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چكيده
كار هاي خفيف تا بيماريهاي مزمن خطرناك بهاي پيشگيري و درمان ناخوشيهاي گياهي بر     فرآورده

نمايند كه امروزه تعداد زيادي از بيماران به طور همزمان از چند دارو، گياه و ويتامين استفاده مي. روندمي

زايش است از آنجايي كه مصرف گياهان دارويي در جهان رو به اف.  است با يكديگر تداخل داشته باشندممكن

تداخلات معمولاً به دو دسته فارماكوكينتيكي و . رسدآگاهي از تداخلات احتمالي گياه ـ دارو ضروري به نظر مي

شوند كه تداخلات فارماكوكينتيكي در سطح جذب، توزيع، متابوليسم و حذف فارماكوديناميكي تقسيم مي

. نمايدموسيلاژ فراوان، جذب ليتيم را مهار ميبه عنوان مثال بارهنگ به علت داشتن . توانند روي دهندمي

توانند تداخلات فارماكوديناميكي به دو صورت تداخلات آنتاگونيستي و تداخلات سينرژيستي يا افزايشي مي

در اين مقاله تداخلات . شودبه عنوان مثال فعاليت ضدانعقادي وارفارين توسط ژينكو تحريك مي. بروز نمايند

.آوري و به صورت جداولي ارايه شده استي مختلف بر اساس متون و مقالات معتبر جمع گياه با داروها32

تداخل، گياه، دارو، فارماكوكينتيك، فارماكوديناميك:واژگانگل
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 دارو-تداخل گياه 

مقدمهمقدمهمقدمهمقدمه
هاي گياهي براي      گياهان دارويي و فرآورده

هاي خفيف تا پيشگيري و درمان ناخوشي
امروزه . روندر ميكاهاي مزمن خطرناك بهبيماري

طور همزمان از چند دارو، تعداد زيادي از بيماران به
واضح است كه . نمايندگياه و ويتامين استفاده مي

بيني تمام عوارض و تداخلات احتمالي ناشي از پيش
ها بسيار مشكل است و از طرف مصرف اين فرآورده

. باشداساس ميديگر تصور عدم ايجاد تداخل نيز بي
حل اين مشكل شناخت مكانيسم تداخلات دارو ـ براي 

شناخت . رسددارو و گياه ـ دارو ضروري به نظر مي
ها، باعث تشخيص تداخلات بالقوه اين مكانيسم

شود كه براي جلوگيري از بروز آنها بايد تصميم مي
بايد توجه داشت كه مصرف . مناسبي اتخاذ نمود

هميشه هاي گياهي و داروهاي رايج توأم فرآورده
شود، هر چند كه  دارو نمي-باعث تداخل باليني گياه

. توان وجود بالقوه آن را انكار نمودنمي

هاي گياهي و ميزان مصرف همزمان فرآورده

داروهاي رايج 
هاي      در زمينه ميزان مصرف همزمان فرآورده

گياهي و داروهاي رايج چندين مطالعه در خارج از 
از اين جهت نويسندگان لازم . كشور انجام شده است

.اي كوتاه به آن نماينددانستند تا اشاره
 بزرگسال در ايالت 1539اي بر روي      در مطالعه

 درصد از 44متحده آمريكا نشان داده شد كه 
اي طور منظم از داروهاي نسخهدهندگان بهپاسخ

هاي گياهي  آنها از فرآورده5/1استفاده كرده و تقريباً 
]. 1[كردند امين با دوز بالا نيز استفاده مييا ويت

     در يك مطالعه مقدماتي ديگر در انگلستان بر روي 
ها و  نفر كه داروهاي گياهي را از عطاري164

نمودند، نشان داده شد ها تهيه و مصرف ميداروخانه
طور همزمان از داروهاي رايج  درصد افراد به59كه 

داروهاي . كردندده ميهاي گياهي استفاو فرآورده
رايج مورد مصرف شامل داروهاي موثر بر سيستم 

ها، استروييدها، اعصاب مركزي، ضدديابت
هاي ضدسرفه و تيروكسين، داروهاي آسم، فرآورده

سرماخوردگي، داروهاي موثر بر سيستم قلبي 
]. 2[اند عروقي و همچنين مواد ضدباكتريايي بوده

 بيمار سالمند 195كانادا با اي ديگر در      در مطالعه
از اين . در يك درمانگاه اختلالات حافظه مصاحبه شد

17اي و  درصد حداقل يك داروي نسخه97تعداد 
به ( طبيعي حداقل يك فرآورده) n = 33(درصد 

) صورت داروي گياهي، مواد معدني يا مكمل غذايي
دريافت نموده بودند كه اين فرآورده عمدتاً حاوي 

Ginkgoگياه  bilobaاگرچه نسبت دقيق .  بوده است
اي و طور همزمان از داروهاي نسخهافرادي كه به

كردند بيان نشده هاي طبيعي استفاده ميفرآورده
 نفر در 33 نفر از 9است، اما بر اساس مدارك موجود 

اند كه خطر فوق معرض خطر تداخل گياه ـ دارو بوده
و و آسپرين  نفر ناشي از مصرف همزمان ژينك8در 

].3[بوده است 
دلايل زير داراي محدوديت      نتايج مطالعه فوق به

تنها تعداد اندكي از بيماران مراجعه كننده به : است
اند، يك درمانگاه تخصصي مورد بررسي قرار گرفته

گزارشي در زمينه فرمولاسيون و دوزاژ 
اي ارايه نشده هاي گياهي يا داروهاي نسخهفرآورده

