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چکیده
مقدمــه: رتینوپاتــی یکــی از مهم‌تریــن عــوارض دیابــت ملیتــوس می‌باشــد کــه در نتیجــه هیپرگلیســمی مزمــن، 
اســترس اکســیداتیو و التهــاب ایجــاد می‌شــود. فاکتــور رشــد تومــوری )TGF-β2( یکــی از فاکتورهــای مهــم 
ــه عنــوان یــک ترکیــب گیاهــی  دخیــل در مســیر التهــاب ناشــی از هیپرگلیســمی می‌باشــد. از طرفــی ســیر ب
پرمصــرف در رژیــم غذایــی ایرانیــان بــه حســاب می‌آیــد کــه اثــرات هیپوگلیســمیک و آنتــی اکســیدانی دارد، لــذا 
در ایــن مطالعــه اثــرات عصــاره آبــی ایــن گیــاه در میــزان بیــان ژن و پروتئیــن TGF-β2 در رت هــای دیابتــی 

نــوع 1 مــورد مطالعــه قــرار گرفتــه اســت.
روش کار: در ایــن مطالعــه تجربــی بیســت و چهــار رت نــر نــژاد ویســتار بــه چهــار گــروه 6 تایــی کنتــرل ســالم، 
دیابتــی نــوع 1، دیابتــی نــوع 1 درمــان شــده بــا عصــاره ســیر و کنتــرل ســیر تقســیم شــدند. بــرای القــا دیابــت از 
استرپتوزوتوســین (STZ) (65mg/kg) اســتفاده شــد و هفــت روز بعــد از تزریــق، میــزان قنــد خــون در رت هــا 
توســط گلوکومتــر انــدازه گیــری شــد. قنــد بالاتــر از mg/dL 300 بــه عنــوان دیابــت نــوع 1 در نظــر گرفته شــد. 
تیمــار رت هــا توســط عصــاره آبــی ســیر )1ml/100g( بــه صــورت گاواژ بــه مــدت 30 روز انجــام شــد. در پایــان 
زمــان تیمــار، نمونــه ســرم آنهــا جداســازی شــد و جهــت ســنجش میــزان گلوکــز در 20º C- ذخیــره گردیــد. 
همچنیــن چشــم رت هــا و ســپس بافــت شــبکیه آن‌هــا ســریعاً خــارج شــد و در 70º C- بــرای بررســی بیــان ژن 
 Real time PCR و cDNA ســنتز ،RNA و میــزان پروتئیــن، ذخیــره شــد. جهــت بررســی بیــان ژن، اســتخراج

انجــام شــد. جهــت ســنجش میــزان پروتئیــن TGF-β2 از روش الایــزا اســتفاده شــد.
یافته‌هــا: میــزان بیــان ژن TGF-β2 در رت هــای دیابتــی، افزایــش 1/37 برابــری را نســبت بــه گــروه کنتــرل 
نشــان داد، در حالیکــه در رت هــای دیابتــی تیمــار شــده بــا عصــاره ســیر، کاهــش 1/96 برابــری نســبت بــه گــروه 
دیابتــی درمــان نشــده مشــاهده گردیــد. میــزان پروتئیــن TGF-β2 در رت هــای دیابتــی، افزایــش 3/08 برابــری 
را نســبت بــه گــروه کنتــرل نشــان داد، در حالیکــه در رت هــای دیابتــی تیمــار شــده بــا عصــاره ســیر، کاهــش 

2/56 برابــری نســبت بــه گــروه دیابتــی درمــان نشــده مشــاهده گردیــد.
ــری: عصــاره ســیر ســبب کاهــش معنــی دار ســطح TGF-β2 در بافــت شــبکیه رت هــای دیابتــی  نتیجه گی
شــده اســت. از آنجائیکــه TGF-β2 یــک فاکتــور اساســی در ایجــاد التهــاب و آســیب بــه شــبکیه می‌باشــد، لــذا 
می‌تــوان انتظــار داشــت کــه مصــرف ســیر، بــا کاهــش میــزان ایــن پروتئیــن بتوانــد در تقلیــل عــوارض دیابــت 

مؤثــر باشــد.

