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  دهيچک
. كه بر كيفيت زندگي افراد مبتلا تـاثير دارد محسوب مي شود  ان مدتيمهيپرآلژزي يكي از علائم بارز ديابت قندي در  :هدف

در موشـهاي   ريشه اين گيـاه ، در اين بررسي اثر ضد دردي بوزيدانبا توجه به وجود شواهد تحقيقاتي مبني بر اثر ضد ديابتي 
  . صحرايي ديابتي شده در مراحل حاد و مزمن آزمون فرمالين مورد ارزيابي قرار گرفت

، ديـابتي  ،دريافـت كننـده سـديم ساليسـيلات    كنترل ، بوزيدانكنترل تحت تيمار با , ه كنترلگرو ششموشها به : روش بررسي
بـراي ديـابتي شـدن از داروي    . تقسـيم شـدند   بوزيـدان و گروه ديابتي تيمار شده بـا   ،ديابتي دريافت كننده سديم ساليسيلات

نيـز   بوزيـدان دو گروه تحت تيمـار بـا   . ده گرديداستفا يلوگرم بطور داخل صفاقيگرم بر ک يليم ۶۰زان يبه ماسترپتوزوتوسين 
  . را دريافت نمودند) درصد٢٥/٦(پودر مخلوط شده اين گياه با غذاي استاندارد موش 

نتايج نشان داد كه نمرات درد در موشهاي ديابتي پس از گذشت دو ماه در دو فاز حاد و مزمن بـدنبال تجـويز كـف    : ها يافته
به مدت دو مـاه موجـب كـاهش معنـي دار در نمـرات درد در       بوزيداندرمان با  وي كنترل بوده پايي فرمالين بيشتر از موشها
ضمناً با تجويز سديم ساليسيلات به موشهاي ديابتي، كاهش معني دار در نمره درد . )>p ۰۵/۰( مراحل حاد و مزمن مي گردد

  . )>p ۰۱/۰( فقط در مرحله مزمن آزمون فرمالين مشاهده گرديد
در مقايسـه بـا گـروه كنتـرل     بوزيدان از طرف ديگر كاهش معني دار در نمرات درد در گروه كنترل تيمار شده با : ريگي نتيجه

به مدت دو ماه موجب كاهش معنـي دار ميـزان    بوزيدانبطور خلاصه نتيجه گيري مي شود كه تجويز خوراكي  . نشدمشاهده 
بعنوان يك درمان كمكـي  كه اين مي تواند سترپتوزوتوسين گرديده احساس درد در مدل تجربي ديابت قندي القا شده توسط ا

  .در هيپرآلژزي ديابتي مطرح گردد
  

   ، موش صحرايييتجرب، ديابت درد، بوزيدان :گان هواژ كليد
 

  مقدمه

بيماري ديابت قندي يكـي از شـايعترين بيماريهـاي غـدد     

ريز بدن محسوب مي شود كه بر اساس پـيش بينـي    درون

بـيش از  شيوع آن در جامعه انساني در آينـده   بعمل آمده،

كمبود و يـا كـاهش نسـبي    ). ١(افزايش خواهد يافت اين 

ميزان انسولين در اين بيماري،  با عوارض متابوليكي حـاد  

نظير كتواسيدوز و اغماي هيپراسمولار و بـا يـك اخـتلال    

متابوليك مزمن و عوارض نـامطلوب در درازمـدت نظيـر    

عـروق كليـوي، نوروپـاتي، ضـايعات      رتينوپاتي، گرفتاري

قلـب و گـردش خـون  همـراه      دستگاهپوستي، اختلالات 

  ). ٢(باشد مي

  

  دانشيار گروه فيزيولوژي و مرکز تحقيقات گياهان داروئي دانشگاه شاهد∗

  دانشيار گروه فيزيولوژي، دانشگاه علوم پزشكي ايران ∗∗

  دانشجوي پزشكي، دانشگاه شاهد  ∗∗∗

  لنويسنده مسؤ - ۱

  ۲۸/۱/١٣٨۶: ياعلام قبول  ۲۲/۷/١٣٨۵: افت مقاله اصلاح شدهيدر  ۱۹/۶/١٣٨۴: افت مقالهيدر
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و  توراندخت بلوچ نژاد مجرد،  مهرداد روغني                                                                                                              ۷۳۱

