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چکیده

ل عمده مرگ محسـوب  یو از دلایعروقيهايماریل در بروز بیدخعوامل خطر ن یتراز مهمیکیعنوان ه بیدمیپیپرلیه:هدفوزمینه
-يزیپوفیبر محور ه(Echinophora-platyloba)زهیاه خوشاریگییهوايهابخشیدروالکلین اثر عصاره هیین مطالعه به منظور تعیاشود. یم
انجام شد.هیپرکلسترولمیکییصحرايهاموشيدیپیلپروفایلزان یو ميدیروئیت

 ـگـروه کنتـرل رژ  قرار گرفتنـد. ییپنج گروه هشت تادرستارینر نژاد وییموش صحراسر 40یتجربن مطالعهیدر ا:بررسیروش م ی
 ـرژهیپرکلسترولمیکگروه ويعادییغذا  ـيهـا گـروه نـد. افـت نمود یرا درچـرب  يم غـذا ی  ـبـه ترت هیپرکلسـترولمیک یتجرب ب دوزی

mg/kg/bw100 ،200 ردندکافت یدرروز 42یطروزانه را به صورت گاواژ زهیخوشاراه یگییهوايهابخشیدروالکلیاز عصاره ه300و .
 ـیگليتر، کلسترولیسرمغلظتمطالعه يدر انتها Low)چگـال کـم نیپـوپروتئ یل،(Triglyceride: TG)دیریس Density Lipoprotein: LDL)،

Very)چگالکمار یبسنیپوپروتئیل Low Density Lipoprotein: VLDL)،چگالپرنیپوپروتئیل(High Density Lipoprotein: HDL)،ـیت  نیروکس
(Thyroxine: T4) ،نیرونیدوتیــيتــر(Triiodothyronine: T3)يدیــروئیو هورمــون محرکــه ت(Thyroid-stimulating hormone: TSH)

شد.يریگاندازه
نسبت به گروه )mg/kg/bw100(افت کننده دوز حداقل عصارهیدریگروه تجربTGوکلسترول،LDL،VLDLیر سرمیمقاد:هاهیافت

عصـاره حـداکثر دوز افت کننـده یگروه درT4و HDL،TSHیر سرمیمقاد).>05/0P(نشان داديداریمعنيآمارکاهش شدهیدمیپیپرلیه
)mg/kg/bw300(افیش یافزاهیپرکلسترولمیکنسبت به گروه يداریصورت معنبه) 05/0تP<.(

 ـپیلپروفایلراتییتغسبب به صورت وابسته به دوز زه یاه خوشاریگیدروالکلیعصاره ه:گیرينتیجه  ـروئیتيهـا و هورمـون يدی يدی
گردد.یمهیپرکلسترولمیکيهاموش
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مقدمه
ل در ی ـدخعوامـل خطـر   ن یتـر از مهـم یک ـیعنوان هبیدمیپیپرلیه

عـروق کرونـر،   يهـا يمـار یمطرح اسـت. ب یعروقيهايماریبروز ب
ل عمده مـرگ  یلااز دیدمیپیپرلیس و هیآترواسکلروزي،سکته مغز

شود کـه در آن  یاطلاق میطیبه شرایدمیپیپرلیشوند. هیمحسوب م
يداروهـا بـد. ایش یافـزا یع ـیرطبیصـورت غ هبيدیپیلپروفایلسطح 

متعـدد و کـاهش   یعـلاوه بـر اثـرات جـانب    يدی ـپیل لی ـپروفاکاهنده 
ش ازیبرخوردارنـد. ب ـ ییبـالا مت نسـبتاً یاز قیدر بازه زمانیاثربخش
ل اثــرات یپتانســيانــد کــه داراشــدهییشناســایــیاه دارویــگهفتــاد 

اثر ییاهان دارویمهم مصرف گيایهستند. مزايک موثریدمیپیپولیه

).1هاست (بالا و ارزان بودن آنیرش عمومی، پذیمنی، ایبخش
ــان ازدرصــد4/12ازمــردان و درصــد9/23حــدود  ــیازن در یران

درکـه  يطـور هب ـهسـتند. هایپرکلسـترولمی  چـار جمعیت عمـومی د 
در شـهروندان  يدی ـپیل لی ـپروفااخـتلالات  مطالعه قند و لیپید تهران،

