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ABSTRACT 
 

Background: Esophageal cancer is among the most fatal malignancies of the 

digestive tract, with oxidative stress recognized as a key factor in its development. 

Two critical antioxidant enzymes, glutathione peroxidase and superoxide dismutase, 

play essential roles in neutralizing reactive oxygen species and are closely linked to 

disease progression. This study aimed to assess the serum activity of these enzymes 

in patients with early-stage esophageal cancer. 

Methods: In this case-control study, participants diagnosed with early-stage 

esophageal cancer were compared with healthy controls. Data on smoking history 

and dietary habits were collected for both groups. Serum malondialdehyde (MDA) 

levels were measured using the thiobarbituric acid reactive substances (TBARS) 

assay. Enzymatic activities of glutathione peroxidase and superoxide dismutase were 

quantified using enzyme-linked immunosorbent assay (ELISA) kits. 

Results: The study revealed that patients with early-stage esophageal cancer 

exhibited significantly elevated serum levels of malondialdehyde and glutathione 

peroxidase activity compared to the control group (p<0.05). Additionally, smoking 

history and high salt intake were more prevalent among patients (p<0.05). Although 

superoxide dismutase activity was higher in the patient group, the difference was not 

statistically significant. In contrast, the control group reported significantly greater 

consumption of fruits, vegetables, and unsaturated fats than the patient group 

(p<0.05). 

Conclusion: Our study showed that in the early stages of esophageal cancer, despite 

oxidative stress and increased serum malondialdehyde levels, serum glutathione 

peroxidase and superoxide dismutase activities are increased. 
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Extended Abstract 
 
Background: Esophageal cancer, which ranks 

as the sixth most common cancer worldwide, is 

one of the deadliest gastrointestinal cancers and 

the fifth leading cause of cancer-related 

mortality globally, with approximately 400,000 

deaths annually due to this disease. The 

prevalence of esophageal cancer varies across 

different regions of Iran, with Golestan 

Province being one of the main hotspots for this 

cancer in the country. Numerous nutritional, 

environmental, and genetic factors contribute to 

the development of this cancer. One of the most 

significant mechanisms implicated in the 

pathogenesis of esophageal cancer is oxidative 

stress. Oxidative stress arises from a reduction 

in the body's antioxidant capacity and an 

increase in the concentration of oxidizing 

compounds such as hydrogen peroxide and 

superoxide anions, leading to an imbalance 

between oxidants and antioxidants. Various 

antioxidant compounds, including vitamin C, 

alpha-tocopherol, carotenoids, and polyphenols, 

enter the human body through dietary intake. 

However, one of the most important antioxidant 

systems in the body, which plays a potential 

role in eliminating oxidizing compounds, is the 

enzymatic system comprising glutathione 

peroxidase and superoxide dismutase enzymes. 

These enzymes play a crucial role in 

neutralizing hydrogen peroxide and superoxide 

anions, respectively. Numerous studies have 

demonstrated that oxidative stress has a 

potential role in the development of various 

types of cancer, including esophageal cancer. 

On the other hand, several investigations have 

shown that increased activity of glutathione 

peroxidase and superoxide dismutase is closely 

associated with the growth, proliferation, and 

invasiveness of malignant cells. It has been 

shown that elevated serum activity of 

glutathione peroxidase and superoxide 

dismutase correlates with disease progression 

and poor prognosis in patients with 

gastrointestinal cancers, including esophageal 

cancer. This study aims to evaluate the serum 

activity of glutathione peroxidase and 

superoxide dismutase enzymes, as well as 

oxidative stress, along with smoking history 

and dietary habits in patients with esophageal 

cancer at early stages of the disease, and 

compare the findings with a control group. 

Methods: This is a case-control study 

conducted with the approval of the Ethics 

Committee of Ardabil University of Medical 

Sciences under the code 

IR.ARUMS.REC.1393.64. In this study, 32 

newly diagnosed esophageal cancer patients 

were selected as the case group, and 32 healthy 

individuals were selected as the control group. 

Patients were recruited from Sayad Shirazi 

Hospital and Deziani Clinic in Gorgan. Blood 

sampling was performed before any surgical or 

therapeutic intervention. Control samples 

consisted of individuals who were deemed 

completely healthy by a physician and had no 

history of malignancy. The case and control 

groups were matched for age and gender. 

