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  چكيده

هنـوز  فشار خون بـالا     كه آگاهي مردم در مورد كنترل فشار خون افزايش يافته است،             اين   امروزه با وجود  
براي درمان و كنتـرل فـشار   . استمطرح  در جامعه زايي و مرگ و مير بيماري ي هعنوان يك عامل عمد   ه  ب

نـشان داد كـه    ،پيشين مروري بر مطالعات .هاي دارويي و غير دارويي كمك گرفت توان از روش  مي خون
 اين ي هشود و ميو  ميهاي آن در طب استفاده   بربريس ولگاريس از جمله گياهاني است كه از تمام قسمت         

تجربـي اسـت كـه بـه منظـور       ي ه يك مطالع ـ، پژوهش حاضر.ستداراي خاصيت ضد فشار خون ا  ،  گياه
 بربـريس ولگـاريس بـر روي كـاهش فـشار خـون بيمـاران مبـتلا بـه                ي  هآبي ميو  ي  هبررسي تأثير عصار  «

 نفر از بيماران مبتلا به فشار خون متوسط كه داراي           60تعداد   ، در اين پژوهش   .انجام گرديد » هيپرتانسيون
بـه  طـور       اب و خ ـگيـري آسـان تـداومي انت        نمونه ي  هوسيله  ش بودند ب  مشخصات واحدهاي مورد پژوه   

يابي به نتايج پژوهش از آمار توصـيفي    به منظور دست.سه گانه قرار گرفتند هاي  گروهتصادفي در يكي از   
 ـ    ي  ه آبي ميو  ي  ه نشان داد كه عصار    ،دست آمده ه   نتايج ب  .و استنباطي استفاده گرديد    ه بربريس ولگـاريس ب

  . ) >P 001/0(ون واحدهاي مورد پژوهش موثر است خ كاهش فشار درداري  يطور معن
 
  .، طب سنتي)هيپرتانسيون(، فشار خون بالا )بربريس ولگاريس(دار كوهي  زرشك دانه :كليدى هاي واژه 
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 دمهمق -1

هيپرتانسيون در بالغين به افزايش فشار خون سيستوليك مساوي         
 و يا فشار خون دياسـتوليك مـساوي   mm/Hg  140تر از  يا بيش
 .)4(شـود   مـي   به تنهايي يا همراه هم گفته      mm/Hg 90 تر  يا بيش 

افزايش فشار خـون شـرياني در كـشورهاي در حـال توسـعه از               
 بـدون   ،اري شـايع   ايـن بيم ـ   .ي برخـوردار اسـت    تر  اهميت بيش 

 قابليـت شناسـايي و معمـولاً قابـل درمـان اسـت و در                ،علامت
كه درمان نـشود ممكـن اسـت عواقـب مهلكـي داشـته               صورتي
   .)1(باشد

 اثرات نامطلوب و عوارض جانبي داروهاي صـناعي         ،امروزه
كه بازگشت به استفاده از داروهاي گياهي مورد       است  باعث شده   

 لـزوم انجـام     ،زافزون گياهان دارويي   رو كاربرد  .توجه قرار گيرد  
 تأثير  .نمايد  مي  ايجاب يي را بر روي گياهان طب     تر  تحقيقات بيش 

مثبت و استفاده صحيح از گياهان دارويي مشروط بـه اطلاعـات            
مـروري  . سـت ها  دقيق و علمي در مورد نحوه و زمان مصرف آن         

 گياه بربـريس ولگـاريس داراي       ي  ه نشان داد كه ميو    ،بر مطالعات 
 ـ ايـن گيـاه      .اصيت ضد فشار خون است    خ طـور وسـيعي در     ه  ب

 ـ       ها  كوهستان ي هـا   صـورت ه  ي شمال شرق ايران رويش دارد و ب
  . )3(گيرد  ميمختلفي مورد مصرف قرار

بربـرين،  : يي از آلكالوئيـدهاي ايـن گيـاه عبارتنـد از          ها  نمونه
ــزين ــامين،ژاتروري ــاتين، كلمب ــانتين ، پالم ــسي اك ــامين ، اك ، برب