و در مطالعـه اصـفهان فراوانـی افـزایش     درصـد 54حـدود  تهرانی در
درصد گـزارش  44گلیسرید و افزایش تريدرصد33کلسترول خون 

).2شده است (
بـات فعـال   یترکير بـالا ید مقادیبا تولسرمکلستروليسطح بالا

يهـا يماریجاد و توسعه بیدر ايدیژن همراه است که نقش کلیساک
جاد یسم ایک مکانیعنوان بهو یداتیدارد. استرس اکسيان کرونریشر
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اثـرات  یـی اهـان دارو یگرسد ینظر مهب.مطرح استیپرکلسترولمیه
اثـرات  ری ـنظيمتعـدد يهـا سـم یق مکانیک خود را از طریدمیپیپولیه

نسـبت بـه   یـی اهـان دارو یکننـد. قـدرت گ  یاعمال م ـیدانتیاکسیآنت
آن یاد و عـوارض جـانب  ی ـزیدمیپیپرلیک در درمان هیسنتتيداروها

خصـوص  بـه یبـات فنل ـ یترکبـالاتر  زان ی ـمبـا یاهانیگ).3(کم است
).4(دارنديشتریبیتدانیاکسیآنتقدرت،د و فلاونولیفلاونوئ

ــه گ ــفلاونوئاز یغنــاهــانیاز جمل ن، یتســاپو،نیدها، کومــاری
.اشاره نمـود زهیاه خوشاریتوان به گیها منیترییسنرکوودیآلکالوئ

ان و از ی ـاز خانواده چتر(Echinophora-platyloba)ه زیاه خوشاریگ
کـردن معطروییغذایاست. به عنوان چاشنرانیاهان انحصاري ایگ

ــامیــن گیــد. اریــگیقــرار مــاســتفادهمــوردغــذا ــا ن ــاه ب یهــاي محل
سرشـار از  زه ی. خوشاراستو کشندر معروفغ توراغ یتخوشاروزه، 

ــیترک ــواص يدیـــو آلکالوئدي یـــو فلاونوئیبـــات فنلـ بـــوده و خـ
).5و4(داردییبالایتدانیاکسیآنت

د ینمایدها که سنتز کلسترول را مهار میبا توجه به حضور الکالوئ
رسد کـه  ینظر ماه بهیگیدانیاکسیت آنتین با توجه به خاصیو همچن

يدی ـروئیتيهـا و هورمـون يدیپیل لیپروفازان یاه بر مین گیعصاره ا
ل ی ـپروفاو يدی ـروئیتيهـا زان هورمـون ین میرا رابطه بیز.موثر باشد

ایـن مطالعـه بـه منظـور تعیـین اثـر       اسـت.  ک رابطه معکوس یيدیپیل
هـاي هـوایی گیـاه خوشـاریزه بـر محـور       عصاره هیـدروالکلی بخـش  

هـاي صـحرایی   لیپیدي مـوش پروفایلیزان تیروئیدي و م-هیپوفیزي
انجام شدهیپرکلسترولمیک

بررسیروش
، سـتار ینـر نـژاد و  ییسر موش صـحرا 40يرویمطالعه تجربن یا
یست شناسیدر گروه زگرم180±1/15ین وزنیانگیبا مياهفته10

انجام شد.1394واحد آباده در سال یدانشگاه آزاد اسلام
وانــات یحيبـر رو کــار یاخلاق ـوارد م ـ،مراحـل کــار یدر تمـام 

یمصـوب وزارت بهداشـت درمـان و آمـوزش پزشـک     یشگاهیآزما
شدند.ه یتهرازیشيسازسسه سرمؤماز هاموشد. یت گردیرعا

،گـراد یدرجـه سـانت  26تـا  22يدماط یشراوانات در یحدر ابتدا 
ــم ــنای ــاعته12یکیتــار–ییزان روش ــت و س درصــد55±5رطوب

ک یپس از آزادانه به آب و غذا داشتند.یدسترسشدند وينگهدار
ر ی ـبـه شـرح ز  ییتـا 8گـروه  5ها بـه  ط، موشیبا محيهفته سازگار

.)5(م شدندیتقس
افـت نکـرد و تحـت    یدریـی ا دارویچگونه حلال یه: گروه کنترل

بود.يعادییم غذایمار رژیت
ــترولمیکگــــروه  ــ: هیپرکلســ ــر روزیدوره آزمــــایطــ ش هــ

افـت  یصـورت گـاواژ در  هرا ب ـل دارو (نرمـال سـالین)   لیتر حلامیلی3
نمود.

