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Introduction: Mandibular deficiency is one of the most common malocclusions that is treated with functional appliances 

during growth periods. The aim of this study was to evaluate the histologic changes of the single local injection of rBMP2 in 

combination with bite jumper therapy in a rabbit model TMJ.  

Materials & Methods: Eighteen 8-week old Albino New Zealand white male rabbits were divided into three groups: The 

first group served as control and in the second and third groups rBMP2 and normal saline were injected respectively. The 

second and third groups had bite jumper appliance. After 8-weeks of bite jumper therapy, in the second group 12.5µgr 

rBMP2 powder plus 2.5cc normal saline and in the third group only 2.5 cc normal saline was injected in the TMJs on both 

sides. After 16-weeks of treatment, the animals were sacrificed and the joints were examined histologically. 

Results: The rBMP2 group showed greater cartilage cells and maximum condylar cartilage thickness (in the form of 

cartilage hyperplasia) than control and normal saline groups. The control group had the lowest disc deformity histologically 

and the rBMP2 group showed lower disc deformity than normal saline group. 

Conclusion: rBMP2 is able to accelerate condylar cartilage growth in the form of cartilage hyperplasia. 
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در  ،عنوان كنترل در نظر گرفته شده يك گروه ب: هفته به سه گروه تقسيم شدند 8هجده خرگوش سفيد نيوزيلندي نر با سن  :ها روش مواد و

دو گروه آخر دستگاه بايت جامپر در . انجام شدگروه سوم تزريق نرمال سالين در ناحيه كنديل در و  rBMP2 تزريق ،گروه دومخرگوش هاي 

نرمال سالين و در گروه  cc5/2 و rBMP2پودر  µµµµgr5/12هفته از شروع درمان با اين دستگاه، در گروه دوم مخلوطي از  8بعد از  .قرار داده شد

هفته از شروع درمان، حيوانات قرباني شده و بررسي  16بعد از . تزريق گرديدفكي - در ناحيه مفصل گيجگاهي نرمال سالين cc5/2سوم صرفاً 

  .بافتي مفاصل صورت گرفت

از دو  بيشتر rBMP2حداكثر ضخامت بافت غضروفي سر كنديل در گروه  غضروفي و يها  افزايش سلول ،هيستوپاتولوژي در نماي :ها  يافته

ميزان دفورميتي  rBMP2 و گروه در گروه كنترل بود ميزان دفورميتي ديسك ترين   كم ).شكل افزايش هيپرپلازي غضروف به( گروه ديگر بود

  . نشان دادديسك كمتري نسبت به گروه نرمال سالين 

  .صورت افزايش هيپرپلازي غضروف سر كنديل در خرگوش مي شوده سبب افزايش فعاليت رشدي غضروف ب rBMP2 :نتيجه گيري

  .جلو آوردن فك پايين، بايت جامپر، rBMP2 :ي كليديها واژه
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  مقدمه

