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خلاصه

پوســت، ســدی بین بدن انسان و محیط خارجی اســت و بدن را در برابر عوامل شیمیایی و 
فیزیکی بیرونی محافظت می‌کند. در فرآیندهای متابولیک شرکت می‌کند، عملکرد بازجذب و 
تنظیم حرارت را انجام می‌دهد و اولین خط دفاع در برابر میکروارگانیســم‌های بیماری‌زا است. 
زخم‌ها آسیب‌های فیزیکی هستند که منجر به باز شدن یا پارگی پوست می‌شوند و می-توانند 
باعث اختلالات فیزیکی و عملکردی شــوند. بهبود زخم به‌عنوان یک فرآیند بیولوژیکی پویا و 
طبیعی در بدن اســت که شامل چهار مرحلۀ برنامه‌ریزی‌شــده و همپوشان هموستاز، التهاب، 
تکثیر و بازســازی است. بسیاری از داروهای موجود برای مدیریت و درمان زخم علاوه‌بر اینکه 
گران هستند، مشکلاتی نظیر آلرژی و مقاومت دارویی را نیز ایجاد می‌کنند. به‌طورکلی گیاهان 
دارویی برای بهبود زخم ارزان، مقرون به صرفه و ایمن هســتند. به‌طوری‌که یک‌ســوم از تمام 
داروهای ســنتی برای درمان زخم‌ها و اختلالات پوستی اســتفاده می‌شود. با توجه به اهمیت 
 Salvia :گیاهان در ترمیم زخم این مقاله به بررسی تعدادی از مهم‌ترین گیاهان دارویی از‌جمله
)مریــم گلی(، Plantago Major )بارهنگ( و Aleo Vera )آلوئه ورا(، Calendula )گل 
 Camellia ،)مرحجازی( Myrrh ،)انار( Pomegranate ،)حنا( Henna ،)همیشــه بهار
sinensis )چــای ســبز(، Bambusa Vulgaris )بامبــو(، Urtica dioica )گزنــه( و 
Sesamum )کنجد( که در ترمیم و بهبود زخم مورده استفاده قرار گرفته‌اند، پرداخته است.

واژه​های کلیدی: پوست، ترمیم زخم، گیاهان دارویی
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مقدمه
پوست و ترمیم زخم

پوست مرز بین بدن انسان و محیط خارجی است که از بدن در برابر عوامل 
شــیمیایی و فیزیکی بیرونی محافظت می‌کند، در فرآیندهای متابولیک و 
ایمونولوژیک شــرکت می‌کند، عملکرد بازجذب و تنظیم حرارت را انجام 
می‌دهد و اولین خط دفاع در برابر میکروارگانیســم‌های بیماری‌زا اســت. 
ساختار پيچيدۀ پوست انســان و ويژگي‌هاي فيزيوشیمیایی آن، آن را به 
كي خط دفاعي خارجي مؤثر در برابر عوامل بیرونی تبديل كرده است و به 
حفظ هموستاز بدن انسان كمك مي‌كند. این نقش توسط سد اپیدرمی1 ایفا 
می‌شود که در آن لایۀ شاخی اپیدرم از عملکرد ویژه‌ای برخوردار است]1[.

زخم‌ها آسیب‌های فیزیکی هستند که منجر به باز شدن یا پارگی پوست 
می‌شوند و می‌توانند باعث اختلالات فیزیکی و عملکردی شوند. زخم‌های 
پوست باعث از بین رفتن پیوستگی اپیتلیوم با از دست دادن بافت همبند 

زیرین یا بدون از دست دادن بافت همبند زیرین است]2[.

بهبود زخم و بافت یک فرآیند بیولوژیکی چهار‌مرحله‌ ای برنامه‌ریزی‌شده، 
همپوشان، پویا و طبیعی در بدن است که شامل هموستاز، التهاب، تکثیر 

و بازسازی است]3[.

پس از آســیب وارد شده به پوســت، اندوتلیوم زیرین نمایان می‌گردد، 
کلاژن و فاکتور بافت باعث جمع شــدن پلاکت‌ها می‌شــوند که منجر به 
دگرانوله شــدن و رهاســازی فاکتورهای کموتاکتیک2 و فاکتورهای رشد 
)GF( بــرای تشــکیل لخته می‌شــود و کلیۀ مراحل فوق به هموســتاز 
موفقیت‌آمیز منجر می‌شــود. نوتروفیل‌ها اولین سلول‌هایی را که در محل 
آسیب‌دیدگی ظاهر می‌شــوند و ذرات باقی‌‌مانده‌ و باکتری‌ها را پاکسازی 
می‌کننــد تا محیط مناســبی برای ترمیــم زخم فراهم شــود. در‌ادامه، 
ماکروفاژها، فاگوســیتوز و جمع کردن باکتری‌ها و بافت آســیب‌دیده را 
تسهیل می‌کنند. هموستاز و مرحلۀ التهابی اغلب 72 ساعت طول می‌کشد 
تا به پایان برسد. مرحلۀ تکثیر با تجمع تعداد زیادی سلول و بافت همبند 
مشخص می‌شود. زخم شامل فیبروبلاست‌ها، کراتینوسیت‌ها و سلول‌های 
اندوتلیال است. ماتریکس خارج سلولی )ECM( از جمله پروتئوگلیکان‌ها، 
اسید‌هیالورونیک، کلاژن و الاستین یک بافت گرانول را تشکیل می‌دهند 
تا جایگزینی برای تشــکیل لختۀ اصلی شود. بســیاری از سیتوکین‌ها و 
فاکتورهای رشد در این مرحله شرکت می‌کنند مانند خانوادۀ فاکتور رشد 
 ،)TGF-β3 و TGF-β2 ،TGF-β1 از‌جمله TGF-β( β تغییردهندۀ
خانوادۀ اینترلوکیــن )IL( و فاکتورهای آنژیوژنــز3 . این مرحله روزها و 
هفته‌ها ادامه دارد. آخرین مرحلۀ ترمیم زخم یک مرحلۀ بازســازی است 

1. Epidermal

2. Chemotactic

3. Angiogenesis

که نیاز به تعادل دقیق بین آپوپتوز ســلول‌های موجود و تولید سلول‌های 
جدیــد دارد. تخریب تدریجی ECM و کلاژن نابالغ نوع III و تشــکیل 
کلاژن بالغ نوع I در این مرحله که چند ماه و سال ادامه دارد، بسیار مهم 
اســت. هرگونه انحراف در این مرحله ممکن است منجر به ترمیم بیش از 

حد زخم یا زخم مزمن شود]4[.

