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 مقدمه
 یزسازبا زانیم .در سرتاسر جهان است ریمرگ و م یاصل دلایلاز  یکی قلبی انفارکتوس

 یهندسم یفناور با یدرمانسلول  بیترک محدود است. انفارکتوس قلبیپس از  یبافت قلب

ا ر هاییستاربمطالعه، د نیدر اای گردد. گسترده بالینی کاربردهایمنجر به  تواندیم بافت

 بافت سیها به منظور کاربرد در مهندکاردیومیوسیتو رشد  چسبندگی برای پشتیبانی از

 مورد بررسی قرار دادیم.قلب 
  هاروش و مواد
ا ساختاری از تتهیه گردید و با ژلاتین پوشش داده شد  (BC)سلولز باکتریایی  داربستابتدا 

با  BCG و BCهای . خصوصیات داربستبدست آید  (BCG)سلولز پوشیده شده با ژلاتین

 نی واستفاده از میکروسکوپ الکترونی روبشی، میکروسکوپ الکترونی روبشی نشر میدا

هت جپذیری مورد بررسی قرار گرفت. در ادامه روش رطوبتو میکروسکوپ نیروی اتمی 

 ایهتهای مزبور، کاردیومیوسیسنجش کارایی )میزان چسبندگی و بقای سلولی( داربست

 نسانیاهای پوستی ها کشت داده شدند و با فیبروبلاستبطنی نوزاد رت بر روی داربست

(HDF) .مورد مقایسه قرار گرفتند 

 هایافته
ها و زبری سطح به منظور کشت داد که قطر متوسط نانوفیبریل نشاننتایج 

ان ا پایا تهباشد. فعالیت انقباضی خودبخودی کاردیومیوسیتها مناسب میکاردیومیوسیت

ا توجه به نتایج به تدریج اندکی کاهش یافت. ب 7تا  5دوره آزمایش، ماندگار بود ولی از روز 

ها در تمام طول دوره بر روی داربست HDFsتصاویر میکروسکوپ نوری، چسبندگی 

 ها بود.آزمایش، بیش از چسبندگی کاردیومیوسیت

 گیرینتیجه
BC  وBCG لی، دارای خصوصیات فیزیکوشیمیایی مناسبعلاوه بر نداشتن سمیت سلو 

ت ری کاردیومیوسیت نوزاد دوروزه هاجهت حفظ شکل ظاهری و عملکرد انقباضی سلول
 باشند.می
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 مقدمه

 بکرای هکاآن ناسکازگاری و هکابافت و هااندام هیته تیمحدود

ماننککد درد و عفونککت، سککبب  ییخطرهککا نیهمچنکک ونککد،یپ

انند م هاییبافت شده است. روش یضرورت گسترش مهندس

انکد   زانیککه نقکص بکه م یاگرچه در موارد یسلول درمان

 یدارا هککاروش نیککا یاسککتفاده شککوند ولکک تواننککدیمکک ،اسکت

از سلول یقابل توجه زانیمانند هدر رفتن م هاییتیمحدود

رشکد داده  یهاموارد اسکتفاده از سکلول نی. در اباشندمی ها

. درسکمکی نظکر بکه تکرمناسکب ،یشده در داربست سه بعکد

 بکه هسکتند، هاسلول یبرا بانیپشت کی عنوان به هاداربست

 کیکمک کرده و  ده،دیبیآس هناحی درون به هاسلول انتقال

 دتولیک هکا،سکلول ریکرا بکه منظکور تک  یسه بعد وبچهارچ

یفکراهم مک د،یک( و بافکت جدECM) یخارج سلول کسیماتر

مکی هکااندام و هابافت لیتشک لیسبب تسه نیو بنابرا کنند

سکلول و  لیکتحو ستمیس یارتقا یبرا ن،یبنابرا؛ (1-4) شوند

 یاربسکی در هکاداربست مناسب، مکان در هاسلول ینیگزیجا

 نکو  اساس بر(. 8–5اند )استفاده شده یدرمان یکردهایاز رو

دهنکده  لیآن، مواد تشکک اختصاصی کاربرد و نظر مورد بافت

 ها(. داربست2) باشندمی متفاوت هاآن هاییژگیداربست و و

 نیساخته شکوند. همچنک یسنتز ای یعیاز مواد طب توانندیم

 هاو رشد سلول یسازگار بوده و چسبندگ ،یستیاز نظر ز دیبا

مکرگ و  یاصکل لیکدل ،یقلب هاییماری(. ب1کنند ) تتقوی را

حملکه  ایک 1یقلبکنفارکتوس ا(. 9جهان هستند)در سراسر  ریم

و  ژنیکسا دنیو عدم رس یبقل هایرگ یگرفتگ ، در اثریقلب

 نیکمکرگ ا جکهیو درنت هکاتیوسکیومیبکه کارد ییمکواد ذکذا

 ،بکال  یهاتیوسکیومی(. کارد10، 3) گکرددیم جادیا هاسلول

 یبازسکاز تیکباشکند ککه ظرفیم ایافتکهی زیتمکا یهاسلول

 ،یقلبک یهابروبلاستیف نیبنابرا ؛دهندیرا نشان م یمحدود

 گردنکدیمکمرده  یهاتیوسیومیکارد نیگزیخود جا ریبا تک 

                                                             
1. Myocardial infarction 

 شکودیم یبافکت انقباضکمیکه منجر بکه از دسکت رفکتن دا 

یعملکرد بطن چپ دچکار اخکتلال مک جه،نتی در ؛(13–11)

 گکرددیم جادیا یقلب ییو در صورت عدم درمان، نارسا گردد

تیوسکیومیبر سلول بکا ورود کارد یمبتن هایروش (.10، 3)

 یدرمککان نککهیگز ده،یککد بیبککه قلککب آسکک دیککجد هککای

بافکت  یاند. در مهندسبوده ریدر مطالعات اخ یادوارکنندهیام

 هکایتیوسکیومیکارد یداربسکت حکاو ایک یقلب، ورقکه قلبک

شکده و عملککرد  دهید بیبافت آس نیگزیجا د،یجد یانقباض

موجکود  یهاتیوسیومی(. کارد12، 8بخشد )یقلب را بهبود م

 تباطار گریکدی با دار،اتصالات فاصله قیداربست، از طر یبررو

 یهمکاهنگ یانقباض تیبرقرار کرده و فعال یکیولوژیزیالکتروف

نکامحلول در  دیساکار یپل کی سلولز (.14دهند )میرا نشان 

بکه مقکدار فکراوان  عکتیمکاکرومولکول در طب نیکآب است. ا

. شکودیم دیتول هاسمیکروارگانیاز م یاریو بس اهانیتوسط گ

دارد  یکسکانی ییایمیت سکاختار شکسلولز در تمکام موجکودا

 یسکاختار یافتگیکسکازمان  د،یبر اساس منبع تول ی(. ول15)