دفورميتي دنتوفاسيال  ترين  شايع فك پايين كوچكي

ه ب. از بيماران ارتودنسي به آن مبتلا هستند% 65است كه 

در  ،طور معمول درمان اين دسته از بيماران ارتدنسي

ي فانكشنال ها محدوده سني رشد فعال و توسط دستگاه

كند  مي اما آنچه در اين ميان جلب توجه. پذيرد مي صورت

ي معمول توسط ها موارد شديدي هستند كه به درمان

طور ه علاوه بر اين ب. دهند نمي ي فانكشنال پاسخها دستگاه

ي كرانيوفاسيال مواردي از ها اخص در تعدادي از سندرم

ي ديگر به ها همراه مالفورماسيونه ب فك پاييندفي شنسي 

 طور مثاله ب. طلبد مي رااي  خورد كه توجه ويژه مي چشم

 توان به سندرم پيرروبين اشاره نمود كه دفي شنسي مي

تواند ادامه حيات را  مي در بدو تولد، فك پايينشديد 

همچنين در بيماران مبتلا . براي نوزاد چالش برانگيز سازد

دليل ه ب ،Grade IIو III  به همي فيشيال ميكروزومي

در يك سمت دچار دفي  فك پايينهيپوپلازي نسجي، 

اين  گردد، كه مي شنسي شده و باعث آسيمتري صورت

ي ها امر اين بيماران را در طول زندگي نيازمند جراحي

ي ها شكستگي ،علاوه بر اين. نمايد مي عديده و تهاجمي

قديمي كنديل در سنين كودكي در صورت كاهش 

فك تواند منجر به دفي شنسي ناقرينه در  مي فانكشن نيز

 يموارديي كه ذكر شدند از جمله ها ناهنجاري .گردد پايين

ي فانكشنال ها ي معمول با دستگاهها هستند كه به درمان

ل حال اگر در اين ميان بتوان از يك عام. دهند نمي پاسخ

 به منظورافزايش مدلينگ بافتي سر كنديل  جهتموضعي 

ي فانكشنال بهره جست، شايد ها افزايش پاسخ دستگاه

انداز بهتري نسبت به درمان اين دسته از  بتوان با چشم

كه در اين مطالعه مورد بررسي اي  ماده. بيماران نگريست

 )Bone Morphogenetic Protein2 )BMP2قرار گرفت، 

 Transforming Growth Factorجزء خانواده  BMP2. بود

β )TGF-β (ي ها است كه در رشد و رژنراسيون بافت

تنظيم اجزاء كليدي  BMP2تأثير اوليه . اسكلتال موثر است

ي ها براي رژنراسيون بافت القاي استخواندر توالي 

قادر به افزايش  BMP2علاوه بر اين . باشد مياسكلتال 

بروز فنوتيپ كندروژنيك است كه باعث افزايش سنتز 

 Iو پروتئوگليكان و كاهش سنتز كلاژن تيپ  IIكلاژن تيپ 

قادر به تشكيل استئوفيت و غضروف  BMP2 )1(.شود مي

ي مزانشيمال ها با تحريك سلولو  )2(آرتيكولار است

سبب تواند  ها مي استخوان انديفرانسيه در نواحي شكستگي

ي استئوبلاستيك، كندروبلاستيك و ها پروليفريشن سلول
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استخوان، روند  فيبروبلاستيك شده و با تسهيل ارگارنوژنز

