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   و همكارانشهابي  سيستم نورواندوكرين و الگوي سايتوكايني افراد با مزاج هاي گرم و سرد

  چكيده

هـدف  .  و مزاج هر فرد اسـت يكي از مفاهيم اساسي مطرح شده در طب سنتي ايران،. فاده در طب سنتي ايران هنوز ناشناخته استهاي مورد است   مكانيسم عمل روش   :مقدمه

  .هاي ايمني بوده است پاسخ) Th1/Th2(از تحقيق حاضر ارزيابي تفاوت افراد گرم مزاج و سرد مزاج در سيستم نورواندوكرين و الگوي سايتوكايني 

نـسبت شـدت گرمـي مـزاج بـه شـدت سـردي آن        .  ساله با استفاده از يك پرسشنامه استاندارد به دو گروه گرم مزاج و سرد مزاج تقسيم شـدند 40 تا 20ت داوطلب مرد سالم     هف  سي و  :ها روش

)Warmth/Coldness (          اـي اپـي     غلظـت پلاسـمايي هورمـون     . براي تمام افراد بر اساس نتايج حاصل از پرسشنامه تعيين گرديد و ) Norepinephrine(نفـرين     نـوراپي , )Epinephrine(ن  نفـري   ه

  .گيري شد تحريك شده با ميتوژن اندازه) PBMCs(اي خون محيطي  هسته هاي تك  توليد شده توسط سلولIL-4 و IFN-γهاي  و نيز غلظت سايتوكاين) Cortisol(كورتيزول 

هـا در افـراد سـرد         طور معناداري بيشتر از اين نسبت        در گروه گرم مزاج به     Norepinephrine/Cortisol و   Norepinephrine/Epinephrineهاي     نسبت :نتايج

ايـن تفـاوت نزديـك بـه سـطح        در گروه گرم مزاج بيشتر از اين نسبت در گروه سرد مزاج بود وIL-4/ IFN-γنسبت ). P = 0.007 و P = 0.006به ترتيب با (مزاج بود 

داري  همبستگي مثبت معنا) Warmth/Coldness( با نسبت شدت گرمي مزاج به شدت سردي آن Norepinephrine/Epinephrineنسبت ). P = 0.08(معناداري بود 

  ).P = 0.022( وجود داشت Warmth/Coldness و نسبت IL-4/ IFN-γهمچنين يك همبستگي معني دار غير خطي بين نسبت ). P = 0.008(داد  را نشان مي

مزاج داراي فعاليت سيستم عصبي سمپاتيك محيطي بيشتر و فعاليت سمپاتيك فوق كليوي، فعاليت كورتيكوستروئيد فـوق كليـوي و فعاليـت سيـستم                 فراد گرم رسد ا   به نظر مي  : گيري نتيجه

عـلاوه بـر آن، بـا افـزايش      .باشـد  مـي Th2ه سـمت  نسبت به افراد سرد مزاج، بيشتر بها  همچنين تمايل الگوي سايتوكايني در آن     . عصبي پاراسمپاتيك كمتري نسبت به افراد سرد مزاج هستند        

كنـد، انحـراف    همچنين هنگامي كه مزاج به سمت شديدا گرم يا شـديدا سـرد ميـل مـي         . يابد نسبت شدت گرمي مزاج به شدت سردي آن فعاليت سيستم عصبي سمپاتيك محيطي افزايش مي              

  .كند افزايش هنگام ميل به سمت مزاج شديدا گرم بسيار بيشتر از هنگامي است كه مزاج به سمت شديدا سرد ميل مييابد اما اين  هاي شديدا گرم افزايش مي سيستم ايمني به سمت پاسخ

  .سايتوكاين، سيستم ايمني،  فوق كليويپاراسمپاتيك، ، سمپاتيك، مزاج، طب سنتي ايران: كليديهاي واژه
  

  

  *مقدمه 
هـاي مكمـل پزشـكي مـورد     طب سنتي ايـران يكـي از روش     

اده در ايـران و بـسياري منـاطق ديگـر جهـان نظيـر يونـان،                 استف
  

  

  s_shahabi@umsu.ac.ir:                     نويسندة مسئول مكاتبات *

   www.phypha.ir/ppj                                         : وبگاه مجله   

هاي اين طـب    اثربخشي روش . هندوستان و كشورهاي عربي است    
در ايـن  . در كنار عوارض جانبي كم آن به تجربه ثابت شـده اسـت      

هاي مكمل، عامل اصلي ايجاد بيماري      طب مشابه انواع ديگر طب    
گيري از  همچنين هدف اصلي طـب مكمـل پيـش        . گردددرمان مي 

شـده و بـسياري عوامـل       موارد ذكـر    . بيماري به جاي درمان است    
ديگر موجب بقاي اين سيستم درمـاني، بـا وجـود رشـد چـشمگير               




