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 بررسي تغييرات منيزيوم در سردرد ميگرني 
 
 

 ٢،  دكتر  غلامرضا والي١دكتر سيد علي مسعود

 
       چكيده

 ٤-٦به طوري كه     . سردردهاي ميگرني يكي از مهم ترين شكايات بيماران محسوب مي گردد          : سابقه و هدف  
 ٥٠ نشان داده است كه در بيش از بررسي هاي به عمل آمده.   درصد زنان مبتلا به آن هستند٣-١٦درصد مردان و 

درصد بيماران سطح سرمي منيزيوم در طي حمله كاهش مي يابد و مصرف قرص هاي منيزيوم و تزريق وريدي                    
در اين تحقيق سطح منيزيوم سرم در حملات ميگرن و . سولفات منيزيوم در درمان حملات ميگرن موثر بوده است

ن بر اساس آن اقدامات مقتضي و پيگيري هاي لازم را براي بيماران              شود تا بتوا  ميگيري  هدر بين حملات انداز   
 . انجام داد

 اين بررسي به صورت تحليلي و از نوع مقطعي در مبتلايان به ميگرن مراجعه كننده به مطب و                      :مواد روش ها 
 سردرد  سطح سرمي منيزيوم اين افراد در دو نوبت يكي در زمان             . بيمارستان شهيد بهشتي كاشان انجام شد      

پرسش نامه اي حاوي سن، جنس، استعمال سيگار، سابقه تروما        . گيري شد هميگرني و ديگري در حالت عادي، انداز      
براي تجزيه و تحليل داده ها استفاده       Paired T-test از آزمون آماري  . و سابقه خانوادگي مثبت ميگرن تهيه شد       

 . شد

مـورد  ٤٥مـرد و   ) درصد ١٠( مورد   ٥. ه سردرد مـيگرني انجام شد     بيمار مبتلا ب   ٥٠ اين مطالعه بر روي       :يافته ها
سابقه ) درصد١٤( نفر   ٧.  درصد بود  ٦٨ سال با    ٣٠-٤٥زن بودند كه بيشترين فراواني در گروه سني         ) درصد٩٠(

سابقه )  درصد ٦٠( نفر   ٣٠سابقه استرس و    )  درصد ٨٨( نفر   ٤٤سابقه مصرف سيگار،    ) درصد١٠( نفر   ٥تروما،  
ميانگين سطح سرمي منيزيوم در زمان سردرد       . خانه دار بودند )  درصد ٨٤( نفر   ٤٢. ي مثبت ميگرن داشتند   خانوادگ

ليتر بود و تفاوت معني داري در سطح سرمي منيزيوم بين اين           سيم در د  گر ميلي ١/٢ و در غير از زمان سردرد        ٧/١
 . كليه موارد فوق در محدوده نرمال بود). P=٠٠١/٠(دو حالت مشاهده شد 

تواند راه گشايي باشد كه    مييابد كه اين ايده     ميسطح سرمي منيزيوم در حمله حاد ميگرن كاهش           : نتيجه گيري
 . براي پيشگيري و درمان حمله حاد ميگرن از تركيبات يا داروهاي حاوي منيزيوم استفاده شود

 ميگرن، سردرد، منيزيوم:  واژگان كليدي

 
 
 
 
 
 اه علوم پزشكي كاشان دانشگ،  متخصص مغز و اعصاب-١

 دانشگاه علوم پزشكي كاشان ،   گروه بيوشيمي-٢
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 مقدمه
ميگرن بيماري شايعي است كه با سردرد عودكننده         
يك طرفه ضربان دار همراه با حالت تهوع و استفراغ         

در . و اختلالات بينايي و بويايي مشخص مي شود        
 درصد مـردان و    ٤-٦بررسي هـاي به عـمل  آمده      

ميگرن .  درصد زنان مبتلا به ميگرن هستند        ١٣-١٦
ممكن است از كودكي شروع شود اما معمولاً در           

 درصد  ٨٠در بيش از     . هنگام بلوغ بروز مي كند    
 سالگي رخ    ٣٠بيـماران شروع ميگرن در زير         

 ). ٢و٣(هد دمي

اختلالات خواب، استرس، تروما، سيگار و غذاهاي       
 ميگرن مؤثر   تند و سابقه فاميلي در شروع يا تشديد       

در پاتوژنز ميگرن مكانيسم هاي متعددي     ). ٣(هستند  
گروهي مكانيسم عروقي را مطرح     . را ذكر كرده اند  

مي كنند و مي گويند كه فاز اورا       
١

 در اثر انقباض     
عروق داخل جمجمه اي و فاز سردرد حملات           
ميگرني در اثر اتساع عروق خارج جمجمه اي            

