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ABSTRACT 

 
Background & Objectives: Stem cells are fundamental supporter of multicellular tissue. They 

allow blood, bone, gametes, epithelia, nervous system, muscle, and other tissues to be 

replaced by fresh cells throughout life. In recent years human Wharton’s jelly stem cells 

(WJSCs) have gained attention. They express a number of surface markers characteristic of 

mesenchymal stem cells. In this study, human Wharton’s jelly stem cells were isolated using 

explant method. To show the stemness property of these cells, three CD markers including 

CD105, CD44 and CD34 were tested. 

Methods: The umbilical cord samples were collected by Caesarian section at Arta Hospital in 

Ardabil. Cords were transferred in sterile conditions and stem cells were isolated using 

explant method. After log phase, cells were passaged then growth characteristics and CD105, 

CD44 and CD34 markers investigated by RT-PCR. 

Results: Separation of human Wharton’s jelly stem cells were started after 7 days. WJSCs in 

culture revealed two distinct cell population named Type 1 and Type 2. RT-PCR results 

showed that WJSCs were CD105
+
, CD44

+
 and CD34

-
. 

Conclusion: Human umbilical cord stem cells could be an alternative source instead bone 

marrow stem cells for cell therapy and tissue engineering. These cells have a fibroblastic 

appearance. Following the lag phase and into log phase respectively, cells grow easily in 

culture and retain stemness properties in higher passages. 
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  ي بنيادي از منبع ژله وارتون بند ناف انسانها سلولجداسازي و شناسايي 
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  3/10/91: پذيرش         6/11/90: دريافت
  

  مقدمه 

1ي بنيادي مزانشيميها سلول
ها  جمعيتي از سلول 

هستند كه براي اولين بار در نيمه قرن بيستم و در 

ي بنيادي ها سلول. مغز استخوان شناسايي شدند

مزانشيمي به دليل ويژگي هاي منحصر به فردشان 

براي برنامه هاي سلول درماني مورد توجه بسياري 

ها  دليل توجه به اين سلول. از محققين قرار گرفته اند

هاي  تمايز به انواع سلول داشتن فعاليت خود نوزايي و

                                                             
1
 Mesenchymal Stem Cells (MSCs) 

امروزه دسترسي آسان به اين . باشد ميعملكردي 

و تاثير آنها در انواع برنامه هاي سلول  ها سلول

بهبود خونسازي  ،درماني مثل نواقص استخوان سازي

. و ترميم بافت استخوان مورد قبول واقع شده است

مهمتر از تمام موارد گفته شده، از آنجايي كه اين 

مشكلات  ،شود مياز خود بيماران گرفته  ها سلول

مرتبط با رد سيستم ايمني بافت آلوژنيك حذف 

ي بنيادي ها سلوليكي از ويژگي هاي مهم . شود مي

تكثير و تكوين در  ،ايي آنها در چسبيدنتوان  ميمزانشي

  چكيده

ايـن سـلول هـا    . سلول هاي بنيادي به عنوان پشتيبان اساسي بافت هاي بدن موجودات پرسلولي مـي باشـند   :زمينه و هدف

هـاي   ماهيچه و ساير بافت هاي بدن بوسـيله سـلول   ،سيستم عصبي ،بافت اپي تليال ،گامت ها ،استخوان ،باعث مي شوند خون

در سـال هـاي اخيـر مـورد توجـه       ،سلول هاي مزانشيمي ژله وارتـون بنـد نـاف    .جديد در طول دوره زندگي جايگزين شوند

سلول هاي بنيـادي مزانشـيمي ژلـه وارتـون نشـانگرهاي سـطحي سـلول هـاي بنيـادي           .بسياري از محققين قرار گرفته است

 بافت قطعه كشت روش از استفاده با انسان ناف بند وارتون ژله بنيادي هاي سلول مطالعه، اين در .مزانشيمي را بيان مي كنند

 مـورد   CD34 و CD105 ، CD44 شامل CD نشانگر سه ها سلول اين بنيادينگي خاصيت دادن نشان براي. گرديد جداسازي

.                                                                                                                           از اين مطالعه بررسي ويژگي هاي مورفولوژيكي اين سلول ها و نشانگرهاي سطحي آنها بود هدف .گرفت قرار آزمايش

