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 دانشگاه نژاد، يتراب پروفسور قاتيتحق مركز در خرگوش در پوستي فلاپ بقاي ميزان بر بوتاكس ثيرأت بررسي

  1394-95 اصفهان، يپزشك علوم
  

  2اين مقدم محمدرضا، 1مهدي راستي
  
  

  چكيده
تأثير تزريق بوتاكس در بقاي فلاپ پوستي در يك مدل حيواني انجام شد تا در صورت تأثير مثبت  تعيين هدف با مطالعه اين بوتاكس، داروي اثرات به توجه با مقدمه:

  .هاي پوستي انساني استفاده نمود آن، بتوان از آن در افزايش موفقيت فلاپ

ها (مورد)، بوتاكس  خرگوش نر نيوزلندي انتخاب شدند. در پشت هر خرگوش، دو فلاپ پوستي طراحي شد. در يكي از فلاپ 6ي تجربي،  در يك مطالعه ها: روش
ها در يك و  ي فلاپ كليهشدند.  سوچورها برداشته شد و بار ديگر، در جاي خود  تزريق شد و در فلاپ دوم (شاهد)، دارويي تزريق نشد. در يك هفته بعد از ترريق، فلپ

 .برداري از نظر نكروز پوستي به صورت باليني و سه هفته بعد از عمل، به صورت آزمايشگاهي مورد بررسي و مقايسه قرار گرفتند سه هفته بعد از فلاپ

متر  سانتي 33/13 ± 07/2و  00/5 ± 79/1به ترتيب  ميانگين سطح نكروز شده در يك هفته بعد از مداخله در دو گروه مورد (تحت تزريق بوتاكس) و شاهد ها: يافته
). ميانگين تغييرات سطح نكروز شده در طي P > 001/0متر مربع بود ( سانتي 67/13 ± 34/2و  00/5 ± 79/1برداري،  ) و در سه هفته بعد از فلاپP > 001/0مربع (

 .)P > 001/0داري داشت ( سه هفته، در دو گروه مورد و شاهد تفاوت معني

رود تزريق آن بتواند با بقاي بيشتر  گردد و احتمال مي هاي پوستي خرگوش، منجر به كاهش نكروز و افزايش چگالي عروقي مي تزريق بوتاكس در فلاپ گيري: نتيجه
  .فلاپ پوستي همراه باشد

  بوتاكس، نكروز ،فلاپ پوستي واژگان كليدي:

  
 نژاد، يتراب پروفسور قاتيتحق مركز در خرگوش در پوستي فلاپ بقاي ميزان بر بوتاكس ثيرأت بررسي .ا محمدرضاين مقدمراستي مهدي،  ارجاع:

  1050- 1055): 443( 35؛ 1396مجله دانشكده پزشكي اصفهان . 1394-95 اصفهان، يپزشك علوم دانشگاه

  
  مقدمه

هاي جراحـي   يكي از مشكلات شايع بيماران مراجعه كننده به كلينيك
هاي  جراحي هاي پوستي است كه براي درمان، نياز به پلاستيك، آسيب

ترميمي دارند، اما در بسياري از موارد، نقصان شديد بافت نرم وجـود  
هاي پوستي،  ديفكت و نقايص ترميم دارد. در جراحي پلاستيك، براي

  ).1شود ( هاي پوستي استفاده مي به وفور از فلاپ
حيات فلاپ، وابسـته بـه عـروق خـوني اسـت كـه بـه آن وارد        

هاي پوسـتي همـواره بـا نگرانـي از      شود. بنابراين، استفاده از فلاپ مي
). 2-3شكســت ايــن روش بــه دلايــل مختلــف همــراه بــوده اســت (

مطالعات مختلف به بررسي عوامل مؤثر در ايجاد مشكلات مرتبط بـا  
مشكلات عمده، ايجاد ايسكمي  اند. يكي از هاي پوستي پرداخته فلاپ

باشد كه عوامل متعددي در ايجـاد آن   و نكروز در بافت پيوند شده مي
  ).2-4نقش دارند (

رساني به فـلاپ در   با توجه به مسايل و مشكلات مرتبط با خون
ي مهـم و   محل پيوند، نكروز پوستي همواره بـه عنـوان يـك عارضـه    

