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 بيماري ويتيليگو از ديدگاه طب سنتي ايران

ويتيليگو يك اختلال ديپگمانتاسيون پوستي اسـت       
 كند و ممكـن      مي يكه نقش مهمي در زندگي بيمار باز      

هـاي بـاليني     گـزارش . باشـد    رونـده  ست مزمن و پيش   ا
يـانگر كـاهش كيفيـت زنـدگي        زيادي وجود دارند كه ب    

تنهـا    بنابراين مديريت بيماري نـه     ؛باشندافراد مبتلا مي  
هـاي  هاي دارويي تأكيد كند بلكـه جنبـه        بايد بر درمان  

 .1طور كامل درنظـر داشـته باشـد        هشناسي را نيز ب   روان
هـاي عـاطفي شـديدي را        مشكلات ظاهري افراد، تنش   

اگرچـه  . 2و3دآورويژه در زنان و بزرگسالان پديـد مـي         هب
هاي متعددي در رابطه با علت بيماري ويتيليگـو         فرضيه

ازجمله مكانيسم عـصبي و خـودايمني يـا     ـ  وجود دارد
 ـها آپوپتوز ملانوسيت توانند ها نمي كدام از اين  اما هيچ 

خوبي بيان كنند و علت اصـلي        علت اصلي بيماري را به    

اي بر اين اساس رويكرده ـ   . 4اين بيماري ناشناخته است   
متفاوتي مانند اسـتروئيدهاي موضـعي، پرتودرمـاني بـا          

بنفش، محـــصولات آرايـــشي، متعـــادل فـــرا ي اشـــعه
 . 2و5هاي سيستم ايمني و جراحي وجود دارد كننده

هـاي    قادر به بازگرداندن رنگدانـه     موجودهاي   درمان
ايـن مـواد     پوست به حالت اوليـه هـستند امـا معمـولاً          

 ؛يـز مـوقتي اسـت     هـا ن   عوارض داشـته و اثربخـشي آن      
بنابراين تاكنون درمان قطعي براي ويتيليگو پيدا نشده        

هاي زيادي در مورد مكانيـسم و تـشخيص         نظريه. است
رو در    از ايـن   ؛ويتيليگو در طب سنتي ايراني وجود دارد      

هـاي   مطالعات اخير زمينه و توجه جهت ارزيابي درمان       
 .6و7وجـود آمـده اسـت      هجايگزين در اختلالات پوستي ب    

هدف از اين مطالعه توصيف ديدگاه طب سنتي ايرانـي          

  1الهام زارعي
  2رودابه بهرام سلطاني

  3پريسا حيدري
 4دكتر ليلا شيربيگي
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عنوان يك اختلال رايج دپيگمانتاسـيون پوسـتي نقـش مهمـي در كيفيـت زنـدگي                  هويتيليگو ب 
كند ضـروري    ميجاد  هاي رواني شديدي كه اي     توجه به تنش   درمان اين بيماري با    .بيماران دارد 
هاي مكمـل بـراي      موجود، توجه به درمان    هاي علت عدم كارآيي مناسب درمان     هب. و مهم است  

اين مقاله با هدف توصيف رويكرد طب سنتي        .  در حال افزايش هستند    مديريت و كنترل بيماري   
ق يـك   اين تحقي  .آگهي آن نوشته شده است     ايران به اين بيماري و نيز بررسي مكانيسم و پيش         

تدا مطالب مربوط به بيماري ويتيليگو از كتب طـب سـنتي معتبـر              با. اي است   كتابخانه ي  مطالعه
جـو  و  هاي اطلاعاتي معتبـر جهـت بررسـي آن اطلاعـات جـست              سپس پايگاه ،  استخراج گرديد 

  .گرديد
هاي طب سنتي ايراني بدن هر انسان از چهار خلط تشكيل شده است كه هركدام از                  طبق آموزه 

باشند و هرگونه افـزايش يـا نقـصان در            فرد مي  هاي كمي و كيفي منحصربه      داراي ويژگي  ها آن
ازجملـه  » خلـط بلغـم   «تغيير در كميت    . تواند به ايجاد بيماري منجر شود      يكي از اين اخلاط مي    

