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 چكیده:

کند. دراین بیماری توانایی تطابق و وضوح بینایی  در کاتاراکت بعلت تیره و تار شدن عدسی چشم نور کمتری از عدسی عبور می

یابد و در نتیجه حساسیت تفریق از بین خواهد رفت توانایی دید در نور روشن کاهش خواهد  چشم با گذشت زمان کاهش می

سر  12از مطالعه حاضر بررسی تاثیر داروی سیلیمارین در کاهش کاتاراکت در خرگوش بود. به این منظور هدف  یابد. می

کاتاراکت سریع با تزریق زیر جلدی  خرگوش به مدت دو هفته جهت حصول اطمینان از سالم بودن کلینیکی آنها نگهداری شدند.

میلی  3و دو بار تزریق مجدد با فواصل دو روز در میان )در مجموع  میلی گرم بازای هر کیلوگرم وزن بدن 1سلنیت سدیم با دوز 

ها  سر خرگوش ایجاد گردید. نه روز پس از تزریق سلنیت سدیم در همه خرگوش 12گرم بازای هر کیلوگرم وزن بدن( در 

صورت روزانه و معاینه با کاتاراکت قشری و زیر کپسول خلفی مشاهده گردید. افتالموسکوپی و اولتراسونوگرافی مد روشنایی به 

اسلیت لامپ بیومیکروسکوپی هر چهار روز یک بار تا ظهور نشانه های کاتاراکت در روز نهم به عمل آمد. در این روز خرگوش 

میلی گرم بازای هر کیلوگرم وزن بدن به صورت خوراکی  140ها به دو گروه شاهد و مطالعه تقسیم شدند و به گروه مطالعه 

-های هر دو گروه شاهد و مطالعه به وسیله افتالموسکوپی و اولترا روز چشم خرگوش 22به مدت  رین داده شد.داروی سیلیما

سونوگرافی مد روشنایی به صورت روزانه و معاینه با اسلیت لامپ بیومیکروسکوپی هر چهار روز یک بار بررسی شدند. چشم 

رسی آسیب شانسی عدسی چشم ها در روز بیست و سوم به های چهار خرگوش  از دو گروه پس از مرگ بی درد، جهت بر

آزمایشگاه آسیب شناسی ارسال گردید. به وسیله افتالموسکوپی، اولتراسونوگرافی مد روشنایی و اسلیت لامپ بیومیکروسکوپی و 

شناسی کاهش نیز آسیب شناسی کاتاراکت ایجاد شده در دو گروه باهم مقایسه شدند. اسلیت لامپ بیومیکروسکوپی و آسیب 

نشانه های کاتاراکت در گروه درمان با سیلیمارین نسبت به گروه کنترل را نشان داد ولی اولتراسونوگرافی مد روشنایی نتوانست 

 اثر سیلیمارین را در کاهش نشانه های کاتاراکت نشان دهد. 

 خرگوش، کاتاراکت، سیلیمارین :کلمات کلیدی

 1397بهار و تابستان ،اول شماره  م،نه دوره
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 مقدمه:

درمان انتخابی کاتاراکت پیشرفته جراحی است 

( ولی در مواردی از جمله کاتاراکت های غیر 12)

کهولت،  پیشرفته عدم تمایل صاحب دام، دیابت و

جراحی پیشنهاد نمی گردد از این رو ارائه راه کاری که 

بتواند از پیشرفت کاتاراکت و کدورت کامل عدسی و 

 نابینایی جلوگیری نماید لازم به نظر می رسد.

از آنجا که اکسیداسیون ها نقش مهمی در بیماری 

زایی کاتاراکت دارند لذا آنتی اکسیدان ها می توانند 

جلوگیری و متوقف کردن پیشرفت  نقش عمده ای در

کاتاراکت داشته باشند. مطالعات نشان داده که استفاده 

سلنیوم،  -Eاز آنتی اکسیدان هایی مانند ویتامین 

و کارنوزین  Orgatein  ،Zinc Ascorbateارگاتین 

Carnosine  هم بصورت موضعی و هم بصورت

سیستمیک در درمان و پیشگیری از کاتاراکت موثر بوده 

 اند. 

