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Εγώ η Βασιλική Μαµάτα, 

δηλώνω υπεύθυνα ότι: 

1) Είµαι ο κάτοχος των πνευµατικών δικαιωµάτων της πρωτότυπης 
αυτής εργασίας και από όσο γνωρίζω η εργασία µου δε συκοφαντεί 
πρόσωπα, ούτε προσβάλει τα πνευµατικά δικαιώµατα τρίτων.  

2) Αποδέχοµαι ότι η ΒΚΠ µπορεί, χωρίς να αλλάξει το περιεχόµενο 
της εργασίας µου, να τη διαθέσει σε ηλεκτρονική µορφή µέσα από 
τη ψηφιακή Βιβλιοθήκη της, να την αντιγράψει σε οποιοδήποτε 
µέσο ή/και σε οποιοδήποτε µορφότυπο καθώς και να κρατά 
περισσότερα από ένα αντίγραφα για λόγους συντήρησης και 
ασφάλειας. 
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ΠΕΡΙΛΗΨΗ ΣΤΑ ΕΛΛΗΝΙΚΑ 

Ο κολοκυθόσπορος ανήκει στο γένος Cucurbita και είναι µέλος της οικογένειας Cu-
curbitaceae. Αυτή η οικογένεια, έχει σηµαντική διατροφική και πολιτισµική αξία  για 
τον άνθρωπο αφού ο κολοκυθόσπορος καταναλώνεται, είτε µαγειρεµένος, είτε ωµός, 
ενώ το έλαιο του χρησιµοποιείται και ως λειτουργικό τρόφιµο µε ποικίλες 
φαρµακευτικές και θεραπευτικές ιδιότητες. Τα αιµοπετάλια, πέρα από τον 
φυσιολογικό τους ρόλο στην αιµόσταση, όταν είναι υποκλινικά ενεργοποιηµένα 
µπορούν να συνεισφέρουν στην ανάπτυξη χρόνιων παθήσεων όπως η 
αθηροθρόµβωση, οι νευροεκφυλιστικές παθήσεις και ο καρκίνος. Στα πλαίσια αυτά η 
τροποποίηση της δράσης των αιµοπεταλίων µέσω της διατροφής µελετάται ιδιαίτερα 
εκτεταµένα τα τελευταία χρόνια. Δεδοµένου ότι πρόσφατες µελέτες έχουν αναδείξει 
τις καρδιοπροστατευτικές δράσεις του κολοκυθόσπορου, σκοπός της παρούσας 
εργασίας ήταν η αποµόνωση εκχυλισµάτων από διαφορετικούς κολοκυθόσπορους µε 
τρία διαφορετικά σχήµατα εκχύλισης, η εκτίµηση της αντιαιµοπεταλιακής δράσης 
τους, η ανάλυση τους ως προς την σύστασή τους σε φυτοστερόλες, σκουαλένιο και 
πολυφαινόλες και η συσχέτιση των επιµέρους χαρακτηριστικών της σύστασής τους 
µε την αντιαιµοπεταλιακή δράση. Για το σκοπό αυτό, έγινε εκχύλιση 4 διαφορετικών 
ειδών κολοκυθόσπορων(λεπτός ψηµένος δίχως αλάτι, λεπτός ψηµένος µε αλάτι, 
πλατύς ψηµένος µε αλάτι, πλατύς ψηµένος δίχως αλάτι) µε 3 διαφορετικά σχήµατα 
εκχύλισης. Στα εκχυλίσµατα προσδιορίστηκαν οι πολυφαινόλες και οι φυτοστερόλες, 
µε αέρια χρωµατογραφία-φασµατοµετρία µάζας. Ο προσδιορισµός της 
αντιαιµοπεταλιακής δράσης των εκχυλισµάτων κολοκυθόσπορου προσδιορίστηκε 
βάση της ικανότητάς τους να αναστέλλουν τη συσσώρευση αιµοπεταλίων που 
επαγεται από γνωστούς ενδογενείς  αγωνιστές αυτών. Όλα τα εκχυλίσµατα που 
µελετήθηκαν, έδειξαν ανασταλτική δράση στην  επαγόµενη συσσώρευση 
αιµοπεταλίων, µε τις τιµές IC50 να κυµαίνονται από 0,01 έως 2,74 mg/mL. Ισχυρότερη 
αντιαιµοπεταλιακή δράση παρουσίασαν τα υδατικά εκχυλίσµατα. Ο λεπτός 
κολοκυθόσπορος µε αλάτι είχε τη µεγαλύτερη ποσότητα συνολικών φυτοστερολών, 
ενώ η µεγαλύτερη συγκέντρωση σκουαλενίου ανιχνεύθηκε στον πλατύ 
κολοκυθόσπορο µε αλάτι. Η κύρια φυτοστερόλη που ανιχνεύθηκε ήταν η β-
σιτοστερόλη. Η ανάλυση ως προς τις πολυφαινόλες και τερπενικές ενώσεις έδειξε ότι 
η συνολική συγκέντρωση τους ήταν µεγαλύτερη στον πλατύ, ανάλατο 
κολοκυθόσπορο. Τη µεγαλύτερη συγκέντρωση και στα 4 είδη κολοκυθόσπορου 
φάνηκε να παρουσιάζει η τερπενική αλκοόλη ουβαόλη. Συµπερασµατικά, ο 
κολοκυθόσπορος αποτελεί πλούσια πηγή φυτοστερολών και φαινολικών ενώσεων 
και τα υδατικά του εκχυλίσµατα εµφανίζουν την καλύτερη ανασταλτική δράση στην 
συσσώρευση των αιµοπεταλίων. Τόσο ο ίδιος ο κολοκυθόσπορος, ως τρόφιµο, όσο 
και τα επιµέρους εκχυλίσµατα του, ως συµπληρώµατα, θα µπορούσαν να ασκήσουν 
σηµαντικές καρδιοπροστατευτικές δράσεις. 
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ABSTRACT- ΠΕΡΙΛΗΨΗ ΣΤΑ ΑΓΓΛΙΚΑ 

Pumpkin belongs to genus Cucurbita of the Cucurbitaceae family. This family has impor-
tant nutritional and cultural value for human since pumpkin seeds are used in cooking, ei-
ther raw or roasted, while its oil is used as a nutraceutical with a variety of pharmaceutical 
and therapeutical properties. Besides their physiological role on hemostasis, platelets, 
when transiently activated can contribute to the development of chronic conditions such as 
atherosclerosis , neurodegenerative disorders and cancer. Due to this fact, alternating 
platelet function through diet has been studied extensively lately. Given the fact that recent 
research has shown the importance of cardioprotective effects of pumpkin seeds, the goal 
of this study was to isolate extracts from different species of pumpkin seeds using three 
different extraction methods, to asses their antiplatelet activity, to determine their phytos-
terol, squalene and polyphenol composition and to correlate their composition with an-
tiplatelet activity. To achieve these purposes, extraction of four different species of pumpkin 
seeds took place (thin roasted without salt, thin roasted with salt, thick roasted without salt 
and thick roasted with salt) using three different extraction methods. The determination of 
phytosterols and polyphenols was done upon the yielding extracts using gas chromatog-
raphy-mass spectroscopy. The determination of antiplatelet activity of the pumpkin seeds 
extracts was done according to their ability to inhibit platelet aggregation caused by known 
endogenous agonists. All extracts showed inhibitory action on platelet aggregation, with 
IC50 values ranging from 0,01 to 2,74 mg/ml. The most powerful antiplatelet action was 
exerted by water extracts. Thin salted pumpkin seeds seemed to have the biggest amount 
of total phytosterols, while the biggest squalene concentration was detected on thick salt-
ed pumpkin seeds. The main phytosterol detected was β-sitosterol. Polyphelnol analysis of 
pumpkin seeds has shown that their total concentration was greater on thick unsalted 
pumpkin seeds. The greatest concentration in all four species of pumpkin seeds was 
uvaol’s, a terpenic alcohol. To conclude with, pumpkin seed is a great source of phytos-
terols and phenolic compounds, while its water extracts show the strongest antiplatelet ac-
tivity. Both pumpkin seeds and pumpkin seed water extracts used as a food supplement 
could exert important cardioprotective effects. 

Key words: Pumpkin seed, platelets, polyphenols, phytosterols, antiplatelet activity. 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ΣΥΝΤΟΜΟΓΡΑΦΙΕΣ  

A Ύψος συσσώρευσης

ΑΑ Αραχιδονικό οξύ

AD Νόσος Alzheimer

ADA Απαµινάση της αδενοσίνης

ADP Διφωσφορική αδενοσίνη

ALP Αλκαλική φωσφατάση

ALS Αµυοτροφική πλευρική σκλήρυνση

ALT Αµινοτρανσφεράση της αλανίνης

Asp Ασπαρτικό οξύ

AST Ασπαρτική αµινοτρανσφεράση

ATP Τριφωσφορική αδενοσίνη

AUC Εµβαδόν κάτω απο την καµπύλη

BHT Βουτυλοϋδροξυτολουόλιο

BSA Βοείος αλβουµίνη ορού

BSTFA Δις- (τριµεθυλοσιλυλο) –τριφθοροακεταµίδιο

cAMP 3'-5'-κυκλική µονοφωσφορική αδενοσίνη

COX-1 Κυκλο-οξυγονάση 1

COX-2 Κυκλο-οξυγονάση 2

DNA  Δεοξυριβονουκλεϊκό οξύ

EGb 761 Εκχύλισµα Ginkgo biloba 761

ERK Κινάσες ενεργοποιούµενες από εξωκυτταρικά σήµατα

eNOS Ενδοθηλιακή συνθάση του ΝΟ

FGF Αυξητικός παράγοντας ινοβλαστών

GC/MS Αέρια χρωµατογραφία/Φασµατοµετρία µάζας

Glu Γλουταµινικό οξύ

HbA1c Γλυκοζυλιωµένη αιµοσφαιρίνη

HD Νόσος του Huntington

IC50 Συγκέντρωση που προκαλεί 50% αναστολή

IGF-1 Ινσουλινοµιµητικός αυξητικός παράγοντας 1

IgG/IgM Ανοσοσφαιρίνη G/ Ανοσοσφαιρίνη M

ITP Ιδιοπαθής θροµβοπενική πορφύρα

JNK Κινάση Janus

LA Λινελαϊκό οξύ

LDΗ Αφυδρογονάση του γαλακτικού οξέος
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LDL Λιποπρωτεΐνη χαµηλής πυκνότητας

MAO Μονοαµεινοοξειδάση

MAP Πρωτείνες σχετιζόµενες µε µικροσωληνίσκους

MMPs Μεταλλοπρωτεϊνάσες

mRNA Μεταφορικό RNA

MS Σκλήρυνση κατα πλάκας

MUFA Μονοακόρεστα λιπαρά οξέα

ΜW Μοριακό βάρος

ΝΕΤs Εξωκυτταρικές παγίδες ουδετερόφιλων

NIDDM Mή ινσουλινοεξαρτώµενος σακχαρώδης διαβήτης

NDDs Νευροεκφυλιστικές ασθένειες

NTDPase Nουκλεοσιδική τριφωσφατάση

NK Kύτταρα φυσικοί φονείς

NMDA  Υποδοχέας του Ν-µεθυλο-D-ασπαραγινικού οξέος.

ΝΟ Μονοξείδιο του αζώτου

PAF Παράγοντα Ενεργοποίησης Αιµοπεταλίων

PAG Μικροσυσσωµατώµατα αιµοπεταλίων

PAI-1 Αναστολέας του ενεργοποιητή του πλασµινογόνου

PD Νόσος του Parkinson

PDGF Αυξητικός παράγοντας αιµοπεταλίων 

PKA Πρωτεϊνική κινάση Α

PLA2 Φωσφολιπάση Α2

PLC  Φωσφολιπάση C

PMPs Μικροσωµατίδια αιµοπεταλίων

rRNA Ριβοσωµικό ριβονουκλεϊκό οξύ

ROS Δραστικές µορφές οξυγόνου

RT Χρόνος κατακράτησης

S Κλίση

SDF-1 Παράγοντας στρωµατικών κυττάρων 1

STAT Μεταγωγείς σήµατος και ενεργοποιητής της µεταγραφής 

ΤΧΑ2 Θροµβοξάνιο Α2

ΤΧΒ2 Θροµβοξάνιο Β2

TF Ιστικός παράγοντας

TFP1 Αναστολέας του σηµατοδοτικού µονοπατιού του ιστικού παράγοντα 1

TGF-β1 Αυξητικός παράγοντας µετασχηµατισµού β1

TRAP Πεπτίδιο Ενεργοποίησης του Υποδοχέα της Θροµβίνης

TSP-1 Θροµβοσπονδίνη-1
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VEGF Αγγειακός ενδοθηλιακός αυξητικός παράγοντας

VMAT Φυσαλιδώδης µεταφορέας µονοαµίνης

VTE Φλεβική θροµβοεµβολή

vWF Παράγοντας von Willebrand
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ΕΙΣΑΓΩΓΗ 

Κολοκυθόσπορος 

Είδη 

Ο κολοκυθόσπορος είναι ο σπόρος της κολοκύθας, όπως προκύπτει και από το 
όνοµά του. Η κολοκύθα ανήκει στα δέκα πιό συχνά καλλιεργήσιµα είδη λαχανικών 
παγκοσµίως κυρίως στις εύκρατες και υποτροπικές περιοχές του κόσµου (Saavedra 
et al, 2013). Η κολοκύθα, ανήκει στο γένος Cucurbita και είναι µέλος της οικογένειας 
Cucurbitaceae από την οποία τα είδη C.moschata, C.maxima και C.pepo είναι τα 
πλέον καλλιεργήσιµα είδη στον κόσµο (Durante et al, 2014).  

Ο όρος κολοκύθα έχει τις ρίζες του στην Ελληνική και Λατινική λέξη για το µεγάλο, 
στρογγυλό φρούτο. Έτσι, η λέξη κολοκύθα χρησιµοποιείται για να περιγράψει τους 
εδώδιµους καρπούς του γένους Cucurbita που έχουν στρογγυλό ή σχεδόν στρογγυλό 
σχήµα. Έχει αναλογία µήκους-πλάτους 1:1 και σχεδόν πάντα καταναλώνεται όταν 
είναι ώριµη (Harry et al, 1996). Η κολοκύθα είναι δικοτυλήδονο φυτό και αποτελείται 
από ένα εύκαµπτο χυµώδες στέλεχος µε τρίφυλλα φύλλα. Eίναι επίσης αναρριχητικό 
φυτό και µεγαλώνει απο 0,6 έως 5 µέτρα. Όταν ωριµάσει βγάζει άνθη και καρπούς οι 
οποίοι έχουν αµέτρητους σπόρους (Caili et al, 2006).  

Η οικογένεια Cucurbitaceae κατηγοριοποιείται συνολικά σε 15 φυλές που 
εµπεριέχουν 97 γένοι και 940-980 είδη. Αυτή η οικογένεια, έχει σηµαντική διατροφική 
και πολιτισµική αξία  για τον άνθρωπο για περισσότερα απο 12.000 χρόνια (Khalaf et 
al, 2016). 

Το γένος Cucurbita της οικογένειας Cucurbitaceae περιέχει συνολικά πέντε 
καλλιεργήσιµα είδη. Αυτά είναι τα Cucurbita argyrosperma,C. ficifolia, C. maxima, C. 
moschata, και C. Pepo (Harry et al, 1996). Το είδος Cucurbitae pepo L. εµφανίζει 
ίσως την µεγαλύτερη ποικιλοµορφία στα χαρακτηριστικά των καρπών του όπως το 
µέγεθος, το σχήµα και το χρώµα τους ενώ σχεδόν όλα τα καλλιεργήσιµα είδη δεν 
έχουν πικρή γεύση, η σάρκα τους είναι πιό παχιά, µε πιό έντονο χρωµατισµό και είναι 
λιγότερο ινώδης σε σχέση µε αυτά που φύονται στην φύση. Αυτοί οι καλλιεργήσιµοι 
τύποι έχουν επίσης µεγαλύτερα και παράλληλα λιγότερα βλαστικά και 
αναπαραγωγικά µέρη.  

Τα άγρια είδη Cucurbita είναι έντονα διακλαδισµένα φυτά που φέρουν καρπούς, τις 
κολοκύθες, που είναι µικρού µεγέθους (περίπου 10 cm σε διάµετρο), στρογγυλές, 
λείες και γραµµωτές. Έχουν λεπτή ινώδη και πικρής γεύσης σάρκα, που εµπεριέχει 
αρκετές εκατοντάδες µικρούς επίπεδους και σχεδόν ελλειπτικούς σπόρους (Gong et 
al, 2011).  
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Το είδος C. Pepo είναι, ανάµεσα στα υπόλοιπα, αυτό µε τη µεγαλύτερη χρηµατική 
αξία. Φύεται στην Βόρεια Αµερική, αλλά έχει βρεθεί άγριο και στο νότιο τµήµα των 
Ηνωµένων Πολιτειών και του βορειοανατολικού Μεξικού. Τα κολοκυνθοειδή, τα οποία 
είναι ενδηµικά τόσο σε ξηρές όσο κα σε εύκρατες περιοχές της γής, χρειάζονται 
µεγάλες περιόδους ζεστού και ξηρού κλίµατος για την βέλτιστη ανάπτυξή τους. Είναι 
ευαίσθητα στον παγετό, ανθεκτικά της ξηρασίας και δέν ανέχονται το υγρό, ελλιπώς 
σταγγισµένο χώµα (Jacks et al, 1972). 

Κατανάλωση-Τρόποι κατανάλωσης 

Οι καρποί των διαφόρων ειδών cucurbita χρησιµοποιούνται για µαγειρικούς σκοπούς 
ανά τον κόσµο εδώ και πολλά χρόνια (Harry et al, 1996). Καταναλώνονται 
µαγειρεµένοι, ώς συστατικό σε πίτες, σούπες και αρτοσκευάσµατα (Durante et al, 
2014). Βέβαια, µόνο ένα µικρό µέρος του φυτού χρησιµοποιείται για άµεση 
κατανάλωση από τον άνθρωπο, ενώ η υπόλoιπη ποσότητα, είτε µετατρέπεται σε 
θρεπτικά συστατικά για τρόφιµα και ζωοτροφές ή σε λιπάσµατα (Saavedra et al, 
2013).  

Ο κολοκυθόσπορος είναι ένα πολύ δηµοφιλές σνακ σε αρκετές χώρες, µεταξύ των 
οποίων συγκαταλέγεται και η Ελλάδα. Καταναλώνεται είτε ωµός είτε ψηµένος, 
αλατισµένος ή µη, και χρησιµοποιείται στην µαγειρική και στην αρτοποιία ώς 
συστατικό αρτοσκευασµάτων, δηµητριακών και σε σαλάτες. Επίσης, οι σπόροι 
κολοκύθας χρησιµοποιούνται συχνά για απευθείας κατανάλωση και σε πολλές 
Αραβικές χώρες. Οι σπόροι αυτοί είναι άριστη πηγή πρωτεϊνών (25.2–37%) και 
λιπιδίων (37.8–45.4 %) (Saavedra et al, 2013). Επιπλέον, το έλαιο του 
κολοκυθόσπορου σήµερα, αποκτά ολοένα και µεγαλύτερη αξία όχι µόνο ως εδώδιµο 
έλαιο αλλά και ώς φαρµακοτρόφιµο (nutraceutical), καθώς φαίνεται ότι παρέχει πολλά 
οφέλη στην υγεία τα οποία αποδίδονται εξίσου στα µακρο- και µικροθρεπτικά του 
συστατικά (Barakat et al, 2011). Επίσης, το έλαιο του κολοκυθόσπορου έιναι ένα 
πολύ δηµοφιλές λάδι σαλάτας στην Αυστρία, την Ουγγαρία αλλά και την Σλοβενία 
(Kalogeropoulos). Στις Ηνωµένες Πολιτείες, διατίθεται τυποποιηµένο σε κάψουλες 
που περιέχουν 1 γραµµάριο λαδιού (Stevenson et al, 2007). 

Τέλος, η κολοκύθα έχει χρησιµοποιηθεί ώς φάρµακο σε πολλές χώρες όπως στην 
Κίνα, την Γιουγκοσλαβία, την Αργεντινή, την Ινδία, το Μεξικό, τη Βραζιλία και την 
Αµερική (Caili et al, 2006). 
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Σύσταση-Βιοδράσεις 

Το 80% του συνολικού ποσοστού λιπαρών οξέων του κολοκυθόσπορου αποτελείται 
απο ελαϊκό και λινελαϊκό οξύ και η περιεκτικότητα σε πρωτεΐνη είναι περίπου 35% 
(Kamel et al, 1982). Επιπλέον, ο κολοκυθόσπορος αποτελεί καλή πηγή καλίου, 
φωσφόρου, σιδήρου και β-καροτενίου (Caili et al, 2006). 

Οι σπόροι του γένους Cucurbita sp χρησιµοποιήθηκαν για µεγάλο χρονικό διάστηµα 
στην Κινεζική ιατρική, για την καταπολέµηση των εντερικών παράσιτων και την 
αντιµετώπιση προβληµάτων των χοληφόρων αδένων και του προστάτη. Επιπλέον, οι 
µη εκκολαφθέντες (nongerminated) σπόροι έχουν υπογλυκαιµική δράση, ενώ 
µπορούν επίσης να λειτουργήσουν µε αντιοξειδωτικό, αντικαρκινικό και αντι-
φλεγµονώδη τρόπο (Barda er al, 2016). 

Το έλαιο του κολοκυθόσπορου είναι συνήθως ένα εξαιρετικά ακόρεστο λάδι, στο 
οποίο κυριαρχούν το ελαϊκό και το λινελαϊκό οξύ. Έχει πολύ χαµηλά επίπεδα 
λινολενικού οξέος ή άλλων κορεσµένων λιπαρών οξέων, γεγονός που το κάνει να 
αποκτά υψηλή οξειδωτική σταθερότητα για αποθήκευση ή για βιοµηχανική χρήση, και 
χαµηλή παραγωγή ελεύθερων ριζών στην διατροφή του ανθρώπου (Stevenson et al, 
2007).   

Επιπλέον, το έλαιο του κολοκυθόσπορου παρέχει πολλά οφέλη στην υγεία του 
ανθρώπου. Το πιό σηµαντικό από αυτά, είναι η πρόληψη της διόγκωσης και η µείωση 
του µεγέθους του προστάτη. Υπάρχουν επίσης στοιχεία που υποδεικνύουν ότι το 
έλαιο του κολοκυθόσπορου µπορεί να επιβραδύνει την εξέλιξη της υπέρτασης και να 
µετριάσει την υπερχοληστερολαιµία και την αρθρίτιδα. Ακόµα, η µείωση της πίεσης 
στην ουροδόχο κύστη και στην ουρήθρα, καθώς και η βελτιωµένη συµµόρφωση της 
ουροδόχου κύστης , έχουν συσχετιστεί µε τα λιπιδικά συστατικά του 
κολοκυθόσπορου. Το έλαιο του κολοκυθόσπορου, φαίνεται να βελτιώνει τον διαβήτη 
µέσω της προώθησης της υπογλυκαιµικής δραστηριότητας. Επίσης, είναι µια 
σηµαντική πηγή βιταµίνης Ε (τοκοφερόλη) κυρίως στις Ιαπωνικές δίαιτες (Carolina et 
al, 2012). Δίαιτες υψηλές σε κολοκυθόσπορο έχουν επίσης συσχετιστεί µε 
χαµηλότερα επίπεδα γαστρικού καρκίνου, καρκίνου του µαστού, του πνεύµονα, και 
του παχέος εντέρου. Τα καροτενοειδή που προέρχονται απο όλων των ειδών τις 
κολοκύθες έχουν συνδεθεί µε την πρόληψη του καρκίνου του προστάτη. Σε αντίθεση 
µε όλα τα παραπάνω, το λάδι του κολοκυθόσπορου δεν φαίνεται να παρουσιάζει 
αντιµικροβιακή δράση (Stevenson et al, 2007). 

Οι αντιοξειδωτικές ιδιότητες της τοκοφερόλης θα µπορούσαν να παίξουν σηµαντικό 
ρόλο στη θεραπευτική δράση του ελαίου του κολοκυθόσπορου. Βρέθηκε οτι το έλαιο 
από ψηµένο κολοκυθόσπορο περιείχε υψηλότερα επίπεδα R- και γ-τοκοφερόλης απο 
οτι το ελαίο από ψηµένο ηλιέλαιο (Stevenson et al, 2007). 
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Αιθανολικά εκχυλίσµατα από το είδος Cucurbita pepo έχουν χρησιµοποιηθεί για 
περισσότερα απο τριάντα χρόνια στην Ευρώπη, κυρίως ώς θεραπεία για την 
υπερπλασία του αδένα του προστάτη και για προβλήµατα ούρησης λόγω 
υπερδραστήριας ουροδόχου κύστης. Τα ενεργά συστατικά των σπόρων του Cucurbi-
ta pepo είναι οι Δ5-, Δ7- και Δ8- στερόλες. Οι Δ7-στερόλες που κυριαρχούν σε µεγάλο 
βαθµό, θεωρούνται τα βασικά ενεργά συστατικά του κολοκυθόσπορου που βοηθάνε 
στην θεραπεία της καλοήθους υπερπλασίας του προστάτη. Η υψηλή περιεκτικότητα 
του σε καροτενοειδή, πολυακόρεστα λιπαρά οξέα και λιποδιαλυτές βιταµίνες παίζει 
επίσης ρόλο σε αυτήν του τη δράση (Rocco et al, 2016).  

Αντιδιαβητική δράση 

Η κολοκύθα µελετάται κυρίως για την αντιδιαβητική της δράση. O πολτός των 
καρπών και οι σπόροι αυτού του φυτού έχουν δείξει υπογλυκαιµική δράση σε 
φυσιολογικά ζώα αλλά και σε αρουραίους και κουνέλια µε επαγόµενο διαβήτη (allox-
an-induced diabetic rats and rabbits.). Το έλαιο απο τους κολοκυθόσπορους που δεν 
έχουν βλαστήσει και οι πρωτείνες απο κολοκυθόσπορους που είχαν βλαστήσει 
κατείχαν υπογλυκαιµική δράση. Οι πρωτείνες µε µοριακό βάρος άνω των 60 kDa και 
κάτω των 3 kDa από τους κολοκυθόσπορους 4 ηµερών µετά την βλάστηση τους, 
αυξάνουν εµφανώς τα επίπεδα ινσουλίνης στο αίµα. Επιπλέον, το έλαιο απο τους 
σπόρους που δέν έχουν βλαστήσει και τα πρωτεινικά συστατικά απο βλαστηµένους 
σπόρους µε µοριακό βάρος µεταξύ 3–60 kDa βελτίωσαν την ανοχή της γλυκόζης στο 
αίµα. Παρόλα αυτά, οι πρωτείνες απο τους κολοκυθόσπορους που δεν έχουν 
βλαστήσει δεν κατείχαν υπογλυκαιµική δράση (Makni et al, 2008, Caili et al, 2006). 

Αντιβακτηριδιακή δράση 

Έχουν υπάρξει αναφορές σχετικά µε ευρέως φάσµατος αντιµικροβιακή δράση των 
εκχυλισµάτων κολοκύθας. Το έλαιο της κολοκύθας αναστέλλει τα Acinetobacter 
baumanii, Aeromonas veronii biogroup sobria, Candida albicans, Enterococcus 
faecalis, Escherichia col, Klebsiella pneumoniae, Pseudomonas aeruginosa, 
Salmonella enterica subsp. enterica serotype typhimurium, Serratia marcescens και 
τον Staphylococcus aureus σε συγκέντρωση 2.0% (v/v). Ένα πεπτίδιο απο τον 
κολοκυθόσπορο αποδείχθηκε ότι αναστέλλει τα B. cinerea, F. oxysporum και M. 
arachidicola στη δόση των 375 µg. Οι α- και β-moschin, δύο πρωτείνες µε µοριακό 
βάρος 12 kDa απο φρέσκους κολοκυθόσπορους, εµφανίζουν ανασταλτική δράση 
στην µετάφραση. Σηµαντική ανασταλτική δράση φάνηκε να κατέχει µία καθαρισµένη 
πρωτεΐνη (MW 28000) κατά της ανάπτυξης των µυκήτων Fusarium oxysporum σε 
συγκεντρώσεις µεγαλύτερες απο 2mM.  Φάνηκε επίσης οτι αυτή η πρωτεΐνη 
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εµφανίζει συνεργιστική δράση µαζί µε την νικοµυκίνη (nikkomycin), έναν αναστολέα 
της συνθάσης της χιτίνης, στην αναστολή της ανάπτυξης της Candida albicans. Τρείς 
βασικές πρωτείνες του κολοκυθόσπορου, η MAP2 (MW: 2249D), MAP4 (MW: 
4650D) και η MAP11 (MW: 11696D), αναστέλουν την ανάπτυξη των κυττάρων των 
ζυµοµηκύτων, µε την MAP11696 να είναι ο πιο αποτελεσµατικός αναστολέας  (Caili 
et al, 2006). 

