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مروری بر خواص دارویی و درمانی و 
ترکیبات عصاره قارچ گانودرما لوسیدوم

)Ganoderma Lucidum( 

چکیده

قارچ ه��ا در اکثر تمدن ها و س��رزمین ها، از نظر دارویی، کاربردهای فراوانی داش��ته اند. 

قیمت پایین، مؤثر بودن و س��هولت اس��تفاده ق�ارچ ها از مزایاي آنها در تولید دارو به شمار 

م��ی رود. یکی از قارچ هایی که به لحاظ دارا بودن خ��واص درمانی فراوان به عنوان بهترین 

ق�ارچ داروی�ی نامگذاری شده است، ق�ارچ )Ganoderma lucidum( می باشد. گانودرما یک 

دس��ته از قارچ های چند منفذی است که بر روی بس��ترچوبی رشد می کند و شامل حدود 

80 گونه می باش��د. گانودرما لوسیدوم در سال های گذشته، در چین، ژاپن و ایالت متحده 

بصورت مصنوعی در بس��ترهای چوبی و س��بوس برنج کشت داده شده است و در ترکیبات 

تغذیه ای ودارویی مورد استفاده قرار گرفته است.. بررسی مطالعات متعدد نشان می دهد که 

ترکیبات حاصل از عصاره های این قارچ در درمان بسیاری از بیماری های عصبی، عضلنی، 

برخ��ی از س��رطان ها و آلزایمر و افس��ردگی کاربرد دارد. در این پژوه��ش چندین مطالعه 

ش��یمیایی، بیوش��یمیایی، پیش بالینی و بالینی با جستجودر پایگاه دانش ملی کشورچین، 

پایگاه داده  Scopus و PubMed مورد تحقیق و بررسی قرار گرفت. سازوکارهای متعددی 
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ش��امل خواص آنتی اکس��یدانی، ضد تومور، تعدیل کننده ی ایمنی، قندخون، ضد پیری و 

هیپولیپیدمی و سایر فعالیتها مورد بررسی وتبیین قرار گرفته است. 

کلمات کلیدی: قارچ، Ganoderma Lucidum، گانودرما لوسیدوم، ضد سرطان

مقدمه

از گذش��ته های دور، قارچ ها در همه تمدن ها و س��رزمین ها، از نظر دارویی، کاربردهای 

فراوانی داش��ته اند. مث��ل ژاپنی ها، قارچ )Lentinus edodes( را به عنوان اکس��یر زندگی، 

تقویت کننده روح و جس��م، مورد اس��تفاده قرار می دادند. با توجه به گرایش روزافزون بشر 

به درمان توسط مواد طبیع�ی، قارچها میتوانند منبعی مناسب براي تأمین این نیاز باشند. 

گانودرما یک دس��ته از قارچ های چند منفذی است که بر روی چوب رشد می کند و شامل 

حدود 80 گونه می باشد )چن1 و همکاران، 2010(. قارچ خوراکی گانودرما لوسیدوم، به نام 

» Lingzhi  « در چین و » Reishi « یا » Manetake « در ژاپن1 شناخته می شود و بیش 

از 2000 س��ال اس��ت که برای ارتقای سلمت و زندگی طولنی در چین و سایر کشورهای 

آس��یای شرقی مورد اس��تفاده قرار می گیرد. گونه های متعددی از Lingzhi وجود دارد که 

از لحاظ علمی در داخل مجموعه ی گونه های گانودرما لوس��یدوم  قرار دارند3. همانطور که 

 G. Lucidum شامل » Lingzhi « ،در کتاب دستور داروسازی چینی سال 2010 ثبت شده

و G. sinense است )شی2 و همکاران، 2013(. تصویر این قارچ در شکل1، نشان داده شده 

است.

1. Chen
2. Shi



۱۱ مرررس لر موگو دگرررت ر درما ت ر کرتروای اماره  ارو اا ودرما لوسرورم 

شکل 1-تصویر گانودرما لوسیدوم

مؤثر و ارزان بودن و سهولت استفاده )تهی�ه و مص�رف( ق�ارچ ها از مزایاي آنها در تولید 

دارو به ش��مار م��ی رود. یکی از قارچ هایی که به لحاظ دارا ب��ودن خواص درمانی متعدد به 

عنوان بهترین ق�ارچ داروی�ی جمل�ه م�ؤثرترین ق�ارچ داروی�ی نامگذاري شده اس�ت ق�ارچ 

)Ganoderma lucidum( اس��ت. اعتق��اد ژاپنی ها بر این بود ک��ه گونه قرمزرنگ این قارچ 