Approximately 5 cc of blood was collected 

from each participant in both groups. After 

separation, serum samples were stored at −20°C 

until laboratory analysis. Information regarding 

smoking history, consumption of fruits and 

vegetables, saturated and unsaturated fats, 

alcohol, hot beverages, and high salt intake was 

collected from both groups. Serum samples 

were used to measure the activity of glutathione 

peroxidase, superoxide dismutase enzymes, and 

malondialdehyde levels. Serum 

malondialdehyde levels were measured using 

thiobarbituric acid and photometric methods. 

The activity of glutathione peroxidase and 

superoxide dismutase enzymes was measured 

photometrically using standard ELISA kits 

(ZellBio, Germany). 

Results: The mean age of patients was 

62.81±12.67 years, while the mean age of the 

control group was 62.03±12.99 years. No 

statistically significant differences were 

observed between the patient and control 

groups in terms of age and gender. The body 

mass index (BMI) was significantly lower in 

the patient group compared to the control group 

(22.16±4.90 kg/m² vs. 24±5.97 kg/m²) 

(p<0.05). Our results showed that serum levels 

of malondialdehyde and the mean serum 

activity of glutathione peroxidase were 

significantly higher in the patient group than in 

the control group (p<0.05). Although the mean 

serum activity of superoxide dismutase was 

higher in the patient group than in the control 

group, the difference was not statistically 

significant. The history of tobacco use and high 
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salt intake were significantly more prevalent in 

the patient group compared to the control group 

(p<0.05). There was no significant difference 

between the two groups regarding the 

consumption of hot beverages. Dietary analysis 

study participants revealed that the intake of 

fruit servings (8±6.5 vs. 4±3.5), vegetable 

servings (7.21±6.89 vs. 3.97±4.02), and 

unsaturated fats (7.32±4.01 vs. 3.96±5.4 grams) 

was significantly higher in the control group 

than in the patient group (p<0.05). Additionally, 

the analysis showed that the intake of saturated 

fats (5.9±5.06 vs. 2.9±3.31 grams) was 

significantly higher in the patient group 

compared to the control group. 

Conclusion: Our study demonstrated that in the 

early stages of esophageal cancer, despite the 

presence of oxidative stress and elevated serum 

levels of malondialdehyde, the serum activity of 

the antioxidant enzymes including glutathione 

peroxidase and superoxide dismutase is 

increased. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 ja

ru
m

s.
ar

um
s.

ac
.ir

 o
n 

20
25

-1
2-

17
 ]

 

                             3 / 10

https://jarums.arums.ac.ir/article-1-2557-fa.html


 
 

 1404، پاییز سومدوره بیست و پنجم، شماره 

 

 قابل بازنشر است. Creative Commons Attribution-Non Commercial 4.0 International Licenseاین مقاله تحت شرایط   

 

 مقاله اصیل
 

 

های گلوتاتیون پراکسیداز و سوپراکسید دیسموتاز و استرس  بررسی آنزیم

 اکسیداتیو در مراحل ابتدایی سرطان مری و مقایسه آن با گروه شاهد 

 

 3، تقی امیریانی1، فریده منافی* 2ودود ملک زاده  ،* 1،  زهرا فرزانه1رضا علی پناه مقدم
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 . گروه علوم آزمایشگاهی، دانشکده علوم پزشکی، دانشگاه آزاد اسلامی واحد اردبیل، اردبیل، ایران 2

 . گروه داخلی، دانشکده پزشکی، دانشگاه علوم پزشکی گلستان، گلستان، ایران 3

      iau.ac.ir@1467119180و    :z.farzaneh@arums.ac.irپست الکترونیک ، 04533513424، فاکس: 04533534691تلفن:  .* نویسندگان مسئول 

 18/8/1404 پذیرش:        16/7/1404 دریافت:

 
 قدمهم

سرطان متداول در سراسررر   نیکه ششم  یسرطان مر

دستگاه   یهاسرطان  نیاز مرگبارتر  یکیباشد  یجهان م

از   یناشرر   ریرر عامل مرررو و م  نیبوده و پنجم  یگوارش

شررود و سررا نه یسرطان در سراسر جهان محسوب م

 رندیمینوع سرطان م  نینفر در اثر ابتلا به ا  400000

 رانیرر ا تلرر مخ یدر نررواح یسرررطان مررر وعی. شرر ]1[

نقاط   نیتریباشد و استان گلستان جزو اصلیمتفاوت م

 ی. فاکتورهررا]2[باشد    یم  رانیسرطان در ا  نیا  وعیش

 نیرر ا جررادیدر ا یکرر یو ژنت یطرر یمح ،یاهیرر متعرردد ت  

 چکیده

های مطرح شرده در ایجراد از مهمترین مکانیسم باشد. های گوارشی میسرطان مری جزء مرگبارترین سرطان  زمینه و هدف: 

اکسیدانی بدن که نقش اساسی در ح ف ترکیبات اکسید کننده دارد های آنتیباشد. از مهمترین سیستمآن استرس اکسیداتیو می

باشند که با پیشررفت بیمراری ارتبراط تنگراتنگی دارنرد. در ایرن سیستم آنزیمی گلوتاتیون پراکسیداز و سوپراکسید دیسموتاز می

 ها در مراحل ابتدایی سرطان مری بررسی شده است. مطالعه فعالیت سرمی این آنزیم

شاهدی در بیماران مبتلا به مراحل ابتدایی سرطان مرری انجرام شرد. سرابقه مدررف دخانیرات و  -این مطالعه مورد  روش کار: 

آلدئید با استفاده از روش تیوباربیتوریک اسید عادات غ ایی در هر دو گروه بیماران و شاهد ثبت شد. سطوح سرمی مالون دی

 های الیزا تعیین گردید.  تعیین شد. فعالیت سرمی گلوتاتیون پراکسیداز و سوپراکسید دیسموتاز با استفاده از کیت

سرابقه مدررف دخانیرات و   آلدئید، فعالیت گلوتاتیون پراکسیداز ونتایج این مطالعه نشان داد سطوح سرمی مالون دی  ها: یافته

(. فعالیت سوپراکسید دیسموتاز با اینکره p<05/0داری بیشتر از گروه شاهد بود )مدرف نمک زیاد در گروه بیماران بطور معنی

داری نداشرت. میرزان مدررف میروه و در گروه بیماران بیشتر از گروه شاهد بود ولی بین دو گروه از نظر آماری تفاوت معنی

 (.  >05/0pداری بسیار بیشتر از گروه بیماران بود )های غیراشباع در گروه شاهد بطور معنیسبزیجات و چربی

مالون  مطالعه حاضر نشان داد در مراحل ابتدایی سرطان مری با وجود استرس اکسیداتیو و افزایش سطوح سرمی  گیری: نتیجه

 آلدئید فعالیت سرمی گلوتاتیون پراکسیداز و سوپراکسید دیسموتاز افزایش داشت.  دی

 سرطان مری، استرس اکسیداتیو، گلوتاتیون پراکسیداز، سوپراکسید دیسموتاز، عادات غ ایی های کلیدی: واژه
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 یهاسمیمکان  نیاز مهمتر  یکی.  ]3[سرطان نقش دارند  

