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Abstract 
Selenium is an essential mineral found naturally in soil, water, and some foods. Today, selenium, as an antioxidant, 
is one of the vital elements in the human body. Although the human body needs a small amount of selenium daily, 
recent studies have shown that the same small amount of selenium is essential for maintaining healthy body 
function. It is challenging to choose the right dose of selenium. According to several studies in this present review, a 
daily supplement of 31.5-200 micrograms seems beneficial since the amount of selenium in various diseases is less 
than the amount in healthy people. The articles published in PubMed, Web of Science, Google Scholar and 
SCOPUS databases were screened and collected based on the keywords including selenium, oxidant, antioxidant, 
diabetes, cancer, toxicity, heart disease and liver disease. These keywords were chosen because of the antioxidant 
role of selenium as well as the prominent role of oxidation in the progression of these diseases. 150 articles 
published over a period of 20 years from 2000 to 2020 were used in this study. Articles about nano-seleniums, non-
dietary supplements, and diseases caused by the underlying disease of metabolic syndrome were excluded and 
finally 121 articles were included in the study. A limited number of studies show that patients with multiple 
disorders may need to take higher doses of selenium (82.4 to 200 micrograms) than healthy people. In this study, 
selenium's antioxidant role in chronic metabolic disorders, including hyperlipidemia and hyperglycemia, and some 
cancers, were investigated. Also, the clinical significance of selenium deficiency in metabolic diseases, as well as 
clinical and experimental observations on the effect of selenium dietary supplements in the treatment of chronic 
metabolic diseases such as diabetes and atherosclerosis, and cancers, are briefly mentioned. Besides, the 
recommended toxicity and dose of selenium have been discussed. 
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  چکیده

 عنـوان  بـه  ومیسـلن  امـروزه  .شـود  یم افتی ییغذا مواد یبرخ و آب خاك، در یعیطب طور به که است يضرور یمعدن هماد کی ومیلنس
 ـ مقـدار  بـه  روزانه انسان بدن اگرچه .رود یم شمار به انسان بدن در يضرور عناصر از یکی دان،یاکس یآنت  ـن ومیسـلن  از یکم  امـا  ؛دارد ازی

 ومیسـلن  مصـرف  مطلوب دوز انتخاب .است يضرور بدن یعیطب عملکرد حفظ يبرا ومیسلن کم مقدار نیهم که اند داده نشان ریاخ مطالعات
 کروگـرم یم 200 تـا  5/31 روزانـه  مکمـل  که رسد یم نظر به ؛شده انجام یبررس نیا در که يمتعدد مطالعات به توجه با و است دشوار يامر

 يهـا  دواژهیبر اساس کل SCOPUSو  PubMed  ،Web of Science ،Google Scholarیاطلاعات يها گاهیمنتشر شده در پا مقالات .باشد سودمند
 ـکل يهـا  ن واژهیشدند. ا يآور غربال و جمع يکبد يماریو ب یقلب يماریت، بیابت، سرطان، سمیدان، دیاکس یدان، آنتیوم، اکسیسلن بـه   يدی

مقالـه منتشـر    150ها انتخاب شدند. از تعـداد   يمارین بیشرفت ایون در پیداسین نقش پررنگ اکسیوم و همچنیسلن یدانیاکس یخاطر نقش آنت
و  یرخـوراک یغ يهـا  ها، مکمـل  ومینانوسلن در زمینه که ید. مطالعاتیاستفاده گرد 2020تا  2000 يها سال یساله ط 20 یشده در فاصله زمان

مقالـه وارد   121ت تعـداد  یمطالعه خارج شدند و در نهاجاد شده بودند؛ از یک ایسندرم متابول يا نهیزم يماریاز عوارض ب یناش يها يماریب
 مصـرف  بـه  ازین سالم افراد به نسبت است ممکن متعدد، اختلالات به مبتلا مارانیب که داده نشان مطالعات از يمحدود تعداد د.یمطالعه گرد

 جمله از مزمن کیمتابول اختلالات در ومیسلن یدانیاکس یآنت نقش مطالعه، نیا در .باشند داشته )کروگرمیم 4/82-200( ومیسلن از يبالاتر دوز
 ـمتابول يهـا  يمـار یب در ومیسـلن  کمبـود  ینیبـال  تیاهم نیهمچن .است شده یبررس ها سرطان یبرخ و یسمیپرگلیه و یدمیپیپرلیه  ـن و کی  زی

 و سیآرتروسـکلروز  ،ابـت ید ماننـد  مـزمن  کیمتابول يها يماریب درمان در ومیسلن ییغذا يها مکمل اثر مورد در یتجرب و ینیبال مشاهدات
  .است گرفته قرار بحث مورد ومیسلن شده هیتوص دوز و تیسم علاوه به .است شده ذکر خلاصه طور به ها سرطان

  قندخون کاهش ،توس یمل ابتید ، آترواسکلروز ، ومیسلن ها: واژه کلید
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  مقدمه

 بـه  آن از کـه  اسـت  یتنـاوب  جدول عنصرن یو چهارم یس ومیسلن
 بـرده  نـام  دیمتالوئ عنوان به يرفلزیغ و يفلز اتیخصوص وجود لیدل
 عنـوان  بـه  بـار  نیاول ـ ،يمغـذ  ماده کیبه عنوان  ومیسلن ).1( شود یم
 ومیسـلن  .شـد  یمعرف ـ کیسولفور دیاس دیتول از یجانب محصول کی
 حضـور  مهـم  یکیمتـابول  ستمیس دو در که است يضرور عنصر کی

 ونیگلوتـات  نـوع  کی ـ عنـوان  به ،یدانیاکس یآنت ستمیس در اول .دارد
 و اسـت  یدانیاکس ـ یآنت ـ مهم میآنز کی که کند یم عمل دازیپراکس

 دیروئیت هورمون سمیمتابول در که است نازیدید میآنز در حضور دوم
 کـه  شـود  یم ـ لیتبد نیستئیسلنوس به کبد در ومیسلن شتریب دارد. نقش

 اسـتفاده  دازیپراکس ـ ونیگلوتـات  جملـه  از هـا  نیسـلنوپروتئ  وسنتزیب در
 سـطح  امـا  )؛3( دارد وجود بدن در یعیطب طور به ومیسلن ).2( دشو یم

ــ در آن ــجمع نیب ــا تی ــاطق يه ــف من ــجغراف مختل ــ و ییای  نیهمچن
 نشـان  امـر  نی ـا و اسـت  ری ـمتغ منطقه کی در مختلف یسن يها گروه

 تحـت  را ومیسـلن  سـطح  ممکـن  یداخل ـ و یطیمح عوامل که دهد یم
 تیسم انگریب که دندار ودوج یمطالعات نیهمچن ).4( دهند قرار ریتاث

 کـه  معنـا  نیبـد  هسـتند.  عنصر نیا ادیز و کم زانیم دو هر در ومیسلن
 مضـر  آن کمبـود  هـم  که کند یم عمل يا لبه دو ریشمش مانند ومیسلن

 فـرم  دو هـر  ).5( باشـد  نیآفـر  مشکل تواند یم آن يادیز هم و است
 در و جـذب  کوچـک  روده توسـط  توانـد  یم ـ ومیسلن یرآلیغ و یآل
 را یمهم ـ یکیولـوژ یب يها نقش و شود عیتوز بدن مختلف يها افتب

 هـا  نیسـلنئوپروتئ  ).6( کنـد  فـا یا هـا  نیسـلنوپروتئ  سنتز میتنظ قیطر از
 مسـتلزم  آنها سنتز که هستند ومیسلن يحاو نیپروتئ 25 از يا مجموعه

 .اسـت  ن)یسـتئ ی(سلنوس ومیسلن يحاو نیستئیس همولوگ کی وجود
 یسـلول  داخـل  يهـا  دانیاکس یآنت نیتر مهم نوانع به ها نیسلنئوپروتئ

 ).7-11( انـد  شـده  شـناخته  ویداتیاکس ـ يها بیآس از يریجلوگ يبرا
 يها سال در دانیاکس یآنت یداخل دفاع کی عنوان به ومیسلن ن،یبنابرا

