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سؤال اساسی

است؟سندرم تخمدان پلی کیستیک معادل با چه بیماری در طب سنتی



بیماری چیست؟

ل ایو  اخوتلا  . شوود در یک تعریف ساده، اختلال عملکرد عضو بیماری محسوب می

.تواند نقصان یا بطلان فعل باشدمی

سوءمزاج

انواع بیماری                 سوءهیئت ترکیب

تفرق اتصال



 ده استدر منابع طب سنتی نام برده نش( علایم، پیامدها)بیماری با مشخصات مذکور.

  در در یک کار تحقیقی جامع، در قالب پایان نامه اخذ دکترای تخصصی طبب سبنتی

ب دانشگاه علوم پزشکی مشهد، با همکاری مرکز تحقیقات سلامت زنبان دیبدگاه طب   

نجا مطالبب  سنتی ایرانی به سندروم تخمدان پلی کیستیک تبیین شده است که در ای

.  شوندتا حد زیادی با استناد به آن شرح داده می

 هید علاوه بر این، سه پروژه تحقیقاتی دیگر بر درمان این بیماری در دانشگاههای شب

.بهشتی، شیراز و تبریز نیز به اتمام رسیده است



تقسیم بندی اعضا

خادم الرئیس

شریانها •
برای قلب

مجاری •
ای تناسلی بر

انثیان

مرئوس

عضلات•

رئیس

مغز•

قلب•

کبد•

انثیان•

نتیاهمیت دستگاه تناسلی در طب س



آناتومی دستگاه تناسلی داخلی زنان از دیدگاه طب سنتی

ان در مبحث آناتومی دستگاه تناسبلی، پزشبک  
، طب سنتی ایران لااقل از زمان ببوعلی سبینا  
، علاوه بر شناخت دسبتگاه تناسبلی خبارجی   

داخلببی و اجببزای مختلببگ د سببتگاه قسببمت 
ری زنانه را به خوبی شبناخته، نامگبذا  تناسلی 

. اندنمودهعملکرد آن را تو صیگ کرده، 
ه در طب سنتی به کبل دسبتگا  به طور معمول 

حکمبا  . شبود مبی تناسلی داخلی رحم گفتبه  
، اوعیبه دستگاه تناسلی داخلی را شامل رحبم 

، (سرویکس)، فم رحم (های رحمی لوله)رحمی 
( تخمببدانها)و اُنثَیَببین ( واژن)عُنُببر رحببم  

.دانستندمی



آناتومی رحم از دیدگاه طب سنتی

در هنگام بارداری؛  و قابل اتساع در تمام جهات نرم رحم عضوی است 

.  داردعروق فراوان که طبقه داخلی آن است دو طبقه بیرونی و داخلی دارای 

.  رحم واجد قدرت حس است

الیباف  . شبوند عضلانی متفاوت با عملکردهای خاص مشاهده مبی مدل از الیاف سه رحم در 
.و الیاف عرضیمورب طولی، الیاف 

کبه از تمبام   دهنبد  مبی به رحم متصل است که هنگام بارداری این قدرت را به آن رباطهایی 
. به آن برسدجهات کشیده شود بدون اینکه ضرری 

.شوندنامیده میرحمی های وجود دارد که لولهزایده در طرفین رحم دو 



ایرانیآناتومی تخمدانها از دیدگاه طب سنتی 

کیل تشب متخلخبل  و ( سست)غددی رخو سفید بافت معنی هر دو تخمدان از به انثیین 

.استشده 

و ت اسدر مردان بیضه قرار دارند که کوچکتر و پهنتر از ها پشت لولهتخمدان زن در دو 

.شودمیرحم ریخته فضای درونی از آنجا تخمک زن به داخل 

ند مبوی  ولی بر حسب معیارهایی مان. بطور کلی مزاج طبیعی انثیین گرم و خشک است

سرد و تبر  تواند در طیفی ازناحیه عانه، ترشحات دستگاه تناسلی و تمایل به مقاربت می

.  تا گرم و خشک تعریگ شود



مشخصات قاعدگی طبیعی در طب سنتی ایرانی

سالگی14تا 10 سن شروع

روز60تا 20 فاصله قابل قبول بین دو قاعدگی

روز10تا 2 مدت خونریزی

سالگی60تا 35 سن یائسگی



یسندروم تخمدان پلی کیستیک در طب سنتی ایران

و از کنار هم قرار دادن اسباب مولد هریک از علایم سندروم تخمدان پلبی کیسبتیک  
استخراج موارد مشترک، اسباب و علل ایجباد ایبن بیمباری در طبب سبنتی حاصبل       

