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 بر آستانه تشنج ناشي )Salvia officinalis(اثرات عصاره هيدرو الكلي مريم گلي 
  در موش سوري متعاقب استفاده از وين كريستيناز پنتيلن تترازول

  
  1غازاني، فرزانه توكلي *1عباس آباد نامورانعلي دكتر 

  . ايران لامي واحد تبريز، تبريز، دانشگاه آزاد اس-باشگاه پژوهشگران جوان 1
  2/3/90 :پذيرش تاريخ   22/1/90 :اصلاح نهايي  10/2/89 :تاريخ دريافت

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

  :مقدمه
 يداد محدود عمل مغزي است كهروتشنج 

. مي باشدهاي مغزي  غير طبيعي نورون  ناشي از تخليه
 ناگهاني موقت غير  علايم باليني صرع شامل يك پديده

 حركتي، ح هوشياري،تغييرات سط: طبيعي از قبيل

تا به امروز . )1 (حسي، اتونوميك يا رواني است
مكانيسم صرع و عوامل مؤثر در بروز آن بطور دقيق و 

علل حملات تشنج متعدد . كامل شناسايي نشده است
  هاي گوناگون عصبي از عفـــونت تــــابوده و بيماري
   درصد30حدود . گيرد ي را در برمي مغزتومور و ضربه

  
. نجات ناشي از اختلال سيستم اعصاب مركزي استتش

لپتيك در اثر به هم خوردن تعادل  در كل تشنجات اپي
شود و  هاي تحريكي و مهاري ايجاد مي بين نورون

مهمترين نقش را نوروترنسميترهاي گابا و گلوتامات بر 
دارو درماني در اغلب بيماران . )3،2،1 (عهده دارند

تجربي تشنجات صورت بندي  صرعي بر اساس طبقه
بدليل متنوع بودن علل تشنج، داروها كمتر . گيرد مي

از علل فوق اثر بصورت اختصاصي براي هر يك 
بتلا به صرع هستند مردم دنيا م درصد 1حدود . كنند مي

  :چكيده
برخي نتايج . مي باشدداراي اثرات نوروپاتيك  است كه سرطانضد  يك داروي وين كريستين :زمينه و هدف

سي  هدف از اين مطالعه برر. بر روي سيستم عصبي است گياه مريم گلياز مطالعات حاكي از اثرات درماني
 ايجاد و داروي وين كريستين، با استفاده از روش استاندارد مريم گلياثرات متقابل عصاره هيدروالكلي گياه 

  .دو بسوريدر موش ) PTZ(تشنج شيميايي، توسط پنتيلن تترازول 
.  سر موش سوري به صورت تصادفي به چهار گـروه تقـسيم شـدند              32در اين مطالعه تجربي      :روش بررسي 

، گروه سـوم     به صورت داخل صفاقي    )g/kg1(، گروه دوم عصاره هيدروالكلي مريم گلي         سالين مالگروه اول نر  
 دريافت كردند   وين كريستين  گروه چهارم عصاره هيدروالكلي مريم گلي به همراه          و )µg/kg100 (وين كريستين 

داده هـا بـه كمـك       . رديد براي هر گروه تعيين گ     ناشي از پنتيل تترازول   كلونيك   جــــو متعاقب آن آستانه تشن    
  .آزمون هاي آماري آناليز واريانس يك طرفه و توكي تجزيه و تحليل شد

 پنتيـل   آستانه تـشنجات ناشـي از    به صورت معني دار   مريم گلي   نتايج نشان داد، عصاره هيدروالكلي       :يافته ها 
اعث افـزايش معنـي دار      و وين كريستين ب   مريم گلي   مصرف همزمان عصاره    . )>05/0P( دادافزايش  را  ازول  تتر

  .)>05/0P( آستانه تشنج ناشي از مصرف وين كريستين گرديد
با توجه به وجود انواع مختلف مواد تشكيل دهنده عصاره گياه مريم گلي كه علاوه بر اثرات  :نتيجه گيري