 هکاییژگکیو جکادین موضکو  سکبب ایدارد که همک یمتفاوت

 ای ییای. سلولز باکترگرددیم زیساختار ن نیا یکیزیمتفاوت ف

BC2 اسکت.  یاهیکنسکبت بکه سکلولز گ یمختلف یایمزا یدارا

م ل  یباتیترک یدارا یاهیف سلولز گبر خلا ییایسلولز باکتر

و  ینبکوده و جداسکاز نیپکتک یاجکزا ایک سلولزیهم ن،یگنیل

سککاختار  یدارا BC سککاده اسککت. نسککبتبه آن یسککازخالص

افتهیو سکازمان فیظر اریبس یافینانوال دهیدر هم تن یاشبکه

و  یسکتیز یهمگن بوده، سازگار ییایمیاست، از لحاظ ش ای

تر ناز  اریآن بس ینانومتر یهالیبریو ف دارد ییتخلخل بالا

قابکل  یقدرت کشش علاوه؛ به(16، 15است ) یاهیاز سلولز گ

 یبکه راحتک تکوانیآن را مک OH هکایداشته و گکروهمییتنظ

مکاده  نیکا هکاییژگیاز و یبرخ نهمچنی(. 1) نمود دارعامل

 رییکتغ تکوانیو سطح را مک ید تخلخل، ساختار سه بعدمانن

                                                             
2. Bacterial cellulose (BC) 
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 یداربسکت بکر رو یککیزیو ف ییایمیش هاییژگیو (.17داد )

 لیکبکه دل BCنقکش دارد.  یسلول زیو تما ریتک  ،یچسبندگ

 تیکمناسکب، ظرف یسکازگارستیبالا، خلکو  و ز ینگیبلور

خوب م کل اسکتحکام  یکیمکان هاییژگیآب و و یجذب بالا

 نکککهیدر زم یاریبسککک هکککایککککاربرد ،یریو انعطکککاف پکککذ

پانسککمان زخککم و  ،یشکککزپ یماننککد پککدها یپزشکککستیز

بککه  نی(. همچنکک18، 15بافکت دارد ) یمهندسکک یهاداربسکت

 کسیآن ککه مشکابه مکاتر یسکه بعکد یبریشبکه نانوف لیدل

جهت داربست  یمناسب یدایاست، کاند یعیطب یخارج سلول

با سطوح صاف فاقد ساختار نکانو،  سهیو در مقا (19) باشدیم

 یچسکبندگ یرابک ییایکنانوسکلولز باکتر یساختار سکه بعکد

نکامنظم  شیکاز لحاظ آرا BC(. 20باشد )میمناسب  هاسلول

، 20داشکته ) یآن، با کلاژن شباهت سکاختار هایلیبرینانوف

و قکدرت  شکتریتخلخکل ب یبا کلاژن دارا سهی( اما در مقا21

قلکب  ECM یاصکل جکز کلاژن(. 23است ) یبالاتر یکیمکان

 ازیکبافت قلکب، ن یمورد استفاده در مهندس هایاست و سازه

در  یافیکو ال یقلبک ECMشکبه  یساختار و توپکوگراف کیبه 

از دناتوره ککردن  نیژلات. (3) کلاژن دارند هایلیبریاندازه ف

از  ی. برخکشکودیمک هیکنکامحلول ته یبکریکلاژن ف نیپروتئ

وجکود گکروه ،یسکازگار ستیز ،یمانند فراوان نیخوا  ژلات

ون به صرفه بودن و مقر ،یچسبندگ تیو قابل یعملکرد های

 یو بازساخت یدرمان هاییژگیبه آن و ،یریپذ بیتخر ستیز

بکا کمکک  تکوانیرا مک یسلول یچسبندگ(. 24، 15) دهدیم

 ن،ینکیآرژ نکهیآم یدهایاز اسک ی)تکوال RGDم ل  هایییتوال

 نیپککروتئ نی( کککه در چنککدکیآسککرارت دیاسکک ن،یسککیگلا

 نیبکرونکتیف و نینیمانند کلاژن، لام یخارج سلول کسیماتر

 یتکوال یدارا زیکن نی(. ژلات25) دیبهبود بخش شوند،یم افتی

RGD گکرددیمک یسکلول یت چسکبندگیکاست و سکبب تقو 

قابککل  یقککدرت کششکک یدارا ینککیژلات هککایدروژلیکک(. ه26)

تازه متولکد  هایقلب رت یتیوسیم هایهستند. بافت میتنظ

سکه  خود را بکه مکدت یانقباض تیسوبسترا قابل نیشده، در ا

در  ن،یژلاتک(. 26) کننکدیکشکت حفکظ مک طیهفته در محک

انکوا   یبکرا یداربسکت ابتککار کیک، به عنوان BCبا  بیترک

 یمناسکب و اسکتحکام کششک یمختلف سلول، با اتصال سلول

بککا سککلولز  نیژلاتکک بترکیکک(. 29–27اسککتفاده شککده اسککت )

مداوم  یکرده است که تحت فشارها جادیا ایماده ییایباکتر

عنکوان  هبک تواندیم بنابراین داشته ریتورم برگشت پذ ییتوانا

(. 30) ردیکمفصکل مکورد اسکتفاده قکرار گ یذضروف مصنوع

شده بکا فکاکتور  یبارگذار نیژلات/BC هایداربست نیهمچن

 یبکرا نی( اصلاح شده بکا هرکارVEGF) یرگ الیرشد اندوتل

اسکتفاده شکده اسکت  تموفقیک بکا هاو مهاجرت سلول ریتک 

یلسکولفاته/پ ییایکاز سکلولز باکتر یگکریمطالعکه د (. در19)

 یکککارا بککرا ی( بککه عنککوان داربسککتBCS/PVA) الکککللیککنوی

اسکتفاده  L929 یموشک هایبروبلاستیف ریو تک  یچسبندگ

 مکریو همککارانش، بکا اسکتفاده از پل Mihardja (.31) دیگرد

توانسکتند  Hep IIIو  RGD یدهایسلولز و پرت لیمت یبیترک

 همدل جونکد کیرا در  وکاردیم یو بازساز یلولس یچسبندگ

بکا  یمطالعه حاضر، ساخت داربست هدف(. 32دهند ) شیافزا

 تیککبککه منظککور تقو یبافککت قلبکک ECMمشککابه  یهککایژگیو

بکوده اسکت  هاتیوسیومیکارد یو عملکرد انقباض یچسبندگ

 یهاککه سکلول یم ل انفکارکتوس قلبک یکه بتواند در موارد

رونککد مککورد می نی( از بککهاتیوسککیومیردقلککب )کا یانقباضکک

انجکام شکده، تکاکنون  مطالعکات. بر اساس ردیاستفاده قرار گ

BC یبررسکک یبککرا نیبککا ژلاتکک بیککدر ترک ایکک ییبککه تنهککا 

استفاده نشده اسکت. در  هاتیوسیومیو رشد کارد یچسبندگ

انکدازه  هکا،لیکبریو انکدازه نانوف یشناسک خکتیمطالعه، ر نیا

بکر  یمبتن یهاداربست یساختار و آبدوست یمنافذ، توپوگراف

BC یبانیپشکت بکرای هاآن تیقرار گرفت و قابل یابیمورد ارز 

رت یبطنک یهاتیوسکیومیاز اتصال و عملکرد مناسکب کارد
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قککرار گرفککت و بککا  یبررسکک مککورد 1(CsvCM-nrنککوزاد ) هککای

