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Abstract 
Introduction: God Almighty has given each organ of the body a temperament that is 

best for performing its duties. Understanding the temperament of the uterus is 

crucial in Iranian medicine for preventing diseases, diagnosing, and treating uterine 

disorders. Many uterine disorders, including infertility, oligomenorrhea, 

amenorrhea, and hypermenorrhea, are related to uterine dysfunctions, and the 

correct treatment of these disorders depends on diagnosing the temperament of the 

uterus. The present study aimed to understand the symptoms of uterine dysfunctions 

and the disorders caused by them in the context of Avicenna's view. 

Methods: The present work is a review conducted using a library research method. 

The keywords uterine dysfunction, menstruation, Avicenna, etc., were searched in 

reputable scientific databases, Noor software, and Al-Qunun fi ُ l-tibb book. Finally, 

the data was collected and analyzed. 

Results: When the uterus has a predominance of one of the phlegms and deviates 

from its original temperament, its function is affected, and various uterine 

dysfunctions are developed. The uterus is one of the important organs of the body, 

and its dysfunctions can be the foundation of various uterine diseases and, 

consequently, other diseases in the entire body. Various dietary measures, drug 

treatments, and medicinal practices are part of the treatments for these dysfunctions. 

Conclusion: Any dysfunction developed in the uterus can cause disorders in 

menstruation, fertility, and miscarriage, and have a significant impact on women's 

quality of life. The measures suggested by Iranian medicine men, including Abu Ali 

Sina, can be effective in the rapid and inexpensive diagnosis and treatment of many 

of these disorders. 
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INTRODUCTION  

In Iranian medicine, each organ has a specific 

temperament that is essential to its function. 

Disturbance of the uterine temperament, 

known as uterine dysfunction, is considered a 

cause of disorders, such as infertility, 

oligomenorrhea, amenorrhea, and 

hypermenorrhea. The present study aimed to 

identify the symptoms and consequences of 

uterine dysfunction, as described by Avicenna. 
METHODS 

The present review was conducted through 

library research using keywords, including 

uterine dysphoria, menstruation, and Avicenna 

in scientific databases, Noor software, and Al-

Qunun fi ُ l-tibb. In addition, the relevant data 

was collected and analyzed. 
RESULTS 

Temperament is the dominant quality of a 

composite body, arising from the interaction of 

opposing qualities in the smallest elements of 

the human body. The whole universe possesses 

temperament, and the organs of the human 

body are no exception. According to Avicenna, 

God has endowed each organ with a 

temperament most suitable for its functions, 

and the womb also has its own temperament. 

Disturbance in the balance of coldness, 

warmth, moisture, and dryness alters uterine 

temperament and leads to disorders. Avicenna 

classified uterine temperaments and described 

their symptoms. A warm uterine temperament 

presents with little menstrual blood, often red 

or yellow, a warm body, pain near the liver, 

dry lips, yellow urine, rapid pulse, and excess 

hair. A cold temperament is associated with 

scanty or watery menstrual blood, back-

stretching sensation, history of consuming cold 

or heavy foods, excessive intercourse, 

numbness of the uterine parts, scanty vaginal 

hair, and discolored urine. A wet temperament 

demonstrates watery menstruation, excessive 

uterine moisture, and miscarriage, while a dry 

temperament features a low-moisture uterus. 

Causes of uterine dysphoria include neglect of 

the six essential principles of health, such as 

improper diet and lifestyle. Prolonged 

wakefulness, extreme heat, and emotional 

stress deplete uterine moisture and induce 

imbalance. Other factors include sedentary 

habits, vomiting, environmental conditions, 

and excessive use of cooling agents such as 

cold foods, frequent washing with cold water, 

and sitting in cold places, which weaken the 

uterine blood supply. Consumption of cold and 

dry foods also produces poor-quality humors, 

damaging the uterus and ovaries. 

The uterus plays a vital role in purifying blood 

and nurturing the fetus. Uterine dysphoria can 

cause complications, such as excessive 

menstruation, amenorrhea, oligomenorrhea, 

recurrent miscarriages, bloating, abnormal fetal 

positions, uterine prolapse, rashes, cancer, and 

ectropion. One major cause of menorrhagia is 

uterine weakness from an imbalance of 

temperament. Amenorrhea and oligomenorrhea, 

known in Iranian medicine as menstrual retention, 

often result from excessively hot or phlegmatic 

cold uterine temperaments, leading to reduced 

ovulation and infertility. 

Avicenna and other Iranian scholars emphasized 

that a balanced uterine temperament is essential for 

reproductive health. Disturbance in this balance not 

only leads to gynecological problems but also 

contributes to infertility and systemic diseases, 

underscoring the importance of diagnosis and 

correction of uterine temperament. 
CONCLUSION 

Any abnormality in the uterus can cause menstrual 

disorders, fertility issues, and miscarriage, and it 

can have a significant impact on women's quality 

of life. The measures suggested by Iranian medical 

scholars, including Abu Ali Sina, can be effective 

for rapid, low-cost diagnosis and treatment of many 

of these disorders. 
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 سینا درباره انواع سوءمزاجات رحمی و عوارض آن گذری بر دیدگاه ابن 

محمدحسین  ،   3، امیرحسین لطیفی 2، سیدعبداله محمودی  *2، مهدی صالحی 1سادات سجادیفاطمه

   4اسدی
 

 ، دانشگاه علوم پزشکی اراک، اراک، ایرانکارشناسی ارشد تاریخ علوم پزشکی .1

 ، اراک، ایران دانشگاه علوم پزشکی اراک  ،استادیار  .2

 ، اراک، ایران دانشگاه علوم پزشکی اراک   ،دانشیار .3

 ، اراک، ایران دانشگاه علوم پزشکی اراک  ،علمیمربی هیئت .4
 
 Salehi58@gmail.com  :ایمیل  .دانشگاه علوم پزشکی اراک، اراک، ایران،  مهدی صالحی  :مسئول  نویسنده  *

