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  چكيده
كانديديازيس از شايعترين بيماريهاي قارچي انساني است كه با توجه به افزايش روز افزون جمعيت :مقدمه

ايمنوساپرس، ديابتي و سرطاني، روز به روز بر ميزان شيوع اين بيماري و مقاومت دارويي عوامل بيماري آن 
نرمال بدن انساني بعنوان شايعترين عامل اين بيماري كانديدا آلبيكنس از قارچهاي مخمري فلور . افزوده مي شود
سرشاخه هاي هدف از انجام مطالعه حاضرارزيابي خواص ضد كانديدايي عصاره تام آبي . شناخته مي شود

  .است In vitroو مقايسه آن با فلوكونازول در شرايط  انغوزهگياه هوايي 
از سرشاخه هاي هوايي گياه ا نغوزه  mg/ml 35در اين مطالعه تجربي ابتدا عصاره تام آبي :روش بررسي

ميزان حساسيت دارويي سوش ،  Broth microdilutionبومي ايران تهيه و سپس با كمك روش 
استانداردكانديدا آلبيكنس نسبت به غلظتهاي مختلف اين عصاره درشرايط برون تني بررسي و مقادير حداقل 

  .روي فلوكونازول برروي سوسپانسيون كانديدا محاسبه گرديدغلظت مهار كنندگي و كشندگي اين عصاره و دا
توانست بطور كامل از رشد كانديدا  انغوزهاز عصاره سرشا خه هاي هوايي  mg/ml 75/8غلظت:يافته ها

بعلاوه غلظت ). MFC(آلبيكنس جلوگيري كرده و تمامي سلولهاي زنده كانديدا در اين غلظت را از بين ببرد 
% 90و % 50عنوان حداقل مقادير مهاركنندگي رشد به ترتيب به  انغوزهعصاره آبي  mg/ml 4/4و273/0هاي 

به  µg/ml5/0 و غلظت  MFCبه عنوان  µg/ml 128در رابطه با فلوكونازول غلظت. بدست آمد كانديدا
  .بدست آمد  MIC50عنوان 

اثر  انغوزهاخه هاي هوايي گياه مطالعه حاضر نشان مي دهد كه عصاره تام آبي برگ و سرشنتايج : نتيجه گيري
مي شود مطالعات بيشتر   بر عليه قارچ كانديدا آلبيكنس در شرايط برون تني داشته و پيشنهاد  مهاري و كشندگي

  .ددر شرايط درون تني نيز انجام شو
 

  ، كانديديازيس،كانديدا آلبيكنس، اثرضدقارچي، فلوكونازولانغوزه :كليديواژه هاي 
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 مقدمه

