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Abstract 

Background. Some studies have shown that Spirulina has biological properties 

exerting beneficial effects on human health. This study aimed to evaluate the effects 

of Spirulina supplementation on serum glucose, lipid parameters, and oxidative 

stress markers in male rats with streptozotocin/nicotinamide–induced T2DM. 

Methods. In this experimental study, rats with diabetes were divided into six 

groups: healthy control, diabetic control, diabetic-metformin, diabetic-Spirulina 100 

mg/dL, diabetic-Spirulina 200 mg/dL, and healthy control-Spirulina 200 mg/d. At 

the end of the study (28 days), the blood samples were collected, and the fasting 

blood glucose (FBG), triglycerides (TG), total cholesterol (TC), high-density 

lipoprotein cholesterol (HDL-C), malondialdehyde (MDA), and total antioxidant 

capacity (TAC) were determined. 

Results. Significant reductions (P<0.001) were found in serum level of FBG in 

Metformin and Spirulina 100 mg/kg compared with diabetic control group. The 

groups were different regarding the serum levels of HDL-C post-intervention. 

ANOVA analysis also showed significant differences between the Spirulina 100 

mg/kg or Metformin group and diabetic control group regarding the serum level of 

MDA (P<0.05). 

Conclusion. Spirulina at a dose of 100 mg/kg may have contributed to controlling 

the fasting blood glucose and oxidative stress. 

Practical Implications. Our study results suggested that Spirulina, as a promising 

agent, at lower doses may have been considered as a functional food for the 

management of diabetes mellitus. 
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Extended Abstract  

 

Background 

Diabetes mellitus is characterized by either 

insulin deficiency or impaired insulin function 

leading to hyperglycemia and glucose intolerance. 

Around 415 million people suffer from type 2 

diabetes mellitus (T2DM) worldwide, and it is 

estimated to rise to 700 million by 2045. 

 Diabetes mellitus causes altered lipid 

metabolism, non-enzymatic glycation of proteins, 

and changes in the basement membrane composition, 

thereby playing an important role in the secondary 

complications. Therefore, normalizing the serum 

levels of blood glucose can delay or even retard the 

progression of diabetes. Although many factors are 

involved in the development and progression of 

diabetes, today the role of oxidative stress and free 

radicals in the pathogenesis of this disease has 

received closer attention. 

 Therefore, dietary antioxidants have taken on an 

added importance. Spirulina (arthrospira platensis) is 

a microscopic and filamentous cyanobacterium 

(blue-green algae) rich in protein (60-70%), vitamins 

(vitamin B12, in particular), provitamin A (β-

carotene), C-phycocyanin minerals, essential fatty 

acids including γ-linolenic acid, phenolic acids, and 

tocopherol which have biological properties and may 

be beneficial for human health. Given the above 

discussion, this study aimed to investigate the effects 

of Spirulina on glycemic, lipid parameters, and 

oxidative stress markers in rats with nicotinamide/ 

Streptozotocin-induced T2DM.  

 

Methods  

A total of 71 male Wistar rats weighing 200–250 

g were housed in micro-filter-top cages. All 

experimental protocols were performed in 

accordance with the Animal Care and Use 

Committee for Animal Investigations, and the 

experimental model was conducted in accordance 

with the relevant ethical guidelines for animal 

research. After the rats were fasted for a minimum of 

12 hours, diabetes mellitus was induced by 

intraperitoneal injection of a single dose of 

streptozotocin (STZ) (Sigma-Aldrich-S0130) at 50 

mg/kg followed by an injection of nicotinamide (NA) 

(Sigma-Aldrich-PHR1033) at 100 mg/kg after 15 

minutes. Blood samples were collected adopting tail 

blood sampling, and serum levels of glucose were 

measured using glucometer (Elegance). Animals 

with a blood glucose value of >300 mg/dL were 

considered to be diabetic and included in the study.  

The animals were randomly divided into six 

groups (n=14) as follows: 

• Healthy control group: the non-diabetic control 

group received distilled water in the form of a 

gavage, and normal saline in the form of an 

intraperitoneal injection; 

• DC group: diabetic control group (DC) which was 

treated with distilled water; 

• DC-Metformin: diabetic-metformin (DC-

Metformin) which was treated with metformin 

(Sigma-Aldrich, D150959) at 10 mg/kg body weight 

(BW); 

• DC-Spirulina100: diabetic spirulina 100 (DC-

spirulina100) which was treated with Spirulina at 100 

mg/kg BW; 

• DC-Spirulina200: diabetic spirulina 200 (DC-

spirulina200) which was treated with Spirulina at 200 

mg/kg BW (GSE, PZN:04888643, Germany); 

• C-Spirulina200: control spirulina which was 

treated with Spirulina at 200 mg/kg. 

The animals received oral gavage treatment for 28 

days, starting 72 h after the injection of STZ-NA. All 

rat groups continued to eat their usual diet while 

receiving treatment. The rat diet consisted of corn, 

oats, wheat, soy, Calcium Carbonate, as well as 

required vitamins and minerals.  

