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 ده یچك
 

گزارش داد که  ۹۱۰۲در سال  WHOشود. اختلال اضطراب با علائمی چون ترس، نگرانی و سایر علائم مرتبط آشکار می هدف:
ایران  یسنت شود، در طبلوندولا آفیسینایس که در ایران با نام اسطوخودوس شناخته می برند.ینفر از اضطراب رنج م ونیلیم ۱۱۰

 .کار بردیمبهاضطراب  یالقا یبرارا  نیمزمن رزرپ زیتجوبخش شهرت دارد. ما عنوان آرامبه
گرم یلیم ۹۱۱کنترل عصاره ) ن،یشدند: نرمال سال میگروه تقس ۲به  یطور تصادفبه NMRIنر  دو موش و هفتاد ها:روش و مواد

( لوگرمیگرم برکیلیم ۰۱) نیفلوکست ن،ی( + رزرپلوگرمیگرم برکیلیم ۹۱ ای لوگرمیگرم برکیلیم ۰۱) نیفلوکست ن،ی(، رزرپلوگرمیبرک
تجویز . نی+ رزرپ (لوگرمیگرم برکیلیم ۰۱۱و  ۹۱۱-۰۱۱) درمانشیعصاره پ گروهسه  ن،ی( + رزرپلوگرمیگرم برکیلیم۹۱۱+ عصاره )

 انجام شد.( لوگرمیگرم برکیلیم 5/۱) نیرزرپ یصفاق قیقبل از تزر قهیدق ۱۱صورت گاواژ روزانه، به روز ۰۱طی  نیعصاره و فلوکست
 مرتفع انجام شد. ایعلاوههباز و ماز ب جعبه یهابا استفاده از آزمون یرفتار یهایابیارز

را  (0.76±26.12)باز  یدر بازوها حضور زمانمدتو  (3.22±42.12)درصد ورود  نیترشیب نیمطالعه، گروه رزرپ نیدر ا ها:یافته
 به مربع مرکزی ورود نیچن. هماستهدادنشان مرتفع ایعلاوههبماز در (0.37±1 ,2.95±7.75) نیسالبا گروه نرمال سهیدر مقا

باز  جعبهدر آزمون  (1.64±6.25 ,0.82±2.62) نیسالبا گروه نرمال سهیقارا در م (1.72±9.75) کل عبورها عدادتو  (4.37±0.86)
ان داده ، نشه بودمدل اضطراب انتخاب شد جادیا یکه برا نیتوسط رزرپاثر ضداضطراب  یارمنتظرهیغ طوربه ن،یداد. بنابرا شیافزا

 گرید قاتیکه تحقیگزارش شده است، درحال آوراثر اضطراب عاتمطال یبرخدر  رایاست ز زیبرانگبر اضطراب بحث نیشد. اثر رزرپ
از عصاره ب یضداضطراب لیدر مورد پتانس قیما را از قضاوت دق ،نیبخش رزرپاثر آرام جه،یاثرات ضداضطراب را اعلام کردند. در نت

 است.شده بسیاری اثبات قاتیبا تحق آفیسینایسلوندولا یاضطرابداشت، هرچند که اثر ضد
 .ستیاضطراب نضد لیپتانس یابیارز یبرا یمدل مناسب نیمزمن رزرپ زیتجو گیری:نتیجه

 
 ای مرتفععلاوهباز، آزمون مازبهرزرپین، لوندولاآفیسینالیس، آزمون جعبه کلیدی: هایواژه
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Chronic reserpine administration is not a proper model for 
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Introduction: Anxiety disorder is represented by fear, worry, and other relative symptoms. WHO reported in 2019 

that 301 million individuals suffer from anxiety. Lavandula officinalis, commonly known as Ustokhoddus in Iran, is 

famous as a sedative in traditional Iranian medicine. We applied chronic reserpine administration for inducing anxiety. 

Methods and Materials: Seventy-two male NMRI mice were randomly divided into nine groups: Normal saline, 

control extract (200 mg/kg), reserpine, fluoxetine (10 mg/kg or 20 mg/kg) + reserpine, fluoxetine (10 mg/kg) + extract 

(200 mg/kg) + reserpine, Three extract pretreated groups (100-200 and 400 mg/kg) + reserpine. Extract and fluoxetine 

were administered by gavage daily, for 10 days, 30 min before reserpine (0.5 mg/kg) injection peritoneally. Behavioral 

evaluations were done by open field and elevated plus maze tests. 

Results: In this study, the reserpine group is revealed the maximum percentage of entries (42.12±3.22) and time 

spent in the open arms (26.12±0.76) in contrast with the Normal saline group (7.75±2.95, 1±0.37) in the elevated plus 

maze. It also enhanced the Inner entrance (4.37±0.86) and total crossing numbers (9.75±1.72) compared with the 

normal saline group (2.62±0.82, 6.25±1.64) in the open field test. Therefore, the anti-anxiolytic effect was 

unexpectedly demonstrated by reserpine which was chosen to create the anxiety model. The effect of reserpine on 

anxiety is controversial because the anxiogenic effect was reported by some studies, while other investigations 

declared anxiolytic effects. Consequently, reserpine sedative efficacy impeded us from an accurate judgment of the 

extract's anti-anxiety potential though the anti-anxiety effect of L.officinalis is clarified by many kinds of research. 

Conclusion: Chronic reserpine administration is not an appropriate model for the evaluation of anti-anxiolytic 

potential. 
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