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Abstract
Aims: Plantago major is used in traditional medicine for the treatment of gastrointestinal 
disorders. The purpose of this study was to examine the effect of hydro – alcoholic extract of 
Plantago major on indomethacin-induced gastric ulcer in rats.
Materials & Methods: 72 male Wistar rats were used in this experimental study. In treatment 
groups, animals received indomethacin (35 mg/kg) as single dose for induces stomach ulcer, 
then rats were gavaged by ranitidine (50 mg/kg) and different doses of the extract (200 mg/kg, 
400 mg/kg and 800 mg/kg) for 3 days. In preventive groups, animals were treated by ranitidine 
and different doses of extract for 3 days, and then indomethacin was gavaged on 4th day for 
stomach ulcer induction. Gastric mucosal damage and acid secretion were evaluated 6 hours 
later. Statistical analysis was performed using one-way ANOVA.
Findings: Acid secretion significantly decreased in therapeutic group that received 200 mg/kg 
dose of the extract and in preventive groups that received different doses of the extract (p<0.05). 
Also macroscopic results showed all doses of extract in preventive groups and 200 mg/kg and 
800 mg/kg doses of extract in therapeutic groups significantly decreased ulcer index (p<0.05, 
p<0.01).
Conclusion: Hydro – alcoholic extract of Plantago major can protect the gastric mucosa against 
indomethacin-induced gastric ulcer, via decreasing of gastric acid secretion. 
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چکيده
اهداف: گياه بارهنگ در طب ســنتي براي درمان اختلالات گوارشي استفاده 
مي شــود،  هدف این مطالعه تعیین اثر عصاره آبي الکلي بارهنگ بر زخم معده 

ناشي از ايندومتاسين بود.
مواد و روش ها: در ايــن مطالعه تجربی از 72 ســر موش صحرایــی نر نژاد 
ویســتار اســتفاده گردید. در گروههاي درماني، ابتدا با گاواژ ايندومتاســين 
)mg/kg 35(، زخــم معــده القــا گردیــد و ســپس بــه مــدت 3 روز، به 
 حیوانــات، رانيتيديــن )mg/kg 50( و دوزهــاي مختلف عصــاره بارهنگ 
)mg/kg 400،800و200( گاواژ گردید. در گروه هاي پيشگيري، حيوانات به 
مدت 3 روز، رانيتيدين و دوزهاي مختلف عصاره را دریافت کردند و سپس در روز 
چهارم براي القا زخم معده، ايندومتاسين گاواژ گردید. شش ساعت بعد، ميزان 
زخم معده با بررسی های ماکروسکوپي و ميکروسکوپي و همچنین ميزان ترشح 
اسيد معده اندازه گیری گردید. آنالیز داده ها با اســتفاده از آزمون آماري آنالیز 

واریانس انجام گرفت. 
يافته ها: دوز mg/kg 200 عصاره در گروه  های درمانــی و تمامی دوزهای 
عصاره در گروه  های پیشــگیری ترشــح اســید را بطور معنــی داری کاهش 
دادند)p>0/05( . نتایج ماکروســکوپی نشــان می دهد کــه دوزهای مختلف 
 عصــاره در گروه  هــای پیشــگیری )p>0.05 و p>0.01(. و دوزهــای

 mg/kg 200 و mg/kg 800 عصاره در گروه  های درمانی )p>0.05( باعث 
کاهش معنی داری در میزان شاخص زخم شدند.

نتيجه گيري: عصاره آبی الکلی بارهنگ با کاهش ترشح اسيد معده اثر محافظت 
کنندگي در برابر زخم معده ناشي از ايندومتاسين دارد.