 .است گشته تیاهم حائز ریاخ
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 بـار  نیاول ـي بـرا  يمغـذ  مـاده  کی ـ عنوان به ومیسلن یدرمان نقش
ــط ــاران و Wrobel توس ــزارش همک ــد. گ ــاران و Wrobel ش  همک
 کبـد  نکـروز  از توانـد  یم ـ کـم  دوز بـا  ومیسـلن  مکمل کردندمشاهده 

 رامــونیپ يادیــز مطالعــات پــس، آن از ).6( کنــد يریجلــوگ مــوش
 ز،ی ـر درون غـدد  ،یمنیا عملکرد حفظ در ومیسلن مکمل دیمف اثرات
 بـر  عـلاوه ). 12( دی ـدگر انجـام  یسلول هوموستاز و یکیمتابول چرخه

 طیشرا حفظ در ومیسلن مکمل لیپتانس وم،یسلن کیولوژیزیف عملکرد
 بحث مورد اغلب ک،یمتابول اختلالات در ژهیو به انسان، کیپاتولوژ

 دانیاکس ـ یآنت ـ عنـوان  بـه  ومیسلن مکمل نقش حال، نیا با .است بوده
 نشـده  یبررس ـ يانتقـاد  طور به هنوز عمده یکیمتابول يها يماریب در

 مس ـیمکان و کـرده  یابی ـباز را شـده  انجام مطالعات نجا،یا در ما .است
 .میکـرد  یبررس ـ را مختلـف  یکیمتـابول  يهـا  يمـار یب در ومیسلن هیپا

  یبررســـ مــورد  را ومیســلن  شـــده هیتوصـ ـ دوز و تیســم  نیهمچنـ ـ
 یمولکـول  اثـر  کـه  ییآنجـا  از ن،ی ـا بـر  عـلاوه  .می ـا داده قرار بحث و

 بحـث  و ین ـیب شیپ ـ بـه  مقالـه  نیا در ؛است شده شناخته کمتر ومیسلن
 پرداختـه  نگیگنالیس ـ يها نیپروتئ يرو بر ومیسلن مکمل اثر رامونیپ

  است. شده
  بررسی روش

  ، PubMedیاطلاعــات يهــا گــاهیمنتشــر شــده در پا  مقــالات
Web of Science ،Google Scholar  وSCOPUS  بـــر اســـاس

ان، ابـت، سـرط  یدان، دیاکس ـ یدان، آنت ـیوم، اکس ـیسـلن  يهـا  دواژهیکل
ن یشدند. ا يآور غربال و جمع يکبد يماریو ب یقلب يماریت، بیسم

ن یوم و همچن ـیسـلن  یدانیاکس ـ یبه خـاطر نقـش آنت ـ   يدیکل يها واژه
. انتخـاب شـدند   ها يمارین بیشرفت ایون در پیداسینقش پررنگ اکس

 يها سال یساله ط 20 یمقاله منتشر شده در فاصله زمان 150از تعداد 
ــا  2000 ــ 2020ت ــتفاده گرداس ــاتی ــلن  ید. مطالع ــه از نانوس ــا،  ومیک ه
 يمـار یاز عـوارض ب  یناش ـ يهـا  يمـار یو ب یرخـوراک یغ يهـا  مکمل

جاد شده بودند؛ از مطالعه خارج شدند و یک ایسندرم متابول يا نهیزم
  .ک)ی(شکل  دیمقاله وارد مطالعه گرد 121ت تعداد یدر نها

 یدمیپیپرلیه درمان در ومیسلن نقش
ــپیپرلیه ــاره یدمی ــه اش ــالا غلظــت ب ــولات يب  و يدیــپیل محص

 علـت  بـه  عمـدتاً  توانـد  یم ـ مشـکل  نی ـا .دارد خون در ها نیپوپروتئیل
 ریســا از مــوارد، اغلــب در امــا ؛باشــد یخــانوادگ و یکــیژنت عوامــل

 اخـتلال  ینـوع  هیثانو یدمیپیپرلیه .شود یم یناش کیمتابول اختلالات
 و ابـت ید ماننـد  یسـان ان مـزمن  يماریب نیچند در که است یکیمتابول

 عمـل  کی ـ ومیسـلن  کـه  انـد  داده نشـان  مشاهدات .است لیدخ یچاق
 .کنـد  یم ـ سـرکوب  را دهای ـپیل ونیداس ـیپراکس و شـته دا یضدآتروژن

 يدهایاس ـ تام، کلسترول د،یریسیگل يتر زانیم ومیسلن زیتجو نیهمچن
 سرم در (LDL-C) کم یچگال با نیپوپروتئیل کلسترول و آزاد چرب
 را بودنـد  شـده  هی ـتغذ بـالا  کلسـترول  ییغـذا  میرژ از که ییها موش

  ).13( است کرده سرکوب
 می ـرژ در ومیسـلن  يبـالا  مصرف با سالم جوان افراد يا مطالعه در

 کیالیس ـ دیاس نییپا سطح )روز در کروگرمیم 4/82 از شیب( ییغذا
 یالتهـاب  پاسـخ  زانیم نیهمچن و دادند نشان را سرولیگل لیآس يتر و
 بــه مقاومــت و يدیــپیل اخــتلالات ماننــد کیــمتابول ندرمســ وعیشــ و

 اثـر  دهنـده  نشـان  لهأمس ـ نیا ).14( افتی کاهش افراد نیا در نیانسول
 مطالعــه در اسـت.  دیــپیل سـم یمتابول میتنظــ در ومیسـلن  مصــرف مثبـت 

 )سـاله  59-71( یپم ـیل دچـار  افـراد  در پلاسـما  ومیسلن سطح يگرید
  ).15( داد نشان شیافزا

 نونیازی ـد از یناش ـ یدمی ـپیپرلیه بـه  مبـتلا  ییصحرا يها موش در
 صـنعت)،  و يکشاورز در شده استفاده ارگانوفسفره حشرکش (ماده

 / کیلوگرم / کروگرمیم 200( میسد تیسلن صورت به ومیسلن مکمل
ــ ــر یدس ــت )لیت ــنش توانس ــذ واک ــ يریپ ــتوریوباربیت دیاس ــرم کی  س

)TBARS(، اسـت  ممکـن  که ار نینیکرات و اوره کلسترول، ، لیپیدها 

  مقالات انتخاب نحوه : 1 شکل
 

 SCOPUSو  PubMed  ،Web of Science ،Google Scholarیاطلاعات هاي پایگاه :مقالات جستجوي

 يکبد يماریو ب یقلب يماریت، بیابت، سرطان، سمیدان، دیاکس یدان، آنتیوم، اکسی: سلناستفاده مورد هاي واژه کلید

  2000-2020 يها سال :هدف مورد اصلی مقالات مطالعه

  کیسندرم متابول يا نهیزم يماریاز عوارض ب یناش يها يماریو ب یکرخورایغ يها ها، مکمل ومینانوسلن :مطالعه از خروج موارد

  مقاله 121 مطالعه: مورد مقالات نهایی تعداد
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 ونیگلوتـات  يمحتـوا  ای ـ و شده القا دانیاکس یآنت يها میآنز از یناش
ــنما متعــادل ؛باشــد ــر عــلاوه ).16( دی ــا ب ــ( ومیســلن مکمــل ن،ی  کی

 بـا  را یدمی ـپیپرلیه طیشـرا  توانسته )تریل یدس / لوگرمیک / کروگرمیم
ــاهش ــب کـ ــیه انیـ ــمت یدروکسـ ــگلوتار لیـ ــوآ-لیـ ــاز کـ  ردوکتـ

)HMGCoA( ــز و ــا میآن ــپوژنیل يه ــود ییصــحرا مــوش در کی  بهب
  ).13( بخشد

 گـرم  یلیم 20 بیترت به( Se و E نیتامیو داده نشان يگرید مطالعه
 شیافزا کاهش در یمهم نقش است ممکن روز) در گرم یلیم 3/0 و

 در یدانیاکســ یآنتــ یدفــاع يهــا ســمیمکان و دهایــپیل ونیداســیپراکس
 يبــالا دوز زیوتجــ از یناشــ ییصــحرا يهــا مــوش قلــب يهــا بافــت

  ).17( دنباش داشته زولونیپردن
 / گــرم یلــیم 10( دیســلن يد لیــفن يد شــکل بــه ومیســلن مکمــل

