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Abstract 

 

Background and purpose: Gentiana olivieri Griseb is a famous species in Gentianaceae 

family. G. olivieri is native to Iran, and grows mainly in the western regions of the Zagros Mountains. 

Thinking over the importance of proper nutrition in child’s growth and lack of proper appetizer in 

pharmaceutical market, preparing an effective herbal product was considered to increase appetite in 

children suffering from growth failure and malnutrition. 

Materials and methods: A case control study was performed in which the plant’s root extract 

was used to prepare hydroalcoholic product (2.5%) and its appetizing effect was evaluated in children. 

Fifty children with anorexia were randomly divided into two groups to receive either the hydroalcoholic 

extract of the Gentiana olivieri or a placbo at the dose of 2.5 mg/kg/day for two months. Variables such 

as weight, height, waist, consumed calories, and hunger VAS score, liver enzymes fluctuations and some 

blood biochemistry tests were also monitored. 
Results: The average age of cases and controls was 56.12 and 56.64 months, respectively. Before 

treatment, the mean weight in both case and control groups was 13.130±1.56 kg and 13.010±1.27 kg, 

respectively that changed to 14.275 ± 1.69 kg and 12.962± 1.16 kg after a month and 14.550±1.54 kg and 

12.814±1.22 kg, respectively two months after the intervention. Significant effects were seen on received 

calories and VAS score. 

Conclusion: The product was found to have significant effect on weight, food intake and VAS 

score compared with placebo. 
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 ـدرانــــازنــــي مـكــــــزشـــوم پــــلــشـــگاه عــه دانــــلــمج

 (85-66)   3114سال    بهمن   311بيست و پنجم   شماره دوره 

 81      3114، بهمن  311دوره بيست و پنجم، شماره  مجله دانشگاه علوم پزشكي مازندران                                                                                        

 پژوهشی

 آورده حاوی عصاره گل سپاس اثر اشتهاآوری فر
 (Gentiana olivieri در کودکان مبتلا به بی اشتهایی) 

 
       1الهام نایبی

       2محمد آزادبخت
       3دانیل زمانفر
       4حسن کرمی
 5رضا عنایتی فرد

       6عزیزاله جعفری کوخدان

 7جمشید یزدانی چراتی

 چكیده
با نام فارسی گل سپاس از خانواده معروف ژانسین می باشد. گلل سلپاس از   Gentiana olivieri گیاه و هدف: سابقه

با توجه به اهمیلت تذییله مناسل  و گیاهان بومی ایران است که به طور عمده در مناطق غربی رشته کوه زاگرس می روید. 
ورده گیلاهی ملوثر بلر تاثیر آن در رشد کودکان و عدم وجود داروی اشتها آور مناس  در بازار دارویی، ساخت یل  فلرآ

 افزایش میزان اشتها جهت درمان کودکان مبتلا به نارسایی رشد ناشی از بی اشتهایی هدف مطالعه حاضر بوده است.

درصلد از عالاره ری له گیلاه  w/v 5/2فلرآورده هیلدروالی ی شلاهدی حاضلر  -در مطالعله ملورد هوا:موواد و رو 
Gentiana olivieriکودک مبتلا بله بلی اشلتهایی بله صلور   55آن در کودکان، تهیه شد.  ، جهت بررسی اثر اشتهاآوری

بله  mg/kg/d5/2گروه مورد و شاهد قرار داده شدند. در گروه مورد و شاهد به ترتی  دارو و پلاسلبو بلا دوز  2تاادفی در 
و غیلره  VASر اسلاس ماه تجویز شد. متذیرهایی مانند وزن، قد، دورکمر، میزان کالری دریافتی، نملره گرسلن ی بل 2مد  
 گیری شدند.اندازه

ماه بود. پیش از درمان، میان ین وزن در دو گروه  56/55و  22/55میان ین سنی گروه مورد و شاهد به ترتی   :هایافته
بوده است. پس از درمان، میان ین وزن در دو گروه مورد و  kg 22/2±525/23و  kg 55/2±235/23مورد و شاهد به ترتی  

پس از دو  kg 22/2±426/22و kg 56/2±555/26پس از ی  ماه و kg 25/2±652/22و  kg 56/2±225 /26ه ترتی  شاهد ب
  دار بوده است.معنی VASچنین اثر کالری دریافتی و نمره همماه بوده است. 
نلاداری بلر افلزایش اثر بسلیار مط لوو و مع Gentiana olivieriبا توجه به نتایج به دست آمده، فرآورده گیاه  استنتاج:

روز ابتلدای درملان افلزایش  25کله در هملان در مقایسه با پلاسبو داشته است بله طوری VASوزن، کالری دریافتی و نمره 
 چ م یری در وزن و کالری مارفی و میزان گرسن ی بیماران م اهده گردید.

