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مقدمه: مايكوتوكسين ها متابوليت هاي ثانويه سمي برخي از قارچ هاي رشته اي مي باشند و از نظر ساختماني غالبا هيدروكربن هاي حلقوي و 
به ندرت هيدروكربن هاي خطي بوده كه ملكول هاي نسبتا كوچكي داشته و به همين دليل به طور معمول بوسيله سيستم ايمني انسان و دام 
ها شناسايي نمي شوند. خوراك آلوده به مايكوتوكسين ها مي توانند باعث اختلالات و بيماري هاي جدي در دام ها و در نتيجه به خطر انداختن 
سلامت انسان ها شوند. همچنين آلودگي محصولات كشاورزي به مايكوتوكسين ها، سبب خسارات اقتصادي بسيار در صنايع غذايي، دامي و 
كشاورزي مي شوند. روش كار: در اين مطالعه ٣٤ نمونه ذرت از مرغداري هاي استان كرمان به صورت تصادفي از ذرت مصرفي طيور نمونه گيري 
به عمل آمده است. جهت اخذ نمونه از روش استاندارد نمونه گيري ازمواد غذايي و فرآورده هاي كشاورزي براي كنترل رسمي سطح مايكوتوكسين 
به شماره ١٢٠٠٤ تهيه شده توسط موسسه استاندارد و تحقيقات صنعتي ايران استفاده گرديده است و به روش الايزا ميزان تي-٢توكسين در آنها 
اندازه گيري شد. نتيجه گيرى: تمامي نمونه ها داراي آلودگي به تي-٢توكسين بوده، ميانگين آلودگي در ذرت ٤٨/١٥ نانوگرم در گرم بوده است. 

ميانگين آلودگي در مقايسه با حداكثر مجاز ايران ١٥ نانوگرم در گرم بالاتر بوده است.
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پلاكت ها در مغز استخوان از قطعه قطعه شدن سيتوپلاسم مگاكاريوسيت كه يكى از بزرگترين سلول هاى بدن است؛ تشكيل مى شوند.پلاكت ها 
قطعات صفحه اى سيتوپلاسمى بدون هسته هستند كه در طول جريان خون حركت مى كنند و حاوى آرايش وسيع از پروتئين هاى بين غشايى 
و گرانول و فاكتورهايى هستند كه در فعالسازى و چسبندگى در انعقاد شركت دارند. پلاكت ها حاوى گرانول هاى آلفا،متراكم ،ليزوزومى و ميكرو 
 XI، V پراكسى زوم هستند كه بزرگترين گرانول از نوع آلفا بوده و حاوى برخى از فاكتورهاى انعقادى( فيبرينوژن جذب شده از پلاسما، فاكتور
،VWF، XII )، PF٤ وPDGFL  مولتى مرين متصل شونده به فاكتور V و سلكتين P هستند. پلاسماى غنى از پلاكت (PRP ) كنسانتره 
اى از پلاكت در حجم كمى از پلاسما مى باشد كه موارد استفاده از آن بر اين پايه استوار است كه مواد پروتئينى مانند سايتوكاين ها و ديگر 
 II ، I (IGF)) فاكتور رشد شبه انسولينى ،(FGF) فاكتور رشد فيبروبلاست ،(PDGF) فاكتور هاى رشد همچون فاكتور  رشد مشتق از پلاكت
 PRP و ديگر فاكتور هاى پرو آنژيوژنزى كه در اين محلول وجود دارند ، مى توانند به پديده ترميم در بافت هاى بدن كمك كنند. استفاده از (
روش جايگزين سودمندى به جاى مواد اتوژن ،آلوژن و اگزوژن در جراحى هاى ايمپلنت و بازسازى استخوان است و با موفقيت در جراحى هاى 
پيوند استخوان فك و صورت و ستون فقرات ، مديريت ترومبوسيتوپنى ، جراحى قلب و عروق و بيمارى متابوليك استخوان و در مان هاى داخل 
مفصلى استئوآرتريت استفاده شده است. به طور كلى PRP درمانى ، مقدمه اى براى رسيدن به يك محصول و نتيجه اتولوگ است كه مى تواند 

در محدود كردن پاسخ التهابى و افزايش التيام طى يك دوره طولانى موثر باشد.
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