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  شناختی، پیشینه تاریخی و کاربردهای بالینیهای بوممروری بر ویژگی

 (.Hirudo spp) یزالوهای طب

 علی معزی و ، سهیل ایگدری، هادی پورباقر*علیرضا رادخواه

 گروه شیلاتدانشکده منابع طبیعی، ایران، کرج، دانشگاه تهران، 

 04/07/1403 تاریخ پذیرش: 11/06/1403تاریخ دریافت: 

 چکیده

در  فعالترکیبات زیستهای اخیر با کشف های طب سنتی است که در دههترین روشزالودرمانی )هیرودوتراپی( یکی از کهن
(، جایگاه خود را در پزشکی FDAهای معتبر مانند سازمان غذا و دارو )بزاق زالو و تأیید کاربردهای بالینی آن توسط سازمان

شناسی، پیشینه تاریخی، مبنای ستشناختی، زیهای بوممروری با هدف بررسی جامع ویژگی مطالعهدرن بازیافته است. این مُ
شده است. زالوها با پراکندگی  انجام( Hirudoهای جنس علمی اثرات درمانی و کاربردهای بالینی زالوهای طبی )به ویژه گونه

حیطی ها امکان بقا در شرایط مپذیری فیزیولوژیکی بالایی هستند که به آنهای آبی سراسر جهان، دارای انعطافوسیع در زیستگاه
( و مجارستانی H. orientalis(، شرقی )H. medicinalisتوان به زالوی اروپایی )های طبی میترین گونهدهد. از مهممتغیر را می

(H. verbanaاشاره کرد. بزاق این جانوران منبع غنی از مولکول ) ترین ضد عنوان قویاز جمله هیرودین )به فعالزیستهای
)مهارکننده تجمع پلاکتی(، هیالورونیداز )افزاینده نفوذپذیری بافتی( و ترکیبات ضدالتهابی )بدلین و اگلین(  انعقاد طبیعی(، آپیراز

هبود عملکرد در های جراحی دچار احتقان وریدی، کاهش درد و بکاربردهای بالینی زالودرمانی شامل نجات فلپامروزه، است. 
های دیابتی است. موفقیت این روش های التهابی پوست و زخممیگرن، بیماری صورت محدودتر در درمانو به استئوآرتریت زانو

و آگاهی های همزیست برای پیشگیری از عفونت با باکتریبیوتیک کارگیری آنتیهای استاندارد بالینی، بهمستلزم رعایت پروتکل
های مؤثر، توسعه داروهای نوین با منشأ ر مولکولتانداز آینده زالودرمانی در گرو شناسایی دقیقاز موارد منع مصرف است. چشم

  های درمانی است.تر برای استانداردسازی پروتکلبالینی گستردههای آزمایشطبیعی و انجام 

 هیرودینهای بزاق، آنزیم، شناسی زالوزیست، Hirudo medicinalis، های طبیزالو: کلیدی واژگان

 ezaradkhah@ut.ac.iralir :الکترونیکی پست مسئول، نویسنده *

 مقدمه

 در مکمل، درمانی هایروش از یکی عنوان به زالودرمانی
 و علمی محافل در را روزافزونی توجه اخیر هایدهه

 که روش این. است کرده جلب خود به جهان پزشکی
 است، درمان فرآیند در زنده موجودات کاربرد بر مبتنی
 را پزشکی و سیشنازیست میان پیچیده تعامل از اینمونه

 از استفاده اگرچه. (Ghods et al., 2019گذارد )می نمایش به
 دارد، گوناگون هایفرهنگ در طولانی ایسابقه روش این
( Hydrotherapy) هیرودوتراپی عنوان تحت امروز آنچه اما

 تحقیقات و علمی هاییافته بر مبتنی شود،می شناخته مدرن
 قرن به اروپا در زالودرمانی از استفاده اوج. است مندنظام

 آن از که ایگونهبه گردد،بازمی میلادی نوزدهم تا هفدهم
شد می یاد "هابیماری همه برای درمانی" عنوانبه
(Whitaker et al., 2004) .درمان برای زالو دوره، این در 

 حتی و نقرس صرع، سل، کلیوی، و کبدی هایبیماری
 به تقاضا این شدت. یدگردمی تجویز روانی اختلالات

 هایزیستگاه از بسیاری در زالوها جمعیت که بود حدی
 مانند کشورهایی و یافت کاهش شدت به اروپا طبیعی
 جهان نقاط سایر از زالو گسترده واردات به مجبور فرانسه

 میکروبیولوژی و پاتولوژی مدرن مفاهیم ظهور با شدند؛ اما
 تدریج به چهارگانه اخلاط نظریه نوزدهم، قرن اواخر در

 و گیریخون عمل آن، با و داد دست از را خود اعتبار
 Abdualkaderشد ) سپرده فراموشی بوته به نیز زالودرمانی

et al., 2013) .در روش این مجدد احیای حال، این با 
 هایمولکول از ایمجموعه شناسایی مرهون اخیر هایدهه

لوها بود. در بزاق زا فردمنحصربه خواص با زیستی
زالوهای طبی  از در استفاده چشمگیر هایموفقیت همزمان،
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 ویژه جراحیهای مختلف علوم پزشکی بهدر حوزه
 عرصه به جانور این دوباره ورود ساززمینه پلاستیک،
 .شد مدرن پزشکی

حوزه زالودرمانی در  در گرفتهصورت هایپیشرفت
 رکد امکان پزشکی، و زیستی علوم مختلف هایزمینه
 را درمانی روش این اثرگذار هایمکانیسم از تریدقیق
 قابل و مستند بالینی کاربردهای ساززمینه و آورده فراهم
 Whitaker et al., 2004; Abdualkader etاست ) شده اتکایی

al., 2013) .سراسر در متعددی معتبر علمی مراکز امروزه 
 و رنددا اشتغال حوزه این در توسعه و تحقیق به جهان
 معتبر علمی مجلات در مستمر طور به جدیدی هاییافته
 شناخت مستلزم درمانی روش هر گردد. موفقیتمی منتشر
 مورد در. است آن گوناگون ابعاد از چندجانبه و جامع

 هایویژگی از آگاهی شامل باید شناخت این زالودرمانی،
 برای مناسب محیطی شرایط استفاده، مورد موجود زیستی
 هایدرمانی و روش اثرات علمی مبانی آن، تکثیر و تزیس

 ,.Mory et alباشد ) آن بالینی مرتبط با کاربرد استاندارد

2000; Sig et al., 2017) .تواندمی جامعی نگرش چنین نبود 
 که شود منجر ناصحیح کاربردهای و ناقص هایبرداشت به
 نای علمی اعتبار هم و است خطرآفرین بیماران برای هم

 که منابعی تدوین رو،این از. سازدمی دارخدشه را روش
 ارائه ابعاد این تمامی از منسجم و یکپارچه تصویری بتوانند
 ترویج و توسعه مسیر در انکارناپذیر ضرورتی دهند،

 . شودمی محسوب درمانی روش این علمی کاربردهای

 در روپیش مروریبا توجه به مطالب فوق الذکر، مطالعه 
 با مرتبط نوین دانش از یکپارچه تصویری ارائه جهت

 ابتدا ،تحقیق این در. اجرا درآمده استبه زالودرمانی
 شرایط و موجودات این شناسیزیست با مرتبط هایویژگی
 در. گیردمی قرار بررسی مورد هاآن زندگی بر مؤثر محیطی
 در موجود مؤثر ترکیبات و درمانی اثرات علمی مبانی ادامه،

 شدهاثبات بالینی کاربردهای سپسو  گرددمی تشریح اقبز
 بتواند راهنمایحاضر که تحقیق  است امید. شودمی معرفی
 که دباش بالینگرانی و دانشجویان پژوهشگران، برای مؤثری
درصدد  یارا دارند و  حوزه زالودرمانی به ورود قصد

 . باشنداین زمینه می در خود دانش گسترش

 شناسی زالووصیات ریختبندی و خصطبقه

 (Annelidaهای حلقوی )این گروه از جانوران به شاخه کرم

 Elliott and( تعلق دارند )Polychaetaو رده پُرتاران )

Kutschera, 2011طور کلی، در مطالعات اولیه، زالوها به (. به
جنس  131زیرخانواده،  16خانواده،  10راسته،  3زیررده،  4

بندی شدند، این در حالی است طبقه گونه 696و بیش از 
گونه زالو را  1000ها بیش از که اخیراً تاکسونومیست

. اندازه زالو در (Bolotov and Pešić, 2025) اندشناسایی کرده
 20تواند به طول های مختلف، متفاوت است و میخانواده
پیکر و های غولمتر برسد. با این حال، برخی از گونهسانتی
 ;Sawyer, 1990متر دارند )سانتی 50لی نزدیک به طو بزرگ

Steven, 2015.) 

های مختلفی تشکیل شده است. بدن بدن زالو از قسمت
شده است که از زالو از تعداد زیادی قطعه یا بند تشکیل

مشاهده هستند. در دو انتهای بدن، دو مکنده بیرون نیز قابل
که دهان تر در قسمت جلو وجود دارد: یک مکنده کوچک

های کوچک در مرکز آن قرار دارد و اغلب دارای آرواره
تر و قوی در برای ایجاد برش است، و یک مکنده بزرگ

انتهای عقب که برای اتصال محکم به سطوح و حرکت 
طور کلی (. سطح بدن بهPhillips et al., 2020رود )کار میبه

زایده  صاف و لغزنده است و فاقد زوائد جانبی مانند مو یا
نور باشد. در قسمت پیشین بدن، نقاط ریز حساس بهمی
شوند و نزدیک به همین ناحیه، غدد عنوان چشم دیده میبه

(. Kampowski et al., 2016جنسی و منفذ تناسلی قرار دارد )
های گوارشی ای از فضای داخلی بدن را کیسهبخش عمده

 منشعب و وسیعی پر کرده است که برای ذخیره خون
مدت تکامل شده پس از یک وعده غذایی طولانیمکیده
اند. همچنین دستگاه عصبی آنها شامل یک عقده یافته

 عصبی در سر و یک زنجیره عصبی در امتداد شکم است
(Phillips et al., 2020). 

