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 مقاله پژوهشي
 

اثر زردچوبه ، هل و زنجبيل بر روي واكنش گليكه شدن آلبومين 
  In vitroبصورت 

   
 ****دكتر مليحه عراقچيان ، ***، مهندس خسرو ماني كاشاني **محمدرضا صفري ، * نسرين شيخدكتر 

 ******كوتي لدكتر سيدمنصور م ، *****دكتر فاطمه زراعتي
 

 :چكيده
بت مليتوس يكي از شايعترين بيماريها در جوامع بشري است كه مقابله با عوارض ناشي از آن هزينه هنگفتـي                  ديا          

مهمترين و شاخص ترين علامت كلينيكي آن افزايش قند خـون مـي باشـد كـه                 . را به سيستم درماني تحميل مي نمايد      
 سـاختمان و عملكـرد      ، تغييـر ماهيـت      منجر به گليكه شدن پروتئينهاي مختلـف بـدن مـي گـردد كـه ايـن امـر باعـث                    

 بنظـر  . كـاهش يـا مهـار ايـن واكـنش اسـت           ،يكي از راههاي احتمالي درمـان ديابـت مليتوس        . بيوشيميايي آنها مي شود   
هدف از ايـن    . در اين راه مفيد و موثر باشد      مانند زردچوبه ، هل و زنجبيل       مي رسد كه استفاده از افزودنيهاي غذايي        

 . مي باشدin vitro بصورتبر روي واكنش گليكه شدن آلبومين تركيبات فوق  بررسي تأثير ،تحقيق
 in vitro بصـورت  ، واكنش گليكه شدن آلبومين تركيباتبدين منظور در حضور غلظتهاي مختلف هريك از اين           

 . انجام شد و با روش تيوباربيتوريك اسيد مورد سنجش قرار گرفت
 داراي ١/٠ g/dl و  ٢/٠ g/dl ،   ١  g/dl مورد مطالعه در غلظتهـاي سـه گانـه           كه افزودنيهاي داد  نتايج حاصل نشان              

 داراي بيشـترين مهـار      ١ g/dlاثر مهاري بر واكنش گليكه شدن آلبومين مي باشند و در اين ميان ، زنجبيل در غلظـت                   
  زنجبيل< هل <ه        زردچوب: صورت استدين فوق ، بتركيباتترتيب اثرات ).  درصد٧٨(بود 

 . مي گردندباعث كاهش واكنش گليكاسيون آلبومين كه تركيبات فوق  نشان داد مطالعه         نتايج اين 
 

 هل / گليكاسيون آلبومين / زنجبيل  / زردچوبه/ ديابت شيرين  : كليد واژه ها
 

 :مقدمه 
      ديابت مليتوس يكي از شـايعترين بيماريهـا در جوامـع           

كه مقابله با عوارض ناشي از آن ، هزينه هنگفتي بشري است 
مهمترين و شـاخص    . را به سيستم درماني تحميل مي نمايد      

ــزايش قنـــد خـــون       ــرين علامـــت كلينيكـــي آن افـ  تـ
 دن ـمي باشد كه منجر به گليكه شدن پروتئينهاي مختلف ب

 
 
 
 
 
 

 
 ،در نتيجـه واكـنش گليكـه شـدن پروتئينهـا          ). ١(مي گـردد  

آنهـا تغييـر مـي يابـد و فعاليـت           ماهيت و ساختمان فضايي     
همين ). ٢(بيوشيميايي آنها دچار تغييرات گوناگوني مي شود    

ترواســكلروز ، آامــر باعــث بــروز بيماريهــاي مختلفــي نظيــر 
 در ).٣(مــي گــردد. . . كــت و ارتينوپــاتي ، نفروپــاتي ، كاتار

 بسياري از بافتهاي بدن همچون بافت عضلاني ، بـــــــراي
 
 
 
 
 
 

 ــــــــــــــــــــــــــــــــــ 
  استاديار گروه بيوشيمي و تغذيه دانشكده پزشكي دانشگاه علوم پزشكي همدان*  
 مي گروه بيوشيمي و تغذيه دانشكده پزشكي دانشگاه علوم پزشكي همدانضو هيأت عل ع** 
  عضو هيأت علمي گروه پزشكي اجتماعي دانشكده پزشكي دانشگاه علوم پزشكي همدان***  
 عضو هيأت علمي  گروه فارماكولوژي دانشكده پزشكي دانشگاه علوم پزشكي همدان****  
 زشكي دانشگاه علوم پزشكي همدان استاديار  گروه فارماكولوژي دانشكده پ*****  