 شد. سهیمقا 2(HDF) یانسان یپوست هایبروبلاستیف

 هامواد و روش

( PTCC 1734) نکوسیلیگلوکوناستوباکتر زا :یکترکشت با

( رانیک)تهکران، ا رانیا یو صنعتمیعل هایاز سازمان پژوهش

- D (w/v)%2 یآگکار حکاو HS طیدر محک یشد. باکتر هیته

 5/%0، (QUELAB)پرتون 5/%0 (w/v)، (QUELAB)گلوکز 

(w/v)  عصاره مخمر(QUELAB) ،27/%0 (w/v) میسکد ید 

 دی( اسکککw/v) %15/1( و Na2HPO4) فاتفسککک دروژنیکککه

 هکاییژگیآگار کشت داده شد. و %5/1 ( وMerck) کیتریس

و  یکروسککوپیتوسکط مشکاهدات م یبکاکتر یشناسک ختیر

 .دیگرد دییتأ گرم یزیآمرنگ

 داربست یساز آماده

 حیتلقک عیمکا هیکبکه منظکور ته :BC یو خالص ساز دیتول

بکه  HS طیمحک تکرلییلکیم 5مورد نظکر در  یباکتر ،یباکتر

کشت داده شکد.  گرادیدرجه سانت Co28ساعت در  24مدت 

 دیککشت جد طی، به مح10به  1به نسبت  حیتلق عیسرس ما

HS  هشکبان 7خانه( اضافه شد و به مدت  48 تیپل ای)ارلن و

، 33شکد ) یگرماگکذار سکتایا طیدر شرا Co28 یماد در روز

 7پکس از  ع،یمکا طیشده در محک دیتول یسلولز ی(. ذشا34

سکاعت در  1بکه مکدت   N1/0NaOHروز برداشته شکد و در 

Co80 ساعت  1به مدت  زهیونیجوشانده شد. سرس در آب د

یکشکت و بکاکتر طیمح یایحرارت داده شد تا بقا Co80در 

 یشکود. در مرحلکه بعکد، ذشکا رجخکا یسکلولز یاز ذشا ها

 بکه pH تکا شکد ورذوطکه زهیونیبار در آب د نیچند یسلولز

و تا زمان  لیتوکلاو استردر ا یسلولز یسد. ذشابر 2/7- 4/7

 شد. ینگهدار Co4 یمصرف در دما

                                                             
1. Neonatal rat-ventricular cardiomyocytes (nr-vCMCs) 
2. Human dermal fibroblast (HDF) 

: بکه منظکور پوشکشنیبا ژلاتک ییایسلولز باکتر یده پوشش

 30، سکلولز بکه مکدت BCG3 دیکو تول نیسلولز بکا ژلاتک دهی

 . شد ور، ذوطه%1 نیدر محلول ژلات قهیدق

 داربست یابی مشخصه

 یابیبه منظکور مشخصکه :ییاینمودن سلولز باکتر خشک

BC  وBCGزریکشکبانه روز در فر کی مدت به ها، ابتدا نمونه 

Co20 – شدند. سرس در دسکتگاه خشکک کننکده  نگهداری

فشکار  و - Co65  یسکاعت در دمکا 24بکه مکدت   یانجماد

mbar 005/0 مشخصکه یخشک شده و نمونه آماده شده برا

 مورد استفاده قرار گرفت.  یابی

و  SEM 4)نگ اره  ) یروبش  یالکترون  کروسکوپیم 

-FE) یدانی نش ر م یروبش  یالکترون  کروسکوپیم

SEM 5: هککایورقککه BC  وBCGهیککپا کیکک ی، بککر رو (stub )

( بکه مکدت Au-Pa) ومیپکالاد-قرار گرفته و بکا روککش طکلا

s180لهیها بککه وسککشککدند. سککرس نمونککه یده، پوشککش 

لحاظ ، از LEO 1450VPمدل  یروبش یالکترون کروسکوپیم

 یشدند. به منظور بررس یو اندازه منافذ بررس یشناس ختیر

-FE) یدانیکنشکر م یروبش یالکترون کروسکوپمی با هانمونه

SEM مکدل ،)Model LMU TESCAN BRNO- Mira3 ،

پوشکش  mA 20و  s 120 مکدت بکه طکلا روکش با هانمونه

شکبکه، قطکر و انکدازه منافککذ و  یشناسکختیشکدند. ر یدهک

، 35شکد ) یبررس ImageJ افزاربا استفاده از نرم هالیبرینانوف

36  .) 

 هیکبکه منظکور ته :AFM 6) م یات یروی ن کروسکوپیم

 Araمکدل  AFM دسکتگاه از هکااز نمونه یتوپوگراف ریتصاو

research Brisk  بکا اسکتفاده از  یبردارریاستفاده شد. تصکو

و بکوده  کونیلیدستگاه، سک  هی، انجام شد. پاحالت ضربه زدن

                                                             
3. Bacterial cellulose-Gelatin (BCG) 
4. Scanning electron microscopy (SEM) 
5. Field emission- Scanning electron microscopy (FE-SEM( 
6. Atomic force microscopy (AFM) 
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و  ~KHz 325بکا فرککانس رزونکانس  mm 8شعا  نو  آن 

