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 دگاهید تیبا محور رانیا یدر مکتب طب سنت ینابارور 
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شیوع ناباروری در . شود های ارزشمند در سلامتی افراد محسوب می باروری و داشتن فرزند سالم از شاخص :مقدمه

، سبب ایجاد مشکلات روانی قابل توجهی برای زوج نابارور شده، سلامت خانواده را  اقتصادی درمانجهان علاوه بر بارِ 

تواند راهگشا و کمک  با توجه به اهمیت موضوع، توجه به طب مکمل و استفاده از طب سنتی ایرانی می. کند تهدید می

کتاب ارزشمند اکسیر  محوریتتی ایرانی با مطالعه حاضر با هدف بررسی علل نازایی از دیدگاه طب سن. کننده باشد

 . اعظم حکیم محمد اعظم خان انجام شد

ای بر اساس کتب مرجع، در دسترس و قابل اعتماد طب سنتی مانند قانون  این مطالعه به روش کتابخانه :روش کار

د و در نهایت آنچه را در طب، ذخیره خوارزمشاهی، خلاصه الحکمه و معالجات عقیلی با محوریت اکسیر اعظم انجام ش

 . که حکیم اعظم خان در خصوص اسباب نازایی توضیح داده، بیان شد

های مختلفی را به عنوان دلایل ناباروری در زنان و مردان به صورت جداگانه  حکیمان طب ایرانی علت :یافته ها

یی که با اعمال دستی انجام ها های درمانی متفاوتی از گیاهان مفرده، داروهای ترکیبی، روش مطرح کرده و روش

شود مانند حجامت، بادکش و ماساژ آورده و در انتهای روش درمانی نوع غذایی را که برای بیماری مفید است در  می

های ناباروری را به دو دسته عامل مردانه و عامل زنانه تقسیم کرده و به وجود ماده  علت. قسمت غذا بیان کرده اند

تولید کافی ماده منی در مرد و تخمک در زن به وجود . اند هر یک در باروری تأکید کرده منی در زن و مرد و نقش

با سلامتی اعضای تناسلی و تولید منی قابل . بستگی دارد( شامل قلب، مغز و کبد)سلامتی اعضای اصلی و رئیسه بدن 

 . دانستند اروری را امکان پذیر میباروری در هر دو و انزال هم زمان زن و مرد در هنگام برقراری رابطه جنسی، ب

چنین  ها، هم با توجه به دقت نظر حکیم اعظم خان در توضیح علل نازایی و دسته بندی دقیق آن: نتیجه گیری

توان با تکیه بر نظرات ایشان در  رسد امروزه می توصیف نحوه تشخیص و سیر درمان هر یک از علل نازایی، به نظر می

 .ی درمان کارآمدتری را در ناباروری به دست آوردها تحقیقات تجربی، روش
 

 اعضای رئیسه، طب سنتی ایرانی، عقر، ناباروری :کلمات کلیدی
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 مقدمه

