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پاسي پي بر گرگرفتگي دوران يائسگي زنان ويتاگنوس وتأثيربررسي 
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:چكيده
 همراه با عوارض و پيامدهايي كليماكتريكگي به دنبال دوران حساس و بحراني دوران يائس:زمينه و هدف

.نماينديف  گذاشته و احساس خوب و سالم بودن را در او تضعند بر كيفيت زندگي زن تأثير كه مي تواندمي باش
 فعاليت هاي ي بر كار،گرفتگنظر به اينكه گرترين و آزار دهنده ترين اين پيامدها گرگرفتگي مي باشد شايع

 مي گذارد و با توجه به اينكه درمان تأثيري  خواب و كيفيت كلي زندگ اوقات فراغت،،، لذت از زندگياجتماعي
 پيگيري هاي مداوم را مي طلبد،اراي عوارض و پيامدهاي سوء بوده،اصلي اين حالت هورمون درماني است كه د

 دو داروي تأثيريين تعبا  بر آن شديم تا راضي نيستند،روهي نيز از مصرف آن مصرف داشته و گدر عده اي منع
بر گرگرفتگي، قدمي در جهت بهبود كيفيت زندگي زنان و ) حاوي موادي شبيه استروژن(گياهي فيتواستروژني 

.ارتقاء سطح سلامتي آنان برداريم
 در 1381ه در سال  از نوع كارآزمايي باليني دو سوكور و آينده نگر مي باشد كفوقپژوهش :د و روشهاموا

 ساله واجد شرايط بوده كه از گرگرفتگي 45-55 نفر زنان 81 حجم نمونه در اين مطالعه .اصفهان انجام شده است
 نفري شامل گروه 27دند و به روش نمونه گيري آسان به طور تصادفي در سه گروه بو درمان شاكي و مايل به

، اطلاعات از طريق مصاحبه.روه درمان با پلاسبو قرار گرفتند با ويتاگنوس، گروه درمان با پاسي پي و گدرمان
 مرحله توسط 3گرفتگي كوپرمن كه قبل و پس از درمان در يژگي هاي فردي و پرسشنامه شدت گر و،رسشنامهپ

من ويتني، (آمار توصيفي و تحليلي  و نتايج توسط  جمع آوري شدواحدهاي مورد پژوهش تكميل گرديد
.ند مورد تجزيه و تحليل قرار گرفت)ل كاكسونكراسكال واليس و وي

 واليس  شدت گرگرفتگي بين سه گروه پس از درمان با استفاده از آزمون كراسكالداد كه يافته ها نشان :نتايج
تني در ين و گرگرفتگي با استفاده از آزمون متفاوت شدت).>05/0P(ود دارد اختلاف آماري معني داري وج

تاگنوس اختلاف در گروههاي پلاسبو و ويپي اختلاف آماري معني داري نشان نداد ولي تاگنوس و پاسي يگروه و
.)>05/0P (آماري معني داري مشاهد شد

 بوده مؤثرنتايج نشان داد كه داروي ويتاگنوس و داروي پاسي پي چهت درمان گرگرفتگي دوران يائسگي : بحث
د تا در كساني كه قادر به استفاده از هورمون درماني نيستند نشناتيو مد نظر باد به عنوان يك درمان آلترنو مي توان

.و عوارض ناشي از آن را نمي پذيرند مورد استفاده قرار گيرند

.پي، گرگرفتگي، ويتاگنوس، يائسگيپاسي:واژه هاي كليدي
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:مقدمه
يائسگي يك پديده طبيعي است كه بدنبال قطع 

