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ABSTRACT 
 
Background & Objectives: Diabetes mellitus is recognized with severe metabolic 

complications. Many herbal medicines have been recommended for treatment of diabetes. In 

this study, the antidiabetic and analgesic effect of hexanic and alcohlic extract Trigonella-

foenum graecum was investigated in normal and streptozotocin-induced diabetic rats.  

Methods: Present study was carried out in 2011 at Guilan University of Medical Sciences, 48 

male Sprague Dawley rats (230-300 gr) were divided into six groups: control, type 1 diabetic, 

and 4 treated  groups that received intraperitonealy hexanic and alcoholic extract of fenugreek 

(100, 200 mg/kg body weight) for 28 days. Two experimental models were used (acetic acid, 

and hot-plate tests) in order to characterize the analgesic effect. Blood glucose was measured 

with glucometer. Data analyzed with spss software 16 and one way ANOVA and Tukey tests. 

P<0.05 was statistically significant. 

Results: Compared to control rats, both of the aqueous - alcoholic and Hexanic extract 

significantly reduced blood glucose level in all diabetics groups. This effect was stronger in 

groups that received Hexanic extract (p<0.05). All groups received the aqueous - alcoholic 

and Hexanic extract showed analgesic effect but this effect was more clear in the Hexanic 200 

mg/kg group (p<0.05).  

Conclusion: Fenugreek extract possesses hypoglycemic, and analgesic effects. 
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 مقدمه

ميليون نفر در سراسر  239حدود  2010در سال 

مبتلا بودند  )DM)1 جهان به بيماري ديابت مليتوس

كه بيشتر آن ها از مناطق آسيا و افريقا  گزارش شده 

در ايالات متحده اين بيماري به عنوان يك . ]1[است 

درصد از موارد جديد كوري،  12علت زمينه اي در 

يك سوم موارد جديد بيماري كليوي، و تقريبا نيمي از 

موارد قطع عضو اندام تحتاني با عامل غير تروماتيك 

مطرح بوده و ميزان مرگ و مير بيماران ديابتي در 

                                                
1
Diabetes Mellitus 

چهار برابر  تا مغزي دواثر بيماري هاي قلبي يا سكته 

  .]2[افراد غير ديابتي است 

منابع بالقوه الهي هستند كه در  2گياهان دارويي

صورت توجه مي توانند كاربرد هاي مناسبي داشته 

يكي از قديمي ترين گياهان دارويي شنبليله با . باشند

است كه  Trigonella foenum-graceumنام علمي 

اين گياه بومي شرق . مي نامند 3عرب ها آن را حلبه

مديترانه است كه به سبب توليد آلكالوئيد هاي 

دارويي و تركيبات استروئيدي و ساپونين ها در زمره 

                                                
2
 Medical Plants 

3
 Helba 

 چكيده

. گياهان دارويي متعددي براي درمان ديابت توصيه شده اند. شود ديابت با اختلال شايع متابوليك شناخته مي :زمينه و هدف

شنبليله در رتهاي ديابتي و نرمال الكلي  -در اين مطالعه اثرات ضد دردي و پايين آورندگي قند خون عصاره هگزاني و آبي

  .بررسي شده است

 230-300(سر موش نر صحرايي بالغ  48، در دانشگاه علوم پزشكي گيلان انجام شد 2011مطالعه حاضر در سال  :كار روش

گروه تيمارشده كه به ترتيب دوزهاي  4گروه سالم، كنترل ديابتي و : گروه تقسيم شدند 6بطور تصادفي به ) گرم

mg/kg/day200 براي . روز بصورت داخل صفاقي دريافت نمودند 28را به مدت  الكلي شنبليله -عصاره هگزاني و آبي 100و

گلوكومتر استفاده با ، و اندازه گيري قند خون )تست استيك اسيد و هات پليت(بررسي اثرات ضد دردي از دو مدل تجربي 

