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#摘要$

"

目的
"

研究高迁移率组蛋白
6"

"

PJYM6"

#联合骨髓间充质干细胞"

J)*4

#移植对于大鼠发生急性

心肌梗死后心功能的影响及其相关作用机制$方法
"

将
"$$

只雄性
)L

大鼠分为健康对照组&模型对照组&

J)*4

移植组&

PJYM6"

注射组&

PJYM6"

注射
dJ)*4

移植组及
PJYM6"M0D8

注射
dJ)*4

移植组等
#

组!术后第
,(

天对大鼠的心脏功能&心肌的病理切片&心肌梗死的面积及梗死区新生血管的密度进行检测$并

在心肌梗死术后第
!

&

.

&

,(

天测定血清中相关细胞因子的水平$结果
"

在术后第
,(

天!

PJYM6"

注射
dJ)*4

移植组较其余
-

组的左心室舒张末期内径和左心室收缩期内径明显缩小!左心室短轴缩短率和射血分数明显

增加"

!

$

%2%-

#%

PJYM6"

注射
dJ)*4

移植组梗死面积与其余模型组相比明显缩小"

!

$

%2%-

#!梗死区的新

生血管数目显著增加"

!

$

%2%-

#$在术后第
!

天和第
.

天!

PJYM6"

注射
dJ)*4

移植组的大鼠血清
OQ7$

&

WGYF

水平最高"

!

$

%2%-

#%术后第
.

天及第
,(

天!

PJYM6"

注射
dJ)*4

移植组大鼠的血清中白细胞介素
#

&

核因子
Z?

AA

?

及肿瘤坏死因子
)

的水平最低"

!

$

%2%-

#$结论
"

通过使用
PJYM6"

注射联合
J)*4

移植的治

疗方法可以有效改善心肌梗死预后$

#关键词$

"

高迁移率族蛋白
6"

%骨髓间充质干细胞%心肌梗死%炎症因子%心功能
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随着生活水平的提高和经济的发展%心血管疾病

已成为损害人类健康的重要慢性非传染性疾病%给社

会和家庭带来沉重的负担$既往研究报道%干细胞移

植的能够成为改善心肌梗死预后的新途径%其中%骨

髓间充质干细胞"

J)*4

#移植治疗能够有效地减少梗

死区面积%促进交界区的微血管形成%有效提高心肌

梗死后的心脏功能$本课题组在前期研究中同样发

现了
J)*4

移植的治疗方法对于急性心肌梗死的预

后存在有益作用)

"6,

*

$高迁移率族蛋白
"

"

PJYM6"

#

是细胞染色体结合蛋白家族的成员%具有引导树突状

细胞和平滑肌细胞进行迁移的作用%同时也是血管原

性和心脏性干(祖细胞的分化增强因子)

!6-

*

$本研究

通过建立雄性
)L

大鼠急性心肌梗死的生物学模型%

分别对实验大鼠注射
PJYM6"

及
PJYM6"

拮抗剂%

同时联合
J)*4

移植治疗手段%进而观察其梗死后的

心肌组织附近局部新生血管的密度'心肌梗死的面积

及心脏功能的变化情况%并测定大鼠血清血管生成因

子和相关炎症细胞因子水平的变化进而揭示其内在

相关的作用机制%从而探究外源性
PJYM6"

对梗死

区域的心肌组织的局部微循环环境'移植的
J)*4

存

活状态及新生血管形成的作用$本研究旨在探究目

前该领域存在的移植干细胞存活率较低%移植归巢梗

死区干细胞数量少等关键难题的解决方案$

!

"

材料与方法

!2!

"

材料
"

干细胞培养选取的是体质量为
"%%

&

"-%

I

的雄性
!

周龄
)L

大鼠&心肌梗死生物学模型建立

则采用的是体质量为
,%%

&

,-%

I

的
,

&

!

月龄的雄性

)L

大鼠$将
"$$

只
)L

大鼠分入健康对照组'模型对

照组'

J)*4

移植组'

PJYM6"

注射组'

PJYM6"

注

射
dJ)*4

移植组'

PJYM6"M0D8

注射
dJ)*4

移

植组等
#

个不同处理组%每组包含
,$

只实验大鼠$

在术后第
!

'

.

'

,(

天时对大鼠的心脏功能和血清炎症

相关细胞因子的水平进行检测%取其组织标本进行病

理学检测分析$本实验中采用的雄性
)L

大鼠全部来

自陆军军医大学大坪医院实验动物中心%通过检疫%

全部符合国家实验动物标准)证书号!

