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  0066دوم بهمن  ی /هفته056 ی /شمارهو نهم  سال سی مجله دانشکده پزشکی اصفهان
 00/00/0011تاریخ چاپ:  22/9/0011تاریخ پذیرش:  2/9/0011تاریخ دریافت: 

  

اییجینسینگقرمزکرهحاویعصاره(PLGA)دیاسکیکولیکوگلکیلاکتیپل اکسیدانینانوذراتیاثرآنتیمقایسه

(KRGEنسبتبهعصاره)ازتستوسترونکیستیکناشیایدردرمانسندرمتخمدانپلییجینسینگقرمزکره


 3، مسعود همایونی2، خدیجه شاهرخ آبادی2بلانژاد ظفر دهیسع، 1دوست ماندانا امام

 
 

چکیده

 نانوذرات و( KRGE ای Korean red ginseng extract) یا کره قرمز نگینسیج یعصاره اثرات یسهیمقا و یابیارز هدف با حاضر پژوهش :مقدمه

 کیستیکیمبتلا به سندرم تخمدان پل یها  در درمان موش KRGE یحاو [PLGA ای Poly(lactic-co-glycolic acid)] دیاس کیکولیکوگل کیلاکت یپل
(Polycystic ovary syndrome ای PCOS )شد انجام تستوسترون از یناش. 

 سر موش سالم(، شاهد مثبت  01) یگروه شاهد منف ( پس از بلوغ به سهNMRI) Naval Medical Research Institute یماده یها موش :هاروش

در روز  گرمیلیم 011 در گرمیلیم 0 یرجلدیز قیتزر قیاز طر PCOS یماریشدند. ب میسر موش( تقس 01) ماریسر موش تحت درمان با دارونما( و ب 01)
 یها غلظت با یصفاق داخل صورت به ماریب گروه سپس. دیگرد القا ماریب و مثبت شاهد گروه دو در هفته 0 مدت به هاتستوسترون انانتات به پشت گردن موش

  ی( براتریلیلیم در کروگرمیم 01 و 0، 3) نگینسیج یعصاره یحاو PLGA( و نانوذرات تریلیلیم در کروگرمیم 211 و 011، 01) نگینسیج یعصاره مختلف
 و،یداتیاکس فعال یگونه(، MDA ای Malondialdehyde) دیآلدئید مالون نییتع منظور به تخمدان یهابافت. گرفتند قرار درمان تحت یمتوال روز 00

( و GST ای Glutathione S-transferaseترانسفراز )-S ونی(، گلوتاتTAC ای Total Antioxidant capacity) کل یدانیاکسیآنت تیظرف ا،یاح ونیگلوتات
Real-time polymerase chain reaction (RT-PCR) برا[ردوکتاز ونیگلوتات ژن دو انیب یبررس ی (Glutathione reductase ای GR ])فاکتور و 

 .شد برداشته یجراح با( NRF-2 ای Nuclear factor erythroid 2) 2 فاکتور با مرتبط 2 دیتروئیار یاهسته

در  GSTو فعالیت  TACی فعال اکسیداتیو و همچنین، افزایش سطح گلوتاتیون احیا،  و گونه MDAعصاره و نانوذرات حاوی جینسینگ، منجر به کاهش  :هاافتهی

ها، نانوذرات  های تحت درمان افزایش یافت. بر اساس یافته در موش GRو  NRF-2، مقادیر بیان دو ژن RT-PCRشد. با توجه به نتایج  PCOSهای مبتلا به  موش
PLGA .حاوی جینسینگ مؤثرتر از عصاره بود 

 باشد. مؤثرتر می PCOSحاوی جینسینگ، در کاهش عوارض ناشی از بیماری  PLGAنانوذرات  :گیری نتیجه

 کیستیک؛ نانوذرات ای؛ سندرم تخمدان پلی جینسینگ قرمز کره :یدیکل واژگان

 
 کیکولیکوگل کیلاکت یپل اکسیدانی نانوذرات ی اثر آنتی مقایسه .همایونی مسعود آبادی خدیجه، شاهرخ بلانژاد سعیده، ظفر دوست ماندانا، امام ارجاع:

ای در درمان سندرم تخمدان  ی جینسینگ قرمز کره ( نسبت به عصارهKRGEای ) ی جینسینگ قرمز کره حاوی عصاره (PLGA) دیاس

 .270-222(: 001) 39؛ 0011مجله دانشکده پزشکی اصفهان . کیستیک ناشی از تستوسترون پلی

 

