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-  چاپ آثار و آگهی ها به مفهوم پذیرش دیدگاه های پدید آورندگان نیست.
-  نشــریه تشــخیص آزمایشگاهی از باز پس فرستادن نوشــته های نویسندگان 

معذور است.
-  هر گونه دخل و تصرف در نوشته ها با آگاهی نویسنده آن انجام می شود.

-  تنها آثاری که به صورت تایپ شــده روی CD و یا با email به نشریه رسیده 
باشد برای چاپ در دستور کار قرار خواهد گرفت.

-  از نویسندگان محترم خواهشمند است عکس های لازم را به صورت اسکن شده 
همراه با مطلب ارسال کنند.

سرآغاز؛ جایزه های نوبل پزشکی و شیمی                                                              2

رویدادها وگزارش ها                                                                                         4

رئیس گروه علم و فناوری زیستی و پزشکی جایزه مصطفی)ص(:  

 واکسن کرونای برگزیده جایزه مصطفی، جدیدترین فناوری را دارد                                14

معاون بهداشت وزارت بهداشت در اجلاس غیرحضوری روسای

 دانشگاه های علوم پزشکی کشور عنوان کرد: لزوم اجرای دستورالعمل سطوح نظارتی          16

حمایت 50درصدی دانش آموزی درنمایشگاه تجهیزات و مواد آزمایشگاهی ایران ساخت       18

20                                                          )free Radicals(مروری بر رادیکال هاي آزاد

معرفی تست ژنتیکی(FISH)CISH  و کاربرد آن                                                         24

تازه های آزمایشگاه                                                                                           26

کریسپر؛ روشی برای ویرایش محتوای ژنوم                                                               35

مروری بر لپتین و رزیستین- بخش دوم                                                                       38

سال بیست ودوم- شماره176)شهریور99(-64صفحه-20000 تومان

ماهنامه

مشاوران علمی:
دکتر سید حسین فاطمی رئیس انجمن متخصصان علوم آزمایشگاهی بالینی ایران

دکتر عبدالفتاح صراف نژاد استاد دانشگاه علوم پزشکی تهران
دکتر آرش دریاکار متخصص آسیب شناسی بالینی و تشریحی

دکتر عباس نداف فهمیده متخصص آسیب شناسی بالینی و تشریحی
دکتر محمد جواد غروی دبیر انجمن متخصصان علوم آزمایشگاهی بالینی ایران

دکتر علیرضا مهرورز متخصص آسیب شناسی بالینی و تشریحی
دکتر علیرضا ترنگ متخصص ژنتیک پزشکی

پروین مختار نرس
مهندس سید امیرحسین بحرالعلومیان  مهندسی پزشکی)هیئت علمی(

فهرستـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ























زین پس با مگ لند، 
ماهنامه تشخیص آزمایشگاهی 
را به صورت آنلاین مطالعه و 
محتوی آن را جستجو کنید: 

https://magland.ir/journal/تشخیص-آزمایشگاهی 



 شهریور 99 20
 شماره 176

  

دکتر عباس افراه
بورد تخصصی آزمایشگاه بالینی

فصل برگزاری جشنواره پاداش نوبل در اکتوبر است. کمیته ها 
علوم،  گوناگون  های  رشته  برندگان  از  نروژ  و  سوئد  در 
که  14مهر  روز  از  برند.  می  نام  واقتصاد  صلح  ادبیات، 
تا  شد،  مشخص  فیزیولوژی  یا  پزشکی  نوبل  برندگان 
21 مهر دیگررشته ها را اعلام کردند. جایزه ی نوبل اقتصاد 
و  آید   نمی  شمار  به  نوبل  بنیاد  رسمی  های  جایزه  جزء 
از  پاداش آن  پایه گذاری شده است ومبلغ  از سال 1968 
سوی بانک مرکزی سوئد پرداخت می شود. نقدهای زیادی 
نسبت به نبود جایزه ای در رشته ی ریاضیات است. چرایی 
آن برپایه ی  وصیت نامه ی نوبل است که جوایز به کسانی 
داده شود که تئوری و پژوهششان مایه ی خدمت به مردم 