)*̀ Z

"渝#

,%",6%%%-

*$

!2"

"

方法

!2"2!

"

大鼠
J)*4

体外培养和鉴定
"

取
"%%

&

"-%

I

!

周龄的
)L

实验大鼠%采用无菌分离的方法对双侧

股骨'胫骨进行剥离提取%并通过贴壁离心的方法培

育骨髓间充质原代细胞%本研究中选取的是第
!

&

$

代干细胞进行操作$采用流式细胞仪对
J)*4

表面

标记物进行检测鉴定$

!2"2"

"

大鼠心肌梗死模型的建立
"

"%9

浓度的水合

氯醛溶液按照
!>Q

(

\

I

体质量水平用于腹腔的麻醉%

同时进行心电图的监测%连通小动物呼吸机%给予正

压通气%呼吸比为
"f!

%潮气量设为
!>Q

(

"%%

I

体质

量%呼吸频率为
"%%

次(分钟$于大鼠胸骨左缘的
!

&

$

肋间靠近下一肋骨的上缘打开胸腔%按照左心耳的

根部和肺动脉的圆锥交叉点下方约
,>>

的位置进行

缝扎%并用
-6%

的缝合线对左冠状动脉"后简称冠脉#

前降支进行结扎%观察到结扎冠脉供血区域心肌缺血

苍白且室壁局部运动减弱%监测心电图见
T

点明显抬

高则提示心肌梗死模型已成功建立$

!2"2#

"

各组实验动物处理方式
"

模型对照组!结扎

前降支后心肌内注射磷酸盐缓冲液"

EM)

#

"-%

!

Q

&

J)*4

移植组!沿冠脉前降支走形心肌内两点注射

"2%b"%

#

J)*4"-%

!

Q

&

PJYM6"

注射组!在结扎左

前降支后%于前后腹膜内各注射
"

次
"%%5

I

PJYM6"

"

"%

!

I

(

>Q

#&

PJYM6"

注射
dJ)*4

移植组!在结扎

左前降支后%于前后腹膜内各注射
"

次
"%%5

I

PJYM6"

"

"%

!

I

(

>Q

#并沿冠脉前降支走形的心肌内

两点注射
"2%b"%

#

J)*4"-%

!

Q

&

PJYM6"M0D8

注

射
dJ)*4

移植组!在结扎前降支后沿冠脉前降支后%

于心肌内两点注射
"2%b"%

#

J)*4"-%

!

Q

同时在腹

膜内注射
PJYM6"M0D8$%%

!

I

$然后分别于第
!

'

.

和
,(

天时处死各组实验大鼠%从而保证每个时间点

各个实验组有
#

只大鼠$

!2"2$

"

实验动物取材
"

各组动物于各时间点予
"%9

水合氯醛按
!>Q

(

\

I

体质量腹腔注射麻醉$剪开胸

腔并剥离心脏%采集下腔静脉血约
$

&

->Q

于采血管

中%室温下静置
"2-S

后%在
$c

低温离心机条件下进

行离心%采用
!%%%=

(

>15

离心速度%离心
"->15

%取

出血清%放于
'(%c

冰箱进行保存$用
"%9

浓度的

氯化钾溶液"

!>Q

(

\

I

#通过下腔静脉注射%使心脏停

搏于舒张期%取出心脏%观察各组心脏外观并进行拍

照$切取包含心肌的梗死区域的横断面$其中第
,(

天的部分大鼠心脏置于浓度为
$9

的多聚甲醛溶液进

行固定%

,$S

后进行石蜡包埋切片$

!2"2B

"

心肌组织苏木精
6

伊红"

PG

#染色和
J?4405

染色
"

染色过程均按照南京建成生物工程研究所
PG

及
J?4405

染色试剂盒说明书操作$

!2"2O

"

超声心动图测定心功能
"

术后第
,(

天%经胸

壁测量
!

个连续心动周期内的左心室射血分数

"

QWGF

#'左心室收缩末期内径"

QWL)

#'左心室舒张

末期内径"

QWLL

#及短轴缩短率"

QWF)

#的结果$取

!

次结果均值纳入分析$

!2"2P

"

,

%

!

