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 چكيده   اطلاعات مقاله
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  اعتياد
  تاتوره
  الشفاحب

  درمان نگهدارنده
  طب ايراني

هاي موجود در ترك اعتياد و عوارض نامطلوب داروهاي صناعي، به علت اثربخشي كم درمانمقدمه: 
ر و تر، مؤثرتهزينهحركت به سمت استفاده از روش فارماكولوژي معكوس جهت توليد داروي كم توانمي
طولاني طب سنتي  يهبا توجه به تاريخچ هدف:خطرتر را به عنوان يك راهكار مفيد در نظر گرفت. كم

ها از جمله اعتياد، اين تحقيق با نگاه به متون اصيل طب ايراني، به ايران در زمينه تشخيص و درمان بيماري
 پردازد.الشفا جهت درمان اعتياد به ترياك ميحب يهباليني  گياه تاتوره و فرآوردبررسي مطالعات حيواني و 

شد: بررسي متون طب ايراني، مطالعات حيواني و كارآزمايي بااين مقاله شامل سه بخش مي :روش بررسي
در متون طب ايراني دو شيوه اصلي فارماكولوژيك براي درمان عادت به افيون، تدريج و  نتايج: باليني.

لوژيك هاي سندرم ترك فارماكوتعويض بيان شده است. در تحقيقات صورت گرفته، اثر تاتوره بر كميت
بي و گونه عارضه جانالشفا هيچشناسي حبدارتر بود. مطالعات سمادون معنيموش صحرايي نسبت به مت

الشفا ها بين گروه متادون و حبداري در امتياز كل دادهآسيب بافتي نشان نداد. مطالعات حيواني تفاوت معني
اين  كي از اثرالشفا بر روي علائم ترك بيماران مبتلا به مواد اپيوئيدي حانشان نداد. مطالعات باليني حب

الشفا ن بود. اثر حبيفرآورده در كنترل علائم محروميت و افسردگي نسبت به دو گروه دارونما و كلونيد
مبتلا به سوء مصرف مواد افيوني باعث كاهش وسوسه، اضطراب و نگهدارنده در افراد  به عنوان درمان

حب الشفا  يمطالعات نشان دهنده اثربخش جينتا :گيرينتيجه. افسردگي نسبت به دارونما در طول زمان شد
  باشد.يم شتريبه مطالعات ب ازيها نافتهي نياثبات ايبراالبتهباشد.يماديدرمان اعتيفازهايدر تمام

  
  مقدمه. 1

بر كشف، پذير و زمانفرآيند بسيار پرهزينه، خطر امروزه
 يهوجديد به علا طراحي و استانداردسازي يك داروي

 وير پيش مشكلات جمله ازهاي تأييد و بازاريابي دارو هزينه
. با افزايش روز افزون قيمت دارو، ]1[ است داروسازي صنايع

مهم در كمك  ارائه روش نوين جهت كشف داروي جديد گامي
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 المللي خواهد بود. در بيشتر كشورهاي توسعهبه اقتصاد ملي و بين
و مكمل پذيرفته شده است و  يافته و در حال توسعه، طب سنتي

. استفاده از ]2، 3[ نقش مهمي در خدمات بهداشتي و درماني دارد
ساله و دانشمندان  10000مكتب طب سنتي ايران با سابقة 

، ]5، 4[ ها به عنوان مرجع مجامع علمي بودنداي كه قرنبرجسته
باشد. طب تواند راهكار معقولي جهت يافتن داروهاي جديد مي
هايي كه راه حل در درمان برخي از بيماري يهني توانايي ارائايرا

امروزه طب جديد در برخورد با آنها ناتوان است و يا در بسياري 
. در طب ]6[ كند، دارا استموارد تنها به درمان علامتي بسنده مي

ايراني داروهاي گياهي تنوع بسياري داشته، كه معمولاً با پرداخت 
 يهمان منطقه قابل دسترسي است و با هزيناي كم در ههزينه

  داروهاي شيميايي قابل مقايسه نيست.
 يهفارماكولوژي معكوس يك روش ساخت دارو بر پاي

هايي است كه در مكاتب مختلف طب سنتي داروها و فرآورده
گرفت. اين روش كه تلفيقي از ها مورد استفاده قرار ميقرن

ها براي كاهش هزينه هاي كهن جهان و طب مدرن استدانش
خطرتر در دنيا تر به داروهاي مؤثرتر و كمو دستيابي سريع

. در ايران نيز از اين روش جهت توليد ]7-9[ كاربرد دارد
 داورهاي گياهي متفاوت جهت درمان التهاب و سوختگي

  ؛ سرطان]12[ ؛ رينيت آلرژيك]11[ ؛ افسردگي]10[
داروي ... استفاده شده است.  و ]15[ ؛ اعتياد]13، 14[

مورد استفاده در اين تحقيق نيز برگرفته از اين ايده  الشفاحب
 جهت مشخص الگوي نگرفتن نظر باشد. از آنجا كه درمي