باشد، اما خدمت رشته ی ریاضیات مستقیم نیست.
در سال های گذشته، پاداش های  نوبل در ماه دسامبر در 
استکهلم و اسلو به دریافت کنندگان پیشکش می شد. امسال 
انگیزه پاندمی ویروس کرونا، کمیته ها شیوه ی خود را  به 
است.  دیژیتالی  گونه ی  به  برگزاری جشن  اند.  داده  تغییر 
از سفارتخانه های کشور  را  برندگان، مدال ها و دیپلم ها 
خود دریافت می کنند و اگر روزگار روی خوش نشان دهد، 
برندگان امسال، به جشن نوبل سال آینده دعوت می شوند. 

جشنواره نوبل صلح که همه ساله در اسلو برگذار می شود، 
امسال کوچکتر و با شمارمحدودی تماشاگر بر گزار می شود. 
 گفتنی است امسال مبلغ پاداش، یک میلیون کرون سویس

)برابر با 112000 دلار( بیش از سال گذشته خواهد بود. 
کشف  برای  میلادی،   2020 سال  پزشکی  نوبل  پاداش 
و  آمریکایی  دانشمند  دو  آن  از   )HCV(  Cهپاتیت ویروس 
نام های  به  آمریکایی-بریتانیایی  برجسته  پژوهشگر  یک 

هاروی آلتر، چارلز رایس و مایکل هوتون شد.
امسال پاداش پزشکی هم در زمینه ی پژوهش آزمایشگاهی 
است. هپاتیت های ویروسی بزرگترین چالش های ویروسی 
برای انسان بوده است. در دهه ی 1960، باروک بلومبرگ 

کشف کرد که یک گونه هپاتیت که عامل آن ویروس است 
 Hepatitis B virus و راه واگیری آن از خون است وآنرا
ساخت  و  تشخیص آزمایشگاهی  راه  کشف  این  نامیدند. 
واکسن کارآمدی را هموار کرد)بلومبرگ برای این کشف 
این  از  پس  یافت(.  دست  نوبل  پاداش  به   1976 سال  در 
کشف ارزشمند، پزشکان بر این پندار بودند که با غربالگری 
خون از نظر ویروس های B و A، دیگرنگران هپاتیت گرفتن 

گیرنده های خون نخواهند بود. 
بهداشت  انستیتوهای   ،Harvey J. Alterزمان آن  در 
ملی آمریکا، در حال بررسی فراوانی پیش آمد هپاتیت در 
بیمارانی بود که تزریق خون کرده بودند. در سایه ی کشف 
تازه، گرچه شمار نمونه های هپاتیت وابسته به انتقال خون 
کمترشده بود، اما هارلی و همکارانش باز هم با شیوع شمار 
چشمگیری ازهپاتیت برآمده از نمونه ی خون های اهدایی 
ویژگی های  همسان  هپاتیت  این  ویژگی  بودند.  روبرو 
هپاتیت ویروسی بود، ولی نه ویروسB بود ونهA)در آنزمان  

تست های تشخیص هپاتیتA نیزراه اندازی شده بود(.
 Non A, Non B بدین روی این بیماری مرموز را هپاتیت
نامیدند. بهر روی پژوهش ها همچنان ادامه داشت و تعیین 
همه ی  شد.  برخوردار  بالایی  اولویت  از  تازه  ویروس 
آزمایش های سنتی برای شکار این ویروس به کار رفت، 
تله نداد.  به  دُم  از یک دهه  این ویروس بیش  این همه  با 
گفتنی است عامل مرموز در آزمایشگاه  چون تنها شامپانزه 
را آلوده می کرد، کار پژوهش را سخت تر کرده بود. در 
این میان مایکل هوتون که در شرکت دارویی Chiron کار 
توالی  جداسازی  برای  را  سختی  و  پیچیده  کار  کرد،  می 