%

-6

氯化苯基四氮唑"

OO*

#染色测定心肌

梗死面积
"

大鼠心肌梗死后的第
,(

天%行
OO*

染色

测定心肌梗死面积$通过下腔静脉内注射
"2->Q

浓

度为
"9

的
OO*

染液%

->15

后注射浓度为
"%9

的氯

化钾溶液造成心脏停搏$后取出心脏%用生理盐水清

洗%纱布吸干水分%并置于
'(% c

冰箱冻存
"%>15

后%从心尖向心底部至心脏表面结扎点之间切取
-

&

#

个横断面%每片厚约
">>

$根据横断面观察心肌染

色情况%必要时将组织置于浓度为
"9

的
OO*

染液

中%在室温下重复染色
-

&

(>15

%用多聚甲醛固定
"-

$(-"
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>15

%纱布吸水后拍照$

!2"2Q

"

免疫组织化学检测新生微血管
"

术后第
,(

天时对各组大鼠进行处死处理%取材石蜡切片%免疫

组织化学对
*L!"

阳性的细胞和微血管进行计数$一

抗!兔抗大鼠
*L!"

"

"f-%

%

"f"%%

%

"f,%%

#&二抗!生

物素化羊抗兔免疫球蛋白
Y

"

+

I

Y

#$本研究是根据

;̂1/5;=

微血管方法对上述组织细胞进行计数的$

!2"2R

"

细胞因子水平变化检测
"

通过酶联免疫吸附

法"

GQ+)8

#检测术后第
!

'

.

和
,(

天时血清中
O0@@

样

受体
$

"

OQ7$

#'血管内皮生长因子"

WGYF

#'白介素
6

#

"

+Q6#

#'

PJYM6"

%核转录因子
\?

AA

?M

"

NF6

*

K

#'肿

瘤坏死因子
)

"

ONF6

)

#的水平$

!2#

"

统计学处理
"

采用
)E))".2%

软件包进行统计

学分析$计量资料用
HgA

表示%组间连续性变量的

比较采用单因素方差分析和
:

检验%检验水准
!

e

%2%-

%以
!

$

%2%-

为差异有统计学意义$

"

"

结
""

果

"2!

"

J)*4

的培养'鉴定和标记
"

将
J)*4

培育至第

!

&

$

代后%选出生长状态较为良好的干细胞"共
#2%b

"%

#

#%

*L$-

'

*L,&

'

*L&%

的阳性率分别为
,2.9

'

&&2"9

和
&"2#9

%该结果提示培养出的细胞为
J)*4

$

选用第
!

代生长状态较好的
J)*4

%予
$a

%

#6

二脒基
6,6

苯基吲哚"

L8E+

#染色%观察到
J)*4

细胞染色成功%

细胞核蓝色荧光表现$在计数时将高倍镜调制为
$%%

倍%选取
!

个高倍视野进行计数%以镜下平均数计算

标记率为
&$9

%见图
"

$

""

8

!培养第
$

代
J)*4

"

b"%%

#&

M

!荧光显微镜下显示
L8E+

标记的

细胞核为蓝色"

b"%%

#

图
"

""

L8E+

标记
J)*4

"2"

"

大鼠急性心肌梗死模型评估
"

大鼠健康心肌细

胞排列整齐有序%形态健康"图
,8

'

M

#$成功建模后

,(/

%取心脏组织作石蜡切片
PG

'

J?4405

染色%见肌

细胞排列紊乱%结构消失%核溶解%被大量纤维组织所

替代%并瘢痕组织形成"图
,*

'

F

#$病理改变证实心

肌梗死建模成功$

""

8

!大鼠健康心肌"

PG

染色%

b,%%

#&

M

!大鼠健康心肌"

J?4405

染

色%

b,%%

#&

*

!梗死心肌"

PG

染色%

b"%%

#&

L

!梗死心肌"

J?4405

染

色%

b"%%

#&

G

!梗死心肌"

PG

染色%

b,%%

#&

F

!梗死心肌"

J?4405

染

色%

b,%%

#

图
,

""

健康大鼠心肌及大鼠心肌梗死模型
PG

及

J?4405

染色图片

"2#

"

心功能测定
"

心肌梗死术后第
,(

天进行心脏

彩超测定$结果显示%与模型对照组相比%

J)*4

移植

组'

PJYM6"

注射组'

PJYM6"

注射
dJ)*4

移植组

及
PJYM6" M0D8

注射
d J)*4

移 植组
QWLL

'

QWL)

水平明显降低%

QWF)

'

QWGF

水平明显升高

"

!

