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 چکیده
َاای   َا َستىذ کٍ تاا کااویسا    َای لىفًسیت از زیرگريٌ (Treg)تىظیمی  T َای سلًل هقدهف و هدف:

شاًوذ  تاا    ياتستٍ تٍ تماس سلًلی ي ترشح عًاکل کحلًل تاعث کىترل التُاب ي ترقراری َمًستاز کای 
َاای ایمىای ي الااتدل در     کٍ در افراد کًاجٍُ یافتٍ تا سًلفًرکًساتارد عاذت تداادل سالًل     تًجٍ تٍ ایه

تااااا کارکرَااااای  Tregَااااای  ًد دارد، در کطالدااااٍ  اراااار در ااااذ ساااالًل َمًسااااتاز يجاااا
CD4,CD25,CD127,FOXP3 در کقایسٍ تا گاريٌ   در لاًن کحیطی افراد کًاجٍُ یافتٍ تا سًلفًرکًستارد

  گردد یککىترل ي راتطٍ آن تا عًارض ریًی درازکذت تررسی 
 

ی َاا  یتررسا دايطلة سال  دعًت شذ   ۲۱فرد کًاجٍُ یافتٍ تا سًلفًرکًستارد ي  ۲۱از  َا روشهواد و 

تالیىی گريٌ کًرد تًسط پسشاان فًق تخصص ریٍ ي اسپیريکتری، تًسط اپراتًر تست ریٍ اوجات شذ  
تاا ري  فلًساایتًکتری    Tregَاای   ای لاًن کحیطی در ذ سالًل  َستٍ َای تک پس از جذاسازی سلًل

 تدییه شذ 
 

افتٍ تا سًلفًرکًستارد در کقایسٍ تا گريٌ کىترل تفايت در افراد کًاجٍُ ی Tregَای  در ذ سلًل :نااهج

َا در افراد  کدىاداری وذاشت  َیچ ارتثاط کدىاداری ویس تیه پاراکترَای اسپیريکتری ي در ذ ایه سلًل
 کًاجٍُ یافتٍ کشاَذٌ وشذ 

 
لافیا    تًان گفت در جاوثازان شیمیایی تا عًارض ریاًی  تا تًجٍ تٍ کطالدٍ  ال  ارر کی گیری: نایجف

َاا در   تا افراد سال  يجًد وذارد ي ترای درک وقش ایه سلًل Tregَای  َیچ تفايتی ازلحاظ در ذ سلًل
 عًارض ریًی ایه تیماران کطالدات تیشتری لازت است 

 
 اسپیريکتری، جاوثازان شیمیایی سًلفًرکًستارد، ،Tregَای  سلًل :گاى کلیدیواش
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 قدهفه

 ػزصا ا ای سبَٚ ٔبدٜ (Sulfur Mustard-SM)ٌبص خشدَ 
ػلاح ؿیٕیبیی دس خًٙ خٟب٘ی اَٚ ٚ ٘یض  ػٙٛاٖ ثٝوٝ 

 لشاسٌشفشٝ ٔٛسداػشفبدٜدس ًَٛ خًٙ ػشاق ػّیٝ ایشاٖ 
. ایٗ سشویت اص ًشیك اػشٙـبق، سٕبع دٛػشی، (1)اػز

ٚ یب دػشٍبٜ ٌٛاسؽ ثب ٔلشف ٔٛاد  ٞب چـٓػٌح 
ػٛاسم صٚدسع ٘بؿی اص  ؿٛد یٔغزایی آِٛدٜ خزة 

ی آٖ شیسأخٔٛاخٟٝ ثب ٌبص خشدَ دس ٞفشٝ اَٚ ٚ ػٛاسم 
دغ اص  سش یًٛلا٘ی ٞب ػبَػبَ ثؼذ ٚ حشی دس  15سب  10

 سٛا٘ذ یٔ SM  وٝ یٛسً ثٝ ؿٛ٘ذ یٔهبیؼٝ اِٚیٝ ٕ٘بیبٖ 
ػبَ دغ اص  40حشی  دساصٔذراثشار ٚ ػٛاسهی 

ثؼذ اص ٌزؿز ثیؾ اص دٚ دٞٝ ٞٙٛص  .ٔٛاخٟٝ ایدبد وٙذ
ی شیسأخثیؾ اص كذ ٞضاس ٔلذْٚ ایشا٘ی اص ػٛاسم 

ٕٞچٖٛ ثیٕبسی ا٘ؼذادی ٔضٔٗ سیٛی، فیجشٚص سیٛی ٚ 
، ثیٕبسی ٞب ػشًبٖی دٛػز، ا٘ٛاع ؼیشًجیغدیٍٕب٘شبػیٖٛ 

ٚ وٛ٘ظیٛ٘ىشٛیز ٔضٔٗ س٘ح  ػٛدوٙٙذٜ٘یٝ صخٓ لش
 دٞذ یٔ. ٌٔبِؼٝ وٛٞٛسر ػشدؿز ایشاٖ ٘ـبٖ ثش٘ذ یٔ

