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Abstract 

Background and purpose: Burn and surgical wounds are associated with distinct inflammatory 

responses, and conventional treatments such as mupirocin alone may be insufficient. This study aimed to 

compare the effects of mupirocin and silver nanoparticle (Nano)-based ointment with Arnebia euchroma (AE; 

Abukhalsa) ointment on inflammatory markers IL-1β and IL-10 in rat burn and full-thickness longitudinal 

incisional wound models, and to evaluate reductions in wound-related outcomes, including infection, 

discharge, inflammation, and scab formation. 

Materials and methods: A controlled in vivo experimental study was conducted using 72 male Wistar 

rats (weighing 160-210 g) with two wound models: deep second-degree burn (7 groups of 6 rats) and full-

thickness longitudinal incision wounds (5 groups of 6 rats). Treatment groups received ointments containing 2% 

mupirocin, 1% silver sulfadiazine (SSD), 2% and 5% AE, and 2% and 5% Nano formulations. Dressings were 

changed daily, and clinical signs were assessed on days 3, 7, 14, and 21 using a 0-2 scoring system. Serum levels 

of IL-1β and IL-10 were measured on days 7 and 21 using ELISA. Data were analysed using one-way analysis of 

variance (ANOVA) and Tukey’s post hoc test in SPSS version 24. 

Results: Nano 5% ointment in burn wounds demonstrated the lowest discharge (mean score = 0.001) and 

infection score (mean score = 0.001), while Nano 2% ointment in surgical wounds showed greater reductions 

in discharge, infection, inflammation, and scab formation compared with AE 5% (p < 0.05). IL-1β levels in the 

Nano 2% and AE 5% groups were significantly decreased (p < 0.01), while IL-10 levels were increased, 

indicating potential modulation of the inflammatory response. 

Conclusion: Silver nanoparticle formulations demonstrated promising wound-healing effects in this 

experimental model compared with mupirocin and AE. Nano 5% for burn wounds and Nano 2% for full-

thickness longitudinal incision wounds showed greater potential for improving wound outcomes through 

reduced discharge, infection, and modulation of inflammatory cytokines. Further clinical studies are required to 

determine their effectiveness in human wound management. 
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 ـدرانـــازنـــي مـكـــــزشـــوم پـــلــشـــگاه عــه دانـــلــمج

 (551-560)   5045سال    مرداد   952سي و ششم    شماره دوره 

 552       5045 مرداد،  952شماره مجله دانشگاه علوم پزشكي مازندران                                                                              دوره سي و ششم،               

 گزارش کوتاه

ای دو پماد موپیروسین و نانوذرات نقره با پماد اثرات مقایسه
 L-10و  IL-1β بر نشانگرهای التهابی آرنبیایوکروما )ابوخلسا(

 وش صحراییدر بهبود زخم م
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 2عقدا طباطبایی ابوالفضل سید

 3خاچکی پشت سیاه علی
 4عزیزی سهیل

 5دارایی مسعود
 6نژاد ابراهیم پدرام

 

 چکیده
مانیاد  ،هاای سایتیو درمان اندهمراه یسوختگی و جراحی با الگوهای التهابی متفاوتناشی از های زخم سابقه و هدف:
( باا Nanoیهایی کافی نیستید. این مطالعه با هدف مقایسه اثربخشی پماد موپیروسین و ناانوررا  نقاره  تموپیروسین اغلب به

 برش طولی تماا  خاخام  سوختگی و در زخم IL-10و  IL-1β ابوخلسا( بر نشانگرهای التهابی  (AEآرنبیایوکروما   پماد
 انجا  شد. اب و دلمهعفون ، ترشح، التهشامل ارزیابی کاهش عوارض زخم نیز و  در ر 

 در دو مدل زخام ،گر  ۷۰۱-۰۶۱وزن با ر  نر ویستار  ۲۷تیی با شده درونمطالعه تجربی کیترل این ها: مواد و روش
هاا شاامل تایی( انجاا  شاد. گروهگاروه شاش ۵ برش طاولی تایی( و زخم گروه شش ۲سوختگی درجه دو  عمیق   شامل

