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  آزمايشگاهيبزرگ بر درد مزمن در موش سفيد بررسي اثر عصاره دارچين
  با استفاده از آزمون فرمالين

  
  4، فاطمه فرزان3 پيله ورياناصغرعلي دكتر ، 2* مهرجرديعليرضا وحيديدكتر ، 1 رحمت آباديمحمد حسين دشتيدكتر     

  چكيده
همـواره مـورد توجـه مـردم در جوامـع       ها از جمله بر طـرف كـردن درد   ناخوشيبراي درمان انواع     داروهاي گياهي    استفاده از  :مقدمه

 دارچين نيز در طب سنتي به عنوان ضد         .هاي گياهان انجام شده است     و تحقيقات فراواني در مورد اثر ضد درد عصاره         مختلف بوده است  
اي ماتيسم و برونشيت و همچنين بـراي دردهـاي ماهيچـه   هاي مرتبط با التهاب مانند رودرد و ضد التهاب شناخته شده و در درمان بيماري  

  . طور علمي مورد بررسي قرار نگرفته استه  ضد درد آن باما اثر .شده استتجويز مي
  سري موش سفيد آزمايـشگاهي 25اين مطالعه به صورت تجربي در دانشكده پزشكي شهيد صدوقي يزد بر روي تعداد           : بررسي روش

در اين مطالعـه اثـر تزريـق داخـل           . تايي تقسيم شده بودند انجام گرديده است       5 گروه   5ه صورت تصادفي به      كه ب   گرم 200-300با وزن   
بـر كـاهش درد بـا اسـتفاده از      وزن بدن  كيلو گرم هريبه ازاميلي گرم   500 و100 ،50در دوزهاي  الكلي دارچين  -صفاقي عصاره آبي  

  .عت مورد ارزيابي قرار گرفت به مدت يك سا)آزمون فرمالين(روش سنجش درد مزمن
را در آزمون فرمـالين     ) درد مزمن (  دوم درد  مرحله) mg/kg500(در دوز بالا   دارچينعصاره  هاي اين پژوهش نشان داد كه       يافته :نتايج

  .اند اثري بر كاهش درد نداشته100 وmg/kg 50 دوزهاي ليدهد وميكاهش  >P)001/0(دار به طور معنيشاهدنسبت به گروه 
رسـد ايـن اثـر       به نظـر مـي     وييد كرده   أدر دوز بالا در آزمون فرمالين را ت        هاي اين تحقيق اثر ضد درد مزمن دارچين       يافته :گيريتيجهن

  .ناشي از خاصيت ضد التهابي گياه فوق باشد
  

  ، آزمون فرمالين آزمايشگاهي بزرگ، درد، موش سفيدCinnamomum Zeylanicum، دارچين:هاي كليديواژه
  
  قدمه م

انسان در طول زندگي خود همواره با انواع دردها روبـرو شـده             
صدد راهي بـراي تـسكين درد خـود برآمـده اسـت در همـه                 و در 

دانند كه بـه عنـوان يـك        اي از بيماري مي   جاي جهان درد را نشانه    
  مكانيسم هشدار دهنده عمـل كـرده و از يـك آسـيب بـافتي خبـر                

  نزدرا  بيمار كه  است متيعلا  تريندرد شايع همچنين . هددمي
  
   دانشيار گروه فيزيولوژي دانشگاه علوم پزشكي شهيد صدوقي يزد-1
 نويسنده مسئول مربي گروه فارماكولوژي دانشگاه علوم پزشكي شهيد صدوقي -2*

 Email: arvahidi@ssu.ac.ir             09131534297: يزد، تلفن
 م نور اصفهان استاديار گروه فيزولوژي دانشگاه پيا-3
   دانشجوي كارشناسي ارشد دانشگاه پيام نور اصفهان-4

  5/10/1387:تاريخ پذيرش        22/4/1387:تاريخ دريافت 

  
  

 درد توسط انواع متعددي از محركها كـه هـيچ           .)1(بردپزشك مي 
، دمـاي بـالا،    هم ندارند نظير محركهاي مكـانيكي   وجه مشتركي با  

PH   ــر ــد ب ــيميايي مانن ــواد ش ــايين، م ــيياد پ ــاي ن كين  و محركه
 با سـنتز داروهـاي شـيميايي ضـد     .)2(شودك ايجاد مي هيپراسموتي

درد و ورود آنها به بازار و استفاده وسيع از آنها جهت تسكين درد     
عوارض جانبي آنها نيز پديدار شد براي مثـال اپيوئيـدها منجـر بـه                

ولاني و يبوست شده و در صورت مصرف ط        ضعف تنفسي  ،تهوع
داروهــاي ضــدالتهاب غيــر    .)1(د آور نيــز هــستند مــدت اعتيــا 
 ؛عــث اخــتلالات دســتگاه گــوارشبا نيــز) NSAIDs(اســتروئيدي
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 مـسائل فـوق سـبب شـد تـا           )3(شـوند مـي ... آسيب هاي كليـوي و    

دانشمندان به دنبال يافتن داروهايي باشند كـه ضـمن نداشـتن ايـن              
ــند    در ايـــن . عـــوارض ارزان بـــوده و در دســـترس همگـــان باشـ

گياهـان  . انـد هياهان دارويي مورد توجـه بـسيار قـرار گرفت ـ         راستا گ 
ها حاوي تعداد زيادي تركيبات مفيدنـد در حـالي          دارويي و ادويه  

  كه داروهاي شـيميايي حـاوي يـك يـا دو تركيـب دارويـي مفيـد                 
همچنين گياهان دارويي به علت همراه داشتن تركيبـات         . باشندمي

اص از عوارض جانبي بـه      ديگري همراه با تركيب با اثر دارويي خ       
   .)4(برخوردارندمراتب كمتري نسبت به داروهاي شيميايي 

سيح بقـراط پـدر علـم طـب          سال قبـل از مـيلاد م ـ       2400حدود  
 اجـازه دهيـد غـذا داروي شـما و دارو غـذاي شـما                ":توصيه كـرد  

باره بـه توصـيه ايـن پزشـك      دوجهان سوم ه اكنون در هزار ".باشد
 در حـال    .)5(نگـرد مـي دارو   عنـوان    بـه  غـذا     و بـه   گشتهقديمي باز 

