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 مقاله پژوهشي 

  يزخم در مدل موش سور میدرترمتوزان یک يحاو يبرینانوف يهاپانسماناثرات  یبررس
  

  ٣يزهرا مناف، ٢يلا زارعي*، ل١يا فتحهيتآنا
 

  02/05/1397تاریخ پذیرش  29/01/1397تاریخ دریافت 
 
 يدهچک

از عفونت  يريشگيپ ،در بهبود زخم يباشد. نوع پانسمان عامل مهميم يدر علم پزشک يچالش بزرگ يب بافتيآس و م و بهبود زخميترم :هدف و زمينهپيش
ش اسکار در کاه يمؤثردان، نقش ياکسيکننده و آنتيعفون، مواد ضدکيوتيبيآنتمحرک رشد،  يفاکتورها يحاو يهاپانسمان .باشديم ل اسکاريو تشک يموضع

 يبعدسهو ساختار  ، تراکميسطح ينانو توپوگراف يدارا که يافيالنود نايبا تول )Electrospinning( يسيالکترورروش  م دارند.يند ترميع فرايتسرکمک به  زخم و
ساخت  در يسياستفاده از روش الکترور ن طرح،يهدف از ا باشد.يم زخم ميو ترم بافت يمهندس يد بستر برايجهت تول کارآمد در يباشد، روشيم مناسب

  باشد.يم بافت ميجهت بهبود زخم و ترم توزانيک يحاو يهاپانسمان
 يموردبررس يکيکروسکوپ الکترونيبا استفاده از م هاپانسمان ييايميش و کيزيفات يخصوصه شد. يته يسي: پانسمان با استفاده از روش الکترورکار مواد و روش

  شد. يبررس يموش سور زخم مدل ميدرترم هاپانسمانن يا ييقرار گرفت. کارا
 يهالولسباشد و باعث کاهش تراکم يم يپوست يهاسلولم يرشد و ترم يبرا يخود داربست مناسب يبريبه علت ساختار نانوف توزانيک ي: پانسمان حاوهايافته
  د.يع در بهبود و انقباض زخم گرديدرم و تسريه اپيش ضخامت لاي، افزايالتهاب

  باشد. يپوست يهازخمع بهبود يدرمان و تسر يبرا يتواند روش مناسبيتوزان ميک يحاو يبرينانوف يهاپانسمان: گيريبحث و نتيجه
 يم زخم، موش سوريتوزان، ترميبر، کينانوف ها:کليدواژه

  
 ١٣٩٧ شهريور، ۴۳۷-۴۴۳ ، صششم شماره، نهميست و بدوره ، يهارومي پزشکمجله 

  
  ۰۴۴۳۲۷۵۴۹۹۳کس،يوتي، گروه فارماسيه، دانشکده داروسازياروم يدانشگاه علوم پزشکه، ياروم: آدرس مکاتبه

Email: fathi_a@umsu.ac.ir 

  
  مقدمه

 يلداخ يهابافتاست که کل بدن و  يبافت نرم عنوانبهپوست 
ت محافظ يکيزيف يهابيآسو  يکيرا در مقابل گرما، تعادل الکتر

از ورود عوامل پاتوژن  يريجلوگ باعث يپوست يهاپانسماند. ينمايم
ر شده و منجو از دست رفتن آب بدن  دهيدبيآسبه محل  يکروبيو م
-۳( شونديم ل اسکاريع در بسته شدن زخم و کاهش تشکيتسر به
ب يباشد و در صورت آسيم يادهيچيند پيم زخم فرايپروسه ترم). ۱

 به برگشت ساختار يم بافت منتهيممکن است ترم يد بافتيشد
 خمز يا جاياسکار  و دهيدبيآسنشود و بافت همبند  ينرمال بافت

 و م زخم شامل مراحل هموستاز، التهابيترم شود.جاد يا
با منشأ  يهاپانسمانباشد. امروزه استفاده از يون ميگرانولاس

