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Abstract 

Introduction: Based on high prevalence of sexual dysfunction in menopausal 

woman, this research was performed to investigate the effect of the medicinal plants 

on sexual function in menopausal women. 

Materials and Methods: In this systematic review of clinical trials, Persian relevant 

articles  were identified through a systematic search of databases from 2000 to 2021 

,using  the keywords of (female sexual dysfunction, sexual function, sexual 

satisfaction, sexual behavior, sexual activity, menopause, Post menopause, Herbal 

medicine , Medicinal plants, herbal materials, phytoestrogens, phytotherapy, 

Randomized Clinical Trials.The Jadad scale was used to assess the quality of the 

retrieved articles 

Results: In final twelve articles were analyzed. The studied plants were ginkgo 

biloba, fennel, st johns wort, palm pollen, fenugreek, afrodit, , hop, black cohosh,  

lavender,  ginseng,  saffron,  red clover,  Tribulus terrestris,  nigella sativa and vitex 

agnus castus and hybrid aromatherapy (fennel, Heracleum persicum, salvia 

officinalis, bergamot, lavender and geranium) that were studied on different 

dimensions of sexual function.  

Conclusion: Based on the results of studies, most plants were effective in improving 

sexual function. Although due to the limited number of studies performed for each 

plant, it was not possible to perform meta-analysis in this study, so it is 

recommended to conduct more studies in relation to each plant to provide sufficient 

evidence to decide on the use of each Herbs are offered as less dangerous and less 

expensive treatments to improve sexual function in menopausal women. 
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Introduction  
Sexual function is an important part of life and 

the satisfaction obtained from it, is one of the most 

basic aspects of women's life. Significant 

relationship between sexual dysfunction and 

physical and emotional disorders has been 

reported. Menopause is one of the factors that can 

affect sexual performance. With the increase in 

life expectancy, women are in menopause for a 

longer period of time, and of course, they face 

complications from it.  

Based on community-based studies, the 

prevalence of sexual dysfunction in 

postmenopausal women reaches 68-86%.  

Different methods are used to prevent and treat 

sexual dysfunctions during menopause, which 

include: drug treatments and hormone 

replacement treatments. But despite the benefits 

of hormone replacement therapy, Studies have 

showed that hormone therapy increases the risk of 

thrombosis, stroke, and breast cancer; therefore, 

an increasing number of women are looking for 

complementary and alternative treatments to treat 

menopause symptoms that have fewer side effects 

and have similar effects. Among these methods, 

we can mention the use of medicinal plants. 

In our country, many herbal medicines have 

been investigated in this field. However, a 

systematic review has not been conducted on the 

effectiveness and efficiency of various herbal 

medicines on the sexual performance of 

postmenopausal women In the present study, only 

the studies conducted in the Iranian society are 

examined, which can lead to the documentation of 

a number of effective plants in the sexual 

performance of Iranian women. Therefore, the 

present systematic review is conducted with the 

aim of investigating the effect of medicinal plants 

on sexual performance in Iranian postmenopausal 

women. 

Methodology 

All the studies related to the investigation of 

the effect of medicinal plants on sexual 

performance in Iranian postmenopausal women 

were retrieved using relevant English and Persian 

keywords mentioned in the text in databases from 

2000 to 2021. PRISMA flowchart was used to 

report the study selection process. In order to 

evaluate the quality of the articles, the Jadad scale 

was used. In the search of the validated databases, 

65 articles were retrieved and 4  articles were 

added during the review. In the selection process, 

36 articles were removed and finally 25 articles 

were selected and reviewed. 

Results 

The plants which effects on the sexual 

performance of postmenopausal women were 

investigated include ginkgo biloba, fennel, fennel, 

date pollen, Aphrodite, fenugreek, hops, black 

cohosh, lavender, ginseng, saffron, red clover, 

angelica, sage, there were oranges, geraniums, 

thistles, black seeds and five fingers. All studies 

were randomized clinical trials and the year of 

publication of studies was from 2012 to 2021. 11 

studies were in Persian and 14 studies were 

published in English. 

Discussion  

In this study, the effect of medicinal plants on 

sexual function in Iranian postmenopausal women 

was investigated. In 3 studies, the effect of 

Ginkgo biloba plant on the sexual performance 

areas of postmenopausal women was 

investigated. In one study, ginkgo biloba had a 

positive effect on libido. In other studies, Ginkgo 

biloba consumption has not been effective on 

sexual satisfaction and frequency of sexual 

activity, despite the same drug dose and duration 

of use. Weinberg et al. study (2000) also showed 

that the Ginkgo biloba plant increases libido and 

orgasm. Ginkgo biloba plant extract is a 

phytoestrogen, facilitates blood flow and relaxes 

soft muscles, which can be effective in sexual 

response. 

Fennel is a plant that is rich in phytoestrogens. 

The positive effect of fennel on the dimensions of 

sexual performance of postmenopausal women 

has been confirmed in the studies of Najar et al 

(2015) and Abedi et al (2018). In the study of Kian 

et al (2017) and Davaran (2013), the effectiveness 

of fennel capsules on sexual symptoms caused by 

menopause has been shown. In the study of Abdul 

Ali et al (2016), the positive effect of fennel and 

fennel on improving sexual performance has been 

shown. Fennel also contains phytoestrogens. 

Two studies have been conducted regarding 

the effect of date pollen on sexual performance, in 

the study of Yousufzadeh et al (2017), this capsule 

was effective on orgasm of postmenopausal 

women. Also, in another study, the use of date 
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pollen capsules has been effective in increasing 

lubrication and reducing dyspareunia. In this 

regard, Mushtaqi et al (2010) have reported that 

date pollen extract increased the concentration of 

estrogen and progesterone in adult rats. 

In the study of Mazalzadeh et al (2018), 

fenugreek vaginal cream was effective on 

women's satisfaction and sexual desire and led to 

the reduction of dyspareunia. Saponin and 

diosgenin in fenugreek extract are 

phytoestrogens. 

In the study of Mirghforvand et al (2014), the 

use of hops was investigated for 12 weeks, which 

showed that hops were effective in improving the 

sexual score of women. In the study of Aghamiri 

et al. (2016), the consumption of hops also had an 

effect on the improvement of sexual score.  

In the study of Azimipour (2017) and 

Mohammad Alizadeh et a (2013), the effect of 

black cohosh on sexual symptoms caused by 

menopause has been investigated, and the results 

showed that the consumption of black cohosh had 

a positive effect on the average sexual scores and 

improved sexual performance. Black cohosh also 

contains phytoestrogens. 

In the study of Nik Jo et al (2017), lavender 

aromatherapy had a positive effect on the libido 

of postmenopausal women. Cooperative study 

and colleagues (2013) also found that massage 

with lavender aromatherapy improved sexual 

symptoms caused by menopause. It can be said 

that lavender's sedative and phytoestrogenic 

effects improve sexual symptoms. 

In the study of Ghorbani et al (2019), ginseng 

had an effect on the sexual performance of 

postmenopausal women and improved their 

sexual performance score. In Kim et al (2009) 

study, ginseng had positive effects on sexual 

performance and quality of life. But no significant 

difference was seen with the placebo group.  

In the study of Shakeri et al (2015), 

consumption of red clover capsules has led to the 

improvement of sexual symptoms in menopausal 

women. In the study of Lipovak (2011), the 

positive effect of red clover isoflavone in 

enhancing libido in postmenopausal women has 

been observed. However, in the study of 

Ehsanpour et al (2012), who investigated the 

effect of red clover isoflavone on the quality of 

life of postmenopausal women, it had no effect on 

the sexual score (as one of the dimensions of 

quality of life).  

In the study of Tadayoun et al (2018), an 

increase in the level of sexual satisfaction was 

observed with the consumption of syrup 

containing horseradish. In the study of Mazzaro 

Costa et al (2010), the milk thistle plant has led to 

the improvement of sexual function dimensions. 

Which are in line with the study of religion. 

In the study of Tabatabaie Chehar et al (2020), 

a significant improvement in sexual function was 

observed with the consumption of saffron 

capsules. In this regard, the study of Madbarnia et 

al. (2012) showed that saffron extract supplement 

improves satisfaction and libido. 

In some studies, a combination of medicinal 

plants has been used to improve sexual 

performance in postmenopausal women. In the 

study of Molaie et al (2019), the use of the 

combination of black seeds and five fingers was 

not effective on the sexual performance of 

postmenopausal women.  

In the study of Malakouti et al. (2016), the 

aroma solution containing fennel, gerbera, sage, 

orange, lavender and geranium was effective on 

all dimensions of sexual function except 

dyspareunia. The study of Malakouti et al (2013) 

can affect women's sexual performance due to the 

fact that the essential oils in the aroma solution are 

phytoestrogens. The results of the study by 

Taavoni et al (2016) also showed that Aphrodite 

(consisting of ginger, saffron, cinnamon, and 

thistle) was effective on satisfaction, libido, and 

reducing dyspareunia. 

In general, most of the medicinal plants used 

in the reviewed studies have positive effects on 

the sexual performance of postmenopausal 

women due to their phytoestrogenic properties, 

isoflavones, effects on estrogen and progesterone 

hormones, facilitating blood flow and muscle 

relaxation, and having sedative properties. Have 

shown. 

Conclusion 
The present study is the first systematic review 

in Iran about the effect of herbal medicines used 

in Iran on sexual performance in postmenopausal 

women, which is one of the strengths of this study. 

According to the conducted studies, it is 

suggested that the researchers conduct studies 

with a larger sample size, and also present the 

results by age groups of women in menopause. 

Also, due to the fact that the effects of many 

herbal medicines appear after long-term use, it is 
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suggested to investigate the long-term use of 

herbal medicines as well as the durability of the 

medicine in future studies. It should be noted that 

in a number of articles reviewed in this study, 

placebo compounds and the presence or absence 

of side effects were not mentioned, which can be 

considered as limitations for these studies and 

recommended to be considered by researchers in 

future studies. 
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 مقدمه. 1

ایت لااـ  از   ت و ریـ ی، بش  مهمی از زندگی اسـ عملکرد جنسـ
. امروزه نق  ( 1) ترین ابعاد زندگی زنان اسـت  آن یکی از اسـاسـی 

عنوان یک مویـو  عملکرد جنسـی مناسـد در کیتیت زندگی، به 
های بهداشـتی، بسـیار مورد توجه قرار گرفته اسـت. مهم در مراقبت 

تأثیر  تواند  دارند که اختلال عملکرد جنســی می مطالعات بیان می 
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 ها:کلیدواژه
عملکرد   زنان،  دارویی،  گیاهان 

 مند، یائسگی جنسی، مرور نظام 

 چکیده
 

  مند نظام پژوه  لایر با هدف مروربا توجه به شیو  بالای اختلال عملکرد جنسی در زنان یائسه،  :  زمینه و هدف

 شد. انجام  ایرانی   ائسهی زنان  ی دربر عملکرد جنس  ییدارو اهانیگ ریثأت

  زنان   در  جنسی  عملکرد  بر  دارویی  گیاهان  تأثیر  بررسی   به  مربوط  مطالعات  تمامی  مطالعه  این  در:  هاروش مواد و

فعالیت  های اختلال عملکرد جنسی زنان، اختلال عملکرد جنسی، ریایت جنسی، رفتار جنسی،  کلیدواژه  با   ایرانی   یائسه 
جنسی، یائسه، یائسگی، قب  از یائسگی، پس از یائسگی، گیاهان دارویی، داروهای گیاهی، مواد گیاهی، فیتواستروژن،  

اطلاعاتی از   های پایگاه درAND و   ORبولین عملگرهای  از  استتاده درمان فیتواستروژنی، کارآزمایی بالینی تصادفی، با
 . شد استتاده  جداد   ابزار  از  مقالات کیتیت  ارزیابی منظوربه .شدند جستجو  2021تا  2000سال 

مطالعه وارد مرور سیستماتیک شدند. گیاهان موردبررسی شام  جینکوبیلوبا، رازیانه، گ  راعی، گرده    25  :هایافته

دانه و  خارخاسک، سیاهخرما، آفرودیت، شنبلیله، رازک، کوهوش سیاه، اسطوخودوس، جنسینگ، زعتران، شبدر قرمز، 
ابعاد   بر  که  بودند  و گ  شمعدانی(  اسطوخودوس  نارنج،  گلی،  مریم  گلپر،  )رازیانه،  ترکیبی  آروماتراپی  انگشت،  پنج 

 مشتلف عملکرد جنسی بررسی کردند. 