 ـ اسـت كـه علا     »بهق ابيض « بيماري   ي  عوامل اصلي ايجادكننده   توانـد بـا بيمـاري       م آن مـي   ئ
  . ي داشته باشدخوان  هم»ويتيليگو«

  
   ويتيليگو، طب سنتي ايران، گياهان دارويي:ها كليدواژه

  
 05/05/1396: پذيرش مقاله     18/04/1396: دريافت مقاله

  111-119 :)2 (8ي  ، دوره1396 تابستانپوست و زيبايي؛ 

  مقاله مروري
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چنـين   در مورد مكانيسم ويتيليگو و تشخيص آن و هم        
  . استمعرفي داروهاي طبيعي رايج در درمان ويتيليگو 

بـر    مروري است كه علاوه    ي  اين مطالعه يك مطالعه   
هـاي  بررسي متون در حوزه طب سـنتي ايـران، پايگـاه          

 و Pub Med و Google scholarالكترونيكــي شــامل 
Scopus  2015 تا سپتامبر    1950 زماني سال    ي   در بازه 

هـاي طبيعـي مـؤثر بـر      بـراي كـسب اطلاعـات درمـان    
كتـب  . جو شد و  ويتيليگو ازنظر طب سنتي ايراني جست     
 بعد  19 الي   10مرجع طب سنتي قرون وسطي از قرن        

آوري اطلاعـات در مـورد تعريـف،         از ميلاد بـراي جمـع     
آگهـي و درمـان در ويتيليگـو مـورد           ششناسي، پي  علت

اطلاعات كلي در مورد ايـن كتـب        . بررسي قرار گرفتند  
هـاي    كليـدواژه . اسـت    ارائه شـده   1 ي  در جدول شماره  

بـرص  «،  »بهـق ابـيض    «،»بـرص ابـيض   «مورد بررسي   
مطالب از هـر كتـاب      .  بودند »سفيدي جلد  « و »منتشر

ا هـاي مجـز     قالب فيش  صورت جداگانه استخراج و در     به
   .بندي گرديد طبقه

هاي طب سنتي ايرانـي بـدن انـسان           برمبناي آموزه 
اسـت   ، بلغم، صـفرا و سـودا      متشكل از چهار خلط خون    

  . اند ها ايجاد شده مااند  خلط اعضا و4كه از امتزاج اين 
اين اخلاط داراي خصوصيات كمي و كيفي خاصـي         
هستند و هرگونه افزايش يا نقـصان در ايـن كيفيـات و             

. تواند منجر به اختلال و بيماري در فرد شود كميات مي
لي توصـيف   طور ك  ههاي اصلي اخلاط بدن بايد ب      ويژگي

  . دست آيد هشوند تا درك كلي از بيماري ويتيليگو ب
خلط خون مايع قرمزرنگ و با طعـم شـيرين اسـت            

 آن  ي  هاي بدن جريان دارد و وظيفه      كه درون تمام رگ   
خـون نـسبت    . باشد  انتقال اخلاط اصلي به كل بدن مي      

داراي  به ساير اخـلاط داراي بيـشترين مقـدار اسـت و           
خلط بلغم مايع سفيد رنگي      .تكيفيت گرمي و تري اس    

است كه طبيعت سرد و به نـوعي طعـم شـيرين دارد و        
 هاي بـدن جـاري اسـت و        همراه با خون در تمامي رگ     

داراي كيفيــت ســردي و تــري اســت و بخــش اصــلي  
افزايش ميزان   .دهدساختمان مغز و نخاع را تشكيل مي      

  منابع اصلي طب سنتي ايراني در مورد ويتيليگو: 1جدول 
 توضيحات قرن نويسنده  خطيي نسخه

او. است كه توسط دانشمند و پزشك ايراني ابوعلي سـينا نوشـته شـده اسـت               ) رساله( مقاله   450 يكي از تقريباً   11 سيناابن الطب القانون في
.ها را ليست كرد است بندي و اثربخشي آنو مواد معدني همراه با توضيح تقسيم درمان شامل گياه، حيوان 800

