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目的
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探讨不同孔径的羟基磷灰石材料对组织工程骨血管化效果的影响&方法
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采用
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的羟基磷灰石生物陶瓷"复合
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周后处死动物!取出植入物及周围组织!采用苏木素
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红染色组织学观察!分析局部新生血管化情况&结果
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4

组第
1

%

'

周差异有统计学意

义%

6

%

N
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组可见大量新生血管并形成清晰可见的骨小梁&结论
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孔径为
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的羟基磷灰石生物陶瓷

能够更好地促进组织工程骨的血管化&
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近年来#羟基磷灰石等组织工程骨替代材料的研究进展已

取得较大突破#为修复各种骨组织缺损提供了新的治疗手段)

但由于种子细胞的存活范围有限#大面积的骨组织缺损仍然是

当今的一大难题'

$

(

)主要是由于位于组织工程骨特定解剖部

位的种子细胞无法得到充足的血液供应#进而影响了组织工程

骨的成骨化)因此#组织工程骨的血管化程度是影响骨缺损修

复手术的关键因素之一'

1

(

)本研究通过考察不同孔径的复合

骨形态发生蛋白的羟基磷灰石生物陶瓷#探讨一种可更好地促

进骨血管化的组织工程骨材料#为临床应用提供参考)
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材料与方法
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钠$

0D

<

"

$%%

<

&进行麻醉)将大鼠背部朝上固定于夹板上#剃

毛#用
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医用乙醇消毒#按照上述分组方法#将复合
6f3.1

的羟基磷灰石生物陶瓷植入大鼠背部皮下#缝合伤口#并注射
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适量青霉素钠注射液#连续
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)
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植入物和周围组织#进行
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线片和组织学分析'
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血管面积图像计量分析'
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野#计算视野中血管所占面积)
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组织学分析
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大鼠术后无不良反应#伤口无感染*炎性反

应#仅少数大鼠术后
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内出现皮下积液#

-!

后自行消失#不

影响最终的实验效果)术后第
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N

组可见有少量纤维结缔

组织生成#
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*
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组均无纤维结缔组织出现$图
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组开始出现较多新生毛细血管和骨母细胞#

6

组开

始出现少量新生血管和大量纤维结缔组织#

4

组可见大量结缔

组织#未见新生血管$图
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$
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周#

N

组可见大量新生

毛细血管和成骨细胞#
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组可见少量新生血管#
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组开始出现

少量新生血管*大量纤维结缔组织$图
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N

组

可见大量新生血管并形成清晰可见的骨小梁#

6

组可见新生血

管大量增加并开始出现少量成骨细胞#
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组新生血管量也明显
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&%术后
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周#

N

组血管化面积略有降低#但仍大于
4

*

6

组

血管化面积#且可见部分骨小梁#另外两组增速也有所下降#组

间差异有统计学意义$
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组羟基磷灰石生物陶瓷的血管化面积
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比较%
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术后
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周 术后
1
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周
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组
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组
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'&12c%&0)
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N

组
%&12c%&%(

@

2&)(c%&$-
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#与
4

组比较%

J
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%&%2

#不同时间点组内比较#

5

!

"

$

%&%2

#与
6

组比较)

C

!

讨
!!

论

随着交通工具的迅速发展#因意外事故造成的骨组织损伤

已经成为威胁人类生命健康的重大问题之一)现今#利用人工

组织工程骨修复骨损伤的临床基础研究已经成为研究热点方

向'

).-

(

)随着组织工程骨的应用研究越来越深入#组织工程骨

材料的选择和血管再生程度对骨组织损伤#特别是大面积的骨

损伤具有十分重要的影响#直接关系到骨损伤部位的愈合效

果)组织工程骨血管化程度是保证植入物成活的基本保证#也

是骨组织工程的关键技术之一'

/

(

)

多孔羟基磷灰石作为一种常用的组织工程骨人工合成生

物材料'

/

(

#鉴于其与人体骨骼的无机成分十分相近#且具有较

好的生物相容性#已被广泛应用于临床骨组织损伤的治疗研

究)近年来#在体外构建复合种子细胞的支架材料体系移植到

动物体内#对种子细胞在支架材料中附着*分化和成长机制研

究越来越多'

(

(

)研究表明位于组织工程骨支架
1%%

"

D

以上

的种子细胞可能无法通过渗透作用从周边组织环境中获取营

养成分#只有建立新的血液运营系统#为其提供充足的营养物

质#才能满足组织工程骨在体内成骨化的需求'

$%

(

)

早在
$(/2

年有人提出孔径范围在
1%%

$

)%%

"

D

的羟基磷

灰石材料具有较好的成骨化作用'

$$

(

#但羟基磷灰石材料的孔

径范围不够精确#材料孔径对组织工程骨成骨化的影响还需要

进一步地深入研究)本实验结果显示#随着羟基磷灰石孔径越

大#组织工程骨血管化面积越大#越有利于骨组织损伤部位的

成骨化)随着羟基磷灰石孔径增大#其血管化面积逐渐增大#

骨损伤部位的成骨化效果也越来越好)特别是孔径范围在

2%%

$

)%%

"

D

内的羟基磷灰石生物陶瓷具有最大的血管化面

积和骨组织特征#提示孔径为
2%%

$

)%%

"

D

的羟基磷灰石生

物陶瓷具有最佳的促进骨损伤部位血管化和成骨化的效果#同

时这也验证了有关文献中报道孔径为
2%%

$

)%%

"

D

的羟基磷

灰石生物陶瓷在动物体内能够在材料内外表面均能形成刚性

骨架结构的说法'

$1.$2

(

)推测可能的原因是因为若羟基磷灰石

材料孔径过细#则不利于植入细胞的增殖*分化和生长#进而阻

碍植入物内部血管的生成#具体生物学机制还需要进一步实验

研究证明)所以#建议使用孔径为
2%%

$

)%%

"

D

的羟基磷灰石

生物陶瓷来修复骨组织损伤#能够较好地促进组织工程骨血管

化#加快种子细胞的成骨化#最终达到更好治愈骨组织创伤的

临床效果)
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