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شن آوسیم مبدل آوصیًتبوسیه بب چبقی در  D/I مًرفیسمپلی بررسی ارتببط بیه
  اردبیلاستبن جمعیت 

 *فریبب ايجی ، َبشم یعقًبی
 

 گزٍُ سیغت ؽٌاعی، داًؾگاُ آساد اعلاهی ٍاحذ اردبیل، اردبیل، ایزاى  
 

 چکیدٌ
آًشین  ّایکی اس ایي صى ًذ گشارػ ؽذُ اعت ٍچالی دار ای بزثیزّای پیچیذُأکِ ت ّای سیادیاهزٍسُ صى :يَدف سببقٍ

ّای آدپیَعیت علَل ػولکزد ٍ در رؽذ ٍ باؽذهیهتابَلیک بافت چزبی  در ثزؤهػاهل اعت کِ  (ACEهبذل آًضیَتاًغیي )
 .بَداردبیل اعتاى خوؼیت  هَرفیغن با چالی درپلی ایي ّذف اس ایي هغالؼِ، بزرعی ارتباط بیي .باؽذدرگیز هی

BMIًفز بز اعاط ؽاخـ تَدُ بذًی بِ دٍ گزٍُ افزاد  172درایي بزرعی  :َبريش ي مًاد  با   چاق ٍ افزاد  30
BMI   . تؼییي گزدیذ افزاد صًَتیپ ٍ ؽذُ اعتخزاج اؽباع ًوک رٍػ اس اعتفادُ با ّا ًوًَِ DNA ٍ تمغین ؽذًذ 30

BMIدرگزٍُ :َبیبفتٍ  BMIٍگزٍُ سى %5/42 هزدٍ 5/57% ،30   عٌی هیاًگیي. بَدًذ سى% 58 هزدٍ% 42 30
BMIافزاد  BMI افزاد عٌی هیاًگیي ٍ عال 30،5/47  BMI افزادBMI  هیاًگیي. عال بَد 305/52  30 ، 19/25 ٍ 

BMI افزاد BMI هیاًگیي    .باؽذ هی 58/32 ،30

BMI چاق با افزاد در  DDفزاٍاًی صًَتیپ بحث:  BMI افزاد ٍ در 83/0 ،30  کِ ایي اختلاف اسًظزآهاری  بَد3071/0
 .( 044/0) باؽذهؼٌی دارهی

با چالی خوؼیت اعتاى  هی تَاًذ ACEدر صى  DDِ ّای حافل اس ایي تحمیك ًؾاى داد کِ صًَتیپ یافت :گیریٍوتیج
 .اردبیل ارتباط داؽتِ باؽذ

 آًضیَتاًغی هبذل ، آًشینACEهَرفیغن صى : چالی، پلیکلیدی َبیياشٌ
  

 مقدمٍ
ًشدیک بِ  .اعتبْذاؽتی  ّایهزٍسُ چالی یکی اس هؼضلا 

-چاق یا دارای اضافِ ٍسى هی یک عَم اسخوؼیت خْاى
اًذاسُ چزبی  عبیؼی یا بیؼ اس چالی بِ تدوغ غیزباؽٌذ 

هؼیارّای هختلفی بزای عٌدؼ  ؽَد.بذى اعلاق هی

  BMI  ایي سهیٌِ در هؼیار پیؾتاس دارد چالی ٍخَد
-کن BMIاعت.  BMI ،kg/m2 اعت؛ ٍاحذ اًذاسُ گیزی 

افِ ٍسى ٍ را اض 25-9/29بیي BMI را عبیؼی ٍ 25 اس تز
BMI  خغز ػاهل ًاهٌذ چالی را چاق هی 30بالاتز اس 
ّای : بیواریغیزهغزی هاًٌذ ّای ای بزای بیواریػوذُ

 بالا، اعکلتی ، فؾارخَى ّایاختلال للبی ػزٍلی، دیابت،
ًاتَاًی در  چٌیي چالی دٍراى کَدکی باهزگ سٍدرط ٍّن

 . (2)اعت بشرگغالی ّوزاُ 
فاکتَرّای صًتیکی  با هلی بَدُ ٍیک اختلال چٌذ ػاچالی 

ّای بغیاری کِ هحیغی سیادی در ارتباط اعت. صى ٍ
 ای بز چالی دارًذ گشارػ ؽذُ اعتثیزّای پیچیذُأت
ّایی کِ بزای چالی هَرد تَخِ لزار  . یکی اس صى(14)