Υποχοληστερολαιµικές και αντιοξειδωτικές ιδιότητες 

Η χορήγηση ελαίου απο κολοκυθόσπορο έχει αναφερθεί να επιτυγχάνει στην 
ρύθµιση των περισσότερων παραµέτρων που επηρεάζονται κατά την αρθρίτιδα, 
κυρίως στη χρόνια φάση (chronic phase). Η θεραπεία των αυθόρµητα υπερτασικών 
αρουραίων µε φελοδιπίνη ή καπτοπρίλη, σε µονοθεραπεία ή σε συνδυασµό µε έλαιο 
κολοκυθόσπορου, έδειξε βελτίωση στις µετρούµενες ελεύθερες ρίζες στην καρδιά και 
στους νεφρούς. Τέλος, έχει αναφερθεί οτι το έλαιο κολοκυθόσπορου ήταν 
αποτελεσµατικό για χρήση κατά της υπερχοληστερολαιµίας (Caili et al, 2006). 

Αντικαρκινική δράση 

Η µοσχατίνη (Moschatin), µία rRNA Ν-γλυκοσιδάση απο τους σπόρους κολοκύθας 
εµπόδισε ισχυρά την πρωτεινοσύνθεση στο κυτταρόπλασµα των δικτυοκυττάρων των 
κουνελιών. Έχει παρατηρηθεί οτι οι πρωτεΐνες MAP2 και MAP4 έχουν επίδραση στην 
ανάπτυξη των K-562 κυττάρων στην λευχαιµία, αλλά πολύ µικρή σε συγκεντρώσεις 
άνω των 6 mM. Έχει επίσης αναφερθεί οτι οι πρωτεΐνες από τον κολοκυθόσπορο 
αναστέλλουν τον πολλαπλασιασµό των κυττάρων στο µελάνωµα (Caili et al, 2006).  

Ανοσορυθµιστική δράση 

Σε µελέτες για την αντινεοπλασµατική δράση των πολυσακχαριτών του 
κολοκυθόσπορου, παρατηρήθηκε αύξηση της ανοσολογικής λειτουργίας των 
κυττάρων . Τα εκχυλίσµατα κολοκύθας µπορούσαν να προάγουν τον 
πολλαπλασιασµό των κυττάρων στο σπλήνα και την δράση των κυττάρων ΝΚ και να 
ενισχύσουν τον αριθµό των CD4+, CD8+ και την αναλογία CD4+ /CD8+ (Caili et al, 
2006). 

Ανθελµιτικές ιδιότητες 
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Ο κολοκυθόσπορος είχε αναγνωριστεί ώς ανθελµινθικό και καταναλωνόταν φρέσκος 
ή ψηµένος για την ανακούφιση απο τις κοιλιακές κράµπες και την διάταση λόγω 
εντερικών σκουλικιών. Η επίδραση των υδατικών εκχυλισµάτων κολοκυθόσπορου 
στην θεραπεία κουταβιών από heterophyiasis σε πειραµατικό επίπεδο, είχε 
ενθαρρυντικά αποτελέσµατα και η συνδιαστική χρήση εκχυλισµάτων από φυστίκι 
areca και κολοκυθόσπορο είχε εξαιρετικά αποτελέσµατα, σε σχέση µε αυτά του κάθε 
εκχυλίσµατος ξεχωριστά (Caili et al, 2006). 

Δράση κατά του σχηµατισµού λίθων της ουροδόχου κύστης 

Σε έρευνα που διεξήχθη στην Ταϋλάνδη, φάνηκε ότι η συµπληρωµατική χορήγηση 
κολοκυθόσπορου ως σνακ, ανέστειλε τη δηµιουργία ή τη συσσώρευσης κρυστάλλων 
που ακολούθως µειώνει τον κίνδυνο για ανάπτυξη λίθων στην ουροδόχο κύστη. Ο 
κολοκυθόσπορος ή το συµπλήρωµα ορθοφωσφορικού σε δόση 60 mg/kg 
ηµερησίως, µπορούσε να µειώσει την εµφάνιση λίθων της ουροδόχου κύστης, ενώ 
όσο περισσότερο διαρκούσε η συµπληρωµατική χορήγηση του κολοκυθόσπορου, 
τόσο καλύτερα τα αποτελέσµατα. Έχει αναφερθεί οτι το έλαιο του κολοκυθόσπορου 
µπορεί να µειώσει σηµαντικά την πίεση στην ουροδόχο κύστη, να αυξήσει την 
συµµόρφωση της και να µειώσει την πίεση στην ουρήθρα (Caili et al, 2006). 

Άλλες δράσεις 

Σε προκαταρκτικές µελέτες που έχουν διεξαχθεί, έχουν φανεί διάφορες άλλες 
φαρµακολογικές ιδιότητες του κολοκυθόσπορου. Προθεραπεία των αυθόρµητα 
υπερτασικών αρουραίών µε έλαιο κολοκυθόσπορου για 4 εβδοµάδες και έπειτα 
ενδοφλεβια χορήγηση φελοδιπίνης ή καπτοπρίλης παρήγαγε σηµαντικά ευεργετική 
υποτασική δράση. Σε µία κλινική δοκιµή, το καθηµερινό συµπλήρωµα 30 g σκόνης 
κολοκυθόσπορου είχε υποτασική δράση σε 20 υγιή και 20 διαβητικά άτοµα µε 
διαβήτη τύπου 2 (NIDDM). Η συµπληρωµατική χορήγηση πρωτεινών 
κολοκυθόσπορου έπειτα από δηλητηρίαση µε CCl4 είχε ώς αποτέλεσµα την 
σηµαντική µέιωση των επιπέδων δραστικότητας της γαλακτικής αφυδρογονάσης 
(LDΗ), της αµ ινοτρανσφεράσης της αλανίνης (ALT), της ασπαρτικής 
αµινοτρανσφεράσης (AST) και της αλκαλικής φωσφατάσης (ALP) µε αποτέλεσµα την 
ανακούφιση των αρνητικών επιπτώσεων που συνδέονται µε τον πρωτεϊνικό 
υποσιτισµό (Caili et al, 2006). 

Οι πρωτείνες απο τον κολοκυθόσπορο αναστέλουν την θρυψίνη και τον 
ενεργοποιηµένο παράγοντα Hageman, µίας σερινοπρωτεάσης που συµµετέχει στην 
διαδικασία πήξης του αίµατος (Caili et al, 2006).  
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Αιµοπετάλια και χρόνιες παθήσεις  

Αθηροσκλήρωση-Καρδιοαγγειακά  

Η καρδιοαγγειακή νόσος είναι µία απο τις κυριότερες αιτίες θανάτου παγκοσµίως.Οι 
ερευνητές υπολογίζουν οτι µέχρι το 2030, στις χώρες χαµηλού εισοδήµατος, η 
καρδιοαγγειακή νόσος θα είναι υπεύθυνη για περισσότερους θανάτους απο ότι οι 
µολυσµατικές ασθένειες και οι διατροφικές διαταραχές µαζί. Τα αιµοπετάλια παίζουν 
βασικό ρόλο στην διαδικασία της αιµόστασης και της επούλωσης των τραυµάτων. 
Ωστόσο, η υπερδραστηριότητα τους σχετίζεται µε την ανάπτυξη αλλά και τις 
επιπλοκές πολλών καρδιαγγειακών νοσηµάτων, συµπεριλαµβανοµένης της 
θρόµβωσης, της αθηροσκλήρωσης, του εµφράγµατος του µυοκαρδίου, της 
περιφερικής αρτηριακής νόσου και του ισχαιµικού εγκεφαλικού επεισοδίου (El 
Haouari et al, 2016). 

Διάφοροι παράγοντες κινδύνου σχετίζονται µε την υπερδραστηριότητα των 
αιµοπεταλίων όπως ο σακχαρώδης διαβήτης, η παχυσαρκία, η υπέρταση, το 
κάπνισµα, το άγχος και η υπερχοληστερολαιµία. Επιπλέον, η υπερβολική 
ενεργοποίηση των αιµοπεταλίων αποδίδεται εξίσου στις υψηλές µηχανικές δυνάµεις 
διάτµησης (shear forces) στην κυκλοφορία του αίµατος, και στην αγγειακή βλάβη, η 
οποία παρατηρείται σε ασθενείς µε υπέρταση και διαβήτη (Prociuk et al, 2008). 
Πράγµατι, έπειτα απο τραυµατισµό των αγγείων και/ή ρήξη αθηρωµατικής πλάκας, τα 
αιµοπετάλια προσκολλώνται µέσω των επιφανειακών υποδοχέων τους στον 
υποενδοθηλιακό χώρο, το οποίο και πυροδοτεί την ενεργοποίηση και την 
επακόλουθη συσσωµάτωση τους. Τα ενεργοποιηµένα αιµοπετάλια ελευθερώνουν 
προθροµβοτικούς µεσολαβητές οι οποίοι βρίσκονται µέσα στα κυστίδια τους (gran-
ules), όπως η διφωσφορική αδενοσίνη (ADP), η σεροτονίνη, η P-σελεκτίνη, το 
ινωδογόνο, το Ca2+ και η θροµβοξάνη Α2 (TXA2), τα οποία ενισχύουν ακόµα 
περισσότερο την ενεργοποίηση των αιµοπεταλίων και την δηµιουργία θρόµβου (El 
Haouari et al, 2016). 

Η παρουσία ενός θρόµβου σε µία αρτηρία που παρέχει αίµα σε ένα ζωτικής 
σηµασίας όργανο όπως η καρδιά ή ο εγκέφαλος, είναι η πιο κοινή αιτία οξέων 
στεφανιαίων διαταραχών συµπεριλαµβανοµένου του εµφράγµατος του µυοκαρδίου 
και της στηθάγχης. Έτσι, η πρόληψη των αρτηριακών θροµβωτικών ασθενειών έχει 
προτεραιότητα στις αναπτυγµένες χώρες. Υπό την έννοια αυτή, η αναστολή της 
συσσώρευσης των αιµοπεταλίων µπορεί να παρέχει προστασία έναντι των 
καρδιοαγγειακών νοσηµάτων που επηρεάζουν εκατοµύρια ανθρώπους παγκοσµίως 
(El Haouari et al, 2016). 
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Ο ρόλος των αιµοπεταλίων στην αθηροσκλήρωση 

Τα αιµοπετάλια είναι απύρηνα κυτταρικά σωµατίδια που προέρχονται από το 
κυτταρόπλασµα, από τα πρόδροµα κύτταρα τους, τα µεγακαρυοκύτταρα στον µυελό 
των οστών, και κυκλοφορούν στο αίµα παίζοντας σηµαντικό ρόλο στην αιµόσταση (El 
Haouari et al, 2016). Αποτελούν τα µικρότερα σχηµατισµένα στοιχεία του αίµατοςµε 
διάρκεια ζωής 7-10 ηµερών και περιέχουν ποικιλία ενδοκυτταρικών οργανιδίων, 
συµπεριλαµβανοµένων των διαφορετικών τύπων εκκριτικών κοκκίων. Η 
ενεργοποίηση των αιµοπεταλίων που καταλήγει στην αποκοκκίωση και την 
συσσωµάτωση τους, είναι απαραίτητη για την αιµόσταση (Heber et al, 2015). 
Ωστόσο, έχει αναφερθεί ότι η υπερδραστικότητα των αιµοπεταλίων, η οποία 
σχετίζεται µε διάφορες παθολογικές καταστάσεις, παίζει σηµαντικό ρόλο στην 
δηµιουργία της θρόµβωσης και στην επίπτωση των καρδιαγγειακών διαταραχών. 
Έτσι λοιπόν, έχει φανεί ότι σε ασθενείς µε διαβήτη και υπέρταση, τα αιµοπετάλια είναι 
πιο ευαίσθητα στους αγωνιστές και υπάρχει αυξηµένη αυθόρµητη συσσώρευση τους, 
η οποία προωθεί την δηµιουργία θρόµβου. Επιπροσθέτως, αρκετές µελέτες 
προτείνουν ότι τα αιµοπετάλια παίζουν σηµαντικό ρόλο στην φλεγµονή και την 
αθηροσκλήρωση, όχι µόνο δια µέσου της δηµιουργίας θρόµβου αλλά και ώς 
επαγωγείς της φλεγµονής (El Haouari et al, 2016).  

Πράγµατι, ένα έυρος µορίων που βρίσκονται στην επιφάνεια των αιµοπεταλίων και/ή 
αποθηκευµένα σε αυτά συνεισφέρουν στην επικοινωνία τους µε άλλα φλεγµονώδη 
κύτταρα κατά την αγγειακή φλεγµονή, που εµπλέκεται στην δηµιουργία και την 
εξέλιξη της αθηροσκλήρωσης. Γενικά, η ενεργοποίηση των αιµοπεταλίων συµβαίνει 
µετά απο αγγειακή βλάβη, ρήξη αθηρωµατικής πλάκας και/ή ενεργοποίηση απο 
αγωνιστές. Επιπλέον, διάφοροι παράγοντες κινδύνου για αθηροσκλήρωση, 
συµπεριλαµβανοµένης της υπερχοληστερολαιµίας, της υπέρτασης, του καπνίσµατος, 
του διαβήτη, της ανθυγιεινής διατροφής, του άγχους και της έλλειψης φυσικής 
δραστηριότητας, αυξάνουν τον αριθµό των ενεργοποιηµένων αιµοπεταλίων. Ακόµα, 
σε ασθενείς µε καρδιαγγειακή νόσο, υπάρχει άυξηση προφλεγµονοδών 
µεσολαβητών και/ή αγωνιστών αιµοπεταλίων στο αίµα (El Haouari et al, 2016).  

Τα αιµοπετάλια αντιδρούν σε ποικιλία αγωνιστών µε συγκεκριµένα µονοπάτια 
µεταγωγής σήµατος. Για παράδειγµα, τα αιµοπετάλια αντιδρούν στην θροµβίνη και 
στην TXA2 µέσω συγκεκριµένων υποδοχέων, µε µία παροδική αύξηση του 
ενδοκυτταρικού Ca2+, το οποίο ενεργοποιεί την φωσφολιπάση Α2 (PLA2) στα 
αιµοπετάλια, οδηγώντας στην απελευθέρωση αραχιδονικού οξέος (AA), το οποίο 
έπειτα µετατρέπεται από την κυκλοοξυγονάση (COX-1) σε TXA2, το οποίο ενισχύει 
την ενεργοποίηση και την συσσώρευση τους. Τα ενεργοποιηµένα αιµοπετάλια 
προσκολλώνται στα κύτταρα του ενδοθηλίου, και προάγουν την τοπική αγγειακή 
φλεγµονή µέσω µεσολαβητών της φλεγµονής όπως οι χηµειοκίνες, η οποία αλλάζει 
την φυσιολογική λειτουργία του ενδοθηλίου. Επιπλέον, έχει φανεί ότι τα αιµοπετάλια 
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ασθενών µε καρδιοαγγειακή νόσο είναι υπερδραστήρια και λιγότερο ευαίσθητα στους 
αντιαιµοπεταλιακούς παράγοντες (El Haouari et al, 2016).  

Το υγιές και ακέραιο επιθήλιο παίζει σηµαντικό ρόλο στην ρύθµιση της δραστικότητας 
των αιµοπεταλίων µέσω της απελευθέρωσης προστακυκλίνης (PGI2) και νιτρικού 
οξέος (NO), τα οποία µειώνουν την δραστηριότητα των αιµοπεταλίων. Παρόλα αυτά, 
κατά την ενεργοποίηση τους, τα αιµοπετάλια παράγουν µία ποικιλία από 
προθροµβωτικούς και προφλεγµονώδεις µεσολαβητές, οι οποίοι διεγείρουν τα 
ενδοθηλιακά κύτταρα και αυξάνουν την προσκόλληση των λευκοκυττάρων. Επίσης, 
τα ενεργοποιηµένα αιµοπετάλια παράγουν περισσότερες δραστικές µορφές οξυγόνου 
(ROS) που µειώνουν τη βιοδιαθεσιµότητα του ενεργού NO, και ενισχύουν περεταίρω 
την ενεργοποίηση τους. Ακόµα, έχει φανεί ότι τα αιµοπετάλια που διεγείρονται απο 
την θροµβίνη απελευθερώνουν περισσότερες απο 300 διαφορετικές πρωτεΐνες 
αρκετές απο τις οποίες έχουν αναγνωριστεί στις αθηρωµατικές βλάβες, όπου και 
προκαλλούν την ενεργοποίηση και την µετανάστευση/στρατολόγηση κυττάρων. 
Επιπλέον, έχει αποδειχθεί οτι η Α-δισιντεγκρίνη και η µεταλλοπρωτεϊνάση που 
εκφράζονται στα ενεργοποιηµένα ενδοθηλιακά κύτταρα αλληλεπιδρούν µε την 
ιντεγκρίνη GPIIb/IIIa των αιµοπεταλίων και επάγουν την ενεργοποίηση τους, 
προκαλλώντας την επιτάχυνση του σχηµατισµού του αιµοπεταλιακού θρόµβου. 
Επιπροσθέτως, η ενεργοποίηση των αιµοπεταλίων προκαλλεί ανακατανοµή των 
ανιονικών φωσφολιπιδίων που επάγουν την σύνθεση και την έκφραση του ιστικού 
παράγοντα και προωθούν την διαδικασία της πήξης (El Haouari et al, 2016). 

Πέρα από τον παραδοσιακό τους ρόλο στην αιµόσταση και την θρόµβωση, τα 
αιµοπετάλια αναγνωρίζονται όλο και περισσότερο ως ανοσοτροποποιητικά κύτταρα. 
Τα ενεργοποιηµένα αιµοπετάλια και τα µικροσωµατίδια που προέρχονται από αυτά 
µπορούν να συνδεθούν µε τα λευκοκύτταρα, και έτσι να διεγείρουν την αµοιβαία 
ενεργοποίηση αυτών των κυττάρωνµε αποτέλεσµατην ταχεία, τοπική απελευθέρωση 
κυτταροκινών που προέρχονται από τα αιµοπετάλια. Με αυτόν τον τρόπο τα 
αιµοπετάλια διαµορφώνουν δραστικές λειτουργίες των λευκοκυττάρων και 
συµβάλλουν σε φλεγµονώδεις και ανοσολογικές αποκρίσεις σε τραυµατισµό ή 
µόλυνση.Τα αιµοπετάλια ενισχύουν την εξαγγείωση των λευκοκυττάρων, την 
διαφοροποίηση και την απελευθέρωση κυτταροκινών. Οι αλληλεπιδράσεις µεταξύ 
αιµοπεταλίων και ουδετερόφιλων ενισχύουν την οξειδωτική έκρηξη, τον σχηµατισµό 
εξωκυτταρικών παγίδων ουδετερόφιλων (NETs) και την φαγοκυττάρωση και παίζουν 
σηµαντικό ρόλο στην άµυνα του ξενιστή. Οι αλληλεπιδράσεις των αιµοπεταλίων µε τα 
µονοκύτταρα προκαλούν την διαφοροποίησή των µονοκυττάρων σε µακροφάγα, 
ρυθµίζουν την απελευθέρωση κυτταροκινών και µετριάζουν τις λειτουργίες των 
µακροφάγων. Ανάλογα µε την υποκείµενη παθολογία, τα αιµοπετάλια µπορούν να 
ενισχύσουν ή να ελλατώσουν την παραγωγή κυτταροκινών απο τα λευκοκύτταρα, 
υποδεικνύοντας ότι οι αλληλεπιδράσεις αιµοπεταλίων-λευκοκυττάρων 
αντιπροσωπεύουν ένα καλά ισορροπηµένο σύστηµα για τον περιορισµό της 
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υπερβολικής φλεγµονής κατά τη διάρκεια µιας λοίµωξης. Στην αθηροσκλήρωση, η 
αλληλεπίδραση των αιµοπεταλίων µε τα ουδετερόφιλα, τα µονοκύτταρα και τα 
δενδριτικά κύτταρα επιταχύνει βασικά βήµατα της αθηρογένεσης προωθώντας την 
εξαγγείωση των λευκοκυττάρων και τον σχηµατισµό αφρωδών κυττάρων. Οι 
αλληλεπιδράσεις µεταξύ αιµοπεταλίων και λευκοκυττάρων στα σηµεία των 
αθηροσκληρωτικών αλλοιώσεων αποσταθεροποιούν τις αθηρωµατικές πλάκες και 
προωθούν την ρήξη τους. Τα λευκοκύτταρα µε τη σειρά τους ρυθµίζουν επίσης τη 
λειτουργία και την παραγωγήτων αιµοπεταλίων, η οποία είτε οδηγεί σε αυξηµένη 
καταστροφή των αιµοπεταλίων ή σε αύξηση της παραγωγή τους (Kral et al, 2016) .  

Καρκίνος 

Πέρα απο τον κεντρικό τους ρόλο στην αιµόσταση και την θρόµβωση, τα αιµοπετάλια 
συνεισφέρουν στην ανάπτυξη µίας πληθώρας ασθενειών, συµπεριλαβανοµένων και 
των κακοηθειών. Αρκετά πειραµατικά και κλινικά στοιχεία υποστηρίζουν την υπόθεση 
οτι η ενεργοποίηση των αιµοπεταλίων στον καρκίνο προωθεί την εξέλιξη της νόσου. 
Η ιδέα ότι τα αιµοπετάλια µπορεί να συµµετέχουν στην βιολογία του καρκίνου δεν 
είναι καινούργια αφού βρέθηκε πειραµατικά ότι η µείωση του αριθµού των 
αιµοπεταλίων ή της λειτουργικότητας τους, έχει αντιµεταστατικές ιδιότητες σε µοντέλα 
ζώων. 

Σε συµφωνία µε τα πειραµατικά δεδοµένα, οι ασθενείς µε καρκίνο, συχνά 
παρουσιάζουν θροµβωκυττάρωση και αυξηµένους δείκτες ενεργοποίησης 
αιµοπεταλίων όπως η Ρ-σελεκτίνη και τα προερχόµενα από αιµοπετάλια 
µικροσωµατίδια (PMPs), αντανακλώντας µια κατάσταση ενεργοποίησης των 
αιµοπεταλίων κατά τη διάρκεια της πορείας της νόσου. Τα αιµοπετάλια πιστεύεται 
επιπλέον, ότι συµβάλλουν στην κατάσταση υπερπηκτικότητας που παρατηρείται 
συχνά σε ασθενείς µε καρκίνο, που οδηγεί σε αύξηση του κινδύνου φλεβικής 
θροµβοεµβολής (VTE), η οποία είναι η κύρια αιτία θανάτου κατά τη διάρκεια της 
πορείας της νόσου. Τέλος,τα αποτελέσµατα πολυάριθµων τυχαιοποιηµένων κλινικών 
µελετών έδειξαν ότι τα αντιαιµοπεταλιακά φάρµακα µπορούν να µειώσουν τη 
συχνότητα εµφάνισης ορισµένων µορφών καρκίνου (Mezouar et al, 2016). 

Δράσεις των αιµοπεταλίων στον καρκίνο 

Ο καρκίνος προάγει την ενεργοποίηση των αιµοπεταλίων και τα ενεργοποιηµένα 
αιµοπετάλια συµµετέχουν σε κάθε στάδιο της εξέλιξης του καρκίνου. 

Η ανάπτυξη του όγκου 
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Όταν ενεργοποιούνται, τα αιµοπετάλια που καταφθάνουν στο µικροπεριβάλλον του 
όγκου µπορούν να ρυθµίζουν τοπικά τη συµπεριφορά των καρκινικών κυττάρων και 
να προωθήσουν τον πολλαπλασιασµό όχι µόνο µέσω παρακρινούς σηµατοδότησης, 
αλλά και µέσω της άµεσης επαφής µε τα καρκινικά κύτταρα. Τα ενεργοποιηµένα 
αιµοπετάλια και τα PMPs απελευθερώνουν πράγµατι πολυάριθµες µιτογόνες 
πρωτεΐνες και αυξητικούς παράγοντες από τα α-κοκκία τους, συµπεριλαµβανοµένου 
των PDGF-Α και PDGF-Β, του IGF-Ι και του παράγοντα PF4, του VEGF, του ΤGF-β1, 
του παράγοντα SDF-1 των στρωµατικών κυττάρων και της αγγειοποιητίνης, τα οποία 
βρέθηκε ότι συµµετέχουν στην ανάπτυξη του όγκου σε διάφορες in vitro και in vivo 
µελέτες (Mezouar et al, 2016). 

Όσον αφορά την ανάπτυξη του όγκου, τα αιµοπετάλια όχι µόνο εκκρίνουν αυξητικούς 
παράγοντες, αλλά απελευθερώνουν και τοξικές κυτταροκίνες που αναστέλλουν την 
ανάπτυξη του. Ο αγγειοστατικός παράγοντας PF4 φάνηκε ότι αναστέλλει τον 
πολλαπλασιασµό των κυττάρων του όγκου και τη µετανάστευση τους. Εξαιτίας αυτού, 
προτάθηκε ως πρόσθετη θεραπεία του καρκίνου (Mezouar et al, 2016). 

Αγγειογένεση 

Η αγγειογένεση ορίζεται ως ο σχηµατισµός νέων µικροαγγείων από προϋπάρχον 
αγγειακό σύστηµα. Αυτή η διαδικασία φαίνεται να είναι ζωτικής σηµασίας για την 
πρωτογενή ανάπτυξη όγκων µεγαλύτερων των 2 mm. Όχι µόνο εµποδίζει την υποξία 
και την νέκρωση, αλλά και επιτρέπει την παράδοση των πρωτεασών και των 
κυτταροκινών που συµβάλλουν στην περαιτέρω ενδαγγείωση, εξαγγείωση και 
διάδοση. Έχουν συσσωρευτεί στοιχεία που υποστηρίζουν τη συµµετοχή των 
αιµοπεταλίων στην νεοαγγείωση όγκων. Κατά τη διάρκεια της αγγειογένεσης, τα 
αιµοπετάλια έρχονται σε επαφή µε τις υποενδοθηλιακές προθροµβωτικές δοµές, 
όπως το κολλαγόνο, σε νέα αγγεία µε ανώµαλη διαµόρφωση. Αυτό προκαλεί αλλαγές 
στη στρωτή ροή του αίµατος, ειδικά µε την αύξηση της διατµητικής τάσης, και την 
επαγόµενη από τον παράγοντα VEGF απελευθέρωση του παράγοντα von Willebrand 
από τα ενδοθηλιακά κύτταρα, οδηγώντας σε ενεργοποίηση των αιµοπεταλίων. Τα 
ενεργοποιηµένα αιµοπετάλια στη συνέχεια απελευθερώνουν τις πρωτεΐνες που 
ρυθµίζουν την αγγειογένεση και περιέχονται στα κοκκία τους (Mezouar et al, 2016). 

Οι ενώσεις µε προ-αγγειογενετική δράση είναι οι VEGF, PDGF, TGF, ο επιδερµικός 
αυξητικός παράγοντας, η αγγειοποιητίνη-1, η 1-φωσφο-σφιγγοσίνη και οι 
µεταλλοπρωτεϊνάσες MMPs. Αυτές µε αντι-αγγειογενετική δράση είναι ο παράγοντας 
PF4, η θροµβοσπονδίνη-1 (TSP-1), η ενδοστατίνη, η σεροτονίνη, ο αναστολέας 
ενεργοποιητή του πλασµινογόνου-1 (PAI-1) και η αγγειοστατίνη. Ως εκ τούτου, τα 
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αιµοπετάλια θα µπορούσαν θεωρητικά να διεγείρουν ή να αναστείλλουν την 
αγγειογένεση. Ωστόσο, στις περισσότερες µελέτες, οι προ-αγγειογενετικέςεπιδράσεις 
υπερισχύουν των αντι-αγγειογενετικών (Mezouar et al, 2016). 

Μετάσταση 

Είναι γνωστό οτι τα αιµοπετάλια παίζουν κεντρικό ρόλο στην πρωτογενή αιµόσταση, 
καθώς και στην παθοφυσιολογία των θροµβωτικών διαταραχών. Ωστόσο, εκτός από 
την αιµόσταση, τα αιµοπετάλια φαίνεται ότι εµπλέκονται σε µια ποικιλία 
παθοφυσιολογικών αποκρίσεων συµπεριλαµβανοµένων των ανοσοαποκρίσεων, την 
φλεγµονή, την αγγειογένεση, την αναγέννηση των ιστών, και τη µετάσταση του 
καρκίνου (Varon et al, 2015). 

