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      چكيده

 
. تكوركـومين اسـ در خصوص درمان بيماري يكي از تركيبات كه پتانسيل فراواني دارد و طبيعي نيز هست،: زمينه و هدف

و از جملـه  بيولـوژيكي متنـوعي اسـتهـاي هاي متعددي نشـان داده انـد كـه كوركـومين داراي فعاليتتحقيقات و پژوهش
ر وضعيت بر كوركومين بتوان نام برد. از اين جهت در اين مطالعه  مروري، هابي آن را ميهاي مهم آن خاصيت ضد التويژگي
  . هاي التهابي پرداخته شدبيماري
لـي و خـارجي موجـود در شـده در مجـلات داخهاي چـاپ باشد كه از مقالهمطالعه حاضر يك مطالعه مروري مي :كارروش
ــاتي بانك ــاي اطلاع  SID ،PubMed ،Google Scholar ،Magiran ،Springer ،Wiley ،Web ofه

Science(ISI) ،Scopus ،Science direct ،ProQuest اســتفاده شــد.  2022تــا  2020هاي در محــدوده ســال
هـا انجـام شـد. در و معادل انگليسـي آن "التهابي هايكوركومين، بيماري "ها با استفاده از كلمات كليدي وجوي مقالهجست

مقالـه  12مقاله باقي مانده اسـت و در انتهـا  74مقاله بوده است كه در مرحله غربالگري  156نتيجه جستجو ابتدايي مقالات 
  . مورد تجزيه و تحليل محتوايي قرار گرفت

باشد مي هابي اثرگذارهاي التو بهبود وضعيت بيماري اين مطالعه مروري نشان داد كه كوركومين بر كاهش عوارض :هايافته
   .يفا كنداها نقش موثري تواند در بهبود علائم اين نوع بيماريو كوركومين با داشتن خاصيت ضد التهابي مي

 مينوجه به كوركـوهاي التهابي، تگيري كرد كه در راستاي كاهش عوارض بيماريتوان نتيجهبه طور كلي مي :گيرينتيجه
 .اشداي التهابي بهمدنظر محققان براي درمان بيماريباشد و دور از انتظار نيست كه يكي از داروهاي حائز اهميت مي
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Abstract   
 