 ـ در مـورد تركيبـات دارو      21 و   20هاي   شيمي است كه بخش    هاي مختلف در پزشكي و     كتاب شامل بخش   10 رازي الطب الحاوي في يي
 .باشد داروي مفرده مي898بوده و شامل 

 اكسير اعظم
  خان  اعظم

 چشتي
19 

طب سنتي ايراني است كه چهار بخش بـزرگ دارد و شـامل هاي پزشكي در   المعارف ترين دايره  مفصليكي از   
.باشـد هـا مـي   هـاي متناسـب آن   هاي عمومي و كلـي و درمـان  ناراحتيبخش پا، در دو  ها از سرتا تمام بيماري 

آوري كرده و هاي خود جمعهنويسنده تمام تجربيات مدارس پزشكي ديگر از ايران، هند و يونان را همراه با يافت  
 . سال نوشته است30اين مرجع را طي 

   ي ذخيره
 خوارزمشاهي

سيداسماعيل 
 جرجاني

12 

و عملـي) طـب نظـري  (اين كتاب يكي از مشهورترين كتب طب سنتي ايراني است كه شامل پزشكي تئـوري   
تـريناز مفـصل  باشد و بـه فارسـي نگـارش شـده و درضـمن ايـن كتـاب يكـي                     بخش مي  9در  ) طب عملي (

سينا سومين كتـابي بـوده كـه توسـط هاي رازي و ابن    هاي طب سنتي ايراني است و بعد از كتاب         المعارف دايره
 .شده استآموختگان پزشكي مطالعه مي دانش

هـا در باشـد علائـم و درمـان بيمـاري      فصل و يك بخـش خاتمـه مـي       27يك كتاب مرجع پزشكي ايراني در        18 اكبرشاه ارزاني طب اكبري
 .اند شناسي پزشكي در قسمت خاتمه بحث شدههاي مربوطه آورده شده و داروهاي مركب و لغت بخش

  الاسباب شرح
 و العلامات

 .باشد ها مي شرح مفصلي از علل و علائم بيماري 15كرماني بنا نفيس

 خلاصه الحكمه
عقيلي علوي 
)طب عملي(و پزشكي عملي ) نظري  طب(سمت اصلي پزشكي تئوري به زبان فارسي نوشته شده و شامل دو ق 18خراساني شيرازي

 .باشد مي

 كامل الصناعه
العباس بنا علي

 المجوس
 .شد در مدارس پزشكي اروپا استفاده ميRegius Liberعنوان مرجع پزشكي تحت عنوان  هاين كتاب ب 10
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توانـد   در مغـز مـي     بلغم يا تغييـر كيفيـت آن خـصوصاً        
هاي مغزي از نوع انسدادي       ي ازجمله سكته  خطرات جد 

 فـضاي بــين  ي كننــده ايــن خلـط، روان . را ايجـاد كنـد  
خلط . باشد ها مي كننده حركات مفصل مفصلي و تسهيل

صفرا، مايع زرد روشني است كه طعـم تلـخ و طبيعـت             
كننـده   كننده و تسهيل   گرم و خشك دارد و عامل رقيق      

باشد كـه     يها م  جريان خون در عروق كوچك و مويرگ      
ــره ــاه ذخي ــسه جايگ ــازي آن در كي ــفرا اســتي س .  ص

رهاسازي صفرا درون روده، به دفع كامل مدفوع كمـك          
خلط سودا نيز، مايعي است به رنگ تيـره و بـا            . كندمي

طعم ترش كه درون طحال قرار داشته و در طول زمان           
شـود و   گرسنگي به قـسمت بـالايي معـده ترشـح مـي           

 ي  ايـن خلـط مـاده     . باشـد محرك اصلي اشتها نيز مـي     
ها بوده و داراي     ها و دندان   بنيادين در تشكيل استخوان   

سودا در ايجاد تغييرات    . باشدطبيعت سرد و خشك مي    
و  سمت تيرگي نقش بـسيار مهمـي دارد        رنگ پوست به  