ػبَ دغ اص ٔٛاخٟٝ ثب ٌبص خشدَ دس حذٚد  16-20وٝ 
 COPD (Chronic% اص افشاد ٔٛاخٟٝ یبفشٝ ػلائٓ 80

obstructive pulmonary disease)ّٕٝػشفٝ، سِٛیذ خّي،  اصخ
دٙٝ ؿجب٘ٝ سا ثشٚص سٍٙی ٘فغ،  دسد ػیٙٝ ٚ دیغ 

ٌٔبِؼبر ػِّٛی ٚ ِٔٛىِٛی  سغٓ یػّ. (2)دٞٙذ یٔ
ی ٔضٔٗ ٘بؿی اص ٔٛاخٟٝ ثب ٞب تیآػٔىب٘یؼٓ  ؿذٜ ا٘دبْ

SM  ی ٌٔبِؼبر ًٛسوّ ثٝاػز.  ٘ـذٜ ؿٙبخشٝٞٙٛص
دس ٔلذٚٔیٗ ؿیٕیبیی حبوی اص سغییش دس  ثیبٖ  ؿذٜ ا٘دبْ

ػبیشٛوبیٗ ٞبی اِشٟبثی ٚ ػبیشٛوبیٗ ٞبی دشٚفیجشٚسیه 
ٚ  ,IL-1β, IL-6, IL-8, IL-10, IL-17.TNF-α, TGF-β1,  ٔب٘ٙذ

 NK ,ی ایٕٙی راسی ٚ اوشؼبثی ٔب٘ٙذ ٞب ػَّٛسغییش دس 

cells, Th17  T cytotoxic  َ3)ثبؿذ یٔ٘ؼجز ثٝ ٌشٜٚ وٙشش, 
4 ,5 ,6 ,7). 

 Tی ٞب ػَّٛ Tی ٞب ػَّٛی ٞب شٌشٜٚیصیىی اص 
ی ٞب ػَّٛ ػٙٛاٖ ثٝ ٞب ػَّٛ. ایٗ ثبؿٙذ یٔسٙظیٕی 

 یٞب ؼٓیٔىب٘سٛػي  یب ٔحَّٛ ٚ ػٛأُ سشؿحاخشایی ثب 
دس حفَ سِٛشا٘غ  ًشف هیاصػِّٛی،  سٕبع ثٝ ٚاثؼشٝ

٘مؾ داس٘ذ ٚ اص ًشف دیٍش ثب  اِشٟبةٔحیٌی ٚ وبٞؾ 

ی اِشٟبثی ٞب یٕبسیثدس دبسٛط٘ض ایٕٙی  یٞب دبػخ ػشوٛة
ػلائٓ وٝ  COPDیی ٕٞچٖٛ ٞب یٕبسیثدس  .ثبؿٙذ یٔ ؤثشٔ

ثب  یبفشٝ ٔٛاخٟٝی دس افشاد شیسأخٔـبثٝ ػٛاسم   آٖ ٔضٔٗ
 Treg یٞب ػَّٛ، ػّٕىشد ثبؿذ یٔ ػِٛفٛسٔٛػشبسد

 .(8)اػز بفشٝی وبٞؾ
ثب  2016خلٛف، ایٕب٘ی ٚ ٕٞىبساٖ دس  ٗیدس ا

دس خٖٛ ٔحیٌی  Treg یٞب ػَّٛػٙدؾ فشاٚا٘ی 
 CD4،FOXP3ٔلذٚٔیٗ ؿیٕیبیی ثب اػشفبدٜ اص ٔبسوشٞبی 

دس ٔلذٚٔیٗ  ٞب ػَّٛ٘ـبٖ داد٘ذ وٝ سؼذاد ایٗ دػشٝ اص 
ٚ وٙششَ ػبِٓ  COPD ٔجشلاثٝؿیٕیبیی ٘ؼجز ثٝ افشاد 

ٌٔبِؼٝ دیٍشی، ایٕب٘ی ٚ  دس .(7)اػز بفشٝی ؾیافضا
ٚ FOXP3، ثب ػٙدؾ ثیبٖ ٔبسوشٞبی 2016ٕٞىبساٖ دس 

IL-10 ثیٛدؼی دس ثبفز transbronchial  ٘ـبٖ داد٘ذ وٝ دس
افشاد ٔجشلاثٝ ٔلذٚٔیٗ ؿیٕیبیی ثیبٖ ایٗ ٔبسوشٞب ٘ؼجز 

COPD ِٓ(3)اػز بفشٝی وبٞؾ ٚ افشاد وٙششَ ػب. 
 CD4, FOXP3ثب سٛخٝ ثٝ ایٗ ٌّٔت وٝ 

-non ٘جٛدٜ ٚ ؿبُٔ Treg یثشا یٔٙبػج خیٕٛ٘ٛفٙٛسبیا

Treg  اص  یٔشفبٚس زیوٝ ٔبٞ ؿٛد یٔٞٓ ٞبTreg ٚ ٝداؿش 
دشداص٘ذ  یٔ FOXP3 یٌزسا بٖیثٝ ث یٌیٔح یدس اثش اِمب

