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 دهيچک

. پژوهش است ياضطرار يهابيآسموجود در  يهاچالش نيترمهماز  يکيجنگ  يهادانيما ياز تصادفات  يگسترده ناش يزيکنترل خونر :هدف و نهيزمشيپ
  د.يدگر يطراح الذکرفوق يهاچالشرفع  منظورهبن يژلات-ناتين و آلژينات، ژلاتيآلژ يهاابرجاذب يعملکرد بندآورندگ يبررس باهدف يجار

 يکيزيواص فخه شدند. يته يد و سپس خشک شدن انجماديم کلرينک شدن با کلسيبه کمک کراس ل هاابرجاذب، ين مطالعه تجربيدر اکار:  روشمواد و 
 يقرار گرفت. سازگار يموردبررسدرصد تخلخل و نسبت تورم  ياهتستو  يروبش يکروسکوپ الکترونيز ميب با استفاده از آناليسنتز شده به ترت يهاابرجاذب

ز، شاخص انعقاد خون، يهمول يهاتستبا استفاده از  هاابرجاذب يبرون تن يد. عملکرد بندآورندگيگرد يابيارز MTTبا استفاده از تست  هاابرجاذب يسلول
  نجام گرفت.ا يبازده بندآورندگ يبررس باهدف ييصحرا يهاموشرگ فمورال  يجراح يشد. سپس تست درون تن يقرمز و پلاکت بررس يهاگلبول يچسبندگ

ج تست يدارند. نتا يتجار يهانمونهنسبت به  يبهتر يسنتز شده بندآورندگ يهااسفنجنشان داد که  يبرون تن يعملکرد بندآورندگ يهاتستج ينتاها: افتهي
درصد،  ۸۹از  تربزرگ يمانهزندل دارا بودن درصد يبه دل بوده و يسم ريغ کاملاًن يژلات-ناتين و آلژِينات، ژلاتيآلژ يهاابرجاذب کهنشان داد  يت سلوليسم

 يزيدر کنترل خونر يترسنتز شده عملکرد به يهاابرجاذبمشخص شد که  يدرون تن يپس از انجام تست بندآورندگ تيدرنهادارند.  يتوجهقابل يسلول يسازگار
برابر  ۹۶/۱و  ۷۱/۱ن يژلات-اتنيآلژ نهيبهابرجاذب  يو زمان انعقاد برا رفتهازدستمقدار خون  کهيطوربهدارند،  يتجار يهانمونهت به و کاهش زمان انعقاد نسب

  افت.يتا کاهش يبرابر نسبت به ژل ۵۵/۱و  ۳۷/۱ توسليکنسبت به 
 يو درون تن يرون تنب ين عملکرد بندآورندگيژلات-ناتيآلژ نهيبهابرجاذب کرد که  يريگجهينت توانيم يج پژوهش جاري: با توجه به نتايريگجهيبحث و نت

  .است ينيورود به مرحله مطالعات بال ين ابرجاذب برايا بالقوهل يپتانس دهندهنشانج ين نتايدارد. ا يتوجهقابل
  جاذبابرهموستاز،  ن،يژلات، يدانجما کردنخشک ،يزيخونر نات،يآلژ ها:دواژهيکل
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  مهمقد

در  هازخماز جراحات و  يناش کنترلرقابليغم و يحج يزيخونر
 يک مشکل سلامت جهانيبه  هايجراحدان جنگ، تصادفات و يم

 يروهاياست که نصف تلفات ن . گزارش شده)۲, ۱(مبدل شده است 
ا مربوط به عدم ياز جراحات در دن يناش ريوممرگ سومکيو  ينظام
 يزيدر اثر خونر . اتلاف خون)۳( است يزيدر کنترل خونر ييتوانا

اندام  يي، عفونت و نارسايان را در برابر سرمازدگيگسترده، قربان

                                                             
  رانيت مدرس، تهران، ايدانشگاه ترب ،يميش يدانشکده مهندس ارشد، يکارشناس ١
 رانيز، ايز، تبريتبر ي، دانشگاه علوم پزشکين پزشکيدانشکده علوم نو بافت، يار گروه مهندسياستاد ۲
 راني، تهران، ادانشگاه تهران ،يميش يدانشکده مهندس ارشد، يکارشناس ٣
  رانيز، ايز، تبري، دانشگاه تبريميدانشکده ش ،يآل يميگروه ش ،يدکتر ٤
  سنده مسئول)يران (نويز، ايز، تبريتبر ي، دانشگاه علوم پزشکين پزشکيوم نو، دانشکده عليپزشک يگروه نانوتکنولوژ اريدانش *٥

بدن انسان در  يعيپروسه انعقاد طب اگرچه. )۴( کنديم رتريپذبيآس
گسترده  يزيط خونري، اما در شراشوديمفعال  يزيپاسخ به خونر
. شوديماحساس  يخارج بندآورندهک عامل ياز به يناتوان بوده و ن

، يزيع خونريکنترل سر ييعلاوه بر توانا دئاليا بندآورندهک عامل ي
  .)۶, ۵(اشد دار و ارزان بيست سازگار، سبک، پايد زيبا

 بندآورندهعامل  عنوانبه ير، مواد متعددياخ يهاسال در
 بندآورنده، مواد يطورکلبه. اندگرفتهقرار  مورداستفاده يزيخونر
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ن و يت، کائولي. زئولشونديمم يتقس ير آليو غ يآل دودستهخون به 
ر يغ يهابندآوردههستند.  يآل ريغ يهابندآورنده ازجمله هاکاتيليس
ست يت، زيبه سم توانيم هاآن ازجملهستند که ه يبيمعا يدارا يآل

موضع زخم در اثر آزاد شدن  ي، التهاب و سوختگيريب ناپذيتخر
ه مواد يبر پا يهابندآورنده. در طرف مقابل، )۱۰-۷(گرما اشاره کرد 

ل تورم يبه دل يب عصبيو آس ييزايآلرژسک يقرار دارند که ر يآل
 عنوانبه، مواد مورد استفاده يعموم طوربهرا دارند.  ازحدشيب

در  يبيمعا ي، دارادهنديمکه ارائه  ييايخون در کنار مزا بندآورنده
ق و بدون يعم يهازخمد و يشد يهايزيخونر: ازجملهموارد خاص 

ن مرحله، انتخاب ين، چالش موجود در اي. بنابراباشنديمشکل 
عامل بندآورنده خون  عنوانبهب ين معايده با کمترما نيمؤثرتر

  .)۱۳-۱۱( باشديم
ن کلاژن مشتق شده و ياست که از پروتئ يمر آليک پلين يژلات
دارد.  يو مهندس ي، داروسازييع غذايدر صنا يمتعدد يکاربردها
ست ي، زيريپذبيخرتستيز: ازجملهن يژلات فردمنحصربهخواص 
عت، آن را يدر طب ين و فراوانييمت پايبودن، ق ير سمي، غيسازگار

ل کرده است يتبد يست پزشکيز ياز مواد بالقوه در کاربردها يکيبه 
-نيسيگلا يتکرار يهايتوالن از ي، ژلاتيساختار ازلحاظ. )۱۵, ۱۴(

منجر به  هايتوالن يل شده است. اين تشکيپرول يدروکسيه-نيپرول
ت ژل شدن آن ين شده و خاصيژلات يچيمارپ گانهسهجاد ساختار يا

از مطالعات نشان داده است که  ياريبس .)۱۷, ۱۶( دهديمرا ارتقا 
ظ يآن، تغل تبعبهال و يبالا در جذب س ييل تواناين به دليژلات

ت يپلاکت در موضع زخم، از خاص يسازفعالقرمز و  يهاگلبول
 يايمزا باوجود. )۱۸( باشديمبرخوردار  يتوجهقابل يبندآورندگ

. باشديمن يين پايژلات دروژليه يکيمکان يداري، پاشدهارائهمتعدد 
ش يافزا باهدفگر يمر ديک پلين با يب ژلاتين امر، ضرورت ترکيا

  .)۲۰, ۱۹( طلبديمرا  يکاربرد بندآورندگ يبرا يکيمکان يداريپا
است که معمولاً از  يونيآن يعيطب ديرساکا يپل کي ناتيآلژ

