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  ) انیسون و زعفران،کرفس( داروی گیاهیاثربخشی ی مقایسه 
 و کپسول مفنامیک اسید بر شدت دیسمنوره اولیه

  
  3قهیری ... اءعطا -2فریبرز معطر -1ناهید خداکرمی

  
  چکیده 

 نفـر از دختـران      180در  اثربخشی کپسول گیـاهی بـا مفنامیـک اسـید           ی  با هدف مقایسه    پژوهش حاضر   : زمینه و هدف  
 دانشگاه علوم پزشکی اصفهان که از دیسمنوره اولیـه شـکایت داشـتند،             های    سال ساکن خوابگاه   18-27ی با سن    دانشجو
  . گردیدو اجرا طراحی 
  . انجـام شـده اسـت     صورت کارآزمایی بالینی و دوسـوکور       ه  تجربی است و ب   ی  یک مطالعه   این پژوهش    : تحقیق روش

 سـه گـروه درمـانی کپـسول گیـاهی، کپـسول            تـصادفی در   صـورت ه  نمونه های واجد شرایط شرکت در مطالعه ب       
شک گیاهـان   خ ـی   ترکیب داروی گیاهی شامل عصاره       .مفنامیک اسید و کپسول دارونما مورد بررسی قرار گرفتند        

گـرم تهیـه و در     میلی500های شبیه مفنامیک اسید و دارونما با دوز   که در کپسول بود زعفران، کرفس و انیسون  
طول درمان به مدت سه سـیکل قاعـدگی و از            .شابه در اختیار واحدهای مورد مطالعه قرار گرفت       های م  بندی  بسته

  شـدت درد بـا اسـتفاده از     . عدد کپسول در نظر گرفتـه شـد      3 روزانه مصرف     که ابتدای هر سیکل به مدت سه روز      
  .ن شدیمورد ارزیابی قرار گرفت و میانگین شدت درد در هر سیکل تعی دردچشمی خط کش 
هـای آمـار توصـیفی و اسـتنباطی مـورد             و روش  SPSSافـزار     اطلاعات به دست آمده با استفاده از نرم       : یافته ها 

پژوهش از نظر مشخـصات      نتایج حاصل از پژوهش نشان داد که کلیه واحدهای مورد         . تجزیه و تحلیل قرار گرفت    
ولـی پـس از     . کسان و همگـن بودنـد     دموگرافیک، خصوصیات قاعدگی و شدت دیسمنوره اولیه در قبل از درمان ی           

 ـ >01/0p و در گروه مفنامیک اسید بـا         >01/0pه اولیه در گروه کپسول گیاهی با         شدت دیسمنور  ،درمان طـور  ه  ب
همچنین با مقایسه شدت دیسمنوره اولیه پس از درمـان بـا             .داری نسبت به کپسول دارونما کاهش یافته بود         معنی

 تـر از      نشان داد که تأثیر کپسول گیاهی بهتر و مناسب         p=031/0نتایج با   نما  و دارو  مفنامیک اسید    ،کپسول گیاهی 
  .باشد مفنامیک اسید می

 تـأثیر   SCAنظـر مـی رسـد کـه داروی گیـاهی            ه   ب شدست آمده از این پژوه    ه  توجه به نتایج ب    با :نتیجه گیری 
   دوز مناسـب دارو مطالعـات       گـردد جهـت دسـتیابی بـه        تری بر کاهش دیسمنوره اولیه دارد و پیشنهاد می         مناسب

  .وسیع تری طراحی و اجرا گردد
  کرفس؛ زعفران؛ انیسون؛ داروی گیاهی؛ دیسمنوره: کلید واژه ها

  
  )1387 سال تابستان؛ 2؛ شماره 14دوره(درمانی گناباد  پزشکی و خدمات بهداشتی دانشگاه علومفصلنامه دانش؛  افق

   29/7/1387 :پذیرش         14/7/1387 :   اصلاح نهایی  19/7/1386 :دریافت

                                                           
  وم پزشکی شهید بهشتیلدانشگاه ع، ماییستاری و مارت علمی دانشکده پأعضو هینویسنده مسؤول؛  -1

  khodakarami@sbmu.ac.ir    :پست الکترونیکی       021-22432558: نمابر     021-88883133: تلفن
                                                            مرکز بهداشت باروری و ناباروری دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی - بیمارستان طالقانی-تهران :آدرس

  دانشگاه علوم پزشکی اصفهان ،گروه فارماکوگنوزی دانشکده داروسازی، استاد، -2
 دانشگاه علوم پزشکی اصفهان، گروه زنان و مامایی دانشکده پزشکی، ،دانشیار -3
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  مقدمه
دیــسمنوره اولیــه یــا درد هنگــام قاعــدگی بــدون هــر گونــه  

ست که یک الـی دو روز قبـل از           ا اختلال پاتولوژیک لگنی، دردی   
روز طـول   دو تـا سـه      شروع سیکل قاعدگی آغاز و ممکـن اسـت          

 40-60 یشـیوع دیـسمنوره اولیـه یـا درد هنگـام قاعـدگ            . بکشد
عنوان یکـی از دلایـل رنـج و         ه   است و از آن ب     درصد گزارش شده  

