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 قلب  بافت یمهندسبر   یمرور

 .رانیا راز،یش آپادانا، یعال آموزش مؤسسه ،یپزشک یمهندس یکارشناس ی دانشجو   امین بابایی

 

 چکیده
داشته ديده را  هاي زيستي كه امكان بازيابي، حفظ و بهبود عملكرد بافت صدمه مهندسي بافت، علمي است كه با هدف ايجاد جايگزين

سلول داربست،  بافت  مهندسي  در  اصلي  اجزاي  است.  ارتباط  در  بيوريباشند،  هستند.  فاكتورهاي رشد  و  اركان ها  نيز، جزء  اكتورها 
ها مورد استفاده قرار  عنوان چهارچوبي براي هدايت سلولبعدي است، كه به شوند. داربست يك ساختار سهمهندسي بافت محسوب مي 

ماتريكس خارجمي  براي  به سيگنال شود. سلولسلولي محسوب مي گيرد و جايگزيني  با توجه  و  نفوذ كرده  به درون داربست  هاي  ها 
كنند و در صورت مساعدبودن شرايط فيزيكي و شيميايي كه در محيط اطراف آنها قرار دارد، شروع به رشد، تمايز، تكثير و مهاجرت مي 

ي  كپارچگنظمي در ضربان قلب و انقطاع يغالباً با بي   .نمايندافت جديد را ايجاد مي سلولي را ترشح كرده و بمحيطي، ماتريكس خارج
 ن هاي نويروش  اني قلب سالم است. از ميعامري ضروري براي عملكرد طبي  ،ي كي الكتريكپارچگي  .هستند  همراه  قلب  بافتي  كيالكتر

ي  رسانا  مواد  ستها، مهندسي بافت با استفاده از زينارسايي   نناشي از ايشده  مختل ي  كيالكتري  كپارچگهاي قلبي و بهبود ييي نارسا  درمان
 .باشدمي  بافتي مهندس بري مرور مقاله نمورد توجه قرارگرفته است. هدف از اي ارها، بسيشرو  گريد كنار در ،ي كيالكتر انيجر

 عروق ی گرفتگ  ،یکیالکتری کپارچگی  ،قلب  انضری ،های رشدفاکتور ها:کلیدواژه 

  

 

 مسئول: نويسندۀ A.babaei@stu.apadana.ac.ir 
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 مقدمه
اثر گرفتگي عروق خون بافت قلب و نرسي در  به  ناحي سلول  قلب،  از ي  بخش  به ي  كاف  خون   دنرسان   اثر  در  ه هاي آن 

هاي  كردن سلولن يگزو جاي  دهديبآسي   هناحي   م، توانايي بالايي را براي ترمي قلب  بافت.  رندمي يي ميغذا  مواد  كمبود
كنند و بافت هاي قلبي مرده را پر مي بند، جاي سلولهاي بافتِ همسلول  جه،يدرنت .  ندارد  دهاي جديرفته با سلولن ازبي 

برگشت در   و  چپ  بطن   اتساع  چوني  اتفاقات  باشد،  ادها زيتي وس ي وم يكارد  تعداد  مرگ  اگر.  دآيوجود ميبه  بروزفي 
ي  عروق  -ي قلب   ستمي س ي  ك هايي در عملكرد الكتريافتد. سكته قلب،ي غالباً همراه با ناهنجاريمي  اتفاق  ترالي م   چهدري

 ان جري  تعدم هداي  ، يتمآري  ن . در ايدآيوجود ميشوند و متعاقب آن نارسايي بهي شناخته ميتمعنوان آري، كه بهاست
ها  سلول  نسلولي در سطح اتصالات بين يبي  ك شدگي الكتريدار، باعث عدم جفترجهتغي   تهداي  ن ي و همچنيك الكتري

بااين مي كاشتهشود.  سلول  توانايي  وجود  با  ترمي حال،  در  قلبي  مشده  جفت  ،سكته  عملكردي  عدم  شدگي 
 ,Mehrabi, A., & Baheiraei)  شود   آنها   ن يبي  ك تواند مانع ارتباطات الكتريمي  زبان،دهنده با بافت مي هايسلول