 سـرم  در دیریس ـیگل يتـر  کاهش و HDL-C شیافزا باعث )لوگرمیک
 در ومیسـلن  اثـر  انگری ـب کـه  اسـت  شـده  یدمی ـپیپرلیه دچار يها موش

 کـه  ییآنجـا  از ن،ی ـا بـر  علاوه ).18( است خون مضر یچرب کاهش
 يهـا  کیوتیپروب مکمل ؛دارد مردان يبارور بر یمنف اثر یدمیپیپرلیه

 5/0 معـادل ( ومیسـلن  بـا  شـده  یغن ـ نیپـروتئ  ای ـ ومیسـلن  بـا  شـده  یغن
 وانـات یح و انسـان  در يبـارور  بهبـود  يبرا )میسد گرم / کروگرمیم
  ).19( است شده شنهادیپ

 یقلب يها يماریب و ن)ییشرا (تصلب آترواسکلروز
 اسـت  ممکـن  هـا  دانیاکس ـ یآنت داده نشان یشگاهیآزما مطالعات

 يدی ـپیل يدهایپراکس و آزاد يها کالیراد یجانب اثرات از را ها سلول
 در توانـد  یم ـ ومیسـلن  کـه  دارد وجـود  هیفزض نیا لذا .کنند محافظت

  ).20( باشد دیمف یعروق یقلب يها ي ماریب خطر کاهش
 ممکن ومیسلن کمبود که افتندیدر همکاران و Chan يا در مطالعه

 حـوادث  لیپتانس ـ يدارا مارانیب در ها انیشر ییکارآ کاهش با است
 و Kalkan مطالعــه يهــا افتــهی ن،یهمچنــ ).21( باشــد همــراه یعروقــ

ــاران ــان همک ــه داد نش ــارانیب در ک ــد م ــپیل سی ــا کیدمی ــتلال ب  اخ
ــذخ ــاز رهی ــوژنیگل يس ــوع ک ــوع و I ن ــه III ن ــوز ک ــر هن  بــه منج

 تر نییپا ومیسلن ییپلاسما غلظت ؛اند نشده رسزود سیآترواسکلروز
  ومیســلن مخمــر شـکل  بــه ومیســلن مکمـل  ).22( اســت ســالم افـراد  از
 ونیداس ـیپراکس ،یقلب يها میآنز عملکرد )لوگرمیک / گرم یلیم 1/0(
 و،یداتیاکس ـ بیآس ـ از يریجلوگ با و دهیبخش بهبود را التهاب و دیپیل
  ).23( دهد ارتقاء را وکاردیم عملکرد تواند یم

 پس مارانیب یاحتمال يبهبود که داد ننشا يا مشاهده مطالعه کی
 در ومیسـلن  قی ـتزر که ییآنها خصوص به ومیسلن مصرف با CPR از

 مرحله در ).24( است شده دهید شتند؛دا CPR از پس اول ساعت 24
 از پـس  مجـدد  یخونرسان ژهیو به و وکاردیم انفارکتوس از پس حاد
 ROS يبرا یاصل منبع کی .است تیاهم زیحا ویداتیاکس بیآس آن،

 مـرتبط  ونیگلوتـات  بـا  آن دیتول و دارد قرار يتوکندریم در وکارد،یم

 نیتیورودوکس ـ ،GPx شـده،  شـناخته  نیسـلنوپروتئ  25 از ).25( است
ــمت و ردوکتازهــا ــاز دیسولفوکســ نیونی ــا B1 ردوکت ــ اســترس ب  یقلب

 انفـارکتوس  زانی ـم نیب ـ یارتبـاط  و )27و26( انـد  بـوده  مرتبط یعروق
 کی ـ در سرم ومیسلن زانیم و I نیترپون زانیم يریگ اندازه با وکاردیم

 نشـان  وکـارد یم حاد انفارکتوس به مبتلا ماریب 55 در کوچک مطالعه
 اسـت  ممکـن  )روز 30 يبـرا  ppm 10( ومیسلن ).28( است شده داده

 دهکر میتنظ را یدمیپیپرلیه دچار ییصحرا يها موش يدیپیل لیپروفا
 کی ـآتروژن شـاخص  و کلسـترول  سـطح  کـاهش  بـا  عمـده  طور به و

 کـه  داد نشـان  ای ـتانیبر در يگرید مطالعه مقابل، در ).29( باشد همراه
ــطح ــالا س ــلن از ییب ــرم، در ومیس ــان س ــده نش ــزا دهن ــرات شیاف  خط

 شیافـزا  را کلسـترول  سـطح  توانـد  یم ـ و بوده یعروق یقلب نامطلوب
  ).30( دهد
 یپرکلسترولمیه

 و Galicka-Latala مطالعـــه در ســـرم ومیســـلن غلظـــت تیـــاهم
Jarzabek ــالون .شــد مشــخص ــآلدئ يد م ــده نشــان )MDA( دی  دهن

 حالـت  دو هر در سرم سلنیوم سطح با که است چربی داسیونیپراکس
ــال ــترول( نرمـ ــما کلسـ ــر پلاسـ ــ 2/5 از کمتـ ــول/ یمیلـ ــر مـ  و )لیتـ

 .دارد بـت مث یهمبستگ )لیتر مول/ یمیل 2/5 يبالا( هیپرکلسترولمیک
 سـطح  بـا  )،LDL( کـم  یچگال با نیپوپروتئیل در MDA که یحال در

 داشـت  یمنف ـ یهمراه یپرکلسترولمیه به مبتلا مارانیب ومیسلن یسرم
 کمبـود  کـه  شـد  داده نشـان  زین Bansalو  Dhingraه العطم در ).31(

 کننـده  کنتـرل  می(آنـز  ردوکتاز HMG-CoA تیفعال به منجر ومیسلن
 سـنتز  شیافـزا  بـه  منجـر  انتهـا  در کـه  شـود  یم )رولکلست وسنتزیب در

  ).32( شد خواهد کلسترول
 وانــــاتیح در ومیســــلن کمبــــود ،یشــــیآزما مــــدل کیــ ـ در

 HMG-CoA و LDL يها رندهیگ کمتر انیب به منجر یپوکلسترولمیه
 افـت یدر قی ـطر از B (ApoB) نیپوپروتئیآپول سطح اما ؛شد ردوکتاز
ــل ــلن مکم ــزا )ppm1( ومیس ــتی شیاف ــوش در ).34و33( اف ــاي م  ه

 سـلنیوم  ،high-fat diet-fed)( زیـاد  چربـی  بـا  شـده  تغذیـه  صـحرایی 
 )هفتـه  10 مـدت  به گاواژ طریق از روز لوگرم/یک گرم/ یلیم 173/0(

 را کلسـترول  و گلیسـرید  يتر نیهمچن و سرم در را LDL-C توانست
 چرب دیاس انیب کاهش علت به امر نیا احتمالاً .دهد کاهش کبد در

 مکمـل  کـه  افتندیدر Bansal و Kaur نیا بر علاوه ).35( است سنتاز
 یچرب با ییغذا میرژ از یناش ROS سطوح تواند یم )1ppm( ومیسلن

 را ســرم 1 پاراکســوناز میآنــز و دهــد کــاهش درصــد 29 تــا را بــالا
 لیاسـت  یپلاکت ـ کننده فعال فاکتور يرو بر يریتاث اما ؛کند سرکوب

 عـوارض  کـردن  محدود در ومیسلن لیپتانس هدهند نشان که درولازیه
) 1ppm( ومیسلن مکمل ادامه، در ).36( ندارد است؛ یپوکلسترولمیه
 شده تغذیه خرگوش سرم در T4 و T3 يها هورمون کاهش جبران با
 در I (5'-DI) نـوع  نازیدی ـد-'5 نیرونیدتی ـ بهبـود  زی ـن و زیـاد  چربی با
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 حالـت  در دیروئیت يفتارهار میتنظ به قادر ومیسلن که داده نشان کبد،
ــپیپرلیه ــت یدمی ــلاوه ).38و37( اس ــر ع ــا ب ــا، نی ــل ه ــلن مکم   ومیس
 يوی ـکل نـامنظم  يمورفولـوژ  بهبـود  باعث )لوگرمیک گرم/ یلیم 5/2(

