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 المستخلص

ِ  لىةم حظة ةِ الةظبةِ  ة    : الدراسةهذه من  الهدف  -01-نترللةيك   تةةد  اشكةل ا الن  ةل لإركزت هذه الدراسة

0101G / A  (rs1800896 ) الةلاب    ح  حح ف ِ واسط المص      الملضموال يع الث نتل ح   اء السللي ل د

 .هذا الملض 

ة  ة ت الماة ركِ فةل الدراسةِ وتم  ةز ل  ة ت الملضةم حة  حى ىرةل حة  الةدن حة  مم ة  ال اث ة  تة  ممة   العمل: قطر

و امةلاء لمى ةِ الر مة ط  DNAثة   ةةد كلةم تة  اسةر ظ    لرنم ةد الةم ة   ل   ت اشصح ء وةفظ الة   ت مم ةه 

 .الن  ل

 ةة   المنميلةة ت الرةةل تةة  (  IL-10-1082G / A ) ةىىةةه هةةذه الدراسةةِ تيددةة  تةةةد  انكةةل ا الن  ةةل : ائجالنَت  

ودزدةد هةذا الة مط الن  ةل حة  اةرمة ا ا صة  ِ داء السللي ح  ال يع الث نتل  ـ( GG). دلتبط ال مط اليراثل  راسره 

. كمة  دقىةل الرلك ة  ظهةير حةلض  اء السةللي حة  ال ةيع الثة نتل حة  اةرم ل ةِ( AA)  لملض. دقىل الة مط الن  ةل 

 .داء السللي ح  ال يع الث نتلح  الق  ى ِ لإص  ِ  ـ( AG)اليراثل 

ةة لةة حظ   10اشنترللةةيك     د  دةةة ل ةةِ و حسةة  نترةة لد الدراسةةِ الح  الاس  تنتا: : فةةل ترةةير  اء السةةللي حةة  ال ةةيع  حهم 

 وحلض السللي ح  ال يع الث نتل. 10اشنترلليك    بد دلين ه  ك ارتب ط     المسريد ت الم  فضِ ح   إكالث نتل 

 

 ، اننتم ط اليراث ِ، اشنترلليك   ت اء السللي ح  ال يع الث نتل ،10اشنترلليك     الكلمات المفتاحية:

 

 

 

The Relationship between Genetic Polymorphisms Interlukin 10 and Increased 

Risk of Infection with Type 2 Diabetes Mellitus  

Abbas Jameel Oudah 
1 

Abstract 

Objective: This study focused on observing the relationship between the gene 

polymorphism of interleukin-10-1082G/A (rs1800896) and type 2 diabetes mellitus in 

Iraqi patients from Wasit province with this disease. 

Methods: Two milliliters of blood were collected from all samples participating in the 

study, patient samples were distinguished from healthy samples, and all samples were 

preserved by deep freezing, then DNA was extracted and genotyping was performed. 

Results: This study analyzed the distribution of gene polymorphisms (IL-10-1082G/A) 

among the studied groups. The genotype (GG) is associated with type 2 diabetes and 

this genotype increases the risk of developing the disease. The AA genotype reduces the 

likelihood of developing type 2 diabetes. The genotype (AG) also reduces susceptibility 

to type 2 diabetes. 

Conclusion: According to the results of the current study, interleukin-10 is an important 

factor in the development of type 2 diabetes, as there may be a link between low levels 

of interleukin-10 and type 2 diabetes. 
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بد  طيدىِ ب البس ط المسرمل لمد اشلره ح  المحرمل [. 1]الملض 

. دمل   اء السلليفل ال ه دِ إلم الرةب ل السلدلي ل  دؤ ي 

الح ودِ لىم  فل انمهزة النسم ِوصف هذه الةمى ِ اشلره   ِ 

البلوت    حسريد ت ل ل ِ ح  الس ريك   ت اشلره   ِ  م  فل كلم

و ل حل نت ل اليرن ( IL-6) 6( وا نترلليك   CRP  ) Cالرف لىل 

لب رة (  IL-10)  10إنترلليك   [. 2] (TNF- alpha)  الف  

در  انتر مه  ياسرِ ل  س ريك   حرةد  اشتن ه ت حض   لظلره   ت 

الرل ف ِ والفرلدِ ،  م  فل كلم    يل ه  حة   خظد  أمهزة الم  لِ

  م  ان  [.3]  البظل  اللب لةو الرغص  ِالللد ت الب ض وال ظد  

( حض  ا  لظلره   ت فإنته دمل  أن دثبط  IL-10)  10إنترلليك   

[؛ 4إنتر ج الس ريك   ت المؤددة لظلره   ت ، وانترا ر ال ظد  الر ل ِ ]

