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Abstract 

Background: Diabetic hyperglycemia is one of the complication of diabetes leads to development of 

motor neurons and movement dysfunction. In this study, using open field test, the effect of cerebrolysin, as a 

compound with several neurotrophic factors, has evaluated on the hyperglycemia induced locomotor 

disorders. 

Methods: Following induction of diabetes, motor behavior of rats was assessed on days 7, 14 and 21, 

post diabetes induction. Results showed that on day 21, animals developed marked locomotion impairments. 

Diabetic animals were divided in to pretreatment and treatment groups. In both groups cerebrolysin was 

injected intraperitoneally for 21 consecutive days. Animal in pretreatment groups received different doses of 

cerebrolysin (1, 2.5 and 5 ml/kg). In treatment groups cerebrolysin was injected at the doses of 5 ml/kg. 
Results: Results from open field test in diabetic rats showed that, long-term administration of 

cerebrolysin only at the dose of 5 ml/kg improves motor disorders both in pretreatment (P<0.01) and 

treatment groups (P<0.05).  

Conclusions: According to obtained results, it seems that cerebrolysin can exhibit prophylactic and have 

therapeutic effects against the hyperglycemia induced locomotor complications in diabetic rats.  
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 چکیدُ
اَرض  زمینه: اَى یکی از ع اضی از دیاتت تِ عٌ ذ  دیاتتّایپرگلایسویایً  اًَ در ایي ترٍز اختلالات حرکتی ضَد.  ٍاعصاب حرکتی  هَجة درگیریهی ت

اضی از ّایپرگلایسویا هَرد ارزیاتی  اّی رضذ عصثی، تر اختلالات حرکتیً  ر ُ هحتَی فاکتَ اَى یک فرآٍرد ِ، تاثیر سرترٍلایسیي تِ عٌ  قرار گرفتِ است. هطالع
ثًال القای  :روش کار ش ّای دیاتتتِ د ى هیذاى تاز،  صحرایی، رفتار حرکتی هَ اْردّن ٍ تیست ٍتا استفادُ از آزهَ فتن، چ اّیّ  یکن تعذ از القای  در رٍز

طاى داد کِ  تًایجً  ٍُ پیص  21دیاتت ارزیاتی ضذ.  ات دیاتتی در دٍ گر اًَ جَد هی آیذ. حی اًت تَ اَ اٍضحی در ایي حی رٍز  تعذ از القای دیاتت، اختلال حرکتی 
ذ ی ٍ درهاى قرار گرفتٌ اّی هختلف سرترٍلایسیي ) .درهاً زى تذى( ٍ در گرٍُ پیص درهاى  5ٍ  5/2، 1در گرٍُ درهاى دٍز گرمٍ  هیلی لیتر تِ ازای ّر کیلَ

ِ ازای ّر کیلَگرم ٍزى تذى(  تِ  5سرترٍلایسیي تا دٍز ) یَس ضذ 21هذت هیلی لیتر ت  .رٍز از راُ داخل صفاقی تج
طاى داد ک یافته ها: ى هیذاى تازً  جام آزهَ یَس اً ٍُ پیص درهاى  21سرترٍلایسیي تِ هذت  طَلاًی هذتِ تج ن در گر ٍُ درهاى >01/0P )رٍز،ّ  ن در گر  ّ  ٍ)

(05/0 P< فقط تا دٍز ،)ذ اختلال حرکتی 5 اًَ زى تذى هی ت ای صحرایی هیلی لیتر تِ ازای ّر کیلَگرمٍ  ثَْد دّذ را در هَشّ   .دیاتتی ت
ُ،  نتیجه گیری: تًایج تذست آهذ ً ظر هی رسذ کِتر اساس  ٌٌذُ  در هَضْای صحرایی دیاتتی، تِ ذ تاثیرات درهاًی ٍ پیطگیری ک اًَ ِ سرترٍلایسیي هی ت علی

اضی از ّایپرگلایسویا داضتِ تاضذ.  اَرض حرکتیً   ع
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 هقدهِ
لَیه  یثیوبسی دیبثت یى  وِ دس آى ًمص  اػتاص اختلالات هتبث

لَیي )یب ّش دٍی ایي  ؼ لَیيٍ  یب ػذم حؼبػیت ثِ اً ؼ دس تشؿح اً
 ٍ بّ  یّذسات ّب، چشثی  لَیؼن وشثَ اَهل( هٌدش ثِ اختلال دس هتبث ػ

ذ خَى وِ هٌدش (1)پشٍتئیي ّب هی ؿَد  طیه لٌ لََ . ػذم وٌتشل فیضی
ثِ ثشٍص ّبیپشگلایؼویب دس ثیوبساى دیبثتی هی ثبؿذ، داسای تظبّشات 

سٍپبتی هحیغی ث اَى ثِ ًَ بلیٌی هتؼذدی هی ثبؿذ وِ اص آى هیبى هی ت
( اؿبسُ وشد. ایي Diabetic Peripheral Neuropathyدیبثتی )

هیه  ًََ ذ هَخت تخشیت اػصبة ػَهبتیهٍ  ات اًَ ٍضؼیت هی ت
ذ حبلت هتمبسى  ،. دس ایي حبلت(2)ؿَد  اًَ اَسض ًبؿی اص آى هی ت ػ

بًهتمبسى داؿتِ ثبؿذ. دس حب ذ  ،لت هتمبسىیب  اًَ سٍپبتی دیبثتی هی ت ًَ
هیه سا تحت تبثیش لشاس دّذ ٍ دس  ًََ ػولىشد اػصبة حؼیٍ  ات

بًهتمبسى ذ ػولىشد حؼیٍ  حشوتی اػصبة آػیت هی ،حبلت   ثیٌ
ظش هی سػذ وِ ّبیپشگلایؼوی(1)  ً ذ  ًبؿی اص دیبثت هی بی. ثِ اًَ ت

