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Abstract 

Use of Peristeum as a Source of Endothelial-like Cells

Bong-Wook Park, Shin-Won Kim1, Uk-Kyu Kim1, Young-Sool Hah2, Jin-Hyun Kim2, Deok Ryong Kim3, 
Iel-Young Sung4, Yeong-Cheol Cho4, Jang-Ho Son4, Jong-Ryoul Kim5, June-Ho Byun

Department of Oral and Maxillofacial Surgery, Gyeongsang National University School of Medicine and Institute of Health 
Sciences, Biomedical Center (BK21), 1Department of Oral and Maxillofacial Surgery, School of Dentistry, Pusan National 

University, 2Clinical Research Institute, Gyeongsang National University Hospital, 3Department of Biochemistry, 
Gyeongsang National University School of Medicine and Institute of Health Sciences, Biomedical Center (BK21), 

4Department of Oral and Maxillofacial Surgery, College of Medicine, Ulsan University, 5Maxillofacial Center, Onhospital

Purpose: The periosteum is a well-known source of osteogenic precursor cells for tissue-engineered bone formation. However, 
cultured endothelial or endothelial-like cells derived from periosteum have not yet been investigated. This study focused 
on endothelial-like cell culture from the periosteum.
Methods: Periosteal tissues were harvested from the mandible during surgical extraction of lower impacted third molars. 
The tissues were treated with 0.075% type I collagenase in phosphate-buffered saline (PBS) for 1 hr at 37oC to release cellular 
fractions. The collagenase was inactivated with an equal volume of DMEM/10% fetal bovine serum (FBS) and the infranatant 
was centrifuged for 10 min at 2,400 rpm. The cellular pellet was filtered through a 100μm nylon cell strainer, and the 
filtered cells were centrifuged for 10 min at 2,400 rpm. The resuspended cells were plated into T25 flasks and cultured 
in endothelial cell basal medium (EBM)-2.
Results: Among the hematopoietic markers, CD146 was more highly expressed than CD31 and CD34. The periosteal-derived 
cells also expressed CD90 and CD166, mesenchymal stem cell markers. Considering that the expression of CD146 was constant 
and that the expression of CD90 was lower at passage 5, respectively, the CD146 positive cells in passage 5 were isolated 
using the magnetic cell sorting (MACS) system. These CD146 sorted, periosteal-derived cells formed tube-like structures on 
Matrigel. The uptake of acetylated, low-density lipoprotein, labeled with 1,1'-dioctadecyl-3,3,3',3'-tetramethylindocarbocyanine 
perchlorate (DiI-Ac-LDL) was also examined in these cells.
Conclusion: These results suggest that the CD146-sorted positive cells can be referred to as periosteal-derived CD146 positive 
endothelial-like cells. In particular, when a co-culture system with endothelial and osteoblastic cells in a three-dimensional 
scaffold is used, the use of periosteum as a single cell source would be strongly beneficial for bone tissue engineering.
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서  론

골 조직은 복잡하면서도 고도로 혈관화되어 있는 조직이므로 

골의 재형성이나 골절 치유 등과 관련하여 가장 중요하게 고려하

여야 할 요소 중의 하나는 활성화된 혈류공급이라 할 수 있다. 