  . ماري آناليز واريانس يكطرفه و تست توكي تجزيه تحليل شدندآزمون آو   SPSS 16داده ها با نرم افزار . شد

كه ) >05/0p(الكلي و هگزاني سبب كاهش چشمگير قند خون در مقايسه با گروه كنترل ديابتي شدند -عصاره آبي :يافته ها

در مقايسه با گروه كنترل، در همه گروههايي كه عصاره دريافت نموده بودند اثر ضد . اين اثر در گروه هگزاني قويتر بود

  .)>05/0p(بطور واضحي بيشتر بود  mg/kg200 با دوز هگزانيدردي چشمگيري ديده شد كه در گروه 

   .باشد مي آورندگي قند خون و ضددرديعصاره گياه شنبليله داراي اثرات پايين  :نتيجه گيري

  قند خون، ضد دردي شنبليله،، ديابت مليتوس :كلمات كليدي

 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 ja

ru
m

s.
ar

um
s.

ac
.ir

 o
n 

20
25

-1
2-

14
 ]

 

                               2 / 8

https://jarums.arums.ac.ir/article-1-132-en.html


   1382اول، بهار شماره ، سيزدهمدوره                                                             اردبيل   دانشگاه علوم پزشكيمجله   104

-4[مهمترين گياهان دارويي جهان قرار گرفته است 

3[.  

گياه شنبليله در رم و مصر باستان جهت تسهيل زايمان 

امروزه . و افزايش شير مادران به كار مي رفته است

براي  1هم زنان مصري از اين گياه به عنوان چاي هيلبا

بهبود دردهاي قاعدگي و تسكين مشكلات معده 

در طب سنتي چين اين گياه جهت . ]4[استفاده مي كنند

تقويت قواي جسمي و بهبود ضعف و رفع ادم پا مورد 

در طب سنتي هند اين گياه به . ]5[ استفاده بوده است

عنوان تقويت كننده و نيز به عنوان محرك در افزايش 

شير مادران و هم چنين به عنوان يك ادويه پر مصرف 

  .]6[به كار مي رفت 

قند گي و كاهش دهند 2از اين گياه اثرات ضد دردي

هم گزارش شده است براي مثال روغني و  3خون

الكلي شنبليله را  - آبي  همكاران اثر ضد دردي عصاره

هم چنين اثر . ]7[با تست فرمالين گزارش نموده اند 

الكلي شنبليله توسط  -كاهندگي قند خون عصاره آبي

روزه بررسي  21و همكاران در يك فاز  4نوين هلمي

  . ]8[شده است 

كنترل و درمان ديابت و عوارض حاد و مزمن آن نياز 

سوي بيماران و مند صرف هزينه هاي قابل توجهي از 

نظام بهداشتي درماني جامعه مي باشد و هم چنين 

كاهش درآمد به دليل افت بازدهي، ناتواني و مرگ 

زودرس ناشي از ديابت خود به تنهايي منشا خسارات 

قابل توجهي در سطح اجتماع است و در نتيجه هزينه 

  .هاي سنگيني را بر دوش جامعه تحميل مي كند

مواد موثره موجود در عصاره به دليل متفاوت بودن 

هگزاني شنبليله نسبت به عصاره آبي و با توجه به اينكه  

مطالعه اي روي اثرات عصاره هگزاني شنبليله  صورت 

نگرفته است لذا دستيابي به نتايج متفاوت دور از ذهن 

لذا تحقيق حاضربا هدف بررسي اثرات . نيست

له در آنالژزيك و هيپوگليسميك عصاره هگزاني شنبلي

                                                
1
 Hilba 

2
 Analgesic 

3
 Hypoglycemic 

4
 Neveen Helmy 

موش هاي نر ديابتي و مقايسه آن با اثرات عصاره 

  .الكلي طراحي گرديد –آبي 

  