عصــاره روزانــههیپرکلسـترولمیک يهــامـوش :1یگـروه تجرب ــ
زه را بـه صـورت گـاواژ    یخوشاراه یگهاي هواییبخشدروالکلییه

افـت  یدر(دوز حـداقل) وزن بدنلوگرمیکبر گرمیلیم100زانیمبه 
نمود.

عصــاره روزانــهمیکهیپرکلسـترول يهــامـوش :2یگـروه تجرب ــ
زه را بـه صـورت گـاواژ    یخوشاراه یگهاي هواییبخشدروالکلییه

افـت  یدر)متوسط(دوز وزن بدنلوگرمیکبر گرمیلیم200زانیمبه 
نمود.

عصــاره روزانــههیپرکلسـترولمیک يهــامـوش :3یگـروه تجرب ــ
زه را بـه صـورت گـاواژ    یخوشاراه یگهاي هواییبخشدروالکلییه

افـت  یدر)حداکثر(دوز وزن بدنلوگرمیکبر گرمیلیم300زانیمبه 
نمود.

ز عصـاره و  ین دوره تجویایطو بود روز42ش یطول دوره آزما
شد. در طول صبح به صورت گاواژ انجام 9راس ساعت حلال دارو 

یتجرب ـيهـا ، گروههیپرکلسترولمیکش علاوه بر گروه یوره آزماد
ن ی ـان ای ـاز پابعـد قـرار داشـتند.  پرکلسـترول  يمار با غذایز تحت تین

بعـد از  .عمل آمداز قلب بهيریخونگ،فیخفیهوشیله بیوسهدوره ب
جـدا و  هـا  قه، سـرم یدور در دق3000زان یخون به مکردن وژ یفیسانتر

گـرم بـر   یل ـیبرحسـب م کلسـترول یسـرم غلظـت يری ـگاندازهيبرا
ــ ــریلیدس ــیرید ت ــري گلیس ــب م، ت ــیبرحس ــر دسـ ـ یل ــرم ب ــریلیگ ت

(Triglyceride: TG) ــدوتیرونین ــري ی ــب م، ت ــیبرحس ــر  یل ــرم ب گ
برحسـب  چگـال کـم نیپوپروتئیل(Triiodothyronine: T3)تریلیدس

ــیم  ــیل ــر دس ــریلیگــرم ب ، (Low Density Lipoprotein: LDL)ت
ــوپروتئیل ــیارنیپ ــمبس ــالک ــب مچگ ــیبرحس  ــیل ــر دس ــرم ب ــریلیگ ت

(Very Low Density Lipoprotein: VLDL)،چگالپرنیپوپروتئیل
، (High Density Lipoprotein: HDL)تـر یلیگـرم بـر دس ـ  یلیبرحسب م

ــین ــب تیروکس ــی  برحس ــر میل ــانوگرم ب ــرن ،(Thyroxine: T4)لیت
لیتـــــریـــــدوتیرونین برحســـــب پیکـــــوگرم بـــــر میلـــــیتـــــري

(Triiodothyronine: T3)برحســب هورمــون محرکــه تیروئیــديو
(Thyroid-stimulating hormone: TSH)لیتـر میکرو واحد بر میلـی 

شگاه انتقال داده شد.یبه آزما
گـرم پـودر کلسـترول    20،درصـد 2پرکلسترول يه غذایتهيبرا

تـون گـرم   یتـر روغـن ز  یلیل ـیم5) با Fluke Chemikaخالص مرك (
مخلـوط  یخـوب هب ـمـوش يلوگرم غـذا یک کیو با دیگردشده حل 

تـا  شـد  یات سـع وان ـیحياز خراب شـدن غـذا  يریجلوگيبراشد.
گرادیدرجه سانت4يبا دماخچالیدو روز در يآنان فقط برايغذا

شود.ينگهدار
ام نور آبـاده،  یدانشگاه پیشناساهیتوسط بخش گخوشاریزه اه یگ

د قـرار  ی ـیسه و مـورد تا یمقا)091-046-004(کدیومیبا نمونه هربار
ه یــپــس از ته،زهیخوشــاردروالکلییــهه عصــاره یــتهيبــراگرفــت.

