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  9955سوم دی  ی /هفته955 ی /شمارهمو هشت  سال سی مجله دانشکده پزشکی اصفهان
 11/11/1933تاریخ چاپ:  1/1/1933تاریخ پذیرش:  1/11/1931تاریخ دریافت: 

  
کت در مقایسه با آلوگرافت )کاداور( در بیماران مبتلا به  اجی اثربخشی و ایمنی پوشش موقت زخم سوختگی با

 ی کارآزمایی بالینی مطالعهسوختگی: یک 

 
 3، سیما یادگاری2، فریدون عابدینی1فاطمه حدادی

 
 

‌دهیچک

ترین عوامل دخیل در زنده ماندن  های سوختگی، اکنون به عنوان یکی از مهم های مرده همراه با بستن زودهنگام زخم انجام جراحی زودهنگام به منظور برداشتن بافت :مقدمه
 انجام شد.کت در مقایسه با آلوگرافت  ی کارایی و ایمنی پوشش موقت زخم سوختگی با اجی مقایسهپژوهش حاضر با هدف بیماران با صدمات سوختگی بزرگ شناخته شده است. 

دو گروه شاهد )پانسمان با  ، در9عمیق و  1ی  درصد و درجه 11-91سال با سوختگی  54 تا 11های سنی  ی کارآزمایی بالینی، بیماران بستری در رده در این مطالعه ها: روش
و بیماران در طی درمان از نظر بروز علایم عفونت مورد بررسی قرار گرفتند و میزان  یا کاداور پوشانده شد کت اجیها با  روی زخم کت( و آزمون )پانسمان با کاداور( قرار گرفتند. اجی

 .شد لیست ثبت می در چک جراح بود کهی  همچنین، کنترل نیاز به دبریدمان مجدد به عهده گیری گردید. اندازهنیز ها  درد آن

(. P=  119/1کت بود ) داری کمتر از گروه اجی دبریدمان در گروه کاداور به طور معنی بیمار مبتلا به سوختگی با معیارهای ورود وارد تحقیق شدند. 41در مجموع،  ها: یافته
مقدار مورفین (. P > 141/1(کت گزارش شد  داری کمتر از گروه اجی ی درد در روزهای اول تا ششم و همچنین، روز نهم عمل در گروه کاداور به طور معنی میانگین نمره

 (.P > 141/1کت بود ) داری کمتر از گروه اجی ساعت درگروه کاداور به طور معنی 15تزریق شده طی 

 دهد. نیاز به دبریدمان و مصرف مورفین را کاهش میکت،  اجیتوان گفت که استفاده از کاداور در مقایسه با  با توجه به نتایج به دست آمده، می گیری: نتیجه

 جنازه؛ ترمیم زخمپوشش بیولوژیک؛ سوختگی؛ پیوند؛  واژگان کلیدی:

 

کت در مقایسه با آلوگرافت )کاداور(  اجی اثربخشی و ایمنی پوشش موقت زخم سوختگی با .یادگاری سیما عابدینی فریدون، حدادی فاطمه، :ارجاع

 .198-151 (:433) 91 ؛1933 اصفهان پزشکی دانشکده مجله .ی کارآزمایی بالینی در بیماران مبتلا به سوختگی: یک مطالعه

 

 مقدمه

یههایهازهزناگگ هواای هیامه ااگح هههیهبزرگسااً ده رهحره ا ههتقریباً همها هه

کننگ.ه گحًتهسیوتگ هاغ ا ه ر ناً پههرمزینا پهههههسیوتگ هراهتجرب هح 

یهبًزتیان هوًصهوهوسیعهاسا هوهحهکا ههههبرنًح تیأمهبًهبگشک  هوهنیًزحنگه

ماًیهحراببتا ه رهههه(.ههیشرف 1اس هبًهحع یلی هطی ن هحگتهمهراههبًشگه)