درد و غیبت زنان از محیط کار یا محل تحصیل یـاد شـده اسـت                
 در سوئد انجـام شـده اسـت    1995ای که در سال      در مطالعه ). 1(

دلیـل  ه خود را بی  درصد زنان فعالیت روزانه 15اعلام گردید که  
 یـا محـل     درصد آنها از مدرسه    18نمایند و     دیسمنوره محدود می  
 در آمریکا قاعـدگی دردنـاک علـت         .)2(اند    کار خود غیبت داشته   

  ). 3( میلیون ساعت کار سالانه شناخته شده است 600رفتن  هدر
ای کـه در شـهر مـشهد انجـام گرفـت شـیوع           اسـاس مطالعـه    بر

و طبق گـزارش محمـدی      ) 4(برآورد شده است    % 74دیسمنوره اولیه   
  ). 5(باشد  می% 86ان تهرانی شیوع دیسمنوره در بین دختران جو

های گونـاگونی از جملـه       جهت درمان دیسمنوره اولیه روش    
ــرص  ــتروئیدی ضــدالتهاب، ق ــای غیراس ــتفاده از داروه ــای  اس ه

هـای حمـایتی همچـون طـب         پیشگیری از بارداری و یـا درمـان       
اگرچه استفاده از داروها    .  ارائه گردیده است   فشاری و طب سوزنی   

 ـ      اشد ولی هیچ  ب  ترین روش می    معمول طـور  ه  یک از این داروهـا ب
 ـ           .شـود   کـار بـرده نمـی     ه  اختصاصی در درمان دیـسمنوره اولیـه ب

دلیل عوارض گوارشی برخی از داروهای مذکور و نیـز تـرس از             ه  ب
ها در تسکین  مدت و بعضاً مؤثر نبودن آن  داشتن عوارض طولانی  

تـری   دنبال مصرف داروی مناسـب    ه  طور مداوم ب  ه   بیماران ب  ،درد
طور توأم مورد اسـتفاده قـرار       ه  و یا داروهای گوناگون را ب     هستند  

   .دهند می 
علت عوارض کمتر داروهای گیاهی و توجهی       ه  در این میان ب   

که جامعه به طب سنتی دارد بسیاری از زنان مبتلا به دیسمنوره            
 ـ            طـور نـاهمگون و بـدون       ه  اولیه از گیاهان مؤثر در ایـن زمینـه ب

قدار و زمـان مناسـب و طریقـه مـصرف صـحیح             در نظر گرفتن م   
دنبال داشته  ه  کنند که این امر می تواند عوارضی را ب          استفاده می 

 گیـاهی     مختلف  مطالعات گوناگونی پیرامون تأثیر داروهای     .باشد
بر درد هنگام قاعـدگی بـا اسـتفاده از منـابع دارویـی کـشورهای                

  .خصوص کشور چین انجام شده استه بجهان مختلف 

ای که به روش تجربی و دوسوکور، توسط          جمله در مطالعه  از  
 گیـاه   ، انجـام شـده    1991در کشور چین در سـال         و همکاران  یو

های مبتلا به آندومتریوز که  روی خانم بر nei-yi recipeسنتی 
شاکی بودند مورد بررسی قـرار گرفـت کـه در           اولیه  از دیسمنوره   

شـدید و    دیسمنورهنهایت مشاهده شد این داروی گیاهی بر روی         
  ).6(متوسط در مقایسه با گروه شاهد مؤثرتر بود 

 در  1996باتـا و همکـاران در سـال           پژوهشی نیز توسط شـی    
و مخلوط داروهای گیاهی و سـنتی چینـی          کشور ژاپن انجام شد   

شاکویوکو و کانزو در درمـان دیـسمنوره اولیـه و کـاهش میـزان               
ر بـرده شـد و مـورد        کـا ه   سیکل متوالی ب   2 ها در  پروستاگلاندین

این گیاهان سـنتی بـر کـاهش        ثیر  أ ت نتایجکه   ارزیابی قرار گرفت  
داری بهتـر و بیـشتر        طور معنی ه  ب از دیسمنوره که  دردهای ناشی   
  ).7(گزارش گردید 
مــشابه دیگــری بــا عنــوان تــأثیر داروی گیــاهی ی مطالعــه 

 در کـشور    1995شاکوکونزو در درمان دیسمنوره اولیـه در سـال          
توســط ایمــائی و همکــاران انجــام شــد و تــأثیر دارو بــا  چــین و 

های پلاسما سنجیده شـد و در    گیری میزان پروستاگلاندین    اندازه
د که این دارو در کاهش درد ناشی از دیسمنوره          شنهایت گزارش   

  ). 8(باشد  داری مؤثر می  معنیورطه ب
ــه دیگــری در ســال   ــوان 1371در مطالع  بررســی« تحــت عن

 فرمولاسیون  یمیزان ارائه منوره در طب گذشته ودیس داروهای ضد
یان و همکـاران و بـه روش تجربـی بـا            عتوسط شفی » دارویی مناسب 

فاده از قطره   ستفرمولاسیون دارویی گیاهی مناسب با ا     ی  هدف ارائه   
کرفس و شنبلیله جهت درمان دیـسمنوره        زعفران،ی  حاوی عصاره   

