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  چكيده
يكي . آمده است (Case - report)گزارش موردي  100داروهاي رايج در بيش از  تداخل بين گياهان دارويي و     

ترين  چاي شايع ترين دارو و علف دارو نشان داده است كه وارفارين شايع –از مطالعات در مورد تداخل گياه 
در مورد گياه براي مثال . اند سنگ، سير، جينكو و كاوا بوده ساير گياهان گزارش شده شامل جين. باشد گياه مي

هاي موثر بر فعاليت پلاكتي و داروهاي  جينكو مشاهده گرديده است كه مصرف همزمان آن با فرآورده
همچنين در مورد . تواند موجب بروز خونريزي و علايمي نظير كبودي، سردرد و غيره گردد ضدانعقادي مي

تواند  ها، ديگوكسين و تئوفيلين مي چاي تداخل فارماكوكينتيكي گياه با داروهايي نظير ضدتشنج گياه علف
  .موجب فقدان يا كاهش فعاليت درماني آنها شود

گياه با داروهاي  35دارو، تداخلات  –در اين مقاله ضمن ارايه چند گزارش موردي در زمينه تداخل گياه      
  .آوري و به صورت جداولي آورده شده است مختلف بر اساس متون و مقالات معتبر جمع

  

  تداخل، گياه، دارو، گزارش موردي: اژگانو گل
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...مروري بر تداخلات  

  مقدمه
تداخل بين گياهان دارويي و داروهاي رايج در      

آمده  (Case report)گزارش موردي  100بيش از 
البته تحقيقات بيشتري در اين زمينه ضروري . است
اي در زمينه شواهد باليني تداخل بين  مطالعه. است

در آمريكا انجام  داروهاي گياهي و داروهاي رايج
در اين مطالعه براي بررسي احتمال . شده است

. تايي استفاده شد 10تداخل، از سيستم امتيازبندي 
معيارهاي اين سيستم شامل جزئيات مناسب از شرح 

هاي همزمان و عارضه جانبي  حال بيمار، بيماري
مورد از تداخلات مشكوك  108در اين مطالعه . بودند

، »غيرقابل ارزيابي«د در گروه درص 68يافت شد كه 
درصد در  19و » كاملاً مستند«درصد در گروه  13

  .بودند» تداخلات احتمالي«گروه 
چاي  ترين دارو و علف مورد شايع 18وارفارين با      

ساير گياهان گزارش شده . ترين گياه بودند شايع
تداخل . سنگ، سير، جينكو و كاوا بودند شامل جين

 54مورد گزارش شده است كه  85چاي در  علف
درصد از آن با سيكلوسپورين بوده  5/63مورد يا 

 12چاي شامل  ها در مورد علف ساير گزارش. است
 7هاي ضدبارداري خوراكي،  مورد تداخل با قرص

ها و يك  مورد با ضدافسردگي 9مورد با وارفارين، 
، phenprocoumonمورد با هر يك از داروهاي 

در اين مطالعه . ميد بوده استتئوفيلين و لوپرا
همچنين ذكر شده است كه در زمينه تداخلات بين 

سنگ و  چاي، جين هاي كوماريني و علف ضدانعقادي
بيشتر اين . جينكو مستندات قابل قبولي وجود دارد

هاي موردي تداخلات واقعي نبوده، بلكه در  گزارش
بيماراني كه . نتيجه اثرات تجمعي ضدانعقادي بودند

كنند بايد از  مصرف ميهاي كوماريني  نعقاديضدا
كرده و يا در طي  مصرف داروهاي گياهي خودداري

 دو هفته پس از شروع فرآورده گياهي، 

را  INR (International Normalization Ratio)آزمايش 
  ].1[انجام دهند 

 

  

كه در قسمت اول مقاله مختصري در  از آنجايي     
حث شد، در اين مقاله ضمن زمينه مكانيسم تداخلات ب

 –ارايه چند گزارش موردي در زمينه تداخل گياه 
گياه ديگر با داروهاي مختلف بر  35دارو، تداخلات 

آوري و به صورت  اساس متون و مقالات معتبر جمع
  .جداولي آورده شده است

  
  (.Ginkgo biloba L)جينكو 

د گياه جينكو اغلب در سالمندان براي بهبود عملكر     
شناختي مبتلايان به آلزايمر، فراموشي و نيز بهبود 
جريان خون مبتلايان به بيماري عروق محيطي، وزوز 

اجزاي ]. 2[رود  كار مي گوش يا اختلال حافظه به
اكسيداني و كاهنده  فلاونوييدي گياه، خاصيت آنتي

شكنندگي عروق را دارند و آستانه خونريزي مويرگي 
كننده  وليدها عامل فعالجينك. دهند را افزايش مي

اين امر موجب . كنند را آنتاگونيزه مي (PAF)پلاكتي 
ها و توليد  القا تجمع پلاكتي، دگرانوله شدن نوتروفيل

در حيوانات . شود هاي اكسيژن مي راديكال
توسط  PAFآزمايشگاهي آنتاگونيزه شدن 

جينكوليدها موجب بهبود متابوليسم مغزي و افزايش 
  ].3[گردد  هيپوكسي ميمقاومت مغز به 

تاكنون چند گزارش مبني بر خونريزي ناشي از      
بيماراني كه . مصرف جينكو به چاپ رسيده است

سال  33-78اند بين سنين  دچار خونريزي شده
طور همزمان  جز يك مورد به تمامي بيماران به. بودند

از يكي از داروهاي آسپيرين، وارفارين، استامينوفن 
كافئين استفاده -هاي حاوي ارگوتامين دهو يا فرآور

حملات خونريزي در بيماران فوق به هر . كردند مي
دو صورت خفيف و خطرناك گزارش شده و يكي از 
بيماران در اثر خونريزي شديد مغزي فوت نموده 

  ]. 2[است 
به دليل اهميت تداخل اين گياه با داروهاي مورد      

شده در مورد هاي منتشر  مصرف بيماران، گزارش
  :شود چند بيمار در زير آورده مي
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  خليقي و همكاران

اي است كه  ساله 70يك گزارش در مورد مرد      
شده جينكو  صورت خوددرماني از عصاره تغليظ به

(Ginkoba) گرم دوبار در روز  ميلي 40به ميزان
وي يك هفته بعد از شروع مصرف . نمود استفاده مي

دامي چشم درون اطاق ق گياه دچار خونريزي عنبيه به
سال  3سابقه پزشكي وي حاكي از آن است كه . شد

قبل تحت جراحي عروق كرونر قلب قرار گرفته بود و 
 325پس از عمل جراحي فقط از آسپيرين به ميزان 

وي پس از حمله . نمود گرم در روز استفاده مي ميلي
خونريزي به مصرف آسپيرين ادامه داد ولي مصرف 

طي سه ماه پيگيري، بيمار در . جينكو را متوقف نمود
علت خونريزي . دچار حمله خونريزي ديگري نگرديد

