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Abstract: 
  
Background: After cancer, cardiovascular and respiratory disorders, stroke is considered as   
the four major death reasons in general population. Due to the important role of Portulaca 
oleracea in reducing the inflammatory damages and its protective effect on hypoxic nervous 
tissue, the present study was conducted to investigate the relationship between the intake of 
Portulaca oleracea oil and the blood-brain barrier (BBB) permeability in a rat stroke model. 
Materials and Methods: In this experimental study, male Wistar rats (n=35) were randomly           
allocated into 5 equal groups: Control (distilled water+ischemia); three Experimental groups 
(Portulaca Oil at doses of 50, 75 and 100 mg/kg+ischemia) and Sham group (no treatment 
and ischemia). Pretreatment with Portulaca Oil was performed for 30 days, orally through 
gavage. In each of the groups blood-brain barrier permeability was studied using the Evans-
Blue concentration.   
Results: Compared to the Control, the permeability of BBB was decreased only in 
Experimental groups with 0.50 and 0.75 mg/kg doses. However, the Experimental group 
with a dose of 0.25 did not reveal any significant difference compared to Control. 
Conclusion: Based on the results of this study, as a precautionary measure for stroke the 
administration of Portulaca oleracea oil can reduce the BBB permeability.  
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بر ميزان نفوذپذيري سد خوني مغزي  خرفهگياه دانه  خوراكيروغن مصرف  تاثيربررسي 
 در موش آزمايشگاهي

   

مرضيه ورناصري
1

، مهدي رهنما
2*

، محمدرضا بيگدلي
3  

 
  مقدمه

 سلامت عمده مشكل يك عنوانبه چنانهم مغزى سكته
 اختلالات سنگين بار از بزرگى بخش مسئول و عمومي پابرجاست

سكته  ميليون 7/4 حدود سالانه متحده ايالات در .باشدى مىعصب
هاي د پايي آنها مويرگيها و زواآستروسيت .]1[دهد مى مغزى رخ

مغزي را غلاف كرده و نقش مهمي در حفظ سد خوني مغزي 
 ها متورم شده و سد خونيدر ايسكمي مغزي آستروسيت. دارند

دي براي چگونگي هاي زيامكانيسم. ]2[ شودمغزي تخريب مي
وجود آمدن تخريب سد خوني مغزي پيشنهاد شده است، مانند به

هاي التهابي مثل علت واسطههاي اندوتليوم بهشكاف بين سلول
  . شودترومبين كه سبب انقباض اندوتليال مي

  
دانشگاه  واحد زنجان، مركز تحقيقات بيولوژي، كارشناس ارشد فيزيولوژي، 1

  ايران آزاد اسلامي، زنجان،
دانشگاه آزاد اسلامي،  واحد زنجان، مركز تحقيقات بيولوژي، گروه فيزيولوژي، 2

  ايران زنجان،
  ايران تهران، بهشتي، شهيد دانشگاه فيزيولوژي، گروه  3
  :نشاني نويسنده مسئول *

  واحد زنجان دانشگاه آزاد اسلامي، خيابان شهيد منصوري، خيابان معلم، زنجان،
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  meh_rahnema@yahoo.com: پست الكترونيك
 14/6/95 :تاريخ پذيرش نهايي                                 19/10/94 :تاريخ دريافت

  

شوند كه با هضم غشاي پايه سبب هايي فعال ميدر ايسكمي آنزيم
چنين افزايش شوند، همامعيت سد خوني مغزي ميفروپاشي ج
تواند به سد خوني مي) نيتريك اكسيد سينتاز( NOS فعاليت آنزيم

 سد شدن شكسته با ايسكمي وقوع بعداز]. 3[مغزي آسيب برساند 
 ميزان با آن شدت و يافته افزايش نفوذپذيري عروقي مغزي خوني
 تاخير با ولي ددمج برقراري. باشدمي ارتباط در مغزي ضايعه
 مغز عروقي معمولا نفوذپذيري ايسكمي، دنبالبه بافتي خون جريان

- مي تروخيم را ايسكمي مغزي علائم ادم ايجاد با و داده افزايش را

 مغز پارانشيم در اضافي آب تدريجبه سكته مغزي زمان در. نمايد
 تشديد با است ممكن ،نشود مقابله آن با موقعاگر به و شده جمع

