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  چكيده
  

تشنج است كه با عوارض جانبي ناخواسته همراه  ي ضدهاي تشنجي مستلزم مصرف دراز مدت داروها كنترل و درمان بيماري: مقدمه

    .هاي اخير تحقيقات وسيعي در زمينه استفاده از گياهان دارويي جايگزين انجام گرفته است رو در دهه از اين. باشد مي

بر   )Melissa officinalis( الكلي برگ گياه بادرنجبويه -تشنجي عصاره آبي هدف از اجراي اين تحقيق بررسي اثرات ضد: هدف

   . نر نژاد ويستار بوده استيي هاي صحرا تشنجات القائي ناشي از كاربرد پنتيلن تترازول در موش

گرم  ميلي 120   و80، 50 به ترتيب 3 و 2، 1هاي تجربي  هاي صحرايي گروه به موش سازي حيوانات، پس از يكدست: روش بررسي

هاي صحرايي گروه كنترل حلال عصاره به  به موش. رت درون صفاقي تزريق شدعصاره آبي الكلي بادرنجبويه به صوبر كيلوگرم 
گرم بر  ميلي 80ها پنتيلن تترازول با دوز  هاي صحرايي كليه گروه نيم ساعت پس از تزريق عصاره، به موش . دشروش مشابه تزريق 

.  دقيقه مورد بررسي قرار گرفت60نات به مدت د و پس از آن رفتارهاي اپيلپتيفورم حيواشبه صورت درون صفاقي تزريق كيلوگرم 
   .  ساعت بعد ثبت شد24ميزان مرگ و مير حيوانات نيز تا  

دوره ) >05/0p(دار  در مقايسه با گروه كنترل، تجويز درون صفاقي عصاره در هر سه گروه تجربي موجب افزايش معني: نتايج

 درصد 60 و 50، 30 درصد در گروه كنترل به ترتيب به 90 از  ان مرگ و ميربر اين ميز  علاوه .دشخيري بروز مراحل مختلف تشنج أت
   .  تقليل يافت3 و 2، 1هاي تجربي  در گروه

گيري كرد كه عصاره آبي الكلي گياه بادرنجبويه داراي اثرات بالقوه  توان چنين نتيجه از نتايج حاصل از اين تحقيق مي: گيري نتيجه

  .كند  احتمالاً از طريق سيستم گابارژيك اثرات خود را اعمال ميتشنجي است و بخشي و ضد آرام
 

  ييبادرنجبويه، صرع، حملات ناگهاني، پنتيلن تترازول، موش صحرا: واژگان گل
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  يازدهم، دوره اول، فصلنامه گياهان دارويي، سال 

  1390نامه شماره هشت، زمستان  ويژه

 

...تشنجي و  بررسي اثرات ضد  

 

