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 مورد توجه   يادي بن سلول ريو تكث  عنوان بستر رشد   ه زنده، ب  يها  شده از بافت   هي ته يها  داربست تازگي  به: زمينه و هدف  
تجزيه حفـظ    از را آنها تا دارند زيستي طبيعي به روشي نياز     مواد .اند  بافت قرار گرفته   ي و مهندس  يمي ترم يرشته پزشك 

 ـ تهمطالعـه  نيهدف ا. بافت را استريليزه كند كاهش داده و زايي را  ايمني كرده،  ـ  هي  و ي انـسان ي داربـست از بافـت چرب
  . شده حاصل از آن استييزدا ل پودر سلوينيي ساختار پروتيبررس

 ـبافـت چربـي مـورد نيـاز از مـواد زا            .ها است  اين مطالعه از نوع توليد مواد و بررسي تحليلي روش         : روش بررسي  د ي
جراحي زيبايي مربوط به نـواحي پهلـو و          .ديحاصل جراحي ليپوساكشن و با كسب رضايت شفاهي بيماران تامين گرد          

جهـت   .انجام شد 1392 تا بهار  1391ساله در يك كلينيك خصوصي طي زمستان         38-42 هاي در رده سني    شكم خانم 
هاي فيزيكي، شيميايي و هضم آنزيمـي انجـام          زدايي بافت چربي انسان با استفاده از روش        تهيه داربست مناسب، سلول   

زيس بـا   نمونه داربست حاصله تحت بررسي ميكروسكوپ الكتروني و بررسي تحليلـي توسـط ژل الكتروفـور               . گرديد
بـه   اينتگـرين،  اكتين، دسمين، ،4كلاژن تيپ    ،1كلاژن تيپ    فيبرونكتين، هاي لامينين،  و بيان ژن   (Blue-Native)تكنيك  
  . قرار گرفت  Real Time- Polymerase Chain Reaction (RT-PCR)روش
 طور عمده  به( ينييماهيت پروت فقدان سلول و     .دست آمد  ه ماتريكس ب  mg 10  بافت چربي  ml 200 هر از تقريبا :ها  يافته

آميزي ايمينوهيستوشيمي، بررسي ژنتيك    پودر ماتريكس حاصله، با رنگ    ) فيبرونكتين و لامينين   كلاژن نوع يك و چهار،    
مشاهدات ميكروسكوپ الكتروني خصوصيات ساختماني سـه بعـدي مناسـب داربـست از              . و كروماتوگرافي تاييد شد   

  .مشخص نمودها را  جمله مشخصه متخلخل نمونه
بافـت   ماتريكس تهيه شـده از     كه پودر  هاي اختصاصي نشان داد    ينياي بيان پروت   مقايسه ارزيابي تحليلي و  : گيري  نتيجه

داراي توانـايي عملكـرد    تركيبـات كـلاژن و     هاي هضم آنزيمي غني از     كارگيري روش  رغم به  چربي در اين مطالعه علي    
  .كند هاي ترميم بافت نرم ايجاد فرصت جديدي براي پيشرفت روش دتوان ويژه مي به ساختاري است و ترميمي و

  .مهندسي بافت زدايي، داربست طبيعي، بافت چربي، سلول :كليدي كلمات

 
  

 انـدام  يـا  بافـت  كمبـود  اندام، پيوند مشكلات ترين بزرگ از يكي
 يسـاز  راهمف ـ اسـت،  نيـاز  مـورد  رونـد  ايـن  در آنچـه  1.اسـت  دهنده

   ديده بـآسي تباف بازسازي و ترميم يالقا جهت تكنيكي يا تسهيلات

  
 پاسـخ  ،ينـسج ي  سازگار نظر از خامي  چرب بافت ونديپ اگرچه 1.است

 ـهم اما باشد، يم توجه مورد ونديپ رد عدم وي  منيا  ـموفق شهي  ـآم تي  زي
 ـك ليتـشك  زمـان،  طول دري  جيتدر بازجذب احتمال و نبوده  و ستي
 جـه ينت بـه  دنيرسي  برا مكرر قاتيتزر به نياز موجبي  موضع نكروز
 ـ ونـد يپي  طرف ـ از 2.گـردد  مي مطلوب  ـدل بـه  خـام ي  چرب يي نارسـا  لي

