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Abstract 

Background and Aim: Testicular ischemia–reperfusion (I/R) injury is a major cause of male infertility, 
primarily mediated by excessive reactive oxygen species (ROS) production and disruption of the antioxidant 
defense system. This study aimed to investigate the synergistic effects of hydroalcoholic extract of Echinophora 
platyloba and Vitamin E on Doppler ultrasound indices, oxidative stress markers, antioxidant gene expression, 
sperm count, and testosterone levels in a rat model of testicular I/R injury.  

Methods: In this experimental study, 30 adult male Wistar rats were randomly assigned to five groups: Sham, 
torsion–detorsion (T/D), T/D + E. platyloba extract (400 mg/kg), T/D + Vitamin E (160 mg/kg), and T/D + 
combination therapy. Color Doppler ultrasonography parameters, including echogenicity, resistance index, and 
testicular volume, were assessed on days 1 and 21. Malondialdehyde (MDA), total antioxidant capacity (TAC), 
SOD and CAT enzyme activities, and testosterone levels were measured using spectrophotometric, enzymatic, 
and ELISA methods. SOD and CAT gene expression was evaluated by Real-Time PCR. 

Results: The T/D group exhibited increased oxidative stress and reduced antioxidant activity. Combination 
therapy resulted in a 44% reduction in MDA levels and a 2.67-fold increase in TAC compared with the T/D group 
(P<0.05). Moreover, SOD and CAT gene expressions increased by 1.7-fold and 4.7-fold, respectively. Sperm 
count improved by 4.7-fold, and Doppler ultrasound parameters and testosterone levels approached those 
observed in the Sham group. 

Conclusion: Co-administration of E. platyloba extract and vitamin E enhanced antioxidant capacity and 
modulated SOD and CAT gene expression, providing significant protective effects against testicular I/R injury. 
This combination improved sperm parameters and testosterone levels and may represent a potential adjunctive 
approach for preserving fertility following testicular torsion in future preclinical studies. 

 
Keywords: Echinophora platyloba, Vitamin E, Sperm, Oxidative stress, Doppler ultrasound, Ischemia-
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Extended Abstract 

Background and Objective 
Testicular ischemia-reperfusion (I/R) 
injury is a major cause of male infertility 
and testicular dysfunction, primarily 
mediated by the excessive generation of 
reactive oxygen species (ROS) and the 
subsequent weakening of endogenous 
antioxidant defense systems. Given the 
potential of antioxidant compounds to 
mitigate such damages, this study aimed to 
investigate the synergistic effects 
of Echinophora platyloba hydroalcoholic 
extract and Vitamin E on Doppler 
ultrasound indices, oxidative stress 
parameters, antioxidant gene expression, 
sperm count, and testosterone levels in an 
animal model of testicular I/R injury. 
 
Methods  
In this experimental study, 30 adult male 
Wistar rats were randomly divided into five 
groups: Sham, torsion-detorsion without 
treatment (T/D), T/D plus E. 
platyloba extract (400 mg/kg), T/D plus 
Vitamin E (160 mg/kg), and a combination 
group (extract + Vitamin E). Sonographic 
parameters, including echogenicity, 
resistance index (RI), and testicular 
volume, were assessed using color Doppler 
ultrasonography (Medison SA 8000) on 
days 1 and 21 post-surgery. Biochemical 
markers, including malondialdehyde 
(MDA), total antioxidant capacity (TAC), 
superoxide dismutase (SOD) and catalase 
(CAT) enzyme activities, and testosterone 
levels, were measured using 
spectrophotometric, enzymatic, and ELISA 
methods. Furthermore, the expression 
of SOD and CAT genes was evaluated via 
Real-Time PCR. 
 
Results  
The T/D group exhibited a significant 
increase in oxidative stress markers 
alongside a marked decrease in antioxidant  

enzyme activities. In contrast, co-
administration of E. platyloba extract and 
Vitamin E resulted in a 1.8-fold reduction 
in MDA levels (approximately 44% 
decrease) and a 2.67-fold increase in TAC 
compared to the T/D group (P<0.05). Gene 
expression analysis revealed that the 
combination therapy 
upregulated SOD and CAT expression by 
1.7-fold and 4.7-fold, respectively, relative 
to the T/D group. Additionally, sperm count 
in the combination group showed a 
remarkable 4.7-fold improvement 
compared to the T/D group. Sonographic 
parameters and testosterone levels were 
also restored to near-sham values in this 
group. 
 
Conclusion 
The findings of this study demonstrated that 
simultaneous administration of 
hydroalcoholic extract of Echinophora 
platyloba and vitamin E, through 
synergistic enhancement of antioxidant 
capacity and modulation 
of SOD and CAT gene expression, exerted 
significant protective effects against 
structural and functional damage induced 
by testicular ischemia–reperfusion injury. 
These effects were associated with a 1.8-
fold reduction in MDA levels 
(approximately 44%), a 2.67-fold increase 
in TAC, and 1.7- and 4.7-fold upregulations 
in SOD and CAT gene expression, 
respectively, compared to the torsion–

detorsion group. In addition to improving 
sonographic parameters, this intervention 
also enhanced sperm quality parameters 
and testosterone levels. Therefore, the 
combination of these two agents may be 
considered a potential adjunctive 
therapeutic approach in preclinical studies 
aimed at mitigating the complications of 
testicular torsion and preserving 
reproductive capacity. 
  

 [
 D

O
I:

 1
0.

48
30

7/
FM

SJ
.2

02
6.

30
.3

.2
81

 ]
 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 f

ey
z.

ka
um

s.
ac

.ir
 o

n 
20

26
-0

8-
26

 ]
 

                             2 / 17

http://dx.doi.org/10.48307/FMSJ.2026.30.3.281
http://feyz.kaums.ac.ir/article-1-5538-fa.html


  علوم پزشکی فیض مجله
 مرداد و شهریور  3 شماره ،30 هدور

 281-297: صفحات
Doi: 10.48307/FMSJ.2023.27.3.244 

   elham.moghtadaiee@iau.ac.ir- Moghtadaiee@gmail.com پست الکترونیک: یخوراسگان ییالهام مقتدا :نویسنده مسئول* 
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 پژوهشی  اصیل

 
  پرفیوژنری–بر آسیب ایسکمی E افزای عصاره هیدروالکلی خوشاریزه و ویتامیناثرات محافظتی هم

 ر داپل  سونوگرافی  هاییافته  و اکسیدانیآنتی هایژن بیان اکسیداتیو، استرس ارزیابی : بیضه
 

 4، موسی جاودانی3ی ادگاری، مهرداد *2یخوراسگان یی، الهام مقتدا1دیفر  ی، مهد 1 اشکان صادقی

 
 ران یا   ، شهرکرد ، یزاد اسلامآدانشگاه  ، واحد شهرکرد  ، ی دامپزشک یگروه جراح 1

 رانیا  ، شهرکرد  ، یزاد اسلام آ دانشگاه  ، واحد شهرکرد ، ی ولوژیگروه پاتوب 2
  رانیا   ، شهرکرد، ی زاد اسلامآدانشگاه  ، واحد شهرکرد ، ی دامپزشک یبردارریگروه تصو 3

 علوم درمانگاهی، دانشکده دامپزشکی، دانشگاه شهرکرد، شهرکرد، ایران گروه  4
 

 22/04/1405  پذیرش مقاله:       22/04/1405اصلاح مقاله:      03/1405/ 06 دریافت مقاله: 

    دهکیچ
 هایگونه   تولید  افزایش  طریق  از  عمدتاً  کهیکی از علل مهم ناباروری مردان است    بیضه  پرفیوژنری–آسیب ایسکمی زمینه و هدف:  

افزای عصاره هیدروالکلی  شود. این مطالعه با هدف بررسی اثرات هماکسیدانی ایجاد میو اختلال در تعادل سیستم آنتی (ROS) اکسیژن  فعال

اکسیدانی، های آنتی های سونوگرافی داپلر، استرس اکسیداتیو، بیان ژن بر شاخص E و ویتامین (Echinophora platyloba) خوشاریزه

 .شد انجام بیضه پرفیوژنری–تعداد اسپرم و سطح تستوسترون در مدل حیوانی آسیب ایسکمی

تجربی،  ها:  روش مطالعه  این  به   30در  ویستار  نژاد  بالغ  نر  تورشنرت  شم،  شامل  گروه  پنج  به  تصادفی  ،  (T/D)  دتورشن–طور 

گرم/کیلوگرم( و درمان ترکیبی تقسیم شدند. میلی  160) E کننده ویتامینگرم/کیلوگرم(، دریافتمیلی  400کننده عصاره خوشاریزه )دریافت

 آلدئیددیارزیابی شد. سطوح مالون   21و    1های سونوگرافی داپلر رنگی شامل اکوژنیسیته، شاخص مقاومت و حجم بیضه در روزهای  شاخص
(MDA)  ، اکسیدانیظرفیت تام آنتی  (TAC)های، فعالیت آنزیم SOD و CAT گیری شد. همچنین، بیان  و سطح تستوسترون اندازه

 .بررسی شد Real-Time PCR با روش  CATو SOD هایژن

آنتی T/D در گروهها:  یافته  و کاهش ظرفیت  اکسیداتیو  استرس  ترکیبی موجب کاهش  افزایش    44اکسیدانی مشاهده شد. درمان 

 CAT و SOD هایهمچنین، بیان ژن (.  >05/0P) شد T/D نسبت به گروه TAC برابری  67/2و افزایش   MDA درصدی سطح
های سونوگرافیک و تستوسترون به سطح گروه شم  برابر بهبود یافت و شاخص   7/4تعداد اسپرم  .  برابر افزایش یافت  7/4و    7/1ترتیب  به 

 نزدیک شد. 