% 67/46ارش نمودنـد و     اثر دارو را عـالی گـز      % 20اولیه انجام شد که   
آنـرا فاقـد تـأثیر      % 67/6ضـعیف و  % 33/13،  متوسط% 33/13 ،خوب
  ).9(  نمودنداعلام

طب سنتی در جهان در ی با توجه به مطالعاتی که در زمینه  
حال انجام است و فراوانی برخی از گیاهـانی کـه در طـب سـنتی         

درد و التهـاب ذکـر شـده         عنوان گیاهانی با خواص ضـد     ه  ایران ب 
ترکیـب عـصاره     (و با هدف کلی بررسی تأثیر داروی گیاهی         ت  اس

حاضـر  ی   مطالعه   ،بر دیسمنوره اولیه   1) و انیسون  ، کرفس زعفران
  .طراحی و اجرا گردید

  
                                                           

1-  Saffron, Celery Seed & Anise  (SCA) 
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  روش تحقیق
طریق ه  صورت کارآزمایی بالینی و ب    ه   تجربی ب   ی این مطالعه 

 ـ   روش نمونه . دوسوکور به اجرا درآمد    صـورت تـصادفی و     ه  گیری ب
  بـا توجـه بـه مطالعـات مـشابه بـا سـطح اطمینـان               ونـه   حجم نم 

 نفر بـرآورد شـد      50در هر گروه    % 5 درصد و احتمال خطای      95 
 نفر در هر    60ها این تعداد      که جهت جبران ریزش احتمالی نمونه     

  . گروه در نظر گرفته شد
ــاکن در      ــشجوی س ــران دان ــه دخت ــورد مطالع ــت م   جمعی

و در  1380ان در سـال     های دانشگاه علوم پزشکی اصـفه      خوابگاه
ــد ســال 18-27  ســنیه یمحــدود ــه . بودن   از معیارهــای ورود ب
 قاعدگی منظم و ابتلا به دیسمنوره اولیه در نظر گرفته            ی مطالعه

هـای   مطالعه شامل مبتلایـان بـه بیمـاری        شد و شرایط خروج از    
، اســتفاده از ...) خــون، بیمــاری کلیــوی و دیابــت، فــشار(مــزمن 

از هورمونی یا مسکن در حـین انجـام پـژوهش،           هرگونه دارو اعم    
دستگاه تناسلی و گـزارش هرگونـه       ی  جراحی در ناحیه    ی  سابقه  

 .حساسیت و آلرژی به گیاهان بود
 شامل SCAگیاهان مورد استفاده در ترکیب کپسول گیاهی 

  :موارد ذیل می باشد
آور  با خاصیت  قاعده( Crocus sativusنام علمی زعفران با 

شـامل گلیکوزیـد     آن   ترکیبات شـیمیایی   که   ) باشد میو مسکن   
 و اسـانس روغنـی فـرار         3، پیکروکروسـین  2، کروسـتین  1کروسین

 .)11,10( است
انیــسون   وPimpinella anisumنــام علمــی  انیــسون  بــا

 که در کـاهش     است Umbelliferone همچون رازیانه از خانواده   
  ی یـوه  قسمت درمـانی م    .دردهای هنگام قاعدگی مفید می باشد     

هـای    لاتیـل و روغـن     ،روغن% 2 که حاوی حداقل     ستا 4انیسون
  .)12(چرب است 

ــی  ــام علم ــا ن ــرفس ب ــه  Apium graveolens ک دارای ک
ــه آپیگــراوین  ــومتین5ترکیبــات شــیمیایی متنــوع از جمل ، 6، آپی

با خواص مختلف از جمله       واست   9، امبلیوفرون 8، سلنین 7برگاپتن
                                                           

1- Crocin  
2- Crostin 
3- Picrocrocin 
4- Anisi fructus 
5- Apigravin 
6- Apivmetin 
7- Bergapten 
8- Celenin 

  افسردگی می باشد   و ضد التهاب   دقاعده آور، ض   آور،  ادرار ،مسکن

تحقیقات جدید نشان داده است که عصاره این گیاه سـبب            .)13(
   .)14( های پلاسما می شود تنظیم پروستاگلاندین

نات خراسـان   یزعفران مورد استفاده از نوع مرغوب زعفران قا       
انیسون و کرفس از شرکت کشت گیاهـان دارویـی وابـسته بـه               و

جهـت تهیـه کپـسول       .صفهان تهیه گردید  دانشگاه علوم پزشکی ا   
SCA              ابتدا گیاهان زعفران، کرفس و انیـسون تهیـه شـده مـورد 

 ـ        صـورت پـودر درآمـده و       ه  بوجاری قرار گرفت و با آسیاب برقی ب
هـا را بـه       آن ، و تهیه پودر یکنواخت    20پس از عبور از الک نمره       

 5/0 قـسمت و زعفـران       2 قسمت بـا کـرفس       5/7انیسون  : نسبت
ا یکدیگر مخلوط نموده و به روش پرکلاسـیون بـا الکـل             قسمت ب 

نـسبت حـلال بـه مـاده         (1 به   10 اتیلیک هفتاد درجه به نسبت    
هـا عـصاره گیـری شـد و سـپس       به مدت سـه روز از آن    ) گیاهی
 ـ     ه  بی  عصاره   ی صـورت عـصاره   ه دست آمـده در حـرارت اتـاق ب