 اناستاديار گروه فيزيولوژي دانشكده پزشكي دانشگاه علوم پزشكي همد ******



 ـــــــــــــــــــــــــمجله علمي دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي درماني همدان ــــــــــــ

 

٤٨
 

استفاده از گلوكز نياز به انسولين مي باشـد و در ديابـت             
 كـاهش حساسـيت     يـا مليتوس بدليل كاهش انسولين و      

 جذب گلوكز توسط اين بافتها كـاهش        ،بافتها به انسولين  
يافته و غلظت گلوكز خون افزايش مي يابـد و در نتيجـه             
زمينه براي انجام واكنش گليكه شدن آلبـومين افـزايش          

اكنش گليكه شـدن آلبـومين در حقيقـت         و). ٤(مي يابد 
اتصال گروه آلدئيدي قند با عوامل آمين آزاد موجـود در           
ساختمان پروتئيني آلبومين اسـت كـه بصـورت آهسـته           

 ه،بـراي تشـخيص آلبـومين گليكـه شـد     . انجام مي گيرد 
 ،راههاي مختلفي وجود دارد كه يكي از مرسوم ترين آنها         

اين معـرف بـا     . است) TBA(روش تيوباربيتوريك اسيد      
محصولات حاصل از واكنش گليكه شدن آلبومين تركيب 
مي شود و توليد ماده اي با حداكثر جذب در طول مـوج             

ميزان گليكه شدن آلبومين به     ). ٥( نانومتر مي كند   ٤٤٣
عوامل مختلفي از جمله غلظت گلوكز ، زمان انكوباسيون         

اينكـه  با توجـه بـه      . بستگي دارد . . . پروتئين با گلوكز و     
افزايش قند خون منجر به واكنش گليكه شدن پروتئينها         
مي شود و اين امر سبب تغيير در سـاختمان و عملكـرد             
پروتئينها مي گـردد لـزوم مهـار واكـنش گليكـه شـدن              

سالهاسـت كـه    . پروتئينها ، به شدت احساس مـي شـود        
 توجــه محققــين بــر روي يــافتن تركيبــاتي كــه مــانع از 

 گردند بدون اينكه اثرات جـانبي       گليكه شدن پروتئين ها   
 . نگران كننده اي داشته باشـند معطـوف گرديـده اسـت           

افزودنيهـاي  به همين منظور ، امروزه توجـه خاصـي بـه            
ــذايي ــت غ ــده اس ــف ش ــن  .  مختل ــات از اي ــن تركيب  اي
هستند كه داراي منشاء گياهي بـوده و        توجه   قابلجهت  

در . كاربرد وسيعي در رژيم هاي غـذايي گونـاگون دارنـد          
ــن  ــهاي ــرات مطالع ــه  ، اث ، )Curcuma Longal(زردچوب

ــل  ـــ، و ه )Zigiber Officinal Rose(زنجبيـ  لــــ
)Elettaria Cardamamum Maton( ــنش ــر روي واك  ب

 مورد بررسي قـرار  in vitro بصورتگليكه شدن آلبومين 
 . گرفته است

 Zingiberaceaeزردچوبه گيـاهي اسـت از خـانواده               
 بـه رنـگ زرد و بـه عنـوان رنـگ دهنـده و               آن ريزومكه  

مطبوع كننده غذا مورد استفاده قرار مي گيرد همچنـين          
عصاره آن داراي اثرات آنتي اكسيداني ، ضـدقارچ ، ضـد            

زنجبيـل نيـز    ). ٦(سرطان ، ضدالتهاب ، و ضد انگل است       
 كه بدليل داشتن Zingiberaceaeگياهي است از خانواده 

 ي مختلف ــــردن مواد غذاياسانسهاي فرار براي معطر ك

 
كـــاربرد دارد همچنـــين داراي اثـــرات كارديوتونيـــك ، 

 و  هـا اينوتروپيك ، كاهش فعاليت ترومبوكسـان در پلاكت       
مهار كننده پروستاگلاندينها و لكوترين ها است و فعاليت 

