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  چكيده

ورا  آلوئه. کند ي مري نامشخص است که دستگاه گوارش را درگيولوژي مزمن با اتي از اختلالات التهابي شامل گروهوي اولسراتتيکول :و هدفزمينه 
 ـ اي آب ـي عـصاره  اثـر  يق بررسين تحقيهدف ا. گردد ي زخم استفاده م  مي مانند ترم  طي از شرا  ياريدر بس   ـاه بـر م ي ـن گي  معـده و  ديزان ترشـح اس ـ ي

  .باشد يم ييک در موش صحرايد استيو حاد به روش اسيت اولسراتي کوليمدل القادر  کولون يستوپاتولوژيه
 يطور تـصادف   وانات بهي ح.صورت گرفت)  گرم٢٥٠تا  ٢٠٠ (ستار با وزني سر رت نژاد و٣٢ ي بر روين مطالعه به صورت تجربي ا : بررسي روش

. م شـدند ين تقـس يو گروه درمان با سولفاسالاز)  روز٨مدت  به(گروه درمان با آلوئه ورا ک، يد استي القا شده با استيسالم، گروه کول به چهار گروه 
 ١٠ از قـسمت  ي کولـون يهـا  يوپسيب، پس از درمان. ک قرار گرفتنديد استيفاده از اس با است حادتي کول ي با اتر تحت القا    يهوشيوانات پس از ب   يح

 يستم نمـره ده ـ ي ـک از سيستوپاتولوژي ـ هيها يژگي و يسه کم يبه منظور مقا  . ديخارج گرد  يستوپاتولوژي آن جهت مطالعات ه    يي انتها يمتر يسانت
(Bita 2012)ـ گرديريگ ون اندازهيتراسي به روش تمعدهد يغلظت اس. دي استفاده گرد   ـينتـا . دي  ـبانحـراف معيـار   ± ميـانگين  صـورت   هج ب   ان وي

٠٥/٠ P<دي گرديدار تلق يمعن.  
 ـ ي دهنـده   نـشان يج بافت شناسي نتا.نشد يد معدي باعث کاهش اس آلوئه وراي آبي درمان با عصاره   :ها  فتهاي  ـ در گـروه کول يک پاسـخ التهـاب  ي  تي

ن کمتر ي آن از سولفاسالازييزان کارايو را کاهش داد، هر چند که ميت اولسرات ي کول يستوپاتولوژيم ه ي آلوئه ورا شدت علا    ي  عصاره.  بود وياولسرات
  .باشد  يم
 يشتري بي کن مطالعهيول.  استفاده کرداه در رفع اختلالات کولونين گيتوان از ا ي، به نظر من عصارهي اي اثرات بهبود دهندهجه به  با تو:يريگ جهينت

  .از استي نيد معديرشح اساه در کاهش تين گين دز موثر اييجهت تع
  ديک اسي، استيوژستوپاتولي، هويت اولسراتي، کولييد معده، موش صحراي، اسآلوئه ورا: يدي کلواژگان

  
  مقدمه

 ـ شامل   وي اولسرات تيکول       ي گـروه از اخـتلالات التهـاب     کي
   نامـشخص اسـت کـه دسـتگاه گـوارش را           يولوژيمزمن با ات  

  
  
  

  
  هـا سـبب ايجـاد       و از آنجايي كـه ايـن بيمـاري         کند ي م ريدرگ

  گـردد   عوارض متعدد و پايين آمدن كيفيت زنـدگي بيمـار مـي     
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 آلوئه ورا و کوليت اولسراتيو
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٢

هـاي   از طرفي پاتوژنز بيمـاري    . )١( تري دارد نياز به توجه بيش   
  طـور دقيـق مـشخص نگرديـده و اكثـر            التهابي روده هنوز بـه    

محققين تقابل بين سه فاكتور ژنتيك، ايمونولوژيك و محيط را     
ن مطالعات يهمچن. )٢ (اند ها مورد تاييد قرار داده در پاتوژنز آن 

خـارج   يهـا   از بافـت   ياري نشان داده است که بـس      يا گسترده
 ـ يو ميت اولسراتيز متاثر از کول  ي ن يا روده تـوان بـه    يباشد که م