ژنتیکی ویروس در پیش گرفت. 
را   DNAتکه های از  ای  هوتون و همکارانش مجموعه 
گرداوردند.  آلوده  شامپانزه ی  خون  نوکلئیک  اسیدهای  از 
بیشتراین تکه ها وابسته به ژنوم خود شامپانزه بود. اما این 
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پژوهشگران پیش بینی کردند که برخی از این تکه ها   
وجود  فرض  با  باشد.  ناشناخته  ها  یروس  آن  از  باید 
هپاتیتی،  بیماران  خون   در  ویروس  علیه  بادی  آنتی 
پژوهشگران از سرم بیمار برای شناسایی تکه های کلون 

شده DNA ویروس  استفاده کردند.
به دنبال یک جستجوی فشرده، یک کلون مثبت پیدا 
شد. کارهای بیشتر نشان داد که این کلون برآمده از یک 
ویروس RNA تازه وابسته به خانواده Flavivirus است 
و آن ویروس هپاتیتC نامگذاری شد. وجود آنتی بادی 
بر  تاییدی  خود  مزمن،  های  هپاتیت  در  ویروس  این 

دست اندرکار بودن این ویروس در این باره بود.

بیوگرافی کوتاه این دانشمندان برپایه تارنمای 
 Nobelprize.org

Harvey J. Alter
هاروی جی آلتر در سال 1935در نیویورک متولد شد. 
وی مدرک پزشکی خود را از دانشکده پزشکی دانشگاه 
روچستر دریافت کرد و در بیمارستان استرانگ مموریال 
و در بیمارستان های دانشگاه سیاتل در رشته پزشکی 
عنوان  به  وی   ،1961 سال  در  دید.   آموزش  داخلی 
 )NIH(همکار بالینی به انستیتوهای بهداشت ملی آمریکا
پیوست. سپس چندین سال را در دانشگاه جورج تاون 
گذراند و در سال 1969 دوباره به NIH بازگشت تا به 
عنوان پژوهشگر ارشد در مرکز بالینی دپارتمان پزشکی 

انتقال خون سرگرم پژوهش شود.

:Michael Houghton
مایکل هوتون زاییده ی انگلستان است. PhD خود را 
در سال 1977 از کالج کینگ لندن گرفت. پیش از رفتن 
به Chiron Corporation در کالیفرنیا)در سال 1982(، 
در G. D. Searle & Company مشغول به کار بود. او 

در سال 2010 به دانشگاه آلبرتا رفت و باشنده ی کانادا 
شناسی  ویروس  ممتاز  کرسی  صاحب  اکنون  او  شد. 
او  است.  آلبرتا  دانشگاه  شناسی  ویروس  استاد  و 
شینگ  کا  لی  شناسی  ویروس  انستیتو  رییس  همچنین 
)Li Ka Shing Applied Virology Institute( است.

:Charles M. Rice
چارلز ام رایس: در سال 1952 در ساکرامنتو، کالیفرنا 
ی  دانشنامه   1381 سال  در  گشود.  جهان  به  چشم 
سال  تا  گرفت.  کالیفرنیا  تکنولوژی  انستیتو  در   PhD
پایه   1986 سال  در  او  شد.  دکترا  پسا  سرگرم   1985
پزشکی  دانشکده  در  را  خود  پژوهشی  گروه  گذار 
سال 1955  در  و  لویس شد  واشنگتن، سنت  دانشگاه 
استاد تمام شد. او از سال 2001 استاد دانشگاه راکفلر 
نیویورک است وتا سال 2018 رییس علمی و اجرایی 
مرکز پژوهش های هپاتیتC این دانشگاه بود. البته او 

همچنان درآن دانشگاه فعال است.

جایزه نوبل در رشته شیمی  
جایزه نوبل در رشته شیمی  نیز به رشته آزمایشگاه 
برای  زن  دانشمند  دو  به  پاداش  این  دارد.  پیوند 
پژوهش هایشان در باره ویرایش ژنوم و نوآوری روشی 
که به »قیچی های ژنتیکی« نامورشده است، تعلق گرفت. 
کمیته داوران نوبل گفته اند این روش »تأثیری انقلابی« 
در علوم زیستی داشته است. امانوئل شارپنتیر و جنیفر 
دودنا که روی فناوری ویرایش ژنوم پژوهش می کنند، 
نخستین زنانی هستند که به این جایزه به طور مشترک 