Background & Aims: Inflammation is a complex physiological and pathological 
process. Inflammation is usually an adaptive response caused by harmful stimuli 
and conditions (such as infection and tissue damage) to maintain body homeostasis. 
Inflammation can be divided into acute inflammation and chronic inflammation. 
Acute inflammation lasts only a short time and is usually beneficial to the host. 
When inflammation continues for a long time, it becomes chronic and can 
contribute to various chronic diseases such as obesity, diabetes, arthritis, 
pancreatitis, cardiovascular, neurodegenerative, metabolic, and certain types of 
cancer. Inflammatory mechanisms in various diseases such as arthritis, psoriasis, 
depression, and atherosclerotic disease processes have attracted the attention of 
researchers, and high levels of inflammatory mediators have been detected in lesion 
sites. Inflammation makes the disease more severe and creates a vicious cycle that 
poses challenges to the treatment. Therefore, it is clear that inflammation plays an 
important role in the occurrence and development of the disease, and compounds 
with anti-inflammatory effects are the first therapeutic strategy to reduce the 
complications of inflammatory diseases and the level of inflammation. The 
significant anti-inflammatory activity of curcumin has attracted the attention of 
many researchers and is known as one of the natural compounds with the greatest 
potential in the treatment of diseases. Curcumin has anti-inflammatory, antioxidant, 
anti-tumor ,and other biological activities. It can be said that the basis of various 
biological activities of curcumin is its anti-inflammatory properties and it plays an 
important role in the treatment of inflammatory diseases. Curcumin and 
curcuminoids, the active components of turmeric, have been effective in the 
treatment of inflammatory diseases for many years. In general, the anti-
inflammatory effects of drugs can be mainly listed as follows: effect on receptors 
and signaling pathways, regulating the response of target tissues to inflammatory 
mediators ,and reversing the effect of the environment on the target tissue. 
Curcumin has anti-inflammatory effects by regulating inflammatory signaling 
pathways and inhibiting the production of inflammatory mediators. Curcumin has 
significant anti-inflammatory effects and a large number of pre-clinical or clinical 
studies have investigated its effect on inflammatory diseases such as inflammatory 
bowel disease, arthritis, psoriasis, depression, and arteriosclerosis. Current evidence 
shows that curcumin is effective in reducing the levels of inflammatory mediators 
and the anti-inflammatory properties of curcumin may have a beneficial effect on 
these diseases. There are several studies that confirm the link between curcumin 
and reduced levels of inflammatory disease. The findings of the studies conducted 
in the field of medicine and paramedicine show that there are very good anti-
inflammatory properties in curcumin and curcumin regulates NF-kB, MAPK, AP-1, 
JAK/STAT, and other signaling pathways. Curcumin controls and inhibits the 
production of inflammatory mediators. Considering the importance of the issue of 
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inflammatory diseases and the effect of curcumin on this type of disease and the 
explanations provided, the question that is raised here is, what are the results of 
various studies in the field of inflammatory diseases and the role of curcumin on 
this condition? What has been achieved and what requirements have been 
recommended regarding the reduction of inflammatory diseases through curcumin? 
Methods: The current study is a review study that includes articles published in 
domestic and foreign journals available in SID, PubMed, Google Scholar, Magiran, 
Springer, Wiley, Web of Science (ISI), Scopus, Science Direct, ProQuest databases. 
The range of years 2020 to 2022 was used. Articles were searched using the 
keywords "curcumin, inflammatory diseases" and their English equivalents. As a 
result of the initial search of articles, there were 156 articles, of which 74 articles 
remained in the screening stage, and at the end, 12 articles were subjected to 
content analysis.  
Results: This review study showed that curcumin is effective in reducing 
complications and improving the condition of inflammatory diseases, and 
curcumin, having anti-inflammatory properties, can play an effective role in 
improving the symptoms of these diseases.  
Conclusion: In general, it can be concluded that to reduce the complications of 
inflammatory diseases, it is important to pay attention to curcumin and it is not far 
from the expectation that it is one of the drugs considered by researchers to treat 
inflammatory diseases. Administration of curcumin also reduces mRNA expression 
of pro-inflammatory cytokines IL-1β, IL-6, and TNF-α through IL-1β/NF-κB 
signaling, and inhibits NLRP3 inflammasome activation. Curcumin ameliorates IL-
1β-induced neuronal apoptosis by inhibiting the P38 pathway in chronic mild 
stress-induced rats. The anti-inflammatory effect of curcumin is one reason for its 
improvement in depression, but this is not conclusive. In addition to its anti-
inflammatory properties, curcumin also prevents the release of monoamine oxidase, 
serotonin, and dopamine, and strengthens the pituitary axis of the adrenal gland, 
hypothalamus, nutritional factors, hippocampal neurogenesis, and neural flexibility. 
Curcumin may play an anti-inflammatory role by regulating inflammatory 
mediators and immune cells. Curcumin is found in traditional Chinese medicine, 
and is prescribed to control stress and mood disorders. Curcumin has anti-
inflammatory, antioxidant, and neurotrophic properties, indicating a strong 
potential for depression relief. Chronically unpredictable mice exposed to mild 
stress exhibited depressive-like behaviors and elevated levels of depression-related 
cytokines, a classic model for studying depression. According to the results of 
relevant tests, such as social interaction test, sucrose preference test, forced 
swimming test, open field test, curcumin treatment succeeded in correcting 
depression-like behavior of stressed rats. 
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 افشار وفادار نيگلچ

  مقدمه
التهاب يك فرآيند فيزيولوژيكي و پاتولوژيك پيچيـده 

است كه توسـط است. التهاب معمولاً يك پاسخ تطبيقي 
ها و شرايط مضر (مانند عفونت و آسـيب بـافتي) محرك

التهـاب را . )1(شـود براي حفظ هموستاز بدن ايجاد مي
توان به التهاب حـاد و التهـاب مـزمن تقسـيم كـرد. مي

كشد و معمـولا ً التهاب حاد فقط مدت كوتاهي طول مي
براي ميزبان مفيد است. هنگامي كه التهاب براي مـدت 