و  خطرناك مرحله تا را مغزي سكته عوارض ايسكمي گسترش روند
 رويدمي جهان تمام در خرفه گياه .]4[ ببرد پيش بازگشتي قابل غير
 منابع موجود در خرفه. ]5[ باشدمي 3 امگا گياهي ترين منبعغني و

گلوتاتيون،  ،كاروتن ، بتاC ويتامين ،E ويتامين ،3 امگا شامل
 كارتنوئيدها استو  فلاونوئيدها ،يبات فنوليترك روي، آهن،سديم، 

 از جلوگيري است و در اكسيداناز آنتي غني طبيعي منبع خرفه. ]6[
- اكسيدانآنتي. ]7[ دارد كاربرد ايمني سيستم تقويت و قلبي حملات

قلبي عروقي  هايبيماري به ابتلا خطر كاهش باعث طرف يك از ها
موجب  كه هاشرفت سرطانپي از ديگر طرف شوند و ازسكته مي و

 رغم وجودعلي .]8[ كنندمي جلوگيري ،شوندميDNA به  آسيب
 تنهاييبدن به پلاسما، سيستم دفاعي در مختلف هاياكسيدانآنتي

  :خلاصه
دليل نقش خرفه در كاهش به. ي و تنفسي استهاي قلببيماري بعد از سرطان،افراد ومير سكته مغزي علت اصلي مرگ :سابقه و هدف

حفاظتي آن روي بافت عصبي هيپوكسيك، اين مطالعه با هدف بررسي ارتباط بين مصرف روغن خرفه و  اثر هاي ناشي از التهاب وآسيب
  .ميزان نفوذ پذيري سد خوني مغزي در مدل سكته مغزي موش انجام شد

 گروه كنترل: تقسيم شدند =n)7(گروه  5 به تصادفي صورتبه ويستار نژاد صحرايي موش رس 35 تجربي مطالعه اين در :هامواد و روش
 القاي+ميلي ليتر بر كيلوگرم 75/0، 50/0، 25/0دوزهاي  با با روغن خرفه تيمار( آزمايشي گروه سه ،)ايسكمي القاي+مقطر آب با تيمار(

 نهايتدر .گرفت صورت گاواژ طريق از و خوراكي صورتبه روز 30 مدتبه تيمار). ايسكمي القاي و تيمار عدم( شم و گروه) ايسكمي
  .شد بررسي )بلو اونس غلظت( مغزي-خوني سد ها نفوذپذيريگروهدر همه 
هاي مورد بررسي نسبت به گروه كنترل كاهش يافت، ولي در گروه 75/0و  50/0ميزان نفوذپذيري سد خوني مغزي، در دوزهاي  :نتايج
  .داري را نشان ندادبه گروه كنترل تفاوت معنينسبت  25/0دوز 
عنوان يك گزينه مناسب خوني مغزي به تواند با كاهش ميزان نفوذپذيري سدبر اساس نتايج اين مطالعه روغن خرفه مي :گيرينتيجه

  . دمورد استفاده قرار گيردرمان سكته مغزي براي پيش
  ي مغزيايسكمي، خرفه، نفوذ پذيري سد خون :كليديواژگان

 405-412 ، صفحات1395، آذر و دي 5پژوهشي فيض، دوره بيستم، شماره –نامه علميدو ماه                                                                    
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به  ؛نيست بدن در شده ايجاد آزاد هايراديكال بردن بين از به قادر
 كه از خارجي دارد منابع از اكسيدانآنتي تأمين به نياز جهت همين

رسي فيتوشيميايي خرفه بر. ]9[ شودمي تأمين غذايي طريق منابع
 :از جمله موثره مواد حاوي گياه كه ايناست  نشان داده
 اسيد، كافئيك اسيد، يناميك، ساسيد فنوليك ،اسيد آسكوربيك

 آلانين، تانن، آلفالينولئيك ها،كومارين اسيد سيتريك، اسيد، مالئيك
 .است )3 امگا( اسيد لينولئيك نوتروپين وم گليكوزوئيدهاي اسيد،
 B2A ,B ,C ,1 ويتامين مانند هايياكسيدانآنتي از منبع غني خرفه

,E  ما در اين مطالعه سعي كرديم ارتباط بين . ]5[ است بتاكاروتنو
مصرف روغن خرفه و نفوذپذيري سد خوني مغزي را در مدل 