 

 کالری، گل سپاس  ،، اشتهاGentiana olivieriواژه های کلیدی: 
 

 مقدمه
های خلانواده ترین جنساز بزرگ Gentianaجنس 

 گیلاه .(2)باشلدگونله گیلاهی ملی 655ژانسین با بلیش از 
Gentiana olivieri  خلانواده از  گلل سلپاسبا نام فارسی

  اًلغالب ایهلبا ساق دساله،لچن ،ع فی است یلگیاه(،2)نلژانسی
 

 :azadbakhtm@hotmail.com E-mail                         داروسازیدان یده  ،مجتمع دان  اهی پیامبر اعظم، بادجاده فرح آ 22کی ومتر  :ساری: محمد آزادبختمولف مسئول: 

 ، ساری، ایراندان  اه ع وم پزشیی مازندران ،دکتری داروساز .2
 مازندران، ساری، ایراندان  اه ع وم پزشیی  دان یده داروسازی،، فارماکوگنوزیگروه ، استاد. 2
 اطفال، دان یده پزشیی، دان  اه ع وم پزشیی مازندران، ساری، ایران. استادیار، گروه 3
 اطفال، دان یده پزشیی، دان  اه ع وم پزشیی مازندران، ساری، ایران، گروه دان یار .6
 مازندران، ساری، ایراندان  اه ع وم پزشیی زی، دان یده داروسافارماسیوتییس، دان یار، گروه  .5
 ، یاسوج، ایراندان  اه یاسوجع وم پایه، استادیار، گروه گیاه شناسی سیستماتی ، دان یده  .5

 مازندران، ساری، ایراندان  اه ع وم پزشیی  ،دان یده بهداشت ،مرکز تحقیقا  ع وم بهداشتیآمار، دان یار، گروه  .2
 : 25/25/2366تاریخ تاوی  :            26/4/2366 تاریخ ارجاع جهت اصلاحا  :           26/4/2366 تاریخ دریافت 
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 Gentiana olivieri گياه اشتهاآوری اثر
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ای سلاقه و ای طوقله ایهای قاعدهبرگکه دارای  منفرد

