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 5/10/1403پذیرش مقاله:            16/5/1403 دریافت مقاله: 
 

ند. بر اساس آمار سازمان بهداشت جهانی، در سال شوهان محسوب میهاي قلبی عروقی عامل اصلی مرگ و میر در جبیماري مقدمه:
هاي پیش رو در مدیریت ترین چالش. یکی از اصلیمیلیون نفر در سراسر جهان شده است 8/19ها موجب مرگ نزدیک به این بیماري 2022

مورد استفاده در حال حاضر  ياز نشانگرها ها است. به طور کلی برخیام و درمان به موقع این بیماريها تشخیص زود هنگاین بیماري
به عنوان یکی از ها، اگزوزومگردد. ها به شدت احساس میتري در این بیمارياختصاصیت چندانی ندارند، لذا نیاز به نشانگرهاي اختصاصی

ي دیپیفسفول هیدولا يغشا کها با یاین میکرووزیکولشوند. یم دیتول یوتیوکاری يهاسلول یتمامدر  باًیتقر هاي خارج سلولیویزیکول
 کنند.یرا حمل مو...  ، لیپیدهاکینوکلئ يدهایها، اس نیو پروتئ اندپوشیده شده

موجود در  قرار گرفتند و مقالات یمورد بررس ییمقاله مرور روا کی قیاز طر نهیزم نیمطالعات انجام شده در ا ها:مواد و روش
 .ردیگیرا در بر م Web of Scienceو  PubMed ،Scopus یالمللنیب يهاگاهیپا

ها نقش مهمی گذارند. اگزوزومها تأثیر میعوامل متعددي از جمله استرس، آسیب سلولی، داروها و سموم بر تولید و ترشح اگزوزوم ها:یافته
 نینند. همچنکگهی عمل هاي تشخیصی و پیش آان نشانگرهاي زیستی براي استراتژيتوانند به عنوکنند و میدر ارتباطات بین سلولی ایفا می

 .کنندمیعمل لب قبه هدفمند  وهیبه ش داروهاارائه  يبرا هاي زیستیناقلو به عنوان  هستند یدرمان لیپتانسداراي  هااگزوزوم

مک ها کتواند به مدیریت بهتر این بیماريهاي قلبی عروقی میها در تشخیص و درمان بیمارياستفاده از اگزوزوم گیري:بحث و نتیجه
نه ها به عنوان ابزاري نوین در این زمیهایی در زمینه بالینی مواجه است. این مقاله به بررسی پتانسیل اگزوزومکند، اما این کاربرد با چالش

 .پردازدمی
 نگر زیستی، درمان هدفمند.هاي قلبی عروقی، اگزوزوم، نشابیماري  هاي کلیدي:واژه

 چکیده
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 مقدمه
 لیتشـک در بـدن را ایپو شبکه کی یعروق یقلب ستمیس