 همكاران   
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درد ناشي از نوروپاتي اعصاب محيطي يكـي از شـكايات   

شـود و   مهم باليني افراد مبتلا به ديابت قندي محسوب مي

. دهـد  كيفيت زندگي اين افـراد را تحـت تـاثير قـرار مـي     

ــن  ــديل درد در اي ــابراين تع ــادي   بن ــت زي ــراد از اهمي اف

نتايج برخي تحقيقات اخيـر نشـان   ). ٣،٤(برخوردار است 

بـر  با اعمال اثرات توكسيك  بروز هيپرگليسميدهد كه  مي

  از علل بـروز نوروپـاتي   روي سيستم عصبي محيطي يكي

علاوه بر اين  هيپر گليسمي با تغيير دادن . باشد دردناك مي

سـري تغييـرات   عملكرد بافتهاي عمومي بـدن موجـب يك  

گـردد كـه خـود  مـي توانـد       خاص شيميايي در بدن مـي 

بر خلاف شواهد موجود، ). ٥(موجب بروز نوروپاتي شود 

نتايج برخي تحقيقات ديگر نشان مي دهد كه هيپرگليسمي 

با توجه به اينكه تـا  ). ٦(تاثيري در تغيير آستانه درد ندارد 

تركيبات  نظير ساليسيلاتها و(كنون تركيب دارويي مناسب 

عاري از عوارض جانبي براي ) ضد التهابي غير استروئيدي

درمان برخي حـالات درد حـاد و مـزمن بـويژه در مـورد      

، لـذا توجـه محققـان    )٧( ديابت قندي يافـت نمـي شـود   

در ايـن  . بسياري به گياهان دارويي معطـوف شـده اسـت   

ارتباط طب سنتي و گياهان دارويي منبـع مناسـبي جهـت    

ن خصـوص،  يدر ا). ٨(ي ضد درد مي باشند يافتن داروها

مهـم در طـب سـنتي    بوزيدان يك گياه با خواص دارويي 

از نظر تاريخي، ايـن گيـاه   ).  ٩(دردنيا محسوب مي گردد 

ضدالتهاب و ، يكبد ترميم، يگتقويت كنندداراي خواص 

بوده و در طـي سـاليان اخيـر كـاربرد آن در درمـان و يـا       

، و زوال اخـتلالات خـواب  بهبودي برانشيت، آسم، زخم، 

، ديس كينزي و سكته مغـزي  مـورد تائيـد    عقل در پيري 

بعـلاوه نتـايج تحقيقـات بـاليني و     ). ۱۰(قرار گرفته است 

دهد كـه   آزمايشگاهي بر روي نمونه هاي حيواني نشان مي

اين گياه در مورد اضطراب و بيماريهاي شناختي  و برخي 

ن مــي توانــد اخــتلالات عصــبي نظيــر بيمــاري پاركينســو

همچنين جديداً استفاده از اين گياه به  ).۱۱(سودمند باشد 

در ارتبـاط بـا شـيمي درمـاني و     عنوان يك داروي جانبي 

