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چکیده 

زمینه و هدف: سرطان پستان یکی از شایع ترین انواع سرطان ها و دومین علت مرگ ناشی از سرطان در زنان می باشد. در سال های 
اخیر بسیاری از مطالعات علمی و پزشکی نشان می دهند که چای سبز دارای اثرات ضد تکثیری، آنتی موتاژنیک، آنتی اکسیدانی، 
ضد باکتری و ضد ویروسی می باشد. برخی از پلی  فنول های چای سبز دارای فعالیت ضد سرطانی هستند. در مطالعه ی حاضر تاثیر 

عصاره ی چای سبز بر سلول سرطان پستان ردهSKBR3 ، در مقایسه با سلول های فیبروبلاست نرمال )HU-02( بررسی شد.

روش بررسی: رده ی سلول های SKBR3 و HU-02 برای مدت زمان 24، 48 و 72 ساعت در غلظت های مختلف 50، 100، 
200، 400 و 800 میکروگرم/میلی لیتر عصاره چای سبز انکوبه شدند، سپس توان زیستی با روش رنگ سنجی MTS و میزان القا 

آپوپتوز به وسیله دستگاه فلوسیتومتری با کیت آنکسین-پروپیدیوم یدید )Annexin-PI( طبق دستورالعمل کیت بررسی گردید.

یافته ها: با افزایش غلظت عصاره چای سبز به صورت وابسته به دوز و زمان، توان زیستی سلول ها نسبت به گروه کنترل کاهش 
را نشان داد. افزایش وقوع آپوپتوز نیز در سایر گروه های آزمایشی نسبت به گروه کنترل چشمگیر بود، حال آنکه غلظت 800 
میکروگرم/میلی لیتر عصاره چای سبز در سلول های SKBR3 موثرتر بود. چای سبز اثر معنی داری در سلول های HU-02 نشان 

نداد. 

نتیجه گیری: از آنجاکه تکثیر سلولی و اختلال در وقوع آپوپتوز یکی از ویژگی های اصلی سلول های سرطانی است، چای سبز 
می تواند از طریق کاهش تکثیر سلولی و افزایش وقوع آپوپتوز در پیشگیری و درمان سرطان پستان استفاده شود.

 واژه های کلیدی: چای سبز، سرطان پستان، SKBR3، توان زیستی، آپوپتوز  
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آنتی اکسیدان های قوی می باشد)7(. گزارش هایی در ارتباط با مصرف 

چای سبز با بهبود بیماری در سرطان پستان وجود  دارد)9و8(. بیشترین 

از  پلی فنولی  ترکیبات  سبز  چای  در  موجود  اکسیدانی  آنتی  ترکیبات 

چای  کاتچین های  می باشند.  کاتچین ها  و  فنولی  اسیدهای  جمله 

قوی  آنتی اکسیدان های  که  فلاونوئیدهاست  خانواده  به  متعلق  سبز 

فعالیت های  به  از سرطان  پیشگیری  اثرات چای سبز در  هستند)10(. 

اپی گالوکاتچین گالات مربوط  می شود)12و11(.  آن   آنتی اکسیدانی 

)Epigallocatechin gallate( فراوان ترین و قوی ترین آنتی اکسیدان 

 EGCG است)14و13(.  سرطان  از  پیشگیری  برای  سبز  چای  در 

می تواند اثرات ضدتوموری در انواع مختلف سرطان از جمله سرطان 

پانکراس  و  بزرگ  روده  ریه،  معده،  پوست،  پروستات،  مری،  پستان، 

تنظیم  با  را  خود  ضدسرطانی  اثرات   EGCG کند)16و15(.  ایجاد 

از  یکی  می کند)18و17(.  تنظیم  متاستاز  و  سرطانی  سلول  رگ زایی 

ویژگی های مهم EGCG سمیت سیستمیک پایین آن است)20و19(. 