 ي. بار منف)۲۱( ديآيمبه دست  ياقهوه ييايجلبک در يسلول وارهيد
موجود در ساختار  يليدروکسيو ه يليکربوکس يهاگروهنات به يآلژ

 يهاشباهتنات و مشتقات آن ي. آلژ)۲۲( شوديمآن نسبت داده 
زنده دارند.  يهابافت يکس خارج سلوليبا ماتر ياديز يساختار

ست فعال مانند دارو، يانتقال عوامل ز ياز آن برا توانيمن يبنابرا
در  ياگستردهزنده استفاده کرد که کاربرد  يهاسلولن و يپروتئ

  . )۲۵-۲۳(دارد  يبندآورندگ
آب،  يت جذب بالايبه ظرف توانيمنات يگر آلژيد ياياز مزا
دروژل اشاره کرد. يه يکيمکان يداريپا يو ارتقا يبافت يچسبندگ

م و يکلس يهاونينک شدن با يق واکنش کراس لينات از طريآلژ
 پروسهت يالات موجود در بدن، باعث تقويبا س يونيتبادل 

 يمنف ي، بار سطحي. از طرف)۲۸-۲۶( گردديم خون يبندآورندگ
 يانعقاد XIIفاکتور  يسازفعالق ينات از طريموجود در ساختار آلژ

  .)۲۹( گردديم يت بندآورندگيت خاصيباعث تقو
به  تواننديم يزيمواد بندآورنده با توجه به موضع خونر

و  بندرگ، پودر، ژل، محلول، يهمچون: اسپر يمختلف يهاشکل
 يمريپل يهاشبکه هاابرجاذب. )۳۵-۳۰(شوند  يابرجاذب طراح

ت الايا سيآب  ياديجذب مقدار ز ييهستند که توانا يبعدسه
ت جذب آب بالا، يل ظرفين مواد به دليرا دارند. ا يکيولوژيب

زنده، کاربرد  يهابافتو تشابه بالا با  يست سازگاري، زيريپذانعطاف
 کردنخشک. )۳۸-۳۶(دارند  يپزشک يهانهيزمدر  ياگسترده
 هيته يورد استفاده برام يهاروشن ياز پرکاربردتر يکي، يانجماد

  .)۳۹( باشديمابر جاذب 
ت يمتخلخل با ظرف يهابندآورنده يطراح باهدف يپروژه جار

استفاده  يبرا يت سلوليست سازگار و بدون سميجذب خون بالا، ز
شده است. پس از سنتز  يگسترده طراح يهايزيخونردر کنترل 

 يو درون تن يبرون تن ي، بازده بندآورندگهاابرجاذب زيآمتيموفق
  .دريگيمقرار  يموردبررسز ين هاآن

  
  مواد و روش کار

  :ييايميمواد ش
م يسد يمرهاين پژوهش شامل پليا مواد مورد استفاده در

م يتون، نمک کلسيک و تريپلورون يهاسورفکتانتن، ينات و ژلاتيآلژ
نات، يم آلژي. سدباشديمن يلازين وزايکتام يهوشيب يد و داروهايکلر
) از شرکت مواد Pluronic F-68( يونيرين و سورفکتانت غيژلات

د خشک يم کلريشد. نمک کلس يداريچ خريآلدر-گمايس ييايميش
ت يد. کيگرد نيتأم) از شرکت مرک Triton X-100و سورفکتانت (

 يهوشيب يه شد. داروهايز تهيتبر يمارستان رازياز ب LDHش يآزما
 يهابندآورندهشد.  نيتأمد ن از شرکت آلفاسان هلنيلازين و زايکتام
  د.يگرد يداريتوسل از داروخانه خريتا و کيژل يتجار

  
  :سنتز ابرجاذب

، )۴۰(ن يشيپ يهاپژوهشمطابق  يمريابرجاذب پل هيته يبرا
درصد  ۶) با نسبت برابر و غلظت Gelن (ي) و ژلاتAlنات (يابتدا آلژ

حصول  يو برا شدهاضافهآب مقطر  تريليليم ۵محلول، به  يجرم
 يساعت رو ۲۴کنواخت، به مدت يک محلول يجاد ينان از اياطم

هم زده شد. سپس  گرادسانتيدرجه  ۶۰ يدر دما يسيهمزن مغناط
 يش انعطاف و نرميافزا اهدفب Pluronic F-68سورفکتانت 

د. يمرها به محلول اضافه گرديپل يدرصد وزن ۱۰ابرجاذب و به مقدار 
درجه  -۲۰ يزر با دمايفر ساعت در ۲به مدت  شدهحاصلمحلول 



 ۱۴۰۱ اسفند، ۱۲، شماره ۳۳دوره   العات علوم پزشکيمجله مط
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 يزر با دمايساعت در فر ۲۴قرار گرفته و سپس به مدت  گرادسانتي
نان يطمشد تا از صلب بودن محلول ا ينگهدار گرادسانتيدرجه  -۸۰

قه يدق ۱۵ز شده به مدت ي، محلول فريحاصل شود. در مرحله بعد
شد تا تحت واکنش  يد نگهداريم کلريمولار کلس ۲/۰داخل محلول 

ت يخاص يارتقا باهدفن کار يرد. ايقرار گ يکيزينک شدن فيکراس ل
صورت گرفت.  يکيت مقاومت مکانين تقويو همچن يبندآورندگ

، يد اضافيم کلريحذف کلس منظورهبنک شده يسپس محلول کراس ل
ز شده يفر محلول، تيدرنهاداده شد.  شستشوپنج بار با آب مقطر 

ساعت  ۲۴جاد ساختار متخلخل، به مدت يخشک شدن و ا منظوربه
ن کار، يانجام ا يقرار گرفت. برا يانجماد کنخشکدرون دستگاه 

 يمازر با ديساعت در فر ۲۴نک شده ابتدا به مدت يکراس ل محلول
 کنخشکقرار گرفته و سپس وارد دستگاه  گرادسانتيدرجه  -۸۰

 يمريبا روش فوق، ابرجاذب پل آمدهدستبهشدند. محصول  يانجماد
نات و يآلژ يتک يهاابرجاذباست که  ذکرانيشا. شوديمده ينام

ن تفاوت ي، با اشونديمح داده شده سنتز يز با روش توضين نيژلات
و با  يتک صورتبه هرکدامن، ينات و ژلاتيمخلوط آلژ يجابهکه 

  محلول داخل آب مقطر حل شدند. يدرصد جرم ۶غلظت 
  

  :يابيمشخصه  يهاروش
 کنشبرهمن نحوه يو همچن هاابرجاذب يسطح يمورفولوژ

 يکروسکوپ الکتروني، با استفاده از دستگاه ميخون يهاسلولبا  هاآن
 TESCAN) ساخت شرکت FE-SEM( يدانيل ميگس يروبش

 هانمونه ييش رسانايافزا يگرفت. برا صورتچک  يکشور جمهور
  ، از پوشش طلا در حد چند نانومتر استفاده شد.يربرداريقبل از تصو

  
  :درصد تخلخل يابيارز

شده و  يريگاندازهخشک  يهاابرجاذبن منظور، ابتدا وزن يبد
ساعت  ۲۴اتاق و به مدت  يسپس درون محلول اتانول در دما

وزن ابرجاذب اشباع از الکل به دست  يشدند. در مرحله بعد ورغوطه
موجود در ساختار ابرجاذب  ين کار، الکل اضافيانجام ا يآمد. برا

ن ي. ا)۴۱(د يخارج گرد يکاغذ صاف يقرار دادن آن رو لهيوسبه
، سه بار تکرار آمدهدستبه يهادادهنان از دقت يش جهت اطميآزما

  ر محاسبه شد:يشده و مقدار تخلخل با استفاده از رابطه ز
  

Porosity(%) =
W − W0

0V0ߩ
∗ 100 

انگر وزن ابرجاذب يب بيبه ترت V0و 0ߩ،W،W0ن رابطه يدر ا
گرم، حجم ابرجاذب  رحسببخشک، و وزن ابرجاذب اشباع از الکل 

