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  بر تهوع و استفراغ بارداريزنجبیل و ریشه تازه  مقایسه اثر پودر 
  3محمد رفیعی ، 2مصطفی دلاور ،*1فرشته نارنجی

  
  
  

  :چکیده 
  . تعیین مقایسه تاثیر مصرف پودر و ریشه تازه زنجبیل بر تهوع و استفراغ دوران بارداري می باشد این مطالعه هدف : مقدمه

ساعت قبل مبتلا  24ساله که حداقل  35تا  18هفته بارداري ،  17مادر باردار زیر  100در این مطالعه کارازمایی بالینی :روش کار
گروه در میلی گرم پودر زنجبیل و  250 قرار داده شدند در گروه اولنفره  50به تهوع و استفراغ بودند بطور تصادفی در دو گروه 

قبل و بعد از . بار در روز و به مدت چهار روز داده شد  4خوري چایبت زنحبیل یک فاشق ریشه تازه زنحبیل بصورت شر دوم
  .  مطالعه میزان تهوع و تعداد دفعات استفراغ مادر سنجیده و نتایج مورد تجزیه و تحلیل اماري قرار گرفت 

قریبا مشابه اي موجب کاهش میزان میانگین نتایج نشان داد ریشه تازه زنجبیل در مقایسه با پودر زنجبیل به میزان ت :یافته ها
در مقایسه با 74/0±)08/1[(و میانگین تفاوت تعداد دفعات استفراغ ]  66/2±)84/2(در مقایسه با  98/2±)1/3[(شدت تهوع 

تمامی مادران شرکت کننده در این مطالعه زایمان طبیعی داشتند و . در بارداري می گردد ] در پودر زنجبیل ±58/0)01/1(
  . بود) ٪80در مقابل ٪94(بیشتر از پودر زنجبیل زنجبیل ریشه تازه رضایت از 

    .ریشه تازه و پودرزنجبیل می توانند موجب کاهش تهوع و استفراغ بارداري گردند  :نتیجه گیري
  ، ریشه تازه زنجبیل، پودر زنجبیل  استفراغتهوع و بارداري ، :  کلید واژه ها

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

   

                                                             
 Email: narenji@arakmu.ac.ir).  نویسنده مسئول(مربی ، کارشناس ارشد مامایی گروه مامایی دانشگاه علوم پزشکی اراك ،اراك ،ایران *. 1
 مربی،دکتري داروسازي،گروه فارماکولوژي دانشگاه علوم پزشکی اراك ،اراك،ایران .2
 دانشیار ، دکتري امار ، گروه بهداشت دانشگاه علوم پزشکی اراك ، اراك ، ایران .3
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  :مقدمه 
. فرین است اما با تغییرات بسیاري در سیستم هاي مادر همراه می باشد آتنی پدیده اي فیزیولوژیک و شادي بسآدر حالی که 

اري ترین شکایات دوران بارددستگاه گوارش یکی از سیستم هایی است که دستخوش تغییر می گردد و اختلالات گوارشی شایع 
درصد زنان باردار مشاهده می گردد یکی از این شکایات شایع گوارشی  80تا  50ان بارداري که در رتهوع و استفراغ دو. می باشد 

ا اگرچه عموم) . 1،2(سایش او شود آرامش و آا گرفتار کرده موجب سلب است که می تواند درحد خفیف ، متوسط و شدید مادر ر
ها تهوع و استفراغ را تنها در  درصد خانم 2را بیماري صبحگاهی می نامند اما در تحقیقی مشخص گردیده است که فقط ن آ

درصد موارد در سراسر روز این مشکل وجود دارد هرچند تهوع و استفراغ بارداري معمولا یک  80حگاه تجربه می کنند و در بص
سایش آاما می تواند موجب از دست رفتن  و عارضه خاصی را بوجود نمی اورد) 2(مشکل خفیف و خودبه خود محدود شونده است 

 ن را یک نشانه مثبت براي بارداري می دانند در حدودآاین عارضه که . زندگی فرد گردد  و راحتی مادر باردار و کاهش کیفیت
هرچند در .  ادامه می یابدبارداري  14-16هفته  تابارداري می باشد و اغلب  9ن در هفته آبارداري شروع شده و پیک  6هفته 

