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چکیده

التیام زخم به عنوان یكی ازاصلی ترین مباحث جراحی،همواره ذهن محققان را به خود معطوف داشته است . یكی از روش های مختلفی که در راستای اثرگذاری 

بر سرعت التیام وکیفیت بافت التیامی نهایی می توان از آن بهره برد، استفاده از مواد بیولوژیک، چه با منشاء گیاهی و چه با منشاء حیوانی، می باشد. تحقیقات 

اخیر در مورد استفاده از عصاره گیاه هیپریكوم پرفوراتوم )گیاه گل راعی(، حاکی از وجود آثار شفا بخش آن در روند التیام زخم و درمان بیماری  های پوست 

می باشد . در این مطالعه که برروی 36 موش صحرایی )رت( نژاد ویستار با میانگین وزنی 10±200 گرم و از جنس نر انجام گرفت، ابتدا اقدام به ایجاد 

دو زخم های دایره  وار استانداردی به قطر 7 میلی متر روی پوست پهلوهای راست وچپ حیوان مورد مطالعه شد و سپس هر 12 موش به طور تصادفی در 

یک گروه مطالعاتی قرار داده شدند ؛ بدین ترتیب که یک گروه به عنوان شاهد و دو گروه دیگر به عنوان گروه های درمانی تلقی گشتند ؛ وجهت بررسی اثر 

عصاره گیاه گل راعی بر روند التیام زخم در گروه های درمان از پماد حاوی 1%  و2%  عصاره مزبور و در گروه شاهد از پماد فاقد عصاره )دارونما( استفاده 

گردید و این شیوه درمانی تا پایان هفته سوم پس از ایجاد زخم ادامه یافت . درطول اجرای طرح، در پایان روزهای سوم، هفتم، چهاردهم و بیست ویكم از 

زخم های گروه  های مختلف، به منظور بررسی های هیستو پاتولوژیک میزان خونریزی، نفوذ سلول های نوتروفیل و لنفوسیت، نو عروق زایی و تشكیل بافت 

پوششی،توسطپانچمخصوصبیوپسی،جهت بررسی نمونه ای اخذگردید. لازم به ذکر است جهت جلوگیری از ایجاد اختلال در نتایج حاصل، هرحیوان که مورد 

نمونه برداری قرار می گرفت از دور مطالعه خارج می گشت. نتایج بدست آمده از ارزیابی کیفی التیام در گروه هاي کنترل و آزمایش، نشان دهنده اختلاف بسیار 

چشمگیر بین دو گروه بوده به نحوي که نشان دهنده اثرات مثبت عصاره هیدروالكلی سرشاخه گلدار گیاه گل راعی بر روند التیام زخم ها می باشد در مجموع 

از لحاظ تاثیر گذاری، پماد 2 درصد عصاره هیدروالكلی سرشاخه گلدار گل راعي نسبت به گروه پماد 1 درصد عملكرد بهتري را نشان مي داد. 

واژه های کلیدی: گل راعي، عصاره هیدرواتانولي، پماد،برش تمام ضخامت پوست، التیام زخم،موش صحرائي
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Abstract

Wound healing has always been of great concern for the surgeon and therefore using different effective biological 

substances of either plant or animal origin for a faster and more efficient wound healing (repair) has been considered. 

The aim of this study was to investigate the accelerating effects of Hypericumperforatumhydroethanolextract 

on open wound healing in rats. Study design: thirty-six adult male Wistar-albino rats (weight 200±10 g) were 

randomly allocated to three groups (one control and two treatment groups). Two seven-mm, circular, full-

thicknesses, skin wounds were created on the back of each rat (2 on the left and 2 on the right side). In the control 

group, wounds were treated by an ointment with no extract. The treatment groups were treated by standardized 

ointment containing 1% and 2% Hypericumperforatum extract. For histopathological studies, the 3 groups were 

subdivided into 4 subgroups with 4 rats in each. Samples were taken from the groups 1 to 4 on days 3, 7, 14, and 

21, respectively. After taking the sample, the rats were euthanized. The sequential wound biopsies were evaluated 

histopathologically for their heamorrage,neutrophils and lymphocyte, new vascularization and re epithelialization. 