گـردد میگردش خون در سراسـر بـدن  موجبدهد که  یم

 :Cardiovascular disease( یعروقـ یقلب يماریب. )1(

CVDکه  گرددیاطلاق م ی) به اختلالات قلب و عروق خون

ها و عضلات قلـب مشـخص به رگ بیآس ایانسداد  ،یبا تنگ

 Heart( قلبـیهاي قلبی، از جمله نارسایی . بیماريشودیم

failure: HF(هاي اساسی نظام سلامت در ، یکی از چالش

. مطـابق آخـرین آمـار، )2رونـد (سطح جهانی به شـمار می

نزدیک بـه  مرگموجب  2022در سال  یعروق یقلب يماریب

رود  یانتظار مـ در سرتاسر جهان شده است و میلیون 8/19

رد از مـوا یو عوارض آن بخـش قابـل تـوجهاین بیماري که 

را در سراسـر جهـان بـه خـود اختصـاص دهـد،  ریمرگ و م

مـورد  ونیلیم 6/23 در حدود 2030می شود تا سال  برآورد

 ).3،4ماري هاي قلبی و عروقی باشد (مرگ مربوط به بی

 لیهـا تشـک تیوسـیومیتوسط کارد شتریقلب انسان ب

 ،یتیوسـیم ریـغ يحال، انواع سـلول هـا نیشده است. با ا

 زیـن ال،یانـدوتل يو سلول ها یقلب يها تبروبلاسیمانند ف

تنــوع . )5( دارنــد یدر هموســتاز قلبــ یمرتبطــ يهــانقش

سلولی در بافت قلب انسان باعث ایجاد یک شبکه پیچیـده 

. شـوددهی هماهنگ بـین سـلولی میاز مسیرهاي سیگنال

 يهـالول، برهمکنشسـ-سـلول يشامل تمـاس هـا هانیا

و  نیاتوکر ن،یاراکرت پو اثرا ،یخارج سلول کسیماتر-سلول

خـارج  ییایمیش ایو/ یکیولوژیب يهامولکول زیغدد درون ر

 .)6( است یسلول

ــــاکولیوز ــــلول يه ــــارج س  Extracellular( یخ

vesicles: EVsکمـک  یسـلول نیارتباطـات بـ نی) به ا

آن در قلب  میدر مورد تنظ یاگرچه اطلاعات کم نند،کیم

طـول دهـه گذشـته،  در. )7( وجود دارد ماریسالم و ب يها

 نیارتباطـات بـ یاتیـح يبه عنوان واسطه هـا EVs نقش

 یکیولـوژیب يهـا گنالیها در انتقال سـ دخالت آن ،یسلول

انـواع  میتنظ يبرا یوتیوکاریو  یوتیپروکار يسلول ها نیب

 هـاEVs ).8( شده اسـت ییشناسا ،یکیولوژیب يندهایفرآ

 يفضـادر انـدازه نـانو هسـتند کـه در  ییغشا يساختارها

ها، محتویـات و هـا انـدازهشوند. آن یترشح م یخارج سلول

نشانگرهاي سطحی متفـاوتی دارنـد و در شـرایط عـادي و 

 نیـا .شـوندها آزاد میپاتولوژیک به طـور مـداوم از سـلول

میکـرو هـا، نیمانند پروتئ یمختلف سلول يها اجزاکولیوز

RNAــــا ــــپیو ل microRNA( ،DNA( ه را در  دهای

 يدادهایــرو يکننــد و بــر رویف منتقــل مفواصــل مختلــ

از جملـه مـوارد درون  يمتعـدد کیو پاتولوژ یکیولوژیزیف

) Tumor microenvironmentتومــور ( طیزمحیــر

 ).9( گذارند یم ریتأث

 و ها کولیکرووزیم، هااگزوزومشامل ها EV یانواع اصل

که به لحاظ اندازه و منشـا بـا  )10( اجسام آپوپتوز هستند

در بافـت هـاي ها اگزوزومنقش  .)1دارند (جدول هم تفاوت

هـا بـا اگزوزوممختلف از جمله بافت قلب بسیار مهم است، 

 نیسـلول هـا بـه ارتبـاط بـ نیب یکیولوژیحمل اطلاعات ب

بــه لطــف  تواننــدیها مکننــد. ســلول یکمــک مــ یســلول

 شـامل: کـه دهنـد،یانتقـال ماگزوزوم ها که  ییهامولکول

 ریو ســا هــاRNAماننــد  یکــینتمــواد ژ هــا،نییپروت

برقـرار کـرده و بـین سـلولی ها هستند، ارتبـاط مولکولبیو

. بررسـی هـاي )11،12(نماینـد عملکرد خود را هماهنـگ 

 میو تـرم يبازسـاز ياگزوزوم ها بـرااخیر نشان داده است 

ایـن هسـتند.  يضـرور ی بسـیارقلبها از جمله بافت بافت 

باشند که  يکننده ا ایمواد اح يممکن است حاو ساختارها

تحریـک  زیو تمـا ریتکث برايساز قلب را  شیپ يسلول ها

 آسـیبقلب پس از  دهید بیبافت آس میند و به ترمنک یم

. همچنین ثابت شده اسـت )13( کند یکمک م يماریب ای

 ی، پاسخ التهابویداتیتوانند استرس اکس یمکه اگزوزوم ها 

عملکـرد  و کـاهش دهنـددر بافـت قلـب را  یو مرگ سلول

 دهنـد شیرا افـزا یقلبعملکرد  قلب را حفظ کرده و بهبود

ــت )14،15( ــده اس ــخص ش ــر مش ــال اخی ــد س . در چن

ــااگزوزوم ــتول يه ــلول دی ــط س ــده توس ــبن يهاش  يادی
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بـر  یمبتنـ يهـادرمان يبـرا یمناسب نیگزیجا یمیمزانش

 . )16( شوندیسلول در نظر گرفته م

اربرد در کـهاي اخیـر مقاله حاضر به بررسی پیشـرفت

ــه عنــوان نشــانگرهاي زیســتی در تشــخیص اگزوزوم هــا ب

ــی میبیماري ــاي قلب ــین ه ــردازد و همچن ــپ  داردلاش ت

هـاي قلبـی ارزیـابی در بیماري ها راآنکاربردهاي درمانی 

هاي جدیدي بـراي تحقیقـات تا افق مورد ارزیابی قرار دهد

 ملکـردآینده ارائه گردد. در این راستا، ابتدا به سـاختار و ع

هـا خـواهیم پرداخـت. سـپس، ها و نحوه تولید آناگزوزوم

گیرد و ها مورد بررسی قرار میهاي جداسازي اگزوزومروش

ــانی  ــاي تشخیصــی و درم ــه بررســی کاربرده ــه، ب در ادام

. شـوده میپرداختـ هاي قلبی عروقـیها در بیمارياگزوزوم

مـورد هـا رو در اسـتفاده از اگزوزومهاي پیشنهایتاً، چالش

 .قرار خواهد گرفتو بررسی تحلیل 

 هامواد و روش
مقالـه  کیـ قیاز طر نهیزم نیمطالعات انجام شده در ا

قرار گرفتند و مقـالات موجـود در  یمورد بررس ییمرور روا

 Web ofو  PubMed ،Scopus یالمللــنیب يهــاگاهیپا

Science ردیگیرا در بر م. 

 هاساختار و عملکرد اگزوزوم

EVو در  در بدن حضـور دارنـد يطور گسترده ا ها به

 يمغـز عیمـادر، مـا ریبدن انسان، از جمله ش عاتیتمام ما

ها . سـلول)9شده اند ( ییادرار، بزاق و خون شناسا ،ینخاع

) Microenvironmentدر اطراف خود یک ریـزمحیط (

ایجاد می نمایند، این ریزمحیط جهت برقـراري ارتبـاط بـا 

این محیط حاوي فاکتورهاي ترشح  هاي مجاور است،سلول

هـا اسـت. از جمله اگزوزومها EVشده سلولی و همچنین 

هـاي موجـود در ایـن تحقیقات نشان داده اسـت کـه پیام

هاي بنیـادي تواند موجب القاء تمایز در سلولریزمحیط می

هــایی هســتند کــه در هــا نانووزیکولاگزوزوم. )17(گــردد 

ـــاتوفیزیولوژ ـــدادهاي پ ها آزاد یکی از ســـلولنتیجـــه روی

شــوند. ایــن نانوســاختارها در برابــر تخریــب متابولیــک می

 1983بـار در سـال  نیاول يبرا. )18مقاومت بالایی دارند (

 ییشناسا يگوسفند تیکولوسیرت يها در سلول هااگزوزوم

ســال بعــد توســط جانســتون رســما اگــزوزوم  4شــدند و 

دو مرحلـه  اگـزوزوم در وژنزیـ). ب19،20( شـدند ينامگذار

 قیـاز طر ییغشـا يهـا کـولیوز ، ابتداافتدیمجزا اتفاق م

شـوند و سـپس  یم لیها تشکجوانه زدن به درون اندوزوم

 یکولیبه نام اجسام چنـدوز ییها در ساختارها کولیوز نیا

و  ییغشـا يتوانند اجـزایمها اگزوزوم .)21(شوند  یآزاد م

از  متنـوعی هـايبیومولکولرا انتقال دهنـد.  یتوپلاسمیس

ــــه پروتئ ــــا،نیجمل ــــانامیپ RNA ه )، mRNA( رس

 Long( رکدکننـدهیغ یطـولان RNAهـا، RNAمیکـرو

noncoding RNAs: lncRNA،( RNAحلقوي  هاي

)Circular RNAs: CircRNAs،( دها،یـــــپیل 

تواننـد بـه وسـیله می، DNAقطعـات  یو حت هاتیمتابول

رهـاي پارامت 1. جـدول )21-23(ها منتقل شـوند اگزوزوم

 را نشان می دهد. EVsانواع طبقه بندي 

 EVsمشخصه انواع  ي. پارامترها1جدول 
 منابع اجسام آپوپتوزي هامیکرووزیکول هااگزوزوم ویژگی
 )24، 25(  نانومتر 4000تا  500 نانومتر 1000تا  100 نانومتر 100تا  30 اندازه

 تریل یلیم/گرم 28/1تا  16/1 نامشخص تریل یلیم/گرم 19/1تا  13/1 چگالی

ي مورفولوژ

 میکروسکوپ الکترونی

 ناهمگون ناهمگون ه شکل فنجانب

 همه انواع سلول اکثر انواع سلول اکثر انواع سلول یمنشاء سلول

 ییپلاسما يغشا یآندوپلاسم شبکه ییپلاسما يغشا ییپلاسما يغشا ياندوزوم ها ءمنشا

شده است،  شناختهآن  ییایمیوشیب بیترک يبند بیترک
 يبرا دهایپیها و ل نیپروتئ شتریاما ب

 ستندیاگزوزوم ها منحصر به فرد ن

 ترکیب آن هنوز به طور کامل
 شده استنشناخته 

 

 DNAو  ها ستونیه
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 هااگزوزوم يجداسازهاي روش