ن التهـاب   يهمچن. )٣ (ها اشاره کرد   هيپوست، روده، معده و کل    
 ـ ن يدئودنوم، اولسر معده و مر      يمـار ي کـه از ب يز در کودکـان ي

 ـ د ،برنـد  يو رنج م ـ  يت اولسرات يکول  ـ ي شـود کـه نـشانگر       يده م
 .)۴ (باشـد  ي م ـ يو کولـون   ين اختلالات معدو  ين ا ي ب يارتباط

 و ي دفـاع ين فاکتورهاي ب ي به علت عدم هماهنگ    ياولسر معد 
 ي معدي تهاجميشود که از فاکتورها يجاد مي ا ي معد يتهاجم

تـوان بـه     ي م ـ ي دفـاع  ين و از فاکتورهـا    يد و پپس  يتوان اس  يم
 يهـا  هـر چنـد درمـان      .)٥ (کربنات اشـاره کـرد    يموکوس و ب  

 ـ يتهـاب  اليمـار ي درمان ب  ي برا يمتعدد  کني روده وجـود دارد ل
از .  نـشده اسـت    افـت ي طي شرا ني ا ي برا يتاکنون درمان موثر  

 ـنوساليها شـامل آم    جمله درمان   ـ   لاتيسي  ـوتيب يهـا، آنت هـا،   کي
مـصرف   هـستند کـه      وهايمونوساپرس ـي و ا  دهايکواستروئيکورت

  ني بنـابرا  .)٦ (باشـد  ي گسترده م  يعوارض جانب ها همراه با     آن
در  .باشـد  يتـر و مـوثرتر م ـ      دتر، ارزان ي ـجد يها از به درمان  ين

 را بـه  ي توجـه خاص ـ يي دارواهانياستفاده از گ ر  ي اخ يها سال
 اثـرات  ي کـه دارا ياهـان ي گز ايک ـي. ستخود معطوف کرده ا   

 آلوئـه . باشـد  يمورا    آلوئه اهياست، گ  يا  گسترده    ي  دهنده بهبود
 ا،ي منحصر به فرد است که در آساهي گکي) Aloe vera(ورا 
 استفاده .)٧(  جهان گسترده استري مناطق گرمسگري و دقايآفر

 زخـم اسـتفاده   مي ماننـد تـرم  طي از شرايارياز آلوئه ورا در بس 
آلوئه ورا باعـث     ي   است که عصاره   دهيمشخص گرد . گردد يم

 ـ .گـردد  يم ادم    و ي جلد يها بي آس ،ي سوختگ ميترم  ني همچن
 ي اولـسرها زهـا و جونـدگان ا    باعث محافظت انـسان    اهيژل گ 
 ضـد  يهـا  يژگي واجد ونيهمچنآن  ي عصاره. گردد ي م يمعد
 ـ و فعالمي تـرم ،ي محافظت سـلول ابت،ي ضد د  ،يالتهاب  يهـا  تي

 ـ از فوا  ياريبـس  .)٨-١١( است ي مخاط يکيتحر  همـراه بـا     دي
 يها  موجود در ژل برگيدهاي ساکاريورا در ارتباط با پل آلوئه
 مي تـرم  شبردي ـشـامل پ   کيژولوي ب يها تي فعال نيا. باشد يآن م 

 ـ قند خون ي  اثرات کاهش دهنده  ،ي ضد قارچ  تيزخم، فعال   اي
 ي محـافظت  يهـا  يژگي ضد التهاب، ضد کانسر و و      ابت،يضد د 

 ـ  . معده است   جـذب  شي افـزا يي ورا توانـا آلوئـه  يقـسمت ژل
 ـ    زي همزمـان تجـو    باتي ترک يا روده  شي افـزا  ني شـده و همچن

 ـ لذا ).١٢(دارد   پوست   يرينفوذپذ  يمـار ي بنکـه يه ا با توجـه ب
 ـ در واقع    وي اولسرات تيکول  اسـت کـه    يا دهي ـچي پ  اخـتلال  کي

 ـها ازجمله معـده را درگ      از بافت  ياريتواند بس  يم  و از ر کنـد ي
 ي قسمت ژل آلوئه ورا مخصوصااهي گيدرمان اثرات گريطرف د

 اثرات يمنظور بررس  حاضر بهي  است، مطالعهدهيآن اثبات گرد
 يپاسـخ ترشـح    آلوئـه ورا بـر       هاي گ يقسمت ژل  ي آب ي عصاره

