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روي علايم   Ventral Tegmental Area (VTA)بررسي اثر تزريق بوپروپيون در درون هسته 
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Objectives: The term of aggression with different meaning applied to wide range of integrative behaviors. Two main 
classes of aggressive behavior include defensive and offensive. The defensive behavior is tactics for protection of 
vulnerable parts of body but offensive behaviors is defense against intruders. In the natural state defensive animals can 
flee from the territory but in restrained condition such as laboratory animals, they show flight, crouching, up right 
defensive posture. The VTA (Ventral Tegmental Area) with dominant dopaminergic neurons is widely implicated in 
psychotic disorders. Bupropion as an antidepressant agent is used for smoke cessation widely under FDA approval. The 
clinical data have showed that it can induce aggressive behavior as side effect. Despite clinical evidence, the mechanism 
of Bupropion on aggression is not known well. Methods: Rats defensive aggression were registered online and offline 
in control, sham and 3 doses of bupropion. Intra VTA injection was carried out by standard stereotaxic surgery. Results: 
Aggressive behaviors were only affected by 0.25 mg of bupropion and there were no significant difference between 
other groups. Conclusion: These data showed that bupropion have complex effect on aggression behavior. Bupropion 
can inhibit reuptake of dopamine and have effect on VTA neuronal activity for modulation of aggression. 
Key words: Aggression, Bupropion, Ventral Tegmental Area, Electrical Foot Shock. 

  

با غالبيت مدارهاي نوروني دوپامينرژيك  VTAهسته  .خشونت معناهاي گسترده اي دارد و طيف وسيعي از رفتار را شامل مي شود: زمينه و هدف 
ه صورت گسترده اي براي ترك سيگار استفاده ـبوپروپيون يك داروي ضد افسردگي كه ب. نقش گسترده اي در ناهنجاري هاي رواني ايفا مي كند

ا دوز ـشاهد و تيمار دارويي ب كنترل،(گروه  5ه ـژاد ويستار بـموشهاي سفيد آرمايشگاهي ن :روشها .مي باشد FDA مي شود و تحت نظارت 
 VTAتزريق از طريق كانول هادي كه طي جراحي استريو تاكسي و در شرايط استريل در هسته ي . تقسيم شدند) mg/µl 2.5و   1.25و   0.25(

دريافت كرده اند و گروه گروه شاهد حامل دارو را دريافت كردند و گروه هاي تيمار دارويي دوزهاي مذكور را . مغز قرار گرفته بود انجام شد
ثانيه دريافت  20در  mÀ 1تمام گروه ها شوك الكتريكي كف پا را در درون جعبه استاندارد به صورت  . كنترل هيچ دارويي را دريافت نكرد

شونت در گروه تيمار با نتايج نشان دادند كه خ: افته هاي. دقيقه ثبت مي شد 15دوربين ديجيتالي به مدت  3رفتار موشها توسط   همچنين  ,كردند
در ساير گروه ها رفتار خشونت با شدت بيشتري  . در حالي كه اين رفتار با گروه هاي ديگر متفاوت بود. افت يكاهش  ) 0.25mg/µl(كمترين دوز

ن نشان ـكولين است و اي بوپروپيون يك آنتاگونيست استيل. ه دوز نيستـار خشونت وابسته بـوپروپيون در كنترل رفتـب: نتيجه گيري .روز كردـب
  . مي دهد كه بوپروپيون مي تواند در مهار كردن برخي چرخه هاي نوروني رفتار خشونت نقش داشته باشد

    ، بوپروپيون ، شوك الكتريكي VTAخشونت ، موش بزرگ ازمايشگاهي ، هسته  :كليدي واژه هاي
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  مقدمه - 1
منحصر به فرد و تكامل يافته اي است كه  خشونت يك رفتار

به منظور كمك به موجودات زنده در جهت رقابت و سازش 
ا منابع غذايي يطراتي كه امنيت بوده و در محافظت از خ

خشونت مجموعه . حيوان را به مخاطره مي اندازند كاربرد دارد
پيچيده از روابط فردي و اجتماعي است كه ماهيت و زمان 