اهمیت باروری به جهت بقای نسل در سلامت خانواده و 

چنان  توجه است، آن  سپس سلامت جامعه بسیار قابل

در (. 1)باشد  های سلامت جامعه می که یکی از شاخص

خصوص ناباروری تعاریف متعددی موجود است که 

است که اگر زوجی پس از ترتیب   این  ترین آن به رایج

یک سال بدون استفاده از وسایل پیشگیری از بارداری 

شیوع (. 2)شوند  باردار نشوند، نابارور محسوب می

گزارش % 10-12ناباروری در کشورهای مختلف بین 

در ایران شیوع ناباروری در بین زوجین (. 3)شده است 

در (. 4)گزارش شده است % 11ساله حدود  42-22

دیگر یک چهارم زوجین با ناباروری اولیه  گزارشی

 (.2)مواجه بودند 

نازایی به دو دسته علت زنانه و علت مردانه تقسیم  علل

موارد را % 42و علت زنانه % 30علت مردانه . شود می

مانده بدون علت مشخصی  باقی% 22دهند و  تشکیل می

مراجعه ترین علت  عامل زنانه که بیش(. 3)باشند  می

را به مراکز درمانی تشکیل  شکایت ناباروریزوج با 

ای و  دهد به اختلالات تخمدانی، اختلالات لوله می

  بندی شده لگنی، اختلالات رحمی و سرویکس تقسیم

 (.3) است

لقاح های درمانی در ناباروری، استفاده از  یکی از روش

1) مصنوعی خارج از رحم
IVF ) است که میزان

به نظر (. 0) شده است برآورد% 30موفقیت آن حدود 

رسد عدم جایگزینی جنین در رحم در فردی که  می

IVF تواند ناشی از عللی باشد که در حال  شود، می می

که بسیاری از  حاضر چندان شناخته شده نیستند؛ چرا

موارد نازایی فاقد علت مشخص بوده، از طرفی عدم 

موفقیت انتقال جنین نیز در روند لقاح مصنوعی 

بنابراین به . معلول این عوامل ناشناخته باشد تواند می

رسد توجه به محیط رحم و جنین در درمان  نظر می

ناباروری با توجه به دیدگاه طب سنتی ایرانی بتواند در 

 .گشا باشد شناخت و درمان این عوامل راه

طب سنتی ایرانی مفهوم ناباروری را تحت عنوان عقر 

آنچه که (. 7-8)ت مورد تعریف و بررسی قرار داده اس

آن  عللروشن است این است که تعریف ناباروری و 

                                                 
1 In vitro fertilization 

فصلی را در کتب طب سنتی به خود اختصاص داده 

بندی دلایل ناباروری از  در این نوشتار تقسیم. است

دیدگاه حکیم محمد اعظم خان مورد بررسی قرار گرفته 

های  های انکار نشدنی در تشخیص علت شباهت. است

اکسیر ب سنتی و طب کلاسیک در کتاب ناباروری در ط

 .شود مشاهده می اعظم
 

 روش کار
ای بر اساس منابع  این مطالعه به روش پژوهش کتابخانه

معتبر در دسترس طب سنتی با محوریت کتاب اکسیر 

سپس علل بررسی شده با طب . اعظم انجام شد

 .کلاسیک مقایسه شدند
 

 ها یافته
حکیم و طبیب بزرگ پارسی نگار حکیم محمد اعظم 

 1320خان معروف به ناظم جهان متوفی به سال 

هجری قمری فرزند سلطان الاطباء حکیم شاه اعظم 

ها با توجه به  کثرت آثار و کیفیت ممتاز آن. خان است

شرایط زمانی و محدودیت طول زندگانی نشانگر 

از . استکوشی وی در تحقیق و تجربه و تألیف  سخت

های وی رکن اعظم، رموز اعظم با  جمله کتاب

های هر عضو و آموزش  های توضیح بیماری ویژگی

نگاری انواع داروها  نویسی، قرابادین اعظم فهرست نسخه

شناسی  اعظم در نبض نَیّرها مشخص،  بر اساس بیماری

ترین اثر اوست و آخرین تألیف  و اکسیر اعظم که مهم

بان فارسی است که با توجه به بزرگ پزشکی کهن به ز

ها و غذا  اکثر منابع طب سنتی در معالجه بیماری

در بخشی وسیع از این کتاب . درمانی نگارش شده است

به تشریح دستگاه تناسلی در زنان و درمان انواع 

های  های دوران بارداری، روش های زنان، مراقبت بیماری

رداخته پ غیرهکمک زایمانی، تغذیه دوران شیردهی و 

 .است

ترتیب اسباب ناباروری در زن و مرد به شش   این  به

 (:8)شود  دسته کلی تقسیم می

کاهش ماده منی در اثر دو : کاهش ماده منی -1

ترتیب که کم شدن   این  شود، به وضعیت ایجاد می

ها به دلیل نقص در تولید اسپرم اتفاق  تعداد اسپرم

ی مانند گرمی، افتاده است و یا به دلیل غلبه کیفیت
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سردی، تری، خشکی، اسپرم از حالت طبیعی خارج 