Η εξαιρετικά πολύπλοκη διαδικασία της µετάστασης περιλαµβάνει την αποκόλληση 
των καρκινικών κυττάρων από τον πρωτογενή όγκο, την ενδοαγγείωση µέσα στον 
αυλό των αιµοφόρων αγγείων, την ενδοαγγειακή µετανάστευση, την σύλληψη στα 
τριχοειδή, και, τέλος, την εξαγγείωση στον περιβάλλοντα ιστό. Ενώ η εξάπλωση των 
καρκινικών κυττάρων µέσω της λέµφου παρατηρείται σε ανθρώπινους όγκους και 
χρησιµοποιείται ως ένας σηµαντικός προγνωστικός δείκτης για την εξέλιξη της νόσου, 
η διάδοση µέσω της κυκλοφορίας του αίµατος φαίνεται να αποτελεί τον κύριο 
µηχανισµό της µετάστασης. Ωστόσο, λόγω των υψηλών διατµητικών δυνάµεων και 
την επιτήρηση του ανοσοποιητικού συστήµατος, το αίµα είναι ένα δυσµενές µέσο για 
την κυκλοφορία των καρκινικών κυττάρων. Μόνο το 0,1% απο αυτά επιβιώνουν στην 
κυκλοφορία (Mezouar et al, 2016). 

Σήµερα υπάρχουν πειστικά στοιχεία οτι τα αιµοπετάλια συµβάλλουν στο µεταστατικό 
δυναµικό των καρκινικών κυττάρων σε κάθε φάση της µετάστασης. Πολυάριθµες 
µελέτες έδειξαν ότι η παρεµπόδιση των αιµοπεταλίων ή η εξάντληση τους αναστέλλει 
την µετάσταση. Η σύνδεση µεταξύ των αιµοπεταλίων και των καρκινικών κυττάρων 
της κυκλοφορίας έχει ευρέως αποδειχθεί έκτοτε. Αυτή η διαδικασία ξεκινάει από µια 
άµεση αλληλεπίδραση µεταξύ των αιµοπεταλίων και των καρκινικών κυττάρων. Η 
αναστολή αυτής της αλληλεπίδρασης αποδείχθηκε οτι επηρεάζει την µεταστατική 
διαδικασία. Κανονικά, τα αιµοπετάλια που κυκλοφορούν εντός του αγγειακού 
συστήµατος παρεµποδίζονται από την πρόσδεση τους στο αγγειακό τοίχωµα από τα 
ενδοθηλιακά κύτταρα. Κατά τη διάρκεια της εξέλιξης του καρκίνου, τα αιµοπετάλια 
παρουσιάζουν µια ανώµαλη ενεργοποιηµένη κατάσταση που οδηγεί στο σχηµατισµό 
των συσσωµατωµάτων αιµοπεταλίων-καρκινικών κυττάρων, τα οποία είναι ζωτικής 
σηµασίας για τη µεταστατική διαδικασία (Mezouar et al, 2016). 
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Τα α-κοκκία των αιµοπεταλίων περιέχουν διάφορες κυτταροκίνες και αυξητικούς 
παράγοντες, συµπεριλαµβανοµένων των παραγόντων που ρυθµίζονται απο την 
αγγειογένεσηόπως ο αγγειακός ενδοθηλιακός αυξητικός παράγοντας VEGF, ο 
αυξητικός παράγοντας των αιµοπεταλίων PDGF, ο αυξητικός παράγοντας 
ινοβλαστών FGF, και οι µεταλλοπρωτεϊνάσες (MMPs). Από την άλλη, τα αιµοπετάλια 
περιέχουν επίσης αγγειοστατίνη και ενδοστατίνη, και οι δύο ισχυροί αναστολείς της 
αγγειογένεσης, θροµβοσπονδίνη-1 (TSP1) που είναι αναστολέας του 
πολλαπλασιασµού των ενδοθηλιακών κυττάρων, και ιστικούς αναστολείς 
µεταλλοπρωτεϊνασών. Αυτά τα βιολογικώς δραστικά µόρια τα οποία µπορούν να 
εισχωρήσουν στο ενδοθήλιο και τους ιστούς κατά την προσκόλληση των 
αιµοπεταλίων στην τραυµατισµένη περιοχή του αγγειακού συστήµατος, κάνουν τα 
αιµοπετάλια αποτελεσµατικούς προαγωγούς της ανάπτυξης και της προσκόλλησης 
των κυττάρων καθώς και της ανάπτυξης των αιµοφόρων αγγείων (Varon et al, 2015). 

Τα µικροσωµατίδια (MP) είναι µικρά κυστίδια πλασµατικής µεµβράνης που 
προέρχονται από διάφορα κύτταρα κατά την ενεργοποίηση ή την απόπτωση τους. Ο 
µηχανισµός σχηµατισµού των MP είναι η διαταραχή των µηχανισµών υποστήριξης 
της ασυµµετρίας µεταξύ των δύο φωσφολιπιδικών στοιβάδων της κυτταρικής 
µεµβράνης. Τα µικροσωµατίδια των αιµοπεταλίων (ΡΜΡ) αποτελούν την πλειοψηφία 
των MP που κυκλοφορούν στο αίµα. Τα PMP περιέχουν ένα µοναδικό υποσύνολο 
πρωτεϊνών που προέρχονται από το µητρικό κύτταρο και τα τελευταία χρόνια, έχει 
γίνει σαφές ότι έχουν σηµαντικές βιολογικές λειτουργίες. Η πιο καλά µελετηµένη από 
τις λειτουργίες αυτές είναι η συµµετοχή τους στην πήξη του αίµατος, παρέχοντας µια 
πηγή ιστικού παράγοντα (TF) καθώς και αρνητικά φορτισµένες επιφάνειες, όπου τα 
σύµπλοκα των παραγόντων πήξης µπορούν να συγκεντρωθούν (Varon et al, 2015). 

Ωστόσο, άλλες µελέτες έχουν δείξει ότι τα PMP, αποµονωµένα, είτε από το πλάσµα ή 
από τα υπερκείµενα των διεγερµένων αιµοπεταλίων, προωθούν την έκφραση των 
µορίων προσκόλλησης σε µια ποικιλία κυττάρων, διεγείρουν την απελευθέρωση 
κυτταροκινών, µεταβάλλουν την αγγειακή δραστικότητα, επάγουν την φλεγµονή και 
την αγγειογένεση, και εµπλέκονται στην µετάσταση του καρκίνου (Varon et al, 2015). 

Έχει αποδειχθεί ότι τα ΡΜΡ µπορούν να εκφράσουν και να µεταφέρουν λειτουργικούς 
υποδοχείς από την µεµβράνη των αιµοπεταλίων, όπως η γλυκοπρωτεΐνη IIb-IIIa 
(GPIIb-IIIa) και η Ρ-σελεκτίνη, σε διαφορετικούς τύπους κυττάρων και έτσι να 
εν ισχύσουν την εµφύτευση των α ιµοπο ιη τ ι κών βλαστοκυτ τάρων /
προγονικώνκυττάρων, καθώς και να προσδώσουν προσκολλητικές ιδιότητες στα 
κυκλοφορούντα καρκινικά κύτταρα. Επιπλέον, τα PMP προωθούν την προσκόλληση 
µονοκυττάρων και ουδετερόφιλων στο ενδοθήλιο και διεγείρουν την έκφραση της 
COX-2 στα µονοκύτταρα και τα ενδοθηλιακά κύτταρα. Επιπλέον, διαπιστώθηκε ότι τα 
PMP µπορούν όχι µόνο να µεταφέρουν παθητικά διάφορες πρωτεΐνες και υποδοχείς, 
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αλλά και να έλκουν χηµικά τα αιµοποιητικά κύτταρα και να διεγείρουν την 
προσκόλληση, την επιβίωση, και τον πολλαπλασιασµό τους. Ακόµα, τα PMP 
ενεργοποιούν ενδοκυττάρια µονοπάτια µεταγωγής σήµατος, όπως το µονοπάτι ERK, 
το µονοπάτι ΡΙ3-κινάσης/Akt, και αυτό των πρωτεινών STAT. Στην ενίσχυση των 
µονοπατιών αυτών εµπλέκονται και µόρια λιοπειδική φύσης. Ο ρόλος των ΡΜΡ στην 
ανάπτυξη του καρκίνου είναι ακόµη άγνωστος, αλλά το επίπεδο των PMP 
συσχετίζεται ιδιαίτερα µε επιθετικούς όγκους, µε αυξηµένο αριθµό αιµοπεταλίων, µε 
φτωχή κλινική έκβαση και έναν πιο επιθετικό φαινότυπο (Varon et al, 2015). 

Νευροεκφυλιστικές νόσοι 

Τα αιµοπετάλια χρησιµοποιούνται για τον εντοπισµό δοµικών, βιοχηµικών και 
µοριακών διαταραχών σε µια ποικιλία παθήσεων, όπως οι αιµορραγικές διαταραχές, 
οι ψυχιατρικές παθήσεις, το HIV/AIDS, η αθηροσκλήρωση, ο καρκίνος και οι 
νευροεκφυλιστικές ασθένειες (NDDs). Το οξειδωτικό στρες οδηγεί σε ενεργοποίηση 
των αιµοπεταλίων µε παρατηρήσιµες δοµικές, λειτουργικές και βιοχηµικές διαφορές 
παρόµοιες µε εκείνες που παρατηρούνται σε µια ποικιλία NDDs. Πρόσφατα στοιχεία 
από µελέτες υπαινίσσονται ότι η µιτοχονδριακή δυσλειτουργία και οι συναφείς 
διαταραχές, όπως η απόπτωση, δεν περιορίζονται µόνο σε κινητικούς νευρώνες στην 
αµυοτροφική πλευρική σκλήρυνση (ALS), αλλά και σε περιφερικούς ιστούς, όπως τα 
αιµοπετάλια. Σύγχρονα στοιχεία ενοχοποιούν επίσης τη συµµετοχή των αιµοπεταλίων 
και σε άλλες NDDs (Behari et al, 2013). 

Αιµοπετάλια και ΑLS 

Η αµυοτροφική σκλήρυνση (ΑLS) είναι µια χρόνια, προοδευτική νευροµυϊκή 
παραλυτική διαταραχή, η οποία χαρακτηρίζεται από βαθµιαίο εκφυλισµό των 
κινητικών νευρώνων που ακολουθείται από αναπνευστική ανεπάρκεια και θάνατο. Οι 
σηµαντικοί αιτιολογικοί παράγοντες που είναι υπεύθυνοι για την παθογένεση της δεν 
περιορίζονται µόνο στο κεντρικό νευρικό σύστηµα αλλά και σε περιφεριακούς ιστούς, 
όπως οι σκελετικοί µύες, το συκώτι, τα λεµφοκύτταρα, τα αιµοπετάλια, κλπ. Μελέτες 
αναδεικνύουν την έντονη ενεργοποίηση των αιµοπεταλίων και τις µορφολογικές 
αλλαγές στα αιµοπετάλια των ασθενών µε ΑLS. 

Η αυξηµένη συνθετάση της γλουταµίνης αλλά η φυσιολογική έκφραση του µεταφορέα 
ΕΑΑΤ2 έχει βρεθεί στα αιµοπετάλια των ασθενών µε ALS, ενοχοποιώντας την 
γλουταµινική διεγερτο-τοξικότητα στην παθογένεση του. Οι τροποποιηµένες 
λειτουργίες που ελέγχονται από την σεροτονίνη, όπως η ευερεθιστότητα του κινητικού 
νευρώνα και ο ενεργειακός µεταβολισµός φανερώνονται από µια σηµαντική µείωση 
του επιπέδου σεροτονίνης των αιµοπεταλίων σε ασθενείς µε ALS. Εκτός αυτού, η 
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θροµβοσπονδίνη, µια γλυκοπρωτεΐνη που απελευθερώνεται από τα άλφα-κοκκία των 
αιµοπεταλίων, είναι αυξηµένη στους µύες των ασθενών µε ALS, υποδηλώνοντας οτι 
τα αιµοπετάλια λειτουργούν ως ένας βιολογικός δείκτης. Λαµβάνοντας υπόψη όλα τα 
ανωτέρω ευρήµατα, είναι σαφές ότι η δυσλειτουργία των αιµοπεταλίων παίζει έναν 
επιτακτικό ρόλο στην ALS, υποδεικνύοντας την συστηµική εµπλοκή ως ένα σηµαντικό 
χαρακτηριστικό της παθοφυσιολογίας της ALS (Behari et al, 2013). 

Αιµοπετάλια και Νόσος του Parkinson 

Η νόσος του Parkinson χαρακτηρίζεται κλινικά από τρέµουλο ηρεµίας, βραδυκινησία, 
ακαµψία και ανισορροπία όρθιας στάσης και παθολογικά από το θάνατο των 
ντοπαµινεργικών νευρώνων στη µέλαινα ουσία, το κοιλιακό µέρος της συµπαγούς 
µοίρας. Η νευρωνική απώλεια σχετίζεται µε τη συσσώρευση των σωµάτιων Lewy, την 
πρωτεοσωµική δυσλειτουργία, το οξειδωτικό στρες και την µειωµένη δραστικότητα 
των µιτοχονδριακών ενζύµων. Η έλλειψη αντιοξειδωτικών ενζύµων λόγω οξειδωτικού 
στρες σε κύτταρα του αίµατος συµπεριλαµβανοµένων των ερυθρών αιµοσφαιρίων 
και των αιµοπεταλίων ενοχοποιούνται για την ασθένεια. Τα στοιχεία δείχνουν τη 
χρησιµότητα των αιµοπεταλίων για τη µελέτη του γονιδίου SNCA και της γ-
συνουκλεΐνης (συστατικά των σωµάτιων Lewy), για τους δείκτες της µεθυλίωσης και 
του mRNA του µεταφορέα VMAT, γεγονός που υποδηλώνει την ύπαρξη µιας 
συστηµικής δυσλειτουργίας στην παθολογία της νόσου. Μειωµένη πρόσληψη 
γλουταµικού και αυξηµένα επίπεδα γλουταµινικού παρατηρήθηκαν επίσης στα 
αιµοπετάλια ασθενών ιδιοπαθούς PD (Behari et al, 2013). 

Αιµοπετάλια και Νόσος Alzheimer  

Η νόσος του Alzheimer(AD) χαρακτηρίζεται από απώλεια νευρώνων, συναπτικό 
εκφυλισµό, γεροντικές πλάκες και νευροϊνιδιακές αλλοιώσεις µε προοδευτική 
γνωσιακή παρακµή και εξασθένηση της µνήµης, και προκαλείται κυρίως από την 
εναπόθεση του βήτα-αµυλοειδούς (Αβ) (πλάκες) στον εγκέφαλο και τα µικρότερα 
αγγεία (Αβ-αγγειοπάθεια). Τα αιµοπετάλια είναι µια σηµαντική περιφερειακή πηγή της 
πρόδροµης πρωτεΐνης του Αβ (ΑΡΡ), τα οποία περιέχουν όλους τους ενζυµικούς 
µηχανισµούς για την επεξεργασία του, καθιστώντας τα ιδανικά για τη µελέτη των 
παθογενετικών µηχανισµών της νόσου του Alzheimer. Τα στοιχεία δείχνουν οτι η 
ετερογένεια των αιµοπεταλίων και µια σηµαντική αύξηση των υπερδοµικών 
ανωµαλιών επηρεάζουν την εξέλιξη της νόσου. Έχουν τεκµηριωθεί παραλλαγές στα 
επίπεδα και τη δραστικότητα της φωσφολιπάσης-A2 και της κυκλοξυγονάσης COX-2, 
και µείωση στην πρόσληψη γλουταµικού, στα αιµοπετάλια ασθενών µε AD. Έχουν 
επίσης αναφερθεί µιτοχονδριακές ανωµαλίες (µορφολογικές, βιοχηµικές και γενετικές) 
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σε διάφορους ιστούς στην νόσο Alzheimer. Οι µελέτες έχουν δείξει οτι οι ασθενείς µε 
AD έχουν µια εξωεγκεφαλική µείωση της δράσης της κυκλοξυγονάσης, η οποία 
ακολούθως εξαπλώνεται και στον εγκέφαλο. Άλλες µελέτες έχουν επιβεβαιώσει την 
διαταραγµένη µιτοχονδριακή λειτουργία και την έλλειψη κυκλοξυγονάσης στον 
εγκέφαλο, στα αιµοπετάλια και τους ινοβλάστες των αθενών µε AD (Behari et al, 
2013). Επιπλέον, παρατηρήθηκε ότι οι αλλαγµένες λειτουργίες των αιµοπεταλίων, 
όπως η αυξηµένη ενεργοποίηση τους ή η αλλοιωµένη ρευστότητα της µεµβράνης 
τους, καθώς και η αλλοιωµένη αναλογία APP, συνδέονται µε την ανάπτυξη της AD. 
Επίσης, τα αιµοπετάλια παίζουν κεντρικό ρόλο στον παθολογικό σχηµατισµό 
θρόµβων και θροµβοπενίας, τα οποία είναι θεµελιώδεις παράγοντες κινδύνου για την 
AD (Kniewallner et al, 2015). Όλα αυτά τα στοιχεία αιτιολογούν τον πιθανό ρόλο των 
αιµοπεταλίων σε αυτη τη νόσο (Behari et al, 2013). 

Αιµοπετάλια και σκλήρυνση κατά πλάκας 

Η σκλήρυνση κατά πλάκας (ΜS) είναι µια ανοσοδιαµεσολαβούµενη αποµυελινωτική 
νόσος του κεντρικού νευρικού συστήµατος και µπορεί να θεωρηθεί ως µοντέλο 
νευροφλεγµονώδους ασθένειας, στο οποίο τα έλυτρα µυελίνης γύρω  απο τους 
νευράξονες του εγκεφάλου και του νωτιαίου µυελού είναι κατεστραµµένα. Τα 
αιµοπετάλια έχουν από καιρό ενοχοποιηθεί στην αιτιολογία της MS. Η εξέταση µε 
ηλεκτρονικό µικροσκόπιο των αιµοπεταλίων του αίµατος σε ασθενείς µε MS, έδειξε 
έντονη ενεργοποίηση τους που αποδεικνύει την συστηµική συµµετοχή στην MS 
χαρακτηριζόµενη από αλλοιώσεις των βιολογικών διεργασιών. Προγενέστερες 
µελέτες έχουν δείξει ότι η χρόνια ενεργοποίηση των αιµοπεταλίων στην MS µπορεί 
τώρα πλέον να θεωρηθεί ως καθιερωµένο φαινόµενο, όπως υποδεικνύεται από τα 
αυξηµένα επίπεδα αιµοπεταλίων-ειδικών δεικτών, όπως τα µικροσωµατίδια των 
αιµοπεταλίων του πλάσµατος, η έκφραση της Ρ-σελεκτίνης, τα κυκλοφορούντα 
µικροσυσσωµατώµατα αιµοπεταλίων (PAG) και τα σχετικά µε τα αιµοπετάλια 
αντισώµατα IgG/IgM. Επίσης, η επικράτηση της θροµβοπενίας τύπου ιδιοπαθούς 
θροµβοπενικής πορφύρας (ΙΤΡ) σε ασθενείς µε MS, βρέθηκε να είναι περίπου 25 
φορές υψηλότερη από ότι στο γενικό πληθυσµό. Οι µεταβολές στη λειτουργία των 
αιµοπεταλίων στην σκλήρυνση κατά πλάκας αποδεικνύονται από τις διακυµάνσεις 
στις δραστικότητες των κυκλοφορούντων ενζύµων όπως η η 5'-νουκλεοτιδάση και η 
απαµινάση της αδενοσίνης (ADA). Μια µελέτη προτείνει την θεραπεία της 
σκλήρυνσης κατά πλάκας µε εκλεκτικούς αναστολείς επαναπρόσληψης σεροτονίνης 
καθώς η σεροτονίνη θεωρείται αγωνιστής της ενεργοποίησης των αιµοπεταλίων. Ως 
εκ τούτου, τα αιµοπετάλια µπορεί να είναι βασικοί παράγοντες στην MS και σε 
συναφείς διαταραχές και απαιτούν περισσότερη προσοχή στη νευρολογική έρευνα 
(Behari et al, 2013). 
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Αιµοπετάλια και Νόσοςτου Huntington 

H νόσος του Huntington (HD) είναι µια νευροεκφυλιστική γενετική διαταραχή που 
χαρακτηρίζεται από την παρουσία µη φυσιολογικών ακούσιων κινήσεων, γνωστικών 
ελλειµµάτων και κατάθλιψης. Οι µελέτες δείχνουν ότι η αυξηµένη δραστικότητα των 
µονοαµινοξειδασών ΜΑΟ-Β και ΜΑΟ-Α στον εγκέφαλο και στα αιµοπετάλια συνδέεται 
µε νευρωνική βλάβη λόγω της εξέλιξης της νόσου του Huntington. Επιπλέον, η 
µέτρηση της πρόσληψης γλουταµικού (Glu) και ασπαραγινικού (Asp) στα αιµοπετάλια 
του αίµατος και η παρουσία τους σε αυτά υποδηλώνουν επίσης νόσο του Huntington. 
Η αύξηση σε Asp των αιµοπεταλίων, είναι µια άµεση ή έµµεση συνέπεια της 
γονιδιακής βλάβης της νόσου, αφού τα αιµοπετάλια έχουν πολλά κοινά 
χαρακτηριστικά µε τους νευρώνες. Ένα άλλο εύρηµα υποδηλώνει έναν πιθανό ρόλο 
της γλυκίνης σε απόκριση στον υποδοχέα γλυκίνης-NMDA στα αιµοπετάλια των 
ασθενών µε HD. Μια παρεκκλίνουσα ενίσχυση της σηµατοδότησης του υποδοχέα 
αδενοσίνης (2Α) τεκµηριώνεται στα αιµοπετάλια των ατόµων µε HD, υπονοώντας ότι 
η κυτταρική δυσλειτουργία µπορεί να σχετίζεται µε τα κλινικά και τα γενετικά 
χαρακτηριστικά. Με βάση αυτά τα στοιχεία, δικαιολογείται ότι τα αιµοπετάλια 
συνολικά, παίζουν σηµαντικό ρόλο στην παθοφυσιολογία της HD (Behari et al, 2013). 

Διατροφή και Αιµοπετάλια 

Συστατικά τροφίµων και αιµοπετάλια 

Πολυφαινόλες 

Το σταφύλι είναι το φρούτο για το οποίο έχουν γίνει οι περισσότερες µελέτες, όσο 
αφορά την δράση του κατά της συσσώρευσης των αιµοπεταλίων. Στις περισσότερες 
µελέτες, η συσσώρευση των αιµοπεταλίων έχει προσδιοριστεί ex vivo και δίνεται 
χυµός σταφυλιού για µία περίοδο 7-28 ηµερών σε υγιή άτοµα σε ποσότητες που 
κυµαίνονται απο 300 - 500mL/µέρα. Τα αποτελέσµατα αυτών των µελετών 
υποστηρίζουν την υπόθεση οτι ο χυµός των µώβ, αλλά όχι των κόκκινων, σταφυλιών 
αναστέλει αποτελεσµατικά την συσσώρευση των αιµοπεταλίων, παρά τις 
διαφορετικές µεθόδους που χρησιµοποιούνται για την µέτρηση της αντίδρασης των 
αιµοπεταλίων (Chong et al, 2010).  

Άλλα φρούτα και χυµοί φρούτων µε ανασταλτική δράση κατα της συσσώρευσης των 
αιµοπεταλίων είναι ο χυµός από ρόδι (50 mL/µέρα για 14 µέρες), το εκχύλισµα απο 
σπόρους σταφυλιού και ένας συνδιασµός διαφόρων µούρων (µύρτιλα, κόκκινα 
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µύρτιλα, πουρές φραγκοστάφυλων, πουρές απο φράουλες και χυµός απο σµέουρα) 
για τον οποίο τα στοιχεία δέν είναι και τόσο πειστικά. Το πίο σηµαντικό πολυφαινολικό 
συστατικό που υπάρχει σε αυτά τα φρούτα και τους χυµούς τους, µε 
αντιαιµοπεταλιακή δράση, είναι οι ανθοκυανίνες, τα φαινολικά οξέα, οι φλαβονόλες 
(κερκετίνη) και οι προκυανιδίνες. Αντίθετα, ο χυµός πορτοκάλι, ο χυµός γκρέιπφρουτ 
και ο χυµός απο ιπποφαές δέν φάνηκε να έχουν καµία επίδραση στην συσσώρευση 
των αιµοπεταλίων (Chong et al, 2010). Είναι ενδιαφέρον να αναφερθεί πως η 
κερκετίνη (που βρίσκεται σε µεγάλες ποσότητες στα µήλα) όταν αποµονώθηκε και 
καταναλώθηκε για µεγάλο χρονικό διάστηµα ώς συµπλήρωµα σε σούπα, δέν έδειξε 
να επηρεάζει σηµαντικά την συσσώρευση των αιµοπεταλίων, παρότι η δόση του 
συµπληρώµατος ήταν σχεδόν δέκα φορές µεγαλύτερη απο ότι η κανονική δόση στα 
τρόφιµα. Επιπλέον, υπάρχουν αυξανόµενα στοιχεία απο µελέτες in vitro που 
υποδεικνύουν ότι η αντιαιµοπεταλιακή δράση είναι µεγαλύτερη όταν χρησιµοποιείται 
συνδιασµός πολυφαινολικών συστατικών παρά όταν αυτά χρησιµοποιούνται 
ξεχωριστά. Αυτή η συνεργιστική σχέση µεταξύ συγκεκριµένων πολυφαινολικών 
συστατικών ίσως να µπορεί να εξηγήσει γιατί τα φρούτα ή οι χυµοί τους, που 
περιέχουν ένα συνδιασµό πολυφαινολών, είναι πίο δραστικά απο τις αποµονωµένες 
πολυφαινόλες (Chong et al, 2010). 

Η διαφορετική δραστικότητα µεταξύ των κατηγοριών των πολυφαινολών ίσως είναι 
ένας ακόµη λόγος που µπορεί να εξηγήσει τα διαφορετικά αποτελέσµατα των 
µελετών. Μελέτες in vitro έχουν αναφέρει ότι οι φλαβονόλες (του σταφυλιού) είναι πιό 
δραστικοί αντιοξειδωτικοί και αντιαιµοπεταλιακοί παράγοντες απ’ότι οι φλαβανόνες 
(άφθονες στα εσπεριδοειδή). Αυτό ίσως να προσφέρει µία εξήγηση για την σηµαντική 
µείωση της συσσώρευσης των αιµοπεταλίων που παρατηρείται όταν καταναλώνεται 
χυµός µώβ σταφυλιού σε σύγκριση µε την έλλειψη αντίστοιχης δράσης όταν 
καταναλώνεται ο ίδιος όγκος χυµού απο πορτοκάλι η γκρέιπφρουτ. Εάν αυτή η 
διαφορετική επίδραση στη συσσώρευση των αιµοπεταλίων επηρεάζεται εν µέρει απο 
τη διαφορετική βιοδιαθεσιµότητα των δυο κατηγοριών των φλαβονοειδών, παραµένει 
άγνωστο και µένει να ερευνηθεί.  

Επίσης, η συγκέντρωση αυτών των ενώσεων στα τρόφιµα είναι κλειδί για την 
επίδρασή τους στη λειτουργία των αιµοπεταλίων. Ο χυµός πορτοκαλιού και 
γκρέιπφρουτ έχει τρείς φορές χαµηλότερο συνολικό περιεχόµενο φλαβονοειδών απο 
ότι ο χυµός µώβ σταφυλιού. Είναι δύσκολο να καθοριστεί εάν το συνολικό 
περιεχόµενο σε φλαβονοειδή, η υποκατηγορία του φλαβονοειδούς ή ο συνδυασµός 
αυτών των δύο καθορίζει την επίδραση στην συσσώρευση των αιµοπεταλίων. Αυτό 
συµβαίνει κυρίως γιατί δεν υπάρχουν επαρκείς πληροφορίες σχετικά µε το 
περιεχόµενο των τροφίµων σε πολυφαινόλες σε κάποιες µελέτες, και όπου 
αναφέρονται οι συγκεντώσεις, η σύγκριση µπορεί να συγχέεται µε τις διάφορες 
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µεθόδους που χρησιµοποιούνται για την ανάλυση της συνολικής περιεκτικότητας 
αυτών (Chong et al, 2010). 