ای پراکنده طور گستردهساختارهای حسی در بدن زالو به
از محیط را بر های مختلف اند و وظیفه دریافت محرکشده

عهده دارند. در ناحیه سر، معمولاً یک تا پنج جفت چشم 
شکل وجود دارد که اگرچه تصویر واضحی ارائه فنجانی
ها دهند، اما قادر به تشخیص شدت نور و حرکت سایهنمی

ها، (. علاوه بر چشمLockery and Kristan, 1990هستند )
ویژه و به های شیمیایی بسیار حساسی در سطح سرگیرنده

اند که حس در ناحیه لب بالایی )پروستومیوم( قرار گرفته
بویایی و چشایی را برای تشخیص طعمه و مواد شیمیایی 

های حرارتی نیز در سازند. گیرندهموجود در آب ممکن می
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گرم کمک همین ناحیه به زالو در یافتن موجودات خون
از جمله (. در تمام سطح بدن، Peterson, 1984کنند )می

های لمسی و ها و حتی بادکش انتهایی، اندامروی حلقه
هایی مانند اند که به محرکپاپیلاهای حسی پراکنده شده

دهند تماس فیزیکی، لرزش و حرکت آب پاسخ می
(Phillips et al., 2020افزون بر این، سلول .) های ساده

حساس به نور در سراسر سطح بدن وجود دارند که امکان 
کنند. یص تغییرات نوری را از همه جهات فراهم میتشخ

ها که با سیستم عصبی هماهنگ این مجموعه از گیرنده
دهند تا نسبت به تغییرات نور، دما، هستند، به زالو اجازه می

بو، لرزش و حرکت محیط پیرامون خود واکنش نشان دهد 
(Mann and Kerkut, 2013.) 

پاپیلا و ، ی چشمیهاساختارهای حسی مانند چشم، لکه
منظور شناسایی جنس و گونه در زالوها الگوهای رنگی به

های طور معمول، زالو دارای مکندهشوند. بهاستفاده می

قدامی و خلفی است. برخی از زالوهای متعلق به راسته 
Rhynchobdellida  دارای مکنده قدامی بزرگ با دهان

ایر کوچک بدون آرواره و خرطوم عضلانی هستند. س
دارای یک مکنده قدامی  Arhynchobdellidaزالوها از راسته 

ها برای حرکت و برای ساده با دهانی پهن هستند. مکنده
 Yule andاتصال به سطح میزبان بسیار ضروری هستند )

Yong, 2004کنند و (. زالوها از طریق پوست تنفس می
شوند، اما همیشه برای لقاح به هرمافرودیت محسوب می

(. در Abdualkader et al., 2013لو دیگری نیاز دارند )زا
، ، نمای کلی از مشخصات خارجی و همچنین1شکل 

ترین زالوهای یکی از مهمهای داخلی سیستمساختار و 
 Hirudo medicinalisزالوی طبی اروپایی ) طبی تحت عنوان

L. 1758.زالوی طبی اولین بار توسط این  (  ارائه شده است
-پس از میلاد نام 1758( در سال Carl Linnaeusه )کارل لین

 گذاری شد.

 

 
 (.Britannica, 2023) (Hirudo medicinalisی طبی اروپایی )نمایی از تشریح ساختار داخلی و خارجی زالو -1شکل 

 

 شناسیاطلاعات بوم

 زیستی زالوهای طبی تأثیر دما بر فعالیت

محیطی، نقشی ترین عوامل عنوان یکی از مهمدما به
های زندگی زالوهای طبی از جمله کننده در تمام جنبهتعیین

های بررسی .کندفعالیت، تغذیه، رشد و تولیدمثل ایفا می
 .H) اروپایی های زالوی طبیمیدانی روی جمعیت

medicinalis ) نشان داده است که دمای آب، عامل غالب و
شود. سوب میاولیه مؤثر بر فعالیت شنا در این جانوران مح

 7بر اساس این مطالعات، دمای آستانه برای آغاز فعالیت، 
درجه( تعیین شده است؛  9تا  5گراد )با دامنه درجه سانتی

تر از این حد، زالوها عملاً به این معنا که در دماهای پایین
غیرفعال هستند. رابطه بین دما و تعداد زالوهای فعال در 
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شود که توصیف می صورت یک منحنی غیرخطیآب به
دهد با افزایش دما، درصد بیشتری از جمعیت نشان می

شوند. برای مثال، دمای مورد وارد فعالیت میزالوهای طبی 
به زالوها از جمعیت  ٪90و  ٪50، ٪10نیاز برای فعال شدن 

گراد برآورد شده درجه سانتی 7/22و  0/19، 9/11ترتیب 
ه دمای نسبتاً بالا برای این نیاز ب(. Mumcuoglu, 2014) است

 یت زالوی طبیفعالیت، یکی از دلایل اصلی کاهش جمع
تر کردن ، زیرا عمیقباشدمی هادر برخی زیستگاه اروپایی

آلا، دمای آب را کاهش این آبگیرها برای پرورش ماهی قزل
 داده و شرایط را برای زالوها نامساعد کرده است

(Abdualkader et al., 2013; Phillips et al., 2020 .) رفتار
طوری که شود؛ بهتنظیم دمایی نیز در زالوها مشاهده می

دهند )حدود تری را ترجیح میزالوهای گرسنه دمای پایین
وساز، گراد( تا با کاهش نرخ سوختدرجه سانتی 5/12

تری را های طولانیذخایر انرژی خود را حفظ کرده و دوره
خاب دما، زمان تخلیه ذخایر بدون غذا سپری کنند. این انت
دهد. در مقابل، زالوهایی که انرژی را تا دو برابر افزایش می

دهند که اند، دمای بالاتری را ترجیح میتازگی تغذیه کردهبه
 ,.Hitchcock et al) کندتر غذا کمک میبه هضم سریع

اثر دما بر عملکرد حرکتی نیز قابل توجه است؛ (. 2017
درجه، سرعت شنا و کارایی  5/12به  21کاهش دما از 

دهد که بخشی از آن به تغییر شدت کاهش میرا به تیحرک
ویسکوزیته آب و بخشی به کاهش مستقیم نرخ متابولیسم 

 .(Phillips et al., 2020) شودو عملکرد عضلات مربوط می

 زالوهای طبی ای و طعمهرفتار تغذیه

که استراتژی  خواری هستندهای خونزالوهای طبی انگل
زالوهای گرسنه معمولاً در  .تغذیه پیچیده و هدفمندی دارند

گیرند و با حالت سکون در نزدیکی سطح آب قرار می
های مکانیکی )مانند امواج ایجاد شده توسط طعمه( محرک

یا نوری، هوشیار شده و به سمت منبع محرک حرکت 
دقت در جهت توانند با ها می. آن(Sig et al., 2017) کنندمی

های بینایی مانند امواج شنا کرده و همچنین به محرک
شنا . گیری نشان دهندنوارهای نور متحرک، پاسخ جهت

شود که زالو به سطحی برخورد کند؛ زمانی متوقف می
سپس با حرکت خزنده، آن را کاوش کرده و با یافتن 

گراد، درجه سانتی 37-40ای گرم )با دمای ترجیحی ناحیه
برخلاف . کندبه دمای بدن میزبان(، اقدام به گزش میمشا

کننده از تصور عمومی که زالوها را منحصراً تغذیه

تر است و ها متنوعداند، رژیم غذایی آنپستانداران می
 شودها، پرندگان و پستانداران میشامل دوزیستان، ماهی

(Friesen and Kristan, 2007 .)ها ماننددر برخی زیستگاه 
. ، پرندگان آبزی و دوزیستان میزبانان اصلی هستندهادابمر

ویژه در فصل بهار که فصل تولیدمثل دوزیستان به
شوند و گاهی های مهمی محسوب میهاست، طعمهآن

مکند که موجب می این جانورانقدر خون از بدن زالوها آن
نوزادان زالو عمدتاً از لارو دوزیستان د. شونها میمرگ آن

یک وعده (. Schalk et al., 2001) کنندها( تغذیه میاغه)قورب
طور ها بهغذایی برای زالوی بالغ بسیار حجیم است؛ آن

مکند که برای برابر وزن اولیه خود خون می 9/8متوسط 
 Sket) لیتر باشدمیلی 15تا  5تواند بین یک زالوی بزرگ می

and Trontelj, 2008 .)لوها با پس از این تغذیه سنگین، زا
تر رفته و از سطوح گرم های عمیقخزیدن به سمت آب

فرایند هضم این وعده غذایی بسیار کند . کننددوری می
توانند تا یک سال یا بیشتر است و به همین دلیل زالوها می

 ,Nelson and Graf) بدون نیاز به تغذیه مجدد زنده بمانند

2012). 