دست یافتند.
ماهنامه)صفحه35(،  شماره ی  دراین  خوشبختانه 
به طورتصادفی مقاله ی خوبی درباره جستاری که انگیزه 

ی جایزه شده، یعنی کریسپر نوشته شده است.
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رویدادها و گزارش هارویدادها و گزارش ها

یکی از مقامات بهداشتی چین ادعا کرد که این کشور قبل از آغاز 
برنامه جنجالی استفاده اضطراری واکسن کووید19 روی داوطلبان، 

تفاهم و پشتیبانی سازمان جهانی بهداشت را دریافت کرده است.
به گزارش روز شنبه پایگاه اینترنتی سی.ان.ان، چین قبل از تایید کامل 
ایمنی و کارآمدی واکسن بالقوه کووید-19، از ماه ژوئیه تحت برنامه 
استفاده اضطراری، این واکسن را به صدها هزار نفر تزریق کرده است.

این در حالی است که برخی کارشناسان و تولیدکنندگان واکسن 
در غرب نسبت به استفاده زودهنگام واکسن های بالقوه کووید-19 

قبل از تکمیل آزمایش های بالینی هشدار داده اند.
»ژنگ ژونگوی« یکی از مقامات حاضر در کمیسیون بهداشت ملی 
چین روز گذشته اعلام کرد کابینه دولت این کشور طرح آزمایشی برای 

استفاده از واکسن کووید- 19 را در پایان ماه ژوئن تایید کرده است.
وی گفت: پس از تایید طرح ما به مقامات مرتبط در سازمان 
جهانی بهداشت در چین اطلاع رسانی کرده و پشتیبانی و تفاهم 

آن ها را دریافت کردیم.
از سوی دیگر »ماری آنجلا سیامو« دستیار رییس سازمان جهانی 
بهداشتی  محصولات  و  داروها  به  دسترسی  در خصوص  بهداشت 
گفت: کشورها در خصوص قانونگذاری ملی برای اجرای طرح استفاده 
اضطراری یک محصول بهداشتی اختیار دارند. چین و کشورهای دیگر 
نیز همین روش را برای محصولات دارویی مختلف اجرا کرده اند. 

در حال حاضر در چین 11 واکسن در مرحله آزمایش بالینی و 
چهار واکسن در مرحله سوم آزمایش های بالینی قرار دارند.

یک مقام بهداشت چین:

 سازمان جهانی بهداشت از استفاده اضطراری 
واکسن چینی کرونا پشتیبانی می کند

با حکم وزیر بهداشت انجام شد؛
انتصاب اعضای کمیته کشوری مهار مقاومت میکروبی

وزیر بهداشت، درمان و آموزش پزشکی طی احکامی اعضای 
کمیته کشوری مهار مقاومت میکروبی را با توجه به اهمیت پدیده 
مقاومت میکروبی در حوزه سلامت و نگرانی روز افزون جامعه 

جهانی بابت تهدید این موضوع، منصوب کرد.
اهمیت  به  توجه  »با  نوشت:  احکام  این  در  نمکی  دکترسعید 
پدیده مقاومت میکروبی در حوزه سلامت و نگرانی روز افزون 
جامعه جهانی بابت تهدید مهمی که از این طریق متوجه یکایک 
افراد اجتماع می گردد و با در نظر گرفتن سوابق و تجربیات علمی، 
بدین وسیله به عنوان عضو کمیته کشوری مهار مقاومت میکروبی 
منصوب می شوید. امید است با بهره گیری از تجارب علمی خود و 
بر اساس رویکرد یک پارچه به سلامت )One Health( در پیشبرد 
اهداف این برنامه بهداشتی مهم ملی و بین المللی سربلند باشید.«

