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 یرانا یمدر در طب سنت یبر داروها یلیتحل

 1مهدی یوسفی

 2*روشنک سالاری

 3امید صادقپور

 چکیده

 ، در طب سنتي ايران جايگاهيهاهفرآيند گردش آب و دفع فضولات بدن از طريق کلی

صي دارد. داروهای مدر در طب سنتي عمدتاً جهت دفع بخشي از فضولات و تخص ويژه و

 ،روندمي به کمک آب و سیستم ادراری، به کار هاموجود در عروق و يا بافت زائدمواد 

مواد زائد  به ويژه) زائدداشتن بخشي از مواد گسیل بدين صورت که اين داروها ضمن

 هابیماریفع اين فضولات، به کنترل و يا درمان رقیق مائي( به سوی سیستم ادراری و با د

 ند.کنمي کمک

دفع آب از بدن و کمک  مسؤولخلاف داروهای ديورتیک در طب نوين که عمدتاً بر

ها و ادم ريوی، ادم انداميي همچون نارسايي احتمالي قلب آسیت، هابیماریبه کنترل 

ال دارد، دنببه را  هالکترولیتزدن تعادل افشار خون بالا بوده و تبعاتي همچون برهم

خلاف داروهای ديورتیک در طب نوين، به تناسب نوع ماده داروهای مدر طب سنتي بر

 گذارد.مي بیشتری تأثیر زائدانتخاب شده و هر دارو در دفع نوع خاصي از مواد  بدن، زائد

 رد تجويزای بوده که در آن مفهوم داروهای مدر، موااين مطالعه، يک مطالعه کتابخانه
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 ع طب سنتي ايران بیان شده و مکانیسم اثرببر مبنای مناها آن ت استفاده ازو احتیاطا

با داروهای ديورتیک مورد استفاده در طب رايج مورد مقايسه قرار گرفته است. ها آن

د بینش خواننده را با گستره عملکرد داروهای مدر توسعه داده توانمي نتايج اين مطالعه

 کان در تجويز بهینه داروهای گیاهي مدر کمک نمايد.و به پزش

 

 واژگان کلیدی:

 ، ديورتیک، طب ايراني، مدر بولسنتي ايران، داروهای گیاهي مدر طب
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 مقدمه

 ادامه حیات بدون دفع مواد سمي حاصل از چرخه انرژی در بدن ممکن نیست

 ،سلامتي انسان گذار برتأثیراين اصل مهم فیزيولوژيک در کنار ديگر عوامل  .(1)

شش اصل ضروری  روحي رواني مسائل يعني هوا، آب و غذا، خواب، حرکت و

 .(2)دهند مي تندرستي در پزشکي ايراني را تشکیل

اختلال در دفع مواد زائد يا تجمع فضولات در بدن در پزشکي ايراني عامل 

از عدم ناشي  ن آسیب که خوديشود. امي محسوب هابیماریبسیاری از  ساززمینه

ا يه نادرست، سوء هضم و يو به طور عمده از تغذ گانهرعايت استانداردهای شش

های مادی را به نام سوء مزاج هابیماریای بزرگ از د دستهشوميسوء دفع ناشي 

ن فضولات از بدن از يو دفع ا یسازآمادهها آن د که پايه درماني درشومي سبب

و... است. در برخي مطالعات  یریگعرق، خونطرق مختلفي همچون اسهال، ادرار، 

مورد بررسي قرار گرفته  (1)از طريق اسهال ها آن و دفع (3)سازی مواد روند آماده

سازی از طريق ادرار و کاربرد داروهای مدر در طب است و در اين مقاله پاک

 پیشگیری امر داروهای مدر در با استفاده از تا گیردمي تحلیل قرار سنتي ايران مورد

 ی کلیه کمک شاياني به بیماران صورت گیرد.هابیماریدرمان  و

مانند  ،در اين مقاله با استفاده از منابع به جامانده از پزشکان بزرگ پارسي

چون ابن نفیس، ارزاني و ها آن رازی، اهوازی، ابن سینا، جرجاني و ديگر پیروان

اژه مدر، مکانیسم اثر، داروها و موضوعات اولیه از جمله مفاهیم و ،عقیلي شیرازی

چند سر شده، در  بندیويرايش دسته و ساير موارد استخراج و پس از بازبیني

بندی، مکانیسم هسپس با بررسي خصوصیات، دست ،فصل مورد بحث قرار گرفتند

ای اجمالي طب نوين، مقايسه عمل و جايگاه درماني داروهای ديورتیک در منابع

بندی موضوع، از محتوای اغلب اگرچه برای جمع ،رت گرفتبین اين دو دسته صو
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گیری شد، لیکن جستجو و بررسي برخي از جوانب موضوع، گفت، بهرهکتب پیش

متناسب با محتوای متون و نظرسنجي از اساتید، در برخي از منابع به صورت 

 د:شومي تر انجام شد که برای مثال به موارد زير اشارهاختصاصي

طور کامل ه بوعلي سینا ب« قانون در طب»کتاب ـ : طبیکتب تخصصی 

رفته در آن بررسي و مطالب کاره ب« مدر»د جستجو قرار گرفت و کل واژگان مور

 متناسب با محتوا در سر فصل مربوطه قرار گرفت.