 HS578t سلولی  رده  پستان  سرطان  رشد  سرکوب  سبب   ،EGCG

نشان  آزمایشگاهی  مطالعات  و ER مثبت و MCF7 می گردد)22و21(. 

روی  بر  مستقیم  ضدتکثیری  اثر  با  سبز  چای  عصاره ی  که  می دهد 

روی  بر  غیرمستقیم  سرکوبی  اثر  با  همچنین  و  تومور  سلول های 

سلول های اندوتلیال در ارتباط با تومور، رشد سرطان پستان  را مهار 

 ،EGCG می کند)23(. بنابراین عصاره چای سبز با داشتن ماده ی موثر

به عنوان یک ماده کمکی در درمان سرطان مطرح است)24(.

روش بررسی

مرداد  تا   1394 اردیبهشت  از  تجربی  صورت  به  مطالعه  این 

1394 در مرکز تحقیقات سلولی-تکوینی دانشگاه آزاد اسلامی واحد 

شد.  خریداری  لاهیجان  شهرستان  از  سبز  چای  شد.  انجام  شهرکرد 

به  منظور  بدین  شد،  استفاده  خیساندن  روش  از  عصاره گیری  جهت 

 500 و  ایران(  اتانول)نصر،  میلی لیتر   500 میزان  گیاه  از  گرم   500

میلی لیتر آب مقطر اضافه شد و در نهایت پس از گذشت 72 ساعت 

 U632 مدل  آون  سانتی گراد)داخل  درجه   50 دمای  در  دادن  قرار  و 

عصاره  روی  فیلتراسیون  عمل  ایران(  الکتریک  فاتر  شرکت  ساخت 

صورت گرفت و سپس، توسط دستگاه روتاری در خلأ قرار داده شد 

تا تغلیظ شود. از عصاره ی حاصل مقدار 0/8 گرم برای تهیه ی غلظت  

800 میکروگرم/میلی لیتر وزن گردید و سایر غلظت های دیگر از طریق 

مقدمه

سرطان یک بیماري مزمن و ناهمگون ژنتیکي است که پس از 

بیماري هاي قلبي و عروقي، دومین علت شایع مرگ و میر در جهان به 

شمار مي رود. این ضایعه ی کشنده، در اثر بروز تدریجي چندین جهش 

در ژن هاي کنترل کننده ی مسیرهاي حیاتي سلول از جمله رشد، نمو و 

آپوپتوز به وجود آمده و باعث تولید توده هاي سلولي توموري مي شود 

زنده  موجود  یک  پرسلولي  ماهیت  بر  حاکم  تکاملي  قوانین  از  که 

پیروي نکرده و با به دست آوردن ویژگي هایي از جمله؛ عدم توجه به 

فاکتورهاي رشد داخلي و خارجي، توانایي تکثیر خود به خودي، فرار 

ایجاد مي کنند)2و1(. سرطان  را  بیماري سرطان  متاستاز  آپوپتوز و  از 

پستان عمدتاً در زنان رخ می دهد اما مردان نیز بدان مبتلا می شوند)3(. 

از  را  شیوع  بالاترین  ها  خانم  در  پستان  سرطان  زیاد،  سالهای  برای 

 ،2018 سال  در  تحقیقات  طی  است.  داشته  جهان  در  سرطان ها  بین 

بالای 266000 مورد جدید از سرطان پستان مهاجم انتظار می رود در 

زنان آمریکایی تشخیص داده شود)5 و4(. موارد مختلف در اتیولوژی 

قاعدگی های  داشتن  چاقی،  ژنتیک،  دارند.  دخالت  پستان  سرطان 

سالگی،  سی  از  قبل  بارداری  عدم  دیررس،  یائسگی  یا  و  زودرس 

فاکتورهای محیطی از قبیل رژیم غذایی، مصرف بی رویه الکل، درمان 

با اشعه در آسیب زایی این بیماری موثرند و رابطه ی نزدیکی با تولید 

گونه های فعال اکسیژن )Reaction Oxygen Species( دارند که با 

آنزیم ها  فعالیت  کاهش  لیپیدی،  پرواکسیداسیون  اکسیداتیو،  تخریب 

پستان  سرطان  ایجاد  در  موثری  نقش  پستان  سلول های  به  آسیب  و 

درمانی  شیمی  درمانی،  هورمون  دارویی،  درمان  جراحی،  دارند)6(. 

