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Abstract 
 

Background and purpose: A wound is a break in the skin. Oral wounds are among the most common 

reasons for patients to visit a dental clinic, manifesting as lesions with clear boundaries, often slightly sunken, 

accompanied by or with complete loss of epithelium, covered by a fibrinoleukocytic membrane. Various factors can 

cause developing wound lesions, including trauma, infection, disease, medication, malignancy, and non-specific 

causes. Zinc plays a role in cell proliferation, protein synthesis, and wound healing following injury. Given the 

contradictions and potentials of zinc, and the lack of a study on the effect of zinc on oral wounds, conducting such a 

study became necessary. This study aimed to investigate the effect of zinc sulfate gel on the healing process of 

intraoral wounds in rats and compare it with triamcinolone. 

Materials and methods: This experimental study was conducted in the animal laboratory of the Oral and 

Dental Diseases Research Center of Kerman University of Medical Sciences . In this study, rats with an 

approximately 2 x 2 mm wound created using a 2-mm punch in the hard palate were used. The animals were 

randomly divided into 3 groups (14 rats in each group). Group A (0.1% triamcinolone acetonide gel), Group B (5% zinc 

sulfate gel), and Group C (placebo) received the respective treatments. Each group was divided into two subgroups 

based on microscopic evaluation of wound healing: A1, B1, and C1 for one week, and A2, B2, and C2 for two weeks 

of treatment. The wound sizes were measured along the largest diameter on days 1, 3, 7, and 14 using a Williams 

periodontal probe. Histological samples were prepared on days 7 and 14 and sent to the pathology laboratory for 

evaluation. The histopathological criterion for the wounds was based on tissue inflammation. The wounds were also 

divided into grades 1-5 for re-epithelialization. Finally, the data were analyzed using SPSS 20 software. 

Results: Regarding the severity of inflammation in the three study groups on days 7 and 14, there was no 

significant difference (P=0.538). Evaluation of the extent of re-epithelialization in the three study groups on days 7 

and 14 showed that the mean extent of re-epithelialization was not significantly different between the triamcinolone and 

zinc sulfate groups (P=0.18), but the mean extent of re-epithelialization in the triamcinolone group was significantly 

greater than the placebo group (P=0.001). Also, in terms of wound size on days 1, 3, 7, and 14, the trend of wound 

size change was the same in the groups, and the mean wound size in the triamcinolone and zinc sulfate groups was 

less than the placebo group, although the mean of the triamcinolone group was slightly lower, the difference was not 

significant (P=0.118), indicating that the zinc sulfate group performed as well as the triamcinolone group. 

Conclusion: The use of zinc sulfate gel resulted in a decrease in inflammation, an increase in re-epithelialization, 

and a decrease in wound size. Although the triamcinolone gel performed better in reducing inflammation, increasing 

re-epithelialization, and decreasing wound size, the difference was not significant. The prolonged use of triamcinolone 

can lead to adverse effects in some oral ulcers, such as candidiasis and hyperpigmentation. Additionally, zinc 

supplementation has fewer undesirable effects. Therefore, further research is needed to consider replacing 

triamcinolone with zinc sulfate. 
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 پژوهشــی

 

های داخل دهانی در بررسی اثر ژل زینک سولفات بر روند ترمیم زخم
 نولونیامسیترژل  با آن سهیمقا و موش صحرایی

 
 1شهلا کاکویی
 2ملوک ترابی

 3عباس پرداختی

 4سینا کاکویی

 5امیرحسین نکویی

 6محمدمهدی امید بخش

 چکیده
 دندانپزشهکی ککلینیه بهه بیماران مراجعه علل ترینازشایع دهانی هایزخم باشد.پوست می در شکاف معنایبه زخم و هدف: سابقه

 فیبرینولوکوسیته غشای توسط که اپیتلیوم کامل فقدان با یا و همراه فرورفته، کمی اغلب مشخص، حدود با ضایعاتی صورتهب که است
 عفونت، بیماری، دارو، تروما، به توانمی آن ازجمله که شوندمی ضایعات زخمی ایجاد سبب مختلفی عواملکند. می بروز اند،شده پوشیده

 و تناقضهات بهه باتوجه نقش دارد. جراحت دنبالبه میترم و نیپروتئ ساخت ها،سلول ریتکث درزینک  .نمود اشاره اختصاصی غیر علل و دخیمیب
 از لذا هدف. کرد پیدا ضرورت تحقیقی چنین های دهانی، انجامای در مورد اثر زینک در زخمو عدم وجود مطالعه زینک هایپتانسیل

 بود. نولونیامسیتر با آن سهیمقا و صحرایی موش دردهانی  داخل هایزخم ترمیم روند سولفات بر ژل زینک اثر ررسیب مطالعه، این
پزشهکی ههای دههان و دنهدان دانشهگاه علهوم این مطالعه تجربی در آزمایشگاه حیوانات مرکز تحقیقهات بیمهاری ها:مواد و روش
 سهخت کهام در 2توسهط پهانش شهماره  متهریلهیم 2 در 2 یبهیتقر ابعاد زخم با یک رایی باصح هایموش از مطالعه این . درکرمان انجام شد
 4/0 دیاسهتونا نولونیامسهیتر یحهاو ژل) A تقسیم شهدند. گهروه( در هر گروه موش 41) گروه سه به یتصادف طورهب واناتیحاستفاده شد. 

