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  چكيده
جنس . باشد يكي از گياهان دارويي پر مصرف است كه بومي آمريكاي شمالي مي (Echinacea)اكيناسه      

خواص  E. pallida وE. angustifolia ,  E. purpurea: اكيناسه شامل نه گونه است كه  سه گونة آن شامل
 ها است كه به طور سنتي براي درمان سرماخوردگي، سرفه، برونشيت، عفونت اين گياه قرن. درماني دارند

رود اگر چه تعداد زيادي از تركيبات فعال اكيناسه شناسايي  دستگاه تنفسي فوقاني و بعضي التهابات به كار مي
دهد كه اكيناسه و تركيبات فعال آن روي سيستم  شدند ولي مكانيسم عمل آن ناشناخته است مطالعات نشان مي

هاي  ارد امروزه اكيناسه براي عفونتايمني فاگوسيتي اثر دارد ولي روي سيستم ايمني اختصاصي اثر ند
همچنين به عنوان مادة ضد التهاب و احتمالاً . رود باكتريايي، ويروسي، پروتوزوايي و قارچي به كار مي

  .شود پيشگيري كننده مصرف مي
  

  اكيناسه، سيستم ايمني، سرماخوردگي: گل واژگان
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 مروري بر گياه اكيناسه

  تاريخچه
ه را اكيناس 17بوميان آمريكا از اوايل قرن         

هاي لثه و دهان،  براي درمان مارگزيدگي، بيماري
هاي خوني،  سرماخوردگي، سرفه، مسموميت

اين . نمودند گلودرد، درد معده و روده استفاده مي
گياه همچنين از دير باز براي درمان مخملك، 

در طول . رفت مي سيفيليس، مالاريا و ديفتري به كار 
ترين گياه  ه، گياه مزبور پراستفاد1800هاي  دهه

دارويي در ايالات متحده بود كه توسط پزشكان 
  .شد سنتي و پزشكان تجربي تجويز مي

خواص بهبود زخم و ضدعفوني كنندگي اكيناسه در 
مطرح و تاييد شد و اين گياه در ليست  1920دهه 

گياه فوق تا . قرار گرفت National Formularyكتاب 
ايالات  در فهرست ملي داروهاي گياهي 1940دهه 

متحده قرار داشت اما احتمالاً به دليل جايگزيني انواع 
با اين . ها از فهرست مزبور، حذف شد بيوتيك آنتي

هاي اخير مجدداً مورد توجه قرار  وجود در سال
كه در آمريكا سالانه بيش از  گرفته است به طوري

تحقيقات ]. 2، 1[رسد  ميليون دلار به فروش مي 300
نشان داد كه اين گياه  1980دهه به عمل آمده در 

امروزه از . هنوز هم داراي كاربردهاي درماني است
اين گياه براي درمان سرماخوردگي يا آنفلوانزا و 

. شود بيماريهاي برونشيتي و سينوزيت استفاده مي
توانند سرعت  همچنين پمادهاي تهيه شده از آن مي

 يابند، هايي را كه به كندي ترميم مي بهبود زخم
  ].3[افزايش دهند 

بيشتر تحقيقات بر روي گياه اكيناسه در آلمان      
انجام شده و سازمان سلامت آلمان، مصرف اكيناسه 
را به عنوان درمان كمكي براي عفونت مجاري 

در كشور . ها تاييد كرده است تنفسي، ادراري و زخم
آمريكا نيز اكيناسه معمولاً به تنهايي يا به همراه ساير 

ان براي تقويت سيستم ايمني به خصوص گياه

پيشگيري يا درمان سرماخوردگي به بازار عرضه 
به طور كلي اين گياه براي درمان  ].2[شود  مي

سرماخوردگي، سرفه، برونشيت و التهاب دهان و 
  ].4[رود  فارنكس به كار مي

  
  اختصاصات گياه شناسي

اكيناسه در شرق و مركز ايالات متحده به صورت      
]. 4[شود  رويد و در اروپا نيز كاشته مي خودرو مي

كند و  متر رشد مي سانتي 60تا  40اين گياه تا ارتفاع 
مرغي شكل  هاي متقابل تخم داراي ساقه راست، برگ

هاي  هاي متفاوت در لبه و يا در انتها نوك تيز با دندانه
ها به صورت منفرد و در انتهاي ساقه  گل. آن است
ها به هر دو  ها بزرگ و گل نچهغ. كنند رشد مي
ها  ريشه. گيرند اي قرار مي شعاعي و صفحه صورت 

  ].5[نمايند  نيز عمودي يا افقي رشد مي
اي شكل است و به  مخروط گل اين گياه نيزه      

. شانة سفت يا جوجه تيغي عصباني شباهت دارد
. معادل جوجه تيغي است echinoseواژه يوناني 

گونه آن يعني  3گونه است كه  9جنس اكيناسه شامل 
E. angustifolia ،E. pallida وE. purpurea  كاربرد

با اين وجود در متون، اغلب توجهي به . درماني دارند
ظاهر اين سه گونه از . شود گونه مورد مصرف نمي

ها تا سفتي يا افتادگي  شدت و غلظت رنگ گلبرگ
  ].1[هاي اطراف رأس دانه با هم تفاوت دارند  گلبرگ

تلاش براي پرورش دوگونه اول در اروپا ناموفق      
به جاي آنها كاشته و  E. purpureaبود، لذا گونه 