ــا   ــشتقات آنه ــي و م درصــد تجــويزات  20حاضــر گياهــان داروي
 درصد در كـشورهاي     80 دارويي در كشورهاي صنعتي پيشرفته و     

 استفاده از گياهـان     )6(دهد توسعه را به خود اختصاص مي      در حال 
متـداول  كـشورهاي در حـال رشـد        دارويي در ايران نيز مانند اكثر       

 يكـي از گياهـاني      دارچـين  .باشدمچنين رو به افزايش مي    بوده و ه  
و اسـتفاده  است كه در طب سنتي به عنوان ضـد درد معرفـي شـده        

  .)7-9(شودمي
 Cinnamomum ســاقه گيــاه هدارچــين پوســت خــشك شــد

Zeylanicum   ــو ــرگ ب ــانواده ب ــي Lauraceaeاز خ ــدم . )10(باش
وده و نكا ب ـبومي سـريلا  )Cinnamomum Zeylanicum (دارچين

 2700 قدمت دارچين در چـين بـه         .)11،12(در ايران رويش ندارد   
چـين باسـتان بـراي بهبـود     رو د رسـد ال قبل از مـيلاد مـسيح مـي        س

 لقمـان   .شـده اسـت   ده مـي  دردهاي مفصلي و نارسايي تنفسي استفا     
هـاي معـده و روده و در    مـاري  دارچين را بـراي بي     هحكيم جوشاند 

ــين .)8(رده اســتكــيز مــيعــصبانيت شــديد تجــوشــرايط   همچن
. )5( بوده اسـت   س موسي  متشكله پماد مقد   يچين يكي از اجزا   دار

و خــواص  )11،7(دارچــين از نظــر طبيعــت گــرم و خــشك اســت
 ،مقـوي معـده    ، اشـتها آور   ، بادشـكن  ،، مـدر  خضد نف   نظير فراواني

 ضــد ، ضــد ورم،مــسكن درد گــوش، )14،13(ضــدعفوني كننــده
  براي آن ذكرواسير و ورم كليه  لرز و ب كننده تب و سرفه و درمان

  .)7(شده است
 ، دنـدان درد  ،سـردرد  ، سرفه ، تب و لرز،   دارچين در درمان نفخ   

ــان و سكــسكه  ــويي ده ــد ب ــه، ب ، ســرما خــوردگي و عفونــت مثان
ه لـك ب ـ  روماتيسم و التهاب مفاصل و ترميم زخم و رفع     ،آنفولانزا

رده را تسريع ك   جريان خون ،  كار رفته و محرك عمومي بدن بوده      
   .)15،8(كندو تنفس را تحريك مي

ــره و و     ــد دله ــوده و ض ــشاط آور ب ــين ن ــد دارچ ــواس وض   س
 دارچـين   .رفتـه اسـت   است و در قديم در درمـان جنـون بكـار مـي            

ــان       ــرفه را درم ــس و س ــي نف ــوده و تنگ ــضلات ب ــسكن درد ع   م
  ).8،9(كندمي

گير و يا براي برداشـتن گـچ     در قديم براي افراد سالمند و زمين      
پــودر ســاقه . شــده اســتمــي اي آنهــا چــاي دارچــين تجــويز از پــ

 روي   براي تسكين درد ميگـرن     دارچين كه در آب حل شده است      
 ــ ــده م ــالات . )5(شــوديگيجگــاه مالي  ،در بررســي مطالعــات و مق

مشاهده شد كه خواص درماني دارچين در مـوارد متعـدد بررسـي             
 مـؤثري    براي مثال دارچين اثر بـسيار      .شده و به اثبات رسيده است     

ــون در   ــد خ ــايين آوردن قن ــوع در پ ــت ن ــته II دياب ــطح داش  و س
دارچين اثـر ضـد ميكربـي       . )16(كندآنزيمهاي كبدي را تنظيم مي    

ــاكتري    ــواع ب ــه ان ــوبي علي ــسيار خ ــا، ب ــارچه ــر ق ــا، وي ــا، وسه   ه
ــته  ــا داش ــي    ،)17-19(لاروه ــيت آنت ــوده و خاص ــرطان ب ــد س  ض

ــه به)20(اكــسيداني قــوي دارد ــين دارچــين ب ــاروري  همچن ــود ب ب
  ).21(كندكمك مي

 شامل بيش از    ، درصد اسانس  5/0 – 5/2پوست دارچين داراي    
   ســـينام  را آن درصـــد65-80 تركيـــب مختلـــف اســـت كـــه 50

سـيناميك  :  عبارتنـد از    آن  ساير تركيبـات   .دهدتشكيل مي آلدهيد  
تركيبـات   ،فلانـدرن وسـافرول   تركيبات فنلي مانند اوژنـول،       ،اسيد

تانن،كومـارين،   ،ترانس سينام آلدهيـد    ،لينالول و ترپني مثل ليمونن  
   ،روكـسي سـينام آلدهيـد     دمثـل هي  تركيبات فنيـل پروپـاني      ،  رزين

ــان    ــت م ــه عل ــين ب ــيرين دارچ ــم ش ــتطع ــراي . )22(يتول آن اس   ب
اثـر   ليمونن   ، سينام آلدهيد و اوژنل    مانندتركيبات دارچين   برخي از 

ــراي تر   ــدگي و ب ــسكين دهن ــر كت ــاتي نظي ــارينيب ــلاو ، كوم    ،ژن
بـه اثبـات رسـيده       اثـر ضـدالتهابي   اسـيد    سيناميك   سينام آلدهيد و  

ــت ــي اثر )5(اس ــين ول ــي دارچ ــي    كل ــق و علم ــور دقي ــر درد بط   ب
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  ... بر درد مزمنبررسي اثر عصاره دارچين     
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 بـر ايـن اسـاس در ايـن          .تاكنون مورد ارزيابي قـرار نگرفتـه اسـت        

بر درد مزمن در مـوش سـفيد بـزرگ           پژوهش اثر عصاره دارچين   
مـالين مـورد بررسـي قـرار        آزمايشگاهي و با اسـتفاده از آزمـون فر        