ــي   ــزايش آن م ــواردي اف ــره و    در م ــب تي ــد موج توان
 ي ازطرف ديگـر، كليـه     .8-10شدن رنگ پوست شود    سياه
هاي بدن مانند قلب، كبد، مغـز و پوسـت جهـت             ارگان

» قـواي خادمـه   «حيات نيازمند چهار قوه هـستند كـه         
  :  قوه عبارتست از4 اين ي وظيفه. شوندناميده مي

سـوي آن     مواد مورد نياز هر عضو را بـه        : جاذبه ي  قوه 
   .نمايد جذب مي

  مـواد مفيـد هـر عـضو را درون آن نگـه             :قوه ماسكه  
  . دارد مي

 اي طول هضم، مواد را از حالت پايه        در :مه هاض ي  قوه 
  . كند به مواد قابل استفاده توسط عضو تبديل مي

 مواد زائد و غير قابل استفاده را از عـضو  : دافعه ي  قوه 
  .8-10كند خارج مي

شده، ويتيليگو به دو علت پديـد        برمبناي موارد بيان  
  : آيدمي

كـه  » خلط بلغـم  «تغييرات در كميت و كيفيت        .1
 ي  ين معني است كـه غلظـت و ويـسكوزيته         به ا 

  . يابدبلغم درون پوستي افزايش مي

كه منجر بـه    »  هاضمه ي  قوه«عملكرد نامناسب     .2
  . شودافزايش ميزان بلغم در ساختار پوست مي

شده، پنج روش تست بـاليني       در راستاي موارد بيان   
آگهي ويتيليگو در كتب طـب سـنتي         براي تعيين پيش  
  :ه استايراني معرفي شد

ارتـشاح بلغـم بـه      : تغيير در ساختار سـطح پوسـت        .1
 پوسـت را تخريـب كـرده و         ي  پوست، ساختار پايـه   

كنـد كـه ايـن      فرورفتگي در سطح پوست ايجاد مي     
آگهي ضعيف براي بيمار است و        پيش ي  دهنده نشان

البتــه عــدم تغييــر ســاختار ســطح پوســت بيــانگر  
  . آگهي بهتري براي اين بيماري است پيش

بر اين مبنا كه بلغم خلطـي بـا رنـگ           : ظاهر پوست   .2
سفيد است، ويتيليگو با رنگ سفيد خالص و بـسيار          

شود به ايـن معنـي كـه يـك          درخشان شناخته مي  
 متـأثر از بيمـاري و       ي  تفاوت بارز بين رنـگ ناحيـه      

 ي  سالم پوست وجـود دارد كـه ايـن نـشانه        ي  ناحيه
آگهــي ضــعيف  بــاليني در ويتيليگــو، بيــانگر پــيش

 . يماري استب
توانـد باعـث    مو ميي ارتشاح بلغم در ساقه: رنگ مو   .3

تغيير رنگ مو به خاكستري يا سفيد شـود و بـدان            
معناست كه بلغم زيادي درون پوست تجمـع يافتـه          

آگهـي    پـيش  ي  دهنـده  رنگ موي سفيد نشان   . است
كه رنگ موي طبيعـي      ضعيف بيماري بوده درحالي   

آگهــي بهتــري از   مبــتلا بيــانگر پــيشي در ناحيــه
 . بيماري است

زمـاني كـه بلغـم درون       : واكنش پوسـت بـه ماسـاژ        .4
پوست منتـشر شـود واكـنش پوسـت بـه ماسـاژ و              

درحقيقـت در اثـر      .يابـد   قرمزشدن آن كـاهش مـي     
تغييــرات ايجادشــده در كيفيــت و كميــت بلغــم و 

اي غليظ و غيرسـيال ايـن پاسـخ         تبديل آن به ماده   
اي از قرمـزي يـا      نشانه بنابراين هيچ    ؛كم شده است  

شود كـه    واكنش پوستي در ماساژ پوست ظاهر نمي      
آگهي ضـعيف بيمـاري اسـت و          پيش ي  دهنده  نشان