تمامی حقوق نشر برای دانشگاه علوم پزشکی 
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مجله علمی دانشگاه علوم پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی همدان

مقدمه
کــه  اســت  آندوکریــن  اختــال  شــایع‌ترین  ملیتــوس  دیابــت 
مشــخصهٔ اصلــی آن هایپــر گلیســمی و عــدم تحمــل گلوکــز 

ــولین،  ــح انس ــی در ترش ــه نقایص ــاری در نتیج ــن بیم ــد. ای می‌باش
عملکــرد انســولین و یــا هــردو بــه و قــوع می‌پیونــدد. دیابــت 
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ــوع  ــه دو ن ــود ک ــدی می‌ش ــه بن ــی طبق ــواع مختلف ــه ان ــوس ب ملیت
اصلــی آن عبارتنــد از دیابــت نــوع 1 و دیابــت نــوع 2. دیابــت نــوع 1 
ــا  ــر پانکــراس ب در نتیجــهٔ تخریــب خــود ایمنــی ســلول‌هایβ جزای
واســطه ســلولهای T ایمن�ـی ایج�ـاد می‌ش�ـود ک�ـه نتیج�ـه آن، کمب�ـود 
ــاً  ــای آزمایشــگاهی عموم مطل��ق انس��ولین می‌باش��د ]1[. در مدل‌ه
ــت  ــا دیاب ــین )STZ( بـر�ای الق ــیمیایی استرپتوزوتوس ــب ش ترکی
ــر ســلول‌های  ــر تخریبــی ب ــوع 1 اســتفاده می‌گــردد، کــه دارای اث ن
بت�ـا پانک�ـراس می‌باش�ـد ]2[. عــوارض عروقــی دیابــت بــه دو دســته 
ماکروواســکولار و میکروواســکولار تقســیم می‌شــوند. رتینوپاتــی 
دیابتــی شــایع‌ترین عارضــه میکروواســکولار دیابــت ملیتــوس اســت. 
ــه ایــن بیمــاری، دچــار رتینوپاتــی  حداقــل نیمــی از افــراد مبتــا ب
ــراد 75- ــن اف ــی در بی ــی نابینای ــت اصل ــه عل ــوند ک ــی می‌ش دیابت

20 ســاله در کشــورهای توســعه یافتــه اســت. از جملــه فاکتورهــای 
ــالا،  ــون ب ــار خ ــمی، فش ــه هیپرگلیس ــوان ب ــی می‌ت ــر رتینوپات خط
ــرد ]3,  ــاره ک ــاب اش ــیداتیو و الته ــترس اکس ــی، اس ــس لیپیدم دی
ــا افزایــش قنــد خــون، مســیر متابولیــک گلوکــز نیــز افزایــش  4[. ب
ــاز،  ــدوز ردوکت ــه آل ــوان ب ــیرها می‌ت ــن مس ــه ای ــد، از جمل می‌یاب
فعالیــت مســیر پلــی اول، بیوســنتز هگزوزآمیــن، فعالیــت پروتئیــن 
کینــاز C و تشــکیل دی آســیل گلیســرول و تولیــد رادیکال‌هــای آزاد 
اکســیژن اشــاره کــرد کــه همگــی ایــن مســیرها منجــر بــه افزایــش 
واســطه‌های اکســیدانی می‌شــوند. افزایــش تولیــد رادیکال‌هــای 
ــوند و آن  ــبکیه می‌ش ــیداتیو در ش ــترس اکس ــاد اس ــبب ایج آزاد س
ــه  ــاس ب ــی حس ــای رونویس ــازی فاکتوره ــال س ــق فع ــم از طری ه
ردوکــس ماننــد فاکتــور هســته‌ای کاپــا )NF-κB(، باعــث افزایــش 
بیــان ســیتوکین هــای مختلــف ماننــد فاکتــور رشــد تومــوری بتــا-

ــور  ــد )CTGF( و فاکت ــت همبن ــد باف ــور رش TGF-β2(2(، فاکت
رشــد اپــی تلیــوم رگ )VEGF( می‌شــود. مطالعــات مختلــف 
ــاران  ــبکیه بیم ــه و ش ــا را در زجاجی ــن فاکتوره ــزان ای ــش می افزای
دیابتــی و رت هــای دیابتــی نشــان داده‌انــد ]5[. اگرچــه ســایتوکین 
هــای مختلفــی بــا فیبــروزه شــدن بافــت چشــم در ارتبــاط هســتند، 
امــا یکــی از مهم‌تریــن آنهــا TGF-β2 می‌باشــد ]6[. بنابرایــن 
ــا ترکیبــات  ــا داروهــا ی ــه نظــر می‌رســد کــه مهــار ایــن فاکتــور ب ب
ــی باشــد.  ــار رتینوپات ــرای مه ــکار مناســبی ب ــد راه ــی می‌توان طبیع
امــروزه اســتفاده ازگیاهــان دارویــی بــه دلیــل ارزان بــودن، در 
ــده‌ای  ــور فزاین ــه ط ــر، ب ــی کمت ــوارض جانب ــودن و ع ــترس ب دس
بــرای درمــان طیــف گســترده‌ای از بیماری‌هــا مــورد اســتفاده 
ــه  ــت ک ــی اس ــی ازگیاهان ــیر )garlic( یک ــد ]7[. س ــرار می‌گیرن ق
ــادی در طــب ســنتی از جملــه در درمــان دیابــت دارد.  اســتفاده زی
ــی  ــواص مختلف ــی Allium sativum، دارای خ ــام علم ــا ن ــیر ب س
ــکلروز،  ــی آترواس ــال، آنت ــی باکتری ــیدانی، آنت ــی اکس ــه آنت ازجمل
ــد خــون اســت. ســیر دارای ترکیبــات  ــی و قن کاهــش دهنــده چرب