 مقدمه

 

  359 تا 352هاي  ، صفحه6 شماره،72دوره،1393شهريور،مجله دانشكده پزشكي، دانشگاه علوم پزشكي تهران  مقاله اصيل

    20/06/1393:        آنلاين       22/04/1393:  پذيرش      21/11/1392: دريافت                           چكيده
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 كـم  تعـداد  به توجه با امروزه 2.داردي  نامطلوب بازده مجدد،يي  زا عروق
 بافت مهندسي در سعي آن، ويروسي هاي آلودگي و بافت اهداكنندگان

 .اسـت  شده طبيعي اي ويي  صنا از ماع گوناگون هاي داربست كمك به
 و كـم ي  دوست آب خاصيت ازجمله هايي نقصي  مصنوعي  ها داربست

 جـسم  واكنش ايجاد با و دارند ها سلول چسبندگي كنترليي  توانا عدم
 بنـابراين  1.دهنـد  مـي  نـشان  ميزبان بافت به كمتري سازگاري خارجي،

 خـارج  ريكسمات از استفاده بيولوژيك مواد تكنولوژي اهداف از يكي
 خـارج  مـاتريكس . است طبيعي داربست عنوان به زنده موجود سلولي
 حمايـت  نقـش  شده تخريب يا و ديده صدمه نسوج ترميم در سلولي
 رهاسازي با و رساند مي حداقل به را اسكار بافت تشكيل و دارد كننده

 به بنيادي، هاي سلول كننده جلب بيواكتيو پپتيدهاي و رشد فاكتورهاي
 تكنيـك  ايـن  ارجحيت علل جمله از 3.كند مي كمك بافت رميمت روند
 مـصنوعي  گرافت از ناشي جانبي عوارض فقدان ايمونوژنيسيته، فقدان

   3.است بيمار فرد خود هاي سلول از استفاده امكان و
 ـ بافـت  از شده هيته داربست  روش توانـد  يم ـ مـار يب خـود ي  چرب

يي بـا يزي  جراح ـ رنظ ـ از فقط نه نرم، بافت صينقا ميترم دري  ديجد
 در كـه  رفتـه  دست ازي  ها بافتي  بازسازي  برا بلكه نه،يس كاشت مانند

ــ نقــايص و ديشــدي هــا يســوختگ تومــور، برداشــت جــهينت  وي ارث
  4.كند هيارا اند شده ايجادي مادرزاد

 در هـا  بافـت  تـرين  دسترس در و نيتر فراوان از يكي چربي بافت
 بـا  مقايـسه  در بنيادي سلول ادزي مقادير داشتن دليل به و باشد مي بدن
 طي چربي از بزرگي حجم به آسان دسترسي همچنين و استخوان مغز
 و بنيـادي  هاي سلول جداسازي براي را مناسبي منبع ليپوساكشن، روند
 گفته شده   نكات به توجه با 6و5.است كرده فراهم طبيعي داربست تهيه
 چربـي  نمونـه  از طبيعـي  داربـست  تهيـه  با تا است آن بر پژوهش اين

 ـترك وي  سـاختار  اتيخصوص قيدق بررسي و انسان  ـييپروت بي  آن،ي  ن
 زمينـه  در موجـود  هـاي  كاسـتي  ازي  بخـش  رفع جهت مناسبي راهكار
 . نمايد هيارا ترميمي پزشكي و بافت مهندسي

  

  
روش تهيه پودر ماتريكس خارج سلولي از بافـت چربـي انـساني            

 زمـستان ي  ط ـ در: چربـي  نمونـه  آوري جمع اربست طبيعي به عنوان د  
 سـه  چربـي  بافـت  نمونـه  پژوهش اين انجام براي1392 بهار تا 1391

 بنـا  كـه  ساله 38-42 سني رده در بيماران شكم و پهلو نواحي از ماريب
 مركـز  كلينيـك  در مـذكور،  طـرح  انجـام  نه و متخصص جراح نظر به

