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  پزشکی، دانشگاه شهید چمران اهواز گروه علوم پایه، دانشکده دام :نویسنده مسئول* 

 Email: najafzadeh@scu.ac.ir  

  چکیده
خون د و وانادیوم بر روي تغییرات قنـد      ی بنکلامی ـــاضر به منظور مقایسه اثر عصاره میگو، گل       ـــمطالعه ح  :مقدمه

  . رت هاي دیابتی انجام گرفت
ایجـاد  ) سـر  7 گروه در هر( نر)رت(وسیله استرپتوزوسین در شش گروه موش صحرایی   ه  دیابت ب : مواد و روش ها   

 کلامیدـــ ـی بنـــ ـگـروه دوم گل . عنوان گروه شاهد در شرایط یکسان با سایر گروه هـا نگهـداري شـد        ه  گروه اول ب  . شد
)mg/kg 10(   گروه سوم وانادیوم ،)mg/kg 10(      ـ  و گـروه   ) mg/kg 500(صـورت خـوراکی   ه  ، گروه چهارم عصاره میگـو ب

و پـس از  ) mg/kg 60(را در روز هشتم بعد از تزریق استرپتوزوسـین       ) mg/kg 200(صورت تزریقی ه  پنجم عصاره میگو ب   
 ـ 18گـروه شـشم از روز اول تـا روز    .  دریافـت کردنـد  18صـورت یـک روز در میـان تـا روز      ه  آن ب  صـورت  ه  عـصاره را ب

ر روز  سـاعت بعـد و د  24 و 3، 1خون در روز هشتم قبل از تجویز داروها و سـپس  قند.  دریافت کرد )mg/kg 200(تزریقی
   .پانزدهم اندازه گیري شد و هموگلوبین گلیکوزیله در روز هجدهم اندازه گیري شد

طور معنی داري توانست اثر پیشگیري کنندگی بـر روي   ه  نتایج نشان داد که عصاره میگو ب       :یافته هاي پژوهش  
حالی که هموگلوبین گلیکوزیله را شدت دیابت داشته باشد و مانع افزایش قندخون در مقایسه با گروه هاي دیگر گردد، در                 

در حـالی کـه   . طور معنی داري کاهش داده خون را ب قند  ساعت بعد از تجویز،    24ک و   ــعصاره خوراکی در ی   . افزایش داد 
  . گلی بنکلامید و وانادیوم تاثیر معنی داري بر روي قندخون نداشتند

 اثر حمایتی بر کـاهش شـدت دیابـت داشـته     این بررسی نشان می دهد که میگو می تواند :بحث و نتیجه گیري  
  .باشد، با این حال انجام تحقیقات بیشتر در این زمینه ضروري است
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   مقدمه
با توجه به افزایش فراوانی بیماري دیابت و 

اي ـــ بیماري هدــماننافزایش شیوع عوارض آن 
عروقی، تدابیر تغذیه اي می تواند نقش مهمی در -قلبی

داروهاي مختلفی از .  بیماري داشته باشدکنترل این
ار ـــکه قبیل سولفونیل اوره آ در درمان این بیماري ب

از طرفی رویکرد قابل توجهی به داروهاي . می روند
وم ـــد وانادیــیکی از ترکیبات جدی. جدید وجود دارد

می باشد که در تحقیقات اثر مفید آن به اثبات رسیده 
وانادیل یا (وانادیوم. ین دارداست و اثري مشابه انسول

 را آنبرداشت گلوکز و انتقال و اکسیداسیون ) وانادات
علاوه مصرف طولانی مدت ه ب. )1(افزایش می دهد،

وانادیوم عوارضی بر روي دستگاه گوارش، کلیه ها و 
ترکیبات طبیعی حاوي وانادیوم شاید جایگزین . کبد دارد

. اشندــــن بمناسبی براي وانادیوم و یا نمک هاي آ
نمک هاي مختلف وانادیوم اثرات تقریباً یکسانی بر 