 یٞب ػَّٛ سب دسكذ ٓیؿذ آٖثش  دس ایٗ ٌٔبِؼٝ ،(9)
Treg ٔٚیی سا ثب اػشفبدٜ اص بیٕیؿ ٗیدس خٖٛ ٔلذ

 یشیٌ ا٘ذاصٜ CD4, CD25 ،CD127  ٚFOXP3 ٔبسوشٞبی
 بییٓ.ٕ٘
 

 ها روشهواد و 

 هوردهطااعفهاهعف 

 حدٓ ثبؿذ، یٌٔبِؼٝ وٝ اص ٘ٛع ٔٛسد ؿبٞذ ٔ ٗیدس ا
اػبع اًلاػبر ثٝ دػز آٔذٜ اص  ثش ،بصیٔٛسدٕ٘٘ٛ٘ٝ 

دس ایٗ  .(7)اػز  ؿذٜٗ ییسؼ ٌٔبِؼٝ ایٕب٘ی ٚ ٕٞىبساٖ
دس ٌشٜٚ وٙششَ  CD4+FOXP3+ یٞب دسكذ ػَّٛ ٌٔبِؼٝ
 اػز. ثٛدٜ 71/8±2.46 خب٘جبصاٖ ٌشٜٚ دس ٚ 1.21±95/4

% ثب وٕه فشَٔٛ 95% ٚ سٛاٖ 5دس ٘ظش ٌشفشٗ خٌبی  ثب
٘فش  12ا٘حشاف ٔؼیبس،  ٗیسش ثضسيصیش ٚ ثب احشؼبة 

وٝ داسای ػٛاسم سیٛی  ٔٛاخٟٝ یبفشٝ ثب ػِٛفٛسٔٛػشبسد



 
 
 

 ي َماارانوفیسٍ زوذ 
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ٌشٜٚ  ػٙٛاٖ ثٝ٘فش افشاد ػبِٓ  12ٌشٜٚ ٔٛسد ٚ ثٛد٘ذ دس 
 لشاس ٌشفشٙذ. ٔٛسدٌٔبِؼٝوٙششَ 

N= + )
2                            

N= =12 

 

دس  IR Shahed.REC.13961218ثب وذ ایٗ ٌٔبِؼٝ 
 ؼزیص یٞب اخلاق دس دظٚٞؾ شٝیخّؼٝ وٕ ٗیٞـشٕ
 ذٜیٔلٛة ٌشد 1396دس ػبَ  دا٘ـٍبٜ ؿبٞذ یدضؿى
 اػز.
 ی ٚسٚد ثٝ ٌٔبِؼٝ ثشای ٌشٜٚ ٔٛسد ؿبُٔبسٞبیٔؼ
 یدضؿى ٖٛیؼیوٕ ذیاػز وٝ ثش اػبع سبئ یوؼب٘

 یٛیٔـىلار س یا٘ذ ٚ داسا ؿذٜ یسّم ییبیٕیخب٘جبصاٖ، ؿ
ا٘ذ ػٗ  ٚسٚد ثٝ ٌٔبِؼٝ داؿشٝ یثشا یفشد زیٞؼشٙذ. سهب

 یا ٙٝیصٔ یٕبسیػبَ ثٛدٜ ٚ ثٝ ث 65سب  35 ٗیافشاد ث
دس  وٙٙذٜ ؿشوزاص افشاد  هی چیٞ .ٔجشلا ٘جٛد٘ذ یخبك

 ٌٔبِؼٝ ػبثمٝ ٔلشف ػیٍبس ٘ذاؿشٙذ.
 هعاهنف رهوی و اسپیروهاری

ی ثبِیٙی ٌشٜٚ ٔٛسد سٛػي دضؿىبٖ فٛق ٞب یثشسػ
 یكٛسر ٌشفز ٚ افشاد ا٘شخبة ؿذٜ ثشاسخلق سیٝ 
 یٞب یٕبسیاص ٘ظش ػلأز ٚ اثشلا ثٝ ث ضیٌشٜٚ وٙششَ ٘

اػذیشٚٔششی ثشای ٌشٜٚ ٔٛسد . ذ٘ذیٌشد یثشسػ یا ٙٝیصٔ
ًجك دشٚسىُ ا٘دٕٗ سٛساوغ آٔشیىب، سٛػي ادشاسٛس 
سؼز سیٝ ا٘دبْ ؿذ ٚ دغ اص ا٘دبْ چٙذ ٔٛسد ثجز 
ٔمبدیش سیٛی، ثٟششیٗ ا٘ذاصٜ ثب سٛخٝ ثٝ ٕٞىبسی ثٟیٙٝ 

 ثیٕبساٖ ثجز ٌشدیذ.
 فلوساهاوهاری

 ی نوونفآور هوع

mL 5/2 ٖٛافشاد سحز آصٔبیؾ، دس ػیبٞشٌی اص  خ
 آٚسی ؿذ. خٕغ k3- EDTAِِٛٝ حبٚی هذ ا٘ؼمبد 