  روش كار

كه  باشدمي  تجربي و مداخله اينوع اين مطالعه از 

در دانشكده پيراپزشكي دانشگاه  1390در تابستان سال 

  .علوم پزشكي گيلان انجام گرديد

  حيواني  نمونه

تايي  8گروه  6به در شروع كار رت ها بطور تصادفي 

گروه ديابتي اي  كه - 2گروه كنترل، -1: تقسيم شدند

به مدت  mg/kg100 الكلي شنبليله با دوز- عصاره آبي

گروه ديابتي اي كه - A( ،3( روز به آنها تزريق شد 28

به  mg/kg200 شنبليله با دوزالكلي –عصاره آبي 

گروه ديابتي - B( ،4(روز به آنها تزريق شد  28مدت 

به mg/kg 100اي كه عصاره هگزاني شنبليله با دوز 

گروه ديابتي  - A( ،5(روز به آنها تزريق شد  28مدت 

به  mg/kg200اي كه عصاره هگزاني شنبليله با دوز 

گروه ديابتي  -B( ،6( روز به آنها تزريق شد 28مدت 

  .ندكنترل كه هيچ تيمار دارويي دريافت نكرد

گرم انتخاب و در  230- 300با وزن حدودهاي نر رت 

 12درجه سانتي گراد و تحت شرايط  22 ±1دما ي 

ساعت تاريكي نگهداري و در  12ساعت روشنايي و 

طي اين مدت تغذيه آن ها با غذاي استاندارد تهيه 

پروتئين، % 25كربوهيدرات، % 35(شده از دانه پارس 

ن قند خو. كنترل مي شد) ويتامين% 3ليپيد و % 7

گيري قند خون  ها در ابتدا توسط دستگاه اندازه موش

. محاسبه شد) 6ششركت رو ،5اكيوچك گلوكومتر،(

سپس به گروه هايي كه مي بايست ديابتي شوند 

بصورت  mg/kg60با دوز   7داروي استرپتوزوتوسين

ساعت بعد  48داخل صفاقي تزريق و قند خونشان 

هايي با رت . مجددا توسط گلوكومتر اندازه گيري شد

به عنوان ديابتي  mg/dl 300قند خون بيشتر از 

                                                
5 Accu Chek 
6
 Roch 

7
 Streptozotosin 
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محسوب شدند و از روز بعد عصاره ي شنبليله 

در . متناسب با دوز ذكر شده به هر گروه تزريق شد

قند خون مجددا توسط ) 28 روز(پايان دوره 

همچنين براي بررسي اثر . گلوكومتر اندازه گيري  شد

 2اه هات پليتو دستگ 1ضددردي از تست رايتينگ

از محدوديتهاي مطالعه ميتوان به . ]9[ استفاده گرديد

پروسه طولاني و  مرگ و مير بالاي رتهاي ديابتي

  .تصويب تا اجرا اشاره نمود

  نمونه گياهي و استخراج آن

  تهيه عصاره الكلي بذر شنبليله

بذر گياه شنبليله از عطاري تهيه و سپس توسط بخش 

كشاورزي استان گيلان هرباريوم مركز تحقيقات 

در اين بررسي براي استخراج مواد . شناسايي شد

ابتدا بذر . استفاده شد 3موثره از روش خيساندن

شنبليله را با استفاده از آسياب برقي به صورت پودر 

ميلي  5درآورده، به ازاي هر گرم پودر بذر شنبليله 

در آغاز مقداري . استفاده گرديد% 96 ليتر الكل اتيليك

از الكل اتيليك به مدت سه روز به پودر بذر شنبليله 

. اضافه و محلول به دست آمده جدا و جمع آوري شد

