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ABSTRACT

Background & objectives: Diet plays an important role in control of seizure in epileptic
patients. Therefore in this research, the effect of acute and chronic sesame oil consumption on
the seizure induced by strychnine in adult rats was investigated.
Methods: In this experimental study, forty -two rats were divided into six groups: control
(saline recipient, 1 ml/kg) , acute recipients of sodium valproate as positive control group
(100 or 200 mg/kg, ip.), acute recipients of sesame oil (0.75 or 1.5 ml/kg, ip.) and chronic
recipient of sesame oil (1.5 ml/kg/day, orally, 21 days). To induce seizure, strychnine was
injected intraperitoneally 30 minutes after receiving saline, valproate or oil. Then seizure
onset time and death time were recorded within 30 minutes.
Results: Acute injection of sesame oil increased seizure onset time and death time compared
to control group but it was no significantly different. The chronic consumption of sesame oil
significantly increased seizure onset time (p=0.029) in compared to control group, but there
was no effect on the death time. Also, there were no significant differences in seizure onset
time and death time between acute and chronic groups.
Conclusion: It seems that chronic consumption of sesame oil delayed the onset of seizure and
reduced the kindled seizure acquisition.
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مقدمه
اعصـاب مرکـزي   صرع یکی از اخـتلالات رایـج سیسـتم    

از جمعیت جهـان را تحـت   درصد 1باشد که حدود می
اي ناشـی از  هـاي دوره داده است و با تشنجتأثیر قرار

هــاي سیســتم تخلیــه ناگهــانی و کنتــرل نشــده نــورون
شود. داروهاي ضد تشـنج  اعصاب مرکزي مشخص می

در کنترل تشنج مؤثر هستند، عـلاوه  درصد70کنونی، 
مـدت از آنهـا اغلـب بـه دلیـل      ولانیاین، استفاده طبر

شود. بنـابراین بـراي   عوارض جانبی شدید محدود می
کنترل بهتـر تشـنج و کـاهش دوز مصـرفی داروهـاي      

هـاي  توان از رژیم غذایی مناسب یـا مکمـل  صنعتی، می
هـاي اخیـر  جی اسـتفاده کـرد. در سـال   گیاهی ضدتشن

چکیده
رف مزمن روغن در این تحقیق اثر مصلذا ،رژیم غذایی نقش مهمی در کنترل تشنج در بیماران صرعی داردزمینه و هدف:

شده توسط استریکنین در موش صحرایی بالغ بررسی شده است.کنجد بر تشنج القا
میلی لیتـر  1کنترل (دریافت کننده سالین: گروه تقسیم شدند:6سر موش صحرایی به 42در این مطالعه تجربی، روش کار:

میلی گرم برکیلـوگرم (گـروه کنتـرل مثبـت)،     200و 100سدیم با دوز هاي دریافت کننده حاد والپرواتبر کیلوگرم)، گروه
میلی لیتر بر کیلوگرم) و دریافت کننـده مـزمن روغـن کنجـد     5/1و75/0گروه هاي دریافت کننده حاد روغن کنجد (دوز

صـورت درون صـفاقی   هاي حاد، والپروات یـا روغـن را بـه   روز). گروه21میلی لیتر بر کیلوگرم در روز، خوراکی، 5/1(دوز 
دقیقه بعد از دریافت سـالین، والپـروات یـا روغـن بـه     30استریکنین به صورت زیر پوستی، دریافت کردند. براي القاي تشنج، 

دقیقه  ثبت گردید.30مدت زمان شروع تشنج و مدت زمان تا مرگ طی تزریق شد. سپسحیوانات
و مدت زمان تا مرگ را نسبت به گروه کنترل افـزایش داد امـا تفـاوت    : تزریق حاد روغن کنجد، زمان شروع تشنج یافته ها

داري نسبت به گروه کنترل افزایش ) را به طور معنی=029/0pدار نبود. مصرف مزمن روغن کنجد زمان شروع تشنج (معنی
تشنج و مدت زمان تا هاي حاد و مزمن، از نظر زمان شروعداد اما تاثیري بر مدت زمان تا مرگ نداشت. همچنین بین گروه

داري وجود نداشت.مرگ تفاوت معنی
رسد که مصرف مزمن روغن کنجد زمان وقوع تشنج را به تاخیر می اندازد و سـبب کـاهش رونـد    به نظر مینتیجه گیري:

شود.زایی میصرع
استریکنین، روغن کنجد، تشنج، موش صحراییواژه هاي کلیدي: 



