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 مقاله پژوهشي 

 
 پلاكت كنسانتره در طول زمان ذخيره يبر بقا 3تاثير مهارگر كاسپاز 

 
 6، محمدرضا طباطبايي3نژاد ، مينو احمدي4باغيان ، احمد قره5زاده ، ناصر اميري9، فاطمه ياري0شيريرضا 

 
 

 هچكيد
 سابقه و هدف 
هاي زماان   آسيب دهيپد آن،ازعلل  يکي. شود يمحدود مروز  5-3به  يفرآورده کنسانتره پلاکت يزمان نگهدار

ن يا در ا يپوپتوز است که در طول مدت نگهدارآ تاًيو نها يپلاکت يها ب به سلوليسآ ،(storage lesion)ذخيره
ها  بدون هسته و از جمله پلاکت يها سلول ينشان داده است که آپوپتوز در بعض ها همطالع .شود يم ها القا سلول

 يابيره پلاکت کنسانتره در دستيدر زمان ذخ 5م کاسپازيمهارگرآنز يرين مطالعه، به کارگيدر ا. دهد يز رخ مين
 .قرار گرفت  يابيشتر مورد ارزيبا طول عمر ب يبه پلاکت

 ها روش مواد و
د مهاارگر  يا ، پپتيپلاکتا  يها ماده کردن نمونهآه و يبعد از ته. بودبنيادي ا كاربردي   مطالعه انجام شده از نوع

کنتارل کاه فاقاد مهاارگر      يها سهيسه ها به همراه کين کيا .ق شديتزر يکنسانتره پلاکت يها سهيبه ک 5کاسپاز
از  يدر طاول مادت نگهادار   . شدند ينگهدارگراد  درجه سانتي 99 کر انکوباتوريروز در ش 7به مدت  ،بودند

 . شد يابيها ارز ها در آن پلاکت يوبقا يت کاسپازيشده، فعال يبردار و کنترل نمونه ياصل يسه هايک
 ها يافته

سه با گروه کنترل ملاحظاه  يدر مقا يت کاسپازيفعال معنادار کاهشد مهارگر، يکننده پپت افتيدر يها در پلاکت
 يدر طول مادت نگهادار   يپلاکت يها سلول يزان بقايکه م يمطالعه نشان داد در حال ياز طرف. (>p 13/0)شد

کنترل که  يها سهيد مهارگر کاسپاز نسبت به کيکننده پپت افتيدر يها سهيک ،ابدي يها با گذشت زمان کاهش م نآ
 . (>p 13/0)دادندرا نشان  يبالاتر يزان بقايم يدارابه طور معن ،مهارگر بودند يفاقد دارو
 ينتيجه گير

ند يآتواند باعث کاهش فر يو در دوز مناسب م يره پلاکتيدر زمان مناسب از ذخ 3 د مهارگر کاسپازيق پپتيتزر
 .روز شود 7ره شده به مدت يذخ يها در پلاکت ش بقايپوپتوز و افزاآ

 ، مهارگرهاي كاسپاز 3ها، كاسپاز  پلاكت :ات كليديكلم
 
 
 
 
 
 
 

 82/5/19 :تاريخ دريافت 
 82/5/18 :تاريخ پذيرش 

 
 اندانشجوي كارشناسي ارشد هماتولوژي و بانك خون ـ مركز تحقيقات انتقال خون ـ مؤسسه عالي آموزشي و پژوهشي طب انتقال خون ـ تهران ـ اير -9
شناسي پزشكي ـ دانشيار مركز تحقيقات انتقال خون ـ مؤسسه عالي آموزشي و پژوهشي طب انتقال خون ـ تهران ـ ايران ـ صندوق  ايمني PhD: مؤلف مسؤول -8