  .مسكته مغزي در موش صحرايي مورد بررسي قرار دهي
  

  هامواد و روش
 250- 300هاي نر بالغ نژاد ويستار در محدوده وزني موش

ساعته  12در دوره  گرم از انستيتو پاستور تهران خريداري شده
درجه سلسيوس با دسترسي آزاد به  22روشنايي در دماي - تاريكي

در مركز تحقيقات دانشگاه آزاد زنجان آب و غذاي استاندارد 
براي  كنترل و شم ،ات به سه گروه آزمايشحيوان .نگهداري شدند

سر موش  7در هر گروه  .تقسيم شدندبررسي سد خوني مغزي 
از  (Portulaca oleracea) دانه خرفه. قرار داشت صحرائي

وسيله هاي معتبر شهر يزد خريداري گرديد و بهيكي از عطاري
ها روغن دانهدستگاه كلدپرس در شركت ايران كلدپرسينگ تهران 

و در ظرف تيره دربسته در دماي صورت خالص گرفته شد به
هر روز راس (روز  30مدت به حيوانات. داري شديخچال نگه

گرم به ازاي هر ميلي 75/0 و 50/0 ،25/0 هايدوز) صبح 8ساعت 
 .ندرا از طريق گاواژ دريافت كردكيلوگرم وزن بدن روغن خرفه 

كمي در اين گروه و ايس گروه كنترل فقط با آب مقطر گاواژ شد
جراحي و فقط مراحل اوليه به گروه شم گاواژ داده نشد  .انجام شد

تا در اين گروه روي آنها انجام شد و آسيبي به آنها وارد نشد 
آخرين گاواژ براي هر  .مورد ارزيابي قرار گيرداسترس جراحي 
 مراحل انجام تمام در .ساعت قبل از جراحي بود 2موش صحرائي 

  .گرديد رعايت حيوانات با كار اخلاقي اصول كليه كار،
  

  :ايجاد مدل سكته مغزي
با روش فيلامنت  )MCAO(انسداد شريان مياني مغز 

با  حيوانات. ]10[ همكاران انجام گرفت و Longaق دستور مطاب
ر كيلوگرم بگرم ميلي 400ميزان به) مرك آلمان(كلرال هيدرات 
ميز جراحي  حيوان روي ،سپس. هوش شدندوزن بدن بي

و شده برشي در جلو گردن حيوان داده . شدمخصوص ثابت 

شريان كاروتيد مشترك ديده  تا عضلات اين ناحيه كنار زده شد
هاي آن يعني شريان شاخه شريان كاروتيد مشترك و ،سپس .شود

شده بند و عصب واگ جدا كاروتيد خارجي و داخلي از بافت هم
مرحله بعد شريان كاروتيد  در ).1شماره  شكل( و ايزوله شدند

داخلي تا سطح جمجمه از غدد لنفاوي و اعصاب همراه و شريان 
با  )شاخه خارج جمجمه شريان كاروتيد داخلي( پتريگوپالاتين
مي يصورت داشريان كاروتيد مشترك و خارجي به .دقت جدا شد

طور موقت وكلامپ بهوسيله ميكرو شريان كاروتيد داخلي به
كه سر آن جلوي شعله گرد  فرص 3نخ نايلون  ،سپس .مسدود شد
 از طريق يك برش كوچك كه در شريان كاروتيد خارجي شده بود

)ECA (وارد شريان كاروتيد داخليايجاد شده بود ، )ICA( شد. 
به آرامي  نخ نايلون از محل دوشاخه شدن شريان كاروتيد مشترك
ه ويليس در طول شريان كاروتيد داخلي به سمت داخل مغز و حلق

بل هدايت نخ به سمت د تا يك مقاومت ظريف در مقايهدايت گرد
گر آن است ، احساس اين مقاومت ظريف نشاندوجلو احساس ش

كه نوك نخ وارد ابتداي شريان قدامي مغز شده و شريان مياني مغز 
 شكل( را در محل خروج از حلقه ويليس مسدود نموده است

شده در شريان مياني مغز قطع ترتيب جريان خون بدين .)1شماره 
گردد، رساني ميكه توسط اين شريان خون از مغزواحي و در ن