آبی تیره متمایل بله  به رنگقیفی شیل  هایگل، سرنیزه

ای میلوهو دارای  به صلور  لولله ای یلا اسلتیانی بنفش

ای رنلگ، قهلوه آن هلایدانه چنینهم باشد.ی میکپسول

باشلد. های آن ضخیم و گوشتی ملیری هبیضی شیل و 

این گیاه به صور  پایا )همه ساله( روی سلنگ آهل ، 

های گ ی و ع فی در ارتفاع خاک آه  دار یا سراشیبی

گیاه خللام منطقلله کنللد.متللری رشللد مللی 2355تللا  355

های در شی ایرانی تورانی، مناطق استپی و نسبتاً خ   

( 3-5)هلا اسللتخ ل  از ارتفاعلا  پلایین تللا کوهسلتان

در ایلران در غلرو، مرکلز، شلمال این گیلاه .پراکندگی 

ولی به طلور عملده باشد شرق، شرق و جنوو ک ور می

های زاگرس بله در مناطق غربی ایران از جم ه رشته کوه

خاوم دنباله جنوو شرقی زاگرس )اسلتان فلارس( و 

از ایلن گیلاه  .(3،5)شلودانلی دیلده ملیخوزستان بله فراو

خاورمیانه )ترکیه، ایران، علراق و افذانسلتان( بله جنلوو 

ری ه گیاه گل سپاس دارای  .(6)آسیا گسترش یافته است

باشد از جم له ملاده ژنتیوپییروزیلد کله مواد بسیاری می

باشد و در بسیاری از گیاهان ایلن ی  سیوایریدوئید می

این ماده ییلی  .(5-6)جنس مورد مطالعه قرار گرفته است

از مواد ت خ موجود در بسیاری از گیاهان خانواده ژانسین 

 های کبدی )هپاتیلت(یماریکه در درمان ب( 25،22)باشدمی

چنین سلب  . هم(22)رودو اختلالا  گوارشی به کار می

  .(23)دگردافزایش ترشح اسید معده می

به عنوان ی  گیاه دارویی که ست ا هاقرن این گیاه

و  Agherو در پاکسللتان بللا نللام  Afatدر ترکیلله بللا نللام 

Bngera  شللناخته شللده اسللت. در ترکیلله بلله عنللوان ضللد

ضد آنملی بله  کننده هضم ودیابت، خواو آور، کم 

چنین در ط  سنتی این ک ور بله و هم (6)کار رفته است

عنللوان یلل  مقللوی ت للخ و محللرک اشللتها بلله کللار 

. از سللوی دی للر فعالیللت ضللد دیابللت، (26-25)رودمللی

محافظللت کبللدی، آنتللی اکسللیدانی، ضللد ت للنج و ضللد 

در ازبیسلتان . (25-6،24)التهابی آن نیز ثابلت شلده اسلت

هلای رایلج، این گیاه برای درمان اسهال، سلرماخوردگی

اثلرا  چنین هم. رودمیدرد معده و سوء هاضمه به کار 

آنتی باکتریال، ضدقارچی، ضد ف لارخون و دیورتیل  

از جم لله  .(6،26)شللده اسللت بررسللیگیللاه در پاکسللتان 

توان به ایریدوئیلدها، سلیوایریدوئیدها ترکیبا  گیاه می

)ماننللد ژنتیوپییروزیللد(، فلاونوئیللدها، آلیالوئیللدها و 

ری ه گونه اص ی ژانسین . (6،26،25)اره کردها اشگزانتون

(Gentiana lutea( که به ژانسلین زرد )Yellow Gentain) 

هلای غلیایی و ر فرآوردهدطور وسیعی معروف است، به

چنین در ط  سنتی بلرای افلزایش اشلتها و دارویی و هم

های گوارشلی بیماری (.25)شودتقویت هضم استفاده می

هلا تلرین آناسلت کله از مهلم در کودکان بسلیار شلایع

 تلللوان بللله از دسلللت دادن یلللا کلللاهش اشلللتها در ملللی

کله ممیلن اسلت در نتیجله  (22)این دوران اشلاره نملود

هلای حلاد یلا ملزمن و یلا اخلتلال در تذییه، بیماریسوء

ای از رژیلم غلیایی کلودک . اخی سابقه(22)جیو باشد

توانلد کننده است زیرا محتویلا  رژیلم ملیبسیار کم 

در سرتاسلر . (23)ای باشلدکننده خطر فقر تذییلهم خص

یه ییللی از ع للل عمللده مللرگ و میللر جهللان، سللوءتذی

کودکللان بلله خاللوم در ک للورهای در حللال توسللعه 

در حلالی کله درک لورهای پی لرفته سلوء  (26)باشلدمی

درصلد از  25، 2555در سلال  .(25)تذییه اولیه نادر است

یلر و متوسلز زیلر سال در ک لورهای فق 5کودکان زیر 

وزن طبیعللی بودنللد و در بسللیاری از ک للورهای جنللوو 

  .(25)برابر این میزان بوده است 2آسیا نزدی  

 ، اصطلاحیFailure To Thriveنارسایی رشد یا همان

اسللت کلله بلله آن دسللته از نللوزادان و خردسللالان سللوء 

شود که با استانداردهای مورد انتظلار ای اطلاق میتذییه

.به بیلانی دی لر بله کلاهش وزن،  (22)رشد منطبق نیستند

گیللری فقللدان افللزایش وزن یللا کللاهش سللرعت در وزن

غیللره  ای، اجتمللاعی وکودکلان بلله ع لل مخت لله تذییله

شلود. نارسلایی رشلد نارسایی یا کمبود رشلد گفتله ملی

تواند همراه با ی  بیماری حاد یا ملزمن، یل  رژیلم می

ت ای در اثلر یبوسلمحدود، اشتهای کم، م یلا  تذییه

. (22)یا دارو، محرومیت یا کمبود مط ق غیا به وجود آید
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 و همکاران الهام نایبی و همکاران     

 63      3114، بهمن  311شماره مجله دانشگاه علوم پزشكي مازندران                                                                           دوره بيست و پنجم،               

 وهشیپژ

 بللومی ایللران Gentiana olivieriکلله گونله جلاییاز آن
و  در مناطق غربی ایران به فراوانی دیده می شلودبوده و 