 های طبیشکارچیان طبیعی و تهدیدات زیستی زالو

 20گرچه زالوهای طبی به دلیل اندازه نسبتاً بزرگ )تا ا
های دفاعی خود، شکارچیان متر( و مکانیسمسانتی

اختصاصی چندانی ندارند، اما در طول چرخه زندگی خود 
با تهدیدات متنوعی از سوی سایر جانداران و عوامل 

ها و نوزادان زالوها که در انسانی روبرو هستند. تخم
توانند طعمه های ساحلی نزدیک آب قرار دارند، میپیله

پوستان کوچک و احتمالاً برخی حشرات شکارگر، سخت
در محیط (. Baskova and Zavalova, 2001) پرندگان شوند

تر از جمله شکارچیان بالقوه زالوهای های بزرگآبی، ماهی
ترین تهدید برای با این حال، مهم. شوندجوان محسوب می

های انسانی و الوهای طبی، ناشی از فعالیتجمعیت ز
. معرفی و (Bashir et al., 2020) تغییرات زیستگاهی است

غیربومی مانند سرخس و های گیاهی مهاجم گسترش گونه
که سطح آب را ( Azolla filiculoides Lamarck, 1783)آبی 
اندازی و کاهش دمای آب، شرایط را پوشانند، با سایهمی

 ,.Di Lernia et al) کنندنمو زالوها نامساعد میبرای رشد و 

وتریفیکاسیون( ناشی یها به مواد مغذی ). آلودگی آب(2025
های شهری نیز تأثیر منفی بر از کودهای کشاورزی یا پساب

. یکی از (Bashir et al., 2020) جمعیت زالوها دارد
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تهدیدهای جدی و مدرن، آلودگی آب به داروهای ضد 
است. این ( Ivermectin)رم( مانند آیورمکتین ک  انگلی )ضد 

شوند، از طریق ها استفاده میداروها که برای درمان دام
کنند، وارد هایی که در آب یا حاشیه آن تغذیه میمدفوع دام

خواری از آب شده و یا مستقیماً توسط زالوها هنگام خون
توانند باعث شوند و میهای تحت درمان جذب میدام

 Ruhinda et) ومیر گسترده در جمعیت زالوها شوندمرگ 

al., 2024 .) 

 نقش پوشش گیاهی در زیستگاه زالوهای طبی

پوشش گیاهی حاشیه و درون آب، نقش حیاتی و 
کند و شناسی زالوهای طبی ایفا میای در بومچندگانه

ها توان آن را یکی از ارکان اصلی زیستگاه مطلوب آنمی
های معمولاً در آبگیرها و گودال زالوهای طبی. دانست

عمق با پوشش انبوهی از گیاهان آبزی و کنارآبزی یافت کم
این گیاهان، بستر و ساختار فیزیکی لازم را برای . شوندمی

پناه گرفتن زالوها در برابر شکارچیان احتمالی و همچنین 
ایجاد سطوح مناسب برای حرکت و استراحت فراهم 

های متراکم از . وجود توده(Liuzzo et al., 2025) کنندمی
های دراز و باریک در حاشیه آب، برای گیاهان با برگ

تولیدمثل زالوها ضروری است. زالوها برای گذاشتن 
های تخم خود از آب خارج شده و به سمت پوشش پیله

های خود را در میان ها پیلهروند. آنگیاهی ساحلی می
 95تا  60ر یک نوار و د های گیاهانها و ساقهریشه
ها باید به این مکان. دهندمتری از خط آب قرار میسانتی

ها خشک نشوند، اما نه اندازه کافی مرطوب باشند تا پیله
 Mannد )قدر خیس که دچار غرقابی و پوسیدگی گردنآن

and Kerkut, 2013; Phillips et al., 2020 .) پوشش گیاهی
حیطی مناسبی را مشرایط همچنین از طریق تأثیر بر دما، 

کند. از سوی دیگر، ها فراهم میبرای رشد و نمو تخم
گیاهان آبزی درون آب به حفظ کیفیت آب، تولید اکسیژن 
و ایجاد تنوع زیستگاهی برای سایر موجودات از جمله 

کوچک( کمک  ماهیانمیزبانان زالو )مانند لارو دوزیستان و 
 (.Ceylan et al., 2025) کنندمی

 های آبی زالوهای طبیهای آب و زیستگاهژگیوی

های شیرین و راکد یا با جریان زالوهای طبی عمدتاً در آب
امل ها شهای معمول آنزیستگاه. کنندمی زیستند بسیار کُ

آب آهسته با جریان نهرهای و  هاها، برکهاستخرها، گودال

ها های کشاورزی، مراتع و جنگلاست که اغلب در زمین
رسد که این نظر میبه. (Dehghani et al., 2014) اندشده واقع

ویژه آن دهند، بهعمق را ترجیح میهای کمآب ،جانوران
های ها در طول ماهدسته از آبگیرهایی که سطح آب آن

شود. نوسان سطح تابستان کاهش یافته و یا حتی خشک می
لا شود دمای آب در بهار و تابستان نسبتاً باآب باعث می

 ضروری است زالوهابماند که برای فعالیت و تولیدمثل 
(Bond et al., 2008 .)های با عمق کم و کف گلی یا آب

لجنی که سرشار از مواد آلی است، معمولاً زیستگاه 
 Grobelski and) شودها محسوب میتری برای آنمطلوب

Sikora, 2025 .) های با وجود ترجیح به آبزالوهای طبی
شوند. اهی در نهرهای با جریان ملایم نیز دیده میراکد، گ

کیفیت شیمیایی آب نیز حائز اهمیت است؛ زالوها به 
ویژه کودها و سموم کشاورزی و های شیمیایی بهآلودگی

و  داروهای دامی حساس هستند و افزایش مواد مغذی
د ها را کاهش دهتواند به سرعت جمعیت آنها میآلاینده

(Lynggaard et al., 2022 .)های جالب توجه، یکی از ویژگی
چرای دام . به حضور دام در حاشیه آبگیرهاست زالوهانیاز 

به چند دلیل برای زالوها مفید است: نخست آنکه منبع 
کند، دوم آنکه با خون دام( را فراهم می)غذایی اصلی 

تغذیه از گیاهان حاشیه، از انبوه شدن بیش ازحد پوشش 
های رده و مسیر را برای رسیدن دامگیاهی جلوگیری ک

با این حال، شدت چرا نباید . دارددیگر به آب باز نگه می
گذاری به حدی باشد که پوشش گیاهی لازم برای تخم

 (.Seyoum et al., 2023) کلی نابود کندطور را بهزالوها 

 اهمیت حجم و عمق آب در بقای زالوهای طبی

کننده در مطلوبیت یینحجم و عمق آب از عوامل کلیدی تع
طور که اشاره یک زیستگاه برای زالوهای طبی است. همان

های عمیق عمق را به آبهای کمشد، این جانوران آب
شود که توده آب دهند. عمق کم آب باعث میترجیح می

در معرض تابش خورشید به سرعت گرم شود و دمای آن 
ده مطلوب در طول فصل فعالیت )بهار و تابستان( در محدو

 ( باقی بماندسانتیگراد درجه 19برای زالوها )بالای 
(Petrauskiene, 2004) این دماهای بالا برای تحریک .

ویژه تولیدمثل های زیستی نظیر تغذیه، رشد و بهفعالیت
طور ها، چه بهتر شدن آبحیاتی هستند. در مقابل، عمیق

وبی برای های انسانی مانند لایرطبیعی و چه در اثر دخالت
ایجاد استخرهای عمیق پرورش ماهی، منجر به سردتر 
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 Geist) ماندن آب و کاهش شدید جمعیت زالوها شده است

and Hawkins, 2016 .) حجم آب همچنین بر غلظت اکسیژن
گذارد. های شیمیایی تأثیر میمحلول و سایر ویژگی

عمق و راکد معمولاً دارای اکسیژن کمتری های کمآب
ما زالوها به دلیل توانایی در تبادل گاز از طریق هستند، ا

هایی با اکسیژن پایین، با این پوست و احتمالاً تحمل دوره
. نوسانات سطح (Larance et al., 2025) شرایط سازگارند

هاست. پایین رفتن آب نیز بخشی از اکولوژی طبیعی آن
سطح آب در تابستان، ضمن گرم نگه داشتن آب، باعث 

های ه نواحی ساحلی بیشتری برای یافتن مکانشود کمی
 گذاری در دسترس زالوها قرار گیردمناسب جهت تخم

(Cott et al., 2008 .) با این حال، خشک شدن کامل و
بار تواند برای جمعیت زالوها فاجعهمدت آبگیر میطولانی

باشد. بنابراین، یک رژیم هیدرولوژیکی با نوسانات فصلی 
اما هرگز به  ،سطح آب در تابستان شود که منجر به کاهش

خشکیدگی کامل نیانجامد، برای بقای بلندمدت 
 Fusco et) رسدآل به نظر میهای زالوی طبی ایدهجمعیت

al., 2022.) 

 درمانی  تاریخچه زالو

در طول تاریخ پزشکی یکی از موضوعات مهم زالودرمانی 
-ویژه از اهمیتنیز  وده است که همچنان در جهان امروزب

 ,.Koeppen et al., 2019; Ghods et al) ای برخوردار است

 Hirudoشرقی )، (H. medicinalisزالوهای اروپایی ). (2019

orientalis Utevsky & Trontelj, 2005)  و مجارستانی
(Hirudo verbana Carena, 1820 ) کاربرد نمونه نادری از
را نشان ان انس برایدرمانی عامل عنوان یک مهرگان بهبی
ها توسط پزشکان در طول قرن زالو. (2)شکل  دندهمی

 Porshinsky) شده استها استفاده برای درمان انواع بیماری

et al., 2011) . و اصطلاح زالو ممکن است از واژه انگلیسی
 معنای پزشک استرفته شده باشد، که بهگ "laece" قدیمی

(Mory et al., 2000)ر پزشکی بسیار یک هندرمانی . زالو
گردد، زیرا باستانی است که قدمت آن به مصر باستان بازمی

کشد در مقبره های دیواری که زالو را به تصویر مینقاشی
قبل از میلاد( یافت  1292-1550فراعنه سلسله توتموس )

به زالودرمانی دهد که شواهد تاریخی نشان می. ه استشد
النهرین، گر مانند بینهای باستانی دیاحتمال زیاد در تمدن

 Montinari and) ها نیز استفاده شده استمایاها و آزتک

Minelli, 2022.) عنوان در دنیای باستان، استفاده از زالو به

گیری شایع بوده است. در کنار یکی از ابزارهای خون
استفاده از زالوها، ابزارهای دیگری شامل اسکریفاتورها، 

-های ساده نیز بودند که بهنگگیری و سرهای خونفنجان

شدند های سطحی استفاده میگیری از رگمنظور خون
(Mory et al., 2000; Montinari and Minelli, 2022.)  در بین

های ذکر شده، زالودرمانی با جراحت کمتری همراه روش
بود و از طرف دیگر، با برداشتن مقدار ثابتی از خون 

 دفعه( قابل اعتمادتر بود سی در هرسی 30تا  15)حدود 

(Montinari and Minelli, 2022.) 