 96445-9951: پستي
2- PhD ن ـ تهران ـ ايرانهماتولوژي و بانك خون ـ استاديار مركز تحقيقات انتقال خون ـ مؤسسه عالي آموزشي و پژوهشي طب انتقال خو 
6- PhD هاي مادرزادي خوني كودكان دانشگاه علوم  دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي ـ مركز تحقيقات بيماري دانشكده پيراپزشكي ايمونوهماتولوژي باليني ـ دانشيار

 ـ تهران ـ ايران پزشكي شهيد بهشتي
 مؤسسه عالي آموزشي و پژوهشي طب انتقال خون ـ تهران ـ ايرانشناسي ـ استاديار مركز تحقيقات انتقال خون ـ  متخصص آسيب -5
 كارشناس ارشد هماتولوژي و بانك خون ـ مركز تحقيقات انتقال خون ـ مؤسسه عالي آموزشي و پژوهشي طب انتقال خون ـ تهران ـ ايران -4
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  مقدمه 
افتـد    يدار اتفاق م ـ هسته يها سلول پوپتوز درآ که نيا با    

دار   هسـته  يهـا  مشخص شده است کـه عـلاوه بـر سـلول    
نـد  يفرآ دچـار هـا هـ     پلاکـت  اننـد فاقد هسته م يها سلول

پوپتـوز  آل در ي ـن انـدام  دخ يتـر  مهـ   .شـوند  يم ـآپوپتوز 
فاقـد  ن که يبا وجود اها  پلاکت. است يتوکندريم  ها پلاکت

ســاخت ت يــقابل  هســتند هســته درون DNAهســته و 
در (. 9  8)باشـند  يا م ـر در آپوپتـوز را دار يدرگ يها نيپروتئ

ها نقش مهمي در بقا و نيز تنظي  مرگ  ميتوكندري ها پلاکت
ها از طرفي عامـل تـنفس سـلولي و     آن .كنند مي سلولي ايفا

پوپتوز سلول نقـش  آدر ايجاد انرژي بوده و از طرف ديگر  
  .دارند
 يکننـده پلاکت ـ  فعال يها ستيز آگوني  و نيونوفور کلسي    

 تواننـد سـبب   يم ـ A2ن  کلاژن و ترومبوکسـان  يمثل ترومب
 ييها ن در پلاکتيچن شوند  ه   ها آپوپتوز در پلاکت يالقا

 يبان  خون نگهـدار  در اتاق يدر دما يکه به مدت طولان
 يها در دمـا  پلاکت ينگهدار .دهد يشوند  آپوپتوز رخ م يم

ــانت 21 ــراد يدرجــه س ــا يدر مقا گ ــا دم ــه  88 يســه ب درج
  (.2-4)شود يآپوپتوز م يباعث القا گراد يسانت
 ورده پلاکـت آفر يکه مدت زمان نگهدار نيبا توجه به ا    

 ـ 2گـراد محـدود بـه     يدرجـه سـانت   88 يدر دما روز  5 يال
شـتر پلاکـت و   يب يداري ـباشد  لـذا بـه منظـور  فـ  پا     يم

در  يفراوان ـ يها تلاش  وردهآن فريا يش زمان نگهداريافزا
انجام شده علت محدود  هاي هطبق مطالع. است دست انجام

زمان  ين فرآورده آن است  که در طيا يبودن زمان نگهدار
آسـيب در زمـان ذخيــره    دهي ـپد  هــا پلاکـت  يسـاز  رهي ـذخ
(storage  lesion) آن سـاختار    يدهد که ط يرخ م ها نآ در
ت ي ـر شده و در نهاييها دچار تغ عملکرد پلاکت و يميوشيب

 (. 1)شود يها القا م نآدر ( آپوپتوز)ريزي شده  مرگ برنامه
ن پروتئازهـا هسـتند کـه    يسـتئ يس هخانواد وکاسپازها جز    