از بيمارستان آرتا اردبيل تهيه گرديد و در شرايط كاملا استريل  ،بند ناف نوزاد تازه متولد شده به روش سزارين: روش كار

بعـد از جـدا شـدن    . داده شـد  كشـت DMEM  كشـت  قطعه بافت، در محيطبه آزمايشگاه انتقال داده شد و به روش كشت 

سپس ويژگي هاي رشد آنهـا بررسـي شـده و بـا اسـتفاده از      . سلول ها پاساژ داده شدند ،سلول ها و رسيدن به فاز لگاريتمي

  .بررسي گرديد CD34و  CD105و  CD44نشانگرهاي سطحي  RT-PCRروش 

در بررسـي  . ه جدا شدن از قطعه هـاي بـافتي كردنـد   روز شروع ب 7سلول هاي بنيادي ژله وارتون بند ناف بعد از  : يافته ها

نيز نشان دهنده بيـان دو نشـانگر    RT-PCRبررسي هاي تكنيك . مشاهده گرديد 2و تيپ  1هاي مورفولوژيكي دو نوع تيپ 

CD44  وCD105  و عدم بيان نشانگرCD34 بود                                                                    .                                 

يك منبع جايگزين براي سلول هاي بنيـادي مغـز اسـتخوان در جهـت سـلول درمـاني و        تواند ميبند ناف انسان  :نتيجه گيري

بـه   logو ورود بـه فـاز    lagاين سلول ها بعد از گذراندن فـاز  . اين سلول ها ظاهر فيبروبلاستي دارند. مهندسي بافت گردد

ــد          ــي كنن ــظ م ــالاتر حف ــاي ب ــاژ ه ــا پاس ــود را ت ــادي خ ــاي بني ــي ه ــد و ويژگ ــي كنن ــد م ــت رش ــيط كش ــي در مح .                                  راحت

  CD105 ،CD44 ،CD34 مزانشيمي،بنيادي بند ناف، سلول هاي : كلمات كليدي
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ي بنيادي ها سلول. ]1[باشد  مييك سطح استاتيك 

