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واحد دندانپزشكي تهران يدانشگاه آزاد اسلام كسيودنتيگروه پر ارياستاد - 1   

   رانته يواحد پزشك يدانشگاه آزاد اسلام يولوژيكروبيگروه م اريدانش -2
                       دندانپزشك -3

  خلاصه: 
سطح دندان  يها بر رو يباكتر ونيزاسياست كه به علت كلون ودنتاليپر يها يماريب جاديا يعامل اصل يكروبي: پلاك م سابقه و هدف

 ودنتاليپر يها يمارياز ب يريشگيمهم در پ يگام ميتوان يم ميشو يكروبيپلاك م ليمانع از تشك مي. لذا اگر بتوان ديآ يبه وجود م
  طيدر شرا يوزلندين سسينوماياكت يرشد كلون زانيبر م ليمختلف عصاره زنجب يرقت ها ريتاث يبررس مطالعه ني. هدف از اميبردار

  .استآزمايشگاهي  
مختلف آماده شد  ياليسر يدر رقت ها شيلوله آزما 11در  ليابتدا عصاره زنجب و آزمايشگاهي يمطالعه تجرب نيدر ا و روش ها : مواد

 طيخود (مح يكشت اختصاص طيمورد نظر را در مح يباكتر يها هيو لوله  دوازدهم به عنوان لوله شاهد در نظر گرفته شد . ابتدا سو
مك فارلند به هر لوله اضافه شد. سپس  5/0خالص به عمل آمده مقدار  ي) جداگانه كشت داده شد و سپس از باكتركولاتيوگليتا عيما

درجه در انكوباتور قرار داده  37 يساعت در دما 24لاندا كشت داده و به مدت  100كشت جامد بلادآگار  طيمح يلوله رو 12از هر 
  .شد
گرم بر  يليم  04/0برابر    MBC زانيو م تريل يليگرم بر م يليم 0/ 02برابر    MIC زانينشان داد كه م مطالعه جينتا ها : افتهي
  .دباش يم تريل يليم
نشان  يوزلندين سسينوماياكت يخود را رو يياياثر ضد باكتر تيبا موفق ليبه دست آمده عصاره زنجب جيبا توجه به نتا : يريگ جهينت

  .بهره جست ياهيگ يدندان ها ريها و خم هيدر دهانشو يياياستفاده ضد باكتر يبرا ليتوان از زنجب يلذا مداد. 
 MIC، ليزنجب ،سسينوماياكت :يديكل واژگان

  7/12/95 :پذيرش مقاله 2/12/95  صلاح نهايي:ا  8/9/95  وصول مقاله:
 

  

  مقدمه:
پلاك ميكروبي عامل اصلي ايجاد بيماريهاي پريودنتال       

است كه به علت كلونيزاسيون باكتريها بر روي سطوح دنداني 
به وجود مي آيد. اكتينومايسس نيوزلندي يكي از باكتري هاي 

وني اوليه پلاك ميكروبي است. لذا اگر بتوانيم تشكيل دهنده كل
مانع از تشكيل اين باكتري و پلاك ميكروبي بر روي سطح 
دندان شويم ميتوانيم گامي مهم در پيشگيري از بيماري هاي 

با توجه به افزايش مقاومت آنتي بيوتيكي در  پريودنتال برداريم.
ي و شيميايي جهت پيشگير -اثر مصرف داروهاي ضد ميكروبي

درمان عفونت ها و همچنين  عوارض جانبي و اثرات سوء 
متفاوت آن ها، بررسي و تحقيق بر روي گياهان دارويي به 

منظور كشف منابع جديد دارويي عليه عفونت هاي باكتريايي 
  )1( .مورد نياز مي باشد

زنجبيل يكي از گياهان دارويي بومي ايران است كه اثرات 
قطره             )2( .ت مشخص شده استضدباكتريايي آن در مقالا

عصاره زنجبيل به صورت تنتور از ArheuminDrops آرومين 
فرموله شده در شركت ياس دارو توليد مي شودكه به دليل 
فراواني، در دسترس بودن و امكان تهيه ارزان آن، درصورت 

جانشين مناسبي براي داروهاي سنتتيك  و   مؤثربودن مي تواند
باشد. لذا  ما  برآن شديم تا به بررسي  اثرات ضد   غيرسنتتيك

باكتريايي عصاره زنجبيل بر روي اكتينومايسس نيوزلندي كه 
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ازكلونيزه شونده هاي اوليه در تشكيل پلاك دنداني است 
  بپردازيم.

