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Abstract 

Introduction: Amniotic membrane, the innermost layer of extra-embryonic tissue, contains mesenchymal and 

epithelial stem cells. The amniotic mesenchymal cells have the capability of inhibition of growth of cancer cells. In this 

research, the effects of amniotic epithelial cells on the viability of cancer cells and the role of apoptosis in this 

procedure were evaluated. 

Methods: Amniotic membrane derived epithelial cells were cultured for 24 hours and their supernatant was added 

to the culture of cancer cells (HeLa and MDA-MB-231) in volumes of 200, 400, 600 and 800 µl. Viability of cancer cell 

lines were measured by MTT assay after 24 hours. Also, the expression of caspase 3 and 8 (pro apoptotic proteins) was 

evaluated with immunocytochemistry. Analysis of data was performed using one-way analysis and post-Tukey test in 

ANOVA. 

Results: Viability of cancer cells were significantly decreased after culture with condition medium of amniotic 

epithelial cells in comparison to the control group. This decrease was dose-dependent and more significant at higher 

doses (600 and 800 µl). The expression of caspase-3 and caspase-8 was dose-dependently increased in cancer cells. 

Conclusion: The promising results of this study showed that amniotic epithelial cells have the capability to be 

investigated as a proper candidate for cancer therapy. 
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 الیتل یاپ یکشت حاصل از سلول ها طیمح کیتوتوکسیاثرات سا یبررس

          سرطان پستان یو سلول ها HeLa یسرطان یبر سلول ها وتیکیآمن

MDA-MB-231 

 یرویپ الله بی، حبپناه زدانی، قاسم ییخو اطی، مهسا خ*نژاد  کیحسن ن

 تهران ،یبهشت دیشه یبافت، دانشگاه علوم پزشک یو مهندس یپزشک ینانوتکنولوژ قاتیمرکز تحق

 19 خرداد 71پذیرش:   17 دی 77دریافت: 
  

 چكيده

در  ونیر پررده آمن  یمیمزانش یسلول ها ییوانا. تباشد یم یالیتل یو اپ یمیمزانش یدو نوع سلول شامل سلول ها یدارا ،ینیخارج جن هیلا نیتر یداخل ون،یآمن ی پردهمقدمه: 

قررار   یابیر رونرد مرورد ارز   نیر و نقش آپوپتروز در ا  یسرطان یسلول ها یریپذ ستیز یبر رو کیوتیآمن الیتل یاپ یسلول ها ریتأثمطالعه  نیمهار سرطان گزارش شده است. در ا

        گرفته است.

و  022، 222، 922 یهرا  حجرم آنها برداشرته شرد و در    یکشت رو طیساعت کشت داده شدند. سپس مح 92به مدت  ونیحاصل از پرده آمن الیتل یاپ یسلول ها :ها  روش

بره دسرت    MTTساعت با آزمرون   92پس از  یسرطان یسلول ها یریپذ ستی( اضافه شد. درصد زMDA-MB-231و  HeLa) یسرطان یبه کشت سلول ها تریکرولیم 122

 انحررا   ± نیانگیر بره صرورت م   جیصورت گرفت. نترا  یسرطان یدر سلول ها یمیتوشیمونوسیا ی لهیوسبه  1و  caspase 3 یها ئنیپروت یاختصاص یزیرنگ آم نیآمد. هم چن

 شد. یبررس کطرفهی ANOVAارائه و با آزمون  ارمعی

برود و در دوز   افتره یبه صورت وابسرته بره دوز کراهش    ، کیوتیآمن الیتل یاپ یسلول ها یرو طیساعت کشت با مح 92پس از  یسرطان یسلول ها یریپذ ستیز ها: يافته

 .افتی شیبه دوز افزا تهبه صورت وابس زین یسرطان یدر سلول ها 1و  Caspase 3 یها ئنیپروت انیب زانیداشت. م یشتری( کاهش بتریکرولیم 122و  022بالاتر ) یها

