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 دانشگاه علوم پزشكی شهيد بهشتی دانشكده پرستاری و مامايی، ،یگروه مامايی و بهداشت بارور یمرب. 2

 یدانشگاه علوم پزشكی شهيد بهشت دانشكده پرستاری و مامايی، ،یگروه مامايی و بهداشت بارور یعلم تأيعضو ه و یمرب. 1

 یبهشت ديشه یدانشگاه علوم پزشك ،یدانشكده توانبخش ه،يعلوم پا گروه ،یستيآمار ز اريدانش .1

 دانشگاه علوم پزشكی شهيد بهشتی ،یو مفردات پزشك یطب سنت قاتيمرکز تحق ،یگروه فارماکوگنوز ،یداروساز اريدانش .4

 چکيده
آن و باا   یباا   وعيش نظر به شود.یموفق م یدهريکه سبب عدم ش است یردهياختلال در دوران ش کي ،شقاق پستان سابقه و هدف:

   .آلوورا، اين مطالعه به منظور تعيين تأثير ژل آلوورا بر بهبود شقاق پستان انجام گرفت یتوجه به خاصيت ضد التهاب

 به دو گاروه  یکه به صورت تصادف ،زانخست ردهينفر از زنان ش 221و بر روی بوده اين مطالعه از نوع کارآزمايی بالينی  ها:مواد و روش

 ردهيزنان ش ،گروه کي همگن بودند. در کيو دموگراف يیمشخصات مامانظر از  ،. افراد دو گروهگرفتشده بودند، انجام  ميتقس ینفر 55

 ،خاود  ريشا از قطاره   4 باا  ،گاروه کنتارل   ژل آلاوورا و در  ليتار ميلای  5/1اطراف آن را باا   ینوک پستان و هاله ،یردهيبعد از هر بار ش

 ريا آم اريمع با بيشدند. شدت درد با معيار آنالوگ بينايی و شدت آس یبررس مانيپس از زا 24و  21 یدر روزها ،پوشاندند. دو گروهیم

   .ديثبت گرد ،عدم وجود ترشح ايو وجود  یبررس

 ،در دو گاروه ژل آلاوورا و دارونماا    مانيپس از زا 24 و 21های در روز مداخله و نوک پستان قبل از بيشدت درد و آس زانيم ها:یافته

بعاد از   21 وجود ترشح قبل از مداخلاه و روز  وجود ترشح در دو گروه،از نظر تفاوت  یسهي(. در مقا>112/1Pداشت ) یتفاوت معنادار

 .(>112/1P) داشت یتفاوت معنادار ،در دو گروه ژل آلوورا و دارونما مانياپس از ز 24مداخله و روز  و قبل از مانيزا

     .تواند باعث بهبود شقاق پستان شودآلوورا میژل رسد به نظر می: گيرینتيجه

 

 ريآم اريمادر، معيار آنالوگ بينايی، مع ريشقاق پستان، ژل آلوورا، ش واژگان کليدی:

 لطفاً به اين مقاله به صورت زير استناد نماييد:
Alamolhoda SH, AmirAliAkbari S, Akbarzadeh Baghban A, Esmaili S. Effects of Aloe vera gel on breast fissures in 

breastfeeding women. Pejouhandeh 2014;19(1):13‒17. 
 

