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Introduction: One of the main strategies for repairing various bone and cartilage 

defects is the use of biomaterials such as implants and scaffolds. A hydroxyapatite 

layer, which is one of the principal constituents of bone, can form on the surface of 

these biomaterials, leading to chemical bonding between the implant and natural 

bone tissue. Another important application of bioactive glasses is their use as drug 

delivery carriers. By loading antibiotics onto bioactive glasses used in damaged 

tissues and enabling controlled drug release, potential infections at the implantation 

site can be prevented. In the present study, a bioactive nanocomposite composed of 

bioactive glass and titanium dioxide nanotubes at concentrations of 5% and 15% was 

synthesized using the sol–gel method. Subsequently, the bioactivity, morphology, 

particle size, crystalline structure, and drug-loading capacity of the synthesized 

nanocomposites were investigated. 

Methods: In vitro bioactivity testing was performed by immersing the samples in 

simulated body fluid (SBF) for a period of 28 days, and bioactivity was evaluated 

based on the formation of a hydroxyapatite layer on the sample surfaces. The results 

of the in vitro bioactivity test confirmed the bioactivity of all synthesized samples. 

Results: Among the prepared samples, the nanoglass containing 5% titanium dioxide 

nanotubes exhibited superior performance. This sample also demonstrated the 

highest efficiency in the drug-loading test. 

Conclusion: The results of the present study indicated that both synthesized samples 

possessed bioactive properties. Furthermore, following drug-loading experiments, it 

was found that the highest drug-loading capacity was achieved in the sample 

containing 5% titanium dioxide nanotubes. According to the X-ray diffraction (XRD) 

results, the sample containing 15% titanium dioxide nanotubes added at the initial 

stage of synthesis appears to be the optimal composition in terms of improving 

mechanical properties such as fracture toughness. 
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Extended Abstract 
 

Introduction 

Bone and cartilage defects resulting from trauma, degenerative diseases, tumors, or congenital abnormalities represent a 

major clinical challenge in orthopedic and reconstructive medicine. Conventional treatment approaches, including 

autografts and allografts, are often associated with limitations such as donor site morbidity, limited availability, risk of 

immune rejection, and postoperative complications. As a result, the development and application of advanced 

biomaterials, including implants and tissue engineering scaffolds, have gained increasing attention as effective 

alternatives for bone and cartilage regeneration. An essential requirement for successful bone substitute materials is their 

ability to bond chemically with surrounding natural bone tissue. Bioactive materials are distinguished by their capacity 

to induce the formation of a biologically active hydroxyapatite layer on their surface when exposed to physiological 

environments. Hydroxyapatite is a primary inorganic constituent of natural bone, and its formation on implant surfaces 

facilitates strong interfacial bonding between the biomaterial and host tissue. Among bioactive materials, bioactive glasses 

have demonstrated excellent osteoconductive properties, biocompatibility, and the ability to stimulate bone regeneration 

through controlled ion release. In addition to their bone-bonding capability, bioactive glasses have attracted considerable 

interest as multifunctional platforms for drug delivery applications. Implant-associated infections remain a serious 

concern in orthopedic surgeries and can significantly compromise clinical outcomes. The localized delivery of therapeutic 

agents, particularly antibiotics, using bioactive materials offers a promising strategy to prevent postoperative infections 

while minimizing systemic side effects. Drug-loaded bioactive glasses can provide controlled and sustained release 

profiles, ensuring effective drug concentrations at the implantation site over extended periods. Recent advances in 

nanotechnology have further expanded the potential of bioactive materials by incorporating nanostructured components 

to enhance their biological and mechanical performance. Titanium dioxide (TiO₂) nanotubes have emerged as attractive 

nanomaterials due to their high surface area, chemical stability, favorable biocompatibility, and ability to improve cellular 

responses. Moreover, TiO₂ nanotubes can enhance drug adsorption and loading efficiency, making them suitable 

candidates for drug delivery systems in bone tissue engineering. Combining bioactive glass with titanium dioxide 

nanotubes in the form of a nanocomposite may synergistically improve bioactivity, drug-loading capacity, and mechanical 

properties. The sol–gel synthesis method is particularly advantageous for fabricating such nanocomposites, as it allows 

precise control over composition, homogeneity, porosity, and particle size at the nanoscale. Therefore, the objective of 

the present study was to synthesize a bioactive nanocomposite composed of bioactive glass and titanium dioxide 

nanotubes at concentrations of 5% and 15% using the sol–gel method. The synthesized nanocomposites were 

systematically characterized in terms of their in vitro bioactivity, surface morphology, particle size distribution, crystalline 

structure, and drug-loading capability. By evaluating the influence of TiO₂ nanotube content on these properties, this study 

aims to identify an optimal nanocomposite composition for potential applications in bone tissue engineering and localized 

drug delivery systems. 