 ها روزاناه تعاوی بودناد. پانساماندرصد  ۵و  Nano  ۷ درصد و ۵و  SSD ، AE ۷ ،درصد ۷پمادهای حاوی موپیروسین 
-IL سارمی حوارزیابی شدند. ساطصور  ماکروسکوپی به ۷تا  ۱علائم بالییی با مقیاس  ۷۰و  ۰۱، ۲، ۳و در روزهای  شدند

1β  وIL-10   ها با گیری شد. دادهاندازه در پلاسمابا روش الیزا  ۷۰و  ۲در روزهایOne-way ANOVA  و آزماونTukey 
 .تحلیل شدند ۷۱نسخه  SPSS افزارنر  در

( و کیتارل عفونا  عاالی ۱۱۰/۱ کمتارین ترشاح  میاانگین  ،هاای ساوختگیدر زخمدرصاد  Nano ۵پمااد  ها:یافته
ن ، ی در کاهش ترشح، عفوهترعملکرد بزخم برش طولی در درصد  Nano ۷( را نشان داد، در حالی که ۱۱۰/۱  میانگین 

درصاد  AE  ۵و درصاد  Nano  ۷هاای در گروه IL-1β. سطح (P >۱۵/۱ داش درصد  AE ۵  در مقایسه با التهاب و دلمه
دهیده تعدیل ماثثر پاسا  توجهی نشان داد، که نشانافزایش قابل IL-10و سطح  (P <۱۰/۱  داری کاهش یاف طور معییبه

 التهابی اس .
اثربخشی بالییی و بیولوژیک برتری نشان دادند.  AEنقره نسب  به موپیروسین و   رراهای نانوفرمولاسیون استنتاج:

Nano ۵  های سوختگی و برای زخمدرصدNano ۷ به دلیل کاهش ترشحا  و های طولی تما  خخام درصد برای برش ،
 تری دارند.های التهابی، پتانسیل درمانی قویتعدیل سیتوکین نیز عفون  و

 

، (IL-10  ۰۱-اییترلوکین ،(IL-1β  بتا۰-اییترلوکین نقره، پمادها، آرنبیایوکروما، نانوررا  موپیروسین، :واژه های کلیدی
 ها، برش طولی تما  خخام  پوستیسوختگی جراحی، هایزخم زخم، بهبود
 

 Email: a.tabatabaei@mubabol.ac.irایران      مازندران، استان بابل، بابل، پزشکی علو  دانشگاه سلام ، پژوهشکدهبابل:   -ی عقداءابوالفضل طباطبائمولف مسئول: 

 ایران ساری، مازندران، پزشکی علو  دانشگاه اعتیاد، پژوهشکده مکمل، و سیتی طب تحقیقا  مرکز پیراپزشکی، علو  دانشکده عمل، اتاق و بیهوشی گروه دانشیار،. ۰

 ایران مازندران، استان بابل، بابل، پزشکی علو  دانشگاه سلام ، پژوهشکدهمربی، . ۷

 ایران ساری، مازندران، پزشکی علو  دانشگاه فیزیولوژی، گروه ،پزشکی دانشکده ایمونوژنتیک، تحقیقا  مرکزدانشیار، . ۳

 ایران ساری، مازندران، پزشکی علو  دانشگاه عروق، و قلب تحقیقا  مرکز ،پیراپزشکی علو  دانشکده آزمایشگاهی، علو  گروهدانشیار، . ۱

 ایران ساری، مازندران، پزشکی علو  دانشگاه عروق، و قلب تحقیقا  مرکز پزشکی، دانشکده قلب، جراحی گروه استادیار،. ۵

 ایران ساری، مازندران، پزشکی علو  دانشگاه داروسازی، دانشکده فارماسیوتیکس، گروه دانشیار،. ۶
  :  ۷2/۱/۰۱۱۵ تاری  تصویب :             ۰۶/۳/۰۱۱۵ اع جه  اصلاحا  :تاری  ارج              ۲/۷/۰۱۱۵ تاری  دریاف 
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 يالتهاب ی)ابوخلسا( بر نشانگرها وکرومایایو نانوذرات نقره با پماد آرنب نیروسیدو پماد موپ سهیمقا