، اثرات  CATو SOD هایاکسیدانی و تعدیل بیان ژن با تقویت سیستم دفاع آنتی  E ترکیب عصاره خوشاریزه و ویتامینگیری:  نتیجه

  این .  شد  هورمونی  عملکرد  و   باروری  هایشاخص  بهبود  موجب  و داد  نشان  بیضه  پرفیوژنری–توجهی در برابر آسیب ایسکمیمحافظتی قابل

 .گیرد قرار بررسی  مورد بیضه خوردگیپیچ از  پس باروری حفظ  با مرتبط بالینیپیش مطالعات در مکمل  رویکرد یک عنوان به  تواند می ترکیب

 
 Doppler ultrasound  ،Ischemia-reperfusion ،  اسپرم، استرس اکسیداتیو،Eخوشاریزه، ویتامین ها: کلیدواژه
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 و همکاران  صادقی / 284

 1405 مرداد و شهریور، 3، شماره 30مجله علوم پزشکی فیض           دوره  

 مقدمه
خوردگی بیضه در اثر چرخش طناب اسپرماتیک و متعاقب پیچ

رسانی،  شود و با کاهش اکسیژنآن انسداد جریان خون ایجاد می
اگرچه بازگشت    [.  1]  گرددموجب بروز ایسکمی در بافت بیضه می

برای حفظ حیات بافت ضروری است، ری پرفیوژن جریان خون 
مکانیسممی طریق  از  ایسکمیتواند  آسیب  با  مرتبط  – های 

به[.  2]  کند  تشدید  را  بافتی  آسیب  پرفیوژن،ری دلیل  بیضه 
غنی  و  اکسیژن  به  زیاد  نیاز  بالا،  غشاهای متابولیسم  بودن 

های زایا از اسیدهای چرب چندغیراشباع، حساسیت بالایی سلول
دارد   اکسیداتیو  استرس  به  گونه [.  3]  نسبت  تولید  های افزایش 

پرفیوژن، از طریق  طی مرحله ری (ROS) پذیر اکسیژنواکنش
القای پراکسیداسیون لیپیدی، اختلال عملکرد میتوکندری، التهاب 

تواند موجب آسیب ساختاری و اختلال در عملکرد  و آپوپتوز، می
 [.4]ژیک بیضه شود فیزیولو

در    یبافت  بیآس  یهاسمیمکان  نیتراز مهم  ویداتیاسترس اکس
م  ضهیب  وژنیپرفری–یسکمیا و  آس  تواندیبوده   یغشا  بیبا 

اندوک  ،یسلول عملکرد  اسپرماتوژنز،    ینیراختلال  در  اختلال  و 
ک و  تحرک  تعداد،  کاهش  افزا  تی فیموجب  و  خطر    شیاسپرم 

]  ینابارور آنتی  [.5شود  دفاع  ظرفیت  نیز کاهش  اکسیدانی 
دهد؛ در ها افزایش میحساسیت بافت بیضه را در برابر این آسیب 

تواند اثرات مخرب  اکسیدانی می مقابل، تقویت سیستم دفاع آنتی
را تعدیل کند  های واکنشگونه  سیستم دفاع  [.  6]  پذیر اکسیژن 
آنزیم آنتی شامل  بیضه  سوپراکسید اکسیدانی  همچون  هایی 

کنار   در  پراکسیداز،  گلوتاتیون  و  کاتالاز  دیسموتاز، 
گونه اکسیدانآنتی حذف  با  که  است  غیرآنزیمی،  های های 

 پذیر اکسیژن، مهار پراکسیداسیون لیپیدی و محافظت ازواکنش
DNA پروتئین عملکرد  و  و  ساختار  حفظ  در  مهمی  نقش  ها، 

 [.3] کند طبیعی بافت بیضه ایفا می 
آسیب   در  اکسیداتیو  استرس  محوری  نقش  به  توجه  با 

  عنوان به   اکسیدانیآنتی  ترکیبات  از  استفاده  پرفیوژن،ری–ایسکمی
  قرار   توجه  مورد   آسیب  این  کاهش   برای  بالقوه  کارهایراه  از   یکی

ویتامین [.8,  7]است  گرفته میان،  این  یک  به E در  عنوان 
پراکسیداسیون لیپیدی  اکسیدان قوی محلول در چربی، با مهار  آنتی

توجهی اکسیدانی، اثرات محافظتی قابلو تقویت ظرفیت دفاع آنتی
ایسکمی شرایط  تحت  بیضه  بافت    داده  نشان  پرفیوژنری–در 

ویتامین[.  9]  است این،  بر  غشاهای  E افزون  تثبیت  طریق  از 
تواند در حفظ فرایند  سلولی غنی از اسیدهای چرب غیراشباع، می

از عملکرد  و حمایت  اسپرم  و کمیت  کیفیت  بهبود  اسپرماتوژنز، 
در    [.11,  10]های تولیدکننده تستوسترون نقش داشته باشد  سلول
خواص  سال و  گیاهی  منشأ  با  طبیعی  ترکیبات  اخیر،  های 
عنوان یکی  اند. خوشاریزه، به اکسیدانی مورد توجه قرار گرفته آنتی

زی ترکیبات  حاوی  ایران،  بومی  دارویی  گیاهان  با ستاز  فعالی 
[. 14-12اکسیدانی، ضدباکتریایی و ضدالتهابی است ]خواص آنتی 

داده نشان  فیتوشیمیایی  عصارهمطالعات  و  اسانس  که  های اند 
جنس  گونه  مختلف  تولید  Echinophoraهای  کاهش  با   ،
واکنشگونه  از  های  اکسیداتیو،  استرس  مهار  و  اکسیژن  پذیر 

بالقوه آسیب ظرفیت  برابر  در  محافظت  برای  بافتی ای  های 
[ اندام  [.  14-12برخوردارند  عصاره  هوایی همچنین،  های 

مدل در  تحملخوشاریزه  حیوانی،  اثرات  های  و  مناسب  پذیری 
شاخص  برخی  بر  پروفایل  محافظتی  جمله  از  بیوشیمیایی،  های 

استفاده   [.  16,  15لیپیدی و عملکرد کبد و کلیه، نشان داده است ]
کاررفته در مطالعات بالینی برای ترکیبات گیاهی بهاز این گیاه در 

پیش  سندرم  علائم  جمله  از  اختلالات،  نیز  برخی  قاعدگی، 
 [. 17دهنده ایمنی نسبی آن در انسان است ]نشان

های گیاهی با ترکیبات فنولی و فلاونوئیدی موجود در عصاره
های کردن یونپذیر اکسیژن، شلاته های واکنشسازی گونه خنثی

نقش  التهابی،  مسیرهای  مهار  و  آنتیفلزی  و  های  اکسیدانی 
می  ایفا  ]سیتوپروتکتیو  ویتامیند [.19,  18کنند  مقابل،   E  ر 

آنتی به  یک  در  عنوان  استقرار  با  چربی،  در  محلول  اکسیدان 
های لیپیدی غشا، از پراکسیداسیون اسیدهای چرب غیراشباع  لایه

های  اکسیدان[. بنابراین، ترکیب آنتی 20,  10,  9کند ]جلوگیری می
، با اثرگذاری در فازهای آبی  E فنولی با منشأ گیاهی و ویتامینپلی

و   های محافظتی مکملی ایجاد کردهتواند مکانیسمو لیپیدی، می
هم بالقوهاثرات  آسیب افزای  برابر  در  استرس ای  از  ناشی  های 

بر این اساس، در مطالعه حاضر اثر   [.  21اکسیداتیو داشته باشد ]
–های ناشی از ایسکمیزمان این دو ترکیب بر کاهش آسیبهم

  طوربه   تاکنون  رویکرد  این  زیرا   شد؛  بررسی  بیضه  پرفیوژنری
  بررسی  با  هاآن   حفاظتی  پتانسیل.  است  نشده  ارزیابی  اختصاصی

  استرس  بیوشیمیایی  مارکرهای  سونوگرافیک،  هایشاخص
 ارزیابی   تولیدمثلی  هایهورمون  و  اسپرم  پارامترهای  اکسیداتیو،

  تکرارپذیر،  و  غیرتهاجمی  روشی  عنوانبه   سونوگرافیک  ارزیابی.  شد
  فراهم   را  بیضه  همودینامیک  و  ساختاری  تغییرات  بررسی  امکان

، ابعاد بیضه و  (RI) عروقی  مقاومت  مانند  هاییشاخص  و  کندمی
یکپارچگی  توانند وضعیت پرفیوژن، مورفولوژی و  اکوژنیسیته می

های همچنین، بررسی شاخص   [.22,  20پارانشیم را منعکس کنند ]
های بیوشیمیایی مرتبط با استرس اکسیداتیو، شامل فعالیت آنزیم

دیسموتاز کاتالاز (SOD) سوپراکسید  غلظت  (CAT) و   ،
، (TAC) اکسیدانی تامو ظرفیت آنتی  (MDA) آلدئیددیمالون

اکسیدانی ضروری برای ارزیابی شدت آسیب و وضعیت دفاع آنتی
[. افزون بر این، سطح سرمی تستوسترون و تعداد  28-23,  2است ]

به  شاخص اسپرم  سلولعنوان  عملکرد  و های  لیدیگ  های 
شرایط   در  تولیدمثلی  عملکرد  درباره  اطلاعاتی  اسپرماتوژنز، 

این   [.29,  28,  20]  کنندمی  فراهم  پرفیوژنری–ایسکمی بر 
  اثرات   رت،  در  بیضه  بازچرخش– دارد چرخشاساس، در مدل استان

 خوشاریزه  هیدروالکلی  عصاره  زمانهم  تجویز  محافظتی
(EPHE)  ویتامین شاخص E و  ارزیابی  سونوگرافیک،  با  های 
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استرس اکسیداتیو، پارامترهای اسپرم و سطح سرمی تستوسترون  
 .بررسی شد

 

 هاروش 
 جامعه و نمونه آماری 

 ملاحظات اخلاقی مطالعه و   نوع -
اثر هم بررسی  با هدف  تجربی،  این مطالعه  زمان عصاره  در 

گیاه خوشاریزه و   (Echinophora platyloba) هیدروالکلی 
های بیوشیمیایی، سونوگرافیک و هورمونی  بر شاخص E ویتامین

  30  از  نر،  صحرایی  موش  در  بیضه  پرفیوژنری–در مدل ایسکمی
  گرم   250  تقریبی  وزن  با  سالم  ویستار  نژاد  نر  صحرایی  موش  سر

 simple) ساده  سازیتصادفی  از  استفاده  با  حیوانات.  شد  استفاده
randomization)   پنج به  تصادفی،  اعداد  جدول  اساس  بر  و 

های مجزا و تحت  تایی تقسیم شدند. حیوانات در قفسگروه شش 

دمای   شامل  آزمایشگاهی،  استاندارد   درجه   3±23شرایط 
  رطوبت  و   ساعته   12  تاریکی /روشنایی  چرخه   گراد،سانتی 
 صورت به   استاندارد  غذای  و  آب  به  و  شدند  نگهداری  شده،کنترل

  نظر   از   حیوانات  مطالعه،  آغاز  از   پیش.  داشتند  دسترسی  آزاد
  و   شدند  بررسی  مزمن  هایبیماری  و  مادرزادی  هایناهنجاری

  از  ها،گروه  همگنی  حفظ  منظوربه   شرایط،  این  دارای  هاینمونه 
 مرکزی   آزمایشگاه  در  آزمایش  مراحل  تمامی.  شدند  حذف  مطالعه

حجم    انجام  ایران،   شهرکرد،   واحد  اسلامی   آزاد  دانشگاه گرفت. 
توان آزمون   برای هر گروه با در نظر گرفتن  درصد و    80نمونه 

های متغیرهای اصلی  و بر اساس داده  05/0سطح خطای نوع اول  
ایسکمی مدل  در  پیشین  مطالعات    با   و   بیضه  پرفیوژنری–در 

  آماری   هایآزمون   توان  تا  شد  تعیین  آماری  برآوردهای  از  استفاده
 .شود  حفظ قبولقابل سطح در

 بیضه پرفیوژنری–القای مدل ایسکمی
ایسکمی آسیب    پروتکل   اساس   بر   بیضه  پرفیوژنری –مدل 

 .  [31,  30]  شد  القا  رت  در   بیضه  دیتورشن–تورشن   استاندارد
داخل تزریق  با  عمومی  بیهوشی  تحت  ابتدا  صفاقی حیوانات 

زایلازینmg/kg  90) کتامین  و   )  (mg/kg  10)  گرفتند قرار 
آماده  .[32] از  محلول پس  با  اسکروتوم  ناحیه  آسپتیک  سازی 

درصد، از طریق ایجاد یک برش عرضی در ناحیه   2کلرهگزیدین 
اسکروتوم، بیضه چپ با حفظ تمامیت لایه تونیکا واژینالیس خارج  

به  تورشن  شد.  تحت  بیضه  حاد،  ایسکمی  ایجاد    720منظور 
گرد قرار گرفت و با استفاده در جهت پادساعت .  [31,  30]ای  درجه