اسلت دارای اثلر  G.lutaاز طرفی گونه اروپایی آن کله 

این مطالعه ارزیابی  باشد بنابراین هدف ازاشتهاآوری می

ری ه این گیاه بومی در کودکلان  اثر اشتهاآوری عااره

  اشتهایی بوده است.مبتلا به بی
 

 مواد و رو  ها
گل سپاس شاهدی ری ه گیاه  -در این مطالعه مورد

از ارتفاعللا  غربللی زاگللرس از  62در خللرداد مللاه سللال 

 35متللری و  2255کاکللان بیللد کیفتلله در ارتفللاع منطقلله 

ای آوری شد و در دمجمع کی ومتری شمال شرق یاسوج

گیللاه توسللز متخاللص .(24)دیللدرجلله خ لل  گرد 65

سیسللتماتی  گیللاهی شناسللایی گردیللد. پوسللت پرتقللال 

(Citrus aurantium ( و لیملو )(Citrus lemon  تهیله و

درصللد )جهللان طلل ،  2/66خ لل  شللد. اتللانول مط للق 

( Direct-Q®3 ،Milliporeاراک( و آو دیللللللللونیزه )

  استفاده شد.

 

 عااره گیری و استاندارد کردن و تهیه فرآورده دارویی
گیری از گیاه و استاندارد کردن آن بر اساس اارهع

بر  .(26،35)روش ذکر شده در فارماکوپه بریتانیا انجام شد

گلرم  225، گل سپاسگرم از ری ه گیاه  225این اساس 

گلرم پوسللت لیمللو  225پوسلت پرتقللال خ ل  شللده و 

سلی سی 2555توزین شد و به همراه  شیرین خ   شده

. سلر آن در بزرگ ریخته شب درصد در ی   25اتانول 

بسته شد و اطراف ب ر با فویلل پوشلیده  با پارافی م کاملاً

سلاعت  64شد و در دمای محیز قرار داده شلد. پلس از 

آوری گردید. شد و عااره حاصل جمعف رده تفاله آن 

درصلد دوبلاره بله تفالله  25سلی اتلانول سلی 255سپس 

. پلس از اضافه شد و در همان شرایز فوق قرار داده شلد

شلد و عالاره بله دسلت  ف لردهتفاله  ساعت مجدداً 26

آمده به عااره قب ی اضافه گردید. سپس با کاغی صلافی 

فی تر شلد و بلرای ج لوگیری از رشلد مییلروو، اتلانول 

درصلد برسلد. بلرای  25افزوده شد تلا بله درجله الی لی 

( Biterness valueتاندارد کردن، میزان ارزش ت خی )اس

فلرآورده  گیلری شلد.یوپییروزید عااره اندازهژانتو میزان 

هلای هیلدروالی ی مورد نظر به صلور  مح لول دارویی

حجمی( تهیه شد. بلرای ایلن منظلور  -درصد )وزنی 5/2

درصلد در روتلاری  25ابتدا عااره تهیله شلده بلا الیلل 

خ   گردیدو سپس فریلز درای شلد. عالاره خ ل  

 نده شلددرصلد بله حجلم رسلا 25شده توزین و با الیل 

  )فرآورده به شیل مایع به کودکان تجویز شد(.
 

 بیماران مورد مطالعه
تعللداد نمونلله هللای مللورد نیللاز جهللت بررسللی اثللر 

اشتهاآوری فلرآورده تهیله شلده، طبلق مطالعلا  انجلام 

در این خاوم، توسز م لاور آملاری تعیلین  (32)شده

بیملار بلا معیارهلای ورود  55گردید. بر این اساس تعداد 

تلر از سلال بلا صلدک وزنلی کلم2تلا  3شامل کودکلان 

هللای درصللد، نرمللال بللودن معاینللا  فیزییللی و تسللت5

آزمای  اهی وارد مطالعه شدند. معیارهای خروج شلامل 

 هلایتسلتیزییلی و یافته غیر طبیعی در معاینه فهرگونه 

  آزمای  اهی که ش  ع ل سیستمی  را بران یزد، بود.
 

 معاینا  فیزییی و تست های آزمای  اهی ت خیای
معاینه فیزییی کودکان ملورد مطالعله توسلز فلوق 

های تذییه و غدد و متابولیسلم کودکلان انجلام تخاص

گردید. این معاینا  شامل بررسی کودک از نظر وجلود 

مللادرزادی جسللمی و ژنتییللی، عقلل  هللای ناهنجللاری

 های ق بلی، تیروئیلدی،های ذهنی و جسمی، بیماریافتادگی

 های مزمن بلود.ریوی، کبدی و گوارشی و سایر بیماری

های آزمای  اهی جهت بررسی وضلعیت برخی از تست

هلای سیسلتمی  کلودک سلامت و رد احتملال بیملاری

 CBC انجام شد. ایلن آزمای لا  شلامل آزملایش خلون

(T4 Free، TSH، EMAIgA، TTG IgG Anti، Fe، Ferritin ،)