$

%2%-

#%其中%

PJYM6"

注射
dJ)*4

移植组心功

能改善最好%见表
"

$

表
"

""

心肌梗死术后第
,(

天各组心脏超声检测结果&

HgA

(

,e#

'

组别
QWLL

"

C>

#

QWL)

"

C>

#

QWF)

"

9

#

QWGF

"

9

#

健康对照组
%2#(g%2%-

?K

%2$.g%2%-

?K

!,2-(g%2(&

?K

#"2$-g!2-$

?K

模型对照组
"2%"g%2"& %2.(g%2"# ,!2$.g"2$# !&2-.g,2(#

J)*4

移植组
%2(#g%2",

?K

%2#&g%2%(

?K

,(2"(g"2,&

?K

-!2.!g,2#-

?K

PJYM6"

注射组
%2&#g%2"$

?K

%2.$g%2",

?K

,#2"(g"2!-

?K

-%2(!g"2!.

?K

PJYM6"

注射
dJ)*4

移植组
%2.(g%2"%

?

%2#%g%2"$

?

,&2!-g%2&(

?

-.2!.g"2"#

?

PJYM6"M0D8

注射
dJ)*4

移植组
%2&-g%2"-

?K

%2.!g%2%&

?K

,#2&&g"2%.

?K

-"2%.g"2-,

?K

""

?

!

!

$

%2%-

%与模型对照组比较&

K

!

!

$

%2%-

%与
PJYM6"

注射
dJ)*4

移植组比较

"2$

"

心肌梗死面积测定及新生血管检测
"

模型对照

组梗死面积占左室面积"

!-2,!g$2,%

#

9

&与模型对

照组相比%

J)*4

移植组)"

,$2-(g"2-%

#

9

*'

PJYM6

"

注射组)"

,(2""g,2"%

#

9

*'

PJYM6"

注射
dJ)*4

-(-"
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移植组)"

,"2,!g"2(%

#

9

*'

PJYM6"M0D8

注射
d

J)*4

移植组)"

,.2.$g"2!%

#

9

*梗死的面积占左室

的面积均较小%其中
PJYM6"

注射
dJ)*4

移植组的

梗死面积与
J)*4

移植组'

PJYM6"

注射组'

PJYM6

"M0D8

注射
dJ)*4

移植组梗死面积比较%明显缩小

"

!

$

%2%-

#%见图
!

$

""

8

!正常对照组&

M

!模型对照组&

*

!

J)*4

移植组&

L

!

PJYM"

注射

组&

G

!

PJYM"

注射
dJ)*4

移植组&

F

!

PJYM"M0D8

注射
dJ)*4

移

植组$

图
!

""

心肌梗死模型建立后
,(/

心肌
OO*

染色图

""

另外%与健康对照组微血管的数量"

,2",g%2"(

#

相比%模型对照组的梗死区及梗死周围区的新生微血

管显著增加"

#2!(g%2,-

#%差异有统计学意义"

!

$

%2%-

#&

J)*4

移植组'

PJYM6"

注射组'

PJYM6"

注

射
dJ)*4

移植组'

PJYM6"M0D8

注射
dJ)*4

移

植组的梗死区及梗死交界区的微血管数量分别为

",2-$g"2-%

'

&2"#g"2"%

'

"!2&-g"2(%

'

""2--g

"2"%

$

PJYM6"

注射
dJ)*4

移植组较其他组明显

增加"

!

$

%2%-

#$

"2B

"

血清各细胞因子水平变化情况
"

模型对照组'

J)*4

移植组的血清
PJYM6"

水平在术后均呈升高

趋势%

J)*4

移植组的血清
PJYM6"

水平明显高于健

康对照组%而低于模型对照组"

!

$

%2%-

#%见表
,

$除

健康对照组外其余各组的血清
WGYF

水平在术后均

呈升高趋势$

PJYM6"

注射
dJ)*4

移植组
WGYF

水平最高"

!

$

%2%-

#$除健康对照组外%其他各组大

鼠的血清
OQ7$

'

+Q6#

'

NF6

*

K

'

ONF6

)

水平在术后均

呈现升高趋势$

PJYM6"

注射
dJ)*4

移植组与模

型组与其他各组比较差异有统计学意义"

!

$

%2%-

#$

第
!

天和第
.

天%除健康对照组其余各组的
OQ7$

水

平均明显高于健康对照组 "

!

$

%2%-

#$第
!

天

PJYM6"

注射组
+Q6#

'

NF6

*

K

'

ONF6

)

水平高于模型

对照组%第
.