 كـسب  بـا  و بودنـد  گرفته قرار ليپوساكشن جراحي عمل تحت زيبايي
  .كرديم تهيه بيماران ازي شفاه شخصي رضايت

 بـا  زيرپوستي چربي كردن خارج شامل جراحي عمل: ليپوساكشن
 ـتخل پمـپ  به متصل كانولاي از استفاده  ميلـه  كـانولا . اسـت  كننـده  هي
 كوچك هاي برش طريق از كه است فراوان هاي سوراخ حاوي كوچك

 هاي رگ روش، اين در. شود مي پوستزير فضاي وارد ميليمتري 6-5
 كـاهش  بـا . شود مي حفظ عمل محل پوست به رساني عصب و خوني
 زيـرين  عـضلاني  قـسمت  به زمان مرور به رويي پوست چربي، حجم
  .  شود مي قسمت آن حجم اصلاح به منجر نهايت در و شده تر نزديك

 بافـت  ml 300-250 برداشـت : آزمايـشگاه  به چربي نمونه انتقال
 انجـام  استريل كاملا شرايط تحت و عمل اتاق در جراح، توسط بيچر

 فيزيولـوژي  سـرم  حـاوي  اسـتريل  كيـسه  داخـل  چربي نمونه .گرفت
 چربي بافت سطح تمام سرم كه طوري هب شد، قرارداده) رينگر محلول(
 حاوي فلاسك يك در و گرديد شناور آن در چربي بافت و پوشاند را

 منتقـل  آزمايـشگاه  بـه ) سـاعت  چهـار  از كمتـر ( زمان حداقل در يخ،
 تيمـار  روش سه از ما چربي، بافت از ماتريكسي  فرآور براي .ديگرد

 تيمـار  بـراي  منظور بدين. كرديم استفاده شيميايي وي  كيمكان فيزيكي،
 كار هب) گراد سانتي درجه 37 و -80 دماي( دفريز -فريز روش فيزيكي

 تـا  شد انجام نمونهي  شستشو بار 5-6 نوبت، چهار از پس و شد برده
  .ديگرد شفاف چربي بافت زيرين مايع

 تريپسين آنزيمي هضم از شيميايي تيمار منظور به :شيميايي تيمار
 قبــل از شــروع هــضم آنزيمــي 8-9. اســتفاده گرديــدX-100 تريتـون  و

 ـ              نمونه صـورت   هي چربي را چند بار ماسـاژ دسـتي داديـم تـا بافـت ب
هاي فـالكون حـاوي نمونـه        بعد لوله  .در بيايد  تر تر و همگن   يكنواخت

در ايـن    .ها دور ريختـه شـد      دوباره سانتريفوژ شدند و روغن و دبري      
ها قابـل    مرحله بافت سفيد رنگ ته نشين شده در قسمت تحتاني لوله          

ها سانتريفوژ   به منظور حذف اتانول و استيك اسيد نمونه        .مشاهده بود 
سفيد تحتاني همچنان   ولي بافت   . شده و محلول رويي دور ريخته شد      

 Phosphate Buffered در ادامه، شستـشو بـا محلـول    .ديگرد حفظ مي

Saline (PBS) سپس بر روي بافـت سـفيد داخـل لولـه     . انجام گرفت
هـاي حـاوي نمونـه بـه         لولـه  .ريخته شد % 100 پروپانول   –Nفالكون،  

 freeze-drying (Alpha 1-4, Martin  ساعت در دستگاه24-48مدت 

  بررسيروش
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Christ, Osterode, Germany)    در. جهت ليوفيليزيـشن قـرار گرفتنـد 
صورت پودر سـفيد رنگـي تهيـه         هنهايت ماتريكس چربي آماده شده ب     

  . گرديد
بررسـي خـصوصيات     :هاي ميكروسكوپ الكتروني نگـاره     بررسي

ــيله       ــه وس ــده، ب ــاده ش ــاتريكس آم ــودر م ــاختاري پ ــطحي و س س
 Scanning Electron Microscopeميكروســكوپ الكترونــي نگــاره 

