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  مقدمه 
 حضور بدون دردناك قاعدگي اوليه، ديسمنوره

 رينـت ايعـش از يـيك و تـاس يـگنـل پاتولوژيك عارضة

 ٩٠ از بيش در و بوده زنان هاي بيماري گروه مشكلات
 گذاري تخمك با همراه ياه کلسي در بالغين از درصد

 مدرسه از غيبت شايع علت ديسمنوره). ١(شود مي ديده

 ساعت ميليون ۶٠٠ طريق اين از و باشد مي كار محل و

 ساله هر دلار ميليارد ٢ اقتصادي نظر از و سال در كاري

 ديسمنوره تنها امروزه لذا )۲،۳(رود مي هدر به مريكاآ در

 علت بلكه به، ستني مطرح زنانه مشكل کي عنوان به 

 شود يشناخته م ملي مشكلي ،جامعه وري بهره بر تأثير
 اي تغذيه و درماني هاي روش اخير هاي سال در .)۴(

 هاي روش جمله از اوليه ديسمنوره درمان در مختلفي
عصب  الكتريكي تحريك درماني، روان مانند غيرتهاجمي

 Trance cutaneous electrical)- ق پوستياز طر

nerve stimulation)، ز يها و ن ويتامين از استفاده
 مهاركننده داروهاي از استفاده مانند ييدارو يها درمان

 و غيراستروئيدي التهابي ضد داروهاي پروستاگلاندين،

 گرفته بكار خوراكي بارداري از جلوگيري يها قرص

 يتفاده از آنتـان، اسـن درميرـب تـناسـم. )۵(تـاس دهـش
ار متنوع ين دسته از داروها بسيا.باشد  يمها  نيپروستاگند
مشتقات  -۱:شوند يم يطبقه بند يگروه اصل ۵بوده و در 

مشتقات  -۳نون، ـرفيـوتـقات بـشتـم -۲د،يـک اسيـنزوئـب
ک يـونـيروپـل پيآر -۵ ،ات هاـفنام -۴ ،ديک اسيندولستيا

بر  يرين تاثيک مثل آسپريدبنزوئيگروه اس يداروها. دياس
روه ـن گيا يرا رحم نسبت به داروهايندارند، زسمنوره يد
د يـروه اسـگ ياـن داروهيهمچن. باشد يرحساس ميغ
داشته  ياديار زين عوارض بسيندومتاسيک مثل ايتـندولسيا

  ).۶(رنديگ يو بندرت مورد استفاده قرار م
توجه همواره  يم در طب سنتيقد يها از زمان

ز يو امروزه نوجود داشته است  يياهان دارويبه گ يخاص
ن خصوص تحت عنوان يکه در ا يمتعدد يها يبا بررس

د، يآ يبعمل م) Herbal medicine( داروهاي گياهي
از . افته انديدست  يارياهان بسيد و ارزنده گيبه اثرات مف

 ه،يسمنوره اوليد يبرا يشنهاديپ ياهيگ يها جمله درمان
 يبا نام علم انهيراز .دـاشـب يـه مـانـيياه رازـتفاده از گـسا

از خانواده  ) Foeniculum Vulgar( کولوم ولگاريفون
ن يمورد استفاده ا يها قسمت). ۷،۸(باشد  يان ميچتر

اه که از قرنها ين گيا .وه آن مي باشديشه، برگ و مي، راهيگ
اثرات ضد  يران بکار رفته است، دارايا يش در طب سنتيپ

ن و ي، مل، مدر، خلط آور، باد شکنالتهاب، ضد اسپاسم
دان، در ياکس يضد درد بوده و با اثر ضد زخم و آنت

درمان  ين برايهمچن. باشد يثر مؤم يعات گوارشيضا
  رفته استـرار گـتفاده قـورد اسـم يصبـع ياـه يتـناراح

و  يمواد قند ي، کمين، چربيپروتئ يانه دارايراز .)٩-١٢(
و  A يها نيتامي، وميم، فسفر، آهن، پتاسي، کلسلاژيموس

C  انه يروغن راز. روغن فرار است صدرد ۴-۵و حدود
ک، يد اولئيدرصد اس ۲۲ک ، يد پالمتيدرصد اس ۴ يدارا
ک ينيليد پتروسيدرصد اس ۶۰ک، و ينولئيد ليدرصد اس۱۴

 کامفن ياه حاوين گيموجود در ا يها اسانس ).١١(است
)comphen(فنکو ،)Fencho (و آنتول )Anethol (يم 