天
J)*4

移植组'

PJYM6"

注射组'

PJYM6"

注射
dJ)*4

移植组'

PJYM6"M0D8

注

射
dJ)*4

移植组
+Q6#

'

NF6

*

K

'

ONF6

)

水平低于模型

对照组"

!

$

%2%-

#%见表
!

$

表
,

""

不同时间点各组血清
PJYM6"

水平

"""

比较&

HgA

(

!

I

)

Q

'

组别
!/ ./ ,(/

健康对照组
"%2$.g%2,!

?

""2,(g%2!-

?

"%2(#g%2,#

?

模型对照组
"-2#.g%2$,

?

".2!-g%2$"

?

""2-,g%2"-

?

J)*4

移植组
",2%$g%2!# "$2%!g%2,$ "%2&-g%2,(

""

?

!

!

$

%2%-

%与
J)*4

移植组比较

表
!

""

不同时间点各血清细胞因子水平&

HgA

'

项目 健康对照组 模型对照组
J)*4

移植组
PJYM6"

注射组
PJYM6"

注射
dJ)*4

移植组

PJYM6"M0D8

注射
dJ)*4

移植组

OQ7$

"

5

I

(

>Q

#

"

!/ !2#.g%2#( (2.(g%2-$

?K

",2%&g%2(-

?K

""2#.g"2%!

?K

"(2&%g"2".

?

",2%"g%2&(

?K

"

./ !2$,g%2(, &2&"g%2!$

?K

"$2(&g%2.$

?K

",2&#g"2,"

?K

,$2%$g,2.#

?

""2-"g"2!$

?K

"

,(/ !2-$g%2!, $2-&g%2.(

?K

$2%,g%2..

?K

!2&#g%2-(

?K

!2.-g"2!$

?

!2(-g%2#-

?K

WGYF

"

AI

(

>Q

#

"

!/ -,!2#.g,"2#( #%$2$(g,.2-$

?K

.%-2!&g,-2-(

?K

#.(2#.g,!2%!

?K

.,(2&-g,$2,.

?

#(,2%"g,%2&(

?K

"

./ -,%2$,g,%2!, #!&2"-g,.2!$

?K

.(#2(,g,"2.$

?K

.,,2"#g,#2,"

?K

(&%2%$g,,2#.

?

.%%2-"g,.2$!

?K

"

,(/ -!!2-$g"&2!, -"$2-&g,!2.(

?K

-,$2!$g!"2!,

?K

-$%2,#g,-2-.

?K

-,(2!-g!%2%$

?

-"%2(-g!%2#,

?K

+Q6#

"

5

I

(

Q

#

"

!/ $#2&%g#2", ,""2#$g!-2,"

?K

.$2%.g"%2.#

?K

,!&2%"g,(2#!

?K

"!-2$%g"-2.#

?

#-2.,g"%2!,

?K

"

./ -%2!$g-2%& ,(%2.(g,-2&%

?K

",.2%#g",2.-

?K

"(#2"&g,%2,"

?K

""#2%$g",2$!

?

",%2,"g&2.&

?K

"

,(/ -%2$,g$2(% -,2&#g"%2#.

?K

-"2$-g"!2".

?K

--2%"g"%2!$

?K

$&2(-g&2"$

?

-"2#$g",2#&

?K

NF6

*

K

"

5

I

(

Q

#

"

!/ $!-2%.g!#2", (&#2,"g$-2%.

?K

-&,2.#g!$2%#

?K

&",2.-g$.2&%

?K

.!%2&%g!#2%#

?

-.%2$&g!(2(.

?K

#(-"
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续表
!

""

不同时间点各血清细胞因子水平&

HgA

'

项目 健康对照组 模型对照组
J)*4

移植组
PJYM6"

注射组
PJYM6"

注射
dJ)*4

移植组

PJYM6"M0D8

注射
dJ)*4

移植组

"

./ $$%2,&g!-2., &.,2!$g$,2(%

?K

#($2"-g!.2%(

?K

($!2.%g$,2%(

?K

#$$2&,g!!2%.

?

##%2%#g!&2%"

?K

"

,(/ $#-2%.g,&2&% -%"2"#g,(2%-

?K

-"$2.(g,$2%.

?K

-,-2.%g,-2"%

?K

$($2!!g,,2%#

?

$&.2&(g,"2&&

?K

ONF6

)

"

5

I

(

Q

#

"

!/ "$-2$.g,!2&% ,#(2%"g!,2#.