  .گرفته است
  

  روش بررسي
 كـار آزمـايي     بـه روش   و    بـوده  اياز نوع مداخلـه   اين پژوهش    

  الكلــي پــودر دارچــين-اثــرات ضــد دردي عــصاره آبــي ،تجربــي
 بر روي شدت درد حاصل از تزريق زير جلدي فرمـالين در كـف              

 آزمايـشگاهي مـورد بررسـي قـرار گرفتـه            بزرگ پاي موش سفيد  
  .است
 در دانـشكده پزشــكي  1386ايـن پـژوهش در پـائيز    : يوانـات ح

شـهيد صـدوقي يـزد بـا اسـتفاده از آزمـون             دانشگاه علوم پزشكي    
موشـهاي سـفيد بـزرگ      در اين آزمـايش از       .فرمالين انجام گرفت  

اسـتفاده   گـرم    200 –300بـا وزن   Wistar از نـژاد     نـر آزمايشگاهي
 درجـه   22 ± 1دماي اتاق نگهـداري حيوانـات در حـدود          . گرديد

 در  ســاعته12هــاي روشــنايي  دورههــا درســانتي گــراد بــوده و رت
ــرايط يكــسان  ــرار داده شــدند آبش ــذا ق ــه منظــور انجــام  .  و غ ب

 تـايي شـامل     5 گـروه    5دفي بـه     حيوانات بـه طـور تـصا       آزمايشات
 ازاي هـر     بـه  ml2دريافت كننده آب مقطر در حجم     (كنترل   گروه

ــوگرم وزن ــده حــلالدريافــت كن(گــروه شــاهد )كيل ــل  دن ي متي
) هاي مـورد  گروه (5 و 4 و 3 و گروههاي  ))DMSO(سولفوكسيد

 ميليگـرم بـر كيلـوگرم از        500  و 50،100دريافت كننـده دوزهـاي    
ــين  ــصاره دارچ ــده در  ع ــل ش ــدند ، DMSOح ــسيم ش ــام .تق   تم

ــالين در حجــم 15 تزريقــات    2 دقيقــه قبــل از شــروع آزمــون فرم
بـه صـورت داخـل صـفاقي        ليتر به ازاي هـر كيلـوگرم وزن و          ميلي

  . انجام شد
گـرم   50 الكلـي دارچـين      – آبي    عصاره براي تهيه  :تهيه عصاره 

 ييد علمي توسـط كارشـناس     أو پس از ت   دارچين خالص تهيه    پودر  
وقي دمركز تحقيقات گياهان دارويي دانشكده پزشـكي شـهيد ص ـ        

 48 حـل شـده و بـه مـدت     ) درجـه 80متانول ( الكلcc200 در ،يزد
 مرتبـاً    بسته نگهداري شد، در اين مدت ظرف       ر د  در ظرف  ساعت

 كاغـذ صـافي عبـور        پس از آن محتـواي ظـرف از        ،شدتكان داده   

27مـاي   در د دسـت آمـده     ه   ب ـ  محلول داده و    . )6(گرديـد  خـشك    ْ
  كــه بــه صــورت صــمغ (  خــشك شــدهعــصارهحــل كــردن بــراي 

  حـلال از  عصاره دارچينتهيه غلظتهاي مورد نظر و )در آمده بود

Di Methyle Sulph Oxide)DMSO( شدستفادها )23(.   
 اسـتاندارد جهـت     روشآزمون فرمالين يـك     : آزمون فرمالين  

هاي ايجاد شده به محركهـاي دردزاي شـيميايي         گيري پاسخ اندازه
) Dubission & Dennis) 1977باشـد كـه اولـين بـار توسـط      مـي 

   .)24(معرفي گرديد
شـامل يـك    حيوان در يـك جايگـاه ويـژه كـه      ،در اين آزمون  

اي قـرار    شيـشه  هچهار پايه آلومينيومي است و روي آن يك صفح        
اي  آينه اي، شيشه  زير صفحه  در. شودمستقر مي   درون اتاقكي  دارد

 وتـر   درجه تعبيـه شـده اسـت كـه مـشاهدات را آسـان              45با زاويه   
ان مورد نظر به طور دقيق      قبل از هر آزمايش، حيو    . كند مي تردقيق

بـراي  جام تزريـق داخـل صـفاقي مـورد نظـر،            پس ازان  وزن شده و  
 درون روع آزمـون، ش ـ  دقيقه قبـل از  15 ،سازگاري با محيط جديد   

 هپس از آن حيـوان را در محفظ ـ       . شدداده مي مشاهده قرار    هجايگا
ــده  ــد كننـ ــدار ) Restrainer(مقيـ ــته و مقـ ــر  50گذاشـ   ميكروليتـ

ولين  درصد با استفاده از سرنگ انس      5/2 محلول فرمالين رقيق شده   
تزريـق  پـس از    . شدميبه زير پوست كف پاي چپ حيوان تزريق         

برگردانـده شـده و بـه        به جايگاه مـشاهده      فرمالين حيوان بلافاصله  
ــدت  ــخ 1م ــاعت پاس ــ س ــت    ه ــرك دردزا ثب ــه مح ــوان ب   اي حي

  .)25(گرديدمي
بــه شــرح زيــر بــه صــورت قــراردادي رفتارهــاي ناشــي از درد 

  :شودامتيازدهي مي
 هيچ   را روي زمين گذاشته و     ي تزريق شده   پا ن كف حيوا: صفر
  .دهدتي مبني بر احساس درد نشان نميعلام

 يا نوك انگشتان خـود را بـا         پاي تزريق شده  حيوان كف   :  يك
  ا وزن خـــود را روي آن قـــرار امـــهاحتيـــاط روي زمـــين گذاشـــت

  .دهدنمي
را كاملاً از زمين بلنـد كـرده بـدون          پاي تزريق شده    حيوان  : دو

  .دهدزمين نزديك بدن خود قرار مي با هيچ تماس
شـروع بـه    ،تزريـق شـده   پـاي  علاوه بـر بـالا آوردن    حيوان: سه

  .كند ميآنن و يا گاز گرفتن ، ليسيدتكان دادن
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  پس و د كشمي طول   دقيقه5 درد  فاز اولفرمالين، آزمون در