مجدداً مقداري از الكل به مدت دو روز به پودر اضافه 

و محلول به دست آمده در ظرف محتوي محلول 

در مرحله سوم مقدار ديگري از . قبلي جمع آوري شد

اضافه و محلول حاصل الكل به مدت دو روز به پودر 

در انتها . در ظرف محتوي محلول هاي قبلي اضافه شد

با استفاده از الكل باقيمانده، پودر شستشو و حاصل 

. شستن به ظرف محتوي محلول ها منتقل گرديد

 محلول هاي جمع آوري شده توسط كاغذ صافي

صاف و توسط دستگاه تقطير در خلاء  ) 1واتمن شماره (

 70سانتي گراد و سرعت چرخش  درجه 50در دماي 

دور در دقيقه تا حد خشك شدن تقطير گرديد و 

 4عصاره به دست آمده تا زمان استفاده در دماي 

محلول عصاره با . درجه سانتي گراد نگهداري شد

                                                
1
 Writing Test 

2
 Hot Plate 

3
 Maceration 

غلظت هاي مورد نظر از طريق حل شدن آن در 

  . ]10[محلول نرمال سالين فيزيولوژيك به دست آمد 

  ني بذر شنبليلهتهيه عصاره هگزا

عصاره هگزاني گياه با استفاده از حلال هگزان و به 

گرم از پودر  100. روش خيساندن استخراج گرديد

بذر شنبليله توسط هگزان پوشانده شد و به مدت سه 

سپس عصاره هگزاني خارج شده، در . روز باقي ماند

اين عمل دو بار . يك ظرف در بسته نگهداري گرديد

سپس عصاره . )بار 3مجموعاً (شد  ديگر نيز تكرار

حاصل توسط دستگاه تقطير در خلا تغليظ شده و 

 40- 47دماي مورد استفاده . هگزان از عصاره جدا شد

دور  70تا  60درجه سانتي گراد و سرعت چرخش 

عصاره حاصل توسط سديم انيدر آبگيري . دقيقه بود

  .]10[ شد

  آناليز آماري داده ها

 Mean + S.E.Mسي به صورت تمامي داده ها در برر

 16بيان شده است و براي آناليز آماري از برنامه   

SPSS  وآزمونone- way ANOVA تست توكي  و

به عنوان سطح معني داري  )>05/0p(استفاده شد و 

  . در نظر گرفته شد

  

  يافته ها

اختلاف آماري معني داري در قند خون گروههاي 

مورد مطالعه يك روز قبل از تزريق استرپتوزوتوسين 

ساعت پس از تزريق اختلاف  48مشاهده نشد اما 

آماري معني داري در سطح قند خون گروه سالم با 

دو هفته بعد از . )>05/0p(بقيه گروهها ديده شد 

اختلاف  شروع ديابت نيز سطح قند خون گروه سالم

و گرچه  )>05/0p(قابل توجهي با بقيه گروهها داشت 

عصاره آبي و هگزاني شنبليله سبب كاهش معني دار 

قند خون در گروههاي مربوطه شد اما باز هم تفاوت 

هفته بعد  05/0p<( .4(چشمگيري با گروه سالم داشتند 

از ديابتي شدن رتها، قند خون مجدداٌ اندازه گيري شد 

اهش معني دار قند خون در گروههاي كه عليرغم ك

مورد مطالعه نسبت به گروه كنترل ديابتي هنوز 
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در بين . اختلاف قابل توجهي با گروه سالم وجود داشت