At the end of the 28th day of the study, blood 

samples were taken from the rats after anesthesia, 

and the serum was stored at-80°C. Analyses were 

carried out at the laboratory of the Diabetes Research 

Center, Health Research Institute, AJUMS. Serum 

levels of triglyceride (TG), total cholesterol (TC), 

and high-density lipoprotein cholesterol (HDL-C) 

were determined using the enzymatic method (Pars 

Azmun Co, Iran) through an auto-analyzer (BT 

3000). 
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Malondialdehyde (MDA) and total antioxidant 

capacity (TAC) were measured using commercially 

available kits (Zellbio GmbH, Deutschland) based on 

colorimetric methods. The data were analyzed using 

version 22 of the Statistical Package for Social 

Sciences (SPSS Inc., Chicago, IL). 

 

Results 

The serum levels of FBG were significantly 

higher in groups 2, 4, and 5 (817±54.72, 

395.5±48.87, and 618±71.72 mg/dL, respectively) 

compared with those in rats from healthy control 

group (105±21.51 mg/dL). The serum levels of 

glucose in STZ-NA-induced rats with diabetes were 

significantly decreased after a daily administration of 

Spirulina for 28 days at 100 mg/kg BW compared 

with the dose of 200 mg/kg BW (P<0.001). The 

effect was similar to that observed in metformin 

group (10 mg/kg BW). Unexpectedly, the rats in the 

DC-Spirulina200 group exhibited higher FBG levels 

compared to those in the DC-Spirulina100 group and 

the DC-Metformin group, with values of 141 ± 

618.72 and 188 ± 5.87, respectively. A significant 

reduction was observed in the TC level in groups 

treated with Metformin or Spirulina compared with 

the diabetic control group. According to our study 

results, moreover, HDL was significantly increased 

in the C-Spirulina 200 group compared with other 

diabetic groups. No significant difference was 

detected in the serum level of TG after a treatment 

with Spirulina at both the doses of 100 and 200 

mg/kg BW. The level of MDA was significantly 

reduced in rats with diabetes after the administration 

of high-dose of Spirulina (200 mg/dl) or metformin 

compared with that in diabetic control group 

(P<0.05). Furthermore, the level of TAC was 

increased in the diabetic control group compared 

with healthy control group (1.41±0.50, 0.89±0.51, 

P=0.021), while no significant difference was found 

between the rats treated with Spirulina and the rats 

from diabetic control group (P>0.05). 

 

Conclusion 

It was concluded that Spirulina at the dose of 100 

mg/kg BW may have exerted beneficial effects on 

the serum glucose levels in a rat model NA-STZ-

induced T2DM. TC and HDL levels were improved 

in diabetic and healthy rats, respectively, after four 

weeks of Spirulina administration. Furthermore, 

Spirulina at a dose of 100 mg/kg BW demonstrated 

its antidiabetic effect by reducing the lipid 

peroxidation product (MDA). However, no 

significant differences were observed between the 

control group and the groups supplemented with 

Spirulina in terms of the serum levels of TAC. It was 

also revealed that Spirulina, as a functional food, at 

lower doses may have been considered as a 

promising agent for the management of diabetes 

mellitus. 
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 چلیده 
اند که اسپیرولینا دارای خواص بیولوژیکی بوده و برررای سررلامت انسرران مفیررد  برخی از مطالعات نشان داده  .زمینه 

  هررای لیپیرردی و است. از همین رو مطالعه حاضر با هدف بررسی اثرات اسررپیرولینا بررر میررزان منررد سرررمی، پارامتر 
 انجام شد.   2های آزمایشگاهی مبتلا به دیابت نوع استرس اکسیداتیو در رت  فاکتورهای  برخی از 
شررگ گررروه کنترررل سررال ، کنترررل دیررابتی،  هررای مبررتلا برره دیابررت بررهدر مطالعرره تجربرری حاضررر رت وار. روش 
اسررپیرولینا -و شرراهد mg/kg 200اسررپیرولینا -، دیررابتیmg/kg 100اسررپیرولینا -متفررورمین، دیررابتی-دیررابتی
mg/kg 200 .روز ادامه یافت. در پایان مطالعرره نمونرره خررون از ملرر   28دوره مداخله به مدت  تقسی  شدند

، لیپرروپروتنین بررا (TC) ، کلسترول تام(TG)تری گلیسرید  ،(FBG)آوری و سطوح مند خون ناشتا ها جمعرت
 گیری شد.اندازه  (TAC)اکسیدانی تام و ظرفیت آنتی( MDA)آلدئید دیمالون ،(HDL-C)چگالی بالا 