 

Methods 

In vitro bioactivity testing was performed by immersing the samples in simulated body fluid (SBF) for a period of 28 

days, and bioactivity was evaluated based on the formation of a hydroxyapatite layer on the sample surfaces. The results 

of the in vitro bioactivity test confirmed the bioactivity of all synthesized samples. 

 

Results 

Among the prepared samples, the nanoglass containing 5% titanium dioxide nanotubes exhibited superior performance. 

This sample also demonstrated the highest efficiency in the drug-loading test. 
 

Conclusion 

The present study investigated the synthesis, bioactivity, and drug-loading performance of bioactive nanocomposites 

composed of calcium phosphate–based bioactive glass reinforced with titanium dioxide (TiO₂) nanotubes at different 

concentrations. The findings demonstrate that the incorporation of TiO₂ nanotubes into the bioactive glass matrix can 

significantly influence the biological, structural, and functional properties of the resulting nanocomposites, highlighting 

their potential applicability in bone tissue engineering and localized drug delivery systems. The in vitro bioactivity 

assessment confirmed that all synthesized samples exhibited clear bioactive behavior, as evidenced by the formation of a 

hydroxyapatite layer on their surfaces following immersion in simulated body fluid. This observation indicates that the 

presence of TiO₂ nanotubes, regardless of their concentration, did not compromise the inherent bioactivity of the base 

glass system. The ability of the nanocomposites to induce hydroxyapatite formation suggests their suitability for effective 

bonding with natural bone tissue, which is a critical requirement for successful orthopedic and dental implant materials. 
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Drug-loading experiments revealed notable differences between the nanocomposite formulations. Among the investigated 

samples, the nanocomposite containing 5% TiO₂ nanotubes exhibited the highest drug-loading capacity. This enhanced 

performance can be attributed to the optimal balance between surface area, porosity, and structural accessibility provided 

by the lower concentration of nanotubes, which likely facilitated more efficient drug adsorption. These results suggest 

that incorporating a moderate amount of TiO₂ nanotubes can significantly improve the drug delivery potential of bioactive 

glass-based systems, making them particularly suitable for applications requiring localized and controlled release of 

therapeutic agents, such as antibiotics to prevent implant-related infections. In contrast, the nanocomposite containing 

15% TiO₂ nanotubes demonstrated superior structural characteristics from a mechanical standpoint. Analysis of X-ray 

diffraction (XRD) patterns indicated improved crystallinity and structural reinforcement in this sample, which are 

commonly associated with enhanced mechanical properties, including fracture toughness. The higher nanotube content 

appears to contribute to more effective stress transfer and crack-bridging mechanisms within the composite structure, 

thereby improving resistance to mechanical failure. Such properties are especially important for load-bearing applications 

where mechanical stability is essential. Overall, the results of this study highlight a clear trade-off between drug-loading 

efficiency and mechanical reinforcement depending on the TiO₂ nanotube concentration. While the 5% TiO₂ nanotube 

nanocomposite is more favorable for drug delivery applications due to its superior loading capacity, the 15% TiO₂ 

nanotube formulation appears to be the optimal choice for applications requiring enhanced mechanical performance. 

These findings underscore the importance of tailoring nanocomposite composition based on the specific clinical 

requirements. Future studies should focus on evaluating the in vivo performance, long-term drug release behavior, and 

mechanical durability of these nanocomposites under physiological conditions. Nonetheless, the present work provides 

valuable insights into the design of multifunctional bioactive nanocomposites with tunable properties for advanced 

biomedical applications. 
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   ها: واژهکلید
 فعال،ستیز یشهیش

 دارو،
 ت،ی آپات یدروکسیه
 .ومی تانیت دیاکس ید

اصلی   : مقدمه از  نقص یکی  انواع  رفع  راهکارها جهت  مواد زیستی ترین  انواع  از  استفاده  و غضروفی،  استخوانی  های 

ی استخوان است،  دهندهی اصلی تشکیلآپاتیت که از اجزاای از هیدروکسیباشد. لایهها میها و داربستهمچون کاشتنی
های  گردد. از دیگر کاربردهای شیشهشود که باعث ایجاد پیوند بین این ماده زیستی و استخوان طبیعی بدن میایجاد می
ها روی شیشه مورد استفاده  بیوتیک. با بارگذاری آنتیتوان به  استفاده از آن به عنوان حامل دارو اشاره کردفعال میزیست

های احتمالی در ناحیه پیوند جلوگیری نمود. در این تحقیق،  توان از عفونتشده میدیده و رهایش کنترلدر بافت آسیب
درصد    1۵و    ۵له  های نانوتیتانیوم با غلظتاکسیددی هایفعال و نانولولهفعالی متشکل از شیشه زیستنانوکامپوزیت زیست

