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Abstract: 
 
Background: Breast cancer is one of the most common cancers among women in the world 
in which markers such as human epidermal growth factor receptor 2 (HER-2), estrogen 
receptors (ER) and progesterone receptors (PR) are considered important prognostic 
markers. The aim of this study was to investigate the effect of a six-week swimming training 
program combined with Aloe vera extract on HER-2, ER and PR in mice with breast cancer.  
Materials and Methods: The adenocarcinoma tumor implants through surgery in 
subcutaneously into 35 BALB/c mice and after a week they were divided into five groups: 1-
training, 2- extract, 3-training+extract, 4- control (cancer) and 5- healthy control (without 
training or extract). Training groups performed a swimming training program for six weeks 
(10-60 minutes swimming, 3 days per week). Blood samples were taken 48 hours after the 
last bout to be analyzed for serum levels of HER-2, ER and PR.  
Results: The results of the present study showed that the induction of adenocarcinoma 
caused a significant increase in serum levels of HER-2, ER and PR. Moreover, the training 
program and Aloe vera extract significantly decreased serum levels of HER-2, ER and PR 
compared to the control group.  
Conclusion: These findings are promising regarding the probable potential of both 
interventions to reduce serum levels of these tumor markers; however, it needs to be 
validated by further studies. 
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فاكتور رشد گيرنده  سطوح سرمي ورا برئهو مصرف عصاره آلو شناشش هفته تمرين  تأثير
  هاي مبتلا به سرطان سينه در موش هاي استروژن و پروژسترون و گيرنده 2- اپيدرمال انساني

  
عليرضا براري

1*
، جبار بشيري

2
، جواد اصغري

3
  

  

  مقدمه
كه بر باشد هاي شايع مييكي از بيماريسرطان امروزه 
تخمين زده شده است كه ميزان  صورت گرفته هاياساس بررسي

در بين انواع سرطان، . ]1[ دو برابر گردد 2020تا سال  آن شيوع
عنوان دومين سرطان شايع در زنان معرفي شده  سرطان سينه به

 ؛دهدو شيوع آن در ايران نيز مقادير بالايي را نشان مي است
وجود احتمال ابتلا به اين بيماري كه بر اساس گزارشات مطوري به

گسترش علت به ،بنابراين .]2[ باشدمي 10به  1در بين زنان ايراني 
در  خصوصبه اين بيماري و احتمال بالاي ابتلا به آن در زنان

 ييهايافتن روش ددرصد محققانسالي و پس از آن، سنين ميان
  .باشندجهت درمان و پيشگيري از اين بيماري مي

  
، ، آملدانشگاه آزاد اسلاميواحد آيت االله آملي،   استاديار، گروه تربيت بدني، 1

  ايران
 تبريز، ايران ،دانشگاه آزاد اسلامي واحد تبريز، ،دانشيار، گروه تربيت بدني 2
واحد آيت االله آملي،   گروه تربيت بدني، كارشناسي ارشد فيزيولوژي ورزشي، 3

  ، آمل، ايراندانشگاه آزاد اسلامي

   :نشاني نويسنده مسئول *
   علوم ورزشيو  دانشگاه آزاد اسلامي واحد آيت االله آملي، گروه تربيت بدني آمل،
   01143085229: دورنويس                              09111277793: تلفن

  alireza54.barari@gmail.com :پست الكترونيك

 20/8/94 :تاريخ پذيرش نهايي                             17/2/94 :تاريخ دريافت

به اينكه سير باليني سرطان در هر بيمار متفاوت است، تعيين باتوجه 
 شناختنيست و و مشابه سرنوشت نهايي هر بيماري مشخص 

بيني سير پيشرفت آن عوامل تاثيرگذار در سرنوشت بيماري و پيش
نتخاب روش درماني موثر هاي بعدي و اگيري تواند در تصميممي

آگهي دهنده سرطان ر عوامل پيشهاي اخيدر دهه .]3[ مفيد باشد
 در اين ميان وضعيت تومور .]4[ افزايش زيادي داشته است

عنوان يك روش براي ارزيابي وضعيت بيماري مورد ماركرها به
 هستنديني ئموادي اغلب پروت هاماركر تومور. گيرداستفاده قرار مي

و توسط  گيري هستند قابل اندازه بيمار يا سرم فرد بافت وكه در 
از . ]5[ شوندييا بدن فرد در پاسخ به سرطان توليد م تومور و

آگهي و  در تعيين پيش توانندماركرها كه مي جمله اين تومور
داشته پيشگويي نتيجه درمان سرطان و طول عمر بيماران نقش 