ی از ــــابت ناشـــندخون در دیـــاهش قـــروي ک
وانادیل چنین  هم ).2(دارند،استرپتوزوتوسین در رت 

سولفات ترشح انسولین وابسته به تحریک گلوکز را 
پنئوس (میگوي سفید هندي .)3(،کند تقویت می

پنئوس ایندیکوس از راسته ده یا فنرو) ایندیکوس
 جنس ،)Penaeidae(خانواده پنئیده، )decapoda(پایان

ونه فنروپنئوس ـــو گ) Fenneropenaeus(فنروپنئوس
 )Fenneropenaeus indicus(وســــدیکــــنـای

  میگو یکی از آبزیان خوشبه طور کلی  ).4(،می باشد
ن عنوا  شود که در تغذیه انسان به خوراك محسوب می

یک منبع پروتئین دریایی اهمیت زیادي دارد و از 
 میگو داراي ارزش .لذیذترین غذاهاي دریایی است

اي نیز نسبت  غذایی بسیار بالایی است و از نظر مقایسه
به سایر غذاهایی که پروتئین زیادي دارند، نظیر گوشت 
. ماهی و گروه ماکیان، میگو کالري کمتري دارد

 کیفیت بالایی داشته و حاوي پروتئین موجود در میگو
. باشد  هاي لازم جهت رشد می  آمینه تمام اسید

پروتئین میگو همانند سایر جانوران دریایی به دلیل 
  .شود نداشتن بافت همبند به راحتی هضم می

. میگوها در کل داراي چربی کمی هستند
 که از دسته اسیدهاي چرب 3 اسیدهاي چرب امگا

سلامتی مفید هستند، در میگوها غیراشباع بوده و براي 

این دسته از اسیدهاي چرب . شوند به وفور یافت می
هاي قلبی موثر واقع   توانند در کاهش خطر بیماري می

چنین اجزاي ضروري   هم3 اسیدهاي چرب امگا .شوند
  . براي غشاي سلول مغز و بافت چشم است

اي ــه  امینــــی از ویتـــبع غنــــگو منـــمی
A ،B6 ،B12 ،C ،D ،E ،و املاحی چون کلسیم، آهن 

منگنز و  منیزیم، فسفر، پتاسیم، سدیم، روي، مس،
علاوه بر این کلسیم، روي، آهن، منیزیم . سلنیوم است

. زیان بیشتر استــایر آبــــو فسفر میگو نسبت به س
 3 چنین میگو به دلیل داشتن اسیدهاي چرب امگا هم

شدن خون کمک   ز لختهبه کنترل التهاب و پیشگیري ا
 آن را به عنوان ،ترکیبات ویژه مواد غذایی میگو .کند می

یک غذاي مناسب براي کمک به تنظیم قندخون تبدیل 
 گرم میگو در روز 120در صورت مصرف . کرده است

. شود درصد نیاز بدن به سلنیوم تامین می 80حدود 
و علاوه بر این ترکیبات غذایی بسیار مهم، مواد معدنی 

فلزات سنگین نیز در میگو قابل نغلیظ هستند که از 
ها سرب، نیکل و وانادیوم قابل اندازه گیري  جمله آن
  )5(.می باشند

  ارزیابی اثر عصاره میگو  با هدفمطالعه حاضر
دیابت و مقایسه آن با گلی بنکلامید و وانادیوم بر 

  .موش صحرایی انجام شدعوارض آن در 
  هاروش مواد و 

هیه میگوي تازه از مغازه هاي سطح شهر، پس از ت
پوست کنی میگو انجام شد و گوشت میگو چرخ شد و 
عصاره گوشت میگو تهیه گردید و پس از خشک کردن 
عصاره، جهت تجویز به رت ها در سرم فیزیولوژي حل 

روش تهیه عصاره تام بر اساس دستورالعمل . گردید
 شرح زیر به ،)5(،موجود براي جداسازي مواد و داروها