ــش محــور ــاز اجرا ينق ــروو و ف ــيدر ش ــوز ا ي ــا يآپوپت ف
ــدينما يمــ ــال فعــال شــدن  ا. ن ــه دنب ــب ــزي  يهــا رو  ين آن

 و ييايميوش ـيرات بيي ـتغ خود عمـل نمـوده و   يسوبستراها
ن يبنـابرا . ندينما يجاد ميك ايك در سلول آپوپتوتيمورفولوژ

ك شـاخص  ي ـکاسپاز بـه عنـوان    يها  يت آنزيفعال يابيارز
 ن نقشين بيه در اـد کـباش يمطرح موپتوز ـآپ يـيايميوشيب

 (.2  1)ار مه  استيبس 2کاسپاز 
 ها در  ضور يا فقدان  ضـور  پلاكت يمطالعه ميزان بقا    
 .باشـد    هدف اين تحقيق مـي  2د مهاركننده كاسپاز ي  پپتي

دها در فـرآورده پلاکـت   ي ـن پپتي ـا يريکـارگ ه در رابطه با ب
وجـود   يمحـدود  هـاي  هبه صورت کنسانتره  مطالع يانسان
ه شده بـه  يدر رابطه با پلاکت ته يا از جمله در مطالعه. دارد

نه يکاسپاز در رابطه با به يها ر مهارکنندهيس  تاثيروش آفرز
هـا    که در پلاکت نيل ايت پلاکت کنسانتره به دليفيکردن ک

  شـود  يمحسوب م ـ يري  واقعه تاخيفعال شدن کاسپازها 
در لولـه   گـر يد هـاي  همطالع که يدر  ال(. 91)گردد يم ينف

ن ي ـوانات انجام شـده و اثبـات کننـده ا   يا در  يش و يآزما
ا عـدم  ي ـو  يرگذاريدر پاسخ به تاث (.99  98)باشند ير ميتاث
ت ي ـفيمهارگر در رابطه با  ف  بهتر ک يدهايپپت يرگذاريتاث

د اسـت   ي ـن مطالعه صـورت گرفتـه و ام  يپلاکت کنسانتره  ا
ــه شــناخت  پــژوهش بتوانــدهــاي  اصــل از ايــن  يافتــه ب
هاي مناسب و كاربردي جهت ايجاد تاخير در آپوپتوز  روش

 .كمك نمايد کنسانتره در طول زمان ذخيره پلاكت
 

  ها روشمواد و 
کنسـانتره   يوا ـدها  بنيادي ـ كـاربردي   در يك مطالعه     
 گـاه انتقـال  يپا کننده به اهداکنندگان خون مراجعه از يپلاکت

 ـبا توجـه بـه ا  . ديه گرديته يخون تهران به شکل تصادف  ني
  HIV)يروس ـيو يغربـالگر هـاي   شيکه جهت تكميل آزما

HCV  وHBV )زمان لازم بـود   يپلاکت يها کنسانتره يرو  
ــ ــذا کنســانتره  پلاکت ــا  9٢ يل ــان  از ســاعت پــس 86ت زم

 .  ل گرفته شدنديتحو يريخونگ
ست  بسـته   يس در يپلاکتکنسانتره سه يهر ک  يتقس يبرا    

 ـ 8 يکه  ـاو  خون يآور جمع يها سهيلازم بود از ک  2 يال
نگهدارنـده  /ماده ضد انعقاده يسه  اويک 9و  يسه اقماريک
(CPDA )بـا   ييدوتـا  ياقمـار  يها سهيک. بود  استفاده شود

اتصـال بـه هـر کـدام از      يل بـرا ياستر مناسب و يکوردها
 ياقمـار  يها سهياتصال ک. استفاده شد يپلاکت يها کنسانتره

 ل ويد به شکل استريبا يکنسانتره پلاکت ي او يها سهيبه ک
  ن هـدف ي ـل به اين يشد  برا يست  بسته انجام مي  سيدر 