.شودمی

:نکات مهم
    استفاده از طب سنتی به هیچ وجه به منزله دور انبداختن راهکارهبای تشخیصبی و درمبانی

.جدید نیست
نیاز بیویزیت طب سنتی بیمار را از بررسیهای لازم مانند بررسی غدد و بررسی متخصص زنان

. کندنمی
همواره تشخیصهای افتراقی بر اساس طب مدرن بایستی بررسی شوند.



های به کار های مرتبط با سندروم تخمدان پلی کیستیک با واژهتطبیق واژه
رفته در طب سنتی ایرانی

چاقی هیرسوتیسم ناباروری اولیگومنوره/آمنوره عدم تخمک گذاری تخمدانها

فربهی
سمن

زیادی شعر
اءاللحیه فی النس

شَعر نابجا
بسیاری مو

عقر
عقم

عسر حبل
امتناع علوق

احتباس طمث
حبس طمث
حبس حیض

حبس قاعدگی

عدم تولد منی
فساد منی

تحلیل منی

انثیین
انثیان

.هریک از این علایم دارای علل متعددی در طب سنتی هستند
.تبرای نمونه، عوامل کلی احتباس طمث در طب سنتی آورده شده اس



(  اولیگومنوره، آمنوره)احتباس طمث 

:گردداطلاق میاحتباس طمث به وجود حداقل یکی از موارد زیر 

.عادت ماهیانه به صورت کامل متوقگ گردد. 1

.مقدار خونریزی در زمان عادت کم شود. 2

.فاصله دو عادت ماهیانه بیشتر از دو ماه شود. 3



انواع احتباس طمث

:ود؛ شاملشنمیبه طور طبیعی قاعده داشته باشد شخص بدون اینکه بیماری : طبیعی 
.دختری که هنوز به سن بلوغ نرسیده باشد. الگ

زنان یائسه. ب
زنان حامله. ج
زنان شیرده. د

:دارد؛ شاملفرد به علت بیماری یا اختلالات ایجاد شده احتباس طمث : عارضی 
ی فرد پس از رسیدن به سبن بلبوغ اصبلاج تجرببه خبونریز     (: آمنوره اولیه)احتباس طمث تام . الگ

.قاعدگی را ندارد
ا ببه  شخص در زمان بلوغ قاعده شده، ولی پس از آن بن(: آمنوره ثانویه)غیرتام احتباس طمث . ب

.یا کم شده استقاعدگی قطع دلایلی و به طور عارضی 



علل و فیزیوپاتولوژی احتباس طمث در طب ایرانی

مرتبط با عضو رحمعلل -الف

(  سر شتی)علل غریزی •

:علل غیر غریزی •
. دشبو مبی قاعبدگی  در رحم باعث حبس ماسکه نیروی دافعه یا شدت ضعگ نیروی : نیروهادر اختلال •

سوء خشک یا ، گرم و خشک، سرد و خشکسرد، ی سادهاز سوءمزاجهای اختلال در نیروها غالباج ناشی 
.باشدمی( غلبه اخلاط)رحم مزاجهای مادی 

، ایبن  بدهدحبس طمث تواند میدر خون شده ایجاد تغییرات و است ماده طمث، خون : در مادهاختلال •
.در کمیت خون، کیفیت خون یا هر دوی آنها ایجاد شودتواند تغییرات می

هرگونه اختلالی در این اعضبا ممکبن  که باشد میآن عروق آلتِ طمث، رحم و (: آلت)عضو در اختلال •
.است منجر به حبس طمث گردد



علل مشارکتی-ب
بدنبیماریهای کبد، بیماریهای طحال، چاقی، لاغری مفرط، سوءمزاجهای عام در •