چشمي در اين بيمار تداخل بين فرآورده گياه جينكو 
  ].4[و آسپيرين در نظر گرفته شد 

ساله است كه  78گزارش ديگر در مورد خانمي      
سال از  5مدت  پس از جراحي عروق كرونر به

وي پس از مصرف جينكو . نمود وارفارين استفاده مي
ماه و با ميزان نامشخص دچار خونريزي  2به مدت 

مدت دو روز دچار  اين ترتيب كه بيمار به به. شد
اختلال (علايمي شامل عدم توانايي خوردن، آپراكسي 

در حركات عضلات و ناتواني در انجام كارهاي 
و تغيير در فعاليت ) جسمي در اثر آسيب مغزي

كن اين بيمار خونريزي آهيانه اس  CTشناختي شد و 
نكته قابل توجه اين است كه در ]. 5[چپ را نشان داد 

زمان پروترومبين اين فرد تغييري گزارش نشده 
خونريزي مغزي وي را، به اثر ضدپلاكتي گياه . است

بنابراين ]. 4[اند  و تداخل آن با وارفارين نسبت داده
 شود در بيماراني كه تحت درمان با توصيه مي

. وارفارين هستند، از مصرف جينكو خودداري شود
در صورت تمايل و اصرار بيمار به مصرف گياه، 

را كنترل نموده و همچنين به بيمار  INRپزشك بايد 
  ].5[هاي خونريزي را هشدار دهد  علايم و نشانه

ساله پس از  33در گزارش موردي ديگر، خانمي      
 60ميزان  دو سال مصرف خوراكي جينكوبيلوبا به

گرم دوبار در روز دچار هماتوم دو طرفه تحت  ميلي

اين بيمار . شد (Subdural hematomas)سخت شامه 
علاوه بر گياه فوق از داروهاي استامينوفن و 

در . نمود كافئين استفاده مي –فرآورده ارگوتامين 
هاي خونريزي بيمار افزايش  ، زمان مدت مصرف گياه
پس از قطع اين فرآورده روز  35يافته كه حدود 

  ].4[هاي فوق طبيعي شد  زمان
شود بيماراني كه از  بنابراين توصيه مي     

 Eهاي موثر بر فعاليت پلاكتي مانند ويتامين  فرآورده
 15-20معادل (، مقادير زياد سير )IU 1200بيش از (

هاي با  ، وارفارين، آسپيرين و هپارين)حبه در روز
، استفاده (LMW heparins)وزن مولكولي پايين

نمايند مراقب تداخل بالقوة اين مواد با  مي
همچنين بيماراني كه . هاي گياه جينكو باشند فرآورده

نمايند بايد پزشك خود را از بروز  جينكو مصرف مي
علايمي نظير خونريزي غيرمعمول، كبودي، سرگيجه، 

  ]. 4[سردرد و يا تاري ديد آگاه نمايند 
  

 (.Hypericum perforatum L)چاي  علف

گياه علف چاي بيش از دو هزار سال است كه به      
رود  كار مي عنوان يك داروي ضدافسردگي طبيعي به

و در ] 3[در آمريكا دومين گياه پرفروش است ]. 4[
آلمان براي اختلالات مختلف رواني شامل افسردگي و 

در منوگراف آلمان براي . شود اضطراب تجويز مي
ماده هايپريسين كه يك مهاركننده چاي،  علف

عنوان ماده فعال  است، به (MAOI)اكسيداز  منوآمين
محتواي هايپريسين گياه . شود گياه معرفي مي

باشد  چاي مبنايي براي تعيين مقدار تجويز آن مي علف
]4.[  

اخيراً در يك مطالعه پيشنهاد شده است      
ده تواند جزء فعال باشد و اين ما هايپرفورين مي

نفرين را مهار  بازجذب سروتونين، دوپامين و نوراپي
هاي گلوتامات و گابا تداخل  كند و با گيرنده مي
چاي و  در نتيجه مصرف همزمان علف]. 3[نمايد  مي

يابي به اطلاعات بيشتر بايد  ها تا دست ضدافسردگي
با توجه به اينكه نيمه عمر . با احتياط صورت گيرد
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...مروري بر تداخلات  

شود  ت است، توصيه ميساع 24 – 48هايپريسين 
داروي ضدافسردگي دو هفته بعد از قطع مصرف 

البته اگر شروع داروي . چاي، تجويز شود علف
ضدافسردگي براي بيمار ضروري باشد ممكن است 

نسبتاً طولاني،  (washout period)دوره پاكسازي 
شد كه علف  ساليان سال تصور مي]. 4[عملي نباشد 

كند اما اين  ميعمل  MAOIچاي به صورت يك 
تحقيقات اخير پيشنهاد . گاه ثابت نشد فرضيه هيچ

عمل  SSRIكنند كه علف چاي به صورت يك  مي
با علف  SSRIsبنابراين مصرف همزمان . نمايد مي

هفته بعد  2بيماران حداقل بايد . چاي منع شده است
، مصرف علف چاي را آغاز SSRIsاز قطع مصرف 

ف اين گياه و شروع نمايند و برعكس بين قطع مصر
]. 2[هفته فاصله زماني بگذارند  2نيز  SSRIsمصرف 
خبرهاي مكرري درباره  2001تا  2000هاي  بين سال

مورد  6حداقل . چاي ارايه شد تداخل دارو با علف
سندرم سروتونين در صورت مصرف همزمان 

خصوص در افراد  به SSRIsچاي با دوز پايين  علف
 P450چاي سيتوكروم  علف. مسن گزارش شده است

 -Pكبدي و نيز حامل   3A4و 2Cهاي  كبدي، آنزيم
عوارض ]. 3[نمايد  اي را القا مي گليكوپروتئين روده

چاي شامل خشكي دهان، سرگيجه و  جانبي علف
 3000در يك مطالعه بر روي بيش از . باشد گيجي مي

هاي آلرژيك و  بيمار مشكلات گوارشي، واكنش
درصد از  4/0و  5/0، 6/0خستگي به ترتيب در 

ترين  احتمالاً جامع]. 4[بيماران گزارش شده است 
دارو در مورد  - اطلاعات در زمينه تداخل گياه 

. باشد اي مي چاي و برخي از داروهاي نسخه علف
تواند موجب  تداخلات فارماكوكينتيك اين گياه مي

 : فقدان يا كاهش فعاليت درماني داروهاي زير شود

 توئين كاربامازپين، فنوباربيتال، فني(ها  ضدتشنج( 

 ديگوكسين 

 تئوفيلين 

 سيكلوسپورين 

 هاي ضدبارداري خوراكي قرص 

 وارفارين  
 مانند (هاي پروتئاز  مهاركنندهIndinavir  و

(Saquinavir  هاي ترانس كريپتاز  مهاركننده و
كه  (Nevirapine, Efavirenz)غيرنوكلوئوزيدي 

  .شود مصرف مي HIVبراي عفونت 
  كور تصادفي  در يك مطالعه متقاطع دوسويه     

)5  =n ( از بيماران سرطاني پيشنهاد شده است كه در
چاي فعاليت  صورت مصرف همزمان علف