ی مربوط به هااسماعیل جرجاني در بخشسید« ذخیره خوارزمشاهي»کتاب ـ 

 ر.ه و مجاری ادرای کلیه، مثانهابیماریفیزيولوژی تشکیل ادرار، 

 .اهوازی« کامل الصناعه»کتاب  «اندر تدبیر ادرار بول» 3فصل ـ

عقیلي خراساني در خصوص « مخزن الادويه»کتاب ـ : کتب تخصصی دارویی

 گرفت. رايج مورد استفاده قرار بررسي اثر مدری داروهای

 نده داروهای مذکورآورتأيید آثار ادرارابن نفیس در خصوص « الشامل»کتاب ـ 

 .بررسي شد

و نحوه اثر  هااز اين کتب جهت بررسي مکانیسم: کتب تفسیری طبی

 .بهره گرفتیمها آن داروهای مدر و علل فايده و ضرر

 .نفیس ابن عوض کرماني« شرح الاسباب و العلامات»کتاب ـ 

 .ابن نفیس قرشي« الشامل»کتاب ـ 

کتب  ،یزويولوژی آب و ادرار در بدنجهت ارائه تعاريف مرتبط با داروها و ف

« قرابادين کبیر»و « مخزن الادويه» ،«ذخیره خوارزمشاهي» ،«خلاصه الحکمه»

 .مورد استفاده قرار گرفتند

 :نويسدير مین کبيدر مقدمه قراباد يخراسان يلیم عقیحک مدر: یف داروهایتعر

ف خود، یو تلط را نامند که با قوت حرارت ييا ادرارآورنده دارويمدر  یدارو»
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ر اخراج و دفع یض و عرق و شیق ادرار و حيال را از طریه و فضولات سيت اغذیمائ

 (1)« .دينما

ک يف فوق آمده است، واژه مدر در طب سنتي ايران يگونه که در تعرهمان

که منجر به دفع مواد از طريق ادرار،  يياصطلاح عام بوده و به مجموع داروها

معمول  البته به طور ،گردديند اطلاق مشومير یا شيق و )عادت ماهانه(، عر ضیح

ا مدر يض یدر حند با واژه مشومي ضیان حيدر منابع داروهايي که باعث جر

اند و منظور از واژه مدر به هآور با واژه معرق معرفي شدعرق یطمث و داروها

 ا مدر بول است.يادرارآور  یتنهايي بیشتر همان دارو

برای شناخت کاربرد داروهای مدر و ارتباط  اروهای مدر:جایگاه درمانی د

هضم  ها مروری به روند تشکیل ادرار و مراحل مختلفسیستم ادراری با ديگر ارگان

و دفع لازم است. در پزشکي ايراني مراحل مختلف هضم از زمان دريافت مواد 

 :یهضم معد ـ1 :د که عبارتند ازشومي جذب بافتي به چهار مرحله تقسیم غذايي تا

 لوسي قابل جذب از طريق عروق روده تبديلیايي که غذا به ماده کيعني مرحله

شده به کبد به اخلاط طي اين مرحله کیلوس جذب :یهضم کبد ـ2؛ دشومي

که  :هضم عروقي ـ3؛ دشومي چهارگانه دم، صفرا، بلغم و سودا تبديل و وارد عروق

ده يگرد يراتییاز هر بافت دستخوش تغیدر آن اخلاط جاری در عروق متناسب با ن

هضم  ـ1؛ دشومي نه وارد فضای بین بافتييیق عروق مويو محصول آن از طر

رفته بافت و صرف لین مواد تحليگزيشده جاهضم ييکه طي آن مواد غذا :یعضو

 د.شومير و رشد عضو یتکث

دفع است که بايد از بدن  يفضولات یکدام از مراحل چهارگانه هضم دارا هر

هضم سوم و  یشوند؛ فضله هضم اول از طريق مدفوع و فضله هضم دوم و تا حد

)هضم  . مواد زائد ناشي از هضم کبدی(6)ند شومي هضم چهارم از طريق ادرار دفع
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ف هضم سوم با واسطه گردش یق و لطیدوم( با تخلیه به وريد اجوف و فضولات رق