روش سل زیستبه  خواص  ادامه  در  است.  شده  سنتز  میزان ژل  و  کریستالی  ساختار  ذرات،  اندازه  مورفولوژی،  فعالی، 
 .ها مورد بررسی قرار گرفتندبارگذاری دارو روی نانوکامپوزیت

شده بدن برای مدت زمان  سازیها در مایع شبیهور کردن نمونهتنی با غوطهفعالی بیرونآزمون زیستروش پژوهش:  

فعالی ها انجام شکد. نتای  حاصکل از آزمون زیسکتآپاتیت روی سکح  نمونهروزه و با توجه به تشککیل لایه هیدروکسکی  2۸
 .شده بوده استهای سنتزفعالی تمامی نمونهتنی نشانگر زیستبیرون

تیتانیوم را دارا بوده است. همیچنین این  اکسیددرصد نانولوله دی   ۵شیشه دارای  های موجود نانواز میان نمونه  ها: یافته

 . شیشه بهترین عملکرد را در آزمون بارگذاری دارو از خود نشان داده استنانو

فعالی هستند. همچنین، پس از انجام  نتای  پژوهش حاضر نشان داد که هر دو نمونه دارای خواص زیست گیری: نتیجه 

درصد نانولوله    ۵های مختلف، مشخص شد که، بیشترین میزان بارگذاری دارو روی نمونه دارای  بارگذاری دارو روی نمونه 
می دی نظر  به  ایکس،  اشعه  پراش  نتای   به  توجه  با  شد.  انجام  تیتانیوم  بهبود  اکسید  لحاظ  از  نمونه  بهترین  که  رسد 

درصد نانولوله دی اکسید تیتانیوم که در ابتدای   1۵خصوصیات مکانیکی مانند چقرمگی شکست، مربوط به نمونه دارای 
 .باشدسنتز اضافه شده، می 

نشریه  . نانولوله ومیتانی ت دیاکسیفسفات و د میکلس ت یکامپوز یفعال ستیز یابیدارو و ارز یبارگذار یبررس  .سیاو، یاوشیس یصانع ؛ مانیپ دیس، ی زاده زعفرانقربان: استناد
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 مقدمه  

و   ب یبه منظور رفع ع  ی ستیشوند که با  ی انسان  یها بافت  بیو تخر  ب یجراحات و تومورها ممکن است منجر به آس  ها، یماریب

  ی بدن ناش  دهی دبیآس  ی هادرمان بافت  ا یو    ین یگزیجا  یبرا  یروزانه هزاران عمل جراح  .(1)  رندی آن مورد درمان قرار گ  ی بازساز

قرار دارد، استخوان   ها بیآس  نیها که در معرض ا بافت  ن یاز ا  یک ی   .(2) ردیگ یانجام م   ی کیزیف  ی هاتیمصدوم   ای و    ها یماریاز ب

استخوان   ترک  کیاست.  بخش  یب ی ماده  است   ی آل  ، یمعدن  ی هاناهمگن شامل   ... معدن   . (3)  و  بخش  عمده  شامل   ی قسمت 

 وند یبافت استخوان، عمل پ  یمهندس  نه یو ... است. در زم  هایچرب  ها،نیها، پروتئ شامل کلاژن  یو بخش آل  تیآپات یدروکس یه

رفته   ن یاز استخوان از ب  ی که بخش   رد یگ یمورد استفاده قرار م   یبه صورت اتوگرفت، آلوگرفت و زنوگرفت باشد، زمان   تواندیکه م 

البته استفاده از    .(4)  پس از برداشتن تومور پر شود  ای شده پس از جراحات و حوادث و    جادی باشد که شکاف ا  ازی و ن  دباش

احتمال پس زدن توسط   نیو همچن  مارانیب  یهمه    یبرا  یوندیوجود بافت پ   تیمحدود  لیذکر شده در بالا به دل  یهاروش

  زین  مار ی از شخص اهدا کننده به ب  یماری عفونت و انتقال ب  جادی احتمال ا  نیاست. همچن   تیمحدود  یبدن دارا  ی منیا  ستمیس

 . (5) وجود دارد 

دنبال روش  ی مهندس به  استخوان  ترک  ییهابافت  با  که  در    یهاکردن سلول  بی است  زنده   ا ی  یماده مصنوع   ک ی موجودات 

  ی ها به عنوان راهکارروش  گریمواد در کنار د   نی. استفاده از ادیبدن نما  ده یدبیاستخوان آس  نیگزیبتواند آن را جا  ، یعیطب

متخلخل که    یساختار سه بعد  کیمنظور    نیا  یبرا  .(6)  شودیشناخته م   یخوانبافت است  یهابیو آس  هایماریدرمان ب  یبرا

 ن یها دهد. متخصصرا به سلول  ز یو تما  ریتکث   دن، ی اجازه چسب  د یاست. سطح آنها با   ازی بافت زنده باشد مورد ن  ل یقادر به تشک