شـده، ايجـاد هـر نـوع         براساس مكانيسم شـرح داده    
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قرمزي يا واكنش پوستي در پاسخ به ماساژ، بيـانگر          
 . آگهي خوب بيماري است پيش

گفتـه  طور كـه     همان: فروكردن سوزن درون پوست     .5
را تبـديل بـه      شد، تغييرات كمي و كيفـي بلغـم آن        

جريـان   اي غليظ و غيرسيال كرده كه مـانع از         ماده
 بنابراين با فروكـردن سـوزن       ؛شود  طبيعي خون مي  

درون پوست، بـرخلاف افـراد عـادي خـوني خـارج            
طور عمقي در پوست تجمـع   هيعني بلغم ب،  شود  نمي

بيمـاري  آگهي ضعيف    يافته است و اين بيانگر پيش     
يـافتن نرمـال خـون بعـد از           جريان ،عكسالاست و ب  

آگهي خوب   پيشي فروكردن سوزن در پوست نشانه
 .11-15براي بيماري است

زمان بيماري هم عامل مهمـي در    بر اين مدت   علاوه
بيماري  شروع .يدآ مي حساب به بيماري آگهي پيش تعيين

 آگهــي را بــدتر نمــوده و آغــاز كــودكي پــيش از دوران
 .آگهي بهتري به همراه دارد پيش  سنين بالاتر  در  ماريبي

هــا  رويكـرد اصــلي طــب ســنتي ايــران بــه بيمــاري 
 حفظ ي  گانه6 تدابير ي دهترتيب شامل سه بخش عم   به

 خواب و بيداري،   حركت و سكون،   تغذيه، هوا،( سلامتي
هــاي  ، درمــان)اعــراض نفــساني و احتبــاس و اســتفراغ

در بخــش مربــوط بــه  .دارويــي و اعمــال يــداوي اســت
دارودرماني تحقيقاتي برروي گياهان دارويي و تـأثيرات        

هي هاي گيا برگ. ها برروي ويتيليگو انجام شده است آن
 كـه يـك داروي      Psoraleacorylifolia.L با نـام علمـي    

آيد در اختلالات مربوط بـه پوسـت          حساب مي  چيني به 
 . 16شودازجمله ويتيليگو استفاده مي

 را بــا Cassia accidentalisتحقيــق ديگــري گيــاه 
ها توسط تمايز و مهـاجرت      خاصيت رنگدهي به رنگدانه   

از در مــوش هــا و عملكــرد تيروزينــ مــؤثر ملانوبلاســت
در طب سـنتي ايرانـي بـا توجـه بـه            . 17كند معرفي مي 

هـاي    فرمـول  وسعت و شدت بيماري، گياهان مفـرده و       
 2جـدول    .شود  دارويي مركبه براي درمان پيشنهاد مي     

كـه مكانيـسم     را سـنتي  طـب  در گياهان پيشنهادشده 
به اثبات رسيده است نـشان داده         ويتيليگو برثيرشان  أت

   .18-20است
ــان ــول گياه ــرده و فرم ــي مف ــاهي    داروي ــاي گي ه

طب سنتي وجود دارد كه مكانيـسم و         اي نيز در   مركبه
ها در طب رايج هنـوز مـورد بررسـي           ثير آن أچگونگي ت 

 گياهـان مفـرده و      3 ي  جدول شماره . قرار نگرفته است  
ثر بـر درمـان   ؤمركبه پيـشنهادشده در طـب سـنتي م ـ    

  .كند ويتيليگو را معرفي مي
بر اينكـه     طب سنتي ايراني علاوه    گيري اينكه  نتيجه

 و در دسترسـي بـراي تعيـين         هاي بـاليني سـاده     تست
آگهي بيماري ويتيليگو معرفي كـرده، راهكارهـاي         پيش

كـه برخـي از      متفاوت درماني ازجمله گياهـان دارويـي      
  .ه نموده استئرا ارا اندها در اين مطالعه معرفي شده آن