دارای خواص درمانی است. ولی چینی ها گونه سیاه رنگ این قارچ را دارای خواص درمانی 

و داروی��ی می دانن��د. در منابع قدیم، از این قارچ برای درم��ان تنگی نفس، تقویت حافظه، 

افزای��ش قدرت بدن��ی، افزایش طول عمر، درم���ان بیماریهاي کلیه و کب��د، آرتریت )ورم 

مفاصل(، آس��م، زخم معده، دیابت و بی اش��تهایی مفید اس��تفاده می کردند. امروزه از این 

قارچ که به صورت کش��ت شده در دسترس می باشد، براي مص�ارف درم�انی مانند سردرد 

و ضعف اعصاب، بی خوابی، س��رگیجه، هپاتیت، ک�اهش کلس��ترول و فشار خون، مشکلت 

قلبی و عروق�ی، مس���مومیت ناش��ی از مصرف قارچ هاي سمی، سرطان استفاده می کنند 

)کی پور و همکاران، 1392(. 

قارچ ها، توده های مولد قارچ و هاگ های Lucidum شامل حدود 400 مواد زیستی فعال 

مختلف، از جمله پلی ساکارید، تریتر پنوئید، نوکلئوتید، استرول، استروئید، اسیدهای چرب، 
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پروتئین / پپتید و عناصر ناچیز اس��ت. در میان آنها، پلی ساکارید G lucidum (GLPS) به 

عنوان یکی از اجزای زیست فعال مهم شناخته شده است و بیشترین اثرات فیزیولوژیکی و 

بهبود سلمت را برای،.G lucidum  مانند ضد تومور، تعدیل کننده ی سیستم ایمنی، ضد 

اکسیداسیون، قند خون پایین و سایر فعالیت ها، عنوان می کند )ژو1 و همکاران، 2007(. 

افزایش اثرات س��می درمان های سنتی و نیز شواهدی از گزارش های اخیر که اثربخشی 

روش های درمانی طبیعی را اثبات می کنند، باعث افزایش اس��تفاده از آن ها توسط بیماران 

مبتل به س��رطان ش��ده اند )گائو2  و همکاران، 2006؛ چن3 و هم��کاران، 2016(. در بین 

همه ی این درمان ها قارچ دارویی گانودرما لوس��یدوم اس��ت که ب��ه مدت بیش از دو هزار 

س��ال در طب سنتی چینی مورد استفاده قرار می گرفته است )گانگ4 و همکاران، 2013(. 

بیماران مبتل به س��رطان که تحت درمان گانودرما لوس��یدوم(GLE) هس��تند، بهبود در 

کیفیت زندگی و عمر طولنی را بدون دخالت در درمان سنتی خود نشان می دهند )زنگ5 

و همکاران، 2018(. رایج ترین اس��تفاده ها برای GLE در دسترس تجاری عبارتند از پیش 

گیری و درمان فشار خون بال، سرطان و اختللت ایمونولوژیکی )لو6 و همکاران، 2005(. 

اگرچه قس��مت میوه دار گانودرما لوس��یدوم به عنوان داروی س��نتی برای دهه ها استفاده 

می شده است، اسپورها اخیرا به یک موضوع تحقیقاتی تبدیل شده اند. اسپورها شامل تری 

ترپن های لنوستن و پلی ساکارید ها هستند، شبیه به آنهایی که در قسمت میوه دار وجود 

دارند، که ترکیبات ش��یمیایی اصلی هس��تند که به فعالیت های ضد سرطانی GLE نسبت 

داده می شوند)زنگ7 و همکاران، 2018(.

1. Zhu
2. Guo
3. Chen
4. Gong
5. Zeng
6. Luo
7. Zeng
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اثرات درمانی اثبات شده در مطالعات پیشین

مکانیسم های پیشگیری از سرطان توسط GLE در مطالعات پیشین خلصه شده است 

)ی��و1 و همکاران، 2015(. نتایج مارتینزمونتمایور و همکاران )2017( نش��ان داد که تمام 

قارچ GLE موجود تجاری به طور انتخابی زیس��ت پذیری س��لول های س��رطانی س��ینه را 

مهار کرده و در مدل های مختلفی از س��رطان انس��ان موجب آپوپتوز می ش��ود و تهاجم را 

کاهش می دهد و مولکول های س��یگنال دهی کلیدی را کنترل می کند )مارتینز مونتمایور2 

و همکاران، 2019(. علوه بر این، مشخص شده است که GLE در ترکیب با درمان سنتی 

در گزنوگرافت موش ها یا  در هنگامیکه به تنهایی به کار برده می ش��ود، حجم تومور را به 

میزان ٪50 در موش ها کاهش می دهند )سودهیش3 و همکاران، 2010(.

