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 1396اول، بهار  ي شمارهسال هشتم، تي اسلام و ايران، طب سنّ ي مجلهّ 

 
 از منظر طب سنتي ايران) ماشرا(و آنژيوادم ) شرا(كهير 

 
 *ب، روشنك قدسالفجعفر غفارزاده

 
 

 دانشكده طب سنتي، دانشگاه علوم پزشكي ايراندستيار طب سنتي، موسسه مطالعات تاريخ پزشكي، طب اسلامي و مكمل، الف
 استاديار، گروه طب سنتي، موسسه مطالعات تاريخ پزشكي، طب اسلامي و مكمل، دانشكده طب سنتي، دانشگاه علوم پزشكي ايرانب

 

 چكيده
طول زندگي به آنها مبتلا مي شوند و با عود بـالايي همـراه   دو بيماري شايعند كه بسياري از افراد در ) Angioedema(و آنژيوادم ) Urticaria(كهير  :سابقه و هدف

كهيـر و  . با توجه به اهميت تجارب طب سنتي و بمنظور ارائه پيشنهادات طب سنتي براي درمان و پيشگيري از عود بيمـاري، ايـن تحقيـق انجـام گرفـت     . هستند
 . رگيرندآنها مورد بررسي قراهاي  آنژيوادم از منظر طب سنتي و طب جديد و درمان

كهير و هاي  با كليد واژه  Google Scholarو  Web of Scienceهاي  تحقيق به روش جستجو در منابع كتابخانه اي و الكترونيك از جمله ديتابانك :مواد و روش ها
منبع طـب سـنتي    10ه در طب جديد و بيش از مقال 50بيش از. با بررسي مقالات مرتبط در اين پايگاهها صورت گرفت.... و  Urticaria ،Angioedemaآنژيوادم و 

 .در خصوص تعريف، علائم و درمان فيش برداري و تجزيه و تحليل و گزارش شد
داروي تركيبي جهـت   12نوع مفرده به صورت تك داروئي و  40در منابع طب سنتي تعريف كهير با شرا و آنژيوادم با ماشرا مطابقت بيشتري دارد و  :نتيجه گيري

با توجه به وجود داروهاي مختلف در درمان كهير و آنژيوادم در منابع طب سنتي پيشـنهاد مـي شـود اثـر     .  دو بيماري در طب سنتي پيشنهاد شده است درمان اين
 .باليني مورد بررسي قرار گيردهاي  بخشي آنها با كار آزمائي

 .ايران كهير، آنژيوادم، شرا، ماشرا، طب سنتي  :ها كليدواژه
 

 
 :مقدمه

برانگيز در دنياي امروز  كهير و آنژيوادم از بيماريهاي چالش
درصد و آنژيوادم  1 -5شيوع كهير در آمارهاي جهاني   .هستند

در ايـران آمـار دقيقـي از شـيوع ايـن دو      . درصد مي باشد 1/0
-3بيماري در دسترس نيست ولي در برخي از مطالعات شـيوع  

درصد موارد كهيـر   50در . درصد براي كهير ذكر شده است 11
. رصد موارد همراه آنژيوادم بروز مـي كنـد  د 40به تنهايي و در 

اين دو بيمـاري داراي عـود بـالايي هسـتند و ايجـاد نـاراحتي       
در طب كلاسيك پيشگيري و درمـان  . جسمي و رواني مي كنند

توسط داروهاي شيميائي صورت مي گيرد كه گاهي با موفقيـت  
لـذا  ) . 1,2,3( همـراه نيسـت و اكثـراً درمانهـا علامتـي اسـت      

اري ها از ديدگاه ساير مكاتـب طبـي موجـود نظيـر     بررسي بيم
طب سنتي ايـران كـه از مكاتـب طبـي كهـن بـوده و حكمـاي        

برجسته اي چـون ابـن سـينا در ايـن مكتـب حضـور داشـته و        
. براساس مباني آن پرورش يافته اند، ضروري به نظر مـي رسـد  