ــولفوری  ــزء س ــاوی ج ــات ح ــن ترکیب ــدهٔ ای ــه عم ــت ک ــادی اس زی
ماننــد S-آلیــل سیس��تئین هســتند کــه قادرنــد رادیکالهــای آزاد را 
ــه  ــت درجامع ــزون دیاب ــش روزاف ــل افزای ــه دلی �ـود س�ـازند ]8[. ب ناب
ــرای پیشــگیری،  ــاد ســازمان بهداشــت جهانــی ب ایرانــی و توجــه زی
کنت��رل و کاه��ش ع��وارض ناشـی� از آن از ی��ک ط��رف و بــا توجــه بــه 
نقــش عوامــل اکســیدان و TGF-β2 در افزایــش عــوارض دیابــت از 
ــه  طـر�ف دیگــر، هــدف ایــن مطالعــه تعییــن اثــرات عصــاره ســیر ب
ــر روی بیــان ژن و  عنــوان یــک ترکیــب طبیعــی آنتــی اکســیدان ب
پروتئیــن TGF- β2 در بافــت شــبکیه رت هــای دیابتــی نــوع 1 القــا 

ــد. ــا STZ می‌باش ــده ب ش

روش کار
در ایــن مطالعــه تجربــی بــرای آمــاده ســازی عصــاره آبــی ســیر، 50 
گــرم ســیر پوســت گرفتــه شــده را در مخلــوط کــن ریختــه تــا خــرد 
ــا  ــر روی آن‌ه ــر آب مقط ــی لیت ــپس 250 میل ــوند، س ــیاب ش و آس
ــی  ــور از صاف ــس از عب ــوند و پ ــوط ش ــوب مخل ــا خ ــد ت ــه ش ریخت
محلــول یکنواختــی بدســت آمــد. بــه ازای هــر صــد گــرم وزن رت، 
ــه  ــی روزان ــه صــورت گاواژ دهان ــن عصــاره ب ــر از ای ــی لیت ــک میل ی
بــه مــدت 30 روز بــه آن‌هــا خورانــده شــد ]9, 10[. تعــداد 24 رت 
ــرم )6-8  ــی 300-250 گ ــن وزن ــا میانگی ــژاد ویســتار ب ــر ســالم ن ن
ــوم پزشــکی همــدان  ــات دانشــگاه عل ــه‌ای( از آزمایشــگاه حیوان هفت
تهیــه شــد و بــه طــور تصادفــی بــه 4 گــروه 6 تایــی مــورد آزمایــش 

ــدند. ــداری ش ــه نگه ــای جداگان ــیم و در قفس‌ه تقس
گــروه C( 1(: رت های��ی کنت��رل سـا�لم کــه تــک دوز ســیترات بافــر 
ــت  �ـی دریاف �ـورت داخ��ل صفاق ــا pH = 4/5 را ب��ه ص )2ml/kg( ب

کردنــد.
گــروه D( 2(: رت هــای دیابــی نــوع 1 کــه دیابــت در آن‌هــا بــا تــک 
 pH = 4/5 2( بــاml/kg( در بافــر ســیترات )65 mg/kg( STZ دوز

بــه صــورت تزریــق درون صفاقــی القــا شــد.
گــروه D+G( 3(: رت هایــی کــه دیابــت نــوع 1 ماننــد گــروه 2 در 
آنه��ا الق��ا شــده و ســپس عص�ـاره آب�ـی )1ml/100g( بــه مــدت 30 

روز بــه صــورت گاواژ دهانــی بــه آنهــا خورانــده شــد.
 )1ml/100g( رت ه�ـای س�ـالمی ک�ـه عص�ـاره آبی س�ـیر :)G( 4 گــروه

