزایی در بررسی هاي اپیدمیولوژیک مشهود است که تعدادي از فلزات از جمله: آهن، روي ،مس، سرب، کبالت ، کادمیوم ، برلیوم، بـور 
وعامل ایجاد اثـرات جـانبی سـمی     در این دسته قرار می گیرند. مصرف بیش از حد از برخی مواد معدنی نیزمی تواند برهم زننده ي تعادل اسمزي

باشد. به عنوان مثال، مصرف بیش از حد سدیم با فشار خون بالا مرتبط بوده و آهن اضافی نیز می تواند موجب آسیب کبـدي شـود. کمبـود مـواد     
نان باردار خطرزا است. بـا  مغذي نیزاز مشکلاتی است که امروزه در کشورهاي درحال توسعه دیده می شود. که این مسئله مخصوصاً درنوزادان وز

ز این وجود، مقدار جزئی عناصر کمیاب براي بهبود عملکرد فیزیولوژیک بدن ضروري است. اما هرگونه استفاده ي کمتر یا بیشـتراز حـد مـورد نیـا    
رابطه با عناصرکمیاب ، بـراي   ازاین عناصر منجر به شروع ، ارتقاء وپیشرفت بیماري هاي مختلفی می شود. بنابراین داشتن اطلاعات کامل وجامع در

 کنترل بیماري ها وحفظ سلامت ضروري و مهم است.  
 
 
 عناصر کمیاب ، انسان ، گیاهان، حیوانات اهلی، تغذیهکلمات کلیدي: 

                                                           
 Azadeh.bayati69@gmail.com)(، کارشناسی ارشد -*
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 آهن و مولتیپل اسکلروزیس
 

 *کتایون اعتمادي 
 
 
 

 چکیده:
که با عوامل ژنتیکی و محیطی مرتبط است.مکانیسـم هـاي   مولتیپل اسکلروزیس یک اختلال اتوایمیون نورولوژیک است مقدمه و هدف:

فیزیو پاتولوژیک اختلالات پیشرونده نورولوژیک مانند مولتیپل اسکلروزیس کاملا شناخته نشـده اسـت.آهن یـک عنصـر حیـاتی بـراي       
اختلالات نورولوژیـک از  عملکرد نرمال مغز است.ناهنجاري هاي متابولیسم آهن و رسوب آهن غیر طبیعی در مغزمرتبط با بسیاري از 

)می باشد.در این بررسی به نقش آهن به عنوان یک مارکر در رونـد بیمـاري مولتیپـل اسـکلروزیس      MSجمله مولتیپل اسکلروزیس (
 اشاره شده است.

،شـامل افـزایش آهـن     MSو بافت شناسی نشان دهنده تغییرات سراسري در سطوح آهن در مغز بیمـاران   MRIمطالعات روش کار:
 MSباشت شده توسط ماکروفاژها و میکروگلیا میباشد.افزایش آهن میتواند توکسـیک بـوده و بـه نظـر مـی آیـد تجمـع آهـن در         ان

.آهن میتواند وضعیت فعـال  1از راههاي مختلفی ایفاي نقش میکند. MSتدریجا قابل تشخیص باشد. آهن در پیشبرد فعالیت در بیماري 
.افزایش آهن ذخیره درون سلولی میتوانـد  2نجر به افزایش مدیاتورهاي پیش التهابی می گردد.شده میکروگلیا را تقویت کند و این م

.مدیریت نادرست آهن میتواند ایجاد آسیب هاي واکنش گونه هاي اکسیژن را تسـریع  3منجر به عملکرد نادرست میتوکندري گردد.
س می تواند از مایع مغزي نخاعی به میلین منتقل شـده ودر  نماید.فرضیات مبنی بر این می باشدکه قطعات قابل جابجا شدن آهن وم

پاتوژنز دمیلینه شدن نقش داشته باشد.یونهاي آزاد مس و آهن ممکن است در اثرات توکسیک آنها روي میلین توسط تسـریع ایجـاد   
 .  رادیکالهاي اکسیژن نقش داشته باشد.

،هسته و جسم مرکزي بـا   globuspallidusداراي افزایش آهن در  MS به آخرین مطالعات نشان می دهد که بیماران مبتلانهایی: نتیجه
یک همبستگی مضاعف آهن افزایش یافته در همه ساختمانهاي مغز هستند.تکامل آهن کمی مـاده سـفید و خاکسـتري مـی توانـد بـه       

 ده عصبی به کار گرفته شود. کمک کند وممکن است به عنوان یک مارکر جانشین در بیماري هاي پیشرون MSدرك فیزیوپاتولوژي 
 
 
 مغز /مولتیپل اسکلروزیس/ آهنکلمات کلیدي: 

                                                           
 )(katayoon_etemadi@yahoo.comدانشکده پزشکی  -مربی دانشگاه علوم پزشکی همدان  -*
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 اثرات مصرف روي در کاهش اختلالات التهابی روده و بیماري سیلیاك
 
 

 * نینا امامی غازانی
 
 
 

 چکیده:
دهـد. از طرفـی بیمـاري     بیماري کرون یک ناهنجاري مزمن و التهابی است که مجراي گوارش را تحت تأثیر قرار میمقدمه و هدف:

سیلیاك یک عارضه نقص خود ایمنی است که با حساسیت به گلوتن همراه بوده و در افراد مستعد از لحـاظ ژنتیکـی دیـده مـی شـود      
هاي فیزیولوژي مهم در بدن است. در این مطالعه با مقایسـه غلظـت روي موجـود در سـرم افـراد       .روي یک عنصر ضروري با نقش 

هاي التهابی روده مانند سلیاك ، کرون و سندرم روده تحریک پذیر به ارزیابی اثـرات روي در مکانیسـم هـاي التهـابی     مبتلا به بیماري 
 دستگاه گوارش پرداخته شده است.

 ,Ovid, Pub Med Trip database ,Science direct, Google Scholarیافته هاي این پژوهش با جستجو در پایگـاه هـاي علمـی    روش کار:

Scopus  جمع آوري گردیده است.   2014 -2002و مطالعه مقالات سال هاي 
بررسی هاي آماري نشان داد که تفاوت معناداري بین سطح روي در سـرم افـراد مبـتلا بـه ســــلیاك و کـرون وجـود نـدارد.         نتایج:

هـاي   د. نتیجه گیري: وجود بیماري بو μg/l 6±70و  μg/l6±71میانگین غلظت روي در سرم بیماران مبتلا به سلیاك و کرون به ترتیب 
گوارشی نظیر سلیاك و کرون بر جذب روي در روده کوچک تأثیر می گذارند. در نتیجه کاهش این عنصر در سـرم افـراد مبـتلا بـه     

هاد بیماري سلیاك و کرون دور از انتظار نیست. لذا تجویز مکمل روي جهت بهبود سریع تر بیمار و حذف علایم ایـن بیمـاري هـا پیشـن    
 می شود. 

 
 
 
 بیماري التهاب روده/ بیماري کرون / بیماري سلیاك /رويکلمات کلیدي: 

 

                                                           
 (ninaemami92@gmail.com)–کارشناسی ارشد  - *
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 یعروق یقلب یهايماریدر ب ينقش رو
 

 *ا انی، موحدم یاصفهان
 

 چکیده:
ش نق ـ دانتی اکسیآنت هاي میآنز عنوانبخشاصلی ) بهZn( يرو یباشند،مهم عملکرد قلب م يکوفاکتورها ي هازمغذیر:مقدمه و هدف

 ـسلول برعهده دارد. شـواهد جد  يولوژیزیدر حفظ ساختمان و ف ایی برجسته  ـب دی  ـ ي هـاي مـار یدر ب ينقـش رو  انگری  ـ-یقلب  یعروق
)CVDيهـا -سـم یمقاله بـه مـرور مکان   نیاست. ا وکاردیبا انفارکتوس م يکمبود رو بطهدهندهرا نشان زی. مطالعات متاآنالی باشد) م 

 .ی پردازدمرتبط م

هـاي اطلاعـاتی   عروقـی مـورد بررسـی قـرار گرفـت. پایگـاه      -هـاي قلبـی  اخیر انجام شده در مورد روي و بیماري مطالعاتروش کار:
 Web of knowledge, Pubmed, Sciencedirect, GoogleScholarالکترونیکی استفاده شده عبارتند از: 

داراي  (SOD)تالوپروتئینازها، سوپراکسید دیسموتاز هاي متعددي نظیر ماتریکس ماکسیدانی و تنظیم آنزیمروي در دفاع آنتی نتایج:
هاي مس/روي، آنزیم مبدل آنژیوتانسین نقش مهمی دارد. مطالعات حیوانی نشان داد کمبود روي سبب پرولیفراسیون سلول

این اثر  باشد.شود، که مرحله اولیه مهمی در فرآیند آترواسکلروز و ضخیم شدن و سختی عروق خونی میماهیچه صاف عروق می
شود روي (سیگنالینگ ضد بقاي سلولی) و افزایش استرس اکسیداتیو باشد. تصور می MAPK-JNK1/2تواند ناشی از تنظیم کاهشی می

هاي التهابی آترواسکلروتیک هاي متعددي در آتروژنز اثر حفاظتی داشته باشد: این عنصر سبب تنظیم کاهشی  سیتوکینبا مکانیسم
)TNF-α, IL-1β هاي چسبندگی (ملکول) وVCAM-1 از طریق مهار (NF-Kβ شود. مهار میNF-Kβ  از طریق مسیر سیگنالینگA20-

PPAR-α شود، انجام میA20  یک پروتئین انگشت روي است که سیگنالینگNF-Kβ از  ناشیTNF-α  وIL-1βهاي اندوتلیال را در سلول
اکسیداز  NADPHرا سرکوب و نیز آنزیم (ROS)گر اکسیژن هاي فعال، گونهSODکند. روي با استفاده از متالوتیونین و سرکوب می
، نیتریک اکسید سنتاز القاپذیر، فیبرینوژن و فاکتور بافتی داراي اثر 2-بر آنزیم سیکلواکسیژناز NF-Kβبا مهار  Znکند، را مهار می

ر نارسایی قلبی مزمن نقش داشته و با شدت نارسایی ) دCu/Zn SODاکسیدانی (مهاري است. استرس اکسیداتیو و کاهش دفاع آنتی
دهد. در نارسایی قلبی حاد و مزمن روي چنین آلدوسترونیسم در این بیماران دفع ادراري روي را افزایش میقلبی مرتبط است. هم

شده است. مطالعات  حیوانی ایسکمی/ رپرفیوژن نشان داده یابد. نقش حفاظتی روي درون سلولی بر قلب، در مدلسرم کاهش می
را کاهش داده و اختلالات لیپید و آنژیوژنز را  TNF-αتواند آسیب اکسیداتیو و میزان سازي با روي میدهد مکملحیوانی نشان می
هاي التهابی و ، مارکرهاي استرس اکسیداتیو، سیتوکینCRPسازي با روي در افراد سالخورده میزان چنین مکملبهبود دهد. هم

 دهد.اکسیدانی را افزایش میاي چسبندگی را کاهش و توان آنتیهملکول
هاي اکسیدانی داراي نقش محافظتی در بیماريعلت عملکردهاي ضدالتهابی و آنتیدهد روي بهها نشان میاین یافتهنهایی: نتیجه
هاي کنترل شده بیشتري باید ماییکارآز CVDویژه آترواسکلروز است. براي بررسی اثرات روي بر مراحل مختلف عروقی به-قلبی

 تواند اثر مهمی بر کنترل بیماران مبتلا داشته باشد.انجام شود که می
 

 عروقی/استرس اکسیداتیو.-روي، آترواسکلروزیس/ بیماري قلبیکلید واژه ها: 

                                                           
 )(esfahanimr21@yahoo.comرانیاصفهان، اصفهان، ا یدانشگاه علوم پزشک ،يدانشکده داروساز ،ینیبال یمیوشیگروه ب -*
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 بررسی اثرسیس پلاتین بر میزان فلزات کمیاب روي،مس و منگنزدرموش صحرایی نر
 

 زانه کاظمی ، فر *اکرم رنجبر
 
 
 

 چکیده:
ایمنی و موثر در درمان تومورهاي سـخت ماننـد    سیس پلاتین از جمله داروهاي شیمی درمانی براي سرکوب سیستم مقدمه و هدف:

محدود کننده مصرف آن در درمان ، سمیت کلیوي مـی باشـد. روي    تومور تخمدان، سرو گردن بوده که مهم ترین عارضه جانبی و 
ز عناصر ضروري کمیاب براي رشد بدن می باشند. این عناصر عملکرد فیزیولوزیکی فراوانی در بـدن دارنـد.بنابراین   و مس و منگنز ا

 هدف ازاین مطالعه، بررسی اثر سیس پلاتین بر سطح عناصر کمیابی همانند مس،روي و منگنز در مقایسه با گروه کنترل بود.
گرم ، استفاده شده است . ابتدا حیوانـات بـه   180-250رایی نر نژاد ویستار با محدوده وزنی موش صح10در این مطالعه(سمیت حاد) از : روش کار

بـه   IPبه روش  mg/kg 7عدد ) تقسیم شدند. یک گروه سالم که نرمال سالین و یک گروه سیس پلاتین با دوز  5طور تصادفی به دو گروه (هرگروه 
نات را کشته و در نمونه سرم خون آنها سطح عناصر روي،مس و منگنز با اسـتفاده از روش  ساعت حیوا 48ساعت دریافت نمودند. بعد از  24مدت 

و بـا   PSSSاندازه گیري شد. سـپس داده هـا توسـط نـرم افـزار       Varianاسپکتروسکوپی جذب اتمی با استفاده از دستگاه اسپکتروفتومتر جذب اتمی 
 فت. مورد تجزیه و تحلیل قرار گرStudent ttestآزمون آماري 

هـا  ي نمونـه باشند، همچنین بازیابی اورانیوم بـراي همـه  هاي حقیقی حاوي مقادیري از اورانیوم میگردید تمامی نمونهملاحظه  نتایج:
-براي تعیـین مقـادیر نـاچیز اورانیـوم مـی      DTLSقرارداردکهمبینصحتودقتبسیارخوبروش٪ 95 -107ي خیلی خوب است و در گستره

 باشد. آباد و بیشترین میزان اورانیوم مربوط به قنات شحنه میورانیوم مربوط به قنات حسنباشد. کمترین میزان ا
اثرات سمی در چند عملکـرد مهـم فیزیولـوژیکی، ازجملـه عملکـرد کلیـه، رشـد         ،قرارگرفتن در معرض اورانیوم محیطی نهایی: نتیجه

هاي هدف)به دلیل تاثیر روي مغز اسـتخوان، پتانسـیل تغییـر    اندام استخوان وخونسازي دارد. اورانیوم جذب شده در استخوان (یکی از
خونسازي را دارد. بنابراین، توجه بیش از پیش به بحث شناسایی و از بین بردن آلودگی ناشی از اورانیوم در آب مصرفی، ضروري بـه  

 رسدنظر می

                                                           
(akranjbar1389yahoo.com) دانشگاه علوم پزشکی همدان،  -* 
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 کمبود روي در بیماریها ي انسان
 

 *د قوجق
 

 چکیده:
ملیتوس بیماري است که  یکی از مشخصه هـاي آن بـروز اخـتلال در متابولیسـم مـواد بیوشـیمیایی و عناصـر        دیابت  مقدمه و هدف:

کمیاب است. در این رابطه عنصر روي درعملکرد متالو آنزیم ها و متابولیسم انسـولین شـرکت مـی کنـد. همچنـین روي در کـاهش       
زایش لیپو پروتئین با دانسیته بـالا نقـش دارد.هـدف ایـن مطالعـه ارزیـابی       گلوکز خون ، تریگلیسرید و لیپو پروتئین با دانسیته کم و اف

 میزان روي دربیماري ها ازجمله در دیابت است.  
نمونه خون براي بررسی روي جمع آوري شد . میزان روي با استفاده از روش اسـتاندارد بیوشـیمایی انـدازه گیـري شـد.       روش کار:

 بین گروهها مقایسه شد.)  (P<0.05یابی گردید و نتایج با مقادیر ارز 20مدل  SPSSنتایج با روش آماري 

گرم ابتلا بـه   2گرم است. میزان عنصرروي کمتر از  4تا 2نتایج مطالعات نشان می دهند که مقدارعنصر روي در بدن در حدود نتایج:
یـره روي در بـدن وجـود نـدارد. بنـابراین      بیماریها،  مانند دیابت را تشدید می کند . به خوبی مشخص شده است که بافتی بـراي ذخ 

میلی گرم در روز براي خانم ها  مفید خواهد بـود . همچنـین    7میلی گرم در روز براي آقایان و به میزان  10مصرف روي به میزان 
 . مطالعات نشان می دهد که مصرف روي برروي میزان قند خون و پروفایل چربی تاثیر دارد

در میزان عناصر کمیاب به خصوص روي ابتلا به بیماریها از جمله دیابت را تشـدید مـی کنـد. عنصـرروي در      اختلال نتیجه گیري نهایی:
به دلیل سوء تغذیه  روي مـی دهـد.    "متابولیسم سلولی وهمچنین در  سیستم ایمنی بدن نقش مهمی دارد. کمبودعنصر روي معمولا

بیماریها از جمله دیابت جلو گیري می کند . همچنین این مطالعات نقش فیزیو نتایج مطالعات نشان می دهد که مصرف روي از ابتلا به 
ما، علی رغم این نتایج مثبت در این موضـوع مطالعـات و تحقیقـات بیشـتري بایـد صـورت       الوژیک عناصر کمیاب را مشخص می کند. 

 گیرد.
 

 روي /گلوکز /دیابت ملیتوسکلید واژه ها:

                                                           
   (dqujeq@gmail.com)، بابل، ایرانبیوشیمی و بیوفیزیک ، دانشکده پزشکی ، دانشگاه علوم پزشکی بابل گروه * -
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ساله تحت پوشش کمیته امداد امام خمینی 30تا  18سنجش سطح سرمی روي در زنان   

 
 ، عطیه مهدیزاده ، دکتر محمدحسن صائب ، دکتر عبدالرضا نوروزي ، دکتر محمد خواجه دلویی*محسن نعمتی

  
 
 

 چکیده:
کمبود روي در کشورهاي در حال توسعه و به ویژه در خانواده هـاي کـم درآمـد شـایع اسـت. افـرادي کـه از نظـر         مقدمه و هدف:
اجتماعی در شرایط نامطلوبی به سر می برند، از لحاظ داشتن رژیم غذایی ناکافی آسیب پذیرترند. مطالعه اخیر به -وضعیت اقتصادي

بررسی سطوح سرمی روي و ارتباط آن با معیارهاي مختلف در میان جمعیت زنان جوان تحت پوشش کمیتـه امـداد امـام خمینـی در     
 ایران پرداخته است.

ساله از سراسر ایران پس از اخـذ رضـایت آگاهانـه، شـرکت داده      30تا  18زن مجرد  1026تحلیلی، -مطالعه اي مقطعیدر روش کار:
شرکت کننده از دو استان ایران شرکت کردند. داده هاي جمعیتی  60شدند. شانزده نوبت اردو برگزار شد و در هر اردو در حدود 

مع آوري و ثبت شده و نمونه خون نیز از تمامی شرکت کنندگان دریافـت شـد. داده   زمینه اي و همچنین یافته هاي آنتروپومتري ج
 % براي تفسیر نتایج در نظر گرفته شد.95ها با آزمون هاي آنالیز واریانس و ضریب همبستگی پیرسون آنالیز شدند. ضریب اطمینان 

دسی لیتر بود. تفاوت معنی داري بین سطح سـرمی  میکروگرم در  3/87±7/13فرد شرکت کننده  1026میانگین روي سرم در نتایج:
)، در حالی که بین میانگین سطح سـرمی روي در  p=03/0روي در گروه هاي مختلف شاخص توده بدن وجود داشت (آنالیز واریانس،

) p=95/0و p=61/0گروه هاي مختلف سن و سطوح مختلف تحصیلات، تفاوت معنـی داري یافـت نشـد. (آنـالیز واریـانس، بـه ترتیـب       
شرکت کنندگان از دو استان غربی ایران (خوزستان و لرستان) به طور معناداري، سطوح سرمی بالاتري از روي داشتند. ارتباط مثبـت  

 ).p=001/0معناداري بین سطوح سرمی روي و آهن یافت شد. (ضریب همبستگی پیرسون،
-لعات پیشین در سایر جمعیت ها، از نقش بسیار مهـم شـرایط اقتصـادي   یافته هاي اخیر و مقایسه آنها با نتایج حاصل از مطانهایی: نتیجه

اجتماعی و جغرافیایی و تاثیر آن بر وضعیت تغذیه اي افراد جامعه حکایت دارد. مطالعات گسترده تري با تمرکـز بیشـتر بـر دسترسـی     
د را بیشتر در معرض دریافت ناکافی مـواد  غذایی، رفتارهاي تغذیه اي، سطح تحصیلات و آگاهی و سایر متغیرهایی که افراد کم درآم

 قرار می دهند، پیشنهاد می شود.  مغذي
 
 کم درآمد /زنان جوان /اجتماعی-روي، اقتصاديکلمات کلیدي: 

                                                           
 )nematym@mums.ac.ir(دانشیار دانشگاه علوم پزشکی مشهد  *
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 ABCG8و بیان ژنهاي آهن  وضعیت آنتی اکسیدانی، ،يپدیل يکتان بر شاخصها اثر بذر
 يموشها در Western blottingو  RT-PCR کیتوسط تکن   LXRو ABCG5 و

   یابتید ییصحرا
 
   

 یعباس میابراه، ****روان ندهیرضاپوی، عل****ی، زهرا غلام***ییرزای، فاطمه م** یبهمن يمهد، *غلامعباس محمدي
 **یعشاق

 
 

  چکیده:
 می باشد. یابتید ییصحرا يدر  موشها يآهن کبد ،يپدیل ياثر بذر کتان بر شاخصها یبررس شیآزما نیهدف از ا مقدمه و هدف:

 ـد ییصـحرا  ي:  موشها2گروه  ،یعیطب ییغذا می: رژ1شدند: گروه  میتقس ییتا 8گروه  3به  یبه طور تصادف واناتیح روش کار:  ،یابتی
 ـشـد و پروفا  يماه موش ها کشته شدند، خـون جمـع آور   کی) بذر کتان. پس از ی/ وزن وزنی( ٪4+  یابتید ي: موش ها3و گروه   لی

ــا ــپیل يهـ ــیدانی ( و آهـــن   يدیـ ــالون دي آلدئیـــد(FRAPکبـــد مشـــخص شـــد. همچنـــین ظرفیـــت آنتـــی اکسـ )، MDA)، مـ
 ـو ب .) طبق دستور دستور کیت شرکت  سـازنده محاسـبه گردیـد   SODسوپراکسیددیسموتاز(   LXRو ABCG5و  ABCG8 يژنهـا  انی

 انجام شد. Western blottingو  RT-PCRتوسط تکنیک 
 د،یریس ـیگل ي، تـر LDL-Cسـبب کـاهش کلسـترول تـام ،      یبذر کتان به طور قابل توجه ،یابتید ییصحرا يبا موشها سهیدر مقا نتایج:

VLDLـدیگرد يو آهن کبد کیو شاخص آتروژن   ـ تیشـدن وضـع   زهیکتـان سـبب نرمـال    زیتجـو  نی. همچن  ـگرد یدانیاکس ـ یآنت .  دی
سـبب   یبذر کتان به طور قابـل تـوجه    ی:نهای نتیجهافزایش قابل ملاحظه اي داشت.    LXRو ABCG5و  ABCG8 يژنها انیبهمجنین 

   شد. یابتیبا گروه د سهیدر مقا يو آهن کبد ک،یو شاخص آتروژن یچرب لیکاهش پروفا

   /رتدیپی/  دیابت/ لبذر کتان  کلید واژه ها:
 
 
 
 

 
 
 
 
 

 ــــــــــــــــــــــــــــــــــ 
      ري بیوشیمی پزشکی، دانشکده پزشکی، دانشگاه علوم پزشکی کرمان  دکت *

     دانشجوي دکتري بیوشیمی پزشکی، دانشکده پزشکی، دانشگاه علوم پزشکی همدان **
  دانشجوي دکتري آناتومی ، دانشکده پزشکی، دانشگاه علوم پزشکی کرمانشاه***

       دانشگاه علوم پزشکی همدان کارشناسی ارشد آناتومی ، دانشکده پزشکی،  ****
   کارشناسی ارشد بیوشیمی پزشکی، دانشکده پیراپزشکی، دانشگاه علوم پزشکی همدان ****
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 بررسی اثرچاي سبز بر میزان فلزات کمیاب روي،مس و منگنزدرموش صحرایی نر

 
  دایی، نرگس دهخ *اکرم رنجبر

 
 چکیده:

چاي سبز حاوي ترکیبات بیواکتیو فراوانی از جمله آنتی اکسیدان ها پلی فنولی و کافئین می باشد. روي و مس و منگنـز  زمینه و هدف: 
از عناصر ضروري کمیاب براي رشد بدن می باشد. این عناصر عملکرد فیزیولوزیکی فراوانـی در بـدن دارنـد. هـدف ازایـن مطالعـه،       

  اي سبز بر سطح عناصر کمیاب مس،روي و منگنز بود.بررسی اثرچ
گـرم ، اسـتفاده شـده اسـت . ابتـدا      180-250موش صحرایی نر نژاد ویستار با محدوده وزنـی  10در این مطالعه از مواد و روش کار: 

روه عصـاره  عـدد ) تقسـیم شـدند.. یـک گـروه سـالم کـه نرمـال سـالین و یـک گ ـ           5حیوانات به طور تصادفی به دو گروه (هرگروه 
سـاعت حیوانـات را کشـته و در     48ساعت دریافت نمودنـد. بعـد از    24، به صورت گاواژ به مدت  mg /kg 30هیدروالکلی چاي سبز 

نمونه سـرم خـون آنهـا سـطح عناصـر روي،مـس و منگنـز بـا اسـتفاده از روش اسپکتروسـکوپی جـذب اتمـی بـا اسـتفاده از دسـتگاه                
مـورد   Student t testو با آزمون آماري PSSSاندازه گیري شد. سپس داده ها توسط نرم افزار  Varianاسپکتروفتومتر جذب اتمی 
  .تجزیه و تحلیل قرار گرفت

 >pکنترل و تیمار شده با چاي سبز اختلاف معنـادار داشـت (    ه نتایج این مطالعه نشان داد که سطح عناصر روي و منگنز بین گرونتایج: 

 ناداري بین گروه کنترل و تیمارشونده با چاي سبز از نظ سطح عنصر مس وجود نداشت.). درحالیکه تفاوت مع0.05
 

 رت/ منگنز / مس /روي /چاي سبزهاي کلیدي:  واژه
 
 

                                                           
(akranjbar1389yahoo.com)   *  دانشگاه علوم پزشکی همدان -
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 ) سلنیوم در انسانBioavailabilityبررسی عوامل موثر بر دسترسی زیستی (
 
 

 *علی حشمتی
 
 

  

 چکیده:
ت که کمبود آن میتواند منجر به سرطان ، بیماریهاي قلبی و عروقی و آزایمـر گـردد   سلنیوم یکی از عناصر کمیاب اسمقدمه و هدف:

.اغلب افراد مقدار کافی از این ماده معدنی مصرف نمی کند مطالعات متعددي در خصوص دسترسی زیستی سلنیوم انجام شده است 
 شد.لذا هدف از این مطالعه مروري بررسی عوامل تاثیر گذار بر جذب سلنیوم می با

داده ها و اطلاعات ذکر شده در این مقاله مروري براساس جستجو در پایگاه هاي علمـی و مجـلات معتبـر بـین الملـی مـی       روش کار:
 باشد.
دسترسی زیستی سلنیوم در منابع غذایی مختلف تابع فاکتورهاي متعددي می باشد. مهمترین این عوامل فرم یا گونـه شـیمیایی   نتایج:

م آلی سلنیوم بهتر از فرم غیر آلی جذب می گردد. در غلات دسترسی زیستی سلنیوم تابع میزان فیتات آنها می سلنیوم می باشد. فر
و  Cباشد و در طی فرایند تخمیر و پخت بعلت کاهش فیتات دسترسی زیستی سلنیوم افزایش پیدا می کند. متیونین ، تیـول، ویتـامین   

 دارند. سلنیوم بود.فلزات سنگین بر دسترسی زیستی سلنیوم تاثیر 
هـا، آمـوزش تغذیـه اي آن بـه      با توجه به ارتباط سلنیوم با سلامت انسان و نقش مؤثر آن در پیشگیري و کـاهش بیمـاري  نهایی: نتیجه

افراد براي مصرف غذاهاي غنی از سلنیوم و غذاهاي که دسترسی زیستی سلنیوم در آنه بالا است به منظور افـزایش سـطح سـلامت    
  شود. ها توصیه می لوگیري از پیشرفت بیماريجامعه و ج

 
 های ریز مغذي /سرطان /سلنیوم /عناصر کمیابکلید واژه ها:

 

                                                           
 )(ali_heshmaati@yahoo.comدانشگاه علوم پزشکی، دانهم، دانشکده پزشکی -*
 



 پوستر

 

 سراسري  چهارمین کنگره
 عناصر کمیاب ایران

 مجله علمی
 همدان درمانی  نشگاه علوم پزشکی و خدمات بهداشتیدا 

 1394، بهار 1پیوست دوره بیست و دوم، شماره 

70 

 1391-1393بررسی وضعیت ید در نمک هاي مصرفی استان همدان طی سال هاي 
 

 بیگی ،  معصومه مشهوري  ، زهره کلامی ، مریم کرم*علی حشمتی
 
 
 

 چکیده:
مترین عناصر کمیاب مورد نیاز بـدن مـی باشـد. بـدلیل محـدویت منـابع غـذایی از سـالها پـیش وزارت          ید یکی از مهمقدمه و هدف:

بهداشت اقدام به غنی سازي نمک طعام نموده است. لذا در صورتیکه مقدار مناسب ید به نمک اضافه شود مصـرف آن راه مطمئنـی   
بر مقدار ید در نمک هاي طعام تشـدید شـده اسـت. هـدف از      براي دریافت این ماده مغذي می باشد. طی سالیان اخیر روند نظارت

 می باشد. 1391 – 1393این مطالعه بررسی میزان ید در نمک هاي مصرف شده در استان همدان طی سال هاي 

. نمونه نمک از نظر ید مورد ارزیـابی قـرار گرفـت    157و  97، 134به ترتیب  1393و  1392، 1391در این مطالعه در سال روش کار:
نمونه هاي نمک از سطح عرضه در استان همدان نمونه برداري شد و مقدار ید به روش تیتراسیون و مطابق اسـتاندارد ملـی کشـور    

 و فارماکوپه بریتانیا مورد سنجش قرار گرفت.  1195بشماره 
 20-55 (د در محدوه قابل قبـول درصد نمونه هاي ارزیابی شده از نظر ی 77و  71، 54به ترتیب  1393و  1392، 1391در سال نتایج:

میکروگرم در گرم) قرار داشتند. لذا با توجه به افزایش نرخ نظارت بر واحد هاي تولیدي مقدار ید در طـی ایـن سـال هـا در نمونـه      
درصد بالاتري از نمونه از نظر ید در محـدوه قابـل قبـول بودنـد. طـی سـال هـاي         1393تا  1391هاي نمک افزایش داشته و از سال 

 درصد نمونه کمتر از حد مجاز بود. 22و  28، 45مقدار ید به ترتیب در  1392و  1392،  1391
هر چند مقدار ید در نمونه هاي نمک افزایش داشته و به مقدار قابل قبـول رسـیده امـا همچنـان بخـش از نمونـه هـاي        نهایی: نتیجه

ی باشد کم بودن ید در نمک یا زیـاد بـودن آن هـر دو مشـکل سـاز      عرضه شده فاقد ید بوده یا مقدار ید آنها از بیش از حد مجاز م
است و براي سلامتی زیانبار می باشد به همین دلیل تشدید روند نظارت بر واحدهاي تولیدي و برخورد با واحدهاي متخلف پیشـنهاد  

 می گردد
 

 ید، نمک،  کلید واژه ها:
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وم پزشکی لاشت، دانشگاه عآهن و روي: دریافت روزانه در دانشجویان دانشکده بهد
 کرمان 

 
 ، فرزاد محمدي *فریده دوستان 

 
 
 

 چکیده:
آهن و روي در عملکرد تعدادي از آنزیم ها نقش داشته وبراي حفظ حیات انسان در تمام عمر ضروري ا نـد. کمبـود   مقدمه و هدف:

ال توسعه، بویژه در جوانان است. ایـن مطالعـه بـا    دریافت این عناصر کمیاب از مشکلات تغذیه اي جوامع کشورهاي توسعه یافته و درح
در ایـن  روش کـار: هدف تعیین دریافت روزانه آهن و روي در دانشجویان دانشکده بهداشت دانشگاه علوم پزشکی کرمان انجام شد. 

بسـامدخوراك   دانشجو با استفاده از نمونه گیري چند مرحله اي انتخاب و بررسـی شـدند. پرسشـنامه    229توصیفی -مطالعه مقطعی 
 N4آیتم غذایی تکمیل شـد و مقـدار موادمغـذي روزانـه دریـافتی بااسـتفاده از نـرم افـزار تغذیـه اي           168)معتبر با FFQنیمه کمی (

و توزیع فراوانی اسـتفاده   two sample t.tesصورت گرفت. از آزمون  SPSS 18استخراج گردید. آنالیز داده ها با استفاده ازنرم افزار 
 شد.
سال) بررسی شدند. میانگین دریافت آهن و روي (میلـی   9/21پسر با میانگین سنی  87دختر و 151دانشجو ( 229در این تحقیق ج:نتای

ــه   32/8±77/1و26/18± 14/5گــرم/روز) درجمعیــت موردتحقیــق بــه ترتیــب  ــانگین دریافــت آهــن درپســران ودختــران ب بود.می
ــب ــت ر 1/18 ±86/4و 55/18±65/5ترتی ــانگین دریاف ــب  و می ــه ترتی ــران ب ــران و دخت ــی  32/8 ±73/1و 3/8±84/1وي در پس میل

درصـد پسـران بـیش از میـزان توصـیه       100) . دریافت آهن در% P<0.05گرم/روزبود. بین دو گروه اختلاف معنی دار مشاهده نشد(
دریافـت روزانـه روي در   آنان کمتر از میـزان توصـیه شـده     6/88میلیگرم / روز) و دریافت روي در%  8شده دریافت روزانه آهن (

میلـی گـرم /    18دختران کمتراز میزان توصیه شده دریافـت روزانـه آهـن (    9/55میلیگرم / روز) بود.دریافت آهن در % 11( پسران
میلی گرم/ روز )بود.در پسران دریافـت   8کمتر از میزان توصیه شده دریافت روزانه روي دردختران( 7/44روز)ودریافت روي در% 

 25میلی گرم/روز بود. در دختران دریافـت آهـن در    ≥45/9آنان  75و در%  ≥ 13/8درصد  50، در  ≥ 7درصد  25در  روزانه روي
 میلی گرم/روز بود ≥ 17/7درصد 25و دریافت روي در  ≥49/17درصد  50و در ≥ 6/14درصد 
درصـد از پسـرا ن مـورد مطالعـه      90دود کمبود دریافت آهن در بیش از نیمی از دختران وکمبود دریافـت روي در ح ـ نهایی: نتیجه

مشاهده شد. توصیه هاي تغذیه اي براي هردو گروه (دریافت بیشتر غذاهاي غنی از آهن در دختران و دریافت بیشتر غذاهاي غنـی  
 از روي در پسران ) لازم است. 

 
 
 دانشجویان دانشگاه/ کمبود دریافت غذایی/ روي  /آهنکلمات کلیدي: 

                                                           
 )(f_doostan@kmu.ac.irدانشکده بهداشت،دانشگاه علوم پزشکی کرمان، ایران  -دانشگاه علوم پزشکی کرمان  *-
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ردن صبحانه در دانش آموزان مقطع ابتدایی دبستان شیخ مفید بررسی وضعیت خو
 اصفهان

 
 **سمیه محمودي ،*نازنین زهرا امیري

 
 
 

 چکیده:
در دوران کودکی به خصوص سنین دبستان و همین طور در دوران نوجوانی، به دلیل رشد سریع، انسان بـیش از هـر   مقدمه و هدف:

از این رو توجه بـه وعـده هـاي غـذایی آنـان بـویژه وعـده صـبحانه از اهمیـت زیـادي            زمانی به تغذیه سالم و مناسب نیازمند است
انـد و کسـانی کـه     ترین وعده غذایی در طول روز یاد کرده ایم که متخصصین از صبحانه به عنوان مهم برخوردار است. همواره شنیده

 ر طول زندگی خود برخوردارند.گنجانند، از سلامت بیشتري د این وعده غذایی را در برنامه روزانه خود می

این پژوهش در دبستان دخترانه شیخ مفید واقع در شهرك رسـالت ناحیـه شـماره ي پـنج آمـوزش و پـرورش شهرسـتان        روش کار:
اصفهان انجام گردید و وضعیت خوردن صبحانه در دانش آموزان مقطع ابتدایی بررسی شد. ابزار پژوهش یک پرسشنامه خودسـاخته  

قسمت، هشت سؤال جهت دانش آموزان و سه سـؤال جهـت والـدین تنظـیم گردیـد. قابلیـت اعتمـاد وقابلیـت اعتبـار          بود که در دو 
نفر می باشد، طبق جدول مورگان حجم نمونـه تعیـین    375پرسشنامه بوسیله محققین تأیید شد. تعداد کل دانش آموزان این دبستان 

پرسشـنامه جمـع    163اول تا ششم توزیع و توضیحات لازم ارائه شد. سپس  پرسشنامه به صورت تصادفی بین کلاس هاي 180و تعداد 
 آوري شده مورد تحلیل و بررسی قرار گرفت.

همان طور که در نتایج دیده شد و انتظار می رفت وقتی از دانش آموزان در مورد علاقه به وعده هـاي غـذایی سـؤال    تفاوت  نتایج:
درصد آن ها هنگام رفتن به مدرسـه میـل    44ت داشتنی ترین وعده انتخاب کرده اند، درصد صبحانه را به عنوان دوس 28شده فقط 

درصد آنان از تنوع کم غذایی در سـفره ي صـبحانه    58به بعد می خوابند،  22درصد شب ها ساعت  55به صبحانه خوردن ندارند و 
 تجربه می کنند. درصد فقط گاهی اوقات با هم بودن اعضاي خانواده را 35برخوردار بوده اند و 

با توجه به نتایج این پژوهش سه عامل دیر خوابیدن، تنوع غذایی کـم (جـذاب نبـودن صـبحانه) و بـا هـم نبـودن اعضـاي         نهایی:  نتیجه
 (با نشاط نبودن محیط صبحانه) سه عامل اصلی بی میلی دانش آموزان در خوردن صبحانه باشند.   خانواده

 
 

 نوع غذاییت /خواب /صبحانه کلید واژه ها:
 

                                                           
  )(amiri.nano@gmail.comاصفهان 5دبستان شیخ مفید ناحیه  -آموزش و پرورش ، کلاس سوم پامچال دبستان شهيد مفتح  *-
 
 حسين، اصفهان، ايران، بيمارستان امام ۲بخش اطفال - **
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تاثیر روش پخت در باقیماندن تعدادي از عناصر سمی و ضروري در گونه هاي اصلی برنج 
 ایرانی و وارداتی موجود در بازار ایران

 
 

 ، سام نوروزي ، طاهره خلیلی ، ذکریا وهاب زاده ، مسعود ترکزاده ماهانی *غلامرضا اسدي کرم
 
 
 

 چکیده:
ی حدود پنجاه در صد مردم جهان می باشد و حاوي عناصر ضروري بوده که می تواند نیاز تغذیـه اي  برنج غذاي اصلمقدمه و هدف: 

را بر طرف نماید. در کشورهاي توسعه یافته و در حا ل توسعه افزایش سرعت صنعتی شدن و اسکان در شهرها باعث آلودگی محـیط  
هدف این مطالعه یافتن روش مناسب پخـت جهـت کـاهش     ه است.با عناصر سنگین سمی از قبیل سرب، کادمیوم، آرسنیک و نیکل شد

آلودگی با این عناصر فلزي سنگین و بررسی باقیماندن غلظت عناصر مذکور و نیز برخی از عناصر ضروري در برنج هاي پر مصـرف  
 می باشد.

 
ورها ي دیگر معمول مـی باشـد   براي نائل شدن به این هدف دو روش دم پخت و آب کش که در ایران و در برخی از کشروش کار: 

 (صـدري)، طـارم نـدا    (پر محصول)، علی کـاظمی  مورد بررسی قرار گرفت. در این مطالعه هفت نوع برنج معروف و پر مصرف فجر
بـا اسـتفاده    (پر محصول)، طارم دم سیاه، سنگ طارم، برنج وارداتی پاکستانی و برنج وارداتی هندي از سطح بازارتهیه و فلزات مذکور

 از دستگاه جذب اتمی بدون شعله (کوره اي) قبل و بعد ازپخت با دو روش دم پخت و اب کشی اندازه گیري شد.
در مجموع نتایج ما نشان داد که مقادیر فلزات سنگین برخی از گونه هاي برنج بیشتر از حد مجاز مـی باشـد. مـا دریـافتیم کـه      نتایج: 

وش دم پخت منجر به حذف بیشتر عناصر ضروري می شود. اما در روش آبکش به میـزان قابـل   روش پخت آب کش در مقایسه با ر
 .ملاحظه اي عناصر فلزي سنگین کاهش می یابد

 
رنج می باشد و در مناطقی زندگی می کنند که مقـدار  ببنا بر این روش پخت آب کش براي افرادي که غذاي اصلی آنها نهایی:  نتیجه

 ر آب آشامیدنی آنها زیاد است توصیه می شود.فلزات سنگین و سمی د
                                                           

 ایران –کرمان  ،گروه بیوشیمی دانشکده پزشکی افضلی پور ، دانشگاه علوم پزشکی کرمان، دانشگاه علوم پزشکی کرمان -*
asadi_ka@yahoo.com)( 
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 سمی/ فلزات سنگین /روش پخت برنج ،عناصر کمیاب /برنجکلید واژه ها:
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Evaluation of Calcium, Phosphorus, Parathormone and Vitamin D 
Concentration in Morbid Obesity patients referred to four Hospitals in 

Tehran, Iran 
 

 * Abdolreza PazoukiDr. Gholamreza i Mohammadifarsan , Dr. Ahmadreza Dorostimotlagh , 
, Dr. Somayyeh Mokhber  Dr. Mahmoud Arshad  

 
* Assistant professor of minimally invasive surgery Minimally Invasive Surgery Research 
Center, Iran University of Medical Sciences, Tehran, Iran - Rasoul-e- Akram Hospital, Sattar 
khan Ave. Niayesh st. Tehran, Iran apazouki@yahoo.com 

 
Abstract: Objectives: Obesity is a condition of excessive fatness, either generalized or 
localized, defined by body mass index (BMI) ≥ 30. Among obese people, totally 5-10% 
included morbid cases. This study was aimed to make pre-treatment monitoring of some 
serum markers more prominent among morbid obese patients. Material/Methods: Through a 
retrospective cross-sectional study, we recruited all the morbid obese patients, who referred 
to four hospitals in Tehran (Hazrat-Rasoul, Moheb, Milad, Bahman) between 2007 and 2011. 
Serum calcium, phosphorus, parathormone, and vitamin D concentrations as well as body 
measures including weight, height, BMI, hip and waist circumferences ,body composition 
and liver sonography were recorded, besides demographic information (job, smoking, alcohol 
consumption) were also documented. Results: Among 335 patients’ records with morbid 
obesity, the concentration of Calcium did not present any significant correlation with BMI, 
age or gender (P value=0.6). Deficient or insufficient levels of vitamin D were found in 
88.7% of the subjects. Vitamin D had a reverse correlation with BMI and a significant 
correlation with age (P value0.759). Conclusion: Monitoring of the evaluated markers by the 
present study sounds important to improve better methods to cope with morbid obesity and 
more protection from malnutrition and osteoporosis.  
 
Keywords: Morbid obesity, Vitamin D, Calcium, Phosphorus 
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بررسی سطح سرمی عنصر روي و رابطه آن با میزان تمرکز و وضعیت تحصیلی دانش 

 آموزان دختر نوجوان
 

 *کبري طهماسبی
 

 چکیده:
تاثیرگذار برفرآیند شناختی مانند توجه و تمرکـز مـی باشـد. روي از عناصـر      تغذیه یکی از مهم ترین عوامل محیطیمقدمه و هدف: 

ریز مغذي است که کمبود آن در ابتداي زندگی عوارض غیر قابل جبران و در مراحل بعدي رشد، مانند نوجوانی و جـوانی ، عـوارض   
وي و ارتبـاط آن بـا میـزان تمرکـز و     هدف از این مطالعه بررسـی سـطح سـرمی عنصـر ر     شناختی قابل برگشت، بر جاي می گذارد.

 .وضعیت تحصیلی دانش آموزان هنرستانی بود

دانش آموز هنرستانی انتخاب و سطح سـرمی عنصـر روي بـا اسـتفاده از روش جـذب اتمـی        100 در این مطالعه مقطعی،روش کار: 
میزان تمرکز با اسـتفاده از آزمـون هـاي     اندازه گیري شد. وضعیت تحصیلی با استفاده از معدل تحصیلی موجود در پرونده تحصیلی،

خط زنی که شامل آزمون دقت بوناردل وخط زنی حروف بود بررسی شد، از رگرسیون تعمیم یافته براي بررسی تاثیر سطح سـرمی  
 .عنصر روي بر تغییرات میزان نمرات آزمون هاي تمرکز و معدل تحصیلی استفاده شد

میکروگرم بر دسی لیتر بود. میانگین نمـرات آزمـون هـاي دقـت بونـاردل، خـط زنـی         31± 105/51سطح سرمی عنصر روي نتایج: 
بود. بین سطح سرمی روي وآزمون هاي تمرکز رابطه معنی  14/51 ± 1/8و  5.2±44/84،  6±46حروف و معدل تحصیلی به ترتیب 

 امد.اما بین سطح سرمی روي و وضعیت تحصیلی رابطه اي بدست نی) >05/0pدار وجود داشت ( (
بین کارکرد شناختی از جمله میزان توجه و تمرکز با سطح سرمی عنصر روي رابطه وجود دارد لذا لازم است نسـبت بـه   نهایی:  نتیجه

 آموزش مصرف مواد غذایی حاوي این عنصر جهت پیشرفت تحصیلی توجه لازم مبذول گردد.
 

 دانش آموزان دختر  /کارکرد تحصیلی /تمرکز /رويکلید واژه ها:
 

                                                           
 )(ktahmasebi89@yahoo.comکوچه شهید جعفریان، خیابان حافظ جنوبی، ایذه ،کارشناسی ارشد آموزش و پرورش -*
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مقایسه دریافت غذایی روي، آهن و کلسیم با مقادیر توصیه شده در دانشجویان دختر 
 دانشگاه علوم پزشکی تبریز

  رضا مهدوي، *نازلی نمازي
 

 چکیده:
روي، آهن و کلسیم از جمله مهمترین مواد مغذي مورد نیاز براي عملکرد طبیعی بدن است. به دلیل عدم پیروي از  مقدمه و هدف:

غذایی متنوع و کم توجهی به داشتن تغذیه سالم بخصوص در بین دانشجویان، معمولا کمبود این دسته از مواد مغذي مشاهده رژیم 
می شود. هدف از این مطالعه، بررسی دریافت غذایی روي، آهن و کلسیم و مقایسه آنها با مقادیر توصیه شده در دانشجویان غیر 

 ز بود.بومی دختر دانشگاه علوم پزشکی تبری
سال مورد بررسی قرار گرفتند.  18-30دانشجو غیر بومی دختر به ظاهر سالم با دامنه سنی  100در این مطالعه مقطعی  :روش کار

روز تعطیل) به صورت مصاحبه چهره به  1روز عادي و  2ساعت یادآمد غذایی ( 24عدد پرسشنامه  3پرسشنامه ویژگی عمومی و 
مقایسه شدند. ویژگی هاي فردي و داده  RDA. میزان دریافت مواد معدنی با مقادیر توصیه شده چهره توسط محقق تکمیل گردید

 مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت.  Nutritionist IVو  SPSS16.0هاي غذایی به ترتیب توسط نرم افزار 
درصد از دانشجویان از مکمل هاي  30نها کیلوکالري در روز بود. ت 2200 ±450میانگین انرژي دریافتی روزانه دانشجویان  نتایج:

 ± 293و  8/10 ± 5/2،  6/8 ± 9/2غذایی روي، آهن یا کلسیم استفاده می کردند. میزان دریافت غذایی روي، آهن و کلسیم بترتیب 
ز، میزان میلی گرم در روز گزارش شد. بدون در نظر گرفتن تداخلات این مواد مغذي با یکدیگر و با سایر مواد غذایی نی 670

 دریافت غذایی کلسیم و آهن کمتر از مقادیر توصیه شده بود. 
دریافت روزانه کلسیم و آهن از مواد غذایی در دانشجویان غیر بومی دانشگاه علوم پزشکی تبریز کمتر از میزان  گیري نهایی: نتیجه

غذاي ارائه شده توسط دانشگاه می تواند در تامین توصیه شده است. لذا آموزش تغذیه ، ارائه برنامه هاي مشورتی و تغییر در نوع 
 مواد معدنی مورد نیاز بدن موثر باشد. 

 
 مقادیر توصیه شده  /مواد معدنی /دریافت غذایی هاي کلیدي: واژه

 

                                                           
nazli.namazi@yahoo.com   * مرکز تحقیقات تغذیه  - 
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 ارتباط بین چاقی و کمبود آهن
 *شکوفه رزقی بارز 

 
 

 چکیده:
باشـد.   هاي پیشرفته و در حـال توسـعه را درگیـر کـرده، چـاقی مـی      امروزه، یکی از مشکلات اصلی سلامتی که کشورمقدمه و هدف: 

مطالعات نشان می دهند که میان متابولیسم آهن و وضعیت وزن بدن ارتباط وجود دارد. بر اساس مطالعات اخیر، شیوع کمبود آهـن  
نت می باشـد، درمیـان کودکـان چـاق     که ایجاد کننده اثرات ناخوشایندي نظیر آسیبهاي رفتاري، یادگیري و مستعد شدن ابتلاء به عفو

)percentile  95BMI ≥) 30) و بزرگسالانBMI ≥    ،بیشتر از افراد غیرچاق است. هدف از این مقاله، مروري بر ارتباط بـین فقـر آهـن (
 چاقی و مکانیسمهاي موثر دراین ارتباط میباشد

 یاطلاعـات  يقرار گرفته، مقالات موجود در پایگـاه هـا   يمرورو کمبود آهن، مورد مطالعه  یبر اثر چاق یتحقیقات اخیر مبتن روش کار:
 .شدند یبررس google scholarو  PubMed ،Science directنظیر  یالکترونیک

) و لپتین می باشد. مطالعـات نشـان داده انـد    IL-6بافت چربی قادر به تولید سیتوکینها و آدیپوکینهاي مختلفی نظیر اینترلوکین (نتایج: 
و لپتین حاصل از بافت چربی در شرایط چاقی و بیان ژن هپسیدین ارتباط مستقیمی وجود دارد. هپسـیدین،   IL-6ایش تولید که بین افز

تنظیم کننده اصلی متابولیسم آهن است که توسط آدیپوسیتها و سلولهاي کبدي سنتز میگـردد. تنظـیم بیـان ژن هپسـیدین از طریـق      
پس از باند شدن به رسپتورهاي خود، سبب فعالسازي فسفریلاسـیون و   IL-6ذیرد. لپتین و انجام می پ JAK2/STAT3مسیر سیگنالینگ 

)، بانـد  HAMPفسفریله میتواند به عناصر خاصی برروي پرومـوتر ژن کـد کننـده هپسـیدین (     STAT3شده و  STAT3دیمریزاسیون 
می تواند بیـان پروتئینهـاي مورفولـوژي     STAT3گنالینگ نشان می دهند که مسیرسی in vitroشده و بیان این ژن را القا کند. مطالعات 

، بـا اتصـال بـه    BMPوابسته می باشد. پروتئینهاي  BMP/smad) را افزایش دهد. رونویسی ژن هپسیدین به سیگنالینگ BMPsاستخوان (
ل میدهد که قـادر  هترودیمري تشکی Smad4فسفریله، با  RSmadsمیشوند. سپس  RSmadsرسپتورهاي مربوطه، سبب فسفریلاسیون 

است که سبب تسهیل دسترسی فاکتورهـاي   Smad4نیازمند حضور  STAT3میباشد. فعالسازي  HAMPبه فعال کردن رونویسی از ژن 
متصل شده  می گردد. هپسیدین به فروپورتین، ناقل آهن از آنتروسیتها به پلاسما، STAT3رونویسی فعال شده طی مسیر سیگنالینگ 

شود. در صورت کاهش فروپورتین، جذب آهن کاهش میابد با افزایش بیان ژن هپسیدین، میـزان فروپـورتین    و سبب تجزیه آن می
 کاهش یافته و آهن کمتري جذب و در دسترس اریتروسیتها قرار خواهد گرفت..