 
 

 

 12/04/1403  :دریافت  تاریخ چکیده 

  ، شناخت مزاج رحم   وظایف خود، بهترین است. دادن  خداوند رحمان به هریک از اعضای بدن مزاجی عنایت کرده که برای انجام   : مقدمه 
ازجمله نازایی،   رحمی  بسیاری از اختلالات .  های رحم اهمیت دارد تشخیص و درمان بیماری   ، ها از بیماری   پیشگیری  برای در طب ایرانی  

این  .  وابسته به تشخیص مزاج رحم است   ، که درمان صحیح این اختلالات   اند مزاج رحم مرتبط سوء با    هایپرمنوره   و   الیگومنوره، آمنوره 
 سینا انجام شده است. های رحمی و اختلالات ناشی از آن در دیدگاه ابن مطالعه با هدف شناخت علائم سوءمزاج 

انجام شده است. کلیدواژه به روش کتابخانه   که  استاین پژوهش، یک مطالعه مروری    : ها روش    ، سوءمزاج رحم، قاعدگیهای  ای 
و..ابن  پایگاه   .سینا  و کتاب  علمی معتبر، نرمهای  در  نور  الطبافزار  درنهایت اطلاعات، جمع شدندجو  و جست  القانون فی  و .  آوری 

 .تحلیل شد
گیرد و می  ثیر قرارأرا داشته باشد و از مزاج اصلی خود خارج شود، کارکرد آن تحت تها  زمانی که رحم، غلبه یکی از خلط  ها: یافته 

های ریز انواع بیماری تواند پایه می  مزاجات در رحمء بدن است و سو  شریفهو اعضای د. رحم جزشومی   ع سوءمزاجات رحمی ایجاد اانو
های  دارویی و اعمال یداوی بخشی از درمان های  . انواع تدابیر غذایی، درمان شوددیگر در کل بدن  های  بیماری   ،رحم و به تبع آن
 . است این سوءمزاجات

ایجادشده در رحم  گیری: نتیجه  نوع سوءمزاج  بر کیفیت می  هر  و  باروری و سقط شود  اختلالاتی در قاعدگی،  ایجاد  تواند موجب 
ابوعلی سینا ایرانی ازجمله  اقدامات پیشنهادی حکیمان طب  تأثیر زیادی داشته باشد.  تواند در تشخیص و درمان می   زندگی زنان 

 ثر باشد.ؤهزینه بسیاری از این اختلالات مسریع و کم 
 

 26/01/1404  :پذیرش  تاریخ 
 

 :کلیدی  واژگان 

مزاج، سوءمزاج رحم، قاعدگی،  
 سینا، طب ایرانیابن

 دانشگاه   برای  نشر  حقوق  تمامی 
 .است  محفوظ  اراک  پزشکیعلوم  
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   مقدمه 

بیماری  تشخیص  و  سلامت  حفظ  اساسی  جزء  مزاج  های  مفهوم 
در لغت به   که مزاج. (1)مختلف در طب سنتی ازجمله طب ایرانی است 

 های عناصر چهارگانه کیفیت  ثیرأنتیجه ت  ،معنای در هم آمیختن است
مخصوص    یمزاج  ،هر فرد  .(2)   خاک و هوا( است  آتش،   )آب، طبیعت

  ، که مزاج فرد از حالت معتدل خود فاصله بگیرددرصورتی و  به خود دارد  
می  رخ  شایع سوء  .(4  ،3)دهد  سوءمزاج  بیماری مزاج  علت  های ترین 

  ، 5  ،1)قرار گیرد    درمان  مبنای  تواندمی  تشخیص آن  که  مختلف است 
بیماری به  .(6 از  زیادی  بخش  ایرانی،  طب  در  مبنای طورکلی،  بر  ها 

می  تعریف  بیماری  به  سلامت  حالت  از  مزاج  به  تغییر  که  شوند 
معروفبیماری سوءمزاجی  این های  درمان  در  مهم  اصل  گونه اند. 
سلامت  بیماری حالت  به  آن  برگرداندن  و  تغییریافته  مزاج  اصلاح  ها 

های درمانی  خود، با استفاده از تدابیر مختلف سبک زندگی و انواع روش
ازجمله نازایی، الیگومنوره، آمنوره،  زنان  بسیاری از اختلالات    .(7) است  

واژینیت، بی  هایپرمنوره،  لگنسرویسیت،  درد  و  ادرار  با    ، اختیاری 
مرتبط  رحم  مزاجی  اختلالات،  انداختلالات  این  صحیح  درمان    ، که 

  .(8) وابسته به تشخیص صحیح مزاج رحم است
با توجه به این مقدمات، باید پیوسته محققان طب ایرانی به مزاج و  

های  بسا تحقیقات متعددی در این حیطه در سال سوءمزاج توجه کنند. چه 
که در تحقیق حکیمی و همکاران در سال  معاصر منتشر شده است؛ چنان 

های تشخیصی ازجمله نبض و ادرار،  عنوان شد که برخی شاخص   1398
که در متون طبی ایران در تعیین سوءمزاج کبد اهمیت بسیاری دارند، هنوز  

نشده  شاخص کاربردی  و  برخی  اند  و  عطش  بدن،  رنگ  فنوتیپ،  های 
ترین نقش را  علائم نظیر احساس خستگی، تضرر و انتفاع سیستمیک مهم 

اعتبارسنجی   و  بیشتر  مطالعات  آنان  دارند.  کبد  سوءمزاج  تعیین  در 
مطرح شاخص  نیز  های  را  کبد  سوءمزاجات  تعیین  برای  ابزارسازی  و  شده 

کردند   پیشنهاد  خود  تحقیقات  تکمیل  مطالعه .  ( 9) برای  نیز  در  دیگر  ای 
همکاران  و  سوءمزاج   ، علیزاده  برای  تشخیصی  معده  پروتکل  را  های 