در  100اسررپیرولینا -یديابتمتفورمین و -یديابت هايگروه   در  FBGداری در سطح سرمی کاهگ معنی  . ها یاف ه 
-نیررز در گررروه کنترررل HDL-Cهمچنین سطح سرررمی (. P<0/ 001) گروه کنترل دیابتی مشاهده شدمقایسه با  
آنررالیز  .هررا برره ایررر از گررروه کنترررل سررال  بررودداری بیشررتر از سررایر گررروه برره طررور معنرری mg/kg200اسررپیرولینا 
ANOVA متفورمین با گروه کنترل دیررابتی در -ديابتي و 100اسپیرولینا -یديابتداری را بین گروه تفاوت معنی

 (.P<0/ 05نشان داد ) MDAسطح سرمی 
توانررد در کنترررل منررد خررون ناشررتا و اسررترس اکسرریداتیو نقررگ می mg/kg 100اسپیرولینا بررا دوز  ویر .   یجه 

 داشته باشد.
اسپیرولینا یک عامل امیدوارکننده به عنرروان یررک  دهد که دوزهای پاییننتایج ما نشان می پیامدها  ع کی. 

 کاربردی برای مدیریت دیابت است.  ماده اذایی
 

 مقدمه 
دیابت بیماری است که با افزایگ مند خون )هیپرگلیسمی( و 
عدم تحمل گلوکز به علت کمبود انسولین و یا نقص عملکرد 

میلیون  415حدود  1شود. انسولین و یا هر دو مورد مشخص می 
برند و تخمین ( رنج می T2DM)   2نفر در سراسر جهان از دیابت نوع  

 2میلیون نفر برسد.  700این عدد به  2045شود که تا سال زده می 
تواند به عوارض جدی و دیابت یک بیماری مزمن است که می 

مدت منجر شود. عوارض دیابت ممکن است طولانی 
ماکرووسکولار )بیماری عروق کرونر مل ، بیماری عروق محیطی و 

سکته مغزی(، یا میکرووسکولار )نوروپاتی، رتینوپاتی و نفروپاتی( و 
دیابت شیرین  3دوی این عوارض با ه  )پای دیابتی( باشد. یا هر 

ها آنزیمی پروتنین ها، گلیکاسیون ایر باعث تغییر متابولیس  چربی 
شود که نقگ مهمی در عوارض و تغییر در ترکی  اشای پایه می 

تواند رو، کنترل سطح سرمی گلوکز خون می از همین  4ثانویه دارد، 
درمان جامع  5خیر بیاندازد. أ به ت پیشرفت دیابت و عوارض آن را 

دیابت شامل آموزش به بیمار، تغذیه سال ، کنترل وزن، فعالیت 
فیزیکی، کنترل مندخون توسط خود بیمار و در صورت لزوم 

با توجه  یاز طرف  7،6باشد.می هیپرگلیسمی استفاده از داروهای ضد 
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در های آزاد به اینکه امروزه نقگ استرس اکسیداتیو و رادیکال 
 8پاتوژنز این بیماری بیشتر مورد توجه مرار گرفته است، 

ای در روند  توانند از اهمیت ویژه های اذایی نیز می اکسیدان آنتی 
اسپیرولینا  9کنترل و درمان این بیماری برخوردار باشند. 

 (Arthrospira Platensis یک سیانوباکتری میکروسکوپی و رشته ) ای
ها به و ویتامین  درصد 70-60نین )جلبک سبز آبی( انی از پروت 

کاروتن(، اسیدهای چرب -β) A، پروویتامین B12ویژه ویتامین 
لینولنیک، اسیدهای فنولیک و توکوفرول -γضروری از جمله اسید 

شواهد فزاینده نقگ   10باشد که دارای خواص بیولوژیکی هستند.مي 
مکمل اسپیرولینا را در بهبود پاسخ گلیسمی پس از اذا، دیس 
لیپیدمی و نشانگرهای آترواسكلروزي در بیماران مبتلا به دیابت 

های در یکی از مطالعات انجام شده بر روی رت  11،12دهد. نشان می 
تواند منجر به مبتلا به دیابت، دیده شد که مصرف اسپیرولینا می 

ود سطوح برخی از مواد معدنی کمیاب مانند کروم، منیزی ، بهب 
این عناصر   13وانادی ، روی، منگنز، مولیبدن و سلنیوم شود. 

توانند های مختلف بدنی ضروری هستند و می کمیاب در فعالیت 
گذار باشند. گفته شده که عناصری ثیر أدر پاتوژنز دیابت نیز ت 

نگنز، مولیبدن و سلنیوم همچون کروم، منیزی ، وانادی ، روی، م 
میتوانند با پروتنینه کردن انسولین در بهبود سطح مندخون موثر 

سازی انسولین باشند. از طرفی عنصر روی میتواند در سنتز و ذخیره 
  13نقگ داشته و از یکپارچگی ساختاری آن محافظت کند. 