 یسیآه رنگ

ثٝ  (PBMC) ی خٖٛ ٔحیٌیا ٞؼشٝ سهی ٞب ػَّٛاثشذا 
 (Inotrain, Germany)سٚؽ ٌشادیبٖ غّظز فبیىَٛ 

 ٞب ػَّٛسؼییٗ حیبر  ٔٙظٛس ثٝی ؿذ ٚ خذاػبص
(viability)  لأجذا اص سً٘  1ثٝ ٔمذاسFixable viability 

stain 780 (BD Bioscience, San Jose, CA)  ٖٝٛیّیٔ هیسا ث 
دس  مٝیدل 15ٚ ػذغ  ٝ ؿذاهبف mL 1 PBSػَّٛ دس 

اسبق ا٘ىٛثٝ ؿذ. ػذغ ثب اهبفٝ  یٚ دس دٔب یىیسبس
 g 500دس  مٝیدل 5ثٝ ٔذر  یضیآٔ ثبفش سً٘ mL 2وشدٖ 
ٔشحّٝ  ٗیا ییسٚ غیوشدٖ ٔب یؿذٜ ثؼذ اص خبِ فٛطیػب٘شش

ثٝ  ٞب ػَّٛایٕٛ٘ٛفٙٛسبیذیًٙ  ٔٙظٛس سىشاس ؿذ. ثٝدٚثبسٜ 
 ،یضیآٔ لأجذا ثبفش سً٘ 100ػَّٛ دس  ٖٛیّیٔ هی ضاٖیٔ

هذ  یثبد یلأجذا آ٘ش CD4 ،3هذ  یثبد یلأجذا آ٘ش 0.7
CD127 ،20 هذ  یثبد یلأجذا آ٘شCD25  ٔمذاس(

اص ػز آح ٚ سیششاػیٖٛ  ؿذٜ اػشفبدٜی ٞب یثبد یآ٘ش
 30ٚ ثٝ ٔذر  ؿذ( اهبفٝ اػز آٔذٜ زدػ ثٝ ٞب یثبد یآ٘ش
. ٌشدیذا٘ىٛثٝ  یىیدسخٝ دس سبس 4 خچبَیدس  مٝیدل

دسخٝ ثٝ ٔذر  6 یدس دٔب یضیآٔ ثبفش سً٘ mL 2ػذغ ثب 
 سخّیٝٚ دغ اص ؿذٜ  فٛطیػب٘شش g 350ثب دٚس  مٝیدل 6
 مٝیدل 40/دشْ ثٝ ٔذر ىغیثبفش ف mL 1ثب  ،ییسٚ غیٔب

اهبفٝ  دغ اص. ؿذثٝ ا٘ىٛ یىیدسخٝ دس سبس 4 خچبَیدس 
 6دسخٝ ثٝ ٔذر  6 یثبفش دشْ/ٚاؽ دس دٔب mL 1وشدٖ 

 یؿذٜ ٚ دغ اص خبِ ا٘دبْ فٛطیػب٘شش g 350ثب دٚس  مٝیدل
ثبفش  mL 2ٔدذداً ثب اهبفٝ وشدٖ  ،ییسٚ غیوشدٖ ٔب

 gثب دٚس  مٝیدل 6دسخٝ ثٝ ٔذر  6 یدشْ/ٚاؽ دس دٔب

 غیوشدٖ ٔب یؿذٜ ٚ دغ اص خبِ ا٘دبْ فٛطیػب٘شش 350
لأجذا ثبفش  FOXP3  ٚ80هذ  یثبد یلأجذا آ٘ش 20 ،ییسٚ

 مٝیدل 40ٚ ثٝ ٔذر  ٌشدیذ ٞب اهبفٝ دشْ/ٚاؽ ثٝ ػَّٛ
. ػذغ ثب ؿذ ا٘ىٛثٝ یىیدسخٝ دس سبس 4خچبَ یدس 

 6دسخٝ ثٝ ٔذر  6 یثبفش دشْ/ٚاؽ دس دٔب mL 2افضٚدٖ 
 یوشدٜ ٚ دغ اص خبِ فٛطیػب٘شش g 350ثب دٚس  مٝیدل

ثبفش دشْ/ٚاؽ  mL 2ٔدذداً ثب افضٚدٖ  ،ییسٚ غیوشدٖ ٔب
 g 350ثب دٚس  مٝیدل 6دسخٝ ثٝ ٔذر  6 یدس دٔب

دس  ییسٚ غیوشدٖ ٔب یخبِوشدٜ ٚ دغ اص  فٛطیػب٘شش
خٛا٘ؾ ثب دػشٍبٜ  یضیآٔ لأجذا ثبفش سً٘ 350

 Attune nxt(Thermo Fisher, USA)شٛٔششیفّٛػب

flowcytometr .ؾ ثب دغ اص خٛا٘ ٞب ٕ٘ٛ٘ٝ ا٘دبْ ٌشفز
 آ٘بِیض لشاس ٌشفز.ٔٛسد  Flowjo-v10 افضاس ٘شْ