قويتر  Bعصاره هاي آبي و هگزاني اثر عصاره هگزاني 

  ).1جدول (بود 

در اين مطالعه اثرات ضد دردي عصاره آبي و هگزاني 

دقيقه پس از تزريق  0( زمان مختلف 4شنبليله در 

مورد بررسي قرار ) دقيقه بعد 90و  60، 30عصاره، 

بلافاصله پس از تزريق عصاره، تنها در گروه . گرفت

  و هگزاني B آبي

 A  بهبود معني دار اثر ضد دردي در مقايسه با گروه

و اين اثرات ضد دردي  )>05/0p( سالم ديده شد

تفاوت چشمگيري با گروه كنترل ديابتي داشت 

)05/0p<( )2جدول.(  

دقيقه پس از تزريق عصاره آبي و هگزاني  60و  30

شنبليله ميانگين زمان واكنش در گروههاي تريتمنت 

شده بطور معني داري در مقايسه با گروه كنترل سالم 

ه پس از دقيق 05/0p<( .90(و ديابتي افزايش يافت 

تزريق عصاره هنوز اختلاف چشمگيري بين گروههاي 

كنترل سالم و ديابتي با بقيه گروهها ديده شد 
)05/0p<(  

مدلي (رايتينگ در بررسي اثر ضد دردي توسط تست 

براي اندازه گيري اثرات ضد دردي يك داروي خاص 

كه با تزريق اسيد استيك بصورت داخل صفاقي و 

شدن حيوان در دقيقه  بررسي تعداد دفعات راست

و هگزاني  ، استفاده از عصاره آبي)بدست مي آيد

در ن شنبليله سبب كاهش معني دار تعداد راست شد

دقيقه در مقايسه با گروه كنترل سالم گرديد كه اين 

 )>05/0p( چشمگيرتر بود Bاثر در گروه هگزاني 

  ).3جدول(
  

  

  .روز 28در گروههاي مورد مطالعه طي ) mg/dl( مقايسه تغييرات قند خون. 1جدول 

  .)>05/0p(اختلاف معني دار با گروه كنترل ديابتي  #. )>05/0p( اختلاف معني دار با گروه كنترل سالم* 

  
  

  مقايسه اثرات ضد دردي عصاره هگزاني و آبي الكلي بذر شنبليله در گروههاي مختلف مورد مطالعه بااستفاده از مدل هات پليت. 2جدول 

  گروه  )ثانيه(ميانگين زمان واكنش 

    0دقيقه   30دقيقه   60دقيقه   90دقيقه 

  كنترل سالم  97/3  17/4  26/4  08/4

  كنترل ديابتي  01/4  *65/4  *77/4  *73/4

 A( mg/kg100(الكلي-آبي  02/4  #*51/4  #*73/4  #*65/4

 B( mg/kg200(الكلي-آبي  #*04/4  #*95/4  #*07/5  #*99/4

  A(mg/kg100(هگزاني  #*95/3  #*21/4  #*35/4  #*37/4

  B (mg/kg200(هگزاني  6/4#  #*3/7  #*16/8  #*2/7

  )>05/0p(اختلاف معني دار با گروه كنترل ديابتي  #. )>05/0p(اختلاف معني دار با گروه كنترل سالم * 

  

  

  

  

  گروه  روز قبل از تزريق  ساعت پس از تزريق 48  14روز  28روز 

  كنترل سالم  4±99  4±107  3±104  3±97

  كنترل ديابتي  1±97  *15±385  *15±560  *11±565

 A( mg/kg100(الكلي-آبي  3±101  #*10±370  #*10±520  #*9±503

 B( mg/kg200(الكلي-آبي  7±104  #*25±410  #*7±510  #*13±460

  A(mg/kg100(هگزاني  2±98  #*17±415  #*11±485  #*9±425

  B (mg/kg200(هگزاني  4±99  #*9±404  #*7±460  #*14±380
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بالغ يك در موش صحرايي نر تاثير دوزهاي مختلف عصاره هگزاني و آبي الكلي شنبليله بر روي تست راست شدن القا شده توسط اسيد است. 3جدول 