1397، زمستان چهارمشمارههیجدهم، دوره مجله دانشگاه علوم پزشکی اردبیل472

استفاده از گیاهان دارویی به علت عوارض جانبی کمتر 
].1،2است [نهادهرو به فزونی 

از 2سـه لیااپد، از خـانواده  1مدیکوـینم اموازـسکنجد یا 
ترین گیاهان کشت شده در جهان بوده و بعـد  قدیمی

ترین محصول روغنی مورد اسـتفاده  از نارگیل قدیمی
]. کنجد یک منبـع غـذایی بـا خـواص     3[استبودهبشر

باسـتان، در  باشـد کـه از زمـان    آنتی اکسیدانی بالا می
] و 4رژیم غذایی روزانه مردم اسـتفاده شـده اسـت [   

ي آن ماننـد ارده در اسـتان خوزسـتان بـه     هافراورده
گیـرد و داراي  طور وسیعی مـورد اسـتفاده قـرار مـی    

Eمقادیر بالایی از اسیدهاي چرب غیراشباع و ویتامین 

است که مسئول بسـیاري از خـواص فیزیولـوژیکی آن    
هـاي  نین روغن کنجـد حـاوي یـون   ]. همچ5باشند [می

فلزي مانند منیزیم، مس، کلسیم، آهن، روي و ویتامین 
Bروغــن کنجــد سرشــار از ســزامین، ].6باشــد [مــی

سزامولین، سزامینول، سزامل و آلفا توکوفرول اسـت.  
سزامین و سزامینول جزء اصلی فنولیک روغـن کنجـد   

اي از اثـرات فارماکولوژیـک   هستند که طیف گسـترده 
موتانت، آنتی اکسـیدان، ضـد فشـار    نند خواص آنتیما

روغــن ].7، ضــد التهــاب و ضــدانعقادي را دارد [خــون
ــد  ــان کنجــد داراي خاصــیت ض پیري اســت و در درم

ــوي،    ــوي، کلی ــی، ری ــاري قلب ــد، بیم ــروز روماتوئی آرت
سرطان روده بزرگ، پوکی استخوان، فشار خـون بـالا،   

، 6-9شـود  [ میگرن و تنظیم سیستم ایمنی استفاده مـی 
ي بـا چگـالی   هـا ]. روغن کنجد با کاهش لیپـوپروتئین 4

هاي بـا چگـالی بـالا  باعـث     پایین و افزایش لیپوپروتئین
].7،10شود [کاهش کلسترول خون می

 ـبهتازد یکی ـ ـن کنجـغرو  ـرین منـ  ـیاابع غذـ داراي ی ـ
%)، 43اولئیـک ( سید ب غیراشباع ماننـد ا رـچي یدهاـسا

ــک ( ــک%)،43اســید لینولئی %) و اســید 9(اســید پالمیتی
لسـیتین  درصـد  1باشد. همچنـین داراي  استئاریک می

هاي عصـبی نقـش دارد و بـا    است که در سلامت بافت
افزایش عملکـرد سیسـتم کولینرژیـک سـبب افـزایش      

1 Sesamum indicum
2 Pedaliaceae

 ـسد اجو]. و11-13شـود [ یادگیري می  ـچي یدهاـ ب رـ
ي اـــهرخااد یش تعدافزاغن باعث روین ع در اشبااغیر 

شود. اسیدهاي چـرب  هاي مغز میو سیناپسیتی رندد
غیر اشباع موجود در روغن کنجد با افـزایش سـیالیت   

هاي مغزي باعث افـزایش عملکـرد سیسـتم    غشا سلول
].10شود [کولینرژیک و افزایش یادگیري می

میلی گرم بـر کیلـوگرم   500-700روغن کنجد داراي 
باشـد کـه نـوعی سـد     میEآلفا توکوفرول یا ویتامین 

ــی از    ــیداتیو ناشـ ــترس اکسـ ــر اسـ ــاعی در برابـ دفـ
کنــد و باعــث افــزایش ي آزاد ایجــاد مــیهــارادیکــال

ــر پراکسیداســیون لیپیــد مــی  شــود مقاومــت در براب
]7،10 .[

هـاي مختلـف در حیوانـات القـا    روشسـیله تشنج به و
شود. روش انتخابی القاي تشـنج بسـتگی بـه هـدف     می

