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  22/10/89 :تاريخ تصويب                                            13/11/88: تاريخ دريافت
  چكيده

  

از . باشد مي در حال توسعهي ناشي از ديابت در كشورهاي هاي پيشرونده كليو ترين آسيب يكي از رايجديابتي نفروپاتي : مقدمه
  . باشند كاهش ميزان آلبومين سرم مي و  طور مزمنه جمله خصوصيات برجسته اين بيماري دفع پروتئين در ادرار ب

صحرايي هاي  موش هاي ناشي از نفروپاتي در كاهش آسيبدر مطالعه حاضر ما قصد داريم كه اثر پيشگيرانه آب سير روي : هدف
  . را اثبات كنيم) STZ )Streptozotocinديابتي شده با 
 + گروه نرمال -N( 2(گروه نرمال  -1: گروه تقسيم شدند كه شامل 5به ) 250 ± 20(چهل سر موش صحرايي نر : روش بررسي

  ) STZاز تزريق دريافت سير به مدت سه هفته قبل ) (D+Gb(سيرقبل  + گروه ديابتي -4) D( گروه ديابتي - 3) N+G(سير 
هر صد گرم وزن بدن  يليتر به ازا ميلي 1آب سير با دوز ). STZدريافت سير بعد از تزريق ) (D+Ga(بعد  سير + گروه ديابتي -5

  .هاي صحرايي خورانده شد توسط گاواژ به موش
، )Alb: Cr )Albumin: Creatinine، نسبت ادراري ادرار ، حجمدر ميزان گلوكز سرم موثريهاي ديابتي افزايش  موش :نتايج

سير به طور قابل توجهي موجب كاهش ميزان دفع آلبومين از طريق ادرار . نشان دادندميزان دفع آلبومين و كاهش آلبومين سرمي 
ي سير پس از  كننده سير دريافت نمود بهبودي بيشتري را نسبت به گروه دريافت STZهمچنين گروهي كه قبل از تزريق . شد

  .از خود نشان داد STZتزريق 
پيشگيرانه روي نفروپاتي ديابتي   در اين مطالعه ما براي اولين بار نشان داديم كه مصرف آب سير داراي اثرات: گيري نتيجه 

  .باشد مي
  ، موش صحرايي، نفروپاتي، سيرمليتوس ديابت: واژگان گل
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 ... ه و درمانيتأثير پيشگيران

 

  مقدمه
يك اختلال متابوليكي است كه از ) ديابت(ديابت مليتوس 

توان به افزايش قند و چربي خون  خصوصيات آن مي جمله
اشاره كرد كه در طولاني مدت افراد را مستعد ابتلا به 

نوروپاتي، همانند  )واسكولار ميكرو(عروق كوچك هاي  نقص
همانند  )ماكرو واسكولار(عروق بزرگ نفروپاتي و  ،رتينوپاتي

از  درصد 40در حدود . ]1[نمايد  هاي عروقي مي ابتلا به نقص
 باشند ميمبتلا ديابتي دارند به نفروپاتي  Iافرادي كه ديابت نوع 

هاي پيشرونده و انتهايي كليوي  ها را به سمت بيماري كه كليه
ترين عوارض  يكي از رايجديابتي نفروپاتي . كنند هدايت مي

كه در نهايت باشد  در جوامع در حال توسعه ميناشي از ديابت 
از كار افتادن و در نهايت ليه شده منجر به نقص در عملكرد ك

براي درمان اين افراد بايد پيوند كليه صورت  شود كه آن مي
توان به  ميديابتي م پاتولوژيكي نفروپاتي ياز علا. ]2[ گيرد

، افزايش )UAE )Urinary Albumin Excretionافزايش 
و كاهش ميزان آلبومين سرم  ]Alb: Cr( ]3(نسبت ادراري 

كه استرس اكسيداتيو عامل  مطالعات نشان داده. ]2[ اشاره كرد
 داردمهمي در گسترش عوارض پاتولوژيكي ناشي از ديابت 

هاي وارده بر كليه و افزايش ميزان  بين آسيبهمچنين و  ]4[
افزايش مزمن قند . ]5[اي مستقيم وجود دارد  قند خون رابطه