عوامل ایجاد‌کننده، مهار‌کننده‌های سیگنالینگ، شرایط پیش از موعد و 
نوع آسیب به‌طور‌کلی تعیین‌کنندۀ روند بهبودی حاد یا مزمن خواهد بود. 
ترمیم زخم یک فرآیند پویا و پیچیده اســت که منجر به احیاء یکپارچگی 
بافت و هموستاز می‌شــود. جراحات و آسیب‌های بافتی مشکل جدی در 
بهداشت عمومی محسوب می‌شود. زخم‌هایی که نمایانگر بهبودی ناکارآمد 
هســتند از‌جمله زخم‌های حاد و زخم‌های مزمن معمــولاً از فرآیندهای 
بهبود طبیعی فیزیولوژیکی پیروی نمی‌کنند. چنین زخمی‌هایی اغلب به 
دلیل یک تأخیر، ترمیــم ناقص و یا عدم هماهنگی در فرآیند ترمیم وارد 

یک فاز التهابی پاتولوژیکی می‌شوند‌]2[.

عواملی که ســبب تأخیر بهبود می‌شود شــامل کمبود اکسیژن‌رسانی، 
عفونت، هورمون‌های ســنی و جنسی، اســترس، دیابت، چاقی، داروهای 
مصرفی، اعتیاد به الکل، سیگار کشیدن و تغذیه می‌باشد. بیشتر زخم‌های 
مزمن، زخم‌هایی هستند که با ایسکمی4، دیابت ملیتوس، بیماری گرفتگی 

سیاهرگی5 یا فشار همراه هستند]5[.

درمــان زخم‌های مزمن معمــولاً بیش از حد انتظار طولانی می‌شــود 
به‌طوری‌که ممکن اســت مرحلۀ بهبود بیش از 4 هفته به طول بیانجامد. 
زخم‌های ســوختگی به‌عنوان یک گروه جداگانه در‌نظر گرفته می‌شــوند 
به‌دلیل اینکه در پاتوفیزیولوژی و در مســیر طبیعی خود با سایر زخم‌های 

پوست تفاوت دارند]6[.

از عوارض جدی دیابت ملیتوس، زخم‌های مزمن اســت که به‌طور‌کلی 
به‌عنوان زخم‌های پایدار یا زخم‌های غیرقابل بهبود شــناخته می‌شوند که 
کیفیــت زندگی افراد مبتلا را به‌طــور قابل‌توجهی کاهش می‌دهد. دلایل 
چندعاملی از‌جمله هایپرگلیســمی، اختلال در هموســتاز، مهار واکنش 
التهابــی، تولید گونه‌های اکســیژن واکنش‌پذیر، کاهــش تولید کلاژن، 
آنژیوژنز ضعیف، اختلال عملکرد در تمایز ماتریکس خارج سلولی و اختلال 

فیبروپلازی که روند بهبود در زخم‌های دیابتی را مختل می‌کند]7[.

التیام زخم فرآیند پاتولوژیکی پیچیده‌ای اســت که خود شامل چندین 
واکنش سلولی و بیوشیمیایی نظیر التهاب، ساخت عروق و رسوب کلاژن 
اســت، از طرف دیگر التیام زخم که ناشی از تجمع غیرطبیعی کلاژن در 

ناحیۀ زخم می‌باشد، منجر به ایجاد اسکار هیپوتروفی می‌شود]8[.

این فرآیند شامل فعال‌سازی فیبروبلاست و مهاجرت، اپی‌تلیالیزاسیون 

4. ischemia

5. venous stasis disease
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مجدد، تکثیر ســلول‌های اندوتلیــال و رگ‌زایی6 در ناحیۀ آســیب‌دیده 
می‌شود. بلافاصله پس از آسیب، سیستم ایمنی ذاتی فعال می‌شود، فرآیند 
ترمیم زخم و ترمیم با تعامل بین عوامل رشــد و ماتریکس خارج سلولی، 
سیتوکین‌ها و غیره آغاز می‌شود. همچنين نشان داده شد كه پاسخ التهابي 
و واكنش‌هــاي اكســيداتيو نقش مهمي در اين فرآينــد اصلی دارند]3[.

در هموســتاز، نوتروفیل‌ها به محل زخم می‌روند و فاگوســیتوز را برای 
حذف باکتری‌ها، مواد خارجی و بافت آســیب آغــاز می‌کنند. ماکروفاژها 
در مرحلۀ التهابی ظاهر می‌شــوند و فرآیند فاگوسیتوز را ادامه می‌دهند. 
هنگامی‌که محل زخم پاکسازی می‌شود، فیبروبلاست‌ها جابه‌جا می‌شوند 
تا شــروع به تشــکیل بافت‌ها و ماتریکــس خارج ســلولی جدید کنند. 
ماتریکس کلاژن جدید به وســیلۀ پیوند متقاطع7 در فاز بازســازی نهایی 

سازمان یافته است]9[. 

بســیاری از داروهای موجود برای مدیریت زخم عــاوه بر اینکه گران 
هســتند، مشــکلاتی نظیر آلرژی و مقاومت دارویی را نیز ایجاد می‌کنند. 
به‌طور‌کلــی، گیاهان دارویی برای بهبود زخــم ارزان، ،مقرون به صرفه و 
ایمن هستند. پس، یک‌سوم از تمام داروهای سنتی که برای درمان زخم‌ها 
و اختلالات پوســتی است، مورد اســتفاده قرار می‌گیرد که در مقایسه با 
تنها 3-1 درصد از داروهای مدرن رقم بســیار بالایی است]10[. علاوه‌بر 
مزایای ذکر‌شــده در مورد استفاده از گیاهان، برخی از گیاهان با توجه به 
مولدهای نوری مانند نور لیزر قادر به القای تولید ROS ســلولی هستند 
به‌طوری‌کــه با توجه به مولدهای نوری می‌توان میزان ROS ســلولی را 
کنترل کرد.ROS نقش ســیگنالی مهمی را در کنترل فرآیندهایی مانند 
رشد، پاســخ به محرک‌های محیطی و مرگ برنامه‌ریزی شده سلولی ایفا 
می‌کنــد. عصاره‌های برخــی گیاهان به‌عنوان حســگر‌های نوری طبیعی 

شناخته می‌شوند که در نور پویا‌درمانی کاربرد وسیعی دارند.