بع ديگري مثل مزانشيمي علاوه بر مغز استخوان از منا

خون بند ناف و ماتريكس  ،بافت چربي ،خون محيطي

بندناف شامل . آيند بدست مي 1)ژله وارتون(بند ناف 

دو سرخرگ و يك سياهرگ است، كه توسط بافت 

. پيوندي موكوئيدي به نام ژله وارتون احاطه شده اند

. تليوم پوشانيده است اطراف بند ناف را بافت اپي

غني از پروتئوگليكان و موكوپلي  ، بافتيماتريكس آن

ساكاريد است كه فراوان ترين گليكوزآمينو گليكان 

، اين ماده ژل باشد ميدر اين بافت اسيدهيالورونيك 

ي فيبروبلاستي و ها سلولهيدراته اي در اطراف 

و بند ناف را در  دهد ميرشته هاي كلاژني  تشكيل 

مبدا پيدايش بند ناف . كند مقابل فشار حفاظت مي

 13كه در روز  باشد ميناحيه اي به نام ساقه اتصالي 

. ]2[ شود ميروياني و از مزودرم خارج روياني ايجاد 

ي بنيادي مزانشيمي بند ناف انسان به خاطر ها سلول

ي بنيادي ها سلولچهار علت جايگزين مناسبي براي 

غير به روش  ها سلولاين ) 1: مغز استخوان هستند

در ضوابط  ها سلولاين ) 2. آيند تهاجمي بدست مي

) 3. جامعه بين المللي سلول درماني ثبت شده اند

از  ها سلولي بنيادي بند ناف به انواع مختلف ها سلول

، ]5[ت يسو، كارديومي]4[، غضروف ]3[قبيل چربي 

، ]3[، عصبي ]7[، استخوان ]6[ميوبلاست هاي اسكلتي 

       .تمايز يافته اند] 9[وتليالي و اند ]8[مشابه كبدي 

تشخيص  HLAتوسط لنفوسيت هاي  ها سلولاين ) 4

و اين مساله نشانگر امكان استفاده از  شود ميداده ن

. ]10[باشد  ميدر پيوند هاي آلوژنيك  ها سلولاين 

ي بنيادي بند ناف نشانگرهاي مزانشيمي ها سلول

، CD105 ،CD44، CD68 ،CD29مختلفي مثل 

CD73 ،CD90  وHLA-I كند، در مقابل  را بيان مي

را  CD45و  CD34نشانگرهاي هماتوپويتيك مثل 

از قسمت هاي مختلف بند  ها سلولاين . كنند بيان نمي

اين قسمت ها شامل . باشد ميناف قابل جداسازي 

                                                             
1
 Wharton’s Jelly 

خون بند ناف، ساب اندوتليوم وريد نافي و ژله 

ي ها سلولدر قسمت ژله وارتون، . باشد ميوارتون 

مجزا جداسازي  بنيادي مزانشيمي از سه بخش نسبتاً

منطقه پري واسكولار، منطقه اينتر واسكولار : شود مي

ي بنيادي ها سلولاما آيا اينكه . ]11[و ساب آمنيون 

مزانشيمي جدا شده از بخش هاي مختلف بند ناف 

كنند، هنوز  جمعيت هاي متفاوت سلولي ايجاد مي

 P2تا  P0اوليه و پاساژهاي  در كشت. نامشخص است

دو نوع سلول متفاوت از لحاظ مورفولوژيكي ديده 

  In vitroدر شرايط 1هاي تيپ  سلول. شود مي

را به  3و ويمنتين 2هاي بينابيني پن سايتوكراتين رشته

كنند، اين در حالي است كه  طور شديد بيان مي

 .]3[فقط ويمنتين را نشان مي دهند  2ي تيپ ها سلول

در اين تحقيق با استفاده از روش كشت بافت 

ي بنيادي از ماتريكس بند ناف جداسازي شده ها سلول

  .و نشانگرهاي آن مورد بررسي قرار گرفته است

  

  روش كار

  ها از ماتريكس بند ناف جداسازي سلول

پس از كسب رضايت از ) n=12(بند ناف نوزادان سالم 

آرتا در اردبيل مادر به روش سزارين از بيمارستان 

در داخل  ،تهيه شدند و بند ناف در شرايط استريل

نرمال سالين به آزمايشگاه كشت سلولي منتقل 

ي بند ناف انساني به روش ها سلولجداسازي . گرديد

بدين منظور بند . كشت قطعه بافت صورت گرفت

 ،ثانيه 30به مدت % 70ناف پس از شستشو در الكل 

بند ناف به . قرار داده شد در داخل نرمال سالين تازه

 قطعات كوچك تقسيم و پس از شستشو در بافر

HBSS4 لايه آمنيوني و رگ هاي آن جداسازي ،

. برش داده شد mm2 5بند ناف به تكه هاي . گرديد

  ايــه كــلاســول از فـــلــت ســـشـــراي كــــب

T-25 (Orange Scientific) هاي  طعهق. استفاده گرديد

                                                             
2
 Pancytokratin 

3
 Vimentin 

4
 Hanks' Balanced Salt Solution 
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 DMEM داخل فلاسك كشت حاوي محيط فتي دربا

(Gibco (31600-083)) + 20% FBS (Gibco (10270-

106)) +1% Pen strep (Sigma (S-1277))  كشت داده

قرار داده  C37°دار و در دماي  CO2و در انكوباتور 

محيط كشت فلاسك ها هر سه روز يكبار . شدند

 ها سلولبعد از پر شدن كف فلاسك، . تعويض گرديد

پاساژ  (Gibco (27250-018)) %0.25 بوسيله تريپسين

  .داده شدند

ي بنيادي ژله وارتون بند ناف ها سلولانجماد و ذوب 

  انسان

مقدار تاثير عمل انجماد و ذوب بر ميزان زنده 

با استفاده از دو گروه سلول در  ها سلولماندن 

 ها سلول. محيط هاي انجماد متفاوت بررسي گرديد

در  ،بعد از جدا شدن از كف فلاسك بوسيله تريپسين

FBS 90% + DMSO 10%   درون ويال هاي ويژه

در دماي  ها سلول ،دو ماه بعد. منجمد گرديدند

°C37  ذوب شدند و با استفاده از تريپان بلو و

 ها سلولهموسيتومتر شمارش شدند و درصد حيات 

 DMEMبعد از شمارش در محيط . محاسبه گرديد

+ FBS 20% + Pen strep 1% كشت داده شدند                                                                                                                            .