بر اساس این احکام، محمد رضا ظفرقندی رییس کل سازمان نظام 
پزشکی، علی صفر ماکنعلی رییس سازمان دامپزشکی کشور، علی 
رضا رییسی معاون بهداشت وزارت بهداشت، قاسم جان بابایی معاون 
درمان وزارت بهداشت، محمد رضا شانه ساز رییس سازمان غذا و 
دارو، علی اکبر حقدوست معاون آموزشی وزارت بهداشت، مریم 
حضرتی معاون پرستاری وزارت بهداشت، محمد مهدی گویا رییس 
جنیدی  احمد  بهداشت،  وزارت  واگیر  بیماری های  مدیریت  مرکز 
جعفری رییس مرکز سلامت محیط و کار وزارت بهداشت، سیامک 
بهداشت،  وزارت  جامع سلامت  آزمایشگاه  رییس  میراب سمیعی 
مرجان رهنمای فرزامی رییس آزمایشگاه مرجع سلامت، محمد رهبر 
رییس آزمایشگاه میکروب شناسی آزمایشگاه مرجع سلامت، طالبیان 
مشاور اجرایی معاونت درمان، رضا گل پیرا رییس مرکز مدیریت 
بیمارستانی و تعالی خدمات بالینی، حبیب الله ملک پور سرپرست 
مرکز نظارت و اعتباربخشی امور درمان، مهرناز خیراندیش مدیرکل 
دفتر نظارت و پایش مصرف فرآورده های سلامت سازمان غذا و دارو، 
مینو محرز رییس مرکز تحقیقات ایدز دانشگاه علوم پزشکی تهران، 
طلعت مختاری آزاد عضو هیات علمی دانشگاه علوم پزشکی تهران، 
مسعود مردانی عضو هیات علمی دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی، 
مجید مختاری عضو هیات علمی دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی، 
شیرین افهمی عضو هیات علمی دانشگاه علوم پزشکی تهران و علی 
مجید پور عضو هیات علمی دانشگاه علوم پزشکی ایران به عنوان 

اعضای این کمیته منصوب شدند.
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در نشست هم اندیشی شرکت های تجهیزات آزمایشگاهی با حضور مدیران بیش از ۳۵ شرکت مطرح شد :

هفت خوان پیش روی شرکت های تجهیزات آزمایشگاهی !

رویدادها و گزارش ها

23 شهریور99 نشستی با حضور تعدادی از شرکت های 
متخصصین  صنفی  انجمن  دفتر  در  آزمایشگاهی  تجهیزات 
های  شرکت  مشکلات  بررسی  پیرامون  پزشکی  تجهیزات 
تولید کننده، وارد کننده و توزیع کننده برگزار شد و مدیران 

پرداختند. بیان دغدغه ها و مشکلات خود  به  شرکت ها 
از  عبور  را  خود  مشکلات  عمده  دلایل  ها،  شرکت 
پزشکی،  تجهیزات  کل  اداره  دارو،  غذا  سازمان   هفت خوان 
بانک مرکزی، وزارت صمت، بانک مرکزی، بانک های عامل، 

گمرگ، دستگاه های بازرسی و نظارتی دانستند.
در پایان مقرر شد تا ضمن تنظیم یک بیانیه جهت انعکاس 

مشکلات و ارایه راهکارها، جلسه دیگری با حضور مدیران 
اداره تجهیزات و ملزومات پزشکی، بانک مرکزی و مجلس 
شورای اسلامی با هدف وصول مطالبات شرکت ها به دعوت 

انجمن صنفی متخصصین تجهیزات پزشکی برگزار شود.

عضو ستاد کرونای تهران و رئیس دانشگاه علوم پزشکی 
ایران اظهار داشت: واکسن  ویروس های ضعیف و کشته شده 
کرونا با تلاش محققان این دانشگاه از مرحله حیوانی عبور 

کرده و به زودی وارد مرحله انسانی می شود.
نوع واکسن های کرونا با یکدیگر متفاوت هستند؛ برخی 
واکسن ها با استفاده از ویروس های کشته شده و برخی دیگر 
روش های  و  ویروسی  نوترکیبات  از  بهره گیری  با  آنها  از 

جدید در حال ساخت هستند.
جلیل کوهپایه زاده روز شنبه در گفت و گو با خبرنگار 
دانشگاه و آموزش ایرنا با اشاره به اینکه محققان این دانشگاه 
با تمام توان در حال تلاش برای تولید این واکسن هستند، 
تا  برسد  مطلوب  نتیجه  به  ها  فعالیت  این  امیدواریم  افزود: 

