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Abstract 
Background and Objectives 

Uncontrolled post-operative bleeding can lead to several problems and tissue repair disorder 

indentistry. This study has been conducted to compare the effect of Chitohem and natural silk 

on the onset of clot formations.

 

Materials and Methods 

This laboratory study was carried out with a dependent parallel design. Three drops of blood 

were taken from each of 32 participants in the study. Fifty milligram Chitohem and natural silk 

powder were poured on two blood drops, respectively. The clot formation time was measured 

for all three groups simultaneously. Duration between pouring powder and starting of clot 

formation was recorded. Data analysis was performed using paired t-test and repeated measure 

ANOVA methods using SPSS 17 software.  

 

Results 

Participants composed of 20 (62.5%) women and 12 (37.5%) men. The average age of the 

participants was 43.33 ± 4.08 years. The average time periods of the onset of blood clot 

formation in Chitohem group, natural silk and control group were 90.97 ± 29.99, 141.97 ± 

49.10, and 195.44 ± 58.70 second, respectively. Paired t-test showed the mean time of clot 

formation was significantly different among groups (p = 0.0001).  

 

Conclusions   

Based on the obtained results, it seems that although effect of “organic natural silk” on 

coagulation time was less than “Chitohem”, but silk has an acceptable hemostatic effect. The 

simultaneous use of natural silk and Chitohem can have a synergistic effect.
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 پژوهشیمقاله 

  

 مقایسه تاثیر ابریشم طبیعی و پودر کیتوهم بر زمان لخته شدن خون:  

 آزمایشگاهی در شرایط یک مطالعه

 

  1، احسان بابایی زارچ1، محمد حسن اخوان کرباسی2فاطمه اولیاء

 
 

 هچكيد
 سابقه و هدف 

تواند منجر به مشکلات متعدد و اختلال در ترمیم بافت  شتودا ایتن     میدر دندانپزشکی خونریزی کنترل نشده 
 مطالعه با هدف مقایسه زمان تشکیل لخته خون در مجاورت کیتوهم و پودر ابریشم طبیعی انجام شده اس ا

 ها مواد و روش
کننده  افراد شرک نفر  11 ساک  دندانی از وابسته انجام گرف ا آزمایشگاهی با طرح پارالل تحلیلی مطالعه این

ابریشم طبیعی  وکیتوهم گرم پودر  میلی 54 به ترتیب با قطره خون دو اشد قطره خون دریاف  1در مطالعه 
ها  داده لیو تحل هیگیری شدا تجز زمان اندازه ا زمان تشکیل لخته برای هر سه گروه به صورت همندشد مخلوط

انجام شدا در  SPSS 21 افزار با استفاده از نرم repeated measure ANOVA و یزوج یبا استفاده از آزمون ت
 شدا سهیگروه مقا رسهزمان لخته شدن د نیانگیمطالعه م نیا

 ها يافته
 11/01 ± 40/0 کنندگان سن شرک  نفر مرد بودندا میانگین 21%( 5/11) نفر زن و 14%(5/61) کنندگان شرک 
 بیگروه کنترل به ترت و یعیطب شمیابر توهم،یلخته خون در گروه ک لیزمان شروع تشک نیانگیم اسال بود

نشان داد که در تی زوجی آزمون  یبراثانیه بودا  00/295 ± 14/50و  91/202 ± 24/09و  91/94 ± 99/19
 (ا=p 4442/4) دار بودامعن تفاوت زمان تشکیل لختهابریشم طبیعی و کنترل  های مختلف کیتوهم، گروه

 ينتيجه گير
بود، اما « کیتوهم»بر زمان انعقاد کمتر از « ابریشم طبیعی ارگانیک»چه اثر  آمده اگر  دس   بر اساس نتایج به

تواند اثر  می مواردیزمان ابریشم طبیعی و کیتوهم در  استفاده هما ش ابریشم اثر هموستاتیک قابل قبولی دا
  افزایی داشته باشدا هم
 خونریزی، خونلخته شدن  هموستاز، :ات كليديكلم
 

 

 

 

 

 

 

 
 81/81/8011تاريخ دريافت: 
 01/88/8011 : تاريخ پذيرش

 دانشگاه علوم پزشکی شهید صدوقی یزد ـ یزد ـ ایراندانشیار ـ های دهان، فک و صورت  متخصص بیماری -1
 دانشگاه علوم پزشکی شهید صدوقی یزد ـ یزد ـ ایران استادیار ـ های دهان، فک و صورت  متخصص بیماری -2
 1615114998ـ صندوق پستی:  دانشگاه علوم پزشکی شهید صدوقی یزد ـ یزد ـ ایراناستادیار ـ های دهان، فک و صورت  متخصص بیماری مؤلف مسئول: -3
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  مقدمه 
ها، کنترل خوورريیی   های مهم در جراحی يكی از چالش    