According to the results of this study, the ointment with 2% extract was much better and slightly better than the 

control and 1% extract ointments, respectively.

Key words: Hypericumperforatum, Hydroethanolextract, ointment, Full-Thickness Skin Incision, Wound 

Healing, Rat
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مقدمه

طبق تعریف انجمن بهبود زخم، زخم نوعی آسیب فیزیكی 

است که عملكرد طبیعی پوست را دچار اختلال مي گرداند 

التهابی  واسطه های  مداوم  طور  به  نشده  درمان  زخم   .)22(

زخم  محل  در  تورم  و  درد  ایجاد  باعث  که  مي کند  تولید 

مي گردد )11(. از سوی دیگر زخم مي تواند مستعد ابتلا به 

ایجاد  نهایت  در  و  اندازد  تاخیر  به  را  بهبود  شده,  عفونت 

زخم های  این  نماید.  پایدار  عفونت های  و  مزمن  زخم های 

مزمن در شرایط حاد, منجر به آسیب به ارگان ها و حتی مرگ 

مي گردد )17(. طبق تحقیقات, بسیاری از گیاهان دارویی در 

روند التیام  موثر بوده و از این رو مي توانند در درمان زخم 

مفید باشند. در واقع گیاهان این کار را از طریق سایت های 

هدف متفاوتی انجام مي دهند )4(. یكی از این گیاهان دارویی 

سنتی، گل راعی)Hypericumperforatum( جنس مهمی از 

خانواده Hyperiaceae است که حدودا شامل 484 گونه گیاه 

دارای  راعی،گیاه است علفی چند ساله و  مي باشد )9(.گل 

گل های زرد بوده و بومی اروپا، غرب آسیا و شمال آفریقا 

مي باشد با این حال، در آمریكا و استرالیا نیز به طور طبیعی 

هوایی  متانولی بخش های  تاثیر عصاره   .)16( مي شود  دیده 

در  زخم  انواع  التیام  نظر  از  بسیاری  مطالعات  در  گیاه  این 

محیط In vivo بررسی شده است )23(. این اولئات مي تواند 

جراحات،  بهبود  در  محبوب  خانگی  داروی  یک  عنوان  به 

سوختگی های سطحی و هم چنین زخم های داخلی معده به 

کار برده شود )24(. 

مواد و روش کار

ازچیدن،  پس   : پماد  سازی  آماده  و  گیری  عصاره  روش 

شستشووآماده نمودن، سرشاخه های گلدارگیاه گل راعی در 

سایه خشک شد و پس از خرد کردن، عصاره گیري شدند. 

سپس عصاره خالص بدست آمده، به نسبت 0/75 و 3 گرم، 

درقوطي های جداگانه به پماد پایه حاوی 70 گرم وازلین و30 

گرم اوسرین که قبلًا تهیه گردیده بودند، اضافه گردیدند.

حیوانات مورد مطالعه: دراین تحقیق از 36 موش صحرایي 

نر بالغ نژاد ویستار با محدوده سني 15-14 هفته ومحدوده 

دامپزشكي  دانشكده  از  شده  گرم،تهیه   200±10 وزني 

دانشگاه ارومیه، استفاده شد. این حیوانات به مرکز پرورش و 

منتقل  دامپزشكي  آزمایشگاهي دانشكده  نگهداري حیوانات 

شده و در قفس  هاي استاندارد نگهداري موش تحت شرایط 

ساعت   12 و  روشنایي  ساعت   12 شده  کنترل  دهي  نور 

نگهداري  سانتي  گراد  درجه   22±2 ثابت  ودماي  تاریكي 

گردیدند)5(.