خدمات پیشگیرانه بهتری به مردم ارائه شود.
وی با اشاره به اینکه ساخت واکسن مراحل مختلفی دارد، 
شده  کشته  واکسن  آزمایشگاهی  اولیه  مرحله  داشت:  بیان 
ویروس با موفقیت پشت سر گذاشته شده است و امیدواریم 
در ماه های آینده کارآزمایی بالینی آن هم با موفقیت به پایان 
کشور  سلامت  نظام  اختیار  در  مهم  دستاورد  این  تا  برسد 

قرار گیرد.

رییس دانشگاه علوم پزشکی ایران بیان داشت: برخی از 
کشورها در مراحل مختلف ساخت واکسن کرونا قرار دارند 
ایرانی هم در قالب گروه های مختلف در حال  و محققان 

تحقیق برای ساخت واکسن کرونا هستند.
کوهپایه زاده تاکید کرد: در حال حاضر که نه واکسن برای 
بیماری کرونا تولید شده و نه داروی اختصاصی آن ساخته 
شده است، با رعایت دقیق توصیه های بهداشتی باید از ابتلا 

به بیماری پیشگیری کرد.
نباید  مردم  افزود:  ایران  پزشکی  علوم  دانشگاه  رئیس 
تصور کنند که این بیماری پایان یافته و رعایت توصیه های 
بهداشتی را کاهش دهند، آنان همچنان با دقت باید این موارد 

را رعایت کنند تا دچار عوارض این بیماری نشوند.

واکسن ایرانی کرونا به زودی وارد مرحله انسانی می شود
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سخنگوی سازمان انتقال خون ایران اظهار داشت: مبتلایان 
کووید 19 می توانند 28 روز بعد از بهبودی، پلاسمای خون 

خود را اهدا کنند.
دکتر بشیر حاجی بیگی با بیان این مطلب افزود: از اول 
اردیبهشت ماه سال جاری ده هزار نفر برای اهدای پلاسما 
به مراکز انتقال خون سراسر کشور مراجعه کرده اند که از 

این تعداد 8 هزار  واحد پلاسما اهدا شده است.
وی با اشاره به اینکه  حدود 2درصد جمعیت بهبودیافتگان 
از کووید19 است برای اهدای پلاسما مراجعه کرده اند، خاطر 
آنها  بهبودی  از  روز   28 که   19 کووید  مبتلایان  کرد:  نشان 

گذشته است، می توانند برای اهدای پلاسما مراجعه کنند.
دکتر حاجی بیگی افزود: بیشترین میزان اهدای پلاسما در 
خراسان  مازندران،  اصفهان،  خوزستان،  تهران،  های  استان 

رضوی، آذربایجان غربی و کرمانشاه بوده است.
سخنگوی سازمان انتقال خون ایران همچنین اعلام کرد: 
در شش ماهه اول سال جاری 1192668 نفر برای اهدای 
خون به مراکز انتقال خون سراسر کشور مراجعه کرده اند که 

از این تعداد 940739 واحد خون اهدا شده است.
وی افزود: 142600 واحد خون در شش ماهه اول امسال 

توسط اهداکنندگان بار اول بوده است.
دکتر حاجی بیگی با اشاره به افزایش یک درصدی اهدای 
خون بانوان اظهار داشت: در 6 ماهه اول سال جاری شاخص 
اهدای خون بانوان در کشور 5 درصد بوده است که نسبت 

به مدت مشابه سال قبل یک درصد افزایش داشته است.
وی افزود: بانوان استان های خراسان جنوبی، چهارمحال 
اهدای  رشد  میزان  بیشترین  گلستان  و  فارس  بختیاری،  و 

خون را در 6 ماه اول سال جاری داشته اند.
وی با اشاره به اینکه بیشترین میزان توزیع خون و فرآورده 
و مصرف آن در کشور در کلان شهر تهران است،  افزود: 
341193 واحد خون و فرآورده در 6 ماهه اول سال جاری 
در استان تهران به مراکز درمانی و بیمارستانی توزیع شده که 
شامل گلبول قرمز فشرده شده پلاکت و پلاسما بوده است.