برای نخستین  1884در سال ( Haycraft)اگرچه هایکرافت 
ای از بزاق زالو، خاصیت ضدانعقادی بار متوجه شد که ماده

(، اما با این حال، استفاده از زالو Haycraft, 1888قوی دارد )
گردد د برمیسال قبل از میلا 1500برای اهداف طبی به 

(Munshi et al., 2008 .) تصاویری از کاربرد زالو  3در شکل
در که طوریهای گذشته نشان داده شده است بهدر زمان

اعتقاد بر این بود که زالو، خون آلوده بدن را  ،اعصار گذشته
مکد، اما بعداً ثابت شد که این مطلب، تصور اشتباهی می

است که هر نوع خونی را  ایمکندهاست و زالو جانور خون
. در گذشته، از زالو تقریباً (Cichocka et al., 2021) مکدمی

شد و اگر چنانچه پزشک وقت برای هر بیماری استفاده می
توانست در همان روز بیمار را ملاقات کند، به نمی

کرد که بیماران را برای زالو انداختن متصدیان توصیه می
ست که افزون بر کاربردهای مهیا کنند. لازم به ذکر ا

های درمانی، از زالوها در طب سنتی برای محو کردن لکه
شد. این ها نیز استفاده میمانده از بیماریپوستی باقی

کاربرد پس از بهبودی بیمار و با هدف بهبود ظاهر پوست 
هایی که گرفت. در نظام پزشکی یونان، آلودگیصورت می

یژه مواردی که پس از فصل ویابند، بهدر بدن تجمع می
تر ها پایینزمستان به دلیل فعالیت کمتر بدن، امکان رفع آن

های مختلفی مانند ونکسیون، پاکسازی، است، باید با روش
 ,.Lone et al) استفراغ، زالودرمانی و غیره برطرف شوند

در دره کشمیر، مردم محلی هر ساله  ها پیش. از قرن(2011
کنند، چراکه این تاریخ در ودرمانی میمارس زال 21در روز 

واقع، پایان زمستان است. اگرچه در این روز مراجعه افراد 
های مختلف به زالوفروشان بسیار زیاد مبتلا به بیماری

دهد که افراد سالم است، اما با این حال، شواهد نشان می
 Munshi etکنند )نیز در آن روز از زالودرمانی استفاده می

al., 2008.) 
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H. orientalis  :اقتباس از(Inaturalist, 2022) 

 
H. verbena   :اقتباس از(Britannica, 2021) 

 
H. medicinalis  :اقتباس از(Samarendra and Kalu, 2017) 

 (.H. verbana( و مجارستانی )H. medicinalis(، اروپایی )H. orientalisنمایی از زالوهای شرقی ) -2شکل 

عنوان یک هباولین شواهد مکتوب در مورد استفاده از زالو 
رویکرد درمانی به شاعر و پزشک یونانی نیکاندر کولوفون 

در  و ی شود.قبل از میلاد( نسبت داده میقرن دوم )
عنوان درمانی ستفاده از زالو را به، اپزشکی خودهای فعالیت

 کرد پیشنهاد ،پس از گزش حیوانات سمی ،گیریبرای خون
(Papavramidou and Christopoulou-Aletra, 2009) با این .

حال، تمیسون لائودیسه معتقد بود که زالو خون اضافی را 
-. از ایندکنرا باز میزداید و منافذ پوست از بدن انسان می

را برای درمان دردهای مفصلی،  زالواستفاده از رو، و ی 
. آرتائوس کاپادوکیه )قرن نمودنقرس و انواع تب توصیه 

دوم پس از میلاد(، که یکی از بهترین دانشمندان پزشکی 
رود، استفاده از زالو را برای درمان شمار میجهان باستان به

های مرتبط با سوء هاضمه یماریهای حاد کبدی، ببیماری
 های گوارشی پیشنهاد کردو همچنین برای درمان بیماری

(Papavramidou and Christopoulou-Aletra, 2009; Tekiner, 

 129-200. در طول دوران روم، جالینوس )حدود (2015
 ,.Shoja et al) درمانی پرداختبه بررسی زالوپس از میلاد( 

را خون در سمی ناشی از بیماری حذف مواد  . و ی(2015
. بیان کرد استفاده از زالودرمانی ی برایمنطق عنوانبه

-بیماری شناسیآسیب منظوربهاقدامات پزشکی جالینوس 

صرع  و ریوی و یکبد هایاز جمله بیماریهای مختلف 
 (.Montinari and Minelli, 2022)شد انجام 

انی در قرن اول های چینی به زالودرمترین نوشتهدر قدیمی
پس از میلاد اشاره شده است. همچنین شواهدی از 
زالودرمانی در منابع پزشکی فارسی، سانسکریت و اسلامی 

 ,Dong et al., 2016; Montinari and Minelliوجود دارد )

 1037 - 980(. پزشک و فیلسوف بزرگ، ابن سینا )2022
صیف تو "قانون پزشکی"پس از میلاد( زالو را در کتاب 

تواند خون را از کرد و استدلال کرد که این جانور می
های عمیقی که از طریق حجامت دسترسی به آن وجود رگ
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(. و ی همچنین زالو Ayduz et al., 2007ندارند، خارج کند )
های پوستی تجویز نمود. در عنوان درمانی برای بیماریرا به

الو را ( ز1231-1162) قرن دوازدهم، عبداللطیف بغدادی
عنوان روشی مؤثر برای پاکسازی بافت، پس از جراحی، به

میلادی(  13و  12توصیه کرد. پس از آن، ابن مسیحی )قرن 
بین زالوهای طبی و غیرطبی بر اساس شکل و رنگ آنها 

 Abdualkader et al., 2013; Montinari and)تمایز قائل شد 

Minelli, 2022.) 

  
 .(Martucci, 2020)کاربرد زالودرمانی در اعصار گذشته  -3شکل 

زالوهای طبی هزاران سال پیش توسط پزشکان مصری، 
 گرفتندهندی، یونانی و عرب مورد استفاده قرار می

(Papavramidou and Christopoulou-Aletra, 2009) کاربرد .
گیری این گروه از زالوها در طب سنتی، خون لیاص

بود؛ با این حال، از این جانوران برای درمان موضعی 
های پوستی، های سیستمیک نظیر التهاب، بیماریبیماری

دردهای روماتیسمی و اختلالات دستگاه تناسلی نیز استفاده 
عنوان یکی از مدافعان . به(Singh and Rajoria, 2020) شدمی

پس از  130-201زالودرمانی، پزشک یونانی جالینوس )
( زالو را به عنوان یک درمان مؤثر برای بسیاری از میلاد

ها توصیف کرد. بعدها، در قرون وسطی، زالودرمانی بیماری
رایج شد، زیرا درد کمتری نسبت به درمان های معمولی 

های سیستم عصبی و چشم داشت و حتی برای بیماری
شد. با وجود کاهش استفاده از زالو در پزشکی توصیه می

عنوان یکی از به( Hirudin)یرودین مدرن، کشف ه
ترین داروهای ضد انعقاد طبیعی در بزاق زالو توسط قوی

، بار دیگر توجه جامعه 1884جان بری هایکرافت در سال 
ی دوباره پزشکی را به این موجود جلب کرد. این علاقه

با تحقیقات فریتز مارکوارت تثبیت و  1950متعاقباً در دهه 
 (.Lemke and Vilcinskas, 2020) شد صورت علمی مدونبه

میلادی را باید نقطه عطفی در  1970و  1960های دهه
بازگشت زالودرمانی به عرصه پزشکی نوین دانست 

(Deganc and Zdravic, 1960 در این دوره، جراحان .)
های در فلپ "احتقان وریدی"پلاستیک با معضل پیچیده 

پیوندی  هایو اندام( Surgical Flaps)جراحی 
گریبان بودند؛ جایی که مداخلات جراحی مرسوم بهدست

پاسخگوی نیاز نبوده و استفاده از زالوهای زنده برای تخلیه 
های راکد وریدی، نتایجی فراتر از انتظار به همراه خون

های گسترده بر روی ترکیبات فعال آورد. همزمان، پژوهش
های لکولبزاق این جانوران، به کشف طیف وسیعی از مو

فرد انجامید های درمانی منحصربهزیستی با ویژگی
(Michalsen et al., 2002 سرانجام در .)2004ژوئن  24 ،

 Food and Drug)( FDAسازمان غذا و داروی آمریکا )

Administration ) با صدور مجوز رسمی، استفاده از زالوی
( را برای مصارف پزشکی به Hirudo medicinalisطبی )
(. شرکت فرانسوی Bordon et al., 2020یت شناخت )رسم

Ricarimpex SAS  به عنوان نخستین تولیدکننده، موفق به
 "ابزار پزشکی"دریافت این مجوز شد و زالوها را با عنوان 

های پلاستیک و میکروجراحی وارد برای کاربرد در جراحی
ترتیب، بازتعریف جایگاه زالودرمانی در بدین .بازار نمود

زشکی معاصر، افزون بر اعتباربخشی به میراث کهن طب پ
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ای را به سوی کشف داروهای جدید های تازهسنتی، دریچه
 تهاجمی گشوده است.و توسعه رویکردهای درمانی کم

 بزاق زالوفعال ترکیبات زیست

 یضد انعقاد عوامل

هیرودین یک مهارکننده بسیار قوی و اختصاصی آنزیم 
د؛ ترومبین آنزیم کلیدی در فرآیند شوترومبین محسوب می