گري داروهـا از  مورد مطالعه دارد. در مطالعات غربـال 
شــود. تشــنج هــاي ارزان و ســریع اســتفاده مــیروش

موضعی ساده به انواعی از تشنج گفتـه مـی شـود کـه     
عملکرد الکتریکی مغز فقط در یک یا چند ناحیه از مغـز  
مختل شود و هوشیاري در این نوع از تشنج از دسـت  

رود. بــراي القــاي حــاد  تشــنج موضــعی ســاده از نمــی
یلین، بیکوکـولین، پیکروتوکسـین،   موادي مانند پنـی س ـ 

ــی شــود [  ــتریکنین 14-16اســتریکنین اســتفاده م ]. اس
هــاي مهــاري گلایســین آنتاگونیســت رقــابتی گیرنــده

باشد و بعضی محققـین تشـنج ایجـاد شـده توسـط      می
استریکنین را به عنوان مدل تشـنج مقـاوم بـه درمـان     

]. 16اند [معرفی کرده
جام شده در ارتبـاط بـا   از آنجایی که بیشتر مطالعات ان

تأثیر روغـن کنجـد بـر تشـنج، در دوزهـاي بـالا و بـه        
صورت حاد صورت گرفته است، لذا در تحقیـق حاضـر   

نجـد در مـدل تشـنج    و مزمن روغـن ک اثر دوز پایین
شده توسـط اسـتریکنین کـه یـک مـدل مقـاوم بـه        القا

درمان (مدل مقاوم به درمان مدلی است که بـه چنـد   
باشـد، مـورد بررسـی    دهد) مینمیداروي رایج پاسخ 

گرفته است.قرار
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روش کار
1396این مطالعه از نـوع تجربـی اسـت کـه در سـال      

انجام شد. به دلیل متابولیسم کندتر داروها در مـوش  
بـالغ از  ي صحرایی مـاده هاماده نسبت به نر، از موش

گرم استفاده 200±20وزنی نژاد ویستار در محدوده
و دوره روشـنایی  23±2گهداري گردید. دماي محل ن

آزمایشات تنظیم شد. همه19تا 7ین ساعات روزانه ب
بعد از ظهر در یک روز انجام شد. 2تا 10بین ساعات 

است که نگهداري طـولانی مـدت   مطالعات نشان داده
هـاي نـر   ها در یک قفـس و در مجـاورت قفـس   موش

گـردد. از آنجـایی کـه    سبب هم سیکل شدن آنها مـی 
هـاي مـورد اسـتفاده در ایـن تحقیـق، در خانـه       موش

حیوانات محل تحقیق، زادآوري و به مدت دو مـاه در  
ــا      ــد و ب ــده بودن ــداري ش ــم نگه ــار ه ــایش کن آزم

تست پاپ اسـمیر)  شناسى ترشحات دهانه رحم (سلول
در طی این دوره از هـم سـیکل شـدن آنهـا اطمینـان      
حاصل گردیده بود، به دلیل نقش اضـطراب در وقـوع   

]. 17،18تشنج، در روز آزمون از آنها اسمیر تهیه نشد [
بــراي انجــام ایــن تحقیــق داروهــاي والپــروات ســدیم 
(شرکت سـیگما)، اسـتریکنین (سـیگما) و روغـن کنجـد      
(سیگما) بکار برده شد. والپـروات سـدیم بـا دوزهـاي     

] و اسـتریکنین  19گرم بر کیلـوگرم [ میلی200و 100
] در نرمال سـالین  20وگرم [میلی گرم بر کیل3با دوز 

حل شدند. 
هاي مورد استفاده در این آزمایش به شرح زیر گروه

بودند: گروه کنترل (دریافت کننده سالین)، گروه حاد 
کیلـوگرم  میلـی گـرم بـر   100والپروات سدیم بـا دوز 

)VPA100   200)، گروه حاد والپـروات سـدیم بـا دوز
روغـن  )، گروه حـاد VPA200کیلوگرم (گرم برمیلی

، گـروه حـاد   لیتر بر کیلـوگرم میلی75/0کنجد با دوز 
، گـروه  لیتر بر کیلـوگرم میلی5/1روغن کنجد با دوز

لیتر بر کیلـوگرم  میلی5/1مزمن روغن کنجد  با دوز
روز از طریــق دهــان. ســالین و 21در روز بــه مــدت 

میلی لیتـر بـر کیلـوگرم) و روغـن     1والپروات سدیم (
هاي حاد به صورت درون صـفاقی  کنجد در تمام گروه