 1مقدمه
که سابب   است یردهياختلال در دوران ش کي ،شقاق پستان

زناان قاادر باه     %99 آن کاه باا   شاود. یموفق م یدهريعدم ش

از  ،ماان ياز مادران پس از زا یاري، امروزه بسباشندمی یردهيش

مهمتارين  از  یكا . يکنناد یاجتناب مبه نوزاد خود،  دادن ريش

اول  یدر روزهاا  ردهيشقاق پستان است که زنان شا  ،آند يل 

باه عناوان   . شقاق پستان، کنندیآن را تجربه م ،مانيپس از زا

 یبعاد از اسسااس ناکااف    یردهيشا  رسعلت قطا  زود  نيدوم

ماادر باه    شيگارا  ليا دل نيتار توسط مادر و عماده  ريبودن ش

 ،شاقاق پساتان   ذکر شاده اسات.   یمصنوع یهياستفاده از تغذ

                                                 
ران، تقااط  بزرگاراه   تها  ؛اکبریصدیقه اميرعلي ل مکاتبات:وؤمس نویسنده*

 ديشاه  یدانشگاه علوم پزشاك  ،يیو ماما یدانشكده پرستار عصر،يول ابانيو خ شياين

 asa_akbari@yahoo.comپست الکترونيك:  ؛یبهشت

است که باا درد، التهااب و    ردهيدر نوک پستان زنان ش یزخم

بعد  7 تا 1 یروزها نيب شتريباين زخم، باشد. یمهمراه ترشح 

 6از زناان ممكان اسات تاا      یرخا و در ب اتفاق افتاده مانياز زا

 (.  2) كشدطول ب ،مانيهفته بعد از زا

در مقااا ت گاازارب و بااه  2945سااال  ازدرد ناوک پسااتان،  

ثبات شاده    ،نوزاد توسط مادر رگرفتنياز ش یبرا یليعنوان دل

درد و  ،ردهيمادران شا  %91 های موجود،گزاربطبق  بر است.

 یبارا  یعاامل  کنناد کاه خاود   ینوک پستان را تجربه م بيآس

صاورت عادم   (. در 1)شاود  محساوب مای   یردهياختلال در ش

 یزيخاونر  و ديدرد شد لياز قب یشكلاتم ،درمان شقاق پستان

شاقاق پساتان باه     ،نيهمچنا  (.2) خواهد شد جاديمادر ا یبرا

تواناد  یعمال کارده و ما    هاا یورود بااکتر  یبرا یعنوان مدخل

و  یريشاگ يپ ی(. برا1) شود (mastitis)موجب التهاب پستان 

هاا،  کارم هاای موضاعی نظيار    از فارآورده  ،درمان شقاق پستان
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 سااس ا کادام  چيکاه ها  شاود  استفاده مای پمادها  و هانيولوس

مااواد  شااتنبااه علاات دا زياامااادر ن ري(. از شاا4) ندارنااد یعلما 

و بهبود شاقاق   یريشگيپ به منظور ی،كروبيالتهاب و ضد مضد

 چيها  ،رنفر و همكارانبه گزارب (. 2) گرددیاستفاده م ،پستان

وجاود   ،و درمان شاقاق پساتان   یريشگيپ یبرا یموضع یدارو

از پمادهاا   فادهند که استاهداشت انيمطالعات ب ی(. برخ5) ندارد

(. در 6) باشاد  ناه يهزپر نيو همچنا  یضارور  ريممكن است غ

 یدرماان  یهاا روب تيا با توجه باه عادم موفق   ،رياخ یهاسال

 دايا پ شيگارا  یاهيا گ یبه استفاده از داروها نيمحقق ،موجود

، یمانند نعنااع فلفلا   یاهانيامروزه گمين ارتباط، در هند. اهکرد

ماورد   ردر سراسار جهاان باه وفاو     یبز و علف چا شيآلوورا، ر

 است افتهي شيافزا يیدارو اهانيو فروب گ قرار گرفتهاستفاده 

کننااده، عفااونی ، ضاادیضااد التهاااب اتدارای اثاار ،(. آلااوورا7)