). نكروز پوستي، 5شود ( يي بقاي فلاپ پوستي شناخته م تهديد كننده
دهد و نگراني اصـلي   ي ديستال فلاپ رخ مي به طور معمول در ناحيه

). زنده ماندن فلاپ پوسـتي،  6باشد ( جراح در زمان طراحي فلاپ مي
به عوامل متعددي از جمله هماتوم، سـروما، احتقـان وريـدي، فقـدان     

گي رپرفيوژن خوب با فشار مناسب و عدم رعايت اصول جراحي بست
  توانند در بـروز عـوارض فـلاپ مـؤثر باشـند       دارد كه اين عوامل، مي

هاي آزاد  ). وجود ادم، ترومبوز، وازواسپاسم و رها شدن راديكال8-7(

 مقاله پژوهشي
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توانند منجر به ايسكمي و يا حتي نكروز فـلاپ   در محل پيوند نيز مي
). از اين رو، مطالعات بسياري 9به ويژه در قسمت ديستال آن گردند (

گيري يا درمـان ايـن عارضـه انجـام      نظور يافتن روشي براي پيشبه م
فـلاپ را   هـاي مختلـف، بتـوان بقـاي     گرفته است تا به كمـك روش 

  افزايش داد. 
هاي كمكي مختلف ماننـد   برخي از پژوهشگران به بررسي روش

انـد كـه ايـن     تزريق بوتاكس براي بهبود بقاي فلاپ پوسـتي پرداختـه  
  ).9اند ( را در ماندگاري فلاپ گزارش نمودهمطالعات، نتايج متفاوتي 

براي ) Food and Drug Administration )FDAپس از تأييد 
كلستريديوم بوتولينوم، كاربردهاي زيبـايي و درمـاني    Aتوكسين نوع 

تـوان بـه استرابيسـم،     ها، مـي  ي آن متعددي معرفي گرديد كه از جمله
ي اسپاسـتيك،   آشـالازي، فيشـرآنال، هايپرهيـدروز، بروكسـيزم، مثانـه     

). همچنـين، در برخـي مطالعـات    10-11اشاره نمـود (  Ticsميگرن و
ي موضعي از بوتـاكس در پـديكل    دههايي مبني بر استفا قبلي، گزارش

تواند كاليبر شريان و وريد را افزايش دهد  شود كه مي عروقي ديده مي
 ي انهيمولكول بوتاكس به پا دنيچسب شامل بوتاكس اثر سميمكان). 12(
 ـپا ونيرترواس ـ ،و سـپس  نيكـول  ليو است يعصب كيناپتيس يپر در  داري

 -ان ي رندهيگ نيپروتئ يروبر  اثرو  )Post synaptic )13 ،2 ي عضله
 يآزادســاز كــه) اســت N-Acetil mialaeid( ديــاميمالئ لياســت
 ـ و كنـد  يم ـ محدود را كيناپتيس يپر ناليترم از نينفر ينوراپ  اثـر  كي

 .)13( دارد هيناحاين  يرو ييايميش يسمپاتكتوم
 ـجر يفلـو  شيافـزا  صـورت ه ب را ويوازواكت اثر ي،قبل مطالعات  اني

چنداني بر  مطالعات، اما )14( است هبيان نمود ترومبوز كاهش و يانيشر
  ).15روي اثر بوتاكس در بقاي فلاپ صورت نگرفته است (

 امتريــد درصــد 40-50 ي،قبلــ مطالعــات در بوتــاكس ازاسـتفاده  
 و Ishikawa ي همطالعـــ در). 16( اســـت داده شيافـــزا را يعروقـــ

 5/1 شيافـزا  بـا  بوتـاكس  قيتزر )،18(Oppikofer و) 17( همكاران
 ي ديگـري، توسـط   در مطالعـه  .اسـت  بوده همراه خون انيجر يبرابر

Chenwang توانـد   مطرح شد كه استفاده از بوتاكس، مـي  همكاران و
تر و گسـترش آن را   ) را نازكMyocutaneousفلاپ ميوكوتانئوس (

