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  1392چهارم، زمستان ي، شمارهچهارمتي اسلام و ايران، سالطب سنّيمجلّه 

  
  هاي اصلي (خاص) طحال مروري بر مهمترين علائم بيماري

 
  د ، اميد صادقپورج ، سيد امير حسين اماميب ،  اسماعيل ناظم*الف سعيده يارجو

  
  دستيار طب سنتي ايران، دانشكده طب سنتي، دانشگاه علوم پزشكي تهران الف

  زشكي تهراناستاد دانشكده طب سنتي، دانشگاه علوم پ ب
  دانشيار گروه خون و انكولوژي، دانشكده پزشكي، دانشگاه علوم پزشكي تهران ج

  استاديار گروه گياهان دارويي، موسسه مطالعات تاريخ پزشكي، طب اسلامي و مكمل، دانشگاه علوم پزشكي ايران د
  
  

  چكيده
جاد اعتدال اين خلط موجب استحكام بنياد بـدن و سـختي   از ديدگاه طب سنتي ايران طحال جايگاه سودا است و با اي سابقه و هدف:

هاي خاص طحال بتوانـد در روشـن شـدن نقـش ايـن       رسد كه بررسي علايم بيماري ها و صبوري افراد است. بنابراين به نظر مي اندام
  هاي متعدد مفيد باشد. ارگان در بيماري

عـدد از كتـب اصـلي معالجـات طـب سـنتي ايـران         10در تعـداد  هاي مختص به عضو طحال  در اين مطالعه بيماري ها: مواد و روش
  بندي و هر كدام از علائم مربوط به آنها مورد بررسي قرار گرفت. دسته
علامت شامل علائم عمومي مانند رنگ بدن، علائم گوارشي مانند تهوع، نـبض، بررسـي ادرار، علائـم مربـوط بـه       119تعداد  ها: يافته

عدد در نوع بيماري خاص خود، داراي تواتر بيشتري در كتـب بودنـد و از بـين     21د. از بين علائم فوق اعراض نفساني و ... يافت ش
  آنها علائمي چون اسهال، بي اشتهايي، و نفخ داراي بيشترين تكرار هستند.

در هر بيماري بر اساس نظر  تواند به علائم با اولويت بيشتر پژوهشگر با توجه به علائم پرتواتر در هر بيماري مي گيري: بحث و نتيجه
رسد طحال به عنوان عضو موثر سيستم ايمني بدن و نيز عامل حذف سـلولهاي فرسـوده خـوني،     اطباي طب سنتي پي ببرد. به نظر مي

همچنين به عنوان يك عضو موثر بـر فعاليـت اعضـاي اصـلي ماننـد كبـد و معـده و روده و... داراي اهميـت بسـزايي در بسـياري از           
ها و ... باشد كه در ايـن صـورت    خوابي ها، تغيير رنگ پوست، اختلالات اشتها، بي اي اعضاي فوق و نيز مواردي چون بحرانه بيماري

  .هاي فوق كمك كننده است توجه به علائم اين عضو در تشخيص و درمان بيماري
  

 .اشتهايي طحال، طب سنتي ايران، اسهال، بي ها: كليد واژه

  
  مقدمه:

ها  ترين بيماري هاي عضو طحال در رده شايع يامروزه بيمار
نيست، در واقع عضو طحال به عنوان يك عضـو سـحرآميز در   

ها، وارد كـردن   ترتيب دادن و انجام فاگوسيتوز موثر اريتروسيت
هـا،   دوباره آهن به چرخه، بـه دام انـداختن و تخريـب پـاتوژن    

هـا،   هـاي خـوني و پلاكـت    القاي ايمني اكتسابي، مخزن سـلول 

شـود. البتـه    تنظيم حجم پلاسما و همـاتوپوئزيس شـناخته مـي   
ها مربـوط بـه يـك     دانيم هر يك از اين فعاليت همانطور كه مي

بخش از طحال است به نحوي كه ايـن همـاهنگي و تطـابق در    
در منابع طـب سـنتي    .)2 ، 1شود ( هيچ عضو ديگري ديده نمي

ايگـاه  ايران طحال به علت نقـش آن در دفـع سـودا و اينكـه ج    
سوداست داراي اهميت است، شايد بتـوان گفـت كـه در اكثـر     

