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Abstract 
 
Background: As one of the most important organs of the body, the liver is responsible for detoxifying the 
body, and any liver failure caused by hepatotoxicity leads to acute liver damage, cirrhosis, and inflammation 
and destruction of hepatocytes. Therefore, this study was done to investigate the supportive effect of 
sinomenin with gastrodin among cases of liver damage caused by carbon tetrachloride.  
Materials and methods: In this study, 48 male mice were used in the weight range of 23 to 30 grams. Then 
the mice were randomly divided into 8 groups (n= 6 each), including healthy group, healthy group receiving 
gastrodin, healthy group receiving sinomenin, the healthy group receiving sinomenin and gastrodin, the 
damage group receiving gastrodin, the damage group receiving sinomenin, the damage group receiving 
gastrodin and sinomenin, and the acute liver damage group. After the end of the experiment, the animals 
were killed by enzyme assay and liver histological study.   
Results: The toxicity induced by carbon tetrachloride leads to increase in liver enzymes, as well as 
destruction of hepatocytes, accumulation of fatty tissue in the liver, and inflammation of the liver. Taking 
sinomenin and gastrodin improved liver enzymes and liver inflammation. 
Conclusion: The use of herbal medicines can be a suitable alternative to synthetic medicines that have many 
side effects, in which the use of sinomenin and gastrodin can replace anti-inflammatory drugs for the liver 
and the entire digestive system. 
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 ٣٠٧ /و همكاران  عارف نورايي                                                                                                  ١٤٠٤ پاييز    ٣ شماره   ٣٥ دوره

 
 

  دانشگاه آزاد اسلامي پزشكيعلوم جله م
  ٣١٣تا  ٣٠٦صفحات ، ١٤٠٤پاييز، ٣، شماره ٣٥ ورهد

  

 توسط شده القاء كبدي در  آسيب گاسترودينبا  سينومنينبررسي اثر حمايتي 
  موش سوري نر در تتراكلريدكربن

 ٥سلمان سلطاني ،٤مرضيه هواسي ،٣جواد چراغي ،٢مرضيه درويشي ،١عارف نورايي
     
 ايران  ، ايلام،اي، گروه بافت شناسي، دانشكده پيرادامپزشكي، دانشگاه ايلاماستاديار آناتومي و جنين شناسي مقايسه ١
  ايران ، ايلام،دانشيار علوم تشريحي، گروه علوم پايه، دانشكده پزشكي، دانشگاه علومپزشكي ايلام ٢
  )دومنويسنده مسوول (ايران  ، ايلام،دامپزشكي، دانشگاه ايلامدانشيار فيزيولوژي، گروه علوم آزمايشگاهي، دانشكده پيرا ٣
  ايران  ،اهواز ،شهيدچمران اهواز دانشجوي دكتري تخصصي بيوشيمي، دانشكده دامپزشكي، دانشگاه ٤
 )ول اولسونويسنده م( ايران ، ايلام،اي، گروه بافت شناسي، دانشكده پيرادامپزشكي، دانشگاه ايلاماستاديار بافت شناسي مقايسه ٥

   كيدهچ

شي ارسايي كبدي  ناعهده دارد ، هرگونه ن بر هاي بدن وظيفه سم زدايي  بدن راترين ارگانكبد به عنوان يكي از مهم :سابقه و هدف
ي اثر بررسبا هدف لذا مطالعه حاضر  ؛شودها ميسميت كبدي سبب آسيب حادكبدي، سيروزكبدي ، التهاب و تخريب هيپاتوسيت

 . انجام شدنومنين با گاسترودين در  آسيب كبدي القاء شده توسط تتراكلريدكربن حمايتي سي

 ٦گروه  ٨صادفي به موش ها به طور ت. گرم استفاده شد ٣٠تا  ٢٣سر موش سوري نر در محدوده وزني  ٤٨در اين مطالعه از تعداد  :روش بررسي
ن و نده سينومنيوه سالم دريافت كننده سينومنين، گروه سالم دريافت كنتايي شامل گروه سالم، گروه سالم دريافت كننده گاسترودين، گر

