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Abstract 

Aim and Background: Diabetes Mellitus is related to biochemical and physiological changes in the 

body. In this study, the effects of anthocyanin on blood biochemical factors related to diabetes in adult 

diabetic rats treated with streptococci were investigated. 

Material and methods: In this study, 32 male Wistar rats were used, which were divided into four 

groups as follows: a) control group b) diabetic control group that received normal saline as a solvent c) 

group of rats Diabetics treated with 100 mg/kg of anthocyanin d) group of healthy rats that received 100 

mg/kg of anthocyanin. To induce diabetes in the experimental groups, a single dose of 50 mg/kg 

streptozotocin (STZ) (Sigma) dissolved in 5 mm citrate buffer (pH = 4.5) was injected intraperitoneally. 

Then, fasting blood sugar, insulin serum level, and lipid profile serum level were measured. 

Results: fasting blood sugar and serum levels of TG and cholesterol increased significantly in the 

diabetic control group compared to the control group (p<0.05). Also, fasting blood sugar levels and serum 

TG and cholesterol levels in the groups treated with anthocyanin showed a significant decrease in 

comparison with the diabetic control group (P < 0.05). In all diabetic groups compared to the control 

group, the level of HDL and serum insulin decreased significantly (P < 0.05), and in the groups treated 

with anthocyanin compared to the diabetic control group, the level of HDL and serum insulin increased. 

Also, the weight of rats in the diabetic control group decreased significantly, and in the treatment groups 

with anthocyanin, the weight of the rats increased compared to the diabetic control group (p<0.05). 

Conclusion: Anthocyanin can be effective on fasting blood sugar, serum level of insulin, serum level of 

fat profile and prevent biochemical damage caused by diabetes in diabetic rats treated with streptozocin. 

Key words: diabetes, anthocyanin, blood sugar, lipid profile, Iau Science. 
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 ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ 

  نویسنده مسئول:

  گروه زیست شناسی، دانشکده علوم، دانشگاه آزاد اسلامی واحد پرند، پرند، ایران

 saeedzaker20@yahoo.com: پست الکترونیکی

 09/01/1402 :دریافت تاریخ

 02/02/1403 تاریخ پذیرش:

 های بیوشیمیایی خون مرتبط فاکتور برات انتوسیانین اثر

 دیابتی شده با استرپتوزوسین بالغ صحرایی هایموش در با دیابت

 3جواد بهارارا، 1پروین خدارحمی ،2امیر افشین خاکی، 1*سعید ذاکر بستان آبادی، 1نبی الله احمدی

 دانشکده علوم، دانشگاه آزاد اسلامی واحد پرند، پرند، ایران.گروه زیست شناسی،  .1

 گروه علوم تشریح، دانشکده پزشکی، دانشگاه علوم پزشکی تبریز، تبریز، ایران. .2

.رانیمشهد، ا ،یتوسعه دام، واحد مشهد، دانشگاه آزاد اسلام یکاربرد یشناس ستیز قاتیمرکز تحق ،یشناس ستیگروه ز .3

 

 چکیده

 اثرات انتوسیانین بر مطالعه این در .است ارتباط در بدن فیزیولوژیکی بیوشیمیایی، تغییرات با ملیتوس دیابت: سابقه و هدف

 هانیدیانیآنتوس .شد بررسی با استرپتوزوسینبالغ دیابتی شده  صحرایی هایموش در های بیوشیمیایی خون مرتبط با دیابتفاکتور

ها حیوانی نشان . مطالعات روی الگویشوندییافت م هایوهها و مها، ریشه، گلها، ساقهگیاهی شامل برگ یهادر همه بافت

دقیقه به  60تا  16و پس از  شوندیدقیقه پس از مصرف در خون ظاهر م 20تا  6که آنتوسیانین ها جذب سریعی داشته و  دهندیم

ک مطالعه مشخص شد که با مصرف غذاهای حاوی آنتوسیانین )زغال اخته و قره . در ی(10)رسندیحداکثر میزان خود در خون م

آنتوسیانین  .(11)پلاسما را دارند اکسیدانییکلسترول و افزایش ظرفیت آنت LD Lها توانایی کاهش غلظت ( آنتوسیانیندانهیقاط ب

های آسیب از پیشگیری تواند بر قندخون ناشتا، سطح سرمی انسولین، سطح سرمی پروفایل چربی موثر باشد و باعثمی