  مقدمه

 گياهي است علفي و )Melissa officinalis( بادرنجبويه

 پرشاخه و پرپشت كه بسته به شرايط اقليمي ارتفاع آن به ،پايا

هاي اين گياه پوشيده از تار،  برگ  .رسد متر مي سانتي 80تا  30

پرورش اين   .دار است متقابل، بيضوي، به شكل قلب و دندانه

هاي بسيار قديم در بين ملل مختلف جهان به  گياه از زمان

سينا اين گياه  ابوعلي . ها، معمول بوده است منظور درمان بيماري

در كتاب الادويه  و را در رديف داروهاي مقوي قلب جاي داده

خاصيتي عجيب هم در «گويد كه بادرنجبويه  ميچنين القلبيه 

بادرنجبويه در طب سنتي  . »تفريح و هم در تقويت قلب دارد

تشنج،  اسپاسم و ضد دهنده، تب بر، ضد به عنوان تسكينايران 

همچنين  . كاربرد دارد) نفخ ضد(كننده، بادشكن  معرق، خوشبو

خوابي و اختلالات خواب، اضطراب،  مان بياز اين گياه در در

هاي عصبي، ميگرن، حالت تهوع، ناراحتي  ، بيماري افسردگي

 ، سرفه، قاعدگي)قولنج(عصبي معده، كم اشتهايي، كوليك 

. ]1،2 [ شود  هاي عصبي استفاده مي درد و لرزش  نامنظم، دندان

دهد  عمل آمده بر روي اين گياه نشان ميه تحقيقات علمي ب

،  ]3 [دهندگي بخشي و تسكين درنجبويه داراي اثرات آرامبا

ترومبوز و تجمع  ضد  ، ]3 [كننده حافظه ، تقويت ]4 [آوري خواب

دهندگي  اسپاسمي، اتساع ، ضد ]6 [تيروتروپيك ، آنتي ]5 [پلاكتي

،  ]9،11 [قارچي باكتريايي و ضد ويروسي، ضد ضد ،  ]7،8 [عروق

ين بر ا علاوه. ]12[. اشدب توموري مي و ضد التهابي ضد

 ، اثرات ]13،14 [افسردگي خواص ضديد جد علميهاي  گزارش

 سيستم عصبي برحفاظتي اني قوي، اثرات كسيدا آنتي

ه را بيه بادرنجبو ]19 [ديابتي و اثرات ضد ]13،15،16،17،18[

  .اند خوبي نشان داده

صرع اختلال عصبي مزمن و شايعي است كه با وقوع 

 ناشي از اختلال در )Seizures( هانيمكررحملات ناگ

دهد و با تظاهراتي مانند وقايع  هاي مغزي روي مي سلول

هاي اتونوم و اختلال و يا عدم اختلال در  حسي، حركتي، پديده

پيش از كشف  .]20،21 [شود سطح هوشياري مشخص مي

  ، ، درمان بيماران صرعي با جراحي مغز تشنج داروهاي ضد

  

  

در اين . گرفت از گياهان دارويي صورت ميحجامت و استفاده 

 با برومور پتاسيم 1857ي در سال يرابطه نخستين درمان دارو

 فنوباربيتال، به عنوان 1912صورت گرفت و سپس در سال 

اولين داروي معتبر جهت درمان حملات تشنجي وارد بازار 

امروزه با توجه به اثرات جانبي منفي . ]22 [دشمصرف 

ك رويكرد مثبتي نسبت به گياهان دارويي شكل داروهاي سنتتي

با توجه به اينكه در طب سنتي براي گياه  . گرفته است

تشنجي ذكر شده است  بادرنجبويه خواص آرام بخشي و ضد

 الكلي اين -   تحقيقاتي اثرات احتمالي عصاره آبيهدر اين پروژ

هاي  گياه بر تشنجات فراخوانده توسط پنتيلن تترازول در موش

هدف از  . نر نژاد ويستار مورد بررسي قرار گرفتيي راصح

انجام تحقيق حاضر اين بود كه علاوه بر بررسي تاثير احتمالي 

د كه آيا شوعصاره بر روند ظهور و دوام مراحل تشنج مشخص 

  .اثرات عصاره وابسته به دوز است يا خير

  

  ها مواد و روش

يستار با سن بالغ آلبينو نژاد و نريي هاي صحرا  موش:حيوان

 گرم از مؤسسه سرم 220 تا 180 تقريبي وزن ماه و 5/2تقريبي 

در اتاق يي هاي صحرا موش . دشوسازي رازي مشهد تهيه 

نگهداري حيوانات دانشكده علوم، در شرايط استاندارد دما 

 12 ساعت تاريكي و 12(و نور ) گراد  درجه سانتي20حدود (

سي نگهداري و تنها .وي.هاي پي و در قفس) ساعت روشنايي

  .شدند هاي مربوط به تحقيق از قفس خارج مي براي آزمايش

شركت (با غذاي فشرده استاندارد يي هاي صحرا تغذيه موش

جهت سازگاري  . و آب معمولي صورت گرفت) جوانه خراسان

در يي هاي صحرا ها با محيط دو هفته پس از استقرار موش نمونه

  .گاهي بر روي آنها انجام شداتاق حيوانات، كارهاي آزمايش
  

  تهيه گياه

 كه در )Melissa officinalis(  گياه بادرنجبويههاي برگ

  اواخر فصل بهار از انستيتو تحقيقات گياهان دارويي كرج 
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  و همكارانغيور

 

تهيه شده بود در مجاورت هوا و به دور از تابش نور ) هلجرد(
ها پودر و از   پس از خشك شدن، برگ .دشخورشيد خشك 

گيري مورد  پودر يكدست شده جهت عصاره . انده شدالك گذر
  .استفاده قرار گرفت

  

  روش استخراج عصاره گياه بادرنجبويه

 انجام  درصد70گيري به روش سوكسله و با اتانول  عصاره
برگ پودر شده گياه بادرنجبويه  گرم 100بدين منظور   .گرفت

 دردرصد  70 داخل كاغذ صافي قرار داده شد و سپس اتانول
فلاسك ريخته و درجه حرارت مطابق نقطه جوش حلال تنظيم 

راندومان (شد  ساعت انجام 12عصاره گيري به مدت  . دش
عصاره پس ). ازاء هر يك گرم عصارهگرم عصاره در  ميلي134

اي از جنس فويل   حذف حلال، بر روي ورقه واز تغليظ
ده بود قرار گرفت و پس از شآلومنيومي كه پيش از آن وزن 