.غم طولانی و حزن شدید عاملی برای احتباس طمث هستند: روانیروحی علل •



.گوارش بسیار مهم است-توجه به محور رحم

.های گوارشی شودهم احتباس طمث میتواند باعث نشانه

.گذاردهم گوارش ضعیگ بر سیستم تناسلی اثر می

.شوندجدی تر دنبال میGUT Microbiumامروزه بحثای 
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نشانگان علل
آن اوولاسیون، هیرسوتیسم/آمنوره، اولیگو/اولیگومنوره سوءمزاج گرم مفرط رحم و تخمدانها

آن اوولاسیون، هیرسوتیسم/آمنوره، اولیگو/اولیگومنوره سوءمزاج گرم و خشک شدید در اندام تناسلی

دانآن اوولاسیون، افزایش حجم تخم/آمنوره، اولیگو/اولیگومنوره انسوءمزاج سرد متکاثگ، سرد بلغمی در رحم و تخمد

آمنوره، هیرسوتیسم، چاقی شکمی/اولیگومنوره بلغمی کل بدنسوءمزاج

آن اوولاسیون، هیرسوتیسم/آمنوره، اولیگو/اولیگومنوره سوءمزاج گرم کل بدن همراه با غلظت خلط دم

آن اوولاسیون، هیرسوتیسم/آمنوره، اولیگو/اولیگومنوره
، آکنه(زودرس)

سوءمزاج گرم و خشک کل بدن

آن اوولاسیون/آمنوره، اولیگو/اولیگومنوره چاقی و افزایش چربی بدن

آمنوره، هیرسوتیسم/اولیگومنوره ضعگ اعضای رئیسه و اعضای مهم

عدم ایجاد تفرق اتصال؟

نیعلل ایجاد سندروم تخمدان پلی کیستیک بر اساس طب سنتی ایرا



الگوهای غالب

افبراد چباق، ببویچه چباقی شبکمی،      : غلبه برودت و رطوبت در بدن یا در تخمبدانها •

آمنوره، ناباروری، بزرگی تخمدانها در سونوگرافی/اولیگومنوره

، انهافراد لاغر، یا چاق عضلانی و مرد: غلبه حرارت، بویچه گرمی و خشکی در تخمدانها•

، گاهی پلی منوره، هیرسوتیسم، طاسی آندروژنیک، آکنهآمنوره/اولیگومنوره



ایرانیدرمان سندروم تخمدان پلی کیستیک بر اساس طب سنتی

:اصول کلی علاج

اصلاح سبک زندگی•

داروهای مفرده•

داروهای ترکیبی•

اعمال یداوی•

ورزش•
تغذیه•
خواب•
استرس•

بادکش•
ماساژ•
(حجامت ساق پا، زالو)خونگیری •



اصلاح سبک زندگی بر اساس طب سنتی ایرانی

مبواد  داشتن فعالیت بدنی کافی به منظور انتشار منظم حرارت غریزی در ببدن و دفبع  •

.  زاید اجتناب ناپذیر است

ی و خواب شبانه و کمک به رفع مشکلات خواب، به منظور رطوببت بخشبی کباف   اصلاح •

هبای شببانه ایجباد    ممانعت از ایجاد حرارت غریبه و خشکی بدن که در بیبدار مانبدن  

.  شود، الزامی استمی

اد استرس با تغییبر مبزاج و ایجب   . کنترل استرس یک اصل مهم در درمان بیماریهاست•

.کندضعگ در قوای بدنی اثرات سوء خود را بر بدن اعمال می



بخشیآرامش 

و پیلاتس  یوگا 

تقویت لگن 



تأثیر . رفیروزه غلام پودریانوش، فرهاد جهرمی، مریم کوشکی الدین، امین اله بهاء میری، مریمالسادات 
مجله علبوم  . ویستار سالمتخمدان رتهای در بافت  CYP17A1و   CYP19A1تمرین شنا بر بیان ژنهای 

16-23: صص. 97پزشکی پارس، دوره شانزدهم، شماره یک، بهار 

باعبث افبزایش بیبان ژن    ( هفتبه 6روز در هفته ببرای  5)در یک مطالعه جانوری، شنا 
کلیببدی در سبباخت و تنظببیم  پروتئینهببای )CYP17A1و CYP19A1پروتئینهببای 