ه به فعاليت     عده اي ميگرن را ثانوي      . مي باشد
وازوموتور مي دانند كه در آن شريان هاي داخل و          
خارج مغز ممكن است منقبض يا منبسط شوند و           
باعث فعال شدن سلول هاي هسته مدولري عصب         
سه قلو و در نتيجه آزاد شدن نوروپپتيدهاي              
. وازواكتيو در انتهاي عروق عصب سهٍ قلو شوند         

 و معتقد   عده اي ميگرن و تشنج را مشابه مي دانند        
هستند در طي حملات ميگرن تخليه الكتريكي مغز         

امروزه بر  ). ١ و   ٢(هاي عصبي رخ مي دهد     نيا طوفا 
نقش سروتونين و منيزيوم در حملات ميگرني بحث        
مي شود و ديده شده است كه سطح سروتونين            
پلاكتي در شروع سردرد ميگرني كاهش مي يابد و         

ند در بروز   هر داروي آزادكننده سروتونين مي توا      
در بررسي هاي  ). ٤-٨(حملات ميگرن موثر باشد      

                                     
1 - aura 

به عمل آمده ديده شده است كه منيزيوم اثر زيادي          
كاهش منيزيوم با    . بر روي تحريك رواني دارد      

افزايش تحريك پذيري عصبي و عصبي ـ عضلاني،       
هيپرونتيلاسيون و حساس كردن عروق مغزي به          

مصرف . اثرات هيپوكربي خود را نشان مي دهد        
فارماكولوژيك منيزيوم مي تواند نقص نـورولوژيك     

 ). ٩(را در صدمات مغزي كاهش دهد 

در بيماران ميگرني منيزيوم نقش مهمي را در تنظيم          
تحريك عصبي و احتمالاً ايجاد سردرد بازي             

تحقيقات اخير شامل ارزيابي            . مي كند
نوروفيزيولوژيكي و سنجش سطح منيزيوم در           

مدارك در  .  دچار سردرد مي باشد   گروهي از بيماران  
 درصد بيماران   ٥٠دسترس بيان مي كند كه بيش از        

در طول حمله حاد ميگرن سطح منيزيوم يونيزه            
تزريق منيزيوم در تعدادي از      ). ١٠(پائيني دارند   

. بيماران باعث بهبود سريع و پايدار مي شود            
مطالعات پيشنهاد مي كند كه مصرف خوراكي           

 فركانس سردردهاي ميگرني را     منيزيوم ممكن است  
قيمت پايين و   ، بودن به علت بي خطر  . كاهش دهد 

فقدان مطالعات توصيفي، لزوم تحقيقي در مورد          
براي ميگرن هاي دردناك    مصرف خوراكي منيزيوم  

بيماران صعب العلاج گاهي از      . شودمياحساس  
. برندميتزريق وريدي سولفات منيزيوم سود           

كه ) ٦(داده است    بررسي به عمل آمده نشان         
در پاتوژنز ميگرن نقش مهمي دارد و در           منيزيوم

 منيزيوم  mg٦٠٠پرفيلاكسي ميگرن مصرف روزانه      
در ). ١١ و    ١٢(با موفقيت زيادي همراه است         

ي ديگر به اين نتيجه رسيدند كه در زنان            امطالعه
سندرم ميگرن با كاهش سطح منيزيوم سرم و مغز           

يزيوم در كاهش   همراه است و تزريق سولفات من       
با توجه  ). ١٣(سردرد و رفع علائم اورا مؤثر است         

به موارد فوق مطالعه اي در بين مبتلايان به ميگرن           
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مراجعه كننده به مطب خصوصي و بيمارستان           
بهشتي شهرستان كاشان به عمل آمد و سطح          شهيد

منيزيوم سرم در زمان حمله و بين حملات ارزيابي          
 و درمان حاد ميگرن به      شد تا راهي براي پيشگيري    

وسيله قرص هاي منيزيوم دار يا تزريق وريدي           
 .سولفات منيزيوم پيدا شود

 
 هاشمواد و رو

 بيمار مبتلا   ٥٠اين بررسي به صورت تحليلي روي        
كننده به مطب و بيمارستان     جعهبه سردرد ميگرني مرا   

 انجام  ١٣٧٩-٨٠شهيد بهشتي كاشان در سال          
 زمان سردرد ميگرني سطح سرمي منيزيوم در. گرفت

اطلاعات . و در غير از زمان سردرد اندازه گيري شد       
 سابقه تروما ، استعمال سيگار، جنس، مربوط به سن

و سابقه خانوادگي مثبت ميگرن پرسيده شد و در           
ي  وارد شد و اطلاعات به دست آمده          اپرسش نامه