ی باشند. ازاین رو، با توجه کودکان و بزرگسالان چاق نسبت به افرادي با وزن نرمال، بیشتر مستعد کمبود آهن و آنمی منهایی:  نتیجه
به آسیب هاي حاصل از کمبود آهن، پیشنهاد میشود میزان آهن خون این افراد مورد بررسی قرار گیرد تا در صورت نیـاز، دریافـت   

 آهن روزانه آنها افزایش یابد.
 

 6-اینترلوکین /چاقی، فقر آهن /هپسیدینکلید واژه ها:

                                                           
 .گروه بیوشیمی بالینی، دانشکده داروسازي، دانشگاه علوم پزشکی اصفهان، اصفهان، ایران -دانشجوي دکترا وزارت بهداشت  - *

shekoofehrezghi@gmail.com)( 
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جیوه از طریق مصرف برنج ونمک طعام در ایران بررسی نظام مند مواجهه با عنصرسمی 
 وارزیابی خطرآن

 
 

 ، بهزاد دهقانی ، عصمت دهقانی ، آزاده بیاتی*سمیرا دهقانی
 

 چکیده:
جیوه یکی از عناصر مهم زیست محیطی است که به شدت نوروتوکسیک بوده و عمـد تـاً از طریـق مصـرف غـذاهاي      مقدمه و هدف: 

بـا هـدف تعیـین خطـرات بهداشـتی مـرتبط در        انسان شده و در اندام ها تجمع می یابد. مطالعه حاضرآلوده به این عنصر وارد بدن 
مواجهه با عنصرسمی جیوه از طریق مصرف برنج ونمک طعام در ایران توسط بررسی سیستماتیک مقالات موجود در این زمینه انجـام  

 گرفته است.

از پایگاه داده هاي علمی و موتورهاي جستجوگراستفاده شـد. بـر اسـاس داده    به منظور به دست آوردن مقالات مربوطه، روش کار: 
از آن  استخراج شده وپس از گرفتن میانگین غلظـت هـا ،   ها، غلظت فلز جیوه در برنج ونمک طعام مصرفی مورد بررسی در مقالات،

و نمـک طعـام مصـرفی اسـت ،      ) به دست آمـده از بـرنج  HQ) که مجموع (HI) وسپس شاخص خطر(HQبراي محاسبه ضریب خطر(
 ) مراجعـه شـد.  EPA) به سایت سازمان محیط زیست آمریکـا ( Reference doseز مرجع جیوه (واستفاده شد. جهت به دست آوردن د

کیلـوگرم در   70) میـانگین وزن افـراد بـالغ ایرانـی      bw، همچنـین (  mg /kg /day 0001 /0ز مرجع براي جیـوه وباتوجه به این سایت د
 kgمیزان مصرف سرانه هـر مـاده غـذایی بـه واحـد       ): DV، ( ppmغلظت جیوه در موادغذایی مختلف به واحد ):Ci( ه شد.نظرگرفت

/person /day ) .می باشدEd)طول عمر مواجهه و (Atدر نظرگرفته شد.1سال ونسبت 70) طول عمر فرد برابر 
یین تـر از حـد اسـتاندارد تعیـین شـده توسـط سـازمان هـاي         میانگین غلظت جیوه دربرنج ونمک طعـام مصـرفی در ایـران پـا    نتایج: 

وشـاخص   )HQمی باشد. بر اساس ارزیابی هاي صورت گرفتـه ضـریب خطـر(    FDAو  EPA  ،WHO ،FAO ،USEPAمعتبرجهانی مانند
نـدگان  از نظر میزان دریافت جیوه ،خطري را متوجـه مصـرف کن   بدست آمد، بنابراین مصرف برنج ونمک طعام، 1) کمتر ازHIخطر(

 .نمی کند
اگرچه نتایج این مطالعه نشان داد که میزان غلظت جیوه موجود در برنج ونمک مصرفی خطري را متوجه سلامتی مـردم  نهایی:  نتیجه

 ایران نمی کند اما می بایست جذب آن از طریق سایر منابع غذایی نیز در نظر گرفته شود.
 

 طعامبرنج ،نمک  /ارزیابی خطر /جیوه کلید واژه ها:
 

                                                           
وه علوم وصنایع غذایی،دانشکده تغذیه وعلوم غذایی، دانشگاه علوم پزشکی اصفهان، اصفهان، گر، کارشناسی ارشد - *

 (samira.dehghani68@gmail.com)ایران
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 تهران ساکن سالم افراد در سلنیوم سرمی سطح بررسی
 

 
 *شهرام تیموریان 
 

 چکیده:
 ایران می باشد. ،هدف از این مطالعه بررسی جذب کافی سلنیوم در مردان و زنان ساکن تهران  مقدمه و هدف:

تهیه شد. این افراد به دو دسـته بـالغین و   فرد از هر دو جنس که ساکن تهران بودند  184در این مطالعه سطح سلنیوم در  روش کار:
 کودکان تقسیم شدند. با استفاده از راکتور هیدرید میزان سلنیوم آنها توسط جذب اتمی اندازه گیري شد.

میکرو گرم در لیتربود که تفاوت قابـل ملاحظـه اي بـین دو جـنس نداشـت.       84/3 ± 11 سال) مقدار سلنیوم 16-1در کودکان( نتایج:
میکرو گـرم در لیتربـود.    102/2 ± 20میکرو گرم در لیتربود و در مردان بزرگ سال  93/9 ± 14یوم در زنان بزرگ سالمقدار سلن

. نسـبت مسـتقیمی بـین افـزایش سـلنیوم سـرمی وسـن در مـردان دیـده شـد            p<0.005مقدار سلنیوم در مردان بیش از زنان بود
)p<0.001.(  

 .میکرو گرم در لیتربدست آمد62/1و 67ه در مردان و زنان به ترتیب جذب سلنیوم روزانمیزان  نهایی: نتیجه
 
 

 تهران /سلنیوم کلید واژه ها:

                                                           
 دپارتمان ژنتیک پزشکی دانشگاه علوم پزشکی ایران - *
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 کادمیوم و پوکی استخوان
 

 *معصومه تهرانی
 
 
 

 چکیده:
بـه اثبـات رسـیده     1942ي محیطی و شغلی بوده که اثرات آن بر سلامتی نخسـتین بـار در سـال     کادمیوم یک آلایندهمقدمه و هدف:

هاي مختلفی ماننـد رسـوبات     . منبع دریافت کادمیوم در افراد غیر سیگاري عمدتاً رژیم غذایی است. علاوه بر آن کادمیوم از راهاست
تواند در نهایت به رژیم غـذایی انسـان وارد    ناشی از کارخانجات صنعتی، پساب مناطق آلوده و استفاده از لجن و کود در کشاورزي می

میکروگـرم در روز تعیـین کـرده اسـت. از آنجـا کـه        60هانی حداکثر میزان قابل تحمل جـذب کـادمیوم را   شود. سازمان بهداشت ج
هـاي مـزمن ماننـد     توانـد خطـر بیمـاري    گونه مکانیسمی جهت دفع کادمیوم در بدن وجود ندارد، افزایش تماس با کادمیوم مـی  هیچ

دهـد. هـدف از    هاي دیگر را افزایش می ی استخوان و بسیاري از بیماريها از جمله پوک هاي مرتبط با سیستم حرکتی و استخوان بیماري
 ي مروري بررسی ارتباط بین کادمیوم و بروز پوکی استخوان بوده است. این مطالعه

این مطالعه به صورت مروري انجام گرفته و شامل چکیده اي از جدیدترین یافته ها در مورد ارتباط میان کادمیوم و پـوکی  روش کار: 
 صورت گرفته است 2013تا  2000هاي  و بررسی مقالات سال pubmedستخوان است که از طریق جستجو در ا

انـد. کـادمیوم بـه     مطالعات مقطعی متعددي میان افزایش دریافت کادمیوم و بروز پوکی استخوان ارتباطی مثبت گزارش کردهنتایج: 
 ي آنها داشته باشد. ها و دانسیته بولیسم استخوانتواند اثرات جانبی بر متا صورت مستقیم و غیر مستقیم می

هـاي اسـتخوانی    هاي بالاتر از میزان قابل تحمل در رژیم غذایی باعث بروز پوکی استخوان و شکسـتگی  کادمیوم در غلظتنهایی: نتیجه
ها، تداخل بـا   در کلیه Dعال ویتامین توان ناشی از ایجاد اختلال در تولید فرم ف شود. تأثیر کادمیوم در پیدایش پوکی استخوان را می می

هـا   هاي مرتبط با استئوبلاسـت  ها و تغییر بیان ژن جذب کلسیم در مجراي گوارشی، آسیب مستقیم بر متابولیسم استخوان و استئوسیت
دي از مطالعـات  دانست. البته مکانیسم دقیق آن هنوز شناسایی نشده است. اگرچه ارتباط میان کادمیوم و خطر پوکی استخوان در تعدا

 رسد. نگر در این زمینه ضروري به نظر می مقطعی به تأیید رسیده است، لزوم انجام مطالعات آینده
 

 پوکی استخوان /کادمیومکلید واژه ها:
 
 

                                                           
 (masoumeh.tehrani@yahoo.com) گروه پژوهشی آموزش سلامت -هیئت علمی جهاد دانشگاهی استان خوزستان  -*
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 سنتز نانوسیلیکا آئروژل و بررسی تاثیر آن در حذف آرسنیک از آب آشامیدنی
 

 ، یعقوبی ، کلامی، مشهوري از، موسوي، زهره وند، قیاثی، کرم بیگی ، کرمی ممت*ناظمی
 

 چکیده:
 

مـدت یـا بلنـد مـدت، آن را آشـامید. از        آب آشامیدنی آبی با کیفیت مناسب است که بتوان بدون اثر منفی کوتاه   مقدمه و هدف:
ریـق انحـلال از   جمله آلودگی هاي آب آشامیدنی فلزات سنگین موجود در آن است. آرسنیک یکی از عناصري است که می تواند از ط

آلـودگی آرسـنیک در آب آشـامیدنی باعـث اثـرات زیـان آور در        .لایه هاي مختلف خاك وارد آب شده و منجربه آلودگی آن شود
است؛ این در  μg/lit 10  سلامت انسان می گردد. حد استاندارد آرسنیک درآب آشامیدنی براساس استاندارد سازمان بهداشت جهانی 

بنـابراین حـذف   . لعات انجام شده میزان آرسنیک موجود در آب آشامیدنی عموما بالاتر از این حد مـی باشـد  حالی است که طبق مطا
آرسنیک در آب آشامیدنی از ضروریات حفظ سلامت مصرف کنندگان است. روش هاي مختلفی جهت حـذف فلـزات سـنگین مـورد     

   .ند جذب می باشدمطالعه قرار گرفته است. یکی از فرایندهاي مهم در زمینه حذف فرای
آئروژل ها موادي با حفره هاي نانومتري هستند که به دلیل بالا بودن حجم حفره هاي خالی به عنوان جاذب مورد استفاده قرار مـی   

وژل و با توجه به مواد اولیه اي که در تهیه آئروژل ها به کار می روند آنها را به انواع گوناگونی مانند کربن آئروژل، سـیلیکاآئر  .گیرد
%) و آسان بودن اصـلاح آن توسـط مـواد مختلـف در حـذف      99( تیتانیوم آئروژل تقسیم می کنند. سیلیکا آئروژل به دلیل تخلخل بالا

 ت.یکسري از آلاینده هاي زیست محیطی استفاده شده اس
ه بدست آمـده حـذف بـالاي    در این تحقیق سیلیکا آئروژل سنتز شد و سپس به عنوان جاذب جهت حذف آرسنیک استفاده شد و نتیج

 درصد را نشان داد. 90
 

جهت سنتز نانو سیلیکا آئروژل ابتدا محلول نانو سیلیکات سدیم اشباع تهیه شد. سپس اسـید کلریـدریک غلـیظ بـه محلـول       روش کار:
آمـد. در   ساعت طی فرایند پلیمریزاسیون سیلیکات سدیم در محیط اسیدي بـه صـورت ژل در   24اضافه شد. محلول پس از گذشت 

این مرحله آب تجمع یافته در سایتهاي خالی ژل با مخلوطی از استون و اتانول جایگزین شد و جهت جلـوگیري از چروکیـده شـدن ژل،    
استوژل تولید شده تحت فشار به نقطه فوق بحرانی دماي حلال رسید و سپس به سرعت فشار کاهش پیدا کرد تا حلال بطور کامل از 

 SEM ، وNMR ،FTIRژل تخلیه شود. به منظور تعیین ساختار مولکولی نانو سیلیکا آئروزل سنتز شـده از آنـالیز   داخل سایتهاي خالی 
میکروگـرم بـر لیتـر) بـا اسـتفاده از سـدیم آرسـنات         100و  50استفاده شد. جهت حذف آرسنیک محلـول هـاي سـنتتیک آرسـنیک (    

)Na2HAsO4.7H2Oدز جاذب، زمان تعادل، و ) تهیه شد. سپس تاثیر غلظت اولیه آرسنیک ،pH   بر کارایی حذف و همچنین ایزوتـرم و
سینتیک حذف آرسنیک توسط نانو سیلیکا آئروژل سنتز شده مورد بررسی قرار گرفت. در این مطالعـه آرسـنیک بـه روش دي اتیـل     

 .) اندازه گیري شدAsB-3500و استاندارد متد  2856دي تیوکاربامات نقره (استاندارد ملی شماره 
 

آهکی داشـتند. بعـلاوه کـاربرد      هاي گندم دوروم در خاك نتایج نشان داد که ارقام گندم نان عملکرد بیشتري نسبت به ژنوتیپ نتایج:
هـاي کـاربرد خـاکی و برگـی بـه       سولفات روي توانست میزان تولید دانه را در مقایسه با شاهد افزایش دهد که در ایـن میـان روش  

افزایش بیشترین تاثیر را در افزایش دانه در مقایسه با شاهد نشـان دادنـد. همچنـین، ارقـام گنـدم از نظـر       درصد  55و  83ترتیب با 
دار  هاي مختلف سـولفات روي سـبب افـزایش معنـی     داري داشتند. کاربرد روش میزان عنصر روي موجود در دانه با هم تفاوت معنی

                                                           
 ایران، همدان، دانشگاه علوم پزشکی همدان، آزمایشگاه کنترل مواد غذایی معاونت غذا ودارو *
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به فیتات گردید. بطوریکه در این میان بیشـترین میـزان روي موجـود در    میزان روي دانه، کاهش فیتات و افزایش نسبت مولی روي 
 دانه در کاربرد برگی آن مشاهده شد.

نتایج حاصل از این مطالعه بیانگر آن است که استفاده از نانوسیلیکا آئروژل کارایی بالایی در حذف آرسنیک دارد. با توجـه   نهایی: نتیجه
انوسیلیکا آئروژل وجود دارد، این روش می تواند به عنوان روشی کارامد و با صرفه اقتصـادي بـالا   به اینکه امکان واجذب آرسنیک از ن

 در صنایع تصفیه آب مورد استفاده قرار گیرد.
 

 نانو سیلیکا آئروژل/ دي اتیل دي تیو کاربامات نقره/ حذف/ سنتز/ آرسنیک کلمات کلیدي:
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ي سبک زندگی دختران دبیرستانی شهر بررسی وضعیت کلسیم دریافتی و دیگر فاکتورها
 1388اهواز در رابطه با پیشگیري از پوکی استخوان 

 
 ، مسعود لطفی *سیده سحر حسینی

 
 
 

 چکیده:
استئوپروز شایعترین بیماري متابولیک استخوان و یک بیماري خاموش و بدون علامت است تا زمانی که کاهش تـراکم  مقدمه و هدف: 

شگستگی گردد. فاکتورهاي مرتبط با سبک زندگی شـامل فعالیـت بـدنی و ورزش، اسـتعمال سـیگار، مصـرف       استخوانی منجر به بروز 
باشند. تغییر سبک زندگی در سنین نوجـوانی نقـش اصـلی در پیشـگیري از اسـتئوپروز در سـنین       می Dالکل، مصرف کلسیم و ویتامین 

م دریافتی و دیگر فاکتورهاي سبک زندگی در ارتباط با پیشگیري از سالمندي ایفاء می کند. این پژوهش به منظور تعیین وضعیت کلسی
 استئوپروز دختران دبیرستانی شهر اهواز انجام گرفته است. 

نفر از دختران به صورت نمونه گیـري ترکیبـی    510که براي دستیابی به اهداف پژوهش  تحلیلی می باشد، -توصیفی این مطالعه: مطالعهروش کار
سطح شهر اهواز انتخاب گردیدند.ابزار گردآوري اطلاعات پرسشنامه ي دو بخشی که بخش اول سوالات مشخصات دموگرافیک و  از دبیرستان هاي

 spssفعالیت بدنی و ورزش بود.جهت تجزیه و تحلیل داده ها از نرم افزار بخش دوم سوالات مربوط به سبک زندگی شامل تغذیه(کلسیم دریافتی)،
 استفاده شد.

% افراد میزان کلسیم دریـافتی آنهـا در حـد     2/69بود و mg  882انگین بسامد مصرفی کلسیم روزانه درنمونه مورد مطالعه مینتایج: 
% نمونه مورد بررسی نامطلوب بود. نتـایج نشـان داد کـه     6/26% و 20پایین قرار داشت. وضعیت فعالیت بدنی و خواب به ترتیب در 

) معنی داري دارد و ارتباط معنی داري بین میزان دریافتی کلسـیم  p= 001/0( و مادر ارتباط سبک زندگی کلی و شغل مادر سواد پدر
 ) وجود دارد . p=001/0و شغل مادر(کارمند)، سواد مادرو سواد پدر ( تحصیلات آکادمیک ) و سطح درآمد خانواده (

. درصد دختران دبیرستانی شهر اهواز نا مطلوب بوده اسـت %  2/69با توجه به یافته هاي پژوهش, میزان کلسیم دریافتی نهایی:  نتیجه
یافته هاي پژوهش حاضر، قابل توجه و تأمل بوده و نیازمند انجام بررسی هاي بیشتر و برنامه ریـزي مسـئولان امـر در سـطح کـلان      

یع از طریـق رسـانه   جهت برطرف شدن مشکلات ذکر شده در سبک زندگی می باشد. با توجه به نتایج به نتیجه پژوهش آموزش وس
 در زمینه پیشگیري از پوکی استخوان پیشنهاد می شود.  پرسنل بهداشت خانواده ، مراکز بهداشتی درمانی ، هاي عمومی ،

 
 اهواز /استئوپروز /پیشگیري /کلسیم دریافتیکلید واژه ها:

                                                           
sahar.h133@gmail.com-* 
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 نگاهی نو به کروم در رژیم غذایی(آیا کروم ضروري است یا نه؟)
 
 

 ، احمد موحدیان*دثانیفاطمه ولی نژا
 
 
 

 چکیده:
به عنوان عنصر ضروري جهت متابولیسم بهترکربوهیدرات ولیپید درپستانداران معرفی گردیده اسـت.   )Cr+3( کروممقدمه و هدف: 

وري این مقاله مطالعاتی که براساس آن کروم به عنـوان یـک عنصـر ضـر     کروم در رژیم غذایی تغییرکرده است.  نگاه به جایگاه اخیراً
 مطرح شده و مشکلات مرتبط با آن رابررسی می نماید.

 استفاده گردید.GoogleScholarو  PubMed , Science Directمقالات از منابع الکترونیک نظیر   در تهیهروش کار: 
 2002ال میکروگرم تخمین زده شـد ولـی در س ـ   50- 200میزان دریافت روزانه توصیه شده براي کروم  1988و1980درسال نتایج: 

 مطالعات انجام شده در مدلهاي مختلف قادر نیستند کمبود کروم را نشان دهند، تغییر کرد. میکروگرم درروز 30این میزان به مقدار
دوزي که در مطالعات انسانی و حیوانی استفاده شده است بیشتردر محدوده فارماکولوژیک قراردارد تا اینکـه درمحـدوده     همچنین

ضروري بودن عنصر کروم نیاز به جداسازي بیومولکولی است که براي عملکرد خود نیاز به کـروم داشـته     راي اثباتتغذیه اي باشد. ب
 باشد وتاکنون چنین بیومولکولی شناسایی نشده است.

ر می رسد به دلیل فقدان علائم آشکارکمبود کروم درانسان وحیوانات، اهمیت کروم به چالش کشیده شده است و به نظنهایی:  نتیجه
  که کروم بیشتردرمحدوده فارماکولوژیک تاثیر گذارباشد. 

 
 کمبود /ضروري /کرومکلید واژه ها:

 
 

                                                           
 گروه بیوشیمی بالینی،دانشکده داروسازي وعلوم دارویی،دانشگاه علوم پزشکی اصفهان،اصفهان،ایران - PhDدانشجوي *-  

fvsani92@gmail.com)( 
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 اندازه گیري سرب ، کادمیوم، آهن، روي و مس در چاي سبز
 
 

 *روشنک هدایتی فر
 
 

 چکیده:
و نوع سبز و سیاه موجـود مـی باشـد. در    چاي یکی از نوشیدنی هاي پر طرفدار در بین مردم دنیا می باشد که در دمقدمه و هدف: 

هدف از این مطالعه اندازه گیري میزان فلزات سرب، کـادمیوم،آهن، روي   بیلیون فنجان چاي به مصرف میرسد. 20-18جهان روزانه 
 ومس در چاي سبز مصرفی در شهر خرم آباد بود.

اد مصرف می شد خریداري گردید نمونه ها پـس ازانتقـال   نمونه چاي سبز از پنج برند مختلف که در بازار شهر خرم آب 20روش کار:
ساعت خشک شدند ، سپس در دماي اتاق سرد شده و با اسید نیتریک هضم گردید پـس   5درجه به مدت  60به آزمایشگاه در دماي 

 د.از آن توسط دستگاه اتمیک ابزوربشن اسپکترومتري میزان آهن، روي، مس، سرب و کادمیوم نمونه ها قرائت گردی
میکروگـرم برگـرم    =96/0Pb = ،5/1±35/19Iron=  ،45/2±38/26 Zinc= ،9/0±2/13 Cu ±08/0 نتایج نشان داد کـه میـانگین  نتایج: 

 بود.
مطالعه نشان می دهد که سطوح این فلزات در محدوده مناسبی که مطابق اسـتاندارد هاسـت مـی باشـد امـا همچنـان       نهایی:  نتیجه

 .ایت استاندارد هاي مربوطه و مطالعات بیشتر توصیه می شود.کنترل مرتب فرآورده ها، رع
 

 چاي سبز   /مس /آهن، رويکلید واژه ها:
 

                                                           
 )rhedayatifar3@gmail.com(خرم آباد معاونت غذا و دارو -شناس ارشد دانشگاه علوم پزشکی استان لرستان کار -*
 



 پوستر
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اندازه گیري میزان جیوه در تن ماهی مصرفی در شهر خرم آباد با استفاده از طیف 

 سنجی جذب اتمی بخار سرد 
 

 *روشنک هدایتی فر
 
 

 چکیده:
ه اثرات مضر آن به خوبی مشخص و قابل درك است. مصرف ماهی منبع اصـلی جـذب   جیوه یک عنصر سمی است کمقدمه و هدف: 

از آنجا که جیوه می تواند در ماهی تجمع یابد، کنسرو ماهی تن که اغلب تا حد زیادي در ایران خـورده   جیوه براي عموم مردم است.
ن موضوع و خطراتی که جیـوه بـراي سـلامتی داشـته بـه      و بنابراین با توجه به ای می شود می تواند منبع خوبی براي تجمع جیوه باشد

 ارزیابی میزان جیوه در تن ماهی مصرف شده در خرم آباد پرداخته شد.

برند معتبر که بیشترین میـزان مصـرف را داشـتند     5نمونه از کنسرو هاي تن ماهی مصرف شده در شهر خرم آباد از  45روش کار: 
اد غذایی معاونت غذا و دارو استان لرستان انتقال داده شد. براي اندازه گیري کل جیوه پـس  جمع آوري شد و به آزمایشگاه کنترل مو

از حل شدن بافت ماهی در اسید نیتریک تحت فشار بالا و دما با استفاده از یک سیستم هضم مایکروویو با استفاده از یـک طیـف سـنج    
 .فلورسانس اتمی استفاده شد

 .میکرو گرم بر گرم گزارش شد 02/0مونه ها میانگین غلضت جیوه در ننتایج: 
نتایج حاصل از این مطالعه نشان می دهد که ماهی تن تولیـد و بـه بـازار عرضـه شـده در ایـران داراي غلظـت کمتـر از         نهایی:  نتیجه

 از این فلزات سمی است. FAO / WHOاستانداردهاي سطوح 
 

 جذب اتمی /تن ماهی /جیوهکلید واژه ها:
 
 

                                                           
 )rhedayatifar3@gmail.com( معاونت غذا و دارو خرم آباد -کارشناس ارشد دانشگاه علوم پزشکی استان لرستان  -*
 



 پوستر

 

 سراسري  چهارمین کنگره
 عناصر کمیاب ایران
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ن فلزات کادمیوم، سرب، آهن، روي و مس در آرد گندم با استفاده از دستگاه تعین میزا
 اتمیک ابزوربشن

 *روشنک هدایتی فر
 
 
 

 چکیده:
البتـه موجـودات زنـده     .آلودگی به فلزات سنگین به طور طبیعی در اکوسیستم ها از طریق منابع انسانی رخ می دهدمقدمه و هدف: 

مانند آهن، کبالت، مس، منگنز، مولیبدن و روي در بـدن خـود هسـتند. بـا ایـن حـال، قـرار         "سنگین فلزات"نیاز به مقادیر مختلفی از 
گرفتن در معرض سطوح بیش از حد می تواند به موجودات صدمات مخربی وارد کند. در این تحقیق بر آن شدیم به انـدازه گیـري   

  فلزات سرب، کادمیوم، آهن، روي و مس در آرد گندم بپردازیم.

نمونه از آرد گندم در سطح عرضه در استان لرستان جهت اندازه گیري فلـزات مـورد نظـر جمـع آوري      40بدین منظور کار:  روش
نمونـه هـا آمـاده سـازي      AOACشدند پس از انتقال به آزمایشگاه معاونت غذا و دارو دانشگاه علوم پزشکی استان لرستان، بـا روش  

 مجهز به کوره گرافیتی استفاده شد. Perkin Elmer 400ستگاه اتمیک ابزوربشن مدل گردیده و براي اندازه گیري فلزات از د
، 001/0،  002/0نتایج تحقیق نشان داد که میانگین مقدار اندازه گیري شده فلزات سرب، کادمیوم، آهن، روي و مس به ترتیب نتایج: 

 از میزان مجاز استاندارد پایین تر است. میلی گرم برکیلوگرم بود که این مقادیر در آرد گندم 03/0،  18، 24
 .صورت پذیرد رتوصیه می شود کنترل این فلزات در غلات و آرد گندم به طور مستمنهایی:  نتیجه

 
 آرد گندم /روي /آهن /کادمیوم /سربکلید واژه ها:

                                                           
 )(rhedayatifar3@gmail.comلرستان دانشگاه علوم پزشکی -کارشناس ارشد معاونت غذا و دارو   -*
 



 پوستر

 

 سراسري  چهارمین کنگره
 عناصر کمیاب ایران
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 در استان همدان93-1392بررسی غنی سازي آرد با آهن در سال 
 
 

  ، علی حشمتی، ایرج خدادادي، مریم قیاسی ، معصومه مشهوري زهره کلامی،*آذر یعقوبی
 
 

 چکیده:
گندم به میزان بسیار زیاد به مراتب بیش از سایر غلات در جهان تولید میشود که بیشتر آن نیز بـه مصـرف خـوراك     مقدمه و هدف:

ن ریـز مغـذي هـا ماننـد آهـن بـه انسـان        حامل مناسبی جهت رساند,انسان میرسد.آرد گندم بدلیل توزیع جغرافیایی گسترده وتنوع
محسوب میشود . به طور طبیعی بدن در مقابل دریافت مقادیر زیاد آهن با مکانیسم خودتنظیمی محافظت میشـود .مطالعـات انجـام    

%آهن اضافه شده به ماده غـذایی قابـل جـذب مـی باشـد.حداقل مقـدار       15شده تا کنون نشان میدهد که در حقیقت فقط در حدود 
 .است.ppm25که باید به شکل فروسولفات  یا فرو فومارات به آرد اضافه شده آهن 

از واحدهاي تولیدي آرد استان همدان به طـور تصـادفی نمونـه     93و92نمونه آردطی سالهاسی  207دراین مطالعه تعداد  روش کار:
 برداري گردید.

%آرد غنـی  35در حـدقابل قبـول و   1393غنی شـده در سـال   %آرد 85و 1392%آردغنی شده در 64نتایج آماري نشان داد که  نتایج:
همچنـین نتـایج نشـان داد کـه در      کمتـر از حـد قابـل قبـول بـوده اسـت.       1393%آرد غنی شـده در سـال   15و  1392شده در سال 

شـده  حاصل  1392نسبت به سال  1393شهرستانهاي استان همدان بهبود معنی داري در درصد میزان آهن و آرد غنی شده در سال 
%این رشد را نشان میدهد وبالترین میزان مربـوط بـه   17%ورزن 35نهاوند ,%30تویسرکان ,%26است.به طوري که شهرستان همدان 

 شهرستان  نهاوند وتویسرکان میباشد.
ب آرد نتایج بدست آمده از طرح غنی سازي آرد تولیدي استان همدان روند رو بـه بهبـودي را از لحـاظ میـزان مطلـو      نهایی: نتیجه

غنی شده نشان میدهد که میتواند بدلیل کنترل مستمر ارگانهاي نظارت کننده وآموزش پرسنل واحدهاي تولید کننده میباشـد.نتایج  
 .این روند روبه رشد را نشان میدهد1392نسبت به سال 1393بدست آمده از مقایسه وضعیت کارخانجات استان همدان درسال 

 
 فروسولفات /ریز مغذي ها/ آرد /غنی سازي/ آهنکلید واژه ها:

                                                           
 )(azar.48azin@yahoo.comدانشگاه علوم پزشکی همدان -کارشناس ارشد معاونت غذا ودارو  -*



 پوستر
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 بررسی منابع غذایی تامین کننده آهن در خانوارهاي شهري ایران
 

 *محمد مهدي شکوري محمودآبادي
 

 چکیده:
این مطالعه با توجه به اهمیت نقش آهن درحفظ سلامت افراد جامعه و با هدف تعیین منـابع عمـده آهـن در الگـوي     مقدمه و هدف: 

تا  1379مطالعات الگوي مصرف مواد غذایی ووضعیت تغذیه اي، در سالهاي "ري و با استفاده از نتایج طرح جامع غذایی خانوارهاي شه
 انجام شد. "1381

سـاعت یادآمـد خـوراك در سـه روز متـوالی بـه روش        24تمامی داده هاي الگوي مصرف با استفاده از پرسشـنامه هـاي   روش کار: 
سـپس منـابع    بـا روش یکسـان جمـع آوري شـد.     1381تا پـائیز   1379در فاصله زمستان  وزینی،ادآمد و تیمصاحبه و مشاهده توامان 

 .عمده تامین کننده آهن تعیین شدند
) 4/8(درصـد   ) بیشـترین سـهم و حبوبـات در رتبـه سـوم     1/13درصد، گروه سبزي (درصـد   )8/50(درصد  پس از نان و غلاتنتایج: 

 درصـد )،  3/2( تخـم پرنـدگان   درصـد )،  8/3( نوشـیدنیها  درصد )، 4/6( به ترتیب میوه ها درصد )، و 8/7،گروه گوشتها رتبه چهارم(
را در تـامین آهـن شـهروندان داشـتند البتـه بایـد        درصد ) 4/1ومواد قندي ( شیرینی ها درصد )، 9/0خشکبار( درصد )، 2/1( لبنیات

 نواع رب و چاشنی ها و غذاهاي آماده و غیره تامین شد.درصد آهن دریافتی نیز از سایر منابع غذایی شامل ا 9/3متذکر شد که
توصـیه مـی    باتوجه به اینکه بیش از نیمی از آهن دریافتی در جامعه شهري ایران از گروه نان و غـلات تـامین مـی شـود،    نهایی:  نتیجه

گزاري جهـت بـالابردن زیسـت    گردد با توجه به پایین بودن زیست دسترسی آهن از این گروه پژوهش هاي کاربردي و نیز سرمایه 
 .دسترسی آهن از این گروه مهم غذایی انجام شود

 
 ایران/ خانوارهاي شهري /آهن /منابع غذایی کلید واژه ها:

                                                           
 )shaackooree@yahoo.com( پزشکیدانشکده  -دانشگاه علوم پزشکی همدان  -*
 



 پوستر

 

 سراسري  چهارمین کنگره
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مقایسه سهم آهن دریافتی با زیست دسترسی بالا وپایین در خانوارهاي شهري بوشهر در 
 آخرین بررسی مصرف مواد غذایی و وضعیت تغذیه اي ملی ایران

 
 ، علیرضا رهبر *محمد مهدي شکوري محمودآبادي

 
 

 چکیده:
این مطالعه با توجه به اهمیت نقش عنصرآهن در سلامت افراد جامعه و باهدف تعیین سهم آهن دریـافتی بـا زیسـت    مقدمه و هدف: 

فاده از نتـایج طـرح جـامع    دسترسی بالا وپایین در خانوارهاي شهري بوشهر در الگوي غذایی خانوارهاي شهري اسـتان بوشـهر بـا اسـت    
 انجام شد "1381تا  1379مطالعات الگوي مصرف مواد غذایی ووضعیت تغذیه اي،کشو در سالهاي "

سـاعت یادآمـد خـوراك در سـه روز متـوالی بـه روش        24تمامی داده هاي الگوي مصرف با استفاده از پرسشـنامه هـاي   روش کار: 
تا پـائیز   1379در فاصله زمستان  نفر، 343خانوار شهري استان بوشهر شامل  62روي  مصاحبه و مشاهده توامان یادآمد و توزینی، بر

در این بررسی بجز گوشت قرمز،گوشـت   سپس منابع عمده تاٌمین کننده آهن تعیین شدند. با روش یکسان جمع آوري شدند. 1381
یر غذاهاي دریـافتی در دسـته مـواد غـذایی داراي     قرار دارند سا مرغ و ماهی که در دسته مواد غذایی آهن با زیست دسترسی بالا 

 .زیست دسترسی پایین دسته بندي شدند
درصد از آهن دریافتی در خانوارهاي شهري بوشهر داراي زیست دسترسی پایین هسـتند کـه شـامل ، نـان و      7/92در مجموع نتایج: 
 تخـم مـرغ   درصد )،5/3( نوشیدنیها درصد )، 8/6()، حبوبات 2/10درصد)، میوه (درصد  4/12( درصد، سبزي ها درصد) 3/48غلات(

درصد ) می باشـند و میـزان آهـن     4/1درصد )، مواد قندي و شیرینی ها ( 6/1درصد )، گروه لبنیات و گروه خشکبار و مغزها ( 3/2(
 درصد می باشد. 3/7دریافتی با زیست دسترسی بالا که شامل گوشت قرمز ،مرغ و ماهی می باشد تنها 

همچنین ترکیبـات غـذایی و فرهنـگ و عـادات      باتوجه به اینکه سهم آهن دریافتی با زیست دسترسی بالا ناچیز می باشد،ایی: نه نتیجه
غذایی میتواند در بالا بردن جذب و زیست دسترسی آهن در مواد غـذایی داراي زیسـت دسترسـی پـایین آهـن نقـش مهمـی دارد        

 اي در جهت آموزش همگانی تغذیه کوشید.   شایسته است در بالا بردن دانش و فرهنگ تغذیه
. 

 
 بوشهر/ خانوارهاي شهري /زیست دسترسی/ آهن کلید واژه ها:

                                                           
 )(shaackooree@yahoo.comدانشکده پزشکی -کی همدان دانشگاه علوم پزش*-



 پوستر
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 بررسی منابع غذایی تامین کننده آهن در خانوارهاي شهري بوشهر

 
 **، دکتر مرتضی عبداللهی*محمد مهدي شکوري محمودآبادي

 
 

 چکیده:
نقش عنصرآهن در سلامت افراد جامعه و با هدف تعیین منابع عمـده و نیـز سـهم هـر     این مطالعه با توجه به اهمیت مقدمه و هدف: 

یک از گروه هاي غذایی در تامین آهن دریافتی در الگوي غذایی خانوارهاي شـهري اسـتان بوشـهر بـا اسـتفاده از نتـایج طـرح جـامع         
 انجام شد  "1381تا  1379در سالهاي  رکشو مطالعات الگوي مصرف مواد غذایی ووضعیت تغذیه اي،"

سـاعت یادآمـد خـوراك در سـه روز متـوالی بـه روش        24تمامی داده هاي الگوي مصرف با استفاده از پرسشـنامه هـاي   روش کار: 
تا پـائیز   1379در فاصله زمستان  نفر، 343خانوار شهري استان بوشهر شامل  62مصاحبه و مشاهده توامان یادآمد و توزینی، بر روي 

 سپس منابع عمده تاٌمین کننده آهن تعیین شدند. ان جمع آوري شدند.با روش یکس 1381
(درصـد   در رتبـه سـوم   درصـد) بیشـترین سـهم و میـوه هـا      4/12درصد)درصـد، گـروه سـبزي (    3/48( پس از نـان و غـلات  نتایج: 

درصد  3/2( تخم پرندگان )، درصد5/3( نوشیدنیها درصد )، 8/6درصد )، و به ترتیب حبوبات ( 3/7( )،گروه گوشتها رتبه چهارم2/10
درصـد ) را در تـامین آهـن     7/0( درصد )، مواد قندي و شیرینی ها هر کـدام  8/0)، گروه لبنیات و گروه خشکبار و مغزها هر گروه (
ا و درصد آهن دریافتی نیز از سایر منابع غذایی شامل انواع رب و چاشـنی ه ـ  2/6دریافتی شهروندان داشتند البته باید متذکر شد که

 .غذاهاي آماده و غیره تامین شد
توصـیه مـی    نیمی از آهن دریافتی در جامعه شهري بوشهر از گروه نان و غلات تـامین مـی شـود،    "باتوجه به اینکه تقریبانهایی:  نتیجه

دن زیسـت  گردد با توجه به پایین بودن زیست دسترسی آهن از این گروه پژوهش هاي کاربردي و نیز سرمایه گزاري جهـت بـالابر  
 .دسترسی آهن از این گروه مهم غذایی انجام شود

 
 بوشهر/ خانوارهاي شهري  /آهن /منابع غذایی کلید واژه ها:

                                                           
 )(shaackooree@yahoo.comدانشکده پزشکی -دانشگاه علوم پزشکی همدان *-
 پژوهشگر گروه تحقیقات تغذیه، انستیتو تحقیقات تغذیه اي و صنایع غذایی کشور، دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی -**
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ZINC ION DECREASED OSTEOGENIC DIFFERRENTIATION OF RAT ADIPOSE-
DERIVED MESENCHYMAL STEM CELLS UNDER EXTREMELY LOW 

FREQUENCY ELECTROMAGNETIC FIELD (ELF-EMF) 
 

 *, Raheleh Farahzadi Ghaleh Aziz -Shiva Gholizadeh Ezzatollah Fathi , 
 
* PhD student Young Researchers And Elite Club, Tabriz Branch, Islamic Azad University, 
Tabriz, Iran - Young Researchers And Elite Club, Tabriz Branch, Islamic Azad University, 
Tabriz, Iran r.farahzadi@iaut.ac.ir 
 
ABSTRACT  
Background/objective: Exposure too many EMF frequencies are increasing significantly as 
technology advances unabated and new applications are found. The effects of ELF-EMFs on 
biological systems like different enzymes such as antioxidative enzymes, cell proliferation, 
differentiation characteristics of stem cells and etc. have been investigated. It is believed that 
Zinc as antioxidant plays an important role in scavenging reactive oxygen species and 
protecting against accelerated aging of the skin and muscles. The present study indicated the 
effect of zinc ion on osteogenic differentiation of rADSCs under 100 mT, 50 Hz.  
Material and methods: MSCs were isolated from adipose tissue and after zinc sulphate 
toxicity measurement by MTT assay, cells treated with or without 0.432 μg/ml of zinc 
sulphate in the presence and absence of 100mT, 50 Hz. Immunocytochemistry was done for 
phenotypical characterization investigation. Immunophenotype analysis indicated that the 
rADSCs expressed CD90 and CD105, and were neagative for CD45 and CD56. Adipogenic 
and osteogenic differentiation was confirmed by oil red and alizarin red staining, 
respectively. For investigating the effect of zinc ion on osteogenic differentiation of rADSCs 
alkaline phosphatase (ALP) activity and calcium assay was performed.  
Results: In our experiment, the proliferation activity of rADSCs was inhibited obviously in 
treated cells with zinc sulphate under ELF-EMF in comparison with the control group 
(P<0.05). Furthermore, Zinc sulphate under ELF-EMF decreased ALP activity and calcium 
levels. Discussion: The findings showed that 100 mT, 50 Hz magnetic field could inhibit the 
growth of MSCs, but had few influence on osteogenic differentiation of MSCs. So we could 
deduce that further studies and more accurate assays are required to detect the influence of 
ELF magnetic field in the presence of zinc ion on MSCs.  
 
Keywords: Adipose-derived mesenchymal stem cell, ALP activity, Calcium assay, 
Osteoblastic differentiation, Zinc sulphate 
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تاثیر تداخلی مس و روي موجود در جیره غذایی بر فاکتورهاي سرمی مرتبط با 

 )Cyprinuscarpioمتابولیسم استخوان در ماهی کپور معمولی (
 
 

 ، نصراله محبوبی صوفیانی ، عیسی ابراهیمی ، پدرام ملک پوري*کبري محمدي سرپیري 
 
 
 

 چکیده:
بولیکی در تمام طول عمر فعال است. اختلالات متابولیکی در بافت استخوان یکی از مشکلات رایج در اسکلت ماهیان بافتی پیچیده دارد و از لحاظ متا

شود که البته در برخی موارد سبب بروز علایم بالینی نظیر بدشکلی ستون فقرات و در نتیجه کاهش  ها و مزارع پرورش ماهی محسوب می هچري
ها به عناصر کمیاب  داران علاوه بر ماکروالمنت وسعه بافت استخوانی در ماهیان نظیر سایر مهرهشود. در مجموع ت رشد و بازار پسندي آنها می

 مانند روي، مس، منیزیم و غیره بستگی دارد
 
 
 
 Cyprinus carpio /متابولیسم استخوان /عناصر کمیاب /منیزیم /کلسیم /آلکالین فسفاتازکلمات کلیدي: 

                                                           
 f.sarpiri@gmail.com - دانشجوي کارشناسی ارشد - *
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The investigation of cadmium telluride quantum dots cytotoxicity in EJ 
and MCF-7 cancer cell lines 

 
Saeed Naderi, Mojtaba Panjehpour*  
 
* Isfahan university of medical science, Faculty of pharmacy,Dep. of Biochemistry 
panjehpour@pharm.mui.ac.ir 
 
Quantum dots (QD) are today attractive nanoparticles which are becoming more popular 
because of their unique fluorescence features. They are proposed to have a characteristic 
which makes them suitable for cell and whole organism imaging. But there are great concerns 
about their toxic effects on the cells. In this study we used three kinds of QDs: CdTe QD, 
CdTe QD with high fluorescence intensity and CdTe/CdS core/shell QDs. For assessing their 
effects we used MTT technique with and without N-Acetyl Cysteine (NAC). We exposed 
these QDs to two cell line cultures: EJ & MCF-7 . MTT assay showed a dose dependent 
effect of QDs on the cells. By increasing QD dose, cells viability decreases. NAC 
pretreatment shows inhibitory effect against QDs toxicity seemingly by its antioxidant 
properties. These results suggest that QDs are toxic to cells mostly by inducing reactive 
oxygen species. In the future there should be complementary studies on the different 
mechanisms of QDs toxicity.  
 
Keywords: cadmium telluride quantum dots, EJ, MCF-7 
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آلومینیوم در سلول هاي  القا شده توسط سلولی گرابر مرنقش حفاظتی لیتیم در ب
PC12 

 
 *، عمرانی*،صابرزاده*تخشید 

 
 

 چکیده:
کینـاز   3βنشان داده شـده اسـت. گلیکـوژن     نورودژنراتیوپوپتوز القا شده توسط آلومینیوم در توسعه بیماري آنقش مقدمه و هدف: 

دارد. هدف از مطالعه حاضر بررسی اثر کلرید لیتیوم، یـک مهـار کننـده     نقش محوري در آپوپتوز سلول هاي عصبی (GSK-3β) سنتاز
 .بود PC12آپوپتوز ناشی از آلومینیوم مالتولات در سلول هاي دوپامینرژیک  بر، GSK-3βشناخته شده 

میلی مولار ) و  3/0و  5/0،1/0ساعت در حضور ( 24آلومینیوم مالتولات به مدت  مولارمیلی  1با غلظت  PC12سلول هاي  روش کار:
/ پروپیـدیم   Vآنکسـین  به کمـک    وفلوسیتومتري MTTساعت، از روش  24عدم وجود کلرید لیتیوم تحت تیمارقرار گرفتند. پس از 
 یدید براي ارزیابی بقا و آپوپتوز سلولی استفاده گردید.

مـی   PC12سـلول هـاي   در و آپوپتـوز  رگ سـلولی  موجب القـا م ـ آلومینیوم مالتولات  با  نتایج مطالعه حاضر نشان داد که تیمارنتایج: 
 را کاهش داد.  آلومینیوم مالتولاتالقا شده توسط  و آپوپتوز مرگ سلولی  وابسته به دوزبه صورت   کلرید لیتیوم  گردد.
را نشـان   PC12سـلول هـاي   در  ناشی آلومینیوم ی در صدمات سلول GSK-3β سیگنالینگمسیر این یافته ها نقش احتمالی نهایی:  نتیجه

 می دهد.
 
 
 / آپوپتوزPC12/کلریدلیتیوم/ سلولآلومینیوم مالتولاتکلمات کلیدي: 

                                                           
 ایران ،شیراز، شیراز پزشکی علوم پیراپزشکی،دانشگاه دانشکده علوم و فناوري تشخیص آزمایشگاهی، مرکزتحقیقات -*
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 بررسی اثرات ید اضافی بر روي سیستم ایمنی در محیط برون تنی
 

 محمد حسن نژاد،  *غلامرضا مشتاقی کاشانیان
 
 
 

 چکیده:
روئیدي می باشد مطالعات اپیدمیولوژیکی نشان داده اند در حالیکه ید یک عنصر ضروري براي ساخت هورمونهاي تیمقدمه و هدف: 
ز بالاي ید منجر به بوجود آوردن بیماریهاي خود ایمنـی مـی شـود کـه مکانیسـم آن هنـوز ناشـناخته مانـده اسـت.          وکه استفاده از د

هـاي خـودایمنی مـی باشـد.     مطالعات گذشته نشان داده اند که عدم تعادل بین سایتوکینها در گردش خون یکی از عوامل شروع بیماری
کمک کننده خون کامل در محیط بـرون   Tبراي پی بردن به مکانیسم شروع خودایمنی تیروئید اثرات یدور سدیم و ید بر لنفوسیتهاي 

  تنی مورد بررسی قرار گرفت.

ل) که از نظر نتایج آزمایشـات  سا 45تا  40( خانم میانسال 10فرد سالم و انجام یکسري آزمایشات لازم  25پس از غربالگري روش کار: 
میلی لیتر خون کامل هپارینه استریل گرفته و بلافاصـله بـه شـش گـروه مختلـف تقسـیم        10همانند بودند انتخاب گردید. از هر فرد 

 LPS( تحریـک بـا یـد و گروهـی مشـابه کـه در حضـور مخلـوطی از محرکهـاي اسـتاندارد            ،تحریک بـا یـدور سـدیم    ،شدند کنترل

1mic/ml&PHA 10 mic/ml    و  48, 24) بودند. این تقسیم بندي در سه گروه مشابه براي بررسی سـایتوکینهاي ترشـحی در زمانهـاي
درجـه سـانتیگراد و در شـرایط اسـتاندارد کشـت سـلولی انکوبـه         37ساعت به طور همزمان انجام شد. سپس نمونه ها در دماي  72

در شرایط استاندارد جدا شده و براي اندازه گیري سایتوکینهاي مورد نظـر   پلاسماي هر چاهک ،پس از سپري شدن زمان لازم شدند.
 تا زمان آزمایش نگهداري شد. -70, اینترفرون گاما و فاکتور تغیر رشد بتا) در دماي 10و  4(اینترلوکین 

که یدور سدیم به تنهایی نشان داد  ،مقایسه آماري غلظت هاي بدست آمده براي گروه هاي تحریک شده و کنترلهاي مربوطهنتایج: 
در صـورتیکه بـرروي سـایر سـایتوکانها      ،در تمام زمانهاي بررسـی شـده بشـود     TGF-β1میتواند باعث کاهش معنی داري در غلظت 

همچنین یـدور سـدیم توانسـت     ،را بطور معنی داري کاهش دهد 10و  4تاثیري نداشت. از سوي دیگر ید توانست غلظت اینترلوکین 
را  10و  4گردد در صورتیکه یـد غلظـت اینترلـوکین     10باعث کاهش اینترلوکین LPS 1mic/ml&PHAmic/ml 10 ادر حضور محرکه

  کاهش داد.
نتایج این تحقیق براي اولین بار به این نکته اشاره می کند که مقادیر بالاي ید و یدور سدیم میتوانند در سـرکوب سیسـتم   نهایی:  نتیجه

با توجه به ایـن نکتـه کـه غـده تیروئیـد و هورمونهـاي        ،حفاظتی در گردش خون نقش داشته باشند. نهایتا ایمنی و میزان سایتوکانهاي
تیروئیدي در این آزمایش نقشی نداشته اند شاید بتوان گفت که خود ایمنی تیروئید به دلیل افزایش مصرف ید از جریان خـون آغـاز   

 .می گردد
 
 هورمونهاي تیروئیدي /فرون گاما و فاکتور تغیر رشد بتااینتر/ 10و  4اینترلوکین  کلمات کلیدي: 

 

                                                           
MoshtaghiKashanian@hotmail.com ایران-بیوشیمی، واحد فلاورجان، دانشگاه آزاد اسلامی، اصفهان گروه    -* 
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 اي مشخصات پیوند شدن کبالت و آهن به ترانسفرین سرم انسانبررسی مقایسه
 

 **، سید علی اصغر مشتاقی*طاهر محمدیان

 
 

 چکیده:
یه عناصر کمیـاب را پیشـنهاد   کنش بین کبالت با بقیک عنصر کمیاب ضروري است. اطلاعات موجود، برهم (Co)کبالت مقدمه و هدف:

 به آپوترانسفرین بررسی و مقایسه شده است. (Fe)و آهن  Coشدن کند. در این مطالعه مشخصات پیوندمی
 

به آپوترانسفرین مطالعه  Fe(III)و  Co(III)هاي تیتراسیون اسپکتروفتومتري و دیالیز تعادلی پیوند شدن با استفاده از تکنیکروش کار: 
 گردید.