بارداري و یا حتی تا پایان بارداري نیز ان را تجربه می  20پس از هفته  مادران بارداردرصد  13لعه اي دیده شده است که مطا
ندوکرین ، معدي روده اي ، دهلیزي شنوایی و بویایی و شاید فاکتورهاي آاز جمله عوامل علل بسیاري اگرچه ) . 3-6(کنند 

 .است نشده اما به هر حال اتیولوژي ان تاکنون شناخته  ، تهوع و استفراغ بارداري دخیل می دانند را دربروزژنتیک و روانی 
راههاي متفاوتی  ).4(مان حمایتی استوار است ز بوده و درمان ان بطور وسیعی بر درکزیابی ان بیشتر بر شدت بروز متمربنابراین ار

جهت کنترل تهوع و استفراغ در دوران بارداري به مادر پیشنهاد می گردد اما درمان ان به ندرت به حدي موفقیت امیز است که 
) 3، 2(رد فوق است مادر بهبود کامل یابد این درمان ها شامل توصیات بهداشتی، تغییر شیوه زندگی دارودرمانی و یا ترکیبی از موا

توصیه هایی در رژیم درمانی به مادر ). 4(تغییر شیوه زندگی و رژیم درمانی دو خط اول درمان تهوع و استفراغ بارداري هستند 
و ب ، استفاده از سوپ رقیق شده، بیسکویت خشک آیوه رقیق شده به جاي ب مآردن دریافت مایعات ، استفاده از چون محدود ک
ب و سنگین ومحدود نمودن حجم هر وعده غذا و افزایش تعداد وعده هاي غذایی می گردد و راز مصرف غذاهاي چترد ، اجتناب 

. سفارش می شود ...کشیدن در موقع احساس تهوع و  در تغییر شیوه زندگی اجتناب از استرس ، دوري از غذاهاي بودار گرم ، دراز
اما در این دوره از بارداري معمولا بدلیل ترس از اختلالات جنینی  از ردد رژیم هاي دارویی متعددي نیز ممکن است پیشنهاد گ

و همین مسئله سبب گردیده است تا استفاده از روش هایی مانند طب ) .7(تجویز و استفاده از داروهاي شیمیایی اجتناب می گردد 
که در ایران با نام  یا ریزوم  1چینجر) 7،8(گیرد  سوزنی ، طب فشاري ، مصرف گیاهان دارویی و ویتامین ها بیشتر مورد توجه قرار

در ... براي قرن هاي متمادي است که براي تهوع و استفراغ ، سوء هاضمه ، نفخ و ) 9(هاي زنجفیل یا زنجبیل شناخته می شود 
وارد گردیده است و در فارماکوپه بسیاري از کشورها از جمله ایران ) 7،10،11(کار می رود ه طب سنتی ایران، چین و هند ی

استفاده از پودر زنجبیل با مطالعات بسیاري در زمینه ارزیابی موثر بودن زنجبیل بر کاهش تهوع و استفراغ بارداري  .)9،13،14(
خشک شده در درمان تهوع و استفراغ بارداري چه بصورت کپسول و چه بصورت ترکیب با مواد غذایی صورت گرفته است و با 

کپسول پودر زنجبیل در داروخانه ها موجود می باشد اما اغلب مطالعات انجام شده در این مورد به مطالعات  وجودي که هم اکنون
  . )17، 16، 15، 1(بیشتر  در باره اثر زنجبیل بر تهوع و استفراغ بارداري توصیه می کنند 

رجه بندي سلامتی و ایمنی در ردیف اول قرار از طرفی انجمن فراورده هاي گیاهی دارویی امریکا ریشه تازه زنجبیل را از نظر د
م کرده است و ریشه تازه زنجبیل داده و ریشه خشک شده زنجبیل را در مرتبه دوم سلامتی و بی خطري نسبت به ریشه تازه اعلا

اما تنها یک یا دو مطالعه ان هم با تعداد نمونه  . )7-9(و گازمعده در زنان باردار موثر واقع گردد می تواند در بهبود سوء هاضمه 
مطالعات بسیاري در زمینه استفاده از پودر زنجبیل خشک شده در درمان تهوع و در حالی که  ).3(مطالعه شده است  بسیار کم 

                                                             
1  .  ginger 
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ی از از طرفی ممکن است یک. استفراغ بارداري چه بصورت کپسول و چه بصورت ترکیب با مواد غذایی صورت گرفته است 
بدین ) . 3(ن باشد باردار بدلیل اثر سوزش و گزندگی آنگرانی ها در مورد عدم استفاده از ریشه تازه زنجبیل عدم پذیرش مادران 