 میتهرم یکروسهکوپیم یبراسها  بررسه گروه هرفت کردند. دریا( دارونما) گروه C و( درصد 5سولفات  نکیز ژل) B گروه ،(درصد
 .کردند افتیمدت دو هفته درمان در به C2و  B2و  A2که  یهفته، درحال کیمدت به C1 و A1، B1: شد میگروه تقس ریزخم به دو ز

 یریهگانهدازه Williams ودنتهالیاول، سهوم، هفهتم و چرهاردهم توسهط پهرو  پر یقطهر در روزهها نیبزرگتهر هیهها از ناحزخم اندازه
 اریههمع .شهد ارسهال پهاتولوژی آزمایشهگاه بهه بررسهی جرهت و گردیههد تریهه 41 و 7 روزههای در شناسهیبافهت ههای. نمونههندشهدمهی
مجهدد  ونیزاسهیتلیاپ یبهرا 4-5 یههارتبهه بهه یسهتوپاتولوژیه نظر از هازخم نیچنهم .بود یبراسا  الترا  بافت هازخم یستوپاتولوژیه

 گرفتند. قرار تحلیل و تجزیه مورد SPSS 20 افزارنرم از استفاده ها باداده سرانجام ند.شد میتقس

 .(P=535/0)مشاهده نشد معناداری تفاوت 41 و 7 روزهای در مطالعه مورد گروه سه در الترا  شدت میزان با ارتباط در ها:یافته
ههای گهروه اپیتلیزاسیون بین وسعت میانگین که داد نشان 41و7 روزهای در العهمط مورد گروه سه در اپیتلیزاسیون وسعت میزان جرت از بررسی

 معنهاداری شهکل بهه تریامسهینولون اپیتلیزاسیون درگروه وسعت میانگین ، اما(P=45/0)نداشت داریمعنی تفاوت سولفات زینک و تریامسینولون
 بهود یکسان هاگروه در زخم اندازه تغییر روند 41و 7، 3، 4 روزهای در مزخ اندازه نظر از چنین. هم(=004/0P)بود دارونما گروه از تربیش
 مقهداری تریامسهینولون گهروه میهانگین هرچنهد بود، دارونما گروه از ترکم سولفات زینک و تریامسینولون گروه زخم اندازه میانگین و
 .است کردهعمل تریامسینولون گروه خوبی به سولفات نکزی گروه دهدمی نشان که ،(P=445/0)معنادار نبود اختلاف این اما بود ترکم

 ژل هرچنهد .شهد زخهم انهدازه کاهش چنینهم و اپیتلیزاسیون افزایش و الترا  کاهش موجب سولفات زینک ژل از استفاده استنتاج:
 نیلامصهرف طهو چنینهم .نبود دارمعنی تفاوت این کرد، اماعمل برتر زخم اندازه وکاهش اپیتلیزاسیون افزایش الترا ، درکاهش تریامسینولون

که مصرف کند. درصورتیچون کاندیدیازیس و هایپر پیگمانتاسیون ایجاد میهای دهان عوارضی همدر برخی از زخمتریامسینولون مدت 
 .باشدتر میای بیشهجای تریامسینولون نیاز به پژوهشلذا درجرت جایگزینی زینک سولفات بهتری دارد. کماثرات نامطلو  زینکمکمل 
 

 تریامسینولون ،سولفات ژل، زینک زخم، ترمیم دهان، زخم واژه های کلیدی:
 

 E-mail: kakooei.s@gmail.com         مرکز تحقیقات اندودونتولوژیدانشگاه علوم پزشکی کرمان،  :کرمان -سینا کاکویی مولف مسئول:
 lvlmo.om75@yahoo.commail: -E    یدندانپزشک دانشکدهکرمان،  یدانشگاه علوم پزشک :کرمان -شمحمدمهدی امید بخو                             

 ایران مرکز تحقیقات بیماری های دهان و دندان، دانشگاه علوم پزشکی کرمان، کرمان، . دانشیار،4
 رانیکرمان، کرمان، ا یزشکدانشگاه علوم پ ،یدندانپزشک دهان و فک و صورت، دانشکده یشناس بیگروه آس ار،یدانش .2
 رانیکرمان، کرمان، ا یدانشگاه علوم پزشک ،ییدارو یفناور قاتیتحق. استاد، مرکز 3
 ایران . استادیار، مرکز تحقیقات اندودونتولوژی، دانشگاه علوم پزشکی کرمان، کرمان،1
 رانیکرمان، کرمان، ا یت، دانشگاه علوم پزشکدانشکده برداش ،یولوژیدمیو اپ یستیگروه آمار ز ،یولوژیدمیاپ یدکتر یدانشجو. 5

