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 پژوهشی مقاله
 

 مفاصل: اهمیت طب سنتی ایران در طراحی داروهای جدیداز گیاه هواچوبه تا داروی مرهم 

 

، 4نه غفاری، فـرزا1، راضیه جعفـری حاجتی3، داریوش مهدی برزی2، رویا یارایی1محسن ناصری ، 1آزاده میزانی

 1، زهرا بهاءالدین1فاطمه علیجانیها

 مرکز تحقیقات کارآزمایی بالینی طب سنتی، دانشگاه شاهد، تهران، ایران. .1

 . گروه ایمونولوژی، دانشکده پزشکی، دانشگاه شاهد، تهران، ایران.2

 گروه جراحی عمومی، دانشکده پزشکی، دانشگاه شاهد، تهران، ایران. .3

 سنتی، دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی، تهران، ایران. . دانشکده طب4

 

 چکیده  ت مقالهاطلاعا

 17/01/1400 دریافت: تاریخ

 25/06/1400 پذیرش: تاریخ

 10/07/1400 انتشار: تاریخ

توانایی حل بسیاری از معضلات پزشکی کنونی  طب ایرانی با قدمت ده هزار ساله هدف: و زمینه 

یر مطالعات بسیاری جهت بررسی اثر مفردات و داروهای مختلف طب های اخرا دارد. در سال

های مختلف انجام گرفته است. استئوآرتریت زانو یکی از سنتی بر روی علائم خاص و بیماری

های آرتریت بوده و شامل التهاب، تغییرات اساسی در ساختار مفصل، درد و ناتوانی ترین فرمشایع

پماد مرهم مفاصل برگرفته از طب  شود.یت زندگی بیماران مو در آخر موجب کاهش کیفیاست 

گیاه هواچوبه  اویـهیه شده و حـت وسـعکـولوژی مـسنتی ایران و با استفاده از فارماک

(Arnebia eucroma) .این مطالعه قصد دارد با بررسی بر این گیاه و مطالعات انجام شده،  است

 .و کارایی آن در این بیماری را شرح دهد ای از روند تولید پماد مرهم مفاصلخلاصه

داخلی و خارجی،  نشریات معتبر در شده منابع منتشر بررسی در این مقاله از ها:مواد و روش

  ها استفاده گردید. نامهکتب معتبر و پایان

وده و دارای گسترش جغرافیایی در ب(Boraginaceae) ن گیاه هواچوبه از تیره گاوزبا :هایافته

ترین ترکیبات آن شیکونین و آلکانین است که دارای باشد. مهمو مناطق خشک آفریقا می آسیا

. باشندخصوصیات فارماکولوژیک وسیعی از جمله اثرات ضدالتهابی، ضدمیکروبی و ضدسرطانی می

اثرات  ،ارآزمایی بالینی در بیماران مبتلا به استئوآرتریت زانوک مطالعه حیوانی و مطالعات نتایج

 بت ضدالتهابی و ضددرد پماد مرهم مفاصل را در این بیماران نشان داد.مث

 رعایت گردیده منابع جهت نگارش مقاله استفاده از در داریامانت و صداقت ملاحظات اخلاقی:

 .است

استفاده از روش  برگرفته از طب ایرانی وهواچوبه  عصاره پماد مرهم مفاصل حاوی گیری:نتیجه

ضدالتهابی و ضددرد در بیماران مبتلا به استئوآرتریت ثیرات موثر همراه با تأ فارماکولوژی معکوس

ای منجر به افزایش داشتن اثرات جانبی قابل ملاحظه و بدون پذیر بودهتحمل برای آنهازانو 

   شود.می کیفیت زندگی بیماران
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 مقدمه .1