مـواد  كـه همـراه     ورين  ل مـاگنوف  ،نيولراس وتتراندين ايز ،برولسين
 در زرشـك   اسيد تارتاريـك و مـواد پكتينـي    ، اسيد ماليك  ،قندي

بربـرين از طريـق تـأثير بـر سيـستم          .  )12 و   2(شـوند  يافت مـي  
 ،گ از آندوتليوم جدار سرخر    EDRF  آزاد كردن  ،اعصاب مركزي 

 درون ســلولي و گــسترش اثــر وازوديلاتــوري CGMPافــزايش 
ق  و از طريق رسپتورهاي آدرنرژيك اثرات ضد فشار خوني عرو

ي هـا   بربامين از طريق بلوك كانال    . )3و7(نمايد  مي خود را اعمال  
 شـود   مـي  كلسيمي و متيلاسيون بربامين باعث كاهش فشار خون       

ــانت . )14و13( ــسي اك ــمپاتوليتيك  ي اك ــل س ــك عام  ،ن داراي ي
 بر اسـاس    .)6( عروق است  ي  هآنتاگونيست آدرنالين و گشاد كنند    

 علمـي   ي  ه مشخص گرديد تاكنون مطالع    ،هي انجام شد  ها  بررسي
 بربريس بـر فـشار خـون        ي  هو دقيقي در رابطه با ميزان تأثير ميو       

 نشان داد كه    ، همچنين مروري بر مطالعات    .صورت نگرفته است  
ي هـا   جدي نداشته و از زماني هگونه عارض هيچ ، اين گياهي  هميو

 ـ     ،هـدف از ايـن تحقيـق       لـذا    .)5(وده اسـت  قديم مورد استفاده ب

 ي  هبه عنوان يـك مـاد      زرشك ي  ه آبي ميو  ي  هتأثير عصار بررسي  
   .باشد  مي، مورد مطالعهي هجامعبر فشار خون طبيعي 

  
   ها  مواد و روش-2
گروه ( سه گروهي ،نگر  آينده، تجربيي ه يك مطالع  ،اين پژوهش  

 ي  ه جامع ـ .ع بود و متقاط )  گروه كنترل مثبت   و گروه مورد    ،شاهد
مبتلا بـه هيپرتانـسيون متوسـط       . نفر از بيماران   60پژوهش شامل   

بود كـه بـه بيمارسـتان و مطـب متخصـصين داخلـي شهرسـتان            
شيروان مراجعه نموده و شرايط ورود به مطالعه را دارا بودنـد و             

 .ي سه گانه قـرار گرفتنـد      ها  صورت تصادفي در يكي از گروه     ه  ب
 بـه   8 انحـراف معيـار      ،انجـام گرفـت    مقدماتي كه    ي  هطي مطالع 
 10تفـاوتي معـادل      % 95 براي ايـن كـه بـا احتمـال           .دست آمد 

دار  معنـي  % 5متر جيوه در فـشار خـون بيمـاران در سـطح              ميلي
 هـا   تعداد نمونه. نفر مورد نياز بود   20 از   تر   در هر گروه كم    ،گردد

    .با استفاده از فرمول زير  تعيين گرديد
( ) ( )
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اين بيماران مـراجعين بـالغي بودنـد كـه داراي فـشار خـون               

 سـندرم   ، مـشكلاتي از قبيـل فـشار خـون ثانويـه           متوسط بوده و  
نفروتيك و حاملگي را نداشته و فقـط از آتنولـول بـراي كنتـرل               

كردند و مايل به شركت در مطالعه بودنـد           مي فشار خون استفاده  
 دارويي و غير دارويي     ي  هاخل نياز به مد   ، بنا به تشخيص پزشك    و

 هـا    آن ي  ه فـشار خـون اولي ـ     ، پس از شناسايي هر نمونـه      .داشتند
 سپس به واحدهايي كه در گروه مـورد قـرار           .گيري گرديد  اندازه
يي كـه پزشـك بـراي آنـان      هـا    علاوه بر داروها و توصيه     ،گرفتند

 mg  200 روزانه سه عدد كپـسول پـر شـده بـا    ،تجويز كرده بود
صـورت  ه  بربريس داده شد تا بي هي خشك شده ميو آب ي  هعصار