بـا توجـه بـه      شواهد مربوط به برخي از اين گياهان        
در مـورد برخـي     . مقالات طب رايـج آورده شـده اسـت        

ديگر از اين گياهان با وجـود آنكـه شـواهد مـستقيم از           
هـاي پوسـتي و اثـر روي          هـا بـر روي رنگدانـه       تاثير آن 

بيماري ويتليگـو در دسـترس نيـست، ولـي تحقيقـات            
  .استها برروي پوست   اثرات مختلف آني دهنده نشان

هاي عملكرد تأييدشـده در طـب رايـج  مؤثر بر ويتيليگو در طب سنتي ايراني و مكانيسم         ي  گياهان دارويي مفرده  : 2جدول  
  ها براي آن

بخش مورد مصرف مكانيسم طبيعتاسم سنتي ايراني اسم عمومي خانواده اسم علمي
C.chinensis L.Convolvulus Dodder seedميوه ها به فيبرونكتين بهبود اتصال ملانوسيتگرم و خشك كشوث 
C.tinctorius L.Compositae Safflower گل ها به فيبرونكتين بهبود اتصال ملانوسيتگرم و خشك گلرنگ 
P.corylifolia L.Fabuceae Babchi ميوه ها بهبود اتصال و مهاجرت ملانوسيتگرم و خشك بابچي 

P. nigrum L. Piperaceae Black Peperعملكرد تحريك رشد بر گرم و خشك فلفل  
 شده هاي كشت داده ملانوسيت

 ميوه

T. terestris L ZygophyllaceaBindii ميوه ها بهبود مهاجرت ملانوسيتگرم و خشك حسك 
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  از ديدگاه طب سنتي ايراني مؤثر بر ويتليگو) معدني/گياهي(مفردات : 3ول دج
 ماهيت مفرده

 طبيعت نام فارسي تيره نام علمي)معدني/گياهي(
قسمت 

 مرجعمورداستفاده

Gypsophila struthium Caryophyllaceae بيخآخر سوم گرم و خشك و با قوت سميت كندش 
Veratrum album Melanthiaceae بيخ وسط سوم گرم و خشك خربق ابيض 
Helleborusniger Ranunculaceae بيخ آخر سوم گرم و خشك خربق اسود 
Plumbagoindica Plumbaginaceae بيخ آخر سوم گرم و خشك شيطرج 

Drimiamaritima Asparagaceae  عنصل(اسقيل( 
گرم در سوم و خشك در دوم با رطوبـت

يه و رطوبت محرقـه و مقرحـه و درفضل
 اند سوم نيز خشك گفته

 پياز

Anacyclus pyrethrum Asteraceae عاقرقرحا 
در آخر سوم تا اوايل چهارم گرم و خشك
ــان ــضي گم ــوم و بع ــامي آن در س و ش

 اند كه بارد است كرده
 بيخ

Nigella sativa Ranunculaceae تخم سوم گرم و خشك شونيز 

Capparisspinosa Capparaceae دوم گرم و خشك و آنچه در بـلاد حـاره كبر
 پوست بيخ يابسه به هم رسيده تا سوم

  طب اكبري 
 )1174، ص 2ج (

Lupinustermis Fabaceae ترمس 
ــرم و در دوم ــر اول گ ــستاني آن در آخ ب
خشك و برّي آن در دوم گـرم و در آخـر

 آن خشك
 تخم

Anacardiumoccidentale Anacardiaceae عسل  چهارم گرم و خشك بلادر
 )شيرابه(

  طب اكبري 
 )1175، ص 2ج (

Lepidiumsativum Brassicaceae  الادويه  مخزن تخم سوم گرم و خشك )مقلياثا(حرف 
 )350ص (

Asphodelusramosus Xanthorrhoeaceae الادويه  مخزن بيخ دوم گرم و خشك خنثي 
 )404ص (

Raphanussp. Brassicaceae الادويه  مخزن تخم شك در دومگرم در سوم و خ فجل 
 )647ص (

Peganumharmala Nitrariaceae اكسير اعظم تخم سوم گرم و دوم خشك حرمل 

TrachyspermumcopticumApiaceae  ي سوم گرم و خشك و بعـضي اول درجه  )زنيان(نانخواه
 تخم اند در آخر آن گفته