و در درمان تهوع و استفراغ دوران بارداري    تازه زنجبیلریشه  پودر و از منظور این مطالعه با هدف بررسی مقایسه اي استفاده 
   .طرحی گردیده است میزان پذیرش شربت ریشه تازه از سوي مادران و نتایج بارداري 

مادر باردارمبتلا به تهوع و استفراغ بارداري مراجعه  100است که در ان  ژوهش کارازمایی بالینی  این یک پ :هاروش مواد و 
معیارهاي ورود در مطالعه، مادر باردار . نفره قرار داده شدند 50به طور تصادفی در دو گروه ك ادرمانگاه ارسطو  شهر ار کننده به

مشکلات ساغت قبل دچار تهوع و استفراغ بارداري بوده اند،  24که از  هفته بارداري 17سال زیر  35تا  18حاملگی تک قلو با 
استفاده نمی کردند و معیار خروج عدم تمایل  ان تهوع و استفراغاز داروهاي شیمیایی و یا گیاهی در درمنداشته و داخلی جراحی 

اطلاعات قبل از  ت کور نمودن مطالعه یک نمونه گیرجه. به تداوم مشارکت در مطالعه و یا احساس ناراحتی از مصرف داروها بود
و نمونه گیر دیگر اموزش توصیات  .وري می نمود و از نوع درمان اجرا شده اطلاعی نداشت آجویز و پس از تجویز دارو را جمع ت

اندازه گیري گردید بدین  10ویا از صفر تا  میزان تهوع مادران توسط روش خط کش.  بهداشتی و تجویز درمان را بر عهده داشت
 تعداد دفعات استفراغ مادران در طی روز نیز) . 5(معادل شدیدترین حالت تهوع بود  10صورت که صفر معادل عدم بروز تهوع و 

ساعت قبل از اجراي روش درمانی و سپس یک هفته  24میزان تهوع و تعداد دفعات استفراغ در مادران باردار . ثبت می گردید 
میلی گرم پودر خشک شده زنجبیل را در غالب یک کپسول چهار  250شاهد مادران باردار گروه . پس از اغاز درمان ثبت گردید 

روزانه چهار قاشق مرباخوري ، که  راشربت زنجبیل ، مورد و مادران گروه ) 15، 3( مصرف نمودند  به مدت چهار روز بار در روز
به مدت چهار  )15، 3(میلی گرم پودر خشک شده زنجبیل می باشد  250گرم ریشه زنجبیل تازه و یا  1هر قاشق معادل 

یک قاشق غذاخوري (  سه ه وعسل به نسبت یک بهشربت زنجبیل از ترکیب ریشه تازه زنجبیل رنده شد. استفاده کردند روز
گروه  طول مدت درمان در هر دو .) 3(سی سی تهیه گردید  60در بطري هاي ) ریشه تازه رنده شده زنجبیل و سه قاشق عسل 

انالیز گردید و جهت استخراج نتایج از ازمون   SPSSسپس اطلاعات بدست امده توسط نرم افزار .  )19، 18، 1،9(چهار روز بود
  .در نظر گرفته شد % 5سطح معنی داري ازمون هاي فوق .استفاده گردید  ي دوکا x 2، دو گروه مستقل و زوجی tهاي 

. سال بود  05/26±2)384/0(براساس یافته هاي این پژوهش میانگین سن زنان باردار شرکت کننده در این پژوهش  :یافته ها
و هیچ موردي از سقط جنین .مادران خاتمه بارداري را بدون عارضه پشت سر گذاشته و زایمان طبیعی با نوزاد سالم داشتند % 100

، )=095/0p(، میزان تحصیلات )=533/0p(، تعداد بارداري)=298/0p(توزیع سن x 2براساس ازمون .در مادران مشاهده نگردید 
جداول  نتایج در. می باشد  یکساناز لحاظ اماري گروه  دودر )=061/0p(و سن بارداري  ، شغل)=095/0p(تعداد سقط جنین 

  .خلاصه گردیده است سهشماره یک تا 
و در قبل و بعد از درمان با پودر ) >001/0P( شربت زنجبیلمیانگین تهوع در قبل و بعد از درمان با  ی ،زوج tر اساس ازمون ب 