 5045، مرداد  952دوره سي و ششم، شماره                          مجله دانشگاه علوم پزشكي مازندران                                                              564

 مقدمه
اساا  کااه  یچیاادهپ یسااتیز آییاادفر یااکزخاام  یمتاارم

 یفاز التهااب یدارد. کیترل ناکاف ینقش مرکز آن در التهاب

 یدرماان یامدهایانداخته و پ یرباف  را به تأخ یمترم تواندیم

که بتوانید التهااب را  یرو، عوامل موخع ینرا بدتر کید. از ا

 یشایآزما یهاکمک کیید، در مدل یمکاهش داده و به ترم

   .(۷، ۰ اندقرار گرفته یژهزخم مورد توجه و

 یاا بااا فعال یموخااع بیوتیااکیآنت یااک یروسااینموپ

کاه ناانوررا  نقاره  یشده اس ، در حالاثبا  یکروبیخدم

زخم مورد توجاه  یمو ترم یکروبیخدم هاییژگیو یلبه دل

 Arnebia گیاه دارویاایراسااتا، ینانااد. در همااقاارار گرفته

euchroma  ،)ییااونینفتوک یباا از ترک یغیا کاه آبوخلساا 

و  یاثارا  خادالتهاب ی، داراین اس و آلکان یکونینمانید ش

حاال، شاواهد  یانباا ا (.۱،۳ شده اس  شیاخته یکروبیخدم

در  یالتهااب هااییانجیها بر مدرمان یندرباره اثر ا اییسهمقا

 زخم همچیان محدود اس . یمترم یط

  IL-1βزخام،  یمدر تارم یالدخ هاییتوکینس یاندر م

از   IL-10و  التهااابییشپ هاااییانجیم ینتااراز مهم یکاای

 یمیایپاسا  ا کییادهیمو تیظ یعوامال خادالتهاب ترینیاصل

 یریتصاو توانادیدو شااخ  م ینهمزمان ا ییرا اس . تغ

زخام فاراهم  یمتارم یشارف پ التهااب و ی از وخاع تریقدق

و  یکروبیدربااره اثارا  خادم ییهااکید. با وجود گزارش

 Arnebiaناااانوررا  نقاااره و و  یروساااینموپ یخااادالتهاب

euchroma (AE)درباااره  اییسااهو مقا یم، شااواهد مسااتق

زخام،  یمتارم یالتهااب یرهایها بر مسدرمان ینا ینسب یبرتر

رو، انجاا   یاناز ا ، محدود اسا .IL-10 و IL-1β بر یژهوبه

مداخلااه و  دو یااناثاارا  ا یسااهمقا یپااژوهش باارا یاانا

 یعالتهااب و تسار یلهاا در تعادکردن توان بالقوه آنروشن

 .رسدیبه نظر م یزخم، خرور یمترم

اثاارا  پماااد  یسااهمقابااا هاادف مطالعااه  یاانا ین،بیااابرا

 Arnebiaو پماد ناانوررا  نقاره در برابار پمااد  یروسینموپ

euchroma باار IL-1β  وIL-10 زخاام در  یمدر رونااد تاارم

 .انجا  شدها ر 

 