افزايش ميزان بقا و جمعيت بيماران ايمنوساپرس،افراد مبتلا به 

ديابت، بدخيمي ها و ايدزي هاي ناشي از پيشرفتهاي جديد 

د راديوتراپي، كموتراپي،پيوند اعضا منجر به تكنولوژي پزشكي مانن

گسترش و شيوع بيماريهاي فرصت طلب ميكروبي از جمله 

عفونتهاي قارچي فرصت طلب در طول چنددهه گذشته شده 

كانديديازيس ازجمله بيماريهاي قارچي فرصت طلب و  .)1(است

داراي علايم باليني بسيار متنوع است كه مي تواند نقاط مختلف 

پوست و ناخن تا مخا ط دهان، واژن و ارگانهاي داخلي  بدن از

گونه هاي ).3،2( را درگيرنمايد) كانديديازيس سيستميك(

مختلف كانديدا از جمله كانديدا آلبيكنس بخشي ازفلورنرمال 

 مخاطي، پوست، و سطوح جلدي ميكروبي بدن انسان است كه در

مال وهم دهان، دستگاه گوارش و واژن انسان به صورت فلور نر

 گونه هاي مختلف كانديدا ازجمله كانديدا. زيست وجود دارد

آلبيكنس مي تواند زماني كه سيستم ايمني بدن ضعيف شده و يا 

تعادل ميكروبي فلورنرمال بدن به هم خورده است، تغيير حالت 

بعلاوه كانديدا . تبديل به فرم ميسليال بيماريزا و مهاجم شود داده،

زاي مهاجم قارچي در ديابتي ها، بدخيمي ها، يكي ازعوامل بيماري

  ).3( نوزادان نارس وافراد مبتلا به ايدز مي باشد

بيماري  )ويرولانت(آلبيكنس مهمترين گونه تهاجمي  گونه كانديدا

         كانديديازيس بوده كه داراي تعدادي ازعوامل ويرولانس 

نه هاي اخيرا گو. مي باشدكه به صورت تجربي نيزاثبات شده است

مختلف كانديدا به عنوان چهارمين عامل عفونت زاي بيمارستاني 

موارد زيادي از مقاومت كه )1( در ايالات متحده شناخته شده اند

دارويي به داروهاي ضد قارچي شيميايي رايج نيز در درمان اين 

گزارش موارد متعددي از شكست ). 5،4(بيماري مشاهده شده است

ان به انجام تحقيقات گسترده جديد درمان باعث تشويق محقق

جهت بررسي داروهاي جديد ضد قارچي از جمله عصاره هاي 

گياهان دارويي به تنهايي و يا بصورت تركيب با داروهاي ضد 

قارچي براي دستيابي به نتايج بهتر در درمان اين بيماري شده 

هر چند طب جديد در درمان بسياري از بيماريها موفق  ).6(است

ست ولي از مشكلات بزرگ مصرف روزافزون داروهاي بوده ا

شيميايي از جمله آنتي بيوتيكها، بروز مقاومت دارويي و در بسياري 

از موارد ايجاد عوارض جانبي در بيماران مي گردد كه بعضا ممكن 

  ). 6(است از خود بيماري نيز خطرناكتر باشد

گياه گياهي است چند ساله قطر ريشه گياه بر حسب سن  انغوزه

متفاوت است مي تواند از هفت تا ده سانتي متر متغير مي باشد وتا 

اين گياه بومي در . سانتيمتر از خاك فرو مي رود 40تا 30عمق 

استانهاي مركزي وشرق كشور از جمله در استان يزد در مناطق 

هاي جنوبي وغرب  معتدل مانند دامنه هاي شير كوه در تفت وكوه

  خودرو صورت  ارتفاعات استان به  گردر شهرستان ابركوه ودي

داراي تركيب  انغوزهانواع شيره حاصله از گياه ). 7(مي رويد 

 25درصد رزين،  62شيميايي متفاوتي است كه عبارت است از 

درصد اسيد فروليك آزاد 28/1درصد اسانس،  7تا3درصد صمغ، 

  ).8( و به مقدار جزئي وانيلين تشكيل شده است

متعددي از جمله خواض ضد تشنج، ضد  در طب سنتي خواص

عنوان  انغوزهبراي . انگل، رافع بيماريهاي عصبي، گوارشي، كبدي

شده كه اخيرآ مواردي از مطالعات تحقيقاتي جديد خواص ضد 
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. انگلي، ضد ويروسي، اثر كاهنده چربي خون آن اثبات شده است