گـرم از  700مقـدار  ،یاه و جـداکردن ناخالص ـ ی ـگییهوايهابخش
ک ی ـلیبـا الکـل ات  ک به پـنج  یبا نسبتاب خورد ویله آسیوسبهاه یگ

دسـتگاه  يسـاعت رو 24پـس از مـدت   د.ی ـگردمخلـوط درصد90
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یتوسط کاغذ صـاف هسپس عصاره حاصل.تکان دهنده قرار داده شد
درصـد 70ک ی ـلینـده الکـل ات  مایتفاله باقيف صاف شده بر رویو ق

دهنـده  دستگاه تکـان يساعت بر رو24به مدت خته شد و مجدداًیر
صاف و بـه عصـاره اول اضـافه    حاصلهقرار داده شد و دوباره عصاره 

ــگرد ــتگاه تقط د. ی ــاره در دس ــد از آن عص ــبع ــا ی ــلا در دم ير در خ
یر شـد تـا زمـان   ی ـتقطدرصد70و دور چرخش گراد یدرجه سانت60

ن حالـت  ی ـد. در ایه رس ـی ـک پـنجم حجـم اول  یمانده به یباقکه حجم
مانـده پـس از سـرد شـدن     یمخزن عصاره از دستگاه جدا و عصاره باق

کلروفـرم دکانتـه شـد.    تـر  یلیل ـیم50سه مرتبه و در هر بـار بـا حجـم   
گـراد یدرجه سانت50يخته شد و در دمایريظرف پترمانده دریباق

11(حـدود حاصله ت از عصاره یخشک شد. در نهابخاردر دستگاه 
ن یسـال له نرمـال یوس ـبـه )اه خـرد شـده  ی ـگـرم گ 100هر يگرم به ازا

لوگرم یهر کيگرم به ازایلیاز بر حسب میمتفاوت موردنيهاغلظت
).6د (یگرده یوان تهیوزن ح

ت شـرکت درمـان   یبا استفاده از کTGکلسترول و یغلظت سرم
د. سـنجش  ی ـن گردیـی ک تعی ـرمتیق کالری ـران) از طریا(ساخت کاو 

فوژ و یو اولتراسـانتر یاز روش رسـوب یب ـیها براساس ترکنیپوپروتئیل
بـا روش  HDLشرکت درمان کاو انجام شـد. يهاتیبا استفاده از ک

دهنده بـه سـرم   شد. در مرحله اول معرف رسوبيریگاندازهیرسوب
مجتمـع شـوند. سـپس   HDLینیئپـوپروت یرلیبات غیافزوده شد تا ترک

قـه رسـوب داده   یدق10فوژ به مـدت  یبات با استفاده از سانترین ترکیا
د.ی ـگرديری ـگانـدازه یمیکلسترول با روش آنزHDLشدند. آنگاه 

LDLزان ی ـسـنجش م يبـرا شـد.  محاسـبه  دوالـد یبر اساس فرمول فر
ت پــارس یــک(یمونواســیو ایــاز روش راديدیــروئیتيهــاهورمــون

انجـام  )کـا یساخت آمر(RIA-1000و با استفاده از دستگاه)آزمون
د.یگرد

ل ی ـه و تحلی ـتجزSPSS-17يافـزار آمـار  ها با استفاده از نرمداده
مـورد  يرهـا یمتغزان ی ـميری ـگاز انـدازه حاصـل  يهانیانگیمشدند. 

يآمــاريهــاق آزمــونیــمختلــف از طريهــادر گــروهمطالعــه 
one way ANOVA وTukey 05/0کمتـر از  يداریدر سـطح معن ـ

شدند.یابیارز
هایافته

نسـبت بـه گـروه کنتـرل     هیپرکلسترولمیکدر گروه LDLزان یم
در گروه LDLزان یم).>05/0P(نشان داديداریمعنيآمارش یافزا

نسـبت بـه   )زهیخوشـار یدروالکلی ـهدوز حداقل عصاره(اول یتجرب
دوز متوسـط عصـاره  دوم (یو گـروه تجرب ـ هیپرکلسترولمیکگروه 

) >05/0Pت (اف ـیيداریمعنيآمارکاهش زه) یخوشاریدروالکلیه
ک).ی(جدول 

نســــبت بــــه گــــروه   اول یگــــروه تجربـــ ـVLDLزان یــــم
يداریمعن ـيآمـار کـاهش  دوم یو گـروه تجرب ـ هیپرکلسترولمیک