انعقاد خون است که با تبدیل فیبرینوژن به فیبرین، شبکه 
. هیرودین با (Johnson, 1994) دهدلخته را تشکیل می
کند طور کامل فعالیت آن را مسدود میاتصال به ترومبین به

خون در محل گزش  لختهو بدین ترتیب از تشکیل 
دهد تنها به زالو اجازه میژگی نهنماید. این ویجلوگیری می
راحتی بمکد، بلکه پس از جدا شدن زالو نیز تا تا خون را به

دهد که برای ساعاتی محل گزش به خونریزی آرام ادامه می
های دچار احتقان وریدی بسیار تخلیه خون راکد در بافت

نشان داده  تحقیقات. (Junren et al., 2021) حیاتی است
ن در مقایسه با هپارین )ضد انعقاد رایج( است که هیرودی

و اثر  III ترومبیندارای مزایایی مانند عدم نیاز به آنتی
مهاری مستقیم بر ترومبین متصل به لخته است که آن را به 

فرد در درمان اختلالات انعقادی تبدیل ای منحصربهگزینه
 .(Pineo and Hull, 1995) کندمی

ر از زالودرمانی است و منجر به اهمیت بالینی هیرودین فرات
تولید داروهای نوین بر پایه این ترکیب شده است. شکل 

توسط سازمان غذا و  "لپیرودین"نوترکیب هیرودین با نام 
 داروی آمریکا برای درمان ترومبوسیتوپنی ناشی از هپارین

(HIT)  و  "دزیرودین"تأیید شد. همچنین مشتقاتی مانند
های عروقی ن ضد انعقاد در جراحیبه عنوا "بیوالیرودین"

 ,.Xu et al) اندو مداخلات قلبی مورد استفاده قرار گرفته

. حضور هیرودین در بزاق زالو به همراه سایر عوامل (2020
شود که خون در دستگاه گوارش ضدانعقادی، موجب می

ها به حالت مایع باقی بماند و فرآیند هضم زالو تا ماه
 Sig et) های همزیست تسهیل گرددتدریجی توسط باکتری

al., 2017)دهنده پیچیدگی . این مکانیسم تکاملی یافته، نشان
تعامل میان زالو، میزبان و میکروبیوم همزیست است. 

ترین ضد انعقاد طبیعی طور کلی، هیرودین به عنوان قویبه
ترین ترکیبات مورد شناخته شده و همچنان یکی از مهم

حوزه داروسازی و پزشکی ترمیمی توجه پژوهشگران در 
 (.Karasartova et al., 2025) شودمحسوب می

 های تجمع پلاکتیمهارکننده

گذارد، بزاق علاوه بر هیرودین که بر مسیر انعقاد اثر می
طور مستقیم از زالو حاوی ترکیبات متعددی است که به

یکی ( Apyrase) کنند. آپیرازها جلوگیری میتجمع پلاکت
های کلیدی است که با تجزیه آدنوزین ن آنزیماز ای
که یک محرک قوی برای تجمع پلاکتی  - فسفاتدی

ها به یکدیگر و از چسبیدن پلاکت -شود محسوب می
کند. این مکانیسم مکمل تشکیل پلاک اولیه جلوگیری می

شود که جریان خون عملکرد هیرودین است و موجب می
 Sig et) تری پایدار بمانددر ناحیه گزش برای مدت طولانی

al., 2017)های بزاقی است که . کالین یکی دیگر از پروتئین
با اتصال به کلاژن )که در بافت زیرپوستی و دیواره عروق 

ها شدن آنها به کلاژن و فعالوجود دارد( از اتصال پلاکت
کند. این ترکیب با ایجاد اختلال در مسیر جلوگیری می

نقش مؤثری در کاهش سرعت تشکیل سیگنالینگ پلاکتی، 
 ,Lemke and Vilcinskas) کندلخته در محل گزش ایفا می

2020). 

آنزیم دیگری است که خاصیت ( Destabilase) دستابیلاز
های خون از پیش فردی در حل کردن لختهمنحصربه
شده دارد. این آنزیم با شکستن پیوندهای عرضی در تشکیل

لخته و بازگرداندن جریان شبکه فیبرین، باعث تخریب 
گردد. این ویژگی برای خون در عروق مسدود شده می

کاربردهای بالینی زالودرمانی در شرایطی که لخته در عروق 
های جراحی( بسیار حائز کوچک ایجاد شده )مانند فلپ

. تحقیقات (Baskova and Nikonov, 1991) اهمیت است
ثر بر فیبرین، نشان داده است که دستابیلاز علاوه بر ا

کننده پلاکت، از تشکیل تواند با مهار فاکتورهای فعالمی
مجدد لخته نیز پیشگیری کند. این مجموعه از ترکیبات با 

شوند که زالو های متفاوت اما هماهنگ، موجب میمکانیسم
دقیقه از میزبان خون تغذیه کند  60تا  20مدت بتواند به

 ,.Bobrovsky et al) ند شودای مانع این فرآیبدون آنکه لخته

بخش طراحی ها، الهام. درک دقیق این مکانیسم(2021
داروهای جدید ضد پلاکت با منشأ طبیعی بوده که عوارض 

 .جانبی کمتری نسبت به ترکیبات سنتزی دارند

 عوامل ضدالتهابی

های مهم اثرات درمانی زالودرمانی که فراتر از یکی از جنبه
اصیت ضدالتهابی بزاق زالو گیری صرف است، خخون
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نخستین عامل ضدالتهابی بود که ( Bdellin)باشد. بدلین می
از بزاق زالو جداسازی شد. این ترکیب یک مهارکننده قوی 

های پروتئازی )به ویژه تریپسین و پلاسمین( آنزیم
ها، از فعال شدن شود و با مهار این آنزیممحسوب می

. بدلین با (Liu et al., 2019) کندالتهابی جلوگیری میعوامل 
های التهابی به بافت و مهار آزادسازی کاهش نفوذ سلول

ها، به کاهش تورم، التهابی مانند سیتوکینهای پیشواسطه
 Sibi and) کندقرمزی و درد در ناحیه تحت درمان کمک می

Rabina, 2016)ویژه در کاربردهای . این ویژگی به
ای التهابی مفصلی مانند هزالودرمانی برای بیماری

استئوآرتریت زانو بسیار حائز اهمیت است. مطالعات بالینی 
نشان داده است که کاهش درد و بهبود عملکرد مفصل در 
بیماران مبتلا به آرتروز تا چندین ماه پس از زالودرمانی 

توان به اثرات ضدالتهابی ماند که این امر را میپایدار می
 (.Rai et al., 2011) دترکیبات بزاق نسبت دا

دومین عامل ضدالتهابی مهم بزاق زالو است ( Eglins)گلین ا
کند. های الاستاز را مهار میطور اختصاصی آنزیمکه به

هایی هستند که با تخریب الاستین )پروتئین الاستازها آنزیم
اصلی بافت همبند( در فرآیندهای التهابی و تخریب بافتی 

وه بر خاصیت ضدالتهابی، دارای گلین علاانقش دارند. 
سازی باشد و با خنثیاکسیدانی نیز میفعالیت آنتی

ها جلوگیری های آزاد، از آسیب اکسیداتیو به بافترادیکال
. این ترکیب در مطالعات (Mucha et al., 2021) کندمی

آزمایشگاهی توانسته است از تخریب غضروف مفصلی در 
نکته جالب توجه این  های آرتریت جلوگیری کند.مدل

صورت هماهنگ با سایر ترکیبات بهگلین ااست که بدلین و 
عنوان مثال، هیالورونیداز کنند؛ بهبزاق عمل می

(Hyaluronidase ) با افزایش نفوذپذیری بافت، موجب نفوذ
شود. بهتر این عوامل ضدالتهابی به عمق بافت ملتهب می

کننده کاربرد سنتی این اثرات چندگانه ضدالتهابی، توجیه
های التهابی پوست و مفاصل است و زالو در درمان بیماری

های جدیدی را برای توسعه داروهای ضدالتهاب با افق
 .(Jung et al., 2020است )منشأ طبیعی گشوده 

 دهنده نفوذپذیری بافتهای افزایشآنزیم

های کلیدی بزاق زالو است که با هیالورونیداز یکی از آنزیم
زیه اسید هیالورونیک )ماده اصلی زمینه بین سلولی بافت تج

شود. این ها میهمبند( موجب افزایش نفوذپذیری بافت
آنزیم با تخریب سدهای فیزیکی موجود در مسیر انتشار 

شود سایر ترکیبات فعال بزاق )مانند ها، باعث میمولکول
هیرودین و عوامل ضدالتهابی( بتوانند به عمق بافت نفوذ 

طور مؤثرتری عمل کنند. هیالورونیداز علاوه بر رده و بهک
این نقش کمکی، خود نیز دارای اثرات درمانی از جمله 

روند بافتی و بهبود  التهابتسهیل جذب داروها، کاهش 
در (. Jung et al., 2020; Lu et al., 2025)باشد می ترمیم زخم

 صورت موضعی برایپزشکی مدرن، از هیالورونیداز به
های چشم افزایش جذب داروهای تزریقی و نیز در جراحی
شود. حضور )برای کاهش فشار داخل چشم( استفاده می

این آنزیم در بزاق زالو، بخشی از دلیل خونریزی گسترده و 
دهد، زیرا با مدت پس از گزش را توضیح میطولانی

 شودتخریب زمینه بافتی، دسترسی عروق به خون بیشتر می
(Rüschen et al., 2018; Mohankumar and Rajan, 2023.) 