 اساراتصی گیانگ

دس ٔمبثُ  FSC-Aاثشذا ٔحذٚدٜ ِٙفٛػیشی ثش اػبع 
SSC-A ای وٝ  ٞبی ص٘ذٜ ؿذ. ػذغ، دس ػَّٛ ٗییسؼ
CD4+  ثٛد٘ذ ٌیزCD25  ُدس ٔمبثCD127 وـیذٜ ؿذ  ٚ
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 ٔبسوش اص٘ظشٔٙفی ٚ  CD127ٔبسوش  اص٘ظشٞبیی وٝ  ػَّٛ

CD25 یی وٝ ٞب ػَّٛا٘شخبة ؿذ٘ذ. دس ٔیبٖ  ثٛد٘ذ جزٔث
CD25+CD127-  یی وٝ ٞب آٖثٛد٘ذFOXP3  ٖسا ثیب

یی وٝ فبلذ ایٗ ٔبسوش ثٛد٘ذ ثب سػٓ ٞب ػَّٛاص  وشد٘ذ یٔ
ثیٗ  ؼٝیٔمب یاػششاسظ ٗیثب ا ٌیز اص ٞٓ سفىیه ؿذ٘ذ.

 ٌشٜٚ وٙششَ ٚ ٔٛاخٟٝ یبفشٝ كٛسر ٌشفز. دٚ

 
 Flowjo-v10افسار با نرم Treg یها ست آوردى سلولو بف د gating نحوه .۱شکل 

ص٘ذٜ ج( ػَّٛ ٞبی  +CD4ٞبی  ة( ػَّٛ FSC-Aدبسأشش ٚ  SSC-Aٞبی ِٙفٛػیز ثش اػبع دبسأشش  ػَّٛ( اِف
CD4+CD25+CD127- )ٞبی  ػَّٛ دCD4+CD25+CD127- FOXP3+ 

 

 ی آهاریها یبررس

دسكذ  اص٘ظشٔمبیؼٝ ثیٗ دٚ ٌشٜٚ ٔٛسد ٚ وٙششَ 
 ا٘دبْ ؿذ. سؼییٗ اسسجبى ثیٗ Tثب آصٖٔٛ  Tregی ٞب ػَّٛ

ثب دبسأششٞبی اػذیشٚٔششی ثب  Treg یٞب ػَّٛدسكذ 
ی اػذیشٔٗ ا٘دبْ ٌشفز ٚ ثؼشٍ ٞٓاػشفبدٜ اص هشیت 

ػٌح ٔؼٙبداسی دس ٘ظش  ػٙٛاٖ ثٝ 05/0 ٔمبدیش وٕشش
ثب اػشفبدٜ اص  ٞب دادٜاػز. سحّیُ آٔبسی  ؿذٜ ٌشفشٝ

 اػز. ؿذٜ ا٘دبْ 22٘ؼخٝ  Spss افضاس ٘شْ
 

 

 نااهج
ی ٞب ػَّٛ دسكذ اصِحبٍ، 1ًجك خذَٚ ؿٕبسٜ 

CD4+CD25+CD127-FOXP3+  َثیٗ ٌشٜٚ ٔٛسد ٚ وٙشش
دسكذ  ثٝ ایٗ خذَٚ ثب سٛخٝ .سفبٚر ٔؼٙبداسی دیذٜ ٘ـذ

ثیٗ ٌشٜٚ ٔٛسد ٚ وٙششَ  -CD4+CD25+CD127ی ٞب ػَّٛ
 سفبٚر ٞٓ سفبٚسی ٘ذاؿز.

سأششٞبی اػذیشٚٔششی ثیٗ دب 2ؿٕبسٜ  ثش اػبع خذَٚ
دس افشاد ٔٛاخٟٝ یبفشٝ ثب  Tregی ٞب ػَّٛ ٚ دسكذ

 ی ٔـبٞذٜ ٍ٘شدیذ.داس یٔؼٙی ثؼشٍ ٞٓ ػِٛفٛسٔٛػشبسد،

 در هیاى انروسیت ها در گروه هواه ف هافاف و کنارل Tregی ها سلولدرصد  نااهج حاصل از . هقاهسف۱هدول 
 P-value انحراف معیار (٪میانگین ) تعداد گروه

های  سلول درصد
CD4+Cd25+CD127-FOXP3+ 

 19/۰ ۲۱/7 7۱ کنترل

مواجهه  ۰٫1۷
 افتهی

7۱ 7٫۱7 ۰٫۲1 

ی ها سلولدرصد 
CD4+Cd25+CD127- 

 ۱٫۰۱ 9٫1۲ 7۱ کنترل

مواجهه  ۰٫۲79
 افتهی

7۱ ۲٫91 7٫۷3 

 