  ديابتي

  گروه  تعداد راست شدن در دقيقه

  كنترل سالم  3±60

  كنترل ديابتي  7/3±57

 A(mg/kg100( آبي الكلي  *3/3±53

 B( mg/kg200( آبي الكلي  *1/2±50

  A( mg/kg100( هگزاني  *9/1±47

  B( mg/kg200( هگزاني  *5/3±22
  . )>05/0p(اختلاف معني دار با گروه كنترل سالم * 

  .)>05/0p( اختلاف معني دار با گروه كنترل ديابتي #
  

  بحث

ديابت احتمالاً سـريعترين بيمـاري متـابوليكي در حـال     

  .]11[رشد در دنيا مي باشد

در چنـد دهــه اخيـر تحقيقــات گسـترده اي در زمينــه    

درمـان بيمـاري هـا از     گياهان دارويي و نقش آنها در

ديابت انجام شده است تا آنجايي كه قريـب بـه   جمله 

گياه متفـاوت در تعـديل قنـد خـون و بـه نـوعي        400

  .]12[ مقابله كننده  با بيماري ديابت معرفي شده اند

در مطالعه حاضر ميزان تغييرات قندخون در رت هاي 

الكلـي و هگزانــي   -ديـابتي بـا اسـتفاده از عصـاره آبـي     

الكلـي   –عصـاره آبـي   اسـتفاده از  . شنبليله بررسي شد

بوده به  mg/kg200و  mg/kg 100دوز  2شنبليله در 

روزه كه اين مطالعـه انجـام    28يك فاز  طوري كه در

عصاره  mg/kg200شده است نشان داده شد كه دوز 

الكلي شنبليله باعث كاهش قابل توجهي در ميزان  -آبي

خون رت هاي ديابتي نسبت به گروه كنترل شـده   قند

وضوع مشخص كننده اين واقعيت است كه است اين م

خـون   در شرايط عادي با ابـتلا بـه ديابـت سـطح قنـد     

مطابق انتظار در گروه شاهد روز به روز افزايش مي 

يابد درحالي كه در گروه موردنظر عصاره شنبليله به 

خون را به سـطح   عنوان عامل تعديل كننده مقدار قند

ايـد كـه بـا    نزديك مـي نم ) مشابه حالت طبيعي(تعادل 

 ]14[ 3و شـومر  2و مـادار  ]13[و همكـاران   1نتايج ريبز

  .مطابقت دارد 

                                                
1
 Ribs 

در مورد مكانيسم اثـر كاهنـدگي قنـد خـون شـنبليله      

دلايلي مثل محتواي فيبـر بـالا ، ويسـكوزيته بـالا مهـار      

، كاهش گلوگان خـون، بهتـر   ]15[گليكوزيداز روده اي 

كننـده  يـت وشدن حساسـيت بـه انسـولين، فعاليـت تق    

هيدروكســي  -4مثــل و وجودتركيبــاتي ]16[انســولين 

اسـت  ايزولوسين، تريگـونلين و كومـارين ارائـه شـده    

]17[.  

مادار و شومر گزارش كرده اند كه استفاده از عصاره 

الكلي شنبليله مي تواند گوارش نشاسته را كاهش  -آبي

و جذب بافتي گلوكز را تا حـد قابـل تـوجهي افـزايش     

عصاره دانه اين گياه احتمـالاً بـا كـاهش    دهد، در واقع 

جذب روده اي و افزايش جذب بافتي گلوكز مي تواند 

عمل دوگانه اي را در مقابله با اثـرات ديابـت از خـود    

  .]18[بروز دهد 

عصاره هگزاني شنبليله اثرات چشمگيري بر روي قند 

در اين مطالعه . خون در رت هاي ديابتي ايجاد نمود

و  mg/kg100ليله با دوز عصاره هگزاني شنب

mg/kg200  روزه مورد بررسي قرار  28در فاز

 دوز عصاره باعث كاهش قند خون در 2گرفت كه هر 

رت هاي ديابتي شدند و مشخص شد كه عصاره 

هگزاني شنبليله داراي تأثير بسزاتري نسبت به عصاره 

عصاره هگزاني شنبليله . الكلي شنبليله بوده است - آبي

كسيون هاي چربي دوست بذر شنبليله به دست ااز فر

متاسفانه در اين مطالعه ماهيت تركيب . آمده است

                                                                      
2
 Madar 

3
 Shomer 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 ja

ru
m

s.
ar

um
s.

ac
.ir

 o
n 

20
25

-1
2-

14
 ]

 

                               6 / 8

https://jarums.arums.ac.ir/article-1-132-en.html


   1382اول، بهار شماره ، سيزدهمدوره                                                             اردبيل   دانشگاه علوم پزشكيمجله   108