Irrinotecan بيماراني . تواند تحت تاثير قرار گيرد مي
چاي و هر كدام از داروهاي ليست فوق را  كه علف

نمايند،  چاي را قطع كنند، اگر مصرف علف مصرف مي
ممكن است دچار مشكلاتي شوند زيرا مقدار داروي 
متابوليزه شده كاهش و غلظت خوني دارو افزايش 

  ]. 6[يابد كه ممكن است عوارض جانبي ايجاد نمايد  مي
پس از گزارشي كه در زمينه كاهش سطح      

Indinavir  توسط وارفارين، در مجلهLancet  چاپ
در مورد  (FDA)كا شد، سازمان دارو و غذاي آمري

هاي پروتئاز  چاي با مهاركننده مصرف همزمان علف
و احتمالاً ساير داروهاي  (HIV)ويروس نقص ايمني 

  ].3[با متابوليسم مشابه، هشدار داد 
تداخلات فارماكوديناميكي به صورت افزايش      

چاي را  اثرات سرتونرژيك در بيماراني كه علف
هاي اختصاصي بازجذب  طور همزمان با مهاركننده به

، فلوكستين، پاروكستين و (SSRIs)سرتونين 
از . نمايند، گزارش شده است سرترالين مصرف مي
تواند با آنها به طور  چاي مي ديگر داروهايي كه علف

ها مانند  نمايد، تريپتان فارماكوديناميكي تداخل مي
در مطالعة ديگري نيز دو ]. 6[باشند  سوماتريپتان مي

كه به (دة عضو پيوندي كه از سيكلوسپورين نفر گيرن
استفاده ) شود طور كامل در كبد متابوليزه مي

  ].2[كردند دچار پس زدن پيوند شدند  مي
چاي همچنين ايجاد حساسيت به نور  علف     
طور همزمان با ساير گياهان يا  نمايد بنابراين به مي

ها و  مثل تتراسيكلين(كننده به نور  داروهاي حساس
علاوه . نبايد مصرف شود) اروهاي شيمي درمانيد
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  خليقي و همكاران

نمايند بهتر  استفاده ميچاي  بر آن افرادي كه از علف
  ].2[است در تماس با نور خورشيد احتياط نمايند 

ساله كه پودر  50در يك گزارش، خانمي      
مدت  گرم در روز به ميلي 600ميزان  چاي را به علف

ي پاروكستين گرم ميلي 20روز و سپس يك دوز  10
وي دچار . مصرف نمود، مطرح شده است

آلودگي و تشويش فكري شد و از تهوع، ضعف  خواب
است كه  جالب توجه اين. و خستگي نيز شكايت داشت

گرم در  ميلي 40اين خانم پاروكستين را به ميزان 
كرد و زماني كه مصرف  ماه مصرف مي 8روز براي 

  .ع كردگياه را شروع نمود، پاروكستين را قط
 

   Panax ginsengسنگ جين

اين گياه براي افزايش عملكرد طبيعي بدن، افزايش      
مقاومت به استرس و بهبود عملكرد قواي جنسي 

سنگ سنتز  رسد جين نظر مي به]. 4[رود  كار مي به
هورمون آدرنال را افزايش و قند خون را كاهش 

اجزاي فعال . شود دهد و موجب تحريك ايمني مي مي
]. 5[باشند  مي (Ginsenosides)سينوزيدها  جين  ياه،گ

شود اما يك تداخل بين آن  خوبي تحمل مي اين گياه به
در اين گزارش مردي . و وارفارين گزارش شده است

ساله با دريچه قلب مصنوعي كه براي پيشگيري  47
 5/7(از حوادث ترومبوآمبوليك، داروي وارفارين 

) گرم در روزهاي ديگر ليمي 5شنبه و  گرم هر سه ميلي
نمود، دو هفته پس از شروع  ماه مصرف مي 9براي 

سه بار در  (Ginsana)سنگ  مصرف فرآورده جين
  از  INRدچار افت ) براي افزايش سطح انرژي(روز 

  وي نه ماه قبل از  INRمحدوده ]. 5،4[شد  5/1به  1/3
  

ساير . بود 4تا  3سنگ بين  شروع مصرف جين
ليتازم، نيتروگليسيرين و سالسيلات داروهاي وي دي

(Disalcid) مدت سه سال مصرف  بودند كه حداقل به
بيمار تغيير درمان دارويي يا رژيم غذايي را . نمود مي

انكار نمود و ابراز داشته است كه مكمل غذايي ديگري 
دو . سنگ مصرف ننموده است جز فرآورده جين به

 INR سنگ، هفته پس از قطع مصرف فرآورده جين
شود در بيماران  بنابراين توصيه مي]. 4[شد  3/3وي 

علت خطر ترومبوز از  تحت درمان با وارفارين به
ها  ساير گزارش]. 5[سنگ اجتناب گردد  مصرف جين

هاي  سنگ ممكن است با مهاركننده حاكي است كه جين
اكسيداز تداخل نموده و موجب تحريك بيش  منوآمين

بر اساس گزارشي . دشو از حد فعاليت رواني مي
سنگ  همراه جين ساله كه داروي فنلزين را به 64خانم 

خوابي، سردرد و لرزش  نمود دچار بي مصرف مي
اي است  ساله 42گزارش ديگر در مورد خانم ]. 7[شد 

. نمود كه فنلزين را براي درمان افسردگي مصرف مي
سنگ به درمان خود دچار  وي پس از افزودن جين

مانيا همراه با كاهش خواب،  هاي شبه نشانه
پذيري، سردرد عصبي و توهمات بينايي مبهم  تحريك

هاي  پس از قطع مصرف گياه نشانه. و گهگاهي شد
وي برطرف و پس از آن تنها دچار چند حمله سردرد 

هاي مصرف شده توسط  ساير داروها و مكمل. گرديد
گرم،  ميلي 5/0گرم، تريازولام  لورازپام يك ميلي(فرد 

هاي شبه مانيا در اين  به عنوان علت نشانه) رده گلگ
بيمار به حساب نيامده و اعتقاد بر اين است كه اين 

ها به دليل تداخل بين گياه و فنلزين به وجود  نشانه
 ].8[آمده است 
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...مروري بر تداخلات  

  دارو - جدول تداخل گياه
  تداخل نام دارو نام گياه رديف

1 Achillea millefolium L.
(Yarrow) 

  رانبوماد
- Warfarin ]11[-  كاهشINR ممكن است گياه در محيط ،

  ].11[داخل بدن داراي اثر انعقادآور باشد 
2 Allium sativum L. 