رسيده  اثبات به آن ضدسرطاني ، ضد دردي و ضد ميگرني
 Zingiberaceaeهل هم گياهي اسـت از تيـره         ). ٧(است

كه همانند زنجبيل، بـراي معطـر نمـودن اغذيـه كـاربرد             
اسـانس هـاي موجـود در آن داراي اثـرات           . وسيعي دارد 

 ) . ٦(ضد نفخ و ضدويروس است ، آنتي اسپاسموديك 
 :روش كار

زردچوبه، زنجبيـل و هـل از   : الف ـ مواد مورد استفاده        
 كليه مواد    و شركتهاي گلپر سينا و سحرخيز تهيه گرديد      

ســيگما شــركت و ) آلمــان(شــيميايي از شــركت مــرك 
 .خريداري شد) امريكا(

 : ب ـ روش آزمايش
بـه يـك ميلـي     :  انجام واكنش گليكه شدن آلبـومين        -١

 گرم درصد آلبومين مقدار يك ميلي ليتـر         ٥ليتر محلول   
 گلوكز اضافه شد و جهت جلوگيري        گرم درصد  ٣ محلول

ــا غلظــت از هــر نــوع آلــودگي محــيط ، ج نتامايســين ب
ml١٠٠mg/ــفات  ٢٠ ــافر فسـ ــا  ٠١/٠( در بـ ــولار بـ  مـ
٤/٧=pH(       سـاعت در دمـاي      ٧٢اضافه گرديد و به مـدت 

اطاق جهت انجام انكوباسيون به طور ثابت قرار گرفـت و           
پس از گذشت زمان انكوباسيون در بـافر فسـفات ديـاليز            

 ١٠ µmol EDTAكيسه دياليز در محلـول  " قبلا(گرديد 
 ).يدآماده گرد

جهـت  : اندازه گيري ميـزان گليكـه شـدن آلبـومين            -٢
 TBAاثبــات واكــنش گليكــه شــدن آلبــومين از تســت  

استفاده شد بدين ترتيب كه به مخلوط فوق يـك ميلـي            
 ،افزوده  )TCA% (٢٠ليتر محلول تري كلرواستيك اسيد      
 سانتريفوژ  rpm٣٠٠٠سپس به مدت ده دقيقه با سرعت        

ايـن  . يـي دور ريختـه شـد         محلول رو  و در نهايت  نموده  
در ادامه به رسـوب فـوق يـك         . عمل دو بار انجام گرفت      

ميلي ليتر بافر فسفات با مشخصات فوق و نيم ميلي ليتر           
 نرمال افزوده و به مـدت يكسـاعت در    ٣/٠اسيد اگزاليك   

پس از سرد شدن    . بن ماري در حال جوش قرار داده شد       
 بـا   TCA ليتر   درحرارت آزمايشگاه ، به هر لوله نيم ميلي       

اضافه نموده و بعد از سـانتريفوژ كـردن بـه            % ٤٠غلظت  
 ، مايع رويي را جدا نموده       rpm٣٠٠٠ دقيقه در    ١٠مدت  

 نـيم ميلـي ليتـر       ،و به يك ميلي ليتر از مايع جدا شـده         
  مولار اضافه گرديد و نيم ساعت در٠٥/٠ TBAول ـمحل
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  درجه در بن ماري قرار گرفت در پايان جذب         ٤٠حرارت  
  .)٥( نانومتر اندازه گيري شد٤٤٣نمونه در طول موج 

 :زنجبيـل ، زردچوبـه و هـل        اسـتوك    هاي تهيه محلول  -٣
 را در    تركيبات مـورد بررسـي      گرم از هريك از    ١/٠مقدار  

mlآب مقطر دو بار تقطيـر حـل نمـوده و بـه مـدت                ١٠ 
يكساعت بر روي شيكر بخوبي مخلوط كرده و در نهايـت           

ول يكنواخت از كاغذ صافي عبور      براي بدست آوردن محل   
 .داده شد

 بر روي واكنش زردچوبه ، هل و زنجبيل بررسي تأثير -٤
 ،  تهيـه شـده   ستوك  لهاي ا از محلو : گليكه شدن آلبومين  

 تهيـه   ١/٠ gr/dl و   ٢/٠ gr/dl ،   ١ gr/dlسه رقـت شـامل    
 ميلي ليتر از غلظتهـاي مختلـف هـر          ١/٠گرديد و مقدار    