 مازاد هزينه و زمان صرف به منجر مؤثرتر، داروي جستجوي
ع روش تكرار در مناب حكما تأكيد اساس بر شود؛ بنابراينمي

به  جهت بيماري يك بر مؤثر دارويي مفردات بنديو اولويت
است  كاربرديكارگيري داروهاي برگرفته از منابع طب سنتي 

 مطالعات مختلف علاوه بر تركيبات مؤثره اين داور. ]16[
 ، يبوست]16[ صرعبندي داروهاي ضدجهت اولويت ديگري

  انجام شده است. ]18[ ؛ ديابت]17[

وابستگي به اوپيوئيدها جزء مصرف مواد و  امروزه سوء
. ]19[ باشدترين مشكلات حوزه سلامت در جهان مياصلي

 مكاتبها و سازمان بهداشت جهاني استفاده از ساير شيوه
هاي كار. راه]6[ كنداعتياد توصيه مي يهدرماني را در حوز

موجود در درمان ترك اعتياد اثربخشي كمي داشته و داروهاي 
 بي ناگوار و نامطلوبي به همراه دارندصناعي، عوارض جان

. اگرچه كه اين داروها در كنترل و درمان بعضي از علائم ]20[
ا قادر به كنترل كامل علائم نهاند، ليكن آمحروميت موفق بوده

هاي لذا حركت جهاني به سمت استفاده از روش ].21[ نبودند
 درماني طبيعي افزايش يافته است. بعضي از داروهاي مورد
استفاده در درمان، در تمام دنيا وجود ندارد و بعضي از داروها 
همچون متادون در بعضي كشورها به عنوان يك ماده 

]. از آنجاكه 22[ باشدهاي ممنوعه ميو جزء درمان دآوراعتيا
مخدر و همچنين درمان  مواد به اعتياد بيماريدر امر درمان 

ن، توجه به ساير يكي از پارامترهاي اصلي درمانگهدارنده، 
هاي گياهي غيرفرآوردهاست، ا نهمشكلات جسمي و درمان آ

  تواند يك گزينه مناسب باشد.اوپيوئيدي مي
يكي از تركيبات مورد استفاده در طب سنتي ايران جهت 

 يهالشفا است. اين فرآوردحب يهدرمان اعتياد، فرآورد
گياهي حاوي تعدادي از گياهان دارويي مثل تاتوره، زنجبيل، 
صمغ عربي و ريوند چيني است و به عنوان داروي ترك 
 عادت به افيون در منابع طب سنتي ايران نام برده شده است

از  »خلاصه التجارب«اين دارو اولين بار در كتاب  .]23[
 رازي دانشمند بزرگ قرن دهم؛ بهاءالدوله تأليفات حكيم و

هاي وي از طبق نوشته ) و1 معرفي شده است (شكل
. پس از وي دانشمندان متعدد ]24[ باشداختراعات پدرش مي

ديگر از اين دارو استفاده كرده و خواص زيادي را براي آن 
 طبيعي ورفع عادتهاي نفساني و اند كه حافظ قوتذكر كرده

ترين مهم . از جمله]25[ باشدها ميآن يهبه افيون از جمل
صفويه راجع به ترياك واعتياد به آن  يهاي كه در دوررساله

الدين محمود شيرازي ليف عمادأت »رساله افيونيه«نوشته شده، 
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. با ]26، 27[ الشفا نيز اشاره شده استاست كه در آن به حب
مطالعات روي يكي از  1387ايراني، از سال توجه به منابع طب 

الشفا يعني بذر گياه داتوره حب يهدهندتركيبات تشكيل

)L. Datura stramoniumاين مطالعه بر ]28[ ) شروع شد .
هاي صحرايي نر هاي رفتاري سندرم ترك در موشروي كميت

  انجام گرفت.
  

  
  الشفا در كتاب خلاصه التجارب تأليف بهاءالدوله رازيدرخصوص حب .1 شكل

  
هاي درمان آن در طب تبيين اعتياد و روشي امطالعه يط

الشفا را در كنترل علائم حب يهفرآوردسنتي ايران  و تأثير 
محروميت مواد اوپيوئيدي در مدل حيواني و باليني بررسي 

الصحه و معالجات حفظ با تبيين ژوهشگرانپ. ]25[ شد
بيماران معتاد به مواد افيوني از ديدگاه طب ايراني به بررسي 

الشفا پرداختند. بر اساس مطالعات اثر درمان نگهدارنده حب
هاي مطلوب و الشفا داراي ويژگيحب يهانجام شده، فرآورد

هايي نيز نسبت به اثرگذار در درمان بوده و بعضاً برتري
داروهاي موجود نشان داد كه در اين مطالعه با مرور تحقيقات 
انجام شده بر روي اين دارو و تركيبات آن بر سندرم ترك، 

اير مطالعات زدايي و درمان نگهدارنده و مقايسه با سسم
 با توجه اساس اين اهميت و تأثيرات آن گوياتر خواهد شد. بر