کلیدواژه ها: زخم معده، ايندومتاسين، بارهنگ، ترشح اسید.
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مقدمه
اختلالات گوارشي نظیر زخم معده، اثني عشر، ورم معده و سوء هاضمه 
يکي از مسايلي اســت که در جوامع امروزي نمود چشــمگيري دارد ]1[. 
بطوریکه  15-10%  افراد جامعه مبتلا به زخم پتيک می شــوند.اثرات 
اقتصادي اين بيماري نیز بســيار قابل توجه بوده، بطوریکه آمارها نشان 
ميدهد در ايالات متحده سالانه بيش از 10 ميليارد دلار صرف اين بيماري 
مي شود ]2[. داروهاي ضد التهابي غير استروئيدي ازجمله پرمصرفترين 
داروها هستند و براي درمان بيماريها و عوارض مختلف تجويز مي شوند ]3[. 
ولي عوارض جانبي ناشی از مصرف اين داروها باعث محدود کردن استفاده 

آنها مي شود. از جمله این عوارض جانبي، می توان به اثر بر دستگاه گوارش 
و ايجاد زخم معده اشاره کرد که عامل اصلي محدودکننده استفاده اين 
داروها می باشد ]3[. آمارها نشــان مي دهد که بيش از 30 ميليون انسان 
در سراسر دنيا از داروهاي ضد التهابي غير استروئيدي استفاده مي کنند. 
این داروها از مهمترين داروهاي ايجاد کننده زخم معده هستند بطوریکه 
بيش از 20 درصــد بيماران مصرف کننده اين داروهــا دچار زخم معده 

مي  گردند]4[.
قرن هاست که گياهان دارويي براي درمان بيماريها استفاده مي  شوند ]5[. 
بارهنگ با نام علمي پلانتاگو ماژور )Plantago major( گياهي متعلق 
به خانواده پلانتاژیناسه )Plantaginaceae( است که در اروپا و آسيا به 
فراواني يافت مي شود. گياهي اســت علفي با ارتفاع 40 تا 45 سانتيمتر، 
برگها و دمبرگ  هاي بلندي دارد، طول برگ  ها 30 تا 35 سانتيمتر و تخم 
مرغي شکل و پهن است. گلها در يک گل آذين استوانه اي قرار گرفته اند 
و کوچک و سفيد مايل به زرد و نامشخص هســتند ]6[. از ترکيبات مهم 
اين گياه مي توان به پلي ساکاريدها، ليپيدها آلکالويدها، مشتقات اسيد 
کافييک، اسيد وانيليک، فلاونوييدها، ترکيبات فنلي، گليکوزوئيد اشاره 
 2000 mg/kg کرد. مطالعات نشــان مي دهد، تجويز اين گياه تــا دوز
اثرات ســو جانبي ندارد ]7[. مطالعات زيادي بر روي گياه بارهنگ انجام 
گرفته و اين مطالعات اثرات هيپوگليسميک]8[، آنتي اکسيداني قوي]9[، 
فعاليت خونسازي در مغز استخوان و ســلولهاي طحال]10[، ضد باکتري 
و ضد التهابي]12,11[، ضد تومور، ضد درد، ضد فشــارخون، ضد ويروس، 
و اثرات درمانی برای بیماری  های پوستي، تنفســي، گوارشي سرطان، 
عفونت، ســرماخوردگي و همچنين اثرات آنتي بيوتيکي ضعيف را براي 
اين گياه نشان داده اند]15,13[. در طب سنتي از اين گياه براي درمان زخم 
معده استفاده مي شود و در مطالعات جدید اثرات ضد زخم معده ناشی از 

آسپرين براي اين گياه گزارش شده است ]16[.
با توجه به شيوع مصرف داروهاي ضد التهابي غير استروئيدي و عوارض 
جانبي ناشي از مصرف اين داروها از جمله اختلالات گوارشي شامل زخم 
معده و با توجه به اثرات گياه بارهنگ در درمــان زخم معده که در طب 
سنتي ذکر شده، در اين مطالعه اثر عصاره آبي الکلي بارهنگ بر زخم معده 

ناشي از ايندومتاسين در موش صحرایی مورد بررسي قرارگرفته است.
مواد و روش ها

اين مطالعه يک مطالعه مداخله اي بود. 72 ســر موش صحرایی نر نژاد 
ويستار با وزن 180-220 گرم از حيوان خانه دانشکده پزشکي دانشگاه 
علوم پزشکي مشهد تهيه گردید. در طول آزمايش  موش های صحرایی 
تحت شرايط استاندارد و درجه حرارت مطلوب حدود ċ2±22 و سيکل 