و از باشد  استرس اكسيداتيو ميدخيل در ترين فاكتور  خون مهم
 )ROS(هاي اكسيژن بازفعال  توليد گونه ترين منابع مهم

)Reactive oxygen species( افزايش در نتيجه باشد  مي
در طي ديابت افزايش  ها چربيپراكسيداسيون   ،ROSد تولي
براي  .]6[ شود و اين عمل موجب آسيب بافتي در كليه مي يافته

مات فراواني جلوگيري از عوارض كليوي ناشي از ديابت اقدا
هاي رايج براي بهبود  براي مثال درمان. به عمل آمده است

و  باشد نفروپاتي ديابتي شامل كنترل قند و فشار خون مي
. ها دارند هاي جديد تاكيد بر پيشگيري از آسيب شيوه
هاي جديد براي كنترل نفروپاتي ديابتي شامل كاهش  درمان

 )AGEPs( قنددار شده انتهايي و محصولات ROSتوليد 
)Advanced glycosylation end products( باشد مي. 

هاي جديد براي يافتن عوامل درماني  بنابراين شناسايي روش
  . رسد موثر براي بهبود نفروپاتي بسيار مهم به نظر مي

  

  

هاي اخير خيزش عظيمي براي استفاده از گياهان  طي دهه
ا برداشته ه دارويي جهت درمان ديابت و بسياري از بيماري

 توان از گياهاني همچون پياز، زنجبيل براي مثال مي. شده است
داراي خواص  )Allium sativum(سير . نام برد و صبر زرد

سرطان،  ميكروبي، ضد دارويي و درماني بسياري نظير ضد
بر روي خواص . ]7[ باشد ديابت مي تنگي نفس و ضد ضد
فته است و اي صورت گر ديابتيك سير تحقيقات گسترده ضد

دار سير همانند آليسين به  مشخص شده كه تركيبات سولفور
همچنين مشخص شده . كنند عنوان كاهنده قند خون عمل مي

داري در  روزه با روغن سير سبب افزايش معني 15كه درمان 
از طرفي القاء نفروپاتي و . ]8[ شود ميزان آلبومين سرم مي

بب ايجاد استرس سميت ايجاد شده با پتاسيم دي كرومات س
شود و مصرف پودر سير سبب بهبود   اكسيداتيو در كليه مي

ها با  شود به طوري كه تغذيه موش عوارض ناشي از آن مي
سبب پيشگيري از تغييرات محسوس  درصد 2پودر سير 

هاي  در آسيب درصد 55هاي كليوي و موجب بهبودي  آسيب
 شود ا ميه بافتي ناشي از پتاسيم دي كرومات در كليه موش

]9[.   
با توجه به اينكه تاكنون اثرات مفيد سير پس از ايجاد 
ديابت مورد مطالعه قرار گرفته است لذا در اين تحقيق تصميم 
گرفتيم تا خواص پيشگيرانه سير بر ميكروآلبومينوري ناشي از 

  .ديابت را مورد بررسي قرار دهيم

  
   ها مواد و روش

   روش تهيه آب سير
روشي كه قبلاً توسط دمرداش در سال  آب سير بر اساس

پس از خريداري . توصيف شده بود، تهيه گرديد ]10[ 2005
د و پس از شست و شو با آب مقطر به شسير پوست آن جدا 

  گرم سير با  100 ميزان. قطعات كوچكي برش داده شد
  ليتر آب مقطر در مخلوط كن ريخته شد و پس از  ميلي 250
ز كاغذ صافي عبور داده شد و در دقيقه مخلوط حاصل ا 10

هاي آزمايش ريخته و تا زمان مصرف  نهايت آب سير در لوله
  . در فريزر نگهداري شد
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  م، چهار، دوره دهمفصلنامه گياهان دارويي، سال 
  1390 پاييز، چهلم شماره مسلسل

 

و همكاران راشكي كمك   

 