دوره انسداد  .دوشميايسكمي ايجاد ) استرياتوم كورتكس و(
شريان مياني مغز و يا ايسكمي اغلب بين نيم تا سه ساعت گزارش 

 ،)دقيقه 60(بعد از اتمام دوره ايسكمي مورد نظر . ]10[ شده است
نايلون را به آرامي خارج كرده و جريان خون مجددا در شريان  نخ

  .براي دوره نامحدود برقرار شدمياني مغز و منطقه ايسكمي 
  

  
موش شريان مياني مغز در انسداد نحوه ايجاد  -1 شماره شكل

  .]11[ي يصحرا
  

  :مغزي خوني گيري نفوذ پذيري سداندازه
ميزان  گيريمغزي توسط اندازه استحكام سد خوني

از هاي صحرائي ابتدا موش .ارزيابي شد )EB( خروج اوانس بلو
ليتر ميلي 4 درصد را به اندازه 2 محلول اوانس بلو طريق وريد دم،
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 24. دقيقه ايسكمي دريافت كردند 30 كيلو گرم وزن بدن بعد از رب
تحت بيهوشي از  حيوانات ساعت بعد از برقراري جريان خون،

ليترسالين از ميلي 250 ز شدند و اوانس بلو باناحيه قفسه سينه با
رنگي از دهليز ز بيها پاك شد تا زماني كه مايع پرفيوداخل رگ

ها جداگانه وزن و نيمكرهشده  مغز خارج ،سپس .راست خارج شد
-ميلي 5/2بافت مغز در  EBگيري ميزان خروج براي اندازه .شدند

 به آن ،پروتئينادن دليتر بافر فسفات هموژن شده و براي رسوب 
 .درصد اضافه گرديد 60 تري كلرواستيك ليتر اسيدميلي 5/2

داري دقيقه در يخچال نگه 30 دقيقه با ورتكس هم زده و 3 ،سپس
در نهايت  .سانتريفيوژ شد1000دقيقه در دور  30 و بعد از آنشد 

نانومتر  610 طول موج جذب نوري اوانس بلو در بخش رويي در
 مطابق منحني استاندارد غلظت آن محاسبه گرديدو خوانده شد 

]12[.  
  

   :ارزيابي اختلالات نورولوژيكي
ايجاد ايسكمي مغزي موضعي در حيوانات آزمايشگاهي 

هاي مختلفي روش. همراه با اختلالات حسي و حركتي وسيع است
 حسي، قبيل حركتي، براي ارزيابي اختلالات نورلوژيكي از

كه در  كارمي رودنات آزمايشگاهي بهشناختي و رفتاري در حيوا
واقع مشابه با آن چيزي است كه در بيماران سكته مغزي استفاده 

اختلالات حركتي با توجه به اهميت زياد آن با استفاده از  .شودمي
آزمايش ايسكمي و  پس از اتمام مراحل انجام هاي استاندارد،روش

كه ساده و سريع  هايييكي از تست. گيرندمي مورد ارزيابي قرار

صورت قراردادي دراين تست به: شرح زيراستبه قابل انجام است،
 ؛]10[ شودبه اختلالات حركتي حيوان نمره صفر تا چهار داده مي

براي حيواني كه هيچ اختلال حركتي نشان ندهد؛ نمره : نمره صفر
دم، دست مقابل محل  براي حيواني كه هنگام آويزان شدن از: يك

 براي حيواني كه در: 2 داشته باشد؛ نمره  Flexionلتضايعه حا
حالت هوشياري در يك سطح صاف شروع به چرخش به سمت 

 براي حيواني كه رفلكس ايستادن: 3 مقابل محل ضايعه نمايد؛ نمره
)Righting reflex ( براي حيواني كه : 4 نمرهو را از دست بدهد؛

-اطلاعات جمع .]10[ خودي نشان ندهدهيچ فعاليت حركتي خودبه

و آناليز  18ويرايش  SPSSافزار آوري شده با استفاده از نرم
براي اين منظور اطلاعات  ؛دتجريه و تحليل شدنطرفه واريانس يك

و انحراف معيار شده صورت متوالي وارد خام هر گروه آزمايشي به
-به LSD آزمون ها توسطاستاندارد تعيين شد تا اختلاف بين گروه

