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بر  (Glaucium flavum Crantz)ثير عصاره هيدروالکلي شقايق کوهي أت

 هاي صحرايي ديابتي شده با آلوکسانهاي تيروئيدي در موشهورمون
 

 

 ، **2(DVM) دريا، غلامحسين 9(PhD) ، اردوان نوروزي اصل*9(DVM) عليرضا بانشي

 3(DVM) سيده مريم موسوي، 2(DVM) فريد هاشمي
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 (33/2/11پذيرش مقاله:  - 91/92/19دريافت مقاله: )
 

 

 چكيده
ون، با توجه به قابليت گياه شقايق کوهي در کاهش قندخ .رودبرانگيزترين عوارض ديابت به شمار مياختلالات تيروئيد از جمله بحث زمينه:

در سرمي  T4و  T3هاي کلاميد بر هورمونشقايق کوهي و گليبن اتانولي -آبيثير مصرف خوراکي عصاره أاين مطالعه با هدف بررسي ت

 . انجام پذيرفتهاي سالم شده با آلوکسان در مقايسه با موش ديابتي صحراييهاي موش

که  تايي تقسيم شدند 1گروه هفت في به دنژاد ويستار به طور تصاسر موش صحرايي نر بالغ  65در اين مطالعه تجربي،  :هامواد و روش

گرم بر کيلوگرم، شاهد ديابتي، ديابتي تيمار با عصاره با ميلي 633و  263 ، سالم تيمار با عصاره شقايق کوهي با دوزهايشاهد سالم: شامل

ديابت با کمک تزريق داخل صفاقي ميكروگرم بر کيلوگرم.  6دوز  کلاميد باگرم بر کيلوگرم و ديابتي تيمار با گليبنميلي 633و  263دوزهاي 

استفاده از  با و گيرياندازه T4 و T3 سرمي غلظت آوري وهاي خون جمعنمونه تک دوز آلوکسان القاء گرديد. پس از دوره سي روزه تيمار،

  طرفه مورد تجزيه و تحليل آماري قرارگرفت.واريانس يکآزمون آناليز 

ميانگين هورمون . (P<339/3) داري داشته استيها در گروه شاهد ديابتي نسبت به گروه شاهد سالم کاهش معنهورمون سطوح سرمي ها:يافته

T3  به طور معني 263در گروه ديابتي تيمار با عصاره( 339/3داري بيشتر از گروه شاهد ديابتي بود>P همچنين ميانگين .)T4  در گروه تيمار

 (. P=349/3داري بيشتر از گروه ديابتي تيمار با دارو مشاهده شد )به طور معني 263با عصاره 

به منظور تعيين دقيق عوامل اين . در مبتلايان به ديابت باشد T4و  T3 بهبود سطح سرمي عامل تواندعصاره شقايق کوهي مي گيري:نتيجه

 گردد.کيبات اصلي اين گياه همچون گلوسين توصيه ميبهبودي، مطالعات بيشتر بر روي تر

 ديابت، شقايق کوهي، هورمون تيروئيدي، موش صحرايي، آلوکسان: واژگان کليدي
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 مقدمه
رين تترين و گستردهعنوان مهمقند به ديابت يا مرض

ميليون نفر  022قريب به ، اختلال هورمونی عصر حاضر

(. ديابت در اثر 1) از مردم جهان را مبتلا کرده است

در  شدن اثر انسولينکاهش توليد انسولين در بدن يا کم

 1شود. ديابت نوع سوخت و ساز مواد قندي حاصل می

يابت سه نوع عمده د يا ديابت وابسته به انسولين يکی از

است که در نتيجه عدم توانايی پانکراس در توليد 

شود. نتيجه آنکه جذب گلوکز به انسولين ايجاد می

ها دچار اختلال شده از عنوان سوخت اصلی سلول

سويی افزايش ميزان گلوکز خون باعث بروز مشکلات 

 گسترده عروقی، کبدي، کليوي، قلبی و غيره 

 (. 0شود )می

ترين محصول (، اصلیThyroxine; T4تيروکسين )