اين رفتار طيف وسيعي از بروز . بروز خودش را تعريف ميكند
تغييرات نوروشيميايي است كه در بسياري از هسته هاي مغزي 

 2رفتار خشونت در حيوانات و انسانها به . )1،2( رخ مي دهد
صورت كاملا متفاوت از نظر پديدار شناسي باليني و ماهيت 

  ). 3( نوروبيولوژي تعريف مي شود
رفتار خشونت وابسته به گونه بوده و در مدلهاي درون و برون 
گونه اي تفاوت در حركات ، وضعيت ها ، ژستها و الگوهاي 

با اين وجود تقسيم بندي . موثر است رفتاري در بروز خشونت
گروه فرعي شامل رفتار تدافعي و رفتار  2رفتار خشونت به 

   )4،5(تهاجمي مورد قبول بيشتر محققان مي باشد 
رفتار تدافعي با يك حمله اوليه و تداوم حمله به قصد آسيب 

رفتار تدافعي بر خلاف . رساندن به طرف مقابل تظاهر مي يابد
فاقد تهاجم اوليه است و قصد آسيب رساندن به رفتار تدافعي 

شايان ذكر است كه تفاوت هاي . طرف مقابل را در پي ندارد
زيست محيطي نيز به عنوان عامل تعيين كننده نوع خشونت 

مدارهاي نوروني كه در ايجاد خشونت در ). 6( موثر هستند
آميگدال مياني، هيپوكامپ، ساقه  ،پستانداران نقش دارند شامل

غز، هسته هاي مياني پشتي تالاموس، تگمنتوم شكمي، م
. )7،8(هيپوتالاموس قدامي و بخشهاي ديگري از مغز است 

به عنوان منبع اصلي نورونهاي ) VTA(ناحيه تگمنتال شكمي 
دوپامينرژيك، نقش مهمي را در تاثيرات دارويي و چرخه 

  . كند پاداش در مغز ايفا مي
رايند هاي مختلف احساسي همچنين نشان داده شده كه در ف
طور در شرايط ترس و  همين. حاصله از آميگدال نقش دارد
روز خشونت ـدر ب. )9،12(كند اجتناب نيز نقش ايفا مي 

از هسته ها و نوروترانسميتر هاي مترشحه در مغز  يـبرخ
از  يـه ايـوعـروز آن در مجمـداشته و در ب يـنقش اساس
. )2،13(ات رسيده است وانات افسرده به اثبيرفتارهاي ح

درمان افسردگي وابسته به عوامل مختلفي بوده و شايد نتوان 
براي افراد مختلف يك نوع داروي خاصي براي درمان آن 

در حقيقت مجموعه اي از داروهاي تثبيت كننده . تجويز نمود
وك ـد روانگردان و بلـحالت، ضد افسردگي، داروهاي ض
شواهدي . شود ي استفاده ميكننده ها بر اساس شرايط افسردگ

وجود دارند كه نشان دهنده اثر كاهنده داروهاي ضد افسردگي 
اثر داروهاي ضد . )14،15(در كاهش خشونت مي باشد 

افسردگي  بر روي خشونت به صورت يك پديده عمومي 
آزمايشات و مشاهدات باليني نقش . )14،16(مطرح شده است 

درنرژيك را در ارتباط ك و نورآيكاهنده داروهاي سروترونرژ
همچنين تغييرات رفتاري در . با كاهش خشونت تاييد مي كند

هاي عصبي و پرتنش به سمت حالتهاي  افراد خشن با حالت
مثبت و با ثبات تر كه تحت درمان با داروهاي ضد افسردگي 

در عين حال مطالعات حيواني . )14،17( بودند ديده شده است
رون مغزي داروهاي ضد نشان داده است كه دريافت د

افسردگي سبب تقويت پاسخ دهي به خشونت شده است 
به عنوان يك داروي ضد افسردگي  1بوپروپيون. )14،18،19(