 مناسب درمان مخدر، عدم مواد به وابستگي اعتياد، معضل به
فرآورده  وجود به دليل همچنين و بيماري اين براي قطعي و
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 اين درمان يا براي تخفيف مناسبي نمونه عنوان الشفا بهحب
اثر فرآورده حب بررسي به حاضر مروري يهدر مقال بيماري،

است. با توجه به  شده پرداخته وابستگي كنترل علائم در الشفا
خواص ذكر شده، از اين دارو در كنترل دردهاي عضلاني و 
اسپاسم عضلات صاف و دل دردهاي كوليكي ناشي از سندرم 
ترك اعتياد و همچنين به عنوان يك آرامبخش سريع در هنگام 

عصبي كه منجر به اضطراب و خشم در طي هاي ناراحتي
  ].29[ توان بهره بردترك اعتياد مي يهپروس
  

  هامواد و روش. 2
حب يهه مروري بر مطالعات انجام شده بر فرآوردالمقاين 

و  الشفا است و از سه بخش مطالعه متون، مطالعه حيواني
صورت  كارآزمايي باليني تشكيل شده است. روش مطالعه به

، يونيهرساله افاي، با استفاده از متون طب ايراني مانند كتابخانه

هاي ها و استفاده از پايگاهنامه، پايانخلاصه التجارب رازي
  باشد.مي pubmed و google ،scopusاطلاعاتي همچون 

  
  نتايج. 3
 طب سنتيمطالعات متون  .3.1

هاي عادت و اعتياد به مواد افيوني در رساله افيونيه واژه
شيوه اصلي درمان عادت به افيون در  دو .شد مطالعه و بررسي

دريج شود. تاين كتاب تدريج و تعويض (جايگزيني) بيان مي
بندي دو صورت باشد: تقليل و تعويق. اين تقسيم اند بهتومي

بر اساس مزاج افيون كه سرد و خشك بوده صورت گرفته 
هايي همراه با دسته نيز زير شاخه 3است. براي هر كدام از اين 

به پذيرش يا رد  1 شود. در جدولهاي متعددي ذكر ميمثال
ترك  كار گرفته شده جهت درمان استفاده از برخي داروهاي به

 الدين در كتاب افيونيه اشاره شده استاعتياد از ديدگاه عماد
]30[.  

  پيشنهاد عمادالدين محمود شيرازي در مورد استفاده از داروها جهت درمان عادت به افيون .1 جدول

الدين محمود بن مسعود شيرازيپيشنهاد شده توسط عماد نام در رساله افيونيه نام انگليسي نام علمي  

Hyoscyamus niger L. Henbanes  بله بذرالبنج
Conium maculatum L. Hemlock  خير شوكران

Mandragora officinarum L. Mandrake لفاح  خير

Datura stramonium L. Devil's snare  خير جوز ماثل

Smilax china L. China root  بله بيخ چيني
Cannabis sativa L Hemp خير حشيش 

Strychnos nux-vomica L. Poison nut كچوله  بله
- Wine خمر  خير
- Tar قطران  خير
- Castor testicle جند بيدستر  بله
Papaver somniferum L. Poppy خشخاش  بله
Crocus sativus L. Saffron زعفران  بله
Peganum harmala L. Harmal سپند  بله
Boswellia sacra Flueck. Olibanum كندر  بله
Coffea arabica L. Coffee قهوه  بله
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 Conium( شوكران ،)Hyoscyamus niger( بذرالبنج

maculatom(ماثل ، جوز )Datura stramonium(، 
 كيفيت خشكي (مشابه سردي و كيفيت داشتن يهبواسط

 اعتياد ترك در ترياك عنوان جايگزين به توانندمي ترياك)
شوند. كيفيت يك دارو بنا به نظر طب سنتي ايراني،  استفاده

فعل و انفعالاتي است كه آن دارو با بدن انسان پس از ورود 
داروهايي  در آن خواهد داشت. داروهاي تركيبي يا مركبات

سته عمده و به دو د معمولاً بيش از دو جزء دارند هستند كه
 در . مركبات افيوني يعني داروهايي كهشوندبندي ميتقسيم
فلونيا و غيره  برشعثا، است مثل: رفته كار به ترياك انهآ تركيب

 كه . داروهاي تركيبي]25، 31[ نيست تأييد حكما كه مورد
(مركبات  نشده است استفاده ترياك از انهآ تركيب در

و  تاتوره حب بدل، حب الشفا،اند از: حب، عبارتافيوني)غير
هاي الشفا كه در كتب دارويي طب سنتي ايراني با نامحب ...