 .شود استرپتوزوسین های دیابتی شده بارتدر  دیابت بیوشیمیایی ناشی از

چهار گروه تقسیم شدند: الف(  شرح ذیل به بهاستفاده شد که  نر نژاد ویستار صحرایی موش 32 از در این مطالعه :هاروش و مواد

 با شده درمان دیابتی صحرایی هایکرد ج( گروه موش دریافت حلال عنوان به سالین نرمال که دیابتی کنترل گروه کنترل ب( گروه

mg/kg 100 کهسالم  صحرایی هاید( گروه موشآنتوسانین mg/kg 100 گروه در دیابت القای . برایآنتوسیانین دریافت کردند-

 بافر متر میلی 5 در شده حل( سیگما( )STZ) استرپتوزوتوسین  mg/kg50  دوز تک صفاقی داخل تزریق ، آزمایش مورد های

 گیری شد.سپس قندخون ناشتا، سطح سرمی انسولین، سطح سرمی پروفایل چربی اندازه .شد انجام( pH = 4.5) سیترات

 معنی طور به کنترل گروه با مقایسه در دیابتی کنترل گروه درو کلسترول  TGو سطح سرمی  ناشتا خون قند میزان ها:یافته

درمان شده با  هایگروه درو کلسترول  TGو سطح سرمی  ناشتا خون قند میزان همچنین(. p <05/0) یافت افزایش داری

 با مقایسه در دیابتی هایگروه ی همه در .(p <05/0) داد نشان کنترل دیابتی گروه با مقایسه در داری معنی کاهش آنتوسیانین

درمان شده با  هایگروه در همچنین و (p <05/0) یافت کاهش داری معنی طور به سرم و انسولین HDL  میزان کنترل، گروه

ها در گروه کنترل دیابتی همچنین وزن رت .یافت افزایش و انسولین سرم HDL میزان کنترل دیابتی گروه به نسبت انتوسیانین

 (.p <05/0)ها نسبت به کنترل دیابتی افزایش پیدا کرد های درمانی با انتوسیانین وزن رتکاهش معناداری داشت و در گروه

 پیشگیری تواند بر قندخون ناشتا، سطح سرمی انسولین، سطح سرمی پروفایل چربی موثر باشد و باعثمی آنتوسیانینگیری: نتیجه

 .شود استرپتوزوسین های دیابتی شده بادر رت دیابت های بیوشیمیایی ناشی ازآسیب از

 .Iau Science، دیابت، آنتوسیانین، قند خون، پروفایل چربی کلیدی:واژگان
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 مقدمه