نـسبت  ( خـشک     ی خشک درآمده و پس از تعیین درصد عـصاره        
ــصاره  ــ یع ــشک ب  ــه خ ــده ب ــت آم ــورد  ه دس ــاهی م ــودر گی پ
 ـ        ) گیری  عصاره صـورت گرانـول تهیـه      ه  با پـودر لاکتـوز رقیـق و ب
خشک تهیه شـده برحـسب      ی  که میزان عصاره     طوریه  ب. گردید

 ـ           کـار بـرده شـده جهـت        ه  گرم برابر بـا درصـد فرمـول گیـاهی ب
 500هـای    های تهیه شـده در کپـسول       گرانول. گیری بود   عصاره
  . بندی و کدگذاری گردید تهگرمی بس میلی

گونـه اثـر     بایستی هـیچ    محتوی پلاسبو با توجه به اینکه می      
ــه  ــانی در زمین ــصاره   یدرم ــد از ع ــته باش ــسمنوره نداش   ی دی

 پـودر کـاهو و اسـفناج در پایـه          2:1 و مخلـوط     1:10هیدروالکلی  
صورت کپسول مشابه داروی گیاهی و مفنامیـک اسـید          ه  لاکتوز ب 
ز لحاظ ظاهر کاملاً شبیه بـه فـرآورده اصـلی            که ا  گردیداستفاده  

  . بندی شد های مشابه و با کد مشخص بسته بوده و در بسته
 از اداره کل نظارت بـر       SCAمجوز استفاده از داروی گیاهی      

امور دارو و مواد مخدر وزارت بهداشت درمان و آمـوزش پزشـکی             
  . اخذ گردید16/7/1379مورخه  22773/92/5طی نامه شماره 

از کسب معرفی نامه از معاونت محترم پژوهشی و ارائـه           پس  
ول ؤبه معاونت محترم دانـشجویی و فرهنگـی و معرفـی بـه مـس              

، ی دانــشگاه علــوم پزشــکی اصــفهانهــا محتــرم امــور خوابگــاه
                                                                                              
9- Umbelliferon 
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گیـری از   های لازم انجام و مجوز مربوطـه جهـت نمونـه          هماهنگی
 .واحدهای مورد پژوهش طبق معیارهای منـدرج دریافـت گردیـد          

هـای دختـران دانـشگاه علـوم         سپس با نصب آگهـی در خوابگـاه       
 و توسـط    رسـانی شـد     ان در مـورد پـژوهش اطـلاع       پزشکی اصفه 

آوری اطلاعـات     پژوهشگران آموزش دیده طرح کـه در امـر جمـع          
شرکت داشتند پس از توجیه واحدهای مـورد پـژوهش در مـورد             

 ـ   چگونگی اجرای پژوهش از آنها ثبـت       سـپس  . عمـل آمـد  ه نـام ب
تـک   مجدداً روش و چگـونگی اجـرای طـرح بـه تفـصیل بـه تـک            

کتبـی  ی  نامـه     واحدهای مورد پژوهش توضیح داده شد و رضایت       
و نمونه های واجد شرایط بر اساس معیارهای پژوهش          اخذ گردید 
 بــه صــورت تــصادفی بــه ســه گــروه داروی گیــاهی،  انتخــاب  و

قبل از  وضعیت سه گروه    . دارو نما تقسیم شدند    مفنامیک اسید و  
 ـ  . مـشابه بـود    مداخله از نظر شدت دیسمنوره کاملاً      ذکـر  ه   لازم ب

صورت کارآزمـایی بـالینی و   به  اساس نوع پژوهش که      است که بر  
دوسوکور به اجرا درآمد هیچ یک از پرسشگران و واحدهای مـورد            

هـای مخـصوص     در پاکـت  پژوهش از نوع داروی مـورد اسـتفاده         
  . اطلاع نداشتند

ــل مرح  ــس از تکمی ــشنامه پ ــه اول پرس ــدت  ،ل ــین ش  تعی
 1بعـدی کلامـی    گـذاری چنـد     اساس سیـستم نمـره     دیسمنوره بر 
در سیستم امتیاز بندی چنـد بعـدی کلامـی           ).15( سنجیده شد 

درجه صـفر یـا بـدون        :دیسمنوره در چهار درجه تقسیم می شود      
درجه یک یا درد هنگام قاعدگی خفیف کـه بـه    قاعدگی دردناک، 

 درجه دو یا متوسط که نیاز به مـسکن          ،ردندرت نیاز به مسکن دا    
طـور  ه  دارد و درجه سه یا درد هنگام قاعدگی شدید که فعالیت ب           

 پـس   .واضح محدود شده و تأثیر مسکن ها بر آن نیز ضعیف است           
 ها سه عـدد قـوطی سـفید         یک از نمونه   به هر از تعین شدت درد     

  بنـدی مـشابه کـه هریـک حـاوی      بـسته  رنگ با کد مشخص و در    
ت کتبی رصوه دستور مصرف دارو بو  کپسول بود داده شد  عدد9

  ی  طریقـه  .طور دقیـق توضـیح داده شـد       ه  ها ب   و شفاهی به نمونه   
 ساعت یک عدد به مـدت  8 هر ،مصرف دارو از روز اول شروع درد  