لٍی، ػذم  بی  ًبؿی اص اختلالات ػش وبسوشد هَخت ثشٍص آػیجْ
سٍَّسهَبًل صحیح ػشٍق، تخشیت بًسػبیی ّبی ًَ ىٍ   اَیویَ ّبی ات

طی (2)گشدد  لََ فیضی اَهل دس پبتَ دیبثت آػیت ّبی  وِ ّوگی ایي ػ
اَسد اثتلای ثیوبساى  دخیل هی ثبؿٌذ. دسگیشی اػصبة حشوتی اص ه

اَسض هضهي ایي ثیوبسی  بیت ایي اهش هٌدش  اػتدیبثتی ثِ ػ وِ دس ًْ
بیی پب ٍ صاًَ هیثِ ثشٍص اختلا تْ -لات حشوتی ٍ تحلیل ػضلات اً

ی تبئیذ ؿذُ .(3)گشدد  ىِ تب ثِ حبل سٍؽ دسهبً خِ ثِ ایٌ ای ثب تَ
خص ثشای دسهبى آػیت ّبی ػصجی ًبؿی اص ّبیپشگلایؼویب  هـ

ذُ ًٍذ  ًـ ی ثش س یٍی هَخَد یب تبثیش چٌذاً ٍ اص عشفی دسهبى ّبی داس
ىِ ذاسًذ ٍ یب ایٌ اَسضی  آىً  بثشایي (4) ثبؿٌذّوشاُ هیّوگی ثب ػ ، ثٌ

ی  یٌَ ی ً بْی دسهبً اَسض ثبیؼتی سٍؿ ثشای دسهبى یب پیـگیشی اص ػ
ذ.  خَد آیٌ  ثَ

بى دادُ اػت وِ       دبم یبفتِ ًـ ذ دیبثت هیثیوبسی هغبلؼبت اً اًَ ت
بّی سؿذ ػصجی یب  س هَخت ثشٍص ًبسػبیی دس هیضاى فبوتَ

ًٌذ  وب سّبّ  بّ ؿَد. ایي فبوتَ تٍشٍفیي  س ًٌذ: ًَ س سؿذ ػصجی هب فبوتَ
(nerve growth factor (NGF) تٍشٍفیه هـتك اص س س ًَ ( ٍ فبوتَ

ًٌذ ( هیBrain-derived neurotrophic factor (BDNF)هغض ) اَ ت
شهبل ایي ػیؼتن  ظین فؼبلیتً  هَخت ثبصػبصی ػیؼتن ػصجی ٍ تٌ

ًَذ  ظش هی(5)ؿ  ً خِ ثِ ایي اهش ثِ  سػذ وِ خبیگضیي وشدى  . ثب تَ

سّبی سؿذ ػصجی هی د  همبدیش اص دػت سفتِ فبوتَ جَ ذ دس ثْ اًَ ت
ثَش ثبؿذ. بّی ػصجی ًبؿی اص دیبثت ه  آػیت 

ٍ اص  اػت( یه فشآٍسدُ پپتیذی Cerebrolysinػشثشٍلایضیي )    
 ِ خِ ث سٍتشٍفیه ػبختِ ؿذُ اػت، ثب تَ س ًَ تشویت چٌذیي فبوتَ
ًٌذ ثیوبسی آلضایوشٍ  اػتشٍن  ىِ دس ثشخی اص اختلالات ػصجی هب ایٌ
مصبى   ً فٍیه هغضی ثب سٍتش سّبی ًَ وِ گوبى هی سٍد هیضاى فبوتَ

اَخِ هی ِ ّبی  ه بـً ؼتِ اػت آثبس هثجتی ثش سٍی ً اًَ ؿَد،  ایي داسٍ ت
ب ا دسهبًی ٍ پیـگیشی  آثبسدس هغبلؼِ حبضش  (5)ػوبل ًوبیذ ثبلیٌی آًْ

سدُ ثش سٍی  بّی هختلف ایي فشآٍ دوٌٌذُ دٍص جَ اَسض حشوتی  ثْ ػ

سٍپبتی دیبثتی هَسد اسصیبثی  ًَ  ٍ ًبؿی اص ٍضؼیت ّبیپشگلایؼویب
 لشاسگشفتِ اػت.

 
 رٍش کار

یٍؼتبس وِ دس       ظاد  بّی صحشائی ًشً  هغبلؼِ حبضش ثش سٍی هَؽ 
بت ثِ عَس  240-280هحذٍدُ ٍصًی  اًَ دبم ؿذ. ایي حی دًذ، اً گشم ثَ

اَى دس داخل  4ن ؿذًذٍ  ّش یتصبدفی ثِ گشٍّْبی هَسد ًظش تمؼ حی
گْذاسی ؿذ.  ً ِ  25دهبی  یه لفغ اػتبًذاسد پلی پشٍپیلٌی دسخ

ثَت  12ػبًتیگشادٍ  ػیىل سٍؿٌبئی  دسصذی  40-30ػبػتِ ٍ سع
بت تبهیي ؿذ. اًَ تٍىل ّبی دس ای ثشای حی دبم توبهی پش ي هغبلؼِ اً

ی ثش  گبّ بًت آصهبیـ اَ ِ تدشثی ثش سٍی حی سالؼول وویت اػبع دػتَ
م پضؿىی تجشیض  گبُ ػلَ ی داًـ گبّ بت آصهبیـ اًَ اخلالی وبس ثب حی

دبم گشفتِ  3ثِ  ی اػتفبدُ ؿذُ دس ایي هغبلؼِهَؽ ّب اػت ٍ  اً
ِ صیش تمؼین ؿذًذ:  دػت