  .باشديمته اتانول يخشک و دانس

  :نسبت تورم يابيارز
نک و ينان از کامل شدن واکنش کراس ليحصول اطم يبرا
 يموردبررس هاابرجاذبزان تورم يل ساختار ژل، مين تشکيهمچن

از ابرجاذب خشک  ين کار، مقدار مشخصيانجام ا يقرار گرفت. برا
مختلف درون محلول بافر فسفات  يهانزمان شده و سپس در يتوز
قرار گرفت. سپس ابرجاذب متورم از  )= ۴/۷PBS, pHن (يسال

است  ذکرانيشاترازو وزن شد.  لهيوسبهو  شدهخارج PBSمحلول 
و در  يمشخص زمانمدت يدروژل متورم طين، هيکه قبل از توز

 آن يقرار داده شد تا مقدار آب اضاف يکاغذ صاف يط رويمح يدما
ن ي، اآمدهدستبه يهادادهنان از صحت ياطم ي. برا)۴۲(جدا شود 

ر يزان تورم طبق رابطه زيم تيدرنهاو  شدهانجامش سه بار يآزما
  د:يمحاسبه گرد

  

Swelling percentage (%) =
Ww − Wd

Wd
∗ 100 

انگر وزن ابرجاذب خشک يب بيبه ترت ௗܹو ௪ܹن رابطهيدر ا
  .باشديمگرم  برحسبو متورم 

  
  :زيهمول يتست برون تن

سنتز شده به  يهاابرجاذباز  گرمميلي ۳ن قسمت يدر ا
کرولتر يم ۲۰۰د. سپس ياضافه گرد يتريليليم ۵/۲وب يکروتيم

تر يکروليم ۸۰۰به همراه  ضد انعقادماده  يحاو يخون تازه انسان
خون کامل و آب مقطر  يد. محلول حاوياضافه گرد PBSمحلول 

 PBSمثبت و خون کامل به همراه محلول  ينترلگروه ک عنوانبه
ن تست مورد استفاده قرار گرفتند. يدر ا يمنف يگروه کنترل عنوانبه

ساعت  ۱و به مدت  گرادسانتيدرجه  ۳۷ يدر دما هانمونه همه
قه و يدور بر دق ۱۵۰۰درون انکوباتور قرار گرفته و سپس با سرعت 

ش ين آزماي. ا)۴۳(رفتند وژ قرار گيفيقه تحت سانتريدق ۵به مدت 
، سه بار تکرار شد. آمدهدستبه يهادادهنان از دقت يجهت اطم

 سنجفيطبا استفاده از دستگاه  يينرخ جذب محلول رو تيدرنها
UV-Vis  ز با يو نرخ همول شدهخواندهنانومتر  ۵۴۰ موجطولدر

  د:ير محاسبه گردياستفاده از رابطه ز
  

Hemolysis(%) =
Sample ABS − Negative ABS
Positive ABS − Negative ABS
∗ 100 

  
  :انعقاد خون يتن برونتست 

قرار داده شده  ياشهيش يهاتيپلاز ابرجاذب درون  گرمميلي ۵
قه يدق ۱۵و به مدت  گرادسانتيدرجه  ۳۷ يو داخل انکوباتور در دما
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ضد ماده  يتازه حاو يتر خون انسانيکروليم ۱۰۰گرم شد. سپس 
گر داخل يقه ديدق ۵خته شده و به مدت ير هاابرجاذب يرو انعقاد

 ۱۰قرار گرفت. سپس  گرادسانتيدرجه  ۳۷ يانکوباتور در دما
 يهاابرجاذبخته شد. ير هالولهدرون  يآرامبهآب مقطر  تريليليم
مورد استفاده قرار گرفتند.  يتجار يهانمونه عنوانبهتوسل يتا و کيژل

 ۱۰تر خون و يولکريم ۱۰۰ ياست که محلول حاو ذکرانيشا
نمونه مرجع مورد استفاده قرار گرفت  عنوانبهآب مقطر  تريليليم
، سه آمدهدستبه يهادادهنان از دقت يش جهت اطمين آزماي. ا)۴۴(

 يهاتيپلنرخ جذب محلول موجود در  تيدرنهابار تکرار شد. 
 موجطولدر  UV-Vis سنجفيطبا استفاده از دستگاه  ياشهيش

و شاخص انعقاد خون، با استفاده از رابطه  شدهخواندهنانومتر  ۵۴۰
  آمد: به دستر يز

BCI(%) =
Sample ABS

Reference ABS ∗ 100 
  

  :قرمز يهاگلبول يچسبندگ يتست برون تن
 ۱۰قرمز، ابتدا  يهاگلبول يزان چسبندگيم يبررس يبرا

 ۲۰۰قرار گرفت. سپس  ياشهيشاز ابرجاذب درون لوله  گرمميلي
وژ کردن يفيسانتر لهيوسبه جداشدهقرمز  يهاگلبولتر از يکروليم

خته ير هاابرجاذباز  هرکدام يقاد، روماده ضد انع يخون تازه حاو
درجه  ۳۷ يساعت درون انکوباتور در دما ۱شده و به مدت 

ده، يقرمز نچسب يهاگلبولحذف  منظوربهقرار گرفت.  گرادسانتي
ز يهمول يشسته شدند. برا PBSسه بار با محلول  هاجاذباز  هرکدام
مقطر به آب  تريليليم ۵ده به ابرجاذب، يقرمز چسب يهاگلبول

ساعت درون انکوباتور قرار  ۱و به مدت  شدهافزوده ياشهيش يهالوله
 ۵تر خون و يکروليم ۲۰۰ ياست که محلول حاو ذکرانيشاگرفتند. 

نمونه کنترل مثبت مورد استفاده قرار  عنوانبهآب مقطر  تريليليم
 يهادادهنان از دقت يش جهت اطمين آزماي. ا)۴۵(گرفت 

 عنوانبهتوسل يتا و کيژل يهاابرجاذب، سه بار تکرار شد. آمدهدستبه
نرخ جذب  تيدرنهامورد استفاده قرار گرفتند.  يتجار يهانمونه

 شدهخوانده UV-Vis سنجفيطبا استفاده از دستگاه  ييمحلول رو
ر محاسبه ياستفاده از رابطه زده، با يقرمز چسب يهاگلبولو درصد 

 د:يگرد
  

RBC attachment (%) =
Sample ABS

Reference ABS ∗ 100 

  
  :پلاکت يچسبندگ يتست برون تن

ز ي، آنالهاابرجاذب يپلاکت رو يزان چسبندگيم يبررس يبرا
ن يا ي) مورد استفاده قرار گرفت. براLDHدروژناز (يلاکتات ده

وژ کردن خون يفيکت، با سانتراز پلا يغن يمنظور، محلول پلاسما
داخل  هاابرجاذبآمد.  به دستماده ضد انعقاد  يتازه حاو يانسان

پلاکت  يتر محلول حاويکروليم ۱۰۰وب قرار داده شده و يکروتيم
 يساعت درون انکوباتور در دما ۱خته شده و به مدت ير هرکدام يرو

، هاتپلاکز دادن يل يقرار داده شد. برا گرادسانتيدرجه  ۳۷
 Triton X-100 )۱و سورفکتانت  PBS يبا محلول حاو هاابرجاذب

گر درون يساعت د ۱) شستشو داده شده و به مدت يدرصد جرم
 يده رويچسب يهاپلاکتتعداد  تيدرنهاانکوباتور قرار داده شد. 