شـود و کمـپلکس تشـکیل    بوسیله آپوترانسفرین گرفته می (1:20)بصورت کمپلکس با اسید سیتریک  Fe(III)و  Co(III)هر دوي ج: نتای
 نانومتر است. 360نانومتر و  465دهند. ماکزیم جذب نوري کمپلکس آهن و کبالت با آپوترانسفرین بترتیب می

% کـاهش  25شدن آهن به آپوترانسفرین کبالت به مخلوط واکنشی اضافه شود پیوند لیترنانومول در میلی 225هنگامیکه نهایی:  نتیجه
برمـولار محاسـبه    22×109شـدن آهـن بـه آپوترانسـفرین      ثابت پیوند  (scatchard plot)یابد. با استفاده از آنالیز نمودار اسکاچاردمی

 گردید.
بـه   Co(III)% جذب آهن را کاهش داد. ثابت پیوند شدن 30ه دیالیز تا میکروگرم در لیتر به خارج کیس 200به میزان  Co(III)افزایش 

 برمولار محاسبه گردید. 3×109آپوترانسفرین نیز 
 
 کبالت/ آهن/ ترانسفرین کلمات کلیدي: 

 

                                                           
 گاه آزاد اسلامی، تهران، ایرانگروه میکروبیولوژي، واحد شهر قدس، دانش -*

 گروه بیوشیمی، واحد فلاورجان، دانشگاه آزاد اسلامی، اصفهان، ایران -**
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 تغییرات ژنی در متیونین سنتاز و ارتباط آن با کمبود روي در مبتلایان به خطر سرطان
 

 *علی اصغر رستگاري 
 
 
 

 چکیده:
,  T677C) و متـیلن تتراهیـدروفولات ردوکتـاز (    G2756A RTMفرکانس هاي پلی مورفیک ژنوتیپی متیونین سنتاز (مقدمه و هدف: 

C1298A RFHTM نقش مهمی را در متابولیسم گروه هاي متیل هم چنین حفظ متیلاسیون (DNA     ایفاء می کنند. ایـن بـرهمکنش هـا
متیونین سنتاز از هموسیستئین تحت تاثیر قرار داده و با عث تغییر در مسـیر سـیکل فـولات     می تواند کمبود روي را در فرآیند سنتز

 گردد.
کی و ماتریس هاي وزنی محـل ویـژه   یرار گرفته وبا استفاده از آنالیز تفکقدر این مطالعه ژن هاي بالا دست مورد پردازش روش کار: 

 هاي ژنی صورت پذیرفت.  بر حسب نمره انطباق ماتریس ها استخراج و تنظیم داده 
مرتبط بـا افـزایش هموسیسـتئین بـا ژنوتیـپ       A2756Aو متیونین سنتاز  T677Tژنوتیپ هاي متیلن تترا هیدروفولات ردوکتاز نتایج: 
جمعیت ها مورد مقایسه قرار گرفتند. بدین ترتیب حاملین ژنوتیپ متیلن تتـرا هیـدروفولات ردوکتـاز     A2756Aو  CC/TC776هاي 

CC+CA1298 ه اضافه بTT+TC 677 یا متیلن تترا هیدروفولات ردوکتاز ،TT+TC 677     به اضـافه متیـونین سـنتازGG+GA2756   یـا ،
خطر ابتلاء به سـرطان   GG+GA2756به اضافه متیونین سنتاز  TT+TC 677به اضاقه  CC+CA1298متیلن تترا هیدروفولات ردوکتاز 

 . را در جمعیت تشان می دهد
لیز تشان می دهد که ماتریس هاي نمره دهـی بـا تفکیـک مناسـب بـرهمکنش هـاي پلـی مورفیسـم بـین متـیلن تتـرا            آتانهایی: نتیجه

و اهمیـت پلـی مورفیسـم متیـونین سـنتاز       را فـراهم مـی کنـد    G2756Aو متیونین سنتاز  T677C , C1298Aهیدروفولات ردوکتاز 
G2756A نوتیپ هاي مشاهده شده هموسیستئین را تحت تاثیر قـرار داده کـه   را در خطر ابتلاء به سرطان نشان می دهد. بنابراین ژ

 با افزایش متایولیسم اسید فولیک تعامل داشته باشد.   sr 1804742باعث می شود پلی مورفیسم ظاهر شده در متیونین سنتاز 
 

 کمبود روي /ژنوتیپ /خطر سرطان  /هموسیستئین /پلی مورفیسمکلمات کلیدي: 

                                                           
 )(rastegari@iaufala.ac.ir ، ایراندانشگاه آزاد اسلامی ، اصفهان ،فلاورجان واحد ،بیوفیزیکگروه  -*
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ت روي بر تکثیر سلول هاي بنیادي مزانشیمی مشتق از بافت چربی بررسی تاثیر سولفا
   انسان

 ٭٭٭فتحی ,٭٭، ضرغامی ٭مصباح نمین، *فرحزادي
 

 چکیده:
مستند شده است که یون روي یک عنصر کمیاب ضروري براي حیوانات وانسان است. روي یـک نقـش اختصاصـی در     مقدمه و هدف:

وئیدي، سنتز پروتئین ها و غیره دارد. اعتقاد بر ایـن اسـت کـه یـون روي بـه عنـوان یـک آنتـی         متالوآنزیم ها، بیان گیرنده هاي استر
اکسیدانت نقش مهمی در زباله روبی گونه هاي فعال اکسیژن ایفا می کند و از پیري تسریع شده پوست و عضلات محافظت می کنـد.  

 سلول بنیادي مزانشیمی مشتق از بافت چربی می پردازد.  مطالعه حاضر به بررسی تاثیرغلظت هاي مختلف سولفات روي بر تکثیر 
سلول هاي بنیادي مزانشیمی از بافت چربی به دسـت آمـده از جراحـی لیپوساکشـن بـه روش آنزیمـی اسـتخراج شـدند.          روش کار:

سـمیت  جهـت بررسـی    MTTداشـت. روش   CD34و  CD45و عدم بیـان   CD105و  CD90بررسی ایمنوفنوتایپ سلولی تاکید بر بیان 
ساعت  24خانه ریخته شد و به مدت  96سلول در هر خانه پلیت  4000روي انجام شد. به طور خلاصه، پس از شمارش سلولی، تعداد 

سـاعت   72و  48، 24در انکوباتور نگهداري شد تا سلول ها رشد کنند. سلول ها با غلظت هاي مختلـف سـولفات روي در زمـان هـاي     
سـاعت   4در مجاورت سلول هـا در مـدت    MTTذکر شده محیط سلول ها دور ریخته شد و محلول تیمار شدند. پس از مدت زمان 

قرار داده شد. به دنبال مدت زمان انکوباسیون، محیط رویی سلول ها به دقت جمع آوري شد و محلول دي متیل سولفوکساید جهـت  
نانومتر خوانـده   570حلول مورد نظر در طول موج حل شدن کریستال هاي تشکیل شده در مرحله قبل، اضافه شد. سرانجام جذب م

 شد.
، سایر غلظـت هـا سـبب مهـار     (and 0.863 μg/ml 0.432 ,0.14)یافته هاي به دست آمده نشان می دهند که به جز غلظت هاي  نتایج:

 تکثیر سلولی می شوند.
مزانشیمی به غلظت به کار رفته و زمان انکوباسیون یافته ها نشان می دهد که تاثیر سولفات روي بر سلول هاي بنیادي  نهایی: نتیجه

 بستگی دارد. مطالعات بیشتر جهت تاثیر سولفات روي بر رشد سلولی در سطوح مولکولی نیاز است.
 MTTروش  /سولفات روي، تکثیر سلولی /سلول بنیادي مزانشیمی مشتق از بافت چربی کلمات کلیدي: 

 

                                                           
 ، تهران، ایرانگروه بیوشیمی بالینی، دانشکده علوم پزشکی، دانشگاه تربیت مدرس - *

 گروه بیوشیمی بالینی، دانشکده پزشکی، دانشگاه علوم پزشکی تبریز، تبریز، ایران -٭٭
  گروه علوم درمانگاهی، بخش کلینیکال پاتولوژي، دانشکده دامپزشکی، دانشگاه تبریز، تبریز، ایران -٭٭٭
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 هاي بنیادي مزانشیمی  تاثیر سولفات روي بر طول تلومر سلول
   

  ٭٭٭فتحی ,٭٭، ضرغامی ٭، مصباح نمین *فرحزادي
 

 چکیده:
سلول هاي بنیادي مزانشیمی انسان به دلیل داشتن پتانسیل تکثیري و تمایز کاندیـد مناسـبی جهـت سـلول درمـانی و       مقدمه و هدف:

زمان کشت سلول، افزایش طول عمر سلول هـا ضـروري   پزشکی باز ساختی می باشند اما به دلیل فرآیند پیري سلولی در طول مدت 
است. برخی از وقایع مولکلولی از قبیل تغییر در طول تلومر بیان ژن ترت سبب پیري سلولی می شوند. اعتقاد بر ایـن اسـت کـه یـون     

تسـریع شـده پوسـت و    روي به عنوان یک آنتی اکسیدانت نقش مهمی در زباله روبی گونه هاي فعال اکسیژن ایفا می کند و از پیـري  
عضلات محافظت می کند. مطالعه حاضر به بررسی تاثیرسولفات روي بر طول تلومر سلول بنیادي مزانشیمی مشـتق از بافـت چربـی    

 می پردازد.
سلول هاي بنیادي مزانشیمی از بافت چربی به دست آمده از جراحی لیپوساکشن به روش آنزیمی استخراج شدند. پس از  روش کار:

، سلول ها در حضور و عدم حضور سولفات روي تیمار شـدند.مطالعات فلوسـایتومتري تاکیـد بـر     MTTسمیت روي به روش بررسی 
 48داشت. جهت اندازه گیري طول تلومر، سلول ها به مـدت   CD34و  CD45و عدم بیان  CD105و  CD90بیان مارکرهاي سطح سلولی 

جهت اندازه گیري طـول تلـومر اسـتفاده     Real-time PCR، از روش DNAستخراج مولار تیمار شدند و پس ازا 15×10-7ساعت با غلظت
 شد.

 هاي به دست آمده نشان می دهند که غلظت نامبرده سولفات روي سبب کاهش طول تلومر می شود. یافته  نتایج:
مزانشیمی استفاده از سـایر روش   یافته ها نشان می دهد که جهت بررسی تاثیر سولفات روي بر پیري سلول هاي بنیادي نهایی: نتیجه

 ها از قبیل اندازه گیري فعالیت آنزیم تلومراز و بیان ژن ترت نیاز است.
 پیري/ اندازه گیري طول تلومر/ سولفات روي /سلول هاي بنیادي مزانشیمی انسان کلمات کلیدي: 

                                                           
 تهران، ایران گروه بیوشیمی بالینی، دانشکده علوم پزشکی، دانشگاه تربیت مدرس، - *

 گروه بیوشیمی بالینی، دانشکده پزشکی، دانشگاه علوم پزشکی تبریز، تبریز، ایران -٭٭
 گروه علوم درمانگاهی، بخش کلینیکال پاتولوژي، دانشکده دامپزشکی، دانشگاه تبریز، تبریز، ایران  - ٭٭٭
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INVESTIGATION OF ZINC SULPHATE EFFECT ON OSTEOBLASTIC MARKERS 
EXPRESION IN RAT ADIPOSE-DERIVED MESENCHYMAL STEM CELLS BY  

QUANTITATIVE REAL-TIME PCR (Q-PCR) 
 
 

Ezzatollah Fathi , Shiva Gholizadeh Ghaleh Aziz, Raheleh Farahzadi *  
 
* PhD student Young Researchers And Elite Club, Tabriz Branch, Islamic Azad University, 
Tabriz, Iran - Young Researchers And Elite Club, Tabriz Branch, Islamic Azad University, 
Tabriz, Iran r.farahzadi@iaut.ac.ir 
 
ABSTRACT  
Background/objective: Osteoporosis is the most common metabolic bone disorder that 
characterized by low bone mass and structural deterioration of bone tissue. A great deal of 
evidence suggests that osteoporosis result from the interaction of genetic susceptibility and 
environmental factors. Among them, zinc ion as certain essential trace element was reported 
to be involved in the pathogenesis of osteoporosis. Evidence indicates that zinc ion may play 
an essential role in the regulation of bone metabolism. It also helps protein synthesis in 
osteoblastic cells and plays a role in the preservation of bone mass. The present study 
describes the effect of zinc ion on osteoblastic markers (alkaline phosphatase and osteocalcin) 
expression by Q-PCR.  
Material and methods: MSCs were isolated from rat epididymal adipose tissues and after cell 
proliferation assay in the presence of zinc ion by MTT assay, cells treated with or without 
0.432 μg/ml of zinc sulphate. The phenotype of ADSCs was evaluated by 
immunocytochemistry, by using CD45, CD56, CD 90 and CD 105 antibodies. Total RNA 
from the cells was isolated and cDNA synthesis was done. Osteoblast differentiation was 
confirmed by Alizarin red staining and determined by the expression of osteocalcin (OCN) 
and alkaline phosphatase (ALP) gene. PCR reactions were performed using the Corbett 
Rotor-Gene™ 6000 HRM. The thermal cycling conditions were beginning denaturation step 
5 min at 95 ºC, followed by 40 cycles, each denaturation at 95 ºC for 30 s, annealing at 59 ºC 
for 30 s and extension at 72 ºC for 30 s.  
Results: The results indicate that cell prolifferation in treated cells with zinc sulphate showed 
significant increase in comparison with the control group (P<0.05). Furthermore, Zinc 
sulphate decreased osteoblast-specific mRNA expression of OCN and ALP.  
Discussion: So we could deduce that other mechanisms which were mediated the protective 
effects of zinc ion on bone.  
 
Keywords: Adipose-derived mesenchymal stem cell, osteoblastic markers expression, Q-
PCR, zinc sulphate. 
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Zinc supplementation and the effects on metabolic status in gestational 
diabetes: a randomized, double-blind, placebo-controlled trial 

 
,Maryam Karamali , Mansooreh Samimi , Zohreh Tabassi , Sahar Dadkhah  * Zatollah Asemi

Tehran, , Negin Badrooj  
 

* - asemi_r@yahoo.com 
 
ABSTRACT: 
Background/objective: To our knowledge, no reports are available indicating the effects of 
zinc supplementation on metabolic status in women with gestational diabetes (GDM). This 
study was designed to determine the effects of zinc supplementation on glucose homeostasis 
parameters and lipid concentrations in GDM women.  
Methods: This randomized, double-blind, placebo-controlled trial was performed among 58 
women diagnosed with GDM, primigravida and aged 18-40 years old. Patients were 
randomly divided into two groups to receive 233 mg zinc gluconate (containing 30 mg zinc) 
supplements (n=29) or placebo (n=29) per day for 6 weeks. Fasting blood samples were taken 
at the beginning and end of the trial to quantify glucose, insulin and lipid concentrations. 
Results: Patients who received zinc supplements had significantly higher serum zinc 
concentrations (+6.9±13.2 vs. -1.5±16.5 mg/dL, P=0.03) than those received placebo. In 
addition, zinc-supplemented patients had reduced fasting plasma glucose (FPG) (-6.6±11.2 
vs. +0.6±6.7 mg/dL, P=0.005), serum insulin levels (-1.3±6.6 vs. +6.6±12.2 μIU/mL, 
P=0.003), homeostasis model of assessment-insulin resistance (HOMA-IR) (-0.5±1.6 vs. 
+1.5±2.7, P=0.001), homeostatic model assessment-Beta cell function (HOMA-B) (-0.7±25.0 
vs. +26.5±49.5, P=0.01) and increased quantitative insulin sensitivity check index (QUICKI) 
(+0.01±0.01 vs. -0.01±0.02, P=0.004) compared with placebo. Additionally, a significant 
difference in serum triglycerides (+13.6±61.4 vs. +45.9±36.5 mg/dL, P=0.01) and VLDL-
cholesterol concentrations (+2.7±12.3 vs. +9.2±7.3 mg/dL, P=0.01) was observed following 
the administration of zinc supplements compared with placebo.We did not observe any 
significant effects of taking zinc supplements on other lipid profiles.  
Conclusion: Taken together, 30 mg zinc supplementation per day for 6 weeks among GDM 
women had beneficial effects on metabolic profiles.  

 
Keywords: Zinc, supplementation, insulin metabolism, lipid concentrations, gestational 
diabetes 
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 اثرنیکل برساختارناحیه کینازي گیرنده فاکتور رشد فیبروبلاستین نوع دو

 
 

 *****حسین پیري، ****، مجید سیرتی ثابت***،داریوش ایلغاري**،نعمت االله غیبی*ه روستامریم تود
 

 چکیده:
رسانی سلولی وتنظـیم فرآینـدهاي مهـم زیسـتی از جملـه تمـایز        فاکتور رشدفیبروبلاستینوع دو درمسیرپیام  گیرندهمقدمه و هدف:

یرنده باچندین اختلال پاتولوژیکی انسـانی مـرتبط میباشـد. عوامـل مختلـف      اختلال درانتقال پیام این گ. وتکثیر سلولی نقش اساسی دارد
ازجمله فلزات سمی می توانند مسیرهاي سیگنالینگ را دستخوش تغییر کنند. این مطالعه به منظور اثر فلز سمی نیکـل برسـاختارناحیه   

 .  کینازي رسپتور فاکتور رشد فیبروبلاستی نوع دو انجام شد
،الکتروفـورزو   IPTG القـاء  BL21، بـاکتري pLEICS-01لعـه تجربـی پـروتئین نوترکیـب بـا اسـتفاده از پلاسـمید       در ایـن مطا روش کار:
میلی مولار بـر سـاختار ناحیـه کینـازي پـروتئین بـا اسـتفاده از         100سپس اثر نیکل تا غلظت . بیان و خالص شد Ni2+ -NTAستونحاوي

 تري (فلوئورسانس) بررسی شد.) و اسپکتروفلوریم(CDتکنیکهاي دو رنگ نمایی حلقوي 
میلی مولاربر روي ساختارهاي منظم دوم بدون تغییر ولی باعث تغییرجزئی در نشر ذاتـی  100مطالعه نیکل در غلظت هاي زیر نتایج: 

 تریپتوفان در ساختار سوم می شود.
 ع دو در برابر نیکل تغییر نمی کند.ساختار اصلی و پایداري ناحیه کینازي گیرنده فاکتور رشد فیبروبلاستی نو نهایی: نتیجه

 

                                                           
 ندانشجوي کارشناسی ارشد بیوتکنولوژي پزشکی دانشگاه علوم پزشکی قزوی-*

 )gheibi.n@yahoo.com( بیوفیزیک مرکز تحقیقات سلولی و مولکولی دانشگاه علوم پزشکی قزوین -**
 بیوشیمی بالینی دانشگاه علوم پزشکی قزوین -***

بیوشیمی دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی -****  
  کی دانشکده پیراپزشکی، گروه بیوتکنولوژي.بیوشیمی بالینی دانشگاه علوم پزش-*****
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سلنیوم به عنوان تعدیل کننده پارامترهاي ثبات غشاء در مراحل اولیه سرطان روده 
 در موشهاي صحرایی Dimethylhydrazine-1,2بزرگ ناشی از 

 
 ، عبداالله رمضانی *فرشته عزتی قادي

 
 

 چکیده:
% 15تـا   10ترین سرطان هاي سیستم گوارشی است که با بـروز تقریبـی    امروزه سرطان روده بزرگ یکی از متداولمقدمه و هدف: 

در میان بیماران مبتلا به سرطان می باشد. در سالهاي اخیر طبق آمار بدست آمده سرطان روده بزرگ افزایش چشمگیري در ایـران  
گلوتـاتیون   وان یک جزء مهم پراکسـیداز داشته است. سلنیوم یکی از املاح معدنی کمیاب و ضروري براي بدن می باشد. سلنیوم به عن

شناخته شده است. مطالعه اخیر به ارزیابی نقش سلنیوم به عنوان تعدیل کننده تغییرات سیالیت غشاء در سرطان روده بـزرگ ناشـی   
 پرداخته است.   Dimethylhydrazine-1,2از 

ار گروه تقسیم شدند. چهار گروه مـورد آزمـایش   گرم بصورت تصادفی در چه 120-150موشهاي صحرایی با وزن تقریبی روش کار: 
به همراه سلنیوم می باشـد. بـه منظـور ایجـاد تغییـرات       DMH) 4) سلنیوم و DMH  3) ماده سرطان زاي2) شاهد 1به ترتیب شامل 

 ـ DMH  )30مولکولی که منجر به بروز سرطان روده بزرگ می گردد ماده سرطانزاي ق زیـر  میلی گرم/کیلوگرم وزن بدن) با تزری
هفتـه بـه    10بصورت سدیم سلنایت در آب بمـدت   ppm 1هفته بصورت هفتگی انجام پذیرفت. سلنیوم به میزان  10جلدي به مدت 

از روده  brush border membrane(BBM)هفته تیمار موشـهاي صـحرایی، حاشـیه مسـواکی یـا       10موشهاي صحرایی داده شد. پس از 
 مورد بررسی قرار گرفت. pyreneه و پارامترهاي غشاء توسط ماده فلوئوفوربزرگ موش استخراج گردید و ویسکوزیت

نسـبت   DMHو پارامترهاي سیالیت غشاء در گروه  excimer/ monomerنتایج بدست آمده افزایش قابل توجهی در میزان  قطبنتایج: 
میـزان میکروویسـکوزیته و پارامترهـاي    در گـروه چهـارم    DMHبه گروه شاهد مشاهده گردید. به هر حال، با افـزودن سـلنیوم بـه    

 کاهش یافت. DMHسیالیت غشاء به میزان قابل توجهی نسبت به گروه 
از مطالعه اخیر می توان نتیجه گرفت سلنیوم به عنوان یک عنصـر کمیـاب قـادر اسـت در تعـدیل ناهنجاریهـاي سـطح و        نهایی:  نتیجه

 ید واقع شود.سیالیت غشاء در مراحل ابتدایی ایجاد سرطان بزرگ مف
 

 سرطان روده بزرگ /سیالیت غشاء /سلنیومکلید واژه ها:

                                                           
 )(fezzatighadi@yahoo.com، کرمان، ایران ،دانشگاه جیرفت -*
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بررسی اثر عناصر کمیاب در کنترل قند خون موشهاي صحرایی دیابتی شده با 
 )STZاسترپتوزوتوسین (

 
   

 مهرانگیز کاویانی ، مژگان عشاقی ، زهرا عربشاهی ، مریم شریف زاده ،*بهناز قره گزلو

 
 

 چکیده:
دیابت نوع یک نوعی اختلال متابولیکی است که در اثر نقص کمی و یا کیفی انسولین، قند و لیپیدهاي خون بـالا رفتـه و    دف:مقدمه و ه

هاي بدن می شود. برخی عناصر کمیاب درسنتز، ترشح و ذخیره هورمون انسولین و  موجب اختلالات ساختمانی و فیزیولوژیک دستگاه
 .استفاده از عناصر کمیاب ، جهت درمان و یا پیشگیري از دیابت می تواند کاربرد داشته باشدتنظیم هموستاز گلوکز نقش دارند. 

تایی شامل گروه هاي کنترل، تیمـار شـده بـا سـرم فیزیولـوژي ، دیـابتی        6گروه  8هاي صحرایی نر نژاد ویستار در  موش روش کار:
هـاي دیـابتی بـا تزریـق      بنـدي شـدند. گـروه    منگنز و مس، تقسـیم گروه دیابتی دریافت کننده عناصر روي، کروم، منیزیم،  5محض و 

استرپتوزوتوسین دیابتی گردیدند و پس از یک هفته میزان قند، تري گلیسرید و کلسترول سرم همه گروهها اندازه گیـري و پـس از   
 .آنالیز گردید.SPSSا نرم افزار تیمار روزانه با دوز مناسب عناصر، مجددا در هفته چهارم قند و چربی سرم آنها بررسی و نتایج ب

و  <P 001/0نتایج حاصل از این پژوهش نشان داد که اختلاف میزان گلوکز در گروه حیوانـات دیـابتی شـده و گـروه کنتـرل بـا        نتایج:
مـاري  معنی دار است. اختلاف تري گلیسرید در دو گـروه کنتـرل و دیـابتی از نظـر آ    <P 05/0اختلاف میزان کلسترول در دو گروه با 

)کاهش >P 001/0ها بطور معنی دار ( معنی دار نمی باشد . پس از تیمار حیوانات با عناصر کمیاب نامبرده، میزان گلوکز در همه گروه
 یافته و بجز در مورد مصرف منیزیم در بقیه موارد به سطح طبیعی رسید.

رایی دیابتی شده موجب طبیعی شدن میزان قند (بجـز  تجویز خوراکی عناصر کمیاب به مدت یک ماه در موش هاي صح نهایی: نتیجه
شـود. از بـین پـنج عنصـر مـورد مطالعـه ،        پس از خوراندن منیزیم ) و کلسترول (بجز پس از خوراندن منگنز) خون این حیوانـات مـی  

  .گردد . مصرف کروم به علت پایین آوردن غلظت گلوکز و کلسترول و نیز طبیعی نگهداشتن میزان تري گلیسرید توصیه می
 

 گلوکز /عناصر کمیاب /موشهاي صحرائی دیابتی /دیابت وابسته به انسولین کلید واژه ها:

                                                           
 )(bgharegozlou@yahoo.com گروه علوم آزمایشگاهی ،دانشکده پیراپزشکی ،دانشگاه علوم پزشکی ایران - *
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اثرات مقایسه اي سرب و منیزیم بر پارامترهاي سرمی مربوط به عملکرد کلیه در رت نر 
 Wistarنژاد 

 
 *، سید علی اصغر مشتاقی  طاهره رمضانزاده لته رودي

 
 
 

 چکیده:
با صنعتی شدن جوامع بروز آلودگی هاي زیست محیطی افزایش یافته است. وجود فلزات سنگین در بدن عامل اصلی مقدمه و هدف: 

اختلالات قلبی و عروقی، تنفسی و کلیوي می باشد که می توان به سرب به عنوان یکی از مهمترین این عناصر اشاره کرد. در عین حـال  
ثل منیزیم از طریق غذا کاملاً مورد تاکید می باشد. در این پروژه سعی بر ایـن شـد   ضرورت ورود میزان مناسب از عناصر ضروري م

که اثرات فلز سمی سرب را بر روي عملکرد کلیه سنجیده و در کنار این مبحث اثرات فلز ضـروري منیـزیم را نیـز بـر کـارایی کلیـه       
 .بررسی نماییم

 60تایی تقسیم شدند و بـه مـدت    6دسته  3فی انتخاب گردید. رت ها به سر رت نر نژاد ویستار به صورت تصاد 18تعداد روش کار: 
میلـی لیتـر سـرم     7/0روز و به صورت روزانه مورد تزریق داخل صفاقی محلول ها قـرار گرفتنـد. گـروه کنتـرل روزانـه بـه میـزان        

 یمار منیـزیم روزانـه بـه میـزان     وزن بدن محلول نیترات سرب و گروه ت mg/kg4درصد، گروه تیمار سرب روزانه  9/0 فیزیولوژیک

mg/kg 5/0   وزن بدن محلول کلراید منیزیم دریافت کردند. پس از اتمام تزریقات، خونگیري از رت ها انجام شده و پس از جداسـازي
 سرم، پارامترهاي کلیوي مربوط به عملکرد کلیه مورد ارزیابی قرار گرفتند.

استفاده گردید. در گروه تیمـار سـرب، پارامترهـاي     Independent sample T-testو آنالیز  SPSSبراي بررسی نتایج از نرم افزار نتایج: 
درصد افزایش در مقایسـه بـا گـروه کنتـرل و در گـروه تیمـار منیـزیم،         8/6 درصد کاهش و سدیم به میزان 7/8 آلبومین به میزان

 ). P<0.05(ترل داشتند و سایر اختلافات معنی دار نبود و درصد افزایش اختلاف معنی داري با گروه کن 21/9پارامتر اوره به میزان
عنصر کمیاب سرب با دوزهاي مزمن، باعث تخریب کلیه شده و آسیب زا می باشد. عنصر منیزیم با دوزهاي مزمن نیـز  نهایی:  نتیجه

 ایجاد مسمومیت در کلیه نموده و آسیب زا می باشند. 
 
 امترهاي کلیوي.پار /منیزیم /سرب /کمیابکلمات کلیدي: 

                                                           
 )moshtaghie@pharm.mui.ac.ir(فلاورجان  گروه بیوشیمی دانشکده علوم زیستی دانشگاه آزاد اسلامی واحد -*
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ارزیابی غلظتهاي متفاوت منیزیم برتجمع پلی پپتید آمیلوئیدي جزایر پانکراس انسان 
 زمایشگاهیآشرایط 

 
 ، محمد حسین اعرابی ، فرشته بهمنی *سید مهدي میرهاشمی

 
 
 

 چکیده:
 ـ مقدمه و هدف:  ر پـانکراس تولیـد مـی شـود. در مقاومـت      پلی پپتید آمیلوئیدي یا آمیلین، شبیه به انسولین، در سلولهاي بتـاي جزای

انسولینی همراه با ترشح بالاي انسولین، ترشح آمیلین نیز فزایش می یابد. شواهد متعددي وجود دارد که تولید بـالاي آمیلـین نقـش    
 "وده، احتمالاهاي آمیلوئید که شامل صفحات بتا آمیلوئید آمیلین نیز میباشند سمی بمهمی در تشکیل موضعی آمیلوئید دارد. رسوب

عامل اصلی در عملکرد نامناسب سلولهاي بتا می باشند. در این تحقیق، اثر غلظتهاي متفاوت منیزیم به عنوان یـک عنصرضـروري، بـر    
 تجمع آمیلین تحت شرایط آزمایشگاهی مطالعه گردید.

دید. محلول استوك پپتیـد بـا افـزودن یـک     آلدریچ خریداري گر -پپتید کامل انسانی و سایر مواد شیمیایی از شرکت سیگماروش کار: 
) تـا  mg/ml 1دقیقه، تهیه گردید. محلول اسـتوك (  15میلی لیتر دي متیل سولفوکساید و سپس سونیکه کردن در دماي اتاق به مدت 

 5/3و  5/2، 5/1، 1،  5/0رقیق شد. غلظتهـاي مختلـف منیـزیم (    pH:7.4هنسلیت،  -غلظت نهایی هشت دهم میکرومولار با بافرکربس
میکرو مولار آمیلین بود به عنوان گروه تحت درمان، بـه صـورت جداگانـه تهیـه      8/0هنسلیت که حاوي  -میلی مولار) در بافر کربس

سـاعت بـا شـیکر     288بـه مـدت    OC37شدند. نمونه ها بدون منیزیم به عنوان گروه کنترل انتخاب شدند. تمام نمونه هـا در دمـاي   
با اندازه گیري فلورسانس تیوفلاوین تی ارزیابی شد. فلورسانس تیوفلاوین تی با فلوریمتر ثبت گردید. نتـایج  انکوبه شدند. تجمع پپتید 

 از نظر آماري معنی دار می باشند. P<0.05نشان داده شده اند. اختلافات در  Mean±SDبصورت 
). در گروه تحـت درمـان بـا    P<0.05آن مثبت شد(در گروه کنترل، آمیلین خودش دچار تجمع شده و فلورسانت تیوفلاوین تی نتایج: 

میلی مولار منیزیم ، اثر معنی داري بر کنفورماسیون آمیلین نـدارد   5/0منیزیم، ارزیابی فلورسانت تیوفلاوین تی نشان داد که غلظت 
)p<0.05 هـار کـرد (  میلی مولار منیزیم به طور معنی داري پیچش نامناسب آمیلین را م 5/1و  1) در حالیکه غلظتهايP<0.05  بسـیار .(

میلـی مـولار ایـن عنصـر بـه       5/3و 5/2جالب بود که با افزایش غاظت منیزیم، اثر مهاري این عنصر معکوس شده، بطوریکه غلظتهاي 
 ).P<0.05طور معنی داري فلورسانت تیوفلاوین تی را افزایش داد(

منیزیم اثرات ضد و نقیض بر تجمع آمیلین داشته و این اثرات وابسـته   نشان داد که in vitroنتایج بدست آمده از مطالعه نهایی:  نتیجه
به غلظت منیزیم بودند.در خاتمه شاید بتوان گفت که در بیماران دیابت، تجمع آمیلین و سمیت ناشی از آن بـر سـلولهاي بتـا ممکـن     

 است به دوز منیزیم وابسته باشد.  
 

 بتدیا /آمیلوئیدوز /منیزیم/آمیلینکلید واژه ها:

                                                           
 گروه بیوشیمی بالینی -دانشکده پزشکی  -دانشگاه علوم پزشکی کاشان -کاشان -دانشگاه علوم پزشکی کاشان  -*

mirhashemism@gmail.com)( 
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 شهرستان همدان 1393فلزات سنگین در سال میزان آلودگی برنج وارداتی به رسی بر
 

  ٭٭، حشمتی٭٭، یعقوبی، زهره وند، کلامی، مشهوري، کرم بیگی، موسوي، خدادادي*ناظمی، قیاسیکرمی ممتاز ، 
 

 چکیده:
 

در حال گسـترش اسـت. ورود فلـزات سـمی از      هاي آبی با فلزات سنگین یک مشکل جدي و ها و محیط آلودگی خاك مقدمه و هدف:
 از طریق آب و خـاك،  ها شده است. لذا ورود فلزات سنگین به زنجیره غذایی هاي انسانی باعث آلودگی بسیاري از خاك طریق فعالیت

از اقـلام   . بـرنج یکـی  گـذارد  هاي بحرانی، اثرات سوء متابولیکی و فیزیولوژیکی در موجودات زنـده بـر جـاي مـی     و رسیدن به غلظت
پرمصرف غذایی است که در معرض آلودگی به فلزات سنگین قرار دارد. سرب، آرسنیک، و کادمیم از جمله فلـزات سـنگینی هسـتند    

 تخلیـه پسـاب و سـوخت   طور طبیعی در خاك وجود دارد اما بـر اثـر    بهکه فراوانی زیادي در محصولات کشاورزي دارند. این عناصر 

بطور مازاد وارد محیط زیسـت و در نتیجـه خـاك و محصـولات کشـاورزي مـی شـود. سـرب، کـادمیوم و           ،و اتومبیل ها جاتکارخان
آرسنیک حتی در مقادیر ناچیزبراي سلامتی مضر بوده و موجب مشکلات تنفسی و کلیوي و ... می شود.  مطالعات مختلفی براي اندازه 

ت کشاورزي انجام شـده اسـت. روش انـدازه گیـري بـا دسـتگاه       گیري فلزات سنگین به روش هاي مختلف در منابع غذایی و محصولا
اتمیک از جمله دقیق ترین و حساس ترین روش هاي اندازه گیري به شمار مـی رود. بـا توجـه بـه تجمـع پـذیري فلـزات سـنگین در         

ان همدان احسـاس مـی   بافتهاي بدن انسان، سرطانزایی، و اثرات سوء آن بر بدن لزوم بررسی آلودگی برنج هاي وارداتی به شهرست
شود. برنج هاي مذکور اغلب تولید خارج از کشور (از جمله کشورهاي هند و پاکستان) می باشند. در این مطالعه اندازه گیري سـرب،  

انجام گرفـت. نتـایج بدسـت آمـده      12968کادمیوم، و آرسنیک موجود در برنج به روش اتمیک و طبق روش استاندارد ملی شماره 
 ود که کلیه نمونه هاي بررسی شده در محدوده استاندارد قرار دارد.حاکی از آن ب

 
نمونه بـرنج وارداتـی در فاصـله زمـانی مهـر مـاه لغایـت         20در این مطالعه میزان آلودگی به سرب، کادمیوم، و آرسنیک  روش کار:

بـرنج  گرم نمونه  5ي این فلزات مقدار (نمونه برداري شده از سطح عرضه) اندازه گیري شد. جهت اندازه گیر 1393اسفند ماه سال 
شد. خاکسـتر حاصـل    ساعت قرار داده 6درجه سانتیگراد داخل کوره الکتریکی به مدت  400سپس در دماي شده، زیر هود سوزانده 

  توسط اسید نیتریک نرمال حل شده و با استفاده از دستگاه اتمیک ابزربشن مقدار هر یک از این عناصر اندازه گیري شد.
 

کلیه برنج هاي وارداتی از نظر میزان سرب در محدوده استاندارد قرار داشتند بطوري که میانگین میزان سرب در نمونه هاي  نتایج:
درصد حداکثر مجاز بدست آمد. این روند در مورد آلودگی  30میکرو گرم در کیلوگرم، در حدود  8/50اندازه گیري شده برابر با 
میلی گرم در کیلـوگرم بدسـت آمـد کـه      35/19خورد به این ترتیب که میانگین میزان کادمیوم برابر با  به کادمیوم نیز به چشم می

 25/53بطور صد در صد پایین تر از حداکثر آلودگی مجاز برنج به آرسنیک می باشد. در نهایت میـانگین میـزان آرسـنیک برابـر بـا      
 ه نمونه ها در محدوده استاندارد قرار داشتند.میلی گرم در کیلوگرم بدست آمد که در این مورد نیز کلی

حداکثر مجاز فلـزات سـنگین موجـود    در خصوص  )12968آخرین استاندارد ملی ایران (استاندارد ملی شماره  بر اساس نهایی: نتیجه
میلـی   15/0میلـی گـرم و ارسـنیک     06/0میلی گرم، کـادمیم   15/0در هر کیلوگرم برنج مشخص شده و بر این اساس میزان سرب 

                                                           
 ایران, همدان ,دانشگاه علوم پزشکی همدان, آزمایشگاه کنترل مواد غذایی معاونت غذا ودارو  *

 بیوشیمی و تغذیه، دانشکده پزشکی، دانشگاه علوم پزشکی همدان روهگ ٭٭
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با توجه به حداکثر مجاز براي سرب، کادمیوم و آرسنیک کلیه نمونه هاي بررسی شده در محدوده اسـتاندارد  گرم تعیین شده است. 
قرار داشتند. لذا تنها مورد قابل پی گیري توسط مسئولان محترم، جلوگیري از ورود کالاهاي قاچاق است که با قیمـت نـازل بـه بـازار     

 ود.مصرف عرضه می ش
 سرب/ کادمیوم/ آرسنیک/ برنج کلمات کلیدي:
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اتیل مالتول با  -مالتول و روي -اي کمپلکسهاي روي بررسی و مقایسه جذب روده

 سولفات روي
   

 ، دکتر لطف االله سقایی ، دکتر سجاد بدیعی ، سعید بدیعی *اکبر بدیعی
  

 
 

 چکیده:
شـود. سـولفات روي بـه واسـطه      یمـاري کمبـود روي اسـتفاده مـی    سالهاسـت کـه از سـولفات روي جهـت درمـان ب     مقدمه و هدف: 

هاي گوارشی و تداخل با جذب آهن از مقبولیت کمـی برخـوردار اسـت. بهمـین منظـور مطالعـات وسـیعی جهـت اسـتفاده از           ناراحتی
 -اي رويه ـ هاي روي مناسب به جاي سولفات روي صورت گرفته است. هـدف از ایـن مطالعـه بررسـی و مقایسـه کمـپلکس       کمپلکس

   .باشد مالتول و روي اتیل مالتول با سولفات روي می
جهت بهینه نمودن بهترین زمان جذب روي از ترکیبات سولفات روي و کمپلکسهاي مربوطه، جذب روده اي محلولهاي آنها روش کار: 

گیـري شـد. در    انـدازه  EGSروش  میکروگرم در لیتر بـه  500دقیقه در غلظت ثابت  150و  120، 90، 60، 45، 30، 15، 0در زمانهاي 
گیـري   میکروگرم بر لیتر در زمـان بهینـه انـدازه    1000و  800، 600، 400، 200، 100، 0هاي  مرحله بعد جذب روي محلولها با غلظت

اي  هـاي بهینـه شـده میـزان جـذب روده      گردید که به این ترتیـب مـاکزیمم جـذب روي تعیـین شـد. سـرانجام در زمـان و غلظـت        
 گیري با یکدیگر مقایسه گردید. روي و سولفات روي اندازه هاي کمپلکس

میکروگـرم بـر لیتـر غلظـت روي      800دقیقه و  120براساس مطالعات انجام شده زمان بهینه و ماکزیمم جذب روي به ترتیب نتایج: 
باشد.. بین جـذب   ت روي میاتیل مالتول و مینیمم آن مربوط سولفا-اي مربوط به کمپلکس روي باشد. ماکزیمم میزان جذب روده می

اي  ) درصـورتی کـه بـین جـذب روده    P<0.05داري وجـور دارد (  اتیل مـالتول و سـولفات روي اخـتلاف معنـی     -اي کمپلکس روي روده
اتیـل مـالتول در    -مالتول و سولفات روي چنین اختلاف معنی داري وجود ندارد جـذب روده اي بیشـتر کمـپلکس روي    -کمپلکس روي
 مالتول احتمالا ناشی از لیپوفیلی سیتی بیشتر آن می باشد   -کس رويمقایسه با کمپل

اتیل مـالتول مـی تـوان بـه عنـوان یـک داروي جـایگزین مناسـب          -این یافته ها نشان می دهد که احتمالا از کمپلکس روينهایی:  نتیجه
 لعات بالینی توصییه می شود.. سولفات روي در درمان بیماري کمبود روي استفاده نمود لذا معرفی آن جهت ادامه مطا

 
 کمبود روي. /EGSروش  /سولفات روي /مالتول -کمپلکس رويکلید واژه ها:

                                                           
 )saghaie@pharm.mui.ac.ir(گروه شیمی دارویی  -دانشکده داروسازي ، دانشگاه علوم پزشکی اصفهان  *-  
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 تداخل کلسیم با جذب روده اي منگنز
 

 یمن مرادي سردره ، صادق زارعی ه ، *مهشید صالح آبادي
 
 

 چکیده:
درصـد از وزن بـدن یـک فـرد را ایـن عنصـر تشـکیل         2ا باشد. تقریب ) فراوانترین عنصر در بدن انسان میCaکلسیم (مقدمه و هدف:

باشد. از طرفی، منگنز عنصري کمیاب و ضروري است که در سـاختمان   هاي متعددي را در موجودات دارا می نقش Caدهد. عنصر  می
در مـوارد متعـددي   شود، در حالیکه مسـمومیت بـا آن    شود. کمبود منگنز در انسان به ندرت دیده می ها یافت می برخی متالوآنزیم

گزارش شده است. از آنجائیکه تداخل جذب روده اي این دو عنصر قادر است فرآیندهایی از قبیل تشکیل استخوان و رشـد و نمـو را   
اي کلسیم و منگنـز   گردد، لذا در این تحقیق تاثیر و ارتباط تداخلی جذب روده تحت تاثیر قرار دهد باعث کاهش چشمگیري در آنها می

 ی نمودیم.را بررس
) بررسی شده است. براي انجـام ایـن   E.G.S )EvertedGut Sacاي کلسیم و منگنز بوسیله تکنیک  در تحقیق حاظر ارتباط رودهروش کار:

) نگهداري نمـوده و سـپس روده را بـه طـور کامـل از بـدن مـوش خـارج          Fastingساعت در حالت ناشتا ( 24تکنیک رتها را به مدت 
) کـرده و مراحـل مختلـف تحقیـق را بـا آن در بـافر        Evertedب قطعات روده با طول مناسب، روده را وارونـه ( نمودیم. پس از انتخا

 فسفات انجام دادیم. –رینگر  -کربس
و یا هـر دو عنصـر ( برحسـب مرحلـه آزمـایش )       Mnیا  Caفسفات محتوي  –رینگر  -در بافر کربس E.G.Sانکوباسیون تفاوت  نتایج:

هـاي مـذکور یـک فرآینـد وابسـته بـه        اي یـون  شود. جذب روده انکوباسیون کامل می 30هر دو عنصر در دقیقه نشان داد که جذب 
میلی مولار به دست آمد. در همین رابطه نشـان داده   85/1و  5/1اي کلسیم و منگنز به ترتیب  باشد و حداکثر جذب روده غلظت می

شود. نتایج دیگر این تحقیق نشـان داد کـه دو فـاکتور     درصد می 20مقدار اي کلسیم به  شد که حضور منگنز باعث کاهش جذب روده
 دهند. اي افزایش می اي منگنز و کلسیم را به طور قابل ملاحظه سیترات و گلوکز جذب روده

یکـدیگر   اي تواننـد در جـذب روده   دهد که دو عنصر کلسیم و منگنز می اطلاعات به دست آمده از تحقیق حاضر نشان مینهایی:  نتیجه
 .تداخل نمایند

 
 تداخل جذب /اي کلسیم جذب روده / اي منگنز جذب روده/کلسیم/منگنز  کلید واژه ها:

                                                           
 مدانکی و خدمات بهداشتی درمانی هگروه بیوشیمی بالینی، دانشکده ي پزشکی، دانشگاه علوم پزش -کارشناس ارشد  -*

mahshidsalehabady@yahoo.com)( 
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اثر مکمل روي بر اجزاي سندرم متابولیک: یک کارآزمایی بالینی تصادفی دو سو کور، و 
 کنترل شده با دارونما در زنان مبتلا به سندرم تخمدان پلی کیستیک

 
  *رفرد تبریزيفاطمه پورتیمو

 
 

سندرم متابولیک تجمعی از عوامل بالقوه خطر ساز افزایش ریسک ابتلا به بیماري هاي قلبـی عروقـی و دیابـت اسـت      مقدمه و هدف:
)، شایع ترین اختلال غدد درون ریز در زنان باروري سـنین بـاروري، نیـز بـا سـندرم متابولیـک       PCOS.سندرم تخمدان پلی کیستیک (

 PCOSکارآزمایی با هدف بررسی اثر سولفات روي در مقایسه با دارونما بر روي اجزاي سندرم متابولیـک در زنـان   مرتبط است.این 
 مبتلا به سندرم متابولیک انجام گردیده است.

مبـتلا بـه سـندرم متابولیـک انجـام شـد. شـرکت         PCOSزن  60این کارآزمایی بالینی تصادفی دو سو کور بـرروي   مواد و روش ها: 
هفتـه،   8میلی گرم روي در روز بصورت سولفات روي یا دارونما ، به مدت  50گان به طور تصادفی به دو گروه در یافت کننده کنند

شـان بـا ترکیبـات اسـتروژن و      تقسیم شدند.در نمونه هاي مورد مطالعه، مکمل روي بعنوان کمـک درمـان در کنـار درمـان دارویـی     
)، فشـارخون  WHR)، نسـبت دور کمـر بـه باسـن (    WC)، دور کمـر ( BMIده بـدن ( پروژسترونی ارائـه مـی شـد. وزن، شـاخص تـو     

)، کلسترول تام، لیپوپروتئین با دانسـیته بـالا بـه    TGسیستولیک و دیاستولیک، غلظت ها ي سرمی انسولین، گلوکز، روي، تري گلیسرید(
)HDL)لیپوپروتئین با دانسیته پایین ، (LDL هفته مورد ارزیابی قرار گرفت. 8پس از ) و همچنین رژیم غذایی در ابتدا و 
، کلسـترول  HDL-C، سـطح سـرمی   BMI ،WC ،WHRهفته، مکمل روي اثر معنی داري بـر دریافـت غـذایی ، وزن،     8پس از  نتایج: 

LDL     و گلوکز، فشار خون سیستولیک و دیاستولیک نداشت ، در حالی که در گروه مکمل روي در مقایسه با گـروه دارونمـا، افـزایش
معنی داري در سطح سرمی روي و کاهش معنی داري در سطح کلسترول تام و تري گلیسرید سرم ناشتا مشاهده شد . کاهش معنـی  

و انسولین در گروه روي در مقایسه با گروه دارونما مشاهده شد. نتیجـه گیـري: داده هـاي ایـن      TG / HDL-Cداري نیز در نسبت 
اي کمکی، در بهبود پروفایل لیپید، مقاومـت بـه انسـولین و در زنـان      عنوان یک درمان تغذیهمطالعه از اثرات سودمند مکمل روي، به 

PCOS کند.  مبتلا به سندرم متابولیک حمایت می 
 

 روي /سندرم تخمدان پلی کیستیک/ پروفایل لیپید /مقاومت به انسولین /سندرم متابولیک هاي کلیدي: واژه

                                                           
 )(fateme.pourteymour@gmail.com تبریز -مرکز تحقیقات تغذیه  –فوق لیسانس دانشگاه علوم پزشکی تبریز  - *
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دانه گیاه خار مریم بر میزان سرمی مس، روي و  بررسی تاثیر تاموکسیفن و عصاره آبی
 منگنز در رت هاي ماده

 
 ابوالفضل نصیري ، رقیه عباسعلی پورکبیره، حمید بهروج ،*نسرین ضیامجیدي

 

 چکیده:
تاموکسیفن یک داروي غیر استروئیدي آنتی استروژن است که در درمان سرطان پستان وابسته به هورمون استفاده مقدمه و هدف: 

استرس اکسیداتیو در بدن فرد می شود. سیسـتم آنتـی اکسـیدانی     ءشود. مصرف این دارو علیرغم اثرات مفید درمانی سبب القا می
مقابله کننده با اکسیدان ها شامل سیستم آنزیمی و غیر آنزیمی می باشد که عناصر معدنی در عملکرد آن ها بسیار ضروري هسـتند.  

بودن عناصر معدنی و کمیاب می توانند اثرات مفیدي در سیستم آنتی اکسیدانی داشته باشند. لـذا   عصاره گیاهان مختلف به علت دارا
احتمال می رود مصرف عصاره هاي گیاهی بتواند سبب تقلیل عوارض جانبی ناشی از داروها شود. به همـین منظـور در ایـن مطالعـه     

ا تاموکسیفن و عصاره آبی دانه گیاه خـار مـریم کـه یکـی از گیاهـان      میزان تغییرات مس، روي و منگنز در سرم رت هاي مورد تیمار ب
 دارویی رایج است مورد بررسی قرار گرفته است

رت ماده بالغ به طور تصادفی به چهار گروه تقسیم شدند. گروه اول رت هاي تیمار نشده نرمال (کنترل )، گـروه   24تعداد روش کار: 
ه آبی دانه گیاه خار مریم به ازاي هر کیلوگرم وزن بدن رت، به صورت گاواژ دهانی بـه  گرم عصار 6/1دوم رت هاي دریافت کننده 

روز، گروه سوم رت هاي دریافت کننده تاموکسیفن به میزان یک میلی گرم به ازاي هر کیلوگرم وزن بدن رت، به صـورت   14مدت 
ه همان صورت گروه سوم و سپس عصاره آبی دانـه خـار   روز و گروه چهارم رت هایی که ابتدا تاموکسیفن را ب 7زیر جلدي به مدت 

مریم را همانند گروه دوم دریافت کردند. در پایان زمان تیمار، نمونه هاي خون رت هاي مـورد مطالعـه جمـع آوري شـد و پـس از      
سـتگاه  ایجاد لخته در دماي محـیط، سـرم آنهـا بـا کمـک سـانتریفوژ جداسـازي شـد و میـزان عناصـر مـس، روي و منگنـز توسـط د             

 اسپکتروفتومتري جذب اتمی مورد اندازه گیري قرار گرفت.
میزان مس و منگنز در هیچ کدام از گروه ها تغیر معنی داري را نشان ندادند. میزان روي در گروه دریافت کننده عصـاره خـار   نتایج: 

گروه کنترل نشان دادند. همچنین میزان  مریم و گروه دریافت کننده تاموکسیفن و عصاره خار مریم افزایش معنی داري را نسبت به
 این عنصر در گروه دریافت کننده تاموکسیفن و عصاره نسبت به گروه دریافت کننده تاموکسیفن افزایش معنی داري را نشان داد

 ه شده است.عصاره آبی دانه گیاه خار مریم سبب افزایش میزان سرمی عنصر روي در رت هاي مورد تیمار با این عصارنهایی:  نتیجه
 

 خار مریم /تاموکسیفن /منگنز /روي /مس کلید واژه ها:

                                                           
 (n_ziamajidi@yahoo.com)گروه بیوشیمی بالینی، دانشکده پزشکی، دانشگاه علوم پزشکی همدان، همدان، ایراندانشگاه علوم پزشکی همدان،  -*
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 نیاسترپتوزوتوس يشده توسط دارو یابتید يدر رت ها یابتیسولفات عوارض د لیانادو
 دهد یرا بهبود م
 

 * نژاد یلیاسماع ،*م. يحائر

 
 

 چکیده:
از کلسترول و غلظت  يا افتهی شیافزا زانیم یابتیافراد داست  ومیواناد ابیاز عنصر کم ییایمیش بیترک کیومیوانادمقدمه و هدف: 

و گلـوکز در   نیپوپروتئیکلسترول، ل ییسطح پلاسما يسولفات را رو لیواناد راتیدهند ما تاث یو گلوکز را نشان م LDLاز  ییبالا يها
 .میکرد یبررس نیزوتوسشده توسط استرپتو یابتید يرت ها

 میالقا شد. رت هـا بـه سـه گـروه تقس ـ     نیبر وزن بدن استرپتوزوتوس لوگرمیگرم بر ک یلیم 70 قیدر رت ها با تزر ابتیدروش کار: 
)؛ گروه نرمـال کـه   یابتیکنند (کنترل د ینم افتیکه دارو در یابتید يکنند؛ رت ها یم افتیکه دارو در یابتید يشدند: رت ها يبند
مطالعه  يشد. در انتها یشده گاواژ دهان یابتید يروز به رت ها 14 به مدت ومیواناد لوگرمیکگرم بر  یلیم 50. سپس ستندین یابتید
 شد. يریاندازه گ دیریسیگل يگلوکز و تر ن،یپوپروتئیکلسترول، ل زانیم

) و P=0/08پلاسما بـا (  LDL) و کلسترول P=0/002سطح کلسترول با ( يریسولفات به طور چشمگ لیکند که واناد یم نییتع جینتانتایج: 
 بگذارد. HDLيرو يریچشمگ ریتواند تاث یدهد اما نم ی) را کاهش مP=0/01با ( دیریسیگل ي) و ترP=0/03گلوکز با (

 منتالیاکسـپر  ابـت ید جادیاز ا یناش کیمتابول راتییتغ حیسولفات قادر به تصح لیاست که واناد نیا يریگ جهینت تیدر نهانهایی:  نتیجه
 باشد.    یم STZبا 
 

 / رتابت/دیسولفات لیوانادکلید واژه ها:

 ــــــــــــــــــــــــــــــ
 رانیقم، ا یدانشگاه علوم پزشک یدانشکده پزشک یمیوشیگروه ب*
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 شهرستان همدان1393رسی فلزات سنگین لوازم آرایشی در سال بر
 

 مشهوري ,کلامی ,زهره وند  ,ناظمی ,*یعقوبی ,قیاسی 
 

 چکیده:
سرب وفلزات سنگین که در لوازم آرایشـی اسـتفاده میشـود میتوانـد مشـکلاتی بـراي سـلامتی ایجـاد کنـد و باعـث            مقدمه و هدف:

%از 7درحالی که فقـط  , %سرب از طریق لوازم آرایشی به بدن میرسد75یهاي اعصاب شود. تحقیقات نشان داده که مسمومیت و بیمار
جیـوه   ,آلـومینیم   ,درصد هم از طریق هوا وارد بدن انسان میشود. بررسی محققان وجود فلزات سنگین همچون سرب 3طریق غذا و

دهند که وجود این فلزات به ویژه در رژلب ها نگران کننـده اسـت. چـرا کـه بـه      و کروم را در لوازم آرایشی تایید کرده و هشدار می
 راحتی بلعیده میشود وسرب موجود در آنها به سادگی به بدن راه پیدا میکند

نمونه از لوازم آرایشی داراي مجوزهـاي بهداشـتی از مراکـز سـطح عرضـه نمونـه بـرداري و بـه          40دراین مطالعه تعداد  روش کار:
گرم نمونه را زیـر هـود سـوزانده    5از نظر میزان سرب و آرسنیک مورد بررسی  قرار گرفت. دراین روش  ,اه ارسال شده آزمایشگ

آن را توسط اسید نیتریک نرمال حل کـرده و  ,ساعت قرار داده 6درجه سانتیگراد داخل کوره الکتریکی به مدت 400وسپس در دماي 
  ر فوق اندازه گیري میشود.با استفاده از دستگاه اتمیک ابزربشن عناص

میلـی گـرم در    85/0رژلـب  ,میلـی گـرم در لیتـر    95/0خط چشم  ,میلی گرم در لیتر26/0میانگین سرب بکار رفته در رنگ مو  نتایج:
خـط چشـم    ,میلی گرم در لیتر97/0بدست آمد. همچنین میانگین ارسنیک  بکار رفته در رنگ مو ,میلی گرم در لیتر 93/0وریمل ,لیتر
 میلی گرم در لیتربدست آمد. 13/1وریمل ,میلی گرم در لیتر 32/0رژ لب  ,میلی گرم در لیتر 70/0

نتایج بدست آمده حاکی از آن است که نمونه هاي مورد تایید وزارت بهداشت از نظر مقادیر سـرب وارسـنیک در حـد     نهایی: نتیجه
نظور حفظ سلامتی اولا استفاده از لوازم ارایشی محدود گردد و ثانیـا  مجاز استاندارد ملی ایران بوده است. آن چه که مسلم است به م

بایستی از مواد مرغوب مورد تایید وزارت بهداشت  استفاده شود و همچنین متولیان امر از از ورود کالاهاي تقلبی که با قیمـت نـازل   
ازم آرایشـی ومصـرف روز افـزون آن    عرضه میشود به بازار مصرف  جلوگیري کنند. آن چـه کـه مسـلم اسـت عرضـه گسـترده لـو       

  بخصوص بین دوشیزگان وبانوان نیاز مند تحقیقات گسترده تري میباشد.
 