Φλαβονοειδή  

Τα φλαβονοειδή είναι µια κατηγορία φυτικών φαινολών που είναι διαθέσιµεςσε 
διάφορες πηγές τροφίµων όπως τα εσπεριδοειδή, τα µούρα, το πράσινο τσάι, το 
κόκκινο κρασί, καθώς και η σκόνη κακάο. Οι επιδηµιολογικές µελέτες δείχνουν ότι η 
κατανάλωση µίας διατροφής πλούσιας σε φλαβονοειδή σχετίζεται µε µειωµένο 
κίνδυνο καρδιοαγγειακής νόσου. Αν και πιστεύεται ότι τα φλαβονοειδή βελτιώνουν την 
καρδιοαγγειακή υγεία µέσω της αντιοξειδωτικής τους δράσης, υπάρχουν ενδείξεις 
που αναφέρουν ότι οι τροφές πλούσιες σε φλαβονοειδή έχουν αντι-αιµοπεταλιακές 
ιδιότητες και µπορεί να παρέχουν κάποια προστασία έναντι της θρόµβωσης, καθώς 
και άλλων καρδιοαγγειακών επιπλοκών. Για παράδειγµα, η κατανάλωση ενός 
ροφήµατος κακάου που είναι πλούσιο σε φλαβανόλες, έχει δειχθεί ότι αναστέλλει την 
ex vivo συσσωµάτωση των αιµοπεταλίων και την ενεργοποίηση τους σε υγιείς 
ενήλικες. Οι αντιαιµοπεταλιακές δράσειςτων φλαβανολών που υπάρχουν στο κακάο 
σε αυτόν τον πληθυσµό φαίνεται να είναι παρόµοιες µε εκείνες της ασπιρίνης. Στην 
πραγµατικότητα, είναι πιθανό ότι οι φλαβανόλες του κακάο και η ασπιρίνη 
επηρεάζουν τη λειτουργία των αιµοπεταλίων µέσω ενός παρόµοιου µηχανισµού, 
καθώς οι συνδυαστικέςδράσεις αυτών των παραγόντων δεν επιπροστίθενται. Τα 
θεραπευτικά οφέλη των φλαβονοειδών µπορεί να είναι µεγαλύτερα για άτοµα µε 
παθολογικές καταστάσεις σε σύγκριση µε τα υγιή. Ωστόσο, δεν υπάρχει επαρκής 
κλινική έρευνα αυτή τη στιγµή για να υποστηρίξει τη θεωρητική επίπτωση που έχουν 
τα φλαβονοειδή σε πληθυσµούς ασθενών. Ακόµα κι έτσι, ένα σηµαντικό ποσοστό της 
έρευνας υποστηρίζει το θεραπευτικό δυναµικό που µπορούν να έχουν τα 
συµπληρωµατα φλαβονοειδών για τη λειτουργία των αιµοπεταλίων και την 
καρδιαγγειακή υγεία (Duhamel et al, 2007). 

Ω-3 λιπαρά οξέα 

 
Πειραµατικές και κλινικές µελέτες έχουν δείξει ότι τα ω-3 λιπαρά οξέα (π.χ. 
εικοσαπεντανοϊκό οξύ, δοκοσαεξανοϊκό οξύ και α-λινολενικό οξύ) είναι χρήσιµα για 
την πρόληψη και τη θεραπεία διάφορων καρδιοαγγειακών παθήσεων 
συµπεριλαµβανοµένης της αθηροσκλήρωσης, της ισχαιµίας του µυοκαρδίου και του 
διαβήτη. Συµπλήρωµα ω-3 λιπαρών οξέων (250 mg/kg για 60 µέρες) σε κουνέλια 
φάνηκε επίσης να βελτιώνει την λειτουργία τω αιµοπεταλίων µειώνοντας σηµαντικά 
την συσσώρευση τους που προκαλλείται απο το αραχιδονικό οξύ. Επιπλέον, το 
εµπλουτισµένο µε ω-3 λιπαρά οξέα γάλα µείωσε τα επίπεδα της θροµβοξάνης Β2 
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κατά 40% και βελτίωσε σηµαντικά τη λειτουργία των αιµοπεταλίων σε 
αρουραίους.Παρότι οι µηχανισµοί που συνεισφέρουν σε αυτές τις επιδράσεις δεν 
είναι πλήρως αναγνωρισµένοι, είναι πιθανό ότι επηρεάζονται απο την αύξηση του 
περιεχοµένου των αιµοπεταλίων σε ω-3 λιπαρά οξέα (Duhamel et al, 2007). 

Το περιεχόµενο των αιµοπεταλίων σε φωσφολιπίδια µπορεί επίσης να επηρεαστεί 
από την πρόσληψη αυγών µε υψηλό ποσοστό ω-3 λιπαρών οξέων. Παρότι δέν είναι 
ξεκάθαρο πώς οι αλλαγές στο περιεχόµενο των αιµοπεταλίων σε φωσφολιπίδια 
τροποποιούν την λειτουργία των αιµοπεταλίων, είναι πιθανό αυτές οι αλλαγές να 
επηρεάζουν τους ενδοκυτταρικούς καταρράκτες µεταγωγής σήµατος που 
εµπλέκονται στην ρύθµιση της ενεργοποίησης, της συσσώρευσης και της 
προσκόλησης των αιµοπεταλίων. Πράγµατι, το γεγονός αυτό υποστηρίζεται και απο 
επιδηµιολογικά δεδοµένα που φανερώνουν οτι το  α-λινολενικό οξύ ίσως να έχει αντι-
αιµοπεταλιακή δράση. Ωστόσο, τα αποτελέσµατα αυτά πρέπει να ερµηνεύονται µε 
κάποια επιφύλαξη καθώς οι µελέτες σε ανθρώπους δεν έχουν δείξει συνεπή 
αποτελέσµατα του α-λινολενικού οξέος στη λειτουργία των αιµοπεταλίων ή στην 
καρδιοαγγειακή νόσο (Duhamel et al, 2007). 

Ταυρίνη 

Η ταυρίνη (2-αµινοαιθανοσουλφονικό οξύ) είναι ένα παράγωγο του αµινοξέος 
κυστεΐνη και προέρχεται πρωτίστως απο πηγές τροφίµων όπως το κρέας, το ψάρι και 
τα θαλασσινά. Πολλές πειραµατικές µελέτες έχουν αναδείξει τα οφέλη της ταυρίνης 
στην πρόληψη και την θεραπεία της υπέρτασης, της ισχαιµίας του µυοκαρδίου, της 
αθηροσκλήρωσης και του διαβήτη. Παρότι οι µηχανισµοί της δράσης της δεν είναι 
ακόµα ξεκάθαροι, φαίνεται οτι τα καρδιοπρστατευτικά της οφέλη προκαλούνται 
τουλάχιστον εν µέρει απο την επίδραση της στην λειτουργία των αιµοπεταλίων. 
Συγκεκριµένα, οι υψηλές συγκεντρώσεις ταυρίνης στα αιµοπετάλια φαίνεται να 
σχετίζονται µε βελτίωση της λειτουργίας τους (π.χ. µειωµένη ενεργοποίηση) και µε 
µείωση στη συγκέντρωση της θροµβοξάνης. Συµπλήρωµα ταυρίνης (400-1600 mg/
µέρα) έχει φανεί να εµποδίζει την λειτουργία των αιµοπεταλίων κατα 30-70% σε κατά 
τα άλλα υγιή άτοµα. Η έλλειψη ταυρίνης προκαλεί διπλάσια αύξηση στην 
ενεργοποίηση των αιµοπεταλίων σε γάτες. Παρότι το συµπλήρωµα ταυρίνης ίσως να 
έχει ανεξάρτητα οφέλη για την καρδιοαγγειακή υγεία, είναι επίσης πιθανό ότι αυτές 
του οι δράσεις ενισχύονται όταν χρησιµοποιείται σε συνδιασµό µε άλλα διατροφο-
φάρµακα. Για παράδειγµα, ο συνδυασµός της ταυρίνης µε Ν-ακετυλοκυστεΐνη µπορεί 
να παράγει µια συνεργιστική επίδραση στο καρδιαγγειακό σύστηµα επειδή αυτά τα 
δύο θρεπτικά συστατικά δρουν µέσω διαφορετικών µηχανισµών που επηρεάζουν τη 
λειτουργία των αιµοπεταλίων. Έτσι, η ταυρίνη µόνη ή σε συνδυασµό µε κάποια 
αντιοξειδωτικά µπορεί να χρησιµοποιηθεί για να µετριάσει τη συσσώρευση των 
αιµοπεταλίων,καθώς και τη θρόµβωση. Ωστόσο, απαιτούνται περαιτέρω µελέτες για 
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να εξεταστεί αν η ταυρίνη παράγει ευεργετικά αποτελέσµατα στην καρδιαγγειακή 
νόσο επηρεάζοντας τα καρδιακά κύτταρα και τα λεία µυϊκά κύτταρα (Duhamel et al, 
2007). 

Τρόφιµα και αιµοπετάλια 

Ginkgo biloba 

Το εκχύλισµα Ginkgo biloba έχει φανεί ότι µειώνει την συσσώρευση των 
αιµοπεταλίων µέσω της µείωσης της ADP-προκαλούµενης συσσώρευσης τους και 
της µείωσης του οξειδωτικού στρές, καθώς και µέσω της βελτίωσης της κυκλοφορίας 
του αίµατος που προκαλεί µειώνοντας το ιξώδες του µε δοσοεξαρτώµενο τρόπο. Το 
εκχύλισµα Ginkgo biloba µπορεί να βελτιώσει την καρδιοαγγειακή υγεία, µέσω της 
δράσης του στα επίπεδα του κυκλικού AMP (cAMP) των αιµοπεταλίων, στην 
παραγωγή της θροµβοξάνης Α2 και Β2, καθώς και του ασβεστίου [Ca2+]i στα 
αιµοπετάλια. Στην πραγµατικότητα, έχει φανεί ότι το εκχύλισµα Ginkgo biloba 761 
(EGb 761) µπορεί να αναστείλει ευθέως την συσσώρευση των αιµοπεταλίων 
εµποδίζοντας την παραγωγή της θροµβοξάνης Β2 που διεγείρεται απο το 
αραχιδονικό οξύ. Με βάση αυτές τις παρατηρήσεις, το εκχύλισµα του φυτού Ginkgo 
biloba µπορεί να χρησιµοποιηθεί ώς συµπλήρωµα για την βελτίωση της λειτουργίας 
των αιµοπεταλίων και την µείωση του σχηµατισµού θροµβώσεων. Επίσης, µερικές 
κλινικές µελέτες υποδεικνύουν ότι ίσως έχει οφέλη και στην καρδιοαγγειακή νόσο 
(Duhamel et al, 2007). 

Ginseng 

To Ginseng είναι ένα είδος φυτού µε σαρκώδεις ρίζες που προέρχεται απο την 
ανατολική Ασία και το εκχύλισµά του αναφέρεται πως προστατεύει την καρδιά από 
την ισχαιµία αφού βελτιώνει την κυκλοφορία του αίµατος, καθώς και την λειτουργία 
των αιµοπεταλίων µειώνοντας την ενεργοποίηση, την συσσώρευση και την 
προσκόλληση τους. Τα θεραπευτικά συστατικά του Ginseng είναι αυτά που είναι 
λιπόφιλα, δηλαδή οι σαπωνίνες που αναφέρονται και ως ginsenosides. Έχει φανεί οτι 
η ginsenoside Rg, απο το κόκκινο Ginseng, αναστέλει την συσσώρευση των 
αιµοπεταλίων που προκαλλείται απο την επινεφρίνη και την θροµβίνη και την 
απελευθέρωση της σεροτονίνης. Επίσης, µειώνει το ασβέστιο [Ca2+]i 
δοσοεξαρτώµενα. Το κόκκινο Ginseng αναστέλει επίσης την συσσώρευση των 
αιµοπεταλίων που προκαλλείται απο το ADP και το κολλαγόνο µε τρόπο 
δοσοεξαρτώµενο, αποδεικνύοντας οτι οι αντιθροµβωτικές δράσεις του ίσως 
οφείλονται στην αντιαιµοπεταλιακή του ιδιότητα. Πράγµατι, έχει αναφερθεί οτι το 
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κόκκινο Ginseng µειώνει την απελευθέρωση µορίων σηµατοδότησης απο τα 
αιµοπετάλια και µπορεί να παρατείνει τον χρόνο δηµιουργίας θρόµβου. Συλλογικά, 
αυτά τα αποτελέσµατα δείχνουν ότι το εκχύλισµα Ginseng µπορεί να είναι ευεργετικό 
για άτοµα µε υψηλό κίνδυνο για ανάπτυξη καρδιοαγγειακών παθήσεων, λόγω των 
αποτελεσµάτων του που επηρεάζουν τη λειτουργία των αιµοπεταλίων καθώς και το 
[Ca2 +]i (Duhamel et al, 2007).  

Ginger 

Tο Ginger (Zingiber officinale), ή αλλιώς η πιπερόριζα, είναι ένα είδος φυτού που 
συλλέγεται για τα µεγάλα υπόγεια ριζώµατα του και χρησιµοποιείται ώς καρύκευµα. 
Τα συστατικά του και τα παράγωγα τους έχουν αναφερθεί ώς δραστικοί 
αντιαιµοπεταλιακοί παράγοντες. Πράγµατι, φαίνεται οτι το φυσικό συστατικό του 
Ginger 8-paradol, είναι ισχυρός αναστολέας της κυκλοξυγονάσης-1 και µπορεί να 
αποτρέψει την συσσώρευση των αιµοπεταλίων που προκαλλείται απο το 
αραχιδονικό οξύ. Επιπρόσθετα, το εκχύλισµα Ginger µπορεί να µειώσει τα επίπεδα 
χοληστερόλης στο πλάσµα, καθώς και την παραγωγή της θροµβοξάνης Β2 και της 
προσταγλανδίνης Ε2 απο τα αιµοπετάλια, όταν λαµβάνεται απο το στόµα ή όταν 
δίνεται ενδοπεριτοναϊκά. Βάση αυτών των παρατηρήσεων, φαίνεται οτι το 
συµπλήρωµα Ginger (500 mg/kg σωµατικού βάρους) µπορεί να χρησιµοποιηθεί ώς 
αντιθροµβωτικό, αντιφλεγµονώδες και για την µείωση της χοληστερόλης µε 
δυνατότητα βελτίωσης της καρδιοαγγειακής υγείας (Duhamel et al, 2007). 

Καφεΐνη 

Οι φαινολικές ενώσεις βρίσκονται σε αφθονία σε φρούτα, λαχανικά, στον καφέ, το 
κρασί και στο ελαιόλαδο. Τα πιθανά οφέλη του καφέ, ενός δηµοφιλούς αφεψήµατος 
πλούσιου σε πολυφαινόλες,ακόµα δεν έχουν αποσαφηνιστεί. Σε µελέτη βρέθηκε ότι ο 
κίνδυνος οξέος στεφανιαίου συνδρόµου είναι διαγραµµατικής µορφής J ανάλογα µε 
τη δόση καφέ που καταναλώνεται κάθε µέρα. Η αύξηση µε υψηλότερες δόσεις ίσως 
να οφείλεται στην υψηλή πίεση του αίµατος που προκαλείται απο την καφεΐνη που 
περιέχεται στον καφέ από τους σπόρους του Coffea arabica. Παρόλα αυτά, η µέτρια 
κατανάλωση καφέ µειώνει τον κίνδυνο στεφανιαίου συνδρόµου. Η αντιθροµβωτική 
δράση του καφέ αναφέρεται πως είναι ανεξάρτητη απο την καφεΐνη, αλλά µπορεί να 
αποδοθεί στα φαινολικά οξέα που περιέχει, τα οποία µπορούν να ενσωµατωθούν στα 
αιµοπετάλια. Σε µία µεγάλη συγχρονική µελέτη φάνηκε οτι ο καφές έχει 
δοσοεξαρτώµενη προστατευτική δράση που είναι πιό εµφανής στις γυναίκες. Σε αυτή 
τη µελέτη φάνηκε επίσης ότι η προστατευτική αυτή δράση του καφέ είναι ανεξάρτητη 
του περιεχοµένου του σε καφεΐνη. Μία κούπα καφέ περιέχει άφθονο χλωρογενικό 
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οξύ, δηλαδή καφεϊκό οξύ εστεροποιηµένο µε κινικό οξύ. Το καφεϊκό οξύ µπορεί να 
απορροφηθεί έπειτα απο υδρόλυση, σχεδόν πλήρως (~95%) απο το λεπτό έντερο, 
ενώ φτάνει στην ανώτατη συγκέντρωση στο αίµα έπειτα από 2 ώρες όταν λαµβάνεται 
απο το στόµα. Το καφεϊκό οξύ και τα παράγωγα του αναστέλουν, όπως έχει 
αναφερθεί σε πολλές µελέτες, την συσσώρευση των αιµοπεταλίων in vitro και in vivo. 
Συγκεκριµένα, βρέθηκε σε µελέτη, οτι 1, 2mM καφεϊκού οξέος µειώνουν την 
συσσώρευση των αιµοπεταλίων που προκαλείται απο το κολλαγόνο κατά 50% 
(Schumacher et al, 2011). 

Το ραδίκι (Cichorium intybus) είναι µία απο τις πλουσιότερες πηγές καφεϊκού οξέος 
και των παραγώγων του όπως το χλωρογενικό οξύ. Το αλκοολικό (40%) εκχύλισµα 
(1:5) ολόκληρου του φυτού, έχει αναφερθεί οτι περιέχει 12.98 ± 0.06 g% καφεϊκού 
οξέος και παραγώγων του. Πρέπει να σηµειωθεί πως ο καφές από καβουρδισµένους 
σπόρους ραδικιού δέν περιέχει καφεΐνη και έχει χρησιµοποιηθεί ώς υποκατάστατο 
καφέ εδώ και πολλά χρόνια. Η κατανάλωση καφέ απο σπόρους ραδικιού για µία 
εβδοµάδα, φάνηκε να βελτιώνει σηµαντικά τις αιµορεολογικές παράµετρους, όπως το 
ιξώδες του πλάσµατος, του αίµατος συνολικά και την δυσµορφία των 
ερυθροκυττάρων (Schumacher et al, 2011). 

Ελαιόλαδο 

Το ελαιόλαδο έχει φανεί να αναστέλει µερικώς την συσσώρευση των αιµοπεταλίων 
που προκαλλείται απο το ADP, το κολλαγόνο και το αραχιδονικό οξύ, καταλήγοντας 
σε µείωση της απελευθέρωσης της TXA2. Οι προστατευτικές ιδιότητες του 
ελαιόλαδου συχνά αποδίδονται στο υψηλό ποσοστό του σε ω-9 µονοακόρεστα 
λιπαρά οξέα (MUFA; 70–85%), κυρίως υπο τη µορφή ελαϊκού οξέος. Ωστόσο, το 
ελαιόλαδο, σε αντίθεση µε άλλα φυτικά έλαια, περιέχει επίσης υψηλά ποσοστά 
διαφόρων µικροθρεπτικών συστατικών (π.χ. φαινολικές ενώσεις, όπως 
υδροξυτυροσόλη και ελευρωπαΐνη) που έχει αποδειχθεί ότι έχουν σηµαντικές 
βιοδραστικές λειτουργίες (Vilahur et al, 2013).  

Οι Karantonis και οι συνεργάτες του διαπίστωσαν, κατά τη σύγκριση διαφορετικών 
πηγών ελαϊκού οξέος (ελαιόλαδο, σόγια, καλαµπόκι, ηλίανθος και σησαµέλαιο), 
µεγαλύτερη αντιαιµοπεταλιακή δράση στο δείγµα ελαιολάδου, υποστηρίζοντας την 
ικανότητα αυτών των δευτερευόντων συστατικών του να ασκούν αντιαιµοπεταλιακή 
δράση. Ουσιαστικά, οι φαινολικές ενώσεις του ελαιόλαδου πιστεύεται ότι είναι 
υπεύθυνες για την ανιχνευθείσα µείωση στην απελευθέρωση ΤΧΑ2. Τέλος, αν και 
αµφιλεγόµενες, µερικές αναφορές έχουν αποδώσει στο ελαιόλαδο τη δυνατότητα να 
µειώνει τα κυκλοφορούντα επίπεδα του παράγοντα vWF, πιθανόν αλλοιώνοντας την 
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προσκόλληση των αιµοπεταλίων και την συσσωµάτωση τους. Ωστόσο, απαιτούνται 
περισσότερες µελέτες για να υποστηρίξουν αυτή την υπόθεση (Vilahur et al, 2013). 

Κρεµµύδι και σκόρδο  

Τα φυτά του γένους Allium όπως το κρεµµύδι (Allium cepa) και το σκόρδο (Allium 
sativum) ασκούν πολλαπλά καρδιαγγειακά οφέλη, όπως η µείωση της αρτηριακής 
πίεσης και των επιπέδων χοληστερόλης και τριγλυκεριδίων και η ενίσχυση της 
ινωδόλυσης και των αντιαιµοπεταλιακών δράσεων. Το ωµό σκόρδο και το κρεµµύδι 
αναστέλουν εξίσου την συσσώρευση των αιµοπεταλίων, ενώ βρασµένα έχουν λίγη ή 
καθόλου δράση. Μέχρι στιγµής, αρκετές κλινικές δοκιµές έχουν δείξει την ισχυρή 
δυνατότητα του σκόρδου να µειώσει την συσσώρευση των αιµοπεταλίων. 
Συγκεκριµένα, έξι µελέτες έχουν αξιολογήσει την αποτελεσµατικότητα του σκόρδου 
στην συσσώρευση των αιµοπεταλίων, απο τις οποίες οι πέντε ανέφεραν θετικά 
αποτελέσµατα (µείωση της συσσώρευσης των αιµοπεταλίων) και η µία κανένα 
αποτέλεσµα. Το σκόρδο και το κρεµµύδι αποδείχθηκε επίσης ότι κατέχουν 
ανασταλτική δράση στην παραγωγή θροµβοξάνης, πιθανώς ώς αποτέλεσµα της 
άµεσης µή-ανταγωνιστικής (non-competitive) αναστολής µε την κυκλοξυγονάση. Μια 
µελέτη που εξέτασε την επίδραση της κατανάλωσης µιας σκελίδας φρέσκου σκόρδου 
στην παραγωγή θροµβοξάνης από τα αιµοπετάλια ανέφερε σηµαντική µείωση κατά 
80% στα επίπεδα της ΤΧΑ2 στον ορό µετά από 26 εβδοµάδες. Αν και τα κρεµµύδια 
µειώνουν επίσης τη σύνθεση ΤΧΑ2, η αντιαιµοπεταλιακή τους δράση είναι 13 φορές 
χαµηλότερη από εκείνη του σκόρδου. Ως εκ τούτου, µια µελέτη σε κουνέλια ανέφερε 
ότι, ενώ το ωµό εκχύλισµα σκόρδου µείωσε την ΤΧΒ2 ορού, το εκχύλισµα 
κρεµµυδιού σε ισοδύναµη δόση δεν το έκανε (Vilahur et al, 2013). 

Πολλά συστατικά που έχουν αποµονωθεί απο τα είδη του γένους Allium έχουν 
αναγνωριστεί ώς αναστολείς της συσσώρευσης των αιµοπεταλίων. Αυτά, 
συµπεριλαµβάνουν την αλλισίνη, το παραφινικό σουλφίδιο (paraffinic sulphide) και 
την αδενοσίνη. Τα περισσότερα απο αυτά τα συστατικά έχουν ώς κοινό το υψηλό 
τους περιεχόµενο σε θείο. Στην πραγµατικότητα, η αντιαιµοπεταλιακή δράση των 
κρεµµυδιών είναι θείο-εξαρτώµενη (χαµηλότερη περιεκτικότητα σε θείο καταλήγει σε 
µικρότερη αντιαιµοπεταλιακή δράση). Η αλλισίνη και πιό συγκεκριµένα, το αχοένιο, 
ένα προιόν αυτοσυµπήκνωσης της αλλισίνης, θεωρείται η πρωταρχική ουσία 
υπεύθυνη για την ανασταλτική δράση του σκόρδου στη συσσώρευση των 
αιµοπεταλίων. Το αχοένιο αναστέλει την πρόσδεση του ινωδογόνου και του 
παράγοντα Von Willebrand στον υποδοχέα GPIIb/IIIa χωρίς να επηρεάζει την 
πρόσδεση του παράγοντα Von Willebrand στον υποδοχέα GPIb. Επίσης, το αχοένιο 
φαίνεται να εκµηδενίζει τον αριθµό των λειτουργικών υποδοχέων στην µεµβράνη των 
αιµοπεταλίων µειώνοντας το ιξώδες στο εσωτερικό µέρος της λιπιδικής 
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διπλοστοιβάδας παρά επηρεάζοντας τη συγγένεια του ινωδογόνου για τον υποδοχέα 
GPIIb/IIIa ή την διαµόρφωση του. Η ανασταλτική δράση του αχοένιου στην 
πρόσδεση στον υποδοχέα GPIIb/IIIa επαληθεύει το εύρηµα ότι τι αχοένιο αναστέλει 
την συσσώρευση των αιµοπεταλίων που προκαλλείται απο όλους τους γνωστούς µας 
αγωνιστές. Επιπλέον, το αχοένιο φάνηκε να µειώνει την παραγωγή της θροµβοξάνης 
Α2 τροποποιώντας τον µεταβολισµό του αραχιδονικού οξέος. Ένα παραφινικό 
σουλφίδιο του γένους Allium, το τρισουλφιδικό διαλλύλιο, έχει φανεί να έχει επίσης 
αντιαιµοπεταλιακές ιδιότητες. Μελέτες έδειξαν οτι αυτό το πολυσουλφίδιο αναστέλει 
την συσσώρευση των αιµοπεταλίων και την κινητοποίηση του Ca2+ που 
προκαλλείται απο την θροµβίνη, µε τρόπο εξαρτώµενο απο την συγκέντρωση, καθώς 
και την σύνθεση της θροµβοξάνης Α2 χωρίς να επηρεάζουν τον σχηµατισµό της 
τριφωσφορικής ινοσιτόλης (Vilahur et al, 2013). 

Τοµάτα 

Τόσο οι φρέσκιες όσο και οι επεξεργασµένες τοµάτες (Solanum lycopersicum) έχουν 
συσχετιστεί µε µείωση του επιπολασµού των καρδιοαγγειακών νοσηµάτων µέσω 
µείωσης των επιπέδων των λιπιδίων, αλλα και εξαιτίας των αντιοξειδωτικών και 
αντιαιµοπεταλιακών ιδιοτήτων τους. Η τοµάτα έχει δείξει αντισυσσωρευτική δράση 
µέσω αναστολής του ADP και του κολλαγόνου, όχι όµως του αραχιδονικού οξέος, σε 
υγιή άτοµα 3 ώρες έπειτα απο την πρόσληψη. Ο µηχανισµός δράσης µε τον οποίο οι 
τοµάτες αναστέλλουν την συσσώρευση των αιµοπεταλίων δέν έχει ακόµα 
διευκρινιστεί. Έχει προταθεί ότι η αδενοσίνη και άλλα νουκλεοτίδια είναι υπεύθυνα για 
αυτήν την αναστολή µέσω αλληλεπίδρασης µε τρείς αιµοπεταλιακούς υποδοχείς, 
τους GPVI, P2Y1 και P2Y12 (ADP-υποδοχείς). Έτσι, τα βιοδραστικά συστατικά της 
τοµάτας, έχει φανεί οτι αλληλεπιδρούν µε τα ενδοαιµοπεταλιακά µονοπάτια 
µεταγωγής σήµατος της ενεργοποίησης αυτών των υποδοχέων, πιθανώς 
εµποδίζοντας την φωσφορυλίωση της φωσφολιπάσης C (PLC), του cAMP και των 
Akt/VASP. Παρόλα αυτά, αποµένει να προσδιοριστούν τόσο τα συστατικά της 
τοµάτας που κατέχουν αντιαιµοπεταλιακή δράση όσο και η βιοδραστικότητα τους. 
Είναι ενδιαφέρον, ότι έχει πρόσφατα αναφερθεί ότι τόσο ο πολτός τοµάτας απο 
πράσινες όσο και απο κόκκινες τοµάτες, ασκεί παρόµοια αντιαιµοπεταλιακή δράση, 
παρά το γεγονός ότι ο πολτός πράσινης ντοµάτας δέν περιέχει λυκοπένιο, το κύριο 
φυσικό καροτενοειδές αντιοξειδωτικό που υπάρχει στις τοµάτες. Άλλες δύο µελέτες 
συµφώνησαν ότι το λυκοπένιο δεν φαίνεται να συµβάλλει στην ρύθµιση της 
λειτουργίας των αιµοπεταλίων. Ωστόσο, σε αντίθεση µε αυτές τις παρατηρήσεις, ο 
Hsiao και οι συνεργάτες του απέδειξαν, in vitro και in vivo, ότι το λυκοπένιο ασκεί 
αντιαιµοπεταλιακή δράση η οποία µπορεί να περιλαµβάνει την αναστολή της PLC 
που ακολουθείται από αναστολή της ενδοκυτταρικής κινητοποίησης του Ca+2. 
Επιπλέον, το λυκοπένιο έδειξε επίσης να ενεργοποιεί το σχηµατισµό του κυκλικού 
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GMP που προέρχεται από ΝΟ, µε αποτέλεσµα την αναστολή της συσσώρευσης των 
αιµοπεταλίων (Vilahur et al, 2013). 