 مقدمه

 اینن Polycystic ovary syndrome) کیسنن یکیپلنن تخمننم   سننرم  

PCOS ،)د صم زنا   02 ست که سالانه تا  ی خ لال هو مون نیترعیشا

 باعن   یمنا  یب نین  . (1) دهنم  یقر   من  ری   تحت تأث یبا و  نید  سر

و  ینابنا و   ،یقاعنمگ  ینظمن یب ،یگذ  تخمک رمیفر  د   خ لال جادی 

و  یچناق  ،یممین پیلسید ،یعروق -یقلب  خ لالات خطر شی فز  ن،یهمچر

به طو  کامنل   یما یب نیبروز   یکیژن  لی. دلا(0) شود ینوع دو م ابتید

د   یو سنبک زننمگ   هنا هو منو   حنال،  نین   با. (3)شراخ ه نشمه  ست 

 ،PCOSد   یناهرجننا  نیتنر عیشننا. (4)د  ننم   یآ  نقنش مممنن  جناد ی 

 منا    ی. د  ب(5-6) باشنم  ی( من Hyperandrogenism) سمیپرآنم وژنیه

 پژوهشیمقاله

http://dx.doi.org/10.22122/jims.v39i650.14454
https://orcid.org/0000-0001-8697-5391
https://orcid.org/0000-0002-0530-1270


 

 

 
http://jims.mui.ac.ir 

 انو همکار دوستامام ماندانا ی جینسینگنسبت به عصاره KRGEحاوی  PLGAاثر نانوذرات 

 876 1400دوم بهمن  ی/ هفته650ی / شماره 39سال  –مجله دانشکده پزشکی اصفهان 

مخ لننا  ز لملننه  یهنناآنننم وژ   ز ییبننالا سننط  ک،یپرآنننم وژنیه

 ب نا  -3 و سنولاات  م وتس وسن رو  یهیو د و یتس وس رو ، آنم وس رم

 نشنا   کنه  شنود  یمن  مشناهمه  سر  د  م وژنازیده می س روئ یم وکسیه

 .  (7-8) باشم یبا علل مخ لا م یما یب نی  ی لقا یدهرمه

 این که هر کم   مز  ردیگ ی نجا  م PCOS یبر  یمخ لا یها د ما 

 و  ر تیس انیکلوم ،یید  و یهاد ما  نیخود    د  نم. د  ب بیو معا

  ز ولنود،  نین   بنا . (9) شنونم  ی س ااده م ی گس رده طو  به نیم او م

 خطنر  ،یگنذ   تخمنک  عنم   ننر   شی فنز   به تو  یم هاآ  عو  ض

 یهنا یناهرجنا   و م عنمد  یهنا کولیفول  شم ،ی حم خا ج یحاملگ

 . (12) شا ه کرد  یماد ز د

 یمین لم کنرد ی و ،یید  و یها د ما  یلانب عو  ض به توله با

 اهنا ، یگ  و،نین    ز.  سنت  توسعه حال د  مکمل یهاد ما  به نسبت

 این کاهش  ب لا و  ،یریشگیپ یبر  ییغذ  یها و مکمل یمیش اهیمو د گ

مو د توله قر   گرف ه یبه همر ه کاهش عو  ض لانب PCOSد ما  

 جنه ین  نین به   یاهیگ باتیترک یو همکا    با بر س Kwon. (11)  نم

 ویم تیکاهش  ل مابات و  سن ر   کسن   ییتو نا باتیترک نیکه   منمی س

 فناک و   و کررنم یم یریو آپوپ وز للوگ ی ز  توفاژ ن،ی   د  نم. همچر

 زینن(    نNGF اینن Nerve growth factor) تخمننم   عصننب  شننم

 .(10) دهرم یکاهش م

  ی  قرمنننز کنننره رگیرسنننیل یعصنننا ه ر،یننن خ یهننناسنننال د 

(Korean red ginseng extract ای KRGE   به عرو ) بین ترک کین 

 KRGE یاین .  ز مز (0، 13)ممم مو د توله قر   گرف ه  سنت   یاهیگ

 ا ین ب ایو تضنع  یم نی کسن یآن  و ی ل ماب ضم یهاتیبه  فعال تو   یم

NGF  زین ن ییهنا  تیمحنمود  رگیرسیل  ز  س ااده  ما ،(14) شا ه کرد 

یپلن  مها،یسروزنیل شامل فعال یماده نیچرم یحاو رگیرسیل. د  د

 هنا نی نام یو و رنه یآم می سن  فنر  ،  یهنا  وغن مها،یفلاونوئ مها،یساکا 

 عیتسر یعری رگیرسیل ی صل عمل چما  مسؤول مهایسروزنیل.  ست

 یو  ثنر ضنم سنرطان    یضم  ل مناب  ،یم نی کسیآن  خو ص ،ی سانخو 

 یکا بردها ،یماده د  هرگا  مصرف خو  ک نیکم   تی. حلالباشرم یم

 حنل  مرظنو   بنه  .(15) دهنم  ی   کاهش م رگیرسیل یو  ثربخش یریبال

ننانور  ت و   هنا، پنوزو  یل مانرنم  یید  و لیتحو یهاحامل مشکل، نی 

 شیآ      فنز   ییتنا کنا     شنود  یم شرمادید  و پ -مریکرژوگه کرد  پل

 (. 16دهرم )

