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یتحت عمل جراحمارانیدر بIVYبا روش یبه روش مخاطلانیزمان سسهیمقا
3زادهیدکتر کمال قرن،2ایکانیدکتر عسل شا،1یحراجنیدکتر افش

یتهران، دانشگاه آزاد اسلامیواحد دندانپزشککز تحقیقات ایمپلنت هاي دندانی،و عضو مرحی فک و صورت جرااستاد بخش -1
دندانپزشک  -2
جراح فک و صورت  -2

:خلاصه
در خصـوص  یشـگاه یآزمایمطب امکـان بررس ـ که در نستیجراحان و دندانپزشکان ايها و دغدغه هایاز نگرانیکی: سابقه و هدف

است.IVYدر مخاط باکال با روش استاندارد يزیمدت زمان خونرسهیمقاقیتحقنیهدف از اوجود ندارد.(BT)سیلانزمان 
داشـتند  مـورد مطالعـه قـرار    یجراح ـونیکاسیکه اندیمارانیبهینفر انجام گرفت کل20يرویفیبه روش توصقیتحقوروشها:مواد

Bleeding timeگرفتند. (BT)به روشِ کباریمخاط باکال و هیبه روش ورود لانست در ناحکباریمارانیبIVYلانسـت  شد.نییتع
بازوبنـد  IVY.در روش دیو ثبت گرديریاندازه گيزیو زمان بند آمدن خونرلانیزمان سد و استاندارد در مخاط باکال وارد شبه عمق 

يسـپس بـر رو  داشته شدفشار آن ثابت نگه شیو در طول آزمابرده بالا وهیمتر جیلیم40ته شد و فشار آن تا بازو بسيفشارسنج رو
30با استفاده از کاغذ خشک کن هـر  افتاده و و به طور همزمان کورنومتر به کارشدهجاد یلانست الهیبه وسيساعد سوراخ استاندارد

میـانگین  بـود. کسـان یIVYساعد  در روش يعمق نفوذ لانست در مخاط باکال و روثبت شد.BTو دیایتا بند بشدپاك محلهیثان
قرار گرفت.یابیزمورد ارt-testثبت و با آزمون  زمان سیلان در دو روش 

ه روش بود.که در گروهثانی80±57/27یو در  روش مخاطهیثانIVY      ،05/52±156در روش BTسیلان زمان میزانها:افتهی
IVY001/0(بـود یبرابر روش مخاط2به کینزدایدر مخاط باکال و يزیاز مدت زمان خونرشتریبهیثان76زانیبه م<P (نیهمچن ـ
.افتیشیهم  افزاکالمخاط باIVY،BTبه روش BTشیبا افزا

 ـاسـت. يزیت زمـان خـونر  سنجش هموسـتاز و  مـد  يروش مناسب براکیمخاط باکال BTرسد که یبه نظر م:يریگجهینت یول
دارد.يشتریبقاتیبه تحقازیآن نو صحتدقتبررسی 

IVYروش ،خونریزيزمان واژه ها:دیکل

13/8/94پذیرش مقاله: 28/5/94اصلاح نهایی:5/11/93وصول مقاله:

مقدمه:
جامعه دندانپزشکانيها و دغدغه هاینگراننیتریاز اصلیکی

عمل و بعد از آن نیحيزیخونر،و جراحان
همراه است که تحت يزیبا خونریانجام اعمال جراحباشد.یم

دیرا تهدماریبيمناسب خطریبا اقدامات درمانمعمولطیشرا
به يزیرکنترل خونتیکه قابليوجود در مواردنیکند.با اینم

کرده است ممکن است رییتغيماریبایواسطه مصرف دارو و 
و يبسترمارانیدر ب)1(.دینمادیرا تهدماریبيادیخطر ز

مصرف کیترومبوتیکوآگولان و آنتیآنتيکه داروهایمارانیب

یدهنده دارند قبل از جراحيزیاختلالات خونرایکنند و یم
BT/TT(thromboplastin time)/PTTاز جملهيانعقادشاتیآزما

(Partial thromboplastin time)/(Prothrombin time)PT انجام
س،یدر پاريلادیم1901بار در سالنیاول)1- 3(شود.یم

Milianسیلان (مدت زمان يریاندازه گيرا برای، روشBT (
يهاتستازBTيریاندازه گيدر حال حاضر برا)4(ارایه کرد.