-تواند به بيماريشود و ميطولاني ادامه يابد، مزمن مي
مــزمن مختلفــي ماننــد چــاقي، ديابــت، آرتريــت، هــاي 

هــاي قلبــي عروقــي، نورودژنراتيــو، پانكراتيــت، بيمــاري
. )2(متابوليك و انـواع خاصـي از سـرطان كمـك كنـد 

هـاي مختلـف از قبيـل اريهاي التهابي در بيممكانيسم
آرتريت، پسوريازيس، افسـردگي و فرآينـدهاي بيمـاري 
آترواسكلروتيك توجه محققان را بـه خـود جلـب كـرده 

هاي هاي التهابي در محلاست و سطوح بالايي از واسطه
التهاب بيماري را شـديدتر . )3( اندضايعه شناسايي شده

كند كه درمـان را كند و يك چرخه معيوب ايجاد ميمي
بنـابراين، مشـخص . )4( كنـدهايي مواجه مـيبا چالش

بيمـاري است كه التهاب نقش مهمي در بروز و توسـعه 
دارد و تركيبات با اثرات ضـدالتهابي در راسـتاي اولـين 

هاي التهـابي راهكار درماني براي كاهش عوارض بيماري
فعاليت ضـد التهـابي قابـل  .)5( و سطح التهاب هستند

توجه كوركومين توجه بسـياري از محققـان را بـه خـود 
و بــه عنــوان يكــي از تركيبــات  )6(جلــب كــرده اســت 
پتانسيل در درمان بيماري شـناخته طبيعي با بيشترين 

هاي ضد التهـابي، كوركومين داراي فعاليت. )7(شود مي
ــت ــاير فعالي ــور و س ــد توم ــيداني، ض ــي اكس ــاي آنت ه

تـوان اينگونـه بيـان نمـود كـه مي. )8(بيولوژيكي است 
هــاي بيولــوژيكي مختلــف كوركــومين، اســاس فعاليــت

و نقش مهمي در درمان  )9( خواص ضدالتهابي آن است
كوركــــومين و . )10( هــــاي التهــــابي داردبيمــــاري

هـا در كوركومينوئيدها، اجزاي فعال زردچوبه، طول سال
بـه طـور . )11(هاي التهابي مـوثر بودنـد درمان بيماري

توان اينگونـه كلي، اثرات ضدالتهابي داروها را عمدتاً مي
ها و مســيرهاي ســيگنالينگ، برشــمرد: اثــر بــر گيرنــده

هاي التهـابي و هاي هدف بـه واسـطهتنظيم پاسخ بافت
معكوس كردن اثر محيط بر بافت هـدف. كوركـومين بـا 
تنظــيم مســيرهاي ســيگنالينگ التهــابي و مهــار توليــد 

و  )12(اثـرات ضـد التهـابي دارد هـاي التهـابي، واسطه
كوركومين اثرات ضد التهابي قابل توجهي دارد و تعـداد 
زيادي از مطالعات پيش باليني يـا بـاليني اثـر آن را بـر 

هاي التهابي از جمله بيماري التهـابي روده، روي بيماري
آرتريت، پسوريازيس، افسردگي، تصلب شرايين بررسـي 

ــدكــرده دهــد كــه شــواهد كنــوني نشــان مــي. )13( ان
هـاي التهـابي مـوثر كوركومين در كاهش سطوح واسطه

است و خواص ضد التهابي كوركومين ممكـن اسـت اثـر 
تعـدادي از . )14(ها داشته باشـد ين بيماريمفيدي بر ا

مطالعات وجود دارد كه ارتباط بين كوركومين و كاهش 
هــاي كنــد. يافتــهســطح بيمــاري التهــابي را تأييــد مــي

مطالعات انجـام شـده در حـوزه پزشـكي و پيراپزشـكي 
خواص ضد التهـابي بسـيار خـوبي در هد كه دنشان مي

، NF-kB ،MAPKكوركومين وجـود دارد و كوركـومين 
AP-1 ،JAK/STAT  و ساير مسـيرهاي سـيگنالينگ را