 دقيقه آرام گرفته و رفتـار خاصـي نـشان           10از آن حيوان به مدت      
 و  60و تـا دقيقـه       دقيقه فـاز دوم شـروع شـده          15س از   پ. دهدنمي

   ).25(دكشميبيشتر طول 
حيـوان در فواصـل   درد هررفتـار   بر اساس مشاهده،     در اين آزمون  

 Pain امتياز براي درجه يا شدت درد4در هر دقيقه  ،اي ثانيه15زماني 

Rats  يا  Pain  سـپس بـا اسـتفاده از فرمـول    . در جدولي ثبت گرديـد  
ــه ــده توســـط ارائـ ــ Dennis &ِ Dubisson  شـ ــانگين درجـ    دردهميـ

شـرح زيـر    ه  اي ب ـ  دقيقـه  5حيوان مورد آزمايش در مقاطع زماني         براي هر 
  .محاسبه شد

M.P.S= S
s )0 2 31(∑ ∑ ∑+∑ ++

  
   5( زمـاني معـين      ه درد در فاصـل    ه ميانگين درج ـ  M.P.Sآن   كه در 
  درد در   مدت زمـاني كـه طـي آن يـك امتيـاز بـراي                :s ،)ايدقيقه

اي بـر    دقيقـه  5كـل مـدت زمـان       : Sو)  ثانيه 15(شودنظر گرفته مي  
 اول پـس از  ه دقيق ـ 5 در حاصـل    درد .باشـد مي ) 300( حسب ثانبه 

دنبال آن يك مرحله    ه   ب شود كه  ناميده مي  تزريق فرمالين درد حاد   
پس  و    دقيقه طول مي كشد    10شود كه حدود    بي دردي برقرار مي   

ــانيهدر فاصــلاز آن  ــالين 20 – 60  زم ــق فرم ــه پــس از تزري    دقيق
صـورت ميـانگين شـدت      ه  ها ب يافته. )26(شود مي ظاهر مزمن درد  

   مقطــع زمــاني در طــول يــك ســاعت آزمــون فرمــالين  12درد در 
و بـراي مقايـسه شـدت درد در        براي گروههـاي مختلـف محاسـبه        

ــاني     ــاطع زمــ ــف در مقــ ــاي مختلــ ــه5گروههــ   اي و در  دقيقــ
انحـراف معيــار   ±مــون فرمـالين از ميــانگين هـاي مختلـف آز  دوره

هـــا در نـــرم افـــزار شـــدت درد اســـتفاده شـــده و بـــا درج يافتـــه
و اســتفاده از آزمونهــاي   Graphpad Prism(ver 5.00)آمــاري

   بـــراي بررســـي توزيـــع نرمـــال     اســـميرنوف- كلمـــوگروف
 دو طرفـــه و پـــس آزمـــون  هـــا، آزمـــون تحليـــل واريـــانسداده

Bonferroni  وجــود اخــتلاف بــين گروههــا، و    بــراي بررســي  
    مــستقل بــراي مقايــسه دو بــه دو گروههــا اســتفاده     T آزمــون 

  .شود مي
دار بودن اختلافات در نظـر      به عنوان سطح معني    >P /05 ارزش
  ).27(شودگرفته مي

  نتايج 
هـاي امتيـاز درد  بـه صـورت ميـانگين و             در اين پـژوهش يافتـه     

 5 در فواصـل زمـاني       ر گروه و  در ه ) Sem± Mean(انحراف معيار 
ــه ــبه   دقيقـ ــالين محاسـ ــون فرمـ ــاعت آزمـ ــول يـــك سـ اي در طـ
ها در ابتدا شدت درد     براي تجزيه و تحليل داده    ). 1 جدول(گرديد

 مقطع زمـاني مقايـسه شـد        12هاي مختلف و در     در حيوانات گروه  
  كــه نــشان داد، در هيچيــك از مقــاطع زمــاني، هيچگونــه تفــاوت  

) دريافت كننده آب مقطر( كنترل  داري بين شدت درد گروه    معني
وجـود نـدارد و بـا       ) DMSOدريافت كننده حـلال     (با گروه شاهد    

   500وجودكــاهش شــدت درد در گــروه دريافــت كننــده دوز     
  در تمـام مقـاطع      در مقايـسه بـا گـروه شـاهد،         گـرم دارچـين،   ميلي

زماني در طول يك سـاعت آزمـون فرمـالين، تنهـا شـدت درد در                
ــاني  ــاطع زم ــي  50 و 40و  35مق ــه گــروه شــاهد معن ــسبت ب   دار  ن

مقايسه كلي شـدت درد در طـول   ). 1، جدول   >05/0p( شده است 
مدت يك ساعت آزمون فرمالين بين دو گروه كنتـرل و شـاهد بـا             

ــشان داد كــه حــلال  Tاســتفاده از آزمــون  ــز ن    DMSO مــستقل ني
ــته و   ــري روي درد نداش ــيچ اث ــوع    ه ــودن دو ن ــسان ب ــرض يك    ف

 مقايسه كلي شدت درد در طول      ).2جدول  (شود  ميحلال پذيرفته   
اد ف نـشان د  هاي مختل مدت يك ساعت آزمون فرمالين بين گروه      

 گرم عصاره دارچين ميلي500رگروه دريافت كننده دوز  كه تنها د  
هـا از جملـه گروههـاي كنتـرل و          شدت درد نسبت به سـاير گـروه       

 )3 ، جـدول  >001/0P(اي داشته اسـت     شاهد كاهش قابل ملاحظه   
  .شودوضوح مشاهده ميه  ب1كه اين اثر در منحني 

گروه بين  شدت درد در مراحل مختلف آزمون فرمالين         همقايس
ــا گروههــاي مــورد DMSOشــاهد  ــده( ب  دوز هــاي دريافــت كنن

 دارچـين هـيچ     100 و 50 كه دوزهـاي     شان داد ن) چين  مختلف دار 
  400  و 200 دوزهـاي    .انـد  كاهش درد حاد و مزمن نداشته       بر اثري

 حيوان مـورد آزمـايش      2نيز به صورت پايلوت و هر يك بر روي          
لذا حـداكثر غلظـت     . اثري بر كاهش درد نداشتند    قرار گرفتند كه    