به چهار بخش   توانیبافت استخوان را م  یمورد استفاده در مهندس   نیگزی. مواد جااندکرده  یساختار را داربست نام گذار   نیا

فعال، فلزات و   ستی ز  یهاشهیو ش  یفسفات   میکلس   باتیشامل ترک  هاک ی سرام  ،یو مصنوع  یع یطب  یمرهای شامل پل  مرها،یپل

شد و منجر   یمعرف  1969بار توسط هنچ و همکاران در سال    نی اول  فعالستیز   شهیمفهوم ش   .(7)  کرد  یطبقه بند  هاتیکامپوز

  ی ک یولوژیب  یهاطی هنگام تماس با مح  یپاسخ خاص   یدارا  یفعالستی . مواد زدیگرد  یفعالستی از واژه ز  یاستاندارد  فیبه تعر

 . (8)  شودیبافت و آنها م  نیب وند یپ جاد یهستند که منجر به ا

  دیتول  یبه استخوان زنده برا  وندیدر بدن موجود زنده و پ  تیآپاتیدروکسی فعال به ه  ستیز  یها شهی ش  لیتبد  ییتوانا  لیبه دل

استفاده    توانیژل م   -و سل  یاز دو روش ذوب  فعالستیز  یهاشهیسنتز ش  یاند. براقرار گرفته  قیداربست به شدت مورد تحق 

اشاره   ی بالاتر آن نسبت به روش ذوب  یفعال ستی سنتز و ز  نیبودن دما در ح  ن ییبه پا  توان یژل م  - روش سل    ی اینمود. از مزا

آنها است.   یو شکنندگ   ترفیضع  یکی استخوان، خواص مکان  وندی پ  اتیدر عمل  فعالستیز  یهاشهیش  یهااز نقص  یکی   .(9)  کرد

   .(10)  شده است  شنهاد یپ   فعال ستیز  ی هاشهیو ... با ش   مرها یمتشکل از فلزات، پل  ی تیکامپوز  جادینقص، ا  ن یبهبود و رفع ا  یبرا

سل شیشه-روش  سنتز  برای  کارآمد  روشی  زژل،  است  ستییهای  یکپارچه  قطعات  و  متخلخـل  پودرهای  شکل    . (11)  به 

فعالی از خود نشان    ستیژلی، خلوص و همگنی بیشتری دارند همچنین محدوده ترکیب آنها که خاصیت ز  -های سل  شیشه

ای انجام شده تا بتوان از این روش برای های گستردهتر است. بنابراین تلاشهای ذوبی گستردهدهد در مقایسه با شیشهمی

ها  ها، پوششهای استخوانی، داربستنمود و آن را برای ساخت پرکننده  ادههای زیست فعال استفسنتز شیشه و شیشه سرامیک 

آن    نیدارد که از مشهورتر  یانواع گوناگون SiO2-CaO-P2O5بر    یفعال مبتن  ستیز  یهاشهیبکار برد. ش  دییو مواد هیبر

خواص   سه ی، به مقا(2017)و همکاران  ( Polymeris)  سیمریپل  .(12)  را نام برد  45S5و    58Sفعال    ستیز  یشهیش  توانیم

  یزمان   سهیپرداختند. آنها با مقا  د یتبر  -حاصل از روش ذوب  45S5ژل و    -حاصل از روش سل  58S  یشهیش  یفعال   ستیز

را با    HCA  لیتشک   ی هاواکنش  ی سر  58S  ی شهیکه ش  افتندی در  شه یدو نوع ش  نیا  یبرا  تیکربنات آپات   یدروکس یه  ل یتشک

حاصل از    58S  ی شهیش   شتریب  یر یپذامر را به تخلخل  ن ی. آنها علت ادهدیانجام م   45S5  یشهیبه ش   سبت ن  ی شتریسرعت ب
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مزوحفره به    58S  ی شهی، با افزودن نقره به ش(2014)  ( و همکاران Zhuراستا ژو )  ن یدر هم  .(13)  ژل دانستند  - روش سل

  شه ینوع ش  نیکه ا  افتندی انجام شده در  یتنبرون  یهایآن پرداختند. آنها با بررس  یفعال   ستیو ز  الیباکتر  یخواص آنت  یبررس

  باشد یم  زین ی عال   یال ی باکتر ی خواص آنت ی حال دارا ن یساز دارد در عاستخوان ی هاسلول ر یدر تکث ی خوب ی فعال  ستی خواص ز

پژوهش   .(14) همکارانShankhwar)  شانخوار  گرید   یدر  و  خاص(2016)   (  بهبود  از   ی فعال  ست یز  ت ی،  ساخته شده  داربست 

 یخوب  ل یپتانس  یفوق دارا  یتیکه داربست کامپوز  دندیرس   جهینت  نیرا اثبات کردند. آنها به ا  تیفورستر   یهیبر پا  58S  یشهیش