دستگاه  يانه را رويژوهشگران اثرات رازاز پ ياريبس. باشد
 ي، به خواص استروژنيجنس ماده و غدد پستان يتناسل

دهند و معتقد هستند  يآنتول موجود در اسانس نسبت م
تو يآنتول و فتوآنتول بعنوان ف يآنتول مانند د يمرهايکه پل

انه به يوه و اسانس رازيم). ۱۲(ندينما ياستروژن عمل م
 يا توقف اسپاسم هايتول، موجب کاهش ل دارا بودن آنيدل

جه يو در نت يره گوارشيد ترشح شيدستگاه گوارش و تشد
ن اعمال سبب يمجموع ا. گردد يهضم مت يفيتن کبالا رف

 ييها يخوابياز ب يرفع سوء هاضمه شده و به تبع آن برخ
دستگاه گوارش حادث شده  يکيزيکه در اثر اختلالات ف

   .)١٣،١۴(شوند ياند، درمان م
له بخار آب يوه آن بوسير ميانه از تقطياسانس راز

مطالعات نشان داده اند که اسانس  يبعض. ديآ يبدست م
 ينان برايتواند با اطم يت را داشته و ميانه حداقل سميراز

 در اسپاسماه ين گيا ).۱۳(سمنوره استفاده شوديدرمان د
اثرات ضد ن ين و پروستاگلنديتوس ياز اکس يناش يها

را  يزان خروج خون قاعدگيو م ضد اسپاسم داشته درد و
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ز ين اثر نيد که اينما يل ميتسه يتر کوتاه يدر فاصله زمان
د نشان يجد يها يبررس). ۱۵(ثر استؤدر کاهش درد م

ق مهار يانه از طريکه اثر ضد اسپاسم اسانس راز مي دهند
 ين صورت ميستامين و هيل کولياز است يانقباضات ناش

انه يگزارش کرده است که اسانس راز يطالعه ام ).١۶(رديگ
را در رحم جدا  يتواتر و شدت انقباضات رحم قادر است

که  يدر مطالعه ا ).۱۳(کاهش دهد ييشده موش صحرا
در درمان  ،انهياه رازير ضد درد و ضد اسپاسم اسانس گيتاث
ماران از يت بي، تنها شکاقرار گرفته يسمنوره مورد بررسيد

که ) ١۵(تند اسانس آن بوده است  ي، بون دارويمصرف ا
لازم شده  يگاها موجب عدم مصرف دارو در فواصل زمان

ن مشکل، در پژوهش حاضر يجهت بر طرف کردن ا. است
اه  بوده، ين گياز ا يديانه که شکل جدياه رازياز عصاره گ

انه بوده، يتمام مواد راز ياه استخراج شده، حاوياز بذر گ
نداشته و به نظر مي رسد با پذيرش  تند اسانس آن را يبو

استفاده  بيشتري از طرف مصرف كنندگان روبرو باشد،
مورد تاثير  در ياز آنجائي كه مطالعات معدود .شده است

، تجويز اين داروي استانجام شده  رازيانه بر ديسمنوره
گياهي را با شروع قاعدگي آغاز كرده اند و با توجه به اين 

چند روز قبل از شروع قاعدگي نيز از مسئله كه اكثر زنان 
زير دل درد شاكي هستند، مطالعه حاضر سعي داشته است 

با  به بررسي تاثير اين داروي گياهي بر ديسمنوره اوليه
تجويز شروع دارو از سه روز قبل از شروع قاعدگي تا سه 

ن پژوهش يهدف ا روز بعد از شروع قاعدگي بپردازد، لذا
ه در يسمنوره اوليانه بر دياه رازير عصاره گين تاثييتع

 يدانشگاه علوم پزشک يها ان ساکن خوابگاهيدانشجو
  .بود ١٣٨٧شهرکرد در سال 

  
  روش بررسي

ک سو يو  ينيبال يين پژوهش از نوع کار آزمايا
ان مجرد ينفراز دانشجو ٢۵٠کور بوده و جامعه آن را تعداد 

 شهرکرد در يدانشگاه علوم پزشک يها ساکن خوابگاه
پژوهش پس از  يدر اجرا .ل داده انديتشک ١٣٨٧سال 

، يپزشک يها ته اخلاق در پژوهشيافت مجوز از کميدر

سنجش درد  يار بصريکل جامعه پژوهش با استفاده از مع
)visual analouge scale (قرار گرفته  و يمورد بررس 