اعضا، با عروق خوني مرتبط    ررساني به سايگردش خون است كه براي خون  ستمترين ارگان در سي ياصل  قلب.  (2018
توان به عروق كرونر اشاره عهده دارند، ميبر  راي  قلب   چهرساني به ماهي خون  فهعروق كه وظي  ن ترين اياست. ازجمله مهم

ترين آنها در كنار درمان  جهاي متعددي براي درمان سكته قلبي و نارسايي قلبي استفاده شده است كه از رايروش  .كرد
 انجام  كرونر  عروق  دري  كاف  خون  انگذاري كه براي برقراري دوباره جريگذاري و استنتتوان به بالوندارويي، مي

ايمي اشاره كرد. ضمن  اي كه هيچنشود،  از  با جايروش  ن يك  قلبي ازدستسلولي  ن يگزها  ني هاي  با  سترفته همراه   ،
اي باشد كه به نارسايي قلب منجر شود.  گونهشده به قلب، بهوارد  بها، ممكن است آسيروش  ن ياي  ركارگي وجود به

كننده مؤثر  يبازسازي  درماني  استراتژ  كي  كردن  دانشده مبدل شده است و پيحل  عي شاي ماربي   كنارسايي قلبي به ي
نوي ژهيو  گاهاز جاي  هاي عضلاني قلب  رفتن سلولدستاز  ،ياصل  مشكل.  است  برخوردار  عروق  و  قلب  ن اي در علم 

در    .است  داشته  معطوف  خود  به  راي  اديز  توجه  كه  است  ن درماني روشي نوي ، سلولاني م  ن ها( است. در اي تي وس)مي 
  را  دهديبي و بهبود بافت آسي ابرفته را بازيهاي ازدستها، سلولروش، محققان در تلاش هستند با كمك سلول  ن اي

،  درمان  ن ، هرچند كه اي ندارندي  تي قابل  نبرده چني هاي ناميك از روشاست كه هيچ  تاهميحائز نكته  ن يا.  سازند  ممكن 
هاي  در كتاب  ماراندرماني براي بعضي بي   نهعنوان تنها گزيشود، ولي از آن بهعنوان درمان استاندارد شناخته نميهنوز به

هاي گوناگوني براي مواجهه با اين چالش ارائه  . روش(1397)بهرامي و همكاران،    مرجع پزشكي نام برده شده است
آوردن  دستهاي جراحي براي بههاي مصنوعي و بهبود روششده است: استفاده از اعضاي بدن حيوانات، ايجاد كاشتني

اهداشده و غي  از اعضاي  بهره  يافت  . ولي هنوز پرسش رهحداكثر  پاسخي درخور،  آنها  براي  بايد  بود كه  باقي  هايي 
ها، نداشتن يك ساختار اوليه براي شروع روند رشد و در عين حال، محدوديت حجم  بودن سلولشد: بحث معلقمي

مي كه  نياز  مورد  سلول  تعداد  و  بهبافتي  موفقيتگونهتواند  سلولاي  فاصله  چراكه  شود؛  كاشته  بدن  در  از  آميز  ها 
وساز  هاي مويرگي نبايد بيش از چند ميكرومتر باشد، تا به مبادله مواد غذايي و همچنين ضايعات حاصل از سوختشبكه

 . (1390اكبري قويمي و همكاران، )علي سلولي پرداخته و امكان ادامه حيات را داشته باشند

 بافت  یمهندس یاجزا
شده و پس از كشت و افزايش تعداد، آنها را در يك ها از يك بيمار گرفتهمهندسي بافت، روشي است كه در آن سلول

بذرپاشي مي بهداربست،  منظور  كنند.  به  بود، ولي  بافتي خواهيم  به ساخت هرگونه  قادر  ما  اين روش  با  نظري،  طور 
دستيابي به بافت يا عضو جديد با روش مهندسي بافت، بايد برخي پارامترهاي بسيار مهم را رعايت كرد. ازجمله اين  