 آن یکیولوژیعملکرد ب یابیها در ارزاگزوزوم قیدق يجداساز

متنوع،  يمحتوا لیا به دلهاگزوزوم يمهم است. جداساز اریها بس

هــا آن زیمتمــا يو عملکردهــا ادیــمتفــاوت، منــابع ز يهاانــدازه

ي زیادي را به همراه دارد. در حال حاضر تکنیک هـاي هاچالش

و ) Ultracentrifugation( وژیفیاولتراسانتر جداسازي شامل:

ــانتر ــگراد وژیفیس ــال انی ــاتوگراف ،یچگ ــدازه یکروم ــذف ان  ح

)Sizeexclusion chromatography(ـــوفی، ا  ،یتینیمون

 ونیلتراسیف ، و)Dead-end filtration( بن بست ونیلتراسیف

از  ياریبس. البته )26(ي) است دییکروفلویمی (الیکروسیم انیجر

 و یابیدر دسـت ییهاتیمحـدودبـا  یفعل يجداساز يهاکیتکن

 لیـبه دل یخارج سلول يهاکولیها و وزکامل اگزوزوم يجداساز

به همین دلیـل . روبرو هستند هاآن ییایمیکوشیزیف ياهیژگیو

بطـور ). 27( ابدیها کاهش خلوص اگزوزوم است که ممکن است

اسـتخراج  نـهیمتـداول در زم کیـتکن کی وژیفیاولتراسانترکلی 

و  يآن در جداسـاز بـالاي ییکـارا لیـاگزوزوم است کـه بـه دل

رد، اساس این گیبسیار مورد استفاده قرار میها استخراج اگزوزوم

هـاي خـارج ویزیکولو انـدازه  یاز تفاوت در چگال روش استفاده

اسـت کـه ایـن  ونیلتراسیاولتراف. روش دیگر )28(سلولی است 

بـا قطـر  منافـذياست کـه  ییبه استفاده از غشا یمتکتکنیک 

ذرات بـر اسـاس انـدازه  يجداساز ایست که به منظور مشخص

 کیـبـه عنـوان این تکنیـک  رو نی، از ااستفاده می گرددها آن

روش رسوب . )29( کندیوابسته به اندازه عمل م يروش جداساز

معمولاً در اسـتخراج و خـالص ي، رویکرد دیگري است که مریپل

بـر اسـاس کـاهش  روش نیـشود. ا یاگزوزوم استفاده م يساز

خاص، با اسـتفاده  وژیفیسانتر طیها با اعمال شرااگزوزوم تیحلال

ــاتی نظاز  ــر ترکیب ــی ــ یپل ــولیگل لنیات  Polyethylene( ک

glycol( اســت طیمحــ در )ایــن تکنیــک در ابتــدا بــراي )30 .

گردیـد و امـروزه در جداسـازي ها استفاده میجداسازي ویروس

هـاي اسـتفاده از . یکـی از چالش)31(ها نیز کاربرد دارد اگزوزوم

ي بدسـت هاخلوص اگزوزوم این روش این است که ممکن است

 يمرهـایوجـود پل ، همچنـینن است نسبتاً کم باشـدممک آمده

و  هیـمثبت کاذب شـود و تجز جیممکن است باعث نتا ماندهیباق

 يجداسـازتکنیک دیگـر  را مختل کند. يبعد يعملکرد لیتحل

، اسـتمنافذ  از عبور يها براآن ییها بر اساس تواناماکرومولکول

 زهبـر اسـاس انـدا يجداسـاز بیـترک ،جیـرا ياسـتراتژ ککه ی

)SEC (و  عیآسـان، سـراسـت. ایـن روش  ونیلتراسـیبا اولتراف

تـوان از میهـا اگزوزوم يجداسـاز يبـرااست و مقرون به صرفه 

مزایـا و  2. جـدول )32،33(هاي تجـاري اسـتفاده نمـود ستون

 دهد. هاي رایج جداسازي اگزوزوم ها را نشان میمعایب روش

 یاگزوزوم يلف جداسازمخت يروش ها یاصل بیو معا ای. مزا2جدول 
 منابع یاصل بیمعا یاصل يایمزا يروش جداساز

 یچگال انیبا گراد وژیفیاولتراسانتر

 ساکارز

 یبه تخصص فن ازیآسان، نپروتکل 
 زیادي ندارد

، هااگزوزوم رفتنو از دست  آسیب وارد شدنزمان بر بودن، خطر 
 است ازیاز نمونه ن يادیبه حجم زبراي جداسازي 

 )3،25( 

 :بر اندازه یمبتن يروش ها

 .ونیلتراسیاولتراف -1

اندازه  کروماتوگرافی حذف -2

 )اندازه جداسازي کروماتوگرافی(

 
 خاص زاتیبه تجه ازیبدون ن عیروش سر

اگزوزوم با خلوص بالا و جداسازي 
 ی داردخوبپذیري تکرار  تیقابل

 
 اگزوزوم و آسیب به یخطر پارگ

 ها نیپوپروتئیبا ل یودگآلو احتمال ایجاد  زحمتپر  روش

به  ازیبدون ن نهیآسان، حداقل هزروش  روش رسوب گذاري
 خاص زاتیتجه

 هانیپوپروتئیبا ل یآلودگ خطر

را با خلوص بالا حفظ  یساختار اگزوزوم یتینیمونوفیبر ا یمبتن يروش ها
از نمونه ها با  یکند، به حجم کم یم

 دارد ازیکم ن شیزمان آزما

 شود جادیا دیبا یگزوزوما گذاريبرچسب 

 دییکروفلویبر م یمبتن يهاروش

 )الیکروسیم(

را حفظ  یاگزوزوم باتیساختار و ترک
نیاز ها از نمونه یکند، به حجم کمیم

 ی داردکمي نهیهزو نسبتا  است

 ياستانداردسازنیازمندي به روش،  یعدم اعتبارسنج
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 یقلب يها يماریها در باگزوزوم یصیتشخ کاربرد