هاي گيرنده ماركرهايي مانند تومور به وضعيتتوان مي، باشند
و فاكتور رشد اپيدرمال  )PR( ، پروژسترون)ER( استروژن
ر و وسعت درگيري در كنار وضعيت تومو) HER-2( 2- انساني

بخشي از خانواده فاكتور رشد  HER2 .]6[ غدد لنفاوي اشاره كرد
: شودگيرنده ديگر همراه مي 3است كه با ) EGF(اپيدرمال 

HER1 ،HER3  وHER4 . ژنHER2  بر روي بازوي بلند
كيلودالتوني انتقال  185قرار گرفته و يك پروتئين  17كروموزوم 

گيرنده فاكتور رشد اپيدرمال . ]4[ كنددهنده را رمزنگاري مي
 HER2( Human epidermal receptor( انساني در حال  2

  :خلاصه
 ترين سرطان زنان در دنيا است كه از عوامل تشخيصي مهم در آن ماركرهايي مانند گيرنده سرطان پستان يكي از شايع :سابقه و هدف

 تعيين تأثير هدف از تحقيق حاضر. است) PR(و پروژسترون ) ER(هاي استروژن  گيرندهو ) HER-2( 2-فاكتور رشد اپيدرمال انساني
  .هاي مبتلا به سرطان سينه بود موش PRو  HER-2 ،ER ورا برئههمراه با مصرف عصاره آلو شناشش هفته تمرين 

 و پس از يك هفته شدند سرطاني ، وماآدنوكارسين تومور زيرجلدي كاشت و جراحي طريق از ماده موش سر 35 تعداد :ها مواد و روش
بدون (كنترل سالم  -5كنترل سرطاني و  -4، )سرطاني( عصارهتمرين و  - 3، )سرطاني( عصاره -2، )سرطاني( تمرين -1 هاي به گروه

. دادندانجام فته را ه روز در 3و  دقيقه شنا 10- 60هفته شامل  6مدت به شناهاي تمريني برنامه تمرين گروه. تقسيم شدند) تمرين و عصاره
   .گرفته شد PRو  HER-2 ،ER گيري سطح سرمي  ساعت بعد از آخرين جلسه تمرين جهت اندازه 48هاي خوني نمونه
 ،چنينهم. دگرديدر مقايسه با گروه كنترل سالم  PRو  HER-2 ،ERدار  يها موجب افزايش معنالقاي تومور سرطاني در موش :نتايج

   .دشهاي مبتلا به سرطان سينه در موش PRو  HER-2 ،ERورا موجب كاهش ئهو مصرف عصاره آلو تمرينات استقامتي شنا
حال براي اين رد؛ باماركرها دا ثيرگذاري احتمالي هر دو مداخله بر سطوح اين تومورأها گزارشات اميدبخشي از تاين يافته :گيري نتيجه

  .باشداظهار نظر قطعي نياز به تحقيقات بيشتري مي
  سرطان سينه، HER-2ورا، ئهتمرين شنا، عصاره آلو :واژگان كليدي

 382-390 ، صفحات1394آذر و دي، 5پژوهشي فيض، دوره نوزدهم، شماره –نامه علميدو ماه                                                               
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درصد تومورهاي سرطان سينه  20- 30طور تقريبي در حاضر به
با بدتر شدن بيماري،  HER2بيان ژن بيش از حد . شودبيان مي

 .]7[ همراه است بيمار تر و كوتاه شدن عمر بازگشت سريع
پروژسترون اعضاي خانواده  وهاي استروژن  گيرندهچنين،  هم

در فعال شدن كه اي هستند هاي هورموني استروئيدي هستهگيرنده
و هاي استروژن گيرنده. رونويسي با هدايت هورمون نقش دارند

نظير رحم، غده هيپوفيز، هيپوتالاموس و  يهايدر بافتپروژسترون 
رسد كه در پيدايش و پيشرفت مينظر شوند و بهپستان يافت مي

گهي و آبا پيش هااين گيرندهوضعيت . تومور نقش داشته باشند
از نظر  هاآن گيري غلظت، اندازهلذا .پاسخ به درمان مطابقت دارد

تحقيقات  .تواند مفيد باشدجهت بررسي وضعيت بيماري ميباليني 
رشد و تكامل بر اينكه در  ها علاوهاند كه اين هورموننشان داده

طبيعي بافت سينه نقش دارند، در بروز و گسترش سرطان سينه نيز 
بت شده است كه حدود نيمي از موارد مبتلا به ثا. ]10- 8[ نداثرؤم

هاي استروژن و پروژسترون بر روي سرطان سينه داراي گيرنده
هاي استروژن و ور هورمونباشند كه در حض هاي توموري ميسلول