با‌توجه به اهمیت گیاهان در ترمیم زخم این مقاله به بررســی تعدادی 
 Plantago ،)مریم گلی( Salvia :از مهم‌ترین گیاهان دارویــی از‌جمله
Major )بارهنــگ( و Aleo Vera )آلوئــه ورا(، Calendula )گل 
همیشــه بهار(، Henna )حنــا(، Pomegranate )انار(، Myrrh )مر 
 Bambusa Vulgaris ،)چای سبز( Camellia sinensis ،)حجازی
)بامبو( و Urtica dioica )گزنه( و Sesamum )کنجد(که در ترمیم و 

بهبود زخم مورده استفاده قرار گرفته‌اند، اشاره کرده است.

گیاهان مؤثر در ترمیم زخم

Salvia )مریم گلی(

Salvia L. )که به‌طور معمول به‌عنوان مریم گلی شناخته می‌شود( یکی 

6. Angiogenesis

7. Cross-linking

 )Labiatae پیشتر( Lamiaceae از بزرگ‌ترین دسته گیاهان خانواده
است که تقریباً شامل 1000 گونه بوده که در مناطق مختلف جهان توزیع 
شده است. به‌نظر می‌رسد کلمۀ لاتین salvare، که به معنای "برای سالم 
بودن و صدمه ندیدن و یا برای بهبود"، منشأ نام این دسته می‌باشد و این 
کلمه در زبان فرانسه مریم گلی ترجمه می‌شود. از زمان‌های قدیم بسیاری 
از مصارف ســنتی گونه‌های مختلف Salvia از‌جمله: درمان بیماری‌های 
معده، ســل، برونشــیت، زخم‌ها، هپاتیــت، خونریزی، ســرماخوردگی، 
عفونت‌هــای میکروبــی، ســرطان، التهــاب گزارش شــده اســت]7[.

از برگ‌ها برای درمان زخم‌ها و خارش پوســت استفاده می‌شود. گزارش 
 Salviorin A ، α-pinene :شده است كه روغن ضروری برگ‌ها حاوی
 bornyl و ، β-pinene، linalyl، thujone، camphor، borneol
acetate، تعــداد زیــادی از مونو و ســزکویی‌ترپن‌ها و مقــدار کمی از 

تری‌پنگوئیدها و استروئیدها است]11[.

حضور متابولیت‌های ثانویۀ فعال بیولوژیکی مانند فلاونوئیدها، اسیدهای 
فنولیک و ترپنوئیدها )مخصوصاً نوع دیترپن‌های آبیتانی( برای این دسته 
گزارش شده است. فعالیت‌های ضدالتهابی، ضدتکثیر، اصلاح‌کنندۀ سیستم 
ایمنی8، ضدتخریب ســلول‌های عصبــی، آنتی‌اکســیداتیو، ترمیم زخم، 
آنتی‌باکتریال، ضدقارچی،‌ ضدویروســی، ضدتوبرکولیک، سیتوتوکسیک، 
محافظتی قلب، ضدپروتوزایی و حشــره‌کش گونه‌های مختلف سالویا در 

مطالعات قبلی مورد بررسی قرار گرفته است]7[.

Plantago Major )بارهنگ(

Plantago major L.(Plantago major ssp. Major L.( یــک 
گیاه چندســاله اســت که به خانــوادۀ Plantagina ́ceae تعلق دارد. 
برگ‌های Plantago major L. قرن‌ها اســت که در تمام نقاط جهان 

به‌عنوان دارویی برای بهبود زخم‌ها استفاده می‌شود]12[.

برخی عناصــر مانند پلی‌ســاکارید، لیپید، مشــتقات اســید‌کافئیک، 
فلاونوئیدها، ایریدید‌گلیکوزیدها و ترپنوئیدها در این عصارۀ گیاهی وجود 
دارد که دارای خواص ضدالتهابی، آنتی‌اکســیدان، ضددرد، تعدیل‌کنندۀ 
سیســتم ایمنی، ضدزخم و فعالیت‌های ضعیف آنتی‌بیوتیک اســت]3[. 
برگ‌های P.major می‌تواند زخم‌های عمیق و قدیمی را بهبود بخشد]13[.

Aleo Vera )آلوئه ورا(

آلوئه ورا که با نام Aloe barbadensis Miller نیز شناخته می‌شود، 
محبوب‌ترین گیاه دارویی در بهبود زخم‌ها است]14[. آلوئه ورا از خانوادۀ 
Liliaceae یکی از داروهای گیاهی اســت کــه در دنیای مدرن به‌علت 
خواص دارویی خود از‌جمله بهبود زخم، آنتی‌اکسیدان، عدم تشکیل جای 

8. Immunomodifying
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زخم، ضدالتهاب، تجدید‌پذیری مجدد9 بافت پوششــی اپی‌تلیال و اثرات 
تحریک‌کنندۀ ایمنی اســتفاده می‌شــود. همچنین گزارش شده است که 
آلوئــه ورا محتــوای کلاژن بافت گرانوله10 را افزایــش می‌دهد همان‌طور 
کــه میزان اتصال متقاطع آن به‌دلیل افزایــش محتوای آلدهید و کاهش 

حلالیت اسید افزایش می‌یابد]3[.

 B2 و A گیاه آلوئه ورا از مشتقات آنتراسین‌هیدروکسیل از‌جمله آلوین
با درصد کلی 40-25 درصد ترکیبات کرومونی و مشتقاتی همچون رزین 
آلوئه B2 ،A و C تشــکیل شــده اســت. ترکیبات مهم دیگر موجود در 
گیاه آلوئه ورا شــامل چندین قند مانند گلوکز، مانوز و سلولز و آنزیم‌های 
 ،B1 مختلفی مانند اکســیداز، آمیلاز و کاتــالاز و همچنین ویتامین‌های
E ،C ،B6 ،B2 و اســیدفولیک و مواد معدنی مانند کلســیم، ســدیم، 

منیزیم، روی، مس و کروم است]15[.