 لي ليتر  محلـول آلبـومين       يك از تركيبات شامل يك مي     
در محلول  ( گرم درصد    ٣يك ميلي ليتر گلوكز     و  درصد ٥

 ٧٢اضـافه شـد و بـه مـدت          )جنتامايسين و بافر فسـفات    
براي تعيـين   .  ساعت در حرارت آزمايشگاه انكوبه گرديد     

 TBAميــزان اثــر هريــك از غلظتهــاي مختلــف ، تســت 
كليـه مراحـل آزمـايش و       .  انجـام گرفـت    ٢مطابق روش   

سه تايي انجام گرفت و جهت بدست        ،   ك  از غلظتها   هري
 .  تكرار شدهاآوردن نتايج قابل قبول ، آزمايش

هاي  داده آماري تحليل و تجزيه :ج ـ تجزيه و تحليل داده ها 
 .  دو طرفه محاسبه گرديدANOVAبراساس تست حاصل
 :نتايج 

 در مهار واكـنش     غلظتهاي مختلف نمونه ها   تأثير متقابل         
 اين تركيبـات   نتايج حاصل از اثرات      :كه شدن آلبومين  گلي

 در  زنجبيـل مطابق اين جدول ،     .  آمده است  ١در جدول   
. بـود )  درصد ٥/٧٧( داراي بيشترين مهار     ١ gr/dlغلظت  

 به ميـزان قابـل تـوجهي        gr/dl١ در غلظت    هلهمچنين  
باعث مهار واكنش گليكه شـدن آلبـومين        )  درصد ٨/٧٤(

 مورد نظر بر روي واكـنش       كيباتترترتيب اثرات   . گرديد
 گـرم  ١ و ٢/٠ ، ١/٠گليكه شدن آلبـومين در غلظتهـاي    

   :درصد ميلي ليتر به صورتهاي زير آمده است
  هل<  زردچوبه<  زنجبيل  :          gr/dl١/٠در غلظت 
  زنجبيل< هل <    زردچوبه :       ٢/٠ gr/dlدر غلظت 
  زنجبيل< هل <   زردچوبه :           ١ gr/dlدر غلظت 

 
كـه اخـتلاف در ميـزان مهـار         همچنين نتايج نشـان داد      

مختلـف   نمونـه هـاي      واكنش گليكه شـدن آلبـومين در      
 . تغيير مي كندآنها تابعي از غلظت صورت ب

 
  ات زردچوبه ، زنجبيل و هلمقايسه اثر: ١جدول 

 در ميزان مهار واكنش گليكه شدن آلبومين 
 تلفبر حسب غلظت هاي مخ

  افزودنيهاانواع  زردچوبه زنجبيل هل

٨٥/٧٤±٣٣/٢ ٥٤/٧٧ ± ٥٣/٢ ٥٥/٦٦ ±  ٤٠/٣

ميزان مهار واكنشدرصد 
 گليكه شدن در غلظت

 gr/dl ١ 
)Mean±SD( 

٥٣/٥٩±٦٥/١  ٢٣/٤٠ ±٢٨/٢ ٢١/٦٤± ٧٤/٥

 ميزان مهار واكنشدرصد
 گليكه شدن درغلظت

gr/dl ٢/٠ 
)Mean±SD( 

٦١/٦٥±٤٩/٠ ٧٠/٤٩± ٩١/٤ ٧٩/٦٤±٩٨/٢ 

 ميزان مهار واكنشدرصد
 گليكه شدن در غلظت

gr/dl ١/٠ 
)Mean±SD( 

F)٦و٢(=٣٩/٥٣

٠٠٠/٠=P 
(S)* 

 F)٦و٢(=٤٤/٢٧
٠٠١/٠=P  

(S)* 

 F)٦و٢(=٧١/٧٥
٠٠٠/٠=P  

(S)* 
P. value 

 

 دو طرفه   ANOVA تجزيه و تحليل آماري اطلاعات فوق بر اساس آزمون           *
 .انجام گرفته است

     (n=3) 
     SD= Standard Deviation  

 
 :بحث
افزايش قند خون ، پروتئينهاي     با  در بيماري ديابت،          

بدن به طريقه غير آنزيماتيك با اتصال به گلوكز به شكل           
گليكه درآمده و با گذشت زمان ، موجب بـروز تظـاهرات            