تزریق  با  بیهوشي  القاء  زخم:  ایجاد  و  بیهوشي  القاء  روش 

 5 mg/kg میزان  به  هیدروکلراید 2 درصد  زایلازین  ترکیب 

وکتامین هیدروکلراید 5 درصد به میزان mg/kg 50 به صورت 

شكمي  صورت  به  موش ها  سپس   گردید.  انجام  عضلانی 

موش ها  پشتي  داده شده، وسطح  قرار  میز جراحي  روي  بر 

ودو  شده  اسكراب  و  آماده  سازي  ایلئوم  تا  کتف  ناحیه  از 

زخم دایره اي شكل تمام ضخامت به قطر 7 میلیمتر در هر 

طرف به فاصله 1 سانتي  متر از ستون مهره و 1/5 سانتي  متر 

میلیمتري   7 استریلِ  بیوپسي  پانچ  از  استفاده  با  یكدیگر  از 

ایجاد شد )5( . پس از ایجاد زخم، موش ها به طور تصادفي 

تقسیم شده، و  پماد1% و %2  تایي شاهد،  به 3 گروه 12 

سپس موش های هر یک از گروه ها، به 4 زیرگروه 3 تایي 

)گروه هاي نمونه برداري در روزهاي 3، 7، 14و21( تقسیم 

بررسی  منظور  به   21 14و   ،7  ،3 روزهای  درپایان  شدند. 

نمونه ای  بیوپسی،  مخصوص  پانچ  توسط  هیستوپاتولوژیک 

جهت انجام آزمایشات مربوطه اخذ شد. موش ها پس از اخذ 

نمونه هیستوپاتولوژي معدوم شدند.

روش تهیه و بررسی مقاطع هیستوپاتولوژیک: پس از تثبیت 

و قالب  گیری نمونه های بافتی درپارافین )بلوکزنی(، توسط 
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روش  وبه  تهیه  میكرون   5 ضخامت  به  مقاطعی  میكروتوم 

هماتوکسیلین- ائوزین )جهت شمارش سلولی( رنگ آمیزي 

گردید. دراین بررسی تعداد لكوسیت ها و سایر پارامترهاي 

گزارش  رتبه  بندی  اساس  بر  ترمیم  پیشرفت  دهنده  نشان 

می شد. این پارامترها عبارت بودند از: پرخوني بافت، نو زایش 

عروقی، لكوسیت ها )سلول های نوتروفیل ولنفوسیت(،میزان 

فیبروبلاست، لایه شاخي وضخامت آن، حجم توده کلاژن 

و میزان بلوغ کلاژن. بدین ترتیب که،به عنوان مثال، اگر در 

ناحیه مورد مطالعه، بیش از 90 درصد از سلول های شمارش 

شده را لكوسیت ها تشكیل دهند به آن رتبه چهارمثبت داده 

مثبت،  سه  رتبه  باشد،  درصد   90 تا   60 بین  اگر  و  میشود 

درصورتی که بین 40 تا 60 درصد باشد، رتبه دو مثبت وبین 

تا 40 درصد،رتبه یک مثبت و در آخر اگر کمتر از10   10

درصد )یا عدم مشاهده(  باشد با رتبه منفی گزارش می شود.

نتايج

حاوی  مختلف  پمادهای  از  حاصل  نتایج  بررسی  از  پس 

عصاره گل راعی بر پوست موش های مورد آزمایش مشاهده 

گردید در گروه های 1 درصد میزان پرخونی در نمونه ها، در 

ابتدا حد متوسطی داشت که این میزان از ابتدای هفته دوم 

بهترین  گروه  این  میان،  این  در  و  یافت،  کاهش  شدت  به 

از  کنترل  گروه  و  درصد   2 پماد  گروه  به  نسبت  را  شرایط 

این لحاظ دارا بودند. اما در گروه پماد 2 درصد، پرخونی در 

ابتدا یک روند متوسط داشت، که با شروع هفته سوم کاهش 

یافت)جدول 1(.