 فلزات سنگین/ لوازم آرایش/ سرب/ آرسنیک کلمات کلیدي:

                                                           
 ایران, همدان ,دانشگاه علوم پزشکی همدان, آزمایشگاه کنترل مواد غذایی معاونت غذا ودارو *
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حذف یون هاي فلزي از پساب صنایع باتري سازي با استفاده از نانوذرات مغناطیسی 
 پوشش دار

 ، نظام آرمند  ، رضا علیزاده *محسن آرمند
 

 چکیده:
حضور مقادیر زیادي از فلزات همانند جیوه و سرب و فلزات درمحیط زیست، خطرات جدي براي سلامتی انسـان بـه   مقدمه و هدف: 

همراه دارد و این خطر جوامع علمی را تحت فشار قرار می دهد تا روش هـاي اقتصـادي و مـوثر جدیـدي بـراي شناسـایی و حـذف        
با توجه به پیشرفت هاي شگرف صورت گرفته در نانو تکولوژي و خصوصیات قابل توجـه مـواد    توسعه دهند . اخیراًآلاینده هاي سمی 

در مقیاس نانو ذرات، روش هاي جدیدي براي جداسازي فلزات سنگین پیش روي ما قرار داده است. در ایـن تحقیـق بهبـود فرآینـد     
دو «ایع باتري سازي توسط نانوذرات مگنتیت آهن که بـا اسـتفاده از ترکیـب    جذب یونهاي فلزات سرب و جیوه در فاضلاب صنعتی صن

 عامل دار گردیده اند ، بررسی شده است .» مرکاپتو بنزو تیازول

نانو ذرات مگنتیت آهن با روش همر سوي از یونهاي آهن دو و سه، در حضور آمونیاك سـنتز شـدند و سـپس بـه جهـت      روش کار: 
افزایش طول عمر، حفظ خاصیت مغناطیسی، پراکنده شدن بهتر در محیط واکنش، جلـوگیري از اکسـید شـدن    بهبود پایداري شیمیایی، 

نانوذرات مگنتیت و بررسی افزایش کارایی این نانوذرات با نشاندن دو مرکاپتو بنزو و تیازول بر روي آنها نانوجاذب جدیـدي بدسـت   
پساب، مقدار غلظت اولیه نانو جاذب ، غلظت فلـزات سـنگین جیـوه و     PHه براي می آید که با انجام آزمایشهاي گوناگون، مقادیر بهین

 سرب و اثرات دما و میزان دور همزن بر میزاتن جذب مورد بررسی قرار گرفت .
درصد افزایش یافت و همچنین بـا افـزایش غلظـت نـانوذرات      99درصد به حدود  15میزان جذب از  12به  2از  PHبا افزایش نتایج: 

درجه سلسـیوس، میـزان درصـد     70به  10درصد افزایش یافت. با افزایش دما از  98به  50میزان جذب از حدود  g 5 ⁄l0بهg  2 ⁄l0از
درصد افزایش یافت. اثر غلظت اولیه بر میزان جـذب بررسـی شـد و ایزوتـرم هـاي جـذب        99درصد به نزدیک  55جذب از حدود 

هاي تعادلی به کار برده شدند. ایزوترم لانگمویر تطابق بهتري با داده هاي تعادلی ارائـه داد  لانگمویر و فروندلیچ براي انطباق با ماده 
هـاي  زو با استفاده از این معادله حداکثر میزان جذب بدست آمد. اثر دور همزن بر جذب سرب بررسی شد و مشـخص گردیـد دو  

پیشـنهاد مـی    rpm 150و کاهش هزینه ها دور همزن به میـزان  بالا تاثیر چندانی بر افزایش جذب نداشته و به جهت مسائل اقتصادي 
 گردد.
نانو ذرات اکسید آهن مغناطیسی مورد استفاده بعد از جذب جیوه و سرب به راحتی توسط آهنربا جداسازي شده و مـی  نهایی:  نتیجه

شان دهنده برگشـت پـذیر بـودن جـذب     توان سرب و جیوه را طی شرایطی و تحت تاثیر محلول اسیدي احیا و بازیافت کرد این امر ن
می توان در تحقیقاتی دیگر اثر این نانو جاذب براي حـذف و بازیـابی دیگـر فلـزات سـنگین       سرب و جیوه بر نانوذران مغناطیسی است.

 .بهره گرفت

 نانو جاذب/ دومرکاپتوبنزوتیازول/ نانوذرات اکسید آهن مغناطیسی/ سرب/ جیوه کلید واژه ها:

                                                           
 دستگاه180کهگیلویه و بویراحمد دهدشت خیابان  -کارشناسی ارشد دانشگاه آزاد اسلامی *-
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 پلاتین بر میزان فلزات کمیاب روي،مس و منگنزدرموش صحرایی نربررسی اثرسیس 
 
   

 ، فرزانه کاظمی  *اکرم رنجبر
 
 
 

 چکیده:
ایمنی و موثر در درمان تومورهاي سخت ماننـد   سیس پلاتین از جمله داروهاي شیمی درمانی براي سرکوب سیستم  مقدمه و هدف:

محدود کننده مصرف آن در درمان ، سمیت کلیوي مـی باشـد. روي    جانبی و  تومور تخمدان، سرو گردن بوده که مهم ترین عارضه
و مس و منگنز از عناصر ضروري کمیاب براي رشد بدن می باشند. این عناصر عملکرد فیزیولوزیکی فراوانی در بـدن دارنـد.بنابراین   

 منگنز در مقایسه با گروه کنترل بود.هدف ازاین مطالعه، بررسی اثر سیس پلاتین بر سطح عناصر کمیابی همانند مس،روي و 
گرم ، استفاده شده است . ابتدا حیوانـات بـه   180-250موش صحرایی نر نژاد ویستار با محدوده وزنی 10در این مطالعه(سمیت حاد) از : روش کار

بـه   IPبه روش  mg/kg 7تین با دوز عدد ) تقسیم شدند. یک گروه سالم که نرمال سالین و یک گروه سیس پلا 5طور تصادفی به دو گروه (هرگروه 
ساعت حیوانات را کشته و در نمونه سرم خون آنها سطح عناصر روي،مس و منگنز با اسـتفاده از روش   48ساعت دریافت نمودند. بعد از  24مدت 

و بـا   PSSSهـا توسـط نـرم افـزار     اندازه گیري شد. سـپس داده   Varianاسپکتروسکوپی جذب اتمی با استفاده از دستگاه اسپکتروفتومتر جذب اتمی 
 مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت.  Student t testآزمون آماري 

هـا  ي نمونـه باشند، همچنین بازیابی اورانیوم بـراي همـه  هاي حقیقی حاوي مقادیري از اورانیوم میگردید تمامی نمونهملاحظه  نتایج:
بـراي تعیـین مقـادیر نـاچیز      DTLS روش خـوب  بسیار دقت و صحت مبین که دارد قرار ٪ 95 -107ي خیلی خوب است و در گستره

 باشد. آباد و بیشترین میزان اورانیوم مربوط به قنات شحنه میباشد. کمترین میزان اورانیوم مربوط به قنات حسناورانیوم می
یولـوژیکی، ازجملـه عملکـرد کلیـه، رشـد      اثرات سمی در چند عملکـرد مهـم فیز   ،قرارگرفتن در معرض اورانیوم محیطی نهایی: نتیجه

به دلیل تاثیر روي مغز استخوان، پتانسـیل تغییـر    هاي هدف)استخوان وخونسازي دارد. اورانیوم جذب شده در استخوان (یکی از اندام
صرفی، ضروري بـه  خونسازي را دارد. بنابراین، توجه بیش از پیش به بحث شناسایی و از بین بردن آلودگی ناشی از اورانیوم در آب م

 رسدنظر می
 

                                                           
 (akranjbar1389yahoo.com)   *-  دانشگاه علوم پزشکی همدان، 
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 روي و منگنز در سرم موش صحرایی نر بررسی اثرمالاتیون بر میزان فلزات کمیاب مس،
 

 
 پور ، نجات خیريحمید بهروج،*اکرم رنجبر

 
 

 چکیده:
یـک   ترکیبات ارگانوفسفره مهمترین و پرمصرف ترین حشره کش ها هستند و مالاتیون از جملـه سـمومی اسـت کـه    مقدمه و هدف: 

ترکیب ارگانوفسفره است که به طور عمومی در دنیا استفاده می شود. این ترکیبات درمهـار آنـزیم کـولین اسـتراز و القـاء اسـترس       
مس و منگز از عناصر ضروري وکمیاب براي رشد بـدن مـی باشـد. ایـن عناصـر عملکـرد فیزیولـوزیکی        ، روي اکسیداتیو نقش دارند.

ین هدف ازاین مطالعه، بررسی سطح عناصر کمیابی همانند مس،روي و منگنز در مسمومیتهاي بـا آفـت   فراوانی در بدن دارند. .بنابرا
 .کشهاي ارگانو فسفره همانند مالاتیون بود

موش صحرایی نر نژاد ویستار استفاده شـده اسـت. ابتـدا حیوانـات بـه طـور تصـادفی بـه دو گـروه           10در این مطالعه از روش کار: 
) و گـروه شـاهد درمـان بـا     IPبـه روش    mg/kg 250تایی که گروه درمان با مـالاتیون(  5سیم شدند. دو گروه عدد ) تق 5(هرگروه 

ساعت  حیوانات را کشته و در نمونـه سـرم خـون آنهـا      48نرمال سالین که به عنوان گروههاي مورد مطالعه  انتخاب شدند. و بعد از 
داده هـا توسـط   اندازه گیري شـد. سـپس    Varianپکترومتري جذب اتمی مدل سطح  عناصر روي،مس و منگنز با استفاده از روش اس

 در نظر گرفته شد p>05/0ي مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت. سطح معنی دار Student- t-testو با آزمون آماري  PSSSنرم افزار 
و  0.33±1.78، 0.07±1.46، میـزان روي  ±0.361.86، 0.210±1.9.مس در دو گروه کنترل ومالاتیون  بـه ترتیـب   Mean±SEمیزان نتایج:

 ـ     0.004±0.15، 0.006±0.13میزان منگنز  داري ی میلی گرم در لیتر بود که میزان مس و روي در دو گـروه مـورد مطالعـه تغییـر معن
 ).(p<0.05  داري نشان دادی نشان نداد ولی میزان منگنز در دو گروه مطالعه از نظر آماري تفاوت معن

مالاتیون می تواند باعث اثرات سمی از جمله تداخل در کاهش فلزات کمیاب به فوق به نظر می رسد که  با توجه به نتایج  نهایی: نتیجه
ویژه منگنزمی شود البته جهت بررسی مکانیسم هاي دقیقتر این گونه آفت کشها بر فلزات کمیاب در بدن مطالعات دقیق تـر سـلولی   

 و مولکولی مورد نیاز است.
 

 منگنز /مس /روي /مالاتیوناژه ها:کلید و

 

                                                           
(akranjbar1389@yahoo.com) دانشگاه علوم پزشکی همدان،  -* 
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بررسی الکتروشیمیایی اثر بنزن بر هموگلوبین انسان با استفاده از الکترود اصلاح شده با 
 نانوذرات هیدروکسیدي چند فلزي

 
 ، علی اکبر موسوي موحدي*رضا حسین زاده

 
 
 

 چکیده:
لف سنتز و براي تهیه الکترود اصلاح شده خمیر کربنی اسـتفاده  نانوذرات مخلوط اکسیدهاي فلزي با استفاده از کاتیون هاي فلزي مخت

شد. هموگلوبین بر روي سطح این الکترود با استفاده از زیست پلیمر زیست سازگار آلژینات با ایجاد اتصالات عرضی مولکولی بوسـیله  
اتریس بر هموگلوبین تثبیـت شـده انجـام    یونهاي کلسیم، تثبیت گردید. مطالعات طیف سنجی براي مشاهده اثر بافت زمینه و اثرات م

شد. الکتروشیمی مستقیم هموگلوبین با استفاده از الکترود طراحی شده انجام و از آن در مطالعـه میـانکنش هموگلـوبین بـا ترکیبـات      
BTEXs  تثبیت شـده  هیستیدین نیز در سطح الکترود  -ایمیدازول، و هم  -به روش الکتروشیمیایی استفاده گردید. کمپلکس هاي هم

و برهمکنش آنها با بنزن مورد مطالعه قرار گرفتند. پارامترهاي برهمکنشی بر اساس رابطه هیل و با استفاده از اخـتلاف جریـان هـاي    
و برهمکنش بنزن با کمپلکس هاي هم بـه دسـت آمدنـد. تغییـرات جریـان       BTEXsپیک آندي در برهمکنش هموگلوبین با ترکیبات 

طه خطی را نشان می دهد که می تواند براي تعیین بنزن در نمونه هاي آبی مورد اسـتفاده قـرار گیـرد. البتـه     نسبت به غلظتبنزن راب
لازم به ذکر است که این موضوع نیاز به بررسی بیشتري دارد. الکترود اصلاح شده حاضر داراي برخی از مزایـا از قبیـل: روش آمـاده    

و حد تشخیص کم و حد اندازه گیـري پـائین و حساسـیت خـوب و طـول عمـر نسـبتاً        سازي آسان، ساده و ارزان با رابطه خطی خوب 
روز) است که به دلیل تثبیت در درون ماتریس زیست سـازگار آلژینـات اسـت. مـی دانـیم کـه در اسـترس هـاي          15طولانی (حدود 

ش آهن فریک در ساختاهاي هموگلـوبینی  اکسیداتیو هموگلوبین فعالیت اکسیدازي خود را افزایش می دهد که این امر همراه با افزای
است. افزایش غلظت این گونه از هموگلوبین موجب ایجاد مت هموگلوبین می گردد که هیچ تمایلی به اتصـال بـه اکسـیژن نـدارد و     

هموگلوبینمیا در خون می گردد. بنـابراین، هموگلـوبین توسـط عوامـل بیرونـی و آلاینـده هـاي زیسـت          –موجب ایجاد بیماري مت 
 حیطی تحت تاثیر قرار گرفته و امکان ایجاد تغییر در ساختار و عملکرد و طول عمر آن وجود دارد.م
 

 پارامترهاي هیل /الکتروشیمی مستقیم /نانوذرات اکسیدي چند فلزي /بنزن /هموگلوبین کلید واژه ها:

                                                           
 )(chem.reza@gmail.com -گروه لیزر پزشکی جهاد دانشگاهی علوم پزشکی تهران  -*
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بررسی محتوي عناصر کمیاب در گیاهان سنتی مورد مصرف در درمان دیابت قندي در 
 رانای

 
 *، احمد غلامحسینیان بیداله شاهوزهی

 
 

 چکیده:
عناصر کم مقدار نقش اساسی در فعالیت و ساختار آنزیمهاي دخیل در متابولیسم کربوهیدراتها دارند. تعـداد زیـادي   مقدمه و هدف: 

اي خاصـیت ضـد دیـابتی اثـر     از گیاهان سنتی به منظور مدیریت و درمان دیابت ملیتوس مورد استفاده قرار گرفته انـد. گیاهـان دار  
دن رکاهندگی قوي روي قند خون دارند و از اینرو ارزیابی محتواي عناصر موجود در ایـن گیاهـان میتوانـد در راسـتاي مشـخص ک ـ     

 مکانیسم عمل آنها کمک کننده باشد.
سپکتروسـکوپی جـذب اتمـی    گیاه داراي خاصیت ضد دیـابتی بـا اسـتفاده از روش ا    28در این مطالعه بعضی عناصر مهم در روش کار: 

 ارزیابی شدند.
نتایج حاصله نشان میدهند که محتواي منیزیم، کبالت، و کروم در مقادیر کم و آهن، سلنیم، وانادیم و روي در غلظتهاي بـالاتري   نتایج:

 حضور داشتند.
اثر هـم افزایـی ناشـی از چنـد عنصـر      اثر هیپوگلیسمیک این گیاهان ناشی از فقط یک عنصر نیست و بنظر میرسد که یک نهایی:  نتیجه

وجود دارد که منجر به ماهیت هیپوگلیسمیک این گیاهان میشود. در این رابطه نیاز به بررسی هاي بیشتر در رابطه با اثر هـم افزایـی   
 این عناصر کم مقدار در گیاهان کاهنده ي قند خون وجود دارد.

 
 کدکن /افیولیت /شاخصهاي آلودگی خاك /فلزات سنگین کلمات کلیدي: 

 

                                                           
 agnajar@yahoo.com)(گروه بیوشیمی بالینی و مرکز تحقیقات فیزیولوژي انستیتو نوروفارماکولوژي -دانشگاه علوم پزشکی کرمان  *-
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 B12کاربرد اسید آمینه سرین به عنوان لیگاند براي تهیه رادیوداروي ویتامین 
 

 *مریم مظاهري تهرانی
 
 

 چکیده:
مطالعات نشان می دهند، سلول هایی که در بدن داراي قدرت تکثیـر زیـادي مـی باشـند در نتیجـه جـذب بـالایی از        مقدمه و هدف: 

شته و از آنجائیکه متیل کوبالامین (آنالوگ و شـکل فعـال سـیانوکوبالامین در بـدن) مسـتقیماً در سـنتز       ترکیبات تیمیدین و متیونین دا
سلول دخالت دارد، بنابراین جذب زیادي از آن درسلول هاي در حـال تقسـیم اتفـاق     DNAمتیونین و غیر مستقیم در سنتز تیمیدین و

(سیانوکوبالامین) در مقایسه با سایر بافت هاي اطراف کـه بـا    B12به ویتامینمی افتد. به همین دلیل سلول هاي سرطانی نیاز بیشتري 
در بافت هاي سرطانی متمرکز می شود. بنابراین بـا مصـرف    B12سرعت کمتري تقسیم می شوند داشته و مقادیر زیادي از ویتامین

تلف سرطانی از جملـه کبـد امکـان تصـویر بـرداري      ترکیبات نشاندار کوبالامین به عنوان رادیو دارو و سپس تجمع آنها در بافتهاي مخ
تومور وجود دارد. در این کار پژوهشی در روشی جدید از اسید آمینه سرین به عنوان یک لیگاند دودندانـه بـراي تهیـه رادیـوداروي     

 استفاده گردید. B12ویتامین 

خلوص بالا بوده و از شرکت مرك و شـرکتهاي معتبـر    کلیه مواد شیمیایی استفاده شده در این تحقیق از نوع آزمایشگاهی باروش کار:
بـا   Agilent 1100series مـدل  HPLCانجـام گرفـت. از دسـتگاه    ITLCو  HPLCتهیه گردیدند. آزمایش هـاي کنتـرل کیفـی بـه روش     

 ) استفاده گردید.Merck C-18e RP Supersphere  )100A pore size, 250×4mmو ستون UVدتکتور
بـا اسـتفاده از    HPLC% تعیین شـد. همچنـین نتـایج    94میایی کمپلکس سیانوکوبالامین نشاندار تهیه شده بیش از خلوص رادیوشینتایج: 
، زمـان  Bو متـانول بـه عنـوان حـلال      Aو سیستم حلال استونیتریل/اسیداستیک/آب مقطر به عنوان حلال  C18e Reverse Phaseستون 

 دقیقه تعیین کرد. 58ه تري کربونیل تکنسیم را حدود نشاندار شده با هست B12بازداري کمپلکس ویتامین 
تکنسیم متصل شده  -در فرایند تهیه رادیودارو، لیگاند هاي دو دندانه اسید آمینه سرین به طور محکم به ساختار کربونیلنهایی: نتیجه

کمـپلکس تـري کربونیـل تکنسـیم      از طریق نیتروژن آنیون سیانید، جایگزین آخـرین مولکـول آب در سـاختار    B12و مولکول ویتامین 
نشاندار شده را می توان به عنوان یک رادیوداروي جدید جهت تصـویربرداري تومـور و تشـخیص     B12خواهد شد. کمپلکس ویتامین 

 زودرس بافتهاي سرطانی در پزشکی هسته اي مورد استفاده قرارداد.
 

 کنترل کیفی /اي سرطانیلیگاند، بافت ه /B12ویتامین  /اسید آمینه سرین کلید واژه ها:
 
 

                                                           
(mmazaheri@aeoi.org.ir) پژوهشگاه علوم و فنون هسته اي کارشناس  -* 
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بررسی تاثیر نانوداروي تاموکسی فن برعناصر مس و روي سرم رت هاي ماده تخمدان 
 برداري شده

 
 ، نسرین ضیامجیدي ، خلیل زابلی ، غلامرضا شفیعی ، ناصر زنگنه سامان جاوید ،*رقیه عباسعلی پورکبیر

 
 
 

 چکیده:
دیل کننده انتخابی گیرنده استروژن می باشد که در درمـان سـرطان هـاي پاسـخ     فن از گروه داروهاي تع تاموکسیمقدمه و هدف: 

جهت کاهش عوارض جانبی دارو، استفاده از حامل هاي نانوذرات براي بارگیري تاموکسیفن  دهنده به هورمون تجویز می شود. اخیراً
نانوذرات بر سطح سـرمی روي و مـس در رت    فن بارگیري شده در پیشنهاد شده است. هدف از این مطالعه بررسی تاثیر تاموکسی

 هاي ماده اسپراگوداولی تخمدان برداري شده بود.

رت ماده نژاد اسپراگوداولی ابتدا تخمدان برداري شده و سپس بطور تصادفی به پنج گـروه شـش تـایی تقسـیم      30عداد ت روش کار:
وغن زیتون، گروه دوم با نانوتاموکسی فن بارگذاري شـده  ) محلول در رmg/Kg BW2شدند. گروه اول با داروي تاموکسی فن آزاد (

)، گروه سوم با نانوذرات لیپید جامد، گروه چهارم با روغن زیتون و گروه پنجم بدون دخالـت دارویـی   SLNدر نانوذرات لیپید جامد (
 ـ   6روز بصورت گاواژ تحت تیمار قرار گرفتند. یک گروه (ششم)  6(کنترل مثبت) به مدت  ه عنـوان گـروه سـالم و بـدون     تـایی نیـز ب

دخالت دارویی (کنترل منفـی) در نظـر گرفتـه شـد. بعـد از اتمـام دوره، سـرم رت هـا بـراي تعیـین دو عنصـر روي و مـس توسـط              
 مقایسه گردید. ANOVAو برنامه  SPSSاسپکتروفتومتري جذب اتمی مورد آنالیز قرار گرفتند. نتایج حاصله توسط نرم افزار 

تغییر قابل توجه اي در میزان مس گروه هاي دوم تا ششم وجود نداشت، افزایش معنی داري در مقـدار مـس گـروه    درحالیکه نتایج: 
تیمارشده با تاموکسی فن نسبت به گروه کنترل مثبت مشاهده گردید. همچنین برطبق نتـایج بدسـت آمـده در میـزان روي سـرم      

 داري مشاهده نگردید.گروه هاي تیمار شده نسبت به گروه هاي کنترل تغییرمعنی 
تغییرغیرطبیعی عناصر کمیاب درسرم بیماران مبتلا به سرطان سینه گزارش شـده انـد. ایـن مطالعـه نشـان داد مصـرف       نهایی:  نتیجه

تاموکسی فن، داروي متداول شیمی درمانی در سرطان سینه باعث افزایش معنی دار عنصر مس نسبت به گـروه کنتـرل مـی گـردد     
 نوداروي آن باعث تثبیت میزان دو عنصر مس و روي می گردد.درحالیکه فرم نا

 
 نانوذرات لیپیدي جامد /مس /روي /تاموکسی فنکلید واژه ها:

 

                                                           
 )(abbasalipourkabir@yahoo.comهمدان. دانشگاه علوم پزشکی همدان -دانشگاه علوم پزشکی همدان   -*
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و بررسی خاصیت ضد باکتریایی آن بر روي باکتریهاي  CdSe:Agسنتز نانو ذرات 
 سودوموناس آئروژینوزا و سالمونلا تیفی و استافیلوکوکوس آرئوس

 
 ،  *، وجیهه کرباسی زاده*نجمه پروین ، *غلامرضا امیري  ،  *نسیم حیدري

 
 

 ـ يزیاد يکاربردها یهستند که در زمینه پزشک یکوچک ينانو ذرات اجزا مقدمه و هدف:  از ينـانو ذرات فلـز   یدارند.اثر ضد میکروب
 ـ یاز آنجای برخوردار است. ي)  اهمیت زیادCdSe:Agجمله نانو ذرات کادمیوم سلناید آلاییده شده با نقره ( بیوتیـک   یکه تجویز آنت

 ـ يبه دلیل تعجیل در درمـان هـا   یبیمارستان ها،به جز در موارد استثنای ختلفم يها معمولا در بخش ها را در مراکـز   یبیـوتیک  یآنت
ختـه اسـت.   این دارو هـا را بـه خطـر اندا    یکه فواید بالیناست،  در حال افزایش یمقاومت باکتریای دهند، یبه خود اختصاص م یدرمان

نشان داده شده است که به ترتیب عبارتند از: سودوموناس آئروژینوزا که  يبر سه نوع باکتر CdSe:Ag اتدراین مطالعه اثرنانو ذر
است که در انسـان ایجـاد    یگرم منف يکه یک باکتر یاست و سالمونلا تیف يهواز یمهم گرم منف ییک پاتوژن فرصت طلب بیمارستان

 یاست که یک ـ ياختیار يهواز یمثبت و ب رمگ یاستافیلوکوکوس آرئوس میباشد که یک کوکس يونوع دیگر باکترمیکند  يتب روده ا
 است.   یزخم پس از جراح يبه ویژه عفونت ها یبیمارستان ياز پنج عامل شایع ایجاد کننده عفونت ها

در  یذکر شده بـا اسـتفاده از روش انتشـار چـاهک     يعلیه سه باکتر CdSe:Agفعالیت نانو ذرات ی، دراین مطالعه تجرب :روش مطالعه
 به روش ماکرودیلوشن تعیین گردید.  يحداقل غلظت مهار کننده رشد و حداقل غلظت کشنده باکتر گردید. یآگار بررس

ننـده  مهارک حـداقل غلظـت   پایین میگردنـد.  يدر غلظت ها یها حت يباعث مهار باکتر CdSe:Ag نتایج نشان داد که نانو ذرات نتایج:
 بود. ppm ,6.7ppm 13.4به ترتیب  در روش ماکرودیلوشن  CdSe:Ag رشد و حداقل غلظت کشنده نانو ذرات

سودوموناس آئروژینوزا,سـالمونلا   يمیتواند در مقابله با سه باکتر CdSe:Ag: این مطالعه نشان داد که نانوذرات بحث و نتیجه گیري
 ار گیرد.,استافیلوکوکوس آرئوس مورد استفاده قریتیف
 

 سودوموناس آئروژینوزا/ سالمونلا تیفی/ استافیلوکوکوس آرئوس/ ضد باکتریایی / نانو ذره هاي کلیدي: واژه

                                                           
 )nasimheydari24@gmail.com( دانشگاه آزاد اسلامی ,اصفهان,ایران واحد فلاورجان گروه بیوفیزیک،  -*
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 سنتز و بررسی فعالیت ضد مالاریایی کی لیت کننده هاي خوراکی آهن
 

 *لطف االله سقایی 
 
 

 چکیده:
میباشد. انگل مالاریا با بلعیدن مقـداري از هموگلـوبین میزبـان    آهن یک عنصر ضروري براي رشد و نمو انگل مالاریا  مقدمه و هدف:

 LMWIP  (Low MolecularWeight Iron نرا در یک ارگانل اسیدي مثل لیزیزوم تجزیه نموده بصورت منبعی از آهن قابـل اسـتفاده  آ

Pool) سترس انگل خـارج نمـوده و درنتیجـه    . استفاده از کیلیت کننده هاي آهن قدرتمند میتواند آهن این حوضه را از دآورد در می
) بعنوان کیلیت کننده هاي خوراکی آهن جهـت درمـان انباشـتگی    HPOsها ( هیدروکسی پیریدینون –3منجر به مرگ آن گردد. اخیرا 

ارگانـل   میتواننـد در  با خاصیت باز ي مناسب احتمالاً HPOsآهن در بیماران تالاسمی مورد مطالعه قرار گرفته اند. به نطر میرسد که 
 هاي اسیدي مثل لیزوزوم انیاشته شوند. براساس این استراتژي یکسري از این نوع کیلیت کننده هاي بازي طراحی و سنتز شدند.

مشـتقات پیرانونهـا از طریـق واکـنش مـانیش بـا اسـتفاده از         2-روهاي استخلافی بازي را در موقعیـت گ، HPOsبراي سنتز روش کار: 
دوم قرارداده سپس گروه هیدروکسی این این ترکیبات با بنزیـل کلریـد محافظـت (بنزیلـه) گردیـد. در       فرمالدهید و یک آمین نوع

مرحله بعد ترکیبات بنزیله را با متیل آمین واکنش داده و درپایـان بـا شکسـتن گـروه بنزیـل ترکیبـات نهـایی حاصـل شـدکه بـروش           
1HNMR  ،IR  ،Mass ن گردید. مقادیر و آنالیز عنصري ساختار و خلوص آنها تعییpKa    ) و ضـریب توزیـع لیگانـدهاKpart  بـین آب و (

) اندازه گیري شد. خواص ضد مالاریایی این ترکیبات بازي با مشتقات ساده (غیر بازي) آنها و دسفري اکسـامین نیـز   =4/7pHاکتانول (
 به صورت برون تنی مقایسه گردید

قرار دارد. بنابراین پیش بینی میشود کـه همگـی آنهـا بصـورت خـوراکی چـذب        1/0 - 8لیگاندهاي در محدوده  Kpartمقادیر نتایج: 
میباشـد. همـه    6-8حلقه پیریدینونی آنها نیز در دامنـه مناسـب    2-گروهاي بازي واقع در موقعیت pKaمناسبی داشته باشند. مقادیر 

گریز نسـبت بترکیبـات آبدوسـت خاصـیت ضـد      جلوگیري نموده اما ترکیبات آب Plasmodium falciparumاین ترکیبات از رشد و نمو 
 IC50مالاریایی بیشتري نشان دادند. خاصیت ضد مالاریایی لیگاندها ي بازي با مشتقات غیر بازي و دسفري اکسامین نیز مقایسـه شـد.   

 شد.) می با μM28) و دسفري اکسامین (  μM50) است که بسیار کمتر از مشتقات غیر بازي ( μM 10- 8براي آنها حدود (
نتایج نشان میدهد که لیگاندهاي بازي در مقایسه با مشتقات غیربازي شان از خاصیت ضد مالاریایی قـوي تـري برخـودار    نهایی:  نتیجه

 دارند و احتمالا آنها را می توان جهت تحقیقات بیشتر معرفی نمود.  
 
 

 لیزوزوم. /امیندسفري اکس /هیدروکسی پیریدینونها -3 /فعالیت ضد مالاریاییکلید واژه ها:

                                                           
گروه شیمی دارویی ، دانشکده داروسازي ، دانشگاه علوم  -داروسازي ، دانشگاه علوم پزشکی اصفهان  دکترا گروه شیمی دارویی ، دانشکده*-

 )(saghaie@pharm.mui.ac.irپزشکی اصفهان ، اصفهان ،ایران
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اثر افزودن سطوح مختلف کلسیم یدات به جیره غذایی بر عملکرد تولیدي و کیفی تخم 
 مرغ در مرغان تخم گذار تجاري

    
 حیدر زرقی  ،حسن نصیري مقدم  ،احمد حسن آبادي  ،*رضا بخشعلی نژاد

 
 

 چکیده:
تنهـا عمـل شـناخته شـده آن شـرکت در سـاختمان        هـاي بـدن توزیـع شـده اسـت ولـی       ید اگرچه در تمامی بافـت  مقدمه و هدف:

) است که در غده تیروئید به وسیله قرارگـرفتن یـد بـر روي اسـیدآمینه     T4() و تترایدوتیرونین T3هاي تري یدوتیرونین ( هورمون
م و پتاسـیم  هاي غذایی به صـورت یـدات و یدیـد سـدیم ،کلسـی      شوند. منابع مورد استفاده براي مکمل سازي جیره تیروزین تولید می

آیـد.   باشد که یدید ها تمایل شدید به اکسید شدن داشته و قبل از اینکه حیوان بتواند آن را مصـرف کنـد بـه شـکل فـرار در مـی       می
باشد. هدف از انجام این آزمایش بررسی اثر افزودن سطوح مختلـف کلسـیم یـدات بـه جیـره       بهترین منابع یدات کلسیم و پتاسیم می

 ذار بر عملکرد تولیدي آن ها و همچنین صفات کیفی تخم مرغ می باشدغذایی مرغان تخم گ

هاي عملکردي و صـفات کیفـی    به منظور بررسی اثر سطوح مختلف مکمل کلسیم یدات به عنوان منبع غنی از ید بر شاخص روش کار:
لایـن   هـاي "گذار سویه  قطعه مرغ تخم 240گذار تجاري، آزمایشی در قالب طرح کاملاً تصادفی با استفاده از  تخم مرغ در مرغان تخم

W-36" قطعه پرنده در هر واحـد آزمایشـی انجـام شـد. تیمارهـاي آزمایشـی        8تکرار و  5تیمار،  6هفتگی، با  40تا  33در دامنه سنی
بـر  هـاي آزمایشـی    کیلوگرم خوراك/میلی گـرم) بـود. جیـره    5/12، 10، 5/7، 5، 5/2شامل سطوح مختلف مکمل کلسیم یدات (صفر، 

گـذاري) و میـزان خـوراك مصـرفی هـر       % تخـم 88-90پیک تولید (  براي مرحله "W-36لاین -هاي"اساس دفترچه راهنماي پرورش 
 گرم در روز) تنظیم شد. 100قطعه (

 میلی گرم باعث افزایش معنی دار تولید تخـم مـرغ   5/12افزایش سطوح مکمل کلسیم یدات از صفر میلی گرم (تیمار شاهد) تا  نتایج:
گـردد.   روز/مرغ/گرم مـی  95/52روز/مرغ/گرم به  35/50درصد و در مورد گرم تخم مرغ تولیدي از  15/88درصد به  15/82از 

گرم در تیمـار صـفر    40/61در مورد میانگین وزن تخم مرغ، افزایش سطوح مکمل کلسیم یدات باعث کاهش معنی دار این شاخص از
یلی گرم گشت. افزایش سطوح مکمل کلسیم یدات باعث افزایش معنـی دار رنـگ زرده از   م 5/12گرم در تیمار  16/60میلی گرم به 

 .گردید 70/6به  65/5
گـذار حتـی    با توجه به نتایج به دست آمده از این آزمایش می توان گفت افزایش سطح ید در جیره غذایی مرغـان تخـم   نهایی: نتیجه

کیلوگرم خوراك/ میلی گرم) می تواند درصد تخم گذاري و ضـریب تبـدیل   7/1ن (لای بالاتر از پیشنهاد دفترچه راهنماي پرورش هاي
 غذایی و رنگ زرده را بهبود بخشیده و درصد تخم مرغ هاي شکسته و ترك خورده را کاهش دهد.

 تخم مرغ /گذار مرغان تخم /کیفیت تخم مرغ /عملکرد تولیدي/ ید کلمات کلیدي: 
 

                                                           
 rezabakhshalinejad@yahoo.com دانشجوي کارشناسی ارشد - *
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در ماهی کیلکا و ماهی سفید  م، روي، آهن و مس ارزیابی میزان فلزات سرب، کادمیو
 دریاي خزر

 
 *روشنک هدایتی فر

 

 چکیده:
ممکـن اسـت دربـدن موجـودات آبـزي       فلزات سنگین ازمهمترین منابع آلاینده ي محیط زیست به حساب می آیندومقدمه و هدف: 

سوب گردنـد. مقـادیربرخی از ایـن فلـزات ماننـد      ازجمله ماهی تجمع یابدوخطر بالقوه براي سلامتی اکوسیستم وموجودات زنده مح
در غلظت هاي پایین براي متابولیسم آبزیان ضروري هستند، در حالیکـه نقـش بیولوژیـک برخـی ازآنهـا ماننـد        ... مس، روي، آهن و

ایـن تحقیـق    غلظتهاي پایین نیزبراي موجودات زنده سمی هستند. در  کادمیوم و سرب هنوزشناخته نشده است واین فلزات حتی در 
نمونه ماهی سفید و کیلکا دریاي خزر، موجود در بـازار اسـتان    40به اندازه گیري فلزات سرب، کادمیوم آهن، روي و مس در تعداد 

 لرستان که بیشترین میزان مصرف را داشتند پرداخته شد.
ضم و بـا اسـتفاده از دسـتگاه اتمیـک ابزوربشـن      و انتقال به آزمایشگاه به روش ه  نمونه ها پس از جمع آوري از بازارمواد و روش ها:

 مورد آنالیز قرار گرفت. Perkin Elmer 400مدل 
 0.45±1.01 و میانگین غلظت کادمیوم به ترتیب   ppm 0.5±1.95, 0.15±1.77نتایج نشان داد که میانگین غلظت سرب به ترتیب نتایج:

0.95±0.24 ppm    16±41, 11±58و میانگین غلظت آهن بـه ترتیـب  ppm      4±42 , 2.5±31و میـانگین غلظـت روي بـه ترتیـب ppm   و
 بود.  ppm 0.5±1.54 ¸1.1±2.35به ترتیب  میانگین غلظت مس 

میانگین برخی از فلزات سمی از میزان استاندارد اعلام شده توسـط سـازمان بهداشـت جهـانی، انجمـن بهداشـت ملـی و        نهایی:  نتیجه
 شیلات و غذاي انگلستان بالاتر بود. -شاورزيتحقیقات پزشکی استرالیا، وزارت ک

 
 ماهی کیلکا/ سرب/ کادمیوم/آهن کلید واژه ها:

 

                                                           
 rhedayatifar3@gmail.com)( نت غذا و دارو خرم آبادمعاو -کارشناس ارشد دانشگاه علوم پزشکی استان لرستان *- 
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)، Rutilus rutilusمطالعه آلودگی جیوه در ماهیان دریاي خزر و تالاب انزلی: کلمه (

 )Hemiculter leucisculus) و تیزکولی (Alosa caspia caspiaزالون (
 
 

 ٭، ابوالفضل  زنگنه اسدآبادي٭٭دلسوز، مهري *قاسم ذوالفقاري 
 
 
 

 چکیده:
این بررسی غلظت جیوه در ماهی کلمه صید شده از تالاب انزلی و همچنین عضله دو گونه از ماهیان سواحل جنـوبی  : مقدمه و هدف

 کند.  خزر، زالون و تیزکولی را ارزیابی می
صـورت تصـادفی بـا اسـتفاده از روش اسـتاندارد       صیدشـده بـه   مـاهی کلمـه   20هاي مربوط به  سنجی، بافت بعد از زیست: روش کار

 گیري شد. اندازه D-6722استاندارد  Advanced Mercury Analyzer, 254, Lecoجداسازي شدند. غلظت جیوه توسط روش 
همچنـین میـانگین    بود. ng/g 18/132 24/137، 02/128، 92/185غلظت جیوه در عضله، امعاء و احشاء، گناد و کلیه به ترتیب :  نتایج

گونـه    برآورد شد. نتایج این بررسـی نشـان داد کـه هـیچ     ng/g 3و  12غلظت جیوه در عضله ماهیان زالون و تیزکولی نیز به ترتیب 
، بـراي  p=30/0هاي کلمه وجـود نـدارد (بـراي عضـله      داري بین متغیر مستقل جنس و متغیر وابسته میزان جیوه در بافت تفاوت معنی
). همچنـین بـین متغیرهـاي وزن و سـن بـا میـزان جیـوه تفـاوت         p=28/0و بـراي کلیـه    p=39/0، براي گنـاد  p= 18/0اء امعاء و احش

هاي مورد نظر با طول بررسی شد و مشـخص شـد کـه بـین متغیـر       داري مشاهده نشد. بعلاوه ارتباط بین میزان جیوه در بافت معنی
هـا و متغیـر    )، اما بین میزان جیوه سایر بافتp=015/0% وجود دارد (95در سطح داري  طول و میزان جیوه در بافت کلیه تفاوت معنی

و براي گنـاد   p=29/0، براي امعاء و احشاء p=78/0طول به لحاظ عددي و همچنین به لحاظ آماري تفاوتی وجود نداشت (براي عضله 
76/0=p.( 

دار اما ضـعیف بـین میـزان جیـوه در عضـله و سـن وجـود دارد         نشان داد که یک ارتباط مثبت معنی Spearmanآزمون : نهایی نتیجه
)P<0.005تر از مقادیر مرجع است.هاي کلمه و عضلات زالون و تیزکولی پایین). میزان غلطت جیوه در اندام  
 

 دریاي خزر، جیوه، کلمه، زالون، تیز کولیکلمات کلیدي:
 
 

                                                           
 گروه محیط زیست-دانشکده جغرافیا و علوم محیطی-دانشگاه حکیم سبزواري-توحید شهر-سبزوار -دانشگاه حکیم سبزواري  -*

ghr_zolfaghari@yahoo.com 
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 بافتبررسی میزان تجمع عناصر سنگین سرب ، کادمیم و مس در 
 گوشت ماهی سیم تالاب بین المللی انزلی

 
 ، خداپرست  *بابائی

 
 

 چکیده:
فلزات سنگین دراثرفاضلاب هاي صنعتی، شهري وکشاورزي بهوجود می آیند اینگونه فلزات به راحتی میتواننـد باعـث    مقدمه و هدف:

ایی انسـانها محسـوب مـی شـوند. در ایـن      آلودگی زیست محیطی آبزیان به خصوص ماهی ها شوندکه یکی ازمهمترین زنجیـره غـذ  
انـدازه گیـري شـد . ایـن      )Abramis bramaمطالعه میزان تجمع فلزات مس ، سرب و کادمیم در بافت عضلانی (گوشت) ماهی سیم (

تحقیق به منظور تعیین غلظت فلزات سنگین در بافت خوراکی ماهیان مورد بررسـی و مقایسـه آن بـا اسـتاندارد هـاي جهـانی جهـت        
 رفی انسانی انجام گردید . مص

) HNO3/HCLO4جهت استخراج فلزات از بافت عضله ماهیان مورد مطالعه، از روش هضم تر و بااستفاده از مخلوط اسـید ( روش کار: 
 ) انجام گرفت. FAASاستفاده شد و تعیین غلظت بوسیله دستگاه جذب اتمی شعله اي (

،  576/2لظت عناصر سنگین مس ، کادمیم ، سرب در بافت عضله ماهی سیم به ترتیـب  نتایج حاصل نشان می دهد که میانگین غنتایج: 
 میکرو گرم بر گرم وزن خشک اندازه گیري شد.  242/1،  119/0
نتایج این تحقیق با بر خی استاندرد هاي جهانی جهت مصرف انسانیمورد مقایسه قرار گرفت که میزان تجمع سرب نمونه نهایی:  نتیجه

 MAFF و  NHMRC  بیشتربوده ونسبت به اسـتاندارد هـاي    (WHO) بررسی نسبت به حد مجاز  سازمان بهداشت جهانی  هاي مورد
 کمتر بوده است.

 
 فلزات سنگین/ تالاب بین المللی انزلی/ دستگاه جذب اتمی/ ماهی سیم:کلید واژه ها

                                                           
 ، ایرانبندر انزلی  کشور، داخلی آبهايآبزي پروري  پژوهشکده  - *
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در  ید معدنموا يو ابقا یخون لیو مس بر پروف يرو یآل ياثر سطوح مختلف مکمل ها
 يپروار يبره ها

 
 *، رضا علیمحمدي*پوریعل وشی، دار****ياصغر بهار ،علی*عربی ، حسن علی*ییطباطبا ي، محمد مهد*دترکاشون مهیسل

 

 چکیده:
. تاکنون دیبه اثبات رس 1934بار توسط تود و همکاران در سال  نیاول واناتیح یدر رشد و سلامت يبودن رو يضرورمقدمه و هدف: 

عنصر براي متابولیسم اسیدهاي نوکلئیـک، پـروتئین هـا و     نیا قیطر نیشناخته شده است. از ا يمتالوآنزیم وابسته به رو 300از بیش 
است. اولین بـار هـارت و همکـاران در     یاتیو ح يجاندار ضرور يها سمیارگان یتمام يزبرایکربوهیدراتها ضروري است. عنصر مس ن

 ـکه در تغذ یاز مسائل یکیي رشد و تشکیل هموگلوبین در موش صحرایی ضروري است. نشان دادند که مس برا 1928سال  مـواد   هی
عناصـر   یباشد که ممکـن اسـت بـا کـاهش جـذب برخ ـ      یم یمواد معدن یبرخوردار است اثرات متقابل برخ یخاص تیاز اهم یمعدن

و عنصر بـه منظـور اتصـال بـه مکـان هـاي موجـود در        د نیاشاره نمود. ا يتوان به اثر متقابل مس و رو یهمراه باشد. از آن جمله م
کمتر از  یآل رمبه ف یمواد معدن نیرسد که در بدن دام رقابت ب یدر رقابت هستند. به نظر م گریکدیآنزیم ها و متالوپروتئین ها با 

مـواد   يو ابقـا  یونخ ـ لیو مس بر پروف ياثر سطوح مختلف مکمل هاي آلی رو سهیعناصر است. تحقیق حاضر با هدف مقا ينمک ها
 انجام شد.  يپروار يدر بره ها یمعدن

 ـ) ج1گـروه تقسـیم شـدند. تیمارهـا شـامل:       5ماهه بطور تصادفی به  5-6رأس بره  25در آزمایش اول تعداد روش کار:  شـاهد   رهی
) جیـره شـاهد +   2 مـس)؛  لوگرمیگرم در ک یلیم 6/8و حاوي  يرو لوگرمیگرم در ک یلیم 48/22(جیره بدون افزودن مکمل، حاوي 

 ـیم 20+  يرو لوگرمیگرم در ک یلیم 20) جیره شاهد + 3مس  لوگرمیگرم در ک یلیم 10+  يرو لوگرمیگرم در ک یلیم 20 گـرم   یل
 ـیم 40) جیـره شـاهد +   5مـس و   لوگرمیگرم در ک یلیم 10+  يرو لوگرمیگرم در ک یلیم 40) جیره شاهد + 4مس  لوگرمیدر ک  یل

روز  65بود. آزمایش اول  ناتیپروتئ تعناصر به صور نیا یمس بودند. مکمل آل لوگرمیگرم در ک یلیم 20 + يرو لوگرمیگرم در ک
بره از هـر کـدام از گـروه     4آزمایش نمونه گیري از خون انجام شد.  در آزمایش دوم  65و  28به طول انجامید و در روزهاي صفر، 

شـود. ایـن    یعناصر بررس نیا يظاهر يانتقال یافته تا ابقا یکیفس هاي متابولروز به ق 14هاي آزمایش اول بطور تصادفی و به مدت 
 و در قالب طرح کاملاً تصادفی اجرا شد.  2×2+1تحقیق بصورت آزمایش فاکتوریل 

تر بالا يدار یگروه شاهد به طور معن يکننده مکمل نسبت به بره ها افتیدر يو مس در گروه ها يرو ییابقا و غلظت پلاسمانتایج: 
عناصر وجود نداشت  نیا يظاهر يو فسفر پلاسما و ابقا می). در بین تیمارها اختلاف معنی داري از لحاظ غلظت کلسp<0.05بود (

)p<0.05 غلظت آهن پلاسما را کاهش داد ( ،يرو لوگرمیدر ک گرمیلیم 40).  افزودن مقدارp<0.05آهن نیز بطور معنی  ي).  ابقا
آهن گردید.  با توجه به این  شتریب يمس سبب ابقا لوگرمیگرم در ک یلیم 10به گونه اي که سطح  )p<0.05داري افزایش یافت (

افزایش روي جیره میزان آهن پلاسما در بره ها کاهش  با). بنابراین 2010مطلب که مسیر جذب روي و آهن مشترك است (ساتل، 
 یافت کردند غلظت آهن بیشتري را نشان دادند.پی پی ام) را در 20یافت و تیمار هایی که کمترین میزان روي (

میلی گرم در  5/22پی پی ام روي بصورت پروتئینات، به جیره پایه حاوي  40بطور کلی این پژوهش نشان داد که افزودن مقدار نهایی:  نتیجه
 بقاي آهن را افزایش داد.میلی گرم در کیلوگرم مس غلظت آهن پلاسماي خون بره هاي مهربان را کاهش و ا 6/8کیلوگرم روي و 

 
 مس ي/رو یآل يمکمل هاکلید واژه ها:

                                                           
  * رانیدانشگاه بوعلی سینا همدان، ا ،يدامی، دانشکده کشاورزگروه علوم  -
  رانیهمدان، ا نایس یدانشگاه بوعل ،یرادامپزشکیدانشکده پ ،یگروه علوم درمانگاه -**



 پوستر

 

 سراسري  چهارمین کنگره
 عناصر کمیاب ایران

 مجله علمی
 همدان درمانی  نشگاه علوم پزشکی و خدمات بهداشتیدا 

 1394، بهار 1پیوست دوره بیست و دوم، شماره 

131 

 
 

اثر سطوح مختلف روي پروتئینات و مس پروتئینات بر برخی فعالیت هاي آنزیمی و 
 متابولیت هاي خون در بره هاي پرواري

 
 رضا علیمحمدي  ، محمد مهدي طباطبایی ، حسن علی عربی ، علی اصغر بهاري ، داریوش علیپور ، *دسلیمه ترکاشون

 
فلزات روي و مس، کوفاکتور بسیاري از آنزیم هاي بدن می باشند. در سال هاي اخیر کیلات ها و کمپلکس هاي آلـی   مقدمه و هدف:

به عنوان منابع تامین عناصر کم مصرف، توجه زیادي را به خود معطوف نموده اند. آزمـایش حاضـر بـه منظـور بررسـی اثـر مکمـل        
 منابع آلی روي و مس به صورت پروتئینات بر برخی فراسنجه هاي خونی در بره هاي پرواري انجام شد.  نمودن سطوح مختلف

گـروه تقسـیم    5بود که بطـور تصـادفی بـه     6/30 ± 5/3ماه و وزن  5-6رأس بره نر با سن  25این آزمایش شامل تعداد  روش کار:
میلی گـرم   60/8میلی گرم در کیلوگرم روي و حاوي  48/22مل، حاوي ) جیره شاهد (جیره بدون افزودن مک1شدند. تیمارها شامل: 

میلـی   20) جیـره شـاهد +   3میلی گرم در کیلوگرم مـس؛   10میلی گرم در کیلوگرم روي +  20) جیره شاهد + 2در کیلوگرم مس)؛ 
میلـی گـرم در    10روي + میلـی گـرم در کیلـوگرم     40) جیـره شـاهد +   4میلی گرم در کیلوگرم مس؛  20گرم در کیلوگرم روي + 

روز  65میلی گرم در کیلوگرم مس بودند. آزمایش به مدت  20میلی گرم در کیلوگرم روي +  40) جیره شاهد + 5کیلوگرم مس و 
سـرم،   Aبه طول انجامید. جهت بررسی اثر مکمل هاي سلنیوم بر غلظت هـاي روي، مـس و گلـوکز پلاسـما، بتـا کـاروتن و ویتـامین        

 65و  28) گلبول هاي قرمز، در روزهاي صـفر،  SOD) و سرولوپلاسمین سرم و سوپراکسیددیسموتاز (ALPفسفاتاز ( فعالیت آلکالین
 و در قالب طرح کاملاً تصادفی اجرا شد.   2×2+1آزمایش نمونه گیري از خون انجام شد. این تحقیق بصورت آزمایش فاکتوریل 

فت کننده مکمل نسبت به بره هاي گروه شاهد به طور معنی داري بـالاتر بـود   غلظت پلاسمایی روي و مس در گروه هاي دریا نتایج:
)05/0p<   تفــاوت معنــی داري بــین تیمارهــا از نظــر غلظــت گلــوکز پلاســما، فعالیــت آلکــالین فســفاتاز و سرولوپلاســمین ســرم و .(

معنی داري را در غلظت ویتـامین   ). مکمل نمودن روي و مس، بهبود>05/0pسوپراکسیددیسموتاز گلبول هاي قرمز وجود نداشت (
A  05/0میلی گرم در کیلوگرم روي، به وجود آورد ( 40سرم در تیمارهاي دریافت کنندهp<    همچنین غلظـت بتاکـاروتن افـزایش .(

 یافت اما این افزایش معنی دار نبود. 
 

