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 1391چهارم، زمستان ي، شمارهسومتي اسلام و ايران، سالطب سنّيمجلّه 

  

براساس منابع طب سنتي ايران و مقايسه آن با  بررسي اسباب و علائم بيماري پوستي كلف
 بيماري ملاسما 

  
 هـ، عفت شاه كرمي د، اسماعيل ناظم ج، روشنك ثاقبي *ب، باقر مينايي الفليلا شيربيگي 

  

  طب سنتي،دانشكده طب سنتي دانشگاه علوم پزشكي تهران،تهرانPhDدانشجوي  الف
  استاد دانشكده طب سنتي، دانشگاه علوم پزشكي تهران،تهران ب

  طب سنتي،دانشكده طب سنتي دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي،تهرانPhDدانشجوي  ج
  تي، دانشگاه علوم پزشكي تهران،تهراناستاد دانشكده طب سن د

  طب سنتي،دانشكده طب سنتي دانشگاه تهران،تهرانPhDدانشجوي  هـ
  

  

  چكيده
حكما بوده است و در بسياري موارد روش هاي درماني متعدد و كم  در منابع طب سنتي ايران بيماري هاي پوست همواره مورد توجه

باشـد كـه    مـي  سياهي پوستي كلف،يك اختلال تغيير دهنده رنگ پوست صورت به سمتبيماري . خطري براي هر بيماري وجود دارد
مي توانند در ايجاد آن موثر ...،بيماري هاي معده،كبد و)اختلال هورمون هاي جنسي(علل مختلفي از جمله بارداري واختلالات قاعدگي

 ـ  .باشند درمـان ملاسـما مشـكل،طولاني    . شـود  مـي  شـناخته  الينياز طرفي بيماري ملاسما در طب كنوني نيز با همين اسباب وعلائـم ب
كلـف  (لذا اين مطالعه طراحي گرديد، تا بتوان با شناخت بيشتر هر دو بيماري .علامتي و همراه با عوارض باليني بسيار زياد است،مدت

    .درماني كلف در بيماري ملاسما استفاده نمود از روش هاي)و ملاسما
باشد كه به بررسي بيماري كلف در كتب طب سنتي معتبردر بـين قـرون دوم تـا     مي وري سيستماتيكمطالعه يك بررسي مر: روش ها

  .وپس از جمع آوري و تجزيه اطلاعات آن را با بيماري ملاسما مقايسه كرده است چهاردهم هجري پرداخته
فاقـد  ،تيـره رنگ  ر دو بيماري به صورت ضـايعات ه(باشد مي علائم باليني بيماري كلف با علائم باليني بيماري ملاسما مشابه: يافته ها

يكـي   .تواننـد در روي پوسـت گسـترده شـوند     مي اين ضايعات).شوند مي خشونت و بدون خارش هستند كه معمولا درصورت ايجاد
كماي طب البته ح.مي باشد)اختلال در هور مون هاي جنسي(ايجاد كننده هر دو بيماري بارداري و اختلالات قاعدگي ازعلل بسيار مهم

   سنتي علل متنوع ديگري را نيز در ايجاد اين بيماري ذكر كرده اند
بـين  . دهنـد  مـي  مذكوردرزنان بيشـتر رخ  هر دو بيماري. باشد مي ملاسما علائم باليني بيماري كلف مشابه علائم: بحث و نتيجه گيري

 علائم بيماري كلف در منابع طب سنتي ايران همان علائـم رسد  مي و به نظر اسباب ايجاد كننده هردو بيماري علل مشابهي وجود دارد
ارزان ،توان از روش هاي درمـاني سـاده   مي بدين ترتيب با انجام مطالعات باليني در آينده.بيماري ملاسماي موجود در طب كنوني باشد

  . وكم عارضه كلف در بيماري ملاسما استفاده كرد
  .طب سنتي ايران،كلف ،ملاسما،هيپر ملانوزيس،بيماري پوست :واژگان كليدي

  

  