                                                           
 Body Mass Index 
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 اعت.(*ACE2)  يآًضیَتاًغی صى آًشین هبذلگزفتِ 
( لزار q 17 23)  17ُ ؽواربز رٍی کزٍهَسم   ACEصى 

ایٌتزٍى  25اگشٍى اعت کِ  26دارد ٍ در اًغاى حاٍی 
 21کٌذ ٍ عَل تمزیبی ایي صى اس یکذیگز خذا هیرا آًْا 

شارػ گ  ACEهَرفیغنًَع هختلف پلی 13 .کیلَ باس اعت
ایي  اعت 3D/Iهَرفیغن ِ آى پلیًُ اعت یک ًوَذؽ

خفت  287یا فمذاى یک لغؼِ  هَرفیغن بِ ػلت ٍخَدپلی
هَرفیغن ایي پلی باؽذ.هی ACEصى  16ایٌتزٍى در باسی

کِ  افزادی عت ٍا لاعواپ (ACEػاهل تؼییي کٌٌذُ )
آًشین  بالاتزیي همذار ّوَسیگَط ّغتٌذ  Dدارای آلل

 حالت ّوَسیگَط بزای آلل هبذل آًضیَتاًغیي در پلاعوا،
I حالت ّتزٍسیگَط تزیي هیشاى ٍکنID  هتَعغی  همادیز
 (.4)دّذ ًؾاى هی را

 اختقاؿ کِ بذى چزبی غیزعبیؼی یا سیاد تدوغ بِ چالی
 ٍ ؽَدهی اعلاق دارد بذى اس خافی ّایلغوت یا کل بِ

 بیي تؼاهل ًتیدِ پشؽکی، ّایٍضؼیت اس بغیاری هاًٌذ
 یک( ACE) آًشین(. 4) باؽذ هحیغی ٍ صًتیکی ػَاهل

 ًتْایا آهیٌِ اعیذ 2 کِ اعت پپتیذّیذرٍلاس دی پپتیذیل
 یک کِ I آًضیَتاًغیي اس را( His-Leu)  غیلیکزبَک

-هی تَلیذ را II آًضیَتاًغیي ٍ کزدُ خذا اعت دکاپپتیذ
 ٍ خَى فؾار افشایؼ باػث II آًضیَتاًغیي. کٌذ

 کٌٌذُ تبذیل آًشین. اعت خَى ػزٍق کٌٌذُ هٌمبض
 آدیپَعیت ّایعلَل ػولکزد ٍ رؽذ در آًضیَتاًغیي

 ّاآدیپَعیت توایش اس شًی II آًضیَتاًغیي ٍ بَدُ درگیز
 تَاًذهی ایٌتزٍى در هَرفیغویپلی. کٌذهی خلَگیزی

 هٌغمِ ایي در باسی خفت 287 تَالی یک کِ گیزد فَرت
 ٍخَد ٍ( I یا درج) باؽذ داؽتِ حضَر خوؼیت در تَاًذهی

 عغح بالارفتي بDِ  آلل D (11.)) یا حذف) باؽذ ًذاؽتِ
 ایي، بز ػلاٍُ ؽَدهی هٌدز خَى درگزدػ ACE آًشین

 فیبزلیتیک عاهاًِ بز  پلاعویٌَصى کٌٌذُ فؼال بزهیشاى
 (.9) اعت ثیزگذارأت
هَرفیغن ّذف اس ایي هغالؼِ بزرعی ارتباط بیي ایي پلی 

 .اعتبا چالی خوؼیت اعتاى اردبیل 
 

 َبريش ي مًاد

                                                           
2. Angiotensin-converting Enzyme 
3.Deletion / Insertion 

آسهایؾگاّی اعت –هغالؼِ حاضز یک پضٍّؼ تَفیفی 
افزاد هزاخؼِ کٌٌذُ  اس ًفز 172رٍی  بز 1394کِ در عال 

 خوغ هزحلِ در اردبیل اًدام ؽذ.اعتاى بِ بیوارعتاى 
ػات هزبَط بِ ٍسى لااع ٍ ًاهِتیرضا گزفتي با ًوًَِ یآٍر