بوده و به عنوان يک مااده  کش، ضد ويروس و ضد قارچ باکتری

باعث افزايش ايمنی و جلوگيری از خاارب و  مغذی برای بافت، 

بار محتاوای    آناثار   . از سوی ديگار، شودتحريكات پوستی می

، تأيياد  تساري  تارميم زخام    ،و آلدهيدرات و در نتيجاه  ژنکلا

مختلاف  هاای  در بيمااری  ،. اثر آلوورا بر ترميم زخام شده است

هارپس،  های دهاان،  و، پسوريازيس، زخمنظير کوليت اولسراتي

گازارب   در مقاا ت مختلاف   ،زخم ديابتی و ستی زخم بساتر 

ژل ، نشاان داده شاد کاه    مطالعاه ياک  (. در 9 و 9) شده است

درماان   در ،رزانثر و اؤجاايگزينی ما  تواند باه عناوان   می آلوورا

مادت زماان درماان باا     محسوب شده، به نحوی که زخم بستر 

 ،هاای راياق قبال از مصارف آلاوورا     با درماان آلوورا در مقايسه 

 (. 9)ه است بود ترکوتاه

با توجه به شيوع با ی شقاق نوک پستان و مشاكلات ناشای   

بارای آن، از  تاوافقی  عدم وجود يک درماان  آن و با توجه به  از

باعاث   ،هاای متعادد  از طريق مكانيسام  واندتمی که آلوورا آنجا

 ،باشاادبهبااود زخاام شااود و روشاای ارزان و در دسااترس ماای 

ژل  ريثأتا  نياي را باا هادف تع   یاپژوهشگر بر آن شد تا مطالعه

مراجعه  یزانخست ردهيزنان شدر آلوورا بر بهبود شقاق پستان 

-2191شهر تهران در سال  یدرمان -یکننده به مراکز بهداشت

   .دانجام ده، 2192

 

 هامواد و روش
ی باا شاماره   وه باود  ینيباال  يیساضر از نوع کارآزماا  قيتحق

IRCT:201206166807 به ثبات   ی،نيبال يیدر مرکز کارآزما

 ،ماان يکه در روز ساوم پاس از زا   یردهيزنان ش یهي. کلديرس

کاه   ،نوزاد خود ديروئيت یکارکم یرغربالگ آزمايشانجام  یبرا

به مراکز  ،گرددیانجام م رانيدر ا ی مداوميک برنامهبه صورت 

 یبهشات  ديشه یمنتخب دانشگاه علوم پزشك یرماند یبهداشت

تااا  2191ماااه سااال   بهشااتي، از اردکاارده بودنااد مراجعااه 

 ماورد  ،از نظر ابتلا به شقاق پساتان ، 2192ماه سال بهشتيارد

 ،ها با توجه به مطالعات مشاابه گرفتند. سجم نمونهقرار  یبررس

 221، %21 زبيو ر %5 یاستمال خطا ،%95 نانيبا سطح اطم

 .ديردنفر برآورد گ

 ردهيزنان ش یبرا ی آناجرا یهدف پژوهش و نحوه ،ابتدا در

 یناماه تيرضاا  ،و جهات شارکت در مطالعاه    داده شد حيتوض

شامل ها داده یابزار گردآور ،پژوهش ني. در ادياخذ گرد یکتب

 و نخسات  یمشاهدات و پرسشنامه بود. در مرسله ستيل چک

 زاني، مردد شدتمربوط به  فرم اطلاعات ،قبل از شروع درمان

دهام   ینوک پستان و وجود ترشح در دو مرسله )روزها بيآس

. باه  گردياد ثبات   ،( توسط پژوهشگرمانيپس از زا و چهاردهم

از  ،يیايا پا نياي تع جهتاعتبار، از اعتبار محتوا و  نييمنظور تع

 .ديگرد تعيين 9/1rآزمون مجدد استفاده شد و 

نااوار ده  ی)باار رو يینااايآنااالوگ ب ارياابااا مع ،درد شاادت

 2-1د اعدی امحدوده ،اريمع نيشد. در ا دهي( سنجیمتریسانت

 9-21درد متوساااط و  4-7، فيااادرد خف یدهنااادهنشاااان

 زانيا م یبررسا  باه منظاور   .باشاد می ديدرد شدی دهندهنشان

اساتفاده   ريا آم ارياز مع ،اطراف آن ینوک پستان و هاله بيآس

باه عناوان    متار یلا يم 2-1به ميزان  بيآسشد. در اين معيار، 

متار  یليم 21 متوسط وبه عنوان آسيب متر یليم 1-9 ف،يخف

 (.   21)شود منظور می ديشد ، به عنوان آسيبشتريو ب

 ايا شاده و   عفونات پساتان   ی و يامبتلا به تب نفاس کهی زنان

 (frenulum)فرنولوم  اي وبوده  یعفونت دهاندچار  نوزادان آنها

ورود باه   طيخارج شادند. شارا  مطالعه از کوتاهی داشتند، زبان 

عادم وجاود    و تارم، تاک قلاو    اول و یداشاتن سااملگ   ،مطالعه

باه دو   یافراد به صورت تصاادف  نيا .ها بوددر پستان ناهنجاری

گاروه  آلاوورا و  ی کنناده شاامل گاروه دريافات   نفاره   51گروه 

توساط  )تهيه شاده  شدند. آلوورا به صورت ژل  ميتقس ،دارونما

ماورد اساتفاده    ،یتار يلیلا يم 75 یهاو در بسته (شرکت انس

 قرار گرفت.  