(recall) مشكلاتي در زمينه يادآوري اطلاعات است،

مورد ) نه واقعي(وجود داشته و نيز تداخل احتمالي 
].4[توجه قرار گرفته است 

مكانيسم تداخلاتمكانيسم تداخلاتمكانيسم تداخلاتمكانيسم تداخلات
     مكانيسم عمل تعداد زيادي از گياهان شناخته 

دارو نيز -نشده بنابراين مكانيسم دقيق تداخل گياه
معمولاً به دو تداخلات گياهي ]. 5[نامشخص است 

دسته فارماكوكينتيكي و فارماكوديناميكي تقسيم 
هاي گياهي و در فارماكوكينتيك فرآورده. شوندمي

نتيجه پتانسيل تداخل فارماكوكينتيك آنها مانند 
داروهاي رايج تحت تاثير عواملي مانند سن، ژنتيك و 

].4[گيرد مصرف دخانيات قرار مي
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قي و همكارانخلي

داروهاي گياهي و      احتمال ايجاد تداخل بين 
داروهاي رايج از مدتها قبل مشخص شده هر چند كه 
. اخيراً آگاهي وسيعي در اين زمينه حاصل شده است

معمولاً اطلاعات در زمينه تداخل گياه ـ دارو 
باشد و با خصوص در تجربيات كلينيكي محدود ميبه

هاي موردي، تحقيق وجود تعداد زيادي از گزارش
.ن زمينه محدود استباليني رسمي در اي

تداخلات فارماكوكينتيكي
     تداخل فارماكوكينتيكي عبارت است از تاثير يك 
ماده بر روي جذب، توزيع، متابوليسم و حذف ماده 

تواند ديگر در بدن بدين معني كه فرآورده گياهي مي
بر روي فارماكوكينتيك يك دارو اثر بگذارد و يا

].4[بالعكس 

جذب

 دستگاه گوارش پيچيده و متغير ازاروها  دجذب
بيني تداخلات از اين نوع، مشكل است و در نتيجه پيش

ز اهميت در اين نوع تداخلات اينينكتة حا. باشدمي
تحتست كه هم سرعت جذب و هم ميزان جذب ا
سرعت جذب معمولاً اهميت البته . گيردثير قرار ميات

تواند در  ميجذبچنداني ندارد اگر چه تأخير در 
عمر كوتاهي دارند يا به مورد داروهايي كه نيمه

مثل ( بالايي ايجاد نمايند پلاسماييسرعت بايد غلظت 
داراي اهميت  از نظر باليني )آورهاضددردها و خواب

 تداخلات دارويي كه در سطح جذب بيشتر. باشدمي
افزايشدليل كاهش ميزان جذب و نه هشود بايجاد مي

2-3توان با رعايت فاصلة و غالباً ميباشدميجذب 
 تداخلات پرهيز اينساعته بين مصرف داروها از 

.]6 [نمود
     گياهان حاوي تركيبات كربوهيدراتهاي 

ها و موسيلاژها در آب هيدروكلوييدي مانند صمغ
از اين . شوندمحلول هستند اما به سختي جذب مي

، ريوند (Psyllium)توان به بارهنگدسته گياهان مي
، ختمي (flax seed)، كتان (Rhubarb)چيني 

(marshmallow) و صبر زرد (Aloe)اشاره نمود  .
هاي گياه كامل يا پودر تركيبات فوق به ويژه در فرم

به عنوان . شده تمايل به اتصال به ساير داروها دارند
مثال بارهنگ به علت داشتن موسيلاژ فراوان، جذب 

ريوند چيني و صبر زرد ممكن . يدنماليتيم را مهار مي
است ايجاد اسهال نموده كه عملكرد داروهايي با 

) مانند ديگوكسين و وارفارين(محدودة درماني باريك 
به منظور جلوگيري از اتصال گياه . دهندرا كاهش مي

از به دارو بايد دارو يك ساعت قبل يا دو ساعت پس 
]. 5[اين محصولات گياهي مصرف شود 

توزيع

 دارو به جايگاه اثرش منتقل دارو، از جذب بعد
ست با ساير داروها  اشده و در طي اين روند ممكن

مكانيسم اصلي چنين تداخلاتي، .  نمايدتداخل
 معني كه اينباشد به جايگزيني اتصال به پروتئين مي

ميزان اتصال به پروتئين پلاسماي يك دارو در 
ملكولهاي تنها .يابدميحضور داروي ديگر كاهش 

. پيوند نيافته دارو از نظر فارماكولوژيكي فعال هستند
 احتمالاً در مورد داروهايي كهتداخليبنابراين چنين 

، ندباشميبه پروتئين زيادي  اتصال داراي قدرت
آلبومين پروتئين اصلي . باشدميارزش باليني داراي 

پلاسمايي است كه داروهاي اسيدي مثل وارفارين به 
يابند در حاليكه داروهاي قليايي معمولاً  ميپيوندآن

].6 [شوند اسيد متصل مي -α1به گليكوپروتئينهاي 
Black willow ،Meadowsweetگياهاني مانند 

ممكن است ) حاوي ساليسيلاتهاي كاهش دهنده درد(
باعث كاهش اتصال داروهايي مانند وارفارين و 

 و در نتيجه عوارض ها شدهكاربامازپين به پروتئين
بنابراين توصيه . جانبي داروها را افزايش دهند

شود اين داروها با محصولات گياهي فوق به طور مي
].5[همزمان مصرف نشوند 

متابوليسم
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 دارو-تداخل گياه 

برين تداخل باليني داروها، اثر يك دارومهمتر
متابوليسم عبارت است . يسم داروي ديگر استمتابول

اروها از نظر بيوشيميايي تغيير از روندي كه در آن د
شوند كه قادر هستند يافته و تبديل به تركيباتي مي

مهمترين جايگاه متابوليسم . بدن انسان را ترك نمايند
 متابوليسم معمولاً با سيستم Iفاز . باشددارو، كبد مي