روشنايي و تاريکي ۱۲ ساعته قرار داشتند.
ابتدا عصاره آبي – الکلي %50  بارهنگ به روش خيساندن تهيه شد. براي 
اين کار مقداري از برگ هاي بارهنگ وزن و سپس آسياب گردید. سپس 
در مقدار کافي الکل اتيليک 50 درجه به مدت 72 ساعت و در دماي 40 
درجه انکوبه شد. 72 ساعت بعد محلول حاصل را از کاغذ صافي رد کرديم 
تا صاف شود. محلول حاصل در آون )40 درجه( قرار داده شد تا حلال ها 

تبخير شود و عصاره خشک بدست آيد.
موش های صحرایی مورد آزمايش به صورت تصادفی به 12 گروه تقسيم 

گردیدند]17[:
 گروه 1: گــروه دريافت کننــده کربوکســي متيل ســلولز يک درصد

 )mg/kg 10 ( )حلال ايندومتاسين( به مدت سه روز
گروه 2: گروه دريافت کننده آب مقطر به مدت سه روز )گروه کنترل سالم(

گروه 3: دريافت کننده آب مقطر به مدت سه روز و سپس ايندومتاسين با 
دوز )mg/kg 35( ) گروه کنترل زخم = گروه ايندومتاسين(

گروه 4: گــروه دريافت کننده mg/kg 200 عصاره به مدت ســه روز و 
)35 mg/kg( سپس ايندومتاسين
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گروه 5:گروه دريافت کننده mg/kg 400 عصاره به مدت سه روز و سپس 
)35 mg/kg( ايندومتاسين

گروه 6: گروه دريافت کننده mg/kg 800 عصاره به مدت سه روز و سپس 
)35 mg/kg( ايندومتاسين

گروه 7: گروه دريافت کننده رانيتيدين )mg/kg 50( به مدت سه روز و 
)35 mg/kg( سپس ايندومتاسين

گروه 8: گروه دريافت کننده ايندومتاسين )mg/kg 35( و سپس آب 
مقطر به مدت سه روز

گروه 9: گروه دريافت کننده ايندومتاسين )mg/kg 35( و سپس عصاره 
)mg/kg 200( به مدت سه روز

گروه 10: گروه دريافت کننده ايندومتاسين )mg/kg 35( و سپس عصاره 
)mg/kg 400( به مدت سه روز

گروه 11: گروه دريافت کننده ايندومتاســين )mg/kg 35( و ســپس 
عصاره )mg/kg 800( به مدت سه روز

گروه 12: گروه دريافت کننده ايندومتاســين )mg/kg 35( و ســپس 
رانيتيدين )mg/kg 50( به مدت سه روز

در تمام گروههاي درماني ابتدا ايندومتاســين بصــورت تک دوز گاواژ 
 شــد و ســپس به مدت ســه روز رانيتيدين و دوزهاي مختلف عصاره

 )mg/kg 800 ،400 ،200( تجويز گرديد. در گروههاي پيشــگيري 
 800 mg/kg( ابتدا به مدت سه روز رانيتيدين و دوزهاي مختلف عصاره
،400 ،200( تجويز گرديد، سپس در روز چهارم ايندومتاسين گاواژ شد و 
شش ساعت بعد موشها جراحي گرديدند. براي عمل جراحي ابتدا قسمت 
پيلور معده حيوانات با اســتفاده از نخ بخيه به مدت يک ساعت مسدود 
گرديد. پس از يک ساعت شيره معده جمع آوري شد و معده خارج گرديد. 
شيره معده بوســيله NaOH 0/01 نرمال تيتر گرديد. نرماليته اسيد از 
 طريق فرمول N1V1 = N2V2 محاسبه گرديد و مقدار اسيد بر حسب
 mEq/ml عصاره و مقدار برون ده اسيد بر حسب mEq/ml/h بيان شد.