هیپرکلسترولمیککنترل، هايگروهییصحرايهاموشغلظت پروفایل لیپیدي ار یو انحراف معمیانگین : 1جدول 
گیاه خوشاریزههاي هوایی عصاره هیدروالکلی بخشحداقل و متوسط و حداکثر يافت کننده دوزهایدریتجربيهاگروهو

يدیپیل لیپروفا
اریمیانگین و انحراف مع

هیپرکلسترولمیککنترل
یدروالکلیعصاره ه

خوشاریزه
)mg/kg/bw100(

یدروالکلیعصاره ه
خوشاریزه

)mg/kg/bw200(

یدروالکلیعصاره ه
خوشاریزه

)mg/kg/bw300(
6/2±3/275/4±73/34†#75/1±76/167/3±13/2950/1±30/25(mg/dl)چگال بسیار کمنیپوپروتئیل

3/1±239/2±50/273/2±57/2101/1±83/312/2±50/29(mg/dl)چگال پرنیپوپروتئیل
6/1±16/28*1/5±5/38†#2/2±5/2832/1±83/382±36(mg/dl)چگال کمنیپوپروتئیل

9/2±16/61*3/2±66/72†#34/4±66/5541/2±2/72†6/3±5/53(mg/dl)کلسترول 
6/8±16/130*7/22±66/173†#41/7±14/843/18±66/145†1/7±66/125(mg/dl)تري گلیسیرید 

نسبت به گروه کنترلهیپرکلسترولمیکگروه ن یبدارمعنیيآمارتغییرات *
هیپرکلسترولمیکنسبت به گروه حداقل، متوسط و حداکثريافت کننده دوزهایدرهاي تجربیگروهن یبدارمعنیيآمارتغییرات †

متوسطافت کننده دوزیدرینسبت به گروه تجربحداقل افت کننده دوز یدرتجربیهگرونیبدارمعنیيآمارتغییرات #
 متوسطافت کننده دوز یدرینسبت به گروه تجربحداکثر افت کننده دوزیدرتجربیهدار بین گرومعنیيآمارتغییرات
 حداکثرافت کننده دوز یدرینسبت به گروه تجربحداقل افت کننده دوز یدرتجربی هگرونیبدارعنیميآمارتغییرات

هیپرکلسترولمیککنترل، هايگروهییصحرايهاموشيدیروئیتيهاهورمونغلظت ار یو انحراف معمیانگین : 2جدول 
هاي هوایی گیاه خوشاریزهاره هیدروالکلی بخشعصحداقل و متوسط و حداکثر يافت کننده دوزهایدریتجربيهاو گروه

يدیروئیتيهاهورمون
اریمیانگین و انحراف مع

هیپرکلسترولمیککنترل
یدروالکلیعصاره ه

خوشاریزه
)mg/kg/bw100(

یدروالکلیعصاره ه
خوشاریزه

)mg/kg/bw200(

یدروالکلیعصاره ه
خوشاریزه

)mg/kg/bw300(
TSH61/5±3/0†24/5±02/521/0±83/411/0±98/415/0±16/0لیتر)(میکرو واحد بر میلی

T350/782±16/7921/14±28/8005/11±33/8013/5±66/7975/7±9/9لیتر)(پیکوگرم بر میلی
T408/20±32/0†6/20±02/2148/0±53/214/0±70/2125/0±35/0لیتر)(نانوگرم بر میلی

هیپرکلسترولمیکنسبت به گروه حداقل، متوسط و حداکثريافت کننده دوزهایدرهاي تجربیوهگرن یبدارمعنیيآمارتغییرات †
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ک).ی(جدول ) >05/0Pد (دانشان
نسبت به گـروه کنتـرل   هیپرکلسترولمیکگروه یسرمTGزان یم

)05/0P<( یتجربــيهــاگــروهو) عصــارهحــداکثردوز اول و ســوم
ــترولمیکنســـبت بـــه گـــروه زه) یخوشـــاریدروالکلیـــه هیپرکلسـ
)05/0P<(دوم و یتجرب ـيهـا گروهنسبت به اول یتجربگروه ز یو ن

).>003/0Pنشان داد (يداریمعنيآمارکاهش سوم
نســبت بــه گــروه هیپرکلســترولمیکزان کلســترول در گــروه یــم

در زان ی ـمن ی ـا.)>05/0Pد (دانشان ياردیمعنيآمارش یکنترل افزا
هیپرکلسـترولمیک نسـبت بـه گـروه    اول و سـوم  یتجرب ـيهـا گـروه 