  ].5[براي محصولات دارويي به كار گرفته شد 
  

  تركيبات موجود در گياه
هاي اكيناسه شامل  اجزاي شيميايي گونه     

، )ها استيلن مثل آلكاميدها و پلي(هاي ليپوفيليك  بخش
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  زاده وهمكاران تقي

ساكاريدهاي محلول در آب، مشتقات اسيد كافئيك  پلي
و ) مثل اكيناكوزيد، اسيد شيكوريك و اسيد كافئيك(

اسيد كافئيك تركيب اصلي ]. 6[فلاونوييدها است 
تعداد زيادي از گياهان دارويي از جمله اكيناسه است 

اولين تركيب منحصر به فرد اين ). 1شكل شماره (
مل اسيد كافئيك، مشتقي گياه اكيناكوزيد است كه شا

از اسيد كافئيك، گلوكز و رامنوز است كه همه اين 
باشند  تركيبات به مولكول گلوكز مركزي متصل مي

اكيناكوزيد در ريشه تجمع ). 3و  2شماره   اشكال(
ها نيز وجود  هاي كمتري در گل يابد ولي با غلظت مي
ساير مشتقات اسيد كافئيك با اثرات . دارد

 ،)cichoric acid(ك شامل اسيد شيكوريك فارماكولوژي
  ].7[اسيد كلوروژنيك و سينارين هستند 

  

  
  اسيد كافئيك - شكل شماره ا

  

 

 اكيناكوزيد و تركيبات مشابه- 2شكل شماره 

ساكاريدها و اسيد شيكوريك اثرات  آلكاميدها، پلي     
  ]. 8[تحريك ايمني دارند 

داراي تركيبات مشخصي مانند  E. pallidaريشه      
شيره . است echinacosideو  echinoloneاكيناسئين، 

E. purpurea شود از گياه گلدار تازه استخراج مي.  

 

  ساير مشتقات اسيد كافئيك- 3شكل شماره 

  
دقيق شناخته شده  تركيبات شيميايي شيره به طور

ساكاريدهاي محلول در آب و  نيستند و شامل پلي
جالب ]. 5[آلكاميدها و فاقد اسيد شيكوريك است 

توجه است كه اكيناكوزيد كه اغلب براي استاندارد 
به  E. pallidaو  E. angustifoliaهاي  كردن عصاره

]. 12[وجود ندارد  E. purpureaرود در  كار مي
فعاليت بيولوژيك اكيناسه نه تنها تركيب شيميايي و 

ريشه و (مورد مصرف گياه   بلكه به قسمت  به گونه
، ]10، 9[گيري  ، روش عصاره)هاي هوايي قسمت

موقعيت جغرافيايي، مرحله تكامل، زمان برداشت و 
به طور مثال ]. 11[شرايط رشد بستگي دارد 

ساكاريدهاي موجود در عصاره آبي كه موجب  پلي
شوند، در  ايمني غيراختصاصي مي تحريك سيستم

همچنين تركيبات ]. 12[عصاره الكلي وجود ندارند 
ريشه گياه درمقايسه با قسمتهاي هوايي آن بسيار 

هاي  به طوري كه ريشه داراي روغن. متفاوت است
 tussilagineمانند (فرار و آلكالوييدهاي پيروليزيدين 

هاي  بيشتري نسبت به قسمت) isotussilagineو 
شامل هاي هوايي  اجزاي فعال قسمت. هوايي گياه است
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 مروري بر گياه اكيناسه

مثل اسيد شيكوريك (مشتقات اسيد كافئيك و فروليك 
مثل (ساكاريدهاي پيچيده  ـ   و پلي) و اكيناكوزيد

acidic arabinogalactan، rhamnoarabinogalactans 
. است) O - methylglucuronyl-arabinoxylans - 4و 

عال ديگري نيز در اكيناسه ها اجزا ف علاوه بر اين
  ].11[ اند شناسايي شده

  

مطالعات در زمينه كارآيي در حيوان و محيط 
   (In vitro)تني برون

در مطالعات نشان داده شد كه اكيناسه محرك      
سيستم ايمني با اثرات ضدالتهابي، ضدويروس و 

اين اثرات عمدتاً به علت تحريك . ضدباكتري است
هاي  آزمون. باشند تصاصي ميسيستم ايمني غيراخ

داري فعاليت ماكروفاژي  كليرانس كربن به طور معني
  . گيري كرده است اكيناسه را اندازه

ساكاريدهاي اكيناسه خاصيت محرك سيستم  پلي      
هاي آن داراي اثر ضدالتهابي  استيلن ايمني و پلي

هاي سفيد  اجزاي اكيناسه تعداد سلول]. 1[باشند  مي
را فعال،  Tهاي  ا زياد، لنفوسيتدر گردش ر

اينترفرون، (ها  فاگوسيتوز را افزايش، توليد سيتوكين
و  1، اينترلوكين (TNF)فاكتور نكروز تومور 

را تحريك، هيالورونيداز را مهار و ) 6اينترلوكين 
كورتكس آدرنال و مسير آلترناتيو كمپلمان را تحريك 

  ].1، 2[كنند  مي
به صورت تزريقي در مطالعات حيواني      
ساكاريدهاي اكيناسه بازسازي بافت را القا  پلي
. باشند ها داراي اثرضدالتهابي مي استيلن كنند و پلي مي

اكيناسه همچنين داراي اثرات اسپاسموليتيك بر روي 
  ].1[كولين است  اسپاسم ناشي از استيل

تني اجزاي فعال اكيناسه اثرات  در محيط برون    
بر روي بافت پيوندي پوست نشان محافظت كنندگي 