آزمایش ادرار )ک ت و آنالیز ادرار، وزن مخالوم( و 

( Parasite، OVA، OB، RBC،WBCآزمایش مدفوع )

  ود.للب
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 تجویز دارو و پلاسبو
کودک پس از اطمینان از عدم وجود  55در نهایت 

بی از بیماری سیستمی  زمینه ای  و اخی رضایت نامه کت

کللودک مللورد  55هللا وارد مطالعلله شللدند. والللدین آن

گروه مورد و شاهد قرار  2مطالعه به صور  تاادفی در 

داده شللدند. در گللروه مللورد و شللاهد بلله ترتیلل  دارو و 

)حاوی همه مواد فرآورده و فاقد عااره گیلاهی  پلاسبو

در دو دوز  mg/kg/d 5/2تهیلله شللده( بللا دوز ییسللان 

  قبل از صبحانه و ناهار ( تجویز شد.دقیقه  35) منقسم
 

 متذیرهای مورد بررسی
در ایللن مطالعلله متذیرهللایی نظیللر وزن، قللد، میللزان 

در روز و دور کمر کودک در ابتلدا  (32)مارف کالری

پللس از ماللرف فللرآورده، مللورد  35و   25و روزهللای 

چنین میزان گرسن ی کودک بلر بررسی قرار گرفت. هم

ارزیابی  Visual Analogue Scale (VAS)اساس نمودار

های بعدی کلودک جهلت بررسلی میلزان گیریشد. پی

صلور   55و  65اثربخ ی دارو بلر اشلتها، در روزهلای 

گرفت. علاوه بر ایلن میلزان رضلایت منلدی از مالرف 

  دارو نیز در بیماران بررسی گردید.

 

 آنالیز آماری داده ها
 در نهایللت اطلاعللا  حاصللل شللده وارد نللرم افللزار 

SPSS  شلللد. بلللرای توصلللیه اطلاعلللا  از  25ورژن 

انحراف معیار وجدول فراوانی استفاده گردید.  ±میان ین

ارو در گلروه ملورد و شلاهد از برای مقایسه اثرا  این د

  .مستقل و آنالیز واریانس استفاده شد tآزمون 

 

 یافته ها
( و میلزان Biterness valueمیزان ارزش ت خی )

گلرم در می لی 2/26و  33243ژانتیوپییروزید به ترتیل  

میان ین سنی گروه مورد و شاهد به  فرآورده بوده است.

گونلله تفللاو  مللاه بللود و هللی   56/55و  22/55ترتیلل  

 معناداری از نظر جنس و سن در دو گروه م لاهده ن لد.

 BMIگیری وزن، قد، دور کملر و نتایج حاصل از اندازه

  آورده شده است. 2در جدول شماره  در بیماران

محاسبه میزان کالری دریافتی بیماران در جدول 

 ارائه شده است. 2شماره 

ر اساس بیماران ب VASنتایج حاصل از محاسبه نمره 

 آورده شده است. 3میزان گرسن ی در جدول شماره 
 

بیماران  BMIمیان ین متذیرهای وزن، قد، دورکمر و  :1جدول شماره 

  55و  35، 5در روز های 
 

BMI 
 میان ین±معیار انحراف

 دور کمر
 میان ین±معیار انحراف

 قد
 میان ین±معیار انحراف

 وزن
 میان ین±انحراف معیار

 روزهای ثبت

46/5±2565/23  

55/2±5555/23  

22/64 ± 23/2  

54/2±25/64  

52/255 ± 56/2  

42/62 ± 25/5  

23/235±2/55 

22/2±525/23  

 5گروه مورد    

 5گروه شاهد   

62/5±4565/23  

25/2±6252/23  

66/2±63/64  

55/2±62/62  

665/255 ± 62/2  

652/64 ± 32/5  

56/2±225/26  

25/2±652/22  

 35گروه مورد   

 35گروه شاهد  

54/2±5554/26  

25/2±2526/23  

62/2±655/64  

23/2±552/62  

65/252 ± 35/2  

42/64 ± 65/5  

56/2±555/26  

22/2±426/22  

 55گروه مورد   

 55گروه شاهد  

 