های دیابت شیرین متشکل از گروه هتروژنی از بیماری

ها هیپرگلیسمی مزمن و متابولیک است که مشخصه آن

متابولیسم کربوهیدرات، لیپید و پروتئین در اثر نقص  اختلال

در ترشح و یا عملکرد انسولین میباشد و در نهایت به عوارض 

انجامد دیابت نوع های مختلف بدن میمدت در سیستم دراز

 سنی هر ، شودمی شامل را دیابت موارد کل %5  که تقریباً 1

 .(1) است ترشایع جوانان و کودکان در اما گیردمی دربر را

-میزان ابتلا به دیابت در سراسر جهان در حال افزایش می

کند که بینی میالمللی دیابت پیش. فدراسیون بینباشد

به  2011ون در سال میلی 366تعداد افراد مبتلا به دیابت از 

 شیوع . (2،3)افزایش یابد 2030میلیون نفر در سال  522

 3ساله و کمتر معمولا بیش از  30 در بین افراد 1دیابت نوع 

در حال  1نیست . میزان بروز متوسط سالیانة دیابت نوع  %

در صد هزار کودک یا بالغ  50تا درصد  8افزایش است و از 

در دیابت نوع یک، به علل  .(4)باشدمی جوان متغیر

های بتا در پانکراس خودایمنی یا ایدیوپاتیک تخریب سلول

رو میزان قند شود از اینمنجر به نقص تولید انسولین می

. (5،6)گویندآن هایپرگلیسمی میخون افزایش یافته که به

وقتی این افزایش قند خون در دراز مدت در بدن وجود 

های بسیار ریز در بدن داشته باشد، سبب تخریب رگ

، هالف بدن از جمله کلیهتواند اعضای مختشود که میمی

مطالعات نشان  .(7)را درگیر کند هاکبد، قلب و دیگر ارگان

تغییر در پروفایل لیپیدی شده و  اند که دیابت سببداده

گلیسرید و لیپوپروتئین با  باعث افزایش کلسترول و تری

تواند یکی دیگر از شود که این موارد نیز میچگالی کم می

های حاضر راهحالدر .(1،7)عوارض مهم دیابت باشد

های شیمیایی دارو زپیشگیری از عوارض دیابت استفاده ا

باشند و _بوده که هرکدام دارای عوارض خاص خودشان می

هایی با با توجه به عوارض آنها  محققان به دنبال راه حل

های ناشی از دیابت عوارض کمتر جهت پیشگیری از آسیب

مواردی که از دیرباز نظر محققان را به یکی از  .(8)باشندمی

های طبیعی و گیاهان خود جلب کرده استفاده از فراورده

اند استفاده از باشد که مطالعات نشان دادهدارویی می

تواند به عنوان مکمل در در درمان ترکیبات طبیعی می

 .(1،9)دیابت و یا حتی جایگزین برخی داروها باشد

ها، گیاهی شامل برگ یهادر همه بافت هانیدیانیآنتوس

. مطالعات روی شوندییافت م هایوهها و مها، ریشه، گلساقه

ها جذب که آنتوسیانین دهندیها حیوانی نشان مالگوی

دقیقه پس از مصرف در خون ظاهر  20تا  6سریعی داشته و 

دقیقه به حداکثر میزان خود در  60تا  16و پس از  شوندیم

. در یک مطالعه مشخص شد که با (10)رسندیخون م

قاط اخته و قرهمصرف غذاهای حاوی آنتوسیانین )زغال

کلسترول  LD Lها توانایی کاهش غلظت ( آنتوسیانیندانهیب

. بر (11)پلاسما را دارند اکسیدانیییت آنتو افزایش ظرف

اثرات حاضر بررسی  مطالعهاساس مطالب ارائه شده، هدف 

 ابتیخون مرتبط با د ییایمیوشیب یهابر فاکتور  نیانیانتوس

 نیشده با استرپتوزوس یابتیبالغ د ییصحرا یهادر موش

 .باشدمی

 هامواد و روش

سر موش صحرایی نر نژاد ویستار  32در این مطالعه تجربی 

گرم استفاده شد. حیوانات از خانه  200-250با وزن 

حیوانات دانشکده پزشکی تبریز تهیه گردیده و در شرایط 

 12 یبا چرخه سلیسیوسدرجه  22-24استاندارد )دمای 

شدند. تمام مراحل کار با  یدارساعت نور/ تاریکی( نگه

 پروتکل کمیته اخلاق  کاری بر طبق یهاحیوانات و روش

صورت گرفت. این طرح در دانشگاه آزاد اسلامی واحد پرند 

 در دانشگاه علوم پزشکی تبریز به اجرا رسید. 1399سال 

تعداد نمونه در هر گروه بر اساس مطالعات گذشته و بر 

 :اساس فرمول زیر محاسبه گردید
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 4به طور تصادفی به حیوانات مورد استفاده در این مطالعه 

 تقسیم شد.         تایی به شرح ذیل 8گروه 

گروه شاهد اول )فقط از آب و غذا با شرایط  -1گروه 

 ها استفاده شد(.استاندارد همچون سایر گروه

 mg/kgآنتوسیانین به میزان  کنندهافتیگروه در -2گروه 

 هفته 8به مدت  (12)به روش تزریق داخل صفاقی  100

شاهد دیابتیک )یکبار تزریق داروی  گروه -3گروه

 mg/kg 50به میزان (Streptozotocinاسترپتوزوتوسین )

 (شودیم هارتبصورت داخل صفاقی سبب دیابتی کردن 

آنتوسیانین به میزان  کنندهافتیگروه دیابتیکی در -4گروه 

mg/kg 100  8به مدت  (12)به روش تزریق داخل صفاقی 

 هفته 

 روش القاء دیابت

های مطالعه در هر دو گروه در ابتدا سطح گلوکز تمام رت

مداخله و کنترل تعیین گردید. سپس استرپتوزوسین به 

 72( تزریق گردید. متعاقب mg/kg50شکل داخل صفاقی )

دستگاه گلوکومتری  یبه وسیله ساعت، سطح قند خون

(GLOCO EASYاندازه ) پس از اطمینان (13)گیری شد .