 یمحاسبه زبر ر،ی. پردازش تصاوباشدیم 2N/m40 رو یثابت ن

 افکزارو منافکذ بکا اسکتفاده از نکرم هکالیکبریسطح، ابعاد نانوف

Imeger (. 39–37شد ) نیی( تعرانی)ا 

 لهیخشکک بکه وسک هکاینمونکه یتماس هیزاو :یتماس هیزاو

انتخکاب  عیشکد. مکا نییتع یتماس هیزاو یرگیاندازه ستمیس

ورد م هپاییقطره ب یرگیبوده و روش اندازه زهیونیشده، آب د

حجم قطره آب قرار گرفتکه بکر  نیاستفاده قرار گرفت. همچن

 (. 40، 39) دیانتخاب گرد تریکرولیم 2ذشاها  یرو

 یسلول مطالعات

-nr و کشکت یجداسکاز :nr-vCMCsو کشت  یجداساز

vCMCs  (. 41داده شده اسکت ) حیقبل توض هایپژوهشدر

تکا دو روزه بکا اسکتفاده از  کینوزاد  هایبه طور خلاصه، رت

سطح  ،یهوشیشدند. پس از اثبات ب هوشیب %4-5 زوفلورانیا

و نمونه دیگرد یضد عفون %70نوزاد با اتانول  یهارتمیشک

و جدا شده  هازدهلی سرس. شدند جدا هارت نیا از لبق های

شکدند. قطعکات  میتقس (~mm 1) کوچک قطعات به هابطن

 ماننکد رهیکدا ایشکهیش هکایدانه یبدست آمده به ارلن دارا

، mM 2CaCl01/0  یکننده دارا کیتفک یشامل محلول بافر

 mM 2MgCl5 کلاژناز ،Iunits/ml  450Aldrich, -Sigma( 

Germany)، Kunitz units/ml DNase I 75/18 (Sigma-

Aldrich) طیدر شکرا قکهیدق 25و به مکدت  دندیمنتقل گرد 

 rpm60 یو دما Co37 حاصل به  هایشد. سلول یگرماگذار

. دیکقکرار گرفتکه بکود منتقکل گرد خیکه قبلا درون  یفالکون

در همان  قهیدق 15هضم نشده مجددا به مدت  یقطعات بافت

شدند و  یسابق گرماگذار ییدما طیکننده و شرا کیکبافر تف

حاصکل از دور اول، اضکافه  یهابه سلول ،یهضم سلول بعد از

 5بکه مکدت  ک،یحاصل از تفک هایشدند. سرس تمام سلول

شکدند.  وژیفیسکانتر طیمحک یدر دمکا g 150بکا دور  قکهیدق

رشکد  طیحذف شده و رسکوب حاصکل بکا محک ییمحلول رو

( و FBS) گکاو ینکیسکرم جن %10 یرادا Ham’s F10 شامل

 ط شد. ( مخلوHS) سرم اسب 10%

 cm 7 هککایتیککحاصککل، درون پل یسککلول ونیسوسرانسکک

بکه  هکاتیپل میتمکا مخصو  کشت سلول قکرار داده شکد و

 یگککذارگرما 2CO %5و  Co37 یدر دمککا قککهیدق 75مککدت 

بکه ککف  یتیوسیومیکارد ریذ هایمدت، سلول نیشدند. در ا

 ایکخانکه  48 یهاتیکف پل گر،ید ی. از سوچسبندیظرف م

شده  یذن یو سلولز یسلولز داربست ،%1 نیلاتخانه با ژ 96

 ونیپوشانده شد. به منظور بدست آوردن سوسرانس ن،یبا ژلات

بکه همکراه  دهیچسکب ریذ هایسلول ،یتیوسیومیکارد یسلول

-70) یکرونکیم 70 یلونینکا یسکلول یاز صکاف یقطعات بافت

mmesh pore size; SPL عبور داده شکدند و درون فکالکون )

شمارش شدند و به  هاتیوسیومی. کارددندیگردمنتقل  دیجد

موجود در هکر چاهکک  هایداربست ی، بر رو1.2×601تعداد 

 2CO%5و  Co37 ی)خانکککه( قکککرار داده شکککده و در دمکککا

 هکایکشکت شکده در چاهکک یهاشدند. سکلول یگذارگرما

)بکدون داربسکت( بکه عنکوان  %1 نیپوشش داده شده با ژلات

 .تندار گرفقر یابیگروه کنترل مورد ارز

تیوسیومی( کاردovernightشب تا صبح ) یاز گرماگذار پس

 g/ml C 10 نیسکیتومایمرشد و  طمحی مخلوط با هاآن ها،

(Sigma-Aldrich)  ریککمهکار تک  یبکرا قککهیدق 90بکه مکدت 

رشکد  طیشدند. مح ماریمانده ت یباق تیوسیم ریذ هایسلول

 طیمحک 1:1)محلکول  تیوسیومیکشت کارد طیمتعاقبا با مح

(Life technology) DMEM low glucose  وHam’s F10 

سکرم اسکب،  %5، (BSA)   یگکاو نیسکرم آلبکوم %2که بکا 

 نیسکیاسترپتوما/نیلسییپن %1و  mM 4/0آسکوربات  میسد

 روزانکه هاکشت سلول طیشد. مح نیگزیشده بود( جا لیتکم

، low glucose DMEM طیمحک هیکته ی. بکراشدیم ضتعوی

g/l 9/9 ودر پDMEM  وg/l 7/3 NaHCO3  آب  تریل کیدر

 Co4  یشکد و در دمکا لتکریو سکرس ف دیکحکل گرد زهیونید
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 زیکن BSA (Bovine serum albumin)شد. محلول  ینگهدار