 از استفاده با نورولوژيك هاينقص .زا تعيين گرددصورت مج
 .گرفت قرار تحليل و تجزيه مورد Mann-Whitney U آزمون

  . انجام شد >05/0P يدارها با توجه به سطح معنيتمام تحليل
  

  نتايج
 كاهش شودمشاهده مي 2شماره  طور كه در شكلهمان

ي سد گر كاهش نفوذپذيرنشان غلظت اوانس بلو در بافت مغز
اي مورد بررسي نشان داده شده هكه در گروه مغزي است خوني
  .است

  

  
  

)e( 75/0، دوز )d( 5/0، دوز )c( 25/0، دوز )b( ، كنترل)a(ميزان نفوذپذيري اوانس بلو در گروه شم  -2شكل شماره 
  

 نتايج حاصل از بررسي ميزان نفوذپذيري سد خوني مغزي نشان
در نيمكره راست در گروه شم در دهد كه غلظت اوانس بلو مي

 ،چنينهم .)>05/0P( داري داردمقايسه با گروه كنترل تفاوت معني
گروه شم تفاوت  در مقايسه با 25/0غلظت اوانس بلو در دوز 

، اما در مقايسه با گروه كنترل تفاوت )>05/0P( داري داشتمعني
قابل تاثير روغن در اين دوز ( .)<05/0P( داري نشان ندادمعني

غلظت اوانس بلو در نيمكره آسيب ديده در ). توجه نبوده است

داري طور معنينسبت به گروه كنترل به 75/0و  5/0 هايدوز
هاي راست و چپ در ضمن بين نيمكره .)>05/0P( كاهش يافت

اختلاف خرفه  تيمار شده با روغن 25/0و دوز كنترل هاي در گروه
هاي راست و ما بين نيمكرها. )>05/0P( وجود داشت يدارمعني

 و 5/0  دوزهاي درخرفه  هاي تيمار شده با روغنچپ در گروه
 شكل( مشاهده نشد آماري لحاظ از داريمعني اختلاف 75/0

   .)1شماره  و نمودار 2شماره 
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 )=7n( كره راست و چپ مغزهاي آزمايشي مختلف در نيممغزي در گروه -آثار دوزهاي مختلف روغن خرفه بر سد خوني -1شماره  نمودار

 05/0 *P<  
  

خرفه در  روغن مصرف هاي نورولوژيك توسطنقص امتياز ميانه
يافت و اين  كاهش ايملاحظه قابل طورهاي مورد بررسي بهگروه

 .دار بودبه گروه كنترل معنينسبت  5/0 و 75/0كاهش در دوزهاي 
در  3با ميانه  25/0، دوز )0 -4 در محدوده( 4 گروه كنترل با ميانه

دوز و ، )0 -4 در محدوده( 2 با ميانه 5/0، دوز )0 - 4(محدوده 
هاي ميانه امتياز نقص. است) 0 - 4در محدوده ( 0با ميانه 75/0

نشان داده  1 شماره جدول هاي مختلف درنورولوژيك در گروه

- روغن خرفه هيچ واسطه مصرفهايي كه بهموشدر . شده است

 اين بلو اوانس تزريق بود، با نشده شاهدهم نورولوژيك نقص گونه
 دهدمي نشان مدرك اين .شد مشاهده مركزي سكته ناحيه در رنگ
 گرفته صورت مغز مركزي شريان انسداد مذكور هايموش كليه در

روغن خرفه  القايي ايسكمي به تحمل پديده بروز دليلبه است، ولي
يافته  افزايش يمغز خوني سد استحكام پنومبرا ناحيه در ويژهبه

  .است
  

  .يي كه ايسكمي انجام شده مورد ارزيابي قرار گرفتهادر گروه نورولوژيكي نقص امتيازهاي توزيع - 1شماره  جدول

  كد
  گروه

گروه 
  آزمايشي

  امتيازهاي نقص نورولوژيك
  تعداد
  كل

  
  ميانه

  
  ميانگين

  
  نتايج آماري

0        1         2         3         4  

1  
  

  دارمعني 1:3  3  4  7  4         0         2         0        1  كنترل
 

  دارمعني 1:4  3  3  7  3        1          3         0        0  25/0  2
 

  دارمعني 2:3  14/1  2  7  0         0         4         0         3  50/0  3
 

  دارمعني 2:4  71/0  0  7  0         0        2          1        4  75/0  4
 

      28  10        1        9         1        7  كل  5
   3:4 و 1:2

  فاقد معني
  

   بحث
ميزان نفوذپذيري سد خوني د كه ادنتايج اين مطالعه نشان 

نسبت  هاي مورد بررسيدر گروه 75/0و  50/0مغزي در دوزهاي 
هاي نقص امتياز ميانه ،چنينهم .به گروه كنترل كاهش يافته است