رو بوده، زیرا ههای جدی روبصنعت داروسازی امروزه با چالش

طرپذیر و نهایت گران، خپروسه کشف و طراحی یک دارو بی

گاهی ممکن است فرآیند استاندارد  .باشدبسیار ناکارآمد می

به جز  .(2, 1)سال زمان ببرد  17تا  10کشف یک دارو بین 

یید و أحل تبر تولید دارو مرافرآیند بسیار مشکل و هزینه

بازاریابی داروی مورد نظر نیز هزینه گزافی را در بر دارد به 

های انجام گرفته هزینه ساخت دارو طوری که بر طبق بررسی

های دارویی بیش از یک میلیارد دلار برآورد توسط شرکت

سریع  تمام این مشکلات باعث افزایش .(6-3) است شده

قیمت داروها شده که برای افراد کم درآمد در کشورهای 

هیافته و هم برای کشورهای در حال توسعه مقرون بتوسعه

  .(3)باشد صرفه نمی

و به تبع آن استفاده از داروهای گیاهی  1تاریخچه طب ایرانی

حدود ده هزار سال پیش ها در ایران به جهت درمان بیماری

ایرانی به عنوان یک مکتب کامل و پویا جهان طب گردد. میبر

و خالقی علیم  ۀهستی را به عنوان یک نظام برتر و آفرید

اش به علوم حکیم دانسته و به تبع آن پزشک را به علت احاطه

طب  .(7) نامداش از جهان حکیم میمختلف و درک حقیقی

های استفاده شده جهت ها و مکتبایرانی شامل تمام دانش

ها در کنی انواع بیماریتشخیص، درمان، پیشگیری و ریشه

به عنوان  باشد. طب ایرانیایران از دوران باستان تا امروز می

اولین مکتب پزشکی جهان دارای دو بخش مکتوب و شفاهی 

هزار جلد کتاب  14باشد. بخش مکتوب آن حاوی بیش از می

های و رساله از دانشمندان و فیلسوفان مشهور ایرانی در زمینه

های مختلف طی قرون متمادی میپیشگیری و درمان بیماری

وی اطلاعات باشد. از طرف دیگر بخش شفاهی آن نیز حا

ارزشمند پزشکی بوده که از نسلی به نسل دیگر به ارث رسیده 

است و به دلیل قدمت و نفوذ فرهنگ ایرانی و تنوع قومی، 

  .(9-7)زبانی و نژادی از اهمیت خاصی برخوردار است 

های ردههزینه ساخت و تولید دارو و فرآوهای کمیکی از روش

ترین ثر و کم خطر در کوتاهؤآن جهت دستیابی  به داروهای م

                                                           
1 Persian medicine; PM 

یا طب  ایرانی بر اساس اطلاعات طب سنتی ،زمان ممکن

, 4, 3) شودنامیده می 3معکوس فارماکولوژی اصطلاحاً 2مکمل

ی سازفارماکولوژی معکوس به معنی علم یکپارچه .(10, 6

های مطالعات بالینی مستدل و مشاهدات تجربی بین رشته

مختلف بوده که منجر به کشف کاندیداهای دارویی و 

های جدیدی جهت مطالعات قوی بالینی در این فورمولاسیون

. در فارماکولوژی معکوس که تلفیقی از دانششودزمینه می

ترین نقطه های کهن جهان و طب مدرن بوده، ایمنی مهم

, 4)باشد آن و کارایی بالا درجه اعتبارسنجی آن می شروع

سهیل فرایند تولید از این روش تا کنون جهت ساخت و ت. (10

و هپاتیت  ،داروهای ایدز، پسوریازیس، استئوآرتریت، دیابت

 .(12, 11, 4)ستفاده شده است سرطان ا

خصوص از به عنوان یک سیستم پزشکی به ایرانیطب  امروزه 

برند پذیرفته های مزمن رنج میطرف بیمارانی که از بیماری

احتی قابل دسترس بوده و همچنین به ر شده است، زیرا به

های نه چندان بالای آن و طبیعی بودن داروهای علت هزینه

سمت آن سوق داده  که بیماران به شدهمورد استفاده باعث 

طب ایرانی به عنوان یک مکتب طب سنتی  .(13)شوند 

 در .(14)ی را دارد توانایی حل بسیاری از معضلات بهداشت

های اخیر مطالعات بسیاری جهت بررسی اثر مفردات و سال

های داروهای مختلف طب سنتی بر روی علائم خاص و بیماری

مختلف انجام گرفته است. در این زمینه ناصری و همکاران 

صرع در طب سنتی دو مطالعه تحت عناوین داروهای ضدطی 

نابع کید حکما و تکرار در مأ( بر اساس دو اصل ت1992ایران )