 ـدر مـدل کول     کولـون  کيستوپاتولوژي ـرات ه ييو تغ  يمعد  تي
 نـر  يي صـحرا يهـا   در موشکي استدي القا شده با اس    وياوسرات
  . دي گرديطراح

  
   بررسيروش

 سر موش صحرايي نر نژاد      ٣٢ از   ي تجرب ي در اين مطالعه       
 ـ .گرم اسـتفاده شـد     ٢٥٠تا   ٢٠٠با اوزان    ستاريو ات در   حيوان

 روشنايي ي گراد و دوره  سانتيي درجه ٢٢تا   ٢٠ شرايط دمايي 
 پزشكي نگهـداري  ي  ساعته در حيوانخانه دانشكده   ١٢ تاريكي

. شـت هـا قـرار دا     آزادانـه در اختيـار آن     ند و آب و غذا      دش مي
 ـگردمقالات مشابه محاسـبه   از حجم نمونه با استفاده  و بـر   دي

 گروه که هر گروه چهار بهطور تصادفي  ه بتاين اساس، حيوانا 
و در هر گروه د  شدنمي تقس، استيي سر موش صحرا٨شامل 

  بافـت کولـون    کيستوپاتولوژي ه راتيي و تغ  يد معد ياس ريمقاد
 قـرار  يو مـورد بررس ـ يت اولـسرات ي کولي روز بعد از القا    ٨در  

  .ر بودي موارد ز تحت مطالعه شامليها گروه. گرفت
ــر يي صــحرايهــا  مــوش:(Intact)ســالم دســت نخــورده     ن

ــاخص  ــه ش ــالم ک ــا س ــوق در آنيه ــ  ف ــا بررس ــ گرديه    .دي



  و همكاران  زكيه كشاورزي دکتر
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٣

د يک اس ـ يبا استفاده از است    واناتي در ح  ويت اولسرات ي کول گروه
ت، يــ کولي و ســپس در هــشت روز بعــد از القــاديــردگالقــا 

گـروه درمـان بـا        در .)۱۳( دي گرد يابيها ارز  ها در آن   شاخص
گـرم   يليم ۲۰۰(  در دز   ژل آلوئه ورا را    ي آب ي  عصاره ،آلوئه ور 

 ـ اولـسر از طر  ي روز بعـد از القـا      ۸ به مـدت     )لوگرميدر ک  ق ي
هـا در روز هـشتم بعـد از          شـاخص وان داده و    ي به ح  يخوراک

ــا ــسر ارزيالق ــ اول ــ گرديابي ــا  در  .)١٤( دي ــان ب ــروه درم گ
ن را در   يلفاسـالاز سو ، به عنوان درمان استاندارد    نيولفاسالازس

 ـ به ح  )رمگ لويگرم در ک   يلي م ۵۰۰(دز    ـ  ي کـه   يطـور  هوان داده ب
ت شـروع   يالقا کول   دو روز قبل از    يصورت خوراک  هدرمان را ب  

ــه ــا ۵مــدت  کــرده و ب ــسر يروز بعــد از الق ــه داده اول  و ادام
 .)۱۵ (دي گرديابي ارزدرماناز  بعد ها شاخص

 را اهي گيابتدا قسمت ژل : ژل آلوئه وراي  عصارهي هيروش ته
 ي سـپس مـاده  . ميکـرد آزاد خشک  طي آن را در مح،جدا کرده 

 در ظـرف    ،دهش ـ پـودر    ابي شده توسـط دسـتگاه آس ـ      شکخ
 ـ پـودر گ   شيدر زمان آزمـا   . ديگرد ي نگهدار يمستقل  را بـا    اهي

   .ميکرد را آماده  آني آبي عصاره کرده و  حلنينرمال سال
ــاروش  ــ کوليالق ــسراتي    ســاعت قبــل از٢٤ : حــادويت اول

 آزاد  ي دسترس ـ ي ول دش  از خوردن غذا محروم    واني ح شيآزما
 سـپس هوش کـرده،  يب  اتر با راواني هر ح  .شتبه آب وجود دا   

 ـ يک لوله پل ي داده،   ردر وضعيت خوابيده به پشت قرا      لن بـا  يات
متر وارد   ي سانت ۸ تا   رکتومق  يتر را از طر   يل يلي م ۲ يقطر خارج 