   روش ايجاد ديابت
خريداري شده از شركت  STZاز  Iبراي ايجاد ديابت نوع 

دوز داروي به كار برده شده براي . دشسيگماي آمريكا استفاده 
گرم وزن  گرم بر كيلو ميلي 60هاي صحرايي  ديابتي كردن موش

درصد  9/0بدن بود كه پس از حل كردن در سرم فيزيولوژيك 
سه روز پس از . ]8[ دشبه صورت داخل صفاقي به آنها تزريق 

خونگيري از گوشه چشم آنها به عمل آمد و  STZتزريق 
گرم در  ميلي 300هايي كه ميزان قند خون آنها بالاتر از  موش
  .عنوان ديابتي در نظر گرفته شدندليتر بود به  ميلي

  
  حيوانات مورد مطالعه

سر موش صحرايي نژاد ويستار كه  40در اين آزمايش از 
گرم بودند استفاده شد،  250 ± 20داراي ميانگين وزني 

. دندشحيوانات از حيوانخانه دانشگاه شهيد باهنر كرمان تهيه 
. ده شدندهاي استاندارد قرار دا حيوانات پس از تهيه در قفس

جهت سازگاري، يك هفته قبل از آزمايش حيوانات مورد 
ساعت  12و   ساعت روشنايي 12مطالعه در شرايط نوري 

درجه سليسيوس  23 ± 2و غذاي نرمال و دماي  تاريكي و آب
تايي  8گروه  5حيوانات به طور تصادفي به . قرار داده شدند

. بود هفته 6دند و دوره آزمايش براي هر گروه شتقسيم 
  : هاي آزمايشي بدين شرح بودند گروه :هاي آزمايش گروه

گروه  -N+G (3(سير  +گروه نرمال -2) N(گروه نرمال  -1
گروه  - D+Gb (5( beforeسير +گروه ديابتي - 4) D(ديابتي 
اين گروه با شروع : Nگروه ). after )D+Gaسير  + ديابتي

هر  ييتر به ازال ميلي 1هفته آب مقطر به ميزان  6دوره به مدت 
: N+Gگروه . گرم وزن بدن توسط گاواژ دريافت نمودند 100

  هفته به ميزان  6اين گروه با شروع دوره آب سير را به مدت 
گرم وزن بدن توسط گاواژ دريافت  100هر  يليتر به ازا ميلي 1

دريافت  STZاين گروه در پايان هفته سوم : Dگروه . كردند
گروه با شروع دوره دريافت سير در اين : D+Gbگروه . نمودند

به آنها تزريق  STZد، سپس در پايان هفته سوم شآنها آغاز 
هاي صحرايي،  پس از اطمينان از ديابتي بودن موش. دش

  گروه . هفته ديگر در آنها ادامه يافت 3دريافت سير به مدت 
  

D+Ga : اين گروه به مدت سه هفته از شروع دوره فقط آب و
جوندگان استفاده كردند و در پايان هفته سوم غذاي معمولي 
ديابتي شدند و سه روز پس از تزريق به  STZتوسط تزريق 

  .مدت سه هفته سير دريافت كردند
  

  آوري نمونه طول دوره و جمع
هفته بود و در پايان دوره  6مدت آزمايش براي هر گروه 

هر موش در قفسه متابوليك قرار داده شد تا علاوه بر حجم 
در آنها مورد بررسي آلبومين ادراري رار، ميزان دفع آلبومين و اد

ها به  ساعته موش 24آوري نمونه ادرار  قرار گيرد، پس از جمع
ساعت ناشتا قرار داده شدند و در پايان با قطع سر و  12مدت 
سرم خون توسط دستگاه  ،آوري نمونه خون آنها جمع

ميزان قند و آلبومين  گيري د و تا زمان اندازهشسانتريوفوژ جدا 
  .درجه سليسيوس قرار داده شد -30در فريزر سرم 

  
   فاكتورهاي بيوشيميايي مورد مطالعه

   ادرار وسرم آلبومين و گلوكز غلظت گيري  اندازه
غلظت گلوكز توسط روش گلوكز اكسيداز با استفاده از 