 درجه 40توزين به منظور خشك كردن درون آون با حرارت 
پس از نيم ساعت ورقه آلومنيومي به  . گراد قرار داده شد سانتي

همراه عصاره از آون خارج شده و مجدداً وزن و پس از آن 
اين عمل به فاصله زماني هر نيم ساعت  . دوباره به آون منتقل شد

م وزن فويل و عصاره ثابت يكبار، چندين بار تكرار شد تا سرانجا
پس از خشك شدن كامل عصاره، مقداري از آن وزن و در . دش

هاي مورد نظر  حجمي معين از نرمال سالين حل شد تا غلظت
به محلول حاصل به ازاي هر   .براي تزريق به حيوانات حاصل شود

گراد توئين   درجه سانتي3/0گراد نرمالين سالين   درجه سانتي30
د تا فاز الكلي عصاره به خوبي به صورت محلول در  افزوده ش80
 با توجه به وزن ييموش صحراحجم تزريق مورد نياز هر  . آيد

) گرم بر كيلوگرم  ميلي120 و 80، 50(بدن و دوز تزريقي عصاره 
، به صورت محاسبه و نيم ساعت پيش از تزريق پنتيلن تترازول

 .درون صفاقي تزريق شد

  

  روش ايجاد تشنج

 با اصول كار با حيوانات مطابق اصول اخلاقي كليه
جهت ايجاد تشنج از  . دشآزمايشگاهي مصوب دانشگاه انجام 

به منظور ايجاد  . دشاستفاده ) شركت سيگما(پنتيلن تترازول 

، نيم ساعت پس از  ييهاي صحرا حملات تجربي در موش
گرم  ميلي 80 تزريق عصاره گياه، محلول پنتيلن تترازول با دوز

. به صورت داخل صفاقي به حيوان تزريق شد بر كيلوگرم
موجب ايجاد  گرم بر كيلوگرم ميلي 80پنتيلن تترازول با دوز  

 - تونيكهانقباضات ميوكلونيك و توليد حملات ژنراليز
 موارد به مرگ  درصد90 شود كه در نهايت در كلونيك مي

رحله در اين تحقيق تشنج به پنج م. ]23 [دشو حيوان منتهي مي
بندي شد و زمان شروع هر مرحله و طول دوره زماني  تقسيم

در هر نوبت آزمايش ابتدا محلول پايه  . دشهر مرحله ثبت 
. در نرمالين سالين استريل تهيه شد پنتيلن تترازول از ) استوك(
سي   سي5/0اي انتخاب گرديد كه هر  غلظت محلول به گونه 

  .زول باشدگرم پنتيلن تترا  ميلي15محلول حاوي 
  

مورد مطالعه از نظر پاسخ يي هاي صحرا موشسازي  يكسان

  به پنتيلن تترازول

هاي آزمايشگاهي  از آنجا كه ميزان حساسيت و پاسخ نمونه
هاي فردي و  ، به دليل تفاوت به دوز ثابتي از پنتيلن تترازول

خصوصيات ژنتيكي متنوع بوده و داراي پراكندگي نامنظم و 
نژاد ويستار پس از   ييهاي صحرا ، موشاي است ضابطه بي

لن تترازول، جهت بررسي سازي از نظر پاسخ به پنتي يكدست
نظر عصاره گياه بادرنجبويه مورد آزمايش قرار دوز مورد

   ها پيش از آزمايش اصلي با دوز منظور نمونه بدين . گرفتند
پنتيلن تترازول تيمار و سپس  گرم بر كيلوگرم ميلي 40

نظر ي فورم حيوان به مدت يك ساعت زيري لپترفتارهاي اپ
هايي كه پاسخ يكساني را بروز دادند  در نهايت نمونه . گرفته شد

هاي  براي آزمايش اصلي انتخاب و به طور تصادفي در گروه
سازي  فاصله زماني ميان يكدست . تجربي و كنترل قرار گرفتند

اثرات و آزمايش اصلي دو هفته بود تا زمان لازم براي رفع 
 .سازي فراهم باشد پنتيلن تترازول مرحله يكسان

  

   هاي آزمايشي و نحوه تيمار آنها گروه

) توئين+ سرم فيزيولوژيك (حلال عصاره :  گروه كنترل-1
   .و نيم ساعت پس از آن پنتيلن تترازول
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  يازدهم، دوره اول، فصلنامه گياهان دارويي، سال 

  1390نامه شماره هشت، زمستان  ويژه

 

...تشنجي و  بررسي اثرات ضد  

 