استفاده شد کـه  (connecting device) از دستگاه متصل کننده
 سه را بدون باز يک يل امکان اتصال کوردهايبه صورت استر
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  .دينما يمها فراه   سهيکردن ک
 ك بـه نـام  يد سنتتي  پپتي  از يپوپتوز سلولآ جهت مهار    

Z-DEVD-FMK (ــوويژن ــور    (بي ــه ط ــه ب ــد ک ــتفاده ش اس
به منظـور  . کند يرا مهار م 2ت کاسپاز يفعال يريناپذ برگشت

ن مهارگر به داخل سلول و مهار کاسـپاز کـه   يل نفوذ ايتسه
ل اسـتراز  ي ـمت ي او مهارگرن يادرون سلول  ضور دارند  

و اسـتفاده از   يمقـدمات  هـاي  شيپس از انجام آزما. باشد يم
ــا غلظــت ــاوت پپت يه ــمتف ــپازي ــارگر کاس  2غلظــت )د مه

ــا  يم ــول ت ــوليم 28کروم ــ  در نها(کروم ــت  تي  94غلظ
 ـانتخـاب گرد  يپلاکت ـ يهـا  سـه يک آن جهت کروموليم  .دي

پلاکـت در روز   يهـا  سهيبه ک 2مهارگر کاسپاز د يپپتق يتزر
کرومــول انجــام و يم 94ســه و در غلظــت يره کيــســوم ذخ
  گـراد  درجـه سـانتي   88 کر انکوبـاتور يها به ش ـ سهيک مجدداً

 يبردار چهارم و هفت  نمونه يبازگردانده شدند تا در روزها
 يکنسـانتره پلاکت ـ  21لازم به ذکر است در مجمـوو  . شوند
 .ستفاده شدنمونه کنترل ا 95و  آزمايشنمونه  95شامل 
و  6 يدر روزهـا  پلاکتي 2جهت بررسي فعاليت کاسپاز     
ــدار 1 ــي ينگه ــانتره پلاکت ــت   کنس  Caspase assayاز کي
 ـانجام ا يبرا. (92)استفاده شد( بيوويژن) ابتـدا   آزمـايش ن ي

 PBS بـافر  تـر از يکروليم 21ها را بـا   تر از نمونهيکروليم 81
 Cellتـر بـافر   يکروليم 911هـا   بـه آن  زيجهت ل  ق کردهيرق

Lyse درجـه  6 يقه در دمـا يدق 21و به مدت  دياضافه گرد 
 ها بـا دور  قه نمونهيدق 21بعد از . قرار داده شدند گراد سانتي

g 2211  ــه مــدت ــا لاشــه يفيقــه ســانتريدق 5ب وژ شــدند ت
ن ي ـ اصـل از ا  يـي رو سـپس عصـاره  . ها جدا شوند پلاکت
منتقل شـده و غلظـت   گر يد يها وبيکروتيوژ به ميفيسانتر
اسـتاندارد و بـه روش    يهـا  ها در  ضور نمونه نآ ينيپروتئ

Bradford يبـرا  يعصاره پلاکت ـ ييغلظت نها. ده شديسنج 
 ـانتخـاب گرد  µg/mL 811 يت کاسپازيسنجش فعال د کـه  ي

 51 ييو در جـ  نهـا   Dilutionتوسط بـافر   نآ يساز قيرق
 2xتــر از بــافر يکروليم 51ســپس . تــر انجــام شــديکروليم

reaction/DTT 5ده و در ادامــه يــهــا اضــافه گرد بــه نمونــه 
ــترا يکروليم ــر از سوبس -acetyl-Asp( Ac-DEVD-pNA)يت

Glu-Val-Asp p-nitroanilide بعــــد از . افــــزوده شــــد
  گـراد  سـانتي  درجـه  21سـاعت در   8ون به مدت يانکوباس

