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 چکیده 

در  گیاهی درختچه ای و همیشه سبز است که به صوورت خوودرو، (    Myrtus Communis)    یامورد     :چکیده سابقه و هدف
نووان ن گیواه بوه عهای آسیایی از جمله ایران و کشورهای مدیترانه ای رشد می کند. از زما نهای قدیم ، از اسانس ایو دشت های کشور

ی فو  بیماریهواماده ضدعفونی کننده استفاده می شود. علاوه بر اثرضدعفونی کنندگی به عنوان تقویت کننده معده و همچنین جهوت ر
و ایزولوه  H37Rvبور روی سوویه اسوتاندارداسانس  گیاه مورد  هدف این مطالعه تعیین اثر  .تنفسی و مجاری ادراری استفاده می شود
 بود. های بالینی مایکوباکتریوم توبرکلوزیس

حوت بررسوی  قورار تسویه  مختلف  از گونه مایکوباکتریوم توبرکلوزیس  25فعالیت ضد میکروبی اسانس گیاه مورد در برابر  :کار روش 
  گرفت.

شاهده شد، های مختلف تعیین شده جهت کشت میکروب اختلاف قابل توجهی مبین غلظت ر این مطالعه نشان داده شد کهد :ها یافته
ویه هوای مختلوف  ( میلی گرم در هر میلی لیتر تاثیر محسوسی بر عدم رشد س15 ، 5/7بالا)در غلظت های  گیاه مورد اسانس  بطوریکه
صویت آنتوی خا فواح  ایجاد نموده است که این نشان دهنوده تواثیرباکتری مورد مطالعه د از رش تممانعسبب و  داشته استباکتری 

 .استباکتری  رشددر کاه   گیاه مورد میکروبیال اسانس 

ل باشد.که بوه سنتایج حاصل از این پژوه  نشان دهنده تاثیر مثبت اسانس گیاه مورد، در جهت درمان بیماری عفونی   :نتیجه گیری
ارویوی و ر گیاهان  دنتی باکتریال در جهت توسعه و تولید داروهای جدید در این زمینه موثر واق  شود. ترکیبات موجود دعنوان عامل آ

نها در آضد سرطانی  وفرآوری آنها با توجه به خواص ضد باکتریایی، آنتی اکسیدانی)ناشی از وجود عوامل حذف کننده رادیکالهای آزاد( 
 باشند. تواند از اهمیت خاصی برخوردارو با کمترین عوارض در مقایسه با داروهای شیمیایی میزمینه تولید داروهای جدید 

 گیاه مورد ، میکروارگانیسم ها، : گیاهان دارویی، مایکوباکریوم توبرکلوزیسواژگان کلیدی
 

 مقدمه

( یک بیماری عفونی ناشی از سویه Tuber culosisبیماری سل )

نامیده  Myco bacteriumمعمولا های مختلف باکتری است که

می شود، سل یک بیماری عفونی و مزمن و از علل عمده مرگ و میر 

علت اصلی  10در سطح جهان است. در سرتاسر جهان، سل یکی از 

رتبه هفتم   مرگ و میر می باشد.بیماری سل بر اساس معیار جهانی

ال جهان در بیماریهای خطرناک را داراست و پی  بینی  شده تا س

 7/8 ،2011 سال در (1)جایگاه کنونی را حفظ خواهد کرد 2020

 افراد میان در ردمو میلیون 1/1 که شدند سل به مبتلا نفر میلیون

 این در نفر میلیون 4/1 که شود می زده تخمین .بود HIV به مبتلا

هیچ بیماری (. 2)اند داده دست از را خود جان سل اثر بر سال

 75دیگری همانند سل به اقتصاد جامعه لطفه وارد نمی کند.زیرا 

درصد مرگ و میر در بیماران مبتلا به سل مربوط به گروههای سنی 

د که از نظر اقتصادی فعال هستند. همچنین بر اساس اعلام می باش

 از بروز  %80باید از  2030سازمان بهداشت جهانی کشورها تا سال 
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از مرگ و میر ناشی از آن جلوگیری کنند.  %90مورد جدید سل و 

این درحالی است که ایران به دلیل رشد بیماری سل در کشورهای 

 امروزه. (4, 3)همسایه خود در معرض خطر سیر صعودی قرار دارد.