نا یک احتمالاج ش. شد( استروژنهورمونهای استروئیدی مانند کورتیزول، تستوسترون و 
مداخله غیردارویی در درمان اختلالات تخمک گذاری باشد



ایرانیاصول تغذیه در درمان تخمدان پلی کیستیک بر اساس طب سنتی

PCOتمام موارد : های عامتوصیه-الف

بسته به عامل ایجاد بیماری: های اختصاصیتوصیه-ب



دستورات غذایی عام در سندروم تخمدان پلی کیستیک

:پرهیزات کلی

اهای غبذ های الکلی، ها و نوشیدنیقرمز و بوقلمون، آبمیوهاز مصرف زیاد گوشت پرهیز 

یجات، کهنه، ترشب پنیر و کالباس، انواع سس و نوشابه، سوسیس حاضری، فست فودها، 

حبداقل  ، ببه  هبای تنبد  های شور، خوراکیهای ترش، میوه کال و نرسیده، خوراکیمیوه

حبذف ماسبت و   شبکلات،  و هبا  شبیرینی رساندن غذاهای حاوی مبواد نگبه دارنبده،    

.غذاها همراه با نوشیدنی



:های کلیتوصیه

.های رسیدهمیوه خشک، بادام، فندق، توت خشک، شیره انگور و میوهمصرف •

مصرف پنیر با سیاهدانه•

افزودن گلپر و دارچین به غذا•

ز بعنبوان  ، عناب، کاکوتی، شنبلیله و چای سبب (توکلیجه)استفاده از پونه، چای کوهی •
(در سبد غذایی وارد شود و مدام نباشد)دم نوش 



توصیه های اختصاصی در درمان تخمدان پلی کیستیک
بر اساس طب سنتی ایرانی

توجه به نوع سوءمزاجی که باعث ایجاد بیمباری شبده اسبت، دسبتورات     با 

شود و غذا و داروی مناسبب ببرای یبک بیمبار     غذایی و دارویی متفاوت می

. دممکن است با غذا و داروی مناسب برای بیمار دیگبر تفباوت داشبته باشب    

نیاز سرد و تر غذاهای شده به PCOدچار گرمی و خشکی بیماری که بدنبال 

غبذاهای  شده است، ببه  مبتلا PCOبه غلبه بلغم دارد و بیماری که به دلیل 

.نیاز داردگرم و خشک



ک
ی گرم و خش

ی از غذاها
برخ



ی سرد و تر
ی از غذاها

برخ



داروهای گیاهی مناسب در سندروم تخمدان پلی کیستیک بر اساس
طب سنتی ایرانی

نام ببرده شبده کبه ببه     "احتباس طمث"گیاه در درمان 40در منابع طب سنتی، از 

.  شوندصورت مفرده یا در ترکیب با سایر گیاهان استفاده می

یبا  %( 15)، واژینال %(63)مصرف این گیاهان در طب سنتی به شکل خوراکی نحوه 

.  ترکیب این دو است



عمل بر اساس مزاج

 (ایجاد گرمی و خشکی)تسخین و تجفیف

 (ایجاد سردی و تری)تبرید و ترطیب

تحلیل ماده زاید

 تقویت عضو

 (ایجاد قوام مناسب)نضج ماده عامل بیماری

ر اساس نحوه عملکرد داروهای گیاهی در سندروم تخمدان پلی کیستیک ب
طب سنتی ایرانی



روم  مکانیسم شناخته شده مفردات مؤثر در درمان احتباس طمث و سند
تخمدان پلی کیستیک بر اساس فیتوتراپی

(  درصد90)پایین آورنده قند خون اثرات •
(درصد77.5)کاهنده چربی خون اثرات •
(درصد37)کاهنده وزن اثرات •
(درصد27.5)مثبت بر تحریک تخمک گذاری اثرات •



گیاهان مؤثر بر سندروم تخمدان پلی کیستیک

سبتند کبه   ای، پنج انگشت، گل صدتومانی علفی و کنجد گیاهانی هرازیانه، پونه سنبله
شبده،  هم در طب سنتی ایرانی هم در طب مکمل و فیتوتراپی بر اثربخشی آنها تأکیبد 