ه گزارش شد .]11[ شوندون باعث رشد بافت توموري ميپروژستر
درصد مرگ و مير  20گيرنده پروژسترون، در اثر كاهش  كه است

امروزه  .]12[ بدياميسرطان سينه در مقايسه با گروه كنترل كاهش 
هاي درماني با توجه به تحقيقات فراوان و گسترش علم، روش

- كار گرفته ميجهت پيشگيري از بروز و درمان سرطان به متعددي

اند كه فعاليت ورزشي منظم نشان داده در اين زمينه تحقيقات .شود
بهبود كيفيت  خطر براياي بيعنوان يك روش مداخلهتواند بهمي

 تواند احتمال ابتلا بهو نيز مي افراد مبتلا به سرطان باشد زندگي در
ند كه اهو همكاران گزارش كرد Song. ]13[ سرطان را كاهش دهد

ثيرات غذايي و سبك زندگي از جمله فعاليت أعوامل ژنتيكي، ت
تحقيقات . ]14[ باشندثر بر سرطان ميؤبدني از عوامل خطر بالقوه م

افرادي درصد خطر ابتلا به سرطان سينه براي  25دهد كه نشان مي
تحرك، كمتر  كه از لحاظ بدني فعال هستند در مقايسه با افراد بي

گزارش شده است افرادي كه فعاليت بدني را با  ،چنينهم. است
دهند در مقايسه با افرادي كه با شدت شدت بالاتري انجام مي

تري در خطر ابتلا به سرطان كنند، كاهش بزرگمتوسط فعاليت مي
 22در مقابل  درصد براي شدت بالا 26كاهش  ميانگين( سينه دارند

گزارش شده است كه چنين، هم. ]15[) درصد براي شدت متوسط
را  ماهانهورزش توليد استروژن بيش از اندازه در خلال سيكل 

چنين، هم. ]16[ كندرو خطر ابتلا را كم ميدهد و از اينكاهش مي
Kossman در تحقيقي بيان داشتند كه فعاليت بدني  و همكاران

سطوح استروژن و پروژسترون را در زنان غيريائسه در معرض 
 و همكاران Borch. ]17[خطر بالاي سرطان سينه كاهش مي دهد 

-ند ارتباط منفي بين سطوح فعاليت بدني در دورهاهگزارش كرد نيز

هاي مختلف زندگي و خطر ابتلا به سرطان سينه و تومورهاي سينه 
 .]18[ وجود دارد PRو  ERمربوط به وضعيت گيرنده هورموني 

به سمت داروهاي گياهي و طب  از سوي ديگر، امروزه گرايش
در اين بين يكي از گياهاني . روز در حال افزايش استسنتي روزبه

.  باشد ورا ميئهبسيار زيادي است گياه آلو درماني كه داراي خواص
- متنوعي از جمله ويتاميني اكسيدانآنتي اين گياه حاوي تركيبات

. باشدالتهابي مي رب با خاصيت ضدو اسيدهاي چ A ،C ،Eهاي 
- تواند مسير سيكلومي وراآلوئهاند كه احتمالا تحقيقات نشان داده

را از اسيد  E2اكسيژناز را مهار كند و توليد پروستاگلاندين 
-C ناماخيرا تركيبي از اين گياه به. آراشيدونيك كاهش دهد

glucosyl chromone ت ضدثيراأگردد كه داراي تاستخراج مي 
ز تحقيقات حاكي از آن است كه ماده برخي ا .]19[ است التهابي

خواص ضد باكتري و ضد  وراآلوئهآنتروكينون موجود در ژل 
اشخاص مبتلا به سرطان كه مشغول شيمي  ،چنينهم ،سرطاني دارد

توانند با مصرف اين گياه تهوع و ساير مشكلات  درماني هستند مي
با وجود تحقيقات اندك  .]19[ مربوط به اين درمان را بكاهند

صورت گرفته در اين زمينه، جنبه درماني فعاليت بدني منظم در 
بنابراين، شناسايي . ]17،18[ ستاين بيماران هنوز مورد بحث ا

ثيرگذاري فعاليت بدني بر تومورهاي سرطاني و أمسيرهاي ت
هاي گياهي با  هاي احتمالي آن در كنار برخي مكملسازوكار

ظر در واند گامي مهم و موثر جهت اظهار نتخواص درماني مي
 ،لذا. خصوص سرطان سينه باشدمورد نقش ورزش در سرطان به

شش هفته تمرينات ثير أت تعييندنبال در پژوهش حاضر محقق به
هاي ، گيرندهHER-2بر سطوح  وراآلوئهو مصرف عصاره  شنا