بــه مــدت 30 روز بــه صــورت گاواژ دهانــی بــه آنهــا خورانده شــد.
ــا  شــرایط نگهــداری رت هــا کامــاً یکســان و در شــرایط قفــس، ب
ــرای  ــود. ب ـعته ب ــوری 12 ساـ ــتاندارد و ســیکل ن ــی اس ــم غذائ رژی
تأییــد ایجــاد دیابــت 7 روز بعــد از تزریــق STZ، نمونــه قنــد خــون 
 mg/dL بــه کمــک گلوکومتــر انــدازه گیــری شــد. قنــد بالاتــر از
ــه  ــر گرفت ــوع 1 در نظ ــت ن ــوان دیاب ــه عن ــروه 2 و 3 ب 300 در گ
ــه  ــیر ب ــی س ــاره آب ــق STZ، عص �ـک هفت��ه بع��د از تزری ــد. ی ش
مــدت 30 روز بــه صــورت گاواژ دهانــی بــه آن‌هــا خورانــده شــد. در 
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پای��ان زماــن تیمـا�ر، رت ه��ا بــا کتامیــن )mg/kg 50( بــه صــورت 
داخ�ـل صفاقــی بــی هــوش شــدند و چشــم آنهــا خــارج شــد. نمونــه 
بافــت شــبکیه آن‌هــا ســریعاً در 70º C- جهــت بررســی بیــان ژن و 
پروتئیــن TGF-β2 ذخیــره شــد. نمونــه ســرم رت هــا جداســازی 
ــای  ــز در نمونه‌ه ــنجش گلوک ــد. س ــره ش ــد و در 20º C- ذخی ش
ســرم بــه کمــک کیــت شــرکت پــارس آزمــون انجــام شــد. بــرای 
بررســی میــزان بیــان ژن، ابتــدا اســتخراج RNA توســط محلــول 
RNX-Plus ش��رکت س�ـینا کل��ون انج��ام شدــ. کیفیــت و کمیــت 
ــن  ــودراپ تعیی ــورز و نان ــط الکتروف ــده توس ــتخراج ش RNA اس
ــد.  ــام ش ــت Fermentas انج ــط کی ــنتز cDNA توس ــد. س ش
ــده وارد واکنــش  ــنتز ش ــرم از cDNA س ــک میکروگ ــپس ی س
ــن  ــایبر گری ــت س ــک کی ــا کم ــه ب ــد ک Real time PCR گردی
ــت  ــاز جه ــورد نی ــای م ــت. پرایمره ــام گرف ــرکت Takara انج ش
ــد.  ــی گردی ــزار Primer 3 طراح ــرم اف ــط ن ــش توس ــام واکن انج
از β-actin بــه عنــوان ژن House keeping اســتفاده شــد. 
توالــی پرایمــر اســتفاده شــده بــرای TGF-β2 بــه صــورت 
و   Forward:  AAGCGACGAGGAGTACTACG
بــرای  و   Reverse:  ATGGCATCAAGGTACCCACA
 ATCAGCAAGCAGGAGTACGAT به صورت β-actin
 AAAGGGTGTAAAACGCAGCTC و   Forward:
:Reverse بــود. مقــدار ΔCt از تفاضــل میــزان Ct ژن 
TGF-β2 و β-actin بدســت آمــد. ســپس میــزان ΔΔCt نســبت 
ــت آوردن  ــرای بدس ــاً ب ــد و نهایت ــبه ش ــرل محاس ــروه کنت ــه گ ب
 2-ΔΔct روش  از   )Fold Change( ژن  بیــان  تغیــرات  میــزان 
اســتفاده شــد. ســنجش میــزان پروتئیــن TGF-β2 بــا اســتفاده از 
کیــت الایــزا شــرکت R&D انجــام شــد و پروتئیــن کل بافــت بــه 
روش برادفــورد تعییــن گردیــد. نهایتــاً میــزان پروتئیــن مــورد نظــر 

ــز  ــت آنالی ــد. جه ــان داده ش ــورت pg /mg protein نش ــه ص ب
ــخه 16  ــزار SPSS نس ــرم اف ــده در ن ــت آم ــج بدس ــاری، نتای آم
ــورد بررســی توســط  وارد شــد. بررســی رابطــه بیــن متغیرهــای م
آزمــون تحلیــل واریانــس )ANOVA( و Post Hoc توکــی انجــام 