) تركيبات تيپيك اكيناسه(  caffeoylمشتقات . اند داده

هاي سوپراكسيد  كلاژن را از آسيب ناشي از راديكال
گزانتين /و هيدروكسيل كه در يك سيستم گزانتين

در ]. 14[نمايد  اكسيداز ايجاد مي شود، محافظت مي
ش جانوران جونده مثل موش، اكيناسه موجب كاه

  التهاب و نيز محفاظت در مقابل آسيب پوستي ناشي
  كند شود و بهبود زخم را تسريع مي از اشعه مي

آلكاميدهاي چندغيراشباع ]. 2[
(polyunsaturated)موجود درE.angustifolia  باعث

  مهار فعاليت سيكلواكسيژناز ميكروزومي و فعاليت 
 اند كه بيانگر اثر ليپواكسيژناز لكوسيتي شده   -5

مطالعات حيواني در ] 15[باشد  ضدالتهابي گياه مي
اثر ضدالتهابي مصرف موضعي  1980 اواخر دهة 

را  E. angustifoliaساكاريدهاي مشتق از ريشه  پلي
مصرف موضعي اكيناسه از ]. 16-18[اند  نشان داده

فعاليت : هاي متعددي كه عبارتند از طريق مكانيسم
ها و مهار  تضدعفوني كننده، تحريك فيبروبلاس

متابوليسم آراشيدونيك اسيد به (التهاب 
]. 2[شود  موجب بهبود زخم مي) ها پروستاگلاندين

اكيناسه بيش از همه به عنوان محرك ايمني شناخته 
در مطالعات بر روي موش . شده است

ساكاريدهاي خالص شده ناشي از كشت سلولي  پلي
ت گياه اكيناسه كه به سلولهاي ايمني در محيط كش

اضافه شدند و يا به طور صفاقي به موش تزريق 
اين . شدند اثرات تحريك سيستم ايمني را نشان دادند

اثرات شامل افزايش فاگوسيتوز، كموتاكسي و انفجار 
و ] 20[نوتروفيلها ) oxidative burst(اكسيداتيو 

ماكروفاژهاي صفاقي . است] 22، 21[ماكروفاژها 
TNF ،IL-1 ،IL-6  وIL-10 23[ري توليد كرده بيشت[  

هاي توموري  و توانايي كشتن سلول
هاي آلوده با لشمانيا  و سلول) WEHI 164هاي سلول(

 انرايتي

) enriettii (L.  25، 24[و كانديدا آلبيكنس را داشتند .[
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  زاده وهمكاران تقي

هايي كه به علت درمان با سيكلوفسفاميد يا  در موش
سيكلوسپورين دچار سركوب ايمني شدند، مصرف 

شده اكيناسه باعث افزايش  دهاي خالصساكاري پلي
اين مطالعات ]. 25[عملكرد سيستم ايمني شده است 

هاي ايمني  بيانگر اين نكته هستند كه اكيناسه فعاليت
را در حيوانات سالم يا دچار ضعف ايمني تحريك 

ساكاريدهاي خالص  لازم به ذكر است كه پلي. كند مي
نمايند  ميهاي ايمني را تحريك ن شده فوق همة سلول

شوند و  فعال نمي Bهاي  به اين ترتيب كه سلول
هاي قرمز خون  بادي بيشتري براي گلبول آنتي

اگر چه در يك مطالعه ]. 21[كنند  گوسفند توليد نمي
به آرامي افزايش  Tمشاهده شد كه تزايد سلول 

 IFN-γيا  T ،IFN-B2 ،IL2يابد ولي سلولهاي  مي
يعني  T  مول سلولپاسخ مع. بيشتري توليد نكردند

افزايش حساسيت تأخيري، تحت تأثير درمان با 
واضح است كه ]. 24[اكيناسه قرار نگرفت 

تنها روي  E. purpureaساكاريدهاي خالص  پلي
عمل ) ايمني غيراختصاصي(هاي فاگوسيتيك  سلول
  ].11[كنند  مي

  

خطري در  مطالعات در زمينه كارآيي و بي
  انسان

تواند ايده كلي در  حيواني مياگر چه مطالعات      
زمينه اثربخشي گياه و احتمالاً عملكرد آن به دست 

تواند  هاي باليني انساني مي دهد ولي فقط كارآزمايي
اطلاعات ضروري در زمينه اثربخشي، ميزان مصرف 
. و طول زمان مورد نياز براي نتيجه را نشان دهد

 هاي انساني معمولاً به دو روش انجام كارآزمايي
هاي سفيد از خون استخراج شده  گلبول -1: شوند مي

تحت تأثير عصاره اكيناسه قرار  ex vivoو در 
پس از مصرف خوراكي عصاره توسط  - 2گيرند  مي

گيري عملكرد  هاي سفيد براي اندازه فرد، گلبول
  ]. 11[شوند  خصوصي استخراج مي به

با استفاده از هر دو روش ] 26[روزلر و همكاران      
در روش . فوق اثر اكيناسه را در انسان مطالعه كردند

ex vivo  عصاره اكيناسه موجب افزايش كموتاكسي و
ها بر عليه  فعاليت باكتريسيدال نوتروفيل

 IL-1و  TNF ،IL-6همچنين توليد . استافيلوكوك شد
ها افزايش يافت كه اين امر در مورد  توسط منوسيت

در تزريق  .صادق نبوده است TH2هاي  سيتوكين
يابند  هاي خون كاهش مي وريدي اكيناسه نوتروفيل

