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 Tلنفوسیت   درسلولهایتابش مرگ سلولی در اثر بر (شنبلیلهتریگونلا فوئنوم) صارهعتاثیربررسی 

 خون

 

 علی کیانی دانشگاه صنعتی مالک اشتر مجتمع علوم کاربردی گروه فیزیک بهداشت

:  
 خلاصه:

 ل کنند.بر بافتهای سالم وسرطانی را کنتر ز پرتوی اثرقابل ملاحظه بگذارند می توانند تاثیر عوارض ناشی اکه بر سیستم ایمنموادی زمینه: 

 مرگ برنامه ریزی سپسدر یک محیط کشت که به آن عصاره شنبلیله اضافه شده بود تابش داده شدند.   Tسلول های این تحقیق  درروشها:

  اندازه گیری شد. فلوسایتومتری چند رنگی سلولها در اثر تابش با 

نبلیله بعد از اضافه شدن عصاره ش   Tدر لنفوسیت های ایجاد شده با پرتو  مرگ برنامه ریزی شدهاضح در وافزایش یک نتیجه گیری و بحث: 

 P<o.o5))به محیط کشت  اتفاق افتاد

 

  تریگونلا فوئنوم، فلوسایتومتری، لنفوسیت ها، مرگ سلولی ، تابش رادیو اکتیوداروی گیاهی ،  لغات کلیدی:

 

 مقدمه:

ذف ح طبیعی فیزیولوژیک است تا سلولهای غیر مورد نیاز را سلول یک پروسهیا مرگ اینترفازی  مرگ برنامه ریزی شده

لد و تعادل زاد و و مرگ برنامه ریزی شدهکه  کرده اندپیشنهاد دانشمندان  ودر بافت سالم هموستئاز را تامین کند.  کند

بد خیم  سلول هایبر مرگ برنامه ریزی شدهایجاد بیشتر روشهای درمان سرطان  با  .ا تنظیم میکنندسلولی رشد تومور ر

م هخسارت به سلولهای زنده وسرطانی از طریق رادیکالهای آزاد آبی که در اثر بر تابش یونیزان با (.1)آنها را ازبین میبرند

ک سلول یخسارت پرتوی به (. 3،2)باعث قطع فعالیت های سلولی و مرگ می شوند کنش تابش با آب تولید می شوند

یط سلولی حبعضی اجزائ گیاهی در م بسته به فاکتورهای مختلف مثل حضور اکسیژن ، ترکیبات سولفیدریل ، آنزیم ها ویا

از گیاهان برای نه تنها به عنوان غذا و ادویه بلکه  ایران ،هند چین وسایر کشورهادر (. 3)تضعیف و یا تقویت می شود

گیاهی درهمه نواحی سریعا گسترش می درمانهای اخیرا  در سالهای است.درمان بسیاری از بیماریها  استفاده  می شده 

در بین سلول های (. 4)شواهدعلمی که ایمنی و مفید بودن  آنها را ثابت کند  به اندازه کافی وجود ندارد با اینحال یابد.

واص تغییرایمنی دارند علایق پژوهشی بر رو ی گیاهانی که خدر نظر گرفته می شوند.   مهمترین Tایمنی سلول های 

ر سرتاسر تریگونلا فوئنوم  د(. 5)انواع بیماریهای سیستم ایمنی و سرطان مفیدباشندکاهش ریسک تمرکز کرده شایدکه در 

در جهان کاشته می شود ود ر فارسی به آن شنبلیله گفته می شود ونیز در بسیاری از مناطق جهان به عنوان داروی گیاهی 
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وسط سلول ت مرگ برنامه ریزی شدهد تا اثر عصاره شنبلیله را بر روی ر. این تحقیق قصد دا(35و34و13)استفاده می شود

 (.0،6)کند بررسیخون محیطی   Tدر سلول های  06پرتوگامای کبالت 

 

 مواد وروشها

شگاههای وعصاره از فر شد. و طبق روشهای استاندارد مستنداخلاق پزشکی ی این تحقیق با در نظر گرفتن تمام جنبه ها