ــد. ــه ش ــر گرفت ــی‌دار در نظ ــد و P < 0/05 معن ش

یافته‌ها
ــدای  ــی در ابت ــرل و دیابت ــای کنت ــون در گروه‌ه ــز خ ــزان گلوک می
مطالعــه تفــاوت معنــی داری نداشــت. بعــد از تزریــق STZ، میــزان 
ــان داد  ــی داری را نش ــش معن ــی افزای ــای دیابت ــز در رت ه گلوک
)P > 0/001(. در پایــان زمــان تیمــار، میــزان گلوکــز در رت هــای 
دیابتــی درمــان شــده بــا عصــاره ســیر بــه طــور معنــی داری نســبت 
ــن در  ــان داد )P > 0/05(. ای ــش نش ــده کاه ــان نش ــروه درم ــه گ ب
ــرل  ــا گــروه کنت ــاوت معنــی داری ب ــان تف ــی اســت کــه همچن حال
داشــت )P > 0/001(. در گــروه کنتــرل ســیر در هیــچ زمانــی تفاوت 

ــا کنتــرل مشــاهده نشــد )P < 0/05( )جــدول 1(. معنــی داری ب
ــی داری  ــر معن ــف تغیی ــای مختل ــزان Ct ژن β-actin در گروه‌ه می
را نشــان نــداد )P = 0/14( کــه دال بــر انتخــاب صحیــح ایــن ژن بــه 
ــزان  ــزان Ct ژن TGF-β2 و می ــی اســت. می ــرل داخل ــوان کنت عن
ــود  ــاوت ب ــی داری متف ــور معن ــه ط ــف ب ــای مختل ΔCt در گروه‌ه
ــن ژن در  ــان ای ــزان بی ــر می ــده تغیی ــه نشــان دهن )P = 0/001(. ک
ــده  ــان داده نش ــج نش ــد )نتای ــف می‌باش ــای مختل ــای گروه‌ه رت ه
اســت(. در تصویــر 1 تغییــرات میــزان بیــان ژن TGF-β2 خلاصــه 
شــده اســت. میــزان بیــان ایــن ژن در رت هــای گــروه دیابتی نســبت 
ــر،  ــش معنــی داری را نشــان داد )1/37 براب ــرل افزای ــه گــروه کنت ب
P > 0/05(. بعــد از درمــان رت هــای دیابتــی بــا عصــاره آبــی ســیر، 
کاهــش 1/96 برابــری )P > 0/05( نســبت بــه گــروه دیابتــی درمــان

جدول 1: تغییرات میزان گلوکز در رت ها، در ابتدای مطالعه، بعد از القا دیابت و در پایان مطالعه بعد از درمان با عصاره سیر

پایان مطالعهبعد از القا دیابتشروع مطالعه
C87 ± 785±  889± 10
D86 ± 6558 ± 32 ***485 ± 113 ***

D+G85 ± 4545 ± 57 ***321 ± 27 ***, †
G86 ± 383 ± 390 ± 10

C: کنترل سالم
 D: دیابتی نوع 1

D+G: دیابتی نوع 1 درمان شده با عصاره آبی سیر

G: کنترل سالم دریافت کننده عصاره آبی سیر
*** P>0/001 در مقایسه با گروه کنترل سالم

† P>0/05 در مقایسه با گروه دیابتی درمان نشده
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نشــده مشــاهده گردیــد. در گــروه کنتــرل ســیر نیــز کاهــش معنــی 
ــالم  ــرل س ــروه کنت ــه گ ــبت ب ــر، P > 0/05( نس داری )1/73 براب
ــزان پروتئیــن TGF-β2 در رت هــای دیابتــی،  وجــود داشــت.  می
افزایــش معنــی داری را نســبت بــه گــروه کنتــرل نشــان داد )3/08 
ــر، P > 0/001(، در حالیکــه در رت هــای دیابتــی تیمــار شــده  براب
ــی  ــروه دیابت ــه گ ــبت ب ــی داری نس ــش معن ــیر، کاه ــاره س ــا عص ب
ــه  ــر، P > 0/001( و ب ــد )2/56 براب ــاهده گردی ــده مش ــان نش درم
ســطح نرمــال نزدیــک شــده اســت بــه طوریکــه تفــاوت معنــی داری 
بــا گــروه کنتــرل نداشــت )P < 0/05(. در گــروه کنتــرل ســیر هــم 
ــه گــروه کنتــرل  کاهشــی در میــزان پروتئیــن TGF-β2 نســبت ب
 PCR تصویــر 2(. محصــولات( )P > 0/01( ســالم مشــاهده گردیــد

ــر 3 نشــان داده شــده اســت. درتصوی

ــی،  ــرل، دیابت ــای کنت �ـزان بیـا�ن ژن در باف��ت شـب�کیه رت ه ــر 1: می تصوی
ــیر ــرل س ــیر و کنت ــاره س ــا عص ــده ب ــان ش ــی درم دیابت