 .مورد بررسي آماري قرار گرفت

 
 يافته ها

ار مبتلا به ميگرن مورد        بيم ٥٠در اين پژوهش     
مـرد و  ) درصد١٠( نفر   ٥بررسي قرار گـرفتند كه     

بيماران در محدوده   .  زن بودند )  درصد ٩٠( نفر   ٤٥
توزيع بيماران برحسب    .  سال بودند   ١٥-٩٠سني  

 ارايه  ١گروه هاي سني و جنسي در جدول شماره          
گرديده است و نشان مي دهد كه بيماران در محدوده 

هاي سني  هاز بين گرو   . بودند سال    ١٥-٩٠سني  
 سال  ٣٠-٤٥مختلف بيشترين فراواني در گروه سني       

 . بود)  درصد٦٨( مورد ٣٤با فراواني 
 

 ١٣٧٩-٨٠ توزيع فراواني مبتلايان به ميگرن برحسب سن و جنس در مطب و بيمارستان شهيد بهشتي كاشان، -١جدول 
 

 زن مرد جمع
جنس

 سن

٩ 
)١٨( 

١ 
)٢( 

٨ 
*)١٦( 

١٥-٣٠ 

٣٤ 
)٦٨( 

٤ 
)٨( 

٣٠ 
)٦٠( 

٣٠ -٤٥ 

٢ 
)٤( 

- 
- 

٢ 
)٤( 

٤٥ -٥٠ 

٥ 
)١٠( 

- 
- 

٥ 
)١٠( 

٥٠> 

٥٠ 
)١٠٠( 

٥ 
)١٠( 

٤٥ 
 جمع )٩٠(

 .  اعداد داخل پرانتز معرف درصد هستند*                          

 
سابقه تـروما به   ) درصد١٤( نفر   ٧در اين بررسي     

ارگر، سر داشتند و از ميان شغل هاي خانه دار، ك          
كشاورز، معلم، كارمند، محصل،  دانشجو و مكانيك،        

 . خانه دار بـودند)  درصد٣/٩٣( نفـر ٤٥ نفر از ٤٢
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سابقه مصرف سيگار را ذكر       )  درصد ١٠( نفر    ٥
. سابقه استرس داشتند  )  درصد ٨٨( نفر   ٤٤كردند و   
 فراواني سابقه خانوادگي ميگرن را به          ٢جدول  

 تفكيك جنسي نشان مي دهد

 
 توزيع فراواني سابقه خانوادگي  ابتلا به -٢ل جدو

كننده  به جعهميگرن بر حسب جنس در مبتلايان مرا
 ١٣٧٩-٨٠مطب و بيمارستان شهيد بهشتي كاشان، 

 

 مرد زن
جنس

 
 سابقه خانوادگي 

٢٧ 

)٦٠( 

٣ 

)٦٠( 
 دارد

١٨ 

)٤٠( 

٢ 

)٤٠( 
 ندارد

٤٥ 

)٩٠( 

٥ 

)١٠( 
 جمع

 
 

رمي منيزيوم در   سطح س )  انحراف معيار  ±(ميانگين  
 و در زمان بين       ٧/١ ± ١٨/٠فاز حمله ميگرن     

.  ميلي گرم در دسي ليتر بود       ١/٢±٢٩/٠حـملات  
قابل ذكر است كه مـقادير منيزيوم كل بيماران در          

با توجه به   . هر دو حالت در محدوده طبيعي بود        
مقادير به دست آمده سطح سرمي منيزيوم در زمان          

ف از نظر آماري     سردرد كمتر بود و اين اختلا        
 ). P=٠٠١/٠(ار بود دمعني

 
 بحث

در بررسي هاي به عمل آمده مشخص شده است كه         
 درصد مبتلايان به ميگرن مؤنث مي باشند و در           ٧٥
 ٣٠ درصد موارد، آغاز حملات در سنين زير            ٨٠

تروما، استرس و مصرف     . سال مشاهده شده است    
. مواد محرك در بروز حمله ميگرني مؤثر مي باشند        

 درصد موارد بيماران سابقه خانوادگي        ٦٠-٨٠در  

كه با يافته هاي تحقيق    ) ١،  ٢،   ١٥،  ١٤(مثبت داشتند   
 . حاضر مطابقت دارد

در اين بررسي منيزيوم سرم در زمان سردرد ميگرني         
در مطالعه                       . به طور معني داري كاهش مي يابد        

Ramadon        يوم و همكاران ذكر شده است كه منيز
علايم و  . اثر زيادي بر روي تحريك رواني دارد        

نشانه هاي اختصاصي كاهش منيزيوم به علت           
افزايش تحريك پذيري عصبي و عصبي ـ عضلاني        