های مو از مختلف و دیگری، داروهای مورد استفاده در بیماری

بندی و انتخاب ( روشی را جهت اولویت2004سینا )دیدگاه ابن

های دیگر طی طرح. (16, 15)مفردات دارویی معرفی کردند 

فی ( به ترتیب اقدام به معر2013( و غفاری )2012پور )مظفر

بندی مفردات دارویی موثر در درمان یبوست و خفقان و اولویت

( به 2018( و خدایی )2013) زادهرضایی .(18, 17)نمودند 

به بررسی علائم بالینی تطبیقی بین ترتیب طی دو مطالعه 

                                                           
2 Complementary medicine/CM 
3 Reverse pharmacology 
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های مالتیپل اسکلروزیس با خدر و اعیا و همچنین بیماری

در  .(20, 19)زخم پای دیابتی با بیماری ذیابیطس پرداختند 

( و حاجی 2016نیا )مطالعات دیگری که توسط عبدللهی

( با استفاده از فارماکولوژی معکوس 2017حیدری و همکاران )

 L.  Nepeta bracteataنتایج شان داد که ،انجام گرفت

مبتلا موجب بهبود علائم و افزایش کیفیت زندگی در بیماران 

, 21) شودبه بیماری انسداد مزمن ریوی و رینیت آلرژیک می

22). 

های عضله اسکلتی ترین نوع از بیماریاستئوآرتریت زانو، شایع

تواند موجب رونده زانو میباشد. در مبتلایان، درد پیشمی

. شودهای روزمره کاهش مداوم توانایی فرد در انجام فعالیت

لای استئوآرتریت زانو و اثرات آن بر زندگی مبتلایان شیوع با

های پیشگیری باید در باشد که استراتژینمایانگر این نکته می

اغلب  .(24, 23)اولویت سلامت عمومی افراد قرار گیرد 

ان استئوآرتریت زانو از انواع داروهای مورد استفاده در درم

ها شامل داروهای استروئیدی و غیراستروئیدی دردضد

کننده غضروف اثرات التهابی و همچنین داروهای حمایتضد

ها هنوز بحث برانگیز است. کمی داشته و مسئله ایمن بودن آن

اده از این مطالعات مختلفی روی اثرات جانبی پس از استف

داروها شامل اختلالات قلبی عروقی، مشکلات دستگاه گوارش 

با توجه به عوارض جدی  .(26, 25)و کلیه انجام گرفته است 

نامطلوب داروها استفاده شده در زمینه درمان و کنترل التهاب 

و بر طبق دستورالعمل سازمان بهداشت جهانی راجع به 

تحقیقات بنیادی در زمینه طب سنتی و مکمل، مطالعات 

 بسیاری در این زمینه انجام گرفته است. 

ی مفردات بنددر مطالعه حاضر با استفاده از روش اولویت

 Arnebia) که گیاه دارویی هواچوبه شددارویی مشاهده 

euchroma)  التهابی ضدجایگاه مناسبی را به عنوان داروهای

در زمینه های اخیر مطالعات بسیاری باشد. در سالدارا می

  التهابی گیاه هواچوبه انجام گرفته است.بررسی اثرات ضد

ها نشان دادند که رتمطالعات روی های به دست آمده از یافته

 ها، گلیکوزیدهایریشه گیاه هواچوبه به علت وجود استرول

الهابی قوی بدون ها دارای اثرات ضدترپناستروئیدی و تری

در طی مطالعه انجام  .(27)باشد داشتن عوارض سمی می

گیاه دارویی در هند نتایج، موثر بودن ریشه  68گرفته روی 

گیاهان دارویی گیاه هواچوبه به صورت تکی یا مخلوط با سایر 

ز یا تا پایان رو 10تا  8قرص در روز به مدت  3)به مقدار 

کلیه و مجاری ادراری، انواع التهاب، عدم  بهبودی( در مشکلات

در مطالعه  .(28)کنترل ادارار و خونریزی کلیه به اثبات رسید 

Fan  در چین هیدروکسی  2012ان در سال همکارو

التهابی قوی در اثر ضدنفتوکینون موجود در گیاه هواچوبه 

کاهش التهاب و تخریب مفصلی مبتلایان یه آرتریت روماتوئید 

 .(29)نشان داد 

پماد ترکیبی مرهم مفاصل با استفاده از مطالعات بیشتر، 

گیاهان روغنی ریشه برگرفته از طب سنتی ایران حاوی عصاره 

هواچوبه، اسانس آویشن باغی، اسانس نعنا فلفلی و اسانس 

بابونه توسط مرکز تحقیقات کارآزمایی بالینی طب سنتی 

و پس از ساخت، مراحل مختلف  شددانشگاه شاهد طراحی 

التهابی فارماکولوژیک جهت بررسی اثرات ضدیک کار عملی 

موفق  و انسانی انجام گرفت و نهایتاً 4پایهپماد مذکور در مدل 

 .شدبه اخذ مجوز 

 