انتخرا  در درمران سررطان     کیر القاء آپوپتوز بعنروان   قیاز طر توانند یم کیوتیآمن الیتل یاپ یامطالعه نشان داد که سلول ه نیبخش حاصل از ا دینو جینتا :جه گيريينت

 .رندیمدنظر قرار گ
 

 یسرطان یها ، زنده ماندن، آپوپتوز، سلولکیوتیآمن الیتل یاپ یها سلول :هاي كليدي واژه

 1مقدمه

در سراسرر   میبردخ  یها یماریب نیتر کشندهاز  یکیسرطان 

از  یادیر ز ی عرده  یو نراتوان  ریکه باعث مرگ و م دباش یم ایدن

 ی هیر پاسررطان برر    یکنرون  یهرا  درمان[. 99] شود یم مارانیب

از  شره یکره هم  باشرد  یمر  یو جراح یودرمانیراد ،یدرمان یمیش
 

 

 niknejad@sbmu.ac.ir       :نویسندة مسئول مکاتبات *

 www.phypha.ir/ppj                                         گاه مجله:بو

با کشر  سرلول    راًی[. اخ71، 2] ستندیبرخوردار ن ییبالا تیموفق

 ،[2 ،7و مشخص شدن نقش مهم آنها در سرطان ] یادیبن یها

مطرح شرده اسرت    یماریب نیدرمان ا یبرا یدیجد یها نهیزم

 یها بردن سلول نی[، از ب1] یادیبن یها سلول وندیکه شامل پ

 یهرا  با استفاده از سلول ی[ و ژن درمان70، 2] یسرطان یادیبن

 .باشد یم[ 92، 9] یادیبن

    یبررا  یمنبر  در دسرترو و بردون مشرکخت اخخقر      کی

 یکر یبافت کره   نی. اباشد یم ونیآمن ی پرده ،یادیبن یها سلول

بره   هیلا نیتر کینزدجفت است،  ی دهنده لیتشک یها هیاز لا
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از  ونیر آمن ی پررده . باشرد  یمر متصل  ونیبوده که به کور نیجن

 الیر تل یاپ یها سلول ی هیلا کیشامل  بیبه ترت ن،یسمت جن

 یهرا  سرلول  یاستروما حراو  کیو  هیپا یغشا کی، کیوتیآمن

    و  الیر تل یاپر  یهرا  [. سرلول 79] باشرد  یمر  ،یمیمزانشر  یادیبن

آنها را از  توان یم یکه به راحت کیوتیآمن یمیمزانش یها سلول

 یادیر بن یها خواص سلول یبه دست آورد، دارا ونیآمن ی پرده

 یهرا  اسرتفاده  یرابر  ی[ که آنهرا را انتخرا  مناسرب   72هستند ]

 کرده است.  یکینیکل

 توانرد  یم ونیآمن ی پرده نکهیبر ا یوجود دارد مبن یگزارشات

[ و 92ها ] لیآپوپتوز در نوتروف یبا ترشح مواد محلول باعث القا

در خصروص   ییهرا  هیفرضاساو  نی[ شود. بر هم5ماکروفاژها ]

، 1منتشر شده اسرت ]  ونیآمن ی پرده یوجود خواص ضد سرطان

سلول است کره عرخوه    ی شده یزی[. آپوپتوز، مرگ برنامه ر71

بافرت   یرا برر رو  بیر تخر نیدر رشرد و نمرو، کمترر    تیهمبر ا

 [.97] اطرا  خود دارد

در مطالعررات  یادیرربن یهررا سررلول یضررد سرررطان خررواص

        ییکرره توانررا ینشرران داده شررده اسررتو برره طررور  یگونرراگون

به دست آمده از مناب  مختلر  از   یمیمزانش یادیبن یسلول ها

 [1، 9] ونیآمن ی پرده [ و99نا  ][، بند 71جمله مغز استخوان ]