  ).19بيشتر نمايد (
ايـن  ي حاضر در پي پاسخ به  با توجه به اين اثر بوتاكس، مطالعه

هـاي   ي فـلاپ  آيا تزريق بوتـاكس در اطـراف و پايـه   «سؤال است كه 
ي برداشـتن   رساني بهتـر شـود و اجـازه    تواند باعث خون تصادفي، مي

  ».تري را به جراح بدهد؟ هاي بزرگ فلاپ
  

  ها روش
ي تجربي بر روي مدل حيـواني اسـت كـه در     اين مطالعه، يك مطالعه

نژاد وابسـته بـه    در مركز تحقيقات پروفسور ترابي 1394-95هاي  سال

دانشگاه علوم پزشكي اصفهان بر روي مدل حيـواني (خرگـوش) بـه    
  انجام رسيد.

معيارهاي ورود به مطالعه، شامل خرگوش نر، نژاد نيوزلنـدي، بـا   
سلامت كامل نمونه در هنگام ورود  گرم، 500-700 زنو و ماه 6 سن

به مطالعه و عدم وجود هر نوع آسيب پوستي در حيوان بود. همچنين، 
مقرر گرديد در صـورت مـرگ حيـوان قبـل از اتمـام مطالعـه، بـروز        

ي غير مرتبط با فلاپ ماننـد عفونـت سيسـتمي در     عوارض ناخواسته
ير قابل كنترل يـا تأثيرگـذار در   ي غ ها و يا ايجاد هر نوع عارضه نمونه

فرايند پژوهش، كه موجب رنج، درد و آسيب شديد به حيـوان شـود،   
  نمونه از مطالعه خارج گردد. 

ي مورد نياز مطالعه بـر اسـاس مطالعـات قبلـي و بـا       حجم نمونه
در حمايت از حقوق حيوانات و اسـتفاده   Helsinkiي  رعايت معاهده

خرگوش برآورد شد كه با توجه به  6داد از حداقل تعداد نمونه، به تع
فلاپ پوسـتي بررسـي    12بار انجام عمل در هر گروه، در مجموع،  2

 ـگ نمونـه  امكان ها، نمونه ديخر علت به است ذكر قابل گرديد.  در يري
   .نبود فراهم مطالعه نيا

 اخـذ  و پروپوزال تصويب از پس كه بود صورت بدين كار روش
 نژاد خرگوش نمونه 6 تعداد دانشگاه، پزشكي اخلاق ي كميته از مجوز

 انجـام  هـا  آن بر روي مطالعه و تهيه پاستور انستيتو طريق از نيوزلندي
 خرگوش پوستي گيري خون شباهت علت به خرگوش انتخاب. گرفت

 نگهداري مجزا هاي قفس در ها خرگوش مطالعه، طول در. بود انسان و
  تغذيه شدند. مشابه و معمول غذايي رژيم با و

از هر خرگوش، براي انجام دو فلاپ پوستي مجزا اسـتفاده شـد.   
در ابتدا، دو فلاپ براي هر خرگوش طراحي شـد و داروي بوتـاكس   

ها (در  واحد در سطح يكي از فلاپ 12ي  براي هر خرگوش به اندازه
مترمربع يك واحد) تزريق شد. در يك هفته بعد از تزريق  سانتي 2هر 

 هـا تراشـيده شـد و پـس از     ي پشـت خرگـوش   ي ناحيـه بوتاكس، مو
فلاپ پوستي طبق طراحي قبلي، با ضخامت كامل به ابعاد  دو بيهوشي،

متر در دو طرف سـتون فقـرات خرگـوش طراحـي و      سانتي 2در  12
ي آن هـم جهـت بـا     اي برداشته شد كـه پايـه   فلاپ مورد نظر به گونه

ته شده، بلافاصـله بـر   هاي برداش رساني پوستي باشد. فلاپ منشأ خون
سـوچور شـد. بـه عبـارت      0-2روي محل اصلي گذاشته و با نايلون 

ديگر، در سه خرگـوش، بوتـاكس در فـلاپ سـمت چـپ و در سـه       
خرگوش ديگر بوتاكس در فلاپ سمت راسـت تزريـق گرديـد و بـه     