ها به  كه اين امر به افزايش چسبندگي اين سلول
همچنين پيدايش . شود آندوتليوم نسبت داده مي

اشكال نابالغ سلولي در خون محيطي، افزايش 
و افزايش در سرعت رسوب  Cپروتئين واكنشي 

ت بيانگر اين مشاهدا. هاي قرمز مشاهده شد گلبول
اين هستند كه اكيناسه پاسخ فاز حاد را تحريك 

ديگري ماكروفاژهاي  ex vivoدر مطالعه . كند مي
خون محيطي افراد سالم با شيره  تازه اكيناسه 

در اين فرآورده از ]. 23[گذاري شدند  گرمخانه
هاي هوايي گياه كه بلافاصله پس از برداشت با  قسمت
ر گرفتند، استفاده شده درصد تحت فشار قرا 20اتانل 
 IL-10و  TNF ،IL-1 ،IL-6ماكروفاژها توليد . است

  .را افزايش دادند
  

اي خون  هاي تك هسته در مطالعه ديگري سلول     
محيطي از بزرگسالان سالم و بزرگسالان مبتلا به 

  ].27[سندرم خستگي مزمن يا ايدز جدا شدند 
E. purpurea اي فوق  هاي تك هسته با سلول

هاي لوسميك  قابليت كشتن سلول. گذاري شد گرمخانه
هاي كشنده طبيعي  توسط سلول K562انساني 

همچنين افزايش سيتوتوكسيسيتي . افزايش يافت
كه به  H9هاي  بادي بر عليه سلول وابسته به آنتي
. آلوده شده بودند نيز مشاهده شد 6ويروس هرپس 
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 مروري بر گياه اكيناسه

ناسه دهد كه اكي در حالي كه اين مطالعات نشان مي
تواند سلول هاي ايمني انسان را فعال كند، ولي اين  مي

نكته را كه اگر عصاره به صورت خوراكي مصرف 
تعداد . كند تواند موثر باشد، را تأييد نمي شود مي

شوند  زيادي از مواد فيتوشيميايي به سختي جذب مي
و بنابراين ممكن است كه براي تحريك مستقيم 

از طرف . قرار نگيرندهاي ايمني در دسترس  سلول
ديگر، ارتباط بافت لنفوييد وابسته به روده با ساير 

مداركي . هاي ايمني به خوبي اثبات شده است سيستم
] 28[دهد كه آرابينوگالاكتان  نشان ميوجود دارد كه 

شوند و  جذب مي] 29[و فوكوگالاكتوكسيلوگلوكان 
  .باشند قادر به تحريك عملكرد ايمني مي

به بيماران  E. purpureaعصاره  1990يل اوادر      
بدحال مبتلا به سرطان پيشرفته و متاستاتيك 

يا سرطان سلول كبدي غير قابل ] 30[كولوركتال 
رژيم درماني آنها علاوه بر . داده شد] 31[جراحي 

اكيناسه با سيكلوفسفاميد و تيموستيمولين نيز تركيب 
اين . شد و بيماران آن را به خوبي تحمل نمودند

مطالعه به صورت كوهورت آينده نگر و بدون كنترل 
. انجام شده است، لذا ارزيابي نتيجه آن مشكل است

در يك بيمار مبتلا به سرطان كولوركتال، پسرفت 
بيمار ديگر ثابت ماندن علايم  6نسبي تومور و در 
. ماه بود 4ميزان بقا متوسط . بيماري مشاهده شد

اران مبتلا به سرطان بيشترين فراواني بقا در بيم
  . ماه بود 5/2سلول كبدي 

ملچارت و همكاران چند كارآزمايي انساني بر      
مطالعه  5در اينجا . اند روي اكيناسه انجام داده

فرد مورد مطالعه  134تصادفي با كنترل دارونما در 
در اين مطالعات ]. 32[به طور خلاصه آمده است 
گيري  محيطي اندازههاي  فعاليت فاگوسيتيك نوتروفيل

  .شده است

  اولين مطالعه يك كارآزمايي يك سو كور با
در يك  E. angustifolia كنترل دارونما بود كه از

استفاده ) به همراه دو گياه ديگر(فرآورده مركب 
روز  5اين مطالعه به صورت تزريقي به مدت . شد

 .انجام گرفت

   مطالعه دوم يك كارآزمايي باليني دوسو كور  
  ا كنترل دارونما بود كه عصاره اتانولي ريشهب

  
E. purpurea  روز به صورت خوراكي  5به مدت
 .مصرف شد

  هاي در مطالعه سوم عصاره اتانولي ريشه  
E. purpurea  وE. pallida هاي  به صورت كپسول

 .مقاوم به اسيد مصرف شد

 در مطالعه چهارم عصاره اتانولي گياه و ريشه  
E. purpurea صرف خوراكي به كار رفتبراي م . 