داشتند   عنوان  ایرانی  طبی  متون  پایگاه .  ( 10) برحسب  در  های  کنکاش 
درباره   بسیار  مطالعات  وجود  با  که  است  آن  از  حاکی  اطلاعاتی، 

های رحم پرداخته نشده است.  ها، به سوءمزاج های مربوط به اندام سوءمزاج 
بانوان است  ازآنجاکه   اعضای مهم در بدن  از  وظیفه تصفیه  و  رحم یکی 

با اعضای مهم بدن مانند مغز،    دارد و داری جنین را به عهده  خون و نگه 
کلیه  کبد،  شود،  قلب،  مشکل  دچار  چنانچه  و  است  ارتباط  در  معده  و  ها 

بیماری   در  عوارض  می آن  گسترش  بدن  درباره  یابد تمام  مطالعه   ،
به  آن  این،  علاوه   شود. شدت حس می سوءمزاجات  این  بر  درمان صحیح 

و رفع انحرافات مزاجی    وابسته به تشخیص صحیح مزاج رحم   ، اختلالات 
و همکاران طی  است.   سعیدی  موضوع،  این  به  مربوط  مطالعات  بین  در 

دادند.  های گرم و سرد رحم ارائه  پروتکل تشخیصی برای مزاج   پژوهشی 
های خاص حکمای ایرانی درباره  صورت جزئی به دیدگاه در این مطالعه، به 

علاوه  و  نشده  پرداخته  رحم  تر  مزاج  و  خشک  مزاج  به  توجه  نیز  آن  بر 
است.  مانده  و    مغفول  شده  بررسی  تشخیص  پروتکل  تنها  همچنین، 

انواع داروها و اعمال یداوی نیز از  روش  های درمانی مانند تدابیر غذایی، 
مانده است  پنهان  این مطالعه می   . ( 8)   نظر  راستا،  کوشد ضمن  در همین 

مزاج  انواع  سوءمزاج بررسی  و  عوارض  ها  و  آن  به  ابتلا  علل  رحم،  های 
سینا را درباره عوارض سوءمزاجات رحمی و همچنین  ایجادشده، دیدگاه ابن 

 ها مطرح کند. درمان آن 

 

 کار  روش
پژوهش این  به   ، در  جستکه  است،  شده  انجام  مروری  جوی و صورت 

کتب   از  استفاده  با  سوم    ازجملهایرانی  طب  به  مربوط  غیرالکترونیک  کتاب 
الطب فی  شیخ أت  القانون  سینالیف  ابوعلی  شد.    الرئیس  ی  جوو جستانجام 

ازجمله  جوگو با کمک موتورهای جست   الکترونیک  و   Google Scholarر 
پایگاه و جست در  مانند  اطلاعاتی  های  جو  و     ISC  و   scopusاستنادی 

 PubMed  و  SID ،Magiranهمچنین پایگاه اطلاعاتی غیراستنادی مانند 

کلیدواژه  نظیر  براساس  رحم  ،سیناابن هایی  سوءمزاج  انجام    قاعدگی  و   مزاج، 
نرم جمع شد.  برای  کاربردی  ابزارهای  دیگر  از  هم  نور  جامع  آوری  افزار 

بود تحقیق  این  در  درنهایتاطلاعات  داده   ،.  گردآوری  از  و  های  بعد  موجود 
ای از  گزارش نهایی ارائه شد. در نمودار پریسما خلاصه ها،  وتحلیل آنتجزیه

 (.1)نمودار  د شومی  وتحلیل مقالات ارائهیه زروش تج
 

 سینا مزاج رحم از دیدگاه ابن

مزاج، کیفیت غالب بر جسم مرکب است که معادل آن در زبان انگلیسی 
Temperament    .کیفیت  مزاجاست متقابل  واکنش  موجود  از  متضاد  های 

وجود می به  انسان  بدن  در  ریز  بسیار  عناصر  . (14  ،13،  12،  11  ،7)  آیددر 
از خود  ابوعلی سینا  به آرای حکیمان قبل  را  نُ  ،با نظم بخشیدن  ه نوع مزاج 

و   بندی شامل چهار مزاج مفرداین دسته.  کندمی  بندیدسته  تر  )گرم، سرد، 
مرکب  ،خشک( مزاج  و   چهار  و    )گرم  گرم  و  خشکتر،  سرد  تر،  و  سرد   ،

   .(16  ،15)  و مزاج معتدل است خشک(

تمام کائنات در اطراف ما مزاجی دارند. اعضای بدن انسان نیز از این قائده  
خداوند رحمان به هریک از    معتقد است، سینا  طور که ابن مستثنی نیست. همان 

ترین  وظایف خود، مناسب دادن  اعضای بدن مزاجی عنایت کرده که برای انجام  
رحم نیز مزاجی خاص خود  . در امتداد همین سخن باید گفت که  و بهترین است 
، مزاج رحم، سرد و خشک بیان  التصریف لمن عجز عن التألیف دارد. در کتاب  

است  عصب  جنس  از  زیرا  کتب ( 17  ، 7)  شده؛  در  سنت   .  طب    مانند   ی مختلف 
به مزاج رحم    صراحتاً  ی طب اکبر   و   یلی عق   معالجات   ، ی خوارزمشاه   یره ذخ ،  قانون 
و  دارد    ی عصب   ی کتب ذکر شده که رحم بافت   ین ا   ی اما در همگ   ، نشده   ی ا اشاره 

  عجز عن   التصریف لمن در کتاب    ی زهراو   . مزاج عصب هم سرد و خشک است 
به   التألیف  رحم  مزاج  که  کرده  در    یابس بارد    ، بودن   ی عصب   یل دل اشاره  و  است 
البته برودت مزاج رحم از برودت    . شدن را دارد   یده تمدد و کش   یت قابل   یاز، موقع ن 

قرار دارد  بسیاری    های یان چراکه در مجاورت عضلات و شر   ؛ عصب کمتر است 
های  نشانه   شود. حکما رحم می  مزاج شدن    ها گرم است و باعث گرم که مزاج آن 