تيك حاصل آنتي اكسيداني داراي اثرات مفيد بر اعصاب هستند مي توان از اين گياه براي كاهش اثرات نوروپا
تشنجي اين ماده در انسان و مكانيسم هاي دخيل در آن نياز به  البته اثر ضد. از وين كريستين استفاده كرد

  .بررسي هاي بيشتري دارد
  

  .وين كريستين، ترازول، تشنج، مريم گليپنتيلن ت :واژه هاي كليدي
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. كنند جمعيت تشنج را تجربه مي درصد 10و تقريباً 
توان   موارد مي درصد80اگر چه با درمان استاندارد در 

ها نفر  لات تشنج را كنترل كرد، با اين همه ميليونحم
با وجود پيشرفت هاي . )4 (صرع كنترل نشده دارند

 بيماران  علم پزشكي و داروسازي، درمان زياد در عرصه
صرعي و اختلالات تشنجي همواره از چالش هاي پيش 

در سراسر جهان . روي پزشكان و محققان بوده است
ه صورت گرفته و تا به تحقيقات زيادي در اين عرص

  .امروز نيز ادامه دارد
امروزه در درمان صرع از تركيباتي استفاده 

تقويت : كنند كه داراي سه مكانيسم اثر زير است مي
 تحريكي هاي گاباارژيك مهاري، كاهش جرياناتجريان

هاي يوني  معمولاً گلوتامات ارژيك و تعديل جريان
در برخي  .هاي سديم، كلسيم و كلر بخصوص يون

موارد، با عود بيماري، سميت و آثار جانبي داروهاي 
  مصرفي افزايش يافته و بيمار نيز بايستي يك دوره

  .)6،5 (درماني طولاني مدت را طي كند
 مهم خانواده مريم گلي يكي از گياهان

   گونه در جهان 700نعناعيان است كه داراي حدود 
دار، مريم گلي گياهي است گل. )9،8،7 (مي باشد

نهاندانه، دولپه اي، پيوسته گلبرگ، از راسته توبي 
فلورال، راسته فرعي شاه پسند، تيره نعناع و جنس 

 وسيعي در اين جنس همچنين پراكندگي نسبتاً. سالويا
كه تاكنون  ه به طوريتفلور گياهي كشورمان داش

ي و گزارش  گونه مريم گلي در ايران شناساي58حدود 
 گونه آنها 17اين تعداد، بالغ بر شده است كه از ميان 

ضي از گونه هاي جنس بع. )10 (باشند اندميك مي
 داراي اثرات درماني Salvia officinalis سالويا مانند

 در كاهش قابل توجهي بوده و به عنوان داروي موثر
 كشت و مورد استفاده قرار قند، آرامبخش و رژيمي

اي آپي مريم گلي داراي فلاونوئيده. )11 (گيرد مي
 6دي متيل اتر، اسكوتلارئين - 7، 6ژنين، اسكوتلارئين 

متيل اتر، تترامتيل - 3تري متيل اتر، لوتئولين - 4، 7و 
. )12 (اترهايي هيدرو گزايلوتئولين و تانن مي باشد

مريم گلي به صورت سنتي در ايران و نقاط مختلف به 

چي، آنتي علت داشتن اثرات ضد باكتريايي، ضد قار
، آرام بخشي، ضددردي و  و شستشو دهندهاكسيداني

اند كه  تقويت سيستم عصبي استفاده شده و نشان داده
 سيستم عصب اين گياه دارويي، اثر تضعيفي روي

عصاره مريم گلي به ). 13- 16 ( دارد)CNS( مركزي
دليل داشتن آپي ژنين مي تواند با سيستم گاباارژيك 

   كه اثرات ضد تشنجي داشته باشد، به اين صورت
بوتيريك اسيد تواند اثرات مشابه گابا آمينومي

)GABA (هاي كلر و  داشته و با باز كردن كانال
ها آستانه تشنج را در آنها  هايپرپلاريزه كردن نورون