اكسيدازهاي ” كبدي P450آنزيمي سيتوكروم 
مهمترين سر و كار دارد كه “ ميكروزمي چندعملكردي

اهميت . باشندها در متابوليسم داروها ميآنزيم
هاي فوق براي تداخلات دارويي در اين است كه آنزيم

هاي آنزيمي ممكن است ها يا مهاركنندهكنندهالقا
 تحت P450اي را از سيتوكروم هاي ويژهايزوآنزيم

تاثير قرار دهند و در نتيجه تنها بر روي متابوليسم 
].5[ا تاثير بگذارند بعضي از داروه

تني در زمينه      تحقيقات زيادي در محيط برون
. تداخل فارماكوكينتيك گياه ـ دارو انجام شده است

طور مثال در اين مطالعات موارد زير يافت شده به
:است

جزء اصلي سيليمارين موجود (بينين سيلي•
تني در محيط برون) Silybum marianumدر گياه 

CYP3A4ار و  را مهCYP2C9نمايد را فعال مي.
 فعاليت (Allium sativum)اجزاي سير •

 را در CYP3A4 شامل CYPايزوفرمهاي مختلف 
.نمايدتني مهار ميمحيط برون

جزيي در نعناع (روغن نعناع فلفلي و منتول •
 را مهار CYP3A4تني فعاليت در محيط برون) فلفلي

. نمايدمي

ي تداخلات فارماكوكينتيك بينكه پيش     از آنجايي
مشكل است انجام تحقيقات در اين زمينه ضروري به 

گيري اين مطالعات البته براي نتيجه. رسدنظر مي
هاي متفاوت توجه به همخواني باليني و نيز پاسخ

افراد به داروها از جمله داروهاي گياهي نيز ضروري 
].4[است 

حذف

ول حذف گياه و ها نيز مسؤ     علاوه بر كبد، كليه
ها آسيب ببينند، اگر كليه. باشنددارو از بدن مي

سرعت حذف كليوي كاهش يافته و گياه يا دارو در 
توانند باعث داروهايي كه مي. يابندبدن تجمع مي
، Bها شوند عبارتند از آمفوتريسين صدمه به كليه

ممكن . متوتروكسات، توبرامايسين و جنتامايسين
ه دوز گياه براي جلوگيري از است نياز باشد ك

].6[عوارض جانبي ناخواسته كاهش يابد 

تداخلات فارماكوديناميكي
     تداخلاتي هستند كه يك ماده اثرات ماده ديگر را 

اين تداخلات شامل . در جايگاه اثرش تغيير دهد
تداخلات آنتاگونيستي و تداخلات سينرژيستي يا 

 يك دارو نيستي،در تداخلات آنتاگو.افزايشي هستند
 با ويژهبا اثر آگونيستي بر روي يك نوع گيرندة 

 تداخلات در.  تداخل داردگيرندههاي آن آنتاگونيست
با دو دارو  مصرف همزمان افزايشي يا سينرژيستي

تواند موجب افزايش ، مي فارماكولوژيكي مشابهاثرات
به طور مثال فعاليت ضدانعقادي ]. 6[شود اثر آنها 

توسط ژينكو و احتمالاً ساير گياهان وارفارين 
].4[شود تحريك مي

كه اجزاي فيتوشيميايي گياه و      در صورتي
فارماكولوژي آنها و نيز فارماكولوژي دارو يا 
داروهايي كه به طور همزمان با آنها مصرف 

شوند شناخته شده باشد، احتمال تداخلات مي
. استبيني فارماكوديناميكي تا حدودي قابل پيش

اطلاعات مربوط به فيتوشيمي و فارماكولوژي 
تركيبات تعداد زيادي از گياهان مشخص و بر اين 
اساس در متون مختلف جداولي در زمينه 

].4[ دارو ارايه شده است -تداخلات گياه
     در اين مقاله تداخلاتي كه بين گياهان دارويي و 
داروها در مقالات و كتب مختلف ذكر شده است به

به اين منظور . شودآوري و ارايه ميطور خلاصه گرد
 گياه مورد بررسي 32در قسمت اول اين گردآوري، 

قرار گرفته و بر اساس حروف الفبا در جدولي مرتب 
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قي و همكارانخلي

.هاي بعدي فصلنامه ارايه خواهد شدشمارهنتايج مربوط به بررسي ساير گياهان در . اندشده

 دارو دارو دارو دارو----جدول تداخل گياهجدول تداخل گياهجدول تداخل گياهجدول تداخل گياه

تداخلنام دارونام گياه
Adonis vernalis L. 

(Adonis)
چشم خروس

-Calcium, Digoxin, Glucocorticoids, 
Laxatives, Quinidine, Saluretics [7]

]7[افزايش اثر گياه 

Aesculus hippocastanum L. 
(Horse chestnut)

بلوط هنديشاه

-Anticoagulant drugs 
(Warfarin, Salicylates,...) ] 5،7،11،17[

افزايش اثر دارو به دليل محتواي كوماريني گياه 
 و تغيير زمان خونريزي*INR، افزايش ]7[
 روز 7شود بيمار حداقل مي، توصيه ]5،11[

]5[قبل از جراحي مصرف گياه را قطع نمايد 

-Antiarrhythmics ]5،7،8،9[ است روي كاهش پتاسيم حاصل از گياه ممكن
]5،7،8،9[ريتم قلب اثر بگذارد 

-Cardiac glycosides ]5،7،8،9،11،17[ افزايش اثر دارو]5،7،8،9،11[

-Corticosteroids ]7،8[ افزايش از دست دادن پتاسيم]7،8[

Aloe Spp. 
(Aloe)

صبر زرد

-Thiazide diuretics ]5،7،8،9،11،17[ افزايش از دست دادن پتاسيم]5،7،8،9،11[
Arctostaphylos Uva- Ursi L. 