بعد از عمل است. جراحی دهان ریی از اين قاعود  متوتینی   
کنترل خوون و تشوكیل لختوه مرحاوه اولیوه در       .(8) ریتت

خوورريیی   .(1) اسوت رورد بهبودی پس از کشویدن درودان   
به عوارض جاربی راخوشوايند و   توارد منجر کنترل رشد  می

خطرراک مارند هیپوترمی، عفورت، هیپوکتی بافت و شووک  
 .  (0) شود هیپوولمیک

برای کنترل خوورريیی بوه عنووان عوامول هموسوتاتیک          
هوای   های مختافی توصیه شد  اسوت. روش  موضعی، روش

مكاریكی بدون واکنش شیمیايی رظیر بخیه زدن و استفاد  از 
 . (0)تورریكه، کیته هوا و فشار دادن ریی پیشنهاد شد  است 

 .ساولی يكی از اجیای عوامل هموسوتاتیک موضوعی اسوت   
کیتوهم پودر هموستاتیک از ساولی اکتید شد  و بازسوازی  

 7لحاظ بیولوژيک اين ماد  در بدن در عرض  از .شد  است
شود و برای ارواع خوورريیی در   روز جذب می 0ساعت تا 

. خوووا  (5، 6) موودم محوودود اسووتفاد  شوود  اسووت    
یمیايی فییيكوی و شو   هموستاتیک کیتوهم از طريق چند اثور 

باعو  تتوهیل فعالیوت     توارد می pH کاهش شود. ايجاد می
. يكووی از (7) و تشووكیل لختووه کنوود شوود  آبشووار ارعدووادی

توارود بورای کنتورل خوورريیی      های طبیعی که می بیومتريال
. از (1، 9) اسووتفاد  شووود، ابريشووم طبیعووی ارتاریووک اسووت

 ها زيتت سازتاری و حداقل سمیت آرهوا  میايای بیومتريال
وری آهای ابريشم از الیاف ابريشمی فور  . فیبرين (81) ستا

. (88) شوود  شورد که عمدتاً توسط کرم ابريشم تولید می می
اين مواد برای مصارف پیشكی به صورم پودر و ژل تولید 

. الیوواف ابريشووم متوویر داخاووی آبشووار (81، 81) شووورد مووی
کنود و   و ارعداد خون را تحريوک موی   کرد ارعدادی را فعال 
 .(1) شود مان خورريیی میمنجر به کاهش ز

های ابريشمی بوا وزن مولكوولی    و همكاران فیبروئین لی    
. (1) تأثیر قوی بر ارعدواد خوون داشوت   کم تولید کردرد که 

محددان ديگر رشان دادرد که اثورام هموسوتاتیک موضوعی    
ر قابل توجهی رتبت به الكتروکووتر بوا   به طو پودر کیتوهم
 . (80) برتری دارد عوارض کمتر،

هووای زيووادی در زمینووه   هووای اخیوور پیشوورفت  سووالدر     
های جايگیين برای کنتورل خوورريیی مارنود عوامول      روش

هموستاتیک موضعی ارجام شد  است. در همین راستا ايون  
مطالعه با هدف مدايتوه توأثیر ابريشوم طبیعوی ارتاریوک و      

 کیتوهم بر ارعداد خون در شرايط آزمايشگاهی بود.  
 

  ها روشمواد و 
 کنندتان: شرکت
با طرح  آزمايشگاهیتحایای به روش اين مطالعه از روع     

فورد سوالم    01کننودتان شوامل    شورکت  بوود.  پارالل وابتته
 صوورم  و فوک  و دهوان  جراحوی  بخوش  بوه  کننود   مراجعه
يید که معیارهای ورود بوه مطالعوه را    دردارپیشكی دارشكد 

ر فوک پوايین   داشتند و ریاز به کشیدن دردان در راحیه پرمول
تیووری در دسووترر وارد مطالعووه  داشووتند، بووه روش رمورووه

شدرد. قبل از شروع مطالعه پس از توضیح دريار  هودف از  
 کنندتان ترفته شد. پژوهش، رضايت آتاهاره از شرکت

مطالعووه شووامل رداشووتن بیموواری  بووه معیارهووای ورود     
بارداری و شیردهی، عودم اسوتفاد  از داروهوای     ک،سیتتمی

ماهوه اخیور بوود.     0در  بارداری و ضدNSAID ضد ارعداد، 
مطالعه شامل آلود  شدن قطر  خون بوا  از معیارهای خروج 