 فراسنجه هاي خون /بره/ روي، مسهاي کلیدي:  واژه

 

                                                           
 )Nazanin.Torkashvan@gmail.com( دانشجوي دکتري گروه علوم دامی، دانشکده کشاورزي، دانشگاه بوعلی سینا همدان، ایران - *
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کشاورزي تحت کشت خیار با مصرف بالاي کود  بررسی مقدار عناصر سنگین در خاك
 شیمیایی فسفاته

 
 *هاجر مریخ پور

 
 

 چکیده:
بررسی آلودگی ناشی از عناصر سنگین بر محیط خاك و سلامت انسان و کنترل آن یکی از موضوعات مهم و اصلی در تحقیقات مقدمه و هدف: 

میایی فسفاته به دلیل ناخالصی موجود در این کودها موجب تجمع عناصر زیست محیطی می باشد. از آنجا که مصرف طولانی مدت کودهاي شی
سنگین در خاکهاي کشاورزي می گردد، این مطالعه با هدف اندازه گیري مقدار عناصر سنگین و آلودگی ناشی از آنها در خاکهاي کشاورزي تحت 

 کشت خیار در استان همدان صورت گرفته است. 
سانتی متري جمع آوري شد. و غلظت کل عناصر آرسنیک، آهن، روي، سرب، کادمیوم،  0-20ك سطحی از عمق نمونه خا 60تعداد روش کار: 

 کروم، مس، منگنز و نیکل در آنها تعیین گردید. 
اشد، می ب 27/0و  18/0، 14/0، 19/0، 25/0نشان داد که شاخص آلودگی در خاك براي عناصر آرسنیک، روي، سرب، کروم و مس به ترتیب  :نتایج

بدست آمد که آلودگی خاك  1/1که بیانگر عدم آلودگی خاکهاي مورد مطالعه به این عناصر می باشد. در مقابل شاخص آلودگی براي کادمیوم 
 در سطح متوسط را به این عنصر نشان می دهد. 

 
 خاك /شاخص آلودگی /عناصر سنگین /کود شیمیایی فسفاتهکلمات کلیدي: 

                                                           
 )hajar.merrikhpour@gmail.com(سدآباد، دانشگاه سیدجمال الدین اسدآبادي ا -*
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 بر برخی فراسنجه هاي خون برهاثر منابع مختلف روي 
 

 ، امیر فدایی فر ، سید محمد مهدي طباطبایی ، پویا زمانی ، جواد نصیري  *حسن علی عربی
 

 چکیده:
ها، شناخته  اثر روي بر رشد، تولیدمثل و سیستم ایمنی حیوانات ازطریق تاثیر بر فعالیت آنزیمی و بیان ژن پروتئین : مقدمه و هدف

هاي معدنی مانند روي  هاي معدنی تنظیم شده براي تغذیه حیوانات، نمک ها، منابع عمده روي در مکمل شده است. طبق گفته
 سولفات داشته است. گرچه مطالعات اخیر نشان دادند که روي مکمل شده با منابع آلی، قابلیت زیست فراهمی بالاتري داشته است. 

پـی   47/22جیره پایه حـاوي  -1گروه شامل: 4ماه به طور تصادفی به  7-6سنی س بره نر با میانگین ٲر 20در این آزمایش  :روش کار
پـی پـی ام روي    20جیره پایـه بعـلاوه    -3پی پی ام روي بصورت سولفات روي  40جیره پایه بعلاوه -2پی ام روي بدون افزودن روي 

روز طـول   70تقسـیم شـدند.این آزمـایش     پی پـی ام روي بصـورت روي پروتئینـات،    40جیره پایه بعلاوه -4بصورت روي پروتئینات 
 65و  28هـاي روز   ها قبل از نوبت غذایی صبح خونگیري بعمـل آمـد. از نمونـه    آزمایش از بره   70، 65، 30، 28، 0 کشید.در روزهاي

از گلبـول  روي سوپراکسیددیسـموت -گیري غلظت گلوکز پلاسما، فعالیت آنزیم آلکالین فسفاتاز سرم و فعالیت آنزیم مـس  جهت اندازه
آزمایش اسـتفاده شـدند. از نمونـه     28و  0هاي روز  اکسیدانی تام سرم،نمونه گیري ظرفیت آنتی هاي قرمز استفاده شد. براي اندازه

سرم استفاده شد. این آزمایش در قالب طرح کاملاً تصـادفی   Aگیري غلظت بتاکاروتن و ویتامین  آزمایش جهت اندازه 70و  30هاي 
 ها از طریق آزمون دانکن انجام شد.-و مقایسه میانگین SASافزار  ها با استفاده از نرم دادهاجرا شد. تجزیه 

داري نشـان ندادنـد    اکسـیدانی تـام و غلظـت بتاکـاروتن سـرم بـین تیمارهـا اخـتلاف معنـی          غلظت گلوکز پلاسما،ظرفیت آنتـی : نتایج
)05/0p<هـاي قرمـز بـین تیمـار یـک و بقیـه        ي سوپراکسیددیسموتاز گلبولرو-). فعالیت آنزیم آلکالین فسفاتاز و فعالیت آنزیم مس

). p>01/0داري افـزایش داد (  را بـه طـور معنـی    A). مکمـل روي غلظـت ویتـامین    p>05/0داري نشـان دادنـد (   تیمارها اختلاف معنی
وتاز شـد. امـا ظرفیـت    هـاي روي یعنـی آلکـالین فسـفاتاز و سوپراکسـید دیسـم       افزودن مکمل روي سبب افزایش فعالیت متالوآنزیم

 اکسیدانی سرم را تحت تاثیر قرار نداد. آنتی
ام روي جهت  پی پی 47/22ام روي بصورت روي پروتئینات به جیره حاوي   پی پی 20نتایج بالا نشان داد اضافه کردن : نهایی نتیجه

م روي بصورت سولفات روي و روي پروتئینات ا پی پی 40گیري شده نتایج بهتري داشته و تفاوتی با سطح  هاي خونی اندازه فراسنجه
 ندارد.

 هاي خونی روي پروتئینات، سولفات روي، بره، فراسنجه:کلمات کلیدي 
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 یم ها در گاوزاثر منابع مختلف سلنیوم بر هورمون هاي تیروییدي و برخی آن
 

 ده ، مونا علی عربی، دکتر بهروز نجف نژاد ، دکتر داریوش علیپور ، دکتر اکبر تقی زا * حسن علی عربی
 
  

 چکیده:
سلنیوم یکی از مواد معدنی کم مصرف و ضروري در تغذیه انسان و حیوانات و جزیِی ازآنـزیم گلوتـاتیون پراکسـیداز     مقدمه و هدف:

)GPX     است که با از بین بردن رادیکالهاي آزاد به سیستم ایمنی بدن کمک می کند. این عنصر همچنین بـراي سـنتز هورمـون هـاي (
) و آســپارتات CPKنقــش مهمــی دارد. بــه طــور معمــول فعالیــت آنــزیم هــاي کــراتین فســفوکیناز( T3بــه  T4تیروییــدي و تبــدیل 

) به منظور بررسی آسیب هاي بافتی اندازه گیري می شوند. با توجه به کمبود ایـن عنصـر در خـاك و گیاهـان     ASTآمینوترانسفراز(
مایش حاضر به منظور بررسی اثر مکمل هاي آلی، معـدنی و نانوسـلنیوم بـر هورمـون     اکثر مناطق ایران به خصوص استان همدان آز

 در گاو انجام شد.AST و CPKهاي تیروئیدي و آنزیم هاي گلوتاتیون پراکسیداز، 
 28ره تکرار در سه دو 3تیمار و  4راس گاو هلشتاین در غالب طرح مربع لاتین مستقل ناقص با  12در این آزمایش تعداد   روش کار:

)  4و  3،  2) تیمار شاهد کـه فقـط جیـره پایـه بـدون مکمـل سـلنیوم را دریافـت مـی کردنـد،           1روزه استفاده شدند. تیمار ها شامل 
میلی گرم در هر کیلوگرم خوراك سلنیوم به شـکل معـدنی (سـلنیت سـدیم) ، آلی(مخمـر       0.3تیمارهایی که به ترتیب جیره شاهد و 

وم دریافت می کردند. در روز صفر و روزهاي پایـانی هـر دوره آزمـایش قبـل از نوبـت غـذایی صـبح از        غنی از سلنیوم ) و نانوسلنی
 و T4جهت اندازه گیري غلظت هورمون هاي  طریق ورید ژوگولار از تمام گاوها خون گیري شد و سرم یا پلاسماي خون جدا گردید.

T3  یون پراکسیداز از کیت از کیت هاي تجاري شرکت پیشتاز طب، فعالیت آنزیم گلوتاتRANSEL   محصول شرکت سیگما و فعالیـت
AST  وCPKپارس آزمون استفاده شد. از کیت هاي 
نسـبت بـه گـروه شـاهد شـد.هم چنـین میـزان         CPKنتایج حاصل نشان داد که مکمل آلی سلنیوم باعث کاهش فعالیت آنزیم   نتایج:

ناسلنیوم کاهش معنی داري را نسبت به دو گروه دیگر نشـان داد. فعالیـت   در حیوانات دریافت کننده مکمل هاي آلی و  ASTفعالیت 
  در کلیه گروه هاي دریافت کننده منابع مختلف سلنیوم افزایش معنی داري را نسبت به گروه شاهد نشان داد. GPXآنزیم 
نسبت به گروه شاهد گردیـد.  T3 ظت و کاهش غل T3استفاده از مکمل هاي سلنیوم باعث افزایش معنی دار غلظت  گیري نهایی: نتیجه

به طور کلی نتایج نشان داد که استفاده از منابع مختلف سلنیوم موجب بهبـود سیسـتم ایمنـی و فعالیـت غـده تیروئیـد در گـاو هـاي         
 هلشتاین می شود. 

 
 گاو/ هورمون هاي تیروئیدي / گلوتاتیون پراکسیداز /سلنیومهاي کلیدي:  واژه
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لف سلنیوم بر برخی فعالیت هاي آنزیمی و هورمونی در بره هاي اثر سطوح و منابع مخت

 پرواري
 ، علی اصغر بهاري   *رضا علیمحمدي

 
 

با توجه به گزارش هاي دامپزشکان مبنی بر وجود علائم کمبود سلنیوم در بره ها و اینکه بسـیاري از منـاطق ایـران مواجـه بـا کمبـود       
در دام هاي اهلی استفاده می شوند حاوي سلنیوم بـه فـرم سـلنیت سـدیم مـی باشـند،       سلنیوم می باشد و بیشتر پریمیکس هایی که 

آزمایش حاضر به منظور بررسی اثر مکمل نمودن سلنیوم در انـواع و سـطوح مختلـف بـر برخـی فعالیـت هـاي آنزیمـی و غلطـت          
بـود کـه    6/35 ± 6/2مـاه و وزن   4-5رأس بره نر بـا سـن    30هورمون ها در بره هاي پرواري انجام شد. این آزمایش شامل تعداد 

میلـی گـرم در    06/0) جیره شاهد (جیره بدون افزودن مکمل سلنیوم، حاوي 1گروه تقسیم شدند. تیمارها شامل:  5بطور تصادفی به 
 4/0 ) جیره شـاهد + 3میلی گرم در کیلوگرم سلنیوم بصورت مخمر سلنیومی (سلنیوم آلی)؛  2/0) جیره شاهد + 2کیلوگرم سلنیوم)؛ 

میلی گرم در کیلوگرم سلنیوم بصورت سـلنیت سـدیم    2/0) جیره شاهد + 4میلی گرم در کیلوگرم سلنیوم بصورت مخمر سلنیومی؛ 
روز بـه طـول انجامیـد.     70میلی گرم در کیلوگرم سلنیوم بصورت سلنیت سدیم بودند. آزمـایش بـه مـدت     2/0) جیره شاهد + 5و 

فعالیت آنزیم گلوتاتیون پراکسیداز خون به عنوان شاخص وضعیت سلنیوم و همچنـین فعالیـت    جهت بررسی اثر مکمل هاي سلنیوم بر
آنزیم هاي آسپارتات آمینوترانسفراز، آلکالین فسفاتاز و کراتین فسفوکیناز به عنوان شاخصی از آسیب هاي بافتی و غلظـت هورمـون   

آزمـایش نمونـه گیـري از خـون انجـام شـد. ایـن         70و  35ي صفر، )، در روزها4Tیدوتیرونین ( -) و تترا3Tیدوتیرونین ( –هاي تري
میلی گرم در  4/0و  2/0و در قالب طرح کاملاً تصادفی اجرا شد. افزودن سلنیوم به میزان  2×2+1تحقیق بصورت آزمایش فاکتوریل 

 .>P)05/0ایش داد (سرم را بطور معنی داري افز 3Tکیلوگرم، فعالیت آنزیم گلوتاتیون پراکسیداز خون کامل و غلظت 
 

 سلنیت سدیم، مخمر سلنیومی، بره، شاخص هاي آسیب بافت، هورمون هاي تیروئیديهاي کلیدي:  واژه
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اثرات مقایسه اي مس و سرب بر میزان متابولیسم لوچ ماهی بهایی 

)Turcinoemacheilus bahaii( 
 

 وبی ، دکتر پدرام ملک پوريی، دکتر نصراله مح*مهرناز مقیمی
 
 

 ده:چکی
کننـده   ها از جمله فلزات سنگین به یک موضوع نگـران  اي از آلاینده ي طیف گسترده هاي شیرین به وسیله آلودگی آبمقدمه و هدف:

هاي آبـی هسـتند و    محیطی پایدار و ماندگار در محیط هاي زیست در طول چند دهه گذشته تبدیل شده است. فلزات سنگین، آلاینده
هـاي جـدي و درازمـدت در تمـام موجـودات زنـده        وارد محیط آبی، خاك و گیاهان شـده و باعـث آسـیب   از منابع طبیعی و انسانی 

ي سـمی بـراي    توانند به عنـوان یـک مـاده    هاي فراتر از حد نیاز، میشوند. هم فلزات غیرضروري و هم فلزات ضروري در غلظت می
ند اختلالات متابولیکی و تغییـر در میـزان تـنفس آبزیـان شـوند.      آبزیان به حساب آیند و باعث بروز اثرات نامطلوب فیزیولوژیکی مان

 هدف از پژوهش حاضر بررسی تاثیر آلاینده هاي استرس زا نظیر مس و سرب بر میزان متابولیسم لوچ ماهی بهایی است.

ر گرفتنـد. میـزان   مـورد آزمـایش قـرا    LC50-96hگرم جهت تعیین  07/1 ± 56/0عدد ماهی با میانگین وزنی  90در ابتدا روش کار:
عـدد   LC50  ،72دسـت آمـد. بـا توجـه بـه میـزان       میلیگـرم بـر لیتـر بـه     82/1و 43/124سمیت سرب و مس بـه ترتیـب برابـر بـا     

تیمار جداگانه در معرض مقادیر متفاوت مس و سرب از جمله تیمار کنترل، تیمـار مـس    9گرم) در  2/1 ± 59/0ماهی(میانگین وزنی 
سـاعته   24%) و همچنـین تیمـار سـرب    5روزه ( 30%)، مـس  10روزه ( 14%)، مـس  25روزه ( 7ده)، مس % غلظت کشن50ساعته ( 24

منظور تعیین میـزان   %) قرار گرفتند. سپس به 5روزه ( 30%)، سرب 10روزه( 14%)، سرب 50روزه ( 7% غلظت کشنده)، سرب 100(
اي ثبت گردید و میـزان متابولسـیم   دقیقه 8هاي زمانی تر در بازهمتابولیسم، مصرف اکسیژن هر یک از ماهیان با استفاده از رسپیروم

 ) محاسبه گردید. AS) و حدود هوازي (  MMR)، متابولیسم بیشینه (  SMRاستاندارد ( 
هاي مس و سرب (به جز تیمار در تمامی تیمار SMRدر میزان )>05/0p(دار  دست آمده نشان دهنده کاهش معنی  نتایج به نتایج: 
(  7هاي سرب روزه تنها در تیمار MMR) شده است. میزان mg O2/kg. h 42/16 ± 38/148روزه) نسبت به گروه کنترل (  30ب سر

mg O2kg/h 89/60 ± 86/978 روزه (  30) وmg O2kg/h 79/185 ± 26/1182 05/0(داري  ) افزایش معنیp< ( نسبت به گروه
د نشان داده است. حدود هوازي نیز در تمامی تیمارهاي سرب نسبت به گروه کنترل ) از خوmg O2kg/h 16/28 ± 11/822کنترل ( 

 از خود نشان داده است.  )>05/0p(افزایش معنی داري
دست آمده حاکی از افزایش نیاز اکسیژنی ماهی و واکنش ماهی براي تامین نیاز متابولیکی خود است که همزمـان  نتایج بهنهایی: نتیجه

ی ماهی در جذب اکسیژن به دلیل اثرات مخرب احتمالی مس و سرب بر بافت اپیتلیـوم آبشـش بـوده اسـت. تغییـرات      با کاهش توانای
هاي زمانی مختلف، مبین تاثیر سمی این دو عنصـر حتـی   متابولیسمی مشاهده شده تحت تاثیر مقادیر مختلف مس و سرب طی دوره

  در مقادیر کم، بر سیستم تنفسی لوچ ماهی است. 
 
 حدود هوازي /مصرف اکسیژن /لوچ ماهی بهایی /فلزات سنگین مات کلیدي:کل 

                                                           
 m.moghimi@na.iut.ac.irگروه شیلات -دانشکده منابع طبیعی -دانشگاه صنعتی اصفهان-اصفهان -کارشناس ارشد دانشگاه صنعتی اصفهان *
 



 پوستر

 

 سراسري  چهارمین کنگره
 عناصر کمیاب ایران

 مجله علمی
 همدان درمانی  نشگاه علوم پزشکی و خدمات بهداشتیدا 

 1394، بهار 1پیوست دوره بیست و دوم، شماره 

137 

 

اثر سطح و نوع مکمل مس بر فراسنجه هاي هماتولوژي، وضعیت آنتی اکسیدانی کل و 
روي سوپراکسید دیسموتاز خون در بره هاي نر-فعالیت آنزیم مس  

 
 پویا زمانی ، داریوش علیپور ، اصغر بهاري بایی ، علیطباط، حسن علی عربی ، محمد مهدي *امیرحسین دزفولیان

 
 

 چکیده:
باشد که در بسیاري از فرآیندهاي مهم بدن حضور دارد و نقـش حیـاتی را ایفـا     مس از عناصر معدنی کم مصرف میمقدمه و هدف: 

هاي  م دیگر در بافتروي سوپراکسید دیسموتاز و چندین آنزی-اکسیداز، مس cهایی چون سرولوپلاسمین، سیتوکروم  کند. آنزیم-می
ها سبب گردیده است که این عنصـر در   ). نقش مس در فعالیت این آنزیم1999پستانداران به مس وابسته هستند (آندروود و ساتل، 

ها و عملکردهاي دیگر نقش با اهمیتـی   عملکردهاي فیزیولوژیکی همچون خونسازي، سلامت سیستم ایمنی، محافظت دربرابر اکسیدان
هـاي نـر بـر برخـی      . از این رو تحقیق حاضر براي بررسی اثر دادن اشکال آلی و غیرآلی مـس از طریـق خـوراك بـه بـره     داشته باشد

 هاي خونی و فعالیت آنزیم سوپراکسید دیسموتاز طراحی گردید. فراسنجه

 ppm10- : دریافـت  1ار بود؛ تیمار استفاده شد. تیمارها از این قر 53/30راس بره نر با میانگین وزنی  25در این آزمایش از روش کار: 
 Bioplexمـس بـه شـکل مـس پروتئینـات (      ppm10: 3مس به شکل سولفات مـس، تیمـار    ppm20: 2مس، تیمار  مس به شکل سولفات

از گوسـفندها خـونگیري شـد. بـه منظـور       65و  28، 0مس به شـکل مـس پروتئینـات. در روزهـاي      ppm20: 4شرکت وتاك) و تیمار 
و بر اساس دستورالعمل سازنده آن انجام شـد.   Randoxساخت شرکت  RANSODبا استفاده از کیت  SODیزان آنزیم گیري م اندازه

) تعیـین  1997مطـابق روش میلـر و همکـاران (    Cayman Chemical AntioxidantAssay Kitاکسیدانی تـام توسـط کیـت     ظرفیت آنتی
 ) عمل شد.1974هاي سرم مطابق روش شوسینسکی و همکاران ( نمونهگیري میزان سرولوپلاسمین در  گردید. به منظور اندازه

 Cpداري بر سطح  مشاهده شد. نوع مکمل تاثیر معنی 65و سپس کاهش آن در روز  28تا روز  SODروند کلی افزایش فعالیت نتایج: 
 ).P>001/0سرم داشت (

 رولوپلاسمینس /هماتولوژي /آنتی اکسیدان /سوپراکسید دیسموتاز /مس کلید واژه ها:
 

                                                           
 (amir.dezfoulian@gmail.com)گروه علوم دامی-دانشکده کشاورزي-همدان -کارشناسی ارشد دانشگاه بوعلی سینا  - *
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 رزن استان همدان زمینی دشتدر منابع آب زیر رويتوزیع مکانی 
 
   

  *مریم جمالی
 
 
 

 چکیده:
زمینی تـأمین  شیرین مورد نیاز در کشور از منابع آب زیر درصد آب 90خشک جهان قرار گرفته و ایران در کمربند خشک و نیمه مقدمه و هدف:

شهري، در ایـن   يتوسعه و هاي کشاورزي، صنعتیفعالیت اثر در زیرزمینی آب منابع کیفیت کاهش و زون آلودگیشود. با توجه به افزایش روزافمی
اقـدام   1391بندي در طی فصول بهار و تابسـتان  زمینی دشت رزن و تهیه نقشه پهنهروي در منابع آب زیر عنصر بررسی غلظتپژوهش نسبت به 

 شد.  
غلظـت   گیري شـد. و دما در محل اندازهpH  برداري و پارامترهاي حلقه چاه در سطح دشت، نمونه 20ادفی از بدین منظور به طور تص روش کار:

 ها بعد از طی مراحل آماده سازي آزمایشگاهی توسط دستگاه نشر اتمی قرائت شد.روي در نمونه
 در قسمت 50/34±11/3، و28/30±42/3تان به ترتیب برابر با ها در فصول بهار و تابسنتایج نشان داد که میانگین غلظت عنصر روي نمونه  نتایج:

تر از استاندارد مـی   بیانگر آن است که میانگین غلظت این عنصر کم WHOمیلیارد است. نتایج مقایسه میانگین غلظت عنصر مورد مطالعه با رهنمود 
و  pH). همچنین نتایج تعیین همبستگی بـین  P>05/0است ( دار ف معنیباشد. نتایج مقایسه تغییرات میانگین غلظت روي بین فصول، بیانگر فقدان اختلا

 بیانگر عدم همبستگی بین پارامترها با غلظت تجمع یافته آرسنیک است. ها عنصر در نمونهاین میانگین غلظت تجمع یافته  دماي آب با
ت رزن در معرض آلودگی بیش از حد مجاز بـه فلـز سـنگین     توان اذعان نمود گرچه در حال حاضر منابع آب زیرزمینی دش می گیري نهایی: نتیجه

زیرزمینی ایـن   تواند ضمن تهدید منابع آبهاي کشاورزي و همچنین استقرار صنایع آلاینده میرویه و بلندمدت از نهادهروي نیست، اما استفاده بی
 منطقه، تبعات غیر قابل جبرانی را نیز به دنبال داشته باشد. 

 
 رزن فلز سنگین، منابع آب زیرزمینی، نقشه پهنه بندي، دشت کلمات کلیدي: 

                                                           
 )(m.jamali89msc@yahoo.com،  دانش آموخته کارشناسی ارشد محیط زیست، دانشگاه آزاد اسلامی، واحد همدان، همدان، ایران  *-
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با استفاده از روش  زدیشهر  ینیرزمیز هايدر آب ومیعنصر اوران زیناچ ریمقاد يرگی اندازه
SPE-DLLME-DTLS 

 
 *** يترشبس يپرتو ناصر،** ایدادفرنشایسته ،*بهجت  عباس ،** یکاظمالهه ،** يریوز انیدیرش محمد رضا،* یعباسامیر 

 
 

 چکیده:
 ـجد ايراه ـ يدر جسـتجو  نیباعث شده تا محقق میروز افزون به اوران ازینمقدمه و هدف:   ـ يبـرا  يدی  ـ يو جداسـاز  ظیتغل از  میاوران

 ـ یاثـرات سـم   گـر یباشند. از طـرف د  هاانوسیو آب اق یعیطب هاي) مانند آبμg L-1با غلظت کم (در سطح چند  یمنابع  ـ میاوران در  یحت
 ـ نیا يرگیاندازه يبرا ادیز تیبا حساس ياهموجب توسعه روش ز،یناچ اریبس هاي غلظت کـم شـده اسـت. در     یعنصر در سطوح غلظت

 نگـاري ¬فیط يریبا به کارگ زدیشهر  ینیرزمیز هايآب نتریدر مهم ومیاوران نیکم عنصر سنگ اریبس ریمقاد يرگی پژوهش، اندازه نیا
 .استگزارش شده  باشد،¬یم جیسن فیروش حساس ط کیکه  ییدوپرتو ییگرما یعدس

که مورد اسـتفاده در   زدیشهر  هاي ها و چشمهقنات یهستند که از برخ ینیرزمیز يآب ها قیتحق نیحوزه مورد مطالعه در اروش کار:
 عیمـا -عیما کرواستخراجیاستخراج فاز جامد  و م بیمطالعه از ترک ناند. در ایشده هیهستند، ته یدنیو مصارف آشام يبخش کشاورز

)  اسـتفاده شـده و پـس از    DTLS( ییدوپرتـو  ییگرما یعدس نگاريفیبا ط يریقبل از اندازه گ میناورا ظیو تغل يجداساز يبرا  یپخش
شده است.  یآب بررس یقیحق يها در نمونه میاوران يرگی و اندازه ظیمؤثر در استخراج، کاربرد روش در تغل هايپارامتر يساز نهیبه

جذب کم نمونـه هـا بـه کـار رفتـه       ریمقاد یبررس يبالاست که برا تیسبا حسا ينور یروش ییگرما یعدس رينگا فیط ن،یعلاوه بر ا
نسبت بـه نمونـه قـرار داشـته      نیمع يگمانه در فاصله ا کهیداخل نمونه و کمر بار شیگرما کهیاست. نشان داده شده که اگر کمر بار

 ـ اندازه يبرا دار هیزاو رمنطبقیغ دمانمدیکار از چ نیواهد آمد. در ابه دستخ تیحساس نتری شی) ، برمنطبقیباشند (روش مد غ  يرگی
 .استفاده شده است ینیرزمیز هاي در آب ومیاوران

 ـاوران یابیباز نیهمچن باشند، یم ومیاز اوران يریمقاد يحاو یقیحق هاي نمونه یتمام دگردیملاحظه نتایج: هـا   نمونـه  ي همـه  يبـرا  ومی
 زینـاچ  ریمقـاد  نیـی تع يبـرا  DTLSخـوب روش   اریصحت و دقت بس نقرار دارد که مبی ٪ 95 -107 ي هخوب است و در گستر یلخی

 .باشد یمربوط به قنات شحنه م ومیاوران زانیم نیشترآباد و بی مربوط به قنات حسن ومیراناو زانیم نی. کمترباشد یم ومیاوران
می در چند عملکـرد مهـم فیزیولـوژیکی، ازجملـه عملکـرد کلیـه، رشـد        قرارگرفتن در معرض اورانیوم محیطی، اثرات سنهایی: نتیجه

هاي هدف)به دلیل تاثیر روي مغز اسـتخوان، پتانسـیل تغییـر     استخوان وخونسازي دارد. اورانیوم جذب شده در استخوان (یکی از اندام
اشی از اورانیوم در آب مصرفی، ضروري بـه  خونسازي را دارد. بنابراین، توجه بیش از پیش به بحث شناسایی و از بین بردن آلودگی ن

 رسد. نظر می
 

 شهر یزد ،یگرمای یعدس ياورانیوم، استخراج، طیف نگار کلید واژه ها:

 ــــــــــــــــــــــــــــــ
 رانیا زد،یزد،یدانشگاه  ک،یزیدانشکده ف ،یلکولمو یگروه اتم *

 رانیا زد،یزد،یدانشگاه  ،یمیدانشکده ش ه،یگروه تجز **
 رانیتهران، ا ،یاتم يسازمان انرژ ک،یو اپت زریپژوهشکده ل ***
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 ستیز طیو گرد و غبار بر مح نیغلظت عناصر سنگ شیافزا دهیاثرات نامطلوب پد یبررس
 )AQIهوا ( تیفیو سلامت مردم شهراهواز با توجه به شاخص ک

 
 **** ، پروان خواه***فر  ي، فولاد** يرازیش يصبور  ،هزاد یموس

 
 

 چکیده:
است که در چند سال اخیر از سیر طبیعی خود خارج شـده و   ینامطلوب یطیمح ستیز يامدهایپدیده گرد و غبار از پمقدمه و هدف:

 يرا بـر رو  يانبـار یاز آن اثـرات ز  یناش يزگردهایگرد و غبار و ر ي. طوفان هامیباش یم انهیشاهد تعدد وقوع آن در منطقه خاورم
 یاز آلـودگ  یناش ـ انبـار یگذارد. با توجه به مطالعات انجام شده در خصوص اثرات ز یممنطقه  یاهیانسان، اقتصاد و پوشش گ یسلامت

هـوا جهـت    یبـر آلـودگ   یط ـیمح سـت یعناصـر گونـاگون و عوامـل ز    ریدرك بهتر تاث يبرا قیمضر، تحق نیهوا و حضور عناصر سنگ
 رسد. یبه نظر م يموجود ضرور طیتر شدن شرا میاز وخ يریشگیپ

هوا مورد استفاده پژوهشگران قرار گرفتـه اسـت کـه     تیفیشده است، جهت کنترل ک یمعرف  EPAکه توسط  AQIشاخص روش کار:
 ـدر ا ;، علاوه بـر عوامـل انسـان سـاخت     ابیو کم یعیعناصر مختلف طب یطیمح ستیز راتییتغ ریتاث د توجـه اسـت. و   مـور  نـه یزم نی

 .قرار گرفته شد یمورد بررس pubmed, google, medlineسایتهاي   نیهمچن
شهر اهواز که دراستان خوزستان و درجنوب غربی ایران اسلامی واقع شده و از جنوب با آب هاي خلیج همیشگی فارس هم مرز نتایج:

 ـفیشاخص ک یر است. بررسبرخوردا يا ژهیو تیگرد و خاك از موقع ياست در خصوص وقوع طوفانها  ـ) در اAQIهـوا (  تی شـهر   نی
 ـم نیشـتر یسـال ب  گـر ید ينسبت به ماه هـا   a = 0/05و P =0/99و بهمن با   يد يدهد که درماه ها ینشان م از لحـاظ   یآلـودگ  زانی

 دارد.   AQI< 401 "خطرناك یلیخ"و گرد خاك را در دسته  نیعناصر سنگ
می باشد که علاوه برآثار ناخوشایند بهداشتی  ییایمیش ییژگیهاي اصلی سیستمهاي عنصر سنجکاهش قدرت دید یکی از ونهایی: نتیجه

 ـیا ستمیوصدمه به عملکرد س یقلب يها يماریمثل مشکلات تنفسی و ریوي براي انسان از جمله سینوزیت، برونشیت، آلرژي و ب و  یمن
بـه   نیتنفس ذرات معلق موجود در گرد و غبار، و نفوذ عناصر سـنگ  سالمندان در اثر یافزایش عفونتهاي بیمارستانی و تنفس جهیدر نت

 ـگردد کـه همـه ا   یم يسبب آلوده کردن محیط زندگی انسانها، شیوع بیماریهاي گیاهی و کاهش تولیدات کشاورز یتنفس ستمیس  نی
 ـ  جملهشود و از  یم ياقتصاد يها انیباعث ز میمستق ریو غ میموارد بطور مستق  ـپوشـش گ  جـاد یا یاقـدامات کنترل در منـاطق   یاهی

 باشد. یم یشن يتپه ها تیجهت تثب یوانیو ح یاهیگ يکود ها ،یابانیب
 

 هوا شهر اهواز نیعناصر سنگ /گرد و غبار  /هوا تیفیشاخص ک کلید واژه ها:

 

 ــــــــــــــــــــــــــــــ
 تهران ، قاتیعلوم نحق ی، دانشگاه آزاد اسلام ی، دانشکده پزشک هیگروه تغذ*

 تهران ، تهران ی، دانشگاه غلوم پزشک ي، دانشکده داروساز يگروه داروساز**
 ،بهداشت، دانشکده عمران ، دانشگاه تهران ، تهران HSEگروه ***

 چمران ، اهواز ی؛ دانشکده بهداشت ، دانشگاه علوم پزشک ستیز طیمح یگروه مهندس****
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 شهرستان همدان 1393در سال آلودگی چاي به سرب و کادمیم رسی بر
 

 ٭٭، حشمتی٭٭زهره وند، کلامی، مشهوري، کرم بیگی، موسوي، خدادادي، یعقوبی، *ناظمی، قیاسیکرمی ممتاز ، 

 

 چکیده:
انسان در چند سال اخیر به طور گسترده اي در معرض فلزات سنگین قرار گرفته است. فلزات سـنگین منتشـر شـده     مقدمه و هدف:

ایـن ترکیبـات بـه زنجیـره غـذایی       در محیط وارد خاك و سپس مصرف محصولات کشاورزي آلوده به فلزات سنگین منجر بـه ورود 
سـرب  انسان می شود و با اثر اختصاصی روي اعصاب، کلیه، جنین، و سرطانزایی می تواند سبب آسیب جدي و حتی مرگ و میر شود. 

طبـق مطالعـات متعـدد انجـام شـده، ایـن        و کادمیم از جمله فلزات سنگینی هستند که فراوانی زیادي در محصولات کشاورزي دارند.
به بدن همـه  از این فلز مقدار کمی سرب یک فلز فاقد ارزش بیولوژیک است.  ات به میزان قابل توجهی در چاي یافت شده است.فلز

مقدار خیلی زیاد سرب در بدن می تواند پیامـدهاي نـاگواري بـه دنبـال     ورود افراد وارد می شود که معمولاً مشکلی ایجاد نمی کند. 
ورود کادمیم به بـدن   .همه اعضاي بدن، به ویژه کلیه ها و دستگاه عصبی مرکزي درگیر می شوند ایبداشته باشد. در این شرایط تقر

کنـد و   کادمیوم در ساخت هموگلوبین دخالت میهمچنین  .دهد خونی را افزایش می احتمال سرطان، کوتاهی قد، ضایعات پوستی و کم
از اجـزاي جـدایی ناپـذیر زنـدگی مـردم ایـران  بـوده و ایرانیـان یکـی از           با توجه به این که امروزه چاي یکی .شود خونی می باعث کم

کیلوگرم به ازاي هر نفر می باشد بنـابراین بررسـی فلـزات سـنگین در      1/6بزرگترین مصرف کنندگان چاي در جهان با سرانه حدود 
و طبـق  دمیم بـه روش جـذب اتمـی    این نوشیدنی پر مصرف یک ضرورت به شمار می رود. در این مطالعه اندازه گیري سـرب و کـا  

بررسی هاي انجام شده حاکی از آن است که کلیه نمونه هاي اندازه گیري شده از  انجام گرفت.  12968روش استاندارد ملی شماره 
 نظر آلودگی به سرب و کادمیم در محدوده قابل قبول قرار دارند.

بهداشتی از مراکز سطح عرضه نمونه برداري و به آزمایشـگاه ارسـال   نمونه چاي داراي مجوزهاي  16دراین مطالعه تعداد  روش کار:
جهـت انـدازه گیـري میـزان سـرب و      مورد بررسی  قـرار گرفـت.    وکادمیم  سرب آلودگی به از نظر میزانشد. نمونه هاي ارسالی 

درجه سانتیگراد داخل  400ماي سپس در د و شده سوزانده داخل بوته چینی گرم نمونه زیر هود 5 کادمیم موجود در نمونه ها ابتدا
ه شد. خاکستر حاصل توسط اسید نیتریک نرمال حـل شـده و بـا اسـتفاده از دسـتگاه اتمیـک       ساعت قرار داد 6کوره الکتریکی به مدت 

 ابزربشن اندازه گیري شد.
گرم در لیتـر بدسـت آمـد. لازم    میلی  63/0نمونه بررسی شده برابر با  16در این مطالعه میانگین سرب بکار رفته در چاي در  نتایج:

به ذکر است که سرب اندازه گیري شده در هیچ یک از نمونه ها از محدوده استاندارد تجاوز نکـرد. بـر اسـاس قـوانین و اسـتاندارد      
میلـی گـرم درلیتـر و ایـن مقـدار در مـورد       1به تصویب رسید حداکثر مجاز سرب در چاي  1396که درسال  623ملی ایران شماره 

میلی گرم در لیتر می باشد. با توجه به حد مجاز آلودگی چاي به کادمیم نیز کلیـه نمونـه هـاي انـدازه گیـري شـده در        1/0 کادمیم
 میلی گرم در لیتر بود. 04/0نمونه  16محدوده مجاز قرار داشتند و میانگین بدست آمده براي 

تایید وزارت بهداشت از نظر مقادیر سـرب و کـادمیم در حـد     نتایج بدست آمده حاکی از آن است که نمونه هاي مورد نهایی: نتیجه
مجاز ومورد قبول از نظر استاندارد ملی ایران بوده است. آن چه که مسلم است به منظور حفـظ سـلامتی بایسـتی از مـواد مرغـوب      

ت نازل بـه بـازار مصـرف عرضـه     مورد تایید وزارت بهداشت استفاده شود و همچنین متولیان امر از از ورود کالاهاي تقلبی که با قیم
می شود جلوگیري کنند. همچنین عرضه گسترده انواع چاي داخلی و خارجی و مصرف روز افزون آن نیازمند تحقیقات گسترده تـري  

 در رابطه با منافع و مضرات ترکیبات موجود در این نوشیدنی پر مصرف می باشد.

 اتمی فلزات سنگین/ چاي/ سرب/ کادمیم/ جذب کلمات کلیدي:
                                                           

 ایران, همدان ,دانشگاه علوم پزشکی همدان, وداروآزمایشگاه کنترل مواد غذایی معاونت غذا   *
 بیوشیمی و تغذیه، دانشکده پزشکی، دانشگاه علوم پزشکی همدان گروه ٭٭
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The role of elemental Zinc as therapeutic and targeting pharmacodynamics purposes 
 
maryam mousazadeh * , ali saboori shirazi , ziaodin mazhari  
 
* Ashrafi esfahani street maryam.mousazadeh11@yahoo.com 
 
 Zinc is an essential mineral that is present naturally in some foods, added to others, and is 
also available as a dietary supplement. Zinc is also found in many cold lozenges and some 
over-the-counter drugs sold as cold remedies. Zinc is also available in salt form for a variety 
of therapeutic uses. Zinc is absorbed primarily from the duodenum in the small intestine. It 
binds to many proteins in plasma including albumin. Food and beverages reduce the uptake 
of zinc. The major stores of zinc are in skeletal muscle, skin, hair, nails, spermatozoa, choroid 
of the eye, bone, and the pancreas. The exact mechanism of action of zinc is not known. Zinc 
is required for the optimum function of as many as 300 enzymes. Zinc interacts with 
metallothionein which probably plays a role in the tissue localization of zinc. The interaction 
of zinc with proteins helps explain the role of zinc in the regulation of  DNA and RNA 
synthesis. Zinc can interact with protein kinase C, a critical enzyme in the signal transduction 
pathway elicited by membrane receptor activation followed by enhanced phosphoinositol 
turnover. Zinc has been used for many therapeutic purposes including as an anti-itching 
agent, cold/cough agent, eye wash, for hemorrhoids, as a parenteral mineral trace mineral, 
skin protectant, throat agent and dietary supplement. Zinc sulfate has been used with various 
degrees of success in acne vulgaris and other skin problems; acrodermatitis enteropathica, 
anorexia nervosa, arthritis, diarrhea and malabsorption syndromes, eye irritation, infection 
control, infertility, senile dementia, sickle cell anemia, thalassemia major, and the common 
cold.  
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ارزیابی میزان فلزات سمی کادمیوم، سرب، جیوه و آرسنیک درآب هاي آشامیدنی در 

 شهر خرم آباد
    

  *روشنک هدایتی فر
 

 چکیده:
نگین هستند مهمترین نگرانی از فلزات سنگین مثـل آرسـنیک ، جیـوه،    مهمترین آلاینده ها مخصوصا در آب، فلزات س مقدمه و هدف:

 سرب و کادمیوم خاصیت تجمعی آنها دربدن می باشد این فلزات در آب وهوا و موجودات زنده یافت می شوند.

رم آبـاد  در مطالعه حاضر به ارزیابی میزان فلزات آرسـنیک، جیـوه، سـرب و کـادمیوم در آبهـاي آشـامیدنی در شـهر خ ـ        روش کار:
نمونه آب در جمع آوري شد پس از جمع آوري نمونه ها و انتقـال بـه آزمایشـگاه معاونـت غـذا و دارو       50پرداخته شد بدین منظور 

نمونه هـا آمـاده شـدند کـادمیوم و سـرب بـه اسـتفاده از دسـتگاه اتمیـک           AOACدانشگاه علوم پزشکی لرستان با استفاده از روش 
 . فیتی و جیوه و آرسنیک توسط دستگاه اتمیک ابزوربشن مجهز به بخار سرد تعیین مقدار شدند.ابزوربشن مجهز به کوره گرا

 .بود =mg/l 0.21=Pb mg/l, 0.01mg/l, Cd=0.06  mg/l, As= 0.009 Hgنتایج حاصل از این تحقیق  نتایج:
ئمی و بررسی آلاینده ها از جمله فلزات سنگین و با توجه به مهم و حیاتی بودن آب و لزوم رعایت بهداشت آن، کنترل دا نهایی: نتیجه

 . سمی حاصل از زباله هاي مختلف شیمیایی ضروري به نظر می رسد. کلمات کلیدي: کادمیوم، سرب، آب
 

 آب /سرب /کلید واژه ها: کادمیوم
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بررسی میزان فلوراید و تعیین منشا احتمالی آن در منابع آب زیرزمینی دشت 
 ان لرستانرومشگان، است
 

 
 ، علی خداکرمی فرد *زهرا خداکرمی فرد

 
 

 چکیده:
منطقه رومشگان در جنوب غربی استان لرستان و در شهرستان کوهدشـت واقـع شـده اسـت. منـابع آب زیرزمینـی       مقدمه و هدف: 

پژوهش بررسـی رونـد    رسد. هدف از اینمهمترین و تنها منابع آب این منطقه است که به مصارف آشامیدنی، خانگی و کشاورزي می
شناسـی و فعالیتهـاي بشـرزاد     تغییرات عناصر اصلی به همراه فلوراید در آب منطقه، میزان ارتباط آنها با یکدیگر و رابطه آنها با زمـین 

 حوضه است
 دهنـده حضـور   به این منظور، ابتدا جنس سازندهاي ارتفاعات محصورکننده حوضه مورد بررسی قـرار گرفـت کـه نشـان    روش کار: 

هـا در   دست حوضـه اسـت. گفتنـی اسـت تمـامی چـاه       سازندهاي کربناته در بالادست حوضه و سازندهاي تبخیري گچساران در پایین
 .برداري به عمل آمد. نمونه 1389نمونه آب زیرزمینی در آبان  25اند. پس از آن از  رسوبات آبرفتی عهد حاضر حفر شده

هـاي آمـاري ماننـد مـاتریس      روابـط بـین منـابع آب و نیـز عناصـر محلـول در آب ازروش      علاوه بر این، به منظور درك بهتر نتایج: 
دهـد از  ، استفاده شد. نتـایج آزمایشـات اولیـه نشـان مـی     SPSSافزار  اي با استفاده از نرم همبستگی، تحلیل مؤلفه اصلی و تحلیل خوشه

شیمیایی از جمله سدیم، سـولفات، کلـر، هـدایت الکتریکـی و      دست برخی از عناصر اصلی و پارامترهاي فیزیکو  بالادست به سمت پایین
 کل جامدات محلول افزایش و بیکربنات کاهش نشان می دهد.

اي باشند. همچنین تحلیـل خوشـه  نتایج حاصل از تحلیل مؤلفه اصلی بیانگر حضور عناصر مختلف در گروههاي مختلفی مینهایی:  نتیجه
کرد و نشان داده شد که منابع آب موجود در پائین دست کاملاً به لحاظ ترکیب با بقیه منابع آب بندي  منابع آب را به سه دسته طبقه

منفـی   pHکربنـات و  دهد که همبستگی فلوئور با کلسیم، سدیم و سولفات مثبت و با بیمتفاوت است. ضریب همبستگی یونها نشان می
هـاي پـائین   کلسیک و سدیک و نمونـه -کربناته منیزیکهاي بالادست بینهدهد که تیپ و رخساره نمواست. نمودار پایپر نیز نشان می

  دست سولفاته سدیک است. 
 

 آمار /شناسی زمین /فلوراید /سازند /رومشگانکلید واژه ها:
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 )(khodakaramizahra@yahoo.comفناوري
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 1392بررسی آلودگی فلز سنگین کروم در آب رودخانه اهرچاي در سال 
 
   

 ، اسماعیل قربانی *شهلا جعفرزاد
 
 
 

 :چکیده
کروم یکی از فلزات سنگین تجاري بسیار مهم با کاربردهاي فراوان می باشد. کروم فعـال بیولـوژیکی، یکـی از عناصـر      مقدمه و هدف:

بار سـمی تـر از کـروم سـه ظرفیتـی اسـت. و ترکیبـات ناشـی از آن          1000تا  100ضروري براي بدن می باشد. کروم شش ظرفیتی 
براي پوست و موکوس هاي بدن محرك بوده و باعث بروز واکنش هاي حساسـیتی در پوسـت   سرطان زا می باشد. ترکیبات کرومی 

و ریه می شود. از آنجاییکه احتمال ورود این فلزات به منابع آب از طریق آلاینده هاي محیطی است لذا این مطاالعه به منظـور تعیـین   
 نه منطقه ارسباران و شهرستان اهر است انجام پذیرفت.  غلظت فلزات سنگین در رودخانه اهرچاي که به عنوان مهم ترین رودخا

ایستگاه هیدرومتري در طول رودخانه ودر دو فصل پـر بـاران    6مقطعی بوده و نمونه برداري در  -مطالعه از نوع توصیفی روش کار:
نمونـه بـراي سـنجش فلـز      12نمونه و در مجموع طی دو فصـل   6انجام یافت. در هر فصل  1392(بهار) و کم رباران (تابستان) سال 

) و برداشت و در آزمایشگاه براساس روش استاندارد متد با دستگاه جذب اتمی اندازه گیـري شـد. بـراي تجزیـه و تحلیـل      crسنگین( 
استفاده گردید. همچنـین مقـادیر میـانگین غلظـت کـروم فـوق در نمونـه هـاي آب بـا           Excel) و SPSS ver(17داده ها از نرم افزار 

 مقایسه شد. T-testدهاي مربوطه به وسیله آزمون استاندار
% نشان داد که تفاوت معنی داري در غلظـت کـروم در ایسـتگاه هـاي     95نتایج تجزیه آنالیز واریانس داده ها در سطح اطمینان  نتایج:

) میلی گرم در لیتـر و  008/0و 028/0مختلف در دو فصل بهار و تابستان وجود دارد. توزیع تغییرات فصلی میانگین غلظت فلز کروم (
 مقادیر حداکثر این فلزات مربوط به فصل پرباران و نواحی پایین دست رودخانه است .

مقادیر کروم در آب رودخانه اهرچاي نسبت به استانداردهاي ملی و بین المللـی آب آشـامیدنی ، کـاربري کشـاورزي و      نهایی: نتیجه
بول قرار دارد، در حال حاضر در برخی ایستگاه هـا غلظـت کـروم از حـد مجـاز حیـات       شیلات و حیات آبزیان در حد مطلوب و قابل ق

 آبزیان بالاتر است
 

 اهرچاي /جذب اتمی /آب سطحی /کروم /آلودگی کلید واژه ها:
 

                                                           
 کارشناسی ارشد رشته سم شناسی، دانشکده تحصیلات تکمیلی، دانشگاه آزاذ اسلامی واحد اهر، اهر، ایران -کارشناس ارشد سم شناسی   - *

sh_jafarzade62@yahoo.com)( 
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 (مطالعه موردي مخازن نفتی افق قشم) از مخازن سوخت ناشی مدلسازي آلودگی آب
 
 

**،ساناز تجزیه چی*عبدالرضا کرباسی
 

 
 

 چکیده:
باشـند. در   ها، مخازن ذخیره سـوخت مـی   ها در پالایشگاه یکی از منابع اصلی آلودگی آب و تلفات نفت خام و فرآورده مقدمه و هدف:

برداري از این مخازن، هیدروکربورهاي نفتی ممکن است به آب راه پیدا کنند و این مسأله منجر بـه هـدر رفـتن مـاده بـا       روند بهره
 .هدف از تحقیق حاضر تعیین نوع و گونه هاي عناصر سنگین و سمی در آبهاي ساحلی قشم استشود. میارزش هیدروکربور 

ایسـتگاه   12جهت برآورد میزان آلودگی آب غلظت عناصر در آب خلیج فـارس در محـدوده اثـرات مسـتقیم پـروژه در      روش کار: 
به ترتیـب بـراي بدسـت آوردن     مدلسازي آلودگی آب، MVSPو  HSCنمونه برداري گردید و سپس از دو نرم افزار، تحت عناوین 

در آب خلیج فارس و نرم افزار بعدي هـم   pH-Eh، وضعیت گونه سازي عناصر سنگین را در محدوده هاي مختلف Eh/Phنمودارهاي 
 براي رسم دندگرام آنالیز خوشه اي  بهره گرفته شد. 