-هیلی 5هیشاى  ًفزاس افزاد هزاخؼِ کٌٌذُ بِ 172اسٍ لذ 
 ؽذ. هَلکَلی گزفتِ ّایخْت آسهایؼ خَىلیتز 

( BMI) دُ بذىهیشاى ٍسى ٍ لذ ؽاخـ تَ با اعتفادُ اس
ّا بِ دٍ گزٍُ تمغین ؽذًذ. گزٍُ آى افزاد هؾخـ ؽذُ ٍ

BMIدارای  گزٍُ  ٍ ًفز 101ّا آى کِ تؼذاد 30
BMI   بَد. ًفز 71ّا آى کِ تؼذاد30

 ّای خَى باًوًَِ DNA هَلکَلی ، ّایخْت آسهایؼ 
ٍاکٌؼ  با اج ؽذ ٍاعتخز رٍػ ًوک اؽباع اعتفادُ اس

 صًَتیپ افزاد الکتزٍفَرس ٍ PCR)) هزاسای پلیسًدیزُ
 (.1ؽکل) ؽٌاعایی ؽذ

 عَل بِ ACE صى اس بخؾی هَرفیغنپلی ایي بزرعی زایب
bp278 بِ تکثیز بزای ًظز هَرد پزایوز تَالی. ؽذ تکثیز 
 (.2ؽکل) باؽذ هی سیز فَرت
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 PCR سصل تْیِ ؽذُ اس الکتزٍفَر تقَیز -1ؽکل

 490bpدارای باًذ  IIصًَتیپ  -bp ،6 190 ,490دارای باًذّای  IDصًَتیپ  -190bp  ،3  ٍ4  ٍ5دارای باًذ  DDصًَتیپ  -100bp   ،2لذر -1
 
 
 
 
 

در  05/0داری ایي هغالؼِ عغح هؼٌی بزرعی آهاری در
بیاى کٌٌذُ ایي  P-value<05/0ػبارتی ًظز گزفتِ ؽذ. بِ

BMIاعت کِ اختلاف بیي افزاد با    ٍ افزاد با  30
BMI   بیاى   P-value>05/0هؼٌادار اعت. ٍلی  30

 کٌٌذُ ایي اعت کِ ّیچ اختلاف هؼٌاداری بیي افزاد دٍ
 ًغخِ spssگزٍُ ٍخَد ًذارد. در ایي هغالؼِ اس ًزم افشار 

 ّا اعتفادُ ؽذ.بزای تدشیِ ٍ تحلیل دادُ 10
 وتبیج

  تًزیع جىسی افراد مًرد مطبلعٍ 
ًفز هَرد بزرعی لزار  172در هدوَع در هغالؼِ حاضز 

BMIًفز با  101ي تؼذاد گزفتٌذ کِ اس ای  هزد  58) 30

BMIًفز دارای  71سى( ٍ  43ٍ    41هزد ٍ  30) 30
 تَسیغ خٌغیتی افزاد هَرد هغالؼِ ٍ 1سى( بَدًذ. خذٍل 

 2 دّذ. خذٍل ای هزبَعِ را ًؾاى هیًوَدار هیلِ 3ؽکل 
هَرد هغالؼِ را ًؾاى فزاٍاًی صًَتیپی ٍ تَسیغ خٌغی افزاد 

دّذ کِ در خوؼیت هَرد هغالؼِ ؽیَع چالی در بیي هی
 %(.43% در همابل 57تز اس هزداى بَدُ اعت )سًاى بیؼ

 تَسیغ خٌغی افزاد هَرد هغالؼِ -1خذٍل 
 گزٍُ          
 خٌغیت

 افزاد با
BMI  30 

 افزاد با
BMI  30 

 هدوَع

 88  30  58 زده
 84  41  43 سى

 172 71 101 هدوَع

 

0

20

40

60

80

BMI<30 BMI≥30

   

   
 ای تَسیغ خٌغی افزاد هَرد هغالؼًِوَدار هیلِ  -3ؽکل

 