ن يدارند. همچن يمؤثرزخم و کاهش اسکار نقش  ميدرترمک يولوژيب

                                                             
 مسئول) يسنده(نو ، ايرانهياروم ،هياروم ي، دانشگاه علوم پزشکيدانشکده داروساز کس،يوتيگروه فارماس ار،ياستاد ١
 لرستان ي، دانشگاه علوم پزشکي، دانشکده پزشکيحيعلوم تشر گروه ار،يدانش ٢
  ، ايرانهياروم ،هياروم ي، دانشگاه علوم پزشکيپزشک، دانشکده پزشک ٣

ا يو  يموضع ينه استفاده از پمادهايدر زم يامطالعات گسترده
تاکنون  باشد.ين همواره در حال انجام مينو يهاپانسمان
ساخته شده  هازخمم يجهت درمان و ترم يگوناگون يهاپانسمان
ط يدر مح يعدم سازگار ازجمله يمشکلات هاآنشتر يب ياست ول

 ريپذبيتخرستيزداشته و  باکتريالآنتيک، نداشتن خواص يولوژيب
 )۱د: ر باشيات زيخصوص يد دارايک پانسمان مناسب بايباشند. يمن

 ياز عفونت و تجمع باکتر يريشگيپ جهت ر آبيسرعت مناسب تبخ
مواد  وعات يت جذب ماي) قابل۳مناسب  يرينفوذپذ) ۲در محل زخم 

جاد سد ي) ا۴محل زخم  در هايباکتررشد از  يريجهت جلوگ يمغذ
) ۵ به محل زخم و عفونت هاسميکروارگانيماز نفوذ  يريشگيجهت پ

در محل  هاکربيماز رشد  يريشگيجهت پ باکتريالآنتيخواص 
  ).۴ ،۵پانسمان (
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 ياصل يهاهمواره از دغدغه دهيدبيآسبافت  ينيگزيا جايم يترم
بافت  يبوده است. امروزه، مهندس يشناسستيزدانشمندان علم 

 نيگزيجا يها و پروتزهاد بافتين ابزار دانشمندان در توليترمهم
تا، ن راسي. در اباشديم دهيدبيآسبافت  ينيگزيا جايم يترم يبرا

اد جيا ليبه دل بريفد نانو يتول يفناور عنوانبه يسيالکترور
ه به يار شبياس نانو که بسيو متخلخل با مق يبعدسه يهاداربست

دانشمندان  موردتوجهاست،  يعيبافت طب يکس خارج سلوليماتر
ت يقابل ،فردمنحصربه يهايژگيبا داشتن و بريفگرفته است. نانو قرار

 را فراهم دهيدبيآس يهابافتپانسمان  جهت مناسب يجاد بستريا
 يبندگچس يبرا بريفنانو  ي، ساختارهايژگين ويکنند. افزون بر ايم

  ).۲ار مناسب است (يبس يسلول ريو تکث
 نيترجيران بوده و بعد از سلولز يتياز مشتقات ک توزانيک

 انپوستسختن ماده از جدار يباشد. ايعت ميمر موجود در طبيوپليب
موارد  ازجملهدارد.  يگوناگون يدرمان يشود و کاربردهاياستخراج م

زخم اشاره  ميدرترمن ماده يا ييکارا توان بهيتوازن ميک استفاده
ع يقرمز باعث انعقاد سر يهاگلبولتوزان به يک يت اتصالينمود. خاص

 و يالتهاب يهاسلولم يتوزان باعث تنظين کيشود همچنيخون م
زخم و  ياز خشک يريشگيون شده و باعث پيک گرانولاسيتحر

روژل، ديه يهافرمبه  يراحتبهتوزان ين و کيتيشود. کيآن م يآلودگ
 ).٦ ،۷باشند (يم يبر قابل طراحيغشاء، نانوذرات، داربست و نانوف

ساخت  در يسياستفاده از روش الکترور ن طرح،يهدف از ا
ت م بافيع بهبود زخم و ترميجهت تسر توزانيک يحاو يهاپانسمان