Plantago Major )بارهنگ( و Aloe vera )آلوئه ورا(

 Plantago major با‌توجه به مطالعات قبلی در مورد تأثیرات مختلف
و Aloe vera کــه تصور می‌شــود که برخی از ایــن دو دارو تأثیری در 
روند بهبود زخم داشــته باشــند، فرض بر این اســت که ترکیبی از این 
دو دارو گیاهی ممکن اســت بتواند ماده‌ای قوی‌تــر در درمان زخم‌های 
پوست ایجاد کند. اعتقاد بر این است که بازسازی پوست به تکثیر سلول، 
انقباض ماتریکس خارج سلولی، انقباض زخم و آنژیوژنز بستگی دارد]3[. 
معلوم شــد که بازسازی بافت به شدت وابســته به واکنش‌های التهابی و 
 Plantago واکنش‌های اکسیداتیو است]16[. شواهد نشان داد که هر دو
major و Aloe vera دارای فعالیت آنتی‌اکسیدانی و ضدالتهاب هستند 
و می‌تواننــد کلاژن و تکثیــر فیبروبلاســت را بهبود بخشــند]17و18[. 
Zubari و همکاران نشــان دادند که عصارۀ برگ‌هــای بارهنگ و آلوئه 
ورا باعــث تحریک بهبود زخم در مدل موش شــد. در تحقیقات دیگری 
که توســط Amini و همکاران انجام شده اســت، متانول و عصاره‌های 
آبی از برگ‌هــای Plantago major دارای اثرات تحریک‌کننده برروی 
بهبود زخم ســوختگی در موش صحرایی است. همچنین عصارۀ برگ‌های 
Plantago major نشــان‌‌دهندۀ افزایش تکثیر و مهاجرت در شــرایط 
in vitro می‌باشــد که بخــش مهمی از روند بهبود زخم اســت. نتایج، 
نشــان‌دهندۀ بهبود قابل‌توجه زخم و اثرات التهابی و کمک به تســکین 
درد پس از عمل بواســیر برداری به کمک این کرم شــد. همچنین اثرات 
Aloe vera در بهبــود زخم‌های ســوختگی در یک مطالعه در خوکچۀ 
هندی نشان داده شده است. این مطالعه نشان داد که عصارۀ ژل آلوئه ورا 
میزان بهبود را افزایش می‌دهد و عروق بافت‌های ســوخته را دوباره برقرار 
می‌کنــد. آن‌ها گزارش دادند که این اثرات ممکن اســت به دلیل چندین 
مکانیسم شامل افزایش ســنتز کلاژن و میزان اپی‌تلیالیزاسیون به‌وسیلۀ 

9. re-epithelialization

10. Granulation

اثر Acemanan )مانوز 6 فســفات( باشــد. نتایج مطالعات ما نشان داد 
که مخلوطــی از Plantago major و Aloe vera باعث بهبود تکثیر 
فیبروبلاست، ســنتز فیبرهای کلاژن و عروق‌زایی مجدد11 در آسیب‌های 
پوستی می‌شود. با‌توجه به یافته‌های این مطالعه و گزارش‌هایقبلی در مورد 
اثرات مخلوط این دو گیاه، فرض شــده است که توانایی معرفی به‌عنوان 
یک درمان امیدوار‌کننده برای زخم‌های ضخیم پوستی کامل را دارا است. 
نتایج نشــان داد که Plantago major همراه با آلوئه ورا توانایی بهبود 
زخم را با افزایش تســریع تکثیر فیبروبلاست‌ها، سنتز فیبرهای کلاژن و 

واکنش مجدد در آسیب‌های پوستی دارد]3[.

Calendula )گل همیشه بهار(

Calendula officinalis یــک گیاه باغچه‌ای متداول می‌باشــد که 
دارای مصارف پزشکی در اروپا، چین، ایالات متحده و هند است و متعلق به 
خانوادۀ Asteraceae است]6[. عنوان داروی ضدالتهاب در درمان زخم، 
سوختگی درجه یک، کوفتگی و رش‌های12 پوستی استفاده می‌شود. بهداشت 
آلمان استفاده از این ماده را به‌طور موضعی در زخم‌های پا و استفادۀ داخلی 
آن برای زخم‌های التهابی در مخاط دهان و حلق توصیه کرده است]19[.

Calendula officinalis برای یرقــان، تصفیۀ خون و به‌عنوان یک 
ضداسپاســم مورد اســتفاده قرار می‌گیرد]20[. گل‌ها و برگ‌های زرد یا 
نارنجی گیاه می‌توانــد به‌صورت دمنوش، تنتور، عصــارۀ مایع ، به‌عنوان 
کرم و پماد برای کاربردهای متعدد از جمله محصولات پوســت و مو مورد 
اســتفاده قرار گیــرد. در هند، پماد از گل‌ها بــرای درمان تبخال، زخم و 
اســکار استفاده می‌شــود و برگ‌ها به‌صورت خیسانده‌شــده برای درمان 
واریس وریدی به‌صورت خارجی اســتفاده می‌شود. اصلی‌ترین گزارش‌ها 
عبارت‌انــد‌از: تریتروپروئیــد، فلاونوئیدها، کومارین‌هــا، کینون‌ها، روغن 
فرار13، کاروتنوئیدها و آمینو‌اســید. به‌طور‌دقیق گزارش شــده اســت که 
تریترپروئید‌ها یــک ترکیب مهم ضدالتهابی و ضدادم در گیاه و همچنین 
اثر تحریک‌کنندۀ فیبروبلاســت هســتند. این اثرات ممکن است به اثرات 
مهار‌کنندۀ آنزیم‌هــای cyclooxygenase-2 ،5-lipoxygenase و 

C3-converase نسبت داده شود.

اســت.  ضــروری  لکو‌ترین‌هــا  تولیــد  بــرای  5-لیپواکســیژناز 
Cyclooxygenase-2 مهم‌ترین عامل تولید پروستاگلاندین‌ها در طول 
التهاب اســت و C3-convertase در مســیر مکمل کلاســیک ضروری 
اســت. یکی دیگر از گروه‌های اصلی متابولیتی ثانویه با خواص ضدالتهابی 
و ضدانعقادی، فلاونوئیدها هســتند. همچنين نشان داده شده است كه اين 
تريكبات باعث مهار آنزيم‌هاي ليپوكســيژناز و مهار ماست‌سل‌ها مي‌شوند. 
علاوه‌بر‌این فلاونوئیدها ویژگی‌های آنتی‌اکســیدانی قوی را نشــان داده‌اند. 
11. Revascularization

12. Rash

13. volatile oil
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عصــارۀ Calendula officinalis حاوی بســیاری از انواع فلاونوئیدها، 
تریترپروئید‌هــا و پلی‌فنول‌ها اســت. مطالعات in-vitro بــا عصارۀ الکل 
Calendula اثرات بیولوژیکی دیگری را نشــان داده است: این اثر شامل 
افزایش در تکثیر و مهاجرت فیبروبلاســت‌ها و کراتینوســیت‌های انسانی 
رشــد‌یافته در محیط‌های کشــت، آنژیوژنز افزایش‌یافته در مدل غشــای 
کوریولانتیوس14 و کاهش فعالیت کلاژناز است. مسیرهای عمده‌ای که به‌عنوان 
مشارکت‌کننده‌های مؤثر مورد بررسی قرار می‌گیرند عبارت‌اند‌از: فعال‌سازی 
مسیر PI3K در فیبروبلاست‌ها و فعال‌سازی NF-kB در کراتینوسیت‌ها]6[.