طور گسترده در ه ب BMP2از  )3(.ترميم را سرعت بخشد

، استئوديستركشن ،)Cleft palate(بيماران شكاف كام 

 استفاده...  وي مقاوم به ترميم ها استئوژنزيس در شكستگي

  )4- 8(.شود مي

در سر  BMP2كه تزريق موضعي  درصورتي بنابراين

رسوب كنديل حيوانات آزمايشگاهي بتواند باعث افزايش 

ستخواني و تحريك تشكيل كال استخواني در سر كنديل ا

توان اميدوار بود  مي شود، فك پايينو بالطبع افزايش طول 

را در موارد مقاوم به درمان و  BMP2كه بتوان استفاده از 

ي انساني ها ي كرانيوفاسيال به نمونهها نيز در سندروم

  . تعميم داد

مفصل هدف اين مطالعه تعيين تغييرات بافتي ناحيه 

 خرگوش به دنبال تزريق موضعي  فكي-گيجگاهي

rBMP2  توسط دستگاه بايت  فك پاييناز جلو آوردن پس

  .بود) Bite jumper( جامپر

  ها و روش مواد

بود كه به صورت اي  اين تحقيق يك مطالعه مداخله

 6حجم نمونه در هر گروه . انجام شدمطالعه حيواني 

ي مورد ها محاسبه شد و با توجه به تعداد كل گروه )2(عدد

عدد خرگوش در اين تحقيق  18تعداد ) گروه 3(مطالعه 

  .بكار برده شد

  :مورد استفاده شامل موارد زير بودمواد 

1( rBMP2 25µg  در فرم ليوفيليزه)از منبع ) پودري

E coli  و ساخت شركتAxxora  ،شركت (آمريكا

 ويال 6به تعداد  - )هرمز پژوهان: فروشنده

 آلژينات براي قالبگيري )2

 پودر آكريل فوري و مونومر )3

  %2و زايلازين % 10داروي بيهوشي كتامين  )4

  :گروه به ترتيب زير تقسيم گرديدند 3خرگوش ها به 

بدون  بدون بايت جامپر وهاي  خرگوش گروه اول

  )گروه كنترل( تزريق داخل مفصلي

داراي بايت جامپر و تزريق هاي  خرگوشگروه دوم 

  )گروه نرمال سالين( %9/0داخل مفصلي نرمال سالين 

داراي بايت جامپر و تزريق هاي  خرگوشوم سگروه 

 همراه پودر ه ب% 9/0داخل مفصلي نرمال سالين 

rBMP2 )گروه rBMP2(  

عدد از  12يعني در تعداد  ،در گروه دوم و سوم

، بعد از بيهوش نمودن آنها، يك قالب آلژينات ها خرگوش

كه دو دندان  طوريه از فك بالاي آنها گرفته شد، ب

به كمك اين . سانترال و بخشي از روگا ثبت شده بود

 بايت جامپرقالب، يك تري اختصاصي ساخته و دستگاه 

)Bite jumper(  جهت روي كست نهايي، با آكريل فوري

  .ساخته شد فك پايين جلو آوردن

سمت ه صورت يك صفحه شيبدار عمودي به دستگاه ب

ي سانترال پائين ها لينگوال بود كه در سطح لينگوال دندان

بسمت  ها گرفت و به ناچار با سر دادن اين دندان مي قرار

 در حالت پروترود قرار فك پايينبالا و جلو، 

  )9و10(.گرفت مي

ابتدا در محل سطح تماس مزيالي دو دندان سانترال 

بالا يك سوراخ ودر لبه انسيزال و سطح لبيال هم حفراتي 

ثانيه  30سپس سطح دندان به مدت ). 1تصوير ( تهيه شد

. جهت حداكثر گير مكانيكي اچ گرديد و شستشو داده شد

 .ندين شيار و سوراخ تعبيه شدچ ،داخل دستگاه توسط فرز

توسط آكريل فوري و بعد از اين مرحله، داخل پلاك 

گرفت و  قرار ها ريلاين شد و روي سطح دندانمونومر، 

تصوير ( شد تا ست شدن كامل اكريل در موضع نگهداشته

 و فك پاييناين دستگاه به منظور ايجاد پروتروژن  ).2

  ).3تصوير ( گرديداورجت منفي درپايان درمان طراحي 

  كافي ناحيه ـبا كالبدش Pilotطالعه ـزريق در مـل تـمح
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با پيدا  ،)11(همچنين در مطالعات قبليمفصل تعيين گرديد، 

كردن و لمس سر كنديل از روي پوست خرگوش در طي 

در همين حركات طرفي و همچنين باز و بسته كردن دهان، 

برخورد با اولين كه بعد از  طوريه ب ه بود،تعيين شدمحل 

 شد مي تزريق انجام) يا همان سر كنديل( استخوان متحرك

  ).4تصوير (

  

  

  
  ها آماده سازي دندان:  1تصوير 

  

  
  ها ريلاين كردن بايت جامپر جهت اتصال به دندان:  2 تصوير

  

  
در انتهاي دوره  IIIايجاد اورجت منفي و رابطه كلاس :  3تصوير 

  مطالعه

  
جهت برجسته شدن  فك پايينانجام حركات طرفي در :  4تصوير 

  سر كنديل

  
با  rBMP2 از محلول رقيق شده ml5سوم، در گروه 

 5در  rBMP2پودر  µg25. (تهيه گرديد µg/ml5رقت 

در گروه سوم،  .)محلول نرمال سالين، حل شد ليتر ميلي

به طور موضعي در ناحيه سر  اين محلولاز  ليتر ميلي 5/2

در گروه كنترل در دو  )2(.تزريق شدكنديل در هر طرف 

محلول نرمال سالين تزريق  ليتر ميلي 5/2سمت فقط 

  .گرديد

كه تفاوتي در رشد غضروف با تزريق منفرد  از آنجايي

، ما )3(يا سه تزريق در روزهاي متوالي گزارش نشده است

  .استفاده كرديم نيز در اين مطالعه از يك تزريق

توسط يك نفر  ها لازم به ذكر است كه تمامي تزريق

در پايان . بود چهار ماهكل زمان مطالعه . صورت گرفت

توسط وايتال پرفيوژن به منظور  ها اين مدت، خرگوش

  .بررسي بافت شناسي، قرباني شدند

، تصاوير ميكروگراف از ها بعد از آماده شدن لام

ي هر نمونه با استفاده از ميكروسكوپ نوري ها برش

(Light microscope OLYMPUS BX-4)  و دوربين

 OLYMPUS DP-12)ديجيتالي ويژه ميكروسكوپ 

Camera)  با بزرگنماييx100  وx40 تهيه شد.  