از لحاظ نوزایش عروقی در نمونه های کنترل، در هفته اول 

میزان نوزایش عروقی بسیار کم بوده و در هفته دوم افزایش 

چشمگیری می یابد و با نزدیک شدن به هفته سوم با کاهش 

روند ترمیمی میزان آن کاملا کم می شود. در صورتیكه در 

پمادهای 1 درصد از همان هفته اول میزان نوزایش عروقی 

در حد  هفته سوم  تا  نسبت همچنان  این  و  بوده  بالا  نسبتاً 

نسبتاً متوسطی باقی می ماند، ولی در پمادهای 2 درصد میزان 

نوزایش عروقی در هفته اول بسیار خوب بوده و با گذشت 

زمان در هفته دوم میزان آن بیشتر هم می شود. ولی در هفته 

سوم با توجه به اینكه از میزان کلاژن ترشحی به حد زیادی 

کاهش  نیز  عروقی  نوزایش  میزان  همین  به  می شود،  کاسته 

یافته که این امر به دلیل کاهش پرخونی در بافت، تاثیر مثبتی 

در روند ترمیم خواهد داشت.عموماً استفاده از این پمادها تا 

حدی در روزهای اولیه از شدت عفونت زخم حاصله نسبت 

به گروه کنترل کاسته است. به طوریكه با توجه به جدول1، 

میزان حضور نوتروفیل ها در گروه کنترل نسبت به گروه های 

دیگر به مراتب در روزهای ابتدایی بیشتر است، که در این 

میان پماد 1 درصد تاثیر بهتری را نسبت به پماد 2 درصد از 

خود نشان داده است.

در بررسی نمونه های به دست آمده از لحاظ تراکم سلولی در 

بافت همبند که عمدتاً در روند ترمیم سلول های فیبروبلاست 

و میوفیبروبلاست بیشترین اهمیت را دارند، می توان مشاهده 

نمود که روند فیبروپلازی در هنگام استفاده از پمادهای 1 

داشته  را  نرمالی  و  متوسط  حد  یک  دوره  پایان  تا  درصد 

است. و این حالت در پماد 2 درصد نیز دقیقاً به همین شكل 

است. اما در بررسی فیبروپلازی در نمونه های کنترل مشاهده 

ضعیف  بسیار  اول  هفته  در  فیبروپلازی  روند  که  می گردد 

بوده و با نزدیک شدن به روز 21 رفته رفته افزایش می یابد، 

نیز مشاهده می شود.  ترشح کلاژن  در  الگو  دقیقاً همین  که 

استفاده  مورد  پمادهای  در  ترشحی  کلاژن  میزان  مورد  در 

نیز دقیقاً هماهنگی بین میزان کلاژن با فیبروپلازی به چشم 

می خورد.در رابطه با ضخامت لایه پوششی، نمونه های کنترل 

ابتدا بسیار ضعیف عمل کرده و از اواسط هفته دوم به بعد 

اپیتلیوم در آنها آغاز گردید و کلًا تا پایان روز 21  تشكیل 

نیز از حد متوسط تجاوز ننمود. در صورتیكه به طور کلی 
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جدول 1- نتایج حاصل از برآوردهاي بررسی آسیب شناختی گروه های مختلف
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در مورد استفاده از پمادهای 1و 2 درصد، با این همه که از 

این  و  بود  بسیار خوب  اپیتلیوم  دوم ضخامت  هفته  ابتدای 

به لایه  و  به چشم می خورد  نیز  هفته سوم  پایان  تا  کیفیت 

شاخی تشكیل شده نیز ارتباط دارد. 
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تصویر 1- نماي ریزبیني پماد 1 درصد تهیه شده در روز 

سوم پس از جراحي، رنگ آمیزي هماتوکسیلین – ائوزین 

)درشت نمایي 40(

تصویر 2- نماي ریزبیني پماد 2 درصد تهیه شده در روز سوم پس 

از جراحي، رنگ آمیزي هماتوکسیلین – ائوزین)درشت نمایي 40(

 

تصویر 3- نماي ریزبیني نمونه کنترل تهیه شده در روز سوم پس از 

جراحي، رنگ آمیزي هماتوکسیلین – ائوزین )درشت نمایي 400(

 

تصویر 4- نماي ریزبیني پماد 1 درصد تهیه شده در روز 

هفتم پس از جراحي، رنگ آمیزي هماتوکسیلین – ائوزین 

)درشت نمایي 100(

 