اند که  نیز گزارش کرده  ی متعدد  یهمچنين مطالعات حيوان 
خون، اثرات  یتوانند با تنظي  چرب یرولینا می های اسپ گونه 
در   ی آزاد نقگ مابل توجه  ی هاو مهار راديكال  ی اكسيدان ی آنت 

با  13داشته باشند. ی از داروها و مواد شيمياي  ی كاهگ عوارض ناش 
اند،  حال در مطالعاتی که اثر اسپیرولینا بر دیابت را بررسی کرده این 

استرس اکسیداتیو ناشی از دیابت اکسیدانی آن بر کمتر به اثر آنتی 
اند. از طرفی با توجه به اينكه اسپیرولینا تغییرات بافتی پرداخته 

بسیاری را در بافت کبد، کلیه، بیضه و همچنین تغییرات 
تعيين دوز  14كند، بیوشیمیایی به روشی وابسته به دوز ایجاد مي 

كه   ی درصورت تواند داشته باشد ثر اسپيرولينا اهميت زيادي مي ؤ م 
بسیاری از مطالعات گذشته تأثیر همزمان دوزهای مختلف 

های مبتلا به دیابت و سال  و مقایسه آن با اسپیرولینا بر روی رت 
  51-71اند.متفورمین را ارزیابی نکرده 

رو با توجه به محدود بودن مقالات در این زمینه و از همین 
ولینا در زمینه های بیولوژیک اسپیر عدم شناخت مناس  فعالیت 

بردن از منابع طبیعی با  دیابت و از طرفی نظر به اهمیت بهره 
ها و شیوع بالای دیابت کمترین عوارض جانبی در مدیریت بیماری 

و مرگ و میر ناشی از عوارض این بیماری، این مطالعه با هدف 

( بر پارامترهای S. Platensisبررسی اثر احتمالی اسپیرولینا ) 
(، تری گلیسرید FBGانند سطح مند خون ناشتا ) بیوشیمیایی م 

 (TG ( کلسترول تام ،)TC ( لیپوپروتنین با چگالی بالا ،)HDL-C ،)
( در TACاکسیدانی تام ) ( و ظرفیت آنتی MDAآلدئید ) دی مالون 

القاء شده به  T2DMهای بزرگ آزمایشگاهی مبتلا به سرم رت 
 نیکوتین آمید طراحی شده است.  -وسیله استرپتوزوتوسین 

 
 وار روش 

  250تا  200رت صحرایی نر نژاد ویستار با وزن  84در مجموع 
شاپور گرم از خانه حیوانات مرکزی دانشگاه علوم پزشکی جندی 

های آزمایشی و مدل تجربی بر اساس اهواز تهیه و تمام پروتکل 
و استفاده از حیوانات آزمایشگاهی کمیته اخلاق راهنمای مرامبت 

شاپور اهواز انجام شد )کد اخلاق دانشگاه علوم پزشکی جندی 
 (IR.AJUMS.REC.1396.291 .  ساعت ناشتا  12پس از حدامل

استرپتوزوتوسین  mg/kg 50بودن، دیابت با تزریق داخل صفامی 
 (STZ )  (Sigma-Aldrich-S0130 )  و تزریقmg/kg 100  نیکوتین آمید
 (NA .القاء شد )ها گرفته و سطح گلوکز نمونه خون از دم رت  18

گیری شد. حیوانات با اندازه  (Elegance) خون به وسیله گلوکومتر 
. به عنوان دیابتی در نظر گرفته شدند   mg/dl300بیگ از    FBGمقدار  
  پرنوشی و پرادراری در حیوانات به صورت بارز مشاهده شد ی علا 
های سایز عدد رت در مفس  5به همین دلیل سعی شد بیگ از و 

حج  نمونه بر اساس مطالعه موگا و  بزرگ نگهداری نشوند. 
ها در و احتمال مرگ و میر و کاهگ پراکندگی داده  19همکاران 
در نظر گرفته شد اما به دلیل القاء دیابت در برخی از   14هرگروه 

لعه مردند و از مطالعه خارج ها در طول مطاها تعدادی از رت گروه 
 ها به شرح زير بود:شده و تعداد پایانی رت 

گروه کنترل سال : گروه کنترل ایردیابتی که آب مقطر بصورت  
 سر(.  14گاواژ و نرمال سالین بصورت صفامی دریافت کردند ) 

 10گروه دیابتی: گروه کنترل دیابتی که با آب مقطر تیمار شدند ) 
 سر(.

 mg/kg10متفورمين: متفورمین دیابتی که با -ی گروه ديابت 
 سر(.  12( درمان شدند ) Sigma-Aldrich, D150959متفورمین ) 
های مبتلا به دیابت که با : رت 100اسپيرولينا -ی گروه ديابت 

mg/kg100 ( اسپیرولیناGSE, PZN:04888643 تیمار شدند )آلمان ،
 سر(.  11) 

لا به دیابت که با های مبت : رت 200اسپيرولينا -ی گروه ديابت 
mg/kg  200   ( 10اسپیرولینا تحت درمان مرار گرفتند  .)سر 

  mg/kg200كه با  ی هاي سالم : رت 200اسپيرولينا -گروه شاهد 
 سر(.  14اسپیرولینا تحت درمان مرار گرفتند ) 