Μανιτάρια 

Τα µανιτάρια είναι µια σηµαντική φυσική πηγή θρεπτικών και βιολογικά ενεργών 
συστατικών. Ένα ευρύ φάσµα δράσεων έχει αποδοθεί στα µανιτάρια και τους 
µήκυτες, συµπεριλαµβανοµένης της αντιµικροβιακής δράσης, της αντικαρκινικής, της 
νευροπροστατευτικής, και της οφέλιµης δράσης τους στο καρδιοαγγειακό σύστηµα 
(αντιοξειδωτικές, αντι-υπερτασικές, αντιδιαβητικές και αντιφλεγµονώδεις ιδιότητες). 
Επιπλέον, τα τελευταία δέκα χρόνια αρκετές αναφορές έχουν αποκαλύψει την 
ικανότητα συγκεκριµένων οικογενειών µανιταριών να ασκούν αντιαιµοπεταλιακή 
δράση παρεµβαίνοντας σε διάφορους υποδοχείς των αιµοπεταλίων, αλλα και σε 
πληθώρα µονοπατιών µεταγωγής σήµατος. Το 2004, ένα µεθανολικό εκχύλισµα του 
Pleurotus florida Eger (ένα εδώδιµό και δηµοφιλές µανιτάρι) φάνηκε οτι σχεδόν 
κατέλυσε την προκαλούµενη απο το ADP συσσώρευση των αιµοπεταλίων (95% 
µείωση) έπειτα απο 5 λεπτά επώασης σε πλυµένα ανθρώπινα αιµοπετάλια. Απο την 
άλλη, ένα στερεό εκχύλισµα του Stereum hirsutum φάνηκε να µειώνει την 
ενεργοποίηση των αιµοπεταλίων αποκλείοντας το ενεργό κέντρο της θροµβίνης, και 
ένα εκχύλισµα απο το Hericium erinaceus φάνηκε να εµποδίζει επιλεκτικά την 
µεταγωγή του υποδοχέα GPIIb/Ia. Επιπλέον, πρόσφατες µελέτες από τον 
Kamruzzaman και τους συνεργάτες του έχουν συνεισφέρει ως προς τους 
µηχανισµούς µε τους οποίους ορισµένα φαρµακευτικά µανιτάρια µπορούν να 
παρέχουν αντιαιµοπεταλιακή προστασία. Αυτοί οι ερευνητές ανέφεραν την ικανότητα 
του Phellinus baummii (ενός µανιταριού της οικογένειας Hymenochaetaceae 
βασιδιοµυκήτων) και του P-terphenyl curtisian Ε (ενός αντιοξειδωτικού συστατικού 
του άγριου µανιταριού Paxillus curtissi) να αναστέλουν την συσσώρευση 
αιµοπεταλίων που προκαλλείται από το ADP, το κολλαγόνο και τη θροµβίνη, να 
καταστέλλουν την έκκριση του ATP, την κινητοποίηση του κυτταροπλασµατικού Ca2+ 

και την πρόσδεση του ινωδογόνου. Είναι ενδιαφέρον, ότι έχουν επίσης προσφέρει 
ενδείξεις ότι η ουσία P-terphenyl curtisian E καταστέλλει την επαγόµενη από το 
κολλαγόνο ενεργοποίηση του υποδοχέα των αιµοπεταλίων GIIb/IIIa, παρεµβαίνοντας 
µε τις τρεις γνωστές ΜΑΡΚs των αιµοπεταλίων (JNK, ERK2, και p38), τη 
σηµατοδότηση της Akt, και µε την ρύθµιση του cAMP και την επακόλουθη 
ενεργοποίηση της PKA και φωσφορυλίωση της VASP. Αυτές οι µεταγενέστερες 
παρατηρήσεις, υποστηρίζουν την ιδέα της ικανότητας των µανιταριών στην 
παρεµπόδιση της ενεργοποίησης των αιµοπεταλίων µέσω πολλαπλών πιθανών 
στόχων (Vilahur et al, 2013). 
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Πλούσια σε πολυφαινόλες ποτά (κρασί και µπύρα)  

Ένας µεγάλος αριθµός µελετών έχουν δείξει επανειληµµένα ότι η µέτρια κατανάλωση 
αλκοόλ (1 έως 3 ποτά/ηµέρα) σχετίζεται µε µειωµένο κίνδυνο καρδιoαγγειακής 
νόσου. Μερικές από τις προστατευτικές επιδράσεις του φάνηκε να συνδέονται µε την 
αιθανόλη. Ωστόσο, αρκετές µελέτες έχουν δείξει, κατά τη σύγκριση των διαφόρων 
τύπων ποτών, ότι το κόκκινο κρασί φαίνεται να ασκεί µεγαλύτερη προστατευτική 
δράση από ότι άλλες µορφές αλκοόλ, υποστηρίζοντας έναν προστατευτικό ρόλο των 
πολυφαινολικών ενώσεων. Τα ευεργετικά αποτελέσµατα των πολυφαινολών φαίνεται 
να διαµεσολαβούνται µέσω µιας πληθώρας βιοχηµικών µονοπατιών και µηχανισµών 
σηµατοδότησης, ενεργώντας είτε ανεξάρτητα είτε συνεργιστικά. Οι πολυφαινόλες 
έχουν φανεί να ρυθµίζουν τη φλεγµονή, τον µεταβολισµό των λιπιδίων, να βελτιώνουν 
την αντιοξειδωτική κατάσταση και λειτουργία του ενδοθηλίου, να αυξάνουν την 
απελευθέρωση ΝΟ, και να προστατεύουν από τη συσσώρευση των αιµοπεταλίων. 
Συλλογικά, υπάρχουν ενδείξεις ότι η ρεσβερατρόλη (η κύρια πολυφαινόλη του 
κρασιού που βρίσκεται στο περίβληµα των σταφυλιών και στους σπόρους του) έχει 
αντιθροµβωτική δράση λόγω της αντιαιµοπεταλιακής της δράσης, της µειωµένης 
σύνθεσης προθροµβωτικών µεσολαβητών (σύνθεση εικοσανοειδούς) και της 
µείωσης στο γονίδιο έκφρασης του ιστικού παράγοντα. Πράγµατι, η ρεσβερατρόλη 
έχει αποδειχθεί ότι αναστέλλει, µε εξαρτώµενο από τη συγκέντρωση τρόπο, τη 
συσσωµάτωση των αιµοπεταλίων που προκαλείται από το κολλαγόνο, το ADP, και 
την θροµβίνη. Έχει επίσης αποδειχθεί ότι εξασθενεί την επαγόµενη από τον ιστικό 
παράγοντα ενεργοποίηση των αιµοπεταλίων µέσω της µείωσης της δραστικότητας 
της PLCβ και της αναστολής των φωσφοδιεστερασών του cAMP και του cGMP, 
αυξάνοντας έτσι τα επίπεδα τους στα αιµοπετάλια και επακολούθως µειώνοντας τα 
ενδοκυτταρικά επίπεδα Ca2+ και την ενεργοποίηση των αιµοπεταλίων. Επιπλέον, η 
ρεσβερατρόλη, ενεργοποιώντας τα eNOS και/ή αναστέλλοντας την παραγωγή 
δραστικών µορφών οξυγόνου, φάνηκε να ρυθµίζει την παραγωγή του ενδοθηλιακού 
ΝΟ µειώνοντας περαιτέρω την δραστικότητα των αιµοπεταλίων (Vilahur et al, 2013).  

Κακάο (πλούσιο σε φλαβονοειδή) 

Βραχυπρόθεσµες µελέτες έχουν αποδείξει µια καρδιοπροστατευτική επίδραση του 
κακάο και της σοκολάτας. Το κακάο και η µαύρη σοκολάτα φαίνεται να έχουν 
αντιοξειδωτικές, αντιφλεγµονώδεις, και αντι-υπερτασικέςιδιότητες, καθώς και να 
βελτιώνουν την αγγειακή λειτουργία και να µειώνουν την δραστικότητα των 
αιµοπεταλίων. Πολλές από τις ευεργετικές επιδράσεις της κατανάλωσης σοκολάτας 
µεσολαβούνται, τουλάχιστον εν µέρει, απο τα φαινολικά της συστατικά. Πράγµατι, η 
σοκολάτα είναι µια πλούσια πηγή πολυφαινολικών ενώσεων (π.χ. 41 γραµµάρια 
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σοκολάτας περιέχουν σχεδόν όση φαινόλη όσο 140mL κόκκινο κρασί). Οι πιό 
σηµαντικές φαινολικές ενώσεις περιλαµβάνουν την κερκετίνη, την επικατεχίνη, την 
προκυανιδίνη, και το κόκκινο-κακάο (η χρωστική που περιέχεται στο κακάο). Μελέτες 
παρέµβασης σε ανθρώπους έχουν αναφέρει µια σταθερή αναστολή της 
ενεργοποίησης των αιµοπεταλίων και της συσσωµάτωσης τους µε την κατανάλωση 
του πλούσιου σε πολυφαινόλες κακάο ή της µαύρης σοκολάτας σε µέτριες 
ποσότητες, είτε σε οξεία ή σε χρόνια βάση. Ωστόσο, ο µηχανισµός που είναι 
υπεύθυνος για το ανασταλτικό αποτέλεσµα αυτής της τροφής στη λειτουργία των 
αιµοπεταλίων δεν έχει ακόµη διευκρινιστεί, καθώς και το εάν το υψηλό φαινολικό 
περιεχόµενό τους είναι κυρίως υπεύθυνο για την εν λόγω αντιαιµοπεταλιακή δράση. 
Μέχρι στιγµής, το κακάο και η µαύρη σοκολάτα έχουν δείξει να εµποδίζουν την 
συσσωµάτωση των αιµοπεταλίων, µειώνοντας την επαγόµενη από το ADP, την 
αδρεναλίνη και, την επινεφρίνη ενεργοποίηση του υποδοχέα της µεµβράνης GPIIb/
IIIa, την προκαλούµενη από το ADP έκφραση της Ρ-σελεκτίνης και την δραστικότητα 
της PLA2 και της COX. Επιπλέον, έχει αποδειχθεί οτι προκαλλούν αύξηση στην 
παραγωγή ΝΟ απο το ενδοθήλιο (Vilahur et al, 2013). 
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ΣΚΟΠΟΣ ΕΚΠΟΝΗΣΗΣ ΤΗΣ ΠΑΡΟΥΣΑΣ ΜΕΛΕΤΗΣ 

Σκοπός της παρούσας εργασίας ήταν η µελέτη της ex vivo αντιαιµοπεταλιακής δράσης 
διαφόρων εκχυλισµάτων Ελληνικών κολοκυθόσπορων, οι οποίοι χρησιµοποιούνται και 
καταναλώνονται ευρέως στην Ελλάδα αλλά και σε άλλες χώρες. Οι διαφορετικές µέθοδοι 
εκχύλισης εγιναν µε σκοπό να εντοπιστούν τα πλεόν βιοδραστικά εκχυλίσµατα έναντι της 
συσσώρευσης ανθρώπινων αιµοπεταλίων που επάγεται από γνωστούς αγωνιστές αυτών. 
Σκοπός της µελέτης ήταν επίσης η ανάλυση των εκχυλισµάτων ως προς την σύστασή τους 
σε φυτοστερόλες, σκουαλένιο και πολυφαινόλες και τέλος συσχέτιση των επιµέρους 
χαρακτηριστικών της σύστασής τους µε την αντιαιµοπεταλιακή δράση.  
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ΜΕΘΟΔΟΛΟΓΙΑ 

Δείγµατα κολοκυθόσπορου 

Οι κολοκυθόσποροι της µελέτης ήταν Ελληνικής προέλευσης και εµπορικά διαθέσιµοι. 
Χρησιµοποιήθηκαν τα παρακάτω είδη: 

Λεπτός ψηµένος δίχως αλάτι (PS1) 

Λεπτός ψηµένος µε αλάτι (PS2) 

Πλατύς ψηµένος µε αλάτι (PS3) 

Πλατύς ψηµένος δίχως αλάτι (PS4) 

Εικόνα 1.Κολοκυθόσπορος PS1   Εικόνα 2.Κολοκυθόσπορος PS2 

Εικόνα 3.Κολοκυθόσπορος PS3   Εικόνα 4.Κολοκυθόσπορος PS4 
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Εκχυλίσεις κολοκυθόσπορου 

Όργανα 

• Περιστρεφόµενη συσκευή εξάτµισης υπό ελαττωµένη πίεση (flash evaporator) Büchi Ro-

tavapor R-114  

• Οµογενοποιητής Ultra-Turrax T25 Janke & Kunkel IKA- Labortechnik  

• Αναλυτικός ζυγός Kern ACJ/ACS, ACJ 220-4M 

• Λυοφιλιοποιητής Heto, LyoLab 3000 

• Σύστηµα φυγοκεντρικής εξάτµισης υπό κενό Speedvac, CentriVap Concentrator, Cen-

triVap Cold Trap, LABCONCO 

• Φυγόκεντρος Eppendorf, Centrifuge 5810 R 

Αντιδραστήρια - Διαλύτες 

• Αιθανόλη 
• Ακετόνη 
• Οξικός αιθυλεστέρας 
• Χλωροφόρµιο 
• Μεθανόλη 
• Απεσταγµένο νερό 

Εκχύλιση κολοκυθόσπορου µε διαλύτες µειούµενης πολικότητας 
(Εκχύλιση 1) 

Ζυγίστηκαν 2,5g δείγµατος προς εκχύλιση και προστέθηκαν σε δύο γυάλινους 
φυγοκεντρικούς σωλήνες των 50mL. Προστέθηκαν 25mL οξινισµένου νερού (2% µε οξικό 
οξύ) σε κάθε σωλήνα και έγινε ανάµιξη µε τη βοήθεια του οµογενοποιητή. Έπειτα έγινε 
φυγοκέντρηση στις 2500 rpm για 20 λεπτά σε θερµοκρασία δωµατίου και µεταφορά του 
υπερκειµένου σε εσµυρισµένη γυάλινη ή κωνική φιάλη. Η διαδικασία αυτή επαναλήφθηκε 
άλλη µία φορά. Δηλαδή, στο ίζηµα της φυγοκέντρησης προστέθηκαν άλλη µία φορά 25mL 
οξινισµένου νερού σε κάθε σωλήνα και ξαναέγινε ανάµιξη µε τον οµογενοποιητή, έτσι ώστε 
ο τελικός όγκος του υπερκείµενου να είναι 100mL. Η ίδια διαδικασία επαναλήφθηκε από 
την αρχή µε οξινισµένη αιθανόλη (2% µε οξικό οξύ), ακετόνη και οξικό αιθυλεστέρα. Τα 
εκχυλίσµατα που παρελήφθησαν, εξατµίστηκαν µε τη βοήθεια περιστρεφόµενης συσκευής 
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εξάτµισης υπό ελαττωµένη πίεση σε σκοτάδι. Η παραλαβή του ξηρού υπολείµµατος έγινε 
µε τον αντίστοιχο διαλύτη κάθε φορά και τα διαλύµατα µεταφέρθηκαν σε προζυγισµένους 
βιδωτούς σωλήνες µε εξαίρεση τα διαλύµατα νερού τα οποία  µεταφέρθηκαν σε 
πλαστικούς σωλήνες. Στη συνέχεια έγινε εξάτµιση των διαλυµάτων σε σύστηµα 
φυγοκεντρικής εξάτµισης υπό κενόν µέχρι ξηρού, µε εξαίρεση τα δείγµατα νερού τα οποία 
λυοφιλιοποιήθηκαν. Τα ξηρά υπολλείµατα ζυγίστηκαν και αναδιαλύθηκαν το καθένα σε 
γνωστό όγκο του αντίστοιχου διαλύτη. Τέλος, έγινε σηµατοδότηση των δειγµάτων και 
φυλάχθηκαν στους -20°C. 

Εκχύλιση κολοκυθόσπορου µε υδατοαιθανολικά µίγµατα (Εκχύλιση 
2) 

Ζυγίστηκαν 2,5g δείγµατος προς εκχύλιση και προστέθηκαν σε δύο γυάλινους 
φυγοκεντρικούς σωλήνες των 50mL. Σε κάθε σωλήνα προστέθηκαν 25mL νερού και έγινε 
ανάµιξη µε τον οµογενοποιητή. Έπειτα έγινε φυγοκέντρηση στις 2500 rpm για 20 λεπτά σε 
θερµοκρασία δωµατίου και µεταφορά του υπερκειµένου σε εσµυρισµένη γυάλινη ή κωνική 
φιάλη. Η διαδικασία αυτή επαναλήφθηκε άλλη µία φορά. Δηλαδή, στα ίδια δείγµατα, 
ξαναπροστέθηκαν 25mL νερού σε κάθε σωλήνα και ξαναέγινε ανάµιξη µε τον 
οµογενοποιητή, έτσι ώστε ο τελικός όγκος του υπερκείµενου να είναι 100mL.Η ίδια 
διαδικασία επαναλήφθηκε από την αρχή µε αιθανόλη 100%, αιθανόλη 70% και αιθανόλη 
30%. Τα εκχυλίσµατα που παρελήφθησαν, εξατµίστηκαν µε τη βοήθεια περιστρεφόµενης 
συσκευής εξάτµισης υπό ελαττωµένη πίεση σε σκοτάδι. Η παραλαβή του ξηρού 
υπολείµµατος έγινε µε τον αντίστοιχο διαλύτη κάθε φορά και τα διαλύµατα µεταφέρθηκαν 
σε προζυγισµένους βιδωτούς σωλήνες µε εξαίρεση τα διαλύµατα νερού τα οποία  
µεταφέρθηκαν σε πλαστικούς σωλήνες. Στη συνέχεια έγινε εξάτµιση των διαλυµάτων σε 
σύστηµα φυγοκεντρικής εξάτµισης υπό κενόν µέχρι ξηρού, µε εξαίρεση τα δείγµατα νερού 
τα οποία λυοφιλιοποιήθηκαν. Τα ξηρά υπολλείµατα ζυγίστηκαν και αναδιαλύθηκαν το 
καθένα σε γνωστό όγκο του αντίστοιχου διαλύτη. Τέλος, έγινε σηµατοδότηση των 
δειγµάτων και φυλάχθηκαν στους -20°C. 

Εκχύλιση ολικών λιποειδών από κολοκυθόσπορο µε την µέθοδο 
Folch (Εκχύλιση 3) 

Ζυγίστηκαν 2,5g δείγµατος προς εκχύλιση και προστέθηκαν σε δύο γυάλινους 
φυγοκεντρικούς σωλήνες των 50mL. Προστέθηκαν 25mL CHCl3:MeOH (2:1) σε κάθε 
σωλήνα και έγινε ανάµιξη µε τον οµογενοποιητή. Έπειτα έγινε φυγοκέντρηση των 
διαλυµάτων στις 2500 rpm για 20 λεπτά σε θερµοκρασία δωµατίου και το  υπερκείµενο 
µεταφέρθηκε σε εσµυρισµένη γυάλινη ή κωνική φιάλη. Η ανάµιξη µε τον οµογενοποιητή 
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και η φυγοκέντρηση επαναλήφθηκαν ακόµα µία φορά και το τελικό εκχύλισµα µεταφέρθηκε 
σε διαχωριστική χοάνη στην οποία προστέθηκαν 20mL NaCl 0,9% µε αποτέλεσµα να 
δηµιουργηθεί διφασικό σύστηµα. Το διφασικό σύστηµα αναδεύτηκε έντονα και παρέµεινε 
στη ψύξη για µία νύχτα. Στη συνέχεια παρελήφθη η χλωροφορµική (κάτω) φάση σε 
εσµυρισµένη φιάλη και ο διαλύτης εξατµίστηκε σε περιστρεφόµενη συσκευή εξάτµισης υπό 
ελαττωµένη πίεση σε σκοτάδι. Το ξηρό υπόλειµµα αναδιαλύθηκε σε µικρή ποσότητα 
CHCl3:MeOH (1:1) και µεταφέρθηκε σε προζυγισµένους βιδωτούς σωλήνες. Τα δείγµατα 
σηµατοδοτήθηκαν και φυλάχθηκαν στους -20 °C. 

Πίνακας 1. Κωδικοί των εκχυλισµάτων που προέκυψαν από τις διαφορετικές 
µεθοδολογίες εκχύλισης 

Εκχύλιση 1 Εκχύλιση 2 Εκχύλισ
η 3

Κολοκυ
θόσπο
ρος

οξ. 
Νερό

οξ. 
Αιθανόλη Ακετόνη

οξ. 
Αιθυλεστέ
ρας

Νερό Αιθανόλη 
100%

Αιθανόλη 
30%

Αιθανόλ
η 70%

Χλωρο
φόρµιο: 
Μεθανό
λη

PS1 PS1 1 PS1 2 PS1 3 PS1 4 PS1 5 PS1 6 PS1 7 PS1 8 PS1 9

PS2 PS2 1 PS2 2 PS2 3 PS2 4 PS2 5 PS2 6 PS2 7 PS2 8 PS2 9

PS3 PS3 1 PS3 2 PS3 3 PS3 4 PS3  5 PS3 6 PS3 7  PS3 8 PS3 9

PS4 PS4 1 PS4 2 PS4 3 PS4 4 PS4 5 PS4 6 PS4 7 PS4 8 PS4 9
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Βιολογική δοκιµασία συσσώρευσης ανθρώπινων αιµοπεταλίων 

Όργανα 

• Αναδευτήρας Vortex-2 Genie , Scientific Industries 
• Συσσωρευµατόµετρο (Aggregometer) Chrono-log  
• Φυγόκεντρος Eppendorf, Centrifuge 5810 R 

• Φωτόµετρο Novaspec II, Pharmacia Biotech 

• Αιµατολογικός αναλυτής Auto Hematology Analyzer BC-3000 plus, Mindray 

• Πιπέτες 1-10µL και 100-1000µL 

Αντιδραστήρια - Διαλύτες 

• Διάλυµα βοείου αλβουµίνης ορού (BSA)  
• Φυσιολογικός ορός  
• Αέριο άζωτο 
• Αντιπηκτικό διάλυµα κιτρικού οξέος - Citrate buffer 0,105 M, pH=7,4 

• PAF (10-5 M) 

• TRAP (1mM) 

• ADP (0,123 mM και 1,23 mM) 

Αποµόνωση πλάσµατος πλούσιου σε αιµιπετάλια (PRP από υγιείς 
εθελοντές 

Παραλαµβάνονται 50mL αίµατος (τα 5 πρώτα ml απορρίπτονται) σε 4 βιδωτούς 
πλαστικούς σωλήνες που περιέχουν 1400µL αντιπηκτικού διαλύµατος κιτρικού οξέος ο 
καθένας. Ακολουθεί φυγοκέντρηση στα 140 g για 10 λεπτά σε θερµοκρασία δωµάτιου, 
δίχως επιτάχυνση ή επιβράδυνση. Aναρροφώνται τα 2/3 του υπερκείµενου πλάσµατος 
(πλάσµα πλούσιο σε αιµοπετάλια, ΡRP) µε πιπέτα και µεταφέρονται σε άλλο πλαστικό 
σωλήνα των 50 mL. Τα δείγµατα τοποθετούνται ξανά για φυγοκέντρηση στις 1500 g για 20 
λεπτά. Μετά τη δεύτερη φυγοκέντρηση παραλαµβάνεται ξανά το υπερκείµενο (πλάσµα 
φτωχό σε αιµοπετάλια, PPP) και µεταφέρεται σε πλαστικό σωλήνα των 15 mL. Η 
συγκέντρωση των αιµοπεταλίων ελέγχεται µε τον αιµατολογικό αναλυτή έτσι ώστε να είναι 
300x103/uL. Σε περίπτωση που η συγκέντρωση είναι µεγαλύτερη, γίνεται αραίωση µε 
κατάλληλο όγκο του PPP. 
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Προετοιµασία εκχυλισµάτων για την εκτίµηση της αντιαιµοπεταλιακής 
τους δράσης 

Τα εκχυλίσµατα αναδιαλύθηκαν είτε σε διάλυµα BSA 2,5 mg/ml για την εκτίµηση της 
αντιαιµοπεταλιακής τους δράσης έναντι του PAF, είτε σε φυσιολογικό ορό για την εκτίµηση 
της αντιαιµοπεταλιακής τους δράσης έναντι TRAP και ADP. Λήφθησαν 200µL από τα 
εκχυλίσµατα και τοποθετήθηκαν σε προζυγισµένους πλαστικούς σωλήνες. Έγινε εξάτµιση 
τους µε άζωτο και ζυγίστηκαν, έτσι ώστε να υπολογιστεί το ξηρό βάρος. Στη συνέχεια 
αναδιαλύθηκαν σε 200µL κατάλληλου διαλύτη και υπολογίστηκε η συγκέντρωση τους. 
Έπειτα απο 10 λεπτά τα εκχυλίσµατα ήταν έτοιµα για χρήση. 

Εκτίµηση της αντιαιµοπεταλιακής δράσης των εκχυλισµάτων 

Σε ειδικές γυάλινες κυψελίδες συσσωρευµατόµετρου προστίθενται 250 µLαπό το 
εναιώρηµα αιµοπεταλίων και προεπωάζονται για 10 λεπτά στους 37°C. Στην ειδική θέση 
του συσσωρευµατόµετρου τοποθετείται µία γυάλινη κυψελίδα που περιέχει 500 περίπου 
µικρόλιτρα απο το PPP και λειτουργεί ως τυφλό βάση του οποίου υπολογίζεται το 0% και 
το 100% της διαπερατότητας του εναιωρήµατος αιµοπεταλίων. Στην συνέχεια η κυψελίδα 
µε το εναιώρηµα των αιµοπεταλίων τοποθετείται στις ειδικές θερµοστατούµενες κυψελίδες 
του συσσωρευµατοµέτρου µαζί µε ένα µικρό µαγνητικό αναδευτήρα που περιστρέφεται µε 
1200 rpm/min και προστίθενται διάφορες ποσότητες του συσσωρευτικού παράγοντα 
(PAF,ADP ή TRAP) έτσι ώστε να βρεθεί η συγκέντρωση του αγωνιστή που προκαλεί 
70-80% συσσώρευση. Η αύξηση της διαπερατότητας στηρίζεται στο γεγονός ότι κατά την 
συσσώρευση των αιµοπεταλίων διαυγάζεται το περιεχόµενο της κυψελίδας µέσα από την 
οποία διέρχεται η δέσµη ακτινοβολίας. Το ύψος και η µορφή της καµπύλης είναι ανάλογα 
µε την συσσώρευση, το δε φαινόµενο της συσσώρευσης των αιµοπεταλίων εξαρτάται από 
τη συγκέντρωση του συσσωρευτικού παράγοντα. Από κάθε καµπύλη συσσώρευσης 
υπολογίζεται το ύψος συσσώρευσης (Amplitude-A), η ταχύτητα συσσώρευσης (slope-S) 
και το εµβαδόν κάτω απο την καµπύλη (Area Under the Curve-AUC).  

Για την έυρεση της αντιαιµοπεταλιακής δράσης των εκχυλισµάτων, το PRP προ-επωάζεται 
µε διαφορετικές συγκεντρώσεις εκχυλίσµατος για 2 min και στη συνέχεια προστίθεται ο 
συσσωρευτικός παράγοντας που προκαλεί γνωστού ύψους συσσώρευση αιµοπεταλίων. Ο 
συνολικός όγκος διαλύµατος µέσα στην κυψελίδα είναι πάντοτε 300µL.  
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Η ανασταλτική ικανότητα των δειγµάτων εκτιµάται µε το δείκτη IC50 (Inhibitory Concentra-
tion for 50% inhibition). Ο δείκτης αυτός αντιστοιχεί στη συγκέντρωση εκείνη του 
εκχυλίσµατος που προκαλεί αναστολή της δράσης των αγωνιστών κατά 50%. Όσο πιο 
µικρό είναι το IC50 τόσο πιο δραστικό θεωρείται το δείγµα που µελετάται, αφού έχει την 
ικανότητα να προκαλεί 50% αναστολή της δράσης του αγωνιστή σε µικρότερη ποσότητα. 
Για να υπολογιστεί το IC50 (µε βάση το ύψος συσσώρευσης) γίνεται καµπύλη της 
συγκέντρωσης του εκχυλίσµατος µε την % αναστολή από την οποία υπολογίζεται το IC50.   