 91مهر : افتيدر خيتار

 91تاريخ پذيرش: آذر 
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هايي كه ماهيت سودايي دارند، طحال بـه نحـوي نقـش     بيماري
كند. به عبارت ديگر سـودا در طـب سـنتي ايـران بـه       بازي مي

عنوان رسوب يا دردي خون اسـت كـه وظيفـه برداشـت آن از     
بـه   خون به عهده طحال و تعادل خلط سـودا در بـدن وابسـته   

عملكرد سالم طحال است، همچنين طحـال سـودا را بـه خـود     
جذب كرده و طعم آن را به ترشي تغيير داده و غـذاي خـود را   

  .)4 ، 3كند ( از آن تامين مي
همانطور كه در متون طبي نگاشته شده است، عضو طحـال  
به شكل زبان است و جايگاه آن سمت چپ معده بوده و كمـي  

سمت محدب طحـال بـه    .)5 ، 4ست (بر روي آن قرار گرفته ا
سمت پهلوهاي پشت است، و از سمت مقعر طحال غشـاي آن  

طحال داراي بافـت   .)5، 4بيشتر با غشاي معده پيوستگي دارد (
متخلخل است تا خلط غليظ سودا بتواند در ميان اجزاي بافـت  
آن وارد شود، همچنين رگها و شـريانهاي موجـود در آن زيـاد    

ز طريق اين رگها به آن برسد، طحال هر روز هستند تا حرارت ا
فرستد و به اين ترتيب ترشي ايـن   جزئي از سودا را به معده مي

سودا معده را تحريك كرده و موجب ايجـاد اشـتها بـراي غـذا     
  .)6 ، 5، 4، 3شود ( مي

از يـك سـرِ   "فرمايـد:   سيد اسماعيل جرجاني در ذخيره مي
ر جگـر گشـاده و   سپرز منفذي دراز كشـيده اسـت و انـدر قع ـ   

طبيبان آن را گردن سپرز گويند و آلت او اندر كشيدن سـودا از  
جگر و آلت جگر اندر دفع سودا به سوي او اين منفذ اسـت و  
اين منفذ اندر زير منفذ زهره است كه صفرا بدان منفذ به زهـره  
اندر شود و از باطن سپرز منفذي ديگر اندر معده گشاده اسـت  

بدين منفذ به معده برآيد و فم معـده را   و لختي سوداي افزوني
  .)4( "بخارد.

به طور كلي تا وقتي كـه سـودا مـزاج معتـدل دارد، بسـيار      
سودمند است، زيرا سوداي معتدل بنياد همه بدن است و قـوت  

ها و صبوري افراد به واسطه  ها و سختي استخوان و نيروي اندام
نفعـت بسـيار   آن است. البته همانگونه كه اعتدال مزاج طحـال م 

دارد، اگر از حال اعتدال خارج شود ضررهاي بسيار ايجاد شده 
به عبارت ديگر  .)7 ، 6، 4كند ( هاي سودايي ايجاد مي و بيماري

هـاي   شايد بتوان گفت، در اكثر اوقات كـه فـرد دچـار بيمـاري    
شود، يا در مواردي كـه رنـگ چهـره و بـدن تغييـر       سودايي مي

ر اين تغيير رنگ به سمت كمودت فاحش داشته باشد، بويژه اگ
باشد طحال به احتمال زياد درگير اسـت. همچنـين طحـال بـه     

هـا و نيـز    دليل مجاورت با اعضايي چون معده، حجـاب، روده 
ها و ... كه از طريق صـفاق يـا    ارتباط با اعضايي چون كبد، كليه

تواند در عملكرد اين اعضا نيـز   شود مي از طرق ديگر برقرار مي
تـوان گفـت بيماريهـاي عضـو طحـال       گذارد و تقريبا ميتاثير ب

هاي اين اعضـا   منجر به بيماري در اين اعضا و بالعكس بيماري
منجر به اختلال در عملكرد طحـال و بـه دنبـال آن اخـتلال در     

  .)9 ، 8، 6شود (  تعادل خلط سودا در بدن مي
هـايي   هاي طحال يا بيمـاري  امروزه رويكرد طب به بيماري

شود بـا آنچـه در طـب سـنتي      حوي به طحال مربوط ميكه به ن
ايران است در بحث مباني بسيار متفاوت است، بـه نحـوي كـه    