بر  گرمیلیم 250ها )قند خون بالای از دیابتی بودن رت

)شرکت آنتوسیانین  کنندهافتیدر یهادسی لیتر(، گروه

در  روز، روزی یک بار 56به مدت سیگما آلدریچ ، آمریکا( 

 داخل صفاقیتزریق و به روش  mg/kg100با دوز  زمان ظهر

 .(14) ، آنتوسیانین را دریافت نمودند

 هانمونه یآورجمع

منظور پس از اتمام دوره درمان در پایان هفته هشتم به

 mg/kg 50صحرایی از تزریق یهاکردن موش هوشیب

 رتداروی زایلازین به ازای هر  mg/kg 10داروی کتامین و 

سی سی  3-5استفاده شد. سپس از قلب حیوانات به مقدار 

های بیوشیمیایی مرتبط با فاکتور یریگخون جهت اندازه

 دیابت گرفته شد. 

 روش اندازه گیری وزن حیوانات

ها به وسیله ها قبل از القا دیابت تمامی رتدر تمامی گروه

ترازو دیجیتال وزنگیری شدند و با محدوده وزنی یکسان 

بندی شده سپس بر اساس وزن هر رت میزان گروه

استرپتوزوسین محاسبه شده و به هر کدام از حیوانات تزریق 

شد. یک هفته پس از القا دیابت و در پایان مطالعه تمامی 

 رت ها دوباره وزن گیری شدند.

  بیوشیمیایی یهایریگاندازه

 هفته یک ناشتا خون گلوکز مطالعه مورد یهاگروه تمامی در

 ایجاد با مربوطه، یهادر گروه دیابت القاء از بعد و قبل

 دستگاه کمک به هارت  دم انتهای در کوچک جراحت

همچنین در پایان دوره   .(1)شد یریگگلوکومتر اندازه

مطالعه جهت بررسی سطوح سرمی پروفایل لیپیدی 

بررسی سطوح سرمی  ها صورت گرفت.خونگیری از قلب رت

گلوکز و پروفایل لیپیدی بر اساس پروتوکل مخصوص کیت 

 پارس آزمون )ایران( صورت گرفت.

 آماری لیوتحلهیروش تجز

 SPSSافزار )تمام آنالیزهای آماری با استفاده از نرم

version 11.5)  انجام شدند. تمام مقادیر به صورت

ها با خطای معیار( بیان شدند. در نهایت داده ±)میانگین 

دنبال هو ب  ONE- WAY ANOVAیهااستفاده از آزمون

قرار گرفتند. نتایجی که  لیوتحلهیمورد تجزTUKEY آن

در نظر گرفته  داریبودند از نظر آماری معن (p≤05/0 ) دارای

 شدند.

 هایافته

 میانگین وزن حیوانات

میانگین وزن حیوانات در تمامی گروه های مورد مطالعه قبل 

از القا دیابت به وسیله استرپتوزوسین هیچ تفاوت معناداری 

را نشان نداد. اما میانگین وزن رت ها در گروه های دیابتی 

بطور معناداری یک هفته بعد از القا نسبت به گروه کنترل 

 در میانگین وزن رت ها همچنین(. p <05/0) کاهش یافت

دیابتی  پایان مطالعه نشان داد که وزن رت ها در گروه

داشته و  داری معنی کنترل نسبت به کنترل کاهش

ها در گروه دیابتی تحت درمان با همچنین میانگین وزن رت

 نشان را آنتوسیانین نسبت به گروه دیابتی افزایش معنا داری

 (1 شکل) .(p <05/0) داد
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 های مطالعه: مقایسه میانگین وزن رت ها در گروه1شکل 

 قندخون ناشتا

 با مقایسه در دیابتی گروه در ناشتا خون قند میزان

(. p <05/0) یافت افزایش داری معنی طور به کنترل گروه

دیابتی تحت درمان  گروه در ناشتا خون قند میزان همچنین

 گروه با مقایسه را در داری معنی کاهش با آنتوسیانین

 (2 شکل. )(p <05/0) داد نشان کنترل دیابت

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 : مقایسه سطح قند خون ناشتا در گروه های مطالعه2شکل 