هاي التهـابي را كند. كوركومين توليد واسـطهتنظيم مي
با توجه به اهميت موضـوع . )15(كند كنترل و مهار مي

هاي التهابي و اثرگذاري كوركومين بر ايـن نـوع بيماري
بيماري و توضيحات ارائه شده، سـؤالي كـه در ايـن جـا 

گردد اين اسـت كـه در مطالعـات مختلـف در مطرح مي
كوركـومين بـر ايـن هاي التهـابي و نقـش حوزه بيماري

وضعيت، چه نتايجي به دست آمـده و چـه الزامـاتي در 
هاي التهابي از طريق كوركومين خصوص كاهش بيماري

  توصيه شده است؟
  

  كار روش
كه بـا كـد  باشدمطالعه حاضر يك مطالعه مروري مي

در دانشــگاه  IR.IAU.SARI.REC.1402.215اخــلاق 
. در ايـن آزاد اسلامي واحـد سـاري بـه تصـويب رسـيد

شده در مجـلات هاي چاپ مطالعه مروري نقلي از مقاله
، SIDهـاي اطلاعـاتي داخلي و خارجي موجـود در بانك

PubMed ،Google Scholar ،Magiran ،Springer ،
Wiley ،Web of Science(ISI) ،Scopus ،Science 
direct ،ProQuest تـــا  2020هاي در محـــدوده ســـال
ها بـا اسـتفاده از جوي مقالهواستفاده شد. جست 2022

و  "هـاي التهـابيكوركـومين، بيمـاري"كلمات كليـدي 
هـا انجـام شـد. معيارهـاي ورود بـه معادل انگليسي آن

مطالعه شامل مطالعاتي توصيفي و تحليلي يا مرور نقلي 
يــا سيســتماتيك كــه حــداقل داراي چكيــده بــه زبــان 
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ر بـود كـه د 2022تـا  2020انگليسي و در بازه زمـاني 
نمايه شده باشـند. معيـار خـروج نيـز  PubMedسامانه 

شامل مقالاتي بود كه متن كامل آنها در دسترس نبـود. 
مقاله بوده است كه  156نتيجه جستجو ابتدايي مقالات 

هـاي مختلـف مقاله تكراري در پايگـاه داده 82با حذف 
مقاله بـاقي مانـده اسـت؛ در مرحلـه چكيـده  74تعداد 

ه علت عدم برخـورداري از معيارهـاي مقاله ب 41خواني 
مقاله باقي ماند. در مرحله  33ورود حذف گرديد و صرفاً 

مقاله به علت عدم دسترسـي بـه كـل محتـواي  21بعد 
مقاله در  12مقاله از دايره جستجو خارج شد و در انتها 
مقالـه بـا  12راستاي هدف مطالعه انتخاب شـدند. ايـن 

مقاربت با اهداف بررسي برخورداري از معيارهاي وورد و 
  . اندحاضر وارد مطالعه شده

  
  هايافته

در مطالعه  2021) و همكاران در سال Changچانگ (
ــه يــك گــرم  ــد كــه مصــرف روزان خــود گــزارش كردن

و  TNF-α ،IL-6 ،TGF-βكوركومين منجر بـه كـاهش 
MCP-1 شود. در بيماران مبتلا به سندروم متابوليك مي

دهد كه مكمل كوركـومين نشان مينتايج مطالعه حاضر 
هاي پـيش به طور قابل توجهي غلظت سرمي سيتوكين

التهابي را در افراد مبتلا به سـندروم متابوليـك كـاهش 
در  2021) و همكاران در سال Wei. وي ()13(دهد. مي

ميليـون نفـر  200مطالعه خود اظهار داشتند كه تقريباً 
مــرد در سراســر جهــان بــه نابــاروري ناشــي از التهــاب 

هاي هستند. در بيماران مبتلا به ديابت، افزايش بيماري
-سلامت روان مشـاهده مـيقلبي متابوليك و اختلالات 

شــود و در ايــن مطالعــه در بررســي تــأثير نــانو ســلول 
هاي ناباروري مردانه دريافتند كـه كوركومين بر هورمون

