
نانوسیلفیر مقابل نانوتیتراسیكلین في علاج الإصابة المستحثة للفئران للغشاء المخاطي 
 سبجینجیفالیس بورفیرومونا  الشدقى

    

توطئة للاتمام الجزئي للحصول على درجة الدكتوراة فى  - جامعة قناة السویس - بحث مقدم لكلیة طب الأسنان
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  جامعة قناة السویس 

  

  كلیة طب الأسنان
  جامعة قناة السویس 

٢٠٢١  



 الملخص العربى

 یھدف ھذا البحث الي دراسة تأثیر جسیمات نانویة فضیة مقابل التتراسیكلین المصنع في حجم النانو

 ً في علاج الإصابة المستحثة في الغشاء المخاطي الشدقى للفئران  المستخدم موضعیا

  .بجینجیفالیسبورفیروموناس

تم في ھذا البحث إیواؤھم  قد. غرام في الوزن ١٨٠- ١٥٠أستخدم في ھذا البحث ستون فأرا ذكرا بالغا 

جامعة قناة بكلیة طب الأسنان، ، جید التھویة،في أقفاص الجرذان والمسمى بالأرقام العددیة في منزل للحیوان 

ساعة ظلام  ١٢ساعة ضوء طبیعي و  ١٢درجة مئویة، ومعرضة الي  ٣٠- ٢٧في درجة حرارة من  السویس

  .ران الجاف، ومع حریة الوصول إلى ماء الصنبور وطعام الفئ

ً إلى ست مجموعات على النحو التالي    :حیث تم تقسم الفئران عشوائیا

 تكونت من ستة  فئران، بمثابة المجموعة الضابطة السلبیة العادیة  :المجموعة الاولي.  

 تكونت من ستة فئران، أصیبت مرة واحدة بالحقن في الغشاء المخاطي الشدقى  :المجموعة الثانیة 

مل من /وحدة تشكیل مستعمرة  ١٠٨× ١المقابل للضرس الاول للفك العلوي ب 

  .الجینجیفالیسبورفیروموناس ویتركوا لمدة اربعة عشر یوما

 تكونت من ستة فئران، تم تعریضھم لنفس الإجراءات كما في المجموعة الثانیة،   :المجموعة الثالثة

مل من /میكروجرام٥بتركیز  تیتراسیكلین المخففمسحوق الثم تم حقنھم بنفس مكان العدوى یومیا ب

  .الماء المقطر لمدة اربعة عشر یوما

 تكونت من ستة فئران، تم تعریضھم لنفس الإجراءات كما في المجموعة الثانیة،   :المجموعة الرابعة

 مل من الماء/میكروجرام١٥نانومتر بنانوسیلفیر بتركیز  ٢٠ثم تم حقنھم بنفس مكان العدوى یومیا ب

 .المقطر لمدة اربعة عشر یوما

 تكونت من ستة فئران، تم تعریضھم لنفس الإجراءات كما في المجموعة   :المجموعة الخامسة

مل ب تیتراسیكلین محمل علي /میكروجرام ١٤٠الثانیة، ثم تم حقنھم بنفس مكان العدوى یومیا ب 

  .نانومیتر والماء المقطر لمدة اربعة عشر یوما ٥٠كیتوزان 

 تكونت من ستة فئران، تم تعریضھم لنفس الإجراءات كما في المجموعة   :المجموعة السادسة

نانومتر نانوسیلفیر التي  ٢٠مل من /میكروغرام  ٥الثانیة، ثم تم حقنھم بنفس مكان العدوى یومیا ب 



عة عشر مل من الماء المقطر لمدة ارب/میكروغرام ٣٠سیتم تحمیلھا بواسطة نانوتیتراسیكلین بتركیز 

  .یوما

عینات من الغشاء  و استئصال. في نھایة التجربة، تم التضحیة بجمیع الفئران عن طریق كسر العنق

 فورمالین% ١٠و ثم تثبیتھا في .المخاطي الشدقى من موقع الإصابة للفئران بجمیع المجموعات المختلفة