 هامواد و روش

 طراحی مطالعه
 ناار ر  ۲۷ روی شاادهکیترل تجرباای ایاان مطالعااه

 (هفتااه ۰۰-۲ گاار  و ساان ۷۰۱-۰۶۱بااا وزن   ویسااتار

. مازنادران انجاا  شاد پزشکی علو  دانشگاه از شدهتهیه

 یدماا  شادند سازگارساازی هفته یک مد به حیوانا 

۷۵°C،  سااعته، ۰۷ روشایایی چرخاه ،درصد ۱۱ رطوب 

  (.آب و غذا به آزاد دسترسی
 

 آزمایشی هایگروه
 :شدند بررسی زخم مدل دو در حیوانا 

(: ر  ۶ کادا  هر گروه، ۲  سوختگی هایزخم( الف

A )درمااان، باادون B )درصااد ۷ موپیروسااین، C)SSD 

 Silver sulfadiazine)، D) AE ۵ یااا نقااره سااولفادیازین 

 درصاد ۷ نانونقره+موپیروسین( F ،درصد E )AE ۷ ،درصد

 Nano ۷ )درصاااد، G )درصاااد ۵ ناااانونقره+موپیروساااین 

 Nano ۵ .)درصد   

 ۵  یخاخام  پوسات تماا  طولی برشی هایزخم( ب

 ،I )SSD ،درصاد ۷ موپیروسین( H(: ر  ۶ کدا  هر گروه،

J ) پایه، پماد K )Nano ۷ درصد، L ) AE ۵ .درصد 
 

 ای مدل زخمالق
 mg/kg  زایلازیان و( mg/kg ۵۱  کتاامین با هار 

درصاد  ۲۱ الکال باا و تراشیده پش . شدند بیهوش( ۰۱

  .گردید خدعفونی

 ۷.۵×۰.۵ فلازی باه ابعاااد قالااب :ساوختگی زخام -

 قرار پوس  روی ثانیه 2 مد  به جوش آب در شدهگر 

 آن از پااس(. ۵(  عمیااق دو  درجااه سااوختگی  گرفاا 

 .شد ( تزریقml/kg ۱۱کتا   لا رییگر

 برش خطی صاف به طاول یک :یطول برش زخم -

 .شد ایجاد ر  پشتی ناحیه در مترسانتی ۷
 

 هاارزیابی بالییی زخم

  عفونا ، ترشاح، نظار از زخام ماکروسکوپی ارزیابی
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 انو همکاری فرم یرینص میابراه     

 

 565        5045، مرداد  952دوره سي و ششم، شماره مجله دانشگاه علوم پزشكي مازندران                                                                                     

 گزارش کوتاه

 

 

 از پاس ۷۰ و ۰۱ ،۲ ،۳ روزهاای در دلماه قرمزی، و التهاب

 وشاوشس  از پیش انه،روز هاارزیابی. شد انجا  زخم القای

 توسا  دهینمره. انجا  شدند پماد استعمال و سالین نرمال با

 بار  هاا،گروه تخصای  از اطلاعبای مستقل و ارزیاب یک

 خفیاف، ۰ هیچ، ۱  شد انجا  استاندارد لیس چک اساس

 تفسایر صاور  باه ایان گروه هر نمرا  میانگین(. شدید ۷

 عارخااه   ۰ تااا ۰/۱ عارخااه، باادون   صاافر میااانگین: شااد

   .شدید عارخه   ۷ تا ۰/۰ خفیف،
 

 IL-10و  IL-1βگیری اندازه
 زخم القای از پس ۷۰ و ۲ روزهای در خون هاینمونه

 تاا و گذاریبرچساب جدا، سر . شد آوریجمع ر  هر از

 روش باا IL-10 و IL-1β ساطوح. شد نگهداری آنالیز زمان

ELISA شد گیریاندازه پلاسما در.  
 

 :استفاده مورد هایکی 

- IL-10 : کیااا JetBio   کاتاااالو :KPG-RIL-

 ،(آمریکاا  R&D Systems شارک  از بادیآنتی ،( 10

 .pg/mL ۵–۷۱۱ گیریاندازه محدوده

- IL-1β : کیااا JetBio   کاتاااالو :KPG-RIL-

1B )، شارک  از بادیآنتی R&D Systems  آمریکاا)، 

 .pg/mL ۵–۷۱۱ گیریاندازه محدوده

 