 موضوع یک به مایکوباکتریایی آنتی عوامل برابر در مقاومت ظهور

 تبدیل توسعه حال در کشورهای از بسیاری در عمومی بهداشت مهم

 نیاز جهان، سراسر در دارو به قاومم سل بروز افزای  .است شده

 می برجسته را جدیدتر سل ضد ترکیبات جستجوی به فوری

 سنتی طب از توسعه حال در کشورهای در بیشتری افراد .(5کند)

 می استفاده خود اولیه بهداشتی های مراقبت اصلی نیازهای برای

 رنددا نیازها این برآوردن برای زیادی امید دارویی . گیاهان(6کنند)

 می قرار استفاده مورد ها بیماری درمان برای که هاست قرن و

 میکروبی ضد خواص روی بر که علمی های . آزمای (7گیرند)

 نوزدهم قرن اواخر در بار اولین برای است شده انجام گیاهی اجزای

 برای موثر درمانی شیمی عوامل از منبعی . گیاهان(8)شد ثبت

 توسعه به روزافزونی علاقه و اند بوده مختلف عفونی های بیماری

 شرایط در گیاهان از تعدادی. دارد وجود گیاهی منشاء با داروهای

 بنابراین،. اند داده نشان توجهی قابل قارچی ضد فعالیت آزمایشگاهی

 قارچی ضد عوامل جداسازی برای را بیشتری تحقیقات هایافته این

دهه های اخیر در .(9است) کرده تحریک طبیعی محصولات از جدید

استفاده از گیاهان دارویی مورد توجه قرارگرفته  که به طوری که 

کل داروهای موجود در آمریکا مشتق از گیاهان دارویی  25%

. یکی از گیاهان دارویی که از قدیم الایام مورد (10،11،12،13است)

شناسایی ایرانیان بوده و از ان به عنوان ماده ضدعفونی کننده ، 

دالتهاب ، ضد درد ، ضد ویروس و ضد باکتری استفاده قابض ، ض

 Myrtus (. گیاه مورد با نام علمی 14شده گیاه مورد بوده است)

Communis  از خانوادهMyrtaceae  می باشد که خصوصیات

متر است  1-3مورفولوژیکی آن به صورت درختچه کوچکی با ارتفاع 

وهای متعددی از که در نقاط خشک و استپی ایران  می روید و دار

 از استفاده در طولانی سابقه.  (12)اسانس و عصاره آن تهیه می شود

 1910 سال اوایل از که دارد وجود میکروب ضد عنوان به ها اسانس

شد. شدت و قدرت اسانس در  ها مطرحخاصیت ضد میکروبی اسانس

تاثیر گذاری بر روی میکروبهایی مختلف از جمله میکروب 

مایکوباکتریوم که میکروب بسیار کند رشد و مقاومی است، بسته به 

با توجه به اثرات  بارز درمانی  (.15)بات ضد میکروبی آنها داردترکی

اسانس و عصاره مورد و با  این که گیاه مورد جز فلورگیاهی ایران 

است ولی تا کنون اثرات آن روی  درمان بیماری سل ارزیابی نشده 

است و با در نظر گرفتن موارد مزمن و عودکننده بیماری سل و 

موثرتر و با عوارض کمتر، این تحقیق  تلاش جهت یافتن داروی

جهت بررسی تعیین تاثیر اسانس برگ مورد بر سویه های باکتریایی  

جدا شده  از مبتلایان بیماری سل در شرایط آزمایشگاهی انجام  

 شده است.

 روش کار

 

 

رد مواستخراج شده گیاه  اسانس  بررسی اثر ضدمیکروبی ه منظور ب

 وم و ایزوله های بالینی مایکوباکتری H37Rvسویه استاندارداز ، 

 وزید ایزونیا  رایج دوآنتی بیوتیک  هر دو آنها به توبرکلوزیس که

  استفاده شد. سویه استاندارد از شرکت بودندحساس  ریفامپین 

از   لوزیسایزوله های بالینی مایکوباکتریوم توبرکو  پادتن طب ایران 

 .یدگرداهدان  جم  آوری از بیمارستان بوعلی  ز  مرج  سل زاهدان

  

 تهیه اسانس:

جم   جیرفت واق  در استان کرمان  در تیرماه از منطقه  گیاه مورد 

سپس در هرباریوم دانشکده علوم دانشگاه زابل شناسایی  آوری و

 به روش برگ گیاه مورد از اسانس  گردید. عمل استخراج

Hydrodistilation  .خشک  گرم از پودر برگ گیاه200انجام شد

شده در یک بالن دو لیتری ریخته و حدود دو سوم بالن آب اضافه 

گردیدو بالن ها به دستگاه کلونجر متصل شد تا عمل تقطیر به مدت 

ساعت انجام شود. پس از استخراج اسانس، عمل ابگیری انجام شد  4

و نهایتا اسانس به دست آمده در در یک ظرف در بسته تیره رنگ 

 ید.یخچال نگهداری گرد

 سویه های باکتری:

جهت تایید گونه مایکوباکتریوم توبرکلوزیس تست های رشد در 

ز تالاحضور پارانیتروبنزوئیک اسید،تست نیاسین و بررسی فعالیت کا

  گردید.درجه سانتی گراد، انجام  68در 

 این مورد استفاده در مایکوباکتریوم توبرکلوزیسسویه های مختلف 

به سل مرج  سل بیمارستان بوعلی  تحقیق از بیماران مبتلا

شهرستان زاهدان جدا سازی و بر روی محیط کشت اختصاصی  

ن نمونه های بالینی اسمیر مثبت، بر روی محیط لونشتاین جانسو

تی درجه سان 37با دمای  CO2 آگار کشت داده شد و در انکوباتور

 . شدهفته نگهداری  4گراد به مدت 

 مک فارلند 0.5 تهیه سوسپانسیون میکروبی

ساعت قبل از  24برای تهیه سوسپانسیون میکروبی، در ابتدا 

لونشتاین جانسون آگار آزمای ، از کشت ذخیره به محیط کشت 

)مرک آلمان( تلقیح شد. پس از رشد کلنی های باکتری، سطح 

محیط کشت با محلول نرمال سالین شسته و سوسپانسیون غلیظ 

 انسیون باکتری، داخل لولهمیکروبی حاصل شد. مقداری از سوسپ

استریل درب دار حاوی نرمال سالین ریخته شد و کدورت آن با 

شد و  نانومتر اندازه گیری 630دستگاه اسپکتروفتومتر در طول موج 

مک  0.5تا هنگام برابر شدن کدورت محلول با کدورت محلول 

فارلند، با نرمال سالین و سوسپانسیون باکتری  غلظت تهیه 

 (.28گردید)

 آزمون حساسیت میکروبی به آنتی بیوتیک ها

 حساسیت

مک فارلند و نیز رقت  نیم  سوسپانسیون میکروبی معادل کدورت

میکرولیتر بر میلی لیتر ا ز اسانس گیاه    75/3و 7,5، 87/1، 15ایه

 از آنتی میکرولیتر بر میلی لیتر  7800. رقت های نهایی شدتهیه 
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از آنتوی بیوتیوک ریفوامپین در محویط کشوت  بیوتیک ایزونیازید و

د. جهوت ماده گردیوآ SLANT لوونشتاین جانسون آگار به صورت

برررسی حساسیت آنتی بیوتیکی هور ایزولوه بوالینی مایکوبواکتریوم 

موک  نویم  توبرکلوزیس،یک لوپ از سوسپانسیون اولیوه بوا غلظوت 

فارلند بر روی محیط لونشتاین جانسوون آگوار فاقود آنتوی بیوتیوک 

داده شد.رقت سازی اسانس مورد بوا کموک دو حولال اتوانول کشت 

 م گردیوووووووووود و مطلووووووووووق و بنووووووووووزن انجووووووووووا

در حضوور ، ترکیوب موورد نظور15، 75/3و 7,5و 87/1 های از رقت

کشوت در محویط لونشوتاین  باکتری بوا کودورت نویم موک فارلنود

فاقود انجام شد. همچنوین کشوت بواکتری در محویط جانسون آگار 

، یک کشت بر روی محیط حاوی ایزونیازید و یک کشت نیوز اسانس

 سپس محیط ها در انکوباتور .شدروی محیط حاوی ریفامپین انجام 

CO2  نگهوداری  درجه سانتی گراد به مدت ش  هفته 37با دمای

نیز بررسی  42روز اولین بررسی و در روز  28. پس از مدت زمان شد

 شد.نهایی انجام و نتیجه گزارش 

 «فته ها یا

 از رقتدر  بین سری های رقتی ساخته شده اسانس  گیاه مورد 

دود حدر دو حلال اتانول و بنزن، پس از 15 و 5/7، 75/3، 87/1های

ر ه( میلی گرم در 15 ، 5/7بالا)غلظت های هفته انکوباسیون،  6

ی میلی لیتر تاثیر محسوسی بر عدم رشد سویه های مختلف  باکتر

ایجاد باکتری مورد مطالعه از رشد  تممانعسبب و  داشته است

 .نموده است

 بحث و نتیجه گیری

( یک پاتوژن  M. Tuberculosisکلوزیس) مایکوباکتریوم توبر

در سال  Robert Kochدرون سلولی بوده که اولین بار توسط 

شناسایی شد و تا به امروز نیز بی  از هر عامل عفونی دیگر  1882

مایکوباکتریوم توبر کلوزیس ،  (.16موجب مرگ انسانها شده است)