ميلـي گـرم در روز بـه  80مصرف كوركومين به مقـدار 
را كـاهش  CRP ،TNF-αتواند سطح مدت ده هفته مي

ـــين ارمســـترانگ ()14(دهـــد  ) و Armstrong. همچن
در مطالعـه ايـن گونـه نتيجـه  2020 همكاران در سال

 12ميلي گـرم در روز بـه مـدت  80گرفتند كه مصرف 
تواند سـطح امتيـاز هفته در وضعيت بيماري آرتريت مي

ــري ( ــالوگ بص ــلولVASآن ــاي )، س + و CRP ،CD4ه
CD8+ T سلول هاي ،Th17 هـاي را و فركـانس سـلول

) در سـال Yabas. ياباس و همكاران ()15(كاهش دهد 
در بررسي اثرات كوركومين بر وضـعيت بيمـاري  2021

كرون اين گونه اظهار داشتند كـه در وضـعيت بيمـاري 
ميلي گرم كوركومين به مدت  360رون، مصرف روزانه ك

تواند اثربخشي باليني و آندوسـكوپي قابـل هفته مي 12
توجه همراه با مشخصات ايمنـي مطلـوب داشـته باشـد 

) و همكـاران در سـال Huangدر مطالعه هنـگ (. )16(
اين گونه نتيجه گيري شد كه در بيمـاران مبـتلا  2021

پـذير، مصـرف روزانـه دو عـدد به سـندرم روده تحريك
IQP-CL-101  هر نرم ژل)IQP-CL-101  330حـاوي 

-ميلي گرم مخلوط اختصاصي كوركومينوئيدها و روغـن
انـد در توهاي ضروري است) در مدت هشت هفته، مـي

پـذير، بهبـود بهبود شـدت علائـم سـندرم روده تحريك
كيفيــت زنــدگي در بيمــاران مبــتلا بــه درد و نــاراحتي 

) و Wang. در مطالعـه وانـگ ()17(شكمي مفيد باشـد 
گزارش شد كه بيمـاران مبـتلا  2021همكاران در سال 

برابر بيشتر از افراد سالم افسردگي را  5/1به آرتروز زانو 
دهنــد و شــيوع بيشــتري از علائــم التهــاب را نشــان مي
نشانگرهاي پـيش التهـابي، كـه نقـش  كنند وتجربه مي

ژي اين بيماري دارنـد، در بيمـاران مهمي در پاتوفيزيولو
مبتلا به آرتروز زانو افزايش يافته است و مصرف عصـاره 

CL 500  ميلي گرم به همراه ديكلوفنـاك دو بـار در روز
كنـد و باعـث هفته، التهاب را سركوب مـي 16به مدت 

شود كـه ممكـن بهبود باليني در بيماران آرتروز زانو مي
ـــطح  ـــاهش س ـــا ك ـــب ب ـــه ترتي ـــت ب و  IL-1βاس

VAS/WOMAC  ـــود ـــاهده ش ـــارون )18(مش . ليمچ
)Limcharoen در مطالعـه  2020) و همكاران در سـال

 -خود گزارش كردند كه استئوآرتريت زانو و افيوژن زانو 
سينوويت يك اختلال التهابي شايع در سالمندان اسـت 

 ميلي گرم) و دو بـار در روز 300كه مصرف كوركومين (
را در ايـن بيمـاران  PGE2به مدت چهار هفتـه، سـطح 

) و همكـاران در Adachi. اداچـي ()19(دهد كاهش مي
در مطالعــه خــود اظهــار داشــتند كــه در  2020ســال 

وضعيت روماتيسم مفصلي، مصرف كوركومين به مقـدار 
ميلي گرم و دو بار در روز خـوراكي بـه مـدت بـه  500

، TNF-α -βمدت چهار هفته، سطح عوامل التهابي نظير 
IL-6 ،TGF در مطالعه ديگري )20(دهد را كاهش مي .