  ی ا نهیبالا، به عنوان گز  ی کی مکان  یها تیبا توجه به قابل  وم یتانیت  یاژها یآل   .(15)  باشدیبافت استخوان م  یکاربرد در مهندس   یبرا

  دی اکسید  یهاو نانوله  فعالستی ز  شهیمتشکل از نانوش  یتیکامپوز  حادی. اروندیبه شمار م   تی کامپوز  ن یا  جادیا  یمناسب برا

  یانتقال دارو  ی هاستمیس  یشود. به طور کل  رح بافت استخوان مط ی نیگزیجا یمناسب برا یانهیبه عنوان گز تواندیم  ومیتانیت

موضوع   ن ی. در کنار ااندافتهیاست، توسعه    ع یسر  یل یو جذب دارو خ  ی که در آن آزاد ساز  ی حالت استعمال خوراک  یمتداول برا

دارو  یهاستمی که س برا  یانتقال  معمولا  نشده  یکوتاه طراح  یزمان  ی هادوره  یمتداول  و  تجو  ازیاند  تکرار    ن یا  دارند،  زیبه 

است که در زمان    ییهاها و درهقله  یدارو دارا  شیخارج از محدوده مورد نظر هستند که روند رها  ینوسانات  ی دارا  هاستمیس

(  Wangوانگ ).  ردیگ یم دارو قرار    یاوقات کمتر از سطح کاف  یو گاه   تیبالاتر از سطح سم   یاوقات در محدوده    یاستعمال گاه

پرداختند. گزارش شده است    کای لیبه نانوذرات س   د یدروکس یه  می اثر اضافه کردن کلس  یبه بررس  ی ق ی در تحق (  2014)و همکاران  

بدن   شدهیسازهیدر محلول شب  یورروز غوطه  3بوده و بعد از گذشت    یفعال ستیز   تیخاص  یدارا   افتهی  رییتغ  که نانوذرات

ا بوده  یرو  تیآپات   ی هیلا  جاد یشاهد  آنها  همچن سطح  افزا  نی اند.  با  که  است  شده  کاهش    شیگزارش  شاهد  ذرات  اندازه 

 ساراوان پاوان   .(16)  گزارش شده است  ت،یسم   شات ی ذرات در آزما  نیبودن ا  ی رسمیغ  ن یاند. همچنها بودهنمونه  یفعال ستیز

(Saravanapavan و همکاران ) (2013  )در    دیبروما  ومیآمون  لیمت  یتر  لی اثر اضافه کردن سورفکتنت ست  یبه بررس  یقیدر تحق

متخلخل شده    یخال -سورفکتنت باعث به وجود آوردن ساختار تو  نی. گزارش شده است که اپرداختند  فعالستی ز  شهی سنتز ش

سورفکتنت،    نیغلظت ا  شیبا افزا  ن یاند. همچنبوده  ی همسان  نسبتا  یهاتماس بالا و اندازه  ژهیسطح و  یکه ذرات سنتز شده دارا 

اندازه ذرات گزارش شده است. همچن به عنوان گز  ن یکاهش  به عنوان حامل داروها و ژن  یانهیمحصول حاصل  ها  مطلوب 

  فعال ستی ز  شه یاستفاده از نانوذرات ش  تیقابل یبه بررس  ی ق ی در تحق ( 2012)( و همکاران  El-Fiqi)  یقی الف   .(17)  د یگرد یمعرف 

نانومتر که به   90-80در ابعاد    یکرو   ی هاشهیاز نانو ش  قیتحق  نی پرداختند. در ا هاژن یها و برخمتخلخل به عنوان حامل دارو

 ن یدادند. همچن   ی پاسخ قابل قبول   ی فعال ستیو ز  ت یسم  شاتیدر آزما  ها شهینانو ش   نیشدند استفاده شد. ا  دی ژل تول  - روش سل  

مناسب    ی مانند اندازه، تخلخل و متناسب با آن بالا بودن سطح تماس و بارگذار  ها شهینانو ش  نیا  ی هایژگ یاز و  گرید  یبرخ

همچنین گزارش شده است   .(18)  کند یسخت بدن مطرح م   یها استفاده در بافت  یمناسب برا  ی انهیدارو، آنها را به عنوان گز

ترین یکی از اصلیبه طور کلی    اند.که به دلیل پایین بودن اندازه ذارت، شاهد بهبود در خاصیت تکثیر و تمایز سلولی بوده

باشد.  ها میها و داربستهای استخوانی و غضروفی، استفاده از انواع مواد زیستی همچون کاشتنیراهکارها جهت رفع انواع نقص

شود که باعث ایجاد پیوند بین این ی استخوان است، ایجاد میدهنده ی اصلی تشکیل آپاتیت که از اجزاای از هیدروکسیلایه