باشد، این ای شکل و از خانواده مایکوباکتریاسه میباکتری میله

باکتری عامل بیماری سل بوده که به دلیل وجود مقدار زیادی مواد 

چربی در دیواره آن، به سادگی به وسیله روش رنگ آمیزی گرم 

(این باکتری همانند سایر اعضای 17گیرد)رنگ نمی

خانوادهمایکوباکتریوم، بسیار کند رشد بوده و زمان تکثیر آن بین 

 اساس بر معمولاً مایکوباکتریوم جنس (18)ساعت است. 21-20

 شامل گروه یک. شود می تقسیم عمده گروه دو به رشد سرعت

 مایکوباکتریوم معروف هایپاتوژن مانند آهسته رشد با هایگونه

 دیگر گروه لپره. مایکوباکتریوم و بوویس مایکوباکتریوم توبرکلوزیس،

 طور به که اسمگماتیس مایکوباکتریوم مانند رشد سری  های گونه

(. 19هستند) زا بیماری غیر یا طلب فرصت های باکتری کلی

ها بطور معمول در مناب  محیطی نظیر آب، خاک، مایکوباکتریوم

کنند؛ بطوریکه حتی حیوانات و گیاهان در حال فساد زندگی می

های پاتوژن اجباری این خانواده نظیر مایکوباکتریوم نوبر گونه

 ی دارند و از مناب  محیطی قابل جدا کلوزیس نیز منشاء محیط

 

 

ند کهای اند که مایکوباکتریوماند. مطالعات مولکولی نشان دادهسازی

 ریبوزومی  RNAرشد حاوی یک مجموعه از ژنهای کد کننده 

(16S rRNA هستند؛ در حالی که مایکوباکتریوم )  های سری

 ومی راریبوز RNAالرشد بی  از یک مجموعه از ژنهای کد کننده 

 غیر هوازی، پلئومورفیک هایباسیل (. مایکوباکتریوم20دارند) 

 باعث که هستند اسیدی و مثبت گرم اسپورساز، غیر متحرک،

 اراید مایکوباکتریوم. شوندمی حیوانات و انسان در مزمن هایعفونت

 یم باعث که هستند بالایی سلولی دیواره مایکولیک اسید محتوای

 پ،میکروسکو زیر بررسی و اسید های لکه با یآمیز رنگ هنگام شود

 از یغن مایکوباکتریوم سلولی (. دیواره21کنند) حفظ را صورتی رنگ

 نعنوا به استثنایی شیمیایی و فیزیکی خواص دارای و است لیپید

 وجود نیز پپتیدوگلیکان آن روی حتی و. است قوی ناپذیری نفوذ

 اسیدی موجودات لیپید، ادزی مقدار دلیل به ها مایکوباکتریوم دارد،

وم بیماری سل و عامل ایجاد کننده آن، مایکوباکتری(. 22هستند)

ا رتوبر کلوزیس، بعنوان یکی از معضلات پیچیده سلامت، محققین 

ین ن اای در زمینه پیشگیری و درماوادار به انجام تحقیقات گسترده

این باکتری همچنین دارای لیپیدها و  (23)بیماری کرده است

باشد این ترکیبات منحصر به فرد گلیکولیپیدهای خاص خود می

ت و کولاانان، تری هالوز دی مایشامل: مایکولیک اسید، لیپوآرابینوم

های (. ظهور سویه26، 25، 24فیوسرول دی مایکوسروزات هستند)

 وبیمقاوم به داروهای شیمیایی، تلاش برای یافتن عوامل ضد میکر

ها و نماید. گیاهان و ترکیبات آنها شامل اسانسجدید را ضروری می

 داروهای های مختلف دارای توان بالقوه جهت جایگزینی باعصاره

با  (. که دارای عوارض جانبی کمتری در مقایسه27شیمیایی هستند)

های . مشخص شده که اغلب اسانس( 28داروهای شیمیایی هستند)