 ویداتیاسررترس اکسرر   ،یسرررطان مررر  جررادیمطرح در ا

در اثر کاهش قرردرت   ویداتیاکس  س. استر]4[باشد  یم

 دیاکسرر   برراتیغلظت ترک  شیبدن و افزا  یدانیاکسیآنت

 یهرراونیرر و آن دروژنیرر ه دیکننررده ماننررد پراکسرر 

 /دانیو بهرررم خررروردن تعرررادل اکسررر  دیسوپراکسررر 

 بررراتی. ترک]5[گرررردد یمررر  جرررادیا دانیاکسررر یآنتررر 

، C نیترررامیو لیررر از قب یمتعررردد دانیاکسررر یآنتررر 

 قیرر هررا از طرفنررولیپلرر   و  دهایرر آلفاتوکوفرول، کارتنوئ

از   یکرر ی  یشرروند ولرر یوارد بدن انسان مرر   ییغ ا  میرژ

برردن کرره نقررش  یدانیاکسرر یآنترر   یهاستمیس  نیمهمتر

 سررتمیکننده دارد س  دیاکس  باتیدر ح ف ترک  یابالقوه

و  دازیپراکسرر  ونیگلوتررات یهررامیشررامل آنررز یمرر یآنز

در  بیرر باشررند کرره برره ترتیمرر   سررموتازید  دیسوپراکس

 دیسوپراکسرر   یهرراونیرر و آن  دروژنیه  دیح ف پراکس

نشرران   ی. مطالعررات متعرردد]6,  5[دارنررد    ینقش اساس

 جررادیدر ا  یانقررش بررالقوه  ویداتیاند استرس اکسرر داده

. ]7[دارد    یانواع مختل  سرطان از جمله سرطان مررر

 شیاند افزانشان داده  یمتعدد  قاتیتحق  گریاز طرف د

 سررموتازید  دیو سوپراکس  دازیپراکس  ونیگلوتات  تیفعال

هررا سلول  نیو تهاجم ا  میبدخ  یهاسلول  ریبا رشد و تکث

 شیدارد. نشان داده شررده اسررت افررزا  یارتباط تنگاتنگ

 دیو سوپراکسرر   دازیپراکسرر   ونیگلوتررات  یسرررم  تیفعال

 مارانیبد ب  یهگآ  شیو پ  یماریب  شرفتیبا پ  سموتازید

 یاز جملرره سرررطان مررر  یگوارش  یهامبتلا به سرطان

شررده اسررت  یمطالعه سع نی. در ا]8-12[همراه است  

و  دازیپراکسرر  ونیگلوتررات یهررامیآنررز یسرررم تیرر فعال

برره   ویداتیاسررترس اکسرر   زیرر و ن  سررموتازید  دیسوپراکس

در   همراه سررابقه مدرررف دخانیررات و عررادات غرر ایی

 بیمرراران مبررتلا برره  در  یمبتلا برره سرررطان مررر  مارانیب

قرار گرفته و   یمورد بررس  یماریب  نیا  ییمراحل ابتدا

 شود. سهیبا گروه شاهد مقا
 

 

 

 روش کار

بررا   مطالعرره  نیرر ا  شاهدی است.  -مورد  مطالعه  این یک

با کررد   لیاردب  یپزشک  اخلاق دانشگاه علوم  تهیمجوز کم

IR.ARUMS.REC.1393.64 در ایررن  .شررد انجررام

مررری  سرررطان  به  مبتلا شده  جدیداً  فرد  32  مطالعه از

 گروه عنوان به سالم فرد 32 و از بیمار  گروه  عنوان  به

مبررتلا   بیماران  استفاده گردید. در این مطالعه از  کنترل

 صرریاد بیمارسررتان مری مراجعه کننررده برره سرطان به

اسررتفاده   شهرسررتان گرگرران  شیرازی و کلینیک دزیانی

 اقرردام  هرگونه  و  جراحی  عمل  از  گیری قبلنمونه  شد.

افرررادی   شررامل  کنترررل  هرراینمونه  درمانی انجام شد.

 و  بوده  کامل  سلامت  در  پزشک  تشخیص  به  که  بودند

 و گروه کنترررل از  بیمار  گروه  نداشتند.  بدخیمی  سابقه

. بودنررد شررده سررازی همسرران جررنس و سررن لحررا 

 گررروه  دو  از هررر  سرری  سرری  5  حرردود  خون  هاینمونه

پررس از جداسررازی در  سرم.  گردید  اخ   کنترل  و  بیمار

درجه سانتی گراد تا زمان انجررام آزمررایش   -20دمای  

و  وهیرر م ات،یرر سررابقه مدرررف دخان .نگهررداری شررد

 ،راشررباعیغ یهررایچربرر ی اشررباع و هررایچرب  جات،یسبز

از   ادیرر داغ و سابقه مدرف نمررک ز  هاییدنیالکل، نوش

گیری از سرم برای اندازه. آوری شدهر دو گروه جمع 

 دیو سوپراکس  دازیپراکس  ونیگلوتات  یهامیآنزفعالیت  

آلدئیررد اسررتفاده گردیررد. و مررالون دی سررموتازید

بررا  دیرر آلدئیمررالون د سرررمی سررطوح گیریانرردازه

 انجام  و روش فتومتری  اسید  تیوباربیتوریک  استفاده از

و  دازیپراکسرر  ونیگلوتررات یهررامیآنررز تیرر فعال .شررد

فتومتری و با اسررتفاده   با روش  سموتازید  دیسوپراکس

 گیررریاندازه  های استاندارد الیزا )زلبیو، آلمان(از کیت

  .گردید

 هاداده و تحلیل تجزیه

و بررا اسررتفاده از  SPSS-16 ها توسط نرررم افررزارداده

 تجزیه مورد اسکوئر یکا  رسونیپو  تی    یآزمون آمار

 p<05/0 داریسررطم معنرری گرفتنررد. قرررار تحلیررل و

 شد. گرفته نظر در دارمعنی
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 هایافته