نشان داده  یسرطان یها آپوپتوز در سلول یو القا ریدر مهار تکث

 یادیر بن یهرا  بودن استفاده از سلول دیمف نیشده است. هم چن

 [. 99شده است ] دهید هیدر سرطان ر یمیمزانش

 یپرتروان  یهرا  سرلول  ونیر آمن ی پرده الیتل یاپ یها سلول

 یادیر بن ین خرواص سرلول هرا   [ هستند که با دارا بود79، 72]

، هرا  سلول نیدارند. ا کینیاستفاده در کل یبرا یبالقوه ا لیپتانس

بر  یگذار ریتأث ییکه توانا کنند یمرا از خود ترشح  یاریمواد بس

تومرور از جملره    سرتاز در رشرد و متا  لیر دخ یها سمیمکان یرو

 میرا تنظر  یمنر یا سرتم یس هرا  سرلول  نیر [. ا1را دارند ] وژنزیآنژ

و ضرد   یضرد التهراب   ،یکروبر ی[ و خواص ضرد م 0، 7] کنند یم

ضرد   ریترأث  سرم یمکاندر مرورد   نی[. همچنر 79دارند ] یبروزیف

بزرگسال، اختخ  نظرر وجرود دارد.    یادیبن یها سلول یسرطان

 نیترر  یاصرل از  یکیبه عنوان  ها سلول نیآپوپتوز توسط ا یالقا

 یرسر مطالعره برا هرد  بر    نیر مطرح اسرت. ا  ریتأث نیاعوامل 

 یبر رو کیوتیآمن الیتل یاپ یاز سلول ها یمواد ترشح راتیتأث

و نقرش آپوپتروز در اعمرال خرواص ضرد       یسررطان  یها سلول

 شده است. یطراح ها سلول نیا یسرطان

 ها روش و وادم

اخخق دانشرگاه علروم پزشرکی     ی تهیکمبا موافقت و تایید 

ه شرد.  شهید بهشتی، بافت جفت از بیمارستان عرفان تهران تهی

بارداری مادران طبیعی بوده و زایمان از طریق سزارین انتخرابی  

حاصل از زایمران مرادران برا هفتره هرای       یها جفتانجام شد. 

، و Cو  B، هپاتیرت  HIVهفته و منفی از نظر  90-91بارداری 

سفلیس وارد مطالعه شدند. با اینکه بافت جفت پرس از زایمران   

گرفته  ها خانوادهو آگاهانه از ، رضایت کامل شود یمدور انداخته 

 شد.

بخفاصله پس از زایمان، بافت جفت به صورت استریل و در 

سانتیگراد به آزمایشرگاه منتقرل شرد. پرس از      ی درجه 2دمای 

آمنیون از کوریرون، چنردین برار توسرط برافر       ی پردهجداسازی 

فسفات سالین سرد، برای از بین بردن خرون روی آن، شستشرو   

آن برای مراحل بعد استفاده شد. بررای جداسرازی    داده شد و از

 ی لهیوسر های اپی تلیال آمنیوتیک، از هضم آنزیمری بره    سلول

[. به 72] %، استفاده شدEDTA 75/2-محلول آنزیمی تریپسین

آمنیون جدا شده به قطعات کوچک تقسریم   ی پردهطور خخصه 

 22و  22، 75)بره ترتیرب(    یهرا  مردت شد و طی سه مرحله به 

یقه در محلول آنزیمی قرار داده شد. سرلول هرای حاصرل از    دق

 DMEMدوم و سوم هضم آنزیمی در محریط کشرت    ی مرحله

(Sigma-Aldrich حرراوی )72 %FBS (Sigma-Aldrich)  و

 گراد یسانت ی درجه 91استرپتومایسین در دمای -نیلیس یپن% 7

 % کشت داده شدند.5و دی اکسید کربن 

هرای   د محلول ترشح شده از سلولموا راتیتأثبرای بررسی 

اپی تلیال آمنیوتیک بر روی میزان زنده برودن و تکثیرر سرلول    

هرای   های سرطانی، از دو لاین سلول سررطانی شرامل سرلول   

             هررررای سرررررطان پسررررتان   و سررررلول HeLaسرررررطانی 

(MDA-MB-231 استفاده شد. این ) 92بره مردت    هرا  سرلول 

RPMI (Chemicon )محیط خانه در  92ساعت در پلیت های 

استرپتومایسررین، در -نیلیسر  یپنرر% 7و  FBS% 72بره همرراه    

% کشت داده 5و دی اکسید کربن  گراد یسانت ی درجه 91دمای 

 شدند.