 ،(7-8)ند شومي از طريق ادرار دفعمنتقل و  هاهیان احشا و اعضا به کلیآب در م

بلکه در  ،لذا بررسي ادرار نه تنها در شناخت عملکرد کبدی و سیستم ادراری

کننده است و از اين مختلف کمک یهابررسي چرخه متابولیک و سلامت بافت

. از (6)گفتند يم يعني مفسر احوال بدن ،روست که پزشکان ايراني بول را تفسره

ل آن يمدر جايگاهي خاصي در طب ايراني دارند که دلا یاروهابعد درماني هم د

 د:شومي در ادامه شمرده

ل اول آنکه دفع فضله هضم دوم به داروهای مدر است و تعادل کمي و یدل

برای  .(6)قش مهمي در تعادل و سلامتي افراد دارد ن کیفي اين اخلاط چهارگانه

ای که داروهای هستند به گونهدفع اين فضولات، کمیت و کیفیت اين مواد مهم 

های لطیف که توسط آب قابل انتقال باشند )محلول در آب باشند(، را مدر، بخش

د. شومي تر از داروهای مسهل استفادهدفع کرده و برای دفع مواد غلیظ و يا حجیم

(7). 

از فضولات هضم چهارم  یاریبس توانميمدر  یدوم آنکه به کمک داروها لیدل

. (7)د يآينمگر بريد یاز داروها یاریه بسفعلي که از عهد .دفع کرد را از بدن

زماني که خلط سخت بسیار داريم رياضت يا ورزش و فصد يا » :گويدمي جرجاني

 آيد و خلط خام در بدنمي چراکه خون نیک بیرون ،گیری مناسب نیستخون

ا رقیق و در همه چراکه خلط ر ،ماند، داروهای خیلي گرم نیز نبايد مصرف شوندمي

مواد و دفع از طريق ادرار  ساختنپس تدبیر سودمند، آماده ،ندکنمي تن پخش

 .(7) است

، (3-1) هاز مسهليند نضج و دفع فضولات با تجويپس از فرا کهايندلیل سوم 

ها آن مسهل قادر به دفع یمانند که داروهامي باقي يقیرق زائدمعمولاً مواد 
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هوشمندانه  یزيرمدر و به لطف برنامه ید به کمک داروهاانتومي بینیستند و طب

 .(7)د يق ادرار دفع نموده و درمان را کامل نمايرا از طرها آن ،هاهیکل

نه یفا کرده و زميند نقش حامل را اتوانميمدر  یداروها کهايندلیل چهارم 

را فراهم تناسلي  یو سیستم ادرار هاهیداروها به کل يع برخيدن آسان و سریرس

 .(2)آورند 

 بر اساس طبیعت، عملکرد توانمي مدر را یداروها مدر: یداروها یبندمیتقس

 :تقسیم کردها آن و قدرت

عت دارو به یمدر از نظر طب یداروها: عت يا افعال اولیه دارویطب بر اساس ـ1

 (.1 ند )جدولشومي میدو دسته گرم و سرد تقس

عت بدن را یز طبيم بوده و پس از تجوعت گریطب یمدر گرم دارا یداروها

اسارون،  چون برنجاسف، سداب، ین داروها شامل موارديند، اينمايتر از قبل مگرم

دانه، اهیخشک، س یسون، زوفایخه، انین، زعفران، سليریانه، قسط شيعود بلسان، راز

 باشند.يم ار شنبر و نانخواهیب، خیالطکبر، ابهل، بذر جزر، سنبل

)تخم  کنند و شامل بذر هند بامي ز بدن را سردتريای سرد پس از تجواما داروه

ر، ماءالقرع )آب کدو(، بذر یار، ماءالشعین، آب خین، سکنجبياریکاسني(، بذر خ

 .(3-11، 7، 2) خ )آب خربزه( هستندیفرفخ )تخم خرفه( و ماء بط

ي و حدتي داروی مدر بايد گرم: سم عمل يا افعال ثانويه دارویبر اساس مکانـ 2

را گرم کند تا جذب قسمت مائي  هاهداشته باشد که بتواند خون را لطیف و کلی

حتي دارويي مانند بذر خیار که طبیعت سردی  ،(8)تسهیل شود  هاهخون به کلی

دهد اين جزء گرم و جالي مي را تسکین هاهدارد و با برودتش التهاب و گرمي کلی

خون و دستگاه  یه و پاکسازیمدر سبب تنق یاتمام داروه ي. به نوع(11)را دارد 

خ یبطمثل بذر ها آن از يله بعضیوسه جادشده بيکن ادرار ایل ،ندشومي یادرار
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ون سبب یمانند هل يبرخ يکنند، حتيم جاديا یترظیادرار غل يق است و بعضیرق

بنابراين داروهای مدر به يک قوت و به يک مکانیسم  .(2)ند شومي ادرار ييبدبو

های اثر داروهای مدر اگرچه در متون طب ايراني، مکانیسم ،کنندعمل نمي

بندی تقسیم شده،بندی نشده، لیکن شايد بتوان بر اساس مطالب استخراجطبقه

 زير را پیشنهاد داد:

از جزء آتشي،  يا لطافت بالا که ناشيوجود حرارت  :داروهای ملطف و مفتح ـ

د در خلط توانمي ،باشديم جود در يک داروف مویلط یا اجزايسوخته  يا خاکي

 (12) باشدمي د، چنین دارويي بناچار مفتحيل نمایا تغسيع و یف، تقطیجاد تلطيا

مدر  ،کند دایپ یشتریا تجمع بيتمرکز و  یاررستم ادیدر س يليو چنانچه به دلا

ها آن و افسنتین که جوهر اوشانیس سون، پریهمچون ان ييخواهد بود. داروها

 یشتریو تندی ب یمانند کراث که جوهر نار ييا داروهايلطافت است و  یاراد

 کنند.يم نفوذ یبا اين مکانیسم به دستگاه ادرار ،دارند

 ،که داروی لطیفي که قدرت جلا و تحلیل داشته باشد» گويد:مي ابن نفیس

 (11) «.مدر است

به  زائدمواد و دفع  یل جداسازیف خون با تسهیو اهوازی معتقد است که تلط

 .(8)د ينمايم مدر کمک یاثر دارو

که مزه تند، ترش يا تلخي دارند و  ييداروها يتمام یاز نظر مشخصات ظاهر

ن نوع مدرها از قدرت ي. ا(11)باشند يمفتح م ،ف هستندیداراری جوهری لط

مانند عصاره غافث، بذر  ،برخوردارند یستم ادراریو نفوذ بالايي به س يبازکنندگ

 .(11)با، بذر کشوث هند

اين داروها با قدرت جلا، تغسیل و مائیت خود مواد  جالي و مرطب:داروهای  ـ

 ،کنندمي مثانه را از مواد لزج و غلیظ پاک و هاهرا به سمت مجاری ادراری هدايت و کلی
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خ، بذر ین، بذر بطياریمدرهای منقي نامید و شامل بذر خ توانمي ن داروها رايا

 .(6)ند شومي هانيکدو و راز

است که  ييهاسمیگر مکانياز د هاهیکردن کلداروهای مسخن و محلل: گرم ـ

د منجر به توانمي هاهیشدن کلمدر ذکر شده است. گرم یتعدادی از داروها یبرا

 یمدر دارا ین نوع داروهاي. ا(8)شود  هاهیان خون و عملکرد کليش جريافزا

مانند بذر سداب و  ،بردن بادها را دارندلیتحلگرم بوده و قوه به  اریعتي بسیطب

 .(11)اثلق )حب الفقد( 

داروهای مرخي: داروهای مرخي با حرارت و رطوبت خود قوام عضو هدف را  ـ

مواد را از آن عضو  ب دفعین ترتيند و بدکنمي نرم و مسامات و منافذ آن را گشاد

متمرکز و  یستم ادراریبتواند اثر خود را بر س ييند. چنانچه داروکنمي سهل

ها آن شتریه و دفع بیشتر مواد زائد به سمت کلینه فرستادن بیزم ،ديمجتمع نما

سم به دفع مواد زائد از سیستم یاه بنفشه با اين مکانیرا فراهم خواهد نمود. گ

بر اين باور است که چون خاصیت تلیین،  الشامل نويسنده د.ينمايم ادراری کمک

شه خالي از قبض است اين گیاه مدر نیز هست. همچنین بابونه بنف یتفتیح و ارخا

 يعني نشستن در جوشانده آن مصرف ،که مفتح خوبي است وقتي به صورت آبزن

 .(11)د شومي یش دفع ادراريو تلیین باعث افزا ن اثر ارخایبا هم ،دشومي

سم یا چند مکانيک يق يمدر ممکن است از طر یلازم به ذکر است که داروها

 ادرار بول و طمث ،ند. گیاهاني که مرخي، ملین و مفتح هستنديفوق عمل نما

 .(11)دهند مي

رفته در متون طب ايراني، ی به کارهاهبه استناد واژ: قدرت دارو بر اساسـ 3

را ها آن توانمي ن اساسيهستند که بر ا يمتفاوت یهاقدرت یمدر دارا یداروها

 م نمود:یتقس يبه دو دسته کل
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رسا، يخه، زراوند مدحرج، ایسون، بذر کرفس، دوقو، سلیمانند ان یقو یهامدر

 عنصل، قسط، کماذريوس، مشکطرامشیع و وج.