 کین لاک  یپلن  رگ،یرسن یل حمنل  یبنر   یشرمادیپ یمرهایپل  ز یکی

 [PLGA اینن Poly(lactic-co-glycolic acid)] می سنن کیننکولیکوگل

Food and Drug Administration (FDA ) یهیمییتأ ید    که  ست

 می کسیآب و د یسم رید  بم  به محصولات غ PLGA. (17) باشمیم

 ریتنأث  ی(. همف  ز  نجا  پژوهش حاضر، بر سن 18) شود یم لیتبم کربن

 یهنا موش بر رگیرسیل یعصا ه یحاو نانور  ت و رگیرسیل یعصا ه

 ی( د   NMRI) Naval Medical Research Institute یمننناده

PCOS بین دو ترک نیمرظو ،  ثر ت   نی ز تس وس رو  بود. به هم یناش 

 اینن Malondialdehyde) میننآلمئیمننالو  د یمیننپیل و یم سننیبننر پر کس

MDA ،)میسوپر کسننن و ینننآن (O2- ،)تینننظرف ا،یننن ح و یگلوتنننات 

(، TAC اینن Total Antioxidant capacity) کننل یم نی کسنن یآن نن

 و( GST اینن Glutathione S-transferaseتر نسننار ز )-S و یگلوتننات

 این  Glutathione reductase)  دوک ناز  و یگلوتات ژ  دو ا یب ن،یهمچر

GR )0منننرتبا بنننا فننناک و     0 میننن روئی   ی هسننن ه فننناک و  و  

(Nuclear factor erythroid 2 اینن NRF-2بر سنن )طبنن  میننگرد ی .

بنه   رگیرسن ی سنت کنه د  آ   ز ل   یقن یتحق نیمطالعه  ول نی طلاعات،  

 .شود ی س ااده م PCOSد ما   یهمر ه نانور  ت حامل آ  بر 

 

 ها روش

ها نه( بنا    8گنر  و سنن    02-32)با وز   NMRI یماده موش سر 82

 شنگاه یآزما د  مخصنوص  قانس  کین  د  یی وشرا ساعت 10 یچرخه

 آز د نننه طننو  بننه غننذ  و آب بننه  وز 14 مننمت بننه و شننمنم ینگمننم  

 د  منرظم  یلرسن  یچرخنه  0-3 بنا  یهنا موش سپس. د ش رم یدس رس

  ن خناب  شن ر یب زیآننال  یبنر   و ژ  ری سم یمشاهمه با  وز 10-14 طول

 ی خنلا  د نشنگاه آز د  سنلام    ی نه یکم توسا طرح  نجا   وش. شمنم

لاز   .شنم  مییتأ IR.IAU.MSHD.REC.1399.209و حم مشمم با کم 

 فناز  و بنود  یشناهم  -منو د  ننوع   ز حاضنر  یبه رکر  ست که مطالعنه 

 ن،یتکنو  شنگاه یآزما د  مناه  دو منمت  بنه  1398 سال ممر  ز آ  یو نیح

 .میگرد  نجا  مشمم و حم ی سلام آز د د نشگاه یهیپا علو  ید نشکمه

 یپنس  ز بلنوب بنه دو گنروه شناهم مران       NMRI یمناده  یها موش

  یرللنم یز  ین بنا تز   یمنا  یب ی) لقنا  منا  یسنر( و ب  12سالم:  یها)موش

 د   وز تس وسن رو   نان نات بنه منمت      گنر  یلیم 122 د  گر یلیم 1

 ی لقنا  میین تأ یبنر   و ژ  یرهای سنم . شنمنم  میتقسن ( سر 72: ها ه 4

د   یشناخ  یهاسلول با ها موش. شم هیتم ستیپاتولوژ توسا یما یب

 د  نظننر گرف ننه  PCOS مننا یو ژ  خننود، بننه عرننو   گننروه ب ری سننم

 خننو   ز دو گننروه لمننت    یریننگنمونننه ن،یهمچرنن. (19) شننمنم

 Luteinizing hormone (LH ،)تس وسن رو ،   یسنط  سنرم   نینی تع

Follicle-stimulating hormone (FSH ،)پروژس رو  و ولی س ر د 

 یبننر . (02)گرف ننه شننم  PCOS ی صننل یهنناشنناخ  عرننو   بننه

  سنپس  و شنمنم  منوش یب نیک نام  بنا  هنا منوش   ب م  خو ، یریگ نمونه

 .شم گرف ه هاآ  قلب  ز خو   ریلیلیم 1

 گنرف ن  قنر    با رگیرسیل یشهی  ،رگیرسیل یعصا ه یهیتم یبر 

 و مین گرد خشنک   سن انم  د  ایشر  د  م،یخو ش میمس ق نو  معرض د 

 رگیرسن یدو  نگنه د شن ه شنم. ل    یکروبن یم یهنا یآلنودگ  و  طوبت  ز

عصنا ه،   مین تول یپود  شم و بنر   یبرق ابیخشک شمه با  س ااده  ز آس
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 بنا ( یلرنوب  یکره ،Hanonشرکت  ،SOX406دس گاه سوکسله ) د خل