 ،ساعت از کشت سلول های اپی تلیال آمنیوتیک 92پس از 

ر فیلتر  ی لهیوسر جم  آوری شد و به  ها سلولمحیط کشت روی 

هرای احتمرالی، فیلترر شرد.      سرلول میکرون، برای حذ   99/2
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سپس محیط کشت فیلتر شده به سلول های سرطانی که قربخً  

دوز محیط  ریتأثکشت داده شده بودند، اضافه شد. برای بررسی 

کشت سلول های اپی تلیال بر روی سلول های سررطانی، ایرن   

میکرولیتررر برره  122و  022، 222، 922 یهررا حجررممحرریط در 

سلول های سررطانی اضرافه شرد.     ی خانه 92پلیت  یها چاهک

 92پرس از   یسررطان  ی( سلول هاviabilityزنده بودن ) زانیم

 شد. یبررس MTTساعت با آزمون 

                             MTT% 5/2بررررردین صرررررورت کررررره محلرررررول    
(3-(4,5-Dimethylthiazol-2-yl)-2,5-diphenyltetrazolium 

bromide)  یلترر کرردن، بره    ف ی لهیوسر پس از استریل شدن به

کشرت   های محیط سلول های سرطانی اضافه شد. سپس پلیت

 گرراد  یسرانت  ی درجره  91سراعت در محریط    2سلول به مردت  

 DMSOفورمرازان در   یهرا  ستالیکر. پس از آن، ندانکوبه شد

. سپس میزان جذ  نوری فورمازان حل شده در طول شدند حل 

                تر نررررانومتر بررررا اسررررتفاده از اسررررپکتروفوتوم  512مرررروج 

(CE 7500, Cecil, UK .اندازه گیری شد ) 

ایمونوسایتوشیمی برای ارزیابی بیان مارکرهای آپوپتوتیرک  

Caspase 3  و Caspase 8 در سلول های سرطانی کشت داده

شده با محیط روی سلول های اپری تلیرال آمنیوتیرک صرورت     

 72به مردت  % 2در دمای اتاق با پارافرمالدهید  ها سلولگرفت. 

برا سررم    هرا  سلول PBSدقیقه فیکس شدند. پس از شستشو با 

72( %Goat serum, Chemicon و )Triton-X100 7/2 %

برا آنتری برادی     هرا  سلولساعت انکوبه شدند. سپس  7به مدت 

( و Sigma-Aldrich, 1:100) anti-caspase 3 ی هیاولهای 

anti-caspase 8 (Sigma-Aldrich, 1:100  به مردت )  یرک

در محیط مرطرو  انکوبره    گراد یسانت ی درجه 2شب در دمای 

، Anti-rabbitو   Anti-mouseشدند. آنتی بادی هرای ثانویره  

IgG      ( متصرل شرده بره رودامرین و فلوئورسرینChemicon, 

، اضافه شردند.  PBSساعت پس از شستشو با  7(، برای 1:100

IgG  مشابه آنتی بادی یها غلظتهای موشی و خرگوشی در- 

های اختصاصی در هر آزمایش، به عنوان کنترل منفی اسرتفاده  

با استفاده از رنگ آمیزی هسته هرای   ها سلولشدند. تعداد کلی 

 (، شمارش گردید.Sigma-Aldrich) DAPIآنها با 

. شردند  بیان معیار انحرا  ±تمام نتایج به صورت میانگین 

یکطرفه  ANOVA آماری آزمون از استفاده با نتایج بین تفاوت

از  25/2کمترر از   P-value( بررسی شرد.  Tukey)پس آزمون 

 نظر آماری معنادار در نظر گرفته شد.