ي از در دامپزشكي در رفع بيماري هاي انگلي و تهيه بعض انغوزهاز

  ).9-11(فراورده هاي غذايي نيز استفاده مي گردد

محمدي و همكاران در مطالعه اي با هدف بررسي خواص ضد 

ايزوله باليني بيماري  25بر عليه  انغوزهقارچي اسانس 

در هر ميلي ليتر اسانس  مميكروگر 08/1موكورمايكوزيس، مقدار 

  ).12(د اين گياه را براي مهار رشد اين قارچها گزارش نمودن

بر عليه  انغوزهعلاوه بر اين خواص ضد باكتريال اسانس و عصاره 

، استافيلوكوكوس اورئوس، )13(باكتريهايي مانند سالمونلا، شيگلا 

و گونه هاي پاتوژن كلبسيلا و ) 14(استافيلوكوكوس اپيدر ميس 

  .هم گزارش شده است) 15(ويبريو كلرا 

بر  انغوزهدن عصاره همچنين علاو بر خواص ضد كرمي، موثر بو

و تريكوموناس ) 16(انگلهاي تك ياخته اي مانند ژيارديا لامبليا 

  .نيز به اثبات رسيده است) 17(واژيناليس

نيز بر عليه  انغوزهخواص ضد قارچي عصاره دانه هاي گياه 

قارچهاي ساپروفيتي مانند گونه هايي از آسپرژيلوس، فوزاريوم، 

ه با داروي ضد قارچي شيميايي دركسلرا و آلترناريا در مقايس

Ridomyl gold  18(نشان داده شده است(  

از طراحي تحقيق حاضر تعيين خواص ضد كانديدايي  هدف
 ferula assa( انغوزهتام آبي سرشاخه هاي هوايي گياه  عصاره

foetida ( ن با آبر روي مهار رشد كانديدا آلبيكنس و مقايسه
 باشد مي In vitroفلوكونازول درشرايط 

  روش بررسي

ابتدا عصاره تام آبي ازسرشاخه ) lab-trial(در اين مطالعه تجربي 

تهيه و سپس حداقل غلظت كشندگي و  انغوزهها و گل گياه 

حداقل غلظت مهار كنندگي اين عصاره در مقايسه با فلوكونازول 

  .   در مجاورت با سوسپانسيون سلولي كانديدا آلبيكنس تعيين شدند

  : انغوزهصاره آبي گياه تهيه ع: الف

رو، شركت گل دا( انغوزهگرم ازسرشاخه ها و گل گياه 20مقدار

 50آسياب نموده وپودر حاصله را به  را با آسياب برقي كاملاً) ايران

ساعت  72ميلي ليترآب مقطر استريل اضافه كرده وآن را به مدت 

شيكر  بار 4درجه سانتيگراد قرارداده و روزانه 37درانكوباتوربادماي

  .گرديد

ساعت محلول حاصله را ازدو لايه كاغذصافي 72پس ازمدت 

صاف شده و سپس محلول صاف شده را با استفاده 1واتمن شماره 

با . استريل گرديد) Millipor, Germany(از فيلتر سرسرنگي 

خشك كردن و توزين مواد باقي مانده برروي صافي و محاسبه 

آب محاسبه تا ميزان غلطت تفاوت آن، ميزان پودر حل شده در 

عصاره آبي تام تهيه شده . بدست آيد انغوزهنهايي عصاره آبي 

  .)10(براي مراحل بعدي مورد استفاده قرارگرفت 

  

  :تهيه سوسپانسيون سلولي كانديدا البيكنس)ب

معادل ( PTCC 5027ابتدا از سوش استاندارد كانديدا البيكنس

ATCC 10231  (هاي علمي و صنعتي  تهيه شده از مركز پژوهش

ايران كه اغلب از ضايعات بيماري جدا شده، جهت تهيه كشت تازه 

كشت  Uk، (Oxoid(بر روي محيط كشت سابورودكستروزاگار 

ساعت  48درجه سانتيگراد به مدت  30داده و در انكوباتور 

سپس با حل نمودن . نگهداري تا كلني هاي تازه قارچ بدست آيد

در يك ميلي ليتر سرم فيزيولوژيِ استريل به يك كلني تازه كانديدا 
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تهيه كرده وبراي ازمايش  2×103كمك لام نئوبار سوسپانسيون