  55و 35، 5میان ین کالری مارفی بیماران در روزهای  :2جدول شماره 
 

 کالری تام روزانه
 میان ین±معیار انحراف

 کالری میان وعده
 ینمیان ±معیار انحراف

 کالری شام
 میان ین±معیار انحراف

 کالری ناهار
 میان ین±معیار انحراف

 کالری صبحانه
 میان ین±معیار انحراف

 روزهای ثبت

22/253±45/453   

52/252±42/522 

26/262±54/264 

54/245±65/235 

52/253±65/266 

52/564±35/356 

25/53±33/262 

55/65±24/265 

25/45±65/252 

35/42±42/222 

 5ورد   گروه م

 5گروه شاهد  

55/534±255/2665 

25/262±552/556 

55/242±55/352 

55/65±63/252 

42/255±64/366 

22/46±64/233 

22/655±65/654 

42/64±23/234 

32/66±53/256 

26/25±54/252 

 35گروه مورد

 35گروه شاهد

22/652±26/2532 

25/253±25/525 

45/252±25/362 

54/265±53/226 

63/235±56/554 

23/63±22/264 

25/222±54/625 

24/222±25/226 

56/262±23/322 

42/62±62/226 

 55گروه مورد

 55گروه شاهد

 
گرسن ی بیماران در روزهای  VASمیان ین نمره  :3جدول شماره  

  55و  35، 5
 

 روزانه VASکل نمره 
 میان ین±معیار انحراف

 شام VASنمره 
 میان ین±معیار انحراف

 ناهار VASنمره 
 میان ین±معیار رافانح

 صبحانه VASنمره 
 میان ین±معیار انحراف

 روزهای ثبت

52/2±2265/2 

45/5±5655/2 

56/2±25/2 

65/2±55/3 

36/2±25/2 

46/2±55/3 

35/2±55/2 

35/2±55/2 

 5گروه مورد 

 5گروه شاهد 

35/2±65/2 

52/5±54/2 

65/2±55/4 

52/2±42/2 

56/2±45/2 

25/2±65/2 

26/2±25/2 

66/5±55/2 

 35گروه مورد

 35گروه شاهد

24/2±6325/4 

52/5±2542/2 

22/2±55/4 

53/2±55/2 

36/2±65/4 

36/2±52/2 

65/2±65/4 

46/2±45/2 

 55گروه مورد 

 55گروه شاهد 

 

 بحث
تلرین عواملل ذییه صلحیح کودکلان ییلی از مهمت

رشد ساختار بدنی و فیری کودک در ایلن دوران سلنی 

ای برخوردار است. هاز اهمیت ویژاست که  و بزرگسالی

تلر از بزرگسلالان اهمیت تذییه مناس  در کودکان بیش

کله علوارن ناشلی از کمبلود ملواد طلوریه می باشد. ب
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 وهشیپژ