 در يحجم/ ي درصد حجم۳(د يک اسيتر استيل يلي م۲. ميکن يم
د بـه  يک اس ـياست. ه داخل کولون وارد شد ب)  درصد ۹/۰ن  يسال

داده ه در کولون نگه داشته و سپس اجازه خروج          ي ثان ۳۰مدت  
لقـاي كوليـت    ا بعـد از     روز هـشتم  (ش  ي آزمـا  يدر انتهـا  . شد

ــسراتيو ــشته يح) اول ــات را ک ــپس ،وان ــات   س ــت مطالع جه
 ۱۰ از قـــسمت ي کولـــونيهـــا يوپـــسيب ي،ستوپاتولوژيـــه

  ). ۱۶ (شدانجام  آن يي انتهايمتر يسانت
 ـگ روش اندازه   ـ م يري    سـاعت  ٢٤:  ترشـح شـده    دي اس ـ زاني

ــا  ــل از آزم ــ حشيقب ــروم   واني ــذا مح    شــد از خــوردن غ

ــ ــه آب وجــود داي دسترســيول ــســپس ح .شــت آزاد ب  واني
 وارد  ي در دئودنوم، کـانول    ي سوراخ جاديبا ا   شده و  يلاپاراتوم

 غلظـت   يري ـگ  انـدازه  يبرا.  رانده شد  شيدئودنوم و تا معده پ    
 ـ washout  معـده از روش    دياس   ده اسـتفا قـه ي دق١٥مـدت    ه ب

 ـي م ١ها، ابتدا      نمونه ي هي ته يبرا. شد  از محلـول سـرم      تـر يل يل
 ـ به داخل معده تزر    يولوژيزيف  ـ و پـس از پا     قي   قـه، ي دق ١٥ اني
هـا    نمونـه  دي اس ـ يري ـگ انـدازه . د ش دهي از معده کش   تريل يلي م ١

با استفاده از  و شگاهي آزماي در دمايآور بلافاصله پس از جمع   
  ).۱۷( گرفت ت صوري دستتراتوريدستگاه ت

،  ارزيـابي هيـستوپاتولوژي    جهـت  :کيستوپاتولوژي ه يابيارز
   )مانـده بـه مقعـد    يمتـر  ي سـانت ١٠(کولـون  قطعاتي از بافـت    

 ـتثب درصـد  ١٠  بافرهني در فرمال،هشدجدا    ي بـرا  و سـپس تي
 ـمقطـع گ   ـ آمـاده گرد يري  ـ هآنـاليز   جهـت .دي   کيستوپاتولوژي

آميـزي    رنـگ (H&E) هماتوكـسيلن ـ ائـوزين   روش ه باطعمق
 جدا شده از گروه سالم      يها  نمونه ي سهيمنظور مقا  به. ندديگرد

 يهـــا يژگـــيش از نظـــر وي مـــورد آزمــا يهـــا بــا گـــروه 
 يده ـ ستم نمـره ي ـک، ده پارامتر ذکر شـده در س      يستوپاتولوژيه
)۲۰۱۲ Bita (   مورد استفاده قرار گرفت) ـا. )١٨  مترهـا  ان پار ي

 ـآرا: رتند از عبا  ـپتيتوز، کر يهـا، لنفوپلاسماس ـ   پـت يش کر ي ت، ي
 يلينـوف يائوز،  ي مخـاط  ي  عـضله  يپرپلازياولسر، گرانولوما، ها  
 ـ غدد، ندول لنفوئ   يآستر مخاط، متاپلاز    در قاعـده آسـتر      يدي

براسـاس وجـود    . ني انـدوکر  يهـا   سلول يپرپلازيمخاط و ها  
 ـو عدم وجـود بـه هـر         ) ديف تا شد  يخف(  يک از پارامترهـا   ي

 ي تاً نمرهيافت که نهاي اختصاص   ٢ن صفر تا    ي ب يا مذکور نمره 
د؛ بـه  ي ـن گرديـي  تع١٧ هر نمونه در بازه صفر تا       يمجموع برا 

ش يو افـزا يت اولـسرات ي ـش نمره، شـدت کول ي که با افزا   ينحو
  .ابدي يم

  دير اســي مربــوط بــه مقــادجينتــا :هــا ل دادهيــه و تحليــتجز
  انحــراف± نيانگيــ مصــورت ه بــکيستوپاتولوژيــ هي و نمــره