از  یکی  باشند.  می  پستان  سرطان  درمان  روش های  از  رادیوتراپی  و 

سلول های  مقاومت  ضدسرطان،  داروهای  محدودیت های  بزرگترین 

سرطانی نسبت به دارو است و با افزایش سلول های مقاوم روند درمان 

مشکل تر می شود. امروزه داروهای گیاهی به علت عوارض جانبی کم 

نسبت به داروهای شیمیایی در درمان سرطان پستان مورد توجه قرار 

گرفته اند. بسیاری از داروهای گیاهی خواص آنتی اکسیدانی دارند که 

ترکیباتی  آنتی اکسیدان ها  می کنند.  ایفا  سرطان  درمان  در  مهمی  نقش 

اکسیژن فعال  اثرات مخرب گونه های  برابر  از سلول ها در  هستند که 

محافظت می کنند)4(. چای سبز یک نوشیدنی محبوب مصرفی روزانه 

توسط میلیون ها نفر از مردم جهان است. برخی از ترکیبات پلی فنولی 

نوشیدنی حاوی  این  می باشند.  فعالیت ضدسرطانی  دارای  سبز  چای 
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تاثیــر عصاره چای ســبز بر میزان...
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سری رقت تهیه شدند)25(. 

فیبروبلاست  و   )SKBR3( پستان  سرطان  سلول های  رده ی 

نرمال )HU-02( از مرکز ملی ذخایر ژنتیکی و زیستی ایران خریداری 

شد. در فلاسک کشت با محیط کشت Gibco) DMEM، آمریکا( غنی 

)Fetal Bovine Serum( FBS شده با 10 درصد سرم جنین گاوی 

با نسبت  (Gibco، آمریکا( و آنتی بیوتیک پنی سیلین استروپتومایسین 

 5 معرض  در  سلول ها  شد.  داده  رشد   )Sigma Aldrich( درصد   5

اکسید کربن و 95 درصد هوای مرطوب و در دمای 37  درصد دی 

قرار گرفتند.

جهت بررسی توان زیستی سلول ها در هر یک از چاهک های 

پلیت 96 خانه اي تعداد 103×5 سلول از هر دو رده کشت داده شد 

ترتیب  به  با محیط جدید  از گذشت 24 ساعت محیط رویی  و پس 

میکروگرم/میلی لیتر   50 و   100  ،200  ،400  ،800 غلظت های  حاوی 

 V و   IV ،III ،II ،I آزمایشی  گروه های  در  سبز  چای  عصاره ی  از 

انکوبه  ساعت   72 و   48  ،24 زمان  مدت  براي  سلول ها  و  جایگزین 

استفاده  کنترل  عنوان  به  تیمار  بدون  سلول های  از   .)1 شدند)جدول 

 20 میزان  به   MTS محلول  موردنظر،  زمان هاي  از گذشت  بعد  شد. 

میکرولیتر به هر چاهک اضافه گردید و به مدت 4 ساعت در انکوباتور 

انکوبه شد. میزان رنگ تولیدي توسط دستگاه الایزاریدر در طول موج 

490 نانومتر تعیین شد.