بًلهتیج هحیزادهنًویش هوهحار هوهحیارهههه08طیله سًلهگذشت پهب هکًمشهب

تایادهبا ههههبیهًرادهحبتلاهب هسیوتگ هحنجرهشگههاسا هکا هازه دهجه ا هحا هههه

ماًی ه رهاهیاًیهحًیعاًتپهههههوههیشارف ههمًیهسیساتهیمههبییتیمهحعرف ه نت 

مًیهبًف هحهنگس هشاگهههه بریگحًدهزو منگًمهوهبست هزومهوهحعرف ه رحًد

مًیهحار هههه(.هانجًمهجراه هزو منگًمهب هحنظیرهبر اشت هبًف 2اشًرههکر ه)

تاری هههمًیهسایوتگ پهاکنایدهیکا هازهحهامهههههمهراههبست هزو منگًمهزوم

 اگحًتهسایوتگ هبازر ههههعیاحله ویاله رهزناگههحًناگدهبیهاًرادهباًهههههه

(.ه رهشرایطهحط ای،پهننًنها ه زمهبًشاگهرویهههه3حشخصهشگههاس ه)

زومهبًهیمههیینگههیست هوهیمههًنسهًدهبست هبلافً   هبعاگهازهجراها ههه

شی .هاگره رهزحًدهجراه پهبسترهزومه حً گ ههذیرشههیینگهههیشًنگههح 

تیادهراهنگاشت هبًشگپهحهک هاس هازهیمههیششهحیب هاستفً ههگر  هتًهب

 رهجراه هبعگیپههیینگههیست هراهانجًمه ا .همنگًح هک هروشهجراها هه

ترهبیهًره رههحیبعهوهب ه یرتهحنًس هانجًمهشی پهحنجرهب هابًح هکیتًههب 

شی هوهاهتهًلهوطرهعیارضهنًش هازهعفین هشاگدهزوامههههبیهًرستًدهح 

ه(.4سیوتگ هکهترهویامگهبی ه)

ماًیهههباًههًنساهًدهههمًیهوسیعپهزوامهراهبا هطایرهحیبا ههههه رهسیوتگ 

هیشًننگهوهتًهزحاًن هکا هاحکاًدهانجاًمههییناگهازهههههههح همییسنتتیببییلیژیمهیًه

 پژوهشیمقاله 
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نهًیاگ.هایا ههههوی ه)اتیگراف (هحیسرهبًشگپهبًف هگرانی سییدهراههفا هحا هه