 د،یاس کیآسکورب -g/l 57/1 BSA، g/l56/0 Lبا حل کردن 

g/l8/942 و  رواتیکپ-میسکد g/l 90  D-  1000گلککوکز در 

شکدن، در  لتکریپکس از ف وآمکاده شکد  زهیونیآب د ترلییلیم

 شد.  رهیذخ oC 4 یدما

 از هکاسکلول نیا :یانسان یپوست هایبروبلاستیف کشت

مشهد به عنکوان  یدانشگاه فردوس یستیز فناوری پژوهشکده

بکه تعکداد  HDFهکایما قرار گرفتند. سکلول اریدر اخت هیهد

 هکایتیموجود در هر خانه از پل هایداربست یبر رو 8000

%  5/89  (v/v)کشکت  طیقرار گرفته و تحت مح یاخانه 48

 DMEM high glucose یحکاو ) v/v(10%  FBS  و)v/v(  

 یروز در دما 10به مدت  نیسیو استرپتوما نیلسییپن 5/0%

Co37  2 %5وCO کشت شکده  هایشدند. سلول یگرما گذار

، بدون داربست( بکه عنکوان PS) یرنیاست یپل هایدر چاهک

 قرار گرفتند. یابیکنترل مورد ارزگروه 

 خکتیر یبررس یبرا :ینور کروسکوپیبا م یبردارریتصو

کشت شده بر  هایو ذلظت سلول یچسبندگ زانیم ،یشناس

 نربیدو از استفاده با زنده، حالت در هاو داربست نیژلات یرو

(Canon DS12623, Japanنصب شده بر رو )کروسکوپیم ی 

( در Zeiss Axiovert S100, Germanyمعکککوس ) ینککور

 یبردارریانجام شکد. تصکو یبردارریتصو 7و  5، 3، 1 یروزها

 یپلک هکایچاهکک یکشکت شکده بکر رو HDF هایاز سلول

و  7، 3 روزهکای در ها،و داربست PSبدون داربست  یرنیاست

 انجام شد.  10

رفتار  یبه منظور بررس :هاتیوسیومیضربان کارد سنجش

 بکه هکاکشت شکده، ضکربان آن هایتیوسیومیکارد یانقباض

( نصکب شکده بکر Canon DS12623, Japan) نیدورب لهوسی

 ,Zeiss Axiovert S100معککوس ) ینکور کروسکوپیم یرو

Germanyشکد. سکرس  بکرداریلمیفک 7و  5، 3 ی( در روزها

 قکهیدق کیکدر مکدت زمکان  یدسکت ورتتعداد ضربان به ص

 (. 44–42) دیشمارش گرد

بکا  یآمکار هکایلیکو تحل هیکتجز :یآمار لیو تحل هیتجز

-One هکایو روش GraphPad Prisme 7 افزاراستفاده از نرم

way ANOVA  وTwo-way ANOVA ایسکهیمقا لیو تحل 

Tukey,s نیانگیکبه صکورت م جیانجام شد. نتا± SD میترسک 

* به  P≤ 0.05با سه بار تکرار انجام شده بود.  شاتیشد. آزما

 در نظر گرفته شد.  جیودن نتادار ب یمعن زانیم نعنوا

انجککام ایککن مطالعککه مطککابق بککا  :یاخلاق   ملاحظ  ات

 بکوده رانیدر ا یپزشک قاتیتحق یو مل یاخلاق یاستانداردها

مشهد مورد تاییکد و  یو توسط کمیته اخلاق دانشگاه فردوس

 .دیگرد بیتصو IR.UM.REC. 1398. 097قی با شناسه اخلا

 هایافته

 یبررسک یبرا :نوسیلیگلوکوناستوباکتر زا یکشت باکتر

گکرم(،  یزیکو واکنش گکرم )رنکگ آم شناسیختیخلو ، ر

 ساخت داربسکت یبرا قیتحق نی)که در ا G.xylinus یباکتر

آگکار  HSکشکت  طیدر محک اسکتفاده شکد(، ییایسلولز باکتر

ه، رنکگگسکتر هیکو ته یکشت داده شد. پس از رشد بکاکتر

 یالکهیشکل م یکروسکوپیشد. مشاهدات م امگرم انج یزآمی

 نمود.  دییرا تا یباکتر نیبودن ا ی( و گرم منفیلی)باس

سکلولز،  دیکتول منظوربه  آن: یسازسلولز و خالص دیتول 

روز  7، کشکت داده شکد. پکس از HS عیما طیدر مح یباکتر

 یکشت ذنک طیدر سطح مح mm 1به قطر  ییایسلولز باکتر

کشت و  طیمح یوجود اجزا لیشد. به دل لیتشک ژنیاز اکس

زرد رنکگ  یسازدر سلولز، رنگ سلولز قبل از خالصنفوذ آن 

 طیمحک مانکدهیباق یو اجکزا هکایمنظور حذف بکاکتر بهبود. 

 شده ککه سازیخالص ،یباز ماریکشت، سلولز با استفاده از ت

 به دست آمد.  دیبه رنگ سف یسلولز تیدر نها
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هم  BCG داربست :نیبا ژلات ییایباکترسلولز  یازسیغن

داده شکد، بکا  حتوضکی هکاکه در قسمت روش یبر طبق روش

 BCهکم ماننکد  BCG هایسنتز شد. داربست نیافزودن ژلات

 رنگ و قابل انعطاف بودند.  دیداشته، سف ینیحالت ژلات

 هاداربست یابیمشخصه

وش ر لهیبوس  BCGو  BC ه ایداربست یساز آماده 

 هکا،داربست یابیبه منظور مشخصه :یانجماد یسازخشک

 انجمکادی کننکده خشکک دسکتگاه از اسکتفاده بکا هاآن ابتدا

 خشک شدند. 

  FE-SEMو  SEM) یالکترون   کروگ  را یم یبررس  

-FEو  SEM هکایکروگکرافیم :BCGو  BC هایداربست

SEM هایاز نمونه BC  وBCG بدسکت  ری. تصاودیگرد هیته

از  یسککه بعککد ایشککبکه BCGو  BC هککاینمونککهآمککده از 

دهیچپیرا نشان داد که در جهات مختلف در هم هالیبرینانوف

(. bو  a 1اند )شککل نگهداشکته داریکو ساختار شبکه را پا اند

وجکود دارد ککه بکا  یمنافکذ ز،یکن هکالیکبرینانوف یلادر لابه

 در هکالیبرینانوف ،یالکترون کروگرافمی در. اندمرتبط گریهمد

BC هاینسبت به نمونه یشتریوضوح ب BCG دارند.  نهیژلات

. اگرچکه باشکدیعکدم وضکوح مک نیکسکبب ا ینیپوشش ژلات

امکا بکه  ؛اسکت BCمشکابه  اریبس BCG یلکترونا کروگرافیم

درون منافذ سلولز، قطر و تعداد منافکذ در  نینفوذ ژلات لیدل

BCG  کمتر ازBC  شکل( 1است cب .)در منافکذ  %60از  شی

BC  وBCG  یکلک عیکنانومتر قطکر دارنکد. توز 200کمتر از 

نشان داده شده است. متوسط قطر منافذ  1منافذ، در جدول 

 BC nm 57/0در نانومتر،  200کمتر از  محدودهدر  BCGو 

 992/171  و درBCG nm 91/0  125/134  .بوده اسکت

اختلاف  BCGو  BCها در همچنین، متوسط قطر نانوفیبریل

 nm 27/0  62/34( و به ترتیب d 1ناداری ندارد )شکل مع

 .باشدمی  nm 58/0  147/30و 

 
( cلف. مخت هایییدر بزرگنما BCGو  BC هایاز داربست b) FE-SEMو  SEM ری( تصاوa. هاداربست یشناس ختیر اتیخصوص -1شکل 

ارا ه  SD ± نیانگینوان مبه ع جی. نتاBCGو  BC هایدر داربست ل،یبریوف( قطر نانdنانومتر، و  200قطر منافذ در محدوده کوچکتر از  نییتع

 نیپوشش داده شده با ژلات BC: BCG ،ییای: سلولز باکترBC .(=10nو  P≤ 0.05) یمارآ یدار یشد. معن
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 هابستهای متفاوت در داردرصد منافذ با اندازه -1جدول 
 nm 200 nm 200-500 m 1- 5/0 m 1-10 m 100- 10 > داربست

BC 61% 27% 12% ----- ----- 

BCG 7%/76 25%/23 ----- ----- ----- 

 

به منظور : AFMها با های سطح داربستبررسی ویژگی

ها ، قطر نانوفیبریل)aR(بررسی توپوگرافی سطح، زبری سطح 

(. 2هکا بررسکی شکد )شککل داربسکت AFMو منافذ، تصاویر 

تجمعککی از  BCشککبکه  هککا متخلخککل بودنککد.تمککام داربسککت

دهد و پوشاندن سطح آن تنیده را نشان میهای درهمفیبریل

هکای سکلولزی در با ژلاتین سکبب وضکوح کمتکر نانوفیبریکل

BCG دهکد ککه انکدازه متوسکط شده است. نتایج نشان مکی

باشد که دلیل ایکن اخکتلاف می BCGبیش از  BCمنافذ در 

در منافکذ سکلولزی  تواند وجود ژلاتکین و نفکوذ آناندازه، می

و  BCهکای (. متوسط قطکر منافکذ در نمونکهb 2باشد )شکل 

BCG  بکککککه ترتیکککککبnm 28/1  771/79 ،nm 34/1  

هکای هکا در نمونکهباشد. متوسط قطر نانوفیبریلمی 595/48

BC  وBCG بکککه ترتیکککبnm  01/1 407/55 ،nm 8/0 

هکا (. متوسط قطر نانوفیبریلc 2به دست آمد )شکل  28/33

  بود. BCGبیشتر از  BCدر 

 

 
و  BCهای ( زبری سطح در داربستd( قطر نانوفیبریل و c( قطر منافذ b. ارزیابی BCGو  BCهای توپوگرافی سطحی داربست a -2شکل 

BCG + نتایج به صورت میانگین .SD  بیان شد. معنی دار بودن آماری(P ≤ 0.05)   وn=10  BCییای: سلولز باکتر، BC: BCG  پوشش داده شده
 نیبا ژلات
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گردد، در اثکر پوشکش مشاهده می d 2همانطور که در شکل 

 nm 02/1  92/140با ژلاتین، زبری سطح از  BCدار شدن 

کاهش یافته است  BCGدر  nm 07/1  65/108به  BCدر 

 (. d 2)شکل 

 زاویه بین خط پایه قطره و خط مماس با مرززاویه تماسی: 