  . ادامه یافت قاعدگی سه سیکلتا سه روز در نظر گرفته شد که
از مـصرف    و بعـد  ) سـومین سـیکل   (مرحله دوم در روز سوم      

و تعیـین شـدت      آخرین کپسول با تکمیل قسمت دوم پرسشنامه      

                                                           
1- Verbal Multidimensional Scoring 

. شـد    انجـام مـی     کلامـی  درد با اسـتفاده از جـدول سـنجش درد         
  . آوری شد ها تکمیل گردید و سپس جمع پرسشنامه

یـک از واحـدهای مـورد پـژوهش دچـار            در صورتی که هـر    
 یا طور منظم مصرف ننموده بودند وه بیماری شده و یا داروها را ب   

از داروی دیگــری جهــت تــسکین درد یــا درمــان بیمــاری خــود 
  .استفاده نموده بودند از مطالعه خارج گردیدند

 نفر تحت درمـان قـرار گرفتنـد کـه در            60در هر گروه    ابتدا  
 نفر در گروه مفنامیـک      53 نفر در گروه داروی گیاهی،       57نهایت  
  .ماندند نفر در گروه پلاسبو تا انتهای پژوهش باقی 51اسید و 

 این پژوهش از نوع کیفی و کمی و نوع کمی نیـز              متغیرهای
هـای اسـمی و      از هر دو نوع پیوسته و گسسته بوده و با مقیـاس           

   نتـایج بـا     SPSSافـزار     ای سنجیده شد و بـا اسـتفاده از نـرم            رتبه
 ،مـک نمـار   های   های آماری توصیفی و استنباطی و آزمون       روش

حـداکثر  . حلیـل قـرار گرفـت     تست مورد تجزیـه و ت        و تی  کای دو 
  . در نظر گرفته شد05/0 در کلیه آزمونها ی قابل قبولخطا

  
  یافته ها 

  نتــایج پــژوهش نــشان داد کــه میــانگین ســن دانــشجویان  
باشد و بیـشترین       سال می  6/20 ± 2/3شرکت کننده در پژوهش     

 میـانگین سـن     .%)87(مقطع تحصیلی، کارشناسی اسـت      فراوانی  
 بیشترین فراوانی   ،2/13±8/1  در پژوهش  کنندگان  منارک شرکت 

ــه دوره   ــوط بـ ــونریزی مربـ ــول دوره خـ و %) 2/65( روز 4-7طـ
باشد   می%) 92( روز   28-35بیشترین فراوانی فاصله بین قاعدگی      

، ) نفـر 11( قطـع کامـل دارو    : دلایلی نظیر ه  بنا ب   نفر 19 در پایان .
 ـو مـصرف دارو   ) نفـر 5( ها همزمان از سایر مسکنی استفاده   ه ب

تـذکر  ه لازم ب .از مطالعه کنار گذاشته شدند    )  نفر 3( نا منظم  طور
 نفـر از گـروه      6است که در بین کسانی که از مطالعه حذف شدند         

دارونما بودند که از داروی دیگری استفاده نمـوده و از دیـسمنوره        
  .شدید شاکی بودند که در مرحله دوم از مطالعه حذف شدند

قاعدگی دختران    و شدت درد   در ابتدا مشخصات دموگرافیک   
دانشجوی شرکت کننده در مطالعه در قبل از درمان با استفاده از            

 و مک نمار مورد بررسی قـرار گرفـت کـه تفـاوت              tآزمون آماری   
معنی داری نداشتند و از نظر مشخصات و شدت و کیفیت درد در 

  .)1جدول ( حد مشابه بودند
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  دارونما قبل از درمان اسید و ه گروه کپسول گیاهی، مفنامیکمقایسه شدت دیسمنوره اولیه در س: 1جدول
   

   دیسمنوره شدت                  جمــع  شدید  متوسط  خفیف
  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درمان   گروه

  100  57  8/15  9  7/66  38  5/17  10  کپسول گیاهی
  100  53  4/26  14  3/62  33  3/11  6  کپسول مفنامیک اسید

  100  51  85/7  4  7/64  33 45/27  14  کپسول دارونما
05/0>  p-value     

شاهده می گردد شـدت دیـسمنوره       فوق م همانطور که در جدول     
در قبل از درمان در سه گروه تفاوت معنی داری نشان نمی دهـد              

   .)<05/0p( سه گروه دارای شدت درد مشابه می باشند و

نـشان   2مطابق جدول   هش  های حاصل از پژو     یافتههمچنین  
داد که شدت دیسمنوره اولیه در قبل و پس از درمان بـا کپـسول    

  .)>p 01/0(  متفاوت استSCAگیاهی 
  

  از درمان مقایسه شدت دیسمنوره اولیه در گروه داروی گیاهی قبل و بعد: 2جدول
  

  دیسمنوره شدت                جمــع  شدید  متوسط  خفیف  درد ندارد
  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد  دادتع     دوره

  100  57  8/15  9  7/66  38  5/17  10  0  0  قبل از درمان
  100  57  77/8  5  31/26  15  85/43  25  1/21  12  از درمان بعد

   

001/0 =p-value    
از درمان در گروهـی کـه داروی      بعد از نظر شدت درد قبل و     
 نفری کـه از درد شـدید قبـل از     9ز  گیاهی استفاده نموده بودند ا    