   )در ضمن این روش پروتئین ها حذف می شوند:(بود
  .  گرم میگو چرخ شد10 -
 به PH=6.88با ) فسفات بافر(PBS سی سی 10 -

  . عضله چرخ شده اضافه شد
به مواد قبلی اضافه ) سولفات سدیم(Na2So4  گرم3 -

  .گردید
 سی سی اتیل استات به مواد قبلی اضافه و 10 -

  . ورتکس  شد
  . دقیقه شیک گردید10وط فوق به مدت  مخل-
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 rpm5500 دقیقه با دور 5 مخلوط فوق به مدت -
  .سانتریفوژ شد

 مایع رویی پس از سانتریفوژ برداشته و به لوله -
  .دیگري منتقل شد

 سی سی اتیل استات 10مانده دوباره   به رسوب باقی-
  . اضافه گردید و ورتکس شد

  . شد دقیقه شیک 5 مخلوط فوق به مدت -
 دقیقه با دور 5 مخلوط فوق دوباره به مدت -

rpm5500سانتریفوژ شد  .  
 مایع رویی حاصل به مایع به دست آمده از لوله قبلی -

  .اضافه گردید
یگراد در ـــ درجه سانت45-50عصاره در دماي -

بن ماري خشک شد و پس از تعیین وزن، مقدار لازم 
 و تزریق براي تجویز به موش ها با آب مقطر ترکیب

 .شد
 7در هر گروه (در این مطالعه شش گروه رت نر

صورت ه ب) mg/kg 60(وسیله استرپتوزوسینه ب) سر
گروه اول نرمال سالین، . دیابتی شدندداخل صفاقی 

، گروه سوم )mg/kg 10(گروه دوم گلی بنکلامید
ه ، گروه چهارم عصاره میگو ب)mg/kg 10(وانادیوم

یابتی شدن عصاره میگو  د8که از روز (صورت خوراکی
 به با گاواژ مستقیماً( از راه خوراکیmg/kg 500با دوز 

به صورت یک روز در میان دریافت ) معده وارد می شد
 صورت تزریقیه و گروه پنجم عصاره میگو ب.) کردند

و با دوز ـــاره میگـــدن عصـــابتی شـ دی8که از روز (
mg/kg 200 ، IP)رت یک به صو) تزریق داخل صفاقی

 را در روز هشتم بعد از )روز در میان دریافت کردند
صورت یک روز ه تزریق استرپتوزوسین و پس از آن ب

گروه ششم از روز .  دریافت کردند18در میان تا روز 
که از روز (صورت تزریقیه  عصاره را ب18اول تا روز 
 18 تا روز 8 دیابتی شدن هر روز و از روز 8اول تا روز 
   از mg/kg 200گو با دوز ــ میان عصاره مییک روز در

در . دریافت کرد) راه تزریق داخل صفاقی دریافت کردند
  بار تجویز6 سر موش استفاده شد که با 6 از ههر گرو

 بار 36) یک روز در میانبه صورت  18 الی 8از  روز (
 بار در سه گروه دریافت 108در هر گروه و در مجموع 

  . صاره تکرار شدکننده عصاره، تجویز ع
ساخت شرکت (ه وسیله گلوکومـــتربخون قند

در روز هشتم قبل از تجویز داروها و ) سوئیس-بیونیم
انزدهم ـــعد و در روز پــاعت بــ س24  و3، 1سپس 

 وسیله کیته  باندازه گیري شد و هموگلوبین گلیکوزیله
  )ساخت شرکت مهسا یاران، ایران(با روش کالریمتري

  .هم اندازه گیري شددر روز هجد
اصل از این مطالعه از ــــجهت مقایسه نتایج ح

جهت مقایسه میانگین .  استفاده شدSPSSنرم افزار 
 و ANOVAون ـــهاي مختلف از آزم نتایج در گروه