ٌٌذُ حبهل    بّی دسیبفت و ؽ  ػیي )هَ تٍَ ص اَى  2اػتشپتَ ُ، ثِ ػٌ گشٍ
بّی هختلف (ًشهبل بْیگشٍّ ص ٌٌذُ دٍ بّی ػبلن دسیبفت و ؽ  ، هَ

بّی  ص  صى  1ٍ  5/2، 5ػشثشٍلایضیي ) دٍ گشمٍ  ش ویلَ هیلی لیتش ثِ اصایّ 
ٍ  3ثذى اص ساُ داخل صفبلی( )  )ُ بّیی وِ ثب تضسیك  گشٍ ؽ  هَ

ػیي ) تٍَ ص گشم 60اػتشپتَ ش ویلَ ُ  هیلی گشم ثِ اصایّ  ٍصى ثذى اص سا
ً گْذاسی،  6)  ًذدیبثتی ؿذ  داخل صفبلی( ُ(. دس توبم هذت گشٍ

ٍ  ثشای اًدبم هغبلؼبت  ذ بًت دػتشػی آصاد ثِ آةٍ  غزا داؿتٌ اَ حی
تٌمل هی ؿذًذٍ  ثؼذ اص ػبصگبسی  24سفتبسی  گبُ ه ػبػت لجل ثِ آصهبیـ

بْ اًدبم هی ى سفتبسی ثش سٍی آً ُ، آصهَ گب   گشفت.   ثب هحیظ آصهبیـ
ػیي اص ؿشوت      صٍتَ ) آهشیىب( ٍ ػشثشٍلایضیي اص  Sigmaاػتشپتَ

ل  Ever neuro pharmaؿشوت  )اتشیؾ( خشیذاسی ؿذ. توبم هحلَ
دبم آصهبیؾ ثِ صَست تبصٍُ  ثب حل وشدى  ّبی هَسد ًیبص دس سٍص اً

یِ هی ؿذًذ. توبهی تضسیك ّب ثب حدن  دس آة همغش ِ  5تْ هیلی لیتش ث
دبم ؿذ.  صى ثذى اً  ٍ ىِ غلظت  ثباصای ّشویلَگشم خِ ثِ ایٌ تَ

بیی ػشثشٍلایضیي  ى ًْ سٍتشٍفیه هَخَد دس فشهَلاػیَ سّبی ًَ فبوتَ
حصبس بثشایي دس هغبلؼبتی وِ ثش سٍی  دس اً ؿشوت ػبصًذُ هی ثبؿذ، ثٌ

دبم ؿذُ اػت، ّو اَسُ هیضاى هصشف داسٍ ثش حؼت ػشثشٍلایضیي اً
 هیلی لیتش ثیبى هی ؿَد.

ػیي      صٍتَ بّ دس سٍص تضسیك اػتشپتَ ثشای المبی دیبثت، هَؽ 
ػیي دس آة همغش ػشد حل ؿذ صٍتَ صیي ؿذٍُ  ػپغ اػتشپتَ ٍ  ُتَ

ش 60ثب دٍص  ویلَگشم ٍصى ثذى اص ساُ داخل  هیلی گشم ثِ اصایّ 
ػیي، صفبلی تضسیك هی ؿذ. دس سٍص ػَم  ثؼذ  صٍتَ اص تضسیك اػتشپتَ

ثِ دًجبل یه ؿت پشّیض غزایی، هیضاى لٌذ خَى هَسد اسصیبثی لشاس 
 ُ ػظ ػشػَصى ؿوبس گشفت. ثِ ایي هٌظَس، ثب اػتفبدُ اص پبًچ دم تَ

سیذ ده 23 ُ  یاصٍ  ًَگیشی ؿذٍ  ػپغ ثب لشاس دادى لغش اَى خ حی
اَس دػتگبُ گلَوَهتش ) ذ خَى تStarخَى ثش سٍی ً ؼییي (، هیضاى لٌ

بْ  ذ خَى ًبؿتب دس آً ؿذ. آى دػتِ اص هَؽ ّبی صحشایی وِ هیضاى لٌ
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اَى هَؽ ّبی  300ثبلاتش اص  د، ثِ ػٌ هیلی گشم دس ّش دػی لیتش ثَ
اَى سٍص ّبیپشگلایؼویه ظش گشفتِ ؿذًذ ٍ ایي سٍص ثِ ػٌ صفش  دسً 

ذ خَى آى ّب پبییي  ظش گشفتِ ؿذ. هَؽ ّبیی وِ هیضاى لٌ هغبلؼِ دسً 
د، اص هغبلؼِ خبسج ؿذًذ. گفتٌی اػت، گشٍُ تش اص ایي  ّبی هیضاى ثَ

وبى   ّ ػیي فمظ آة همغش سا دس صٍتَ ن ثِ خبی اػتشپتَ  ّ ًشهبل
ذ وِ ثشای تضسیك آى هَسد اػتفبدُ لشاس دًوش حدوی دسیبفت هی

 ٍ د. هَؽ ّبی دیبثتی ثِ دٍ صیش گشٍُ صیش تمؼین ؿذًذ  گشفتِ ثَ
دبم گشفت ب اً  .هغبلؼبت ثؼذی ثش سٍی آًْ

ٍُ پیؾ دسهبًی: وِ ثِ هٌظَس اسصیبثی لبثلیت  ایي پشٍتىل الف(گش
پیـگیشی وٌٌذُ ػشثشٍلایضیي اص ثشٍص اختلالات حشوتی ًبؿی اص 

د، بّیپشگلایؼوی ّبیپشگلایؼویب عشاحی ؿذُ ثَ ، ثشای باص سٍص تبئیذ 
سٍص یىجبس ٍ تب سٍص  7ایي هَؿْب ّش  .هَؽ ّبی دیبثتی آغبص ؿذ