   ، نفـر درد شـدید داشـتند       5درمان شاکی بودنـد پـس از درمـان          
 نفـر نیـز درد      3 نفر درد خود را خفیـف گـزارش نمـوده بـود و               1

 نفـر از دانـشجویانی کـه قبـل از           38در همین گـروه از      . نداشتند
 نفـر کـاملاً   4درمان از درد متوسط شاکی بودنـد پـس از درمـان            

 نفــر درمــان را بــدون تــأثیر و 13افتــه و درد نداشــتند، بهبــود ی
  چـشمی  اساس ابزار سنجش    نفر نیز بر   21دانستند و     متوسط می 

 نفری کـه در     10از  . درد دیسمنوره خود را خفیف گزارش نمودند      
 نفر درد   5این گروه از دردهای خفیف شاکی بودند پس از درمان           

  .ود شاکی بودند نفر نیز همچنان از درد خفیف خ5نداشتند و 
در رابطه با مقایسه شـدت دیـسمنوره اولیـه قبـل و پـس از                

  مطـابق  هـای حاصـل از پـژوهش          مصرف مفنامیـک اسـید یافتـه      
داری بـین شـدت دیـسمنوره         نشان داد که رابطه معنـی      3جدول  

کننـده کپـسول      اولیه در قبل و پس از درد در دانشجویان مصرف         
  ). p=01/0( مفنامیک اسید وجود دارد

  

  از درمان مقایسه شدت دیسمنوره اولیه در گروه مفنامیک اسید  قبل و بعد: 3جدول
  

 دیسمنوره شدت            جمــع  شدید  متوسط  خفیف  درد ندارد
  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد   دوره

  100  53  4/26  14  3/62  33  3/11  6  0  0  قبل از درمان
  100  53  9/18  10  3/28  15  7/47  25  7/5  3  از درمان بعد

01/0 = p-value  

دانشجویانی که  نفر از    14در گروه درمانی مفنامیک اسید از       
کـدام   قبل از درمان از درد شدید شاکی بودند پس از درمان هیچ           

 نفر همچنان درد    10. درمان کامل و قطع درد را گزارش ننمودند       
 کاهش یافته و متوسط شده ها دردش   نفر از آن   1شدید داشتند،   

 .باشـد  صورت خفیف مـی   ه   نفر نیز اظهار نمودند که درد ب       3بود و   
 نفری  که از درد متوسط شاکی بودند پس از           33در همین گروه از     

 نفر  از آنها     18 ، نفر همچنان از درد متوسط شاکی بودند       14درمان  
ملاً  نفر نیـز درد نداشـت و کـا         1  و درد خود را خفیف اعلام نمودند     
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 نفری که قبل از درمان بـا مفنامیـک اسـید از             6 از   .بهبود یافته بود  
 نفـر   4 نفر درد نداشتند و      2درد خفیف شاکی بودند پس از درمان        
  .همچنان از درد خفیف خود شاکی بودند

  

 نشان داد که کـاهش شـدت        p=031/0 آزمون آماری مک نمار با    
 درمـانی    هـای  گـروه  داری در   آمـاری معنـی     اختلاف   ،دیسمنوره اولیه 

  .)4جدول ( دارونما داردو کپسول گیاهی، مفنامیک اسید 
  از درمان دارونما بعدو مقایسه شدت دیسمنوره اولیه در سه گروه کپسول گیاهی، مفنامیک اسید : 4 جدول

  

  دیسمنوره شدت            جمــع  شدید  متوسط  خفیف  درد ندارد
  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد  عدادت  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درمان   گروه

  100  57  77/8  5  31/26  15  85/43  25  1/21  12  کپسول گیاهی
  100  53  8/18  10  3/28  15  2/47  25  7/5  3  کپسول مفنامیک اسید

  100  51  84/7  4  1/45  23  14/43  22  92/3  2  کپسول دارونما
031/0 =p-value   

 نفـر کـه     6ودنـد   در گروه دانشجویانی که از دارونما استفاده نم       
 مجبـور  در طی پژوهشو دارای درد شدید در قبل از مداخله بودند     
   .ز مطالعـه خـارج شـدند      ابه استفاده از داروی دیگری شده بودند        

 که از درد شدید شاکی بودنـد پـس از درمـان             باقیمانده  نفر 4 هر
 نفـر از کـسانی      10ولی  . همچنان درد خود را شدید اعلام نمودند      

درد متوسط داشتند پس از درمان درد خود را         اخله  قبل از مد  که  
 نفر نیز همچنان از درد متوسط       23خفیف گزارش نموده بودند و      

 نفری که قبل از درمان از درد        14در همین گروه از     . شاکی بودند 
 نفر  12از درمان درد نداشتند و        نفر بعد  2خفیف شکایت داشتند    

  .)4 و 1جدول ( بقیه همچنان از درد خفیف خود شاکی بودند
  
  

  بحث
دهد که شـدت دیـسمنوره اولیـه          تحقیق نشان می  این  نتایج  

  نسبت بـه قبـل از درمـان         SCAبا کپسول گیاهی    پس از درمان    
ــ ــی ه ب ــور معن ــی   ط ــشان م ــاهش ن ــد داری ک   . )>001/0p( ده