ــز اگــولرا (  2021) و همكــاران در ســال Aguileraني
اينگونه بيان داشتند كه در بيماران مبتلا به پسوريازيس 

هفتـه، علائـم  12گرم كوركومين به مـدت  5/4مصرف 
. در )21(دهـد در بيماران كـاهش مـيمرتبط با درد را 
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) 2021) و همكـاران (Zainuddinمطالعه زيـن الـدين (
 )23() 2021) و همكـاران (Pontesو نيز پنتس ( )22(

نشــان داده شــد كــه در بيمــاران مبــتلا بــه آرتريــت و 
ميلـي  500روماتيسم مفصـلي، مصـرف كپسـول هـاي 

هـاي ميلـي گـرم كوركومينوئيـد) كپسـول 333گرمي (
ميلــي گــرم كوركومينوئيــد و  350ميلــي گرمــي ( 500
يلي گرم اسيد بوسوليك) به صورت خوراكي سـه م 150

هفته، سـطح التهـاب را كـاهش  12بار در روز به مدت 
) و همكـاران در Yeدهد. همچنين در مطالعـه وي (مي

گزارش شد كه در بيماران مبتلا به آرتـروز،  2021سال 
روز،  90ميلي گرم در روز به مـدت  400و  200مصرف 

درد ناشي از التهاب را  تواند سطح التهاب را كاهش ومي
  .)24(كاهش دهد 

  
  بحث

دريـافتيم كـه كوركـومين داراي اثـرات  تا اينجا كاملاً
ضد التهابي قابـل تـوجهي اسـت و پتانسـيل زيـادي در 

هاي التهـابي آرتريت، پسوريازيس و ساير بيماري درمان
با كاربردهـاي گسـترده دارد. بـا ايـن حـال، در كـاربرد 

آل نيسـت و اثـر ضـد التهـابي كوركـومين ايـدهباليني، 
كوركومين به عنوان يك داروي درماني به بـازار عرضـه 

هـــاي نشــده اســـت، عمــدتاً بـــه دليــل محـــدوديت
فارماكوكينتيك كوركومين است. پس از مصرف خوراكي 

شود ها دفع ميكوركومين، بيشتر آن به صورت متابوليت
-ردش خون مـيو تنها مقدار كمي براي استفاده وارد گ

شود كه به ميزان قابل توجهي كمتر از غلظت مورد نياز 
براي مهار بيشتر اهداف ضد التهـابي كوركـومين اسـت 

كوركومين بر بيان آنتـي ژن، توليـد سـيتوكين و . )25(
سازگار تأثيرگذار اسـت.  Tفعال شدن پاسخ هاي سلول 

(+) را T CD4هاي توسط سلول IL-17كوركومين توليد 
تواند بـه طـور مـوثري از دهد. كوركومين ميكاهش مي

هاي پيش التهابي و مهـار ، سيتوكينTهاي تكثير سلول
. )26(جلـوگيري كنـد  -T IFN-γ ،ILهاي توليد سـلول

يكي از عواملي كه ارتباط نزديكي با فرآيندهاي التهـابي 
هـاي دارد استرس اكسيداتيو است كـه بـا تجمـع گونـه

شـود و بـا فعـال كـردن ) ايجاد ميROSاكسيژن فعال (
فاكتورهاي رونويسي مرتبط با التهاب، التهاب را افزايش 

ين آميـد دهد. كوركومين به دليل اثـر آن بـر نيكـوتمي
) و NADPHآدنــين دي نوكلئوتيــد فســفات اكســيداز (

 ROSهاي آنتي اكسـيداني، توليـد افزايش فعاليت آنزيم
-مربوط مي Nrf2-Keap1دهد و به مسير را كاهش مي

شود. فعاليت آنتي اكسيداني كوركومين موجب كـاهش 
هاي سـطوح كوركـومين، واسـطه. )27( شودالتهاب مي

هاي التهـــابي و التهـــابي را در مطالعـــات ســـلولپيش
-IL-1 ،IL-1β ،IL-6 ،IL-8 ،IL-17 ،ILحيوانات، مانند 

، نكروز تومور را كاهش داد. آزمايشات باليني حـاكي 27
توانــد از ايـن حقيقـت بــوده اسـت كـه كوركــومين مـي

ايي هاي التهابي را كاهش دهـد. در يـك كارآزمـواسطه
شده با دارونما، روزانـه باليني تصادفي، دوسوكور، كنترل