ساًزیهبیهاًرهبارایههییناگههیسا هازهههههههتیاننگه رهمنگًمه حاً هههمًهح ههًنسهًد

برارهگیر هتًهحشاخصهشای هههوی شهب هعنیادههیینگه زحًیش هحیر هاستفً هه

ک ه یًهبسترهزومههیینگهراهویامگههذیرف هیًهویر.همرگًههب هنظرهبرساگهکا ههه

یهاگازو اهمًهگرفت هیًهب هسطحهبًف هگرانی سییدهنسبیگههاسا هوههههًنسهًد

بًشاگ.هههیهانجاًمههییناگهازهوای هحا هههههکه ه رهزیرهوای ه ار پهبیهاًره حاً هههه

لافههاروتیی هازهزوامهراهههماًیهحیبا پهتبخیاره ،هوهاتاهههههمههنی پههًنسهًد

بًالهورو هباًکتریهههههههکًمشهحا ه ماًهعهالهههه مناگهوهحًنناگهساگهحا دریه رهحق

ه(.هه5کننگه)همًیهعصب پههسه ر هراهکمهح هنهًینگهوهبًههفًظ هازههًیًن هح 

مًیهضاخًح هکًحالهههه رههًلههًضرپه رحًدهاستًنگار هبرایهسیوتگ 

لً هکا هاههوهگراف ههیست هح هیدیزیاکسوهنسب په یا هروشهبا هههبًشگ؛ه رهه

بً هوه ره سترسهنبی ده منگه حنًسا هبا هوصایصهههههاتیلی یههع  هکهی

هاذیرههه رهبیهًرادهبًهسیوتگ هوسیعهوهیًهشرایطهعهیح هوی هبیهاًرپهاحکاًدهه

نیس .ه رهای هشرایطپهانتخً،هجًیگزی هحنًس هب هعنایادهعاًح  هجها هههه

رساگ.هاحاروزهههههبست هفیزییلیژیک هسطحهسیوتگ پهضروریهبا هنظارهحا ههه

رو هک هشًحلهسا هههیهزومهب هکًرهح هیهحتنیع هبرایههیششهاولی مًههیشش

جه ا هههازبًشاگهوهههمًیهبییلیژیمپهحصنیع هوهانیاعهترکیب هح هگروهههیشش

کا هجاز ههههاشاًرههکار .هاجا ههههکاً اورههوهکا هه اجاهتیادهبا هههمًهح ههًنسهًد

یهیاین پهههبًشاگهکا هباًه زا هکار دهنقارهههههههمًیهنًنیکریستًلهنقرههح ههًنسهًد

شی هوهبا هحاگتههههحط یب هبرایهزومهسیوتگ هححسی،هح هیششهحیب ه

گیر هوهنیاًزهبا هتعاییوهروزانا هناگار .هههههههروزهرویهزومهبرارهح ه14تًهه12

بًرای په ر هوهاسترسهبیهًرهوهمزین  بًگه)همًیههًنسهًدهکًمشهح هبن ه(.هه6ی

 یاگ.هههانتقًله لیگراف ه)کً اور(پهانتقًلهبًفا هازهغیارهبا ههساً،هحا ههههه

بًرای پههتًنسیله (هپهHBVیاًهههHepatitis B virus)هBمًیهمپًتی ههبیهًریبن

(هHCVیاًهههHepatitis C virus)هCایاگزپهسایف یسهوهویاروسهمپًتیا ههههه

پهHCVماًیهسارولیژیمههههیههیسا پهتسا ههههه(.هبرایه مناگه7وجی ه ار ه)

Cytomegalovirus Antibodyه(CMV-Abپه)Venereal Disease 

Research Laboratoryه(VDRLهوه)Hepatitis B surface antigenه

(HBsAg هب هعهلهح)شای .ههه یگهوه ره یرتههًسا هحنفا پهاساتفً ههحا ههههه

گارا هههیهساًنت هه رجا هه4 ر گهبًه حًیهه05کً اورهتهی هشگهپه رهگ یسیری ه

ماًیهههشای .هنگهاگاریه لیگرافا ه رهگ یسایری پهیکا هازهروشههههههحنتقلهح 

حعهیلهنگهگاریه رهکشیرمًیه رههًلهتیسع هحًننگهمنگهوهسنگًهیرهاسا هه

شی هوهازهفساً ههه(.ه رهای هروشپهگ یسیری هجًیگزی ه ،هبًفت هح 0)

حیکروب ههکنگ.هازهطرفه یگرپهگ یسیری هوً ی ه نت ه دهج یگیریهح 

گار  هوهبارههههمًپهبًرچهوهویروسهحا هه ار هوهبًعثهازهبی هرفت هبًکتری

ساًله رههه6تایادهتاًههههماًپههیسا هراهحا ههههجهبروا ههاهومشههاسًسهنتًی

ه(.ه9گ یسیری هنگهگاریهنهی ه)

یه لیگراف ه)کً اور(ه رهکشیرهحًهوهبسایًریهازهکشایرمًی ههههتهی 

ک هحلاهظًتهحذمب هوهاولاب ه ارنگپهحشکلهاس پهاحًه رهکشیرمًی ه

ک ه سترس ه سًدهب ه لیگراف ه ارنگپههًنساهًدهسایوتگ هباًه دپهبا ههههه

تًنگار هطلای ههیششهحیب هسیوتگ ه ر حاگههوهنشاًده ا ههههعنیادهاس

اس هک هعلاوههبرهکًمشهنیًزمًیهحتًبیلیمهوهعیارضههاً پهحار هوههه

 مگهه(هراهافزایشهح LD50) ر گهه58هLethal doseحیرهراهکًمشهوه

یهکًرای هوهایهن ههیششههیههًضرپهحقًیس ه(.همگفهازهانجًمهحطًلع 4)

هحقًیس هبًهکً اورهبی .ک ه رههحیب هزومهسیوتگ هبًهاج 

 