د به صورت یونهاي آزاد ظاهر شـوند. سـرب و منگنزوکبالـت و روي و نیکـل     می توانن Cu و  Cdکه نتایج تحقیق نشان می دهد نتایج: 
 NiOو Cu2Oبـه صـورت    NiوCuدر آب خلیج فارس وجـود دارنـد. گونـه سـازي     NiOHوCoOHو ZnOHوMnOH و  PbOHبصورت 

بـه صـورت    نیـز  دیوماست. این پدیده ممکن است تا حدودي تغییرات در نرخ لخته سازي فلزات مورد مطالعه را توجیـه نمایـد. وانـا   
ترکیب با هیدروژن موجود می باشد.چون تمامی  عناصر مورد مطالعه در  ایستگاه هاي نمونه برداري بین دو خط محدوده پایـداري  

.از طرفـی   پایداري برخوردار هستند ،هیچ گونه خطر آلودگی و سمیت در حال حاضر در محیط وجـود نـدارد  و آب واقع شده اند از 
بطـور همزمـان در    pHو  Ehحاکی از آن است که میباشد که pHو  Eh عدم ارتباط بین دو پارامترخوشه اي نشان دهنده نتایج آنالیز 

در آینده نزدیک می توان انتظـار   است نزدیک به صفر (کمی متمایل به منفی) Ehآبهاي ساحلی قشم عمل نکرده و از آنجاییکه مقدار 
 سواحل قشم داشت.افزایش غلظت فلزات سنگین را در آبهاي 

 
 / عناصر سنگین/ نفتHSC،MVSP /مخزنآلودگی آب،کلمات کلیدي: 

 

                                                           
 akarbassi@ut.ac.irه محیط زیست ، دانشگاه تهران،ایران   دانشکدگروه محیط زیست،*

 ،دانشکده محیط زیست و انرژي ، واحد علوم و تحقبقات ، دانشگاه آزاداسلامی،تهران،ایران  گروه محیط زیست**
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محیطی فلزات سنگین در منابع خاك منطقه افیولیتی کدکن با استفاده از  ارزیابی زیست
 هاي آلایندگی خاك شاخص

 
 *اسحاق نظري

 
 

 چکیده:
غـرب   هـاي شـمال   منطقـه کـدکن کـه در مجـاورت بـا افیولیـت      در این مطالعه تأثیر آلایندگی فلزات سـنگین بـر منـابع آب و خـاك     

هـاي   حیدریه قرار دارد موردبررسی قرار گرفت. فلزات سنگین که از جملـه عناصـر کمیـاب موجـود در طبیعـت هسـتند از راه       تربت
نمونـه خـاك    7در  Crو  Cd ،Pb ،Ni ،Coشوند. در این مطالعـه عناصـر    مختلفی مانند استنشاق، غذا، آب و پوست وارد بدن انسان می

هـا داراي   آنالیز گردیدند. نتایج حاصل از این آنالیزهـا نشـان داد کـه اکثـر نمونـه     فیتی) اگرره وـه کـز بـ(مجه AAS  وسیله دستگاه به
از جمله  باشند. مواجه انسان با این عناصر مشکلاتی هاي خاك می مقادیر بالایی از فلزات سنگین کادمیوم، نیکل، کبالت و کروم در نمونه

ها را در پی خواهـد داشـت. جهـت بررسـی عناصـر       هاي کلیوي، مشکلات بینایی و انواع سرطان هاي قلبی، اثرات عصبی، بیماري ناراحتی
هاي آلایندگی خاك استفاده شد و میـزان تـأثیر فلـزات سـنگین در آلـوده شـدن        هاي منطقه موردمطالعه از شاخص آلاینده در خاك

هـاي   ها و سـنگ  هایی که از خاکهاي نزدیک به سرپنتینیت زیابی قرار گرفت، که طی آن مشخص شد که، نمونهخاکهاي منطقه مورد ار
هـا داراي   ) تمام نمونـه Cdآلودگی ( ) بسیار بالا بوده و ازنظر شاخص درجهCfآلودگی ( شده بودند داراي ضریب اولترامافیک برداشت

هاي  هایی که از خاك ها است. نمونه ) مربوط به نمونه خاك مجاور سرپانتینPLIی (باشند. بالاترین شاخص بارآلودگ آلودگی می درجه
) RI) و ضریب خطر (Eriشناختی ( شده بودند، داراي بالاترین خطر بالقوه بوم هاي اولترامافیک برداشت ها و نهشته نزدیک به سرپانتین

هـاي   آلـودگی کـروم، کبالـت، نیکـل، کـادمیوم و سـرب در نمونـه       دهنده  ) نشانIgeoباشند. نتایج حاصل از شاخص زمین انباشت ( می
شـدگی، کبالـت    ) مشـخص شـد کـه عنصـر سـرب داراي کمتـرین غنـی       EFشـدگی(  باشد. با محاسبه ضریب غنی هاي منطقه می خاك
در منطقـه بـه    کننده خاك شدگی هستند. منابع آلوده شدگی بالا و کروم و نیکل داراي بیشترین غنی شدگی متوسط، کادمیوم غنی غنی

 شوند زاد (شامل لیتولوژي حاکم بر توالی افیولیتی منطقه) و بشرزاد (شامل معدنکاري، کشاورزي و غیره) تقسیم می دو گروه زمین
 کدکن. /افیولیت /شاخصهاي آلودگی خاك /فلزات سنگین کلمات کلیدي: 

                                                           
 )e_nazari_664@yahoo.com(دانشجوي کارشناسی ارشد *
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 پایش تاثیرات خشکسالی بر میزان غلظت پرتوزایی دریاچه ارومیه
  

 *د تقی اسماعیلی قشلاقیمحم
 

 چکیده
آمد که اکنون بخش هاي عمده آن بـه دلایـل    دریاچه ارومیه پس از بحر المیت دومین دریاچه شور جهان از نظر شوري بحساب می 

صحیح از منابع آبی منطقه می باشد خشک شده  گوناگونی که اهم آنها خشکسالی هاي به وجود آمده و برداشت هاي بیش از حد و نا
نمونه خاك و رسوب، یـک   22است. در این مطالعه میزان پرتوزایی طبیعی منطقه مورد بررسی قرار گرفته است. جهت این کار تعداد 

نمونه نمک دریاچه، شش نمونه آب آشامیدنی، یک نمونه آب دریاچه و سه نمونه از آئروسل هاي هوا نمونه برداري گردید. میـزان  
ایستگاههاي ذکر شده اندازه گیري شد. نتایج این مطالعه نشان مـی دهـد کـه مقـدار غلظـت رادیـو        تندي دز گاماي محیطی در تمام

نوکلئیدهاي ساطع کننده آلفا و گاما در آب بسیار ناچیز و کمتر از حد آشکار سازي سیستمهاي شـمارش مـی باشـد. در نمونـه هـاي      
-، تـوریم  Bq.kg-124 بــــــرابر  238-، اورانــیم  Bq.kg-1 522در حـدود   40–رسوب و خاك دریاچه مقدارمتوسط غلظت پتاسیم 

-، اورانـیم   Bq.kg-1400حــدود 40-می باشد. متوسط غلظت این رادیو نوکلئیدها در دنیا بـــراي پتاسیم  Bq.kg-128 حدود  232
هـاي گـردآوري    در نمونـه  می باشد. مقدار غلظت این رادیـو نوکلیئـدها   Bq.kg-130برابر  232-، تــــوریم Bq.kg-135برابر 238

است. میانگین تندي دز گامـاي محیطـی در منطقـه     شده از هواي منطقه نیز کمتر از میزان حد آشکارسازي سیستمهاي شمارش بوده
نانو سیورت بر ساعت اندازه گــیري گردیده است. بر اساس نتایج بدست آمده، ایـن منطقـه از نظـر پرتـوي، در حـد       77نیز حدود

 می باشد.   زمینه وطبیعی

                                                           
 )mhesmaili@aeoi.org.ir( امور حفاظت در برابر اشعه -انرژي اتمی  سازمان -انتهاي کارگر شمالی  -تهران  -انرژي اتمی  - *
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ناشی از مواد  DNAبیوسنسورهاي میکروبی: روشی نوین در تشخیص آسیب هاي 
 شیمیایی جهش زا 

 
   

 *مریم مظاهري تهرانی
 
 
 

 چکیده:
 

مـی شـوند.    DNAسابقه و هدف مواد ژنوتوکسیک و جهش زا گروهی از مواد خطرناك می باشند که باعث آسـیب   مقدمه و هدف:
ث تغییراتی در اطلاعات ژنتیکی سلول شده که منجر به جهش در سلول و در نهایت سرطان خواهد شد. در دهه این مواد شیمیایی باع

اخیر تحقیقات زیادي در زمینه تشخیص سریع مواد جهش زا از جمله استفاده از بیوسنسورهاي میکروبی تشخیص دهنده آسـیب هـاي   
DNA      انـایی ترکیـب یـک حسـگر بیولوژیـک (     انجام شده است. بیوسنسـور ابـزار ردیـابی اسـت کـه توbioreceptor    را بـا یـک مبـدل (

)transducer داشته و در نتیجه امکان تشخیص سریع و درست آنالیت ها را در زمینه هاي مختلف پزشکی، مانیتورینگ محیطی، صنایع (
باکتري است. این مقاله مروري بـر   DNAغذایی و دفاعی فراهم می کند. ساخت این نوع از بیوسنسورها براساس سیستم هاي ترمیم 

 .کاربرد بیوسنسورهاي میکروبی جهت شناسایی و غربالگري سریع انواع مواد ژنوتوکسیک و جهش زا در محیط می باشد.
 

، متیـل ان نیتـروزو ان متیـل    Cدر این تحقیق از مواد شیمیایی ژنوتوکسیک مختلف ماننـد نالیدیکسـیک اسـید، میتومایسـین      روش کار:
، فنل و پراکسـید هیـدروژن اسـتفاده شـده اسـت. همچنـین بـه منظـور طراحـی و سـاخت           Dین، نیتروز اکسید، اکتینومایسین گوانید

مـورد   laczو  lux ،gfpو ژن هـاي گزارشـگر    rec A ،uvr A  ،nrd A ،umu CDبیوسنسور پروموترهـاي سـه ژن اشریشـیا کلـی شـامل      
 استفاده قرار گرفت.

 
ماننـد نالیدیکسـیک    DNAپاسخ خیلی قوي نسبت به مواد ژنوتوکسـین آسـیب رسـان     BBTNrdAبیوسنسور  نتایج نشان داد که نتایج:

، متیل نیتروزو ان متیل گوانیدین و نیتروز اکسید داشته و در مقابل پاسخی به مواد اکسیداتیو مانند فنـل بـه غیـر     cاسید، میتومایسین
خیلی حساس تـر و اختصاصـی تـر نسـبت بـه دو مـاده ژنوتوکسـین اکتینـو          rec A: gfpاز آب اکسیژنه نشان نداد. همچنین بیوسنسور 

 و متیل نیتروزو ان متیل گوانیدین عمل کرده و در مقابل حساسیتی به سایر مواد شیمیایی نشان نداد.   Dمایسین 
 

ا نشان می دهـد. در سـال هـاي    مطالعه حاضر، کاربرد تعدادي از بیوسنسورهاي میکروبی جهت شناسایی مواد جهش زا ر نهایی: نتیجه
نوترکیـب توسـعه فراوانـی یافتـه اسـت. بـا اسـتفاده از ایـن تکنیـک           DNAاخیر ساخت بیوسنسورهاي میکروبی با استفاده از تکنولوژي 

                                                           
 (m_mazaheri2006@yahoo.com)  دانشجو دکتري میکروبیولوژي دانشگاه آزادواحد علوم تحقیقات -  *
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ز و باکتریها به حضور مواد شیمیایی و استرس هاي فیزیولوژیک از طریق سنتز پروتئین هاي گزارشگر مانند لوسـیفراز، بتاگالاکتوزیـدا  
 DNA پروتئین سبز فلورسنت پاسخ می دهند. بیوسنسـورهاي میکروبـی مـی تواننـد راحـت تـر و سـریع تـر عوامـل آسـیب رسـان           

)(genotoxicant agent   را در مقایسه با تستAmes  .و سایر روشهاي موجود تشخیص دهند 
 

 ترمیممکانیسم  /جهش /DNAآسیب /بیوسنسورمیکروبی /مواد ژنوتوکسیک کلید واژه ها:



 پوستر

 

 سراسري  چهارمین کنگره
 عناصر کمیاب ایران

 مجله علمی
 همدان درمانی  نشگاه علوم پزشکی و خدمات بهداشتیدا 

 1394، بهار 1پیوست دوره بیست و دوم، شماره 

151 

 
 

 هنگام و درمان سرطان عناصر کمیاب رادیواکتیو و کاربرد انها در تشخیص زود
 

 مجتبی امیري
 

مهمترین کاربرد پزشکی عناصر کمیاب رادیواکتیو در مقوله درمان و تشخیص سرطان می باشد. با توجه به تغییرات بیوشیمیایی در 
مولکولی براي تعیین مرحله بیماري، انتخاب بیماران بر حسب پاسخ به درمان مراحل اولیه سرطان، از این کاوشگرهاي تصویربرداري 

، 111-، ایندیم67-و نیز تاثیر داروها بر فرایند درمان می توان استفاده نمود. امروزه از رادیونوکلئیدهاي نشر دهنده گاما نظیر گالیم
منظور تصویربرداري در تشخیص زود هنگام سرطان استفاده می بعنوان ردیابهاي رادیواکتیو ب 201-و تالیم 99-تکنسیم نیمه پایدار

شوند. این ردیابها معمولا رادیوایزوتوپهاي با نیمه عمر کوتاه می باشند که با اتصال به ترکیبات شیمیایی منجر به موشکافی فرایندهاي 
ان می باشد. بطور کلی رادیوتراپی عبارت فیزیولوژي در بدن بیمار می گردند. از دیگر کاربردهاي رادیونوکئیدها در درمان سرط

است از درمان با عناصر کمیاب رادیواکتیو که به صورت گزینشی در بافتهاي بدن تجمع کرده و با نشر ذرات بتا باعث اسیب به 
و  89-انسیمبراي درمان سرطان تیروئید و نیز پرکاري آن، کلرید استر 131-سلولهاي سرطانی می شوند. بعنوان مثال از سدیم یدید

براي درمان تومورهاي بدخیم سلولهاي مغز استخوان استفاده  166-در درمان سرطانهاي استخوان پیشرفته، هلمیم 153-ساماریم
می شود. رادیوایزوتوپهاي نشر دهنده بتا با انرژي کمتر در درمان تومورهاي کوچکتر و نشر دهنده هاي بتا با انرژي بیشتر براي 

بدلیل تلفیق دو  198-به رادیونوکلئیدهایی نظیر طلاي "ترانوستیک"رگتر بکار می روند. امروزه واژه جدید درمان تومورهاي بز
ویژگی درمان و تشخیص اطلاق می گردد. این گروه از رادیوایزوتوپها با توجه به دارا بودن هر دو قابلیت تحقیقات رو به رشدي را 

به خود اختصاص داده اند
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 در اکتشاف عناصر پرتوزا ییهوا کیزیژئوف هاي و داده ايرهماهوا ریتصاو قیتلف
 
 

 *، محمدزاده ** نیمع ییکتای، *ی نژادنیرا یی، رضا* یحسنلوئ زادهوسفی

 
 

 چکیده:
 رادیومتري هايداده اکتشافی ابزار بهترین مطالعه مورد يمحدوده یکدر  پرتوزا عناصر پراکندگی بررسی براي :مقدمه و هدف

 دگرسانی گرمابی دراثر .کرد استفاده شده دگرسان مناطق شناساییبراي  توانهاي سنجش از دور می و ازروش دهستن برد هوا
رسی  هايازکانی اپیدوتوکلریت و برخی کلسیت، دار، پتاسیم فلدسپارهاي بیوتیت، سریسیت، مانند هاییکانی هاي آتشفشانیسنگ
  .اي بارزسازي نمودماهواره تصاویر آنالیز از تفادهاس با توانمی را هاکانی میشوند که این تشکیل

-ازروش بااستفادهي پاریز در استان کرمان در منطقه ي استرهسنجند هوایی وتصاویر ژئوفیزیک هايدر این تحقیق داده: روش کار

هاي رادیومتریک و تصاویر در این مطالعه به تلفیق داده ند.گرفتو نسبت باندي مورد بررسی قرار ي اصلیهاي آنالیز مولفه
ي بین وجود و عدم وجود مواد پرتوزا (اورانیوم، توریم و رابطه شدهدگرسان مناطق اي پرداخته شده و پس از شناساییماهواره

 . پتاسیم) ومناطق با شدت میدان مغناطیسی بالا توضیح داده شد
 ژئوفیزیک هايداده به نسبت صحت بیشتري با را ي مواد پرتوزادارا مناطق اي،ماهواره هايداده کهدهد نتایج نشان می: نتایج

 .کنندمی مشخص
 

 پاریز ،یژئوفیزیک هوای يداده  ،يعناصر پرتوزا، تصاویر ماهواره ا کلید واژه ها:

 

 ــــــــــــــــــــــــــــــ
 رانیکرمان،ا شرفتهیپ يو فناور یصنعت یلیتکم لاتیتحص وتر،دانشگاهیراکتور، دانشکده برق و کامپ-يهسته ا یمهندسگروه *
 رانیکرمان،ا شرفتهیپ يو فناور یصنعت یلیتکم لاتیسنجش از دور، دانشکده عمران، دانشگاه تحص یگروه مهندس *
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ارزیابی اثرات سه مخلوط هضمی بر درصدهاي بازیافت و حدهاي تشخیص در 
و براي آنالیز عنصر جیوه در گوشت هاي نگهداري گوناگون هضم مایکرووی هاي زمان

 اسپکترومتري نشري -قرمز با استفاده پلاسماي زوج شده القایی
 

 اصغر مهري ، سید سیاوش ساعی دهکردي  ، علی  *سعید ساعی دهکردي 
 
 

 چکیده:
 

ست. اهداف شـامل  ا توجه شیمی  هاي جالب افزایش درصدهاي بازیافت و کاهش حد تشخیص دستگاهی جیوه از زمینه مقدمه و هدف:
) بـراي  SnCl2) جیوه و بررسی اثـر کلریـدقلع (  recoveryهاي هضمی گوناگون با اثر احتمالی بر بهبود درصد بازیافت ( بررسی مخلوط

 هاي گوشت با استفاده از روش اسپکترمتري نشري پلاسماي زوج شده القایی بود. ) جیوه در نمونهLODکاهش حد تشخیص (
 

)، 1:3آوري و با سـه مخلـوط شـامل: اسیدنیتریک:اسیدسـولفوریک (     گوشت گاو و گوسفند از بازار شهرکرد جمعهاي  نمونه روش کار:
هـاي   ) در سیستم مایکرویو هضم شد. زمـان 1:1:3)، اسیدنیتریک:اسیدکلریدریک:پراکسیدهیدروژن (1:3اسیدنیتریک:اسیدکلریدریک (

-درجه سانتیگراد بود. آنالیز توسط دسـتگاه پلاسـماي زوج شـده القـایی     200ي دقیقه در دما 30و  hold time)( ،10 ،15 ،25نگهداري 
نانومتر صورت پذیرفت. براي کاهش حد تشخیص از محلول کلرید قلـع   652/253و  95/184هاي  اسپکترومتري نشري در طول موج

شده استفاده شد. محلـول احیـا کننـده و     هاي یاد درصد براي افزایش سیگنال در طول موج 30و  20، 10، 5هاي  احیا کننده در غلظت
)، همزمان وارد دستگاه شدند. حد تشخیص براساس فرمـول  Y-fittingمانند (-Yاي  نمونه با پمپ چند کانالی و ازطریق یک ابزار لوله

،  GraphPad InStat3افـزار  هاي اضافه شونده جیوه، محاسبه شد. آنـالیز آمـاري بـا نـرم     و درصدهاي بازیافت با اسپایک نمودن غلظت
 انجام شد.

 
 35/0بـه   4/2% کلریـد قلـع سـبب کـاهش حـد تشـخیص از       10در غلظـت   652/253بیشترین شدت سـیگنال در طـول مـوج     نتایج:

% پس از 8/96میکروگرم/لیتر شد. بهترین درصد بازیافت مربوط به مخلوط اسیدنیتریک:اسیدکلریدریک:پراکسیدهیدروژن معادل با 
% پـس از  5/64در مایکروویو و بدترین درصد بازیافت مربوط به مخلوط اسیدنیتریک:اسیدسـولفوریک معـادل بـا    داري  دقیقه نگه 15
) میکروگرم/گـرم وزن خشـک و داراي   21/0(کمتر از حد تشـخیص تـا    098/0 ± 039/0) و 088/0(کمتر از حد تشخیص تا  055/0 ± 011/0هاي گوشت گوسفند و گاو به ترتیـب معـادل    جیوه در نمونه  هاي هاي غلظت دقیقه نگهداري در سیستم هضم بود. میانگین 30

 ).>P 05/0دار بود ( اختلاف معنی
 

هـاي ایـن عنصـر     کنـد. امـا، در گوشـت قرمـز غلظـت      تر می غلظت بالاي جیوه در برخی غذاها آنالیز دستگاهی را آسان نهایی: نتیجه
تـر و بهبـود درصـد بازیافـت آن ضـروري اسـت.        هـاي پـایین   دیابی جیوه در غلظتتر است. بنابراین، ایجاد مدیفیکاسیون براي ر پایین

استفاده از عامل احیا کننده کلرید قلـع در ایـن روش سـبب کـاهش قابـل ملاحظـه حـد تشـخیص روش پلاسـماي زوج شـده القـایی            
یدنیتریک، اسید کلریـدریک  اسپکترومتري نشري شده و درصد بازیافت که مربوط به صحت کار دستگاهی است با مخلوط هضمی اس

                                                           
 )(saei.saeid62@yahoo.comشهرکرد، سه راه شهرك، دفتر تحقیقات کاربردي ناجا  -کارشناسی ارشد  - *
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هـاي   یابـد. همچنـین، غلظـت    اي مـی  دقیقه نگهداري براي هضـم در مـایکروویو بهبـود قابـل ملاحظـه      15و پراکسیدهیدروژن پس از 
 تر بود. میکروگرم بر گرم)، پایین 1آمده از حد مجاز اتحادیه اروپا ( دست به
 

 پلاسماي زوج شده القایی اسپکترومتري نشري /رمزگوشت ق /جیوه /حد تشخیص /درصد بازیافت کلید واژه ها:
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نانو ذرات مس بر روي تغییرات غلظت پارامترهاي  مطالعه مقایسه اثرات عناصر مس و

 سرمی مربوط به متابولیسم چربی در موش هاي نر نژاد ویستار
 
   

 علی اصغر مشتاقی ، علی نوري ، *فاطمه غیومیان
 
 
 

 چکیده:
مس یکی از عناصري اسـت   یاري از عناصر کمیاب،نقش شناخته شده و مهمی در انجام واکنش هاي متابولیکی دارند.بسمقدمه وهدف:

که در ساختار بسیاري از آنزیم ها و پروتیین هاي بدن وجود دارد ودر متابولیسم چربی ها نقـش مهمـی دارد.نـانو ذره اکسـید مـس      
وشیمیایی منحصر به فردي هستند که ناشی از تاثیر اندازه کوانتومی وسـطح مـوثر   جزو نانو اکسید هاي فلزي وداراي خواص فیزیکی 

وسیع می باشد به طوري که با حالت توده آن متفاوت است.نقش مس در متابولیسم چربی ها بسیار مهـم تـر از اثـرات هماتولوژیـک     
به اصلاح الگوي سنتز اسـید چـرب مـی شـود،     است.همچنین بررسی اثرات مس بر متابولیسم چربی نشان داده که افزایش مس منجر 

بطوریکه با دریافت مکمل هاي مس ،کلسترول واسید چرب کاهش پیدا می کنند.با توجه به موثر بودن مس بر متابولیسـم چربـی هـا    
  . تصمیم به بررسی مقایسه اثرات مس ونانو ذره مس برمتابولیسم چربی ها گرفتیم

صحرایی نر،در دو دوره کوتا ه مدت وبلند مدت قرار گرفتند.در دوره کوتاه مدت به مدت عدد موش 36در این مطالعه، روش کار:
سی سی سـرم فیزیولـوژي وکلریـد مـس     0.5تایی تقسیم شدند. که شامل گروه کنترل تحت تزریق داخل صفاقی 6گروه  3روز به 15

mg/kg2  نانو اکسید مس،mg/kg2  تایی تقسیم شدند که شامل گـروه  6گروه  3ز به روز نی60تزریق شد.در دوره بلند مدت به مدت
.پـس از آن سـرم خـون     mg/kg1،نانو اکسید مـس  mg/kg1سی سی سرم فیزیولوژي،کلرید مس 0.5کنترل تحت تزریق داخل صفاقی 

  وکلسترول تام مورد بررسی قرار گرفتند.LDL،HDL،VLDLموش ها از نظر سطح تري گلیسرید،
،مشـخص شـد کـه در دوره    SPSSگرفته در این مطالعه ومحاسبات آماري با اسـتفاده از نـرم افـزار    بر اساس مشاهدات انجام  نتایج:

کلسـترول سـرم   -HDLکلسـترول وافـزایش سـطح    -VLDLکلسـترول،  -LDLکوتاه مدت تجویز مس ،سبب کـاهش تـري گلیسـرید،    
ول سرم می شود.در دوره بلنـد  کلستر-HDLکلسترول و -VLDLکلسترول، -LDLوتجویز نانو ذره مس سبب کاهش تري گلیسرید 

کلسترول سرم وتجـویز نـانو ذره   -HDLکلسترول و -VLDLکلسترول وکاهش -LDLمدت تجوبز مس، سبب افزایش تري گلیسرید، 
 کلسترول می شود.-VLDLکلسترول، -LDLکلسترول وکاهش -HDLمس ،سبب افزایش تري گلیسرید 

دهد که در دوره کوتاه مدت اثرات مس ونـانو ذره مـس در بعضـی از پارامترهـاي     نتایج حاصل از این مطالعه نشان می  نهایی: نتیجه
کلسترول متفاوت است.ولی در دوره بلند مـدت  -HDLکلسترول یکسان ولی بر -VLDLکلسترول، -LDLسرمی مانند تري گلیسرید، 

 اثرات مس ونانو ذره مس بر روي پارامترهاي سرمی متفاوت است.  
 

 نانو ذره مس/ مس /سم چربی هامتابولی کلید واژه ها:

                                                           
 )(fghayoumian@gmail.com ایران-یوشیمی، واحد فلاورجان، دانشگاه آزاد اسلامی، اصفهانب گروه *- 
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 بررسی جذب پلی اتیلن گلایکول بر سطح نانوذرات اکسید روي به روش هم رسوبی

   
 ، کهین شاهانی پور ، سهیل فتاحیان *افسانه حاجیان

 
 

 چکیده:
سـرامیک، پوشـش    کنترل خواص کلوئیدي و پایداري نانوذرات اکسید روي در ساخت محصولات با کیفیت بـالا ماننـد   مقدمه و هدف:

کاغذ، لوازم آرایشی، رنگ، لاستیک و پلاستیک از اهمیت قابل توجهی بر خوردار است. نانوذرات اکسید روي پتانسـیل زیـادي دارنـد از    
این رو جذب سطحی پلیمرها به عنوان یک راه موثر براي اصلاح سطح نانوذرات و بهبود پایداري آنهـا و ممانعـت از آگلوتینـه شـدن     

-شود. یکی از این پلیمرها پلی اتیلن گلایکول است که باعث افزایش پایداري، کاهش سمیت و افزایش جـذب سـلولی آنهـا مـی     آنها می
 گردد. 

) و M1/0در این کـار نـانوذرات اکسـید روي بـا روش هـم رسـوبی سـنتز گردیدنـد. بـه ایـن صـورت کـه کلریـد روي (              روش کار:
گــراد بصــورت یکبــاره بــاهم مخلــوط شــدند. پــس از شســت و شــو پلــی اتــیلن درجــه ســانتی  60) در M1/0( هیدروکســید ســدیم

ساعت در دماي اتاق قرار داده شدند. جهـت اطمینـان از صـحت سـنتز      24) به نانوذرات اضافه گردید و 6000MW=،M 1/0گلایکول(
 استفاده گردید.XRDو  UV.vise ,FT-IRنانوذرات از تکنیک هاي 

ي  انـدازه  XRDصحت پوشش دهی نانوذرات تولید شده مشخص گردید. از طریق پیـک حاصـله از    XDRو  FT.IRبا استفاده از  نتایج:
نانومتر و پیـک حاصـل شـده در ارتبـاط بـا       900تا  200تقریبی نانوذرات سنتز شده بدست آورده شد. و همچنین از طریق اسکن در 

 سنتز ننوذرات اکسید روي اطمینان حاصل شد.
نـانومتر از طریـق    2نانومتر بود و سـایز پوشـش آن حـدود     16اکسید روي تولید شده با این روش در حدود  نانوذرات نهایی: نتیجه

 تکنیک هاي موجود ارزیابی گردید.
 

 هم رسوبی /جذب سطحی /پلی اتیلن گلایکول /نانوذرات اکسید روي کلید واژه ها:

                                                           
 (hajian.afsaneh@yahoo.com). ایران-بیوشیمی، واحد فلاورجان، دانشگاه آزاد اسلامی، اصفهان گروه  * -
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رت جنس نر نژاد  تاثیر اکسید روي و نانو ذرات اکسید روي برآنزیم هاي کبدي در

 ویستار
   

 ، دکتر نسرین ضیامجیدي  ، خانم سهیلا اسدي، آقاي هیمن مرادي ، آقاي صادق زارعی  *رقیه عباسعلی پورکبیر
 
 

 چکیده:
عنصر روي بخشی از سیستم آنتی اکسیدانی بدن است لذا کمبود آن سبب اختلال در سیستم دفاعی آنتـی اکسـیدانی    مقدمه و هدف:

گردد. نانواکسیدروي یکی ازعمده ترین نانو ذرات مورداستفاده درتهیه محصـولاتی مثـل رنـگ،     ش استرس اکسیداتیو میبدن و افزای
 UVسرامیک و ضدآفتاب ها می باشد. این نانو ذره به طورغالب دروسایل آرایشی وکرمهـاي ضـدآفتاب بخاطرخاصـیت جـذب نـور      

هاي پسـتانداران سـمیت ژنـی و     می رود که بعضی از این نانوذرات براي سلول بدون پراکنده کردن نورمرئی استفاده میشود. احتمال
 سلولی داشته باشند. هدف از این مطالعه بررسی اثرات اکسید روي و نانوذرات روي برآنزیم هاي کبدي در رت بود.

 8. سـپس بـه مـدت ده روز،    تـایی تقسـیم شـدند    5دسته  9رت ویستار از جنس نر بصورت تصادفی به  45در این مطالعه  روش کار:
) نانو ذره اکسید روي و اکسـید روي بصـورت تزریـق داخـل     mg/kg 200, 150, 100, 50ها در معرض دوزهاي مختلف (  گروه از رت

میلی لیتر خون از قلب حیـوان   1صفاقی قرار گرفته و یک گروه به عنوان گروه کنترل در نظر گرفته شد. پس از طی این دوره میزان 
 و آنزیم هاي کبدي در سرم آنها سنجش گردید.گرفته 

 ASTاکسید روي و نانواکسیدروي باعث افزایش قابـل توجـه در میـزان     50mg/kgنتایج این مطالعه نشان داد که نه تنها غلظت  نتایج:
قابـل توجـه در   میلی گرم برلیتـر هـر دو باعـث افـزایش      200و  150، 100سرم نسبت به گروه کنترل می شود بلکه غلظت هاي بالا 

در گـروه هـاي    ALTمی شوند. افزایش قابل توجه در میزان  50mg/kgسرم نسبت به گروه کنترل و گروه تیمار شده با  ASTمیزان 
و بیشـتر   150mg/kgو بیشتر و در گروه هاي تیمارشده بـا نانواکسـیدروي درغلظـت     100mg/kgتیمار شده با اکسید روي درغلظت 

 اهده شد.نسبت به گروه کنترل مش
با توجه به اینکه افزایش آنزیم آلانین ترانسفراز نشانه اختلال کبدي است، بنظر می رسد تـاثیر توکسیسـیتی ذرات اکسـید     نهایی: نتیجه

روي نسبت به نانوذرات اکسید روي بر کبد بیشتر است. تاثیر نانوذرات اکسید روي فقط در غلظت بالا قابل توجـه اسـت و ایـن نکتـه     
 از این ذرات درغلظت هاي پائین در لوازم آرایشی وکرم هاي ضدآفتاب را توجیه می نماید.استفاده 

 
 نانواکسید روي /اکسید روي /آلانین آمینوترانسفراز /آسپارتات آمینوترانسفراز کلید واژه ها:

                                                           
 )abbasalipourkabir@yahoo.com( همدان. دانشگاه علوم پزشکی همدان -استادیار دانشگاه علوم پزشکی همدان   - *
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مواجهه با نانوذرات تیتانیوم دي اکساید در دوره تکاملی باعث ایجاد آپوپتوز در 
 ندان موش صحرایی می شودهیپوکمپ فرز

 
   

  عباس محمدي پور،  *علیرضا ابراهیم زاده بیدسکان
 

 چکیده:
نانوذرات تیتانیوم دي اکساید به طور گسترده در فیلدهایی مثل لوازم آرایشی، مواد غذایی و داروئی مورد اسـتفاده   مقدمه و هدف:

تکاملی منجر بـه آسـیب هیپوکمـپ و کـاهش حافظـه و یـادگیري در        قرار می گیرد. ثابت شده که مواجهه با این نانوذرات در دوره
فرزندان می شود. ولی اطلاعات کمی در مورد مکانیسم این آسیبها موجود مـی باشـد. بنـابراین در ایـن مطالعـه بـه بررسـی اثـرات         

 ه شده است.آپوپتوتیک نانوذرات تیتانیوم دي اکساید در دوره تکاملی بر هیپوکمپ فرزندان موش صحرایی پرداخت

میلی گرم بر کیلوگرم و به صورت گاواژ از روز دوم بـارداري تـا    100رتهاي باردار، نانوذرات تیتانیوم دي اکساید را با دوز  روش کار:
میلی گرم بر کیلوگرم و به صورت گاواژ  100زمان زایمان دریافت نموده و رتهاي شیرده نیز نانوذرات تیتانیوم دي اکساید را با دوز 

بعد از تولد دریافت کردند. این نانوذرات با استفاده از آب آشامیدنی به حالت سوسپانسـیون   21ز روز دوم بعد از تولد تا پایان روز ا
در آمده و مورد استفاده قرار گرفت. بنابراین حیوانات گروه کنترل نیز آب آشامیدنی را بـا صـورت گـاواژ در زمانهـاي ذکـر شـده       

ز اتمام زمان تجویز، فرزندان رت ها به دنبال بیهوشی عمیق کشته شدند. مغزها در تمـام گروههـا جمـع آوري    دریافت نمودند. بعد ا
شده و برشهاي تهیه شده از آنها بااستفاده از تکنیک تانل رنگ آمیزي شدند. همچنین هیپوکمپ راست تعدادي از فرزندان هر گـروه  

مورد ارزیـابی قـرار    Real time PCRدر آنها با استفاده از  -Bcl 2 و Baxبیان ژنهاي راس از هر گروه) از نیمکره مغز خارج شده و  6(
 گرفت.

نتایج بررسی هاي هیستوپاتولوژیک این مطالعه با استفاده از رنگ آمیزي تانل نشان داد کـه مواجهـه بـا نـانوذرات تیتـانیوم دي       نتایج:
) سلولهاي آپوپتوتیک در هیپوکمـپ فرزنـدان   p< 0.01افزایش معنی دار (اکساید چه در دوره بارداري و چه در دوره شیردهی باعث 

در گروههاي دریافت کننده نانوتیتانیوم دي اکسـاید بـه طـور     Baxمی گردد. علاوه بر این، در مقایسه با گروه کنترل، میزان بیان ژن 
 ).p< 0.01کاهش می یابد ( Bcl-2معنی داري افزایش و بر عکس میزان بیان ژن 

یافته هاي این مطالعه نشان می دهد که مواجهه با نانوذرات تیتانیوم دي اکساید در زمان بارداري و شیردهی باعث  نهایی: جهنتی
 ایجاد تغییرات پاتولوژیک و آپوپتوز در هیپوکمپ فرزندان می شود.

 
 آپوپتوز /هیپوکمپ /دوره تکاملی د/نانوذرات تیتانیوم دي اکسای کلید واژه ها:

                                                           
  گروه علوم تشریح -دانشکده پزشکی -دانشگاه فردوسی -میدان آزادي  -مشهد -دانشیار دانشگاه علوم پزشکی مشهد  *-

(EbrahimzadehBA@mums.ac.ir)    
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و بررسی خاصیت ضد باکتریایی آن بر روي باکتریهاي  ZnS:Agز نانو ذرات سنت
 سودوموناس آئروژینوزا و سالمونلا تیفی و استافیلوکوکوس آرئوس

 
 

  حیدري ، وجیهه کرباسی زاده   نسیم ، *غلامرضا امیري ،نجمه پروین
 
 
 

 چکیده:
کی کاربردهاي زیادي دارند.اثر ضد میکروبـی نـانو ذرات فلـزي از    نانو ذرات اجزاي کوچکی هستند که در زمینه پزش :مقدمه و هدف

) از اهمیت زیادي برخوردار است. از آنجایی که تجـویز آنتـی بیوتیـک هـا     ZnS:Agجمله نانو ذرات اکسید روي آلاییده شده با نقره(
ن هـاي آنتـی بیـوتیکی را در مراکـز     معمولا در بخش هاي مختلف بیمارستان ها،به جز در موارد استثنایی بـه دلیـل تعجیـل در درمـا    

درمانی به خود اختصاص می دهند،مقاومت باکتریـایی در حـال افـزایش اسـت کـه فوایـد بـالینی ایـن دارو هـا را بـه خطـر انداختـه             
 بر سه نوع باکتري نشان داده شده است که به ترتیب عبارتند از: سودوموناس آئروژینـوزا  ZnS:Agاست.دراین مطالعه اثرنانو ذرات

که یک پاتوژن فرصت طلب بیمارستانی مهم گرم منفی هوازي است و سالمونلا تیفی که یک باکتري گـرم منفـی اسـت کـه در انسـان      
 ایجاد تب روده اي میکند ونوع دیگر باکتري استافیلوکوکوس آرئوس میباشد که یک کوکسی گرم مثبت و بی هوازي اختیاري است  

 ده عفونت هاي بیمارستانی به ویژه عفونت هاي زخم پس از جراحی است. که یکی از پنج عامل شایع ایجاد کنن
علیه سه باکتري ذکر شده بـا اسـتفاده از روش انتشـار چـاهکی در آگـار       ZnS:Agدراین مطالعه تجربی,فعالیت نانو ذرات : روش کار

  لوشن تعیین گردید.بررسی گردید.حداقل غلظت مهار کننده رشد و حداقل غلظت کشنده باکتري به روش ماکرودی
باعث مهار باکتري ها حتی در غلظت هاي پایین میگردند.حداقل غلظت مهارکننده رشد  ZnS:Agنتایج نشان داد که نانو ذرات : نتایج

  در روش ماکرودیلوشن بود.12/2ppm , 6/1ppmبه ترتیب  ZnS:Agو حداقل غلظت کشنده نانو ذرات
میتوانـد در مقابلـه بـا سـه بـاکتري سـودوموناس آئروژینوزا,سـالمونلا         ZnS:Agه نـانوذرات ایـن مطالعـه نشـان داد ک ـ   نهایی:  نتیجه

 تیفی,استافیلوکوکوس آرئوس مورد استفاده قرار گیرد. 
 
 نانو ذره، ضد باکتریایی، استافیلوکوکوس آرئوس، سالمونلا تیفی، سودوموناس آئروژینوزاکلمات کلیدي: 

                                                           
 ، ایراناصفهانگروه بیوفیزیک، واحد فلاورجان،  دانشگاه آزاد اسلامی،  - *
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ت محافظتی نانو روي بر پارامترهاي مربوط به مطالعه اثرات کوتاه مدت و بلند مد
 متابولیسم استخوان دررات هاي نر تحت تیمار با کادمیوم 

   
 ، آقاي سید علی اصغر مشتاقی ، آقاي علی نوري *شیوا نجفی

 
 
 
 

 چکیده:
لزي با روکش کـادمیوم  مسمومیت حاد با کادمیوم در انسان متعاقب خوردن غذاها و یا نوشابه هایی که در ظروف ف مقدمه و هدف:

میلی گرم کادمیوم مصرف نماید دچار مسمومیت حاد می شـود. کـادمیوم    326تا  10بسته بندي شده اند بوجود می آید. اگر انسان 
بر روي سیستم ریوي، کلیوي، کبدي، سیستم قلب و عروق و استخوان تاثیرمی گذارد علاوه بر آن کم خونی، کـاهش وزن و پـروتئین   

یر در متابولیسم مواد معدنی استخوان ها مشاهده می شود و عوارض مختلفی را به وجود می آورد. آثار سمی کادمیوم با اوري و تغی
تداخل نانو روي می تواند خنثی شوند. امروزه استفاده از نانوذرات کاربرد گسترده اي پیدا کرده است. در این مطالعه بررسی اثـرات  

نانو ذرات روي در کاهش اثرات سمی ناشی از مسمومیت کادمیوم بر پارامترهاي سرمی مربـوط  کوتاه مدت و بلند مدت محافظتی 
به متابولیسم استخوان شامل آلکالین فسفاتاز، کلسیم، فسفر، منیزیم و آلبـومین در رات هـاي نـر نـژاد ویسـتار مـورد بررسـی قـرار         

  گرفت.

سـی سـرم فیزیولوژیـک،     قسیم بندي شدند.گروه ها به ترتیب نیم سیرات هاي نر نژاد ویستار در هشت گروه آزمایشی ت روش کار:
و گروه هایی که شامل هرسه غلظـت کـادمیوم و نـانو روي بـه صـورت       mg/kg2و mg/kg 0/5 ،mg/kg1نانوروي، کادمیوم به مقدار 

 گیري شد. ن اندازهتوام بودند تقسیم شدند. خون گیري در دو دوره انجام شد و فاکتورهاي مربوط به متابولیسم استخوا
شـود.   کلرید کادمیوم باعث افزایش فعالیت آلکالین فسفاتاز، کلسیم، فسفر، منیزیم و کاهش آلبومین نسبت به گروه کنترل مـی  نتایج:

 شود. استفاده همزمان نانو روي و کادمیوم باعث کاهش فعالیت آلکالین فسفاتاز، کلسیم، فسفر، منیزیم و افزایش غلظت آلبومین می
توانند نقش محـافظتی در برابـر مسـمومیت ایجـاد شـده       دهد که نانو ذرات روي می نتایج حاصل از این تحقیق نشان می نهایی: تیجهن

 توسط کادمیوم بر متابولیسم پارامترهاي مربوط به استخوان داشته باشند.
 

 نانو روي /رات /متابولیسم استخوان /کادمیوم کلید واژه ها:

                                                           
 )(shivanajafi7@gmail.com ایران-فلاورجان، دانشگاه آزاد اسلامی، اصفهان بیوشیمی، واحد گروه  - *
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پوشش داده شده با کیتوزان بر پارامترهاي کلیوي موش  Fe3O4ذرات بررسی تأثیر نانو
 صحرایی

   
 ، کهین شاهانی پور  *، سهیل فتاحیانماندانا صالحی

 
 

 چکیده:
) و همچنـین در  MRIنانوذرات اکسیدآهن به عنوان عنصرایجاد کننده ي تضـاد دررزونـانس مغناطیسـی هسـته اي (     مقدمه و هدف:

اي استفاده هاي گسترده اي هستند. با این وجود، اثرات سمی این نانوذرات بـر سـلامتی انسـان هنـوز بطـور      دارو رسانی هدفمند دار
کامل بررسی نشده است. کیتین بعد ازسلولزیکی ازفراوانترین مواد آلی موجـود درطبیعـت اسـت کـه کاربردهـاي زیـادي درصـنایع        

ختاراسکلتی سخت پوستان،حشرات ودیواره سـلولی برخـی ازبـاکتري هـا     غذایی، آرایشی، کشاورزي،پزشکی ومحیط دارد. این پلیمر،سا
وقارچ ها را تشکیل می دهد. مشتق داستیله ي کیتین، کیتوزان نامیده می شـود کـه قابلیـت انحـلال آن ازکیتـین بیشتراسـت. در ایـن        

 ررسی شده است.تحقیق با استفاده از پوشش کیتوزان میزان سمیت نانوذرات اکسیدآهن بر فاکتورهاي کلیوي ب

میلـی   150و  100، 50تایی تقسیم گردیدند. غلظت هـاي   6گروه10سر موش صحرایی ماده بالغ ازنژاد ویستاربه 60تعداد  روش کار:
گرم بر کیلوگرم وزن موش از کیتوزان، نانوذرات اکسیدآهن بدون پوشش و نانوذرات با پوشش کیتوزان بـه صـورت درون صـفاقی    

تزریق گردید. گروه دهم به عنوان گروه دارونما انتخاب شده و فقط سرم فیزیولوژي دریافت کردند. سـپس  گروه از موش ها  9به 
هاي خونی مستقیما از قلب موش ها جمع آوري شدند و پارامترهـاي کلیـوي (اوره،    روز پس از تزریق نمونه 30و15در فواصل زمانی 

  ) اندازه گیري شدند.کراتینین، اسید اوریک ، سدیم، پتاسیم و پروتئین تام
) مورد تجزیه و تحلیل قـرار گرفـت و حـاکی از آن بـود کـه       ANOVAOne way) SPSS20نتایج بدست آمده توسط نرم افزا  نتایج:

تزریق نانوذرات اکسیدآهن با پوشش کیتوزان اختلاف معناداري بر سطح اوره،کراتینین،اسـید اوریـک، سـدیم، پتاسـیم و پـروتئین تـام       
 وه کنترل ایجاد نمی کند.نسبت به گر

با توجه به نتایج بدست آمده می توان نتیجه گرفت که کاربرد کوتاه مدت نانوذرات اکسیدآهن با پوشـش کیتـوزان در    نهایی: نتیجه
 موارد پزشکی و بیولوژیک احتمالاًسمیت خاصی در بدن موش ایجاد نمی کند.

 
 موش /اکسیدآهن /نانوذرات /کیتوزان /سمیت کلید واژه ها:

                                                           
 ایران-بیوشیمی، واحد فلاورجان، دانشگاه آزاد اسلامی، اصفهان گروه- *
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 پوشش دهی نانوذرات اکسید روي با پلی اتیلن گلایکول به روش مرطوب شیمیایی
     

 *هین شاهانی پور ، سهیل فتاحیان ک، بنفشه رئیسی
 
 

 چکیده:
) ، طول عمـر بـالا   UVنانوذرات اکسید روي با ویژگی هاي مانند، نسبت سطح به حجم زیاد، جذب اشعه ماوراء بنفش( مقدمه و هدف:

گیرند. نانوذرات اکسید روي را می توان با روش هاي مختلف سنتز کرد. به منظور بهبـود   ر گسترده اي مورد استفاده قرار میبه طو
پراکندگی، ایجاد تغییر در سطح نانوذرات اکسید روي لازم است. برخی از تحقیقات چنـدین روش فیزیکـی و شـیمیایی را بـراي اصـلاح      

 ن داده است. که یکی از آنها پلی اتیلن گلیکول است.سطح نانوذرات اکسید روي را نشا

ي مرکاپتواتانول جهت کنترل سایز سنتز گردیـد.   در این کار نانوذرات اکسید روي به روش مرطوب شیمیایی با مهار کننده روش کار:
 100گرم در  8/0سدیم (میلی لیتر آب) به صورت متوالی هیدروکسید 100گرم در  363/1به این صورت که به محلول کلرید روي (

 100در  6000گـرم بـا وزن مولکـولی     3میلی لیتر آب) تحت استیرر به مدت دو ساعت اضافه گردید. پس از آن پلی اتیلن گلایکـول ( 
ساعت در دماي اتـاق تحـت اسـتیرر مـداوم قـرار گرفـت. جهـت اطمینـان از صـحت سـنتز            24میلی لیتر آب) اضافه شد و به مدت 

 استفاده گردید.XRDو  UV.vise, FT-IRک هاي نانوذرات از تکنی
ي  انـدازه  XRDصحت پوشش دهی نانوذرات تولید شده مشخص گردید. از طریق پیـک حاصـله از    XDRو  FT.IRبا استفاده از  نتایج:

تبـاط بـا   نانومتر و پیـک حاصـل شـده در ار    900تا  200تقریبی نانوذرات سنتز شده بدست آورده شد. و همچنین از طریق اسکن در 
 .سنتز ننوذرات اکسید روي اطمینان حاصل شد

نـانومتر از طریـق    2نانومتر بود و سـایز پوشـش آن حـدود     25نانوذرات اکسید روي تولید شده با این روش در حدود  نهایی: نتیجه
 تکنیک هاي موجود ارزیابی گردید.  

 
 ح سطحیاصلا /جذب سطحی /پلی اتیلن گلایکول /کلمات کلیدي کلید واژه ها:
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 مارین بر کاهش سرباري آهن در رات اي اثر دفرویپرون وسیلی بررسی مقایسه
 عطار، فاطمه فروغی  ا... سقایی، احمد موحدیان سیدابوالفضل مصطفوي، لطف

 

 چکیده:
یکی از ایـن   L1ون یا شوند. دفرویپر هاي آهن جهت دفع آهن اضافی بدن در بیماران تالاسمی استفاده می شلات کننده مقدمه و هدف:

توانـد بخـوبی آهـن را     مارین نیز که یک ترکیب گیاهی اسـت مـی   باشد که فاقد معایب دسفروکسامین است. سیلی ها می شلات کننده
مارین بر کـاهش سـرباري    باشد. در این مطالعه اثر تجویز منفرد و همزمان دفرویپرون و سیلی L1شلات کرده و فاقد عوارض جانبی 

 ت مورد بررسی قرار گرفته است.  آهن در را

رات گـروه اول فقـط آب و غـذا دریافـت      6بنـدي شـدند.    گروه تقسیم 6انتخاب و در  Wistarسر رات نر سالم از نژاد  54 روش کار:
 گرم بر کیلوگرم یکبار در هفته به مـدت یـک مـاه    میلی 100رات گروه دوم با تزریق آهن، به صورت داخل صفاقی بمقدار  6کردند. 

