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بررسي تأثير افشره زيره بر خونريزي بعد از
 زايمان سزارين 

بهار و تابستان . 1387 . شماره 69 . 68  صفحه 78 تا 81 .

چكيده

1 - دانشكده علوم پزشكى وخدمات بهداشتى درمانى سبزوار
2 - دانشكده علوم پزشكى وخدمات بهداشتى درمانى مشهد 

نسرين فاضل 1  ،  دكتر حبيب ا...اسماعيلى2  

هدف: خونريزي پس از زايمان يكي از علل ناخوشي و مرگ و مير مادران مي باشد. 
مطالعات (WHO) سازمان بهداشت جهاني نشان مي دهد كه 80 درصد جمعيت جهان از 
جنبه پزشكي به گياهان وابسته هستند و استفاده از فرآورده هاي گياهي در زنان بيشتر 
است. در حاليكه اثرات آنها بر زايمان و خونريزي پس از زايمان مشخص نيست بنابراين 

پژوهشي با هدف تعيين تأثير افشرده زيره بر خونريزي پس از زايمان انجام شد. 
روش كار: اين پژوهش، از نوع كارآزمايي باليني و دو سو كور مي باشد كه با هدف 
بيمارستان شهيدان مبيني شهر  از زايمان در  بعد  بر خونريزي  افشره زيره  تأثير  تعيين 
سبزوار انجام گرفت در اين پژوهش 124 زن سزارين شده (66 نفر گروه دارو و 58 نفر گروه 
دارونما) به روش مبتني بر هدف انتخاب و مورد مطالعه قرار گرفتند.  دارو و دارونما بعد 
از قطع سرم به ميزان سه دوز با فاصله 20 دقيقه به بيمار داده شد.قبل از شروع مداخله و 
در پايان 3 ساعت بعد از اولين دوز پدوشان زيربيمار وزن مي شد. روش هاي آماري مورد 

استفاده كاي دو، تي دانشجويي و رگرسيون لوجستيك بود. 
يافته ها: بر اساس نتايج پژوهش ، ميزان ارتفاع رحم، قبل از 12 ساعت بعد از مداخله 
اختلاف آماري معني دار نداشت p=0/15 همچنين ميزان هموگلوبين و هماتوكريت قبل و 
بعد از مداخله اختلاف آماري معني داري نداشت p=0/45 و از نظر ميزان خونريزي در گروه 

 p=0/75.دارو و دارونما دو گروه همگن بودند
بحث و نتيجه گيري: 

يافته هاي پژوهش نشان داد كه تأثير افشره زيره و دارونما بر ميزان خونريزي بعد از 
اينكه افشره زيره منجر به  زايمان يكسان مي باشد و بنابراين فرضيه پژوهش مبني بر 

افزايش خونريزي نمي شود تاييد مي شود. 
كليد واژه : زيره، افشره زيره، خونريزي بعد از زايمان

مقدمه: 
خونريزي پس از زايمان يكي از شايعترين علل مرگ و 
از  بعد  خونريزي  مقدار  اگر  و  دنياست(1)  در  مادران  مير 
زايمان بيش از 500ميلي ليتر در زايمان طبيعي و بيش از 
1000ميلي ليتر در زايمان با سزارين يا در دوقلويي باشد به 
آن خونريزي پس از زايمان اطلاق مي شود(2) و تقريباً 1-5 

درصد زايمان ها اتفاق مي افتد و عامل اصلي آن در 80-
15 درصد  باشد(1) حداقل  مي  آتوني رحم  موارد  75درصد 
مرگ هاي مادري از خونريزي پس از زايمان ناشي مي شود. 
 24 در  كه  زودرس  دو صورت  به  زايمان  از  بعد  خونريزي 
ساعت اول بعد از زايمان اتفاق مي افتد و خونريزي ديررس 
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از  بعد  تا 6 هفته  زايمان  از  اول پس  از 24 ساعت  بعد  كه 
آن اتفاق مي افتدو (3) داروهايي كه باعث انقباض رحم مي 
شوند اغلب پس از زايمان براي كاهش خونريزي استفاده مي 
شوند كه رايج ترين آنها اكسي توسين و مشتقات ارگو مي 
باشند(1). مصرف اين داروها عوارضي مانند مسموميت با 

آب ، حملات تشنجي، اغماء و حتي مرگ مي شوند(4) 
كونيتز(2001) در مطالعه خود نشان داد كه 13 درصد از 
موارد مرگ ناشي از خونريزي بوده كه يك سوم از اين موارد 