نين، دين و سينومگاسترودين، گروه آسيب دريافت كننده گاسترودين، گروه آسيب دريافت كننده سينومنين، گروه آسيب دريافت كننده گاسترو
   ت.بد انجام گرفسنجش آنزيمي و مطالعه بافتي ك ،ي حيواناتگروه آسيب حاد كبدي تقسيم شدند كه پس از اتمام آزمايش متعاقب آسان كشو 

كبد  كبد و التهاب ها، تجمع بافت چربي درسميت ناشي از تتراكلريد كربن سبب افزايش آنزيم كبدي و همچنين تخريب هپاتوسيت ها:يافته
  .شد كه سينومنين و گاسترودين سبب بهبود آنزيم كبدي و التهاب كبدي شدند

كه  ي متعدد هستندداروهاي سنتتيك باشد كه داراي عوارض جانب يتواند جايگزين مناسبي برااستفاده از داروهاي گياهي مي :يگيرنتيجه
  .اشدبتواند جايگزين داروهاي ضدالتهابي براي كبد و كل دستگاه گوارش در اين بين استفاده از سينومنين و گاسترودين مي

 .يت كبدي، گاسترودين، سينومنينتتراكلريد كربن، سم واژگان كليدي:
  

  ١مقدمه
ترين اعضاي بدن است و از لحــاظ آنــاتوميكي كبد يكي از مهم

كــه  )،١( در سمت راست بدن و در پشت ديــافراگم قــرار دارد
وظيفه سم زدايي، توليد عوامل انعقادي خون، تنظيم ســوخت 
و ساز قند و چربي و ذخيره قنــد بــه صــورت گليكــوژن را بــر 
                                                

لطاني؛ گــروه گــروه بافــت شناســي، سـلـمان ســ، دانشــكده پيرادامپزشــكي، دانشــگاه ايــلام، ايلام: آدرس نويسنده مسئول

 )  email: sa.soltani@ilam.ac.ir, j.cheraghi@ilam.ac.ir( علوم آزمايشگاهي، جواد چراغي

ORCID ID: 0000-0001-3938-7708, 0000-0003-2918-2891  
    ٢/٦/١٤٠٣: تاريخ دريافت مقاله

  ١٨/١٠/١٤٠٣: تاريخ پذيرش مقاله

). هرگونه نارســايي در كبــد بــه دليــل از دســت ٢( اردعهده د
دادن هموستاز متابوليكي بدن با وجود درمان گســترده ســبب 

). عوامل ايجــاد كننــده آســيب كبــدي ٣( شودمرگ و مير مي
و حتي در برخــي بيمــاران تشــخيص داده است بسيار متفاوت 

تــوان تــرين عوامــل آســيب كبــدي مــيامــا از مهــم ،شوندنمي
 شــيميايي، مــواد الكــل، آزاد، هايراديكال سيداتيو،اك استرس
اي نشــان داده ). در مطالعــه٤- ٦( داروها را نام برد و هاويروس

درصــد در آســيب كبــدي  ١٩شد كه داروها و ســموم حــدود 
كه نشان دهنده اين است كه درصد بالايي از  )،٧( نقش دارند
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  در  آسيب كبدي موش سوري نر گاسترودينبا  سينومنيناثر                  اسلامي                     آزاد دانشگاهپزشكي علوم مجله  /٣٠٨

 هــاي كبــدي هســتند در مواجهــه بــاافرادي كه دچار بيماري
تــرين اخــتلال داروها، سموم و مــواد شــيميايي هســتند. مهــم

- كبدي كه در مواجهه با مواد شيميايي در كبد به وجــود مــي

. يكي از مواد شيميايي كــه ســبب )٨( آيد سيروز كبدي است
شود تتراكلريد كربن اســت كــه پــس از ورود سيروز كبدي مي