هاي شركت پارس آزمون ايران و با استفاده از دستگاه  كيت
ساخت شركت تكنيكون آمريكا  RA 1000ور اتوآناليز
گيري شد، همچنين غلظت آلبومين توسط روش  اندازه
1998Thomas,  هاي شركت پارس آزمون  و با استفاده از كيت

گيري شد كه اساس كار  ايران و روش آنزيمي، كالريمتري اندازه
  .گيري شد  نانومتر اندازه 546نورسنجي بود كه غلظت در 

  
   آلبومين دفعي ميزانمحاسبه 

  : دشآلبومين از روش زير محاسبه ميزان دفع 
UAE (mg/24h) = CA × V◦ 

CA  ،غلظت ادراري آلبومينV◦  ساعت 24حجم ادرار در.  
  

   ها تجزيه و تحليل داده
 15نسخه  SPSSافزار آماري  آناليز آماري با استفاده از نرم

خطاي  ±ها به صورت ميانگين  داده. مورد بررسي قرار گرفت
براي بررسي آماري از آناليز واريانس يك . اند معيار بيان شده
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 ... ه و درمانيتأثير پيشگيران

 

از  >05/0pاستفاده شد و  Tukeyطرفه و سپس از پس آزمون 
  .دار در نظر گرفته شد نظر آماري معني

  
   ها يافته

 1 شماره نمودار در مختلف هاي گروه گلوكز ميزان ميانگين 
غلظت گلوكز سرمي در داري در  افزايش معني. است شده داده نشان

 D+Gaو  N ،N+G ،D+Gbهاي  نسبت به گروه Dگروه 
)0001/0p< (شود، همچنين در گروه  مشاهده ميD+Gb  كاهش

. شود مشاهده مي )>D+Ga )05/0pگروه نسبت به داري  معني
و  Nهاي  نسبت به گروه D+Gbداري در گروه  اختلاف معني

N+G گروه . مشاهده نشدD+Ga در مقايسه را اري د معني افزايش
  .را نشان داد) >N+G )001/0pو  Nهاي  با گروه

  

هاي  در گروهساعت  24ميزان حجم ادرار را در  2 شماره نمودار
داري در ميزان دفع ادرار در  افزايش معني. دهد مختلف نشان مي

و ) >N ،N+G ،D+Gb )0001/0pهاي  نسبت به گروه Dگروه 
D+Ga )001/0p< (داري در  معني كاهشين همچن. مشاهده شد
و افزايش  )>D+Ga )01/0pنسبت به گروه  D+Gbگروه 
. داد نشان مي) >N ،N+G  )0001/0pهاي  گروهداري نسبت به  معني

و  Nهاي  با گروه D+Gaداري بين گروه  معني افزايشعلاوه بر اين 
N+G  )0001/0p< (مشاهده شد.   

  

  
 *).  =8n( دهد مي نشان را .Mean ± S.E.M ستون هر. ها گروه تمامي با مقايسه در خون قند سرمي سطح بر سير آب تاثير بررسي -1شماره  نمودار
 در) >001/0p( دار معني افزايش #. D+Ga گروه با مقايسه در) >05/0p( دار معني كاهش $. ها گروه تمامي با مقايسه در )>0001/0p( دار معني افزايش

  بعد سير +ديابتي = D+Ga قبل، سير +ديابتي = D+Gb ديابتي،= D سير، +نرمال = N+G نرمال،= N+G. N و N هاي گروه با مقايسه
  

  

  
 را .Mean ± S.E.M ستون هر. هاي صحرايي نر ها در موش ساعته در مقايسه با تمامي گروه 24بررسي تاثير آب سير بر حجم ادرار  -2نمودار شماره 

 )>0001/0p(دار  افزايش معني $. D+Ga )>001/0p(و  N ،N+G ،D+Gbهاي  در مقايسه با گروه )>0001/0p(دار  افزايش معني * ).=8n( دهد مي نشان
و  Nهاي  در مقايسه با گروه )>0001/0p(دار  افزايش معني #. D+Gaدر مقايسه با گروه  )>01/0p(دار  و كاهش معني N ،N+Gهاي  در مقايسه با گروه