  ).19(حساسيت دارويي در يخچال نگهداري مي شود

  ):19، 20( انغوزهانجام تست حساسيت دارويي عصاره )ج

 Brothجهت انجام تست حساسيت دارويي از روش 

microdilution العملمطابق با دستور CLSI (Clinical and 

Laboratory Standards Institute)   خانه  96از ميكروپليت

يا  64/1، تا 2/1بدين ترتيب كه ابتدا رقت هاي . اي اليزا استفاده شد

  273/0، 55/0، 1/1، 2/2، 4/4، 75/8، 5/17به عبارتي غلظت هاي 

ايي ميلي گرم در ميلي ليتر از عصاره سرشا خه هاي هو 186/0و 

) 6معادل  pH(استريل  Yeast extract brothدر محيط  انغوزه

)Merck، Germany (داخل لوله هاي آزمايش استريل تهيه     

ميكروليتر از غلظت هاي تهيه شده را بصورت  100ميزان . مي شوند

در داخل چاهك هاي ميكروپليت اليزا به ) سه تكرار(تريپليكيت 

ميكروليتر از   100ن ترتيب ريخته و پس از آن ميزا

مي    سلولي كانديدا به تمامي چاهك ها اضافه  2×103سوسپانسيون

سپس با گذاشتن درپوش ميكروپليت را برروي شيكر . شوند

)100RPM( درجه سانتيگراد  30ساعت در حرارت  48بمدت

ميكروليتر از محصول  10انكوباسيون نموده و در پايان با كشت 

نگين تعداد سلول هاي زنده  كانديدا آزمايش از هر چاهك، ميا

)CFU/ml ( چاهك مربوط به هر غلظت محاسبه 3در)Viable 

Cell counting (با مقايسه ميانگين . و با يكديگر مقايسه گرديدند

و مقايسه با  انغوزهتعداد كلني هاي كانديدا جدا شده از هر غلظت 

كنترل ميانگين تعداد كلني هاي كانديدا جدا شده از چاهكهاي 

هر غلظتي از ( MFCمقادير  انغوزهمنفي بدون دارو و بدون عصاره 

) كه در آن هيچ گونه رشد كانديدا مشاهده نشد انغوزهعصاره 

جدا ) 21(لازم به ذكر است كه در اينگونه مطالعات . محاسبه شد

در ) Viable(شدن هر  كلني نشان دهنده و معادل يك سلول زنده 

  .)Colony forming units(نظر گرفته مي شود 

  انجام تست حساسيت دارويي فلوكونازول: د

جهت انجام تست حساسيت دارويي فلوكوناول و محاسبه مقادير 

MIC  وMFC اين دارو براساس دستورالعملCLSI  ابتدا با حل

در ) پارس دارو، ايران(ميكروگرم پودر فلوكونازول  8192نمودن 

محلول ) سيگما، انگلستان(ميكروليتر دي متيل سولفوكسايد  100

سپس از محلول استوك براي تهيه . استوك فلوكونازول تهيه شد

در محيط  ) Two fold serial dilution(رقت هاي سريالي 

RPMI 1640درpH ميكروگرم در  5/0تا  1024از غلظت  7برابر

در ميكروپليت اليزا  انغوزههر ميلي ليتر تهيه و سپس مشابه عصاره 

بدين منظور براي هر غلظت . كرودايلوشن انجام شدتست براث مي

سه تكرار با اضافه كردن ) μg/ml25/0  تا 512غلظت نهايي (دارو 

 100سلولي كانديدا و  2×103ميكروليتر سوسپانسيون 100

  .ميكروليتر از هر رقت دارو تست حساسيت انجام شد

داروي فلوكونازول نيز مانند 50MICو MFC ،90 MICمقادير  

با مقايسه ميانگين شمارش كلني هاي كانديدا جدا شده از  قبل

كشت محلول چاهك هاي هر رقت با نتيجه كشت چاهك هاي 

  ) .22( كنترل برروي محيط سابورو دكستروز آگار  محاسبه شد

 يافته ها

ميلي گرم در ميلي ليتر از عصاره سرشا خه هاي هوايي  75/8غلظت 

كانديدا آلبيكنس در محيط  توانست به طور كامل از رشد انغوزه
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Yeast extract broth  جلوگيري كرده و تمامي سلول هاي زنده