برابر  6ترشحی غده تيروئيد است که در حدود 

ترشح  (Triiodothyronine; T3) يدوتيرونينتري

در گردش خون  T3 درصد از 02شود. در حدود می

هاي خارج به وسيله بافت T4مشتق از يدگيري آنزيمی 

است.  T4تر از فعال T3 باشد و اساساًتيروئيدي می

يدوتيرونين، پس از ساخته شده در تيروکسين و تري

 (.3) شوندغده تيروئيد وارد جريان خون می

هاي توليدي تيروئيد در هموستاز قند و نقش هورمون

هاست که شناخته شده است. تحقيقات چربی سال

گسترده، ارتباط ميان مسيرهاي اختلال در عملکرد بخش 

ه درون ريز تيروئيد رابه درون ريز پانکراس و نيز غد

. همچنين مطالعات بالينی وجود (4)اثبات رسانده است 

ارتباط ميان اختلالات تيروئيدي و مقاومت به انسولين 

 . (0)اند را نشان داده

 توانند بر کنترليدي میئهاي تيروافزايش هورمون

 قندخون از طريق آسان کردن جذب گلوکز از روده،

 و انسولين از خون و بهبود گليکوژنوليزافزايش پاکسازي 

يد ئوضعيت تيرو نوسانات. گلوکونئوژنز اعمال اثر کنند

مون افزايش شبانه هور شود کهدر بيماران ديابتی باعث می

TSH  از بين برود و سطحT3  به علت اختلال در تبديل

 (. 6) کاهش يابد T3به  T4محيطی 

رايج،  ديابت از کشف انسولين و داروهاي ضد پيش

هاي سنتی بيماران ديابتی با گياهان دارويی و درمان

گياه  1022ثير مثبت بيش از أشدند. تاکنون تمعالجه می

دارويی در کاهش ميزان قند خون و يا کاهش عوارض 

(. با توجه به عوارض 7) ناشی از آن شناخته شده است

 کنترل کننده قندخون از جمله،داروهاي شيميايی جانبی 

و کم کاري تيروئيد و اثرات جانبی اندک  يسمیهيپوگل

ها در ميان اين دسته گياهان دارويی، گسترش پژوهش

 .(8)رسد از داروهاي بالقوه منطقی به نظر می

( که Glaucium flavum Crantzونه شقايق کوهی )گ

( و يا Yellow Horne Puppyدار زرد )به شقايق شاخ

شقاقيان  يکلاتين معروف است، مربوط به تيره

(Papaveraceae familyاز راسته )سانان ي آلاله

 .(12و  9)د باشمی

خواص دارويی اين گياه به واسطه حضور آلکالوئيدهاي 

 مهمی از جمله گلوسين، پروتونين و سانگيونارين و

ي به اثبات رسيده است که از پودر خشک ساقهغيره 

شقايق از (. سرده 11آيد )دست میهگياه آسياب شده ب

تيره خشخاش به دليل اهميت دارويی و اقتصادي که 

باشد. مصارف درمانی شقايق دارد در دنيا مورد توجه می

کوهی گوناگون است، از جمله براي آبسه دندان، آنژين، 

رود آسم، برونشيت، سياه سرفه و بيخوابی به کار می

(. از جوشانده شقايق براي غرغره به منظور تسکين 10)

شود. وجود هاي مخاط دهان استفاده میحتینارا

کلرتين،  ،آلکالوئيدهاي مهمی از جمله گلوسين

پروتونين، سانگيونارين و مواد رزينی و پکتينی و ماده 

ديگري بنام گلوکوپيکرين، در ساقه شقايق گزارش شده 
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است. اثرات ضدميکروبی گياهان تيره خشخاش از 