  .استهاي مبتلا به سرطان سينه  استروژن و پروژسترون در موش
  

  هاروشمواد و 
ماده  سي بالبسر موش  35حاضر  بر روي تجربي تحقيق 

از مركز تهيه شده  ،)گرم 19±1و وزن  هفته 8-14با دامنه سني (
 رانيپاستور شمال ا تويانست يشگاهيآزما واناتيح ريپژوهش و تكث

كربنات در شرايط هاي پلي اين حيوانات در قفس .، انجام شد)آمل(
، رطوبت گراددرجه سانتي 22±4/1با دماي كنترل شده محيطي 

ساعت با دسترسي  12:12تاريكي  -و چرخه روشنايي 4±6/55
تمامي مراحل  .ها نگهداري شدندآزاد به آب و غذاي ويژه موش

كميته اخلاقي حيوانات  مفاد اساس ها برنگهداري و كشتار موش
ي گاه آزاد اسلامي واحد سارمركز تحقيقات علوم اعصاب دانش

شركت خوراك  توسط هاي توليد شدهبا پلت حيوانات. شد انجام
حيوانات پس از ورود به محيط . تغذيه شدنددام بهپرور كرج 
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و نحوه فعاليت  آزمايشگاهبا محيط  ايفتهپژوهش و آشنايي دو ه
 كنترل - 1 شامل تايي 7 گروه 5صورت تصادفي به ، بهدر استخر

 -3) ون تمرين و عصارهبد(كنترل سرطاني  -2) غيرسرطاني(
تمرين و عصاره  - 5و ) سرطاني( وراآلوئه -4) سرطاني( تمرين

هاي مورد القاي سرطان پستان در موش .نددتقسيم ش) سرطاني(
براي اين منظور . مطالعه از طريق روش كاشت تومور انجام شد

. ابتدا چند موش داراي تومور آدنوكارسينوماي پستان تهيه گرديد
. هاي سرطاني در بدن چند موش تزريق شدابتدا سلول منظوربدين

ها،  در دو الي سه هفته آينده، توده سلولي پس از رشد سلول
توجه به هم خوني و با. رطاني در محل تزريق تشكيل شدحجيم س

به سرعت و تحت  ها، بافت ايجاد شدهتشابه ژنتيكي كامل موش
لول بافر و سپس سه مرتبه در محشده شرايط استريل خارج 

- پس از آن تمامي موش. فسفات استريل مورد شستشو قرار گرفت

هاي مورد مطالعه با تزريق داخل صفاقي مخلوط كتامين و 
هوش شدند و بخش كوچكي از تومور سرطان سينه در  زايلازين بي

 صورت جراحي كاشته شدمنطقه زير پوستي و بالاي ران به
تمرينات ورزشي  ي،ت بافت تومورشيك هفته پس از كا .]19،20[

هاي مد نظر شروع در گروه هاي تمريني و مصرف مكملدر گروه
بدين صورت اجرا  ]3،5[هاي تمرين  برنامه تمريني در گروه .گرديد

 افزايش با كه بود دقيقه 10 اول، روز در شنا تمرين گرديد كه زمان
 تاپايان زمان اين .رسيد دوم هفته در هدقيق 60 دقيقه به 5 روزانه

و  قدرت تنظيم طريق از بارتمريني اضافه .ماند ثابت هفته سوم
 سازگاري تمرين هايهفته در .شد انجام شنا هنگام آب سرعت
 60 زمان ثابت ماندن با تمرين هاي بعد، برنامههفته در و ثابت
 قدرت و دقيقه در ليتر 15به  هفت از آب جريان سرعت دقيقه
 لزمان تمرينات در طو .يافتافزايش مي آن متعاقب آب جريان

روز در هفته و از ساعت  سهكه تمرينات  طوريبه ؛بودتحقيق ثابت 
-نمونه تمرينساعت بعد از آخرين جلسه  48 .انجام شد 17تا  16

ها با پس از اتمام شش هفته برنامه تمريني موش. گيري انجام شد
زين و زايلا) mg/kg70(يبي از كتامين تزريق درون صفاقي ترك

)g/kg 3/5 (با استفاده از  حيواناتگيري  جهت خون. بيهوش شدند
صورت مستقيم از بطن هسي بعد از برش شكم بسي 5سرنگ 

س پهاي مربوطه نمونه. ]21[ شد گيري انجام  راست حيوانات خون
دماي گيري متغيرهاي مربوطه در از سانتريفيوژ شدن جهت اندازه