 ایران . دکترای عمومی دندانپزشکی، کرمان،6

 : 6/1/4103 تاریخ تصویب :            22/3/4103 تاریخ ارجاع جرت اصلاحات :           43/40/4102 تاریخ دریافت 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jm

um
s.

m
az

um
s.

ac
.ir

 o
n 

20
26

-0
7-

11
 ]

 

                               2 / 9

http://jmums.mazums.ac.ir/article-1-19099-en.html


   
 و همکاران ییشهلا کاکو     

 31        3243، تیر  432، شماره چهارمدوره سي و                               مجله دانشگاه علوم پزشكي مازندران                                                                  

 پژوهشــی

 

 

 مقدمه
 معنهای به ulcus یونانی کلمه از( زخم) ulcer کلمه

 از دهانی هایزخم (.4)است شده گرفته تپوس در شکاف

 دندانپزشهکی کلینیهک به بیماران مراجعه علل ترینشایع

 اغلب مشخص، حدود با ضایعاتی صورتهب که باشندمی

 کهه اپیتلیهوم کامهل فقهدان بها یها و همراه فرورفته، کمی

 بهروز انهد،شهده پوشهیده فیبرینولوکوسهیته غشهای توسط

 .(2)نمایهدمهی زرد بهه یهلمتما سهفید نمای ایجاد و کرده

 رفهتن دسهت از دلیهل بهه دههانی ههایزخهم در همچنین

 بهرای محهیط باشهد،مهی ذاتی دفاع سد نوعی که اپیتلیوم

 شهدت بهر موضهوع ایهن کهه شهده فراهم میکرو  رشد

 شهایعی مشهکلات ههازخم .(3)افزایدمی بیماری ناراحتی

 کهه دارنهد سهنگینی بار بیماران از بسیاری یبرا و هستند

 بیمارستان در مدت طولانی بستری ناراحتی، درد، به منجر

 ههایسیسهتم بهرای تهوجری قابهل اقتصهادی هایهزینه و

 بهر دههانی ههایزخهم .(1)شوندمی برداشتی هایمراقبت

 صهحبت تغذیهه، با و است تاثیرگذار فرد زندگی کیفیت

 کنههد.مههی ایجههاد تههداخل اجتمههاعی رفتارهههای و کههردن

 ترومها دههان، مخهاط در منفرد هایزخم علت ترینشایع

 مکهانیکی، فیزیکهی، اسهت ممکهن ترومها علت. باشدمی

 حتهی یها و الکتریکهی ههایسوختگی حرارتی، شیمیایی،

 .(2)باشد وقیعر اختلال

 از اسهههتفاده زخهههم درمهههان ههههایروش از یکهههی

 کهه شده مشاهده اما باشد،می موضعی کورتیکواستروئید

 سودوممبرانو  کاندیدیازیس همچون عوارضی دهان در

 کههصهورتی در ،(5)کنهدمهی ایجهاد هایپرپیگمانتاسیون و

 کنهدنمی ایجاد نامطلوبی آثار هیش زینک مکمل مصرف

 .(6)شهودمهی گرانوله باز هایزخم بربودی باعث حتی و

اگرچه استفاده کوتاه مدت و موضعی کورتیکواسترویید 

ر صهورت کند ولی دعوارض مرمی در دهان ایجاد نمی

ههها در مقایسههه بهها تههاثیر زینههک بههر روی تههرمیم زخههم

 اثرات باشد.ها، ارجحیت با استفاده از زینک میکورتون

  ضههایعات بههروز شههامل زینههک کمبههود شههناختی آسههیب

 

 ایمنهی سیسهتم عملکرد در نقص رشد، در تاخیر پوستی،

ی ادر مطالعهه .(7)اسهت زخم بربود افتادن خطر به و بدن

مهوش  و عسل بر ترمیم زخم در نکیاثرات مکمل ز که

که استفاده  کرده بودند، مشخص شد بررسیرا  صحرایی

 موضعی با عسل طبیعی در افراد سهالماز زینک به صورت 

توانهد اثهرات مطلهوبی بهر بربهود می نکیبدون کمبود ز

تلیالیزاسهیون به این صورت که سهبب اپهی ،زخم بگذارد

ها در زخم مجدد، کاهش الترا  و کاهش رشد باکتری

ن ایهن مطالعهه نشهان داد کهه اسهتفاده از چنهیشود. هممی

صهورت بهه نکیعسل به صورت موضعی و استفاده از ز

خههوراکی ممکههن اسههت سههرعت بربههودی را نههه تنرهها در 

بلکه در حیواناتی با  نکیحیوانات با سطح سرمی پایین ز

 .(7،5)نیز افزایش دهدزینک در سرم وضعیت طبیعی 

کهه دریافهت موضهعی  مطالعات گذشته نشان دادند

های مزمن ناشهی از کمبهود نه تنرا در درمان زخم نکیز

 های جراحهیفواید درمانی دارد بلکه در درمان زخم نکیز

موضهعی  درماناز جمله کیست پیلونیدال نیز موثر است. 