است كه امروزه به طور وسيعي در ترك اعتياد به سيگار تحت 
FDAنظارت 

2
مكانيسم اثر بوپروپيون در ). 20(كاربرد دارد   

اين مطالعه با هدف . خشونت هنوز كاملا شناخته شده نيست
موش مغز   VTAبررسي امكان اثر بوپروپيون در درون هسته 

زمايشگاهي براي مشاهده خشونت حاصله از شوك بزرگ آ
  .كي كف پاي موش طراحي و اجرا استيالكتر

  
  ها مواد و روش - 2
  واناتيح: 1-2

كه از مركز ) گرم 300تا  150(موشهاي نر نژاد ويستار 
ده بودند در ـات دانشگاه اروميه تهيه شـوانـداري حيـنگه

سانتيمتر و تحت  42×20×20قفس هاي استاندارد با اندازه 
 12چرخه نور و تاريكي . شرايط مناسب نگهداري مي شدند

آب و  بوده و حيوانات به) صبح 7شروع از ساعت (ساعته 
گروه  5موشها به . غذاي كافي به سهولت دسترسي داشتند

شامل گروه كنترل، گروه شاهد، سه گروه تيمار دارويي با 
ميلي گرم در ميكرو  5/2و  25/1،  25/0بوپروپيون دوزهاي 

تمام . تقسيم شدند 3، 2، 1ليتر به عنوان گروه تيمار دارويي 
ارت بر موازين نظپروتكل تحقيق و آزمايشات توسط  كميته 

در پژوهشهاي حيواني دانشگاه علوم پزشكي اروميه  ياخلاق
(UMSREC) و اجازه تحقيق توسط  بررسي و تاييد شده

دانشگاه علوم  يكميته اخلاق در پژوهشهاي پزشكي و زيست
در تمام مراحل اصول مراقبت . پزشكي اروميه صادر شده بود

                                                 
1 Bupropion 
2 Food  and Drug  Administration 
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شده  و نگهداري و نيز روش هاي آزمايشگاهي توصيه
معاهدات هلسينكي رعايت شده، بيهوشي و نيز كشتار 

  . حيوانات با حداقل درد همراه بود
  دارو هاي مورد استفاده: 2-2

ساخت  –اهدا شده توسط شركت دارويي عبيدي (بوپروپيون 
در  5/2و  25/1، 25/0دوز  3در ) ايتاليا DiPharma شركت

. توسط سرنگ هاميلتون تزريق مي شد VTAدرون هسته 
گروه هاي تيمار دارويي به اين ترتيب به سه گروه دوز بالا، 

در گروه شاهد . دوز متوسط و دوز پايين تقسيم مي شدند
سالين نرمال به عنوان حامل دارو تزريق شد و گروه كنترل 

تمام گروه ها در پروتكل جراحي . هيچ تزريقي دريافت نكرد
 1به صورت حجم  VTAتزريق در درون هسته . يكسان بودند

دقيقه  30دقيقه و حدوداً  2الي  1ميكروليتر در فرصت زماني 
براي بيهوشي از . قبل از شروع تست رفتاري انجام مي شد

-mg/Kg ،Ketanest, Parke 20(ن يمخلوط كتام

Davies, Freiburg, Germany (ن يلازيو گزا)10 

mg/kg, Rompun, Bayer, Leverkusen, 

Germany, (يمورد استفاده برا ينمكها. شد ياستفاده م 
 ين استفاده شده برايه بافر فسفات و ساير محلولها و فرماليته
از  يمقاطع بافت يزيرنگ آم يلازم برا يو رنگها يت بافتيتثب

  . ه شده بوديته )Merck )Merck, Germanyشركت 
  القاء رفتار خشونت: 3-2

ديجيتالي  3بعد از شوك الكتريكي توسط رفتار حيوان قبل و 
شوك . موقعيت مختلف قرار داشتند ضبط مي شد 3كه در 

همه . داشت  mA1جرياني در حدود  الكتريكي استفاده شده
دقيقه براي سازگاري با محيط در جعبه  5حيوانات به مدت 
دقيقه قبل از  5رفتار حيوان از حدود . شوك رها مي شدند