ساعته آنها یکروز قبـل از   24روز که غلظت آهن در سرم پایدار شد، از آنها خونگیري شد، ادرار  15سرباري آهن ایجاد شد و پس از 
 آوري شد.  خونگیري جمع

و لیتر نرمالین سالین به صورت خوراکی داده شـد   میلی 6/0رات گروه سوم نیز پس از ایجاد سرباري آهن، به مدت یکماه روزانه  12
 آوري گردید.  ام تجویز دارو جمع ساعته آنها در روزهاي اول، پانزدهم و سی 24سپس از آنها خونگیري شد. ادارار 

 L1 ،120گـرم بـر کیلـوگرم     میلـی  150رات گروه چهارم و پنجم نیز پس از ایجاد سرباري آهن، به مدت یکماه روزانـه بـه ترتیـب     12
 گروه ششم به همان میزان از هر دو دارو به صورت خوراکی داده شد. مارین و در  گرم بر کیلوگرم سیلی میلی

و فـریتین سـرم، همچنـین     TIBCآوري گردیـد. غلظـت آهـن،     ساعته آنها مشابه گروه قبل جمـع  24سپس از آنها خونگیزي شد ادرار 
 ). >P 05/0رفت (مورد بررسی قرار گ ANOVAگیري و نتایج حاصله با تست آماري  هاي کبدي اندازه فعالیت آنزیم

 
دهـد ولـی میـانگین     سرم در گروه چهارم و ششم نسبت به گروه سرباري آهن کاهش معناداري نشان می TIBCغلظت آهن و  نتایج:

فعالیت آنزیمهاي کبدي تفاوت معناداري نشان نداد. غلظت آهـن دفعـی در ادرار پـس از دریافـت تـک دوز دارو در ایـن دو گـروه        
دهد. همچنین آهن دفعی در ادرار پس از دریافت دارو در گروه پنجم تفاوت معناداري با گـروه کنتـرل و    می افزایش معناداري نشان

 بطور معنادار کاهش یافته است.   GPTدهد و فعالیت  سرباري آهن را نشان می
 

هـر دو قادرنـد بـه عنـوان یـک       مـارین  و سیلی L1و غلظت آهن دفعی در ادرار نشان داد که  TIBCنتایج حاصل از آهن،  نهایی: نتیجه
شود ولی استفاده همزمان از ایـن دو دارو   مارین دیده می بیشتر از سیلی L1شلات کنندة آهن استفاده شوند که این توانایی در مورد 

سـطح سـرمی    L1مـارین توانسـته اسـت بـرخلاف      در دفع آهن سربار بدن رات بسیار مفیـدتر و کارآمـدتر اسـت.  همچنـین سـیلی     
 هاي کبدي را کاهش دهد. آنزیم

 / سرباري آهن/ تالاسمیها  لیت کننده/ هیدروکسی پیریدینون مارین/ کی دفرویپرون/ سیلی کلمات کلیدي:
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 یعروق -یقلب یهايماریدر درمان ب اینانوسر یکاربرد احتمال
 

  یی، عطا ینجفرضوان ،  *یاصفهانمریم 

 
 

 چکیده:
 ـپد يدر فارمـاکولوژ  یبزرگ شرفتها، پیکمک به آن ایو  دیجد یامل درمانعو دیبا تول ينانوتکنولوژ مقدمه و هدف: . اسـت  آورده دی

 ا،ینانوسـر  د،یاکسـا  مینانو ذره سر ییایمیش اتی. خصوصیباشدم دهایازگروه لانتان نیزم ابیکم دشدهی) عنصر اکسCeO2( دیاکس مسری
 ـ. هدف از اباشد یم يآپوپتوز یو آنت دانیاکس یآزاد، آنت يلهاکاعنوان جاروبگر رادی به آن کیولوژیکاربرد ب لینشان دهنده پتانس  نی

 .است یعروق یقلب یهايماریدر درمان ب اینانوسر یبر کاربرد احتمال يمقاله، مرور

ارتباط مقالات  نیمورد مطالعه قرار گرفتند. در ا یعروق یقلب هاي يماریدر ب ایاثر نانوسر يانجام شده رو دیمطالعات جدروش کار: 
 شدند. یبررس Web of knowledge, PubMed, Sciencedirect, Google Scholarی کیالکترون یاطلاعات هاي وجود در بانکم

 می) را کاهش داده، سبب مهار التهاب، حفظ آنزROS( ژنیفعال اکس هاي گونه دیتول تواند یم اینانوسر ی دهندمطالعات نشان منتایج: 
 ـقادر به تحر CeO2شود.  کیولوژیب هاي ستمیدر س ونیتگلوتا يو محتوا دانیاکس یآنت هاي و کاتـالاز، دو   سـموتاز ید دیسوپراکس ـ کی
 ـ) و بNF-kβکاپا بتا ( ایی فاکتور هسته سازي فعال تواند یو م باشد یم ،یاصل دانیاکس یآنت میآنز . کنـد را مهـار   یالتهـاب  هـاي  ژن انی

 . هـم دیرا مهار نما کیپروآپوپتوت ياز فاکتورها یناش ییایتوکندریل عملکرد ماختلا تواند یم اینشان داد نانوسر یشگاهمطالعات آزمای

رسـاندن بـه    بیبـا آس ـ  ویداتیمحافظت کند، اسـترس اکس ـ  ویداتیتوسط استرس اکس لقاشدهرا از آپوپتوز ا الیاندوتل هاي سلول نچنی
 ـ يهـا یماریدر ب یعروق  نقش مهم ـ الیاندوتل هاي سلول  ـ یقلب  ـح دارد. مطالعـات  یعروق ارتشـاح   ا،ینانوسـر  دهنـد  ینشـان م ـ  یوانی
ذرات  نی. ادنمای یرا مهار م ومیوکاردی) در مTNF-α, IL-1β, IL-6, MCP-1( التهابی  شیپ هاي نیتوکیس دی/ماکروفاژ و تولتیمونوس
. ی کننـد در قلـب را سـرکوب م ـ   کیمرتبط با اسـترس شـبکه آندوپلاسـم    هاي ژن کیممانعت کرده و تحر تیترین یپراکس لیاز تشک

از گلوکز  یاشن ROSدیتول ای. نانوسرشوند یم H9C2وبلاستیومیکارد هاي ، مانع از مرگ سلول ROSدیبا کاهش تول Ceo2نانوذرات 
 ـذرات سبب تحر نیکه ا دهند یمطالعات نشان م گری. البته دکنند یم فیرا تضع ها تیوسیومیو مرگ کارد ماسـت   سـازي  فعـال  کی

 ـبـر فعال  توانـد  یدرون سـلول م ـ  PH ،یسـلول  هـاي  از کشت ی. در برخشوند یم التهابی شیپ ياتورهایمد دیها و تول سل  ـ تی  یآنت
آگلـومر دارد.   لیبه تشـک  لیاز موارد  تما يارهاشوند،امادربسی توانند وارد سلول-یذرات م نی. اباشد شتهدا ریتاث اینانوسر یدانیاکس
 دهند. رهاراتغیی آن ییایمیش اتیخصوص توانند یم علاوه عوامل متعدد سلولی به

 ـاول ونیداسیاکس تیوضع دیو امکان بازتول یستیز يسازگار ریجالب متعدد نظ اتیدارا بودن خصوص لیبه دل مینانوسرنهایی:  نتیجه  هی
 ـیو ا یفراهم ـ سـت یز ،طـورکلی  به. خودجلبک رده است را به يادی، توجه ز ایاح اي چرخه هاي توسط واکنش  ـا یمن  ـذرات با نی در  دی

 دارد. شتریبه مطالعات ب ازین ینیبال يکاربردها نچنیهم. ردیقرار گ یزنده مورد بررس هاي تمسیس
 

 هاي قلبی عروقیبیماري /نانوسریا/سریم اکسید /نانوتکنولوژيکلید واژه ها:
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 )Reveiw(مکانیسم عمل گیاه پالایی عناصر وآلاینده هاي آلیدرمحیط زیست 
 

 *صداقت مهسا

 
 
 

 چکیده:
لایی شامل کاهش غلظت مواد آلاینده در خاك ها، آب و هواي آلوده می باشد و این عمل توسط گیاهانی صورت می پذیرد که قادر به گیاه پا

 تجمع، تجزیه یا حذف فلزات، آفت کش ها، حلال ها، نفت خام و مشتقات آن و سایر آلاینده هاي دیگر از محیط پیرامون خود باشند.
اي همزیست باگیاه، حیطه هاي نویدبخشی از تحقیقات در زمینه تکنولوژي گیاه پالایی را گشوده است. گیاهان و میکروب کاربردهاي اخیر میکروب ه

 هاي همراه آنها یکسري ترکیبات آلی و غیرآلی از خود رها می کنند که داراي خاصیت اسیدیته کردن، کلاته شدن و یا احیا کردن هستند. این
 قش اصلی در جذب فلزات در گیاهان می باشند.عملکردها مستلزم ایفاي ن

د به نظر می رسد اکثر ترکیبات آلی در سلول هاي گیاهی قبل از مصادره شدن توسط واکوئل ها یا متصل شدن به ساختارهاي نامحلول سلولی مانن
یایی به طور کامل توسط گیاهان به آب و دي لیگنین، متحمل مقداري تغییر ساختار می شوند. به هر حال به نظر می رسد تعداد کمی از مواد شیم

اکسید کربن تجزیه شوند که چنانچه اتفاق افتد درصد کمی از کل ترکیب اصلی را در بر خواهد گرفت. این ویژگی گیاهان را در یک وضعیت 
وه، این احتمال می رود که متابولیت هاي نامطلوب و ضعف نسبی در مقایسه با باکتري ها در رابطه با تجزیه آلاینده هاي آلی قرار می دهد. به علا

 گیاهی آلاینده ها نسبت به آلاینده هاي اولیه و اصلی سمیت بیشتري داشته باشند.
گیاه پالایی ترکیبات آلی هنوز یک تکنولوژي رو به رشد می باشد. می بایست بررسی هاي بیشتري به منظور شناسایی و تشخیص پروتئین هاي 

ی غشاء و مصادره کردن واکوئلی فلزات سنگین انجام شود. پیشبرد و دستاوردها در چنین بررسی هاي مولکولی  به میزان درگیر در انتقال عرض
زیادي در درك مکانیسم و افزایش کارایی گیاه پالایی کمک خواهد کرد. همچنین درك صحیح از جذب فلزات سنگین توسط گیاهان از خاك 

 کمک خواهد کرد. درافزایش استخراج معدن با گیاهان
 
 گیاه پالایی/ آلاینده هاي آلیکلمات کلیدي: 
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 پوستر

 

 سراسري  چهارمین کنگره
 عناصر کمیاب ایران

 مجله علمی
 همدان درمانی  نشگاه علوم پزشکی و خدمات بهداشتیدا 

 1394، بهار 1پیوست دوره بیست و دوم، شماره 

166 

 اسید آمینه براي استفاده در تغذیه طیور -هاي روي تولید کمپلکس
 

 ، مریم رنجبر ، روزبه آقایی*سارا میرزایی

 چکیده:
اسـتفاده در تغذیـه طیـور، ایـن عناصـر بـا        به دلیل ناکافی بودن مقدار عناصر کمیاب در اقلام خوراکی معمول مـورد مقدمه و هدف: 

شـوند.   هاي کلرید، سولفات، کربنات و یا اکسید، بـه جیـره تـأمین مـی     صورت نمک افزودن پرمیکس مواد معدنی با منشاء غیر آلی به
در  گـذار بـراي رسـیدن بـه حـداکثر توانمنـدي رشـد و تولیـد، بـه مـواد مغـذي بیشـتر و             هاي جدید طیور گوشتی و یا تخم ژنوتیپ
بـري و وقـوع    چون گرما و رطوبت بالا، تراکم زیاد گله، تهویه نامطلوب، تولـک  تري نیاز دارند. شرایط پر تنش براي طیور هم دسترس
شـوند. از آنجـا کـه     ها نیز از عواملی هستند که موجب افزایش نیاز پرنده بـه مـواد مغـذي بـه خصـوص عناصـر کمیـاب مـی         بیماري
هاي غیرآلی دارند، به عنوان  فراهمی بیشتري نسبت به نمک دلیل مکانیسم متفاوت جذب گوارشی، زیستهاي عناصر معدنی به  کیلات
اند. هر چنـد مطالعـاتی در    هاي مفید مورد توجه قرار گرفته و در خارج از کشور در انواع مختلف به صورت تجاري تولید شده مکمل

ژوهشی در جهت تولید این  معدنی وارداتی بر عملکرد طیور صورت گرفته است، پ هاي کیلاته مواد زمینه نتایج بالینی استفاده از مکمل
 اسید آمینه اجرا شد. -هاي روي ها در کشور انجام نشده است. از این رو طرح حاضر با هدف تولید آزمایشگاهی کمپلکس مکمل

 ـ  در این طرح تولید کمپلکس با نسبتروش کار:    ی (لیـزین یـا متیـونین) بـه عنصـر روي در محـیط      یک به یک و دو به یک از لیگاند آل
هاي مولی مورد نظر به طـور جداگانـه در آب    هاي نمک کلرید روي و اسید آمینه با نسبت اسیدي مورد مطالعه قرار گرفت. محلول

در دمـاي   دقیقـه  30مقطر تهیه شد. دو محلول پس از صاف شدن به وسیله کاغذ صافی با هم مخلوط شده و محلول نهایی به مـدت  
C°75 به منظور افزایش 10و یا اضافه کردن سود   هم زده شد. کمپلکس تشکیل شده از طریق تهیه کریستال %pH     ،محـیط بـه هشـت

به صورت رسوب سفید و یا زرد رنگ به ترتیب در مورد متیونین و لیزین از محلول جدا شد و سپس به وسیله کاغذ صافی بـا اتـانول   
هاي کمپلکس و اسید آمینه آزاد نشـان داد   سنجی مادون قرمز با مقایسه پیک ها: طیف سپس خشک شد. یافتهو استون شستشو داده و 

انـد. مقایسـه    هاي عاملی کربوکسیل و آمین لیگاند بـا روي پیونـد کئوردینانسـی تشـکیل داده     که کمپلکس تشکیل شده و در آن گروه
آمینـه آزاد و محصـول نشـان از تشـکیل کمـپلکس بـود. بـا اسـتفاده از          فـرابنفش میـان اسـید    -سنجی مرئی هاي حاصل از طیف طیف
% تعیـین شـد. آنـالیز    26% و 22لیزین بـه ترتیـب    -متیونین و روي -هاي روي سنجی جذب اتمی، مقدار عنصر روي در کمپلکس طیف

 نشان داد. C°250متیونین، پایداري آن را تا دماي  -حرارتی کمپلکس روي
توانند با لیگاندهاي آلی پیوندهاي کئوردینانسی تشـکیل دهنـد    شوند، می اي ضروري شناخته می ه به لحاظ تغذیهعناصر کمیاب کنتایج: 

اسـید آمینـه در    -ها که محل متابولیسم سلولی است، قابل تجزیه باشد. کمپلکس عنصر که در داخل دستگاه گوارش پایدار و در بافت
اتیون آن کمپلکس، و جزء آنیون از هر نوع آنیون مناسبی، با منشـاء غیـر آلـی و یـا     واقع نمک جدیدي است که در ساختار آن جزء ک

هـاي جـانبی و یـا     آلی تشکیل شده است. استفاده از مقادیر مولی برابر مواد اولیه، ضمانت کننده انجام واکنش کامل با حداقل واکـنش 
ها است. از طرفـی، نسـبت دو بـه یـک از لیگانـد بـه عنصـر         افتفراهمی بهتر در سطح ب اجزاء ترکیبی اضافی و همچنین احتمالاً زیست

هـاي شـیمیایی مناسـب     توصیه شده است. با توجه به ویژگی pHاي از  معدنی نیز براي رسیدن به پایدارترین ساختار در طیف گسترده
 ـ    تنی از نظر زیست تنی و درون هاي حاصل، انجام مطالعات برون کمپلکس ر روي عملکـرد طیـور و تولیـد    فراهمـی و تـأثیرات بـالینی ب

 هاي آتی مورد نظر است.  کمپلکس سایر عناصر کمیاب در پژوهش
 سنجی جذب اتمی سنجی مادون قرمز، طیف اسید آمینه، طیور، طیف -روي  کمپلکسکلمات کلیدي: 

                                                           
 )(smirzaie@irost.irتهران -هاي علمی و صنعتی ایران  سازمان پژوهش  -*
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کلرید روي) بربافتهاي کبــــد ، کلیــــــه  و  ( بررسی اثرات مزمن فلز روي
 بالغ (RAT)ی نرطحــال  درموش صحرای

 
 **بیدکتر داود سهرا، *مریم موسوي                

 

 چکیده:
 ریه متعاقب فیبروز عوارض این ازجمله .است شدهدربرخی گزارش ها اشاره  روي بافلز مسمومیت از ناشی عوارضمقدمه و هدف: 

) و همچنین موجب Sebaceous glands(گزارشاتی وجود دارد که  روي موجب بسته شدن مجاري غدد چربی   است روي استنشاق
اگزما و تاول در پوست می گردد، کلرید روي موجب زخم هاي پوستی می شود. هدف این  پژوهش بررسی  اثرات مزمن فلز روي 

 بر بافت هاي کبد ، کلیه وطحال  در موش صحرایی نربالغ است.
) بـه   ( ZnCl2مورد تجربه قرار گرفته انـد . محلـول کلریـد روي     Wistarاز نژاد  Ratدر این تحقیق موش هاي صحرایی نر روش کار: 

سرم فیزیولوژي به گـروه تجربـی   ml 5/0محلول در  mg/kg 10مدت سی روز (یک روز در میان ) به صورت درون صفاقی به مقدار 
پاتولوژي  بعـد از  سرم فیزیولوژي تزریـق شـد. جهـت بررسـی هـاي هیسـتو      ml 5/0تزریق گردید . به گروه کنترل در همین مدت  

% تثبیت شـده وبـا روش هماتوکسـلن    10بیهوشی موش ها و کالبد شکافی آنها، کبد، کلیه وطحال ان ها برداشته شده  و درفرمالدئید
 وائوزین رنگ آمیزي شدند .

جربی نسبت به گروه نتایج نشان می دهد تغییرات وزن حیوانات در بین دوگروه معنی دار نیست اما تفاوت وزن کبد در گروه تنتایج: 
درصورتیکه تفـاوت وزن کلیـه وطحـال بـین دوگـروه تجربـی  وکنتـرل معنـی دار نیسـت.           P<0.01).کنترل افزایش معنی داري دارد (

درهپاتوسیت ها دیده می شـود. تغییـرات هیسـتوپاتولوژیک     Fatty Changeمطالعات  میکروسکوپی  نشان می دهد، درکبد مختصري 
شمگیر نیست . فیبروز مختصري درپالپ سفید وجود دارد ، اکثر این تغییرات دراثر عامـل ثانویـه یعنـی تزریـق     درکلیه وطحال خیلی چ

 کلریدروي ظاهر شده اند ، برگشت پذیر هستند.
لی تغییرات میکروسکوپی وهیستوپاتولوژیک قابل تـوجهی درآن بوجـود نمـی    ووزن کبد میشود موجب کاهش  فلز روي نهایی:  نتیجه
تغییرات حاصل از روي درکلیه وطحال نیز اندك استگرچه به نظر می رسد اکثر تغییرات  در اثر فلـز روي بـر روي کبـد ،کلیـه       آورد،

 وطحال برگشت پذیر باشند ولی براي احصول اطمینان احتیاج به پژوهش هاي تکمیلی است.   
 روي/ کلرید روي/ کبد/ کلیه/ طحال    کلمات کلیدي: 

 

                                                           
نین (ع ) زنجان ، خدابندهبخش پاتولوژي بیمارستان امیر الموم -دانشگاه علوم پزشکی زنجان   -دانشجوي دکتري تخصصی بیوشیمی * 

 )sohrabidavood@yahoo.com(دانشگاه علوم پزشکی زنجان -گروه بافت شناسی وعلوم تشریح  **
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 یقلب يفاکتورها سکیآنتی اکسیدانی پلاسما و ر تیمس، وضع انیزبر م  Trientineاثر 
 در رتهاي دیابتی  یعروق

 
 میابراه ،***سید علیرضا وفایی، ****روان ندهیرضاپوی، عل****ی، زهرا غلام***یبهمن يمهد ،**ییرزایفاطمه م، *ییرضا یعل

  ***یعشاق یعباس
 
 

 چکیده:
 ـگـردد. ا  یبوده که براي درمان بار اضافی مس استفاده م یجزئ اری)، شلاتوري با سمیت بسTrientine( تري انتاینمقدمه و هدف:   نی

و عملکـرد   یتري انتاین براي بهبود تغییر وضـع مـاتریس خـارج سـلول     تیاهم "گردد.  اخیرا یمتصل م Cu +2دارو، به طور انتخابی به 
 .باشد یس و تا حد کمتري آهن مشلاتور قوي م نتاینعروقی نشان داده شده است. تري ا -قلبی

گروه شـاهد  -3 گروه دیابتی -Trientine (mg/ day 10 ) ،2 -1تایی تقسیم گردید.  8گروه  5عدد رت  بطور  تصادفی به  24روش کار:
گیـري   هفته رت ها کشته شده و از آنها خونگیري شد. قند خون ناشتا و شاخصهاي لیپیدي به روش آنزیمـی انـدازه   4(کنترل). پس از 

) طبـق  SOD)، سوپراکسیددیسـموتاز( MDA)، مـالون دي آلدئیـد(  FRAPو همچنین ظرفیت آنتـی اکسـیدانی (   A1cشد. هموگلوبین  
 محاسبه گردید.    RANDOXدستور کیت شرکت  

 داشـت اي کـاهش   بطـور قابـل ملاحظـه    HbA1Cگلـوکز،   د،یسـر یگل يتر زانیم Trientineدر مقایسه با گروه دیابتی در گروه نتایج:
)P<0.05( همچنین افزایش معنی داري در سطح  .HDL-c در مقایسه با گروه دیابتی دیده شد .SOD  درTrientine ـتغ  معنـی داري   ریی

غلظت مس سرم   Trientine) نشان داد. در گروه  p< 0.05یک کاهش معنی داري را  ( MDAمیزان  Trientineرا نشان نداد. در گروه  
 .افتیکاهش  يدیابتی، به مقدار قابل ملاحظه ابا رتهاي  سهیدر مقا
 بطور قابل ملاحظه اي ریسک فاکتورهاي دیابت را پایین می آورد. Trientineدر این مطالعه مشخص گردید که درمان با نهایی: نتیجه

 
 /رتدیپی/  دیابت/ لTrientineکلید واژه ها:

 
 
 
 
 
 
 
 

 ــــــــــــــــــــــــــــــــــ 
 شناسی ارشد بیوشیمی پزشکی، دانشکده علوم پایه، دانشگاه پیام نور تهرانکار*

  دانشجوي دکتري آناتومی ، دانشکده پزشکی، دانشگاه علوم پزشکی کرمانشاه**
     دانشجوي دکتري بیوشیمی پزشکی، دانشکده پزشکی، دانشگاه علوم پزشکی همدان  ***
      ی، دانشگاه علوم پزشکی همدان کارشناسی ارشد آناتومی ، دانشکده پزشک ***

  کارشناسی ارشد بیوشیمی پزشکی، دانشکده پیراپزشکی، دانشگاه علوم پزشکی همدان ****
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 2دیابت نوع اثرات سلنیوم درمروري بر 
 
   

 ***, مسعودپنده**,مهدي بهمنی** عشاقی , ابراهیم عباسی*ایرج صالحی، *علیرضاپوینده روان
  

 چکیده:
استرس اکسیداتیو ترشح انسولین را کاهش داده و در برخی از مدلهاي تجربی باعث افـزایش مقاومـت بـه انسـولین      هدف: مقدمه و

شده است؛که خود گواه بر نقش مهم این فاکتور در بروز یا پاتوژنز دیابـت میباشد.سـلنیوم بعنـوان یـک تـریس المنـت ضـروري در        
طریق گلوتاتیون پراکسیداز وابسته به سلنیوم و دیگر سلنئوپروتئینها دخالت دارد.بنـابر   سیستم پیچیده دفاع علیه استرس اکسیداتیو از

 .  این سلنیوم ممکن است به دلیل خاصیت آنتی اکسیدانتی خود از بروز و گسترش دیابت ممانعت بعمل آورد
در مقاومت به انسـولین   سلنیوم تاثیردر ،  Science Directو google  scholar, Scopusو  Pubmedجستجوي سیستماتیک در  روش کار:
جهـت انتخـاب مقـالات مـرتبط      متفاوت همچون نتایج ضدو نقـیض و مـدلهاي انسـانی و حیـوانی    انجام شد. معیارهاي  2 تیپو دیابت 

 استفاده گردید.
را افزایش  2به دیابت تیپ بر اساس نتایج بدست آمده برخی از مطالعات حاکی از آنست که کاهش سلنیوم میتواند ریسک ابتلا  نتایج:

دهد.از آنجاییکه سلولهاي بتاي پانکراس توسط آنزیمهاي داخلی آنتی اکسیدانتی به خوبی محافظت نمی شوند بنابراین چنین 
سلولهایی در برابر آسیبهاي اکسیداتیو بسیار حساس و آسیب پذیر هستند.مطالعات بیانگر آن هستند که افزایش بیان ژن گلوتاتیون 

سیداز در سلولهاي پانکراس مقاومت به آسیبهاي اکسیداتیو را بیشتر میکند.برخی دیگر از مطالعات نیز حاکی از آنست که در پراک
صورتیکه در فرد سطوح نرمال و فیزیولوژیک سلنیوم چه به صورت سلنیت و چه به صورت سلنات وجود داشته باشد بیان ژنی این 

ریک شده و عملکرد این سولها را افزایش می یابد.در برخی دیگر از مطالعات نیز مشخص شده آنزیم در سلولهاي بتاي پانکراسی تح
در بیمارانی که به تازگی دیابت در آنها تشخیص داده شده است نسبت به افراد  3است که سطح پلاسمایی گلوتاتیون پراکسیداز 

سلولهاي  SEPS1اشد.به نظر میرسد که سلنوپروتئینی به نام نرمال و یا اشخاصی که تولرانس گلوکز در آنها مختل است کمتر می ب
 بتا را در برابر استرس اکسیداتیو ناشی از شبکه اندوپلاسمیک و متعاقب آن آپوپتوز محافظت میکند. 

وجود در مجموع اگرچه ارتباط مشخصی بین برخی از سلنوپروتیین هاي خاصبا متابولیسم گلوکز یا مقاومت انسولینی نهایی: نتیجه
بطرز مشهودي پیچیده است.این تناقضات احتمالا ممکن است بوسیله  2دارد ولی مشاهده میشود که نقش سلنیوم در دیابت تیپ 

 و سطح استرس اکسیداتیو مربوطه قابل توجیه باشد.. -حتمی 2چه اختلال در تحمل گلوکز و یا دیابت نوع -مرحله بیماري
 

 2 تیپدیابت  /نسولینمقاومت به ا سلنیوم/ کلید واژه ها:
 

                                                           
   .(a.r.pouyandeh.ravan@gmail.com) گروه علوم آزمایشگاهی –دانشکده پیراپزشکی  –دانشگاه علوم پزشکی همدان   *-
    ینیبال یمیوشیگروه ب – یدانشکده پزشک –همدان  یدانشگاه علوم پزشک -** **
 گروه بیوشیمی بالینی –دانشکده پزشکی –دانشگاه علوم پزشکی شهید صدوقی یزد  - ***
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مقایسه میانگین سرب در شیر مادران شیرده ایرانی با مقادیر مشابه در سایر کشور هاي 
 جهان

 ، پورتقی، کاظم زاده*مرادي
 

 چکیده:
سرب به عنوان یک عنصر سمی با عوارض نامطلوب شناخته شده بر روي سیسـتم عصـبی مرکـزي از عوامـل نگـران       مقدمه و هدف:
لامتی گروه هاي در معرض خطر به ویژه کودکان است. هدف از این بررسی مقایسه میـانگین سـرب موجـود در شـیر     کننده جهت س

 مادران شیرده ایرانی با میانکین مشابه در سایر کشور هاي جهان است.

بـا مقـادیر مـورد     در این بررسی مقادیر به دست آمده در سه مطالعه بر روي شیر مادران اصفهان، تهران و زریـن شـهر   روش کار:
نظر در مطالعات مروري سازمان یافته موجود مقایسه و مقادیر به دست آمده در مطالعات انجام شـده بـر روي مقـادیر سـرب در     

 شبر مادران شیرده کشورمان با میانگین سایر کشورهاي جهان مقایسه شده است.
تا کنون می باشـد،   1980عنوان مقاله چاپ شده از سال  112ی بر اساس آخرین مطالعات مروري سازمان یافته که شامل بررس نتایج:

میکـرو   10-100و  1-10، 1تقسیم بندي مشاهده می شود که در آن مقادیر سرب موجود در شیر مـادران شـیرده در گـروه هـاي     
ام و نتـایج آن در  گرم بر لیتر تقسیم بندي شده است. در کشورمان نیز سه مطالعه در شـهرهاي اصـفهان ،تهـران و زریـن شـهر انج ـ     

و اصـفهان بـا    39/10±72/4، زریـن شـهر بـا     66/23±43/22دسترس است. میـانگین مقـادیر بـه دسـت آمـده در شـهر تهـران بـا         
میکرو گرم بر لیتر گزارش شده است که مشاهده می شود مقادیر سرب موجود در شیر مادران مناطق تهران و زریـن   54/0±92/0

 ردار است.شهر از وضعیت نا مطلوبی برخو
به نظر میرسد مطالعات از این دست که با در نظر گرفتن خوشـه هـاي آمـاري و تقسـیم بنـدي درسـت از نظـر اقلـیم          نهایی: نتیجه

جغرافیایی که با حجم بالا تر نمونه انجام شود بسیار ضروري است. همچنین پیشنهاد میگردد در ایـن مطالعـات سـایر فاکتورهـا ماننـد      
 ، عادات غذایی سیگار کشیدن و ..... نیز در نظر گرفته شود.  خصوصیات دموگرافیک

                                                           
 ایران, همدان ,دانشگاه علوم پزشکی همدان, معاونت غذا ودارو *
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بررسی میزان فلزات سنگین سرب ،کادمیوم و آرسنیک در نمونه هاي برنج سطح عرضه 
 1392در استان مرکزي سال 

 
 ، مهدي عبداللهی ،عاطفه نوابی ،مصطفی دلاور  *بهنوش انصاري اصل

 
 

 چکیده:
باعث آلودگی محیط زیست و در نتیجه آلودگی محصولات کشاورزي مـی شـود.با    یانسانت هاي شدن فعالیصنعتی  مقدمه و هدف:

آلودگی بـا فلـزات   بررسی میزان  یکی از محصولات غذایی مهم در جهان به خصوص در کشورهاي آسیایی است  .برنج اینکه توجه به 
عه تعیین میزان سرب ، کادمیوم و آرسنیک در برنج هـاي  . هدف ازاین مطالاز اهمیت ویژه اي برخوردار استدر این محصول سنگین 

 موجود در سطح عرضه استان مرکزي بود. 

نمونه برنج از فروشگاه هاي سطح عرضه جمع آوري شد و مقادیر سـرب ، کـادمیوم و آرسـنیک     60دراین مطالعه  تعداد  روش کار:
جهت آنالیز با دستگاه به روش هضم اسیدي با اسید نیتریک و آب آنها توسط دستگاه جذب اتمی تعیین گردید. آماده سازي نمونه ها 

 اکسیژنه می باشد.
بدست آمد . حدود  PPb5/31-2/0و  PPb73-25/4 ،PPb18-4/0مقادیر فلزات سنگین سرب ، کادمیوم و آرسنیک به ترتیب  نتایج:

 می باشد . PPb 120 و PPb 120 ، PPb 48مجاز براي این فلزات به ترتیب 
 به این ترتیب میزان نتایج نشان داد همه نمونه ها حاوي سرب و کادمیوم و آرسنیک در حد مجاز بودند. نهایی: نتیجه

 
 فلزات سنگین/ برنج/ سرب/ کادمیوم/ جذب اتمی کلمات کلیدي:

                                                           
 کارشناسی ارشد شیمی تجزیه ، معاونت غذا و دارو ،دانشگاه علوم پزشکی ،اراك ،ایران - *
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هاي مختلف کاربرد فولات بر عملکرد و محتواي عناصر آهن، روي، مس و  تاثیر روش
   منگنز دانه گندم

 **وانس، آ ٭، پورمحمد٭اسفندیاري ،جوادي
 

باشـد.   عنوان یک مشکل عمومی مطرح می کمبود روي و آهن در بین مردم کشورهاي در حال توسعه مانند ایران به مقدمه و هدف:
شود. کمبود روي نیز سبب ضعف سیسـتم ایمنـی بـدن،     کمبود آهن سبب کم خونی، کاهش کارایی و ضریب یادگیري افراد جامعه می

گردد. موارد یاد شده بخشی از عـوارض ثانویـه سـوء     وتاهی قد افراد، ریزش مو، ناباروري و کاهش ضریب هوشی افراد جامعه میک
آید. از عوامل کمبود این عناصـر در بـین مـردم     شمار می تغذیه ناشی از کمبود این عناصر در بین مردم کشورهاي در حال توسعه به

ذکـر   توان اشـاره نمـود. لازم بـه    می  پائین و مشکلات اقتصادي، به کاهش تنوع محصولات کشاورزياي  نظر از سطح سواد تغذیه صرف
گنـدم بـه    دهـد.  % کل تولید محصولات کشاورزي را تشـکیل مـی  95نوع گیاه  30نوع گیاه خوراکی، تنها  7000است که امروزه از بین 

ما متاسفانه علاوه بر ذخیره کم آهن و روي در دانه گنـدم، فیتـات بـالاي    ا کند. % انرژي روزانه مردم را تامین می50تنهایی نزدیک به 
دهد. موارد فوق نشان دهنده نقش ویژه روي و آهن در هر دو بعد کمی و کیفی امنیت غـذایی از   آن جذب این عناصر را کاهش می

و امنیـت غـذایی و تغذیـه    انسـانی  کشـاورزي را محـور تحـول سـلامت جامعـه       ،دیدگاه کشاورزي است. بعلاوه در کشورهاي مترقـی 
ها گویاي ضرورت راهکارهاي مقابله بـا پدیـده شـوم     همراه نقش ویژه گندم در تامین انرژي و ریزمغذي موارد یاد شده بهدانند. می

 سوء تغذیه از طریق کشاورزي است.

میکرومولار اسـید فولیـک    50و  25دیر پس از پیش تیمار(کاربرد بذري) با مقاارقام کوهدشت و گاسکوژن گندم نان بذور روش کار:
دانشگاه مراغـه کشـت   مزرعه تکرار در  3هاي کامل تصادفی در  فاکتوریل بر پایه بلوك  در قالب طرح 1392ترتیب در بهار و پائیز  به

دهـی،   هبرگی (اسپري برروي بـرگ در مراحـل فنولـوژیکی سـاق    میکرومولار این ویتامین بصورت کاربرد  50همچنین مقدار  گردید.
 24تیمار بذور با فولات، بـذرها بـه مـدت     راي پیشب. صورت گرفتشکل ترکیبی در مراحل یاد شده)  دهی، شیري، خمیري و به سنبله

ساعت در دماي اتاق و تاریکی در مقادیر مورد اشاره نگهداري و سپس تـا رسـیدن بـه وزن اولیـه در دمـاي اتـاق نگهـداري و خشـک         
هـاي نـور کـم     هاي گندم در ساعات پایانی روز و در شدت پاشی بوته نفی نور بر فولات و تجزیه آن، محلولشدند. با توجه به اثرات م

انجام گرفت. در این آزمایش علاوه بر بررسی اثرات کاربرد فولات بر عملکرد دانه و پارامترهاي مرتبط با آن، نقش این ویتـامین بـر   
 بی شد.تجمع عناصر آهن، روي، منگنز و مس دانه ارزیا

دار عملکرد ارقام گندم نـان در مقایسـه بـا     تیمار بذر و برگی فولات سبب افزایش معنی زمان پیش نتایج نشان داد که کاربرد هم نتایج:
شاهد گردید. بعلاوه کاربرد فولات میزان آهن، مس و منگنز موجود در دانـه را توانسـت در مقایسـه بـا شـاهد در رقـم کوهدشـت        

 اربرد فولات در رقم گاسکوژن علاوه بر عناصر یاد شده، میزان روي موجود در دانه را نیز افزایش داد. افزایش دهد. اما ک
باشد که همراه بـا کـاربرد    هاي کاربرد بذري و برگی فولات روش مناسبی براي افزایش عملکرد اقتصادي دانه می روش نهایی: نتیجه

یابد. لذا با در نظر گرفتن نقش ویژه گندم در تـامین انـرژي روزانـه اکثـر      یش میآن میزان عناصر آهن، روي، مس و منگنز نیز افزا
عنوان یک راهکار کوتاه مدت، براي افزایش عملکرد دانه (بهبود جنبه کمـی امنیـت غـذایی) و     هاي یاد شده، به توان از روش مردم، می

 ذایی) بهره برد. تامین عناصر یاد شده مورد نیاز مردم کشور (بهبود جنبه کیفی امنیت غ
 

 مگند /فولات /غنی سازي زیستی/ روي /آهن کلمات کلیدي:

                                                           
 گروه زراعت و اصلاح نباتات، دانشکده کشاورزي، دانشگاه مراغه، مراغه، ایران - 

 گروه شیمی تجزیه، دانشکده علوم پایه، دانشگاه مراغه، مراغه، ایران -٭٭
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 مدل حیوانیسرب بر  مضر اثرات
 
   

 ***، سید علیرضا وفایی**، عادل محمد علی پور **یعشاقی عباس می، ابراه**یبهمن يمهد، *ییرزایفاطمه م

 
 

 چکیده:
. گـردد مـی   آسـیب شـدید  و باعث  بافتهاي مختلف داردمنفی بر عملکرد که اثرات  بودهسرب یکی از فلزات سنگین  مقدمه و هدف:

 در بافتهاي بدن می باشد.سرب اثرات هدف مطالعه حاضر بررسی 
 ـح در سرب بر  روي کلیـه  ری، در تاث Science Directو google scholar, Scopusو  Pubmedسیستماتیک در  يجستجو روش کار:  یوانی

   ستفاده گردید.جهت انتخاب مقالات مرتبط ا
 یاثـرات منف ـ ،  یو عصـب  يمغـز  عاتیضـا ، کاهش حافظهی، خون مکیی، سرب سبب توهم زامطالعات مختلف نشان می دهد  که  نتایج:

 ـعملکـرد کل  يرو بر سرب همچنین . ی گذاردبدن اثر م يمهایآنز يرو نیهمچني، سلسله اعصاب مرکز يرو اثـرات سـوء دارد و    هی
بـه خطـر    یو سـلامت آنهـا را دربزرگسـال    شـده استخوانها  سبب رسوب درسرب  برگشت است.  رقابلیغکه  یشودم یسبب نفروپات

ی فشـار خـون م ـ   شیگذاشـته و سـبب افـزا   مضر قلب اثر  يروهمچنین  ی کند،مشدید  تیسم جادیا یعصب ستمیس يو رو یاندازدم
 ـ مزمن با سرب سبب سرطان تیمسموممطالعات گذشته نشان داده اند که . گردد  ـکل يرو یزائ سـرب،   بـات ی. ترکی شـود م ـ هـا  هی

نشـان داده   مـی گـردد.    یسرب سبب درد در دسـتگاه گوارش ـ همچنین . ی گرددم هیو ر هیکل رطانو س بوده نوژنیموتاژن و کارس
مـردان سـبب کـاهش تعـداد و غلظـت اسـپرم در و رد        . درمی گـردد متصل  تهایتروسیدرصد سرب  به ار 99شده است که حدود 

 نسـان . در مجموع، سرب اگر بطور دائـم و مـزمن وارد بـدن ا   و در نهایت سبب ناباروري می شود اختلالایجاد  ياسپرم ساز ندیفرآ
حجم کامل کلیه و حجم کورتکس کلیـه  نتایج تحقیقات مختلف نشان داد که  .ی کندبدن انسان اثر م يستمهایس یتمام يرو باًیشود، تقر

میـزان   سرب ر گروه  . تجویز سرب سبب تعییرات شدید پاتولوژي در کلیه حیوانات گردید. ددتفاوت معنی دار آماري نشان می ده
MDA  در حالی که آنزیم کاتالاز، معنی داري را  نشان داد.  افزایشیکSOD کاهش  يبه مقدار قابل ملاحظه ا، گلوتاتیون و گروه تیول

 افتی
 . بافتهاي مختلف داردثرات منفی بر عملکرد سرب امطالعات مختلف نشان می دهد که  نهایی:  نتیجه

 
 سرب / کلیه / رت / سرطان کلید واژه ها:

                                                           
 ی پزشکی، دانشگاه علوم پزشکی و خدمات بھداشتی کرمانشاه، ایران می، دانشکدهگروه آناتو - *
 ی پزشکی، دانشگاه علوم پزشکی و خدمات بھداشتی ھمدان، ایران گروه بیوشیمی، دانشکده - **

 دانشگاه آزاد اسلامی سنندجگروه بیوشیمی،  - ***
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 (تولید شده توسط مهار کننده هاي مختلف) Fe3O4ارزیابی اثر ضد باکتریایی نانو ذرات 
 

 فتاحیان سهیل ،*امیري غلامرضا ،شاه زیديسادات الزینب 
 

 چکیده:
مرطوب سنتز گردید. مشخصه یابی آن توسط دسـتگاه هـاي پـراش پرتـو ایکـس، مگنتـومتر       نانوذرات اکسید آهن به روش شیمیایی 

 1.56گرادیان نیروي تناوبی و میکروسکوپ الکترونی روبشی انجام پذیرفت. اثرات ضد باکتریایی نانوذرات اکسید آهن (غلظـت هـاي   
آئروژینوزا، استافیلوکوکوس آرئوس و اشریشیاکلی بـه   میلی گرم بر میلی لیتر) بر باکتري هاي بیماري زایی چون سودوموناس 25تا 

روش آزمون باکتریولوژیک انتشار چاهک مورد مطاله قرار گرفت. قطر هاله هاي عدم رشد به طور مستقیم، به غلظت نـانوذرات و  
 ا می باشد.نوع مهار کننده, ساختار دیواره داشته است که باکتري سودوموناس آئروژینوزا بیشترین اثر پذیري را دار

 
 نانوذرات اکسید آهن، شیمیایی مرطوب، خواص ضد میکروبی، سودوموناس آئروژینوزا، اشریشیاکلی، هاي کلیدي: واژه

                                                           
ایران-صفهانبیوفیزیک، واحد فلاورجان، دانشگاه آزاد اسلامی، ا گروه -  *  

 سخنرانی
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   و تجمع آن در جلبک کلرلا وولگاریس  pHاثر آلومینیوم بر رشد و 
 

 **** نصب، لادن سروش  ***،  سیده نگین کسائی **دکتر آرین ساطعی،  *مهرداد کسائی دکتر سید
 
 
 

 چکیده:
مـی باشـد و بـه     5/5تا 5زیر   pHسمیت آلومینیوم، فاکتور محدود کننده رشد براي گیاهان در خاك هاي اسیدي با  مقدمه و هدف:

سیستم هاي گیاهی مطرح می باشد. فلزات سنگین، استرس اکسیداتیو را القا می کنند. بسیاري از گونـه   عنوان مشکل بزرگ کشت در 
به عنوان جمع کننده بالاي یون هاي سمی فلزي شناخته شده اند. در سطوح پایین تر، جلبک ها می تواننـد فلـزات را جمـع     هاي گیاهی

 کنند. 

و در غلظت هاي مختلف آلومینیوم (  BG11در این پژوهش پس از تهیه جلبک کلرلا وولگاریس، این جلبک در محیط کشت  روش کار:
در غلظـت هـاي مـذکور، بـر رشـد( بـا        AlCl3اثـر    کشت داده شـد.  pH=5میکرومولار)  در  1000و  500، 400، 300، 200، 100، 0

متر) و میزان انباشتگی آن در جلبک کلرلا وولگاریس( از طریق جذب اتمی) طی یـک دوره سـیزده روزه    pH(با  pHاسپکتروفتومتر ) ، 
ش گزارش شده است براي تعیین اختلاف یا عدم اختلاف معنـی دار  تکرار  در مورد هر سنج 4نتایج با لحاظ مورد بررسی قرار گرفت. 
 استفاده شد. SPSS version 11و نرم افزار  ANOVAبین میانگین ها، از آزمون 

میکرومولار از آلومینیوم، به رشد خود ادامه داد ولـی ایـن جلبـک هـا در غلظـت       400تا  0کلرلا وولگاریس در غلظت هاي بین  نتایج:
روز انتقال بـه محـیط کشـت ، از بـین رفتنـد. میـزان انباشـتگی         2و  4میکرومولار آلومینیوم، به ترتیب پس از  1000تا   500هاي بین 

محیط کشت، با افزایش غلظت آلومینیوم، بـه غیـر از روزهـاي چهـارم و       pHافزایش آلومینیوم، با افزایش غلظت آن، افزایش یافت. 
 ایش معنی داري داشت.پنجم، در تیمارها نسبت به شاهد، افز

میکرومولار، میزان رشد جلبک کلرلا وولگـاریس افـزایش معنـی داري یافـت کـه مـی        400با افزایش غلظت آلومینیوم تا  نهایی: نتیجه
تـا   500در غلظـت هـاي   تواند به دلیل توانایی این جلبک درقلیلیی کردن محیط کشت و لذا کاهش سمیت ناشی از آلومینیـوم باشـد.   

روز انتقال به محیط کشت از بین رفتند که مـی توانـد بـه دلیـل عـدم       2و  4کرومولار آلومینیوم، جلبک ها به ترتیب پس از می 1000
محـیط کشـت و کـاهش احتمـال       pHتوانایی در قلیلیی کردن محیط کشت باشد. افزایش تقسیم سلولی ممکن است به  دلیل افـزایش  

جمله مکانیسم هاي دفاعی کلرلا ، افزایش تقسیم سلولی به منظور کاهش غلظت آلومینیـوم   انحلال، ورود و سمیت آلومینیوم باشد. از
و میـزان انباشـتگی آلومینیـوم وجـود       pHدر این جلبک، همبستگی بین رشد،  درون سلولی در غلظت هاي پایین آلومینیوم می باشد.

 دارد. 
 

  pHآلومینیوم / رشد / کلرلا  /  کلید واژه ها:

 ــــــــــــــــــــــــــــــــــ  
 ان، ایران، همدعضو هیاتً علمی دانشگاه آزاد اسلامی، واحد همدان*

 ، گرگان، ایرانعضو هیاتً علمی دانشگاه آزاد اسلامی، واحد گرگان **
 دانشجوي دکتري داروسازي دانشگاه علوم پزشکی و خدمات بهداشتی،درمانی همدان، همدان، ایران ***

 ، گرگان، ایراندانشگاه آزاد اسلامی، واحد گرگانکارشناس ارشد، گروه زیست شناسی،  ****
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ABSTRACT: 
Background: Obesity as a global major public health concern is continuously growing. 
Since, therapies relating lifestyle interventions often are unsuccessful in creating adequate 
and endure weight loss, bariatric surgery is the most recommended procedure for treating 
morbid obesity and it helps patients retain their weight loss permanently. Zinc is a critical 
component of the regulation of gene expression, cell-mediated and humoral immunity which 
commonly becomes deficient following bariatric surgery. The aim of this study is to evaluate 
the rate of zinc deficiency in Iranian morbidly obese candidate for bariatric surgery.  
Methods: In this analytical cross sectional study, we assessed zinc status in all morbid obese 
patients (with a BMI of 40 kg/m2 and higher or BMI of 35 kg/m2 along comorbidity) who 
were referred to four hospitals in Tehran (Hazrat-Rasoul, Moheb, Milad, Bahman hospitals ) 
between 2007 and 2011 by census. Height, weight, and BMI were measured. In all the 
patients, blood samples were drawn in the morning (8:00–9:00) after an overnight fast. Zinc 
deficiency was defined as Serum zinc. 
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سه میانگین جیوه در کنسروهاي مناطق مختلف ایران با مقادیر مشابه در سایر کشور مقای
 هاي جهان

  
   

 کاظم زاده  مرادي، ،  *پورتقی
 

 
 

 چکیده:
جیوه به عنوان یک آلاینده زیست محیطی که خطرات شدیدي براي سلامتی انسان دارد شناخته شده است. بقیماري  مقدمه و هدف:
باشد. شکل بسیار سمی جیوه در خلیج میناماتاي ژاپن رخ داد مهمترین گزارش منتشره از آلودگی جیوه می 1956ل میناماتا که در سا

دهد. جذب جیوه در انسان از راهاي آلی، متیل جیوه است. جیوه هیچگونه عملکرد فیزیولوژیکی مفیدي براي بدن انسان انجام نمی
-ترین عوارض ناشی از مسمومیت با جیوه بروز اختلالات عصبی و کلیوي میعمده باشد.جفت و جنین، تنفس، تزریق و گوارش می

-زایی و اختلالات در متابولیسم کلسترول میباشد. علاوه بر اثرات سمی، این ماده سبب سمی شدن گنادها (گنادوتوکسیک) ، جهش

دید براي سلامتی کودکان و زنان در سنین بارداري گردد. جیوه به دلیل تأثیر منفی بر روي مغز و توسعه بافتها، به عنوان یک ته
میکروگرم توصیه  300مورد توجه است. سازمانهاي بهداشت و خوار و بار جهانی میزان جذب هفتگی جیوه را از طریق مواد غذایی 

 تواند بصورت متیل باشد.میکروگرم آن می 200اند که از این مقدار نموده
بدست آمده از مطالعاتی که بر روي کنسروهاي ماهی تون در مناطق مختلف ایران و همچنین  در این بررسی مقادیر :روش کار 

مقادیري که از مطالعات سایر کشورهاي جهان بر روي کنسروهاي ماهی تون بدست آمده با مقادیر مرجع توصیه شده توسط 
 ه است.سازمانهاي بهداشت جهانی، حفاظت محیط زیست و غذا و داروي آمریکا مقایسه شد

میکروگرم در  1000و  1000، 500آستانه مجاز فلز سنگین جیوه به ترتیب  FDAو  WHO  ،EPAبر اساس استانداردهاي یافته ها: 
 شود.درنظر گرفته می ppm 4/0و در ژاپن بیش از  ppm 5/0باشد درحالیکه در اتحادیه اروپا غلظت مجاز جیوه تام کیلوگرم می

، لبنان  ppm 456/0، آمریکا  ppm 65/0ان جیوه در کنسروهاي ماهی تون در سایر کشورها از جمله برزیل مقادیر بدست آمده از میز
3/0 ppm  29/0، منطقه مدیترانه ppm  73/48±55/7و مقایسه آن با مقادیر بدست آمده از شهرهاي مختلف ایران شامل شوشتر  ،

 93/289یکروگرم در کیلوگرم با حداکثر مقدار بدست آمده م 37±1/1و کرج  8/35±77/1، همدان  53/37±33/1اصفهان 
میکروگرم در کیلوگرم نشاندهنده این است که مقادیر جیوه موجود در کنسروهاي ماهی تون کشورمان از وضعیت بسیار مطلوبی 

 برخوردار است.
سیم بندي درست از نظر اقلین هاي آماري و تقرسد مطالعات از این دست که با درنظر گرفتن خوشهبنظر مینتیجه گیري: 

جغرافیایی که با حجم بالاتر نمونه انجام شود ضروري است. از طرفی با توجه به تحقیقات مقطعی محدود در سالهاي اخیر در کشور، 
در به دلیل خطرات بسیار جدي جیوه بخصوص در کودکان و زنان باردار و نیز با توجه به روند رو به افزایش کنسرو ماهی تون در 

 شودکشورمان، ضرورت یک پایش ملی با حجم نمنه بیشتر و زمان طولانیتر احساس می
  جیوه/کنسرو/ایران: کلید واژه ها

                                                           
 معاونت غذا و دارو -دانشگاه علوم پزشکی همدان*
 



 پوستر

 

 سراسري  چهارمین کنگره
 عناصر کمیاب ایران

 مجله علمی
 همدان درمانی  نشگاه علوم پزشکی و خدمات بهداشتیدا 

 1394، بهار 1پیوست دوره بیست و دوم، شماره 

178 

 

 همدان شهرستان عرضه سطح در موجود معدنی هاي آب در سنگین فلزات غلظت تعیین
   

، کلامـی   **، یعقوبی آ**،  ناظمی ف**ممتاز جکرمی ،  **،  زهره وند ط**، خدادادي ا،  عزیزي شفا  **حشمتی  ع، **قیاسی م
 **، موسوي ل**، کرم بیگی م**، مشهوري م**ز
 
 

 چکیده:
در مناطقی که آب آشامیدنی با کیفیت مناسب در دسترس نباشد و امکان تصفیه آب نیز فـراهم نباشـد، اسـتفاده از    مقدمه و هدف: 

معدنی در قسمت هاي مختلفی از جهان به علت تقاضاي مردم براي  آب معدنی انتخاب مناسبی است، به همین علت مصرف آب هاي
آب سالم و بهداشتی رشد قابل ملاحظه اي را نشان می دهد. امروزه، این آب ها بعلت سهولت دسترسـی، هزینـه نسـبتا پـایین، طعـم      

راي زندگی انسـان اسـت. بـا وجـود     آب یکی از عناصر ضروري ب بهتر و میزان پایین ناخالصی ها در بسیاري از جاها مصرف می شوند.
این، کیفیت آن به عنوان یک منبع مهم جذب عناصر جزئی نقش زیادي بر روي سلامتی انسان می گذارد، عناصر جزئی را می توان بـه  
 عناصر ضروري براي حیات انسان و عناصري با سمیت بالقوه مانند : آرسنیک، کادمیوم، سرب و نیکل تقسیم بندي کـرد خصوصـا یـون   

هاي فلزي داراي نقش دو گانه اي در فیزیولوژي بدن انسان می باشند، بطوریکه تعدادي براي انسـان ضـروري انـد، در صـورتی کـه      
بیشتر آنها با بالا رفتن غلطتشان سمی اند. در سال هاي اخیر، مطالعات اپیـدمیولوژیکی مشـخص کـرده انـد کـه بـین روي دادن چنـد        

هاي قلبی، بی نظمی هاي کلیوي و شکل هاي مختلفی از سرطان با وجود فلـزات جزئـی سـمی ارتبـاط     بیماري در انسان مانند بیماري 
سال در استخوان است و خـواص سـرطان زاي دارد و سـرب نیـز یـک نوروتوکسـین اسـت و         30وجود دارد. کادمیوم داراي نیم عمر

یري سرب، کادمیوم، و آرسنیک موجـود در آب معـدنی   ر این مطالعه اندازه گ د.مسئول بسیاري از سمیت هاي فلزي در انسان است
انجام گرفت. نتایج بدست آمده حـاکی   2441سطح عرضه شهرستان همدان به روش جذب اتمی و طبق روش استاندارد ملی شماره 

  از آن بود که کلیه نمونه هاي بررسی شده در محدوده استاندارد قرار دارند.

 شهرسـتان  عرضـه  سـطح  در موجـود  معـدنی  آب برنـد  15 آرسـنیک  و کادمیوم، سرب، به گیآلود میزان مطالعه این در روش کار:
 از لیتـر  میلـی  10 مقدار فلزات این گیري اندازه جهت. گرفت قرار بررسی مورد 1393 سال دوم ماهه شش زمانی فاصله در همدان
 شد گیري اندازه تمیا جذب دستگاه توسط مستقیم طور به M 0/1  نیتریک اسید در انحلال از پس نمونه
 میـزان  میـانگین  کـه  بطـوري  داشـتند  قرار استاندارد محدوده در وآرسنیک وکادمیوم سرب میزان نظر از ها معدنی آب کلیه نتایج:
 آرسـنیک  میـزان  میـانگین  و 0/0005 بـا  برابـر  کـادمیوم  میـزان  ومیـانگین  0/008 بـا  برابـر  شـده  گیري اندازه هاي نمونه در سرب

 .باشد می مجاز میزان حداکثر از تر پایین صد در صد بطور که آمد بدست درلیتر گرم میلی0/002
 در موجـود  سنگین فلزات مجاز حداکثر خصوص در) 2441 شماره ملی استاندارد( ایران ملی استاندارد آخرین اساس بر نهایی: نتیجه
 ارسـنیک  و لیتـر  بر گرم میلی 0/003 کادمیم لیتر، بر گرم میلی 0/01 سرب میزان اساس این بر و شده مشخص  معدنی آب لیتر هر

 در شـده  بررسی هاي نمونه کلیه آرسنیک و کادمیوم سرب، براي مجاز حداکثر به توجه با.  است شده تعیین لیتر بر گرم میلی 0/01
 .داشتند قرار استاندارد محدوده

 
فلزات سنگین, آب هاي معدنی کلمات کلیدي:   

                                                           
  ایران, همدان ,دانشگاه علوم پزشکی همدان, آزمایشگاه کنترل مواد غذایی معاونت غذا ودارو **و*
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 آرسنیک در رنگ موهاي ایرانی وبررسی میزان سرب,نیکل و 
 خارجی  

   
 *, دکتر نسرین ضیا مجیدي **, طاهره امیدي***جواد کرمی ممتاز ,*رضوان مستولی

 

 

 چکیده:
طبقات مختلف جامعه شده  نیدر ب یشیگسترده از لوازم آرا يمنجر به استفاده  یشیصنعت محصولات آرا شیافزا مقدمه و هدف:

 نیا یافراد از اثرات جانب یآگاه شیو افزا یشیدر ساخت محصولات آرا FDAاعلام شده توسط   يارغم استاندارد ه یعل است.
مسأله بخصوص در  نیاست و ا شیتوجه به سلامت افراد رو به افزا دونب یشیو استفاده از لوازم آرا دیهمچنان تول محصولات،

 .باشد یقابل انکار م ریدر حال توسعه از جمله کشور ما غ يکشورها
 یاتیاز اعمال ح یهستند، که منجر به اختلال در بعض یشیاز محصولات آرا ياریبس هیازمواد اول و...نیکل  ،ارسنیک  مانند سرب، یفلزات

پس از  ایشوند  یم یپوست یمشکلات موضع قرار گرفته و دچار ندهایآلا نیدر معرض ا یشیافراد با مصرف مواد آرا گردد. یبدن م
 گذارند. یم ریبدن تاث یعیطب ستمیدر س اآن ه و خوردن یجذب پوست
محصولات بر  نیکه ا ینامطلوب ریبوده و تاث انهیدر خاورم یشیمصرف کنندگان لوازم آرا نیکشور ما از بزرگتر نکهیبا توجه به ا

در  رنگ مو یشیت آرادر محصولا ارسنیک و نیکل عناصر سرب، زانیم یبا بررس قیتحق نیا رو، نیاز ا گذارد یسلامت افراد جامعه م
 شود. یانجام م سهیبا هدف مقا یو خارج یرانیا يمارك ها

وزن شد. سپس جهت خاکسترگیري بوته هاي چینی به  ml  50بوته ي چینی  گرم از نمونه هاي رنگ مو در 10به میزان  روش کار :
.پس از مرحله ي خاکسترگیري ,به منظور درجه ي سانتی گراد قرار داده شدند 400ساعت در کوره ي گرافیتی در دماي  8مدت 

میلی لیتر رسانده شدند و با  50میکرولیتر اسیدنیتریک غلیظ به هر نمونه اضافه شد و با آب دیونیزه به حجم  500هضم اسیدي 
 گزارش شدند. PPb,اندازه گیري و به صورت  M,سري  thermoدستگاه جذب اتمی 

 , 20/9±67/3و  85/8±42/3 و خارجی به ترتیب (سرب) وي ایرانیغلظت عناصر در رنگ م میانگینیافته ها: 
  M±SDبه صورت    spssبا استفاده از نرم افزار  51/10±14/2و  66/9±53/2و (نیکل)  38/17±44/3 و 27/19±94/3آرسنیک)(

 محاسبه شد. 
ن داده است، اگرچه این افزایش معنی دار میزان سرب و نیکل در رنگ موي ایرانی نسبت به نوع خارجی آن افزایش نشانتیجه گیري: 

 نمی باشد. میزان عنصر آرسنیک در هر دو مارك رنگ مو، نسبت به عناصر سرب و نیکل بالاتر مشاهده  شده است.
 