مختلفي از قبيل حب تاتوره، حب جوز ماثل و ... عنوان شده 
چيني،  ريوند يهاست، تركيبي است از بذر گياه تاتوره، ريش

كه پس از پودر شدن و مخلوط  ريزوم زنجبيل و صمغ عربي
يكديگر به صورت حب (قرص) مورد مصرف شدن اجزاء با 

ا يا در تركيب ب تنهايي. تاتوره كه به ]25[ گرفته استقرار مي
گرفته است، يكي از ساير داروها مورد استفاده قرار مي

در  بوده است.ترياك مفردات جايگزين براي درمان اعتياد به 
باشد و از گياهان الشفا ميحقيقت تاتوره جزء اصلي حب

ت) كننده مضرا(از بين برنده و تعديلبه عنوان مصلح ديگر 
دارو  ر آنتشود كه منجر به تأثير بهتر و سريعآن استفاده مي

الشفا در قرون متمادي به د. در بررسي انجام شده حبشومي
عنوان جايگزين ترياك در ترك اعتياد به آن مورد استفاده قرار 

داروي  يهصيه شد. مقدار مصرفي تو]25، 29[ گرفته استمي
 گرم 6/1الشفا در كتب طب ايراني به ميزان  تركيبي حب

  ].25 ،31[ باشدروزانه مي
  

  مطالعات حيواني .3.2
الشفا به حب يهدهندروي تركيبات تشكيل مطالعه اولين در

ي رفتاري هابذر گياه تاتوره بر كميت بررسي اثر مصرف خوراكي
. در مرحله اول ته شدپرداخسندرم ترك در موش صحرايي نر 

گرم بر كيلوگرم بود تعيين شد. ميلي 70دوز مؤثر بذر تاتوره كه 
سر موش در چهار گروه چهل تايي  160در فاز اصلي مطالعه 

ك ترك فيزيولوژي آزمايش ن، تاتوره و رها) تحتو(كنترل، متاد
قرار گرفتند. بررسي پارامترهاي رفتاري بررسي شده عبارت 

بندي شونده (كاهش وزن، پريدن، هاي درجه. نشانه1بودند از: 
)، wet dog shake( انقباضات شكمي، حركت سگ خيس

هاي . نشانه2دندان قروچه، تميز كردن آلت تناسلي/ انزال) 
بندي شونده: (اسهال، بلع، ترشح بزاق، پتوز، غير درجه

نتايج اين تحقيق  OOWS. 3قراري) وضعيت شكمي، بي
قابل شمارش جويدن و اسهال نسبت به م غيرئنشان داد: علا

بارزي م قابل شمارش انزال و دندان قروچه به ميزان ئعلا
 OOWSمقايسه ولي توسط متادون و تاتوره كاهش يافت. 

نشان داد كه در سندرم ترك فيزيولوژيك اثر متادون بارزتر از 
م ترك فارماكولوژيك توسط ئعصاره گياه تاتوره است. علا

تاتوره كاهش چشمگيري داشت و تاتوره نسبت به  و متادون
تر متادون اثر بهتري نشان داد كه احتمالاً به خاطر اثر عمومي

ي هاي مختلف سيستم عصبتاتوره نسبت به متادون در بخش
م اثر جزئي داشت كه ئاست. داروي رها بر روند بروز علا

ثر رغم مؤاحتمال نامناسب بودن تركيب مواد در اين دارو علي
م ئبودن هر كدام از اجزاي اين فرآورده وجود دارد. تاتوره بر علا

. همچنين اثرات ]28[ اتونوميك ترك مثل اسهال مؤثرتر واقع شد
وابستگي، همچنين كاهش  كاهش زنجبيل در ميزان تحمل و

علايم محروميت در مطالعات گوناگون حيواني و انساني، به 
 .]32 ،33[ صورت بارزي نشان داده شده است

شناسي حب الشفا روي ده سر موش راتوس از فاز سم
الشفا انجام شد. جنس ويستار نر در دوزهاي مختلفي از حب

 14گرم بر كيلوگرم طي مدت ميلي 5000الشفا تا دوز حب



  همكارانو  زادهموسوي    ... الشفااز تاتوره تا حب
 

  
 16-4، ص. 75، سال نوزدهم، شماره 1399 تابستان  9  فصلنامه گياهان دارويي

 ،اي در پارامترهاي بررسي شدهروز عارضه قابل ملاحظه
ايجاد نكرد. در بررسي روزانه پارامترهاي وضع موهاي بدن 
حيوان، وضعيت پوست، ورم زير جلدي، مشكلات شكمي، 

ها، اندازه مردمك، كندي ها، شفافيت چشمافتادگي پلك چشم
ها، چگونگي رنگ و قوام مدفوع، تري يا حركت چشم

ها و شرايط تنفس و راه خشكي ناحيه پرينه، وضعيت دندان
گونه تغييري مشاهده نشد. همچنين در طول مدت هيچ رفتن،

اين مطالعه، مرگ و مير و كاهش وزن قابل توجه كه مطرح 
. در مطالعه شدكننده اثرات جانبي دارو باشد نيز مشاهده ن

هاي حياتي حيوان (كبد، كليه و پانكراس و بافتشناسي آسيب
عه مشابه . مطال]25[ گونه آسيب بافتي گزارش نشدريه) نيز هيچ