일반적으로 골 손상이 있을 경우, 관련 부위 혈관손상으로 산소부

족에 따른 저산소 상태가 초래되어 이에 대한 보상 반응으로 

혈류회복을 통한 산소증가를 위하여 혈관신생 기전이 발전하게 

된다. 그러므로 사실 골의 재형성이 일어나기 전, 혈류의 회복은 

골의 재형성에 가장 중요한 요소 중의 하나가 되는 것이다. 그러므

로 적절한 혈류공급이 골 조직에 제공되지 못할 경우 골격성 

병변을 야기할 수 있다. 이러한 점을 고려하여 담체를 이용한 

골 조직공학의 최신 경향은 다공성의 담체에 미리 혈관형성을 

이루어 혈관화된 담체를 제작하고 이에 골 전구세포를 적용하여 

골재생시 미리 형성된 혈관형성을 통하여 골형성이 더더욱 잘 

일어날 수 있게 하는 것이라 할 수 있다. 최근 일부의 연구에서 

골수기원줄기세포를 인간 제대혈 유래 혈관내피세포와 함께 합동

배양(coculture)시 골수기원줄기세포가 조골세포로 더 잘 분화됨

이 보고되고 있다. 이러한 것들을 고려할 때, 어떤 원천이 되는 

조직으로부터 혈관내피세포를 쉽게 추출, 배양, 증식시켜 적절한 

방법으로 다공성 담체에 적용하여 혈관화된 담체를 형성한다면 

골 조직공학의 본연의 목표를 더 잘 이루리라 생각된다[1-8]. 또한 

어떤 원천이 되는 조직으로부터 혈관내피세포를 추출, 배양, 증식

시켜 적절한 방법으로 다공성 담체에 적용하여 혈관화된 담체를 

형성하고 골 전구세포를 적용하여 조직공학적으로 혈관형성 골을 

형성할 때, 혈관내피세포를 추출하기 위한 조직과 골 전구세포를 

채취하기 위한 조직이 동일할 경우, 조직공학적으로 편리함과 

함께 이상 면역반응의 배제를 이룰 수 있으므로 골 조직공학 

본연의 목표를 더 잘 이룰 수 있으리라 여겨진다. 일반적으로 

혈관내피세포에 대한 세포배양이 쉽지 않은 상황에서 쉽게 접근할 

수 있는 원천으로, 덧붙여 향후 골 전구세포를 추출하기 위한 

원천과 동일한 원천에서 혈관내피세포를 추출하고 활용할 수 있다

면 조직공학으로 상당한 장점을 제공할 수 있으리라 여겨진다. 

최근에는 혈관내피세포의 원천으로 인간 제대혈 유래 혈관내피세

포의 이용이 많이 보고되고 있다. 인간 제대혈 유래 혈관내피세포

는 신체의 비자가세포에 대한 거부반응에서 중요한 역할을 하는 

MHC (major histocompatibility complex) 항원에 대하여 극히 

낮은 수준을 나타내어 다방면의 치료 영역에서 활용가치가 높다고 

알려져 있고 상업적으로도 쉽게 구할 수 있어 조직공학적 연구부

분뿐 아니라 치료영역에서도 많이 이용되고 있지만 실지 이는 

태아와 관련된 파생조직이라 할 수 있으므로 신체의 일반적인 

내피계(endothelial system)와는 다소 다른 비전형적 산물이다. 

대혈관계 혈관내피세포와 미세혈관계 혈관내피세포는 다소 다른 

조직학적 특성을 나타낸다고 알려져 있으며 사실 인간의 모든 

혈관내피세포의 95%는 미세혈관 혈관내피세포이므로 혈관내피

세포를 응용하여 의학과 관련된 생리학적/병리학적 상태를 연구

하는 모델에서는 미세혈관 혈관내피세포를 이용하는 것이 유리하

다고 할 수 있다. 최근 이와 관련하여 지방조직에 존재하는 미세혈

관 혈관내피세포가 혈관내피세포를 응용하는 여러 분야에서 좋은 

성과를 제공해 주고 있다. 지방조직은 상대적으로 고도로 혈관화

되어 있으며 지방세포를 제외하고 간질 부분이 비교적 적어 혈관

내피세포를 추출하기에 용이함을 제공한다[9-13].

일반적으로 골막은 섬유아세포 및 콜라겐 섬유등으로 구성된 

외부층과 골에 부착되어 조골세포 및 골 전구세포를 함유하고 

있는 내부층으로 구분될 수 있다. 외부층에는 콜라겐 섬유뿐만 

아니라 각종 신경섬유와 풍부한 혈관분포도 잘 이루어져 있으며 

이곳에 존재하는 혈관은 대부분 모세혈관 형태로 알려져 있다. 

모세혈관은 소동맥과 소정맥을 연결하는 그물 모양의 매우 가는 

혈관으로 탄성 섬유나 근육이 없는 한 층의 혈관내피세포, 기저막, 

그리고 일부 혈관주위세포로 이루어져 있다. 이러한 조직학적 

소견을 고려하면 골막 또한 혈관내피세포 혹은 혈관내피유사세포

의 원천이 될 수 있을 것으로 생각된다[14-17]. 그러나 현재까지 

혈관내피세포 혹은 혈관내피유사세포 추출과 관련되어 이의 원천

으로 골막에 대한 보고는 극히 미비한 실정이다. 그러므로 본 

연구에서는 치과적으로 국소마취하에 매복치 발치 등을 포함한 

일반적인 시술을 통하여 쉽게 채취할 수 있는 골막에서 골막기원

세포를 얻어 조골세포로 분화시켜 활용하는 것과 마찬가지로 골막

조직으로부터 혈관내피유사세포의 추출과 관련된 현상을 관찰하

고자 한다.