3’ CTG  GAG  ACC  ACT  CCC  ATC  CTT  TCT  ACEF:5’ 
ACER: 5'-  GAT GTG GCC ATC ACA ATC GTC AGA T-3’                                                        
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 تَسیغ خٌغی افزاد هَرد هغالؼِ ٍ صًَتیپی فزاٍاًی-2خذٍل 

 سى هزد 
 DD 76/0 77/0صًَتیپ 
 ID 17/0 18/0صًَتیپ 
 II 07/0 05/0صًَتیپ 
 100 100 هدوَع

 

  مطبلعٍ میبوگیه سىی افراد مًرد

فزد هَرد هغالؼِ درایي تحمیك، هیاًگیي  172اس هدوَع 
BMIعٌی افزاد با   عال ٍ هیاًگیي عٌی 5/47، 30

BMIافزاد با     عال بَد. 5/52، 30
 گزٍُ  هیاًگیي عٌی افزاد هَرد هغالؼِ در دٍ -3خذٍل

  BMI 30 ٍ ،BMI  30 
 

 گزٍُ
 )عال(عي

 افزاد با
BMI  30 

 افزاد با
BMI  30 

 5/52 5/47 هیاًگیي
 

  افراد مًرد مطبلعٍ BMIمیبوگیه 
ًفز  101هَرد هغالؼِ در ایي تحمیك  فزد 172اس هدوَع 

BMIزاد با اف  BMIًفز افزاد با   71ٍ  30  بَدًذ  30
 BMIٍ هیاًگیي   19/25گزٍُ اٍل   BMIکِ هیاًگیي

 بَد.  58/32گزٍُ دٍم 
 

 افزاد هَرد هغالؼِ دردٍ گزٍُ BMIهیاًگیي  -4خذٍل
 BMI  30 ٍ،BMI  30 

 گزٍُ
BMI 

 افزاد با
BMI  30 

 افزاد با
BMI  30 

 58/32 19/25 هیاًگیي

 
در دٍ  ACEصى  D/Iهَرفیغن پلی اللی ٍ صًَتیپی فزاٍاًی

 5بزرعی درخوؼیت هَرد هغالؼِ در خذٍل گزٍُ هَرد
 ؽَد. هؾاّذُ هی

ر دٍ د ACEصى D/I  یغنهَرف پلی اللی ٍ صًَتیپی فزاٍاًی  -5خذٍل 
 اردبیل اعتاى درخوؼیت گزٍُ هَرد بزرعی

 

 افزاد با 
BMI  30 

 افزاد با
BMI  30 

p-value 

صًَتیپ 
DD 

71/0 83/0 
*044/0 

 ID 20/0 11/0 079/0صًَتیپ 
 II 09/0 06/0 421/0صًَتیپ 

  100 100 هدوَع
 D 82/0 89/0 159/0آلل 
 I 18/0 11/0 159/0آلل 

  100 100 هدوَع
❊p-value<0.05 .اس ًظز اهاری هؼٌی دار هی باؽذ 

 
ؽَد، فزاٍاًی  عَر کِ اس ایي خذٍل هؾاّذُ هیّواى 

BMIدر افزاد با  DDصًَتیپ   درفذ  83) تزبیؼ 30
 ٍد دارًؾاى دٌّذُ اختلاف هؼٌیکِ  درفذ( 71در همابل 

 آلل فزاٍاًی چٌیيّن باؽذ.هی  DDزٍُ در حالت صًَتیپگ
D گزٍُ  درBMI  BMI  گزٍُ اس تزبیؼ  30 30 

  (.درفذ 89 همابل در درفذ 82) بَد
 

 بحث
 بِ ACED/I هَرفیغنهَردپلی در بزرعی یک ایزاى در

 اًدام ػزٍلی-للبی ّایبیواری ایدادکٌٌذُ ػاهل ػٌَاى
% 62 فزاٍاًی با  Dآلل دّذهی ًؾاى آى ًتایح کِ ؽذُ

 اس ؽذُ همادیزگشارػ با کِ بَدُ هغالؼِ هَرد درگزٍُ
 (. 9) کٌذهی بزابزی ؽزلی هذیتزاًِ خوؼیت

 DDهغالؼِ ًؾاى داد کِ فزاٍاًی صًَتیپ ایي ّای یافتِ 
BMIدر افزاد با   در  DDًی صًَتیپ تز اس فزاٍابیؼ 30
BMIافزاد گزٍُ   درفذ(.  71درفذ در همابل 83بَد ) 30