  :مقدمه
بـا وزنـي حـدود پـنج     (پوست انسان بزرگترين عضو بـدن  

ايـن عضـو آيينـه تمـام نمـاي      . باشـد  مي) كيلوگرم در فرد بالغ

اخـتلالات متابوليـك و سـيروز    (بسياري از اخـتلالات داخلـي   
كبدي، اختلالات اندوكرين مثل آديسون، تومورها مثل ملانومـا  

لات تغييـر  باشد و در عين حال اخـتلا  مي  ..).و آدنوكارسينوما و

 91مهر : افتيدر خيتار

 91دي : تاريخ پذيرش
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اي از بيماريهـاي پوسـتي را تشـكيل     پوست گـروه عمـده   رنگ
 .دهد مي

با مطالعه كتابهاي طب سنتي ايران معلـوم گرديـد در منـابع    
طب سنتي ايراني بيماريهاي پوستي و مسـايل زيبـايي و زينـت    

آنها علل ايجاد بيماريهـاي  .همواره مورد توجه حكما بوده است
طور مستقيم به اختلالات اعضاي  تغييردهنده رنگ پوست را به

  عـلاج  داخلي نسبت داده و بر همين اساس روشـهاي درمـاني  
انـد كـه    ارائـه كـرده  ) و نه فقط درمان علامتي(كننده بيماري را 

تـر از   هزينـه  خطرتـر و كـم   تر و كـم  بسياري از اين درمانها ساده
  .باشند روشهاي درماني كنوني مي

خص شد كـه بيمـاري   با بررسي امهات كتب طب سنتي مش
اي از پوست صـورت اسـت كـه در آن      كلف تغيير رنگ ناحيه

، علـل  )7-1. (رود رنگ پوست به سمت سياهي و تيرگـي مـي  
از جمله بارداري، ضعف اعضـاي داخلـي مثـل معـده،      متنوعي

  .كبد، طحال، تغذيه نامناسب در ايجاد بيماري مؤثر است
علوم شـد كـه   از سويي ديگر با مطالعه كتابهاي طب رايج م

بيماري ملاسما يك اخـتلال هيپرملانـوزيس اكتسـابي پوسـتي     
هاي هيپرپيگمانته صورت افراد  بيشتر به صورت ماكول است كه

، ايـن  )8. (كند ها، پيشاني، لب بالا گرفتار مي را در نواحي گونه
شود اما بيشتر جمعيـت مبـتلا    بيماري در هر دو جنس يافت مي

  )9-8. (دهند تشكيل مي را زنان
رغـم غيرمهلـك بـودن بـه دليـل ايجـاد ظـاهر         ملاسما علي

نامناسب توانسته است اثر مخرب بر كيفيـت زنـدگي مبتلايـان    
هاي زنـدگي اجتمـاعي،    داشته و بيشترين تأثير منفي را درحيطه

  )11-10. (تفريح و سرگرمي، و سلامت روحي بيماران بگذارد
، )9(اسـت  از طرفي عامل اصلي پيدايش ملاسما ناشناخته  

البته مطالعات مختلـف  . باشد در نتيجه علاج بيماري مشكل مي
انـد و شـايعترين    عوامل متعـددي را بـراي بيمـاري ذكـر كـرده     

علتهاي محرك ايجاد ملاسما را هورمونهاي جنسـي، حـاملگي،   
  )13-12و  9(اند  ژنتيك و نور آفتاب دانسته

 Dermalدر نهايت درمان بيماري ملاسما بـه دليـل وجـود    

component احتمال  و) 14(مدت است  بسيار سخت و طولاني
ناپــذيري ماننــد نوروپــاتي،  ايجــاد عــوارض دارويــي برگشــت

هـا، اگزوژنـوس اكرونـوزيس، عـوارض      اختلالات ترميم زخـم 
  )15. (اندوكرين ناشي از مصرف كورتيكواستروييد وجود دارد

 لــذا هــدف از انجــام ايــن مطالعــه در دو مرحلــه خلاصــه 
آوري علائم و  د، ابتدا در مرحله نخست استخراج و جمعشو مي