شد که بعاد از هار    هيژل آلوورا توصی دريافت کنندهزنان  به

 بناد انگشات   کيا )معاادل   ليتار ميلی 5/1، مقدار یردهيبار ش

اطاراف آن   یهنوک پستان و هال ی( از ژل آلوورا را بر روسبابه

آموزب داده شد که بعد از هار   زيبه زنان گروه دارونما ن .بمالند

 یپساتان و هالاه   یخود را بار رو  ريقطره از ش 4 ،یردهيبار ش

هاای  در روزاز آنهاا خواساته شاد     ،نيآن بمالند. همچن فاطرا

پساتان و   یبه منظاور معايناه   ،مانيپس از زادهم و چهاردهم 

در و وجااود ترشااح وارده  بيآساا، مياازان دردبررساای شاادت 
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. چنانچاه زناان باه هار     نديبه مرکز مربوطه مراجعه نماپستان، 

پژوهشاگر باا   خاود  کردناد،  یاز سضور در مراکز امتناع م یعلت

قارار   یشاقاق را ماورد بررسا    تيوضاع  ،سضور در منازل آناان 

 .اددیم

 رافازا از نارم  ،هاا داده ليا و تحل هيا پژوهش جهت تجز نيا در

SPSS (27 ینسخه)   باودن   یااستفاده شد. با توجه باه رتباه

 زانيا ابتدا شادت درد و م  ،هانبودن داده یعيپاسخ و طب ريمتغ

و  ساه يمقا دمنيا زماون فر آباا اساتفاده از    ،سه روز نيب بيآس

دارو و ی دريافات کنناده  دو گاروه   نيهاا با  پاساخ  نيا سپس ا

 یددر ماوار  ،نيشد. همچن سهيمقا ،یتنيومن نبا آزمو ،دارونما

دو باه   یدرمان یهاكلي، سشدمیدار یمعن یتنيوکه آزمون من

. گرديدمی سهيمقا لكاکسونيدو با اصلاح آلفا و توسط آزمون و

 ترشاح،  یبررسا  یدر نظر گرفته شد. برا 15/1 یسطح معنادار

بااا اسااتفاده از آزمااون  ،عاادم وجااود آن در سااه روز ايااوجااود 

و  ودو گروه دار نيها بو سپس پاسخانجام  سهيامقکار  ،کوکران

 .گرديد سهيمقا ،دو یآزمون کااستفاده از دارونما با 

 

 ها افتهی
مباتلا باه    زانخسات  ردهيزن شا  221 یبر روساضر،  قيتحق

شااامل گااروه دريافاات  ینفاار 55شااقاق پسااتان در دو گااروه 

 اتيدارونماا انجاام گرفات. خصوصا    گروه  ژل آلوورا وی کننده

ه شاده اسات کاه نشاان     يارا 2در جدول  يیو ماما کيدموگراف

، طاول مادت   لاتيسان، تحصا   از نظار دهد افراد دو گاروه  یم

و  ههم نداشت با یمعنادار یاختلاف آمار ،مانيو نوع زا یساملگ

 باشند.میهمگون 

 
 .مادر ريدر دو گروه ژل آلوورا و ش یيماما و كيدموگراف اتيخصوص .1 جدول

 (=55nدارونما ) گروه (=55n) ژل آلوورا متغيرها

 11/252/11 51/176/11 سن مادر )سال(

 %5/71 %72 دار(شغل مادر )خانه

 %1/67 %67 سطح تحصيلات مادر )دبيرستانی(

 79/245/15 92/294/15 سن همسر )سال(

 %5/67 %99/66 شغل همسر )کارمند(

 %5/69 %72 سطح تحصيلات همسر )دبيرستان(

 %1/76 %5/71 نوع زايمان )سزارين(

 56/11 17/297/1 طول مدت ازدواج )سال(

 

 