Solanum melongena Solanaceae گرم و خشك در دوم و بعـضي در سـوم بادنجان
 تخم اند خشك گفته

  اكسير اعظم 
 )476، ص 4ج (

Bryonia alba Cucurbitaceae سوم گرم و دوم خشك و گرمي بـيخ آن فاشرا
 بيخ كمتر

Gentianalutea Gentianaceae اول سوم گرم و خشك و بعـضي در دوم جنطيانا
 بيخ اند خشك گفته

Daphne mezereum Thymelaeaceae برگ آخر سوم و در چهارم نيز گرم و خشك ماذريون 

Ecballium elaterium Cucurbitaceae ــز قثاءالحمار ــوم ني ــشك در دوم و در س ــرم و خ گ
 بيخ اند گفته

 گياهي

Rubiatinctorum Rubiaceae هبيخ دوم گرم و خشكفو 

  اكسير اعظم
 )481، ص 4ج(

Calcium carbonate -  كلس(آهك( 

و تـا اول گرم و در آخر دوم خـشك       آخر  
القوت و با حدت و محرق بيست روز قوي  
ــد ــرح جل ــي و مق باشــد پــس ضــعيف م

 گردد مي

- 

Arsenic trisulphide  چهارم گرم و خشكزرنيخ سرخ - 

  طب اكبري 
 )1174، ص 2ج(

گرم تا اواسط سوم و خشك تا اواخـر آن بورق و نطرون - -
  اكسير اعظم  - تا اواسط چهارم و نطرون

 )476، ص 4ج(

Sulphur - آخر سوم گرم و خشك و گرمي آن زياده كبريت
 -اند خشكي آن و بعضي تا چهارم دانسته از

  معدني

Basic acetate of copper -  چهارم گرم و خشكزنگار - 

  اكسير اعظم 
 )481، ص 4ج(
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  ايرانيي مؤثر بر ويتيليگو از ديدگاه طب سنتي  داروهاي مركبه: 4جدول 

 مزاج خانواده اسم علمي اجزا مرجع مركبه
بخش 
مورد 
 استفاده

  طلا براي گل اول دوم سرد و خشك Punicagranatum Lythraceae گلنار
 بهق ابيض

 اكسير اعظم 
 ميوه گرم و خشك در دوم تا سوم Psoraleacorylifolia Fabaceae بابچي )130ص (

 گل دوم گرم و خشك Anemone sp. Ranunculaceae شقايق

 Convolvulus سقمونيا
scammonia Convolvulaceae 

سوم گـرم و آخـر دوم خـشك و بعـضي در سـوم
 شيرابه اند خشك نيز دانسته

 بيخ آخر سوم گرم و خشك Plumbagoindica Plumbaginaceae شيطرج

 تخم گرم در سوم و خشك در دوم Raphanussp. Brassicaceae )فجل(ترب 

 صمغ سرد و تر Prunusdomestica Rosaceae )اجاص(آلو 

  طلا براي
 بهق ابيض

  قرابادين
)309ص (قادري 

 - دوم سرد و خشك - - سركه

 بيخ آخر سوم گرم و خشك Plumbagoindica Plumbaginaceae شيطرج

 بيخ م و خشكدوم گر Rubiatinctorum Rubiaceae فوه

 تخم گرم در سوم و خشك در دوم Raphanussp. Brassicaceae )فجل(ترب 

 بيخ كندش Gypsophila struthium Caryophyllaceae كندش

  طلا براي
 بهق ابيض

  قرابادين
)309ص (قادري 

 - دوم سرد و خشك - - سركه

 بيخ سوم گرم و خشك Costussp. Costaceae قسط تلخ

 بيخ آخر سوم گرم و خشك Plumbagoindica Plumbaginaceae شيطرج

 ثمر سوم گرم و خشك Piper nigrum Piperaceae فلفل

 - چهارم گرم و خشك - Arsenic trisulphide زرنيخ سرخ

دواي هندي 
بهق و برص (

 )سپيد

  قرابادين
)310ص (قادري 

 - چهارم گرم و خشك -Basic acetate of copper زنگار

 شيرابه چهارم گرم و خشك AnacardiumoccidentaleAnacardiaceae بلادر

 Anacyclus pyrethrum Asteraceae عاقرقرحا
در آخر سوم تا اوايل چهارم گرم و خشك و شامي          