كه اين دوز عصاره  استفاده شد  mg/kg 500 عصاره تهيه و با دوز
 را كـاهش دهـد امـا         درد توانـست در تمام مراحل آزمون     دارچين  
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  )1 هيستوگرام، >0001/0P(د بودارمعني نسبت به گروه شاهد )دقيقه 20- 60   زمـاني   فواصـل  در(مزمن  درد  در مرحله    تنها درداين كاهش   

  

   ).N=5(  در طول يك ساعت آزمون فرماليناي  دقيقه5  زماتي در فواصل گروههاي مختلفميانگين شدت درد: 1جدول 

  گروه   دارچين500دوز    دارچين100دوز    دارچين50دوز   (DMSO ) شاهد   )آب مقطر(كنترل    
  
  زمان

انحراف   ميانگين
انحراف   ميانگين  معيار

انحراف   ميانگين  معيار
انحراف   ميانگين  معيار

انحراف   ميانگين  معيار
  معيار

5-0  25/2  458/0  26/2  477/0  22/2  515/0  15/2  229/0  43/1  627/0  
10-5  2  384/0  97/1  356/0  75/1  274/0  58/1  616/0  11/1  725/0  
15-10  44/1  507/0  53/1  567/0  78/1  723/0  44/1  771/0  03/1  641/0  
20-15  98/1  497/0  05/2  534/0  85/1  495/0  60/1  743/0  37/1  722/0  
25-20  35/2  329/0  42/2  365/0  32/2  617/0  43/2  251/0  58/1  511/0  
30-25  45/2  232/0  40/2  242/0  46/2  334/0  52/2  125/0  54/1  585/0  
35-30  47/2  275/0  54/2  288/0  42/2  413/0  45/2  184/0  * 58/1  615/0  
40-35  56/2  361/0  60/2  312/0  43/2  299/0  48/2  356/0  * 64/1  587/0  
45-40  40/2  257/0  38/2  208/0  36/2  373/0  31/2  334/0  64/1  569/0  
50-45  31/2  188/0  36/2  204/0  34/2  188/0  21/2  152/0  * 48/1  776/0  
55-50  21/2  277/0  17/2  299/0  19/2  222/0  22/2  284/0  45/1  798/0  
60-55  16/2  204/0 15/2  212/0  21/2  201/0 09/2  210/0 54/1  773/0 

   ).P<0.05(ميباشد  Bonferroniبيانگر اختلاف معني دارشدت درد در مقايسه با گروه شاهد در آزمون آناليز واريانس دو طرفه و پس آزمون آزمون  •

  
  مقايسه كلي شدت درد در طول مدت يك ساعت آزمون فرمالين بين دو گروه كنترل و شاهد با استفاده از : 2جدول 

  )N=5( مستقلTآزمون 

 p-value  درجه آزادي  tي  آماره  انحراف معيار  ميانگين  گروه حلال

  43337/0  1535/2  آب مقطر
DMSO 1504/2  35698/0 

021/0  28  983/0  

 
و   دارچين مختلفدريافت كننده دوزهاي دت درد در طول مدت يك ساعت آزمون فرمالين بين گروههاي مقايسه كلي ش:3دول ج

  )N=5( مستقل T با استفاده از آزمون گروه شاهد

   معيار آماري  فاصله اطمينان

  ها گروه                 
  انحراف معيار  ميانگين

  حد بالا  حد پايين
P-value 

    DMSO  341/2  332/0  10/1  95/2شاهد 
  >0001/0  35/2  00/0  679/0  524/1   500دوز دارچين 
  2873/0  00/3  85/0  412/0  257/2   100دوز دارچين 

  4734/0  00/3  05/1  383/0  287/2   50دوز دارچين 
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 مقطع 12در  در حيوانات گروههاي مختلف وضعيت شدت درد -1منحني 
    فرمالينزماني در طول يك ساعت آزمون

  
  
  
  
  
  
  
  
  

  
  
  

در گروههاي دريافت كننده دوزهـاي   درد شدتاي   مقايسه :1 هيستوگرام
آزمـون  . ) دقيقـه  60 تـا  20(درد مـزمن  مرحله   در   گروه شاهد دارچين و   مختلف  
 Dunn's Multiple Comparisonو پس آزمـون   Kruskal-Wallisآماري 

 ميلـي گـرم     500تنهـا شـدت درد در گـروه دريافـت كننـده دوز              نشان داد كـه     
ــين ــت       دارچ ــته اس ــه اي داش ــل ملاحظ ــاهش قاب ــرل ك ــروه كنت ــه گ ــسبت ب ن

)P<0.0001, N=5. (  

  
  بحث

 هي عـصار  قنتايج اين تحقيق نـشان داد كـه تزريـق داخـل صـفا             
ي در  داراي اثـر ضـد درد      ) mg/kg 500 (دارچين تنها در دوز بالا    

از  پاسخ حيوان بـه درد ناشـي         .باشدمي مرحله دوم آزمون فرمالين   
تزريق زير جلـدي فرمـالين داراي دو مرحلـه زود رس و ديـر رس         

بــه طـور عمــده  )  دقيقــه اول آزمـون 5(مرحلـه زودرس  . باشــدمـي 

هاي حس درد در محل تزريق و مربوط به تحريك مستقيم گيرنده  
شـود، در    بوده و درد حاد محسوب مي      Cفعال سازي فيبرهاي نوع     
 )پـس از تزريـق فرمـالين     دقيقـه    60 تا   20(حالي كه مرحله ديررس   

ناشــي از اثــر ( محيطــيهــاي التهــابي در بافــتط بــه واكــنشمربــو
در شـاخ    انتقـال درد     نورونهـاي مـسير    و تغييرات عملكرد     )فرمالين

 عواملي كه   ).26(باشدميها  خلفي نخاع و حساس شدن اين نورون      
از طريق اثـر برسيـستم اعـصاب مركـزي اثـر ضـد دردي خـود را                  

  باعـث مهـار درد در مرحلـه اول         ) ل ايپوئيـدها  مث ـ(كننـد اعمال مـي  
  نيـز سـرايت   درد   دوم   مرحلـه دردي بـه    شوند كه البتـه ايـن بـي       مي
 اول، تغييراتـي در  مرحله در Cكند زيرا تحريك زياد فيبرهاي   مي