دار گــرم نانوميســل كوركــومين بهبــود معنــيميلي 80
. )28(داشت  TNF2و  CRPآماري در سطوح پلاسمايي 

هاي دندريتيك، سـلول ين عمدتاً روي سلولاثر كوركوم
T helper 17 سلول ،T كننده است. تنظيمTh17  يكـي

 IL-17 ،IL-22هاي مهم پيش التهابي است كه از سلول
كند و تقويت كننده پاسخ التهـابي را توليد مي IL-23و 

كننـد. پاسخ التهابي را مهـار مـي Tregهاي است. سلول
تواند باعـث مي Tregو  Th17تغيير در تعداد و عملكرد 

-پاسخ ايمني غيرطبيعي شود كه منجر به التهـاب مـي
بـراي حفـظ  Th17/Tregشود. بنـابراين، حفـظ تعـادل 

 هاي التهابي مفيد استهموستاز ايمني و درمان بيماري
) TLRsماننـد ( Tollهـاي كوركومين به گيرنـده. )29(

، پروتئين كينازهاي فعال شده NF-kBشود و متصل مي
ــروتئين فعــال كننــده (MAPKميتــوژن ( ) و AP-1)، پ

كنـد، در سـيگنال دهـي را تنظـيم مـيساير مسيرهاي 
هـا و كنـد. واسـطهالتهاب را تنظيم مـي 10تا  8نتيجه 

 NF-kBتوانـد هاي التهابي كوركومين ميدرمان بيماري
را از طريق اثر بر روي گيرنده گاماي فعال شده با تكثير 

) كـــاهش دهـــد. كوركـــومين PPARγپراكســـي زوم (
ــين مــي ــهمچن ــرات ضــدالتهابي را ب ــد اث ا تنظــيم توان

JAK/STAT  داشته باشد. علاوه بر اين، گيرنـدهNOD 
، ساختارهاي چند پروتئينـي سـيتوزولي NLRP3مانند 

هـاي التهـابي نقـش هستند كه در ايجاد انـواع بيمـاري
توانــد مســتقيماً تجمــع التهــاب دارنــد. كوركــومين مــي

NLRP3  را مهار كنـد يـا بـا مهـار مسـيرNF-kB كـه ،
هـاي كوركـومين بـراي يسـمممكن اسـت يكـي از مكان

هاي التهابي باشـد، فعـال شـدن التهـاب درمان بيماري
NLRP3 ـــد ـــار كن ـــر، در  .)30( را مه ـــرف ديگ از ط
توانـد نقـش تر كوركـومين مياي رايجهاي رودهبيماري
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) IBSمفيدي داشته باشد. سندرم روده تحريـك پـذير (
اختلال عملكردي روده است كه به طور كلاسيك با يك 

علائم درد شكم، نفخ و تغيير عادات روده مانند اسهال يا 
يبوست ظـاهر مـي شـود. بررسـي علائـم سـندرم روده 

) براي ارزيابي اثر كوركومين بر IBS-SSSتحريك پذير (
توانـد استفاده شد. كوركومين مي IBSبيماران مبتلا به 
، درد شـكم و سـاير علائـم را IBS-SSSبه طور مـوثري 

بهبود بخشد و كيفيت زندگي بيماران را بهبـود بخشـد. 
دهد كه اثرات مفيـد كوركـومين بـر تحقيقات نشان مي

IBS ممكن است بـه دليـل اثـر ضـد التهـابي آن باشـد 
توانايي كاهش التهاب مفاصل را دارد و كوركومين  .)31(

دهد كه به دليل اثرات محافظتي ضـد درد را كاهش مي
نـه  NF-kBالتهابي و غضروفي است. فعال شدن مسـير 

-دهد، بلكه از بيان آنزيمتنها عوامل التهابي را تقليل مي
هاي تخريب كننده ماتريكس نيـز جلـوگيري بـه عمـل 

و  AP-1ر سـيگنالينگ سازي مسـيآورد. با مهار فعالمي
NF-kB  توسط كوركومين، توليـدMMP-1  وMMP-3 

