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Sıçanlarda  asetik  asit  kaynaklı  mide  ülserine  
karşı  Mumijo  sulu  ekstraktının  ülser  iyileştirme  
aktivitesi

Orijinal  makale

eptik  ülser,  morbidite  ve  mortalite  açısından  başlıca  
sağlık  tehlikelerini  temsil  eden  en  kontrolsüz  

gastrointestinal  sorunlardan  biridir.  Gastroduodenal  ülserlerin  
etiyolojisi,  asit-pepsin  sekresyonu,  mukozal  bariyer,  mukus  
sekresyonu,  kan  akışı,  hücresel  rejenerasyon  ve  endojen  
koruyucu  ajanlar  gibi  çeşitli  agresif  ve  defansif  faktörlerden  
etkilenir.[1,2]  Zararlı  faktörler  "  sağlam  bir  mukozal  korumayı  
alt  ettiğinde  veya  mukozal  savunma  bir  şekilde  kesintiye  
uğradığında.[3]

Gelişmiş  ülkelerde,  sağlık  uzmanları  ve  farmakolojik  
kuruluşlar  tarafından  Mumiju  ve  farklı  hastalıkların  
tedavisinde  önemi  hakkında  çeşitli  çalışmalar  bulunmaktadır.

daha  iyi  koruma  sağlayacak  ve  nüksetmeyi  azaltacak  bitkisel  
ilaçlara  genişletildi.[1]  İran,  şifalı  bitkilerin  çeşitliliğine  
katkıda  bulunan  benzersiz  meteorolojik  duruma  sahiptir.[4]

Mumiju  için  belirtilen  çeşitli  faydalı  etkilerle  ilgili  olarak,  bu  
maddenin  uygulanmasının  mide  ülserinin  iyileştirilmesinde  
etkili  olabileceği  hipotezini  kurduk.  Bu  nedenle  bu  çalışmanın  
amacı,

Peptik  ülser  tedavisi  için  çok  sayıda  kimyasal  ilaç  mevcuttur,  
ancak  bazı  yan  etkiler  ve  ilaç  etkileşimleri  bunların  kullanımını  
zorlaştırmaktadır.  Bu,  yeni  anti‑ülser  ilaçların  geliştirilmesinin  
ve  yeni  moleküllerin  araştırılmasının  bir  nedenidir.

Bazıları,  mumiju'nun  gastrointestinal  bozuklukların,[5,6]  kemik  
ağrılarının  ve  kırıkların[7,8]  tedavisinde  yararlı  etkilerini  
bildirmiştir .[7,8]  Asya  mumijusu  %20  mineral,  %15  protein,  
%5  lipid,  %5  steroid  içerir,  ve  ayrıca  bazı  karbonhidratlar,  
alkaloidler  ve  amino  asitler.[9,10]  Bu  maddenin  birkaç  
terapötik  etkisi  aşağıdaki  gibidir:  Hafızayı  geliştirici,  
nöroprotektif,  anti‑inflamatuar  ve  antioksidan  roller.[11‑15]  
Biyolojik  etkisi  Mumiju,  di‑benzo‑alfa‑piron,  hümik  asit  ve  
folik  asit  içeriklerine  atfedilmiştir.[15,16]
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ülseri,  özellikle  bazı  ilaçların  yaygın  kullanımı  nedeniyle  önemli  bir  klinik  problemdir.  Amaç,  sıçanlarda  asetik  asitle  
indüklenen  mide  ülserine  karşı  (geleneksel  tıpta  kullanılan)  Mumijo  ekstraktının  aktivitesini  değerlendirmekti .  Gereç  
ve  Yöntemler:  Mumijo'nun  sulu  özü  hazırlandı.  Hayvanlar  rastgele  (n  =  10)  dört  gruba  ayrıldı:  Kontrol,  sahte  ameliyat  
grubu  (gastrik  ülseri  indüklemek  için  0,2  ml  asetik  asit  aldı),  mumijo  (100  mg/kg/gün),  asetik  asit  uygulamasından  4  gün  
sonra  verildi,  ve  ranitidin  grubu  (20  mg/kg).  Değerlendirilen  parametreler,  gastrik  içeriğin  pH  ve  pepsin  seviyeleri  
(Anson  yöntemiyle)  ve  gastrik  histopatoloji  idi.  Referans  ülser  önleyici  ilaç  olarak  ranitidin  kullanıldı.  Sonuçlar:  Ekstrakt  
(100  mg/kg/gün,  po),  standart  ilaç  olan  ranitidin  ile  karşılaştırıldığında  pH'ını  sahte  gruba  karşı  yükselterek  (P  <  0.01)  
ve  pepsin  düzeylerini  düşürerek  asit  asetik  kaynaklı  gastrik  ülserasyonu  inhibe  etti  (P  <  0.05).  Histopatoloji  verileri,  
Mumijo  ekstresi  ile  yapılan  tedavinin  tüm  mukozal  hasarlara  karşı  önemli  bir  korumaya  sahip  olduğunu  göstermiştir.  
Sonuç:  Mumijo  özü,  güçlü  antiülser  aktiviteye  sahiptir.  Ülser  önleyici  özelliği  muhtemelen  gastrik  asit  sekresyonunu  ve  
pepsin  seviyelerini  azaltarak  etki  eder.  Elde  edilen  sonuçlar  bu  bitkisel  materyalin  halk  hekimliğinde  kullanımını  
desteklemektedir.