كند كه نـورون هـا حـساس        هاي شاخ خلفي نخاع ايجاد مي     نورون
كه در نتيجه اثر    مزمن   مرحله   شده و به پيامهاي درد ارسال شده در       

 مهـار   ، لـذا  دهنـد كند، پاسـخ شـديدتر مـي      مواد التهاب زا بروز مي    
انتقال پيام درد در مرحله زود رس از طريق كاهش حـساس شـدن              

درد مرحلـه ديـررس را نيـز تـضعيف          نورونهاي شاخ خلفي نخـاع      
ــدمــي ــر اســتروئيدي ماننــد  ) 28،29(كنن داروهــاي ضــد دردي غي

اثر يـا بـي اثرنـد و عمـدتاً درد مرحلـه            آسپرين بر فاز حاد درد كم       
  ).26(كننددوم را كه ناشي از التهاب است مهار مي

زمـون فرمـالين    در مرحله دوم آ    دردي عصاره دارچين  اثر ضد    
در تحقيقي نـشان    . ممكن است ناشي از اثرات ضدالتهابي آن باشد       

داده شده است كه عصاره دارچين در كاهش التهاب مؤثر بـوده و             
د آن در كـاهش درد و التهابـات ناشـي از ضـربات و               كمپرس سـر  
 2004 در سـال      در تحقيـق ديگـري     ).30(ها مـؤثر اسـت    سوختگي

 باعـث كـار     O1 –RGنشان داده شد كـه افـزودن دارچـين بـه ژل             
يم مثل استئوآرتريت   آمدي بيشتر اين ژل عليه دردهاي تونيك ملا       

  . )31(شودميو روماتيسم 
 كـه عـصاره دارچـين باعـث         در بررسي ديگري نشان داده شـد      

ــار فــاكتور  ــده تومــور ر نكــمه آنزيم  مهــارنيــزو ) TNF(وز كنن
توليـد پروسـتاگلاندين   و در نتيجـه مهار   (COX2)2سيكلواكسيژناز

E همچنين اين عصاره بـا مهـار آنـزيم نيتريـك اكـسايد             شود و مي
در محل التهـاب جلـوگيري       (NO)سنتتاز از ايجاد نيتريك اكسايد    

 .يق مي تواند منجر بـه اثـرات ضـدالتهابي گـردد           كرده و از اين طر    
   گشاد شدن موضعي عروق و در   در محل التهاب باعثNOتوليد 
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  . )32(شودنتيجه افزايش خيز مي

دهــد كــه در  نــشان مــيبررســي تركيبــات دارچــين و اثــر آنهــا
   هـستند   آرام بخـش و ضـدالتهاب     مـسكن،   كـه   تركيبـاتي    دارچين

بـراي  .  وجود دارنـد   ، تركيبات ترپني  اوژنول و  ،نظير سينام آلدهيد  
التهابي  خاصـيت ضـد    سـينام آلدهيـد   گزارش شده اسـت كـه       مثال  
   كننـــده و  تحريـــكهـــر چنـــد كـــه از آن بـــه عنـــوان) 33(دارد
ل نيـز كـه   واوژن ـ .)34(نيز ياد شده اسـت ي درد سوزش كننده  ايجاد

باشـد داراي خاصـيت مهـار       يكي از تركيبات عصاره دارچـين مـي       
 و در   شيدونيك اسـيد و مهـار آزاد سـازي هيـستامين          امتابوليسم آر 

 همچنين براي تركيبات ترپني كه      .)35(باشدنتيجه مهار التهاب مي   
كننـدگي متابوليـسم اسـيد      در دارچين وجود دارنـد خاصـيت مهار       

ــيدونيك  ــنتتاز   آراش ــسايد س ــك اك ــزيم نيتري ــده و آن گزارش ش
  ).36(است

 و   ه دارچـين  نتايج برخي از تحقيقات قبلي مؤيد ايـن اسـت ك ـ          
روي سيــستم اعــصاب مركــزي نيــز اثــر  تواننــد تركيبــات آن مــي

تركيبـاتي از   رسـد   بـه نظـر مـي     . گذاشته و باعث كاهش درد شوند     
 كه داراي خاصيت مهار كنندگي آنزيم نيتريك اكـسايد           دارچين

سنتتاز هستند در تزريق داخل صفاقي عصاره اين اثر را در سيـستم             
سـازي   از طريـق مهـار سـنتر و رها          و عصبي مركزي نيز نـشان داده     

NOموجب مهار دردهاي  ، درد استهكه يك ميانجي شناخته شد
 همچنين گزارش شده است كه تركيبـات        ).32(حاد و مزمن شوند   

ــده        ــنتز كنن ــزيم س ــده آن ــار كنن ــين مه ــود در دارچ ــي موج   ترپن
تحقيقـات نـشان    ). 36(نيتريك اكسيد در شاخ خلفي نخاع هـستند       

  .اراي اثـــرات ضـــد دردي مركـــزي اســـتدل و اوژنـــدهـــدمـــي
 از ايـن  وسبب مهـار ورود كلـسيم بـه داخـل سـلول گـشته           اوژنل  

ي دخيل در انتقال پيام     سازي نوروترنسميترها طريق باعث مهار رها   
ــاعآوران  از پايانــــه فيبرهــــاي درد ــاخ خلفــــي نخــ    درد در شــ
   ).38،37(گردد مي

منـوترپني  تركيبـات     كـه از   (Linalool)ها روي لينـالول    پژوهش
دهــد كــه ايــن تركيــب بــا اثــر روي باشــد نــشان مــيمــي دارچــين

. شـود رسپتورهاي اوپيوئيدي، باعث ايجاد اثـرات ضـد دردي مـي          
همچنين لينالول با باز كردن كانالهاي پتاسيمي باعث ايجاد پتانسيل         

 البتـه  ا).39(شـود مهاري در نورون هاي سيستم عصبي مركزي مـي       
در هش شـدت درد در مرحلـه اول         در پژوهش حاضر با وجود كـا      

اهش در گــروه دريافــت كننــده دوز حــد اكثــر دارچــين، ايــن ك ــ
اين امر ممكن اسـت ناشـي از        . دار نشد مقايسه با گروه شاهد معني    