الشفا در دانشگاه طب يوناني هند انجام در مورد سميت حاد حب
نشان داد اين دارو در دوزهاي درماني معمول  مجدداً شد كه

دوزهاي سمي آن بسيار بيشتر از دوز  خطر است وكاملاً بي
  .]34[ درماني آن است

گروه  3سر موش در  30فاز اصلي مطالعه حيواني بر روي 
سر  30الشفا انجام شد. در ابتدا تعداد و حب شاهد، متادون

گرم بر كيلوگرم وزن ميلي 10موش، با تزريق داخل صفاقي 
روز معتاد شدند. براي گروه شاهد بجز  8حيوان مرفين به مدت 

مرفين داروي ديگري تجويز نشد. به گروه دوم همزمان با مرفين، 
گرم بر كيلوگرم از طريق گاواژ ميلي 2000الشفا با دوز حب

الشفا) و براي گروه سوم همزمان با مرفين، د (گروه حبشتجويز 
گرم بر كيلوگرم از طريق گاواژ تجويز شد ميلي 25متادون با دوز 

الشفا و (گروه متادون). در مقايسه تعداد اسهال، بين گروه حب
دار وجود داشت. ري تفاوت معنيدارونما و متادون از نظر آما

الشفا كمتر از دو گروه ديگر بود. مقايسه ميزان آن در گروه حب
تعداد بلع، تعداد پتوز، تعداد پريدن بين گروه دارونما و دو گروه 

. )P> 001/0( داري وجود داشتالشفا و متادون تفاوت معنيحب
تفاوت الشفا و متادون ها بين حبدر مقايسه امتياز كل داده

  .]35[ داري از نظر آماري مشاهده نشدمعني
  

  مطالعات باليني .3.3
الشفا بر روي علائم ترك بيماران مبتلا به مواد اثر حب

. شدي كور بررسبه صورت كارآزمايي باليني دو سو اپيوئيدي
نفر معتاد مواد اپيوئيدي در محل مركز ترك اعتياد  90تعداد 

بستري، در سه گروه بررسي شدند. صورت  شهرستان كرج به
درماني در هر سه گروه دقيقاً مشابه هم بود. يك  يهبرنام

الشفا براي حب گروه دارونما دريافت كردند. در گروه ديگر،
گرم روزانه در چهار دوز منقسم ميلي 3000هفت روز با دوز 

به بيماران تجويز شد و سپس طي چهارده روز به تدرج 
ا دوز كلونيدين ب صفر رسيد. در گروه سوم، كاهش يافت تا به

گرم براي ميلي 6/0گرم براي روز اول و دوم و ميلي 4/0و  2/0
گرم براي روز نوزده و بيست ميلي 2/0و  4/0روز سوم تا هجدهم و 

د. تمام بيماران همزمان برنامه درماني شتجويز شده و سپس قطع 
دريافت  ) را نيزNarcotic Anonymus( معتادين گمنام

داشتند. متغيرهاي مورد بررسي شامل: ماندگاري در درمان، 
ي، بررسي روزانه علائم عيني و يزداميزان موفقيت در سم

ذهني و باليني محروميت، علائم افسردگي بك و هاميلتون و 
وسوسه و همچنين بررسي عوارض دارويي با ثبت علائم 

در  نوار قلبحياتي روزانه و انجام آزمايشات بيوشيميايي و 
شروع و انتهاي مطالعه بود. تمام بيماران مطالعه را به پايان 

نالوكسان تمام بيماران در انتهاي مطالعه منفي  آزمونرساندند. 
زدايي در تمام بيماران با موفقيت انجام شد. در روز شد و سم

درصد و  52درصد و كلونيدين  58الشفا سوم مطالعه، حب
علائم كلينيكي محروميت را كنترل درصد شدت  42دارونما 

 > 05/0( دار بودنمودند كه اين اختلاف از نظر آماري معني
P(الشفا علائم محروميت و افسردگي را نسبت به دو . حب

گروه ديگر بهتر كنترل كرد. در كنترل وسوسه بين سه گروه 
داري وجود نداشت. در رابطه با از نظر آماري تفاوت معني

  ].36[ ارضه خاصي مشاهده نشدعوارض جانبي ع
 65 الي 18يك كارآزمايي باليني دو سوكور روي بيماران 

. نده بودگذراندزدايي را كه طي يك ماه فاز سمانجام شد  ساله 
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الشفا بر هدف از پژوهش مذكور، بررسي مقدماتي تأثير حب
ميزان عود، وسوسه، اضطراب و افسردگي در درمان 

مصرف مواد افيوني بود. پس افراد مبتلا به سوء يهنگهدارند
ادراري مورفين به  آزموناز اخذ رضايت، در ابتدا از بيماران 

عمل آمد، در ادامه، براي تعيين عدم وابستگي به مواد افيوني 
آزمون چالش نالوكسان انجام شد. در صورت منفي بودن 