ی  شده، اغلد گیاهان در بهبود عملکرد جنسی مؤثر بودند. هرچند به دل براساس نتایج مطالعات بررسی   :گیرییجهنت

شده برای هر گیاه، امکان انجام متاآنالیز در این مطالعه وجود نداشت از این رو توایه محدود بودن تعداد مطالعات انجام 
گیری در رابطه با مصرف شود مطالعات بیشتری در رابطه با هریک از گیاهان انجام شود تا شواهد کافی برای تصمیم می 

 .تر برای بهبود عملکرد جنسی زنان یائسه ارائه دادهزینه خطرتر و کم کم   هاییعنوان درمان هریک از گیاهان به 
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 1، شمارة 30، دورة 1402 فروردین و اردیبهشتدانشگاه علوم پزشکی سبزوار، 

ــیـار زیـادی بر کیتیـت زنـدگی زنـان بگـ ارد   . کـاه  عملکرد  ( 2) بسـ
نتس و روابط بین تواند تأثیرات منتی بر روی اعتمادبه می جنســی 

فردی بگ ارد و منجر به بروز اسـترس شـود. عملکرد جنسی یکی از  
اســــت و مهم  اشـــویی  زنـ دگی  زنـ از  ریــــایـت  عوامـ   ترین 

همراه دارد،  نبودن آن پیامدهای منتی بســـیاری به بش  ریـــایت 
.  ( 3)  ی گردد گسـیشتگی زندگی زناشـوی تواند منجر به ازهم لتی می 

توانند بر عملکرد جنسـی تأثیر بگ ارند. یکی از  عوام  بسـیاری می 
 . ( 4) ترین این عوام ، یائسگی است  مهم 

. ســطوک کم ( 5) هاســت  یائســگی به معنای توقف دائمی قاعدگی 
شــود که عواریــی می   اســتروژن در دوران یائســگی منجر به بروز 

. در دهـه ( 6) توانـد کیتیـت زنـدگی زنـان را تحـت تـأثیر قرار دهـد  می 
دراد جمعیت   95اخیر با افزای  امید به زندگی در جهان، لدود 

ــگی می  ــوند  زنان وارد دوران یائس ــود که بینی می . پی  ( 7) ش ش
ــال   ســ در  جــهــان  ــه  یــائســ زنــان  بــه   2030جــمــعــیــت 

. براسـاس سـرشـماری در ( 8) هزار نتر برسـد  دودویسـت میلیار یک 
ــال   ــال لـدود    45-   65در ایران زنـان گروه ســـنی    1395سـ سـ
توان گتت که . بنابراین می ( 9) میلیون نتر برآورد شـده اسـت  هتت 

زمـان بیشـــتری در ســـنین بـا افزای  امیـد بـه زنـدگی زنـان، مـدت 
یائسگی خواهند بود و بالطبع با عوارض ناشی از آن مواجه هستند؛  
یکی از این عوارض مهم و کمتر موردتوجه قرار گرفته، مشـــکلات  

مشـــکلات جنســـی به یکی از   جنســـی اســـت. از این رو امروزه 
 . ( 10) های بهداشتی در این گروه از زنان تبدی  شده است  نگرانی 

زمان جهانی بهداشــت در ارتباط با ســلامت جســمی و اخیراً ســا 
روانی، متهوم ســـلامـت جنســـی را نیز مطرک کرده اســـت. ابعـاد  

توانند بر یکدیگر تأثیر  مشتلف سـلامت جسـمی، روانی و جنسـی می 
ــت از هماهنگی و ( 11) و تأثر دارند  ــی عبارت اس ــلامت جنس . س

ــازگـاری جنبـه  هـای جســـمی، عـاطتی، عقلانی و اجتمـاعی امور سـ
ای که ششصیت و روابط عشق را ارتقا دهد و گونه جنسی انسان، به 

. اختلالات عملکرد جنســی به عنوان کاه  پایدار  ( 12)  پربار کند 
ده تحریـک یـا عودکننـده تمـایـ  جنســـی، کـاه  پـایـدار یـا عودکننـ

جنسـی، درد هنگام مقاربت و وجود مشـک  یا ناتوانی در رسـیدن به 
. براســاس مطالعات مبتنی بر جامعه، شــیو   ( 13) ارگاســم اســت  

رسـد  دراـد می  68-  86اختلال عملکرد جنسـی در زنان یائسـه به  
ــایی  ( 14)  ــناس ــی، ش ــلامت جنس . بنابراین با توجه به اهمیت س

 راهکارهایی برای بهبود و ارتقای آن در زنان یائسه یروری است. 

منظور پیشـگیری و درمان اختلالات عملکرد  تی به های مشتل روش 
گیرد که جنســی در دوران یائســگی زنان، مورد اســتتاده قرار می 

های جایگزین هورمونی اســت. های دارویی و درمان شــام : درمان 
هـای جـایگزین هورمونی دارنـد  امـا بـا وجود منـافع زیـادی کـه درمـان 

( نشـان داد که هورمون 2015کاران ) ، مطالعه کیم و هم ( 16, 15) 

ــرطان  ــکته موزی و س ــگی، خطر ترومبوز، س درمانی بعد از یائس
رغم نتایج مطالعات متعدد که . علی ( 17) دهد  پسـتان را افزای  می 

ان می  عی یا نظام د نشـ مند منجر به بهبود هد هورمون درمانی مویـ
ه می  یاری از زنان به دلی  مشـکلات جنسـی زنان یائسـ ود اما بسـ شـ

ا  می  ا اجتنـ داد  عوارض آن، از مصـــرف آنهـ د. همننین تعـ ورزنـ
های مکم  و جایگزین  ای از زنان به دنبال استتاده از درمان فزاینده 

ــگی می  ــند  برای درمان علائم یائس که عوارض جانبی کمتری باش
توان به ها می دارد و دارای تأثیرات مشابه باشند. از جمله این روش 

 . ( 16) توان اشاره کرد مصرف گیاهان دارویی می 
ینه داروهای گیاهی متعددی بررسی در کشور ما تاکنون در این زم 

مند، ابزاری یــروری برای خلااــه کردن شــده اســت. مرور نظام 
واهد موجود به  اـورت دقیق، اـحیو و قاب  اطمینان مدارک و شـ

و  قطعی  ای که نتیجه روشــن، اســت. از این رو لازم اســت مطالعه 
أثیر داروهـای  یـک  ا تـ دســـتی از مطـالعـات متعـددی کـه در رابطـه بـ

گیاهی بر عملکرد جنسـی در زنان یائسـه انجام شـده اسـت انجام  
ــود تا راهنمای جامعی برای ارائه  ــلامتی به ش دهندگان خدمات س

ه  د. همننین   و  زنان یائسـ گران باشـ ت پژوهشـ لم اسـ این   آننه مسـ
های استتاده از گیاهان دارویی در رویکردها، آدا  و روش   است که 

مربوط به هر فرهنـگ،  ان  اهـنقـاط مشتلف دنیـا متتـاوت اســـت و گیـ
جدید و   بومی   های ارزشــمندی را برای یافتن گیاهان دارویی روش 

ه   رفاً مطالعات  می داروهای گیاهی عریـ ر اـ دارند. در مطالعه لایـ
به مسـتند   تواند شـود که می انجام شـده در جامعه ایرانی بررسـی می 

 منجر  عملکرد جنسـی زنان ایرانی در  مؤثر شـدن تعدادی از گیاهان  
از این رو مرور سـیسـتماتیک لایـر با هدف بررسـی تأثیر  شـود. 

گیاهان دارویی بر عملکرد جنسـی در زنان یائسـه ایرانی انجام شـده  
 است. 

 مواد و روش. 2

ا  ــدر  ــه    ن ی ــع ــطــال ــظــام م ن ــرور  اخــلا  م ــد  ک ــا  )ب ــد  ــن م
IR.MUMS.NURSE.REC.1398.061 ات مربوط العـ امی مطـ ( تمـ

ی تأثیر گیاهان دارویی بر عملکرد جنسـی در زنان یائسـه   به بررسـ
تتاده از کلیدواژه  های فارسـی ااختلال عملکرد جنسـی ایرانی با اسـ

زنان، اختلال عملکرد جنســی، ریــایت جنســی، رفتار جنســی،  
گی،   ه، یائسـگی، قب  از یائسـگی، پس از یائسـ فعالیت جنسـی، یائسـ

ان دا  اهـ اهی، فیتواســـتروژن،  گیـ اهی، مواد گیـ ای گیـ رویی، داروهـ
ادل   ــادفی  و معـ الینی تصـ ایی بـ ارآزمـ ان فیتواســـتروژنی وکـ درمـ

ــتتـاده از عملگرهـای بولین   در   ANDو    ORانگلیســـی آنهـا بـا اسـ
گــاه  ی  پــایـ لاعــاتـ اطـ  ,SID, Magiran  ،Scopus ,PubMedهــای 

Cochrane    وGoogle Scholar    بی  ، بازیا  2021تا  2000از ســال
د.   د ی گزارش فرا   ی برا شــــدنـ ات    نـ العـ ا  مطـ ارت ا انتشـ  ز فلوچـ
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PRISMA     شد.  استتاده 
ام :  معیارهای  ی  مقالات  تمام  ورود شـ ی که  و  فارسـ  کلمات  انگلیسـ

ده و واژه  دی فو  را در بش  عنوان، چکیـ دی خود  کلیـ ای کلیـ هـ
ورت کارآزمایی بالینی  پژوه  بودند و به  هدف  با  مرتبط  دارند و  اـ

ده ب  دند و مقالات با داده انجام شـ و  های ناقص ودند، وارد مطالعه شـ
ــایر موارد طد   ــیمیایی و س غیرمرتبط و مطالعاتی که داروهای ش
مکمـ  و طـد جـایگزین را بررســـی کرده بودنـد از مطـالعـه لـ ف  

 شدند. 
تماتیک   یسـ ده به مرور سـ ات مطالعات واردشـ شصـ   1در جدول مشـ

ت. پس  ده اسـ ان داده شـ   های داده   ی ن بازبی   ، ها داده   ی آور از جمع  نشـ
 شده انجام شد. استشراج 

اســـتتاده  Jadad) ) منظور ارزیابی کیتی مقالات از مقیاس جداد به 

سازی  شد. مقیاس جداد دارای سه عبارت کلی در ارتباط با تصادفی 
(، دو ســـو کور بودن )با محدوده  0- 2مناســـد )با محدوده امتیاز 

( 0 - 1( و تعـداد و علـ  ریزش نمونـه )بـا محـدوده امتیـاز  0 - 2امتیـاز  
ت. نمره ک  این مقیاس  ت. امتیاز جداد کمتر از   5- 0اسـ امتیاز اسـ

، بیانگر  3مطالعه و امتیاز بیشـتر و مسـاوی  بیانگر کیتیت یـعیف   3
باشـــد. برای گزارش کیتیت مناســـد و کیتیـت خو  مطـالعـه می 

 . ( 18) باشد    5تا   3کافی مطالعه کارآزمایی این امتیاز باید بین  
بی شـد بازیا مقاله  65تعداد  های اطلاعاتی ابتدا پایگاه   ی در جسـتجو 

ــی   4و   ــپس مقاله هم در طی بررس ــافه گردید. س فرایند  در  ها ای
مقاله انتشا  و نقد    25مقاله ل ف شــدند و در نهایت   36انتشا  

 . ( 1و بررسی شدند )شک  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

بررسی متن کام  مقالات و خروج مقالات 
 غیرمرتبط
 16 تعداد=

 37 مقالات باقیمانده=تعداد 

لسد بررسی شده برمقالات خارج
 عنوان و چکیده 

 28 تعداد=

مقالات لاا  از جستجوی اینترنتی در 
 بررسی اولیه 
 65 تعداد=

ید با بررسی مقاله جد 4ورود 
 مقالات مرتبط  ارجاعات در متن کام 

مقالات وارد شده به مطالعه 
 مروری 
 25تعداد=
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 1، شمارة 30دورة ، 1402فروردین و اردیبهشت دانشگاه علوم پزشکی سبزوار، 

 هایافته. 3

گیاهان دارویی که تأثیر آنها بر عملکرد جنسـی زنان یائسـه بررسـی 
ــامـ  جینکوبیلوبـا  ــده بود شـ ، رازیـانـه، گـ  راعی، گرده خرمـا،  1شـ

ت،   اه، اســـطوخودوس،  آفرودیـ ــیـ ه، رازک، کوهوش سـ ــنبلیلـ شـ
در قرمز، گلپر، مریم  ــبـ گ، زعتران، شـ ارنج، گـ   جنســـینـ نـ گلی، 

دانه و پنج انگشـت بود. نتایج مطالعاتی  شـمعدانی، خارخاسـک، سـیاه 
ــی این گیاهان پرداخته  ــده   1اند در جدول که به بررس گزارش ش

 است. 
فیتواســـتروژن عصـــاره گیاه جینکوبیلوبا به عنوان  جینکوبیلوبا:  