 يافته ها

بره صرورت    یسررطان  یهرا  سرلول  یریپرذ  سرت یز زانیم

 یاپر  یسرلول هرا   یکشرت رو  طیبا مح ماریپس از ت یمعنادار

کاهش وابسته بره دوز برود.    نیو ا افتیکاهش  کیوتیآمن الیتل

 طیاز محر  ترر یکرولیم 122و  022برا   HeLa یهرا  لولس ماریت

تفراوت   جادیباعث ا کیوتیآمن الیتل یاپ یها سلول یکشت رو

با گرروه کنتررل    سهیدر کاهش زنده بودن آنها در مقا یرمعنادا

 122و  P<0.05بررا کنترررل،  سررهیدر مقا تررریکرولیم 022شررد )

هش که کرا  ی(. در حالP<0.01با کنترل،  سهیدر مقا تریکرولیم

 922کره برا    ی، زمانHeLa یها سلول یریپذ ستیز زانیدر م

 کیر وتیآمن الیتل یاپ یها سلول یکشت رو طیاز مح تریکرولیم

دار نبرود.   یبرا گرروه کنتررل معنر     سره یشده بودند در مقا ماریت

 الیررتل یاپرر یسررلول هررا یکشررت رو طیبررالاتر محرر یدوزهررا

زنرده   انزیر برر م  یتر یقو ریتأث ی، به صورت معنادارکیوتیآمن

 (.A، 7داشتند )شکل  یسرطان یها بودن سلول

(، تفراوت  MDA-MB-231سرطان پستان ) یها سلول در

 دهیر مداخلره د  یگروه کنترل و هر کدام از گروه ها نیمعنادار ب

 الیر تل یاپر  یها سلول یرو طیاز مح تریکرولیم 922 یشد. حت

      یریپرذ  سرت یز یبرر رو  یمعنرادار آمرار   ریترأث  زیر ن کیوتیآمن

برا   سهیدر مقا تریکرولیم 922پستان داشت ) یسرطان یها سلول

  (.B، 7( )شکلP<0.05گروه کنترل، 

 یاپر  یها آن سلول ی لهیوسکه به  یسمیمکان یبررس یبرا

را  یسررطان  یسرلول هرا   یریپذ ستیز زانیم ک،یوتیآمن الیتل

 یسرطان یها سلول یبر رو یمیتوشیمونوسای، ادهند یمکاهش 

سراعت   92مردت   یبررا  هرا  سلول نیا یشت روک طیکه با مح

 caspase یروش مارکرهرا  نیشده بودند، انجام شد. در ا ماریت

 یبررس یاختصاص یها یباد یبا استفاده از آنت caspase 8و  3

 79/چاهک، دانیم 1) دید دانی(. در هر مBو  A، 9شدند )شکل

 یمثبررت برررا  یسرررطان یچاهررک/گروه(، تعررداد سررلول هررا  

caspase-3 و caspase-8   یگرروه هرا   نیمحاسبه شردند و بر 

 122) ی( و  دوز برالا ترر یکرولیم 922) نییشده برا دوز پرا   ماریت

 ک،یر وتیآمن الیتل یاپ یسلول ها ییکشت رو طی( محتریکرولیم

 شدند. سهیمقا

http://en.wikipedia.org/wiki/Di-
http://en.wikipedia.org/wiki/Di-
http://en.wikipedia.org/wiki/Thiazole
http://en.wikipedia.org/wiki/Phenyl
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 یرو طینشان داده شده است، محر  9همانطور که در شکل 

را   caspase-8و  caspase-3، کیر وتیآمن الیتل یاپ یسلول ها

از  نیی. در گروه برا دوز پرا  کند یمبه صورت وابسته به دوز فعال 

 و% 9/1±0/2 ک،یر وتیآمن الیر تل یاپر  یکشت سلول ها طیمح

و  caspase-3 بیرربرره ترت یسرررطان سررلولهای از% 2/9±9/77

caspase-8 طی. در گرروه برا دوز برالا از محر    کردند یم انیرا ب 

 یتعرداد سرلول هرا   ، کیر وتیآمن الیر تل یاپر  یکشت سلول ها

% 97از  شیبه ب بیبه ترت 1و  caspase-3 یمثبت برا یسرطان

 (.9)شکل  دی% رس90و 

 
 