 آماریارزیابی 

 گازارش معیار انحراف ± میانگین صور به هاداده

 واریااانس آنااالیز از هاااگروه بااین مقایسااه باارای. شاادند

 تعقیباای آزمااون و( One-way ANOVA  طرفااهیک

 ساطح. شاد اساتفاده( Tukey’s post-hoc test  تاوکی

 بااا هاااتحلیل. شااد گرفتااه نظاار در P <۱۵/۱معیاای داری 

  .شد ا انج ۷۱ نسخه SPSS افزارنر 

 

 اخلاقی ملاحظا 
 پااژوهش در اخاالاق کمیتااه تأییااد بااا مطالعااه ایاان

: اخالاق کاد  شاد اجارا مازندران پزشکی علو  دانشگاه

IR.MAZUMS.AEC.1403.053.) 

 یافته ها و بحث
ناانو در  هاییونمطالعه نشان داد که فرمولاسا ینا یجنتا

دارنااد. در  یشااتریب یاثربخشاا یسااوختگ یهااادرمااان زخم

ترشاح میازان  ینکمتار ی،سوختگ یهازخم یبصر ییابارز

 Nano( و ۱۱۰/۱  یاانگین م درصاد Nano ۵ یهادر گروه

کااه  ی( مشاااهده شااد، در حااال۱۱۰/۱  یااانگین م درصااد ۷

ترشاح را  یشاترینب درصاد AE  ۵و  درصد AE  ۷ یپمادها

(. کیتارل عفونا  در ۷۵۱/۱و  ۷9۰/۱  یانگیننشان دادند  م

 یروساینو موپ درصاد AE  ۵، درصاد Nano  ۵ یهااگروه

 یهر سه(. التهااب و قرماز یبرا ۱۱۰/۱  یانگینبود  م یعال

 امااا ،(۰۶/۰۶ -/۱یااانگین هااا مشااابه بااود  مدر همااه گروه

  یاانگین م درصاد AE ۷ گاروه در دلماه تشاکیل کمترین

 SSDباادون درمااان و  یهااادر گروه ین آنتریشاا( و ب9۰۶/۱

 Post-Hoc (LSD) یز(. آناال۰ شاماره مشاهده شاد  جادول

 باین کاهطوریبهکارد   ییدنانو را تأ هاییونفرمولاس یبرتر

Nano  ۵ و درصد AE  ۷   ۱۱۲/۱درصد  P،) باین Nano  

 Nano  ۷ باین نیز و (،P  ۱۷۰/۱درصد   AE  ۵ و درصد ۵

 دارمعیااای ( تفااااو P  ۱۷۰/۱درصاااد   AE ۷ و درصاااد

  .شد مشاهده

 
 محال بصاری متغیرهاای عیاارم انحاراف و میانگین :1جدول شماره 

 زخم
 

 های گروه دلمه زخم التهاب و قرمزی عفون  ترشح

 مورد مطالعه

نوع زخم ردیف
 

 میانگین±انحراف معیار میانگین±انحراف معیار میانگین±انحراف معیار میانگین±انحراف معیار