كمبود منيزيوم مي تواند باعث هيپرونتيلاسيون     . است
شود و عروق مغزي را به اثرات هيپوكربي حساس          

ش مهمي  مبتلايان به ميگرن، منيزيوم نق    ). ٩،١٣(كند  
را در تنظيم تحريك عصبي و احتمالاً ايجاد سردرد         

تحقيقات اخير شامل ارزيابي         . ايفا مي كند  
نـوروفيزيولوژيك و سنجش سطح منيزيوم در          

در يكي از   . باشدميگروهي از بيماران دچار سردرد      
 بيمار  مبتلا به حملات سردردهاي          ١٩مطالعات  
به ميگرن  مبتلا  ) زن ٢٧ مرد و    ٣( بيمار   ٣٠تنشي و   

در اين  . مـورد ارزيابي قرار گرفتند     Auraبدون  
بـررسي مشخص شد كه ميگرن در ارتباط با             
تغييرات سـطح منيزيوم است و منيزيوم باعـث           

). ٦(شود  ميپذيري نوروواسكولار   يكافزايش تحر 
مطالعات ديگر مطالعات نيز به نتايج مشابهي دست         

 ). ٥ و ١٣-١٥(يافتند 

ذكر شده است كه      همكاران و Welchدر مطالعه   
كاهش غلظت داخل سلول مغزي منيزيوم و كاهش         
سطح سرمي آن باعث ارتباط بين آستانه                

 ). ١١(شود ميفيزيولوژيك ميگرن و حمله آن 
 

Mauskop          و همكاران با بررسي تعداد زيادي از
بيماران ميگرني اهميت منيزيوم را در پاتوژنز            

در دسترس بيان   مدارك  ). ١٢(بيماري تأييد كردند    
 درصد بيماران در طول حمله      ٥٠كند كه بيش از     مي

تزريق . حاد ميگرن سطح منيزيوم يونيزه پائيني دارند      
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منيزيوم در تعدادي از بيماران باعث بهبود سريع و          
در اين مطالعه به اين نتيجه      . شودميپايدار بيماري   

رسيدند كه مصرف خوراكي منيزيوم در درازمدت        
نس سردردهاي ميگرني را كاهش     ممكن است فركا  

 ). ١٠(دهد 

و همكاران مشاهده شد كه در        Aloisilدر مطالعه   
كودكان مبتلا به ميگرن سطح سرمي منيزيوم پايين         

 خوراكي  Mg-Pidolate روز درمان با      ٢٠است و   
 درصد بيماران طبيعي      ٩٠تعادل منيزيوم را در       

 ). ٤(مي كند 

 نكته تاكيد   و همكاران بر اين    Mauskopدر بررسي   
شد كه منيزيوم نقش قابل توجهي در پاتوژنز ميگرن         

حـدود ( مـنيزيوم    mg٦٠٠دارد و دوز روزانـه       
mEq١٢(در پيشگيري مـيگرن موثر است ) ٥٠ .( 

 و همكاران بر نقش كاهش      Demirkayaدر مطالعه    
در . منيزيوم سلولي در حمله حاد ميگرن تاكيد شد        

ز بيماران مبتلا به      نفره ا  ١٥اين مطالعه يك گروه      
ميگرن انتخاب شدند و يك گرم سولفات منيزيوم          

گروه ( دقيقه دريافت كردند      ١٥وريدي در عرض     
 بيمار ديگر به عنوان گروه       ١٥در مقابل به    ). مورد

 بيمار  ١٣در  .  نرمال سالين تجويز شد     cc١٠شاهد  
تحت درمان وريدي سولفات منيزيوم، به طور كامل        

يگر كاهش درد داشتند اما در       نفر د  ٢برطرف شد و    
. گروه شاهد فقط شدت درد كمي كاهش پيدا كرد         

آنها نتيجه گرفتند كه تزريق يك گرم سولفات             
منيزيوم در رفع حمله حاد ميگرن داروي مؤثري           

 ). ١٥(است 

كاهش منيزيوم  ، ي انجام شده  هابا توجه به پژوهش   
سرم در شروع حمله حاد ميگرن موثر است و اين           

تواند راهي جهت پيشگيري و درمان حمله        ايده مي  
حاد ميگرن از طريق مصرف قرص هاي منيزيوم دار        

 و سولفات منيزيوم وريدي        Mg-Pidolateمثل  
 . باشد

 
 

 تشكر و قدرداني
در پايان از زحمات آقاي محسن تقدسي و               

دكتر علي اكبر يوسفيان كه در انجام پژوهـش         آقاي
 . گرددهمكاري داشتند تشكر و قدرداني مي 
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