با نام علمي   gingerگياه زنجبيل يا زنجفيل يا 
ZingiberOfficinale  گياه از تاريخچه اي طولاني دارد. اين

زمان هاي بسيار دور در آسيا و از زمان قرون وسطي در اروپا 
مورد نظر بوده است. در ايران باستان نيز اين گياه با نام 

شناخته شده بود و كاربرد داشت و از ايران و » ژنگوير«
كشورهاي عربي به سوي غرب سفر كرد. در غرب پزشكي 

سده يكم  نخستين بار در» ديوسكوريدس«يوناني به نام 
ميلادي كاربرد درماني زنجبيل را ثبت كرد، گرچه سده ها 

كشورهاي خاور دور به اروپا پيش از آن اين گياه عطردار از 
شد، تا سده هاي ميانه، به عنوان يك ماده اوليه ميصادر 

گياه زنجبيل قبل از  )3(د. آشپزي در اروپا كاملاً شناخته شده بو
 شرقي و اروپاي جنوبي مصرف مي روم باستان در اروپاي ميانه

در آن زمان به دليل آن كه ادويه ها كمياب  )4( ت.شده اس
بودند قيمت آنها بسيار گران بود.  برعكس تمام ادويه ها، 
زنجبيل به وفور وجود داشت ولي به دليل بالا بودن تقاضا و 
بستن ماليات بر آن از قيمت بالايي برخوردار بود. اين گياه پس 

در اروپا كمياب و سپس ناپديد شد، روم امپراطوري  از شكست
تا اينكه در قرن سيزدهم ماركوپولو مجدداً اين گياه را در چين 
و اروپا يافت. تمايل اروپاييان به اين گياه باعث شد كه قيمت 
آن افزايش يابد. به طوري كه قيمت يك پوند زنجبيل در قرن 

الي ها اين گياه را معادل قيمت يك گوسفند كامل بود. پرتغ 14
به آفريقا بردند. اسپانيايي ها آن را به هند غربي بردند و تا قرن 

تجارت زنجبيل جاماييكايي به اروپا را در دست داشتند. در  16
پا ، اسپانيايي ها به منظور صادرات اين گياه به ارو16اوايل قرن 

و آمريكاي مركزي زير كشت  آن را به طور وسيعي در كارائيب
اين گياه در حال حاضر در بسياري از كشورهاي  )5. (دندبر

داراي آب و هواي گرمسيري و نيمه گرمسيري خصوصاً چين، 
مي  هندوستان، نيجريه، استراليا، جاماييكا و هاييتي كشت

 )6( شود.

امروز زنجبيل در فارماكوپه استراليا، چين، مصر، آلمان، 
) 7(ت.شده اسانگلستان، ژاپن و سوييس به رسميت شناخته 

موارد استعمال زنجبيل كه در فارماكوپه چين ذكر شده است 
شامل درد اپي گاستر، احساس سردي، استفراغ، اسهال، تنگي 

) Ayurvedicدر طب ايوروديك ( )8(باشد. نفس و سرفه مي 
هندوستان مصرف اين گياه در درمان كوليت نفخ دار روده 

آلمان در تك نگار  توصيه شده است. اين گياه در فارماكوپه
به عنوان ماده ضد استفراغ ذكر شده است. در  Eكميسيون 

ايالات متحده آمريكا اين گياه به تنهايي و يا به عنوان بخشي 
اصلي در تركيب با مكمل هايي غذايي، داروهاي ضد 
سرماخوردگي و آنفولانزا و سوء هاضمه و ضد تهوع به كار مي 

گياه در فارماكوپه ها شامل  رود.به طور كلي موارد مصرف اين
درمان سوء هاضمه، نفخ، كوليت يا درد شكم، استفراغ، اسهال، 
اسپاسم معده و همچنين در درمان سرماخوردگي و آنفولانزا و 
نيز تحريك اشتها و به عنوان ماده ضدالتهابي در درمان سردرد 