* P>0/05 در مقایسه با گروه کنترل سالم
† P>0/05 در مقایسه با گروه دیابتی درمان نشده

ــرل،  ــای کنت ــبکیه رت ه ــت ش ــن TGF-β2 در باف ــزان پروتئی ــر 2: می تصوی
ــا عصــاره ســیر و کنتــرل ســیر دیابتــی، دیابتــی درمــان شــده ب

** P>0/01 در مقایسه با گروه کنترل سالم
*** P>0/001 در مقایسه با گروه کنترل سالم

††† P>0/001 در مقایسه با گروه دیابتی درمان نشده

 

تصویر 3: محصولات PCR بر روی ژل آگاروز %2
)no template control( NTC

)50 bp( Ladder
)159 bp( TGF-β2

)94 bp( β-actin

بحث
مهم‌تریــن مشــخصه بیمــاری دیابــت، هیپرگلیســمی می‌باشــد. 
امــروزه جهــت کاهــش گلوکــز خــون از داروهــای مختلــف شــیمیایی 
و گیاهــی اســتفاده می‌شــود ]10[. در ایــن مطالعــه از عصــاره ســیر 
بــه دلیــل خاصیــت هیپوگلیســمیک آن جهــت کاهــش گلوکــز خــون 
اســتفاده شــده اســت. همــان طــور کــه نتایــج مطالعــه حاضــر نشــان 
ــز  ــزان گلوک ــی داری در می ــش معن ــی افزای ــای دیابت داد، در رت ه
ــا عصــاره ســیر کاهــش  ــان ب ــه درم خــون مشــاهده شــد در حالیک
ــان  ــه همچن ــد، اگرچ ــبب ش ــز س ــزان گلوک ــی داری را در می معن
ــد  ــج موی ــن نتای ــود. ای ــالا ب ــرل ب ــروه کنت ــه گ ــزان آن نســبت ب می
ــیر  ــمیک س ــت هیپوگلیس ــت و خاصی ــی از دیاب ــمی ناش هیپرگلیس
ــزان  ــری در می ــیر، تغیی ــرل س ــروه کنت ــن در گ ــد. همچنی می‌باش
ــودن ایــن گیــاه در  ــر بــی ضــرر ب گلوکــز مشــاهده نشــد کــه دال ب
ــان  ــف نش ــات مختل ــی دارد. مطالع ــر دیابت ــالم و غی ــای س نمونه‌ه
داده‌ان��د کـه� در اف��راد دیابتــی، هیپرگلیسـ�می از طریــق ایجــاد 
اســترس اکســیداتیو و بــا افزایــش ســایتوکین هــای التهابــی، ســبب 
ایجــاد عــوارض دیابــت ماننــد رتینوپاتــی، نفروپاتــی، نوروپاتــی 
و مشــکلات قلبــی عروقــی می‌شــود. رتینوپاتــی دیابتــی یــک 
ــه  ــه مرحل ــت منجــر ب ــه در نهای ــی می‌باشــد ک ــی نابینای ــت اصل عل
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ــروزه شــدن  ــی، فیب ــا رگ زای ــراه ب ــالات هم ــی از اخت پیشــرفته ای
ــان  ــش نش ــگ و همکاران ــود ]11[. وان ــبکیه می‌ش ــدن ش ــدا ش و ج
دادنــد کــه در رت هــای دیابتــی القاشــده بــا STZ، بیــان ژن‌هــای 
ــش  ــم افزای ــبکیه چش ــت ش CTGF ،TGF-β2 و VEGF در باف
ــطح  ــه س ــان داد ک ــز نش ــر نی ــه حاض ــج مطالع ــد ]12[. نتای می‌یاب
ــم  ــبکیه چش ــت ش ــور TGF-β2 در باف ــن و mRNA فاکت پروتئی
گــروه رت هــای دیابتــی نســبت بــه گــروه کنتــرل بــه صــورت معنــی 
داری بالاتــر بــود کــه دال بــر وجــود التهــاب و آســیب در شــبکیه رت 
هــای دیابتــی می‌باشــد. همــان طــور کــه فــون گســت و همکارانــش 
ــد  ــی مانن ــیتوکین های ــه س ــد ک ــر می‌رس ــه نظ ــد، ب ــان داده‌ان نش
TGF-β می‌تواننــد بــا تغییراتــی کــه در غشــای پایــه ســلول ایجــاد 
ــند  ــته باش ــش داش ــی نق ــی دیابت ــت رتینوپات ــد، در وخام می‌کنن