توان به  استفاده از آن به عنوان فعال میهای زیستگردد. از دیگر کاربردهای شیشهماده زیستی و استخوان طبیعی بدن می

توان  شده میدیده و رهایش کنترلها روی شیشه مورد استفاده در بافت آسیب بیوتیک ی آنتیحامل دارو اشاره کرد. با بارگذار 

 های احتمالی در ناحیه پیوند جلوگیری نمود. از عفونت
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 5های نانوله  تیتانیوم با غلظتاکسیددیهایفعال و نانولولهفعالی متشکل از شیشه زیستدر این تحقیق، نانوکامپوزیت زیست

به روش سل   15و   این مطالعه  ژل سنتز شده استدرصد  ارزیابی زیست  لذا هدف  بارگذاری دارو و  فعالی کامپوزیت  بررسی 

 .بود اکسید تیتانیوم نانولولهکلسیم فسفات و دی

 شناسیروش

باشد میبه صورت وزنی    5O2Pدرصد    9و    CaOدرصد    23و    2SiOدرصد    58بوده که دارای    58Sشیشه زیست فعال اولیه از نوع  

لیتر آب دیونیزه  میلی  9/13ارتوسیلیکات به همراه    میلی لیتر تترا اتیل   6/21طور خلاصه  شود. بهژل تولید می- که به روش سل

دقیقه هم زده   30ای محیط برای  کنیم. این مرحله در دم میلی لیتر اتانول حل می  50میلی لیتر اسید نیتریک در    8/2و  

میلی لیتر تری اتیل فسفات به محلول قبلی    2/2شود تا هیدرولیز تترا اتیل ارتوسیلیکات انجام شود. بعد از این مرجله،  می

شود  آبه به محلول اضاقه می  6گرم کلسیم نیترات    04/14شود. در مرحله بعد،  دقیقه هم زده می  20اضافه شده و برای مدت  

شود تا ویسکوزیته مولار به صورت قطره قطره به محلول اضافه می  2شود. در ادامه آمونیاک  دقیقه هم زده می  20و برای  

ه عنوان عامل تسریع کننده فرایند ژل شدن  شود. از آمونیاک بمحلول تبدیل به ژل می  یابد و نهایتاًمحلول به آرامی افزایش می

شود تا ژل خشک شده و ترکیبات  درجه قرار داده می  60روز در آون با دمای    1شود. در ادامه ژل حاصل برای مدت  استفاده می

 2درجه برای مدت  600الکلی و آب آن تبخیر شود و ژل حاصل به صورت پودر در آید. در ادامه پودر حاصل در کوره با دمای  

درجه در هر دقیقه تنظیم گردیده    3گیرد تا ترکیبات نیتراتی آن حذف شوند. نرخ افزایش دما در کوره روی  ساعت قرار می

لوله دی اکسید تیتانیوم، روش سنتز به همان شکل توضیح داده شده نانو    -کامپوزیت شیشه زیست فعال   وبرای تولید نان  است.

کیب نهایی کامپوزیت تشکیل  شود. ترهای دی اکسید تیتانیوم به ترکیب اضافه میباشد که با کاهش میزان نانو لولهدر قبل می

باشد که می  5O2Pدرصد    9و    CaOدرصد    23درصد نانو لوله دی اکسید تیتانیوم و    xو    2SiO( در صد  x-58شده به صورت )

باشد. همچنین با توجه به تغییر میزان تترا اتیل ارتوسیلیکات استفاده شده میزان الکل، آب و اسید  می  15و    5برابر با    xمیزان  

   باشد. ها ثابت میی نمونهمواد در همه یابد و نسب این استفاده شده نیز کاهش می

شود. سازی شده بدن بررسی میها در محلول شبیهور کردن نمونهکامپوزیت تولیدی با استفاده از فرایند غوطهزیست فعالی نانو

لیتر میلی  20ها در  گرم از نانو پودرمیلی  500باشد.  سازی شده مطابق با روش ارایه شده توسط کوکوبو میترکیب محلول شبیه

شود. درجه قرار داده می  37ور کرده و در انکوباتور با دمای  غوطه  37روز در دمای    28برای مدت  زی شده  سامحول شبیه

ساختار    گردد.های موجود در محلول، در هر هفت روز محول قبلی با  محلول تازه تعویض میهمچنین برای حفظ غلظت یون

 سطح و مورفولوژی نمونه ها بعد از غوطه وری به وسیله میکروسکوپ الکترونی بررسی شد.