در ای که در همین زمینـه توسـط ایمـایی و همکـاران                در مطالعه 
 و  1یب داروهای گیـاهی شـاکویاکو      با استفاده از ترک    ،چین انجام شد  

گردید باشد گزارش     ها مخصوص آن منطقه می      که رویش آن   2کانزو
موارد با کاهش سطح پروسـتاگلاندین      % 50که این داروی گیاهی در    

ی در مطالعـه    ). 8(پلاسما برروی شدت دیسمنوره مؤثر بوده اسـت         
ی تـأثیر قطـره      دیگری که توسط شفیعیان و همکـاران انجـام شـد          

زعفـران، کـرفس و شـنبلیله بـر دیـسمنوره اولیـه        ی  ی عـصاره    حاو
کننده در این مطالعه تأثیر داروی        افراد شرکت % 46 و   گردیدگزارش  

                                                           
1- Shakuyaku 
2- Kanzo 

رسد با توجه  نظر میه ب). 9(درد خود عالی اعلام نمودند  گیاهی را بر  
دست آمده از تأثیر ترکیب دارویـی گیـاهی در پـژوهش            ه  به نتایج ب  

 و مـؤثر بـر      آور عنوان یک داروی تسکین   ه  ند ب توا   این دارو می   ر،حاض
گرچه . کاهش شدت دردهای دوران قاعدگی مورد استفاده قرار گیرد        

جهت رسیدن به یک نتیجه بهتر و اعلام نظر قطعی انجام مطالعـات             
  . باشد  بیشتر ضروری می یتر و با حجم نمونه وسیع

 نتایج حاصل از پژوهش نشان داد که شدت دیسمنوره اولیـه          
 پس از درمان نسبت بـه قبـل از          ر گروه کپسول مفنامیک اسید    د

  . )p>01/0( دهـد   داری کـاهش نـشان مـی        طـور معنـی   ه  درمان ب 
پدرون و همکاران اعلام نمودند کـه مفنامیـک اسـید بردردهـای             

 و  انـگ ج همچنـین    ).16(باشـد     متوسط دیسمنوره اولیه مؤثر می    
ناسـبی در   اظهار نمودنـد کـه مفنامیـک اسـید داروی م          همکاران  

خصوص در کسانی کـه از درد متوسـط         ه  درمان دیسمنوره اولیه ب   
توان اظهار داشـت کـه        بنابراین می ). 17(باشد     می هستند،شاکی  

مفنامیــک اســید کــه یکــی از داروهــای مــسکن غیراســتروئیدی 
 کسانی که از درد متوسط و        ی باشد در درمان دیسمنوره اولیه      می

شد و سبب کـاهش شـدت درد        با  باشند مؤثر می    خفیف شاکی می  
  . گردد دیسمنوره اولیه می
 نشان داد کـه دارونمـا بـر        p=67/0 با   مک نمار آزمون آماری   

 در همـین    .باشـد   کاهش درد ناشی از دیسمنوره اولیه مـؤثر نمـی         
تواند   انگ و ون اعلام نمودند که گرچه مصرف دارونما می         جزمینه  

راه داشـته باشـد     م ـ ه در تعداد کمی از بیماران تخفیف درد را بـه         
تایج پژوهش  باشد که با ن     ولی در درمان دیسمنوره اولیه مؤثر نمی      

  .)17(باشد  همگن میحاضر 
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توزیع فراوانی شدت دیـسمنوره اولیـه       ی  در رابطه با مقایسه     
  ی کننـده   هـای مـصرف    پس از مصرف کپسول گیـاهی بـا گـروه         

 >031/0p مفنامیک اسید و دارونما نتایج حاصـل از پـژوهش بـا           
شان داد کـه شـدت دیـسمنوره اولیـه پـس از درمـان بـا داروی             ن

متفـاوت  داری    طـور معنـی   ه  ب و مفنامیک اسید و دارونما       گیاهی  
 ،)7( باتـا   شـی  ،)6(کیـو     ، یوسی )8(در همین زمینه ایمایی     . است

اعلام نمودند کـه داروهـای گیـاهی و          )19( تیایرد    و )18( هونگ
رکیبات شیمیایی نظیـر    سنتی نسبت به داروهای ساخته شده از ت       

 از  مفنامیک اسـید و ایبـوپروفن جهـت درمـان دیـسمنوره اولیـه             
ن شـفیعیان نیـز تـأثیر داروی        همچنـی . باشـند    مؤثرتر می  دارونما

ــ ــر دســت آمــده از زعفــران، کــرفس و شــنبلیله  ه گیــاهی ب را ب
  ).9(اولیه مؤثر گزارش نمود دیسمنوره 

ورهای جهان و   در مقایسه با مطالعات انجام شده در سایر کش        
 ـ ی  کشور ایران و آنچه از مطالعه        تـوان    دسـت آمـد مـی     ه  حاضر ب

 SCAگیاهان موجود در کپسول گیاهی      ی  اظهار نمود که عصاره     
عنـوان یـک    ه  تواند ب   میدارد  طور فراوان در کشور ما وجود       ه  که ب 

کـار  ه  داروی مؤثر در کاهش شدت درد ناشی از دیسمنوره اولیه ب          
ی نظیر چین، ژاپن و هند و تبت        یدر کشورها اینکه   برده شود کما  