گیاه خار مریم با نام علمی سیلیوم ماریانوم 

Sclybum marianum  گیاهی است که از آن از

گذشته های بسیار دور به منظور درمان بیماری های 

دانشمندان سه  1968کبدی استفاده می شد. در سال 

مولکول ویژه حفاظت کننده کبد را از این گیاه با نام 

و سیلیبینین جدا کردند  های سیلیکریستین و سیلیدیانین

(. 11که امروزه مجموعا آنها را سیلیمارین می نامند )

امروزه مهمترین کاربرد بالینی این گیاه به دلیل 

خصوصیت محافظت کبدی آن است و به عنوان یک 

التهابی مزمن از  –درمان پشتیبان در بیماری های کبدی 

م قبیل سیروز، هپاتیت ها، مسمومیت های الکلی و سمو

شیمیایی مانند تتراکلرید کربن مورد استفاده قرار می 

گیرد. سیلیمارین همچنین در درمان بیماری های کبدی 

ناشی از قارچ های سمی نیز کاربرد دارد. اکثر سموم 

کبدی اثرات مخرب خود را از طریق ایجاد رادیکال 

های آزاد اعمال می کنند. تحقیقات نشان داده که 

سیدان است و همچنین ساختار سیلیبین یک آنتی اک

غشای یاخته های کبدی را به گونه ای تغییر می دهد 

که مانع از نفوذ سم به داخل یاخته ها می شود. دیگر 

این که سیلیبین امکان ایجاد یاخته های جدید کبدی به 

منظور جایگزینی با یاخته های آسیب دیده را از طریق 

لیبلن بعنوان تحریک سنتز پروتئین فراهم می کند. سی

یک پادزهر قوی برای سمیت ناشی از کلاهک قارچ 

و  8سمی آمانیتا فالوییدس مورد استفاده قرار می گیرد )

10.) 

در  Eبا توجه به وجود گزارش تاثیر ویتامین 

( و قدرت آنتی 18جلوگیری از پیشرفت کاتاراکت )

به نظر  Eاکسیدانی بالای سیلیمارین نسبت به ویتامین 

می رسد که سلیمارین در جلوگیری از پیشرفت 

 عمل می کند. Eکاتاراکت بهتر از ویتامین 

سیلیمارین به عنوان یک عامل جلوگیری کننده از 

بیماری های کبدی مانند هپاتیت و کبد چرب بکار 

گرفته شده است، همچنین سیلیمارین جهت جلوگیری 

 (. 10ه است )از نفریت تجربی مورد استفاده قرار گرفت

سیلیمارین یک داروی نامحلول در آب می باشد و 

به صورت کپسول تجویز می گردد. جذب آن پس از 

تجویز خوراکی نسبتا پایین است و حداکثر غلظت 

ساعت حاصل می گردد.  6تا  4پلاسمایی آن در طی 

هم در انسان و هم در حیوانات مسیر اصلی دفع 

قدار کمتر از طریق سیلیمارین از طریق صفرا و به م

 (.11ادرار می باشد )

هدف از این تحقیق بررسی اثرات جلوگیری کننده 

و درمانی سیلیمارین خوراکی بدنبال القای کاتاراکت در 
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خرگوش ها به وسیله اولتراسونوگرافی و اسلیت لامپ 

 بیومیکروسکوپ می باشد. 

 