شايد اين رويكرد بتواند در دستيابي به درمانهاي مؤثرتر و حتي 
لـذا  . ري از وقوع اين بيماري ها به كمك طب مدرن آيـد پيشگي

هدف از اين تحقيق بررسـي منـابع معتبـر و در دسـترس طـب      
بــه دســت آمــده از آنهــا بــا هــاي  ســنتي ايــران و تطبيــق يافتــه

امروز در خصـوص عارضـه كهيـر و آنژيـوادم مـي      هاي  دانسته
 .  باشد

 
 :ها روش و مواد

تحقيـق بــه روش جســتجو در منــابع الكترونيــك از جملــه  
Web Of Science  وGoogle Scholar   و منـابع  ... و

، )3قـرن (المنصوري في الطب : كتابخانه اي طب سنتي از جمله

 95آذر : افتيدر خيتار
96ارديبهشت : تاريخ پذيرش
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، خلاصـه  ) 5قـرن (، ذخيـره خوارزمشـاهي   ) 4و  5قرن (قانون 
، مخــزن الادويــه ) 12قــرن(، طــب اكبــري )10قــرن(التجــارب 

، )13قرن(، دقائق العلاج )12قرن(، تحفه حكيم مؤمن ) 12قرن(
در جستجوي منابع . انجام شده است... و ) 13قرن(اكسير اعظم 

كهير و آنژيوادم و شرا و ماشرا و ارتباط آنها بـا انـواع   هاي  واژه
مفردات و داروهـاي تركيبـي طـب سـنتي مـورد بررسـي قـرار        

د شـرايط  كتـاب و مقالـه واج ـ   37و در مجموع تعـداد  . گرفت
وجود داشت كه در تعاريف، اتيولوژي و درمان اين دو بيمـاري  

 .مورد بررسي قرار گرفت
 
 :ها و بحث يافته

 مقايسه تعاريف كهير و شرا
در تعريف كهيـر در طـب كلاسـيك گفتـه شـده كـه كهيـر        
ضايعات و بثورات مسطح و يا برجسته خارش دار هسـتند كـه   

غـذائي بوجـود مـي     توسط عوامل ميكروبي، قارچي، محيطي و
در صـورت ازمـان   . آيند و كمتر از شش هفته طول مـي كشـند  

 ).1-3(هفته در دسته كهير مزمن قرارمي گيرند 6بيش از 
در مقايسه در منابع طب سنتي ذيل تعريف شرا آمده اسـت  
كه شرا بثور مسطح به رنگ سرخ مي باشد كه بعضي كوچك و 

به طور ناگهـاني   بعضي بزرگ هستند و خارش لازمه آن بوده و
    ). 4-6(عارض مي شود

از اين دو تعريف چنين به نظر مي رسد كه كهير همان شرا 
 .در كتب طبي كهن مي باشد

حكما علت آن را صعود بخارات صفراوي و يا بلغم بورقي 
شرا داراي دو نوع دموي و بلغمي . به سمت پوست مي دانستند

مـي بـوده و اكثـراً    سرخي و گرمي دموي بيشتر از بلغ. مي باشد
در حاليكـه در  . روزها بروز كرده و ظهور آن سريع تر مي باشد

نوع بلغمي رنگ ضايعات بيشتر به سفيدي مي زنـد و در شـب   
شراي بلغمي را جالينوس . ها غلبه كرده و ديرتر ظاهر مي شود

 ).  8-9(بنات الليل ناميده است
 ماشرا و آنژيوادم تعاريف مقايسه

د آنژيوادم عبارت است از تورم ناگهـاني  در منابع طب جدي
سر و گردن و حلق همـراه قرمـزي و تنگـي نفـس كـه توسـط       

 ) . 2-3(عوامل داخلي و خارجي بوجود مي آيد

در منابع طب سنتي ماشرا به صـورت ورمـي اسـت كـه در     
ناحيه سر، گردن و صـورت پديـد مـي آيـد و اكثـراً وقـوعش       