بررسي شاخص زخم و شاخص درماني:
بررسي ماکروسکوپي زخم هاي معدي با استفاده از ميکروسکوپ تشريح 
صورت گرفت. زخمهاي معدي شــمارش و تعداد و قطر آنها يادداشــت 
گردید. شاخص زخم بر مبناي سطح مقطع زخمها )بر حسب ميلي متر 
مربع( در هر گروه مشخص گرديد و سپس بر اساس فرمول زير شاخص 

پيشگيري و درمانی براي هر گروه مشخص گرديد
100 × })A/(B–A{ = )%( شاخص پيشگيري يا درماني

A= شاخص زخم در گروه کنترل، B= شــاخص زخم در گروه دريافت 
کننده عصاره بارهنگ يا رانيتيدين

بررسي هيستوپاتولوژيک 
معده هر گروه، در فرمالين 10 درصد به مدت 72 ساعت فيکس و شماره 
گذاري گردید. ســپس در بخش پاتولوژي از بافت معده ها، بلوک هاي 
پارافيني تهيه و با اســتفاده از دســتگاه ميکروتوم برش هاي 4 ميکرون 
تهيه شده و با هماتوکســيلن- ائوزين رنگ آميزي شــد. از بافت معده 
هر موش صحرایی بطــور تصادفي چهــار لام انتخاب و مورد بررســي 
هيســتوپاتولوژيک قرار گرفت. درجه بندي ضايعه بافتي بر اساس مقاله 

ملکیورری )Melchiorri( و همکاران ]18[  به صورت زير انجام گرفت:
0 = بدون ضايعه، 1 = هيپرامي منتشــر، 2 = يک يا دو ضايعه هموراژيک 
يا اروزيون، 3 = سه تا پنج ضايعه هموراژيک يا اروزيون، 4 = بيش از پنج 
ضايعه هموراژيک يا اروزيون، 5 = 20-40 درصد از ســطح کل معده با 
ضايعه هموراژيک يا اروزيون هاي متعدد، 6 =  بيش از 40 درصد از سطح 

کل معده با ضايعات هموراژيک يا اروزيون هاي متعدد.

شکل شماره 1( A : مخاط معده نرمال )درشت نمایی B )×10:  نکروز کانونی در بخش سطحی مخاط 
)درشت نمایی 10×(C : تجمع لنفوئیدی در ناحیه زیر مخاط )درشت نمایی D )×40: تجمع لنفوئیدی 

در ناحیه مخاط )درشت نمایی 10×(

در اين مطالعه از آزمون آمــاري آنالیز واریانس و تســت تعقیبی توکی 
استفاده گرديد و داده ها به صورت میانگین ± انحراف معیار از میانگین 

ارائه گردید و p>0.05 بعنوان سطح معني داري در نظر گرفته شد.

يافته ها
هم در گروههاي درماني و هم در گروه  هاي پيشگيري، شاخص زخم در 
گروه دريافت کننده ايندومتاسين نســبت به گروه کنترل سالم افزايش 
معنــي داري نشــان داد)P>0.001(. رانيتيديــن )mg/kg 50( و 
، 400 mg/kg، 800 mg/kg( دوز هاي مختلف عصــاره بارهنــگ 

 mg/kg 200( در گروه  های پیشــگیری و دوز هــای mg/kg 200 و 
mg/kg 800  در گروه  های درمانی، کاهش معني داري در شاخص زخم 
 P>0.01 (در مقايسه با گروه دريافت کننده ايندومتاسين نشان دادند

وP>0.05( )نمودار شماره 1 و 2(.