 80، 50   به ترتيب مقادير : 3 و 2، 1هاي آزمايشي   گروه-2
 الكلي گياه و نيم -عصاره آبي گرم بر كيلوگرم ميلي 120و 

ها پنتيلن  در همه گروه. ساعت پس از آن پنتيلن تترازول
 به صورت داخل گرم بر كيلوگرم ميلي 80 تترازول با دوز

رفتارهاي   صفاقي به حيوان تزريق و بلافاصله پس از آن
لپتي فورم حيوان بر اساس زمان ظهور و دوره دوام مراحل  اپي

ترتيب هر نمونه به مدت يك  بدين . دشمختلف تشنج ثبت 
هاي رفتاري مراحل مختلف  ساعت جهت بررسي مشخصه

 ساعت در 24تشنج تحت مشاهده مستقيم و پس از آن تا 
 با  .حيوانخانه جهت كنترل مرگ و مير مورد كنترل قرار گرفت

هاي  ساعت(هاي حياتي  توجه به سيكل شبانه روزي فعاليت
 صبح 9مايش در بازه زماني ساعت تمامي مراحل آز) بيولوژيك

  . انجام گرفت14الي 
  

   هاي تشخيص هر مرحله مراحل مختلف و ملاك

  .رفتارهاي عادي: مرحله صفر
  .تشنجات منفرد ميوكلونيك سر: مرحله يك
  .هاي اندام قدامي تشنجات بيشتر سر همراه با تكان: مرحله دو

 لاًتشنج كل بدن و اندام حركتي قدامي، معمو: مرحله سه
   .شود گاه بلند مي ها كمي از تكيه دست

 كلونيك ژنراليزه در كل بدن –تشنجات تونيك : مرحله چهار
   .ها همراه با كلونوس مكرر دست

  .ش مكرر حيوان و افتادن به پهلوچرخش و پر: مرحله پنج
  مرگ: مرحله شش

  

  هاي آماري روش
هاي مختلف و  جهت مقايسه نتايج حاصل از بررسي گروه

دار ميان ميانگين  د وجود و يا عدم وجود تفاوت معنيييأت
هاي وقوع مراحل مختلف تشنج از آزمون آناليز واريانس  زمان
 در صورت وجود اختلاف  .دشاستفاده   (ANOVA)طرفه يك
هايي كه با  ها و به منظور تفكيك گروه دار ميان گروه يمعن

 Student’s t-testدار داشتند از آزمون  يكديگر اختلاف معني
دار در نظر  ي معن>p 05/0 از نظر آماري مقادير . بهره گرفته شد

هاي آماري و رسم نمودارها توسط  كليه تحليل . گرفته شد
  .دشافزار اكسل انجام  نرم
  

  نتايج

 ميان ميانگين زمان بروز ANOVAنتايج تست آماري 
هاي تجربي و كنترل حاكي  مراحل مختلف تشنج در بين گروه

  .باشد ها مي  در بين گروه)p>05/0(دار   تفاوت معنياز وجود
هايي كه با يكديگر تفاوت  بر اين اساس براي تفكيك گروه

  . استفاده شدStudent’s t-testآزمون دار دارند از  معني
هاي آزمايشي اول و دوم كه  نتايج مشاهدات مربوط به گروه

 80 و 50نيم ساعت پيش از تزريق پنتيلن تترازول با دوزهاي 
 الكلي گياه بادرنجبويه تيمار - عصاره آبيگرم بر كيلوگرم  ميلي

دهد كه ميانگين زمان شروع حملات در  شده بودند نشان مي
گانه تشنج در مقياسه با گروه كنترل به طور  تمامي مراحل پنج

در  ). 1جدول شماره (افزايش يافته است ) >05/0p(داري  معني
به جز در  )گرم بر كيلوگرم  ميلي120دوز ( گروه آزمايشي سوم 

مرحله نخست كه ميانگين زمان آغاز حملات با گروه كنترل 
در ساير مراحل تشنج تفاوت  داري نشان نداد تفاوت معني

 گياه زمان شروع تشنج هتجويز عصار . داري مشاهده شد معني
در  ثانيه 78را از حدود ) مرحله چهار تشنج( كلونيك -تونيك 

 گرم بر كيلوگرم ميلي 120 در دوز 102/4ل به گروه كنتر
)05/0<p( ،105/6 گرم بر كيلوگرم ميلي 80 در دوز) 01/0<p (
افزايش ) p>01/0 (گرم بر كيلوگرم ميلي 50  در دوز5/140 و

-هايي كه حملات تشنجي تونيك   از نظر تعداد نمونه .دهد مي
كيلوگرم گرم بر   ميلي50 را نشان دادند دوز) 4مرحله (كلونيك 