 .شم ینگمم    س ااده یبر  یینما محلول. گرفت قر    تانول د صم 52

 رین تبخ  وش بنه  رگیرسن یل یعصنا ه  یحناو  PLGA نانور  ت

. شنم  هیتم( W/O/W) آب د   وغن د  آب یدوگانه و ی مولس حلال

 بنا ( کنا یآمر ،Sigma Aldrich)شنرکت   PLGA گنر  یلن یم 52  ب م 

 ای Dichloromethane) کلروم ا ید  ریلیلیم 5/10 د  52:52 نسبت

DCM شرکت( )Merck،  محلول به رگیرسیل سپس. شم حل( آلما 

 فر صننوت دسنن گاه د  قننهیدق 1 مننمت بننه مخلننو  و شننم  فننزوده

(Hielscher Ultrasonic،  آلما )هی ول و ی مولس یسازآماده مرظو  به 

 لکنل   لین ریویپلن   نر یلیلن یم 4 د  آمنمه  دست به محلول. گرفت قر  

 منمت  به مجمد و شم تیتثب سرد( کایآمر ،Sigma Aldrich)شرکت 

. گرفنت  قر   فر صوت دس گاه د  هیثانو و ی مولس میتول یبر  قهیدق 4

 لین ریویپلن   نر یلیلیم 12 محلول د  شمه آماده و ی مولس تیتثب  ز پس

 زد  هنم  با که گرفت قر   یآل حلال ریتبخ تحت هیثانو محلول  لکل،

 د  دو  322 سنرعت  بنا  ییایمیش هود د  ساعت 0 ممت به و ی مولس

 د  دو  14222 سرعت با اوژیسان ر قهیدق 32  ز پس. شم  نجا  قهیدق

 شنمه  هیتصنا  نانور  ت مقطر، آب با هاپلت یشس شو با  سه و قهیدق

کنره  ،Labconco Corporation, Kansas City)  پرو   ز  س ااده با

 د  رگیرسن یل یعصنا ه  یحناو  نانور  ت. شمنم زهیلیوفیل( یلروب ی

 .شم ینگمم    س ااده یبر  گر دیسان  ید له -82 یدما

 یحنناو نننانور  ت ی نننم زه و زتنا  لیپ انسنن یریننگ  نننم زه لمنت 

 DelsaTM Nano C, Beckman Coulter) ز یزتاسنا   ز رگ،یرسیل

Inc.، بنر  ننانور  ت  یپر کرنمگ  شاخ  و  نم زه. شم  س ااده( کایآمر 

 اینن Dynamic light scattering) کین رامید نننو  یپر کرنمگ   سنا  

DLS ) میگرد نییتع گر دیسان  ید له 05 یدما د. 

 PCOS ید    یها تس وس رو ، موش افتیها ه پس  ز د  چما 

شمنم؛ گروه شاهم مثبت )د ما  فقا بنا  وغنن کرجنم بنه      یبرمگروه

سنر د  هنر گنروه( کنه بنه       12سر( و شش گروه ) 12عرو   د  ونما: 

و ننانور  ت   رگیرسن یمخ لنا، ل  یها با غلظت یصو ت د خل صااق

  وز تحننت د مننا  قننر   گرف رننم   15بننه مننمت  رگیرسننیل یحنناو

  نجنا   یبنر   تخمنم    یهنا  بافنت  د منا ،  یدو ه  ز پس(. 1)لمول 

 .شم برد ش ه یلر ح با ش ریب یهاشیآزما

 یعصنا ه  یحناو  ننانور  ت  و رگیرسن یل یعصنا ه  یها غلظت

 ز تس وس رو  منو د  سن ااده    یناش PCOSد ما   یکه بر  رگیرسیل

 شمه  ست. هی    1قر   گرفت، د  لمول 

 دسن گاه   ز تخمنم  ،  بافنت  یاین  ح و یگلوتنات  سط  نییتع یبر 

  سن ااده  نانوم ر 410 موج طول با( ژ پن ،Shimadzu)  سپک روف وم ر

  سن انم  د  یمرحرن   ز  س ااده با ای ح و یگلوتات کل سط  سپس. میگرد

 .شم گز  ش و محاسبه

 یعصاره حاوی نانوذرات و جینسینگ یعصاره هایغلظت. 1 جدول

 Polycystic ovary syndrome درمان برای منظور به جینسینگ

(PCOS )تستوسترون از ناشی 

 3 2 1 *گروه یشماره 

  غلظت

 (لیترمیلی در میکروگرم)
00 100 50 جینسینگ یعصاره

0 

 حاوی PLGA نانوذرات

 جینسینگ یعصاره

3 6 10 

 .بود موش سر 12 شامل گروه هر*
PLGA: Poly(lactic-co-glycolic acid) 