 . ملاحظات اخلاقی2

 صداقت و داریامانت اصل مقاله پژوهشی، این تدوین در

اصالت منابع رعایت گردیده و از  به مقالات و کتب و استناد

 ها پرهیز شده است. اری در استنباط یا تحلیل دادهدجانب

 

 ها. مواد و روش3

نشریات  در شده منابع منتشر بررسی از در این مقاله تحقیقی

 منابع در طریق جستجو و بررسی داخلی و خارجی از معتبر

 اسکولار، دایرکت، گوگل اطلاعات ساینس هایاز بانک علمی

طور کتب معتبر و همین و سید و اسکوپوس، مگیران مد، پاب

 ها استفاده گردید.نامهپایان

 

 

                                                           
4 In vivo 
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 ها. یافته4

 پماد مرهم مفاصل: از تحقیق تا تولید. 4-1

 شناسیگیاه. 4-1-1

در طب سنتی ایرانی به نام  L. Arnebia euchromaه گیا

ابوعلی سینا  قانونهواچوبه یا هوچوئه شناخته شده و در کتاب 

از نظر گسترش  .(30)ست از آن به ابوخلسا یاد شده ا

جغرافیایی گیاه هواچوبه در مناطق مختلفی از آسیا به 

کند.  خصوص ایران و نواحی گرم آفریقای شمالی رشد می

های گسترش جغرافیایی این گیاه در ایران شامل استان

لرستان، اصفهان، کهکیلویه و بویراحمد، فارس و کرمان می

از مشخصات آن می باشد گیاه هواچوبه از تیره گاوزبان بوده و

های ای، گلتوان به ظاهر علفی، پوشش کرک مانند نقره

های متناوب کشیده و باریک اشاره طرفه و برگای و یکخوشه

صورت قطعات ورقه ورقه، کاغذی، بلند،  . گیاه هواچوبه بهکرد

 .(31)باشد پیچیده در هم به رنگ قرمز و بدون داشتن بو می

افعال و خواص آن با توجه به کتب طب سنتی ایران شامل 

ملف مع قبض، عفض، مر، ملل اخلاط مراری و مالح، قابض 

آنالیز  .(32, 30) باشداسهال، مدر حیض و غیره می

 ها،گر وجود انواع نفتوکینونفیتوشیمیایی ریشه هواچوبه نشان

ها، اسیدهای ارگانیک، آلکالوئیدهای ها، فنلها، استرولترپن

باشد. این مواد و مشتقات آنها ها میپیرولیزیدین، شیکونین

قارچ و هایی نظیر فعالیت ضدمیکروبی )ضداغلب توانایی

سرطان، ها، خاصیت ضدها و سوختگیویروس(، ترمیم زخم

تحقیقات نشان  التهابی و درد دارنداکسیدان، فعالیت ضدآنتی

ها در ها، استروئیدهای گلیکوزیدی و تریترپندادند که استرول

باشند. ریشه التهابی میت ضددوزهای پایین دارای خاصی

میکروبی وسیع نیز به علت دارا بودن فعالیت ضد هواچوبه

ها و التهابی گیاه در درمان عفونتضد الطیف آن و خاصیت

ریشه خشک شده  5زیکائو .(35-33)ها کاربرد دارد زخم

هواچوبه در طب سنتی چین هزاران سال است که در درمان 

ترین ها از مهمشود. نفتوکینونهای مختلف استفاده مییبیمار

باشند. هیدروکسی نفتوکینوناجزای تشکیل دهنده زیکائو می

                                                           
5 Zicao 

ها با ر مشتقات آناز آلکانین، شیکونین و سای ها عمدتاً

درد تشکیل یافته است. شیکونین به خاصیت ضدالتهابی و ضد

آرتریت و تعدیل سیستم ایمنی ترین عامل ضدعنوان مهم

التهابی خود را ثره نقش ضدؤباشد. این ماده مشناخته شده می

و کاهش تولید  TNF-αبرداری از با مهار بیان و نسخه

با توجه به . (37, 36, 33)کند مدیاتورهای التهابی ایفا می

پیشرفت التهاب به دنبال افزایش تولید پراکسیداسیون و از 

طرف دیگر نقش سوپراکسید دیسموتازی، کاتالازی و 

گلوتاتیون پراکسیدازی گیاه هواچوبه، بدیهی است که عصاره 

, 33)ماران دارد. این گیاه نقش مهمی در کاهش التهاب در بی

34 ,36 ,37). 