از ). ۱۲(راديوتراپي در بيماران سرطاني مطرح شده اسـت  

بتلا براي بيماران مدارو طرف ديگر، بوزيدان به عنوان يك 

يي در بـه  عـدم توانـا  ، به خستگي مفرط بـا منشـأ عصـبي   

خواب رفـتن، و ناتوانيهـاي ناشـي از اسـترس فيزيكـي و      

 رواني كاربرد دارد و داراي خاصيت محرك سيستم ايمنـي  

در بيماران با كاهش شديد تعداد گلبول سـفيد مـي باشـد    

اثـر هيپوگليســميك،  نکـه قــبلاٌ  يلـذا بـا توجــه بـه ا   ). ١٣(

ديورتيك، و هيپوكلسترولميك تجويز خوراكي ريشه گيـاه  

مـورد تأئيـد    ۲زيدان درافراد مبتلا به ديابت قندي نـوع  بو

قرار گرفته است و از نظر باليني عارضه جانبي خـاص بـر   

و همالاتـا  و ) ۱۴(اثر مصـرف آن مشـاهده نشـده اسـت     

اثر هيپوگليسميك ميـوه برخـي گياهـان    ) ۲۰۰۴(همكاران 

كـه بوزيـدان نيـز در ايـن گـروه قـرار        سولاناسهخانواده 

القـا شـده    ۱مدل تجربي ديابت قندي نـوع   گيرد را در مي

توسط استرپتوزوتوسين در موش صحرايي نشان داده انـد  

ضـد  اثـر  حاضر، در تحقيق ها،  با توجه به اين يافته، )۱۵(

در مدل  ريشه بوزيدانو خوراكي درازمدت دردي تجويز 

ــدي   ــت قنـ ــي ديابـ ــط  تجربـ ــده توسـ ــا شـ داروي القـ

 ـ در موش صحرايي نراسترپتوزوتوسين  ه كمـك آزمـون   ب

  .فرمالين مورد بررسي قرار گرفت

 
  روش بررسي 

 Wistarدر اين تحقيق از موشهاي صحرايي نر سفيد نژاد 

)٥٤ (n= انستيتو پاستور تهـران در محـدوده   ه شده از يته

در شـروع   نـه يقرنطمـاه   ١پـس از  گـرم   ٣٠٠ ± ٣٥وزني 

حيوانات در خانه تمام حيوانات در . بررسي استفاده گرديد

تايي در هر قفـس   ٣-٤در گروههاي  ٢٠-٢٢ C ° اي  دم

ضمناً حيوانـات آزادانـه بـه آب و غـذاي     . قرار داده شدند

شركت خوراك دام پارس ساخت فشرده مخصوص موش 

بـه نسـبت   ريشـه بوزيـدان   و غذاي مخلوط شده با پودر 

روش  . )٨( ماه دسترسي داشـتند  دوبه مدت  درصد٢٥/٦

گيـاه  ريشـه   از خريـداري  پس: بوزيدانتهيه غذاي حاوي 

توسـط بخـش گيـاه     و تأئيد علمي از بازار محليبوزيدان 

،  پـودر  )نوراني و همكاران(شناسي دانشگاه شهيد بهشتي 
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 ـبا يـك نسـبت    شهير آسياب نمودناز بدست آمده   يوزن