بت ها نسونی آنجمله شقايق به آلکالوئيدهاي بنزوکين

در توضيح برخی از اين اثرات (. 13) داده شده است

هاي کلسيمی در هاي بلاک کانالتوان به مکانيسممی

. از سويی (14)ها اشاره نمود عضلات صاف برونش

ديگر، گلوسين به عنوان آنتاگونيست گيرنده دوپامين و 

قلمداد  PDE4نيز مهارکننده غيررقابتی ايزوآنزيم 

اي تنظيم تنوس ماهيچه cAMPکه با هيدروليز شود می

 .(10)شود ها را در انسان موجب میبرونش

  در مطالعات گذشته، گياهان ديگري مانند

Anemone coronaria  وGlaucium 

acutidentatum گيري از ترکيباتی مشابه، با بهره

بالاخص گلوسين خواص کاهندگی قندخون، افزايش 

اکسيدانی، سرکوب التهاب و غيره هاي آنتیفعاليت آنزيم

توان انتظار داشت که گياه اند میرا به نمايش گذاشته

را  هاي احتمالی مشابهیشقايق کوهی نيز بتواند قابليت

 .(16 و 10)بروز دهد 

 توسط انتقال با که است گلوکز سمی آنالوگ يک آلوکسان

 به( Glucose Transporter 2; GLUT2)کانال 

 و شده مجتمع هاسلول درون پانکراس، بتاي هايسلول

 هاي گروه ايجاد باعث هاتيول حضور در

(Reactive Oxygen Specious; ROSشده ) با و 

  القاء را ديابت پانکراس بتاي هايسلول نابودي

 (.17) کندمی

 هاي کاهندگی قند و چربی خونبا توجه به اينکه، قابليت

و نيز خواص ضدديابتی اين گياه در مطالعات گذشته به 

؛ لذا در مطالعه حاضر بر آن شديم (18)اثبات رسيده است 

 وثير عصاره خوراکی گياه شقايق کوهی أبررسی ت به تا

در  T4و   T3هاي تيروئيديبر هورمونکلاميد گليبن

 آلوکسان منوهيدرات ی شده بانر ديابت صحرايی هايموش

 . بپردازيمهاي سالم در مقايسه با موش

 هامواد و روش

را پودر کرده و هاي هوايی گياه اندام: گيريروش عصاره

پودر گياه را درون ارلن ريخته و به آن به نسبت پنجاه پنجاه 

 70به مدت  ،)ساخت ايران( اضافهدرصد  96آب و الکل 

سپس در دستگاه تقطير در  ؛دشساعت خيسانده و صاف 

دور در  72درجه و سرعت چرخش  02در دماي  ءخلا

دقيقه گذاشته که آب و الکل آن تبخير شده و يک شيره 

د. به منظور دستيابی به غلظت مانباي غليظ باقی قهوه

مصرفی مورد نظر، مقادير مشخصی از عصاره با سرم 

کيب شده و سوسپانسيون حاصل با کمک فيزيولوژي تر

  گاواژ به صورت روزانه به حيوانات خورانده شدند.

حيوانات مورد استفاده در اين  :حيواناتبندي گروه

سر موش صحرايی نر بالغ از نژاد  06 مطالعه تجربی،

 گرم و سن حدود 022-002ويستار با وزن تقريبی 

دانشگاه  ماه بوده که از خانه پرورش حيوانات 3-0/0

آزاد اسلامی واحد کازرون تهيه گرديد و در همان مرکز 

تايی 8گروه  7نگهداري شدند. سپس به طور تصادفی به 

به شرح زير تقسيم شدند: شاهد سالم، سالم تيمار شده 

گرم بر ميلی 002 روزانه دوز با عصاره خوراکی با

، سالم تيماره (002کيلوگرم بر حسب وزن بدن )سالم+

گرم بر ميلی 022با دوز روزانه عصاره خوراکی شده با 

 ، شاهد ديابتی،(022کيلوگرم برحسب وزن بدن )سالم+

 002با دوز روزانه  هاي درمان شده با عصارهديابتی

، (002گرم بر کيلوگرم برحسب وزن )ديابتی+ميلی

خوراکی با دوز روزانه  هاي درمان شده با عصارهديابتی

، (022بر حسب وزن )ديابتی+ گرم بر کيلوگرمميلی 022

ز کلاميد با دوداروي گليبن درمان شده باهايی ديابتی

ميکروگرم بر کيلوگرم بر حسب وزن  0روزانه 

در تمام طول دوره کليه اصول اخلاقی  .)ديابتی+دارو(

 کار با حيوانات آزمايشگاهی رعايت گرديد.

ابتدا با هدف افزايش اثرگذاري،  :القاي ديابت تجربي
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ساعت تحت محروميت غذايی قرار  8وانات به مدت حي

گرفتند، سپس با تزريق داخل صفاقی تک دوز از ماده 

 102، آمريکا( به ميزان Sigmaآلوکسان منوهيدرات )

هاي هدف القاء گرم بر کيلوگرم، ديابت در گروهميلی

ميزان قندخون  تزريق آلوکسان،ساعت بعد از  70گرديد. 