د. ين گردييتع LDHش يت آزماي، با استفاده از کهاابرجاذبسطح 
از  يتر محلول غنيکروليم ۱۰۰ يحاو وبيکروتيش، مين آزمايدر ا

. )۴۶(مثبت مورد استفاده قرار گرفت  ينمونه کنترل عنوانبهپلاکت 
، سه بار آمدهدستبه يهادادهنان از دقت يش جهت اطمين آزمايا

  شد. تکرار
  
  :يخون يهاسلولابرجاذب با  کنشبرهم يمورفولوژ يبررس
از پلاکت  يغن يتر محلول پلاسمايکروليم ۱۰۰ن منظور، يبد

 يخته شده و درون انکوباتور در دماير هاابرجاذباز  گرمميلي ۵ يرو
ساعت قرار گرفته و سپس با محلول  ۱به مدت  گرادسانتيدرجه  ۳۷

PBS کس شدن يپس از ف هانمونه يرحله بعدشستشو داده شد. در م
درون انکوباتور قرار گرفته و پس  درصد ۵/۲د يگلوتارآلده لهيوسبه

 يروبش يکروسکوپ الکترونيم يبردارعکساز خشک شدن، تحت 
  .)۴۰(قرار گرفتند  يدانيل ميگس

  
  يت سلوليسم يبررس يتست برون تن

  :يمرحله کشت سلول
) از دانشگاه HFF2بروبلاست (يف يسلول يهارده نيتأمپس از 

ط کشت کامل يکه مح صورتنيبدد. يط کشت آماده گرديز، محيتبر
) FBS( ين گاويسرم جن ي، ده درصد حجمDMEMمحلول  يحاو
و  ييزداخي پس از هاسلول. باشديم کيوتيبيآنت يدرصد حجم ۱و 

 ۴۸و به مدت  شدهمنتقلفلاسک  يط کشت کامل به تيافزودن مح
، گرادسانتيدرجه  ۳۷ يساعت درون انکوباتور با مشخصات: دما

  و رطوبت قرار گرفتند. دياکسيددرصد کربن  ۵ان يجر
  

  :MTTبه روش  يت سلوليسم يمرحله بررس
فاده از بروبلاست زنده با استيف يهاسلولن قسمت تعداد يدر ا

داخل  هاسلولن منظور، يقرار گرفت. بد يموردبررس MTTز يآنال
هر چاهک)  يسلول به ازا ۱۰۰۰۰خانه کشت داده شده ( ۹۶ت يپل

، به انکوباتور منتقل شدند. هاچاهکدن به کف يچسب باهدفو سپس 
و پس از  شدهآمادهد يط کشت جديدرون مح هاابرجاذبسپس 
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افزوده شدند. وزن ابرجاذب در هر  هاچاهک، به يط قبليه محيتخل
و در  شدهمنتقلبه انکوباتور  هاتيپل. باشديم گرميليم ۱چاهک 

قرار  يموردبررسساعت  ۷۲ساعت و  ۴۸ساعت،  ۲۴ يهازمان
 شدهحذفتر محلول از هر چاهک يکروليم ۵۰گرفتند. در هر مرحله 

اعت س ۳و به مدت  شدهقيتزردرون هر چاهک قرار  MTTو محلول 
 شدههيتخلات هر چاهک يدرون انکوباتور قرار داده شد. سپس محتو

 شدهافزوده) DMSOد (يل سولفوکسيمت يحلال د تريليليم ۱۰۰و 
 يشگاهيکر آزمايفرمازان درون آن با استفاده از ش يهاستاليکرو 

زنده با استفاده از دستگاه  يهاسلولتعداد  تيدرنها. )۲۰(حل شدند 
 يهادادهنان از دقت يش جهت اطمين آزمايد. اين گردييزا تعيالا
درصد  محاسبه ير برايز معادله، سه بار تکرار شد. آمدهدستبه

سنتز شده مورد  يهاابرجاذبزنده در حضور  يهاسلول يمانزنده
  استفاده قرار گرفت:

  

Cell viability(%) =
Sample ABS
Control ABS ∗ 100 

  
  ابرجاذب يعملکرد بندآورندگ يبررس يتست درون تن 

  :يجراح شيپمرحله 
-IR-TBZMED-VCR ين مطالعه با کد اخلاقيا 

REC.1401.245 ده يب رسيز به تصويتبر يدر دانشگاه علوم پزشک
 يزيخونر يزان بندآورندگيم يبررس باهدفن تست يااست. 

وجود ه رگ فمورال (رگ ميدر ناح جادشدهيار اثر برش د هاابرجاذب
 ييصحرا عدد موش ۱۸ن کار، يانجام ا يدر کشاله ران) انجام شد. برا

زرعه گرم از م ۲۰۰-۲۵۰ يوزن بازهستار در يماده سالم از نژاد و
 يهاقفسدر  هاموشد. يه گرديوانات جوندگان شاد تهيپروش ح

 يگهداردما، نور و رطوبت ن حاظازلط استاندارد يجداگانه و در شرا
ار مورد استفاده قر هاموشبستر  عنوانبهو پنبه  ارهخاکشدند. 

به غذا و آب داشتند. از  يکاف يدسترس هاموشن يگرفت. همچن
 هاوشم يهوشيب يدارو عنوانبه ۱به  ۵ن با نسبت يلازين و زايکتام

بات مصو سبر اسا واناتياخلاق رفتار با ح تيرعابهره گرفته شد. 
  صورت گرفته است. يشگاهيوانات آزمايکار با ح اخلاق تهيکم

  :يمرحله جراح
را به پشت  هاموشکامل،  يهوشينان از بيپس از حصول اطم

ده شده و با يه رگ فمورال تراشيموجود در ناح يخوابانده و موها
د. سپس با برداشتن يگرد يل ضدعفونين و گاز استرياستفاده از بتاد

پوشاننده، رگ فمورال در معرض  يهاچهيماهو  يه جراحيپوست ناح

ه ي، رگ ناحيفشارقوبا  يزيجاد خونريا منظوربهد قرار گرفت. يد
ن، يژلات يهاابرجاذباز  گرمميلي ۲۰۰ده شد. بلافاصله يفمورال بر

 يتوسل رويتا و کيژل يتجار يهانمونهن، يژلات-ناتينات، آلژيآلژ
. )۴۰(کنند  يريجلوگ يزياز بروز خونرب قرار داده شد تا يمحل آس

 يامداخلهچ ي، هيست که در گروه کنترلا ين نکته ضروريذکر ا
قطع  يعيطب صورتبه جادشدهيا يزيان خونريرفت و جريصورت نپذ

(از زمان قرار  يزيزان اتلاف خون و زمان قطع خونريم تيدرنهاشد. 
) تحت يزيب تا قطع کامل خونريموضع آس يدادن ابرجاذب رو

ش يآزما نيد. اي، ثبت و گزارش گرديبندآورندگ يعنوان پارامترها
  د.ي، سه بار تکرار گردآمدهدستبه يهادادهنان از دقت يجهت اطم

  
  :يز آماريآنال

 افزارنرمبا استفاده از  يدر مطالعه جار هاداده يز آماريآنال
origin pro  هادادهنان از صحت ياطم يانجام گرفت. برا ۹/۹نسخه ،

 صورتبه يکم يهادادهو  شدهانجامسه بار  هاتستاز  هرکدام
ش داده شدند. مقدار اختلاف ي) نما.S.Dار (يانحراف مع ±ن يانگيم

) و ANOVA( طرفهکيانس يز واري، توسط آنالهاگروهن يب داريمعن
-P > ۰۵/۰ يبه دست آمد. از طرف Tukeyآزمون  لهيوسبهسپس 

value  شوديمدر نظر گرفته  داريمعنتحت عنوان اختلاف. 
  