با غذاي پودر شده و استاندارد موش مخلـوط   درصد٢٥/٦

  . )٨( توليد گرديد  فشرده و مجدداً غذاي

 
  ها يافته

در اين بررسي از آن دسته موشهاي صحرايي استفاده شـد  

داري  كه در شـرايط طبيعـي بـدون برقـراري حالـت روزه     

/ گـرم  ميلـي  ۲٥٠تـر از حـد   ميزان گلوكز سرم آنهـا پـائين  

، كنترل بوزيدانكننده  كنترل،  كنترل دريافت. بودليتر  دسي

يافـت  سديم ساليسيلات، ديابتي، ديابتي در  دريافت كننده

و ديـابتي دريافـت   ) كنترل مثبت(كننده سديم ساليسيلات 

گـروه كنتـرل و ديـابتي    دو . تقسـيم شـدند   بوزيدانكننده 

دو مـاه،  دريافت كننده سديم ساليسيلات پس از گذشـت  

گـرم   كيلـو / گـرم  ميلـي  ٢٠٠سديم ساليسيلات را به ميزان 

بطور داخل صفاقي يكساعت قبل از انجام ) گما، آلمانيس(

براي ديابتي نمودن حيوانات ). ١٥( دندي دريافت نموبررس

به صورت تك دوز و داخل صفاقي بـه    STZ۱از داروي 

سـرم  حـل شـده در محلـول    گرم  كيلو/ گرم ميلي ٦٠ميزان 

حجــم تزريــق ). ١٦(ســرد اســتفاده گرديــد فيزيولوژيــك 

پـس از  . ليتر بود ميلي/. ٥محلول به حيوانات در هر گروه 

مون فرمالين بر روي تمام موشها انجام ماه،  آز دوگذشت 

در اين ارتباط در مورد هر موش آزمـون فرمـالين   . گرفت

گيري ميزان گلوكز سرم  اندازه. فقط يك بار انجام پذيرفت

شـركت  تهيه شده از توسط روش آنزيمي گلوكز اكسيداز 

قبـل    ۲زيست شيمي، تهران و با استفاده از اسپكتروفتومتر

قبـل از انجـان    هشتمو چهارمهفته هاي از انجام كار و در 

  . پذيرفتانجام آزمون درد 

ــالين ــداول  :آزمــون فرم ــن آزمــون از روش مت ــراي اي  ب

Dubuisson and Dennis     ١٦(اسـتفاده گرديــد .(

بدين ترتيب كه حيوان در يك محفظـه از جـنس پلكسـي    

در تحـت شـرايط آرام   ) سـانتيمتر  ٤٠×  ٤٠×  ٤٠(گلاس 

ميكروليتر از   ٥٠گذشت يك ساعت،  قرار گرفته و پس از

درصد به صورت زير جلدي به كـف   ٥/٢محلول فرمالين 

حيوان تزريق شد و شدت درد حيوان بر اساس چپ پاي 

 - )٠(: تقسيم  بندي زير به چهار درجـه تفكيـك گرديـد   

 ستديا يمپاي تزريق شده  يرو داحساس درحيوان بدون 

ه تمـاس داشـته   پاي حيوان با محفظ ـ -)١(. و راه مي رود

ولي حيوان وزن بدن خود را بيشتر روي پاي سـالم خـود   

حيوان پنجه دردناك را كـاملا از سـطح    - )٢(. مي اندازد

حيوان پنجه تزريق شده را از  - )٣(. نمايد محفظه بلند مي

ليسد، گاز مـي گيـرد يـا بـه شـدت تكـان        شدت درد مي

 ـ   دهد مي ق ثبت پاسخ هاي رفتاري بلافاصـله پـس از تزري

در اين ارتبـاط  . ادامه مي يافت ٦٠فرمالين آغاز و تا دقيقه 

ثانيه ثبت و به عنوان شاخصـي از ميـزان    ١٥پاسخ در هر 

با استفاده از . درد در آزمون فرمالين در نظر گرفته مي شد

بـراي امتيـاز درد در زمـان هـاي      ٣تـا   ٠اين روش اعداد 

ول بعـد  ميانگين درد در ده دقيقه ا. مختلف بدست مي آيد

از تزريق فرمالين به عنوان مرحله اول يا حاد  و در دقايق 

. بعنوان  مرحله دوم يا مزمن در نظر گرفتـه شـد   ٦٠تا  ١٦

انجـام   Dubuissonمحاسبه نمـره درد بـر اسـاس متـد     

        )۱۶(رفت يپذ

 ±  ها در بررسي حاضر به صورت تمام داده: آناليز آماري

S.E.M. بـراي آنـاليز آمـاري     .بيان شـده اسـت   ميانگين

ــون   ــوكز از آزم ــايج وزن و گل ــورد نت  Repeatedدرم

measure ANOVA زمـون  و در مورد درد از آOne-

way ANOVA   و در مورد اخير در صورت معنـي دار

 >p ۰۵/۰ بعلاوه،. استفاده گرديد Tukeyشدن از آزمون 

 . دار در نظر گرفته شد بعنوان سطح معني

  

  بحث

و  ابتيالقا دن موشها در هفته قبل از در بررسي حاضر، وز

پس از بررسي تعيين گرديـد  و هشتم هاي چهارم  در هفته

 از نظر وزن حيوانات در هفتـه هـاي پـس از   ). ١جدول (

 موشهاي ديابتي تيمـار نشـده،  يـك كـاهش     در بررسي، 
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 هشتم و) >p ۰۱/۰( چهارم هاي  دار در وزن در هفته معني

)۰۰۵/۰ p< (مشاهده گرديد ل بررسيهفته قب نسبت به.  
 