، به صورت وابسته به دوز، در مقایسه با گروه کنترل HeLa( محیط کشت روی سلول های اپی تلیال آمنیوتیک باعث کاهش زیست پذیری سلول های سرطانی A -7شكل 

و  P<0.05*= نیز در کشت با محیط سلول های اپی تلیال آمنیوتیک به صورت وابسته به دوز کاهش یافت. MDA-MB-231( زیست پذیری سلول های Bشد. 
=**P<0.01 

 

 
 هرای آمنیوتیرک اپری    ساعت از کشت آنها با محیط کشت روی سلول 92( توسط سلول های سرطانی پس از B) caspase-8( و A) caspase-3بیان مارکرهای  -2شكل 

 .B )µm 722و  A )µm  52تلیال. مقیاو، 

 
نشان داد که محیط روی سلول های اپی تلیال آمنیوتیرک در   caspase-8و  caspase-3تعداد سلول های سرطانی بیان کننده ی مارکرهای آپوپتوتیک  ی سهیمقا -1شكل 

 P<0.05=**های سرطانی برخوردار است.  دوزهای بالاتر از قدرت بیشتری برای القاء آپوپتوز در سلول
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 بحث

 یاپر  یهرا  مطالعه نشان داد که سرلول  نیحاصل از ا جینتا

 کنند یمکه از خود ترشح  یمواد محلول قیاز طر کیوتیآمن الیتل

 و HeLa یسررطان  یدر سلول هرا  یریپذ ستیباعث کاهش ز

MDA-MB-231 طیمختل  مح ی. استفاده از دوزهاشوند یم 

نشران داد کره پرس از     کیر وتیآمن الیتل یاپ یکشت سلول ها

برالا   ی، در دوزهرا MTTبا آزمون  یسرطان یسلول ها یرسبر

در  یدار یبره صرورت معنر    ها سلول نیا یریپذ ستیز ییتوانا

اسرت.   افتره یو گرروه کنتررل کراهش     نییپا یبا دوزها سهیمقا

و همکرارانش در سرال    ائویر ج یهرا  گزارشمطالعه با  نیا جینتا

 یخروان [ هم1و همکاران در همان سرال ]  ینی[ و پارول9] 9279

 یسرلول هرا   یتفاوت که دو مطالعه ذکر شده بر رو نیدارد با ا

 صورت گرفته است. ونیپرده آمن "یمیمزانش"