  ).39( شود یم یپوکلسترولمیه از یناش
 یسمیپرگلیه درمان در ومیسلن نقش

 در راتیی ـتغ جـاد یا در ومیسـلن  نقـش  درباره موجود يها گزارش
 کـال یراد از یناش بیآس .رسد یم نظر به متناقض خون، گلوکز زانیم

 داشـته  ابـت ید در عـوارض  جـاد یا در یمهم ـ نقـش  است ممکن آزاد
 در آزاد يهـا  کـال یراد دی ـتول شیافـزا  يبرا بالقوه منبع نیچند .باشد

 شیافزا و ها تیلکوس شدن فعال گلوکز، شدن دیاکس جمله از ابتید
 هـا  يمغـذ  زی ـر گـر، ید طرف از .دارد ودوج فلزات بودن دسترس در

 در محافظـت  در نیهمچن ـ و دهای ـپیل ونیداس ـیپراکس در است ممکن
 قابــل راتییــتغ قــت،یحق در .باشــند داشــته نقــش ونیداســیاکس برابــر
 بـه  مبتلا مارانیب در ومیسلن جمله از یمعدن مواد سمیمتابول در یتوجه

 ماده نیا کمبود که اند داده نشان مطالعات .است شده فیتوص ابتید
  ).40( است بوده همراه ابتید عوارض از یبرخ بروز با یمعدن

 دچـار  یسـم یپرگلیه مارانیب که اند داده نشان مطالعات از ياریبس
 انجام مطالعات از گرید یبرخ چه اگر .هستند خون در ومیسلن کمبود
ــده ــن ش ــان زی ــد داده نش ــه ان ــلن ک ــون ومیس ــارانیب در خ ــتلا م ــه مب  ب

 اثـر  رامـون یپ متنـاقض  جینتـا  وجـود  با ).41( است بالاتر یسمیپرگلیه
 که است آن از یحاک شواهد ،2 نوع ابتید در ومیسلن مکمل درمان

 درمـان  يبـرا  نیهمچن و یک نوع ابتید به مبتلا مارانیب يبرا ومیسلن
  .است دیمف یسمیپرگلیه با مرتبط عوارض
 یک نوع ابتید

 یتـوجه  قابـل  طـور  به مویسلن زانیم که است آن از یحاک شواهد
 و ابــدی یم ـ کـاهش  یـک  نـوع  یابتیــد مـاران یب قرمـز  يهـا  گلبـول  در

 بـا  همـراه  اسـت  ممکـن  قرمـز  يهـا  گلبول در ومیسلن کمبود نیهمچن
 و Sheng مطالعـه  ).42( باشـد  مـاران یب نیا در یشناس خون اختلالات
 از( میسـد  تیسـلن  بـا  یابتید يها موش درمان که داد نشان همکاران

 سـبب  )هفته 4 مدت به - روز / لوگرمیک / گرم یلیم 2 -اواژگ قیطر
 مغـز  و کبـد  در )GSH( ونیگلوتـات  سـطح  شیافزا و قندخون کاهش

 يهـا  مـوش  در تیسـلن  درمان حال، نیا با .شود یم یابتید يها موش
ــه نرمــال  يکبــد GSH ســطح کــاهش باعــث يآور شــگفت طــرز ب

 بـا  شـده  ءالقا ابتید مدل از استفاده با يگرید مطالعه ).43( گردد یم
  که داشت اذعان (STZ-induced diabetic model) نیاسترپتوزوتوس

 تیسـلن  و )تـر یل یدس / لوگرمیک / گرم یلیم E )60 نیتامیو از یبیترک
 قنـدخون  زانی ـم کـاهش  باعث )روز / لوگرمیک / گرم یلیم 1( میسد

 تـالاز، کا جملـه  از دانیاکس یآنت میآنز نیچند تیفعال و انیب يالقا با
 جینتـا  ).44( شـود  یم ـ دازیپراکس ونیگلوتات و سموتازید دیسوپراکس

 / لوگرمیک / گرم یلیم 3/0( میسد تیسلن یخوراک زیتجو اثر سهیمقا

 یناش ـ یسـم یپرگلیه ییصحرا يها موش در نیکلیسا یداکس و )روز
 کـاهش  در سـلنات  ییتوانا انگریب مطالعه کی در STZ با شده القا از

 سـطح  سـلنات  اسـت.  بـدن  وزن بـه  توجـه  قابـل  دونب قندخون سطح
 امـا  ؛کند یم حفظ یاسکلت عضلات در را )TRX-1( 1 نیوردوکسیت

 تی ـظرف و نیپـروتئ  لی ـکربن تی ـظرف کـه  چرا .ستین نگونهیا کبد در
 ن،ی ـا بـر  علاوه .است شده سرکوب کبد در ژنیاکس کالیراد جذب
 يهـا  موش کبد و یاسکلت عضله در ولیت نیپروتئ کل و آزاد سطوح
 )لـوگرم یک گـرم/  یل ـیم 3/0( تیسـلن  با درمان تحت یابتید ییصحرا
 در یمشابه يریگ جهینت همکاران و Bajpai ).45( است شده حیتصح
 کـاهش  در ک،ی ـارگان ریغ ومیسلن گرید فرم م،یسد تیسلن اثر مورد

 .داشـتند  STZ بـا  شـده  ءالقـا  یابتی ـد ییصحرا يها موش در قندخون
 )روز 14 مـدت  بـه  تـر یل یل ـیم در کروگرمیم 30 ات 10( تیسلن زیتجو

 از یابتی ـد زخـم  بهبـود  و سـرم  گلـوکز  زانی ـم کاهش باعث تواند یم
ــطر ــا ســطح شــدن نرمــال قی ــاکتور نییپ ــدوتل رشــد ف ــ الیان  یعروق

)VEGF( باعث نیهمچن .شود یسلول خارج سموتازید دیسوپراکس و 
 کـه  يگـر ید مطالعه در ).46( گردد یم زخم محل در وژنزیآنژ بهبود

 / کروگـرم یم 180( ومیسلن و نیانسول نییپا دوز یبیترک اثر یبررس به
 در STZ بـا  شـده  القـا  یهیپرگلیسـم  درمـان  در )لیتـر  یدس / کیلوگرم

 ترکیـب  ایـن  کـه  دی ـگرد مشخص شد؛ پرداخته ییصحرا يها موش
 حیتصـح  قی ـطر از خـون  یچرب ـ و گلـوکز  سـطح  کاهش به تواند یم

PI3K و GLUT4 عملکـرد  تی ـنها در و کنـد  کمک قلب عضله در 
 مـدت  در -روز /ppm 5( ومیسـلن  مکمـل  ).47( بخشـد  بهبود را قلب

  سـرکوب  باعث و بخشد بهبود را GLP-1R انیب تواند یم )هفته چهار
IRS-1 و Raf-1 قنـدخون  کاهنـده  اثر است ممکن که شوند کبد در 

 Kahya ،نیا بر علاوه ).48( باشد داشته یابتید يها موش يرو در را
 گـرم/  یل ـیم 5/1 زیتجـو  کـه  دادنـد  نشـان  يا مطالعـه  یط همکاران و
 یچرب داسیونیپراکس اصلاح موجب تواند یم تیسلن میسد لوگرمیک

ــا اریتروســیت ــا مــوش در IL-4 و IL-1β ییپلاســما ســطوح و ه  يه
  ).49( شود یدیابت یصحرای

 مختلـف  اشـکال  اثـر  سـه یمقا در همکاران و Erbayraktar مطالعه
 ابـت ید بـه  مبـتلا  ییصـحرا  يهـا  موش در قندخون کاهش در ومیسلن

 / لـوگرم یک / کرومولیم 2( نیونیسلنومت و سلنات میسد که داد نشان
 باعـث  تواننـد  یم ـ )هفتـه  12 يبـرا  کیارگوستر ریمس قیطر از- روز
 میسـد  حـال،  نی ـا بـا  .شـوند  یابتی ـد يهـا  مـوش  در قندخون شیافزا

 نیتونیسـلنوم  بـه  نسـبت  دازیراکس ـپ ونیگلوتات تیفعال يرو بر سلنات
ــر ــو اث ــر يق ــ ).50( اســت داشــته يت  3/0( مویســلن مکمــل ن،یهمچن