  . تفاوت معنی دار داشت ) >001/0P(زنجبیل 
  توزیع فراوانی تعداد و درصد رضایت مندي  واحدهاي مورد پژوهش بر حسب نوع درمان  ) 1(جدول شماره 

  رضایت مندي
  گروه

  جمع  خیلی بد  بد  متوسط  خوب  عالی
  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد

  %100  50  %2  1  %6  3  %12  6  %36  18  %44  22  پودر زنجبیلگروه 
گروه شربت 

 %100 50 %0 0 %0 0 %6 3  %40  20  %54  27  زنجبیل

  %100  100  %2  2  %3  3  %18  18  %38  38  %49  49  جمع
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قبل و بعد از درمان  واحدهاي مورد پژوهش بر استفراغ و تعداد دفعات تهوع شدت  میانگین وانحراف معیار ) 2(جدول شماره 
  حسب نوع درمان  

  تهوع            
  

  گروه

تهوع شدت میانگین 
  قبل از درمان

تهوع شدت میانگین 
  بعد از درمان

کاهش میانگین 
قبل از استفراغ  تعداد

  درمان

کاهش میانگین 
بعد  تعداد استفراغ
  از درمان

  *سطح معنی داري

 p>001/0  92/0±)73/1(  5/1±)77/1(  38/3±)38/3(  04/6±)53/2(  گروه پودر زنجبیل
 p>001/0  1±)32/1(  74/1 ±)42/1(  68/3±)26/3(  66/6±)41/2(  گروه شربت زنجبیل

  زوجی tازمون *
استفراغ واحدهاي مورد پژوهش بر حسب نوع تعداد دفعات تهوع و شدت توزیع فراوانی میزان میانگین کاهش )  3(جدول شماره 

  درمان  
  میانگین کاهش استفراغ  میانگین کاهش تهوع  گروه

  58/0±)01/1(  66/2±)8/2(  گروه پودر زنجبیل
  74/0±)08/1(  98/2±)1/3(  گروه شربت زنجبیل

 p 447/0 =p= 593/0 *سطح معنی داري
  زوجی tازمون *
  

زنجبیل براي قرن هاي متمادي است که به دلایل مختلفی از جمله اثر ضد تهوع و تسهیل در هضم غذا در طب سنتی  :بحث
مریکاي شمالی و کانادا ، درصد کاربرد زنجبیل به شکل چاي و آدر مطالعه اي در ) 17-19(ایران ، چین و هند استفاده می گردد 

مطالعاتی چند نیز در زمینه اثر ) . 20(گزارش شده است % 50زنان مبتلا به تهوع و استفراغ دوران بارداري بیش از  یا کلوچه در
اما مطالعات بر روي بر داشته اند  پودر خشک شده زنجبیل بر تهوع و استفراغ بارداري صورت گرفته است که نتایج متفاوتی را در

زنجبیل به  وشربت پودرنتایج بررسی ما در این پژوهش نشان دادند که استفاده از  . شد ریشه تازه زنجبیل بسیار محدود می با
تعداد میانگین کاهش و ] شربتدر 98/2در مقایسه با  66/2[تهوع شدت موجب کاهش میزان میانگین  تقریبا مشابه ايمیزان 
ند هیچ گونه  مطالعه اي در مقایسه اثر پودر هر چ. گرددمی در بارداري ) در شربت زنجبیل 74/0در پودر و  58/0(استفراغ دفعات 

اثر کپسول در مطالعات خود اسمیت  و امست  زنجبیل با ریشه تازه ان در کنترل تهوع و استفراغ بارداري صورت نگرفته است اما 
که دوز ) 19(در مطالعه جنابیان  و )21،22( مشابه یافتندتقریبا بارداري زنجبیل و ویتامین ب شش را بر کاهش میزان تهوع 

از ویتامین ب شش بر تهوع و استفراغ را پودر زنجبیل  به صورت پودر زنجبیل استفاده نمودند ، را  حاضرزنجبیل مشابه پژوهش 
سبت زنجبیل نپودردر مطالعات دیگري نیز که به نتیجه موثرتر بودن اثر  و اما در هیچ یک از این مطالعات  .گزارش شد موثرتر 

در مطالعه فیروز بخت و همکاران  تنها. ) 24، 21(ارتباط اماري معنی داري دیده نشده است  ، به ویتامین ب شش اشاره می گردد
در  کهموثرتر بودن اثر کپسول زنجبیل بر تهوع و استفراغ بارداري نسبت به ویتامین ب شش بطور معنی داري بیشتر بوده است 