مارند بیاق يا آمالگام، طولاری شدن زمان کشیدن  ای هر ماد 
 تیری خون بود. دردان يا رموره

بوا توجوه بوه امكاروام      و قباوی  هوای  هاسوار مطالعو   بر    
 طبیعیموجود، به منظور حصول حداقل تعداد رموره جهت 

 0بیمار جهت دريافوت   01شدن توزيع متغیر مورد بررسی، 
 قطر  خون از ساکت درودان کشوید  شود  ارتخواب شودرد     

رمورووه خووون ارجووام   96. در مجموووع بررسووی روی (80)
 ها از جامعه موورد بررسوی بوه روش    ترفت. ارتخاب رموره

 متوالی در زمان تحدیق از افراد واجد شرايط ارجام شد.
ای سوواولیی اسووت کووه سوواخت شوورکت  کیتوووهم موواد     

. ترکیب اصوای  باشد می (®Chitohemکشور ايران )کیتوتک 
آن شامل پای ساکاريد است که متشكل از ساولی بازسوازی  

 باشد. میشد  اکتید شد  

 

 :تهیه پودر ابريشم طبیعی ارتاریک
تورم   8برای تهیه پودرابريشم طبیعی ارتاریک خشک از     

 ارجوام شود.  به ترتیب با دقوت بوالا   پیاه، تمامی مراحل زير 
در آزمايشوگا  فارمواکولوژی   فووق  مراحل تخصصی  تمامی
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دارشكد  داروسوازی دارشوگا  عاووم پیشوكی يوید توسوط       
پوودر فیبورين   . ابتودا  متخصص مربوطه ارجام شود داروساز 

ی  با استخراج فیبروئین ابريشم از پیاوه کورم   ابريشم میكروری
ای به  سپس بدون افیودن يا کم کردن ماد  .ابريشم تهیه شد

تورم   . يوک ترکیب اولیه، به میكروذرام خشک تبديل شود 
آب مدطر در ظورف اسوتريل    لیتر یایم 6پیاه کرم ابريشم با 

تورم پوودر لیتیووم     9سوپس   ريخته شد توا خویس بخوورد.   
ه کرد  و روی بخاری قورار داد  شود   برومايد به ظرف اضاف

بعد از آن با اسوتفاد    تراد برسد. درجه سارتی 71تا به دمای 
 85از يک همین مغناطیتی، مواد مخاوو  شود  بوه مودم     

دقیده همید  شدرد. مخاو  به دست آمد  بعود از عبوور از   
 71سواعت در ظورف حواوی آب     01غشای ديوالیی بورای   

بوار آب   دقیدوه يوک   01 هر د.قرار داد  شتراد  سارتیدرجه 
فیبوروئین   لیتور  یاوی م 5/1 شود.  مجاور مخاو  تعويض موی 

(. 8)محاوول   مخاو  شود  آب مدطر لیتر یایم 81حاصاه با 
ربوا( قورار داد     روی بخاری )بدون ترما بوا آهون   8محاول 
متارول اضافه شد. محصوول رهوايی    لیتر یایم يکسپس  شد.
تهیه میكرو بعد از  خشک و به پودر سفید تبديل شد.، فريی

استرياییاسیون آن با اسوتفاد    ذرام ارتاریک ابريشم طبیعی،
از اشعه تاما توسط اپراتور متخصص در پژوهشكد  کاربرد 
 تشعشعام وابتته به سازمان اررژی اتمی ايران ارجام شد.

ظهرو دمای هووا   81صبح الی  1مراحل کار بین ساعت     
فاصواه پوس از   توراد ارجوام شود. ب     درجه سارتی 01تا  85

خوون از   بوا سومپار اسوتريل   کنندتان  شرکت کشیدن دردان
 0و بر روی لام استريل مجویا   ترفته شد ساکت تاز  دردان

 . درقطور  خووون بوا فاصوواه کوافی از يكووديگر ريختوه شوود    
موورد ارزيوابی   مجویا  قطر  خون در سه تورو    96مجموع، 

ل های رايج برای کنتور  است که روش قابل ذکر قرار ترفت.
 خورريیی بعد از کشیدن دردان مارند قرار دادن تاز اسوتريل 

بخیوووه زدن سووواکت در صوووورم لووویوم بووورای تموووام  و
 کنندتان ارجام شد. شرکت

طوور تصوادفی در سوه    به های خون تاز  ب فاصاه  رموره    
ردطه مجیا بر روی يک لام استريل در يک فاصاه مشوخص  

دسوتیار تخصصوی   قرار داد  شد. تمام مراحل کوار توسوط    
 ارجام شد. بور  و فک و صورمهای دهان  سال آخر بیماری
کیتوهم موجوود در بوازار    ترم پودر میای 51روی قطر  اول 