?K

,%&2(.g,#2&%

?K

,(.2!!g!,2.,

?K

,$-2%$g,(2$(

?

"&-2--g,#2$$

?K

"

./ "-$2%(g,$2%. ,&.2(&g,,2-&

?K

,!#2%.g,$2(&

?K

,-(2..g!%2!!

?K

,,-2%.g,.2&&

?

,!-2!,g,!2$-

?K

"

,(/ "-(2%#g,!2#% "#-2%$g,!2(&

?K

"#,2&%g,,2&(

?K

"-&2!$g,#2%&

?K

"$#2.-g,"2%(

?

"#!2..g,$2!.

?K

""

?

!

!

$

%2%-

%与健康对照组比较&

K

!

!

$

%2%-

%与
PJYM6"

注射
dJ)*4

移植组比较

#

"

讨
""

论

""

近年采用
J)*4

移植治疗心肌梗死是新的研究

靶点%既往研究表明%

J)*4

主要可以分化为心肌样细

胞)

#6(

*

%并通过血管分化和细胞融合作用促进血管生

长)

!

*

$除此之外%

J)*4

还具有一定旁分泌作用%主要

包括抗凋亡'促增殖分化'促血管生成'免疫调节'抗

疤痕'化学趋化等作用)

$

%

&

*

$因此%

J)*4

成为了心血

管疾病治疗领域的重要种子细胞之一%其应用前景比

较广阔$

本研究结果表明%

J)*4

移植组与模型对照组相

比%可以明显改善心肌梗死后心脏的受损程度$

J)*4

移植组的抗炎因子的表达水平升高'促炎因子

的表达水平降低%均说明
J)*4

在急性心肌梗死后梗

死区及梗死交界区的恢复过程中发挥了减轻免疫炎

性反应'促进修复和改善心室重塑的保护作用$因

此%提高移植细胞的生物学效应对改善干细胞移植治

疗心肌梗死方法的临床预后具有关键作用%后续研究

应在这一领域进行深入的探究$

在心肌梗死的病理生理过程中%

PJYM6"

可能是

促进早期炎性反应及参与后期组织修复的重要因

素)

"%6"!

*

$本课题组前期体外研究结果提示%

J)*4

的

细胞质和细胞核中分别存在
OQ7$

和
78YG

受体%

PJYM6"

可以促进
J)*4

分泌
WGYF

和
+Q6"%

%分泌

量均与
PJYM6"

的剂量和时间明显相关)

"$

*

$既往研

究表明%

PJYM6"

与
J)*4

细胞内
PJYM6"

受体的

结合%可能是
J)*4

增殖及旁分泌作用得到促进的重

要因素)

"-

*

$综上%

PJYM6"

可能是通过作用于
J)*4

表面
PJYM6"

受体%进而协同
J)*4

发挥改善心功

能'促进心室重塑的功能$

值得注意的是%在心肌梗死病理生理转归过程

中%是
PJYM6"

产生的促炎症级联反应)

"-6"#

*导致心

肌组织的损伤加重%还是其作用于
J)*4

受体%促进

免疫和炎症细胞迁移及旁分泌而改善免疫炎性反应

从而帮助心肌修复%目前仍存在争论%有待接下来的

研究 进 一 步 揭 示$

8+Z8^8

等)

-

*的 研 究 发 现%

PJYM6"

还可以通过加强
C6\1<d

细胞的增殖与分化

促进心肌梗死后的心室重塑$另外也有研究表明

PJYM6"

可以作用于人心脏成纤维细胞表面的

78YG

受体促进生长因子如
WGYF

'

+Q6"%

等的表达%

改善心肌细胞的修复)

".6"(

*

$因此%

J)*4

移植后在心

功能改善中何种机制占主导作用%以及
OQ74

及

78YG

信号通路如何调节
J)*4

趋化作用和旁分泌

诱导作用等机制还需进一步研究$

综上%本研究发现%较单
J)*4

移植治疗或单

PJYM6"

注射治疗方法%

PJYM6"

联合
J)*4

移植

治疗对大鼠急性心肌梗死后心功能改善'心肌梗死面

积减少和局部新生血管生成等更为有益%其机制可能

是通过促进生长因子如
WGYF

'

OQ7$

等细胞因子水

平%同时降低
+Q6#

'

ONF6

)

'

NF6

*

K

等促炎因子水平来

介导的$
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