ظش فؼبلیت حشوتی ثب  بیذ ّبیپشگلایؼویأیثیؼتٍ  یىن ثؼذ  اص ت اصً 
ى هیذاى ثبص ) ذ. Open field testآصهَ ِ (  هَسد اسصیبثی لشاس گشفتٌ ػ

  هَؽ ّبی دیبثتی ّن دٍصّبی هختلف ػشثشٍلایضیيگشٍُ دیگش اص 
صى ثذى( سا اص ساُ داخل هیلی لیتش ثِ اصای ّش ویلَگ 1ٍ  5/2، 5) شمٍ 

ٍ یىن دسیبفت وشدًذ.   ، ثخؾ ثبلا(.1) ؿىل صفبلی تب سٍص ثیؼت 

اص آًدبیی وِ اختلال فؼبلیت حشوتی دس هَؽ ّبی گشٍُ دسهبى:  ة(
اَى  ج خَد سػیذ، ایي سٍص ثِ ػٌ دیبثتی دس سٍص ثیؼتن ٍ یىن ثِ اٍ

ظش گشفتِ ؿذ ٍ ایي   ً ل ثشای گشٍّْبی دسهبى دس بْ سٍص اٍ هَؿ
ثَش ػشثشٍلایضیي هیلی لیتش ثِ اصای ّش ویلَگشم ٍصى  5) سٍصاًِ دٍص ه

د، اص ساُ داخل  ی ثذػت آهذُ ثَ ثذى( سا وِ اص ًتبیح گشٍُ پیؾ دسهبً
ی اػت سفتبس حشوتی  ایي گشٍُ اص دس صفبلی دسیبفت وشدًذ. گفتٌ

ش  بتّ  اًَ سٍص یىجبس ٍ تب سٍص ثیؼتن ٍ یىن ثب آصهَى هیذاى ثبص  7حی
 ، ثخؾ پبییي(.2) ؿىل د اسصیبثی لشاس گشفت هَس

دبم آصهبیؾ، اص یه خؼجِ هشثؼی  تًی 60دس  60ثشای اً هتش اص ػب
اَى  خٌغ پی ٍی ػی اػتفبدُ ؿذ. ثشای خلَگیشی اص فشاس حی

اَسُ وبى خٌغ ٍ ثِ استفبع دی تی هتش دس 30ّبیی اصّ  ِ  ػبً ًظش گشفت
ػبًتی هتش هشثؼی  10خبًِ  36ؿذ. هؼبحت داخلی ایي خؼجِ ثِ 

اَى ثِ آساهی دس ٍػظ خؼجِ لشاس  دبم آصهبیؾ، حی تمؼین ؿذ. ثشای اً
ِ، ثب اػتفبدُ اص  6سفتبس حشوتی ٍی ثِ هذت  ٍ ؿذهی دادُ  دلیم

اَى ثب  یئّبؿذ. ػپغ تؼذاد خبًِ هیدٍسثیي فیلوجشداسی ثجت  وِ حی
د، ؿوشدُ  4ّش  اٍسد ؿذُ ثَ پبی خَد دس ایي هذت   ؿذ. هیدػتٍ 

ت  Mean±SEMًتبیح ثِ صَست  ثیبى ؿذُ اػت. ثشای همبیؼِ تفبٍ
اػتفبدُ ؿذ ٍ دس صَست  ANOVAثیي هیبًگیي دادُ ّب اص آصهَى 

ى  اػتفبدُ ؿذ. دس توبم  Tukeyٍخَد اختلاف هؼٌی داس اص پغ آصهَ
ى ّبی آهبسی  ظش گشفتِ ؿذ.  >0P /05آصهَ  هؼٌی داس دسً 

 

ا  یافتِّ 
غَسیىِ دس ًوَداس ؿوبسُ  بـّذُ هی 1ّوبً ى هیذاى ثبص  ه ؿَد، آصهَ

بْسدّن ٍ ثیؼت ٍ فتن، چ یىن دس هَؽ ّبی صحشایی  دس سٍصّبیّ 
یَض هضهي دٍصّبی هختلف  ِ دًجبل تد ،  5/2،  5ػشثشٍلایضیي )ػبلن، ث

صى 1 دبم  هیلی لیتش ثِ اصای ّش ویلَگشمٍ  ثذى اص ساُ داخل صفبلی( اً
بـى هی بّی هزوَس دس  گشفت. ًتبیح ً یَض هضهي دٍص دّذ وِ تد

 ُ بْ دس همبیؼِ ثب گشٍ بّی ػبلن تبثیشی ثش فؼبلیت حشوتی آً هَؽ 
ذاسد.  ًشهبلً 

اَى ثب اػتفبدُ اص آصهَى هیذاى ثبص      فؼبلیت حشوتی خَدثِ خَدی حی
ٌٌذُ حبهل اػتشپتَ بت دسیبفت و اًَ ػیي )دس حی ٍُ صٍتَ ٍ گش ًشهبل( 

ٍ ثیؼت ٍ یىن ثؼذ اص ت یذ المبی أیدیبثتی دس سٍصّبی ّفتن، چْبسدّن 
غَسیىِ دس ًوَداس ؿوبسُ  وبً  ّ  2دیبثت هَسد اسصیبثی لشاس گشفت.