Pomegranate )انار(

Punica granatum متعلق به خانوادۀ Punicaceae است و پوست 
آن به‌دلیل دارا بودن کارآیی در ترویج هموســتاز و کشتن انگل به‌عنوان 
داروی ســنتی در طب چینی مورد استفاده قرار گرفته است]21[. بیشتر 
به‌عنــوان انار،grenade ،granats و punica apple نامیده می‌شــود 
)Voravuthikunchai و همــکاران، 2005(. عصارۀ انار برای معالجه و 
پیشگیری از آرتروز و سایر بیماری‌های التهابی در جهان غرب رواج یافته 
است]22[. همچنین از بین پوست، پالپ و دانه، پوست انار بیشترین فعالیت 
آنتی‌اکسیدانی را دارد )Guo و همکاران، 2003(. در طب بومی بسیاری 
از فرهنگ‌ها از انار استفادۀ زیادی شده است )Longtin، 2003(. مقادیر 
زیادی پلی‌فنول در پوســت انار وجود دارد، به‌عنوان مثال الاجیک تانیس، 
اســید‌الاجیک و اسید‌گالیک. از آن در تهیۀ دستور‌العمل‌های مواد غذایی، 
آرایشی، تنتور و داروهای درمانی استفاده شده است )بن نصر و همکاران، 
1996(. اثربخشــی پوست میوۀ خشک‌شده در درمان عفونت‌های دستگاه 
تنفســی و ادراری و اسهال گزارش شده اســت )لی و همکاران، 2006(. 
همچنیــن )Umadevi و همــکاران، 2013( فعالیت سیتوتوکســیک 
)Ampasavate و همــکاران ، 2010( فعالیــت محافظت‌کنندۀ کبدی 
)آشــوش و همکاران، 2013( و فعالیت هیپوگلیسمی گزارش شده است 
)Hontecillas و همــکاران، 2009(. عصارۀ اتانولی پوســت انار دارای 
اثر بهبود‌دهنده در برابر اســترس اکســیداتیو ناشی از کلرپیریفوس-اتیل 
در موش صحرایــی دارد )Mahgoub and Nashwah، 2009(. این 
ماده همچنین دارای یک عمل قوی محافظت‌کنندۀ کبدی است و آسیب 
اکســیداتیوی کلیوی ناشی از نیتریلوتریاســتات آهن را سرکوب می‌کند 

 .]23[)2010 ،Mahgoub and Ali(

گونه‌های اکسیژن فعال )ROS( به سلول‌ها و بافت‌ها آسیب می‌رسانند، 
از‌این‌رو برای بهبود زخم‌ها بد اســت. ROS لیپیدها را پروکسید، آنزیم‌ها 
را غیرفعال و DNA را تجزیه می‌کند. مطالعات نشان داده‌اند که ویتامین 
C و ویتامین E آنتی‌اکســیدان‌های مؤثر برای از بین بردن رادیکال‌های 
آزاد هستند. خاصیت آنتی‌اکســیدانی و ضدالتهابی میوۀ انار که می‌تواند 
روند بهبود زخم را تســریع کند، می‌تواند تا حــدودی به این ویتامین‌ها 

14. chorioallantoic

نســبت داده شــود. علاوه‌بر‌این، تانن‌ها و پلی‌فنول‌ها مانند اسید‌اللاژیک، 
اســید‌گالیک و اسید‌کومریک در میوۀ انار یافت می‌شوند. همچنین به‌نظر 
می‌رســد کــه Punicalagin و Punicalin دارای خواص ضدالتهابی، 

محافضت‌کنندۀ کبدی و ضد ژنوتوکسیک15 هستند]24[.

Myrrh )مر حجازی(

رزیــن اولئــوگام Commiphora guidottii Chiov که بیشــتر 
به‌معنی مَر Myrrh معطر )مر حجازی ( است، برای درمان موضعی زخم 

به‌خوبی مستند شده است]10[. 

تحقیقات منتشرشــده اثرات دارویی مختلفی برای مر نشان داده است. 
موارد اســتفاده پزشــکی از‌جمله اثــر fasciolicidal و بــرای درمان 
شیســتوزومیاز16 )ال اشــری و همــکاران، 2003، مســعود و همکاران، 
2001( دارد. به‌نظر می‌رســد کــه Myrrh، دارای اثر درمانی در معالجۀ 
بیماری‌های سرطان زنان است )سو و همکاران، 2011(، در عین حال که 
به‌عنوان یک عامل ضدباکتریایی، ضدقارچ مؤثر است )عبدالله و همکاران، 
2009(. سایر کاربردهای دارویی شامل اثرات ضداسکار، ضدتب، ضددرد، 
 Myrrh .)2012 ،و همکاران Shen( آنتی‌اکسیدان و ضدالتهاب اســت
به‌صــورت موفقیت‌آمیز در معالجۀ زخم‌ها و جراحات به‌کار گرفته شــده 
اســت )والش و همکاران، 2010( و از‌نظر موضعی برای تسهیل در خشک 
 Myrrh .)2007 ،Nomicos( کردن و پاکسازی زخم بسیار مفید است
حــاوی حدود 8-2 درصد روغن ضروری، 60-40 درصد صمغ محلول در 

آب و رزین‌های محلول در الکل بین 40-23 درصد است]23[. 

Henna )حنا(

اجزاء اصلی Lawsonia inermis )حنا( از ترکیبات فنولیک، اســید 
تاننیک، اسید چرب و اسید گالیک تشکیل شده‌اند. مشخص شده است که 
دارای برخی از خواص دارویی مانند فعالیت‌های ضدباکتری، آنتی‌اکسیدان 
و ضدالتهابی اســت. مطالعات متعددی نشــان داده‌اند که استفاده از حنا 

روند بهبود زخم را تقویت می‌کند]25[.