  در مطالعه آخرE. angustifolia  در يك
 .فرآورده مركب براي تزريق به كار رفت

در دو مطالعه اول فاگوسيتوز به روش آزمون      
Brandt گذاري  ها با باكتري گرمخانه كه در آن سلول

شده و سپس زير ميكروسكوپ نوري شمارش 
طالعه آخر در سه م. گيري شد شوند، اندازه مي

گيري  فاگوسيتوز به وسيله فلوسيتومتري اندازه
فقط در دو مطالعه اول، افزايش در فعاليت . گرديد

هاي خون محيطي مشاهده  فاگوسيتيك نوتروفيل
هر يك از مطالعات فوق با مقادير . شده است

هاي مختلف گياه  متفاوتي از اكيناسه و از قسمت
كند  د بيان ميملچارت در مقاله خو. انجام شده است

كه اگر چه اين مطالعات داراي نقاط ضعفي بوده 
است، اما اكيناسه احتمالاً در فرد داوطلب سالم و 

كند كه  وي پيشنهاد مي. جوان هيچ اثري ندارد
مطالعات بعدي بايد اساساً روي بيماراني كه 

  . اختلالات ايمني دارند انجام شود
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  زاده وهمكاران تقي

اسه انجام بسياري مطالعات ديگر بر روي اكين     
شده است ولي عمدتاً به زبان آلماني به چاپ 

 7اخيراً ] 19[خوشبختانه بارت و همكاران . اند رسيده
به  1997و  1984هاي  مطالعه آلماني را كه بين سال

همه مطالعات به . اند اند مرور كرده چاپ رسيده
صورت كارآزمايي باليني تصادفي دوسو كور 

در دو . نفر بودند 910بندي شدند و شامل  طبقه
آنفلوانزايي  هاي شبه مطالعه از هفت مطالعه فوق نشانه

هاي عفونت تنفسي فوقاني  مطالعه ديگر نشانه 5و در 
)(URI در هفت مطالعه فوق اكيناسه . گيري شد اندازه

بارت متذكر . داري موثر بوده است به طور معني
ها در حد  شود هر چند كيفيت اين كارآزمايي مي

است ولي در مجموع از مصرف اكيناسه متوسط 
هاي سرماخوردگي  براي تغيير شدت و طول نشانه

  .كنند حمايت مي
متاآناليزي از  1994ملچارت و همكاران در سال      
مورد تصادفي،  18(كارآزمايي باليني كنترل شده  26
بر روي اثرات محرك ايمني ) مورد دوسو كور 11

د از اين مطالعات مور 6در . اكيناسه منتشر كردند
گياه منفرد  3هاي تهيه شده از  اي از عصاره مجموعه

فرآورده مركب  4اي از  مورد ديگر مجموعه 20و در 
در تمامي چهار فرآورده مركب . مصرف شده بود

جز كمي  E. pallidaيا  E. angustifoliaفوق، عصاره 
اين مطالعات از . ترين جز فعال بودند اصلي و اساسي

معيار تشخيصي و  16ياز دادن بر اساس طريق امت
فقط هشت مطالعه . جمع امتياز نهايي ارزيابي شدند

. درصد حداكثر جمع امتياز را كسب كردند 50بيش از 
درصد حداكثر جمع امتياز  70در بهترين مطالعه كه 

مركب با نام تجاري   را كسب نمود، از فرآورده
Resistan  عات بيشتر اين مطال]. 34[استفاده شده بود

هاي دستگاه تنفسي فوقاني انجام   بر روي عفونت
شدند و بهترين نتايج نيز براي اين مورد مصرف به 

مطالعه، كه همگي  6مطالعه فوق در  26از . دست آمد
داري  تصادفي و با كنترل دارونما بودند، بهبود معني

هاي باليني مشاهده و در يك مطالعه كوتاه  در نشانه
اين مطالعات از . ري نشان داده شدشدن طول بيما

نظر طراحي و طول درمان مشابه بودند و در اينجا 
  :يك مورد از آنها به طور خلاصه آورده شده است

بيمار با عفونت  100در اين مطالعه دوسوكور، به      
اكيناسه   ليتر فرآورده ميلي 30شبه آنفولانزايي حاد، 

. ان داده شديا دارونما در روزهاي اول و دوم درم
 15سپس بين روزهاي سوم تا ششم ميزان دارو به 

  بيماران در. ليتر در روز كاهش داده شد ميلي
  درمان 2-4، روزهاي )1زمان (زمان بستري 

  . معاينه شدند) 3زمان ( 6-8و روزهاي ) 2زمان (
  اندام، آلودگي، درد خواب(نشانه سرماخوردگي  7
با ) مزي حنجرهسردرد، رينيت، سرفه، گلودرد و قر 

استفاده از يك سيستم امتيازبندي نيمه كمي 
(Semiquantitive scoring system)  از نظر شدت

روزه در هر دو  8در طي بررسي ]. 5[بندي شدند  رده
گروه درمان با اكيناسه و دارونما امتيازها به سرعت 

اختلاف امتيازها مربوط به سومين و . كاهش يافتند
ها در گروه اكيناسه  تمامي نشانه آخرين معاينه براي

نشانه  3دار بود ولي در گروه دارونما فقط  معني
نتايج حاكي ). >01/0P-001/0(دار وجود داشت  معني

از اين است زماني كه اولين نشانه بيماري ظاهر 
شود، فرآورده مناسب اكيناسه طول دوره 
سرماخوردگي را تقريباً يك چهارم تا يك سوم كاهش 

روز  7روز به  10به طور مثال از حدود (دهد  مي
  ].5) [يابد كاهش مي

در مطالعه ديگري به صورت دوسو كور كنترلي      
با دارونما اثرات محصول تجاري شيره استخراج 

 120بر روي ) به نام اكيناسين( E. purpureaشده 
بيمار با عفونت دستگاه تنفسي فوقاني بررسي شده 
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 مروري بر گياه اكيناسه

در بيماراني كه . روز بودطول مدت درمان ده . است
فرآورده اكيناسه مصرف كردند ميزان بهبودي بر 