  )9(رود. ميگرني، روماتيسم و اختلالات عضلاني به كار مي 
% روغن فرار و اولئورزين است. با 1-2نجبيل حاوي ريزوم ز

توجه به نواحي جغرافيايي مختلف كشت، تفاوت هايي در 
تركيب روغن فرار وجود دارد. ولي ظاهراً هيدروكربن هاي 

) عامل بوي زنجبيل، شامل sesquiterpenesسزكويي ترپن (
)، r-curcumeneكوركومن (-)، آرzingiberneزينجيبرن (
بيزابولون ثابت مي باشند. آلدئيدها و -فلاندرن و بتا بتاسزكويي

الكل هاي متورپين نيز در تركيب اين گياه وجود دارند. 
تركيبات مربوط به طعم تند دارو و احتمالاً بخشي از خواص 

-هيدروكسي فنيل-4-متوكسي-3-1ضد تهوع اين گياه، ماده (
هيدروكسي الكانون) است. دليل سودمند بودن زنجبيل -5

اجزاي تشكيل دهنده اصلي زنجبيل شامل نشاسته، اسانس ها 
) كه به زنجيل بوي خاص مي zingiberneمانند زينجيبرن (

دهد و رزين است. به نظر مي رسد بيشتر ارزش درماني 
زنجبيل به واسطه تركيبات ادويه اي آن يعني جينجرول ها 

)Gingerols است كه طعم تند و سوزاننده آن ناشي از آن (
  )10(آن مشخص نيست. عملكردگر چه هنوز است، اه

Archive of SID

www.SID.ir

http://www.sid.ir


          
  29                و همكاران شبنم آقاياندكتر  

 

  51 /پياپي1396بهار  /اول  /شمارهچهاردهممجله تحقيق در علوم دندانپزشكي/دوره                
 

 

  :مواد و روش ها
سويه هاي حاوي شناسنامه تجربي،  در اين مطالعه

)PTCC(1201   از سازمان پژوهش هاي علمي صنعتي ايران
تهيه شد و همچنين اكتينومايسس نيوزلندي از سويه هاي 

  استاندارد مورد بررسي قرار گرفت.
 ZINGIBER OFFICINALEعصاره گياه زنجبيل (

ROSE ،(يعني عصاره الكلي گياه) به شكل تنتور فرموله شده (
ياس دارو تهيه شد. براي با نام تجاري قطره آرومين، از شركت 

  بررسي قدرت اثر ضد ميكروبي عصاره فوق از مجاورت آن با 

سوسپانسيون ميكروبي قابل شمارش در لوله آزمايش (در 
  استفاده شد.آزمايشگاهي شرايط 

تايي لوله آزمايش استفاده شد 12در اين تحقيق از يك سري 
 5وي لوله آن يعني لوله هاي شماره دوم تا يازدهم حا 10كه 

لوله  10%) بود كه به اين 9/0ميلي ليتر سرم فيزيولوژي (
   با رقت هاي معلوم اضافه كرديم. طبق جدول زير  عصاره را

  
  
  

  
  

عصاره خالص و لوله دوازدهم به سي سي  10  (لوله اول حاوي
سرم فيزيولوژي سي سي   10عنوان نمونه شاهد فقط حاوي 

ره گياه، از صافي فيلتر شده بود.) ابتدا براي استريل كردن عصا
  ميكرون (فيلتر غشايي) آن را عبور داده، سپس 45/0

سي سي عصاره از لوله اول به لوله دوم افزوده و به خوبي  5 
دست آمد كه  يك دوم به مخلوط كرديم. به اين صورت رقت 

 5سپس  ميلي گرم بر ميلي ليتر بود. 3/0ماده ي مؤثر در آن 
 ي يك چهارمو رقت شدلوله سوم منتقل سي سي از لوله دوم به 

ميلي گرم در ميلي  15/0به دست آمد كه ماده ي مؤثر در آن  

همان طور كه در جدول  11به همين ترتيب تا لوله  ليتر بود.
              ذكر شده ادامه يافت.