(SEM)  هـاي نـازكي از نمونـه تهيـه          بدين منظور بـرش   . انجام گرفت
اندازي نمونه با ذرات طلا توسط دستگاه كوتر، بـا           بعد از سايه  . گرديد

   10.برداري انجام شد  عكسKV 20ولتاژ شتاب دهنده 
 يزدايي شده انسان   شناسي ماتريكس چربي سلول    هاي بافت  بررسي

هـاي   بررسـي   و (H&E) ائـوزين    -وكـسيلين آميـزي همات   توسط رنـگ  
زدايـي شـده چربـي انجـام       ايمنوهيستوشيمي ماتريكس چربـي سـلول     

 از اشـعه گامـا بـراي اسـتريل كـردن پـودر              پژوهشما در اين     .گرديد
ي بررس ـ بعـد  مرحلـه  در .ماتريكس مـشتق از چربـي اسـتفاده كـرديم       

-Blue روش(ي  كروماتوگراف ژل توسط شده هيته داربست كيپروتئوم

native (ــب و ــ اني ــهي ژن  Real-time Polymerase Chain روش ب

Reaction (RT-PCR) ازي همگــ هــا يبــاد يآنتــ 11-13.ديــگرد انجــام 
Abcam plc., Cambridge, MA, USA شدند فراهم.  

  

  
  ه بافته اوليـي نمونـي و شيميايـي، مكانيكـار فيزيكـ از تيمسـپ

افت سفيد رنـگ ژلـه ماننـدي بـه دسـت آمـد كـه                 ب در نهايت چربي،  
 از   پـس  و گزاري شـد   عنوان ماتريكس خارج سلولي بافت چربي نام       به

 به صورت پودر قابل تزريـق  Frezzing-dryingقرار گرفتن در دستگاه  
 چربي Extracellular Matrix (ECM) در بررسي ساختار پودر. درآمد

اني داراي هـر دو      بافت چربي انـس    ECMپودر   ،1 شكل   SEMتوسط  
. بـود  )بخش ب (و صاف   ) بخش الف ( )ناهموار(معماري سطحي زبر    

 و سـطوح صـاف      ECMتواند بيانگر تركيبات كلاژني      معماري زبر مي  
آميزي  نتايج رنگ  .تواند بيانگر غشاء پايه و ساختار عروقي باشد        نيز مي 

 )2شـكل   ( زدايـي شـده     ائوزين ماتريكس چربي سلول    -هماتوكسيلين
  .بودر فقدان اجزاي هسته در داربست تهيه شده در اين مطالعه نشانگ

 VΙين كلاژن نـوع     ينوهيستوشيمي براي پروت  يآميزي ايم  نتيجه رنگ 
ها در ماتريكس تهيه شده از بافـت         ينيو لامينين نشان داد كه اين پروت      
جهت بررسي بيـان     .پذيري مثبت است   چربي حفظ شده است و رنگ     

 ,Fermentas پرايمرهاي اختـصاصي كيـت   يني ازيژني كمپلكس پروت

Burlington, Ontario, Canadaنتيجه بررسـي  .  استفاده شدRT-PCR 
هـاي بنيـادي     ماتريكس چربي در مقايسه با تركيب موجـود در سـلول          

   .شد مشاهده 1بافت چربي در نمودار 
 يافتـه  كـشت ي  ها سلول از متشكل: يچرب بافتي  اديبني  ها سلول

 نظـر  از هـا  سلول نيا ،In-Vitro طيشرا در لولس كشت تيپل سطح بر
 ـب  ـنظ مثبـت، ي اختـصاص ي سـطح ي ماركرهـا  اني  ,CD105, CD73 ري

CD90 رينظي منف انيب و CD34, CD45 ـارز   ـتا مـورد  و شـده ي ابي  ديي
  14.گرفتند قرار

  
  
  
  
  
  
  
  

  

       ب                                            الف                                                                      
  

  )بخش ب(و صاف ) بخش الف( )ناهموار(بافت چربي انساني داراي هر دو معماري سطحي زبر  ECMپودر : 1شكل 
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 ائوزين پودر ماتريكس بافت چربي انـسان در         -آميزي هماتوكسيلين   رنگ :2 شكل
 روش هسته به دليل خاصيت اسيدي، رنـگ       در اين :  ميكروسكوپ نوري  100نمايي   بزرگ