دةمل لىم بم   إكةرم الآن.  اانكثل انترا ر   و دةد المض   اشلره  ل

لد  ح   ت ى   وإطظق اشسرن   ت المؤددة لظلره   ت ل  ط

، تا ل  1102[. فل ل ن 5الس ريك   ت اشلره   ِ وتن  د البظل  ]

 92و  11حى ين   لغ ترلاوح ألم ره       4.1الرقددلات إلم أن 

٪ ح   00.1ل ح   ح تيا  سب  حلض السللي ، وهي ح  دمثل 

اليف  ت ح  مم   انسب ب. هذا دة  ا ثم ن ة شت وف ة كل  ب قِ. 

حى ين( تحدث  0.2٪ ، 46.1قدر أن نتصف هذه اليف  ت تقلدب   )د  

[. دص ف الةلاق 6] ل ح   61فل الب لغ   الذد  تقل ألم ره  ل  

 1ح      الدوا الرل تزدد ح  انترا ر  اء السللي ح  ال يع 

(T2DM مةدا انترا ر بدره  ، )[. لذلم ، بد تؤ ي 7] ٪ 02.61

( فل الم  ط  SNPsلى  يكى يت دات المفل ة )انكل ا المرةد ة 

إلم  10 المحفزة لىس ريك   ت الر   م ِ  م  فل كلم إنترلليك   

داء السللي ح  تف ب  اشسرن  ِ الم  ل ِ ودد  ة خرل ا ص  ِ  

  ال يع الث نتل.

 

 لدراسةهدف ا

تةد  اشكل ا الةظبِ      سرقص ءتهدف الدراسِ الح ل ِ إلم ا 

وال يع 0101G / A  (rs1800896 ) -01-نترلليك   الن  ل لإ

الةلاب    ح  حح ف ِ واسط  الث نتل ح   اء السللي ل د الملضم

 هذا الملض.المص      

 

 :(T2DMداء السكري من النوع الثاني )

هي اضرلاب اسرقظ ل نت تد ل  حق وحِ اننتسيل   ، أو إنتر ج  

اننتسيل   غ ل الل فل ، أو إفلاد النىيك مين المفلط أو غ ل 

هي أكثل أنتياع حلض  الث نتل[.  اء السللي ح  ال يع 0] الصح ح

ا ، ودحدث ل دح  ش دسرن   النس  للأنتسيل    السللي انترا ر 

٪ ح  حلضم السللي 20٪ إلم 21[. ةيالل 2 الل صح ح ]

[. فل الملاةل المبللة ح  حلض السللي 01]الث نتل لدده  ال يع 

، تلتف  حسريد ت كل ح  النىيكيد واننتسيل   )دا ر إل ه    س  

ارتف ع السلل فل الدن وفلط أنتسيل   الدن ، لىم الريالل(؛    م  

ت  فض حسريد ت اننتسيل   وتلتف  حسريد ت النىيكيد فل الدن 

[. درم ز  اء السللي ح  00كب ل فل الملاةل انخ لة ]  الل

  نت ف ض اسرن  ِ ال ظد  للأنتسيل   )دا ر إل ه    س  الث نتل ال يع 

حق وحِ اننتسيل  ( ، ول  ة ح  دة نتل الملضم ح  نتقص نتسبل فل 

اننتسيل   )اننتسيل   الم رد ولل  غ ل ك فٍ لم   ارتف ع السلل فل 

. در  تا  ص  اء السللي ح  (0لل )فل الاحيضح كم   الدن(

ل ح   ، ولل ه بد  41-10 الل أكثل ك يل       س  الث نتل ال يع 

د هل فل س  أصغل فل الفئ ت السل نت ِ الرل ت رال ف ه  ا ص  ِ 

 ملض السللي  الل كب ل. غ لب   ح  دلتبط  اء السللي ح  ال يع 

الغذالل حثل السم ِ، وبد ، ولل  ل س  الم  ،   ىل فل الرمث ل الث نتل

دلين لدى غ لب ِ حلضم هذا ال يع ح  السللي نتسبِ حرزاددة ح  

الدهين فل النس  ترلكز  الل أس سل فل ح رقِ البر ، حم  بد 

دؤ ي إلم حق وحِ اننتسيل   و ارتف ع حسريد ت السلل فل الدن. 