  هافتهيا
  :مواد يابيمشخصه
 يدانيل ميگس يروبش يکروسکوپ الکترونير مي، تصاو۱در شکل 

که در شکل  طورهمانسنتز شده نشان داده شده است.  يهاابرجاذب
-ناتين و آلژينات، ژلاتيآلژ شدهسنتز  يهاابرجاذبمشخص است، 

و  وستهيپهمبه يهاحفرهساختار متخلخل بوده و از  ين دارايژلات
ل ي. دلاندشدهل يکرومتر تشکيم ۳۰۰ يال ۱۰۰ن يب اندازهبا  نظميب

از  ياندازه حفرات، به تفاوت نرخ انتقال حرارت عبور يگستردگ
نسبت  يانجماد کردنخشکن روش يابرجاذب ح يبعدسهساختار 

ل شده يتشک يستاليکر يهاهسته، تعداد يطورکلبه. شوديمداده 
ش يکه افزا باشديمکمتر  ترنييپا يبالاتر نسبت به دماها يدر دماها

ن يحفرات و همچن يتعداد بالا .)۴۷(دارد  ياندازه حفرات را در پ
در  ييبسزا ريتأثسنتز شده،  يهانمونهدر  هاآن يوستگيپهمبه

ت يهمچون: درصد تخلخل، سطح تماس و ظرف يکيزيف يپارامترها
ت يخاص ين موارد منجر به ارتقايا همهال دارد که يجذب س
.گردديمابرجاذب  يبندآورندگ
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  نیژلات-ناتیآلژ C)نات یآلژ B)ن یژلات A)سنتز شده  يهاابرجاذب یدانیل میگس یروبش ینکروسکوپ الکترویر میتصاو ):1( شکل
  

  :درصد تخلخل
)، ۲درصد تخلخل (شکل  يريگاندازهج حاصل از ينتا

ن يدرصد)، ژلات ۸۷نات (يآلژ يهاابرجاذب يتخلخل بالا دهندهنشان
ر يبا تصاودرصد) بوده و در تطابق  ۸۹ن (يژلات-ناتيدرصد) و آلژ ۸۱(
. درصد تخلخل باشديم يدانيل ميگس يروبش يکروسکوپ الکترونيم

ن يدارد. بد يبا عملکرد بندآورندگ يميمستق رابطهساختار ابرجاذب 
 يشتر باشد، اجزايشکل که هر چه تخلخل موجود در ساختار ب

انعقاد خون  پروسهظ شده و يشتر تغليخون بهتر و ب دهندهليتشک
 ين موارد ارتقايا همهکه ماحصل  رديگيمد به خو يشتريسرعت ب

  .)۴۸( باشديم يبازده بندآورندگ

 و گروه کنترل مشاهده نشد. موردمطالعه يهاگروهن یب يداریمعنسنتز شده. اختلاف  يهاابرجاذبدرصد تخلخل  ):2(شکل 

 
  :نسبت تورم

ال يت جذب سيظرف يابيارز يراه برا نيترارزانو  نيترآسان
ت ي. ظرفباشديمزان تورم آن ماده يم يک بندآورنده، بررسيتوسط 

 يشتر اجزايظ بيک ماده، منجر به تغليال توسط يس يجذب بالا
ند انعقاد خون را يخون در موضع زخم شده و فرآ دهندهليتشک

 يبررس يبرا PBSن قسمت، محلول ي. در ا)۴۹( کنديمت يتقو
نسبت  ۳ال مورد استفاده قرار گرفت. در شکل يت جذب سيظرف

که در  طورهمانسنتز شده نشان داده شده است.  يهاابرجاذبتورم 
نات ين، آلژيژلات يهاابرجاذب يشکل مشخص است، نسبت تورم برا

   بيقه به ترتيدق ۴۵ن بعد از يژلات-ناتيو آلژ

 علی رضايي و همکاران  صحرايي بزرگ موش فمورال شديد خونريزي هموستاز براي متخلخل بسيار ژلاتين/آلژينات اسفنج
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  درصد تخلخل منطبق است. ياز بررس آمدهدستبهج ينتاکه با  باشديمدرصد  ۵۰۳ ± ۱۷ و ۴۰۹ ± ۱۳، ۳۴۰ ± ۱۹

  زمان برحسبسنتز شده  يهاابرجاذبدرصد تورم  ):3( شکل
  
  يخون يبرون تن يهاتست

ست يزان زيم يبررس ين روش برايبهتر :زيتست همول
ز يه نسبت همولسنتزشده با خون، محاسب يهاابرجاذب يسازگار

، ابرجاذب سازگار با يجهان يس استاندارها. بر اسا)۵۰(باشديم
. )۵۲, ۵۱(باشنديمدرصد  ۵ز کمتر از ينسبت همول يخون، دارا

 يز برايمشخص است، نسبت همول ۴که در شکل  طورهمان
ب ين به ترتيژلات-ناتيآلژن و ينات، ژلاتيآلژ سنتزشده يهاابرجاذب

. باشديم يدرصد است که کمتر از حد استاندارد جهان ۱/۲و  ۵/۳،  ۳
 منشأبه  توانيمرا  هاابرجاذب يز برايل مقدار کم نسبت هموليدل

ن ينسبت داد. همچن هاآن دهندهليتشک يدهايساکاريپل يعيطب
به  توسليتا و کيژل يتجار يهانمونه يز برايمقدار نسبت همول

 يست سازگاريکه نشان از ز باشديمدرصد  ۲۰و  ۹/۳ب يترت
ش مشخص کرد ين آزمايج اي، نتايطورکلبهتوسل دارد. ينامناسب ک

  با خون دارند. يمناسب يسنتز شده، سازگار يهاابرجاذبکه 

خون کامل به همراه  مثبت و يکنترلگروه  عنوانبهمختلف. خون کامل و آب مقطر  يهاابرجاذب يحاو يهاگروهز ينسبت همول ):۴شکل (
 P-value>  ۰۰۱/۰ با معنادار درمان و گروه کنترل مثبت يهاگروهن همه يباختلاف  انتخاب شدند. يمنف يگروه کنترل عنوانبه PBSمحلول 

  .باشديم P-value>  ۰۱/۰با  داريمعن ChitoCell يبا نمونه تجار هاگروهز همه ين تفاوت درصد هموليهمچن باشديم
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 يق بندآورندگياز مصاد يکي :)BCIتست شاخص انعقاد خون (

که توسط  باشديمست مواد يت انعقاد خون توسط زيفيمناسب، ک
ع يل لخته سرياز تشک يارين تست معي. اشوديم يکم BCIتست 

 يطورکلبه. باشديم يزيست ماده در موضع خونريدار توسط زيو پا
ماده بندآورنده در انعقاد  يياناکمتر باشد، تو BCIهر چه شاخص 

شاخص  ير نشان داده شده براي. مقاد)۵۴, ۵۳(خون بالاتر است 
BCI  بالاتر انعقاد خون توسط  يياز توانا ي، حاک۵در شکل

ل ي. دلباشديم يتجار يهانمونهسنتز شده نسبت به  يهاابرجاذب

 يهانمونهسنتز شده نسبت به  يهاابرجاذبشتر يبن امر، تخلخل يا
ن شاخص يز بهتريسنتز شده ن يهاابرجاذبن ي. در بباشديم يتجار

درصد است.  ۳/۱۷ن با يژلات-ناتيآلژ نمونهانعقاد خون متعلق به 
، رديگيممتخلخل قرار  يهانمونهخون در تماس  ي، وقتيطورکلبه

. کنديمت يداخل ماده هداحفرات موجود در سطح، خون را به سمت 
افتن خون در داخل ماده، آب موجود در خون جذب يان يبا جر

ش يخون افزا دهندهل يگر مواد تشکيشده و غلظت د هاکروحفرهيم
  .باشديمن موارد، انعقاد بهتر خون يا همه جهينت. ابدييم

  

سنتز  يهاابرجاذب يدرصد شاخص انعقاد خون برا B)مختلف  هشدسنتز  يهاابرجاذبز شدن در حضور يخون بعد از ل لختهشکل  ):٥شکل (
 **، P-value>  ٠٥/٠ دهندهنشان *. علامت باشديمآب مقطر  تريليليم ١٠تر خون و يکروليم ١٠٠ يمختلف. نمونه مرجع محلول حاو شده
سه با گروه يانگر وجود اختلاف معنادار در مقايب ن موارديا همه. باشديم P-value>  ٠٠١/٠ دهندهنشان *** و P-value>  ٠١/٠ دهندهنشان

  .باشديم يکنترل

  
جذب  يين قسمت، توانايدر ا قرمز: يهاگلبول يتست چسبندگ

سنتز شده با استفاده از تست  يهاابرجاذبقرمز توسط  يهاگلبول
کم  باهدفن منظور و يد. بديگرد يبررس RBC يزان چسبندگيم

 صرفاً، هاپلاکتپروسه انعقاد و  کننده فعال يهانيپروتئ ريتأثکردن 

ج ي. نتا)۴۰(قرمز جدا شده مورد استفاده قرار گرفت  يهاگلبول
 يهانمونهو  هاابرجاذبقرمز توسط  يهاگلبولحاصل از جذب 