 .ين، بذر فرفخ، بذر کاکنج و خطمياریهمچون بذر هندبا، بذر خ یر قویغ یمدرها

 یر داروهايش از سایرا ب یستم ادرارینه انصباب ماده به سیزم یقو یمدرها

برای مثال گیاه مدر ابهل که با قدرت رطوبات را از کبد به  .آورنديم مدر فراهم

ش از ی. بنابراين پ(11-11)د ادرار را خوني کند توانمي ،دکنمي تحريک هاهکلی

 نان حاصل نمود.یاطم یستم ادرارید از سلامت سيز اين مدرها بايتجو

در در کاربرد داروهای م: مدر در طب سنتی ایران یموارد مصرف داروها

دارد که مي طب ايراني متعدد است. جرجاني در کتاب ذخیره خوارزمشاهي بیان

ند توانمي صحیح داروهای مدر زياد است و اين داروها منافع حاصل از مصرف

دردهای مفصلي، درد پشت، سنگیني، احساس کسالت، استسقا يا آسیت و اغلب 

 .(7) سازندمي ی ناشي از تجمع رطوبت را برطرفهابیماری

 یهاهکاربردهای مختلف داروهای مدر را در گرو توانمي بندی کليدر يک تقسیم

 بندی کرد:زير طبقه

 یستم ادراریمدر در س یداروها: یستم ادراریس ياختصاص یهابیماریـ 1

ی شايعي مانند سوزش ادرار، هابیماریباشند و در يم ياختصاص تأثیر یدارا

های ايجادشده در اين سیستم کاربرد درماني جسوء مزا سنگ کلیه و مثانه و

شه يگرم مثل ر یبه طور مثال در درمان سوء مزاج سرد مثانه از مدرها .دارند

ا در درمان ورم صلب يد شومي ا سداب استفادهيسون و یانه، کرفس، پونه، انيراز

دفع  یا برايا آب نخود، يمحلل اورام مانند آب کرنب )کلم(  یمثانه از مدرها

 یاز مدرات قو .اندجاد سده نمودهياند و ادهیادرار چسب یاخلاط لزج که به مجار

د. از شومي ا آب کرفس استفادهي، آب ترب یسون، دوقو، بذرشلغم بریهمچون ان
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ا پس از شکستن يجاد سنگ باشند و يکه مستعد ا یمدر جهت دفع مواد یداروها

ن به منظور ید. همچنشوميز استفاده ین هاهزيرجهت خروج سنگها، سنگ

ا پس از بازشدن ي افته در مثانه ويع خون جمودیحاصل از تقط یايبقا یسازپاک

، ين، بذر کاسنياریمانند بذر خ يمنق یه از مدرهایکل یهاو دمل هاورم

 .(13)د شومي ا تخم خرفه استفادهين و یسکنجب

بد و کلیه برای ک همانطور که بیان شد ارتباط ويژه :درمان مشکلات کبدیـ 2

ه یکه در ناح یپزشکان ايراني مشخص بوده است و از اين منظر برای دفع مواد

از  ،اندا سده در اين ناحیه شدهي ييافته يا باعث گرفتگ ا حدبه کبد تجمعيمحدب 

به طور مثال  .دشومي مدر متناسب با علائم و نوع خلط مطرح استفاده یداروها

اوشان و یس ن، کشوث، پرياری، بذر خياز کاسن انتومي گرم یهادر مورد خلط

 نیا سکنجبيمون و یخه، افتین ساده و در مورد اخلاط سرد از اسارون، سلیسکنجب

 .(13)استفاده نمود  یبزور

 یهاتیمدر و متابول یدفع داروها :مبدرق داروها به سیستم ادراری تناسليـ 3

مدر به منظور  ین گاه از داروهايرابناب. است یه و دستگاه ادراریق کلياز طرها آن

ن يد تا به کمک اشومي استفاده یستم ادراریر داروها به سيحامل و رساننده سا

، مثانه و هاهی)کل یماریا مجموعه داروها بتواند در موضع بي ياصل یداروها، دارو

 یریدر بدن جلوگها آن لیو تحل يافته و از سرگرداني یشتری( غلظت بیادرار یمجار

برسد. به  یماریشتر به موضع بیا مجموعه داروها بي ياصل یا قوه دارويشود و 

د که شومي استفاده يه از معجون کمونیعنوان مثال در درمان سوء مزاج سرد کل

رساند يم هیره، قوه مسخنه دارو را به کليآن مانند سداب و ز ه مدر موجود دريادو

مدمل قروح را با مدرات  یه و مثانه، داروهایکل یهاا در درمان قروح و زخميو 

در حب  ه مدر، آن داروها را به موضع زخم برسانند )مثلاًيسازند تا ادويم همراه
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از  یمدمل و مغر ید علاوه بر داروهاشومي ه استفادهیقرحه کل یکاکنج که برا