آيد و سيتوپلاسم به علت خاصـيت بـازي،    مي بازي هماتوكسيلين را پذيرفته و به رنگ بنفش در     
  . شود رنگ اسيدي ائوزين را به خود گرفته و قرمز رنگ مي

  
  
  
  
  
  
  
  
  
هـاي بنيـادي بـه       يني داربست بافت چربي با سلول     يمقايسه تركيب پروت  : 1نمودار  
 هـاي كـلاژن تيـپ يـك،        يني بيـان ژنـي پـروت      طور مـشخص    به RT-PCRروش  

بيش از سـلول     فيبرونكتين و لامينين در نمونه داربست اين مطالعه حدود سه برابر          
  .بنيادي بود

  

  
ــه ــازگي ب ــي را در    ت ــاه مهم ــك، جايگ ــاتريكس بيولوژي  واژه م
بررسـي و   . ده اسـت  شناسي و پزشكي كسب نمـو       زيست هاي  پژوهش
كارگيري مواد موجود در ماتريكس خارج سـلولي بـا عنـوان             امكان به 
هاي طبيعي در تحقيقات مهندسي بافت، يكي از اهـداف ايـن             داربست

   مطالعات رـبيشتي در بررسي مراجع فارس 16و15.باشد گونه مطالعات مي

  
  
  
  
  
  
  
  
  
 ـ ECMي بـرو  را Gas chromotogeraphy شيآزمـا  :2 نمودار  ـ شانن . دهـد  يم
  باشد يم 1 پيتا كلاژن به مربوط C-16:0 097357: كيپ نيبزرگتر

  
 بر روي بافت لثه و مثانه       Mahdavishahr و Bahararaمقدماتي توسط   

المللي اطلاعات محدودي در مـورد       در جستجوي مراجع بين    18و17.بود
مـا در ابتـدا بـر اسـاس         . دست آورديم  هتهيه داربست از بافت چربي ب     

هاي موجود از روش غيرآنزيمي بـراي فـرآوري بافـت             پروتكل بعضي
 اين روش جهت استخراج سلول      19.همبندي ليپوآسپيره استفاده كرديم   

ولي روش مناسـبي بـراي جـداكردن         14.آميز بود  بنيادي چربي موفقيت  
داربـست   حاضر مطالعه دردر نتيجه   .بافت چربي و تهيه داربست نبود     

 حاصل از ليپوساكشن با اسـتفاده از روش         طبيعي از نمونه بافت چربي    
ابتدا آسـلولار گـشته و پـودر مـاتريكس خـارج سـلولي               زدايي، سلول

يني قرار گرفتـه    يحاصل مورد بررسي ساختاري و تحليل محتواي پروت       
  .است
 ـ تعـادل ي  برقرار ازمندينيي  زدا سلولي  ها پروتكلي  ساز نهيبه  نيب
 مختلـف ي  هـا  روش .است ECM ساختار حفظ و تهيسيژن يآنت كاهش
 شـامل  كـه  انـد  گرفته قراري  بررس موردي  ا گسترده طور بهيي  زدا سلول

 كدام هري  ريكارگ به 21و20.باشد يمي  ميآنزيي  ايميش ،يكيزيفي  مارهايت
 نيبنـابرا . ستنديني  كاف كامليي  زدا سلولي  برايي  تنها به مارهايت نيا از
 ـيا كـاهش  ،يـي زدا سـلول  تيفيك شيافزا منظور به  و ECMيـي   از يمن

 ـبايـي   زدا سـلول  پروتكل بافت كردن زهيلياستر  تركيبـي از هـر سـه      دي
 در اين مطالعه نيز از هر سه روش فيزيكـي، شـيميايي و              1.روش باشد 

  .آنزيمي استفاده كرديم

 بحث
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   359 تا 352، 6، شماره 72، دوره 1393 شهريورمجله دانشكده پزشكي، دانشگاه علوم پزشكي تهران،  