 یعروق

ــه منظــور ــان ب ــع، تشــخ یمــداخلات درم ــه موق  صیب

 اسـت. يضروردر بیماران بسیار  CVD قیزودهنگام و دق

بـه منظـور ارزیـابی  يدیکل يهاواسطهیکی از ها  اگزوزوم

 شـوند و ممکـن اسـتیدر نظر گرفته م يماریسلامت و ب

ــوان از آن ــوانبت ــه عن ــا ب ــانگرها ه ــتیز ينش ــ یس  يراب

 .)34(نمود استفاده  يهايماریب

 Acute Myocardial( وکاردیانفارکتوس حاد م در 

Infarction: AMI(اختصاصـیت از نشـانگرها  ياری، بسـ

 یمیهـا بـه دنبـال شـسطح آن شیافزا رایز چندانی ندارند

 ریـغ یو جراحـ هیـمـزمن کل یینارسا ه،یر یآمبول ،یدرمان

نیـاز بـه وجـود  ن،یبنـابرا. )35(نمایـد نیز تغییـر می یقلب

در  عیسر صیکمک به تشخ يبرا جدید یستیز يانگرهانش

ــی بســیار حــس میبیماري گــردد. در هــاي قلبــی و عروق

 یســتیز يعنوان نشــانگرهابــه هــااگزوزومهاي اخیــر ســال

سـطح  رایـز ،انـدبسیار مـورد توجـه قـرار گرفته یصیتشخ

تغییر  مختلف یسلول يهاها در پاسخ به محركآنترشحی 

ها اگزوزوم وژنزیبوجه به این موضوع که با ت ).36(نماید می

، مـرتبط اسـت يمـاریب یسـلول يندهایبا فرآ یبه طور ذات

 ها بـه عنـوان نشـانگرهاي زیسـتیتوان از اگزوزومپس می

 يهاپاسخ درمان یابیو ارز يماریب شرفتینظارت بر پ يبرا

، آلزایمـر )37،38( سـرطان هایی نظیـربیماري مختلف در

بـه  هـااگزوزوم ... اسـتفاده نمـود.و )40(، پارکینسون )39(

و ایـن و در دسترس هسـتند،  لیو تحل هیقابل تجز یراحت

 یجذاب یستیز يدهد تا نشانگرهایها اجازه مبه آنویژگی 

ــال يمــاریب یآگهــ شیو پــ صیتشــخ يبــرا باشــند،  ینیب

ــه ــورد  ياهمــانطور کــه توســط مجموع از مطالعــات در م

 )41( ده شــده اســتنشــان دا یعروقــ یقلبــ يهــايماریب

بخــش الــف). تحقیقــات نشــان داده اســت  1(شــکل 

مشتق شده از قلب را  يهاRNAمیکرو ي حاويهااگزوزوم

 شـرفتیکرد که نشان دهنـده پ ییتوان در ادرار شناسایم

 .)42-44( قلـب و عـروق اسـت یدر پزشـک یقابل تـوجه

 يهـايماریهـا بـا بRNAمیکـرو انیـب يهالیپروفا رییتغ

 وکـارد،یانفارکتوس م ن،ییاز جمله تصلب شرا ،یعروق یقلب

 یقلبـ يهـایتمیو آر یقلبـ ییعروق کرونر، نارسـا يماریب

 هاRNAمیکرواز  ياریس. ب)45-47( است نشان داده شده

رشد و عملکرد قلب شرکت  میدر تنظ که اندشناسایی شده

 مـارانیب يدر پلاسـما هاRNAمیکرو نیا سطح کنند.یم

یابـد. در افـزایش می یقابل تـوجهبه طور  AMIمبتلا به 

در  miR-192 یغلظـت سـرمیک بررسی مشـخص شـد 

 ییحــاد کــه متعاقبــاً بــه نارســا AMIمبــتلا بــه  مــارانیب

 یقابل توجه شیشوند، افزای) مبتلا مHFقلب ( کیسکمیا

ه . همچنین مشخص شده است که بـ)48( دهدیرا نشان م

ــطوح  ــان، س ــور همزم ــن a34-miRو  miR-194ط  زی

 شیهـا، افـزادر اگزوزوم ژهیـ، بـه وmiR-192ان بـا همزم

ها بـه آن ینشان دهنده نقش جمعاین موضوع که  یابدمی

 ریمسـ قیـاز طر HFدر پاتوژنز  یگردش يهاعنوان واسطه

نشـان داد کـه  يگـرید مطالعـه اسـت. p 53 نگیگنالیس

در گــردش  EVsدر  p53 ریپــذواکنش miRNAســطح 

 18 بـاًیفاز تحـت حـاد (تقردر  AMIمبتلا به  مارانیدر ب

 کیـ اسـت. افتـهی شی) افزاوکاردیروز پس از انفارکتوس م

، p423-5-miRمطالعه متفاوت گـزارش داد کـه سـطوح 

22-miR ،a320-miR  وb92-miR يهــــادر اگزوزوم 

 کیسـتولیس یقلبـ یینارسـامبـتلا بـه  مـارانیدر ب یسرم

مهـم  يها پارامترهاRNAمیکرو نیاست و ا افتهی شیافزا

تـوان از همچنـین می ).49( هسـتند ینیبـال یآگهـ شیپ

هـا بـه عنـوان نشـانگرهاي هاي موجود در اگزوزومپروتئین

هاي قلبی عروقی بهـره زیستی براي ارزیابی ریسک بیماري

 کننـدهینیبشیپ کبه عنـوان یـ CD31نشانگر  EC .برد

مبــتلا بــه  مــارانیدر ب یعروقــ یقلبــ يدادهایــمسـتقل رو

 Stable coronary artery( داریونر پاعروق کر يماریب

diseaseتحقیقــات نشــان داده اســت کــه  ).48( ) اســت

ــه انفــارکتوس م مــارانیب ســطح  شیافــزا وکــاردیمبــتلا ب
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مطالعه نشـان  کا یریاخ. )50دهند (یها را نشان ماگزوزوم

مبـــتلا بـــه  مـــارانیدر ب یاگزوزومـــ miR-50 کـــه داد

 انیـب ،همچنین. ودشمیاختلال دچار  وکاردیانفارکتوس م

183-miR بـا  سـهیدر مقاقلبی و عروقـی  مارانیب نیدر ا

و  شـودیم میتنظـ یتوجهکنترل به طـور قابـل گروه فرادا

). 51(دارد ارتباط مثبـت  وکاردیم بیآس زانیآن با م انیب

ها در فیبروز قلبـی با توجه به این موضوع، احتمالاً اگزوزوم

میوکـارد نقـش مهمـی و بازسازي بدن پس از انفـارکتوس 

دارند و شـاید بتواننـد بـه عنـوان نشـانگرهاي زیسـتی در 

هاي هیپرتروفیـک قلبـی مـورد تشخیص زودهنگام بیماري

لیســـتی از  3. جـــدول )44،52( اســـتفاده قـــرار گیرنـــد

ــرو ــاRNAمیک ــوانه ــه عن ــه ب ــاخص ک ــی ش  ي اگزوزوم

را نشــان  دنــکنیعمــل م CVD ی درســتیز ينشــانگرها

 دهد. می
 CVDی در ستیز يبه عنوان نشانگرهاي اگزوزومی شاخص هاRNAمیکرو. 3جدول 

 منابع CVDارتباط با  ي اگزوزومیهاRNAمیکرو
miR-9, miR-124, miR-125b-2-3p, miR-134,  

miR-223, miR-422a 

 )56-53(  حمله قلبی

miR-30e, miR-92a ) 42، 57(  )آترواسکلروزتصلب شراین( 

miR-1, miR-133b, miR-183, miR-208,  

miR-208b, miR-499 

 )42، 51، 57( وکاردیانفارکتوس م

miR-21, miR-92a, miR-126, miR-143, miR-181b,  

miR-221 

 )59(  یطیمح انیشرهاي يماریب

miR-517-5p, miR-520a-5p, miR-525-5p مسمومیت حاملگی (و  يفشار خون باردارPreeclampsia(  )60( 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

ها در درمان هاي قلبی و عروقی. ب) نقش اگزوزوم. الف) نقش اگزوزوم ها به عنوان یک نشانگر زیستی در پیش آگاهی بیماري1 شکل
هاي قلبی و عروقیبیماري
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 یعروق یقلب يهايماریها در باگزوزوم درمانی کاربرد