بت  اًَ بى دادُ ؿذُ اػت، حی ٍ  ّبیپشگلایؼویهًـ دس سٍص ثیؼت 
ٍُ ًشهبل  یىن وبّؾ ؿذیذی سا دس فؼبلیت حشوتی دس همبیؼِ ثب گش

بـى دادًذ )  (.>P 001/0اص خَد ً
وَداس ؿوبسُ        ً ًَِ وِ دس ذُ هی ؿَد، دٍصّبی  2ّوبًگ هـبّ

ش ویلَگشم  1،  5/2،  5ػشثشٍلایضیي )هختلف  هیلی لیتش ثِ اصایّ 
ِ ٍصى ثذى اص ساُ داخل صفبلی( ثِ هَؽ ّب ی صحشایی دیبثتی ث

یَض ؿذ. ایي داسٍ فمظ ثب  یٍه سٍص ثِ عَس سٍصاًِ تد هذت ثیؼت 
هیلی ثِ اصای ّش ویلَگشم ٍصى ثذىٍ  دس سٍص ثیؼتٍ  یىن  5دٍص 

ؼت فؼبلیت حشوتی سا دس ّبیپشگلایؼویبثؼذ اص تبئیذ المبی  اًَ ، ت
ى هیذاى ثبص،  ٍُ دسیبفت وٌٌآصهَ ِ عَس هؼٌی داسی دس همبیؼِ ثب گش ُ ث ذ

ػیي، افضایؾ دّذ ) صٍتَ  (.>P 0 /01اػتشپتَ
وَداس ؿوبسُ      ًَِ وِ دسً  ِ   3 ّوبًگ خِ ث ذُ هی ؿَد، ثب تَ هـبّ

ؾ چـوگیش فؼبلیت حشوتی دس سٍص ثیؼت  ٍُ دسهبى وبّ ىِ دس گش ایٌ
ثِ اثجبت سػیذ ) ًوَداس  ّبیپشگلایؼویبیىن ثؼذ اص تبئیذ المبی  ٍ

بثشایي (2ؿوبسُ  ظش ، ایي سٍص ثِ ثٌ ل ؿشٍع دسهبى دسً  اَى سٍص اٍ ػٌ
سٍپبتی،  گشفتِ ؿذٍ  بًت دیبثتی دچبس اختلال حشوتی ًبؿی اص ًَ اَ حی

ش ویلَگشم ٍصى ثذى اص   5ػشثشٍلایضیي سا ثب دٍص ) هیلی لیتش ثِ اصایّ 
سٍص دسیبفت وشدًذ. ًتبیح حبصل اص  21ساُ داخل صفبلی( ثِ هذت 

فتن، ى هیذاى ثبص، دس سٍصّبیّ  دبم آصهَ یىن  چْبسدّنٍ  ثیؼتٍ  اً
بى داد وِ ایي داسٍ فمظ ثب دٍص  یَض ػشثشٍلایضیي ًـ  هیلی 5ثؼذ اص تد

ِ  لیتش صى ثذى لبدس اػت تب فؼبلیت حشوتی سا ث ش ویلَگشمٍ  ثِ اصایّ 
ػیي  صٍتَ ٌٌذُ اػتشپتَ عَس هؼٌی داسی دس همبیؼِ ثب گشٍُ دسیبفت و

 (.>P 05/0) افضایؾ دّذ
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ٍُ دسهبى1ؿىل  ُ پیؾ دسهبىٍ  پبییي: گش ِ، ثبلا: گشٍ دبم هغبلؼ ی اً  : ًوَداس صهبً

 

 
بی ػبلن ثش 5ٍ  5/2، 1تبثیش تدَیض ػشثشٍلایضیي ): 1ًوَداس صى ثذى( دس هَؽّ  گشمٍ  ش ویلَ ِ  هیبًگیي هیلی لیتش ثِ اصایّ  ب ث ى هیذاى ثبص، دادُّ  ُ دس آصهَ بی عی ؿذ  ّ تؼذاد خبًِ

ذ.  Mean+SEMؿىل  بـى دادُ ؿذُ اً ًn=8 ٍُ ش گش اَى دسّ   حی

 

 
ػیي ): 2ًوَداس تٍَ ص صى ثذى(ٍ  ػشثشٍلایضیي ) 60تبثیش تدَیض اػتشپتَ ش ویلَگشمٍ  صى ثذى( دس هَ 5ٍ  5/2، 1هیلی گشم ثِ اصایّ  گشمٍ  ش ویلَ بی دسیبفت هیلی لیتش ثِ اصایّ  ؽّ 

ػیي ثش  تٍَ ص ٌٌذُ اػتشپتَ گیي و ِ ؿىل هیبً ب ث بی عی ؿذُ دس آصهَى هیذاى ثبص، دادُّ   ِّ ذ.  Mean+SEM تؼذاد خبً ُ ؿذُ اً بى داد ُ،  n=8ًـ ش گشٍ اَى دسّ  P<0.001حی
دس  ***

 ٍ ُ ًشهبل  P<0.01همبیؼِ ثب گشٍ
##  ُ ػیيStz ( .Stz)دس همبیؼِ ثب گشٍ تٍَ ص  : اػتشپتَ
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صى ثذى( ثش  5تبثیش تدَیض ػشثشٍلایضیي ): 3ًوَداس ش ویلَگشمٍ  گیي هیلی لیتش ثِ اصایّ  پٍبتیه، هیبً س بی صحشایی ًَ ػظ هَؽّ  بی عی ؿذُ دس آصهَى هیذاى ثبص تَ  ّ تؼذاد خبًِ

ِ ؿىل  ب ث ذ.  Mean+SEMدادُّ  بى دادُ ؿذُ اً ُ،  n=8ًـ ش گشٍ اَى دسّ  P<0.001حی
***  ٍ ُ ًشهبل  P<0.05دس همبیؼِ ثب گشٍ

#  ُ ػیيStz.   (Stz)دس همبیؼِ ثب گشٍ تٍَ ص  : اػتشپتَ
 

 بحث
ذ       اًَ بـى هی دّذ وِ ػشثشٍلایضیي هی ت ًتبیح اصلی ایي هغبلؼِ ً

ع یه  اَسض حشوتی ًبؿی اص دیبثت ًَ گیشاًِ ٍ دسهبًی ثش ػ تبثیش پیـ
یَض  ِ، تد دس هَؽ صحشایی داؿتِ ثبؿذ. دس ایي هغبلؼ