پل��ی س��اکارید گانودرما لوس��یدوم ج��زء اصلی وزن در بی��ن تمام اج��زای هاگ های                      

G lucidum اس��ت. بیش از 200 پلی س��اکارید جدا شده و از نظر ساختاری در هاگدان ها، 

توده ه��ای مولد ق��ارچ و هاگ هایG. lucidum  بند می خورند؛ با این حال، ش��یمی مدرن 

تجزیه و تحلیلی هنوز هم پلی س��اکارید های جدید ازG. Lucidum  را نش��ان می دهد12. 

گلوکز، مانوز، گالکتوز، گس��یلور، فوکوز و نوعی قند پنتوز، در GLPS شناس��ایی شده اند و 

  β-glucanاست. ساختار  GLPSیک پلیمر گلوکز خالص، یکی از مواد فعال در ، β-glucanتنها

در GLPS در شکل 2 نشان داده شده است )یون4 و همکاران، 2013(.

1. Yu
2. Martínez-Montemayor
3. Sudheesh
4. Yoon
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شکل2- ساختارβ گلوکان در پلی ساکارید گانودرما لوسیدوم

گانودرما لوسیدوم در ده سال گذشته در چین، ژاپن و ایالت متحده بصورت مصنوعی در 

محیط چوب، سبوس برنج و بلوک چوب کشت داده شده است. با این حال، این تکنیک ها 

عملکرد استاندارد را تضمین نمی کنند، زیرا ترکیبات و ساختارهای GLPS به علت بیوسنتز 

غیر قالب آنها، از دس��ته ای به دس��ته ی دیگر متفاوت است. باسکار1 و همکارانش )2011( 

گزارش داده اند که با استفاده از روش های بهینه سازی آماری و تکاملی و روش های سطح 

پاس��خ می تواند تولید G. lucidum MTCC 1039 را در محیط کش��ت غرق شده افزایش 

داد )باس��کار2 و همکاران، 2011(. تاکنون، چگونگی استاندارد سازی فعالیت بیولوژیکی و 

ساختار شیمیایی GLPS هنوز هم یک موضوع در حال بررسی بوده است. 

یک محصول مبتنی بر پلی ساکاریدG. lucidum  به نام "Ji 731 Injection" برای درمان 

بیماری عضلنی در چین از سال 1973 به طور بالینی مورد استفاده قرار گرفت. این دارو به 

طور مستقل توسط موسسه علوم پزشکی چین و کارخانه داروسازی وابسته ی آن )کارخانه 

داروس��ازی اتحادیه بیجینگ( توس��عه یافت. به همین دلیل، این موسسه جایزه ملی علوم 

و فن آوری س��ال 1978 را به دس��ت آورد. در سال 1985، قبل از تولید در مقیاس بزرگ، 

1. Baskar
2. Baskar
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نامش به “ تزریق Ji Sheng “تغییر یافت. در سال 2000، اداره مواد غذایی و دارویی کشور 

  G. Lucidum Karst Injection Polysacharidum of این دارو را به عنوان (SFDA) چین

نامگذاری کرد که این نام از هاگG. lucidum استخراج می شود )زنگ1 و همکاران، 2018(.

تزریق پلی س��اکاردیوم کارس��ت G. lucidum بصورت داخل عضلنی اعمال می ش��ود. 

در حال حاضر، این محصول برای درمان کش��یدگی ماهیچه ی عصبی، پلی میوس��یتیس، 

میوس��یتیس پوستی، لغری ماهیچه و ناتوانی عضلنی و بیماری های مختلف ناشی از یک 

سیستم ایمنی معیوب استفاده می شود. پس از بیش از چهل سال استفاده بالینی، اثربخشی، 

قابلیت ایمنی و تحمل طولنی مدت آن توسط متخصصان اعصاب شناخته شده است. این 

یکی از چند داروی غیر هورمونی اس��ت که برای درم��ان بیماری عضلنی مقاوم به درمان 

استفاده می شود. این دارو همچنین برای درمان ترکیبی نیز مورد استفاده قرار می گیرد که 

باعث کاهش میزان گلوکوکورتیکوئید مورد نیاز برای بیمار مبتل به آس��یب عضلنی که در 

  G. lucidum حال بهبودی اس��ت، می ش��ود. علوه بر این، تزریق پلی ساکاردیوم  کارست

باعث کاهش واکنش های معکوس در طی ش��یمی درمانی ش��ده و کیفیت زندگی بیماران 

سرطانی را به میزان قابل توجهی بهبود می دهد )سونگ2 و همکاران، 2010(.