اسباب بيماري كلف از كتب طب سـنتي ايرانـي در طـي دوران    
بيماري را از نظر حكمـاي   اين تا بتوان ،شود مشخص انجام مي

علائـم   قديم به طور كامل شناسايي كرده وسپس در مرحله دوم
در صـورت  باليني كلف را با بيماري ملاسما مقايسـه كـرده تـا    

در . امكان تشابه، آن دو را به عنـوان يـك بيمـاري تلقـي كـرد     
روشـهاي درمـاني سـاده،     تـوان از  نهايت با تحقيقهاي آينده مي

عارضه و نيز ارزانتر بيماري كلف در بيماري ملاسـما   مؤثر و كم
  .استفاده كرد

  
  :روش بررسي

در ايـن  . باشـد  مطالعه فوق به صورت يك مقاله مروري مي
مطالعه، كليه كتابهاي معتبر طب سنتي عربي يا فارسـي نگاشـته   
شده در دسترس درطي قرون دوم الـي چهـاردهم هجـري كـه     

  .باشد داراي بحث بيماريهاي پوست بوده
هاي برداشت شده از مجموعه كتابها، شامل فرهنـگ  نمونه 

و كتب اصطلاحات كتاب الما تاليف عبداله بن محمد الافردي، 
تاليف محمد بن يوسف الهروي و امهـات  » لجواهربحر ا«كتاب 

و » الحـاوي «و » فـردوس الحكمـه  «كتابهاي طب سـنتي شـامل   
قـانون فـي   «و » ذخيره خوارزمشـاهي «و » كامل الصناعه الطبيه«

اكسـير  «و » طب اكبري«و » شرح الاسباب و العلامات«و » طب
  .باشد مي» معالجات عقيلي«و » اعظم

  ):منابع طبي منتخبويژگيهاي (معيار ورود 
استفاده از فرهنگها و كتـب اصـطلاحاتي كـه داراي جامعيـت      ●

  ودامنه لغات كافي باشند
نويسـنده جـزء حكمـاي    (نويسنده كتاب مورد نظر معتبر بودن ●

  ). معتبر در تاريخ طب باشد
  هاي كتب از ادوار مختلف طبيانتخاب نمونه ●
 جـود نسـخه  كـه در صـورت و  (استفاده از نسخه اصلي كتاب  ●

عربي، در مورد كتابي كه نسـخه اصـل عربـي آن در دسـترس     
 )باشد از نسخه اصل استفاده شده است

D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 ji
itm

.ir
 a

t 1
5:

37
 +

04
30

 o
n 

T
hu

rs
da

y 
M

ay
 6

th
 2

02
1

https://jiitm.ir/article-1-162-fa.html


  همكارانشيربيگي و        

  391 ---  1391چهارم، زمستان ي  سال سوم، شماره  

  :معيار خروج
  ناشناخته بودن نويسنده كتب  ●
  ناخوانا بودن نسخ خطي ●
  نباشد نگارش كتاب در دوران تاريخي مشخص شده ●
 عدم دسترسي به نسخه اصلي كتاب ●

و مراجعه بـه كتابهـاي منتخـب،     پس از انتخاب اوليه منابع
استخراج گرديده و هر كدام بـه   مطالب مربوط به بيماري كلف

ثبت شدند، سپس ) فايلهاي كامپيوتري(هايي مجزا  صورت فيش
اطلاعات گردآوري شده مربوط به هم در مورد اسباب و علائم 

مقايسه شـدند   بيماري كلف در كنار همديگر قرار داده و با هم
 .بندي و ارائه گرديدند نتايج طبقهو در نهايت 

  
  :ها يافته

با مراجعه به كتابهاي طب سنتي ايران علائم بيمـاري كلـف   
  : بدين ترتيب بيان شده بود

بيماري كلف، تغيير رنـگ پوسـت اسـت كـه در آن رنـگ      
ايـن بيمـاري   . كنـد  سياهي و كمودت ميل مـي  پوست به سمت

ئي كـه ريـش   هـا و جـا   اكثراً در صورت يعنـي در ناحيـه گونـه   
شود و پوست ناحيه درگيـر صـاف و بـدون     رويد ايجاد مي نمي