خ متعاقب فقدان فعاليت تخمدانها ردائم قاعدگي 

رويكرد نوين و خردمندانه به يائسگي باعث . دــــمي ده

ده تا دست كم براي بسياري از پيامدهاي جسمي و ــــش

شايع ترين اين پيامدها . اره انديشي شودــــرواني آن چ

د كه بصورت اختلالات دوره اي ــــگرگرفتگي مي باش

اني، لرز، تپش قلب، ــــبرافروختگي و تعريق ناگه

ار در سر و سينه، ــــطراب، احساس فشاحساس اض

 تمركز وع، خفگي و عدمــــاحساس سوختن، ته

). 20(توصيف مي شود 

نشان داد كه گرگرفتگي Carpenter مطالعات 

هاي اجتماعي، اوقات فراغت، خواب، بر كار، فعاليت

هاي خلق و خو، تمركز، ارتباط با ديگران، فعاليت

تأثيري زندگي جنسي، لذت از زندگي و كيفيت كل

). 13(مي گذارد 

شيوع گرگرفتگي در ميان زنان يائسه طبيعي 

9/79يزد درو) 16( درصد 80تا 67ايالات متحده 

 امروزه زنان در ).5(درصد گزارش شده است 

ـــود را در دوران وم عمر خـــكشور هاي صنعتي يك س

نظر به اهميت درمان ) 12(كنند يائسگي سپري مي

استروژن ( با توجه به اينكه هورمون درماني گرگرفتگي

به عنوان درمان ) استروژن و پروژسترونبه تنهايي يا

و اصلي براي تسكين گرگرفتگي به كار گرفته مي شود

اين شيوه درمان داراي عوارض و خطراتي است كه 

روي آوردن به . طلبدمي پيگيري مداوم بيماران را

 اين زمينه تا حدي درمانهاي آلترناتيو و تكميلي در

 قطره در اين تحقيق از. )8(گسترش يافته است 

ويتاگنوس كه از گياه فيتواستروژني پنج انگشت 

)Vitex Agnus Castus (گل ساعتي و پاسي پي كه از 

)Passion Flower (هر دو در بازار تهيه شده اند و

اده ـــاستفان موجود مي باشنددارويي رسمي كشورم

).1(شده است 

وس كه جهت درمان اختلالات داروي ويتاگن

 بيماري ،قاعدگي، علايم يائسگي، فيبروئيد

زنان استفاده ، نازايي و آكنه درفيبروكيستيك پستان

ه ب پنج انگشت مي شود از ميوه رسيده و خشك شده

،رص و عصاره تهيه شده كه به ميزانصورت كپسول، ق

.  مي شود بار در روز تجويز3تا 2ميلي گرم350-150

 سيستم عصبي اثرات جانبي اين دارو بصورت اثر بر

معده و روده ها به شكل بر،مركزي به شكل سر درد

دستگاه تناسلي و پوست به شكل برناراحتي گوارشي،

باشد و با داروهاي ضد فشار كهير و ايجاد خارش مي

).1،15(خون اثر آنتا گونيستي دارد 

يپوتونيك، ، هعنوان آرامبخشه گل ساعتي ب

 اسپاسم عضلاني ناشي از سؤ ضد درد، ضد اسپاسم براي

،هاي قاعدگي، سر درد يا ميگرنهاضمه، كرامپ

، هيجان زدگي عصبي ، هيسترينورالژي، تشنج ژنراليزه

هاي  قسمت.)18،21 (خوابي استفاده مي شودو بي

شنج مختلف اين گياه داراي خاصيت آرام كننده و ضد ت

فع ، دردهاي عصبي و ر ضعف اعصاببوده و از آنها در

 به ميزان و) 17،4(عوارض يائسگي استفاده شده است 

 بار در روز توصيه شده 2-3 گرم خوراكي 1تا 25/0

صورت ه عصبي مركزي باثرات جانبي در دستگاه . است

درد، برافروختگي، هيجان زدگي، گيجي  سر،سر گيجه

، در قلب و عروق به شكل تاكيكاردي،و سايكوز

تگاه گوارش دسافزايش فشار خون وآريتمي بطني، در

، در دستگاه تنفس به شكل بصورت تهوع و استفراغ

. شوك مي باشدديگر واكنشهاي آلرژيك وآسم و

مصرف همزمان با هگزوباربيتال سبب افزايش زمان 

.)14،22 (ديگر اثرات باربيتوراتها مي گرددخواب و 
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س در بازار ر است كه قطره ويتاگنولازم به ذك