GLE جداسازی زیست فعال

در تحقیقی که توسط مارتینز مونتمایور3 و همکاران )2019( برای بررسی فعالیت های 

ضد سرطانی ترکیبات این قارچ، انجام شد، برای جداسازی زیست فعال GLE، این اقدامات 

  5 mm C18 110A مقدماتی بر روی س��تون جمین��ی HPLC ص��ورت گرفت: جداس��ازی

1. Zeng
2. Song
3. Martínez-Montemayor
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 ،CA ،انج��ام ش��د )30 میلی متر *50 میلیمتر، 5 میلیمتر، ش��رکت فنومنک��س، تورانس

ای��الت متحده آمری��کا(. یک پمپ مقدماتی دوتای��ی Shimadzu LC-8A با کنترل کننده 

سیس��تم Shimadzu SCL-10A VP به نمونه گیر اتوماتیک 215 گیلس��ون و مجموعه ی 

بخش 215 گیلس��ون )شرکت گیلس��ون، میدلتون، WI، ایالت متحده آمریکا( متصل شد. 

شناس��ایی ها توسط یک آشکارس��از آرایه دیود Shimadzu SPD-M20A و یک آشکارساز 

پراکندگ��ی نور تبخی��ری Shimadzu ELSD-LT II ب)Shimadzu Corp،کیوتو، ژاپن( انجام 

ش��د. فاز متحرک ش��امل موارد زیر بود: آب )A( و اس��تونیتریل )B(: 0 دقیقه، 98:2؛ 0.5 

دقیقه، 98:2؛6.5 دقیقه، 0:100؛ 12.3 دقیقه، 0:100؛ 12.5 دقیقه،98:2؛ 12.95 دقیقه، 

توق��ف. نرخ جریان 25 میلی لیت��ر در دقیقه بود. به طور خلصه، بخش های مختلف، جمع 

آوری و ترکی��ب ش��دند و بر اس��اس داده های طی��ف جرمی؛ پروفی��ل TLC آنها و خواص 

بیولوژیک��ی آنها مورد بررس��ی قرار گرفت. بلورها برای مطالع��ات پراش تک بلوری بر روی 

 Cu Ka )l = 1.5478( مجهز ب��ه تابش Bruker Kappa APEX-II با CCD پراش س��نج

جمع آوری شدند. کریستال های ترکیب موردنظر با حل حدود 1 میلی گرم نمونه در 350 

میلی لیتر اتیل اس��تات رش��د کرده بودند، که پس از آن بخار با پنتان در طی چندین روز 

پراکنده شد. قطعه 0.114 میلی متر* 0.085 میلی متر * 0.076 میلی متری از یک بلوک 

بی رنگ بر روی یک حلقه کرایو با روغن پاراتون نصب ش��د. داده ها در جریان گاز نیتروژن 

در K  )2( 100 با استفاده از اسکن های � و �  جمع آوری شدند. فاصله بلور تا آشکارساز 

40 میلیمتر اس��ت و از زمان نوردهی متغیر )10 تا 60 ثانیه( بس��ته به θ، با عرض اس��کن 

 A 0.83( θ 1.0درج��ه اس��تفاده می کند. مجموعه داده ها از ٪96.2 ت��ا  67.614 درجه در

آنگستروم( کامل شد. نمایه سازی و پالیش سلول واحد، یک شبکه اولیه و مونوکلینیک را 

نش��ان می داد. مش��خص ش��د که گروه فضاییP21  است. داده ها با اس��تفاده از برنامه نرم 

اف��زاری Bruker SAINT یکپارچ��ه و با اس��تفاده از برنامه نرم اف��زاری SADABS مقیاس 