به عبارت ديگر از كشت . كانديدا در اين غلظت را از بين ببرد

نمونه چاهك هاي اين غلظت و غلظت هاي بالاتر آن مشابه 

هيچ كلني از ) μg/ml128 فلوكونازول (چاهك هاي كنترل مثبت 

يا حد اقل MFC كرد و به عبارتي اين غلطت معادل كانديدا رشد ن

غلظت . غلظتي كه توانست تمامي سلول هاي كانديدا را از بين ببرد

به  انغوزهميلي گرم در هر ميلي ليتر عصاره آبي  273/0و  4/4هاي 

يا غلظتي كه به ترتيب توان  90MICوMIC 50ترتيب به عنوان 

قايسه با چاهك كنترل سلول هاي زنده در م% 50و % 90مهار رشد

 ). 1جدول (را داشتند بدست آمد ) آب مقطر استريل(منفي 

فلوكونازول به عنوان  μg/ml 128در خصوص فلوكونازول غلظت

MFC هم چنين غلظت هاي. اين دارو بدست آمدμg/ml 5/0  8و 

μg/ml  50فلوكونازول به ترتيب بعنوان مقادير MIC90وMIC 

  ).2جدول (براي فلوكونازول بدست آمد 

و  MFCبه عنوان  µg/ml 128در رابطه با فلوكونازول نيز غلظت

  .بدست آمد  50MICبه عنوان  µg/ml5/0 غلظت
  

   انغوزهدر تست حساسيت دارويي عصاره ) تعداد كلنيهاي حاصل از كشت در يك ميلي ليتر(نتايج كشت محلول چاهكها : 1جدول 
  در سه تكرار

  در تست حساسيت دارويي فلوكونازول) تعداد كلنيهاي حاصل از كشت در يك ميلي ليتر(نتايج كشت محلول چاهكها : 2جدول 

  

  

  آب مقطر
 كنترل منفي

Nystatin 
  كنترل مثبت

 

128/1 

 

64/1 

 

32/1 

 

16/1 

 

8/1 

 

4/1 

 

2/1 

  
به (غلظت عصاره  100%

 )درصد

(Negative 
Control) 

 

(Positive 
)Control 

186/0  273/0 
50MIC  

55/0  1/1  2/2  4/4  
90MIC  

75/8  5/17  
  

غلظت عصاره 
)mg/ml( 

1540 0 1280 910 730 580 450 150 0 0 1 

1600 0 1370 820 620 540 480 130 0 0 2 

1820 0 1570 750 590 600 420 210 0 0 3 

3/1653 0 7/1406 7/826 7/646 3/573 450  ميانگين 0 0 3/163

  آب مقطر
 )كنترل منفي(

25/0  5/0  
50MIC 

1  2 4 8  
90MIC 

  فلوكونازول  512 256  128 64  32 16
)µg/ml(  

1475 1340 840  650  340  275  175  30  11  2  0  0 0  1  
1580 190 720 580 275 190  160 28 9 0 0  0 0  2  
1692 250 810 610 360 288 152 35 13 1 0 0 0  3 

  ميانگين      1 11 31 3/162 251 325 3/613 790 1260 3/1582
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  و فلوكونازول بر عليه كانديداآلبيكنس انغوزهعصاره آبي   MIC50و MFC ، MIC90مقايسه مقادير: 3جدول 

  

  

  

