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  و ماهی پودر استخوان ترمیمی اثر هیستوپاتولوژیک و رادیولوژیک ارزیابی

 نر خرگوش در شده ایجاد استخوانی نقص در انسانی لیوفیلیزه پلاکت
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 سعید لطفی*دکتر ایرج کریمی، ****اللهی،  دکتر امین نعمت***، دکتر امین بیغم صادق**ایمان حفار، *
 

  
برانگیزترین موضوعاتی است که ذهن بشر را از دیرباز تاکنون به خوود مشولو     التیام استخوان یک از چالش

ده، به جراحواتی  ششده در مصر باستان، که توسط ادوین اسمیت ترجمه  های کاوش ده است. بر پاپیروسکر

( compoundهوای چندگانوه     شکسوتگی های جمجموه و   گردنی، شکستگیهای  های مهره نظیر دررفتگی

هوای خوام سواخته     بسوت  های مصر باستان، شده از مقبره های یافت یایی. همچنین در موم(1 اشاره شده است

های ارتوپدی  ترین عمل اند که نشانگر برخی از ابتدایی ای یافت شده های چوبی و بندهای پارچه شده از تخته

هوایی   دانشومندان در پوی یوافتن مواده و روش     ،چند هوزار سوا    پس از گذشت ،در عصر حاضر نیز .(2 است

   مراحل التیام استخوان باشد.  ةدهند هستند که تسریع

رو به فزونوی نهواده اسوت ولوی ایون ادواه رفواهی        فناوریانسان با پیشرفت صنعت و  و آسایشاگرچه رفاه 

ونقول موتووری    بوا گسوترش حمول    ،ای ماننود شکسوتگی   عارضه ،مثا  رایاند. ب هم شدهسبب بروز عوارضی 

و سوبب   اسوت اسوکتتی   - شایع سیستم عضلانی های آسیبافزایش یافته است. شکستگی استخوان یکی از 

سوبب   ،د از طور  دیگور  شوو  های بیمه، دولت و حتی فرد مصودوم موی   های درمانی بر شرکت تحمیل هزینه

های روحوی و روانوی    سبب آزردگی ،درمانتواند در طو  دوره  و حتی می شود میهای فیزیکی فردی  ناتوانی

 ، 1. دیگر اختلالاه سیستم عضلانی اسکتتی شامل: تروما، تومور، استایتیس(4و3 دشواش  فرد و خانواده ایبر

                                                           
1. Osteitis 

 مقدمه

 چکیده
برانگیزترین مسائل مطرح در عتم ارتوپدی است. از این رو مطالعه حاضر، با هد  بررسی  تسریع التیام استخوان، یکی از چالش زمینه: پیش

 شده با روشی نوین( روی مد  حیوانی خرگوش طراحی شد. روند التیام استخوان با کاربرد پودر استخوان ماهی و پلاکت لیوفیتیزه  آماده

ساله  خرگوش نر نیوزلندی سفید یک 22، در دانشگاه شهرکرد، روی 1331طالعة پژوهشی، در بهار و تابستان سا  این م ها: مواد و روش

توزیع شده بودند. بعد از برش پوست و « ترکیب»و « پلاکت لیوفیتیزه»، «پودر استخوان ماهی»، «کنتر »گروه  4ها در  انجام شد. خرگوش

ها با  متر برداشته شد. در گروه کنتر ، بدون جاگذاری و در سایر گروه سانتی 1ای استخوان به طو   سازی استخوان زندزبرین، قطعه نمایان

های رادیولوژی گرفته  ها عکس ، از خرگوش75و  42، 21، 14جاگذاری مواد پیوندی یادشده پر شد و عضلاه و پوست بخیه شدند. در روزهای 

ها جهت تهیه مقاطع  ، خرگوش75وان و بازآرایی کالوس مورد ارزیابی قرار گیرند. روز خوردگی استخ شد تا از نظر تشکیل استخوان، جوش

 کُشی شدند. هیستوپاتولوژی آسان

داری از  ها برتری قابل توجهی از خود نشان داد. سطح معنی ، گروه پلاکت لیوفیتیزه نسبت به سایر گروه75در ارزیابی رادیوگرافی روز  ها: یافته

و  p=0.02 ،p=0.007های کنتر ، پودر استخوان و ترکیبی وجود داشت که به ترتیب  ه پلاکت لیوفیتیزه و گروه، بین گروpارزش 

p=0.005 گروه کنتر  و گروه پودر »های درمان نسبت به گروه کنتر  بودند. بین  دار گروه گر برتری معنی بود. مقاطع هیستوپاتولوژی نشان

اختلا  « گروه کنتر  و گروه ترکیب پودر استخوان ماهی و پلاکت لیوفیتیزه»و « گروه کنتر  و گروه پلاکت لیوفیتیزه»، «استخوان ماهی

 ها مشاهده نشد.  گونه علائمی مبنی بر رد شدن پیوند در گروه مشاهده شد. هیچ p=0.01و  p=0.01  ،p=0.03تیبداری، به تر معنی

تواند مراحل التیام استخوان را در خرگوش تسریع کند و این ماده  دهد استفاده از پلاکت لیوفیتیزه می این مطالعه نشان می گیری: نتیجه

 انی است.  دارای پتانسیل استفاده در طب انس

 ارتوپدی، التیام استخوان، بیومتریا ، زنوگرافت، پلاکت لیوفیتیزه، پودر استخوان ماهی.  های کلیدی: واژه

 ماه قبل از چاپ 1 پذیرش مقاله:بار؛  1 مراحل اصلاح و بازنگری:ماه قبل از چاپ؛  7: مقاله دریافت
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 2ها نخورده، استئوکتومی خورده و جوش های دیر جوش شکستگی