  ).17،12 (افزايش دهد
تشنجات ايجاد شده بوسيله آنتاگونيست 

 بعنوان ، معمولاً)PTZ( ، پنتيلن تترازولGABAگيرنده 
ات عمومي شونده در جوندگان به كار برده مدل تشنج

مي شوند كه علت تكرار پذيري بسيار بالا و فراهم 
كردن زمينه اي براي مقايسه تركيبات مختلف شيميايي 
ضد تشنج تحت شرايط استاندارد از محاسن اين دارو 

اين ماده تشنج زا به طور رقابتي گيرنده . است
GABAAًستيك با اين  از طريق تداخل آلو را احتمالا

گيرنده آنتاگونيزه كرده و جريان يون كلرايد ايجاد 
  . )17 ( را مهار مي كند GABAشده بوسيله

 يك آلكالوئيد استخراج شده  كهوينكريستين
  انواعدرمان اصلي براي،  مي باشدVinca roseaاز 

از جمله لنفوم هوچكين و غير هوچكين، ها  سرطان
اد به خصوص در نفروبلاستوما، لنفوبلاستوماي ح

متابوليت، ميتوز  اين داروي آنتي .كودكان مي باشد
كند و ممكن است  مرحله متافاز مهار مي ها را در سلول
. نمايد  متابوليسم اسيدهاي آمينه نيز دخالت در

توجهي از سد خوني ـ مغزي  وينكريستين به مقدار قابل
 اصليمتابوليسم آن كبدي است و راه  .نمايد عبور نمي

بروز عوارض . )6 (است) %67حدود (آن صفرا  عدف
نامطلوب از اثرات جانبي مهم داروي وين كريستين 
محسوب مي شود كه از جمله آنها مي توان به حالت 
تهوع، استفراغ، از دست دادن مو، كاهش وزن و غيره 
اشاره كرد، ولي آسيب عصبي و تخريب نوروني يكي 
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ت كه در بيماران از مهمترين اثرات جانبي اين دارو اس
دريافت كننده به وفور اين آسيب عصبي مشاهده شده 

از مهمترين علايم آسيب نوروپاتيك . )19،18 (است
حاصل از استفاده از اين دارو مربوط به از بين رفتن 

هاي حركتي است، ولي اين دارو باعث ايجاد  نورون
تشنج، تغييرات ذهني، افزايش بيش از حد توليد 

ر ـــبه نظ. )20 (شود مي) ADH(راري هورمون ضد اد
مي رسد اثرات اين دارو در سيستم عصبي به صورت 
يك انسفالوپاتي باشد كه در موارد باليني استفاده شده 
  در انسان به آن اشاره شده است، از جمله اين موارد 
مي توان به گزارش ايجاد تشنج در چهار بيمار اشاره 

 از دوز درماني وين كرد كه در آنها با وجود استفاده
 ميلي گرم به ازاي متر مكعب بدن 2 تا 5/1(كريستين 

در مورد ديگري . )21 (عارض گرديد) يكبار در هفته
كه مربوط به درمان يك بيمار مبتلا به لنفوماي غيره 
هوچكين توسط وين كريستين بود، تشنج ناحيه اي در 

 10قسمت صورت مشاهده گرديد كه بعد از حدود 
  . )22 (شد مشاهده گرديد توقف ميدقيقه م

بنابراين با توجه به وجود مواد موثر بر اعصاب 
داني و مسكني عصبي گياه مريم و اثرات آنتي اكسي

  و اثرات نوروپاتيك داروي وين كريستين، هدفگلي

از اين مطالعه بررسي اثر ضد تشنجي اين گياه به همراه 
  .داروي وين كريستين مي باشد

  

  :روش بررسي
ين مطالعه از نوع مطالعه تجربي بوده و مراحل ا

 در دانشكده دامپزشكي 1389عملي در تابستان سال 
براي . دانشگاه آزاد اسلامي واحد تبريز انجام گرديد

با سن ، )NMRIنژاد ( سر موش سوري نر 32اين منظور 
 گرم از مؤسسه 30 تا 25 هفته و وزن بين 10تا  8بين 