  - :للصبغات التالیة ووضعھا في شمع البارافین وتجھیزھا متعادل 

  .اتوكسلینوایوسین لفحص الانسجة ھستولوجیاھیم .١

البیوتین لتقییم قدرة تكاثر الخلایا في - بطریقة الستریبتافیدین PCNAال تحدید أماكن توزیع  .٢

  .موقع الإصابة

  .بواسطة الھستوكسیمیاء المناعیة) (IL-1βبیتا  ١تحدید أماكن توزیع الانترلوكین  .٣

ً في حجم واحد مللی متر مكعب من عینات الفئران من مختلف المجموعات تم أخذ عینات صغیرة جدا

جلوترالدیھایدي ثم معالجتھا ووضعھا في راتنجالإیبوكسي وتصبغ باسیتاتالیورانیل ثم % ٣ووضعھا في 

  .سترات الرصاص لفحصھا بالمجھر الإلكتروني

ا أظھ P. gingivalisالغشاء المخاطي الشدق للفئران غیر المعالجة كعنصر تحكم إیجابي مع  ر تغیرً

ً بالضوابط غیر المصابة ، مع زیادة سمك الظھارة التي تظھر ظھارة مع  جذریاً في المظھر النسیجي مقارنة

ظھر الكثیر من الخلایا الصافیة بمستویات . فجوة حشویة ومناطق اندماج ھذه الفجوات لتشكیل فجوات أكبر

لایا القاعدیة إلى الطبقة الحلیمیة من الصفیحة كما تم الكشف عن ھجرة طبقة الخ.مختلفة في الطبقات الظھاریة

ا في ألیاف النسیج الضام مع منطقة موضعیة من . المخصوصة مع وقف الغشاء القاعدي أظھر ایضا تدمیرً

أظھرت الطبقة تحت المخاطیة مناطق تفكك . تسلل الخلایا الالتھابیة وتوسع الأوعیة الدمویة والنزیف

حددة بینما أظھرت الغدد اللعابیة الشدقیة الصغرى فجوة ھیولي ذات أحجام الكولاجین مع حزم عضلیة غیر م

  متغیرة

أظھرتالنتائجبالفحصالھیستولوجیللعیناتالمصبوغةبھیماتوكسلینوایوسینتحتالمجھرالضوئیتحسیناتنسیجیةف

 فیكلالمجموعاتالمعالجةبالمقارنةبالمجموعةالثانیة الغشاء المخاطي الشدقԩیقشرةوبشرة

المصنع بالمواد المجموعة السادسة  نتائجالبكتیریا و بالاخص التیأصیبت بالعدوى)حكمالایجربيمجموعةالت(

الغشاء المخاطي نھجالنمطالطبیعیفي حجم النانو و المحملة بالتیتراسیكلین درجة كبیرة من التشابھ مع 

ԩمجموعةالتحكمالسلبي( كمظھرتفیالمجموعة الاولیة الشدق(.  



تم اكتشاف ارتشاح الخلایا الالتھابیة في المجھر الإلكتروني حیث وھذا ما اكده فحص العینات تحت  

تم الكشف . الأنسجة قید الدراسة والتي تتكون من الضامة والخلایا اللیمفاویة وخلایا البلازما وبعض العدلات

وصة وفجوات السیتوبلازم عن انحطاط وتشویھ كامل وتفكك لحزم الكولاجین من خلال الصفیحة المخص

التي تشیر إلى التحلل السیتوبلازمیلاجزاء الخلیة التي تترك مساحات فارغة في عینات المجموعة الایجابیة 

تواجدت بعض ھذه العلامات بدرجات متوافتة بین المجموعات المعالجة ولكن انحصرت كثیرا في . الثانیة

  .تراسیكلین في المجموعة السادسة عن باقي المجموعاتالمحمل بالتی AgNPsالعینات التي تم علاجھا ب 

بالنسبة لتكاثر الخلایا ، أظھرت خلایا المجموعة الطبیعیة الأولى أن التوطین المشترك لتلطیخ 

PCNA  تم حسابھ على أنھ إیجابي المناعة بشدة ، بینما انخفض مؤشر وسمPCNA  للمجموعة الثانیة بشكل

یشیر ھذا إلى احتمال حدوث تأخیر في . P. gingivalisثانیة المصابة بـ كبیر في حیوانات المجموعة ال