 جهت درمان اختلالات قاعدگي، ور مادارويي كش

 كه قطره  استفاده مي شود در حاليم يائسگي و غيرهئعلا

عنوان ضد اضطراب و خواب آور مورد ه بپاسي پي 

در مورد اثر آن روي عوارض استفاده قرار مي گيرد و 

به حتي در تحقيقات بعمل آمده نيز تحقيق نشده يائسگي

، تنها در باليني گزارش شده اي برخورد نشدكارآزمايي 

.  آن روي علائم يائسگي اشاره شده استتأثيرمتون به 

اين تأثيرآزمايي باليني فوق لذا بر آن شديم تا با كار

ررسي كنيم و اين اثر را نيز دارو را بر روي گرگرفتگي ب

.  ويتاگنوس مقايسه نماييمتأثيربا 

:مواد و روشها
پژوهش نيمه تجربي از نوع كار      اين مطالعه يك    

داده ها در سه مرحلـه      . باشدآزمايي باليني دوسوكور مي   

ــك طــرح ســه گر  ــا  و از ي ــان ب وهــي شــامل گــروه درم

 گـروه پلاسـبو     گروه درمـان بـا پاسـي پـي و         ،ويتاگنوس

45 زنان   جامعه پژوهش اين مطالعه را    . بدست آمده است  

رماني شـهر    ساله مراجعه كننده به مراكز بهداشتي د       55تا  

اصفهان كه از گرگرفتگي شاكي و مايل به درمان بودنـد   

 نفـر در هـر      27تعداد نمونـه مـورد نيـاز        .تشكيل داده اند  

بــوده و بــه روشنفــر 81جمعــاًگــروه بــرآورد شــد كــه 

در پــژوهش شــركت داده شــدندان ـآســنمونــــه گيــري 

از گرگرفتگي شاكي   كهزنانيبدين ترتيب . بدست آمد 

شـركت در مطالعـه بودنـد و واجـد معيارهـاي            مايل به   و

پذيرش بودند، توسط پزشـك متخصـص زنـان معاينـه و           

ــنامه ــي   پرسش ــدت گرگرفتگ ــه ش ــوط ب ــنامه ( مرب پرسش

ســپس دارو يــا. توســط آنــان تكميــل گرديــد)وپرمنكــ

پلاسبو را به آنان تحويـل داده و نحـوه مصـرف برايشـان       

40بح و قطره ص20. (ه شدتوضيح داد)توسط پژوهشگر(

ــان 15) قطــره شــب ــد از درم ــي روز بع ــنامه ، و س  پرسش

مربوطه توسـط افـراد شـركت كننـده در مطالعـه تكميـل         

جهت روايي پرسشنامه از اعتبار محتوي اسـتفاده        . گرديد

گرديد بدين معني كه ايندكس كوپرمن به دفعات توسط 

پژوهشگران در ايران و ديگر كشورها استفاده شده است         

روش تجزيـه تحليـل داده هـا      ). 7،9(باشـد   پايا نيز مـي     و

معيار، ، انحراف ميانگين(شامل روشهاي آماري توصيفي    

، آزمــون مــن ويتنــي  (و اســتنباطي ) جــداول، نمــودار 

.بود) كراسكال واليس، ويل كاكسون

:نتايج
 ميــانگين ســن  نتــايج پــژوهش نشــان داد كــه   

همــه . باشـد  سـال مــي 63/49واحـدهاي مـورد پــژوهش   

ــوواحــدهاي ــژوهش  م ــد متأهــلرد پ صــد  در6/92 بودن

در.  درصد تحصـيلات ابتـدايي داشـتند       8/56خانه دار و    

زمينه تأثير ويتاگنوس بر شدت گرگرفتگي آزمون ويـل         

كاكسون نشان داد كه بين شدت گرگرفتگي قبل و سـي           

روز پــس از درمــان و قبــل و پــانزده روز پــس از درمــان
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رفتگي قبل و پس از درمان در گروه ويتاگنوسگتوزيع فراواني شدت گر:1جدول شماره

گرگرفتگيبدون  خفيف متوسط ����
درصد تعداد درصد تعداد درصد تعداد درصد تعداد

گرفتگي   شدت گر
زمان

0 0 0 0 6/29 8 4/70 19 قبل از درمان

0 0 7/3 1 7/66 18 6/29 8 * روز پس از درمان15

1/11 3 8/14 4 3/59 16 8/14 4 * روز پس از درمان30

*05/0P<در مقايسه با قبل از درمان .