 از را انـدام  و بافـت  داخلي  ها سلولي  موثر طور به زيدفر -زيفر
 مگـر  ماند يمي  باق غشاء وي  سلول نيب باتيترك كه يحال در برد يم نيب
 ـفر كليس ـ يك تنها. شود حذفي  بعدي  ندهايفرآ لهيوس به نكهيا -زي

 ـنظ نامطلوبي  منياي  ها پاسخ تواند يم زيدفر  در راي  تيلكوس ـ نفـوذ  ري
   22.دهد كاهشي عروق ECMي ها داربست

 ـفر كليس نيچند است ممكن  ـدفر -زي يـي  زدا سـلول  طـول  در زي
ي هـا  نييپـروت  دري  ريمگچـش  كـاهش  آنكه بدون گردد، استفاده بافت

ECM ـا در 23.ديآ وجود هب هدف بافت   در هـا  نمونـه  ابتـدا  مطالعـه  ني
 ـب كـه  بود نيا كار نيا استدلال. گرفتند قرار -Cº 4 زريفر  حجـم  شتري

 ـكر نيبزرگتر ليتشك با است، شده ليتشك آب از ها سلول ي هـا  ستالي
 ـا در خي  چـه  وي  توپلاسـم يس غـشاء  چـه  (هـا  سـلول  غـشاء  دمـا،  ني
 ـكر جاديا اثر بر) يداخلي  ها شاءغ . تركـد  يم ـ يـخ  ميحج ـي  هـا  ستالي

 متناوب گرفتن قرار با ها سلولي  تمام كه داشت انتظار توان يم نيبنابرا
 بـا  سـپس . شـوند  يم شانيغشاها در بيتخر و رييتغ دچار دما نيا در

 ها غشاء شتريب چه هر بيتخر باعث ازت، تانك در ها نمونه دادن قرار
 بـه  بيآس ـ نيهمچن ـ وي  سـلول ي  هـا  اندامك اتيمحتو شدن خارج و

 ـدل به البته .گردد يمي  سلولي  ها نييپروت  محكـم  وي  بـر يف سـاختار  لي
 ـيتغ نيا ريتاث كه داشت انتظار توان يم ECMي  ها نييپروت يي دمـا  راتي
   25و24.باشد زيناچ اريبس ECMي رو

و تمايـل تركيبـات      ECMبه هر حال به علت ويژگي چـسبندگي         
هـاي    بـه غيـر از روش      ECMهـاي    ينيبراي چسبيدن به پـروت    سلولي  

فيزيكي و مكانيكي، عوامل شيميايي و آنزيمي قوي به منظـور تـسهيل          
  .هاي سلولي ضروري است مانده حذف باقي

 X-100هاي غيريوني ماننـد تريتـون        به منظور ليپيدزدايي دترجنت   
 ايـن رو    از .هاي يوني نظير دئوكسي كولات هستند      موثرتر از دترجنت  

-X بافت چربي انساني از دترجنت تريتـون         ECMبراي تهيه داربست    

اين دترجنت توسط ساير پژوهشگران نيز در تهيه        .  استفاده كرديم  100
 بـراي  27و26هـاي قلـب   هايي نظيـر دريچـه    هاي طبيعي از بافت    داربست

  . اهداف مهندسي بافت مورد استفاده قرار گرفته است
هاي طبيعي   رجنت مهم در تهيه داربست    در بررسي عملكرد اين دت    
 ملايم بـر روي سـاختار بافـت         نسبت  بهمشخص شده است كه اثرات      

ليپيـد را    -ينيليپيد و پـروت    -هاي ليپيد   كنش  داشته و ضمن اينكه برهم    
ين نداشـته و بـه   يپروت -ينيتخريب كرده تاثيري روي برهم كنش پروت    

با اين دترجنت شكل    هاي داخل بافت پس از تيمار        ينينحوي كه پروت  

مطالعـات نـشان داده اسـت كـه كـاربرد            .كننـد  فعال خود را حفظ مي    
 در حذف سلول از بافت داراي نتايج متفاوتي اسـت و            X-100تريتون  