کراهش   یاحتمرال  سرم یآپوپتوز به عنروان مکان  یبررس یبرا

      طیدر کشررت بررا محرر یسرررطان یسررلول هررا یریپررذ سررتیز

 یهرا  سرلول  یزیر از رنرگ آم  کیر وتیآمن الیتل یاپ یها سلول

 caspase-8 و caspase-3 یاختصاص یها یباد یبا آنت یسرطان

 ینشان دادند که سلول هرا  یمیتوشیمونوسیا جیاستفاده شد. نتا

به صورت وابسرته بره    الیتل یاپ یسلول ها طیشده با مح ماریت

، کره  کننرد  یمر  انیر در روند آپوپتوز را ب لیدخ یها نیپروتئ دوز،

 الیر تل یاپر  یموضوع است کره سرلول هرا    نیا ی دهندهنشان 

آپوپتروز را در   یالقرا  ییتوانرا  یبا ترشح مرواد محلرول   کیوتیآمن

 یها در سلول یادیز یها نیتوکایدارند. سا یسرطان یها سلول

 یباعث مرگ سلول دتوانن یموجود دارند که  تیکویآمن الیتل یاپ

، TNF-α ،TGF-βگامررا،   نترفرررونیگردنررد بطررور مثررال ا  

کره در   باشرند  یمر  یاز جمله مواد 1و  2، 9، 9 یها نیلوکنتریا

در القراء   توانند یموجود دارند و  تیکویآمن الیتل یاپ یها سلول

گزارشرات متعردد و متنراقر در     یباشند ول لیدخ یمرگ سلول

از  ریررغ یگرررید یهررا سررمیکانم نکررهیا ایررمررورد اثراتشرران و 

 ،هرا  سرلول  نیر علت اثرات ضد سرطان ا دنتوان یمها  نیتوکایسا

 [.1، 5، 9دارد ] شتریبه مطالعات ب ازیاست که ن ید موضوعنباش

   ییدر خصروص توانرا   یمختلفر  یهرا  یزنر گمانره   یتازگ به

 ی پردهحاصل از  یادیبن یاز جمله سلول ها یادیبن یسلول ها

زده شرده   یسررطان  یهار رشد سرلول هرا  در خصوص م ونیآمن

 یاست، به عنوان مثال نشان داده شرده اسرت کره سرلول هرا     

      ریررمرران  از تکث ونیررآمن ی پررردهمشررتق شررده از  مالیمزانشرر

شده اسرت کره    انیب نی[. هم چن9] شوند یم ومایگل یها سلول

      یسرلول  ی چرخره باعث مهار  ها سلول نیترشح مواد محلول از ا

[. برا توجره بره مطالعره حاضرر،      1] شود یم یسرطان یها سلول

در سرلول   کیوتیآمن الیتل یاپ یها احتمالاً آپوپتوز توسط سلول

 بره موضروع   نیر ا دییر تا یکره بررا   شرود  یمالقا  یسرطان یها

خرارج   ریمطالعه مس نیدر ا ن،یاست. همچن ازین شتریمطالعات ب

 ریقررار گرفرت. مسر    یآپوپتروز مرورد بررسر    نگیگنالیس یسلول

بره   یخرارج سرلول   یهرا  گاندیاتصال ل قیآپوپتوز از طر یخارج

( در سطح سرلول  Death receptors) یمرگ سلول یرسپتورها

داده شرد و   نشانمطالعه  نی[. همانطور که در ا97] شود یمآغاز 

گزارش نمودند، بنظرر    9279و همکاران در سال  ینیخانم پارول

 یاپر  یهرا  توسط سرلول  که باعث القاء آپوپتوز یماده ا رسد یم

بصرورت   شرود  یمر  یسررطان  یهرا  در سلول ونیپرده آمن الیتل

القراء مررگ    یوجرود فاکتورهرا   نی[. بنرابرا 1] باشد یم یترشح

بعنوان  ونیپرده آمن یها لولکشت حاصل از س طیدر مح یسلول

در  یمررگ سرلول   یو اثر بر رسپتورها ،یخارج سلول گاندیل کی

احتمال در نظرر گرفتره شرد و     نیبعنوان اول یسرطان یها سلول

القراء   ،یقرار گرفت. بره هرر رو   یمورد بررس یخارج ریفقط مس

ماننرد   ییهرا  نیئپروت انیب زانیم یآپوپتوز و بررس یداخل ریمس

Bax/Bcl2  توکرومیس ایو C  وCaspase 9 در مطالعرات   زیر ن

 . ردیمد نظر قرار گ دیبا ندهیآ

        تفرراوت اثررر  مقالرره، نیرراز نکررات قابررل توجرره در ا یکرری

   و  یسررطان  یبرر سرلول هرا    تیرک ویآمن الیر تل یاپ یها سلول

 یاز سلول هرا  ی. در مطالعات متعددباشد یمنرمال  یسلول ها

نرمال استفاده شده  یها کشت سلول یبرا تیکویآمن الیتل یاپ

کشرت   یبرا ونیپرده آمن الیتل یاپ یها [. سلول71، 77است ]

