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Abstract 

Introduction: Patients with acute myocardial infarction (MI) encounter to multiple stressors 
that may increase their anxiety and Impact negatively on their clinical course. This study was 
performed to determine the effect of Ducrosia Anethifolia (Barilax) on anxiety after myocardial 
infarction.  

Method:This is a clinical trial which was done on 90 patients with acute MI. After 24 hours, 
perl of Barilax 50 mg was prescribed twice per day for intervention group, and the same dosage of 
placebo was given to control group. Anxiety rate was measured by State-Trait Anxiety Inventory 
(STAI)  24 and 96 hours after MI. All data were analyzed by Chi-square and  paired t-test.  

Results: The mean score of anxiety was 46.91±6.75 in intervention group and 46.24±6.95 in 
control group that there was no significant difference between them. Ninety hours after taking 
medication, the mean score of anxiety was 33.35±6.23 in intervention group and 36.48±5.33 in control 
group and there was significant difference between groups (p = 0.012).  

Conclusion: Oral administration of  Ducrosia Anethifolia (Barilax) was effective on  
reduction of anxiety rate after myocardial infarction. So description of this medication as an effective 
drug to control anxiety after myocardial infarction is recommended. 
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 چکیده

توانند سبب افزایش  زاي متـعددي رو به رو هستند که می قلبی با عوامل تنش بیماران مبتلا به سکته :زمینه و هدف
این مطالعه با هدف بررسی تاثیر گیاه مشگک بر اضطراب . اضطراب بیمار شده و برسیر بالینی بیماري تاثیر منفی بگذارند

  .پس از سکته قلبی انجام گردید
 ساعت 24پس از . بیمار مبتلا به سکته حاد قلبی وارد مطالعه شدند 90 در این مطالعه کارآزمایی بالینی :ها مواد و روش

گرم از کپسول نرم حاوي اسانس مشکک و در گروه کنترل نیز دارونما   میلی50از سکته قلبی، در گروه مداخله دو بار در روز
اشپیلبرگ مورد سنجش آزمون اضطراب   ساعت پس از بروز سکته قلبی با96 و 24میزان اضطراب بیماران . تجویز گردید

  .ها با استفاده از آزمون کاي دو و آزمون تی زوجی مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت کلیه داده. قرار گرفت
 بود و 24/46 ±95/6 و در گروه شاهد 91/46±75/6 میانگین نمره اضطراب قبل از مداخله در گروه مداخله :ها یافته

این در حالی است که میانگین نمره اضطراب . راب در بین دو گروه مشاهده نشدداري بین میانگین نمره اضط اختلاف معنی
داري   بود که اختلاف معنی48/36 ±33/5 و در گروه شاهد 35/33 ±23/6 ساعت پس از دریافت دارو در گروه مداخله 96

  ).P=012/0(بین میانگین نمره اضطراب در بین دو گروه دیده شد 
توان تجویز  لذا می. داروي مشگک بر میزان اضطراب بیماران مبتلا به سکته قلبی مؤثر بود مصرف خوراکی :گیري نتیجه

  .این دارو را به عنوان یک داروي مؤثر درکنترل اضطراب پس از سکته قلبی پیشنهاد نمود
  اضطراب، کپسول نرم مشگک، سکته قلبی:واژگان کلیدي
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 مقدمه

از مهم هاي عروق کرونر و سکته قلبی  بیماري
که  طوريه  ب می باشند عوامل مرگ و میر در جهانترین

در ایالات متحده به این علت جان خود  هزار نفر 450سالانه 
 عروقی وهاي قلبی   بیماريدر ایران نیز. دهند را از دست می

که مرگ و میر ناشی از  طوريه ب به تزاید گذاشته است، رو
 37 درصد به 27 از 1385تا  1368هاي   سالآنها در فواصل

  درمان،طبق آمار وزارت بهداشت. درصد افزایش یافته است
 درصد کل مراجعه کنندگان 39 آموزش پزشکی حدود و

ماران قلبی عروقی تشکیل به مراکز بهداشتی درمانی را بی
  .)1(دهد می

 ، سکته قلبی پس ازیکی از عوارض مهم و شایع
تخمین درصد  75 در حدودباشدکه شیوع آن  اضطراب می
  .)3(زده می شود

 ویژه بستري  مراقبت هاي بیمارانی که در بخش
 این .شـوند رو میه ب زاي متـعددي رو تنش عوامل شوند با می

 و بستري شدن  بیـماريعوامل شامل اضطراب ناشی از خود
  کهاشندمراکز درمانی می به با کمبودهاي ه مواج نیزو

