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 الملخص العربي

تعد قرحة المعدة مشكلة شائعة تؤثر على الجھاز الھضمي و تعتبر السبیرولینا والقمح من المواد الطبیعیة التي لھا 
تأثیرات مضادة للإلتھابات ومضادة للأكسدة. كان الھدف من العمل ھو توضیح الدور الوقائي المحتمل للسبیرولینا 

یزومیبرازول على قرحة المعدة التي یسببھا الإندومیثازین في ذكور الجرذان وعشب القمح مقابل العلاج القیاسي إ
ًا بالغًا من ذكور الجرذان البیضاء إلى ثماني مجموعات: المجموعة الأولى  البیضاء البالغة. تم تقسیم ثمانین جرذ

یق الفم) ، المجموعة مجم / كجم عن طر 100(المجموعة الضابطة) ، المجموعة الثانیة التي تلقت الإندومیثازین(
 1000مجم / كجم عن طریق الفم) ، المجموعة الرابعة التي تلقت سبیرولینا ( 20الثالثة التي تلقت إیزومیبرازول (

مجم / كجم عن طریق الفم) ،  1000مجم / كجم عن طریق الفم) ، المجموعة الخامسة التي تلقت عشبة القمح (
مجم / كجم) ، المجموعة السابعة  20مجم / كجم) + إیزومیبرازول ( 100ین (المجموعة السادسة التي تلقت إندومیثاز

مجم / كجم) والمجموعة الثامنة التي تلقت  1000مجم / كجم) + سبیرولینا (  100التي تلقت إندومیثازین (
ازین ، تم مجم / كجم). بعد ست ساعات من العلاج بالإندومیث 1000مجم / كجم) + عشبة القمح ( 100إندومیثازین (

تخدیر جمیع الجرذان و الحصول على معدتھم لقیاس حموضة المعدة ، نشاط البیبسین ، محتوى المیوسین ، 
) ، TNF-α) ، عامل نخر الورم ألفا (TACالجاسترین ، مؤشر القرحة ، السعة الكلیة لمضادات الأكسدة (

الفحص النسیجي باستخدام تقنیات صبغ  . تم عملBax)) ،البروتین المؤید للاستماتة (IL-8( 8 -إنترلوكین
المناعي).  Ki67وكیمیائي مناعي (باستخدام مضاد  (حمض شیف الایودى)PASالھیماتوكسیلین والایوسین ، تفاعل 

) باستخدام ویسترن امیونوبلوت. علاوة HSP70( 70كما تم إجراء تحلیل للطبقة المناعیة لبروتین الصدمة الحراریة 
والكثافة البصریة ومساحة  Ki67اس التحلیل المصور للمساحھ المئویة للخلایا المناعیة الإیجابیة على ذلك، تم عمل قی

 . تم إجراء جمیع القیاسات متبوعًة بالتحلیل الإحصائي. PASتفاعل  (حمض شیف الایودى)
عدة مع تقشیر السطح وقد أظھرت النتائج ان الإندومیثازین تسبب في فقدان البنیة الطبیعیة للغشاء المخاطي في الم

) ، TNF-α  ،IL-8والتسلل الخلوي الالتھابي. كما أدى إلى زیادة ملحوظة في حموضة المعدة ، وسطاء الالتھاب (
ا انخفاض كبیر HSP-70و  TAC، وانخفاض كبیر في مستویات  Baxوالبروتین المؤید للاستماتة  . كان یوجد أیضً

(حمض شیف PASوالكثافة البصریة لتفاعل  المئویھوالمساحة  Ki67اعة في النسبة المئویة للمنطقة من نشاط المن
ًا. ارتبطت ھذه العوامل المضطربة بزیادة  الایودى) مقارنة مع المجموعة الضابطة والجرذان الأخرى المعالجة مسبق

ا للمجموعة الضابطة ً مع تحسن  مؤشر القرحة. في المجموعات المعالجة مسبقا، كان ھیكل الغشاء المخاطي مشابھ
ملحوظ في  قیاسات الكیمیاء الحیویة.وختاما  یمكن أن تحمي السبیرولینا وعشب القمح جزئیاً الغشاء المخاطي في 

  .المعدة من التلف الناجم عن الإندومیثازین إلى درجة مماثلة لتلك المستخدمة في العلاج الكلاسیكي إیزومیبرازول
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