گیاهی استخراج شده از گیاهان دارای خواص حشره کشی، ضد 

قارچی، ضد انگل، ضد باکتری، ضد ویروس، آنتی اکسیدان و 

از محققین ارتباط بین  . برخی(29باشند)سیتوتوکسیک می

ا ها را بساختارهای شیمیایی برخی از اجزای غالب موجود در اسانس

ی فعالیت ضد میکروبی آنها گزارش نمودند. اسانس هایی که دارا

 سیدسیمن و آلفا بیزابولول اک-های کریزانتنیل استات، پارترکیب

. (30هستند، خاصیت ضد میکروبی شدید آنها گزارش شده است)

Saharkhiz ( خاصیت ضد میکروبی بابونه کبیر2008و همکاران ) 

ن و همکارا Rani. (31را علیه برخی از باکتریها گزارش نمودند)

 سوش 3( اثر ضد میکروبی اسانس بابونه آلمانی را علیه 2011)

بی کرومیکروبی بررسی کردندو اظهار نمودند که این گیاه اثر ضد می

د زای خاص مورهای بیماریبا میکروب تواند برای مقابلهداشته و می

ر روی ب. در بررسی اثرات ضد باکتریایی سیر (32استفاده قرار گیرد)

مایکوباکتریوم توبرکلوزیس، پس از مجاورت عصاره سیر با 

ساعت و مجاورت سویه استاندارد  24ها در طی مایکوباکتریوم

H37RV ر، های مختلف عصاره سیبا چهار آنتی بیوتیک در غلظت

 (. در 33این باکتری نسبت به تمامی آنها حساسیت نشان داد)
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بررسی مطالعه رنجبر و همکاران با استفاده از درمانهای گیاهی 

از جمله اکالیپتوس، بارهنگ، دم اسب، برگ درخت گردو، 

بادام زمینی و سیر جهت جلوگیری از تکثیر باکتری مولد سل 

و درمان آن موثر واق  شدند. با توجه به نتایج بدست آمده در 

صاره گیاه رازک مطالعه رفیعی و همکاران، مشخص گردید ع

نیز دارای قابلیت ضد میکروبی خوبی علیه هر دو سویه باکتری 

(. شواهدی 34باشد)استاندارد مایکوباکتریوم توبرکلوزیس می

ها اثر ضد میکروبی خود را دهد اسانسوجود دارد که نشان می

کنند. از طریق تغییر ساختار و عمل غشای سلولی اعمال می

ها در خصوص مکانیسم عمل اسانسبررسی های صورت گرفته 

ها نفوذپذیری غشاء را افزای  کند که این ترکیباثبات می

دهند. اجزای اسانس با نفوذ در غشاء منجر به متورم شدن می

دهد و در نهایت منجر به غشاء شده و فعالیت آنرا کاه  می

 روغن که داد گزارش Mahbobi(. 35شود)میمرگ سلول 

 برابر در قارچی ضد فعالیت P. abrotanoides گل

 تریکوفیتون و آلبیکنس کاندیدا فلاووس، آسپرژیلوس

. نتایج مطالعه (36)دهد می نشان ها منتاگروفیت

Hozoorbakhsh (  نشان داد که عصاره2018و همکاران ) 

 دارای P. abrotanoides و P. gnaphalodes اسانس

 این. هستند زیسمایکوباکتریوم توبرکلو بر قوی بازدارنده اثرات

 .P برای % و P. gnaphalodes 9/70 برای اثر بازدارندگی

abrotanoides  در برابر مایکوباکتریوم مشاهده %86تا 

 (.37شد)

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 نتیجه گیری

نتایج حاصل از این پژوه  نشان دهنده تواثیر مثبوت اسوانس 

گیاه مورد، در جهت درمان بیمواری عفوونی سول باشود.که بوه 

 عنوان عامل آنتی باکتریال در جهت توسوعه و تولیود داروهوای

جدید در ایون زمینوه مووثر واقو  شوود. ترکیبوات موجوود در 

گیاهووان  دارویووی و فوورآوری آنهووا بووا توجووه بووه خووواص ضوود 

 باکتریایی، آنتی اکسیدانی)ناشی از وجود عوامل حوذف کننوده

ای اروهورادیکالهای آزاد( و ضد سرطانی آنها در زمینه تولیود د

جدید و با کمترین عوارض در مقایسوه بوا داروهوای شویمیایی 

تواند از اهمیت خاصی برخووردار باشوند. ایون نتوایج نشوان می

دهد گیاه مورد دارای فعالیت ضود میکروبوی قابول تووجهی می

 بوده و قابلیت استفاده در صنای  دارویی را دارد.
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