 آمده به دستر ينشان داده شده است. مقاد A.6در شکل  يتجار
ن، ينات، ژلاتيآلژ يهاابرجاذبقرمز توسط  يهاگلبولجذب 
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ب برابر يتوسل به ترتيتا و کيژل يتجار يهانمونهن و يژلات-ناتيآلژ
از  يج حاصل شده، حاکي. نتاباشديمصد در ۳۱و  ۲۰، ۶۵، ۳۷، ۴۰

در  يتجار يهانمونهسنتز شده نسبت به  يهاابرجاذبعملکرد بهتر 
به تخلخل  توانيمن مورد را يل اي. دلباشديمقرمز  يهاگلبولجذب 
آن، سطح تماس و  تبعبهسنتز شده نسبت داد که  يهانمونهبالاتر 

. در ابدييمش يافزاقرمز توسط ابرجاذب  يهاگلبولت جذب يظرف
 نمونهن عملکرد متعلق به يز بهتريسنتز شده ن يهاابرجاذبن يب

. باشديمقرمز  يهاگلبول يدرصد چسبندگ ۶۵ن با يژلات-ناتيآلژ
ن يژلات-ناتيآلژ نهيبه نمونهقرمز در  يهاگلبول ين چسبندگيهمچن

ر ينشان داده شده است. هملنطور که درتصاو يفيک صورتبه
مشخص است،  B.6موجود در شکل  يروبش يالکترون کروسکوپيم

-ناتيسطح ابرجاذب آلژ يرو يتوجهقابل طوربهقرمز  يهاگلبول
  .اندگرفتهن قرار يژلات

گرفته شده  يدانيل ميگس يروبش يکروسکوپ الکترونير ميتصاو B) مختلف يهاابرجاذب يقرمز برا يهاگلبول يدرصد چسبندگ A) ):٦شکل (
>  ۰۱/۰ دهندهنشان **، P-value>  ۰۵/۰ دهندهنشان *ن. علامت يژلات-ناتيآلژ نهيبهابرجاذب  يقرمز رو يهاگلبول يچسبندگاز تجمع و 
P-value ۰۰۱/۰ دهندهنشان *** و  <P-value باشديم يسه با گروه کنترليانگر وجود اختلاف معنادار در مقاين موارد بيا همه. باشديم.  

  
 يسازفعالو  يچسبندگ ،يطورکلبه :تپلاک يتست چسبندگ

ن يجاد ترومبيل ايو تسه يميآنز يهاواکنشمنجر به شروع  هاپلاکت
, ۲۰(دارد  يرا در پ يت بندآورندگيخاص يارتقا تيدرنهاشده و 

 يسنتز شده در چسبندگ يهاابرجاذبن قسمت عملکرد ي. در ا)۵۵
د. ين گردييتع يفيو ک يبه هر دو صورت کم هاپلاکت يسازفعالو 

 يکم طوربهابرجاذب ده به يچسب يهاپلاکتدر قسمت اول، تعداد 
 LDHد. مشخضا مقدار ين گردييتع LDHو با استفاده از تست 

. باشديمشتر يب شدهفعال  يهاپلاکتتعداد  دهندهنشانشتر، يب
 ابرجاذبانگر عملکرد مناسب ي، بA.7ج ارائه شده در شکل ينتا
 شدهسنتز  يهاابرجاذبدرصد) نسبت به  ۵۶ن (يژلات-ناتيآلژ

 يتجار نمونه درصد) و ۶/۲۹ن (يصد)، ژلاتدر ۳/۳۷نات (يآلژ
در جذب پلاکت  )درصد ۶۵/۳۴تا (ي) و ژلدرصد ۱۴توسل (يک
پلاکت در ابرجاذب  يسازفعالو  ي. در قسمت دوم، چسبندگباشديم
 يکروسکوپ الکترونير مين با استفاده از تصاويژلات-ناتيآلژ نهيبه

است. در نشان داده شده  يفيک صورتبهو  يدانيل ميگس يروبش
سطح ابرجاذب  يفعال شده رو يهاپلاکتاز  يادي، تعداد زB.7 شکل

ارائه شده  ي. تخلخل بالاباشديمن قابل مشاهده يژلات-ناتيآلژ
و تجمع  يسازن، باعث جذب، فعاليژلات-ناتيتوسط ابرجاذب آلژ

 .گردديم هاپلاکت
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گرفته شده از  يدانيل ميگس يروبش يکروسکوپ الکترونير ميتصاو B) فلمخت يهاابرجاذبپلاکت در حضور  يدرصد چسبندگ A) ):۷شکل (
-P>  ۰۱/۰ دهندهنشان **، P-value>  ۰۵/۰ دهندهنشان *ن. علامت يژلات-ناتيآلژ نهيبهابرجاذب  يقرمز رو يهاگلبول يتجمع و چسبندگ

value ۰۰۱/۰ دهندهنشان *** و  <P-value باشديم يسه با گروه کنترليانگر وجود اختلاف معنادار در مقاين موارد بيا همه. باشديم.  
  

  :يت سلوليتست سم
به  توانيم، دئاليا مادهست يک زي يپارامترها نيترمهم

جاد شده توسط آن در بدن اشاره يت ايا حداقل سميبودن  يرسميغ
مورد استفاده قرار  يت سلولين پارامتر، تست سميا يبررس يکرد. برا

زنده با  يهاسلول يمانزندهدرصد  محاسبهکه اساس آن،  رديگيم
 MTT دهندهواکنشکاهش  يو بر مبنا ياستفاده از روش رنگ سنج

 يبرا يت سلوليج حاصل از تست سمي. نتا)۵۸، ۵۷, ۵۶( باشديم
 طورهماننشان داده شده است.  ۸سنتز شده در شکل  يهاابرجاذب

 يهاسلول يمانزندهز مشخص است، نسبت يکه در شکل ن

اول و  يتز شده و در روزهاسن يهاابرجاذب بروبلاست در حضوريف
بودن  يرسميدرصد است که نشان از غ ۸۹دوم و سوم، بالاتر از 

ن دارد. يژلات-ناتين و آلژينات، ژلاتيآلژ شدهسنتز  يهاابرجاذب
 يهاپژوهشبه دست آمده از  يهاافتهين تست در تطابق با يج اينتا
ن يتنات و ژلايآلژ يعيطب يمرهايبودن پل يرسميبر غ ين مبنيشيپ
عدم  دهندهنشان، يز آماريآنال ي. از طرف)۵۹, ۲۵, ۲۰( باشديم

 يحاو يهاگروهو  ين گروه کنترليوجود اختلاف معنادار ب
  .باشديمسنتز شده  يهاابرجاذب

  ف مختل يهاابرجاذببروبلاست در حضور يف يهاسلول يمانزندهدرصد  ):۸شکل (
  .باشديم يانگر عدم وجود اختلاف معنادار نسبت به گروه کنترليب .n.sوسوم.  اول و دوم يروزهادر 
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  :يوانيح يتست درون تن

سنتز شده  يهاابرجاذب يبازده بندآورندگ يابيارز يبرا
وان مدل يح عنوانبهماده  يهاموش، رگ فمورال يدرون تن صورتبه

 عنوانبه يه همراه زمان بندآورندگقطع شده و مقدار اتلاف خون ب
ه فمورال، بالا بودن يل قطع ناحيگزارش شدند. دل يدو پارامتر اساس

پرفشار  يزيان خونريجاد جريل ايحاصل از آن به دل ريوممرگنرخ 
نشان داده شده  ۹ شکلآمده در  به دستج ي. نتاباشديموسته يو پ

و  يورندگکه در شکل مشخص است، زمان بندآ طورهماناست. 
گرم  ۵/۹ه و يثان ۷۱۰ب يبه ترت يگروه کنترل ياتلاف خون برا

تا يژل يتجار نمونهسنتز شده و  يهاابرجاذب. با قرار دادن باشديم
ن يافتند. در ايکاهش  يتوجهقابل طوربه يهر دو پارامتر بندآورندگ

ن است که به يژلات-ناتيآلژ ابرجاذبن عملکرد متعلق به ين بهتريب
 ۷۵/۴زان اتلاف خون يه و ميثان ۲۸۰ يزمان بندآورندگ يدارا بيترت

 يعملکرد متعلق به نمونه تجار نيترفيضع ي. از طرفباشنديمگرم 
آمده نشانگر عملکرد بهتر  به دستج ي. نتاباشديمتوسل يک