  P450سيتوكروم  زدايي سم سيستم هايآنزيم به بدن توسط
 توليــد باعــث تتراكلريــدكربن متابوليســم شــود.مــي متــابوليزه

 داروهــا كننــده متــابوليزه هايآنزيم از طريق آزاد هايراديكال
ــوم در ــميك رتيكول ــي اندوپلاس ــود.م ــم در ش ــي متابوليس  ط

 كلرومتيــل تــري شــامل ســمي تركيــب دو كــربن تتراكلريــد
)CCl3( تتراكلرومتيل و پراكسي )OOCCl3( ندشــو مي توليد 

 شودمي نكروز و سيروز ازجمله كبدي حاد صدمات موجب كه
هاي مزمن كبدي اســت كــه ). سيروز كبدي حاصل بيماري٨(

پتوز كبدي به تشديد سيروز كبدي كمك وهاي مكرر آپچرخه
ها در ميــانجي در سطح مولكولي بسياري از سيتوكين .كندمي

ا و فيبروژنــز ر HSCsمسيرهاي سيگنالينگ كه فعــال ســازي 
). با توجــه بــه اينكــه نشــان ٩( كنند درگير هستندتنظيم مي

داده شده است داروهاي سنتتيك و مواد شيمايي خود ســبب 
لذا در اين مطالعه از داروهاي گيــاهي  ؛شوندسيروز كبدي مي

استفاده شد كه عوارض كمتري نسبت به داروهــاي ســنتتيك 
وزي پتــوداشته باشند و هم با خاصيت ضــد التهــابي و ضــد آپ

بتوانند از التهاب و سيروز كبدي جلــوگيري كننــد. تحقيقــات 
هــاي بــا بهبــود آپوپتــوز ســلول گاســتروديندهد كه نشان مي

 ممكــن اســت باعــث مهــار التهــاب كبــدي و واكــنش التهــابي
NLRP3 و فعال سازي NF-kB،  تنظيم بيان پــروتئين مربــوط

). ١٠(شــود به آپوپتــوز  و بــه ايــن ترتيــب محافظــت از كبــد 
تركيب شيميايي است كه گلوكوزيد گاستروژن از  گاسترودين

جــدا  Galeola faberi و از ريــزوم Gastrodia elata اركيــده
ــين مــي ــك شــده اســت. همچن ــال بيولوژي ــا انتق ــد ب  - ٤توان

 Datura tatula هايهيدروكسي بنزالدهيد توسط كشت سلول

بــراي درمــان التهــاب و بهبــود درد  گاســترودين .توليد شــود 
زخــم   عده و همچنين درمــان و پيشــگيري از زخــم معــده وم

گيــرد. ايــن دارو بــا كــاهش مورد اســتفاده قــرار مي  اثني عشر
هاي معــده را كــاهش درد و ناراحتي ،ترشح ميزان اسيد معده

). از ديگــر ١١، ١٢( كندداده و از بروز نفخ شكم پيشگيري مي
وئيــد آلكال .تــوان ســينومين را نــام بــردداروهــاي گيــاهي مــي

است كــه از گيــاه دارويــي چينــي،   يتركيب خالص سينومنين
Sinomenium acutum  شــود و بــومي آســياي اســتخراج مــي

ــرقي اســت. ــان   ش ــراي درم ــنتي ب ــب س ــاه در ط ــن گي از اي
مطالعــات دارويــي نشــان  .شودروماتيسم و آرتروز استفاده مي

شــامل ســركوب  ســينومنينكــه مشخصــات دارويــي انــد داده
ني، بهبود آرتروز، ضد التهاب و محافظــت در برابــر سيستم ايم

). بــا ١٣ اســت ( (LPS) هپاتيــت ناشــي از ليپــوپلي ســاكاريد
هدف از اين مطالعــه ، بردهتوجه به خواص داروهاي گياهي نام

 كبدي در آسيب گاسترودينبا  سينومنينبررسي اثر حمايتي 
     .بود موش سوري نر در تتراكلريدكربن توسط شده القاء

