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  ده يچك

هاي  هاي دارويي و غير دارويي به منظور كاهش خطر بيماري هايي كه در درمان رغم موفقيت علي: سابقه و هدف
ها و انفاركتوس ميوكارد علت عمده مرگ و مير در بيشتر كشورهاي  كرونري قلب صورت گرفته است هنوز اين بيماري

هاي آزاد اكسيژن و افزايش  گزارشات فراواني در خصوص احتمال ارتباط بين راديكال. شوند عه يافته محسوب ميتوس
هدف اين تحقيق بررسي ارتباط افزايش هوموسيستئين سرم . اند هوموسيستئين با پاتوژنز آترواسكلروز منتشر شده

  . قلبي بود پس از سكته)GPx(با تغييرات سطح آنزيم گلوتاتيون پراكسيداز 
 فرد 48 بيمار و 48 بر روي 1385تحليلي و مقطعي بود كه در سال -اين مطالعه از نوع توصيفي: ها مواد و روش
ها آزمايش  بر روي نمونه. از هر دو گروه در شرايط ناشتا خون گرفته شد.  سال انجام پذيرفت76سالم كمتر از 

  .  توسط كيت راندوكس انجام شدGPx فعاليت  ميزان وIBL توسط كيت  ELISAهوموسيستئين به روش 
 نفر مرد 29در گروه شاهد .  نفر زن بودند12 نفر مرد و 36 بيماري كه در اين مطالعه شركت داشتند 48از : يافته ها

 ميكرومول بر ليتر و در گروه 30/ 3 ± 3/5ميانگين غلظت هوموسيستئين در گروه بيمار .  نفر زن حضور داشتند19و 
ميانگين فعاليت . >P)001/0( ميكرومول بر ليتر بود كه بيانگر تفاوت معني داري بين دو گروه است1/11 ± 1/3شاهد 
GPxگلبول هاي قرمز بيماران U/g Hb  5/20 ± 0/40 شاهدگروه  و U/g Hb 3/20 ± 1/37كه بين دو گروه  بدست آمد 

 و U/L  0/90 ± 8/464 سرم بيمارانGPxفعاليت همچنين ميانگين . از نظر آماري اختلاف معني داري مشاهده نشد
  . >P)05/0( كه اين اختلاف از نظر آماري معني دار بود  بدست آمدU/L 1/97 ± 3/423 شاهدگروه 

 سرم و گلبول هاي قرمز در گروه بيمار GPxدر اين مطالعه افزايش سطح هوموسيستئين سرم و : نتيجه گيري
 بعلت آسيب سلولي است و به دنبال آن اين آنزيم GPxرسد افزايش  ظر ميبه ن. نسبت به گروه شاهد مشاهده شد

  . رددگ هاي آزاد و آسيب هاي وارده به سلول مي موجب مهار راديكال
  

  سكته قلبي، گلوتاتيون پراكسيداز، هوموسيستئين، آنتي اكسيدان: واژه هاي كليدي
  
  

 مقدمه
هاي دارويي  هايي كه در درمان ها و موفقيت رغم تلاش علي

هاي كرونري قلب  و غير دارويي به منظور كاهش خطر بيماري
 قلب و هاي كرونري صورت گرفته است هنوز بيماري

انفاركتوس ميوكارد علت عمده مرگ و مير در بيشتر 
 انفاركتوس ].1[شود  كشورهاي توسعه يافته محسوب مي

كرونر در اثر خون دهد كه جريان  ميوكارد زماني روي مي
ترواسكلروز آكه از قبل به علت (انسداد يك سرخرگ كرونر 
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