اعظم معتقد    رموز   اما صاحب   ، اند مزاج رحم ذکر کرده   یی شناسا   ی را برا   ی مختلف 
که   طریق  است  از  ماما  یا  پزشک  که  است  هایی  ویژگی  از  یکی  رحم  ملمس 

لمس )با دست در واژن و یا دست روی شکم( نرمی یا سفتی و گرمی یا سردی  
آورده  است   قانون  در  سینا  ابن  کنند.  را مشخص می  یا خشکی رحم  تری  و 

است  مزاج  گواه  ملمس  یعنی  للمزاج  یشهد  اندام   سینا ابن .  :والملمس  های  مزاج 
مزاج رحم در   د. ا د می   ص ی لمس و رنگ خون تشخ  ی را از رو  ض ی سازنده خون ح 

  یل در سایر کتب، ذ   ی ول   ، شده   ی موضوع مستقل بررس   یک در قالب    قانون کتاب  
و    ی رسد علائم مزاج ها به نظر می ی سوءمزاج و عقر بحث شده است. در بررس 

ز  حد  تا  شب   یادی سوءمزاج  هم  زمان   یه به  تا  مزاج    یک که    ی هستند.  بر  عضو 
  شود انجام می   درست   رت صو افعال آن عضو به   ، و سلامت خود قرار دارد   یح صح 

صرف  م   ی زمان   اً و  رخ  مختل   دهد ی سوءمزاج  عضو  فعل  ادامه،  .  ( 7) شود    که  در 
علائم مزاج مفرد رحم برحسب چهار عنصر خون قاعدگی، موی شرمگاه، ملمس  

 شود. رحم و علائم سیستمیک در کتب طب ایرانی ارائه می 
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 جو و انتخاب مقالاتوجست  برای پریسما نمودار جریانی .1نمودار 

 

 سینا علائم سوءمزاجات رحمی از دیدگاه ابن

  ، تری و خشکی   گرمی،  زیاد شدن هریک از کیفیات سردی،  یاکم  
می خارج  اعتدال  از  را  عضو  انواع  مزاج  زنان کند.  رحمی    اختلالات 

می  بروز  زن  مزاج  را  رحم    اتسوءمزاج  سیناابن  د.یاببرحسب چگونگی 
  علائم سوءمزاج گرم رحم شامل   ، بر این اساس  بندی کرده است.طبقه

بدن گرم، کمی خون حیض، سرخ یا زرد بودن رنگ خون حیض، درد  
های بیمار، موی زیاد روی زهار، بول زرد  اطراف کبد، خشک شدن لب 

و نبض سریع، علائم سوءمزاج سرد رحم شامل خون حیض بندآمده یا کم یا 
آبکی شدن، احساس دراز شدن پشت، سابقه مصرف غذاهای غلیظ دیرهضم  

زیاده  سردمزاج،  بییا  و  تخدیر  جماع،  در  قسمتروی  فوقانی  حسی  های 
و بول بدرنگ؛ علائم سوءمزاج تر رحم شامل حیض  زهدان، کم  مویی زهار 

مایه و آبکی و ماده رطوبی زیاد و سقط جنین، و علائم سوءمزاج خشک  کم 
و کم  استرحم شامل زهدان خشک  ئم  علا  2در جدول    .(18  ،16)  رطوبت 

 شود. صورت خلاصه ذکر میاین سوءمزاجات به 
 

 (7)مزاج رحم در کتب طب ایرانی  :1جدول 

 رحم خشک  رحم مرطوب  رحم سرد رحم گرم  زیرشاخه علت اصلی علت علائم اصلی 

 خون قاعدگی 

کمد یا سیاه، بیاض  رنگ سفید، سرخ، زرد یا سیاه همراه با یبس عفن، تیرگی  رنگ     

  رقیق رقیق یا تنکی قوام یا سودایت آن  غلیظ قوام 

  زیاد  کم یا محتبس  کم، همراه با رنگ قرمز یا زرد  مقدار

   سرد  گرم، حدت و گرمی  حرارت خون 

   کم و تنک  بسیار زیاد  - موی شرمگاه 

   - به لمس داخل محل گرم  - ملمس رحم 

 علائم سیستمیک 

  کاستی نبض  کاستی ضربان  سریع، قوتّ نبض و عظم آن  نبض 

رنگ، سفید و شفاف کم  رنگین قاروره     

   طولانی   ایام طهر 

 علائم رحمی 

خراج و قروح حادثه در رحم  -  

جفاف شفتین  -  

حرارت شدید و سوزش و درد  و یا التهاب شدید در  -

 زمان نزدیکی جنسی 

حرارت فم رحم -  

تقدم جماع کثیر  -  

خدر اعلای رحم -  

سرد یافتن فم رحم حین مجامعت  -  

 

کثرت سیلان رطوبت   -

 فم رحم 

تر یافتن فم رحم  -

 حین مجامعت

جفات قبل  -  

ترشحات کم  -  

خشک یافتن فم رحم   -

 حین مجامعت

صلابت و خشکی   -

 رحم 

 سایر علائم 

اوجاع ناحیه کبد  -  

گشادی عروق تن -  

خشکی لب  -  

خشکی براز  -  

گشادی نفس  -  

هاغلبه میل به خنکی  -  

 عادت به مصرف غذای سرد و غلیظ 

فساد رنگ  -  

بدی رنگ بشره  -  

درازی پشت -  

سردی اسافل در غیر سرما  -  

سابقه سقط در سه   -

 ماه اول 

ضعف بدن  -  

ترشحات سبز رنگ  

غلیظ و دانه دانه می  

شوند و بدون رابطه یا 

تحریک به خارج از  

 رحم ریخته می شود 
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 (7)علائم سوءمزاج رحمی در کتب طب ایرانی : 2جدول 