 

 مطالعات حیوانی. 4-1-2

 72بررسی اولیه اثرات پماد مرهم مفاصل بر التهاب حاد روی 

گرم با  320-280در محدوده وزنی بین  NMRIموش نر 

 لاق در پژوهش حیوانات آزمایشگاهیاختوجه به پروتکل 

 حیوانات به صورتانجام گرفت.  ی شاهددانشکده پزشک

 درمان-رل، التهاب و التهابهای کنتروهـصادفی به گـت

های التهابی جهت ایجاد التهاب بندی شدند. در گروهقسیمـت

 07/0، التهاب صفاق از اسید استیک درصد 5/2پا از فرمالین 

و پس از  شدو التهاب حاد گوش از گزیلل استفاده  رصدد

بلو جهت تشخیص التهاب جذب نوری آن در  تزریق اوانس

 های التهابدر گروهگیری شد. نانومتر اندازه 620طول موج 

درمان پماد مرهم مفاصل نیم ساعت قبل از آزمایش بر روی 

 کف پا و لاله گوش حیوان مالیده و ماساژ داده شد.

نتایج هر یک از گروه هابر  پس از انجام آزمایشات مربوطه،

. مقایسه بین گروهبررسی شدخطای معیار ±حسب میانگین

طرفه و های آزمایش با استفاده از آزمون آنالیز واریانس یک

نتایج نشان دادند که اثر ماساژ و استفاده از  آزمون انجام شد.

پماد التهاب ناشی از تزریق فرمالین به کف پای موش در سه 

ی دارگروه کنترل، التهاب و التهاب درمان را شکل معنی

(. مقایسه میزان میانگین جذب نوری p<0/01دهد )کاهش می

اوانس بلو در بررسی اثر پماد بر کاهش التهاب در گوش نیز در 
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داری را از خود نشان داد سه گروه ذکر شده ارتباط معنی

(p<0/05 در آخر ماساژ پماد مرهم مفاصل در ناحیه پای .)

 در سه گروه بهها توانست میزان التهاب ناحیه صفاق را موش

 .(38)( p<0/05)داری کاهش دهد طور معنی

 مرهم پماد ای تأثیر( طی مطالعه1398خداوردی و همکاران )

 بادیآنتی و 6 -اینترلوکین التهابی، فاکتورهای بر مفاصل

 موش در کلاژن توسط شده القا آرتریت مدل در ضدکلاژن

 طور به را ویستار نژاد ماده رت رس 40صحرایی بررسی کردند. 

 کاهش شاهد مطالعه این کردند. در تقسیم گروه 5 در تصادفی

 گروه مقایسه با در مفاصل مرهم گروه پای کف قطر داریمعن

 نتایج سرم در موجود التهابی فاکتورهای نظر از .بودیم بیمار

 و ضدکلاژن بادیآنتی ،IL- 6ی سرم سطح که دادند نشان

CRP کاهش آماری نظر از بیمار کنترل گروه با مقایسه رد 

 گروه در شناسیبافت نظر از همچنین. بود یافته داریمعن

 تشکیل سینوویال، رپلازیهایپ التهاب، روند مفاصل مرهم

 .بود شده حاصل توجهی قابل بهبود غضروف تخریب و پانوس

ایشگاهی باعث بهبود عملکرد حرکتی همچنین در تست آزم

 کاهش موجب تواندیم مفاصل مرهم پماد شد. نتایج نشان داد

 ینب از که شود یماریب در یالتهاب و یکپاتولوژ علائم

شاخص ینترمهم بر یتوجه لقاب اثر یبررس مورد یپارامترها

 CRP و کلاژن ض بادییآنتIL-6 ر ینظ یماریب یسرم یها

 مطالعه یبرا یخوب یدکاند تواندیم ینبنابرا  است داشته

 .(39) باشد انسان در ینیبال جهت استفاده یشترب

به بررسی مرهم مفاصل در  (2021مجیدی و همکاران )

