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  الملخص العربي
ي   وب ف ن عی داء السكري ھو مرض أیضي یتمیز بارتفاع مزمن في نسبة السكر في الدم ناتج ع

ى  ؤدي إل التمثیل الغذائي للأنسولین و خلل وظیفي في الكربوھیدرات، الدھون، البروتین و الذي ی

ن أعشاب . مضاعفات على المدى الطویل یعتبر السیلیمارین احد مضادات الأكسدة المستخرجة م

  ) سیلیبم ماریانم(

اس  ھدفت ھذه .  ي البنكری ن مرض السكري ف الدراسھ الي دراسھ التغیرات المرضیھ الناجمھ ع

  وعضلھ القلب والدور الوقائي للسیلمارین
  

ة ا ذه الدراس ي ھ تخدم ف ین س الغ أربع یض ب ر أب أر ذك ران،ف مت  الفئ ع   قس ي أرب وائیا ال عش

ھ المجموعھ الضابطھ ( المجموعة الأولى) في كل مجموعة عشرة فئران  (مجموعات  ):  الطبیعی

ة ى أي أدوی م تتلق ة.ل ة الثانی وریھ( المجموع ابطھ الص ھ الض ان  . المجموع رت المجموعت اعتب

م ): يمجموعة مرضى السكر( الثالثةلمجموعةا.مجموعات ضابطھ لعدم وجود اختلاف بینھما  ت

وني   /مجم  ٥٥حقن الفئران  ستریبتوزوتوسین بجرعھ  كجم من وزن  الفأر  داخل االغشاء البریت

دة  ة. مرة واح ة الرابع ا بالسیلمارین( المجموع م علاجھ ي ت ة مرضى السكري الت م ): مجموع ت

و /مجم  ٥٥حقن الفئران  ستریبتوزوتوسین بجرعھ  ني  كجم من وزن  الفأر  داخل االغشاء البریت

ة أسابیع بجرعة  دة أربع دة لم وب المع م  ٢٠٠مرة واحدة و سیلمارین بواسطة أنب ن / مج م م كج

  .وسین تأیام بعد حقن الستربتوزو ٣وزن الفأر  ابتداء من 

ق  ن طری الفئران ع حیة ب م التض ابیع ت ة أس د أربع ي بع ل العنق م اس. الفص اس تت خراج  البنكری

  والكیمیائيوتحضیرھم للفحص الھستولوجي . والقلب

  

اس ابطة  :البنكری ات الض ھ بالمجموع ر بالمقارن وئيأظھ ري الض ص المجھ زاء  الفح لأج

اس  ي البنكری ھف ة الثالث كري ( المجموع رض الس ابھ بم ران  المص بوغھ )الفئ والمص

ي شكل  یوسین تغیرات نسیجیة الاھیماتوكسیلین و بال ام ل تشوه ف ات الشكل الع اس،    عنیب البنكری

ین الفصیصات,العنیباتزیاده الفراغات بین ا ا و اتساع القنوات ب كشفت   فجوات بالسیتوبلازم كم

ة همقاطع  أخرى نزیف واسع، تشو ت أظھر .في الشكل لجزر لانجرھانز واحتقان الأوعیة الدموی

ة وحول  المترسبھالیاف الكولاجین  زیاده في صبعھ الماسون ثلاثي الالوان  ة الدموی حول الأوعی

  . یصاتالقنوات بین الفص



  

ر    يأظھ ري الإلكترون ص المجھ ي الفح اس ف ات البنكری ا عنیب ةلخلای ة الثالث ل المجموع  تخلخ

ھ ال السیتوبلازم، ات قل ة ، الإحبیب نھفرازی ھ الخش بكھ الاندوبلازمی ام الغ،اتساع الش دم انتظ اء ع ش

ووي ال اتین ،ن راكم الكروم و،ت نن الن دمیر  اه تس دان لوت ع فق دریا م اتالنتلمیتوكون لو وئ  تخلخ

دم انتظام لخلایا بیتا المجھري الالكتروني الفحصأظھر. السیتوبلازم الغشاء  لجزر لانجرھانز  ع

  .فرازیةالإحبیبات الوفقدان الافرازات من النووي 

ض  الفحص المجھري الضوئیللمجموعھ الرابعةبالمقارنھ بالمجموعھ الثالثة اظھر  ى وجود بع إل

اك فراغات واسعھ  ازال ھن العنیبات  بشكل طبیعي وتشوه بالشكل العام لبعض العنیبات ، ولكن م