 .(13)ز استفاده شده است( یسون نیمدر مثل تخم کرفس وان یداروها

عت مدبره يا سیستم دفاعي بدن همواره یطب: عملکرد طبیعي بدنتقويت ـ 1

ن راه ممکن از بدن دفع يترکيزا را از نزددارد که اخلاط فاسد و بیماری يسع

ف و انحراف طبیعت از اين است که در صورت لزوم يا در ضع کند و وظیفه پزشک

ادرار و احساس ت یا کميت و یفیر در کییاش به آن ياری رساند. تغيعملکرد طبیع

 ترو امکان دفع راحت هاهیت از انتقال ماده به کلي، حکاهاهیه کلیدر ناح ينیسنگ

نوع و  ید به اقتضاتوانمي در اين زمان است که پزشک ،از طريق ادرار داردها آن

با تجويز داروی مدر اين امر را تسهیل بخشد. بايد توجه داشت که  یماریاوقات ب

سری مواد را  نه دفع يکیبیشتری داشته و زم تأثیراز مواد  يصهر دارو بر نوع خا

خلط  و نوع یماریبه عبارتي انتخاب دارو بايد متناسب با نوع ب .آورديم بهتر فراهم

 .(2) زائد باشد

 ،هابدن با ديگر روش یسازه و پاکیموارد پس از تنق یاریدر بس: تکمیل درمان

 مانده اخلاطيپس از فصد به منظور اخراج باق اي یيمسهل، مق یمانند تجويز داروها

مدر استفاده شود  یل مراحل درمان لازم است که از داروهایو تکم ييق مایرق

(7). 

ران موارد يا يمدر در طب سنت یاگرچه داروها مدر: یمنع مصرف داروها

باشد و يت نمین عافيشه قرین داروها همياما مصرف ا ،دارند یمصرف متعدد

افراط در مصرف اين داروها  ،ه در کتاب ذخیره خوارزمشاهي ذکر شدههمانطور ک

با خطر بروز ريش يا زخم مثانه و مجاری ادرار، غلبه تشنگي، ديابیطس، بیماری 

بنابراين تجويز داروهای مدر به  .(7) و گدازش يا تحلیل بدن همراه است دق

 خصوص در موارد زير بايد با احتیاط صورت گیرد:



 

ي، 
سف

یو
ی 

هد
م

ور
دقپ

صا
د 

امی
ی، 

لار
سا

ک 
شن

رو
 

 9315م، تابستان وهفتتم، شماره بیستشسال ه         تاریخ پزشكي / فصلنامه 919

از اسباب  يکيمدر،  یش از حد داروهایمصرف نابجا و ب :هیضعف کل هزال وـ 1

کسو يمدر از  یداروها است. کثرت استعمال هاهیضعف کل ( ویبروز هزال )لاغر

مدر،  یرطوبت دارو ل حرارت ویگر به دليد یاز سو و يسبب کثرت ماده دفع

 يدفع یمجار ين گشادگيگردد؛ ايم هیکل یع مجاریتوس و ارخا و يدگیسبب کش

 ه ویه نسج کليت به ضعف تغذيه توأم بوده و در نهایغذارسان کل یمجار يبا تنگ

 دا کند ویمار ممکن است قلت بول پین موارد بيگردد. در ايم يآن منته یلاغر

ان ادرار يش جريممکن است جهت افزا ،نداشته باشد يب دقت کافیچنانچه طب

د روند يمدر به تشد یاز داروها که استفاده مجدد يحال در ،دينما زيمدر تجو

ش بار يل افزایمدر به دل یکثرت استعمال داروها .(6) منجر خواهد شد یماریب

 ه است(یه نسج کليند تغذيآن )که لازمه فرا يزدن سکون نسببرهم ه ویکل

را فراهم  هاهی( کلیلاغر و يهزال )آتروف نه ضعف ویمدت زم د در درازتوانمي

 آورد.

ا مثانه همراه يه یکل یهارگ يبا پارگ غالباً ،الدم(: بوليون شاشخ)الدم بولـ 2

د يتشد ان خون ويش جريافزا ش عروق ويمدر باعث گشا یاست. مصرف داروها

 .(6)گردد يم یزيخونر

ا سوء ي اورام حار و یابتدا مدر در یمصرف داروها مثانه: ه ویاورام حاد کلـ 3

در  ش انصباب مواد ويد باعث افزاتوانيم یستم ادراریس یحار ماد یهامزاج

 هاهیکل یو فاسد به سو زائدد ورم شود. اين داروها با دفع اخلاط ينتیجه تشد

 ه( را به سیستم ادراری گسیليعوامل پاتوژن )اخلاط رد از یشتریحجم ب

 .زائدد بر شدت آسیب بیافتوانمي دهند که اين امرمي
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ا ي ن وییت تلیمدری که خاص یاروهامصرف د مثانه: ه ویاورام صلب کلـ 1

تحجر اورام خواهد افزود،  صلابت و ت، بریش دفع مائيل افزایل ندارند، به دلیتحل

 .(6)ژه قبل از نضج ماده ممنوع است يوبه ها آن لذا مصرف

هايي که بیماری طس و زمانیابيالبول، ذمصرف مدرها در مواردی مانند سلس

 احتیاط صورت گیرد. در سمت مقعر کبد است بايد با

نوين  يامروزه در علم داروشناس: مکانیسم داروهای مدر در طب نوین

ها، به نفرون یسم اثر بر رویک( بر اساس محل و مکانیورتيمدر )د یداروها

 ند:شومي میمختلف زير تقس یهاهرگرويز

 (PCT: Proximal Convoluted Tubule) پروگزيمال خمیده لوله بر مؤثر داروهایـ 1

 .م )استازولامید(يکربنات سدیدهنده دفع بو افزايش

 TAL: Thick) قوس هنله یم شاخه صعودیمؤثر بر قسمت ضخ یداروهاـ 2

Ascending Limb) د(يکننده پمپ سديم، پتاسیم و کلرايد )فوروزماو مهار. 