۰۶۶/۱±۳2۱/۱ ۱۱۰/۱± ۷۱۱/۱ ۰۶۶/۰± ۲۶۰/۱ ۱۰/۰± ۲۵۱/۱ SSD ۰ 

زخم سوختگی
 

۱2۳/۱± ۷2۷/۱ ۱2۳/۱± ۷2۷/۱ ۷9۰/۰±۵۵۱/۱ ۱۰۶/۰± ۶۵۳/۱ Untreated ۷ 

۰۷۵/۱± ۳۳۲/۱ ۱۱۰/۱± ۱۱۰/۱ ۰± 22۱/۱ ۰۶۶/۱± 2۰۶/۱ Mupirocin ۳ 

۱۱۰/۱± ۷۱۱/۱ ۱۱۰/۱± ۱۱۰/۱ ۱2۳/۰± 2۷9/۱ ۷۱2/۰± 2۳۷/۱ Nano 2% ۱ 

۱۱۰/۱± ۱۱۰/۱ ۱۱۰/۱± ۱۱۰/۱ ۱2۳/۰ +۲۲۵/۱ 2۱۳/۰± ۲۲۵/۱ Nano 5% ۵ 

۷9۰/۱± ۶۷۱/۱ ۱2۳/۱± ۷2۷/۱ ۰ +۲2۱/۱ 9۰۶/۱± ۲۲۵/۱ AE 2% ۶ 

۷۵۱/۱± ۱۱۷/۱ ۱۱۰/۱± ۱۱۰/۱ ۱۱۰/۰± 2۱۶/۱ ۱2۳/۰± 2۷9/۱ AE 5% ۲ 

۵۱۱/۱± ۵29/۱ ۱۱۰/۱± ۷۱۱/۱ 2۳۳/۱± 2۰۶/۱ ۲۱2/±۶9۱/۱ Nano 2% 2 

  پوستی
زخم برشی طولی تما  خخام

 

۱۵2/۱± ۵۱2/۱ ۱2۳/۱± ۷2۷/۱ 2۳۳/۱± 2۰۶/۱ ۲۱2/۱± 2۵2/۱ AE 5% 9 

۳۲۵/۱± ۱9۱/۱ ۱۱۰/۱± ۷۱۱/۱ ۲۵۱/۱± ۲9۱/۱ ۲9۰/۱± ۲۲9/۱ SSD ۰۱ 

۳۲۵/۱± ۵۲۵/۱ ۱۱۰/۱± ۷۱۱/۱ ۱۱۰/۰± ۲۵۱/۱ ۰± ۲۷۷/۱ Mupirocin ۰۰ 

۷9۰/۱± ۱۶۱/۱ ۱۱۰/۱± ۷۱۱/۱ 2۲۵/۱± 9۱۶/۱ ۵2۳/۱± 22۱/۱ BO ۰۷ 

 

باود.  تریافظر یییباال یجنتا ی،در مدل زخم جراح

  یااانگین(  مBO  یااهترشااح در گااروه پماااد پا ینکمتاار

  یاااانگین م درصاااد Nano  ۷در  یشاااترین( و ب۷9۰/۱
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هاا حاداقل و ( مشاهده شد. عفون  در همه گروه۵۱۱/۱

التهاااب  ینبااالاتر یروسااینموپگااروه بااود.  یسااهقاباال مقا

 ین التهاااابکمتااار SSD گاااروه ( و۱۱۰/۰  ینیاااانگ م

دلمااه  ینکمتاار BO( را نشااان داد. گااروه ۲۵۱/۱  یااانگین م

  یااانگین م یشااترینب یروسااینموپگااروه ( و ۵2۳/۱  یااانگین م

و  درصااد Nano  ۷ ینباا یممسااتق یسااه( را داشاا . مقا۱۱۱/۰

Nano  ۵ ترشاح نشان داد که از نظار یدر زخم جراح درصد 

 ۲2۵/۱  P  ،) ۵۰۲/۱  عفوناا  P)99/۱  ، التهاااب  P) یااا 

داری بااین دو گااروه وجااود تفاااو  معیاای (P  99/۱  دلمااه

 دو ایان مقایساه قابال عملکرد دهیدهنشان که اییافته، نداش 

   .اس  مدل این در فرمولاسیون

 یسااتمس کییاادهیلاثاارا  تعد هایتوکینساا یااابیارز

ساطح  ی،ساوختگ یهاارا نشان داد. در زخم یقو یمییا

IL-1β یهاادر گروه SSD ،Nano  ۵  و درصادAE  ۵ 

یافا   بارای هار ساه، کاهش  دارییبه طور معی درصد

۱۱۰/۱> P)یپاس  التهااب یدهیده سرکوب قو، که نشان 

 داری رایکااهش معیا یازن درصاد Nano ۷ گروه اس .