در . بعد از شروع آزمايش ادامه داشت دقيقه 15آزمايش و 
حمله، گاز گرفتن، : طول آزمايش رفتارهاي برجسته اي چون

تهديد كردن هاي غيرمستقيم، حالتهاي خشونت، و رفتارهاي 
غيرخشن همچون راه رفتن، خود آرايي، حفر كردن مورد 

شدت بروز و ميزان تكرار و تعداد دفعات . توجه بوده است
  . ر مورد بررسي قرار گرفتزمان بروز هر رفتا

  VTAجراحي براي تزريق دارو در هسته : 4-2
موش ها توسط مخلوطي از داروي كتامين به همراه آتروپين و 

براي تزريق . براساس پروتكلهاي استاندارد بيهوش مي شدند
از سر سوزن تزريق و از جنس  ييكانولها VTAدارو در هسته 

براي . ه قرار مي گرفتتهيه و در موقعيت هست) G23(استيل 
بر اساس شاخصهاي سه  VTAهر موش مشخصات هسته 

بعدي اطلس مغز موش بزرگ آزمايشگاهي پاكسينوس و 
واتسون بدست آمده و بر اساس همين مشخصات الكترود تهيه 
و در موقعيت منـاسب بــراي رسيـدن دارو بـه هسته تعبيه 

و از سر سوزن  كانول فوق به عنوان كانول راهنما بوده. مي شد
G27 كانول راهنما . به عنوان سوزن تزريق استفاده مي شد

ميلي متر بالاتر از  5/0بصورت دو طرفه تعبيه شده و در حدود 
. هسته تعبيه مي شد تا دارو براحتي بطرف هسته هدايت شود
كانول راهنما توسط آكريل دندانپزشكي در روي استخوان 

ز جراحي به حيوانات جمجه تثبيت شده و يك هفته بعد ا
جراحي هاي استريوتاكسيك تحت . دوره نقاهت داده مي شد

شرايط استريل انجام شده و براي جلوگيري از بروز عفونتهاي 
احتمالي مقداري آنتي بيوتيك در محل جراحي استعمال شده 
. و نيز يك دوز متناسب با وزن حيوان به آنها تزريق مي شد

مورد بررسي قرار گرفته و در  حيوانات بعد از دوران نقاهت
صورت عدم وجود عفونت يـا سايـر مشكـلات بـراي شـروع 

  .تست رفتـاري آماده مي شدند
  دستگاه القاء شوك : 5-2
 ييا جعبه شامل خشونت يالقا يبرا يكيالكتر شوك ستميس
 بوده متريسانت 28× 30×5/25 ابعاد در گلس يپلاكس جنس از
 جعبه نيا كف. بود شده ساخته لياست يها لهيم از آن كف كه
 1 حدود فاصله با و متر يليم 7 قطر با لياست لهيم 30 يحاو
 كه بود يطور ها لهيم فاصله. بودند گرفته قرار هم از متريسانت
  . ستنديبا ها لهيم از يكي يرو در توانستند ينم واناتيح

 ماريت يها گروه در و شده تست جداگانه صورت به موشها
. شد يم انجام شيآزما شروع از قبل قهيدق 30 دارو ييدارو
 در شوك شروع از قبل قهيدق 5 ها موش كه است ذكر قابل
 سازگار شيآزما طيشرا با تا گرفتند يم قرار شوك جعبه درون
 زانيم بـه يكيالكتر انيجر شامل موشها به وارده شوك. شوند
mA1 وارد وانـاتيح يپـا كف بـه هيثان 20 مدت بـوده و بـه 
 شوك شروع از بعد قهيدق 15 مدت به واناتيح رفتار. شد يم

  . شد يم زيآنال و ضبط
  روش آناليز رفتار: 6-2

 كف يكيالكتر شوك لهيبوس واناتيح در خشونت يالقا مدل
 واناتيح در يتدافع خشونت يالقا يبرا يمناسب مدل پا