 بيخ اند كه بارد است آن در سوم و بعضي گمان كرده

 برگ سوم گرم و خشك Rutagraveolens Rutaceae سداب

 Euphorbia resinifera Euphorbiaceae ونفرفي
ر اول چهارم و بعـضي خـشك دردگرم و خشك    

 صمغ اند سوم گفته

 بيخ آخر سوم گرم و خشك Plumbagoindica Plumbaginaceae شيطرج

 گل دوم گرم و خشك Anemone sp. Ranunculaceaeشقائق النعمان

 طلاي بهق
  قرابادين
  كبير 

)1086، ص 2 ج(

 - دوم سرد و خشك - - سركه
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بر اينكـه در مقـالات بـه         ل شونيز علاوه  عنوان مثا  به
ــدالتهابي،    ــرات ض ــه اث ــاكولوژيكي آن ازجمل ــار فارم آث

 ي  كننـده  و نيـز اثـرات تعـديل       ضدباكتريايي، ضـدانگل  
آن اشاره شده در مشكلات      سيستم ايمني و ضدتوموري   

. 24و25نيز مفيد معرفي شده اسـت      پوستي ازجمله اگزما  
رساني موضعي آن   بر خاصيت آب   علاوه در مورد گياه كبر   

اكسيداني و فوتوپروتكتيو آن در      اثرات آنتي  به پوست به  
invitro   و invivo    بادنجـان نيـز    . 26 نيز اشاره شده است

داراي  ضـدالتهابي،  خاصـيت ضـددرماتوفيتي و     كنار در
  جريـان خـون نيـز معرفـي شـده          ي  اثرات بهبوددهنده 

 بـر دارابـودن    در مورد پياز عنصل نيز عـلاوه      . 27و28است

بـه   29اكسيداني، ضدالتهابي و ضـدباكتريايي     اثرات آنتي 
ازجملـه   كاربرد آن در مشكلات مربوط به پوست و مـو         

شـده    سر و نيز چربـي پوسـت اشـاره         ي  ها، شوره  زگيل
بر اثـرات ضـدالتهابي      گياه جنطيانا نيز علاوه   . 29و30است

  .31اثر قابل توجهي در بهبود زخم داشته است
شـده   اهان دارويي معرفي  با توجه به طيف وسيع گي     

آمـدن   دسـت  در طب سنتي ايراني بـراي ويتليگـو و بـه          
رسـد   نظـر مـي   شواهد جديد براي برخي از اين موارد به   

تـر در   مطالعات بيشتري براي دستيابي به نتـايج جـامع        
ضـرربودن سـاير گياهـان دارويـي         مورد اثربخشي و بـي    

  .شده در اين طب موردنياز باشد معرفي
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Vitiligo is a common disorder in skin pigmentation and has an 
important role in patient’s quality of life. It may also cause 
severe emotional stress which makes its treatment necessary. 
As conventional therapeutic strategies are ineffective, there is 
an increasing tendency to use complementary medicine in the 
management of vitiligo. This article has been written with the 
aim of describing Iranian Traditional Medicine (ITM) 
approach to vitiligo mechanisms, prognosis and natural 
therapeutics. It is a product of a library study in the main ITM 
references and also related articles using mentioned 
keywords. 

According to ITM text books human body consists of four 
substantial humors, each has a very specific quality and 
quantity. Any excess or deficit of these humors may result in 
different disorders. Changing in phlegm humor and also 
improper function of “expulsive faculty” are the main causes 
of vitiligo from the viewpoint of ITM. 

KeyWords: vitiligo, Iranian Traditional Medicine, medicinal 
plants  
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