  ها يافته

  افزايش  .خرگوش انجام گرفت 18اين مطالعه بر روي 
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 .گرم بود 2500 تا 2000در طول مطالعه  ها وزن خرگوش

هيچ علامتي از عفونت و آماس چه به لحاظ باليني و چه 

  .از نظر بافت شناسي ديده نشد

 يا افزايش به شكل كاهش غالباً(دفورميتي ديسك 

 به طوري ؛در هر سه گروه وجود داشت )ضخامت ديسك

و % 24 گروه كنترلدر  ديسكميزان كاهش ضخامت كه 

% 30و % 53به ترتيب  rBMP2 و نرمال ساليني ها در گروه

و در % 20ك در گروه كنترل سو افزايش ضخامت دي دبو

% 25و % 45به ترتيب  rBMP2گروه هاي نرمال سالين و 

لازم به ذكر است كه شاخص نرمال  .)5-7تصاوير ( .بود

در ك سديمشاهده شده  ضخامت حداكثر، بودن ديسك

ه در نظر گرفت )ي اين گروهها خرگوش% 76(گروه كنترل 

در ناحيه اي  چرا كه در گروه كنترل هيچ گونه مداخله شد،

  .صورت نگرفت TM مفصل

ميزان هيپرپلازي غضروف در  ،شناسي بافت از لحاظ

بين گروه كنترل  امابيشتر از گروه كنترل بود  rBMP2 گروه

به لحاظ  rBMP2در گروه . و نرمال سالين تفاوتي نبود

 در ها از نمونه% 95قريب به  ،شهودي هيستوپاتولوژي و

 ،دادندسمت چپ و راست هيپرپلازي غضروف را نشان 

كه اين ميزان در گروه كنترل و نرمال سالين به  در حالي

لازم به ذكر است معيار  ).8-10تصاوير ( بود% 30ميزان

وضعيت نرمال ديسك و ضخامت نرمال غضروف حداكثر 

 جانورشناسي يها مطابق با اطلس ي مشاهده شدهها داده

در نظر گرفته شد و وضعيتي بود كه در اكثر نمونه هاي 

  .گروه كنترل مشاهده شد

  بحث

ايم چرا  ما در اين مطالعه، از خرگوش استفاده نموده

TMJكه ساختار 
منحصر به پستانداران است، اما در بين  1

ي مختلف آنها فانكشن و مورفولوژي متفاوت ها گروه

                                                           