در . ديقرائت گرد nm  615 ها در طول موج ن آ يجذب نور

ه ي ـزان تجزي ـت کاسپاز با سنجش ميزان فعاليم آزمايشن يا
مشــخص PNA (p-nitroanilide )زاد شــدن آسوبســترا و 

 يشـتر يب PNAشـتر باشـد   ين بآ تي ـشود که هر چه فعال يم
 .بالاتر است يد شده وجذب نوريتول
 يهـا  سـه يدر ک يپلاکت ـ يهـا  سـلول  يبقا يجهت بررس    
 MTT آزمـايش از   کنتـرل  يها سهيمهارگر و ک ي او ياصل

سـلول   ضـور    ين روش  شاخص بقـا يدر ا. استفاده شد
در  هـا  آن دروژنازيده يها  يو عملکرد آنز فعال يتوکندريم

 ـانجـام ا  يبـرا (. 96)باشـد  يسلول م ـ  911 بـه آزمـايش  ن ي
اضافه کرده و  MTTتر از رنگ يکروليم 91سلول   تريکروليم

دار   CO2ســاعت در انکوبــاتور  6 اصــل بــه مــدت مــاده 
 911ها   ساعت به هر کدام از نمونه 6بعد از . ديانکوبه گرد

سـاعت   86کننـده افـزوده و بعـد از      ـل  تر محلوليکروليم
هـا بـا    آن يگـراد  جـذب نـور    يدرجـه سـانت   21انکوبه در 

نانومتر  515استفاده از دستگاه اسپکتروفتومتر در طول موج 
رد مـو  يزان جـذب نـور  ي ـن روش  مي ـدر ا .شد يقرائت م

در  .باشـد  يم ـ تحـت آپوپتـوز کمتـر    يهـا  انتظار در نمونـه 
ــايش  ــآزم ــگ زرد  اد شــدهي ــزآتوســط  MTTرن ــا  ين  يه

د نمـ   يزنده شکسته شده و با تول يها سلول ييايتوکندريم
 يها به واسطه جذب نور سلول يزان بقايم  فورمازان يرنگ

هاي به دست آمده بـه وسـيله آزمـون     داده. ديمشخص گرد
Paired Samples T-Test مورد مقايسه قرار گرفت. 

 
 ها يافته
ــا     ــاينت ــاي  شيج آزم ــنجش فعال ه ــس ــپازي در  يت کاس

 يت کاسـپاز ي ـدهنده کاهش فعال نشان 1و  6روز  يها نمونه
. سه با کنتـرل بـود  يکننده دارو در مقا افتيدر يها در پلاکت

 ـ  ين غلظـت از دارو  نتـا  يا در ط ين شـرا يج نشـان داد کـه ب
 pب بـا  يدارو و کنترل در روز چهارم و هفت  به ترتافت يدر

 شـود  يدار مشاهده م ـااختلاف معن   19/1و  1/ 119 معادل
  (.9شکل )

 يبقازان يمنشان داد که  ين بررسيج اينتا گريد از طرف    
 يهـا   يآنـز  يکيت متـابول ي ـکـه بـا فعال   يپلاکت ـ يها سلول
در زمان  باشد  يدر سلول متناسب م يتوکندريدروژناز ميده

زان يکه م يابد به طوري يبا گذشت زمان کاهش م ينگهدار
. تر است نييپا 6سه با روز يدر مقا 1ها در روز  پلاکت يبقا
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و  6روز  يهـا  در نمونـه  ن بقـا يانگياست که م ين در  اليا
دهنـده   نشـان   کرومـول از دارو يم 94 ره در دوزيذخ 1روز 
کننـده   افـت يدر ياصـل  يهـا  سـه يها در ک پلاکت شتريب يبقا

 به دسـت  pبا توجه به . باشد يسه با کنترل ميمهارگر در مقا
  بود 15/1و  119/1ب يکه به ترت 1 و 6 يروزها يمده براآ
 ـ  ن اختلافيا دار امهـارگر معن ـ  يدارو يريکـارگ ه به نفـع ب