نایلون   به فاشیای    0-6از تکنیک ارکیوپکسی موقت، توسط نخ 
از سپری به مدت  دارتوس فیکس شد. پس  شدن دوره ایسکمی 

و    180 اولیه  آناتومیک  موقعیت  به  بیضه  بازگرداندن  با  دقیقه، 
پرفیوژن آغاز شد. در نهایت،  رسانی، فاز ری برقراری مجدد خون 

ترمیم و بسته    0-5محل جراحی با استفاده از بخیه مونوفیلامنت  
 .شد

 ییو مداخلات دارو واناتیح یبندگروه
به   30تعداد   ویستار  نر  رت  گروه  سر  پنج  در  تصادفی  طور 
 :سر در هر گروه( تقسیم شدند 6آزمایشی )

شامل   :Shamگروه   جراحی،  مراحل  تمامی  حیوانات 

بیهوشی و ایجاد برش در ناحیه اسکروتوم، را بدون القای تورشن  
سالین نرمال و حلال مناسب ) هابیضه طی کردند و تنها حلال 

 .را دریافت کردند (E ویتامین
ساعت    3ها تحت  رت دتورشن(:  –)تورشن  I/Rگروه  

پرفیوژن قرار گرفتند و تنها حلال تورشن بیضه و متعاقب آن ری 
 .نرمال( دریافت کردند)سالین 

پروتکل  رت+ عصاره خوشاریزه:    I/Rگروه   تحت  ها 

 .E  هیدروالکلی  عصاره  و  گرفتند  قرار  پرفیوژنری–ایسکمی
platyloba   دوز با  بدن،  میلی  400را  وزن  کیلوگرم  بر  گرم 

  21، به مدت  (IP) صفاقیصورت روزانه و از طریق تزریق داخلبه 
 .روز متوالی دریافت کردند

–ها تحت پروتکل ایسکمیرت:  E+ ویتامین    I/Rگروه  

گرم بر میلی  160را با دوز   E ویتامین  و  گرفتند  قرار  پرفیوژنری
به  بدن،  وزن  تزریق  کیلوگرم  طریق  از  و  روزانه  صورت 

 .روز متوالی دریافت کردند 21، به مدت (IM) عضلانیداخل
+    I/Rگروه   )عصاره خوشاریزه  ترکیبی  درمان   +

ایسکمیرت (:  Eویتامین   پروتکل  تحت  قرار  ری–ها  پرفیوژن 

به  و  همگرفته  )طور  خوشاریزه  هیدروالکلی  عصاره   400زمان 
کیلوگرم،  میلی بر  ویتامینIPگرم  و   )   E(160  بر میلی گرم 

 روز متوالی دریافت کردند. 21( را به مدت IMکیلوگرم، 
بر   ( mg/kg 400) انتخاب دوز عصاره هیدروالکلی خوشاریزه
های هوایی این گیاه اساس مطالعات تجربی پیشین بر روی اندام 
شده در  تحمل گزارش در رت و در محدوده دوزهای مؤثر و قابل 

 E  همچنین، دوز ویتامین. [16, 15]های حیوانی انجام شد مدل
(mg/kg/day160  )  درمان دوره  بازه    21و  به  توجه  با  روزه، 

های  شده در مطالعات پیشین بر روی مدلدوزهای مؤثر گزارش
 هدف  با  و  رت  در  اکسیداتیو  استرس  و  پرفیوژنری–ایسکمی
,  20]  شد   انتخاب  اسپرماتوژنز،  کامل  چرخه  یک  تقریبی  پوشش

33]. 
 :تهیه عصاره هیدروالکلی گیاه خوشاریزه

گیاه  نمونه  از  پ   Echinophora platylobaهای  س 
آوری از مناطق کوهستانی استان چهارمحال و بختیاری، در جمع

مدت چند  دور از تابش مستقیم نور خورشید، به شرایط سایه و به 
منظور شده بهآوریروز خشک شدند. یک نمونه شاهد از گیاه جمع

پزشکی   علوم  دانشکده  هرباریوم  در  مستندسازی  و  شناسایی 
شده با استفاده از آسیاب  شهرکرد نگهداری شد. مواد گیاهی خشک

برقی پودر و از الک استاندارد عبور داده شدند تا یکنواختی اندازه  
  1000منظور تهیه عصاره هیدروالکلی، مقدار  ذرات حفظ شود. به 

درصد و آب مقطر با نسبت    96گرم از پودر گیاه در مخلوط اتانول  
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 1405 مرداد و شهریور، 3، شماره 30مجله علوم پزشکی فیض           دوره  

 72  مدتبه  حاصل  مخلوط.  شد  معلق  70:30  حجمی–حجمی
  24زدن ملایم قرار گرفت و هر  ساعت در دمای اتاق و تحت هم 

به ساعت یک  ترکیبات  بار  استخراج  تا  شد  داده  تکان  کامل  طور 
پس از پایان مرحله خیساندن   . [34]صورت مؤثر انجام شود  فعال به

عبور داده شد.   1)ماسریشن(، محلول از کاغذ صافی واتمن شماره  
دورانی تبخیرکننده  از  استفاده  با  حاصل     Rotary) فیلتریت 

evaporator)درجه    50تا    45یافته و در دمای  تحت فشار کاهش
  .[ 36,  35]گراد تغلیظ شد تا بخش عمده حلال تبخیر شود  سانتی 

نیمه بهباقیمانده  به جامد  رطوبت،  کامل  حذف   24مدت  منظور 
گراد قرار گرفت و پس از درجه سانتی  40ساعت در آون با دمای  

و خشک ثبت  استخراج  بازده  با  خشک  عصاره  کامل،  شدن 
ای تیره و در  شده در ظروف شیشه آوری شد. عصاره خشکجمع

منظور گراد تا زمان مصرف نگهداری شد. به درجه سانتی   4دمای  
گرم از عصاره خشک در میلی  1000تهیه محلول تزریقی، مقدار  

لیتر آب مقطر استریل حل شد تا محلولی با غلظت نهایی  میلی  5
شده پیش از  لیتر حاصل شود. محلول تهیهگرم بر میلیمیلی  200

 .[37]سازی شد طور کامل یکنواخت هر بار تزریق به 
 ارزیابی سونوگرافی داپلر 

ها با استفاده از دستگاه سونوگرافی  ارزیابی سونوگرافیک بیضه 
رنگی  ,SonoAce 8000, Medison, Seoul) داپلر 

South Korea)   و تحت شرایط استاندارد تصویربرداری انجام
شد. حیوانات پس از بیهوشی سبک روی تخت مخصوص حیوانات  
قرار گرفتند و ژل سونوگرافی روی ناحیه اسکروتوم اعمال شد. در  
و   عرض(  و  )طول  بیضه  ماکروسکوپیک  ابعاد  مرحله،  این 

شامل شاخص پارانشیمی،  داخل  های همودینامیک جریان خون 
حداکثر سرعت سیستولیک و سرعت انتهای دیاستولیک، ثبت و  

روزه تیمار انجام    21تحلیل شدند. سونوگرافی در آغاز و پایان دوره  
 .ارزیابی شودشد تا تغییرات ایجادشده در طول زمان 

 های خون و بافت بیضه آوری نمونهجمع 
دوره   پایان  از  تحت    21پس  مجدداً  حیوانات  تیمار،  روزه 

 های خون از طریق پونکسیون قلبیبیهوشی قرار گرفتند و نمونه 
(cardiac puncture) نمونه جمع شدند.  از آوری  پس  ها 

سرعت   با  برای    10مدت  به rpm 3000سانتریفیوژ  دقیقه، 
انجام   زمان  تا  حاصل  سرم  و  شدند  پردازش  سرم  جداسازی 

گراد نگهداری شد. غلظت  درجه سانتی  -20ها در دمای  آزمایش
اختصاصی کیت  از  استفاده  با  تستوسترون  و   ELISA سرمی 

 .گیری شدمطابق دستورالعمل سازنده اندازه 
از عاری  کاملاً  شرایط  در  چپ  بیضه  ادامه،   RNase در 

انجام  زمان  تا  و  فریز  مایع  نیتروژن  در  بلافاصله  شد،  برداشت 
 .گراد نگهداری شددرجه سانتی   -80آنالیزهای مولکولی در دمای  

  Real-Time PCR  و RNA استخراج
های منجمد در حضور نیتروژن  ، بافت RNA  برای استخراج

   طور کامل پودر شدند. استخراج مایع و با استفاده از هاون سرد به 

RNA   تام با استفاده از کیت RNX Plus   ،یکتا تجهیز آزما(
 ایران( و مطابق دستورالعمل سازنده انجام شد. کیفیت و خلوص

RNA شده با استفاده از دستگاهاستخراج NanoDrop ND-
1000 spectrophotometer (Thermo Scientific, 

USA) ارزیابی و سلامت RNA   نیز از طریق الکتروفورز روی
آگاروز   سنتز  1ژل  برای  شد.  بررسی  مقدار  cDNA درصد   ،1  
با حجم   RNA میکروگرم نهایی  میکرولیتر،    20تام در واکنش 

آغازگر آنزیم  oligo(dT) حاوی   M-MuLV reverse و 
transcriptase  مورد استفاده قرار گرفت. پروتکل انکوباسیون ،

دقیقه در دمای   45گراد،  درجه سانتی  25دقیقه در دمای    10شامل  
 .گراد بوددرجه سانتی  85دقیقه در دمای    5گراد و  درجه سانتی  42

cDNAهای سنتزشده تا زمان انجام Real-Time PCR  در
 .ی شدندگراد نگهداردرجه سانتی -20دمای 

دستگاه Real-Time PCR هایواکنش از  استفاده   با 
Rotor-Gene Q (Qiagen, Germany)   کیت  و 

BioFACT™ 2X SYBR Green I Master Mix   در
نهایی   شامل    10حجم  حرارتی  برنامه  شدند.  انجام  میکرولیتر 

دقیقه    3مدت  گراد به درجه سانتی   95دناتوراسیون اولیه در دمای  
گراد درجه سانتی   95ثانیه در دمای    10چرخه شامل    40و سپس  

ها در گراد بود. تمامی واکنشدرجه سانتی  60ثانیه در دمای    20و  
فنی تکرار  برای   (technical replicates) سه  شدند.  انجام 

ذوب منحنی  آنالیز  تکثیرشده،  محصولات  اختصاصیت    تأیید 
(melt curve analysis)    بیان شد.  انجام  واکنش  پایان  در 

آنتیژن   نسبی دیسموتازهای  سوپراکسید  و  (SOD) اکسیدانی 
محاسبه و نتایج   GAPDH نسبت به ژن مرجع (CAT) کاتالاز

بیان شدند. توالی آغازگرها، دمای  ΔΔCt-^2با استفاده از روش 
 .ارائه شده است 1-ذوب و طول قطعه تکثیرشده در جدول

 
 و  SOD،CATهایتوالی پرایمرهای مورداستفاده برای ژن . 1- جدول

GAPDH در واکنش Real-Time PCR 
Gene Sequence (5'-3') Tm 

(°C
) 

lengt
h 

(bp) 
Catalas

e 
F: 

ATGGCTTTTGACCCAAGCA
A 
R: 

CGGCCCTGGAGCATCTTGT 

62 68 

SOD 
 

F: 
CACTCTAAGAAACATGGCG 

R: 
CTGAGAGTGAGATCACACG 

54 124 

GAPD
H 

F: 
CCATCAACGACCCCTTCAT

T 
R: 