ي جدا شده ها سلولمحاسبه زمان دو برابر شدن در 

   از بند ناف انسان

پاساژ شمارش شدند و زمان دو برابر  6در ها  سلول

افزار زمان دو برابر  ها با استفاده از نرم شدن سلول

  :لشدن مطابق با فرمو
N1=N0

*2t/T          T=t*ln(2)/(ln(N1)-ln(N0)) 

 ها،  غلظت اوليه سلول: N0در فرمول . محاسبه گرديد

N1 : ها سلولغلظت نهايي ،t : مدت كشت وT : زمان

  .باشد ميدو برابر شدن 

  RT-PCRو انجام  mRNAاستخراج 

  استفاده از محلولبا 

RNX-PLUS Trizole (Cinnagen (RN7713)) ،RNA 

ي رشد يافته در فلاسك كشت كه به ها ولسلكل 

سلول رسيده بودند، استخراج   106تعداد بيشتر از 

مراحل استخراج طبق دستورالعمل محلول . گرديد

Trizole غلظت سنجي . انجام گرديدRNA  تام با

استفاده از دستگاه اسپكتروفتومتر در طول موج هاي 

صورت  RNAنانومتر جهت تعيين كميت  280و  260

ميكرو  3-6,4كه  RNAبعد از تعيين غلظت . گرفت

با  cDNAرو ليتر بود، واكنش سنتز گرم در هر ميك

 dNTP ، بافر واكنش،(T18)پرايمر اوليگونوكلئوتيدي 

(Cinnagen (DN7603C)) و آنزيمReverse 

transcriptase (Cinnagen (EP0441))  انجام

سنتز و به  cDNAبدين ترتيب زنجيره اول . گرديد

با اجزاي تشكيل دهنده خود كه  PCRعنوان الگوي 

شامل پرايمر هاي پيشرو و پيرو براي ژن هاي 

CD44 ،CD105 ،CD34مي باشد، بوسيله بافرPCR 

(cinnagen) ،dNTP ،MgCl2،Taq polymerase 

(Cinnagen(TA8108C))  و نمونه  در دستگاه

Cobert Reserch پرايمرهاي مورد  .انجام گرفت

.ده استخلاصه ش 1استفاده در جدول 
  

  مورداستفاده پرايمرهاي خصوصيات و توالي. 1جدول 

  طول محصول (’3-’5)ر توالي پرايم  ژن

CD105 
CAGCATTGTGGCATCCTTCGTGرفت  

CCTTTTTCCGCTGTGGTGATGAGبرگشت  
395  

CD44  
ATCCACCCCAACTCCATCTGTرفت  

TGTTTGCTCCACCTTCTTGACTCبرگشت  
433  

CD34  
GCCTGGAGCAAAATAAGACCرفت  

ACCGTTTTCCGTGTAATAAGGبرگشت  
434  

β –actin 
TGGAGAAATCTGGCACCACACCرفت  

GATGGGCACAGTGTGGGTGACCCبرگشت 
250  
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  هيه نمونه جهت بررسي با ميكروسكوپ الكترونيت

ي بنيادي جدا شده از ژله وارتون به ها سلولابتدا 

بوسيله بافر  ها سلولرسانده شد، سپس  P2مرحله 

PBS  دقيقه در  20- 30شسته شده و به مدت

سپس با استفاده ازطلا سطح . فرمالدئيد قرار گرفتند

با استفاده از ميكروسكوپ . نمونه پوشش داده شد

مورد بررسي  ها سلولالكتروني نگاره شكل ظاهري 

  .قرار گرفت

  