گلوکومتر دستگاه دم توسط از انتهاي گيري با خون

(Easygluco)و ارقام بالاتر از  گيرياندازه ، کره جنوبی

 دند.ليتر به عنوان ديابتی تلقی گرديگرم بر دسیميلی 002

ه در پايان دور :هاي بيوشيمياييگيري و آزمايشنمونه

ها به صورت استنشاقی با ماده بيهوش موش يک ماهه،

درصد در وضعيت بيهوشی  0با غلظت کننده ايزوفلوران 

از  سیسی 0هاي عمومی قرار گرفته و با کمک سرنگ

آوري جمع هاي. خونبه عمل آمدگيري خونبطن چپ 

  شده جهت تهيه سرم در دستگاه سانتريفيوژ

(sigma301 loborzentrifugen gmbh با دور )؛ آلمان

 1مقدار دقيقه سانتريفيوژ گرديد.  0و به مدت  3222

ساخت ) وسيله پيپت پاستوربه هانمونه سرمسی از سی

و تا ، آلمان( منتقل Eppendorf) به ميکروتيوبايران( 

 T4و   T3ها به آزمايشگاه جهت سنجشزمان انتقال آن

 . ندگراد نگهداري شددرجه سانتی -02در دماي 

 :(T4و  T3هاي تيروئيدي )گيري هورموناندازه

هاي تيروئيدي به روش راديوايميونواسی هورمون

(Radio Immunoassay, RIA ) با استفاده از دستگاه

گيري شد. اندازه ، آمريکا(RIA 1000)شمارشگر گاما 

که T3 و  T4ها با محلول رقيق کننده در اين روش نمونه

و پس  يقرق 12/1نشاندار است، تا رقت  100حاوي يد 

ساعت انکوباسيون در دماي اتاق، به مدت يک دقيقه  0از 

 . شدتوسط دستگاه شمارشگر گاما شمارش 

 
 آماريتجزيه و تحليل 

 با 00ويرايش  SPSSنرم افزار  در T4و  T3 هايداده

طرفه واريانس يکاستفاده از آزمون آماري آناليز 

(ANOVA و آزمون تعقيبی )tukey  مورد تجزيه و

 P valueها تحليل آماري قرار گرفت و در تمام مقايسه

ها عنوان داري تفاوت ميان دادهمبناي معنی 20/2کمتر از 

انحراف  ±ها نيز به صورت ميانگين شد. نمايش داده

 ( بود.mean ± SDمعيار )

 

 هايافته
با کمک آناليز واريانس  T3مقايسه نتايج هورمون 

وده ها بدار بودن تفاوت ميان گروهاز معنیطرفه حاکی يک

 .(P<221/2است )

دست آمده براي به هايميانگين: T3نتايج هورمون 

و  002شاهد سالم، سالم+ هاي سالم يعنیگروه

(. آنگونه P>20/2داري نداشتند )تفاوت معنی 022سالم+

طور رفت، ميانگين گروه شاهد ديابتی بهکه انتظار می

نسبت به گروه شاهد سالم کاهش يافت داري معنی

(221/2>Pهمچنين غلظت اين هورمون در گروه .) هاي

داري بيش از به طور معنی 022و ديابتی+ 002ديابتی+

(. حال آنکه اين P<221/2گروه شاهد ديابتی بود )

تر از گروه داري کمطور معنیافزايش غلظت همچنان به

طرفی، مقايسه دو (. از P=241/2شاهد سالم باقی ماند )

 002هاي ديابتی تحت درمان يعنی، ديابتی+به دوي گروه

با ديابتی+دارو و  002همچنين ديابتی+ 022با ديابتی+

ار دبا ديابتی+دارو فاقد تفاوت معنی 022نهايتاً ديابتی+

 (0و  1(. )جداول P>20/2گزارش گرديد )

با کمک آناليز واريانس  T4مقايسه نتايج هورمون 

ها را نشان دار بودن تفاوت ميان گروهطرفه معنیيک

 (.P<221/2داد )می

مشابه با نتايج هورمون قبلی، مقايسه  :T4نتايج هورمون 

و  002هاي سالم از جمله شاهد سالم، سالم+گروه

(. ليکن P>20/2داري بود )فاقد تفاوت معنی 022سالم+
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مقايسه گروه شاهد سالم و شاهد ديابتی وجود يک 