Nader  Shahrokhi,  Zakieh  Keshavarzi,  1  Mohammad  Khaksari

Bu  makaleye  çevrimiçi  erişin

  56 Journal  of  Pharmacy  and  Bioalled  Sciences  Ocak-Mart  2015  Cilt  7  Sayı  1

Yazışma  adresi:  Yrd.  Prof.  Zakieh  
Keshavarzi,  Fizyoloji  Bölümü,  Kuzey  
Horasan  Tıp  Bilimleri  Üniversitesi,  
Bojnurd,  İran  E‑posta:  
zakieh_keshavarzi@  yahoo.com

Machine Translated by Google



Malzemeler  ve  yöntemler

Sonuçlar

Mumiju,  Jiroft/Kerman/İran'daki  Sardoiyeh'in  yerel  sakinlerinden  
hazırlandı.  Daha  sonra  İran,  Kerman  Botanical  Survey'den  
botanikçi  tarafından  tanındı.  Hemen  akan  musluk  suyuyla  iyice  
yıkandı  ve  küçük  parçalar  halinde  kesildi.

pH  verileri  Şekil  1'de  gösterilmiştir.  Sham  ve  ranitidin  ile  
tedavi  edilen  hayvanlarda  pH  sırasıyla  3,43  ±  0,32  ve  3,93  ±  0,54  
idi  ve  bu  fark  anlamlı  değildi.  Bununla  birlikte,  asitle  asetikle  
tedavi  edilen  gruba  ekstrakt  uygulandığında,  mide  içeriğinin  
pH'ında  4,54  ±  0,78'e  (P  <  0,01)  önemli  bir  artış  oldu.

Erkek  Wistar  fareleri  (200-250  g),  Kerman  Tıp  Bilimleri  
Üniversitesi'nin  hayvan  odasından  elde  edildi.  Yiyecek  ve  suya  
serbest  erişim  ile  12:12  saat  aydınlık/karanlık  döngüsünde  
sıcaklık  kontrollü  bir  ortamda  tutuldular.  Prosedürler,  Kerman  
University  Medical  Science'ın  (IAEC  No.:  01/027/04)  laboratuvar  
hayvanlarının  bakım  ve  kullanımına  ilişkin  yönergelere  uygun  
olarak  gerçekleştirilmiştir.

Bu  çalışma  protokolü,  Kerman  Tıp  Bilimleri  Üniversitesi,  Kerman,  
İran  Etik  İnceleme  Komitesi  tarafından  onaylandı.

5  µm,  hematoksilin  ve  eozin  ile  boyandı  ve  ardından  ışık  
mikroskobu  ile  incelendi.[18]

İntragastrik  pH'ın  mukozal  lezyonlara  katkıda  bulunup  
bulunmadığını  bilmek  için,  Mumijo  ve  ranitidin  uygulamasından  
4  gün  sonra  intragastrik  pH  ölçüldü.  pH  ölçümü  daha  önce  
bildirildiği  gibi  yapıldı.  Eter  anestezisi  altında  laparotomi  ve  pilor  
ligasyonu  uygulandı.  Mide  piloru  ve  özofagokardiyak  bileşke  
hemen  bağlandı  ve  daha  sonra  her  sıçandan  mide  çıkarıldı  ve  
mide  içerikleri  toplandı,  santrifüjlendi  ve  süpernatanlar  pH  metre  
(Ø  50  pH  Metre,  Beckman,  Fullerton,  CA,  ABD).[17]

Mumijo  grubunda  gastrik  pepsin  seviyeleri,  ranitidin  grubuna  
göre  anlamlı  derecede  düşüktü  (P  <  0.05).  Ancak,  yoktu

Mide  asidi  ve  pepsin  düzeylerini  ölçerek  bu  maddenin  
gastroprotektif  etkileri.