ا ب شدههيته يهاپانسمان ييايميکو شيزيف اتيخصوص باشد.يم
 يياراقرار گرفت. ک يموردبررس يکيکروسکوپ الکترونياستفاده از م

  شد. يبررس نر يموش سورزخم مدل  ميدرترم هاپانسمانن يا
  

  مواد و روش کار
  :مواد

 يخلوص بالا) و پلو درجه  %٧٥ون > يلاسيتوزان (درجه استيک
دالتون  ٢٢٠٠٠٠ يال ١٤٠٠٠٠ يبا وزن مولکول (PVA)ل الکل ينيو

 .اندشده يداريگما خرياز س
 
  :برهايه نانوفيحوه تهن

) PVA %w/w١٠ توزان ويک %w/w٢( يمريمحلول پل
، با G18 ، با سرسوزن شمارهتريليليم ٥ک سرنگ يبا  شدههيته

لووات (شرکت يک ٢٠ولتاژ  قه و بايدر دق تريليليم ١سرعت 
 ١٠شده با فاصله  دهيتن برينانوف ق شد.ياس) تزرينانوفناوران مق

 %٣٥ ينسب و رطوبت oC٢٥ يق و در دماياز محل تزر يمتريسانت
ک هفته خشک يکاتور به مدت يو با استفاده از دس شدهيآورجمع

 شدند.
 
 Scanning electronروبشي ( يکروسکوپ الکترونيم

microscopy: SEM): 
و مطالعه  يبرياف نانوفياز ال يکروسکوپير ميه تصاويته يبرا
با  (Zeiss) يروبش يکيکروسکوپ الکترونياز دستگاه م هاآنسطح 

ها پس ن صورت که نمونهيبه ا استفاده شد. kV 22.0 يولتاژ شتاب
 ١٠با استفاده از طلا به مدت  دارندهنگهه يپا يبر رو يرياز قرار گ

قطر  .شدند يبررس ير مختلفيقه روکش داده شده و سپس تصاويدق
محاسبه  يتصادف صورتبهبر يف ٢٠ن يانگيم گيرياندازهبرها با يف

 .شد
 

  :يوانيمدل زخم ح
قرار  مورداستفادهگرم)  ٤٠±٥نر ( يموش سور ٨ن مطالعه يدر ا

ط استاندارد (با يدر شرا يکاف يوانات با آب و غذايگرفتند. ح
 يدارنگهجداگانه  يهاقفسساعته) و در  ١٢ ييروشنا يهاکليس

قسمت  ي، موهايشگاهيط آزمايهفته عادت به شرا ٢شدند. پس از 
 لهيوسبه يهوشيجاد بيده شده و پس از ايوانات تراشيح يخلف

) با استفاده از پانچ mg/kg 5ن (يلازي) و زا(mg/kg 40 ميناتک
 سپس مربع از پوست موش جدا شد. متريسانت ١×١ابعاد  ،يوپسيب

در دو گروه کنترل (پانسمان با استفاده از  يتصادف صورتبهموش  ٨
 يحاو يبرهاي(پانسمان با استفاده از نانوف يدرمانگروهل) و يگاز استر

 بر اساس دستورالعمل يوانيح يه کارهايتوزان) قرار گرفتند. کليک
وزارت بهداشت  يشگاهيوانات آزمايح يکار بر رو ياخلاق پژوهش

  ) صورت گرفت.۹۴-۰۱-۳۲-۱۹۰۲پروژه (کد 
 

  :يانقباضات زخم گيرياندازه
مساحت زخم  يريگبا اندازه يزان درصد انقباض زخميم

 يهفته مطالعه و در روزها ٢ يز در طيجاد زخم و نيبلافاصله بعد از ا
درصد انقباض  صورتبه گيرياندازهشد.  گيرياندازه ١٥و  ٥،١٠، ٠