CACGACATACTCAGCACCA
GC 

58 193 

 
استفاده ایزوفرمپرایمرهای  برای  اختصاصاً   SOD1 شده 

(Cu/Zn-SOD)   پراکسی کاتالاز  و  طراحی سیتوزولی  زومی 
 .شده بودند
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 های بیوشیمیایی و شمارش اسپرم سنجش 
بر  سنجش  اسپرم  پارامترهای  ارزیابی  و  بیوشیمیایی  های 

منظور بررسی  های معتبر و استاندارد انجام شد. به اساس پروتکل 
مالون میزان  اکسیداتیو،  استرس  و   (MDA) آلدئیددیوضعیت 

آنتی  تامظرفیت  روش  (TAC) اکسیدانی  و با  بیوشیمیایی  های 
اندازه  شدند  اسپکتروفتومتری  بیان  .[40-38]گیری  همچنین، 

دیسموتازژن سوپراکسید  کاتالاز (SOD) های  با   (CAT) و 
بررسی شد. برای ارزیابی   Real-Time PCR استفاده از روش

جدا و   (Cauda epididymis) پارامترهای اسپرم، دم اپیدیدیم
  37که تا دمای فیزیولوژیک   (NaCl) لیتر نرمال سالینمیلی  5در  

سانتی  از  درجه  پس  گرفت.  قرار  بود،  شده  گرم  دقیقه    15گراد 
به  اسپرم انکوباسیون  کامل  انتشار  سوسپانسیون  منظور  ها، 

های حاصل برای بررسی کمی یکنواختی تهیه شد. سپس، نمونه 
و کیفی اسپرم )تعداد، تحرک و مورفولوژی( روی لام نئوبار قرار 

برابر    400گرفته و با استفاده از میکروسکوپ نوری با بزرگنمایی  
 .ارزیابی شدند

بهبه  تمامی  حداقلمنظور  نتایج،  در  سوگیری  رساندن 
سنجش ارزیابی سونوگرافی،  شامل  آزمایشگاهی،  های  های 

بیوشیمیایی و آنالیز اسپرم، توسط محققی انجام شد که از کدهای 
اطلاع بود. این رویکرد  های آزمایشی بی شناسایی حیوانات و گروه 

مشاهده سوگیری  تأثیر  از  پیشگیری  هدف  نهایی با  نتایج  بر  گر 
 .اتخاذ شد

آماری:  داده  محاسبات  آماری  از تحلیل  استفاده  با  ها 
انجام   GraphPad Prism و   27نسخه   SPSS افزارهاینرم

نرمال دادهشد.  توزیع  کولموگروفبودن  آزمون  با    اسمیرنوف –ها 
  مقایسه  برای.  شد  تأیید  متغیرها  تمامی  بودننرمال  و  ارزیابی

طرفه استفاده شد و در یک ANOVA آزمون  از  هاگروه  میانگین
معنی اختلاف  مشاهده  برای  صورت  توکی  تعقیبی  آزمون  دار، 

بهمقایسه در   P<05/0  داریکار رفت. سطح معنیهای چندگانه 

 معیار انحراف ±صورت میانگین ها بهنظر گرفته شد. تمامی داده
(SD)   گزارش شدند. برای بررسی شدت و جهت رابطه بین تعداد

ژن  بیان  میزان  و  آنتیاسپرم  کاتالازهای  و   (CAT) اکسیدانی 
دیسموتاز پیرسون  (SOD)  سوپراکسید  همبستگی  آزمون  از   ،

 .استفاده شد
اخلاقی:  با   ملاحظات  مطابق  مطالعه  این  مراحل  تمامی 

المللی مرتبط با کار با های ملی و استانداردهای بیندستورالعمل
دستورالعمل جمله  از  آزمایشگاهی،   OECD حیوانات 

Guideline 407  انجام شد. همچنین، پروتکل پژوهش پیش ،
پژوهش  در  اخلاق  کمیته  تأیید  به  مطالعه  آغاز  های از 

کدزیست با  شهرکرد  واحد  اسلامی  آزاد  دانشگاه   پزشکی 
IR.IAU.SHK.REC.1402.093 رسید. 

 

 نتایج

داپلر یافته و  رنگی  داپلر  سونوگرافی  ارزیابی  از  حاصل  های 
 موج پالسی 

 ی و داپلر موج پالس  یداپلر رنگ  یحاصل از سونوگراف  یهاافتهی
(PWالقا از  پس  اول  روز  در  روز    وژنیپرفری–یسکمی ا  ی(  و 
پا  کمیوستیب از  تغ  انیپس  را در    یداریمعن  رات ییدوره درمان، 

همود  یساختار  یپارامترها گروه   ضه یب  ک ینامیو  مورد   یهادر 
اختلالا اول،  روز  داد. در  نشان  الگو  یتوجه قابل  تمطالعه    یدر 

– یسکمیدر گروه ا  ضه یب  کی مورفولوژ  یهاخون و شاخص   انیجر

عصاره   کنندهافتیدر  یهامشاهده شد. در مقابل، گروه  وژنیپرفری
دوره   انی ها در پاآن  بیو ترک  E  نیتامی، وEPHE  یدروالکلیه

نسب بهبود  پارامترها  کیسونوگراف  یهادر شاخص  یدرمان،    ی و 
 دادند.  انخون نش انیجر

 اندازه بیضه 
تغییرات معنی  بیضه در طی دوره مطالعه دچار  دار شد؛  ابعاد 

ای که افزایش اولیه داشته و پس از آن روندی کاهشی و گونه به 
تدریجی نشان داد. در روز اول آزمایش، گروه شم اندازه طبیعی  

در مقابل، تمامی   (3mm63/8  ±  04/131)  ها را حفظ کردبیضه
ایسکمیگروه القای  تحت  ،  T/D  شامل  پرفیوژنری–های 

EPHEویتامین  ، E   اندازه در  نسبی  افزایش  ترکیبی،  درمان  و 
ها از  ، این تفاوت حالن یبیضه نسبت به گروه شم نشان دادند؛ باا

پس از    کمیو  ستی(. در روز ب2-دار نبودند )جدولنظر آماری معنی
تفاوت  معنیمداخله،  گروه های  میان  نتایج  الگوی  در  های  داری 

کمترین اندازه بیضه را نشان   T/D موردمطالعه مشاهده شد. گروه
به  (3mm74/5  ±  72/70)  داد شم  گروه  با  مقایسه  در  طور  که 

های  . در مقابل، تمامی گروه (≥001/0P)  تر بودداری کوچکمعنی
شامل ویتامینEPHE(  3mm78/4  ±  88/123)  درمانی   ،E  

(3mm58/4  ± 61/124)  درمان ترکیبیوEPHE  و ویتامینE   
(3mm83/9  ±  65/131)  داری در اندازه بیضه نسبت  افزایش معنی

 .(≥001/0P) نشان دادند T/D به گروه
 کننده درمان ترکیبیهای درمانی، گروه دریافتدر میان گروه

EPHE ویتامین داد  E و  نشان  را  بیضه  اندازه    بیشترین 
(3mm83/9  ± 65/131)  . 

شمحالنیباا گروه  به  نسبت  گروه  این  میانگین  اگرچه   ،  
(3mm64/3  ±  43/128)   آماری نظر  از  تفاوت  این  بود،  بالاتر 

 .(<05/0P) دار نبودمعنی
گروه دریافتهمچنین  ویتامین EPHE کنندههای   E و 

های تقریباً مشابهی از بیضه را نشان  درمانی اندازهصورت تکبه 
طوری که ،به  (61/124 ± 4/ 58و  3mm78/4 ± 88/123) دادند

 داری داشتند.افزایش معنی T/D هر دو گروه در مقایسه با گروه
(001/0P≤) ( 3-)جدول 

 (RI) اندکس مقاومتی
ایسکمی آسیب  القای  از  پس  بلافاصله  و  نخست  روز  –در 

( با استفاده از داپلر موج RI، شاخص مقاومت عروقی )پرفیوژنری
در تمامی    RI( ارزیابی شد. نتایج نشان داد که مقادیر  PWپالسی )
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، ویتامین T/D  ،EPHEهای  های تحت مداخله شامل گروهگروه
E   به شم  گروه  با  مقایسه  در  ترکیبی  درمان  معنی و  داری طور 

صورت نسبتاً به   RI. این افزایش حاد  (>001/0P)بود  افتهیشیافزا
که   یطوردیده مشاهده شد؛ بههای آسیبمشابه در تمامی گروه

داری میان در این مرحله اولیه پس از آسیب، اختلاف آماری معنی
. در هر دو زمان  (<05/0P)های تحت مداخله مشاهده نشد  گروه
ها تفاوت ، شاخص مقاومت عروقی بیضه بین گروه 21  و روز  1روز  

 دار نشان داد.معنی
دتورشن( کمترین –، گروه شم )جراحی بدون تورشن1در روز  

( را نشان داد. در مقابل، گروه  RIمقدار شاخص مقاومت عروقی )
)–تورشن درمان  بدون  میزان  T/Dدتورشن  بالاترین   )RI   را

دار داشت و این افزایش در مقایسه با گروه شم از نظر آماری معنی
گروه (≥001/0P)  بود دریافت.  خوشاریزه    کنندههای  عصاره 

(EPHE  ویتامین ،)E    و درمان ترکیبیEPHE    ویتامین +E    نیز

تر  بالاتری نسبت به گروه شم، اما پایین  RIدر همان روز مقادیر  
از   T/Dها با گروه  نشان دادند. اختلاف این گروه  T/Dاز گروه  

معنی آماری  بود  نظر  درحالی(≥001/0P)دار  خود  ،  میان  که 
معنی گروه اختلاف  درمانی  نشدهای  مشاهده  .  (<05/0P)  داری 

 (.2-)جدول
ای که شاخص گونه نیز این الگو تداوم یافت؛ به   21در روز   

عروقی تورشن (RI) مقاومت  گروه  درمان–در  بدون   دتورشن 
(T/D)  همچنان در بالاترین سطح قرار داشت. در مقابل، مقادیر

گروه  در  شاخص  دریافتاین  خوشاریزههای  ،  (EPHE) کننده 
ترکیبی E ویتامین درمان  طور  به E ویتامین   EPHE + و 

گروه معنی به  نسبت  مقادیر  T/D داری  به  و  یافت  کاهش 
حال، میان سه گروه درمانی  تری به گروه شم رسید. بااین نزدیک

. (<05/0P) داری مشاهده نشددر این زمان اختلاف آماری معنی
 ( 1-نمودار، 3-)جدول

 

 پرفیوژن ری–پس از القای ایسکمی  1های موردمطالعه در روز در گروه همیانگین حجم بیضه و شاخص مقاومت عروقی بیض مقایسه  . 2- جدول

 
 
 
 
 

 ( >05/0P) ها است دار بین گروه دهنده اختلاف آماری معنیحروف متفاوت نشان 

 پرفیوژن ری– پس از القای ایسکمی 21های موردمطالعه در روز در گروه  همقایسه میانگین حجم بیضه و شاخص مقاومت عروقی بیض  . 3- جدول

 مقاومت عروق بیضه  (3mm)سایز بیضه تعداد  گروه 
 b646 /3± 430/128 a010 /0± 575/0 6 شم

T/D 6 a742 /5± 705/72 c015 /0± 888/0 
 b782 /4± 882/123 b026 /0± 652/0 6 خوشاریزه 
 E 6 b586 /4± 613/124 b020 /0± 637/0ویتامین 

 E 6 b831 /9± 658/131 a022 /0± 598/0خوشاریزه + ویتامین 
( >05/0P) ها است دار بین گروه دهنده اختلاف آماری معنیحروف متفاوت نشان 
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بیضه در  (RI) مقایسه شاخص مقاومت عروقی  . 1- نمودار 

 Echinophora، عصاره (T/D) دتورشن–، تورشنsham هایگروه
platylobaویتامین ، E و ترکیب عصاره و ویتامین E  پس از   21در روز

  ارائه معیار انحراف ± میانگین صورت به هاداده. دتورشن–ایجاد مدل تورشن

طرفه و یک ANOVA آزمون  از  استفاده با آماری داریمعنی. اندشده
 سپس آزمون تعقیبی توکی تعیین شد. 