اضطراب  . اضطراب در بیمار شوند توانند بـاعث ایجاد می
 ویژه  هايدر اغلب بیماران پذیرش شده در بخش مراقبت

  .)4(شود مشاهده می
 را ترس از مردن ترین علت اضطراب بیماران بیش

چنین بروز حوادث قلبی در  هم. اند و سکته مجدد بیان کرده
بیماران سکته قلبی که اضطراب دارند، بلافاصله بعد از سکته 

تحقیقات نشان داده . یابد و چند ماه پس از آن افزایش می
است که سطوح بالاي اضطراب، خطر مرگ ناگهانی را تا 

  به دلیل چنین مخاطراتی،.)5(دهد سه برابر افزایش می
 اقدامات مهم در  جملههاي ضد اضطراب از استفاده از روش

  .)6(دنرو این زمینه به شمار می
تواند بر سیر بالینی   اضطراب میمشخص شده که

هاي روانی و  بیماري تاثیر گذاشته و باعث بروز واکنش
افزایش  ،ی همچون افزایش ضربان قلبعوارض فیزیولوژیک

رسانی شود  انقباض عروق شریانی و کاهش خون ،فشار خون

تر کرده و احتمال  و همین عوارض وضعیت بیمار را وخیم
  .)7(ندنک سکته مجدد و حتی مرگ را بیشتر می آریتمی،

ترین نوع از  اختلال اضطراب فراگیر شایع
ترین  ها رایج  بنزودیازپینواختلالات اضطرابی است 

داروهایی هستند که در درمان اختلال اضطراب فراگیر مورد 
هاي گوناگونی جهت کنترل  روش .)8(گیرند استفاده قرار می

اضطراب بیماران مبتلا به سکته قلبی مورد استفاده قرار 
داروئی و هاي  ها شامل روش که این روش گرفته است،

از انواع مداخلات غیرداروئی براي . باشند غیرداروئی می
موزیک  توان به آموزش به بیمار، کاهش اضطراب می

سازي  هاي گروهی و آرام مشاوره لمس درمانی، درمانی،
در این میان یافتن روشی . نمودرونده عضلانی اشاره  پیش

وي که بتواند اضطراب بیمار را کنترل کرده و بر عملکرد 
  .)9، 8(تاثیر مهمی نداشته باشد بسیار اهمیت دارد

گیري از   گیاهی و بهرهاستفاده از داروهاي
ها  تاثیرات آنها طی سالیان اخیر در درمان بسیاري از بیماري

که درمان اضطراب نیز از این  مورد توجه قرار گرفته است،
گیاه مشگک یکی از گیاهان . قائده مستثنی نبوده است

مشگک، روشگک و یا دارویی است که در ایران با نام 
صورت ه  بو شناخته شده و در مناطق گوناگون بمشک

 در طب سنتی ایران به این گیاه .)10(کند وحشی رشد می
رد و درد، دل د درد، کمر عنوان مسکن در سر

 در برخی نقاط کشور نیز  وشود سرماخوردگی استفاده می
 در .)10(گردد براي درمان اضطراب و بی خوابی توصیه می

 مشگک بر اضطراب پس از سکته قلبی این مطالعه تاثیر گیاه
 .مورد بررسی قرار گرفتدر بیماران مبتلا 

 

  ها مواد و روش
 45(  بیمار90روي  کارآزمایی بالینی براین مطالعه

که به )  بیمار در گروه شاهد45بیمار در گروه مداخله و 
شهرستان ) ره(حاد قلبی به بیمارستان امام خمینی سکته دلیل

 با استفاده  بیماران.، انجام گرفت بودند مراجعه کردهخمین
 به صورت تصادفی در  وگیري آسان انتخاب از روش نمونه

اثبات . قرار گرفتند شاهد یکی از دو گروه مداخله یا
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نیز  انفارکتوس حاد میوکارد با توجه به نظر پزشک معالج و
و ) Stبالا رفتن قطعه ( کننده سکته قلبی وجود نوار قلبی تائید

 ساعت پس از 12بدو ورود و ( ونه تروپونین مثبتدو نم
هیچ کدام از دو گروه از . صورت گرفته است) بستري

ها  هاي رایج ضد اضطراب مانند بنزودیازپین درمانتجویز 
  .محروم نشدند

کپسول نرم مشگک از موسسه باریج اسانس 
 24  گذشتدر هر دو گروه پس از. کاشان خریداري شد

 آزمون اضطراب توسط یک ،ساعت از زمان بستري
 پس . چک لیست ثبت شدهتایج در برگن گر انجام و پرسش