 ۶نمره (افرادي كه داراي ديسمنوره شديد و متوسط بودند
مشخص ) اس مقياس سنجش شدت دردر بر اسيشتو ب

سپس بر اساس نظر مشاور آمار از بين آنها تعداد . گرديدند
از شدت درد را داشته، ين امتيريشتبکه  ينفر از افراد ۶۰

مايل به شركت  سال قرار داشته، ۱۸-۲۵در محدوده سني 
در پژوهش بوده و قاعدگي هاي منظم داشتند، بعنوان 

اطلاعات،  يابزار جمع آور .نمونه پژوهش انتخاب شدند
جهت . و ابزار سنجش شدت درد بود يفرم اطلاعات فرد

ن اعتبار فرم ثبت اطلاعات از روش اعتبار محتوا ييتع
ق آزمون مجدد مورد يز از طريآن ن يائياستفاده شد و پا

د قرار گرفت، بدين صورت كه فرم مذكور ابتدا توسط يتائ
شد و پس از نفر از افراد جامعه پژوهش تكميل  ٢٠

گذشت دو هفته مجددا فرم ثبت اطلاعات در اختيار همان 
افراد قرار گرفت و همبستگي نمرات بدست آمده از دو 

ابزار سنجش شدت درد . ) r=٨٧/٠(مرحله تعيين گرديد
متر که ابتدا و يسانت ۱۰بطول  يعبارتست از خط کشنيز 
شده است،  يآن با اعداد صفر و ده درجه بند يانتها
که صفر نشان دهنده عدم وجود درد و ده نشان  يوبنح

ک فرد ممکنست تجربه ياست که  ين درديدتريدهنده شد
در  آن يائيو پا ين ابزار استاندارد بوده و روائيا. کند

قبل از ). ۱۰،۱۱(ده استيمطالعات مختلف به اثبات رس
مورد  يز دارو به مدت دو ماه شدت درد واحدهايتجو

 يده شده و سپس بطور تصادفيسنجنفر  ۶۰پژوهش در کل
ت نامه يپس از اخذ رضا. م شدندينفره تقس ۳۰به دو گروه 

 ۸قطره هر  ۳۰( اه رازيانهي، عصاره گ، گروه مورديکتب
و در سه  يساعت به مدت سه روز قبل از شروع قاعدگ

ط دارو نما ين شرايو گروه شاهد با هم )يروز اول قاعدگ
ست که هر دو شكل دارويي لازم به ذکر ا. افت داشتنديدر

ه شده بود و مقدار و زمان يج اسانس تهيتوسط شرکت بار
بندي تجويز آنها بر اساس نظر پزشك متخصص زنان 

 اه رازيانه، از انداميه عصاره گيجهت ته .صورت گرفت
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و خشک  يپس از جمع آور .استفاده شد اهيگ يهوائ يها
ورت ون صيبه روش پرکولاس يريعصاره گ اه،يکردن گ
اه يگ يه اصليز با استفاده از پايقطره دارو نما ن. گرفت

ه شد و از نظر يرازيانه و بدون استفاده از عصاره آن ته
ح ينحوه صح يبررس يبرا. بود ياصل يه دارويطاهر شب

ق ياز طر ،يه دستور العمل کتبيعلاوه بر ته استفاده از دارو،
نظم هر دو گروه بطور م يو مراجعه حضور يتماس تلفن

. کنترل شده و شدت درد در پايان هر روز تعيين گرديد
ادامه  يمصرف داروها به مدت دو ماه و دو چرخه قاعدگ

از نحوه مصرف دارو  يان هر چرخه قاعدگيافت و در پاي
ن مجموع يانگير آن پرسش بعمل آمد و ميزان تاثيو م

ن يانگيماه قبل از مداخله با م ۲شدت درد در مدت 
سه يماه پس از مداخله مورد مقا ۲د در مجموع شدت در

صرع،  يماريمزمن و ب يها يماريوجود ب. قرار گرفت
خاص و داشتن  يلگن، مصرف دارو يالتهاب يماريسابقه ب

واحد . عوامل استرس زا سبب خروج فرد از مطالعه گشت
نداشته  ياطلاع يمصرف يمورد پژوهش از نوع دارو يها

به آنان آموزش داده  ط پژوهشگرو نحوه مصرف دارو توس
پژوهش از شرکت  يت مسائل اخلاقيجهت رعا. شد