سررال و سررن   81/62±67/12سن بیماران در محدوده  

سال بررود. از   03/62±99/12گروه شاهد در محدوده  

نظر سررن و جررنس بررین گررروه بیمررار و گررروه کنترررل 

داری مشاهده نشد. شاخص ترروده برردنی اختلاف معنی

داری کمتررر از گررروه در گررروه بیمرراران بطررور معنرری

( 24±97/5در مقابررل  2Kg/m 90/4±16/22شرراهد )

 سرمی  . مطالعه حاضر نشان داد سطوح(p<05/0)بود  

 ونیگلوتررات  میانگین فعالیت سرمی  و  دیآلدئیمالون د

 از  بیشتر  داریبطور معنی  بیماران  گروه  در  دازیپراکس

 فعالیت  میانگین  .(p<05/0)  (1بود )جدول    کنترل  گروه

با اینکه در گروه بیماران   سموتازید  دیسوپراکس  سرمی

 نظررر  از  بیشتر از گروه شاهد بود ولی بررین دو گررروه

 نداشررت. نتررایج مربرروط برره  داریمعنرری  تفاوت  آماری

در   در دو گروه مورد مطالعه  کیدموگراف  یفاکتورها

آورده شده است. سابقه مدرف دخانیررات و   2جدول  

داری مدرف نمک زیاد در گروه بیماران بطررور معنرری

سررابقه مدرررف   .(p<05/0)بیشتر از گروه شاهد بررود  

 داریدر بین دو گروه تفاوت معنرری  داغ  هاییدنینوش

کننررده در مطالعرره نداشت. آنالیز غ ایی افراد شرکت

در  8±5/6نشان داد میزان مدرررف هررر سررهم میرروه )

در   21/7±89/6(، هر سررهم سرربزیجات )4±5/3مقابل  

هررای غیراشررباع ( و مدرررف چربرری97/3±02/4مقابل  

گرررم( در گررروه  96/3±4/5در مقابررل  01/4±32/7)

 داری بیشررتر از گررروه بیمرراران بررودشاهد بطور معنی

(05/0>p)کننررده . همچنین آنالیز غ ایی افراد شرررکت

هررای اشررباع در مطالعرره نشرران داد مدرررف چربرری

گرررم( در گررروه  9/2±31/3در مقابررل  06/5±9/5)

بیشتر از گررروه شرراهد   داری بسیاربیماران بطور معنی

 بود.  

 

 و  دازیپراکس ونیگلوتات یهام یآنز و فعالیت سرمی  دیآلدئی مالون دانحراف معیار سطوح سرمی  و میانگین مقایسه .1جدول 

 مطالعه مورد گروه دو در سموتازی د  دیسوپراکس

 p-value گروه شاهد  گروه بیماران  مت یر
 71/0 ±  13/6 73/0 ± 21/4 * 05/0<p ( nmol/mlآلدئید )مالون دی

 4 ± 9/259 9/84 ± 7/133 * 05/0<p (U/mlگلوتاتیون پراکسیداز )

 <2/7 ±  05/17 7/8 ±  6/13 05/0p (U/mlسوپراکسید دیسموتاز )

 t test یآزمون آماردار بین گروه بیمار و گروه کنترل بر اساس * اختلاف معنی 

 

 

 مطالعه مورد گروه دو در  دموگرافیک فاکتورهای معیار انحراف و میانگین . مقایسه2جدول  

 مت یر
 گروه بیماران 

 )تعداد(

گروه شاهد  

 )تعداد(
p-value 

 >05/0p * 3 17 سابقه مدرف دخانیات 

 <05/0p 0 1 سابقه مدرف الکل

 <05/0p 11 15 داغ مدرف نوشیدنی سابقه 

 >05/0p * 5 8 مدرف نمک زیادسابقه 

 t test یآزمون آماردار بین گروه بیمار و گروه کنترل بر اساس * اختلاف معنی 

 