هاي  وسيله كيتهاي مورد نظر به شاخص .نگهداري شدند -80
گليكوپروتئيني با وزن  ،HER2 .گيري شدند اختصاصي اندازه

تشخيص داده  FISH روشكه با كيلو دالتون است  170 ملكولي
براي كمك به تشخيص مناسب بودن روند ون اين آزمانجام . شد

يك عامل مهم  ،چنينهم .گيردصورت مي Anti-HER2 درماني

 لازم به ذكر است كه جهت .آگهي سرطان سينه استدر تعيين پيش
 ،گرديد جدا گياه هاي برگ پوست وراآلوئه گياه آبي عصارهتهيه 

ن، ك مخلوط دستگاه از استفاده با و شده آن خارج پارانشيم
نمودن  از سانتريفوژ پس نموده، تهيه همگني و يكنواخت مخلوط
مخلوط  دقيقه 10مدتبه و دقيقه در دور 4000سرعت با محلول

 قسمت در و عصاره پاييني قسمت در فيبر شد، در اين هنگام
 و شده رقيق مقطر آب عصاره با اين .گرفت قرار لوله بالايي
به  وراآلوئه عصاره .تگرف استفاده قرار مورد درصد 50 عصاره
درون صورت بدن به وزن در كيلوگرم گرم بر ميلي 300مقدار 

صورت تزريق عصاره به. هاي آزمودني تزريق شد صفاقي به گروه
ها، از  آوري داده پس از جمع .روزانه در ساعت معين انجام گرفت

ها استفاده  توزيع داده بررسيف براي ولموگروف اسميرنوآزمون ك
ها از آمار  پس ازحصول اطمينان از طبيعي بودن توزيع داده. گرديد
طرفه براي تعيين تغييرات بين گروهي در  واريانس يك تحليل

آزمون داري  يدر صورت وجود معن. مراحل مختلف استفاده شد
جهت تعيين محل دقيق  آزمون توكيطرفه، تحليل واريانس يك

هاي آماري  تحليل كليه تجزيه و. مورد استفاده قرار گرفت تفاوت
  SPSSبا استفاده از نرم افزارهاي تحقيق  جهت آزمون فرضيه

  .انجام شد >05/0P داري معني در سطح، 21ويرايش 
  

  نتايج
آزمون در مرحله پيشهاي مورد مطالعه ميانگين وزن موش

- ها در اين مرحله مشاهده مي با مقايسه وزن موش. گرم بود 1±19

د و حيوانات رها وجود ندادر وزن آن شود كه تفاوت بين گروهي
داري بين  اين، تفاوت معني بر علاوه .باشند از اين نظر همگن مي

چنين، هم .ها در قبل و بعد از دوره تحقيق وجود نداردوزن موش
ها ف جهت بررسي توزيع دادهواسميرن- لموگروفوآزمون آماري ك

- برخوردار مي ها در هر گروه از توزيع نرمالينشان داد كه داده

ميانگين متغيرهاي مورد مطالعه در تحقيق حاضر در تمام  .باشند
ها تجزيه و تحليل داده .ارائه شده است 1 شماره ها در جدولگروه

طرفه نشان داد كه تفاوت  با استفاده از آزمون تحليل واريانس يك
وجود دارد  HER-2ها در سطوح داري بين گروهمعني

)001/0P= .(اده از آزمون تعقيبي توكي مشخص شد كه با استف
باشد؛  هاي كنترل سالم و كنترل سرطاني مياين تفاوت بين گروه

- طور معنيدر گروه كنترل سرطاني به HER-2كه سطوح  طوريبه

-دهنده افزايش معنيداري بالاتر از گروه كنترل سالم بود كه نشان

). =009/0P(باشد دنبال القاء بافت توموري ميبه HER-2دار 
، )=002/0P(هاي تمرين و كنترل سرطاني بر اين بين گروهعلاوه 

هاي و نيز بين گروه) P=017/0(ورا و كنترل سرطاني عصاره آلوئه
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تفاوت ) =002/0P(ورا و كنترل سرطاني عصاره آلوئه+تمرين
دار سطوح دهنده كاهش معنيداري وجود داشت كه نشانمعني

HER-2 شكل شماره (ها بود ك از اين مداخلهدر پاسخ به هر ي
1.(  

  

  ي مطالعهها متغيرهاي تحقيق در گروه - 1 شماره جدول
  )سرطاني(عصاره +تمرين  )سرطاني( عصاره  )سرطاني( تمرين  )سرطاني( كنترل  )سالم( كنترل  گروه