 . و همکاران زارع جاوید

 4شماره    46  دوره   مجله پزشکی دانشگاه علوم پزشکی تبریز     |     376

ساعت  72روز از  28حیوانات از طریق گاواژ خوراکی به مدت 
ها در تمام  فتند. رت تحت درمان مرار گر  STZ-NAپس از تزریق 

ها به مصرف رژی  اذایی معمول خود در حین درمان ادامه گروه 
ها شامل ذرت، جو، گندم، سویا، کربنات  دادند. رژی  اذایی رت 

ها و مواد معدنی مورد نیاز بود. همچنین تركيبات کلسی ، ویتامین 
گزارش شده  1 موثر اسپيروليناي تزريقي توسط گاواژ در جدول

، از ی پایان روز بیست و هشت  مطالعه، پس از بيهوش  در  است. 
ها نمونه خون گرفته شده و پس از جداسازی سرم در مل  رت 
، TGسطوح سرمی  20گراد نگهداری شدند. درجه سانتی  -80دمای 

TC  وHDL-C  ،با استفاده از روش آنزیمی )شرکت پارس آزمون
همچنین سطوح  ( تعیین شد.BT 3000ایران( از طریق اتوآنالایزر ) 

 Zellbioهای تجاری موجود ) از طریق کیت  TACو  MDAسرمی 

GmbH ،Deutschland گیری های رنگ سنجی اندازه ( بر اساس روش
 ؛ بررسی آنالیز گردیده  22ورژن  SPSSها با نرم افزار داده  شدند. 

 Kolmogrove Smirnoveها توسط آزمون نرمال بودن توزیع داده 
ها، انجام شد. پس از تعیین وضعیت نرمال بودن توزیع داده 

ها انجام شد. های مناس  انتخاب و تجزیه و تحلیل داده آزمون 
اند. از صورت میانگین و انحراف معیار گزارش شده ها به داده 

 One wayها نرمال بودند، از آزمون پارامتری که توزیع داده آنجایی 

ANOVA ها استفاده گردید و هی میانگین جهت مقایسه بین گرو
 های تعقیبی ، از آزمون در صورت مشاهده معناداری، برای مقایسه 

Post Hoc Pairwise LSD  وScheffe استفاده شد و سطح معناداری 
05 /0 <P  .در نظر گرفته شد 

 
 هایاف ه 

و  100اسپیرولینا -در گروه دیابتی، دیابتی  FBGسطوح سرمي 
، mg/dl 72 /54±817)به ترتی   200اسپیرولینا -دیابتی 
داری بالاتر از گروه  ( به طور معنی 71±618/ 72، 395/ 48±5/ 87

 (. 2( بود )جدول  mg/dl 51 /21±105)   کنترل سال 
گروه هاي  در رت  FBGهمچنين مشاهده شد كه سطح سرمي 

-گروه ديابتي داري كمتر از ، به طور معني 100اسپيرولينا -ی ديابت 
دربرابر  mg/dl 87 /48±5 /395بود )به ترتی ،  200اسپيرولينا 

mg/dl72 /71± 618 )(001 /0 <P.)  نيز در گروه  ی همچنين اثر مشابه
حال، برخلاف تصور ( مشاهده شد. با این mg/kg 10متفورمین ) 

بالاتری نسبت به  FBG، 200اسپيرولينا -ی گروه ديابت های رت 
متفورمين -ی و یا گروه ديابت  100اسپيرولينا -ی گروه ديابت  ی ها رت 

(  395/ 5±188/ 87در برابر  618±141/ 72داشتند )به ترتی : 
 (. 2جدول  ) 

در   TCهمچنین در نتایج این مطالعه دیده شد که سطح 
ری کمتر از گروه دا های تحت درمان با اسپیرولینا به طور معنی گروه 

در   mg/dl 30 /8±08 /57و  mg/dl 10 /6±80 /60باشد ) دیابتی می 
 HDLسطح سرمی  از طرفی . ( 2( )جدول mg/dl 07 /8±28 /71برابر 
های دیابتی نسبت به سایر گروه  200اسپيرولينا -گروه شاهد در 

(. با این وجود 2( )جدول P> 0/ 05داری داشت ) افزایگ معنی 
پس از درمان با اسپیرولینا  TGداری در سطح سرمی تفاوت معنی 
 (. 3دیده نشد )شکل    200و    mg/kg  100در هر دو دوز  

 100اسپيرولينا -ی گروه ديابت   ی ها در رت  MDAهمچنین سطح 
به  200اسپيرولينا -گروه شاهد های و رت متفورمين -ی ديابت و یا 

( P> 0/ 05داری نسبت به گروه کنترل دیابتی کمتر بود )طور معنی 
 (. 1)شکل  

در گروه دیابتی نسبت به گروه کنترل  TACاین، سطح بر علاوه 
، mmol /L 50 /0±41 /1بالاتر بود )  ی دار دیابتی به طور معني 

