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Abstract* 

Introduction: Liver ischemia/reperfusion (IR) is a major clinical problem, which occurs during several conditions 
such as liver damage, trauma and transplantation. Recent studies indicate that IR-induced acute liver failure causes 
injuries of distant organs such as heart and lungs by systematic inflammatory responses. Therefore, in the present study, 
effects of hepatic IR induction were studied on the kidneys. 

Methods  :  Male rats were subjected to either sham operation or 90 min liver ischemia followed by 4 or 24 hrs of 
reperfusion. Liver IR injury was assessed by measurement of serum alanine transaminase (ALT), aspartate transaminase 
(AST), alkaline phosphatase (ALP) and lactate dehydrogenases (LDH) levels. Blood Urea Nitrogen (BUN) and 
creatinine (Cr) were determined as renal function indices. Renal malondialdehyde (MDA), superoxide dismutase (SOD) 
and catalase activities were also evaluated for assessment of oxidative stress. 

Results: Ninety min liver ischemia followed by 4 hours of reperfusion caused a reduction in renal function 
demonstrated by an increase in BUN level. This was accompanied by an increase in renal MDA levels and a decrease in 
SOD and catalase activities. Liver reperfusion for 24 hours resulted in smaller damage to renal function and oxidative 
stress parameters. 

Conclusion  :  This study suggests that liver IR causes renal damage reflected in functional abnormalities and 
oxidative stress. This damage is reduced by increasing the reperfusion time. 
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 چكيده

مي)(IRمجدد پرفيوژن-ايسكمي:مقدمه و پيوند كبد ديده دهـد هاي اخير نشان مـي بررسي. شود كبد پديده شايع كلينيكي است كه در موارد متعددي از قبيل آسيب، تروما

م با ايجاد پاسخاين عضو  IR آسيب حاد كبدي ناشي از گـ تواند موجب اختلال عملكرد ارگانيهاي التهاب سيستميك در نهايت و ريـه لـذا در ايـن.رددهاي دوردست ماننـد قلـب

و شاخص .پرداختيم پرفيوژن مجدد كبد-ايسكميكليه بدنبال اكسيداتيو استرسهاي تحقيق به بررسي تغييرات عملكردي

يا موش:ها روش با90هاي صحرايي نر تحت عمل جراحي شم از آسيب. قرار گرفتندپرفيوژن مجدد ساعت24يا4دقيقه ايسكمي كبد آن عملكـرد كبد بـر  IRهاي ناشي

و لاكتات آميناز، آلكالين ترانس آميناز، آسپارتات ترانس گيري آلانين با اندازه و اثرات آن بر عملكرد دهيدروژناز فسفاتاز  سـرمو كـراتينين نيتـروژن اوره خـون سـنجش بـا هـا كليهسرم

و هايو ميزان فعاليت آنزيمد آلدهايدي همچنين سطوح مالون.بررسي گرديد شد اكسيداتيو كليوي اندازه هاي استرس كاتالاز بافت كليه به عنوان شاخص سوپراكسيددسموتاز .گيري

ايـن تغييـرات. نشـان داده شـد نيتـروژن اوره خـون ميـزان كه بـا افـزايش گرديدها كاهش عملكرد كليهساعت پرفيوژن مجدد موجب4-دقيقه ايسكمي كبد90:ها يافته

س و كاهش فعاليت آلدهايدي مالونطوح همچنين با افزايش و كبد موجب آسيب ساعت پرفيوژن مجدد24. همراه بودكاتالازو سوپراكسيددسموتازد كليه هاي كمتـري در عملكـرد

.گرديد كليه اكسيداتيو استرس هاي شاخص

مي:گيري نتيجه م-كند ايسكمي نتايج حاصل از اين مطالعه پيشنهاد و استرسيپرفيوژن مجدد كبد در تواند موجب ضايعات كليه ها بـا اين آسيب.اين عضو گردد اكسيداتيو

مي پرفيوژن مجددافزايش زمان  .يابند كاهش

.كبد، استرس اكسيداتيو، كليه پرفيوژن مجدد-ايسكمي:هاي كليدي واژه
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دريكبد ارگان مـواد در بـدن، حـذف متابوليسـم حياتي است كـه
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و اسيد بيلي و روبين اي ها نقـش عمـده بيوتيك آنتي دفع هاي صفراوي
,(پرفيــوژن مجــدد- ايســكمي.دارد IR Ischemia-reperfusion(

كبد پديده شايعي است كـه در مـوارد متعـددي از قبيـل آسـيب،
و پيوند كبـد ديـده مـي  -ايسـكمي در خـلال.]11[ شـود تروما

هـاي كـوپفر فعـال سلول،ايسكميزمان در كبد، پرفيوژن مجدد
هـاي فعـال اين سـلول پرفيوژن مجدددر زمان سپس.شوند مي