[. 71] انرد  شرده بکرار گرفتره    یچشم لمبایل یها سلول ریتکثو 

کره   مینشان داد دهیبه چاپ رس راًیاخما در مطالعه که  نیهمچن

کشرت   یبررا  یمناسب طیمح ونیپرده آمن الیتل یاپ یها سلول

 یهرا  سرلول  ضمناً[. 77] باشند یم یعروق الیاندوتل یسلول ها

( Feeder layer) یمغرذ  هیر بعنروان لا  ونیر پرده آمن الیتل یاپ

نشران   جینتا نی[. ا71] دنگرد یم یادیبن یشد سلول هاباعث ر

    برر   یاثرر سرم   تیرک ویآمن الیر تل یاپر  یکه سلول هرا  دهد یم

برر   ها سلول نیتفاوت اثر ا ،ینرمال ندارند. به هر رو یها سلول

تفراوت   لیبردل  احتمالاً یسرطان ینرمال و سلول ها یها سلول
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 یلول هرا در سر  یسرلول  همربوط بره چرخر   یها نگیگنالیدر س

مرورد   دیر با نرده یکره در مطالعرات آ   باشرد  یمو نرمال  یسرطان

 .   ردیقرار گ یبررس

با خواص سلول  ییها سلول کیوتیآمن الیتل یاپ یها سلول

اسرتفاده   یرا بررا  یمناسب یها ییتواناکه  باشند یم یادیبن یها

کره پرتروان هسرتند     نیبا ا ها سلول نیدارند. ا یدر سلول درمان

 دهنرد  ینمر تراتروم   لیتشک ینیجن یادیبن یسلول ها مانند یول

ضرد   ،یضرد التهراب   اتیخصوصر  هرا  سلول نیا نی[. هم چن79]

را دارنرد کره برر     یمنر یا یکننردگ  میو تنظ یضد باکتر بروز،یف

 ریترأث [. 71] دیافزا یم کینیآنها در استفاده در کل ی بالقوهقدرت 

 یسرلول هرا   لیاساساً بدل ونیآمن ی پرده یمنیا یکنندگ میتنظ

 یهرا  ژن یآنت ها سلول نیکه ا باشد یمآن  کیوتیآمن الیتل یاپ

HLA-A ،-B ،-C ا یDR یلر  نی[. هم چن7] کنند ینم انیرا ب 

 کیر وتیآمن الیتل یاپ یسلول ها یمهار کنندگ ریتأثو همکاران 

نشران   یو اکتسراب  یذاتر  یمنر یا سرتم یس یسلول ها یرا بر رو

وه، همرراه برا خرواص ضرد     برالق  اتیخصوصر  نیر [. ا0] اند داده

 نی[ و هرم چنر  77] کیر وتیآمن الیتل یاپ یسلول ها یوژنزیآنژ

آنهرا را   ،یسررطان  یآنها در سلول هرا  ی لهیوسبه  پوپتوزآ یالقا

 .دینما یمدرمان سرطان مطرح  یبرا یبعنوان انتخا  مناسب

نتایج این مطالعره نشران داد کره سرلول هرای اپری تلیرال        

ریق ترشح مواد محلول باعرث کراهش   از ط توانند یمآمنیوتیک 

زیست پذیری سلول های سرطانی شوند. این خاصریت کره بره    

از طریرق القرای    احتمرالاً ، شود یمصورت وابسته به دوز اعمال 

که برای تایید آن بره   ردیگ یمآپوپتوز در سلول سرطانی صورت 

 .باشد یممطالعات بیشتر و بصورت درون تن نیاز 

 سپاسگزاري

عرفان و همکاران در  مارستانیز پرسنل محترم اتاق عمل با لهینوسیبد

بافرت دانشرگاه علروم     یو مهندسر  یپزشرک  ینرانوتکنولوژ  قاتیمرکز تحق

ستاد  یمال تیبا حما قیتحق نی. امینمائ یم یقدردان یبهشت دیشه یپزشک

مقاله برگرفته از  نیا جیانجام گرفت. نتا یادیبن یتوسعه و کاربرد سلول ها

 .باشد یم یپزشک نامه انیپا
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