که  درد آنها با  يکنندگان در مطالعه خواسته شد در صورت
افت و مجبور به استفاده از يفوق کاهش ن يمصرف داروها

راز دارند که از ـدند، ابـش درد شـاهـگر کـيد ياـه روش
و گروه هر د يبرا. حذف گردند ييل نهايه و تحليتجز

شرح داده شد و از آنها  ييجاد عوارض داروياحتمال ا
به  يخواسته شد در صورت بروز هر گونه عارضه ا

ل يه و تحليجهت تجز. پزشک متخصص زنان مراجعه کنند
 يکامجذور ، يت يها و آزمون SPSSداده ها از نرم افزار 

از  P>۰۵/۰زان ياستفاده و م يتنيمن و يو آزمون زوج
   .در نظر گرفته شد دار يعنم ينظر آمار

  
  
  
  
  

  افته هاي
نفر  ۲۷نفر و از گروه دارو نما  ۲۸انه ياز گروه راز

 ين سن واحد هايانگيم. نمودند يمطالعه همراه انيتا پا
ه ينما سمنوره،يپژوهش، سن منارک، سن شروع د مورد

قبل از  يقاعدگ يزيو مدت خونر) BMI(يتوده بدن
نداشت  يدار يمعنوت شروع مطالعه در دو گروه تفا

ا نامنظم يانه، منظم يماه يها کلين سيفاصله ب. )۱جدول (
کاهش درد  يها و استفاده از روش يکل قاعدگيبودن س
در دو گروه قبل از شروع مطالعه مشابه بود  يقاعدگ

)۰۵/۰>P .(  
 ۷/۷۷درصد از گروه  مورد و ۱/۸۲قبل از درمان 

مسکن استفاده ن درد از يتسک يدرصد از گروه شاهد برا
دو گروه  نيب يدار يمعنن نظر تفاوت يکردند و از ا يم

ز از نظر مصرف مسکن دو يپس از درمان ن. وجود نداشت
 يسه شدت درد قاعدگيمقا. گروه وضعيت مشابهي داشتند

ان ماه اول و يان ماه اول و دوم قبل از مداخله و پايدر پا
انه و يازافت کننده ريدوم پس از مداخله در دو گروه در

همانطور که در اين  .ارائه شده است )۲(ونما، در جدولردا
ن شدت درد در گروه يانگيشود م يجدول ملاحظه م

در ماه اول قبل از  ۱۰/۱۸±۹۷/۵دريافت كننده رازيانه از 
ان ماه اول پس از مداخله و يدر پا ۶۷/۱۰±۰۷/۶مداخله به 

دا يپان ماه دوم پس از مداخله کاهش يدر پا ۱۸/۶±۲۹/۹
قبل و پس از درمان با  يدار يمعنکرده است و تفاوت 

ن کاهش يا .جاد شده استين شدت درد ايانگيانه در ميراز
افت کننده دارو نما در ماه اول قبل از مداخله يدر گروه در

له ـداخـس از مـاه اول پـان مـياـدر پ ،۶۸/۶±۲۲/۱۸
 هـلـداخـس از مـاه دوم پـان مـياـو در پ ۳۵/۶±۱۱/۱۶
ک نفر از يدر مدت مداخله  . بوده است ۴۳/۷±۹۴/۱۵

 ک نفر از گروه شاهد بعلت عارضه تهوع ويگروه مورد و 
ت از نوع يرضا. استفراغ به پزشک مراجعه کرده بودند

ن سن واحد يب يارتباط. ز در دو گروه مشابه بوديمداخله ن
ر داروها و در واقع اختلاف يمورد پژوهش و تاث يها

  .د نداشتشدت درد وجو
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  انه و دارو نمايک در دو گروه رازيدموگراف يها يژگيار وين و انحراف معيانگيم: ۱جدول 
  گروه              
                                يمشخصات فرد

    دارو نما  انهيراز

  يدار يمعنسطح   ارين و انحراف معيانگيم  ارين و انحراف معيانگيم  

  ۴۷/۰  ۴۴/۲۰±۹۴/۱  ۹۲/۱۹±۰۱/۱  )سال(سن
  ۱۴/۰  ۱۲/۱۴±۱۸/۱  ۱۰/۱۴±۱۹/۱  )سال(سن منارک

  ۰۶/۰  ۳۳/۱۵±۴۶/۱  ۳۲/۱۵±۳۸/۱  )سال(سمنورهيسن شروع د
  ۶۳/۰  ۹۴/۱۵±۴۳/۷  ۸۵/۱۹±۵۹/۴  يتوده بدن نمايه