  7  7 7 7 7 
HER-2 (ng/ml) 64/1±98/6 * 51/0±81/8 96/0±67/6# 58/0±11/7# 5/0±71/6# 

ER(ng/ml)  79/1±38/16* 42/1±78/21 66/2±77/17# 40/2±27/19 89/1±58/17# 

PR(pg/ml) 41/190±6/1835* 92/153±3/2304  14/147±4/1982# 12/162±1/2023# 45/212±1/1865# 

  )P<0.001(دار با گروه كنترل سرطاني دهنده تفاوت معنينشان *
 )P<0.001 (.نيدار با گروه كنترل سرطا دهنده تفاوت معنينشان #
  
  

0
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H
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‐2
( n
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  هاي مختلف مطالعه در گروه HER-2ميانگين سطح  - 1شكل شماره 
  )سرطان(تفاوت با گروه كنترل؛    )سالم(تفاوت با گروه كنترل *

  
ها جهت بررسي تفاوت بين گروهي چنين، تجزيه و تحليل دادههم

طرفه نشان  واريانس يك با استفاده از آزمون تحليل ERدر سطوح 
وجود دارد  ERها در سطوح داري بين گروهداد كه تفاوت معني

)015/0P= .( با استفاده از آزمون تعقيبي توكي مشخص شد كه
 ؛باشدهاي كنترل سالم و كنترل سرطاني مياين تفاوت بين گروه

داري طور معنيدر گروه كنترل سرطاني به ERكه سطوح طوريبه
 ERدار دهنده افزايش معنيگروه كنترل سالم بود كه نشان بالاتر از

اين  بر علاوه). =0001/0P(باشد دنبال القاء بافت توموري ميبه
) =009/0P(هاي تمرين و كنترل سرطاني مشاهده شد كه بين گروه

سرطاني و كنترل  وراآلوئهعصاره +هاي تمرينو نيز بين گروه
)006/0P= (دهنده كاهش ود دارد كه نشانداري وج تفاوت معني

تنهايي و تمرين به در پاسخ به تمرين به HER-2دار سطوح  معني
 بر  علاوه ).2شماره  شكل( باشدرا ميوئههمراه مصرف مكمل آلو

 مشاهده شد كه PRهاي مربوط به اين، با مقايسه بين گروهي داده
وجود دارد  PR ها در سطوحداري بين گروهتفاوت معني

)001/0P= .( با استفاده از آزمون تعقيبي توكي مشخص شد كه
 ؛باشدهاي كنترل سالم و كنترل سرطاني مياين تفاوت بين گروه

داري طور معنيدر گروه كنترل سرطاني به PRكه سطوح طوريبه
دهنده افزايش ن امر نشانتر از گروه كنترل سالم بود كه ايبالا

). =0001/0P(باشد توموري مي دنبال القاء بافتبه PRدار معني
هاي تمرين و كنترل مشاهده شد كه بين گروه ،اين بر علاوه

و كنترل سرطاني  وراآلوئه، عصاره )=002/0P(سرطاني 
)039/0=P (و كنترل  وراآلوئهعصاره +هاي تمرينو نيز بين گروه

- كه نشان داشتداري وجود تفاوت معني) =0001/0P(سرطاني 

در پاسخ به هريك از اين  PRداري سطوح نيدهنده كاهش مع
  ).3 شماره شكل( باشدها ميمداخله
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  مطالعه هاي مختلف در گروه ERتغييرات سطح  - 2شماره  شكل
  )سرطان( تفاوت با گروه كنترل؛   )سالم( تفاوت با گروه كنترل*
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  مطالعه هاي مختلف در گروه PRتغييرات سطح  - 3 شماره شكل
  )سرطان( تفاوت با گروه كنترل؛ )سالم( تفاوت با گروه كنترل*

  
  بحث

ثير شش هفته أت تعيينهدف از انجام تحقيق حاضر 
 PRو  HER-2 ،ERبر  وراآلوئهتمرينات شنا و مصرف عصاره 

ق حاضر هاي تحقييافته .به سرطان سينه بود هاي مبتلا در موش
دار  يكه القاي بافت سرطاني در موش موجب افزايش معن دادنشان 

در گروه كنترل سرطاني در مقايسه  PRو  HER-2 ،ERمقادير 
 گيرنده فاكتور رشد اپيدرمال انساني. با گروه كنترل سالم شد

)HER2 (درصد  20-30طور تقريبي در  در حال حاضر به
 HER2 حد ژنيان بيش از ب. شود تومورهاي سرطان سينه بيان مي

 تر و كوتاه شدن عمربا بدتر شدن بيماري، سرعت بازگشت سريع
با بيان ژن  HER2 افزايش ،چنينهم .]7[ همراه است بيمار