اف الكولاجین حول  ن ألی بین العنیبات وبدت خلایا جزر لانجرھانز طبیعیھ، كما ترسب القلیل  م

  .العنیبات وحول الأوعیة الدمویة
  

ص المجھري الإلكترونيأظھر    ا  الفح اس  لخلای ات البنكری ي عنیب ة ف وى  المجموعة الرابع ن

ان ، فرازیةالابیبات العدید من الح، باھت اللون ھ الخشنھ وك ض  الشبكات  الاندوبلازمی اتساع بع

ر طبیعی بعض الآخ دت  وال دریاب ا  المیتوكون ھ  كم يطبیعیی ري الالكترون رالفحص المجھ   أظھ

  فرازیةالاحبیبات الوالعدید من  ء النوويلخلایا بیتا لجزر لانجرھانز  عدم انتظام  الغشا

  

ي  تیز وكسید دیسمیوالجلوتاثیون بیروكسیدیز  والسوبرامستویات  ان  أظھر الفحص الكیمیائي ف

ا ادي .السكري أقل بكثیر من المجموعات الأخرىالمصابھ ب الفئران  بنكریاس أنسجة  العلاج  كم

إلى المستوى الطبیعي في أنسجة  الانزیمات  مستوىیلمارین لمدة أربعة أسابیع إلى زیادة في بالس

  البنكریاس

  

حبالمقارنة بالمجموعات الضابطة  :عضلة القلب  ص المجھري الضوئيأوض لقطاعات الفح

ي ب ف لة القل ةعض ة الثالث كري  ( المجموع رض الس ابھ بم ران المص بوغھ ) الفئ والمص

عدم انتظام القلب،  فقدان الشكل العام لعضلھ بالھیماتوكسیلین و الایوسین تغیرات نسیجیة في شكل

ا العضلیة و وى الخلای لات ون اف العض ط ألی اع نم ر  اتس ھ أظھ ا أن ة كم اده المساحات الخلالی زی

دار ة  السمك ووجود فجوات بج ة الدموی دمالأوعی ا بال دم واحتقانھ ا  وتسرب ال أظھرت . خارجھ

ةصبعھ الماسون ثلاثي الالوان  زیاده في  الیاف الك ة الدموی ین  ولاجین المترسبھ حول الأوعی وب

  .الألیاف العضلیة



ر  يأظھ ري الإلكترون ص المجھ بالفح لة القل ات عض ةلقطاع ة الثالث اف   للمجموع اع الألی انقط

ددأیضا  كما اظھر .النواة تسننالغشاء النووي وعدم انتظام ،العضلیة  دریا،  قلھ ع ورم المیتوكون ت

  .المیتوكندریا  واختلال بشكل نتوئاتھا وتخلخل السیتوبلازم ووجود فراغات بھ
  

ة  ھ الثالث ھ بالمجموع حبالمقارن وئيأوض ري الض ص المجھ ي الفح ب ف لة القل ات عض لقطاع

ا بالسیلمارین( المجموعة الرابعة م علاجھ ي ت ام  )    مجموعة مرضى السكري الت أن الشكل الع

دا طبی ب  ب لة القل ولاجین لعض اف الك ن  ألی ل م ب القلی ة و ترس احات الخلالی اقت  المس ا و ض عی

  .حول الأوعیة الدمویة وبین ألیاف العضلات
  

بالفحص المجھري الإلكترونيأوضح ةمن لقطاعات عضلة القل ام ان المجموعة الرابع الشكل الع

ب لھ القل اف عض ا  لالی دا طبیعی ادةب دد ، وزی دریا،  ع ض المیتوكون رت بع ا ظھ دریا كم المیتوكن

  .متورمھ والبعض الاخر طبیعي
  

ي وكسید دیسمیومستویات الجلوتاثیون بیروكسیدیز  والسوبرا ان  أظھر الفحص الكیمیائي تیز  ف

جة ب  أنس لة القل رىعض ات الأخ ن المجموع ر م ل بكثی كري أق ابھ بالس ران المص ا ادي  .للفئ كم

ي مارین لمدة أربعة أسابیع إلى زیادة في مستوى الانزیمات  إلى المستوى الطبیعي یلالعلاج بالس ف

 .أنسجة عضلة القلب

  

یات ھ : التوص ذه الدراس ت ھ كري اثبت رض الس یة لم ار المرض تحث الآث اس المس ى البنكری عل

 .وان استخدام السیلمارین ادي الي تقلیل ھذه الاثار وعضلة القلب 

 .لذا ینصح باستخدام السیلمارین للوقایة من الاثار المرضیة الناجمة عن مرض السكري  

  

 