ها محقق در زمان ايجاد فلاپ از  علت شباهت شكل و رنگ خرگوش
بود، اطلاعي نداشت. همچنين، محقـق   سمتي كه بوتاكس تزريق شده

هـا بـر اسـاس مشـاهدات      تا انتهاي مطالعه بررسي ميزان نكروز فلاپ
گروهي و ميكروسكوپي از سمتي كـه بوتـاكس دريافـت كـرده بـود،      

 و فـلاپ  انجام از بعد بلافاصله بوتاكس، قيتزر زماناطلاعي نداشت. 
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  .باربود كي فقط دارو، قيتزر دفعات
گرم/كيلـوگرم   ميلـي  20داوري كتامين به ميزان جهت بيهوشي از 

 از پـس . يافت استفاده شد و سپس، بيهوشي استنشاقي با هالوتان ادامه
واحـد   40000ميـزان   به پروكائين G سيلين پني داروي جراحي، انجام
 شـد  استفاده عمل از بعد درماني بيوتيك آنتي المللي/كيلوگرم براي بين
ــين داروي و ــومين فلونيكسـ ــد مگلـ ــي از بعـ ــه جراحـ ــزان بـ    ميـ
  .شد استفاده درد ضد عنوان به روز 3 به مدت كيلوگرم/گرم ميلي 1/1

 گرفتند قرار استاندارد هاي مراقبت تحت ها خرگوش عمل، از پس
 باليني شكل به نكروز نظر از ها فلاپ برداري، فلاپ از پس هفته يك و
مـورد   )قـوام  رفتن دست از و فلاپ يشدگ جدا بافت، شدن سيانوز(

كش مدرج  ي فلاپ با خط بررسي قرار گرفتند. ميزان بافت زنده از لبه
 در اطلاعـات  يآور جمـع  فـرم  در وگيـري   متر، اندازه بر اساس سانتي

. سه هفته پس از فلاپ پوستي، نمونـه برداشـته   ديگرد ثبت خرگوش
شد و براي بررسي به آزمايشگاه پاتولوژي ارسال و از لحاظ تغييـرات  

برداري از فلاپ، بدين صـورت بـود    طالعه گرديد. روش نمونهبافتي م
ي نكـروز از نظـر بـاليني مشـخص شـد و سـپس،        كه در ابتدا، منطقه

 ايـن  گرديد و گذاري علامت نكروز سطح بالاي متر سانتي 2پوست تا 
 انتخـاب  برداري نمونه مربع جهت متر سانتي 2×  2 مساحت به منطقه،
فلاپ محاسبه شد و فلاپ  ي پايه از طقهمن اين ي فاصله سپس،. گرديد

ي  معادل در سمت ديگر، با شرايط مشابه، نمونه برداشته شد تا مطالعه
  ي فلاپ انجام شود. پاتولوژيك در يك سطح و يك فاصله از پايه

 در و تثبيــت شــد درصــد 10 فرمالدئيــد در ارســالي هــاي نمونــه
 بلـو،  توليـدين  و ائـوزين  -هماتوكسيلين آميزي رنگ از پس آزمايشگاه

 از درمـان،  نـوع  از ناآگاه پاتولوژيست توسط نوري ميكروسكوپ زير
 راتيي ـتغ و بررسـي  هـا  مـويرگ  و سـل  ماست ها، نوتروفيل تعداد نظر

. در پايـان مطالعـه،   )1(ند شد نييتع نكروز ي كننده مطرح كيپاتولوژ
 تزريـق  بـدون  فلاپ بـا و  نوع دو در پاتولوژيك و نكروتيك تغييرات
  .گرديد مقايسه بوتاكس
ــا مطالعــه هــاي داده  23 ي نســخه SPSS افــزار نــرم اســتفاده از ب

)version 23, IBM Corporation, Armonk, NY (هاي آزمون و t 
  .شد تحليل و تجزيه 2χ و

  
  ها افتهي

 گرفتنـد  قرار مطالعه مورد خرگوش 6 فلاپ پوستي از 12 مطالعه، اين در
 گـروه  عنـوان  فلاپ ديگر، به 6 در و شد فلاپ، بوتاكس تزريق 6 در كه