.  اندمؤثر دانستهPCOآزمایشات متعددی نیز آنها را در درمان 

:PCOمثبت در درمان برخی دیگر از گیاهان با اثرات 

نه و گلپر، کاکوتی، شبدر قرمبز، سبیاهدا  ، چای سبز، عناب، نعنا، چای کوهی، مرزنجوش
دارچین



های در غلظت( ماده مؤثره زردچوبه)کورکومین داخل صفاقی جانوری تزریر در مطالعات 
(200mg/kgبیش از ) بالا 

.اوولاسیون مجدد شده استباعث 

.شده استPCOباعث تغییرات هیستومورفولوژیک رحم در مبتلایان به 



ستیکداروهای گیاهی ترکیبی مؤثر بر سندروم تخمدان پلی کی

:  هدف از ترکیب گیاهان
حصول اثرات سینرژیستی

کاهش مضرات هر گیاه با کاهش میزان دارو و با افزودن مصلحات

:نکات مهم در ترکیب گیاهان
مقدار هر گیاه

...خشک، تر، پایه عسلی و : چگونگی ترکیب
تخمین مزاج داروی جدید



(خوراکی)ترکیبی از پنج انگشت، بذر هویج و رازیانه 

(خوراکی)ترکیبی از رازیانه، گزنه، شبدر قرمز، هویج و زردچوبه 

امبل  بر اساس عامل ایجاد بیماری ممکن است از ترکیبات گیاهی متنوعی جهت رفبع ع 
اوزببان،  مسبب بیماری استفاده شود مانند ترکیبی از اسطوخدوس، شیرین بیان، گبل گ 

.ایبادرنجبویه و عناب در درمان سوءمزاج سوداوی زمینه

ی جهت رفع سوءمزاج موجود ممکن است از درمانهای موضعی با ترکیبات متنبوع گیباه  
هاستفاده شود مانند دوش واژینال با جوشانده گل محمدی، ختمی، بنفشه و بابون



اعمال یداوی در درمان سندروم تخمدان پلی کیستیک

بادکش

ماساژ

 (  خاصشرایطی حجامت، در زالو درمانی و )خونگیری

طب سوزنی



موش ک در یکیستیاثر سم زنبورعسل بر سندرم تخمدان پل بررسی . ادهمحامد کوچصفهانی، محمد نبیونی، هما محسنی 
73، پی در پی 1پانزدهم، شماره سال (. مجله پچوهشی دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی)پچوهنده . آزمایشگاهی بزرگ

1389و اردیبهشت فروردین . 6تا 1، صفحات 

0.2mg/kgمیبزان  ببه  )در یک مطالعه جانوری، تزریر داخل صفاقی سم زنبورعسل •
ازه گیری اندبه رتهای مبتلا شده به تخمدان پلی کیستیک و نهایتاج ( روزبرای مدت ده 
اری آن، مختلبگ و بررسبی آمب   فولیکولهای و کیستها تعداد و قطر تکا، لایه گرانولوزا، 

. کیستیک را نشان دادبهبود چشمگیر تخمدان پلی 

وانبد در  و ضدالتهابی خود می تاکسیدانی آنتیزهر زنبور عسل با اثرات میرسد به نظر •
.آغاز مجدد فرآیند اوولاسیون گرددو باعث بهبود کیست ها موثر واقع شده 



:توجه

ند و با  مطالعات بالینی بر اثربخشی اعمال یداوی بسیار محدود هست

آنها توان درباره اثربخشی این روشها یا بی اثر بودنقاطعیت نمی

.نظر داد



Case Report 1:

، مجرد  ساله24خانم 

CC : لکه بینی قطع قاعدگی و

PMHx : هدای مدن م نداهدته، ااًدرا  بدا دارو      از ابتدا قاعددگی سالگی، منارک ده سن
ی بارها مراجعه به متخصصین زنان داهته، آزمایشات هورمدون . داده استقاعدگی رخ می

FSH,LH,TSH, Serum Prolactin, Free Testosterone, DHEA-SO4هامل 

هدا مکدررا    در سدونوگرافی . و آزمایشات قند و پروفایل چربی خون نرمدا  بدوده اسدت   
بیمدار سدال ا تحدت درمدان بدا      . گزارش هدده اسدت  (PCO)تخمدان پلی ایستیک 