 در گروه  درصد100 كلونيك را از -تعداد وقوع حملات تونيك 
علاوه بر اين هر سه دوز مورد  .  كاهش داد درصد40كنترل به 

 ساعت پس از 24 بازه زماني  آزمايش ميزان مرگ و مير را در
پنتيلن تترازول نسبت به گروه كنترل كاهش درون صفاقي تزريق 

 مرگ و مير در گروه كنترل به درصد 90دادند به طوري كه ميزان 
  در دوز درصدگرم بر كيلوگرم ميلي 50 ،120 در دوز  درصد60

گرم بر  ميلي 50   در دوز درصدگرم بر كيلوگرم ميلي 30  و80
  ).1نمودار شماره ( كاهش يافت كيلوگرم
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  و همكارانغيور

 

  

يي هاي صحرا  در موشبادرنجبويه الكلي - عصاره آبي كيلوگرمگرم بر  ميلي120 و 80، 50دوزهاي مقايسه اثرات تجويز درون صفاقي  -1جدول شماره 

 پنتيلن تترازول به گرم بر كيلوگرم ميلي 80 دوزق درون صفاقي يناشي از تزر) بر حسب ثانيه(، بر ميانگين زمان شروع مراحل مختلف تشنج ويستارنر نژاد 

  با گروه كنترلهاي آزمايشي   در گروهيهعصاره بادرنجبويز م ساعت پس از تجونيمدت 

 مراحل تشنج

 ها گروه
1مرحله  2مرحله   3مرحله  4مرحله   5مرحله    

 گروه كنترل

8/60  

(± 05/3 ) 

N=10 

5/69  

(± 96/4 ) 

N=10 

4/73  

(± 48/4 ) 

N=10 

1/78  

(± 13/5 ) 

N=10 

9/81  

(± 49/5 ) 

N=10 

  1گروه آزمايشي 

 )گرم بر كيلوگرم  ميلي50(

5/74  

(± ) 58/1  

*** 

N=10 

5/84  

(± ) 73/3  

* 

N=10 

4/97  

(± ) 63/3  

*** 

N=10 

5/140  

(±14/ ) 3  

*** 

N= 4 

144 

(±14/ ) 35  

*** 

N= 4 

  2گروه آزمايشي 

 )گرم بر كيلوگرم ميلي 80(

81/4 

(± ) 81/5  

** 

 

N=10 

7/90  

(± ) 9/6  

* 

 

N=10 

98 

(± )58/7  

** 

 

N=10 

6/105  

(± ) 25/7  

** 
■ 

N=10 

5/110  

(± ) 8  

** 

■ 
N=10 

  3گروه آزمايشي 

  )بر كيلوگرمگرم  ميلي 120(

7/68  

(± ) 64/3  

 

 

N=10 

9/86  

(± ) 75/5  

* 

 

N=10 

97 

(± ) 02/8  

* 

 

N=10 

4/102  

(± ) 44/8  

* 
■ 

N=10 

6/105  

)52/8(  

* 

■ 
N=10 

 .هاست ستار در هر يك از گروهينر نژاد ويي  مربوط به ده موش صحرا)ار معيخطاي ±( هاي جدول ميانگين  داده

 *** 05/0 < p * ،01/0 < p ** ،001/0 < p: (Student’s t-test) يشيهاي آزما مقايسه گروه كنترل با گروه

  ■ 05/0 < p :(Student’s t-test) 3 و 2هاي آزمايشي   گروه  با1مقايسه گروه آزمايشي 

Nهايي كه مرحله تشنجي موردنظر را نشان دادند  تعداد نمونه  
  

0

20

40

60

80

1 0 0

كنترل   50 دوز   80 دوز   1 20 دوز  

(N=1 0 ��و� ه� (

��
� 

 و
گ

��
 �

�
در

  
در حسب درصد برپنتيلن تترازول گرم بر كيلوگرم  ميلي 80 دوزقي ق درون صفاب پس از تزر ساعت24در بازه زماني ميزان مرگ و مير  -1نمودار شماره 

بادرنجبويه و گروه  الكلي - عصاره آبيگرم بر كيلوگرم  ميلي 120 و 80، 50دوزهاي قي ق درون صفاب شده با تزرويستار تيمارنر نژاد يي هاي صحرا موش

كنترل

68

 [
 D

O
R

: 2
0.

10
01

.1
.2

71
72

04
.2

01
2.