هـاي   ها به تفـاوت  اين تفاوت هنگام تشخيص و درمان بيماري
شـود. در طـب سـنتي ايـران      كلي در استراتژي درمان منجر مي

هاي كبد است و  هاي عضو طحال اصولا شبيه به بيماري بيماري
هاي آن نيز شـبيه بـه سـوء مزاجهـاي كبـد اسـت و        سوء مزاج

هاي شبيه دارد؛ اما به علت اينكه شرافت عضـو   همچنين درمان
و جلالت طحال كمتر از كبد است، داروهاي آن هم بايد قـويتر  

  .)10 ، 8، 6، 3( از داروهاي كبد باشد
دسـته   21هاي مختص يا اصـلي عضـو طحـال بـه      بيماري
هر كدام داراي علائم مربوط به خود اسـت.   شوند كه تقسيم مي

  شود. در اين مقاله به شرح و بررسي اين علائم پرداخته مي
  

  ها: روشمواد و 
عـدد   10هاي خاص عضو طحال در  در اين مطالعه بيماري

از كتب اصلي معالجات طب سنتي ايران شامل كتابهاي قـانون،  
، طـب  اكسير اعظم، معالجات عقيلي، شرح اسـباب و علامـات  

اكبري، ذخيره خوارزمشاهي، هدايت المتعلمـين، الحـاوي فـي    
الطب، كامل الصناعه، الاغراض الطبيه و المباحث العلائيه مـورد  
بررسي قرار گرفت و با توجه به نوع علائم و تعداد تكرار آنهـا  
در اين كتب دسته بندي شدند، به اين ترتيب هر كدام از علائم 

انـد و يـا اينكـه داراي زيربنـاي      هكه در كتب بيشتري تكرار شد
  استدلالي بودند از اهميت بيشتري برخوردار هستند.

  ها: يافته
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  يارجو و همكاران           

  317 --- 1392چهارم، زمستان ي  ، شمارهچهارمسال   

  هاي اصلي طحال علائم بيماري
عـدد از كتـب اصـلي     10اي كه در تعـداد   بر اساس مطالعه

علامـت از   119معالجات طب سنتي ايـران انجـام شـد تعـداد     
علائـم بـه   هاي مختص به طحال استخراج شد كه ايـن   بيماري

طوركلي به علائم مربوط به عضو طحال و معاينات اين عضـو،  
و همچنين علائم ديگري شامل علائم عمومي بـدن يـا علائـم    

  .)11شوند ( مربوط به ساير اعضا است، تقسيم مي
  علائم مخصوص به عضو طحال:

اين علائم شامل علائمي چون تمدد محـل طحـال در زيـر    
لتهـاب در محـل طحـال،    دنده چپ، سوزش طحال، احسـاس ا 

سنگيني موضع طحال يـا احسـاس سـبكي طحـال، درد محـل      
شـوند، همچنـين برخـي     طحال هستند كه توسط بيمار ابراز مي

شـود شـامل    علائم اين عضو كه توسـط معاينـه مشـخص مـي    
بزرگــي طحــال، انتفــاخ آن، وجــود بثــورات در محــل پوســت 

حـال،  محاذي طحال، ايجاد آروغ يا قراقر شكم پـس از غمـز ط  
گرمي يا سردي ملمس طحال، صلابت و نرمـي يـا جسـائت و    
غلظ موضع طحال و سرخي رنگ پوست موضع طحال هسـتند  
كه در بيماريهاي طحال عمدتا توسط بيمار عنـوان شـده يـا در    

  .)15 ، 14، 13، 12، 10، 6، 5، 4، 3شود ( معاينه آنها توجه مي
  علائم عمومي بدن:

بيمار، به رنگهايي چـون   رنگ چهره: در بررسي رنگ چهره
زرد تيره كه به سياهي زند، رنگ تيره يا كمـودت رنـگ، رنـگ    
سپيد سربي يا رصاصي، تمايل رنگ چهره به سپيدي بايد توجه 

هـاي عضـو    شود كه البته هر كدام مربوط بـه يكـي از بيمـاري   
  .)15 ، 14، 12، 10، 6، 3طحال است (

به سـرخي  رنگ بدن: در بررسي رنگ بدن تمايل رنگ بدن 
در ورم گرم دموي و زرد مايل به سـياهي در نـوع صـفرايي آن    