 خشونت كاهش سبب ونيبوپروپ قيتزر. است يشگاهيآزما
 توسط شده القا خشونت يرفتارها. شوديم ها رت در يتدافع
 يرفتارها :كنند يم ميتقس ياصل دسته 2 به را يكيالكتر انيجر
 يرفتارها و )Submissive behavior( يشدگ ميتسل

  .)Standing behavior( يكنندگ مقاومت
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 حاكم طيشرا به نسبت وانيح يشدگ ميتسل يرفتـارها در
 را يخاص واكنش بروز ييتوانا و نديب يم ريپذ بيآس را خود
 ناچـار و نديب ينم خود در حاكم طيشرا رييتغ بر يمبن

 يتدافعـ حالت كـه دهـد يم بـروز خـود از را ييرفتـارهـا
 به اعتمــاد عـدم ،)crouching(كـردن و كز كـردن  قـوز مثل
 را) ultra sound( دنيكش ـغيج ، )up right posture( كـف
 هم باز هرچند دوم دسته يرفتارها. دهند يم نشان خـود
 نسبت ياساسـ يتفاوتهـا اما هستند يتدافعـ حالت انگرينما
 فـرار راه جستن:  همچـون يـيرفتارها .دارنـد اول گـروه به
)flight (ييخودآرا كف، بــه اعتمـاد محـوطه، زدن دور و 
)Grooming( و ـوانيح توسط اوضاع كنترل دهنده نشان كـه 

 زيآنال يبرا. باشد يم شـده القا ترس بـر آمـدن قيفا يحتـ
 نيا واناتيح رفتار از شد ثبت يا قهيدق 15 زمان مدت بهتر
 كردن ريتفس كار نيا. شد ميتقس يا قهيدق 5 قسمت 3 به مدت
 بـالا را كـار دقت و كند يم تـر راحت را بخش هـر در رفتار
 عمده رفتار 3 شونده، ميتسل يهـا رفتـار زيآنال در. بـرد يم

  : بودند توجه مورد
 بدن وانيح كه بود يحالت كه )crouching( كردن غوز - 1

 نگه محوطه ي گوشه كي در حركت يب و شده گرد را خود
) up right posture( كف به اعتماد عدم - 2 داشت، يم

 كه يحال در حركت يب و ستادهيا وانيح آن در كه يرفتار
 سر و شونديم داشته نگاه هم كنار در و نيزم از بالاتر ها دست
 باز گـاه و بسته گـاه چشمان با بـالا سمت به يكمـ وانيح
 در كه) submissive( كردن كز -3. رديگ يم قرار) شده مات(

 زيآنال در. است 2 و 1 حالت نيب يرفتار فاصل حد واقع
 مدت رفتار، بروز زمـان: همچون ينكاتـ زمـان طول در رفتـار

 و 2و 1 رفتـار نيب يانتقـالـ زمـان مـدت رفتار، تداوم زمان
  .بودنـد نظـر مـد يقبلـ يرفتـارهـا بـه بـازگشت و تكـرار

  
 نتايج  - 3 

 نيب يرفتـار يشباهتهـا دهنـده نشان ييا مشاهـده يها داده
 دوز با ماريت و اديز دوز با ماريت شاهد، كنترل،:  گروه 4

 ثبت يرفتارها در يريچشمگ تفاوت كه يحال در بوده متوسط
 حساس به توجه با. ديگرد مشاهده كم دوز با ماريت گروه شده
 5/2 قسمت 2 به بخش نيا اول، قهيدق 5 در يرفتار ثبت بودن
  . شد ميتقس يا قهيدق

 نياول يكيالكتر شوك از بعد بلافاصله كه داد نشان مشاهدات
 غوزكردن رفتار كند،يم بروز ها گروه تمام در كه يرفتار
)crouching( كـردن كـز رفتــار آن دنبـال بــه و است 
)submissive( عــدم رفتـــار بــــه سپس و داده رخ 