 

معنرف    نر یلیلیم 0 به نمونه  ریلیلیم MDA، 5/2سط   نییتع لمت

Thiobarbituric acid (TBAحاو )د صنم   375/2 یTBA، 15  د صنم 

Hydrochloric acid (HCL )  نر یمنول د  ل  05/2 م،ی سن  کیکلرو س   یتر

  یلوشننانمه، سننرد و د  دمننا قننهیدق 15شننم. مخلننو  بننه مننمت   ضننافه

 قنه یدق د  دو  1722 سنرعت  بنا  قنه یدق 15 ممت به گر دیسان  ید له 4

 ننانوم ر  530 موج طول د  هانمونه لذب ز  یم ا ،یپا د . میگرد اوژیسان ر

 .شم یریگ نم زه

 Ferric reducing/antioxidant powerمعرف  ،TAC نییمرظو  تع به

(FRAP )ریلیلیم 322 ال،یگلاس کی س  می س  ز   ( 6/3بافر  سن ات  =pH )

 د Tri(2-pyridyl)-1,3,5-triazine (TPTZ )-2,4,6 ز   ننریلیلننیم 12 و

بنا نسنبت    کین فر مین کلر منول یلیم 02 و می س کیم وکلریه مولیلیم 42

و  مین گرد نینی ننانوم ر تع  593لنذب د    ز  ین شم. م هیتم 12:1:1 یحجم

TAC سنن انم  د  یهنناو غلظننت یهننا د  بر بننر مرحرنن   نمونننه FRAP  

 .شم یریگ نم زه( کرومولیم 1222 آهن)سولاات 

( محلول NBT) Nitroblue tetrazoliumد صم  1/2با  ها نمونه

  ی( د  دمننناPBS( )4/7  =pH) Phosphate-buffered salineد  

  نکوبننه شننم. سننپس  قننهیدق 32بننه مننمت  گننر دیسننان  ید لننه 37

  ضنافه و لنذب د     هنا نموننه  بنه  الیگلاس کی س  می س  ریلیلیم 6/2

 سن انم  د   یبنا  سن ااده  ز مرحرن    -O2نانوم ر خو نمه شم. سنط    562

 .میگرد محاسبه( Diformazan  ریلیلینانومول د  م 122-1)

شنم. د    نینی تع یسرجبا  س ااده  ز  وش  نگ GST تیفعال

  CDNBو  اف نننهیکننناهش  و یبنننر گلوتنننات GST وش،  نیننن 

(1-Chloro-2, 4-dinitrobenzene )مین و باعن  تول  گنذ  د یمن   ثر 

Glutathione-S-CDNB سپس لذب محصول د  طنول منوج   شود یم .

 .گردد یم یریگ نانوم ر با  س ااده  ز دس گاه  سپک روف وم ر  نم زه 302

 تین با  س ااده  ز ک NRF-2، RNAو  GR ا یب یابیمرظو    ز به

کاناد (  ز بافت تخمم    ،Norgen Biotek)شرکت  RNA یلم ساز

 س خر ج شنمه   یهاRNA تیایک یابیموش  س خر ج شم. پس  ز   ز

 cDNAسنر ز   تی( با  س ااده  ز کcDNAمکمل ) DNAبا نانود  پ، 
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 دو  ثنر ت  بنرآو د  یبنر  . مین گرد سنر ز ( ر  ین   تو ، پا  )شرکت 

با  cDNA  ریکرولیم 0مذکو ،  یهاژ  ا یب سط  بر رگیرسیل بیترک

 آغنازگر  مریپر   ز  ریکرولیم SYBER Green، 5/2 ی صل بیترک 12

مخلنو  شنم تنا مخلنو       نوکلئناز  فاقم آب  ریکرولیم 7 و معکو  و

 آمنناده گننردد. سننپس مخلننو  تحننت    02و کننرش بننا حجننم کننل   

Real-time polymerase chain reaction (RT-PCR )  گرفت قر 

آلما ( و  ،Roche Diagnostics) ینو  یچرخه دس گاه با رمیفر  که

 لین تکم(  نگلسن ا   ،Amplicon) SYBR Premix Ex Taq تین ک

 هین  ول یسازفعال یمرحله. د شت مرحله سه یحر  ت یچرخه. میگرد

 و یدناتو  سن  یچرخه 42(، گر دیسان  ید له 95 یدما د  هیثان 32)

/ بازپخننت یمرحلننه و( گننر دیسننان  ید لننه 95 یدمننا د  هیننثان 5)