طور (. بهP<221/2دهد )دار را نشان میش معنیکاه

دست آمده براي هر سه گروه هاي بهمشابه، ميانگين

، 002هاي ديابتی+ديابتی تحت درمان يعنی گروه

و ديابتی+دارو نسبت به گروه شاهد ديابتی  022ديابتی+

( افزايش يافت. در همين حال، در P<221/2در سطح )

اهد سالم نيز تفاوت و ش 002مقايسه گروه ديابتی+

(؛ همچنين در P=214/2داري مشاهده گرديد )معنی

و شاهد سالم نيز تفاوت در  022مقايسه گروه ديابتی+

(. اما مقايسه ميان P=212/2دار بود )سطحی مشابه معنی

معنی بود بی 022و ديابتی+ 002دو گروه ديابتی+

(20/2<P مقايسه ميان دو .)+و  002گروه ديابتی

روه بيشتر گغلظت دار بودن معنیاز ديابتی+دارو نشان 

همچنين نتايج  ،(P=247/2) تيمار با عصاره بوده است

و ديابتی+دارو تفاوت  022مقايسه دو گروه ديابتی+

 (.P=231/2دهد )را نشان می حدودداري در همين معنی

 .(3و  1)جداول 

 

 

 (n=1گروه ) 9در  T4و  T3انحراف معيار( براي دو هورمون  ±مقادير بدست آمده )ميانگين  (9جدول 
 هـــــــــــــــــــــــــاگــــــــــــــــــــــــــــــروه هاهورمون

 ديابتي + دارو 633ديابتي +  263ديابتي +  شاهد ديابتي 633سالم +  263سالم +  شاهد سالم 

T3(ng/ml) 274/2±96/2 126/2±2/1 141/2±12/1 270/2±42/2 27/2±67/2 270/2±72/2 290/2±62/2 

T4(ng/ml) 320/2±00/0 164/2±48/0 316/2±6/0 309/2±23/0 37/2±9/3 64/2±90/3 068/2±07/3 

 

 

 T3هاي بدست آمده از هورمون ميانگين غلظتايج مقايسه دو به دوي نت( 2جدول 

 P-Value هادوي گروهادامه مقايسه دوبه P-Value هادوي گروهادامه مقايسه دوبه P-Value هادوي گروهمقايسه دوبه
 <221/2 و ديابتی+دارو 022سالم+ <221/2 و شاهد ديابتی 002سالم+ 990/2 002شاهد سالم و سالم+

 <221/2 002شاهد ديابتی و ديابتی+ <221/2 002و ديابتی+ 002سالم+ 2730/2 022سالم+شاهد سالم و 

 <221/2 022شاهد ديابتی و ديابتی+ <221/2 022و ديابتی+ 002سالم+ <221/2 شاهد سالم و شاهد ديابتی

 202/2 شاهد ديابتی و ديابتی+دارو <221/2 و ديابتی+دارو 002سالم+ 241/2 002شاهد سالم و ديابتی+

 981/2 022و ديابتی+ 002ديابتی+ <221/2 و شاهد ديابتی 022سالم+ 212/2 022شاهد سالم و ديابتی+

 423/2 و ديابتی+دارو 002ديابتی+ <221/2 002و ديابتی+ 022سالم+ <221/2 شاهد سالم و ديابتی+دارو

 327/2 ديابتی+دارو و 022ديابتی+ <221/2 022و ديابتی+ 022سالم+ 327/2 022و سالم+ 002سالم+

 (،P<20/2ها با )دار بودن تفاوت ميانگيننتايج تست تعقيبی توکی: معنی
 

 
 

 T4هاي بدست آمده از هورمون ميانگين غلظتايج مقايسه دو به دوي نت( 3جدول 

 P-Value هادوي گروهادامه مقايسه دوبه P-Value هادوي گروهمقايسه دوبه
دوي ادامه مقايسه دوبه

 P-Value هاگروه

 <221/2 و ديابتی+دارو 022سالم+ <221/2 و شاهد ديابتی 002سالم+ 426/2 002شاهد سالم و سالم+
 <221/2 002شاهد ديابتی و ديابتی+ <221/2 002و ديابتی+ 002سالم+ 302/2 022شاهد سالم و سالم+