غلظههت موضههعی قابههل دسههتر  زیسههتی  دیاکسهها نهکیز

 µmol/L 3000-4000ا پایههدار را بههه سههطح نسههبت نههکیز

 .(2)دهدمی افزایش

 درمان علم در اصل یک عنوانبه زخم ترمیم تسریع

 هماهنگی بر علاوه آن از هدف که باشد می توجه مورد

 بربهود زنهدگی، سهرعت بازگشهت بهه با بربودی سرعت

 دیابهت نظیهر هاییبیماری در مزمن و رماند بد هایزخم

 افهزایش شهود.چاقی را نیز شامل مهی و بالا فشارخون ملیتو ،

 دانشهمندان تاکیهد مهورد همیشهه نیز زخم درمان کیفیت

 در تناقضهاتی موجهود، مسهتندات بهه توجه با. است بوده

 دارد. وجهود زخهم تهرمیم روند بر زینک اثرات با رابطه

و عهدم وجهود  زینک هایپتانسیل و تناقضات به توجه با

 های دهانی، انجهامای در مورد اثر زینک در زخممطالعه

 مطالعه، این از لذا هدف. کرد پیدا ضرورت تحقیقی چنین

دههانی  داخهل هایزخم ترمیم روند بر زینک اثر بررسی

 .بود صحرایی موش در نولونیامسیتربا  آن سهیمقا و
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  یيدر موش صحرا يداخل دهان یهاسولفات بر زخم نکیاثر ژل ز
 

 3243، تیر  432، شماره چهارمدوره سي و                              مجله دانشگاه علوم پزشكي مازندران                                                               31

 هامواد و روش
 بهههی در آزمایشهههگاه حیوانهههات ایهههن مطالعهههه تجر

 هههای دهههان و دنههدان دانشههگاه مرکههز تحقیقههات بیمههاری

علهههوم پزشهههکی کرمهههان بههها کهههد اخهههلا  بهههه شهههماره 

IR.KMU.REC.1399.630  .انجههام یبههراانجههام گردیههد 

سهالم نهر از نهژاد  ییصهحرا دیعهدد مهوش سهف 12 مطالعه،

 شهرایط. شهدندگرم انتخها   250-300 نیبا وزن ب ستاریو

 30 تها 25 دمهای محهدود بها اسهتاندارد حد در انهخ حیوان

 روی کار اخلاقی ملاحظات. شد تنظیم گراد سانتی درجه

 .شد گرفته نظر در دانشگاه مقررات اسا  بر حیوانات

دما و رطوبهت شده و  هیترو یبه خوب واناتیح اتا 

 ییساعت روشهنا 42شد و از چرخه استاندارد می آن کنترل

 میهرژ وانهاتی. حبهودوردار برخه یساعت خاموشه 42و 

 .(40)کردنددریافت می کساننرم و ی ییغذا

این مطالعه به طور کامل تحهت نظهارت دامپزشهک 

در روز اول  اتوانهیکهار ح نیهانجهام ا یبهراانجام شهد. 