هاي مورد بررسي خرفه در گروه روغن مصرف نورولوژيك توسط
هنگامي كه ايسكمي  .كاهش داشته است ايملاحظه قابل طوربه

رفتار و  تغييراتي در شودها القا ميصورت تجربي در موشمغزي به
دهد كه القاي ايسكمي رخ مي ها نسبت به قبل ازحركات موش

 هاي دستگاه عصبي مركزي استسلول تعدادي ازمرگ  ناشي از
هاي امتياز نقص در اين مطالعه بررسي اثر روغن خرفه بر. ]13[

ساعت ريپرفيوژن  24 و عروق دقيقه انسداد 60نورولوژيك بعد از 
در گروه كنترل باعث اختلالات شديدي در گروه حيوانات 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 f

ey
z.

ka
um

s.
ac

.ir
 o

n 
20

25
-0

8-
24

 ]
 

                               5 / 8

http://feyz.kaums.ac.ir/article-1-3170-en.html


 و همكاران ورناصري

  410                                                                                                      5شماره  |20دوره  |1395|آذر و دي |نامه فيضدوماه

ي طبيعي حركت نظر كه حيوانات گروه شم ازايسكميك شد، درحالي
خم شدن پاي جلويي . گونه اختلال حركتي نداشتندهيچ بوده و

است  مغز سمت مقابل ضايعه نشان دهنده آسيب قشر حيوان در
 )زيرقشري(چرخشي به آسيب نواحي استرياتال  رفتار. ]14،15[

خواستن نشان  پادست دادن رفلكس به از. ]16[ شودنسبت داده مي
-Radha. ]17[ احي زيرقشري استنو دهنده آسيب وسيع قشري و

krishnan  به اين نتيجه رسيدند كه تجويز عصاره و همكاران
تشنج دارد  شده و اثرات ضدحركتي موجب كاهش فعاليت خرفه 

. ]18[ است SNCتحريكي در هاي كه مربوط به مهار مكانيسم
-روي نقصتواند ميفعاليت ضد دردي و ضد التهابي گياه خرفه 

نشان داده شده  .موثر باشد حاصل از سكته مغزي هاي نورولوژيك
 اسيد بيشتر مقادير كننده مصرفان اسكيزوفرنيك بيمار در كهاست 
اضافه كردن  نيز و هبود سايرين از تررواني خفيف علايم ،چرب

 و بهبود در تواندمي غذايي بيماران رژيم در چرب اسيد تركيبات
با توجه به وجود . ]19[ موثر باشدآنها رواني  تخفيف علايم

توان انتظار داشت كه در كاهش اسيدهاي چرب در خرفه مي
در محققي و همكاران  ،چنينهم. هاي نورولوژيك موثر باشدنقص
هاي نورولوژيك بررسي اثر روغن زيتون را بر نارسايي 2010سال 

بين حجم ضايعه مغزي و نمره آزمون را كردند و رابطه مستقيمي 
علت تركيبات مشابه تواند بهكه مي ]20[ دادندنشان  نورولوژيك

 .سو باشدموجود در روغن زيتون و خرفه با نتايج تحقيق ما هم
Cheng  و همكاران دريافتند كه اثر ضد التهابي خرفه در كاهش

 يك Q10 كوآنزيم .]21[ موثر استموش صحرائي ورم پنجه پا در 
 طبيعي ردحفظ عملك در ممكن است و است قوي اكسيدانآنتي
 از كوآنزيم منبعي كهز ماهي ني روغن. ]22[ باشد داشته نقش عضله
Q10 هيپو در موثري اكسيدانيآنتي و نوروپروتكتيو باشد، اثراتمي-

 هاياكسيدانآنتي وجود علتبه تاثير اين احتمالا. دارد مغز كامپ
. استQ10  خرفه نيز منبع غني كوآنزيم. ]23[ باشد آن در موجود
 خصوصبه سلولي را تخريب تواندمي توانايي اين با Q10 يمكوآنز