 . بنابراین این اسپرم قدرت باروری ندارد. شده است

هر عضوی از بدن با : از بین رفتن اعتدال در رحم -2

خارج شدن . توجه به کار خود اعتدال مناسبی دارد

عضو از این حالت به هر دلیلی باعث ضعف آن یا دوری 

رحم سالم قابلیت . شود بیعی آن میاز کارکرد ط

ای غیر  زمانی که ماده. داری اسپرم و نطفه را دارد نگه

طبیعی از نظر کمیت یا کیفیت در عضو است و یا به 

های چهارگانه از مزاج اصلی  دلیل غلبه یکی از خلط

. گیرد خود خارج شود، کارکرد آن تحت تأثیر قرار می

است که در اثر ترین نوع آن سردی شدید رحم  شایع

مداومت استفاده از مواد سرد کننده مانند خوردن 

طولانی مدت  غذاهای با طبع سرد، جراحی، نشستن

... مکرر با آب سرد و روی مکان سرد، شستشو 

تدریج کاهش یافته و تبادلات  رسانی به رحم به خون

 .گیرد خوبی صورت نمی عروقی در رحم به

ای تعریف  رحم در طب سنتی ایرانی مانند موجود زنده

قوه . باشد شده است که دارای چهار قوه یا نیرو می

تواند با ایجاد حرکات ظریف در بافت لیفی  جاذبه که می

رحم به جذب ماده منی به داخل حفره رحم در هنگام 

دارنده با ایجاد  قوه نگه. رابطه جنسی کمک کند

لیفی مورب در رحم به حفظ و هایی در بافت  انقباض

قوه دفع . کند داری منی یا نطفه در رحم کمک می نگه

کننده با ایجاد انقباض در الیاف طولی در رحم ترشحات 

قوه . ریزد و مواد اضافی در حفره رحم را به بیرون می

دهنده به ترکیب اسپرم و تخمک در رحم کمک  تشکیل

ها باعث  ن قوههرگونه اختلال در هرکدام از ای. کند می

 . شود ناباروری می

-8( )ها ها و بیضه تخمدان)اختلال اعضاء تولید منی  -3

مانند )هرگونه اختلال در عملکرد اعضاء تولید منى  (:7

هاى  ها، اپیدیدیم، پروستات، مجارى وابران و کیسه بیضه

تواند الگوى صحیح اسپرم سازى را تغییر دهد  مى( منى

ها  منى، خارج شدن بیضه ضعف و سستى مجاری(. 3)

هاى شدید  از بدن به هر دلیلى یا کوبیده شدن و ضربه

هاى وارد شده به مجارى منى هنگام  ها، ضربه بر آن

هاى مثانه از مواردى هستند که  خارج کردن سنگ

 .شوند باعث ایجاد نابارورى در مردان مى

آلت  (:8-7)شکل ظاهری آلت تناسلی مردانه  -4

اگر دچار کوتاهى مادرزادى باشد، هنگام تناسلی مردانه 

ها به محل مناسب در دهانه رحم ریخته  انزال، اسپرم

دارنده آلت موجب کج  کوتاهى رباط نگه. شوند نمى

درستی وارد واژن  شدن مجارى منى شده، مایع منى به

بزرگى بیش از اندازه آلت، باعث ایجاد لغزش . شود نمى

 . شود وارد واژن نمىدرستی  شده و مایع منى به منى 

ای از اعضاء  دسته (:8-7)های رئیسه  اشکال در اندام -2

بدن که وظیفه بقاى فرد و نوع را بر عهده دارند رئیسه 

ها در مردان و  شوند مانند مغز، قلب، کبد، بیضه نامیده مى

هاى مربوط به این اعضاء نظیر  بیمارى. ها در زنان تخمدان

هاى ناگهانى و  اضطراب، غمهاى شدید، افسردگى و  ترس

توانند در ایجاد  سردردهاى شدید و طولانى مدت مى

هرگونه اشکال در دستگاه . نابارورى نقش داشته باشند

هاى قلبى و  هاى دماغ، بیمارى هاضمه، ضعف و بیمارى

هاى شدید کلیوى هر یک  مشکلات کبدى و ناراحتى

 .ر دهندقادرند توانایی باروری را در فرد تحت تأثیر قرا

عدم رعایت و دقت در برخى موارد در هنگام مقاربت  -0

 (.8-7)تواند از دلایل نازایى باشد  آن، مى از  یا پس

زمانى ارگاسم و انزال در زن و مرد، اختلالات  ناهم 

هاى  تحریک جنسى، اختلالات ارگاسم، ضعف مهارت

عدم تجربه عملی یک یا هر دو زوج در جنسى و 

از جمله مواردی  صحیح مقاربت خصوص نحوه انجام

هستند که در بررسی علل ناباروری باید مورد توجه قرار 

هاى سریع و سخت  حرکت دادننهمچنین انجام . گیرند

پس از نزدیکى مانند برخاستن بلافاصله پس از نزدیکى 

یا شستشوى واژن بلافاصله پس از مقاربت باید به فرد 

البته اعراض نفسانى مانند خوف . آموزش داده شود

، غضب شدید، حزن و فزع در هنگام نزدیکى نیز (ترس)