ػیي ثب دٍص  صٍتَ هیلی گشم ثِ اصای ّش ویلَگشم ٍصى ثذى  60اػتشپتَ
ؼت هَخت ایدبد دیبثت دس هَؽ ّبی  اًَ اص ساُ داخل صفبلی ت
ع  ػیي ثشای المبی دیبثت ًَ صٍتَ صحشایی ؿَد. اػتفبدُ اص اػتشپتَ
 ٍ بّی هؼوَل هذل ػبصی ایي ثیوبسی  ًَذگبى اص سٍؽ  یه دس خ

اَسض آى هحؼَة هی ؿَد ذ دس یه ثبصُ صهبًی  هی ٍ (6) ػ اًَ ت
وَتبُ هذت هَخت المبی تبثیشات ػصجی ّبیپشگلایؼویب دس هَؿْبی 

ذُ ؿذُ دس المبی دیبثت تدشثی ،(7)صحشایی ؿَد  ٍ ثشٍص  تبثیش هـبّ
ی داسدلجلی ّودس ایي هغبلؼِ ثب هغبلؼبت  اختلالات ػصجی آى  اًَ  خ

(6 ,7).   
بّی  ّبیپشگلایؼویب دسٍضؼیت دس ایي هغبلؼِ ثِ دًجبل تبییذ  هَؽ 

ظش ثشٍص  21سٍص یىجبس ٍ تب  7صحشایی، ایي هَؿْب ّش   ً سٍص اص
دبم  ذ. اً اختلال حشوتی، ثب آصهَى هیذاى ثبص هَسد اسصیبثی لشاس گشفتٌ

بى داد وِ ّبیپشگلایؼویب هی ًٍذ تذسیدی ایي آصهَى ًـ ذ ثب یه س اًَ  ت
ًٍذُ سٍص، هَخت وبّؾ ؿذیذ فؼبلیت حشوتی  21دس عی  ٍ پیـش

ؿَد. گفتٌی اػت وِ آصهَى هیذاى ثبص، اص آصهَى ّبی اػتبًذاسد 
ًَذگبى هی ثبؿذ ٍ دس  اسصیبثی فؼبلیت حشوتی خَد ثِ خَدی خ

سد اػتفبدُ لشاس هی ی هَ اًٍ ًَذگبى ثِ فشا گیشد  اسصیبثی سفتبس حشوتی خ
(8).   

سٍى ّبیتخشیت آوؼَى ّب یب غ ،دس حمیمت  لاف ّبی هیلیٌی ًَ
سٍى ّبی ش دٍ حؼی ٍ یب ًَ ذ اص حشوتی ٍ یبّ  اًَ ب هی ت ًٍْ س ی ایي ًَ

اَسض ثیوبسی ذایت الىتشیىی دیبثت  ػ ثبؿذ. دس چٌیي ؿشایغی،ّ 
ذ فؼبلیت ٍ ایي اهش  (10, 9)هختل هی ؿَد دس ایي اػصبة  اًَ هی ت

ؾ دّذ  اَى سا وبّ طیه. (10)حشوتی حی لََ دس  هغبلؼبت  الىتشٍفیضی
ذایت الىتشیىی وِ ثش سٍی ػصت ػیبتیه هَؽ ّبی   ّ هَسد
بى دادُ اػت وِ ٍضؼیت  دبم ؿذُ اػت، ًـ صحشایی دیبثتی اً

ذایت الىتشیىی سا دس ایي ػصت حشوتی  ّبیپشگلایؼویب هی ذّ  اًَ ت
وِ ایي اهش ثِ ّوشاُ اختلال ٍضؼیت حشوتی  (10, 9) وبّؾ دّذ

ؼىبػی اص تبثیشات حش ذ اً اًَ اَى، هی ت سٍپبتی هحیغی ثبؿذ.حی  وتی ًَ
دسهبى ثِ دًجبل تبئیذ ّبیپشگلایؼویب، پیؾ دس ایي هغبلؼِ، دس گشٍُ      

ٍ  یه سٍص، دٍص ّبی  هَؽ ّبی صحشایی ّش سٍص ٍ تب ثیؼت
هیلی لیتش ثِ اصای ّش ویلَگشم  5ٍ  5/2، 1هختلف ػشثشٍلایضیي )

بى داد تبیح ًـ ػشثشٍلایضیي فمظ ثب وِ  ٍصى ثذى( سا دسیبفت وشدًذ،ً 
ذ اص ثشٍص  هیلی 5دٍص  اًَ لیتش ثِ اصای ّش ویلَگشم ٍصى ثذى، هی ت

اَسض حشوتی ًبؿی اص ّبیپشگلایؼویب ِ . خلَگیشی وٌذ ػ دس اداه
 ُ ثَش دس گشٍُ دسهبى هَسد اػتفبد اَى دٍص ه ویي دٍص ثِ ػٌ  ّ،ِ هغبلؼ

یَض گشدیذ 21لشاس گشفت ٍ ثِ هذت  سٍپبتیه تد بت ًَ اًَ  سٍص ثِ حی
ذ اثش  ٍ اًَ بى داد وِ ایي داسٍ ثب دٍص هزوَس هی ت ًتبیح حبصلِ، ًـ

وبیذٍ  ٍضؼیت حشوتی  سٍپبتی دیبثتی اػوبلً  اَسض ًَ دسهبًی ثش ػ
د ثخـذ. جَ بت سا ثْ اًَ  حی

ظش هی سػذ،        ً خِ ثِ ًتبیح ثذػت آهذُ ثِ ثٍشٍلایضیي وِ ثب تَ ػش
ذ تبثیش پیـگث اًَ اَسض حشوتی ًبیت ٍ  دسهبًی ثش ػ ؿی اص دیبثت شاًِ