آنزیم دیگری است که در بزاق ( Collagenase)کلاژناز 
های زالو شناسایی شده و وظیفه آن تجزیه برخی گونه

کلاژن )پروتئین اصلی سازنده پوست و بافت همبند( است. 
این آنزیم با تخریب فیبرهای کلاژنی در محل گزش، به 

تا به عمق بافت نفوذ کرده و به عروق  کندزالو کمک می
. کلاژناز (Wang et al., 2024) خونی دسترسی پیدا کند

همچنین در فرآیند ترمیم زخم و بازسازی بافت نقش دارد 
و مطالعات نشان داده است که استفاده موضعی از آن 

افزایی های مزمن را تسریع کند. همتواند بهبود زخممی
از در بزاق زالو، یک استراتژی تکاملی هیالورونیداز و کلاژن

 Riley) شودموفق برای تغذیه مؤثر از میزبان محسوب می

and Herman, 2005)تنها به . از منظر بالینی، این دو آنزیم نه
کنند، بلکه خود به عنوان اثربخشی زالودرمانی کمک می

عوامل درمانی مستقل در پزشکی بازساختی و ترمیم زخم 
اند. تحقیقات جدید بر روی استفاده رار گرفتهمورد توجه ق
های های مهندسی بافت و ژلها در داربستاز این آنزیم

 .دهنده زخم متمرکز استترمیم

 سایر ترکیبات

بزاق زالو علاوه بر ترکیبات فوق، حاوی موادی است که 
شوند کنندگی موضعی دارند و باعث میحسنقش بی

ساس نکند. این مواد که میزبان در هنگام گزش دردی اح
طور کامل شناسایی نشده است، با مهار ها هنوز بهماهیت آن

های عصبی )مانند سروتونین دهندههای درد و انتقالگیرنده
کننده حسکنند. حضور این مواد بیو دوپامین( عمل می

یکی از دلایل پذیرش بهتر زالودرمانی توسط بیماران در 
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 ,.Ul Haq et al) گیری استخونهای مقایسه با سایر روش

. همچنین ترکیبات گشادکننده عروق با خاصیت (2025
هیستامینی در بزاق زالو وجود دارند که با شل کردن شبه

عضلات صاف دیواره عروق، باعث افزایش جریان خون 
شوند. این گشادشدگی موضعی و تسهیل تغذیه زالو می

یابد و به بهبود عروق پس از جدا شدن زالو نیز ادامه می
 کندهای دچار احتقان کمک میگردش خون در بافت

(Lemke and Vilcinskas, 2020). 

جنبه دیگر و بسیار مهم، وجود ترکیبات ضدمیکروبی در 
مانند های همزیست بزاق زالو است. اگرچه زالو با باکتری

Aeromonas hydrophila (Chester, 1901)  کند، اما میزندگی
اوی پپتیدهای ضدمیکروبی است که از رشد بزاق آن ح

زایی ها و نیز جلوگیری از عفونتبیش ازحد این باکتری
کند. این ترکیبات با ها در محل گزش جلوگیری میآن

زا، نقش های بیماریایجاد اختلال در غشای سلولی باکتری
 ;Graf, 1999) کنندمحافظتی برای زالو و میزبان ایفا می

Indergand and Graf, 2000.) با این حال، وجود باکتری .
و همواره خطر عفونت همزیست در دستگاه گوارش زال

بیوتیک همین دلیل تجویز آنتیهمراه دارد و بهثانویه را به
. .(Indergand and Graf, 2000) در زالودرمانی ضروری است

پژوهشگران در حال مطالعه بر روی این پپتیدهای 
های جدید در عصر بیوتیکد آنتیضدمیکروبی برای تولی

طور کلی، تنوع ترکیبات مقاومت میکروبی هستند. به
کارخانه "موجود در بزاق زالو، این جانور را به یک 

تبدیل کرده که هر یک از محصولات آن  "داروسازی
. فهرستی پتانسیل بالایی برای توسعه داروهای نوین دارند

ه عملکردهای مختلف همراهای مهم بزاق زالو بهاز آنزیم
 ارائه شده است. 1ها در جدول آن

 بالینی زالودمانی کاربردهای

 کاربردهای تاییدشده

ترین و مستندترین کاربرد بالینی زالودرمانی در پزشکی مهم
های دچار احتقان وریدی در جراحی مدرن، نجات بافت

های پلاستیک و ترمیمی است. در پیوندهای پوستی، فلپ
ها، بینی یا ویژه در مواردی که انگشتان، گوشجراحی و به
شوند، گرفتگی ها قطع و مجدداً پیوند زده میسایر اندام

وریدی )خروجی خون( یک عارضه شایع و جدی 
. در این (Mousavian et al., 2022) گرددمحسوب می

شده به وسیله عروق تأمینشرایط، اگرچه خون شریانی به
شود و درستی انجام نمیوریدی بهرسد، اما تخلیه بافت می

یابد. این تجمع خون خون راکد وریدی در بافت تجمع می
رسانی، منجر به افزایش فشار مویرگی، کاهش اکسیژن

تجمع مواد زائد متابولیک و در نهایت ترومبوز عروق 
 ,.Abdualkader et al) گرددکوچک و مرگ بافت پیوندی می

وم جراحی مانند بازبینی های مرس. هنگامی که روش(2013
آناستوموز عروقی یا تجویز داروهای ضد انعقاد برای رفع 
این مشکل ناکارآمد باشند یا پیشتر ناموفق بوده باشند، 

شود. بخش مطرح میعنوان یک گزینه نجاتزالودرمانی به
زالو با مکیدن خون راکد وریدی و تزریق همزمان ترکیبات 

اهش داده و جریان خون فعال بزاق، فشار بافتی را ک
. آنچه (Sket and Trontelj, 2008) بخشدمویرگی را بهبود می

کند، تداوم اثر درمانی حتی فرد میاین روش را منحصربه
پس از جدا شدن زالو است؛ زیرا هیرودین و سایر 

ساعت پس از گزش به  10ضدانعقادهای تزریقی تا 
دهند که این شده از محل ادامه میخونریزی آرام و کنترل

امر به تخلیه تدریجی خون راکد و کاهش احتقان کمک 
 (.Junren et al., 2021د )کنشایانی می

های وریدی فراتر از یک مکانیسم اثر زالو در نجات فلپ
گیری ساده است و به عملکرد هماهنگ ترکیبات فعال خون

گردد. هیرودین با مهار ترومبین از لخته شدن بزاق بازمی
کند. هیالورونیداز با ر عروق کوچک جلوگیری میخون د

افزایش نفوذپذیری بافت، انتشار سایر ترکیبات فعال را 
نماید. مواد گشادکننده عروق با شل کردن تسهیل می

عضلات صاف دیواره عروق، جریان خون موضعی را 
های احتمالی از پیش دهند. دستابیلاز نیز لختهافزایش می

. این (Mousavian et al., 2022) کندشده را حل میتشکیل
کند که طی زمانی ایجاد میبازه افزا، مجموعه از اثرات هم

یابد تا با برقراری مجدد آن، بافت درگیر فرصت می
زایی )آنژیوژنز( و اتصال عروق جدید، بقای خود را رگ

های تضمین کند. میزان موفقیت زالودرمانی در نجات فلپ
 85تا  65در مطالعات مختلف بین دچار احتقان وریدی 

 Butt et al., 2016; Mousavian et) درصد گزارش شده است

al., 2022 .)طور معناداری بالاتر از این میزان موفقیت به
بسیاری از مداخلات جراحی ثانویه در شرایط مشابه است 

عنوان یک درمان خط و به همین دلیل، امروزه زالودرمانی به
های دچار احتقان وریدی در م مدیریت فلپاول در الگوریت
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بسیاری از مراکز جراحی پلاستیک جهان پذیرفته شده 
 ت.اس

پروتکل استاندارد کاربرد زالو در جراحی پلاستیک نیازمند 
رعایت دقیق اصول بالینی و همکاری تیم درمانی مجرب 

نامه آگاهانه از بیمار پیش از شروع درمان، رضایت است.
ویژه عفونت و و درباره مزایا، خطرات )بهگردد اخذ می

بیوتیک در طول درمان با وی صحبت آنمی( و نیاز به آنتی
ناحیه مورد نظر با آب استریل یا نرمال سالین  شود.می

شود تا هرگونه ماده شیمیایی )مانند شستشو داده می
ن است کننده( که ممکپمادهای موضعی یا مواد ضدعفونی

 مانع اتصال زالو شود، پاک گردد.

 

 

 .(Munshi et al., 2008; Lemke and Vilcinskas, 2020) هاآن عملکرد و زالو بزاق هایآنزیم -1 جدول

 نقش درمانی و کاربرد بالینی عملکرد اصلی آنزیم

ترین مهارکننده اختصاصی ترومبین )آنزیم قوی (Hirudinن )هیرودی

 ن(نعقاد خوکلیدی در فرآیند ا

های جلوگیری از لخته شدن خون، تسهیل جریان خون در فلپ

تولید داروهای ضد انعقاد نوترکیب و اساس جراحی، پایه 

)لپیرودین، بیوالیرودین( برای درمان ترومبوسیتوپنی ناشی از هپارین 

 و مداخلات قلبی

و های پروتئازی )به ویژه تریپسین مهارکننده آنزیم (Bdellinبدلین )

 ن(پلاسمی

های التهابی اثر ضدالتهابی قوی، کاهش تورم و درد در بیماری

 مفاصل و پوست

و مهار تجمع  (ADP) فسفاتتجزیه آدنوزین دی (Apyraseآپیراز )

 پلاکتی

سازی جریان خون، های پلاکتی، روانجلوگیری از تشکیل لخته

 کاهش خطر ترومبوز در عروق کوچک

شده های خون از پیش تشکیلحل کردن لخته (Destabilaseدستابیلاز )

 ()فیبرینولیز

تخریب شبکه فیبرین و بازگرداندن جریان خون در عروق 

 هامسدودشده، مهار تجمع مجدد پلاکت

بات فعال بزاق، ها، تسهیل انتشار سایر ترکیافزایش نفوذپذیری بافت تجزیه اسید هیالورونیک در ماتریکس بین سلولی (Hyaluronidase)ز هیالورونیدا