نقوای  بوزر     شوتن گذا جوای  که سبب بور  استو ثباه مفاصل 

 .(7 شود استخوانی می

 شووامل رویکردهووایی ،دانشوومندان بوورای حوول چنووین مشووکلاتی

اسووتخوان و هووای پیونوود  هووا، جووایگزین هووا، آلوگرافووت اتوگرافووت

 .اند پیشنهاد دادهرا  (5 ها زنوگرافت

بوه  استاندارد طلایی پیوند استخوان، استفاده از استخوان خودی 

، 3هووای ذاتووی هوودایت اسووتخوانی   دلیوول دارا بووودن خاصوویت  

ولی برداشت اسوتخوان   است. 7و القای استخوانی 4سازی استخوان

. (1و5 شوود  بیموار و محول برداشوت موی     ایسبب بروز عوارضی بر

محل برداشت استخوان جهوت پیونود اتوگرافوت سوتیل ایتئووم،      

کوه نیازمنود    اسوت نوی   های بازو و درشت انتهای فوقانی استخوان

سووبب افووزایش احتمووا  درد، عفونووت،  ی اسووت وجراحووی اضوواف

مقوودار  همچنووین، .دشووو از دسووت دادن خووون مووی و شکسووتگی

 .(5 دارد یتشده محدود برداشت بافت

و از لحووام مقوودار  اسووتتوور  سووانآهووا  آلوگرافووت دسترسووی بووه

ها  نگرانی ةنگرانی خاصی وجود ندارد ولی عمد ،شده برداشت بافت

 . استهای مسری  در مورد افزایش احتما  ابتلا به بیماری

پلاتوین   :توان به فتزاه  مانند های پیوند استخوان می از جایگزین

متواکریلاه(  -متیول  پتیاتیتن و  مرها  مانند: پتی و تیتانیوم( و پتی

انود   تر به عنوان یک جایگزین بافتی مطرح ها بیش این .دکراشاره 

 .(3 بافتی نوسازیتا عامل 

هوا یوا    هوا، بافوت   زنوگرافت عباره است از انتقا  مایعواه، سوتو   

مانند انتقا  پوست از مواهی   ،ای دیگر ها از یک گونه به گونه اندام

 .(12 به اسب

هوای   دسترسوی و خطور انتقوا  بیمواری    به عتت محودودیت در  

هوا و عودم اطمینوان از یکپوارچگی و      مسری مرتبط با آلوگرافوت 

هوا بوه عنووان     هوای سونتزی، زنوگرافوت    پذیری کامپوزیت تجزیه

هوای ارتوپودی مطورح     بورای کواربرد در آسویب    جذابای  گزینه

هوا، پیونودهای    اند. به طور کتی بوه دلیول کمیوابی و هزینوه     شده

تووری  هووای مناسووب هووا گزینووه بت بووه آلوگرافووتزنوگرافووت نسوو

 .(12و11 هستند

ها به عنوان یک داربست بیولوژیوک، حواوی مواتریکس     زنوگرافت

لامینین، کلاژن، الاسوتین و   هادر ساختار آن هستند.ستولی  خارج

و خصوصوویاه شوویمیایی و مکووانیکی   ردفیبوورونکتین وجووود دا

                                                           
2. Ostoectomies 

3. Osteoconductivity 

4. Osteogenicity 

5. Osteoinductivity 

جوایگزینی   این. بنوابر دهود  با بافت انسوان را نشوان موی    مشابهی

حموایتی   آوری ساختار نقیصه بافتی توسط بدن میزبان را با فراهم

  .(14و13 کند ایجاد می

ت اسوتخوانی  ت. اسوک اسوت اسکتت ماهی استخوانی یوا غضوروفی   

های غیرکلاژنی و فاکتورهوای   ، پروتئینI ماهی حاوی کلاژن تیپ

توانود بوه عنووان یوک      و موی  اسوت رشد القاگر ساخت استخوان 

هووا مووورد  در التیووام شکسووتگی ،زنوگرافووت ارزان و دردسووترس

 .(12 استفاده قرار گیرد

 ده اسوت شاستخوان پستانداران از چهار نوع ستو  اصتی تشکیل 

هوا و   ها، استئوکلاسوت  ها، استئوسیت : استئوبلاستکه عبارتند از

هوا،   . یکی از عمتکردهای اسوتخوان (17 ستخوانیا های آستر ستو 

هوای موجوود در    کوه انودام   اسوت مکانیکی ی ساختارآوری  فراهم

 ،همچنوین  .دارد موی ها مصون  ای و بطنی را از آسیب سینه ةحفر

هووای خووونی و  هووا نقشووی اساسووی در سوواخت سووتو   اسووتخوان

توونین   . دو هورمون پاراتیروئید و کتسی(1 نددارها  متابولیسم یون

نظویم  های اصتی ت با عمتکردی مخالف یکدیگر به عنوان هورمون

کننده متابولیسم کتسیم مطرح هسوتند. بورای مثوا  بوا کمبوود      

رود که ترشح هورمون پاراتیروئید افزایش پیودا   کتسیم انتظار می

هوا و کواهش فعالیوت     د و سبب افزایش فعالیت استئوکلاسوت کن

جوذب اسوتخوان صووره     ،کوه در نهایوت   ،دشوو هوا   استئوبلاست

رسواند. ایون    طبیعی موی به حد را و سطح کتسیم خون  دپذیر می

سودیم از طریوا ادرار نیوز     ها در دفع کتسیم، فسوفاه و  هورمون

   .(15 اند مؤثر
و  اسوت از کتسویم   نامحدودی منبع ،آب موجود در اطرا  ماهی

داران  تواننود کتسویم موجوود در آب را بور خولا  مهوره       آنها می
 ةکه جیور  ند. بنابراین در صورتیکنزمینی به طور مستقیم جذب 

حواوی مقوادیر محودودی از کتسویم باشود، ایون        ،ایی ماهیانغذ
گونوه اختلالوی    توانند رشد طبیعی خود را بدون هیچ جانوران می

 هند.در استخوان، ادامه د
5اسوتخوان  ماهیان پیوسوته 

سوالمون و تیلاپیوا از ماهیوان     ماننود  
تر هستند و واجد استخوان منحصر  تکامل یافته 5استخوان درست

هستند کوه سواختار آنهوا      «1آستولار بون»به فردی تحت عنوان 
و به همین دلیل این نوع اسوتخوان سوبب    استفاقد استئوسیت 

زده  و پیونود پوس   شوود  موی حداقل واکنش ایمنی در محل پیوند 
. دانشمندان در قبل، این نوع اسوتخوان را از دیودگاه   دنخواهد ش

پنداشتند اما تحقیقاه اخیور حواکی از نقوش     متابولیکی مرده می

                                                           
6. Teleost 
7. Holostei 
8. Acellular bone 
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بوه عنووان    ،اکنوون  و هم استاین استخوان در متابولیسم کتسیم 
 .  (12 شود یک بافت زنده در نظر گرفته می

 کوه  هسوتند عناصری بدون هسوته و کوچوک    ،های خون پلاکت

قطعووه شوودن  بووا قطعووه وروز( دارنوود  12طوو  عمووری محوودود   

شووند.   های موجود در ملز اسوتخوان تشوکیل موی    سیتمگاکاریو

کوه   استهای خونی  ها ترمیم ر  این پلاکت ةیکی از اثراه عمد

و حتوی    هموفیتی( تراوی این عمتکرد به خوبی در بیماران خون

های آسیب دیده مورد مطالعه قرار  در کاربردهای موضعی بر بافت

خونی را  بر عروقگرفته است. دانشمندان این اثر ترمیمی پلاکت 

های گرانولار پلاکوت کوه در فاکتورهوای التیوامی      لفهؤمرتبط با م

 .  (15 دانند غنی هستند، می

مولکووو   322در مووواد ترشووحی پلاکووت تووا بووه امووروز بوویش از 

هووای متووراکم غالبووا شووامل    انوود. گرانووو   شووده تشووخی  داده

هوا   و پتوی فسوفاه    ADPهای کوچک نظیور سوروتونین،   مولکو 

هوا هسوتند کوه     ای از پروتئین ها شامل مجموعه گرانو  آلفا. است

شوامل   ،اینهوا  .دنو ده بخش اعظم ترشحاه پلاکت را تشکیل موی 

 و فیبرینوووژن(، V ،VWFفاکتورهووای خووونی  نظیوور فوواکتور    

(، VEGFزایووی  ماننوود آنژیوووژنین و   ثر در ر ؤفاکتورهووای موو 

اکتورهای (، فPF4زایی  مانند آنژیواستاتین و  ضدر  های فاکتور

، پروتئازهووا  نظیوور ( SDF1αو PDGF، bFGFرشوود  ماننوود 

MMP2  وMMP9 و فاکتورهای نکروزدهنده  ماننود )TNFβ 

هوایی   ان. آر. ها ام. . مسئو  ساخت پروتئین(11 باشند ( میTNFαو 

مگاکاریوسوویتی در پلاکووت  سیتوپلاسووم أند کووه بووا منشوو هسووت

هوای فعوا     پوروتئین  هوا منبوع   . بنابراین پلاکوت (13 اند مانده باقی

کننوده التیوام صودماه     بیولوژیکی مانند فاکتورهای رشد تسوریع 

توان از آنها در جهت تسریع التیام نقای  استخوانی  هستند و می

 بهره جست. 