BMIّن در گزٍُ   D چٌیي فزاٍاًی آللّن  ًغبت  30
BMIبِ گزٍُ   درفذ درهمابل  89) باؽذ.تز هیبیؼ 30

کِ صًَتیپ  دّذّا ًؾاى هیچٌیي یافتِدرفذ( ّن 82
DD دّذ. با خغز ابتلا بِ چالی را افشایؼ هی 

هغالؼِ بیتگي ٍ ّوکاراى در خوؼیت تزکیِ ًؾاى داد کِ 
ٍخَد دارد  DDٍ صًَتیپ  BMIیک رابغِ هؼٌاداری بیي 

 DDٍ ؽیَع بیواری چالی در بیي افزاد دارای صًَتیپ 
(. هغالؼِ سی ٍ ّوکاراى ًؾاى داد کِ آلل 3تز اعت )بیؼ

D ِؽَد کِ با عغَح بالای آًضیَتاًغٌَصى هزبَط هی ب
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(. هغالؼِ 17افشایؼ عٌذرٍم هتابَلیک ّوزاُ اعت )
ّوکاراى در تًَظ ًؾاى داد ًَػی ارتباط هیاى  هْزی ٍ

ٍخَد دارد  ACEهَرفیغن صى ؽاخـ تَدُ بذًی با پلی
(. هغالؼِ آکیي ٍ ّوکاراى در تزکیِ ًؾاى داد کِ 12)

چالی خوؼیت  با ACEصى  D هوکي اعت پلی هَرفیغن
(. هغالؼِ فیاتال ٍ ّوکاراى در 1) تزکیِ در ارتباط باؽذ

 Dٍ فزاٍاًی آلل  DDهدارعتاى ًؾاى داد فزاٍاًی صًَتیپ 
در افزاد هبتلا بِ دیابت ًَع دٍم ًغبت بِ افزاد عالن بِ 

(. هغالؼِ کَپز ٍ ّوکاراى 6عَر لابل تَخْی بالاتز بَد )
ٍ آًضیَتاًغیَصى  ACEعغح عزم  در خاهائیکا ًؾاى داد

BMIبِ عَر لابل تَخْی در افزاد چاق )  ( بالاعت 30
هغالؼِ خَادی ٍ ّوکاراى در کؾَر پاکغتاى ًؾاى  (.5)

دارای  در افزاد چاق ًغبت بِ افزاد DDداد کِ صًَتیپ 
اضافِ ٍسى ٍ عبیؼی بِ عَر لابل تَخْی بالاعت ٍ هوکي 

با عَخت ٍ عاس  Dٌذُ ارتباط بیي آلل اعت ًؾاى دّ
باؽذ  ACEچزبی آرپیَعیت با تأثیز بز عغح پلاعوایی 

(. هغالؼِ هائَ ٍ ّوکاراى ًؾاى داد کِ ارتباط هؼٌی 8)
ٍ خغز ابتلا بِ چالی در خوؼیت  DDداری هیاى صًَتیپ 

 تَعظ یافتِ اًدام هغالؼِ در (.11کل هؾاّذُ ؽذُ اعت )

 هَرفیغن پلی با ػٌَاى 2005 الدرع ّوکاراى کارهزٍ ّلی

 درعِ ٍ چالی آًضیَتاًغیي کٌٌذُ تبذیل آًشین صى ّای

درایي هغالؼِ بِ بزرعی ارتباط . گزفت اًدام عیاُ خوؼیت
هَرفیغن صى آًشین تبذیل کٌٌذُ آًضیَتاًغیي پلی 13 بیي

پزداختِ  بَد، 16 کِ درایٌتزٍى I/D هَرفیغناسخولِ پلی
در  ACE هَرفیغن صىداد کِ پلیّا ًؾاى ایي بزرعی. ؽذ

هغالؼِ عیتیي ٍ (. 7) تَعؼِ اضافِ ٍسى ًمؼ دارًذ
ًؾاى داد ّیچ رابغِ لَیی بیي  2009ّوکاراى در عال 

هَرفیغن هتیلي تتزاّیذرٍفَلات ٍ صى آًشین تبذیل پلی
کٌٌذُ آًضیَتاًغیي با چالی افزاد هٌغمِ لاعن ػزبغتاى 