Mide  sıvısındaki  pepsin  seviyeleri  Anson  yöntemi  ile  belirlendi.  
Kısaca,  2  ml  %2,5  sığır  hemoglobini  artı  0,5  ml  0,3  N  HCI  ve  0,5  
ml  mide  sıvısı  ayrı  tüplerde  37°C'de  10  dakika  tutuldu  ve  sonra  
karıştırıldı.  Karışımlar,  37°C'de  10  dakika  inkübe  edildi  ve  
reaksiyon,  5  ml  0.3  N  trikloroasetik  asit  ilave  edilerek  durduruldu.  
Çalkalama  ve  süzme  işleminden  sonra  optik  yoğunluk,  bir  
spektrofotometre  (Unikon  930,  Kontron  Instrument,  İtalya)  
kullanılarak  280  nm'de  ölçüldü.  Sonuçlar,  bilinen  miktarlarda  
domuz  pepsini  (1  μg  =  3  peptik  birim)  kullanılarak  aynı  şekilde  
oluşturulan  ve  mikrogram  pepsin  olarak  ifade  edilen  standart  
bir  eğri  ile  karşılaştırıldı.[19]

Daha  sonra  bitki  materyali  21-24°C  sıcaklıkta  gölgede  kurutuldu  
ve  mekanik  olarak  kaba  bir  toz  haline  getirildi  ve  hava  geçirmez  
bir  kapta  saklandı.  Toz  haline  getirilmiş  bitki  materyali  (150  g),  
21-24°C  sıcaklıkta  400  ml  damıtılmış  su  ile  3  gün  sık  sık  
çalkalanarak  yumuşatıldı.  3  gün  sonra  ekstraktlar  süzüldü  ve  
marc  kısmına  300  ml  solvent  ilave  edilerek  ikinci  kez  maserasyon  
(yeniden  maserasyon)  için  2  gün  aynı  sıcaklıkta  bekletildi  ve  2  
gün  sonra  tekrar  benzer  şekilde  süzüldü.  Birleştirilen  süzüntüler  
(maseratlar)  40°C'de  vakumla  buharlaştırıldı  ve  elde  edilen  
kuru  öz,  ileride  kullanılmak  üzere  bir  vakumlu  desikatörde  
saklandı.  Tüm  test  örnekleri,  her  sıçana  günde  bir  kez  1  ml/100  
g  vücut  ağırlığı  hacminde  oral  lavaj  ile  uygulandı .[17]

Ülserler,  daha  önce  tarif  edildiği  gibi  midenin  serozal  yüzeyine  
lokal  olarak  asetik  asit  uygulanmasıyla  indüklendi.  Anestezi  
altında  orta  hat  kesisi  yapılarak  mide  çıkarıldı.  Midenin  glandüler  
kısmının  serozal  yüzeyine  0.2  ml  %100  asetik  asit  (mide  ön  
duvarı)  enjekte  edildi.  Tedaviden  sonra,  sıçanlar  sakrifiye  edildi  
ve  mideleri  çıkarıldı  ve  tartıldı,  %10  nötr  tamponlu  formalin  
içinde  sabitlendi,  parafin  mumu  içine  gömüldü,  kesitleri  alındı.

Bu  deneysel  çalışma,  Mumijo  ekstraktının  asetik  asit  kaynaklı  
mide  ülseri  üzerindeki  terapötik  etkilerini  incelemek  için  40  erkek  
Wister  faresi  üzerinde  gerçekleştirildi.  Hayvanlar  rastgele  (her  
grupta  n  =  10)  dört  gruba  ayrıldı:(I)  Kontrol,  normal  salin  (2  ml/
kg)  aldı,  (II)  sahte  olarak  ameliyat  edilen  grup,  gastrik  ülseri  
indüklemek  için  0,2  ml  asetik  asit  aldı,(III) )  Mumijo  (100  mg/kg/
gün),  asetik  asit  uygulamasından  sonra  4  gün  süreyle  verildi,  (IV)  
ranitidin  grubu,  normal  salin  içinde  çözülmüş  standart  ilaç,  
ranitidin  (20mg/kg)  aldı.  Her  deneyden  yirmi  dört  saat  önce,  
hayvanlar  yemekten  mahrum  bırakıldı,  ancak  su  içmeleri  serbestti.

