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هاي گيرنده هيستاميني  زين به عنوان آنتاگونيست اثر تجويز كلرفنيرامين و هيدروكسيبررسي 

H1 بر آستانه درد در موش صحرايي كلستاتيك  
  

   پريسا حسنين دكتر 
  همدانسينا  دانشگاه بوعلي  شناسي،  استاديار گروه زيست

  173-181 ات  صفح88 پاييز  سوم  شماره سيزدهممجله پزشكي هرمزگان  سال 

  دهيچك
با توجه به تون اپيوئيدي افزايش يافته در . شوند عوامل عصبي مختلفي سبب تعديل آستانه درد در كلستاز مي :مقدمه
اين  ، درH1هاي رسپتورهيستاميني  همچنين وجود رابطه عملكردي نزديك بين سيستم اپيوئيدي وآنتاگونيست و كلستاز

زين را بر تعديل درد   يعني كلرفنيرامين و هيدروكسيH1تاگونيست رسپتور هيستاميني مطالعه اثر تجويز سيستميك دو آن
   .با استفاده از آزمون پس كشيدن دم مورد ارزيابي قرار داديم) كلستاز(يك مدل تجربي تون اپيوئيدي افزايش يافته 

ترك صفراوي توسط دو گره و هاي صحرايي با انسداد مجراي مش در موش كلستازدر اين مطالعه تجربي،  :كاروش ر
 دقيقه پس از تزريق داخل صفاقي 30از جراحي، آزمون پس كشيدن دم  در روز هفتم بعد. ايجاد شد قطع مجرا بين آن دو

هاي مختلف  و سالين به گروه) 25/6، 5/12، 25و mg/kg50(زين  ، هيدروكسي)5، 20،10وmg/kg40(كلرفنيرامين 
  .حيوانات انجام شد

هفتم پس از جراحي در گروه كلستاتيك دريافت كننده سالين نسبت به  توجهي در آستانه درد در روز ايش قابلافز :نتايج
 و mg/kg50(زين  و هيدروكسي) 20،10وmg/kg40(تزريق كلرفنيرامين . )>01/0P (گروه جراحي نشده معادل ايجاد شد

داروها در . كننده سالين گرديد هاي معادل دريافت به گروههاي كلستاتيك سبب افزايش آستانه درد نسبت  گروه در) 5/12، 25
  . ايجاد نكردندRota Rodدوزهاي مورد استفاده در اين مطالعه، اختلالي در عملكرد حركتي حيوانات در آزمون 

زين به عنوان دو  نتيجه اين آزمايشات نشان داد كه تزريق سيستميك كلرفنيرامين و هيدروكسي :گيري تيجهن
مدل (، قادر به تغيير آستانه درد در مدل تجربي افزايش تون اپيوئيدي آندوژن H1هاي رسپتور هيستاميني  يستآنتاگون
كاهش حس خارش، شايد اين  بر  طبق يك فرضيه جديد مبني بر اثر افزايش آستانه درد در كلستاز.دباشن مي) كلستاز

  .باشند ثر ميؤمكانيسم در اثر اين داروها در كاهش خارش كلستاتيك م
   صحراييهاي  موش– خارش – آستانه درد –  كلستاز– زين هيدروكسي – كلرفنيرامين :ها كليدواژه

  8/2/88:      پذيرش مقاله22/1/88:      اصلاح نهايي9/11/87: دريافت مقاله
  

  : مقدمه
شواهد باليني و تجربي از افزايش تون اپيوئيدي محيطي و  

در واقـع در بيمـاران      . ارنـد مركزي در كلستاز كبدي حكايت د     
كلستاتيك، سطح اپيوئيدهاي آندوژن در گردش خون افـزايش         

علت چنين افزايشي در سطح اپيوئيدهاي      ). 1-4( دهد نشان مي 
آندوژن به خوبي شناخته نشده امـا ممكـن اسـت مربـوط بـه               
 روند خود بيماري و يا درد و التهاب ناشـي از بيمـاري باشـد              

  اپيوئيـدي در مغـز     -μد رسـپتورهاي    علاوه بر اين، تعـدا    ). 5(
هاي مبتلا به كلستاز به دليل انسداد مجـراي صـفراوي،            موش

يابد كه اين تنظـيم كاهـشي رسـپتورهاي اپيوئيـدي            كاهش مي 
از ). 6( برسطوح افزايش يافته اپيوئيدهاي آندوژن، دلالـت دارد       

نظر باليني نيـز، بيمـاران كلـستاتيك بـه دليـل تـون اپيوئيـدي                
فته، پس از تجـويز آنتاگونيـست رسـپتور اپيوئيـدي         افزايش يا 

، كه تمام اين شواهد     )7( شوند ف مي ردچار سندروم قطع مص   