،  P>05/0* ) دار آماری هستنددهنده اختلاف معنینشان * 
 **01/0<P ،***001 /0<P****،0001 /0<P ) 

 اکوتکستچر
این مطالعه، اکوتکستچر بیضه با   از یک سیستم  در  استفاده 

نیمه چهاردرجهامتیازدهی  )کمی    میزان  اساس  بر(  3–0ای 
  به   توجه   با.  شد  ارزیابی  پارانشیم  اکوژنیسیته  تغییرات  و  ناهمگنی

  اکوتکستچر   ارزیابی   برای   استاندارد  بندیدرجه   سیستم  یک  نبود
  هدف   با  و   عملیاتی  صورتبه  بندیطبقه   این   موجود،   منابع  در   بیضه

 پارانشیم   دهندهنشان   0  درجه  سیستم،  این  در.  شد  تعریف  پژوهشی
  1 درجه. بود طبیعی اکوژنیسیته  و یکنواخت  اکوتکستچر با طبیعی
 تغییرات   یا  هموژنیسیته  جزئی  کاهش  شامل  خفیف،  تغییرات  بیانگر

  متوسط  ناهمگنی  دهندهنشان  2  درجه.  بود  اکوژنیسیته  در  محدود
قابل  نواحی  با  پارانشیم  همراه  در  هایپراکو  یا  هیپواکو  تشخیص 

 مقاومت عروق بیضه  (3mm)سایز بیضه تعداد   گروه 
 a633 /8± 047/131 a013 /0± 580/0 6 شم

T/D 6 a532 /11±  105 /138 b016 /0± 903/0 
 a649 /13±  535 /139 b010 /0± 898/0 6 خوشاریزه 
 E 6 a888 /12±  155 /139 b014 /0± 895/0ویتامین 

 E 6 a507 /12±  113 /138 b018 /0± 902/0خوشاریزه + ویتامین 
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درجه   بود.  پارانشیم،   3بیضه  معماری  در  شدید  اختلال  بیانگر 
این  بود.  بیضه  اکوژنیسیته  واضح  کاهش  یا  و  منتشر  ناهمگنی 

به امتیازدهی  آسیب سیستم  شدت  ارزیابی  ساختاری  منظور  های 
 متعاقب  التهابی  تغییرات  و  پرفیوژن ری –ناشی از فرایند ایسکمی

 .شد گرفته کاربه  آن
انجام بررسی  ساعت نخست    24شده طی  های سونوگرافیک 

ایسکمی آسیب  القای  از   که   داد  نشان  پرفیوژنری–پس 
و   Sham گروه  شامل  ها،گروه  تمامی  در  بیضه  اکوتکستچر

های مداخله، عمدتاً الگوی طبیعی و همگن داشت و امتیاز  گروه
ثبت شد. این یافته    0ها برابر با درجه  اکوتکستچر در اغلب نمونه 

دهد که در فاز بسیار حاد آسیب، تغییرات میکروسکوپی  نشان می
اختلالات عروقی   بینابینی،  ادم  از جمله  ایسکمی،  از  ناشی  اولیه 

اندازه به  هنوز  سلولی،  آسیب  و  نکردهاولیه  پیشرفت  که ای  اند 
قابل تغییرات  پارانشیم موجب  سونوگرافیک  نمای  در  تشخیص 

می  نظر  به  شوند.  کاهش   رسدبیضه  نظیر  واضح،  تغییرات  بروز 
هموژنیسیته پارانشیم همراه با نواحی هیپواکو و در موارد شدید،  
الگوهای مختلط اکوژنیسیته، نکروز یا فیبروز، نیازمند گذشت زمان  

آسیب  پیشرفت  و  به بیشتر  باشد؛  ثانویه  بافتی  در  طوریهای  که 
رغم وجود آسیب سلولی اولیه،  ساعات اولیه پس از ایسکمی، علی

نمای سونوگرافیک بیضه ممکن است همچنان طبیعی یا نزدیک  
 .به طبیعی باقی بماند

ب روز  تفاوت کمیو  ستیدر  معنی،  امتیاز های  در  داری 
بین گروه  بیضه  های موردمطالعه مشاهده شد. گروه اکوتکستچر 

Sham   در طول دوره مطالعه وضعیت طبیعی بافت بیضه را حفظ
به  روز  کرد؛  و  اول  روز  اکوتکستچر در  امتیاز  میانگین  طوری که 

ترتیب   به  ویکم    که   بود00/0±   00/0  و   41/0±   17/0بیست 
  در .  است  مطالعه  طول  در  پارانشیم   هموژن  ساختار  حفظ  بیانگر
امتیاز  T/D)  دتورشن–تورشن  گروه  در  مقابل، میانگین   )

بیست   روز  در  اما شد،   ثبت 0/ 52±   33/0اکوتکستچر در روز اول 
 00/0 به  میانگین و کردند دریافت 3 امتیاز حیوانات تمامی ویکم

دهنده بروز آسیب شدید پارانشیمی . این یافته نشان دیرس ±00/3
سازگار با   شامل ناهمگنی بارز اکوتکستچر، تغییرات سونوگرافیک

پیش  فیبروز  الگوهای  سلولی،  فرآوردهنکروز  تجمع  و  های رونده 
 التهابی در بافت بیضه است. 

 EPHEهای درمانی شامل  در روز بیست ویکم، تمامی گروه
ویتامین(33/1 ± 52/0)  ،  E  55/0 ± 50/1 ترکیبی درمان  و 

EPHE    ویتامین +E  (55/0 ± 50/0)   طور  امتیاز اکوتکستچر به
نشان   T/D (00/0 ± 00/3)تری نسبت به گروه  داری پایینمعنی

  آسیب   شدت  توجهقابل   کاهش  بیانگر   که  (>001/0P)دادند  
  های گروه   میان  در.  است  درمانی   مداخلات  اثر  در  پارانشیمی

  E+ ویتامین  EPHE ترکیبی درمان کنندهدریافت گروه درمانی،
اکوتکستچر بیضه را در مقایسه  ترین امتیاز  داری پایینطور معنیبه 

  اختلالات  حداقل  بیانگر  که(  >05/0P)با سایر مداخلات نشان داد  
 . است  بیضه بافت طبیعی معماری نسبی حفظ و پارانشیمی

گروه تکمقایسه  امتیاز  های  میانگین  که  داد  نشان  درمانی 
گروه   در  ویتامین    EPHEاکوتکستچر  گروه  از  بود؛    Eکمتر 

آماری معنیبااین نظر  از  اختلاف  این  نبود )حال،  (. <05/0Pدار 
تر عمدتاً با تغییرات خفیف  EPHE  گروه   در  امتیازها  توزیع  الگوی

درحالی بود،  همراه  ویتامین  پارانشیمی  گروه  در  درجات    Eکه 
بیشتری از اختلال اکوتکستچر و ناهمگنی پارانشیمی مشاهده شد. 

می  نتایج  بیشتر  این  حفاظتی  ظرفیت  بیانگر  در    EPHEتواند 
آسیب ایسکمی محدودسازی  فرایند  از  ناشی  ساختمانی  –های 

 (2-. )نمودارباشد پرفیوژنری
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 21مختلف در روز   یهاارزیابی اکوتکستچر بیضه در گروه  . 2- نمودار 

، عصاره (T/D) دتورشن –، تورشنsham هایبیضه در گروه
Echinophora platylobaویتامین ، E و ترکیب عصاره و ویتامین 

E  صورت میانگین به هاداده. دتورشن–پس از ایجاد مدل تورشن 21در روز

 آزمون از استفاده با آماری داریمعنی. اندشده ارائه  معیار انحراف ±
ANOVA های طرفه و سپس آزمون تعقیبی توکی تعیین شد. ستارهیک

 دار آماری هستنددهنده اختلاف معنینمودار نشانروی 
 ( *05/0<P  ،**01/0<P  ، ***001 /0<P ****،0001/0<P ) 

 

 ( (MDAآلدئید دیاسترس اکسیداتیو مالونشاخص 
 (MDA) آلدئیددیبررسی شاخص استرس اکسیداتیو مالون

تفاوت  بیضه،  بافت  میان گروهدر  در  را  بارزی  های مختلف  های 
داد تورشن .نشان  مداخله  که هیچ (T/D) دتورشن–گروه  گونه 

بالاترین سطح بود،  را نشان داد  MDA درمانی دریافت نکرده 

میلی  50/4  ±  30/0) بر  مول  به نانو  که  پروتئین(  طور  گرم 
بود  معنی شم  گروه  از  بیشتر  بر    14/2 ± 45/0)داری  مول  نانو 
پروتئین(؛میلی تمامی    (>001/0P)  گرم  مقابل،  مداخلات  در 

 در مقایسه با گروه MDA دار سطحدرمانی موجب کاهش معنی
T/D  شدند (001/0P<).   مقادیر MDA گروه های در 

ویتامینEPHE کنندهدریافت  ، E  ترتیب به  ترکیبی  درمان    و 
گرم نانو مول بر میلی  (50/2±20/0و 28/0±65/3، 35/0±58/3)

کننده درمان  های درمانی، گروه دریافت در میان گروه   .پروتئین بود
را نشان   MDA کمترین سطح E ویتامین EPHE + ترکیبی
به  با گروهگونه داد؛  مقایسه  این کاهش در  نظر  T/D ای که  از 

معنی کاملاً  بودآماری  مقادیر.  (>001/0P) دار  این،  بر   علاوه 
MDA  معنی اختلاف  گروه  این  نداشت در  شم  گروه  با    داری 

(05/0P>) یافته شد؛  نزدیک  فیزیولوژیک  سطوح  به  که  و  ای 
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بیانگر اثر محافظتی بارز درمان ترکیبی در کاهش پراکسیداسیون  
ایسکمی آسیب  از  ناشی  اکسیداتیو  استرس  مهار  و  –لیپیدی 

 ( 4-پرفیوژن بیضه است. )جدول
درمان دو  هر  ویتامین EPHE اگرچه  نیز  به E و  تنهایی 

 T/D در مقایسه با گروه MDA دار سطحموجب کاهش معنی
مقادیر(P<0/001) شدند  ، MDA گروه این  همچنان در  ها 

کننده  بالاتر از گروه درمان ترکیبی بود. در این میان، گروه دریافت
را   MDA کمترین سطح E ویتامین + EPHE درمان ترکیبی
 های درمانی نشان داد و مقادیر آن به سطح گروهدر میان گروه