 كه شوديم يمنته )up right posture( كــف بـه اعتمـاد
 بروز كه است نيا توجه مورد نكته. است يدارتريپا رفتار
 دهد، يم رخ ها گروه تمـام در شونده ميتسل يتدافعـ رفتار
  .است آن تداوم و شدت و بروز زمان در تفاوت تنها
 ماريت شم، كنترل، يها گـروه شده، ذكـر نكات بـه توجـه بـا
 در كـه دادند بروز يكسانـي يرفتارها متوسـط و بالا دوز

 اول ي قهيدق 10 در وانيح رفتار. است شده آورده 1 جدول
 از)  قهيدق 5/12 از بعـد( زمـان گذشت با و بوده ديشد اريبس

 ها داده به توجه با كه يحال در. شود يم كاستــه آن شـدت
 در يريچشمگ تفاوت هم باز آخـر گـروه كه شود يم دهيد
 اول ي قهيدق 5/2 در رفتار و دارد ها گروه گريد با سهيمقا
  .ابدي يم ليتقل صفر بـه و كرده بروز

  
  

 جدول زمان بروز رفتارهاي تدافعي تسليم شونده بر اساس گروهاي تيمار: 1جدول 
  
  

  

  

  

  
  بحث - 4

داراي نروترانسميترهاي دوپامينرژيك و  VTAهسته ي 
سروتونرزيك و عامل هاي وابسته اي كه در جنبه هاي 

از طرفي آنتي دپرسانتها . مختلفي از خشونت نقش دارند است
 يدارو درمان. مهاركننده هاي طبيعي بازجذب آمين ها هستند

  )min(زمان 
 گروه ها

5/2 – 0 5 – 5/2 15 – 5 

 Crouching Sub missive Up right posture كنترل

 Crouching Sub missive Up right posture شاهد

 Crouching Sub missive Up right posture تيمار دوز بالا

 Crouching Sub missive Up right posture تيمار دوز متوسط

 تيمار دوز پايين
Crouching + Up right 
posture+ Sub missive 

- - 
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اختلالات رواني و افسردگي و نيز استفاده از ساير داروهاي 
البته استفاده . آسيب هاي رواني جنبه اي عمومي داردمرتبط با 

از اين داروها نسبت به دوز دريافتي و اثرات جانبي آنها 
  ). 21(تفاوتهايي نسبت به همديگر دارند 

داده هاي باليني نشان مي دهند كه بعضي از داروهاي 
ضدافسردگي سبب كاهش خشونت مزمن و خودآزاري 

ن يايي بلوكه كردن بازجذب دوپامبوپروپيون توان). 22(ميشوند 
و نورادرنالين ها را داشته و آنتاگونيست نوروترانسميتر 
كولينرژيك است اين دارو مهار كننده غيرانتخابي  ناقلين 
دوپامين و نوراپي نفرين است و از طرفي پمپ هاي بازجذب 

درخصوص اثرات داروي  .هردو ترانسميتر را مهار مي كند
رفتارهاي حيواني مدلهاي مناسبي ارايه  بوپروپيون روي برخي

شده است ولي در خصوص اثرات اين دارو روي رفتار 
. اضطراب و خشونت مطالعات كمي صورت گرفته است
مطالعات در جوندگان نشان داده است كه اثرات ايجاد شده 
بوپروپيون بصورت وابسته به دوز نبوده و روي برخي رفتارها 

). A-C(فاوتي را نشان داده است در دوزهاي مختلف اثرات مت
اثر اين دارو روي اضطراب بيانگر اين مطلب است كه تيمار 
حاد با دوز بالاي توسط اين دارو موجب بروز اثرات شبه 
اضطراب گشته در حاليكه تجويز طولاني مدت آن در همان 

هاي ايجاد خشونت  كي از مدلي). D(دوز اثر مشابه را ندارد 
در . گاهي ايزوله نگهداشتن ممتد آنها استدر حيوانات آزمايش

اين حالت وقتي در كنار موش ايزوله شده موشي كه در جمع 
بوده قرار داده شود، رفتار خشونت مثل كشتن و يا حمله كردن 