داري  ها و طول بيماري به طور معني اساس نشانه
  ].5[بيش از گروه دارونما بود 

 مطالعه ديگري كارآيي سه نوع متفاوت عصاره      

E. purpurea  بيمار با عفونت دستگاه  59را در
 40اين بيماران روزانه . تنفسي فوقاني ارزيابي نمود

گرم  ميلي 180گرم عصاره كل گياه و  ميلي 280و 
عصاره ريشه را به مدت يك هفته دريافت كردند و 
كارآيي سه فرآورده بر اساس مجموع امتياز شكايت 

بندي شد و با دارونما مقايسه  رده) نشانه12(بيمار 
درصد، در گروه  29امتياز در گروه دارونما . گرديد

گرم  ميلي 40درصد، در گروهي كه  45ريشه عصاره 
گرم از عصاره كل گياه را مصرف كردند  ميلي 280و 

]. 5[درصد كاهش نشان دادند  64و  63به ترتيب 
داري نسبت به  نتايج با عصاره كل گياه به طور معني

كه فرآوردة  درمان با دارونما بهتر بود در صورتي
ها مطابق با  اين يافته. ريشه چنين اثري نشان نداد

  .آلمان است Eهاي كميسيون  توصيه
همچنين در دو كارآزمايي تصادفي دو سو كور      

هاي  روي عفونت E. purpureaكنترلي با دارونما اثر 
در كارآزمايي . دستگاه تنفسي فوقاني ارزيابي شد

در اين . بيمار مورد مطالعه قرار گرفتند 180اول 
 450با مقدار  E. purpureaمطالعه تاثير عصاره گياه 

ولي . گرم در بهبود آنفلوانزا همانند دارونما بود ميلي
دار  گرم موجب بهبود معني ميلي 900با مقدار 

در كارآزمايي دوم اثر . آنفلوانزا نسبت به دارونما شد
بيمار مستعد  108پروفيلاكسي اكيناسه روي 
 4در اين بيماران كه . سرماخوردگي نشان داده شد

يتر فرآورده اكيناسه دريافت كردند عود يا ل ميلي
داري كاهش  بازگشت سرماخوردگي به صورت معني

  ].1[نشان داد 

با وجود اين كه نتايج هر دو كارآزمايي قابل بحث      
كارگيري يا   است ولي تفسير آنها به علت عدم به

: تعريف كافي معيارهاي زير محدود شده است
دفي كردن مداخلات معيارهاي تشخيصي، روند تصا

هاي ارزيابي نتيجه، اعتماد به كور  درماني، روش
 ].2[جزئيات نتايج و كيفيت تجزيه و تحليل آماري بودن، 

  در يك مطالعه بزرگ توسط ملچارت توانايي      
  

عفونت دستگاه ( URIاكيناسه براي پيشگيري از 
و  E. purpureaبا استفاده از ريشه ) تنفسي فوقاني

كه به صورت عصاره اتانولي  E. angustifoliaريشه 
نفري كه در ابتداي  302در ]. 33[بودند بررسي شد 

گيري  مطالعه سالم بودند، زمان بروز بيماري اندازه
هفته مصرف خوراكي فرآورده گياه يا  12. شد

  . نشد URIدار  دارونما موجب پيشگيري معني
اي با  فرد سالم مطالعه 109گريم و مولر بر روي      

و دارونما انجام   E. purpureaاستفاده از شيره تازه
در اين مطالعه تعداد افرادي كه مبتلا به عفونت . دادند

دستگاه تنفسي فوقاني شدند، فراواني عفونت فوق به 
گيري  ازا هر نفر و طول مدت سرماخوردگي اندازه

گيري بين گروه  داري در اين اندازه اختلاف معني. شد
در يك مطالعه ]. 35[دارونما وجود نداشت  اكيناسه و

كه در اينترنت گزارش شده است و هنوز در مجله 
علمي به چاپ نرسيده، بيان شده است افرادي كه 

هاي شديدتري  كنند نشانه مكمل اكيناسه مصرف مي
  ].36[خورند داشتند  نهايي كه دارونما مي نسبت به آ

نده در مطالعه ديگري اثرات پيشگيري كن      
در . هاي اكيناسه مورد بررسي قرار گرفت فرآورده

 648اين مطالعه دوسوكور كنترلي با دارونما، 
در طي ترم زمستاني  Cologneدانشجو در دانشگاه 

هفته روي درمان  8براي حداقل  1990-1989
پيشگيرانه گذاشته شدند، بدين طريق اثر احتمالي 
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  زاده وهمكاران تقي

  عه شدفرآورده بر روي فراواني سرماخوردگي مطال
 303نفر به ترتيب  609از تعداد كل دانشجويان فوق (

نفر در گروه دارونما  306نفر در گروه اكيناسه و 
  ).مطالعه را به پايان رساندند

ماه گذشته بيش  12نفر در طي  363در مجموع       
عفونت شبه آنفلوانزايي داشتند و در زيرگروه  3از 

  .قرار گرفتند» مستعد عفونت«
راد گروه اكيناسه در مقايسه با گروه دارونما اف     
درصد عفونت  27درصد عفونت اوليه كمتر و  15

در زيرگروه مستعد . راجعه كمتر را نشان دادند
عفونت در مقايسه با گروه دارونما فراواني 

كاهش . درصد كاهش داشت 20سرماخوردگي 
رغم  فراواني بيماري در زيرگروه مستعد عفونت علي