  .)15 ، 14، 12، 10، 6، 3بايد توجه شود (
هـاي طحـال بيشـتر بـه لاغـري و       سحنه: در مورد بيمـاري 

شـود و در بررسـي    نحافت بدن در زمينه سحنه بيمار توجه مي
اين علامت هميشه بايد توجه داشت كه آيا اين علامت همـراه  

  .)15 ، 12، 10، 6، 5، 3وط اشتها است يا بدون آن است (سق
چشم: در بررسي چشم به مواردي چون تيرگي، يا سپيدي، 
يا زردي مايل بـه سـياهي سـپيدي چشـم توجـه و نيـز پلكهـا        

، 12، 10، 6، 3(حماليق) از جهت وجود تهبج ارزيـابي شـوند (  
14 ، 15(.  

ل آن بـه  هـاي طحـال تماي ـ   زبان: در مورد زبان در بيمـاري 
سپيدي يا تمايل به رنگ سپيد مايل به سربي، يـا زرد مايـل بـه    

، 3سياهي، و يا تمايل رنگ زبان به سياهي بايد بررسـي شـود (  
6 ،10 ،12 ،15(.  

هـاي طحـال عـارض فـرد      تب: تبي كه در برخـي بيمـاري  
شود معمولا تب سودايي يا تب بر دور ربع اسـت كـه ايـن     مي

 ـ   امنظم عـارض شـود. البتـه    تب ربع ممكن است بـه صـورت ن
هايي نيز وجود دارد؛ به طور مثال در ورم گرم صـفرايي،   استثناء

، 10، 6، 4، 3شـود. (  تب در بيمار بر دور غب عارض بيمار مي
12 ،14 ، 15(.  

  علائم گوارشي:
علائم گوارشي بيماريهاي طحال شـامل علائمـي همچـون    

علائم فسـاد  تغييرات اشتها يا وجود عطش، نفخ، قراقر، آروغ و 
ها، غثيان، سوزش معده، بوي بـد بـراز،    هضم (مانند تمدد دنده

آروغ غير طبيعي) و ...است. همچنين وجود جراحت معـده يـا   
زخم روده نيز در بيمار بايد بررسي شود. بيمار از نظر راحتي و 
اذيت شدن در هنگام گرسنگي و پـري شـكم ارزيـابي شـده و     

صورت وجود در اين بيماران  همچنين بررسي براز و نيز قي در
  .)15 ، 14، 13، 12، 10، 6، 4، 3شود ( انجام مي

براز: در بررسي براز مواردي چـون يبوسـت، طبـع نـرم يـا      
روش پيوسته، اسهال و بررسي آن از نظـر مـواردي    وجود شكم

شـود.   ترتيب بودن اسـهال انجـام مـي    چون سودايي بودن يا بي
چون سفيد، سفيدي مايـل   همچنين براز از نظر وجود رنگهايي

به كمودت (رصاصي) يا تمايل به سرخي و سياهي، و يا وجود 
شـود.   دردي يا رسوب در براز و نيز داشتن بوي بد ارزيابي مي

)3 ،4 ،6 ،10 ،12 ،13 ،14 ، 15(.  
قي: در صورتي كه قـي عـارض بيمـار شـود آن را از نظـر      

تلـخ و  وجود اخلاط بويژه خلط سودا و نيز طعـم بـويژه طعـم    
رنگ بـويژه رنـگ سـياه و نيـز وجـود دردي و اجسـام غريبـه        

  .)15 ، 14، 13، 12، 10، 6، 4، 3كنند ( بررسي مي
  نبض:
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بررسي نبض معمولا از نظر سرعت، صلابت، صـغر، غلـظ،   
شود. به طـور مثـال در بيمـاري     اختلاف و انتظام آن بررسي مي

، 3ورم صلب سودايي طحال، نبض بيمار سريع و صلب است (
6 ، 10(.  