 بـه   . دو هفته بـود    ، مدت مصرف عصاره   .خوراكي مصرف نمايند  
نيز روزانه سه عدد كپسول پر شده بـا لاكتـوز داده            » شاهد«گروه  

 . نماينـد  ي پزشـك مـصرف    هـا   شد تا علاوه بر داروها و توصـيه       
ار  فـش  ، بعـد از دو هفتـه      .مدت مصرف لاكتوز نيز دو هفتـه بـود        

گيري و جاي گروه شاهد و   اندازه ،ي مورد پژوهش  ها  خون واحد 
  يعني به واحدهاي مـورد پـژوهش در گـروه           .مورد تعويض شد  

 ديگر روزانه سه عدد كپسول پر شده با ي  هشاهد به مدت دو هفت    
داده شـد و بـه       بربـريس    ي  ه آبـي ميـو    ي  هگـرم عـصار     ميلي 200

 ي  همدت دو هفت  ه  بنيز  » مورد«واحدهاي مورد پژوهش در گروه      
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 پس از   .سه عدد كپسول پر شده با لاكتوز داده شد         ،روزانه ،ديگر

 به واحـدهاي مـورد      . فشار خون آنان مجدداً كنترل شد      ،دو هفته 
نيز توصيه گرديد كه دسـتورات      » كنترل مثبت «پژوهش در گروه    
گونـه كپـسول     ي پزشك را اجرا نمايند و هيچ      ها  دارويي و توصيه  
 فشار خون اين واحدها نيز هر دو هفته         .داده نشد اضافي به آنان    

 ي  هي حـاوي عـصار    هـا    كپـسول  ي  هبراي تهي ـ  . كنترل شد  ،يكبار
 ليتـر   5 گرم ميوه خشك شده بربريس به        500بربريس ولگاريس   

 سـاعت بـه     5آب مقطر با درجه جوش اضافه شـد و بـه مـدت              
 سپس محلول حاصل را صاف كرده و        . باقي ماند  ،حالت دم كرده  

گـراد تغلـيظ      سـانتي  ي  ه درج 45 روتاري در حرارت     ي  هسيلبه و 
نموديم و در نهايت در مجاورت بن ماري خشك كرده تا كـاملاً             

 ميلـي گـرم از      200 سـپس در داخـل هـر كپـسول           .جامد گرديد 
ي هـا   كپـسول ي ه بـراي تهي ـ . خشك شده قرارداده شـد  ي  هعصار

از  ميلي گـرم از لاكتـوز خريـداري شـده            200حاوي لاكتوز نيز    
گيري و تهيه     عصاره .داروخانه در داخل هر كپسول قرار داده شد       

 بـا راهنمـايي يكـي از اعـضاي هيـات علمـي گـروه                هـا   كپسول
آوري  پـس از جمـع     . انجـام شـد    ،فارماكولوژي انـستيتو پاسـتور    

اي ريـشتر آلمـالي مـدل        با استفاده از فـشار سـنج جيـوه         (ها  داده
Hawksley ( ،ي ها ژوهش در گروه فشار خون واحدهاي مورد پ

 . مورد تجزيه و تحليـل آمـاري و مقايـسه قـرار گرفـت              ،گانه سه
ي سه گانه از نظـر ميـانگين        ها  واحدهاي مورد پژوهش در گروه    

داري   جنس و فـشارخون پايـه بـا يكـديگر تفـاوت معنـي              ،سن
نداشتند و رژيم غذايي و مصرف مايعات بـراي همـه آنـان آزاد              

   .بود
ي هـا   نوع كمـي بـوده و بـا مقيـاس         ي اين پژوهش از     ها  داده
ي آمــاري هــا اي و نــسبتي بيــان شــده اســت و از روش فاصــله