 تركيبات ضد درد فرار دارچـين در جريـان تهيـه و       بعضي از  تبخير
خشك كردن عصاره و يا اكسيداسيون خودبخودي آنها در رونـد           

و يـا مربـوط بـه تفـاوت در      ) 23( آبـي الكلـي بـوده      ساخت عصاره 
 ترپنـي و  هاي مختلف دارچين نظيرتركيباتنمونهتركيب شيميايي   

  ).23(باشداوژنل 
 كـه   مـي شـود    اين پژوهش نتيجه گيري      هايبطور كلي از يافته   

  منجــر در دوز بــالا و بيــشتر خاصــيت ضــد التهــابي داشــته دارچــين
آزمــون ) مـزمن ( دوم مرحلــهنظيـر درد    مهـار دردهــاي التهـابي  بـه 

  . هــاي پــايين آن چنــين اثــري ندارنــد ولــي دوزفرمــالين مــي شــود
شود در تحقيق ديگر با توجه      براي تكميل اين پژوهش پيشنهاد مي     

  دوزهـاي نـيم و يـك چهـارم         التهابيبه دوز حداكثر مؤثر، اثر ضد     
رسي قرار گرفتـه و رابطـه        نيز مورد بر   دارچين عصاره   دوز حداكثر 

ــتفاده از     پا–دوز ــه اينكــه اس ــه ب ــا توج ــردد و ب ــين گ   ســخ آن تعي
ــژوهش   ــن پ ــه عارضــه  دوز حــداكثر آن در اي ــه هيچگون منجــر ي

تـوان بـراي جلـوگيري از فـرار         شده، مـي  مشخصي در حيوانـات ن ـ    
لال روغنـي حـل      را در يك ح ـ     ات مؤثره آن، پودر دارچين    تركيب

و بي  التهـا  اثـر ضـد      براي بر رسي  كرده و از محلول يا پماد حاصل        
صــورت كــار آزمــايي بــاليني ه ضــد دردي آن در يــك مطالعــه بــ

   .استفاده كرد

  
  
  
  
  

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 js

su
.s

su
.a

c.
ir

 o
n 

20
26

-0
4-

01
 ]

 

                             8 / 11

https://jssu.ssu.ac.ir/article-1-1367-en.html


  
 ردي، دكتر علي اصغر پيله وريان، فاطمه فرزاندكتر محمد حسين دشتي رحمت آبادي، دكتر عليرضا وحيدي مهرج   

 1388دوره هفدهم، شماره دوم ، بهار                درماني شهيد صدوقي يزد–مجله دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي 

197
References 
1- Howard L, Martin JB. Enteral and parenteral 

nutrition therapy. In: Fauci AS, Martin JB, 

Braunwald E, et al, eds. Harrison's Principles of 

Internal Medicine. 14th ed. Vol. 1. New York, 

NY: McGraw-Hill Co 1998 :55-91. 

2- Ganong WF. Review of medical physiology. 21st 

ed. New York, NY: McGraw-Hill Co 2003:  

215-22.  
3- Jermy NC . The mechanism of action of  NSAIDS 

in analgesia. Drug 1996; 52(5):13-23. 

 ترجمــه ســاعد .گياهــان دارويــي.ژيــري  اســتودولا،ژان  ولاك-4
 .31-37 : 1370زمان، انتشارات ققنوس، چاپ پنجم،سال

جيمز دوك، مـري جـو گـادوين، جـودي دوسـلير، پگـي آن                -5
ترجمـه حـاجي سـيد جـوادي        .  خواص دارويـي ادويـه هـا       .دوك

: 1386نــسرين و اردوبــادي فرحنــاز، انتــشارات مــرزدانش، ســال 
113-99. 

 عـصاره گيـري و اسـتخراج مـواد مـوثر            .صمصام شـريعت هـادي     -6

ــا  اصــفهان، . گياهــان دارويــي و روشــهاي شناســايي و ارزشــيابي آنه
  .14-54: 1371انتشارات ماني، چاپ اول،  سال 

ترجمه شـرفكندي   :  قانون در طب   . حسين   بن  ابوعلي عبداالله  سينا   -7
پ پـنجم، جلـد دوم، سـال        ، انتـشارات سـروش، چـا      عبدالرحمن

1370 : 116.  
تهـران،  .  مفردات پژشكي و گياهان دارويي ايران.ئينه چي يعقوب  آ-8

  .261: 1365انتشارات دانشگاه تهران، 
 تهران، انتشارات اميركبير،  .  زبان خوراكيها  .جزايري غياث الدين   -9

  .77-78 : 1385چاپ بيستم،جلد دوم،
10- Kunkel G. Flowering trees in subtropical garden. 

Boston: Dr.W.Junk b.v.Publisher 1978 : 254-8. 

كـاربرد گياهـان در پيـشگيري و    (معارف گياهي .  ميرحيدر حـسين  -11

، چـاپ دوم،  انتشارات دفترنشر فرهنـك اسـلامي      ،)درمان بيماريها 
   .323-330، 1370سال

12- Hooker JD. Flora of British India. London : L. 

Reeve 1897.  
 و بهداشت از نظر امام جعفر صادق        طب( طب الصادق  .خليل محمد  -13

ت موسـسه   ترجمه نصيرالدين امير صـادق تهرانـي، انتـشارا         ،))ع(
  .196، 1360مطبوعاتي عطايي، سال

 انتـشارات دانـشگاه تهـران، چـاپ     .يـي گياهان دارو.زرگري ع  -14
 .290 : 1371 ، 1ششم، جلد 

15- Merrily A, kulin RN, David-winston AH. 

Herbal Therapy & supplements. philadelphia: 

lippincott 2000; 148-52, 255-9. 

16- Subash Babu P, Prabuseenivasan S, 

Ignacimuthu S. Cinnamaldehyde-A potential 

antidiabetic agent. Phytomedicine 2007; 14(1) : 

15-22. 

17- Hili P, Evans CS, Neness RG. Antimicrobial 

action of essential oils : the effect of 

dimethylsulphoxide on the activity of cinnamon oil. 

Letters in applied microbiology 1997; 29(4) :265-

75. 