 بحث 

شناخته شده   سمیمکان  کی  یسلول  ویداتیاکس  یهابیآس

آزاد و   یهاکالیراد  لهیاست که به وس  یبافت  بیدر آس

. نشان داده گرددیم  جادیا  ژنیفعال اکس  یهاتیمتابول

کننررده  جررادیا یهاسمیمکان  نیاز مهمتر  یکیشده است  

 نیرر در ا ویداتیاسررترس اکسرر  شیافررزا یسرررطان مررر

 زانیرر نشان داد م  حاضر  مطالعه  جیباشد. نتایم  مارانیب

طررور ه  مورد مطالعرره برر   مارانیدر ب  دیآلدئیمالون د

از گررروه کنترررل بررود. مررالون  شررتریب  اریبس  یداریمعن

 یسررتینشررانگر ز نیتررربرره عنرروان مهررم دیرر آلدئید
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آن   زانیرر م  شیباشد و افررزایم  یدیپیل  ونیداسیپراکس

. ]13,14[باشررد  یمرر   ویداتینشان دهنده اسررترس اکسرر 

در   دیرر آلدئیمررالون د  یشده است بررسرر   هنشان داد

 ینرر یب  شیپرر   یبرا  نانیروش قابل اطم  کیخون    ایبافت  

در اثررر   دیرر آلدئیباشد. مالون دیم  ویداتیاسترس اکس

 دیاسرر   لیرر اشباع از قب  ریچرب غ  یدهایاس  ونیداسیاکس

زا اثرات جهش  یدارا  نیشده همچن  دیتول  کیدونیآراش

. ]13[ دباشرر یمرر  DNA اتدررال برره سرراختار قیرر از طر

سررطم   شیو بدنبال آن افزا  ویداتیاسترس اکس  دیتشد

هررا از یمیاز برردخ  یاریدر بس  دیآلدئیمالون د  یسرم

سرررطان کولررون و سرررطان  نه،یسرررطان سرر  لیرر قب

. لپررارا و ]15-17[پروسررتات گررزارش شررده اسررت 

 دیرر آلدئیمررالون د  یهمکاران نشان دادند سطم سرم

مثانرره  رطاندر افررراد مبررتلا برره سرر  یادیرر برره مقرردار ز

 تیرر علاوه بر داشتن اهم  شیافزا  نیو ا  ابدییم  شیافزا

نوع   نیا  شرفتیسرطان، با کنترل پ  نیا  یبرا  یدیتشخ

نشرران   نی. همچن]18[دارد    یسرطان هم ارتباط تنگاتنگ

در  دیرر آلدئیمررالون د یداده شده است سررطم سرررم

داشررته و   یریچشمگ  اریبس  شیسرطان کولورکتال افزا

. از ]19[دارد    یارتباط آشررکار  یماریبا مرحله ابتلا به ب

از   ینشان داده شده است نوع سبک زندگ  گریطرف د

 یهاکالیراد دیتول شیافزا لیبدل اتیمدرف دخان  لیقب

و  ویداتیاسررترس اکسرر  شیباعررا افررزا ژنیآزاد اکسرر 

انواع   وعیتواند با شیشده که م  یدیپیل  ونیداسیپراکس

داشررته باشررد.   یکرر یهررا ارتبرراط نزدیمیاز بدخ  یمختلف

 دیرر آلدئیمالون د  ینشان داده شده است سطم سرم

 یهاکالیراد  دیتول  شیبالقوه افزا  یاز نشانگرها  یکیکه  

اسررت در   ویداتیاسترس اکس  شیآزاد و بدنبال آن افزا

 شررتریکنند به مراتررب بیمدرف م اتیکه دخان  یافراد

. ]20,21[کنند یمدرف نم  اتیاست که دخان  یاز افراد

که  یبود که افراد نیا حاضرجالب مطالعه  جینتا زا  یکی