شلدیدتر و جبلران  ضروری در کودکان، معملولاً غیایی

 بله بیملاری. سلوءتذییه نلوعی (32،33)باشلدناپییرتر ملی

 آید که به ع ت مارف ناکافی یا بیش از اندازه شمار می

بلر پایله آملار . کنلدی  یا چنلد ملاده غلیایی بلروز می

تلرین عاملل ، سلوءتذییه بزرگسازمان بهداشت جهلانی

 رحلال حاضلرکودکان بسلیارید .است ومیر کودکانمرگ

در . برنلدو پیاملدهای ناشلی از آن رنلج می تذییهسوءاز 

تعادل انرژی و وزن بلدن وقتلی حاصلل  شرایز سلامتی،

ملی شلود کلله دریافلت انلرژی غللیایی )کلالری( معللادل 

انرژی مارفی باشد. به این ترتی  تذییه بد )یا ضلعیه( 

تلر شود که دریافت یا جیو کالری کلموقتی مطرح می

  .(33)از انرژی مارفی باشد

دریافت کم مواد غیایی ابتدا موجل  کلاهش وزن 

و این کاهش وزن سب  بلروز نارسلایی شود کودک می

گردد که به نوبله خلود علوارن و رشد در کودکان می

 . کوتاه قدی، کلم وزنلی،پیامدهای جبران ناپییری دارد

هوشلی، کلاهش قلدر   لاغری همراه با کاهش ضری 

 هلایکاهش توانمندی ها وافزایش ابتلا به بیماری یادگیری،

ترین عوارن سوء تذییله در دوران جسمی و ذهنی مهم

اشلتهایی با توجه به این نیتله کله بلی .(25)تکودکی اس

ییی از عوامل مهم و تاثیرگیار در بروز سلوء تذییله در 

ای باشد، تلاش برای رفع آن از اهمیت ویژهکودکان می

درمان  برخوردار است. درمان بی اشتهایی ممین است با

اشتهایی کودک ای که سب  بیهای زمینهکردن بیماری

 ها مثل افسردگی،اند، صور  ب یرد. بسیاری از بیماریشده

هلای مهملی در فقلدان ای یا آنمی ع لتان ل های روده

در مواردی که کلودک بلدون هلی   .(22)باشنداشتها می

اشلتها باشلد، اغ ل  درملان ای خاصلی بلیبیماری زمینله

با توجه به اهمیلت تذییله  .(25)گیردور  نمیخاصی ص

کامل و مناسل  در کودکلان و تلاثیر انیارناپلییر آن در 

رشد و شاخص تلوده بلدنی آنلان و علدم وجلود داروی 

اشتها آور مناس  در بازار دارویی، ساخت ی  فرآورده 

گیللاهی مللوثر بللر افللزایش میللزان اشللتها جهللت درمللان 

اشتهایی هدف ی از بیکودکان مبتلا به نارسایی رشد ناش

بللر اسللاس مطالعللا  ع مللی  مطالعلله حاضللر بللوده اسللت.

صلور  گرفتلله در خاللوم گیاهللان مللوثر بللر دسللت اه 

های بسیاری ن ان داده است کله گیاهلانی گوارش، یافته

توانند بر افزایش اشلتها باشند، میکه دارای مواد ت خ می

اثرگیار باشند. این ترکیبا  ت خ سب  تحری  اعااو 

طور روانی منجر به افزایش ترشح ایی دهان شده و بهچ 

گردند. از جم ه گیاهان موثر بر اشلتها کله شیره معده می

تلوان بله گیاهلان خلانواده باشند، ملیدارای مواد ت خ می

که به دلیلل داشلتن ملواد ت لخ  (22،35)ژانسین اشاره نمود

)سیوایریدوئیدها( اثر بسلیار مناسلبی بلر افلزایش اشلتها 

  د.ردا

در کارآزمایی بلالینی انجلام شلده، دو گلروه ملورد 

( و سن p=222/5مطالعه )مورد و شاهد( از لحاظ جنس )

(556/5=pهی  گونه تفاو  معن )داری با هم نداشتند و ی

با توجه به این که از معیارهای ورود بله مطالعله، داشلتن 

درصد بوده است، لیا این نیتله  5تر از صدک وزنی کم

یسللان بللودن تمللامی شللرایز در خاللوم حللاکی از ی

 ارزیابی صحیح و دقیق اثر دارو در مقایسه با پلاسبو بود.

با توجه به نتایج به دست آمده از آنالیز متذیرهلای ملورد 

بررسی، میان ین وزن دو گلروه ملورد و شلاهد در پایلان 

( p=524/5داری )یروز مطالعللله، از اخلللتلاف معنللل 55

م لهود مالرف  اثلر کلاملاً برخوردار بود و این ن ان از

فرآورده تهیه شده در گروه مورد بر افزایش میزان اشلتها 

تر بوده است. این در حلالی اسلت و دریافت کالری بیش

تر تذییرا  میان ین وزن در هر کدام از که با آنالیز جزئی

گیلری م لخص شلد کله ایلن اخلتلاف های اندازهزمان

تا پایان مطالعله در مطالعه آغاز شد و  25معنادار در روز 

دار یچنان این تفلاو  معنلنیز هم 55و  65، 35روزهای 

وجود تفاو  معنادار بارز در بررسی میلان ین  باقی ماند.

 (،p=5552/5های صلبحانه )دریافت کالری روزانه در وعده

( و میللان وعللده p=5552/5(، شللام )p=5552/5ناهللار )

(5552/5=pبا قاطعیت بسیاری اثر انیارن ،) اپییر مالرف

فرآورده دارویی تهیه شده را در گروه مورد بلر افلزایش 

اشتها و افزایش دریافت کالری روزانه در مقایسه با گروه 
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شاهد تائید کرد. بررسی جزئی ایلن آنلالیز در خالوم 