 <221/2 022شاهد ديابتی و ديابتی+ 220/2 022و ديابتی+ 002سالم+ <221/2 و شاهد ديابتیشاهد سالم 
 <221/2 شاهد ديابتی و ديابتی+دارو <221/2 و ديابتی+دارو 002سالم+ 214/2 002شاهد سالم و ديابتی+
 2/1 022و ديابتی+ 002ديابتی+ <221/2 و شاهد ديابتی 022سالم+ 212/2 022شاهد سالم و ديابتی+

 247/2 و ديابتی+دارو 002ديابتی+ <221/2 002ديابتی+و  022سالم+ 211/2 شاهد سالم و ديابتی+دارو

 231/2 و ديابتی+دارو 022ديابتی+ 221/2 022و ديابتی+ 022سالم+ 928/2 022و سالم+ 002سالم+

 (P<20/2ها با )دار بودن تفاوت ميانگيننتايج تست تعقيبی توکی: معنی
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ه توان نتيجه گرفت که تنها گروهاي اين مطالعه میاز يافته

به گروه سالم کنترل در  022ديابتی تيمار شده با عصاره 

 هاي تيروئيدي نزديک است. ميزان هورمون
 

 بحث

ه در پيچيدت ختلالااي از ايابت مجموعهري دبيما

در ها میباشد که راتکربوهيدو چربی ، تئينومتابوليسم پر

يا کاهش حساسيت و نسولين ايا کاهش نسبی د ثر کمبوا

يش گلوکز افزد. امیشود يجاانسولين ابافتها نسبت به 

ري بشاي آکنشهاي از وايک سروع شرد، به نوبه خون خو

يش توليد افزامنجر به  نهايت در که میکند ءلقارا ا

ي بافتهان و خودر  ROSجمله ي آزاد از هاليکاراد

رت شتن قددابه علت ت اين ترکيبا .دمیشون بدن گوناگو

 بافتی و سلولی تصدما کنش شيميايی بالا موجبوا

ترين اختلال گزارش شده از تأثير شاخص. (19)میشوند 

. (02) تاسهيپرتيروئيدي  غده تيروئيد، عارضه ديابت بر

با توجه به عوارض داروهاي شيميايی و نيز موارد منع 

توان از مصرف در بيماران کبدي و کليوي، می

تر و با دسترس تر، درهاي گياهی که ارزانجايگزين

 . (01) باشد استفاده کردعوارض کمتري می

دست آمده در اين مطالعه، افزايش ترين نتايج بهاز مهم

هاي تيروئيدي در دار سطح سرمی هورمونمعنی

هاي ديابتی تيمار با عصاره شقايق کوهی، مستقل از گروه

در گروه  T4ر غلظت هورمون دادوز و نيز افزايش معنی

تيمار با عصاره نسبت به گروه تيمار با دارو بوده است. 

دست آمده از گروه شاهد سالم همچنين مقايسه نتايج به

هاي سالم تيمار با عصاره نشان دهنده عدم تأثير و گروه

هاي صحرايی مصرف خوراکی شقايق کوهی در موش

 سالم بود.

هاي ه از غلظت هورموندر اين مطالعه، کاهش ثبت شد

T3  وT4  در گروه شاهد ديابتی در قياس با گروه شاهد

د هاي مطالعات قبلی را تأييسالم کاملا مشهود بود و يافته

هاي متعددي براي تحليل اين واقعه کند. مکانيسممی

توان به آسيب می مطرح شده است؛ از آن جمله،

اکسيداتيو به غشاي دستگاه گلژي و شبکه آندوپلاسمی 

هاي تيروئيد از فوليکول T4و در نتيجه کاهش ترشح 

 . (00)اشاره کرد 

همچنين فرضيات ديگري درباره سازوکار مولکولی 

همراهی ديابت و اختلالات غده تيروئيد از جمله 

ر مسي هايپوتيروئيديسم مطرح شده است. از آن جمله،

هاي التهابی توسط فاکتور رونويسی بيان سايتوکاين

است که ارتباط آشکاري با استعداد  NF-κBاي هسته

. (03)ابتلا به ديابت و نيز ظهور علايم جانبی آن دارد 

بر روي دارويی از  ( و همکاران در مطالعهWangوانگ )

دريافتند، بهبود سطح  Jinlidaطب سنتی چين با نام 

 هاي تيروئيدي سرم، مقارن کاهش بيان ژنهورمون

NF-κB از ديگر (04)پيوندد در آن غده به وقوع می .