 مررارانیبودند در گروه ب اتیسابقه مدرف دخان  یدارا

از گررروه شرراهد بررود.   شررتریب  یلرر یخ  یداریبطور معنرر 

سررطم   شیو افررزا  اتیرر سررابقه مدرررف دخان  یهمزمان

مررورد  مررارانیدر گررروه ب دیرر آلدئیمررالون د یسرررم

در   ویداتیاسررترس اکسرر   دیاز تشد  یحاک  حاضرمطالعه  

 اتیرر در اثر مدرف دخان  یمبتلا به سرطان مر  مارانیب

شررده در   ادیرر   یهابر اساس گزارش  نیباشد. بنابرایم

و   نهیمانند سرطان سرر   یانسان  ع یشا  یهاسرطان  یبرخ

بدسررت آمررده در مطالعرره   جینتا  زیسرطان کولون و ن

مررالون   یسطم سرررم  شیافزا  ،یدر سرطان مر  حاضر

 ویداتیاسترس اکسرر   شیزاتواند نشانه افیم  دیآلدئید

مدرررف   شیرسد افزایباشد و بنظر م  مارانیب  نیدر ا

 اتیرر و عرردم مدرررف دخان دانیاکسرر یآنترر  برراتیترک

هررا مرروثر یمینرروع برردخ  نیرر از ا  یریشگیتواند در پیم

مورد توجه مطالعرره   جیاز نتا  گرید  یکی.  ]22-24[باشد  

 دانیاکسیآنت  یهامیآنز  یسرم  تیفعال  شیافزا  حاضر

در  سررموتازید دیو سوپراکسرر  دازیپراکسرر  ونیگلوتررات

سرررطان   صیتشخ  ییکه در مراحل ابتدا  مارانیگروه ب

بودند نسبت به گروه کنترررل بررود. مطالعررات متعرردد 

 ونیگلوتررات یهررامیانررد کرره آنررزکرررده دییرر تا ینیبررال

 نیعنوان مهمتره  ب  سموتازید  دیو سوپراکس  دازیپراکس

 یهرراکالیراد  لیبدن در برابر تشک  یدانیاکسیدفاع آنت

کننررد یعمررل مرر  ویداتیو اسررترس اکسرر  ژنیآزاد اکسرر 

نفررر   40. در مطالعه تاس و همکرراران کرره در  ]25,26[

انجام شررد نشرران داده   نهیبه سرطان س  تلایزن م  ماریب

 ونیگلوتات  دانیاکسیآنت  یهامیآنز  یشد سطوح سرم

 مررارانیب  نیرر در ا  سررموتازید  دیو سوپراکسرر   دازیپراکس

 نیرر ا  قیرر تحق  جی. نترراابرردییش مرر یافزا  یریبطور چشمگ

نقش   ویداتیدهد که روند استرس اکسیگروه نشان م

. ]27[دارد  نهیسرررطان سرر  جررادیا نرردیدر فرآ یمهمرر 

 یهانمونه یدر مطالعه کک و همکاران که رو  نیهمچن

 سررهیسرطان معده و کولورکتررال و مقا  یبافت تومور

سالم صورت گرفت نشان داده شررد   یهاها با بافتآن

 نیرر ا  جررادیدر ا  ینقررش قابررل ترروجه  ویداتیاسترس اکس

مررالون   زانیرر ها نشان داد مآن  جیها دارد و نتاسرطان

در   سررموتازید  دیسوپراکس  میآنز  تیو فعال  دیآلدئید

 شیمعررده و کولورکتررال افررزا  یهر دو بافررت سرررطان

. ]28[سالم داشت  یهانسبت به بافت یریچشمگ اریبس

 یهرراجاد جهررشینشان داده شده است ا  گریاز طرف د
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 ونیگلوتررات  یهررامیکننده آنز  انیب  یهادر ژن  یانقطه