 ولـي  معنـي داري اختلاف آماري )>01/0P(وجود دارد 

بين شدت گرگرفتگي پانزده و سـي روز پـس از درمـان             

. اختلاف آماري معني داري مشاهده نشد

در مــورد اثــر پاســي پــي بــر گرگرفتگــي نتــايج  

قبل و سي روز پس از  كه نشان دادآزمون ويل كاكسون 

 و سي روز پس از درمان اختلاف آمـاري   پانزدهدرمان و 

ــي  ــي  داريمعنــ ــدت گرگرفتگــ ــود دارد در شــ وجــ

)05/0P<(.        ولي بين شدت گرگرفتگي قبل و پانزده روز

.معني داري مشاهده نشدپس از درمان اختلاف آماري 

 مقايسه شدت گرگرفتگي قبل و    در مورد پلاسبو  

با استفاده از آزمـون ويـل كاكسـون نشـان           پس از درمان    

داد كه بين شـدت گرگرفتگـي قبـل و سـي روز پـس از                

يه روز پـس از درمـان و پـانزده و س ـ      درمان، قبل و پانزد   

روز پس از درمان با پلاسبو اختلاف آماري معنـي داري          

ر پلاسـبو در درمـان شـدت        وجود ندارد به عبـارت ديگ ـ     

. بوده استتأثيربي گرگرفتگي 

آزمـون آمـاري كراسـكال      هـا قايسه گـروه  در م 

واليس نشان داد كه شدت گرگرفتگي قبل از درمـان در           

شـدت  . ها داراي اختلاف آماري معني داري نبـود    گروه

ـــا ها ب ان نيز در گروه   ـــزدهم درم ـــگرگرفتگي روز پان  

ــلافكال واليس داراي اختـــون كراســاستفاده از آزم

لي روز سي ام درمان با استفاده       آماري معني داري نبود و    

از آزمــون كراســكال والــيس شــدت گرگرفتگــي در     

).>05/0P(ها داراي اختلاف آماري معني دار بودگروه

ها با استفاده از آزمون     در مقايسه دو به دو گروه     

آماري من ويتني بـين ويتـاگنوس و پلاسـبو روز سـي ام              

درمـــان شـــدت گرگرفتگـــي داراي اخـــتلاف آمـــاري 

).>05/0P(ي داري بودمعن

در ضمن بين ويتـاگنوس و پاسـي پـي اخـتلاف             

آماري معني داري وجـود نداشـت لـذا مـي تـوان نتيجـه               

گرفت كه شدت گرگرفتگي در دو گروه ويتـاگنوس و          

پاسي پي نسبت به پلاسبو سي روز پس از درمان كاهش            

.بيشتري داشته است

:بحث
ــبه    ــات ش ــا تركيب ــتروژن ه ــتروژن در             فيتواس اس

محصــولات گيــاهي هســتند كــه خــواص اســتروژنيك و 

اسـتروژن هـاي   . آنتـي اسـتروژنيك در آنهـا وجـود دارد    

سـه دسـته اصـلي      . گياهي به سه گروه تقسـيم مـي شـوند         

فيتواستروژن ها شامـــل ايزوفلاون، كومستــان و ليگنـان     

شـواهد زيـادي بـر اسـتفاده از گياهـان بـراي             . مي باشـند  

).20(يگـر علائـم يائسـگي وجــود دارد    گرگرفتگـي و د 
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توزيع فراواني شدت گر گرفتگي قبل و بعد از درمان در گروه پاسي پي:2جدول شماره

بدون گرگرفتگي خفيف متوسط ����
درصد تعداد درصد تعداد درصد تعداد درصد تعداد

گرفتگي   شدت گر

مرحله درمان

0 0 7/3 1 7/40 11 6/55 15 ز درمانقبل ا
4/7 2 4/7 2 1/48 13 37 10 *درمانروز پانزدهم 

1/11 3 6/29 4 7/40 11 5/18 5 * سي ام درمانروز

*05/0P<در مقايسه با قبل از درمان .