بندی شدند. راه حل ها با استفاده از روش های مستقیم)SHELXT( ، یک مدل فازی کامل 



۱7 مرررس لر موگو دگرررت ر درما ت ر کرتروای اماره  ارو اا ودرما لوسرورم 

را مطابق با س��اختار پیش��نهادی ایجاد ک��رد. تمام اتمهای غیر هیدروژن توس��ط ماتریس 

کامل حداقل مربعات)SHELXL-2014( به صورت ناهمس��ان پالیش شدند. همه اتم های 

هیدروژن با اس��تفاده از یک مدل riding قرار داده شدند. موقعیت آن ها نسبت به اتم والد 

آن ها با اس��تفاده از فرمان مناسب HFIX در SHELXL 2014 محدود شد. شیمی فضایی 

مطلق مولکول توس��ط پراکندگی غیرعادی و با اس��تفاده از روش پارس��ون با یک پارامتر 

Flack 0.002 )230(  ایجاد ش��د. داده های کریستالوگرافی در مرکز داده کریستالوگرافی 

کمبریج )CCDC ش��ماره 1442028( جمع آوری ش��دند )مارتینز مونتمایور1 و همکاران، 

.)2019

GLE ترکیبات شیمیایی

بیش��تر قارچ ها ش��امل حدود 90 درصد وزن آب و 10 درصد باقیمانده شامل پروتیین، 

چرب��ی، کربوهیدرات، فیبر، ویتامین، و مواد معدنی هس��تند )براچرز2 و همکاران، 1999(. 

قارچ ه��ای دارویی از قبیل گانودرما لوس��یدوم )Ganoderma lucidum(، همچنین حاوی  

انواع مولکول های زیستی زیست فعال یعنی تریترپن ها، استروئیدها، فنول ها، نوکلئوتیدها، 

گلیکوپروتئین ها و پلی ساکارید ها هستند. تریترپن ها، پلی ساکاریدها و پپتیدوگلیکان ها سه 

ترکیب ش��یمیایی مهم فیزیولوژیکی فعال در گنودرما لوس��یدوم هستند )بوه3 و همکاران، 

2007(. بررس��ی های اولیه ما نش��ان داد که تنها کسری از مرگ سلول انتخابی در خطوط 

س��لولی سرطان اس��ت. با این حال، ترکیبات ناش��ناخته دیگری در بخش در مقادیر لحظه 

ای ممکن اس��ت دارای فعالیت ضد س��رطان یا تعامل با ترکیبات شناس��ایی ش��ده باشد. 

1. Martínez-Montemayor
2. Borchers
3. Boh
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برای این غربالگری اولیه، کل فعالیت ضد س��رطان هر بخش، به جای فعالیت ضد س��رطان 

ی��ک مولک��ول منفرد مورد نظارت قرار گرفت. ویژگی های بیش��تر و خالص س��ازی اجزای 

فعال زیس��تی چندین ترکیب فراوان از مجموع 100 فراکس��یون  به دس��ت آمد. GLE از 

طریق اس��تخراج سوکسله برای 24 س��اعت در ایزوپروپانول ) 1میلی لیتر / 10 میلی گرم( 

استخراج شد. 

شناسایی بیشتر ترکیبات نشان داد که پالمیتیک اسید فراوانترین ترکیب در وزن عصاره 

اس��ت. اگرچه این ترکیبات در مقالت گزارش شده اند، تصفیه آن ها چالش هایی را به ویژه 

برای گانودریک اس��یدها مطرح کرد که زمان های حفظ مش��ابهی را به اشتراک می گذارد. 

در حقیقت برای به دس��ت آوردن گانودریک اس��ید خالص Aل)GA-01(، ما به تولید متیل 

اس��تر از گانودریک اسید Aل)GA-01-ME( متوسل شدیم که می تواند به راحتی از ترکیبات 

ناشناخته جدا شود. هیدرولیز گروه متیل استر با پایه GA-01  به عنوان یک جامد بی شکل 

  Dو گانودرینیک اسید A در توافق با داده های گزارش شده شناسایی شد. گانودرینیک اسید

در مقادی��ر دقیق��ه ای ایزوله ش��دند، زیرا آن ها ب��ا ایزومر های دیگر همپوش��انی دارند، در 

س��تون ژل س��یلیکا باهم شس��ته می ش��وند و مواد کافی برای مطالعات بیولوژیکی بعدی 

به دس��ت نمی آورند. کروماتوگرافی س��تونی مکرر 3 اس��ترول را تهیه کرد؛ خواص طیفی 

آنه��ا ) 1H- and 13C-NMR ( تایید کردند که آنها ارگوس��ترول، دهیدروارگوس��ترول5 ، 

 6و ارگوسترول پروکسید هستند )مارتینز مونتمایور1 و همکاران، 2019(.