% inhibition=(Αcontrol - Aεκχυλίσµατος) / Αcontrol 

Το IC50 υπολογίζεται και για τις τρεις µετρούµενες παραµέτρους της καµπύλης 
συσσώρευσης δηλαδή το A, S, AUC. 

Προσδιορισµός απλών πολυφαινολών µε GC/MS 

Όργανα 

• Σύστηµα φυγοκεντρικής εξάτµισης υπό κενόν Speedvac, CentriVap Concentrator, Cen-
triVap Cold Trap, LABCONCO 

• Υδατόλουτρο (Water Bath), Memmet 

• Αναλυτικός ζυγός Kern ACJ/ACS, ACJ 220-4M 

• GC Χρωµατογράφος (6890N Agilent Technologies εφοδιασµένος µε 5973 Mass 

Selective Detector & 7683 Series Injector) 

• HPLC Χρωµατογράφος (HP 1050, ανιχνευτής UV-Vis και φθορισµοµετρικός HP1046A) 

• Φιαλίδια GC 

• Πιπέτα 1-100µL 

Αντιδραστήρια - Διαλύτες 

• διάλυµα ΚΟΗ/ΜeΟΗ 3 N 
• αντιοξειδωτικό BHT - Butylated Hydroxytoluene 
• διάλυµα BF3/Μεθανόλης 
• διάλυµα NaCl 

• Σιλυλιωτικό BSTFA [Bis-(Trimerhylsilyl)-trifluoroacetamide], 99% µε 1% TMCS 
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Πειραµατική πορεία 

Παρελήφθησαν 100µL εκχυλίοµατος και τοποθετήθηκαν σε προζυγισµένα φυαλίδια GC. Τα 
δείγµατα εξατµίστηκαν σε άζωτο και ακολούθησε σιλυλίωση. Σε κάθε φυαλίδιο 
προστέθηκαν 50µL εσωτερικού προτύπου και τοποθετήθηκαν στον φυγοκεντρικό 
εξατµιστήρα για εξάτµηση µέχρι ξηρού. Στη συνέχεια, προστέθηκαν στα ξηρά εκχυλίσµατα 
250µL σιλυλιωτικού αντιδραστηρίου BSTFA, το οποίο µετατρέπει τις πολυφαινόλες και τα 
τυχόν τερπενικά οξέα στους πτητικούς τριµεθυλ-σιλυλιωµένους αιθέρες (TMS) τους. Τα 
φυαλίδια σφραγίστηκαν και τοποθετήθηκαν σε υδρόλουτρο στους 70°Cγια 20 λεπτά, ώστε 
να ολοκληρωθεί η αντίδραση σιλυλίωσης. Αφού ψύχθηκαν ήταν έτοιµα να µετρηθούν µε 
GC/MS. Ο διαχωρισµός των πολυφαινολικών συστατικών των εκχυλισµάτων έγινε µε 
αέρια χρωµατογραφία, ενώ η ανίχνευση και ο ποσοτικός προσδιορισµός τους έγινε µε 
φασµατογράφο µάζας. 

Για την ανάλυση, 1µL από τα σιλυλιωµένα δείγµατα εισαγόταν µε σχάση δείγµατος 20:1 
(split ratio 20:1) στον αέριο χρωµατογράφο. Ο αέριος χρωµατογράφος ήταν ένα σύστηµα 
της Agilent (Wallbronn, Germany) HP Series 6890 N εφοδιασµένος µε ανιχνευτή HP 5973 
MS (EI, ηλεκτρονιακού ιονισµού 70 eV), εισαγωγέα split-splitless και αυτόµατο 
δειγµατολήπτη HP 7638. 

Για το διαχωρισµό χρησιµοποιήθηκε τριχοειδής στήλη HP-5 MS µε επικάλυψη 5% 
phenyl-95% methyl siloxane, µήκους 30m, µε εσωτερική διάµετρο 0,25 mm και πάχος 
εσωτερικής επίστρωσης 0,25 µm. Ο εισαγωγέας τέθηκε στους 250°Cκαι η γραµµή 
µεταφοράς του δείγµατος από την αεριοχρωµατογραφική στήλη στον ανιχνευτή µάζας 
(MSD transfer line) στους 300 °C. ΄Ως φέρον αέριο χρησιµοποιήθηκε He υψηλής 
καθαρότητας µε ροή 0.6 mL/min. Το θερµοκρασιακό πρόγραµµα του φούρνου του 
αεριοχρωµατογράφου που εφαρµόσθηκε για τον διαχωρισµό ήταν: 70°C για 5 λεπτά, 
70-130°C µε ρυθµό ανόδου 15°C/min, 130-160°Cµε ρυθµό ανόδου 4°C/min και παραµονή 
για 15 λεπτά και τέλος άνοδος από 160-300°Cµε ρυθµό 10°C/min και παραµονή στην 
τελική θερµοκρασία για 15 λεπτά. 

Ο ποσοτικός προσδιορισµός των πολυφαινολικών και τερπενικών συστατικών έγινε µε την 
τεχνική της εκλεκτικής παρακολούθησης ιόντων (Selective Ion Monitoring). Κατ’ αυτήν την 
µέθοδο, η ανίχνευση των πολυφαινολών και των τερπενικών οξέων (ποιοτικός 
προσδιορισµός) βασίζεται στην παρουσία στο δείγµα τριών χαρακτηριστικών για κάθε 
συστατικό ιόντων (θραυσµάτων) µε ανοχή ±0.05xRT όπου RT είναι ο αναµενόµενος 
χρόνος κατακράτησης των συστατικών από πρότυπα διαλύµατα και ο ποσοτικός 
προσδιορισµός βασίζεται σε ένα από τα τρία ιόντα που ορίζεται ως “ιόν στόχος” (target), 
ενώ επιβεβαιώνεται από τους λόγους της έντασης απόκρισης των άλλων 2 ιόντων (quali-
fiers) προς την ένταση απόκρισης του ιόντος στόχου στο δείγµα. 

Για τον ποσοτικό προσδιορισµό εφαρµόστηκε η µέθοδος εσωτερικού προτύπου. Ώς τέτοιο 
επελέγη η 3-(4-υδρόξυ-φαινυλο)-1-προπανόλη. Κατασκευάσθηκαν καµπύλες αναφοράς 
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για κάθε συστατικό µε µια σειρά πρότυπων διαλυµάτων σε περιοχή συγκεντρώσεων 
80-3500 ng/mL. Οι καµπύλες αναφοράς ήταν γραµµικές µε καλούς συντελεστές γραµµικής 
συσχέτισης (R2>0.996) για όλες τις ουσίες που προσδιορίστηκαν. Οι ποσοτικοί 
υπολογισµοί έγιναν βάσει των ιόντων στόχων (target ions), ενώ χρησιµοποιήθηκαν και 1-2 
ιόντα επιβεβαίωσης (qualifier ions), η αναλογία των σηµάτων των οποίων επιβεβαιώνει ή 
απορρίπτει την υπόθεση ταυτοποίησης του κάθε συστατικού. Στον πίνακα που ακολουθεί 
δίνονται οι τιµές m/z των ιόντων-στόχων και των ιόντων επιβεαίωσης. 

Πίνακας 2. Απλές πολυφαινόλες και τερπενικά οξέα που προσδιορίζονται µε GC/MS. 

Ένωση Ιόν-στόχος 
(target ion) (m/z)a

Ιόντα επιβεβαίωσης  
(qualifier ions) (m/z)a

Βανιλίνη 194 209

Κινναµωµικό οξύ 205 220

Τυροσόλη 179 267,282

p-Υδροξυβενζοϊκό οξύ 267 223,193

p-Υδροξυφαινυλοξικό οξύ 252 296,281

3-(4-Υδροξυφαινυλ) -1- προπανόλη (εσωτερικό 
πρότυπο) 206 191,179

Φλωρετικό οξύ 192 310

Βαννιλικό οξύ 297 267,312

Οµοβανιλικό οξύ 326 267,311

ο- Κουµαρικό οξύ 293 308,147

Πρωτοκατεχικό οξύ 193 355,370

3-4 Διυδροξυφαινυλοξικό οξύ 384 267,179

Συριγγικό οξύ 327 342,312

p-Κουµαρικό οξύ 308 293,219

Γαλλικό οξύ 281 458,443

Φερουλικό οξύ 338 323,308

Καφεϊκό οξύ 396 219,381

Σιναπικό οξύ 368 353,338

Ρεσβερατρόλη 444 445,443

Χρυσίνη 383 384

Επικατεχίνη 368 355,474

Ναριγκενίνη 473 296
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a: αφορούν τους τριµεθυλσιλυλαιθέρες των συστατικών 

Προσδιορισµός στερολών και σκουαλενίου 

Όργανα 

• Αναλυτικός ζυγός Kern ACJ/ACS, ACJ 220-4M 

• Αναδευτήρας Vortex-2 Genie , Scientific Industries 

• Λουτρό Υπερήχων (Sonication) 

• Υδατόλουτρο (Water Bath), Memmet 
• Φυγόκεντρος Eppendorf, Centrifuge 5810 R 
• Σύστηµα φυγοκεντρικής εξάτµισης υπό κενόν Speedvac, CentriVap Concentrator, Cen-

triVap Cold Trap, LABCONCO 
• GC Χρωµατογράφος (6890N Agilent Technologies εφοδιασµένος µε 5973 Mass 

Selective Detector & 7683 Series Injector) 

• HPLC Χρωµατογράφος (HP 1050, ανιχνευτής UV-Vis και φθορισµοµετρικός HP1046A) 

• Φυαλίδια GC 

• Πιπέτα 1-100µL 

Κατεχίνη 368 355,474

Γενιστεϊνη 473

Καµπφερόλη 559 560

Χλωρογενικό οξύ 345 307,324

Κερκετίνη 647 559,575

Μυρισετίνη 735 647,575

Λουτεολίνη 559 471,399

Τερπενικά Οξέα

Ολεανολικό οξύ 203 320,482

Ουρσολικό οξύ 203 320

Μασλινικό οξύ 203 320

Ένωση Ιόν-στόχος 
(target ion) (m/z)a

Ιόντα επιβεβαίωσης  
(qualifier ions) (m/z)a
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Αντιδραστήρια - Διαλύτες 

• άζωτο 

• διάλυµα ΚΟΗ/ΜeΟΗ 3 N 

• αντιοξειδωτικό BHT - Butylated Hydroxytoluene 

• διάλυµα χοληστερόλης 100mg/L  

• διάλυµα BF3/Μεθανόλης 

• διάλυµα NaCl 
• Σιλυλιωτικό BSTFA [Bis-(Trimerhylsilyl)-trifluoroacetamide], 99% µε 1% TMCS 

Πειραµατική πορεία 

Παρελήφθησαν 50µL από τα κλάσµατα της εκχύλισης 4, και 200µL από τα κλάσµατα των 
εκχυλίσεων 3 και 9, τοποθετήθηκαν σε δοκιµαστικούς σωλήνες µε βιδωτό πώµα και 
εξατµίστηκαν. Προστέθηκαν 2mL διαλύµατος ΚΟΗ/ΜeΟΗ 3 N, 100 µL διαλύµατος 
χοληστερόλης 100mg/L (εσωτερικό πρότυπο) και ανακινήθηκαν καλά µε τον αναδευτήρα. 
Στη συνέχεια έγινε ανάδευση υπό την επίδραση υπερήχων (sonication) και παραµονή των 
δειγµάτων στο υδατόλουτρο στους 60°Cγια 60 λεπτά. Οι σωλήνες τοποθετήθηκαν σε νερό 
βρύσης για κρύωµα και προστέθηκαν 1,5mL BF3/Μεθανόλης. Έπειτα από καλή ανακίνηση 
µε τη βοήθεια του αναδευτήρα τα δείγµατα παρέµειναν στο υδατόλουτρο στους  95°Cγια 3 
λεπτά. Αφότου έγινε ξανά κρύωµα των σωλήνων µε νερό βρύσης προστέθηκαν 4mL 
κορεσµένου διαλύµατος NaCl και 2mLδιαλύµατος n-εξανίου που περιείχε αντιοξειδωτικό 
BHT 100ppm. Τα δείγµατα ανακινήθηκαν µε τον αναδευτήρα, φυγοκεντρήθηκαν στις 2000 
rpm για 10 λεπτά και έγινε παραλαβή της εξανικής φάσης (πάνω φάση). Προστέθηκε ξανά 
1mL διαλύµατος n-εξανίου µε αντιοξειδωτικό BHT 100ppm και έγινε ανακίνηση µε 
αναδευτήρα. Τέλος, τα δείγµατα φυγοκεντρήθηκαν ξανά στις 2000 rpm για 10 λεπτά και 
παρελήφθη η εξανική φάση που ενώθηκε µε την πρώτη.  

Για τον προσδιορισµό των στερολών ως τριµεθυλσιλυλαιθέρων (TMS) µεταφέρονται 1000 
µL από την στιβάδα του n-εξανίου σε vials GC και εξατµίζονται µέχρι ξηρού µε άζωτο ή µε 
σύστηµα φυγοκεντρικής εξάτµισης υπό κενόν. Προσθέτονται 250µL BSTFA και 
σφραγίζονταιτα GC vials. Στη συνέχεια ανακινούνται µε τη βοήθεια αναδευτήρακαι 
παραµένουν στο υδατόλουτρο στους 70°Cεπί 20 λεπτά. Έπειτα τοποθετούνται σε βαθειά 
ψύξη (-40°C) µέχρι να αναλυθούν στο GC/MS. 

Κατασκευάζεται καµπύλη αναφοράς µε πρότυπο διάλυµα β-σιτοστερόλης από το οποίο 
µεταφέρονται σε GC-vials όγκοι που περιέχουν 10, 20, 40, 60, 80, 100, 200, 300, 400, 
500, 600, 800 και 1000µg β-σιτοστερόλης. Προστίθεται εσωτερικό πρότυπο χοληστερόλης, 
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εξατµίζονται µέχρι ξηρού και σιλυλιώνονται όπως τα δείγµατα. Αντίστοιχη καµπύλη 
αναφοράς κατασκευάσθηκε και για το σκουαλένιο. 

Πίνακας 3. Επιλεγµένα ιόντα (m/z) για ποσοτικοποίηση στερολών και σκουαλενίου. Σε 
παρένθεση το σχετικό µέγεθος των κορυφών των ιόντων 

Ο αέριος χρωµατογράφος που χρησιµοποιήθηκε ήταν ένα σύστηµα της Agilent (Wallbronn, 
Germany) HP series 6890 N εφoδιασµένος µε ανιχνευτή HP 5973 MS (ΕΙ, ηλεκτρονιακού 
ιονισµού 70 eV), εισαγωγέα split-splitless και αυτόµατο δειγµατολήπτη HP 7683. Για την 
ανάλυση, 1 µL σιλυλιωµένου δείγµατος εισάγεται στον αεριοχρωµατογράφο 
(splitlessmode). H στήλη που χρησιµοποιήθηκε για το διαχωρισµό ήταν HP-5MS (Agilent) 
30 m x 0.2 mm x 0.25 µm και το φέρον αέριο ήταν Ηe υψηλής καθαρότητας, µε ροή 1 mL/
min. Η θερµοκρασία του εισαγωγέα και της γραµµής µεταφοράς του δείγµατος στον 
ανιχνευτή µάζας ρυθµίσθηκαν στους 250°C και 300°C αντίστοιχα. H θερµοκρασία φούρνου 
ήταν αρχικά 210°C, αυξήθηκε στους 300°C µε ρυθµό 5.5°C/min και παρέµεινε στους 
300°C επί 15 min. Η ταυτοποίηση των φυτοστερολών και του σκουαλενίου έγινε βάσει των 
χρόνων κατακράτησης, και µε τη χρήση των ηλεκτρονικών βιβλιοθηκών φασµάτων µάζας 
Wiley και NIST 2005, των φασµάτων µάζας πρότυπων ουσιών και βιβλιογραφικών 
δεδοµένων. Η ποσοτικοποίηση έγινε µε χρήση χοληστερόλης ώς εσωτερικό πρότυπο και 
καµπυλών αναφοράς κατασκευάσθηκαν µε πρότυπα διαλύµατα β-σιτοστερόλης και 
σκουαλενίου που περιείχαν την ίδια ποσότητα εσωτερικού προτύπου µε τα προς ανάλυση 
δείγµατα. Η ποσοτικοποίηση της καµπεστερόλης και της στιγµαστερόλης έγινε επίσης 
βάσει της καµπύλης αναφοράς της β-σιτοστερόλης.  

  

Ιόν 
ποσοτικοποίησης Επιβεβαιωτικά ιόντα

σκουαλένιο 69(100) 81(50) 95(20) 137(20) 341(10)

χοληστερόλη 
(IS) 458 M+ (50) 329(100) 368(95) 129(90) 73(85)

καµπεστερόλη 472 M+ (45) 343(100) 129(97) 382(90) 367(40)

στιγµαστερόλη 484 M+ (60) 83(100) 129(88) 394(75) 255(72)

β-σιτοστερόλη 486 M+ (50) 396(100) 357(95) 129(85) 381(45)
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ΑΠΟΤΕΛΕΣΜΑΤΑ 

Παραλαβή εκχυλισµάτων από διαφορετικά είδη κολοκυθόσπορου 

Πρώτο εκχυλιστικό σχήµα-Εκχύλιση κολοκυθόσπορου µε διαλύτες 
µειούµενης πολικότητας 

Στο πρώτο σχήµα εκχύλισης έγινε εκχύλιση κολοκυθόσπορου συνολικής ποσότητας 5g 
απο κάθε διαφορετικό είδος, µε οξινισµένο νερό, οξινισµένη αιθανόλη, ακετόνη και οξικό 
αιθυλεστέρα διαδοχικά, και παρελήφθησαν 4 κλάσµατα από το κάθε είδος, µε καθαρό 
βάρος και συγκεντρώσεις που φαίνονται στους παρακάτω πίνακες. 

Πίνακας 4. Συγκεντρώσεις εκχυλισµάτων που αποµονώθηκαν µε το πρώτο σχήµα 
εκχύλισης 

Πίνακας 5. Συνολική ποσότητα εκχυλισµάτων και το ποσοστό ανάκτησης του κάθε 
εκχυλίσµατος που αποµονώθηκαν µε το πρώτο σχήµα εκχύλισης 

1  
οξ. Νερό 
(mg/mL)

2  
οξ. Αιθανόλη 

(mg/mL)

3  
Ακετόνη 
(mg/mL)

4  
οξ. Αιθυλεστέρας 

(mg/mL)

PS1 74 469 417 11

PS2 50 346 281 20

PS3 57 282 260 17

PS4 55 287 114 18

1  
οξ. Νερό 

(g)

2  
οξ. Αιθανόλη 

(g)

3  
Ακετόνη 

(g)

4  
οξ. 

Αιθυλεστέρας 
(g)

Ανάκτηση (%)

PS1 0,6705 
(13,4%)

2,345  
(46,9%)

2,0862 
(41,7%)

0,0557 
(1,1%)

103,0

PS2 0,5028 
(10,1%)

1,7343 
(34,7%)

1,407 
(28,1%)

0,1006 
(2%)

74,89

PS3 0,5771 
(11,5%)

1,4109 
(28,2%)

1,3028 
(26%)

0,088 
(1,7%)

67,58

PS4 0,5569 
(11,1%)

1,4397 
(28,8%)

0,5749 
(11,5%)

0,0907 
(1,8%)

53,24
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Όπως φαίνεται από τους παραπάνω πίνακες, την µεγαλύτερη ανάκτηση εµφανίζει ο 
κολοκυθόσπορος PS1 και ακολουθούν ο PS2, PS3, PS4. Η µεγαλύτερη ποσότητα 
εκχυλίζεται στο αιθανολικό κλάσµα και στη συνέχεια στο νερό, ακετόνη και οξικό 
αιθυλεστέρα. 

Δεύτερο εκχυλιστικό σχήµα-Εκχύλιση κολοκυθόσπορου µε 
υδατοαιθανολικά µίγµατα 

Στο δεύτερο σχήµα εκχύλισης έγιναν 4 εκχυλίσεις µε 4 διαφορετικούς διαλύτες. Σε 5g 
κολοκυθόσπορου απο το κάθε είδος, έγινε εκχύλιση µε νερό, µε αιθανόλη 100%, αιθανόλη 
70% και αιθανόλη 30%. Από αυτές τις εκχυλίσεις προέκυψαν τα παρακάτω κλάσµατα, µε 
καθαρό βάρος και συγκεντρώσεις που φαίνονται στους παρακάτω πίνακες. 

Πίνακας 6. Συγκεντρώσεις εκχυλισµάτων που αποµονώθηκαν µε το δεύτερο σχήµα 
εκχύλισης 

Πίνακας 7. Συνολική ποσότητα εκχυλισµάτων και το ποσοστό ανάκτησης του κάθε 
εκχυλίσµατος που αποµονώθηκαν µε το δεύτερο σχήµα εκχύλισης 

5  
Νερό 

(mg/mL)

6  
Aιθανόλη 100% 

(mg/mL)

7  
Aιθανόλη 30% 

(mg/mL)

8  
Aιθανόλη 70% 

(mg/mL)

PS1 28,0 199,7 43,2 13,5

PS2 28,9 291,5 66,9 Χάθηκε

PS3 38,7 303,6 42,4 18

PS4 30,0 238,8 22,8 32,5

5  
Νερό 

(g)

6 
Αιθανόλη100% 

(g)

7  
Αιθανόλη 30% 

(g)

8  
Αιθανόλη 70% 

(g)

PS1 0,2796 
(5,6%)

0,9983 
(20%)

0,4324 
(8,6%)

0,2457 
(4,9%)

PS2 0,2889 
(5,8%)

1,4577 
(29,2%)

0,6691 
(13,4%) Χάθηκε

PS3 0,3871 
(7,7%)

1,518 
(30,4%)

0,4249 
(8,5%)

0,1944 
(3,9%)

PS4 0,3003 
(6%)

1,1943 
(23,9%)

0,2283 
(4,6%)

0,1787 
(3,6%)
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Όπως παρατηρούµε στους παραπάνω πίνακες ο κολοκυθόσπορος PS3 εµφανίζει την 
µεγαλύτερη ανάκτηση, ενώ στους κολοκυθόσπορους PS1 και PS4 εκχυλίζεται παρόµοια 
ποσότητα σε αυτό το εκχυλιστικό σχήµα. Μεγαλύτερη ποσότητα εκχυλίζεται µε την 
αιθανόλη 100% (1-1,5 g), το νερό και η αιθναόλη εκχυλίζουν παρόµοιες ποσότητες (0,3-0,6 
g) ενώ η αιθανόλη 70% εµφανίζει τη µικρότερη ικανότητα εκχύλισης (~ 0,2 g).  

Τρίτο εκχυλιστικό σχήµα-Εκχύλιση ολικών λιποειδών από 
κολοκυθόσπορο µε την µέθοδο Folch 

Στο τρίτο σχήµα εκχύλισης έγινε µία κλασσική εκχύλιση ολικών λιποειδών κατά Folch πάλι 
από 5 g κολοκυθόσπορου. Από αυτήν την εκχύλιση προέκυψαν τα παρακάτω κλάσµατα, 
µε καθαρό βάρος και συγκεντρώσεις που φαίνονται στους παρακάτω πίνακες. 

Πίνακας 8. Συγκεντρώσεις εκχυλισµάτων που αποµονώθηκαν µε το τρίτο σχήµα 
εκχύλισης 

Πίνακας 9. Συνολική ποσότητα εκχυλισµάτων και το ποσοστό ανάκτησης του κάθε 
εκχυλίσµατος που αποµονώθηκαν µε το τρίτο σχήµα εκχύλισης 

Όπως παρατηρούµε από τους παραπάνω πίνακες η ποσότητα λιποειδών στους 
κολοκυθόσπορους κυµαίνεται από 35-50%. Η µικρότερη ποσότητα αποµονώνεται από τον 
λεπτό, αλατισµένο κολοκυθόσπορο (PS2).  

9  Χλωροφόρµιο:Μεθανόλη 
(mg/mL)

PS1 248,8

PS2 358,0

PS3 471,6

PS4 500,6

9  Χλωροφόρµιο:Μεθανόλη (g) Ανάκτηση (%)

PS1 2,4888 49,78

PS2 1,7902 35,8

PS3 2,3583 47,17

PS4 2,5003 50,01
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Περιεκτικότητα εκχυλισµάτων σε σκουαλένιο και φυτοστερόλες   

Τα κλάσµατα 3 και 4 από το πρώτο σχήµα εκχύλισης και τα κλάσµατα 9 από το τρίτο 
σχήµα εκχύλισης αναλύθηκαν ώς προς το περιεχόµενο τους σε φυτοστερόλες και 
σκουαλένιο έτσι ώστε να βρεθούν πιθανές συσχετίσεις του περιεχοµένου αυτού µε την 
αντιαιµοπεταλιακή δράση των κολοκυθόσπορων. Τα αποτελέσµατα απο αυτήν την 
ανάλυση φαίνονται στους παρακάτω πίνακες. 