  بحث و نتيجه گيري

چي به خصوص قارچ هاي گستردگي سريع مقاومت دارويي قار

جنس كانديدا به داروهاي ضد قارچي رايج نظير فلوكونازول كه 

براي درمان عفونت هاي منتشره كانديديازيس كاربرد دارد از 

مشكلات بالقوه و جدي بيماران و پزشكان معالج در سال هاي اخير 

علاوه برشكست هاي درماني، عوارض جانبي داروهاي . مي باشد

برسلول ها و بافت هاي بدنبه همراه  Bد آمفوتريسين شيميايي مانن

هزينه هاي سنگين و قيمت بالاي اين داروها، محققان را به فكر 

استفاده از داروهاي گياهي براي درمان اين بيماري ها انداخته 

كه ) مانند فلوكونازول(از آنجايي علاوه بر تركيبات آزولي . است

مي رود و موارد متعددي از  جهت درمان كانديدازيس منتشره بكار

، )6،5(مقاومت گونه هاي كانديدا به اين دارو گزارش شده 

تنها داروي جايگزين مناسب و موثر مي باشد كه  Bآمفوتريسين 

و كبد ) نفروتوكسيسيتي(متاسفانه آثار مخرب اين دارو بر كليه ها 

با با توجه به انجام مطالعاتي در رابطه ). 23(به اثبات رسيده است 

و ) 18،12(، ضد قارچي )13- 15(بررسي خواص ضد ميكروبي 

، و عدم بررسي خواص ضد انغوزهصمغ گياه ) 17،16(ضد انگلي 

ميكروبي عصاره سرشاخه هاي هوايي اين گياه، در مطالعه حاضر 

سعي شده است كه از محلول عصاره قسمت هاي هوايي گياه 

ا آلبيكنس، بعنوان بر عليه كانديد) ferula assa foetida( انغوزه

  .شايع ترين گونه بيماري زا كانديدازيس، بررسي شود

عصاره تام  mg/ml 75/8نتايج مطالعه حاضر نشان داد كه غلظت 

توانست بطور كامل سلول هاي  انغوزهسرشاخه هاي هوايي گياه 

از بين برده بطوريكه هيچ  كانديدا زنده در محيط آزمايش را كاملاً

هاي قارچ با كشت محصول آزمايش در اين  گونه رشدي از كلني

غلظت مشاهده نشد و به عبارتي اين غلظت حداقل غلظت 

بعلاوه غلظت . مي باشد) MFC(بيكنسلكشندگي قارچ كانديدا آ

به  انغوزهميلي گرم در هر ميلي ليتر عصاره آبي  273/0و  4/4هاي 

يا غلظتي كه به ترتيب MIC 90و 50MICترتيب به عنوان مقادير

سلول هاي زنده در مقايسه با چاهك % 50و % 90وان مهار رشدت

 ).1جدول (را داشتند بدست آمد) آب مقطر استريل(كنترل منفي 

نتايج مطالعه حاضر در مقايسه با مطالعه ناييني و همكاران كه در 

ي با هدف  بررسي اثرات اسانس هاوعصاره هاي  مطالعه مشابه

روي سوي  انغوزهانس صمغ چندگياه دارويي ايران از جمله اس

، داراي خواص ضد )24(هاي استانداردكانديدا آلبيكنس 

كانديدايي قوي تر و موثرتري بود هرچند در مطالعه مذكور از 

صمغ گياه و با روش انتشار از ديسك در محيط كشت و محاسبه 

هاله عدم رشد استفاده شده و خاصيت ضد كانديدايي ضعيفي 

ر مطالعه حاضر از عصاره سرشاخه هاي گزارش شده، درحالي كه د

و با روش براث دايلوشن كه از روش هاي  انغوزههوايي گياه 

سنجش حساسيت دارويي جديد تر و دقيق تر است استفاده شده 

  . است

MIC50  MIC90  MFC  موادمورد مطالعه  
mg/ml273/0 mg/ml4/4 mg/ml75/8  انغوزهعصاره 

µg/ml 5/0 µg/ml 8 µg/ml128  فلوكونازول  
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تهيه  انغوزهمحمدي و همكاران نيز در تحقيقي با استفاده از اسانس 