عیٌَریتا ٍ ّوکاراى چٌیي هغالؼِ (. ّن13ٍخَد ًذارد )
در اًذًٍشی ًؾاى داد کِ ّیچ ارتباعی بیي  2010در عال 

در هیاى هبتلایاى بِ دیابت  ACEعٌذرٍم هتابَلیک ٍ صى 
 هغالؼِ بِ 2012 درعال لی (.15ٍخَد ًذارد ) 2ًَع 

 درخوؼیت با فؾارخَى  ACEصى هَرفیغنپلی ارتباط

  Dآلل فزاٍاًی بَدکِ ایي هغالؼِ ًتیدِ. پزداخت چیي
 ؽاّذ گزٍُ ٍ بزای 45/0 فؾارخَى بالا دارای گزٍُ بزای

 ٍ D آلل فزاٍاًی تَسیغ بیي داری هؼٌی ارتباط یک بَد 4/0
(. هغالؼِ عا چاًیک بزرٍی 10) دارد ٍخَد فؾارخَى خغز

 ACEهَرفیغن صى سًاى چک لفماسی ًؾاى دادُ کِ پلی
 (.16) داری با کاّؼ ٍسى ًذارد هؼٌی ارتباط

ّای هؼذٍدی در خقَؿ ؽیَع چالی ٍ اضزدادُدرحال ح
 ACEباؽذ اگزچِ اثز صًَتیپ هَخَد هی ACEصًَتیپ 

در افزاد چاق لبلا گشارػ ؽذُ اعت. هغالؼِ حاضز ؽیَع 
خوؼیت چاق را ًؾاى  در ACE ( DD )بالای صًَتیپ 

دّذ. هغالؼِ حاضز یک تحمیك کَچک بَد با ایي هی
تَاًٌذ در اًدام هی غالؼِایي هّای ّا ٍ یافتٍِخَد فزضیِ

 تز در ایي سهیٌِ کوک کٌٌذ.تقادفی بشرگ ّایِهغالؼ
  گیریوتیجٍ

 DDّای حافل اس ایي تحمیك ًؾاى داد کِ صًَتیپ یافتِ
با چالی در خوؼیت اعتاى  ACEهَرفیغن صى اس پلی

تَاًذ ًؾاى دٌّذُ یکی اس دلایل اردبیل ارتباط داؽتِ ٍ هی
س ػارضِ چالی در افزاد باؽذ. بزٍ احتوالی صًتیک در

بزرعی ؽذُ در عغح ّای ِاکثز هغالؼ ،هغالؼِایي ّواًٌذ 
اس  DDخْاى ًیش ًؾاى دٌّذُ ٍخَد ارتباط بیي صًَتیپ 

با چالی ّغتٌذ. البتِ در چٌذ هغالؼِ ارتباعی  ACEصى 
ٍ چالی هؾاّذُ ًؾذُ اعت ؽایذ ایي تٌالض  Dبیي آلل 

ّای هَرد هغالؼِ ٍ بِ دلیل تفاٍت در صًتیک خوؼیت
رٍػ سًذگی افزاد باؽذ بِ ّز حال هغلن اعت کِ چالی 
ًتیدِ یک هدوَػِ پیچیذُ اس ػَاهل هتؼذد ارثی ٍ 

 ّای بغیاری در بزٍس آى دخالت دارًذ. هحیغی بَدُ ٍ صى
  سپبسگساری

هیي اختواػی أٍعیلِ اسکلیِ ػَاهل بیوارعتاى تبذیي
-ّن ٍ فزاد یاری کزدًذگیزی اس ااردبیل کِ ها را در ًوًَِ

چٌیي اس داًؾگاُ آساد اعلاهی کِ اهکاًات لاسم بزای 
کلیِ افزادی کِ در  ٍ دادًذ لزار اختیار ها در را ّاآسهایؼ

کلیِ  ٍ ّا اعتفادُ ؽذًوًَِ خَى آى ایي هغالؼِ اس
در اًدام ایي  را ّای خَد هاراٌّوایی کِ با ػشیشاًی

 ؽَد.هیتؾکز  ٍ هغالؼِ یاری کزدًذ تمذیز
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