연구방법

1. 골막조직으로부터 혈관내피유사세포의 채취

협부 매복된매복된 하악 제3대구치의 발치과정에서 약 5×20 

mm의 골막을 채취하여 몇 조각으로 다시 자른 다음, 인산염 

식염수에 세척하고 약 1시간 정도 0.075% 제1형 콜라겐분해효소 

(Sigma-Aldrich, St. Louis, MO, USA)로 처리하였다. 동일량의 

Dulbecco's modified Eagle's medium/10% fetal bovine se-

rum (DMEM/ 10% FBS)을 통하여 콜라겐 분해효소를 비활성화

시킨 후, 10분간 2,400 rpm에서 원심분리를 실시하였다. 세포층

을 DMEM/10% FBS로 부유시키고 100-μm 나일론 세포여과채

에서 여과시켰다. 여과된 세포들을 다시 10분간 2,400 rpm에서 

원심분리를 시행하였다. 인산염 식염수에 세척한 후, 세포들을 

1×10
5
 cells/well의 밀도로 2μg/cm

2
로 fibronectin이 코팅되

어 있는 24-well plate에 주입하고 FBS, human epidermal 

growth factor, human vascular endothelial growth factor, 

human insulin-like growth factor-1, human fibroblast 
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growth factor-B, heparin, ascorbic acid 및 hydrocortisone 

등이 포함된 혈관내피세포 유도배지인 혈관내피세포 유도배지-2 

(EBM-2, Cambrex, Charles, MD, USA)에서 배양하여 혈관내피

유사세포를 추출하였다.

2. 세포 표면 표지자 분석(Cell surface markers analysis)

배양 후, 관련 세포들을 트립신 처리하고 1×10
5
개 정도의 

세포들을 30분간 얼음에 일차항체와 배양시켜 조혈세포 표지자와 

간엽 줄기세포 표지자에 대한 세포 표면 표지자 분석을 시행하였

다. 조혈세포 표지자로는 CD31, CD34, 그리고 CD146을 이용하

였으며 간엽 줄기세포 표지자로는 CD90과 CD166을 이용하였다.

3. CD146 양성 세포의 분리(Isolation of the CD146＋ 

cells from periosteal-derived cells)

골막조직은 간엽조직으로 세포배양 과정을 거치더라고 조직에 

포함된 모든 세포들이 완전히 혈관내피세포 혹은 혈관내피유사세

포등의 조혈세포만 발현되는 것은 아니므로 조혈세포의 특이성을 

다수 가지고 있는 세포만을 추출하기 위하여 자기 세포분리 

(magnetic cell sorting)를 이용하여 CD146에 양성인 세포들을 

추출하였다. CD146 MicroBead Kit (Miltenyi Biotec, Auburn, 

CA, USA)를 사용하여 1×10
8
개의 세포당 100μl microbeads로 

labeling을 시행하고 column과 분리기를 이용하여 자기 세포분

리를 시행하였다.

4. CD146 양성 세포의 matrigel에 의한 혈관내피세포 세포

망 형성(Endothelial network formation of CD146＋ 

cells on Matrigel)

자기 세포분리를 통해 획득한 CD146 양성 세포들이 혈관내피

세포 혹은 혈관내피유사세포라 표현할 수 있을지, 관모형(tube 

formation) 형성 정도로 평가하였다. 일반적으로 혈관내피세포

는 이의 기질역할을 하는 matrigel을 적용할 경우, 3차원적으로 

혈관 형태인 관모형을 형성하는 것으로 알려져 있다. 그러므로 

CD146 양성 세포들이 matrigel에 적용되었을 경우, 일반적인 

혈관내피세포처럼 관모형을 형성하는지를 관찰하였다. Chamber 

slides를 matrigel (BD bioscience, San Jose, CA, USA)로 입히

고 1시간 정도 지난 후, chamber slides에 well당 2×10
4
 세포들

을 주입하였다. 48시간 후, 세포망 형성정도를 관찰하였다. 

HUVEC 세포를 양성 대조군으로 사용하였고 음성 대조군으로는 

대장암 세포주 SW620을 이용하였다.