در مدل حیوانی  IL-1βکاهش التهاب مفصل و بیان ژن 

 نتایج نشان داد پماد مرهم مفاصل روماتوئید پرداختند. آرتریت

شد که در   IL-1βداری باعث کاهش بیان ژن به صورت معنی

ش التهاب و تورم در پنجه پای مدل نهایت منجر به کاه

 .(40) حیوانی شد

 

 شناسیمطالعات سم. 4-1-3

جهت سنجش حساسیت جلدی فرآورده پماد مرهم مفاصل به 

 صورت زیر عمل شد:

در این تست : 6الف( تست حساسیت جلدی ساده و مکرر

روی  که مستقیماً شودای اطلاق میمادهمحرک اولیه به 

پوست اثرات سایتوتوکسیک را به صورت التهاب نشان دهد. 

ظاهر شده که بر  8و ادم 7علائم التهاب به صورت تحریک

. شودبندی میطبقه 9کریش و استینبرگمکاساس جدول 

اصلاح  Draizeمدل مناسب انتخاب شده در این مطالعه روش 

انجام این تست از پوست خرگوش باشد. جهت یم 10شده

متر، نرمال سالین سانتی 6×10سفید آزمایشگاهی به مقدار 

-2به عنوان شاهد منفی و محلول هیستامین  CMCحاوی 

. نتیجه تست شددرصد به عنوان شاهد مثبت استفاده  1/0

نشان داد که پماد مرهم مفاصل در صورت مصرف ساده در 

 پذیری ندارد.یکگونه تحرساعت هیچ 24مدت زمان 

MEST در این روش از تست: 11زاییب( تست حساسیت

Mouse-Ea-Swelling-Test  1986که در سال شد استفاده 

در این تست دو فاز معرفی و  طراحی گردید. GADتوسط 

. میزان احتمال شودیمشاهده م 13و ایجاد حساسیت 12القا

زایی در این روش با تزریق موضعی ادجوان کامل حساسیت

. نتایج این تست هنگامی دارای اعتبار شودفروند تقویت می

درصد باشد.  5زایی بوده که اختلاف التهاب بیش از حساسیت

درصد را  238/0زایی مذکور ضریب نتایج مطالعه حساسیت

داری ندارد. بنابراین نتایج به دست دارا بوده که اختلاف معنی

 اشد. بیید بودن محصول میأآمده نشانگر مورد ت

به طور کلی نتایج به دست آمده از بخش نشان دادند که 

محصول حاضر فاقد خاصیت تحریک موضعی ساده و 

 24زایی است. اما در مصرف مکرر و مداوم بیش از حساسیت

التهابی متوسط دیده شد که لزوم پذیری غیرساعت تحریک

پذیری برای توجه به آن در افرد حساس با سابقه تحریک

                                                           
6 Primary irritation 
7 Erythma 
8 Edema 
9 McCreesh and Steinberg 
10 Modified Draize 
11 Skin Sensitization 
12 Induction phase 
13 Challenge phase 
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 و مصرف پماد در این افراد توصیه ته ضروری بودهسطوح بس

 .(41)گردد نمی

 