ل ي. دلباشديم يتجار يهانمونهسنتز شده نسبت به  يهاابرجاذب
ت يشتر و ظرفيبالاتر، سطح تماس ب به تخلخل توانيمن مورد را يا

سنتز شده نسبت داد که ماحصل  يهاابرجاذبال بالاتر يجذب س
و  هاپلاکتو تجمع  يانعقاد يظ فاکتورهاين موارد، تغليا همه

بهتر  يعملکرد بندآورندگ جتاًينتقرمز در موضع زخم و  يهاگلبول
  .)۶۱, ۶۰( باشديم يتجار يهانمونهنسبت به  هاآن

در حضور  يزیخونر یزمان بندآورندگ B)مختلف  يهاابرجاذبمقدار اتلاف خون در حضور  A)مختلف  يهاابرجاذب یبندآورندگ يپارامترها ):9شکل (
ن یا همه. باشدیم P-value>  001/0 دهندهنشان *** و P-value>  01/0 دهندهنشان **، P-value>  05/0 دهندهنشان *مختلف. علامت  يهاابرجاذب

  است. یانگر عدم وجود اختلاف معنادار نسبت به گروه کنترلیب .n.s. باشدیم یسه با گروه کنترلیانگر وجود اختلاف معنادار در مقایموارد ب
  
   بحث

 يهاسميمکانورنده با ر، مواد بندآياخ يهاسال يدر ط
ج مثل يرا يهابندآورنده. اندشدهمختلف توسعه داده  يبندآورندگ

 يت جذب بالايبا استفاده از خاص يبعدسه يهااسفنجا يت يزئول
. در طرف مقابل، کننديمانعقاد خون کمک  پروسهخون، به 
 شانيسطحق بار يتوسان از طرينات و کيآلژ هيپابر  يهابندآورنده

موجود در بازار مثل  يتجار يهابندآورنده. شونديمانعقاد خون  باعث

دارند،  يبندآورندگ پروسهکه در  يريرغم تاث يتوسل عليا کيتا يژل
شکل  يق و بيعم يهازخماز  يگسترده ناش يهايزيخونردر کنترل 

 آلدهيا بندآورندهک يخواص  ازجمله يطورکلبهناکارآمد هستند. 
 يهارگاز  يناش يهايزيخونربالا در  يدآورندگبه قدرت بن توانيم

ن يدار و ارزان بودن اشاره کرد. همه اي، پاسادهم، روش سنتز يحج
جهت  الذکرفوقات يموارد ضرورت توسعه مواد بندآورنده با خصوص

  .)۶۲( طلبديمگسترده را  يهايزيخونراستفاده در 
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ن و ينات، ژلاتيآلژ يمريپل يهاابرجاذبن پژوهش، يدر ا
د و قرار يم کلرينک شدن با کلسين پس از کراس ليژلات-ناتيآلژ

مواد  عنوانبهه شده و يته يانجماد کنخشکگرفتن داخل دستگاه 
 زمانهممورد استفاده قرار گرفتند. وجود  يزيبندآورنده خونر

در  هرکدامق خواص يدر موجب تلفن ينات و ژلاتيآلژ يمرهايپل
را  يت بندآورندگيخاص يکه ارتقا شوديمن يژلات-ناتيابرجاذب آلژ

د و قرار گرفتن داخل يم کلرينک شدن با کلسيدارد. کراس ل يدر پ
ش يو افزا يداريپا يمنجر به ارتقا يانجماد کنخشکدستگاه 
ط ال توسيجذب س ييآن، توانا تبعبهشده و  هاابرجاذبتخلخل 
کروسکوپ ير مين تصاوي. همچن)۲۰( دهديمش يرا افزا هاابرجاذب

درصد  يهاتستج حاصل از يو نتا يدانيل ميگس يروبش يالکترون
سنتز شده  يهاابرجاذب ياز تخلخل بالا يتخلخل و نسبت تورم حاک

  .باشديم
ز و شاخص انعقاد خون نشان يهمول يخون يبرون تن يهاتست

 يهاابرجاذبخون توسط  يو قدرت انعقاد بالا ياز خون سازگار
 يهاتستو  يروبش يکروسکوپ الکترونير ميدارد. از تصاو يمريپل

 يهاپلاکتقرمز و پلاکت مشخص است که  يهاگلبول يچسبندگ
به سطح آن  يتوجهقابل طوربهقرمز  يهاگلبولفعال شده و 

شده با سنتز  يهاابرجاذب يسلول ين سازگاري. همچنانددهيچسب
ج تست درون ي، نتاتيدرنهاد. ياثبات گرد MTTاستفاده از تست 

بوده و  يقبل يهاتسترگ فمورال در تطابق با  يجراح يتن
 يسنتز شده عل يهاابرجاذب يقدرت بندآورندگ دهندهنشان

  .باشديمن يژلات-ناتيالخصوص آلژ
سنتز شده با استفاده از  يهاابرجاذبجه گرفت که ينت توانيم

 يمنجر به ارتقا يک بار سطحيزم قدرت جذب بالا و تحريو مکاند
خون  يع و بالايت جذب سري. ظرفشونديم يعملکرد بندآورندگ

در  يخون يهاسلولظ يع و تغليمنجر به تجم هاابرجاذبتوسط 
فاکتور  ي. از طرفکنديمموضع زخم شده و به انعقاد خون کمک 

XII نات، ياز حضور آلژ يناش يفمن يق برهم کنش با بار سطحياز طر
 aXII. فاکتور شوديمل يتبد aXIIر شکل داده و به فاکتور ييتغ

  .)۶۴, ۶۳( گردديمانعقاد خون  يعيپروسه طب يسازفعالمنجر به 
سنتز شده با  يهاابرجاذبعملکرد  سهيمقاو  يابيارز يبرا

و  يد لحاظ شود. مورد اول محل جراحي، دو مورد بايقبل يکارها
 يزين موارد مقدار خونريا ير دو. هباشديم يمورد دوم روش جراح

در  ي. بازده بندآورندگدهديمقرار  ريتأثرا تحت  يو زمان بندآورندگ
ان يجاد جريآن ا تبعبه، با قطع کامل رگ فمورال و يپروژه جراح

از  يکه در برخيوسته انجام شده است. در حاليپرفشار و پ يزيخونر
از بدن مورد  ييهارگاناکه در ادامه بدان اشاره خواهد شد،  هاپروژه
نسبت به رگ  يار کمتريبس يزيکه خونر اندگرفتهقرار  يجراح

 يموارد، بازده بندآورندگ ين در برخي. همچنکننديمجاد يفمورال ا

قرار  يموردبررسو اعمال فشار  )سوراخ کردن(رگ  يجزئ يبا جراح
 يزين موارد کاهش فشار خونريا يگرفته است که ماحصل هر دو

کامل قطع شده و  طوربهن پژوهش، رگ فمورال ي. در ادباشيم
  د.يرگ اعمال نگرد يرو يچ فشارين هيهمچنن

و  دارليآلکتوسان ياز جنس ک ييهااسفنجژانگ و همکاران 
سنتز  يهااسفنج يه کردند. سپس بازده بندآورندگيد تهيگرافن اکسا

 يترلگروه کن عنوانبهسلوکس  يسه با نمونه تجاريشده را در مقا
 يو مقدار اتلاف خون برا يقرار دادند. زمان بندآورندگ يموردبررس

، يزيموضع خونر يبعد از قرار دادن آن رو ACGS20 نهيبه نمونه
 يگرم) برابر نسبت به نمونه تجار ۱۷/۳ه و يثان ۶۴/۱۳۴( ۸/۲و  ۲۲/۱

است  ذکرانيشاافت. يگرم) کاهش  ۸۴/۸ه و يثان ۵۲/۱۶۴سلوکس (
جاد يو با ا ين پژوهش به شکل جزئيمورال در ارگ ف يکه جراح
 يرو ي، فشار ثابتيوانيش حيانجام شد و در طول آزما يبرش طول

ن موارد يا ياست که هر دو يهيد. بدياعمال گرد يزيموضع خونر
، رگ فمورال ي. اما در پروژه جارگردنديم يزيمنجر به کاهش خونر