1-Upjohn,France 
2- Spectronic, USA 

نيـز مشـابه    بوزيدانموشهاي ديابتي تحت تيمار با بعلاوه، 

هـاي   گروه ديابتي درمـان نشـده كـاهش وزن را در هفتـه    

در مقايسه بـا گـروه كنتـرل نشـان دادنـد       هشتمو  جهارم

)۰۵/۰ p<  ۰۱/۰و p<( ، بطور غير هر چند كه اين كاهش

در ايـن  . كمتر از گروه ديابتي درمـان نشـده بـود   دار  معني

بررسي، ميزان گلوكز سرم نيز در هفته قبل از بررسي و در 

پـس از بررسـي تعيـين گرديـد      هشـتم و  چهارمهاي  هفته

در هفتـه قبـل از بررسـي هيچگونـه تفـاوت      ). ١جدول (

ــين گروههــا  معنــي ــين. مشــاهده نگرديــددار ب    ، درهمچن

دار سطح گلوكز  درمان نشده، افزايش معني موشهاي ديابتي

پس از بررسـي   )>p ۰۰۱/۰( هشتمو  چهارمهاي  در هفته

بعلاوه تيمار  مشاهده گرديد هفته قبل بررسيدر مقايسه با 

دار در سـطح   هيچگونه تغيير معني بوزيدانبا  ديابتيگروه 

ايجـاد   ديـابتي در مقايسه با گروه همين هفته ها گلوكز در 

چند كه ميزان گلوكز در گروه ديابتي تيمار شده  ، هرننمود

كمتر از گـروه ديـابتي    درصد٢/١١و  درصد٦/١٠به ميزان 

 .بودچهارم و هشتم  يدر هفته هابه ترتيب تيمار نشده 

  بر ميزان وزن و گلوكز سرم در موشهاي صحرايي كنترل و ديابتي  ريشه بوزيداناثر تجويز خوراكي  :١جدول

    )گرم(وزن بدن   )ميلي گرم بر دسي ليتر(ميزان گلوكز سرم 

  
  ٤هفته   ٨هفته 

  ٠ هفته 

  )قبل از  بررسي(
  ۴  هفته  ٨ هفته

  ٠هفته 

  )قبل از بررسي(
٤/١٢٣  ±٧/٩  

٦/١٢٧  ±٢/٩  

****٣/٤١١ ± ٩/١٣  

****٥/٣٦٥ ± ٦/١٦  

٥/١٤٨ ± ٦/١٠  

٦/١٤٢  ±٩/٨  

****۴/۱۸ ±  ٣/٤٢٣  

****٤/٣٧٨ ± ١/١٥  

٣/١٣٩  ±٢/٩  

٢/١٤٥  ±١/١٠  

٤/١٣٨ ± ٣/١١  

٩/١٢٩ ± ٣/٨  

٦/٣٢١  ±١/٩  

٥/٣٢٢ ±  ٤/١١  

***۷/۱۰ ±  ٤/٢٠٧  

**٣/٢٣٨ ± ٤/١٥  

٨/٣٠٩ ±  ٣/٨  

٣/٣١٨ ±  ٥/١٠  

**۶/۱۲ ±  ١/٢٣٠  

*١/٢٦٧  ±٨/١٠  

٢/٢٩٩ ± ٦/٩  

١/٩±  ۶/۳۱۲  

٦/٢٩١  ±٣/١٠  

٧/٣١٥  ±٤/١١  

  كنترل

  بوزيدان+ كنترل 

  ديابتي

  بوزيدان+ ديابتي 

           * ٠٥/٠ P< ،** ٠١/٠ p<  ،***۰۰۵/۰p< ، ** ٠٠١/٠ p< ) هفته قبل بررسيدر مقايسه با(  
 

فرمالين را در دو فاز حـاد   آزموننتايج حاصله از  :١شكل

تزريق كـف  . و مزمن در گروههاي مختلف نشان مي دهد

پايي فرمالين يك پاسخ بارز دو فازي را در تمام گروههـا  

ه بر اثر فرمالين در موشهاي هيپرآلژزي القا شد. ايجاد نمود

ديابتي درمان نشده در هر دو فاز تست فرمـالين بيشـتر از   

ــود  ــرل ب ــروه كنت ــديم   ).>۰۵/۰p (گ ــويز س ــلاوه تج بع

ساليسيلات به موشهاي گروه كنترل و ديـابتي بـه ترتيـب    

دار نمره درد فقط در فاز دوم آزمـون   موجب كاهش معني

ديـابتي گرديـد    فرمالين در مقايسه با گروههـاي كنتـرل و  

)۰۵/۰ p<  ۰۱/۰و p< .(   بعلاوه هيچگونه تفـاوت معنـي

دار بين دو گروه ديابتي دريافت كننده سديم ساليسيلات و 

از طرف ديگر، تجويز خـوراكي  . مشاهده نگرديد بوزيدان

ماه به موشهاي كنترل و ديابتي شـده   دوبه مدت  بوزيدان

مزمن  حاد وبترتيب موجب كاهش نمرات درد در دو فاز 

آزمون فرمالين در مقايسه با گروه كنترل و ديـابتي درمـان   

  درصـد ٢/٧و ) غيـر معنـي دار  ( درصد١/١٠نشده به ميزان 

 براي گروه كنترل تيمار شـده و بـه ميـزان   ) غير معني دار(

بـراي  ) >p ۰۵/۰( درصـد ٤/١٦و ) >p ۰۵/۰(درصد٦/١٦

 . گروه ديابتي تيمار شده گرديد
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  بر ميزان احساس درد در آزمون فرمالين در ) ١٥/١به نسبت (مخلوط شده با غذاي استاندارد موش  بوزيداناثر تجويز خوراكي : ١شكل 