هاي رایج و طبق   ساعت در گروه مداخله به جز درمان24از 
 50)  عصر6صبح و 6( بار در روز نظر متخصص قلب دو

شد تجویز گرم از کپسول نرم حاوي اسانس مشگک  میلی
 ساعت از 24 گذشت  در گروه شاهد نیز پس از.)11 ،10(

 دارونماکپسول )  عصر6صبح و 6( بار در روز  دو،بستري
 ژلاتین اي ازپوسته  با گرم روغن سویا  میلی300حاوي 

 بیمار  واین مطالعه دو سو کور بود. داخلی استفاده شده است
میزان اضطراب  .نوع مداخله مطلع نبودند از گر سشو پر

پس از بروز سکته ) روز4(  ساعت96 ساعت و 24 ،بیماران
نامه استاندارد اضطراب اشپیلبرگر سنجیده  قلبی توسط پرسش

  .شد
 در پایان میانگین نمره اضطراب دو گروه قبل و

 دو يها کلیه داده. پس از مداخله با یکدیگر مقایسه شد
 SPSS و بعد از مداخله با استفاده از نرم افزارگروه قبل

ها در میزان  آنالیز شده و جهت سنجش تفاوت 16نسخه 
سطح تحصیلات،  هاي دیگر نظیر سطح اضطراب یا شاخص

از آزمون کاي دو و جهت ... سن، سابقه سکته قبلی و 
بررسی تفاوت میانگین دو گروه از آزمون تی زوجی استفاده 

ي اخلاق دانشگاه علوم پزشکی اراك با  این در شورا. شد
 در پایگاه ثبت کار وتصویب  91-134-8 شماره کد اخلاق

 کد آزمایی هاي بالینی ایران نیز با
IRCT201302034519N5 ثبت شده است. 

  ها یافته

نامه توزیع شده در بین   پرسش100  مجموعاز
 نفر به علت پاسخ ندادن یا مخدوش 10کنندگان،  شرکت

دامنه سنی .  از مطالعه حذف شدندش نامهبودن پرس
 سال، با میانگین سنی 86 تا 30کنندگان در مطالعه  شرکت

میانگین سنی در گروه .  بود47/11و انحراف معیار  07/61
باشد که تفاوت   می46/61 و در گروه شاهد 68/60 مداخله

  .داري بین دو گروه وجود ندارد معنی
کننده در افراد شرکت )  نفر55( درصد 1/61

از آنان را زنان )  نفر35(  درصد9/38مطالعه را مردان و 
  مذکر و بیماران درصد51 در گروه مداخله  کهتشکیل دادند

  بیماراندرصد 71  نیزدرصد مونث و در گروه شاهد 49
 90از نظر وضعیت تأهل، . ندبود درصد مونث 29مذکر و 

  .دبودن مجرد دیگر نیزدرصد 10درصد افراد متاهل و 
 27سواد،  بی  بیماران درصد62در گروه مداخله 

و  ه بودند درصد دیپلم11  و ابتدایی داراي تحصیلاتدرصد
داراي   درصد24سواد،   درصد بی56در گروه شاهد 

 درصد تحصیلات 7 و ه درصد دیپلم13 ابتدایی، تحصیلات
  .شتندعالی دا

 جانبی ارضهگونه ع در مطالعه انجام گرفته هیچ
 .مشاهده نگردید... رض گوارشی، قلبی عروقی و عوا: نظیر

هاي مورد  داري بین سکته قلبی و گروه جهت بررسی معنی
داري بین  مطالعه آزمون کاي دو انجام گردید و رابطه معنی

  ). p> 0 /87(هاي مورد مطالعه و سکته دیده نشد گروه
شود،  دیده می 1 طور که در جدول شماره همان

  ودو گروه مورد مطالعه تقریبا برابر استانواع سکته قلبی در 
ترین میزان را به خود  سکته قلبی قدامی در دو گروه بیش

  .اختصاص داده است
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 هاي مداخله و شاهد  فراوانی انواع سکته قلبی به تفکیک گروه.1جدول 

  نتایج آماري
 گروه هاي مطالعه

 درصد فراوانی نوع سکته قلبی

3/33 15 تحتانی  

میقدا  20 4/44  
6/15 7 خلفی  

 مداخله

7/6 3 وسیع  

6/35 16 تحتانی  

 40 18 قدامی
3/13 6 خلفی  

 شاهد

1/11 5 وسیع  

 
کننده در مطالعه، در  دفعات بستري افراد شرکت

و 02/1 و انحراف معیار 24/2گروه مداخله داراي میانگین 
 96/0و انحراف معیار  97/1 میانگین  دارايدر گروه شاهد