 .(9جدول )بود
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 يبه صورت جذب ناور  يکاسپاز تين فعاليانگيش مينما: 0نمودار 
ره به دست آماده  يذخ 7و  4 يمربوط به روزها يپلاکت يها سهيدرک
 06باا غلظات   ( د مهاارگر يا کنناده پپت  افات يدر)آزماايش  سهياز ک

د يافت پپتيبدون در)سه کنترليو ک يروز سوم نگهدار کرومول دريم
افت دارو و کنترل در روز چهارم و هفتم به يط درين شرايب(. مهارگر

دار مشااهده  ااختلاف معنا  10/1و  1/ 110معادل  p-valueب با يترت
 يبه صورت جذب نور يت کاسپازيلازم به ذکر است فعال .شود يم

 .منظور شده است nm  413 در طول موج
 

هاي كيساه   در نمونه MTTدر آزمايش  ODميانگين نتايج : 0جدول 
ذخيره باه دسات آماده از كيساه      7و  4پلاكتي مربوط به روزهاي 

ميكروماول در روز   06كننده پپتيد مهارگر با غلظات   دريافت)اصلي
 (بدون دريافت پپتيد مهارگر)و كيسه كنترل( سوم نگهداري

 
 گيري روز نمونه

 
 نمونه

 ODيج ميانگين نتا
 MTTدر آزمايش 

 در روز چهارم

 ODميانگين نتايج 
 MTTدر آزمايش 

 در روز هفتم
 49/9 ± 2/1 66/8 ± 49/1 كيسه اصلي
 11/9 ± 54/1 25/9 ± 11/1 كيسه كنترل

p-value 119/1 15/1 

 
 
 
 
 
 
 
 

ساه  يک يهاا  در نمونه MTTآزمايش جين نتايانگيمش ينما :9نمودار 
ساه  يره باه دسات آماده از ک   يذخ 7و  4 يمربوط به روزها يپلاکت
کروماول در  يم 06 با غلظت مهارگر ديپپت کننده افتيدر) Test ياصل

 (د مهارگريافت پپتيبدون در)سه کنترليو ک( يروز سوم نگهدار
  

 بحث
 مهـارگر  کـاهش  د ي ـکننـده پپت  افـت يدر يهـا  در پلاکـت     

سه با گروه کنترل ملا ظـه  يدر مقا يت کاسپازيفعال معنادار
 يهـا  سـلول  يزان بقـا ي ـمطالعـه نشـان داد م   ياز طرف ـ. شد

ــ  يهــا ســهيک درهــا  نآ يدر طــول مــدت نگهــدار يپلاکت
کنترل  يها سهيد مهارگر کاسپاز نسبت به کيکننده پپت افتيدر

 يزان بقـا يم يدارابه طور معن  مهارگر بودند يکه فاقد دارو
 . دادندرا نشان  يبالاتر
پلاکـت  موجـب کـاهش     فرآورده يزمان کوتاه نگهدار    
د روزانه آن يشده و بان  خون را ملزم به تول يره پلاکتيذخ
ش يشتر پلاکت و افزايب يداريکند  لذا به منظور  ف  پايم

در دسـت انجـام     ييهـا  تـلاش   وردهآن فريا يزمان نگهدار
                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                  (.95)است
 ـانجام شده با توجه به ا هاي هطبق مطالع      يکـه در ط ـ  ني
 در هـاي زمـان ذخيـره    آسيب دهيپد  ها پلاکت يساز رهيذخ
( آپوپتوز)ريزي شده ن مرگ برنامهآ يدهد که ط يها رخ م نآ

زان ي ـا کـاهش م يشود  چنانچه بتوان با مهار  يم ها القا نآدر 
از هدر رفـتن    ش داديپلاکت را افزا يداريپوپتوز  زمان پاآ