های چشم و تسهیل جذب کاهش ادم بافتی، کاربرد در جراحی

 داروها

نفوذ به عمق بافت و دسترسی به عروق خونی، تسریع ترمیم  د(تجزیه کلاژن )پروتئین اصلی بافت همبن (Collagenaseلاژناز )کُ

 های مزمن، کاربرد در پزشکی بازساختیزخم

کاهش چربی خون )هیپرلیپیدمی(، کمک به متابولیسم لیپیدها در  و لیپیدها هاتجزیه چربی (Lipaseلیپاز )

 فرآیند هضم

اکسیدانی، جلوگیری از تخریب الاستین و بافت اثر ضدالتهابی و آنتی های الاستازمهار اختصاصی آنزیم (Eglinsاگلین )

 همبند، محافظت از غضروف مفصلی در آرتریت

جلوگیری از تخریب الاستین پوست، حفظ خاصیت ارتجاعی  محدود کردن اثر الاستازها بر روی پوست (Antielastaseالاستاز )آنتی

 بهداشتی-پوست، کاربرد بالقوه در ضد پیری و محصولات آرایشی

های عصبی دهندههای درد و انتقالمهار گیرنده کننده موضعیحسمواد بی

 ن()سروتونین، دوپامی

ایش پذیرش بیمار، کاهش نیاز به کاهش درد ناشی از گزش، افز

 حسی موضعی اضافیبی

شادکننده عروق ترکیبات گُ

 هیستامین()شبه

ها، رسانی به بافتافزایش جریان خون موضعی، بهبود اکسیژن ل کردن عضلات صاف دیواره عروقشُ

 کاهش احتقان وریدی

های ایجاد اختلال در غشای سلولی باکتری ترکیبات ضدمیکروبی

 زابیماری

ها در محل گزش، کاهش خطر عفونت )با وجود مهار رشد باکتری

 (.Aeromonas spp باکتری همزیست
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تر فلپ یا ناحیه دچار احتقان معمولاً زالوها روی نقاط تیره
شوند. که بیشترین تجمع خون راکد را دارد، قرار داده می

برای جلوگیری از مهاجرت زالو به نواحی دیگر و نیز 
توان از یک ویژه در کودکان(، میاضطراب بیمار )به کاهش

فنجان یا پوشش شفاف روی ناحیه استفاده کرد. تعداد 
زالوهای مصرفی در هر نوبت بسته به وسعت ناحیه و 

 عدد متغیر است 10تا  1شدت احتقان، معمولاً بین 
(Mumcuoglu et al., 2014) دقیقه  60تا  15. زالوها به مدت

مانند و پس از سیر شدن )پر رد نظر باقی میروی ناحیه مو
شوند. هرگز خود جدا میشدن دستگاه گوارش(، خودبه

زور از پوست جدا کرد، زیرا این کار نباید زالو را به
ها در زخم و افزایش تواند منجر به باقی ماندن آروارهمی

. در روزهای (Joslin et al., 2017) خطر عفونت گردد
جلسه  3تا  2ممکن است بیمار نیاز به ابتدایی درمان، 

درمان در روز داشته باشد و این فرآیند تا زمانی ادامه 
زایی مجدد یابد که گردش خون مویرگی از طریق رگمی

 (.روز 6تا  2در ناحیه ترمیم برقرار شود )معمولاً 

کاربردهای ویژه زالودرمانی در جراحی ترمیمی بسیار متنوع 
از موفقیت این روش در متون است و موارد متعددی 

ویژه های پستان، بهپزشکی گزارش شده است. در جراحی
های مختلف، پس از ماستکتومی و بازسازی پستان با فلپ

 75های دچار احتقان در استفاده از زالو برای نجات بافت
 ,.Rajaram et al) آمیز بوده استدرصد موارد موفقیت

شده، که عروق وریدی قطع. در پیوند مجدد انگشتان (2024
بسیار ریز هستند و آناستوموز جراحی آنها دشوار است، 

بخش حیاتی عمل عنوان یک روش نجاتزالودرمانی به
های . همچنین در جراحی(Streit et al., 2014) کرده است

های پوستی صورت و حتی در موارد گوش و بینی، فلپ
ددی از های متعنادر مانند پیوند پوست سر، گزارش

موفقیت زالودرمانی وجود دارد. اهمیت زمان در این موارد 
تواند منجر به حیاتی است؛ زیرا تأخیر در شروع درمان می

. (Mumcuoglu, 2014) آسیب غیرقابل برگشت بافت گردد
به همین دلیل، مراکز جراحی پلاستیک معتبر معمولاً زالوها 

های ستمدهندگان معتبر تهیه کرده و سیرا از پرورش
کنند. پس از جدا شدن دسترسی سریع به زالو را فراهم می

شود و زالوها، محل گزش با گاز استریل پوشانده می
عنوان بخشی از فرآیند درمان پذیرفته خونریزی آرام به

. پایش منظم رنگ (Hackenberger and Janis, 2019) شودمی

تاران و بافت، میزان ترشح و علائم حیاتی بیمار توسط پرس
گیرد و هرگونه تغییر مشکوک ثبت و پزشکان انجام می

های های دقیق و پروتکلشود. این مراقبتپیگیری می
استاندارد، موفقیت زالودرمانی را در شرایط بالینی حساس 

 .کندتضمین می

 پژوهشکاربردهای در حال 

 های التهابی پوستمیگرن و بیماری

کننده است که با اتوانمیگرن یک اختلال عصبی اولیه و ن
دار، همراه با تهوع، استفراغ، سردردهای شدید و ضربان

)ترس از نور( و فونوفوبیا ( Photophobia)فتوفوبیا 
(Phonophobia ) )شود. این مشخص می)ترس از صدا

تواند بیماری که شیوع آن در زنان بیشتر از مردان است، می
ثیر قرار دهد. در شدت تحت تأکیفیت زندگی بیماران را به

طب سنتی، حجامت و زالودرمانی از جمله مؤثرترین 
 Gupta) شوندهای درمانی برای میگرن محسوب میروش

and Gaurkar, 2022) .اند که در بالینی نشان داده تحقیقات
دهند، بیمارانی که به داروهای معمولی پاسخ نمی

و شدت  توجهی فراوانیتواند به میزان قابلزالودرمانی می
حملات میگرنی را کاهش دهد. محققان این اثر را به وجود 

ویژه دهند؛ بهترکیبات فعال در بزاق زالو نسبت می
عنوان ماده ضد انعقاد قوی و هیستامین که هیرودین به

شود، شدن خون میباعث گشاد شدن عروق و رقیق
توانند با بهبود جریان خون در عروق مغزی و کاهش می

دیواره عروق، از بروز حملات میگرنی پیشگیری فشار بر 
. همچنین وجود مواد (Lemke and Vilcinskas, 2020) کنند
بخش در بزاق کننده موضعی و ترکیبات آرامشحسبی

زالو، به کاهش درد و ناراحتی ناشی از میگرن کمک 
کند. برای دستیابی به بهترین نتیجه، معمولاً زالوها در می

شوند ها قرار داده میو گاهی در شقیقهناحیه پشت گوش 
 گیردبار در هفته( انجام می 2جلسه ) 4و درمان طی 

(Nouri et al., 2012). 

های التهابی پوست مانند اگزما نیز از دیگر بیماری
شوند. این کاربردهای نویدبخش زالودرمانی محسوب می

ریزی ها که با التهاب، قرمزی، خارش و پوستهبیماری
توانند تأثیر منفی عمیقی بر کیفیت زندگی ه هستند، میهمرا

و سلامت روان بیماران داشته باشند. استفاده موضعی از 
عدد در هر جلسه( در نواحی مبتلا، به  2تا  1زالو )معمولاً 



 1404ستان باتو  راهب، 17، شماره 9لد ج                                                                      مجله زیست شناسی ایران )علمی(                     

14 

 کاهش التهاب، خارش و قرمزی ضایعات کمک کرده است
(Shankar et al., 2014)ه توان ب. مکانیسم این اثر را می

حضور عوامل ضدالتهابی قوی در بزاق زالو مانند بدلین و 
های پروتئازی و الاستاز، اگلین نسبت داد که با مهار آنزیم

 ,Shakouri and Wollina) کنندکاسکادهای التهابی را مهار می

. همچنین مواد گشادکننده عروق با بهبود جریان (2021
ر خون موضعی و ترکیبات ضدمیکروبی با کاهش با

کنند. باکتریایی سطح پوست، به روند بهبودی کمک می
شده حاکی از آن است که مطالعات موردی گزارش

عنوان یک روش درمانی مکمل در تواند بهزالودرمانی می
های های مرسوم، به کنترل بهتر این بیماریکنار درمان

. با این حال، برای (Amani, 2020) مزمن پوستی کمک کند
های درمانی اثربخشی و استانداردسازی پروتکلتأیید قطعی 

تر با حجم های بالینی گستردهدر این زمینه، انجام کارآزمایی
 .مدت ضروری استنمونه بالاتر و پیگیری طولانی

 و سایر کاربردها زخم پای دیابتی

ترین عوارض ترین و جدیزخم پای دیابتی یکی از شایع
یطی، بیماری عروقی و دیابت است که به دلیل نوروپاتی مح

شود. درمان این اختلال در روند ترمیم زخم ایجاد می
ها بسیار پیچیده و پرهزینه است و در موارد پیشرفته، زخم

ممکن است به قطع اندام منجر شود. مطالعات بالینی 
شده نشان داده است که استفاده از زالودرمانی در کنار انجام

نتایج چشمگیری در  تواندهای طب سنتی میسایر روش
. (Hosseini et al., 2024) بهبود زخم پای دیابتی داشته باشد

بیمار مبتلا به زخم پای دیابتی  20در یک مطالعه بر روی 
های رایج پاسخ نداده بودند و که به درمان 3و  2درجه 

ها تجویز کرده بودند، پزشکان قطع عضو را برای آن
 12تا  10زالودرمانی )استفاده از پروتکل ترکیبی شامل 

 3زالوی ریز، متوسط و بزرگ در داخل و اطراف زخم هر 
جلسه( به همراه گیاهان دارویی،  10روز یک بار برای  7تا 

بادکش و ماساژ درمانی منجر به بهبود کامل زخم پس از 
(. زالودرمانی Haj Talebi et al., 2016روز گردید ) 60تا  40

نکروزه، کاهش فشار بافتی، با مکیدن خون راکد و بافت 
تزریق ترکیبات ضدالتهابی و ضدانعقاد و بهبود گردش 
خون موضعی، بستری مناسب برای ترمیم بافت فراهم 

همچنین ترکیبات ضدمیکروبی موجود در بزاق زالو . کندمی
به کاهش بار باکتریایی زخم و کنترل عفونت کمک 

تواند رمانی میدهد که زالودها نشان میکنند. این یافتهمی

هزینه، جایگزینی مؤثر عنوان یک روش غیرتهاجمی و کمبه
برای قطع عضو در بیماران مبتلا به زخم پای دیابتی مقاوم 

 ,.Munshi et al., 2008; Abdualkader et alبه درمان باشد )

2013.) 