توزيع فراواني شدت گر گرفتگي قبل و پس از درمان در گروه پلاسبو:3جدول شماره

بدون گر گرفتگي خفيف متوسط شديد

درصد تعداد درصد تعداد درصد تعداد درصد تعداد

شدت گر گرفتگي

مرحله درمان

0 0 0 0 1/48 13 9/51 14 قبل از درمان

7/3 1 0 0 1/48 13 1/48 13 روز پانزدهم درمان

4/7 2 0 0 1/48 13 4/44 12 روز سي ام درمان

.معني داري نبوده استداراي اختلاف آماريكاهش نيافته ورگرفتگي شدت گتوجه به جدول فوق در گروه پلاسبوبا

هـاي قلبـي    ها كاهش دهنده خطـر بيمـاري      فيتواستروژن

عروقي، كانسرهاي پستان و آندومتر، استئوپروز، برطرف 

كننده علائـم يائسـگي بـه ويـژه گرگرفتگـي و پيشـرفت            

در زنان.  خلق و الگوهاي خواب مي باشند،دهنده حافظه

ها به عنوان يك آگونيست     پس از يائسگي فيتواستروژن   

اســتروژن عمــل نمــوده و ممكــن اســت اثــرات شــبيه بــه 

ميزان كم بيماريهاي قلبـي عروقـي       . دناستروژن ايجاد كن  

در مردم آسيايي با رژيم تغذيه فيتواسـتروژن بـالا اثـرات            

گياه پنج  ). 10(ها را نشان مي دهد      حفاظتي فيتواستروژن 

 سـابي نـن،      اسانس هايي است كه عمـدتاً      شت حاوي انگ

سزكوئي ترين هـا مـي باشـند از ميـوه رسـيده و        پي نن و  

خشك آن دوگليكوزيد ايريدوئيد آگنوسايد وآكـوبين       

برخـي  ــــاوي فلاونوئيـدها و  ه ح ــــ ـآيد ك به دست مي  

تركيبـات مختلـف ايـن گيـاه        .  اساسـي اسـت    روغن هاي 

ي سـين، مشـتقاتي از     ـــ ـدي به نـام ويت    ــــآلكالوئي: شامل

ســاير ) ده آن كاســتي ســينــــمــاده عم(هــاايــزو فــلاون

.مـي باشـند   فلاونوئيدها ماننـد پنـدولتين وكريـزو فـانول          

ميوه هاي اين گياه حاوي اسانس سينئول و پي نن هستند           

 روي محور هيپـوفيز هيپوتـالاموس اثـر         مستقيماًاين گياه   

).18،6(مي نمايد 

ر گيـاه گـل سـاعتي       از جمله تركيبات موجـود د     

ها و آلكالوئيدهاي هارمان، هارمين و ويتكسينفلاونوئيد
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هاي سـيانوژنيك   مقـادير كمـي از گليكوزيـد      . مي باشند 