تصویر 5- نماي ریزبیني پماد 2 درصد تهیه شده در روز 

هفتم پس از جراحي، رنگ آمیزي هماتوکسیلین – ائوزین 
)درشت نمایي 100(

 

تصویر 6- نماي ریزبیني نمونه کنترل تهیه شده در روز هفتم پس از 

جراحي، رنگ آمیزي هماتوکسیلین – ائوزین )درشت نمایي 100(
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تصویر 7- نماي ریزبیني پماد 1 درصد تهیه شده در روز 

چهاردهم پس از جراحي، رنگ آمیزي هماتوکسیلین – ائوزین 

)درشت نمایي 40(

 

تصویر 8- نماي ریزبیني پماد 2 درصد تهیه شده در روز 

چهاردهم پس از جراحي، رنگ آمیزي هماتوکسیلین – ائوزین 

)درشت نمایي 40(

 

تصویر 9- نماي ریزبیني نمونه شاهد تهیه شده در روز چهاردهم پس 

از جراحي، رنگ آمیزي هماتوکسیلین – ائوزین )درشت نمایي 40(

 

تصویر 10- نماي ریزبیني پماد 1 درصد تهیه شده در روز بیست 

و یكم پس از جراحي، رنگ آمیزي هماتوکسیلین – ائوزین 

)درشت نمایي 40(

 

تصویر 11- نماي ریزبیني پماد 2 درصد تهیه شده در روز بیست 

و یكم پس از جراحي، رنگ آمیزي هماتوکسیلین - ائوزین 
)درشت نمایي40 (

 

تصویر 12- نماي ریزبیني نمونه کنترل تهیه شده در روز بیست و یكم 

پس از جراحي، رنگ آمیزي هماتوکسیلین - ائوزین)درشت نمایي 100(
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بحث و نتیجه گیری
التیام زخم مجموعه ای از وقایع سلولی و مولكولی است که 
مستلزم جذب سلول ها به محل زخم، تزاید سلولی و سنتز 
اگر  می باشد.  همبندی  بافت  جدید  زمینه ای  ماده  تجمع  و 
چه این روند به طور طبیعی در زخم ها شروع شده و تداوم 
بافت  کیفیت  نظر  از  نظر سرعت و هم  از  می یابد ولی هم 
نمی باشد  مطلوب  همواره  طبیعی  فرایند  این  نتیجه  التیامی، 
جهت  در  زیادی  مطالعات  و  تحقیقات  دلیل  همین  به  و 
تاثیرگذاری مثبت و یا جلوگیری از تاثیر عوامل منفی بر این 
روند از هر دو جنبه سرعت تشكیل و کیفیت مناسب بافت 
التیامی انجام شده است.در این زمینه، عصاره گیاه گل راعی 

مانند  بیشماری  مفید  بیولوژیک  خواص  بودن  دارا  دلیل  به 
آسیب های  عضلانی،  عوارض  گوارشی،  مشكلات  درمان 
سطحی، افسردگی، بی قراری، عصبانیت، تشنج و بی خوابی 
اکسیدان،  آنتی  آثار ضدمیكروبی،  آثاری چون  وجود  نیز  و 
التهاب سرخرگ ها، ضدتوموری، ضد  کننده  بری، رفع  تب 
و  و صفرابر  ادراری  مجاری  کننده  مدر، ضدعفونی  انگلي، 
مهمتر از همه درمان زخم ها و بیماری های پوست مورد توجه 
همكارانش  و   Torrai تحقیقات  نتایج  چنانكه  گردید.  واقع 
ناشی  زخم های  درمان  در  عصاره  این  شفابخش  آثار  مبین 

بستر  مویرگی  میزان گردش خون  افزایش  پایه  بر  فشار،  از 
و   Schempp بالینی  مشاهدات  نیز  و   )25( می باشد  زخم، 
همكاران، اثر درمانی عصاره فوق را در بیماری های پوستی، 