  
  
  
  

 زنجبيل لوله اول : لوله حاوي عصاره خالص

  جبيل)لوله دوازدهم : لوله شاهد (بدون عصاره زن 
پس از اتمام رقيق سازي، نوبت به اضافه كردن باكتري به 

  )1مورد نظر  شد. (شكل محلول هاي 
  
  

 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 

سرم فيزيولوژي

 (سي سي)
0 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 10 

عصاره زنجبيل

 (سي سي)
10 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 0 

مقدار رقت عصاره 

 زنجبيل
                      - 

مقدار ماده موثر

 عصاره زنجبيل
6/0  3/0  15/0  08/0  04/0  02/0  01/0  005/0  002/0  001/0  0005/0  - 
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لوله هاي آزمايش حاوي عصاره زنجبيل با رقت هاي  - 1شكل

 مختلف 

ابتدا سويه هاي باكتري در محيط كشت اختصاصي(محيط مايع 
خالص به و سپس از باكتري  شدتايوگليكولات)جداگانه كشت 

 مك فارلند باكتري خالص به هر 5/0عمل آمده آن ها، مقدار 
 100سپس شد.  و هر لوله خوب مخلوط گرديدلوله اضافه   12

لوله روي محيط كشت جامد بلاد آگار در پليت  12لاندا از هر 
ساعت در دماي  24و به مدت نه كشت داده شده هاي جداگا

        گرفت.  درجه در انكوباتور قرار37
(حداقل غلظت مهار كنندگي عصاره براي  MICبراي تعيين 

باكتري مورد نظر)، غلظت عصاره در اولين پليتي كه اثرات رشد 
عصاره در مورد آن  MIC شد كلوني ها را در آن مشاهده 

  باكتري در نظر گرفتيم. 
(حداقل غلظت كشندگي عصاره براي  MBCبراي تعيين 

در آخرين پليتي كه هيچ  باكتري مورد نظر)، غلظت عصاره
عصاره در  MBCكلوني باكتريايي در آن موفق به رشد نگرديد، 

  گرفته شد.  مورد آن باكتري در نظر

  
  يافته ها: 

و  شده ج ساعت پليت ها از انكوباتور خار 24پس از گذشت 
 عدم 5تا پليت شماره نتايج نشان داد  گرفتند. مورد مطالعه قرار

عصاره  نشان داد كه ديده شده باكتري كلوني هاي اوليه  رشد
توانايي عدم رشد باكتري مورد نظر را دارد   زنجبيل تا رقت  

لوني هاي اوليه باكتري رشد كبه بعد  6و از پليت شماره 
به بعد  كه عصاره زنجبيل از رقت و نشان داد  ه مشاهده شد

از دست داده و باكتري مورد  ديگر توانايي ضد باكتريايي خود را

د در محيط كشت جامد بلادآگار كرد. (شكل نظر شروع به رش
  1) و جدول 2
  

  
  
  
  
  

نتايج رشد يا عدم رشد باكتري در عصاره زنجبيل با رقت  -  2شكل
 هاي مختلف روي محيط كشت جامد بلاد آگار

  
  
  

در مخلوط محيط كشت جامد بلاد  MBCو  MICميزان  - 1جدول
  عصاره زنجبيل با رقت هاي مختلفآگار و 

  
                             
 MIC (mg/ml) آزمايش ها

MBC 
(mg/ml) 

مقدار ماده موثر عصاره 
02/0 زنجبيل  04/0  

مقدار رقت عصاره 
   زنجبيل
شروع رشد باكتري از  نتيجه 

6پليت شماره   
عدم رشد باكتري 

5تا پليت شماره   
  

  

  بحث :
بـراي بررسـي    ه به روش تجربي و آزمايشـگاهي در اين تحقيق ك

تاثير اثر ضد باكتريايي عصـاره زنجبيـل بـر روي اكتينومايسـس     
 24انجام شد، پـس از گذشـت   آزمايشگاهي  نيوزلندي در شرايط 

ساعت از مجاورت باكتري مورد نظـر در كنـار رقـت هـاي تهيـه      
و  02/0بـه ترتيـب    MBCو  MICشده مـورد آزمـايش ميـزان    

ي گرم بر ميلي ليتر از عصاره خـالص زنجبيـل بدسـت    ميل 04/0
  آمد.