يكـي از مهمتـرين راههـاي       .  ديررس ديابتي مي گردنـد    
ــت  ــگيري از دياب ــيون   پيش ــار گليكاس ــا مه ــاهش ي  ، ك

 ، اثرات غلظتهاي مختلف     مطالعه اين پروتئينهاست كه در  
زردچوبه ، زنجبيل و هل بر روي واكـنش گليكـه شـدن             

هـر  .   مورد مطالعه قرار گرفـت in vitroآلبومين بصورت 
 هستند كه كم و Zingiberaceaeسه تركيب فوق از تيره    

ند و بـا توجـه   بيش مورد مصرف اكثريت خانواده ها هست 
 در  هـا نآبه كاربرد وسيع آنها، مطالعه تـأثيرات كلينيكـي          

 ). ٧(بهبود و درمان بيماريها مفيد مي باشد 
غلظتهاي مـورد اسـتفاده از ايـن تركيبـات در ايـن                   

پژوهش در حدودي انتخاب گرديد كه مـورد مصـرف در           
از آنجائيكه ، برخي از افزودنيهاي      . رژيم هاي غذايي باشد   

ايي داراي اثرات كاهش دهندگي ديابت مي باشند اما         غذ
هنوز بطور دقيق ، مكانيسم اثرات آنها مشخص نيست بـا        

 بر روي هانآاين فرض ، در اين مطالعه ، تاثيرات احتمالي       
 . روند گليكه شدن آلبومين مورد سنجش قرار گرفت

 ل در ــــــبا توجه به تجزيه و تحليل داده هاي حاص     



 ـــــــــــــــــــــــــمجله علمي دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي درماني همدان ــــــــــــ

 

٥٠
 

تايج ، مشخص گرديد كه هر سه تركيب فـوق ،           قسمت ن 
نش گليكه شدن آلبومين بصورت     كوابر  داراي اثر مهاري    

in vitroمناسب ترين غلظت آنها ، .  بودندg/dl بود كه ١ 
 ٥٠ و ٧٥ ،   ٧٨زنجبيل ، هل و زردچوبه بترتيب به ميزان         

 . درصد باعث مهار گليكه شدن آلبومين گرديدند
ــ       ــالهاي  صــورت اتدر مطالع ــه در س  و ٢٠٠٠گرفت

لين سـو  مشخص گرديـد كـه زردچوبـه هماننـد ان          ٢٠٠٢
باعث كاهش قند خون شـده و خـواص گونـاگوني نظيـر             

هش بيماريهاي قلبي عروقي ، ضد سرطاني نيـز بـراي           كا
امـا در هيچيـك از آنهـا        ). ٨،٩(آن گزارش گرديده است     

اشاره اي به چگونگي عمل و نحوه مكانيسم اين تركيبات          
سـت  داين پروژه اولـين گـام عملـي در پـي            . ه است نشد

يافتن به مكانيسم احتمالي اين تركيبات در كاهش روند         
اما با توجه به اين نكته كه مصـرف         . بيماري ديابت است    

تركيبــات مــورد آزمــايش در ايــن پــژوهش در انســان از 
طريق غذا و در نتيجه ورود آنها بـه بـدن از راه دسـتگاه               

 ممكنسـت كـه برخـي از نتـايج          گوارش صورت ميگيـرد   
.  همخـواني نداشـته باشـد   in vivo با in vitroآزمايشات 

علت اين امر را مي توان به تـأثيرات آنزيمهـاي گوارشـي           
مختلف در دستگاه گوارش بـر روي مـواد غـذايي و ايـن              
افزودنيها نسبت داد اما هنوز نتيجه قطعـي و حتمـي در            

سـد كـه    اين مورد بدسـت نيامـده اسـت و بنظـر مـي ر             
.  نيز انجام پـذيرد in vivoلازمست اين مطالعات بصورت 

لذا پيشنهاد مي گردد با توجه به نتايج اين تحقيق انجام           
 صــورت و كلينيكــي in vivoديگــر بصــورت پژوهشــهاي

 تــا مناســب تــرين دوز مصــرفي هــر يــك از ايــن پــذيرد
 . تركيبات بدست آيد
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