تایید می نماید )18 و 19(.
اگرچه تنها سر شاخه گلدار گل راعی در طب گیاهی اروپا 
و طب سنتی ترکیه به منظور بهبود زخم مورد استفاده قرار 
گرفته است, با این حال چندین گونه دیگر از گل راعی برای 
درمان زخم در خارج از این محدوده های جغرافیایی گزارش 
شده است. Mukherjee .(H. patulum, H. hookerianum) و 
 In vivo همكارانش تاثیر عصاره متانولی این گیاه را در شرایط
به شكل مدل برشی در رت ها مورد بررسی قرار دادند. متعاقب 
بازسازی  زخم،  انقباض  توانایی  در  بهبود  آنها،  آزمایش  این 

بافت، استحكام کششی همزمان با زمان مناسب اپیتلیزاسیون 
را گزارش نمودند )19 و 14(. در مطالعه حاضر تاثیر گیاه گل 
راعی بر بهبود زخم و فعالیت ضد التهابی بررسی شده است. 
این تحقیق همچنین شواهد جدیدی دال بر وجود ترکیبات 
فعال در گل راعی بر بهبود زخم را ارائه مي نماید. به تازگی 
Maisenbacher و Kovar ترکیبات عمده ای از عصاره روغنی 

HPLC استخراج نمودند. آنها  TLC و  گل راعی را بوسیله 
هایپریسین  که  حالی  در  یافتند  هایپرفورین  زیادی  میزان  به 
فعال  هایپرفورین جزء  احتمالاً  که  آشكار شد  و  نشد  یافت 
این وجود بر خلاف  با  بهبود دهنده زخم در گیاه مي باشد. 
انتظار در مطالعه اخیر هایپریسین و فلاونوئیدها )هایپروسید، 
ایزوکوئرسیترین و روتین( در تجزیه فعال یافت شدند )15(. 
توسط  هایپرفورین  استخراج  دلیل  به  است  ممكن  امر  این 
طول  در  کلروفورم(  و  )هگزان  کمتر  قطبیت  با  حلال هایی 
تجزیه عصاره باشد. با این وجود, مشخص شد هایپرفورینی 
که توسط هگزان و کلروفورم استخراج شده است در برابر 
مدل های زخم به شكل غیر فعال یا با فعالیتی ضعیف عمل 
کرده است. همزمان Maisenbacher و Kovar با آنالیز عصاره 
روغنی، هایپرفورین را به عنوان ترکیب عمده شناسایی کرده 
است،  فعال  جزء  ماده  این  که  گذاشتند  این  بر  را  فرض  و 
بدون اینكه از روش های آزمایشی بیواسی استفاده نمایند )15(. 
التهابی گل راعی  علاوه بر این در چندین مطالعه تاثیر ضد 
همكارانش  و   Menegazzi است.  گرفته  قرار  ارزیابی  مورد 
تاثیر ضد التهابی عصاره متانولی را در شرایط In vivo بر روی 
مدل ذات الریه ی ناشی از کاراگینان مطالعه کرده و گزارش 
نمودند که این فعالیت احتمالاً به دلیل مهار فاکتور هسته ای 
و   Hammer  .)12( مي باشد   STAT-3 فعالسازی  و   B کاپا 
بیان  را  شواهدی   In vitro محیط  در  علاوه  به  همكارانش 
با  همراه  آمنتوفلاون(  و  )کوئرستین  فلاونوئیدها  که  کردند 
ضد  اصلی  ترکیبات  احتمالا  هایپرفورین  و  سودوهیپریسین 
التهاب باشند )6(. این ترکیبات مهار تولید واسطه های پیش 
نكروز  فاکتور   ،)E2 )PGE2 پروستاگلاندین  نظیر  التهابی 
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را   )IL-10( اینترلوکین-10  و   )TNF α( آلفا  تومور  دهنده 
از خود نشان مي دهند، در حالی که افزایش واسطه های مهار 
التهاب دیده نمی شود. دریافته شده که هایپرفورین به عنوان 
یک مهار کننده دو منظوره سیكلواکسیژناز-1 و 5- لیپوکسیژناز 
عمل مي نماید )1(. مطالعه اخیر شواهد بیشتری را از تاثیر ضد 
التهابی گل راعی از طریق ارزیابی تاثیرات مهاری عصاره ها و 
فراکسیون ناشی از اسید استیک در افزایش نفوذپذیری عروق 
داده اند  نشان  قبلی  مطالعات  دیگر,  سوی  از  مي نماید.  ارائه 
که گونه های گل راعی دارای خواص ضد باکتریایی و ضد 
ویروسی قابل توجهی مي باشند )2 و 3( که ممكن است در 
فعالیت بهبود زخم درگیر شوند. هدف اولیه در مدیریت زخم، 
حفظ زخم از عفونت و عوارض ناشی از آن است. ترکیباتی 
که احتمالا به بهبود سریعتر زخم کمک مي نمایند، همواره برای 
بهبود زخم  نیاز مي باشند )21(.  بهبود سریع مورد  به  کمک 
فازهای  شامل  که  است  پوست  آسیب  به  طبیعی  پاسخ  یک 
تعاملی پیچیده ای از التهاب، تزاید و بازسازی مي باشد. پاسخ 
اولیه دوره بهبود، التهاب است که به عنوان یک مكانیسم دفاع 
بافتی, مقاومت نسبت به آلودگی های میكروبی فراهم مي نماید 
)10(. به نظر مي رسد فعالیت ضد التهابی گیاه مذکور از نظر 
فرآیند بهبود زخم و بویژه در اولین گام از فازها بحث برانگیز 
باشد. در واقع، مدت زمان طولانی فاز التهابی موجب تاخیر 
در فرآیند بهبود مي گردد. به منظور کوتاه شدن دوره درمان و 
همچنین برای به حداقل رساندن میزان درد و اسكار، فعالیت 
ضد التهابی مورد نیاز است )21(. نتایج ما نشان مي دهد که 
گل راعی طول دوره التهاب را کاهش داده و موجب توزیع 
مقاومت در برابر عفونت مي گردد. احتمالا گیاه مذکور سدی 
را در مقابل آلودگی میكروبی در شروع دوره بهبود زخم فراهم 
بنیان های  مي نماید. از آنجایی که گونه های گل راعی دارای 
فعال ضد باکتریایی نظیر هایپرفورین و فلاونوئیدها مي باشند، 
احتمالاً سبب بهبود بهتر و سریعتر زخم مي گردند )3 و 7(. 
فلاونوئیدها از نظر ترکیبات فعال آنتی اکسیدان مسئول مهار 
پراکسیداسیون لیپیدی که منجر به ممانعت از آسیب سلولی 