)05/0P<( ینسـبت بـه گـروه تجرب ـ   اول و سـوم  یتجربيهاگروهو
).>01/0Pداد (نشان يداریمعنيآمارکاهش دوم 
اول ینسبت به گروه تجرب ـسوم یتجربگروه یسرمHDLزان یم
).>01/0Pافت (یيدارینمعيآمارش یافزا

هیپرکلسـترولمیک نسبت به گروه سوم یتجربگروه TSHزان یم
رات در یی ـزان تغی ـم.)>05/0P(نشـان داد يداریمعن ـيآمارش یافزا

افـــت کننـــده عصـــاره نســـبت بـــه گـــروه  یدريهـــار گـــروهیســـا
نبود.داریگر معنیکدینسبت به ز ینو هیپرکلسترولمیک

افت کننده عصـاره نسـبت   یدريهاهک از گرویچیدر هT3زان یم
نـداد.  نشـان  يداریمعن ـيآمـار رات یی ـتغهیپرکلسترولمیکبه گروه 

افت کننـده عصـاره   یدریتجربيهان تمام گروهیرات در بییزان تغیم
نبود.دار یز معنین

هیپرکلسترولمیکنسبت به گروه سوم یتجربدر گروه T4زان یم
ر یدر سـا رات یی ـن تغی ـ. ا)>05/0P(افـت یيداریمعن ـيآمارکاهش 

و هیپرکلسترولمیکافت کننده عصاره نسبت به گروه یدريهاگروه
نبود.دار یمعنياز نظر آمارگر یکدینسبت به زین

بحث
هاي هواییبخشهیدروالکلیعصاره ن مطالعه یج ایبا توجه به نتا

لیزان پروفایسبب کاهش مزه به صورت وابسته به دوزیاه خوشاریگ
HDLش یافزاز یو نVLDLو TG ،LDLاز جمله کلسترول، يدیپیل

ن یهمچن ـبـود. گـذار  اثرن دوز یبهتـر ی عصاره دوز حداقلگردد ویم
ــا ــاکینت ــزایج ح ــش میاز اف ــزان پروفای ــالی ــپیليه ــروه يدی در گ

.شده بودیدمیپیپرلیه
یدروالکلی ـو همکاران مصرف عصـاره ه يرغضنفریمدر مطالعه 

روز 14مدت یصورت گاواژ طبهزه یوشاراه خیگییهوايهابخش
چ عارضـه  یهmg/kg/bw50-5/0يدوزهاباییصحرايهاموشدر 
).7ده نشد (یگرم دیلیم200و 50يدر دوزهاییسو

تنها يدیروئیت-يزیپوفیزه بر محور هیعصاره خوشاردر مطالعه ما 
ن ی ـ. در امـوثر بـود  عصـاره يافت کننـده دوز حـداکثر  یدر گروه در

اضـافه  افـت.  یش یافزاTSHزان یکاهش و مT4زان هورمون یمگروه
کـه تنهـا   هیپرکلسـترولمیک در گروه يدیپیل لیپروفاش یوزن و افزا

است.یمنطقنمودند؛ افتیپرچرب درییم غذایرژ

ياهـان بـه عنـوان داروهـا    یگییایمیتو مـواد ش ـ یفییت دارویاهم
است. از هاست که شناخته شدهسالیدر کاهش وزن و چاقیکمک

دها، ی ـدها، آلکالوئیها، فلاونوئنیتوان به ساپونیبات مین ترکیجمله ا
اه ی ـبـات مـوثره گ  یها اشاره نمود که از جملـه ترک ها و ترپننیکومار

وين عـلاوه بـر اثـرات ضـدتومور    یسـاپون ). 8هستند (ز یزه نیخوشار
 ــیابتیضــدد ــده کلســترول را نیشــناخته شــده، پتانس ــل کاهن ز دارد.ی
از یدر درمــان برخــيادوارکننــدهیک نقــش امیــن همچنــان ینســاپو

ز ی ـنيو به عنوان ضدالتهاب قوداده نشان یعروق-یقلبيهايماریب
ن، سـبب حـذف   یسـاپون یدانتیاکس ـیت آنت ـیاص). خ9(کندیعمل م