 افافبا پاراهارهای اسپیروهاری در گروه هواه ف ه Tregهای  . بررسی هوبساگی سلول۲هدول 

 FVC FEV1 FEV1/FVC 
R p R p r p 

٪ 
CD4+Cd25+CD127-FOXP3+ ۰٫۰1۷ 1۱۱/۰ ۰٫۰۷۱ 1۱1/۰ ۰٫۰۰۱ 311/۰ 

٪ 
CD4+Cd25+CD127- ۰٫۰3۲ 119/۰ ۰٫79 1۰۲/۰ ۰٫۰۱3 1۲۷/۰ 

P=P-value 
r = Spearman's correlation coefficient 
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 یریگ جفینابحث و 

 ٕٞٛػشبص ثب سشؿح ٚ دس وٙششَ اِشٟبة Tregی ٞب ػَّٛ

 سٕبع ثٝ ٚاثؼشٝ یٞب ؼٓیٔىب٘سٛػي  یب ٔحَّٛ ٚ ػٛأُ

٘ظیش  ی ٔشؼذدیٞب یٕبسیث دس ٘مؾ داس٘ذ. ػِّٛی
 ی اِشٟبثی ٔضٔٗ ٔب٘ٙذٞب یٕبسیث ی اسٛ ایٕیٖٛٞب یٕبسیث

COPD وبٞؾ ػّٕىشد ؿذٜ ٚ اػشفبدٜ  دچبس سغییشار ٚ
ایي ی ثشای ایٕٛ٘ٛسشادی دس ؿشا ٙٝیٌض ػٙٛاٖ ثٝ ٞب آٖاص 

 .(10)ی اسٛایٕیٖٛ ٌٔشح اػزٞب یٕبسیثٔثُ دیٛ٘ذ ٚ دس 
سیٛی ػِٛفٛسٔٛػشبسد ثش خب٘جبصاٖ ؿیٕیبیی  ػٛاسم

دس ایٗ ثیٕبسی  اػز. COPD ٔـبثٝ ثب ثیٕبسی ٔضٔٗ
اِشٟبثی ٔضٔٗ ٘مبیلی دس  ٞب یٕبسیثٕٞب٘ٙذ ػبیش 

اػز وٝ ثب ػّٕىشد سیٛی  ؿذٜ ٌضاسؽ Tregی ٞب ػَّٛ
 وٝ دس خب٘جبصاٖ ؿیٕیبییاصآ٘دبٔشسجي اػز.  ٞب آٖ

ٚ  یاِشٟبث یٞبٗ یشٛوبیػبسغییشار ایِٕٛ٘ٛٛطیه ٔشؼذد دس 
 ،وٙششَ ٜ٘ؼجز ثٝ ٌشٚ یٚ اوشؼبث یراس یٕٙیا یٞب ػَّٛ

 (.7,6,4,3ػز )ؿذٜ ا ٌضاسؽ

یه  دس ایٗ افشادسٛاٖ ٘شیدٝ ٌشفز وٝ  یًٔٛس ٗ یا
 ٞبی ِزا ثشسػی ػَّٛ شَ ٘ـذٜ ٚخٛد داسد.اِشٟبة وٙش

Treg  ی آٖ حبئض إٞیز اػز. ٔب ثشای ٞب زیخٕؼٚ صیش
سً٘  5اِٚیٗ ثبس دس خب٘جبصاٖ ؿیٕیبیی اص فّٛػبیشٛٔششی 

 Tregٞبی  ثشای ایٕٛ٘ٛفٙٛسبیذیًٙ ٚ ثشسػی دسكذ ػَّٛ
ٞب اػشفبدٜ  اػشفبدٜ وشدیٓ. ؿٙبػبیی اخشلبكی ایٗ ػَّٛ

 ًّجذ. سا ٔی اص ٔبسوشٞبی ٔشؼذدی
ثٛدٜ وٝ ٍٞٙبْ فؼبَ  IL-2دزیش٘ذٜ  CD25ِٔٛىَٛ 

 Treg ٞبی ؿٛد ػَّٛ ٞب ثیبٖ ٔی ٞب سٚی آٖ ػُ Tؿذٖ 
  ٚػیّٝ آٖ ایٗ ٔبسوش سا ثٝ ٔیضاٖ ثبلایی ثیبٖ وشدٜ ٚ ثٝ

ٞبی سٙظیٕی خٛد وٝ ٔحشْٚ وشدٖ ػبیش  یىی اص ٔىب٘یؼٓ
T ُٞب اص ػیٍٙبِیًٙ  ػIL-2 أب  .(11)دشداص٘ذ اػز ٔی

ٞبی Tregٞب ؿٙبػبیی  ػُ Tثیبٖ ایٗ ٔبسوش سٚی ػبیش 
ٔبسوش خبِق سا ثب ٔـىُ ٔٛاخٝ وشدٜ ٚ ثٝ ایٗ ٔٙظٛس اص 

  وٝ سػذشٛس CD127اػشفبدٜ ؿذ.  CD127ی ثٝ ٘بْ ٍشید
IL-7  اػز ثٝ ٔیضاٖ وٓ ٚ دس حذ ٔٙفی ثش سٚیTreg  ٞب