تابش رنامه بمحلی خریداری  جوشانده شد وبا اتوکلاو خشک استرلیزه شد وبا یک روش استرلیزه سرد شد و قبل از  معتبر

 IAEAکشت سلولی و تابش با روش استانداردی که در گزارش تکنیکی اضافه شد.  سلولی دادن سلولها به محیط کشت

رقیق شد و لنفوسیت های آن  با  PBSبا  1:1خون با نسبت  از داوطلبان بعد از خونگیریانجام شد.   توضیح داده شده

که  RPMI. سلول های جدا شده به محیط کشت (8)جدا شد محلول فایکلروش سانتریفوژ گرادیان چگالی با استفاده از

 ه شدند.فود اضاتقویت شده ب Tسلولهای در به عنوان  تشدید کننده میتوز  PHAوگلوتامین وآنتی بیوتیک ها و  FBS با

انکوبه شدند. در طی ده روز بعد  تابش دادن زمان  تا c 26  و دمای CO2  %5سلولهای کشت داده شده  در اتمسفر 

 .تکثیر شده بودندبرای انجام برنامه تابش به اندازه کافی سلولها 

خانه ریخته شد.  0ف کشت قسمت تقسیم شد  و در داخل یک ظر 5به نمونه برای تابش دادن هر سوسپانسیون  سلولی 

ظروف نمونه ها در یک ظرف )فانتوم( با مواد معادل بافت  با  عصاره گیاهی در پنج غلظت به هر ظرف کشت اضافه شد.

در بخش رادیوتراپی بیمارستان سیدالشهدا (  (TheratronPhonixOttavaCanadaدستگاه رادیوتراپی کبالت  )

بر دقیقه    83.40cGy/minشدند. تابش با نرخ دوز  قرارداده رایط کشت استانداردتایش داده شدند ودوباره در ش اصفهان

دوز تابش گاما ی دستگاه کبالت انجام شد. دزیمتری فیزیکی با استفاده از یک دریمتر اتافک گازی  Gy3برای دوز 

(Farmer 2570 Nuclear Enterprises, Zurich, Switzerland)    بعد ) (. 8(انجام شدوباپروتکلهای استاندارد

داسازی ،سلولها جبعد از. لنفوسیت ها طبق یک پروتکل استاندارد جدا شدند ساعت انکوباسیون سوسپانسیون سلولی 34از 

 DNAبه آن اضافه شده بود قرارداده شدند تا PIاز محلول استوک  µl 5که    (Becton-Dickinson)بافر فسفاتدر

دمای اتاق انکوبه شدند. پروتکل آنکسین بر حسب توصیه های سازنده کیت انجام  دقیقه در 5رارنگ آمیزی شود وبرای 

 .شد ودرصد سلولهای درحال مرگ د اثر اعمال تعیین شد. سپس سلولها با فلوسایتومتری سنجیده شدند

 

 نتایج
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ندگان هیچ اهدا کننده سالم بدست آمد. اهدا کن 15(از )لنفوسیت های خون محیطی PBLCsخون کامل و نمونه های

پیروی  وزیع نرمالز یک تاتوزیع سنی داوطلبان سابقه رادیوتراپی و تماس پیوسته با عوامل شیمیایی وفیزیکی نداشتند. 

 میکند.

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
r توزیع سنی اهدا کنندگان خون 4شکل 

 

ریگونلا که  جداگانه به چاهک از عصاره ت  µg /ml 46 ، و26، 36، 16، 6استفاده شد. نمونه در پنج گروه برای دز های 

از تابش گامای  Gy 3چاهک  که حاوی نمونه ای سلولی بود اضافه شد. هرنمونه برای دز صفر و دز  0های یک پلیت 

زمینه  بدون عصاره داروی گیاهی و بدون  مرگ برنامه ریزی شدهمورد تابش قرار گرفت. قبل از اندازه گیری  06کبالت 

انحراف  میانگین وزه گیری شد. مقدار میانگین این اندازه گیری از تمام اندازه گیری ها کسر شد.تابش در محیط کشت اندا