ارگس��ترول ها، اس��ترول اصلی قارچی است که جریان و غشا پلسما را تنظیم می کند و 

عملکرد را کنترل می کند )ژانگ و رائو2، 2010(. به طور مهمی، ساختارهای ارگوسترول و 

دهیدروارگس��ترول5 ، 6 بیش��تر با قرار دادن آن ها با پراش پرتو ایکس تایید شدند. اگرچه 

1. Martínez-Montemayor
2. Zhang, Y. Q., and Rao



۱۹ مرررس لر موگو دگرررت ر درما ت ر کرتروای اماره  ارو اا ودرما لوسرورم 

چندین س��اختار کریس��تالی X برای ارگوس��ترول گزارش ش��ده اس��ت )برنال و کرافوت1، 

1935؛ برنال2 و همکاران، 1940؛ کانترل3 و همکاران،  1999؛ گووو4 و همکاران، 2004(، 

گزارش ما ساختار اشعه ایکس دهیدروارگسترول5 ،  6را گزارش کرده است که قبل گزارش 

نشده است.

GLE شکل3- ترکیبات شیمیایی

 GLPS  فعالیت های تعدیل کننده ی ایمنی بدن و ضد تومور

مطالعات متعدد نش��ان داد که GLPS یک متعادل کننده ی قوی سیس��تم ایمنی بدن 

است که اثرات قابل توجه و جامعی بر سلول های ایمنی بدن از جمله لنفوسیتB، لنفوسیت

T، NK، ماکروفاژها و س��لولهای دندریتی دارد (DCs) . به احتمال زیاد این اثرات متعادل 

کننده ی ایمنی بدن، به وس��یله اجزای پیچیده آن متاثر می ش��ود و می تواند تا حدودی از 

1. Bernal, J. D., and Crowfoot
2. Bernal
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4. Guo
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مکانیزم های ضد تومور GLPS باشد )مارتینز مونتمایور1 و همکاران، 2019(.

بائو2 و همکاران دریافتند که GLPS تا حدودی سلول T و تکثیر لنفوسیتB  را افزایش 

می دهد )بائو3 و همکاران، 2002(. شائو4 و همکاران دریافتند که فعال سازی سلول B میانجی 

گر GLPS، نیاز به غشای سلولی Ig (mIg) و دستگاه  (TLR4) دارد که همچنین در فعال 

شدن یاخته ی بیگانه خوار میانجی گر GLPS دخالت دارد. GLPS باعث افزایش ترشح پادتن 

مربوط به القاء mRNA  1 می شود. عملکرد بیولوژیکی Reishi-F3 )آماده سازی )GLPS وابسته 

ب��ه TLR4 / TLR2 اس��ت و تعامل Reishi-F3 با TLR4 / TLR2 با القای س��یگنال انتقال 

پروتئین فعال ش��ده با میتوژن P38 در Blimp-1 mRNA (p38 MAPK) همراه اس��ت. در 

عین حال، ترشح Ig میانجی گر Reishi-F3 نیز در ارتباط با سیگنال های کیناز تنظیم شده 

با س��یگنال های خارج س��لولی،  p38MAPK،JNK و IKB همراه است )زنگ5 و همکاران، 

2018(. کائو 6و همکاران دریافتند که GLPS می تواند نش��انگر IFN-CMRNA و نش��انگر 

  T را افزایش دهد. همچنین می تواند اثر سمی یاخته ی لنفوسیت های B پروتئین گرانزیوم

بوجود آمده توس��ط DC خاص را ترویج کند و مکانیزم س��میت را به وسیله روشIFN-g و 

گرانزیم B میانجی گری می کند. GLPS باعث آزاد شدن TNF-gو IFN-g در لنفوسیت T با 

یک روش وابس��ته به دوز می شود )کائو 7و همکاران، 2002(. ژانگ و گوردون8 نشان دادند 

که GLPS عامل جدید تحریک سلول B است، و درصد B سلول و فعال شدن لنفوسیت B طحال 

1. Martínez-Montemayor
2. Bao
3. Bao
4. Shao
5. Zeng
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8. Zhang Y, Gordon
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موش سه تا چهار برابر افزایش می یابد )ژانگ و گوردون1، 2004(.