(Uva- ursi)
-Loop diuretics ]7[ر نگهدارندة سديمي گياه، اثر ديورتيكي دارو را اث

]7[نمايد آنتاگونيزه مي
-Medication and food that increase 

uric acid levels ]7 [
]7[كاهش اثر گياه 

-NSAIDs ]7[ گياه ممكن است تحريكGI ناشي از دارو را 
]7[د تشديد نماي

-Thiazide diuretics ]7[ اثر نگهدارندة سديمي گياه، اثر ديورتيكي دارو را
] 7[نمايد آنتاگونيزه مي

-Urinary tract acidifiers ]12،7[ اسيدي شدن ادرار باعث كاهش اثر ضدباكتريايي
شود ، بنابراين توصيه مي]7،12[شود گياه مي

با مصرف رژيم غني از محصولات لبني، 
ميوه، ، ميوه ،آب)رنگيفويژه گوجهبه(سبزي 

ادرار قليايي نگهداشته شود ... زميني وسيب
]12[

-Anticoagulant drugs (Warfarin) ]7،11[ افزايش اثر دارو به دليل محتواي كوماريني گياه
]7،11[

Arnica montana L. 
(Arnica)

هميشه بهار كوهي
-Antihypertensive agents ]5[ است را مختل نموده و ممكنكنترل فشار خون 

]5[كارآيي داروها را كاهش دهد 
Artemisia  absinthium L. 

(Wormwood)
افسنطين

-Phenothiazines, Trazodone HCl, 
Tricyclic antidepressants ]7[

گياه نبايد با داروهاي كاهندة آستانة تشنج 
]7[همزمان تجويز شود 

Astragalus  Spp.
(Astragalus)

 گون

-Anticoagulant drugs ]7[ گياه ممكن است باعث افزايش اثر ضدانعقادي
]7[گردد 

-Immunosuppressants ]7[ كاهش اثربخشي دارو به دليل اثر محرك ايمني
]7[گياه 
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 دارو-تداخل گياه 

)دنباله( دارو  دارو  دارو  دارو ----جدول تداخل گياهجدول تداخل گياهجدول تداخل گياهجدول تداخل گياه

تداخلنام دارونام گياه
Atropa belladonna L.

(Belladonna)
شابيزك

-Amantadine HCL, Quinidine, ]7،8[
TCAs, ]7،8،10[  MAOIs, Analgesics, 
Anticholinergic drugs ]10[

]7،8،10[كولينرژيكي گياه افزايش اثر آنتي

-Antiarrythmic agents ]10[كولينرژيكي گياه، تاخير در جذب افزايش اثر آنتي
]10[رو دا

-Antiemetics آنتاگونيزه شدن اثر متوكلوپراميد و دومپريدون]10 [
]10[

-Antifungals ]10[ كاهش جذب كتوكونازول]10[
-Antihistamines ]10[موسكاريني دارو افزايش عوارض آنتي]10[
-Cisapride (GI motility stimulant), 

Parasympathomimetics ]10[
]10[اثر آنتاگونيستي 

-Nitrates ]10[ كاهش جذب زيرزباني دارو به دليل خشكي دهان
]10[

Camellia sinensis (L.) Ktze 
 (Green tea)

چاي

-Alkaline Drugs ]7[كاهش جذب دارو به دليل محتواي تانن گياه
]7[

-Warfarin ]5،9،11،17[ سطح بالاي ويتامينKموجود در گياه ممكن 
 شود INRست باعث كاهش اثر دارو و كاهش ا
]5،9،11[

-Atropine, Codeine, Cardec DM ]17[
-Iron ]11[دليل محتواي اسيدتانيك گياه كاهش جذب آهن به

]11[
-Calcium ]5[شود ، توصيه ميبه دليل كاهش جذب كلسيم

 ساعت قبل يا بعد از مصرف 2مصرف چاي 
]5[كلسيم باشد 

Capsicum annuum L. 
(Cayenne)
فلفل قرمز

-Aspirin ]7،15،17[ كاهش فراهمي زيستي دارو]و در عين حال ] 7
معدة تواند نسبت به زخمكاپسايسين گياه مي

]15[ناشي از دارو اثر محافظتي داشته باشد 
-Antacids ]10[ آنتاگونيزه شدن اثر دارو و افزايش تحريك

]10[مخاطي 
-ACEIs ]9،11،14،15،17[سرفه( عوارض جانبي دارو افزايش] (9،11،14،15[
-Theophyllin ]9،11،14،17[ افزايش جذب دارو]و احتمال افزايش ] 9،11،14

]9[سطح و سميت دارو 
-MAOIs ]9،11[ شودفشارخون ميكريز خطرافزايش باعث گياه

و همچنين به دليل افزايش ترشح كاتكول ] 11[
]9[شود مينها موجب كاهش اثر دارو ميآ

-NSAIDs ]9[تحريك ترشحات مخاطي به محافظت گياه با
دستگاه گوارش در برابر تحريك ناشي از 

]9[كند دارو كمك مي
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)دنباله( دارو  دارو  دارو  دارو ----جدول تداخل گياهجدول تداخل گياهجدول تداخل گياهجدول تداخل گياه

تداخلنام دارونام گياه

-Antiplateletes, Anticoagulants ]9[ فعاليت افزايشو پلاكتي تجمع كاهش 
]9[طولاني شدن زمان خونريزيوبرينوليتيكفي

ادا'&
Capsicum annuum L. 