دقیقه استریکنین به صورت 30تزریق گردید و بعد از 
گرم بر کیلوگرم تزریق شد. میلی3زیر پوستی با دوز 

، استریکنین را به 22وز گروه مزمن روغن کنجد، در ر
هـاي تشـنج   پوستی دریافت کـرد. شـاخص  صورت زیر

شامل مدت زمان تا شروع تشنج، مدت زمان تا مرگ
دقیقه بعد از تزریق استریکنین ثبت گردید.30طی 

روش ایجاد تشنج
تمام مراحـل آزمـایش براسـاس دسـتورالعمل کمیتـه      

ــات آزمایشــگاهی  ــا حیوان ه شــهید نشگادااخــلاق کــار ب
ــواز  ــران اهـــــــ ــماره چمـــــــ ــه شـــــــ بـــــــ

EE/97.3.24.49755/scu.ac.ir بــــه شد. رعایــــت
منظـور ایجـاد تشـنج، محلـول اسـتریکنین بـه صـورت        

پوستی به حیوان تزریق شد. در هر نوبت محلـول  زیر
استریکنین و والپـروات سـدیم بـه صـورت تـازه تهیـه       
شــدند. محلــول اســتریکنین موجــب ایجــاد انقباضــات  

شود.کلونیک و مرگ می-تونیک
روش آماري

از روش آنـالیز واریـانس   هابراي بررسی آماري داده
SPSS-16و نرم افزار 1توکییک طرفه و پس آزمون 

بـا  هـا میـانگین داده ±استفاده شـد. خطـاي اسـتاندارد   
بـه صـورت   2010استفاده از نرم افزار اکسـل نسـخه   

p≥05/0و اختلاف میـانگین بـا   نمودار نشان داده شده 

دار تلقی شد.معنی

هایافته
100تزریق درون صفاقی والپروات سدیم با دوز -الف

را گرم بر کیلـوگرم، زمـان شـروع تشـنج    میلی200و 
نســبت بــه گــروه کنتــرل افــزایش داد امــا ایــن تغییــر 

دار نبود. همچنین مدت زمان تا مرگ در هر دو معنی
داري نسبت بـه گـروه کنتـرل بـه     گروه به طور معنی

).1و2نمودار(تأخیر افتاد 
تزریـق حـاد درون صـفاقی روغـن کنجـد بــا دوز      -ب
لیتر بر کیلوگرم، زمان شروع تشـنج میلی5/1و 75/0

و مدت زمان تا مرگ را نسـبت بـه گـروه کنتـرل بـه      

1 Tukey
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2نموداردار نبود (اما این افزایش معنیتأخیر انداخت
.)1و
لیتـر  میلـی 5/1مصرف مزمن روغن کنجد با دوز -ج

بر کیلوگرم، زمان شـروع تشـنج  را نسـبت بـه گـروه      
ــی    ــور معن ــه ط ــرل ب ــداخت   کنت ــأخیر ان ــه ت داري ب

)029/0p=   رگ افــزایش ) امــا مــدت زمــان تــا مـ ـ
ــانگین زمــان 3و4نمــودار(داري نداشــت معنــی ). می

هـاي  شروع تشنج و مـدت زمـان تـا مـرگ در گـروه     
دریافت کننده سالین، والپروات سدیم و روغن کنجـد  

نمایش داده شده است.1در جدول 

ها به صورت خطاي ط استریکنین در موش صحرایی بالغ. داده. بررسی اثر تزریق حاد روغن کنجد بر  مدت تأخیر تا اولین تشنج القاء شده توس1نمودار
روه دریافت کننده حاد روغن کنجد): گKonjedوالپروات سدیم و VPA:(اند. میانگین نشان داده شده±معیار 

صحرایی بالغ. شده توسط استریکنین در موش ت زمان تا مرگ در مدل تشنج القا. بررسی اثر تزریق حاد روغن کنجد بر مد2نمودار 
میانگین نشان داده ±به صورت خطاي معیار ها)  با گروه کنترل است. داده≥001/0p≤(،)01/0pدار به ترتیب در سطح (دهنده تفاوت معنی** نشان،***

کننده حاد روغن کنجد)روه دریافت: گKonjedوالپروات سدیم وVPA:(شده اند 
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غن کنجد بر  مدت تأخیر تا اولین تشنج القاء شده توسط استریکنین در موش صحرایی بالغ. .  بررسی اثر مصرف مزمن رو3نمودار
اند میانگین نشان داده شده±ها به صورت خطاي معیار ) با گروه کنترل است. داده≥05/0pدار به ترتیب در سطح (دهنده تفاوت معنی* نشان