دراــد گلیکوزیدهای فلاونوول    24شــناخته شــده اســت و لاوی 
فلاونوئید از برگ آن اسـتشراج شـده   23. امروزه  ( 22- 19) باشـد  می 

ــت   ــهی  می ( 24,  23) اس کند، بر  . جینکوبیلوبا جریان خون را تس
تم  یسـ اید تأثیر می سـ کنندگی بر  گ ارد و اثر شـ  های نیتریک اکسـ

عضــلات نرم دارد که این فرایندها ممکن اســت بر ســیک  پاســ  
   . ( 26, 25) جنسی تأثیرگ ار باشند  

 4از خـانواده چتریـان   3: رازیـانـه گیـاهی بـا نـام فونوکلوم ولگـار 2رازیااناه
ــت.   ــاخص ا   ی هـا د یـترک اسـ   و   6مونن ی ، ل 5ترانس آنتول   اه یـگ   ن ی شـ
تند.    7فننون  تروژن هسـ ار از فیتواسـ رشـ ها ازجمله  رازیانه گیاهی سـ

های مهم به  باشــد و منبع غنی از یکی از فیتواســتروژن لیگنان می 
 .  ( 27) نام ایزوفلاون است  

ا نـام علمی هـایپریکوم پرفوراتوم گـ  راعی گونـه   :8گا  راعی   9ای بـ

ت که نام  ی آن گ  راعی، هوفاریون، علف چای و گ  اسـ های فارسـ
،  11و فلاونوئیدها  10شهناز است. این گیاه دارای ترکیبات آنتراکینونی 

انن  ا تـ ای فرار، هیپرفورین ، روغن 12هـ ــت.    13هـ ایپریســـین اسـ و هـ
توانند  ها هســـتند که می ای از فیتواســـتروژن فلاونوئیدها دســـته 

تروژن در بدن ایجاد کنند. به همین دلی  برای   ابه اسـ تأثیراتی مشـ
بررسـی درخصـوص عملکرد جنسـی زنان یائسـه از آن اسـتتاده شـده 

. قرص این گیـاه در ایران بـه نـام قرص هـایپران موجود  ( 28) اســـت 
 . ( 29) است  

های گ شـته در یونان و چین از گرده خرما : از زمان 14گرده خرما
شــده  در درمان ناباروری و افزای  می  جنســی زنان اســتتاده می 

 
1 Ginkgo Biloba 
2 fennel 
3 Foeniculum vulgar 
4 Apiaceae 
5 trans-Anethole 
6 Limonene 
7 Fenchone 
8 St Johns wort 
9 Hypericum perforatum L 
10 Anthraquinone 
11 flavonoid 
12 Tannin 

های گنادوتروپین در آن کشـف  که اخیراً وجود هورمون  ( 30) اسـت  
ت. ترکیبات متعددی با  ده اسـ یت تحریک  شـ کنندگی گناد و  خااـ

دان انوا  آنتی  ــیـ د در  اکسـ د و گلیکوزیـ هـای طبیعی نظیر: فلاونوئیـ
 .  ( 31) ترکید گرده خرما وجود دارد 

ام علمی  15شاانبلیلاه نـ ا  بـ ه  ــنبلیلـ از تیره   16تریگونلا فونوم : شـ
اســت که دارای ترکیبات اســتروئیدی نظیر ســاپوژنین    17باقلائیان 

. ترکیبات  ( 29) باشـــد  کننده تعادل هورمونی می اســـت که کمک 
ژنین موجود در عصـاره شـنبلیله، تأثیراتی شـبیه به پروژسـترون سـاپو 

باشـد که  دارد و همننین عصـاره دانه این گیاه لاوی دیوسـژنین می 
اره   ژنین موجود در عصـ اپوژنین و دیوسـ ت، سـ تروژن اسـ بیه اسـ شـ

 .  ( 33, 32) شنبلیله، نوعی فیتواستروژن هستند  
  چند   ترکید از    که   ت  ـس ا   گیاهی   مکم    یک  یت ود فر آ :  18آفرودیت

 ه شد   تشکی    خاسک ر خا و    چین دار   ان، عتر ز   ، نجبی  ز   مانند   ه گیا 
. ســـلاندی و همکاران ای دارد ه یژ و   مانی در تأثیر   هریک   اســـت که 

عنوان گیاهی مؤثر بر می  جنســی  ( از میوه خارخاســک به 2012) 
ــده کـه  ( 34) انـد  زنـان نـام برده  ــان داده شـ . در مطـالعـه دیگری نشـ

ــرده مؤثر بوده زعتران  ــی افراد افس ــت    و زنجبی  بر می  جنس اس
ه ( 35)  دیمی چین نیز دارچین بـ برای  . در متون قـ عنوان مکملی 

شــده اســت  کار برده می ویژه در مردان به افزای  می  جنســی به 
 (36 )   

ارینژنین 19رازک  نـ نیـ   پره  رازک لـاوی    ترین قوی   که   ست ا   20: 
  ین ا .  ( 37) شناخته شـــده اســـت    وز مر ا   به   تا   که   نی وژ ستر ا فیتو 
نی آلتا و  وژ تر ــس ا   ه د ــگیرن دو   به هر   ل ا ــتص ا   ت ــقابلی  وژن ستر ا فیتو 
ــفعالیته  همننین و   بتا  ــیدس   ی ا ـ ــکس ا نتی آ  و   رطانی ـ در    نی ا ید ـ
ــب  مصرف شود  اورت خوراکی این گیاه وقتی به   . ( 38)  دارد   را  ن د ـ

 .  ( 39) باشد  دارای فعالیت هورمونی می 

کوهوش سـیاه یک گیاه فیتواسـتروژنی اسـت که    :21کوهوش سایاه
ز  و ا  ( 40) توان برای کاه  علائم یائســگی از آن اســتتاده کرد می 

ان  انواده آلالگـ ــت    22خـ اسـ اه در ایران ( 41) و بومی آمریکـ . این گیـ
دارو  و با نام سیمی فوگ  شرکت گ    وارداتی است و به شک  قرص 

 . ( 43, 42) شود  تولید می 
 دارای   و   24نعنائیان   به خانواده  متعلق   گیاه  این   :23اساووخودو 

13 Hyperforin 
14 palm pollen 
15 Fenugreek 
16 Trigonella foenum 
17 Fabaceae 
18 Afrodit 
19 Humulus lupulus 
20 Prenylnaringenin 
21 black cohosh 
22 Ranunculaceae 
23 Lavender 
24 Lamiaceae 
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 1، شمارة 30، دورة 1402 فروردین و اردیبهشتدانشگاه علوم پزشکی سبزوار،      
 

یت  طرابی، آرام  خااـ دایـ ی یـ کلات خوا     و   بششـ بهبوددهنده مشـ
نو  ترکید مشتلــــــف دارد که    40ســانس آن بی  از  اســت. ا 

 لینــــالول ،  ســــینلول ، ترین آنها عبارتند از: لینالی  استات مهم 

ترکیبــــاتی نظیــــر اســــید همننــــین در آن  ل،  و بورنلــــو  نــــرول 
ــالول آزاد و   ــک، لین ــید والری ــک و اس ــید پروپیونی ــک، اس بوتیری
ژرامبول، تانن، فلاونوئیدها، لینالول، ترکیبات فنلی و مونـــــوترپن  

ها هستند ای از فیتواستروژن . فلاونوئیدها زیردسته ( 44)   وجود دارد 
که به دلی  داشـــتن این خواص بر علائم مشتلف مرتبط با کمبود 

 . ( 45) باشند  ی استروژن تأثیرگ ار م 
های  مکم    ترین شــده شــناخته   از  یکی   جنســینگ   : 1جنساین  
  مانند و دارویی اسـتروژن   خواص  دارای   سـلامتی اسـت که   عملکردی 
  در   تنها نه   چندمنظوره،   گیاه  یک  عنوان به   تواند می  نتیجه   در  اســت؛ 
  کاه    برای  بلکه  باشد   مؤثر   زندگی،   کیتیت   و   یائسگی   علائم   بهبود 
 یا   تنهایی کاه  می  جنســی زنان به   اســاســی  عوام    درمان  یا 
 . ( 46) مؤثر باشد    گیاهان  یا   داروها  سایر  با  مراه ه 

ــت   گیـاهـانی   از   یکی   زعتران   : 2زعفران   داشـــتن   بـه دلیـ    کـه   اسـ
ــین  قبی    از   ترکیباتی  ــافرانال،  کروس ــاط  اثر   دارای   و س   و  آوری نش
ــی  تحریک  ــت   جنس ــگاهی  در لیوانات .  اس   دارای  زعتران   آزمایش

تروژنیک بوده  ت   تأثیرات اسـ   افزای    و  مهب    رطوبت   موجد  که   اسـ
 . ( 47) شود می  ریایت جنسی 
از جمله    4شبدر قرمز با نام علمی تریتولیوم پراتنس   : 3ز شبدر قرم 

های مهم به نام ایزوفلاون اســت.  منابع غنی یکی از فیتواســتروژن 
ان و تهیه آن ارزان می  ی به این گیاه، آسـ ترسـ د. همننین دسـ باشـ

تند منبعی   گی هسـ کلات یائسـ برای زنانی که درگیر عوارض و مشـ
باشـــد  اوی ایزوفلاون می های ل مناســـد و غنی برای تهیه مکم  

 (48 -50 )  . 
گلا ار  زرازیااناه،  ترکیابای  مریم 5آرومااتراپی  ناارن  6گلای ،   ،7 ،

انس   (: 8اساووخودو  و گ  شامادانی  های معطر تعدادی از اسـ
ه، گلپر، مریم  انـ ارنج، اســـطوخودوس و گـ  موجود در رازیـ نـ گلی، 

  ی ها با فعال کردن سلول   هستند؛   تواسـتروژن ی ف   ی دارا شـمعدانی که  
ــب  ا ی نوروترانســـم   یی، ا یـمرکز بو   ی عصـ دورف   ی ترهـ اوت )آنـ   ن، ی متتـ
بر الســاســات   ر ی کنند که با تأث ی ( آزاد م ن ی و ســروتون   ن ی نورادرنال 

ــان م  در کـاه  علائم کلیمـاکتریـک مـاننـد گرگرفتگی،  توانـد  ی انسـ
 نالول ی ل .  ( 51-  54) اختلالات جنســی و افســردگی مؤثر باشــند  

افزا  بــاعــ   اســـطوخودوس  در  دوپــام     ی موجود  و    ن ی ســـطو 
ال  اه     . ( 55)   شـــود ی م   ن ی نورآدرنـ کـ اعـ   بـ ه  انـ رازیـ اســــانس 

 
1 Panax Ginseng C 
2 Crocus sativus 
3 red clover 
4 Trifolium Pratense 
5 Heracleum persicum 
6 Salvia officinalis 

شـود. گ  سـرو و  توسـین و مهار درد می و اکسـی   Eپروسـتاگلاندین  
شـده و  خشـک   ی ها مشـتقاات آن شـام  گلا ، روغن گ  سـرو و گ  

تند که اجزا  ل   ی معطار هسـ ام  فنت   ی ااـ   ترونلول، ی سـ  لالک ، ی آن شـ
الول ی ل  ــت و    ول ی و ژران   نـ أ اسـ اب   یی رات دارو ی ث تـ ــدالتهـ د یـ اننـ   ، ی مـ

 .   ( 56)   دارند   ی کروب ی و یدم   ی یدسرطان   ، ی دان ی یداکس   ، ی یددرد 
خارخاســک با نام علمی تریبولوس ترس تریس از  :   9خارخاسا  

خانواده اسـپندیان و یکی از گیاهانی اسـت که برای بهبود عملکرد  
یسـتم   ت. این گیاه بر بهبود اختلالات سـ ده اسـ جنسـی معرفی شـ
ادراری، سـیسـتم گوارشـی، سـیسـتم قلد و عرو ، اسـپرماتوژنز مؤثر  

ان نیز منجر بـمی  ات بر روی زنـ العـ ــد و در طی مطـ اشـ ه افزای   بـ
   .( 58,  57) دهیدرواپی اندوسترون سولتات شده است  

سـیاه دانه با نام علمی نیگلا سـاتیوا،    : 11و پن  انگشات   10دانه سایاه 
تأثیرات متیدی بر شـیردهی و بهبود اختلالات قاعدگی داشـته و بر  

ه روی تنظیم هورمون  دن بـ ای بـ ائســـگی مؤثر  هـ ویژه در دوران یـ
ــت نیز گیـاهی بـا نـام علمی وایتکس آنگوس می  ــد. پنج انگشـ بـاشـ

سیون های ثابت در فرمولا باشد که عنوان یکی از گیاه کاستوس می 
شــوند  ترکیباتی اســت که برای بهبود علائم یائســگی اســتتاده می 

 (59 )  . 