(Cayenne)
 ,CNS depressants (Opioids-فلفل قرمز

Benzodiazepines, Barbiturates) ]9[
]9[آوري افزايش اثر خواب

-H2 Blockers, Proton pump inhibitors 
]9[

به علت افزايش ترشح احتمال كاهش اثر دارو
]9[د اسي

Carica papaya L.
 (Papaya)

-Warfarin ]5،7،11،14،19[ افزايشINR] 5،7،11،14،19[شود ، توصيه مي
 روز قبل از جراحي مصرف 7بيمار حداقل 

]5[گياه را قطع نمايد 
-LMW heparins ] 5[ افزايشINRروز 7بيمار حداقل شود، توصيه مي 

]5[ي مصرف گياه را قطع نمايد قبل از جراح
-Lithium ]14[ كاهش دارو]14[
-Fluphenazine ]14[ لرزش، گرفتگي، آكاتيزيا]14[
-Prednisolone, salbutamol ]14[ كنترل نامناسب آسم]14[

Cassia senna L.
 (Senna)

سنا

-Antiarrhythmics, Digitalis glycoside 
preparations ]5،7،8،12[

هيپوكالمي ناشي از گياه ممكنست باعث افزايش 
]5،7،8،12[تمي شود يخطر آر

-Estrogen ]7[ كاهش سطح دارو]7[

-Indomethacin ]7[ كاهش اثر درماني گياه]7[

-Nifedipine ]7[فعاليت گياه به علت مسدود شدن كانال كلسيمي مهار ]7[

-Thiazide diuretics ]5،8،12[ , 
Corticosteroides ]8،12[ , Laxatives ]5[

]5،8،12[افزايش هيپوكالمي 

-Warfarin ]11[ افزايشINRبه دليل مهار تجمع پلاكتي توسط گياه 
]11[

-Drugs that cause thrombocytopenia ]7[افزايش خطر ترومبوسيتوپني ]7[ Cinchona pubescens
(Cinchona, Quinine)

Warfarin, LMW heparines, Aspirin-گنههگن ، تغيير INRافزايش احتمال خونريزي، افزايش ]5[
7زمان خونريزي، توصيه مي شود حداقل 

روز قبل از جراحي مصرف گياه قطع شود 
]5[

-Antiarrhythmics ]10[ فلكاينيدافزايش غلظت پلاسمايي] 10[
-Antihistamines ]10[ترفنادين، استاميزولتمي بطني با يآر

]10[
-Cardiac glycosides ]10[ ديگوكسينافزايش غلظت پلاسمايي] 10[
-Ulcer healing drugs ]10[ سايمتيدين موجب مهار متابوليسم گياه و افزايش

]10[غلظت پلاسمايي آن مي شود 
-Calcium, Laxatives, Quinidine, 

Saluretics ]7،8[
]7،8[افزايش اثر گياه  Convallaria majalis L.

(Lily of the valley)
موگه

-Digoxin ]7،10[ افزايش اثر گياه]7،10[
-Glucocorticoids ]7،8،10[ افزايش اثر گياه]10[، هيپوكالمي ]7،8[
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تداخلنام دارونام گياه

-ACEIs ]10[ افزايش اثر گياه]10[
-Antiarrhythmics ]10[افزايش غلظت پلاسمايي گياه ]10[

ادامه
Convallaria majalis L.

(Lily of the valley)
پتاسيم موجب اثرات نامطلوب قلبي عروقي كاهش]Anthranoid laxatives ]10-موگه

]10[مي شود
-Antibiotics ]10[ و ماكروليدهاي اريترومايسينافزايش اثر با 

 ديژيتوكسين با ديگر، افزايش متابوليسم
]10 [ريفامپيسين

-Antiepileptics ]10[ كاربامازپينافزايش متابوليسم ديژيتوكسين با
]10[

-Antifungals ]10[ و ايتراكونازولافزايش غلظت پلاسمايي گياه با 
]10 [آمفوتريسين

-Antimalarials ]10[و كينينوسيلة هافزايش غلظت پلاسمايي گياه ب 
، احتمال كاهش ضربان قلب روكينكلاحتمالاً 

]10[
-Barbiturates ]10[ افزايش متابولسيم ديژيتوكسين]10[
-Beta blockers ]10[بطني، كاهش ضربان قلب -افزايش بلوك دهليزي 

]10[
-Calcium channel blockers ]10[ربان قلب، ض بطني، كاهش -بلوك دهليزي

]10[وكسين گافزايش غلظت پلاسمايي دي
-Diuretics ]10[ افزايش سميت به دليل هيپوكالمي، افزايش اثر

]10 [اسپيرونولاكتونگياه با 
-Muscle relaxants ]10[ آريتمي]10[
-NSAIDs ]10[بدتر شدن هافزايش غلظت پلاسمايي گيا ،

]10[نارسايي قلب 
-Ulcer healing drugs ]10[ده هاي افزايش غلظت پلاسمايي گياه با مهاركنن

پمپ پروتون، افزايش سميت در صورت ايجاد 
]10 [كربنوكسولونهيپوكالمي با 

Cytisus scoparius (L.) Link.
(Scotch Broom)

-MAOIs ]7،8[ افزايش خطر كريز فشار خون]به دليل ] 7،8
]8[امين گياه رمحتواي تي

Datura stramonium L. 
(Jimson Weed)

تاتوره

-Anticholinergics ]7،10[كي مثل ژينرافزايش عوارض جانبي آنتي كولي
]7،10...[ دهان، يبوست، خواب آلودگي وخشكي

-Analgesics, Antidepressants 
(MAOIs, TCAs) ]10[

]10[گياه افزايش اثرات آنتي موسكاريني 

-Antiarrhythmics ]10[ افزايش اثرات آنتي موسكاريني گياه و تأخير در
]10[و جذب دار

-Antiemetics ]10[دومپريدون و متوكلوپراميد اثر نآنتاگونيزه شد
]10[

-Antifungals ]10[ كتوكونازولكاهش جذب] 10[
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))))دنبالهدنبالهدنبالهدنباله(((( دارو -جدول تداخل گياه

تداخلنام دارونام گياه

-Antihistamines ]10[افزايش عوارض جانبي آنتي موسكاريني گياه
]10[

ادا'&
Datura stramonium L. 