 يهـا  میآنـز  و نیانسول گلوکز، تیفعال تواند یم لوگرم)یک گرم/ یلیم
 لازیآم-α يها تیفعال و ابتید به مبتلا يها موش در را دانیاکس یآنت
 و معده رطانس )in vitro( یشگاهیآزما مدل در را دازیگلوکوز-α و

 یصـفاق  داخـل  قیتزر( تیسلن میسد زیتجو ).51( بخشد بهبود روده
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 ســطح توانــد یمــ )روز 25 مــدت بــه -گــرم/روز یلــیم 3/0 زانیــم بــه
 .دهــد شیافـزا  یابتیــد وانـات یح در پلاســما و کبـد  در را E نیتـام یو

 در را GSH غلظـت  و GPX تی ـفعال تواند یم ومیسلن زیتجو نیهمچن
 غلظــت کــاهش باعـث  کــه دهـد  شیافــزا کبــد و قرمـز  يهــا گلبـول 

TBARS کـه  هداد نشـان  يگرید مطالعه ن،یا بر علاوه ).52( شود یم 
ــ کامــل دوز  200 / میکروگــرم 8/1 و 9/0( ســلنیوم دوز از ینصــف ای
 دو کـه  حـالی  در د.دار دیابتی حیوانات در قندخون کاهنده اثر )گرم
 قندخون افزایش باعث )گرم 200 میکروگرم/ 6/3( سلنیوم دوز برابر
ــیترک درمــان .شــود مــی ــود باعــث ومیســلن یب ــر بهب  یســمیپوگلیه اث

  ).53( است هشد یابتید و سالم واناتیح در دیکوزیگل
 2 نوع ابتید
 ؛شـد  انجـام  همکـاران  و Stranges توسـط  که ینیبال مطالعه کی

 زانی ـم يرو بـر  یمهم ـ اثـر  )روز در کروگرمیم 200( ومیسلن افتیدر
 ومیسـلن  يبـالا  سـطح  در وجـود،  نی ـا بـا  شت.ندا 2 نوع ابتید وعیش

 خطـر  نسـبت ( 2 نـوع  ابـت ید بـه  ابتلا خطر يآمار طور به ،ییپلاسما
 يهـا  موش يرو بر مطالعه ).54( دهد یم شیافزا را )30/1-6/5 ؛7/2

 کـه  داد نشان ؛بودند ابتید و یچاق دچار که رشد حال در ییصحرا
 / گـرم  یل ـیم 1-2( ییغذا میرژ در ومیسلن مصرف شده هیتوص سطح

ــه ،)لــوگرمیک ــ و ســلنات صــورت ب ــزا باعــث ت،یســلن ای  وزن شیاف
 مکمل از استفاده با کبد در GPX1 انیب .شود یم ییصحرا يها موش

 PTP1B حـد  از شیب انیب موجب که یحال در .افتی شیافزا ومیسلن
ــهیونیگلوتات کــاهش و ــر عــلاوه ).55( شــد شــدن ل ــا ب ــیفق ن،ی  و یه

 مشـاهده  2 نـوع  ابـت ید بـه  مبتلا مارانیب ینیبال عاتمطال در همکاران
 بـا  )مـاه  3 مدت به روز / کروگرمیم 200( ومیسلن مصرف که کردند

 و A1c لـه یکوزیگل نیهموگلوب ناشتا، يپلاسما گلوکز زانیم شیافزا
 ومیسـلن  سـطح  يبازساز وجود با که است همراه سرم HDL-C سطح
 جـه ینت انگری ـب یدانیاکس ـ یآنت ـ تی ـفعال مطلـوب  غلظت سمت به سرم

 از ).56( است 2 نوع ابتید به مبتلا افراد در ومیسلن مصرف نامطلوب
 یابتی ـد ییصحرا يها موش يرو رب يا مطالعه مشاهدات گر،ید يسو
 کـه  داد نشـان  ؛کردنـد  یم ـ افـت یدر یپرچرب ـ ییغذا میرژ که 2 نوع

 توانـد  یم ـ )روز / لـوگرم یک / کروگـرم یم 500-180( ومیسـلن  مکمل
 تیوضـع  داده، کـاهش  را دیریسیگل يتر و کلسترول ،ندخونق سطح

 دیاکس ـ کی ـترین يآزادسـاز  باعـث  و بخشـد  بهبود را یدانیاکس یآنت
)NO( شــود )ــر يگــرید مطالعــه ).57   ومیســلن يحــاو مخمــر يرو ب
  مـدت  بـه  یخـوراک  زیتجـو  -روز لـوگرم/ یک گـرم/  یلیم 1/0 - 2/0(
 در را کلسـترول  انـد تو یم ـ ومیسلن يحاو مخمر که داد نشان )هفته 6

 و گلـوکز  کـاهش  قی ـطر از 2 نـوع  ابتید دچار ییصحرا يها موش
 زیتجـو  نیهمچن ـ ).58( بخشـد  بهبـود  یدانیاکس ـ یآنت تیفعال شیافزا

 گرم یلیم Se-GTP، 800-200( ومیسلن يحاو يچا يدهایساکار یپل
 فروکتـوز  بـه  مقاوم واناتیح در )هفته 8 مدت به - روز / لوگرمیک /

ــ ــد یم ــه توان ــور ب ــل ط ــوجه قاب ــث یت ــزا باع ــمیپرگلیه شیاف  و یس
 را هـا  دانیاکس ـ یآنت ـ و يکبد يها یبچر سطح و شده ینمیپرانسولیه

  ).59( بخشد بهبود
  يباردار ابتید

 در يبــاردار ابــتید بــه مبــتلا مــارانیب در ومیســلن یســرم غلظــت
گزارش شده  سالم باردار مادران از کمتر يدار یمعن طور به یمطالعات
ــت ــ ).61و60( اس ــان ن،یهمچن ــاردار زن ــ ب ــه 34 و 12 نیب  يدارا هفت
 یهمبستگ ناشتا گلوکز شیافزا با که هستند سرم ومیسلن نییپا سطوح
 ممکـن  دهـد  یم ـ نشـان  که ندارند یارتباط نیانسول سطح با اما ؛داشته
 گـذارد  اثـر  گلوکز سمیمتابول يرو بر نیانسول از مستقل ومیسلن است

 قابـل  طـور  بـه  یسـم یپرگلیه افراد در ومینسل جذب که آنجا از ).62(
 جـذب  نیب ـ رابطـه  کـه  کـرد  اسـتنباط  تـوان  یم ـ ؛است نییپا یتوجه

 مارانیب در ومیسلن سطح و بوده یمنف یحاملگ یسمیپرگلیه با ومیسلن
 حـال،  نی ـا بـا  ).63( اسـت  نییپـا  زی ـن گلـوکز  تحمـل  اختلال به مبتلا

 )روز / مکروگـــریم 3/6-95( بـــاردار مـــادران در ومیســـلن مصـــرف
ــهیه ــ و مثبــت یهمبســتگ چگون ــا یمنف ــم ب ــتلا زانی ــه اب  یمنیخــودا ب

 و Guney مطالعـه  ).64( نـدارد  یکـودک  دوره لیاوا در بتا يها سلول
 / گـرم  یل ـیم E )60 نیتـام یو یب ـیترک يهـا  درمـان  يرو بـر  همکاران

 بـر  )روز / لـوگرم یک / گـرم  یلیم 1( میسد تیسلن و )روز / لوگرمیک
 روز 21 از پـس  کـه  داد نشان یابتید باردار ییاصحر يها موش يرو

 يهـا  مـوش  در )LPO( دی ـپیل ونیداسیپراکس یعیطب ریغ سطح درمان،
 بـا  مـرتبط  احتمالاً که است شده نرمال یتوجه قابل طور به ییصحرا

 کی ـ جینتـا  ).65( اسـت  دانیاکس ـ یآنت ـ يهـا  میآنـز  دیشـد  شیافزا
 ابــتید بــه مبــتلا نمــارایب در ومیســلن مکمــل يرو بــر ینیبــال مطالعــه

 هفتـه  6 يبرا روز / کروگرمیم 200( ومیسلن که داد نشان زین يباردار
 ناشـتا،  قنـدخون  یتـوجه  قابـل  طـور  بـه  )يباردار 28 تا 24 هفته از -