هوای پلاکتوی نظیور     وردهآتوان به انواع گوناگون فور  پلاکت را می

شوده، پلاکوت    شده، پلاکت منجمود  پلاکت فرزیس، پلاکت شسته

های مشتا شده از پلاکت،  شده در سرما، میکروپارتیکل دارینگه

هووای تحووت اثوور مووواد شوویمیایی، پلاسوومای غنووی از     پلاکووت

 .(22 دکرهای لیوفیتیزه تبدیل  و پلاکت  (PRP)پلاکت

به عنوان محور    PRPمحققان با ترکیب  ،در برخی از مطالعاه 

-PDGF ،VEGF ،TGFساز که سرشار از عوامتی نظیر  استخوان

b1 ،TGF-b2 ،IGF ،مرجووان نظیوور  ،سووایر مووواد  بووا اسووت

موفوا بوه افوزایش سواخت بافوت اسوتخوانی شودند         فارس ختیج

کووه برخووی تحقیقوواه دیگوور نتووایج متناقضووی را نشووان  درحووالی

 .(22و7،21 دادند

تووان از   موی  ،مانند سایر مطالعاه ،جهت انجام مطالعاه ارتوپدی

اگرچوه بیوشویمی،    ؛دکور ده های متفاوتی از حیواناه اسوتفا  گونه

 هوا التیوام آن  ةهای طبیعی و پروسو  بیومکانیک و آناتومی استخوان

 دارد کووه لزوموواً «ای گونووه درون»و  «ای گونووه بووین»هووای  تفوواوه

 . برای مثا ،روند التیام استخوان در انسان نیست ةمنعکس کنند

تحوت بوازآرایی بوا    و  استخوانی اسفنجی و متراکم دارد ،گوسفند

ولوی دارای بافوت    ،ردیو گ مشابه با بافت انسوان قورار موی    سرعتی

 12 شبیه به بافت اسوتخوانی درهوم بافتوه    3فرم استخوانی پتکسی

باشود. ایون تفواوه     موی های هاورس کمتوری   کانا دارای و  است

همچنووین در ترکیووب اسووتخوان وجووود دارد و ایوون اسووتخوان   

از  ،شوود. اسوتخوان سو     فرم به ندره در انسان دیده می پتکسی

 استنظر ترکیب، بازآرایی و معماری شبیه بافت استخوان انسان 

فورم   و پتکسوی  11ای ترکیبی از استخوان ورقوه  س اما استخوان 

خصوصوویاه و  فرآینوود بووازآرایی در آن بسوویار متلیوور   اسووت و

دچار  به سرعتبیومکانیکی آن متفاوه است. استخوان خرگوش 

 در خرگوش شبیه بوه د و ساختار مجاری هاورس شو بازآرایی می

مووش فاقود   اسوتخوان  کوه   درحوالی  ؛انسان اسوت  این ساختار در

باشد. استخوان ساعد در خرگوش بوه صووره    مجاری هاورس می

کوه بوا برداشوت     استزندزبرین  های زندزیرین و اتصا  استخوان

استخوان زندزیرین هماننود آتول    ،ای از استخوان زندزبرین قطعه

و نیواز بوه اسوتفاده از ادواه تثبیتوی داختوی و یوا        کند میعمل 

خرگوش به دلیول هیکول کوچوک،     ،خارجی ندارد. از طر  دیگر

خریود،   ةنگهداری در فضایی کم و هزین امکانورزی آسان،  دست

مناسووبی جهووت مطالعوواه  ةگزینووکمتوور، نگهووداری و غووذادهی 

ش حیوانی خرگوو  ةدر این مطالعه از گون ،راینب. بنااستارتوپدی 

 .(24و23 دشجهت بررسی روند التیام استخوان استفاده 

این مطالعه با هد  بررسی اثراه پودر استخوان مواهی و پلاکوت   

التیوام   ایبر ،لیوفیتیزه به صوره مجزا و نیز در ترکیب با یکدیگر

  نقیصه استخوانی در مد  حیوانی خرگوش صوره گرفت.

 

 
 ده اسوت شز چهار نوع ستو  اصتی تشکیل استخوان پستانداران ا

هوا و   ها، استئوکلاسوت  ها، استئوسیت : استئوبلاستکه عبارتند از

هوا،   . یکی از عمتکردهای اسوتخوان (17 ستخوانیا های آستر ستو 

هوای موجوود در    کوه انودام   اسوت مکانیکی ی آوری ساختار فراهم

                                                           
9. Plexiform 

10. Woven  
11. Lamellar 

 مواد و روش ها
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 ،همچنوین  .دارد موی ها مصون  ای و بطنی را از آسیب سینه ةحفر