ريداري شده و در اتاق با سازي رازي خ سرم واكسن و
حيوانات . دما، نور و رطوبت ثابت نگهداري شدند

پنتيلن تترازول . دسترسي آزادانه به آب و غذا داشتند
)PTZ ( از شركتSigma- Aldrich خريداري شده و 

   در نرمال سالين حل گرديد، از وين كريستين

)Tocris Cookson Ltd., Bristol, Avon, UK (ساخت 
  . تانيا در اين مطالعه استفاده گرديدكشور بري

پس از تهيه و  مريم گليگياه هاي  برگاز 
 هاي برگبراي اين كار . استفاده گرديدپودر شدن 

 بوسيله آسياب برقي در مريم گليخشك شده گياه 
 500 گرم از پودر حاصل با 50. حد ملايم پودر شد

% 30اتانول و % 70 ( درصد70ميلي ليتر الكل اتيليك 
 12هر ( ساعت 48 مخلوط و پس از گذشت )ب مقطرآ

)  دقيقه تكان داده شد5ساعت يكبار ظرف به مدت 
قيف بوخنر صاف و در محتويات داخل ظرف به وسيله 

 عصاره بدست آمده توسط .ظرفي جمع آوري شد
دستگاه تقطير در خلاء تغليظ و سپس با قرار دادن در 

تهيه جهت .  خشك گرديد سانتيگراد درجه40آون 
غلظت هاي مختلف، پودر خشك عصاره توزين و 
توسط سرم فيزيولوژي به فرم سوسپانسيون رقيق شد، به 
طوري كه دوز مورد نظر در حجم تزريقي وجود داشته 
باشد، قابل ذكر است كه حجم تزريق داخل صفاقي 

ml/kg1023 ( وزن بدن موش بود(.  
 گروه تقسيم 4ها به صورت تصادفي در  موش

 بر اساس مطالعات قبلي گروه اول سالين نرمال،. شدند
 دوز مورد استفاده براي گروه مريم گلي در اين مطالعه

g/kg1از عصاره   به ازاي هر كيلوگرم وزن بدن
 12 داخل صفاقي به مدت هيدروالكلي بود كه بصورت

 قبل از  دقيقه30عصاره  و در روز آخر روز تجويز
بر اساس . )23 (گرديدتزريق  به حيوانات تشنجتست 

كريستين  وينمطالعات قبل جهت القاي نوروپاتي، 
)µg/kg/IV100 ( روز 10به صورت تجويز روزانه به مدت 

 روز بدون تزريق 2 روز دريافت دوز روزانه، 5كه  بطوري
و در گروه چهارم ) 24 ( روز تجويز روزانه5و دوباره 

به همراه )  ساعت24هر  (مريم گليعصاره هيدروالكلي 
، در روز دوازدهم در گروه كريستين، تجويز گرديد وين

 دقيقه قبل از تست تشنج عصاره هيدروالكلي 30آخر نيز 
  .مريم گلي به حيوانات تجويز گرديد

، موش قبل از  جهت تعيين آستانه تشنجات
انجام آزمايش در داخل مقيد كننده قرار داده شده و 
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اتيلن بوسيله يك لوله پلي ) PTZ) mg/ml 5محلول 
 و PTZكه از يك سو به سرنگ انسولين حاوي محلول 

 دندانپزشكي متصل 30از سوي ديگر به سر سوزن شماره 
 به داخل يكي از ml/min 5/0بود، با سرعت ثابت 

وريدهاي كناري دم موش هاي خارج شده از داخل مقيد 
انفوزيون تا زمان بروز تشنجات . كننده، انفوزيون شد
ني و بدنبال آن تشنجات كلونيك كامل كلونيك اندام فوقا

ميلي گرم به  (PTZحداقل دوز . بدن حيوان ادامه يافت
لازم جهت ايجاد تشنج ) گرم وزن موشازاي هر كيلو

كلونيك به عنوان شاخص آستانه تشنجات كلونيك در نظر 
لازم به ذكر است روش مورد استفاده . )26،25 (گرفته شد