N+G .N = ،نرمالN+G =سير،  +نرمالD = ،ديابتيD+Gb =سير قبل،  +ديابتيD+Ga =سير بعد +ديابتي  

86
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  م، چهار، دوره دهمفصلنامه گياهان دارويي، سال 
  1390 پاييز، چهلم شماره مسلسل

 

و همكاران راشكي كمك   

 

مقايسه غلظت آلبومين سرم را در   3شماره   نمودار
غلظت آلبومين سرم در . دهد هاي مورد آزمايش نشان مي گروه

، N ،N+Gهاي  داري نسبت به گروه كاهش معني Dگروه 
D+Gb  وD+Ga  )0001/0p< (ومين غلظت آلب. داد نشان مي

افزايش نشان  D+Gaنسبت به گروه  D+Gbسرم در گروه 
اختلاف  Nدار نبود اما با گروه  داد ولي اين افزايش معني مي

غلظت آلبومين سرم در گروه . را نشان داد) >01/0p(دار  معني
D+Ga هاي  با گروه را در مقايسه  يدار  معني كاهشN  و
N+G )0001/0p<( داد نشان مي.   

. دهد غلظت آلبومين ادرار را نشان مي  4ه شمار نمودار
 Dداد كه غلظت آلبومين ادرار در گروه  ها نشان مي يافته

 N ،N+G ،D+Gbهاي  داري را نسبت به گروه افزايش معني
)0001/0p<(  وD+Ga )01/0p<( افزايش. داد نشان مي 

 هاي گروه به نسبت  D+Ga و D+Gb هاي گروه در داري معني
N وN+G  )0001/0p< (شد مشاهده.  

  

هاي  را در گروه ميزان دفع آلبومينمقايسه   5شماره   نمودار
 Dدر گروه  ميزان دفع آلبومين. دهد مورد آزمايش نشان مي

و  N ،N+G ،D+Gbهاي  داري نسبت به گروه معني افزايش
D+Ga  )0001/0p< (گروه همچنين . نشان دادD+Ga افزايش 
 )>N+G )0001/0pو  Nهاي  وهبا گر را در مقايسه  يدار معني

  . نشان داد
  

را در  نسبت ادراري آلبومين به كراتينين  6  شماره نمودار
داد كه  ها نشان مي يافته. دهد هاي مورد آزمايش نشان مي گروه

افزايش  Dدر گروه  نسبت ادراري آلبومين به كراتينين
 N )0001/0p<( ،N+Gهاي  را نسبت به گروه  داري معني

)0001/0p<( ،D+Gb )01/0p<(  وD+Ga )0001/0p<( 
و  Nهاي  نسبت به گروه D+Gaو  D+Gbگروه . داد نشان مي

N+G 0001/0(دار  معني افزايشp< (ددنرا نشان دا .  

  
   بحث

مرور مجدد بخش نتايج بيانگر آنست كه سير توانسته است 
 ورد وآعمل ه از اثرات نفروپاتي ديابتي بر كليه جلوگيري ب

كاهش (مورد نظر را تا حدود نرمال تخفيف دهد  فاكتورهاي
ميزان دفع آلبومين، آلبومين ادرار، قند خون، حجم ادرار، نسبت 

كه  طوريه ب) ادراري آلبومين به كراتينين و افزايش آلبومين سرم
حدي ه ب D+Gbاين فاكتورها را در گروه سير توانسته بود 

. ال از بين بروددار آن با گروه نرم كه اختلاف معنيكاهش دهد 
تغييرات به سبب شد كه نيز  D+Gaگروه در  مصرف سير

تفاوت بين اين در برخي از متغييرها اما  برودسمت نرمال پيش 
دار بوده و اين خود بيانگر اثر بخشي  معني Nگروه با گروه 

  . بود D+Gbبيشتر سير در گروه 
  

  

  
  

  
 را .Mean ± S.E.M ستون هر. هاي صحرايي نر ها در موش گروه تمامي با مقايسه در آلبومين ميسر سطح بر سير آب تاثير بررسي -3  نمودار شماره