Sham نزدیک بود (05/0P>  .)ها حاکی از آن است که  این یافته
می ترکیبی  مطلوبدرمان  محافظتی  اثر  کاهش تواند  در  تری 

آسیب  از  ناشی  لیپیدی  پراکسیداسیون  و  اکسیداتیو  استرس 
 .باشد  داشته بیضه پرفیوژنری–ایسکمی

 (TACظرفیت آنتی اکسیدان کل )
آنتی  بافت   (TAC) اکسیدانی کلارزیابی ظرفیت  بیضه  در 

اکسیدانی توجه در وضعیت دفاع آنتیدهنده بروز تغییرات قابل نشان
پرفیوژن ری–های آزمایشی بود. القای آسیب ایسکمیمیان گروه

تورشن گروه  کاهش چشمگیر (T/D) دتورشن–در   TAC با 
به  بود،  این گروه کمترین مقدارگونه همراه  را در  TAC ای که 

مول بر لیتر(  میلی  18/0±   0/ 04ها نشان داد )مقایسه با سایر گروه
( از نظر آماری 55/0±04/0)   و این کاهش در مقایسه با گروه شم

این یافته بیانگر تضعیف ظرفیت دفاع  (.>001/0P)  دار بودمعنی
از  آنتی ناشی  اکسیداتیو  استرس  افزایش  پی  در  بافت  اکسیدانی 

های درمانی در مقابل، مداخله   .پرفیوژن استری–فرایند ایسکمی
 شدند T/D نسبت به گروه TAC دار سطحموجب بهبود معنی

(001/0P<)  .بیشترین میزان TAC های درمانی در میان گروه
دریافت گروه  ترکیبیدر  درمان   E ویتامین EPHE + کننده 

 .مشاهده شد
بهمیلی  48/0 ± 04/0)  لیتر(،  بر  این مقدار  مول  طوری که 

، هرچند (>001/0P) بود T/D داری بالاتر از گروهطور معنیبه 
   شده در گروه شم نرسیدهمچنان به سطح فیزیولوژیک مشاهده

(05/0P<).  ویتامین افزایش  به E تجویز  موجب  نیز  تنهایی 
) TAC توجهقابل لیتر؛ میلی  38/0 ± 05/0شد  بر  مول 

(001/0P<) با مقایسه  با گروه درمان   (T/D)در  آن  و اختلاف 
معنی آماری  نظر  از  بودترکیبی  گروه  (.  >05/0P) دار  همچنین، 

معنیبه EPHE کنندهدریافت افزایش  درتنهایی   TAC داری 
( داد  لیتر(؛میلی  41/0 ± 05/0نشان  بر  در    (>001/0P)  مول 

مقادیر،  T/D  سهیمقا با   TAC اگرچه  مقایسه  این گروه در  در 
 ( 3-تر بود. )نمودارگروه درمان ترکیبی پایین
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در   21(در روز TACظرفیت کل آنتی اکسیدانی ) . 3- نمودار

 Echinophora، عصاره (T/D)دتورشن–، تورشنsham هایگروه
platylobaویتامین ، E و ترکیب عصاره و ویتامین E  پس از   21در روز

  ارائه معیار انحراف ± میانگین صورت به هاداده. دتورشن–ایجاد مدل تورشن
طرفه و یک ANOVA آزمون  از  استفاده با آماری داریمعنی. اندشده

دهنده های روی نمودار نشانسپس آزمون تعقیبی توکی تعیین شد. ستاره
،  P  ، **01 /0<P>05/0*) دار آماری هستنداختلاف معنی

***001 /0P<****،0001 /0P< ) 

 سطح تستوسترون 
گروه  در  تستوسترون  سرمی  آزمایشی سطح  مختلف  های 

معنی تورشنتفاوت  گروه  داد.  نشان  )–داری  (  T/Dدتورشن 

( داشت  را  سرم  تستوسترون  غلظت   46/0±08/0کمترین 

)لیترنانوگرم/میلی شم  گروه  با  مقایسه  در  که   )11/0  ±  06/1 
معنیلیترنانوگرم/میلی کاهش  داد  (  نشان  را  .  (>001/0P)داری 

ویتامین    EPHEتجویز   معنی   Eو  افزایش  سطح  موجب  دار 
. در میان  (>001/0P)شد    T/Dتستوسترون در مقایسه با گروه  

 + EPHE درمان ترکیبیکننده  های درمانی، گروه دریافتگروه
 10/0تستوسترون سرم را نشان داد )بالاترین میزان   E ویتامین

افزایش    T/D( که در مقایسه با گروه  لیترمیلی/نانوگرم  97/0  ±
ر  طو، اگرچه مقدار آن همچنان به (>001/0P)داری داشت  معنی

بودمعنی شم  گروه  از  کمتر  گروه    .(P>05/0)  داری  در 
به به  EPHEکننده  دریافت تستوسترون  سطح  نیز  طور  تنهایی 

به  معنی و  یافت  افزایش   لیترنانوگرم/میلی  79/0  ±  10/0داری 
با    (>001/0P)رسید   مقایسه  گروه (T/Dدر  در  همچنین   .)

vitamin E    سرم تستوسترون    70/0  ±   09/0میزان 
داری نسبت به  گیری شد که افزایش معنیاندازه  لیترنانوگرم/میلی

درمانی   های. مقایسه بین گروه(>001/0P)نشان داد    T/Dگروه  
تجویز   داد که  به    EPHEنشان  تنهایی به   vitamin Eنسبت 

است   داشته  تستوسترون  سطح  افزایش  در  بیشتری  تأثیر 

(05/0<P)( 4-. )جدول 
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 های مختلف در گروه MDA وTACمقایسه مقادیر تستوسترون،  . 4- جدول

 MDA(nmol/mgprotein) TAC(mmol/L) Testosterone(ng/ml) گروه

   a 45/0 ± 14/2 a04/0± 55/0   a 11/0 ± 06/1 شم
T/D d 30/0 ± 50/4 d 04/0 ± 18/0   d 08/0 ± 46/0   

   c 35/0 ± 58/3 c 06/0 ± 41/0   c 10/0 ± 79/0 خوشاریزه 

 E  ویتامین c 28/0 ± 65/3 c 05/0 ± 38/0   c 09/0 ± 7 /0  

E  خوشاریزه + ویتامین a 20/0 ± 50 /2 b 04/0 ± 48 /0   b 10/0 ± 97 /0   

 .(>001/0P) ها هستنددار بین گروهدهنده اختلاف آماری معنینشان  (a–d) حروف لاتین متفاوت

 اندانحراف معیار گزارش شده ±صورت میانگین ها بهداده
 

 تعداد اسپرم 
داد که گروه نشان  اسپرم  تعداد  ارزیابی  این نتایج  نظر  از  ها 

معنی  تفاوت  داشتندشاخص  یکدیگر  با  تعداد  .  (>05/0P) داری 
تورشن گروه  در  به –اسپرم  قابل دتورشن  به  طور  نسبت  توجهی 

(،  40/99±69/1در برابر    30/21±30/1کاهش یافت )  شمگروه  
های موردمطالعه به گروهطوری که کمترین مقدار در میان تمام  به 

و   E (80/81±30/2) این گروه اختصاص داشت. تجویز ویتامین
معنی  EPHE (8/82±60/7) عصاره افزایش  تعداد موجب  دار 

حال، بین دو گروه مذکور شد؛ بااین T/R اسپرم نسبت به گروه
نشد مشاهده  آماری  ترکیبی (<05/0P)  اختلاف   +درمان 

EPHE  ویتامین E   بیشترین اثر محافظتی را نشان داد و با تفاوت
ها، بالاترین مقدار اسپرم را به خود  دار نسبت به سایر گروه معنی

لیتر. علاوه بر  میلیون اسپرم/میلی  (2/100 ± 64/1)  اختصاص داد
داری یافت نشد اختلاف معنی   شم، بین گروه ترکیبی و گروه  نیا

دهد این درمان توانسته است کاهش ناشی از آسیب  که نشان می 
نیز    پرفیوژنری–ایسکمی نمودار  در  الگو  این  کند.  جبران  را 

 (4-نمودار) مشاهده است.وضوح قابلبه 
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– تورشن ،  sham هایدر گروه  21  شمارش اسپرم در روز  . 4- نمودار

عصاره  (T/D)  دتورشن  ،Echinophora platylobaویتامین  ، E   و
.  دتورشن –پس از ایجاد مدل تورشن  21در روز   E ترکیب عصاره و ویتامین

  با   آماری  داریمعنی.  اندشده  ارائه  معیار  انحراف   ±  میانگین   صورتبه  هاداده

تعیین  طرفه و سپس آزمون تعقیبی توکی  یک ANOVA آزمون  از  استفاده
 .دار آماری هستنددهنده اختلاف معنیهای روی نمودار نشانشد. ستاره
( *05/0<P  ،**01 /0<P  ، ***001/0<P****،0001/0<P ) 

 
 (CATبیان ژن کاتالاز )

قرار گرفته   دتورشن  -که تحت آسیب تورشن    T/Dدر گروه  
 06/0)به میزان  CATو هیچ درمانی دریافت نکرده بود، بیان ژن  

گروه  (±40/0 به  نسبت  که  یافت   ± sham  (06/0کاهش 
در مقابل، گروه    (>001/0P)کاهش معناداری را نشان داد  (00/1

EPHE    بیان ژنCAT  افزایش داد    (30/1 ± 08/0)   را به میزان
.  (>05/0P)افزایش معناداری داشت    Shamکه نسبت به گروه  

تا    CATنیز موجب افزایش بیان ژن    Eهمچنین، گروه ویتامین  
  Shamشد که این افزایش نسبت به گروه  (  45/1 ± 07/0)  سطح

در گروه   CAT. بیشترین میزان بیان ژن  (>001/0P)معنادار بود  
که میزان    طوریمشاهده شد، به   VitE+EPHEدرمان ترکیبی  

افزایش    Shamرسید که نسبت به گروه    (90/1 ± 03/0)  بیان به
 .(P>0001/0) معناداری نشان داد

 (SODبیان ژن سوپراکسید دیسموتاز )
بیان ژن  T/Dدر گروه    ،SOD  ( 05/1 ± 08/0)  به میزان 

شم گروه  به  نسبت  که  شد  اختلاف    (00/1 ± 05/0)  مشاهده 
بیان ژن    EPHEمقابل، گروه    در  .(<05/0P)  معناداری نداشت

SOD  افزایش داد که نسبت به گروه شم   (55/1 ± 09/0)  را به
بود   میزان    E. همچنین، در گروه ویتامین  (>0001/0P)معنادار 

بود که نسبت به گروه    (45/1 ± 10/0)  برابر با  SODبیان ژن  
داد نشان  معناداری  افزایش  افزایش  (>001/0P)  شم  بیشترین   .