استفاده Template/ Ivy/Dukeاز جملهیشگاهیآزما
اندازهBTمؤثر واقع نشود ولازم داتیاما اگر تمه)5(. شودیم
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و مصرف ينشود در صورت وجود مشکلات انعقاديریگ
مدت و به یو طولاندیشديزیخونريضد انعقاديداروها

.دیآیبه وجود ميتريتر و جدمیوخمشکلاتدنبال آن
فشار دیو افت شدیتواند منجر به آنمیمادیزيزیخونر

قیبه تزرازیو نکیپوولمیخون،کاهش حجم خون و شوك ه
)6(.خون شودایسرم 

نکهیوجود داشته از جمله اییهایکاستیقبلقاتیتحقدر
لیدخشانیریگرا در اندازهعاملکیفقط نیمحقق

چند (BT)يزیکه مدت زمان خونریدر صورتدانستندیم
از یبعض)6،3(دارد.یبستگياست و به عوامل متعددیعامل
)7(.کنندیمهیهفته توصکیا به مدت رنیقطع آسپرقاتیتحق

نیدانند و در رابطه با وارفاریبه قطع آن نميازینیو بعض
یمهیتوصیروز قبل از عمل جراح3را نیقطع وارفاریبعض

از يتعدادیولدانندی) را مجاز مINR=3تا (یکنند و بعض
ینمیدست به جراحياINRنیجراحان عملا با چن

outمراجعه کننده به مطب و مارانیدر بکهییآنجااز )8(.زنند

patientدر خصوص هموستاز معمولا یشگاهیآزمایبررس
در خصوص ماریبیشود و تنها به سابقه پزشکیانجام نم

شود یکوآگولان ها توجه میها و آنتکیترومبوتیمصرف آنت
در مطب وجود مارانیهموستاز بتیاز وضعیکافیلذا آگاه

مدت زمان ایکه آمیکنیابیتا ارزمیلذا برآن شدندارد.
انگریتواند بیاز نفوذ لانست در مخاط دهان میناشيزیونرخ

يزیمدت زمان خونر
ر؟یخایاستاندارد باشد (سیلان) 

مواد و روش ها:
نفر  20يبا توجه به مطالعات مشابه بر رویفیتوصقیتحقنیا

و با توجه به )9(انجام شدرا داشتند،یجراحونیکاسیکه اند
بار نفوذ لانست کیو IVYبار روش کیهر فرد يبرانکهیا

نمونه صورت 40تعداد يدر مخاط باکال انجام گرفت رو
یجراحونیکاسیدکه انیمارانیبهیکلمطالعه نیگرفت.در ا

دانشکده متبوع یبه بخش جراحیداشتند و جهت بررس
با طرح اعلام کرده يهمکاريمراجعه و موافقت خود را برا

و نین،وارفاریکه آسپریمارانیببودند مورد مطالعه قرار گرفتند.
NSAID.مصرف کرده بودند از مطالعه خارج شدند

)BT (مخاط هینفوذ لانست در ناحقیاز طرکباریمارانیب
)5(.شدنییتعIVYبه روش کباریو )10(باکال

بسته ماریبيبازويشارسنج رو) ابتدا بازوبند ف3تا 1شکل (
و در طول میبالا بردوهیمتر جیلیم40شد و فشار آن را تا 

ساعد يسپس بر رومیفشار آن را ثابت نگه داشتشیآزما
شد و به جادیاتولانست الهیسبا عمق استاندارد به ویسوراخ

طور همزمان کورنومتر را به کار انداخته با استفاده از کاغذ 
.هر دیایپاك شد تا خون بند بمحلهیثان30خشک کن هر

موقع خون بند آمد کورنومتر را خاموش کرده و مدت زمان 
يدر قدم بعدثبت شد.1شماره یدر فرم اطلاعاتلانیس

در IVYعمق نفوذ لانست در روش همشابیلانست به عمق
تا اتمام يزیمدت زمان شروع خونرشد. مخاط باکال وارد

یو در فرم اطلاعاتيریمخاط باکال اندازه گهیدر ناحيزیخونر
و مدت IVYبه روش BTپس از ثبت ثبت شد.2شماره 

از ورود لانست در مخاط باکال با کورنومتر یناشيزیزمان خونر
قرار گرفت و  یابیمورد ارزt-testيدو زمان با آزمون آمارنیا،
بیدر دو روش  فوق با ضرBTیهمبستگزانیمزین
.دیگردنییتعرسونیپیمبستگه

)1)                        (2)                        (3(
)3تا IVY)1مراحل اندازه گیري زمان سیلان به روش -1شکل 

یافته ها:

نمونه 40نفر و با توجه به نوع مطالعه 20تعداد يروقیتحق
زن بود  و سن آنها 12مرد و  8نفر شامل  20انجام گرفت. 