 Xylazineو  mg/kg50بها دوز  ketamin 10%توسهط 

 بهها دوز  ،ی)رامپهون(، بههه عنههوان شههل کننههده عضههلان 2%

mg/kg 40  رهههوشیب یصهههفاق داخهههل  یهههتزر ازطریههه 

 رهیهگ کیهبسهته و  حیتشهر زیهبهه م وانیح .(44)ندشدمی

و نهخ  شهدداده  ریهگ نییپها زوریقلا  مانند به دندان انس

تا دههان بهاز  شد کسیف حیتشر زیبه م رهیگ نیمتصل به ا

 .(4)تصویر شماره  بماند

)خله   سخت کام هیناح در وان،یح دهان داخل در

 متهریلهیم 2 در 2 یبهیتقر ابعاد به یزخم( زوریانس یهادندان

 توجهه با هازخم عم  .شدمی جادیا 2توسط پانش شماره 

 ،بهود متهریلهیم 3 تها 2 حدود 2 شماره پانش از استفاده به

 وانهاتیح .(42)گرفهتمهیبر در را ومیلیتاپ یتمام نیبنابرا

 میتقسC و A،Bبه نام  ییتا 41 گروه 3 به یتصادف طورهب

 دستجاتصورت هحیوانات ب .(43)شدند یگذارو شماره

وانات هگاه حیههدر آزمایشهزا همجه یاههدر قفس ییتا41

هههای دهههان و دنههدان کرمههان مرکههز تحقیقههات بیمههاری

 .شدند ینگردار

 4/0 دیاسههتونا نولونیامسههیتر یحههاو ژل A گههروه

 و (45)درصد 5سولفات  نکیز ژل Bو گروه  (41)درصد

 داروهها یگهذارشهماره. کردند افتیدر دارونما Cگروه 

 محق  و دهش امهانج کسهیوتهیارماسهف متخصص طهتوس

 ، بنههایرایننداشههت یاطلاعهه هههاآن از  یههتحق انیههپا تهها

صههورت دو  بههه هههاداده آوریجمههع و سههازیتصههادفی

 .شد انجام سوکور

 یکربوکس میسد از متشکل ژل شکل به ونیفرمولاس

 نیسهریگلو film formerعنهوان ( بهNa-CMC) سلولز لیمت

درصهد  5فرمهول  کیهبهود  در  زریسها یعنوان پلاسهتبه

 تهریلیلهیم 400گهرم در  57 تیهسولفات با محلول نکیز

 نولونیامسههیدرصههد تر 4/0از  گههریآ  و در فرمههول د

 اتهانول، بهه تهریلیلهیگرم بر میلیم 5 تیبا محلول دیاستونا

. شهههد اسهههتفاده( API) یهههیعنهههوان مهههواد مههه ثره دارو

  تهیسههکوزیو نیههیتع شههامل یداروسههاز یهههایابیههارز

 و شههد انجههام کسیوتیفارماسهه قههاتیتحق مرکههز در ژل

 عنوان پلاسبو ژل بدون ماده م ثره به یهاونیفرمولاس

 
 

 
 

 (D)چراردهم و( C)هفتم ،(B)سوم ،(A)اول روزهای در بزرگتر قطر ناحیه از زخم ها اندازه گیری :1تصویر شماره 
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 و همکاران ییشهلا کاکو     

 31        3243، تیر  432، شماره چهارمدوره سي و                               مجله دانشگاه علوم پزشكي مازندران                                                                  

 پژوهشــی

 

 

 هرگهروه .گرفهتقرار نیمحققه اریه)دارونما( ههم در اخت

 ریهزخهم بهه دو ز میتهرم یکروسهکوپیم یبراسا  بررس

(. C1 ،C2)و (B1 ،B2)و( A1 ،A2) :شههد میگههروه تقسهه

 یهفته، درحال کیمدت به C1و B1و A1های زیرگروه

مدت دو هفته درمان به C2و  B2و  A2 هایزیرگروه که

گرم روزانه و در  5/0 زانیبه م هاژل. (40)کردند افتیدر

کهه  وانهاتیح یزخهم دههان یسهاعت مشهخص رو کی

 انهدازه .شدمی دهیمالتوسط دامپزشک مقید شده بودند، 

اول، سهوم،  یقطهر در روزهها نیبزرگتر هیها از ناحزخم

 Williams ودنتههالیهفههتم و چرههاردهم توسههط پههرو  پر

 ریهز نیاوله(. 4شهماره  تصویر)(42)ندشدمی یریگاندازه

روز تحههت  7مههدت ( کههه بهههC1و  B1 و A1) هههاگههروه

 ههاگهروه ریز نیدوم و هفتم روز در گرفتند،درمان قرار 

(A2 وB2   وC2 کههه بههه مههدت )روز تحههت درمههان  41 

و  هفههتمروز  درشههدند. قربههانی مههی (40)گرفتنههدقههرار 

 و ketamin 10%  یهتزر لهیوسهبهه وانهاتیح چرهاردهم

Xylazine 2% یبهها در نظههر گههرفتن ملاحظههات اخلاقهه 

و الواتهور  5زخهم توسهط پهانش شهماره  ههرکشته شده و 

تهها شههامل  شههدمههیبرداشههته  یسههتوریب غهههیو ت وسههتیپر

 سهپسسالم باشهد و  هیحاش متریلیم 4عضلات اطراف و 

 شهگاهیبهه آزما نمونه .شدمیثابت  درصد 40 نیفرمال رد

 و بعهههد از قهههرار دادن در  شهههده فرسهههتاده یپهههاتولوژ

 کهه از یسهتیتوسط پاتولوژ H&E یزیآمو رنگ نیپاراف

  .گردیههد یابیههارز ،نداشههت یاطلاعهه هههانمونههه تیوضههع

 یبراسهها  الترهها  بههافت هههازخههم یسههتوپاتولوژیه اریههمع

 نظههر از هههازخههم نیچنهههههم (.4شههماره جههدول) (46)بههود

مجدد  ونیزاسیتلیاپ یبرا 4-5 یهارتبه به یستوپاتولوژیه

 (.2شماره )جدول(46)شدند میتقس

 
 لترا ا یجرت بررس یستوپاتولوژیه یدرجه بند :1 شماره جدول

 