(Garlic) 
  سير

- Anticoagulants ]8،13،17،19[  (Wafarin, 

]11،14،15،16،17،18 [ , LMW Heparins ]2[  ), 

Antiplatelets ]13[  (Aspirin ]2،11،17[ ) 

 و احتمال خونريزي  INRيش افزا - 
شود  ، بنابراين توصيه مي]2،11،14،15،16،17،18[

روز قبل از جراحي مصرف گياه  7بيماران حداقل 
ممكن است با  PTمقادير ]. 2[را متوقف نمايند 

  ].15[هماتولوژيك تغييري نكند وجود اثرات 
- General anesthetic ]15[-  افزايشINRكننده  عال، فعاليت ضدفاكتور ف

  ]15[هاي فيبرينوليتيكي پلاكتي، فعاليت
  - Hypoglycemics ]2،8،11،13[-  افزايش احتمال هيپوگليسمي]2،8،11[  
  - Saquinavir ]11[-  كاهش سطح دارو]11[  
  - Cholesterol lowering agents ]19[- اثرات افزايشي]19[  
  - Antihypertensives ]11[ -  است باعث كاهش فشار خون گياه ممكن

  ].11[بنابراين بايد با احتياط مصرف شود . شود
3 Althea officinalis L. 

(Marshmallow) 
  ختمي

- All drugs ]2،20[- يابد  گياه به دارو اتصال مي]و احتمالاً ] 2
]. 20[گردد  باعث تاخير در جذب دارو مي

هاي گياه حداقل  بنابراين بهتر است فرآورده
عت قبل يا پس از هر دارويي مصرف سا 2

  ].2[شود 
4 Apium graveolense L.

(Celery) 
 كرفس

- Aspirin ]19[-  افزايش ترشح دارو از ادرار]19[  
- Chlorpromazine, Tetracycline ]2[-  افزايش حساسيت به نور]2[  
- Warfarin ]11[-  گياه ممكن است تركيبات وارفاريني داشته

  ].11[گردد  مي INRبنابراين باعث افزايش  باشد و
  -Sedatives ]11[-  گياه ممكن است باعث افزايش اثر

  ].11[آرامبخشي گردد
5 Borago officinalis L. 

(Borage oil) 
  گاوزبان اروپايي

-Antiepileptics ]11،16،19[ , Antipsychotics, 

TCAS ]11[  

ت طور كامل اثبا افزايش خطر تشنج كه به -
  ].11،16،19[نشده است 

- Amiodarone, Anabolic steroids, 
ketoconazole, Methotrexate ]11[

  ]11[افزايش خطر سميت كبدي دارو  -

- Anticoagulants, Antiplatelet 
medications, Anxiolytics ]13[

-   

6 Centella asiatica L. 
(Gotu kola) 

بشقابي آب  

- Sedative ]11[  (Benzodiazepine, 

Barbiturates ]2[  ) 

كه ] 2،11[افزايش اثر آرامبخشي  -
  ].2[است منجر به اغما گردد  ممكن

- Statines ]11[- گردد  گياه باعث افزايش ليپيدها مي]11.[  
- Hypoglycemics, Anti-inflammatory 
analgesics, Antiarrhythmics, Muscle 
relaxants, Antihyertensives, Lithium, 
Corticosteroids, Diuretics ]13[

  



  خليقي و همكاران

7  Cimicifuga racemosa 
(L.) Nutt. 

(Black cohosh) 

- Hormones ]11،17[  (Estrogen ]2،13[ تواند اثرات مشابه استروژن  گياه مي - (
، مصرف همزمان گياه ]11،17[داشته باشد 

  ].2[كند  و دارو احتمالاً مشكلي ايجاد نمي
  )ادامه(دارو  - ل گياهجدول تداخ

 ادامه 
Cimicifuga racemosa 

(L.) Nutt. 
(Black cohosh) 

- Barbiturates, Benzodiazepines ]2[- تواند منجر  افزايش اثر و آرامبخشي كه مي
  ].2[به اغما شود 

- Iron ]11[-  محتواي تانيك اسيد گياه جذب آهن را
  ].11[دهد  كاهش مي

  - Warfarin ]11[- تواند باعث  محتواي ساليسيلات گياه مي
  ].11[شود  INRافزايش

8  Crataegus spp. 
(Hawthorn) 

وليك سرخ  

- Antihypertensives ]2،11،13،17،19[- خون فشار كاهش خطر و دارو اثر افزايش 
]19،2[ 

- Digoxine ]8،11،12،16،17[-  افزايش اثر اينوتروپ مثبت و تشديد
، تداخل فارماكوديناميكي با ]12[سميت دارو 

، در ]16[دارو و اختلال در پايش سطح دارو 
صورت شك به اختلال قلبي بهتر است قبل 
از شروع درمان با گياه مشاوره پزشكي 

  ].17[صورت گيرد 
- MAOIs ]11[- است باعث  محتواي تيراميني گياه ممكن

  ].11[كريز افزايش فشار خون گردد 
  - Anti- arrhythmics ]13[  
9  Curcuma longa L. 

(Turmeric) 
  زردچوبه

- Warfarin, LMW heparins, Aspirin ]2[-  افزايش احتمال خونريزي، افزايشINR 
ممكن است ايجاد شود، تغيير زمان 

شود بيماران حداقل  خونريزي، توصيه مي
يك هفته قبل از عمل جراحي مصرف گياه را 

  ].2[متوقف نمايند 
10  Digitalis spp. 

(Foxglove) 
 انگشتانه گل

- ACEIs ]19[-  تشديد اثر گليكوزيدهاي قلبي]19[  
- Antiarrhythmic agents ]19[-  افزايش غلظت پلاسمايي گليكوزيدهاي

  ]19[موثر بر قلب 
  - Anthranoid laxatives ]19[-  تخلية پتاسيم منجر به بروز عوارض

  ].19[د گرد عروقي مي -جانبي قلبي 
  - Antibiotics ]19[ -  افزايش اثر گليكوزيدهاي قلبي به وسيلة

اريترومايسين و ماكروليدهاي ديگر، افزايش 
  ]19[متابوليسم ديژيتوكسين به وسيلة ريفامپيسين 

  - Antifungals ]19[- وسيله  افزايش غلظت پلاسمايي به
  ايتراكونازول و آمفوترپسين

  - Antiepileptics ]19[-  تسهيل متابوليسم ديژيتوكسين به وسيله
  ]19[كاربامازپين 

  - Antimalarias ]19[-  افزايش غلظت پلاسمايي گليكوزيدهاي
قلبي به وسيلة كينين و احتمالاً كلروكين، 

  ]19[كاردي  احتمال برادي



...مروري بر تداخلات  

  - Barbiturates ]19[-  تسهيل متابوليسم ديژيتوكسين]19[  
  - Beta- blockers ]19[ - بطني، برادي كاردي  - افزايش بلوك دهليزي]19[  
  - Calcium channel blokers ]19[- كاردي،  بطني، برادي -بلوك دهليزي

  ]19[افزايش غلظت پلاسمايي ديگوكسين 
  )ادامه(دارو  - جدول تداخل گياه

 ادامه 
Digitalis spp. 