 در گروه مداخله  بیشتردفعات بستري ه نشان دهنده کبود
  .باشد می

 ساعت پس از سکته 24میانگین نمره اضطراب 
  برابر با و در گروه شاهد91/46  برابر باقلبی در گروه مداخله

 بود که از لحاظ آماري اختلاف معنی داري بین 24/46
 میانگین نمره اضطراب در بین دو گروه قبل از مداخله

این در حالی است که میانگین نمره اضطراب .  نشدمشاهده
استفاده از ( در گروه مداخله  ساعت پس از سکته قلبی96

  و در گروه شاهد35/33  برابر با)کپسول نرم گیاه مشکک
 محاسبه شد که از لحاظ آماري 48/36) استفاده از دارونما(

  دوداري بین میانگین نمره اضطراب در بین اختلاف معنی
  ).=012/0p( مشاهده می شود بعد از مداخله  گروه

براي بررسی اثبات معنی داري تاثیر مداخله انجام 
شده بین دو گروه، اختلاف مجموع نمرات اضطراب افراد 
شرکت کننده در مطالعه قبل و بعد از مداخله محاسبه گردید 
و مشاهده شد که نمره اضطراب در گروه مداخله داراي 

و در گروه شاهد داراي  19/6راف معیار و انح55/13میانگین 
بود که از لحاظ آماري  52/4و انحراف معیار  75/9میانگین 

  .)=001/0p( دست آمده داري ب اختلاف معنی
 میانگین  کهشود  مشاهده می2در جدول شماره 

در دو گروه مداخله و  نمره اضطراب قبل و بعد از مطالعه
این نشان دهنده آن شاهد اختلاف معنی داري داشته است و 

است اگر چه در گروه شاهد هم میزان اضطراب پس از 
دلیل مصرف داروهاي روتین ضد اضطراب ه سکته قلبی ب

دلیل ه کاهش یافته است ولی این کاهش در گروه مداخله ب
  .مصرف و تاثیر داروي مشگک بیشتر بوده است

  
 هاي مداخله و شاهد  گروهفکیکت میانگین نمره اضطراب قبل و بعد از مداخله به .2جدول 

                                 نتایج آماري
 گروه هاي مطالعه   

)نمره اضطراب(میانگین  p * t Df انحراف معیار 

ساعت پس از سکته قلبی24  91/46  75/6 ساعت پس از سکته قلبی96 مداخله   35/33  23/6  
001/0<  67/14  44 

لبیساعت پس از سکته ق24  24/46  95/6  
ساعت پس از سکته قلبی96 شاهد  48/36  33/5  

001/0<  45/14  44 

  *5 0/ 0 < p  
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  بحث
در دو گروه  میانگین نمره اضطراب بعد از مداخله

 اگر چه در .مداخله و شاهد اختلاف معنی داري داشته است
دلیل ه گروه شاهد میزان اضطراب پس از سکته قلبی ب

اضطراب کاهش یافته است مصرف داروهاي روتین ضد 
دلیل مصرف و تاثیر ه ولی این کاهش در گروه مداخله ب

داروي مشگک بیشتر بوده است، که نشان دهنده این مطلب 
را  تواند اضطراب این بیماران است که این داروي گیاهی می

تواند  این کاهش اضطراب می. تا حدود زیادي کاهش دهد
هاي روانی  ه و بروز واکنشبر سیر بالینی بیماري تاثیر گذاشت

 .و عوارض فیزیولوژیک را تا حد زیادي کاهش دهد

در مطالعه حاج هاشمی و همکاران که به بررسی 
بر موش  بخشی و ضد اضطرابی گیاه مشگک تاثیر آرام

اسانس این گیاه حتی با  مشخص شده است که پرداخته است
گرم بر کیلوگرم داراي اثرات ضد   میلی25-200دوز 
  .)10(باشد رابی بدون اثرات سداتیو میاضط

 که مشگک اثر ضد نشان داد مطالعه حاضر نتایج
تواند در آینده جهت کاهش اضطراب  اضطرابی دارد و می

مطالعه   راستا دردر این .بیماران سکته قلبی استفاده شود
دیگري که توسط دکتر عبداالله امیدي و همکاران در 
دانشگاه علوم پزشکی کاشان بر روي اثرات ضد اضطرابی 

 دانشجو که سطح 86 تعداد ،اسانس مشکک انجام شد
 و مصاحبه SCL-90-Rنامه  نها توسط پرسشآاضطراب 