هدای  ر یافتده پروژسترون و سیپروترون امپاند قرار گرفته ولی نه از ن ر بالینی، نه از ن 
.دهدهیچگاه بدون دارو قاعدگی رخ نمی. سونوگرافی، ب بود نیافته است



در زمان مراجعه به الینیک طب سنتی، در هرح حا  و معاینه بدر اسداس مبدانی طدب    

مضدطرب  ملمد    ، (ایلدوگرم 45)لاغر سوداوی،سوءمزاج واجد نشانگان سنتی، بیمار 

.  موی زاید نداهت. بودسرد هکم 

. بودندد بررسی پاراالینیک، آزمایشات هورمونی مذاور و پروفایل قند و چربی نرما در 

. بودPCOهای قبلی و آخرین سونوگرافی حاای ازسونوگرافی



:اقدامات انجام هده

ورزش . من م1

اصلاح خواب هبانه. 2

اصلاح تغذیه . م، پرهیز از خوراای ای سودازا مانند گوهت گاو، گوسداله، ترهدی، دو ، عددس، الد    )3
(ماش، قارچ، بادمجان، فست فودها و خوراای ای حاضری

درمان سودا . از افشره اسطوخدوس و عرق گل گاوزبان به مدت چ ل روزبا ترایبی 4

قرص فمودین . او روزانه یک عدد در سه ماه ( حاوی گیاه پنج انگشت)5

اپسو  پودینه . ماه دومسه برای روزی دو مرتبه ( حاوی گیاه پونه)6

سونوگرافی در . PCOهای برخی از نشانهتن ا : درماناز هروع پایان ماه سوم 7

در سونوگرافی . . متری گزارش هدمیلی 20نداهت و فولیکو  وجود  PCOماه بعد، هواهدی از 86



:پاسخ دهی به درمان

.  داداز ماه اول از شروع درمان قاعدگی به طور منظم هر ماه رخ •

.بودهای سوداوی رفع شده ماه سوم بسیاری از نشانهدر پایان •

. قاعدگیها منظم، شش روزه با حجم خونریزی نرمال بود. •

ز ببه  قاعدگیها بدون مصرف دارو نیشد، داروها که بیمار کنترل میاز قطع ماه پس 6تا •
.  شکل طبیعی ادامه داشت



ساله، متأهل27خانم 

CC :لکه بینی، درد هنگام مقاربت، نامن می قاعدگی، سردرد، اضطراب، وزوز گوش

ی نرما  در بررسی متخصصین زنان بیمار دچار عفونت زنان نبود، بررسی ای آزمایشگاه
.بود، در سونوگرافی تخمدان پلی ایستیک گزارش هده بود

.و فلواستین تجویز هده بودLDبرای بیمار 

Case Report 2:



ان بود و درمد « اختناق رحم» در هرح حا  گیری بر مبنای طب سنتی بیمار دچار 

:بر همین اساس آغاز هد

اصلاح خواب هب و منع مصرف ق وه و چای قبل از خواب

دقیقه پیاده روی 30روزانه : ورزش من م

مصرف توت خشک، میوه های رسیده و مغزها

پرهیز از ماست، دو  و نوهیدنی ای دیگر با غذا

 (اپسو  اثلق، سکنجبین عنصلی، و مس ل صمغی)داروهای مرابه خوراای

آبزن ترایبی از گل سرخ و بابونه



:پاسخ دهی به درمان

.  علایم غیر ژنیکولوژیک بیمار مرتفع شداز ماه اول از شروع درمان 

ور کبرد، بطب  قاعدگیهای منظم رخ داد که تا سه ماه بعد که بیمار مراجعه مبی سوم از ماه 
.دیسپارونی نیز رفع شد. طبیعی ادامه داشت

(در این گزارش موردی از بررسی سونوگرافیک اطلاعاتی داده نشده است)

Elham Akhtari, Roshanak Mokaberinejad, Haleh Tajadini . Treatment of Menstrual 

Disorder, Depression and Sexual Dysfunction in a 27-year-old Woman with Polycystic 

Ovary Syndrome based on Iranian Traditional Medicine. Asian J Clin Case Rep Trad Alt 

Med. 2017; 1(1): 43-50 