   جذب اتمی/ نیکل/ سرب/ آرسنیک: کلید واژه ها
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 ــــــــــــــــــــــــــــــــــ  
ران* ی ا  ، همدان   ، همدان  پزشکی  وم  عل نشگاه  دا  ، پزشکی  نشکده  دا  ، ینی  ل ا ب بیوشیمی   گروه 

 گروه آمار و اپیدمیولوژي , دانشکده ي بهداشت , دانشگاه علوم پزشکی همدان , همدان , ایران **
 ان,ایرانمعاونت غذا و دارو,دانشگاه علوم پزشکی همدان ,همد ***
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 سطح سرمی منگنز و سلنیوم در بیماران اسکیزوفرنی بررسی

  
   

 ، فرزانه رحیمی، مریم نانکلی، جواد کرمی ممتاز، محمد طاهري، ایرج خدادادي *قاسمخانیندا 
 

 
 

 چکیده:
اسکیزوفرنی یک اختلال روانی موثر بر رفتار، افکار و احساسات است. پاتوفیزیولوژي و تشخیص این بیماري به خوبی  مقدمه و هدف:

و متابولیک در بدن انسان عناصر کمیاب نقش حیاتی ایفا می کنند.بنابراین  مشخص نشده است. در بسیاري از فرآیندهاي فیزیولوژیک
عدم تعادل در سطح نرمال عناصر کمیاب ممکن است بر روي فرآیندهاي بیولوژیکی، که با تعداد زیادي از بیماري ها از جمله 

و روي  در بیماران اسکیزوفرنی به طرز اسکیزوفرنی ارتباط دارد، اثرگذار باشد.براساس مطالعات  قبلی میزان سطح سرمی مس 
معناداري بالاتر و میزان منیزیم پایین تر  ازگروه کنترل است. در یافته هاي  قبلی نتایج متناقضی در مورد سطح سرمی سلنیوم و 

 منگنز گزارش شده است بنابراین  هدف این مطالعه تعیین سطح سرمی سلنیوم و منگنز در بیماران اسکیزوفرنی است.
فرد سالم که از نظر سن و جنس مطابقت  25زن) و  8مرد و 17بیمار( 25شاهدي است . -این مطالعه یک مطالعه مورد روش کار :

 داشتند انتخاب شدند. میزان منگنز و سلنیوم با استفاده ازاسپکتروفتومتر جذب اتمی مورد اندازه گیري قرار گرفتند.

بوده و نسبت به میانگین حاصله درگروه 20/04ppb±93.66سطح سرمی سلنیوم در بیماران  نتایج ما نشان داد که میانگینیافته ها: 
 افزایشی را نشان می دهد اگرچه این افزایش از نظر آماري معنادار نیست.12.1ppb±88/66کنترل

سالم مشاهده به طور مشابه اي افزایشی در میزان میانگین  سطح سرمی منگنز در بیماران اسکیزوفرنی نسبت به افراد 
 اما افزایش مشاهده شده از نظر آماري معنادار نمی باشد.  5.0ppb±8.29نسبت به افراد سالم 13.78ppb±16.7گردید(دربیماران

 
اگرچه در مطالعه ي انجام شده ارتباط معناداري در میزان سلنیوم و منگنز در بیماران اسکیزوفرنی مشخص نشد که نتیجه گیري: 

حجم پایین نمونه بوده باشد بنابراین مطالعات بیشتري با حجم نمونه ي بالاتر براي تعیین نقش سلنیوم و منگنز  ممکن است به دلیل
 در بیماران اسکیزوفرنی ضروري است.

   منگنز/سلنیوم/اسکیزوفرنی: کلید واژه ها
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  يبر نابارور وهیسرب و ج م،یاثرات کادم
 قاسمخانی، مریم نانکلی، ندا *فرزانه رحیمی*

 چکیده:
ها  يناهنجار نیاز ا  ياریهنوز علل بس ،ينابارور لیو  شناخت دلا صیگسترده در تشخ يها شرفتیرغم پ یعل مقدمه و هدف:

 داده شده اند. صیمبهم، تشخ يجهان با علل نابارور يدرصد اززوج ها 25بهداشت،حدود  یناشناخته  است. طبق آمار سازمان جهان
مانند فلزات  یطیمح يها یتمام موجودات زنده درمعرض آلودگ ریدرقرن اخ یصنعت يها یآلودگ یهانج شیدنبال افزا به
ناباروري در  وهیسرب و ج م،یکادمهدف مطالعه حاضر بررسی اثرات  و حشره کش ها قرار دارند. کیارگان يها دروکربنین،هیسنگ

 است
سرب، کادمیم و جیوه بر   ری، در تاث Science Directو google scholar, Scopusو  Pubmedسیستماتیک در  يجستجو روش کار:
 جهت انتخاب مقالات مرتبط استفاده گردید ناباروري

موثر است.  يقبل از دوران باردار نیوالد يولوژیزیف يبر رو میرمستقیو هم به طور غ نیبر رشد جن میسرب به طور مستق نتایج: 
خطر سقط  شیدهد و باعث افزا یرا کاهش م يبارور زانیبالا م ریدر زمان و مقاد با سرب نیکه مواجهه والد رسدیبه نظر م

 شود. ی) منییزودرس، وزن تولد پا مانی(زانیخودبه خود و کاهش رشد جن
و نشان  ابدیفرد در بدن تجمع م یعنصر در طول زندگ نیاست ا یصنعت يدر کشورها یطیمح يها ندهیآلا نیاز مهم تر یکی میکادم

 نیا يشود که همه  یم کیدوژنیاستروئ يها میآنز تیفعال رییمثل و تغ دیتول يده که باعث اختلال در عملکرد هورمون هاداده ش
زنان  يدر تخمک ها میاست. کادم گاریآلوده و س ییعنصر، موادغذا نیباشد. دو منبع مهم مواجهه با ا یم يها از عوامل نابارور

 گذارد. یم یمنف ریمهار بلوغ تخمک ها تاث قیتخمک از طر تیفیک يو بر رو ابدیتجمع م يگاریس
 یاستفاده م یپزشک  که به طور معمول در دندان  يعنصر ای يفرم فلز.1فرم دارد: نیچند یعیاست که به طور طب يعنصر وهیج

که در قارچ  کیرگانا يها بیترک.3شود. یاستفاده م یو محصولات پزشک یپوست يکه در مراقبت ها کیرارگانیغ يها بیترک.2شود.
آلوده  یو آمالگام دندان ییمواد غذا قیاز طر وهیشود .به طور کل افراد در اثر مواجهه با ج یم افتیآلوده  يها یو ماه اهانیها، گ

با   یکنند در معرض آلودگ یروشن کننده استفاده م يکه از کرم ها و صابون ها یدهد که زنان ینشان م یشوند. مطالعات اندک یم
 هستند. وهیج
 وهیو شکل مواجهه با آن دارد. طبق  مطالعات  ج ییمایدارند  که بسته به فرم ش تیاز سم یعیوس يآن درجه  يها بیو ترک وهیج

 شود. یم يمهار تخمک گذار ،یقاعدگ کلیاختلالات  در س ،يمانند سقط خود به خود، نابارور یمثل دیمنجر به اختلالات تول
در  یراتییمردان ممکن است با تغ یتناسل هیدر ناح میاز آن است که وجود سرب و کادم یحاک یقبل يها تهافیبدست آمده از  جینتا

که مواجهه با سرب  یسمن در مردان تیفیسطح سرب و خون با ک نیب یسمن آن ها ارتباط داشته باشد. ارتباط معکوس يپارامترها
 باشد. یآن م نییو شمارش پا رنرمالیغ يرك اسپرم، مورفولوژکاهش تح راتییتغ نیا لهداشتند گزارش شده است ، از جم

)، ROS( ژنیفعال اکس يگونه ها دیتول شیکه باعث افزا  نیانجام شده نشان داده که فلزات سنگ مطالعاتنتیجه گیري نهایی: 
و  يبارور يبر رو ینامطلوب ها اثرات نیشود که همه ا یژن و آپوپتوز م انیب ریی، تغDNA بیها، آس دیپیل ونیداسیپراکس شیافزا

 با علل ناشناخته، دارند. يها ينابارور يولوژیزیدر پاتوف ینقش مهم نیفلزات سنگ لیدل نیدارد به هم نیرشد جن
وجود دارد  یمثل دیتول ستمیس يبر رو نیدر ارائه اطلاعات اثرات فلزات سنگ ییهنوز هم کمبودها اریوجود مطالعات انجام شده بس با

مواجهه  نیوالد يمردان و زنان و اثرات رفتار يکاهش بارور ،یقاعدگ کلیدر ارتباط با اختلالات س ژهیبه و يشتریب قاتیتحق نیبنابرا
 است. ازین ن،یشده با فلزات سنگ

 ينابارور /جیوه/سرب /میواژه ها: کادم کلید
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  مردان يبر نابارور ومیبر اثرات سلن يمرور
   

 فرزانه رحیمی ، ندا قاسمخانی، *مریم نانکلی

 چکیده:
 ابیدارد. عناصر کم یبستگ یطیمح طیو شرا هیتغذ ک،یاز جمله ژنت یمثل انسان ها به عوامل مختلف دیعملکرد تول: مقدمه و هدف

مثل و عملکرد آن  دیتول ستمیبر س یقابل توجه اتکم آنها اثر اریبس ریدر مقاد رییکه تغ ییهستند از آنجا يضرور ییغذا میدر رژ
 هدف این مطالعه بررسی اثرات سلنیوم در ناباروري است. داشت. دخواه

جهت انتخاب  ناباروريبر   سلنیم ری، در تاث Science Directو  google scholar, Scopusو  Pubmedسیستماتیک در  يجستجو روش کار:
 مقالات مرتبط استفاده گردید

 ونیگلوتات همانندها  میدر ساختار آنزاز جمله  کیلوژیوزیف يندهایاز فرآ ياریاست که در بس ابیعنصر کم کی ومیسلن نتایج:
مردان و زنان و ... نقش دارد.  يبارور ،یدانیاکس یاز جمله دفاع آنت کیولوژیب يها، پروسه ها نی، ساختار سلنوپروتئ دازیپراکس

 ومیبه سلن ومیدیدیو اپ ضهیزم است  در بلا ضهیاز خون به ب ومیانتقال سلن يپلاسما برا P يها نیاست که سلنوپروتئ مشخص شده
مشخص  است. ازینها دارند  اسپرم يا ضهیها که نقش در اسپروماتوژنز  و بالغ شدن خارج ب نیاگزوژن به منظور سنتز سلنوپروتئ

 يبارور و تیفیک يشود که بر رو یم رنرمالیاسپرم غ لیمنجر به تشک نیکردن ژن سلنوپروتئ )knock out(شده است که ناك اوت
 .است رگذاریاسپرم تاث

 تیفیاسپرم با ک دیممکن است به تول رنرمالیپروسه غ کیدارد  یاسپرم به پروسه بلوغ اسپرم بستگي و بارور تیفیکه ک ییآنجااز
از  ومیبه اسپرم ها است که سلن ویداتیاکس يها بیمردان آس يفاکتور مهم در بارور کیمنجر شود. در واقع  يو کاهش بارور نییپا
 کند. یها محافظت م بیآس نیا

 دیپیفسفول ضهیب یاصل نیوجود دارد، سلنوپروتئ GPX1,GPX3,mGPX4,cGPX4,GPX5مانند  ییها نیدر ساختار سلنوپروتئ ومیسلن
 دیمانع تول GPX مشخص شده است که شود. یم انی) که عمدتا در اسپرم ب PHGPX ای GPX4(دازیپراکس ونیگلوتات دیدروپراکسیه

 یم يریاسپرم در مرحله اسپرماتوژنز جلوگ ویداتیاکس يها بیاز آس نینابراشود ب یم ویداتیآزاد در طول استرس اکس يها کالیراد
را به  دیپیل يدهایدروپراکسیرا به آب و ه دیپراکس دروژنینقش دارد. در واقع ه یکیولوژیزیدر حفظ حالت ردوکس ف GPXکند. 

ها و  میمتالوآنز ول،یت يعامل ها دیپراکس دروژنیه گلوتاتیون پراکسیداز منجر می شود که کاهش فعالیت  و کند یم لیالکل تبد
 کند. دیرا اکس DNAبالاتر  يدر غلظت ها نیهمچن

 
:بدن انسان به عناصر کمیاب از جمله به سلنیوم نیازمند است در واقع یک منبعی از سلنیوم براي سلنوپروتئین ها  نتیجه گیري نهایی

براي اسپروماتوژنز ضروري است و افزایش یا کمبود سلنیوم ممکن است باعث اسپروماتوژنز ناقص شود و منجر به ویژگی در بیضه 
 ها و کیفیت ضعیف سمن و در نهایت ناباروري شود.

 
 واژه هاي کلیدي: سلنیوم/ناباروري مردان
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 برسی عنصر کمیاب وانادات در بدن جانداران
 نژاد محمد حسن
 فراوانی در طبیعت میباشد ٪0.25با  50و  ٪99.7با  51  اراي دو ایزوتوپ این عنصر د

 روز بیشترین کاربرد را در تحقیقات دارد 16با نیمه عمر  48وانادیوم 
 پراکندگی در طبیعت

 میکروگرم بر لیتر  3غلظت در آبهاي سطحی کمتر از 
 میلی گرم بر کیلوگرم 140تا  5در خاك 

  میکرو گرم بر کیلوگرم 7تا  1ه روغنها شیر میوه ها و سبزیجات در انواع غذا ها از جمل
 میکرو گرم بر کیلوگرم 30تا  7غلات و غذاهاي دریایی 

  میکروگرم بر لیتر 3.3در سرم حیوانات 
 جذب 

می باشد و  اصلیترین راه ورود وانادیوم به بدن از طریق مجاري تنفسی می باشد.از مسیرهاي گوارشی جذب وانادیوم بسیار ناچیز
 براي ترکیب فوق الاده حلال در آب اکسی تارتاروانادات می باشد  ٪1تا  0.1در حدود 

 اثرات بیولوژیکی
تا به امروز هیچ اثر حیاتی و مهمی در بدن پستانداران براي این عنصر شناسایی نشده است اما بعضی تحقیقات از اثرگذاري این عنصر 

ن آنزیمهاي انتقال دهنده فسفر آدنیل سیکلاز و پروتئین کینازها گزارشاتی منتشر کرده همچنی NA/K ATPaseبر روي فعالیت 
 است

  اثرات سیستمیک وانادیوم
 اثرات آینوتروپیک و آنتی باکتریل و ویروسی انادات 

 اثرات ضد انگلی وانادات
 متابولیسم چربیها

  اثرات وانادات بر روي دندان و پوسیدگی آن

 نزاییموتاژنیسیتی و سرطا
  مهار آنزیم تیروزین فسفاتاز و فعال کردن تیروزین کیناز      . 1
 فعال کردن مسیرهاي آپوپتوز و همچنین تومورساپرسور ژنها       . 2
 و توقف مسیر تکثیر سلولها   DNAشکستن زنجیره       . 3
 ها  ROSافزایش تشکیل       . 4

 .      DNA ه انداختن مسیر آپوپتوز.      تشکیل واکنش با  به را 5  
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Kinetic parameters investigation of human ceruloplasmin upon 
interaction with lead 
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Samsam Shariat ***  

 
*  Department of Clinical Biochemistry, School of Pharmacy and Isfahan Pharmaceutical Sciences Research 
Center, Isfahan University of Medical Sciences, Isfahan, IR. Iran. 
* *  Department of Pharmaceutics, School of Pharmacy, Isfahan University of medical Sciences, Isfahan, Iran. 
Email: mostafavi@pharm.mui.ac.ir 
*** Department of Biochemistry, University of Payamenoor, Isfahan Iran 
Abstract: 
Ceruloplasmin (Cp) alteration is assumed as a mechanism underlying the development of 
neurological disorders. Kinetic investigations of the Cp upon interaction with a ligand can 
help us to better understanding Cp Mechanism.  For achieving this, kinetic behavior of the 
enzyme in the presence of lead (Pb) was studied. The enzyme activity was determined using 
o-dianisidin dihydrochloride as a chromogenic substrate. After preincubation of serum with 
0.1 – 0.8 mM concentrations of Pb for 10 min, oxidase activity of the enzyme compared with 
control levels showed to be decreased with increasing Pb2+ concentrations. Maximum 
inhibitory effect of Pb2+ was shown at 0.6 mM where about 80% of the enzyme activity was 
lost. Vitamin C (ascorbate) in vitro had no significant effect on Pb-induced inhibition. 
Lineweaver-Burk reciprocal plot of Cp activity in the Presence of Pb2+ showed that the mode 
of inhibition was noncompetitive. Fluoroscopic studies also were carried out on the native 
and Pb-inhibited enzyme. Maximum emission spectrum of the inhibited enzyme showed an 
increased level of about 70% intensity with regard to the native enzyme. Pb-induced enzyme 
inhibition was prevented by thiol group containing compounds such as glutathione (1.2, 12 
mM), and β-mercaptoethanol (1.2 mM).  
Data suggested that a conformational change in the Cp due to Pb2+ binding to some 
functional groups of the enzyme caused enzyme inactivation, and, thiol groups in the enzyme 
which are available to interaction with lead ions, may be involved in this enzyme 
inactivation. 

 

 

Keywords: Kinetic parameters, Lead, Ceruloplasmin, Inhibition, Oxidase activity 
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Importance of trace elements in parenteral nutrition support of neonate in 
the intensive care unit (ICU) 

 
 * Ali Sabouri Shirazi 

 
* pharmacy Pharm.d - tehran, azadisq , fakuri shahrak, block 14 , 2 floor goldday.2669ali@gmail.com 
 
Introduction Parenteral nutrition (PN) has transformed the outcome for neonates with surgical 
problems in the intensive care unit. Trace element supplementation in PN is a standard 
practice in many neonatal intensive care units. Materials and methods An electronic search of 
the MEDLINE, Cochrane Collaboration, and SCOPUS English language medical databases 
was performed for the key words “trace elements,” “micro-nutrients,” and “parenteral 
nutrition additives.”Articles were reviewed with the primary goal of developing uniform 
recommendations for trace element supplementation in the surgical neonate. The secondary 
goals were to review the physiologic role, metabolic demands, requirements, losses, 
deficiency syndromes, and toxicity symptoms associated trance elements in PN. Results Zinc 
supplementation just must begin at initiation of PN. Copper and manganese need to be 
withheld if the neonate develops liver disease. The status of chromium supplementation is 
currently being actively debated, with contaminant levels in PN being sufficient in most cases 
to meet neonatal requirements. Selenium is an important component of antioxidant enzymes 
with a role in the pathogenesis of neonatal surgical conditions such as necrotizing 
enterocolitis and bronchopulmonary dysplasia. Discussion Appropriate supplementation of 
trace elements in surgical infants is important, and levels should be monitored. In certain 
settings, it may be more appropriate to individualize trace element supplementation based on 
the predetermined physiologic need rather than using bundled packages of trace elements as 
is the current norm.  
 
Keywords: parenteral nutrition, trace elements, intensive care unit 
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 در افزایش ریسک اوتیسم Mnنقش آلودگی هوا و مخصوصأ 
 *نرجس رضایی

 
 چکیده:

فتار بیماري هاي طیف اوتیسم اختلالات تکاملی پیچیده اي هستند که در دوران کوکی بااختلال در تعاملات اجتماعی و ر :و هدف مقدمه 
هاي تکراري بروز میکند. اوتیسم یک بیماري هتروژن است که فاکتورهاي ژنتیکی و محیطی در بروز آن دخیل هستند. افـزایش بـروز   
این بیماري در سال هاي اخیر نمایانگر تأثیر عوامل محیطی در افرادمستعد از نظر ژنتیکی است.تحقیقات نشان داده کـه قـرار گـرفتن    

 1هوا طی دوران بارداري اثرات فیزیکی و تکاملی بر جنین دارد. از جمله آلوده کننـده هـاي هـوا میتـوان بـه:      در معرض آلاینده هاي
بررسـی  ایـن مطالعـه   ھدف  اشاره کرد.   ,(UFPM) (PM2.5) ,(PM10) )ذرات معلقMn,Ni,Pb   4)فلزات مثل  3) مواد آلی  2)گازها   

 .باشد می در افزایش ریسک اوتیسم Mnلز مکانیسم هاي تأثیر آلودگی هوا با تأکید بر ف
و همکارانش به عمل آمده افزایش ریسک اوتیسم با قرار گرفتن در معـرض  Dr. Heather E. Volkطبق مطالعه اي که توسط   :نتایج

 (PM10), (PM2.5)     ـ  رود ها وآلاینده هاي ناشی ازترافیک در دوران حاملگی و سال اول زنـدگی نشـان داده شـده اسـت. احتمـال می
                                       آلاینده هاي هوا تأثیر خود را از طریق دو مکانیسم التهاب واسترس اکسیداتیو اعمال میکنند.

میشود که بـه واسـطه ي یکـی از سـه مسـیر زیـر        مغزي-به بدن باعث  التهاب و تخریب نورونی و آسیب سد خونی وها PM   ورود
میشود و این سایتوکاین هاي تولید شده سبب التهـاب   IL-6به بدن باعث افزایش سایتو کاین هاي پلاسما مثل ها  PMورود  )1:  است

ها بـا ورود بـه مغزباعـث پاسـخ التهـابی و تخریـب نـورون         PM) همچنین خود 2و تخریب نورونی وآسیب سد خونی مغزي میشود.
اجزاي خارج شده از موتور هـاي دیزلـی)،از اجـزاي جـذب شـده       (مثل ها  PMبه واسطه ي اجزاي جذب شده روي سطح )3میشود. 

به عنوان یکی از آلاینده هاي شهر هاي صنعتی اشاره کردکه یکی از منابع تولید کننده ي آن سـوخت موتـور هـاي     Mnمیتوان به فلز 
 دیزلی است.  

ي جذب سطحی شده ي آنها فعـال شـده و تولیـد    ها و اجزاPMهاي تولید شده،تخریب نورونی و میکرو گلیا ها  نیزدر اثرسایتو کاین 
میکند واین فعالیت مزمن میکرو گلیا ها سبب آسیب هاي نورونی واسترس اکسـیداتیوو آسـیب     TNFαفاکتور هاي پیش التهاب مثل 

نشـان  افراد اوتیسـمی نیـز میـزان سـایتو کـاین هـا افـزایش        CSF و پلاسماي سد خونی مغزي میشود. نشان داده شده که  در مغزو 
 میدهدو همچنین فعالیت آسترو سیت ها و میکرو کگلیا ها افزایش یافته و در ژن هاي مرتبط با ایمنی نیز عدم تنظیم دیده میشود.

ها در دوران جنینی میتواند به واسطه ي فعال سازي سیستم ایمنی و افزایش سایتوکاین هـا در بـدن مـادر نیـز باشـد. طـی       PMتأثیر  
 بیشترین تأثیر را روي تکامل مغز دارد(رفتار هاي انرمال و تغییر در بیان ژ نها). IL-6ز بین سایتوکاین ها تحقیقات انجام شده ا

-ILبا فعال سازي سیستم ایمنی مادر وافـزایش   MIAنیزمانند  PMمیتوان از تحقیقات انجام شده به این نتیجه رسید که  نتیجه گیري:

رابـالا  فعال کردن میکرو گلیا ها طی حاملگی و همچنین سال اول زندگی ریسـک اوتیسـم   سبب افزایش ریسک اوتیسم شود. همچنین  6
      میبرد.

                                                           
گروه بیو شیمی ،دانشکده پزشکی،دانشگاه علوم پزشکی همدان،همدان،ایران  -  
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 ترکیبات نیکل بر سلامتی انسان مروري بر اثرات زیان آور
 *سید علیرضا مصباح نمین

 
وسیعی  فرد خود به طور ) یک عنصر فلزي با پراکندگی وسیع در محیط است که به دلیل خواص فیزیکی وشیمیائی منحصرNiنیکل (

کادمیوم به کار برده می  -در صنایع پیشرفته متالورژي همچون تولید آلیاژ، آبکاري، جوشکاري و همچنین در تولید باتري هاي نیکل
هاي  بالقوه اثرات پاتولوژیکی زیادي را در بر دارد ، اثراتی مانند آلرژي شود. تماس انسان با این فلز در محیط هاي آلوده به طور

مکانیزم منجر به سرطان القا شده توسط نیکل هنوز به طورکامل شناخته نشده است  پوستی، فیبروز شش و سرطان مجاري تنفسی.
و موضوعی براي مطالعات اپیدمیولوژي و تحقیقات آزمایشگاهی را فراهم کرده است. این مکانیزم به نظر می رسد که  داراي ریشه 

از خواص برجسته نیکل، جذب مونوکسید کربن و همچنین جذب هیدروژن به عنوان کاتالیزورهیدروژن ژنتیکی و اپی ژنتیکی است. 
است. استنشاق یکی از مهمترین راه هاي مخاطره آمیز این عنصر براي افراد است. جذب از طریق پوست برخلاف جذب از طریق 

می توانند از پوست رد شوند. هرچند گروه هاي تحقیقاتی تنفس و هضم ، بسیار کم است به دلیل اینکه ترکیبات یونیزه نیکل ن
متعددي تاکید دارند که نیکل از این طریق موجب درماتیت می شود. سمیت نیکل همچون فلزات دیگر بستگی به منشا و میزان 

نامحلول، همچون ساب حلالیت ترکیبات آن دارد. نوع ترکیب شیمیائی نیکل تعیین کننده چگونگی ورود آن به سلول می باشد. نیکل 
سولفید نیکل در شکل ذرات ریز از طریق فاگوسیتوز وارد سلول می شود، در حالیکه نیکل محلول، مثل کلرید نیکل، از طریق 

از طریق کانال کلسیم وارد سلول می شود. نیکل را به عنوان عنصر ضروري نمی شناسند به دلیل اینکه هیچ  "دیفوزیون و یا احتمالا
وفاکتوري که حاوي نیکل باشد در جانوران عالی دیده نشده است، اما اینکه چگونه ترکیبات آن متابولیزه میشوند معلوم آنزیم و ک

نیست. با اینحال، آنزیم هاي حاوي نیکل در مجموعه باکتري ها به خوبی شناخته شده است. بعضی از آنها را درارتباط با بیماري هاي 
ثل باکتري هلیکوباکتر که در بروز زخم معده نقش دارد حاوي آنزیم اوره آز نیکل دار است که آن را انسان ها مرتبط دانسته اند. م

مرتبط با زخم معده دانسته اند. این امکان وجود دارد که براي تکوین باکتري هاي فلور روده ترکیبات نیکل ضروري باشد.  نیکل در 
هم براي حیوانات سمی می باشد. در این مورد نتایج مستند زیادي در حیوانات  دوز هاي بالا و در فرم هاي ویژه هم براي انسان و

آزمایشگاهی وجود دارد. در این حیوانات نشان داده شده است که نیکل داراي توان بالقوه در بروز تراتوژنیک و سرطان می باشد. 
آورند و ترمیم آن را مهارکنند افزایش می  DNAروي سمیت ژنتیکی نیکل از طریق آسیبی که انواع اکسیژن هاي فعال می توانند بر 

در دو دهه گذشته ، مشخص شده است که این تاثیر از طریق القائات نیکل بر تغییرات اپی ژنتیک صورت می گیرد. از طرف   یابد.
متیلاسیون و شبکه  DNAدیگر شواهد زیادي وجود دارد که نیکل توانائی برهم زدن اپی ژنوم را از طریق تغییرات بر هیستون ها ، 

miRNA  همراه با فشرده کردن ساختار کروماتین و نابجا کردن فعالیت هاي اپی ژنتیک دارد که سرآغازي براي تشکیل تومور و
رشد آن می باشد. در پایان گزارشی از نتایج حاصل از پایش بیولوژیکی میزان نیکل در کارگران آبکار در دو کارگاه تهران ارائه 

 د .خواهد ش
   نیکل، سمیت ، سرطانزائی، اثرات مضر  کلید واژه ها:

                                                           
 14115-331صئدوق پستی :  -گروه بیوشیمی بالینی –کی دانشکده علوم پزش –دانشگاه تربیت مدرس  -تهران  - *
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 ها اهمیت بیولوژیکی سلنیوم در بیان ژن سلنوپروتئین
 

 اي  دکتر محسن فیروز ر
 

شـد  نشان داده  1970کند. اولین بار در سال  سلنوپروتئین شرکت می 25سلنیوم یکی از عناصر کمیاب است که در ساختمان مولکولی 
ي  که براي سلامت انسان سلنیوم یک عنصر اساسی است. سلنیوم نقش مهمی در عمل سیستم ایمنـی، زایـایی مـردان و عملکـرد غـده     

میکروگـرم اسـت. کمبـود شـدید سـلنیوم       75تـا   60ي سلنیوم  مقدار مورد نیاز روزانه تیروئید داشته و یک عنصر ضد سرطان است.
هـا   باشد. اهمیت سلنیوم به خاطر حضـور آن در سـلنوپروتئین   ست اما کمبود ملایم آن شایعتر میمیکروگرم) کمتر شایع ا 10(کمتر از

ي ترجمـه بـه سـاختمان     در مرحلـه  Sec) موجـود اسـت.   Secهـا بـه شـکل سلنوسـیتئین (     است.   سلنیوم در سـاختمان سـلنوپروتئین  
هاي یـک کـدون    mRNAدر  UGAشود.  کد می UGA ها توسط کدون سلنوپروتئین mRNAدر  Sec .شود ها وارد می سلنوپروتئین
) در SECIS(  هـا بـه یـک لـوپ ویـژه      رو براي داخل شدن سلنوسیتئین در مولکول سـلنوپروتئین  ي ترجمه است. از این متوقف کننده

و  UGAهـا عـلاوه بـر کـدون      نیاز است. داخل شدن سلنوسـیتئین در ایـن پـروتئین    mRNAدر  )UTR,3ي ( ي غیر قابل ترجمه ناحیه
SECIS  به یکtRNA ) ویژهSec-tRNA نیاز دارد. سلنیوم براي سوار شدن بر (tRNA کنـد. واکـنش اول    خود دو واکنش را طی می

است کـه    Cys-tRNAفسفات دار شدن سلنیوم توسط آنزیم سلنوفسفات سنتتاز بوده و واکنش دوم ترکیب شدن سلنیوم فسفات با 
 Pهـاي هـدف توسـط سـلنوپروتئین      هاي هدف سلنوپروتئین به بافت انتقال سلنیوم از کبد به بافتشود.  سنتتاز کاتالیز می Secتوسط 

جهش در هریـک   -کمبود سلنیوم در رژیم غذایی یا ب -ي الف تواند نتیجه ها می شود. کاهش فعالیت هر یک از سلنوپروتئین انجام می
و یا هر یک از عوامـل   UTR ،Sec-tRNA) در SNPتک نوکلئوتیدي (مورفیسمهاي  ها باشد. پلی از عوامل دخیل در مراحل ساخت آن

هـاي   تواند بر تـامین سـلنوپروتئین   ها و نیز میزان سلنیوم رژیم غذایی یک فرد می ي سلنوپروتئین ي ترجمه پروتئینی دخیل در مرحله
 فعال موثر باشد.

 ئوتیديمورفیسم تک نوکل سلنیوم/ بیان ژن سلنوپروتئین/ پلی هاي کلیدي: واژه
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 ایندکس

 لفا

 158, 32 ------------------رضایعل بیدسکان زاده ابراهیم
 94 -------------------------------- یسیع یابراهیم
 8 ------------------------------- رضا محمد یاحصای

 15 -------------------------------- فاطمه احمدپور
 13 ----------------------------------- فاطمه بیاد

 75 ----------------------------------- محمد ارشد
 157, 35, 33 --------------------------- لایسه ياسد
 73 ----------------------------- غلامرضا کرم ياسد

 172, 44 -------------------------------- ياریاسفند
 28 ----------------------------- اله عزت يسفندیارا

 115 --------------------------------- نژاد یلیاسماع
 148 ---------------------- یمحمدتق یقشلاق یاسماعیل
 164, 63 ---------------------------------- یاصفهان
 63 ------------------------------------- م یاصفهان
 61 -------------------------------- ونیکتا ياعتماد
 108 ---------------------------- نیحس محمد یاعراب
 58 ------------------------------- مهیفه جوان افضل

 18 --------------------------------- آرش اکبرزاده
 6 ---------------------------------- مایش راد ياکبر
 62 -------------------------------- ناین یغازان یامام
 179 --------------------------------- طاهره يدیام
 151 --------------------------------- یمجتب يریام

 159, 124 --------------------------- غلامرضا يامیر
 72 ------------------------------ زهرا نینازن يامیر

 31 ------------------------------------- م يانتظار
 171 ---------------------------- بهنوش اصل يانصار

 104 ------------------------------- وشیدار يلغاریا

 آ

 117 ---------------------------------محسن آرمند
 117 ---------------------------------- نظام آرمند
 42 ---------------------------------- مسعود آزرم

 166 --------------------------------- روزبه یآقای
 12 --------------------------------- هیعط احمد آل

 172, 44 ----------------------------------- آوانس

 ب

 8 ----------------------------------- رضایعل باباپور
 129 --------------------------------------- یبابائ

 103 ---------------------------- سحر تهران بادخان
 103 --------------------------------- نینگ بادروج
 13 -------------------------- مدمحیعل یآران يباصر
 126 ----------------------------- رضا نژاد یبخشعل
 111, 56 -------------------------------- اکبر یبدیع
 111 --------------------------------- سجاد یبدیع
 111 ---------------------------------- دیسع یبدیع
 137, 135, 131, 130 ---------------- ياصغر یعل يبهار

 139 -------------------------------------- بهجت
 34 --------------------------- اله صحبت نژاد یبهرام

 119, 114, 17-------------------------- دیحم بهروج
 108 --------------------------------- فرشته یبهمن
 173, 169, 168, 67, 24 ------------------ يمهد یبهمن
 79, 60 -------------------------------- آزاده یبیات

 پ

 12 --------------------------------- يهاد پارسیان
 75 ------------------------------- عبدالرضا یوکپاز

 58 --------------------------------- رضایعل پاسدار
 56 ------------------------------- یعباسعل پالیزبان

 139 ------------------------------- يشبستر يپرتو
 140 ---------------------------------- خواه پروان
 159, 124 ----------------------------- نجمه پروین
 95 -------------------------------- یمجتب پور پنجه
 169.57------------------------------ مسعود پندده

 31 ----------------------------------- ج پورالعجل
 177, 170 ---------------------------------- یپورتق
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 113, 19 ------------------ فاطمه يتبریز پورتیمورفرد
 41 -------------------------------- نیاسی پورفرجام
 56, 42 ---------------------------- یمرتض پورفرزام
 172 ,44 --------------------------------- پورمحمد

 169.168.67.57 ------------------ رضایعل روان پوینده
 104 ---------------------------------- نیحس يریپ

 52 ----------------------------- صادق یکاشان پیران
 29 ------------------------------------ میرح پیغان

 ت

 11 ------------------------------ مولود گردون تاج
 146 ------------------------------- ساناز یچ هیتجز
 96 --------------------------------------- دیتخش

 131, 130 ------------------------- هیسلم ترکاشوند
 73 -------------------------- مسعود یماهان ترکزاده

 134, 27 ------------------------------ اکبر زاده یتق
 13 -------------------------------- محسن زاده یتق

 104 ------------------------------ میمر روستا توده
 13 ----------------------------------- هیآس یتوکل

 80 -------------------------------- شهرام انیموریت
 45 -------------------------------- هرانی معصومهت

 

 ج

 123 --------------------------------- سامان جاوید
 18 ---------------------------- غلامرضا یخانیک جاهد

 145 --------------------------------- شهلا جعفرزاد
 138 ---------------------------------- میمر یجمال

 41 -------------------------------- محمد يجمشید
 13 --------------------------------- يمهر انیلیجم

 172, 44 ----------------------------------- يجواد
 6 ------------------------------- درضایحم یجوشقان

 چ

 15 --------------------------------- بهنام یچهاردول

 ح

 47 ------------------------------ رضا یحسین یحاج
 156 -------------------------------- افسانه حاجیان
 115 -------------------------------------- يحائر
 50 ----------------------------زادشهر یاران یحسام
 126 ----------------------------- احمد يآباد حسن
 183.97---------------------------- محمد نژاد حسن
 6 ------------------------------- مهران دیس ینیحس

 120 ------------------------------- رضا زاده حسین
 15, 12 ---------------------------- رضا دیس یحسین
 84 ----------------------------- سحر دهیس یحسین
 32 -------------------------------- محمود یحسین
 21 --------------------------------- يمهد یحسین
 178, 141, 109, 89, 70, 69, 25 --------------- یحشمت
 32 ----------------------------------- نیحس حقیر
 49 ------------------------------------ لایل یحلیم
 159, 124 ----------------------------- مینس يحیدر

 خ

 39 ----------------------------- مرجان زاده یخادم
 129 ----------------------------------- خداپرست

 180.178, 141.109, 89, 36 ----------------- يخداداد
 144 --------------------------- زهرا فرد یخداکرم
 144 ---------------------------- یعل فرد یخداکرم
 8 ------------------------------------ میمر خزدوز

 73 ---------------------------------- طاهره یخلیل
 66 ---------------------------- محمد یدلوی خواجه

 119.36, 35 -------------------------نجات پور يریخ

 د

 139 ------------------------------------- ایدادفرن
 75 -------------------------- احمدرضا مطلق یدرست

 137 --------------------------- نیرحسیام دزفولیان
 171 -------------------------------- یمصطف دلاور
 128, 20 ------------------------------ يمهر دلسوز
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 71 --------------------------------- دهیفر تاندوس
 15 ------------------------- نیحس ریام مطلق یدوست

 68 ------------------------------- نرگس یدهخدای
 79 ---------------------------------- بهزاد یدهقان
 79, 60 ------------------------------- رایسم یدهقان
 79 -------------------------------- عصمت یدهقان

 39 --------------------------------- کلثوم دیناروند

 ذ

 128, 20 ---------------------------- قاسم يذوالفقار

 ر

 23 ------------------------------------ دریه س ر
 56 ------------------------------------ رضا یرازان
 21 ---------------------------------- اباسط یرحمان

 182, 181, 180, 36 ---------------------فرزانه یمیرح
 15 ------------------------------- میمر آذر یرزاق
 78, 39 ---------------------------- شکوفه بارز یرزق

 99 ----------------------------- اصغر یعل يرستگار
 54 ---------------------------- معصومه معز یرستم
 139 ------------------------------- يریوز انیدیرش
 152 ------------------------------ نژاد ینیرا ییرضا
 168 ----------------------------------- یعل ییرضا
 186 ---------------------------------نرجس ییرضا
 56 ----------------------------------- مهناز یرضای
 13 ---------------------------- السادات میمر يرضو

 107 --------------------- طاهره يرود لته رمضانزاده
 105 -----------------------------عبداالله قرا یرمضان
 119, 118, 68, 64 ------------------------ اکرم رنجبر
 166 ---------------------------------- میمر رنجبر
 91 ---------------------------------- ارضیعل رهبر
 58 --------------------------------- يمهد يریوند
 162 --------------------------------- بنفشه یرئیس

 ز

 123, 59 -------------------------------- لیخل یزابل
 42 -------------------------------- هیفوز زادهوش

 157, 112, 33-------------------------- صادق یزارع
 3 ----------------------------------- فاطمه یزراعت
 126 ---------------------------------- دریح یزرق
 137, 133 ------------------------------- ایپو یزمان
 128.20---------------------ابوالفضل يآباد اسد زنگنه
 123 ----------------------------------- ناصر زنگنه
 178, 141, 116, 109, 82 ------------------- وند زهره

 س

 175 --------------------------------- نیآر یساطع
 153 -------------------------- دیسع يدهکرد یساع
 153 ---------------------------- اوشیس دیس یساع

 175 ---------------------------- لادن نصب سروش
 163.125, 111, 23 -------------------- االله لطف یسقای

 167 --------------------------------- داود یسهراب
 46 ------------------------------- مهیفه پور یلیسه
 104 ----------------------------- دیمج ثابت یرتیس

 ش

 31 --------------------------------- س يآباد شاه
 174 ----------------------------------- يدیز شاه

 162, 161, 156 --------------------- نیکه پور یشاهان
 11 -------------------------- نیحس دیس یشاهچراغ
 121 ------------------------------ دالهیب یشاهوزه
 18 -------------------------------- ینب فر یشریعت
 106 ----------------------------- میمر هزاد شریف
 47 --------------------------------- فرانک یشریف
 123 ------------------------------- غلامرضا یشفیع
 92, 91, 90, 9 -------- يمهد محمد يمحمودآباد يشکور
 40, 38, 37 --------------------------- میمر یشکوه
 48 ---------------------------------- هیراض شناور
 51 ------------------------------- يمهد يشهریار
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 ص

 96 ------------------------------------- صابرزاده
 28 ------------------------------- بهزاد زاده صادق
 112 ---------------------------- دیمهش يآباد صالح
 169 ---------------------------------- رجیا یصالح
 161 --------------------------------- ماندانا یصالح
 66 ------------------------------ حسن محمد صائب
 185.142.140 ----------------------- يرازیش يصبور

 165 --------------------------------- مهسا صداقت
 184 ------------------------- حانهیر عتیشر صمصام
 184 ------------------ نیاءالدیض دیس عتیشر صمصام

 103 ------------------------------- منصوره یمیصم

 ض

 101, 100 -------------------------------- یضرغام
 179.157, 123, 114, 33, 17---------- نینسر يضیامجید

 ط

 180, 59, 10 ------------------------- محمد يطاهر
 137, 133, 131.130 ------------ يمهد محمد یطباطبای

 103 ---------------------------------- زهره یطبس
 36 ---------------------------------- دریح یلانیطو

 76 -------------------------------- يبرک یطهماسب

 ع

 103.13 ---------------------------- االله ذات یعاصم
 20 --------------------------- مهران دوست عاطفت

 57 ---------------------------------- عارف یعاطف
 22 ------------------------------------ منا يعامر

 157.123, 114, 59.33.17 --------- هیرق پورکبیر یعباسعل
 139 ---------------------------------------یعباس
 173, 169, 168, 67, 24 ---------- میابراه یعشاق یعباس
 18 -------------------------------- هیسم کیا یعباس

 38 -------------------- فاطمه دهیس یپورحسین عبداالله

 92 ------------------------------- یمرتض یعبدالله
 171 ------------------------------- يمهد یعبدالله
 28 ----------------------------------- دیح یعبدل

 106 ------------------------------- زهرا یعربشاه
 31 ------------------------------------- ح یعرفان
 105 ---------------------------- فرشته يقاد یعزت
 178 -------------------------------- م  شفا يزیعز

 106 -------------------------------- مژگان یعشاق
 164 -------------------------------------- ییعطا
 137, 134, 133, 131, 27 -------------- حسن یعرب یعل
 134 ------------------------------- مونا یعرب یعل
 13 ---------------------------- طاهره پور ینق یعل
 130 ------------------------------- وشیدار پوریعل

 130 ------------------------------ حسن عربی علی
 137, 134, 131, 27 ------------------- وشیدار علیپور
 117 ---------------------------------- رضا هعلیزاد

 135, 131.130 ----------------------- رضا يعلیمحمد
 96 -------------------------------------- یعمران

 37 ------------------ فاطمه دهیس یحسین يپور دااللهیع

 غ

 121, 7 ----------------------- احمد نجار غلامحسینیان
 168, 67 ------------------------------- زهرا یغلام

 155 ------------------------------- فاطمه غیومیان

 ف

 32 ---------------------------------- رضایعل فاضل
 40, 38, 37 ------------------- سادات راحله فرد یفاضل
 11 ------------------------------- یعل یبافق یفتاح

 162, 161, 156 ------------------------ لیسه فتاحیان
 101, 100 ----------------------------------- یفتح
 102, 93 ----------------------------- اله عزت یفتح
 12 ---------------------------------- یمجتب یفتح
 133 -------------------------------- ریام فر یفدای

 34, 4 ----------------------------- نیافش یفراهانچ
 102.101, 100.93 ,40, 38, 37 ---------- راحله يفرحزاد
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 163 -------------------------------- فاطمه فروغی
 12 ------------------------------- سقراط زاده فقیه
 140 ----------------------------------- فر يفولاد

 ق

 182, 181, 180, 36 --------------------- ندا یقاسمخان
 36 ---------------------------------- حسن یقاسم
 58 -------------------------------- فیظر انیقاسم
 145 ------------------------------- لیاسماع یقربان
 106 -------------------------------- بهناز گزلو قره
 93 ----------------------------- زیعز قلعه زاده یقل
 102 ------------------------ وایش زیعز قلعه زاده یقل

 65 -------------------------------------- د قوجق
 53 --------------------------------- یعل زاده صریق

 82 ----------------------------------------- قیاثی
 178, 141, 116, 109.89 ------------------ مریم قیاسی

 ك

 177, 170 ------------------------------ زاده کاظم
 139, 73 ----------------------------------- یکاظم
 118, 64 ----------------------------- فرزانه یکاظم
 48 ---------------------------------- الهام یکاووس
 106 ------------------------------- زیمهرانگ یکاویان
 159, 124 ------------------------ هیوج زاده یکرباس
 146 ------------------------------ بدالرضاع یکرباس
 70 --------------------------------- میمر یبیگ کرم

 103 --------------------------------- میمر یکرمعل
 180, 179, 25 -------------------------- ممتاز یکرم
 178, 141, 109, 82 ------------------------ بیگی کرم

 178, 141, 109, 82 ---------------------- ممتاز کرمی
 31 ----------------------------- ا ینیشاهنجر یمیکر

 36 --------------------------------- دیجمش یکریم
 175 ---------------------------- مهرداد دیس یکسائ
 175 ----------------------------- نینگ دهیس یکسائ

 5 ---------------------------- محمد دلوار يکشاورز
 89, 70 -------------------------------- زهره یکلام

 178, 141, 116, 109, 82 ----------------------- کلامی
 43 -------------------------------- حانهیر کیامنش

 گ

 15 ------------------------------ ابوالفضل یگلستان
  35.25, 2 ------------------------ یتق محمد يگودرز

 ل

 84 ---------------------------------- مسعود یلطف

 م

 94, 29 ---------------------- نصراله یصوفیان یمحبوب
 43 ---------------------------------- دالهی یمحراب
 173 --------------------------- عادل پور یعل محمد

 152 ----------------------------------- محمدزاده
 52 --------------------------------- اصغر يمحمد
 158, 32 ------------------------- عباس پور يمحمد
 94 ------------------------- يکبر يسرپیر يمحمد
 176 ------------------------------ غلامرضا يمحمد
 67, 24, 7 ------------------------ غلامعباس يدمحم

 71 ---------------------------------فرزاد يمحمد
 75 ------------------------- غلامرضا فرسان يمحمد
 41 -------------------------------- محمد يمحمد
 98 -------------------------------- طاهر انیمحمد

 29 --------------------------------- بابک محمدیان
 136 ------------------------------- نصراله یوبیمح

 75 ----------------------------------- هیسم مخبر
 177, 170 ---------------------------------- يمراد
 35 ------------------------------ ینب محمد يمراد
 157, 112, 33-------------------------- منیه يمراد
 36 -------------------------------- رشیه يدیمر

 132 ------------------------------- هاجر پور مریخ
 179 ------------------------------- رضوان یمستول
 16 ---------------------------------- الهام یمشتاق
 160, 155, 107, 98, 16, 1 -------- اصغر یعل دیس یمشتاق
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 97 ------------------------ غلامرضا کاشانیان یمشتاق
 40, 38, 37 -------------------------- بنفشه یمشمول
 89, 70 --------------------------- معصومه يمشهور

 178, 141, 116, 109, 82 ------------------- مشهوري
 101, 100 ----------------------------- نینم مصباح

 184.163 -------------------- ابوالفضل دیس مصطفوي
 149, 122 --------------------- میمر یتهران يمظاهر
 47 ------------------------------ دهیسع زاده مظلوم
 47 --------------------------------- سحر یمظلوم
 142 ----------------------------- نیاءالدیض يمظهر

 81, 45 ----------------------------- یتهران معصومه
 54 ---------------------------- زهرا دهیس یمعصوم

 53 -------------------------------- محمدرضا دیمف
 21 -------------------------------- سارا فر یمقدس
 136 --------------------------------- مهرناز یمقیم
 15 -------------------------- زهرا يدهکرد پور ملک
 136, 94, 29 ----------------------- پدرام يپور ملک

 163, 85.63.53, 39 -------------------- احمد موحدیان
 167, 120, 28, 25 -------------------------- يموسو

 178, 141, 109, 82 ------------------------- موسوي
 12 ------------------------------- عباس پور یموس
 140 ----------------------------------  زاده یموس
 142 ------------------------------ میمر زاده یموس
 77 ----------------------------------- رضا يمهدو

 66 -------------------------------- هیعط مهدیزاده
 153 ------------------------------- اصغر یعل يمهر

 48 -------------------------- رضایعل زاده يراحمدیم
 173, 168, 67, 24 --------------------- فاطمه ییرزایم

 52 ------------------------------- آرزو یآفتاب میر
 166 --------------------------------- سارا یمیرزای

 34 -------------------------- السادات عفت یمیرمعین
 108 ------------------------- يمهد دیس یمیرهاشم

 ن

 26 -------------------------------- بایفر یلیخل یناج
 95 ----------------------------------- دیسع ينادر

 178, 141, 116, 109, 82 ---------------------- ناظمی
 182, 181, 180, 36 ---------------------- میمر ینانکل
 18 -------------------------------- نیرام زاده ینب

 55 ------------------------------------ ایثر ینجات
 134, 27 --------------------------- بهروز نژاد نجف
 27 -------------------------------- بهناز نژاد نجف
 164 --------------------------------------- ینجف
 160 ----------------------------------- وایش ینجف
 52 ---------------------------------- محمد ینجف

 114, 17 --------------------------- ابوالفضل ينصیر
 133 --------------------------------- جواد ينصیر
 126 ---------------------------- حسن مقدم ينصیر
 147 --------------------------------- اسحاق ينظر
 54 ---------------------------------- مژگان ينظر
 7 ------------------------------------ هیمهد ينظر
 18 -------------------------------- شاهرخ آرا نظم

 104 ------------------------ االله نعمت یبیغ االله نعمت
 66 ----------------------------------محسن ینعمت
 38 ---------------------------------- مرجان ينقو
 77 ----------------------------------- ینازل ينماز
 171 ---------------------------------- عاطفه ینواب

 12 -------------------------- قربان یحاج ینودالدین
 15 --------------------------------- ترایم نوربخش

 22 --------------------------------- نیآذ ينوروز
 73 ---------------------------------- سام ينوروز
 66, 8 ---------------------------- عبدالرضا ينوروز
 52 --------------------------- یمرتض یگانه ينوروز
 160, 155 ------------------------------- یعل ينور
 16 ----------------------------------- اشمه ينیر

 و

 31 ---------------------------------- ع این يدیوح
 173, 168, 24---------------------- رضایعل دیس ییوفا
 85 ----------------------------- فاطمه ینژادثان یول

 73 ------------------------------- ایذکر زاده وهاب
 48 ---------------------------------- هیمرض یلیو
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 ه

 31 ------------------------------------ س یهاشم
 143.127, 88, 87, 86 --------------- روشنک فر یهدایت

 29 ----------------------------------- لین هربرت
 31 ------------------------------------ م يا هزاوه

 ي

 24 ------------------------------------- رضا ياری
 60 -------------------------------- توران يیاراحمد

 152 ---------------------------------- نیمع ییکتای
 89 ----------------------------------- آذر ییعقوب

 178, 141, 116, 109, 82 --------------------- یعقوبی
 152 ---------------------------- یحسنلوئ وسفزادهی



 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 