 :روش کار

دوازده سر خرگوش نژاد مخلوط ایرانی از هر دو 

جنس بدون در نظر گرفتن بلوغ جسمی به وزن های 

گرم از یک مرکز نگهداری و پرورش  1500تا  700

خرگوش در تهران تهیه گردیدند سپس خرگوش ها به 

واحد  اسلامی آزاد دانشگاه خانگی حیوانات کلینیک پلی

علوم و تحقیقات تهران انتقال داده شدند، و در آنجا هر 

توزین  و گرفته قرار بالینی معاینه مورد ها خرگوش از یک

فردی  اطلاعات تکمیل و انگل ضد داروی تجویز و شده

در فرم های ویژه هر کدام از خرگوش ها صورت 

گرفت. جهت تشخیص بلوغ جسمانی از خرگوش ها 

رادیوگرافی به عمل آمد که از این دوازده سر خرگوش 

و گرم بودند نابالغ  700دو سر آنها که وزن شان زیر 

بقیه بالغ بودند. خرگوش ها به مدت دو هفته در قفسه 

های جداگانه نگهداری شدند، در این مدت خرگوش 

ها با جیره هویج، سیب و نان تغذیه می شدند. پس از 

سپری شدن دو هفته و تجدید معاینات بالینی، جهت 

ها معاینات  حصول اطمینان از سلامت چشمی خرگوش

پی، مشاهده چشم با چشم پزشکی شامل افتالموسکو

استفاده از دستگاه اسلیت لامپ بیومیکروسکوپی مجهز 

به دوربین دیجیتالی در مرکز تحقیقات چشم پزشکی 

بیمارستان فارابی تهران و همچنین اولتراسونوگرافی 

چشم ها در پلی کلینیک حیوانات خانگی دانشگاه آزاد 

اسلامی واحد علوم و تحقیقات تهران برای اطمینان از 

اطمینان  حصول از پس گردید. انجام ها چشم بودن سالم

از سالم بودن چشم ها، از طریق اولتراسونوگرافی اندازه 

 بررسی چشمی ساختارهای سایر و ها عدسی طبیعی

گردید، بررسی های اولتراسونوگرافی بدون نیاز به 

بیهوشی و بدون استفاده از بی حسی های چشمی فقط 

انجام گردید. اولتراسونوگرافی با با مقید کردن فیزیکی 

استفاده از مقادیر کافی ژل اولتراسونوگرافی و با قرار 

دادن ترانس دیوسر بر روی قرنیه انجام گردید تمام 

اندازه گیری ها توسط یک نفر و بر روی تصاویری که 

قرنیه، کپسول قدامی، کپسول خلفی، دیسک بینایی در 

ثبت گردید. در  یک راستا بودند و اندازه گیری ها

درصد ساخت کارخانه  3/99مرحله بعد سلنیت سدیم

مرک با دوز یک میلی گرم بازای هر کیلوگرم وزن بدن 

گرم سلنیت سدیم را در پانصد سی  5/0)از محلولی که 

سی نرمال سالین قابل تزریق حل کرده بوریم بنابراین 

هر سی سی از این محلول حاوی یک میلی گرم سلنیت 

( به صورت زیر جلدی تزریق گردید و سدیم بود

تزریق مجدد به همین میزان به فواصل چهل و هشت 

ساعت یکبار تا دو بار تکرار گردید و مجموع دوز 

دریافتی سه میلی گرم بازای هر کیلوگرم وزن بدن در 

 نظر گرفته شد.

اولتراسونوگرافی، افتالموسکوپی و معاینه با اسلیت 

رت روزانه انجام گردید لامپ بیومیکروسکوپی به صو

تا زمانی که شروع کاتاراکت توسط اسلیت لامپ تایید 

پس از تایید کاتاراکت توسط اسلیت لامپ  گردید.

بیومیکروسکوپی خرگوش ها به صورت اتفاقی به دو 

گروه شاهد و مطالعه تقسیم شدند که هر گروه شامل 

شش سر خرگوش بود. به خرگوش های گروه مطالعه 

میلی گرم بازای هر کیلوگرم وزن بدن  140میزان 

سیلیمارین به نام تجاری میک تستیل ساخت کارخانه 

Holland and Barret  از طریق خوراکی به شکل

شاهد  گروه و شد خورانده کاتاراکت تایید از بعد روزانه

 دارویی دریافت نکردند.
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اولتراسونوگرافی و افتالموسکوپی تا دو هفته پس از 

به صورت روزانه و معاینه با  تایید تشخیص کاتاراکت

اسلیت لامپ بیومیکروسکوپی از روز اول نگهداری 

پس از  خرگوش ها هر چهار روز یکبار انجام گردید.

سپری شدن دوره بیست و دو روزه با رعایت شرایط 

استعلام شده از سازمان حمایت از حیوانات مراحل 

مرگ بدون درد خرگوش صورت پذیرفت و نکروپسی 

عدسی چشم برای خرگوش ها صورت  جهت خروج

درصد  10پذیرفت، عدسی های مذکور در فرمالین 

داخل ظروف شماره گذاری شده با رعایت عدم اطلاع 

از گروه بندی نمونه ها به بخش آسیب شناسی ارسال 

گردیده و مراحل تشخیص آسیب شناسی از طریق تهیه 

ائوزین  –لام و رنگ آمیزی به شیوه هماتوکسیلین 

گرفت و سپس نتایج آسیب شناسی در فرم ها  صورت

 ویژه اطلاعاتی هر یک از نمونه ها ثبت گردید.

 :نتایج

 در این تحقیق با تزریق یک میلی گرم بازای هر

 بار 3ساعت برای  48کیلوگرم وزن بدن به فاصله هر 

 در خرگوش ها سبب کاتاراکت شد.