 Nano ۵ باه نساب  کاهش این، اما (P <۱۰/۱ نشان داد 

. کیادیم ییاددوز را تأ که اثر وابسته باه کمتر بود درصد

داش . ساطح  دارییرمعییو غ یکاهش جزئ یروسینموپ

IL-10  درNano  ۵ و  درصادAE  ۵ باه شاد   درصاد

 یااازن درصاااد Nano ۷، و (P <۱۱۰/۱یافااا    یشافااازا

 درصاد P) .AE  ۷ <۱۰/۱  نشاان داد دارییمعی یشافزا

(. در ۰ یر شماره تصو نداش  IL-10در  دارییمعی ییرتغ

 درصاد AE  ۵و  درصاد SSD ،Nano  ۷ ی،احامدل جر

نشاان  یروساینبا موپ یسهدر مقا IL-1βدر  یقیکاهش عم

  Nanoو  SSDدر  IL-10 یش. افازا(P <۱۱۰/۱ دادناد 

 درصد AE  ۵، و (P <۱۱۰/۱ بود داریمعی یاربس درصد۷

در  BO. گااروه (P <۱۰/۱ داشاا  یترمتوساا  یشافاازا

نداشا   یروساینپباا مو دارییتفاو  معی یپارامتر یچه

  (.۷ یر شماره تصو

 یجاادناانو باا یکه پمادها دهیدینشان م هایافته ینا

و مثثرتر زخم را نسب  به  تریعمساعد، بهبود سر یطیمح

 یبرتار ینا یسماما مکان کیید یم یلتیها تسه یروسینموپ

 متفااو  اسا  و باه یو جراحا یساوختگ یهاادر زخم

 .گرددیمهر نوع زخم باز یولوژیکب ی ماه

 

 
 باین درIL- IL-1B (pg/ml) غلظا  مقایساه: الاف :1 تصویر شمماره

 IL-10 (pg/ml) غلظ  مقایسه: ب. سوختگی زخم دارای هایگروه

 > P < 0.001: **. P :***. سوختگی زخم دارای هایگروه بین در

0.01، ns :نیس  دارمعیی.  
 

 
 بااین در IL-1B (pg/ml) غلظاا  مقایسااه: الااف :2تصممویر شممماره 

: ب. زخاام برشاای طااولی تمااا  خااخام  پوسااتی دارای هااایگروه

 زخاام دارای هااایگروه بااین درIL-10  (pg/ml) غلظاا  مقایسااه

 نیس  دارمعیی: P < 0.001. **: P < 0.01، ns :***. جراحی

 

شادن و فعال یبا نکروز گسترده بافت یزخم سوختگ

همااراه اساا  کااه موجااب  التهااابییشکاسااکاد پ یدشااد
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 گزارش کوتاه

 

 