ــب اريــمع    ني بــي کمــيرهــاي متغي سهيــ و جهــت مقا شــداني
سـطح  .  اسـتفاده شـد    ANOVA از آزمون    مختلف يها گروه
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ــادار ــ يمعنـ ــد >٠٥/٠Pصـــورت  هبـ ــه شـ ــر گرفتـ   .در نظـ
  

  ها  يافته
   در يد معدي غلظت اس:يد معدي اس غلظتراتييتغ) الف    

 يالقـا بود که بعد از  mEq/15 min۰۷/۰± ۵۲/۱ سالمگروه 
ش ي افـزا mEq/15 min  ۳۸/۰± ۷۸/۱بـه ن مقـدار  يت ايکول

درمان بـا   .  با گروه سالم نداشت    يتفاوت قابل توجه  که  افت  ي
ــصاره ــي ع ــه وراژل ي آب ــ م آلوئ ــي ــديزان اس ــهيد مع    را ب

mEq/15 min۲/۰ ± ۳۹/۱ـ  ن کـاهش  ي ـکن اي کاهش داد ول
 ـم بر   يريز تاث ين ن ي سولفاسالاز .معنادار نبود   يد معـد  ي اس ـ زاني

 .نداشت
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کنترل کولیت اولسراتیو آلویھ ورا سولفاسالازین  
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 القا شده با ويت اولسراتي گروه کول- ۲ گروه کنترل، - ۱  مختلفيها  در گروه (mEq/15 min)يد معديغلظت اسرات ييتغ: ۱ نمودار

  .)mg/kg ۵۰۰( ني گروه درمان با سولفاسالاز- ۴، )mg/kg۲۰۰( روز ۸ به مدت  گروه درمان با آلوئه ورا- ۳، کيد استياس
  . شديمعنادار تلق >۰۵/۰Pگزارش و ار يانحراف مع± ن يانگيمصورت  هها ب داده

  
  دســت هج بــينتــا : بافــت کولــونيستوپاتولوژيــرات هييــتغ

 ييواره کولون موش صـحرا    ي د يستوپاتولوژي ه يآمده از بررس  
ورا و  و، درمـان بـا آلوئـه    يت اولـسرات  ي کول يها نر سالم و گروه   

ن داد کـه در گـروه سـالم جمـع     ن نـشا يدرمان با سولفاسـالاز   
چ گونـه   ي صـفر بـوده و ه ـ      ۲۰۱۲تا  ي ب يده ستم نمره ينمرات س 

 ـ که در گـروه کول     يدر حال . ديت مشاهده نگرد  يم کول يعلا ت ي
ــسرات ــه   ياول ــرات ب ــع نم ــزا ۵/۹ ±٧/٠و جم ــتيش ياف   . اف

 ـ ه ي پارامترهـا  تمـام ن گـروه،    يدر ا   مـذکور در    يستوپاتولوژي
ن و  ي انـدوکر  يهـا   سـلول  يپرپلازي هـا  يروش کار به اسـتثنا    

ــاپلاز ــشاهده گرد يمت ــدد م ــ غ ــعلا. دي ــم هي    يستوپاتولوژي
ن يو در گروه درمان با آلوئـه ورا وسولفاسـالاز       يت اولسرات يکول

 ـترت بـه  يطـور معنـادار    هب    کـاهش   ٣ ±٥/٠ و   ۱/۵±٥/٠ب بـه    ي
 ـ د ي نواح يافت هرچند که در برخ    ي از  يم ـيواره کولـون علا   ي

ج حاصل، يلذا براساس نتا  .  بود  مانده يو به جا  يت اولسرات يکول
ت يــ کوليستوپاتولوژيــم هيــ آلوئــه ورا شــدت علاي عــصاره
 آن از   ييزان کـارا  ي ـدهد هر چند کـه م      يو را کاهش م   ياولسرات

  . )۵ تا ۱ ريتصاو) (۱جدول  (باشد ين کمتر ميسولفاسالاز
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  شي سالم و آزماي در گروه هاBita 2012 يستم نمره دهين نمرات کسب شده از سيانگيم: ١جدول 
  نيدرمان با سولفاسالاز  درمان با آلوئه ورا  ويت اولسراتيکول  سالم  ها گروه