فاکتورهاي التهابی فعال در مسيرهاي منتج به ديابت و 

 و IL6هاي التهابی هيپوتيروئيديسم، سايتوکاين

TNF-α  واجنراست؛ به نحوي که (Wajner و ) همکاران

است  T4به تنهايی مسئول مهار سنتز  IL6کنند ادعا می

. دهقانی و همکاران نيز، در يک کارآزمايی بالينی بر (00)

روي مشتق گياهی زووترول، ترکيب مذکور را بخاطر آثار 

ضدالتهابی و ضداکسايشی، مهار کننده عارضه 

 (.6دانستند )هيپوتيروئيدي ناشی از ديابت می

ترين ترکيبات مولکولی موجود ترين و شناخته شدهمهم

در گياه شقايق کوهی همان ترکيبات آلکالوئيدي آن مانند 

لوسين ها يعنی گترين آنبولبوکاپانين بربرين و شاخص

ترين عملکردهاي شناخته شده اين ترکيبات، هستند. مهم

( Kange. کانگ )(06)هاي التهاب است سرکوب واسطه

مشاهده نمودند که گلوسين مهاجرت و  و همکاران

 کنند. اينهاي سرطانی سينه را متوقف میتهاجم سلول
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پژوهشگران ادعا نمودند که اين خاصيت گلوسين به 

. (07)بوده است  NF-κBواسطه اثر مهاري بر ژن 

و همکاران در ( Gyorkovskaگيورکوُسکا )همچنين 

يت قابل اثر گلوسين بر روي التهابات مفاصل، مطالعه

تسکين دهندگی التهاب با واسطه سرکوب فاکتورهاي 

IL6  وTNF-α  را به اين ترکيب استخراج شده از عصاره

  .(08)شقايق کوهی نسبت دادند 

هاي اين پژوهشگران و مقايسه آن با نتايج بندي يافتهجمع

هاي ديابتی تيمار با عصاره شقايق کوهی حاصل از گروه

دهد که عامل پيشگيري کننده از میاين نتيجه را به دست 

هاي تيروئيدي کاهش شديد در غلظت هورمون

هاي مبتلا به ديابت القاء شده با آلوکسان درواقع درموش

 باشد.همان ترکيبات آلکالوئيدي گياه می

 يگيرنتيجه

بار تواند در مقابله با آثار زيانمیعصاره شقايق کوهی 

و  T3 هايهورمونديابت بر غده تيروئيد، سطح سرمی 

T4 تخاصي. تصور ما بر اين است که اين را حفظ نمايد 

از جمله گلوسين و آلکالوئيد اين گياه  واسطهبه 

   باشد.بالبوکاپرين می

اين مقاله تحت حمايت مالی هيچ مؤسسه يا سازمانی 

 باشد.نمی
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Abstract 

Background: Thyroid dysfunction is one of the controversial complications of diabetes. Given the  

hypoglycemic properties of Yellow Horne Poppy (YHP), this study was conducted to evaluate the effect of 

oral administration of aqua-ethanolic extract of YHP and glibenclamide on serum level of T3 and T4 hormones 

in alloxan diabetic rats compared to healthy rats.  
Materials and Methods: In this experimental study, 56 male Wistar rats were randomly divided into seven 

groups of 8, including healthy control, healthy treated with 250 and 500 mg/kg of YHP extract, diabetic control, 

diabetic treated with 250 and 500mg/kg of YPH extract and diabetic treated with 5μg/kg of glibenclamide. 

Diabetes was induced by intraperitoneal injection of a single dose of alloxan. After 30 days of treatment, blood 

samples were collected and the concentration of thyroid hormones T3 and T4 were measured. Finally, the data 

were analyzed using one-way ANOVA.  

Results: The serum concentrations of thyroid hormones were significantly lower in the diabetic control group 

than those in the control group (P<0.001). The mean concentration of T3 was significantly higher in the  

diabetic+250 extract than that in the diabetic control group (P<0.001). Also, the mean concentration of T4 was 

significantly higher in the diabetic+250 extract than that in the diabetic+drug group (P=0.04).  

Conclusion: YPH extract can effectively improve T3 and T4 serum levels in diabetic rats. Further studies are 

required to determine the active ingredient responsible for this therapeutic effect, such as Glaucin. 
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