 عـلاوه  .دهد یم کاهش را نیانسول به مقاومت و نیانسول یسرم سطح
 در MDA کـاهش  بـه  منجر که داده شیافزا را GSH وم،یسلن ن،یا بر

 عملکـرد  در یتـوجه  قابـل  راتیی ـتغ حـال،  نی ـا بـا  .شـود  یم ـ پلاسما
 دیاکس ـ کی ـترین ،يدی ـپیل يهـا  لی ـپروفا پـانکراس،  يبتـا  يهـا  سلول

  ).66( نشد مشاهده یدانیاکس یآنت غلظت کل ای و پلاسما
  یسمیپرگلیه یجانب عوارض

 یوانی ـح مـدل  در ومیسـلن  یدانیاکس ـ یآنت ـ اثـرات  میمستق شواهد
 گـرم/  یل ـیم 3/0( میسـد  تیسلن زیتجو که است آن از یحاک یابتید

 در MDA زانی ـم کاهش ،E نیتامیو شیافزا باعث )روز 21 در -روز
 ومیسلن مکمل نیبنابرا .شود یم دیپیل ونیداسیپراکس کاهش و پلاسما
 گـردد   یم ـ ابتید عوارض بهبود و آزاد کالیراد زانیم کاهش باعث

 بـه  ومیسـلن  مکمـل  کـه  فتنـد ایدر همکاران و Liu نیا بر علاوه ).67(
 توانـد  یم لوگرم)یک گرم/ یلیم 100( از دیساکار یپل - ومیسلن شکل

MDA و LDL-C ــطر از را ــزا قی ــز شیاف ــا میآن ــ يه ــ یآنت  دانیاکس
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 امـر  نی ـا .دهـد  کـاهش  یابتی ـد يها موش در هیکل و کبد در موجود
 هی ـکل و کبد پانکراس، يرو یمحافظت اثرات ،LDL-C بهبود با همراه

  ).68( کند یم جادیا ونیداسیپراکس يها بیآس برابر در
 / لـوگرم یک / کرومـول یم 5( میسـد  تیسـلن  یصفاق داخل قیتزر

 و بالا قندخون بهبود در ییسزا هب اثر تواند ینم )هفته 4 مدت به -روز
 رسـد  یم ـ نظـر  بـه  امـا  ؛باشـد  داشـته  یابتی ـد وانـات یح در وزن کاهش

 بخشـد  بهبـود  یتحتـان  انـدام  رد را ابـت ید از یناش يساختار راتییتغ
 / مـول  کـرو یم 5( میسـد  تیسلن یصفاق داخل قیتزر نیهمچن ).69(
ــوگرمیک ــه - روز / ل ــدت ب ــه) 4 م ــ هفت ــد یم ــانع توان ــتغ از م  راتیی

 یابتی ـد يهـا  مـوش  بلنـد  يها استخوان در يساختار فوق و يساختار
 -لـوگرم یک گـرم/  یل ـیم 1/0( ومیسـلن  نـانوذرات  نیهمچن ـ ).70( شود
 طیشـرا  بهبـود  در دی ـمف اثـر  کی ـ روز) 28 مـدت  به یخوراک زیتجو

 امر نیا که است هداد نشان یابتید ییصحرا يها موش در ضهیب بافت
 شیافـزا  بـا  همـراه  دیاکس ـ کی ـترین و دی ـپیل ونیداسیپراکس کاهش به

 .شـود  یم ـ مربوط دانیاکس یآنت يها میآنز تیفعال و ونیگلوتات مقدار
 در Bcl-2 بـه  مربوط mRNA سطح که هداد نشان یمولکول مطالعات

 ؛افتـه ی شیافـزا  ومیسلن نانوذرات با درمان تحت يها موش ضهیب بافت
 نـانوذرات  زیتجـو  عـلاوه،  بـه  .است شده سرکوب Bax که یحال در

 و PCNA انیــب شیافــزا باعــث )لــوگرمیک /گــرم یلــیم 1/0( ومیســلن
  ).71( شود یم ضهیب بهتر عملکرد نیهمچن
  یسمیپرگلیه از یاشن یقلب يها يماریب

 سـالم  افراد از کمتر یابتید مارانیب در GPX نیسلنئوپروتئ تیفعال
 وانــاتیح مــدل در اســت. یعروقــ یقلبــ عــوارض و ترومبــوز دچــار

  میسـد  تیسـلن  زیتجـو  کـه  کردند مشاهده همکاران و Ayaz ،یابتید
 نیب ـ از مـانع  توانـد  یم ـ )هفتـه  4 در - روز لوگرم/یک / کرومولیم 5(

 مکمـل  ن،یهمچن .شود ها تیوسیم اندازه کاهش و ها لیبریفویم رفتن
 سـک ید در يبهبود موجب )روز / لوگرمیک / مول کرویم 5( ومیسلن

 ).72( اسـت  شـده  Z خط و ها لامنتیوفیم حفظ و قلب سینترکلاریا
  مـدت  بـه  - /روز کیلـوگرم  / میکرومـول  10( سـدیم  سـلنیت  زیتجو
 مـدل  در را آدنوزین با شده القا یمنف کرونوتروپیک اثرات )هفته سه
 بـر  يکمتـر  تـاثیر  ومیسـلن  مکمل اما ؛کند یم اصلاح یدیابت واناتیح

 آئورت در کارباکول با شده القا کرونوتروپیک و کراتوپروت پاسخ
 زیتجـو  کـه  داشـت  اذعـان  يگـر ید مطالعه ).73( دارد راست و چپ

 کـاهش  از توانـد  یم ـ روز) لـوگرم/ یک / گرم یلیم 3/0( میسد تیسلن
 ییصـحرا  يهـا  مـوش  در خون فشار راتییتغ زانیم و چپ بطن فشار

 ییهـا  دانیاکس ـ یآنت افتیدر با همراه اثر نیا و کند يریجلوگ یابتید
 نیپـروتئ  شیافزا نیهمچن .گردد یم دیتشد 3 امگا و E نیتامیو چون
 يهـا  مـوش  قلـب  در تی ـترین غلظـت  و قلب شده دیاکس لیدریسولف

  ).74( گردد یم اصلاح ومیسلن مکمل توسط یابتید
  

  یسمیپرگلیه از یناش ینفروپات
 سطح 2 نوع یابتید مارانیب در که اند داده نشان يمتعدد مطالعات

 مـاران یب در GPX یسـرم  غلظـت  و است افتهی کاهش پلاسما ومیسلن
 بـدون  افـراد  از کمتـر  يدار یمعن ـ طـور  به ينوریکروآلبومیم با یابتید

 ییپلاسما سطح با ينوریکروآلبومیم مشخص، طور به است. ینفروپات
 دارد یمنف ـ یهمراه ـ 2 نوع ابتید به مبتلا مارانیب در GPX و ومیسلن

 هی ـتغذ وانی ـح مـدل  در یابتی ـد ینفروپـات  در ومیسلن نقش ).77-75(
 و یگلـومرول  اسـکلروز  و ينـور یآلبوم وم،یسـلن  کمبـود  میرژ با شده

ــ ــزا نیهمچن ــب شیاف  زیتجــو و اســت مشــهود mRNA TGF-β1 انی
 تیسـلن  شکل به )ییغذا میرژ در لوگرمیک / گرم یلیم 27/0( ومیسلن

 گلــومرول يبهبــود باعــث یابتیــد ییصــحرا يهــا مــوش در میســد
ــکلروز ــتیتوبولوا و اس ــ تومینترس ــود یم ــه در ).78( ش ــرید مطالع  يگ

 )لـوگرم یک / کرومـول یم 16( میسـد  سـلنات  زیتجـو  که شد مشاهده
 میآنـز  تی ـفعال نیهمچن ـ و نیمآلبـو  و اوره ن،ینیکـرات  سطح تواند یم

 و کاتـالاز  ،)SOD( سـموتاز ید دیسوپراکس ـ ماننـد  هیکل دانیاکس یآنت
GSH سـلنات  زیتجـو  .دهد شیافزا یابتید ییصحرا يها موش در را 

 يهـا  هی ـکل در TGF-β1 و دیپیل ونیداسیپراکس کاهش باعث تواند یم
 منجر است ممکن نیا .شود هیکل یسلول ساختار بهبود و یابتید موش