(chitohem®)       ساخت شورکت کیتوتوک ايوران کوه از قبول
چین تووزين   ANDتوسط ترازوی ديجیتال ساخت شرکت 

شد  بود، به صورم يكنواخت پاشید  شد. بور روی قطور    
(. 1تورم پوودر ابريشوم طبیعوی ريختوه شود )       میای 51دوم 

مراحل متوالی تهیه و تعیین وزن بوا تورازوی آزمايشوگاهی    
رشوان داد  شود     8هیدولف ساخت کشور آلمان در شوكل  

 قطر  سوم به عنوان کنترل منفی در رظر ترفته شود و است. 
پوودر   ،سازی بالینی به منظور شبیه ای به آن اضافه رشد. اد م

به طور يكنواخوت بور روی   را آماد  شد  ابريشم و کیتوهم 
شودرد. اولوین ع موت    و مخاوو   های خون پاشوید    قطر 

شامل عدم حرکت لخته و تغییر شوكل آن بوه   ، تشكیل لخته
محض مشاهد  اين حالت زمان بوا   حالت ژلاتینی بود که به

شود. اسوكن    می ساخت کشور چین ثبت فاد  از کررومتراست
  SEMبا میكروسكوپ رمای میكروسكوپ الكتروری ابريشم

کشور آمريكوا تحوت    PHENOMرومییی )ساخت شرکت 
در  در بازار موجوود اسوت(   PHENOM PROXرام تجاری 

 افویار  ها وارد ررم داد  .(8)شكل  شكل رشان داد  شد  است
87 SPSS  هوای موورد ریواز تهیوه      شواخص شدرد. جدول و

و  Pair T-Testهووای  آزمووون هووا بووا اسووتفاد  از شوودرد. داد 
repeated measure ANOVA .تحایل شدرد 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

مراحل لابراتواری تهیه پتودر میکرونیتزه ابریشتم     ( bو a):  2 شکل
:  dپتودر ابریشتم طبیعتی میکرونیتزها    :  cطبیعی از پیله کرم ابریشما

بتتا تصتتویر میکروستتکوک الکترونتتی از پتتودر ابریشتتم طبیعتتی   
 SEM (PHENOM PROX)میکروسکوک 
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  ها يافته
رفور   11%( 5/61کننودتان شوامل )   شرکتدر اين مطالعه     

سووون  رفووور مووورد بودرووود. میوووارگین  81%(  5/07زن و )
رموره خون از  96. سال بود 00/00 ± 11/0 کنندتان شرکت
هوا و   آوری رموروه  پوس از جموع  کنندتان ترفته شد.  شرکت

هوای خوون روی لام، بوه ترتیوب دو مواد        قرار دادن قطور  
ريختوه شود و قطور      هوا  هموستاتیک موضعی مختاف با آن

 سوم به عنوان کنترل منفی مشاهد  شد.

ارائوه  در جودول  ترو   0میارگین زمان تشكیل لخته در     
 در لخته تشكیل شروع زمان (. بیشترين8شد  است )جدول 

 .بوود  ثاریوه  886 حوداقل  و ثاریه  019 حداکیر با کنترل ترو 
 حداکیر با کیتوهم ترو  در لخته تشكیل شروع زمان کمترين

 طبیعوی  تورو  ابريشوم   بوود. در  ثاریه 06 حداقل و ثاریه 811

 حوداقل  و ثاریوه  197 خون لخته تشكیل شروع زمان حداکیر

 بود.   ثاریه 91

 آزموون  از هوم  بوه  هوا  رموروه  بوودن  وابتوته  بوه  توجوه  با    

 .اسوتفاد  شود   Repeated Measures  تكوراری  هوای  اروداز  
 کوواريوارس  واريوارس  ترکیوب  و برقورار  آزموون  شورايط 

هوا بوا دو    که حداقل يكی از ترو  رتیجه اين .ربود يكنواخت
  (.=p 1118/1) دار داشتاترو  ديگر تفاوم معن

هوای مطالعوه از آزموون     برای تعیین تفواوم بوین تورو        
Paired T-Test کوه میوارگین زموان     استفاد  شد و رتیجه اين

شروع تشكیل لخته خون در هر سه تورو  بوا هوم تفواوم     
تجیيوه و  رتوايج  (. 1()جودول  =p 1118/1) دار داشوت امعن

رشان داد که در ترو  ابريشم طبیعوی زموان تشوكیل    تحایل 
و از کیتووهم   داری از تورو  کنتورل کمتور   الخته به طور معن

 بیشتر بود.
 