Πίνακας 10. Συγκεντρώσεις εκχυλισµάτων PS1 σε σκουαλένιο και φυτοστερόλες 

Πίνακας 11. Συγκεντρώσεις εκχυλισµάτων PS2 σε σκουαλένιο και φυτοστερόλες 

Πίνακας 12. Συγκεντρώσεις εκχυλισµάτων PS3 σε σκουαλένιο και φυτοστερόλες 

ΔΑ: Δεν ανιχνεύτηκε 

PS1
3   

Ακετόνη 
(µg/mg)

4   
οξ. Αιθυλεστέρας 

(µg/mg)

9  
Χλωροφόρµιο:Μεθανόλη 

(µg/mg)

squalene 0,689 1,0875 0,841

campesterol 0,000277 0,0625 0,00587

stigmasterol 0,000577 1,325 0,0011

β-sitosterol 0,0030 0,0125 0,00665

PS2
3   

Ακετόνη 
(µg/mg)

4  
 οξ. Αιθυλεστέρας 

(µg/mg)

9 
Χλωροφόρµιο:Μεθανόλη 

(µg/mg)

squalene 0,5388 0,71 0,633

campesterol 0,000188 0,0053 0,00047

stigmasterol 0,0002695 0,866 0,000418

β-sitosterol 0,00283 0,0066 0,00412

PS3
3  

Ακετόνη  
(µg/mg)

4  
οξ. Αιθυλεστέρας (µg/

mg)

9  
Χλωροφόρµιο:Μεθανόλη 

(µg/mg)

squalene 0,7369 0,78125 1,279

campesterol 0,000165 ΔΑ 0,000827

stigmasterol 0,00025 ΔΑ 0,000541

β-sitosterol 0,00355 ΔΑ 0,00726

�61



Πίνακας 13. Συγκεντρώσεις εκχυλισµάτων PS4 σε σκουαλένιο και φυτοστερόλες 

Πίνακας 14. Σύσταση σε σκουαλένιο και φυτοστερόλες του PS1 

Πίνακας 15. Σύσταση σε σκουαλένιο και φυτοστερόλες του PS2 

PS4 3  
(µg/mg) Ακετόνη

4  
(µg/mg4 (µg/mg) οξ. 
Αιθυλεστέρας)

9  
(µg/mg) 

Χλωροφόρµιο:Μεθανόλη

squalene 0,45 0,4786 0

campesterol 0,0001285 0,005 0

stigmasterol 0,000514 Not Detected 0

β-sitosterol 0,0023 0,0107 0

PS1

Συνολική 
ποσότητα 
στο 

εκχύλισµα 
3 

(µg)

Συνολική 
ποσότητα 
στο 

εκχύλισµα 4 
(µg)

Συνολική 
ποσότητα 
στο σχήµα 
εκχύλισης 

(µg)

Συγκέντρω-
ση στον 

κολοκυθόσπ
ορο (µg/g)

Συνολική 
ποσότητα 

στο 
εκχύλισµα 9 

(µg)

Συγκέντρω-
ση στον 

κολοκυθόσπ
ορο (µg/g)

squalene 1,44 60,57 1.497,57 299,5 2.092 418,4

campesterol 0,578 3,48 4,058 0,812 14,6 2,92

stigmasterol 1,204 73,8 75 15 2,737 0,547

β-sitosterol 6,25 0,69 6,95 1,39 16,54 3,30

Total 
(phytosterols

)
8,04 77,97 86,01 17,20 33,87 6,77

PS2

Συνολική 
ποσότητα 
στο 

εκχύλισµα 
3 

(µg)

Συνολική 
ποσότητα 
στο 

εκχύλισµα 4 
(µg)

Συνολική 
ποσότητα 
στο σχήµα 
εκχύλισης 

(µg)

Συγκέντρω-
ση στον 
κολοκυθό-
σπορο (µg/g)

Συνολική 
ποσότητα 

στο 
εκχύλισµα 9 

(µg)

Συγκέντρω-
ση στον 
κολοκυθό-

σπορο (µg/g)

squalene 758 71,426 829,42 165,88 1133,2 226,6

campesterol 0,265 0,533 0,798 0,1596 0,803 0,161

stigmasterol 0,379 87,12 87,499 17,5 0,748 0,15

β-sitosterol 3,981 0,664 4,645 0,929 7,376 1,475

Total 
(phytosterols

)
4,62 88,31 92,94 18,58 8,927 1,78

�62



Πίνακας 16. Σύσταση σε σκουαλένιο και φυτοστερόλες του PS3 

ΔΑ: Δεν ανιχνεύτηκε 

Πίνακας 17. Σύσταση σε σκουαλένιο και φυτοστερόλες του PS4 

Πίνακας 18. Σύσταση σε σκουαλένιο και φυτοστερόλες στα 4 είδη κολοκυθόσπορου - 
Συγκεντρωτικός πίνακας 

PS3

Συνολική 
ποσότητα 
στο 

εκχύλισµα 
3 (µg)

Συνολική 
ποσότητα 
στο 

εκχύλισµα 4 
(µg)

Συνολική 
ποσότητα 
στο σχήµα 
εκχύλισης 

(µg)

Συγκέντρω-
ση στον 

κολοκυθόσπ
ορο (µg/g)

Συνολική 
ποσότητα 

στο 
εκχύλισµα 9 

(µg)

Συγκέντρω-
ση στον 

κολοκυθόσπ
ορο (µg/g)

squalene 960 68,75 1028,75 205,75 3.016,26 603,25

campesterol 0,215 ΔΑ 0,215 0,043 1,95 0,39

stigmasterol 0,326 ΔΑ 0,326 0,0652 1,276 0,255

β-sitosterol 4,625 ΔΑ 4,625 0,925 17,121 3,424

Total 
(phytosterols

)
5,166 ΔΑ 5,16 1,033 20,34 4,06

PS4

Συνολική 
ποσότητα 
στο 

εκχύλισµα 
3 (µg)

Συνολική 
ποσότητα 
στο 

εκχύλισµα 4 
(µg)

Συνολική 
ποσότητα 
στο σχήµα 
εκχύλισης 

(µg)

Συγκέντρω-
ση στον 

κολοκυθόσπ
ορο (µg/g)

Συνολική 
ποσότητα 

στο 
εκχύλισµα 9 

(µg)

Συγκέντρω-
ση στον 

κολοκυθόσπ
ορο (µg/g)

squalene 258,70 43,41 302,1 60,423 0 0

campesterol 0,074 0,453 0,527 0,105 0 0

stigmasterol 0,295 Not 
Detected 0,295 0,059 0 0

β-sitosterol 1,322 0,971 2,293 0,459 0 0

Total 
(phytosterols

)
1,69 1,42 3,11 0,623 0 0

PS1 (µg/g) PS2 (µg/g) PS3 (µg/g) PS4 (µg/g)

Εκχύλισ
η 1

Εκχύλιση 
3

Εκχύλιση 
1

Εκχύλιση 
3

Εκχύλιση 
1

Εκχύλιση 
3

Εκχύλιση 
1

Εκχύλιση 
3

squalene 299,5 418,4 165,8 226,8 205,75 603,2 302,1 0

campesterol 0,812 2,92 0,1596 0,16 0,043 0,39 0,527 0
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Πίνακας 19. Σχετική αναλογία φυτοστερολών στα 4 είδη κολοκυθόσπορου -
Συγκεντρωτικός πίνακας 

Όπως φαίνεται και στον παραπάνω πίνακα, ο κολοκυθόσπορος PS2 έχει την µεγαλύτερη 
περιεκτικότητα σε φυτοστερόλες όταν εκχυλίζεται µε το πρώτο σχήµα εκχύλισης, ενώ 
ακολουθεί ο κολοκυθόσπορος PS1. Την µεγαλύτερη περιεκτικότητα σε φυτοστερόλες όταν 
εκχυλίζεται µε το τρίτο σχήµα εκχύλισης την έχει ο κολοκυθόσπορος PS1. Σχετικά µε την 
σύσταση σε σκουαλένιο, παρατηρούµε ότι ο κολοκυθόσπορος PS4 έχει την µεγαλύτερη 
συγκέντρωση στο πρώτο εκχυλιστικό σχήµα ενώ ο κολοκυθόσπορος PS3 έχει την 
µεγαλύτερη συγκέντρωση στο τρίτο εκχυλιστικό σχήµα.  

stigmasterol 15 0,547 17,5 0,149 0,0652 0,255 0,295 0

β-sitosterol 1,391 3,308 0,929 1,476 0,925 3,424 2,293 0

Total phyto-
sterols 17,20 6,77 18,58 1,78 1,03 4,06 3,11 0

PS1 (µg/g) PS2 (µg/g) PS3 (µg/g) PS4 (µg/g)

PS1 PS2 PS3 PS4

% 
φυτοστερόλ

ης
Εκχύλισ
η 1

Εκχύλιση 
3

Εκχύλιση 
1

Εκχύλιση 
3

Εκχύλιση 
1

Εκχύλιση 
3

Εκχύλιση 
1

Εκχύλιση 
3

campesterol 4,7% 43% 1% 9% 4,2% 9,6% 16,9% 0

stigmasterol 87,2% 8% 94,2% 8,3% 6,3% 6,3% 9,5% 0

β-sitosterol 8,1% 49% 5% 82,7% 89,5% 84,1% 73,6% 0
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Σύσταση εκχυλισµάτων σε πολυφαινόλες   

Τα κλάσµατα που προέκυψαν από τα τρία σχήµατα εκχύλισης αναλύθηκαν ώς προς το 
περιεχόµενο τους σε πολυφαινόλες έτσι ώστε να βρεθούν πιθανές συσχετίσεις του 
περιεχοµένου αυτού µε την αντιαιµοπεταλιακή δράση των κολοκυθόσπορων. Τα 
αποτελέσµατα απο αυτήν την ανάλυση φαίνονται στους παρακάτω πίνακες. 

Πίνακας 20. Σύσταση εκχυλισµάτων PS1 σε πολυφαινόλες (ng/mg). 
1 2 3 4 5 6 7 8 9

Βανιλίνη 0,854 0,605 0,039 11,49 1,605 0,302 0,664 0,114

Κινναµωµικό 
οξύ 0,434 1,374 0,034 N.D. N.D. N.D. N.D. 0,0585

Τυροσόλη 0,238 N.D. N.D. 0,03 0,329 0,113 N.D. 0,0078

p-
Υδροξυβενζοϊκ
ό οξύ

2,949 1,769 0,0587 1,53 2,835 0,655 5,358 0,035

p-
Υδροξυφαινυλο
ξικό οξύ

1,066 N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Οµοβανικική 
αλκοόλη N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Φλωρετικό οξύ N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. 0,218 N.D. N.D.

Βαννιλικό οξύ 0,279 0,364 N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

ο- Κουµαρικό 
οξύ N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Πρωτοκατεχικό 
οξύ N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

3-4 
Διυδροξυφαινυ
λοξικό οξύ

N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Συριγγικό οξύ N.D. 0,431 N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

p-Κουµαρικό 
οξύ N.D. N.D. N.D. 2,24 N.D. N.D. N.D. N.D.

Γαλλικό οξύ N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Φερουλικό οξύ N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Καφεϊκό οξύ 0,427 0,374 0,0113 N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Σιναπικό οξύ N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Ρεσβερατρόλη N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. 10,164 N.D.

Χρυσίνη N.D. N.D. N.D. N.D. 3,74 N.D. N.D. N.D.
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Πίνακας 21. Σύσταση εκχυλισµάτων PS2 σε πολυφαινόλες. 

Επικατεχίνη N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Ναριγκενίνη N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Κατεχίνη N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Καµπφερόλη N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Χλωρογενικό N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Κερκετίνη N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Μυρισετίνη N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Ολεανολικό N.D. 13,61 N.D. 123,55 N.D. 6,05 N.D. 1,535

Ουρσολικό N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Ουβαόλη N.D. 18,41 0,421 N.D. 9,04 N.D. N.D. 3,95

TOTAL 6,24 36,91 0,56 138,8 17,55 7,34 16,18 5,70

1 2 3 4 5 6 7 8 9

(ng/mg) 1 2 3 4 5 6 7 8 9

Βανιλίνη N.D. N.D. N.D. 7,76 1,494 0,153 2,1 0,148

Κινναµωµικό 
οξύ N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. 0,184 N.D. 0,078

Τυροσόλη 0,145 N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. 0,009

p-
Υδροξυβενζοϊκ
ό οξύ

1,618 1,088 N.D. 0,916 7,178 0,387 19,3 0,043

p-
Υδροξυφαινυλο
ξικό οξύ

N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Οµοβανικική 
αλκοόλη N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Φλωρετικό οξύ N.D. N.D. N.D. N.D. 0,397 0,22 N.D. N.D.

Βαννιλικό οξύ N.D. N.D. N.D. N.D. 1,91 N.D. 1,35 0,018

ο- Κουµαρικό 
οξύ N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Πρωτοκατεχικό 
οξύ N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

3-4 
Διυδροξυφαινυ
λοξικό οξύ

N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Συριγγικό οξύ N.D. N.D. N.D. N.D. 0,624 N.D. 2,72 N.D.
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Πίνακας 22. Σύσταση εκχυλισµάτων PS3 σε πολυφαινόλες. 

p-Κουµαρικό 
οξύ N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Γαλλικό οξύ N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Φερουλικό οξύ N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Καφεϊκό οξύ N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. 6,18 N.D.

Σιναπικό οξύ N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. 30,07 N.D.

Ρεσβερατρόλη N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Χρυσίνη N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Επικατεχίνη N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Ναριγκενίνη N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Κατεχίνη N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Καµπφερόλη N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Χλωρογενικό N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Κερκετίνη N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Μυρισετίνη N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Ολεανολικό N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. 565,36 1,76

Ουρσολικό N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Ουβαόλη N.D. 39,95 0,656 N.D. 4,684 9,757 N.D. 7,087

TOTAL 1,76 41,04 0,65 8,67 16,28 10,70 627,1 9,15

(ng/mg) 1 2 3 4 5 6 7 8 9

(ng/mg) 1 2 3 4 5 6 7 8 9

Βανιλίνη N.D. 0,805 0,074 10,658 0,309 0,168 - 1,63 0,151

Κινναµωµικό 
οξύ N.D. 3,022 0,0213 N.D. 3,246 0,257 - 6,087 0,345

Τυροσόλη 0,35 N.D. N.D. N.D. 0,58 N.D. - N.D. 0,0613

p-
Υδροξυβενζοϊκ
ό οξύ

6,52 8,305 0,068 0,511 3,119 0,676
-

43,21 0,243

p-
Υδροξυφαινυλο
ξικό οξύ

N.D. 0,317 N.D. N.D. 2,534 0,088
-

13,5 N.D.

Οµοβανικική 
αλκοόλη N.D. N.D. N.D. N.D. N.D N.D. - N.D. N.D.

Φλωρετικό οξύ N.D. N.D. N.D. N.D. N.D 0,11 - 1,95 N.D.
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Πίνακας 23. Σύσταση εκχυλισµάτων PS4 σε πολυφαινόλες. 

Βαννιλικό οξύ N.D. 0,697 N.D. N.D. 1,078 0,028 - 3,31 0,031

ο- Κουµαρικό 
οξύ N.D. N.D. N.D. N.D. N.D N.D. - N.D. N.D.

Πρωτοκατεχικό 
οξύ N.D. 0,33 N.D. N.D. N.D N.D. - 2,025 N.D.

3-4 
Διυδροξυφαινυ
λοξικό οξύ

N.D. N.D. N.D. N.D. N.D N.D.
-

N.D. N.D.

Συριγγικό οξύ N.D. 0,41 N.D. N.D. 0,805 N.D. - 2,375 0,0679

p-Κουµαρικό 
οξύ 0,85 2,097 N.D. N.D. 4,39 0,181 - N.D. 0,115

Γαλλικό οξύ N.D. N.D. N.D. N.D. N.D N.D. - 1,744 N.D.

Φερουλικό οξύ N.D. N.D. N.D. N.D. N.D N.D. - N.D. N.D.

Καφεϊκό οξύ N.D. 1,317 N.D. N.D. 0,929 0,018 - 8,975 N.D.

Σιναπικό οξύ N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. - N.D. N.D.

Ρεσβερατρόλη N.D. 0,4825 N.D. N.D. N.D. 0,214 - 1,968 0,052

Χρυσίνη N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. - N.D. N.D.

Επικατεχίνη N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. - N.D. N.D.

Ναριγκενίνη N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. - N.D. N.D.

Κατεχίνη N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. - N.D. N.D.

Καµπφερόλη N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. - 1,618 N.D.

Χλωρογενικό N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. - N.D. N.D.

Κερκετίνη N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. - 9,656 N.D.

Μυρισετίνη N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. - N.D. N.D.

Ολεανολικό N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. - 12,25 17,629

Ουρσολικό N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. - N.D. 0,733

Ουβαόλη N.D. 31,43 0,747 N.D. N.D. 16,318 - 16,2 8,071

TOTAL 7,73 49,21 0,91 11,17 16,99 18,06 - 126,51 27,501

(ng/mg) 1 2 3 4 5 6 7 8 9

(ng/mg) 1 2 3 4 5 6 7 8 9

Βανιλίνη N.D. 0,662 0,548 9,164 0,605 0,271 0,865 1,581 0,187

Κινναµωµικό 
οξύ N.D. 4,293 N.D. N.D. 1,1 0,372 5,332 9,968 0,357

Τυροσόλη 0,779 N.D. N.D. N.D. 1,6 0,076 N.D. N.D. 0,038
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p-
Υδροξυβενζοϊκ
ό οξύ

9,757 5,75 0,049 0,671 16,081 0,857 21,462 46,572 0,648

p-
Υδροξυφαινυλο
ξικό οξύ

N.D. 0,731 N.D. N.D. 5,685 N.D. 6,138 10,59 0,21

Οµοβανικική 
αλκοόλη N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Φλωρετικό οξύ N.D. 0,618 N.D. N.D. N.D 0,278 N.D. 2,765 N.D.

Βαννιλικό οξύ N.D. 0,678 N.D. N.D. 2,52 0,182 2,17 4,084 0,124

ο- Κουµαρικό 
οξύ N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Πρωτοκατεχικό 
οξύ N.D. 0,26 N.D. N.D. 0,309 N.D 1,867 2,475 N.D.

3-4 
Διυδροξυφαινυ
λοξικό οξύ

N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D N.D. N.D. N.D.

Συριγγικό οξύ N.D. 0,569 N.D. N.D. 2,055 0,184 2,512 3,206 0,127

p-Κουµαρικό 
οξύ N.D. 1,056 N.D. N.D. N.D. 0,106 3,088 5,809 N.D.

Γαλλικό οξύ N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. 0,537 N.D.

Φερουλικό οξύ N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Καφεϊκό οξύ N.D. 0,742 N.D. N.D. 2,283 0,036 1,362 2,972 N.D.

Σιναπικό οξύ N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Ρεσβερατρόλη N.D. 0,245 N.D. N.D. N.D. 0,06 N.D. N.D. 0,0625

Χρυσίνη N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Επικατεχίνη N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Ναριγκενίνη N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. 5,44 N.D.

Κατεχίνη N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Καµπφερόλη N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. 0,113 N.D. N.D. N.D.

Χλωρογενικό N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D N.D. N.D. N.D.

Κερκετίνη N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D N.D. N.D. N.D.

Μυρισετίνη N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Ολεανολικό N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Ουρσολικό N.D. N.D. 5,8 N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Ουβαόλη N.D. 30,81 N.D. N.D. N.D. 5,346 N.D. N.D. 5,585

TOTAL 10,56 46,43 6,4 9,83 32,24 7,88 41,70 96,01 7,34

(ng/mg) 1 2 3 4 5 6 7 8 9
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Πίνακας 24. Συνολική ποσότητα πολυφαινολών ανά εκχυλιστικό σχήµα στο PS1  

PS1 (ng/mg) Εκχύλιση 1 5 6 7 8 Εκχύλιση 3

Βανιλίνη 12,98 1,60 0,302 0,664 0,114

Κινναµωµικό 
οξύ 1,84 N.D. N.D. N.D. 0,0585

Τυροσόλη 0,268 0,329 0,113 N.D. 0,0078

p-
Υδροξυβενζοϊκό 
οξύ

6,306 2,835 0,655 5,358 0,035

p-
Υδροξυφαινυλοξ
ικό οξύ

1,066 N.D. N.D. N.D. N.D.

Οµοβανικική 
αλκοόλη N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Φλωρετικό οξύ N.D. N.D. 0,218 N.D. N.D.

Βαννιλικό οξύ 0,643 N.D. N.D. N.D. N.D.

ο- Κουµαρικό 
οξύ N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Πρωτοκατεχικό 
οξύ N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

3-4 
Διυδροξυφαινυλ
οξικό οξύ

N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Συριγγικό οξύ 0,431 N.D. N.D. N.D. N.D.

p-Κουµαρικό 
οξύ 2,24 N.D. N.D. N.D. N.D.

Γαλλικό οξύ N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Φερουλικό οξύ N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Καφεϊκό οξύ 0,8123 N.D. N.D. N.D. N.D.

Σιναπικό οξύ N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Ρεσβερατρόλη N.D. N.D. N.D. 10,164 N.D.

Χρυσίνη N.D. 3,74 N.D. N.D. N.D.

Επικατεχίνη N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Ναριγκενίνη N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Κατεχίνη N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Καµπφερόλη N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Χλωρογενικό N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Κερκετίνη N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.
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Πίνακας 25. Συνολική ποσότητα πολυφαινολών ανά εκχυλιστικό σχήµα στο PS2 

Μυρισετίνη N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Ολεανολικό 137,16 N.D. 6,05 N.D. 1,535

Ουρσολικό N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Ουβαόλη 18,831 9,04 N.D. N.D. 3,95

TOTAL 182,59 17,55 7,34 16,18 5,70

PS1 (ng/mg) Εκχύλιση 1 5 6 7 8 Εκχύλιση 3

PS2 (ng/mg) Εκχύλιση 1 5 6 7 8 Εκχύλιση 3

Βανιλίνη 7,76 1,494 0,153 2,1 0,148

Κινναµωµικό 
οξύ N.D. N.D. 0,184 N.D. 0,078

Τυροσόλη 0,145 N.D. N.D. N.D. 0,009

p-
Υδροξυβενζοϊκό 
οξύ

3,622 7,178 0,387 19,3 0,043

p-
Υδροξυφαινυλοξ
ικό οξύ

N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Οµοβανικική 
αλκοόλη N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Φλωρετικό οξύ N.D. 0,397 0,22 N.D. N.D.

Βαννιλικό οξύ N.D. 1,91 N.D. 1,35 0,018

ο- Κουµαρικό 
οξύ N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Πρωτοκατεχικό 
οξύ N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

3-4 
Διυδροξυφαινυλ
οξικό οξύ

N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Συριγγικό οξύ N.D. 0,624 N.D. 2,72 N.D.

p-Κουµαρικό 
οξύ N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Γαλλικό οξύ N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Φερουλικό οξύ N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Καφεϊκό οξύ N.D. N.D. N.D. 6,18 N.D.

Σιναπικό οξύ N.D. N.D. N.D. 30,07 N.D.
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Πίνακας 26. Συνολική ποσότητα πολυφαινολών ανά εκχυλιστικό σχήµα στο PS3 

Ρεσβερατρόλη N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Χρυσίνη N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Επικατεχίνη N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Ναριγκενίνη N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Κατεχίνη N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Καµπφερόλη N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Χλωρογενικό N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Κερκετίνη N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Μυρισετίνη N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Ολεανολικό N.D. N.D. N.D. 565,36 1,76

Ουρσολικό N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Ουβαόλη 40,606 4,684 9,757 N.D. 7,087

TOTAL 52,13 16,28 10,70 627,1 9,15

PS2 (ng/mg) Εκχύλιση 1 5 6 7 8 Εκχύλιση 3

PS3 (ng/mg) Εκχύλιση 1 5 6 7 8 Εκχύλιση 3

Βανιλίνη 11,537 0,309 0,168 - 1,63 0,151

Κινναµωµικό 
οξύ 3,043 3,246 0,257 - 6,087 0,345

Τυροσόλη 0,35 0,58 N.D. - N.D. 0,0613

p-
Υδροξυβενζοϊκό 
οξύ

15,404 3,119 0,676
-

43,21 0,243

p-
Υδροξυφαινυλοξ
ικό οξύ

0,317 2,534 0,088
-

13,5 N.D.

Οµοβανικική 
αλκοόλη N.D. N.D N.D. - N.D. N.D.

Φλωρετικό οξύ N.D. N.D 0,11 - 1,95 N.D.

Βαννιλικό οξύ 0,697 1,078 0,028 - 3,31 0,031

ο- Κουµαρικό 
οξύ N.D. N.D N.D. - N.D. N.D.

Πρωτοκατεχικό 
οξύ 0,33 N.D N.D. - 2,025 N.D.
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Πίνακας 27. Συνολική ποσότητα πολυφαινολών ανά εκχυλιστικό σχήµα στο PS4 

3-4 
Διυδροξυφαινυλ
οξικό οξύ

N.D. N.D N.D.
-

N.D. N.D.

Συριγγικό οξύ 0,41 0,805 N.D. - 2,375 0,0679

p-Κουµαρικό οξύ 2,947 4,39 0,181 - N.D. 0,115

Γαλλικό οξύ N.D. N.D N.D. - 1,744 N.D.

Φερουλικό οξύ N.D. N.D N.D. - N.D. N.D.

Καφεϊκό οξύ 1,317 0,929 0,018 - 8,975 N.D.

Σιναπικό οξύ N.D. N.D. N.D. - N.D. N.D.

Ρεσβερατρόλη 0,4825 N.D. 0,214 - 1,968 0,052

Χρυσίνη N.D. N.D. N.D. - N.D. N.D.

Επικατεχίνη N.D. N.D. N.D. - N.D. N.D.

Ναριγκενίνη N.D. N.D. N.D. - N.D. N.D.

Κατεχίνη N.D. N.D. N.D. - N.D. N.D.

Καµπφερόλη N.D. N.D. N.D. - 1,618 N.D.

Χλωρογενικό N.D. N.D. N.D. - N.D. N.D.

Κερκετίνη N.D. N.D. N.D. - 9,656 N.D.

Μυρισετίνη N.D. N.D. N.D. - N.D. N.D.

Ολεανολικό N.D. N.D. N.D. - 12,25 17,629

Ουρσολικό N.D. N.D. N.D. N.D. 0,733

Ουβαόλη 32,177 N.D. 16,318 16,2 8,071

TOTAL 69,02 16,99 18,06 126,51 27,50

PS3 (ng/mg) Εκχύλιση 1 5 6 7 8 Εκχύλιση 3

PS4 (ng/mg) Εκχύλιση 1 5 6 7 8 Εκχύλιση 3

Βανιλίνη 10,374 0,605 0,271 0,865 1,581 0,187

Κινναµωµικό 
οξύ 4,293 1,1 0,372 5,332 9,968 0,357

Τυροσόλη 0,779 1,6 0,076 N.D. N.D. 0,038

p-
Υδροξυβενζοϊκό 
οξύ

16,227 16,081 0,857 21,462 46,572 0,648

p-
Υδροξυφαινυλοξ
ικό οξύ

0,731 5,685 N.D. 6,138 10,59 0,21
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Πίνακας 28. Σύσταση κολοκυθόσπορων σε πολυφαινόλες. 

Οµοβανικική 
αλκοόλη N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Φλωρετικό οξύ 0,618 N.D 0,278 N.D. 2,765 N.D.

Βαννιλικό οξύ 0,678 2,52 0,182 2,17 4,084 0,124

ο- Κουµαρικό 
οξύ N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Πρωτοκατεχικό 
οξύ 0,26 0,309 N.D 1,867 2,475 N.D.

3-4 
Διυδροξυφαινυλ
οξικό οξύ

N.D. N.D. N.D N.D. N.D. N.D.

Συριγγικό οξύ 0,569 2,055 0,184 2,512 3,206 0,127

p-Κουµαρικό 
οξύ 1,056 N.D. 0,106 3,088 5,809 N.D.

Γαλλικό οξύ N.D. N.D. N.D. N.D. 0,537 N.D.

Φερουλικό οξύ N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Καφεϊκό οξύ 0,742 2,283 0,036 1,362 2,972 N.D.

Σιναπικό οξύ N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Ρεσβερατρόλη 0,245 N.D. 0,06 N.D. N.D. 0,0625

Χρυσίνη N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Επικατεχίνη N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Ναριγκενίνη N.D. N.D. N.D. N.D. 5,44 N.D.

Κατεχίνη N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Καµπφερόλη N.D. N.D. 0,113 N.D. N.D. N.D.

Χλωρογενικό N.D. N.D. N.D N.D. N.D. N.D.

Κερκετίνη N.D. N.D. N.D N.D. N.D. N.D.

Μυρισετίνη N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Ολεανολικό N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Ουρσολικό N.D. N.D. N.D. N.D. N.D. N.D.

Ουβαόλη 30,81 N.D. 5,346 N.D. N.D. 5,585

TOTAL 67,382 32,24 7,88 41,709 96,01 7,345

PS4 (ng/mg) Εκχύλιση 1 5 6 7 8 Εκχύλιση 3

TOTAL  
(ng/mg) Εκχύλιση 1 5 6 7 8 Εκχύλιση 3

PS1 182,59 17,55 7,34 16,18 - 5,70

PS2 52,13 16,28 10,70 - 627,1 9,15
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Όπως φαίνεται και στους παραπάνω πίνακες τη µεγαλύτερη ποσότητα σε πολυφαινόλες 
την έχει ο κολοκυθόσπορος PS4. Ανάλογα µε τις τρείς διαφορετικές εκχυλιστικές 
µεθόδους, βλέπουµε ότι σε κάθε είδος κολοκυθόσπορου το κλάσµα µε την µεγαλύτερη 
ποσότητα είναι διαφορετικό. Έτσι στους κολοκυθόσπορους PS1, PS3 και PS4 την 
µεγαλύτερη ποσότητα την έχει το πρώτο εκχυλιστικό σχήµα, στον κολοκυθόσπορο PS2 το 
κλάσµα 8. 

PS3 69,02 16,99 18,06 - 126,51 27,50

PS4 67,38 32,24 7,88 41,709 96,01 7,34

TOTAL  
(ng/mg) Εκχύλιση 1 5 6 7 8 Εκχύλιση 3
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Αντιαιµοπεταλιακή δράση εκχυλισµάτων 

Βασικός σκοπός αυτής της µελέτης ήταν να προσδιοριστεί η αντιαιµοπεταλιακή δράση των 
διαφόρων εκχυλισµάτων 4 ειδών κολοκυθόσπορου. Για τον σκοπό αυτό υπολογίστηκε το 
IC50 του κάθε εκχυλίσµατοςσε τρείς διαφορετικούς συσσωρευτικούς παράγοντες (ADP, 
TRAP, PAF) ανάλογα µε το ύψος συσσώρευσης (Α), την κλίση (S) και την περιοχή κάτω 
απο την καµπύλη συσσώρευσης (AUC). Αναλύθηκαν µόνο τα εκχυλίσµατα που φαίνονται 
στους παρακάτω πίνακες. 