 ، بد ش دحر ج الملضم الذد  دة نتين ح ال يع اشوا   لمق رنتِ ح 

إلم اننتسيل   ال  رمل ولل  بد دحر مين إلم ال يع الث نتل 

اننتسيل   لر     حسريد ت النىيكيد إكا ك ن ال   ن الغذالل 

 [.01المقرلح أو أ ودِ سلل الدن وةده  غ ل ك ف ِ]

 

 [11](: الفيزيولوجيا المرضية لداء السكري من النوع الثاني 1الشكل )
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 ( Interleukin-10) 11 -انترلوكين 

هي س ريك   حرةد  اليظ لف حض   لظلره   ت در  الرةب ل ل ه 

ال ظد  فل أنت مِ الم  لِ الرل ف ِ والفرلدِ ،  م   ياسرِ غ لب ِ 

دمل  و[. 1] فل كلم الللد ت الب ض وال ظد  المرغص ِ والض حِ

إنتر ج الس ريك   ت المؤددة لظلره   ت ،  01 -انترلليك   أن دم   

[. دق  لىم 4وللض المسرضد ، وانترا ر ال ظد  الر ل ِ ]

كم  فل الالل  [04وهي حرةد  انكل ا لىغ دِ ] انواالللوحيسين 

. ت  تحددد الةددد ح  انكل ا المرةد ة لى  يكى يت دات المفل ة (1)

، وهل ت ى  أنتم ط   فل دِ حلتبرِ  IL-10فل الم رقِ المح رِ  ـ 

 حرةد  راف ل  IL-10. دقين م   IL-10 لم  ت حرف وتِ ح  إنتر ج 

ح رقِ الرحف ز فل [. 00نح   ِ ]ح  انةم ض ا 090ببر د  ريا ال

والرل تةد ح رقِ حرةد ة اشكل ا لىغ دِ  01 -م   اشنترلليك   

هي  IL-10[. 04] وراث    IL-10فل ت ى   ترحل  ، ادض   

ا ةرم الآن. إنته دةمل  الس ريك   المض   لظلره   ت انكثل انترا ر 

[. 0] الس ريك   ت المؤددة لظلره   ت نتا طل  طلد  تثب ط 

 

 

 1موقع الجين في الكروموسوم البشري رقم  :(2الشكل )

 

 المواد وطريقة العمل

   اء السللي ( حلدض   دة نتين ح01تضم ه هذه الدراسِ ) .0

ا و  10ال يع الث نتل )  أنتثم( تلاوةه ألم ره       10ككل 

 00 )  اصح ء لىم ال  هل ( أفلا  ا11ل ح   ، و ) 01و  41

ا و  . ت  ِس 60و  19( تلاوةه ألم ره       أنتثم 00ككل 

حسراف  ت ح رىفِ فل حح ف ِ واسط والرل  فل  اخر  ره

الزهلاء ، وحسرافم الللاحِ ، ول   ات حسرافم تامل: 

خ صِ ح  ح  ط  ح رىفِ فل حح ف ِ واسط. ت  اسر دان ة لِ 

لىرم  ز  صح ءالسللي واننتسبِ السلل فل الدن لملضم 

    ه . 

ت  أخذ الميافقِ الافيدِ ح  مم   الما رك  . ت  ب  س الةمل  .1

والن س واليدن وحؤكل كرىِ النس  والردخ   وان ودِ 

والر ردخ الربل أو الة لىل لملض السللي   سر دان 

 اسرب  نت ت حيةدة.

د حى ىرل ح  الدن ح  مم   الما رك   وةف ه  ة اث   ت  مم   .1

و املاء  DNAدر  اسر ظ  تسم ره   لرنم د الةم   ةرم 

 .لمى ِ الر م ط الن  ل

 التحليل الإحصائي

( _ SAS 2012ل )ت  اسر دان  لنت حد نت  ن الرحى ل ا ةص ل

لىلاف ل  تأث ل لياحل اشخرظف فل حة د ل الدراسِ. ت  اسر دان 

لىمق رنتِ المهمِ     المريسر ت. ت  اسر دان  (LSDاخرب ر )

 1.10لىمق رنتِ المة يدِ     ال سبِ المئيدِ ) Chi-squareاخرب ر 

. ت  ( Odd ratio)  اةرم ل ِ(. ت  تقددل نتسبِ اشةرم ا 1.10و 

أدض   لىمق رنتِ المهمِ     اليس لل فل هذه  Tاسر دان اخرب ر 

 الدراسِ.