 . ناگهاني است
ين به نظر مـي رسـد كـه آنژيـوادم     از اين دو تعريف نيز چن

 .همان ماشرا در كتب طبي كهن مي باشد
حكما علت آن را خون صـفراوي مـي داننـد و بـا سـرخي      

 .   شديد صورت و درد همراه است
در برخي منابع طب سنتي بيان شده كه شرا و ماشرا باعـث  
آسيب به جلد و ضعف اعضاي بدن و ريزش مواد به آنها شـده  

 ).8-9(ن مي گرددو باعث فساد بد

 : رايج طب در ادم آنژيو و كهير درمان
اجتناب از عوامل محرك و : طب كلاسيك شاملهاي  درمان

ــامل  ــه شـ ــا اســـت كـ ــتامين هـ ، Loratadine: آنتـــي هيسـ
Levocetrizine ،Cetrizine ،Fexo Fenadine   مــي

 . استروئيدي خط اول درمان نمي باشندهاي  درمان.  باشد

 : درمان شرا و ماشرا در طب سنتي
در منابع طب سنتي خط اول درمان در موارد شـديد فصـد   

داروئي شامل مفـردات و داروهـاي تركيبـي    هاي  است و درمان
 .مي باشد

 
 سنتي طب كتب در شده توصيه مفرد داروهاي اسامي. 1 جدول

 اند رفته مي كار به ماشرا و شرا درمان در كه
 يعلم نام نام فيرد

 Solanum nigrum تاجريزي 1

 Descurainia sophia خاكشي 2

 Plantago ovata )اسفرزه( اسپغول 3
(psyllium) 

 Plantago major بارهنگ 4

 Myrtus communis )مورد(آس  5

Artemisia absinthium افسنتين 6

 Santalum album صندل 7

 Coriandrum sativum گشنيز 8

 Aloe vera صبر زرد 9

 Sesamum indicum كنجد 10

 Curcuma longa زردچوبه 11
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 يعلم نام نام فيرد

 Punica granatum انار 12

 Salix species آب برگ بيد 13

 Citrus aurantifolia نارنج 14

 Viola odorata بنفشه 15

 .Prunus sp آلو 16
 Spinacia oleracea اسفناج 17

 Cucumis melo seed تخم خربزه 18
 Cinnamomum كافور 19

camphora 
 Cichorium intybus كاسني 20

 Lactuca sativa كاهو 21

Linum usitatissimum تخم كتان 22

 Apium graveolens كرفس 23

24 
 گلاب و روغن(گل سرخ 

 )گل
Rosa damascena 

 Terminalia chebula كابلي هليله 25

Artemisia dracunculus ترخون 26

 Tamarindus indica تمرهندي 27

 Hordeum vulgare جو 28

 Cydonia oblonga به دانه 29

 Nymphaea alba نيلوفر 30

 Lacium barbarum حضض 31

Operculina turpethum تربد 32

 Portulaca oleracea خرفه 33

 Amarathus blitum بقله يمانيه 34

 Rhus coriaria سماق 35

 Alium schoenoprasum ترهنوعي  36
 Morus Albu )برگ(توت  37

 Diospyros ebenum آبنوس 38

 Acacia صمغ عربي 39
Senegal(Arabica) 

 Lens culinaris عدس 40

 
گيـاه   40مشـخص اسـت بـيش     1همانگونه كـه در جـدول  

دارويي براي درمان اين دو عارضه در طب سنتي توصـيه شـده   
 . اند

 در ماشرا و شرا درمان در شده هيتوص يبيترك يداروها. 2 جدول
   رانيا يسنت طب

لعاب بهدانه و شيره عناب و شيره صندل و شربت نيلوفر 1
 سبوس گندم و تخم خربزه سائيده شده 2
 عدس مقشر و سركه 3
 ماليدن روغن گل و سركه و گلاب 4
 عناب و شاهتره و شيره تخم كاسني و سكنجبين 5