Sonuçlar,  ortalama  ±  ortalamanın  standart  hatası  olarak  ifade  
edildi  ve  istatistiksel  anlamlılık,  tek  yönlü  ANOVA  ve  ardından  bir  
Tukey  post-hoc  testi  kullanılarak  değerlendirildi.[12]  Farkın  
anlamlılığı  P  <  0.05  olarak  kabul  edildi.

Mide  içeriğinin  pH'ı

Pepsin  mide  içeriği  seviyeleri

Hayvanlar

Çalışma  tasarımı

Bitki  materyali  ve  ekstraksiyon

etik  hususlar

pepsin  değerlendirmesi

Asetik  asit  kaynaklı  ülser  modeli

istatistiksel  analiz

İntragastrik  pH  ölçümü
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Mide  dokusunun  histopatolojik  bulguları

kontrole  kıyasla  ranitidin  veya  sahte  gruplar  arasındaki  fark  
[Şekil  2].

Çalışmamızda  da  Mumijo'nun  histopatolojik  bulgularda  
gösterildiği  gibi  rejeneratif  ve  onarıcı  etkileri  olduğu  kabul  edilmiştir.

Araşidonik  asit,  trombositler,  makrofajlar  ve  pürüzsüz  metabolizma  
tarafından  üretilen  reaktif  oksijen  türleri

Mumijo  antioksidan  olarak  lipid  peroksidasyonunu  ve  diğer  
serbest  radikal  aracılı  süreçleri  engeller  ve  bu  nedenle  cildi  korurlar.

Genel  olarak  Mumijo,  FA  ve  diğer  antioksidan  materyallerin  
içeriği  nedeniyle  beklenen  geniş  bir  biyokimyasal  ve  farmakolojik  
aktiviteye  sahiptir.  FA'lar  gastrit,  mide  ülseri  ve  kolit  tedavisi  için  
ağızdan  alınmıştır.[24,15]

Mumijo  özü  ile  tedavi,  asit  asetik  tarafından  mukozaya  verilen  
tüm  hasarlara  karşı  önemli  bir  koruma  sağladı  [Şekil  3].

Yukarıda  bahsedildiği  gibi  asit‑pepsin  salgısını  azaltmadaki  rolü  
ile  kısmen  ilgili  olabilir,  ancak  bu  bitkinin  diğer  işlevleri  de  
önemlidir.  Bazı  araştırmalarda  bu  bitkinin  antioksidan  ve  
antiinflamatuar  etkileri  bildirilmektedir.  Ülserleşmeyi  takiben  
antioksidan  durumundaki  değişikliklerin,  serbest  radikallerin  
sıçanlarda  gastrik  mukozal  hasar  ile  ilişkili  olabileceğini  ima  
ettiği  gösterilmiştir.[25]

Bazı  haberlere  göre  Mumijo'nun  önemli  ölçüde  onarıcı  etkileri  
vardır.  Mumijo  numunelerinde  fulvik  asitler  (FA'lar),  
4‑metoksi‑6‑karbometoksibi‑fenil,  tirucallane‑tipi  
triterpenoidler  ve  benzoik  asit  gibi  bazı  polifenol  bileşiklerinin  
varlığının  asit‑pepsin  salgısının  azaltılmasında  çok  önemli  rolü  
olduğu  gösterilmiştir. ,  hücre  dökülmesi  ve  mide  ülseri  indeksi.  
Ayrıca  antioksidan  aktivite,  hücresel  onarım  ve  rejeneratif  
fonksiyonlar  bildirilmiştir.  Diğer  araştırmacılar[2,21-23]  
tarafından  rapor  edildiği  gibi,  antioksidan  ve  anti-enflamatuar  
etkiler  olarak  çok  önemli  bir  role  sahip  olan  müsin  salgısını  ve  
karbonhidrat/protein  oranını  da  artırabilir,  bu  nedenle  mide  
ülseri  ve  yara  iyileşmesinde  kullanıldığını  belirtmişlerdir. .