نمودار شــماره 1( اثر پيشــگيري کنندگي عصاره بارهنگ )دوزهاي 200 ، 400 و 800 ميلي گرم بر 
کيلوگرم وزن بدن ( و رانيتيدين )50 ميلي گرم بر کيلوگرم وزن بدن( بر شــاخص زخم در مقايســه 
با موش صحرایــی هاي دريافت کننده ايندومتاســين. داده ها به صــورت  mean ±SEM ارائه و 
 از آزمون آماري آنالیز واریانس و تســت تعقیبی توکی اســتفاده شده اســت. n=6 در هر گروه، 

P>0.05* در مقایسه با گروه دریافت کننده ایندومتاسین، P>0.01### در مقایسه با گروه سالم.
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نمودار شماره 2( اثر درماني عصاره بارهنگ )دوزهاي 200 ، 400 و 800 ميلي گرم بر کيلوگرم وزن 
بدن ( و رانيتيدين)50 ميلي گرم بر کيلوگرم وزن بدن( بر شاخص زخم در مقايسه با موش صحرایی 
هاي دريافت کننده ايندومتاسين. داده ها به صورت mean ± SEM ارائه و از آزمون آماري آنالیز 
واریانس و تست تعقیبی توکی استفاده شده است.  n=6 در هر گروه، P>0.05* در مقایسه با گروه 

دریافت کننده ایندومتاسین، P>0.01###  در مقایسه با گروه سالم.

در گروه  های پیشگیری، رانيتيدين به ميزان 55/4 درصد )p>0.01( و 
دوزهاي mg/kg، 400 mg/kg، 800 mg/kg 200 عصاره، به ترتيب 
به ميزان 55/4، 32/6 و 35/8 درصد )p>0.01 و p>0.05( اثر پيشگيري 
کنندگي در برابر زخم معده ناشي از ايندومتاسين نشان دادند. همچنین 
در گروه  های درمانی، درصد شاخص درمانی در گروه رانيتيدين 48 درصد 
mg/ 200 و mg/kg و در گروه  های دریافت کننده دوزهاي )p>0.05(

kg 800 عصاره، به ترتيب 40 و 45 درصد )p>0.01( و در گروه دریافت 
کننده دوز  mg/kg 400 عصاره ، 15 درصد بدست آمد.

نتایج این مطالعه نشــان می دهد که هم در گروه هاي پيشــگيري و هم 
گروه  های درماني، برون ده اســيد در گروه دريافت کننده ايندومتاسين 
 .)p>0.01( نســبت به گروه کنترل ســالم افزايش معني داري یافــت
همچنین رانيتيديــن )mg/kg 50( و دوز هاي مختلف عصاره بارهنگ 
)mg/kg ،400 mg/kg ،800 mg/kg 200( در گروه  های پيشگيري  
و دوز mg/kg 200 عصــاره در گروه  های درمانــی باعث کاهش معني 
داري )p>0.05( در برون ده اســيد در مقايســه با گروه دريافت کننده 

ايندومتاسين گردید )نمودار شماره3 و 4(.

نمودار شماره 3( اثر پيشگيري کنندگي عصاره بارهنگ )دوزهاي 200 ، 400 و 800 ميلي گرم بر 
کيلوگرم وزن بدن ( و رانيتيدين)50 ميلي گرم بر کيلوگرم وزن بدن( بر ميزان برون ده اسيد معده در 
مقايسه با موش صحرایی هاي گروه کنترل. داده ها به صورت mean ± SEM ارائه و از آزمون آماري 
آنالیز واریانس و تست تعقیبی توکی استفاده شده است. n=6 در هر گروه، P>0.05* در مقایسه با 

گروه دریافت کننده ایندومتاسین،P>0.01### در مقایسه با گروه سالم.

نمودار شماره 4: اثر درماني عصاره بارهنگ )دوزهاي 200 ، 400 و 800 ميلي گرم بر کيلوگرم وزن بدن( 
و رانيتيدين )50 ميلي گرم بر کيلوگرم وزن بدن( بر ميزان برون ده اسيد معده در مقايسه با موش 

صحرایی هاي گروه کنترل. داده ها به صورت mean±SEM ارائه و از آزمون آماري آنالیز واریانس 
و تست تعقیبی توکی استفاده شده است. n=6 در هر گروه،P>0.05*  در مقایسه با گروه دریافت 

کننده ایندومتاسین، P>0.01###  در مقایسه با گروه سالم.