   يافته ها

ي بنيادي مزانشيمي بند ها سلولبررسي مورفولوژي 

  انسان ناف

روز پس از قرار دادن قطعات ژله وارتون در  5- 7 

محيط به تدريج  جوانه هاي سلولي از كناره هاي 

روز  3و بعد از ) 1شكل ( بافت شروع به رشد كردند

 ميزان جداسازي سلول. كف فلاسك را پوشاندند

در هر سانتي متر از بند ناف محاسبه  10- 12×106

دو نوع  P2تا  P0ي در كشت اوليه و پاساژها. گرديد

ي ها سلول. شدسلول متفاوت از لحاظ مورفولوژيكي 

ي ها سلولپهن با سيتوپلاسم گسترده كه به عنوان 

هاي شبه فيبروبلاستي و  هستند در ميان سلول 1تيپ 

 .)2شكل (پخش شده اند  2ميله اي به عنوان تيپ 

پر % 80ها كف فلاسك را تا  روز سلول 7چون بعد از 

پاساژ داده شدند و به چند فلاسك  ،كرده بودند

نتيجه اولين پاساژ بعد از كشت اوليه . تقسيم گرديدند

ي بنيادي مزانشيمي بند ها سلولتوليد رده سلولي 

از توانايي چسبيدن به  ها سلولاين . ناف انسان بود

  . سطح فلاسك برخوردار هستند

  
 شده  بافت كشت شدن از قطعهدر حال جدا بنيادي مزانشيمي بندناف انسان هايسلول . 1شكل 

  
.شده است با پيكان در شكل نشان داده 2و تيپ  1هاي بنيادي تيپ سلول .وجود دو نوع سلول با مورفولوژي متفاوت. 2شكل      
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مزانشيمي ژله ي بنبيادي ها سلوليژگي هاي رشد و

  وارتون

ظاهر  (P0)ي جدا شده از ژله وارتون ها سلول

 7در روز . دادند فيبروبلاستي در محيط كشت نشان 

اما در  ،بردند به سر مي lagدر فاز  ها سلول ،كشت

رسيدند و به صورت  logبه فاز  10- 12روزهاي 

طي  ها سلولبررسي زنده ماندن . كردندنمايي رشد 

شانگر افزايش قدرت تكثير آنها تا پاساژهاي مختلف ن

كه اين  اطلاعات بدست آمده نشان داد .بود 6پاساژ 

به . توانايي تقويت رشد يكديگر را دارند ها سلول

با افزايش  ها سلولسرعت تكثير و رشد  ،عبارت ديگر

  .)3شكل ( يافتافزايش  ها سلولتعداد 

  ها سلولبررسي زمان دو برابر شدن 

با استفاده از نرم افزار زمان دو برابر شدن ميزان دو 

يافته ها نشان . محاسبه گرديد ها سلولبرابر شدن 

مدت دو برابر شدن  ،با گذشت زمان ،دهد مي

زمان دو برابر . كاهش چشمگيري مي يابد ها سلول

در  89±5/1 با بالا رفتن پاساژها از ها سلولشدن 

شكل (كاهش يافت  P6در پاساژ  23 ±2/1 به P0پاساژ 

4(.   

  

  P0-P6ها در پاساژهايزنده ماندن سلولبررسي ميزان   .3شكل

  

                                         

  P0-P6شدن در پاساژهاي بررسي ميزان دو برابر . 4 شكل

  

   RT-PCR نتايج

ي مزانشيمي جدا ها سلولبراي اثبات بنيادي بودن 

و  CD105شده از ژله وارتون بند ناف از دو ژن 

CD44  ها سلولبه عنوان ژن هاي بيان شونده در اين 

بيان  ها سلولبه عنوان ژني كه در اين  CD34و ژن 

هم  1اكتين- بتا. مورد استفاده قرار گرفت ،شود مين

جفت  433باند . رديدگبه عنوان ژن كنترل استفاده 

بازي مربوط   395و باند CD44بازي مربوط به ژن 

در  ،مشاهده گرديد ها سلولدر اين  CD105 به ژن

مشاهده  CD34جفت بازي ژن  434حالي كه باند 

و  CD105و  CD44بيان دو ژن  .)5شكل ( نگرديد

نشانگر بنيادي  ها سلولدر اين CD34 عدم بيان ژن 

  .باشد مي ها سلولبودن اين 

نتايج حاصل از بررسي مورفولوژيكي با ميكروسكوپ 

  الكتروني نگاره

ي بنيادي مزانشيمي ژله ها سلولشاخص ترين ويژگي 

هايي  وارتون دوكي شكل بودن و داشتن استطاله

در  .كه آنها را به بستر وصل مي كند باشد مي

هاي  ي بينادي استطالهها سلولميكروگراف هاي 

 باشد ميمتصل كننده به بستر در شكل مشخص 

                                                                                                                             .)6شكل(

  

                                                             
1
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  . ناف انسانوارتون بند  هاي بنيادي مزانشيمي ژله

 CD34 ژن بازي جفت 434 باند كه حالي در گرديد، مشاهده

β –  مي باشد.  