(Jimson Weed)
]10[آنتاگونيزه شدن اثر دارو ]Cisapride ]10-تاتوره

-Dopaminergics [10]افزايش عوارض جانبي آنتي موسكاريني گياه
]10[

-Nitrates ]10[ كاهش جذب زيرزباني دارو به دليل خشكي دهان
]10[

-Parasympathomimetics [10]10[ دارو آنتاگونيزه شدن اثر[
Digitalis purpurea L.,

D. lanata 
(Digitalis)

گل انگشتانه

-Methylxanthines, Phosphodiesterase 
inhibitors, Quinidine, 
Sympathomimetic agents ]7[

]7[افزايش خطر آريتمي قلبي 

Dioscorea villosa
 (Wild yam)

-Estrogen ]7[ تشديد اثر]7[

-Indomethacin ] 1[ كاهش اثر ضدالتهابي دارو]1[
Echinacea Spp.

(Echinacea)
سرخارگل

-Corticosteroids ]7،11[ست به طور بالقوه با اثر  اگياه ممكن
يدها در شيمي يضدسرطاني كورتيكواسترو

]7،11[درماني تداخل داشته باشد 
-Immunosuppressants 

]7،9،11،15،16،18[
ست با اثر اسيستم ايمني گياه ممكنمحرك اثر 

مهار سيستم ايمني دارو تداخل داشته باشد 
، اين تداخل به صورت تئوري است و ]7،9[

كه گياه در صورتي] 15[مدرك مستندي ندارد 
 هفته به صورت همزمان با اين 8بيش از 

يداروها مصرف شود احتمال سميت كبد
]11[وجود دارد 

-Anabolic steroids, Ketoconazol, 
Amiodarone ]11،16،18[

صورت مصرف طولاني به طور همزمان در 
]11،16[ايجاد سميت كبدي مي كند 

-Econazol ]15[ افزايش اثر دارو]15[
-Warfarin ]9،11[ افزايش زمان خونريزي بدون افزايشINR]9،11[
-Hepatotoxic drugs ]9[شود ميگياه باعث افزايش سطح آنزيمهاي كبدي

]9[
-Immunotherapy ]15[ افزايش اثر محركهاي ايمني غيراختصاصي]15[

-Cardiac glycosides ]5،7،8،9،12،18،20[ اختلال ريتم قلب]5،7،8،9[ Ephedra sinica Stapf. 
(Ma- Huang, Ephedra)

]5[ون ، افزايش فشار خ]5،7،9،11[تشديد اثر ]CNS stimulants ]5،7،9،11- بز، ارمكيشر

-Guanethidine ]5،7،8،12،18،20[ افزايش اثر سمپاتوميمتيكي]5،7،8،12،18،20[ ،
]5[افزايش فشار خون 

-Halothane ]5،7،8،10،12[ اختلال ريتم قلب]5،7،8،10،12[
-MAOIs ]5،7،8،9،12،15،18،20[ افزايش اثر سمپاتوميمتيكي افدرين

، ]9[، افزايش اثر دارو ]5،7،8،12،15،20[
]5[افزايش فشار خون 
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تداخلنام دارونام گياه

-Oxytocin ]7،8،12[ افزايش فشار خون]7،8،12[
-Antiasthmatic ]20[

ادا'&
Ephedra sinica Stapf. 

(Ma- Huang, Ephedra)
، دارو ممكن است باعث ]CNS]9تشديد تحريكTheophylline [5،9]- بز، ارمكيشر

كريز فشارخون، افزايش فشارخون و ضربان 
]5 [قلب و افزايش اضطراب شود

-Hypoglycemic drugs ]9،11[ كاهش اثر دارو به دليل افزايش قند خون توسط
]9،11[گياه 

-Decongestants ]9،11،،18[ و لرزش پذيريتحريكافزايش ]افزايش ]11 ،
]5[فشار خون فعاليت سمپاتيكي و 

-Anticonvulsants ]11[ست باعث ايجاد تشنج شود  اگياه ممكن]11[
-Caffeine ]9،11،15،18[ و لرزش پذيريتحريكافزايش ]افزايش اثر ]11 ،

سمپاتوميمتيكي و افزايش خطر عوارض 
]9 [CNS، تشديد تحريك ]15[جانبي 

-Beta blockers ]5،10،15[مال تراتوژنيسيته كاهش اثر دارو و احت]15[ ،
احتمال ايجاد كريز فشار خون، افزايش فشار 

]5[خون، افزايش ضربان قلب و اضطراب 
-Ephedrine ]15[تيكي موجب افزايش سميت متشديد اثر سمپاتومي

]15[دارو مي شود 
-Steroids (Dexamethasone) ]15[ افزايش كليرانس(كاهش سطح دارو] (15[
-TCAs ]10[تمي يافزايش فشار خون، آر]10[
-ACEIs ]10[ افزايش شديد فشارخون]10[
-Antipsychotics ]10[ آنتاگونيزه شدن اثر دارو]10[
-Bronchodilators, Muscle relaxants ]10[ تشديد اثر دارو]10[
-Diuretics ]10[ افزايش خطر هيپوكالمي]10[
-Dopaminergics ]4[تين پايش خطر سميت با برموكريافز]10[
-Sympathomimetics ]10[ افزايش فشار خون و تشديد اثر]10[
-Vasoconstrictor sympathomimetics ]10[افزايش انقباض عروق ]10[