  قاروره:
قاروره بيمار نيز از نظر رنگ كه شـامل ميـل بـه سـرخي و     
سياهي، سياه بودن قاروره (اقتم مايل به سياهي) يا سـياه شـدن   
آن پس از فعاليت بـدني، سـپيدي مايـل بـه سـبزي و تيرگـي،       
رصاصي بودن، است و همچنين وجود يا عدم و جـود رسـوب   

ظـت و صـفاي بـول، و    يا وجود ريم و چرك، ريگ، و نيـز غل 
وجود نضج در بول، بدبويي آن، و داشـتن حـرارت در قـاروره    

  .)15 ، 14، 12، 10، 4،6، 3شود ( بررسي مي
  علائم مربوط به اعراض نفساني:

در بررسي اعراض نفسـاني، بيمـار از نظـر علائمـي چـون      
سوءخلق، خباثت نفس، اندوه زياد، خيالاتي شدن، هيجان غـم،  

، بسياري فزع و غم و نيز بهم خـورده و  وسواس، اختلاط ذهن
 6، 3شود. ( بدحال شدن حال بيمار در برخي موارد، ارزيابي مي

، 10 (  
  ساير علائم:

علاوه بر علائم اختصاصي طحـال كـه در فـوق گفتـه شـد      
علائم ديگري نيز در بيمار بسـته بـه نـوع بيمـاري ايـن عضـو       

رك شود، ايـن علائـم شـامل بررسـي اعضـاي مشـا       ارزيابي مي
طحال، وجود تمطي، ترهل بدن، تاكل اسنان و لثه، امكان ايجاد 
ورمهاي سودايي در برخي اعضا، وجـود يرقـان سـياه و ديگـر     
امراض سودايي، گرمي كف دست و پاها و زانوهـا و سـاقها و   
قدمها، بررسي پوست از نظر كلف، بهق سـياه، جـذام، جـوش،    

بي تـنفس،  قرحه، و نيز وجود دمل چركـي در سـاق پـا، ارزيـا    
ضربان فاحش سرخرگ كاروتيد، كمودت خون هستند، البته در 
مواردي نادر همچون بيماري حجاره طحـال ريـگ در بـول يـا     

، 5، 4، 3شود ( خون بواسير يا خون فصد نيز به ندرت ديده مي
6 ،10 ،12 ،13 ،14  ، 15(.  

از بين علائم بيماريهاي طحال تواتر برخي علائـم درمتـون   
از همه بيشتر است كه در جدول شماره يك بـه   كتب معالجات

  عدد از اين علائم متواتر اشاره شده است. 21

  
: مهمترين علائم گزارش شده متواتر 1جدول شماره 

  بيماريهاي طحال در كتب طب سنتي ايران
تواتر در   نام بيماري  علامت رديف

  (+) 7ضعف قوه ماسكه   اسهال سودايي  1
  (+) 6ضعف قوه دافعه   سقوط اشتها  2
  (+) 6 سوء مزاج سرد طحال  نفخ و قراقر شكم  3
  (+) 6ورم رخو بلغمي تمايل رنگ چهره به   4
  (+) 6ضعف قوه جاذبه امكان بروز يرقان سياه   5
  6 ورم گرم دموي طحالعطش كمتر از ورم   6
  6  سوء مزاج گرم طحالسوزش و التهاب   7
  6 سوء مزاج سرد طحال  سقوط اشتها  8
  (+) 5  سوء مزاج تر طحال  ترهل بدن  9
  (+) 5 سوء مزاج سرد طحال  آروغ زياد  10
  (+) 5سوء مزاج گرم و تر   سنگيني موضع طحال  11
  (+) 5  سوء مزاج تر طحال  نرمي طحال  12
  (+) 5 سوء مزاج خشك  لاغري و نحافت بدن  13
  (+) 5  سوء مزاج گرم طحالميل قاروره به سرخي   14
  (+) 5  سوء مزاج گرم طحالميل براز به سرخي كه   15
  5ورم صلب سودايي تمايل رنگ بدن به   16
  5 ورم گرم دموي طحال  تب بر دور ربع  17
  5ورم گرم صفرايي   ب بر دور غبت  18
  5ضعف قوه دافعه   ورم و آماس طحال  19
  5  سده طحالتقدم ورم طحال   20
  5 ورم گرم دموي طحال  درد محل طحال  21
  شده است. عنوان علامت سبب و دليل كتب طب سنتي ايران براي اينكه در دهنده اينستعلامت نشان(+) اين

هاي مختص طحـال، بـدون توجـه بـه      طور كلي بيماري به
بيماريهايي چون تقيح، نفخه و حجاره آن، به سـه دسـته عمـده    
شامل سوءمزاجها، اورام طحال و ضعف قواي اين عضو تقسيم 