هر  در  خانه اي   6 پلیت  در  سلولی  آپوپتوز  بررسی  جهت 

ساعت   48 مدت  به  سلول   5×105 تعداد  متوسط  طور  به  چاهک 

یک  و   PBS با  شستشو  از  پس  سلول ها  گرفتند.  قرار  تیمار  مورد 

شده  جدا  پلیت  از  آمریکا(   ،Gibco) EDTA/تریپسین آنزیم  واحد 

شستشو  بافر  درصد   10 محلول  با  سلول ها  شدند.  سانتریفوژ  و 

رنگ های  شدند.  سانتریفوژ   1200  rpm در  دقیقه   15 و  شده   داده 

Annexin-V(BD Pharmingen) و Propidium iodide به میزان 

دماي  در  دقیقه   15 مدت  به  و  شد  اضافه  سلول ها  به  میکرولیتر   5

دستگاه  توسط  نمونه ها  سپس  شدند.  انکوبه  تاریک  محیط  و  اتاق 

فلوسایتومتري )FACS Calibur، آمریکا( ارزیابی گردید.

اکسل  نرم افزار  و   SPSS  14 آماري  محاسبات  انجام  جهت 

2010 استفاده شد. اطلاعات پس از ورود به رایانه با استفاده از آزمون 

آنالیز واریانس یک  طرفه و آزمون توکی تجزیه و تحلیل شد. اختلاف 

در سطح کمتر از 0/05 معنی دار تلقی گردید)15(.

جدول 1: گروه های آزمایشی

I سلول ها در معرض غلظت 50 میکروگرم/میلی لیتر عصاره چای سبز قرار گرفتند.گروه

II سلول ها در معرض غلظت 100 میکروگرم/میلی لیتر عصاره چای سبز قرار گرفتند.گروه

III سلول ها در معرض غلظت 200 میکروگرم/میلی لیتر عصاره چای سبز قرار گرفتند.گروه

IV سلول ها در معرض غلظت 400 میکروگرم/میلی لیتر عصاره چای سبز قرار گرفتند.گروه

V سلول ها در معرض غلظت 800 میکروگرم/میلی لیتر عصاره چای سبز قرار گرفتند.گروه

سلول ها در معرض محیط کشت DMEM قرار گرفتند.گروه کنترل

یافته ها

شکل 1: تاثیر غلظت های مختلف عصاره ی چای سبز)800، 400، 200، 100 و 50 میکروگرم/میلی لیتر( بر رده ی سلول های SKBR3 در 
مدت زمان 72 ساعت انکوباسیون)بزرگنمایی 10×(
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تعداد  کاهش  دهنده ی  نشان  میکروسکوپی  مشاهدات 
و  غلظت  به  وابسته  صورت  به  شده  تیمار   SKBR3 سلول های 

 .)1 می باشد)شکل  زمان 

شکل 2: تاثیر غلظت های مختلف عصاره ی چای سبز)800، 400، 200، 100 و50 میکروگرم/میلی لیتر( بر رده ی سلول های HU-02 در 
مدت زمان 72 ساعت انکوباسیون)بزرگنمایی 20×(

 ،V گروه  استثنای  به   ،HU-02 سلول های  که  صورتی  2(.در  ندادند)شکل  نشان  کنترل  به  نسبت  را  توجهی  قابل  تفاوت 

نمودار 1: تاثیر غلظت های مختلف عصاره ی چای سبز)800، 400، 200، 100 و50 میکروگرم/میلی لیتر( بر توان زیستی رده های SKBR-3 و HU-02  در زمان های 
انکوباسیون 24، 48 و 72 توسط تست P>0/05=*( .MTS اختلاف معنی دار نسبت به گروه کنترل، #,**=P>0/01 اختلاف معنی دار نسبت به گروه کنترل(
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 SKBR3 در تیمار 24 ساعته، در همه گرو ه ها توان زیستی رده

 V ،IV ،III ،II که گروه  کرد.  پیدا  کاهش  به دوز  وابسته  به صورت 

تیمار 48 ساعته،  بودند)P>0/05(. در  به گروه کنترل معنی دار  نسبت 
کاهش  دوز  به  وابسته  صورت  به  زیستی  توان  گروه ها  همه ی  در 

گروه  به  نسبت   V ،IV ،III ،II گروه  در  اختلاف  این  که  کرد.  پیدا 

گروه ها  همه  در  72ساعته،  تیمار  در   .)P>0/05(بود معنی دار  کنترل 
گروه که  کرد.  پیدا  کاهش  دوز  به  وابسته  صورت  به  زیستی   توان 

در   .)P>0/01(بودند معنی دار  کنترل  گروه  به  نسبت   V ،IV ،III ،II

تفاوت  ساعت،   72 زمان  استثنای  به   HU-02 سلولهای  که   حالی 

معنی داری را نسبت به گروه کنترل نشان ندادند)P>0/05()نمودار 1(.