 6 در  کرد:  اعلام  ایران   خون  انتقال  سازمان  سخنگوی 
ها  فرآورده  و  خون  واحد   1626001 جاری  سال  اول  ماه 
مراکز  به  پلاکت  پلاسما،  شده،  فشرده  قرمز  گلبول  شامل 

است. شده  توزیع  کشور  درمانی  و  بیمارستانی 
وی با اشاره به اینکه  استان های تهران، فارس، اصفهان 
 30 و  اند  داشته  را  کشور  در  خون  اهدای  میزان  بیشترین 
درصد از کل خون های اهدایی در کشور در این سه استان 
توسط  کشور  در  اهدایی  های  درصد خون  است،گفت:15 
توسط  کشور  در  اهدایی  های  خون  درصد   8 ها،  تهرانی 
استان فارس، 7 درصد از خون های اهدایی در کشور توسط 

بوده است. اصفهان  استان 

سخنگوی سازمان انتقال خون ایران اعلام کرد:

امکان اهدای پلاسما بعد از 28 روز بهبودی بیماران کرونایی

مدیرعامل شرکت پارس خودرو گفت: این شرکت ضمن تولید 
ماسک، ساخت دستگاه اکسیژن ساز ایرانی را آغاز کرد.

مصطفی مدبر به تازگی در حاشیه آیین امضای تفاهم نامه همکاری 
دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی و شرکت پارس خودرو در جمع 
خبرنگاران به تحقیقات انجام شده در زمینه ساخت دستگاه اکسیژن ساز 

اشاره کرد و اظهارداشت: حدود سه ماه است که بر روی ساخت این 
دستگاه کار می کنیم و تقریبا ساخت آن نهایی شده است.

وی با بیان این که منتظر اخذ مجوز از مراجع ذیربط هستیم که به 
زودی دریافت می شود، ادامه داد: ما آماده تولید دستگاه اکسیژن ساز 
هستیم ولی این دستگاه ایرانی باید تست های بالینی خود را انجام دهد 

                     ساخت دستگاه اکسیژن ساز ایرانی آغاز شد
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رئیس انجمن دیابت ایران گفت: سازمان های بیمه گر برای 
پرداخت هزینه برخی آزمایشات مبتلایان به دیابت محدودیت 

برقرار کردند.
برای  ها  بیمه  افزود:  وگو  گفت  در  بتازگی  رجب  اسدالله 
پرداخت هزینه برخی آزمایشات افراد دیابتی از جمله آزمایش 
که  کردند  برقرار  زمانی  محدودیت  وان سی  ای  هموگلوبین 
این آزمایش متوسط قندخون افراد را طی دو تا سه ماه گذشته 

مشخص می کند.
وی اظهار داشت: بیش از 50سال پیش، دکتر رهبر دانشمند 
ایرانی توانست با کشف آزمایش HbA1c انقلابی در کنترل 
قندخون افراد دیابتی در جهان بوجود آورد که هنوز جایگزینی 
ندارد اما به نظر می رسد بیمه گران با ناآشنایی از شرایط برخی 
چنین  نوجوانان  و  کودکان  بارداران،  جمله  از  بیماران  این  از 

محدودیتی را برقرار کردند.
رجب تصریح کرد: این افراد با نوسانات مکرر قندخون روبرو 
هستند و برای کنترل هرچه  بهتر، گاه انجام این آزمایش کمتر 
و یا بیشتر از محدوده متداول، ضرورت می یابد و این آزمایش 

تاثیر بسزایی در بهبود کنترل دیابت دارد.
وی ادامه داد: اگر هدف بیمه گزاران از برقراری این محدودیت، 
کاهش هزینه باشد، این کار در درازمدت برعکس عمل خواهد 
کرد و به افزایش هنگفت هزینه ها می انجامد، بیمار مبتلا به 
دیابت فاقد آموزش لازم و ناآگاه به افزایش قندخون خود، دیری 
نمی پاید که به سوی ابتلا به عوارض دیابت از جمله عوارض 