 از بعـد  و قبـل  در هـا  خرگوش وزن ميانگين. نشد تزريق بوتاكس شاهد،
 و بــود گــرم 0/1650 ± 4/89 و 3/1658 ± 4/111 ترتيــب بــه مداخلــه،
 مسـاحت . )P=  610/0( نشـد  مشـاهده  هـا  آن وزن در داري معني تفاوت
  . بود مربع متر سانتي 24 شده، هاي انجام فلاپ تمامي

 گـروه  دو در از مداخله بعد هفته فلاپ در يك مساحت ميانگين
 و 00/19 ± 79/1 ترتيـب  بـه  شـاهد  و بوتـاكس)  تزريق مورد (تحت

 بــود دار معنــي گــروه دو اخــتلاف مربــع و متــر ســانتي 67/9 ± 66/2
)001/0 < P( .فـلاپ در دو  مسـاحت  مداخلـه،  بعـد از  هفتـه  سه در 

 متر سانتي 33/10 ± 34/2و  90/19 ± 70/1 ترتيب به گفته پيش گروه
 در شـده  نكـروز  سطح ميانگين. بود دار معني گروه دو اختلاف و مربع
   ترتيــب بــه شــاهد و مــورد گــروه دو در از مداخلــه بعــد هفتــه يــك

 گـروه،  دو اختلاف مربع و متر سانتي 33/13 ± 07/2 و 00/5 ± 79/1
 برداري، مساحت فلاپاز  بعد هفته سه در. )P > 001/0( بود دار معني
 و 90/5 ± 70/1 ترتيـب  بـه  شـاهد  و مـورد  گـروه  دو در شده نكروز

 گـروه  در شـده  نكـروز  سـطح  و بـود  مربع متر سانتي 67/13 ± 34/2
 آزمـون  انجـام . )P > 001/0بـود (  بيشـتر  داري معنـي  به طـور  شاهد،

 Repeated measures ANOVA مساحت كه تغييرات داد نشان نيز 
 مورد و شاهد گروه دو در هفته، سه طي در شده نكروز فلاپ و سطح

  .)P > 001/0داشت ( داري معني تفاوت
 مورد هاي نمونه در ي، موردي از نكروز سلوليپاتولوژ جينتا برابر

   از نمونـه  2(هاي شاهد  نمونه درصد 3/33 در كه حالي در نشد؛ ديده
 آماري نظر از گروه دو اختلاف و شد ديده نكروز ،)ارسالي ي نمونه 6

 در مورفونوكلـوئر  پلـي  هـاي  سـلول  تعداد. )P > 001/0( بود دار معني
 گـروه  در بـود، امـا   ميـدان  هـر  عدد در 4متوسط،  طوره ب مورد گروه
 ميـدان  هـر  در هـا  سل ماست تعداد. بود يك از كمتر تعداد اين شاهد،

 عروقـي  چگالي و بود مورد 1 از كمتر گروه، دو هر در ميكروسكوپي
 بـه طـور   شـاهد  گـروه  در و مـورد  4 متوسـط  به طور مورد، گروه در

 ميانگين ،1 جدول در. بود ميكروسكوپي ميدان هر در مورد 3 متوسط
 آمـده  مطالعه مورد هاي نمونه در پاتولوژيك هاي يافته معيار انحراف و

ــر. اســت ــون حســب ب ــانگين ،t آزم ــراي  ســلولي انفيلتراســيون مي ب
Polymorphonuclear )PMNs (داشـت،   دار معني تفاوت گروه دو در

  .نبود متفاوت گروه دو در ها سل ماست و عروقي چگالي اما ميزان
  
  مطالعه مورد هاي در نمونه پاتولوژيك هاي يافته معيار انحراف و ميانگين .1 جدول

 Pمقدار   گروه  يافته
  شاهد  مورد

  > 001/0  30/33 18/0  يسلول نكروزدرصد
  160/0  50/2 ± 05/1  00/4± 19/2  عروقيچگالي
  170/0  68/0 ± 31/0  55/0± 37/0  سلماست