شوند، و البته علائم ايـن بيماريهـا بـه طـور جداگانـه قابـل        مي
ل بررسي هستند، بطور مثال در اورام طحال علائم خاص طحـا 

مثل سنگيني و بزرگي طحـال و نيـز درد كـه ممكـن اسـت از      
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جانب چپ كشيده شده و تا ترقوه و شـانه چـپ امتـداد يابـد،     
شود، همچنين تب و بقيه علائم خاص هـر ورم   بيشتر ديده مي

گيـرد، در حاليكـه در    نيز در اورام طحال مورد توجه قـرار مـي  
و  ضعف قواي طحـال بيشـتر علائـم گوارشـي ماننـد افـزايش      

ها و زخم روده و نيز امكان اورام  كاهش اشتها، اسهال، جراحت
شــود و نيــز در  ســودايي در اعضــاي ديگــر بــدن ارزيــابي مــي

سوءمزاجهاي طحال علائمي مانند عطش، رنگ چهـره و زبـان،   
كننـد   نبض و علائم مربوط به سوءمزاج خاص بيشتر بروز مـي 

)3 ،4 ،5 ،6 ،10 ،12 ،13 ،14 ، 15(.  
  
  :يجه گيريو نت بحث

علائمي كه درباره بيماريهاي طحال در كتب مختلـف طـب   
شود متفاوت هستند يعني تنهـا بخشـي از ايـن     ايراني يافت مي

علائم در كتب به طـور يكسـان آمـده اسـت و بخشـي از آنهـا       
داراي اختلاف هستند. تـواتر يـك علامـت در كتـب مختلـف      

كه اطباي حاكي از آن است كه اين علامت به قدري شايع بوده 
انـد، بنـابراين    مختلف طي سالهاي متمادي بر آن صحه گذاشـته 

توان گفت علامتي است كـه در تشـخيص بيمـاري مربوطـه      مي
داراي اهميت بيشتر از سـاير علامـات اسـت. از سـوي ديگـر      

شوند، ايـن   ها در كتب با ذكر دليل آنها عنوان مي برخي علامت
پاتوفيزيولوژي آن از امر نشان دهنده آن است كه اين علامت و 

ديدگاه اطبا و بر اساس مباني طب سنتي ايـران كـاملا شـناخته    
شده و قابل استناد و بديهي است، شناخت سبب ايجاد علامت 
در يــك بيمــاري، در بســياري مــوارد راهكارهــاي ســودمندي  

دهد. همانگونه كه قبلاً گفته شد  فراروي درمان بيماري قرار مي
شـوند   به چند دسته عمده تقسيم ميهاي مختص طحال  بيماري

كه شامل سوءمزاجها، اورام طحال، ضعف قـواي ايـن عضـو و    
ساير بيماريهاي آن همچون تقيح طحال، نفخه طحـال، حجـاره   

اي از علائم عنوان  آن و ... هستند. برخي بيمارهاي طحال دسته
شده در فوق را بيشتر دارا هستند بطـور مثـال در اورام طحـال    

علائم خاص طحال مثل سنگيني و بزرگي طحـال و  اولويت با 
شـود.   در ضعف قواي طحال بيشتر علائـم گوارشـي ديـده مـي    

بنابراين اولويت علائـم مـذكور در گـرفتن شـرح حـال دقيـق       

بيماري كه منجر به تشخيص قطعي شود حـائز اهميـت بسـيار    
  است.

دانند  امروزه طحال را يكي از اعضاي سيستم ايمني بدن مي
ــ ــه مــرزي طحــال (و در واق ) يكــي از marginal zoneع ناحي

ژنهـا را معرفـي كـرده و موجـب توليـد       مناطقي است كه آنتـي 
شود و مسئول ايمنـي ذاتـي و اكتسـابي و     بادي در بدن مي آنتي

همچنين پالپ سفيد طحال نيز محدود به داشتن ايمني اكتسابي 
در مقالات علمي ثابت شده است كه از دسـت   .)16 ، 2است (

توانـد سـير پيشـرفت     دن ماكروفاژهاي ناحيه مرزي طحال ميدا
تـوان   بيماريهاي خودايمني را سريعتر كند، به عبارت ديگر مـي 

گفت، ماكروفاژهاي ناحيه مرزي طحـال در مـورد پـاك كـردن     
سلولهاي مرده به منظور به حداقل رسـاندن واكـنش ايمنـي در    