حـلال مـورد نظـر بـراي      نـوع كـه  مشخص شـد  در اين مطالعه 
آزمايش، در نتيجه كار مي تواند موثر باشد، كه ما در اين تحقيق 
از حلال اتانولي استفاده كـرديم تـا مـواد مـوثر عصـاره تخريـب       

 و همكـاران  Kaderتحقيـق   توان بهمينگردد . در همين راستا، 
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كه به بررسـي اثـر ضـد باكتريـايي عصـاره اتـانولي ،        اشاره كرد 
نـوع   3نوع بـاكتري و   13كلروفرمي و پتروليوم اتري زنجبيل بر 

در ميـان   )11(قارچ با استفاده از روش ديسك ديفيوژن پرداختند 
، حـلال   Kaderانواع حلال هاي عصاره مـورد نظـر در تحقيـق    

ين تاثير فعاليت عصاره را روي باكتري هـا  اتانولي زنجبيل بيشتر
و قارچ ها نشان داد . تفاوت اين مطالعه بـا مطالعـه مـا در انـواع     

مزيـت اسـتفاده از روش ديسـك    . پاتوژن ها و روش تحقيق بـود 
ديفيوژن ، آساني روش كار و در صورت تمايل مقايسه همزمان با 

د در باش ـيك آنتي بيوتيك (در ايـن تحقيـق كانامايسـين ) مـي    
صورتي كه مزيت روش ما حذف هر گونه خطـا در حـين كـار و    
  پخش يكنواخت عصـاره ، بـاكتري و محـيط كشـت مـورد نيـاز       

باشد، كه درخصوص آنتي باكتريال بودن حلال اتانولي عصاره مي
  زنجبيل اين مطالعه هم سو با تحقيقات ما بود.

ور اثرات آنتي باكتريالي عصاره زنجبيـل در ايـن تحقيـق بـه ط ـ     
واضح هم راستا با پژوهش هاي ديگر در سراسر دنيا بود. مثلاً در 

خاصيت باكتريوسـيدال و اثـر    و همكاران  O-Mahonyمطالعه 
ــاكتري 25ضــد چســبندگي  ــاه را روي ب ــه گي   H.Pilloryگون

روش مورد استفاده آنها تقريبا شبيه بـه روش   )12(.بررسي كردند
عصاره و باكتري و محـيط  تحقيق ما بود با اين تفاوت كه ميزان 

با ميزان مواد مصرفي ما متفـاوت بـود و در   در آن مطالعه كشت 
دقيقه انجام شده بود كه توجيهي در  60ضمن ، مشاهده پس از 

. همچنــين نــوع بــاكتري مقالــه بــراي ايــن كــار وجــود نداشــت
H.Pillory   با باكتري هاي مورد مطالعه ما متفاوت بود ، اما اثـر

گونه گياه (كه تنها زيره  25زنجبيل از ميان همه ضد باكتريايي 
سبز ، زيره سياه ، زنجبيل، چيلي، شيرين بيان ، گل گاو زبـان و  
پونه كوهي اثر قطعي آنتي باكتريال نشان دادند) با نتـايج مـا در   

  يك راستا بود.
 Gull     8و همكاران نيز اثر بازدارنـدگي سـير و زنجبيـل را روي 

با استفاده از روش ديسك ديفيـوژن ماننـد    پاتوژن مقاوم به دارو
علاوه بر تفاوت  )13(. رسي كردندو همكاران بر  Kader  مطالعه 

نيـز بـا روش   و همكـاران    Gull نوع بـاكتري هـا روش تحقيـق   
ز نمونه همكاران ا و  Kader  تحقيق ما متفاوت بود، اما برعكس

در  مطالعه خـود اسـتفاده نكردنـد.   مقايسه اي آنتي بيوتيكي در 

زمـايش تمـام بـاكتري هـا بـه دو عصـاره سـير و زنجبيـل         اين آ
حساسيت نشان داده بودند كه نشان دهنده همسو بـودن آن بـا   

و همكـاران در يـك    Dehghan همچنـان  نتايج مطالعه ما بـود. 
، مطالعه به بررسي اثرات ضد باكتريـايي عصـاره هـاي زردچوبـه    