  دار بود مورد مطالعه از نظر آماري معني كل جمعيت
)05/0P<] (5.[ 

  ، مطالعاتي در زمينه اثرات فرآورده1950از دهه      
هاي دستگاه تناسلي  اكيناسه در بيماراني با عفونت

اگر چه . زنان و دستگاه ادراري انجام شده است
روش ارزيابي كارايي دارو در برخي از اين 

ي جدي بود، ولي حجم ها مطالعات همراه با نقص
نمونه نسبتاً زياد در اين مطالعات ارزيابي ايمني 

يك متاآناليز از اين . دارو را با ارزش ساخت
هاي حاصل از شيره  مطالعات نشان داد كه فرآورده

به صورت خوراكي،  E. purpureaاستخراج شده 
. شود هاي سني به خوبي تحمل مي توسط همه گروه

كه  (multicenter)زي در يك مطالعه چند مرك
درصد  5بيمار را پوشش داد، فقط  1231درمجموع 
هفته درمان  6تا  4كنندگان در طي  از شركت

عوارض جانبي غير اختصاصي و نستباً خفيفي مانند 
طعم ناخوشايند، تهوع گهگاهي يا درد شكمي را 

  ].5[ابراز نمودند 

 قطره از 15در يك مطالعه غير كنترلي      

E. purpurea  سه بار در روز التهاب روماتوئيك را
درصد كاهش داده است، اين اثر تقريباً  8/21تا حدود 

نصف اثر كورتيزون و پردنيزولون است اما سبب 
  ].1[شود  عوارض جانبي اضافي نمي

داراي كاربردهايي بر عليه E. purpurea احتمالاً       
هاي هرپس سيمپلكس مقاوم به آسيكلوير و  ويروس

 ].1[ساس به آسيكلوير است ح

دو  (Cross-over)اخيراً در يك آزمايش متقاطع      
  سوكور با كنترل دارونما، نشان داده شده است كه

E. angustifolia هاي كشنده طبيعي بر  فعاليت سلول
را به طور ) ايدز( HIVهاي منتقل كننده  عليه سلول

  ].1[دهد  داري افزايش مي معني
ها را  كه اكيناسه توليد سيتوكين اين با توجه به     

تحريك مي كند، اين گياه به عنوان يك تركيب احتمالي 
هاي انساني به صورت  ضدنئوپلازي در كارآزمايي

  ]. 2[مقدماتي در دست تحقيق و بررسي است 
كه مدارك موجود براي پتانسيل  با وجود اين      

آن  باشد اما نقش حمايتي درماني اكيناسه كامل نمي
به هرحال . كند ها و زخم را بيان مي در درمان عفونت

خطري و تعيين مقدار مناسب  براي اثبات كارآيي، بي
هاي باليني به خوبي طراحي  اكيناسه به كارآزمايي

  ]. 2[شده، نياز است 
  

  موارد مصرف
هاي  هاي فرآورده ، تك نگاره1992در سال      

ي قرار مورد بازنگر Eاكيناسه توسط كميسيون 
و شيره  E. pallida عصاره الكلي ريشه  گرفت و تنها

را  E. purpureaهاي هوايي  استخراج شده از قسمت
اين كميسيون مصرف ]. 4[مورد تاييد قرار داد 

را براي  E. purpureaهاي هوايي گياه  خوراكي قسمت
هاي دستگاه تنفسي و عفونت  سرماخوردگي، عفونت
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موضعي آن را براي  هاي دستگاه ادراري و مصرف
يابند، تاييد كرده  هايي كه به سختي بهبود مي زخم
تازه يا ( E. pallidaهمچنين مصرف ريشه . است
هاي شبه آنفلوانزايي  را براي درمان عفونت) خشك

چهار فرآورده اكيناسه متشكل ]. 37[تاييد كرده است 
و  E. angustifoliaو  E. pallidaهاي  از گونه

توسط  E. purpureaو  E. angustifoliaهاي  ريشه
علل عدم تاييد اين . اند تاييد نشده Eكميسيون 

به  -1: ها به يكي از دو دليل زير بوده است فرآورده
شده غير قابل  علت فقدان اطلاعات، مطالعات انجام

هايي انجام  مطالعات با فرآورده -2استناد هستند 
در . اند شده است كه به طور مناسب شناسايي نشده

بعضي از مطالعات فارماكولوژيك اوليه كه ادعا بر 
بوده است  E. angustifoliaاساس مطالعه بر روي 

 E. pallidaكه در حقيقت مطالعه با  در صورتي
هاي  البته اين نكته كه فرآورده. صورت گرفته است

اند به اين معني نيست كه آنها موثر  فوق تاييد نشده
مالاً اكيناسه در سطح دهاني از آنجايي كه احت. نيستند

، )تحريك ايمني بافت لنفوييدي لوزه(حلقي عمل كند 
اشكال مايي يا قرص بهترين شكل فرآورده براي 

به طور كلي موارد مصرف ]. 4[باشند  تجويز مي
و جوش، ) كفگيرك(فرونكل : باليني اكيناسه عبارتند از

ه، سمي، التهاب نازوفارنژيال، پيوره، التهاب لوز سپتي
هاي ويروسي، قارچي و  كربونكل، آبسه، بيماري

باكتريال، عفونت مزمن دستگاه تنفسي، 
به صورت موضعي نيز . سرماخوردگي و آنفلوانزا

  ].1[رود  ها و اولسراسيون پوستي به كار مي زخمبراي 
  

  هاي تجاري فرآورده
  

  الف ـ در كشور ايران
  ].13[ دار  به صورت قرص روكش

  