ستاندارد مورد تائيد هاي ا در اين مطالعه، جزء روش
دانشگاه علوم پزشكي تهران جهت انجام آزمايش بر روي 

جهت تجزيه و تحليل داده ها . حيوانات آزمايشگاهي است
و به دنبال آن ) ANOVA(از آناليز واريانس يك طرفه 

مقدار . تست هاي مقايسه چند گانه توكي استفاده گرديد
05/0P<ـا درــ گروه هطح معني دار بودن بين براي تعيين س  

  .نظر گرفته شد
  

  :يافته ها
آستانه تشنج بدست آمده در موش هاي سوري 
 دريافت كننده نرمال سالين به عنوان گروه كنترل، برابر با

mg/kg 67/1±86/35ميلي گرم بر كيلوگرم بدست آمد  .
ها بر آستانه تشنجات نشان داد كه نرمال  بررسي اثر حلال

  .د آستانه تشنج نداربل توجهي برسالين اثر قا
د تجويز وين كريستين در موشها ادنتايج نشان 

به  PTZباعث كاهش آستانه تشنجات ناشي از 
 كه اين كاهش در  شدmg/kg  04/1±6/23ميزان

). >05/0P (بوددار مقايسه با گروه كنترل معني
د تجويز عصاره هيدروالكلي ادهمچنين نتايج نشان 

ايش آستانه تشنجات مريم گلي در موشها باعث افز
، كه  شدmg/kg83/2±83/45   به ميزانPTZناشي از 

 معني دار بوداين افزايش در مقايسه با گروه كنترل 
)05/0P<( .ان وين كريستين و عصاره ــــتجويز همزم

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

 بر آستانه تشنج كلونيك آنهااثر عصاره هيدروالكلي مريم گلي، وين كريستين و تجويز همزمان  :1نمودار شماره 
  . در موش سوريترازولت پنتيل ناشي از

           .ل با گروه كنترمقايسهدر  >05/0P *                    . ارائه شده است"ميانگين±انحراف معيار" به صورتداده ها  
#05/0P< با گروه وين كريستينمقايسه در .  
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ش ها باعث افزايهيدروالكلي مريم گلي در موش
  زانــــه ميـــ بPTZي از ــــانه تشنجات ناشــــآست

 mg/kg78/1±88/31 شد، كه اين افزايش در مقايسه 
) >05/0P(دار بود با گروه وين كريستين تنها معني

دار ولي با گروه كنترل در اين مطالعه اختلاف معني
  ).1نمودار شماره (نبود 

  
  :بحث

مريم در اين مطالعه اثر عصاره هيدروالكلي 
.  بررسي شدPTZگلي بر آستانه تشنجات ناشي از 

، گيرنده ناقل عصبي مهاري برجسته GABAAگيرنده 
هنگام . داران است در سيستم اعصاب مركزي مهره

فعال بودن اين گيرنده، كانال كلرايد گيرنده باز شده، 
منجر به جريان يون كلر و هايپرپلاريزاسيون عصبي 

 داراي چندين جايگاه اين گيرنده. )17 (گردد مي
اتصال آلوستيك است كه از طريق آن داروهاي 

تواند جريان يون كلرايد ايجاد شده بوسيله  مختلف مي
GABA ها  ها و باربيتورات بنزوديازپين. كنند را تنظيم

هاي جريان يون كلرايد ناشي از  به عنوان تقويت كننده
GABAدر مقابل داروهايي. )27،26 (اند  شناخته شده 

نظير پيكروتوكسين و چندين داروي ديگر به سركوب 
 GABAگري شده بوسيله  كردن جريان كلرايد واسطه

 با PTZبه خوبي مشخص شده است كه . معروف هستند
عمل روي جايگاه پيكروتوكسين كمپلكس گيرنده 

GABAاين عامل وسيعاً براي . )17 (كند  عمل مي
اد شيميايي موهاي حيواني تشنجات ناشي از  ايجاد مدل