میان ین دریافت کالری روزانه دو گلروه در هرکلدام از 

و  65، 35، 25، 5گیلری )روز ها در هر روز انلدازهوعده

هلای صلبحانه، ناهلار، شلام و در وعلده( ن ان داد که 55

میان وعده این اختلاف معنادار در مقایسه با گروه شلاهد 

شده است. ایجاد  55و  65، 35، 25ترتی  در روزهای به 

دار از روز صللفر یاخللتلاف معنلل در وعللده صللبحانه ایللن

وجود داشته است وللی در طلول مطالعله بله شلد  ایلن 

دار بلودن یبلا توجله بله معنل ر شلده اسلت.تتفاو  بیش

تفاو  میان ین کالری تام دریافتی روزانله در دو گلروه 

(، اثر مارف فرآورده دارویی p=5552/5) مورد و شاهد

تلر در گلروه تهیه شده بر افزایش دریافلت کلالری بلیش

 VASدر این مطالعه، نمره  تایید شده است. ״مورد کاملا

  55و  65، 35، 25، 5زهای توسز والدین کودکان در رو

هلای اصل ی غلیایی قبل از شروع مالرف وعلده ״دقیقا

)صبحانه، ناهار و شام( براساس میزان گرسن ی کودکان 

ثبت شد. مطالعه انجام شده ن لان داد کله میلان ین نملره 

VAS  دار بللارزی یگللروه از اخللتلاف معنلل 2روزانلله در

(5552/5=pبرخوردار است و این اختلاف معن )دار در ی

های اص ی غیایی وجلود داشلته اسلت و در تمامی وعده

مطالعلله  25هللا ایلن اخللتلاف معنللادار از روز تملام وعللده

  م هود بوده است.

بیماران  BMIاز سوی دی ر تذیرا  قد، دور کمر و 

 گیری شد. نتلایج بله دسلت آملده در هر دو گروه اندازه

کمللر (، دورp=262/5از آنللالیز تذییللرا  میللان ین قللد )

(262/5=pو ) BMI (322/5=p در دو گلللروه ملللورد و )

شاهد، هی  گونه تفاو  معناداری را ن ان نداده است. بر 

تر هرکدام از متذیرهای میکور، های جزئیاساس بررسی

گروه در هی  کلدام  2م خص شد که میان ین متذیر قد 

گیلری تفلاو  معنلاداری بلا ییلدی ر از روزهای انلدازه

حالی کله میلان ین متذیرهلای دور کملر و  نداشته اند در

BMI داری یام اختلاف معن 55گیری روز تنها در اندازه

با توجه بله ایلن نیتله کله اگلر دریافلت کلالری  داشتند.

ناکللافی باشللد ابتللدا صللدک وزن سللپس قللد کللاهش 

ش قد اسلت و ، افزایش وزن نیز مقدم بر افزای(23)یابدمی

بسته به شد  سوءتذییه، شروع رشد جبرانی وزن ممین 

هفته طول بی د. در کودکان با سوء تذییه مزمن  2است 

ها طول می ک د تا تمام فاکتورهای رشدی و شدید، ماه

لیا در این مطالعه با توجله بله . (22)به سطح مناسبی برسد

آمده از افزایش بسیار زیاد مارف کالری  نتایج به دست

هللای اصلل ی غللیایی و افللزایش روزانلله در تمللامی وعللده

دریافت کلالری تلام روزانله در گلروه ملورد و تذییلرا  

دار آن در مقایسه با گروه شاهد، حاکی یمحسوس و معن

از اثر مط وو فرآورده دارویلی تهیله شلده از گیلاه گلل 

افلزایش میلزان دریافلت سپاس بر افزایش میزان اشلتها و 

 کالری بوده است. ایلن افلزایش میلزان دریافلت کلالری 

 بللر وزن بیمللاران اثللر  در طللول مللد  مطالعلله کللاملاً

مثبت گیاشته است، به طوری که تذییرا  میلان ین وزن 

دار یمحسلوس و معنل دو گروه مورد و شاهد نیلز کلاملاً

  بوده است.

ییلرا  روزه ایلن مطالعله، تذ 55اما در طلول ملد  

وزن بر روی قد و دور کمر ملوثر نبلود کله بلا توجله بله 

بینی زمان کم دوره درمان )ی  ماه(، این نیته قابل پیش

و قابل انتظار بود. اما این انتظار وجود دارد کله در طلول 

دوره درمان طولانی تر با فرآورده تهیه شده از گیاه گلل 

ره سپاس و یا حتی پی گیری های طولانی تلر پلس از دو

درمان،  این افزایش میزان دریافت کالری و به دنبلال آن 

کننده فرآورده افزایش وزن ایجاد شده در گروه مارف

  بیماران نیز اثر مثبت گیارد. BMIدارویی بر قد و 

از دی ر گیاهان دارویلی حلاوی ملواد ت لخ کله بله 

توان به دانه خردل عنوان اشتهاآور استفاده شده است می

تلر ست ری ه زرش  اشلاره نملود. در بلیشو میوه و پو

تلرین ها از ری ه ژانسین زرد بله عنلوان اصل یفارماکوپه

. ژانسین زرد (35،36)داروی اشتها آور نام برده شده است

بومی ایران نبوده و گونه دی لری از ژانسلین بلا نلام گلل 

سپاس در ایران به فراوانی وجود دارد که در این مطالعله 

  .ن م خص گردیداثر اشتها آوری آ
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