 رحم خشک  رحم مرطوب  رحم سرد رحم گرم  زیرشاخه علت اصلی علت علائم اصلی 

 خون قاعدگی 

رنگ  سفید، کمد سرخ، سیاه  رنگ     

    بدبو  بو

  رقیق رقیق غلیظ قوام 

 کم  زیاد  کم یا محتبس  کم  مقدار

   کم و تنک  بسیار زیاد  - موی شرمگاه 

   سرد  گرم - ملمس رحم 

 علائم سیستمیک 

   متفاوت  سریع  نبض 

رنگکم  رنگین قاروره     

   طولانی   ایام طهر 

 خراج و قروح حادثه در رحم  علائم رحمی 
 تقدم جماع کثیر 

 خدر اعلای رحم 

کثرت سیلان  -  

رطوبت فم رحم  -  

جفاف قبل  -  

ترشحات کم  -  

 سایر علائم 

لب خشک  -  

کرب و خفقان  -  

نحافت بدن  -  

مشارکت بدن در حرارت  -  

گاهی اوجاع در نواحی جگر  -  

 عادت به مصرف غذاهای سرد و غلیظ 

فساد رنگ  -  
سابقه سقط در سه ماه اول  -  هزال 

 
 علل مؤثر در ایجاد سوءمزاجات رحمی 

مانند   سلامت  ضروری  اصل  شش  رعایت  مصرف  عدم  نحوه 
ثر  ؤ ها در درازمدت بر مزاج بدن و اعضای تناسلی م ها و آشامیدنی خوردنی 

باعث  ،  بیداری و قرار گرفتن طولانی در معرض گرمای شدید .  ( 19)   است 
می  سوءمزاج  ایجاد  و  رطوبات  و  د شو تحلیل  احتباس  سکون،  و  حرکت   .

توانند بر ایجاد سوءمزاج تأثیر  استفراغ، آب و هوا و اعراض نفسانی نیز می 
ایجاد سوءمزاجات رحمی    »سردی رحم« .  ( 20)   بگذارند  از دیگر علل  نیز 

  جراحی،   ر اثر استفاده مداوم از عوامل سردکننده )غذاهای سرد، ب است که  
روی مکان سرد( ایجاد    مدت شستن مکرر با آب سرد و نشستن طولانی 

یابد و تبادلات عروقی در رحم  رسانی به رحم کاهش می شود و خون می 
مصرف غذاهای سرد و خشک  همچنین،  .  ( 21)   گیرد خوبی صورت نمی به 

نمی  تولید  خوبی  و  خلط  رحم  در  اساسی  مشکلات  بروز  باعث  و  کند 
می  رحم    ایجاد   د. شو تخمدان  سلامت  حفظ  در  مناسب  تری  و  گرمی 

 . ( 22) است  کننده  کمک 
 

 های ایجادشده بر اثر سوءمزاجات رحمی  عوارض و بیماری

رحمیءسو به می   مزاجات  زیادی  عوارض  باشد. تواند  داشته  دنبال 
رحم یکی از اعضای مهم در بدن بانوان است که نقش تصفیه خون و 

را  از  داری  نگه عهده  جنین  بررسدارد.  بر  در    یرحمهای  یماریب  یدر 
حکما رحم   ی پا  رد   ، کتب  ب  یسوءمزاجات  در    گوناگون های  یماری را 

  یز د نگذارمی ر تمام بدن اثربنکته که سوءمزاج رحم  یافت. این توانمی
آثار آن در تمام    ،دهدمی   سوءمزاج اگرچه در رحم رخ  .است  یتحائز اهم

به جمیع    یو   اج مز  ،است  یفشر  یچون رحم عضو  .شودمی  بدن ظاهر
ابتدا ضعف    ،رحمهای  سوءمزاج  یشرفتکند. در صورت پمی   یتبدن سرا

  ی سوءمزاج اگر از حد   .دهدمی  مزاج رحم و سپس فساد مزاج رحم رخ
د  ینابارور  ،شود  یشترب سا  یگر و  و  اورام  مثل  رحم  بر   یر اعراض 
طمهای  یماریب افراط  مانند  اسقاط   ث،طم  احتباسث،  زنان    ، کثرت 

  ، رجا، سرطان رحم  ، وضعیت غیرطبیعی جنینالاجنه،  موت    ، نفخه رحم
قروح    ،حکه  ،بر هم آمدن فم رحم  ،رحم  یلانس،  رحم  یلانم  ،ور رحمثب

اوجاع رحم و شقاق رحم    ،رحم  ضعف   ، باسور رحم  ، اختناق رحم  ی،رحم
 .(7) شودمی   یجادا

میلادی(   بیستم  )قرن  خان  اعظم  محمد  اکسیر  حکیم  صاحب 
سریع  »گوید:  می   اعظم باید  آن  سوءمزاج  و  است  شریفی  عضو  رحم 

گردد می  ؛درمان  منتقل  بدن  کل  به  بدن  .«شودوگرنه  مزاج  عث  با   سردی 
تواند باعث سرایت به کل بدن  می  شود یا اینکه سوءمزاج رحممی  سردی رحم

شرح  . نفیس بن عوض کرمانی نویسنده کتاب  (23)  و بدن را سرد کندشود  
شود رحم به هم  می   سوءمزاج سرد رحم باعثمعتقد است    اسباب و علامات

فشردگی، این  براساس  و  شود  آن   فشرده  از  که  عروقی  و    هامجاری  منی 
و وقتی منی مرد و زن در آن   دنشوفشرده    د،نرسمی  حیض به فضای رحم

جامد  د،نگیرمی   قرار و  را سرد  بروز ملاست   د.نکن می  آن  باعث  تر    سوءمزاج 
و می   رحم  )نرمی و صافی( به رحم    شود  ورود  از  بعد  و می منی  از رحم    لغزد 

نگه   ،رطوبت  ،همچنین  شود.می   خارج یا  ماسکه  ضعیف قوه  را  رحم    دارنده 
شود رحم به علت ضعف قوه جاذبه، منی را  می   این سوءمزاج تر باعث   کند.می

شبیه اراضی باتلاقی هستند ها  زند که این رحم مثال می کرمانی    کند.نجذب  
بذر  گندیدهها  که  بوعلی    .(24)  کنندمی  را  استسینا  حکیم  سوءمزاج    معتقد 

ایجاد اختلال در کار قوای بدن مثل قوه  می   رحم باعث ضعف قوا شود و با 
در حیض اختلال  ایجاد  باعث  دافعه،  قوه  و  در همین  (20)   دشومی  ماسکه   .