Fucus vesiculosus
(Bladderwrack)

-Hypoglycemic drugs ]7[توان اثرات در صورت مصرف همزمان گياه مي
]7[هيپوگليسميك را تشديد نمايد 

-Levothyroxine ]11،16[است ايجاد به دليل محتواي يد، گياه ممكن
]11،16[عوارض هيپرتيروييديسيم نمايد 

Lycopus virginicus L.
(Bugleweed)

-Diagnostic procedures
 using radioactive isotopes ]7،8[

]7،8[گياه با اين ايزوتوپها تداخل دارد 

-Thyroid preparations ]5،7،8[ گياه با هورمون تيروييد تداخل دارد]و ] 5
اما اثر ] 8[شودنميهمزمان آن توصيهمصرف

]7[استدرستي شناخته نشدهاختصاصي آن به
Oenothera biennis L. 
(Evening Primrose)

گل مغربي

-Anticonvulsants ]7،9،10،11،16،18[ گياه باعث كاهش آستانة تشنج]و ] 7،9،10،11،16
]7[كاهش اثر دارو مي شود 
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))))دنبالهدنبالهدنبالهدنباله(((( دارو -جدول تداخل گياه

تداخلنام دارونام گياه

-Antipsychotic ]11[  (Phenothiazines) 
]5،17[

]5،11[افزايش احتمال تشنج  ادامه
Oenothera biennis L. 
(Evening Primrose)

 NSAIDs, Corticoteroids, Beta-يگل مغرب
blockers, Auticoagulants ]18[

-Analgesics ]11[ افزايش احتمال تشنج]11[
Rhamnus catharticus L.

(Buckthorn)
<=>; :789س 345

-Antiarrhythmics, Cardiac glycosides 
]5،7،8[ , Laxatives ]5[

به دليل از دست دادن پتاسيم در مصرف 
مدت گياه باعث افزايش اثر دارو طولاني

]5[شود و ضعف و گيجي مي] 5،7،8[
-Corticosteroids ]7،8[ , Thiazide 
diuretics ]5،7،8[

]7،8[افزايش اثر هيپوكالمي 

-Digoxin ]5،7[ تواند باعث هيپوكالمي و در نتيجه گياه مي ,
]7[افزايش سميت دارو شود 

Rhamnus purshiana
(Cascara sagrada)

-Antiarrhythmics ]5،7،12،20[طولاني مدت گياهتقويت اثر دارو در مصرف 
به علت از دست دادن پتاسيم ممكن] 5،7 [
نمايدگيجي، ضعف و اختلال ريتم ايجاد ست ا
]5،20[

-Cardiac glycosides ]5،7،12[ افزايش اثر دارو در مصرف طولاني مدت گياه به
]5،7،12[علت از دست دادن پتاسيم 

-Corticosteroids ]7،12[ افزايش اثر هيپوكالمي]7،12[
-Digoxin ]7،11،20[ست باعث هيپوكالمي و در نتيجه  اگياه ممكن

]7،11،20[افزايش سميت ديگوكسين شود 
-Indomethacin ]7[ كاهش اثر درماني گياه]7[
-Thiazide diuretics ]5،7،11،12[ افزايش اثر هيپوكالمي]5،7،11،12[
-Lithium,Theophylline, Phenytoin ]20[

]5[-Laxatives  افزايش از دست دادن پتاسيم موجب افزايش
ست به  اد كه ممكنوشمياثرات سمي دارو 

شود گيجي، ضعف و اختلال پتاسيم منتهي
]5[

Rheum palmatum 
(Chinese Rhubarb)

ريوندچيني

-Cardiac glycosides ]5،7،8[ افزايش اثر به دليل از دست دادن پتاسيم در
كه ممكن] 5،7،8[گياه مصرف طولاني مدت 

ست باعث عوارض سمي و گيجي، ضعف و ا
]5[اختلال ريتم شود 

-Digoxin ]7[ست باعث افزايش اهيپوكالمي ناشي از گياه ممكن
]7[سميت دارو شود 

-Corticosteroides ]8[ , Laxatives ]5[ , 
Thiazide diuretics, Antiarrhythmics 

]5،8[

] 5،8[هيپوكالمي 
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 دارو-تداخل گياه 

))))دنبالهدنبالهدنبالهدنباله(((( دارو -جدول تداخل گياه

تداخلنام دارونام گياه
Ricinus Communis L. 

(Castor Oil Plant)
كرچك

-Cardioactive steroids ]5،7[ , 
Antiarrhythmics, Diuretics, Laxatives 

]5[

افزايش اثر دارو به علت از دست دادن پتاسيم در 
و احتمالاً ايجاد ] 5،7[مصرف طولاني مدت گياه 
]5[گيجي، ضعف و اختلال ريتم 

Saccharomyces cerevisia
(Brewer’s yeast)

-MAOIs ]7،8،12[خونفشارافزايش] 7،8،12[

Tanacetum parthenium (L.) 
Schultz-Bip.
(Feverfew)
بابونه گاوي

-Anticoagulants ]9،10،18،20[ , 
(Warfarin ]5،7،11[  , LMW heparins

] 5[ ), Antiplateletes ] 9 [ (Aspirin)
]5،7،20[

افزايش احتمال خونريزي، كاهش تجمع پلاكتي و 
INRيتيك، افزايش افزايش فعاليت فيبرينول