(Foxglove) 
 انگشتانه گل

- Digoxin ]19[ - ر و افزايش خطر عوارض جانبي تشديد اث]19[  

  - Diuretics ]19[-  هيپوكالمي و افزايش سميت، افزايش اثرات
  ]19[گليكوزيدهاي قلبي به وسيلة اسپيرنولاكتون

  - Muscle relaxants ]19[-  آريتمي]19[ 
  - NSAIDs ]19[ -  قلبي، افزايش غلظت پلاسمايي گليكوزيدهاي

  ]19[دارو به وسيله  بدتر شدن نارسايي قلبي
  - Steroids ]19[-  هيپوكالمي]19[  
  - Ulcer healing drugs ]19[- احتمال افزايش غلظت پلاسمايي گليكوزيدهاي 

پروتون،  هاي پمپ قلبي به وسيلة مهاركننده
افزايش سميت در نتيجة هيپوكالمي ناشي از 

  ]19[مصرف كاربنوكسولون 
11 Eucalyptus spp. 

(Eucalyptus) 
  اكاليپتوس

- All drugs ]20[-  اسانس گياه باعث القاي سيستم آنزيمي
زدايي داروها  كبدي درگير در روند سميت

شده و در نتيجه اثر داروهاي ديگر 
  ].20[شود  تر مي تر يا كوتاه ضعيف

12 Ginkgo biloba L. 
(Ginkgo) 
  جينكو

- Anticoagulants ]12،13،17[  (Warfarin 

]2،4،11،14،15،16،17[ , LMW heparins ]2[  ), 

Antiplateletes ]12[  (Aspirin ]2،4،11،12،15[ , 

Ticlopidin, Clopidogrel, Dipyridamole  
]11،4[  ) 

 INRافزايش زمان خونريزي، افزايش  -
شود بيمار حداقل  ، توصيه مي]2،11،16،17[
روز قبل از جراحي، مصرف گياه را قطع  7

 PAFمهاركنندة قوي  Bجينكوليد  .]2[نمايد 
شود  بوده و باعث تشديد اثر ضدانعقادي مي

]11،12،14،15.[ 
- Acetaminophen ]11،14،15[ , Caffeine, 

Ergotamine ]11،14،18[
خونريزي تحت عنكبوتيه و هماتوم  -

Subdural  ]11،14،18[ 

  ]11،14،18[- Thiazide Diuretics  -  افزايش فشار خون]11،14،18[  
  ]15[- General Anesthetic  - مهاركنندة قوي  جينكوليدهاPAF  هستند و

  .]15[اثر نامناسب روي هموستاز دارند 
  - Anticonvulsants ]11،12[ , TCAs ]11،13[ , 

Trazodone ]11[  

باعث كاهش آستانة  تشنج و كاهش اثر  -
  .]11،13[شود  دارو مي

  - NSAIDs (Ibuprofen, Ketoprofen, 
Naproxen) ]17[

-   

13 Glycyrrhiza glabra L.
(Licorice) ]2،9[- Antiarrhythmics   -  هيپوكالمي ناشي از گياه موجب افزايش

  .]2،9[شود خطر آريتمي مي



  خليقي و همكاران

]Digitalis glycosides ]2،9،10،13،19 - بيان شيرين  

(digoxin ]2،11،12،15،16[  ) 
زايش خطر ، اف هيپوكالمي ناشي از گياه -

و ] digitalis ]2،9،10،12،15،19سميت 
 تداخل فارماكوديناميك و تعيين سطح دارو 

]2،11،16[  
  



...مروري بر تداخلات  

  )ادامه(دارو  - جدول تداخل گياه
 ادامه 

Glycyrrhiza glabra L. 
(Licorice) 

 بيان شيرين

]2،9،11،12،13،15[- Glucocorticoids  

 )]14[, Hydrocortison  ]14،18[(Prednisolone  

 تشديد اثر گلوكوكورتيكوييدها  -
، تغيير فارماكوكينتيك ]2،9،11،12[

و مهار متابوليسم دارو] 18[پردنيزولون 
، گليسريزين گياه كليرانس پلاسمايي ]15[

دهد و باعث  پردنيزولون را كاهش مي
  ]. 14[شود  افزايش غلظت پلاسمايي آن مي

قباض اسيد گلسيرتينيك گياه باعث تشديد پاسخ ان    
  ].14[شود  عروقي پوستي هيدروكورتيزون مي

  - Diurectics ]2،19[ , (Loop, ]9،11،15[ , 

Thiazide ]9،10،11،13،20[ , Spironolactone  
 )]11،12[  

و ] 2،9،10،11،15،19،20[ هيپوكالمي تشديد  -
تواند باعث  احتباس سديم و مايعات كه مي

، كاهش اثر ]11[افزايش فشار خون شود 
  ]12[پيرونولاكتوناس

  ]11،12،14،15،18[OCPs  -  افزايش فشار خون، ادم، هيپوكالمي 
]11،12،14،18[ 

  ]2،11،19[- Antihypertensives  -  گياه هيپوكالمي و احتباس سديم و مايعات
تواند باعث افزايش فشار خون  دهد كه مي مي

  ].11[شود 
  ]11[- Hypoglycemics  - اعث كاهش تحمل گلوكز تواند ب گياه مي

  ].11[شود 
  ]11[- Warfarin  -  افزايشINR گياه ممكن است باعث مهار ،

  ].11[فعاليت پلاكتي شود 
  ]2[- Laxatives  -  افزايش دفع پتاسيم موجب افزايش آثار

به سمي دارو شده و ممكن است منجر 
  ].2[گيجي، ضعف و اختلال ريتم شود 

  ]13[- Cyclosporine  -   
  ]15[- Antibiotics  -  فعاليت گياه از طريق مهار فلور ميكروبي

  ].15[يابد  روده توسط دارو كاهش مي
  ]13[- MAOIs  -  
  ]15[- Aspirin   كاهش خونريزي معده ناشي از دارو]15[  
14 Hyoscyamus niger L. 

(Henbane) 
 بذرالبنج

- Amantadine, Antihistamines, 
Phenothiazines, Procainamide, Quinidine,  

]19[MAOIs ,]9،20[TCAs  

  ]9،19،20[كولينرژيكي  افزايش اثر آنتي -

]19[- Analgesics  - موسكاريني  افزايش اثر آنتي]19[  
  ]19[- Antiarrhythmics  - خير در اموسكاريني و ت افزايش اثر آنتي

 ]19[جذب دارو 
  ]19[- Antiemetics  - يزه كردنآنتاگونDomperidone, 

Metoclopramide ]19[  
  ]19[- Antifungals  - كاهش جذبKetoconazole ]19[  
  ]19[- Cisapride  -  آنتاگونيزه شدن اثر دارو]19[  
  ]19[- Dopaminergics   -  افزايش عوارض جانبي آنتي موسكاريني]19[  

  



  خليقي و همكاران

  )ادامه(دارو  - جدول تداخل گياه
 ادامه 

Hyoscyamus niger L. 
(Henbane) 
 بذرالبنج

]19[- Nitrates  -  به علت خشكي (زباني زيركاهش جذب
  ]19) [دهان

  ]19[- Parasympathomimetics  -  آنتاگونيزه شدن اثر دارو]19[  
15  Hypericum 

perforatum L.  
(St. John’s Wort) 