شکود. عکدد یه تماسی در نظکر گرفتکه مکیقطره به عنوان زاو

نشان دهنکده سکطوح آبدوسکت  62-48زاویه تماسی بین 

آبگریز ضعیف بکه  80ملایم هست و سطوح با زاویه تماسی 

و  BCمربوط به  یآبدوست نیشتریب. (47–45)آیند شمار می

BCG .به دلیل جذب سکریع آب، زاویکه تماسکی ایکن دو  بود

هکا ضکبط شکد گیری نشکد و فکیلم جکذب آنداربست اندازه

ه بکبالاترین زاویکه تماسکی  %1ژلاتین  (.2، 1)ویدیو تکمیلی 

را نشکککان داد ککککه نشکککان دهنکککده  48/0 18/99ارزش 

(. تصکاویر مربکوط بکه 3آبگریزی ضعیف ژلاتین است )شککل 

بککه دلیککل جککذب سککریع آب و  BCGو  BCزاویککه تماسککی 

 آبدوستی بالا نشان داده نشده است.

 

 

 به دلیل جذب BCGو  BC تماسی ژلاتین. تصاویرزاویه  -3شکل 

 سریع آب و آبدوستی بالا نشان داده نشده است. 

 

 

 

 مطالعات سلولی

ریخت شناسی و  چسبندگی و ریخت شناسی سلولی:

های های کشت شده بر روی داربستسبندگی سلولچ

مختلف با استفاده از میکروسکوپ نوری معکوس بررسی شد 

 (. تصاویر میکروسکوپ نوری معکوس، وجودbو  a 4)اشکال 

 %1های دوکی شکل چسبیده بر روی ژلاتین کاردیومیوسیت

ن نشا 7و  5، 3، 1را در روزهای  BCGو  BC)گروه کنترل(، 

ر های چسبیده به ژلاتین، بسیاکاردیومیوسیت میزانداد. 

و  BC هایبیشتر )تقریبا دو برابر( از تعداد آنان در داربست

BCG  شکل( 4بود aتعداد کاردیومیوسیت .) های چسبیده

 7و تا روز  بودهبسیار مشابه  BCGو  BCهای در داربست

 های متصلاما میزان کاردیومیوسیت تدریج کاهش یافت؛به

. با کاهشی را نشان نداد 7تا  1ر روی ژلاتین از روز شده ب

داد های کاردیومیوسیت، تعتوجه به تمایز یافته بودن سلول

ها افزایش نیافت اما تصاویر میکروسکوپ، تا حدی آن

 ها را نشان داد. گسترش و رشد این سلول

هکا بکرای چسکبندگی برای بکرآورد بیشکتر قابلیکت داربسکت

نیکز مکورد ارزیکابی قکرار گرفتکه و  HDFهکای سلولی، سلول

ها بر روی داربست بررسی شد. در رابطکه بکا اتصال و رشد آن

هکایی ، تصاویر میکروسککوپ نکوری، سکلولHDFهای سلول

را نشکان  BCGو   BC )گکروه کنتکرل(، PSدوکی شککل در 

هکا در دادند. قابلیت چسبندگی و بنابراین تعداد فیبروبلاست

PS  نسبت بهBC  وBCG های بیشتر بود. تعداد فیبروبلاست

ها نسبت به کاردیومیوسیت BCGو  BCیافته بر روی  اتصال

ی ها قابلیکت چسکبندگی بهتکری را بکرابیشتر بود و داربست

 ها نشان دادند.فیبروبلاست
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کشت شده  HDFهای ( سلولbو  BCGو   BCهای کشت شده بر روی ژلاتین )کنترل(، ( کاردیومیوسیتaتصاویر میکروسکوپ نوری  -4شکل 

های پلی استیرنی، : چاهکPSدهند. را نشان می ×20ها در درشت نمایی ، ریخت شناسی دوکی شکل سلولBCGو  BC)کنترل( ،  PSبر روی 

BC ،سلولز باکتریایی :BCGاکتریایی پوشیده شده با ژلاتین. : سلولز ب 

 ها قابلیت انقباض کاردیومیوسیت

 gap)دار ق اتصککالات فاصککلهز طریککهککا اکاردیومیوسککیت

junctions)  با یکدیگر ارتباط برقرار کرده و به طور هماهنگ

های کشکت گردند. رفتار انقباضی کاردیومیوسیتمنقبض می

ین بککا اسککتفاده از یککک دوربکک BCGو  BCشککده در ژلاتککین، 

 برداری گردید )ویدیوهای متصل به میکروسکوپ نوری تصویر

 

و  5، 3زان ضربان در دقیقه در روزهکای ( و می4و  3تکمیلی 

های ضبط شده (. فیلم5به طور دستی محاسبه شد )شکل  7

هکا را هکا ضکربان خودبخکودی کاردیومیوسکیتدر تمام گروه

هکا مربکوط نشان دادند. بیشترین میزان ضربان در میان گروه

 بعد از کشت بود. 5ژلاتین و از لحاظ زمانی مربوط به روز 

 

: BCدر هر دقیقه در فواصل زمانی متفاوت بعد از کشت.  BCGو  BCهای قرار گرفته بر روی ژلاتین، زان ضربان کاردیومیوسیتمی -5شکل 

 .نیپوشش داده شده با ژلات BC: BCG ،ییایسلولز باکتر
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   بحث

و  BC یسکتیز یکاربرد ساختارها لیحاضر، پتانس مطالعهدر 

BCG رشد  یبه عنوان داربست براnr-vCMCs ید بررسمور 

 هیکته BCGو  BC هکایمنظکور داربسکت نیقرار گرفت. بکد

ار قکر یابارزی مورد هاآن یکیولوژیو ب یکیزیو خوا  ف دیگرد

ماننکد  هکایییژگکیو یدارا یسکتیز مکریپل کیک BC گرفکت.

 شکدبایم یو تخلخل کاف یسازگار ستیز ،یکیاستحکام مکان

بکه عنکوان داربسکت  یعلت در مطالعات متعدد نیکه به هم

ت مورد استفاده قرار گرفتکه اسکت باف یمهندس یمناسب برا

ژن کلا یگرماده قیکه از طر نیژلات ن،ی(. علاوه بر ا48، 45)