 زاجهاي فوق، فرم اطلاعات دموگرافيك، فرم تعيين مآزمون
عام و دماغ، پرسشنامه شدت اعتياد، پرسشنامه وسوسه، 
پرسشنامه اضطراب هاميلتون، پرسشنامه افسردگي هاميلتون، 

، CBC ه و آزمايشاتشدپرسشنامه كيفيت زندگي تكميل 
ECG ،LFT ،BUN ،Cr  به عمل آمد. بيماران به صورت

هاي دارو و دارونما شدند. مدت مصرف تصادفي وارد گروه
كپسول بود  1بار در روز و هر بار  3هفته به صورت  12دارو 

ز شدند. پس او بيماران با فواصل ماهيانه يكبار ويزيت مي
نفر به دو  81بررسي معيارهاي ورود مطالعه در نهايت تعداد 

نفره  40الشفا و كننده داروي حبنفره دريافت 41گروه 
ه ه در گروكننده دارونما تقسيم شدند كه در طي مطالعدريافت

نفر ريزش وجود  20الشفا و دارونما هر كدام تعداد حب
نفر و  21داشت، بنابراين درنهايت گروه حب الشفا با تعداد 

نفر طرح را به پايان رسيد. نتايج نشان داد  20دارونما با تعداد 
الشفا در يك، مورفين براي تمامي بيماران گروه حب آزمونكه 

 رمان منفي بوده است. اين دردو و سه ماه پس از شروع د
مورفين در گروه  آزمونحالي است كه فراواني منفي بودن 

دارونما با گذشت زمان كاهش يافته است و اين بيماران به 
الشفا لغزش داري نسبت به بيماران گروه حبطور معني

) بعد از P= 001/0) و سوم (P= 003/0( بيشتري در ماه دوم
الشفا ميزان وسوسه نسبت به وه حباند. در گردرمان داشته

داري داشته است. بنابراين مداخله و پس از آن كاهش معنيقبل 
الشفا باعث شد ميزان وسوسه بيماران در طول زمان حبداروي 

نداشته  عودي هيچ دارو كنندهدريافت بيماران و كاهش يابد
داري در در گروه دارونما تغيير معني ميزان اضطراب .باشند

رو بود. در مقابل، ميزان داشته و با افزايش در ماه سوم روبه
الشفا هيچ تغييري در طول زمان نداشته اضطراب در گروه حب

هفته افزايش  12است. ميزان افسردگي در گروه دارونما طي 
الشفا داري يافت. در مقابل، ميزان افسردگي در گروه حبمعني

نداد. عوارض دارويي در داري در طول زمان نشان يتغيير معن
  .]29[ گروه تفاوت بارزي با يكديگر نداشتند دو
  
  بحث. 4

تر متادون نسبت به عصاره تاتوره در سندرم علت اثر قوي
تواند به علت آنتاگونيزه شدن سريع ترك فيزيولوژيك مي

 يهرتر عصاهاي مرفيني با نالوكسان بوده و اثر قويگيرنده
تاتوره در كاهش بارز علائم سندروم ترك فارماكوژيك نسبت 

تر عصاره بواسطه عمومي مستقيم وبه متادون با اثر غير
  .]37[ كولينرژيك قابل توجيه استآلكالوئيدهاي آنتي

الشفا در كنترل علائم رفتاري ترك بررسي تأثير حب
اين تركيب  يهي نر اولين مطالعيمورفين در موش صحرا

بر روي حيوان بود كه با متادون و دارونما نيز مقايسه  طبيعي
الشفا علائم پريدن، اسهال، بلع، پتوز شد. در اين مطالعه، حب
داري كنترل كرد ولي در طور معني را نسبت به دارونما به

مشابه  ايدار نبود. در مطالعهمقايسه با متادون اين تفاوت معني
د در هند در قالب حيواني ديگري كه در دانشگاه همدر

نامه انجام شد نتايج حاصله به اين صورت بود كه كاهش پايان
دار اميزان رفتار به خود پيچيدن در مقايسه با گروه كنترل معن

دندان قروچه در اين  بود، همچنين جيغ كشيدن، اسهال و
نوع علائم  يه. در مقايس]38[ داري داشتگروه كاهش معني

ا بر علائم ترك اتونوميك بويژه الشفرسد حببه نظر مي
ثر هاي اثرتر واقع شده است. با توجه به مكانسيمؤاسهال، م

داروي متادون كه يك مخدر ضعيف است، احتمالاً اين دارو 
نوان ع بر مدارهاي نوروني اوپيوئيدي سيستم ليمبيك به

؛ از طرفي ]37، 39[ جايگاه اصلي بروز رفتار مؤثر بوده است
د آلكالوئيدهاي بذر گياه تاتوره موجود در حبرسبه نظر مي
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ثير بر أالشفا، نه تنها از طريق سيستم ليمبيك بلكه از طريق ت
اشد. شايد ثر بؤسيستم اتونوميك (ساقه مغز) بر كنترل علائم م