 كه علت قابليت زياد تكرار پذيري شود به كار برده مي
اي براي مقايسه  اين مدل و نيز فراهم كردن زمينه

ماهيت ضد تشنجي مواد شيميايي مختلف تحت شرايط 
در اين . )26 (استاندارد از محاسن اين ماده است

مطالعه، عصاره هيدروالكلي مريم گلي بر آستانه تشنج 
 از PTZكه  ياز آنجاي.  را افزايش دادPTZناشي از 

كند افزايش آستانه   عمل ميGABAA طريق گيرنده
تشنجات توسط عصاره هيدروالكلي مريم گلي ممكن 
است از طريق جايگاه يكسان و سيستم گاباارژيك 

محققان ديگري با مطالعات بيوشيميايي . انجام گيرد
ست نشان دادند كه عصاره مريم گلي حاوي آپي ژنين ا

تواند اثرات شبه بنزوديازپيني را در گيرنده  كه مي
GABAو باعث افزايش فعاليت ) 12 ( داشته باشد
GABA به علت اينكه . شود  در مغزGABA يك 

 يتر مهـــاري در مغــــز است، باعث كاهـشنوروترنسم
 اثرات )28 (شود فعاليت سيستم اعصاب مركزي مي
ز گياه بابونه به شبه ديازپيني، آپي ژنين جدا شده ا

  .)29 (اثبات رسيده است
مطالعات حاكي از آن است كه اثرات ضد 

در . ره مريم گلي وابسته به دوز استتشنجي عصا
 و همكاران بر روي اثرات مريم گلي Makladمطالعه 

بر تشنج ناشي پنتيلن تترازول، مشخص گرديد اين گياه 
يق تواند تشنج ناشي از آن را كه در واقع از طر مي

در . سيستم گاباارژيك است را مهار كند اختلال در
 mg/kg 1000 و 750 ،500مطالعه اخير از دوزهاي 

 كه در دوز آخر ميزان حفاظت در استفاده گرديد
كنترل مثبت اين . مقابل پنتيلن تترازول صد در صد بود

  كه يكي از مكانيسم بودهدي فنيل هيدانتويئنمطالعه 
تيك توسط سيستم هاي عمل اين داروي سنت

تشنج   اثراتدر مطالعه حاضر. )23 (گاباارژيك است
عنوان داروي ه كه ب كريستين وين  حاصل اززايي

گيرد مورد ارزيابي  قرار مياستفادهمورد شيمي درماني 
ي  دارو ضدسرطانياگرچه مكانيسم اثر .قرار گرفت

به عنوان يك داروي آنتي متابوليت كريستين،  وين
  سلولي را در هر مرحله اي مهار مي كنداست كه تكثير

ولي مكانيسم ايجاد آسيب عصبي كه مهمترين ). 30(
عامل محدود كننده مصرف اين داروهاست همچنان 

 و همكاران Aleyدر مطالعه . )19 (ناشناخته مانده است
مشخص گرديد استفاده از وين كرستين در حيوانات 

رات اثتواند مدلي براي بررسي آزمايشگاهي مي
آنها در اين روش مشاهده . نوروپاتيك در انسان باشد

كرستين به مدت دو هفته در كردند با تجويز وين
توان درد نوروپاتيك حاصل  حيوان آزمايشگاهي مي

رسد به نظر مي. )31 (از شيمي درماني را ايجاد كرد
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اثرات اين دارو در سيستم عصبي به صورت يك 
انسفالوپاتي باشد كه در موارد باليني استفاده شده در 
  انسان به آن اشاره شده است، از جمله اين موارد 

توان به گزارش ايجاد تشنج در چهار بيمار اشاره مي
كرد كه در آنها با وجود استفاده از دوز درماني وين 

يكي از مكانيسم هاي ايجاد . كريستين عارض گرديد
كننده انسفالوپاتي ايجاد پرواكسيداسيون در ميلين 

در يكي از موارد  .)21 (نورونها پيشنهاد شده است
 روز 4 كه مدت وين كرستينانساني درمان شده با 