اسکت ککه سکبب  RGD یتکوال یدارا زیکن شکود،یحاصل مک

مطالعکه  در (49، 26) گرددیو مهاجرت م یسلول یچسبندگ

 BCG (BC یعنکی ن،یژلاتک-BC بیترک BCر، علاوه بر حاض

 .دیگرد هیته زی( ننیپوشش داده شده با ژلات

-SEM ،FE ریبدسکت آمکده از تصکاو جینتکا لیتحلو  هیتجز

SEM  وAFM ککه در هکر دو سکاختار  دهکدینشان مBC  و

BCG بککه طککور  هککالیبرینانوف یاتخلخککل و سککاختار شککبکه

و متخلل سکبب  یاشبکه یهااند. ساختارشده عیگسترده توز

 ژنیو اکسک یشده و انتقال مواد مغذ یاتصالات سلول کیتحر

به  نینفوذ ژلات لیبه دل BCG. در داربست کندیم لیرا تسه

را نشان داد ککه  یمنافذ، اندازه قطر منافذ کاهش قابل توجه

 عنکوان بکه(. 50–52، 28مقکالات بکود ) ریسا جیمطابق با نتا

در  نیو همککارانش، تجمکع ژلاتک Taokaew مطالعه در م ال

 انکدازه(. 28) بود شده ها، سبب کاهش اندازه آنBCGمنافذ 

 1کمتککر از  BCGو  BC یهامنافککذ در داربسککت نیتککربزرگ

حکدود  هکاتیوسکیومیکه اندازه کارد یبود، در حال کرومتریم

 ها،لیبریقطر نانوف یاست. در مورد بررس کرومتریم 10-100

Flaig ( گسترش و مهکاجرت 2020ن )و همکاراnr-vCMCs 

ککه  افتندیکردند و در سهیمختلف مقا یهاداربست یرا بر رو

 تواننکدینانومتر( م 600) ترفیظر افیبا قطر ال ییهاداربست

 افیکرا نسکبت بکه ال هاتیوسکیومیگسترش و مهکاجرت کارد

 زیکک(. در مطالعککه مککا ن53دهنککد ) شیافککزا ینککانومتر 1300

نشکان  هالیبریقطر نانوف یریگلعات، اندازهمطا یهمانند برخ

در  یولزسکل یهکالیبریعکر  نانوف نیداد که با افزودن ژلات

 nm 58/0 بککه  nm 27/0  62/34از  BCG یهاداربسککت

خککواه و در مطالعککات وطککن مکک لا. کککاهش یافککت 147/30

های سلولز استات/ ژلاتکین ککه بکه همکاران، قطر نانوفیبریل

پوست بکه ککار رفکت، بکا افکزایش ذلظکت  عنوان ماده ترمیم

ککاهش یافکت و  nm52198  به nm105260 ژلاتین از 

، 50)ها در ذشای دارای ژلاتین بیشتر بکود چسبندگی سلول

هکا در تمکام لیبریقطر نانوف ،ی در پژوهش مابه طور کل(. 54

 ~nm 30 متکر )نکانومتر(کرویمکمتر از  اسیها در مقداربست

 یبانیو پشکت یرفتکار سکلول میتنظک یبکرااین موضو  بود که 

 (.55) است مفید ی داربستکیمکان

شکامل  AFM یکروسککوپیآمده از مشکاهدات م بدست جینتا

 هکاداربست aRسطح و  یو منافذ، توپوگراف هالیبریقطر نانوف

 نهمچنکی(. 58–56، 38مطالعات بکود ) ریسا جنتای با مطابق

 جیبکا نتکا AFMروش  بکا هکالیکبریاندازه منافذ و نانوف جینتا

مطابقت داشت. سطوح بکا  FE-SEMو  SEMبدست آمده از 

را  یسکلول یو چسبندگ نیجذب پروتئ توانندیم شتریب یزبر

و  Ranدر مطالعکه  ککهی(. بکه طور60،59، 39دهند ) شیافزا

سکطح و  یباعث کاهش زبکر BCبه  نیهمکاران، افزودن ژلات

 یادیککبن هککایسککلول زیو تمککا یچسککبندگ ر،یکککککاهش تک 

(. در 38مشککتق از مغککز اسککتخوان رت شککده بککود )مییمزانش

بالاتر  BCسطح  ی، اگرچه زبرAFM جیمطالعات ما، طبق نتا

 نیدار نبککود و بنککابرایاخککتلاف معنکک نیککامککا ا ؛بککود BCGاز 

 یدو گککروه تفککاوت چنککدان نیککدر ا زیککن یسککلول یچسککبندگ

در میمه نقش هاآب مربوط به داربست یتماس هیزاونداشت. 

 هایی(. داربست62، 61دارد ) یو گسترش سلول ریاتصال، تک 

داربسکت باشکدمی 48◦- 62◦ نبی هاتماس آب آن هیکه زاو
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و بکه  باشکندیو سکلول مک نیاتصال پروتئ یمناسب برا هایی