Gastrik  ülserler,  agresif  (asit‑pepsin  salgılanması,  Helicobacter  
pylori,  safra,  artmış  serbest  radikaller  ve  azalmış  antioksidanlar)  
ve  savunma  faktörleri  (mukus,  bikarbonat  salgılanması,  
prostaglandinler,  kan  akışı  ve  eski  haline  dönme  süreci  ve  hücre  
sonrası  rejenerasyon)  arasındaki  eşitsizlikten  kaynaklanır.  
[ 1,2,20 ]  Bu  çalışmada,  Mumijo'nun  asetik  asidin  neden  olduğu  
mide  ülserine  karşı  koruyucu  etkileri  olduğu  kabul  edilmiştir.  
Mumijo'nun  mide  üzerindeki  koruyucu  etkileri,  salgı  önleyici  
etkisi  ile  ilişkili  olabilir,  çünkü  sonuçlarımız  Mumijo'nun  hasarlı  
midede  gastrik  asit  miktarını  ve  pepsin  seviyelerini  azalttığını  
gösterdi.

Asit  asetik,  transmural  nekrozlu  ülser  ve  gastrik  doku  
dejenerasyonu  dahil  olmak  üzere  histopatolojik  lezyonlara  neden  olmuştur.

Mumijo'nun  100mg/kg  dozunda  oral  olarak  immobilizasyon  ve  
aspirin  ile  indüklenen  mide  ülserlerinde  ülser  indeksini  azalttığı  
bildirilmiştir.  Duodenal  ülserlerde  de  Mumijo  ön  tedavisi,  
sıçanlarda  sisteamin  ve  kobaylarda  histamin  tarafından  
indüklenen  ülserlerin  insidansını  önemli  ölçüde  azaltmıştır.[6]

kas  hücreleri  gastrik  mukozal  hasara  katkıda  bulunabilir.
Bu  nedenle,  serbest  radikalleri  temizleyerek,  mide  mukozasını  
oksidatif  hasardan  korumak  için  faydalı  olabilir.[26]

c

Tartışma

Şekil  1:  Mumijo  ekstraktının  gastrik  pH  üzerindeki  etkisi.  Veriler,  ortalama  ±  
ortalamanın  standart  hatası  olarak  sunulur.  **P  <  0.01,  Mumijo'ya  karşı  sahte  grup

b

shahrokhi,

Veriler,  ortalama  ±  ortalamanın  standart  hatası  olarak  sunulur.  *P  <  0.05,  Mumijo'ya  
karşı  ranitidin  grubu

ve  mide  ülseri  iyileşmesi

Şekil  3:  Fotomikrograflar,  farklı  gruplardaki  histopatolojik  değişiklikleri  gösterir.  (a)  
Kontrol  hayvanlarının  normal  gastrik  morfolojisi  (H  ve  E,  orijinal  büyütme,  ×20).  (b)  
Sham  grubundaki  sıçanların  mide  dokusundaki  histopatolojik  değişiklikler.  Bu  
değişiklikler,  transmural  nekrozlu  gastrik  ülseri  içerir  (H  ve  E,  orijinal  büyütme,  ×10).  
(c)  Ranitidin  grubundaki  histopatoloji  değişiklikleri,  küçük  ülserli  orta  derecede  
inflamasyon  dahil  (H  ve  E,  orijinal  büyütme,  ×10).  (d)  Mumijo  grubunda  kapsamlı  
onarım  dokusu  dahil  olmak  üzere  histoloji  değişiklikleri  (H  ve  E,  orijinal  büyütme,  ×10)

d

Şekil  2:  Mumijo  ekstraktının  gastrik  pepsin  (μg/15  dk)  üzerindeki  etkisi.
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Teşekkür

Referanslar

Destek  Kaynağı:  Kerman  Tıp  Bilimleri  Üniversitesi  Nörobilim  Araştırma  Merkezi,  
Kerman,  İran,  Çıkar  Çatışması:  Bildirilmemiştir.

radikallerin  reaksiyonlarına  atfedilen  çeşitli  hastalıklardan  insan  
vücudu.[27]

Bazı  araştırmalarda  Mumijo'nun  histamin  salınımı  üzerinde  
anti‑alerjik  etkilere  sahip  olduğu  ve  mast  hücre  degranülasyonuna  
neden  olduğu  da  bildirilmiştir.[30]  Mumijo  ekstraktının  antioksidan  
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