  

  .هر دو شكل مشخص است ها با پيكان در

ي ها سلول. باشد ميل درماني بسيار مهمي در سلو

جدا شده از مغز استخوان و خون بند ناف به طور 

اما يكي از بهترين منابع  ،گسترده بررسي شده است

ماتريكس بند ناف  ها سلولجهت جداسازي اين 

بند ناف داراي دو سرخرگ و يك . پيشنهاد شده است

كه توسط بافت پيوندي موكوئيدي  باشد

ت كه به اين بافت ژله وارتون گفته احاطه شده اس

بند ناف بوسيله اپي تليومي كه از آمنيون در 

...                                                                                                شناسايي سلولهاي بنيادي

هاي بنيادي مزانشيمي ژلههاي بنيادي در سلولمربوط به ژنPCRبارگذاري محصول  .5شكل

مشاهده ها سلول اين در CD105 ژن به مربوط بازي   395باند و CD44 ژن به مربوط

actin–جفت بازي مربوط به ژن شاهد 250 باند. نگرديد مشاهده

ها با پيكان دراستطاله. دهدوارتون را نشان ميهاي بنيادي ژله سلول) B وA  . 6شكل 

 

بنيادي مزانشيمي يك انتخاب مناسب جهت 

ي بنيادي مزانشيمي ها سلول. باشد مي

 ،خون محيطي ،از منابع مختلفي مثل مغز استخوان

خون بند ناف و ماتريكس بند ناف 

انتخاب يك منبع مناسب براي . جداسازي مي شوند

بنابراين . كاربردهاي درماني كار دشواري است

ي مزانشيمي مساله ها سلولبررسي منابع مختلف 

بسيار مهمي در سلو

جدا شده از مغز استخوان و خون بند ناف به طور 

گسترده بررسي شده است

جهت جداسازي اين 

پيشنهاد شده است

باشد ميوريد 

احاطه شده اس

بند ناف بوسيله اپي تليومي كه از آمنيون در . شود مي

شناسايي سلولهاي بنيادي 

شكل

مربوط بازي جفت 433 باند

  

شكل 

  بحث

بنيادي مزانشيمي يك انتخاب مناسب جهت  يها سلول

ميسلول درماني 

از منابع مختلفي مثل مغز استخوان

خون بند ناف و ماتريكس بند ناف  ،بافت چربي

جداسازي مي شوند

كاربردهاي درماني كار دشواري است

بررسي منابع مختلف 
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يكي  .]12[ گردد مياحاطه  ،شود ميحال تكوين ايجاد 