سال56آنهاسنحداکثرو17آنهاسنحداقلو3/13±33
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در جدول روش دو بر حسب )BT(يزخونریزمانمدت. بود
م سیلاندهد مدت زمایشده است و نشان مهیارا1شماره 

و در گروه روش هیثانIVY،05/52±156در گروه روش
به IVYروه روش بود.که در گهثانی80±57/27،یمخاط

در مخاط باکال يزیاز مدت زمان خونرشتریبهیثان76زانیم
بود و آزمون نشان داد که یبرابر روش مخاط2به کینزدایو 
نیهمچن) P>001/0(معنادار است.ياختلاف از نظر آمارنیا

شیمخاط باکال هم افزاIVY،BTبه روش BTشیبا افزا
.افتی

و روش مخاطیIVYسیلان در دو روش مقایسه زمان -1جدول 

BT
روش 

زمان
C.V(ثانیه)

IVY
)20=N(

05/52±15633

N(57/27±8034=20(روش مخاطی

P>001/0نتیجه آزمون

ه ارای1ي بر حسب روش ها در نمودار رابطه مدت زمان خونریز
شده است و نشان میدهد صرفنظر از مقادیر آنها یک همبستگی 

)R=9/0(.لی در دو روش وجود داردقابل قبو

وIVYرابطه بین مدت زمان سیلان  در دو روش-1نمودار 
روش مخاطی

:بحث

هنگام ورود لانست يزینشان داد که مدت زمان خونرقیتحق
به روش يزینصف مدت زمان خونرایمخاط باکال تقرهیدر ناح
IVY).نیانجام اي).در راستاهیثان156در مقابل هیثان80بود

يهاتیمحدودلیبه دلاینشد و افتیمطالعات مشابه قیتحق
بایبه چند مطالعه تقرریموجود در دسترس ما قرار نگرفت،ناگز

.میمشابه بسنده کرد
موضوع نیایو همکارانش به بررسBrooksمطالعه در

ییدرمخاط باکال سگ هاBleeding timeایپرداختند که آ
نیر؟ایخایابدییمشیدارند افزاکیاتهموستيماریکه ب
يماریبيسگ انجام گرفت که دارا35يبر روقیتحق

) و یتوپنیلبراند،ترومبوسی(فون ولیاز قبهیاولکیهموستات
بودند.)Bو Aیلی(هموفلیاز قبهیثانوکیهموستاتيماریب

نیدر ایپوستBTدر مخاط باکال و يزیمدت زمان خونر
که ییسگ ها.ندشدسهیو با هم مقايریها اندازه گسگ

یمخاط باکال و پوستBTداشتند کیهموستاتيماریب
به دست جهیمقاله مشابه نتنیاجهینت)9(بود.افتهیشیافزا
BT،یپوستBTشیبا افزایعنیباشد یحاضر مقیاز تحقدهآم

بر قیتحقنیاست.اما اافتهیشیمخاط باکال هم افزاهیدر ناح
انجام شده است.اناتویحيرو
Bleeding timeسهیو همکاران به مقاAumannتحقیقیدر

مختلف لانست زیسا3مخاط باکال در سگها با استفاده از 
لانست زیسگ انجام گرفت و سا46يمطالعه رونیپرداختند.ا

شیبا افزاقیتحقنیدر امتفاوت بود.،ها بر حسب سن سگها
کرد.در سگ دایپشیدهان افزامخاطBTزانیلانست مزیسا
مخاط دهان bleeding timeداشتند یتوپنیکه ترومبوسییها

که اختلالات ییدهد در سگ هایبود.که نشان مافتهیشیافزا
نسبت يشتریبBTرفته که یداشتند و انتظار مکیهموستات

اتفاق رخ داده مدت زمان نیسالم داشته باشند ايبه سگ ها
به جهیکه با نت)10(بودافتهیشیاکال آنها افزامخاط بيزیخونر

ما مشابه است.قیدست آمده از تحق
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و همکاران  انجام دادند، به Thomasکه يگریدقیتحقدر
تواندیمپوستی BTتست ایموضوع پرداختند که آنیایبررس

ر؟یخایکند ینیبشیرا پیجراحنیحیدهانيزیخونرزانیم
از راه Dukeرا به روش BTشد، یسداوطلب برر30که در 

کردند و بعد از يریپوست قبل از خارج کردن  دندان اندازه گ
از آن را اندازه گرفتند. به یناشیدهانBTخارج کردن  دندان 