که با چشم غیر مسلح قابل مشاهده نیستند    ساختارهایی استفاده از میکروسکوپ به عنوان تکنیکی که برای تصویر سازی از  

های میکروسکوپی باشد. تکنیک گیرد و هدف اصلی آن ایجاد تصویری از ناحیه مد نظر برای مشاهده میمورد استفاده قرار می

ها را توجه به تکنیک مورد استفاده و خصوصیات نمونه مورد نظر  اجازه تجسم ساختارهای موجود در نمونه و یا روی سطح آن

دهند. مورفولوژی و ساختار نانو پودر سنتز شده به وسیله میکروسکوپ الکترونی روبشی بررسی شد. همچنین نمونه قبل از می

پوشش طلا  وسیله  به  الکترونی  میکروسکوپ  در  گیری  اندازقرار  همچنین  شدند.  این دهی  وسیله  به  نیز  پودر  نانو  ذارت  ه 

 میکروسکوپ الکترونی بررسی گردید.

نمونهب روی  دارو  زیستارگذاری  نانوشیشه  زیست  58Sفعال  های  نانوکامپوزیت شیشه  نانولولهو  و  اکسید  فعال  دی  های 

ها در محلول دارو انجام گردید. در ابتدا محلول دارو با غلظت مورد نظر ساخته شد. برای  وری نمونه تیتانیوم به روش غوطه

میلی گرم تتراسیایکلین هیدروکلراید با اضافه کردن    100گرم در لیتر، مقدار  میلی  2000میلی لیتر محلول داروی    50ساخت  

دقیقه اختلاط،    5میلی لیتر رسانده شد و به وسیله همزن عمل اختلاط انجام گردید و پس از    50آب دیونیزه شده به حجم  
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محلول آماده استفاده برای بارگذاری دارو گردید. در ادامه برای عمل بارگذاری دارو، با توجه به اینکه در ابتدا در نظر گرفته 

گرم نانوشیشه  میلی  500فعال به آن اضافه شود،  گرم نانوشیشه زیستمیلی  10لیتر محلول دارو،  شده است که به ازای هر میلی

لیتر محلول دارو اضافه گردید و با استفاده از همزن مغناطیسی عمل اختلاط در دمای محیط برای  میلی  50فعال به  زیست

گیری از محلول و انجام سانتریفیوژ روی نمونه، میزان جذب  مدت زمان یک روز انجام شد. پس از یک روز اختلاط با نمونه

و با استفاده از منحنی   (15)  گیری شداندازه  نانومتر  383  در طول موج  uv-visسنج  محلول جداشده به وسیله دستگاه طیف

نانوشیشه روی  دارو  بارگذاری  از  پس  محلول  غلظت  میزان  داروی  کالیبراسیون  از  ناشی  غلظت  این  که  گردید،  محاسبه  ها 

 .  ها استمانده درون محلول بارگذاری است و کاهش غلظت داروی درون محلول ناشی از جذب دارو به وسیله نانوشیشهباقی

 هایافته

ش  یروبش   یالکترون  کروسکوپی م  ریتصاو  1شکل   نمونه  به  غوطه  فعالستیز   شهیمربوط  از  پس  و  قبل  ما  یوررا    ع یدر 

و حالت   افته ی  ر ییها تغ نمونه  یمورفولوژ  رسد یبه نظر م   ،یورروز غوطه  28پس از    ری. در تصودهدیبدن نشان م   شده یساز هیشب

مشخص شده   اسیها است. طبق اندازه مق نانولوله  یبر رو  دیاز مواد جد  یاهیلا  لیتشک   یاند، که نشان دهندهکرده  دایپ  یکرو

 . هستند ینانومتر اس یابعاد در مق  ی که ذرات سنتز شده دارا شود یاثبات م ر،یتصو یبر رو
 الف(

 
 ب(

 
 ی تنالف( نمونه سنتز شده، ب( پس از آزمون برون ؛یروبش  یالکترون  کروسکوپیم ریتصاو -1 شکل

 دارو یبارگذار

  ر ی در هر سال تأث  ماریب  هاونیل یم  ی امر بر زندگ  نیا  رایها است، زجذاب در پژوهش  ار یبس  نه یزم  کی انتقال دارو    موضوع

  ی اثربخش  شوند، یم  زیتجو  یمختلف  یهادلار ارزش دارد. اگر چه داروها به روش  ارد یلیم  980سالانه    یفعل  یی. بازار داروگذاردیم

کنترل شده؛ مانند    ی انتقال دارو  یهاتیانتقال دارو به منظور رفع محدود  ستمیمرتبط است. س  اداروها به نحوه استفاده از آنه

 یهاآزمون در غلظت  نیجذب در ا  یریگشده است. اندازه  یدارو طراح  یداریدارو، سلول و بافت مورد هدف، و پا  شینرخ رها
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شده    رسم   2شکل  استاندارد در    یشده است. منحن   ام انج  تری در ل  گرمیلیم   200و    150،  125،  100،  75،  50،  5/37،  75/18