Πίνακας 29. IC50 (mg εκχυλίσµατος/mL) έναντι ADP χρησιµοποιώντας το Α 

Πίνακας 30. IC50 (mg εκχυλίσµατος/mL) έναντι ADP χρησιµοποιώντας το S 

Πίνακας 31. IC50 (mg εκχυλίσµατος/mL) έναντι ADP χρησιµοποιώντας το AUC 

1 2 3 4 5 6 7 8 9

PS1

PS2 0,26 0,101

PS3 0,28 0,158 2,32 1,37 0,34

PS4 0,27

1 2 3 4 5 6 7 8 9

PS1

PS2 0,33 0,14

PS3 0,52 0,25 2,93 1,86 0,88

PS4

1 2 3 4 5 6 7 8 9

PS1

PS2 0,35 0,09

PS3 0,24 0,13 2,14 1,27 0,31

PS4 0,22
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Πίνακας 32. IC50 (mg εκχυλίσµατος/mL) έναντι TRAP χρησιµοποιώντας το Α 

Πίνακας 33. IC50 (mg εκχυλίσµατος/mL) έναντι TRAP χρησιµοποιώντας το S 

Πίνακας 34. IC50 (mg εκχυλίσµατος/mL) έναντι TRAP χρησιµοποιώντας το AUC 

Πίνακας 35. IC50 (mg εκχυλίσµατος/mL) έναντι PAF χρησιµοποιώντας το Α 

1 2 3 4 5 6 7 8 9

PS1 0,24

PS2 0,057 0,014

PS3 0,29

PS4 2,74

1 2 3 4 5 6 7 8 9

PS1 0,29

PS2 0,18 0,016

PS3 0,32

PS4

1 2 3 4 5 6 7 8 9

PS1 0,22

PS2 0,01

PS3 0,28

PS4 2,57

1 2 3 4 5 6 7 8 9

PS1 0,74 0,27

PS2 0,067 0,23

PS3 0,44 0,0015

PS4
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Πίνακας 36. IC50 (mg εκχυλίσµατος/mL) έναντι PAF χρησιµοποιώντας το S 

Πίνακας 37. IC50 (mg εκχυλίσµατος/mL) έναντι PAF χρησιµοποιώντας το AUC 

Πίνακας 38. IC50 (mg εκχυλίσµατος/mL) έναντι ADP χρησιµοποιώντας το A,Sκαι το AUC 
- Συγκεντρωτικός πίνακας. 

1 2 3 4 5 6 7 8 9

PS1 0,74 0,49

PS2

PS3

PS4

1 2 3 4 5 6 7 8 9

PS1 0,62 0,25

PS2 0,05 0,21

PS3 0,015

PS4

1 2 3 4 5 6 7 8 9

PS1

A

S

AUC

PS2

A 0,26 0,101

S 0,33 0,14

AUC 0,35 0,09

PS3

A 0,28 0,158 2,32 1,37 0,34

S 0,52 0,25 2,93 1,86 0,88

AUC 0,24 0,13 2,14 1,27 0,31

PS4

A 0,27

S

AUC 0,22
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Πίνακας 39. IC50 (mg εκχυλίσµατος/mL) έναντι TRAP χρησιµοποιώντας το A,Sκαι το 
AUC - Συγκεντρωτικός πίνακας. 

Πίνακας 40. IC50 (mg εκχυλίσµατος/mL) έναντι PAF χρησιµοποιώντας το A,Sκαι το AUC - 
Συγκεντρωτικόςπίνακας. 

1 2 3 4 5 6 7 8 9

PS1

A 0,24

S 0,29

AUC 0,22

PS2

A 0,057 0,014

S 0,18 0,016

AUC 0,01

PS3

A 0,29

S 0,32

AUC 0,28

PS4

A 2,74

S

AUC 2,57

1 2 3 4 5 6 7 8 9

PS1

A 0,74 0,27

S 0,74 0,49

AUC 0,62 0,25

PS2

A 0,067 0,23

S

AUC 0,05 0,21

PS3

A 0,44

S

AUC

PS4

A

S

AUC
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ΣΥΖΗΤΗΣΗ 

Βασικός σκοπός της διατριβής αυτής ήταν να εκτιµηθεί η αντιαιµοπεταλιακή δράση 
εκχυλισµάτων από κολοκύθόσπορους διαφορετικής επεξεργασίας, να προσδιοριστεί η 
σύσταση σε πολυφαινόλες και φυτοστερόλες των εκχυλισµάτων αυτών και τελικά  να γίνει 
συσχέτιση αυτής της αντιαιµοπεταλιακής δράσης µε τη σύσταση.  

Ο κολοκυθόσπορος είναι ένα σπόρος που χρησιµοποιείται από τον άνθρωπο από την 
αρχαιότητα, ενώ έχει µελετηθεί πολύ τα τελευταία χρόνια τόσο για την διατροφική του αξία 
όσο και για τις πολλαπλές φαρµακευτικές του ιδιότητες (Harry et al, 1996).  

Αρχικά έγινε εκχύλιση τεσσάρων διαφορετικών ειδών κολοκυθόσπορου µε τρείς 
διαφορετικές εκχυλιστικές µεθόδους, και προέκυψαν τριάντα έξι διαφορετικά κλάσµατα 
από τα τέσσερα είδη κολοκυθόσπορου που χρησιµοποιήθηκαν (πλατύς &λεπτός 
κολοκυθόσπορος, αλατισµένος η όχι). Η ανάκτηση ήταν µεγαλύτερη στο πρώτο 
εκχυλιστικό σχήµα σε σχέση µε το τρίτο, σε όλους τους κολοκυθόσπορους. Συγκεκριµένα η 
µέση ανάκτηση στο πρώτο σχήµα ήταν 74% ενώ στο τρίτο 45%. Αυτό πιθανώς εξηγείται 
από την διαδοχική µορφή εκχύλισης του πρώτου σχήµατος. Επίσης στην πρώτη εκχύλιση, 
παρατηρούµε ότι το 2ο κλάσµα, του οποίου διαλύτης είναι η οξινισµένη αιθανόλη, έχει 
µεγαλύτερη ανάκτηση σε σύγκριση µε τα υπόλοιπα.  

Δέν υπάρχουν πολλές µελέτες που να έχουν χρησιµοποιήσει τα ίδια εκχυλιστικά σχήµατα 
µε την παρούσα µελέτη. Παρόλα αυτά, σε µία µελέτη που έγινε απο την Ξανθοπούλου και 
τους συνεργάτες της, στην οποία το πρώτο και το τρίτο σχήµα εκχύλισης ήταν παρόµοια 
µε αυτά που περιγράψαµε εδώ, φάνηκε ότι υπήρχε µεγαλύτερη ανάκτηση στο πρώτο 
εκχυλιστικό σχήµα σε σχέση µε το τρίτο, γεγονός που συµφωνεί µε τα αποτελέσµατα µας. 
Ακόµα, σ’αυτήν την µελέτη το 3 κλάσµα της πρώτης εκχύλισης (µε ακετόνη) φάνηκε να έχει 
µεγαλύτερη ανάκτηση σε όλα τα είδη κολοκυθόσπορου, ενώ στην παρούσα µελέτη 
µεγαλύτερη ανάκτηση παρουσίασε το 2 κλάσµα (µε οξινισµένη αιθανόλη). Αυτό ίσως να 
οφείλεται στην διαφορά ότι στην µελέτη αυτήν χρησιµοποιήθηκε οξινισµένη αιθανόλη ως 
διαλύτης στο 2 κλάσµα, ενώ στην µελέτη της Ξανθοπούλου και των συνεργατών της 
χρησιµοποιήθηκε µεθανόλη (Xanthopoulou et al, 2009).  

Από τα αρχικά εκχυλίσµατα επιλέχθηκαν τα κλάσµαταπου είχαν ώς διαλύτη ακετόνη, οξικό 
αιθυλεστέρα και χλωροφόρµιο:µεθανόλη (2:1) για να αναλυθούν ως προς την σύσταση 
τους σε σκουαλένιο και φυτοστερόλες.Η επιλογή των συγκεκριµένων κλασµάτων έγινε µε 
βάση τον διαλύτη τους, καθώς οι συγκεκριµένοι διαλύτες είναι µή πολικοί και σε τέτοιου 
είδους διαλύτες είναι πιο εύκολο να εκχυλιστούν οι φυτοστερόλες καθώς είναι ενώσεις 
αδιάλυτες στο νερό και σε πολικούς διαλύτες.  

Από τα αποτελέσµατα φάνηκε ότι, ο κολοκυθόσπορος PS2 είχε τη µεγαλύτερη ποσότητα 
συνολικών φυτοστερολών όταν εκχυλίστηκε µε την πρώτη εκχυλιστική µέθοδο, και ο 
κολοκυθόσπορος PS1 είχε τη µεγαλύτερη ποσότητα συνολικών φυτοστερολών (6,775 µg/
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g) όταν εκχυλίστηκε µε την τρίτη εκχυλιστική µέθοδο. Φαίνεται λοιπόν ότι οι φυτοστερόλες 
εκχυλίζονται καλύτερα µε το πρώτο σχήµα εκχύλισης απο ότι µε το τρίτο. Αυτό ίσως να 
συµβαίνει γιατί η εκχύλιση στο πρώτο σχήµα είναι διαδοχική. 

Σε µία µελέτη που πραγµατοποιήθηκε το 2013, η οποία ερεύνησε την διατροφική αξία και 
τις ευεργετικές ιδιότητες των ξηρών καρπών που καλλιεργούνται στην Ελλάδα, βρέθηκε ότι 
η συνολική ποσότητα φυτοστερολών στον κολοκυθόσπορο ήταν 434,4 µg/g (Kalogeropou-
los et al, 2013), ενώ σε µία µελέτη που διεξήχθει το 2005, βρέθηκε ίση µε 2.650 µg/g 
(Philips et al, 2005). Παρατηρούµε λοιπόν ότι η συνολική συγκέντρωση φυτοστερολών 
στον κολοκυθόσπορο ήταν µεγαλύτερη σε αυτές τις µελέτες σε σχέση µε την παρούσα 
µελέτη.  

Σχετικά µε την αναλογία των φυτοστερολών στα διαφορετικά είδη κολοκυθόσπορου, 
παρατηρούµε ότι ο κολοκυθόσπορος PS1, έχει το µεγαλύτερο ποσοστό καµπεστερόλης σε 
σχέση µε τα άλλα είδη στην τρίτη εκχυλιστική µέθοδο µε ποσοστό 43% των συνολικών 
φυτοστερολών. Ο κολοκυθόσπορος PS2 υπερτερεί σε στιγµαστερόλη, µε ποσοστό 94,2% 
στην πρώτη εκχυλιστική µέθοδο ενώ ο κολοκυθόσπορος PS3 έχει το µεγαλύτερο ποσοστό 
β-σιτοστερόλης (89,5%) όταν εκχυλίζεται µε την πρώτη εκχυλιστική µέθοδο. 

Στον κολοκυθόσπορο PS1 και PS2 υπερτερούν η στιγµαστερόλη στην πρώτη εκχυλιστική 
µέθοδο ενώ στην τρίτη η β-σιτοστερόλη. Στον κολοκυθόσπορο PS3 και PS4 υπερτερούν η 
στιγµαστερόλη στην πρώτη εκχυλιστική µέθοδο ενώ στην τρίτη, για τον κολοκυθόσπορο 
PS3, η β-σιτοστερόλη. Ο κολοκυθόσπορος PS4 δέν µπόρεσε λόγο σφάλµατος να αναλυθεί 
στην τρίτη εκχυλιστική µέθοδο. Αυτή η οµοιότητα και παράλληλα διαφορά των 
κολοκυθόσπορων ίσως να οφείλεται στο είδος τους, αφού οι κολοκυθόσποροι PS1 και PS2 
ήταν λεπτοί, ενώ οι κολοκυθόσποροι PS3 και PS4 πλατείς. Με την πρώτη εκχυλιστική 
µέθοδο, η καµπεστερόλη ήταν περισσότερη στον κολοκυθόσπορο PS4 (16,9%), η 
στιγµαστερόλη στον κολοκυθόσπορο PS2 (94,2%) και η β-σιτοστερόλη στον 
κολοκυθόσπορο PS3 (89,5%). Με τη δεύτερη εκχυλιστική µέθοδο, η καµπεστερόλη ήταν 
περισσότερη στον κολοκυθόσπορο PS1 (43%), η στιγµαστερόλη στον κολοκυθόσπορο 
PS2 (8,3%) και η β-σιτοστερόλη στον κολοκυθόσπορο PS3 (84,1%). 

Συνολικά, εάν συγκρίνουµε τους κολοκυθόσπορους µε βάση το είδος τους (λεπτός-
πλατύς), παρατηρούµε ότι η στιγµαστερόλη και η καµπεστερόλη έχουν µεγαλύτερη 
συγκέντρωση στον λεπτό κολοκυθόσπορο. Η αρκετά µεγαλύτερη ποσότητα 
στιγµαστερόλης στον λεπτό κολοκυθόσπορο οδηγεί σε µεγαλύτερη συνολική συγκέντρωση 
φυτοστερολών σε αυτό το είδος κολοκυθόσπορου (Πίνακας 41). Επιπλέον, στους µή 
αλατισµένους κολοκυθόσπορους βλέπουµε αυξηµένη ποσότητα καµπεστερόλης και β-
σιτοστερόλης σε σύγκριση µε τους αλατισµένους, ενώ η συνολική συγκέντρωση 
φυτοστερολών είναι ίδια και ανεξάρτητη από το αλάτισµα (Πίνακας 42). Βασική 
φυτοστερόλη που ανιχνεύθηκε ήταν η β-σιτοστερόλη. 
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Σχετικά µε την συγκέντρωση του σκουαλενίου, φαίνεται να είναι µεγαλύτερη σε όλα τα είδη 
κολοκυθόσπορου όταν αυτά εκχυλίζονται µε την τρίτη εκχυλιστική µέθοδο. Η µεγαλύτερη 
συγκέντρωση σκουαλενίου παρατηρείται στον κολοκυθόσπορο PS3 στην τρίτη εκχυλιστική 
µέθοδο και είναι ίση µε 603,25 µg/g, η οποία συνάδει µε τη συγκέντρωση που αναφέρεται 
σε προηγούµενες µελέτες όπως αυτή του Καλογερόπουλου και των συνεργατών του 
(Kalogeropoulos et al, 2013), όπου η συγκέντρωση σκουαλενίου είναι 716 ± 26 µg/g. 
Επίσης παρόµοια συγκέντρωση (890µg/g) φαίνεται και από την µελέτη του Ryan και των 
συνεργατών του (Ryan et al, 2007). Για το σκουαλένιο, δεν παρατηρείται καµία διαφορά 
µεταξύ λεπτού και πλατύ κολοκυθόσπορου.Παρόλα αυτά στην σύγκριση µεταξύ 
αλατισµένου και µή, φάνηκε ότι στον µή αλατισµένο κολοκυθόσπορο η ποσότητα 
σκουαλενίου ήταν µεγαλύτερη (Πίνακας 44 και 45). 

Πίνακας 41. Σύγκριση διαφορετικών ειδών κολοκυθόσπορου (λεπτός-πλατύς) ως προς το 
σκουαλένιο και τις φυτοστερόλες 

PS_type N Mean Std. Deviation Std. Error Mean

Συγκέντρωση σκουαλενίου 
(µg/g) Λεπτός 2 232,65 94,54 66,85

Πλατύς 2 253,93 68,14 48,182

Συγκέντρωση σκουαλενίου 
(µg/g) Λεπτός 2 322,6 135,48 95,80

Πλατύς 1 603,25 . .

Συγκέντρωση καµπεστερόλης 
(1η εκχυλιστική µέθοδος) Λεπτός 2 0,485 0,46 0,326

Πλατύς 2 0,285 0,34 0,242

Συγκέντρωση καµπεστερόλης 
(μέθοδος Folch)

Λεπτός 2 1,54 1,95 1,38

Πλατύς 1 0,39 . .

Συγκέντρωση στιγµαστερόλης 
(1η εκχυλιστική μέθοδος) Λεπτός 2 16,25 1,767 1,25

Πλατύς 2 0,18 0,162 0,1149

Συγκέντρωση στιγµαστερόλης 
(μέθοδος Folch) Λεπτός 2 0,348 0,281 0,199

Πλατύς 1 0,255 . .

Συγκέντρωση β-σιτοστερόλης 
(1η εκχυλιστική µέθοδος) Λεπτός 2 1,16 0,326 0,231

Πλατύς 2 1,61 0,967 0,684

Συγκέντρωση β-σιτοστερόλης 
(μέθοδος Folch) Λεπτός 2 2,392 1,295 0,916
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Πίνακας 42.  Σύγκριση  κολοκυθόσπορων διαφορετικής επεξεργασίας (αλατισµένος- µή 
αλατισµένος) ως προς το σκουαλένιο και τις φυτοστερόλες 

Όλα τα κλάσµατα που συγκεντρώθηκαν από τις εκχυλίσεις, αναλύθηκαν και ώς προς την 
σύσταση τους σε πολυφαινόλες. Από τα αποτελέσµατα φάνηκε ότι ο κολοκυθόσπορος PS2 
στο εκχύλισµα 8 είχε τη µεγαλύτερη συνολική συγκέντρωση πολυφαινολών, ίση µε 627,1 
ng/mgτο οποίο προέκυψε από εκχύλιση µε αιθανόλη 70%. Αµέσως µετά ακολουθεί ο 
κολοκυθόσπορος PS1 στο υδατικό εκχύλισµα 1 µε συγκέντρωση 182,59 ng/mg.  

Πλατύς 1 3,424 . .

Salted N Mean Std. Deviation Std. Error Mean

Συγκέντρωση σκουαλενίου 
(µg/g) χωρίς 2 300,807 1,849 1,307

µε αλάτι 2 185,775 28,248 19,975

Συγκέντρωση σκουαλενίου 
(µg/g) χωρίς 1 418,40 . .

µε αλάτι 2 415,025 266,190 188,225

Συγκέντρωση καµπεστερόλης 
(1η εκχυλιστική µέθοδος) χωρίς 2 0,669 0,201 0,142

µε αλάτι 2 0,101 0,082 0,058

Συγκέντρωση καµπεστερόλης 
(μέθοδος Folch)

χωρίς 1 2,92 . .

µε αλάτι 2 0,275 0,162 0,115

Συγκέντρωση στιγµαστερόλης 
(1η εκχυλιστική μέθοδος) χωρίς 2 7,647 10,398 7,352

µε αλάτι 2 8,782 12,328 8,717

Συγκέντρωση στιγµαστερόλης 
(μέθοδος Folch)

χωρίς 1 0,547 . .

µε αλάτι 2 0,202 0,074 0,053

Συγκέντρωση β-σιτοστερόλης 
(1η εκχυλιστική µέθοδος) χωρίς 2 1,842 0,637 0,451

µε αλάτι 2 0,927 0,002 0,002

Συγκέντρωση β-σιτοστερόλης 
(μέθοδος Folch)

χωρίς 1 3,308 . .

µε αλάτι 2 2,45 1,377 0,974
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Παρατηρούµε επίσης, ότι το σύνολο των πολυφαινολών σε κάθε κολοκυθόσπορο είναι 
µεγαλύτερο όταν αυτοί εκχυλίζονται µε την πρώτη µέθοδο σε σχέση µε την τρίτη. Αυτό 
ίσως να συµβαίνει γιατί στο πρώτο εκχυλιστικό σχήµα έχουµε διαδοχικές εκχυλίσεις µε 
διαφορετικούς διαλύτες (διαφορετικής πολικότητας). Την µεγαλύτερη συγκέντρωση ολικών 
πολυφαινολών στην πρώτη εκχυλιστική µέθοδο παρουσιάζει ο κολοκυθόσπορος PS1 
(82,846 ng/mg). Σχετικά µε τις επιµέρους πολυφαινόλες παρατηρούµε ότι στο 1 κλάσµα 
(µε οξινισµένο νερό) τη µεγαλύτερη συγκέντρωση σε όλα τα είδη κολοκυθόσπορων είχαν η 
τυροσόλη (0,378 ng/mg) και το p-βενζοϊκό οξύ (5,21 ng/mg), στο 2 κλάσµα (µε οξινισµένη 
αιθανόλη) το p-βενζοϊκό οξύ (4,228 ng/mg) και η ουβαόλη (30,15 ng/mg), στο 4 κλάσµα 
(οξικός αιθυλεστέρας) η βανιλίνη (9,7868 ng/mg) και το p-βενζοϊκό οξύ (7,303 ng/mg), στο 
6 κλάσµα (αιθανόλη 100%) η βανιλίνη (0,224 ng/mg), το p-βενζοϊκό οξύ (0,644 ng/mg) και 
το φλωρετικό οξύ (0,2065 ng/mg) και στο κλάσµα 9 (χλωροφόρµιο:µεθανόλη) η βανιλίνη 
(0,15 ng/mg), το κινναµωνικό οξύ (0,2096 ng/mg), η τυροσόλη (0,029 ng/mg), το p-
βενζοϊκό οξύ (0,242 ng/mg) και η ουβαόλη (6,173 ng/mg). Τα αποτελέσµατα αυτά, µοιάζουν 
πολύ µε τα αποτελέσµατα της µελέτης του Καλογερόπουλου και των συνεργατών του στην 
οποία ανιχνεύθηκαν παρόµοιες πολυφαινόλες στον κολοκυθόσπορο, µε το p-βενζοϊκό οξύ, 
την τυροσόλη και το πρωτοκατεχικό οξύ να κατέχουν τις µεγαλύτερες ποσότητες 
(Kalogeropoulos et al, 2013).  

Μετά τη σύγκριση των κολοκυθόσπορων ανάλογα µε το είδος τους, δέν φάνηκαν 
σηµαντικές διαφορές µεταξύ τους. Η συνολική ποσότητα πολυφαινολών ήταν ελάχιστα 
υψηλότερη στον λεπτό κολοκυθόσπορο καθώς και η ουβαόλη ενώ η τυροσόλη, το 
πρωτοκατεχικό και το p-βενζοϊκό οξύ φάνηκε να έχουν µεγαλύτερη συγκέντρωση στον 
πλατύ κολοκυθόσπορο. Μεγαλύτερη φάνηκε να είναι η ποσότητα ολικών πολυφαινολών 
στον αλατισµένο κολοκυθόσπορο σε σύγκριση µε τον µή αλατισµένο, αλλά και η 
συγκέντρωση βανιλίνης και τυροσόλης. Αντιθέτως, η ουβαόλη ήταν ελαφρώς περισσότερη 
στον αλατισµένο κολοκυθόσπορο. Σχετικά µε το ολεανολικό οξύ, αυτό ανιχνεύθηκε µόνο 
στον µή αλατισµένο κολοκυθόσπορο (Πίνακας 43 και 44). 

Πίνακας 43. Σύγκριση διαφορετικών ειδών κολοκυθόσπορου (λεπτός-πλατύς) ως προς τις 
συνολικές και τις επιµέρους πολυφαινόλες 

PS_type N Mean Std. 
Deviation

Std. Error Mean

Ολικές πολυφαινόλες (µg/g PS) Λεπτός 2 17,891 0,973 0,688

Πλατύς 2 2,074 1,472 1,041

Συγκέντρωση ολικών 
πολυφαινολών (1η εκχυλιστική 
µέθοδος)

Λεπτός 2 17345,32 3645,654 2577,867

Πλατύς 2 15301,65 127,594 90,223

Συγκέντρωση ολικών 
πολυφαινολών (μέθοδος Folch)

Λεπτός 2 36,032 17,892 12,652

Πλατύς 2 103,845 78,719 55,663
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Πίνακας 44.  Σύγκριση  κολοκυθόσπορων διαφορετικής επεξεργασίας (αλατισµένος- µή 
αλατισµένος) ως προς τις συνολικές και τις επιµέρους πολυφαινόλες 

Συνολική συγκέντρωση τυροσόλης 
(1η εκχυλιστική µέθοδος) 

Λεπτός 2 23,417 12,486 8,829

Πλατύς 2 63,578 32,792 23,188

Συνολική συγκέντρωση p-βενζοϊκού 
οξέος (1η εκχυλιστική µέθοδος)

Λεπτός 2 912,425 500,655 354,017

Πλατύς 2 2941,41 256,275 181,214

Συνολική συγκέντρωση 
πρωτοκατεχικού οξέος (1η 
εκχυλιστική µέθοδος)

Λεπτός 0 . . .

Πλατύς 2 83,992 12,908 9,128

Συνολική συγκέντρωση ουβαόλης 
(1η εκχυλιστική µέθοδος)

Λεπτός 2 11424,595 3697,69 2614,663

Πλατύς 2 8967,494 135,852 96,062

Salted N Mean Std. 
Deviation Std. Error Mean

Ολικές πολυφαινόλες (µg/g PS) Χωρίς 2 10,159 9,961 7,044

Με αλάτι 2 9,806 12,407 8,773

Συγκέντρωση ολικών 
πολυφαινολών (1η εκχυλιστική 
µέθοδος)

Χωρίς 2 17657,535 3204,117 2265,653

Με αλάτι 2 14989,445 313,942 221,991

Συγκέντρωση ολικών 
πολυφαινολών (µέθοδος Folch) Χωρίς 2 35,781 17,537 12,401

Με αλάτι 2 104,096 78,364 55,412

Συνολική συγκέντρωση 
βανιλλίνης (1η εκχυλιστική 
µέθοδος)

Χωρίς 2 480,129 85,233 60,269

Με αλάτι 2 294,608 197,152 139,408

Συνολική συγκέντρωση 
τυροσόλης (1η εκχυλιστική 
µέθοδος)

Χωρίς 2 59,506 38,55 27,26

Με αλάτι 2 27,489 18,244 12,901
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Από τα βιολογικά πειράµατα σε αποµωνοµένα ανθρώπινα αιµοπετάλιαφάνηκε ότι όλα τα 
εκχυλίσµατα των κολοκυθόσπορων παρουσιάζουν ανασταλτική δράση κατά της 
συσσώρευσης των αιµοπεταλίων. Οι τιµές IC50 κυµάνθηκαν από 0,01 mg/mL που ήταν η 
χαµηλότερο τιµή στο εκχύλισµα 5 (µε διαλύτη νερό)  του κολοκυθόσπορου PS2 για το ADP, 
έως 2,93 mg/mL που ήταν η µεγαλύτερη τιµή στον κολοκυθόσπορο PS3 στο εκχύλισµα 3 
(µε διαλύτη ακετόνη)για το ΑDP. Όπως έχουµε αναφέρει και προηγουµένως, όσο πιό µικρή 
η τιµή του IC50 τόσο µεγαλύτερη η αναστολή που προκαλεί το εκχύλισµα. Άρα το κλάσµα 
PS2 5 έχει και την ισχυρότερη αντιαιµοπεταλιακή δράση. 

Στη συνέχεια, έγινε µία προσπάθεια να συσχετιστούν οι τιµές IC50 (µε βάση το Α) που 
βρέθηκαν σε κάθε κλάσµα για κάθε συσσωρευτικό παράγοντα (ADP, TRAP, PAF), χωρίς 
να µπορεί να αποδειχθεί κάποια συσχέτιση. Αυτό σηµαίνει ότι η ανασταλτική δράση που 
προκαλεί κάθε εκχύλισµα δέν είναι όµοια για κάθε συσσωρευτικό παράγοντα. Επίσης, 
καµία συσχέτιση δέν παρατηρήθηκε µεταξύ της σύστασης των κολοκυθόσπορων σε 
πολυφαινόλες και φυτοστερόλες µε την ανασταλτική τους δράση, µε εξαίρεση το 
κινναµωνικό οξύ. Βρέθηκε λοιπόν ότι όσο αυξάνεται η συγκέντρωση ενός εκχυλίσµατος σε 
κιναµωνικό οξύ τόσο µικρότερο είναι το IC50 (µε βάση το Α)του κλάσµατος στο ADP. Ίσως 
λοιπόν το κινναµωνικό οξύ να είναι ένα από τα συστατικά του κολοκυθόσπορου που του 
προσδίδει την αντιαιµοπεταλιακή του δράση. 

Το συµπέρασµα λοιπόν είναι ότι ο κολοκυθόσπορος είναι ένας πλούσιος σε θρεπτικά 
συστατικά σπόρος ο οποίος φαίνεται να έχει αντιαιµοπεταλιακή δράση, γεγονός που τον 
καθιστά σηµαντικό τόσο διατροφικά όσο και φαρµακευτικά, καθώς  η κατανάλωση του ή η 
χρήση του ώς συµπλήρωµα διατροφής θα µπορούσε να παρέχει σηµαντικά οφέλη στον 
άνθρωπο. Οι φαινολικές του ενώσεις, οι φυτοστερόλες του αλλά και τα υπόλοιπα 
συστατικά του, κάνουν τον κολοκυθόσπορο έναν πολύ ενδιαφέρον αντικείµενο µελέτης. 
Χρειάζεται βέβαια περαιτέρω έρευνα, έτσι ώστε να εξακριβωθούν τα συστατικά του τα 
οποία του προσδίδουν την αντιαιµοπεταλιακή του δράση, αλλά και ο ακριβής µηχανισµός 
µέσω του οποίου αυτό επιτυγχάνεται. 

Συνολική συγκέντρωση p-
κουµαρικού οξέος (1η 
εκχυλιστική µέθοδος)

Χωρίς 2 12,32 17,423 12,32

Με αλάτι 1 689,822 . .

Συνολική συγκέντρωση 
ολεανολικού οξέος (1η 
εκχυλιστική µέθοδος)

χωρίς 1 7742,14 . .

Με αλάτι 0 . . .
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