 

 : زمان تشکیل لخته در سه گروه مورد بررسی2جدول 

 

 تعداد نمونه گروه بررسی
میانگین زمان شروع 

 تشکیل لخته خون
 انحراف از استاندارد

 درصد 95فاصله اطمینان 

 حد بالا حد پایین

 11/818 85/11 99/19 97/91 01 کیتوهم

 61/859 17/810 81/09 97/808 01 ابريشم طبیعی

 61/186 10/870 71/51 00/895 01 ترو  کنترل

 91/855 91/819 61/60 11/801 96 مجموع

 

 تفاوت میانگین زمان شروع تشکیل لخته در سه گروه مورد مطالعه :1جدول 

 

 ها گروه
تفاوت میانگین زمان شروع 

 )ثانیه( تشکیل لخته
 p value انحراف از استاندارد

 *1118/1 10/08 11/58 کیتوهم با ابريشم طبیعی

 *1118/1 90/09 07/810 کیتوهم با کنترل

  

                    
*
Paird T-Test 
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 بحث
میارگین زمان شروع تشوكیل   مطالعه حاضر رشان داد که    

دار ابا هم تفاوم معنو  مورد بررسی لخته خون در سه ترو 
در ترو  ابريشم طبیعی زمان تشكیل لختوه  از طرفی  .داشت
داری از ترو  کنترل کمتور و از کیتووهم بیشوتر     اطور معنبه 
 بود.

که  کنند  وارد مطالعه شدرد شرکت 01 حاضر در مطالعه    
قطور  خوون    01در هر تورو  کیتووهم و ابريشوم و کنتورل     

مطالعوه   های مورد بررسوی مشوابه   ارزيابی شد. تعداد رموره
م و اثور کیتووه  هوا   آن در مطالعوه  بوود. میرزايی و همكاران 

 بررسی کرد  بودرد تايی 01دو ترو  روی  را بر الكتروکوتر
(80). 

 خووا  هموسوتاتیک  ای ساولیی است که  کیتوهم ماد     
باعو  تتوهیل    pH کاهش و باشیمیايی از طريق  عمدتاً آن

. در (7) دباشو  موی فعالیت آبشار ارعدوادی و تشوكیل لختوه    
ای بوا پايوه فیبرينوی اسوت کوه       که ابريشم طبیعی ماد  حالی
سوطوح مولكوولی    با برقوراری اتصوالام فییيكوی در    صرفاً

. ايون مطالعوه بوا    (1، 9) شوود  باع  تتريع لخته خون موی 
ها بور لختوه    ثیر آنأاين دو ماد  و تای  هدف بررسی مدايته

هوی   خون در شرايط آزمايشگاهی مشابه طراحوی ترديود.   
دربار  اثورام هموسوتاتیک بوالینی ابريشوم      شابهیممطالعه 

ای ديگور اثوورام   در مطالعوه . طبیعوی ارتاریوک يافوت رشود    
هموستاتیک پودر کیتوهم و قراردادن کیتوه شون بور لختوه     

 . (80) دشخون شرياری ران مدايته 
های  در مطالعه حاضر دستیار تخصصی سال آخر بیماری    

رموره خوون تواز  داخول سواکت      و فک و صورم ازدهان 
کوه از رموروه خوون    لی  برخ ف مطالعه ،دکردردان استفاد  

اسوتفاد  از   .(1) حیوارام که در مخین بود اسوتفاد  کردرود  
هوای   عات رداشتن مواد  رگهداررود  از میيوت    خون تاز  به

فییيولووژيكی  مطالعه حاضر بوود. رفتارهوای بیولووژيكی و    
مووارد خاصوی کوه حوین      توارد بین افراد متفاوم باشد. می

شد به عنوان رموره   افتاد از مطالعه خارج می مطالعه اتفاق می
سواله و بودون سوابده     61کنندتان کوه زروی    يكی از شرکت

بود، زمان تشوكیل لختوه    بیماری سیتتمیک و مصرف دارو
 ف شد.که از مطالعه حذ ثاریه بود 061او بیش از 

 رتايج رشان داد که اثر هموستاتیک موضعی پودر کیتوهم    

داری بیشتر از ابريشم طبیعی ارتاریوک و تورو     ابه طور معن
-85) مشابه قباوی همتوو بوود    های هکنترل بود که با مطالع

80) . 
در اين بررسی، مددار پودر استفاد  شد  بر روی قطرام     

.  (1) خون در مطالعه حاضر مشابه مطالعه مشابه قباوی بوود  
شوبیه   قطر  سوم به عنوان کنترل منفی در رظر ترفتوه شود،  

لوی و همكواران   توسوط  ای بدون ترو  کنترل  چنین مطالعه
تاتیک پوودر ابريشوم   هوا اثورام هموسو    ارجام شد  بوود. آن 