غلظ   ی ،شرا ین. در اشودیم IL-1β یرچشمگ یشافزا

 یشاترب یآزادسااز یالبه دل درصد ۵بالاتر نانوررا  نقره 

 NF-kB یرمهاار مسا یاقنقره، قادر اسا  از طر هاییون

(Nuclear Factor kappa-light-chain-enhancer of 

activated B cells)یااان، ب IL-1β یطور مااثثرتررا بااه 

التهااب  یکروبای،ا کاهش باار مزمان بکاهش دهد و هم

و  یبا مطالعه دهکارد یافته ینمحدود کید. ا یزرا ن یهثانو

در  AEهمسااو اساا  کااه نشااان دادنااد  (۶ همکاااران

-ILو  IL-1دار یدرجه دو موجب کاهش معی یسوختگ

اگرچاه در  کیاد،یم یعرا تسار یتلیالاپ یشده و بازساز 6

 یبرتاار درصااد Nano ۵ یونمطالعااه حاخاار فرمولاساا

البیاا و  یان،نشاان داد. عالاوه بار ا AEنسب  باه  یشتریب

 یاا نانوکامپوز یااژلباار رو یادر مطالعااه (۲ همکاااران

نانوررا  نقاره  یمینقره نشان دادند که اثرترم-یسیننئوما

 یشاتریباالاتر بهباود ب یهااوابسته باه دوز اسا   غلظ 

 یباارا یروشاای یولااوژیکیب یااهکااه توج کییااد،یم یجااادا

باا  یاقعم یسوختگ یهادر زخم درصد Nano  ۵ یبرتر

  .آوردیفراهم م یدشد یپاس  التهاب

، نکااروز یتمااا  خااخام  پوساات هااایزخمدر مقاباال، 

 ین. در اشوندیمشخ  م تریمملا یمحدودتر و پاس  التهاب

مرحلاه التهااب را  توانادیغلظ  باالاتر ناانوررا  م ی ،مح

 یلتهاب بارااز ا یاز حد مهار کید و از آنجا که درجات یشب

اسا ،  یخارور یسازو کلاژن یونباف  گرانولاس یلتشک

درصاد  ۷برسااند. غلظا   یبآسا یمبه ترم تواندیامر م ینا

و حفا   IL-1βکااهش  یاانم ینانوررا  نقره توازن میاساب

 یتعااادل باارا یاانکااه ا کیااد،یم یجااادا IL-10 یسااطح کاااف

 نشاان (2 و همکااران یاواسا . ل یاتیح یرمرحله تکث یشبردپ

 یااانتعااادل م یمتیظاا یااقدادنااد کااه نااانوررا  نقااره از طر

 یالتهاب( و خاادTNF-αو  IL-6  التهااابییشپ هاییتوکینساا

 IL-10کااه  شااوند،یزخاام م یبازساااز یع( موجااب تساار

مطالعاه  درصاد Nano  ۷مشابه آن را در گاروه  یسازوکار

و  Zubairi یجباا نتاا هایافته ینمشاهده کرد. ا توانیحاخر م

 یتطااابق دارد کااه در مطالعااه خااود باار رو یاازن (9 نهمکااارا

نشااان دادنااد  یابتیااکد یهااادر زخم یروسااینموپ یساالنانوم

 TNF-αدار یموجب کااهش معیا یروسیننانو با موپ یبترک

 یالتهابخااد یررا از مساا یموتاارم شااودیم IL-10 یشو افاازا

 یادر مطالعاه یازن (۰۱ و همکااران Turhan. کیدیم ی هدا

 یگارناانونقره باا عوامال د یابکردند که ترک مشابه گزارش

 یمتاارم یعتاراکم کالاژن و تسار یرچشامگ یشموجاب افازا

 یاا اهم یااانگرکااه ب شااود،یم ییتیهانسااب  بااه نااانونقره بااه

 یااا ،ناااانو اسااا . در نها هاییوندر فرمولاسااا یااایافزاهم

Rutthapol از  یروساینکردند کاه موپ ییدتأ (۰۰ و همکاران

 MMP-9/TIMP-1ب  و نسااا TGF-β1کااااهش  یاااقطر

مطالعاه حاخار  یجحال، نتاا ینبا ا دهد یالتهاب را کاهش م

اثار  یسم،مکان ینکه افزودن نانوررا  نقره به ا دهیدینشان م

های ویژه در تعاادیل ساایتوکینبااه ،را یماایو ترم یالتهابخااد

 کید.یم ی تقو یداریطور معیبه، IL-10و  IL-1βکلیدی 

 درصاد Nano  ۵ یژهوباهناانونقره،  هاییونفرمولاس

 هاایزخمدر  درصاد Nano  ۷و  یسوختگ یهادر زخم

، بااا کیتاارل بهتاار  یخااخام  پوساات مااا ت یطااول برشاای

 یشو افزا IL-1βترشحا  و عفون ، کاهش قابل توجه 

IL-10 و پمااد  یروسایننساب  باه موپ یبرتار ی، اثربخش

AE ییباالا یلپتانسا یبایترک یهادرمان یننشان دادند. ا 

 و مثثرتر زخم دارند. تریعبهبود سر یبرا
 

 سپاسگزاری
 مازندران پزشکی علو  دانشگاه پژوهشی معاون  از

. کییممی تشکر صمیمانه دریغشانبی هایحمای  سبببه

 خاطر به حیوانا  آزمایشگاه متعهد کارکیان از همچیین

 قادردانی مطالعاه ایان طول در هایشانتلاش و همکاری
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