ــه طــور طباگزوزوم ــانومتر يهــاکولیوز یعــیهــا ب  ين

هـا شوند که آنیترشح م يدیپیل هیدولا يمحصور در غشا

عبـور به راحتی  ی سلولکیولوژیسازند از غشاء بیرا قادر م

بسـیار بـالا شـبیه  ییخـود را بـا کـارا يهاکنند و محموله

 ن،یدهند. علاوه بر ا لیتحو رندهیگ يهابه سلول هاروسیو

بـر  یانتقـال ژن مبتنـ لیوسا ریابا س سهیها در مقااگزوزوم

 ریغ ي دارد و همچنینکمترزایی یمنیا پوزوم،یل ای روسیو

هـا یژگیو نیـا .باشـدنمیزا جهـشو  بـوده کیتوتوکسیس

 يالهیتوانند به عنـوان وسـیها مدهد که اگزوزومینشان م

 ).61( ابندیتوسعه  داروها به بافت قلب لیتحو يآل برادهیا

ــ هــااگزوزوم اســتفاده از ــان نــهیگز کی ــرا یدرم ــوثر ب  يم

که  نشان می دهداست. مطالعات  یعروق یقلب يهايماریب

 توانـدیمها اگزوزوم استفاده از ،سلول درمانیبا  سهیدر مقا

 زانیکاهش داده و مدر بافت را  یمنیا احتمال ایجاد پاسخ

چون در سـلول درمـانی یـا بایـد  ).41( دبقا را بهبود بخش

ها را بطور تمایز نیافته (بنیـادي) در بافـت ایمپلنـت سلول

یا یک پـیش تمـایز بـا اسـتفاده از فاکتورهـاي  )62(نمود 

لــف در ســلول هــاي بنیــادي ایجــاد کــرد شــیمیایی مخت

) Like cellsهاي (و در ادامـــه شـــبه ســـلول) 63،64(

تخصص یافته بدست آمده را به بافت پیوند زد. کـه در هـر 

و یـا عـوارض  تراتـومممکن اسـت شـاهد ایجـاد  دو حالت

. )65(ن باشــــیم ناخواســــته در بافــــت تحــــت درمــــا

مختلف  يهااگزوزوم درکه  ییهانیها و پروتئRNAمیکرو

 انیـب گردد وجذب می تیوسیومیکارد شود توسطمی آزاد

علاوه بر  کنند.یم میرا تنظ یهدف و عملکرد سلولهاي ژن

 موجـب مشخص شده اسـت کـه ترشـحات پـاراکرینی نیا

 وکـاردیم میبهبـود تـرمو  بـروزیقلب، ف یپرتروفیکاهش ه

امکـان هاي اخیر . در سال)66(شوند می پس از انفارکتوس

سـلول  يبـرا ینیگزیهـا بـه عنـوان جـااستفاده از اگزوزوم

 يهـا دارامـورد توجـه قـرار گرفتـه اسـت. اگزوزوم یدرمان

اهـداف  يهستند کـه بـرا هانسبت به سلول تیمز نیچند

تواننـد در سراسـر یم هـاشوند. اگزوزومیاستفاده م یدرمان

 يمغـز یعبـور از سـد خـون یین گـردش کننـد و توانـابد

)BBB (دارند  را)تواننـدمی هااگزوزوم ن،یعلاوه بر ا. )67 

ــرا ــان يب ــواد درم ــد  یحمــل م ــرار گیرن ــورد اســتفاده ق م

 يهـادر برابـر روش و نسبت به سـلول (مهندسی اگزوزوم)

این موضـوع  نیهستند، بنابراتر مقاوم اریانجماد و ذوب بس

 مــدتیطولان ينگهــدار يبــرا هــااگزوزومشــود ســبب می

اثـرات  یبررسـ . به منظور)68(ها باشند تر از سلولمناسب

 میتـرم نیقلب و همچنـبر روي بافت  های اگزوزوممحافظت

 يهاها را از منـابع مختلـف سـلولاگزوزوم پژوهشگران آن

ها نشـان داده . بررسـی)69( انـدکردهسـازي جـدا  يادیبن

سـاز  شیپـ يهاسلولي جداسازي شده از هااگزوزوم است

ــب  يدارا) Cardiac progenitor cells: CPC( قل

قلـب پـس از  يهسـتند کـه بـه بازسـاز يبازساز لیپتانس

ــارکتوس م ــاردیانف ــدیکمــک م وک ــن . نماین ــین ای همچن

ها کاردیومیوسیت را در یتوانند آپوپتوز سلولیها ماگزوزوم

)CM( رد قلـب را بهبـود عملکـ جهیسرکوب کنند و در نت

 انیـب سطح. علاوه بر این تایید شده است که )70( بخشند

ــاژن  CPCدر ) EC )Endothelial cellsو  CM يه

 يادیبن يهامشتق از سلول يهاکه توسط اگزوزوم یهنگام

 قیـتزر .ابدییم شیافزا شود،یم کی) تحرESCs( ینیجن

CPCشـده کیـتحر شیاز پـ يهـا )pre-stimulated 

CPCs( و انـــدازه  بخشـــدبهبـــود میملکـــرد قلـــب را ع

 قیـکـه تزر یرسـاند، در حـالیانفارکتوس را به حـداقل م

ی نـــیجن يادیـــســـلول بن يهـــاکولیکرووزیم میمســـتق

)ESMVs(  شیرا افـزا یها، تراکم عـروق خـوناگزوزومو 

 ن،یـبر ا علاوهدهد. یرا بهبود م وکاردیدهد و عملکرد میم

هـا ا اسـتفاده از اگزوزومبـ يادیـبن يهاسـلول ماریت شیپ

 يبرا قاتیدهد. تحق شیها را افزاآن یتواند اثرات درمانیم

ــاکشــف روش ــرید يه ــرا يگ ــا يب ــردن داروه در  وارد ک

 لیبه منظور گسترش پتانس يادیبن يهاسلول يهااگزوزوم

 انجام است. حالدر  شانیعیها فراتر از نقش طبآن یدرمان
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ــا ــایرو نی ــامل کپسوله کرده ــه درون يســازش زا و محمول