ــاردين و  ــو ك ــويژه ژين ــرار كــه حــاوي   ب ــك روغــن ف  ي

ليمونن، اتيل مالتول، پاسي كـول،      مالتول،  تركيباتي مانند   

ــر  ــيدهاي چ ــك و    اس ــيد بوتيري ــك، اس ــيد فرمي ب، اس

). 4،2(در ايـن دارو موجـود اسـت         مي باشد   ترول  سيتوس

. همچنــين حــاوي تركيبــات فيتواســترول نيــز مــي باشــد  

ــت اسپاســمو عصــار ــاه داراي فعالي ــن گي ــل ه اي ليتيك قاب

مقايسه با اثر پاپاورين بوده و از طرفي داراي اثر تضعيف           

ــه . كننــده مركــزي نيــز مــي باشــد  مــي رســد كــهنظــرب

 و اتيـل مـالتول باعـث        اثرات تسكيني مربـوط بـه مـالتول       

يدن و پنهان كردن اثرات تحريكي آلكالوئيدها      ـــپوشان

).11(هارمان مي شود 

در ايـــن تحقيـــق هـــر دو داروي ويتـــاگنوس و 

 بودند در گروه مؤثرپاسي پي بر روي شدت گرگرفتگي 

درصـد  ) 1/11( نفـر    3ويتاگنوس سي روز پس از درمان       

) 4/7(يد از   اصلاً گرگرفتگي نداشتند و گرگرفتگي شـد      

همچنين در گروه .  درصد كاهش يافت)84/1(درصد به   

 گرگرفتگي نداشتند   ًدرصد اصلا ) 5/18( نفر   5پاسي پي 

) 56/5( درمان شدند و گرگرفتگي شـديد از  لاًــــكامو

درصد پس از درمان كـاهش يافـت در   ) 58/1(درصد به   

 فيتو اسـتروژنها بـر علائـم يائسـگي تحقيقـات           تأثيرزمينه  

ــا ــــــدر مقJasmin. اوتي وجــود داردــــــمتف اله خــود ب

ــان اشــا   ــاه مخصــوص زن ــازده گي ــوان ي ره نمــود كــه عن

ويتاگنوس در درمان علائم وابسته به اسـتروژن بـا ارزش           

ه و مطالعـات    ــــ ـاين دارو روي هيپوفيز اثر گذاشت     . است

 تـا   4نشان مي دهد وقتي كه ويتاگنوس بطور منظم براي          

شود موجب افزايش هورمون لـوتئينيزه و        هفته استفاده    8

ي ايجاد و به پيشرفت     ـــپروژسترون شده بالانس هورمون   

سلامتي كمك مي كند و مي توانـد بـراي زنـان حـول و          

در ايـن   ). 17(ثر باشـد    ؤـــحوش يائسگي بطور عجيب م    

ــا هــدف تعيــين   تــأثيرزمينــه ديبــاجي در تحقيــق خــود ب

ــر روي    ــوارض يائســگي ب ــر ع ــاگنوس ب  زن در 180ويت

ان داد كه ويتاگنوس به طور متوسطـــدوران يائسگي نش

).3( دارد تأثيردرصد در درمان گرگرفتگي ) 92/21(

Kyung       و همكـاران در تحقيقـي كـه بـا عنـوان

،  انجـام داد   هـاي سـويا   فوايد رژيم درمـاني ايـزو فـلاون       

مصرف آن بر روي علائم يائسگي و ريسك فاكتورهاي         

مـورد بررسـي     زن   80در مـاه    4مـدت   ه  برا  قلبي عروقي   

كه اين رژيم درمـاني مـي توانـد       قرار داد و نتيجه گرفت      

براي درمان جايگزيني علائم يائسـگي، سـالم و كارآمـد      

 مطلوبي روي سيستم قلبي عروقي داشـته        تأثيرباشد و نيز    

مــي گويــد گــل  Jenniferدر ايــن زمينــه). 19(اشد ــــب

 فيتواسـتروژنها   ًتمـالا  از فيتو اسـتروژنها سـت و اح        ساعتي

همچنـين  ). 18(اثرات مفيد بـر روي گرگرفتگـي دارنـد          

Weil  مـــي نويســـد كـــه گـــل ســـاعتي بـــراي درمـــان 

).23(گرگرفتگي توصيه شده است 

نظر به اينكه داروهاي گياهي نيز داراي عوارض        

و پيامدهايي مي باشند به نظـر مـي رسـد بايسـتي در ايـن            

 اين گياهـان    تأثير،يردزمينه تحقيقات كامل تري انجام گ     

روي عوارض طولاني مدت يائسگي همچنـين عـوارض         

استفاده طـولاني مـدت از ايـن داروهـا نيـز بايـد در نظـر                 

ــيع       ــات وس ــد تحقيق ــوارد نيازمن ــن م ــود و اي ــه ش گرفت

.مي باشند

:تشكر و قدرداني
معاونت محترم پژوهشي دانشـگاه علـوم       از  بدينوسيله  

و ويـي ايـران داروك  دار شركت  همچنينوپزشكي اصفهان

كليه كساني كـه در انجـام ايـن پـژوهش مـا را يـاري نمودنـد                  

.تشكر و قدرداني مي گردد
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