51 /0±89 /0 ،021/0 =P داری در سطوح که تفاوت معنی حالی (، در
های صحرایی تیمار شده با اسپیرولینا با سایر  بین رت  TACسرمی 
 (.2( )شکل  P< 0/ 05ها وجود نداشت )گروه 

 

 گرم  100تركيبات موثر اسپيروليناي گاواژ شده در هر    . 1  جدول 

 373 )كيلوكالري(  ی انرژ 

 6/ 90 )گرم(  ی چرب

 2/ 91 اسيدچرب اشباع )گرم( 

 3/ 70 كربوهيدرات )گرم( 

 0/ 32 مند )گرم( 

 8/ 12 فيبر )گرم( 

 70 پروتنين )گرم( 

 1/ 40 نمك )گرم( 

 66/ 66 گرم( آهن )ميلي

 83/ 33 )ميكروگرم(   B12ويتامين  

 415 گرم( كارتننوئيدها )ميلي 

 1203 گرم( )ميلي  aكلروفيل 

 12200 گرم( فيكوسيانين )ميلي 
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 هاهای آزمایشگاهی پس از مداخله در گروه داده مقادیر سطوح سرمی    .2جدول 

 م غیمها 
 وروه دیاب ی ون رل  الموروه  

-وروه دیاب ی 
 م فخرمین

-وروه دیاب ی 
 100ا  یرولینا  

-وروه دیاب ی 
 200ا  یرولینا  

- اهد وروه  
 200ا  یرولینا  

P  ا حماف(
 معیار+میا گین( 

 ا حماف ) 
 معیار+میا گین ) 

 ا حماف ) 
 ( معیار+میا گین 

 ا حماف ) 
 ( معیار+میا گین 

 ا حماف ) 
 ( معیار+میا گین 

 ا حماف ) 
 ( معیار+میا گین 

FBG 

(mg /dL) 
51 /21±105 72 /817±234  a  68 /33±145 /306b  87 /5±188 /395b  72 /618±141acd  66 /29±32 /116  cde 

 <001 /0* 

TC 

(mg /dL) 
83 /10±6 /63 07 /8±28 /71 58 /77±5 /57  b 10 /80±6 /60 b 30 /08±8 /57 b 93 /9±01 /63 003 /0* 

TG 

(mg /dL ( 
09 /14±6 /52 44 /22±14 /54 80 /23±77 /59 15 /21±20 /54 08 /27±66 /71 82 /19±71 /53 531 /0 

HDL-C 

(mg /dL ( 
77 /8±20/40 33 /9±85 /34 40/3±88 /34 43 /10±20/34 10 /6±41 /33 50 /57±12 /48bcde  006/0* 

FBG .   ،مند خون ناشتا  TC :،کلسترول تام  TG  : ،تری گلیسیرید  HDL-C  :لیپوپروتنین با چگالی بالا 
 اند.بیان شده   (SD)  انحراف معیار ±ها به صورت میانگین داده 

 .گزارش شده است   One way ANOVA براساس  ها پس از مداخلهتفاوت بین گروه 

 (05 /0P<  )معنادار در نظر گرفته شد. 
a .  دار نتیجه معنی   (Pairwise LSDPost Hoc  :) کنترل سال    ها در مقایسه با گروه گروه 
b .   دار نتیجه معنی   (Post Hoc Pairwise LSD ) :  دیابتیها در مقایسه با گروه  گروه 
c .   دار نتیجه معنی   (Post Hoc Pairwise LSD :) متفورمین -دیابتی ها در مقایسه با گروه  گروه 
d .   دار نتیجه معنی   (Pairwise LSDPost Hoc  :) 100اسپیرولینا -دیابتی ها در مقایسه با گروه  گروه 
e .   دار نتیجه معنی   (Post Hoc Pairwise LSD :)  200اسپیرولینا -دیابتی گروه ها در مقایسه با گروه 

 

 
 Scheffeو    LSDهای تعقیبی  و آزمون  One way ANOVAبا استفاده از آزمون   MDAبر سطح   نا ی رول ی اثر اسپ بررسی   . 1 لپ  

a .   ها در مقایسه با گروه کنترل سال دار بین گروه تفاوت معنی 
b .   ها در مقایسه با گروه دیابتی دار بین گروه تفاوت معنی 
e .   200اسپیرولینا -ها در مقایسه با گروه دیابتی دار بین گروه تفاوت معنی 
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 Scheffeو    LSDهای تعقیبی  و آزمون  One way ANOVA  با استفاده از آزمون   TACبررسی اثر اسپیرولینا بر سطح   . 2 لپ 

a .   ها در مقایسه با گروه کنترل سال دار بین گروه تفاوت معنی 
 

 بحث 
روز، با  28ما دریافتی  که تجویز خوراکی اسپیرولینا به مدت 

را در  FBGبه طور مابل توجهی سطوح سرمی  mg/kg 100دوز 
در مقایسه با گروه کنترل دیابتی   STZ-NAهای دیابتی ناشی از رت 