.]13[
بــه  بــر آســیب مســتقیم  آزاد اکســیژن، عــاوه  رادیکال‌هــای 
ــر عمــل  ــوان مولکول‌هــای پیامب ــه عن ــد ب ــا، می‌توانن ماکرومولکول‌ه
ــیگنالینگ  ــیرهای س ــدادی از مس ــازی تع ــال س ــث فع ــرده و باع ک
ــلولی  ــیب س ــث آس ــود باع ــه خ ــوند ک ــترس ش ــه اس ــاس ب حس
ــک  ــیرهای تحری ــن مس ــی از ای ــد. یک ــد ش ــری خواه ــران ناپذی جب
ــیر TGF-βدر  ــازی مس ــیداتیو، فعالس ــترس اکس ــط اس ــده توس ش
ــود  ــش TGF-β خ ــر افزای ــرف دیگ ــد ]14[. از ط ــلول می‌باش س
ــش  ــا کاه ــده و ب ــرب ش ــای مخ ــد رادیکال‌ه ــش تولی ــبب افزای س
ــاد  ــوب ایج ــیکل معی ــک س ــیدانی ی ــی اکس ــتم آنت ــت سیس فعالی
می‌کنــد ]15[. از آنجائیکــه علــت اصلــی آســیب بافتــی در دیابــت، 
ــه  ــد، ب ــی از آن می‌باش ــیداتیو ناش ــترس اکس ــمی و اس هیپرگلیس
ــی  ــمیک و آنت ــت هیپوگلیس ــه خاصی ــی ک ــد، ترکیب ــر می‌رس نظ
ــی از  ــوارض ناش ــل ع ــد در تعدی ــد، می‌توان ــته باش ــیدانی داش اکس
ــتفاده  ــورد اس ــات م ــن ترکیب ــی از بهتری ــد. یک ــر باش ــت مؤث دیاب
ــه  ــه ب ــند ک ــی می‌باش ــی و طبیع ــات گیاه ــر، ترکیب ــن ام ــرای ای ب
ــودن، هزینــه پائیــن و عــوارض جانبــی کمتــر  دلیــل در دســترس ب
ــا  ــتفاده از آنه ــیمیایی، اس ــنتتیک و ش ــای س ــا داروه ــه ب در مقایس
ــرف در  ــاه پرمص ــک گی ــیر ی ــت. س ــش اس ــه افزای ــه روز رو ب روز ب
ــش  ــت کاه ــه خاصی ــود ک ــوب می‌ش ــان محس ــی ایرانی ــم غذای رژی
ــه  ــف ب ــات مختل ــی اکســیدانی آن در مطالع ــز و آنت دهندگــی گلوک
ــد کــه ســیر  ــش نشــان دادن ــا و همکاران اثبــات رســیده اســت. پادی
ســبب کاهــش معنــی دار گلوکــز خــون در رت هــای دیابتــی 
ــه‌ای کــه  ــش در مطالع ــادی و همکاران ــن عب می‌شــود ]16[. همچنی
بــر روی افــراد دیابتــی انجــام دادنــد، کاهــش معنــی دار قنــد خــون 
ــروه  ــا گ ــه ب ــی در مقایس ــروه دیابت ــه در گ ــن گلیکوزیل و هموگلوبی
کنتــرل مشــاهده کردنــد ]17[. در مطالعــه‌ای کــه بــر روی رت 
هــای دیابتــی انجــام شــد، نصیــری و همکارانشــان نشــان دادنــد کــه 