) ميـانگين و انحـراف معيـار      (و توصـيفي    ) آزمون تي (استنباطي  
 مـورد   SPSSافـزار   اطلاعـات بـا اسـتفاده از نـرم    .استفاده گرديد

تجزيه و تحليل قـرار گرفـت و بـراي معنـي دار بـودن ضـريب                 
   .قرار گرفت نظر  درصد مد95اطمينان 

  
    نتايج و بحث -3

ــ  درصــد 60 نــشان داد كــه ،دســت آمــده از پــژوهشه نتــايج ب
 ميـانگين   . درصد مذكر بودند   40واحدهاي مورد مطالعه مؤنث و      

فشار خون واحدهاي مـورد پـژوهش قبـل از شـروع درمـان در               
ــروه  ــورد«گ ــي99.8/169.05» م ــروه     ميل ــوه  و در گ ــر جي مت

 »كنتـرل مثبـت   «متر جيوه و در گـروه        لي مي 169.15 /100»شاهد«
در  آزمـون آنـاليز واريـانس        .متر جيوه بـود     ميلي 169.35 /99.15

ــان ــشار خــون  تفــاوت معنــي% 99 ســطح اطمين ــين ف داري را ب
ي هـا   واحدهاي مورد پـژوهش قبـل از شـروع درمـان در گـروه             

   .گانه نشان نداد سه
شـود   مـشاهده مـي   ) 1 (ي  ههمان طور كـه در جـدول شـمار        

» مــورد«يــانگين فــشار خــون قبــل از شــروع درمــان در گــروه م
 ميوه ي ه بعد از مصرف عصار كهمتر جيوه بود  ميلي99.8/169.05

ــه  ــاريس ب ــريس ولگ ــت 145.8 /83.75برب ــه اس ــاهش يافت  . ك
 ي  ه آبـي ميـو    ي  هتيب آزمون تي زوج نشان داد كه عـصار        تر  بدين

 مورد  داري در كاهش فشار خون واحدهاي      طور معني ه  بربريس ب 
  . مؤثر بوده است» مورد«پژوهش در گروه 

شـود،    مـشاهده مـي   ) 2(همان طـور كـه در جـدول شـماره             
» مــورد«ميــانگين فــشار خــون قبــل از شــروع درمــان در گــروه 

بعــد از مــصرف بــوده اســت كــه  ميلــي متــر جيــوه 94/169.05
.  كـاهش يافتـه اسـت   163.2 / 99.8بـه ) كپسول لاكتـوز (پلاسيبو
كپــسول ( تـي زوج نـشان داد كــه پلاسـيبو   ترتيـب آزمــون  بـدين 
داري باعث كاهش فشار خون  طور معني ه   ب نتوانسته است )لاكتوز

   .شود» مورد«واحدهاي مورد پژوهش در گروه 
مشخص ) 3(ي    هاي ارائه شده در جدول شماره       بر اساس داده  

ميانگين فشار خون قبل از مصرف پلاسـيبو در گـروه           گرديد كه   
بعـد از  ه اسـت كـه     لـي متـر جيـوه بـود        مي 169.15 /100»شاهد«

 .متر جيوه كاهش يافته است      ميلي 45/168.95 به   مصرف پلاسيبو 
 درصد اطمينان نـشان داد كـه        95 آزمون تي زوج با      ،ترتيب  بدين

 . داري نداشـته اسـت     تـأثير معنـي    پلاسيبو در كاهش فشار خون،    
ميـانگين  شـود     ، مشاهده مـي   4ي    همان طور كه در جدول شماره     

آبـي   ي  عـصاره  قبـل از مـصرف    » شـاهد «خـون در گـروه      فشار  
ي  متر جيوه و بعد از مـصرف عـصاره     ميلي 169.15 /100بربريس

 ترتيب،  بدين.  بوده است  ،متر جيوه   ميلي 143.1 /83.5آبي بربريس 
 ـ        نشان داد كه عـصاره     ،آزمون تي زوج   طـور  ه  ي آبـي بربـريس ب