 نشان دهنده معنا داری با گروه دیابتی #دهنده معنا داری با گروه کنترل و نشان *

 سطح سرمی انسولین

 میزان کنترل، گروه با مقایسه دیابتیک هایگروه همه در

 است یافته کاهش داری معنی طوربه سرم انسولین

(05/0>p) تحت درمان با  گروه های در همچنین و

 انسولین میزان دیابتی کنترل گروه به نسبت انتوسیانین

 (3 شکل. )(p <05/0). است یافته افزایش
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 : مقایسه سطح انسولین خون ناشتا در گروه های مطالعه3شکل 

 نشان دهنده معنا داری با گروه دیابتی #دهنده معنا داری با گروه کنترل و نشان *

 

 سطح سرمی کلسترول، سطح سرمی پروفایل چربی

 داری معنی طور دیابتی به گروه در سرم کلسترول سطح

 میزان همچنین. (p <05/0) بود کنترل گروه از بالاتر

 در دیابتی درمان شده با انتوسیانین هایگروه در کلسترول

 کاهش داری معنی طورهب کنترل دیابتیک گروه با مقایسه

 (1- جدول) (.<0P /05) یافت

 (LDL) چگالی لیپوپروتئین کمسطح سرمی 

 سرمی سطح کنترل گروه به نسبت کنترل دیابتیک گروه در

LDL است یافته افزایش کمی میزان به (0/  05P<.) 

دریافت کننده  های گروه در LDL سطح همچنین،

 معنی طور به کنترل دیابتیک گروه با مقایسه در انتوسیانین

 (1- جدول) (.<0P/  05) است یافته کاهش داری

 (HDL)  با چگالی بالالیپوپروتئین سطح سرمی 

 گروه به نسبت دیابتی کنترل گروه در HDL سرمی سطح

 .(p<05/0)است یافته کاهش داری معنی طور به کنترل

دیابتیک درمان شده با انتوسیانین  های گروه در همچنین

 افزایش داری معنی طور به دیابت کنترل گروه به نسبت

 (1- جدول. )(p <05/0)یافت

 (TGسطح سرمی تری گلیسیرید )

 به کنترل گروه به نسبت DC گروه در TG سرمی سطح

 بر علاوه (.<0P/  05) است یافته افزایش داری معنی طور

-به DC گروه با مقایسه در DSA گروه در TG سطح این،

- جدول. )(p <05/0) است یافته کاهش توجهی قابل طور

1) 

 

 

 

 

 

 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 n

cm
bj

pi
au

.ir
 o

n 
20

26
-0

2-
22

 ]
 

                             6 / 10

https://ncmbjpiau.ir/article-1-1672-en.html


  ,July 14/55volume & issue,  NCMBJ ,2024-1403 تابستان، 55/14های بیوتکنولوژی سلولی و مولکولی، دوره و شماره فصلنامه تازه  