  
  مواد و روشها

 تــا ٢٣سر موش سوري نر در محــدوده وزنــي  ٤٨در اين مطالعه از 
 حيوانات  به منظــور ســازگاري بــا محــيط بــه .گرم استفاده شد ٣٠

ه مدت يك هفته در خانه حيوانات دانشكده پيرادامپزشــكي دانشــگا
 ســاعت نــور و ١٢گــراد و چرخــه درجه سانتي ٢٣ايلام و در دماي 

ها به طور تصــادفي سپس موش .هداري شدندساعت تاريكي نگ ١٢
  :به هشت گروه شش تايي تقسيم شدند

  گاسترودينگروه سالم دريافت كننده  .١
 سينومنينگروه سالم دريافت كننده . ٢

 سينومنين و گاسترودينگروه سالم دريافت كننده . ٣

 گاسترودينگروه آسيب دريافت كننده . ٤

 ينسينومنگروه آسيب دريافت كننده . ٥

 گاسترودين و سينومنينگروه آسيب دريافت كننده . ٦

  گروه سالم. ٧
  گروه آسيب حاد كبدي. ٨

ي بــر لازم به ذكر است تمام مراحل كار بر روي حيوانات آزمايشگاه
  انجام شد. REC.1403.008اساس كميته اخلاق و با كد اخلاق 

هفتــه  بــه صــورت  ٨هاي آسيب، تتراكلريدكربن را بــه مــدت گروه
بــه  ايــن رونــد .ريق داخل صفاقي و هر هفته دو بار دريافت كردندتز

هــاي تحــت سپس گروه .منظور ايجاد مدل فيبروز كبدي انجام شد
ــوان  ــينومنينعن ــترودين،  س ــب دو دارو،  گاس ــينومنينو تركي  س

)mg/kg( گاســـترودين) و ٨٠mg/kgـــدت ٣٠٠ ـــه م روز از   ٧) را ب
ســاعت پــس از  ٤٨طريق تزريــق داخــل صــفاقي دريافــت كردنــد. 

 با رعايت اصــول اخلاقــي و بــا تزريــق درون صــفاقي، آخرين تزريق
) و ميلي گرم بر كيلــو گــرم وزن بــدن ٥٠تا  ٣٠( تركيبي از كتامين

هــا ميلــي گــرم بــر كيلــو گــرم وزن بــدن) مــوش ٥تــا  ٣زايلازين (
 ASTگيري از قلب انجــام شــد و ميــزان آنــزيم بيهوش شدند. خون

و بعــد از  اســتخراج شــد شــانبافت كبدنين همچ .اندازه گيري شد
هــا درصــد  بــرش زده شــدند و نمونــه ١٠فيكساسيون در فرمــالين 

 رنگ آميزي شدند. براي اين منظور از رنــگ آميــزي هماتوكســيلين
  .  دائوزين (بررسي التهاب) و بررسي تعداد مونوسيت استفاده ش –

  

 [
 D

O
R

: 2
0.

10
01

.1
.1

02
35

92
2.

14
04

.3
5.

3.
6.

6 
] 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 tm

uj
.ia

ut
m

u.
ac

.ir
 o

n 
20

25
-0

9-
10

 ]
 

                               3 / 8

https://dor.isc.ac/dor/20.1001.1.10235922.1404.35.3.6.6
http://tmuj.iautmu.ac.ir/article-1-2295-fa.html
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  هايافته
اد كه در حاصل از مطالعات بافت شناسي  نشان د نتايج
و  گاسترودين، سالم+سينومنينهاي سالم، سالم +گروه

ها كاملا سالم، هپاتوسيت، گاسترودين+سينومنينسالم+
ها يوكروماتين و كاملا فضاي سينوزوئيدي طبيعي، هسته
(كوپفر) در حد نرمال و  مشخص، تعداد ماكروفاژهاي كبدي