6 
زدن سبوس گندم و گشنيز رساندن دود حاصل از آتش 

 خشك به بدن
 آب كاسني و خاكشي و سكنجبين 7
 خاكشي و اسپغول و جلاب 8
 ضماد مويز منقي باروغن زيتون خوشبو 9

 ضماد نان گندم با آب گشنيز 10

11 
ضماد برگ خيار با عسل و آب كاسني و روغن گل و 

 عنب الثعلب و گشنيز و آردجو  و سماق و تره

12 
و مازو و صندل سفيد و زردچوبه و سركه  طلاي حضض

 و گلاب
 

داروي  10مشخص است بيش از  2همانگونه كه در جدول 
تركيبي براي درمان اين دو عارضه در كتب طب سـنتي توصـيه   

 .شده است
 

بنا به تعريف، كهير معادل با شرا و آنژيوادم معادل و تنـاظر  
اسـتخراج   در. با ماشرا در طب سـنتي ايرانـي مـي توانـد باشـد     

 12و حـداقل  ) گيـاه دارويـي  (مفرده  40درمانهاي توصيه شده 
 . درمان تركيبي به دست آمد

مفرده بـه   41پس از جستجوي بيشتر مشخص گرديد كه از 
مفرده در تحقيقات امـروزي هـم تاثيرشـان در     19  دست آمده،

. پوستي نظير كهيـر اثبـات شـده اسـت    هاي  درمان انواع بيماري
اينكه در ايجـاد كهيـر التهـاب و عوامـل اكسـيدان و      باتوجه به 

ايمني نقش به سزايي دارند لذا مهار اين نـوع واكنشـها توسـط    
اين گياهان مي تواند نقش قابل توجهي در درمان كهيـر داشـته   

 .باشد
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هـاي   شواهد اسـتفاده از گياهـان در درمـان بيمـاري     بررسي
 پوستي 

 )Plantago major(بارهنگ 
صــادفي دو ســوكور كــه توســط يزديــان و در مطالعــه اي ت

بيمار دچار كهيـر حـاد بـه دو     48همكاران صورت گرفته است 
سي سي شربت سـيتريزين و   5گروه تقسيم شدند و يك گروه 

. روزدريافـت كردنـد   14گروه ديگر شربت بارهنگ بـه مـدت   
درنتايج كارازمايي باليني با توجه به اينكه بيماران از نظـر سـني   

. ند، ميزان بهبودي كلي در دو گـروه يكسـان بـود   تفاوتي نداشت
ولي درگروه بارهنگ سرعت بهبودي و تعداد ضايعات و ميـزان  

بيمـاران گـروه بارهنـگ    . خارش و ميزان رضايتمندي بهتر بـود 
به نظر مي رسد شربت بارهنـگ مـي   . عارضه اي راثبت نكردند

شـربت  .تواند جايگزين مناسبي براي انتي هيسـتامين هـا باشـد   
با اثـر انتـي هيسـتامينيك مثـل     هاي  رهنگ سرشار از اسيدامينهبا

همچنـين داراي  . سري، آلانين، آسپارتيك اسيد و گليسين است
 ).11(تركيبات آنتي اكسيدان همچون لوتئولين مي باشد

و همكارانش انجام شد  Zubairدر مطالعه ديگر كه توسط 
مـورد   اثرعصاره آبي و اتانولي بارهنگ درترميم زخم خوك هـا 

دراين مطالعه عصاره اتانولي اثر قوي تـري  . بررسي قرار گرفت
بهتـرين پاسـخ بـه درمـان مشـاهده       1mg/kgداشت و با دوز 

 ).12(گرديد
در مقاله مروري حداديان و همكـاران، اثـرات بارهنـگ در    
ترميم زخم ها و كاهش التهاب و وجود تركيبات آنتي اكسـيدان   

بيان شده كه تركيبات فنوليك، در اين مطالعه . مطرح شده است
موجود در اين گيـاه   Cفلاونوئيد، آلكالوئيد، ترپنوئيد و ويتامين

علت اين اثرات مي باشدكه البته لازم است با مطالعات كلينيكي 
 ).13(مورد بررسي بيشترقرارگيرد