شکل 3: تاثیر چای سبز بر القای آپوپتوز در سلول های A) SKBR3( و B) HU-02(. سلول های SKBR3 و HU-02 با غلظت های مختلف 
50-800 میکروگرم/میلی لیتر از چای سبز برای مدت زمان 48 ساعت انکوبه شدند. سلول های زنده )LL(، سلول های نکروزی )UL(، آپوپتوز 

)UR( آپوپتوز انتهایی ،)LR( اولیه

نمودار 2: درصد سلول ها ی زنده، آپوپتوز اولیه و آپوپتوز انتهایی در سلول های SKBR3 و HU-02 تحت تیمار 
با غلظت های مختلف عصاره ی چای سبز به مدت 48 ساعت. *=P>0/01=** :P>0/05 در مقابل گروه کنترل.

A

B
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تاثیــر عصاره چای ســبز بر میزان...

میکروگرم/  800 تا  غلظت های50  در  آپوپتوز  بروز   میزان 

میلی لیتر پس از گذشت 48 ساعت انکوباسیون به صورت وابسته به 

غلظت افزایش می یابد. درصد سلول های زنده در گروه کنترل 92/8 

درصد است که بیشتر از سایر گروه هاست. درصد سلول هایی که در 

مراحل اولیه آپوپتوز )Early Apoptosis( هستند از 4/61 درصد در 

رسیده   800 غلظت  در  درصد   16 به  میکروگرم/میلی لیتر   50 غلظت 

است که این افزایش درصد آپوپتوز در همه غلظت ها نسبت به میزان 

بروز آپوپتوز در غلظت های 50 تا 800 میکروگرم/میلی لیتر پس از 

افزایش  به غلظت  وابسته  به صورت  انکوباسیون  48 ساعت  گذشت 

می یابد. درصد سلول های زنده در گروه کنترل 92/8 درصد است که 

بیشتر از سایر گروه ها می باشد. درصد سلول هایی که در مراحل اولیه 

از 4/61 درصد در غلظت 50  )Early Apoptosis( هستند  آپوپتوز 

که  است  رسیده    800 غلظت  در  درصد   16 به  میکروگرم/میلی لیتر 

کنترل  گروه  به  نسبت  غلظت ها  همه  در  آپوپتوز  درصد  افزایش  این 

مراحل  در  که  سلول هایی  درصد   .)<0P/05(دارد دار  معنی  اختلاف 

انتهای آپوپتوز )Late Apoptosis( هستند با افزایش غلظت عصاره ی 

چای سبز افزایش یافته است. بررسی آزمون آنکسین نشان داد که نوع 

آپوپتوز است. در  نوع  از  القا می نماید  مرگی که عصاره ی چای سبز 

حالی که میزان آپوپتوز در رده ی HU-02 نسبت به گروه کنترل تفاوت 

معنی داری را نشان نداد)شکل 3()نمودار 2(.