به علت خونريزي پس از زايمان مي باشد(1).
استفاده از فرآورده هاي گياهي در جهان رو به افزايش 
نشان   (WHO) جهاني  بهداشت  سازمان  مطالعات  است. 
به  پزشكي  جنبه  از  80 درصد جمعيت جهان  كه  دهد  مي 
گياهان وابسته هستند. در حالي كه مصرف داروهاي گياهي 
ميراث  جزء  و  جانبى  عوارض  فاقد  دارد،  طولاني  تاريخچه 
درماني  روش  چنين  هستند.  كشورها  گرانقدر  و  فرهنگي 
بهتر  را  آن  بيماران  و  بوده  جامعه  قبول  مورد  عمده  بطور 
زيره  شبيه  صفاتي  داراي  سبز  زيره  نمايند(5).  مي  تحمل 
تشنج،  عنوان ضد  به  هاي مختلف  بيماري  در  است  سياه 
اثرات مفيد  قاعده آور و دفع ترشحات مهبلي  مقوي معده، 
دارد. اسانس آن از تقطير ميوه هاي له شده تهيه مي شود 
و  است  ستون  نوعي  كه  درصد)   45  –  60  ) كارون  حاوي 
نوعي هيدروكرين بنام كارون (30 درصد) و همچنين الكل مي 
باشد تهيه مي شود. افشرده زيره 2٪  از اسانس بذر زيره با 
نام علمي كامين1    تهيه شده ، مواد مؤثره آن ( 25٪) كامين 
آلدئيد2   كارون3    و ترپنيول4  مي باشد قطره خوراكي افشره 

زيره داروي جديدي در ايران است(6).
لاي (2002) در مطالعه خود تأثير گياه Xuesaitony را در 

كاهش خونريزي بعد از زايمان نشان داد (7).
 Xiaoyan همچنين رن(2004) در مطالعه ديگري تأثير گياه

zhixue را بردرمان منوراژي با علت IUD نشان داد(8)

به  مربوط  مطالعات  درمورد  نقيض  و  نتايج ضد  وجود 
استفاده معمول از داروهاي اكسي توسين براي خانم هاي 

كم خطر از نظر خونريزي پس از زايمان و عوارض آنها و 
مطالعات اندك در زمينه استفاده از داروهاي گياهي وعقيده 
عوام مبني بر اينكه زيره باعث افزايش خونريزي  مي شود 
تأثير افشرده زيره بر  با هدف« تعيين  به لزوم پژوهشي را 

خونريزي پس از زايمان » ايجاب كرد.

مواد و روش ها:
اين پژوهش از نوع كارآزمايي باليني تصادفي،دو گروهه 
به صورت  كه  بود  نفر  تا124  پژوهش  واحدهاي  باشد.  مي 
مبتني بر هدف از بين خانم هايي كه برش عرضي سزارين 
داشتند و نوزاد تك قلو، سن حاملگي 42-38 هفته، دريافت 
يكسان  عضلاني  مسكن  دريافت  يكسان،  وريدي  مايعات 
داشتند انتخاب شدند. معيارهاي خروج از مطالعه شامل عدم 
دريافت داروهاي اكسي توسين و مترژن بعد از 2 ساعت اول 
سزارين، عدم دوقلويي، عدم هيدرآمينوس، عدم عفونت، عدم 
سابقه خونريزي بعد از زايمان، نداشتن خونريزي غير طبيعي 

بعد از عمل و عدم حساسيت به داروهاي گياهي بود. 
مراجعه  شرايط  واجد  هاي  خانم  بين  از  گيري  نمونه 
كننده به بيمارستان شهيدان مبيني شهر سبزوار به صورت 
رضايت آگاهانه انجام شد و چك ليست تكميل گرديد و به 
صورت تصادفي در دو گروه قرار گرفتند. بعد از قطع سرم 

فرم هاي مصاحبه و مشاهده تكميل شد. 
بعد از قطع سرم به ميزان 40 قطره افشره زيره و پلاسبو 
در سه نوبت به فاصله 20 دقيقه كه در 30سي سي آب حل 
بيمارقبل  زير  پدوشان  مي شد.  خورانده  بيمار  به  مي شد 
ازمداخله و  بعد از 3 ساعت از اولين نوبت خوردن دارو يا 
گيري مي شد. همچنين  اندازه  اي  عقربه  ترازوي  با  دارونما 
ارتفاع رحم قبل از مداخله و 3 ساعت بعد از مداخله با متر 
اندازه گيري شد. ميزان هماتوكريت قبل از عمل و 12 ساعت 