هاي كبدي نيز نرمال همچنين فضاي سيتوپلاسمي سلول
  ). ٤تا  ١هاي شكل( دندبو
  

  
گروه سالم: فلش مشكي:  هسته هپاتوسيت كه كاملاً  .١ شكل

ره سالم و واضح است.  فلش زرد:  ماكروفاژ كبدي  يا كوپفر. ستا
شود. زرد:  هپاتوسيت كه كاملاً منظم و چند وجهي مشاهده مي

ها كه طبيعي اي يا گرانولوسيتهاي تك هستهستاره آبي: سلول
  ال هستند.و نرم

  

  
گروه سالم+سينومنين:  فلش مشكي:  هسته هپاتوسيت . ٢شكل 

كه كاملاً سالم و واضح است.  فلش زرد:  ماكروفاژ كبدي  يا 
:  سلول كوپفر كه از لحاظ تعداد و حجم نرمال هستند. ستاره زرد

      هپاتوسيت كبدي كه كاملاً منظم و چند وجهي مشاهده 
ها اي يا گرانولوسيتهاي تك هستهولشوند. ستاره آبي: سلمي

  كه طبيعي و نرمال هستند.

  
گروه سالم+گاسترودين. فلش مشكي: هسته  .٣شكل 

فاژ ها كه كاملاً سالم و واضح هستند. فلش زرد:  ماكروهپاتوسيت
هاي كوپفر كه از لحاظ تعداد و حجم نرمال كبدي يا سلول

 املاً منظم و چندهاي كبدي كه كهستند. ستاره زرد: هپاتوسيت
اي يا هاي تك هستهشوند. ستاره آبي: سلولوجهي مشاهده مي

  ها كه طبيعي و نرمال هستند.گرانولوسيت
  

  
گروه سالم+گاسترودين+سينومنين. فلش مشكي: هسته  .٤شكل 

وفاژ ماكر  ها كه كاملاً سالم و واضح هستند.  فلش زرد:هپاتوسيت
حاظ تعداد و حجم نرمال هاي كوپفر كه از لكبدي يا سلول

 هاي كبدي كه كاملاً منظم و چندهستند. ستاره زرد: هپاتوسيت
شوند. ستاره آبي: فضاي سينوزوئيد طبيعي وجهي مشاهده مي

  بافت كبد.
  

ربي اما در گروه دريافت كننده تتراكلريد كربن يا آسيب، تجمع چ
ه ها بها، هجوم گسترده آگرانولوسيتدر سيتوپلاسم هپاتوسيت

 .دشبافت كبد و به دنبال آن ايجاد التهاب در بافت كبد مشاهده 
هسته سلولي تيره و كوچك و نشان دهنده شروع پيكنوزه شدن 

)، در گروه آسيب+دريافت كننده ٥شكل ( نيز مشاهده شد
اما حجم  بود،، تجمع بافت چربي همچنان مشهود گاسترودين
لتهاب و ميزان ا ا كردها و تعداد ماكروفاژها كاهش پيدگرانولوسيت

   كاهش  ،سينومنيندر گروه آسيب+ .)٦شكل ( نيز كم شد
د هاي التهابي و بهبود التهاب در بافت كبدي، كاهش تعداسلول

  ). ٧شكل ( ماكروفاژهاي كبدي نيز مشاهده شد
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ها ايهاي آبي: هجوم تك هستهگروه آسيب كبدي. ستاره .٥شكل 
 وهاي در حال تخريب ي: هپاتوسيتهاي التهابي.  فلش مشكو سلول

 افزايش بي نظمي بافت كبدي. پيكان نارنجي: تجمع چربي در بافت
  ها.كبد و از بين رفتن نظم ساختار هپاتوسيت

  

  
هاي آبي: كاهش تعداد گروه آسيب+گاسترودين. ستاره .٦شكل 
ها. فلش مشكي: هسته ايهستههاي التهابي و تكسلول

پيكان نارنجي:  شده و درحال بازسازي.هاي ترميم هپاتوسيت
  كاهش تجمع چربي سيتوپلاسمي.  