از:  پارامترها عبارت بافت جديد تخريب ميپذير كه همهاي تخريب( استفاده از داربست1اند  ايجاد  با  شوند و  زمان 
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گونه سلولي  هاي پيش رو، كه بتوانند به( سلول2ها را روي آنها قرار داد؛ توان سلولعنوان يك پشتيبان مكانيكي ميبه
توان گفت كه  هاي سلولي را تنظيم و كنترل نمايند. بنابراين مي( فاكتورهاي رشد كه فعاليت3خاصي تمايز پيدا كنند؛ 

 هاي رشد.  اند از: سلول، داربست، فاكتوراجزاي اصلي مهندسي بافت، عبارت

 داربست
  سلولي خارج  ماتريكس   بلكه  روند،مي  ازبين   هاسلول  از  عظيمي بخش   تنهانه  شود،مي  تخريب  شدت  به  بافتي  كهزماني

 است،  سلوليخارج  ماتريكس  به  وابسته  شديداً  آنها  هايفعاليت و  هاسلول  بافت  چون.  گرددمي  منهدم  كاملًا  ،نيز

  را  سلولي  ساختار  كه  هستند يچهارچوب  نيازمند  زيرا  ،كنند  ايجاد  طبيعي  بافت  شبيه  ساختاري  توانندنمي  معلق  هايسلول
  اطلاق   داربست   ،آن  به   كه   گرددمي  طراحي  جايگزين   ، سلوليخارج  ماتريكس   براي  بافت   مهندسي   در .  كند هدايت

  پشتيبان   وچهارچوب    عنوان به و  اندسلوليخارج  ماتريكس   مشابه  متخلخل  ساختار  داراي  معمولاً  هاداربست.  شودمي
  نهايت  در  و بپردازند  تمايز  و  تكثير  و  رشد  به  و  شوند  متصول  آنها  به   بتوانند  هاسلول  تا   ،كنندمي  عمل  هاسلول  براي

  و   رشد فاكتورهاي  ها، سلول براي  حامل يك  عنوانبه  داربست  همچنين  .نمايند  ترشح   را   سلولي خارج  ماتريكس  بتوانند
 :باشد  داشته را زير هايويژگي بايد ،آلايده داربست يك واقع در.  كندمي عمل هابيومولكول ساير

  هاي سلول  تعداد  بيشترين   و  باشد  داشته  بالايي  حجم  به  سطح  نسبت  كه طوريبه  متخلخل  بعديسه  ساختار  يك  -1
 . باشند داشته چسبندگي  امكان ،آن روي  در ممكن 

  مهاجرت   و  نفوذ  داربست  عمق  به  بتوانند  هاسلول  كهطوريبه  ،متصل  هم  به  هاي تخلخل  از  وسيع  شبكه  يك  -2
 . كنند پيدا تكثير و كرده

 .نمايد تسهيل  را زائد  مواد و غذايي مواد جابجايي بتواند كه متخلخل نفوذ قابل و پيوستهبهم شبكه يك  -3

 .نگردد بدن ايمني  سيستم تحريك باعث و باشد داشته بدن با زيستي سازگاري بايد  -4

 .نمايد تسهيل  را داربست داخل عروقي هايشبكه ايجاد تا باشد زيستي خواص داراي  -5

 بتواند  ترجيحاً  و  بوده  هماهنگ  داربست  كاشت  محل  در  نظر  مورد  بافت  خواص   با  آن  مكانيكي  خواص  -6
 .نمايد ايجاد، (استخوان بافت مانند) بارگذاري متحمل هاي بافت تشكيل منظور به محل، در را لازم تحريك

 .داد  قرار  آن  روي  را   نياز  مورد  هايبيومولكول  ساير و  رشد  فاكتورهاي  بتوان  تا  كند  عمل حامل  يك  عنوانبه -7

 .كند گذاريجاي موردنظر محل در را آن خوبي به  بتواند جراح  كه  شود  طراحي ايگونهبه بايد  -8

  مواد  كه  باشد اياندازه به بايد تخلخل ميزان. است بافت مهندسي اصلي هايچالش   از  هاداربست در تخلخل  ايجاد
  آنها  از  ،نيز  هاسلول  د ئزا  مواد  و  برسند  هاسلول  به  و  كرده  عبور  راحتيبه  فرج  و  خلل  ميان   از  دن بتوان  ،اكسيژن  و  غذايي