طبیعی ارتاریک را روی خون توسفند ارزيوابی کردرود کوه    
 (.1ها مطابدت داشت ) رتايج مطالعه حاضر با رتايج آن

عوامل هموستاتیک موضعی به دو دسوته اصوای تدتویم        
 فعال. مكاریتم اصای مواد غیر شورد: عوامل فعال و غیر می

کوه بوه محول     فعال، متشكل از ماتريس شبكه فییيكی است
شود. اين ماتريس، متیر بیروری آبشوار   خورريیی متصل می
کند و محل مناسبی برای تجمع و تیبیت  ارعدادی را فعال می

بندی، پودر  . بر اسار اين طبده(88) کند ها ايجاد می پ کت
يک عامل هموسوتاتیک فعوال اسوت. در حوالی کوه       توهمکی

پودر ابريشم طبیعی ارتاریک يک ماد  زيتتی با اثر تشوكیل  
 (.86) باشد میلخته غیرفعال 

 فعال  که عوامل هموستاتیک موضعی غیر با توجه به اين    
عمدتاً بر پايه محصولام فیبرين هتتند، اين مواد تنها برای 

ارعدادی سوالم و دسوت رخوورد      ربیماراری که سیتتم آبشا
کم و بدون ریاز به  داررد مناسب هتتند. به دلیل هیينه رتبتاً

اولین ارتخاب برای کنتورل خوورريیی    اين مواد سازی، آماد 
هوای موواد هموسوتاتیک     . يكی از محدوديت(87) باشند می
های مرطوب اسوت   فعال، عدم چتبندتی زياد به بافت غیر
. (81) رو، بر خوورريیی فعوال توأثیر کموی داررود      اين و از

دیماً در بیواکتیوو هتوتند و متوت    ،عوامل هموستاتیک فعوال 
اين موواد   کنند. آبشار ارعدادی برای تشكیل لخته شرکت می

 . (89) تران هتتند و معمولاً ریاز به فوم ژلاتینی داررد

  کردسوتاری  حودودی بوا مطالعوه    رتیجه مطالعه حاضر توا     
ها تیارش کردرد که زمان تشكیل لختوه   آن مشابهت داشت.

. (80) و مدم زمان بتتری با کاربرد کیتوهم، کاهش يافوت 
یل لختوه در حووور پوودر    مشاهدام رشان دادرد کوه تشوك  

ای داشوت کوه در    تری رتبت به رموره کیتوهم، ساختار قوی
لخته  شد. مجاورم پودر ابريشم طبیعی ارتاریک تشكیل می
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ماهیتی پرد  مارند روی سطح آن داشوت کوه    مجاور ابريشم
داربتت مارنود   های فیبرينی توارد به دلیل اتصال مولكول می

هوای   قباوی، مكاریتوم   هوای  هعابريشم باشد. با توجه به مطال
و  pH توان به کیتوهم اختصا  داد. کواهش  مختافی را می

هر دو متیر دروری و بیروری، در فعال کردن آبشار ارعدادی 
در (. 81، 88، 85) ها هتوتند  ترين اثرام آن دو مورد از مهم

کوه کیتووزان کوه مواد       دتحدیدام به اين رتیجه دست يافتنو 
 امكان تشكیل لايه مونظم  ،هم استدهند  کیتو اصای تشكیل

و  الدوای تجموع  کیتووزان از طريوق    .دارد یو آرايش متراکم
ها و ماکروفاژهوا، تولیود سویتوکاين     فعوال رموودن روتروفیل

هووووا و تحريووووک   و فیبروب سووووت ماکروفاژهووا توسووط
ينوود بهبووود زخووم    آباع  تتهیل فاز ابتودايی فر آرژيوژری 

اثر  تتهیلتوارود موجوب  چنوین موی کیتووزان هم. شوود می
 تشكیل بافت ترارولاسیون و اپیتایالی شوود و هموسوتاتیک 

استفاد  از پودر کیتووهم در درودان   . تفته شد  که (11، 18)
تیوام و  ال رورود  تتوريع  ،کواهش درد باع   توارد می پیشكی

 .(85) شود  چنین کاهش تولید حفر  خشک هم

ركته جديد اين مطالعه، معرفی مواد پايه طبیعی ارزشمند     
های راحیه دهان بوود کوه    برای کنترل خورريیی در جراحی

در زمان وجود محودوديت بورای اسوتفاد  از سواير عوامول      
زتاری بالای مواد ارتاریک  سا به عات زيتت هموستاتیک،