  

  
هاي آبي: كاهش التهاب گروه آسيب+سينومنين. ستاره .٧شكل 

ها و و بازسازي سلول كبدي. فلش مشكي: هسته هپاتوسيت
ها.  پيكان نارنجي: كاهش تجمع چربي در سيتوپلاسم سلول

  هپاتوسيت تخريب شده.

هاي كبدي ، سلولگاسترودين+سينومنيندر گروه آسيب+
و  ، تجمع بافت چربي به شدت كاهش يافتندبهبود يافت

 ). نتايج بيوشيميايي٨شكل ( تعداد ماكروفاژها كاهش يافت
نشان داد  ASTحاصل از اندازه گيري ميزان آنزيم كبدي 

شود كه تترا كلريد كربن سبب افزايش ميزان اين آنزيم مي
رويي خصوصا تركيبي از دو عصاره كه عصاره گياهان دا
سبب كاهش اين آنزيم و بهبود  سينومنين+گاسترودين

در  ASTها ميزان آنزيم ساير گروه .شودعملكرد كبد مي
  .)١ (نمودار نرمال بودمحدوده 

  

  
هاي آبي: گروه آسيب+سينومنين+ گاسترودين: ستاره .٨شكل 

ن در فضاي اي و التهابي و خوهاي تك هستهكاهش حضور سلول
هاي بهبود يافته.  پيكان سينوزوئيدي.  فلش مشكي: هپاتوسيت

  نارنجي: حضورگلبول قرمز در داخل سينوزوئيدها.
  

  
 .هاي مورد مطالعهدر گروه ASTاندازه گيري ميزان  .١ نمودار

ميزان اين آنزيم در گروه آسيب كبدي به شدت افزايش يافته 
ف ها اختلاماري با ساير گروهو از لحاظ آ  است و غير نرمال است

ه هاي مورد مطالعولي در ساير گروه ،)≥٠٥/٠p(دارد  يدارمعني
  .استاين ميزان در محدوده طبيعي 

  
  بحث

نتايج حاصل از مطالعه حاضر نشان داد كه مسموميت با 
- تتراكلريد كربن سبب التهاب و تجمع بافت چربي در كبد مي
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تاحدودي  گاسترودينو  سينومنين، كه عصاره گياهان شود
پس از جذب تتراكلريد كربن در  .سبب بهبود اين حالت شد

هاي داخلي مثل بدن  به سرعت از طريق جريان خون به اندام
رسد و بسته به غلظت تتراكلريد كربن بعد كبد، كليه و مغز مي

- ساعت مقداري از اين ماده در بافت چربي تجمع مي ٦تا  ١از 

شان داد كه اولين تغييرات ن Reynolds ).١٤( يابد
هيستوپاتولوژيكي در كبد به دنبال مسموميت با تتراكلريد 

است كربن ايجاد نكروز است كه همسو با نتايج مطالعه حاضر 
). مطالعات زيادي اثرات مفيد گياهان دارويي رو بر روي ١٥(

اما  ،دندهخنثي سازي اثر سميت تتراكلريد كربن را نشان مي
 گاسترودينو  سينومنينچنداني بر روي تاثير تاكنون مطالعه 

كه توسط  ٢٠٠٣اي در سال در مطالعه .صورت نگرفته است
Chin YW نشان دادند كه عصاره  ،صورت گرفت شو همكاران

تواند تغييرات هيستوپاتولوژيك مي lycium Chinesesميوه 
ناشي از سميت كبدي را كاهش دهد كه در مطالعه حاضر 

نيز سبب بهبود وضعيت  ترودينگاسو  سينومنين
 هيستوپاتولوژيكي كبد ناشي از سميت تتراكلريد كربن شدند

اي بر روي تاثير عصاره روغني سياه دانه بر ). در مطالعه١٦(
روي سميت كبدي ناشي از تتراكلريد كربن نشان داده شد كه 