شدت درد قبال از مداخلاه و روز    یتفاوت نمره یسهيمقا در

قبل از مداخله و روز  نيدر دو گروه و همچن مانيبعد از زا دهم

اخاتلاف   یآماار  نظار  از ،در دو گاروه  ماان يبعد از زا چهاردهم

 بيشادت آسا   یسهيمقا در (.1)جدول وجود داشت  یمعنادار

در قباال از  بيشاادت آساا ی، نماارهنااوک پسااتان در دو گااروه

قبل از مداخلاه   نيهمچن و مانيبعد از زا دهممداخله و در روز 

 یآمااار، از نظاار در دو گااروه مااانيبعااد از زا چهاااردهمو روز 

وجاود   یسهيمقا در (.1 )جدولوجود داشت  یاختلاف معنادار

بعاد   دهموجود ترشح قبل از مداخله و روز  ترشح در دو گروه،

در دو  مانيپس از زا چهاردهمو قبل از مداخله و روز  مانياز زا

وجود  یاختلاف معنادار یآمار از نظر ،گروه ژل آلوورا و دارونما

 (.4 )جدولداشت 

 
 .مادر ريشدت درد قبل و بعد از مداخله در دو گروه ژل آلوورا و ش .2 جدول

 P-value* بعد از زایمان 14روز  بعد از زایمان 11روز  مداخلهقبل از  هاگروه

 >25/142/9 41/967/6 24/111/4 112/1 دريافت کننده شير مادر )شاهد(

 >17/211/9 72/264/5 52/141/1 112/1 دريافت کننده ژل آلوورا

**P-value 42/1 112/1 112/1  
  *Friedman ،**Mann Whitney 

 

 .مادر ريمداخله در دو گروه ژل آلوورا و ش نوک پستان قبل و بعد از بيشدت آس .1 جدول
 P-value* بعد از زایمان 14روز  بعد از زایمان 11روز  قبل از مداخله هاگروه

 >26/411/9 41/119/7 17/176/5 112/1 دريافت کننده شير مادر

 >47/212/9 27/112/7 65/264/1 112/1 دريافت کننده ژل آلوورا

**P-value 56/1 112/1 112/1  
                                      *Friedman ،**Mann Whitney 
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 .مادر ريمداخله در دو گروه ژل آلوورا و شنوک پستان قبل و بعد از در وجود ترشح  .4 جدول