 .از اهمیت ویژه ای در ناباروری زوج برخورداند

هایى مانند سکته، صرع، فلج،  ردهاى شدید و بیمارىد

توانند قدرت جنسى و  هاى سخت نیز مى قولنج و تب

استفاده از مسهلات قوی . بارورى را تحت تأثیر قرار دهند

گیرى بیش از حد  قبل و بعد از نزدیکى و فصد و خون

باعث ضعف بدن شده و کاهش قواى جنسى را به دنبال 

مقاربت و رعایت نکردن فواصل بین کثرت (. 11-8)دارد 

 .شود سازى مى ها باعث ضعف قواى بدنى و اسپرم مقاربت
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رسیدن سرما یا گرماى ناگهانى و شدید به بدن باعث 

استشمام بوهاى . سازد شوك شده و بارورى را مختل مى

. تواند سقط را به دنبال داشته باشد شدید در زنان مى

ى و شیمیایى غیر استفاده کردن زنان از مواد معدن

براى تنگى واژن یا نگهدارى جنین )متعارف مانند زاج 

توانند موجب  از مواردى هستند که مى( یا انجام سقط

 .نازایى شوند
 

 بحث
ترین علل ناباروری با فاکتور زنانه  در طب کلاسیک شایع

به ترتیب اختلالات تخمدان، اختلالات لوله، آندومتریوز، 

های  ، فیبروم و بیماریاختلال در سبک مقاربت

ترین  چنین شایع هم. باشند سیستمیک ناتوان کننده می

علت در فاکتور مردانه را واریکوسل به خود اختصاص 

 (.13)داده است

بندی بالا  طور که در تقسیمدر طب سنتی ایرانی همان

 ذکر شد، اختلالات کیفیت و کمیت منی مورد بیش

اسباب اختلال منی  ترین توجه بوده است که با توجه به

ها و  رسد که در هر دو جنس، تخمدان به نظر می

ها با اختلالی مانند واریکوسل در  اختلالات آن و بیضه

ها باعث ناباروری  تولید منی نقش داشته و اختلال آن

سویی نگرش طب کلاسیک با  روشنی هم  شده که به

 .دهد طب سنتی را نشان می

ها در تولید  انند بیضهها را نیز هم حکما نقش تخمدان

ها را نیز  اند و اختلال آن تخمک و در باروری شرح داده

که معتقد  به این ترتیب. اند دلیل ناباروری برشمرده

بودند که مصرف بیش از حد غذاهای سرد و خشک که 

ها، همچنین  کنند و یا ترشی تولید خون خوبی نمی

مداومت به مصرف آب سرد منجر به بروز مشکلات 

ها و در نتیجه ناباروری یا کم  اسی در رحم و تخمداناس

 .باروری خواهد شد

توجه به این نکته که علت بسیاری از موارد ناباروری 

نامشخص است، در کنار تأثیر زیاد نحوه خوردن و 

آشامیدن در دراز مدت بر مزاج اعضای تناسلی، خود 

گویای ضرورت تنظیم برنامه غذایی زن و مرد در سنین 

برای حفظ گرمی و وری بر اساس تدابیر طب سنتی بار

  .تری ذاتی و مناسب سیستم تولید مثل است

بنابراین آنچه که در اینجا بسیار مورد توجه حکما بوده 

باشد،  رنگ می که تا حدود زیادی در طب کلاسیک کم

ترتیب که   این  نقش تغذیه در سلامت منی است؛ به

روی  ها، زیاده ترشیهای سرد، آب سرد،  مصرف نوشیدنی

  صورت مزمن به در مصرف غذاهایی با طبیعت سرد به

 .روشنی از جمله اسباب ناباروری بیان شده اند

بر اساس دیدگاه طب سنتی ایرانی، استفاده از 

های غذایی مناسب با توجه به نوع مزاج و علت  برنامه

تواند در برخی موارد درمان اصلی و در  ناباروری می

بنابراین اساس . د کمک کننده درمان باشدبرخی موار

استفاده از مواد غذایی مانند مربای زردك، مربای گردو، 

حلوای زردك، حلوای سوهان، فرنی، خاگینه و بسیاری 

دیگر از مواد غذایی قادر به اصلاح کیفیت و کمیت 

 (.12)اسپرم هستند 

تواند  سلامت و قوت قلب، دماغ و کبد در طب ایرانی می

ترتیب اختلال  این کننده درمان ناباروری باشد؛ بهکمک 

هر یک از این اعضای رئیسه روی قوت باروری زن و مرد 

گذارد، به ترتیبی که باروری زن و مرد حاصل  تأثیر می

در زوج  .شود ی مجموعه اعضای رئیسه وی میسلامت