 داري در كاهش فشار خـون واحـدهاي مـورد پـژوهش در             معني
  .  موثر بوده است،»شاهد«گروه 
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   آبي بربريس و لگاريسي ه قبل و دو هفته بعد از مصرف عصار،در گروه مورد) سيستوليك و دياستوليك(   ميانگين و انحراف معيار فشار خون- 1 جدول 
 

 قبل  از مصرف عصاره بعد از مصرف عصاره  آزمون تي زوج

Sig p- value t انحراف معيار ميانگين انحراف  معيار 
  ميانگين

  
 فشار خون گروه مورد

ig P<0/001 17/11 50/7 8/145 60/5 05/169 
  فشار خون سيستوليك

  

Sig P<0/001 33/9 84/5 75/83 47/5 8/99 
  دياستوليكفشار خون 

  
  

   
  

  وهفته بعد از مصرف پلاسيپو قبل و د،در گروه مورد) سيستوليك و دياستوليك(  ميانگين و انحراف معيار فشار خون- 2جدول   
  

 قبل از مصرف پلاسيبو بعد از مصرف پلاسيبو  آزمون تي زوج

Sig p- value t ميانگين انحراف معيار ميانگين انحراف معيار  
 فشار خون گروه مورد

Nosig p>0/05 05/3 96/4 2/163 6/5 05/169 فشار خون سيستوليك  

Nosig p>0/05 2/3 84/5 94 47/5 8/99 دياستوليكر خون فشا  
  

   
  

   قبل و دوهفته بعد از مصرف پلاسيپو،در گروه شاهد) سيستوليك و دياستوليك( ميانگين و انحراف معيار فشار خون-  3جدول  
  

 قبل از مصرف پلاسيبو بعد از مصرف پلاسيبو  آزمون تي زوج

Sig p- value t يانگينم انحراف معيار ميانگين انحراف معيار  
 فشار خون گروه مورد

Nosig p>0/05 1/1 96/5 168 29/6 15/169 فشار خون سيستوليك  

Nosig p>0/05 66/1 12/5 45/95 34/5 100  دياستوليكفشار خون  
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   آبي بربريس و لگاريسي ه قبل و بعد از مصرف عصار،در گروه شاهد) سيستوليك و دياستوليك( ميانگين و انحراف معيار فشار خون-  4جدول  
  

 قبل از مصرف عصاره بعد از مصرف عصاره  آزمون تي زوج

Sig p- value t ميانگين انحراف معيار ميانگين انحراف معيار  
 فشار خون گروه مورد

Sig P<0/001 26/4 09/9  1/143 29/6 15/169 فشار خون سيستوليك  
Sig P<0/001 6/4 58/6 5/83 34/5 100  دياستوليكفشار خون  

  
  
  

   قبل و دو هفته بعد از شروع پژوهش،در گروه كنترل مثبت) سيستوليك و دياستوليك( ميانگين و انحراف معيار فشار خون - 5جدول   
  

 قبل از پژوهش بعد از پژوهش  آزمون تي زوج

Sig p- value t ميانگين انحراف معيار ميانگين انحراف معيار  
  فشار خون گروه مورد

Nosig p>0/05 2/0 46/6 65/168 55/5 35/169 فشار خون سيستوليك  
Nosig p>0/05 25/0 93/4 75/98 04/5 15/99  دياستوليكفشار خون  

  
  

   قبل و چهار هفته بعد از،در گروه كنترل مثبت) سيستوليك و دياستوليك(  ميانگين و انحراف معيار فشار خون-  6جدول  
 

 قبل از پژوهش چهار هفته بعد از پژوهش  آزمون تي زوج

Sig p- value t ميانگين انحراف معيار ميانگين انحراف معيار  
 خون گروه موردفشار 

Nosig p>0/05 3/0 88/5 5/168 55/5 35/169 فشار خون سيستوليك  

Nosig p>0/05 41/0 94/3 55/98 04/5 15/99   دياستوليكفشار خون  
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ــر اســاس داده ــه شــده در جــدول شــماره    ب  6 و5هــاي ارائ
» كنتـرل مثبـت   «ميانگين فشار خون در گروه      مشخص گرديد كه    