وت اين تفا )14(. پرداختند H.Pilloryزنجبيل ، ميخك و هل بر 
مطالعه نيز با مطالعه مـا عـلاوه بـر نـوع بـاكتري روش ديسـك       
ديفيوژن بود كه از طريق هاله عدم رشد ميزان اثر ضد باكتريايي 

و همكـاران   Dehghan  را اندازه گرفتند. اما تفاوت ديگر تحقيق
تحقيق ما بررسي دو حلال متفاوت آبي و الكلي در هـر كـدام    با 

اثـر آبـي عصـاره      آنهـا  ر پيشينه مطالعهاز عصاره ها بود. چون د
زردچوبه هم ذكـر شـده بـود، مقايسـه ايـن دو حـلال در كنـار        
يكديگر انتخابي منطقي به شمار مي رود. از بين عصاره هاي آبي 
حاصل از گياهان مورد مطالعـه از نظـر اثـرات ضـد باكتريـايي ،      

را داشــت.  H.Pilloryعصــاره زردچوبــه بيشــترين اثــر بــر ضــد 
ميلـي متـر) بعـد از آن بـه      5/21گين قطر هاله عدم رشـد  (ميان

ترتيب زنجبيل ، ميخك و هل قـرار داشـتند . در ميـان عصـاره     
ميلي متر اثر بخـش   7/19هاي الكلي عصاره زنجبيل با ميانگين 

ــد      ــت ض ــك داراي فعالي ــه و ميخ ــس از آن زردچوب ــوده و پ ب
H.Pillory   بودنــد كــه نتــايج ايــن تحقيــق در مــورد اثــر ضــد

اكتريايي عصاره الكلي زنجبيل با نتايج مطالعه ما هـم سـو مـي    ب
و همكـاران نيـز در يـك مطالعـه بـه بررسـي        Momeni باشـد. 

ــر    ــل در براب ــاز و زنجبي ــايي عصــاره پي  4خاصــيت ضــد باكتري
ميكروارگانيسم عامل عفونت هاي دستگاه ادراري تناسـلي جـدا   

در ايـن   )15(. شده از ادرار به روش ديسـك ديفيـوژن پرداختنـد   
مطالعه نيز علاوه بر تفاوت در نوع پاتوژن ها ، روش تحقيـق نيـز   

نشـان داد كـه عصـاره الكلـي      آنهـا   با ما متفاوت بود امـا نتـايج  
زنجبيل نسبت به بقيه عصاره ها بـه طـور وسـيع تـري از رشـد      
ميكروارگانيسم هاي مورد آزمايش ممانعت مي كند كه هم سـو  

  با مطالعه ما بود.
نيز با استفاده از روش ديسك ديفيوژن بـه  ديگر طالعه در دو م  

 .بررسي اثر چند گياه بـر روي چنـد بـاكتري مشـابه پرداختنـد     

كه نتيجه اثر ضد باكتريايي عصاره زنجبيل با تحقيق مـا    )16،17(
همكاران در تحقيقـي جالـب بـه    و   Ewnetu در يك راستا بود.
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بيل به صورت جدا بررسي تاثير آنتي باكتريال عصاره عسل و زنج
كه مانند بقيه نتيجه اثر ضـد  ) 18( .و مخلوط با يكديگر پرداختند

باكتريايي آن با نتايج تحقيق ما در يك راستا بود ، امـا اسـتفاده   
همزمان از عسل و زنجبيل در تحقيق هم از نظر درمـاني هـم از   
  نظر تعديل طعم تند زنجبيل براي مصـرف بسـيار كارآمـد بـود.    

مسـئول حساسـيت    عوامـل پيش تر اشـاره كـرديم    همانطور كه
بالاي باكتري هاي مورد مطالعه بـه عصـاره زنجبيـل بـه خـوبي      
مشخص نشده اند اما ممكن است به وجود متابوليت هاي ثانويـه  

مطالعات انجام شده بر روي ريزوم اين  )19(. گياه نسبت داده شود
گياه مشـخص نمـوده انـد كـه جينجـرول هـا و شـوگوال هـا از         
تركيبات فوق العاده فعال زنجبيل هستند. خصوصيات بو و عطـر  

ها و  Zengrone  ،Shogoalو طعم زنجبيل ، توسط تركيبي از 
جينجرول ها ، مشخص مي شود كه اين تركيبـات روغـن هـاي    