 بدون الترا  0

 ارتشاح سلول های حاد الترابی در اطراف عرو  4

 الترابی در اطراف عرو  و زیر مخاط ارتشاح سلول های حاد 2

 میدان قدرت 1/4ارتشاح نوار مانند سلول های الترابی زیر مخاطی کمتر از  3

 میدان قدرت بدون نکروز 2/4و  1/4ارتشاح نوار مانند سلول های حاد الترابی زیر مخاطی بین  1

 میدان قدرت با نکروز بافت 2/4ارتشاح نوار مانند سلول های حاد الترابی زیر مخاطی بیشتر از  5

 

 ونیزاسیتلیاپ یجرت بررس یستوپاتولوژیه یبنددرجه :2شماره  جدول

 مجدد
 اپیتلیزاسیون مجدد در لبه زخم 4

 اپیتلیزاسیون مجدد کمتر از نص  پوشش زخم 2

 اپیتلیزاسیون مجدد بیشتر از نص  پوشش زخم 3

 ماپیتلیزاسیون مجدد تمام زخم با ضخامت نا منظ 1

 اپیتلیزاسیون مجدد تمام زخم بصورت نرمال 5

 

 روش آماری
ابتدا فرض نرمال بودن  جینتا یآمار لیتحل هیتجز یبرا

 یدر صورت برقرار گرفت وقرار  یمشاهدات مورد بررس

طرفهه و  کیه انسیهوار زیفهرض بها اسهتفاده از آنهال نیها

 شد.استفاده  یزوج ساتیمقا یبرا یتوک یبیآزمون تعق

 

 ایافته ه
 های الترابییافته

 ولفاتهس زینک ا،هدارونم روههگ در ا هالتر دتهش

 انههههنش ودهههخ از داریهیمعنهه اوتهتفه ولونهتریامسینه و

 (.3شماره )جدول (P=535/0) نداد

 
 در مطالعهه مورد گروه سه در الترا  درجه میانگین :3جدول شماره 

 41 و 7 روزهای
 

 5درجه 

 تعداد)درصد(

 1درجه 

 د(تعداد)درص

 3درجه 

 تعداد)درصد(

 2درجه 

 تعداد)درصد(

 4درجه 

 تعداد)درصد(

 درجه الترا 

 گروه های مورد مطالعه 

 تریامسینولون     
 روز پس از درمان  7 7( 0/400) ( 0/0)0 ( 0/0)0 ( 0/0)0 ( 0/0)0

 روز پس از درمان 41 7( 0/400) ( 0/0)0 ( 0/0)0 ( 0/0)0 ( 0/0)0

 دارونما     

 روز پس از درمان  7 1( 4/57) ( 0/0)0 2( 6/25) ( 0/0)0 4( 3/41)

 روز پس از درمان 41 3( 0/50) 4( 7/46) 2( 3/33) ( 0/0)0 ( 0/0)0

 سولفات زینک     

  روز پس از درمان 7 1( 4/57) 2( 6/25) ( 0/0)0 4( 3/41) ( 0/0)0

 ز درمان روز پس ا41 3( 2/12) 2( 6/25) ( 0/0)0 2( 6/25) ( 0/0)0

 
 اپیتلیزاسیون
 سولفات زینک دارونما، گروه اپیتلیزاسیون در میانگین

 داد نشههان خههود از معنههاداری تفههاوت تریامسههینولون و

(004/0=P.) میانگین دادکه نشان یکدیگر با هاگروه مقایسه 

 سهولفات و زینک تریامسینولون هایگروه اپیتلیزاسیون در

 میهههانگین امههها، (P=45/0)نداشهههت داریمعنهههی تفهههاوت
 معنههاداری شههکل بههه تریامسههینولون در گههروه اپیتلیزاسههیون

 .(2-5شماره )تصاویر(P=03/0)بود نمادارو گروهاز تربیش
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  یيدر موش صحرا يداخل دهان یهاسولفات بر زخم نکیاثر ژل ز
 

 3243، تیر  432، شماره چهارمدوره سي و                              مجله دانشگاه علوم پزشكي مازندران                                                               31

 
 

 10×بزرگ نمایی  C1-5 نمونه :2تصویر شماره 
 آماسی سلول های شدید ارتشاح آبی: فلش

 ونیزاسیتلیاپ فقدان سبز:  فلش

 

 
 

 10×نماییبزرگ   A2-6 نمونه هب مربوط :3 تصویر شماره

 نرمال ونیزاسیتلیاپ :آبی لشف

 الترا  فاقد همبد بافت :مشکی فلش

 

 
 

