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  در موش سوري  هاي الكلي و هگزاني گياه تاتوره اثر ضددردي عصاره

 1 امير فرشچي؛1گلبرگ قياسي
   2غلامرضا بهرامي؛ *

  گزارش كوتاه

تحقيـق  )  و اوپيوئيـدها  NSAIDSداروهاي ضد التهاب غير استروئيدي ( باتوجه به عوارض داروهاي ضددرد موجود        :زمينه

 درايـن  ،عنـوان ضـددرد    به كـاربرد گيـاه تـاتوره در طـب سـنتي بـه         نظر. ي ضروري است  براي يافتن داروهاي ضددرد جديد امر     

) Datura innoxia miller(گيـاه تـاتوره   .  مورد ارزيابي قرارگرفت tail-flickوهش اثر ضددردي عصاره گياه مذكور به روشژپ

 همچنـين دردهـاي عصـبي       ، آسـم و نقـرس     ،تاتوره در طب سنتي براي درمان صـرع       . اشدب   مي Solanaceaeزميني يا    از تيره سيب  

 ،آلكالوئيـدهاي مهـم تـاتوره عبارتنـد از هيوسـيامين          ). 1(اسـتفاده مـي شـده اسـت         ر  سطحي مانند درد ناحيه صورت يا پوست س       

 Datura ).2-4( هـاي موسـكاريني اثـر آنتاگونيسـتي دارنـد      آتروپين و اسكوپولامين  كه هيوسيامين و هيوسين بـر روي گيرنـده  

stramonium  در مطالعـه     .)4(شـود    كولينرژيـك اسـتفاده مـي      عنـوان ضـد اسپاسـم و آنتـي           به A.A.Abena   تجـويز   ، و همكـاران

  ).5( است  بوده  داراي اثر ضددرديDatura fastuosaoخوراكي عصاره گياه 

رد اسـتفاده   تـايي مـو  10هـاي     گـرم در گـروه     20-30بـا وزن     ) BALB/cنـژاد   (هاي سوري نر     دراين مطالعه موش  : ها روش

عصـاره در  نـوع  هـر دو . هگزان تهيه شـد  و% ) 96 اتانول(و به دو صورت الكلي      روش خيساندن  عصاره برگ گياه به   . قرارگرفتند

هاي تحت آزمـايش تزريـق    به موش (IP) يقطريق داخل صفا هاي مختلف از در زمان دوزهاي مختلف و    پايلوت با  ياه  آزمايش

 و حداكثر اثـر ) >05/0P(د اينم مي بيشترين اثر ضددردي را ايجاد      مذكور از هر دو عصاره      mg/kg45 نتايج نشان داد كه دوز     .شد

 و به گروه     درصد 96 هگزان و اتانول     ،هاي كنترل منفي   به گروه . د دقيقه پس از تزريق هر دو عصاره مشاهده گردي         45ضددردي  

 دقيقـه  45اثر ضددردي گيـاه   )Tail-flick) 6اده از روش سپس با استف.  تزريق شد mg/kg10  مرفين سولفات با دوز    ،كنترل مثبت 

و با استفاده از فرمول درصد اندكس ضـددردي  شد گيري  ليتر اندازه ميلي5/0  و با حجمmg/kg 45با دوز ها پس از تزريق عصاره

)AI% ( ،محاسبه گرديد كه در ذيل آورده شده است )6(:  

Test latency- control latency 
100×  

Cut off(12sec)- control latency 
Analgesia index=  
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ومن دنبـال آن ني ـ   و بـه از روش آناليز واريـانس  . مورد بررسي قرار گرفت  LD50 حاد عصاره گياه مذكور نيز به روش          اثر سميت 

  .شددار در نظر گرفته ا معنP >05/0اختلاف با .  استفاده شدكولز

 دارا پس از تزريـق  معن ـ 45باشد كه در دقيقه   ميmg/kg45  مربوط به دوزينتايج نشان داد كه بيشترين اثر ضددرد: ها يافته

از نظـر  هـا    عصارهياثر ضددردر دامعنا كاهش موجبقبل از تزريق هر دو عصاره   ) mg/kg5( تزريق نالوكسان ). P >05/0( است

 هـا  دوز قابل تحمل غيركشنده عصاره    بيشترين   حاكي از آن است كه       ، اثر سميت حاد   نتايج .)1 جدول() >05/0P( گرديدآماري  

mg/kg400ميزان . باشد  ميLD50 دست آمد   به480±42 معادل.  

  

  ن گياه تاتوره و مقايسه آن با مرفينعصاره هيدروالكي و عصاره هگزا) %AI( بررسي اندكس ضد دردي -1جدول 

  ها گروه  دوز  پيش از درمان  پس از درمان  درصد مهار

  )كنترل( الكل  -  35/0±20/5  67/0±25/5  -

03/61  87/0±37/9  68/0±25/5  mg/kg  45  يلعصاره هيدروالك  

  كنترل هگزان  -  42/0±15/4  25/1±00/5  -

14/80  06/1±65/10  52/0±20/5  mg/kg  45  عصاره هگزان  

38/83  48/1±87/10  25/0±35/5  mg/kg  10  مرفين  

97/0  38/1±87/4  37/0±85/4  mg/kg  5mg/kg,  10  نالوكسان±مرفين   

69/0  85/0±90/4  22/0±85/4  mg/kg 5 mg/kg,  45  نالوكسان±يلعصاره هيدروالك   

2/2  63/0±35/5  18/0±20/5  mg/kg 10 mg/kg,  45  عصاره هگزان و نالوكسان  

  

صورت  هاي موسكاريني قادر به افزايش آستانه درد در موش به اگونيستكه ها نشان داده است  آزمايش :گيري نتيجه

وسيله  خصوص مورفين به شده در مورد تقويت اثر سيستم اوپيوئيدي به هيهاي ارا از طرفي باتوجه به گزارش مركزي هستند و

 گرفت تركيبات عصاره گياه تاتوره به عنوان منبع غني از آلكالوييدهاي توان نتيجه  مي،موسكاريني آلكالوييدهاي شبه

 Tail-flick آزمايشكه نتايج حاصل از  باتوجه به اين). 8 و 7( موسكاريني قادر است درد حاد را از طريق مركزي كاهش دهد

واسطه   تاتوره در تسكين درد حاد بهرسد اثر نظر مي  به،دوش مي  كاهش اثر ضددردي عصاره مذكورموجبداد كه نالوكسان  نشان

مقدار  اين اثر به هاي اوپيوئيدي است، هاي با تجويز نالوكسان كه آنتاگونيست گيرنده  زيرا در گروه،هاي اوپيوئيدي است گيرنده

  . نالوكسان بودبازيادي تضعيف شد كه مشابه بازگشت اثر ضد دردي مورفين 
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