ٚ  CD127 CD25 ٔبسوش 3. اػشفبدٜ اص (12)ؿٛد ثیبٖ ٔی
CD4  ی  ٞب ؿبخلٝیىی اصTreg  اػز وٝ دس ٌٔبِؼبر

.دس ٌٔبِؼٝ حبهش (9)ؿذٜ اػز ٔخشّفی اص آٖ اػشفبدٜ

 سفبٚر ٔؼٙبداسی ثیٗ ٌشٜٚ ٔٛاخٟٝ یبفشٝ ٚ وٙششَ اص
 .ذٜ ٘ـذٔـبٞ -CD4+,CD25+,CD127 ِحبٍ دسكذ

FOXP3  یىی اص ٔبسوشٞبی اخشلبكی ٚ اِضأی ثشای
دس ثٛدٜ وٝ ٘مؾ ٔٛسبػیٖٛ  Tregٞبی  ػشوٛثٍشی ػَّٛ

. (14, 13)وبٔلاً ٔحشص اػز  IPEXدس ثیٕبسی آٖ
دٞذ اػشفبدٜ اص ایٗ ٔبسوش ثٝ ٕٞشاٜ  ٌٔبِؼبر ٘ـبٖ ٔی

CD127، CD25  ٚCD4  ثشای ؿٙبػبیی ٚ سؼشیفTreg 
اِضأی اػز ٚ حذالُ ٔبسوشٞبیی اػز وٝ ثبیذ ثذیٗ 

. ثشسػی دسكذ (9)ٔٙظٛس ٔٛسداػشفبدٜ لشاس ٌیشد
ٌٔبِؼٝ ٔب  دس +CD4+,CD25+,CD127-,FOXP3ٞبی  ػَّٛ

سفبٚر ٔؼٙبداسی سا ثیٗ ٌشٜٚ وٙششَ ٚ ٔٛاخٟٝ یبفشٝ ٘ـبٖ 
 ٘ذاد.

ثشسػی فشاٚا٘ی  ٌٔبِؼٝ ایٕب٘ی ٚ ٕٞىبساٖ ٔجٙی ثش
ٚ افضایؾ  CD4  ٚFOXP3ثب ٔبسوشٞبی  Tregٞبی  ػَّٛ
دٚ ٌشٜٚ افشاد ٔٛاخٟٝ یبفشٝ ثب  دس خٖٛآٖ 

٘ؼت ثٝ ٌشٜٚ  COPDٔجشلاثٝ ػِٛفٛسٔٛػشبسد ٚ ثیٕبساٖ 
یىی  ٞبی ٔب دس ایٗ ٌٔبِؼٝ ٔشٙبلن اػز. وٙششَ، ثب یبفشٝ

اص دلایُ ایٗ ٔٛهٛع ا٘شخبة سٟٙب دٚ ٔبسوش ثشای سؼشیف 
 ٞبی دس ایٗ كٛسر ػَّٛ ثبؿذ Tregٞبی  َّٛػ

CD45RA(-)FOXP3(lo) َّٛٞبی  خضٚ ػTreg  ٔحؼٛة
سٟٙب خبكیز ػشوٛثٍشی ٘ذاس٘ذ ثّىٝ  ؿٛ٘ذ وٝ ٘ٝ ٔی

لبدس٘ذ ػبیشٛوبیٗ ٞبی دیؾ اِشٟبثی ٘یض سِٛیذ وٙٙذ 
لاصْ  Tregٞبی  ثشای ؿٙبػبیی ػَّٛ FOXP3دس٘شیدٝ 

 اػز أب وبفی ٘یؼز.
ٞب ٘ؼجز ثٝ ٌشٜٚ  اٖ ٔٛسدٌٔبِؼٝ آٖهٕٗ ایٙىٝ ثیٕبس

ثیٕبساٖ ٌٔبِؼٝ ٔب اص آػیت سیٛی ثیـششی ثشخٛسداس ثٛدٜ 
ٞب اص ثیٕبساٖ ٔب وٕشش اػز.  آٖ FEV1/FVC ٚ ٔیبٍ٘یٗ

خب٘جبصاٖ  دس ػٝ ٌشٜٚ Treg ٞبی ثشسػی فشاٚا٘ی ػَّٛ
ؿیٕیبیی ثب ػٛاسم سیٛی خفیف، ٔشٛػي ٚ ؿذیذ 

ذ ٕٔىٗ اػز ایٗ وٙٙذٜ ایٗ ٔٛهٛع ثبؿ سٛا٘ذ سٚؿٗ ٔی
ٞب ثب دیـشفز ثٝ ٔشحّٝ ٔشٛػي ٚ ؿذیذ سغییشار  ػَّٛ

 سشی سا ٘ـبٖ دٞٙذ. ٔحؼٛع
ٚ  COPDٚ ٕٞىبساٖ دس ٔجشلایبٖ  Paats ٌٔبِؼٝ

ثٝ  Treg(+CD4+,CD25+,FOXP3)ٞبی  ٌیشی ػَّٛ ا٘ذاصٜ
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ٞبی  دٞذ اصِحبٍ ػَّٛ سٚؽ فّٛػبیشٛٔششی ٘ـبٖ ٔی
Treg ایٗ ثب  ٚ .(15)سفبٚر ٔؼٙبداسی سا ٚخٛد ٘ذاسد