نینفریدرصد با اپ2نیدوکائیلتریلیلیم8/1ماریهر ب
قهیدق2را هر یدهانيزیخونرزانیشد مقیتزر100000/1

جادیاز زمان ایدهانيزیکردند. مدت زمان خونریرسبر
دهیدیدنداناکتدر سيزیخونرچیکه هیتا زمانيزیخونر

خواسته شد مارانیاز بیشد ثبت شد. بعد از جراحینم
7و 5، 2)11(مصرف نکنند.نیآسپرایNSAIDچگونهیه

زانیدر رابطه با میساعت بعد از جراحساعت بعد از حراجی 
بود که نیاجهیشد.  نتدهیپرسیسؤالاتمارانیاز بيزیخونر
BTبه یوابستگچیهیپوستBTکردن  خارجبعد از یدهان

از يکسریبود که نیمطالعه انیاشکال ا)11(دندان  ندارد.
بعد از يزیخونرزانیگرفته شده به عنوان مثال مدهیعوامل ناد

کیتروماتزانیممانند يخارج کردن  دندان به عوامل متعدد
يسازکسانیدارد و یبستگنیز یو وسعت جراحیبودن جراح

صورت نگرفته است.
یو همکاران به بررسKimberlyتوسط انجام شدهقیتحقدر

تحقیق بر ه شد،بیمارى ون ویلبراند پرداخت3یپ هموراژى درت
بود ولى یعیطبPTو PTTساله انجام گرفت1هايهروى گرب

در مخاط باکال افزایش یافته بود. این BTاهش پلاکت ها ک
سیلان انعقادى مدت زمان اىتحقیق نشان داد که در بیماریه

يبر روقیتحقنییابد. اما ادر مخاط باکال هم افزایش مى
)12(انجام شده است. و حجم نمونه بسیار کم بود. واناتیح

امکان که در مخاط دهان نستیاماجمله نقاط ضعف مطالعهاز
که در آن IVYبا روش يجهت مشابه سازیفشار کافجادیا

،شودیاز کاف فشارسنج استفاده میفشار خارججادیجهت ا
بیبود که ضرنیاتیمسئله مهم محدودکیوجود ندارد.

گریدریبه تعبنیانگیمحدود یعنی) بالا بود CV(راتییتغ
Bleeding timeبه نیفاوت خواهد بود و ادر افراد مختلف مت

و ونیپرتانسیاضطراب ،هالیاز قبیاست که عوامللیدلنیا
)6(بگذارد.ریتاثيزیمدت زمان خونريتواند رویمطیمحيدما

نوع کیکه از نستیجمله نقاط قوت مطالعه انجام شده ااز
يریلانست جهت اندازه گغینوع تکیدستگاه و 

Bleeding timeمورد نیاتیاست،که رعااستفاده شده
کسانیباعث شده بود  که عمق نفوذ لانست در تمام نمونه ها 

هاستفاده از دستگالی.به دلابدیشیافزاقیباشد و اعتبار تحق
یدرد ناشزانیو مافتهیشیاتولانست سرعت نفوذ لانست افزا

کرده است.دایاز نفوذ لانست کاهش پ
در مخاط دهان اکثرا بر BTيریاندازه گیقبلقاتیتحقدر
حاضر انسان به قیدر تحقیانجام  گرفته است ولواناتیحيرو

از روش قیتحقنیعنوان نمونه در نظر گرفته شده است.در ا
IVYيریجهت اندازه گBTاستفاده شده که نسبت به یپوست

) 6-8(و قابل تکرارتر است.دتریجدگریديروش ها

مدت زمان لیکه به چه دلاست نیایمهم و اساسسوال
به روش يزیدر مخاط دهان کمتر از مدت زمان خونريزیخونر
IVYياز تفاوت بافت هایتواند ناشیتفاوت منیاست؟ ا

در روش نیهمچن)11(ساعد و مخاط دهان باشد يپوست رو
IVYیاستفاده مکنواختیفشار جادیاز کاف فشارسنج جهت ا

یکه رابطه خطنستیندارد.مهم اکه در دهان امکان وجود ودش
و مخاط دهان وجود دارد که یپوستBleeding timeنیب

است.روش نینشانگر دقت و اعتبار ا

:يریگجهینت
به نظر می رسد اندازه گیري زمان سیلان به صورت مخاطی می 

تواند در اعمال جراحی دهانی روش مناسب باشد اما بررسی 
عات بیشتري دارد. دقت این روش نیاز به مطال
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