روغن حنا را می‌توان به‌صورت موضعی برای درمان رگ به رگ شــدن 
و کبودی اســتفاده کــرد )Guru Prasad, 2011(. با توجه به محتوای 
بــالای اســیدلوریک، تأثیر حشــره‌کش در مقابل بید17 ایجــاد می‌کند. 
 Badoni Semwal et al.,( همچنین در برابــر عفونت کرم حلقــوی
 Savithramma و Venkata Subbaiah( و آمیبیازیس روده )2014
2012 ،( فعالیــت دارد. روغن استخراج‌شــده از برگ‌ها حاوی ترکیباتی 
ماننــد sdionepretonom( loolanil( اســت کــه ترکیب اصلی آن 
اســت )۵۰ درصد( در‌حالی‌که limonene ،a-pinene ،p cymene و 

15. Genotoxic

16. schistosomiasis

17. moth
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b-pinene هرکدام در مقادیر حدود 10-5 درصد حضور دارند. همچنین 
فنیل‌پروپانوئیدها ممکن اســت در مقادیر کمیاب یافت شــوند )نایاک و 

همکاران، 2006(]23[.

Henna )حنا( Pomegranate )انار( Myrrh )مر حجازی(

گیاهانی مانند حنا، انار و مر به دلیل داشــتن خاصیت ضدعفونی‌کننده 
و ضدالتهابی، در طب ســنتی داروها بســیار مورد استفاده قرار گرفته‌اند. 
بنابرایــن، مطالعۀ حاضــر به‌عنوان یک بررســی عمیــق از فعالیت‌های 
بهبــود زخم ســینرژتیک18 ترکیب مخلــوط عصارۀ گیاهــان مذکور در 
مدل‌هــای برش و زخم فضای مــرده در موش‌های صحرایی نســبت به 
پماد جنتامایســین موجود در بازار اعمال شــد. در مدل زخم برش، پماد 
مخلوط عصارۀ گیاهان، خواص درمانی سریع‌تری را نسبت به گروه کنترل 
نشــان داد. به‌علاوه، بیوپسی برش زخم پوســت در روز دهم ساختارهای 
پوســتی بهبود‌یافته با اپیتلیزاسیون طبیعی را نشان داد، ترمیم آدنکس19 
و فیبروز در درم در گروه درمان با مخلوط ســریع‌تر از گروه تحت درمان 
با جنتامایســین بود. انقباض ســریع‌تر زخم توسط فرمول مخلوط ممکن 
اســت به دلیل تحریک ســیتوکین، التهاب کموکاین توسط فلاونوئیدها، 
ترپین‌ها و اســید‌گالیک باشد. ترکیبات فیتوشــیمیایی عصارۀ حنا حاوی 
مونوترپنوئیدها هســتند که خاصیت ضدالتهابی و ضدمیکروبی دارند. انار 
حاوی پلی‌فنول‌هایی مانند تانن‌های الاژیک، اســید‌اللاژیک و اسید‌گالیک 
اســت که دارای خواص ضدمیکروبی و ضدالتهابی شــناخته شده است. 
در‌حالی‌که مر حاوی فورانوزوســیپرپن‌هاsitosterol-β ،20 و رزین‌های 
محلول در الکل با خاصیت ضدعفونی‌کننده، آنتی‌اکســیدان و ضدالتهاب 
قوی اســت. در مدل زخم، نتایج ترمیم زخم توســط فرمولاســیون‌های 
مختلف به‌ترتیب زیر را نشان می‌دهد: مخلوط< انار< مر< حنا. مطالعات 
ضدمیکروبی برای ارزیابی فعالیت‌های ضدباکتریایی و ضدقارچی پمادهای 
هیدروفیــل عصارۀ حنا، عصارۀمر، عصارۀ انار و مخلوط ســه عصاره انجام 
شد. این فرمولاسیون‌های دارویی موضعی می‌توانند برای درمان کاندیدا، 
استافیلوکوکوس‌اورئوس، عفونت‌های غشای مخاطی و عفونت‌های موضعی 
E. coli مورد استفاده قرار گیرند. مزیت فرمول‌های آزمایش‌شده با توجه 
به فعالیت آن‌ها در برابر هر دو باکتری و کاندیدا نشان داده شده است]23[.

Camellia sinensis )چای سبز(

 ،Camellia sinensis چای ســبز، محصولــی از برگ‌های خشــک
پرمصرف‌ترین نوشیدنی در جهان بدون عوارض جدی شناخته شده است]26[.

گزارش شــده اســت که چای دارای خواص دارویی است. چای حاوی 
مقادیر نســبتاً بالایی از فلاونوئیدها از جمله کاتچین و سایر پلی فنول‌ها 

18. synergistic

19. adenexa

20. furanosesquiterpenes

است. گفته شده که این فعالیت آنتی‌ اکسیدانی و به ‌دام انداختن رادیکال 
آزاد دلیل سلامتی مرتبط با نوشیدن چای می‌باشد]27[.

چای سبز )Camellia sinensis( که محصول برگ‌های خشک‌شده 
است، از کشورهای آسیای شرقی برای ارتقای سلامت از ۳۰۰۰ سال پیش از 
میلاد مسیح استفاده شده است که به شدت در آسیا یافت می‌شود. تحقیقات 
مختلف نشــان‌دهندۀ اثرات ضدباکتریایی، آنتی‌اکســیدانی، ضدسرطانی، 
ضدالتهاب، ضدپیری و نیز اثرات بازدارندگی تولید و تجمع کلاژن توســط 
چای سبز و ترکیبات موجود در آن می‌باشد. عمدۀ این خواص به دلیل وجود 
ترکیبات پلی‌فنولیک به نام کاتچین در برگ‌های چای ســبز می‌باشد]8[.

GCGE( Epigallocatechin-3-gallate( یکــی از فراوان‌تریــن 
پلی‌فنول‌های موجود در چای ســبز است. اثرات ضدشیمیایی و ضدتومور 
EGCG با استفاده از مدل‌های ســرطان‌زا در حیوانات و چندین نوع از 

سلول‌های سرطانی کشت‌داده‌شده مورد مطالعه قرار گرفته است]28[.