  كوچك  اندازه   آن  نه  و  ،سازد  مختل  را   مكانيكي   استحكام  كه  باشد  زياد  قدري   به  نبايد  هاتخلخل  اندازه .  كنند  عبور 
 . باشند ارتباط در هم  با بايد فرج و خلل همچنين . نمايد اشكال دچار را اكسيژن و غذايي مواد عبور  كه باشد
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 . (1390اکبری قویمی و همکاران، )علی. طرح کلی یک داربست متخلخل 1شکل 

 سلول 

 رشد  فاکتورهای

  عنوان به رشد  فاكتورهاي. فرستندمي سلولي فعاليت تنظيم براي را  هاسيگنال كه هستند  پپتيدهاييپلي ،رشد  فاكتورهاي
  روي   بر  خاصي   گيرنده  به   كه   هاهورمون  و   هاسيتوكين   مانند  .كنندمي  عمل  ها سلول  بين   در دهنده  سيگنال  هاي مولكول

  كه   كنند توليد مشابهي رشد فاكتورهاي توانندمي سلولي هايگونه از بسياري . شوندمي متصل ،هدف هاي سلول سطح
  ، متفاوت  رشد  فاكتورهاي  همچنين .  كنند  عمل  متفاوت  يا  مشابه   اثرات  با  سلولي  هايگونه  از  بسياري  روي  بر  تواندمي
  فاكتورهاي   همچنين .  است   غلظت  به  وابسته   رشد  فاكتور  اثرات.  باشند  داشته   مشاركت   مشابهي  زيستي  اثرات  در  توانندمي

  صورتبه  رشد  فاكتورهاي.  بگذارند  اثر  مخالف  يا  موافق  صورتبه  يكديگر  عملكرد  و  ترشح  بر  توانندمي  رشد
 و   سريع  اتفاق  يك  آنها   ترشح  بلكه.  نيستند  ،باشند  شدهذخيره  و  توليدشده  بدن  در  قبل  از  كه  هاييمولكول

همكاران،  اكبري قويمي و  )علي  شود مي  آغاز  جديد  ژنتيكي  بردارينسخه  توسط  آنها  سنتز  و  است  شوندهخودتنظيم
1390 ) . 

 بیوراکتورها

  درحالي  اين .  هستند  بدن  مايعات  ساير  و  خون  شديد  برشي  تنش   مجاورت  در  مختلف  هايبافت  هاي سلول  ،انسان  بدن  در
  استفاده   ايده  ،علت همين  به.  اندگرفته  قرار  سيال  جريان هرگونه فاقد  محيطي  در  هاداربست  ،بافت  مهندسي   در  كه  است

  كشت   سيستم  يك  بيوراكتور.  است  شده  مطرح  بافت  مهندسي  در  ضروري  اجزاي  از  ديگر  ييك   عنوانبه  هابيوراكتور  از
  ديناميك  محيطي  آوردن  فراهم  ،آن  هدف  و  آمده  پديد  سلولي  جمعيت  يك  تكثير  يا  حمايت  منظور  به  كه  است  سلولي

.  اندآمده  وجودبه  هاسلول  كشت  كردنبهينه  منظور  به  بيوراكتوري  هايسيستم  .باشدمي  كنترل  قابل  و (  بدن  مشابه)
  يك  از   كه   باشدمي    2  شكل   ،چرخان  فلاسك   بيوراكتور   بيوراكتوري،   هايسيستم  كارآمدترين   و   ترين ساده  ازجمله 
 .است شده  تشكيل اي شيشه محفظه

  
 دیواره چرخان . بیوری اکتوری موسوم به 3شکل  . بیوراکتور فلاسک چرخان 2شکل 
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 بحث 