 و بعـد از مـصرف       169.35/ 99.15قبل از شروع مصرف پلاسيبو    
 ترتيـب،   بـدين .  بوده اسـت   ،متر جيوه   ميلي 168.5 /98.55پلاسيبو

داري را بين فشار خون واحـدهاي         تفاوت معني  ،آزمون تي زوج  
قبـل و بعـد از مـصرف        » كنتـرل مثبـت   «مورد پژوهش در گروه     

  .بو نشان ندادپلاسي
  نــشان،مطالعــات انجــام شــده بــر روي بربــريس ولگــاريس

 داراي خـواص فارمـاكولوژيكي      ، ايـن گيـاه    ي  هدهند كه ميـو    مي
 زرشك  ي  هكيبات آلكالوئيدي موجود در ميو    تر   اغلب .متعدد است 

 يكي از خواص بربرين جلوگيري از       .داراي اثرات درماني هستند   
ين بـر فـشار خـون عمـدتاً از          تاثير بربر .)8(ست  ها  تاكي آريتمي 

عمل وازوديلاتـوري آن    . )3(طريق سيستم عصبي مركزي است      
  EDRF آزاد شـدن     .از طريق تاثير بر عضلات صاف عروق است       

  CGMP باعث بـالا رفـتن  ،از آندوتليوم سرخرگ بر اثر   بربرين
 .گـردد   مـي  درون سلولي و گسترش اثـر وازوديلاتـوري عـروق         

 هيدروكـسي آكـانتين و      ، بربـامين  ،زين جاتروري ،همچنين بربرين 
ي كلـسيمي مـي شـوند و از ايـن           ها  تتراندرين باعث بلوك كانال   

. )14 ،13،  7 ، 6(طريق نقش مهمي را در كاهش فشار خون دارند        
 برخي از   " طي مطالعه اي كه صابري و همكارانش تحت عنوان          

 دريافتنـد كـه محلـول       ،انجـام دادنـد   " خواص دارويي بربـرين     
 ،هـا      گربه   ،ها  ربرين باعث كاهش فشار خون در  سگ       سولفات ب 
  .)15( مي شودها  و موشها قورباغه

مطالعه بيوشيميايي   «ي چان و همكارانش تحت عنوان       مطالعه
مبـتلا بـه پـر      ) رت(ي نر بـالغ     ها  اثر بربرين بر فشار خون موش     

 بربرين ي هنشان داد كه تزريق داخل وريدي عصار  » فشاري خون 
داري در فشار خون سيـستوليك و         عث كاهش معني   با ها  به موش 

 فـاتحي و همكـارانش      ي  همطالع. )9(شود  مي ها  دياستوليك موش 
به طور معني داري     آبي بربريس ولگاريس     ي  هنشان داد كه عصار   
ي نر بالغ    ها  داري در فشار خون شرياني موش      باعث كاهش معني  

 عـروق    و اثر بر روي آنـدوتليال DOC Aاز طريق القاي ) رت(
ي ها   آنان دريافتند كه اين ماده با افزايش كانال        ، همچنين .شود مي

 رپولاريزاسيون   باعث ،پتاسيمي و افزايش خروج پتاسيم از سلول      
 وازوديلاتاسـيون و    ،پـذيري آن    تحريـك  غشاي سـلول و القـاي     
 گل زرند و همكارانش     ي  ه مطالع .)10(شود كاهش فشار خون مي   

داري در كـاهش فـشار       تاثير معنـي   زرشك   ي  هنشان داد كه آبميو   

 در ايـن  .خون بيماران ديابتي مبتلا بـه پـر فـشاري خـون نـدارد             
 اين گونه عنوان شد كه نـاتواني بربـريس ولگـاريس در             ،مطالعه

كاهش فشار خون بيماران به دليل اثرات آنتي كلـي نرژيكـي آن             
 حاضــر بــا نتــايج حاصــل از ي هنتــايج مطالعــ. )11(مــي باشــد 