 زیــن یابتیــد يهــا مــوش در هیــکل يآپوپتــوز يهــا ســلول کــاهش بــه
ــ ــل در ).79( گــردد یم ــدیدر Kalender و Baş مقاب  زیتجــو کــه افتن

 )روز 28 مـدت  در - روز / لـوگرم یک / گرم یلیم کی( میسد تیسلن
ــر ــ اث ــا تیمســموم يرو یمنف ــتید ب ــکل در اب ــطر از هــا هی ــود قی  بهب

  ).80( دارد یابتیردیغ واناتیح در یتیسینفروتوکس
  یسمیپرگلیه از یناش يکبد يها يماریب

 قی ـتزر - روز / کیلـوگرم  / کروگـرم یم 5( میسـد  تیسـلن  زیتجو
 یتــوجه قابــل طــور بــه توانــد یمــ )هفتــه 4 مــدت بــه یصــفاق داخــل

 بهبود یابتید ییصحرا يها موش در را کبد یدانیاکس یآنت يها میآنز
 يزیآم رنگ تیفیک در راتییتغ جمله از ،يکبد بافت ساختار .بخشد
 کانـال  انقباض توپلاسم،یس ایلینوفیائوز و تراکم ت،یهپاتوس يها هسته

 میسد تیسلن توسط ،يتوکندریم یعیرطبیغ تعداد و تراکم ،ینوسیس
 گـرم  یل ـیم 5/1( میسد تیسلن یفاقص داخل قیتزر ).81( شد اصلاح

 مـدل  يکبـد  عملکـرد  تواند یم )هفته 4 مدت به روز در لوگرمیک بر
 يکبـد  سموتازید دیسوپراکس انیب و بخشدب بهبود را یابتید واناتیح
ــزا را ــات و شیاف ــات ون،یگلوت ــده لاکت ــپ دروژناز،ی ــازیک رواتی  و ن

ــازیهگزوک ــه را ن ــار در ک ــترین مه ــ کی ــفوان و MDA د،یاکس  ولفس
 ).82( دهـد  کـاهش  را هستند لیدخ يکبد نازیک یکربوکس رواتیپ

 )یدنیآشـام  آب در ppm 1( میسـد  تیسـلن  شـکل  بـه  ومیسلن زیتجو
ــاهش باعــــث ــپارتات کــ ــفرازیآم آســ ــ ،)AST( نوترانســ  نیآلانــ

ــا مــوش در )ALP( فســفاتاز نیآلکــال و )ALT( نوترانســفرازیآم  يه
ــحرا ــد ییص ــ یابتی ــود یم ــود و ش ــل بهب ــه قاب ــز ملاحظ ــا میآن  يه
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 يهـا  یچرب ـ تجمـع  بهبـود  ،GSH سـطح  کاهش و سرم دانیاکس یآنت
 اسـت  شـده  مشاهده یسلول يمرکز يها تیهپاتوس بیتخر و يکبد

 لـوگرم/ یک گـرم/  یلیم 5/0( میسد تیسلن زیتجو ن،یا بر علاوه ).83(
 تی ـفعال و دازیاکس ـ دی ـآلدئ يها تیفعال تواند یم )هفته 4 يبرا - روز

 یابتید واناتیح مدل قلب) ای هیکل در (نه کبد در را دازیاکس نیگزانت
 بعد یدانیاکس یآنت کل تیوضع بهبود با است ممکن که دهد کاهش

  ).84( باشد همراه ومیسلن مکمل مصرف از
 سرطان از يریشگیپ در ومیسلن نقش
 لی ـدل بـه  اسـت  ممکن سرطان از يریشگیپ در ومیسلن بالقوه نقش

 ری ـتکث ،یسـلول  یمن ـیا پاسـخ  سـرطانزا،  يهـا  سـم یمتابول بـر  آن اثرات
 دانـش  ).86و85( باشـد  تومـور  یسلول حمله و یسلول چرخه ،یسلول

 ییغـذا  مـواد  در موجـود  ومیسـلن  بـات یترک تنـوع  مـورد  در مـا  یفعل
-ومیسـلن  ماننـد  یانتخـاب  بـات یترک که دهد یم نشان یاهیگ و یوانیح
 اثـــرات لیـــگلوتام-گامـــا مشـــتقات و میســـد نیســـتیسلنوس لیـــمت

 ومیسلن باتیترک تنوع ییشناسا نیبنابرا ).87( دارند يقو یسرطانضد
 آن ریتـاث  و یاهی ـگ و یوانی ـح مشتقات ییغذا محصولات در موجود

 کـه  یمطالعـات  جینتـا  و دارد مستمر قاتیتحق به ازین انسان، سلامت بر
 در را ومیسـلن  مهـم  نقـش  ؛اند شده يآور جمع ریاخ يها سال طول در

 انـد  کـرده  دیی ـتا مختلـف  يها سرطان و ها يارمیب مقابل در حفاظت
 در فعــال یآلــ بــاتیترک از یکــی نیســتئیسلنوس لیــمت-ومیســلن ).88(

 انی ـب بـه  یبسـتگ  آن یسـرطان  ضد اثر .است ومیسلن مخمر يها سلول
 ،یســرطان يهــا میآنــز از کــلاس نیــا انیــب مــورد در .دارد ازیــل-بتــا

 طور به تواند یم نیونیسلنومت مکمل .است دسترس در یکم اطلاعات
 کـاهش  و هـا  هیر در تومور و متاستاز بروز کاهش باعث یتوجه قابل

 يبالا يمحتوا يدارا که ایسو نیپروتئ .شود ها موش در تومور زانیم
 مصـرف  ).89( اسـت  داده نشـان  را یمشـابه  جینتـا  زی ـن ؛است ومیسلن
 بـه  ابـتلا  خطـر  ومیسـلن  مخمر فرم در روز) / کروگرمیم 200( ومیسلن

  ).90( دهد یم کاهش را هیر و پروستات رکتوم، کولون، انسرط
 زی ـن ؛شـد  انجـام  همکـاران  و Kenfield توسط که یمطالعات جینتا
 ای ـ روز در کروگرمیم 140 دوز در ومیسلن مکمل که است داده نشان

 کیمتاسـتات  پروستات سرطان از یناش مرگ خطر است ممکن شتریب
 بـا  هـا  مـوش  يرو بـر  شـده  مانجـا  مطالعـه  کی ).91( دهد شیافزا را

  ومیسـلن  ،E نیتـام یو کمبـود ( ومیسـلن  مختلـف  ییغـذا  می ـرژ نیچند
80 ppb 400 ،یکـاف  تیسلن عنوان به ppb  مکمـل،  صـورت  تیسـلن  

3 ppm 3 و نیونیسلنومت ppm  مـاه  سـه  يبـرا  - دیاس کینیسلن لیمت( 
 امـا  ؛اسـت  هبود هیاول تومور رشد کاهش به قادر تیسلن که داد نشان

 و هی ـکل متاسـتاز  بروز و متاستاز شدت شیافزا به منجر تیسلن مکمل
 بـه  را تی ـحما نیشـتر یب نیونیسـلنومت  گـر، ید يسـو  از .شـد  استخوان

 کاهش هیثانو ياعضا در را يمتاستاز تومورها عموماً و داشت همراه
 113( ومینانوســلن کــه شــده داده نشــان يگــرید مطالعــه در ).92( داد

ــیم ــرم یل ــوگرم)یک / گ ــ و ل ــیم 15( تیلنس ــرم یل ــوگرم)یک / گ  در ل
 داد شیافزا را GPX تیفعال ومیسلن کمبود دچار ییصحرا يها موش

 و نمود کم HepG2 یسرطان یسلول رده در را یسلول رشد نیهمچ و
 ردوکتـاز  نیوردوکس ـیت شیافزا قیطر از یدانیاکس یآنت اثرات يدارا
ــر ــد یســلول رده يرو ب ــر عــلاوه ).93( بودن ــا ب ــه نی  و Sinha مطالع

 10( میســد تیســلن فــرم در ومیســلن زیتجــو کــه داد نشــان همکــاران
 تنهـا  نـه  مـاده  يهـا  موش در هفته) 4 مدت به - لوگرمیکروگرم/کیم

 یکپـارچگ ی بلکـه  ؛است کننده جوان و دانیاکس یآنت خواص يدارا
 آن یعــیطب عملکــرد بــه منجــر کــرده حفــظ را تخمــدان يهــا ســلول