 را دريافت كرده بود وين كرستينمتناوب دوز درماني 
 تشنج عمومي در بدن وي مشاهده شد، پزشكان علاوه

بر درمان تشنج وي با داروهاي متناوب ضد تشنج از 
داروهاي ضد التهاب غير استروئيدي و نيز دگزامتازون 

. )32 (براي كنترل علايم ناشي از آن استفاده كردند
كلي جهت كاهش عوارض ناشي از شيمي درماني  بطور
توان از اي مختلف از جمله وين كريستين ميـــداروه
له از گياهان دارويي استفاده هاي مكمل از جم درمان
به دليل تجويز روزانه عصاره مريم گلي در اين . كرد

مطالعه مي توان انتظار داشت اثرات آنتي اكسيداني اين 
گياه بر اثرات مضرر ناشي از وين كريستين تاثير 
. گذاشته و اثرات جانبي ناشي از آن را كاسته باشد

 از عصاره همچنين به اين دليل كه قبل از تست تشنج

گياه مريم گلي استفاده شده و وجود مواد موثر بر 
  ميرسد به طور كلي اين گياه برايسيستم عصبي، به نظر

  . كاهش علايم عصبي ناشي از وين كريستين مفيد باشد
  

  :نتيجه گيري
 يج اين مطالعه نشان داد كه عصارهنتا

هيدروالكلي مريم گلي باعث افزايش آستانه تشنجات 
احتمالاً شود و  در گروه وين كريستين ميPTZناشي از 

  ترين نقش راسيستم ناقل عصبي مهاري گاباارژيك مهم
بنابراين از عصاره . در اين اثر ضدتشنجي بر عهده دارد

مريم گلي مي توان به عنوان داروي كمكي جهت 
. كاهش عوارض ناشي از وين كريستين استفاده كرد

كانيسم هاي دخيل البته نقش ضدتشنجي اين گياه و م
  .هاي بيشتر دارد در آن نياز به بررسي

  
  : و قدردانيتشكر

اساتيد محترم دانشكده كشاورزي بدينوسيله از 
دانشگاه آزاد اسلامي واحد تبريز كه در جهت شناسايي 

از همچنين و اين گونه گياهي كمك فراواني انجام دادند 
 سيد كارشناسان محترم آزمايشگاه آقايان مهدي هراثي و

هاي فراوانشان صميمانه  رضي بهاورنيا به دليل كمك
  .تشكر مي كنيم
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Background and aims: Studies show that Vincristine is an anti-cancer drug which has 
neuropathic effects. Some studies have shown that Salvia officinalis has therapeutic effects on 
nervous system. The purpose of this study was to investigate the effects of Salvia officinalis 
hydroalcoholic extract and Vincristine on pentylenetetrazole (PTZ)-induced seizure threshould 
in mice.  
Methods: In this experimental study, 32 mice were randomly divided into 4 groups. The first 
group received normal saline, second group received Salvia officinalis hydroalcoholic extract 
(1 g/kg, i.p.), third group received Vincristine (10 µg/kg/day, i.v.) and finally the fourth group 
received hydroalcoholic extract of Salvia officinalis plus Vincristine. Then the seizure threshold 
was determined for each group after the injections. The data were analyzed using one way 
ANOVA followed by Tukey test. 
Results: The results of this study showed that hydroalcoholic extract of Salvia officinalis 
significantly increased the PTZ Induced seizure threshold (P<0.05). Simultaneous uses of 
Vincristine and Salvia officinalis extract caused a significant increase in seizure threshold in 
Vincristine group (P<0.05). 
Conclusion: Considering the existence of different types of ingredients in Salvia officinalis 
extract; such as antioxidants, b-pinene and spathulenol, which have beneficial affects on the 
nervous system as well as their antioxidant effects, we can use this plant to reduce Vincristine 
induced neuropathic effects.  
 

Keywords: Salvia officinalis, Vincristine, Pentylenetetrazole, Seizure. 
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