حد . اده شدـــ استفLSD  سنجش مکرر وآزمون پس
  . در نظر گرفته شدP<0.05معنی دار بودن 

  یافته هاي پژوهش
میزان قندخون گروه ها در زمان صفر پس از  -الف

   8تجویز دارو در روز 
 mg 60 با تزریق تک دوز استرپتوزوسین به مقدار

میلی گرم براي هر کیلوگرم وزن موش، دیابت نوع 
یجاد شد، به طوري شدیدي ا) وابسته به انسولین(اول

 mg/kg 600 ها به بیش از خون موشکه میانگین قند
نگین قندخون موش ها در روز هشتم میا. افزایش یافت

 نشان 1 شماره بعد از تزریق استرپتوزوسین در نمودار
همان طوري که مشاهده می شود . ه استداده شد

میانگین قندخون در تمامی گروه ها به جز گروه دریافت 
در ) 6 گروه(کننده دوز پیشگیري کننده عصاره میگو

 میزان چنین هم. دـــ می باشmg/kg600  دودـــــح
 mg/kg 450 ، به طور متوسط به6ون در گروه ــقندخ

ایسه با سایر گروه ها اختلاف ـــید که در مقــــرس
  .ان می دهدـــرا نش) P<0.0001(نی داريــــمع
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به ترتیب گروه : 8وز میزان قندخون گروه ها در زمان صفر پس از تجویز دارو در ر)  خطاي استاندارد±( میانگین.1 شماره نمودار
  .اختلاف معنی دار با سایر گروه ها دارد. * کنترل، گلی بنکلامید، وانادیوم، عصاره خوراکی، عصاره تزریقی، عصاره پیشگیري

  
 

 میزان قندخون گروه ها یک ساعت پس از -ب
  8تجویز دارو در روز 

ده ــشاهـــ م2  شمارههمان طور که در نمودار
، گروه 8از تجویز دارو در روز می شود، یک ساعت پس 

) 4 گروه(دریافت کننده عصاره میگو به صورت خوراکی
  نسبت به گروه کنترلmg/kg 474با میانگین قندخون 

  و گروه دریافت کننده وانادیوم(P<0.036)با) 1گروه(
   mg/kg 600 دودـ و میانگین ح(P<0.046)با) 3گروه(

چنین این  مه. در این دو گروه، کاهش معنی دار داشت
نده عصاره از روز ـــروه دریافت کنــــاختلاف در گ

 نسبت mg/kg 425 با میانگین قندخون) پیشگیري(اول
، (P<0.007)به گروه هاي دریافت کننده وانادیوم با

ان شده ـــروه درمـــ و گ(P<0.006)نترل باـــــک
 با میانگین ) 5 گروه (8گو از روز ـــبا عصاره می

 معنی دار (P<0.047)  وmg/kg 540 قندخون حدود
  .   بود

 
  

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

به ترتیب گروه  : 8خون گروه ها یک ساعت پس از تجویز دارو در روز میزان قند)  خطاي استاندارد±(میانگین.  2  شمارهنمودار
  . دار با سایر گروه ها دارداختلاف معنی. *کنترل، گلی بنکلامید، وانادیوم، عصاره خوراکی، عصاره تزریقی، عصاره پیشگیري
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 ساعت پس از تجویز دارو 3 میزان قندخون گروه ها -ج
  8در روز 

ویز ـــ بعد از تج3اندازه گیري گلوکز در ساعت 
ه اهش یافتـــانگین قندخون کـــ میداد کهدارو نشان 

تلاف ـــروه ها اخــــــکدام از گ چـــ، اما هیتـــاس
. ـــون نداشتنداهش قندخـــی داري در کــــــعنـــم
 مشاهده 3  شمارهمودارـــخون در نانگین قنـــدـــمی