 ماه در دو مرحله حاد و مزمن  دوموشهاي ديابتي شده توسط استرپتوزوتوسين پس از گذشت 

* )۰۵/۰ p<(  ــروه كنتـــرل ــا گـ ــابتي ##   )>p<(# )۰۱/۰ p ۰۵/۰(     در مقايســـه بـ ــروه ديـ ــا گـ ــه بـ در مقايسـ

  

  گيري نتيجه

ريشـه  تجـويز خـوراكي   نشان داد كه  بررسي حاضرتايج ن

ميزان گلوكز سـرم در گـروه   كاهش معني دار در   بوزيدان

بوجود نمي تحت درمان ديابتي در مقايسه با گروه ديابتي 

در موشهاي ديابتي بارز يك اثر آنالژزيك  در حاليكه آورد

در . ار در آزمون فرمالين اعمال مـي نمايـد  تحت تيمشده 

نتـايج تحقيقـات قبلـي نشـان داده اسـت كـه       اين ارتباط، 

موشهاي صحرايي ديابتي شـده توسـط استرپتوزوتوسـين    

بطور غير منتظره يك رفتار تشديد شده مربوط بـه درد را  

در آزمون فرمالين بدنبال تجويز محركهاي شيميايي بداخل 

هفته نشان مي دهند كه خـود   ٣-٤پنجه پا پس از گذشت 

دلالت بـر وجـود مكانيسـمهاي غيـر نرمـال و متعـدد در       

قـبلاً وجـود   ).  ١٧(پردازش سيگنالهاي محيطي درد دارد 

هيپرآلــژزي مكــانيكي بعنــوان اولــين نشــانگان نوروپــاتي 

ديابتيك به اثبات رسيده است كه علت آن تا حـدودي بـه   

يسـتم عصـبي   اثرات توكسيك مقادير بـالاي گلـوكز بـر س   

محيطي و فعال شدن مسيرهاي بيوشيميايي آلدوز ردوكتاز 

و الكلهاي با چند گروه هيدروكسيل نسبت داده شده است 

بعلاوه وجود حالت ديابت پردازش سيگنالهاي درد ).  ١٨(

از ). ١٧-١٨(دهـد   را در ناحيه نخاع تحت تاثير قـرار مـي  

وشهاي دهد كه م طرف ديگر نتايج تحقيقات اخير نشان مي

تـوان   صحرايي ديابتي شده توسط استرپتوزوتوسين را مـي 

بعنوان مدل درد مزمن بـه حسـاب آورد كـه در مـورد آن     

الـي دو   ١(ر كوتاه مـدت  د ۱و آلوديني يپردردهاي  نشانه

اينكه در فاز  هبا توجه ب). ١٩(شود  بخوبي مشاهده مي) ماه

مزمن تست فرمالين در موجودات نرمـال و ديـابتي شـده    

ــمهاي   م ــاد آن مكانيس ــاز ح ــي و در ف ــمهاي محيط كانيس

، و تزريـق داخـل صـفاقي    )٢٠-٢١(مركزي دخالت دارند 

سديم ساليسـيلات بـه موشـهاي گـروه كنتـرل و ديـابتي       

موجب كاهش ميزان احساس درد فقط در فاز دوم آزمون 

گرديد، لذا اين ماده از طريق يك مكانيسم محيطي اثـرات  

مؤيـد ايـن نظـر    حقيق حاضـر  خود را اعمال مي كند كه ت

داد كـه   بررسـي نشـان  ايـن   نتايج بدست آمـده در  .است

بـه مـدت   در گروه ديابتي  ريشه بوزيدانمصرف خوراكي 

هيپوگليسميك در حـد معنـي دار   هر چند فاقد اثر ماه  دو
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  در هـر دو  دردموجب كاهش معني دار پاسـخ  ولي  بوده،