18- Quale JM, Landman D, Zaman MM. In vitro 

activity of Cinnamon Zeylanicum against azola 

resistant and sensitive candida species and a pilot 

study of cinnamon for oral condidiasis. AM J. Clin 

Med 1996; 24 :103-9. 
19- Orihara Y, Hamamoto H, Kasuga H, Shimada 

T, Kawaguchi Y, Sekimizu K. A silkworm-

baculovirus model for assessing the theraputic effect 

of antiviral compounda:Characterization and 

application to the isolation of antiviral from 

traditional medicin. J. Gen. Virol 2008, 89(1) : 

188-94. 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 js

su
.s

su
.a

c.
ir

 o
n 

20
26

-0
4-

01
 ]

 

                             9 / 11

https://jssu.ssu.ac.ir/article-1-1367-en.html


  
  ... بر درد مزمنبررسي اثر عصاره دارچين     

 1388دوره هفدهم، شماره دوم ، بهار                درماني شهيد صدوقي يزد–مجله دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي 

198
20- Fang SH, Rao YK, Tzeng YM. Cytotoxic effect 

of trans-cinnamaldehyde from cinnamomum 

osmophloeum leaves on Human cancer cell lines. 

International Journal of Applied Science and 

Engineering 2004 2(2): 136-47. 

21- Barks C, Coben M, Fallbacber J, Taylor RN, 

Wieser F. A western primer of chinese herbal 

therapy in endometriosis and infertility. Future 

Medicine Nov 2005, 1(3) : 447-63.  

22- Newall CA, Anderson LA, Phillipson JD. 

Herbal Medicines. London: Pharmaceutical Press 

1996: 63-77. 

23- Valcarcel R, Bennet JW, VitanzoJ. Effect of 

selected inhibitors on growth, pigmentation an 

aflatoxin production by Asperginllus Parasiticus 

1986: 94(1) :7-10. 
24- Dubuisson D, Dennis SF. The formalin test: a 

quantitative study of the analgesic effects of 

morphine, meperidine, and brain stem stimulation in 

rats and cats. pain 1997;4(2) :161-74. 

25- Melzak R. The theragedy of needless pain. 

Scientific Amer. 1990, 2 :19-25. 

26- Codderre TJ, Vacarino AL, Melzack R. Central 

nervous system plasticity in the chronic pain 

response to subcutaneous formalin injeetion. Brain 

Res 1990; 535: 155-8. 

27- Heidari MR, Khalili F, Ghazi-Khansari M, 

Hashemi B, Zarrindast MR. Effect of picrotoxin on 

anti nocioption in the formalin test. J of 

pharmacology  and toxicology 1996; 78(5):313-6. 

28- Vaccarino AL, Melzack R. Analgesia produced 

by injection of lidocain of anterior cingulm bundle of 

the rat. pain 1989;39(2) :213-9. 

29- Hunskar S, Holo K. The formalin test in mice: 

dissociation between in flammatory and non 

inflammatory. pain 1987;30(1): :103-14. 

30- Shelar W. The Directory of essential oils. 2nd ed,  

Vol 1, UK, C W Daniel Co Ltd; 2001:207-39. 

31- Rastogi S. Shukla A. Evaluation of clinical 

efficacy and safety of RG-01 (Ramalayal Gel) in 

management of choronic subactive inflammatory 

joint disorders. Medicine Update 2004: 12(1),  

31-7. 

32- Lee HJ, Hyun EA, Yoon WJ, Kim BH, Rhee 

MH, Kang HK, et al. In vitro anti inflammatory and 

anti-oxidative effect of cinnamomum comphora. J 

Ethnopharmacol 2006, 103(2) : 208-16. 

33- Liao BC, Hsiela CW, Liu YC. Cinnamaldehyde 

the inhibits the tomor necrosis factor-alpha-induced 

expression of cell adhesion molecules in endothelial 

cells by suppressing NF-KappaB activation: Effects 

upon 1kappaB and Nrf2. Toxicology and Applied 

Pharmacology 2008; 229(2) :161-71. 

34- Bandell M, Story GM, Hwang SW, Petrus MJ. 

Noxious cold Ion chanel TRPA1 is activated by 

pungent compounds and bradykinin. Neuron, 2004; 

41: 561-8. 
35- Dohi T, Anamura S, Okamoto H, Tsujimoto A. 

Inhibition of lipoxygenase of rat dental pulp and 

human platelets by phenolic dental medicaments. 

Dent Jap (Tokyo) 1990; 27: 45-9. 
36- Lee Sk, Hong CH, Huh Sk, Kim SS, Min HY, 

Park KK, et al. Suppressive effect of natural 

sesquiterpenoids on inducible cyclooxygenase (cox-2) 

and nitric oxide (iNos) activity in mouse macrophage 

cell. jenviron pathol Toxical oncol 2002; 21 :141-8. 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 js

su
.s

su
.a

c.
ir

 o
n 

20
26

-0
4-

01
 ]

 

                            10 / 11

https://jssu.ssu.ac.ir/article-1-1367-en.html


  
 ردي، دكتر علي اصغر پيله وريان، فاطمه فرزاندكتر محمد حسين دشتي رحمت آبادي، دكتر عليرضا وحيدي مهرج   

 1388دوره هفدهم، شماره دوم ، بهار                درماني شهيد صدوقي يزد–مجله دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي 

199
37- Willis WD. Role of neurotransmitters in 

sensitization of pain responses. Ann N Y Acad Sci 

2001; 933: 142-56.  
38- Chen SJ, Wang MH, Chen IJ. Antiplatelet and 

calcium inhibitory properties of eugenol and sodium  

eugenol acetate. Gen Pharmacol 1996; 27: 629-33.  
39- Peana AT, De Montis MG, Nieddu E, Spano 

MT, D’Aquila PS, Pippia P. Profile of spinal and 

supra-spinal antinociception of (-)-linalool. Eur J 

Pharmacol 2004; 485: 165-74. 

 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 js

su
.s

su
.a

c.
ir

 o
n 

20
26

-0
4-

01
 ]

 

Powered by TCPDF (www.tcpdf.org)

                            11 / 11

https://jssu.ssu.ac.ir/article-1-1367-en.html
http://www.tcpdf.org