ها بـه مـرور زمـان روش نیا زا است.فعال برون ای رفعالیغ

و بـه داروهـا  کنندیها را مختل ماگزوزوم يدیپیل يهاهیلا

 يبـرا يادیـز يایـاگرچـه مزا ).71( دهنـدیاجازه ورود م

 یقلبـ يهـايماریهـا در درمـان باستفاده بالقوه از اگزوزوم

 یابیکننده در دست نییمل تععا کیوجود دارد، اما  یعروق

هـا اگزوزوم لیـتحو يروش مناسب برا افتنیهدف،  نیبه ا

درمـان قلـب و  در ).72( هـا اسـتآن یبه منظور اثربخشـ

هـا بـه صـورت داخـل اگزوزوم لیتحو آلدهیعروق، روش ا

) IM( وکـاردیاگزوزوم داخل م قیتزر سهیمقا است. يدیور

 ییکـارا یعضلان قی) نشان داد که تزرIC( يو داخل کرونر

ــه تزر يبــالاتر ــنســبت ب در  ).73( دهــدینشــان م IC قی

انجـام شـد  حاد یموش مدل سکته قلببررسی که بر روي 

مشتق از  یخارج سلول يها کولیوز قی، تزرمشخص گردید

منجـر بـه  وکـاردیم به درون یمیمزانش يادیبن يهاسلول

خون شـده اسـت کـه بـا کـاهش  انیبهبود قابل توجه جر

ـــدا ـــظ عملکـــرد سان ـــارکتوس و حف و  کیســـتولیزه انف

نشـان  ریـاخ يهاافتـه. ی)74( قلب همراه بـود کیاستولید

 يادیـبن يهاشده از سـلولمشتق يهاکه اگزوزوم دهدیم

محـافظ  يهاmiRNA توانندی) مiPSCs( ییپرتوان القا

-21منتقـل کننـد. سـطوح  هاتیوسـیومیرا به کارد یقلب

miR  210و-miR يهـادر اگزوزوم یل توجهبه طور قاب 

iPSC ــزا ــدییم شیاف ــزوزوم  ابن ــال اگ ــ iPSCو انتق  هب

 7و  3کاسـپاز  يسازمهار فعال قیاز طر 2C9H يهاسلول

  2O2Hاز  یناشـ ویداتیها در برابـر اسـترس اکسـاز سلول

 يهـااگزوزوم کیـاثرات ضد آپوپتوت نی. اکندیمحافظت م

iPSC ه اسـتشـد دییتأ وژنیپرف/یسکمیدر مدل موش ا 

 هاي مشـتق از . همچنین ثابت شده است این اگزوزوم)75(

-HUC( نبنـد نـاف انسـا یمیمزانشـ يادیبن يسلول ها

MSCsدر برابـر  وکـاردیم يهاادر به محافظت از سلول) ق

کـه منجـر بـه بهبـود  هسـتند یـیزارگ افزایشآپوپتوز و 

 وکاردیقلب در مدل انفارکتوس حاد م کیستولیعملکرد س

هـا اگزوزوم اند کـه. تحقیقات دیگر نشان داده)76( شودمی

 دهیدبیسـآقلـب در  یـیزارا دارند که به رگ لیپتانس نیا

ماننـد  يرا بـا مـواد الیانـدوتل يهاو سـلول نماینـدکمک 

کـه  کننـد هیـ) تغذVEGF( یوقعر الیفاکتور رشد اندوتل

 دیـجد یخـون يهـارشـد رگشـود این موضوع باعـث می

شـود کـه . ایـن موضـوع سـبب می)77( پیدا کند افزایش

 پیـدا کنـد وبهبـود در بافـت قلـب خـون گـردش  انیجر

در حـال  يهـابـه بافت ژنیو اکسـ يمـواد مغـذ یدسترس

همچنین نشان داده شده است کـه . گرددتر آسان يبازساز

 توانند موجـب افـزایش زنـده مـانی و تکثیـرمی هااگزوزوم

ــیومیکارد ــوند  هاتیوس ــکل )78(ش ــش (ب)  1. در ش بخ

هاي قلبی را به نمـایش ها در درمان بیماريکاربرد اگزوزوم

 گذاشته است. 
 هاهاي پیش رو در استفاده از اگزوزومچالش

ــام ــه اگزوزوم یهنگ ــاک ــور س ه ــه ط ــتماتیب در  کیس

 ارويشـدند، ماننـد هـر نـانود یم زیتجو یوانیح يهامدل

که به  ابندییو طحال تجمع م هیدر کبد، کل حاًیترج گر،ید

 توزیفاگوسـ ای يویکل ونیلتراسیسرعت توسط دفع صفرا، ف

این موضوع که  رونداز بین می الیکولواندوتلیرت ستمیدر س

 يهاانـدام ایـها در بافتها تاثیر گذاري آنمنجر به حداقل 

 خواسـتهنا يهابه بافت هیرویب لیتحو یا ) و79( مورد نظر

مـرتبط بـا  بیـمعا نیاز بزرگتـری کـی . پس)80(گردد می

در کبد  ادیاحتباس ز ،های هدفمند توسط اگزوزومدارورسان

 نیـدهند از ایکه قلب را هدف قرار م ییهااست و اگزوزوم

رسـد  یوجـود، بـه نظـر مـ نیبا ا .ستندین یچالش مستثن

مهندسی اگزوزوم به نوعی بر این چالش غلبه کرده است و 

 تواننـدمی یشده به طور قابل توجه یمهندس يهااگزوزوم

از قبـل بـراي سلول هدف در قلب عنوان که به  ییهاسلول

. در )5(گیري نماینـد آن هـا تعریـف شـده اسـت را هـدف

 ایـ دهایپپتها سبب شد اگزوزوم توانیم اگزوزوممهندسی 

سـطح خـود نشـان دهنـد، کـه  يرا رو خاصـی يگاندهایل

 ییکـارا جـهینتو در  کنـدیم جـادیرا ا يریگهـدف تیقابل
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چالش دیگري که در کاربرد  .ببخشدها را بهبود آن یرماند

ها چه در پیش آگاهی و چه در درمان وجـود دارد اگزوزوم

 ی، که منجر بـه مشـکلاتهاستآن یکوتاه یعمر ذات مهین

و دیـده  بیآسـ يهـاهـا بـه محلدر انتقال مـوثر اگزوزوم

گـردد یها در محل هـدف محفظ حضور اگزوزوم نیهمچن

کـه ماکروفاژهـا ها نشان داده شده اسـت بررسی. )81،82(

را شناسـایی  شوندیرا که وارد گردش خون م ییهااگزوزوم

ــد و همچنــیم ســازيپاک و ــوامل نیکنن ــد مســ یع  ریمانن

شده بصـورت  قیتزر يهااگزوزوم عیسر در حذفکمپلمان 

. به منظور غلبه بر این چالش مهم )83(دارند نقش  وریدي

 ایـ رییـتغ عریـف مـی شـود کـه آنت ي جدیداستراتژ کی

از  يریجلــوگ يشــده بــرا قیــتزر يهــااگزوزوم یمهندســ

) IVوریـدي ( زیتوسط ماکروفاژهـا پـس از تجـو ییشناسا

 هايهـا بـه انـداماگزوزوم میمستق قیتزرهمچنین با است. 