  ).٨شد (ان ير بيبا استفاده از فرمول ز يزخم
 

(%)انقباض زخم =
مساحت زخم در روز اول − n مساحت زخم در روز

مساحت زخم در روز اول
× 100 

 
 يها، نمونهيهوشيجاد بيروزه پس از ا ١٥ان دوره درمان يدر پا :يستوپاتولوژيمطالعات ه

و جهت انجام مطالعات  جداشدهافته ي ميترمپوست يوپسيب
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 رازنظ يبافت يهاقرار گرفتند. نمونه %١٠ن يدر فرمال يستوپاتولوژيه
درم با استفاده از يه اپيو ضخامت لا يبروبلاستيف يهاسلول
 يهابرش قرار گرفتند. يموردبررسن ين و ائوزيهماتوکس يزيآمرنگ
و  Olympus, Japan)( يکروسکوپ نورير ميشده در ز يزيآمرنگ

  و مطالعه شدند. يبررس ٤٠ يينمابزرگبا 
  ها:ل دادهيروش تحل

ار يانحراف مع ±ن يانگيم صورتبهن مقاله يا يهاداده يتمام
 Graph pad 7.04 برنامهبا استفاده از خام  يهادادهاند. گزارش شده

دار در يمعن p<0.05زان يم .شدند زيآنال T-test و آزمون آماريَ 
  .N=4)نظر گرفته شد (

 
  هايافته
  :يروبش يکروسکوپ الکترونيم

نشان  ١در شکل  شدههيته يتوزانيک يبرهاينانوف يشکل ظاهر
 .بود يبريف يهال رشتهيتوزان قادر به تشکيداده شده است. ک

 باشد.ينانومتر م ۳۲۰برها ين قطر فيانگيم
  

  شدن و انقباض زخم:بسته
ل يتربا گاز اس هاآنسه ين پانسمان و مقايا تأثير يبررس منظوربه
با  ١×١  2cmبه ابعاد يبرش هاموش يزخم، در قسمت خلف ميدرترم

روز  ١٥به مدت  هاموشجاد شد. سپس يا يوپسياستفاده از پانچ ب
 يهانانو پانسمانکنترل) و  يهاگروهل (يگاز استر يتحت مداوا

اندازه محل زخم در  ١٥و  ١٠، ٥ يتوزان قرار گرفتند. در روزهايک
ج نشان داد که ي). نتا٢شد (شکل شماره  يبررس هاگروهک از يهر 

شتر از گروه کنترل يزخم در گروه درمان ب يبهبودن درصد يانگيم
سه درصد ياز مقا آمدهدستبه يماکروسکوپ يهاافتهيباشد. يم

بت توزان نسيپانسمان ک کنندهافتيدر يهارگروهيززخم در  يبهبود
  ).p<0.002داد (نشان  يداريبه گروه کنترل اختلاف معن

از علل  يکيشدند، يض ميروزانه تعو هاپانسماننکه يبا توجه به ا
ل ل در محيگاز استر يزخم گروه کنترل، چسبندگ ميدرترم ريتأخ
نکه يباشد. با توجه به ايض آن مين تعويدر ح بيآسجاد يو ا

در  يخودخودبهبوده و  ريپذبيتخرستيز يبرينانوف يهاپانسمان
ده نشد. يد يدرمانگروهن عارضه در يشدند لذا ايمحل زخم جذب م

ک از يو انقباض زخم در هر  يزان درصد بهبودينشانگر م ٣شکل 
  باشد.يم موردمطالعه يهاگروه

  
  :يستوپاتولوژيه يهاافتهي

 يتوپاتولوژيهس يهاشاخص، يمه کمين يابيدر بخش ارز
 ٤ل شک قرار گرفت. يابيد مورد ارزيدرم جديه اپيل لايتشک ازجمله

به  در گروه کنترل نسبت يالتهاب يهاسلولش در يزان افزاينشانگر م
ن ين و ائوزيهماتوکس يزيآمرنگتوزان بود. يگروه تحت درمان با ک