11
.4

1.
14

.0
 ]

 
 [

 D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 jm
p.

ir
 o

n 
20

25
-0

7-
03

 ]
 

                             5 / 10

https://dor.isc.ac/dor/20.1001.1.2717204.2012.11.41.14.0
http://jmp.ir/article-1-473-en.html


  يازدهم، دوره اول، فصلنامه گياهان دارويي، سال 

  1390نامه شماره هشت، زمستان  ويژه

 

...تشنجي و  بررسي اثرات ضد  

 

   هر مرحله از تشنجعصاره بادرنجبويه بر طول دوره اثرات

ميان ميانگين دوره دوام ANOVA نتيجه تست آماري 
دار در  مراحل مختلف تشنج حاكي از وجود تفاوت معني

 بر اين اساس براي تفكيك .باشد مراحل اول تا چهارم تشنج مي
آزمون دار دارند از  هايي كه با يكديگر تفاوت معني گروه

Student’s t-testاستفاده شد .  
  

  بحث

 نياز روزه با توجه به اثرات جانبي منفي داروهاي سنتتيكام
ويژه داروهاي با منشاء طبيعي كه ه به يافتن داروهاي جديد ب

عوارض جانبي كم باشند كاملاً همراه با بدون عوارض و يا 
در اين راستا بررسي علمي بر روي گياهان  . شود احساس مي

توسعه و دارويي كه در طب سنتي كاربرد دارند در حال 
بادرنجبويه گياهي است كه در طب سنتي ايران  . گسترش است

اي دارد و جزو گياهان  و ديگر كشورها كاربرد درماني گسترده
يكي از خواص ذكر شده  . شود دارويي درجه يك محسوب مي

به  . تشنجي آن است بخشي و ضد براي اين گياه خصوصيت آرام
جي احتمالي عصاره تشن همين دليل در اين تحقيق اثرات ضد

الكلي اين گياه بر تشنجات فراخوانده توسط پنتيلن  - آبي
نر نژاد ويستار مورد بررسي  ييهاي صحرا تترازول در موش

هاي مختلف القاء كننده   در اين رابطه از ميان روش .قرار گرفت
الوصول بودن و ايجاد تغييرات  تشنج، روش شيميايي به دليل سهل

منظور از پنتيلن  بدين . دشم مشهود انتخاب رفتاري اپيلپتيفور
كلونيك در  - اي رايج در ايجاد تشنجات تونيك تترازول كه ماده

  . هاي حيواني با تجويز سيستميك است استفاده شد مدل
هاي مهاري و تحريكي دستگاه  تعادل سيستم پنتيلن تترازول

 اين ماده آنتاگونيست .]24 [زند عصبي مركزي را بر هم مي
 فعاليت كانال Aبا است و از طريق اتصال به گيرنده گاباي گا

افزون بر اين  .كند كلري جفت شده با اين گيرنده را مختل مي
پنتيلن تترازول موجب فعالسازي مدارهاي گلوتاماترژيك 

 شود  ميCalcium-calmodulin/NOS/NOمرتبط با مسير 
گرم بر  يليم 80 دوز با توجه به اينكه پنتيلن تترازول با .]24[

موجب ايجاد انقباضات ميوكلونيك و توليد حملات كيلوگرم 
، در  ]23[د شو كلونيك منجر به مرگ مي - ژنراليزه تونيك

 .دشتحقيق حاضر از اين دوز براي القاء تشنج استفاده 

  دهد كه دوز  تحقيق حاضر نشان ميحاصلنتايج 
 نسبت به ساير دوزها اثرات ضدتشنجي گرم بر كيلوگرم ميلي 50

با افزايش دوز عصاره گياه اثرات  . بيشتري داشته است
هاي ارائه  داده  ).1جدول شماره (يابد  ميتشنجي آن كاهش  ضد

 دهد كه عصاره بادرنجبويه  نشان مي2جدول شماره شده در 
 مختلف تشنج را نسبت به گروه مراحل) دوام(دوره زماني 

اين نتيجه ممكن است  . كند  چشمگيري زياد ميطوره كنترل ب
توان   در توضيح اين يافته مي .در ابتدا غيرمنتظره به نظر آيد

چنين استدلال كرد كه تجويز عصاره با طولاني كردن دوره 
زماني هر مرحله، زمان ورود به مراحل بعدي و در نهايت ورود 

 در گروه  .اندازد خير مي كلونيك را به تأ- به مرحله تونيك
به سرعت مراحل مختلف تشنج را  ييهاي صحرا موشكنترل 

 - پشت سر گذاشته و در زمان كوتاهي به مرحله تونيك
خير در ورود به هر أت . شوند كلونيك و سرانجام مرگ وارد مي

عبارت ديگر طولاني شدن دوره زماني هر مرحله ه مرحله و يا ب
دهد تا  هاي دفاعي بدن اين فرصت را مي به سيستم