 مطالعات کارآزمایی بالینی . 4-1-4

طی یک مطالعه پایلوت توسط مهدی برزی و همکاران )در 

کارآزمایی بالینی پماد گیاهی  (2010تا   2008های طی سال

زانو  آرتریتمفاصل در کاهش علائم مبتلایان به استئومرهم 

بیمار مبتلا به  36تعداد انجام شد.  دارونما با مقایسه در

ت زانو که درد مفصلی استئوآرتریت با یا بدون استئوآرتری

ثباتی و علائم رادیولوژیک علائمی مانند تورم مفصلی و بی

واضح داشته و همگی واجد خصوصیات بیماران استئوآرتروز 

به ، ودندب 14مریکاآانجمن روماتولوژی زانو بر طبق معیارهای 

دارو و  کنندهمصرف صورت تصادفی انتخاب و به دو گروه

بندی شدند. در مرحله یک، گروه اول پماد و رونما تقسیمدا

گرم روزی سه بار به  5/1تا  1گروه دوم دارونما را به مقدار 

و پس از یک هفته وقفه جهت  کردندهفته استفاده  3مدت 

در مرحله دو برای  15سازی دارو از بدنگذراندن دوره پاک

هفته  3نما و گروه دوم پماد اصلی به مدت گروه اول دارو

های مربوطه بیماران پرسشنامه ،تجویز شد. در آخر هر مرحله

. ارزیابی بیماران در سه حیطه بررسی شدت کردندرا تکمیل 

های درد زانو، میزان ناتوانی بیماران هنگام انجام فعالیت

فیزیکی و میزان سفتی و خشکی مفصل زانو با استفاده از 

 (VAS)ش بصری های سنجلیستمعیارهای پرسشنامه و چک

انجام گرفت. بیماران بر  صفر تا ده با شدت WOMAC 16  و

اساس علائم بالینی و رادیوگرافی به سه گروه استئوآرتریت 

 بندی شدند.زانوی خفیف، متوسط و شدید تقسیم

دارونما  ها نشان داد که اگرچه دارو ونتایج حاصل از بررسی

اما  اندداشته ثبتیم اتثیرأس از طی دوره درمان در بیماران تپ

به  و بهبود عملکرد بیماران نتایج درمانی دارو در کاهش درد

از دارونما بیشتر بوده است. از  (>01/0p) داریطور معنی

ماران در قبل و بعد از طرف دیگر در چهار حیطه ارزیابی بی

                                                           
14 American College of Rheumatlogy یا ACR 
15 wash out period 
16 Western Ontario and McMaster Universities 

یر دارو و دارونما نسبت به وضعیت قبل از درمان أثدرمان، ت

داری بین علائم بیماری قبل و بعد معنیمثبت بوده و اختلاف 

 از درمان مشاهده گردید. 

افزایش حرکت داری در امتیازبندی در یهیج اختلاف معن

بین پماد گیاهی و دارونما  و کاهش ورم مفصل زانو مفصل

. در سه گروه با استوآرتریت خفیف، متوسط و نشدمشاهده 

های درمانی داری در بین گروهشدید نیز اختلاف آماری معنی

 .(44-42)یافت نشد 

 

 سازیاخذ مجوز و تجاری. 4-2

های موفق، در سال پماد مرهم مفاصل پس از انجام ارزیابی

در اداره کل ثبت شرکت 14369با شماره ثبت اختراع  1384

. شد ها و مالکیت صنعتی ثبت و قادر به اخذ مجوز تولید

با اخذ مجوز از سازمان غذا و داروی  1395پس در سال س

هم اکنون در  4956175739167592کشور با کد ثبت 

 .شودهای سراسر کشور به صورت رسمی توزیع میداروخانه

 

 . بحث5

استراتژی کشف داروهای جدید بر اساس محصولات طبیعی و 

ثیرگذار در این زمینه میأب سنتی به عنوان یک موضوع تط

شد. تحقیق و توسعه در بخش دارویی، بر تولید داروهای با

سنتی و بومی از طریق مطالعه بر روی گیاهان دارویی طب 

رین منبع تکید بسیاری دارد. گیاهان به عنوان اصلیأسنتی ت

ای در و پتانسیل بالقوه شدهمتنوع مواد شیمیایی محسوب 

ها را اریثر دارویی در زمینه درمان بیمؤانتخاب کاندیداهای م

دارند. اطلاعات به دست آمده در زمینه داروهای گیاهی طب 

سنتی منجر به حذف سه مانع مهم در زمینه تولید داروهای 

گردد. مرسوم شامل زمان، بودجه و سمیت داروهای رایج می

فارماکولوژی معکوس الهام گرفته از طب سنتی یک راهکار 

ه ـجدید ارائ یـداهای دارویـکاندیهت شناسایی ـمنطقی ج

دهد. فارماکولوژی معکوس به عنوان نقطه شروع بر می

تجربیات بالینی، مشاهدات، و اطلاعات موجود در مورد بیماران 
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میراث عظیم طب سنتی،  17ماشلکار تکیه دارد. بنابر نظریه

وری بالا سه تکنولوژی با بهرهعلوم نوین شامل پزشکی نوین و 

با جمع شدن . (45) دهندضلع یک مثلث طلائی را تشکیل می

تولید آنها در کنار هم، فارماکولوژی معکوس موجب تسریع 

 شودداروها با بیشترین اثربخشی و کمترین سمیت میخلاقانه 

(10). 