مشاهده   VitE+EPHEدر گروه درمان ترکیبی    SODبیان ژن  
رساند و این افزایش    (80/1 ± 15/0)  شد که میزان بیان ژن را به

بود معنادار  شم  گروه  به  در (>001/0P)  نسبت  نتایج  این   .
ژن  به  مربوط  همراه سطح    SODو    CATهای  نمودارهای  به 

 ( 5-اند. )نمودارها ارائه شده داری گروهمعنی
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 Fold) صورت میانگین تغییرات نسبیها بههای آزمایشی مختلف. دادهدر گروه CAT (B) و SOD (A) هایسطح بیان نسبی ژن . 5- نمودار

Change)  ±آزمونداری آماری با استفاده از اند. معنیانحراف معیار نسبت به گروه شم ارائه شده ANOVA طرفه و سپس آزمون تعقیبی توکی تعیین شد.  یک
 ( P ، **01/0<P ،***001/0<P ****،0001/0<P>05/0* )دار در مقایسه با گروه شم هستنددهنده اختلاف معنیها نشانستاره

 
  یهاارزیابی  ضریب همبستگی بین تعداد اسپرم و بیان ژن 

SOD   وCAT 
های عملکردی و بیوشیمیایی ارزیابی همبستگی میان شاخص 

دهنده وجود یک ارتباط مستقیم و معنادار بین تعداد اسپرم و  نشان
های موردمطالعه  اکسیدانی در تمامی گروههای آنتی سطح بیان ژن 

بود. بر اساس آزمون همبستگی پیرسون، همبستگی مثبت و بسیار 
مشاهده شد.  (CAT) قوی میان تعداد اسپرم و بیان ژن کاتالاز

(941/0 r=  001/0وP<  )  همچنین، تعداد اسپرم همبستگی مثبت
 (SOD) و معناداری را با میزان بیان ژن سوپراکسید دیسموتاز

 علاوه بر این، بین دو شاخص  (>001/0Pو  =r 872/0)  نشان داد.
SOD و CAT ( .بود برقرار  و    =884/0rنیز همبستگی مثبتی 

001/0P< می تأکید  نتایج  این  پارامترهای  (  بهبود  که  کند 
 EPHE) ویژه گروه ترکیبیهای درمانی به اسپرماتوژنز در گروه 

+ VitE)  اکسیدانی بیضه طور مستقیم با تقویت ظرفیت آنتی به
دتورشن در    -و کاهش استرس اکسیداتیو ناشی از آسیب تورشن  

است می   .ارتباط  نشان  مثبت  همبستگیِ  بهبود این  که  دهد 
به اسپرم  آنزیمپارامترهای  سطح  ارتقای  با  زیاد  های احتمال 

ویژه در گروه ترکیبی( مرتبط اکسیدانی بیضه در پی درمان )بهآنتی
 شده است.  بوده و منجر به محافظت در برابر استرس اکسیداتیو

 
های  ضرایب همبستگی پیرسون بین تعداد اسپرم و بیان ژن . 5-جدول 

 اکسیدانی آنتی

(P)  سطح

 ی معنادار
(r) ضریب

 همبستگی 

متغیرهای مورد  

 مقایسه

001/0P< 941/0   تعداد اسپرم در مقابل
 CATبیان ژن 

001/0P< 872/0   تعداد اسپرم در مقابل
 SODبیان ژن 

001/0P< 884/0 بیان ژن CAT  در
بیان ژن   مقابل

SOD 
r  دهنده ضریب همبستگی پیرسون است، سطح معناداری در تمامی  نشان

 در نظر گرفته شد.  >0P/ 001موارد  

 بحث
تورشن آسیب  که  داد  نشان  حاضر  مطالعه    دتورشن –نتایج 

  بود؛   همراه  بافت  اکسیدانیآنتی   پاسخ  در  اختلال  با  بیضه
گروه CAT ژن  بیان  کهطوریبه  معنی به  T/D در  داری طور 

درحالی یافت،  ژنکاهش  بیان  گروه SOD که  با  مقایسه   در 
Sham  داری نشان نداد و تنها روند افزایشی خفیفی  تغییر معنی

ژن پاسخ  در  متفاوت  الگوی  این  شد.  مشاهده  آن  های  در 
ایسکمیآنتی آسیب  پیچیده  ماهیت  با   پرفیوژن ری–اکسیدانی 

  اجزای  همه   شدید،  اکسیداتیو  استرس   شرایط  در  زیرا   است؛   سازگار
  شدت و  دهندنمی   پاسخ  اندازه  یک  به   اکسیدانیآنتی  دفاع  سیستم
 گیرینمونه   زمان  و  پرفیوژنری   مرحله  ایسکمی،  مدت  آسیب،

 . [33, 3] دباشن تأثیرگذار پاسخ این شدت  و نوع بر  توانندمی
معنی بیانکاهش  گروه CAT دار  احتمالاً   T/D در 

آنتینشان ظرفیت  تضعیف  برابر  دهنده  در  بیضه  بافت  اکسیدانی 
گونه  تولید  کاتالاز افزایش  که  آنجا  از  است.  اکسیژن  فعال  های 

هیدروژن   تجزیه  در  مهمی  تجمع نقش  از  جلوگیری  و  پراکسید 
بیان آن می فرآورده افزایش  های اکسیداتیو دارد، کاهش  با  تواند 

از   ناشی  صدمات  به  بافت  بیشتر  حساسیت  و  اکسیداتیو  آسیب 
 های گزارش   با  تفسیر  این.  باشد  همراه  پرفیوژنری–ایسکمی

 با  مرتبط  مطالعات  در  کهطوریبه   دارد؛  همخوانی  نیز  پیشین
 پرفیوژن، ری–ایسکمی  هایمدل  سایر  و  بیضه  دتورشن–تورشن
  های آنزیم  فعالیت  در  اختلال  و  اکسیدانیآنتی  ظرفیت  کاهش
عنوان یکی از پیامدهای مهم استرس ، به CAT ملهج  از  دفاعی،

 .[42, 41] اکسیداتیو گزارش شده است
در   اکسیداتیو  بار  افزایش  که  است  شده  گزارش  همچنین 

ری میمرحله  سیستمپرفیوژن  تجزیه تواند  مسئول  آنزیمی  های 
در    .[3]  ها را کاهش دهد پراکسیدها را مختل کرده و کارایی آن

و مشاهده روند افزایشی  SOD دار بیانمقابل، عدم کاهش معنی
ممکن است بازتاب یک پاسخ تطابقی یا   T/D خفیف آن در گروه

افزایش برابر  در  از  به SOD .باشد ROS جبرانی  یکی  عنوان 
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اکسیدانی، با تبدیل رادیکال سوپراکسید  نخستین خطوط دفاع آنتی
هیدروژن   گسترش  به  محدودکردن  در  مهمی  نقش  پراکسید، 

رو، افزایش خفیف یا حفظ سطح  کند. ازاین آسیب اکسیداتیو ایفا می 
می  آسیب  اولیه  مراحل  در  آن  سلول  بیان  از سوی  تلاشی  تواند 

بااین  با استرس اکسیداتیو باشد.  حال، چنین پاسخی برای مقابله 
اکسیدانی نیست و ممکن است  لزوماً به معنای کفایت دفاع آنتی

، در صورت اختلال در عملکرد  SODشدن نسبیرغم فعالعلی
جمله از  دفاعی،  اجزای  معرض  CATسایر  در  همچنان  بافت   ،

نیز  پیشین  مطالعات  در  الگو  این  بماند.  باقی  اکسیداتیو  آسیب 
ای که بسته به شدت آسیب و شرایط  گونه شده است؛ به گزارش  

بیان یا فعالیت افزایش، کاهش یا    ممکن SOD آزمایش،  است 
همراه با حفظ   CAT بنابراین، کاهش  .[33]  بدون تغییر باقی بماند 

انتظار و از  ای قابلیافته T/D در گروه SOD یا افزایش خفیف
حساسیت   بیانگر  احتمالاً  تفاوت  این  است.  منطقی  زیستی  نظر 

آنتی مسیرهای  مرحلهمتفاوت  پاسخ  و  به  اکسیدانی  سلول  ای 
 .است  دتورشن–استرس اکسیداتیو ناشی از تورشن 

درمانی عصاره هیدروالکلی خوشاریزه و  در مطالعه حاضر، هم
توجهی در برابر آسیب ناشی  محافظتی قابل توانست اثر   E ویتامین

ایسکمی  بهبود   که  ایگونه به  کند؛  ایجاد  بیضه  پرفیوژنری–از 
 تعدیل  و  اکسیداتیو  استرس  کاهش  سونوگرافی،  داپلر  هایشاخص

  آسیب.  شد  مشاهده  زمانهم  صورتبه  اکسیدانیآنتی  هایژن   بیان
  و  بیضه  رسانیخون  در  حاد  اختلال   ایجاد  با  پرفیوژنری–ایسکمی

، موجب  (ROS)اکسیژن  فعال  هایگونه   تولید  آبشار  سازیفعال
های آسیب اندوتلیال، اختلال عملکرد میتوکندری و آسیب سلول

می  بیضه  ریزایای  مرحله  در  ناگهانی  شود.  بازگشت  پرفیوژن، 
گونه  تولید  ایسکمیک،  بافت  به  را اکسیژن  اکسیژن  فعال  های 

ن لیپیدی، آسیب غشای سلولی و  تشدید کرده و به پراکسیداسیو
می منجر  بافتی  میکروسیرکولاسیون  مطالعاتاختلال   شود. 

Akhigbe     و   [24]و همکاران Minas   نیز     [33]و همکاران
داده مهمنشان  از  یکی  اکسیداتیو  استرس  که  ترین اند 

پرفیوژن های آسیب عملکردی بیضه پس از تورشن و ریمکانیسم
 .است

این   معنیدر  کاهش  عروقیپژوهش،  مقاومت  شاخص   دار 
(RI)   محدوده به  بیضه  پارانشیم  اکوژنیسیته  نسبی  بازگشت  و 

می ترکیبی  درمان  گروه  در  طبیعی  به  نشان نزدیک  دهنده  تواند 
بهبود پرفیوژن میکروواسکولار و تعدیل اختلالات همودینامیک 

افزایش باشد.  اکسیداتیو  استرس  از  آسیب RI ناشی  های در 
ایسکمیک بیضه معمولاً در پی وازوکانستریکشن، ادم بینابینی و  

می رخ  اندوتلیال  عملکرد  می اختلال  نهایت  در  که  به  دهد  تواند 
داخل  جریان خون  شود  بیضهکاهش  منجر  و   Herek . [43]ای 
عنوان شاخصی حساس تواند به می  RI همکاران گزارش کردند که

آگهی عملکرد بیضه پس  برای ارزیابی شدت آسیب عروقی و پیش
 .[43] از تورشن مورد استفاده قرار گیرد

 

کننده عصاره خوشاریزه  در گروه دریافت RI بنابراین، کاهش
احتمالاً بیانگر بهبود نسبی عملکرد عروقی و   E همراه با ویتامین

پرفیوژن است. در این مطالعه،  کاهش آسیب اکسیداتیو ناشی از ری
تورشن –اکسیدان  تعادل  در  اختلال  با  بیضه  دتورشن–آسیب 

 CAT اکسیدانیآنتی  دفاع  هایژن   بیان  در  تغییر  و  اکسیدانآنتی
 در گروه CAT دار بیان ژنهمراه بود. کاهش معنی SOD و

T/D تواند بیانگر افزایش استرس اکسیداتیو و تضعیف سیستم  می
آنتی ایسکمیدفاع  آسیب  از  پس  بیضه  بافت  – اکسیدانی 

 به  اکسیژن  ناگهانی  بازگشت  شرایط،  این  در.  باشد  پرفیوژنری
 اکسیژن  فعال  هایگونه   تولید  افزایش   موجب  ایسکمیک  بافت