 را هاي مناسب براي مقابله با اثرات پنتيلن تترازول مكانيسم
بر اين با خروج تدريجي پنتيلن تترازول از    علاوه .فعال نمايد

 .يابد رفته كاهش مي  زايي آن رفته گردش خون اثرات تشنج
بنابراين طولاني شدن دوره زماني مراحل مختلف تشنج در  

عنوان يكي از اثرات مثبت ه  بتوان هاي آزمايشي را مي گروه
  .عصاره بادرنجبويه تلقي كرد

 عمل آمده بر روي اثراته  معدود تحقيقات بهاي گزارش

موافق و در بعضي موارد  تشنجي عصاره در بعضي موارد ضد
 به عنوان  .ديگر مغاير با نتايج حاصل از تحقيق حاضر است

انجام ماده  ييهاي صحرا نمونه در تحقيقي كه بر روي موش
را مؤثرترين دوز و دوز گرم بر كيلوگرم  ميلي 50  شده است دوز

   يكي از.]25 [اند را غير مؤثر ذكر كردهگرم بر كيلوگرم  ميلي 70
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  و همكارانغيور

 

مراحل  دوام مانبر ميانگين زيه  الكلي بادرنجبو-عصاره آبي گرم بر كيلوگرم   ميلي120 و 80، 50دوزهاي قي ق درون صفابتزرمقايسه كلي اثرات  -2جدول شماره 

  هاي آزمايشي با گروه كنترل در گروه) معيار خطاي ±(برحسب ثانيه  گرم بر كيلوگرم پنتيلن تترازول  ميلي80 دوزقي ق درون صفابتزر مختلف تشنج ناشي از

  مرحله چهارم  مرحله سوم  مرحله دوم  مرحله نخست  ها گروه

7/8)   گروه كنترل ± ) 99/1  

10N=  
 (9/3 ± ) 73/0  

10N=  
 (7/4 ± ) 42/1  

10N=  
 (8/3 ± ) 75/0  

10N=  
  1گروه آزمايشي 

 )گرم بر كيلوگرم  ميلي50(

 (10 ± ) 9/2  

 

N=10 

 (13 ± ) 65/1  

*** 

N=10 

 (25/43 ± ) 3/14  

*** 

N=4 

 (25/3 ± ) 25/0  

 

N=4 

  2گروه آزمايشي 

 )گرم بر كيلوگرم  ميلي80(

 (1/9 ± ) 25/2  

N=10 

 (3/7 ± ) 77/1  

N=10 

 (6/7 ± ) 32/2  

N=10 

 (9/4 ±  )33/1  

N=10 

  3گروه آزمايشي 

 )گرم بر كيلوگرم  ميلي120(

 (2/18 ± ) 65/1  

** 

N=10 

 (1/10 ± ) 59/2  

* 

N=10 

 (4/5 ± ) 59/0  

 

N=10 

 (2/3 ± ) 22/0  

 

N=10 

 *** 05/0 < p* ،01/0 < p ** ،001/0 < p: (Student ’s t-test)هاي آزمايشي با گروه كنترل  مقايسه گروه

Nرحله تشنجي موردنظر را نشان دادندهايي كه م  تعداد نمونه.  

  