به صورت  ود وارد مطالعه گردیدند وبالینی تایید شده ب
تصادفی به دو گروه تقسیم شدند که یک گروه قطره 

در روز   بار2 گرم اسانس مشگک  میلی100خوراکی حاوي 
دوره . و گروه دیگر پلاسبو دریافت نمودند دریافت کردند

بار  دو هفته یک ماه بوده است که هر  دو این افراددرمانی
 پس .پنهان ایزنک سنجیده شدندنامه آشکار و  توسط پرسش

داري بین دو گروه مشاهده  از دوره درمان تفاوت معنی
این مطالعه تاثیر گیاه مشگک در کاهش اضطراب  .)11(شد

  .خوانی دارد دهد که با نتایج مطالعه حاضر نیز هم را نشان می
  همکارانشه توسط آخوندزاده وکاي  در مطالعه

منظور بررسی اثر گیاه گل ساعتی در درمان اضطراب ه ب

 بیمار صورت 36فراگیر در مقایسه با اگزازپام بر روي 
 عصاره گل ساعتی و اگزازپام در درمان ، بیان شد کهگرفت

از . اند اختلال اضطرابی فراگیر به یک میزان تاثیر داشته
 طور بارزيه  بسویی دیگر در گروه مصرف کننده اگزازپام

اختلال در انجام وظایف شغلی بیشتر از گروه گل ساعتی 
دهد که یک   مطالعه نشان مینتایج این .)12(مشاهده شد

 بهتري تواند در کاهش اضطراب نقش داروي گیاهی می
  . داشته باشدنسبت به بنزودیازپین ها 

بررسی اثر ه  آلمان بکشوربرونر و همکارانش در 
 وکاوا در درمان اختلال اضطرابی فراگیر -عصاره گیاه کاوا

.  پرداختند نفر129یرامول بر روي  با بوسپیرون و اپ آنمقایسه
 گیري اثر  با توجه به معیارهاي اندازهآنها بیان نمودند که

 بین تفاوت معنی داري از نظر آماري ،بخشی و ایمنی
اساس کاهش  درصد از بیماران بر 75. ها مشاهده نشد گروه

 60 پاسخ داده و  به درمان درصدي در نمره همیلتون50
  .)13(کردندود پیدا طور کامل بهبه درصد ب

دانشگاه علوم اي توسط ناصر استاد در  مطالعه
پزشکی تهران به منظور بررسی سمیت حاد اسانس مشگک 

تدا به ببر روي موش راتوس نر انجام شد که در این مطالعه ا
گرم بر   میلی10،100،500،1000،1500ترتیب دوزهاي 

 ساعت هیچ گونه 48کیلوگرم حیوان گاواژ گردید و پس از 
سپس دوزهاي . اي دیده نشد عارضه

گرم بر   میلی2250،3375،5063،7594،11391،17087
کیلوگرم حیوان بر روي شش موش گاواژ شد که فقط 
حیوان با بالاترین دوز دچار مقدار مختصري تحریک شد 

 ساعت برطرف گردید و پس از یک هفته 48که پس از 
نتایج هیستوپاتولوژیک از کلیه، کبد و طحال تغییرات 

  بر اینداد وها نشان  مختصر و قابل برگشت را در ارگان
بندي  سمی طبقه مشگک جزء ترکیبات نسبتا غیرگیاه اسانس 
این مطالعه غیرسمی بودن اسانس مشگک را . )14(گردید

کننده نتایج  دهد و تائید حتی در دوزهاي بسیار بالا نشان می
مطالعه حاضر مبنی بر عدم وجود عوارض جانبی این گیاه 

  . باشد می
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  گیري نتیجه
 مشخص شد کپسول نرم مشگک مطالعه دراین

مبتلا به سکته قلبی موثر  بیماران اضطراب میزان برکاهش
ست که این داروي گیاهی در آینده ا این بدان معنی. است

 توجه از طرفی با. دهدتواند اضطراب بیماران را کاهش  می

 که این به توجه با و آن درمانی اثرات و مطالعه این نتایج به

 نظر مشاهده مورد داروي مصرف در يارضه اع گونه هیچ

 یک عنوان به فوق داروي از شود می پیشنهاد نشد، لذا

  .گردد پس از سکته قلبی استفاده اضطراب ضد داروي
 

  تشکر و قدردانی
ان نامه کارشناسی ارشد با این مقاله حاصل پای

عنوان بررسی تاثیر گیاه مشگک بر اضطراب پس از سکته 
باشد، که با حمایت مالی دانشگاه علوم پزشکی  قلبی می

 .اراك انجام گرفته است
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