مؤثر عصاره هگزاني مورد بررسي قرار نگرفت اما در 

الكلي غني از  –بررسي ها نشان داده شده عصاره آبي 

فيبر بذر شنبليله قادر است غلظت پلاسما را به دليل 

موش هاي ديابتي در ) درصد60(داشتن فيبر بالا 

  .]19[ غيروابسته به انسولين پايين نگه دارد

عصاره استخراج شده  در اين بررسي ازنظر مقدار 

فيبر مورد اندازه گيري قرار نگرفته است باتوجه به 

ماهيت حلال به نظر نمي رسد كه مقدار فيبر در آن 

خيلي بالا باشد مضافاً اينكه حتي اگر عصاره حاوي  فيبر 

ر را از اين نظر به عنوان عامل پايين آورنده باشد فيب

قندخون درنظر مي گيرند كه ماده اي به نام 

موجود در بذر شنبليله با كاهش سرعت  1گالاكتومانان

تخليه معده و تأخير در جذب موجب كاهش گلوكز 

  .]20[مي شود 

در بررسي حاضر اندازه گيري گلوكز رت ها به دنبال 

باتوجه به ديابتيك بودن مصرف غذا نبوده و رت ها 

داراي گلوكز بالايي بودند بنابراين عصاره هگزاني بذر 

ي شنبليله نمي تواند به دليل تأثير از طريق روده

باريك و يا وجود فيبر در عصاره باعث كاهش قندخون 

در رت هاي ديابتي شده باشد كه اين خود مستلزم 

  .تحقيقات بيشتر و گسترده تري در اين زمينه است

بررسي اثرات ضد دردي عصاره هاي شنبليله در  - 

  :رت هاي ديابتي شده با استرپتوزتوسين

داروهاي مفيد ضد درد و ضد التهاب داراي عوارض 

بررسي و شناخت داروهاي  بنابراينمتعددي هستند 

ايمن تر و بي ضررتر در اين زمينه مورد توجه قرار 

 -در اين بررسي اثر انالژزيك عصاره آبي. گرفته است

الكلي شنبليله وعصاره هگزاني بذر شنبليله با استفاده از 

دو مدل هات پليت و رايتينگ تست مورد بررسي قرار 

  . گرفت 

 60و  30ني واكنش در مدل هات پليت در ميانگين زما

نسبت به بقيه  mg/kg200دقيقه گروه هگزاني 

گروهها داراي يك اختلاف معني دار و چشمگيري مي 

باشد و در مدل رايتينگ تست گروه هگزاني 

                                                
1
 Galactomanane 

mg/kg200  نسبت به گروه كنترل و ديگر گروه هايي

كه عصاره را دريافت نموده بودند داراي يك اختلاف 

اثرات . ن رت ها بودچشمگيري در تعداد راست شد

ضد دردي گياه شنبليله بسيار مشابه داروهاي 

ضدالتهاب غير استروئيدي است و به علاوه اين اثرات 

توان به فلاونئوئيدها، اسيد نيكوتونيك و  را مي

  .]21[ ساليسيلات موجود در گياه شنبليله نسبت داد

  

 نتيجه گيري

هگزاني در مطالعه حاضر كه براي اولين بار عصاره 

مشخص شد كه عصاره  مورد بررسي قرار گرفت،

الكلي داراي –نسبت به عصاره آبي شنبليله هگزاني 

تواند   اين گياه مي لذا .تاثير چشمگير تري است

 جايگزين مناسبي براي داروهاي شيميايي ضد دردي و

مطالعات بيشتري در زمينه اين حال با  .ضد قندي باشد

شناخت مكانيسم عمل دقيق استخراج مواد موثره و 

   .آن ها ضروري به نظر مي رسد
 

   و قدرداني تشكر

از رياست محترم دانشكده پيراپزشكي دانشگاه علوم 

پزشكي گيلان بدليل همكاري بي شائبه صميمانه تشكر 

  .كنيممي 
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