 بـراي تهيـه داربـست بـستگي         هطور عمده به نوع بافت مورد استفاد       به
، سـه روش     و همكارانش  Brownطي مطالعه انجام گرفته توسط      . دارد

 از بافت چربي مورد بررسـي قـرار         ECMزدايي براي جداسازي     سلول
، در روش دوم از آنزيم ليپاز       X-100 در روش اول از تريتون       20.گرفت

 و دئوكــسي (SDS)و در روش ســوم از ســديم دو دســيل ســولفات  
مقايـسه نتـايج حاصـل از هـر سـه روش از نظـر        . كولات استفاده شد  

، رشـد و    ECMملكرد تركيبات   زدايي، توانايي حفظ ساختار و ع      سلول
هاي بنيادي مشتق از بافت چربي كشت شده بر روي آنهـا             تمايز سلول 

 حاصل از تيمار با تريتـون  ECMبه سلول چربي ثابت كرد كه فقط در      
X-100         اكثر تركيبات ليپيدي حذف شده بودند و ECM    به دست آمده 

 ـداربست مـوثري را بـراي مهندسـي بافـت و پزشـكي ترميمـي ارا                 هي
  .كند مي

در مطالعه حاضر نتايج بررسي هيستولوژيك داربست تهيه شده از          
ائـوزين نـشان     -آميزي هماتوكـسيلين   بافت چربي انسان با روش رنگ     

.  فاقـد سـلول شـده اسـت    طـور كامـل   بـه دهد كه داربست حاصله      مي
-Sهاي بافت چربي نسبت بـه مـاركر          همچنين به جهت اين كه سلول     

 نتـايج ايمنوهيـستوشيمي نيـز حـاكي از          ،ند و ويمنتين مثبت هست    100
عدم حضور اين ماركرها در داربست تهيه شده از بافت چربـي انـسان         

  . باشد كه نشان دهنده عدم حضور سلول در داربست تهيه شده مي. بود
 بـات يترك بـا  اسـت  ممكـن ي  ميآنز ويي  ايميش عوامل حال هر به
ECM ي  عيطب ساختار بيترك و داشته تعاملECM در  21.دهد رييغت را 

 ECMاين مطالعه نتايج بررسي ساختار سطحي و معماري سـه بعـدي        
 با ماريت دري  چرب بافتچربي توسط ميكروسكوپ الكتروني نشان داد       

 همچنـان  را خـود ي بعـد  سـه ي  معماري  ميآنز ماريت و X-100 تونيتر
  . بود كرده حفظ

 ژل توســطي نــييپروت بيــتركي لــيتحلي بررســ جينتــا نيهمچنــ
 ـب وي  اتوگرافكروم  ـ اني  ـتول كسيمـاتر ي  ژن  كـه  نمـود  مـشخص ي  دي
 ـ كـلاژن  ماننـد ي  سلول خارج داربستي  اصل باتيترك چهـار و    ك و ي

چربـي كـلاژن     ECMتركيب اصلي   . لامينين به خوبي حفظ شده است     
زدايي مورد اسـتفاده در ايـن مطالعـه تـوالي            است، كه طي روند سلول    

 مـشتق  داربست. وده است هاي خود را در حفظ نم      آمينواسيدي فيبريل 
 ـا در كه انساني  چرب بافت از  ليپتانـس  ،اسـت  شـده  تهيـه  مطالعـه  ني
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 دچار مارانيب درماني  كينيكلي  ها چالش ازي  اريبس حلي  براي  ديجد
 ـ كـاهش  (اكتسابي يا مادرزادي نرم بافت نقايص  دري  رپوسـت يزي  چرب

 كانديـد  بيمـاران  و) تومـور  برداشـت  ضـربه،  يـا ي  جراح ـ عمل جهينت
  . كند مي فراهم مييترم و كيپلاستي حجرا

 خـود  بـه  دنيـا  در را درمـاني  هـاي  هزينه از زيادي سهم گروه اين
 در كـا يآمر كيپلاسـت ي  جراح جامعه گزارش بنابر .دهند مي اختصاص