درصد از وزن زنجبيل تازه را ايجاد مـي   3تا  1فراري هستند كه 
ا خصوصياتي مثل كنند . در حيوانات آزمايشگاهي ، جينجرول ه

افزايش تحريك دستگاه گوارش و ضد دردي، آرام بخشـي ، تـب   
  )20،21(. بري و خواص ضد باكتريايي را نشان دادند

مشـتق   Phenypropanoidطعم تند زنجبيل به علت تركيبات 
شده غير فرار ، به ويژه جينجرول ها و شـوگوال هـا اسـت ، كـه     

است تشكيل مي هنگامي كه زنجبيل خشك است يا پخته شده 
نيز از جينجرول ها كه در طـول ايـن فراينـد     Zingeroneشوند.

توليد مي شوند تشكيل مي شوند. اين تركيب كمتر تند و داراي 
احتمال مي رود در مطالعه مـا نيـز    )22(. عطر تند و شيرين است

ماده موثر زنجبيل در برابر باكتري ها جينجرول باشد . در بعضي 
كه حلال عصاره گيري درجه فعاليت آنتي  تحقيقات مشاهده شد

باكتريال عصاره ها را تحت تاثير قرار  مي دهد . لـذا گمـان مـي    
رود اين امتياز عصاره الكلي به الكل به عنوان حلال آلـي نسـبت   
داده شود. حلال هاي آلي تركيبات آلي را بهتر حـل مـي كننـد    

اكتريـال  بنابراين آزاد شدن تركيبات فعال بـراي فعاليـت آنتـي ب   
  )23(.ضروري به نظر مي رسد

اگر زنجبيل در مقـادير منطقـي مصـرف گـردد عـوارض جـانبي       
به طور كلي بعنـوان امـن شـناخته     FDAو در ليست  )24( .ندارد

).  هر چند بـا  "Generally Recognized as safeشده است (
برخي از داروها از جمله وارفارين تداخل دارد. زنجبيـل در افـراد   

ه سنگ كيسه صفرا  نيز منع مصرف دارد، چرا كه باعـث  مبتلا ب
واكـنش هـاي آلرژيـك بـه      )25( .افزايش توليد صـفرا مـي گـردد   

زنجبيل به طور عمومي ممكـن اسـت بـه صـورت راش پوسـتي      
ظاهر شود و اگر چه به طور كلـي بـه عنـوان امـن بـه رسـميت       
شناخته شده است اما مقدار زيـاد آن مـي توانـد باعـث سـوزش      

نفخ و حالت تهوع شود، بخصـوص اگـر بـه صـورت پـودر       معده ،
مصرف شده باشد. زنجبيل تازه جويده نشده ممكن اسـت باعـث   
انسداد روده شود و افرادي كه زخم معده ، بيماري التهـابي روده  
يا انسداد روده دارند ممكن است به مقدار زيادي به زنجبيل تازه 

جبيـل ممكـن   واكنش نشان دهند. همچنين توصيه هايي كـه زن 
است بر افزايش فشار خون ، و بد ريتمي قلب تاثير بگذارد وجود 

با توجه به عوارض شناخته شده از زنجبيل در مطالعـه   )26( .دارد
با به دست آوردن غلظت دقيق مورد نيـاز از عصـاره بـراي مهـار     
كننــدگي و كشــندگي باكتريهــاي پوســيدگي دهــان و دنــدان و 

در دهان شويه ها مـي تـوان از بـه     استفاده صحيح از اين ميزان
 وجود آمدن عوارض ناخواسته جلوگيري نمود.

با توجه به نتايج به دست آمده ، عصاره زنجبيـل   نتيجه گيري: 
با موفقيت اثر ضد باكتريايي خود را روي باكتري اكتينومايسـس  
نيوزلندي نشان مي دهد . با توجه به رقت هـاي مـورد نيـاز بـه     

حداقل غلظت ممانعت كننده از رشـد   )MIC(دست آمده براي 
) حداقل غلظت كشندگي بـاكتري هـا ، مـي تـوان از     MBCو (

زنجبيــل بــراي اســتفاده ضــد باكتريــايي در دهــان شــويه هــا و 
  خميردندان هاي گياهي بهره جست.
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