ان و یدری ـمطالعـه ح در). 8(گـردد یژن م ـیگر اکسواکنشيهاگونه
ــد  ــر حفاظــت کب ــريهمکــاران اث زه در یخوشــاريهــاگعصــاره ب

ــا ــر1000و mg/kg/bw200 ،500يدوزهـ ــمومبـ ــل ت یمسـ حاصـ
افـت  یگـروه در شـد. یابی ـارزییصـحرا يهـا موشيرونوفن یاستام

مشابه بـا گـروه کنتـرل    گرم یلیم1000در دوز یاهیکننده عصاره گ
ــود و ســبب کــاهش م  ــب ــالونی ــآلدهيدزان م ــزاد،ی ــات یاف ش لاکت

شد یدانیاکسیت آنتیش ظرفیت افزاینهادروژناز و کاتالاز و دریده
)10.(

ــا ایچــاق  ــیدر ارتبــاط ب د یــله تولیوســهجــاد التهــاب مــزمن کــه ب
عامـل  (یاثـرات موضـع  دخالـت  بـا  یالتهـاب يهـا نیتوکیسیعیطبریغ

6-نینترلــوکیک ایســتمیا اثــرات سیــآلفــا) يدهنــده تومــورنکــروز
حــد ش از یش بــیباعــث افــزاین چــاقید. همچنــیــنمایمشــارکت مــ

ــه ــاگون ــنشيه ــواک ــر اکس ــهن ژیگ ــب ــلولیوس ــاله س ــابيه و یالته
رات یی ـجـاد تغ یتواند علاوه بر ایه م) ک12و11(گرددیمهانیتوکیس

موجـود در سـاختمان   يهـا نیب بـه پـروتئ  یق آس ـی ـک از طریموتاژنت
DNAش یپ ـيهـا نیپـونکت یهـا گـردد. آد  یمیجـاد بـدخ  یز باعـث ا ین

توجـه بـه   ). بـا 13(دهنـد یش م ـیفـزا ازیرا نینیمقاومت انسولیالتهاب
بـات  یزه و حضـور ترک یاه خوشـار ی ـعصاره گیدانتیاکسیخواص آنت

ل یــابــت از قبیکلســترول، ضــدالتهاب، ضــدتومور و ضــد دکاهنــده
افـت  یدريهـا در گـروه يدیپیل لیپروفااه کاهش ین گین در ایساپون

است.یزه در مطالعه حاضر منطقیکننده عصاره خوشار
اشـتها مـورد   یع ـیطبيهـا از مهارکننـده یبرخ ـش وزن کاهيبرا
زه یاه خوشاریدر مورد اثر عصاره گ). 15و14(اندقرار گرفتهییشناسا

يرسد که بر روینظر مبهیول؛انجام نشدهيابر کاهش اشتها مطالعه
زان ی ـش کـاهش م یدر طـول دوره آزمـا  اری ـز.ند مـوثر باشـد  یان فریا

ــارهافـــت کنیمصـــرف غـــذا در گـــروه در نـــده دوز حـــداقل عصـ
)mg/kg/bw100(ــوثرتر ــه م ــت؛ن دوز آن یک ــود و اس ــوس ب محس

نـده  یدر آيشـنهاد یتوانـد بـه عنـوان پ   ین بخش میايپژوهش بر رو
ــود. ــرح شـ ــد مطـ ــاره (دوهرچنـ ــداکثر عصـ )mg/kg/bw300ز حـ

افـت  یگـروه در اندازهن کاهش به یاما ا؛گذار بوداثریبرکاهش چرب
ن امـر ممکـن اسـت کـاهش     ی ـعلت اه نبود.ز حداقل عصارکننده دو

ک ی ـرا ی ـزباشـد. يز حـداکثر در دويدی ـروئیتيهـا زان هورمونیم
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وجـود دارد.  يدی ـپیل لیپروفاد و یروئیپوتیهيمارین بیم بیرابطه مستق
TSHزان ی ـ، محـداکثر افـت کننـده دوز  ین در گـروه در ی ـعلاوه بـر ا 

زان ی ـاهش مرا بـا ک ـ ی ـزاسـت.  یمنطق ـز ی ـنن امـر  یکه اافت یش یافزا
پوتـالاموس و  یآنهـا بـر ه  یمنف ـیدبکی ـ، اثر فيدیروئیتيهاهورمون

).16(ابدییمشیافزاTSHزان ترشح یو مشده ز برداشته یپوفیه
يهـا ن و هورمـون یمتقابل لپت ـاثرپورجعفر و همکاران در مطالعه 