بحث 

در طول سه دهه ی گذشته، چای سبز به خاطر مزایای سلامتی، 

است)26(.  بوده  توجه  مورد  بسیار  آن  سرطانی  ضد  اثرات  ویژه  به 

اصلی  اجزای  از  چای  سبز  در  موجود  پلی فنول اپی گالوکاتچین گالات 

آنزیم های  تولید  در  احتمالا  که  می شود  محسوب  بیولوژیکی  فعال 

به علاوه  می کند.  ایفا  نقش  برای رشد سلول های سرطانی  نیاز  مورد 

تومورها  رشد  کنترل  در  خونی  عروق  تشکیل  سرکوب  با  اینکه 

از  یکی  نا منظم  سلولی  مرگ  و  سلولی  تکثیر  است)28و27(.  موثر 

اثر  حاضر  تحقیق  در  باشد.  می  سرطانی  سلول های  مشخصه های 

سلول های  در  آپوپتوز  القای  و  زیستی  توان  بر  سبز  چای  عصاره ی 

طبیعی  سلول های  با  مقایسه  در   )SKBR-3( رده ی  پستان  سرطانی 

رده ی )HU-02( بررسی گردید. در این تحقیق اثر عصاره ی چای سبز 

بر توان زیستی سلول های SKBR-3 با استفاده از روش رنگ سنجی 

که  داد  نشان   MTS آزمون  نتایج  گرفت.  قرار  بررسی  مورد   MTS

غلظت های مختلف عصاره ی چای سبز، به صورت وابسته به غلظت 

 SKBR3  و وابسته به زمان انکوباسیون اثر بازدارندگی بر رده سلولی

دارند. هرچند که ممکن است در 24 ساعت اول این عصاره در بعضی 

از غلظت ها باعث تکثیر بیشتر سلول های رده ی SKBR3 شوند، اما 

این  بر  از عصاره ی چای سبز  نامبرده  48 ساعت غلظت های  از  پس 

رده سلولی اثر ضد تکثیری دارد. به طوری که در این بررسی بیشترین 

میکروگرم/ غلظت800  از   SKBR3  رده ی سلول های  مرگ  درصد 

انکوباسیون 72 ساعت گزارش شد. در صورتی که  میلی لیتر و زمان 

مختلف  غلظت های  با  تیمار  تحت   ،HU-02 زیستی سلول های  توان 

عصاره ی چای سبز به استثنای گروه آزمایشی V، تفاوت قابل توجهی 

را نسبت به کنترل نشان نداد. مطالعه ی انجام شده در سال 2014 نیز 

 Hs578T تکثیر و رشد سلول های رده ی EGCG نشان می دهد که

سرطان پستان را سرکوب می کند)29(.   

عصاره ی  که  می دهد  نشان   2001 سال  در  دیگری  مطالعه ی 

مستقیم  اثر  طریق  از  را  پستان  سرطانی  سلول های  رشد  سبز،  چای 

نتایج  با  نتایج همسو  این  اثر غیرمستقیم مهار می کند که  و همچنین 

مطالعه اخیر می باشد)30(.  

چای  عصاره ی  که  داد  نشان  مطالعه  این  فلوسیتومتری  نتایج 

القا   HU-02 رده ی  نرمال  سلول های  در  را  آپوپتوز  آنکه  بدون  سبز 

در  آپوپتوز  وقوع  افزایش  باعث  دوز  به  وابسته  صورت  به  نماید، 

سلول های سرطان پستان رده ی  SKBR3 می شود. از مقایسه ی نتایج 

در  گرفته  مطالعات صورت  سایر  با  حاضر  تحقیق  از  آمده  دست  به 

 EGCG این زمینه، نظیر مطالعه ای در سال 2004 که نشان می دهد 

تکثیر سلول های سرطانی را کاهش می دهد و باعث القای آپوپتوز در 

سلول های سرطانی می شود)31(، می توان نتیجه گرفت که با برطرف 

کردن موانع سر راه تولید عصاره ی چای سبز در اشکال دارویی، این 

ترکیب می تواند بدون رساندن آسیب به سلول های طبیعی  با افزایش 

مرگ سلولی و مهار تکثیر سلولی باعث مهار سلول های سرطان پستان 

شود. 