 بنه  تولنه  بنا (. گنر د یسنان   ید لنه  62 یدما د  هیثان 02) گس رش

 یچرم بر بنر  ریی(، تغی)کر رل د خل Abl با خانه ژ  یچرخه ی آس انه

 ΔΔCt−2 ینسنب  ا ین بنر  سنا  فرمنول ب    NRF-2و  GR ا ین سطوح ب

 .محاسبه شم

و  نحنر ف   نیانگین به صنو ت م  جیسه با  تکر   و ن ا هاشیآزما تما 

د  سنط    ANOVA.  ز آزمنو   مین گرد هین مسن قل      شیسه آزمنا  ا یمع

شنامل   post hoc یها ز آزمو  ن،ی س ااده شم. همچر P < 5/2 ید   یمعر

 Ryan, Einot, Gabriel, Welsh Studentized Range Qآزمننو  

(REGWQ )فننز  نننر  د  هنناد ده .میننگرد  سنن ااده  SPSS 00 ینسننخه 

(version 22, IBM Corporation, Armonk, NY )فز  نر  و  Graph 

Pad Prism 5 گرفت. لیو تحل هیمو د تجز 

 

 هاافتهی

و  ولی سن ر د  ،LH یخنو  نشنا  د د کنه سنط  سنرم      ی نمونه جین ا

 ز  ین بنالاتر و م  یقابل تولم ز  یبه م ما ،یب یها تس وس رو  د  موش

 (.1)شکل  بود کم ر هاد  آ  FSHپروژس رو  و 

 یحناو  PLGAننانور  ت   لیو زتا، تشنک  DLS جیتوله به ن ا با

 .شم مییتأ رگیرسیل

آماده شمه، مرجنر بنه کناهش     رگیرسینشا  د د که هر دو نوع ل جین ا

(. P < 252/2بافت تخمم   شنم )  د  -O2و  ای ح و یگلوتات ،MDAسط  

 ا یبسن  یهنا  د  غلظنت  رگ،یرسن یل یحناو  PLGAحال، نانور  ت  نیبا  

 و یگلوتنات  ،MDAد  کاهش سنطوح   رگ،یرسیل یکم ر، نسبت به عصا ه

 .(0)شکل  (P < 252/2موثرتر بودنم ) ا یبس -O2و  ای ح

 یعصنا ه  یحناو  PLGAنشنا  د د کنه ننانور  ت     هاشیآزما جین ا

قابنل   شی فنز   یبنر   ییبالا لیپ انس ید    رگ،یرسیل یعصا ه و رگیرسیل

(. P < 221/2بودنننم ) مننا یب یهننا د  مننوش GSTو  TACتولننه سننط  

 قنم ت  ید    ننانور  ت  کنه  د د نشنا   شمه آماده بیترک دو نیب یسهیمقا

 (.3)شکل  هس رم رگیرسیل یعصا ه به نسبت یبالاتر

 

 
 منفی شاهد های گروه بین خون گیری نمونه نتایج یمقایسه. 1 شکل

 Polycystic ovary syndrome گروه] مثبت شاهد و( سالم های موش)

(PCOS )سرمی سطح( الف ؛[دارونما درمان با Luteinizing hormone 

(LH)، Follicle-stimulating hormone (FSH )ب تستوسترون، و )

 استرادیول و پروژسترون سرمی سطح

 

و  NRF-2 ا ین ب ز  ین نشا  د د کنه م  RT-PCR لیو تحل هیتجز

GR بنا گنروه شناهم     سنه ید  بافت تخمم   گروه شاهم مثبت د  مقا

تحنت د منا  بنه     یهنا هر دو ژ  د  منوش  ا ی.  گرچه بافتیکاهش 

نشنا    RT-PCR زیآننال  ن،ید شت. همچرن  شی فز  یقابل تولم ز  یم

مرجنر   رگ،یرسن یل یعصنا ه  یحاو PLGAد د که د ما  با نانور  ت 

د   کروگننر یم 12د غلظننت  GRو  NRF-2 یبر بننر 4/2 ا یننبننه ب

 ا یبسن  رگ،یرسن یل یهعصنا   یهاغلظت با سهیمقا د  که شم  ریل یلیم

 (.4)شکل   ست کم ر

 

 بحث

PCOS ز  و (10، 01) ید  زننا  د  سنن بنا و     عی خ لال شا ینوع 

 یکه ممکن  ست ناشن  باشمیم سمیپرآنم وژنیه آ ، ی صل یهایژگیو

 ثنر   یز  نجا  پژوهش حاضر، بر س. همف  (00) ز تس وس رو  باشم 

 یبنر  و  PLGAبه صو ت عصا ه و همنر ه بنا ننانور  ت     رگیرسیل

PCOS .بود 
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 Malondialdehyde( الف سطوح در جینسینگ یعصاره و جینسینگ یعصاره حاویPoly(lactic-co-glycolic acid) (PLGA ) نانوذرات اثر. 2 شکل