ع  ًَ1  ِ ذ و بـى دادُ اً داؿتِ ثبؿذ. دس ّویي ساػتب، هغبلؼبت گزؿتِ ً
وِ ػشثشٍلایضیي لبدس اػت دس هَؽ ّبی صحشایی دیبثتی 

ٌّذُ آلفبهَخت وبّؾ هیضاى  س ًىشٍص د ( ٍ TNF-α) فبوتَ
اَسض ایي ثیوبسی سا  اػتشع اوؼیذاتیَ ؿَد ٍ ثِ ایي تشتیت ػ

ٌّذُ آلفب ٍ اػتشع اوؼیذاتیَ  اص . (11)وبّؾ دّذ ىشٍص د سً  فبوتَ
سٍى ّب دس  اَهل هخشة ًَ ِ   دیبثت ثیوبسیػ هحؼَة هی ؿَد. ث

بـى هی دٌّذ وِ هْبس دبم یبفتِ ً س  عَسیىِ هغبلؼبت اً ػولىشد فبوتَ
اَسض  ذ اص ػ اًَ ٌّذُ آلفب هی ت ٍ  ػصجی ایي ثیوبسیًىشٍص د ذ  ثىبّ

ذایت تىبًِ ّ دّ  جَ بّی دس ػیي حبل هَخت ثْ سٍى  بی ػصجی دس ًَ
  .(12)هحیغی آػیت دیذُ ؿَد 

ٍ اص تشویت چٌذیي  اػتػشثشٍلایضیي یه فشآٍسدُ پپتیذی       
سٍتشٍفیه هـتك اص هغض،    س ًَ ذ فبوتَ سٍتشٍفیه هبًٌ س ّبی ًَ فبوتَ

س ً  GDNF: glialسٍتشٍفیه هـتك اص ػل لایي ّبی گلیبلی )َفبوتَ
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cell line derived neurotrophic factor ٍ س سؿذ ػصجی  (، فبوتَ
س ً تٍشٍفیه ػیلیبسی )َفبوتَ  CNTF: ciliary neurotrophicس

factor)  ثَِ خَد (13)ػبختِ ؿذُ اػت ً ِ اَهل هزوَس ث . ّشیه اص ػ
سٍى ّب ضشٍسی هی  طیه ثشای ػولىشد صحیح ًَ لََ ثِ عَس فیضی

بثشایي تبثیشات هفیذ ػشثشٍلایضیي ثش  ٍ  ثٌ  اختلالات ػصجیثبؿٌذ
اَهل المب ؿَد.  ذ تحت تبثیش ایي ػ اًَ ِ ًبؿی اص دیبثت هی ت ًَ گ ّوبً

تٍشٍفیه هـتك اص هغضوِ روش ؿذ  س س ًَ  دس تشویت حبضش، فبوتَ
 ٍ بّی هحیغی  سٍى  طیه دس ًَ لََ ٍخَد داسد، وِ ثِ صَست فیضی

ُ  ٍػضلات ثیبى هی ؿَد  ًٌذ گیشًذ بی هشتجظ ثب آى هب  ّ گیشًذُ
بٌص  بّی حشوتی یبفت هی ؿَد(، ثش سtrkB) Bتیشٍصیي وی سٍى   ٍی ًَ

ىِ(14) س، ػلاٍُ ثشایٌ بّ  ، ایي فبوتَ سٍى  ذ دس ثمب ٍ توبیض ًَ اًَ هی ت
ثَش ثبؿذ  ٍ  هی (11)ه ذ هَخت پبیذاسی ػیؼتن ػصجی هشوضی  اًَ ت

ُ (14)هحیغی ؿَد  دبم یبفتِ هـخص ؿذ . ثش اػبع هغبلؼبت اً
ي دس ػصت ػیبتیه هَؽ ّبی صحشایی دیبثتی هیضاى ای اػت وِ

س ؾ فبوتَ تًمبل ػصجی آى (16, 15)یبثذ  هی وبّ دچبس اختلال هی  ٍ ا
دس ّویي ساػتب هغبلؼبتی وِ ثش سٍی هَؿْبی صحشایی  .(16)ؿَد 

بى هی دّذ وِ  ، ًـ دبم گشفتِ س دیبثتی اً یَض فبوتَ بت، تد اًَ دس ایي حی
ذ هَخت حفبظت آى دػتِ اص  اًَ سؿذ ػصجی هـتك اص هغض هی ت

 Bفیجشّبی ػصجی ؿَد وِ ثش سٍی آى ّب گیشًذُ ّبی تیشٍصیي ویٌبص 
ٌٌذُ ایي فشضیِ اػت  .(17)ثیبى هی ؿَد  یَت و ایي تبثیش احتوبلا تم

اَى یىی اصوِ  ذ ثِ ػٌ اًَ س هی ت د ایي فبوتَ هْوتشیي  فمذاى یب ووجَ
دسهبى ٍ  (17-14)ػلل اختلالات ػصجی ًبؿی اص دیبثت تلمی گشدد 

اَهلی وِ ًٌذ ثب ػ اَ ذ  ثت اًَ ٌّذ، هی ت س سا افضایؾ هی د هیضاى ایي فبوتَ
سٍپبتی دیبثتی داؿتِ ثبؿذ  د دٌّذُ ثش ًَ جَ  .(15)تبثیشات ثْ

اص تشویجبت اػبػی دیگشی وِ دس ػشثشٍلایضیي ٍخَد داسدٍ  تبثیشات 
سد هغبلؼِ لشاس  بّی ػصجی ًبؿی اص دیبثت هَ آى ثش سٍی آػیت 

س ًگشفتِ اػت،  ثبؿذ. دس اػصبة  هیسٍتشٍفیه ػیلیبسی َفبوتَ
اَى ثیبى هی ؿَد بی ؿ لَْ س دس ػل ٍ هیضاى آى  (18) هحیغی ایي فبوتَ