  .باشد خشونت و نيز فاقد خارش مي
 علل ايجادكننده بيماري كلف بر اساس نظر حكمـاي طـب  

  :باشند مي سنتي ايراني دو سبب كلي و مجزا از يكديگر
اولين سبب در ايجاد كلف را خروج خون از عروق سطحي 

داننـد   مي ارگي عروق بر اثر ضربه يا امتلاءتحت جلد به دنبال پ
  )سينا و رازي نظريه دو حكيم بزرگوار ابن(

دومين سبب را حكما بر اثر تجمع خلط سياه و تيره سـودا  
داننـد كـه    و يا احتقان ابخره سوداوي تحت جلد فرد مبتلا مـي 

  )1نمودار . (تواند منجر به ايجاد رنگ تيره كلف شود مي
  
  
  
  
  

  

  اسباب اصلي ايجاد كلف: 1نمودار 

دو دسته علل  خود بر اثر،حال اين تجمع خلط در زير جلد
. باشـد  مـي  آيد كه به شـرح ذيـل   داخلي و خارجي به وجود مي

  )1جدول (
  علل تجمع خلط سودا يا ابخره سوداوي تحت جلد -1جدول

  علل خارجي  علل داخلي
حبس ( بارداري و اختلات رحم 
  )طمث و يائسگي

غذاهاي توليدكننده مواد زائد 
  )سودازا(

  بيماري معده، كبد وطحال
نزديكي در دوران عادت ماهيانه 

  بعد از وضع حمل يا
  سرماي محيط  تب طول كشيده

  
 :داخلي تجمع سودا تحت جلدعلل : الف

 :بارداري زنان،حبس طمث و يائسگي -1

مكانيسم ايجاد آن بر اساس مباني طب سنتي اين است كـه  
بر اثر بارداري يا يائسگي و يا عدم دفع خون به موقع در هنگام 
عادت ماهيانه، مواد زائدي كه قبلاً توسط خون عادت ماهيانه از 

ته و منجر به ايجـاد و صـعود   شد در بدن تجمع ياف فرد دفع مي
 ابخره سوداوي متصاعده از اين مواد زائـد بـه سـمت صـورت    

هاي تيـره و كمـد در نـواحي مختلـف صـورت       گردد و لكه مي
  .شود ايجاد مي

بيماريهاي معده و كبـد و طحـال بـا ايـن توضـيح كـه        -2
اعضاي داخلي بدن از جمله معده، كبد و طحال بايـد سـلامت   

د غذاي خورده شـده را بـه عضـو رسـانده و     باشند تا بدن بتوان
تبديل به غذاي عضو كند و در صورت اختلال در عملكرد هـر  
كدام از اين اعضا اين مسير تبديل مـواد غـذايي دچـار اخـتلال     
خواهد شد، در نتيجه مواد زائد از جمله خلط تيره و كدر سودا 

شـود و طبيعـت هوشـمند جهـت      در بدن توليد و مجتمـع مـي  
اين مواد زائد آنها را به پوست كه يك عضو دفعـي و  رهايي از 
  .كند باشد دفع مي ضعيف مي

آن بـدين   توضـيح مكانيسـم    تبهاي شديد طول كشيده، -3
شود  ترتيب است كه بر اثر حرارت تب، خون دچار احتراق مي

شـودكه   و از آن بخاراتي متصاعد شده به سمت جلد منتشر مـي 
 .گردد آن باعث كمودت چهره مي

ايجاد كلفاسباب كلي   

پارگي عرق تحت جلد بر 
 اثر ضربه يابه دنبال امتلا

تجمع خلط سودا يا ابخره 
 سوداوي تحت جلد
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سينا، پوسـت   ر اين نكته ضروريست كه حكيم بزرگ ابنذك
كردنـد كـه طبيعـت     يك اندام دفعي تلقـي مـي   بدن را به عنوان

در (هوشمند جهت حفـظ حيـات و سـلامتي اعضـاي داخلـي      
را بـه سـمت    شـان  مـواد دفعـي  ) صورت ايجاد بيماري در آنها