 ارائه گردیده است. 3تابش در جدول  Gy3در صد مرگ سلولی بدون تابش وبا  اعمال دز  معیار
 

 

 ( درصد مرگ سلولی زمینه بدون عصاره گیاهی2جدول 

Radiation dose 0Gy 2Gy 

average 4.81 10.875 

STED 1.40 2.80 
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ساعت قبل از برنامه تابش دادن به محیط اضافه شد. تعدادی از سلولها بدون عصاره تابش را  1عصاره گیاهی درست 

 Gy3خانه سلولی  با گامای کبالت  تا  0هر پلیت دریافت کردند تا نرخ خالص مرگ سلولی در اثر تابش بدست آید. 

خانه پلیت به  لوله های جداگانه منتقل شد تا برای اندازه گیری مرگ سلولی در اثر تابش تابش داده شد. محتویات  هر 

 (. در هر نوبت اندازه گیریری نتایج با مشاهده میکروسکپی تایید شد.نتایج5آماده شود )شکل  Vبافلوسایتومتری با انکسین 

 ارائه شده است.  2در جدول  ف دارو تابش با دز های مختل Gy3اندازه گیری درصد مرگ سلولی بعد ازاعمال 

 

 در صد مرگ سلولی بعد از اضافه شدن عصاره گیاهی به محیط کشتمیانگین ( 3جدول 

 
Drug dose 

(μg/ml) 
0 10 20 30 40 

Average 

Apoptosis(%) 
10.85714 20 25 17 22 

STDE 

 

 
1.52 3.26 3.72 2.41 3.42 

 

 

 :بحث

سلولی سن ونرخ مرگ  سی رابطه  سبه  بر ر سلولی بعد از اعمال با محا ستگی بین نرخ مرگ  تابش  Gy3ضریب همب

ستگی همبکه بین سن نمونه ها ومرگ سلولی در اثر تابش نشان داد ورسن در نمونه هایی که از آنها خون گرفته شده بود 

 وجود ندارد.

محیط کشلت انان عصلاره گیاهی ( بین سللولهایی که در %86افزایش معنی دار وقابل ملاحظه ای در نرخ مرگ سللولی )

 T-TESTوجود داشت و سلولهایی که درمحیط کشت انان عصاره داروی گیاهی وجود نداشت  دیده می شود. آزمون 

شان  در حضور عصاره گیاهی نتیجه گیری می شود (. به این ترتیب P<0.03که این اختلاف کاملا معنی دار است) دادن

میکرو گرم بر میلی لیتر باعث افزایش معنی داری در نرخ  46تا  16تغییر غلظت از نرخ مرگ سللللولی افزایش میابد. اما 

شود) سلولی نمی  ستفاده لا اقل در این تحقیق با P>0.05مرگ ومیر  شان می دهد که غلظت های مورد ا (. این نتیجه ن

در مرگ سلللولی در اثر تابش باید در غلظت های  عث افزایش بیشللتر مرگ ومیر نمی شللود. و بنظر می رسللد اثر غلظت

 کوچکتر بررسی شود.
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وابستگی   ( 5شکل

مرگ  نرخ 

مقدار  سلولی  

عصاره  غلظت  

داروی  گیاهی

 

   

پللیللونللد   vانکسین

  FITC شلللده با

مللارکللر  یللللللک 

شلللللده  شلللناخته 

بلللللرای  خللللوب 

برنللاملله  ملللللرگ 

شلللللده  ریللللزی 

وشلللاید  لول  سللل

شان دادن مسمومیت پرتوی در بی شد)احتمالا برای ن (. اما پیوند 4و2ماران رادیو تراپی و قربانیان در حوادث پرتوی می با

انکسین با لنفوسیت های خونی با افزایش زمان نگهداری در محیط سلولی افزایش می یابد لذا تاثیر مثبت کاذب بر نتایج 

سلولی دارد) سلولی بعد ا. (4اندازه گیری مرگ  ز اعمال تابش اثر کاذب مثبت به علاوه تاخیر در اندازه گیری نرخ مرگ 

 .(9(بر نتایج اندازه گیری دارد

این وابستگی های زمانی نرخ مرگ ومیر تفاوت بین نتایج اندازه گیری مختلف را غیرقابل تشخیص می کند و پایداری 

  وقابل اطمینان بودن این آزمون برای اندازه گیری مرگ سلولی در اثر تابش را سوال برانگیز میکند.  