 

 النَتائجِ

 IL-10-1082G ) تيدد  تةد  انكل ا الن  ل ةىىه هذه الدراسِ

/ A  )  ( 0) . ديضح الندوا  راسره     المنميل ت الرل ت  

 IL-10-1082G / A )ارتب ط كل نتمط وراثل ح  اننتم ط الن   ِ 

. دلتبط ال مط  داء السللي ح  ال يع الث نتل ح  الق  ى ِ لإص  ِ( 

ودزدد هذا ال مط داء السللي ح  ال يع الث نتل  ـ( GG)اليراثل 

-odd ratio GG 49.6, P)الن  ل ح  اةرم ا ا ص  ِ   لملض 

value 0.0001) دقىل ال مط الن  ل .(AA )ِ ظهير  ح  اةرم ل
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-Odd ratio AA 0.02, P)حلض  اء السللي ح  ال يع الث نتل 

value 0.0001) كم  دقىل الرلك   اليراثل .(AG )ى ِ ح  الق  

 ,odd ratio AG 0.81)داء السللي ح  ال يع الث نتل لإص  ِ  ـ

P-(value 0.633. (   دب   ن نتر لد الرلة ل 4( و )1الالى )

للل ح    رودك ةد اسر دان إنتزد  الرق  د لىم هظن اشاللهل  لل 

 ل   ت انصح ء و الملضم.

 

 .( ذات القابلية للإصابة بداء السكري من النوع الثاني IL-10-1082G / Aارتباط الأنماط الجينية ) ج نتائيبين  : (1جدول )

OR (CI 95%) p-value Patients Control Genotypes 

0.02 (0.32-2.58) 0.0001 ** 4 (8.00%) 23 (76.67%) AA 

0.81 (0.26-1.72) 0.633 NS 7 (14.00%) 5 (16.67%) AG 

49.6 (21.07-75.33) 0.0001 ** 39 (78.00%) 2 (6.67) GG 

NS=Non-significant, ** Significant at p value ≤ 0.01. 

 

 

 

 

 

 , 101 , 134نطاقات من الاروز. عرض كالكهربائي الهلامي بعد استخدام إنزيم التقييد على هلام الا يبين نتائج الترحيل(: 1شكل )ال

134+101 bp  عينات الأصحاءفي 

 

 * اشلدا  انفق ِ تا ل الم ارب ن الة   ت.

 .DNA* انلدا  الةمي دِ لىم ال س ر تا ل الم انطياا الم رىفِ فل سى  الـ 

 * الحلوف ا نتنى زدِ تا ل الم اننتم ط الن   ِ للل ل  ِ

 * اشرب ن انفق ِ فل اشلىم تا ل الم ارب ن الة   ت ةس  الرلت  ،  

 

في  bp 101 , 134(: يبين نتائج الترحيل الكهربائي الهلامي بعد استخدام إنزيم التقييد على هلام الاكاروز. عرض النطاقات من 4شكل )ال

 عينات المرضى
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 * اشلدا  انفق ِ تا ل الم ارب ن الة   ت.

 .DNA* انلدا  الةمي دِ لىم ال س ر تا ل الم انطياا الم رىفِ فل سى  الـ 

 الحلوف ا نتنى زدِ تا ل الم اننتم ط الن   ِ للل ل  ِ* 

 * اشرب ن انفق ِ فل اشلىم تا ل الم ارب ن الة   ت ةس  الرلت  .

 

 المُناقشة

بدحه نتر لد الدراسِ الح ل ِ إم   ت واضحِ وك ف ِ نسئىِ البحث 

فقد وهذه ال ر لد ترياف  ح  نتر لد الةددد ح  الدراس ت المم ثىِ. 