هووای خووونی و  هووا نقشووی اساسووی در سوواخت سووتو   اسووتخوان

توونین   . دو هورمون پاراتیروئید و کتسی(1 نددارها  متابولیسم یون

های اصتی تنظویم   با عمتکردی مخالف یکدیگر به عنوان هورمون

کننده متابولیسم کتسیم مطرح هسوتند. بورای مثوا  بوا کمبوود      

مون پاراتیروئید افزایش پیودا  رود که ترشح هور کتسیم انتظار می

هوا و کواهش فعالیوت     د و سبب افزایش فعالیت استئوکلاسوت کن

جوذب اسوتخوان صووره     ،کوه در نهایوت   ،دشوو هوا   استئوبلاست

رسواند. ایون    به حد طبیعی موی را و سطح کتسیم خون  دپذیر می

سودیم از طریوا ادرار نیوز     ها در دفع کتسیم، فسوفاه و  هورمون

   .(15 مؤثر اند

و  اسوت از کتسویم   نامحدودی منبع ،موجود در اطرا  ماهیآب 

داران  تواننود کتسویم موجوود در آب را بور خولا  مهوره       آنها می

 ةکه جیور  ند. بنابراین در صورتیکنزمینی به طور مستقیم جذب 

حواوی مقوادیر محودودی از کتسویم باشود، ایون        ،غذایی ماهیان

گونوه اختلالوی    توانند رشد طبیعی خود را بدون هیچ جانوران می

 هند.در استخوان، ادامه د

12اسوتخوان  ماهیان پیوسته
سوالمون و تیلاپیوا از ماهیوان     ماننود  

تور هسوتند و واجود اسوتخوان      تکامول یافتوه   13اسوتخوان  درست

هسوتند کوه     «14آسوتولار بوون  »منحصر به فردی تحوت عنووان   

و بوه هموین دلیول ایون نووع       استساختار آنها فاقد استئوسیت 

و  شوود  موی ب حداقل واکنش ایمنی در محل پیوند استخوان سب

. دانشمندان در قبل، این نوع استخوان دزده نخواهد ش پیوند پس

پنداشوتند اموا تحقیقواه اخیور      را از دیدگاه متابولیکی مرده موی 

و  اسووتحوواکی از نقووش ایوون اسووتخوان در متابولیسووم کتسوویم 

 .  (12 دشو به عنوان یک بافت زنده در نظر گرفته می ،اکنون هم

 کوه  هسوتند عناصری بدون هسوته و کوچوک    ،های خون پلاکت

قطعووه شوودن  بووا قطعووه وروز( دارنوود  12طوو  عمووری محوودود   

شووند.   های موجود در ملز اسوتخوان تشوکیل موی    مگاکاریوسیت

کوه   استهای خونی  ها ترمیم ر  این پلاکت ةیکی از اثراه عمد

و حتوی    هموفیتی( تراوی این عمتکرد به خوبی در بیماران خون

های آسیب دیده مورد مطالعه قرار  در کاربردهای موضعی بر بافت

خونی را  گرفته است. دانشمندان این اثر ترمیمی پلاکت بر عروق

های گرانولار پلاکوت کوه در فاکتورهوای التیوامی      لفهؤمرتبط با م

 .  (15 دانند غنی هستند، می

                                                           
12. Teleost 
13. Holostei 
14. Acellular bone 

مولکووو   322 در مووواد ترشووحی پلاکووت تووا بووه امووروز بوویش از

هووای متووراکم غالبووا شووامل    انوود. گرانووو   شووده تشووخی  داده

هوا   و پتوی فسوفاه    ADPهای کوچک نظیور سوروتونین،   مولکو 

هوا هسوتند کوه     ای از پروتئین ها شامل مجموعه گرانو  . آلفااست

شوامل   ،اینهوا  .دنو ده بخش اعظم ترشحاه پلاکت را تشکیل موی 

 و فیبرینوووژن(، V ،VWFفاکتورهووای خووونی  نظیوور فوواکتور    

(، VEGFزایووی  ماننوود آنژیوووژنین و   ثر در ر ؤفاکتورهووای موو 

(، فاکتورهای PF4زایی  مانند آنژیواستاتین و  های ضدر  فاکتور

، پروتئازهووا  نظیوور ( SDF1αو PDGF، bFGFرشوود  ماننوود 

MMP2  وMMP9 و فاکتورهای نکروزدهنده  ماننود )TNFβ 

هوایی   ان. آر. ها ام. پروتئین. مسئو  ساخت (11 باشند ( میTNFαو 

مگاکاریوسوویتی در پلاکووت  سیتوپلاسووم أند کووه بووا منشوو هسووت

هوای فعوا     هوا منبوع پوروتئین    . بنابراین پلاکوت (13 اند مانده باقی

کننوده التیوام صودماه     بیولوژیکی مانند فاکتورهای رشد تسوریع 

توان از آنها در جهت تسریع التیام نقای  استخوانی  هستند و می

 جست. بهره 

هوای پلاکتوی نظیور     وردهآتوان به انواع گوناگون فور  پلاکت را می

شوده، پلاکوت    شده، پلاکت منجمود  پلاکت فرزیس، پلاکت شسته

از پلاکت،  شدههای مشتا  شده در سرما، میکروپارتیکل نگهداری

هووای تحووت اثوور مووواد شوویمیایی، پلاسوومای غنووی از     پلاکووت

 .(22 دکرهای لیوفیتیزه تبدیل  و پلاکت  (PRP)پلاکت

به عنوان محور    PRPمحققان با ترکیب  ،در برخی از مطالعاه 

-PDGF ،VEGF ،TGFکه سرشار از عوامتی نظیر  ساز استخوان

b1 ،TGF-b2 ،IGF مرجووان نظیوور  ،سووایر مووواد  ، بووااسووت

موفوا بوه افوزایش سواخت بافوت اسوتخوانی شودند         فارس ختیج

دیگوور نتووایج متناقضووی را نشووان کووه برخووی تحقیقوواه  درحووالی

 .(22و7،21 دادند

تووان از   موی  ،مانند سایر مطالعاه ،جهت انجام مطالعاه ارتوپدی

اگرچوه بیوشویمی،    ؛دکور های متفاوتی از حیواناه اسوتفاده   گونه

 هوا التیوام آن  ةهای طبیعی و پروسو  بیومکانیک و آناتومی استخوان

 دارد کووه لزوموواً «ای گونووه درون»و  «ای گونووه بووین»هووای  تفوواوه

 . برای مثا ،روند التیام استخوان در انسان نیست ةمنعکس کنند

تحوت بوازآرایی بوا    و  استخوانی اسفنجی و متراکم دارد ،گوسفند

ولوی دارای بافوت    ،ردیو گ سرعتی مشابه با بافت انسوان قورار موی   

 (15  شبیه به بافت استخوانی درهم بافتوه  17فرم استخوانی پتکسی

باشود. ایون تفواوه     موی های هاورس کمتوری   کانا دارای و  است

همچنووین در ترکیووب اسووتخوان وجووود دارد و ایوون اسووتخوان   

                                                           
15. Plexiform 

16. Woven  
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از  ،شوود. اسوتخوان سو     فرم به ندره در انسان دیده می پتکسی

 استنظر ترکیب، بازآرایی و معماری شبیه بافت استخوان انسان 

فورم   و پتکسوی  15ای ترکیبی از استخوان ورقوه  س اما استخوان 

خصوصوویاه و  فرآینوود بووازآرایی در آن بسوویار متلیوور   سووت وا

دچار  به سرعتبیومکانیکی آن متفاوه است. استخوان خرگوش 

 د و ساختار مجاری هاورس در خرگوش شبیه بوه شو بازآرایی می

مووش فاقود   اسوتخوان  کوه   درحوالی  ؛انسان اسوت  این ساختار در

ره باشد. استخوان ساعد در خرگوش بوه صوو   مجاری هاورس می

کوه بوا برداشوت     استزندزبرین  های زندزیرین و اتصا  استخوان

استخوان زندزیرین هماننود آتول    ،ای از استخوان زندزبرین قطعه

و نیواز بوه اسوتفاده از ادواه تثبیتوی داختوی و یوا        کند میعمل 

خرگوش به دلیول هیکول کوچوک،     ،خارجی ندارد. از طر  دیگر

خریود،   ةایی کم و هزیننگهداری در فض امکانورزی آسان،  دست

مناسووبی جهووت مطالعوواه  ةگزینووکمتوور، نگهووداری و غووذادهی 

حیوانی خرگووش   ةدر این مطالعه از گون ،راینب. بنااستارتوپدی 

 .(24و23 دشجهت بررسی روند التیام استخوان استفاده 

این مطالعه با هد  بررسی اثراه پودر استخوان مواهی و پلاکوت   

التیوام   ایبر ،و نیز در ترکیب با یکدیگرلیوفیتیزه به صوره مجزا 

  نقیصه استخوانی در مد  حیوانی خرگوش صوره گرفت.

 