 ها روش

لًین ههاسهازهتدییاگه رهکهیتا ههههه یهاوالا ه انشاگًههع ایمهههههای هکًر زحاًی هبا

هIR.MUI.RESEARCH.REC.1397.198یهههزشک ها فهًدهبًهشهًره

لًین هبااااًهکااااگههههههه وه ریًفاااا هحجاااایزهانجااااًمهکًر زحااااًی هباااا

IRCT20190807044468N1یهکتبا هازهبیهاًرادپههههنًحا ههوهاوذهرضاًی هه

بیهًرهحباتلاهبا هسایوتگ هواجاگهحعیًرماًیههههههه58گرف .ه رهحجهیعپهانجًمه

ورو هب هتحقیقپههسهازهتکهیلهفرمهرضًی په رههاهومشهشارک هکر ناگ.هههه

لًع  نفر(هشًمگه)هًنساهًدههه25یههًضرپهبیهًرادهب ه وهگروهه)مرهگروههه رهحط

یههکاا (هوه زحاایده)هًنسااهًدهبااًهکااً اور(هتقساایمهشااگنگ.هنحاایهههبااًهاجاا 

یهه یرتهبی ک هاولی هنهینا ه رهگاروهه زحایدهوهنهینا ههههگیریهبگی ههنهین 

یهفار هههمًیهبًهشهًرههبعگیه رهگروههشًمگهبرارهگرف .هبگی هترتی پهنهین 

یهزوجه رهگروههشًمگهبارارهگرفتناگههههمًیهبًهشهًرهه رهگروهه زحیدهوهنهین 

ماًپههه وریهنهینا ههوهتًهروزهبهبی یهزومپهبیهًرادههیگیریهشگنگ.هجه هجهع

حتشکلهازه وهبخشهاستفً ههگر یاگ.هبخاشهاولهحربایههبا هههههلیس ههازهنم

اطلاعاًته حیگرافیاامهبیهاًرادهشااًحلهسا پهجنساای پهتاًری هوهسااًع ههههه

یههساایوتگ پهعهااقهوه ر ااگهساایوتگ هباای .هبخااشه ومه رهبرگیرنااگهه

اطلاعًتهحربیههب هحیزادهحصرفهحیرفی پهتعگا هاعهًلهجراها ه بریاگحًدههه

لهوهعلایمهعفینا هزوامهبای .ههههیه ر هبیهًره رهروزمًیههسهازهعههوهنهره

 غاًزههه1397حر ا هسًلهه17حًههب هطیلهانجًحیگهک هازهه16گیریههگو ههنهین 

یهسان هههب ههًیًدهرسیگ.هبیهًرادهبستریه رهر هه1390 ذرهسًلهه18شگهوه ره

بارارههه3عهیاقهوههه2یهه ر اگهوه رجا ههه28-38سًلهبًهسیوتگ هه45تًهه10

گارمهههحی ا هه12مهیگ یبی ههاگابلهه اشتنگ.های هبیهًراده رهبگوهورو پهحیزاده

س ه اشتنگهوهبیشاترهههس ه188 رهه6س هوههروتیی هسرمههگابلههس ه188 ره

ماًهنگذشات هباای هوهبیهاًرادهتااًهروزهههههساًع هازهزحاًدهساایوتگ ه دههه40ازه

هبهبی یهزومپههیگیریهشگنگ.

ک هوهبارایههًنساهًدهگاروههههههجه ههًنسهًدهگروههشًمگپهازهاج 

یه رحًدهبگی ه یرتهبای هکا ههههیگ.هنحیه زحیدهازهکً اورهاستفً ههگر 

کا ه)شارک ههههماًهباًهاجا هههه رهاتً هعهلههسهازه بریگحًدپهرویهزوم

ماًیهبًفا هههههًرسه اروی هسًراپهایراد(هیاًهکاً اوره)شارک هفار ور ههههه

 ر گهبی پههیشًنگههشگهوهببالهازههه05ایرانیًدپهایراد(هک ه رهگ یسروله

ًلی هشستشیه ا ههشاگهه بیق هبًهنرحًلهسه18استفً ههازهکً اورپهب هحگته

 ر اگهبرساگ.ه رهههه18تًهغ ظ هگ یسیری هحیجی ه ره دهبا هکهتارهازههه
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پهVDRLپهCMV-Abمااًیهساارولیژیمهههحاایر ه لیگرافاا پهتساا ه