 گیریبحث و نتیجه. 4

شـام  جینکوبیلوبا، رازیانه، گ    یی دارو   اهان ی گ  ر ی ث أ ت در این مطالعه  
اه،   ــیـ ت، رازک، کوهوش سـ ه، آفرودیـ ــنبلیلـ ا، شـ راعی، گرده خرمـ
اسـطوخودوس، شـبدر قرمز، جنسـینگ، زعتران، آروماتراپی ترکیبی  
)رازیانه، گلپر، مریم گلی، نارنج، اســطوخودوس و گ  شــمعدانی(،  

زنان   ی در بر عملکرد جنسـخارخاسـک، سـیاه دانه و پنج انگشـت  
 ایرانی بررسی شد.  ائسه ی 

های عملکرد  مطالعه تأثیر گیاه جینکوبیلوبا بر لیطه   3در ایران، در  
جنسی در زنان یائسه بررسی شده بود. در یک مطالعه جینکوبیلوبا  
بر روی می  جنسـی تأثیر مببت داشـت؛ در سـایر مطالعات، مصـرف 

ابه بودن دوز دارو و مدت جینکوبیلوبا، علی  رف بر  رغم مشـ زمان مصـ
- 60) ریـایت جنسـی و دفعات فعالیت جنسـی مؤثر نبوده اسـت  

تا نتایج مطالعه ایتو و همکاران ) ( 62 ان 2001. در همین راسـ ( نشـ
ره  داده اســت که اســتتاده از مکم  آرژنین ماکس که لاوی عصــا 

هتته بر بهبود ارگاســـم، ریـــایت،   4جینکوبیلوبا اســـت، پس از  
. مطالعه وینبرگ و  ( 63) فعالیت و می  جنســـی مؤثر بوده اســـت  

ــان دا 2000همکـار )  د گیـاه جینکوبیلوبـا میـ  جنســـی و  ( نیز نشـ

7 Citrus × aurantium 
8 Pelargonium 
9 Tribulus terrestris 
10 nigella sativa 
11 Vitex agnus-castus 

http://rjms.iums.ac.ir/article-1-2199-en.pdf
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 1، شمارة 30، دورة 1402 فروردین و اردیبهشتدانشگاه علوم پزشکی سبزوار، 

م را افزای  می  اره گیاه  ( 64) دهد  ارگاسـ ت که عصـ ده اسـ . بیان شـ
ه عنوان فیتواســـتروژن   ا بـ ده  ، تســـهیـ  ( 22- 19) جینکوبیلوبـ کننـ

یک   کننده عضـلات نرم اسـت که می جریان خون و شـ   تواند بر سـ
 . ( 26,  25) پاس  جنسی تأثیرگ ار باشند  

.  ( 27) باشـد  رازیانه از گیاهانی اسـت که سـرشـار از فیتواسـتروژن می 
ــه   زنـان   جنســـی   عملکرد   ابعـاد  بر   نیز   رازیـانـه   مببـت   تـأثیر    در   یـائسـ

( 2018)   همکـاران   و   عـابـدی   و (  2015)   همکـاران   و   نجـار   مطـالعـات 
ده   تأیید  و    ( 2017) همکاران   و   در مطالعه کیان .  ( 66,  65) اسـت   شـ

ــول   تأثیرگ اری  ( نیز 2013داوران )  ــی    علائم  بر  رازیانه   کپس جنس
در مطالعه عبدعلی و    . ( 67) داده شـده اسـت    ئسـگی نشـان ناشـی از یا 
اران )  ه و گـ  راعی بر بهبود 2016همکـ انـ ت رازیـ أثیر مببـ ( نیز تـ

. گ  راعی نیز مانند  ( 68) عملکرد جنسـی نشـان داده شـده اسـت  
 . ( 28) رازیانه لاوی فیتواستروژن است  

دو مطالعه در خصـوص تأثیر گرده خرما بر عملکرد جنسـی اـورت  
( این کپسول  2017زاده و همکاران ) گرفته است، در مطالعه یوسف 

رگ ار  بر ارگاســم مؤثر بوده و بر ریــایت جنســی زنان یائســه تأثی 
. در این مطالعه بیان شـده اسـت که کنترل عوام  ( 69) نبوده اسـت 

دور نبوده است بنابراین با توجه به اینکه روانی افراد موردمطالعه مق 
ها، کیتیت عوام  روانی نظیر: نگرش فرد در مورد پیری، مسـلولیت 

توانند بر  روابط، نارالتی، ترس و نگرانی از عواملی هســـتند که می 
تواند  ریـایت جنسـی تأثیر بگ ارند، نبود کنترل بر عوام  روانی می 

تن  ی    از دلای  التمالی برای تأثیر نگ اشـ ایت جنسـ این دارو بر ریـ
ول   تتاده از کپسـ د. همننین در یک مطالعه دیگر اسـ زنان بوده باشـ
پارونی تأثیرگ ار   یون و کاه  دیسـ گرده خرما بر افزای  لوبریکاسـ

( 2010. در این راســـتا، مشـــتاقی و همکاران ) ( 70) بوده اســـت 
ت اســـتروژن و  گزارش کرده  ا غلظـ ه عصـــاره گرده خرمـ کـ د  انـ

 .   ( 71) پروژسترون را در موش احرایی بالغ افزای  داده است  
(، کرم واژینال شــنبلیله بر  2018زاده و همکاران ) در مطالعه مزع  

ــایت  ــت و منجر به کاه   ری ــی زنان مؤثر بوده اس و می  جنس
  بیگم   شـمشـاد   مطالعه  راسـتا،  همین   . در ( 72) دیسـپارونی شـده اسـت  

ــان (  2016)   همکـاران   و   لـاوی   خوراکی   کپســـول  کـه   داد   نیز نشـ
بششـد  می  بهبود  یائسـه  زنان  در   را  جنسـی  عملکرد   شـنبلیله،   عصـاره 

ــاپونین   . ( 73)  ــاره   در   موجود   دیوســـژنین   و   سـ ه،   عصـ ــنبلیلـ   شـ
 اسـتروژن،   های گیرنده   به   اتصـال  با   که   هسـتند   هایی فیتواسـتروژن 

 . ( 33,  32) کند  می   لتظ   را   واژن   مشاط   اندوتلیال   عملکرد 
ــتتـاده از رازک بـه  2014در مطـالعـه میرغتورونـد و همکـاران )  ( اسـ

هتته بررسـی شـده اسـت که نشـان داد رازک در بهبود   12مدت 
ــت  طـالعـه آقـامیری و  . در م ( 74) نمره جنســـی زنـان مؤثر بوده اسـ

( نیز مصــرف رازک بر بهبود نمره جنســی تأثیر 2016همکاران ) 
زمان مصــرف دارو . این دو مطالعه از نظر مدت ( 75) داشــته اســت  

ــابه بودند اما در مطالعه میرغتوروند و همکاران )  ( لجم  2014مش
 نمونه بالاتر و دارو با دوز بیشتری مورد استتاده قرار گرفته بود. 

عظیمی  مطــالعــه  ) در  محمــدعلی 2017پور  و  همکــاران زا (  و  ده 
( تأثیر کوهوش ســیاه بر علائم جنســی ناشــی از یائســگی  2013) 

یاه بر   رف کوهوش سـ ان داد مصـ ت که نتایج نشـ ده اسـ ی شـ بررسـ
میانگین نمرات جنســی تأثیر مببتی داشــته و عملکرد جنســی را  

ــت  اســ داده  ود  بـ هـ لــاوی ( 43,  42)   بـ ز  یـ نـ ــیــاه  سـ کـوهـوش   .
 . ( 40) هاست  فیتواستروژن 

( آروماتراپی اســطوخودوس 2017جو و همکاران ) در مطالعه نیک 
یائســه تأثیر مببت داشــته اســت. در مطالعه  بر می  جنســی زنان 
 ( اران  و همکـ اونی  اتراپی  2013تعـ آرومـ ا  بـ اســــاژ همراه  مـ نیز   )

ده  گی شـ ی از یائسـ ی ناشـ بد بهبود علائم جنسـ طوخودوس سـ اسـ
ــت  ــتروژنی  . می ( 76)  اس ــی و فیتواس توان گتت تأثیرات آرامبشش

 شود. اسطوخودوس سبد بهبود علائم جنسی می 
( جنسینگ بر عملکرد جنسی  2019در مطالعه قربانی و همکاران ) 

زنان یائســه تأثیرگ ار بود و بهبود نمره عملکرد جنســی آنان را به  
خوابی، تپ  شـت اما در این مطالعه عواریـی همنون بی دنبال دا 

کننده جنسینگ دیده شده است. قلد و لسـاسـیت در زنان مصـرف 
( جنسـینگ بر عملکرد جنسـی 2009در مطالعه کیم و همکاران ) 

ت اما تتاوت معنی  ته اسـ داری  و کیتیت زندگی تأثیرات مببت داشـ
ت   ده اسـ تا با . ل ا این مطالعه هم ( 77) با گروه دارونما دیده نشـ راسـ

ــد، دلیـ  همشوانی نـداشـــتن نتـایج ممکن مطـالعـه قربـانی نمی  بـاشـ
ت متتاوت بودن جامعه پژوه  و ابزاره  آوری اطلاعات  ای جمع اسـ

 باشد.  
( مصـرف کپسـول شـبدر قرمز 2015در مطالعه شـاکری و همکاران ) 

ت. همننین  ده اسـ ه شـ ی در زنان یائسـ  منجر به بهبود علائم جنسـ
 قرمز   شبدر   متید  تأثیرات (  2019)   همکاران    و  خیاطان  مطالعه   در 
ــی   عملکرد   بر  ــه  زنان  جنس ــت    گردیده   گزارش  یائس   در .  ( 48) اس

ــبدر   ایزوفلاون  مببت  تأثیر  نیز ( 2011)  لیپواک   مطالعه    در  قرمز  ش
ــه  زنان   در   لیبیدو  ارتقای  ــاهده   یائس ــده   مش ــت  ش اما در   ( 78) اس

ــان  ه السـ العـ اران ) مطـ أثیر 2012پور و همکـ ه بررســـی تـ ه بـ ( کـ
ــه پرداخته اند،   ــبدر قرمز بر کیتیت زندگی زنان یائس ایزوفلاون ش

ه  أثیری بر نمره جنســـی )بـ دگی(  تـ اد کیتیـت زنـ عنوان یکی از ابعـ
ــته اســت  . تتاوت فراهمی زیســتی ایزوفلاون )به دلی  ( 50) نداش

های اســتروژن، تتاوت فلور طبیعی دســتگاه گوارش، تعداد گیرنده 
ه می  العـ أثیرگـ ار  نو  رژیم غـ ایی( در افراد موردمطـ د دلیـ  تـ توانـ

 ر این مطالعه باشد.   نبودن شبدر قرمز د 
( افزای  میزان ریایت جنسی  2018در مطالعه تدین و همکاران ) 

. مصـرف  ( 79) با مصـرف شـربت لاوی خارخاسـک مشـاهده شـد  
ــتیگو و همکاران )  ــک در مطالعه پوس ــبد  2016خارخاس ( نیز س
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ت   ده اسـ ه شـ ی در زنان یائسـ . در مطالعه  ( 80) بهبود عملکرد جنسـ
( نیز گیاه خارخاســـک منجر به  2010مازارو کوســـتا و همکاران ) 

راسـتا با مطالعه  که هم   ( 36) بهبود ابعاد عملکرد جنسـی شـده اسـت  
 باشند. تدین می 

  توجـه   قـابـ    بهبود (  2020)   همکـاران   و   چهر   طبـاطبـایی   مطـالعـه   در 
ی   عملکرد  رف  با  جنسـ ول  مصـ اهد   زعتران  کپسـ د   مشـ در    . ( 47) شـ

( نشـان داد مکم  2012همین راسـتا مطالعه مدبرنیا و همکاران ) 
 .  ( 81) دهد  عصاره زعتران ریایت و می  جنسی را بهبود می 

ت بهبود  دارویی جهـ ان  اهـ از گیـ ترکیبی  ات،  العـ از مطـ در برخی 
ت. در   تتاده قرار گرفته اسـ ه مورد اسـ ی در زنان یائسـ عملکرد جنسـ

دانه و  ( اسـتتاده از ترکید سـیاه 2019مطالعه مولایی و همکاران ) 
انگشت بر روی عملکرد جنسی زنان یائسه مؤثر نبوده است. از  پنج 