 )Solanum nigrum(تاجريزي 
و همكـاران صـورت    Tunonدرمطالعه ديگري كه توسط 

ت ضد التهـاب فنوليـك، آلكالوئيـد، فلاونوئيـد و     گرفت تركيبا
 ).14(جداكردند Invitroترپنوئيد را در تاجريزي در محيط 

 )Myrtus communis(مورد 

در تحقيق انجام شده توسط دكتر قدمي يزدي و همكـاران،  
در زگيـل بـر روي مـوش هـا و     ) مورد(اثر درمان كنندگي آس 

 ).15(تأييد گرديد Invitroخواص آنتي اكسيدان آن در محيط 
و همكاران، تركيبات ضـد   Amiraدر مطالعه ديگر توسط 

. تأييـد شـد   Invitroالتهاب و آنتـي اكسـيدان آس در محـيط    
وجود تركيباتي چون لوتنولين، فنوليك، فلاونوئيـد و آلكالوئيـد   
تاييد كننده اثـرات ضـد التهـاب مـي باشـد كـه لازم اسـت بـا         

 ).16(مطالعات بيشتر تائيد گردد
 )Artemisia absinthium(افسنتين 

ــط   ــه توس ــه اي ك ــورد   Boraدر مطالع ــاران در م و همك
ــد     ــيدان و ض ــي اكس ــات آنت ــت تركيب ــورت گرف ــنتين ص افس

. آزاد در ايـن گيـاه مـورد شناسـائي قـرار گرفـت      هـاي   راديكال
تركيباتي چون ترپنوئيـد و آلكالوئيـد تاييـد كننـده ايـن اثـرات       

 ).17(العات بيشتر تاييد گرددهستندكه البته لازم است با مط
 )Coriandrum sativum(گشنيز 

 درمــورد همكــاران و Hwang توســط كــه اي مطالعــه در
 گيـاه  ايـن  التهاب ضد و UV اشعه ضد اثر گرفت انجام گشنيز

 مي رسـد  نظر به. گرفت قرار تأييد و بررسي مورد  ها موش در
فنوليـك و  ترپنوئيـد،   چـون  تركيباتي وجود علت به اثرات اين

 تاييـد  بيشـتر  مطالعـات  است با لازم البته مي باشد كه آلكالوئيد
 .) 18(گردد

 )Aloe vera( صبر
Morelli   در درمـان  ) آلوئـه ورا (و همكاران، اثر صبرزرد

كهير و آفتاب سوختگي در موش ها مورد بررسـي قـرار داده و   
و  E,Cآنها تركيباتي چون ويتـامين . اثر مثبت آن را تاييد كردند

 ).19(فلاونوئيد را از عوامل اين اثرات دانسته اند
در مطالعه ديگري توسط جهانديده و همكاران، اثر صبرزرد 
در ترميم زخم و رشـد سـلولي در مـوش هـا نشـان داده شـده       

 ).20(است
 )Curcuma  longa(زردچوبه 

 گرفتـه  صـورت  همكاران و Chin توسط كه اي در مطالعه
 تأييــد مــورد هــا مــوش در زردچوبــه التهــاب ضــد اثــر اســت

 وجـود  هـم  گيـاه  در ايـن  مـي رسـد   نظـر  بـه  .است قرارگرفته
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 ضـد  تركيبـات  عنـوان  به ترپنوئيد، لوتنولين و فنوليك تركيبات
 ).21(است بوده اثرات بروز اين عامل اكسيدان و انتي التهاب

 )Punica granatum(انار 

 التهـابي  ضـد  تركيبـات  همكـاران  و Bensaad  مطالعه در
 ).22(است شده جدا انار از و الكالوئيد C ويتامين چون

 )Viola odorata(بنفشه 
Hellinger   و همكاران تركيبات مهاركننده و تنظيم كننـده

ايمني را در محيط آزمايشگاهي از گياه بنفشـه اسـتخراج كـرده    
ــد ــو    . ان ــون كورتيك ــري همچ ــي اث ــده ايمن ــات مهاركنن تركيب