های واریسی نیز ( و رگی)التهاب ورید(Phlebitis)فلبیت 
ها نتایج تند که زالودرمانی در آنهایی هساز دیگر حوزه
ای نشان داده است. در بیماری واریس، امیدوارکننده

های وریدی مختل شده و خون در عملکرد دریچه
یابد که منجر به گشاد ویژه پاها( تجمع میها )بهسیاهرگ
ها، درد، سنگینی، تورم و در موارد پیشرفته، زخم شدن رگ

. زالودرمانی با تزریق (TGH, 2025) گرددو خونریزی می
هیرودین و سایر مواد ضدانعقاد و گشادکننده عروق، به 

شدن خون کمک بهبود گردش خون، کاهش التهاب و رقیق
کند. با مکیدن خون راکد توسط زالو، فشار خون می

شده در قسمت پایینی پاها کاهش یافته و علائم جمع
تأکید دارند یابد. با این حال، متخصصان بیماری تخفیف می

که زالودرمانی برای واریس بیشتر جنبه تسکینی دارد و 
 Bapat et) شودای بیماری نمیموجب درمان قطعی و ریشه

al., 1998) شامل زالودرمانی . سایر کاربردهای نویدبخش
ای پیچیده، درد مزمن کمر، درمان سندرم درد ناحیه

اختلال  پریاپیسم ایسکمیک )نعوظ دردناک و مداوم به دلیل
در تخلیه خون(، تینیتوس )وزوز گوش( و فشار خون بالا 

. برای تمامی این (Hohmann et al., 2018) باشدمی
تر تر با طراحی قویکاربردها، انجام مطالعات بالینی گسترده

های استاندارد برای تأیید اثربخشی و تعیین پروتکل
 .ضروری است

 انداز آیندهگیری و چشمنتیجه

حاضر با هدف ارائه تصویری جامع و یکپارچه از پژوهش 
دانش موجود پیرامون زالوهای طبی و کاربردهای درمانی 

ها تدوین شده است. مرور منابع معتبر علمی نشان آن
های درمانی ترین روشدهد که زالودرمانی یکی از کهنمی

های باستانی مصر، یونان، ایران و است که ریشه در تمدن
تنها به فراموشی با ظهور پزشکی مدرن، نهچین دارد و 

سپرده نشد، بلکه بر اساس شواهد علمی معتبر، جایگاه 
های خود را در نظام سلامت بازتعریف کرده است. ویژگی

پذیری شناختی زالوها از جمله انعطاففرد زیستمنحصربه
فیزیولوژیکی در برابر تغییرات محیطی، ساختار حسی 

های و وجود باکتری میزبانتشخیص  پیشرفته برای
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کننده به هضم، این جانوران را به همزیست کمک
پزشکی تبدیل موجوداتی ارزشمند برای تحقیقات زیست

ترین عامل در احیای کرده است. با این حال، مهم
بزاق زالو از  فعالزیستزالودرمانی، شناسایی ترکیبات 

عی(، ترین ضد انعقاد طبیعنوان قویجمله هیرودین )به
های تجمع پلاکتی(، بدلین و آپیراز و دستابیلاز )مهارکننده

اگلین )عوامل ضدالتهابی( و هیالورونیداز )افزاینده 
ها با عملکرد نفوذپذیری بافتی( بوده است. این مولکول

اند ساز کاربردهای بالینی متنوعی شدههماهنگ خود، زمینه
ن وریدی در های دچار احتقاها نجات فلپترین آنکه مهم

درصد( و  85تا  65جراحی پلاستیک )با میزان موفقیت 
کاهش درد و بهبود عملکرد در استئوآرتریت زانو است. 
همچنین شواهد رو به رشدی از اثربخشی زالودرمانی در 

های التهابی پوست، زخم پای دیابتی و سایر میگرن، بیماری
جدیدی  هایاختلالات عروقی و التهابی وجود دارد که افق

 .گشایدهای آتی میرا برای پژوهش

عنوان پلی بین طب سنتی و انداز آینده زالودرمانی بهچشم
پزشکی مدرن، بسیار روشن و امیدوارکننده است و در چند 

باشد. نخست، شناسایی و مسیر اصلی قابل ترسیم می
بزاق زالو با  فعالزیستهای تر مولکولجداسازی دقیق

های پیشرفته پروتئومیکس و وریگیری از فنابهره
تواند به کشف ترکیبات جدید با ترانسکریپتومیکس، می

پتانسیل درمانی منجر شود. سنتز داروهای نوین با منشأ 
ها )مانند مشتقات نوترکیب طبیعی بر پایه این مولکول

اکنون در درمان اختلالات انعقادی کاربرد هیرودین که هم
تحقیقاتی است. دوم، انجام  هایدارند( یکی از اولویت

های بالینی گسترده، چندمرکزی و با طراحی قوی کارآزمایی
شده، دوسوکور و با گروه کنترل( برای سازی)تصادفی

های درمانی، تعیین دوز بهینه، تعداد استانداردسازی پروتکل
جلسات و مدت زمان درمان در کاربردهای مختلف 

و میکروبیومی بر ضروری است. سوم، مطالعات ژنتیکی 
 هاهای همزیست آنزالو و باکتری های مختلفروی گونه

همزیست و کشف -تواند به درک بهتر تعاملات میزبانمی
کاربردهای نوین در پزشکی بازساختی و ترمیم زخم منجر 

ها و شود. چهارم، توسعه داروهای موضعی )مانند ژل
 های حاوی عصاره بزاق زالو( برای کاربرد درکرم

تواند ضمن کاهش های مفصلی و پوستی میبیماری
عوارض جانبی سیستمیک، دسترسی بیماران به این روش 
درمانی را تسهیل کند. پنجم، تحقیقات بیشتر بر روی 

های مولکولی دقیق اثر ترکیبات شناسی و مکانیسمایمنی
های ایمنی و ها در تعدیل پاسخویژه نقش آنبزاق، به

های ساز کاربردهای جدید در بیماریزمینه تواندالتهاب، می
خودایمنی و التهابی مزمن گردد. در نهایت، توجه به 

شده و پرورش اصولی و پایدار زالوها در شرایط کنترل
ها، امکان استریل، ضمن حفاظت از جمعیت طبیعی آن

تولید زالوهای عاری از پاتوژن با کیفیت یکنواخت را برای 
ترتیب، زالودرمانی آورد. بدینمیمصارف بالینی فراهم 

تواند از یک روش سنتی به یک فناوری زیستی پیشرفته می
های با کاربردهای چندگانه در پزشکی فردمحور و درمان

کمکی تبدیل شود و نقش مهمی در ارتقای سلامت جامعه 
 ایفا نماید.
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Abstract 

Hirudotherapy (leech therapy) is one of the oldest traditional medicine methods that has 
regained its position in modern medicine in recent decades due to the discovery of 
bioactive compounds in leech saliva and the approval of its clinical applications by 
reputable organizations such as the Food and Drug Administration (FDA). This review 
aims to provide a comprehensive overview of the ecological characteristics, biology, 
historical background, scientific basis of therapeutic effects, and clinical applications of 
medicinal leeches (especially species of the genus Hirudo). Leeches are widely 
distributed in aquatic habitats throughout the world and possess high physiological 
flexibility, enabling them to survive in variable environmental conditions. The most 
important medicinal species include the European leech (H. medicinalis), Oriental leech 
(H. orientalis), and Hungarian leech (H. verbana). The saliva of these animals is a rich 
source of bioactive molecules, including hirudin (as the most potent natural 
anticoagulant), apyrase (platelet aggregation inhibitor), hyaluronidase (tissue 
permeability enhancer), and anti-inflammatory compounds (bdellin and eglin). Current 
clinical applications of leech therapy include salvaging surgical flaps with venous 
congestion, reducing pain and improving function in knee osteoarthritis, and, to a 
limited extent, treating migraine, inflammatory skin diseases, and diabetic ulcers. The 
success of this method requires adherence to standard clinical protocols, administration 
of antibiotic prophylaxis to prevent infection with the symbiotic bacterium Aeromonas, 
and awareness of contraindications. The future perspective of hirudotherapy depends on 
more precise identification of effective molecules, development of novel natural-based 
drugs, and conducting larger clinical trials to standardize treatment protocols. 

Keywords: Medicinal leeches, Hirudo medicinalis, Leech biology, Salivary enzymes, 
Hirudin 

 

 

 