ميلي گرم بر كيلوگرم از  ٥٠٠و  ٢٥٠پس از دريافت دوزهاي 
كاهش التهاب بافت كبدي ناشي از تتراكلريد  اين عصاره سبب

و  سينومنينشود كه در مطالعه حاضر نيز كربن مي
نيز تا حد زيادي سبب كاهش التهاب بافت كبدي  گاسترودين

گزارش كردند كه  شو همكاران Al-Ghamdi ).١٧( شدند
در سميت كبدي   phoneix Dactylifearعصاره آبي ميوه 

  كربن در رت نژاد ويستار كبد  القاشده توسط تتراكلريد
هايي كه در اين مطالعه تحت سميت با تتراكلريدكربن موش

مطالعات مورفولوژيك  .قرار گرفته بودند، آسيب جدي ديده بود
ها قبل و بعد از دريافت و هيستولوژيك بافت كبد اين رت

تتراكلريدكربن نشان دهنده اثرات حفاظتي و درماني قابل 
روي كبد  Dactylifera Phoenix ه درختتوجه عصاره ميو

با توجه  )١٨( ها بود، كه همسو با نتايج مطالعه حاضر استرت
 ، سياه دانه وLycium chinesesبه اينكه عصاره گياهان 

phoneix Dactylifear     همگي داراي خاصيت آنتي اكسيداني
    توانند سبب بهبود عملكرد كبد و بنابراين مي ؛هستند

استرس اكسيداتيو باعث . شوند ASTهاي كبدي از جمله آنزيم
به  ،شودبه درون خون مي ASTآسيب سلولي و نشت آنزيم 

 ،افتداتفاق مي ASTهاي كبدي افزايش همين دليل در بيماري
اما عصاره گياهاني كه داراي خاصيت آنتي اكسيداني هستند  

 در مبتلايان به بيماران ASTتوانند به كاهش سطوح مي

نتايج نشان داد كه ي . در مطالعه ديگر)١٩( كبدي كمك كنند
 هاي ناشي ازتواند بروز و شدت برخي سميتميمنين سينو
LPS  را كاهش دهد، به عنوان مثال، چسبندگي سلول، التهاب

سيستميك و اختلال عملكرد ارگان هاي متعددرا كاهش دهد. 
اخير اين  از اين رو به علت عملكرد ضدالتهابي آن در بررسي

دارو به عنوان كانديد مناسب جهت درمانهاي آنتي 
، كه نتايج مطالعه حاضر نيز اين را استاندوتوكسيسيتي مطرح 

 ٢٠١٧در سال  شو همكاران Chen .)٢١،٢٠( كندتاييد مي
تواند با خاصيت ضد التهابي مي گاسترودينگزارش كردند كه 

ش دهد و سبب التهاب ناشي از صرع در بيماران عصبي را كاه
كاهش تعداد و دفعات تشنج در كودكان شود كه اين امر نشان 

هاي تواند برر روي ارگانمي گاستروديندهنده اين است كه 
طور كه  )، همان٢٢( مختلف خاصيت ضد التهابي داشته باشد

سبب كاهش التهاب ناشي از سميت  گاستروديندر مطالعه ما 
مطالعه ما نشان داد كه تتراكلريد كربن در كبد شد. نتايج 

 سميت ناشي از  تتراكلريد كربن سبب افزايش ميزان آنزيم
AST شود. ميGoodarzi گزارش كردند كه  شو همكاران

هاي صحرايي سبب سميت ناشي از تتراكلريد كربن در موش
شود كه عصاره مي ،ASTخصوص به  ،هاي كبديافزايش آنزيم

ميزان اين آنزيم شد كه گياه سورانه تا حد زيادي سبب كاهش 
و  گاستروديندهد كه مطالعه حاضر نيز اين را نشان مي

 سبب كاهش ميزان اين آنزيم در آسيب كبدي  سينومنين
نشان دادند كه اسيد  شو همكاران Ma, S ).٢٣( شوندمي