ي بنيادي ها سلولاز مسائل مهم در مطالعات 

مزانشيمي بزرگسالان دسترسي به يك منبع از 

راي ي زنده بها سلولبا تراكم قابل قبول از  ها سلول

فراواني . باشد ميگسترش در شرايط كشت 

 10تا  1ي بنيادي مزانشيمي در مغز استخوان ها سلول

 .]13[باشد  ميسلول تك هسته اي  106سلول در 

ي بنيادي مزانشيمي در خون بند ناف ها سلولتعداد 

علاوه بر   ،باشد ميدر هر نمونه  1035تا  10³1از 

در شرايط  ها سلولاين جداسازي و گسترش اين 

مطالعات گسترده اي كه كارا  .]14[ كشت دشوار است

ي بنيادي مزانشيمي ها سلولبر روي  1حسين اوقلو

 ،جدا شده از ماتريكس بند ناف انجام داده است

سلول در هر  10- 10315نشانگر امكان جداسازي 

در مطالعه حاضر   ].3[ باشد ميسانتي متر از بند ناف 

محاسبه  10-12×103نيز ميزان جداسازي سلول 

هاي رفتاري  هدف اين مطالعه شناخت ويژگي. گرديد

در اين مطالعه . در شرايط كشت بود ها سلولاين 

از روش كشت قطعه بافت  ها سلولبراي جداسازي 

اين روش علي رغم زمان بر بودن  .استفاده گرديد

ي ها سلول. استروش مطمئن و كم هزينه اي 

از بند ناف  توان ميمزانشيمي ماتريكس بند ناف را 

و  شود مينوزادي كه هنگام تولد دور انداخته 

. تهيه كرد ،استفاده از آن مشكل اخلاقي خاصي ندارد

از  ،داراي خواص آنتي ژني كمي هستند ها سلولاين 

 توان مي ها سلولاين رو پيشنهاد شده است كه از اين 

در سلول درماني و اصلاح ساختارهاي بيولوژيك 

از  ها سلولاين . ]15[ آسيب ديده استفاده كرد

مزودرم خارج روياني مشتق مي شوند و با توجه به 

منشا جنيني و عدم بيان نشانگرها يا آنتي ژني سطحي 

واكنش هاي ايمني را در گيرنده سلول  HLA-IIمثل 

ظاهر  همكاران و 2ساراگوزر .]11[تحريك نمي كنند 

 ،]7[را گزارش كردند  ها سلولفيبروبلاستي اين 

                                                             
1
 Karahuseyinoglu 

2
 Sarugaser   

ي جدا شده در اين پژوهش نيز فيبروبلاستي ها سلول

همچنين در اين پژوهش دو نوع سلول با  .بودند

كه در اين مورد با  ،ظاهري متفاوت نشان داده شد

 .مطالعات كارا حسين اوقلو كاملا مطابقت مي كرد

د ناف از قدرت تكثير بالايي ي مزانشيمي بنها سلول

نتايج ما نيز نشان داد كه در پاساژهاي  .برخوردارند

يابد و  افزايش مي ها سلولبالاتر قدرت تكثير اين 

يابد  كاهش مي ها سلولزمان دو برابر شدن اين 

يافته ها نشان دهنده افزايش  ،علاوه بر اين .)4شكل (

 باشد ميدر پاساژ هاي بالاتر  ها سلولماندگاري 

  CD44نشان دادند كه و همكاران 3هاوايي .)3شكل (

نشانگرهاي  SH3و  SH2و  CD29و   CD51و

و  4دومينيكي .ي بنيادي مزانشيمي هستندها سلول

ي بنيادي ها سلولنشانگرهاي موجود روي  همكاران

و  CD73و  CD90استرومايي بند ناف انساني شامل 

CD105 علاوه بر اين مطالعات  .را معرفي كردند

جداشده از بند ناف  MSCs ،مختلف نشان داده است

 CD68و  ]CD13 ]16و   CD95نشانگرهايي همچون

اين در حالي است كه . را نيز بيان مي كنند ]17،18[

 ،CD71، CD38نسبت به نشانگرهاي  ها سلولاين 

CD45  وCD34 در مطالعه حاضر با . منفي هستند

 CD105بيان نشانگرهاي  RT-PCRاستفاده از تكنيك 

ي ها سلولدر  CD34و عدم بيان نشانگر  CD44و  

بنيادي مزانشيمي جدا شده از بند ناف انساني نشان 

  .داده شد
     

  نتيجه گيري

روش كشت قطعه بافت روش كم هزينه و مطمئني 

و عدم  CD105و  CD44بيان دو نشانگر  .باشد مي

 CD34ي بنيادي هماتوپويتيك ها سلولبيان نشانگر 

به توجه . است ها سلولنشان دهنده بنيادي بودن اين 

به كاهش زمان دو برابر شدن و افزايش درصد زنده 

                                                             
3
 Hwai 

4
 Dominici 
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طي پاساژهاي بالاتر منبع بسيار  ها سلولماندن اين 

  . ي بنيادي مي باشندها سلولمناسبي براي جداسازي 

  

  

  

  تشكر و قدرداني

از پرسنل اتاق عمل بيمارستان آرتا اردبيل كه در تهيه 

بند ناف نوزادان همكاري صميمانه اي داشته اند و 

همچنين دانشگاه علوم پزشكي اردبيل تشكر و 
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