 كاهش # ).>01/0p( Nبا گروه   دار معني كاهش $ ).>0001/0p( D+Gaو  N ،N+G ،D+Gbهاي  با گروه  دار معني كاهش * ). =8n( دهد مي نشان
  سير بعد +ديابتي= D+Gaسير قبل،  +ديابتي= D+Gbديابتي، = Dسير، +نرمال= N+Gمال، نر= N+G )0001/0p<( .Nو  Nهاي  دار با گروه معني
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 ... ه و درمانيتأثير پيشگيران

 

  

  
 را .Mean ± S.E.M ستون هر. هاي صحرايي نر ها در موش گروه تمامي با مقايسه ادراري آلبومين در سطح بر سير آب تاثير بررسي -4 شماره نمودار
   ).>0001/0p( N ،N+Gبا گروه  دار  معني افزايش $ ).>0001/0p( D+Gaو  N ،N+G ،D+Gbهاي  وهبا گر  دار معني افزايش * ).=8n( دهد مي نشان

N = ،نرمالN+G =سير، +نرمالD = ،ديابتيD+Gb =سير قبل، +ديابتيD+Ga =سير بعد+ديابتي  
  

  
 نشان را .Mean ± S.E.M ستون هر. هاي صحرايي نر موشها در  گروه تمامي با مقايسه در ميزان دفع آلبومين بر سير آب تاثير بررسي -5شماره  نمودار
   ).>01/0p( N+Gو  Nهاي  با گروه  دار معني افزايش $ ).>0001/0p( D+Gaو  N ،N+G ،D+Gbهاي  دار با گروه معني افزايش * ).=8n( دهد مي

N = ،نرمالN+G =سير، +نرمالD = ،ديابتيD+Gb =سير قبل، +ديابتيD+Ga =سير بعد +ديابتي  
  

  
 ± Mean ستون هر. هاي صحرايي نر ها در موش گروه تمامي با مقايسه در نسبت ادراري آلبومين به كراتينين بر سير آب تاثير بررسي -6 شماره نمودار

S.E.M. 8( دهد مي نشان را = n.( * هاي  دار با گروه معني افزايشN )0001/0p<( ،N+G )0001/0p<( ،D+Gb )01/0p<(  وD+Ga )0001/0p<.( $ 
  سير بعد +ديابتي= D+Gaسير قبل، +ديابتي= D+Gbديابتي، = Dسير،  +نرمال= N+Gنرمال، = N+G )0001/0p<.( Nو  Nهاي  دار با گروه معني افزايش
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  م، چهار، دوره دهمفصلنامه گياهان دارويي، سال 
  1390 پاييز، چهلم شماره مسلسل

 

و همكاران راشكي كمك   

 

ترين عوارض ناشي از ديابت  نفروپاتي ديابتي يكي از مهم
باشد كه بر كيفيت زندگي افراد ديابتي تاثير زيادي  مي Iنوع 
توان به  م نفروپاتي ديابتي مييترين علا از مهم. دگذار مي

و كاهش ميزان  ]3[ادراري  Alb: Cr ، افزايشUAEافزايش 
م را در گروه يما نيز اين علا. ]2،11[آلبومين سرمي اشاره نمود 

D هاي آزاد و  در طي ديابت تشكيل راديكال. مشاهده كرديم
شده كه  مشخص. يابد استرس اكسيداتيو افزايش چشمگيري مي

آنزيمي در  هاي آنزيمي و غير اكسيدان ديابت سبب كاهش آنتي
اند كه ديابت  دانشمندان بسياري نشان داده. ]12[ شود ها مي كليه

شود كه يكي از  منجر به افزايش فعاليت ماكروفاژها در كليه مي
   .باشند مي ROS ترين منابع توليد مهم

موجب ) ◦OH(هاي هيدروكسيل  راديكال Iدر ديابت نوع 
هايي نظير آلبومين سرم و همچنين  آسيب رساندن به پروتئين

شوند و باعث كاهش ميزان  هاي داخل سلولي مي پروتئين
از طرفي دفع . ]4[شوند  مي UAEآلبومين سرم و افزايش 