توان از اين مواد طبیعی اسوتفاد  کورد. ترکیبوی از عامول      می
فعال مارند ابريشم طبیعی ارتاریک با يوک   هموستاتیک غیر

توارد ايد  خوبی بورای سواخت    عامل فعال مارند کیتوهم می
ارتاریوک يوک بیومتريوال بوا      چند ابريشم طبیعوی  باشد. هر

 هوای  هازی آن بايود در مطالعو  سمیت کم است اما ايمون سو  
 بررسی شود. in vivo های طولی و در محیط

 

 های تحدیق: مشك م و محدوديت

تهیه پیاه کرم ابريشم برای تهیه ابريشم طبیعی ارتاریوک       
که فدط در فصل بهار موجود بود دشوار بوود و   به دلیل اين

تخصصوی   چرخهبر و  زمان فرآيند تهیه پودر ابريشم طبیعی
بوه صوورم    توران قیموت بوود و    ریوی  پودر کیتووهم  است.

شد. فرآيند استرياییاسیون بتیار حتوار   محدود عرضه می
 و ریاز به امكارام و افراد متخصص مربوطه بود.  

 inهوای   ههای اين مطالعه، مطالعو  با توجه به محدوديت    

vivo        برای رشوان دادن تفواوم واقعوی بوین ايون عوامول و
 ها ضروری است. ربی آنعوارض جا

 
 گیری نتیجه

ابريشم طبیعی »چه اثر  آمد  اتر  دست  بر اسار رتايج به    
بود، اموا ابريشوم   « کیتوهم»بر زمان ارعداد کمتر از « ارتاریک

زمان ابريشوم   استفاد  هم. شتاثر هموستاتیک قابل قبولی دا
افیايوی داشوته    توارد اثر هوم  می مواردیطبیعی و کیتوهم در 

در کواربرد   کارديود ارعدواد  مواد    کي توارد یمابريشم  باشد.
 باشد.   ینیبال کیهموستات

 
 حمایت مالی

معاورووت  مووالی حمايووت از اسووتفاد  بووا پووژوهش ايوون    
تحدیدام و فناوری دارشگا  عاوم پیشوكی شوهید صودوقی    

 شود   ارجوام  6100يید با تصويب طرح تحدیداتی به شمار  
 .است

 
 ملاحظات اخلاقی

مربو  به ارتان مطابق بوا   های اين مطالعه برای آزمايش    
رامه ارجمن جهاری اخ ق پیشكی )اع میه هاتوینكی(   آيین

قبول از شوروع مطالعوه پوس از توضویح       ارجام شد  اسوت. 
کنندتان  دريار  هدف از پژوهش، رضايت آتاهاره از شرکت

کمیتوه اخ قوی دارشوگا  عاووم پیشوكی شوهید       ترفته شد. 
صوووودوقی يووووید ايوووون مطالعووووه را بووووا شوووومار       

IR.SSU.REC1397.123 .تايید رمود 
 

 عدم تعارض منافع

منوافعی   تعوارض  رووع  هی  که کردرد اظهار رويتندتان    
 .ردارد وجود

 
 نقش نویسندگان

رويتی اصوای   سازی، رگارش پیش دکتر فاطمه اولیاء: مفهوم
 ها رفرارسو 

سووازی،  : مفهوووماخوووان کرباسووی دکتوور محموود حتوون   
   شناسی و مديريت پروژ  روش
 احتوان بابايووی زارچ: تحایول رسموی و تحدیووق و ر ودکت
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  افیارهای آماری ها و ررم مديريت داد 

 
 تشکر و قدردانی

 رويتندتان از معاورت تحدیدام و فناوری دارشگا  عاوم      

تشوكر   مین بودجوه أبه جهت تو  يیدپیشكی شهید صدوقی 
تذاران هوی  ردشوی در طراحوی مطالعوه و      کنند. سرمايه می
ها يا تهیوه رتوخه    آوری و تجیيه و تحایل، تفتیر داد  جمع

 خطی رداشتند. 
 

 
 

 
 
    References:  

1- Kuang SY. Advancing physiology education by 

understanding the multiple dimensions of homeostasis. 
Frontiers in Physiology 2023; 14: 1234214. 

2- Mahmoudi A, Ghavimi MA, Maleki Dizaj S, Sharifi S, 
Sajjadi SS, Jamei Khosroshahi AR. Efficacy of a New 

Hemostatic Dental Sponge in Controlling Bleeding, 
Pain, and Dry Socket Following Mandibular Posterior 

Teeth Extraction-A Split-Mouth Randomized Double-
Blind Clinical Trial. J Clin Med 2023; 12(14): 4578.  