 .معدل دوران الغشاء المخاطي للفم لدى الفئران

لجمیع المجموعات المعالجة مقارنة  PCNAكانت ھناك زیادة ذات دلالة إحصائیة في النشاط المناعي 

 PCNAة إحصائیة في النشاط المناعي مع المجموعة الضابطة الأولى ، كما كانت ھناك زیادة ذات دلال

للمجموعتین الخامسة و السادسة التي عولجت بالتتراسیكلین المحملة على الكیتوسانوالتتراسیكلین المحملة 

مقارنة بالمجموعات الثالثة  AgNPsعلى التوالي ، تلیھا المجموعة الرابعة التي عولجت بـ  AgNPsعلى 

  .المعالجة بمسحوق التتراسیكلین

تحضیر جمیع العینات في ھذه الدراسة بجسم مضاد أحادي النسیلة للفأر من أجل الفحص الكیمیائي تم 

أظھرت المقاطع السالبة العادیة من المجموعة الأولى التي تم فحصھا تحت المجھر . IL-1β المناعي 

ً سلبیاً مع  ة المخصوصة وكذلك جمیعًا من خلال الطبقات الظھاریة المختلفة والصفیح IL-1βالضوئي تفاعلا

ً إیجابیًا  الطبقة تحت المخاطیة على العكس من ذلك ، أظھرت المقاطع الموجبة من المجموعة الثانیة تفاعلا

وجد تفاعل إیجابي . قویاً عند جمیع طبقات الظھارة وأكثر شدة في الطبقات السطحیة بجانب الطبقات القاعدیة

 .الشبكیةمبعثر في الصفیحة المخصوصة خاصة في الطبقات 

أظھر فحص أقسام المجموعة الخامسة والسادسة المعالجة بالإعطاء المحلي للتتراسیكلین المحمل على 

ل على  كبقع موضعیة من  IL-1βعلى التوالي ، رد فعل إیجابي ضعیف على  AgNPsالكیتوزان والمحمّ

القاعدیة إلى جانب بعض  تلطیخ من خلال الظھارة وأكثر تكرارا في الطبقات السطحیة نادرا في الطبقات

في الصفیحة  IL-1βتم العثور على تفاعل تلطیخ مماثل لـ . ینتشر البقع خاصة في الطبقات السطحیة



المخصوصة ، والتي تم إثباتھا على أنھا تفاعل تلطیخ إیجابي ضعیف في ألیاف الأنسجة الضامة والخلایا 

  .ة في المناطق الموضعیةوالأوعیة الدمویة ، علاوة على ذلك كانت محدودة للغای

كبقع  IL-1βإیجابي تجاه أظھر رد فعل قوي . TCفحص باقي عینات المجموعة الثالثة المعالحة ب 

تم العثور على تفاعل تلطیخ . من خلال الظھارة وأكثر تكرارا في الطبقات السطحیة و في الطبقات القاعدیة

في الصفیحة المخصوصة ، والتي تم إثباتھا على أنھا تفاعل تلطیخ قوي إیجابي في ألیاف  IL-1βمماثل لـ 

وأظھر  AgNPsبینما اوضح فحض عینلت المجموعة الرابعة  بـ . النسیج الضام والخلایا والأوعیة الدمویة ،

ا في بقع موضعیة للغایة من خلال الظھارة ورد فعل متوسط ایض ً ً إیجابیاً متوسط ا عند الطبقات تفاعلا

  .الصفیحة المخصوصةتم الحصول على نتائج مماثلة داخل . السطحیة والقاعدیة

المحملة  AgNPsأظھرت جمیع النتائج السابقة التي شوھدت في الأنسجة قید الدراسة المتأثرة بـ 

ة معدل بالتتراسیكلین في المجموعة السادسة خطوات نحو الشفاء والتعافي وتحسین بنیتھا عن طریق زیاد

تجدید الخلایا الظھاریة وإعادة بناء ألیاف الكولاجین مع وجود الخلایا اللیفیة وخلیة أقل التھابیة تتسرب 

  .وكذلك السیتوكینات الوسیطة مقارنة بالمجموعات المعالجة الأخرى

 

  

  

  

  

  

  

  

  

  