 
 هنشکددا ژییولوراد و حیاجر بخش درمطالعة پژوهشی حاضور،  

، 1331در بهوار و تابسوتان سوا      شوهرکرد دامپزشکی دانشوگاه  

 در و ییدأت هنشگادا قخلاا ةکمیت در لعهمطووا ینا .گرفووتصوووره 

  صوابووا  و شوود عایتر هنااحیو قحقو متما هشوپژ همد  طو

شووورای پژوهشووی دانشووکده بووه شووماره   ةمصوووب هنااحیو با رکا

  .مطابقت داشت 335/152

 سازی پلاکت لیوفیلیزه آماده

یک کیسه پلاکت تازه از سازمان انتقا  خون استان چهارمحا  و 

گوراد جهوت    درجه سانتی 22بختیاری تهیه شد و با حفظ دمای 

سوپس پلاکوت بوه    . (22 دشو لیوفیتیزاسیون به آزمایشگاه منتقول  

 پموپ خو   درایر که با -های فالکون منتقل و به دستگاه فریز لوله

مووردنظر بوه وجوود     ةحالوت تختخول را در مواد    ،موجود در خود

گوراد زیور    درجوه سوانتی   72را به حدود  انجمادو دمای  ،آورد می

سپس این پلاکت لیوفیتیزه توا زموان    د.ش، متصل درسان می صفر

 د.شجراحی داخل فریزر نگهداری 

                                                           
17. Lamellar 

 سازی پودر استخوان ماهی  آماده

گورم از دانشوگاه    172±72زنده بوا وزن   یقطعه ماهی تیلاپیا 1

تهیه و به بخش خانه حیواناه دانشگاه شوهرکرد   صنعتی اصفهان

منتقل گشت. این ماهیان یوک هفتوه قبول از جراحوی کشوته و      

کوه عواری از    بوه صوورتی   آنهوا   فقراه و دنده های ستون استخوان

هرگونه گوشت و فاسیا باشد، به روش اسوتریل جودا و بوا نرموا      

% شسته شد. سپس در دمای اتاق خشک و در نهایت 3/2سالین 

د. ایون  شویده شد تا به پودر استخوان تبدیل یدر هاون چینی سا

و قبول از   داریپودر استخوان تا زمان جراحی داخل یخچا  نگهو 

 د.شجراحی توسط دستگاه نانو استریل، استریل 

 حیوانی و شرایط نگهداری  ةگون ةتهی

 نر نوژاد نیوزلنودی سوفید بوا وزن     خرگوش 22در این مطالعه از 

هوا بوه    د. این خرگوششماه استفاده  12و سن  کیتوگرم 4/2±2

حیوانواه دانشوکده دامپزشوکی دانشوگاه      ةدر خان ،روز 17مده 

ای، آب و  شهرکرد نگهداری شدند تا بوا شورایط محیطوی، تلذیوه    

هوایی و نوری جدید تطابا یابند. در تمام طو  مده نگهوداری،  

 آزاد در دسوترس حیوانواه   به صوره کواملاً  ،خشک ةآب و یونج

زدایوی تحوت    ها در روز او  نگهوداری جهوت انگول    خرگوش بود.

 4/2بووا دوز   (Iver 1%)دارودرمووانی بووا داروی آیووورمکتین   

یتوگرم قرار گرفتند و دو هفته بعود نیوز ایون درموان     کگرم/ میتی

 .(27 تکرار شد

 بندی و انجام عمل جراحی  گروه

توایی تقسویم    ها به صوره تصادفی به چهوار گوروه پونج    خرگوش

شدند: گروه کنتر ، گروه پوودر اسوتخوان مواهی، گوروه پلاکوت      

 لیوفیتیزه و گروه ترکیب پودر استخوان ماهی و پلاکت لیوفیتیزه. 

ها بوا تزریوا عضولانی کوکتول محتووی داروهوای        تمام خرگوش

 12و  2زایلازین و کتامین هیدروکتراید بوه ترتیوب بوا دوزهوای     

یهوشی سبکی رسویدند و بورای القوای    گرم بر کیتوگرم، به ب میتی

حیووان توسوط ماسوک بوه      ،بیهوشی جراحوی و اداموه بیهوشوی   

دستگاه بیهوشی استنشاقی حاوی ایزوفتوران و اکسویژن متصول   

سازی جراحی پوست دست راست به صوره  . سپس آماده(25 دش

متور بور سوطح     سانتی 7آسپتیک صوره گرفت و برشی به طو  

زبرین ایجواد شود و بوا کنوار زدن     داختوی اسوتخوان زنود   -قدامی

 12ای از اسوتخوان بوه انودازه     هوای نورم و عضولاه، قطعوه     بافت

هوای   بنودی  متر برداشته و نقیصه استخوانی با توجه به گروه میتی

د. پس از جاگذاری مواد پیونودی، عضولاه و پوسوت در    شبالا پر 

 2-2یک لایه با الگوی بخیه ساده سرتاسری و نخ ویکریل شماره 

روز مورد تزریا عضولانی   3ها روزانه به مده  د. خرگوششیه بخ

 تجزیه و تحلیل آماری
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گوورم بوور کیتوووگرم قوورار  میتووی 12% بووا دوز 12 انروفتوکساسووین

 گرفتند.  

 ارزیابی 

هووای بووالینی، رادیولوووژی و    هووا در سووطح  ارزیووابی خرگوووش 

 هیستوپاتولوژی صوره گرفت. 

 ارزیابی بالینی

موضوع عمول بوه     وها به صوره روزانه انجوام   بازرسی از خرگوش

التهواب، عفونوت،    جراحت از نظر وضعیت .طور کامل بررسی شد

 گیری مورد توجه بود. وزن ةترمیم زخم، خونریزی و نحو

 ارزیابی رادیولوژی 

هووای  پووس از جراحووی، گوورا    75و  42، 21، 14در روزهووای 

ها تهیه  میانی از دست تمامی خرگوش-رادیولوژی از نمای جانبی

متر و تنظیماه  سانتی 32حدود  Xز منبع اشعه فیتم ا ةشد. فاصت

آمپور بور    میتوی  4و ( kv ولوت   کیتوو  44دستگاه رادیووگرا  بوا   

بنودی التیوام در    د. برای ارزیوابی و درجوه  شتنظیم   (mAs ثانیه

و  sandhuتم تلییور شوکل یافتوه    سهای رادیولوژی از سی گرا 

lane  12و7 (1د  جدو شاستفاده). 

 

های  بندی التیام در گراف : نحوه ارزیابی و درجه9جدول 

 رادیولوژی با استفاده از سیستم 

 .laneو  sandhu تغییر شکل یافته 

 4 تشکیل استخوان

 2 خوردگی فوقانی جوش

 2 خوردگی تحتانی جوش

 2 بازآرایی

 12 حداکثر امتیاز

 

 ارزیابی هیستوپاتولوژی

در روز  ،از عمل نگهداری شودند هفته بعد  1ها به مده  خرگوش

با تزریا عضلانی زایلازین و کتامین هیدروکتراید به ترتیوب   ،75

در  و دندشو هووش   گرم بر کیتووگرم، بوی   میتی 42و  7با دوزهای 

کُشی  منیزیم با دوز بالا آسان با تزریا داخل قتبی سولفاه ،نهایت

ها از محل پیونود بوه صوورتی کوه انتهوای       نمونه ،. سپس(7 شدند

د. شو فوقانی و تحتانی نمونه، بافت اسوتخوانی سوالم باشود، اخوذ     

% بوافتی  12روز در فرموالین   12ها، جهت تثبیت بوه موده   نمونه

ها خالی شود   قرار گرفتند. سپس فرمالین از ظرو  محتوی نمونه

% به مده یک هفته جهت دمینرالیسویون بوه   12و اسیدنیتریک 

 شد شسته آب با ها نمونه د. پس از این فرایندها،شها اضافه  نهنمو

به ترتیوب   ،سپس .گردید آوری عمل اتوتکنیکون دستگاه توسط و

گیوری   و نفوذ پارافین و قالوب  کردن پارافینهسازی،  مراحل شفا 

میکورون بوا    7صوره گرفت. بورش مقواطع بوافتی بوه ضوخامت      

 ائووزین و  کسویتین هماتوصووره گرفوت و بوا     میکروتومدستگاه 

آمیزی، لامل با اسوتفاده از چسوب    بعد از رن آمیزی شدند.  رن 

 چسبانده شد.به لام اتیلان 

 موورد  نووری  میکروسوکوپ  توسوط  هوا  لام ،انجام مراحل فووق  با

 Emeryبندی  ها با سیستم درجه لام ،گرفتند. سپس قرار بررسی

سیسووتم . ایوون (7 دمووورد ارزیووابی هیسووتوپاتولوژی قوورار گرفتنوو 

 ،که، نقیصه خوالی باشود   باشد: زمانی بندی، به شرح زیر می درجه

بنود فیبوروزه پور     نقیصه تنها با بافت هماگر  است. صفرآن امتیاز 

فیبروز و  ترکیب بافت است. در حالتی که 1 آن امتیاز ،شده باشد

 2 آن امتیواز  د،باشو هموراه  بافت فیبوروزی   تبةبا غ ،فیبروکارتیتج

تبوة  با غ ،فیبروز و فیبروکارتیتج ترکیب بافتکه در صورتی  است.