 گـل   ي  ه چان و فاتحي مطابقت دارد اما مطالع ـ       ،ريمطالعات صاب 
 بـه نظـر     . حاضر و ساير مطالعات مغايرت دارد      ي  هزرند با مطالع  

 گل زرند با ساير مطالعات بـه دليـل          ي  هرسد كه تفاوت مطالع    مي
 5 آنـان فقـط      .كم بودن مقدار مصرف بربريس ولگـاريس باشـد        

يماران تجويز  ك بار براي ب   ي ه زرشك را روزان   ي  ميلي ليتر آبميوه  
 خـشك شـده   ي هكردند در صـورتي كـه ميـزان مـصرف عـصار        

 ميلـي   200ي بـاليني    هـا   بربريس ولگاريس براي اغلب موقعيـت     
   .)5( بار است4 تا 2 روزانه ،گرم

ــ ــري ه   در مطالع ــر    ، حاض ــودن ه ــدا نم ــان ج ــك از  امك ي
آلكالوئيدهاي بربريس ولگاريس به طور جداگانه وجود نداشـت         

 آلكالوئيدهاي اين گياه    ي  رد مصرف حاوي همه   ي مو ها  و كپسول 
 ي هدارويي بودند و تاثير كليه اجزاي شيميايي موجـود در عـصار           

 مورد مطالعـه قـرار گرفـت كـه ايـن امـر              ،زرشك بر فشار خون   
 همچنـين   . حاضر باشد  ي  هي مطالع ها  تواند يكي از محدوديت    مي

 بربـريس   ي  ه درمـان بـا عـصار      ي  هگـر امكـان ادام ـ     براي پژوهش 
 و كنتـرل كامـل واحـدهاي مـورد          تـر   ولگاريس به مدت طولاني   

  .پذير نبود پژوهش از نظر رژيم غذايي و ورزش امكان
  
  گيري   نتيجه-4

ي پژوهش در نهايت بيانگر اين بـود كـه          ها  تجزيه و تحليل يافته   
 آبي بربريس ولگاريس در كاهش فشار خون واحدهاي         ي  هعصار

 واحـدهاي   تمـام  بـوده و     داري مـوثر   طور معني ه  مورد پژوهش ب  
 خـوبي تحمـل نمـوده و هـيچ        ه   رژيم درماني را ب    ،مورد پژوهش 
 كه نتـايج    داشت بايد توجه    .اي از خود بروز ندادند     گونه عارضه 

طور كامل بـه    ه  ي كوچك را نبايد ب    ها  دست آمده از اين گروه    ه  ب
 ي در اين رابطـه    تر   نياز به مطالعات بيش    لذاكل جامعه تعميم داد     

   .باشد مي
  

 گزاري   سپاس-5

اين مطالعه با حمايت مالي دانشگاه آزاد اسلامي واحـد شـيروان            
ي هـا   دانـم كـه از  همكـاري         مـي   لذا بر خـود فـرض      .انجام شد 
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ي علمي دكتر محمد سياح و دكتر       ها  مسوولين دانشگاه و حمايت   

   . صميمانه تشكر و قدرداني نمايم،صادق فرهادي
  
  منابع  -6
تظـاهرات اصـلي و درمـان       . 1378  ،انو همكـار   .م ،اقدسي -1

    .348 ص ،ترمركز نشر اشا .ي قلبها بيماري
انتــشارات  ،جلــد اول .گياهــان دارويــي. 1371 .ع ،زرگــري -2

   . 946   ص،دانشگاه تهران
آبـي ميـوه     ي  هبررسي تـأثير عـصار    . 1375  .ف ،صادقي پور  -3

  كارشناسـي  ي  هنام ـ  پايان .بربريس ولگاريس بر روي جنين موش     
  . 238 ص  ، تهرانبيت معلمتر ي ه دانشكد،ارشد

: ريـــسونها اصـــول طـــب داخلـــي.1385 . ت،ريـــسونها  -4
 انتـشارات   ،؛ تهـران  . م ،بيتتر  ي  هجمتر   .ي قلبي عروقي  ها  بيماري
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