نتیجه گیری

نتایج مطالعه ی اخیر نشان می دهد که عصاره ی چای سبز باعث 

می  پستان  سرطان  سلول های  تکثیر  و  رشد  مهار  و  آپوپتوز  افزایش 

در ژن هاي  تدریجي چندین جهش  بروز  اثر  در  پستان  شود. سرطان 

آپوپتوز  و  نمو  و  از جمله رشد  کننده مسیرهاي حیاتي سلول   کنترل 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 p

ay
av

ar
d.

tu
m

s.
ac

.ir
 o

n 
20

24
-1

1-
29

 ]
 

                               6 / 9

https://payavard.tums.ac.ir/article-1-6573-fa.html


مریم ولی زاده و همکاران

مجله دانشکده پیراپزشکی دانشگاه علوم پزشکی تهران )پیاورد سلامت) دوره 12 مرداد و شهریور 1397 227

به وجود می آید. محققان تلاش دارند تا از طریق اعمال تغییراتی در 

خواص بیولوژیکی سلول و از دست دادن توانایی، رشد و تقسیم این 

سلول ها را مهار کنند. در این راستا بررسی اثر عصاره ی چای سبز بر 

ژن های دخیل در القای آپوپتوز و یا ژن های پیشگیری کننده از وقوع 

آپوپتوز در سلول های سرطانی پستان و هدف گیری آنها با غلظت های 

مناسب عصاره ی چای سبز می تواند روش مناسبی برای پیشبرد درمان 

مبتلایان باشد. 

تشکر و قدردانی
عنوان"تاثیرات  با  ارشد  کارشناسی  پایان نامه  مقاله حاصل  این 

سلول های  بر  سبز  چای  عصاره ی  پروآپوپتوتیک  و  ضدتکثیری 

سلول های  مقابل  در   )SKBR3( رده  انسان  پستان  آدنوکارسینومای 

واحد  اسلامی  آزاد  دانشگاه  مصوب   ")HU-02( نرمال  فیبروبلاست 

شهرکرد به شماره ی 13330509932011 در سال 1394 می باشد.
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The Viability and Pro Apoptotic Effect of Green Tea on Breast 
Cancer Cell Line (SK-BR-3) and Human Fibroblast Cells (HU-02)

Maryam Valizadeh1 )M.S.) - Leila Rouhi1 )Ph.D.) - Seyed Hossein Hejazi1,2 )Ph.D.)

1 Biology Department, School of Basic Sciences, Islamic Azad University, Shahrekord Branch, Shahrekord, Iran
2 Parasitology & Mycology Department, School of Medicine, Skin Diseases and Leishmaniosis Research Center, Isfahan University of Medical 
Sciences, Isfahan, Iran

Background and Aim: Breast cancer is one of the most common types of cancers 
and is the second leading cause of death form of cancer in women. In recent years, 
many scientific and medical studies have shown that Green tea has anti-prolifera-
tive, anti-mutagenic, anti-oxidant, antibacterial and antiviral effects. Some Green 
tea polyphenols have anti-cancer activity. In the present study, the effect of Green 
tea extract was evaluated on the Breast cancer cell line (SK-BR-3) and compared 
with human fibroblast cell line (HU-02).
Materials and Methods: SK-BR-3 and HU-02 cell lines were treated for 24, 48 
and 72 hours with different concentrations of Green tea (50, 100, 200, 400 and 
800 μg/ml). Then, Bioavailability was analyzed by MTT kit and Apoptosis was 
analyzed by flow cytometry using an Annexin V-FITS Kit. 
Results: With increasing concentrations of Green tea extract in dose and time 
dependent manner, bioavailability of cells showed a decrease as compared to 
control group. Increased incidence of apoptosis was significantly higher in other 
experimental groups than the control group, while the concentration of 800 μg/ml 
of Green tea extract was more effective in SKBR3 cell line. Green tea did not show 
significant effect in HU-02 cells.
Conclusion: Due to the fact that cell proliferation and abnormal apoptosis are one 
of the main characteristics of cancer cells, Green tea can be used to reduce cell 
proliferation and increase apoptosis in prevention and treatment of Breast cancer.
Keywords: Green Tea, Breast Cancer, SKBR3, Viability, Apoptosis
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