فقوط بافووت  اگوور  اسوت.  3 آن امتیووازباشود  بافوت فیبروکووارتیتج  

بافوت  است. هنگامی کوه   4 آن امتیاز ،فیبروکارتیتج موجود باشد

بوا بافوت    تبوه ج به هموراه بافوت اسوتخوان باشود و غ    یفیبروکارتت

تج بوه  یفیبروکارتبافت است. اگر  7 آن امتیاز ،فیبروکارتیتج باشد

 امتیواز  ،با بافت استخوانی باشد تبههمراه بافت استخوان باشد و غ

زمووانی کووه در محوول نقیصووه فقووط بافووت  5امتیوواز اسووت.  5 آن

 .(25 استخوانی باشد، تعتا خواهد گرفت

 تجزیه و تحلیل آماری 

هوووای رادیوگرافیوووک و هیسوووتوپاتولوژیک بوووا آزموووون      داده

Nonparametric Kruskal-wallis  و ندشوووودارزیووووابی 

 Mann-Whitney Uشد، با تست تکمیتی  p<0.05که  زمانی

Test که  مقایسه شدند و زمانیp<0.05   دار تتقوی   شود معنوی

 استفاده شد. 24نسخه  SPSS. در آنالیز آماری از نرم افزار دش

 

 
 ارزیابی بالینی 

 و رییو گ وزن عدم ،لنگش ،تورم ،بازگشت کامل از بیهوشی بعد از

هفوت روز   .دشمشاهده ها  خرگوشی شده جراح دست بر تحر 

 ها یافته

 



 مجله جراحی استخوان و مفاصل ایران  

 55-61های  ، صفحه9318 بهار(، 65)شماره مسلسل  2، شماره هفدهمدوره  و همکاران ایمان حفاردکتر  

 

53 

از بین رفت. شایان ذکر است که در  این نشانگان ،پس از جراحی

 د.شتمام مده پژوهش، بیماری و تتفاتی مشاهده ن

 نتایج تصویربرداری تشخیصی  

داری  تفاوه معنوی  ،21و  14های رادیوگرافی در روزهای  ارزیابی

(. 2و شکل  1های مختتف به نمایش نگذاشت  شکل  گروهرا بین 

هووای رادیوووگرافی تفوواوه  ارزیووابی ،پووس از جراحووی 42در روز 

ترکیوب  گروه »و  «گروه پودر استخوان ماهی»داری را بین  معنی

گوروه  »و ( p=0.04  «ماهی و پلاکوت لیووفیتیزه   استخوانپودر 

هی و پلاکت گروه ترکیب پودر استخوان ما»و  «پلاکت لیوفیتیزه

بووه معوورا نمووایش درآوردنوود؛ گووروه  (p=0.008  «لیوووفیتیزه

های پودر اسوتخوان و   تری را نسبت به گروه ترکیبی نتایج ضعیف

 42پلاکت لیوفیتیزه به نمایش گذاشته بود. گروه کنتور  در روز  

و  3هوا نداشوت  شوکل    داری را با هیچ یوک از گوروه   تفاوه معنی

   (.2جدو 

، برتوری  75هوا در روز   یزه نسبت به سایر گروهگروه پلاکت لیوفیت

داری بوین گوروه    قابل تووجهی از خوود نشوان داد. سوطح معنوی     

 

 

پس از جراحی. الف( گروه کنترل، ب( گروه پودر استخوان ماهی، پ(گروه پلاکت لیوفیلیزه و      ت(  91: تصاویر رادیوگرافی در روز 9شکل

  گروه ترکیب پودر استخوان ماهی و پلاکت لیوفیلیزه.  

 

ان ماهی، پ(گروه پلاکت لیوفیلیزه و ت(گروه پس از جراحی. الف(گروه کنترل، ب(گروه پودر استخو 28: تصاویر رادیوگراف در روز 2شکل

 ترکیب پودر استخوان ماهی و پلاکت لیوفیلیزه.

 

پس از جراحی. الف(گروه کنترل، ب(گروه پودر استخوان ماهی، پ(گروه پلاکت لیوفیلیزه و ت(گروه  12: تصاویر رادیوگراف در روز 3شکل

 ترکیب پودر استخوان ماهی و پلاکت لیوفیلیزه.
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های کنتر ، پودر استخوان و ترکیبی بوه   پلاکت لیوفیتیزه و گروه

بووود. در ایوون روز   p=0.005و  p=0.02 ،p=0.007ترتیووب 

و  4شوکل  ها دیده نشود    دار دیگری بین سایر گروه تفاوه معنی

   (.2جدو 

سوازی از دیودگاه رادیولووژی در گوروه      بهترین شواهد اسوتخوان 

د که در ایون گوروه هموه    شمشاهده  1زه در هفته یپلاکت لیوفیت

دنود؛  کررا کسب  12بالاترین امتیاز ممکن یعنی  1تصاویر هفته 

این تصاویر تشکیل، یکپارچگی و بوازآرایی اسوتخوان را بوه طوور     

 پ(.-4 شکل کامل نشان دادند

 نتایج حاصل از هیستوپاتولوژی 

پوس از عمول جراحوی،     75های هیسوتوپاتولوژی روز   در ارزیابی

هوا داشوت    تری نسبت به سایر گوروه  گروه کنتر  عمتکرد ضعیف

 p<0.05) گروه پودر استخوان مواهی »و  «گروه کنتر ». بین» ،

و  «گوروه کنتور   »و  «گروه پلاکت لیووفیتیزه »و  «گروه کنتر »

 

پس از جراحی. الف( گروه کنترل، ب(گروه پودر استخوان ماهی، پ(گروه پلاکت لیوفیلیزه و ت(گروه  56: تصاویر رادیوگرافی در روز 1شکل

 ترکیب پودر استخوان ماهی و پلاکت لیوفیلیزه.  

 

 حداکثر( –جراحی بر اساس میانه )حداقل : مجموع امتیازهای رادیوگرافی ترمیم استخوان در فواصل زمانی مشخص پس از 2جدول

 گروه

 

 هفته

 

 کنترل

 

پودر استخوان 

 ماهی

 

 پلاکت لیوفیلیزه

ترکیب پودر استخوان 

 ماهی

 و پلاکت لیوفیلیزه

 
Pa 

 

2  5-3)4  4-3)3  4-1)3  4-2)3 2/0 

4  3-3)5  5-3)5  3-5)5  5-4)5 2/0 

5  3-3)5  12-5)5  12-1)3 bc  5-4)7 02/0 

1  12-4)5  3-5)1 de  12-12)12 f  1-5)5 00/0 

a-  تستNonparametric Kruskal-wallis های مختتف با  ها در هفته صوره گرفت و اختلا  بین گروهp<0.05 دار تتقی شد.  معنی

 انجام شد. Mann-Whitney U Testبود، تست تکمیتی  p<0.05که  زمانی

b- داری  اختلا  معنی(p=0.04)  5در هفته « گروه ترکیب پودر استخوان ماهی و پلاکت لیوفیتیزه»و « گروه پودر استخوان ماهی»بین 

 تر از گروه ترکیب پودر استخوان ماهی و پلاکت لیوفیتیزه عمل کرده بود. مشاهده شد که گروه پودر استخوان ماهی قوی

c- داری  اختلا  معنی(p=0.008)  5در هفته « گروه ترکیب پودر استخوان ماهی و پلاکت لیوفیتیزه»و « گروه پلاکت لیوفیتیزه»بین 

 عمل کرده بود.« گروه ترکیب پودر استخوان ماهی و پلاکت لیوفیتیزه»تر از  قوی« گروه پلاکت لیوفیتیزه»مشاهده شد که 

d- داری  اختلا  معنی(p=0.02)  تر  قوی« گروه پلاکت لیوفیتیزه»مشاهده شد که  1در هفته « یوفیتیزهگروه پلاکت ل»و « گروه کنتر »بین