 10×نماییبزرگ B1-3 مربوط به نمونه :4شماره  تصویر
 نرمال ونیزاسیتلیاپفلش مشکی: 

 فلش آبی : بافت همبندی نرمال

 فلش نارنجی: کراتین

 
 

 10×نماییبزرگ  A1-5 نمونه به مربوط :5تصویر شماره 

 نرمال :اپیتلیال نارنجی فلش

 نرمال همبندی بافت مشکی: فلش

 نرمال غضروف مقطع آبی: فلش

 
 هااندازه زخم

 در زخم اندازه بودن برابر دلیل به زخم اندازه نظر از

 انهدازه آنهالیز ،41 روز در ههازخهم کامل ترمیم و 4 روز

 براسا  چنینشد. هم انجام 7 و 3 روزهای در فقط زخم

 ههایزمهان و ههاگهروه بهین متقهابلی اثهر 4نمودار شماره 

 گرفهت نتیجه توانمیو  نداشت وجود زخم گیریاندازه

از نظر آماری تفهاوت  هاگروه در زخم اندازه تغییر روند

 (.P=545/0داری نداشتند)یمعن

 

      

 
 

 در عههمطال مهورد گروه درسه هازخم اندازه میانگین :1 شماره نمودار

 7و 3 روزهای
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 و همکاران ییشهلا کاکو     

 31        3243، تیر  432، شماره چهارمدوره سي و                               مجله دانشگاه علوم پزشكي مازندران                                                                  

 پژوهشــی

 

 

 زینهک و تریامسهینولون گهروه زخم اندازه میانگین

 دههدمهی نشهان کهه بهود دارونما گروه از ترکم سولفات

 عمل تریامسینولون گروه خوبی به سولفات زینک گروه

 مقداری تریامسینولون گروه میانگین هرچند .است کرده

 .(P=445/0دارنبود)یمعن اختلاف این اما بود ترکم
 

 حثب
 بررسی میزان اثر ژل زینک سولفاتحاضر به درمطالعه

 برای ترمیم زخم ایجاد شده در دهان حیوان آزمایشهگاهی

و مقایسهه آن بها تریامسهینولون و دارونمها پرداختهه شههده 

نظر، مهورد ترکیبهات اعمهال و زخهم ایجاد از است. پس

از های مورد مطالعه در روزهای هفهتم و چرهاردهم بافت

 .(46)ندشد یابیارز و ترمیم زخم ونیزاسیتلی  و اپنظر الترا

طهور هپوسهتی به ههایاستفاده از زینک جرت تهرمیم زخهم

 هتوانهد بهاین مکمل می .گیرندوسیعی مورد استفاده قرار می

 .(6)ها موثر باشدزخم سیستمیک یا موضعی درترمیمصورت 

و همکاران نشان داده  Hewlingsدر مطالعه مروری 

ترکیبات زینک بر موکوزیت دهانی تهاثیر  شده است که

مثبتههی دارد. شههواهد، ایمههن و مههوثر بههودن زینههک را در 

دهد. مطالعات مختل  های اپیتلیالی نشان میترمیم سلول

 های لوله گوارشی از جملهتاثیر این ماده را در ترمیم زخم

 .(47)دههدچون دههان را نشهان مهیقسمت فوقانی آن هم

 ههایچنین، ترکیبات کورتیکواسترویید در درمهان زخهمهم

مزمن دهانی و ضایعات زخمی دهان مورد استفاده اسهت 

صورت موضعی یها تزریه  داخهل ضهایعه یها حتهی هکه ب

 .(45)سیستمیک قابل انجام است

 در یک مطالعه درون سهلولیو همکاران  درخشنده

 چسههب مخههاط یمههریپل یهههارهیههزنج کههه کردنههد انیههب

 کیهتواننهد یم سولفات نکیز و دیاستونا نولونیامسیتر

 جهادیا بهافتی بیهبا مقاومت بهالا در برابهر تخر یقو هیلا

 انتشهار قهدرتتوانهد مهی بکهش نیا تراکم شیافزا. کنند

 .(41)دهد کاهش راالترا  

بیمههار  20در مطالعههه مرههدی پههور و همکههاران روی 

تریامسهینولون  مبتلا به آفت دهانی مشاهده شد که ترکیب

ههای آفتهی تواند در روند ترمیم زخمهمراه با زینک می

در مطالعات دیگر تاثیر کمبود زینک در  .(42)موثر باشد

شهده های دههان از جملهه پریودنتیهت نشهان داده بیماری

 نیانگیم، این مطالعه جینتا یمبنا برکه با این. (20،24)است

 نولونیامسهیتر وسولفات  نکیز دارونما، گروه در الترا 

، اختلاف نتیجهه ایهن نداد نشان خود از یمعنادار تفاوت

 علت تفاوت درمطالعه با مطالعات مختل ، ممکن است به

صورت ایاتروژنیک هچنین ایجاد زخم بروش اجرا و هم

 ون،یزاسیتلیاپ وسعت زانیمنظر  از در موش صحرایی باشد.