ومي  هل أظهلت الب  نت ت الرل ت  الحصيا لى ه  ح  هذا البحث 

لظبِ كات  شلِ إةص ل ِ     حلضم السللي ح  ال يع الث نتل و 

حق رنتِ ح  انك     10لظنترلليك      تةد  اشكل ا الن  ل

هي انل ل  Gانصح ء. . كافه نتر لد الدراسِ الح ل ِ أن انل ل 

فل المنميل ت المدروسِ. هذا انل ل ك ل  فل حلضم  اللل س

السللي ح  ال يع الث نتل حق رنتِ   نصح ء ؛ تقدن هذه ال ر لد  ل ظ  

حلتبط  زد  ة  10لىم أن تةد  انكل ا لن   اشنترلليك     

ح  طل اشص  ِ  داء السللي ال يع الث نتل. انته دا ل الم ان ة حىل 

اكثل للضِ لررير الملض ح  انفلا  الذد  ل س لدده    Gانل ل 

فل  G ياسرِ  Aهذا انل ل. س ؤ ي اسربداا ال يكى يت دات 

الم رقِ الر   م ِ لهذا الن   إلم تقى ل نتسخ كظ الن     ، ونتر نِ 

م دقىل ح  إنتر ج هذا الس ريك  . نتر نِ لهذه الحق قِ ، ح  المريب  لذل

أن دلين ال مط الن  ل حرةد  انكل ا حلتبر    زد  ة وت لة ظهير 

. ك نته هذه ال ر نِ حريافقِ ح  [06] اء السللي ح  ال يع الث نتل 

ككلت اةدى الدراس ت ان انك     فقدالةددد ح  الدراس ت، 

لدده  دد  ة كب لة فل خرل  GG ط الن  ل الذد  دحمىين ال م

ا ص  ِ  داء السللي ح  ال يع  الث نتل حق رنتِ   ل مر   الن      

AA  وAG       و    ه  راسِ اخلى [09]فل السل ن الص .

أدض   أن الملضم الذد  دة نتين ح   اء السللي ح  ال يع الث نتل 

ا ألىم  لث ل لى مط الن  ل  نتِ    نصح ء حق ر GGأظهلوا تياتل 

(. كذلم أظهلت الدراسِ دد  ة P <0.001٪ ، 0.0٪ حق  ل 19.9)

٪ حق  ل 69.4    الملضم المصلد   )AG فل تياتل اشل ل 

40.0 ، ٪p <0.001 .)تب   أن الرللار انلىم المىحيظ لى مط  إك

    المصلد   المص      Gح  تياتل ألىم للأل ل  GGالن  ل 

الث نتل حق  ل المنميلِ غ ل المص  ِ  داء السللي ح  ال يع 

. أدض   ، ترف  نتر لد الدراسِ الح ل ِ ح   راسِ [00]  لسللي 

ومدت ان ه  لم  دد  ة حىحيظِ فل  إكاخلى املده فل اله د، 

فل الملضم اله ي  المص      داء السللي  GGالرلك   الن  ل 

.    م  ك نته ال ر لد حرة رضِ ح  الةددد ح  [02]ح  ال يع الث نتل 

حرةد   Gومد أر وغ ن وآخلون  أن تياتل انل ل فقد الدراس ت ، 

انكل ا ك ن حا  ه   لىمنميلِ الذد  لدده  اص  ِ  داء السللي 

٪ لىم الريالل 16.6٪ و 19.2حق رنتِ  منميلِ انصح ء   سبِ 

ا     . كذلم ، فل  راسِ ادر ل ِ ل  دند الب [11] ةثين فلب   كب ل 

تل  ات ال مط الن  ل ل د الملضم  و انصح ء فل السل ن 

. دمل  أن د ةزى اشخرظف     نتر لد [10]ا در ل    القيب دد   

الدراسِ الح ل ِ ونتر لد الدراس ت الس  قِ إلم لد  ح  الةياحل ،  م  

فل كلم اشخرظف ت فل حنميل ت الدراسِ ، أةن ن الة   ت 

رغ لة ، الن س ، واشخرظف ت فل الب ئ ت الب ئ ِ واشمرم ل ِ ، الم

وحدة ومي  الملض. أو أن  ةض هذه الدراس ت ل  تل  حريافقِ ح  

تيادنت ت ه ر ي واد بلغ ، حم  دا ل إلم أن ل  ِ هذه الدراسِ بد 

 [.11ش تمثل حنرم  الدراسِ ]

 

 الاستنتاجات

 :ح  دأتل و حس  نتر لد الدراسِ الح ل ِ نتسر رد

هي ل حل حه  فل ترير  اء السللي  01ان اشنترلليك      .0

 .الث نتل ح  ال يع

بد دلين ه  ك ارتب ط     المسريد ت الم  فضِ ح   .1

 وحلض السللي ح  ال يع الث نتل. 01   اشنترلليك  

-IL-10أن الرلك   الن  ل إلم  الدراسِ الح ل ِتا ل  .1

1082G / A GG ر   وراث    المرم ثل دمل  الرب ره نتم

، لإص  ِ  داء السللي ح  ال يع الث نتلححفيف     لم  طل 

 IL-10-1082G / A AA   م  دمل  الرب ر ال مط الن  ل 

 ح  خرل ا ص  ِ  داءالسللي ح  ال يع الث نتل. ل حظ  وب ل    
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