  ی رحم و بلغم ویسوداسوءمزاج  که مطالعات امروزی حاکی از آن است  ،راستا
ایجاد فشردگی و تغلیظ خون، سبب کاهش جریان خون   و دلیل سرد بودن  به

درد رحم در    .(25)  دشومی   با تحریک اعصاب رحم منجر به درد  ،رحم شده
  تا   16حدود  که    ت شایع زنان استا شکای  از  ، یکیدیسمنورهایام قاعدگی یا  

یکی از علل اصلی غیبت   ممکن است  و اند  درصد زنان آن را تجربه کرده   91
 .  (29 ، 28 ،27 ،26)  باشد زنان از محل کار و تحصیل

رحم و  در  ضعف    که با ایجاد  سوءمزاج است  ،علل مهم منوراژییکی از  
زنان در سنین    درصد  سی  .(31  ،30)شود  ریزی میموجب خون  ،وریدهای آن

سبب  که  ها  ریزیاین خون   .(33  ،32)   برندریزی شدید رنج می باروری از خون
تواند می   ،دشودرد پشت و بدی رنگ صورت می   ضعف هضم،  کاهش اشتها،

عدم دریافت درمان مناسب ممکن    حتی   و   اثر بگذاردکیفیت زندگی زنان  بر  
  از اختلالات شایع قاعدگی، همچنین،    .(34)د  به هیسترکتومی شو   منجراست  

است الیگومنوره  و  ایران    که  آمنوره  پزشکی  متون  احتباس  »اصطلاح  با  در 
سوءمزاج گرم مفرط در رحم و سوءمزاج    .(36  ،35)« مطرح شده است  طمث

شود و یکی از گذاری و الیگومنوره می سرد با ماده بلغم باعث کاهش تخمک 
کمای ایرانی برای فعالیت مناسب  ح  .(35)  دلایل ناباروری گزارش شده است

  ی مزاج را عاملدانند و  را ضروری می   دمای متعادل  ،رحم و سیستم تولیدمثل
  ند شمارمی برناباروری  از  آگهی  درمان و حتی پیش   بیماری،  تشخیص  درمهم  

 .(16) شود ناپذیری میکه انحراف از آن باعث عوارض جبران 
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 یافتهها
 اصول کلی تدابیر درمانی سوءمزاجات رحمی  

اما در درمان   ،است  یمزاج کاف  یلتبد  ،در درمان سوءمزاج ساده.  1
عموم تنقیه  ابتدا  مادى  ا  یسوءمزاج  با  غالب  خلط  از    یا   یارجاتبدن 

رحم با    یتتقو  یرحم و در گام بعد  یاختصاص  یهسپس تنق یاستعمال ق
تا    گیردبو صورت می قابض و خوش های  حقنه   و ضماد    یافاستفاده از ش

 ماده قبول نکند.   دوبارهرحم  
ب.  2 درمان  به   یرحمهای  یماری در  داروها  از  صورت  استفاده 
استؤم  یموضع ا  .ثرتر  رحم  ،راستا  ین در  حقنه  از  فرزجه    یاستفاده  و 

استفاده از   ،رحم  یمادهای در سوءمزاج  یهتنق برای .بهتر از مسهل است
 است.  یدمف مناسب مبدرقهمراه با  یارجاتا

درد    یا  یبتوجه داشت که فرزجه مورداستفاده منجر به آس  یدبا.  3
 .  نشودرحم 

رحم 4 چ  .  به  مخوش   یزهای بالطبع  اش  یل،بو  از  نفرت    یایو  بدبو 
 دارد. 

استفراغ کث.  5 به سبب  امعا  یا  یرگاه  در  ثفل  ها دچار  روده   ،تجمع 
می  ن  .شوندمشکل  رحم  آن  مجاورت  طرف  .شودمی   یفضع  یزبه   ی، از 

امعا سخت  به  نسبت  رحم  قلیل جرم  و  استالحس تر  می  .تر    توان پس 
 رحم دفع کرد.   تبه سم یتماده امعا را با هدا

  ی درمان برخ  برایلذا    .ها و ساق پا مشارکت داردینه رحم با س.  6
ها  ینه س  یرزدر  استفاده از بادکش    ،مشارکت  ینبا توجه به اها  یماری از ب
  شود.می  یه ساق پا توص یا

وسا.  7 بردن  کار  به  از  است  رحم    یدستکار  برای  یآهن  یلبهتر 
 .  شوداجتناب  
انجام  یاز در صورت ن.  8 از رس  ،فصد و حجامت  دادن  به    یدن قبل 

استفراغ در زمان    دادن  را انجام داد و از انجام  آن  توانیم  یضزمان ح
دو استفراغ منجر به بروز ضعف در   زمانیهم چراکه   ؛کرد یزپره یقاعدگ

 شود.می بدن
راهدادن  انجام  .  9 مناسب  برایجماع  بیماری    یشگیریپ  ی  و  از 

رحم امراض  سوءمزاج  یرتداب  .است  یدرمان  براساس  ،  اصلاح 
 . (7)شود می   یهمختلف توص یرحم یهاسوءمزاج 

 

 بحث 
سو با  مرتبط  مطالعات  و  ایرانی  طب  کتب  در  ءبررسی  رحم  مزاج 

است که برخی  های  پایگاه  از آن  سینا  ابن   هایدیدگاه اطلاعاتی حاکی 
و    یازدهدر حدود   ابزارهای تشخیصی  متعدد  انواع  غیاب  در  پیش  قرن 