لین2 و همکاران )2004( نش��ان دادند که درمان DC با GLPS موجب افزایش نشانگر 

س��طح س��لول CD80، CD86، CD83، CD40، CD54 و پادزای DR لیوکس��یت انس��ان 

می ش��ود. فعال ش��دن GLPS القایی و بلوغ DC های حاصل ازمونوس��یت انس��انی بوسیله 

مس��یرهای NF-KB و p38 MAPK میانج��ی گ��ری می ش��ود. GLPS همچنین می تواند 

بل��وغ DC حاص��ل از مونوس��یت را تحریک کن��د .GLPS و عامل تحری��ک کننده کلونی 

ماکروفاژ گرانولوس��یت IL-4 / (GMCSF) به طور همزمان س��لول های THP-1 را به شکل 

یک DC تبدیل می کنند، در حالیکه GLPS تنها تکثیر سلول های THP-1 و U937 را موجب 

  HLA-DR، باعث افزایش قابل توجهی در نشانگر THP-1، DCs می شود. علوه بر این، تبدیل

 CD40، CD80و CD86 و در قابلیت جذب آنتی ژن مشابه می شود. بنابراین،  GLPSمی تواند 

ب��ه طور موثری فعال س��ازی و بلوغ DC های نابالغ را تش��ویق کن��د، و ترجیح می دهد که 

پاسخ Th1 باشد )لین3 و همکاران، 2004(.

 GLPS از هاگ ه��ایG. lucidum می توان��د حجم فاکتورهای ماکروف��اژ و توانایی آنها 

را در خ��وردن دانه های ش��یره گیاه��ی را افزایش ده��د. بازدارنده های دارویی نش��ان داد 

ک��ه توانایی GLPS ب��رای افزایش فاگوس��یتوزیس و عملکرد نوتروفیل های ش��یمیایی به 

وس��یله PI3K، p38MAPK ، کیناز تیروزین Src و پروتئین کیناز C میانجی گری می شود 

)تان��گ4 و همکاران، 2004(. چین5 و همکارانش نش��ان دادند که تقس��یم گلیکووپروتئین 

 CD56+NK فعالیت ،G. lucidum جدا شده از عصاره محلول در آب (F3) حاوی فوکوس
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را در در خون بند ناف تحریک کرده است. پس از درمانF3 ، سمیت سلولی NK سلول به 

طور قابل توجهی افزایش یافته است )چین1 و همکاران، 2004(.

فعالیت های آنتی اکسیدانی GLPS  شامل حذف رادیکال های آزاد

رادیکال ه��ای آزاد ب��ه اتم ه��ا، مولکول ه��ا ی��ا یون هایی اطلق می ش��وند ک��ه دارای 

الکترون های جفت نش��ده هس��تند. ای��ن الکترودهای جفت نش��ده رادیکال ه��ای آزاد را 

به ش��دت از نظر ش��یمیایی نس��بت به مواد دیگر و یا حتی نس��بت به خود، واکنش پذیر 

 O 2 ,˙OH, H2O2, R˙, RO˙,مانن��د( (ROS) می کنن��د. گونه های فعال اکس��ید کنن��ده 

 )� ROO و گونه ه��ای نیت��روژن واکنش��ی )مانن��د  )NO˙, ONOOاز رادیکال ه��ای آزاد 

بیولوژیکی مرتبط هس��تند. در ش��رایط عادی، بدن انس��ان به طور مداوم رادیکال های آزاد 

را ب��رای حفظ تعادل تولید کرده و از بین می برد. تعداد متوس��طی از   رادیکال های آزاد در 

بدن، نقش مهمی در تقسیم سلولی، تمایز، رشد و حذف باکتری و انگل ها ایفا می کند. اگر 

رادیکال های آزاد بیش از حد تولید ش��وند و بطور کم حذف شوند، می توانند باعث انقباض 

پروتئی��ن میزبان، غیرفعال ش��دن آنزیم، اختللت متابولیک اس��ید نوکلئیک و تش��کیل 

پراکس��ید های چرب ش��وند. همچنین رادیکال های آزاد باعث تشکیل ترکیبات پروتئین از 

طریق اتصال به یکدیگر می ش��وند که به س��اختار و عملکرد یک س��لول آسیب می رساند و 

باع��ث افزایش پیری و ایجاد حالت های پاتولوژیک مختلف در انس��ان و حیوانات می ش��ود 

)حیدری شایسته و رنجبر، 1391(.