 تهرشیبه یداریمعن شکل به نولونیامسیتر گروه نیانگیم

 تریامسهینولون گروه نیانگیم چنینهم و دارونما گروه از

تر از گهروه زینهک سهولفات بهود، امها ایهن تفهاوت بیش

اط کهرد کهه ههم توان استنبدار نبود.از این نتیجه میمعنی

توانند در اپیتلیزاسیون بافت تریامسینولون و هم زینک می

 موثر و کارامد باشند.

در  زخههم انههدازه میههانگینمهها نشههان داد کههه  مطالعههه

 گروه از ترکم سولفات زینک و تریامسینولون هایگروه

 چهونهم سولفات زینک گروه دهدمی نشان بودکه دارونما

 کهاهش داری موجهبیمعنه طهورهبه تریامسینولون گروه

 در است، هرچند شده زخم نسبت به گروه دارونما اندازه

 ایهن امها اسهت کهرده عمهل برتهر تریامسینولون مورد این

 .اسهت نبهوده داریبا گروه زینهک سهولفات معنه تفاوت

ها دارند. آن یمطالعه ما همخوان جینتامطالعات گذشته با 

بب تهرمیم در حیوانهات سه نکینشان دادند که کمبود ز

پتانسیل اصلاح ناهنجاری  نکیشود زیرا که زضعی  می

 .(7،5)را دارد

 دررا  نهکیز ریتهاث همکهاران وLansdown مطالعهه

 .(22)نشهان دادنهد جراحهی هایزخممزمن و  زخم ترمیم

 ونیزاسهیالیتلیکه اپییجااز آن کردندانیب رانهمکا و سازگار

استعمال ها است، مرم در بستن زخم سمیمکان کیمجدد 

 زانیتواند میم یخوراک نکیزو  یموضعبصورت عسل 

، سرم نکیز نییپا مقداربا  یواناتیرا در حرا نه تن یبربود

 شیافهزا زیهن نهکیز یعیطب تیبا وضع یواناتیبلکه در ح

مجهدد،  ونیزاسهیالیتلیتوانهد باعهث اپیمه این اقهدامدهد. 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jm

um
s.

m
az

um
s.

ac
.ir

 o
n 

20
26

-0
7-

11
 ]

 

                               7 / 9

http://jmums.mazums.ac.ir/article-1-19099-en.html


  یيدر موش صحرا يداخل دهان یهاسولفات بر زخم نکیاثر ژل ز
 

 3243، تیر  432، شماره چهارمدوره سي و                              مجله دانشگاه علوم پزشكي مازندران                                                               44

ها شود، در زخم ییایکاهش الترا  و کاهش رشد باکتر

 .(5)ستیهنوز مشخص نآن   یدق یهاسمیاما مکان

بررسهی مطالعهه حاضهر یهک مطالعهه ابتهدایی بهرای 

عنهههوان یهههک هزینهههک سهههولفات و تریامسهههینولون بههه

 کورتیکواسترویید بر روی ترمیم زخم بود که در صهورت

ت توانهد در جرهتهر مهینتیجه مطلو  و با مطالعات بیش

های دههان مهورد ساخت داروی موضعی در درمان زخم

کهه ایهن مطالعهه روی استفاده قرار گیرد. با توجه بهه ایهن

انجام شده بود، محدودیت در میزان باقی  موش صحرایی

 ماندن دارو روی زخم و عدم توانایی در ثبهت درد بهود.

 تهوانهای دیگر این مطالعه مهیچنین از جمله محدودیتهم

هها های صحرایی در حین درمان در گروهشبه مرگ مو

 کههنشهان داد   یهتحق نیهحاصهل از ا جینتها اشاره کهرد.

 و الترها  کهاهش موجب ژل زینک سولفات از استفاده

 زخهم در انهدازه کهاهش چنینهم و اپیتلیزاسیون افزایش

 و الترها  کهاهش در تریامسهینولون هرچنهد .اسهت شده

 عمهل برتهر زخهم، انهدازه کهاهش و اپیتلیزاسیون افزایش

 .است نبوده داریبا زینک معن تفاوت این اما است کرده
 

 سپاسگزاری
می باشد )شماره طهرح  هاین مقاله منتج از پایهان نهام

و  (IR.KMU.REC.1399.630، کد اخهلا  22000535

 گان از معاونت تحقیقات و فناوری، مرکز تحقیقهاتنویسند

امی افهرادی کهه تمچنین های دهان و دندان و همبیماری

 .دنکنتشکر و قدردانی میمساعدت نمودند، در این طرح 

 در این مطالعه نویسندگان هیش تضاد منافعی نداشتند.
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