 ـليم پـنج  به كينزد 2008 سال  جامعـه  توسـط ي  م ـيترمي  جراح ـ وني
 جـه ينت در آنهـا % 75 بـا يتقر كـه  شد گزارش كايآمر كيپلاست جراحان
 بـسيار زيـاد   ها اشاره به نياز      اين داده . بودند شده جاديا تومور برداشت

آل  هاي بافت چربي قابل پيوند با عملكرد بيولوژيكي ايده         براي گرافت 
هاي پيوندي علاوه بر احيـاي       اين نوع بافت  . براي بازسازي نقص دارد   

هش عملكرد طبيعي بافت، به وسيله بازگرداندن زيبايي عضو سبب كـا          
اضطراب و احساسات منفي رواني بيماران مبتلا بـه ناهنجـاري بافـت             

   2.شوند نرم مي
 ـته يچرب ECM پودر كه رسد يم نظر به  ـا در شـده  هي  مطالعـه  ني
 يپزشـك  و بافـت  يمهندس ـ نـه يزم در يبعـد  يهـا  طرح يبرا مناسب

 ـجد فرصـت  توانـد  يم ـ ژهيو به و است يميترم  ـپ يبـرا  يدي  شرفتي
  .كند جاديا نرم بافت ميترم يها روش

ي بررس ـ" عنـوان  بـا ي  پژوهش طرح حاصل مقاله نيا :يسپاسگزار
ي ريكـارگ  هب باي  انساني  چرب بافت آسلولار كسيماتري  نييپروت بيترك

 ـحما بـا  و اسـت  92-02-52-23446 كـد  بـا  "يميآنزي  ها روش  تي
  .است دهيگرد انجام تهراني پزشك علوم دانشگاهي پژوهش معاونت
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Background: With the aim of regenerating healthy tissues, different tissue engineering 
strategies pointed to extracellular matrix (ECM)-based scaffolds in tissue engineering 
and regenerative medicine and wound healing. It is a multidisciplinary science works to 
create biocompatible scaffolds with perfect physical parameters, mechanical integrity 
and high porosity to promote cell growth, migration and angiogenesis. With the in-
creased incidence of obesity, subcutaneous adipose tissue is abundant and readily ac-
cessible. Liposuction surgeries yield from 100 mL to 3 L of lipoaspirate tissue. 
We present our prepared acellular ECM powders derived from human adipose tissue 
obtained from lipoaspirate, which contains large amounts of collagen suitable for induc-
tion of adipogenesis. 
Methods: The study had been carried out from December 2012 to March 2013 in Tis-
sue Bank and Research Center in Imam Khomeini Hospital Tehran, Iran. Fresh human 
adipose tissue was obtained by liposuction of abdominal fat pad in a private Day Clinic. 
By using wasted material of liposuction, we obtained 100 to 200 cc fat tissue from each 
patient. After physical (freeze-thaw-slicing-manual massage) and chemical (enzymatic-
detergent-acid digestion) treatment, an acellularized matrix was created from fat tissue. 
The final material lyophilized and ground to powder. We analyzed ultra structure and 
biochemical properties of obtained ECM powder by using electron microscopy, immu-
nohistochemistry (IHC) examination and proteomic studies.  
Results: After mechanical and chemical process of decellularization, scanning electron 
micrographs of the samples showed smooth and contiguous collagenous components 
throughout the scaffold. IHC showed strong positive labeling for collagen IV and no 
evidence of nuclear material in the specimen. 
Separation of protein complex by Blue Native Polyacrylamide gel electrophoresis (BN-
PAGE) has proven type I collagen triple helices associate to form banded fibrils. RNA 
preparation and Gene Expression Analysis (RT-PCR) by using specific primers for 
laminin, fibronectin, collagen type I and IV, desmin, and actin showed strong staining 
of our fat tissue scaffold with collagen type I, fibronectin, collagen IV and laminin. 
Conclusion: The results show that our decellularization method produced an adipose 
ECM scaffold rich of collagen fibers, suitable and effective substrate for use in soft tis-
sue engineering and regenerative medicine. 
 
Keywords: adipose tissue, extra cellular matrix, powder, tissue engineering. 
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