  .می شود
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

به ترتیب گروه  : 8 ساعت پس از تجویز دارو در روز 3میزان قندخون گروه ها )  خطاي استاندارد±(میانگین.  3  شمارهنمودار
  عصاره تزریقی، عصاره پیشگیريکنترل، گلی بنکلامید، وانادیوم، عصاره خوراکی، 

 
 ساعت پس از تجویز 24 میزان قندخون گروه ها -د

 8دارو از روز 
 8ساعت پس از دریافت دارو در روز  بیست و چهار

میزان گلوکز خون در گروه دریافت کننده خوراکی 
 و mg/kg 470 با میانگین قندخون) 4 گروه(عصاره

گین ـــ با میان)6 روهـگ(گروه پیشگیري کننده از دیابت

  میلی گرم در دسی لیتر نسبتmg/kg 340 قندخون
ون ـــخبه ســـایر گـروه هـــــا که میانگـــین قند

ضمن .  داشتند، کاهش یافتmg/kg 600 اًــقریبـــت
) دریافت کننده عصاره پیشگیري کننده (6آن که گروه 

) دریافت کننده عصاره خوراکی( 4نسبت به گروه 
  )4نمودار شماره (.دار را نشان داداختلاف معنی 

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

به ترتیب در :  8ویز دارو از روز ــ ساعت پس از تج24خون گروه ها میزان قند)  خطاي استاندارد±( میانگین. 4  شمارهنمودار
  . گروه هاي کنترل، گلی بنکلامید، وانادیوم، عصاره خوراکی، عصاره تزریقی، عصاره پیشگیري

  .لاف معنی دار با سایر گروه ها ستبیانگر اخت* 
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روز پس از تزریق 15خون گروه ها میزان قند -ه
 استرپتوزوتوسین

ن ـــ پس از تزریق استرپتوزوتوسی15در روز 
نده ــــگیري کنـــروه پیشـــون در گـــمیزان قندخ

 mg/kg 346 با میانگین قندخون) 6 گروه(تــــاز دیاب
ین ــــها با میانگروه ــــایر گـــبت به ســنس
ان ــــشــــاهش نـــک mg/kg 580 ونـــدخــــقن

  )5 شماره نمودار(.داد
  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
  
  
  
  

به ترتیب گروه :   روز پس از تزریق استرپتوزوتوسین15خون گروه ها میزان قند)  خطاي استاندارد±(میانگین.  5  شمارهنمودار
  .اکی، عصاره تزریقی، عصاره پیشگیريکنترل، گلی بنکلامید، وانادیوم، عصاره خور

  .بیانگر اختلاف معنی دار با سایر گروه ها می باشد * 
  
  میزان هموگلوبین گلیکوزیله-و

شاهده ــ م6  شمــــارههمان طور که در نمودار
می شود، میزان هموگلوبین گلیکوزیله درگروه دریافت 

 وزن موش از mg/kg 200 کننده عصاره میگو به مقدار
ین ـــــ، با میانگ)5گروه ( پس از ایجاد دیابت8 روز

روه ها ــــیه  گــــد نسبت به بقـــ درص92/13تقریباً 
ش ـزایــــد افــــ درص5/10دود ــــبا میانگین ح

ی که در ـــ، در حال)P<0.001(تــی دار داشــــمعن
روه ها میزان هموگلوبین گلیکوزیله ـــر گــــایـــــس

  .ثابت ماند
  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
  
  
  
  

 روز پس از تزریق 18میزان هموگلوبین گلیکوزیله در گروه هاي مورد مطالعه )  خطاي استاندارد±(میانگین.  6  شمارهنمودار
  . به ترتیب گروه کنترل، گلی بنکلامید، وانادیوم، عصاره خوراکی، عصاره تزریقی، عصاره پیشگیري:  استرپتوزوتوسین

  .ر با سایر گروه ها می باشدبیانگر اختلاف معنی دا* 
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   و نتیجه گیريبحث
یر ــــست تأثـــدر مطالعه حاضر وانادیوم نتوان