 از گروه کنتر  عمل کرده بود.

e- داری  اختلا  معنی(p=0.007)  گروه پلاکت »مشاهده شد که  1در هفته « گروه پلاکت لیوفیتیزه»و « گروه پودر استخوان ماهی»بین

 کرده بود.عمل « گروه پودر استخوان ماهی»تر از  لیوفیتیزه قوی

f- داری  اختلا  معنی(P=0.005)  1در هفته « پلاکت لیوفیتیزه»و « گروه ترکیب پودر استخوان ماهی»و « گروه پلاکت لیوفیتیزه»بین 

 عمل کرده بود.« گروه ترکیب پودر استخوان ماهی و پلاکت لیوفیتیزه»تر از  قوی« گروه پلاکت لیوفیتیزه»مشاهده شد که 
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اختلا   ،«لیوفیتیزهگروه ترکیب پودر استخوان ماهی و پلاکت »

مشواهده   p=0.01و  p=0.01  ،p=0.03:به ترتیب، داری معنی

 ؛ده بوود کور هوا عمول    تر از سایر گروه د که گروه کنتر  ضعیفش

داری را به نمایش  ها با یکدیگر تفاوه معنی گروه سایرکه  درحالی

 نگذاشتند.  

هوای فیبوروزی در گوروه کنتور  موانع از جووش خووردن         پلا 

هوا ترکیوب    الوف(. در سوایر گوروه   -7 شوکل  بود شدها ه استخوان

فضای نقیصه را به طور کامل  ،های فیبروکارتیتج و استخوان بافت

ب، پ، ه و ث(. اسووتخوان ترابکووولار  -7 شووکل ده بووودکوورپوور 

ضخیم و قطعاه خام استخوان مواهی در گوروه پوودر اسوتخوان     

اما آثاری از تشکیل کانا  ملزاستخوان وجود نداشوت.   ،دیده شد

، شوواهدی دا  بور   «یترکیب»و  «پلاکت لیوفیتیزه»های  در گروه

تشووکیل و پیشووروی کانووا  ملزاسووتخوان دیووده شوود. در گووروه  

وجود قطعاه خام پودر استخوان ماهی به مانند سدی  «ترکیب»

و  7 بوود  شوکل  ده کراز پیشروی بیشتر ملزاستخوان جتوگیری 

      (.5شکل 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

روز پس از  56های کنترل و پیوند،  : مقاطع هیستوپاتولوژی از گروه5شکل

برابر. الف( گروه کنترل، ب( گروه پودر استخوان  91عمل، با بزرگنمایی 

ماهی، پ( گروه پلاکت لیوفیلیزه، ت و ث( گروه ترکیب پودر استخوان ماهی 

دار. هرکدام از نمادهای موجود  کت لیوفیلیزه به صورت دو تصویر دنبالهو پلا

 در این مقاطع نمایانگر بافتی خاص هستند:

 مغزاستخوان، کانال               فیبروزی،  پلاک

 قدیمی  استخوان          ماهی،  استخوان قطعه 

 جدید. استخوان  و

 پ

 الف

 ت ث

 ب
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 حداکثر( –پس از جراحی بر اساس میانه )حداقل  56: مجموع امتیازهای هیستوپاتولوژی ترمیم استخوان در روز 3جدول

 گروه

 

 هفته

 پلاکت لیوفیتیزه پودر استخوان ماهی کنتر 

 ترکیب 

 استخوان ماهیپودر 

 و پلاکت لیوفیتیزه
Pa 

1 b 2-4)3  7-5)7  7-5)5  7-5)5 21/2 

a-  تستNonparametric Kruskal-wallis ها با  صوره گرفت و اختلا  بین گروهp<0.05 که  دار تتقی شد. زمانی معنیp<0.05  بود، تست

 انجام شد. Mann-Whitney U Testتکمیتی 

b-  استخوان ماهی، گروه کنتر  و گروه پلاکت لیوفیتیزه و گروه کنتر  و گروه ترکیب پودر استخوان ماهی و بین گروه کنتر  و گروه پودر

تر از سایر  به دست آمد که گروه کنتر  ضعیفp=0.01 و  p=0.01  ،p=0.03مشاهده شد و به ترتیب داری پلاکت لیوفیتیزه، اختلا  معنی

 ها عمل کرده بود. گروه

 

 

 

آمیزی شده با  های متفاوت، رنگ : یک مقطع هیستوپاتولوژی از گروه ترکیب پودر استخوان ماهی و گروه پلاکت لیوفیلیزه با بزرگنمایی6شکل

برابر از ناحیه کندروپلازی. هرکدام از نمادهای  11برابر و پ( بزرگنمایی  91برابر، ب( بزرگنمایی  5. الف( بزرگنمایی ائوزینو  هماتوکسیلین

 استخوان جدید، استخوان قدیمی،  منطقه بزرگنمایی شده،  موجود در مقطع بالا نشانگر بافتی خاص هستند:  

 لاکونای کندروبلاست.  منطقه کندروپلازی شده و  کانال مغز استخوان،  
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در این مطالعه از پودر اسوتخوان مواهی و پلاکوت لیووفیتیزه بوه      

صوره مجزا و نیز در ترکیب با یکدیگر استفاده شد. هد  از این 

مطالعه بررسی اثر پودر استخوان ماهی به عنووان یوک داربسوت،    

پلاکت لیوفیتیزه به عنوان محر  ساخت اسوتخوان و همچنوین   

 حیوانی خرگوش بود. اثراه ترکیبی آنها با یکدیگر در مد  

در این مطالعه در مقاطع هیستوپاتولوژی گوروه پوودر اسوتخوان    

د ولوی  شو گیری استخوان ترابکولار ضخیمی مشاهده  ماهی شکل

د. شو شواهدی دا  بور تشوکیل کانوا  ملوز اسوتخوان مشواهده ن      

همچنین قطعاه استخوان ماهی نیوز بوه صووره خوام در محول      

 نقیصه حضور داشتند.