محـدودیت ایجـاد شـده تـوان بـر یم(اندام هدف)  ییانتها

 زیتجـو نـهیبه ری، امـا مسـکردغلبه  یمنیا ستمیستوسط 

اخیـرا  ).84،85( دارد ازیـن يشتریب قاتیتحق هها باگزوزوم

 قیـتزر يهـااگزوزوم صیدور زدن تشخیک روش خلاقانه 

هـا عمـر کوتـاه اگزوزوم مـهیو ن یمنیا ستمیشده توسط س

بـا جفـت کـردن  در ایـن روش. طراحی و اجرا شده اسـت

 کیـ سیآهن سـوپرپارامغناط دیها با نانوذرات اکساگزوزوم

 یسـیمغناط دانیـتا امکـان اعمـال م کنندیراه را فراهم م

فـراهم  رنـدهیگ يهاهدف قـرار دادن سـلول يبرا یخارج

. یکـی دیگـر از موضـوعات پـیش رو در کـاربرد )86( شود

ها اسـت. ها فرآیند تجمع و رسوب اگزوزومدرمانی اگزوزوم

بـه  دهـدیدارند که نشان م یفیزتا ضع لیها پتانساگزوزوم

ایـن مشـکل هستند،  داریاپانو  کنندپیدا میجمع ت یحترا

بـه هـا آن دنیرسو  هااگزوزوم لیکه در تحوشود سبب می

تجمـع در بـدن  ).87(اختلال ایجاد گردد هدف  يهامکان

بــه تر عیســر یمنــیتوانــد منجــر بــه پاســخ ایم نیهمچنــ

هنگـام  هـااگزوزومتجمـع ها شود، عـلاوه بـر ایـن اگزوزوم

شـود. در می تیمسـموم موجب ایجاد يدیور داخل قیتزر

از  شیکه با اگزوزوم بـ ییهاموشیک بررسی مشخص شد 

 یآمبول ها دچاردر اثر تجمع اگزوزوم درمان شده بودندحد 

. یکی دیگر از نکات بسیار مهـم )79(شدند  یخفگ و يویر

است.  هاها و انکوژنآن نیارتباط بها در استفاده از اگزوزوم

 یاز اگـزوزوم بررسـ ینیقبل از استفاده بال دیباکه اي نکته

 تواننـدیهـا ماگزوزومهمانطور که قـبلا اشـاره شـد . گردد

ــرو ــاRNAمیک ــه ه ــد ک ــل کنن ــی از را حم ــن  برخ ای

ــدیمهــا بیومولکول ــســرطان  ایجــاد باعــث توان ــتکث ای  ری

و  هـانیانکوپروتئعـلاوه بـراین د. نشـوی سرطان يهالسلو

اگزوزوم و  اتیبر محتو ریبا تأث توانندیم نیها همچنانکوژن

 ییورزااثرات توم ،ینیپاراکر یدهگنالیس شیافزا جهیدر نت

  ).87( کنند جادیا
  هایافته
وامل متعددي از جمله استرس، آسیب سلولی، داروهـا ع

هـا دارنـد. و سموم، نقش بسزایی در تولیـد و ترشـح اگزوزوم

، ي خـارج سـلولیهـامیکرووزیکولها که بـه عنـوان اگزوزوم

توانند اطلاعات هویتی و بیوشیمیایی سلول را در محـیط می

خارج از سلول منتقل کنند. ایـن ذرات بـه طـور طبیعـی در 

نخـاعی -تمام مایعات بدن مثـل خـون، ادرار و مـایع مغـزي

هـا در انتقـال ل قابلیـت بـالاي آنشـوند و بـه دلیـیافت می

بـه  انـد. گرفتـه یار مورد توجه قـرارهاي زیستی، بسمولکول

تواننـد بـه عنـوان نشـانگرهاي هـا می، اگزوزوملیـدل نیهم

آگهــی هاي تشخیصــی و پیشزیســتی بــراي اســتراتژي

موجـود در عمل کنند. بر اساس ترکیبـات خـاص  هابیماري

ــن ، هــااگزوزوم ــ لیپتانســداراي  هــامیکرووزیکولای  یاندرم

بـه  هـاارودارائـه  يبـرا هاي زیسـتیناقلو به عنوان  هستند

 .کنندمیعمل به قلب هدفمند  وهیش

 گیري بحث و نتیجه
 هــايهــا تــا بــه امــروز افقاگزوزوماز زمــان شناســایی 

براي ورود یک شناسـاگر زیسـتی جدیـد بـه  دوارکنندهیام

ها بوجـود آمـده اسـت. منظور تشخیص زود هنگام بیماري

و  کیــولوژیزیعملکــرد پاتوف ،بیولــوژيدر مــورد  قــاتیتحق
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گذشته به طور  يهاها در سالبالقوه اگزوزوم ینیالکاربرد ب

بـه  ها راپژوهشگران اگزوزوماست و  افتهی شیافزا يتصاعد

 نـدیفرآ نیچند يبالقوه برا یستینشانگر ز منابعی ازعنوان 

در نظر گرفته اند. با توجه بـه ایـن موضـوع کـه  کیپاتولوژ

ــا در باگزوزوم ــاتیما شــتریه ــدن پا ع ــب هســتند و از  داری

، لذا کنندیمحافظت م بیدر برابر تخر یستیز يهامولکول

ــازي اگزوزوم ــا میجداس ــاهی و ه ــیش آگ ــت پ ــد جه توان

هــا از جملــه تشــخیص بــه موقــع بســیاري از بیماري

هاي قلبی مورد استفاده قرار گیرند. به طور کلی بـا بیماري

ي والـد خـود هاها از سلولاگزوزوم توجه به این موضوع که

ـــدنشـــات مـــی گی طیـــف گســـترده اي از شـــامل و  رن

 RNA هــا،نیاز جملــه پروتئهــاي مختلــف بیومولکول

 یطـولان RNAهـا، RNAمیکـرو، (mRNA) رسانامیپ

ــــدهیغ ــــايLncRNA،( RNA( رکدکنن ــــوي  ه حلق

)CircRNAs،( ــپیل ــاتیمتابول دها،ی ــ ه ــات  یو حت قطع

DNA هـا بـه عنـوان از محتویات اگزوزوم توانیم هستند

نشانگرهاي زیستی استفاده نمود. یکـی از ایـن بیومولکـول 

RNAسـایر  بـرخلافحلقوي هستند کـه  هايRNA هـا

هاي خطـی از در مقایسه بـا رونوشـت و انتهاي آزاد ندارند

هـاي ایـن ویژگیباشـند. ساختار پایـدارتري برخـوردار می

حلقـوي  هـايRNAباعث شـده اسـت کـه منحصربه فرد 

آل جهــت اســتفاده بــه عنــوان تبــدیل بــه کاندیــداي ایــده

هـاي قلبـی و عروقـی نظیـر در بیمارينشانگرهاي زیستی 

ایسکمی قلبی، فشار خون شریانی، بیمـاري عـروق کرونـر، 

 RNA. از سوي دیگر )23( نارسایی و آریتمی قلبی گردند

هـاي مهـم یکـی دیگـر از بیومولکول رکدکننـدهیغ یطولان

 يا نـدهیتعداد فزاها محسوب می شوند. د در اگزوزومموجو

 ینقـش مهمـها RNA این دهد که ینشان م قاتیاز تحق

هاي اخیر بررسی دارند. یکیولوژیزیپاتوف يرهایدر اکثر مس

طــولانی  RNA دهــد کــه تغییــرات در بیــاننشــان می

 قلـب هايمهم از جمله بیماري هايغیرکدکننده با بیماري

در انسـان  هاي و انـواع سـرطانکبـدهاي ، بیماريعروقو 

تـوان از ایـن دو . بنابراین می)90-88( دارداي ویژهارتباط 

RNA ــرو ــار میک ــاRNAدر کن ــاي  ه ــوان ابزاره ــه عن ب

هـاي قلبـی قدرتمند تشخیصی و پـیش آگـاهی در بیماري

 عروقی بهره برد. 