  006/0  83/5 ± 71/3  53/0± 31/0 سلولي انفيلتراسيون
  

  بحث
 ايجـاد  ي جهت درمان ديفكـت هـاي  پوستهاي  فلاپ از استفاده امروزه،
 هـاي  چـالش  همچنان ولي است شده شايع بسيار مختلف، علل به شده
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 از و نكروز به توان مي آنها جمله از كه دارد وجود زمينه اين در فراواني
 مـورد  فرضـيه  ايـن  تجربي مطالعه اين در فلاپ اشاره نمود. رفتن دست
 از شـده  فـلاپ هـاي برداشـته    در بوتاكس تزريق كه گرفت قرار ازمون
 بيشـتر  تأثير جهت مطالعه اين در همچنين،. كند مي جلوگيري آن نكروز

  .  شد انجام فلاپ تزريق بوتاكس انجام از قبل هفته يك بوتاكس،
بـرداري   فلاپ فلاپ در هنگام مساحت آمده، به دست نتايج برابر

 بعـد،  هفتـه  سـه  و هفتـه  در يـك  بود، امـا  مساوي ها نمونه تمامي در
 به طور مورد فلاپ در گروه مساحت و شد دار معني گروه دو اختلاف
 گـروه  در شـده  نكـروز  سـطح  به طور متقابل، و بود بيشتر داري معني
 ي عارضـه  مطالعـه،  مـدت  طـي  در ايـن كـه   ضـمن  بود؛ بيشتر شاهد

 زخـم  شدن باز ريزي، خون عفونت، و مير، مرگ همچون اي ناخواسته
  . نشد ديده ها نمونه در هماتوم و

 هـاي  بافـت  مانـدگاري  فـلاپ و همچنـين،   بقـاي  در بوتاكس اثر
 چنـد  هـر  است؛ نگرفته قرار بررسي مورد زيادي مطالعات در پيوندي

 در همكـاران،  و Ishikawa. است يافته رواج آن از استفاده امروزه كه
 تزريـق  كـه  دادنـد  نشـان  خرگـوش  هاي نمونه روي بر خود ي مطالعه
فـلاپ   به بيشتر رساني خون به منجر عروقي ديامتر افزايش با بوتاكس

 يا مطالعـه  در ،نيهمچن ـ). 17( گـردد  مـي  آن كمتر نكروز نتيجه، و در
 بـوده  همـراه  شـده  ونديپ بافت يفلو شيافزا با بوتاكس تزرزق ،ديگر
  ).18( است

 ـتزر اثـر  همكـاران،  و Chenwang ي مطالعه در  در بوتـاكس  قي
 قـرار  يبررس ـ تحـت  ،خرگوش در شده هبرداشت يها فلاپ يماندگار
 ـا جينتـا  برابر)؛ 19( گرفت  ـم ،مطالعـه  ني    در فـلاپ  مسـاحت  نيانگي

 طـور ه ب ،بوتاكس قيتزر تحت گروه در مداخله شروع از بعد روز 17
  .است بودهاز گروه شاهد  شتريب يدار يمعن

 تحـت  گـروه  كـه در  داد نشـان  گروه دو در هاي پاتولوژيك يافته
 يدار يمعن به طور مورفونوكلوئر پلي هاي سلول تجمع بوتاكس، تزريق

 سـل و  ماسـت ر تعـداد  نظ ـ از كـه  چند هر و )P=  006/0( بود شتريب
 تحـت  هـاي  اما نمونـه  نشد، ديده گروه دو بين تفاوتي عروقي چگالي
 بـالاتري  عروقي فلاپ، از چگالي از بعد هفته سه در بوتاكس، تزريق

 در مختلــف تجربيــات و مطالعــات حــال، هــر بــه. بودنــد برخــوردار
 بخـش  يـك  آنژيوژنز، كه است داده نشان حيواني و انساني هاي نمونه

 شـمار  بـه  پاتولوژيـك  و فيزيولوژيـك  هـاي  پديـده  بيشتر در ضروري
  .)20(رود  مي

 ضـروري  اسـتروما  وجـود  اپيتليـال،  هـاي  بافـت  حفـظ  منظور به
 تأثيرگـذار  اسـتروما  روي بـر  اپيتليـوم  در تغييـري  گونه هر و باشد مي
از عوامـل   يكـي  در اسـتروما،  شده ايجاد خوني عروق .)20(باشد  مي