5. CD146 양성 세포의 Dil-Ac-LDL 발현(Dil-Ac-LDL 

uptake of CD146＋ cells)

자기 세포분리를 통해 획득한 CD146 양성 세포들이 혈관내피

세포 혹은 혈관내피유사세포라 표현할 수 있을지 Dil-Ac-LDL의 

발현을 통해서도 관찰하였다. 일반적으로 혈관내피세포 혹은 혈

관내피유사세포는 특이적인 형광 표지자인 Dil-Ac-LDL에 양성 

발현을 나타내는 것으로 알려져 있으므로 자기 세포분리를 통해 

획득한 CD146 양성 세포들이 이의 발현을 나타내는지 관찰하였

다. 1×10
5
개의 CD146 양성 세포들을 4-well chamber slide에 

주입하고 10μg/ml의 DiI-Ac-LDL (Biomedical Technologies 

Inc, Stoughton, MA, USA)를 함께 배양하였다. 배양 4시간 후, 

세포들을 세척하고 3% 파라포름알데히드로 고정한 후, 형광현미

경으로 분석하였다.

6. 통계학적 분석(Statistically analysis)

통계학적 분석은 GraphPad Prism software (GraphPad 

Prism software, La Jolla, CA, USA)를 이용하여 Turkey's mul-

tiple comparison test를 통한 one-way ANOVA로 분석하였으

며 probability (P)＜0.01 이하를 유의성 있는 것으로 평가하였다.

결  과

1. 세포 표면 표지자 분석

골막조직에서 추출한 세포들은 계대배양이 지속되면서 조혈세

포 표지자 중 CD146의 발현은 비교적 일정한 양상을 나타내었지

만 CD31과 CD34에 대해서는 의미있는 발현을 나타내지 않았다. 

또한 골막조직세포들은 간엽 줄기세포 표지자인 CD90과 CD166

에 대해서도 강한 발현양상을 나타내었다. 그러나 간엽 줄기세포 

표지자중 CD90에 대해서는 passage 5에서 의미있는 발현의 감

소를 나타내었다(Fig. 1, 2).

2. CD146 양성 세포의 분리

계대배양을 지속하면서 골막조직에서 추출한 세포들이 혈관내

피세포의 특성을 나타내지만 원천적으로 간엽조직이므로 간엽 

줄기세포 표현형의 발현이 완전히 없어지지는 않음을 알 수 있었

다. 그리하여 세포 배양과정에서 조혈세포 표현형인 CD146의 

발현은 유지되는 반면, 간엽 줄기세포 표현형인 CD90의 발현이 

passage 5에서 의미있는 감소를 보이는 것을 고려하여, passage 

5에서 조혈세포 표지자 중 CD146에 대한 양성 세포를 자기 세포

분리 원리를 이용하여 추출하였다. 자기 세포분리한 CD146 양성 

세포들은 CD146에 98% 이상의 양성을 나타내었다(Fig. 3).

3. CD146 양성 세포의 matrigel에 의한 혈관내피세포 세포

망 형성

자기 세포분리된 CD146 양성 세포들이 진정한 혈관내피세포

라 표현할 수 있을지, 관모형 형성정도로 평가하였다. HUVEC 

세포를 양성 대조군으로 사용하였고 음성 대조군으로는 대장암 
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Fig. 1. Flow cytometric analysis of periosteal-derived cells. Among the hematopoietic markers, CD146 was more expressed than CD31
and CD34. The periosteal-derived cells also expressed CD90 and CD166, mesenchymal stem cell marker. *P＜0.01, compared to the
passage 1 group.

Fig. 2. Representative photograph 
of flow cytometric analysis of 
passage 5 periosteal-derived cells.

Fig. 3. CD146 sorted periosteal- 
derived cells.
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Fig. 5. Dil-Ac-LDL uptake of CD146 positive periosteal-derived cells.

Fig. 4. Tube formation of CD146 sorted periosteal-derived cells.

세포주인 SW620 세포를 이용하였다. 관찰 결과, 자기 세포분리

된 CD146 양성 세포들도 HUVEC 세포와 마찬가지로 matrigel을 

적용할 경우, 일반적인 혈관형태인 관모형을 형성하는 것으로 

관찰되었으며 음성 대조군인 SW620 세포는 matrigel이 적용되

더라도 관모형을 형성하지 못하였다(Fig. 4).