در حالت کلی، تمام پلی ساکارید های شناخته شده دارای فعالیت آنتی اکسیدانی می باشند 

ک��ه می توان آن را با ترکیب با ترکیبات رادی��کال آزاد DPPH اندازه گیری کرد. مطالعات 
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متعدد نشان دادند که GLPS می تواند به طور مستقیم رادیکال های آزاد اکسیژن را در یک 

حالت وابس��ته به غلظت GLPS از بین ببرد. مالون دی آلدئید (MDA) یک لیپید پراکسید 

اس��ت که وقتی رادیکال های آزاد اکس��یژن به اس��یدهای چرب غیر اشباع حمله می کنند، 

تش��کیل می شود. پیش��گیری از GLPS به میزان قابل توجهی سطوح ROS و MDA تولید 

شده توسط سلول های ماهیچه ی قلب را کاهش می دهد؛ بنابراین،  GLPSنقش مستقیمی 

در کاهش فش��ار اکس��یداتیو قلب ایفا می کند )چن1 و همکاران، 2010(. به همین ترتیب، 

هنگامی که سلول های PC12 به مدت 2 ساعت با GLPS همراه می شوند، فشار اکسیداتیو 

ایجاد شده توسط هیدرات س��لولز ژلتینی β (25-35) (Ab25-35)که باعث افزایش سطح 

ROS داخل سلولی می شود را برعکس می کند )یو2 و همکاران، 2012(.

مهار فشار اکسیداتیو در مدل های مختلف حیوانات

در حقیق��ت، با بدس��ت آوردن  ROS، GLPS فش��ار اکس��یداتیو در مدل های مختلف 

حیوانات را از بین برده یا تضعیف می کند. در یک مدل موش مبتل به بیماری آلزایمر ناشی 

از Aβ، GLPS  مان��ع از افزای��ش س��طح MDA در آب خ��ون و در هیپوکامپ می ش��ود و 

س��لول های عصبی موش را از فش��ار اکسیداتیو محافظت می کند )یان3 و همکاران، 2011؛ 

گووو4 و همکاران، 2006(.

 GLPSهمچنی��ن باعث کاهش پراکسیداس��یون لیپید در عضلت اس��کلتی موش های 

خس��ته ش��ده و در نهایت محافظت از کبد و عضلت اس��کلتی در برابر فش��ار اکس��یداتیو 
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محافظت می کند )ش��ی1 و همکاران، 2006(. در یک مدل خرگوش از آس��یب های تزریق 

وریدی مجدد کم خونی کبد، GLPS سطح MDA را به میزان قابل توجهی در کبد کاهش 

می دهد و از آسیب های ناشی از پراکسیداسیون لیپید رادیکال آزاد جلوگیری می کند )چن2 

و همکاران، 2010(.

 ، (GSH-Px)همه ی حیوانات آنزیم های آنتی اکسیدان چندگانه مانند گلوتاتیون پراکسیداز

سوپراکس��ید دیس��موتاز (SOD) و کاتالز (CAT) تولید می کنند. GLPS نه تنها نش��انگر 

 GSH-Px، SODو CAT )ک��ه ب��ه ط��ور مس��تقیم رادیکال های آزاد را تولی��د می کند( را 

  NOX،را تولید می کنند، از جمله O2 افزایش می دهد، بلکه س��طح نش��انگر آنزیم هایی که

 XOو NOS را نیز کاهش می دهد. در واقع،  NOX تولید کننده اصلی ROS در س��لولهای 

درونپوش عروقی اس��ت )زالب��ا3 و همکاران، 2001؛ س��یفونتس4 و همکاران، 2000؛ هو و 

کای5، 2007(.

تحقیقات نش��ان می دهند که GLPS فعالیت های SOD عضله اسکلتی و GSH-Px قلب 

را در موش ه��ا افزای��ش می دهد و از کبد و عضله اس��کلتی در برابر آس��یب در موش های 

خس��ته محافظت می کند)ش��ی6 و هم��کاران، 2006(. علوه بر ای��ن GLPS باعث افزایش 

فعالیت GSH-Px، SOD و CAT در آب خون و لوزالمعده می شود )تانگ7 و همکاران، 2010(. 

در یک مدل بیماری آلزایمر،  GLPS علوه بر سرعت بخشیدن به فرآیند حذف رادیکال های 

آزاد در بدن، فعالیت SOD در آب خون و هیپوکامپ را تحریک می کند )زالبا8 و همکاران، 
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