 را كافي زمان و شرايط و داده كاهش DNA و سلولي غشاي در
 مصرف كوآنزيم بنابراين. دهد قرار سلول اختيار در ترميم براي
Q10 آن دنبالبه و شده تخريب هايتعداد سلول كاهش باعث 

و همكاران   Shults.]24[ شودمي ايسكمي از عوارض پس كاهش
بيماران  پلاكت و مغز 10Qكه مقدار كوآنزيم نشان دادند 

 افراد اين به  Q10تجويزكوآنزيمو  .يابدپاركينسوني كاهش مي
 اندازدمي تعويق به را سياه جسم سيستم دوپامينرژيكي اختلال

 كاهش موجب تواندمي Q10 كه كوآنزيمشده است بيان  .]25[
 شود نوروتوكسيسيتي و ذپذيري ميتوكندرينفو در تغيير آپوپتوز،

در  توانداست مي Q10از منابع غني كوآنزيم كه خرفه لذا . ]26[

. هاي ايجاد شده پس از سكته مغزي موثر باشدكاهش آسيب
 اين .غذايي است رژيم در مهم اكسيدانآنتي يك C ويتامين
 موجود واكنشي هايجانبي مولكول عوارض مطلوب طوربه ويتامين

-مي كاهش شوندمي توليد ايسكمي دنبالبه را كه بدن تركيبات در

- يكديگر مي با هامولكول اين تركيب و آن تجمع غياب درو  دهد

 هايي مانندماكرومولكول به اكسيداتيو آسيبوارد شدن  سبب تواند
 نوبهبه كه ]27[ شوند هاپروتئين و  DNAسلول، غشاي ليپيدهاي

 ، سكتهيعروق و قلبي هايبيماري شامل هاي مزمنبيماري در خود
و همكاران اظهار داشتند كه  Matsuoka .]28[ اندسرطان دخيلو 

 30 تا را سيگاري غير افراد در مغزي سكته بروز احتمال C ويتامين
 اين. ]29[ دهدمي كاهش درصد 70 تا سيگاري افراد در و درصد
 سلولي در غشاء رحاض چرب هايسلول شدن اكسيد از ويتامين
مشخص شده . ]30[ كندجلوگيري مي كننده اكسيد عوامل توسط
 در و است اكسيدانآنتي و 3 امگا از غني طبيعي منبع خرفه كه است

 دارد كاربرد ايمني سيستم تقويت و قلبي از حملات جلوگيري
- كردن راديكال خنثي براي متعددي آنزيمي هايسيستم اگرچه .]31[

 مانند اصلي هاياكسيدانولي آنتي دارد وجود دنب در آزاد هاي
 مهم هم سلنيوم معدني ماده نيز و بتاكاروتنو  E و  Cهايويتامين
 دبايو لذا  نيست تركيبات اين توليد به قادر انسان بدن. ]32[ هستند

 خرفه داراي تمامي مواد. ]33[ كرد دريافت را هاآن غذا طريق از
 تركيبات بودن دارا دليلحتمالا بهخرفه ا روغن .باشدمذكور مي

 افزايش با دوگانه پيوند يك با غيراشباع چرب اسيدهاي و فنولي
حفظ  در زيادي نقش كه مغزي استر كلسترول و سطح كلسترول

-نوروپروتكشن مي ايجاد باعث دارند، مغزي خوني سد جامعيت

خرفه  روغن فنولي تركيبات توسط التهاب مهار ،چنينهم. گردد
 ايسكمي آسيب طي مغزي خوني سد جامعيت حفظ علت واندتمي
  .باشد مجدد خونرساني - 

   
  نتيجه گيري

تواند با كاهش توان گفت روغن خرفه ميدر مجموع مي
عنوان يك گزينه مناسب براي ميزان نفوذپذيري سد خوني مغزي به

  .درمان سكته مغزي مورد استفاده قرار گيردپيش
  

  قدرداني و تشكر

يله از كليه كاركنان مركز تحقيقات دانشگاه آزاد وسبدين
تشكر و  اسلامي زنجان و اساتيد محترم گروه فيزيولوژي اين واحد

   .شودقدرداني مي
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