(ROS)   شده و از طریق القای پراکسیداسیون لیپیدی و آسیب
می منجر  سلولی  ساختار  تخریب  به    .[44]  شودمیتوکندریایی، 

به آنزیمکاتالاز  از  یکی  هیدروژن عنوان  تجزیه  در  کلیدی  های 
گونه  تجمع  کردن  محدود  در  مهمی  نقش  فعال  پراکسید،  های 

های ژرمینال در برابر آسیب  و محافظت از سلول (ROS) اکسیژن
تواند حساسیت بافت  رو کاهش بیان آن میاکسیداتیو دارد؛ ازاین

بیضه را نسبت به نکروز و آپوپتوز افزایش دهد. استرس اکسیداتیو  
 آسیب   اصلی  هایمکانیسم  از  یکی  پرفیوژنری –ناشی از ایسکمی

 در  و  شودمی  محسوب  بیضه  در  تولیدمثلی  عملکرد  اختلال  و  بافتی
و    ROS تولید  افزایش  نیز  دتورشن –تورشن   تجربی  هایمدل

 .  [46,  45]  طور گسترده گزارش شده استساختار بافتی به تخریب  
هیدروالکلی به  EPHE عصاره  غنیاحتمالاً  از  دلیل  بودن 

دفاع   سیستم  تقویت  طریق  از  فلاونوئیدی،  و  فنولی  ترکیبات 
تولید  آنتی مهار  سلول،  گونه بیش اکسیدانی  فعال  ازحد  های 

 اکسیدانی نظیرهای آنتیو افزایش فعالیت آنزیم (ROS) اکسیژن
SOD و CATدر کاهش آسیب اکسیداتیو ناشی از ایسکمی ،–

 در  موجود  فنولیپلی  ترکیبات.  است  داشته   نقش   پرفیوژنری
  تعدیل در مؤثر عوامل عنوانبه گسترده طوربه  نیز دارویی گیاهان
  و  اندشده   شناخته  التهابی  مسیرهای  مهار  و  اکسیداتیو  استرس

 کنند   جلوگیری  نر  تولیدمثل  دستگاه  در  بافتی  آسیب  از   توانندمی
های مطالعه حاضر نشان داد که اثر حال، یافتهبااین   . [48,  47,  12]

عصاره ویتامین EPHE محافظتی  با  ترکیب  بود؛   E در  بارزتر 
اکسیدان در افزای این دو آنتیامری که احتمالاً ناشی از اثرات هم

اکسیدانی و کاهش آسیب اکسیداتیو بافت بیضه  تقویت دفاع آنتی 
اکسیدان محلول در چربی، با  عنوان یک آنتی به  E است. ویتامین

های آزاد و مهار پراکسیداسیون لیپیدی، نقش  سازی رادیکالخنثی
ساختارهای   از  محافظت  و  اکسیداتیو  استرس  کاهش  در  مهمی 

 های فعال اکسیژنسلولی دارد. این ترکیب با کاهش تولید گونه 
(ROS) ها وو جلوگیری از آسیب اکسیداتیو به لیپیدها، پروتئین 

DNA،    به حفظ یکپارچگی غشای سلولی و عملکرد طبیعی آن
 های التهابی مانندکند و همچنین با کاهش سایتوکاینکمک می
TNF-α و IL-6اثرات ضدالتهابی قابل  دهدتوجهی نشان می ، 

همراه با   MDA دار سطحدر مطالعه حاضر، کاهش معنی  .[38]
و  EPHE کننده درمان ترکیبیتدر گروه دریاف TAC افزایش
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دهنده بهبود وضعیت اکسیداتیو و تقویت سیستم ، نشان E  ویتامین
عنوان  به  MDA اکسیدانی در بافت بیضه است. کاهشآنتیدفاع  

به   اکسیداتیو  بیانگر مهار آسیب  لیپیدی،  پراکسیداسیون  شاخص 
افزایش و  بوده  سلولی  نشان  TAC غشاهای  ارتقای نیز  دهنده 

آنتی  بافت استظرفیت کلی  به    . [49,  6,  3]  اکسیدانی  بنابراین، 
می  همنظر  تجویز  ویتامین EPHE زمانرسد  طریق  E و  از 

آنتیو تقویت سیستم ROS کاهش تجمع اکسیدانی، های دفاع 
 .دهدمی کاهش را پرفیوژنری –شدت آسیب ناشی از ایسکمی
معنی کاهش  تورشنهمچنین،  گروه  در  اسپرم  تعداد  –دار 

از  نشان (T/D) دتورشن ناشی  اسپرماتوژنز  در  اختلال  دهنده 
  بافت   در  اکسیداتیو  استرس  افزایش  و  پرفیوژنری–آسیب ایسکمی

  به  تواند می  اکسیژن  فعال  هایگونه   تجمع   زیرا   است؛   بیضه
 .[ 51,  50]  کند  وارد  آسیب   اسپرم   کیفیت  و   بیضه  زایای  هایسلول

 کننده ویتامینهای دریافتدر مقابل، افزایش تعداد اسپرم در گروه 
E    و  EPHE ویژه در درمان ترکیبی، نسبت به گروه، به T/D 

بیانگر اثرات محافظتی این ترکیبات بر عملکرد   مشاهده شد که 
ظرفیت  از  ناشی  احتمالاً  اثرات  این  است.  اسپرماتوژنیک 

ها در کاهش استرس اکسیداتیو و محدودکردن اکسیدانی آنآنتی
های فعال اکسیژن در بافت بیضه است؛ زیرا  آسیب ناشی از گونه 

عملکرد   در  اختلال  اصلی  عوامل  از  یکی  اکسیداتیو  استرس 
های زایای بیضه و کاهش کیفیت و تعداد اسپرم محسوب  سلول

 .شودمی
انداز جدیدی  تواند چشمهای این مطالعه میدر مجموع، یافته

در   بیضه  بافت  از  محافظت  در  کمکی  راهکارهای  توسعه  برای 
 زمان هم   تجویز.  سازد  فراهم  پرفیوژنری –شرایط آسیب ایسکمی

های با بهبود شاخص  E و ویتامین EPHE هیدروالکلی  عصاره
که   بود  همراه  بیضه  عملکردی  پارامترهای  و  اکسیداتیو  استرس 

هم  اثرات  از  ناشی  تولید احتمالاً  مهار  در  ترکیبات  این  افزای 
، کاهش پراکسیداسیون لیپیدی  (ROS) های فعال اکسیژنگونه 

آنتی دفاع  سیستم  تقویت  یافتهو  این  است.  سلولی  ها اکسیدانی 
می آنتینشان  یک  ترکیب  که  از  دهد  غنی  طبیعی  اکسیدان 

ویتامین با  فنولی  مداخلات  می  E ترکیبات  با  مقایسه  در  تواند 
تری در برابر آسیب ناشی از تورشن  منفرد، اثرات محافظتی گسترده

تواند مبنایی برای  رو، این رویکرد ترکیبی میبیضه ایجاد کند. ازاین 
طراحی مطالعات آینده، از جمله ارزیابی ایمنی، تعیین دوز مؤثر و  

مدل در  آن  اثربخشی  نهایت  بررسی  در  و  حیوانی  های 
های بالینی باشد. علاوه بر این، استفاده از سونوگرافی  کارآزمایی

پالسی موج  در   (PW Doppler ultrasonography) داپلر 
را در  این پژوهش، اهمیت روش  های تصویربرداری غیرتهاجمی 

برجسته   بیضه  بافت  بازیابی  روند  و  پایش وضعیت همودینامیک 
ارمی امکان  این روش  زیرا  و  سازد؛  زیابی دینامیک جریان خون 

 .کندوضعیت بافت بیضه را بدون مداخله تهاجمی فراهم می
 

هایی این مطالعه باوجود نتایج امیدوارکننده، دارای محدودیت 
باید در   ها و طراحی مطالعات آینده مدنظر تفسیر یافتهاست که 

شاخص  اساس  بر  پژوهش  این  نخست،  گیرند.  های  قرار 
بررسی   و  شد  انجام  بیوشیمیایی  پارامترهای  و  داپلر  سونوگرافی 
هیستوپاتولوژیک بافت بیضه برای تأیید مستقیم اثرات محافظتی  
درک  برای  همچنین،  نگرفت.  بافتی صورت  و  سلولی  سطح  در 

مکانیسمکامل آنتیتر  و  ضدالتهابی  اندازههای  گیری اکسیدانی، 
 IL-6 و TNF-α های التهابی کلیدی مانندمستقیم سایتوکاین

آنتی ترکیبات  سایر  میو  جامع اکسیدانی  اطلاعات  تری توانست 
اثرات بلندمدت  ارائه دهد. ازسوی  بهینه و  این مطالعه دوز  دیگر، 

 E و ویتامین Echinophora platylobaعصاره هیدروالکلی  
به  دوز  را  تعیین  بنابراین،  نکرد؛  بررسی  ترکیبی  یا  منفرد  صورت 

دوره در  محافظتی  اثرات  پایداری  ارزیابی  و  زمانی مؤثر  های 
تر نیازمند مطالعات آینده است. همچنین، ارزیابی سمیت  طولانی 

احتمالی کبدی یا کلیوی ناشی از مصرف ترکیبی این دو ماده در  
این تحقیق انجام نشد. در نهایت، انجام مطالعات بالینی در بیماران 

های کنونی و بررسی کاربرد مبتلا به تورشن بیضه برای تأیید یافته
 .رسدبالینی این رویکرد درمانی ضروری به نظر می 

 

 گیرینتیجه
هم یافته تجویز  که  داد  نشان  مطالعه  این  عصاره های  زمان 

و     Echinophora platyloba (EPHE)هیدروالکلی
 پرفیوژنری –موجب کاهش آسیب ناشی از ایسکمی E ویتامین
(I/R)  بیضه در مدل رت شد. این اثر محافظتی با بهبود وضعیت

در گروه   TAC که سطحطوریاکسیدانی همراه بود؛ به دفاع آنتی
ترکیبی   گروه  2/67درمان  و سطح T/D برابر  در   MDA بود 

کننده درمان ترکیبی بود. برابر گروه دریافت  1/8حدود   T/D گروه
حدود   ترکیبی  درمان  گروه  در  اسپرم  تعداد  برابر    7/4همچنین، 

 CAT و SOD هایافزایش یافت. افزایش بیان ژن  T/D گروه
نیز، به  برابر نسبت به    7/4و    7/1ترتیب  در گروه درمان ترکیبی 

آنتی T/Dگروه بهبود ظرفیت  از  از  ،  عملکرد  اکسیدانی و حمایت 
 .تولیدمثلی در پی این مداخله حکایت داشت

تواند می E و ویتامین EPHE ها، ترکیببر اساس این یافته
های مرتبط عنوان یک رویکرد کمکی بالقوه برای کاهش آسیببه 

حال، برای با استرس اکسیداتیو در بافت بیضه مطرح باشد. بااین 
تعیین دوز مؤثر، بررسی ایمنی و ارزیابی اثربخشی و کاربرد درمانی 

کارآزمایی نهایت  در  و  بیشتر  مطالعات  انجام  ترکیب،  های  این 
 .بالینی ضروری است

 
قدردانی: و  قدردان  سندگانینو  تشکر  و  سپاس    ی مراتب 

  نیا  ی و اجرا  شبردیکه به هر نحو در پ  یافراد  یخود را از تمام
 .دارندی اند، ابراز مداشته  یو همراه یپژوهش همکار
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