ن امر يبا توجه به ا. خواهد شد يريجلوگ يپلاکت يوا دها
 2کاسـپاز   يکه انجام شد از مهارگر اختصاص ـ يا در مطالعه

پوپتـوز  آبـا مهـار    يتـر پلاکت ـ  وبمطل ـ ياستفاده شد تا بقـا 
 .  رديصورت گ

  ين دارويا يريان داد به کارگـه نشـن مطالعـيل اـ اص    
 تيب مهار فعالــد سبـتوان يب  مـدار مناسـدر مق رـمهارگ

ي 
نور

ب 
جذ

n
m 

41
3
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پلاکت کنسانتره  يزان بقايش در ميکاسپاز و افزا يها  يآنز 
 2 يهـا  غلظـت در  ها شيآزما)شود يدر طول زمان نگهدار

کرومـول آن ادامـه   يم 28کرومول دارو شروو و تا غلظت يم
 جه بهتـر ينتل يبه دلکرومول يم 94غلظت  تيدر نها و هافتي

 ـين غلظت شبيا (.انتخاب شد کـار گرفتـه شـده    ه ه غلظت ب
 ياز مهارکننـده عمـوم   اسـت کـه   و همکارانشكهن  توسط
جهـت  کرومـول  يم 81 با غلظـت    Z-VAD-FMK))کاسپاز

اسـتفاده   شيزماآدر لوله  Ratه از خون پلاکت به دست آمد
دهنـد   يصورت گرفته که نشان م ـ يهاي همطالع (.98)نمودند

فاقـد   يها پلاکت در  دار هسته يها آپوپتوز  علاوه بر سلول
ــهســته ن ــ يز روي ــد يم ــوان (. 94-81)ده ــه عن ــال در ب مث
 در را نقش کاسپازهاشربينا   9111ه در سال ياول هاي همطالع
 ثر در مهـار ؤم ـ يهـا  نه روشيدر زم(. 2)نمود انيها ب پلاکت

 در د مهـارگر کاسـپاز   ي ـها  استفاده از پپت آپوپتوز در پلاکت
ارتبـا  بـا    در صورت گرفته که غالبـاً  يمعدود هاي همطالع

 .اند نبوده يفرآورده کنسانتره پلاکت
 8118کـه در سـال    يا و همکارانش در مطالعهپيگوئت     

از  يگـر ينـوو د  کـه اسـتفاده از   نشـان دادنـد    انجام دادنـد 
تواند سبب کـاهش   يمZ-VAD-FMK به نام  مهارگر کاسپاز

مبـتلا   يواني ـك مدل  يها در  کاسپاز در پلاکت يساز فعال
  in vitroط يهر چند مطالعه مـا در شـرا  (. 99)ا شوديبه مالار
 ــ يهـا  سـه يو در ک  يولــ  صـورت گرفـت   يکنسـانتره پلاکت

که در هر  ينشان داد به طورپيگوئت  جيمشابه با نتا يجينتا
 يهـا   يد مهارگر با کاهش فعال شدن آنزيپپت استفاده از  دو

 .ها همراه بود کاسپاز در پلاکت
ــال   يا در مطالعــه     ــط 8116کــه در س و  كــوهن توس

-Z-VADکاسپاز يهمکارانش انجام شد  از مهارکننده عموم

FMKجهت پلاکت به دست آمده کرومول يم 81   با غلظت
جـه نشـان داد   ينت. ش استفاده شديزماآدر لوله  Ratاز خون 
 Z-VAD-FMKقـه بـا   يدق 65کـه بـه مـدت     ييها در پلاکت
مشـهود  طور ه ن بيل سريديان فسفاتيزان بياند  م مواجه شده

 ـا(. 98)کنـد  يدا م ـيکاهش پ  يرغـ  بررس ـ  ين مطالعـه عل ـ ي
  ينقش  مشابه داشته وده يمتفاوت  با کار ما ا يها اندکس