 .كند پوست هدايت مي

  
  :علل خارجي تجمع سودا تحت جلد: ب
ــه -1 ــودازا   تغذي ــيظ س ــذاهاي غل نادرســت و مصــرف غ

براساس منابع طب سنتي تناول برخي مواد غذايي مثل گوشت (
گاو يا بادنجان باعث تجمع برخي مواد زائد مثل خلط سودا در 
بدن گرديده و ارتفاع ابخره از آن در پوست ايجـاد رنـگ سـياه    

  .)كند مي
زايمـان  نزديكي در ايام عادت ماهيانه يا در ايام بعـد از   -2

 )دوره نفاس(

توضيح مكانيسم آن بدين تريتـب  (سرماي شديد محيط  -3
شديد محيطـي دو اخـتلال مختلـف در جلـد      است كه سرماي

حرارت غريـزي بـه دليـل تـرس از سـردي      : كند اولاً ايجاد مي
خارجي به سمت اعماق بدن حركت كرده و حرارت نـاري بـه   

ا سـوخته و  شود كـه در نتيجـه پوسـت ر    ظاهر بدن مستولي مي
انجماد خون در زير پوست به علـت تكـاثف   : ثانياً. كند سياه مي

پوست بـر اثـر رسـيدن سـرما، كـه در نتيجـه پوسـت را تيـره         
 .گرداند مي

  
  :بحث

علائم باليني بيماري كلـف مشـابه علائـم بيمـاري ملاسـما      
باشد، زيرا در كتابهاي طب سنتي كلـف در حقيقـت، تغييـر     مي

 شود و ن رنگ پوست سياه و كمد ميرنگ پوست است كه در آ

هـا و جـائي كـه ريـش      اكثراً در صورت يعنـي در ناحيـه گونـه   
شود و پوست ناحيـه درگيـر صـاف، بـدون      رويد ايجاد مي نمي

، از طرفـي بيمـاري   )7-1. (باشد خشونت و نيز فاقد خارش مي
 يك اختلال هيپرملانوزيس اكتسابي پوستي است كه ملاسما نيز

صـورت افـراد را در    هاي هيپرپيگمانتـه  اكولبيشتر به صورت م
  )8. (كند ها، پيشاني، لب بالا گرفتار مي نواحي گونه

، )8-1. (دهنـد  هر دو بيماري مذكور در زنان بيشتر رخ مـي 
بين اسباب ايجادكننده هر دو بيماري علل مشابهي وجـود دارد  

تـرين عامـل    هاي جنسـي مهـم   و حاملگي و اختلالات هورمون
البتـه بـه دليـل اينكـه     ). 7،12-1(ذكـر شـده اسـت     ايجاد آنهـا 

يكـي از   حكماي طب سنتي تجمع خلط سـودا تحـت جلـد را   
دانند، علاوه بـر دلايـل مـذكور، هـر      علل اصلي ايجاد كلف مي

عاملي كه بتواند ميزان توليد اين خلط را در بدن افـزايش دهـد   
معده، كبد و طحال و نيز مصرف اغذيـه مولـد    مثل بيماريهاي(

توانـد در ايجـاد ايـن     مـي ) دا مثل گوشت گـاو يـا بادنجـان   سو
  .بيماري نقش داشته باشد

  
  :گيري نتيجه

رسـد علائـم بـاليني بيمـاري      با ذكر مطالب فوق به نظر مي
كلف و ملاسما مشابه يكديگر باشند از طرفي درمانهاي بيماري 

، ولـي  )15. (باشـد  مدت و علامتـي مـي   ملاسما سخت، طولاني
تـر بـه نظـر     عارضـه  هزينـه و كـم   ساده، كم كلف درمان بيماري

 تواند به عنوان راهي جهت بدين ترتيب اين مطالعه مي. آيند مي
تحقيقهاي باليني آينده براي استفاده از روشهاي درماني سـاده و  

  .خطر كلف در بيماري ملاسما باشد كم
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