 ضـايعه،  يـك  در بيشتر سازي رگ و است اپيتليوم رشد براي ضروري
 گـويي  پـيش  تواند مي و است آن بيشتر بافتي متابوليسم ي دهنده  نشان
  ).20(باشد  آن تهاجمي رفتار و رشد ميزان ي كننده

 در نكــروز بررســي بــه حاضــر، ي مطالعــه از ديگــري بخــش در
 كـه  گروهـي  در كـه  شد پرداخته آزمايشگاه به ارسالي سالم هاي بافت
 ديده سلولي نكروز از موردي بودند، گرفته قرار بوتاكس تزريق تحت
 تزريـق  هـاي بـدون   فـلاپ  مربـوط  هاي نمونه در كه صورتي در نشد؛

 هـاي  نمونـه  با سطح هم سالم بافت ي ناحيه در بوتاكس (گروه شاهد)،
بـدان   اين. گرديد گزارش نكروز درصد 3/33 بوتاكس، ي شده تزريق

ــي ــا م ــه معن ــاهري و گــروس مشــاهدات باشــد ك ــا ظ ــه ب ــاي يافت  ه
 دريافـت  گروه در نكروز ايجاد عدم و مطابقت دارد نيز ميكروسكوپي

 رخـداد،  ايـن  نيسـت؛ بلكـه   اتفـاق  يـا  تصادف يك بوتاكس، ي كننده
  .باشد ها مي فلاپ در عروقي چگالي افزايش

 در نكـروز  بـالاتر  ميـزان  ي دهنـده  نشـان   حاضر، ي مطالعه نتايج
 دو بـين  داري معنـي  تفاوت و باشد مي بوتاكس تزريق بدون هاي نمونه
 تغييـرات  با ارتباط در اندكي مطالعات كه چند هر. داشت وجود گروه

  .)16(است  گرفته انجام شده هاي ايجاد فلاپ در پاتولوژيك
 هـاي پوسـتي   فـلاپ  در بوتاكس تزريق كه نيا يينها يريگ جهينت

 و گردد مي عروقي چگالي افزايش و نكروز كاهش به منجر خرگوش،
  .باشد فلاپ پوستي همراه بيشتر بقاي با آن رود تزريق احتمال مي

  
  تشكر و قدرداني

 ي رشـته  در تخصصـي  فـوق  دكتـري  نامه پايان حاصل حاضر، ي مقاله
 معاونـت  ي حـوزه  در 395089 ي شماره با كه است پلاستيك جراحي
 تصـويب  اصـفهان  پزشكي علوم دانشگاه پزشكي ي دانشكده پژوهشي

 از ايـن رو، . رسـيد  انجام به معاونت، اين پشتيباني و حمايت با و شد
 .نمايند مي تشكر و تقدير اين معاونت هاي حمايت از مقاله نويسندگان
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Abstract 
Background: Considering the effects of Botox, the present study aimed to determine the effect of Botox 
injection in survival of skin flap in rabbits. If positive effect, we can help to increase skin flap survival.  

Methods: In an experimental study, 6 New-Zealand rabbits were selected and each rabbit was used for two 
separate skin flap surgeries. Initially, two flaps were designed for each rabbit and 12 units of Botox were injected 
into one of them. During the first week after the Botox injection, flap was removed and sutured again. Skin 
necrosis was clinically studied at one and three weeks after flap removing and three weeks after flap removing in 
laboratory methods. 

Findings: One week after the intervention, the average necrotic areas were 5.00 ± 1.79 and 13.33 ± 2.07 cm2 in the 
experimental and control groups, respectively (P < 0.001). These amounts were 5.00 ± 1.79 and 13.67 ± 2.34 cm2 
after three weeks, respectively (P < 0.001); and mean changes of necrotic area during a three-week period was 
different between the two groups (P < 0.001). 

Conclusion: Injection of Botox in the rabbit flaps leads to decrease of skin necrosis and increase of vascular 
density; probably, Botox injection can increase flaps survival. 
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