در موش هاي بزرگ آزمايشگاهي تجويز . بروز مي كند
دقيقه قبل از آزمايش خشونت حاصل از ايزوله  30بوپروپيون 
ها باعث مي شود كـه موش هاي تحـت  موشنگهداشتن 

تيمار رفتـار كشتن موش هاي كوچك آزمايشگاهي را ديرتر 
در صورتي كـه خشونت حاصـل از تجويـز ). E(نشان دهند 

كه ميران نورآدرنالين را در سيناپسها (كلونيديـن بـاشـد 
، تجـويـز مزمن بـوپـروپيـون در موش هاي )افزايش مي دهد

ر ـروز رفتار خشونت را تغييـر در بــتاخي ار خشونت،ـدچ
در مدل خشونت حاصل از شوك الكتريكي، ). F(نمي دهد 

Cuadra  وMolina  د كه دادن شوك الكتريكي ـنشان دادن
به موش بزرگ آزمايشگاهي سبب القا يك سطح كم از 

در برخي  .ودـده مي شيهاي شوك ند خشونت در مقابل موش
اي ضد افسردگي براي تيمار ـهن تحقيقات از داروـاز اي

استفاده شده و نتيجه گرفته شده است كه كاهش در رفتار 
خشونت به دليل تيمار دارويي با داروهاي ضد افسردگي بوده 

برخي يافته ها نشان داده است كه نوروترانسميتر ). 23(است 
سروتونين و ناقلين آن نقش مهمي را در كنترل رفتار خشونت 

فاكتور اصلي كاهنده . و مدت زمان رفتار داردوابسته به الكل 
خشونت داروهاي ضد افسردگي مربوط به تغييري است كه 

در اتو  HT1A-5اين داروها در ميزان فعاليت گيرنده 
هرچند كه ). 24(كنند  رسپتورهاي پيش سيناپسي ايجاد مي
سروتونين هم نقش مهمي / بلوكه كننده هاي بازجذب دوپامين

نت بازي مي كنند اما تراكنش هاي بين را در كاهش خشو
  . هورموني اين مسئله را تحت تاثيـر مي گذارد

مطالعات نشان مي دهند كـه در زنان باردار جنبه هاي رفتاري 
در آغوش كشيـــدن و لمـس كردن و : مادرانه همچون

فعـاليت هايي از ايــن قبيل با دوز پايين از داروي 
Amfonelic Acid   از داروي  و دوز بالا Fluoxetine  
 Amfonelicخشـونت بــا داروي . افــزايش مي يـابـد

Acid    كاهش يافته و با داروي Fluoxetine در بعضي موارد
بـر  يمهار كننده هاي دوپامين اثر شگرفـ. افزايش مي يابد

روي سطح اكسي توسين هيپـوكامپ دارنـد در حالي كه 
تاثير مهاركننده هاي گيرنده هاي ديناميكي بيشتر تحت 

   ).25(سروتونين هستند 
در اين تحقيق نيز نشان داده شده است كه اگرچه بوپروپيون 
در استفاده هاي سيستميك سبب كاهش خشونت شده اما در 

تنها در يكي از دوزها  VTAشرايط تزريق درون هسته مغزي 
كه آن هم كمترين دوز دارو بوده كاهش چشمگير رفتار 

شد و در ساير گروه ها هيچ تغييري در اين خشونت ديده 
  . رفتار ديده نشد

  
  نتيجه گيري - 5

با توجه به نتايج حاثل به نظر ميرسد تاثير داروي بوپروپيون 
روي رفتار خشونت از پيچيدگي خاصي برخوردار بوده و با 
توجه به اينكه اين دارو از طريق چندين سيستم 

 يمي رسد دارونوروترانسميتري عمل مي كند، به نظر 
بوپروپيون ميتواند با برهم زدن تعادل ترشح و نيز ماندگاري 
چندين نوروترانسميتر در سيناپس ها و نيز با تاثير متفاوت 
روي گيرنده هاي نوروترانسميترهاي دوپامين، نورآدرنالين و 

نت در حيوانات تحت سروتونين قادر به تغيير رفتار خشو
  .خشونت مي باشد
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