):VPA والپروات سدیم وch.Konjedن روغن کنجد): گروه دریافت مزم

. بررسی اثر مصرف مزمن روغن کنجد بر مدت زمان تا مرگ در مدل تشنج القاء شده توسط استریکنین در موش صحرایی بالغ. 4نمودار 
نگین نشان میا±به صورت خطاي معیار ها) با گروه کنترل است. داده≥001/0p≤(،)01/0pدار به ترتیب در سطح (دهنده تفاوت معنی*** و ** نشان

کننده  مزمن روغن کنجد)ه دریافت: گروch.Konjedوالپروات سدیم و VPA:(داده شده اند. 

لین، والپروات سدیم و روغن کنجدهاي دریافت کننده سا. میانگین زمان شروع تشنج و مدت زمان تا مرگ در گروه1جدول 
ch.Konjed1.5Konjed0.75KonjedVPA200VPA100Control 1.5گروه

14/275±98/73829±80333±406108±56436±29*930±301میانگین زمان شروع تشنج
59/148±57**971±318***1631800±55850±441118±135میانگین مدت زمان تا مرگ

میانگین نشان ±ها به صورت خطاي معیار ترل است. داده) با گروه کن≥05/0p) و 001/0p≤) ،(01/0p≤)دار به ترتیب در سطح (***، ** و * نشان دهنده تفاوت معنی
کننده حاد و مزمن روغن کنجد)به ترتیب: گروه دریافتKonjed،ch.Konjedوالپروات سدیم و VPA:اند. (داده شده

بحث
حاضر نشان داد که علیرغم اینکه تزریـق  پژوهشنتایج 

5/1و 75/0حاد درون صفاقی روغـن کنجـد بـا  دوز    

لیتر بر کیلوگرم، مـدت تـأخیر تـا اولـین تشـنج و      لیمی
همچنین مدت زمان تا مـرگ را افـزایش داد امـا ایـن     

دار نبودند. از طرف دیگر نتـایج نشـان   ها معنیافزایش
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داد که مصرف مزمن روغن کنجد از طریق دهـان بـا   
لیتر بر کیلوگرم، زمان شـروع تشـنج را   میلی5/1دوز 

گـروه کنتـرل بـه تـأخیر     داري نسبت بهبه طور معنی
اندازد. همچنین میانگین زمان شروع تشـنج گـروه   می

هــاي کننــده مــزمن روغــن کنجــد از گــروهدریافــت
کننـده داروي ضـد تشـنجی والپـروات سـدیم      دریافت

). دو 1باشـد (جـدول   مـی (گروه کنترل مثبت) بیشـتر 
کننده مـزمن  شاخص مورد سنجش در گروه دریافت

روغن کنجد نسبت به گروه حاد افزایش داشتند.
ان حاضر، حسـن زاده و همکـار  پژوهشمطابق با نتایج 

سـزامول (ترکیـب   روزه32نشان دادنـد کـه تزریـق    
گرم بر کیلوگرم از میلی30اصلی روغن کنجد) با دوز 

ــدلی  ــرفت کین ــحرایی  پیش ــوش ص ــیمیایی در م نگ ش
صرعایجادیک نوع مدلِجلوگیري می کند. کیندلینگ،

10هـاي  است اما دوزآزمایشگاهیحیواناتدرمزمن
زایی گرم تأثیري بر روند صرعگرم بر کیلومیلی20و 

].1در این مدل صرعی نداشته است [
ن گـزارش  احاضـر، ادوانـی و همکـار   مطالعـه برخلاف 

مصرف حاد و خوراکی روغن کنجد با دوز اند که داده
ــر کیلــوگرم، تشــنج القا یلــیم10 ــر ب شــده توســط لیت

استریکنین و پنتیلن تترازول را در موش سـوري مهـار   
ــی  ــنم ــا هم ــد ام ــنج  کن ــد، تش ــن کنج ین دوز از روغ
شده توسط شوك الکتریکی و پیلوکارپین را مهـار  ایجاد

هاي رسد علت مغایرت گزارش]. به نظر می7کند [می
هـاي آزمایشـی، دوز و مـدت    تفاوت مـدل ذکر شده،

زمان دریافت روغن کنجد یا ترکیبات مؤثر آن باشـد.  
هاي استریکنین و پنتیلن تترازول به ترتیب آنتاگونیست