هاي ليزوزومي  سازي آنزيم تواند به دليل افزايش رها آلبومين مي
  . يابت باشددر پي افزايش استرس اكسيداتيو در د

افزايش فشار خون كليوي و در افزايش قند خون سبب 
دفع افزايش ميزان و منجر به اختلال در عروق گلومرولي نتيجه 

. ]13[شود  مي آلبومين و نسبت ادراري آلبومين به كراتينين
هاي مختلفي به اختلالات عروق خوني كليوي منتهي  مكانيسم

توليد و فعاليت غير طبيعي ها  شوند كه يكي از اين مكانيسم مي
NO )nitric oxide (افزايش كه در نتيجه اين كار   باشد مي

ديابت منجر به افزايش ميزان جريان خون و طي در  NOتوليد 
باعث افزايش فيلتراسيون در نهايت فشار خون كليوي كه 
پذيري عروق و همچنين افزايش  گلومرولي، افزايش نفوذ
  . ]14[شود  كليرانس كليوي آلبومين مي

ديابتيك سير  طي مطالعات بسياري كه در زمينه خواص ضد
و تركيبات آن به انجام رسيده است بسياري از آنها خواص 

 2001رايان در سال  .]15[ اند ديابتي بودن آن را تاييد كرده ضد
از افراد ديابتي كه به طور متناوب همراه با  3/1نشان داد كه 

اند بيماري آنها به طور  ف نمودهدرمان دارويي خود سير مصر
 ]10[ ما مشابه با نتايج دمرداش. موثري بهبود يافته است

هاي  مشاهده كرديم كه آب سير باعث كاهش قند خون در گروه
علاوه بر اين ميزان قند خون در . شود دريافت كننده سير مي

داري را  كاهش معني D+Gaنسبت به گروه  D+Gbگروه 
واسطه افزايش ه تواند ب سير مي قندي ضدعمل . داد نشان مي

ترشح انسولين از پانكراس، آزاد شدن انسولين از باندهاي 
  . ]6[ها به انسولين باشد  و يا افزايش حساسيت گيرنده انسوليني

-SAC )S-Allyl-L يهاي اخير اثرات محافظت طي سال

cysteine( و SMC )S-Methyl-cysteine ( در عوارض
نتايج . ابت مورد توجه قرار گرفته استكليوي ناشي از دي

حاصل از اين بررسي نشان داد كه مصرف سير به طور 
داري موجب جلوگيري از افزايش حجم ادرار در اين  معني

مارتا تامسون و همكارانش نشان دادند كه . شود حيوانات مي
هاي ديابتي با سير پرادراري مشاهده شده در  درمان موش

در تحقيقي اما  .دهد تي را كاهش نميدياب هاي صحرايي موش
به عمل آمده مشخص  2005ديگر كه توسط جباري در سال 

گذار خواهد  صورت له شده باشد اثره سير ب هنگامي كه شد
هاي فعال موجود در  بود زيرا در اين صورت است كه آنزيم

ما . شود و موجب كاهش دفع ادرار مي ]16[ شوند سير رها مي
مشاهده كرديم كه آب سير ميزان دفع ادرار  در اين تحقيقنيز 

دهد و اين كاهش  هاي صحرايي ديابتي كاهش مي را در موش
كاهش بيشتري را نشان داد تا حدي  D+Gbبه ويژه در گروه 

نيز داراي اختلاف  D+Gaكه اين كاهش نسبت به گروه 
افزايش ميزان دفع ادرار را به دليل از بين رفتن . دار بود معني

مصرف سير سبب . دهند تراسيون گلومرولي نسبت ميسد فيل
بهبود ساختار و عملكرد كليه شده و در نتيجه كاهش دفع ميزان 

ه و در نتيجه كاهش ميزان دفع ادرار را ب قند به داخل ادرار 
  .دنبال دارد

نقش    Eهايي همچون ويتامين اكسيدان با توجه به اينكه آنتي
نيز سير  ،كنند يابت ايفاء ميمهمي در بهبود عوارض ناشي از د