هاي  سلول  ن يي پا  ري تكث  سرعت  و  كم  تعداد  از  يناش كه  است  ميترم  يبرا  ن يي پا  اري بس  ت ي ظرف  يدارا  ،قلب  عضله  بافت
  ر ي تكث  به  قادر  ي،كم  زاني م  به  كه  اندافتهيزيتما كاملًاهايي  سلول  بالغهاي  تي وسي وميكارد  ن،يا  برعلاوه  است؛ يقلب  يادي بن 

  مي ترم  بهبود  اي  قلب  عملكرد  يابيباز  يبرا رشد  يفاكتورها  و  داربست  سلول،  عنصر  سه  از  ؛قلب  بافت  يمهندس.  هستند
  عامل  كي  عنوان به ، زي ن  گاه واكنش  ستيز  اسم   به  يچهارم   عنصر  ؛ن ي نو  بافت   ي مهندس  در   راًي اخ .  ردي گمي  كمك   قلب
 يرو نظر  مورد  بافت  ساخت  وانفعالاتفعل  تمام  كه  استاي  سامانه ؛گاهواكنش   ستيز.  شودمي  گرفته  نظر  در  مهم

  درمان (  1:  دارد  وجود   قلب   بافت   ي مهندس  در  يكل   سازوكار دو.  ردي گمي  انجام   آن  درون  رشد  فاكتور   با  همراه  داربست
  كاشت  آن،   متعاقب  و  يتنبرون  ط ي مح  در قلب  بافت  ساختار   سنتز (  2  سلول  بدون  اي  همراه   هادروژلي ه  قيتزر هيپا  بر

  عدم   موجب  ، قلب  بافت  م ي ترم  ي برا  شدهيطراح   ساختار  در  ي ك يالكتر  انيجر  تيهدا  ضعف.  بدن  درون  در  ساختار
  نيچن   حل  يبرا.  شودمي  زباني م  بافتهاي  سلول با  هاسلول  يشدگجفت  كاهش   جهي نت  در  و  مناسب  يسلول ارتباط
  د يتقل  يبرا  يك يالكتر  و  يك ي مكان ،ييايمي وشي ب  عوامل  كردنفراهم  با   ستيبامي  وستهيپ  طوربه  كشت  ط يشرا  ،يمشكل
هاي  سازه ساخت  يبرا   رسانا  ياجزا  يحاوهاي  داربست  از   ،ري اخ هاي  سال  در .ابدي بهبود   زبان،ي م  قلب  چهي ماه   بافت

 دي تقل   را  قلب  چهيماه  خواص  بتوانند  كه  اندشده  يطراح  منظور  ن ي ا به  هاسازه  ن يا.  است  شده  استفاده  قلب  بافت  يمهندس
. كنند  تيحما  كاشت،  از  بعد  آنها،  يك يالكتر و  يك يالكترومكان  ي كپارچگي  و   يقلب هاي  سلول  عملكرد  از   و  كرده

 نانو  و   طلا هاي  مي س  نانو  مانند  طلا   ه يپا  بر  مواد (  1:  از  نداعبارت  اندگرفته  قرار   توجه   مورد   تاكنون  كه  ي مواد  نيشتري ب

 كربن   هيپا  بر  مواد(  2.  هستند  ييبالا  يك يالكتر  تيهدا   و  ن ييپا  تي سم  ،يعال  يسازگار  ستيز  يدارا  كه  طلا   ذرات
  يخواص  ي دارا  مواد نيا  كه  گرافن،  مواد  نانو   خانواده و  ،(CNF)ن  كرب افي ال   نانو  ،(CNT) كربن هاي نانولوله  ازجمله 

.  يهاد  يمرهاي پل(  3.  هستند  بالا  يك يالكتر  ييرسانا  و  يك ي مكان   استحكام  و  بالا  يياي ميش  يداريپا  بالا،  ژهيو  سطح   چون
 .(Mehrabi & Baheiraei, 2018) رساناهاي  مولكول ست يز و كونيلي س هيپا بر مواد ازجمله مواد ريسا( ۴

 قلب  بافت  میترمر د یادیبن یهال  سلو
  اشاره  نكته  چند  به  دي با  دارند،  كاربرد  يعروق- يقلب هاي  يماري ب   نهيزم  در  امروزه  كههايي  سلول  انواع  به  پرداختن   از  ش ي پ