بعد از مداخله اندازه گيري شد. 
از  بعد  و  قبل  بيمار  فشارخون  و  نبض   ، حرارت  درجه 
عدم  علت  به  ها  نمونه  بعضي  شد.  گيري  اندازه  ساعت   3

  1 . cuminum cyminim
  2 . cumin aldehyde
  3 . carvon
  4 . terpineal

نسرين فاضل و همكاران
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به  نياز  يا  بعدي  هاي  نوبت  در  دارونما  يا  دارو  پذيرش 
مصرف داروهاي منقبض كننده رحم از پژوهش حذف شدند 
جهت تجزيه و تحليل داده ها از روش هاي آماري كاي دو، 
تي دانشجويي ، رگرسيون لوجستيك استفاده شد و مقادر 

p  زيره 0/05 معني دار در نظر گرفته شد.

يافته ها:
بر اساس نتايج پژوهش به دو گروه از نظر سن، سطح 
همگن  همسر  و  مادر  شغل   ، همسر  و  مادر  تحصيلات 
 (p=0/46)بودند. از نظر اطلاعات مامايي مانند سن حاملگي
، تعداد حاملگي (p=0/74) ، تعداد زايمان (p=0/40) ، همگن 
بودند دوگروه از نظر اطلاعات حين عمل سزارين مثل طول 
نوع  و   (P=0/19)عمل مدت  طول   ،  (P=0/27)بيهوشي مدت 

بيهوشي(P=0/36) اختلاف آماري معني داري نداشتند. ميزان 
خونريزي در طي 3 ساعت بعد از خونريزي اندازه گيري شد 

كه اختلاف آماري معني داري ملاحظه نشد. جدول (1)
از نظر داشتن سرم همراه با اكسي توسين P=0/50 و سرم 
بدون سنتوسينون P=0/56 دو گروه همگن بودند همچنين از 
از مداخله اختلاف آماري  ارتفاع رحم قبل و بعد  اندازة  نظر 

معني داري نداشتند.
با توجه به اينكه متغيرهاي مدت بستري و تعداد تنفس 
در دو گروه همگن نبودند از رگرسيون لوجستيك استفاده 
نموده تا اين متغيرهاي مداخله گر تحت كنترل قرار گيرند 
نتايج نشان داد كه با كنترل متغيرهاي فوق ميزان خونريزي 

در دو گروه تفاوت آماري معني داري نداشت. جدول (2)
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نسرين فاضل و همكاران

بحث: 
بررسي يافته ها نشان داد كه افشره زيره باعث افزايش 
از سزارين نمى شود. مهدويان(1381)  خونريزي رحمي بعد 
خونريزي  كاهش  در  شويد  كه  داد  نشان  خود  پژوهش  در 
نتيجه  بودن  شبيه   (9) است.  مؤثر  زايمان  از  بعد  زودرس 
پژوهش احتمالاً به دليل داشتن تركيبات مشابه مي باشد. ليو 
(2002) در پژوهش خود تأثير گياه Xuesaitong را بر كاهش 
خونريزي بعد از زايمان و افزايش ميزان جمع شدن رحم و 
كاهش لوشيا نشان داد. در پژوهش حاضر اختلاف معني داري 
از نظر ميزان جمع شدن رحم در دو گروه ملاحظه نشد. تفاوت 
نتيجه گيري احتمالاً به علت روش كار مي باشد. در پژوهش ليو 
بيمار براي 7 روز از نظر ارتفاع رحم بررسي مي شد. همچنين 
در اين مطالعه به علت NPO بودن بيماران ما نتوانستيم افشره 

زيره را در ساعات اول زايمان تجويز كنيم.
زيره با بلوك كانال هاي كلسيم اثرات ضد اسپاسم دارد، 
مبني  پژوهش  فرضيه  كه  داد  نشان  حاضر  پژوهش  نتايج 
بر افشره زيره نسبت به پلاسبو با افزايش خونريزي رحمي 
ارتباط داد رد مي شود. بنابراين پيشنهاد مي شود پژوهش 
هاي بيشتري براي تأثير آن بر  اختلالات قاعدگي و عملكرد 

رحم انجام شود

تقدير و تشكر :
بدينوسيله از جناب آقاي دكتر دارايي مدير عامل شركت 
همكاري  دارونما  و  دارو  تهيه  زمينه  در  كه  اسانس  باريچ 
در  كه  آبادي  حارث  و  بينقي  عزيزم  دانشجويان  و  داشتند 

جمع آوري اطلاعات همكاري داشتند كمال تشكر را دارم.
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