ــده در این مطـالعـه، کم بودن لجم نمونـه و ورود دلایـ  مطرک  شـ
ت، محققان  دید بوده اسـ ط و شـ طو متوسـ زنان با گرگرفتگی در سـ

ه  توانـد بر  گر می بیـان کردنـد کـه گرگرفتگی بـه عنوان متویر مـداخلـ
ه تأثیر بگ   ی زنان یائسـ . در مطالعه ملکوتی  ( 59) ارد  عملکرد جنسـ

گلی،  ( محلول آروما که لاوی رازیانه، گلپر، مریم 2016و همکاران ) 
نارنج، اسـطوخودوس و گ  شـمعدانی اسـت، بر همه ابعاد عملکرد  

. در این مطالعه  ( 82) جز دیسپارونی مؤثر واقع شده است  جنسی به 
ت.  ده اسـ ردرد برای افراد موردپژوه  ککر شـ عوارض دل درد و سـ

( بـه دلیـ  فیتواســـتروژن بودن  2013مطـالعـه ملکوتی و همکـاران ) 
تواند بر عملکرد جنســی  های موجود در محلول آروما، می اســانس 

اونی و همکـ ه تعـ العـ ایج مطـ ــد. نتـ اشـ ان مؤثر بـ ( نیز  2016اران ) زنـ
و    چین دار   ان، عتر ز   ، نجبی  ز  آفرودیـت )مکمـ  گیـاهی متشـــکـ  از 

خاسک( بر ریــایت، می  جنســی و کاه  دیســپارونی مؤثر  ر خا 
ــت  ( نیز مصـــرف 2012. در مطـالعـه لیو و همکـار ) ( 83) بوده اسـ

چین ســبد بهبود کیتیت زندگی از نظر جنســی شــده اســت  دار 
 (84 ) . 
ــتتـاده در مطـالعـات مرور بـه  طور کلی اغلـد گیـاهـان دارویی مورداسـ

شـده به علت دارا بودن خواص فیتواسـتروژنی، داشـتن ایزوفلاون،  
ــهی  تأثیر بر هورمون  ــترون، تس ــتروژن و پروژس کنندگی  های اس

ی جریان خون و شـ   تن خواص آرامبششـ لانی و داشـ کنندگی عضـ
 اند. بر عملکرد جنسی زنان یائسه نشان داده تأثیرات مببتی را  

مند در ایران در مورد تأثیر داروهای  مطالعه لایر، اولین مرور نظام 
کاررفته در ایران درخصـــوص عملکرد جنســـی در زنان گیاهی به 

یائسه است که از نقاط قوت این مطالعه می باشد. شایان ککر است  
ی  ده در مطا که در تعدادی از مقالات بررسـ لعه لایـر، ترکیبات  شـ

تواند  پلاســبو و وجود یا نبود عوارض جانبی ککر نشــده بود که می 
ه  ه  بـ ــیـ عنوان محـدودیـت برای این مطـالعـات مطرک گردد کـه تواـ
 شود در مطالعات آینده مورد توجه پژوهشگران قرار گیرد. می 

هرچند یائسـگی یک پدیده فیزیولوژیک و طبیعی اسـت و بی  از  
گ رد ولی در بسـیاری از زنان در این دوره می  دو سـوم زندگی زنان 

گرفته و علائم ناخوشـایندی که  به دلی  توییرات هورمونی اـورت 
گیرد. یکی از  دهد زندگیشـان تحت تأثیر قرار می در پی آن رو می 

ائلی که زنان در این دوره درگیر آن می  وند، اختلال عملکرد  مسـ شـ
ان تأثیر منتی بگ ارد.  تواند بر ابعاد زندگی آن جنســی اســت که می 

اگونی پیرامون کـاه  اختلال عملکرد جنســـی در   العـات گونـ مطـ
کارگیری گیاهان دارویی اورت پ یرفته  زنان یائسه با استتاده از به 

ر، مروری بر این مطالعات و گیاهان مؤثر در   ت. در مطالعه لایـ اسـ
ــت. بـه دلیـ  محـدود بودن تعـداد  این زمینـه، اـــورت گرفتـه اسـ

ــده برای هر گیـاه، امکـان انجـام متـاآنـالیز در این  انجـام مطـالعـات   شـ
ود مطالعات بیشـتری  مطالعه وجود نداشـت، از این رو تواـیه می  شـ

در رابطـه بـا هریـک از گیـاهـان انجـام شـــود تـا شـــواهـد کـافی برای  
اهـان بـه عنوان  تصـــمیم  ا مصـــرف هریـک از گیـ گیری در رابطـه بـ
بهبود عملکرد جنســـی   تر برای هزینـه خطرتر و کم هـایی کم درمـان 

 زنان یائسه ارائه داد. 

 تشکر و قدردانی

از تمام پژوهشـگرانی که مطالعات آنان در این مرور بررسـی گردید،  
 . شود قدردانی می 
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 واردشده در مرور سیستماتی  . مشخصات موالاات  1جدول  

 نمره مقیا  جداد  نتای   ابزار  گروه کنترل  گروه مداخله  نمونه پژوهش نوع موالاه نویسنده و سال

امیری پبدنی و  
 همکاران 

(2012 ) 

کارآزمایی بالینی 
سه   تصادفی
 سوکور 

 زن یائسه  80

کپسول جینکوبیلوبا   2روزانه 
رم به  گمیلی120معادل 

مدت یک هتته و دراورت  
کپسول به    4تحم ، روزانه 

 مدت یک ماه 

پلاسبو لاوی آرد نشودچی و  
 سبوس گندم 

نامه  پرس 
بندی جنسی  درجه

 ساباتسبرگ  

اخله و  میزان فعالیت جنسی بعد از یک ماه در گروه مد
 . داری نداشتدارونما تتاوت آماری معنی

5 

امیری پبدنی و  
 همکاران 

(2013 ) 

مایی بالینی زکارآ
سه  تصادفی 
 سوکور 

 یائسه  زن  80

جینکوبیلوبا  کپسول 2روزانه 
گرم به  میلی 120معادل 

مدت یک هتته و دراورت  
کپسول به    4تحم ، روزانه 

 مدت یک ماه 

پلاسبو لاوی آرد نشودچی و  
 سبوس گندم 

نامه  پرس 
بندی جنسی  درجه

 ساباتسبرگ 

ه  رومیزان ریایت جنسی متوسط بعد از یک ماه در گ
 . داری نداشتمداخله و دارونما تتاوت آماری معنی

5 

امیری پبدنی و  
 همکاران 

(2012 ) 

کارآزمایی بالینی 
سه   تصادفی
 سوکور 

 یائسه  زن  80

کپسول جینکوبیلوبا   2روزانه 
گرم به  میلی 120معادل 

مدت یک هتته و دراورت  
کپسول به    4تحم ، روزانه 

 مدت یک ماه 

  پلاسبو لاوی آرد نشودچی و
 سبوس گندم 

نامه  پرس 
بندی جنسی  درجه

 ساباتسبرگ 

طور  بعد از یک ماه در گروه مداخله بهمیزان می  جنسی  
 . داری بیشتر از گروه کنترل بودمعنی

5 

 نجار و همکاران 
(2015 ) 

کارآزمایی بالینی 
 تصادفی دوسوکور 

 زن یائسه  60

دراد   5کرم واژینال رازیانه 
  هر گرم( 30تیو   )هر

  8به مدت  رشد دوهتته ه
 هتته

 پلاسبو 
نامه ریایت  پرس 

 جنسی لارسون  

داری بین  پس از مطالعه، تتاوت آماری معنی هتته 8
میزان دیسپارونی با شدت متوسط و ریایت جنسی در  

 دو گروه وجود داشت.  
3 

 عابدی و همکاران 
(2018 ) 

کارآزمایی بالینی 
 تصادفی دوسوکور 

 زن یائسه   60
ازیانه  ر واژینال  گرم کرم  5
 هتته  8شد به مدت   هر

 پلاسبو 
  نامه عملکرد پرس 

 جنسی زنان  
در پایان مطالعه بین دو گروه در میانگین نمره ک   
 عملکرد جنسی تتاوت آماری معنی داری وجود داشت.

4 

 کیان و همکاران 
(2017 ) 

کارازمایی بالینی  
تصادفی سه  
 سوکور 

 زن یائسه   90
  100های خوراکی کپسول
رازیانه دو بار در  گرمی میلی

 هتته  8روز به مدت 

 پلاسبو  
 لاوی روغن آفتابگردان 

نامه کیتیت  پرس 
زندگی مشصوص  

  یائسگی

هتته بعد از مطالعه، بین دو گروه مداخله و دارونما، در    8
داری وجود  مره لیطه جنسی، تتاوت آماری معنی میانگین ن 
 بود.  و نمره لیطه جنسی در گروه مداخله بهبود یافته  داشت  

5 

رلیمی کیان و  
 همکاران 

(2017 ) 

زمایی بالینی کارآ
تصادفی سه  
 سوکور 

 زن یائسه   90
های خوراکی  کپسول

گرمی رازیانه دو  میلی100
 هتته  8بار در روز به مدت 

 پلاسبو لاوی روغن آفتابگردان 
نامه  پرس 

شده علائم  بندیدرجه
 یائسگی 

ز آن  میانگین نمره ک  ابزار )که لیطه جنسی بششی ا
روه اختلاف آماری  هتته بعد از مطالعه، در دو گ  8است( 

 . داری داشتمعنی
5 
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عبدعلی و 
 ( 2016همکاران )

کارآزمایی بالینی 
 تصادفی دو سوکور 

 زن یائسه   120

قرص رازیانه با   3: 1 گروه
گرم روزانه  میلی90دوز کلی 

 هتته  8به مدت 
  160: سه قرص2وه گر
روزانه به   گرم گ  راعیمیلی

 هتته  8مدت 

 پلاسبو 
 

پرسشنامه  
 عملکردجنسی زنان، 

مقیاس علائم   
 یائسگی گرین 

کننده گ  راعی و دارونما در  بین دو گروه دریافت
بعد از مطالعه    هتته 8میانگین نمره فعالیت جنسی 
 .داری وجود داشتتتاوت آماری معنی

کننده رازیانه و دارونما در میانگین  بین دو گروه دریافت
بعد از مطالعه تتاوت آماری   هتته  8الیت جنسی نمره فع 

 . داری وجود داشت معنی

2 

یوسف زاده و  
 همکاران 

(2017 ) 

کارآزمایی بالینی 
 تصادفی  دوسوکور 

 زن یائسه   60
میلی گرمی  300کپسول

کپسول گرده خرما روزانه  
 روز 35یک عدد به مدت 

 پلاسبو لاوی نشاسته 
پرسشنامه  

 عملکردجنسی زنان  

شده  اخله و دارونما در میانگین االاکوه مدبین دو گر
وجود داشت. اما در  داری تتاوت آماری معنینمره ارگاسم 

تتاوت آماری  شده نمره ریایت جنسی میانگین االاک
 داری وجود نداشت. معنی

5 

یوسف زاده و  
 همکاران 

(2018 ) 

کارآزمایی بالینی 
 تصادفی دوسوکور 

 زن یائسه   60
ده  گرمی گرمیلی300کپسول

خرما روزانه یک عدد به  
 روز  35مدت 

 پلاسبو لاوی نشاسته 
  نامه عملکرد پرس 

 جنسی زنان  

شده  اخله و دارونما در میانگین االاکبین دو گروه مد
  شده نمره لوبریکاسیوننمره دیسپارونی و میانگین االاک
 داری وجود داشت.بعد از مطالعه تتاوت آماری معنی

5 

زاده و  مزع 
 همکاران 

(2018 ) 

کارآزمایی بالینی 
 تصادفی دوسوکور 

 زن یائسه  60

  5 واژینال شنبلیلهکرم 
  هر گرم(  30  و یدراد )هرت

  8به مدت هرشد  هتته  دو
 هتته

 پلاسبو 
 )کرم عصاره گیاهی( 

  بررسی دیسپارونی با
استتاده از فرم  

اطلاعاتی و بررسی  
میزان ریایت جنسی  

 لارسون 

انگین نمره  ط و میمیزان دیسپارونی با شدت متوس
هتته، در گروه مداخله و دارونما   8از   ریایت جنسی پس 

 داری داشت. تتاوت آماری معنی
4 

 تعاونی و همکاران 
(2016 ) 

کارآزمایی بالینی 
تصادفی سه  
 سوکور 

 یائسه  زن  80

  کپسول آفرودیت )لاوی هر
میوه   گرمیلیم 40

گرم  میلی 12.27 خارخاسک،
گرم  میلی 33 زنجبی ،
گرم  میلی 11زعتران، 
  2اورت روزانه دارچین( به

 هتته  4 کپسول تا

 پلاسبو 
 )نشاسته( 

نامه  پرس 
بندی جنسی  درجه

 ساباتسبرگ 

  جنسی و میانگین  بین دو گروه در میانگین نمره می
داری  نمره ارگاسم پس از مطالعه تتاوت آماری معنی
 وجود داشت و در گروه مداخله بیشتر بود.