به  درمانی   دیدگاه ء سومربوط  با  رحم،  دراین های  مزاج  مدرن    باره طب 
 : پردازیممی این موارد  از  دارد. در ادامه به بررسی برخی اشتراکاتی

ابن 1 سوءمزاج  .  به  رحمی  اختلالات  از  بسیاری  است  معتقد  سینا 
بسیاری از  نیز    پور و همکارانافشاری . در همین راستا،  شوندمربوط می 

سپیده  ی دیگر  در پژوهش  .(16  ، 37)د  ندانها را تابع سوءمزاج می بیماری
همکاران  میرج تشخیص    به   و  از    درسوءمزاج  اهمیت  بسیاری  درمان 

درمان اند.  پرداخته ها  بیماری بیماری این  انواع  از  وسیعی  را  ها طیف  ها 
بیماری نگیردربرمی  شامل  که  مثانه،د  و  کلیه    کبد،   معده،  قلب،  های 
و...بی  اشتهایی،بی  اس،ام ،  صرع  آلزایمر،  طحال،   دندان، است   خوابی 

ها را در  سوءمزاج   و همکاران  سپیده میرجها،  بر این بیماری علاوه   .(17)

سوءمزاج سرد و مرطوب در ایجاد    .دانستند ثرؤبسیاری از اختلالات قاعدگی م
دیسمنوره و سندروم ایجاد سوءمزاج گرم و مرطوب در  ، و  منورهرآمنوره و هایپ

دار نقش  واژن  در  غیرطبیعی  ترشحات  و  قاعدگی  از  پژوهش    د.نپیش  این 
را    هاخارش   ها،ترک  ها،زخم منوراژی،   رحم  دردهای  با  نیز  و  مرتبط 

مزاج هر خانم را عامل ایجادکننده    ، طورکلیبه و    داندها در رحم می سوءمزاج 
 ؛ (38) شمارد نوع بیماری وی می 

در کتاب  2 انسداد در جریان خون  ،  علت دیسمنورهابوعلی سینا    قانون. 
التهاب    های قبلی رحم،به علت بیماری   ممکن استکه  دانسته شده  قاعدگی  

تولید برخی مواد در بدن و رحم    وی معتقد است  زخم یا سرطان باشد.  رحم،
منجر به کشیده شدن فیبرهای عضلانی دیواره رحم   د،نشوکه ریاح نامیده می 

می درد  باعث  ریاح  شود.و  ایجاد  خلط   ، علت  تعادل  باعث  عدم  که  است  ها 
سوءمزاج    ،درواقع.  شودراحتی خارج نمی شود و درنتیجه خون به سوءمزاج می 

. در امتداد همین دیدگاه  (40  ،39  ،16) شود  باعث ناتوانی رحم و درد آن می
می ابن  پژوهشیسینا  به  کنیم  توانیم  همکاران  رجبکه    اشاره  و  انجام  زاده 

و  کردند  دادند  بررسی  را  دیسمنوره  و  رحم  مزاج  پژوهش،    .ارتباط  این  در 
فراوانی مزاج سرد و خشک در افراد مبتلابه درد قاعدگی گزارش شده است  

همکاران   عقیل .(40) دربا نیز  و  که  مواردی  از  مطرح    رهیکی  سوءمزاج 
سبب دیسمنوره    ن،این است که گرم شدن رحم و واژن و تجمع خو  کنند،می
 ؛ (41)  دشومی

قاعدگی    ریزیخون را در افزایش  ضعف رحم و وریدهای آن  سینا  . ابن 3 
غلبه  ،  غلبه صفرا،  رقت و حدت خون،  غلبه خونداند. او معتقد است  مؤثر می

)صفرای سیاه(  و  بلغم   افزایش خونهریک میغلبه سودا  ریزی توانند سبب 
شوند   همکاران  .  (16) قاعدگی  و  سوءمزاج ظفرقندی  بین  ساده،  در  های 

سوءمزاج  بین  در  و  خشک،  سوءمزاج  و  گرم  سوءمزاج  سوءمزاج  مادی،  های 
خون افزایش  در  را  دانستند  ریزیبلغمی  مؤثر  قاعدگی  همچنین،  (4)های   .

و همکاران عل  اختری  از  را سوءمزاج  اختلالات خون   هایت یکی  ریزی رحم 
می  عنوان  که    د.نکنرحم  کردند  بیان  رایجآنان  را  ،  طب  منوراژی  علل 

های آن، عوارض  که اجرای پروتکل   کندهورمونی یا غیرهورمونی معرفی می 
هایی براساس مزاج فرد دارد که  اما طب سنتی توصیه   ؛جانبی به همراه دارد

   ؛(42)  تواند تحول عظیمی ایجاد کندمی  در کنار طب نوین
یا سرد و خشک  ،  خشک،  سوءمزاج سرد.  4 از علل  رحم  گرم و خشک 

نژاد و همکاران  مکبری  .(16)سینا است  در دیدگاه ابن   ایجاد الیگومنورهاصلی  

شایع 2012) و خشک  (  مزاج سرد  را  آمنوره  به  مبتلایان  مزاج رحم در  ترین 
 ؛ (43)اعلام کردند  

شیخ5 ابن .  رحم  سینا  الرئیس  کیسه  را  سوءمزاج  در  سوءمزاج  باعث 
باعث احتباس   سوءمزاج بلغمی یا سوداویداند و معتقد است  تخمدان نیز می

همکاران اختلالات رحمی ناشی  و   آیشا رضا شود.طمث و تشکیل کیست می 
 ؛ (44) ثر دانستندؤهای تخمدان مر تشکیل کیست داز سوءمزاج را  

  ضعف قوه هاضمه در عروق رحم بیان شده است که    قانوندر کتاب  .  6
خروج  باشد.  الرحمغلبه اخلاط و عفونت رحم و درنهایت سیلانتواند علت می