رافی، اسلیت ـده از اولتراسونوگـج بدست آمـنتای

لامپ بیومیکروسکوپی و آسیب شناسی به شرح زیر 

 است:

نتایج اولتراسونوگرافی در دو گروه شاهد  1نمودار 

و مطالعه را نشان می دهد. اندازه ضخامت کپسول 

میلیمتر بود و تا روز نهم این  4/0خلفی در روز اول 

میلی متر بیشتر نشد. در روز نهم و دهم  5/0اندازه از 

میلی متر  6/0ل خلفی به حدود اندازه ضخامت کپسو

افزایش یافت که این افزایش ضخامت کپسول خلفی به 

میلی متر نشان دهنده شروع کاتاراکت زیر  5/0بیش از 

کپسول خلفی در خرگوش تلقی گردید، افزایش 

( . از 1ضخامت تا روز دوازدهم ادامه داشت )نگاره 

روز سیزدهم اندازه ضخامت کپسول خلفی در هر دو 

میلیمتر کاهش  4/0ه شاهد و مطالعه به حدود گرو

 یافت و تا روز بیستم و دوم تغییری نکرد.

  

 

 یدر دو گروه شاهد و مطالعه با استفاده از اولتراسونوگراف یضخامت کپسول خلف سهی: مقا 1نمودار 
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 در روز دوازدهم: سونوگرام چشم خرگوش ها 1نگاره 
 

  

 

هیچگونه تغییر مورفولوژیک مانند افزایش 

اکوژنسیته در نواحی مرکزی )هسته( و یا قشری عدسی 

که دال بر وجود انواع دیگر کاتاراکت تعریف شده 

-ثبت شده توسط اولتراتغییرات  باشد مشاهده نگردید.

سونوگرافی توانست ایجاد کاتاراکت را از روز نهم به 

بعد نشان دهد ولی این روش قادر به نمایش تفاوت 

معنی دار در روند ایجاد کاتاراکت در گروه شاهد و 

در طول انجام مطالعه،  مطالعه تا روز بیست و دوم نبود.

مشاهده تغییر اندازه عدسی در دو گروه شاهد و مطالعه 

نگردید، همچنین تغییرات غیر طبیعی سونوگرافی در 

هیچیک از ساختارهای چشمی مشاهده نشد.در تصاویر 

 تهیه شده توسط دستگاه اسلیت لامپ بیومیکروسکوپ 

در دو گروه شاهد و مطالعه نشانی دال بر وجود 

مشاهده  سدیم سلنیت تزریق از بعد هشتم روز تا کاتاراکت

روز نهم بعد از تزریق، کاتاراکت  (. در2نشد )نگاره 

زیر کپسول خلفی و کاتاراکت قشری خطی به صورت 

های گروه های شاهد و  خفیف در تمامی خرگوش

مطالعه مشاهده گردید که روند پیشرفت کاتاراکت تا 

روز سیزدهم ادامه یافت و یکباره نشانه های کاتاراکت 

و کاهش یافت این کاهش تا روز بیست و دوم در هر د

گروه مشاهده گردید ولی میزان کاهش نشانه های 

کاتاراکت در گروه مطالعه بیشتر از گروه شاهد بود 

 (.4و  3)نگاره 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 :اسلیت لامپ بیومیکروسکوپی چشم در خرگوش های مورد مطالعه2نگاره 
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 : اسلیت لامپ بیومیکروسکوپی چشم در خرگوش های گروه مطالعه؛ تصویر سمت چپ 3نگاره 

 در روز دوازدهم و تصویر سمت راست در روز بیست و دوم

 

 

 
 

 : اسلیت لامپ بیومیکروسکوپی چشم در خرگوش های گروه شاهد؛ تصویر سمت چپ 4نگاره 

 در روز دوازدهم و تصویر سمت راست در روز بیست و دوم

 

بــه روش اســلیت لامــپ بیومیکروســکوپی امکــان 

بررسی کمی، کـاهش یـا افـزایش کاتاراکـت بـه دلیـل       

خفیف بودن نشانه هـای کاتاراکـت وجـود نداشـت و     

میزان رشته هـای کـدر   بررسی کاتاراکت تنها با رویت 

ایجاد شده در سطح کپسول خلفی و در ناحیـه قشـری   

 صورت می پذیرفت.

 

 نتایج آسیب شناسی:

بررسی آسیب شناسی نمونه ها نشان داد که تمامی 

آنها در هر دو گروه شاهد و مطالعه دارای نشـانه هـای   

 (. این نشانه ها عبارتند از:6و  5کاتاراکت بودند )نگاره 

سلول های اپی تلیال زیر کپسولی بـه  مهاجرت  -1

 قسمت کپسول خلفی

رشته های زیـر اپـی تلیـوم هسـته دار شـده و       -2

متورم به نظر مـی رسـند ایـن نشـانه حـاکی از وجـود       

دژنراسیون در رشته های مذکور بوده و این رشته هـای  

 Bladder Cellهسته دار متورم را سلول بـادکنکی یـا   

 می نامند.