3 

میرغتوروند و  
 همکاران 

(2014 ) 

کارآزمایی بالینی 
 تصادفی دو سوکور 

 زن یائسه  60
گرمی رازک  میلی 500قرص

 روز   90 به مدت 

 پلاسبو 
  + دراد 5)لاکتوز+ژلاتین
 آویس (

مقیاس علائم یائسگی  
   1گرین 

  هتته   12  های جنسی بین دو گروه در میانگین نمره نشانه 
داری وجود داشت و  از مطالعه تتاوت آماری معنی   پس 

 ای جنسی در گروه مداخله بهبود یافته بود. ه نشانه 
5 

 
1  
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آقامیری و  
 همکاران 

(2016 ) 

کارآزمایی بالینی 
 تصادفی دو سوکور 

 زن یائسه  120
گرمی رازک  میلی 650قرص 

 روز   90به مدت 
 پلاسبو 
 +آویس ( %5)لاکتوز+ژلاتین

مقیاس علائم یائسگی  
 گرین 

ز  هتته بعد ا12بین دو گروه در میانگین نمره می  جنسی
داری وجود داشت  و می   مطالعه تتاوت آماری معنی

 جنسی در گروه مداخله بهبود یافته بود. 
5 

عظیمی پور و  
 همکاران 

(2017 ) 

کارآزمایی بالینی 
 تصادفی 

 زن یائسه   86

سیمی فوگ     قرص روکشدار
گرم ریشه  میلی 6.5لاوی 

خشک گیاه کوهوش سیاه به  
 هتته هرشد  8 مدت

 دارو  نکردن   دریافت
نامه   پرس
شده علائم  بندیدرجه

 یائسگی 

هتته بعد از مطالعه بین دو گروه، در میانگین نمره   8
و میانگین نمره خشکی واژن و   جنسی  اختلال عملکرد

بعد از مداخله    تناسلی -میانگین نمره ک  علائم ادراری
 داری وجود داشت.تتاوت آماری معنی

3 

محمدعلی زاده و  
 ( 2013همکاران )

بالینی   کارآزمایی
 تصادفی دو سوکور 

 زن یائسه  84
گرم کوهوش سیاه  میلی 5/6

 هتته  8روزانه به مدت 
 پلاسبو 

نامه علائم  پرس 
 یائسگی گرین 

   8بین دو گروه در میانگین نمره کاه  می  جنسی 
داری وجود داشت  هتته بعد از مطالعه تتاوت آماری معنی

 .و می  جنسی در گروه مداخله بهبود یافته بود
5 

ملکوتی و 
 همکاران 

(2016 ) 

کارآزمایی بالینی 
 تصادفی دوسوکور 

 زن یائسه   120

  هر بار محلول آروما،   3روزی 
قطره روی پوست   3 تا  2 بار 

هتته   6نالیه ساعد به مدت 
 اورت استنشاقی به

 پلاسبوی آروما 
 )پروبیلین گلیکول( 

  نامه عملکرد پرس 
 جنسی زنان  

بعد از   عملکرد جنسی در میانگین نمره ک  بین دو گروه 
داری وجود داشت اما در  مداخله تتاوت آماری معنی

 . نبود ی داردرد تتاوت معنی میانگین نمره
5 

قربانی و همکاران  
(2019 ) 

کارآزمایی بالینی 
تصادفی شده دو  

 سوکور 
 یائسه  زن  62

گرم جنسینگ  میلی 500
 هتته  4دوبار در روز به مدت  

 پلاسبو 
 )لاکتوز+ نشاسته( 

نامه کیتیت  پرس 
زندگی مشصوص  

نامه  پرس یائسگی، 
 عملکرد جنسی زنان، 

نامه علائم  پرس 
 یائسگی گرین 

بین دو گروه در میانگین نمره لیطه جنسی از  
ی مشصوص یائسگی تتاوت  نامه کیتیت زندگپرس 

 .داری وجود داشتآماری معنی
نامه علائم  می  جنسی از پرس در میانگین نمره 

داری وجود  بین دو تتاوت آماری معنی ین نیزیائسگی گر
 می  جنسی در گروه مداخله بهبود یافته بود.و  داشت

5 

نیک جو  
وهمکاران  

(2017 ) 

کارآزمایی بالینی 
تصادفی شده دو  

 سوکور 
 زن یائسه  100

استنشا  اسانس  
اسطوخودوس دو بار روزانه  

دقیقه در هتته   20به مدت 
 هتته  2به مدت 

 پلاسبو 
 )شیر رقیق( 

اس علائم یائسگی  مقی
 گرین 

ه  کاه  می  جنسی در گروه مداخله نسبت به گرو
 داری داشت.دارونما کاه  آماری معنی

4 

  و چهر طباطبایی
 ( 2020) همکاران

 بالینی  کارآزمایی
 سوکور  دو تصادفی

 یائسه  زن  57
  30زعتران  کپسول
 گرمیمیلی

 پلاسبو  
  نامه عملکرد پرس 

 جنسی زنان 
بعد از   نگین نمره ک  عملکرد جنسیبین دو گروه، در میا 

 داری وجود داشت.مطالعه تتاوت آماری معنی
2 

شاکری و  
 همکاران 

(2015 ) 

 بالینی  کارآزمایی
سه   تصادفی
 سوکور 

 زن یائسه   72
  40کپسول شبدر قرمز    2
 هتته   12گرمی به مدت  میلی 

 پلاسبو لاوی نشاسته 
نامه  پرس 

شده علائم  بندیدرجه
 یائسگی 

هتته   8ه از نظر میانگین نمره خشکی واژن، بین دو گرو
 .داری وجود داشتی معنیبعد از مداخله تتاوت آمار

5 

 5  هتته 8بین دو گروه از نظر میانگین نمره لیطه جنسی نامه کیتیت  س پر پلاسبو لاوی نشاسته میلی گرم ایزوفلاون   45 زن یائسه  72کارآزمایی بالینی السان پور و  
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تصادفی شده سه   ( 2012همکاران )
 سوکور 

  8شبدر قرمز روزانه به مدت 
 هتته

دگی مشصوص  زن 
 یائسگی 

 .داری وجود نداشتبعد از مطالعه تتاوت آماری معنی

  و خیاطان 
 ( 2019) همکاران

 بالینی  کارآزمایی
  سه  تصادفی
 سوکور 

 قرمز  شبدر   واژینال کرم زن یائسه  76
 پلاسبو 

ترکیبات مشابه دارو بدون  لاوی 
 ک شبدر قرمز خش

  نامه عملکرد پرس 
 جنسی زنان  

لعه، در  از مطا پسمیانگین نمره ک  عملکرد جنسی 
داری بیشتر از گروه دارونما  طور معنیگروه مداخله به

 بود.  
5 

تدین و همکاران  
(2018 ) 

کارآزمایی بالینی 
 تصادفی دو سوکور 

 زن یائسه  60
گرم خارخاسک دو  میلی 9/0

 هتته  8بار در روز به مدت 

 و پلاسب
لاوی ترکیبات مشابه دارو بدون  

 عصاره خارخاسک 

نامه ریایت  پرس 
 جنسی لارسون 

ه  نمره ریایت جنسی، در گروه مداخله، بعد از مطالع 
داری نشان داد در  نسبت به قب  افزای  آماری معنی

داری وجود  ر گروه دارونما تتاوت آماری معنیکه د   لالی
 . نداشت

3 

 مولایی و همکاران 
(2019 ) 

زمایی بالینی کارآ
 تصادفی دو سوکور 

 یائسه  زن  46

دانه و  گرم سیاهمیلی 500
گرم پنج انگشت  میلی 1000

گرم  میلی 20روزانه+ 
سیتالوپرام بعد از ابحانه به  

 هتته  8مدت 

 گرم سیتالوپرام میلی 20پلاسبو+
نامه کیتیت  پرس 

زندگی مشصوص  
 یائسگی 

سی در دو  هتته بعد از مطالعه، میانگین نمره لیطه جن 8
 . داری نداشتگروه، تتاوت آماری معنی

3 

 



                                        و همکاران فاطمه زهرا کریمی 
  

160 

 1، شمارة 30دورة ، 1402فروردین و اردیبهشت دانشگاه علوم پزشکی سبزوار، 

References 

[1]. Hatami M, Tajik AA, Zahrakar K, Hasani J. The effectiveness 
of problem-solving oriented sex therapy based on the Islamic 
approach for couple's sexual problems (Feasibility study, 
compilation of conceptual model and initial therapeutic 
outcomes). Women Studies. 2018;9(23):37-71.URL: 
https://womenstudy.ihcs.ac.ir/article_3151.html. 

[2]. Mohamadi S, Ozgoli G, Alizadeh S, Borumandnia N, Masjedi 
Arani A. The effect of modification of dysfunctional sexual 
beliefs on promotion of quality of pregnant women sexual life 
in Besat hospital. Research in Medicine. 2017;166-74:(3)41. 
URL:http://pejouhesh.sbmu.ac.ir/article-1-1710-en.html. 

[3]. Billar S, Jahanbakhshi Z, Jahangir A. Studying sexual 
malfunctioning, mental health, depression, anxiety, and 
stress in menopausal, unproductive, and addict women. 
Women Studies. 2017;7(17):1-15.URL: 
https://womenstudy.ihcs.ac.ir/m/article_2294.html. 

[4]. Golzareh P, Rahimi R, Rahimikian F, Bekhradi R, Mehran A. 
The effect of fennel oral capsules on physical symptoms 
caused by menopause in women. The Iranian Journal of 
Obstetrics, Gynecology Infertility. 2017;20(9):41-8.doi: 
10.22038/IJOGI.2017.9954. 

[5]. J. B. Berek & Novak's gynecology.Philadelphia:lippincott 
Williams &Wilkins; . 2012: 1233-4. 

[6]. Mayer  B, Munden J. Womens health. philadelphia: Williams 
& Wilkings. 2005:357-9  

[7]. Nikkho M. Fact and vision of life in menopausal women. 
Tehran: Sokhan Publication. 2001:11-3.doi: 
10.22038/IJOGI.2020.15997. 

[8]. Geller SE, Studee L. Contemporary alternatives to plant 
estrogens for menopause. Maturitas. 2006;55:S3-S13.doi: 
10.1016/j.maturitas.2006.06.012. 

[9]. Najaf najafi  M, Dadgar S, Ghazanfarpour M. The effect of 
aromatherapy on the quality of sleep during the period of 
premenopausal and menopausal: systematic review and 
meta-analysis. . The iranian  journal of gynecology and 
infertility. 2018;21:1-9.doi: 10.22038/IJOGI.2018.11616. 

[10]. Karimi FZ, Pourali L, Hasanzadeh E, Nosrati SF, 
Pouresmaeili N, Abdollahi M. Sexual Dysfunction in 
Postmenopausal Women. Acta Medica Iranica. 
2021;59(12):720.doi: 10.18502/acta.v59i12.8060.  

[11]. Rashidi BH, Kiyani K, Haghollahi F, Sighaldeh SS. Sexual 
health definition from the perspective of Iranian experts and 
description its components. Tehran University Medical 
Journal. 2015;73(3).URL: http://tumj.tums.ac.ir/article-1-
6661-fa.html. 

[12]. Hedayati M, Begi S. Determining the relationship between 
styles of devotion and espousal satisfaction by the index of 
sexual functioning etermining thr relationship between styles 
of devotion and espousal satisfaction by the index of sexual 
functioning of women study. 2016;7(2):127-41.URL: 
https://womenstudy.ihcs.ac.ir/article_2178.html. 

[13]. Basson R, Berman J, Burnett A, Derogatis L, Ferguson D, 
Fourcroy J, et al. Report of the international consensus 
development conference on female sexual dysfunction: 
definitions and classifications. The Journal of urology. 
2000;163(3):888-93.     
URL:https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/10688001. 

[14]. Addis IB, Van Den Eeden SK, Wassel-Fyr CL, Vittinghoff E, 
Brown JS, Thom DH, et al. Sexual activity and function in 
middle-aged and older women. Obstetrics gynecology. 
2006;107(4):755.doi:10.1097/01.AOG.0000202398.27428.e2. 