حال، هیچ تغییر مابل توجهی پس از دوز این دهد. با کاهگ مي 
رسد که ز همين رو به نظر نمی ( مشاهده نشد، اmg/kg200بالاتر ) 

با توجه  ی وابسته به دوز باشد. از طرف  FBGاثر کاهنده اسپیرولینا بر 
، احتمال FBGشکل بین دوزهای اسپیرولینا و سطح  Uبه رابطه 

دارد که تأثیر اسپیرولینا بر گلوکز خون دارای حد اشباع باشد. 
ه با همچنین، نتایج مطالعه حاضر نشان داد که پس از مداخل 

های صحرایی مبتلا به دیابت، اسپیرولینا توانست اسپیرولینا در رت 
نقگ  TCبه عنوان یک ماده اذایی موثر در جلوگیری از افزایگ 

در  HDLو  TG، سطوح سرمی TCمثبتی داشته باشد. بر خلاف 
داری نشان های دیابتی تفاوت معنی محدوده طبیعی بود و در گروه 

كلسترول در   ی اسپیرولینا بر رو  ی دیابتی و كاهندگ اثرات ضد  نداد. 
ای که در مطالعه   17،  5،  1مرار گرفته است.  ی چندین مطالعه مورد بررس 

انجام دادند، نشان داده شد که تجویز  1و همکاران جوونتینو 
و  50، 25روز، در دوزهای  10و  5خوراکی اسپیرولینا به مدت 

mg/kg 100 طور مابل توجهی ، بهFBG ،TG  وTC  .را کاهگ داد
گزارش کردند که تجویز  5علاوه بر این، آندریکا و همکاران 

mg/kg100  روز اثر ضد دیابتی مابل توجهی   28اسپیرولینا به مدت
شناسی های دیابتی ناشی از آلوکسان دارد. بررسی بافت در رت 

های دیابتی تحت درمان با آلوکسان نشان داد که رژی  اذایی رت 
روز باعث بهبود هیپرگلیسمی و  21ا اسپیرولینا به مدت شده ب انی 

نيز  یهمچنين در مطالعات انسان  17شود. اختلالات چربی خون می 
ديده   ی و چرب  ی اختلالات مند  یاز اسپيرولينا بر رو  ی اثرات مثبت 

اسپيرولينا بر مند خون  ی های اثرگذار یکی از مکانیس   23-21شد. 
یاد اسپیرولینا باشد. همچنين از محتوای فیبر ز  یممكن است ناش 

تواند در ترشح انسولین نقگ داشته پروتنین در اسپیرولینا نیز می 
C-اسپیرولینا حاوی اسیدهای گاما لینولنیک، فیبر و  22،42باشد.

phycocyanin  اکسیدانی و مهار رادیکال است که دارای خواص آنتی
ضدالتهابی اسپیرولینا از دیگر اکسیدانی و های آنتی ویژگی  25است. 

های احتمالی اثرات هیپوگلیسمی و کاهگ چربی خون مکانیس  
-اثرات مهاری اسپیرولینا بر لیپوپروتنین لیپاز و تری 22، 21است. 

گلیسیرید لیپاز کبدی نیز ممکن است مسنول اثرات کاهگ چربی 
ی، ها در پلاسمای انسان اکسیدان اثر سینرژیستی آنتی  25خون باشد.

تنهایی فراه  اکسیدان به محافظت بیشتری نسبت به یک آنتی 
اکسیدانی پلاسما به در مطالعه حاضر، فعالیت تام آنتی  26کند.می 

دلیل توانایی ثابت شده آن برای مقاومت در برابر 
  27گیری شد.اکسیداتیو، اندازه استرس 
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 یناش  ینتایج مطالعات نشان داد که الظت بالایی از فاكتورها 
( در پلاسمای MDAاز پراکسیداسیون اسیدهای چرب ایراشباع ) 

دهد  های دیابتی نسبت به گروه کنترل وجود دارد که نشان می رت 
T2DM  های آزاد و نشانگرهای با تولید بیگ از حد رادیکال

پلاسمای حیوانات دیابتی  TACاکسیداتیو مرتبط است. همچنین 
بالاتر، افزایگ  TACنسبت به گروه کنترل بیشتر بود. علیرا  
مبتلا به ديابت  ی ها سطح استرس اکسیداتیو در پلاسمای رت 

ده شد. در در مقایسه با گروه کنترل مشاه  NA-STZناشی از 
و همکاران نيز گزارش  ساووآمده در مطالعه دست راستای نتایج به 

را  سطوح بالای علی  T2DMدر بیماران مبتلا به  TACشد که 
طور ( نسبت به گروه کنترل به MDAاکسیداتیو )افزایگ استرس 
همچنین، مطالعات زیادی در  27داری افزایگ یافته است. معنی 