  ۲۶/۰  ۸۸/۶±۳۴/۱  ۲۳/۶±۰۰/۱  )روز(يقاعدگ يزيمدت خونر
  

  انه و دارو نمايخله در دو گروه رازقبل و پس از مدا ين شدت درد قاعدگيانگيسه ميمقا : ۲جدول 
  گروه
  

  شدت درد

        دارو نما  انهيراز
t* df  ارين و انحراف معيانگيم  ارين و انحراف معيانگيم **   يدار يمعنسطح  

  <۰۵/۰  ۵۳  ۰۶۷/۰  ۲۲/۱۸±۶۸/۶  ۱۰/۱۸±۹۷/۵  ماه اول قبل از مداخله
  <۰۵/۰  ۵۳  ۰۲۸/۰  ۳۳/۱۷±۲۱/۶  ۸۵/۱۶±۳۹/۶  ماه دوم قبل از مداخله
  >۰۵/۰  ۴۴  ۵۴/۱  ۱۱/۱۶±۳۵/۶  ۶۷/۱۰±۰۷/۶  ماه اول پس از مداخله
  >۰۵/۰  ۴۳  ۶۲/۱  ۹۴/۱۵±۴۳/۷  ۲۹/۹±۱۸/۶  ماه دوم پس از مداخله

 
*t :  آزمون تی           **  df :  درجه آزادی    

  بحث
 ناشناخته اوليه منورهـديس يـطعـق تـعل هـاگرچ

 بيش توليد آن، علت مورد در قبول مورد تئوري اما است،

 آن درمان لذا .باشد مي ندومترآ هاي پروستاگلاندين ازحد
 يطراح ها نيپروستاگلند توليد  كاهش جهت در بايد
 اضـقبـان ببـس هادينـلانـپروستاگ كه آنجا از .)١( شود

 شوند، مي كوليكي يدردها ايجاد و رحم صاف عضلات

 هداشت ضد اسپاسم خاصيت كه دارويي از استفاده بنابراين
افته يبر اساس . باشد ثرؤدرد م كاهش در تواند يباشد، م

 دو در درمان از بعد قاعدگي درد شدت ن پژوهشيا يها

 يدار يمعن اختلاف انه و دارو نمايافت کننده رازيدر گروه
 شدت بهبود سبب رازيانه عصاره احتمالاً بنابراين. داشت

 ساسان ،شده انجام مطالعات براساس .گردد مي ديسمنوره
رحمي در  صاف عضله انقباضات مهار به قادر رازيانه

 درد مي كاهش به قادر بوده و) Rat(موش صحرايي

ز نشان داده است که اسانس ين يقيج تحقينتا). ١٢(باشد
سبب کاهش  درصد ٢و  درصد ١ يانه با غلظت هايراز

 نام آور ).٩(شود يتحت درمان م يها درد در گروهشدت 
انه را با يراز دـدرص ۲انسـر اسيـاثـه تـز کيـو همکاران ن

کرده بودند،  يسمنوره بررسيد در کاهش ديک اسيمفنام
 ثر هستندؤن رابطه ميگزارش کردند که هر دو دارو در ا

 يمعندر پژوهش مدرس نژاد و همکاران تفاوت  ).۱۷(
سمنوره يد در درمان ديک اسيانه و مفنامير رازين تاثيب يدار

ن شدت يانگيدر مطالعه حاضر م). ۱۵( مشاهده نشده است
ز دارو نسبت به قبل از يان ماه اول تجويدرد نه تنها در پا

ان ماه دوم پس از يافته بود، بلکه در پايدرمان کاهش 
ن کاهش وجود داشت و با گذشت زمان يز ايدرمان ن
در مطالعه  .جاد شده بوديدر شدت درد ا يشتريکاهش ب
تاگنوس را بر ياثر قطره و ز کهيو همکاران ن ينيشاه حس
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دارو در  ين اثرات درمانيشتريکرده اند، ب يسمنوره بررسيد
ن مطالعه يدر ا. کل سوم درمان حاصل شده بوديان سيپا

دن به اثر قابل قبول ين آمده است که جهت رسيهمچن
 ۶ يدارو، حداقل سه ماه وقت لازم است و حداکثر در ط

و  يپژوهش حجاز در). ۸(شود يشتر حاصل ميا بيماه و 
بوپروفن را بر شدت درد و يره سبز و اير زيهمکاران که تاث