پرولیفراسیون  و بادکنکی های لسلو وجود مبنای بر

سلول های اپی تلیال و فیبروز متاپلازیـا، کاتاراکـت در   

نمونه ها از یک مثبـت تـا چهـار مثبـت درجـه بنـدی       

 گردید.
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 ائوزین( -هماتوکسیلین: مقاطع بافتی نمونه های گروه مطالعه در روز چهلم )رنگ آمیزی با 5نگاره 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 ائوزین( -: مقاطع بافتی نمونه های گروه شاهد در روز چهلم )رنگ آمیزی با هماتوکسیلین6نگاره 

 

 
 : مقایسه نتایج آسیب شناسی در دو گروه شاهد و مطالعه2نمودار 
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 بحث:

تاکنون گزارش هـای مختلفـی بـرای پیشـگیری از     

کاتاراکت به روش غیر جراحی توسط محققین گزارش 

گردیده است. درمان کاتاراکت به روشی غیر از جراحی 

به صورت تجربی توسط تجویز مواد مختلف در موش 

 (.18و  12، 5، 3و خرگوش گزارش شده است )

ادعاهایی در ارتباط با درمان کاتاراکـت یـا کـاهش    

(. یکی از مـوادی  20و  9سرعت روند آن وجود دارد )

که تصور می شـود بـه دلایـل علمـی در جلـوگیری از      

ایجاد کاتاراکت موثر می باشد آنتـی اکسـیدان هـا مـی     

و  Eباشند و تاکنون آنتی اکسیدان هایی مانند ویتـامین  

رای پیشگیری از کاتاراکت بـه کـار   استیل کارنوزین ب ان

 (.12و  9، 5، 4رفته است ) 

برای ایجـاد کاتاراکـت در خرگـوش هـا، محلـول      

میلی گـرم بـازای    1درصد به میزان  1/0سلنیت سدیم 

هر کیلوگرم وزن بدن به خرگوش هـای بـالغ و نابـالغ    

گرم به صورت زیر جلدی تزریـق شـد و    700بیش از 

ر برای دو بار دیگر تزریق ساعت یکبا 48این مقدار هر 

میلی گرم(، این میـزان تزریـق    3بار و  3شد )مجموعا 

باعث شد که خرگـوش هـا زنـده بماننـد و کاتاراکـت      

ایجاد شده بـه روش افتالموسـکوپی و اسـلیت لامـپ     

در همـین روز دهـم،    بیومیکروسکوپی بررسی گردیـد. 

بیومیکروسکوپی شـروع   افتالموسکوپی و اسلیت لامپ

را در چشم خرگـوش هـا تاییـد نمـود ایـن       کاتاراکت

کاتاراکــت از نــوع کاتاراکــت زیــر کپســولی خلفــی و 

 کاتاراکت قشری خطی بود.

در این تحقیـق پـس از تاییـد کاتاراکـت بـه روش      

ــپ   ــلیت لام ــونوگرافی و اس ــکوپی و اولتراس افتالموس

بیومیکروسـکوپی، خرگــوش هـا بــه دو گـروه تقســیم    

کت تا روز سیزدهم در شدند. افزایش نشانه های کاتارا

هر دو گـروه شـاهد و مطالعـه ادامـه داشـت کـه ایـن        

وضعیت دلیل بر پیشرونده بودن کاتاراکت ایجـاد شـده   

 در اثر تزریق زیر جلدی سلنیت سدیم می باشد. 

ــد    ــاهش رون ــت و دوم ک ــا بیس ــیزدهم ت از روز س

کاتاراکت در هـر دو گـروه مطالعـه و شـاهد مشـاهده      

اسونوگرافی این کـاهش قابـل   گردید که به روش اولتر

تفسیر نبود ولی اسلیت لامپ بیومیکروسکوپی به طریق 

کیفـی توانســت تــاثیر سـیلیمارین را در کــاهش رونــد   

کاتاراکت نسبت به گـروه مطالعـه را نشـان دهـد. ایـن      

استدلال بر مبنای رویت انعکاس های خطـی و تعـداد   

آنها در گروه شاهد و مطالعه بود. بررسی هـای آسـیب   

یجاد کاتاراکت را در تمام خرگوش ها تاییـد نمـود و   ا

توانست تفاوت قابل ملاحظه ای را بین گروه  مطالعه و 

( ولی بـه علـت کـم بـودن     2شاهد نشان دهد )نمودار 

تعداد نمونه ها در هر گروه، معنی دار این اختلاف قابل 

 توجه نبود.
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