شود بيمار توصيه مي] 5،7،9،10،11،20[
قبل از عمل جراحي مصرف  روز7حداقل 

]5[گياه را قطع نمايد 
-Migraine medications ]16[ , 

(Sumatriptan ]13[  Methysergide ]9[ )
]9[تشديد اثر 

-NSAIDs ]11،16،20[  (Ibuprofen, 
Ketoprofen, Naproxen ]20[ ), 
Steroids ]11[

]11،16[كاهش اثر درماني گياه 

-Iron ]11[ محتواي اسيد تانيك گياه باعث كاهش جذب آهن
]11[شود يم

-Circulation enhancers 
(Pentoxifylline) ]20[ , Vitamin E ]18[

-Hypoglycemic drugs ]5،7،18[ تشديد هيپوگليسمي]5،7[ Trigonella foenum–graceum L.
(Fenugreek)

]Anticoagulants ]18-شنبليله  (Warfarin ]5،11[  , 
LMW heparins ] 5 [ ), Aspirin ]5[

، ]INR] 5،11افزايش احتمال خونريزي، افزايش 
 روز قبل از 7ل شود بيمار حداقتوصيه مي

]5[جراحي مصرف گياه را قطع نمايد 
-All drugs ]5،18[يابد بنابراين توصيه گياه با دارو اتصال مي

 ساعت قبل يا بعد از 2شود حداقل مي
]5[مصرف هر دارو، گياه مصرف شود 

-Cholesterol lowering agents ]10[د اثرات تشدي]10[
Vaccinium myrtillus L. 

(Bilberry)
قره قاط

-Salicylates, Warfarin, ]5،7،9 [  , LMW 
heparins ] 5[

، افزايش ]5،7،9 [(PT)افزايش زمان پروترومبين 
INR توصيه ] 5[ و تمايل به خونريزي

 روز قبل از عمل 7شود بيمار حداقل مي
]5[جراحي مصرف گياه را قطع نمايد 

-Insulin, hypoglycemics ]9 [ گياه ممكن است باعث افزايش سطح سرمي
انسولين و ايجاد هيپوگليسمي و تشديد اثر 

]9[آورندة قندخون شود داروهاي پايين

-Dopamine antagonists ]7،18[ژيكي گياه نركاهش اثر دوپامي]7[ Vitex agnus – castus L. 
(Chaste tree)

]5[شود مصرف همزمان آنها توصيه نمي]Estrogen ]5-پنج انگشت

Archive of SID

www.SID.ir



قي و همكارانخلي

منابع منابع منابع منابع 
1. Eisenberg DM, Davis RB, Ernst SL, Appel 
S, Wilkey S, Van Rompay M, Kessler RC. 
Trends in alternative medicine use in the
United States, 1990-1997. Results of a 
follow-up national survey. JAMA 1998; 
280:1569-75.
2. Gulian C, Barnes J, Francis S-A. Types and 
preferred sources of information concering 
herbal medicinal products: face-to-face 
interviews with users of medicinal products. Int
J. Pharm. Prac. 2002;10 (Suppl):R33.
3. Dergal JM, Gold JL, Laxer DA, Lee MS, 
Binns MA, Lanctot KL, Freedman M, Rochon 
PA. Potential interactions between herbal 
medicines and conventional drug therapies used 
by older patients attending a memory clinic. 
Drugs Aging 2002;19:879-86.
4. Barnes J, Anderson LA, Phillipson D. 
Herbal interactions. Pharm. J. 2003; 270:118-
21. 
5. Kuhn MA. Herbal Remedies: Drug – Herb 
Interactions. Critical Care Nurse. 2002; 22: 22-
32.
6. Roger W and Clive E. Clinical pharmacy
and therapeutics. 2nd ed; Churchill livingstorf, 
Edinburgh; 1999, pp: 22-8. 
7. Fleming T. PDR for Herbal Medicine. 
Second Edition; Medical economics Co. 
Montvale New Jersey, 2000.
8. Blumenthal M. The complete German
Commission E Monographs; American 
Botanical Council, Austin, 1998; pp: 475- 7. 
 

9. Corponter, DO. Nursing herbal medicine
Handbook. springhouse corporation, 
springhouse. Pennsylvania; 2001; pp: 483 - 8. 
10. Mills S and Bone K. Principle and practice 
of phytotherapy (Modern herbal medicine).
Churchill Livingstone, 2000, pp: 104- 7. 
11. Brent J. Herbal drug interaction chart. 
http:// www.sdh.sk.ca/rxfiles. July 2002.
12. Blumenthal M. Herbal medicine, Expanded 
Commission E Monographs. 1sd ed. American 
Botanical Council. USA. 2000.
13. Farr G. Medicine-Herb/Food Interactions. 
http://www.becomehealthy now.com/article/
Herbal/1097. Jan. 2003.
14. Fugh-Berman A. Herb and drug interaction. 
Lancet 2000; 355: 134 -8. 
15. http://www.vitalgoods.com/myibis/herbdru
g.pdf.
16. Vickers A, Zollman CA. ABC of 
Complementary medicine, Herbal medicine. 
BMJ. 1999; 319: 1050 - 58.
17. Warber S, Bancroft J, Pedroza J. Herbal 
Appendix. Clinics in Family Practice. 2002; 
4:1- 16.
18. Cupp MJ. Clinical pharmacology, Herbal 
remedies: Adverse effects and drug interactions. 
Am Family Physician 1999; 59: 1-6. 
19. Shih RD. Rosens Emergency Medicine: 
Concepts and Clinical Practice, 5th ed, Mosby, 
Inc. 2002. p: 2204.
20. http://www.bodyandfitness.com/bodyand
fitness1.html.

ره
ما

 ش
ار 

 به
م،

شش
13

82

13

ره
ما

 ش
ار 

 به
م،

شش
13

82

14

Archive of SID

www.SID.ir