   هيستوپاتولوژيي نمره
 اريانحراف مع± ن يانگيم

٣ ±٥/٠  ١/٥ ±٥/٠  ٥/٩ ±٧/٠ ٠  

  

 
ر مخاط و زيرمخاط و طبقه عضلاني در ها حاوي گابلت سل در آست کريپت. ديواره کولون موش صحرايي نر از گروه سالم: ۱تصوير 

 (H&E × 4). باشد شرايط نرمال قابل مشاهده مي
  

  
 و  (D)اند دهي آستر مخاط حذف گردي نواحيها در برخ پتيکر. ويت اولسراتي نر از گروه کولييواره کولون موش صحرايد: ۲ر يتصو

 (H&E × 10)اند   مجاور کوتاه و نامنظم شدهيدر نواح
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ها  پتين کريها در آستر مخاط ب تيت و اجتماع لکوسيپتي کر.ويت اولسراتي نر از گروه کوليي کولون موش صحراي وارهيد: ۳ر يتصو

  .(H&E × 40) (C)مشهود است 
  

  
ها در  پتيک و فقدان کريبروتي فيت نواحيم کوليرغم ترم يعل. ني نر از گروه سولفاسالازيي کولون موش صحراي وارهيد: ۴ر يتصو

  (H&E × 40) (F)باشد  ي آستر مخاط قابل مشاهده ميواح نيبرخ
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 ي  عضلهيپرپلازي کولون، هايدر اکثر نواحت يم کولي رغم ترميعل. آلوئه ورا نر از گروه ييکولون موش صحرا ي وارهيد: ۵ر يتصو

  .(H&E × 40)باشد  يقابل مشاهده م (B)يا توز قاعدهي و لنفوپلاسماس(Mm) يمخاط
  

  بحث
 يز خـوراک  ي حاضر نشان داده شـد کـه تجـو         ي طالعهدر م      
ق داخـل  يجاد شده به دنبال تزريب ا ياهش آس ورا باعث ک   آلوئه
 ي ول ،ديگرد يستوپاتولوژيدر مطالعات ه  ک  يد است ي اس يکولون

 مـا نـشان     ي ج مطالعه ينتا .د را در بر نداشت    يکاهش ترشح اس  
لـو  ي کگرم در يلي م۲۰۰(داد که درمان هشت روزه با آلوئه ورا        

ن کاهش ي را کاهش داده بود، هر چند ايد معديزان اسيم )گرم 
 ـمطالعات همسو در ارتباط بـا عـدم تغ         .معنادار نبود  د ير اس ـ يي

مطالعات کن ي به دنبال مصرف آلوئه ورا مشاهده نشد ول        يمعد
 يد معد يگر کاهش ترشح اس   نشانج ما   يبرخلاف نتا  يا گسترده

 و همکاران در سـال   ورفوسي .دنبال مصرف آلوئه ورا است     به
 حـاد  بي معده و آس دي ترشح اس  زانيورا را بر م     اثر آلوئه  ۲۰۰۴

 ـتزر.  قرار دادند  ي مورد بررس  يمخاط معد   ي داخـل صـفاق    قي
 ي معـد ديطور وابسته به دز باعث مهـار ترشـح اس ـ     هورا ب  آلوئه
 در يعنوان عامل محـافظ معـد      ه کمتر ب  ي در دزها  اهيگ. ديگرد

 ـ کلردي شده با اس قال ا ي مخاط بيمقابل آس   بهتـر عمـل   کيدري
 حاضـر   ي  در مطالعـه   يل عدم هماهنگ  ي از دلا  يکي ).۱۹( کرد

 ـ            ن يبا مطالعات ذکر شده، تفاوت در دز استفاده شـده و همچن
ن دز مـوثر جهـت     يـي جهـت تع  . مدت زمان مصرف آن اسـت     

 -تر دز   از مطالعات گسترده   يکسرياز به   ي ن يد معد يکاهش اس 
 حاضـر نـشان     ي  از مطالعـه   يگريت د در قسم . باشد يپاسخ م 

 ـورا باعث درمان قابل توجه کول      داده شد که درمان با آلوئه      ت ي
 ـو م يستوپاتولوژي ـد که مطالعات ه   يو گرد ياولسرات . د آن بـود   ي