1. Temporo Mandibular Joint 

بيشتر بر روي  فكي-گيجگاهيتحقيقات مفصل . دارد

مطالعات  )9(.بوده استحيوانات رت، خرگوش و خوك 

 )10(.خرگوش صورت گرفته است TMJبسياري روي 

 ي بسيار بين مفصل تمپورو منديبولارها وجود شباهت

ي ها مدل ترينخرگوش و انسان، خرگوش را به يكي از به

حيواني براي مطالعه سيستم ماضغه انسان مبدل نموده 

خرگوش در رابطه با ساختار عضلاني و . است

عضله . ي كنترل حركتي به انسان شبيه استها مكانيسم

 )11(.ماستر خرگوش در ساختار و فعاليت شبيه انسان است

 ، درشباهت ديگر بين سيستم ماضغه انسان و خرگوش

كه شامل حركات در سمت كارگر و است  الگوي جويدن

بر اين بافت شناسي و علاوه  )12(.باشد مي غيركارگر

خصوص سر كنديل در هر دو بهم ه آناتومي اين ناحيه و ب

  )13(.شبيه است

اين مطالعه نشان داد كه يك تزريق موضعي منفرد 

به همراه نرمال سالين تزريقي باعث  rBMP2داخل مفصلي 

ايجاد هيپرپلازي غضروف در مقايسه با دو گروه نرمال 

اين مطالعه به منظور چهارچوب . ديگرد سالين و كنترل

تقليد تزريق داخل مفصلي صورت پذيرفت و به 

زمان كافي براي بازتواني بين تزريق و مابقي  ها خرگوش

در  rBMP2ي اين مطالعه و تاثير ها يافته .درمان داده شد

افزايش سلولاريتي غضروفي مشابه مطالعات ذيل است و 

  .كند مي را تائيد اتي اين مطالعها يافته

لازي غضروف سر كنديل در اين مطالعه هيپرپ

 جلو آوردنيند آدر فر .بوديافته مشاهده شده  ترين  بارز

ي فانكشنال پروليفريشن ها به كمك دستگاه فك پايين

ي غضروفي رخ داده و استخوان سازي ها سلول

  .ستپيو اندوكندرال به وقوع
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غضروف سر كنديل داراي دو ناحيه هيپر پلازي 

  با رنگ آميزي rBMP2 در گروه) B(و بدون تغيير

H & E با درشت نمايي x40  

  

  

  
)A (در گروه هيپر پلازي غضروف سر كنديل  

  x100 با درشت نمايي H & E ميزيآبا رنگ 

  

  

  

  
 :)(B بدون تغيير در گروه غضروف سر كنديل  

  x100 با درشتنمايي H & E با رنگ آميزي
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ضخامت  (D) ،غضروف بدون تغيير سر كنديل

   H & Eآميزي  ديسك بدون تغيير در گروه كنترل با رنگ

  x40 با درشت نمايي

  

  

  

  
   rBMP2 در گروه ضخامت ديسك 

H & E با درشت نمايي x40  
  

  

  

  
  در گروه نرمال سالين  ضخامت ديسك

H & E با درشت نمايي x40  

غضروف سر كنديل داراي دو ناحيه هيپر پلازي :  8 تصوير

و بدون تغيير (A)غضروف 

( : 9تصوير 
rBMP2  با رنگ

:  10تصوير 
rBMP2 با رنگ آميزي

  

تغييرات بافتي در ناحيه مفصل                18

غضروف بدون تغيير سر كنديل (A):  5 رتصوي

ديسك بدون تغيير در گروه كنترل با رنگ

با درشت نمايي

 افزايش (D) : 6 تصوير

H & E با رنگ آميزي

ضخامت ديسك كاهش) (D:  7تصوير 

H & E ميزيآبا رنگ 
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ي ها قادر به تشديد فرايند ساخت سلول rBMP2 اگر