عصــاره ســیر ســبب کاهــش پراکســیدان لیپیــدی )LPO( و وضعیت 
ــام  ــام )TOS( و افزایــش ظرفیــت آنتــی اکســیدانی ت اکســیداتیو ت
)TAC( می‌شــود ]18[؛ همچنی��ن ســایر پژوهشـگ�ران کــه بــر 
ــتئین و  ــل سیس ــد S-آلی ــیر مانن ــولفوره س ــات ارگانوس روی ترکیب
S- متیــل سیســتئین کار کردنــد، نشــان دادنــد کــه ایــن ترکیبــات، 
بــه طــور چشــم گیــری ســطح اوره، کراتینیــن و گلوکــز ســرم را در 
ــد. همچنیــن باعــث افزایــش ظرفیــت  رتهــای دیابتــی کاهــش دادن
آنت��ی اکس��یدانی سـل�ول )گلوتاتی��ون، سوپراکســید دیســموتاز، 
کات��الاز و گلوتاتیـو�ن پراکسـی�داز( و کاهــش پراکسیداســیون لیپیــدی 
ــان  ــری بی ــم گی ــور چش ــه ط ــد ب ــات قادرن ــن ترکیب ــود. ای ــده ب ش
ژن‌هــای TGF-β و IL-6 را در کلیــه رت هــا ســرکوب کننــد ]19, 
ــن  ــان ژن و پروتئی ــزان بی ــز کاهــش می ــه حاضــر نی 20[. در مطالع
TGF-β2 در بافــت شــبکیه چشــم رت هــای دیابتــی درمــان شــده 
بــا عصــاره ســیر مشــاهده شــد کــه دال بــر خاصیــت ضــد التهابــی 
ــز  ــیر نی ــرل س ــروه کنت ــای گ ــن در رت ه ــاه دارد. همچنی ــن گی ای
ــه گــروه کنتــرل مشــاهده  ــزان TGF-β2 نســبت ب کاهشــی در می
شــد کــه مشــخص کننــده اثــرات ضــد التهابــی ایــن گیــاه حتــی در 
ــه نظــر می‌رســد کــه عصــاره ســیر  نمونه‌هــای غیــر دیابتــی دارد. ب
ــد  ــی اکســیدانی می‌توان ــا داشــتن خاصیــت هیپوگلیســمیک و آنت ب

ــد. ــار کن ــی را مه ــاب و آســیب بافت ــه الته مســیرهای منتهــی ب

نتیجه گیری
مطالعــه حاضــر، کــه اثــرات عصــاره آبــی ســیر بــر بیــان TGF-β2 را 
در بافــت شــبکیه چشــم مــورد بررســی قــرار داده اســت، نشــان داد 
 TGF-β2 کــه عصــاره ایــن گیــاه ســبب کاهــش معنــی دار ســطح
در بافــت مذکــور درت هــای دیابتــی درمــان شــده نســبت بــه گــروه 
ــک  ــه TGF-β2 ی ــت. از آنجائیک ــده اس ــده ش ــان نش ــی درم دیابت
ــه شــبکیه می‌باشــد،  فاکتــور اساســی در ایجــاد التهــاب و آســیب ب
ــه آســیب  ــوان انتظــار داشــت ک ــور می‌ت ــن فاکت ــا کاهــش ای ــذا ب ل
ایجــاد شــده توســط دیابــت بــر روی ایــن بافــت تقلیــل یابــد، اگرچــه 
مطالعــات بیشــتری جهــت تائیــد و تعییــن مســیرهای مرتبــط مــورد 

ــد. ــاز می‌باش نی
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Abstract
Introduction: Retinopathy is one of the most important complications of diabetes 
mellitus that results from chronic hypeglycemia, oxidative stress and inflammation. Tumor 
necrosis factor-beta2 (TGF-β2) is an important factor in the inflammation pathway due 
to hyperglycemia. Garlic is one of the most frequently used plants in Iranian diets that 
has hypoglycemic and antioxidant propertis. So, this study aimed to examine the effects of 
aqueous garlic extract on TGF-β2 gene and protein expression in retinal tissues of type 1 
diabetic rats.
Methods: In this experimental study, 24 male Wistar rats were divided into four groups (n 
= 6) including control rats, type 1 diabetic rats, type 1 diabetic rats treated with the garlic 
extract and garlic control. To induce diabets type 1, streptozotocin (STZ, 65 mg/kg) was 
used. Seven days after the STZ injection, the glucose level was measured by a glucometer. 
at the end of the treatment period(30 days, gavage of the garlic extract (1mL/100g)), the 
serum sample was isolated and stored in -20ºC for determination of the glucose level. Also, 
the rats' eyes were removed and their retial tissues separated quickly and stored in -70ºC for 
gene expression evaluation and protein assay. To determine the gene expression level, RNA 
extraction, cDNA synthesis and real-time polymerase chain reaction were performed. The 
TGF-β2 protein level was also measured by the ELISA kit.
Results: The TGF-β2 mRNA expression was increased 1.37 fold in diabetic rats compared 
to control rats and decreased 1.96 fold in garlic-treated diabetic rats compared to untreated 
diabetic rats. The TGF-β2 protein level was increased 3.08 fold in diabetic rats compared 
to control rats and decreased 2.56 fold in garlic-treated diabetic rats compared to untreated 
diabetic rats.
Conclusion: Garlic extract significantly decreased the TGF-β2 level in retinal tissues of 
diabetic rats. The TGF-β2 is an important factor in inflammation and damage to retinal; 
so, it is logical that garlic consumption can reduce diabetes complications by decreasing 
this factor.
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