معنی داري در کاهش قندخون و هموگلوبین گلیکوزیله 
این نتیجه با نتایج برخی از مطالعات دیگر . داشته باشد
احتمالاً علت تفاوت در نحوه تجویز و یا . تفاوت دارد

با برخی از ) ریقیتز(م در این مطالعهمدت تجویز وانادیو
  . می باشد)  خوراکیغالباً(مطالعات
دیم در آب آشامیدنی ـــوانادات سمطالعه یک در 

رت هاي دیابتی منجر به نرمال شدن سطح گلوکز 
انسولین پلاسما افزایش   در حالی که سطحشدخون 
در توجیه علت احتمالی این امر چنین  محققین .نیافت

ل انسولین، خود ــــاي عمـــ که بافت هندبیان کرد
بکر  ).6(،ادات هستندـــ عمل وانايـــــگاه هــــجای

تاثیر نمک هاي مختلف وانادیوم بر ) 1994(و همکاران
در رت ارزیابی کردند و مشاهده نمودند که این را دیابت 

مواد اثرات تقریباً یکسانی بر روي کاهش قندخون 
با تجویز وانادات ) 2012(انلی یو و همکار). 2(دارند،

سدیم در رت هاي دیابتی توانستند از آسیب مغزي 
  )7(.ناشی از دیابت بکاهند

 که درمان طولانی مدت با وانادیوم گزارش شد
 هفته بعد از این 20وضعیت دیابت را براي بیش از 

درمان، به سمت بهبود پیش می برد که این امر به 
وده ــفزایش در ت پلاسما و اانسولینعلت افزایش 

 در حالی که درمان کوتاه مدت ).8(،سلول هاي بتا است
دیابتی شدن و براي یک دوره  نیز قبل از وانادیومبا 

،  استرپتوزوتوسینپس از ایجاد دیابت با) هفته 2(کوتاه
می تواند هیپرگلیسمی را بعد از اتمام درمان از بین 

در این بهبود طولانی مدت در وضعیت دیابت ). 9(،ببرد
حیوانات به دلیل افزایش کوچک اما مهم در ذخیره 

 بر اساس این نظریه امید به ود و پانکراس بانسولین
 براي جلوگیري از تخریب وانادیومبا هیپرگلیسمی تغییر 

ش ـــزایــــ افسلول هاي بتاعملکردي و ساختاري 
  )10،11(.می یابد

 موانادیو به وسیله  سلول هاي بتامیزان حفاظت از
یی باشد که در سلول هاي بتامی تواند وابسته به تعداد 

این  بر بنا.  زنده می ماننداسترپتوزوتوسینتجویز 
 وانادیومحیوانات شدیداً دیابتی نیاز به غلظت بالاتري از 

ویلسکی ). 8(،براي رسیدن به حالت نرموگلیسمی دارند

 را وانادیومتأثیر درمان طولانی مدت ) 2006(و همکاران
 ).12(،له عنوان کردندــ علت اثر بر بیان ژن در عضبه

طی مطالعه ایی ) 2001(شفریر و همکارانچنین  هم
نتیجه گرفتند که نمک هاي وانادیوم اثر انسولین را با 

ل هاي گلوکز تقویت می ـــایی ناقـــجه ب افزایش جا
تواند  ات میـــولفــادیل ســـوانعلاوه ه ب). 13(،نمایند
 ترمیم و بازسازي   پانکراس را در دیابتتابهاي   سلول

این یک علت براي توجیه معنی دار  بر بنا). 3(،کند
نبودن تجویز وانادیوم در مطالعه حاضر، می تواند دوز 

ضمن این که در بسیاري . باشدبالاي استرپتوزوتوسین 
از مطالعات انجام شده روي تأثیر وانادیوم و ترکیبات 

خوراکی تجویز شده بود و طول آن، وانادیوم به صورت 
  )12،14(.مدت درمان نیز زمان طولانی تري بود