[15]. Karimi FZ, Hosseini H, Mazloom SR, Rakhshandeh H. Effect 
of oral capsule of Ocimum basilicum leaf extract on 
depression  in menopausal women: A randomized clinical 
trial. The Iranian Journal of Obstetrics, Gynecology and 
Infertility. 2021;24(2):50-8.doi: 10.22038/IJOGI.2021.18172 

[16]. Lotfi F, Karimi  F, Mazloum S, Yousefi M, Rakhshandeh H. 
The effect of viola odorata syrup on anxiety in 
postmenopausal women: A randomized clinical trial. Hayat. 
2021.;27(1):45-58.URL: http://hayat.tums.ac.ir/article-1-
3972-fa.html. 

[17]. Kim MY, Choi SD, Ryu A. Is complementary and alternative 
therapy effective for women in the climacteric period? 
Journal of menopausal medicine. 2015;21(1):28-35.doi: 
10.6118/jmm.2015.21.1.28. 

[18]. Moosavi S, Rohani C. Critical Appraisal of the Randomized 
Controlled Trial Studies Reports in Nursing Journals.  Iranian 
Journal of Nursing Research. 2016;11(3):37-
47.URL:http://ijnr.ir/article-1-1769-fa.html. 

[19]. Dennehy CE. The use of herbs and dietary supplements in 
gynecology: an evidence-based review. Journal of midwifery 
women's health. 2006;51(6):402-
9.doi:10.1016/j.jmwh.2006.01.004. 

[20]. Mfenyana C, DeBeer D, Joubert E, Louw A. Selective 
extraction of Cyclopia for enhanced in vitro 
phytoestrogenicity and benchmarking against commercial 
phytoestrogen extracts. The Journal of steroid biochemistry 
molecular biology. 2008;112(1-3):74-
86.doi:10.1016/j.jsbmb.2008.08.005. 

[21]. Oh SM, Chung KH. Estrogenic activities of Ginkgo biloba 
extracts. Life sciences. 2004;74(11):1325-
35.doi:10.1016/j.lfs.2003.06.045 

[22]. Panay N, Rees M. Alternatives to hormone replacement 
therapy for management of menopause symptoms. Current 
Obstetrics Gynaecology. 2005;15(4):259-66. 
doi:10.1016/j.curobgyn.2005.05.004.  

[23]. Diamond BJ, Shiflett SC, Feiwel N, Matheis RJ, Noskin O, 
Richards JA, et al. Ginkgo biloba extract: mechanisms and 
clinical indications. Archives of physical medicine 
rehabilitation. 2000;81(5):668-78.doi: 10.1016/S0003-
9993(00)90052-2. 

[24]. Barnes J. Cognitive Deficiency and Dementia. The 
Pharmaceutical  2002; 269:160-2. 

[25]. Meston CM, Rellini AH, Telch MJ. Short-and long-term 
effects of Ginkgo biloba extract on sexual dysfunction in 
women. Archives of sexual behavior. 2008;37(4):530-47. 
doi: 10.1007/s10508-008-9316-2 

[26]. Boon SA,Sheild KM. Dietary supplements for female sexual 
dysfunction. Am J Health-Syst Pharm  2005; 62: 577-
81.doi:10.1093/ajhp.62.6.574. 

[27]. Krenn L, Unterrieder I, Ruprechter R. Quantification of 
isoflavones in red clover by high-performance liquid 
chromatography. Journal of Chromatography B. 2002;777(1-
2):123-8.doi:10.1016/s1570-0232(02)00079-x. 

[28]. Dixon RA. Phytoestrogens. Annu Rev Plant Biol. 2004;55:225-
61. doi:10.1146/annurev.arplant.55.031903.141729. 

[29]. Abdali K, Dowran P, Emamghoreishi M, Kasraian M, 
Tabatabaei H. Comparison of the effect of Foeniculum 
vulgare and St John’s wort (Hypericum perforatum)  on the 
climacteric symptoms and sexual activity in menopausal 
woman. Int J Adv Biotechnol Res. 2016;7:148-
54.URL:https://www.researchgate.net/publication/301340
801_Comparison_of_the_effect_of_Foeniculum_vulgare_an
d_St_John's_wort_Hypericum_perforatum_on_the_climacte
ric_symptoms_and_sextual_activity_in_menopausal_woma
n.  

[30]. Bishr M, Desoukey SY. Comparative study of the nutritional 
value of four types of egyptian palm pollens. Journal of 
Pharmacy Nutrition Sciences. 2012;2(2):50-6.doi: 
10.6000/1927-5951.2012.02.01.7. 

[31]. Biglari F, AlKarkhi AF, Easa AM. Antioxidant activity and 
phenolic content of various date palm (Phoenix dactylifera) 

https://womenstudy.ihcs.ac.ir/article_3151.html
http://pejouhesh.sbmu.ac.ir/article-1-1710-en.html
https://doi.org/10.22038/ijogi.2017.9954
https://doi.org/10.22038/ijogi.2020.15997
https://doi.org/10.1016/j.maturitas.2006.06.012
https://doi.org/10.22038/ijogi.2018.11616
https://doi.org/10.18502/acta.v59i12.8060
http://tumj.tums.ac.ir/article-1-6661-en.html
http://tumj.tums.ac.ir/article-1-6661-en.html
https://doi.org/10.22038/ijogi.2021.18172
http://hayat.tums.ac.ir/article-1-3972-en.html
http://hayat.tums.ac.ir/article-1-3972-en.html
https://doi.org/10.6118%2Fjmm.2015.21.1.28
http://ijnr.ir/article-1-1769-en.html
https://doi.org/10.1016/S0003-9993(00)90052-2
https://doi.org/10.1016/S0003-9993(00)90052-2
https://doi.org/10.1007%2Fs10508-008-9316-2
https://doi.org/10.6000/1927-5951.2012.02.01.7


 ...ایرانی ائسهیزنان   ی دربر عملکرد جنس ییدارو  اهانیگ  ریثأت
 

161 

 1، شمارة 30، دورة 1402 فروردین و اردیبهشتدانشگاه علوم پزشکی سبزوار،       
 

fruits from Iran. Food chemistry. 2008;107(4):1636-
41.doi:10.1016/j.foodchem.2007.10.033. 

[32]. Krum H, Schlaich M, Whitbourn R, Sobotka PA, Sadowski J, 
Bartus K, et al. Catheter-based renal sympathetic denervation 
for resistant hypertension: a multicentre safety and proof-of-
principle cohort study. The Lancet. 2009;373(9671):1275-
81.doi: 10.1016/S0140-6736(09)60566-3 

[33]. Yoshikawa M, Murakami T, Komatsu H, Murakami 
N,Yamahara J, Matsuda H. Medicinal foodstuffs. IV. 
Fenugreek seed.(1): structures of trigoneosides Ia, Ib, IIa, IIb, 
IIIa, and IIIb, new furostanol saponins from the seeds of 
Indian Trigonella foenum-graecum L. Chemical 
pharmaceutical Bulletin. 1997;45(1):81-
7.doi:10.1248/cpb.45.81. 

[34]. Sellandi TM, Thakar AB, Baghel MS. Clinical study of 
Tribulus terrestris Linn. in Oligozoospermia: A double blind 
study. Ayu. 2012;33(3):356.doi:10.4103./0974-8520.108822. 

[35]. Oketch-Rabah HA. Mondia whitei, a medicinal plant from 
Africa with aphrodisiac and antidepressant properties: a 
review. Journal of dietary supplements. 2012;9(4):272-84. 
doi:10.3109/19390211.2012.726704. 

[36]. Mazaro-Costa R, Andersen ML, Hachul H, Tufik S. Medicinal 
plants as alternative treatments for female sexual 
dysfunction: utopian vision or possible treatment in 
climacteric women? The journal of sexual medicine. 
2010;7(11):3695-714.doi:10.1111/j.1743-6109.2010.01987.x. 

[37]. Stevens JF, Page JE. Xanthohumol and related 
prenylflavonoids from hops and beer: to your good health! 
Phytochemistry. 2004;65(10):1317-
30.doi:10.1016/j.phytochem.2004.04.025. 

[38]. Milligan S, Kalita J, Heyerick A, Rong H, De Cooman L, De 
Keukeleire D. Identification of a potent phytoestrogen in 
hops (Humulus lupulus L.) and beer. The Journal of Clinical 
Endocrinology Metabolism. 1999;84(6):2249-
52.doi:10.1210/jcem.84.6.5887. 

[39]. Chadwick L, Pauli G, Farnsworth N. The pharmacognosy of 
Humulus lupulus L.(hops) with an emphasis on  estrogenic 
properties. Phytomedicine. 2006;13(1-2):119-1.                                       
doi: 10.1016/j.phymed.2004.07.006. 

[40]. Wuttke W, Seidlová-Wuttke D. Black cohosh (Cimicifuga 
racemosa) is a non-estrogenic alternative to hormone 
replacement therapy. Clinical Phytoscience. 2015;1(1):12.                                   
doi: 10.1186/s40816-015-0013-0. 

[41]. Nadaoka I, Yasue M, Sami M, Kitagawa Y. Oral 
administration of Cimicifuga racemosa extract affects 
immobilization stress-induced changes in murine cerebral 
monoamine metabolism. Biomedical Research. 
2012;33(2):133-7.doi:10.2220/biomedres.33.133. 

[42]. Azimipour A, Loripoor M, Sadeghi T. The Effect of Black 
Cohosh (Cimicifuga Racemosa) on Menopausal Symptoms: 
A Randomized Clinical Trial. Journal of Rafsanjan University 
of Medical Sciences. 2017;16(8):715-26. 
URL: http://journal.rums.ac.ir/article-1-3523-fa.html. 

[43]. Mohammad-Alizadeh-Charandabi S, Shahnazi M, Nahaee J, 
Bayatipayan S. Efficacy of black cohosh (Cimicifuga 
racemosa L.) in treating early symptoms of menopause: a 
randomized clinical trial. Chinese medicine. 2013;8(1):20. 
doi:10.1186/1749-8546-8-20. 

[44]. Hasanzadeh F, Kashouk NM, Amini S, Asili J, Emami SA, 
Vashani HB, et al. The effect of cold application and lavender 
oil inhalation in cardiac surgery patients undergoing chest 
tube removal. EXCLI journal. 2016;15:64.doi: 
10.17179/excli2015-748. 

[45]. Nikjou R, Kazemzadeh R, Asadzadeh F, Fathi R, 
Mostafazadeh F. The effect of lavender aromatherapy on the 
symptoms of menopause. journal of the national medical 
association. 2018;110(3):265-
9.doi:10.1016./j.jnma.2017.06.010. 

[46]. Ghorbani Z, Mirghafourvand M, Charandabi SM-A, 
Javadzadeh Y. The effect of ginseng on sexual dysfunction in 

menopausal women: A double-blind, randomized, 
controlled trial. Complementary Therapies in Medicine. 
2019;45:57-64.doi:10.1016/j.ctim.2019.05.015. 

[47]. Tabatabaeichehr M, Nazari S, Bagheri M, Niazi I, Abassi Z, 
Soltani M, et al. Effect of oral saffron on sexual function of 
postmenopausal women: a clinical trial study  The Iranian 
Journal of Obstetrics, Gynecology and Infertility. 
2020;22(12):46-53 .doi:  10.22038/IJOGI.2020.15552. 

[48]. Khayatan J, Iravani M, Moghimipour E, Haghighizadeh MH, 
Jelodarian P. The effect of red clover vaginal cream on sexual 
function in postmenopausal women: A randomized, 
controlled clinical trial.  The Iranian Journal of Obstetrics, 
Gynecology and Infertility. 2019;22(8):26-34.                     doi: 
10.22038/IJOGI.2019.13917. 

[49]. Shakeri F, Taavoni S, Goushegir A, Haghani H. Effectiveness 
of red clover in alleviating menopausal symptoms: a 12-week 
randomized, controlled trial. Climacteric. 2015;18(4):568-73.     
doi: 10.3109/13697137.2014.999660. 

[50]. Ehsanpour S, Salehi K, Zolfaghari B,  Bakhtiari S. The effects 
of red clover on quality of life in post-menopausal women. 
Iranian journal of nursing midwifery research. 
2012;17(1):34.PMID:23493172.PMCID:PMC3590693.URL:htt
ps://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/23493172/ 

[51]. Bagetta G, Morrone LA, Rombolà L, Amantea D, Russo R, 
Berliocchi L, et al. Neuropharmacology of the essential oil of 
bergamot. Fitoterapia. 2010;81(6):453-61. 
doi:10.1016/j.fitote.2010.01.013. 

[52]. Hur MH, Yang YS, Lee MS. Aromatherapy massage affects 
menopausal symptoms in Korean climacteric women: a pilot-
controlled clinical trial. Evidence-Based Complementary 
Alternative Medicine. 2008;5(3):325-
28 .doi:10.1093/ecam/nem027. 

[53]. Buckle J. Clinical aromatherapy. Philadelphia: Elsevier 
Health Sciences;. 2014.               eBook ISBN: 9780702064869. 