توانند در درمان كهير مـورد توجـه قـرار     استروئيدها دارند ومي
 ).23(گيرد زمينه صورت است مطالعات بيشتري دراين لازم.گيرند

 )Spinacia oleracea(اسفناج 
و همكـاران،    Sirvastavaدر مطالعه انجام شـده توسـط   

 ).24(تركيبات آنتي اكسيدان  از اسفناج استخراج شد

 )Plantago ovate(اسفرزه 
Taskova   اسفرزه تركيبات آنتـي اكسـيدان    همكاران ازو
اين تركيبات شامل تركيباتي همچون لوتنولين، . را جدا كرده اند

 ).25(ترپنوئيد، فلاونوئيد و غيره مي باشند

 ياثـرات انت ـ  يمقاله مرور كيو همكاران در  يميروجا رح
 تيتريكاهش ن بهبود زخم و ،يضدالتهاب ،يمنيا ميتنظ دان،ياكس

را در مقــالات متعــدد در موشــها و ) اســفرزه(اســپغول  دياكســ
 يبـه بررس ـ  ازي ـكرده اند كه ن استخراج يشگاهيآزماهاي  طيمح

 ).37(دارد  يانسانهاي  در مدل شتريب
 )Carica papaya(خربزه  تخم

ــط    ــه توس ــري ك ــه ديگ ــاران   Porsaniدر مطالع و همك
صورت گرفت اثر تخم خربزه در سوختگي ناشي از آفتـاب در  

 ).26(داده شد ها موردبررسي قرارگرفت ونتايج مثبت نشان سگ
و همكاران، اثرات  Mukherjeeدر مطالعه ديگري توسط 

بـا  . مهار ايمني در موش ها توسط تخم خربزه نشـان داده  شـد  
توجه به اهميت سيستم ايمني در ايجاد كهير به نظـر مـي رسـد    
مهار سيستم ايمني مي تواند نقشي در درمان كهير داشـته باشـد   

 ).27(كه لازم است با مطالعات كلينيكي تاييد گردد
 
 

 )Myrobalan fruit(هليله 
و همكـاران انجـام    Hamadaرمطالعه ديگري كه توسط د

ايـن  . گرديد تركيبات مهاركننده ايمني از ميوه هليله جدا گرديد
را مهـار   Tهاي  تركيبات شامل گاليك اسيد هستند كه لنفوسيت

 ).28(مي كنند
و همكاران تـأثير هليلـه    Yakaewدر مطالعه ديگر توسط 

ايـن اثـرات   . ه استدر آفتاب سوختگي موش ها نشان داده شد
و انتـي كسـيدان    C,Eاحتمالا به علت وجود تركيبات ويتامين 

 ).29(اين گياه مي باشد

 )Artemisia dracunculus(ترخون 
عيـدي اكــرم و همكــاران تركيبـات ضــد التهــاب همچــون   

ولـي هنـوز   . فلاونوئيد و الكالوئيد را از ترخون جدا كـرده انـد  
گاهي صــورت نگرفتــه اي در مــدل حيــواني و ازمايشــ مطالعــه

 ).30(است
در مطالعه ديگري شهركي  و همكاران، اثرات ضـد التهـاب   

 ).31(ترخون در موش ها را نشان داده است
 )Lacium barbarum(حضض 

ــه اي ــد     در مطالع ــام گردي ــض انج ــورد حض ــه در م ك
Benchennouf      و همكاران تركيبات آنتـي اكسـيدانت مثـل

 ).32(گياه استخراج كرده اندلوتئونين و الكالوييد را از اين 
 )Operculina turpethum(تربد 

و همكاران، اثر ضد زخم و ترميم آن   Ignatiusدرمطالعه 
 ).33(در موش ها در درمان با تربد نشان داده شده است