 Research Article-مقاله پژوهشی

15 

 های مطالعهپروفایل لیپیدی در گروه مقایسه:  1جدول 

 گروه ها تریگلیسرید  HDL LDL کلسترول

 کنترل سالم 38.5±3.2 21.5±5.2 43.7±4.2 35.5±4.2

 دیابتی 65.3±5.2* 42.5±3.5* 18.2±2.4* 73.5±5.2*

 دیابت+آنتوسیانین *45.3±6.2# *31.4±5.4# *35.8±3.4# *48.4±2.2#

 آنتوسیانین 35.3±4.6 18.7±4.2 47.4±2.2 32.4±6.2

 نشان دهنده معنا داری با گروه دیابتی #دهنده معنا داری با گروه کنترل و  نشان *

 بحث

دیابت  کنترل یموجود برا ییدارو یهامیدر حال حاضر، رژ

به کشف  ازین ن،یهستند، بنابرا یاشکالات یدارا ملیتوس

 شودیو کارآمدتر احساس م ترمنیا ابتیضد د یداروها

(15). DM نیباعث اختلال در جذب گلوکز و همچن 

 50 زانیبه م STZدوز واحد  کیشود.  یگلوکز م سمیمتابول

 یبتا یناقص سلول ها بیباعث تخر لوگرمیگرم بر ک یلیم

 یابتیاگر موش ها به طور دائم د یشود، حت یپانکراس م

داخل  قیمطالعه نشان داد که تزر نیا جینتا .(16)شوند 

 72 یتواند در ط یم STZ لوگرمیگرم بر ک یلیم 50 یصفاق

 ییدر موش صحرا ابتیقند خون و د شیساعت باعث افزا

گرم بر  یلیم 50و همکاران نشان دادند که  یشود. نب

قند  شیساعت باعث افزا 72 یتواند در ط یم STZ لوگرمیک

کومار و همکاران با  نی. همچن(17)شود  ابتیخون و د

( pH=7/4) تراتیکه در بافر س STZ یداخل صفاق قیتزر

در مطالعه ای  .(11)را القا کردند  1نوع  ابتیحل شد، د

دیگر که توسط سید حسین ابطحی و همکاران در سال 

ای القا دیابت از داروی استرپتوزوسین انجام شد بر 2017

حل شده در بافر سیترات استفاده کردند که به صورت تک 

میلی گرم بر کیلوگرم به صورت داخل 50دوز و به میزان 

 72صفاقی تجویز کردند و انها در این مطالعه نشان دادند که 

ساعت پس از تزریق این دارو سطح گلوکوز ناشتا در رت ها 

ها میلی گرم بر دسی لیتر بوده است و این رت 250بالا تر از 

در مطالعه حاضر  .(1)را به عنوان دیابتیک در نظر گرفتند

کنترل  یبرا ،ییدر موش صحرا یسمیپرگلیه دییپس از تا

ترکیب  نیبا ا ماریاستفاده شد که ت آنتوسیانینند خون از ق

 یهاقند خون را در موش یادیتوانست تا حد ز یاهیگ

بودن آن  یسمیپرگلیضد ه لیکنترل کند. دلا یابتید

 دها،یکوزیگل دها،یفلاونوئ دها،یمانند آلکالوئ یباتیترک

 نیانجام شده ا قاتیو فنل ها است که طبق تحق دها،یاستروئ

در این  .(17)هستند  ابتیضد د یژگیو یدارا باتیترک

 Denise Franco-Sanزمینه در مطالعه ای که توسط 

Sebastián  صورت گرفت، بیان  2023و همکاران در سال

است  دیابت یاز ارکان درمان یسبک زندگ راتییتغکردند که 

شامل  دینه تنها با یکنون ییغذا میاصلاحات رژ ن،یو بنابرا

ها،  یبا مصرف متعادل درشت مغذ یکم کالر ینسخه ها

 جات،یها، سبز وهیمقدار غلات کامل، م شیبا افزا حاًیترج

 یستیو حبوبات باشد، بلکه در کنار آن، مواد فعال ز لیآج

در  یماریب نیبا بروز کمتر ا ن،یانیعنوان آنتوس همانند ب

و همکاران در  Andrea Namesهمچنین  .(18)ارتباط است

بیان کردند که مصرف  2019ای دیگر در سال مطالعه

تواند سبب کنترل قند آنتوسیانین در رژیم افراد دیابتی می

  .(19)خون در این بیماران بشود

که مطالعات به صورت کامل و یکجا بر روی با توجه به این 

های بیوشیمیایی صورت نگرفته بود مطالعه حاضر با فاکتور

های مختلف بیوشیمیایی در خون نشان داد بررسی فاکتور

های خونی مرتبط تواند سبب بهبود فاکتورکه آنتوسیانین می

از آن جایی که مطالعات  های دیابتی گردد.با دیابت در رت

اند که در این زمینه برای اثبات اثرات یشنهاد کردهمختلف پ

 باشد می آنتوسیانین بر دیابت نیازمند تحقیقات بیشتر
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مطالعه حاضر با بررسی همزمان قند خون ناشتا با میزان 

ها و بررسی ارتباط این های وزنی رتانسولین خون و فاکتور

بهتر در مورد گیری تواند به تصمیمها با یک دیگر میفاکتور

سطح  سهیمقا استفاده از این ترکیب در بالین نیز کمک کند.