چاي، هوفاريقون علف  

]2،9،11،12،13،15،16،18[- Cyclosporine   -  گياه سيستم آنزيميCyp 450  را القا كرده و
باعث كاهش سطح سرمي دارو زير سطح 

همچنين خطر . ]2،9،11،12،15[شود  درماني مي
  ].2،12[پس زدن اندام پيوندي وجود دارد 

]2،9،11،12،15،18[- Digoxin   -  كاهش قابل توجه سطح زيرمنحني دارو 
  ]2،12[ي آن و كاهش اثرات درمان] 2،9،11،12،15[

  ]2،9،11،15،18[- Indinavir  -  گياه سيستم آنزيميCyp450  را القا كرده
 شود  و باعث كاهش سطح سرمي دارو مي

]2،9،11،15،18[.  
  ]2[, Estrogen ]2،9،11،12[- OCPs  - خونريزي رحمي ]كاهش ]2،9،11،12 ،

  ]12[كارآيي دارو 
  (Tetracycllines,]9،12[- Photosensitizing agents   

,]9[, Sulfonamides ]9[, Thiazides  ]2،9،11[   
])11[, Piroxicam ]2[ Chlorpromazine  

حساسيت به نورافزايش اثر  -
]2،9،11،12[  

  ]9،12[- Reserpine  -  آنتاگونيزه شدن اثر دارو]9،12[  
  ]2،9،11،13،15،16،18[- SSRIs  -  افزايش بروز سندرم سروتونين 

 ، گيجي و آلودگي خواب ،]2،9،11،15،18[
  ]9[احتمال سميت با دارو  ،]2[ سفتي عضلاني

  ]9،12[- Sympathomimetic Agents   
 )]12[(Pseudoephedrine  

داشته باشد  MAOIست اثرات ا گياه ممكن -
 و باعث تشديد اثر دارو شود ] 9[
د كه مصرف همزمان گياه و گرد ، توصيه مي]12[

  .]9[گيرد احتياط صورت دارو با
  ]2،9،11،12،17،18[- Theophylline   -  گياه سيستم آنزيميCyp450 ]9،11 [ را القا كرده

شود و باعث كاهش سطح سرمي دارو مي
م يها و علا بدتر شدن نشانه، ]2،9،11،12،18[

  ]2[آسم 
  ]13[- Protease inhibitor medications  -  
  ]11،12[- Narcotic  - فزايش اثرات آرامبخش دارو ا]و ] 11،12

  ]11[زمان خواب 
  ]12[- Anesthetics  -  طولاني شدن اثر دارو]12[  
  ]2،11،12،18[- Iron  - مهار  باعث به دليل محتواي تانيك اسيد

توصيه  .]2،11،12،18[شود  ميآهن جذب 
ساعت قبل يا بعد از  2شود كه گياه  مي

  .]2[مصرف دارو استفاده شود 
  ]12[- Warfarin  - تغييرINR كاهش كارآيي دارو و نياز به ،

  ]12[افزايش دوز اثر دارو 
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  )ادامه(دارو  - جدول تداخل گياه
  ادامه 

Hypericum 
perforatum L.  

(St. John’s Wort) 
چاي، هوفاريقون علف

]11[- Antihypertensive medications  - خون شود تواند باعث افزايش فشار ه ميياگ 
شود كه مصرف همزمان  بنابراين توصيه مي

  .]11[گياه و دارو با احتياط صورت گيرد 

  - Barbiturates ]2،15[ , Benzodiazepines  

]2،11[   

ژسيتي و افزايش اثر آرامبخشي نراثر سي -
  .]2،15[تواند منجر به اغما شود  كه مي

  ]11[- Fexofenadine, Omeprazole, 

Sumatriptan  

را القاء كرده  Cyp450ه سيستم آنزيمي اگي -
  .]11[شود  و باعث كاهش سطح سرمي دارو مي

  ]15،16[- MAOIs  -  مكانيسم اثر گياه نامشخص است و
مدارك كافي مبني بر ايمني مصرف همزمان 
گياه و دارو وجود ندارد بنابراين مصرف 

  .]16[شود  همزمان اين دو توصيه نمي
  ]2[- TCAs  -  كاهش كارآيي دارو و تشديد عوارض

 ]2[جانبي آن 
  - Cholestrol lowering drugs ]2[   ]2[تشديد عوارض جانبي دارو  - 
  - Cough and cold products containing 

dextromethorphan ]2[  
  ]2[افزايش بروز سندرم سروتونين  -

16 Humulus lupulus L. 
(HOPS) 
  رازك

- Sedatives ]11،19[- است باعث افزايش آرامبخشي گردد گياه ممكن 
  ].11[تركيبات شبه استروژني دارد گياه ]. 19[

- Alpha - blockers, Anaesthetics, 
Analgesics, TCAs, Antiemetics, Beta- 
blockers ]19[

  ]19[افزايش اثر آرامبخشي  -

  - Hydroxyzine, Loratadine ]2[- ن ممكن است در صورت مصرف همزما
جانبي اثر آرامبخشي داشته باشد و عوارض 

  ].2[آلودگي و خستگي تشديد گردد  خواب
17 Matricaria recutita L. 

(German 
chamomile) 
  بابونه دارويي

 ]9[ (Benzodiazepines) ]11[- Sedatives  - يافزايش اثر آرامبخش ]9،11[  
- Anticoagulants ]11،12،13[  (Warfarin ]9،2[ , 

LMW heparins ]2[ , Aspirin ]2[  ) 

به  INRافزايش زمان خونريزي، افزايش  -
 كسي كومارين گياه ودليل تركيبات هيدر

 روز 7شود بيمار حداقل  توصيه مي، ]2،9،11،12[
  .]2[قبل از جراحي، مصرف گياه را قطع نمايد 

]11،12،13[- Iron  -  محتواي اسيد تانيك گياه باعث كاهش
  .]11،12[شود  آهن مي جذب

  ]12[- Drugs requiring GI absorption  - خير در جذب دارو ااحتمال ت]12[  
18 Melissa officinalis L. 