تواند در انسان و موش سبب آسيب پرفلوئورواكتانوئيك مي
زمان ف همشود كه مصر ASTكبدي و افزايش ميزان 

سبب بهبود آسيب كبدي و كاهش ميزان آنزيم  گاسترودين
AST شود كه نتايج مطالعه هاي تحت درمان ميدر گروه

اي ديگر نشان در مطالعه .)٢٤( دهدحاضر نيز اين را نشان مي
  داده شد كه سميت كبدي ناشي از استامينوفن در موش 

رد كه مصرف  را بالا بب ASTتواند به شدت ميزان آنزيم مي
سبب نرمال شدن ميزان اين آنزيم نسبت به گروه  گاسترودين

  Li, X ).٢٥(است آسيب شد كه همسو با نتايج مطالعه حاضر 
كه به بررسي سميت كبدي ناشي  ٢٠١٩در سال  شو همكاران
نشان دادند كه در اين بيماري  ،) پرداختندALDاز الكل (

اما استفاده از دوزهاي  ،رودبه شدت بالا مي ASTميزان آنزيم 
سبب كاهش  گاسترودينميلي گرم بركيلوگرم  ١٠٠و - ٨٠-٥٠

 شوندمي ،ASTخصوص  ، بههاي كبديو بهبود وضعيت آنزيم
)٢٦.(  Kayalı گزارش كردند سميت كبدي  شو همكاران

تواند سبب افزايش نگران ناشي از مصرف بالاي استامينوفن مي
تواند مي سينومنينكه  شود ALTاي در ميزان آنزيمي كننده
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هرچند در اين  .شود ALT هاي كبديسبب بهبود آنزيم
توان چنين گفت ولي مي ،اندازه گيري شد ASTمطالعه ميزان 

هاي تواند سبب بهبود آسيببه طور كلي مي سينومنينكه 
داروهاي گياهي مانند گاسترودين و ). ٢٧( كبدي شود

هاي اي درماني يا درمانهسينومنين معمولاً به عنوان مكمل
شوند، اما چون پايه هاي كبدي استفاده ميكمكي براي بيماري

علمي براي دوزهاي بهينه و اثرات آنها در بلندمدت هنوز كامل 
نيست، تحقيقات بيشتري لازم است. در حال حاضر، دوزهاي 
مصرفي اين داروها بيشتر بر اساس تجربيات باليني و مطالعات 

ست. مطالعات بيشتري بايد انجام شود تا دوز كوچك استوار ا
دقيق، زمان مصرف، و نحوه استفاده از اين گياهان دارويي 

ترين يكي از مهم .هاي كبدي مشخص شودبراي درمان بيماري
ها در استفاده از داروهاي گياهي، تداخلات آنها با چالش

توانند داروهاي شيميايي است. بسياري از داروهاي گياهي مي
ثرات متابوليكي برخي از داروهاي شيميايي را تغيير دهند، ا

 هايمانند آنزيم هاي كبديمثلاً از طريق تاثير بر آنزيم
CYP450 كه منجر به  كه در متابوليسم داروها نقش دارند

شود. اين تداخلات افزايش يا كاهش سطح دارو در خون مي
افزايش توانند باعث كاهش اثربخشي داروهاي تجويزي يا مي

سميت آنها شوند. به عنوان مثال، برخي از داروهاي گياهي 
هاي خون يا كنندهممكن است اثرات داروهايي مانند رقيق

در نهايت، لازم است  .داروهاي ضد فشار خون را تغيير دهند
هاي پزشكي استفاده كه پزشكان و بيماران همواره از مشاوره

ت نظارت متخصص كرده و مصرف داروهاي گياهي را فقط تح
انجام دهند تا از عوارض جانبي يا تداخلات دارويي جلوگيري 

توانند به عنوان مكمل شود. به طور كلي، داروهاي گياهي مي
هاي دقيق درماني مفيد باشند، اما بايد تحقيقات و مراقبت

 .براي اطمينان از ايمني و اثربخشي آنها انجام شود
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