 یناش ابتیمختلف نشان داد که د یهاسرم در گروه نیانسول

پانکراس و کاهش  یبتا یهابه سلول بیباعث آس STZاز 

و  Raviعه، مطال کیدر . (20)شود  یخون م نیسطح انسول

نشان دادند ای دیگر شوریی و همکاران و در مطالعههمکاران 

بتا پانکراس و  یهابه سلول بیتواند باعث آس یم STZکه 

نتیجه در  نی. ا(20،21)شود  نیانسول یکاهش سطح سرم

مطالعه ما نیز همسو با دیگر مطالعات بود طوری که در 

طور همطالعه حاضر سطح انسولین سرم در گروه دیابتی ب

از طرف دیگر نتایج این  بود.معناداری کمتر ازگروه کنترل 

مطالعه نشان داد که درمان با آنتوسیانین سبب افزایش 

سطح انسولین سرم درگروه دیابتی تحت درمان با انتوسیانین 

تواند به دلیل نسبت به دیابت کنترل شد که این نتیجه می

نتی اکسیدانی و محافظتی انتوسیانین باشد که از آخواص 

های بتا پانکراس جلوگیری کرده سلولتخریب بیش از حد 

است. در این زمینه مطالعات مختلف نشان داده اند که 

های بتا تواند از تخریب سلولها میاستفاده از انتی اکسیدان

در اثر استفاده استرپتوزوسین جلوگیری  پانکراس

و همکاران در مطالعه خود نشان  D Rugină  .(7،20)کند

تواند سبب محافظت از اند که استفاده از انتوسیانین میداده

تزریق های بتا بافت پانکراس در مقابل تخریب ناشی از سلول

شان دادند و همکاران ن Coskun.(22)استرپتوزوسین شود

توانند قند خون را کاهش دهند، از سلول یم دهایکه فلاونوئ

 یکپارچگیمحافظت کنند و  ویداتیبتا در برابر استرس اکس

در مطالعه حاضر . (23)بتا پانکراس را حفظ کنند  یهاسلول

که  میافتیمختلف در یهادر گروه یدیپیل لیپروفا سهیبا مقا

 یو تر LDLسطح کلسترول،  شیمنجر به افزا ابتید

 نیشود. ایم HDLکاهش سطح  نیو همچن دیریسیگل

 ی( مطابقت دارد. از سو32) Husain et alبا مطالعه  جینتا

 یابتیدر گروه کنترل د LDLدر مطالعه ما، سطح  گر،ید

. افتی شیافزا یقابل توجه ریبه طور غ ینسبت به گروه عاد

توان در طول درمان با یرا م یدیپیل لیپروفا یسطح سرم

طور قابل بهترکیب گیاهی  نیکنترل کرد. ا آنتوسیانین

را کاهش داد و  LDL، کلسترول و TGسطوح  یتوجه

 نیکه ا یلیاز دلا یکیداد.  شیرا افزا HDLسطح  نیهمچن

را کنترل کند، ممکن است به  یدیپیل لیتواند پروفایم اهیگ

فراوان مانند  یدانیاکسیآنت باتیداشتن ترک لیدل

مطالعه نشان داده است که  کی. (24)باشد  دهایفلاونوئ

 .(25)خون را کنترل کنند  یتوانند سطح چربیم دهایفلاونوئ

و  Isabelle C. V. S. Martinsای که توسط در مطالعه 

 یبه نظر مانجام شد بیان کردند که  2023همکاران در سال 

سطح کلسترول  شیبا افزا نیانیاز آنتوس یرسد مداخله غن

HDL که تحت  یویمزمن کل یماریمبتلا به ب مارانیدر ب

 یپارامترها و،یداتیاسترس اکس رند،یگیقرار م زیالیهمود

-یرا بهبود م یدیپیل لیدهد و پروفایرا کاهش م یالتهاب

و همکاران در  Zhongliang Xuهمچنین  .(26)بخشد

 80ای دیگر بیان کردند که تجویز انتوسیانین با دوز مطالعه

تواند سبب بهبود پروفایل میلی گرم بر کیلوگرم می 320تا 

 .(27)لیپیدی شود

  گیرینتیجه 

 گیرینتیجه گونهاین حاضر پژوهش از توانکلی می طوربه 

قوی  با توجه به خاصیت آنتی اکسیدانی آنتوسیانینکرد که 

با کنترل قند خون و همچنین بهبود وضعیت تواند می خود

در کاهش و درمان عوارض ناشی از دیابت بر پروفایل لیپیدی 

  موثر باشد. فاکتورهای بیوشیمیایی خونروی 

  تشکر و قدردانی

بدینوسیله از معاونت تحقیقات دانشگاه آزاد اسلامی واحد 

پرند و واحد توسعه تحقیقات بالینی بیمارستان ولیعصر 

  شود.تبریز، دانشگاه علوم پزشکی تبریز تشکر و قدردانی می
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