نشانگرهاي ديگر سرطان سينه مانند فاكتور رشد اندوتليال عروق 
)VEGF(،  گيرنده استروژن)ER (روژسترون و گيرنده پ)PR (

مختلفي ارتباط بين مقدار  مطالعات آزمايشگاهي .باشدمرتبط مي
هاي گيرنده .اندو سرطان سينه را نشان دادهHER2 تقويت /بيان

هاي هورموني ي گيرندهاستروژن و پروژسترون اعضاي خانواده
در بافت توموري  هاآنگيري اي هستند كه اندازهاستروئيدي هسته

از سوي ديگر،  .مطرح استوان شاخص پيشگويي عنپستان به
 شناتحقيق حاضر نشان داد كه شش هفته تمرينات  هاييافته

) سرطان( در گروه تمرين HER-2سطوح دار  يمعنموجب كاهش 
-اين مسئله به با وجود اينكه .شد) سرطاني( نسبت به گروه كنترل

دني منظم با كاهش وقوع بخوبي روشن شده است كه فعاليت 
و نيز فعاليت ورزشي منظم در  باشدها مرتبط ميعدادي از سرطانت

 بخشد، اما افراد مبتلا به سرطان كيفيت زندگي را بهبود مي
سرطان تاكنون  سازوكارهايثيرگذاري تمرين ورزشي منظم بر أت
بر روي  در تحقيقي .كامل بررسي و مشخص نشده است طوربه
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ائسگي با كنترل فاكتورهاي مخل نشان يگروهي از زنان بعد از سن 
زناني كه داراي سطوح اوليه بالاتري از فعاليت بدني  ه شد كهداد
درصد وقوع سرطان سينه در آنها در مقايسه با  29مقدار  به دبودن

. تر بودظ فيزيكي حداقل فعاليت را داشتند پايينزناني كه از لحا
ني قبل و بعد از اظهار داشتند كه فعاليت بد محققين ،چنينهم

يا مرگ تشخيص سرطان سينه با كاهش در خطر عود مجدد و 
مقايسه  تحقيقات انجام شده در. ]22[ ناشي از سرطان همراه است

ي تحرك نشان و زنان ب به سرطان سينه مبتلاسال  79تا  20زنان 
يا بيشتر از آن  MET 21طور هفتگي  زناني كه به كه ه استداد

كردند، در معرض خطر كمتر مرگ و مير ناشي از  مي مصرف
و همكاران تاثير تمرينات  Jones. ]22[ سرطان سينه قرار داشتند
مبتلا به سرطاني سينه  يهادر موش يهوازي را بر بافت تومور

ند كه تمرينات ورزشي اهقين گزارش كرداين محق. نداهبررسي كرد
هاي مبتلا به سرطان محيط توموري را در موشريزتواند  هوازي مي

سينه به وضعيت نرمال و طبيعي نزديك كند كه تاحدودي همسو 
و همكاران نيز گزارش  Zhu .]23[ تحقيق حاضر است با يافته

تواند باعث كاهش عوامل تكثير سلولي ند تمرين ورزشي مياهكرد
 Kobayashi .]24[ هاي سرطاني شود و افزايش آپوپتوز در موش

بدني بر دوره ثير فعاليت أدر تحقيقي به بررسي ت ارانو همك
زندگي و خطر ابتلا به سرطان سينه در زنان در دوران قبل و بعد از 

رسد فعاليت بدني متوسط تا شديد نظر ميبه. يائسگي پرداختند
. شودمي HER-2موجب محدوديت در تومورهاي ناشي از 

فعاليت بدني متوسط موجب كاهش خطر تومورهاي  ،چنين هم
بدون توجه به وضعيت  مثبتگيرنده استروژن و پروژسترون 

HER-2 كند كه ممكن است نتايج پيشنهاد مي. شود ميHER2 
سرطاني فعاليت بدني با شدت متوسط دخيل باشد در اثرات ضد

كه سطوح افزايش يافته است نهاد شده با توجه به اينكه پيش. ]25[
تواند از علل ابتلا به سرطان سينه باشد و ورزش توليد  استروژن مي

كند، ممكن است اين عامل در استروژن بيش از اندازه را تعديل مي
دنبال تمرينات هوازي در سرطان سينه به PRو  ERكاهش سطوح 

ورزش منظم باعث كاهش سطوح استروژن و  .]16،17[ دخيل باشد
اين، با توجه به تاثير  بر علاوه .]17[ دوشميپروژسترون در زنان 

بر ساير عوامل موثر در سرطان مانند فاكتورهاي رشد ورزش 
و نيز تاثيرات ورزش بر بهبود سيستم  عروقي و عوامل التهابي