ــي از  ــي IL-1βناش ــرل م ــن، كنت ــر اي ــزون ب ــود. اف ش
تتراهيــدروكوركومين و كوركــومين بــه عنــوان يكــي از 

ها و هاي كوركومين، با كاهش بيـان سـيتوكينمتابوليت
MMP3 ،MMP13  در غضروف مفصلي، كارايي مشابهي

ــتند  ــت داش ــديد آرتري ــوگيري از تش ــراي جل . )32(ب
كوركومين اثـر ضـد التهـابي دارد و مـي توانـد گيرنـده 

TLR-4  .ــد ــيم كن ــت آن را تنظ ــايين دس ــير پ و مس
-TNF-α ،IL-1β ،IL-6 ،ILكوركومين مي تواند سطوح 

12 ،IL-15  وIL-8  را در ماكروفاژها كاهش دهد و سطح
IL-10  را افزايش دهد. مونو استر كوركومين ساليسيلات

 )FM0807 يـــك مشـــتق كوركـــومين، كـــه يـــك ،(
كنـد و سـاختار ساليسيلات را در كوركومين تركيب مي

ممكـن اسـت  FM0807كنـد. دايك را حفظ مي-βتون 
عامل ضد آرتريت خـود را از طريـق مهـار بيـان عوامـل 

كوركـومين در طـب سـنتي . )33(التهابي اعمـال كنـد 
شود كه براي كنترل استرس و اختلالات چيني يافت مي

شـود. كوركـومين داراي خـواص ضـد خلقي تجويز مـي
التهابي، آنتي اكسيداني و نوروتروفيك اسـت كـه نشـان 

. )34( دهنده پتانسيل قوي براي تسكين افسردگي است
بينـي كـه در معـرض هاي مزمن و غيرقابـل پيشموش

گي مانند و استرس خفيف قرار گرفتند، رفتارهاي افسرد
هاي مرتبط با افسردگي را نشان افزايش سطح سيتوكين

دادند كه يك مدل كلاسـيك بـراي مطالعـه افسـردگي 
هاي مربوطه، مانند . با توجه به نتايج آزمايش)35( است

تست تعامـل اجتمـاعي، تسـت تـرجيح سـاكارز، تسـت 
شناي اجباري، تست ميدان باز، تيمار كوركومين موفـق 

هاي تحت اسـترس مانند موشبه اصلاح رفتار افسردگي
 mRNAتجـويز كوركـومين همچنـين بيـان . )36(شد 

را  TNF-α، و IL-1β ،IL-6سيتوكين هاي پيش التهابي 
دهـد، كاهش مي IL-1β/NF-kBاز طريق سيگنال دهي 
. )37( كنــدرا مهــار مــي NLRP3فعــال شــدن التهــاب 

هـاي صـحرايي در موش P38كوركومين با مهـار مسـير 
مزمن ناشي از استرس خفيف، آپوپتوز عصـبي ناشـي از 

IL-1β بخشد. اثر ضـد التهـابي كوركـومين را بهبود مي
يكي از دلايـل بهبـود آن در افسـردگي اسـت، امـا ايـن 

ــت ــي نيس ــواص )37( قطع ــر خ ــلاوه ب ــومين ع . كورك
ضدالتهابي، از آزادسازي مونوآمين اكسيداز، سروتونين و 

كنـد و باعـث تقويـت محـور ن نيز جلوگيري ميدوپامي
-هيپوفيز غده فوق كليوي، هيپوتالاموس، عوامل تغذيـه

 شـوداي، نوروژنز هيپوكامپ و انعطاف پذيري عصبي مي
پر واضح اسـت كـه كوركـومين ممكـن اسـت بـا  .)38(

هاي ايمنـي نقـش هاي التهـابي و سـلولتنظيم واسـطه
  .)39( ضدالتهابي بازي كند

  
 گيرينتيجه

راستاي گيري كرد كه در توان نتيجهبه طور كلي مي 
هاي التهابي، توجه به كوركومين كاهش عوارض بيماري

 باشد و دور از انتظار نيست كـه يكـي ازحائز اهميت مي
هــاي داروهــاي مــدنظر محققــان بــراي درمــان بيمــاري

  .التهابي باشد
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