 P-value* بعد از زایمان 14روز  بعد از زایمان 11روز  مداخلهقبل از  هاگروه

 >112/1 %9/19 %7/51 %5/74 دريافت کننده شير مادر

 >112/1 %9/27 %9/19 %1/75 دريافت کننده ژل آلوورا
**P-value 54/1 112/1 112/1  

       *Cochran ،**Chi-square 
 

 بحث
پژوهش ساضر نشان داد که ژل آلوورا سبب بهبود  یهاافتهي

 قي، نتاا یمتون و منااب  علما   یشود. در بررسیشقاق پستان م

که برای تعيين اثر آلوورا بر ترميم زخام پوساتی    ترايچ قيتحق

نشان داد که محتاوای کالاژن باه     گرفته بود،ها انجام در موب

)موضاعی و   راآلاوو  یکنندهداری در دو گروه مصرفطور معنی

کارد،  خوراکی( نسبت به گروهی که هيچ درمانی دريافت نمای 

در گااروه  (. افاازايش محتااوای کاالاژن>112/1P) بيشااتر بااود

و در گااروه دريافاات  %91، درمااان موضااعی یدريافاات کننااده

همچنااين محتااوای   .بااود %67، درمااان خااوراکی  یکننااده

 هآلوورا نسابت باه گارو    یکنندهالدهيدرات در دو گروه دريافت

نوع سوم بيشتر بود و نسبت کلاژن  %11و  %41به ترتيب  ،اول

در مقايساه باا    هاای درماان يافتاه   هبه کلاژن نوع اول در گارو 

افزايش بيشاتری   گروهی که هيچ درمانی دريافت نكرده بودند،

محتاوای   ،. در اين مطالعاه (22) (>112/1P) خود نشان داداز 

تارميم   یدهناده معيارهای نشان به عنوانکلاژن و آلدهيدرات 

ساضر را  یو نتايق اين مطالعه، نتايق مطالعه سنجيده شد زخم

 ييد نمود.  أت

در کار آزمايی بالينی که توساط آويژگاان جهات     ،همچنين

تعيين اثر ژل آلوورا بر ترميم زخام بساتر انجاام شاد، تفااوت      

داری بين ميانگين مدت زمان وجود زخم قبال از درماان   معنی

آلااوورا نشااان داده شااد  لبااا ژل آلااوورا و پااس از درمااان بااا ژ

(1112/1P<)داری بين ميانگين مدت . آزمون تی تفاوت معنی

مان  زم برای کاهش ترشح و تورم در گروه بهبود نهايی زخم ز

کااهش قرمازی و    جهات نشان داد ولی برای مدت زماان  زم  

(. نتايق ايان  9داری نشان نداد )تفاوت معنی ،بهبود نهايی زخم

را بر تسري  بهبودی زخم و کوتااه شادن    ورااثر ژل آلو ،مطالعه

کند که باا نتاايق   میييد أت ،مدت زمان  زم برای بهبودی زخم

 خوانی دارد.  ساصل از پژوهش ما هم

تعيين اثر موضعی ژل گياه  به منظوردر پژوهش جراسی که 

بر ترميم زخم برشی پوست در موب صحرايی انجاام  ا ژل آلوور

تسري  در بهبود زخم شد  ب، موج%75شد، درمان با ژل آلوورا 

ر گروه درمان ها نشان داد که درصد بهبود زخم دگيریو اندازه

اخاتلاف   ،در روزهای هشتم، دهم و دوازدهم باا گاروه کنتارل   

ی . نتااايق مطالعااه(21) (>15/1Pه اساات )داری داشااتمعناای

بيانگر تسري  بهبودی زخام در گاروه درماان باا ژل     مذکور که 

، باا نتاايق ساصال از مطالعاه ساضار، همساو       باشاد آلوورا مای 

با نتايق  تياسم یمطالعهنتايق باشد. اين در سالی است که می

اثار ژل  ی اسميت، در مطالعه .خوانی نداردهم ساضر، یمطالعه

هاای طاولی و عرضای بازشاده ناشای از      آلوورا بر ترميم بارب 

و نشاان داده شاد کاه ژل    جراسی شكم در زنان بررسای شاد   

شدن مدت زمان هر دو نوع برب طاولی   ترباعث طو نی آلوورا

بته افت نمونه در ايان مطالعاه زيااد    (. ال21)شود میو عرضی 

دار کند. با توجه باه  تواند نتايق مطالعه را خدشهبوده و اين می

ژل  رساد یبه نظر م ،متون مشابه یمطالعه ساضر و بررس قينتا

و ضااد  یضااد التهاااب  تيخاصاا دلياال داشااتن آلااوورا بااه  

 ثر باشد.ؤتواند در درمان شقاق پستان میم ،یکنندگیعفون

 

 گيرینتيجه
 ،روزه 21 یدوره کيا ژل آلاوورا در  مصارف   رساد یم نظره ب

در بهبود شقاق پستان داشته  ینسبت به دارونما اثر قابل توجه

در بهبود شقاق پستان و  ژل آلوورا ريثأاست. با در نظر گرفتن ت

 رساد یمطالعه، باه نظار ما    نيدر ا یعدم گزارب عوارض جانب

 .کاارد ادهلااوورا اسااتفبتااوان در درمااان شااقاق پسااتان از ژل آ

 ،دارد یكروبا يضد م تيخاصژل آلوورا که  يیاز آنجا ،نيهمچن

و استفاده از آن  شتريب یبا سجم نمونه یگريد یمطالعهانجام 

 .شودیم هيتوص ،یردهياز ش یناش التهاب پستان در

 

 تشکر و قدرداني
ساصال طاارح پژوهشای مصاوب دانشاگاه علااوم      ،ايان مقالاه  

کاه   پزشكی و خدمات بهداشاتی درماانی شاهيد بهشاتی باود     

 هيا بدينوسيله از رياست و معاونات و اماور پژوهشای واساد، کل    

 دانشاگاه  به وابسته درمانی-مراکز بهداشتی یپزشكان و ماماها

 یماورد بررسا   یهاا خانم یهکلي و بهشتی شهيد پزشكی علوم

 .گرددتشكر می
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