 ارتقاي ما قادر به يندهآدر  رسد مي نظره غضروفي باشد ب

  .يمباش فك پايين كوچكيبا  2نتايج درمان بيماران كلاس 

BMPs  عضوي از خانوادهTGF-β اين مواد  .هستند

ثرات درماني داراي اكه  هستنداي  ي چند منظورهها پروتئين

 مطالعات  )5(.باشند مي ي مفصليها در بيماري

In vivo  اعضاي خانواده اند كه تجويز نشان دادهقبلي 

TGF-β ) از جملهrBMP2 ( به بيماران داراي آرتريت سبب

در  rBMP2  تزريق )4(.شود مي تحريك ترميم غضروف

سبب هيپرپلازي غضروف و افزايش  ها مفصل زانوي موش

كه  )13(گردد مي ساخت پروتئوگليكان غضروف مفصلي

  .باشد مي ي مطالعه فوقها مشابه يافته

rBMP2  همچنين نقش موثري در ترميم غضروف

 مفصلي زانوي خرگوش بعد از ايجاد نقايص عمدي در

 ماتريكسسبب تكثير و سنتز اين ماده  )4(.مفصل دارد

 TM ي غضروفي در استئوآرتريت مفصلها توسط سلول

  )8(.شود مي ها در موش

 ها درخرگوش rBMP2 علاوه بر اين تجويز سيستميك

 ي آماسي و اروژن مفصلها سبب كاهش ارتشاح سلول

  )2(.شود مي

ي مولتي فانكشنال سبب تحريك ساخت ها اين پروتئين

لكالن فسفاتاز آفعاليت  ها پروتئوگليكان در كندروبلاست

در  2كلاژن نوع پاسخ به هورمون پاراتيروئيد و ساخت 

شوند و ثابت شده است كه در تشكيل  ها مي استئوبلاست

  )13و14(.سزايي دارنده و غضروف نقش ب استخوان

در فرايند ترميم  BMPs در يك مطالعه بررسي اثرات

 rBMP2غضروف مفصلي در آرتريت، سه تزريق موضعي 

 نشان ها اين يافته )13(.با شكست مواجه شد ng200با دوز 

 .در آرتريت محدود است rBMP2اثرات درماني  دهد مي

ي يكسان ها در دوز rBMP2آيد مقايسه اثرات  مي بنظر

 كه بر تكثير و rBMP2يي از ها مشكل است چراكه دوز

گذارند بسيار بيشتر  مي ي استئوپروژنيتور اثرها تمايز سلول

  )15(.و فاكتورهاي رشدي است ها يناز ديگر سيتوكا

مشكلات داخلي مفصل گيجگاهي در بيماران داراي 

ي ها در كندروسيت rBMP2 نشان داده شده است كهفكي 

اين يافته  )16-18(.اطراف نواحي تخريب شده متمركز است

تواند در فرايند ترميم  مي rBMP2پيشنهاد كرده است كه 

  .موثر باشد اين نوع مشكلات مفصلي

rBMP2  قادر به تحريك تشكيل استخوان جديد در

 نواحي داخل عضلاني و داخل اسكلتي به شكل همراه با

  )19-22(.باشد مي 1 نوع كلاژن

را در  BMPs خانواده مطالعات حيواني زيادي توانايي

و نواحي  ها جهت تشديد فرايند ترميم شكستگي

در اين ي ما ها اند كه مشابه با يافته استئوتومي نشان داده

بطور  BMPs خانواده از طور مثاله ب .مطالعه بوده است

عدم جوش  و )5(ي باز تيبياها موفق در درمان شكستگي

ي انساني استفاده شده ها مزمن تيبيا در نمونه هاي هورمون

  )1(.است

rBMP2  سبب تشديد فرايند ترميم نقايص ايجاد شده

 ،شود مي در ناحيه كنديل به كمك تشكيل بافت غضروفي

كه در گروه كنترل اين نقايص صرفاً با بافت  در حالي

  )2(.شود مي فيبروز پر

 در مفصل زانوي rBMP2تزريق داخل مفصلي 

Murine باعث افزايش  )يك جاندار دريايي( ها

  )13(.شود  مي پروتئوگليكان غضروف

و فعاليت چند rBMP2  ي سازندهها بارز شدن ژن

نحوه پاسخ  دتوان مي )8(ان طي تكامل مفصلاي  مرحله

تحت را  فك پايين جلو آوردنحين  rBMP2مفصل توسط 

  .هدتاثير قرار د

BMPs كامل ـي تـود طـي خها نتاگونيستآمراه ـبه ه  
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تخصصي شدن مفاصل  در تمايز و نقش مهمي را ،جنيني