الشفا نسبت به داروي متادون، بتوان گفت تأثير بارزتر حب
ر نقاط تر عمل كردن آلكالوئيدهاي موجود در آن دعمومي

تر عمل و همچنين غير اختصاصي ]40 ،41[ مختلف مغز
كولينرژيك نسبت به كردن سيستم سيگنالينگ آنتي

هاي ضعيف اوپيوئيدي بر روند وابستگي و اعتياد آگونيست
رسد ريزوم زنجبيل موجود در علاوه به نظر مي . به]28[ باشد

د. باشالشفا مهاركننده اسهال ناشي از سروتونين تركيب حب
ريوند موجود در تركيب ممكن است از  يههمچنين ريش

طريق افزايش دادن حجم مدفوع موجود در روده سبب 
افزايش فشار و تحريك حركات روده شده و از اين طريق 

. در مطالعة حيواني، حب الشفا ]42[ سبب اثر ملين شود
طور علامت اسهال را در مقايسه با متادون و دارونما به

تركيب طبيعي حب رسد ري كنترل كرد. به نظر ميدامعني
كه با اي الشفا با وجود مقدار كمتر تاتوره در مقايسه با مطالعه

اشته د عصاره بذر تاتوره انجام شده است، اثربخشي بهتري
 موجود در تركيبات ياست. درنتيجه با توجه به اينكه اجزا

طبيعي دارويي احتمالاً داراي خواص سينرژيك و تعديل 
توان اثربخشي آن در يك كننده نسبت به هم هستند، نمي

بيماري را ناشي از جزء خاصي از آن تركيب دانست بلكه مي
توان فرض كرد نتايج حاصل از تأثير آن تركيب، نتيجه فعل 

ابراين چگونگي مكانيسم موجود است، بن ءو انفعال تمام اجزا
الشفا نياز به پيگيري و مطالعات تكميلي دارد كه بايد اثر حب

  در آينده انجام شود.
هاي اخير از تركيبات در مطالعات مختلفي در طول سال

كنترل علائم محروميت طبيعي متفاوت داراي تاتوره جهت 
به اين نتيجه  محققاناي . طي مطالعه]43-45[ استفاده كردند

اپيوئيدي  ي مواديزداسيدند كه دارويي كه در روز سوم سمر
درصد علائم محروميت را كاهش بدهد، دارويي  50بيش از 

كه در روز ي مواد اپيوئيدي است و در صورتييزدامؤثر در سم

درصد باشد در كنترل  50سوم كنترل علائم مساوي يا بيشتر از 
. ]44[ باشدميتأثير علائم محروميت ترك مواد اپيوئيدي بي

الشفا در كنترل شدت علائم محروميت در طي داروي حب
سه روز اول مطالعه مؤثر واقع شد و تأثير آن در مقايسه با 

  دار بوده است.كلونيدين و دارونما نيز معني
اعتياد كه در  يهيكي از پارامترهاي مهم در حوز

گيرد و جزء اهداف هاي مختلف مورد بررسي قرار ميپژوهش
اوليه بسياري از مطالعات بوده است مدت بقاي بيمار در 

اين بود كه  شده انجام تحقيقاتاز نتايج مهم درمان است. 
الشفا لغزش كمتري داشتند و ميزان عود بيماران در گروه حب

نسبت به دارونما به طور قابل توجهي كاهش داشت. در اين 
مطالعه ميزان بقاي در درمان نسبت به ساير مطالعات قابل 

قبول بود. ميزان بقاي در درمان در مطالعات انجام شده با  
  ].46-49[ داشت مشابهتمذكور مطالعه 

الشفا دار مصرف حبتأثير معنياز نتايج ديگر اين مطالعه، 
توان وسوسه را در كاهش ميزان وسوسه، بيماران بود. مي

و شايد بتوان هر ] 50[ علامت مركزي و اصلي اعتياد ذكر كرد
وسوسه دارويي كه مانع عود بشود را به عنوان يك داروي ضد

در نظر گرفت، هرچند كه تاكنون چنين دارويي در دنيا مورد 
رفته است. البته بايد به اين نكته توجه كرد كه تأييد قرار نگ

دارو به همراه روان درماني يا مشاوره بيشترين اثر را دارد، 
به » هاي گمنامالكلي«هاي رفتاري مثل حتي بهترين برنامه

رفت كه همچنين انتظار مي ].51[ تنهايي با عود همراه است
عوارض  الشفاحب يهكننددر اين مطالعه در گروه دريافت

كولينرژيك نسبت به گروه كنترل بيشتر باشد، ولي نتايج آنتي
كلي اين انتظار را تأييد نكرد. در منابع طب ايراني يكي از 
علل به كار بردن داروها به صورت تركيبي افزايش فوايد دارو 
و كاهش عوارض جانبي ماده اصلي ذكر شده است. در اين 

الشفا ه شد و در گروه حبمطالعه اين مورد به خوبي نشان داد
كولينرژيك، عوارض به وجود با وجود دريافت يك ماده آنتي