سی کرده اند. یققین زیادی اثر ترمح ستمهای حیاتی بر ر سی صاره گونلا رابر  شواهدی از اثر درمانی ع زرگر وهمکارانش 

 عملکرد نشتحقیق پاول وهمکارا. (16)بدون اثرات جانبی پیدا کردند بر روی مدل های حیوانی با سروز کبدی تریگونلا

.  (11،13)ایجاد کردخوبی از درمان لوسمی در آینده  های امید و دازفعالیت ضد لوسمی شنبلیله را نشان دا بالقوهو خوب

سطح چربیهای قند خون و وهمکارانش  نشان داد که عصاره تریگونلا می تواند (  Wan-Li Xue)تحقیق  وان لی زیا  

 .  (12)بود دهدرا به خون را کاهش دهد و ویزگیهای همورولوژی
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نش  اثر حفاظتی تحقیق شده آرد دانه تریگونلا بر کبد در رت های که با و و همکارا تحقیق گزارش شده توسط روزیور

خون وفعالیت آنزیمی  و بخصوص با دوز های  WBCالکل مسمومیت داشتند نشانداد.اثر خوبی بخصوص در شمارش 

ونلا با را با غلظت های مختلف عصاره تریگ KG-1علیزاده و همکارانش رده سلولی  .(15،14)( بدست آمد%16بالاتر )

ودوره های مختلف  درمان گردند وتعداد سلولها و زیست سلولی  ورنگ آمیزی ومرگ سلولی را با میکروسکپ نوری 

بررسی کردند.. نتایج تحقیق آنان اثر ضد سرطانی  وجلوگیری کننده از رشد سلول های سرطانی ونابودی انان توسط 

 ( ناچیز بود وجالب اینکه اثرآن بر سلولهایمرگ برنامه ریزی شدهی شده)عصاره تریگونلا را نشان داد. القا مرگ برنامه ریز

لنفوسیت معمولی از لحاظ شمارش وتغییر شکل سلولی بسیارناچیز بود. این تحقیق نشان داد که که استفاده از گیاهان 

 بر می درمانی تریگونلادارویی می تواند درمان موثر وایمنی برای لوسمی باشد. این تحقیق در نوع خود برای اثرات شی

 .(10)ضد این رده سلولی جدید بود

 نتیجه گیری: 

عصاره  تریگونلا بر روی لنفوسیتها  هنگامی که مورد تابش قرار گیرند  خاصیت تشدید  نتایج این تحقیق نشان داد که

های  روی لنفوسیت مرگ سلولی را  هنگامی که در محیط سلولی حاضر باشد بهمراه خواهد داشت و مسمومیت پرتوی بر

T   رد اما برای کاربخون باحضور عصاره تریگونلا تشدید می شود. اگرچه این نتایج بخودی خود جالب توجه هستند

عملی این نتایج باید یافته های این تحقیق با استفاده از تحقیق مستقل دیگری تایید شود. . این تحقیقات ثانویه باید امکان 

مثل مرگ سلولی خالص در اثر عصاره  تریگونلا را به تنهایی را فراهم کند. همچنین اثر  حذف عوامل خطای ناخواسته

دزتابش رادیواکتیو براین مرگ سلولی را با آزمایش ردیفی از دزهای تابش باید بررسی کند. بررسی اثر عصاره بر حساسیت 

ولی سلولهای ایمنی وآزمایش آن در محیط کشت رده سلولهای سرطانی و همچنین مقایسه با اثر آن با اثر عصاره برمرگ سل

را روشن خواهد کرد. تایید این    xومدل های حیوانی آزمایشگاهی قطعا اثر بخش بودن این درمان به همراه اعمال پرتو 

 همچنین تهیه داروهای حفاظت پرتوی خواهد داشت.    xنتایج گام بلندی در درمان سرطان با اعمال پرتوهای 
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