بـى (14)وبّؾ هی یبثذ دس هَؿْبی صحشایی دیبثتی  . هغبلؼبت ً
س ػلاٍُ ثش افضایؾ ظشفیت ثبصػبصی  یَض ایي فبوتَ هی دّذ وِ تد

ذ ػولىشد اػصبة حؼی ٍ حشوتی سا  اػصبة تخشیت ؿذُ، هی اًَ ت
د دّذ  جَ  .(19)دس هَؿْبی صحشایی دیبثتی ثْ

صایی ) دبم یبفتِ ثش سٍی اثشات ًَ ( ٍ تضایذ neurogenesis تحمیمبت اً
ٍ proliferativeػصجی ) بى دادُ اػت وِ ایي داس ( ػشثشٍلایضیي ًـ

ذ ّش دٍ خبصیت سا دس هَؽ ّبی صحشایی دچبس اػتشٍن  اًَ هی ت
بًؿی اص ایؼىوی، فؼبلیت اػوبل  بّی ػصجی  ؾ آػیت  ًوبیذٍ  ثب وبّ

ؼتِ اػت تب هیضاى  .حشوتی سا افضایؾ دّذ اًَ یٌي ایي داسٍ ت ّوچ
ؾ دّ بّ وبّ سٍى  صیغ سا دس ًَ پَتَ ثبثت ؿذُ اػت وِ دس  .(20)ذ آپ

فٍیي تٍش س ًَذگبى دیبثتی، خبصیت حفبظتی ًَ بّی سؿذ خ س بّ یب فبوتَ
بّی سؿذ (9)ػصجی چبسً مصبى هی ؿَد  س ِ،  فبوتَ ى خِ ثِ ایٌ . ثب تَ

بّ هی سٍى  ػؼِ ًَ ٍ  تَ خت حفظ سؿذ ِ ػصجی، هَ ى ٍ  ایٌ ًَذ ؿ
ى ػصجی دس هذل خت سطًشاػیَ بّی هزوَس، هَ س بّی تدشثی فبوتَ

ًَذ آػی بّی ػصجی هی ؿ ظش هی(21)ت   ً بٌثشایي ثِ ِ  سػذ. ث و
سٍتشٍفیي دى ًَ اَػغِ داسا ثَ ذ هَخت ّب هیػشثشٍلایضیي ث اًَ ت

بّیپشگلایؼویب ؿَد. ػصجی وبّؾ آػیت ّبی  ًبؿی اص 

 
 ًتیجِ گیری

خِ ثِ     اَى اػتٌجبط ًوَد  ًتبیح ثذػت آهذُ دس هدوَع ثب تَ هی ت
هىبًیؼن ّبی هختلفی اص خولِ تدذیذ وِ ػشثشٍلایضیي اص عشیك 

صیغ، المبی  پتَ سٍتشٍفیه، خلَگیشی اص آپَ بّی ًَ س هٌبثغ فبوتَ
سّبی  لَیذ فبوتَ صایی ػصجی، وبّؾ اػتشع اوؼیذاتیَ ٍ هْبس ت ًَ

بث اَهل  یپیؾ التْ ٍ  یه ػشی اص ػ ٌّذُ آلفب س ًىشٍص د ذ فبوتَ هبًٌ
سٍى ّب ًبؿٌبختِ دیگش هی ذ ػولىشد اص دػت سفتِ ًَ اًَ سا احیب  ت

ویت دسهبًی ثؼضایی دس دسهبى  ذ اّ اًَ ًوبیذ، وِ ایي اهش هی ت
طیه لٍَ س یَظٍُ  اختلالات ًَ اَسض ًبؿی اص دیبثت ث داؿتِ ثبؿذ.  ػ

سدُ هزوَس،  خِ ثِ هبّیت پیچیذُ فشآٍ حبل، ثب تَ  لاصم اػتثب ایٌ
دبم گیشد.   لَی آى اً لَى تـشی دس استجبط ثب هىبًیؼن ّبی ه  هغبلؼبت ثی

 
ی  قدرداً

       ُ گب م اػصبة داًـ بْی هشوض تحمیمبت ػلَ ایي هغبلؼِ دس آصهبیـگبّ
م پضؿىی تجشیض ٍ  ثب حوبیت ّبی سیبػت هحتشم آى هشوض ٍ  هؼبػذت  ػلَ
دبم  ّبی ػلوی آلبیبى دوتش ػؼیذ صذیك اػتمبد ٍ دوتش ثبثه صبثش هؼشٍف اً

ِ هشاتت تـىش خَد سا اص آى هشوض اػلام هی داسین. گشفتِ َػیل ِ ثذیٌ  اػت، و
 

وی ؿَد. ملاحظات اخلاقی:  هغبلؼِ حبضش ؿبهل هلاحظبت اخلالیً 

تًـبس یب ٍ تبلیف اص هتمبثلی هٌبفغ وِ داسد هی اظْبس هؤلف منافع متقابل:  ا
 .ًذاسد همبلِ ایي

 هٌبثغ هبلی تَػظ هحممیي ایي هغبلؼِ تبهیي ؿذُ اػت. منابع مالی:
ی، هحوَدی  مشارکت مولفان: دبم آصهبیـْبی حیَاً ایشی ػفلی ى،  اً

ج، عشاحی ٍتبلیف هغبلؼِ ٍ ّوىبساى تحلیل دادُ ّبی آهبسی ٍ ثشسػی 
ْبئی سا هغبلؼِ ٍ ثشای  ؼخًِ  ذ.  توبم ّوىبساىً  هتَى سا ثش ػْذُ داؿتِ اً

ذ.اسػبل ثِ هدلِ د ـگبُ ػلَم پضؿىی هَسد تبئیذ لشاس دادُ اً  اً
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