  كشور ب ـ در خارج از
هاي عصاره، تنتور از ريشه گياه تازه،  به صورت     

در اروپا . كپسول، قرص و پماد در دسترس هستند
گاهي به شكل تزريق وريدي و درون صفاقي مصرف 

  ].1[شود  مي
  

  ميزان مصرف و طول درمان 
  هاي ويروسي يا باكتريال براي در عفونت     

  ل زير راتوان يكي از اشكا تحريك سيستم ايمني مي

  

  :روزانه سه بار مصرف نمود
 2-1 گرم ريشه خشك شده به صورت چاي 

 3-2 22(ليتر عصاره استاندارد اتانولي  ميلي 
-beta-1,2-fructoدرصد  4/2حاوي ) درصد

furanosides  
 200 يا 5:1/6گرم عصاره پودر شده حاوي  ميلي  
 درصد اكيناكوزيد 5/3

  ر سه بار در ليت ميلي 1تا  5/0): 1:1(عصاره مايع
 روز

  ليتر سه بار در روز ميلي 3تا  1): 1: 5(تنتور 

 ليتر سه بار  ميلي 75/0: عصاره تازه تثبيت شده
توصيه نموده است كه مصرف  Eكميسيون  در روز

هفته  8بيش از  E. purpureaو  E. pallidaخوراكي 
 E. purpurea) پارنترال(و مصرف غيرخوراكي 

  ].1[د هفته ادامه نياب 3بيش از 
  

  احتياط، عوارض جانبي، سميت و منع مصرف
هاي گياهي آمريكا اكيناسه را در  انجمن فرآورده     

) بدون خطر در صورت مناسب(كلاس يك ايمني 
اكيناسه مانند ساير اعضا خانواده . بندي نمود طبقه

  شود هاي آلرژي مي كاسني به ندرت باعث واكنش
ك بايد با احتياط ، به همين دليل در آلرژي آتوپي]1[

  ]. 38[مصرف شود 
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  زاده وهمكاران تقي

كه مقدار مصرف آن استاندارد نشده  با وجود اين     
ها تقلبي هستند، ولي هيچ  است و غالباً فرآورده

ميليون نسخه در  5/2عارضه جانبي جدي در بيش از 
سال در آلمان و بيش از يك قرن مصرف آن در 

  .ايالات متحده گزارش نشده است
  زايي  شناسي هيچ اثر موتاسيون ت سمدر مطالعا     

همچنين عوارض جانبي . در كشت بافت يافت نشد
هايي كه با مقادير  شناسي در موش كلينيكي يا بافت

خوراكي  g/kg8داخل وريدي، يا  g/kg5(زياد اكيناسه 
به . درمان شدند مشاهده نشد) به مدت يك ماه

بيوتيك يا مصرف  كارگيري اكيناسه به جاي آنتي
هفته، در راهنماهاي آلماني منع شده است  8ش از بي

و در يك مطالعه نشان داده شده است كه مصرف 
  ].2[شود  طولاني مدت آن موجب سركوب ايمني مي

اي بر روي اثرات سمي حاد  تاكنون، هيچ مطالعه     
  دوز كشنده. و مزمن اكيناسه گزارش نشده است

)LD50 (ه به ساكاريدهاي جداشده از اكيناس پلي
گرم در  ميلي 2500طور صفاقي در موش بيش از 

دهنده سميت خيلي كم آن  كيلوگرم است كه نشان
هاي  مطالعات ژنوتوكسيسيتي فرآورده. باشد مي

اكيناسه بر روي دو محصول تجاري، كه يكي از آنها 
هاي گياهي  محصول مركب اكيناسه با سايرعصاره

در . تباشد، انجام شده اس محرك سيستم ايمني مي
اي به  نتايج مطالعه فوق در چكيده 1992سال 

سازمان سلامت آلمان ارايه و مورد ارزيابي قرار 
بازبيني گزارش فوق نشان داد كه . گرفت

هاي موتاژنيسيته به خصوص براي  آزمايش
  . كافي بوده است E. purpureaهاي  فرآورده

همچنين در محيط برون تني، نتيجه منفي كه بيانگر 
  در حال . بروز تومور باشد، يافت نشد احتمال

  
توان  تني نمي حاضر به علت كمبود تحقيقات برون

  احتمال خطر اثرات پيشرفت تومور را ارزيابي كرد
]4.[  

زماني كه عصاره ريشه و يا گياه بر روي زبان      
اي در اثر  قرار گيرند، احساس سوزش و كرخي ويژه

 E. angustifoliaآميدهاي موجود در ريشه  ايزوبوتيل
اين احساس به . شود ايجاد مي E. purpureaو دانه 

درماتيت به ندرت گزارش . رود سرعت از بين مي
  . شده است

مانند (هاي سيستميك  مصرف اكيناسه در بيماري     
سل، لكوز، ديابت، مولتيپل اسكلروزيس، اختلالات 

هاي  و ساير بيماري HIVكلاژن، ايدز، عفونت 
سركوب ايمني توصيه  يا در طي درمان) خودايمني

  ايمني در زمان بارداري مطالعه نشده است. شود نمي
]1.[  

  

  تداخلات 
كننده ايمني مانند  با داروهاي سركوب

كورتيكواستروييدها، سيكلوسپورين، آميودارون، 
  ].38[متوتروكسات و كتوكونازول نبايد مصرف شود 
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