در تحقیقــات صفــری و صــدر‌زاده در ســال ۲۰۰۴ در ایــران، اثرات 
ضداکســیدان اپی‌گالوکاتچین به‌عنوان یکی از ترکیبات چای سبز نشان 
داده شد. مطالعۀ دیگری در کشور نیوزلند در همین سال، نشان‌‌دهندۀ اثر 
مفید اپی‌کاتچین گالات موجود در چای سبز در بهتر ‌شدن کیفیت ترمیم 
زخم و ایجاد اســکار مناســب‌تر و نیز اثر آن بر افزایش سطح عامل رشد 
عروقی اندوتلیال، افزایش ســرعت ســاخت عروق و افزایش آنزیم اکسید 
نیتریک و سیکلواکسیژناز اســت. مقایسۀ بقای زخم جراحی و سوختگی 
در طول مدت این مطالعه، نشــان‌دهندۀ اثــر قابل‌توجه مخلوط وازلین و 
عصارۀ چای ســبز در تســریع بهبود این نوع زخم‌ها در مقایسه با وازلین 
به تنهایی می‌باشــد. به‌نظر می‌رســد که این تســریع بهبود ناشی از اثر 
اپی‌گالوکاتچین موجود در چای ســبز بر افزایش سرعت ساخت عروق در 
پوســت و خواص ضدالتهابی آن باشــد همچنین در مطالعۀدیگری اثرات 
ترکیبات پلی‌فنولیک )اپی‌گالوکاتچیــن‌گالات( به‌عنوان عامل بیان‌کنندۀ 
ژن عامل رشــد بافت همبند و مهار‌کنندۀ کلاژن نوع یک یاد‌شده و اثرات 
آن در تولید و تمایز میوفیبروبلاســت‌ها و رشد بافت همبند و گروه‌بندی 
منظم کلاژن‌ها به اثبات رسیده است. در نتایج مطالعۀ Dona و همکاران 
به اثرات ضداکســیدانی اپی‌گالوکاتچین‌گالات و کاهندۀ التهابات ناشی از 
سوختگی ایجاد‌شده با اشعۀ فرابنفش از طریق کاهش عوامل و سلول‌های 

التهابی مانند ماکروفاژ و نوتروفیل اشاره گردیده است.

با‌توجه به خواص ذکر‌شــده بــرای مواد موجود در چای ســبز و نتایج 
به‌دست‌آمده در این مطالعه، چای سبز می‌تواند طول مدت بهبود زخم‌های 

بریدگی و سوختگی را به‌طور قابل‌توجهی کاهش دهد]8[.

Bambusa Vulgaris )بامبو(

Bambusa vulgaris، بیشــتر به‌عنوان بامبو شــناخته می‌شود. در 
رده‌بندی چمن اســت اما، به‌صورت رایج به‌عنوان شــبه درخت شناخته 
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شده اســت. برگ B. vulgaris حاوی پروتئین خام 10/1 درصد، فسفر 
86/5 میلی‌گرم / 100 گــرم، آهن، 13/4 میلی‌گرم / 100 گرم، ویتامین 
B1 0/1 میلی‌گــرم / 100 گرم، ویتامین B2 2/54 میلی‌گرم / 100 گرم 
و کاروتن 12/32 میلی‌گرم / 100 گرم اســت]29[. ادعا شــده است که 
برگ‌های بامبو به‌عنوان یک عامل جمع‌کننده در بهبود زخم‌ها اســتفاده 
می‌شــوند. برگ‌ها به‌طور سنتی برای درمان شرایط مختلف التهابی مورد 
اســتفاده قرار می‌گیرند]B.vulgaris .]30 دارای طیف چشــمگیری از 
اســتفاده‌های دارویی با ارزش غذایی بالا می‌باشد و به‌عنوان منبع خوبی 
از ویتامین‌هــا، پروتئین‌ها، آمینو‌اســید، بتاکاروتــن و فنل‌های مختلف 
استفاده می‌شود]31[. گزارش شده است که دارای خاصیت ضدمیکروبی، 
ضددیابت و آنتی‌اکســیدانی اســت. همچنین گزارش شــده اســت که 
از‌طریق ماهیت آنتی‌اکســیدانی فعالیت ضددیابتی دارد. برگ‌ها و ساقه‌ها 
برای بهبود صدمات پوســتی به‌صورت موضعی اســتفاده می‌شود. عصارۀ 
اتانولی برگ‌های B. vulgaris حاوی فلاونوئیدها می‌باشــد که فعالیت 
ضدباکتریایی و اثر خنثی کردن رادیکال آزاد آن به اثبات رســیده است. 
بخش آبی برگ‌ها حاوی اســیدهای آمینه، ویتامین‌ها و اسید‌اسکوربیک 
می‌باشــد که به گزارش محققان دارای اثر التیامی اســت. این با افزایش 
قابل‌توجهی در میزان انقباض زخم و افزایش ســطح اپیتلیزاسیون نشان 
داده شــده اســت. بنابراین یکی از مکانیســم‌های بهبود زخم توسط این 
گیاه ممکن اســت خاصیت آنتی‌اکســیدانی آن باشد. فلاونوئید برگ‌های 
B. vulgaris دارای اثــر درمانی قطعی اســت. بخش آبی برگ‌ها حاوی 
اســیدهای آمینه، ویتامین‌ها و اسید‌اســکوربیک می‌باشــد که به‌عنوان 

پیشبرندۀ بهبود گزارش شده است]9[.

Urtica dioica )گزنه(

Urtica dioica )گزنۀ گشنیز(، یک گیاه چند‌ساله است که متعلق به 
خانوادۀ Urticaceae، جنس Urtica اســت]32[ و در مناطق معتدل 
آسیا، آمریکا، آفریقای شمالی و اروپا در حال رشد است. برخی دانشمندان 
ترکیب شــیمیایی U. dioica را مطالعه کرده‌انــد و گزارش داده‌اند که 
برگ‌های آن حاوی طیف گســترده‌ای از ترکیبات شــیمیایی مانند مواد 
معدنی، ویتامین‌ها، اسیدهای آمینه، فلاونوئیدها، استرول‌ها، فنولیک‌ها و 
اســیدهای چرب است که اثرات مفیدی بر سلامت انسان دارند]33و34[. 
تجزیه و تحلیــل GC-MS عصارۀ برگ متانولــی U. dioica، حضور 
اسید‌سینامیک، کومارین و اسید‌هومووانیلیک به‌عنوان ترکیبات فنولی را 
نشان داد. تجزیه و تحلیل عصاره همچنین وجود فراوان بتا‌کاروتنوئیدها و 
کلروفیل را نشــان داد. تأثیر ضدخونریزی، عصارۀ پودر‌شدۀ برگ‌ها به‌طور 
ســنتی برای کاهش خونریزی بینی مورد اســتفاده قرار گرفته است. این 
گیاه برای معالجۀ روماتیســم، آرتریت، کم‌خونی و بیماری‌های پروستات 
در داروهای بومی مورد استفاده قرار گرفته است. چندین مطالعۀ بالینی و 
تجربی بر‌روی گیاه Urtica dioica مورد بررسی قرار گرفت و پیشنهاد 