-يدر گروه کنترل م يالتهاب يهاسلولاز  يير بالاينشانگر وجود مقاد
روه در گ يو عروق خون يبروبلاستيف يهاسلولزان ين ميباشد. همچن

ه يتوزان لايدرمان شده با ک يهاگروهباشد. در يم ترکمکنترل 
بت به نس يشتريافته و ضخامت بيل يکامل تشک صورتبهدرم ياپ

انسمان پ کنندهافتيدر رگروهيزدرم در يل اپيگروه کنترل دارد. تشک
درم ين ضخامت اپياز گروه کنترل بود. ب ترعيسرو  ترکاملتوزان يک

  وجود نداشت. يدارمعنيدر دو گروه اختلاف 
 

 
  توزانيک يحاو يهاپانسمان) يروبش يکيکروسکوپ الکتروني(م يکروسکوپيو م ير ماکروسکوپيتصو ):١( شکل
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  موردمطالعهدر دو گروه زخم  ميروندترمک و ير ماکروسکوپيتصو ):٢( شکل

  

  موردمطالعه يهاگروهانقباض زخم در  ):٣شکل (
  

  م در يتل يه اپيها و ضخامت لابروبلاستيش فيو نما يپوست موش سور يمقطع عرض ):۴شکل (
  H&E(40×) آميزيرنگ، و درمانجاد زخم يپس از ا ۱۵روز 
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  گيرينتيجهبحث و 
و  يبه روش برش بافت آمدهدستبهج يدر مطالعه ما نتا

نشان داد که در گروه  ١٥ن در روز يليو هماتوکس نيائوز يزيآمرنگ
اد نمود جيا ييبالا يدرم پوست ضخامتياپ ،توزانيک يهانانو پانسمان

 يمتعدد يهاونيفرمولاسنشانگر بهبود کامل زخم بود. ن يا که
توزان جهت درمان زخم يک يحاو يموضع يپودرهاژل و  ازجمله

  اند.مطالعه شده
توزان در ين و کيتيک تأثير ٢٠٠٤ما و همکاران در سال يکوج
ج ينتا وقرار دادند  يموردبررسرا  يم سوختگيترم ون ژسنتز کلا

ن يتياثرات پودر ک .)۹توزان بود (ياز ک يش کلاژن ناشينشانگر افزا
به مساحت  يشد. زخم يدر مدل سگ بررس زخم ميدرترمتوزان يو ک

22 cm صورتبه هفته ٢جاد شد و به مدت يوان ايح يدر قسمت خلف 
استفاده شد. مطالعات  توزانيا کين و يتيروزانه از پودر ک

جاد زخم صورت يروز پس از ا ٢٨ يستولوژيک و هيکروسکوپيم
و  نيتيتحت درمان با ک يهاگروهدرم در يه اپيل لايگرفت. تشک

 يلتهابا يهاسلولتعداد  نيچهمشتر از گروه کنترل بود. يتوزان بيک
شتر از گروه تحت درمان با يدر گروه کنترل ب يدارمعني طوربه
  .)۱۰(توزان بود ين و کيتيک

در  يتوزان جهت اثرات درمانيآغشته به ک يهاپانسمان
موش، توسط  يهامدللوکوک اورئوس در يآلوده به استاف يهازخم

روز  ٣شد. مصرف  يبررس ٢٠٠٨بورکاتووسکا و همکاران در سال 
رل ع بهبود زخم نسبت به گروه کنتين پانسمان باعث تسرياز ا يمتوال

جاد اثرات ضد ين پانسمان باعث کاهش التهاب و اين ايشد. همچن
  .)۱۱(نسبت به گروه کنترل شد  يدارمعني يکروبيم

ن يتوزان و ژلاتيک يهاتيکمپوز، ٢٠١٥در سال و همکاران  تن
. نمودند يبررس هازخمپانسمان  ياز برايمورد نات يخصوص ازنظر را

ت يخاص ،بخارات آبعبور  ازنظر يب حاصل تخلخل مناسبيترک
با  يو سازگار باکتريالآنتيمحل زخم، اثرات  يمرطوب کنندگ