HCV-AgوههHBsAgانجًمهشاگهکا هحایر هتدییاگهوزارتهبهگاشا ههههههه

هLund-Browderیهسایوتگ هطباقهجاگولهههههبًشگ.هوسع هنًهیا ههح 

وهکً اورهروزان هب هیمه ایرتههک ههتعیی هگر یگ.ههًنسهًدهرویهاج 

تعییوهشگهوهبیهًرادهازهنظرهعلایمهعفینا هازهجه ا هگرحا پهترییارههههه

یهسیوتگ هوهت هحایر هبررسا ههههرنگهوهبرحزیپهترشحهحًیعهازهنًهی 

ماًه ره وهگاروهه رهساًعًتهیکساًدهبا هههههههبرارهگرفتنگهوهحیازاده ر ه ده

گیااریهه(هانااگازهVAS)هVisual analogue scaleیهحقیااًسههوساای  

یهعهالهگرافا ههههر یگ.همههنی په رهروزهسیز ممهک هبیهاًراده حاً هههگ

لیسا هدبا هشاگ.ه رهههههبی نگپهنیًزهب ه بریگحًدهحجگ هبررس هوه رهنم

2پهIndependent tمااًیههمااًهبااًهاسااتفً ههازه زحاایدههنهًیاا په ا ه
χوهه

Fisher's exactافاااااازارهه رهناااااارمهSPSS  هه28یههنسااااااخ

(version 20, IBM Corporation, Armonk, NYهتجزیاا هوه)

ه اریه رهنظرهگرفت هشگ.هحهحعن طب هعنیادهسهPه<ه85/8.هشگتح یله

ه

 ها یافته

ساًلهوه رهگاروههههه4/34ه±ه6/6کا پهههحیًنگی هس هبیهًراده رهگاروههاجا هه

نشًده ا هکا هه Independent t سًلهبی .هنتًیجه زحیده2/35ه±ه9/6کً اورپه

(.هP=هه358/8 اریهنگاشا ه)ههحیًنگی هس ه ره وهگروههبًهممهاوتلافهحعن 

 ر اگ(ههه08نفره)ه28وهکً اورهب هترتی ههک همًیهاج هتعگا هحر اده رهگروه

ه6 ر اگ(هوههه28نفاره)هه5 ر گ(هوهتعاگا هزناًدهبا هترتیا هههههه76نفره)ه19وه

کنناگگًدهسایوتگ پهههه ر گ(هبی .هبرهای هاسًسپهبیشاتری هحراجعا ههه24نفر)

بًقهبًهنتًیجه زحیده 2حذکرهبی نگ.هحط
χفراوان هجنسی ه ره وهگاروهههپهتیزیعه

ه(.هP=هه948/8 اریهراهنشًدهنگا ه)هاوتلافهحعن 

 اریه رههاوتلافهحعنا هه،Independent tحطًبقهبًهنتًیجه زحیده

(.هنتاًیجههP=هه358/8وسع هسیوتگ هبی ه وهگروههحشًمگههنشاگه)ه

2 زحیده
χهًک هازه دهبی هک هفراوان هنیاًزهبا ه بریاگحًده رهگاروههههههه

(.هP=هه883/8بی ه)هک ه اریهکهترهازهگروههاج هحعن کً اورهب هطیره

پهفراوان هعلایامهعفینا ه رهههFisher's exactبرهاسًسهنتًیجه زحیده

حشاًمگههههکا هه اریهکهتارهازهگاروههاجا ههههگروههکً اورهب هطیرهحعن 

ه(.1(ه)جگولهP=هه848/8گر یگه)

ه

 گروه. توزیع فراوانی نیاز به دبریدمان و وجود علایم عفونت در دو 1جدول 

 متغیر
 

مقدار  آلوگرافت کت اجی

P* )تعداد )درصد( تعداد )درصد 

نیاز به 

 **دبریدمان

 003/0 137( 9/58) 93( 0/99) دارد

 19( 8/11) 9( 0/8) ندارد

علایم 

 ***عفونت

 010/0 1( 9/3) 1( 0/11) دارد

 91( 8/91) 91( 0/81) ندارد
هFisher's exact زحیده***په2χ زحیده** ارپههب هعنیادهسطحهحعن هPه<ه858/8*