هر چند هیچ مطالعه اي بر روي تأثیر میگو و 
در اثرات درمانی آن بر دیابت صورت نگرفته است 

خون در گروه معنی دار بودن کاهش قندمطالعه حاضر 
در این گروه . قابل توجه است) 6گروه (نندهپیشگیري ک

یگو از زمان صفر یعنی همزمان با دریافت عصاره م
این هنوز مقادیر  بر استرپتوزوتوسین تجویز شده بود، بنا

پایه زیادي از ذخیره انسولین در رت هاي مورد مطالعه 
می تواند تأثیر  وجود داشته است که همین موضوع

علت . دهدعصاره میگو را در کاهش قندخون، افزایش 
موگلوبین گلیکوزیله در ـــودن کاهش هـــمعنی دار نب

رل نیز ـــگروه هاي مورد مطالعه نسبت به گروه کنت
 .می تواند کافی نبودن زمان لازم براي تأثیر آن باشد

این مطالعه  با توجه به نتایج به دست آمده از
 کاهش قندخون برعصاره میگو می تواند تأثیرات مثبتی 

 عصاره بر اساس نتایج این مطالعه دریافت .داشته باشد
 حضور  از زمان صفر،  به علتmg/kg200میگو در دوز 

سلول هاي بتاي بیشتر در زمان تجویز توانست بر 
 دیابت اثر بهتري داشته باشد و حتی هنگامی پیشرفت

که میزان انسولین به علت تخریب پانکراس به شدت 
 تجویز خوراکی این ماده با دوز ،کاهش یافته است

ی داري در میزان قندخون بیشتر توانست کاهش معن
  .ایجاد کند

این میگو می تواند به عنوان یک درمان  بر بنا
 زیرا ،کمکی در جهت بهبود بیماران دیابتی توصیه شود

این ماده غذایی علاوه بر داشتن اثرات مفید دیگر که 
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 می تواند در تنظیم ،در میگو و دیگر آبزیان وجود دارد
  .قندخون بیماران نیز مؤثر باشد

  سپاسگزاري

لازم می دانند که از  این مقاله بر خود نویسندگان
معاونت پژوهشی دانشگاه شهید چمران اهواز در جهت 

  .تامین اعتبار مالی مطالعه حاضر تشکر نمایند
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Abstract 
 
Introduction: The present study was 
conducted to compare the effects of shrimp 
extract, glibenclamide and vanadium on 
blood glucose fluctuations in diabetic rats.  
 
Materials & Methods: Diabetes was 
induced by streptozotocin in six groups of 
male rats (each group contain 7 rats). The 
group 1 was kept as control group at similar 
conditions to other groups. Glibenclamide 
(10mg/kg), vanadium (10mg/kg), shrimp 
extract (orally -500mg/kg) and shrimp 
extract (intraperitoneally-200mg/kg) was 
administrated in group 2 to 5 respectively 
on 8th day after streptozotocin injection. 
The drugs were administrated every 2 days 
from day 8 to 18 after streptozotocin 
injection. The group 6 received extract 
(intraperitoneally-200mg/kg) from day 1 to 
18 daily. The blood glucose was measured 
before drugs administration and 1, 3 and 24 
hours after that and at 15th day of study. 

Serum glycosilated hemoglobin was 
measured at 18th day.  
 
Findings: The results shown that the shrimp 
extract had significantly prophylactic effect 
on severity of diabetes and prevented blood 
glucose elevation in comparison to other 
groups. However, prophylactically admin-
istration of extract increased serum glyc-
osilated hemoglobin level. The orally adm-
inistration extract decreased blood glucose 
1 and 24 hours later. However, glibencla-
mide and vanadium did not affect the blood 
glucose level significantly.  
 
Discussion & Conclusion: The present 
study showed the shrimp extract may have 
protective effect on severity of diabetes; but 
it is needed more detailed researches. 
 
Keywords: diabetes, vanadium, glibencl-
amide, shrimp extract, rat 
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