(Lemon Balm) 
  بو فرنجمشك، وارنگ

- Thyroid drugs ]2[-  تداخل با هورمون تيروييد]2[  

19 Mentha pulegium L. 
(Pennyroyal) 

  واش معطر، خال پونه

- Amiodarone, Anabolic steroids, 
Ketoconazole, Methotrexate ]11[  

امكان افزايش اثر سميت كبدي وجود دارد  -
]11.[  

20 Nigella Sativa L. 
(Nutmeg) 

  دانه، شونيز سياه

- ACEIs ]19[-  افزايش فشار خون شديد]19[  
- Anaesthetics ]19[-  آريتمي]19[ 

  - Antidepressants ]19[ -  كريزهاي فشار خون به وسيلةMAOIs ؛ افزايش
  ]TCAs ]19فشار خون و آريتمي به وسيلة 
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  )ادامه(دارو  - جدول تداخل گياه
 ادامه 

Nigella Sativa L. 
(Nutmeg) 

 دانه، شونيز سياه

- Antihypertensives, Antipsychotics ]19[-  آنتاگونيزه شدن اثر دارو]19[  

  - Beta- blockes ]19[-  احتمالاً شديد(افزايش فشار خون] (19[  
  - Bronchodilators, Muscle relaxants ]19[-  تشديد اثر]19[  
  - Diuretics ]19[-  افزايش خطر هيپوكالمي]19[  
  - Dopaminergics ]19[-  افزايش خطر سميت با برموكريپتين]19[  
  - Sympathomimetics ]19[-  و افزايش فشار خون تشديد اثر]19[  
  - Vasoconstrictor sympathomimetics ]19[-  افزايش اثرات وازوپرسور]19[  
21  Panax ginseng 

C.A.Meyer 
(Ginseng)  

 سنگ جين

- Hypoglycemic Drugs ]9،11،17[ (Insulin)

]15[  
  ]9،11،15[ هيپوگليسمي تشديد -

]11،12[(Furosemide ]9[- Loop Diuretics  - ديورتيكي اثر كاهش ]9،11،12[  
- MAOIs ]2،9،11،12،17،19[  (Phenelzine) 

]2،7،15،16[  

افزايش  ،]11،12،14[ دارو اثر تقويت -
  ]2،9،15،16[سردرد، لرزش، مانيا 

  ]11،12،16[- Estrogens  -  تشديد اثر دارو به دليل محتواي
، درد پستان، ]11،12،16[استروژني گياه 

خونريزي ، ]11[يزي بعد از يائسگي خونر
  ]12[هاي پستان  واژينال و ندول

  ]12[- Antibiotics  - گونةSiberian ginseng  اثر بعضي از
  .]12[كند  ها را تشديد مي بيوتيك آنتي

  ]2،4،11،12،14،15،18[- Warfarin  

)]2[, Aspirin  ]2[(LMW heparins  

شود  يافزايش زمان خونريزي، توصيه م -
،  روز قبل از عمل جراحي 7بيمار حداقل 

آنتاگونيزه  .]2[مصرف گياه را قطع نمايد 
 INRشدن اثر وارفارين و در نتيجه كاهش 

]11،12،14،15،18[  
  ]2،11،12[- Digoxin  -  افزايش كاذب سطح دارو]و ] 11،12

  ]2[افزايش احتمال سميت و كارآيي آن 
 ]2،11،12[- Antipsychotics  -  تحريكCNS ]2،11،12[ ،بيخوابي ،

  ]2[سردرد، لرزش 
 ]12[- Stimulants  -  تشديد تحريك]12[  
 ]2،11،17[- Antihypertensive Agents  - كننده فشار خون  تداخل با داروهاي كنترل

، گياه اثر منفي بر روي تعداد و قدرت ]2[
تواند باعث كاهش  ضربان قلب دارد و مي

  ].11[فشار خون شود 
  ]2،11[- Corticosteroids  -  تشديد اثرات يا افزايش عوارض جانبي

  ]11[، تاثير بر غلظت دارو ]2[
  ]11[- OCPs  - هاي جنسي  هاي هورمون گياه با درمان

  ].11[تداخل دارد 
  ]11[- Sedatives  -  تشديد يا تضعيف عوارض جانبي داروها]11[  
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  )دامها(دارو  - جدول تداخل گياه

  تداخل نام دارو نام گياه رديف
22 Papaver spp. 

(Californian poppy) 
  خشخاش

- Antiodepressants (MAOIs) ]11[ -  تحريكCNS خون ، كاهش يا افزايش فشار]19[  
- Antipsychotics, Anxiolytics ]19[-  افزايش اثر آرامبخشي]19[  

     
  - Dopaminergics ]19[ -  تحريكCNSبدن  ، افزايش غيرطبيعي دماي]19[  
  - Ulcer- healing drags ]19[-  متابوليسم اپيوييدها را مهار كرده و سايمتيدين

  ].19[شود  باعث افزايش غلظت پلاسمايي آنها مي
  - Barbiturates, Benzodiazepins ]2[-  گياه و دارو اثر سينرژيستي دارند و اثر

بنابراين ممكن . بديا آرامبخشي افزايش مي
  ].2[است منجر به اغما گردد 

23 Passiflora incarnata L.
(Passion flower) 

  ساعتي گل

- CNS depressants ]11،12[  (Opiods ]12[ , 

Barbiturates, Benzodiazepins ]2،12[  ) 

، ممكن ]2،11،12[افزايش اثر آرامبخشي  -
  ].2[است منجر به اغما گردد 

- MAOIs, SSRIs, TCAs ]11[-  گياه ممكن است باعث افزايش خطر
  ].11[سندرم سروتونين گردد 

  - Warfarin ]11[-  افزايشINR گياه ممكن است داراي ،
  ].11[ها باشد كومارين

24 Petroselinum 
hortense Hoffm. 

(Parsley) 
  جعفري

- Chlorpromazine, Tetracycline ]2[-  افزايش حساسيت به نور]2[  
- Antihypertensives ]11[-  گياه اثرات سمپاتوميمتيكي دارد بنابراين

  ].11[بايد مراقب افزايش فشار خون بود 
  - MAOIs ]11[-  گياه ممكن است داراي ويتامينK باشد .

در صورت مصرف همزمان با دارو باعث 
  ].11[گردد  افزايش خطر كريز فشار خون مي

25 Pimpinella anisum
L. (Anise) 
  انيسون

- MAOIs ]11[-  گياه ممكن است باعث افزايش خطر كريز
  ].11[فشار خون گردد 

- Warfarin ]11[-  گياه ممكن است تركيبات وارفاريني داشته
  ].11[گردد  INRباشد و بنابراين باعث افزايش 

26 Plantago ovata
Forssk.  

(Psyllium) 
اسفرزه، بارهنگ 

مرغي تخم  

]9[- Insulin  - شود دوز  اثر غيراختصاصي، توصيه مي
  .]9[دارو كاهش يابد

]2،11،18[- Lithium  -  كاهش جذب دارو]توصيه ]2،11،18 ،
ساعت قبل يا بعد از مصرف  2شود گياه  مي

  .]2[دارو، استفاده شود 
  ]2،11[- Carbamazepine  -  كاهش جذب دارو]شود  ، توصيه مي]2،11

عت قبل يا بعد از مصرف دارو، سا 2گياه 
  .]2[استفاده شود 

  ]11،16[- Digoxine   -  كاهش جذب دارو]تداخل ]11 ،
  ]16[فارماكوديناميكي و سطح زير منحني دارو 

  ]11[, Warfarin ]11[- Iron  - كاهش جذب دارو ]11[  
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27  Salvia officinalis L. 
(Sage) 