 .است

 
 بر اساس غلظت  نیکلیاستاندارد جذب محلول تتراسا یمنحن  -2 شکل

 استفاده شد.  1های مختلف از رابطه ی میزان بارگذاری دارو روی نمونهبرای محاسبه

(1 ) 100×
داروی جذب شده توسط نانو شیشه 

میزان داروی اولیه 
  )%(میزان بارگذاری دارو       =

  ی آزمون، بارگذار   نینشان داده شده است. در ا  وم یتانیت   دیاکس  ی از د  %5  ینمونه حاو  یوراثر مدت زمان غوطه  3شکل  در  

آزمون ثابت نگه داشته شده    نی در ا  رهایمتغ   گریساعت انجام شد. لازم به ذکر است که د  48و    24،  6  ی هامدت زمان  یدارو برا

 .است

 
  تر، ی لیلیدر م  گرمیلیم 10به محلول  شهینسبت نانوش  تر، یدر ل گرمیلی م 2000 هیغلظت محلول اول  وم، یتانیت  دیاکس یاز د %۵  ینمونه حاو یدارو رو یبارگذار زانیم -3 شکل

 ساعت  ۴۸ساعت، پ(   2۴ساعت، ب(  6الف(   یمدت زمان بارگذار

نشان   تریدارو در ل  گرم یلیم 2000و  1000 یهادر غلظت ومی تانیت دی اکس یاز د %5 ینمونه حاو ی بارگذار زانیم 4شکل در 

افزا است  داده شده  نشان  که در شکل  است. همانطور  بارگذار  شیداده شده  محلول  دارو در  افزا  یغلظت    زانیم   شیباعث 

A=0.0111C-0.856

R² = 0.995
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 1405  بهار ،1، شمارة  3، دورة در مدیریت آموزش و علوم سلامت  نشریه رویکردهای نوین

  

در    ،ی دارو در محلول بارگذار  یبالا   ی هاعدم انحلال دارو در غلظت  ل یشده است. البته لازم به ذکر است که به دل  ی بارگذار

 . وجود دارد تیغلظت دارو در محلول محدود شیافزا

 
لیتر، غلظت محلول  گرم در میلیمیلی 10وری، نسبت نانوشیشه به محلول  ساعت غوطه 2۴از دی اکسید تیتانیوم، بعد از  %۵میزان بارگذاری دارو روی نمونه حاوی  -4شکل 

 گرم در لیتر میلی 2000گرم در لیتر، ب( میلی 1000اولیه الف(   

 

 گیرینتیجه

  وم یتانیت  د یاکس ید  یهاکردن نانولولهبا اضافه  د یجد  یهاشهیسپس نانوش  دی سنتز گرد  58S  ی شهیابتدا نانوش  قیتحق   ن یدر ا

 ج ی . نتادی ها انجام گردهر کدام از نمونه یبرا ی تنرونیبه صورت ب یهانمونه یفعال ستی ز یسنتز شد. پس از مرحله سنتز بررس

 یهانمونه  یدارو رو  یپس از انجام بارگذار  ن،یهستند. همچن  یفعالستیخواص ز  یدارا  نمونهپژوهش حاضر نشان داد که هر دو  

انجام شد. با   ومیتانیت  د یاکس یدرصد نانولوله د  5  ی نمونه دارا  ی دارو رو  یبارگذار  زانیم  نیشتریمختلف، مشخص شد که، ب

شکست،   یمانند چقرمگ  یک یمکان  اتی بهبود خصوص  لحاظنمونه از    نیکه بهتر  رسدیبه نظر م  کس،یپراش اشعه ا  جیتوجه به نتا

 ی بارگذار  زان یم  ش ی. افزاباشدیسنتز اضافه شده، م   ی که در ابتدا ومیتانیت  د ی اکس  ی درصد نانولوله د  15  ی مربوط به نمونه دارا

بعد از استفاده در    ل از سطوح فعا  یاد یبودن تعداد ز  ینشانگر خال   ، یدارو در محلول بارگذار  ه یغلظت اول  شیدارو بعد از افزا

 است.  تر یدر ل گرمیلیم 1000محلول 

 ملاحظات اخلاقی

 حامی مالی

 نکرده است.  افتی در ایبودجه چ یه ق یتحق  نیا

 مشارکت نویسندگان

  ق، یتحق   ؛یاوش یس  یصانع  سیاو  ل، یتحل  ؛یاوش یس  یصانع  سی او  ،یروش شناس   ؛ یزاده زعفرانقربان  مان ی پ  د یس   یمفهوم ساز

  ؛یاوش ی س  یصانع  سیاو  ،سینوشی پ  هیته -نگارش  ؛یزاده زعفرانقربان  مانیپ   دی سها،  داده  تیریمد  ؛یزاده زعفرانقربان  مان ی پ  دیس

 . یزاده زعفرانقربان مان ی پ  دیس پروژه،  تیریمد؛  یاوش یس  یصانع س یاونظارت، 

 تعارض منافع 

 ، این مقاله تعارض منافع ندارد. نویسندهبنابر اظهار 
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