ن، پانسمان اثرات يبر ا علاوهداد. بروبلاست نشانيف يهاسلول
. زخم باز دادنشان در بهبود زخم و زمان بسته شدن زخم  يمطلوب

 يباشد. در صورت آلودگيم يدر معرض عفونت باکتر معمولاً
باشد. لذا يجهت بهبود زخم لازم م يشتريدرمان ب يکروبيم

  .)۱۲(دارند  يشتريب کاربردامروزه  يکروبيضد م يهاپانسمان
 نونا يتوزان حاوياثر ژل ک يو همکاران نسبت به بررس يفاطم

 هاموشدرجه دو در  يآن در زخم سوختگ تأثيرذرات نقره و 
به  يسوختگ يهازخمتوزان، يژل ک تأثير يبررس منظوربه پرداختند.

 يج بررسيد. نتايجاد گرديا هاموش يدر قسمت خلف ١×١ cm2ابعاد 
 ياختصاص يزيآمرنگروند بهبود زخم با استفاده از 

 در يبلاستبرويه فيضخامت لا نيشترينشانگر ب يميسوشهيئتمنويا
حاصل از  يهاافتهي ني. همچنبودتوزان يگروه مداوا شده با ژل ک

 يداريمعناختلاف  نشانگر يبروبلاستيف يهاسلولن تعداد يانگيم
  ).۱۳بود (ن دو گروه يدر ب

 يايمزا ازجملهبودن  ريپذبيتخرستيزسهولت در مصرف و 
 ن به علتيباشد. همچنيتوزان ميک يحاو يبرينانوف يهاپانسمان

ب يآس عارضه در محل زخم، يبريپانسمان نانوف يجيجذب تدر
د به جاد زخم مجديل و ايض پانسمان با گاز استرياز تعو يناش يبافت

مان پانس شود.يده نميد ين روش درمانيدر ا يبافت يعلت چسبندگ
ه تواند نسبت بيش سطح تماس با زخم ميبه علت افزا يبرينانوف
 ييارات کيا کمپوزيپودر، ژل و  ازجملهتوزان يک ير اشکال مصرفيسا

  زخم داشته باشد. ميدرترم يبهتر
  

  يتشکر و قدردان
باشد. يم يخانم زهرا مناف ياننامه پزشکين مقاله برگرفته از پايا
جه بود تأمينه بابت ياروم ياز دانشگاه علوم پزشک وسيلهبدين
کمال تشکر و  )٩٤-٠١-٣٢-١٩٠٢اننامه (شماره يپان يا يقاتيتحق

 د.يآيبه عمل م يقدردان
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Abstract 
Background & Aims: Wound healing and tissue regeneration are big challenges in medicine. The type 
of wound dressing has great impact on wound treatment and prevention of superficial infection and scar 
formation. Wound dressings containing growth factor, antibiotic, antiseptic and antioxidant have great 
influence in reducing wound scar and accelerating wound healing procedure. Electrospinning is a 
technique used for the manufacturing of nanofibers with surface nanotopography and density. The spun 
nanofibers have a three dimensional structure suitable for tissue engineering and wound healing. The 
aim of this work is to employ electrospinning method for the fabrication of wound dressing containing 
chitosan for wound treatment and tissue regeneration. 
Materials & Methods: Wound dressings were fabricated using the electrospinning method. 
Physicochemical properties of the dressing were studied using scanning electron microscopy. The 
efficacies of the wound dress in terms of wound treatment were assessed in excised mice model. 
Results: Wound dressings containing chitosan nanofibers act as an effective scaffold for skin growth 
and wound healing. The dressings helped to reduce inflammatory cell count, increase epidermal 
thickness and improve wound contraction. 
Conclusion: Chitosan nanofiber wound dressings could be an effective method to enhance wound 
healing rate. 
Keywords: Nanofiber, Chitosan, Wound healing, Mice 
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