4. CD146 양성 세포의 Dil-Ac-LDL 발현

자기 세포분리된 CD146 양성 세포들은 또한 혈관내피세포의 

주요한 특성 중의 하나인, DiI-Ac-LDL의 발현에 대하여 양성반응

을 나타내었다(Fig. 5).

고  찰

최근까지 조직공학을 이용한 골조직 재생을 위한 연구는 다양

한 조직으로부터 골 전구세포의 획득을 목표로 하는 것으로 골 

전구세포를 조골세포로 분화시키는 데 관심을 가졌던 것이 사실이

다. 하지만 이제는 단순하게 원천이 되는 전구세포에서 조골세포

의 획득을 목표로 하지 않고 골 전구세포에서 조골세포로의 분화

를 촉진시킬 수 있는 방법에 대한 연구가 진행되고 있다. 그리하여 

골 전구세포에서 조골세포로의 분화 시, 여러 가지 성장인자 등을 

적용하는 것이 지속적으로 보고되고 있다. 조직공학에서 사용되

는 담체에 대해서는 기존의 생체적합성과 생분해성뿐 아니라, 

적절한 강도 및 적용되는 세포 표현형의 발현에 긍정적인 효과까

지 제공할 것을 요구하는 상황이다. 이에 본 연구에서는 골재생과 

혈관재생의 밀접한 상관관계를 고려하여 하나의 원천인 골막이라

는 간엽 조직으로부터 혈관내피유사세포와 조골세포를 추출하고 

향후 이들을 순차적으로 생체적합성, 생분해성 및 적절한 강도를 

가지는 다공성 친수성 담체에 적용하여 내부 혈관계와 조골세포를 

동시에 가진 담체의 형성을 목표로 하는 과정의 일환으로 진행하

였다. 이러한 혈관형성과 골형성을 위하여 세포를 추출할 때, 
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단 하나의 원천이 되는 조직으로부터 이러한 세포들을 추출할 

수 있다면 조직공학적인 편리함과 함께 이종세포의 적용시 나타날 

수 있는 면역반응의 배제를 동시에 획득할 수 있으므로 골 조직공

학 본연의 목표를 더 잘 이룰 수 있으리라 여겨진다. 현재까지 

골막으로부터 혈관내피세포를 체계적으로 추출, 배양한 것에 대

한 연구는 세계적으로도 극히 드문 상태이고 치과영역에서 혈관내

피세포의 활용에 대한 연구도 많지 않은 실정이다. 골신생과 혈관

신생사이의 밀접한 상호작용에 대해서는 이미 많이 알려져 있다. 

Gerber 등[1]은 가장 강력한 혈관신생인자로 알려진 혈관내피세

포성장인자의 역할과 관련하여, 이의 내인성 발현이 억제될 경우 

골형성에 장애를 일으킬 수 있다고 하였으며, Maes 등[18]은 혈관

내피세포성장인자의 isoform들이 부족한 실험쥐에서 혈관계뿐 

아니라 골형성이나 연골형성의 손상이 나타났다고 보고하였다. 

세포배양과 관련하여서도 Villars 등[19]은 인간 제대혈 유래 혈관

내피세포가 포함된 배지는 골수기원줄기세포의 증식을 증진시키

며 인간 제대혈 유래 혈관내피세포와 골수기원줄기세포를 합동 

배양할 경우, 조골세포의 분화과정에서 초기 특이 표지자로 알려

진 알칼리성 인산분해효소의 활성을 증진시킨다고 하였다. 이러

한 결과들은 혈관내피세포가 골수기원줄기세포의 조골세포로의 

분화에 직접적인 영향을 미칠 수 있다는 것을 나타낸다고 할 

수 있다. 혈관내피세포는 골수에서 형성되어 혈류를 타고 움직이

면서 혈류가 부족한 조직이나 손상받은 조직에서 혈관재생을 이루

는 것으로 알려져 있다. 따라서 이러한 혈관내피세포를 심근경색

이나 뇌졸중과 같이 혈류가 통하지 않아 생기는 질병들의 치료에 

이용하고자 하는 연구가 현재 전 세계적으로 활발히 진행 중이다. 