درجه آسيب مخاطي در گروه  هاي دريافت کننده رانيتيدين و دوزهاي 
مختلف عصاره نسبت به گروه دريافت کننده ايندومتاسين به طور معني 
داري کاهش نشان داد. بطوريکه رانيتيدين و دوز  mg/kg 200 عصاره 
به ميزان %35 و دوزهاي  mg/kg 400 و  mg/kg 800 عصاره به ميزان 

%30 ميزان آسيب مخاطي را کاهش دادند.

بحث

 امروزه افزايش اســيد معده و زخم معده از بيماري هاي شايع محسوب
 مي شود. داروهاي ضد التهابي غيراستروئيدي، ضدالتهاب، ضد درد و ضد 
تب هستند. خونريزي و ضايعات معده شايع ترين عارضه در طول مصرف 
اين داروهاست ]3[. زخم معده ناشي از داروهاي ضدالتهابي غيراستروئيدي 
يکي از مشکلات کلينيکي مهم محسوب مي شود]2[. اين داروها از طريق 
مداخله با سنتز پروســتاگلاندين ها، افزايش ترشح اسيد، کاهش ترشح 
موکوس و بيکربنات ]4[  باعث آسيب مخاط معده مي شوند. از آنجايي که 
پروستاگلاندين ها در مهار ترشح اسید معده نقش دارند، ايندومتاسين 
كه يك داروي ضدالتهابي غيراســتروئيدي است با مهار سيکلواکسيژناز 
و جلوگيري از بيوسنتز پروســتاگلاندين ها ترشح اسيد را که يک فاکتور 
تهاجمي براي آسيب دستگاه گوارش است افزايش مي دهد و باعث آسيب 
به مخاط معده مي شود]19[. زخم معده زماني ايجاد مي شود که تعادل بين 
فاکتور هاي آسيب رسان و فاکتورهاي محافظت کننده مخاط معده بر هم 
بخورد. اسيد معده از جمله فاکتورهاي آسيب رسان مخاط معده است ]20[. 
عواملي که اسيد معده را افزايش مي دهند باعث ايجاد زخم معده مي شوند 
بطوريکه مطالعات نشان مي دهد بســتن انتهاي پيلور معده باعث تجمع 
ترشحات معده حاوي اسيد معده شده و در نتيجه باعث ايجاد زخم معده 
مي گردد. همچنين در بيماران داراي زخم دوازدهه اغلب افزايش ترشح 
اسيد مشاهده مي شود]21[. بطور کلی اســید معده بعنوان یکی از عوامل 
آسیب رســان مخاط معده و ایجاد کننده زخم معده شناخته می شود و 
مطالعات نشان میدهد که افزایش اسید معده توسط ایندومتاسین یکی از 

مکانیسم های ایجاد زخم معده توسط این دارو می باشد]22[.
در این مطالعه، عصاره بارهنگ باعث کاهش ترشــح اسيد معده، کاهش 
تعداد زخم و آسیب های مخاطی معده القا شده با ایندومتاسین شد. در 
مطالعه ای، کوبیسی  و همکارانش اثرات کاهنده اسید معده و ضد زخم 
معده عصاره بارهنگ بر زخم معده ناشی از آسپرین را نشان دادند که تایید 

کننده نتایج بدست آمده از مطالعه ما می باشد]17[.
 با توجه به نتایج مطالعه ما، عصاره بارهنگ با کاهش ترشــح اسید معده 
در پیشگیری و درمان زخم معده ناشــی از ایندومتاسین موثر می باشد. 
مطالعه ملسه و همکارانش، اثر ضد ترشحی و محافظتی عصاره بارهنگ 
بر زخم معده ناشی از اسید استیک را نشان دادند که این مطالعه نیز تایید 