3- Bonanno FG. Management of Hemorrhagic Shock: 
Physiology Approach, Timing and Strategies. J Clin 

Med 2022; 12(1): 260. 
4- Abellán D, Nart J, Pascual A, Cohen RE, Sanz-Moliner 

JD. Physical and Mechanical Evaluation of Five Suture 
Materials on Three Knot Configurations: An in vitro 

Study. Polymers 2016; 8(4): 147.  

5- MacDonald MH, Wang AY, Clymer JW, Hutchinson 
RW, Kocharian R. An in vivo comparison of the 

efficacy of hemostatic powders, using two porcine 
bleeding models. Med Devices (Auckl) 2017; 10: 273-

9.  
6- Hajizadeh S, Shariati A, Jahani S, Haibar H, Hossein 

M. Comparison of ChitoHem Powder and Sand Bag for 
Controlling Bleeding After Femoral 

Angiography.  Jundishapur J Chronic Dis Care 2018; 
7(2): e57698. 

7- Jones M, Kujundzic M, John S, Bismarck A. Crab vs. 

Mushroom: A Review of Crustacean and Fungal Chitin 

in Wound Treatment. Mar Drugs 2020; 18(1): 64.  
8- Lei C, Zhu H, Li J, Feng X, Chen J. Preparation and 

hemostatic property of low molecular weight silk 
fibroin. J Biomaterials Science, Polymer edition 2016; 

27(5): 403-18. 
9- Saran K, Shi P, Ranjan S, Goh JC, Zhang Y. A 

moldable putty containing silk fibroin yolk shell 
particles for improved hemostasis and bone repair. Adv 

Healthc Mater 2015; 4(3): 432-45. 

10- Aramwit P. Wound healing biomaterials. In: 
Introduction to biomaterials for wound healing. 

Philadelphia: Elsevier; 2016. p. 3-38. 
11- Huang W, Ling S, Li C, Omenetto FG, Kaplan DL. 

 

 

 

 
 

Silkworm silk-based materials and devices 
generatedusing bio-nanotechnology. Chem Soc Rev 

2018; 47(17): 6486-504.  
12- Maitz MF, Sperling C, Wongpinyochit T, Herklotz M, 

Werner C, Seib FP. Biocompatibility assessment of silk 
nanoparticles: hemocompatibility and internalization 

by human blood cells. Nanomedicine 2017; 13(8): 
2633-42.  

13- Mirzaei R, Mahjoobi B, Kordestani SS, NayebHabib F. 
ChitoHem hemostatic powder compared with electro-

cautery anorectal surgery: A randomized controlled 
trial. Journal of Integrative Cardiology 2016; 3(2): 1-3. 

14- Kordestani SS, Noohi F, Azarnik H, Basiri H, Hashemi 

M, Abdi S, et al. A randomized controlled trial on the 
hemostasis of femoral artery using topical hemostatic 

agent. Clin Appl Thromb Hemost 2012; 18(5): 501-5. 
15- Shafaeifard S, Sarkarat F, Pahlevan R, Ezati A, 

Keyhanlou F. Investigating the effect of Chitohem 
powder on coagulation time and the complications 

following tooth extraction. Journal of Research in 
Dental Sciences 2017; 14(3): 138-43. [Article in Farsi] 

16- Chiara O, Cimbanassi S, Bellanova G, Chiarugi M, 
Mingoli A, Olivero G, et al. A systematic review on 

the use of topical hemostats in trauma and emergency 
surgery. BMC Surgery 2018; 18(1): 68. 

17- Yu P, Zhong W. Hemostatic materials in wound care. 
Burns Trauma 2021; 9: tkab019.  

18- Irfan NI, Mohd Zubir AZ, Suwandi A, Haris MS, 
Jaswir I, Lestari W. Gelatin-based hemostatic agents 

for medical and dental application at a glance: A 
narrative literature review. Saudi Dent J 2022; 34(8): 

699-707.  

19- Chang HH, Wang YL, Chiang YC, Chen YL, Chuang 
YH, Tsai SJ, et al. A novel chitosan-γPGA 

polyelectrolyte complex hydrogel promotes early new 
bone formation in the alveolar socket following tooth 

extraction. PloS One 2014; 9(3): e92362. 
20- Ishihara M, Nakanishi K, Ono K, Sato M, Kikuchi M, 

Saito Y, et al. Photocrosslinkable chitosan as a dressing 
for wound occlusion and accelerator in healing process. 

Biomaterials 2002; 23(3): 833-40. 
 

 
 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 b

lo
od

jo
ur

na
l.i

r 
on

 2
02

5-
12

-0
3 

] 

Powered by TCPDF (www.tcpdf.org)

                               8 / 8

https://bloodjournal.ir/article-1-1521-en.html
http://www.tcpdf.org