و  (DCT: Distal Convoluted Tubule) ده دوریچیمؤثر بر لوله پ یداروهاـ 3

 .د(يازیدروکلرتیه انتقال کلريد سديم )همهارکنند

و  (CCT: Cortical Collecting Tubule) کنندهمؤثر بر لوله جمع یداروهاـ 1

 یهاکننده کانالرنولاکتون( يا بلوکیآلدوسترون )اسپ يرنده داخل سلولیکننده گبلوک

 .امترن(يم )تريسد

 ند، لذاشومي ملنال غشا وارد عیالذکر از سمت لومفوق یهاکیورتياغلب د

 يرنولاکتون که از سمت تحتانیاسپ یبه استثناد در ادرار ترشح شده باشند )يبا

 .شود(يم آلدوسترون متصل يتوپلاسمیرنده سیوارد و به گ ،يطرف

 لتره شده و بازجذبیگلومرول ف تول که دریک مانند مانیاسموت یهاکیورتيدـ 1

دارد. محل يم ود، آب را در لومن نگهک خیق اثر اسموتيندارد، لذا از طر يچندان
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جذب عمده حجم باز يعیطور طببه ک است که يده نزدیچیاثر آن، لوله پ ياصل

 شود.يم آن انجام ک دریزواسموتيا

 کیورتيديک که با مهار عمل هورمون آنتیورتيديهورمون آنت یهاستیآنتاگون ـ6

(ADHباعث افزا )م یتیون ليبه  توانمي ادهن خانويگردند. از ايم ش حجم ادراري

 ن اشاره کرد.یکلیو دمکلوس

نظر طب نوين امروزه مکانیسم عمل داروهای گیاهي به طور کامل شناخته  از

از جمله برای سیر اثراتي  ،اما مشاهداتي در اين رابطه وجود دارد ،شده نیست

در  (ACE-inhibitorمشابه داروهای مهارکننده آنزيم تبديل کننده آنژيوتنسین )

زان فشار خون بیماران می در يک کارآزمايي بالیني اثر انجره بر. شودمي نظر گرفته

علاوه استفاده از برخي از اين به مبتلا به نارسايي احتقاني قلب ثبت شده است، 

داروها از جمله گیاهان خانواه انجدان )کرفس و جعفری( در مشکلات سیستم 

 .(11)یده است آلمان رس Eادراری به تأيید کمیسیون 

ک( مورد استفاده قرار یورتيادرارآور )د ین به عنوان داروهايآنچه در طب نو

همچون  ييهابیماریبدن و کنترل  یهاتیه دفع آب و الکتروليرد، عمدتاً بر پایگيم

 .(11) ... استوار استت ویها، آسقلب، ادم اندام ياحتقان ييخون بالا، نارسا فشار

دف از تجويز داروهای مدر، دفع فضولات و اخلاط زائد در طب سنتي ايران ه

ک خون و دفع يچه اين داروها منجر به تحراگر ،طريق ادرار است زا ازبیماری

روست  شوند. از ايناما الزاماً باعث افزايش حجم ادرار نمي ،شوندمي اخلاط به ادرار

رنگ، غلظت و ی افزايش بلغم در ادرار بیشتر به سپیدی هاهکه در ذکر نشان

شدن رنگ زرد رنگيل دفع صفرا از طريق ادرار به پررسوب ادراری و در بیان دلا

 موجود در عروق است ین که دافع صفرایو مصرف افسنت ادراری تأکید شده است

 .(7) گرددمي سبب تغییر رنگ آن ،سبب تغییر حجم ادرار گردد کهاينبیشتر از 
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 ری داروهای گیاهي تنها به اثرات کلیویبر اساس منابع طب ايراني اثرات مد

لطافت، قدرت نفوذ، قوت تفتیح و اثرات میزان  بلکه ،دشوميخلاصه نها آن

 زايي گیاه است که احتمال دفع مواد زائد را از بدن مطرحکنندگي و رطوبتپاک

توجهات دانشمندان ايراني در به کاربردن داروهای مدر امروزه نیز در  د.کنمي

به عنوان مثال عدم استفاده از داروهای  .شودمي ماکولوژی گیاهي ديدهکتب فار

سون در اورام کلیه امروزه به صراحت در کتب یانه وانيمدری مانند تخم کرفس، راز

 .(16-17) مورد تأکید است ياهیگ یفارماکولوژ

 