های مختلف و التهاب به عنوان یک عامل مهم در ایجاد بیماری

ظهور علائم بالینی مرتبط باعث مشکلات بسیار جدید در 

های . تحقیقات انجام گرفته در زمینه روششودبیماران می

جدید درمان التهاب سعی دارند که متدهای جدیدتر؛ بهتر، 

ین حال عوارض جانبی کمتری دارند را معرفی ثرتر که در عؤم

رغم داروسازی پیشرفته و داروهای شیمیایی فراوان . علیکنند

جهت درمان التهاب، عدم ناکارآمدی و عوارض جانبی دارو 

ویژه در استئوآرتریت مفاصل بهساز است. برای بیماران مشکل

مفصل زانو، یک بیماری مزمن و شایع بوده که بسته به شدت 

های متفاوتی جهت کنترل درد و التهاب ناشی بیماری درمان

های موجود، داروهای موضعی از آن وجود دارد. از میان درمان

متفاوتی جهت کنترل طولانی مدت درد ناشی از بیماری وجود 

  .(46، 23) باشنددارند که اغلب دارای عوارض مختلفی می

 

 گیری. نتیجه6

توان نتیجه گرفت که پماد مرهم مفاصل حاوی در مجموع می

بندی شده برگرفته از طب ایرانی عصاره گیاهان دارویی فرمول

مطالعات و استفاده از روش فارماکولوژی معکوس، با توجه به 

ثیرات مثبت و أکارآزمایی بالینی متعدد انجام گرفته دارای ت

درد در بیماران مبتلا به استئوآرتریت مفید ضدالتهابی و ضد

دارا بودن عوارض جانبی مهم و مفاصل زانو بوده و بدون 

 .شودقابل تحمل باعث افزایش کیفیت زندگی مبتلایان میغیر

 

 

 

 

 

                                                           
17 Mashelkar 

 . تقدیر و تشکر7

های ارزشمند ز تمامی عزیزانی که با راهنمایینویسندگان ا

اند، تشکر مودهـخود در تهیه این مقاله پژوهشی همکاری ن

 نمایند.می

 

 . سهم نویسندگان8

 آزاده میزانی: ایده مطالعه، جستجوی منابع، نگارش اولیه مقاله

همکاری  محسن ناصری: ایده مطالعه، مشاوره روش پژوهش،

 در نگارش نهایی مقاله

ویا یارایی: مشاوره روش پژوهش، همکاری در نگارش نهایی ر

 مقاله

داریوش مهدی برزی: مشاوره روش پژوهش، همکاری در 

 نگارش نهایی مقاله

ری حاجتی: جستجوی منابع، همکاری در نگارش راضیه جعف

 نهایی مقاله

رزانه غفاری: مشاوره روش پژوهش، همکاری در نگارش نهایی ف

 مقاله

ها: جستجوی منابع، همکاری در نگارش نهایی فاطمه علیجانی
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Background and Aim: Persian medicine dating back to ten thousand 

years, has ability to solving some of the present medical problems. In recent 

years, many studies have been conducted to investigate the effects of 

various drugs of Persian medicine on special symptoms and different 

diseases. Knee osteoarthritis is the most common form of arthritis, consist 

of inflammation, major joint structural changes, causing pain and functional 

disability and at least decrees patients’ quality of life. MM ointment 

according to Persian medicine and reverse pharmacology is consist of 

Arnebia euchroma. L. This study intends to review these plant and the 

performed studies, to summarize the process of production of MM ointment 

and its effectiveness in these disease. 

Materials and Methods: Published sources from reliable Iranian and 

foreigner journals, books and thesis were used in these article. 

Findings: A. euchroma from the family of Boraginaceae, distributed in Asia 

and dry region of Africa. Its prominent components are Shikonin and 

Alkannin with widespread pharmacologic properties such as anti-

inflammation, anti-microbial and anti-cancer effects. According to animal 

study and some clinical trials on patient with knee osteoarthritis, results 

showed positive anti-inflammatory and analgesic effects of MM ointment on 

primary knee osteoarthritis. 

Ethical Considerations: Honesty and trustworthiness have been observed 

in using the sources to write the article.                                                      

Conclusion: MM ointment containing Arnebia euchroma using Persian 

medicine and reverse pharmacology with positive anti-inflammatory and 

analgesic effects on patients with knee osteoarthritis, was more tolerable, 

with no considerable side effects, it leads to increase the patient quality of 

life. 
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