(MDA)، ب )O2- یااح یون( گلوتاتج و (GHS) مختلف هایغلظت در  

 با ترتیب به که بودنم تس وس رو   لقای  ز ناشی بیما  گروه 5 و 4 ،3 لیرسیرگ، عصا ه با د ما  بر ی. هس رم مثبت و مرای شاهم های گروه ترتیب به 0 و 1

 بیما  گروه 5 و 4 ،3 لیرسیرگ، یعصا ه حاوی PLGA نانور  ت د ما  بر ی. شمنم د ما  لیرسیرگ یعصا ه لی رمیلی د  میکروگر  022 و 122 ،52 دزهای

 . شمنم د ما  لیرسیرگ یعصا ه حاوی PLGA نانور  ت لی رمیلی د  میکروگر  12 و 6 ،3 دزهای با ترتیب به که بودنم تس وس رو   لقای  ز ناشی
KRGE: Korean red ginseng extract 

 

 
Poly(lactic-co-glycolic acid) (PLGA ) نانوذرات اثر. 3 شکل

  سطوح در جینسینگ یعصاره و جینسینگ یعصاره حاوی

  فعالیت وTotal Antioxidant capacity (TAC )( الف

 مختلف هایغلظت درGlutathione S-transferase (GST )( ب
 عصا ه با د ما  بر ی. هس رم مثبت و مرای شاهم های گروه ترتیب به 0 و 1

 با ترتیب به که بودنم تس وس رو   لقای  ز ناشی بیما  گروه 5 و 4 ،3 لیرسیرگ،

. شمنم د ما  لیرسیرگ یعصا ه لی رمیلی د  میکروگر  022 و 122 ،52 دزهای

 بیما  گروه 5 و 4 ،3 لیرسیرگ، یعصا ه حاوی PLGA نانور  ت د ما  بر ی

 د  میکروگر  12 و 6 ،3 دزهای با ترتیب به که بودنم تس وس رو   لقای  ز ناشی

 . شمنم د ما  لیرسیرگ یعصا ه حاوی PLGA نانور  ت لی رمیلی
KRGE: Korean red ginseng extract 

 

  
Poly(lactic-co-glycolic acid) (PLGA ) نانوذرات اثر. 4 شکل

 ( الف بیان بر جینسینگ یعصاره و جینسینگ یعصاره حاوی

Nuclear factor erythroid 2 (NRF-2 )و  

 مختلف هایغلظت درGlutathione reductase (GR )( ب
 عصا ه با د ما  بر ی. هس رم مثبت و مرای شاهم های گروه ترتیب به 0 و 1

 با ترتیب به که بودنم تس وس رو   لقای  ز ناشی بیما  گروه 5 و 4 ،3 لیرسیرگ،

. شمنم د ما  لیرسیرگ یعصا ه لی رمیلی د  میکروگر  022 و 122 ،52 دزهای

 بیما  گروه 5 و 4 ،3 لیرسیرگ، یعصا ه حاوی PLGA نانور  ت د ما  بر ی

 د  میکروگر  12 و 6 ،3 دزهای با ترتیب به که بودنم تس وس رو   لقای  ز ناشی

 . شمنم د ما  لیرسیرگ یعصا ه حاوی PLGA نانور  ت لی رمیلی
KRGE: Korean red ginseng extract 
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 یا ید  بسن  PCOSعو  ض   ز یکی عرو   به ویم تی کس  س ر 