دانستن نحوه تكامل مفصل  .كنند مي سينوويال بازي

فرايندهاي جديد فكي جهت تعيين فاكتورها يا -گيجگاهي

 )15(.ي درماني ضروري استها استفاده در استراتژي مورد

ي ها تمايز سلول گيري يا ترميم استرتژي براي شكل يك

  .تمايز نيافته مزانشيمي است يها غضروفي از سلول

 rBMP2 شود  مي سبب تحريك روند كندروژنزيس

 rBMP2ي ها ي ارتيكولار به سيگنالها زيرا كندروسيت

  )16(.حساسند

براي القاي rBMP2  قابليت فاكتورهاي رشد مثل

هر  تشكيل استخوان يا غضروف جديد به نوع خاص

نوع ماده  غلظت آن ناحيه تزريق و دوز و ،فاكتور رشد

 يك ماده انتقال دهنده .انتقال دهنده هر فاكتور بستگي دارد

ه ب ،جهت رژنراسيون اپتيمال استخوان و غضروف مناسب

فعاليت  تعيين ثبات دوز و ماده بر اين دليل تاثيري كه

  . ، ضروري استگذارد مي بيولوژيك سيگنال مورفوژنتيك

ي ميزبان ها بايد به بافتن دهنده ماده انتقال ترين  لآ ايده

در اين مطالعه از نرمال سالين به عنوان  )20(.زندباي  صدمه

 مزيت اين ماده خنثي و .استفاده شد ماده انتقال دهنده

 آن است چرا كه خطر انتقال بيماري از طريق بودن استريل

ي ها سازي آسان آن نيز براي كاربرد آماده .آن وجود ندارد

  )21(.كلينيكي اهميت دارد

نشان داد كه اين  rBMP2فقدان آماس و آبسه در گروه 

 ي ميزبانها ماده مطمئن و سازگار با بافت يك احتمالاًماده 

اما اثبات اين موضوع نيازمند مطالعات بيشتر  ؛باشد مي

تفاوت بارزي به لحاظ كلينيكي بين سمت  ما هيچ .است

چپ و راست مشاهده نكرديم كه گوياي اين مطلب است 

تفاوت مشاهده . شود نمي ناقرينه سبب رشد rBMP2 كه

در مورد هيپرپلازي  rBMP2  شده بين دو گروه كنترل و

به  نرمال سالين كنترل وبر خلاف دو گروه  ،غضروف

كه اين امر دلالت بر اين مسئله  ؛لحاظ شهودي بارز بود

در گروه  rBMP2 وجود دارد كه عامل تاثيرگذار احتمالاً

 .مورد بوده است نه وجود نرمال سالين يا بايت جامپر

 ترين  دفورميتي ديسك در هر سه گروه مشاهده شد كه كم

دفورميتي ديسك در  حضور .ن در گروه كنترل بودآ ميزان

گري در ناحيه  گونه عوامل مداخلهركه فاقد ه ،گروه كنترل

تواند به دليل مسير نرمال رشد در  مي ،مفصل بودند

نها در يك محيط آيا به دليل نگهداري  ها خرگوش

نها از سوي آيا به علت تغذيه تعيين شده  مصنوعي و

 دو گروه نرمال سالين ومقايسه در  .پژوهشگر باشد

rBMP2، ميزان دفورميتي ديسك در گروه rBMP2  كمتر

 قادر به تنظيم فرايندهاي تشكيلي و rBMP2چرا كه بود، 

ناگفته نماند كه  البته )5(.باشد مي تحليلي به صورت همزمان

بسياري از جمله نيروي  تواند به دلايل مي ايجاد دفورميتي

صدمه مكانيكي تزريق وجود نرمال  ،رو به جلوي دستگاه

شود براي تعيين  مي پيشنهاد. باشدrBMP2  سالين و يا

 عدم. علت دقيق دفورميتي مطالعات بيشتري صورت گيرد

، ها ي فردي بين خرگوشها تفاوت ها همكاري خرگوش

 ها پژوهشگر شرايط محل نگهداري خرگوش نحوه عملكرد

در  ها خرگوش رعدم امكان بازسازي كامل شرايط درمان د

و نوع مفصل مورد  پيگيريمدت زمان  ها مقايسه با انسان

بنابراين  .بود هاي اين مطالعه از محدوديتبررسي 

مطالعات بيشتر و براي مدت زمان بيشتري نياز است تا 

 يها در درمان بيماري rBMP2بتوان به طور مطمئن از 

TMJ  ي فك ها در دفي شنسي فك پايينو تحريك رشد

  .بهره برد ها پايين در انسان

  نتيجه گيري

براساس نتايج اين مطالعه، تزريق داخل مفصل 

باعث افزايش فعاليت رشدي غضروف  rBMP2گيجگاهي 

  به شكل عمدتاً عاليت ـافزايش ف نـكه اي رديدـگ كنديلار
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  .مشاهده گرديد هيپرپلازي غضروف

  تشكر و قدرداني

محترم پژوهشي  ي معاونتها بدينوسيله از حمايت

 تقدير و تشكرمشهد  دانشگاه علوم پزشكي زاهدان و

 .گردد  مي
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