و افزایش بقای فیبرهای کلاژنی مي گردد، به خوبی شناخته 
شده اند )8 و 20(.  

عصاره  که  داد  نشان  حاضر  مطالعه  نتایج  حال  هر  به 
ارزیابی  در  راعی،  گل  گیاه  گلدار  سرشاخه  هیدروالكلی 
کیفی،موجب بروز اثرات مثبت آن در روند التیام زخم های 
تمام ضخامت می باشد. در مجموع پماد 2 درصد از لحاظ 
تا  و  بوده  بهتر  بسیار  کنترل  گروه  به  نسبت  تاثیرگذاری 
حدودی نسبت به گروه پماد 1 درصد نیز بهتر عمل کرد، اما 
اختلاف نتایج بدست آمده در گروه های درمانی در مقایسه با 

گروه کنترل بسیار چشمگیر بوده است.

تقدير و تشکر
بدین وسیله از زحمات همكار ارجمند دکتر مهران نصیری، 
کیوان  دکتر  آقای  و  دامپزشكی،  شناسی  آسیب  متخصص 
استان  منابع طبیعی  رزاقی، عضو ارشد سازمان تحقیقات و 
اسلامی  آزاد  دانشگاه  عالیقدر  ریاست  همچنین  و  همدان، 
تجربی  مطالعه  این  بررسی  و  انجام  در  که  ارومیه  واحد 
اینجانب  با  دامپزشكی  نامه دکتری حرفه ای  پایان  در غالب 
تشكر  و  تقدیر  اند،  فرموده  مبذول  را  لازم  همكاری های 

مي گردد. 
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