ٚ    Barceló ٗیچٙ داسد ٞٓخٛا٘ی  ٘شیدٝ ٌٔبِؼٝ ٔب ٞٓ
ٔؼٙبداس   شییسغ ػذْ COPDٕٞىبساٖ دس  ثیٕبساٖ  ٔجشلاثٝ 

 COPDخٖٛ ٚ لاٚاط ٔجشلایبٖ دس   +CD4+CD25یٞب ػَّٛ
.وٝ ثب ٘شبیح (16)٘ؼجز ثٝ ٌشٜٚ وٙششَ سا ٌضاسؽ وشد٘ذ

 ی داسد.خٛا٘ ٞٓحبكّٝ دس ایٗ ٌٔبِؼٝ 
ٌٛ٘ٝ اسسجبًی ثیٗ دبسأششٞبی  دس ٌٔبِؼٝ حبهش، ٞیچ

ٔـبٞذٜ ٘ـذ.  Tregٞبی  اػذیشٚٔششی ٚ دسكذ ػَّٛ
ٞب حبوی اص آٖ اػز اسىب ثش دبسأششٞبی  ٌضاسؽ

اػشٕبد ٘جٛدٜ  اػذیشٚٔششی ثشای اسصیبثی ػّٕىشد سیٝ لبثُ
ی ٞٛایی وٛچه دچبس ٔـىُ اػز. ٞب ٚ دس ساثٌٝ ثب ساٜ

چٙبٖ چٝ دس ثیٕبسی آػٓ ٘یض اػشفبدٜ اص اػذیشٚٔششی دس 
دسكذ  54دسكذ ٔٛاسد ثبػث سـخیق وبرة ٚ دس  30

 .(17)ؿذٜ اػز سـخیق ایٗ ثیٕبسی  ٔٛاسد ػجت ػذْ

 

سا دس  Tregی ٞب ػٌَّٛٔبِؼٝ حبَ حبهش سٟٙب دسكذ  
 وٝ یدسكٛسس ی لشاس دادٜ اػز.ٔٛسدثشسػخٖٛ ٔحیٌی 

دس خب٘جبصاٖ ؿیٕیبیی  ٞب ػَّٛثشای فٟٓ ثٟشش ٘مؾ ایٗ 
 وبسػبص Teffectorی ٞب ػَّٛٚ  ٞب ػّٕىشد آٖاسصیبثی 

 .خٛاٞذ ثٛد
 یریگ جفینا

ٌفز دس  سٛاٖ یٔثب سٛخٝ ثٝ ٌٔبِؼٝ حبَ حبهش 
ب٘جبصاٖ ؿیٕیبیی ثب ػٛاسم سیٛی خفیف ٞیچ سفبٚسی خ

ثب افشاد ػبِٓ ٔـبٞذٜ  Tregی ٞب ػَّٛدسكذ  اصِحبٍ
دس ػٛاسم سیٛی  ٞب ػَّٛ٘ـذٜ ٚ ثشای دسن ٘مؾ ایٗ 

 ایٗ ثیٕبساٖ ٌٔبِؼبر ثیـششی لاصْ اػز.
 تشکر و قدردانی

وبسؿٙبػی اسؿذ  ٘بٔٝ بٖیدبایٗ ٔمبِٝ ٔؼشخشج اص 
ضؿىی دا٘ـٍبٜ ؿبٞذ اػز ٚ ثب ایِٕٛ٘ٛٛطی دا٘ـىذٜ د

 ؿذٜ ا٘دبْی ایٕٙی ٞب دبػخحٕبیز ٔشوض سحمیمبر سٙظیٓ 
 اػز.
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Abstract 
Background and Objective: Regulatory T cells (Treg) are the subgroups of 

lymphocytes that control inflammation response and regulates homeostasis by 

mechanisms of cellular contact and secretion of soluble agents. Here, we 

investigated percentage of Treg in peripheral blood of sulfur mustard-exposed 

patients with CD4, CD25, CD127, FOXP3 markers in comparison with healthy 

individuals and the correlation between these cells and long-term pulmonary 

complications. 

 

Materials and Methods: In this study, 12 sulfur mustard-exposed patients and 

12 healthy volunteers were invited. Clinical inspections of both groups were 

done by pulmonary specialists as well as spirometric evaluation that was 

conducted by pulmonary function test operators. After isolation of peripheral 

blood mononuclear cells, the percentage of Treg cells was determined by flow 

cytometry. 

 

Results: Percentage of Treg cells was not significantly different in those 

exposed to sulfur mustard. Also, there was no significant correlation between 

spirometric parameters and percentage of these cells. 

 

Conclusion: According to the current study, there is no difference in the 

percentage of Treg cells between exposed patients with mild pulmonary 

complications and healthy volunteers and more studies are needed to understand 

the role of these cells in the pulmonary complications of these patients. 
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