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  و همکاران ستاریان  اه هاي دخیل در بیوسنتز و تجزیه کتکولامین مرفین و بیان ژن برخی آنزیم

Abstract

Introduction: Following a traumatic brain injury (TBI), the excessive release of proinflammatory cytokines is

major cause of cerebral edema that can cause permanent neuronal loss. This study examined the changes in brain 

concentrations of proinflammatory cytokines IL-1, IL-6, TNF-α and TGF- after different doses of estrogen or 

progesterone treatment in brain-injured rats at 6 and 24 h post-injury.

Methods: Adult female rats were divided into 14 groups, and underwent either bilateral ovariectomy (12 groups) or 

sham surgery (2 groups). The hormones or vehicle were given intraperitoneally 0.5 h after TBI. Moderate TBI was 

induced by Marmarou method in TBI or treatment groups and brain levels of proinflammatory cytokines were measured 

6 and 24 h post-injury.

Results: The results indicated that high dose of estrogen (E2) and low dose of progesterone (P1) increase brain 

levels of IL-1 6 h post-injury by 52.8% and 79.2%, respectively compared to the vehicle. By the 24th h post-injury

brain IL-1 level was reduced 27.5% and 27%, respectively compared to vehicle, when estrogen low dose (E1) and E2 

were administered. Progesterone high dose treatment reduced brain level of IL-6 by 45.9% at 6 h post-injury and P1 

treatment reduced IL-6 level by 20.5% at 24 h post-injury when compared to the vehicle. The brain TNF-α level was 

reduced by 72.5% by P2 at 6 h and 48.5% by E2 at 24 h post-injury, when compared to the vehicle. In addition, TGF-

level seem to be increased by E1 up to 3.37 times at 24 h post-injury compared to the vehicle. Both doses of hormones 

showed increased levels of TGF- at 6 h post-injury, when compared to the vehicle.

Conclusion: We conclude that progesterone and estrogen may change the levels of proinflammatory cytokines in 

the acute or delayed phases after TBI and this may be one of the mechanisms by which hormones reduce cerebral 

edema.
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  1387، بهار 1، شمارة 12جلد   فیزیولوژي و فارماکولوژي

پروژسترون بر روي میزان سیتوکین ها در زمان هاي اثر مصرف استروژن و 

  مختلف بعد از جراحت تروماتیک مغزي

  4، عبدالرضا صباحی5، سهراب حاجی زاده4، غلامرضا سپهري3، علیرضا سرکاکی2، زهرا سلطانی*1محمد خاکساري

کرمان، و مرکز آموزش بین الملل بم دانشگاه علوم پزشکی کرمان علوم اعصابمرکز تحقیقات  .1

   ، کرمانمرکز تحقیقات علوم اعصاب دانشگاه علوم پزشکی کرمان .2

  ، اهوازمرکز تحقیقات فیزیولوژي دانشگاه علوم پزشکی اهواز .3

  ، کرمانگروه فیزیولوژي دانشگاه علوم پزشکی کرمان. 4

  ، تهرانگروه فیزیولوژي دانشگاه تربیت مدرس. 5

  89 مرداد 30: پذیرش    88 سفندا 20: دریافت
  و همکاران ستاریان  ها هاي دخیل در بیوسنتز و تجزیه کتکولامین مرفین و بیان ژن برخی آنزیم

  چکیده

هدف مطالعه حاضر بررسی تغییـرات غلظـت مغـزي    . علت عمده خیز مغزي می باشد)  TBI(به دنبال جراحت تروماتیک مغزي  یرهایش سیتوکین هاي پیش التهاب:مقدمه

-IL یسیتوکین هاي پیش التهاب 1،IL-6 ،TNF-α،TGF-  ساعت بعد از  24و  6دوزهاي مختلف استروژن و پروژسترون  مصرفبعد ازTBI می باشد.  

ضـربه مغـزي    ایجـاد دو طرفـه تخمـدان و    نبرداشـت  بعد ازگروه باقیمانده  10 وشم ، کنترل و گروه 4که  گروه 14ماده شامل در این مطالعه موش هاي صحرایی  :ها روش

سـاعت بعـد از    24و  6نیم ساعت بعد از ضربه استروئیدهاي جنسی یا حلال آن ها مصرف شد و غلظت سـیتوکین هـا   ، TBI هاي گروه به جزءمنتشر به روش  مارمارو  ومتوسط 

  .ضربه اندازه گیري شد

-IL ،6ساعت در :ها یافته 1 دوز زیاد استروژن توسط)E2 ( و اندك پروژسترون)P1 ( افزایش و  %2/79و  %8/52به ترتیبIL-6  وTNF-α دوز زیـاد پروژسـترون   توسط

)P2( 9/45  24 ساعت در .یافتندکاهش،IL- 1 دوز اندك استروژن توسط)E1  ( وE2   27و % 5/27به ترتیـب%،IL-6   توسـطP1 و E1    کـاهش و   % 47و % 5/20بـه ترتیـب

TNF-α  توسطE2 5/48%  فقط ،6اگر چه در ساعت. نشان دادند افزایشE137/3  برابرTGF- دو اسـتروئید  ، دوزهـاي مختلـف   24امـا در سـاعت   داد،فـزایش  را اTGF-  را

  .نددداافزایش 

  .اعمال کنند TBIدر فاز حاد یا تأخیري بعد از  یطریق تغییر سیتوکین هاي پیش التهاباین از  راخود  ياثر ضد خیز مغز استروژن و پروژسترون ممکن است :گیري نتیجه

  

-TBI ،IL-6 ،IL :هاي کلیدي واژه 1 ،TNF- ،TGF-فاز حاد، فاز تأخیري ،  
 

 

  *مقدمه

منجـر بـه مـرگ و نـاتوانی     ) TBI(جراحت ضـربه مغـزي   
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میلیون نفر از مردم  5/1هرسال حدود . بسیاري از افراد می شود

به خاطر جراحت مـی میرنـد و چنـد میلیـون نفـر نیـز درمـان        

بیشتر ایـن افـراد در کشـورهاي بـا     . می کنند اورژانسی دریافت

مشـخص شـده اسـت کـه     . ]33[ درآمد کم و متوسط قرار دارند

و ایسـکمی مغـزي    TBIاي بعد از  پاسخ التهابی داخل جمجمه

  ١٣۴٧تأسیس  