دلايل احتمالي تناقض ميان نتايج حاصل از تحقيق حاضر با 

هاي آزمايشگاهي  تحقيقات مشابه قبلي ممكن است به تكنيك

 بديهي است كه استفاده  .به كار رفته در دو تحقيق مربوط باشد

هاي جانوري ماده به دليل سيكل جنسي و عدم ثبات  از مدل

تواند مدل  وني جنس ماده در طول سيكل جنسي نميهورم

 در اين رابطه پروژسترون به  .جانوري مناسبي براي تحقيق باشد

تشنج طبيعي موجب تقويت سيستم مهاري  عنوان يك ضد

 را Aهاي گاباي  گابارژيك شده و سنتز گابا و تعداد گيرنده

نده استروژن به عنوان عامل ايجادكن دهد و بالعكس، افزايش مي

تشنج با كاهش كنداكتانس كلري موجب تقليل اثرات مهاري 

هاي  سيستم گابارژيك و با عمل به عنوان آگونيست گيرنده

NMDA موجب تقويت سيستم تحريكي گلوتاماترژيك 

هاي عصبي  بر اين استروژن تعداد سيناپس   علاوه . گردد مي

سازي   عدم يكدست].26 [دهد تحريكي را نيز افزايش مي

ها پيش از آزمايش اصلي نيز ممكن است در نتيجه نهايي  نهنمو

هرچند هم كه در  ييهاي صحرا موش . ثير بگذاردأآزمايش ت

هاي  شرايط يكسان و از نژاد يكساني باشند باز هم تفاوت

هاي متفاوتي  ژنتيكي و فردي ميان آنها باعث بروز پاسخ

   .شود مي

 كولينرژيك دهند كه سيستم هدايت شواهد موجود نشان مي

به طريقي پيچيده با صرع در ارتباط است و نقش اين سيستم 

هاي الكتريكي صرعي توسط چندين  در توليد و گسترش تخليه

از طرف ديگر عصاره   .]27،28 [تحقيق آشكار شده است

ها آنزيم استيل كولين  به دليل دارا بودن منوترپنيه بادرنجبو

ين با اتصال به هر دو گيرنده بر ا كند و علاوه استراز را مهار مي

نيكوتيني و موسكاريني استيل كولين و در نتيجه تنظيم سيستم 

در عين . ]29-31 [كولينرژيك در فرآيندهاي ادراكي موثر است

اي بر  كننده ها ممكن است داراي اثرات تشديد حال اين ويژگي

 عصاره در دوزهاي بالا تأثيرحملات صرعي باشند و شايد عدم 

هاي آزمايشي به دليل عملكرد  ت القاء شده در نمونهبر حملا

  .همين ويژگي تقويت كنندگي سيستم كولينرژيك باشد

از طرف ديگر افزايش كارايي سيستم گابارژيك اگرچه 

-كند وليكن حملات تونيك حملات ابسانس را شديدتر مي

بر اين . ]32 [كند كلونيك القاء شده با پنتيلن تترازول را مهار مي

بخشي و  هاي احتمالي اثر تسكين س يكي از مكانيسماسا

ممكن است ناشي از عملكرد مهاري گابا يه بخشي بادرنجبو آرام

اه يگماده مؤثر به جا(در سيستم اعصاب مركزي باشد 

عصاره ). شود  متصل ميAبنزوديازپين بر روي گيرنده گاباي 
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از داراي اثر مهاري قوي بر گابا ترانس آمينيه آبي بادرنجبو

GABA-T)(رسد  در اين ارتباط چنين به نظر مي. ]33 [ است

هاي  يدها بر روي بعضي از نرونئكه برخي از فلاونو

كنند و موجب تقويت اين سيستم   اثر مي (GABA)مهاري

از آنجاكه عصاره الكلي گياه نسبت به عصاره  . شوند مهاري مي

ن چنين به  بنابراي]34 [آبي آن اثر بيشتري بر سيستم گابا دارد

يدهاي ئرسد كه اين قابليت بيشتر ناشي از فلاونو نظر مي

بر اين عصاره گياه  علاوه. ]35 [محلول در الكل باشد

تشنجي،  آوري و ضد داراي ژرانيول با اثرات خوابيه بادرنجبو

 و تركيبات آروماتيك ]36 [تشنجي كافئيك اسيد با اثرات ضد

ني مؤثرند و اثر هاي روا است كه در كاهش اضطراب و تنش

بنابراين اثرات ]. 37 [آرام بخشي بر سيستم عصبي دارند

اي  ممكن است ناشي از مجموعهيه تشنجي عصاره بادرنجبو ضد

باشد كه تعيين سهم يه از تركيبات موجود در عصاره بادرنجبو

  .هر يك نيازمند تحقيقات بيشتر و جداگانه است

بر روي ) 1382(در تحقيق مشابهي كه بروشكي و همكاران 

ه ها ب اند و در آن يك گروه از موش موش سوري انجام داده

ثير فنوباربيتال قرار داده شده أعنوان گروه كنترل مثبت تحت ت

تشنجي عصاره  بودند نشان داده شده است كه اثرات ضد

با اين حال عدم . ]38 [بادرنجبويه كمتر از فنوباربيتال است

هاي  انبي كم فرآوردهوجود عوارض جانبي و يا عوارض ج

نقطه قوت تمايل به استفاده يه طبيعي از جمله عصاره بادرنجبو

 .بيشتر از طب گياهي در مقايسه با طب شيميايي است

  

   گيري نتيجه

و يه هاي عصاره بادرنجبو در مجموع، باتوجه به ويژگي

توان  را مييه همچنين نتايج حاصل از تحقيق حاضر، بادرنجبو

. تعديل حملات صرعي مطرح كرد ايي برايبه عنوان كانديد

آوري خوبي  بخشي و خواب اثرات آراميه عصاره گياه بادرنجبو

دارد وليكن در مقايسه با داروهاي شيميايي مانند فنوباربيتال 

  .آيد تشنج قدرتمندي به حساب نمي عامل ضد
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