کــرد که گیاه گزنــه دارای برخی از خــواص دارویی ماننــد ضدالتهاب، 
ضدباکتری، آنتی‌اکســیدان، هیپوگلیســمی و فعالیت‌های ضدویروســی 
است.U. dioica دارای سابقۀ طولانی در درمان سطح خارجی مشکلات 
پوســتی است. گزارش شــد که راندمان بهبود زخم نیاز به ادغام بسیاری 
از فعالیت‌های بیولوژیکی مانند خاصیت آنتی‌اکســیدانی و ضدباکتریایی 

عصارۀ گیاه دارد]30[. 

Sesamum )کنجد(

Sesamum indum L. که عموماً به‌عنوان کنجد شــناخته می‌شود. 
کنجد یکی از قدیمی‌ترین دانه‌های روغنی در جهان است که برای اهداف 

غذایی، دارویی و صنعتی استفاده می‌شود]35[.

دانه‌ها به‌طور گســترده در سطح جهان به‌عنوان ادویه استفاده می‌شوند. 
دانۀ کنجد احتمالاً قدیمی‌ترین چاشــنی و احتمــالاً اولین محصولی بود 
که به‌دلیل روغن خوراکی آن برای انســان شناخته شــد. دانه‌ها به‌دلیل 
دارا بودن ســزامول21 دارای خاصیت آنتی‌اکسیدانی قوی هستند]36[. از 
خمیــر دانه )با کاربرد موضعی( و روغن آن )به‌صورت خوراکی و موضعی( 
برای تقویت بهبود در ســوختگی و سایر زخم‌ها استفاده شده است]37[. 
در هند، خمیر دانه روی زخم‌ها اعمال می‌شــود و اعتقاد بر این است که 
دارای خاصیت تســکین‌دهنده، درمان زخم و سوختگی است. ژل حاوی 
دانــه یا روغن به‌صورت مصرف خوراکی یــا موضعی، انقباض زخم و دورۀ 
اپیتلیالیزاســیون در مدل‌های مختلف زخم را تقویــت می‌کند. کلاژناز، 
انقباض زخم و اپیتلیالیزاســیون مراحل مهمی در بهبود زخم هســتند. 
مراحل التهاب، فاگوسیتوز، فیبروپلازی و کلاژن‌سازی کاملًا به‌هم پیوسته 
اســت. بنابراین مداخله در هر‌یک از این مراحل توســط داروها در نهایت 
می‌تواند یکی از مراحل را تحت تأثیر قرار دهد. هورمون رشــد با افزایش 
تکثیر سلول‌های اپیتلیال و تشکیل کلاژن سلولی باعث بهبود روند ترمیم 
می‌شود. کلاژن پروتئینی است که یک ساختار پشتیبانی را ایجاد می‌کند 

و مادۀ اصلی بافت فیبر و غضروف است. 

پراکسیداســیون لیپیدها یک فرآیند مهم در انواع مختلفی از آسیب‌ها 
مانند زخم‌های پوستی و ســوختگی‌ها است. روغن کنجد در بهبود انواع 
زخم‌ها و ســوختگی‌ها مؤثر است. از نتایج به‌دست‌آمده می‌توان حدس زد 
که ترکیباتی مانند سزامول، سسامینول، سسامولینول و کنزولین موجود 
در دانه و روغن ممکن اســت مســئولیت فعالیت ترمیم زخم را بر عهده 
داشته باشند. به‌طور کلی، استفادۀ دانه و روغن کنجد به‌صورت موضعی یا 
به‌صورت خوراکی باعث بهبود عملکرد زخم می‌شود. دوز کم دانه و روغن 
هنگام استفاده به‌صورت محلی مؤثرتر می‌باشد و دوز بالای دانه و روغن در 
زمان تجویز خوراکی اثر بیشتری در فضای مردۀ زخم نشان می‌دهد]38[.

21. sesamol
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نتیجه‌گیری
در‌طی روند بهبود، یک پاســخ التهابی منجر به تولید ROS می‌شــود 
که برخــی از گیاهان با توجه به منبع نــوری مختلف می‌توانند بر میزان 
 S. ســلولی تأثیر بگذارند. علاوه‌بر‌این عفونت‌های مختلف از قبیل ROS
aureus و P. aeruginosa می‌تواند مرحلۀ التهابی را به تأخیر بیندازد 
و سیســتم بهبود طبیعی زخم را مختل کند و به‌همین‌ترتیب آنژیوژنز به 
تأخیــر می‌‌افتد. اثرات بهبود‌کنندۀ زخم عصاره‌های مختلف گیاهی ممکن 
اســت به‌دلیل خاصیت آنتی‌اکســیدانی و ضدمیکروبی آن‌ها باشد. نقش 
مثبتــی بین به دام انداختن رادیکال آزاد و روند بهبود زخم نشــان داده 
شده است. گیاهان دارویی و مشتقات آن‌ها با‌توجه به اثرات جانبی کمتر، 
مقرون‌به‌صرفه بودن و گسترۀ تنوع برای درمان اسکار و زخم‌های پوستی، 
درصــد بالایی از داروهــای موجود برای درمان و بهبود زخم را تشــکیل 
می‌دهند. در مطالعۀ مروری فوق به خواص درمانی برای بهبود زخم برخی 
از گیاهان دارویی پرداخته شــد. به‌نظر می‌رسد با توجه به موارد ذکر‌شده 
بهتر است در مورد اثربخشی درمانی این گیاهان و گیاهان دیگری که به‌طور 
ســنتی در درمان زخم مورد استفاده قرار می‌گیرد، مطالعات تشخیصی و 
آزمایشگاهی بیشتری صورت گیرد. در این مطالعۀ مروری مشخص گردید 
که اکثر گیاهان ذکر‌شــده، اثرات مفیدی بــر‌روی روند ترمیم زخم دارند.
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