  داري نداشت.آمده با گروه كنترل تفاوت معني
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مقاله مروري كه در آن به بررسي داروهاي مؤثر يك در 
بر وسوسه پرداخته شده بود داروهاي نالتروكسان، 

Acomprosateبكلوفن، ان استيل سولفيرام، ، توپيرامات، دي
وسوسه معرفي سيستئين و بوپروپيون به عنوان داروهاي ضد

شدند، تنها دو داروي نالتروكسان و بكلوفن داراي اثربخشي 
 بر روي كاهش وسوسه در بيماران معتاد به مواد افيوني بودند

الشفا مشخص نيست. . مكانيسم اثربخشي داروي حب]50[
و ترين جزء اين داردر مهم ترين تركيبات موجودالبته اصلي

باشد و يعني تاتوره، اسكوپولامين، آتروپين و هيوسيامين مي
بعضي مطالعات صورت گرفته حيواني و انساني شواهدي 

 اندافسردگي اسكوپولامين را نشان دادهمبني بر اثرات ضد
]54-52[.  

بر روي اثربخشي تزريقي ديگر كه اي در مطالعه
ار معتاد به مواد افيوني صورت گرفت، بيم 45اسكوپولامين در 

روز تزريق شد و  7به يك گروه اسكوپولامين به مدت 
هفته با گروه كنترل كه متادون  8پارامترهاي مختلف براي مدت 

د. نتايج اين مطالعه نشان داد كه اسكوپولامين نه شبود، مقايسه 
 ، بلكهشودتواند باعث كاهش علائم جسمي محروميت تنها مي

 ور بارزي باعث تقليل وسوسه هروئين، افسردگي وبه ط
ترين كه اصلي مقايسه با متادون شده بود. در حالي اضطراب در

دلايل لغزش در گروه متادون، وسوسه، افسردگي و اضطراب 
  ].20[ بود

با توجه به نتايج به دست آمده در اين مطالعه و اثربخشي 
در  مواد افيونياسكوپولامين در كاهش افسردگي معتادين به 

برخي مطالعات ديگر، احتمالاً اين دارو در كاهش افسردگي 
  در معتادين نيز مؤثر است.

  
  گيرينتيجه. 5

اصول مورد تأكيد در طب ايراني براي پيشگيري و درمان 
ها و بويژه اعتياد، درطب نوين نيز به طور پراكنده و بيماري

با استفاده  شايد. منسجم مورد اشاره قرار گرفته استغير
منسجم از اين اصول در كنار ساير راهكارهاي نوين و 

ا را افزايش داد. در نههاي موجود بتوان اثربخشي آدرمان
الشفا بخش كارآزمايي باليني، نتايج نشان داد كه فرآورده حب

تواند در كاهش علائم ترك بويژه علائم رواني آن، در مي
اد در درمان نگهدارنده اعتي معتادين به مواد افيوني مؤثر بوده و

نيز مفيد باشد. تأثير اين دارو در كاهش وسوسه يكي از 
باشد. اثر سريع اين دارو در كاهش هاي جديد مييافته

تواند نويد بخش داروهايي باشد كه به سرعت افسردگي مي
 هباعث تخفيف علائم افسردگي بشوند. با توجه به نتايج ب

تر بخصوص د مركزي و طولانيدست آمده انجام مطالعات چن
  شود.در درمان نگهدارنده، پيشنهاد مي
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 Background: Due to the lack of drug dependence prevention processes and the 
low effectiveness of treatment for the withdrawal of addiction and undesirable 
side effects of synthetic drugs, moving towards the use of reverse pharmacology 
to produce a less costly, effective, and low-risk drug is inevitable. Objective: 
Considering the long history of traditional medicine in Iran in the field of 
diagnosis and treatment of diseases, including addiction, this study was done by 
looking at the original manuscript of traditional Persian Medicine (PM), animal 
studies and clinical trial of the effects of Daturra stramonium and Hab-o-shefa 
for treatment of opiate addiction. Methods: This paper includes three sections: 
the study of PM textbooks, animal studies and clinical trials based on research 
conducted. Results: In the study of PM texts, two main pharmacologic ways to 
treat opioid habits have been described, graduation and replacement. In the 
research done Daturra’s effect on pharmacological withdrawal syndrome in male 
rats was significantly more than methadone. Hab-o-shefa’s toxicology studies did 
not show any side effects and tissue damage. Animal studies did not show a 
significant difference in the total score between the methadone group and Hab-o-
shefa group. Clinical studies of Hab-o-shefa on the withdrawal syndrome of 
opioid dependent patients showed the effect of this product on controlling 
depression and Signs of deprivation compared to placebo and clonidine. The 
effect of Hab-o-shefa as a preservative in people with opioid abuse reduced 
craving, anxiety, and depression over time. Conclusion: The results of our studies 
showed the effectiveness of hab-o-shefa in all phases of addiction treatment. 
However, further studies are needed to confirm these findings. 

 