باشـد مـصرف داروهـای        یکه استفاده از داروهای گیاهی رایـج م ـ       
ارجـح   گیاهان بومی نسبت به ترکیبات شـیمیایی      اءسنتی با منش  

توان به    تر حتی می   بدیهی است با انجام مطالعات وسیع     . باشد  می
یر یک ترکیب و دوز مناسب از این کپسول دسـت یافـت کـه تـأث               

  .تری داشته باشد بهتر و قطعی
ــدگی      ــصوصیات قاع ــردی و خ ــصات ف ــا مشخ ــه ب در رابط

های دانـشگاه علـوم پزشـکی        دانشجویان دختر ساکن در خوابگاه    
 سـال   2/13 ± 8/1 نتایج نشان داد که میانگین سن منارک آنـان        

ها سابقه دیسمنوره اولیه در خـانواده خـود          درصد آن  3/37و  بود  
 میـانگین سـن     ازگلی و همکاران  ی  در مطالعه   . را گزارش نمودند  

در مطالعه دیگری که توسط ). 19( سال گزارش شد 9/12منارک 

آمـوز    ابراهیم زاده انجام شد میانگین سن منارک دختـران دانـش          
 بـا  میانگین سـن منـارک  ). 20-22( برآورد گردید   47/12تهرانی  

 . خـاص یکـسان نیـست      توجه به تفاوت های فردی و جغرافیـایی       
دیهی اسـت انجـام مطالعـات اپیـدمیولوژیک وسـیع در منـاطق              ب

تـری از سـن منـارک         توانـد میـانگین مـشخص       مختلف کشور می  
  .دختران ایرانی ارائه نماید

  
  نتیجه گیری
های انجام شده در طب سنتی و کتـب داروهـای            در بررسی 

اسپاسـم،   گیاهی جدید از گیاهان زیادی با تأثیر و خاصـیت ضـد           
  ردهای رحمی نـامبرده شـده اسـت کـه از میـان             آور و ضدد    قاعده

ایـن  .  زعفـران، کـرفس و انیـسون انتخـاب گردیـد           انها گیاه  آن
گیاهان علاوه بـر داشـتن اثـرات مفیـد ضـددرد و اسپاسـم فاقـد                 

باشند و در اکثر کتـب معتبـر داروشناسـی            عوارض قابل توجه می   
ن  که نتایج ای ـ   اند  عنوان گیاهان دارویی رسمی ذکر شده     ه  جهان ب 

  . تحقیق نیز نقش آن را بر کاهش دیسمنوره اولیه نشان داد
با توجه به نتایج پژوهش حاضر، بـه وزارت متبـوع پیـشنهاد             

 از اسـتفاده ی  های کاربردی در زمینه      گردد با حمایت از طرح      می
هرچه بهتر تولید انبوه ترکیبات گیاهی      ی  داروهای گیاهی زمینه    

   . اســت را فــراهم نماینــدکــه مــورد تأییــد و آزمــون قــرار گرفتــه
توصـیه  نیز  دهندگان خدمات بهداشتی درمانی        به پزشکان و ارائه   

های گیاهی مورد تأیید      گردد در جهت ترغیب و تجویز فرآورده        می
 .وزارت بهداشت درمان و آموزش پزشکی به بیماران اقدام نماینـد          

گـردد کـه      به مراکز تولید دارو و داروسازی توصـیه مـی         همچنین  
درد  های مناسب ضد   دهندگان فرمولاسیون   حمایت از ارائه  جهت  

 ـ        قرار دادن آنها    گیاهی نسبت به     ه در خـط تولیـد اقـدامات لازم ب
 .عمل آورند
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Comparison of the effect of an herbal drug (SCA) and 
mefenamic acid on primary dysmenorrhoea 

A clinical control trial 
 

N. Khodakrami1, F. Moatar2, A. Ghahiri3 
Abstract 
Background and Aim: To study the effect of an Iranian herbal drug in the treatment of primary 
dysmenorrhoea a randomized, double-blind, placebo-controlled pilot trial among 180 female students settled 
at Isfahan University dormitory aged 18–27 years who suffered from primary dysmenorrhoea was 
conducted. 

Materials and Methods: Participants were divided into three groups randomly (herbal drug, mefenamic 
acid and placebo). The herbal drug (Saffron, Celery See and Anise extracts highly purified) group was given 
500 mg of SCA three times a day for three days, starting from the onset of bleeding or pain was 
administered. Participants were followed with three cycles from beginning of menstruation and continued 
through the whole three days of bleeding. Main outcome measures the severity and duration of pain at two 
and three months. A visual analogue scale was used to record pain. Overall-pain was the average pain 
intensity among days in pain. 

Results: There were statistically significant reductions in pain score and pain duration in SCA (p<0.01) and 
mefenamic acid (p<0.01) groups. The decrease in pain score was reflected by a significant reduction in 
another drug used among the treatment groups compared with placebo. The magnitude of the reduction was 
significantly greater in the SCA group than in mefenamic acid and placebo (p=0.031). 

Conclusion: Both of the drugs relieved menstrual pain effectively in compare with placebo. So more clinical 
trials are need for efficacy of this herbal drug. 
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