اعمال  يزيخونرموضع  يرو يچ فشاريکامل قطع شده و ه طوربه
  ).۶۵د (ينگرد

ددار را يتوسان و سلولز آلدهيک يائو و همکاران اسفنج حاويژ
 يابيآن را با قطع دم موش مورد ارز يسنتز کرده و عملکرد بندآورندگ

زمان بند  توجهقابلانگر کاهش يب يوانيجه تست حيقرار دادند. نت
سلولز -توسانينه کيبه نمونه يزان اتلاف خون برايو م يآورندگ

 يسلوکس و گاز پانسمان يکنترل يهانمونهددار نسبت به يآلده
 ه ويثان ۱۶۳ /۳نه ينمونه به يزمان بندآورندگ کهيطوربه. باشديم

د بدان توجه يکه با يانکته. باشديم گرمميلي ۵۰مقدار اتلاف خون 
ائو و يدر پژوهش ژ يعملکرد بندآورندگ ين است که بررسينمود ا

 يدم موش انجام شده است که دارا يعمل جراح همکاران با
به  يهاموش يرو يجراح ي. از طرفباشديم يار جزئيبس يزيخونر
حاصله در  يزياست که خونر يهيگرم انجام شده است. بد ۳۵وزن 

ن خواهد بود. زمان ييار پايز بسيصورت عدم استفاده از بندآورنده ن
بدون استفاده ( ينترلگروه ک يزان اتلاف خون برايو م يبندآورندگ

گزارش شده  گرمميلي ۴۰۰ه و يثان ۸۰۰ب يبه ترت )از بندآورنده
 يبازده بندآورندگ ين مدعاست. اما بررسيبر ا ياست که خود گواه

به وزن  ييصحرا يهاموشدر پژوهش ما، با قطع کامل رگ فمور در 
  ).۶۶گرم صورت گرفته است ( ۲۵۰-۲۰۰
سنتز  يتوسان براين و کيب ژلاتيان و همکاران، از ترکيگوانگج

ن يا ريتأث يبررس ياستفاده کردند. برا يت بندآورندگياسفنج با خاص
، کبد خرگوش را سوراخ کرده و اسفنج يبازده بندآورندگ يماده رو

ن در طول يقرار دادند. همچن يزيموضع خونر يسنتز شده را رو
 يرو اعمال فشار باهدفرا  يگرم ۲۰۰ک وزنه ي، يوانيش حيآزما

و مقدار  يگذاشتند. زمان بندآورندگ يزيدر موضع خونر بندآورنده
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 ۷/۴ه و يثان ۳/۳۹ب ين به ترتيژلات-توسانيک نمونه ياتلاف خون برا
ن دو پارامتر يدر مقدار ا توجهقابلانگر کاهش يکه ب باشديمگرم 

ز ين پژوهش نيدر ا مشخصاً. باشديم يکنترل يهانمونهنسبت به 
ن يو سوراخ کردن آن و همچن يعضو جراح عنوانبهانتخاب کبد 

منجر به کاهش فشار  تماماً، يزيموضع خونر ياعمال فشار رو
عملکرد  ي. حال آنکه در پژوهش ما، بررساندشده يزيخونر

چگونه مداخله در شدت يدر قطع کامل فمورال و بدون ه يبندآورندگ
  ).۲۰انجام شده است ( يزيخونر

سنتز شده  يهاابرجاذب يدرون تن يورندگسه قدرت بندآيبا مقا
ن، يشيپ يهاپژوهشه شده در يته يهابندآورندهو  يدر پژوهش جار

د ن عمبکريژلات-ناتيآلژ نهيبه ابرجاذبافت که يجه ينت توانيم
 .باشديمد دارا يشد يهايزيخونردر کنترل  يبهتر

  
  يريگجهينت

ن يژلات-نالتيآلژ ن وينات، ژلاتيآلژ يهاابرجاذبن مطالعه، يدر ا
د و قرار گرفتن تحت واکنش يم کلرينک شدن با کلسيپس از کراس ل

قرار  يموردبررسمواد بندآورنده  عنوانبه، يانجماد کردنخشک
ساختار متخلخل  يکيزيف يابيمشخصه  يهاتستگرفتند. 

برون  يهاتستسنتز شده را اثبات کرد. پس از انجام  يهاابرجاذب
-ناتيد که ابرجاذب آلژيگرد مشخص يوانيح يتنو درون  يخون يتن

ن يل ايکه دل باشديم يتوجهقابل يبازده بندآورندگ ين دارايژلات
نات و يآلژ يمرهايپل ييافزاهمن اثر يآن و همچن يامر، تخلخل بالا

مشخص کرد که  MTTج تست ين نتاي. همچنباشديمن يژلات
 يرسميغ کاملاًست بروبلايف يهاسلول يسنتز شده برا يهاابرجاذب

 يموردبررس يهانمونهن يدر ب يسلول يمانزندهن درصد يبالاتر بوده و
ن در ي. همچنباشديمن يژلات-ناتيآلژ نهيبهمتعلق به ابرجاذب 

 سنتز شده يهاابرجاذبن پژوهش، يانجام شده در ا يهاتست يتمام
ن تا نشايتوسل و ژليک يتجار يهانمونهنسبت به  يتوجهقابل يبرتر

ر ارائه يبه شرح ز يآت يهاپژوهشانجام  يشنهادات برايدادند. پ
 ي: استفاده از نانوذرات در ماده بندآورنده، افزودن مواد داراگردديم

سنتز  يهاروشر يسا يبه بندآورنده و بررس ييايباکتر يت آنتيخاص
در انجام  ياصلمشکلات و موانع ن يش تخلخل ماده. همچنيجهت افزا

م يل تحريبود که به دل يواردات يه نمونه تجاريفوق ته يطرح پژوهش
ن و يکتام يهوشيب يه داروين در تهيمحدود بود و همچن يدسترس

  م.يت داشتين محدوديلازيزا
 

  يتشکر و قدردان
ن يدانشکده علوم نومستمر  تياز حما ن مطالعهيسندگان اينو
 نياز ا زيتبر يعلوم پزشکدانشگاه  ياونت پژوهشمعو  يپزشک

  پژوهش کمال تشکر را دارند.
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Abstract 
Background & Aims: Controlling significant bleeding caused by accidents or battlefields is one of the 
main issues with emergency injuries. The current research was designed with the aim of investigating 
the binding performance of alginate, gelatin and alginate-gelatin superabsorbents in order to solve the 
aforementioned challenges. 
Materials & Methods: In this experimental study, superabsorbents were prepared through crosslinking 
with calcium chloride and then freeze-drying. Physical properties of the synthesized superabsorbents 
were evaluated using FE-SEM analysis as well as porosity percentage and swelling ratio tests. Cell 
compatibility of superabsorbents was assessed using the MTT assay. Hemolysis, Blood Coagulation 
Index (BCI), RBC attachment, and platelet adhesion tests were utilized to evaluate the in vitro hemolytic 
activity of superabsorbents. Further, in vivo femoral artery surgery studies on rats were performed to 
investigate the hemostatic efficiency of the synthesized superabsorbents. 
Results: In vitro hemostatic ability results verified that synthetic sponges have better hemostatic 
properties than commercial ones. The results of cytotoxicity test revealed that alginate, gelatin, and 
alginate-gelatin superabsorbents are fully non-toxic, and h due to having a survival percentage more 
than 89%, they have significant cellular compatibility. Finally, in vivo hemostatic tests showed that the 
synthesized superabsorbents performed better than commercial samples in terms of bleeding control and 
decreasing coagulation time, as the amount of blood loss and coagulation time for optimum alginate-
gelatin superabsorbent decreased respectively by 1.71 and 1.96 times compared to ChitoCell and 1.37 
and 1.55 times compared to Gelita. 
Conclusion: According to the results of the current study, the optimum alginate-gelatin superabsorbent 
has substantial in vitro and in vivo hemostatic efficacy. These results show the potential of this 
superabsorbent to enter the stage of clinical studies. 
Keywords: Alginate, Bleeding, Freeze-Drying, Gelatin, Hemostasis, Superabsorbent 
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