 يپلاکـت بررس ـ  يرا بـر رو  يت کاسپازيد مهارگر فعاليپپت
د يهر چند مواجهه کوتاه مدت با پپت كوهن مطالعه. دينما يم

سـه بـا   يمقا د دري ـنما يم يش بررسيمهارگر را در لوله آزما
پلاکت کنسانتره  يروز نگهدار 1که در طول   اضرمطالعه 

 يع دارويسـر  يرگذاريانگر تاثيتواند ب يم  انجام شده است
 . استفاده شده در زمان کوتاه پس از افزودن آن باشد

مبـتلا  رت وان ي ـو همکاران در    كوهن 8112در سال     
 Z-VAD-FMKنشان دادند کـه اسـتفاده از    IIابت نوو يبه د
توانـد در   يم ـ  باشـد  يکاسـپازها م ـ  ي  مهارگر عموميکه 
هـا   ن بـر سـطآ آن  يسر ليديان فسفاتيها و ب ت پلاکتيفعال
 نيل سريديلازم به ذکر است تظاهر فسفات(. 89)گذارد ريتاث
 ـا عـلاوه بـر    ييپلاسـما  يتر غشـا  يه خارجيلا در کـه   ني
هـا   در پلاکـت  يآپوپتـوز  تي ـفعال نيمب يتواند تا  دود يم

 ـي ـبلکه مرتبط با فعال  باشد ي کيط متـابول يو شـرا  يت پلاکت
 (.88)باشد يز ميها ن آن
     

 گيري نتيجه
ن ي ـمـده از ا آبـه دسـت    يهـا  داده هـا و  افتهي با توجه به    
تـوان   يم ـ  هـا  هر مطالع ـيسا يها افتهيز استناد بر يق و نيتحق
در زمـان مناسـب از    2 جه گرفت که اگر مهارگر کاسـپاز ينت
ســه  يره پلاکــت کنســانتره و در غلظــت مناســب بــه کيــذخ

 ييايتوکندريت ميفعالزان يتواند در م يم  ق شوديپلاکت تزر
 .ر مثبت داشته باشديتاث کنسانتره پلاکت يبقا و
 

 تشكر و قدرداني
ــان       ــل پاي ــق  اص ــن تحقي ــد   اي ــي ارش ــه كارشناس نام

هماتولوژي مصوب مركز تحقيقات مؤسسه عالي آموزشـي  
بــدين وســيله . باشــد و پژوهشــي طــب انتقــال خــون مــي 

اطر نويسندگان مراتـب تشـكر و قـدرداني خـود را بـه خ ـ     
 . دارند  مايت مالي و معنوي مؤسسه ابراز مي
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Abstract 
Background and Objectives 

The time for platelet concentrate storage is 3 to 5 days. One of the limitations for platelet 

storage was storage lesion in which they lose their viability and undergo apoptosis. Studies 

show that apoptosis occurs in some anucleated cells such as platelets. In this study, the caspase 

3 inhibitor was employed in platelet concentrates to obtain platelets with higher survival.   

 

Materials and Methods 

After preparation of platelet concentrates, caspase3 inhibitor (16 μM) was injected to the test 

bags. These bags along with control bags which lacked the inhibitor were stored at 22  in 

shaker incubator for 7 days. Samples from these bags were obtained and the activity of 

caspase3 and the survival levels of platelets were analyzed.   

 

Results 

In the presence of caspase3 inhibitor, the activity of caspase3 in platelets decreased compared 

to the control group. Additionally, this study showed that the survival of platelets decreased 

during storage but in the presence of caspase3 inhibitor the survival of platelet concentrate was 

significantly higher than that of the control group (p<0.05).       

 

Conclusions   

Injection of caspase3 inhibitor to the platelet concentrate can reduce apoptosis and therefore 

increase their survival.  
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