 نیا  تیفعال  رییو ت   سموتازید  دیو سوپراکس  دازیپراکس

از  یانررواع مختلفرر  جررادیدر ا یهررا نقررش مرروثرمیآنررز

 یهرراپروسررتات و سرررطان ه،یرر ر نه،یس لیسرطان از قب

انررد نرروع ها نشان دادهی. بررس]29,30[دارد    یگوارش

 انیرر از ب یمتفرراوت یالگوهررا جررادیدر ا مسرررطان هرر 

 ،باشرردیمهررم مرر  اریبسرر  دانیاکسرر یآنترر  یهررامیآنررز

انررد در مطالعررات نشرران داده یبرخرر  کررهیبطررور

مانند سرطان پروستات و سرطان دهرران   ییهاسرطان

 ایرر   دازیپراکسرر   ونیگلوتررات  یهررامیآنررز  یسرررم  تیفعال

در  یولرر  ابرردییکرراهش مرر  سررموتازید دیسوپراکسرر 

 نیرر ا تیرر فعال نهیسرطان مثانه و سرر   ندمان  ییهاسرطان

ها ی. بررس]31-33[  ابدییم  شیها در خون افزامیآنز

هررا در میآنررز نیا انیب رییاز آن است که علت ت   یحاک

 یهررااز جهررش  یتوانررد ناشرر یانواع مختل  سرطان مرر 

کررد   یهررادر قسررمت پروموتررور ژن  یمتفرراوت  یکیژنت

ها سرطان  یدر برخ  کهیها باشد بطورمیآنز  نیکننده ا

از   یهررا شررده و در برخرر میآنررز  نیا  انیباعا کاهش ب

دهررد یمرر  شیهررا را افررزاآن یبررافت  تیرر ها فعالسرطان

. علاوه بر نوع سرطان، مرحلرره سرررطان هررم در ]28[

 ونیگلوتررات  لیرر از قب  دانیاکسرر یآنترر   یهامیآنز  تیفعال

نقررش دارد. نشرران   سموتازید  دیسوپراکس  ای  دازیپراکس

 یها در برخرر میآنز  نیا  یت سرمیداده شده است فعال

 ییدر مراحررل ابترردا  نهیهررا ماننررد سرررطان سرر سرطان

 کیدارد و با نزد  یقابل توجه  شیافزا  یماریب  صیتشخ

 نیرر ا  یسرررم  تیرر سرررطان فعال  ییشدن به مراحل انتها

. ]22[ ابرردییکرراهش مرر  یبطررور قابررل ترروجه میآنررز

 تیرر فعال شینشرران داده شررده اسررت افررزا نیهمچنرر 

 ییدر مراحررل ابترردا  ژهیبررو  دانیاکسرر یآنترر   یهامیآنز

 یهررادر رشد و گسترش سلول  یاسرطان نقش بالقوه

هرحررال تمررام ه  . برر ]34[تومررور دارد    جادیو ا  یسرطان

قابررل توجرره  شیاز افررزا یمطالعررات انجررام شررده حرراک

باشررد یدر انواع مختل  سرطان مرر   ویداتیاسترس اکس

 دانیاکسرر یآنت  یهامیآنز  تیاز فعال  یمتفاوت  جینتا  یول

 سررموتازید دیسوپراکسرر  ایرر  دازیپراکس ونیمانند گلوتات

مختلرر  و مراحررل مختلرر  سرررطان   یهررادر سرطان

 یهررارسررد جهررشینظررر مرر ه  نشان داده شده است. ب

وابسته به نژاد فرررد مبررتلا برره سرررطان، سرربک   یکیژنت

توسررط فرررد   یمدرررف  یینوع مواد غرر ا  زیو ن  یزندگ

سرطان  جادیها و امیآنز نیا  تیفعال  یرو  ییبسزا  ریتاث

  .دارد
 

 گیرینتیجه

نشرران داد در مراحررل ابترردایی سرررطان   حاضرمطالعه  

مری بررا وجررود اسررترس اکسرریداتیو و افررزایش سررطم 

هررای فعالیررت سرررمی آنررزیم  دیآلدئیمالون د  سرمی

 دیسوپراکسرر و  دازیپراکسرر  ونیگلوتررات اکسرریدانآنترری

 افزایش دارد.   سموتازید

 

 یو قدردان  تشکر

 نیبرای تام لیاردب یاز دانشگاه علوم پزشک  سندگانینو

از   نیهمچنرر   .پژوهش کمررال تشررکر را دارنررد  نیا  یمال

و   رازییشررر  ادیصررر  مارسرررتانیو کرررادر ب  مارانیب  هیکل

 رنیرر شهرستان گرگان کره در انجرررام ا  یانیدز  رکینیکل

 .رساندند کمال تشکر را دارند ارییپرژوهش 
 

 منافع تعارض

 .ندارند یتعارض منافع چگونهیه سندگانینو
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