  سلول   توان  را  ابدي  زيتما  ژهيو  عملكرد  با  ياختصاصهاي  سلول  از  نوع  چند  به  بتواند  ي،ادي بن  سلول  كي  نكهيا.  كرد
  ميتقس  توانتك  و  چندتوان  پرتوان،  توان، تمام  ياصل  دسته   چهار  به  ي ادي بن هاي  سلول  انواع  اساس،  ن يا  بر.  نديگومي
هاي  سلول  كه يدرحال  ،دارند  را يسلول هاي  رده  انواع  د ي تول تيقابل  كه  هستندهايي  سلول  ؛ توانتمام يهاسلول.  شوندمي

  دي تول  تي قابل  ،زي ن  چندتوانهاي  سلول.  دارند  را  يني جن  تروفوبلاست   يسلول  رده  ء جز  يسلول   انواع  دي تول   تي قابل  ،پرتوان
  نوع   ك ي  به  زيتما  تيقابل  با هايي  سلول  عنوان به  ، توانتكهاي  سلول  و  هستند  دارا   را   خاص   رده  كي  در   ي سلول  انواع

كه    آنهاست،  استخراج  و  هيته  منبع  ،يادي بنهاي  سلول  يبندمي تقس   يارهاي مع  از  گري د  يكي.  شوندمي  شناخته  سلول
 : (1397)بهرامي و همكاران،  از نداعبارت

هاي  سلول  -۴  استخوان  مغز  يادي بن  يها سلول  -3  ياسكلت  وبلاستيمهاي  سلول  - 2  ين يجن   ي ادي بن   يهاسلول  -1 
 بندناف خون يهاسلول -6 ييالقا پرتوان هاي سلول -5 يقلب  يادي بن 

                                           سلول  انتقال  یهاروش 
  ار ي بس   ،محل  به   هاسلول  مناسب  تعداد  انتقال  در   و  شودمي  استفاده  قلب  به  يادي بنهاي  سلول  انتقال  يبرا  كه  ي استروش
  ،يديور  داخل   قيتزر  به   توانمي  ،شوندمي  استفاده  منظور  ن ي ا  به   كه هايي  روش  ازجمله  ، كي  شكل  با   مطابق.  دارد  ت ي اهم
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  وكارد، ي م قلب  عضله  بافت به مي مستق قيتزر قلب، ومي اندوكارد بافت قيطر از  قيتزر ،يكرونر  نوسيس قيطر  از قيتزر
)بهرامي    كرد  اشاره  رند،ي گمي  قرار   قلب  ومي كاردي اپ  بافت   رِيز  كه  ي سلولهاي  پچ  از  استفاده  با  اي  و  كرونر  داخل  قيتزر

 . (1397و همكاران، 

 
= شریان نزولی قدامی چپ؛  LAD= شریان سیرکومفلکس؛  CFXدیده. های مختلف انتقال سلول به قلب آسیب . روش4شکل 

LV  بطن چپ؛ =RCA  .شریان کرونر راست = 

 ها انتقال سلول های روشمحدودیتها و برتری . 1جدول 
 هامحدودیت  هابرتری  های انتقال سلول روش

تزریق مستقیم به بافت  
 عضله قلب 

 ترین روش دقیق 
روشی تهاجمی، نیازمند جراحی قلب باز، نیازمند بیهوشی  

 عمومی، زمان بهبود طولانی مدت 
تزریق از طریق بافت  

 اندوکاردیوم قلب 
برای انتقال سلول، دقت بالا، تهاجم  استفاده از کانتر 

 کمتر نسبت به روش تزریق مستقیم به عضله قلب 
های پیشرفته ایجاد حفره قلبی و آریتمی، نیاز به فناوری

 تصویربرداری 

 تزریق داخل وریدی 
سهولت بالای روش، حداقل تهاجم، قابلیت  

 تکرارپذیری فرآیند در صورت نیاز 
 های تزریق شده انتشار غیرانتخاب سلولبازده پایین، الگوی 