گلي دارويي،  مريم
 گلي باغي مريم

- Sedatives ]11[-  امكان تشديد اثر آرامبخشي وجود دارد 
]11.[  

  )ادامه(دارو  - جدول تداخل گياه
28  Serenoa repens  

(Bartram) small. 
(Saw palmetto) 

- Alpha adrenergic blockers ]9[- هاي آلفا  تشديد اثر مسدود كردن گيرنده
  ]9[آدرنرژيك 

- Hormones ]11،13[  (Androgens ]9[ , OCPs

]13[  ) 

گياه به دليل داشتن اثرات استروژني و  -
  ].11[آندروژني با اين داروها تداخل دارد  آنتي

  - Iron ]2،11،16[-  محتواي تانيك اسيد گياه باعث مهار جذب آهن
شود بين  بنابراين توصيه مي]. 2،11،16[شود  مي

  ].2[ساعت فاصله باشد  2مصرف گياه و دارو 
29  Silybum marianum 

(L.) Gaertn.  
(Milk thistle) 
 خار عليص

- Haloperidol ]9،13[- موجود در گياه در تركيب با دارو  سيليمارين
  .]9[شود  باعث كاهش پراكسيداسيون چربي مي

]9[, Phenothiazines ]9[- Phentolamine   
]9[Yohimbine   

موجود در گياه اثر دارو را  سيليمارين -
  .]9[كند  نيزه ميآنتاگو

  ]11[- Hypoglycemics  -  تشديد هيپوگليسمي]11 [  
  , Chemotherapy ]13،15[- Acetaminophen   

]13،15[  
سميت تواند  گياه مي يمحافظ كبداثرات -

  .]15[دهد كبدي ناشي از دارو را كاهش 
  ]13،15[- General anesthetics  - سميت تواند  اثرات محافظ كبدي گياه مي

توصيه  .كبدي ناشي از دارو را كاهش دهد
هفته قبل از عمل جراحي مصرف  3شود  مي

  .]15[گياه قطع گردد 
  ]15[- Cyclosporine  -  گياه باعث افزايش كليرانس كبدي دارو و

  .]15[شود  كاهش سطح سرمي آن مي
  ]12[- Drugs causing diarrhea  - د افزايش ترشح صفرا و در برخي موار

تواند  من ميضدر  .شود شل شدن مدفوع مي
  .]12[باعث تشديد اسهال با ساير داروها گردد 

  - Clofibratec, Lovastatine, Metronidazole, 
]13[Pravastatine, Tacrine   

-  

30  Taraxacum 
officinalis L. 
(Dandelion) 
  گل قاصد

- Lithium ]2،11[-  ممكن تخليه سديم ايجاد شده توسط گياه
  .است باعث تشديد اثرات سمي ليتيم گردد

- Antihypertensives ]2[ , Diuretics ]2،11[- اثرات داروها ممكن است افزايش يابد .
بنابراين از مصرف همزمان بايد اجتناب 

در صورت مصرف همزمان ]. 11،2[شود 
گياه با اين داروها از دست دادن پتاسيم 

ر نگهدارندة شود زيرا گياه اث تشديد نمي
  ].2[پتاسيم دارد 

  - Warfarin ]11[-  كاهشINR  و كاهش اثر دارو به دليل
  ]11[گياه  kمحتواي ويتامين 
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31 Teucrium 
chamaedrys L. 
(Germander)  

نخودي طناز،  مريم
  اي بوته نخودي مريم

- Amiodarone, Anabolic steroids ]11[- ميت گياه ممكن است باعث افزايش اثر س
ايمن  طور كلي گياه غير كبدي دارو گردد، به

مورد نارسايي كبدي  30آيد و  به حساب مي
  ].11[حاد از آن گزارش شده است 

  
  

  )ادامه(دارو  - جدول تداخل گياه
32 Urtica dioica L. 

(Nettles) 
 

 گزنه

- Diuretics ]2،13[  Anacids (Calcium 

carbonates, Chromium carbonate) ]2[
  ]2[كاهش جذب دارو  -

- Iron ]11،12[ محتواي اسيد تانيك گياه باعث كاهش  - 
  ].11،12[گردد  جذب آهن مي

  - Sedatives ]11[ , Hypnotics, Narcotics, 

Anxiolytics ]12[
  ]11،12[افزايش اثر آرامبخشي  -

  - Warfarin ]11،12[-  محتواي ويتامينK  گياه باعث كاهشINR 
 ].11[گردد  مي

  - Anticonvulsants ]12[- است باعث افزايش عوارض  گياه ممكن
  ].12[آرامبخشي و افزايش خطر تشنج گردد 

33 Valeriana officinalis L.
(Valerian) 

 الطيب دارويي سنبل

- Psychotropics (Haloperidol) ]17[   ]17[افزايش اثر  - 
- Iron ]12[ ن است باعث محتواي تانيك اسيد گياه ممك - 

  ].12[كاهش جذب آهن شود 
- Metronidazole ]2[- آلودگي بيمار در  افزايش حالت خواب

  ]2[هنگام بيدار شدن 
  - Alpha- blockers, Anaesthetics, 

Analgesics, TCAs, Antiemetics, 
Antiepileptics, Beta- blockers ]19[

  افزايش اثر آرامبخشي -

34 Verbena officinalis L. 
(Vervain) 

  پسند شاه
- MAOIs   ]11[افزايش خطر كريز فشار خون  -]11[

35 Zingiber officiale
ROSC. (Ginger) 

  زنجبيل

- Anticoagulants ]12،13،19[  (Warfarin 

]2،11،15،16[ , LMW heparins ]2[ ), 

Antiplatelets ]12،13[  (Aspirin ]2[ )  

 و احتمال خونريزي  INRافزايش  -
   A2، فعاليت ضدترومبوكسان ]2،11،16،19[
روز  7شود بيماران حداقل  ، توصيه مي]12،15[

 قبل از جراحي مصرف گياه را قطع نمايند 
تقويت اثر پروستاسيكلين موجب طولاني ] 2[

  ].12[گردد  شدن زمان خونريزي مي
- Antihypertensives ]11،12[  (Calcium 

channel blockers ]12[ ) 

، ]11[يا افزايش اثر دارو ] 11،12[اهش ك -
تواند موجب افزايش جذب كلسيم  گياه مي

توسط ميوكارد شود كه منجر به تغيير اثر 
  ].12[گردد  دارو مي

  - Hypoglycemics ]11[-  افزايش احتمال هيپوگليسمي]11[  
  - Chemotherapy ]12،15[-  گياه باعث كاهش تهوع ناشي از دارو

  ].12،15[شود  مي
  - H2 blockers, proton pump inhibitors ]12[- تواند  گياه به علت افزايش ترشح اسيد مي

  ].12[باعث كاهش اثربخشي دارو گردد 
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تواند موجب افزايش جذب كلسيم  گياه مي -   
توسط ميوكارد شود كه منجر به تغيير اثر 

  ].12[گردد دارو مي
  - General anesthetic ]15[-  تهوع و (اثرات جانبي پس از بيهوشي

  ].15[دهد  را كاهش مي) استفراغ
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