 ي زخم ـ مي اثـرات تـرم    ۲۰۰۰ و همکاران در سال      سمبوفونگ
 ـورا را در     آلوئه  ـ   کي  مـورد   ۲ درجـه    ي سـوختگ  ي مـدل تجرب
 نشان داد که آلوئه ورا واجـد هـر دو           جيتان.  قرار دادند  يبررس

 ـ  ياثر ضـد التهـاب     ). ۲۰(  زخـم اسـت    مي تـرم  ي  برنـده  شي و پ
ــود ــدالتهاب متووگ ــرات ض ــاران اث ــسري و همک ــد اول  ي و ض

.  قـرار دادنـد  ي آلوئه ورا را مـورد بررس ـ   ي الکل -ي آب ي عصاره
 ـ ي  نشان داد کـه عـصاره      جينتا  ـ-ي آب  ـ اي الکل  ـ گني  واجـد  اهي
 و سركار ).۲۱(باشد  ي مي و ضد اولسر  يب ضدالتها يها يژگيو

ميزان قابل توجهي باعـث      همكاران نشان دادند كه آلوئه ورا به      
هـاي   كاهش ادم القا شده بـا دكـستران و كـاراگنين در مـوش             

همچنين ميـزان توليـد نيتريـك اكـسايد     . صحرايي ماده گرديد  
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در واقــع . ميــزان قابـل تــوجهي كــاهش داد  ماكروفاژهـا را بــه 
باشد كه ايـن عملكـرد را    التهابي ميدورا واجد فعاليت ض    آلوئه

 كاهش توليد نيتريك اكسايد و در نتيجه جلـوگيري          ي وسيله هب
 دي ـلانگم ).۲۲(دهد  از آزادسازي مدياتورهاي التهابي انجام مي   

ــاب  ــرات ضــد الته ــهيو همکــاران اث ورا را در مخــاط   ژل آلوئ
 ـيکولورکتال انسان  قـرار  يرس ـ مـورد بر In vitroصـورت   ه ب

 بـا   مـاران يورا در ب    آلوئه ي از قسمت ژل   ياستفاده خوراک . دادند
 ـدر ا. شـود  ي م ـدهي روده به کرات د   ي التهاب يماريب  مطالعـه  ني
صورت وابسته بـه دز باعـث مهـار     هورا ب   شد که ژل آلوئه    دهيد

 ـ  يژني اکس ي واکنش يها تي متابول ديتول  ـ ژل ا  ني شده، همچن  ني
 ـ باعث مهار تول   اهيگ  ـ گرد IL-8  و E2 نياگلاند پروسـت  دي . دي

 طيورا در مح ـ    ژل آلوئـه   ي با توجه به اثرات ضد التهاب      نيبنابرا
In vitroدر ي مکمل درمانکي به عنوان اهي گنيتوان از ا ي، م 

ــاريب ــابيم ــرد ي الته ــتفاده ک ــسيني ).۲۳( روده اس ــر و ح  مه
 نشان دادند كه استفاده موضعي از كرم ۲۰۱۰همكاران در سال 

همچنـين  . باعث كاهش سايز زخم سوختگي گرديـد      ورا   آلوئه
ــه  ــشكيل لاي ــزان ت ــه ورا مي ــوم را در زخــمي آلوئ ــاي   اپيتلي ه

در كــل قـدرت ايــن گيــاه در تــرميم  . سـوختگي افــزايش داد 
 سولفاديازين ازميزان قابل توجهي بيشتر  هاي سوختگي به  زخم

 کيــوژني فــاکتور آنژکيــ و همکــاران مــون ).۲۴(نقــره بــود 
ورا   آلوئــهي از قــسمت ژلــتوســتروليم بتــا س بــه نــايديــجد

 زخـم  مي سرعت ترمشي فاکتور در افزانياستخراج کردند که ا  
 زخم مي جهت ترمي اساسي از فاکتورها يکي راي ز . است ميسه
 نشان  ۲۰۱۰ ديگري در سال     ي  مطالعه در ).۲۵(  است وزنزيآنژ

داده شد كه چندين پلي ساكاريد مـشتق شـده گيـاهي واجـد              
التهـابي در مـدل حيـواني كوليـت القـا شـده بـا               فعاليت ضد   