ــده  ــوي گیرن ــیار ق ــا  بس ــین و گاب ــاري گلایس ــاي مه ه
باشند و فقط در صورت مصرف طولانی مدت یا با می

زایی آنها جنند از اثرات تشتوادوز زیاد روغن کنجد می
].21بکاهد [

منطبــق بــا مطالعــه حاضــر، بســیاري از مطالعــات، اثــر 
هـاي گیـاهی ماننـد روغـن کنجـد بـا       محافظتی روغن

هــا را خــواص آنتــی اکســیدانی بــالا، در برابــر بیمــاري
]. روغـن کنجـد باعـث بهبـود     8،5،4انـد [ گزارش داده

سـیدانی  سطح  لیپیدي سرم و افزایش ظرفیت آنتی اک
]. همچنـین  5شـود [ هـاي مـدل دیـابتی مـی    در موش

مصرف مزمن روغن کنجد ظرفیـت آنتـی اکسـیدانی    
برد و آسیب ناشـی  هاي صحرایی را بالا میقلب موش

دهـد  و از اسـترس   از ایسکمی میوکارد را کاهش مـی 
ي هــااکســیداتیو ناشــی از ایســکمی مغــزي در مــوش 

غن کنجد ]. مصرف رو8،4کند [صحرایی جلوگیري می
زایـی را افـزایش   ي جنسـی و اسـپرم  هاتولید هورمون

دهد و باعث بهبود عملکـرد سیسـتم تولیـد مثلـی     می
]. همچنـین معاضـدي و همکـاران نشـان     22شـود [ می

اند که مصرف روغن کنجـد در دوران شـیردهی   داده
مـدت در  ایش حافظه احترازي غیرفعال کوتاهباعث افز

].23شود [ها میزاده
باشـد،  ه دلیل اینکه سرشار از آهن غیر هـم مـی  مغز ب

ي آزاد هـا مستعد استرس اکسیداتیو و تولیـد رادیکـال  
هـا باشد. عدم تعادل بین اکسیدان و آنتی اکسـیدان می

شود که نقش اصلی را باعث پراکسیداسیون لیپیدي می
هـا از  در ایجاد استرس اکسیداتیو دارد. آنتی اکسـیدان 

هــاي آزاد جلــوگیري یکــالهــاي ناشــی از رادتخریــب
ــانمــی هــاي ســزامین، ســزامول و کننــد. حضــور لیگن

ســــزامولین در روغــــن کنجــــد باعــــث کــــاهش 
هـاي  پراکسیداسیون لیپیدي و افزایش فعالیـت آنـزیم  

موجود در Eشود. همچنین ویتامین آنتی اکسیدان می
]. 1،21روغن کنجد باعث افزایش گلوتاتیون می شود [

در زمان تشنج کاهش می یابد محتواي گلوتاتیون مغز
شود که مغـز مسـتعد اسـترس اکسـیداتیو     و سبب می

هاي آزاد نقش مهمی شود. گلوتاتیون  با حذف رادیکال
ي آزاد دارد. هـا ها در برابر رادیکـال در حفاظت سلول

بنــابراین روغــن کنجــد بــا افــزایش گلوتــاتیون نقــش 
 ـ اکسیدانی و حفاظتی خود را اعمـال مـی  آنتی ا کنـد و ب

هاي آزاد نقش مؤثري در بهبـود علایـم   حذف رادیکال
].1هاي صرعی دارد [بیماري موش

هاي لیپیـدي  به دلیل محدودیت مالی، سنجش شاخص
و آنتی اکسیدانی خون و بافت مغز انجـام نگرفـت امـا    
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تواند کمک مـؤثري در فهـم مکانیسـم    این ارزیابی می
عمل روغن کنجد داشته باشد. 

نتیجه گیري
کـه مصـرف مـزمن روغـن     داد نشـان  پـژوهش  یج نتا

ي هــاکنجــد تشــنج ناشــی از اســتریکنین را در مــوش 
انـدازد و ایـن درمـان در    صحرایی بالغ بـه تـاخیر مـی   

جلوگیري از تشنج مفید است.

تشکر و قدردانی
در آخر از معاونت پژوهشـی دانشـگاه شـهید چمـران     

شود.اهواز جهت حمایت این تحقیق تقدیر و تشکر می

تعارض منافع
هیچ گونه تعارض منافع توسط نویسندگان بیان نشـده  

.است
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