کننده نتایج بدست آمده در مطالعه ما می باشد ]23[.
مطالعات نشان می دهد یکی دیگر از مکانیسم های دخیل در زخم معده 
ناشی از ایندومتاسین ، تولید گونه های فعال اکسیژن  می باشد که باعث 
پراکسیداسیون لیپیدها می شود.گونه های فعال اکسیژن به مخاط معده 
حمله کرده و نقش مهمی در آسیب مخاط معده و ایجاد زخم معده دارند. 
محصولات پراکسیداسیون لیپید، مانند مالون دی آلدهید، نیز برای سلول 
سمی هستند و باعث تخریب ساختار و عملکرد سلول های معده می شوند 
]24[. با توجه به اینکه گونه های فعال اکســیژن  و پراکسیداسیون لیپید 

یکی از عوامل آسیب رسان مخاط معده می باشند و با توجه به مطالعه ملو  
و همکارانش که اثرات آنتی اکسیدانی گیاه بارهنگ را نشان داده اند ]25[ 
می توان گفت احتمالا یکی دیگر از مکانیسم های احتمالی اثر محافظت 
کنندگی عصاره بارهنگ در برابر زخم معده ناشی از ایندومتاسین، ناشی 

اثرات آنتی اکسیدانی این گیاه می باشد.
با توجه به نتايج هيستوپاتولوژي اين مطالعه ايندومتاسين باعث آسيب 
هموراژيک در مخــاط معده موش های صحرایی شــد و تجويز دوزهاي 
مختلف عصاره بارهنگ ميزان آسيب بافتي، زخم و آسيب هموراژيک را 
نسبت به گروه دريافت کننده ايندومتاسين بطور معني داري کاهش داد. 
نتايج هيستوپاتولوژي مطالعه ما تاييد کننده نتايج بررسي ماکروسکوپي 
در اين مطالعه مي باشد که نشان دهنده اثر محافظت کنندگي بارهنگ بر 

زخم معده ناشي از ايندومتاسين مي باشد.

اثر عصاره آبي الکلي بارهنگ بر زخم معده ناشي از ايندومتاسين در موش صحرايي
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از محدودیتهای پژوهش حاضر عدم اندازه گیری ترشــح پروتئین تام، 
توتال هگزوز، موکوس، ســنجش میزان پروســتاگلاندینE2، آنزیم 
های سوپر اکسید دیســموتاز و کاتالاز و میزان بیان پروتئین های آنتی 
آپوپتوتیک میباشد. پیشنهاد میشود پژوهشی با هدف بررسی اثر بارهنگ 

بر فاکتورهای ذکر شده صورت گیرد.

نتيجه گيري
بر اساس نتایج این مطالعه ميتوان گفت عصاره بارهنگ با کاهش ترشح 
اسيد اثر محافظت کنندگي در برابر زخم معده ناشي از ايندومتاسين دارد 

و دوزmg/kg 200 اثر محافظت کنندگی بهتری را نشان داده است.

تشکروقدرداني: نویسندگان بر خود لازم می دانند که از حمایت های 
بی دریغ معاونت محترم پژوهشي و کمیته تحقیقات دانشجویی دانشگاه 

علوم پزشکي مشهد تشکر و قدردانی نمایند.
 منابع مالی: اين مقاله بخشــي از پايان نامه آقاي ســيد وحيد موسوي

 فیض آبادی اســت که در تاریخ 92/6/1 لغایــت 93/6/1 انجام گرفت و 
از حمايت مالي معاونت محترم پژوهشي دانشــگاه علوم پزشکي مشهد 
برخوردار بوده است. نويســندگان بر خود لازم مي دانند که از زحمات و 

حمايت هاي بي دريغ اين معاونت سپاسگزاري نمايند.
تاییدیه اخلاقی: این طرح در ســال 1391 در دانشــگاه علوم پزشکی 
مشهد به تصویب رسیده است و در آن زمان نیازی به تأیید کمیته اخلاق 
در مورد طرح های حیوانی نبود، لذا طــرح حاضر فاقد کد کمیته اخلاق 
می باشد. اما در تمام مراحل انجام این مطالعه، اصول اخلاقی کار با حیوان 

رعایت شده است. 
تعارض منافع: نویســندگان تصریح می کنند که تعارض منافعی وجود 

نداشته است.
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