و همکواران در سوا     11نگر که توسط میوا  گذشته در یک مطالعه

ماننود  صوره گرفت، استفاده از سورهای برخوی ماهیوان     2223

سیسوووس گیوواه  ةسوواق بووه همووراه 13 آنابوواس تسووتودینئوس

و مواهی خشوک شوده بوه هموراه کول گیوواه        22کوادرانگوولاریس 

در التیام شکستگی استخوان مفیود واقوع    21جنافالیوم لوتئوآلبوم

 .(21 بود شده

و همکوواران در  24و یووونکی 2222در سووا   23و سوووزوکی 22ازاوا

با استفاده از استخوان ماهی کوه یوک فواز عموده از      2224سا  

هوای   هیدروکسی آپاتیت را داراست، اقدام بوه سواخت سورامیک   

و همکوواران در سووا   25. اوتیاکووا(32و23 دنوودکر 27پزشووکی زیسووت

بعود از   25مواهی  سوایه  ةگونو از ماهی  ةاز سرهای پودر شد 2213

انتقا  به فاز هیدروکسی آپاتیت به عنوان یک پیونود اسوتخوانی   

 .  (31 بهره بردند

از اسوتخوان مواهی سوالمون و     2215عریان و همکاران در سا  

ه نو پودر دمینرالوه مواتریکس آن جهوت تورمیم اسوتخوان در گو     

حیوانی ره بهره جستند که در این مطالعه تموام اعضوای گوروه    

ای را  ضخیم از اسوتخوان کلافوه   ةاهی یک لایپیوندی استخوان م

های خونی  به همراه استخوان ترابکولار نامنظم نشان دادند و ر 

به خوبی توسعه یافته بودند و ملز اسوتخوان بوه خووبی تشوکیل     

                                                           
18. Mia 

19. Anabas testudineus 

20. Cissus quadrangularis L. 
21. Gnaphalium luteoalbum L. 
22. Ozawa 

23. Suzuki 
24. Yunoki   
25. Biomedical 
26. Oteyaka 

27. Argyrosomus regius 

ده بود. همچنین گروه پیوندی استخوان ماهی در محل نقیصه ش

. قیوواس پارامترهووای   داشووت بافووت اسووتئوکندرا  بیشووتری   

تفاوه معناداری را نشان نوداد. در ایون مطالعوه نیوز      مکانیکیبیو

قطعاه استخوانی ماهی به صووره خوام در محول پیونود وجوود      

 .   (12 داشت

بافووت فیبروکووارتیتج، اسووتخوان   ،در گووروه پلاکووت لیوووفیتیزه 

ترابکولار، استخوان کورتیکا  و حتی پیشروی کانا  ملزاستخوان 

نیوز تشوکیل کانوا  مودولای     ولووژی  یدیده شود. در تصواویر راد  

  مشهود بود. 75استخوان به طور کامل در روز 

اولین استفاده از فاکتورهای رشد مشتا شوده از  ، 1334در سا  

در اسوتئوتومی اسوتخوان درشوت نوی      ،خوارجی  أپلاکت با منشو 

و همکاران انجوام شود. در ایون مطالعوه      21توسط ناش ،خرگوش

ای(   تست خمش سه نقطه های رادیوگرافیک، بیومکانیک ارزیابی

و هیستوپاتولوژیک نشانگر برتری گروه درمانی بوا ایون فاکتورهوا    

 .(25 بود

و همکاران نشان دادند که حداقل سوه   23مارکس ،1331در سا  

حضوور   PRP( در TGF-b2و  PDGF، TGF-b1فاکتور رشود   

هوای ملوز اسوتخوان     فاکتورهوای رشود در سوتو    دارند که ایون  

یی دارند. آنها برای تلتیظ فاکتورهای رشد رها ها اسفنجی گیرنده

ها با موادی نظیر کتسویم   شده، معتقد بودند با فعا  کردن پلاکت

واحد تورومبین گواوی و شوروع فراینود      12222کترید مختوط با 

انود. ایون پژوهشوگران بورای      سازی، به این مهم دست یافته لخته

 دن پلاسومای نخستین بار، در ترمیم نقوای  اسوتخوانی، از افوزو   

غنی از پلاکت اتولو  به قطعاه استخوانی اتوگرا  بهره بردند و 

اسوتخوان   بور میوزان و کیفیوت    PRPنشان دادنود کوه افوزودن    

 .(32 تشکیل شده اثر مثبت دارد

32جرارد»
در مود  حیووانی سو ،     2225در سوا    «و همکاران 

عریووان و »و  2211در سووا   «پوواریزی و همکوواران  میمنوودی»

بوه ترتیوب    ،در مد  حیوانی خرگوش ،2211در سا   «همکاران

فوارس و   بر پیوند استخوان خودی، مرجان ختویج  PRPبا افزودن 

واجوود اثووراه   PRPنشووان دادنوود کووه    آپاتیووت هیدروکسووی

ای اسوت و بوا اثوراه رژنراسویونه خوود       العاده سازی فوق استخوان

  .(33و7،22 توانایی بازسازی نقای  استخوانی بحرانی را دارد

                                                           
28. Nash 

29. Marx 

30. Gerard 

 بحث
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با استفاده از ژ  پلاکتوی   ،2215در سا   «عتیدادی و همکاران»

و داربست ژلاتینی نشوان دادنود کوه ایون ژ  بوه تنهوایی نقوش        

 .(34 کند بیشتری در التیام استخوان بازی می

ای بدین نتیجوه   در مطالعه ،2222در سا   «و همکاران 31فروم»

ای  ملاحظه در پیوندها افزایش قابل PRPدست یافتند که افزودن 

 . (21 در تشکیل استخوان جدید در پی نخواهد داشت

بر اساس اطلاعاه نویسنده، این مطالعه در سوطح جهوانی در دو   

روشوی   ،صووره گرفتوه اسوت: نخسوت     ،ین بارنخستبرای  و بعد

و  ،ابداعی برای آزادسازی مواد محر  التیوام موجوود در پلاکوت   

 تیام استخوان. بررسی اثراه این محصو  پلاکتی بر ال ،دوم

زه، یشناسی برای دسوتیابی بوه پلاکوت لیووفیت     در مطالعاه خون

، سوپس در  شووند  موی % شسوته  1/1هوا بوا پارافرمالدهیود     پلاکت

ند. ایون فراینودها   شوو  % فریز و در پایان لیوفیتیزه موی 7آلبومین 

های ناشوی از فریزکوردن    سبب حفاظت از پلاکت در برابر آسیب

 .  (37 دشو می

از محافظوت   ،بورخلا  سوایر مطالعواه    ،حاضور  ةر مطالعاما ما د

دیم، لذا شاید این خاصویت  کراستفاده ن 32ها در برابر سرما کننده

نخست در اثر حوذ    ،العاده پلاکت لیوفیتیزه سازی فوق استخوان

کوه   و دوم این (35 آن باشد 33ستولی پارافرمالدهید و اثراه سمیت

هووا و  ه و مولکوو  شوود بودون کواربرد ایوون موواد، پلاکووت تخریوب    

 ند.شوآزاد  ،های فعا  بیولوژیکی پروتئین

دار  ، نشوانگر برتوری معنوی   1 ةدر هفتو  ینتایج رادیوگراف ةمقایس

هوای   اما یافتوه  ،ها بود گروه پلاکت لیوفیتیزه نسبت به سایر گروه

های درمان نسوبت   دار گروه هیستوپاتولوژی نشانگر رجحان معنی

 به گروه کنتر  بود. 

 
های مختتف  روند التیام بین گروه ةدر پایان، مقایس گیری: نتیجه

های رادیوگرافیک و هیسوتوپاتولوژیک نشوان از برتوری     از دیدگاه

سووازی،  اثوور آن بوور اسووتخوان وگووروه پلاکووت لیوووفیتیزه داشووت 

رژنراسیون بافت استخوان و تشکیل کانا  مدولای استخوان دیده  

 شد.

د، با سواخت پوودر پلاکوت    شو به محققان پیشنهاد می ،از این رو

این روش و ترکیوب آن بوا مووادی نظیور مواتریکس       الیوفیتیزه ب

پذیری آن به اثبواه   تجزیه استخوانی دمینراله، که خاصیت زیست

 سازی این ماده را در کنار یک مواده  رسیده باشد، اثراه استخوان

                                                           
31. Froum 

32. cryo-preserative  
33. Cytotoxic 

د. همچنوین  بررسوی کننو   واجد خاصیت هدایت اسوتخوانی  دیگر

آسویاب شوده    د از پوودر اسوتخوان مواهی کواملاً    شو هاد میپیشن

د تا شاید اثراه فاگوسیتوزی سیستم ایمنی موضوعی  شواستفاده 

بر این قطعاه استخوانی فایا آید، در نتیجه این قطعواه تجزیوه   

د و به مانند سودی در برابور تشوکیل کانوا  ملوز اسوتخوان       شون

اسکتت غضروفی ماهی بتواند اثراه  نباشند. شاید استفاده از پودر

تور و بهتوری را نسوبت بوه اسوکتت       پوذیری سوریع   تجزیوه  زیست

 استخوانی ماهی داشته باشد و بتواند روند ترمیم را به جتو براند.  

  منافع: دتضا

 دتضا هیچگونه که کنند می ییدأت سیتهین وبد ننویسندگا تمامی
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