  
1- Allodynia 

  نتـايج . گـردد  مـي  يـابتي در موشـهاي د فرمالين  فاز آزمون

) ۲۰۰۴(و همكـاران   Hemalathaتوسط تحقيقات قبلي 

اثـــر هيپوگليســـميك ميـــوه برخـــي گياهـــان خـــانواده 

Solanaceae  كه بوزيدان نيز در اين گروه قرار مي گيرد

القـا شـده توسـط     ۱را در مدل تجربي ديابت قندي نـوع  

 )۱۵(استرپتوزوتوسين در موش صحرايي نشـان داده انـد   

استفاده از ريشه گياه در به  يتا حدود تفاوتکه علت كه 

 ـتفاوت در مواد مؤثره اجزاء مختلف گتحقيق حاضر و  اه ي

و حاضر اثر سـودمند   يبعلاوه، در بررس. باشد يمربوط م

دان در ي ـشـه بوز ير يخـوراک مـزمن و  مصـرف  آنالژزيك 

در . د قرار گرفـت يپس از دو ماه مورد تأئ يابتيوانات ديح

بلاٌ مشخص شده اسـت كـه بـروز ديابـت     اين خصوص ق

قندي درموش كوچك آزمايشگاهي ديـابتي شـده توسـط    

استرپتوزوتوسين موجب افزايش استرس اكسيداتيو ناشـي  

از تشديد تشـكيل راديكالهـاي فعـال اكسـيژن در برخـي      

نواحي مغز مي شود و درمان با عصـاره بوزيـدان موجـب    

ــه تخفيـ ـ    ــدي و در نتيج ــيون ليپي ــاهش پراكسيداس ف ك

گر، در ياز طرف د).  ۱۲-۱۳(مي گردد  مغزدژنراسيون در 

) ۲۰۰۴(و همكـاران   موهـانتي بررسي انجام شده توسـط  

مشخص شد كه تجويز عصاره هيـدروالكلي بوزيـدان بـه    

فرم خوراكي به مدت چهار هفته داراي خاصيت محافظت 

كنندگي قلب در مدل تجربي نكـروز ميوكـارد القـا شـده     

ر موش صحرايي مي باشد كه از ايـن  توسط ايزوپرنالين د

از نظر خاصـيت    Eنظر قابل مقايسه با قدرت اثر ويتامين

). ۲۲(عروقـي اسـت    -آنتي اكسيدانتي و حفاظـت قلبـي   

نشـان  ) ٢٠٠٣(و همكاران  گوپتان، نتايج تحقيقات يهمچن

به يك فرم وابسته به دوز موجـب  داد كه تيمار با بوزيدان 

ــاتي  ــزيم گلوت ــت آن ــاهش فعالي ــار  ك ــيداز و مه ون پراكس

پراكسيداسيون ليپيدي و اكسيداسيون پروتئينـي القـا شـده    

توسط مس در موش كوچك آزمايشگاهي مي گردد كه بر 

اين اساس در برقراري سلامت جسم و روان مؤثر خواهد 

و درازمـدت   يبطور خلاصـه، مصـرف خـوراک   ). ۱۲(بود 

 ـ ۱۵/۱ يک نسبت وزنيدان با يشه بوزير ر هر چند فاقد اث

باشد،  يم يابتيد ييصحرا يک بارز در موشهايسميپوگليه

وانات يدر حيك اثر آنالژيك در حد ملايم تا متوسط  يول

بعنـوان يـك درمـان     و ايـن  اعمال مي نمايـد شده  يابتيد

  .گرددمي كمكي در هيپرآلژزي ديابتي مطرح 

  

  قدرداني 

پژوهش حاضر از محل اعتبـار   يقاتياز بودجه تحق يبخش

) تهـران -۱۳۸۳(دانشگاه شاهد  يعاونت پژوهشم يپژوهش

نويسـندگان مقالـه مراتـب تشـكر     ضمناٌ . ن شده استيتأم

وافر خود را از سركار خانم فريبا انصاري كارشناس گروه 

فيزيولوژي دانشكده پزشكي شاهد در تهيه مواد و وسـايل  

  .دارند و كمك به انجام آزمايشات اعلام ميپژوهش 
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