 کی ـنتیفارماکوک و تحمـل  وسوکور،د مطالعه کی رد ).94( شود یم
 مـاران یب در نیونیسـلنومت  و نیسـت یسلنوس لی ـمت ومیسلن م،یسد تیسلن

 کروگرمیم 400 ماریب 24 شد. یبررس مزمن یتیلنفوس یلوسم به مبتلا
ــلن ــرم در را ومیس ــلن ف ــد تیس ــلن م،یس ــمت ومیس  و نیســتیسلنوس لی

 بـات یکتر از کی ـ چیه ـ .کردند افتیدر هفته 8 مدت به نیونیسلنومت
 بیآس ـ یابی ـارز .دنـد نبو یتوجه قابل تیسم چگونهیه يدارا ومیسلن

DNA، یی ـجز کاهش نیهمچن و داد نشان را يزیناچ یکیژنت تیسم 
 تمـام  شده، هیتوص دوز در نیبنابرا .شد مشاهده ها تیلنفوس تعداد در

 تی(سـم  تهیس ـیژنوتوکس ری ـغ و تحمـل  قابـل  کـاملاً  ومیسلن باتیترک
ران نشـان  ی ـک مطالعـه در شـمال ا  ی ـالبتـه   ).95( دش یابیارز )یکیژنت

 يوم در خاك و بروز سرطان مـر یزان سلنیش مین افزایدهنده رابطه ب
  ).96( ران بوده استیدر ا

 ومیسلن تیسم
 انجـام  حـال  در قـات یتحق یبرخ ـ و شده یبررس مطالعات اگرچه

 هی ـارا مـار یب و سـالم  افـراد  در ومیسلن دیمف نقش مورد در را يشواهد
 زی ـن حـد  از شیب ـ مصرف لیدل به آن تیسم به توجه اما ؛است هکرد

 ییغـذا  رهیزنج قیطر از تواند یم ومیسلن که همانطور است. يضرور
 توانـد  یم ـ سـت، یز طیمح ـ در ژهی ـو بـه  ومیسلن یآلودگ ؛شود انباشته
 و اهـان یگ در نیونیسـلنومت  ماننـد  ومیسلن يها گونه شدن یغن به منجر

 )98( شـود  میمسـتق  تیسم باعث تواند یم مویسلن ).97( شود ها یماه
 ROS بـا  مـرتبط  ویداتیاکس ـ اسـترس  القـاء  با است ممکن امر نیا که

 بـالا  دوز با ومیسلن معرض در که يآبز موجودات شتریب .باشد مرتبط
 ).99-101( دارنـد  را ژنـوم  جهـش  و انـدام  بیآس ـ خطر ؛دارند قرار

 یغن ـ يبـرا ( هی ـاول خطـر  است ممکن ستیز طیمح در ومیسلن تجمع
 تیمسموم از یناش ناشناخته يها جهش( هیثانو خطر و )ومیسلن يساز

 نیــیتع يبــرا يادیــز تــلاش لــذا .برســاند انســان بــدن بــه را )ییغــذا
 شـده  انجام مختلف یآب ستمیس در ومیسلن سطح قبول قابل يارهایمع

 خطـر  عامل کی یطیمح ومیسلن معرض در گرفتن قرار ).102( است
 حـد  از شیب ـ مصـرف  .اسـت  یانسـان  تی ـجمع در یتسـلام  يبـرا  بالا
 کـه  کنـد  جـاد یا را )Selenosis( سلنوز است ممکن انسان در ومیسلن

 سـبب  اسـت  ممکـن  حـال  نیع در یول ؛است نادر اریبس يماریب کی
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ــادیا ــکلروز ج ــانب اس ــآم یج ــود یوتروفی ــع، در ).111-113( ش  واق
 داخـل  ROS سـطح  شیافزا باعث ومیسلن يبالا دوز با سلول مواجهه

 از یناش ـ یسـلول  تیسـم  یاصـل  یانجی ـم عنوان به که شود یم یسلول
  ).114( شود یم شناخته ومیسلن

 يهـا  میآنـز  دی ـتول يضـرور  عامـل  کی ـ عنوان به ومیسلن اگرچه
 توانـد  یم ـ ییایمیش ـ نظـر  از امـا  ؛شـود  یم گرفته نظر در دانیاکس یآنت

 يتـر  يضرور يها گروه با )S-Se( یسلول داخل يدیسولف يد وندیپ
 طـور  بـه  و )115( کنـد  برقـرار  سوبسـترا  در ها نیستئیس ای ها ولیت مانند

 یسـلول  کننـده  دیاکس ـ طیمح نیا حال .دینما ROS دیتول میرمستقیغ
 آغـاز  جـه ینت در و ژنـوم  یثبـات  یب ـ و DNA بیآس ـ موجـب  توانـد  یم

 از یناش ـ ویداتیاکس ـ اسـترس  ن،یهمچن ـ ).116( شـود  سـلول  آپوپتوز
 ،یمن ـیا عملکـرد  در اخـتلال  بـه  منجـر  اسـت  ممکـن  ومیسـلن  تیسم
 نیبنـابرا  ).117( شـود  یـی زا سـرطان  و یکیژنت تیسم ،یسلول تیسم

 در مطالعـات  طبـق  .باشد کشنده تواند یم ومیسلن حد از شیب مصرف
ــوش ــا م ــحرا يه ــدار ،ییص ــه LD50 مق ــترت ب  6700 و 138 ،7 بی

 ومینسـل  عنصـر  و ومیسـلن  دیسـولف  ت،یسلن يبرا لوگرمیک / گرم یلیم
 9/4 روزانـه  مصـرف  ، يهنـد  و ین ـیچ جوامـع  در ).118( است بوده

 بـا  ).120و119( بـود  کـرده  جـاد یا تیسـم  افـراد  در ومیسلن گرم یلیم
 عامـل  کی ـ عنـوان  بـه  ومیسـلن  یمصرف دوز شده ذکر لیمسا به توجه

 رد.یگ قرار توجه مورد يجد طور به یستیبا یدرمان ای يا هیتغذ
  

 ومیسلن مصرف يبرا شده هیتوص يدوزها
 صـورت  به ومیسلن یمصرف دوز وم،یسلن دوگانه تیماه به توجه با

ــ ییغــذا يهــا مکمــل  يباورهــا بــرخلاف .اســت یاتیــح یــیدارو ای
 مـاران، یب در دی ـمف يهـا  مکمـل  عنـوان  بـه  ومیسلن از استفاده ،یعموم
 مصـرف  زانیم نییتع يبرا يادیز يها تلاش است. افتهین توسعه هنوز

 بهداشـت  سـازمان  .اسـت  شـده  انجـام  سـالم  تیعجم کی در ومیسلن
 40 تـا  30 بزرگسـالان  يبـرا  ومیسـلن  دوز کـه  کـرده  شـنهاد یپ یجهان

 کروگـرم یم 400 تـا  ومیسلن روزانه مصرف و باشد روز در کروگرمیم
  ).121( است شده گرفته نظر در

 بــه توجــه بــا مختلــف، يکشــورها در ومیســلن شــده هیتوصــ دوز
ــژا و ییایــجغراف يهــا تفــاوت ــ و يدن  یزنــدگ يهــا ســبک نیهمچن

 شـده  هیتوص ـ دوز کی ـ جدول در .است متفاوت خاص يها تیجمع
  است. هآمد خلاصه صورت هب مختلف مناطق در ومیسلن

  يریگ جهینت
 توجـه  با و است دشوار يامر ومیسلن مصرف مطلوب دوز انتخاب

 کـه  رسد یم نظر به ؛شد انجام یبررس نیا در که يمتعدد مطالعات به
 مقـالات  البتـه  که باشد سودمند کروگرمیم 5/31-200 زانهرو مکمل

 مطالعـات  از يمحـدود  تعـداد  رای ـز .ندارد وجود ارجاع يبرا يادیز
 اسـت  ممکـن  متعـدد،  اخـتلالات  بـه  مبـتلا  مـاران یب که دهد یم نشان

ــبت ــه نس ــراد ب ــالم اف ــن س ــه ازی ــرف ب ــالاتر دوز مص ــلن از يب   ومیس
  .باشند داشته کروگرم)یم 200-4/82(
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