د  زنا  مب لا  -O2و  MDA. (03-04) ز مطالعات گز  ش شمه  ست 

بنا   سهید  آ  گروه د  مقا ای ح و یو گلوتات TACو  ش ریب PCOSبه 

 وننم   زین حاضر ن یمطالعه جین ا. (05-06) باشمیگروه شاهم کم ر م

با د ما   PCOS یها د  موش TACو  -MDA، O2 ی   بر  یمشابم

 ن،یشن یپ قنات یتحق یهنا اف نه ید  ونما گنز  ش کنرد،  منا بنر خنلاف      

 تنو   یمن کنه   افنت ی شیشاهم مثبت  فز  یهاموش د  ای ح و یگلوتات

 یهنا شاخ  سرکوب و یریللوگ یبر  یمما   ثر کی    شی فز  نی 

بنا دو   د منا  (. یمنا  یب ی هین  ول مر حنل )د   گرفنت  نظر د  م  ی کس

 MDA ا،ین  ح و یکاهش گلوتات یعری ونم معکو   رگ،یرسیل بیترک

نشننا   PCOSمبنن لا بننه  یهننا   د  مننوش TAC شیو  فننز  -O2و 

 د  کنه   سنت  م  ی کسن یآن ن  یهنا  می ز آننز  گرید یکی GST. دهم یم

 بنات ی   بنه ترک  و یگلوتات ی شمه ای ح شکل کرژوگه، ییزد سم رمیفر 

 حاضر پژوهش  ز آممه دست به جین ا. (07) کرم یم زیکاتال کیوتیزنوب

بافنت   GST تین فعال ،شنمه  ا ین ب بین ترک دو بنا  د منا   که د د نشا 

 .دهمیم شی فز  یقابل تولم ز  یتخمم      به م

NRF-2 ی برنامنه  یعملکردها ،ی توفاژ مانرم ییهاتید فعال 

  سننن ر   ،ی ل مننناب یهننناگرالیسنن  جنننادی  م  ،ی کسننن کینن تحر

.Endoplasmic reticulum/Unfolded protein response 

(ER/UPRب ،)مشا کت  یادیبر یها سلول میو ترظ ییای وکرم یم وژنزی

د   ینقنش مممن   NRF-2/HO-1 ریمس ها،گز  ش طب . (08) کرم یم

بننه  NRF-2/HO-1د  د کننه د  آ ،  PCOS کیننپاتولوژ یم دهاین  و

 میآنننز کینن زیننن GR. (09) ابننمی یکنناهش منن یقابننل تننولم ز  یننم

کنه   (32) سنت   و یگلوتات یای ح ز  یو مسؤول حاظ م یم نی کسیآن 

و همکنا      Choi یمطالعنه  جی(. ن نا 31) ابنم ی یکاهش م PCOSد  

 NRF-2 شیمرجر به  فنز   یبه طو  قابل تولم رگیرسینشا  د د که ل

  ین تحق یهنا اف نه یکه بنا   (13)شمه  ست  PCOSمب لا به  ما   ید  ب

 .د شت مطابقت حاضر

 

 یریگجهینت

 ننانور  ت  و رگیرسن یل یعصنا ه  یم نی کسن  یآن ن  ریتنأث  حاضر پژوهش

 ز  یناشن  PCOSمبن لا بنه    یهنا موش د     رگیرسیل یعصا ه یحاو

 شی فنز   یبه طنو  قابنل تنولم    بیکرد. هر دو ترک یتس وس رو  بر س

MDA یسنط  سنرم   شی   مما  نمود و باعن   فنز    ویم تیو عامل  کس 

TAC  وGST زیشم. آنال ما ید  گروه ب RT-PCR،  ا ین سط  ب شی فز 

NRF-2  وGR  د  گروه مب لا به   PCOS نشنا  د د.   زین تحت د ما  ن

 ز عملکنرد منؤثرتر ننانور  ت     یدو د منا  حناک   نیبن  یآمنا   یسهیمقا

PLGA بر د منا    رگیرسیل یعصا ه یحاوPCOS  ی. بنر  باشنم  یمن 

 . نجا  شود یش ریبم ر  ست مطالعات ب ه،یفرض نی  مییتأ

 

 یقدردان و تشکر

 ی شن ه  یتخصصن  یدک نر  مقطع ینامها یپا  ز برگرف ه حاضر پژوهش

 یشننننما ه بننننا یلننننانو  علننننو  شیگننننر  یشراسننننسننننتیز

 و حننم ی سننلام آز د د نشننگاه مصننوب، 111482933899060188736

. می سن   نجنا   بنه   ول یسنرمه ینو یمال تیحما تحت که باشمیم مشمم

 .میآیبه عمل م ی ز زحمات  س اد   مح ر  تشکر و قم د ن لهیوس نیبم
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Abstract 

Background: This study aimed to evaluate and compare the effects of Korean red ginseng extract (KRGE) and 

KRGE-loaded poly(lactic-co-glycolic acid) nanoparticles (KRGE-loaded PLGA NPs) on testosterone-induced 

polycystic ovarian syndrome (PCOS) mice. 

Methods: Female Naval Medical Research Institute (NMRI) post-pubertal mice were divided into control (n = 10), 

sham (n = 10), and PCOS (n = 60) groups. PCOS was induced in sham and PCOS groups by subcutaneous injection 

of testosterone enanthate 1 mg/100mg/day in the back of the mice neck for 4 weeks; then, the PCOS group was 

intraperitoneally treated with different concentrations of KRGE and KRGE-loaded PLGA NPs for the consecutive 

15 days. The ovarian tissues were surgically removed for determinations of malondialdehyde (MDA), reactive 

oxygen species, glutathione (GSH), total antioxidant capacity (TAC), glutathione S-transferase (GST), and 

qualitative real-time polymerase chain reaction (qRT-PCR) analysis to detect glutathione reductase (GR) and 

nuclear factor erythroid 2 (NRF-2) genes. 

Findings: Both KRGE and KRGE-loaded PLGA NPs were beneficial to decrease MDA, and oxidative agents as 

well as increase the level of GSH, TAC, and GST in PCOS mice. According to qRT-PCR analysis, the 

expressions of NRF-2 and GR genes were elevated in the treated mice. However, statistical analysis revealed 

that KRGE-loaded PLGA NPs were more effective than KRGE. 

Conclusion: Our results are consistent with the beneficial effect of KRGE on the treatment of PCOS. 

Nonetheless, KRGE coated with PLGA NPs were suggested more effective according to our findings.  
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