سوءمزاج بر قوه غاذیه    دلیل سوءمزاج رخ دهد.به ممکن است    واژن  ترشحات
یا اگر حرارتی    ؛تواند مواد مغذی را در خود نگه داردو رحم نمی گذارد  می اثر  

شود، غالب  رحم  خارج  بر  طبیعی  حالت  از  قوام  و  بو  ازنظر  رحم    فضولات 

دافعه  می قوه  و  را  شود  راستا  .(16)  دکنمی   دفعآن  همین  علی  ،در    و   زاهد 

و  در کیفیت  تغییر  انباشته شدن مواد    همکاران  در رحم را سبب  بلغم  کمیت 
واژن  بی از  غیرطبیعی  ترشحات  ایجاد  و  رحم  در  اضافه  کردند فایده    مطرح 

گرم و مرطوب و گرم  مرطوب، مزاج سرد و ترتیب به  ادهمی و همکاران .(45)
خشک   احتمالو  در  باکتری   را  واژن  ها  رشد  دانستند  ؤمدر  نتایج    و ثر  از 
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این  استنباطمطالعات  اصلی    کردند  گونه  عامل  تر،  و  سرد  مزاج  که 
 ؛ (46)زنان و زایمان است  های بیماری
دیدگاه    .7 سینااز  رحم ،  ابوعلی  اخلاط  تعادل  خوردن  هم  و   به 

منی   دافعه موجب  فساد  قوه  شدن  نگه   و   فعال  در  رحم  داری  ناتوانی 
درنهایتجنین   درشومی  سقط  و  همکاران    بارهین اد.  و  به  نیز  ظهیری 

  ، خصوص سوءمزاج سرد رحمسوءمزاجات رحم بهاین نتیجه رسیدند که  
ممکن   کند و می  گزینی جنین در مراحل اولیه بارداری جلوگیریاز لانه 

ثیرات سوئی داشته  أت  ،تا مراحل آخر بارداری و حتی زایمان سخت  است
همکارانسهراب   .(47)  باشد و  شایع 2014)  وند  در  (  رحم  مزاج  ترین 

نیز  کاظمینی و همکاران  . (48) زنان نازا را مزاج سرد و تر معرفی کردند 
 .(49)  تغییر مزاج رحم را یکی از علل اصلی سقط جنین معرفی کردند

مشاهده چنان دربا  هایدیدگاه   ،دشومی   که  سینا    ره ابوعلی 
رحمیءسو موارد  ،مزاجات  برخی  بالینی    هاآزمایش   با   ،در  مطالعات  و 

های پژوهشگران  دیدگاه  و بالینی    هایشده نزدیکی دارد. آزمایش انجام 
ن این امر  اتواند پیشنهادی برای متخصص می  مزاجات رحمیءسو  رهدربا

از  های  رغم موفقیت علی چراکه    ؛باشد روزافزون در طب رایج، بسیاری 
مزمنبه ها  بیماری موارد  در  نشده   ، خصوص  با    انددرمان  درمان  یا 

همراه جانبی  ناباروری    مانند   مشکلاتی  .(5)  استبوده    عوارض 
(Nfertility،) ندومتریوزآ (Endometeriosis،) های تخمدان کیست 
(Ovarian cyst،)  هاواژینیت  (Vaginitis)  سرطان دستگاه  های  و 

( افزایش  (cancer Genitalتناسلی  حال  علاوه(46)  ندادر  این.   ، بر 
ناراحتی بردن  بین  از  برای  داروها  جانبی  های  برخی  عوارض  زنان 

به همین    .به همراه دارندزخم معده و اسهال    سوءهاضمه،  ازجمله تهوع،
  از بیماری یا   شاید استفاده از راهکارهای طب ایرانی در جلوگیری  ،دلیل

بیماری  درمان  و  کمهای  تشخیص  کم عارضه زنان  و  باشد هزینهتر  تر 
(18،  50). 

 

  گیری نتیجه 

را  آن حکیم ابوعلی سینا ضمن توجه خاصی که به مزاج رحم دارد، 
  ی عنوان عاملدرمانی، به های  در پیگیری علل بیماری و همچنین روش

ایرانی، تشخیص و أگر و تمداخله  ثیرگذار در نظر گرفته است. در طب 
عضو  بیماری  درمان  مزاج  و  فرد  مزاج  گرفتن  نظر  در    ی درمان  ،بدون 

تا   و نقش مزاج  است  است که چه   حدیناقص  بسا در درمان  برجسته 

هم برحسب مزاج نیاز    درمانی خلافِهای  شیوه   ،یکسان  یک بیماری ثابت و 
ابن باشد.   دیدگاه  باشد  ،سینااز  داشته  وجود  رحم  در  سوءمزاجی  ممکن    ،اگر 
شود  است آن  درد  و  رحم  ناتوانی  و    سوءمزاج.  باعث  رحم  ضعف  موجب 

سبب کم شدن نیروی خون حیض    برعکسزیاد یا    ریزیوریدهای آن و خون
قاعدگی   خون  شدن  کم  سوءمزاجشودمی و  اختلالات  می   .  ایجاد  با  تواند 
بر    ، ممکن استهمچنین  .شودتخمدان نیز  های  رحمی سبب تشکیل کیست

غاذیه   رحم    بگذارداثر  رحم  قوه  نگهو  را  داری  توانایی  مغذی  دست  مواد  از 
واژن   از  اضافی  ترشحات  خروج  موجب  و  شناسایی  شودبدهد    رحم   مزاج. 

ازیکتواند  می مهم  وع  ی  پیش   ،تشخیص  در امل  حتی  و  از  آگهی  درمان 
تواند عامل  می   اصلاح مزاج رحم و تقویت آن قبل از بارداری   .باشدناباروری  

باشد سقط  از  جلوگیری  در  علائم    مهمی  بر  مبتنی  و  هزینه  کمترین  با  که 
 زنان کند. به   چشمگیریتواند کمک می ییدات بالینیأظاهری بعد از ت
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