موجود در  شواهد .)17ژنهاي خودي مركزيت دارند ( برابر آنتي
كتب طب سنتي ايران حاكي از اين است كه طحال و عملكـرد  
آن ارتباط نزديكي با طبيعـت بيمـار و تـوان او بـراي غلبـه بـر       

ها دارد به طور مثال هر گاه سودا در خون بالا رفته باشد  بيماري
(خون غليظ شده باشد) تغييرات نامطلوبي در سته ضروريه رخ 

ضعيف شده و در نتيجه بيماري بـر  دهد و به تبع آن طبيعت  مي
توانـد راهكارهـاي    كند. پژوهش در اين مورد مـي  بدن غلبه مي

هاي مـرتبط بـا ايـن     ها، بويژه بيماري جديدي در درمان بيماري
هاي مربوط به  ها و حتي بيماري عضو، شرايط بحران در بيماري

به عبارت ديگر شايد بتوان گفت  .)18( سيستم ايمني ارائه دهد
هـاي   هـا، بـويژه بيمـاري    بسياري مـوارد در برخـي بيمـاري   در 

خودايمني، تقويت سيستم ايمني بدن از طريـق عضـو طحـال،    
  راهكار بهتري از سركوب اين سيستم است.

هـاي طحـال داراي علائمـي     از سوي ديگر برخـي بيمـاري  
همچون تغيير رنگ پوست، بيخوابي، اختلالات اشـتها، لاغـري   

ن علائم يا مستقيماً بـه واسـطه تغييـرات    بدن و ... هستند كه اي
شوند و يـا اينكـه بيمـاري ايـن عضـو       عملكرد طحال ايجاد مي

منجر به تغييرات خلط سودا يا اخـلاط ديگـر در بـدن شـده و     
كند، به طور مثال هر گاه بزرگي طحـال   علائم فوق را ايجاد مي

وجود داشته باشد به دليل اينكه از يك سو طحال در اين حالت 
يابـد و از   كند و غذاي جسم كاهش مي ن بيشتري جذب ميخو

سوي ديگر موجب سستي و وهن نيروي كبد و كـاهش توليـد   
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) بنـابراين  8شـود (  شود، در فرد لاغري ايجاد مي خلط خون مي
يكي از اعضايي كه در صورت وجود علائـم فـوق در بيمـاران    
بايد به بيماري يا از بـين رفـتن تعـادل آن توجـه شـود، عضـو       

هـا بتـوان بـا تعـديل و      طحال است و چه بسا در برخي بيماري
اصلاح عضو طحال به عنوان عامل بيماري به درمـان كامـل آن   
پرداخت. از سوي ديگـر هرگـاه قصـد پژوهشـگر در بيمـاري      

اي از طحال استناد به علامتـي مهـم در آن بيمـاري باشـد،      ويژه
تر گـزارش  مسلما علامتي كه در بين اطباي طب سنتي ايران توا

بيشــتري دارد از همــه مهمتــر اســت و ايــن مطلبــي اســت كــه 
  نويسنده مقاله بر آن تاكيد زياد داشته است.

به طور كلي بايد گفت بـا توجـه بـه نقـش مهـم طحـال از       
ديدگاه طب سنتي ايران و همچنين نقش آن در ايمنـي ذاتـي و   

اكتسابي و حـذف گلبولهـاي قرمـز پيـر و سـلولهاي بيگانـه از       
) تـامين سـلامت ايـن    16خون از نظر پزشكي امـروز، (  جريان

توانـد منجـر بـه     عضو و پيشگيري از ايجاد بيماري در آن، مـي 
عملكرد سالم و حفظ تعادل خلط سودا در بدن و نيز عملكـرد  
بهتر اعضاي مرتبط با آن شود. از سوي ديگـر نقـص عملكـرد    
طحــال بــويژه در ســالمندان، ايــن افــراد را مســتعد عفونتهــاي 

كند و گاه ممكن است به دنبال ايجـاد برخـي    استرپتوكوكي مي
ها يا تروما به طحال تغييراتي در حجم اين عضو يا حتي  بيماري

همه اين موارد  .)19) رخ دهد (pittingدرگلبولهاي قرمز (مانند 
حاكي از اين است كه عضو طحال به عنوان يك عضو مسـتقل  

  وجه بيشتري است.و تاثيرگذار در سلامت بيمار شايسته ت
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