ای، تصحیح مزاج کبد،  نابارور هم زمان با اصلاحات تغذیه

معده نرخ موفقیت در درمان را به میزان قلب و دماغ و 

امروزه علیرغم تشخیص . قابل توجهی بالا خواهند برد

هایی مانند کبد چرب، افسردگی، بیماری  وجود بیماری

ریزی درمان  در زوج نابارور، برنامهقلبی و سوء هاضمه 

بر اساس  .گیرد نازایی مانند سایر زوجین صورت می

دیدگاه طب سنتی، لزوم تقویت و تصحیح فعل اعضاء 

رئیسه قبل شروع درمان ناباروری، ابتدا با تدابیر غذایی و 

سپس در صورت لزوم با تدابیر دارویی، چه بسا به درمان 

فرد منتهی شده و دیگر نیازی به روش لقاح مصنوعی 

ه، ای نظیر استفاده از سیب، ب تدابیر غذایی ساده. نباشد

مرغ عسلی، رب سیب و  گلابی، عرق بیدمشک، زرده تخم

به، شربت انار، کباب مرغ جوان، گنجشک با ادویه مقوی 

و مفرح و بسیاری دیگر از مواد غذایی قادر به تقویت 

 (.12)باشند  اعضاء رئیسه می

آنچه که حکیم در خصوص غلبه رطوبت و برودت بر 

و ( 10)ن کرده اعضاء تناسلی در اکثر علل ناباروری بیا

م رحم در نگهداری حمل رآنچه که در خصوص کفایت ف
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نیز بیان شده، در مبحث سقط جای بسیاری برای تأمل 

مثال زمین بسیار مرطوب و فساد تخم، در عین . دارد

سادگی آنچنان عمقی را در بررسی زوج نابارور در 

بردارد که بی گمان طبیب طب کلاسیک را باید به 

خصوص اساس درمان مشابه برای  تفکر بیشتری در

 .زوجین نابارور و زوجین مبتلا به سقط مکرر وادار نماید

یکی دیگر از مواردی که باید به آن توجهی ویژه داشت 

رعایت شرایط روانی، اعتماد . حالات روانی زوجین است

های بیش از حد،  به نفس، کنترل غضب، ترس و هیجان

 (.17) هی دارندهمگی در تشکیل نطفه نقش قابل توج

بحث در خصوص علل ناباروری در طب سنتی دارای 

جزئیات خاصی است که در این مقاله به آن پرداخته 

از جمله این موارد نقش چاقی و لاغری، . نشده است

باشد که با توجه به بسیار  می... ریح، نفخه، سده و 

اختصاصی بودن این اصطلاحات با هدف نویسندگان 

ه متخصصین ناباروری در طب مبنی بر جلب توج

ساز نبوده و به این دلیل به آن پرداخته  کلاسیک هم

 .نشده است
 

 نتیجه گیری
آنچه که با مطالعه مبحث ناباروری در طب سنتی ایرانی 

آید عمق شناخت طبیبان ایرانی از این  به دست می

اسباب متعددی که در . دهد بیماری را نشان می

انگر تسلط ایشان بر شناخت ناباروری بیان شده است نش

با توجه به آنچه که امروزه در . طبیعت بدن آدمی است

دانیم و تعداد زیاد موارد با تشخیص  درمان ناباروری می

در مراکز درمان ناباروری، به نظر  "غیر قابل توضیح"

رسد جهت افزایش امکان درمان زوج نابارور بررسی  می

ا غذا بسیار کمک ایشان از دیدگاه طب سنتی و درمان ب

به افزایش درصد موفقیت ایشان در درمان  و کننده بوده

با توجه به نگرش خاص طب سنتی و . منتهی می شود

تأکید آن به چینش غذایی زوج قبل شروع درمان 

دارویی، لزوم انجام مشاوره طب سنتی در این مسیر 

باشد که با توجه به استقبال  بسیار کمک کننده می

ن بر اساس این نوع نگرش و امکان مردم به درما

های  سودجویی افراد غیر متخصص، راه اندازی درمانگاه

طب سنتی درمان ناباروری در مراکز طب کلاسیک 

ناباروری اقدامی جدی در اخذ بهترین نتیجه در درمان 

 . علمی و مشترك هر دو نگرش در کنار هم خواهد بود

 

 تشکر و قدردانی
های بی دریغ سرکار  راهنماییدر پایان از زحمات و 

خانم دکتر روشنک مکبری نژاد متخصص طب سنتی و 

  .استادیار دانشکده طب سنتی تشکر و قدردانی می شود
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