[54]. Panay N, Rees MJCO, Gynaecology. Alternatives to hormone 
replacement therapy for management of menopause 
symptoms. 2005;15(4):259-66.doi: 
10.1016/j.curobgyn.2005.05.004. 

[55]. Sköld M, Hagvall L, Karlberg AT. Autoxidation of linalyl 
acetate, the main component of lavender oil, creates potent 
contact allergens. Contact Dermatitis.2008;58(1):9-14.                             
doi: 10.1111/j.1600-0536.2007.01262.x. 

[56]. Torkzahrani S, Akhavan-Amjadi M, Mojab F, Majd HA, 
Infertility. Clinical effects of Foeniculum vulgare extract on 
primary dysmenorrhea. Journal of Reproduction Infertility. 
2007;8(1).URL: https://www.jri.ir/article/268. 

[57]. Gama CR, Lasmar R, Gama GF, Abreu CS, Nunes CP, Geller 
M, et al. Clinical assessment of Tribulus terrestris extract in 
the treatment of female sexual dysfunction. Clinical Medicine 
Insights: Women's Health. 2014;7:CMWH. S17853.doi: 
10.4137/CMWH.S17853. 

[58]. Martino-Andrade AJ, Morais RN, Spercoski KM, Rossi SC, 
Vechi MF, Golin M, et al. Effects of Tribulus terrestris on 
endocrine sensitive organs in male and female Wistar rats. 
Journal of ethnopharmacology. 2010;127(1):165-70.doi: 
10.1016/j.jep.2009.09.031. 

[59]. Molaie M, Darvishi B, Jafari Azar Z, Shirazi M, Amin G, 
Afshar S. Effects of a combination of Nigella sativa and Vitex 
agnus-castus with citalopram on healthy menopausal 
women with hot flashes: results from a subpopulation 
analysis. Gynecological Endocrinology. 2019;35(1):58-61. 
doi:10.1080/09513590.2018.1499086. 

[60]. Amiri M, Taavoni S, Fatemi S, Haghani H. A comparison 
between sexual function of menopausal women before and 
after using Ginkgo Biloba capsules. Armaghan danesh. 
2012;17(68):92-101.URL: http://ijwhr.net/pdf.php?id=179. 

[61]. Amiri M, Taavoni S, Seyedfatemi N, Haghani H. Triple-blind, 
placebo-controlled trial of Ginkgo biloba extract on sexual 
desire in postmenopausal women in Tehran. Iranian journal 
of nursing midwifery research. 

https://doi.org/10.1016/S0140-6736(09)60566-3
https://doi.org/10.1016/j.phymed.2004.07.006
http://journal.rums.ac.ir/article-1-3523-fa.html
https://doi.org/10.1186%2F1749-8546-8-20
https://doi.org/10.22038/ijogi.2020.15552
https://doi.org/10.22038/ijogi.2019.13917
https://doi.org/10.1016/j.curobgyn.2005.05.004
https://doi.org/10.1111/j.1600-0536.2007.01262.x
https://doi.org/10.4137/CMWH.S17853
https://doi.org/10.1016/j.jep.2009.09.031


   و همکاران فاطمه زهرا کریمی                                                                                                                                                                                  

 

162 

 1، شمارة 30دورة ، 1402 فروردین و اردیبهشتدانشگاه علوم پزشکی سبزوار، 

2014;19(3):262.PMID:24949064.PMCID:PMC40611626.URL: 
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC4061626
/. 

[62]. Amiri M, Tavvoni S, Haghani H. Effect of ginkgo biloba 
extract on sexual activity in 50–60 years menopausal women 
in Tehran. Journal of Sabzevar University of Medical Sciences 
2013;20(68):204-12. URL: http://cmja.arakmu.ac.ir/article-1-
120-fa.html. 

[63]. Ito  T, Trant  A, Polan  M. A double-blind placebo-controlled 
study of ArginMax  ,a nutritional supplement for 

enhancement of female sexual function. Journal of Sex 
&Marital Therapy 2001;;27(5):541-9. doi:10.1080/713846828. 

[64]. Waynberg J, Brewer S. Effects of Herbal vX on libido and 
sexual activity in premenopausal and postmenopausal 
women. Advances in therapy. 2000;17(5):255-62.doi: 
10.1007/BF02853164. 

[65]. Abedi P, Najafian M, Yaralizadeh M, Namjoyan F. Effect of 
fennel vaginal cream on sexual function in postmenopausal 
women: A double blind randomized controlled trial. Journal 
of medicine 
life.2018;11(1):24.PMCID: PMC5909942.PMID:29696061.URL
:https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC590994
2/. 

[66]. Najar S, Yaralizadeh M, Abedi P, Namjooyan F, Malehi o. 
Effect of Fennel vaginal cream on dysparonia and sexual 
satisfaction among postmenopausal women: A double-blind 
randomized controlled trial The iranian  journal of 
gynecology and infertility. 2015;18(171):8-16.doi: 
10.22038/IJOGI.2015.6135. 

[67]. Davaran  p. Comparison of the effect of Foeniculum vulgare 
and St John’s wort (Hypericum perforatum) on the 
climacteric symptoms and sexual activity in menopausal 
woman attending in selected gynecology. Shiraz, Iran: Shiraz 
University of Medical Sciences; 2013. ISSN 0976-2612, Online 
ISSN 2278–599X.URL: http://www.bipublication.com/. 

[68]. Abdali K, Dowran P, Emamghoreishi M, Kasraian M, 
Tabatabaei H. Comparison of the effect of Foeniculum 
vulgare and St John’s wort (Hypericum perforatum) on the 
climacteric symptoms and sexual activity in menopausal 
woman. Int J Adv Biotechnol Res. 2016;7(7):148-
54.URL:https://www.researchgate.net/publication/301340
801_Comparison_of_the_effect_of_Foeniculum_vulgare_an
d_St_John's_wort_Hypericum_perforatum_on_the_climacte
ric_symptoms_and_sextual_activity_in_menopausal_woma
n. 

[69]. Yosefzadeh S, Sadeghi S, Rakhshandeh H, Dadghar S, 
Mazloum SR. The Effect of Date Palm Pollen Capsule on 
orgasm and sexual satisfaction in Menopausal Women: A 
double-blind controlled clinical trial. The Iranian Journal of 
Obstetrics, Gynecology and Infertility. 2017;20(10):43-51.doi: 
10.22038/IJOGI.2017.10155. 

[70]. Sadeghi Goghari S, Yousefzadeh S, Rakhshandeh H, 
Dadghar S, Mazloom SR. The impact of Date Palm Pollen 
Capsule on Vaginal Iubrication and Dyspareunia In 
Menopausal Woman. Journal of Midwifery Reproductive 
Health. 2018;6(4):1399-408.doi: 
10.22038/JMRH.2018.23071.1246. 

[71]. Moshtaghi A, Jouhari H, Shatiati M, Amiri J. Effects of 
phoenix dactylifera on serum concentration of estrogen, 
progesterone and gonadotropins in adult female rats. Journal 
of  Rafsanjan university of medical sciences and health 
services  2010;9(35):117-24. 
URL: http://journal.rums.ac.ir/article-1-5345-en.html. 

[72]. F, Hekmat K, Namjoyan F, SakiMalehi A. Effect of Fenugreek 
Vaginal Cream on Dyspareunia and Sexual Satisfaction in 
Menopausal Women: A Randomized Clinical Trial The 
Iranian Journal of Obstetrics,  Gynecology and Infertility. 

2018;21(3):22-30.                                      doi: 
10.22038/IJOGI.2018.11059. 

[73]. Shamshad Begum S, Jayalakshmi H, Vidyavathi H, 
Gopakumar G, Abin I, Balu M, et al. A novel extract of 
fenugreek husk (FenuSMART™) alleviates postmenopausal 
symptoms and helps to establish the hormonal balance: A 
randomized, double‐blind, placebo‐controlled study. 
Phytotherapy Research. 2016;30(11):1775-84.doi: 
10.1002/ptr.5680. 

[74]. Mirghafourvand M, Mohammad-Alizadeh-Charandabi S, 
Aghamiri V, Nazemiyeh H, Soltanpoor S. The effect of Hop 
(Humulus lupulus L.) in treating early menopausal 
symptoms in post-menopausal women: A randomized 
clinical-controlled trial. Razi Journal of Medical Sciences. 
2015;22(131):14-24. URL: http://rjms.iums.ac.ir/article-1-
3777-fa.html. 

[75]. Aghamiri V, Mirghafourvand M, Mohammad-Alizadeh-
Charandabi S, Nazemiyeh H. The effect of Hop (Humulus 
lupulus L.  )on early menopausal symptoms and hot flashes: 

A randomized placebo-controlled trial. Complementary 
therapies in clinical practice. 2016;23:130-5.                     doi: 
10.1016/j.ctcp.2015.05.001. 

[76]. Taavoni S, Darsareh F, Joolaee S, Haghani H. The effect of 
aromatherapy massage on the psychological symptoms of 
postmenopausal Iranian women. Complementary Therapies 
in Medicine. 2013;21(3):158-63.doi: 
10.1016/j.ctim.2013.03.007. 

[77]. Kim DI, Choi MS, Ahn HY. Efficacy and safety of red ginseng 
on women’s health related QOL and sexual function. Journal 
of Ginseng Research. 2009;33(2):115-
26 .doi:10.5142/JGR.2009.33.2.115. 

[78]. Lipovac M, Chedraui P, Gruenhut C, Gocan A, Kurz C, 
Neuber B, et al. The effect of red clover isoflavone 
supplementation over vasomotor and menopausal 
symptoms in postmenopausal women. Gynecological 
Endocrinology. 2012;28(3):203-7. 
doi:10.3109/09513590.2011.593671.Epub2011Aug26. 

[79]. Tadayon M, Shojaee M, Afshari P, Moghimipour E, 
Haghighizadeh MH. The effect of hydro-alcohol extract of 
Tribulus terrestris on sexual satisfaction in postmenopause 
women: A double-blind randomized placebo-controlled trial. 
Journal of Family Medicine Primary Care.2018;7(5):888-
92.doi:10.4103/jfmpc.jfmpc_355_17. 

[80]. Postigo S, Lima SMRR, Yamada SS, Reis BFd, Silva GMDd, 
Aoki T. Assessment of the effects of Tribulus terrestris on 
sexual function of menopausal women. Revista Brasileira de 
Ginecologia e Obstetrícia. 2016;38(3):140-6.doi: 10.1055/s-
0036-1571472 . 

[81]. Modabbernia A, Sohrabi H, Nasehi A-A, Raisi F, Saroukhani 
S, Jamshidi A, et al. Effect of saffron on fluoxetine-induced 
sexual impairment in men: randomized double-blind 
placebo-controlled trial. Psychopharmacology. 
2012;223(4):381-8.doi: 10.1007/s00213-012-2729-6. 

[82]. Malakouti J, Farshbaf Khalili A, Asghari Jafarabadi M, Jabbari 
F. Effect of combined inhaler aromatherapy on sexual 
function in postmenopausal women: a randomized 
controlled trial  The Iranian Journal of Obstetrics, Gynecology 
and Infertility. 2016;19(1.2):9-15.                                     
doi:  10.22038/IJOGI.2016.6833. 

[83]. Taavoni S, Haghani H. Effect of Afrodit on sexual satisfaction 
in menopausal women. Journal of Arak University of 
Medical Sciences. 2014;17(3):10-8. 
URL: http://jams.arakmu.ac.ir/article-1-2786-fa.html. 

[84]. Leach  M, Kumar  S. Cinnamon for diabetes mellitus. 
Cochrane Database Syst Rev. 
2012;12(9).doi:10.1002/14651885.CD007170.pub2. 

 

http://cmja.arakmu.ac.ir/article-1-120-en.html
http://cmja.arakmu.ac.ir/article-1-120-en.html
https://doi.org/10.22038/ijogi.2015.6135
https://doi.org/10.22038/ijogi.2017.10155
https://doi.org/10.22038/jmrh.2018.23071.1246
http://journal.rums.ac.ir/article-1-5345-en.html
https://doi.org/10.22038/ijogi.2018.11059
https://doi.org/10.1002/ptr.5680
http://rjms.iums.ac.ir/article-1-3777-en.html
http://rjms.iums.ac.ir/article-1-3777-en.html
https://doi.org/10.1016/j.ctcp.2015.05.001
https://doi.org/10.1016/j.ctim.2013.03.007
https://doi.org/10.1055/s-0036-1571472
https://doi.org/10.1055/s-0036-1571472
https://doi.org/10.22038/ijogi.2016.6833
http://jams.arakmu.ac.ir/article-1-2786-en.html

	12. hosseini E
	12. hosseini F