گیاریهشاگهوههههانگازههVAS ر هبیهًراده رهمره وهگروههبرهاسًسه

یه ر ه رهمنگًمه رویاس هحیرفی ه رهروزماًیهاولهتاًههههحیًنگی هنهره

 اریههششمهوهمههنی پهروزهنهمهعهله رهگروههکً اورهبا هطایرهحعنا ههه

مًهبای ه وهههزحًد(پهاحًه رهسًیرهPه<ه858/8بی ه)هک هکهترهازهگروههاج 

ه(.1 اریهحشًمگههنشگه)شکلههگروههاوتلافهحعن 

ه

 Visual analogue scaleی شدت درد بر اساس معیار  . میانگین نمره1شکل 

(VASدر زمان ) های مختلف در دو گروه 
یه ر ه رهمنگًمه رویاس هحیرفی ه رهروزمًیهاولهتًهششمهوههحیًنگی هنهره*

ک هبی هه اریهکهترهازهگروههاج هکً اورهب هطیرهحعن مههنی پهروزهنهمهعهله رهگروهه

ه(.Pه<ه858/8)

ه

حیًنگی هحقگارهحیرفی هحصرف ه رهروزمًیهاولهتًهیاًز ممهعهالههه

گازارشهههکا هه اریهکهترهازهگاروههاجا ههه رهگروههکً اورهب هطیرهحعن 

(پهاحااًه رهروزه واز ماامهباای ه وهگااروههتفااًوتهPه<ه858/8گر یااگه)

ه(.2(ه)شکلهP=هه94/8 اریهحشًمگههنشگه)هحعن 

 

 
 های مختلف در دو گروه . میانگین میزان مورفین مصرفی در زمان2شکل 

حیًنگی هحقگارهحیرفی هحصرف ه رهروزمًیهاولهتًهیًز ممهعهله رهگروههکً اورهب ه*

هک هبی .ه اریهکهترهازهگروههاج هطیرهحعن 
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 بحث

ایهنا ههیشاشهحیبا هباًهههههههومشههًضرهب هحنظیرهارزیًب هکًرای هوه

 رهحقًیس هبًه لیگراف هازهکً اورهبرهزوامهسایوتگ هانجاًمهههههک هاج 

کننگگًدهسایوتگ ه رهههشگهوهنتًیجهنشًده ا هک هبیشتری هتعگا هحراجع 

وهمهکًرادهنشًده ا ههOlabanjiیهه وهگروهپهحذکرهبی نگ.هنتًیجهحطًلع 

(هکا هباًههه18 ر اگهح ناثهبی ناگه)هههه44 ر گهبیهًرادهحذکرهوهه56ک ه

همًیهبررس ههًضرهمهخیان ه اش .هههیًفت 

یهحاًهبا ه لیالهبًفا هفرمنگا هوهههههههرسگهکا ه رهجًحعا هههب هنظرهح 

یههماًیهروزحارههههاجتهًع هوههضیرهبیشترهحر اده رهفعًلی ه-ابتصً ی

یرهبًهسیانحهسیوتگ هبًبالهتیجیا هههزنگگ پهبً هبی دهتعگا هحر اده رگ

کا پهههبًشگ.ه رهتحقیقههًضرپهحیًنگی ه ر گهسیوتگ ه رهگروههاج 

 ر ااگهباای .ه رههااهومشههه9/26 ر ااگهوه رهگااروههکااً اورپههه4/26

SridharوههJayaramanر گهگازارشههه28پهحتیسطهسطحهسیوتگ ه 

ه(.ه11گر یگه)

ًدهیههًضرپه رهگاروههکاً اورپهنیاًزهبا هعهاله بریاگحههههههه رهحطًلع 

کا هبای .ه رهتحقیاقههههه اریهکهتارهازهگاروههاجا ههههحجگ هب هطیرهحعنا ه

Paggiaroوهمهکااًرادپهاسااتفً ههازههیساا هکااً اورپهنیااًزهباا هعهاالههه

(.هبًهتیج هبا هامهیا هکنتارله ر ه رهههه12 بریگحًدهراهکًمشه ا ههبی ه)