هـا   افزايش تعـداد منوسـيت    . باشد دكستران سولفات سديم مي   

دنبال تزريق دكستران سولفات سديم رخ داد وليكن بعـد از             به
 و همكـاران  بـورا  ).۲۶( كاهش يافت   اريدهادرمان با پلي ساك   

نشان دادند كه اسـتفاده خـوراكي از آلوئـه ورا باعـث كـاهش           
ــد ــين در   تع ــا ايندومتاس ــاد شــده ب ــدي ايج ــسرهاي مع اد اول
 و همکـاران در سـال        پارک ).۲۷(هاي صحرايي گرديد     موش
 در  يورا واجد عملکرد محـافظت     که آلوئه مشخص کردند  ۲۰۱۰

 در  ).۲۸(  القـا شـده بـا اتـانول اسـت          ي معـد  عاتيبرابر ضـا  
 اثرات آلوئه ورا و سوکرالفات بر سـطوح         ي به بررس  يا مطالعه

 نـشان داد کـه   جينتا.  آن پرداختندمي و ترم ي معد يها نيتوکيس
 شي افـزا ،ي التهـاب معـد  يالقـا  باعث  درصد۲۰ کي است دياس

 کنيولــ. ديــ گردIL-10 ري و کــاهش مقــادTNF-αســطوح 
 شي و افـزا TNF-αدرمان با آلوئه ورا باعث کـاهش سـطوح     

IL-10 ـ  ي اولـسر معـد    مي و سرعت تـرم    دي گرد   بـرد  شي را پ
 نيورا در ارتباط بـا چنـد        آلوئه ي ضد اولسر  يها تيفعال). ۱۴(

 اثـرات   ،ي ضـد التهـاب    يهـا  يژگي آن مانند و   ي احتمال سميمکان
 ي معـد دي اسمي موکوس و تنظ  ي  کننده کي اثرات تحر  ،يميترم

 ـ فوق يها افتهياز   ر مجموع د ).۲۹-۳۲(است    جـه ينت تـوان  يم
ن عصاره، به نظـر  ي اي با توجه به اثرات بهبود دهندهگرفت که  

 از جملـه  ولـون  کيمشکلات التهاباه در رفع   ين گ يتوان از ا   يم
.  اسـتفاده کـرد     کـرون  يمـار يو و ب  يت اولـسرات  يدراختلال کول 

د ياه در کـاهش ترشـح اس ـ  ين گين دز موثر اييکن جهت تع  يول
  . استيشتريباز به مطالعات ي نيمعد
 

 تشکر و ريتقد
 ـ   يقات و فنـاور   يمعاونت تحق از لهينوسيبد      وم  دانـشگاه عل

 رق تشکين تحقي ايت مال ي جهت حما  ي خراسان شمال  يپزشک
  .شود يم يقدردان و
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Background and Objective: Ulcerative colitis is a group of chronic inflammatory disorders of unknown 

etiology that affects the digestive system. Aloe vera is used in many situations such as wound healing. The 

purpose of this study was to evaluate the effect of aqueous extract of this plant on the gastric acid secretion 

and colonic histopathology in acute ulcerative colitis model induced by acetic acid in rats. 
Materials and Methods: This experimental study was performed on 32 Wistar rats weighing 200-250g. 

Animals were randomly divided into four groups including intact, acetic acid-induced colitis group, the 

groups treated with Aloe Vera (8 days) and treated with sulfasalazine. The animals were anesthetized with 

ether, and then colitis was induced with acetic acid. After treatment, biopsies of 10 cm distal parts of the 

colon were removed for histopathological studies. To compare the histopathologic quantitative features, the 

grading system (Bita 2012) was used. The gastric acid concentration was measured by titration method. The 

results were expressed as Mean±SEM and P<0.05 was regarded as significant.  

Results: Treatment with aqueous extract of Aloe Vera did not reduce the gastric acid. Histopathological 

results indicated an inflammatory response in the ulcerative colitis group. Aloe Vera reduced the severity of 

symptoms of ulcerative colitis histopathology, although its efficiency was less than sulfasalazine. 

Conclusion: Regarding the improving effect of Aloe vera, it seems to be useful for the treatment of colonic 

disorders. However, for determination of the effective dose of this plant in decreasing gastric acid secretions, 

further research is recommended.   
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