به  13،28اسپیرولینا انجام شده است  اکسیدانی مورد نقگ آنتی 
و همكاران نشان داد که مصرف اسپیرولینا کی  طوری که مطالعه  

هفته باعث بهبود وضعیت  8توسط بزرگسالان سال  به مدت 
 TBARSو کاهگ  TACاکسیدانی در نتیجه افزایگ آنتی 
اکسیدانی اسپیرولینا گزارش شده است که فعالیت آنتی   28شود.می 

، کلروفیل، کاروتنوئید و Cس تا حد زیادی به فیکوسیانین پلاتنسی
اکسیدانی و ترکیبات فنلی آن وابسته است که دارای فعالیت آنتی 

هایی هستند که ها مولکول فنل  29ظرفیت مهار رادیکال هستند.
های پراکسی را برای توانند رادیکال دارای حلقه بنزن هستند و می 

این  30مواد آلی به دام بیندازند. جلوگیری از تخری  اکسیداتیو 
های بین ها ممکن است به دلیل تفاوت در طراحی تفاوت در یافته 
 مطالعات باشد. 

 
 ویر   یجه 

اثرات مفیدی  mg/kg 100ما نشان دادی  که اسپیرولینا در دوز 
داشت.  NA-STZهاي مبتلا به ديابت ناشی از در رت  FBGبر سطح 

و  TCهمچنین، چهار هفته تجویز اسپیرولینا باعث بهبود سطح 
HDL  های دیابتی و سال  شد. علاوه بر این، به ترتی  در رت

، اثر ضد دیابتی خود را با کاهگ mg/kg100اسپیرولینا در دوز 
دهد. با این حال، تفاوت ( نشان می MDAپراکسیداسیون لیپیدی ) 

های بین گروه کنترل و گروه  TACداری در سطوح سرمی معنی 
 تحت درمان با اسپیرولینا مشاهده نشد. 

توان گفت که دوزهای پایین ی با توجه به نتايج اين مطالعه م 
تواند یک عامل اسپیرولینا به عنوان یک اذای کاربردی می 

 ها باشد. امیدوارکننده برای مدیریت دیابت دركنار ساير درمان 
های حاضر، ما دیگر سنجگ عنوان محدودیت مطالعه به 

بیوشیمیایی از جمله انسولین ناشتا، ارزیابی مدل هموستاز 

( و HbA1C) A1C(، هموگلوبین HOMA-IRمقاومت به انسولین ) 
تواند در مطالعات ی گیری نکردی  كه م نشانگرهای التهابی را اندازه 

آينده درنظر گرفته شود. علاوه بر این، هیپرلیپیدمی به عنوان یک 
شود، بنابراین عارضه دیابت ملیتوس در طول زمان ایجاد می 

شود که طول مدت مطالعات آینده برای بررسی اثرات توصیه می 
 طولانی شود.  ی ليپيد   یها پارامتر  ی اسپیرولینا بر رو 

 
 قدردا ی 

نویسندگان از مرکز تحقیقات تغذیه و اختلالات متابولیک و 
 اهواز  شاپور شکی جندی خانه حیوانات مرکزی دانشگاه علوم پز 

 کنند.تشکر می 
 

 اا مشاروت پدیدآور د 
پردازی و طراحی جاوید ایده در مطالعه حاضر احمد زارع 

مطالعه را انجام داده است، حمیدرضا رزمی در تحلیل و تفسیر 
آوری نژاد در جمع تنکرانی بامری ها همکاری کرده است، سمیه داده 
نژاد و تنکرانی بامری همچنین سمیه ها نقگ داشته است و داده 

اند. علاوه بر سیدعلی مرد در نوشتن دست نوشته همکاری داشته 
 اند.این تمام نویسندگان در ویرایگ دست نوشته همراهی کرده 

 
 منابع مالی 

این پژوهگ با حمایت مالی معاونت پژوهشی دانشگاه علوم 
 ی تحقيقات د )شماره طرح شاپور اهواز انجام ش پزشکی جندی 

 (-NRC  9615مصوب  
 

 ها د  م ی پذیر  داده 
های مطالعه حاضر درصورت درخواست معقول از داده 

 گردد. ه می ی ل مطالعه ارا سؤو نویسنده م 
 

  ملاحظات انلاقی 
بر اساس راهنمای  ی و مدل تجربی ش یآزما  یها تمام پروتکل 

دانشگاه آزمایشگاهی کمیته اخلاق  وانات ی مرامبت و استفاده از ح 
ه و از سوی کمیته اخلاق انجام شد  شاپور اهواز علوم پزشکی جندی 

شاپور اهواز با کد اخلاق دانشگاه علوم پزشکی جندی 
IR.AJUMS.REC.1396.291   یید گردید.أ ت 

 
 تعارض منافع 

 کنند که هیچ تعارض منافعی از تألیف یانویسندگان اظهار می 

 . انتشار این مقاله ندارند 
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