بیهًرادهحبتلاهب هسیوتگ پهبرهاسًسهنتًیجهههومشههًضرهوهحطًلعاًتهه

ًیهنقارههراهتدییاگهههماههکً اوره رهحقًیس هبًههًنساهًدههحذکیرهک هتددیرهبهتر

هه(.18-12نهی نگه)

رسگهبًهتیج هب هعیارضهحصرفهحایرفی پهبهتارهاسا هههههب هنظرهح 

کً اورهبا هعنایادهیامهجاًیگزی هحیبا ههیسا ه رهبیهاًراده ناًرههههههههه

 اریهبای ه وهههسیوتگ هب هکًرهرو .ه رهتحقیقههًضارپهتفاًوتهحعنا ههه

وههGuptaگااروههازهنظاارهعفیناا هحشااًمگههگر یااگ.هنتااًیجههااهومشهه

ماًیهههمهکًرادهنیزهنشًده ا هک هکً اورهتددیرهبهتریهنسب هبا ههًنساهًدهه

ه(.ه13ایه رهکنترله ر هوهعفین هزومه اشت هاس ه)هنقره

ه

 گیری  نتیجه

یههًضرهوهسًیرهه رهحجهیعپهبًهتیج هب هنتًیجهب ه س ه حگههازهحطًلع 

تیادهگف هکا هاساتفً ههازهکاً اوره رهحقًیسا هباًهههههههتحقیقًتهحشًب پهح 

یههک پهنیًزهب ه بریگحًدهوهحصارفهحایرفی هوه رهنهًیا پهمزینا هههههاج 

ماًپه زمهاسا ههجامهههههگین ههاهومشهه مگ.ه رهای ه رحًدهراهکًمشهح 

بیشتریهازهبیهًرادهحیر هبررس هبرارهگیرنگهک هبًهتیج هبا هاحکًناًتهوههه

ًضاارپهنناای هفر اات هحهیااًهنشااگهوهایاا هاحاارهازهههیهههتاایادهحطًلعاا 

هرو .همًیهتحقیقههًضرهب هشهًرهح هححگو ی 

ه

 تشکر و قدردانی

په197844یههههومشههًضارهبرگرفتا هازهطارحهتحقیقاًت هباًهشاهًرههههههه

بًشگ.هبگی هوسای  هازهتهاًمههههحصی،ه انشگًههع یمههزشک ها فهًدهح 

وهبگر ان هبا ههافرا یهک ه رهانجًمهای هحطًلع همهکًریهنهی نگپهتشکره

ه یگ.هعهلهح 

ه
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Abstract 

Background: Early surgery to remove dead tissue with early closure of burn wounds has now been identified as 

one of the most important factors contributing to the survival of patients with major burn injuries. This study, the 

efficiency and safety of temporary cover wound dressing with agicoat was compared with allograft (cadaver) in 

burned patients. 

Methods: In this randomized clinical trial study, hospitalized patients in the age group of 18-45 years with burning 

of 20-30 percent and grade 2 deep and 3, were divided into two groups of control and test. Treatment was carried 

out in the operating room after debridement, covered with wounds or cadaver wounds, and patients were also 

treated for signs of infection such as warmth, discoloration, redness of the fluid, and fever. Patients were evaluated 

in two groups, and the surgeon checked the need for re-debridement, and recorded it in the checklist. 

Findings: A total of 50 burn patients met the inclusion criteria. Debridement in cadaver group was significantly 

lower than that of Agicoat group (P = 0.003). Mean pain score during the first to sixth days of surgery, and also on 

the ninth day of surgery was significantly lower in cadaver group (P < 0.050). The mean daily morphine injected 

over 24 hours was significantly lower in the cadaver group as well (P < 0.050). 

Conclusion: According to the findings of this study and other similar studies, it can be concluded that the use of 

cadaver reduces the need for debridement and morphine consumption in comparison with Agicoat. 
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