عنوان  به توانندمي اين موارداكسيداني بدن، ايمني و آنتي
جهت اظهار نظر وجود، گردند؛ باايناحتمالي مطرح  سازوكارهاي

 بر علاوه .باشدزمينه ميتر نياز به تحقيقات بيشتري در اين مطمئن
مصرف شش هفته عصاره شد كه  دهمشاهدر تحقيق حاضر اين، 
 PRو  HER-2سطوح دار  يمعنموجب كاهش  تنهاييبه وراآلوئه

و در اثر مصرف  هبا گروه كنترل شد در گروه عصاره در مقايسه
در سطوح  يدار يمعنكاهش نيز  شناهمراه با تمرين  وراآلوئه

HER-2 ،ER وPR   در ) تمرين+ عصاره (در گروه تركيبي
در برخي از تحقيقات گذشته  .گرديدمشاهده مقايسه با گروه كنترل 

عنوان به وبررسي شده است  وراآلوئهتاثيرات ضد سرطاني عصاره 
 در درمان سرطان پوست موثر است وراآلوئهمثال گزارش شده 

ه شد كه سي نشان دادهاي بالبدر تحقيقي بر روي موش. ]26[
صورت بر روي پوست و يا به وراآلوئهاستعمال محصولات 

. گرددهاي سرطاني ميخوراكي باعث كوچك شدن سلول
دهنده ، نشان ه استانجام شد وراآلوئهتحقيقاتي كه بر روي عصاره 

تواند رشد سرطان سر و گردن و  كه اين گياه مي آن است
 .]26[ متوقف سازديا  به تعويق انداخته وهاي سرطان كبد را  سلول
به سيستم ايمني بدن  ،هاي بيگانه با حمله مستقيم به سلول وراآلوئه

د، در نتيجه روند سرطان را تحت كن كمك كرده و آن را تقويت مي
 اين امر به لطف ويژگي تحريك كنندگي ايمني. دهد ثير قرار ميأت

ساكاريد لييك پ، )acemannan( با توجه به محتواي آسمانان
شود كه آسمانان، فعاليت  تصور مي. باشد مانوز، موجود در آن مي

هاي سيستم ايمني بدن را  ماكروفاژها را افزايش داده و كمك كننده
. دهدثير قرار ميأرا تحت تسرطان روند سازد، در نتيجه  آزاد مي

هاي ايمني موش  تواند سلول اند كه آسمانان مي مطالعات نشان داده
را  هاي كشنده سرطان ها و پروتئين تا سايتوكاين كندحريك را ت

-آلوئهاكسيداني  اين با توجه به تاثيرات آنتي بر علاوه .توليد كنند

 ياكسيدان هاي آنتي با افزايش فعاليت آنزيم اين مكمل ، احتمالاًورا
-  ظرفيت آنتي التهابي، و كاهش اكسايش ليپيد و عوامل پيش

 دهدو عوامل التهابي را كاهش ميداده فزايش اكسيداني بدن را ا
]26[.  

  
  گيرينتيجه

كه القاي بافت سرطاني به نشان داد حاضر نتايج تحقيق 
كه از علائم  PRو  HER-2 ،ERموش موجب افزايش مقادير 

نتايج حاكي چنين هم. شودتشخيصي اوليه در سرطان سينه بوده مي
تنهايي و به وراآلوئه شنا و مصرف عصاره از آن است كه تمرينات

هاي در موش PRو  HER-2 ،ERزمان موجب كاهش مقادير هم
ها شود كه احتمال دارد بتوان اين مداخله مبتلا به سرطان سينه مي

خصوص همراه با به را در پيشگيري از پيشرفت سرطان سينه
در نظر گرفت؛ با اين حال با توجه به محدوديت  درماني هورمون

تر رت گرفته در اين زمينه، جهت اظهار نظر مطمئنتحقيقات صو
  .باشدنياز به تحقيقات بيشتري در اين زمينه مي
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 قدرداني و تشكر

 دانشگاه ارشد كارشناسي نامه پايان از برگرفته مقاله اين
 است ورزشي فيزيولوژي رشته در آيت االله آملي واحد اسلامي آزاد
 دانشگاه آزاد وهشيپژ محترم معاونت حوزه هايبا حمايت كه

نويسندگان  لذا است، رسيده انجام به واحد آيت االله آملي اسلامي

 تمام فناوري و و پژوهشي معاونت از تا دانند مي واجب برخود مقاله

 و تشكر كردند، همراهي را ما اين تحقيق اجراي در كه كساني
  .نمايند قدرداني
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