 تزریق داخل کرونر 
سهولت انتقال سلول، قابلیت استفاده همراه با روش  

 1( PCIای عروق کرونر از راه پوست )مداخله

های کرونری کوچک به واسطه تجمعات  احتمال انسداد شریان
 سلولی و ایجاد میکروآمبولی، توزیع غیریکنواخت سلولی 

تزریق از طریق سینوس  
 کرونری 

 نیاز به عبور از دیواره اندوتلیالی  رهایش سلولی یکنواخت 

 
  ها، روش  نيا  انيم  در.  است  كرده  اشاره   هاروش  از   كيهرهاي  تيمحدود  و   هايبرتر   به ،  مختصر  طوربه  1  جدول

 هست. شده استفاده  روشترين جيرا دارد، كههايي تيمحدود وجود با كرونر، داخل  قيتزر

 یریگجهینت
  پيشرفت  و   آمد  وجود  به  آسيب  محل   در   پيوند  براي  اعضا   كمبود  مشكل  كردنبرطرف  منظور  به   بافت   مهندسي   علم

  و   بيمار  بدن  از  شدهجداسازي  هايسلول  مصنوعي،  مواد  كمك  با  عملكردي  هايبافت  ساخت  ،علم  اين   هدف.  نمود
  فاكتورهاي   حضور   مانند  محيطي  شرايط  كنترل  و   هاداربست  طراحي  به   ، بافت  مهندسي   در .  است  زيستي   هاي مولكول

  د.گرد  ايجاد  آنها  تكثير  و  رشد  هدايت  و  ها سلول  حيات  ادامه  براي  شرايط  بهترين  كهطوري  به  ،شودمي  پرداخته  رشد
  ي كپارچگي  .كنندمي  جايگزين   را   جديد  بافت  و  نموده  آغاز  را  سلوليخارج  ماتريكس  ترشح  ،هاسلول  ،نتيجه  در

  قلب   بافت  يمهندس   يبرا  شده استفاده  ياصل  ماده  سه .  است  سالم  قلب   يع ي طب  عملكرد  يبرا  يضرور  يامر  ،يك يالكتر
  ازجمله  .هستند  رسانا  يمرهاي پل(  3  و  كربن   هيپا  بر  مواد(  2  طلا،  هيپا  بر   مواد(  1  :از  اندعبارت  شده،انجام  مطالعات  در

 

1. Percutaneous coronary intervention (PCI) 
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ميدرمان  يبرا  قلب   بافت  يمهندس   بزرگ   يدستاوردها هاي  بافت  ميدرترم  ي ادي بن   يهاسلول  از  استفاده  به  توان ، 
  در   هملاحظقابل  و  مطلوب  جينتا  وجود  با.  كندمي  فراهم  ،را  رفتهن يازب  بافت  يبازساز  امكان  كه  ،كرد  اشاره  دهيدبي آس

هاي  مطالعه  و  يتن برون  طي مح  در  ييرگزا  بهبود  و  صاف  عضله  ت،يوسيوميكاردهاي  سلول  به  يابي دست  ازجمله  نه،ي زم  ن يا
  مناسب،  سلول  انتخاب  به  توانمي  ها،چالش   ن يا  ازجمله  دارد؛  وجود  ري مس  ن يا  يرو  ش يپهايي  چالش   هنوز  ،يواني ح

  ز، ي ن  بافت  يمهندس  نه يزم  در.  كرد  اشاره  يمن يا  ستم ي س   پاسخ  رساندن  حداقل   به  و  انتقال  زمان  انتقال،  روش  دوز،  مقدار
هاي  صفحه  ه ي ته   و  داربست  يرو  سلول   كشت   ، يع ي طب   ط ي مح  در  بافت  يمهندس   مانند هايي  حوزه  در   ي فراوانهاي  پژوهش 

  ف ي ط  كنشبرهم  يبررس   و  است   تكامل  حال   در   مواد  ستيز  از  استفاده  يكردهايرو  ان،ي م  ن ي ا  در.  شده  انجام  يسلول
 .است كرده داي پ توسعه زي ن داربست ه ي ته هاي روش. است شده انجام بافت  و هاسلول  با مواد از يعي وس
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