م پرچــرب ی ـافـت کننـده رژ  یدرییصــحرايهـا مـوش در يدی ـروئیت
بـا سـطح   یمیارتباط مستقيم پرچرب دارایافت رژیدرشد.یابیارز

ن و ین ســطح لپتــیبــیارتبــاط معکوســیبــود و از طرفــن یلپتــیســرم
و یمشــتاق). در مطالعــه 17وجــود داشــت (يدیــروئیتيهــاهورمـون 

زان ی ـش میسـبب افـزا  ییمـوش صـحرا  ن بـه  یق لپت ـیز تزریهمکاران ن
ياالعـه در مط).18د (ی ـگردTSHو کـاهش  يدیروئیتيهاهورمون

به نقـش مـواد مـوثره موجـود در     Ananthiو Sowmyaمشابه توسط 
دها و یـــدها، آلکالوئیـــر فلاونوئیـــاه گـــل حســـاس نظیـــعصـــاره گ

یدمی ـپیپرلیهيهـا مـوش ک در یدمی ـپیپولیدها در بروز اثر هیکوزیگل

و یع ـیدانت طبیاکس ـیوجـود مـواد آنت ـ  ).19(شده اشاره شده اسـت 
طـرف و شـواهد   کی ـاز در عصـاره یپدمیپرلینقش آنها در درمان ه
، یابتیضـدد یل اثربخش ـیو پتانس ـیدانتیاکس ـیمتعدد دال بـر اثـر آنت ـ  

هـا  نیدها و ساپونیاز فلاونوئیاهان غنیک گیدمیپیپولیو هیضدالتهاب
ــرف د  ــیاز ط ــر در توض ــر هیگ ــپیپولیح اث ــاره  یدمی ــرف عص ک مص

رسد.ینظرمهزه در مطالعه حاضر مهم بیخوشار
گیرينتیجه

مصرف عصـاره هیـدروالکلی گیـاه    ن مطالعه نشان داد که یج اینتا
هـاي تیروئیـدي   خوشاریزه سبب کاهش پروفایل لیپیـدي و هورمـون  

گردد.یمهیپرکلسترولمیکهاي موش
قدردانیوتشکر

مصــــوب (شــــمارهیقــــاتیطــــرح تحقن مقالــــه حاصــــل یــ ـا
ــت پژوهشــ) 2843/3-11-01 واحــد یدانشــگاه آزاد اســلامیمعاون
و یانیآشتيزید چنگیسعان دکتر یله از جناب آقایوسنیبدبود. آباده
گردد.یميمانه سپاسگزاریصمید رمضانیمجدکتر
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________________________________________________________________________________________________________________________________

Abstract
Background and Objective: Hyperlipidemia can be considered as one of the main risk factor, involved
in cardiovascular disease and it is a major cause of death. This study was done to determine the effect of
air part of Echinophora platyloba extract on Pituitary - thyroid axis hormones and lipid profile in
hypercholesterolemic rats.

Methods: In this experimental study, 40 male Wistar rats were randomly allocated into 5 groups (n=8)
including control group with normal diet, hypercholesterolemic group along with high cholesterol diet,
and the three treatment groups with hypercholesterolemia which animals were received daily doses of
100, 200 and 300 mg/kg/bw of the hydroalcoholic extract of Echinophora platyloba, respectively by
gavage during 42 days. At the end of this period, blood sample was obtained. Lipid profile, including total
cholesterol, triglycerides (TG), low-density lipoprotein (LDL), very low-density lipoprotein (VLDL),
high density lipoprotein (HDL), triiodothyronine (T3), thyroxine (T4) and thyroid hormone stimulation
(TSH) were measeared using Radioimnoassay method.

Results: The level of LDL and cholesterol and TG, significantly reduced in treated group receiving the
lowest dose of the extract (100 mg/kg/bw) in compare to hypercholesterolemic group (P<0.05). The level
of HDL, TSH and T4 significantly increased in the treated group receiving the highest doses of the extract
(300 mg/kg/bw) in compare to hypercholesterolemic group (P<0.05).

Conclusion: Echinophora platyloba extract dose dependly can alter Pituitary- thyroid axis hormones and
lipid profile in hypercholesterolemic rats.

Keywords: Echinophora Platyloba, hypercholesterolemia, Thyroid hormone, Lipid profile, Rat
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