، 45) شکوندیدر نظر گرفتکه مک میعنوان سطوح آبدوست ملا

 یزیکگردرجه، آب 80تماس  هیسطوح با زاو کهی(. در صورت46

و  یچسکبندگ یبرا یکاف زانیدارند اما همچنان به م یفیضع

 جی(. نتکا47) باشکندیمناسب مک هاتیوسیومیکارد یفردیهم

 BCGو  BC یتمکاس آب بکرا هیپژوهش ما نشان داد که زاو

وجکود  لیکبکه دل توانکدیمک نیکاست. ا نیکمتر از ژلات اریبس

باشکککد.  BCGو  BCدر  OH– هکککایگکککروه یبکککالا دارمقککک

 تواندمی هم هابه داربست هاتیوسیومیکمتر کارد یبندگچس

باشد. البتکه در مراحکل  BCGو  BC دیشد یآبدوست لیبه دل

ممکن اسکت  ،یو هضم بافت قلب هاتیوسیومیکارد یجداساز

 یبکیاثکرات تخر یمکوثر بکر چسکبندگ هکاینیپروتئ یبر رو

کمتکر  یبکر چسکبندگ یلکیباشکد ککه دل شکدهاعمال  یاندک

 هیکباشکد. زاو HDF هکاینسبت بکه سکلول هاتیسویومیکارد

 یزیکبکود ککه آبگر 99، حکدود %1 نیژلات یآب برا یتماس

 یبککرا یتکا حکد دیکککه شکا دهکدی( آن را نشکان مکفی)ضکع

 یچسکبندگ لیکدل نیباشکد. همچنک یکاف یسلول یچسبندگ

 نتکوایرا مک هکاربسکتنسبت به دا نژلاتی در هاسلول شتریب

 دانست.  نیدر ژلاتموجود  RGD هایوجود گروه

از  BCGو  BC هکایداربست یسلول یچسبندگ ییکارا یبرا

 زانیکک. مدیککاسککتفاده گرد HDFو  nr-vCMCs هککایسککلول

 BC یروز کشت بر رو 7پس از  HDF هایسلول یچسبندگ

که در همکان  یکمتر بود، در حالمیدرصد ک 50از   BCGو 

بستدار نیبه ا nr-vCMCs هایسلول یروز مقدار چسبندگ

بکر  هاتیوسیومیکارد یچسبندگ نیبنابرا ؛ودب% 10 حدود ها

که  یبود، در حال افتهی اربسی کاهش 7 روز تا هاداربست یرو

 زانیکم نککهیکاهش کمتر بود. با توجه بکه ا نیا HDFs یبرا

)بکدون داربسکت(  PS هکایدر چاهک یحت HDF هایسلول

د کمتکر تعکدا نیبکود، بنکابرا افتکهیهم در طول زمان کاهش 

 یمشکلات چسبندگ لیآخر کشت به دل یروزها در هاسلول

( بوده اسکت و BCGو  BC دیشد یآبدوست لدلی به) هاسلول

 نداشته اند. یسلول تیسم تخاصی هاداربست

 ا،هکدر داربست هاوستیومیکارد یانقباض یمطالعه رفتارها با

بودنکد ککه  ییسوبسکتراها BCGو  BCککه  مککردی اثبات ما

را  هکاتیوسکیومیکارد یند رشکد و ضکربان خودبخکودتوانست

 یکنند. ضکربان سکلول یبانیپشت یبدون هر گونه عامل خارج

 یضربان سلول نیکشت شرو  شد. ا ییابتدا یاز همان روزها

 7ز و تا رو افتهی شیافزا 5در روز  BCو  نیژلات هاینمونه در

 یو همککاران، شکمارش دسکت Ye. در پکژوهش افتیکاهش 

رت نوزاد کشت شده  یبطن هایتیوسیومیربان کاردتعداد ض

بکار ضکربان در  30، تعکداد حکدود زوتکروپیسلولز آن یبر رو

( ککه در 63) دهکدیدر روز پکنجم کشکت را نشکان مک قهیدق

در  ~BCG (30با پژوهش مکا در روز پکنجم، مشکابه  سهیقام

( کمتکر بکوده قکهیدر دق ~43) BC( بوده و نسبت بکه قهیدق

 هککایسککلولاسککتفاده از  لعککه حاضککرمطا تیککمزاسککت. 

نسبت  هاسلول نینوزاد دو روزه رت بود که ا تیوسیومیکارد

 طیدر واککنش بکه محک بزرگسالرت  هایتیوسیومیبه کارد

 زانیکنشان داده و بکه م یکمتر تیحساس ،یسلول یجداساز

تیوسکیومیکارد ن،یشوند. همچنمیاستخراج  یشتریب اریبس

را در همککان  یا  خودبخککودانقبکک تیککلنککوزاد رت قاب هککای

دارنکد،  in vitro طیو کشکت در شکرا یجداساز هیساعات اول

و  تیوسکیومیکارد یسکلول یهکادر رده تیقابل نیا کهیدرحال

باشکد. می زینکاچ اینشده و  دهیبزرگسالان د یقلب یهاسلول

ت روبه رو بوده اسک زین ییهاتیالبته پژوهش حاضر با محدود

کشکت  یینکوزاد رت توانکا هکایتیسکویومیکارد ککهیبه طور

 هاتیوسکیومیکارد یسکلول هکایمدت را ندارنکد. رده یطولان

 رهیککذخ یی( از لحککاظ توانککایزیککدهل HL-1و  H9C2)ماننککد 

نسککبت بککه  ،یمتککوال یهاکشککت ییمککدت و توانککا یطککولان

 (. 64–67دارند ) تینوزاد رت مز تیوسیومیکارد هایسلول
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و بدون  یبا ظاهر دوک nr-vCMC هایپژوهش، سلول نیا در

 BCGو  BC هکایداربست یمجاور بر رو هایفاصله با سلول

حفکظ  زیخود را ن یانقباض تیتوانستند فعالمشاهده شدند و 

-nrرا نسکبت بکه  یبهتکر یچسبندگ HDF هایکنند. سلول

vCMCs  دهی پوشش. دادند نشان هاداربست یبررو BC  بکا

و  nr-vCMC ایهککبهتککر سککلول یسککبب چسککبندگ نیتککژلا

HDFs نییپکا اریذلظت بسک لیبه دل تواندیبه آن نشد که م 

بتکوان بکا  رسکدیبه نظکر مک ن،یبنابرا ؛باشد BCGدر  نیژلات

خارج  کسیماتر هاینیپروتئ ریسا ایو  نیذلظت ژلات شیافزا

 هکایگکروه شیو افکزا یسبب کاهش درجه آبدوسکت ،یسلول

RGD شککتریو رشککد ب یبککه چسککبندگ جککهینت رشککد و د 

 راتییکبکا تغ توانیم نیهمچن کمک نمود. هاتیوسیومیکارد

در داربسککت،  هککاییمیقککرار دادن آنکز یو حتکک BC ییایمیشک

فککراهم آورد و  in vivo طیآن را در شککرا هیککموجبککات تجز

 .نمود هیبافت قلب ته یمهندس یرا برا تریداربست مناسب

 یریگیجهنت

اسکتفاده در  یابکر یمناسب اتیو سلولز هر دو خصوص نیژلات

مطالعکه  نیکآنهکا در ا بیکبافت قلکب دارنکد و ترک یمهندس

 ،یسکلول تیکه علاوه بر نداشتن سکم نمود جادیرا ا یداربست

و  اتیمتناسب با خصوص لیبریسطح و قطر نانوف یزبر یدارا

 یهاسککلول کککهیبککود. بککه طور هککاتیوسککیومیکارد ازیککن

و  یظکاهر روزه رت توانستند شککل نوزاد دو تیوسیومیردکا

 داربست حفظ کنند. یخود را بر رو یعملکرد انقباض

 تشکر و قدردانی

-نامکه دانشکجویی مقطکع دکتکری زیسکتاین مقاله از پایان

)شکماره  شناسی سلولی و مولکولی دانشگاه فردوسکی مشکهد

تشکککر و  ( اسککتخراج شککده اسککت. ضککمن47781/3تصککویب 

ی هانکهبابکت تکامین هزی از دانشگاه فردوسی مشهدقدردانی 

این پژوهش، از پژوهشکده فناوری زیستی دانشگاه فردوسکی 

 هایمشهد )دکتر فاطمه بهنام رسولی( نیز برای اهدای سلول

 شود.میقدردانی  (HDF)فیبروبلاستی پوستی انسانی 

 تعارض منافع

دارنکد هکیگ گونکه تعکار  منکافعی در نویسندگان اظهار می

 .مورد این مقاله وجود ندارد
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A B S T R A C T   Original Article  

Introduction 

Myocardial infarction is one of the leading causes of death worldwide. The rate 
of heart tissue regeneration is limited following myocardial infarction. The 

combination of cell therapy and tissue engineering technology can lead to 

widespread clinical applications. In this study, we investigated the capability of 

the scaffolds to support cardiomyocyte attachment and growth cardiac tissue 

engineering. 

Materials and Methods 

A bacterial cellulose (BC) scaffold was prepared and coated with gelatin to 

form a gelatin-coated BC (BCG) scaffold. BC and BCG scaffolds were 

characterized using SEM, FE-SEM, AFM, and contact angle measurements. 

Neonatal rat-ventricular cardiomyocytes (nr-vCMCs) were cultured on 

scaffolds to explore the capability of the scaffolds (for cell attachment and 

survival) and were compared with human dermal fibroblasts (HDFs) 

Results 

The results showed that the average diameter of nanofibrils and surface 

roughness were suitable for cardiomyocyte culture. The contractile activity of 

nr-vCMCs remained during culture duration, but the mean beating frequency 

gradually decreased from the fifth to seventh day of   culture. According to the 

results of light microscopy images, the adhesion of HDFs on the scaffolds was 

greater than cardiomyocyte attachment throughout the cell culture duration. 

Conclusion 

In addition to not being cytotoxic, BC and BCG have the appropriate 

physicochemical properties to preserve the morphology and contractile 

function of neonatal rat cardiomyocytes. 
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