هايي از  شده از صمغ گياه با روش براث دايلوشن بر روي گونه

 µg/ml 2/17 قارچهاي كپكي موكور و ريزوپوس، غلظتهاي

كه ) 12(گزارش كردند  MICاسانس صمغ اين گياه را به عنوان 

در مقايسه با نتايج حاضر ضمغ آن داراي قدرت ضد قارچي 

البته لازم به . در مقايسه با مطالعه حاضر گزارش شده است قويتري

ذكر است كه نوع قارچ مورد بررسي در مطالعه محمدي و 

همكاران از گونه هاي كپكي موكور و ريزوپوس و اسانس صمغ 

بوده است در حالي كه در مطالعه حاضر از قارچ  انغوزهگياه 

ايي گياه مخمري كانديدا آلبيكنس و عصاره تام بخش هاي هو

  .استفاده شده كه  مي تواند دليلي بر تفاوت نتايج باشد

 انغوزهفعاليت ضد ميكروبي و از جمله ضد قارچي عصاره 

مربوط به تركيبات و اجزاي ضد ميكروبي آن نظير احتمالاً

Thymol ،Carvacrol Phenol وCarvacrol Methyl Ether 

معني داري بين ميزان بعلاوه رابطه ). 25( مي باشد                 

و فعاليت آنتي اكسيداني و  انغوزهتركيبات فنلي در برگ هاي گياه 

  ).  26(كشندگي نيتريك اكسايد گزارش شده است 

داروي فلوكونازول در مطالعه حاضر توان از  µg/ml 128غلظت

بين بردن كامل سلول هاي كانديدا را نشان داد كه به عنوان حداقل 

همچنين غلظت . در نظر گرفته شد) MFC(غلظت كشندگي كامل 

ميگروگرم در هر ميلي ليتر فلوكونازول نيز به ترتيب  5/0و  8هاي 

بدست آمد كه با مطالعات  90MIC و 50MICبه عنوان مقادير

بعلاوه مقادير غلظت هاي مهار ). 28،27(مشابه همخواني دارد 

كنندگي و كشندگي فلوكونازول در رابطه با گونه كانديدا 

در شهر يزد با  2008آلبيكنس در مطالعه مشابه ي كه در سال 

هدف ارزيابي ميزان حساسيت گونه هاي مختلف كانديداي جدا 

، با )29( شده از ضايعات بيماران مبتلا به كانديديازيس انجام شده

  .نتايج مطالعه حاضر هما هنگي دارد

مطالعه حاضر در راستاي انجام تحقيقاتي براي كمك به حل 

شكلات درماني با داروهاي شيميايي ضد قارچي مانند عوارض م

جانبي و مقاومت دارويي آنها با جايگزيني و معرفي داروهاي با 

از آنجايي كه عصاره تام آبي برگ و . باشد منشاء گياهي مي

اثر مهاري و كشندگي بر عليه  انغوزهسرشاخه هاي هوايي گياه 

نشان داد، ) In vitro(تني قارچ كانديدا آلبيكنس در شرايط برون 

اين تحقيق مي تواند مقدمه اي براي انجام مطالعات بيشتر در شرايط 

، بررسي تاثير دما وساير شرايط فيزيولوژيك )In vivo(درون تني 

بدن انسان بر اين عصاره و هم چنين احتمال پيدايش مقاومت 

 . دارويي تحقيقات بيشتري انجام شود

  

  تقدير و تشكر

ه حاصل از نتايج انجام يك طرح تحقيقاتي مصوب كميته اين مقال

        تحقيقاتي دانشجويي دانشگاه علوم پزشكي شهيد صدوقي يزد

باشد و هزينه آن توسط معاونت فن آوري و تحقيقات دانشگاه  مي

  .تامين شده است
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Abstract 
 

Introduction: Candidiasisis the most common human opportunistic disease with the prevalence and 
resistance of etiologic agents being increased as a result of increasing the immunosuppressed diabetics 
and malignancies. Candida albicans known as the most common agent of disease is one of the human 
body’s normal floras. The aim of the present study was to evaluate anti-Candida properties of the aerial 
parts of Ferula assafoatida compared with Fluconazole in vitro. 
Methods: In the current experimental lab-trial study a 35 mg/ml aqueous extracts ofIranian Ferula 
assafoatida aerial parts were prepared and then used for evaluation of their susceptibility against a 
standard Candida albicans using broth microdilution method. Different concentrations of this herbal 
extract and Fluconazole were used for determining the minimum inhibition concentration and killing 
on Candidasuspensions. 
Results:Concentrations of 8.75 mg/ml aerial parts of Ferula assafoetida completely inhibited the 
growth of Candida albicans and killed all viable cells (MFC). Concentrations of 0.273 and 4.4 mg/ml 
Ferula aqueous extracts were also determined as MIC50 and MIC90. In case of Fluconazole, 128 µg/ml 
concentrationis determined as MFC and 0.5 µg/ml concentration is also known as MIC50.  
Conclusion:Results of the current study showed that the aqueous extract of Ferula assafoetida aerial 
parts has inhibitory and candidacidal effect against Candida albicans and further in vivo studies are 
suggested. 
 
Keywords:Ferula assafoetida, Candidiasis, Candida albicans, Antifungal effect, Fluconazole  
 