혈관내피세포는 사람의 혈액에서 얻을 수 있고, 좀더 어렵게는 

골수를 채취하여 얻을 수도 있으나, 그 수가 충분치 못하여 질병치

료에까지 적용하기가 어려운 상황이다. 최근에 탯줄 안에 남아 

있는 제대혈액에 혈관내피세포가 다량 존재하고 있음이 알려지면

서 이를 안정적으로 분리, 증식시킬 수 있는 프로토콜을 확립하여 

추후 질병모델을 이용한 전 임상실험에 활용하고자 하는 시도가 

전 세계적으로 활발히 진행 중이다. 그러나 임상 치의학적 관점에

서 본다면 인간 제대혈 유래 혈관내피세포보다 좀더 쉽게 추출할 

수 있는 원천으로부터 혈관내피세포를 추출할 수 있다면 여러 

가지 장점을 제공할 수 있으리라 여겨진다. 그래서 본 연구에서는 

골막으로부터 혈관내피세포를 추출하였다.

골막에도 풍부한 혈관계가 존재하므로 혈관내피세포 배양을 

위한 배지에서 어렵지 않게 혈관내피세포를 추출할 수 있을 것으

로 생각되었으나 조혈세포 표지자에 양성이고 간엽 줄기세포 표지

자에 특이적인 반응을 나타내지 않는 세포군을 획득하는 것은 

쉽지 않았다. 이는 골막조직이 본질적으로 간엽조직이므로 혈관

내피세포 유도배지에서 배양된 세포들도 어느 정도 간엽세포 특성

을 함유하고 있다는 것을 의미한다고 할 수 있다. 그리하여 혈관내

피세포만을 분리하기 위해 자기 세포분리 방법을 이용하여 조혈세

포 표지자에 양성이면서 간엽 줄기세포 표지자에 비특이적인 

CD146 양성 골막기원세포를 추출하게 되었다. 조혈세포 표지자

인 CD31과 CD34은 본 연구에서 의미있는 발현을 나타내지 않았

다. CD31과 CD34는 기본적으로 가장 중요한 조혈세포 표지자로 

알려져 있다. 본 연구에서 CD31과 CD34의 발현이 의미있게 

나타나지 않은 것과 관련하여 이들이 성숙한 혈관내피세포 등에도 

양성을 나타내지만 혈관내피전구세포의 표현형 발현에 주로 이용

되는 것을 고려하면 CD31과 CD34은 본질적으로 혈관기원조직

의 발현에 더 긍정적인 발현을 나타낸다고 할 수 있으리라 여겨진

다[20-22]. 이 CD146 양성 세포가 혈관내피세포인가를 확인하기 

위하여 혈관내피세포의 주요한 기능으로 여겨지는 세포망 형성 

정도와 DiI-Ac-LDL 발현을 평가하였다. 결과, 골막에서 추출하여 

CD146에 양성인 골막기원세포들은 인간 제대혈 유래 혈관내피

세포와 유사하게 세포망 형성정도를 나타내며 DiI-Ac-LDL 발현

에 양성으로 나타나 본 연구에 의하여 추출된 세포들이 혈관내피

세포의 특성을 나타낸다고 할 수 있으며 이를 CD146 양성인 

골막기원 혈관내피유사세포(CD146 positive periosteal-derived 

endothelial like cells)라 명할 수 있을 것으로 생각되었다. 이를 

토대로 향후 적절한 다공성의 담체에 본 연구를 통하여 골막에서 

추출한 골막기원 혈관내피유사세포와 같은 원천인 골막에서 추출

한 골막기원 조골세포를 함께 적용한다면 골 조직공학 분야에서 

좀 더 진보된 목표를 이룰 수 있으리라 여겨진다.

결  론

하악 제3대구치의 발치과정에서 채취한 골막조직에서 추출한 

세포들을 혈관내피세포 유도배지에서 배양하고 계대배양을 지속

하면서 조혈세포 표지자와 간엽 줄기세포 표지자의 발현을 관찰한 

결과, passage 5에서 조혈세포 표지자인 CD146의 발현은 큰 

변화없었으나 간엽 줄기세포 표지자 CD90의 발현은 의미있는 

감소를 나타내는 것을 고려하여 passage 5에서 CD146에 대한 

양성 세포를 자기 세포분리 원리를 이용하여 추출하였다. 이러한 

자기 세포분리된 CD146 양성 세포들은 관모형을 형성하였고 

DiI-Ac-LDL에도 양성의 발현을 나타내는 것을 관찰하였다. 이러

한 결과들을 고려하면 골막에서 추출한 CD양성 골막조직기원 

세포들은 혈관내피유사세포라 명할 수 있을 것으로 생각된다.
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