 )Portulaca oleracea( خرفه

Lee Suyeon  ــر ــه اي اث ــاظتي درمطالع ــه حف ــر خرف  ب
 را UV از حفاظـت  و پوسـت هاي  كراتينوسايت و فيبروبلاست

 ).34(است داده نشان ها موش در
راشد و همكاران نيز اثـر خرفـه در بهبـود زخـم هـا را در      

وجود تركيبات انتي اكسيدان و فنوليك . موش ها نشان داده اند
 ).35(و فلاونوئيد به عنوان علت اين تاثيرات مطرح شده است

 )Rhus coriaria(سماق 

و همكاران اثـر سـماق     Doganتوسط  ديگري در مطالعه
 ).36(در بهبود زخم ديابتيك در موش ها نشان داده شد
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 )Hordeum vulgare(جو 
Gul         و همكـاران، تركيبـات ضـد التهـابي را از جـو جـدا

سـيكلو اكسـيژناز و   هاي  جو داراي مهار كننده. استخراج كردند
ضمنا جو انزيم سوپراكسـيد دسـموتاز و   . ليپواكسيژناز مي باشد

مقاله نتيجه گيري مي كند . گلوتامين پراكسيداز را فعال مي كند
كه جو اثرات ضد التهاب و ضد تجمع پلاكتـي نيـز مـي توانـد     

 ).39(داشته باشد

با توجه به مكانيسم ايجاد كهير در آن عوامـل ايمنـي نقـش    
به سزايي دارند لذا به نظر مي رسد اثرات ضد التهـاب و آنتـي   

پوستي كه توسط هاي  و حفاظت سلول اكسيدان، ترميم زخم ها
داروهــاي فــوق ايجــاد مــي گــردد نقــش مهمــي در درمــان و  

 .  پيشگيري كهير داشته باشند
نگرفتـه انـد و    ساير مفردات كه تاكنون مورد مطالعـه قـرار  

 عـدس،  :عـدد و شـامل   21لازم است مورد مطالعه قرار گيرند 

بـه   نيلـوفر،  بقلـه يمانيـه،   تره، برگ توت، آبنوس، صمغ عربي،
 كاسـني،  كـاهو،  تمرهنـدي،  كرفس، تخم كتان، گل سرخ، دانه،

 .باشند مي خاكشي بيد، كنجد،  صندل و آلو، ليمو، كافور،

 
 
 
 
 

 :گيري نتيجه
داروي تركيبـي در درمـان كهيـر در     12مفرده گياهي و  40

ضـمن اينكـه   . منابع طب سنتي جهت درمان پيشنهاد شده است
زيادي بر پاكسازي و اصلاح عملكرد  در منابع طب سنتي تأكيد

با جستجوي بعمل آمده مشـخص  . هضوم چهار گانه شده است
داروي گياهي در درمان كهير و آنژيـوادم تـا    20گرديد بيش از 

با توجه به نتـايج مثبـت بـه    . كنون مورد مطالعه قرار نگرفته اند
دست آمده از جستجوها كـه اكثـراً مويـد اثـرات ضـدالتهابي و      

مفردات پيشنهاد شده در طب سنتي بـراي درمـان كهيـر    پوستي 
بـاليني  هـاي   هستند پيشنهاد مي شود علاوه بر انجام كارآزمـايي 

گسترده تر بر روي شواهد موجود، تحقيقات جديـدي نيـز بـر    
گياه اشاره شده كه شواهد امروزيي از آنهـا در درمـان    21روي 

انجـام  پوستي من جمله كهير در دست نيسـت نيـز   هاي  بيماري
چون به نظر مي رسد تاثيرات آنها نيز بـه اثبـات خواهـد    . شود

رسيد و به درمان اين عوارض چـالش برانگيـز و آزاررسـان در    
با توجه به اقبال روز افزون مردم بـه  . بيماران كمك خواهد كرد

داروهاي گياهي مي توان از درمانهاي آزموده شده طـب سـنتي   
ن اين دسته از بيماران بهـره  رايج جهت درماهاي  در كنار درمان

 .بهتري بدست آورد
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