   SAMCبا دارا بودن موادي همچون 
 )S-allyl mercaptocysteine (و SAC و SMC  و غيره

باشد و موجب  اكسيداني قدرتمندي مي  داراي خاصيت آنتي
لذا مشخص شده . ]8[شود  كاهش عوارض ناشي از ديابت مي

ر استفاده ماه يا بيشتر از عصاره سي 20كه بيماراني كه به مدت 
اند اين امر باعث كاهش  طور تازه مصرف نمودهه و يا آن را ب

. ها شده است هاي آزاد و از بين رفتن راديكال توليد راديكال
همچنين مشاهده شده است كه روغن سير سبب بهبود حضور 
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 ... ه و درمانيتأثير پيشگيران

 

. شود هاي قرمز مي هاي آنزيمي در كبد و گلبول اكسيدان آنتي
و همكارانش انجام گرفت مشخص  ييناي كه توسط  مطالعه

عوارض   اثرات محافظتي در مقابل SMC و SACكرد كه 
  . ]17[آلبومين دارد  ان دفعميزويژه افزايش ه ناشي از كليه و ب

استفاده از   روز قبل از 3مصرف عصاره سير به مدت 
داري سبب پيشگيري از  به طور معني Aسيكلوسپورين 

مطالعات ما . ]18[شود  مي Aتغييرات ناشي از سيكلوسپورين 
به  STZهفته قبل از تزريق  3نيز نشان داد كه مصرف سير 

شديدي در ميزان داري سبب كاهش بسيار  طور معني
ميزان دفعي آلبومين، كاهش (هاي كليوي ناشي از ديابت  آسيب

نسبت ادراري آلبومين بهبود  غلظت آلبومين ادراري و سرمي و
رود كه سير از چند طريق  شود و احتمال مي مي  )به كراتينين

طور مختصر به آنها ه شود كه ب باعث بهبود اين فاكتورها مي
اكسيداني و كاهش توليد  ويت سيستم آنتيتق -1: كنيم اشاره مي
هاي ليزوزومي  و به نوبه آن كاهش رها سازي آنزيم ها اكسيدان

كاهش ميزان  -AGEPs  ]19[ 3ت كاهش تشكيل محصولا -2
كاهندگي سير نقش (كاهش توليد چربي در بدن  -4رگ زايي 

  و كاهش ميزان پراكسيداسيون چربي ) دارد چربي در بدن
 NOتعديل توليد  - 6ازي فاكتورهاي التهابي س كاهش رها -5

عروق در  iNOS در عروق كليوي با تنظيم روند رونويسي از

و بنوبه كاهش   كاهش فشار خون كليه -7. ]20[ خوني كليوي
  .]21[نسبت ادراري آلبومين به كراتينين 

در اين مطالعه ما براي اولين بار نشان داديم كه مصرف سير 
در ادراري  Alb: Crي در نسبت دار معني كاهشموجب 

مصرف . شود ها مي هاي ديابتي در مقايسه با ساير گروه موش
موجب كاهش  D+Gbدر گروه  STZسير قبل از تزريق 

هاي كليوي ناشي از ديابت نظير كاهش قند  موثري در آسيب
و ميزان دفع  Alb: Crخون، آلبومين ادرار، نسبت ادراري 

طوريكه اختلاف ه شود ب رم ميآلبومين و افزايش آلبومين س
همچنين در بسياري از . داشت D+Gaداري با گروه  معني

در مقايسه با  D+Gbداري بين گروه  موارد اختلاف معني
با توجه به اينكه در مورد . مشاهده نشد N+G و Nهاي  گروه

خواص پيشگيرانه سير تحقيقات بسيار اندكي صورت گرفته 
مورد  اكسيداني سير كه قبلاً تياست لذا با توجه به خواص آن

رود كه سير با افزايش  اثبات قرار گرفته است احتمال مي
اكسيداني در كليه موجب كاهش بسيار شديدي در  ظرفيت آنتي
با توجه به نتايج ذكر شده ما نشان داديم  .شود ها مي اين آسيب

كه سير توانايي پيشگيري از عوارض ديابتي كليه را دارا 
  .باشد مي
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