به نظر پژوهشگر یکی از دلایل تناقض در نتایج پژوهش و یا معنی دار . ) 24(صرفی قید نگردیده استدار داروي ممطالعه انان مق
نبودن انها مدت زمان و مقدار داروي مورد استفاده در این گونه پژوهش ها است و البته بدلیل نگرانی از اثرات سوء مصرف 

 2تا1به طور اصولی مصرف بیشتر از . حظات را ضروري می گرداند طولانی و زیاد زنجبیل در زنان باردار در نظر داشتن این ملا
گرم زنجبیل در بارداري توصیه نگردیده است و همچنین نمی توان در مدت طولانی از این دارو به علت اثرات ضد انعقادي و 

  ).17، 15(احتمال سقط جنین در بارداري استفاده نمود 
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خوب وعالی در زنجبیل در مقایسه با % 94(از نتایج دیگر در این پژوهش رضایت مندي بسیار بالاي مادران از شربت زنجبیل 
در حالی که نحوه تهیه شربت . بودو هیچ یک از مادران از مصرف شربت ناراضی نبودند )پودر زنجبیلخوب و عالی در % 80

زنجبیل در تحقیق ما مشابه تحقیق کتینگ و چیز  بود در مطالعه فوق ذکر گردیده است که تعداد یک ششم مادران بدلیل اثرات 
بسیار )نفر 26(اردار شرکت کننده در این پژوهش گزندگی شربت از ادامه شرکت در پژوهش انصراف دادند هرجند تعداد مادران ب

  ) . 3(کمتر از مطالعه ما بود
در این مطالعه هیچ موردي از سقط جنین دیده نشد و کلیه بارداري ها با زایمان طبیعی و در زمان ترم ختم گردید در مطالعات 

  .یده استمتاسفانه به پیامدهاي بارداري متعاقب مصرف زنجبیل هیچ اشاره اي نگرد دیگر
زنجبیل می تواند در کاهش تهوع و استفراغ بارداري ریشه تازه با توجه به نتایج این پژوهش به نظر می رسد : نتیجه گیري
  .  موثر واقع گردد

  شماره کد بوده و با 251 این طرح از طرحهاي مصوب دانشگاه علوم پزشکی اراك با شماره طرح :کر و قدردانیشت
2N 201304049981 بدینوسیله از معاونت محترم پژوهشی دانشگاه علوم پزشکی و  .در سایت کار آزمایی بالینی ثبت شده است

دار شرکت کلیه مادران بار ،ژوهش را تقبل نموده اند پخدمات درمانی بهداشتی اراك که ما را یاري نموده و کلیه هزینه هاي این 
ه ارسطو و نمونه گیران محترم که ما را در انجام این پژوهش یاري نمودند تشکر و قدردانی پژوهش و همکاران درمانگا کننده در

  . می گردد 
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Comparison of ginger powder and fresh root of ginger on the nausea and 
vomiting of the pregnancy 

Narenji F*1 , Delarvar M2, Rafiei M3 
 
 
 

Abstract: 
Introduction: The aim of this study was to compare the effect of powdered and fresh 
ginger root on nausea and vomiting during pregnancy.                            
Methods:  In this clinical trial study 100 pregnant women below 17 weeks gestational 
age , age 18-35 years , who had nausea and vomiting in 24 hours were randomly 
placed in two groups of 50 . The first group took 250 mg ginger powder and second 
group took fresh ginger root as one teaspoonful ginger syrup , four time per day and 
for four days . Before and after interventions the rate of nausea and the number of 
vomiting in mothers were measured and the results analyzed . 
Results: Results showed fresh root of ginger compared with ginger powder is almost 
the same reduced in average of the rate of severity of nausea [2/98±(3/1) compared 
with 2/66±(2/84)] and average of the number of vomiting [0/74±(1/08) compared with 
0/58±(1/01)] . All of the mothers participating in this study had normal delivery and 
the syrup of ginger fresh root was more satisfied (90% compared with 80%).                                                   
Conclusion : Notify to the result of this study , it is seem the ginger powder and  fresh 
root can be effective for pregnancy nausea and vomiting .                                                                                       
Keywords: Pregnancy , Nausea and vomiting , Ginger powder , ginger fresh root                                    
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