 ها براي تحویل دقیـقاز سوي دیگر استفاده از اگزوزوم

 فیـبلکـه در ط CVDنـه تنهـا در  قیـمان دقو در هادارو

مورد توجه محققـین قـرار گرفتـه ها يماریاز ب ياگسترده

بهبـود  درهـا را مثبت اگزوزوم ری. مطالعات متعدد تأثاست

ــارکتوس م ــس از انف ــب پ ــرد قل ــاردیعملک ــ وک  بیو آس

 یدر پزشـک هااگزوزومتر علاوه بر نقش گسترده کیسکمیا

ــا ا .اســتنشــان داده  بازســاختی ــب  يهــاحــال، درمان نی

روزمره در مراکز درمـانی  ینیبال تیهنوز به واقع یاگزوزوم

 نیـدر اهمـانطور کـه نشده انـد.  لیتبددر سرتاسر جهان 

ی اشاره گردید استفاده از این تکنولوژي جدید چه در بررس

ي چالش هـاعرصه تشخیص و چه در زمینه درمان هنوز با 

ضـوع بـه معنـاي توقـف فراوانی روبـرو اسـت؛ امـا ایـن مو

در  نیست و دانش ما هـر روز هااگزوزوم نهیزم تحقیقات در

ـــداوم اســـت.  شـــرفتیحـــال پ ـــا بررســـی ســـایتم  ب
ClinicalTrials.gov 

(https://clinicaltrials.gov/) ــود ــی ش ــخص م  مش

مد نظر پژوهشـگران در سرتاسـر جهـان  یاصل يکاربردها

بـه عنـوان  هـا اسـتفاده از آن هـا بـه ترتیـببراي اگزوزوم

 يهاسـتمیسطراحـی  ،یاگزوزوم درمان ،یستیز ينشانگرها

. )91(اســت ســرطان  يهاو واکســنهدفمنــد  یدارورســان

هـا اگزوزومبه منظور استفاده از  ینیبال يهاشیآزماامروزه 

مثـال،  يبـرااسـت حال انجام در  یارائه عوامل درمان يبرا

. در )92( شـده وجـود داردثبت ینیبـال ییکارآزما چندین

کــردن  هکپسـول محققـینهـدف  ،ینیبـال ییکارآزمـایـک 

درمــان  يبــرا هــادر اگزوزوم )Curcumin( نیکورکــوم

عـلاوه اسـت.  ریپـذکیروده تحر يمـاریسرطان کولون و ب

 يهابـا هـدف اصـلاح سـلول ینیبـال ییسه کارآزما ن،یبرا

 دیــتولافـزایش  بــه منظـور) MSCs( یمیمزانشـ يادیـبن

از  کیـ چیه). اما هنوز 93رفته است(صورت پذی هااگزوزوم
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تمامی مراحل را پشت سـر کامل به طور ها  ییکارآزما نیا

  ها در دسترس نیست.نگذاشته است و نتایج دقیقی از آن

هـا بـه عنـوان اگزوزوم دوارکننـدهیام لیوجود پتانس با

 ینی، چالش ترجمه بـالCVDدر  یدرمان ی وصیابزار تشخ

ــا محــدودآن ــا ب ــ يهاتیه ــرو اســت یفن  ي. جداســازروب

 یمولکـول زیلآنـا گی جهـتها بدون آلوداستاندارد اگزوزوم

 هـايدرماندر  هـاکاربرد آن یامکان سنج و است يضرور

هنــوز نیازمنــد تحقیقــات گســترده جهــت روزانــه  ینیبــال

 یوزومـاگز یسـتیز ي. نشانگرهاو تایید نهایی دارد نیتضم

است کـه  نیا دیکشف هستند، اما ام هیهنوز در مراحل اول

نـد قدرتم یصـینشانگر تشخ کی ها بهآن ک،ینزد ندهیدر آ

 هیـدر مراحل اول یعروق یقلب يماریب شرفتیپ نییتع يبرا

هـا در تحقیقـات ، همچنین کـاربرد درمـانی اگزوزومباشند

 بالینی هنوز به مراحل نهایی خود نرسیده اسـت و احتمـالا

 ند درمانی دردر آینده نزدیک شاهد حضور این ابزار قدرتم

  دستان پزشکان متخصص قلب و عروق خواهیم بود.
 تشکر و قدردانی
ــندگان بدین ــرم نویس ــاران محت ــه همک ــیله از کلی وس

پژوهشکده قلب و عروق شـهید رجـایی تشـکر و قـدردانی 

 .آورندعمل میبه

 تضاد منافع
نویسندگان مقاله حاضـر هـیچ گونـه تضـاد منـافعی را 

 نمایند.اعلام نمی

 مالی حمایت
نویسندگان در پژوهش حاضـر از هـیچ حمایـت مـالی 

 اند.استفاده نکرده

 مشارکت نویسندگان
عبدالرضـا ، محسن قیاسیطراحی مطالعه و ایده اولیه: 

محسن قیاسـی، عبدالرضـا دیـانی. ها: دادهگردآوري ، دیانی

: محسن قیاسی، عبدالرضـا دیـانی، نگارش دستنویس اولیه

 محسن قیاسی.ـه: تائیـد نسخه نهـایی مقال

 اخلاقی ملاحظات
 مقالـه مـروريبا توجه به اینکه ایـن پــژوهش یــک  

 .است، ملاحظات اخلاقی موضوعیت ندارد
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Abstract 

Background: Cardiovascular diseases (CVD) are considered the leading cause of mortality 
worldwide. According to World Health Organization statistics in 2022, these diseases resulted in the 
deaths of nearly 19.8 million people globally. The early diagnosis and timely treatment are among the 
main challenges in managing these diseases. Generally, since some of the currently used biomarkers 
lack specificity; therefore, a stronger need for more specific markers in this area is felt. Exosomes, as 
one of the extracellular vesicles, are produced in almost all eukaryotic cells. These microvesicles are 
covered with a bilayer phospholipid membrane and carry proteins, nucleic acids, lipids, etc. 
Materials and Methods: The current narrative review research included studies available in the 
international databases of PubMed, Scopus, and Web of Science. 
Results: Various factors, including stress, cellular damage, medications, and toxins can influence 
the production and secretion of exosomes. Exosomes play a crucial role in intercellular 
communications and can serve as biological markers for diagnostic and prognostic strategies. 
Additionally, exosomes have therapeutic potential and act as biological carriers for targeted drug 
delivery to the heart. 
Conclusion: Based on the findings obtained, the use of the exosomes in the diagnosis and 
treatment of cardiovascular diseases could aid in the better management of these conditions; 
however, its application may be clinically challenging. Moreover, the present study explores the 
potential of using exosomes as a novel tool in the medical field. 
Keywords: Biomarker, Cardiovascular diseases, Exosomes, Targeted therapy. 
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