کرده اند، در گروه  يسمنوره بررسيک ديستميعلائم س
درصد افراد  ۴۵بوپروفن يدرصد و در گروه ا ۴۴ره سبز يز

افته ي ).۱۸(افته بودنديکل دوم درمان بهبود يان سيدر پا
کل قبل از يسن پژوهش نشان داد که در مدت دو يا يها

، شدت درد و دارونما رازيانه يشروع درمان با دارو
، اما در مدت دو گروه مورد مطالعه مشابه بوده در يقاعدگ
در  يدار يمعن، تفاوت ز داروهايکل بعد از تجويدو س

که  ان معنيبد. ن دو گروه مشاهده شده استيشدت درد ب
کاهش از دارو نما در  يشترير بيتاث رازيانهاه يعصاره گ

البته هر دو دارو توانسته بودند در . شدت درد داشته است
مطالعات متعدد . طول زمان شدت درد را کاهش دهند

 يز به علت داشتن اثرات روانينما نن داده اند که دارونشا
از  ).۱۹(ثر باشدؤها م يماريتواند در درمان علائم ب يم

د هاي مطالعه حاضر مي توان به كم بودن تعدا محدوديت
دو سو كور نبودن مطالعه و كوتاه بودن مدت درمان  نمونه،

به علت فراغت از تحصيل تعدادي از دانشجويان واجد 

پيگيري آنان، اشاره  نشرايط و در نتيجه امكان پذير نبود
    كرد

    
  يريجه گينت
 كاهش در رازيانه عصاره تأثير نظرگرفتن در با

ه عصاره گياه ك رسد نظرمي به تحقيق، اين در ديسمنوره
ر مي تواند ـخط يـياهي بـك داروي گـوان يـعنـانه بـرازي

جايگزين مناسبي براي داروهاي شيميايي جهت تسكين 
ن يقطعي در ا نظر اظهار براي ولي .ديسمنوره اوليه باشد

تعداد  و تر طولاني مدت زمان ،بيشتر مورد به تحقيقات
 رازيانه عصاره ن چونيهمچن .باشد ياز ميشتر نينمونه ب

 باً احتمالا آن صرفـم و داردـن را آن انسـاس دـتن بوي

، روبرو است از طرف مصرف كنندگان بيشتري پذيرش
 و عصاره تأثير سهيبه منظور مقا يشود پژوهش يشنهاد ميپ

اسپاسم عضلات  و سمنورهيد شدت بر رازيانه اسانس
  .رديرحم صورت پذ

 
  يدانقدر

در  ۲۶/۱۲/۸۶مورخه  ۵۵۸ن طرح با شماره يا
له از ينوسيبد. ب شديشهرکرد تصو يدانشگاه علوم پزشک

که  يزانيه عزين دانشگاه و کليا يمعاونت محترم پژوهش
  .ميکردند، کمال تشکر را دار ياري ين بررسيدر انجام ا
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The Effect of Fennel on the Primary Dysmenorrhea in Students of 
Shahrekord University of Medical Sciences 

 
Delaram M1*, Forouzandeh N2  

  
  
  

                                     Abstract 
Background and Objective:Dysmenorrhea is one of the most 
common disorders in women and its main treatment is non – 
steroid  anti-inflammatory drugs .Due to side effects of chemical 
drugs and traditionally use of fennel as sedative plant, the aim of 
this study was to detect the effect of  fennel on primary 
dysmenorrhea. 
Subjects and Methods: In this single blind clinical trial, sixty 
students in Shahrekord university of medical sciences with 
primary dysmenorrhea were randomly selected in two groups 
receiving fennel and placebo. For data collection, we used 
record information form and visual analogue scale. At the end of 
first and second month after the intervention, the severity of 
dysmenorrhea was detected and compared with before. Data 
analized by SPSS, using chi-square, t and paired manwitney 
tests and P<0.05 was considered significant. 
Results: Mean of dysmenorrhea scores was similar before the  
intervention in two groups , but at the end of first month after 
the intervention, it was 10.67±6.07 in fennel group and 
16.11±6.35 in placebo group, and after the end of  second month 
following the intervention it was 9.29±6.18 in fennel versus 
15.94±7.43 in placebo group (P<0.05). 
Conclusion: probably the Fennel extract can reduce the primary 
dysmenorrhea .The researches with more samples and longer  
time are suggested.  
Sci Med J 2011; 10(1):81-88 

 
Keywords: primary dysmenorrhea, Fennel, placebo, pain 
intensity, student.  
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