 گیرینتیجه

فقط  شده از متون طب ايراني، داروهای گیاهي مدر،بر اساس مطالب استخراج

های مختلف، به دفع بلکه با مکانیسم ،ندشوميباعث افزايش دفع مايعات بدني ن

موجود در عروق کمک نموده و مفهوم مدر در  زائدبدن، به ويژه مواد  زائدمواد 

طب سنتي ايران، صرفا نشانگر دفع آب نیست. برای دفع اختصاصي هر کدام از 

و شرايط مزاجي فرد، شرايط و وضعیت بايست متناسب با نوع ماده مي ،زائدمواد 

تجربیات پزشکان  سلامت سیستم ادراری، داروهای مدر خاص را استفاده نمود.

د مبنای تحقیقات امروزی در اين توانمي ايراني در بحث استفاده از داروهای مدر

 حوزه باشد.

 

 سپاسگزاری

 ز دانشکده طب سنتي و مکمل و معاونت پژوهشي دانشگاه علوم پزشکي مشهدا

شان در مراحل چاپ اين مقاله، نهايت تشکر و های مالي و پشتیبانيبابت حمايت

 .منمايیقدرداني را مي
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 (11) فهرست داروهای مدر :1 جدول

 نام علمی نام مفرده

 .Juniperus Sabina L ابهل

 Andropogon schoenanthus L اذخر

 Asarum europaeum L اسارون

 Aremisia absinthium L افسنتین

 Chrysanthemum parhenium pers اقحوان

 .Pimpinella anisum L انیسون

 Prunus amygdalus Var. amara Fock بادام تلخ

 Foeniculum vulgare Mill )تخم( باديان )رازيانه(

 Adiantum capillus-veneris L پرسیاوشان

 .Origanum vulgare L پودنه کوهي

 Cucumis sativus L تخم خیار

 .Raphanus saivus L ترب

 .Gentiana lutea L جنطیانا

 Lepidium sativum L جرجیر دشتي

 Commiphora opobalsamum Engl حب البلسان

حرف )تخم اسفند سرخ يا حب الرشاد 

 تخم جرجیرالماء(يا 
Nasturtium officiale R.Br 

 .Trigonella foenum-graecum L حلبه

 Cucumis melo L خربزه و تخم آن

 .Calycotom spinosa L دارشیشعان

 Cinnamomum zeilanicum BI دارچین

 .Daucus carota L دوقو )تخم گزر دشتي(

 Inula helenium L راسن

 Aristolochia Ionga L زراوند طويل يا دراز

 .Hyssopus officinalis L زوفای خشک
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 .Ruta graveolens L سداب

 Cinnamomum cassia Boiss سلیخه

 Levisticum officinale Koch سیسالیوس )انجدان رومي(

 Valeriana officinalis L سنبل رومي )ناردين(

 Allium sativum L سیر

 .Nigella sativa L شونیز

 .Thymus vulgaris L ترصع

 .Marrubium vulgare L فراسیون

 فطراسالیون

 )تخم کرفس کوهي رويیده بر سنگ(
Petroselinum oreoselinum Moench. 

 .Amomum melegueta Ros قردمانا

  قسط

Costus albus A. Chev. 
 .Piper cubeba L کبابه

 Capparis spinosa L کبر و پوست کبر

 Apium graveolens L بوستاني)تخم( کرفس 

 .Teucrium chamaedrys L کماذريوس

 Ajuga chamaepitys کمافیطوس

 Cynara scolymus L کنگر )حرشف(

 Allium porrum گندنا

 Phaseolus vulgaris L لوبیا

 Origanum dictamnus L مشکطرامشیع

 Cicer arietinum L نخود خصوصاً نخود سیاه

 Acorus calamus L وج
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Abstract 

There is a special notice on waste material excretion and water 

circulation in Persian medicine. According to Persian medicine, 

diuretic remedies are used for excretion of some waste humors from 

circulation and tissues. The target organ for this function is kidney. 

Diuretics excrete the fine water soluble materials and by this 

mechanism help to improve diseases. Diuretics in modern medicines 

act by water and electrolytes excretion and in this way; they are 

administered for conditions such as congestive heart failure, 

pulmonary edema, anasarca and hypertension. Each diuretic drug in 

Persian medicine act on a special humor. In this review, the concept of 

diuretics, indications, contraindications and cautions about their 

administration are extracted and classified based on Persian 

literatures. A comparison is also carried out between the diuretic 

mechanism in modern and Persian traditional medicines. The results 

of this study might expand reader’s insight about diuretic herbal 

remedies and help them in optimal administration of these drugs if 

they work based on Persian medicine 
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