چشمی، کلیوی، قطع اندام تحتانی و غیره پیش خواهد رفت.
آموزش،  ناچیز  هزینه  کرد:  خاطرنشان  پزشک  این 
 HbA1c کنترل های روزانه و آزمایش ها بخصوص آزمایش

و سوی دیگر، هزینه های هنگفت قطع اندام، بستری، لیزر و 
جراحی های چشم، دیالیز و غیره رو به افزایش است و باید 
به هموطنان مان خدمت بیشتری ارائه کنیم تا از هزینه های 
هنگفت پیشگیری کرده که به سود بیمه گزار نیز خواهد بود.
به گفته رجب، تکرر ادرار، تشنگی و خشکی دهان به طور 
غیرطبیعی، خستگی مفرط یا کمبود انرژی، گرسنگی مداوم، 
کاهش ناگهانی وزن، تاری دید و عفونت های مکرر از علایم 
دیابت نوع2 است و در برخی افراد مبتلا به این نوع دیابت 
بیماری دیده نمی شود و ممکن  هیچ گونه علائم زودرس 

است سال ها پس از ابتلا، تشخیص داده نشود.
وی افزود: نیمی از این افراد در زمان تشخیص دچار عوارض 
مختلف دیابت هستند و با وجود اینکه تاکنون دیابت درمان 
نیافته اما راه های موثری برای کنترل آن وجود دارد و  قطعی 
صحیح  آموزش های  و  دارویی  مناسب  درمان های  کمک  به 
در کنار داشتن شیوه صحیح زندگی، یک فرد دیابتی می تواند 
همانند سایر افراد جامعه به زندگی فعال خود ادامه و خطر ایجاد 

عوارض دیابت را کاهش دهد.

رئیس انجمن دیابت ایران خبر داد:

اعمال محدویت بیمه ها برای پرداخت هزینه آزمایش دیابتی ها

که به نظر می رسد در آینده نزدیک این کار هم انجام می شود و دستگاه 
اکسیژن ساز ایرانی به تولید انبوه می رسد.

این شرکت را  برنامه های آتی  مدیرعامل شرکت پارس خودرو 
طراحی و ساخت دستگاه ونتیلاتور عنوان کرد و گفت: تفاهم نامه 
همکاری امروز بین دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی و این شرکت 
در راستای طراحی و تولید لوازم و تجهیزات پزشکی مورد نیاز کشور، 
با بهره گیری از هم افزایی صنعت و استفاده از علم دانشگاه امضا شد.
مدبر با یادآوری این که این تفاهم نامه می تواند آغازی برای همکاری 

بیشتر صنعت و دانشگاه باشد، ادامه داد: براساس این تفاهم نامه در 
تلاش هستیم زمینه های مختلف اعم از آموزش، تحقیقات و ساخت 

تجهیزات، همکاری های بین صنعت و دانشگاه را افزایش دهیم.
تفاهم نامه همکاری علمی و تحقیقاتی بین دانشگاه علوم پزشکی 
شهید بهشتی و شرکت پارس خودرو، در حوزه فناوری های کنترل 
کرونا و تولید تجهیزات مربوطه با حضور دکتر علیرضا زالی رییس 
دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی و مدبر مدیرعامل پارس خودرو 

منعقد شد.
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عضو هیات علمی دانشگاه علوم پزشکی بقیه الله گفت: کرونا 
یکی از دلایل مهم افزایش آنزیم های کبدی است؛ از این رو، لازم 
است در صورت مراجعه افراد دارای آنزیم های کبدی بالا، این 

افراد از لحاظ ابتلا به کرونا تحت معاینات پزشکی قرار گیرند.
سید موید علویان، فوق تخصص بیماری های گوارش و 
کبد روز جمعه در گفت و گو با خبرنگار دانشگاه و آموزش 
ایرنا با بیان اینکه بالا بودن آنزیم کبدی یک بیماری زمینه ای 
سایر  کنار  در  بیماری  این  داشت:  اظهار  می شود،  محسوب 
بیماری های زمینه ای دیگر مانند فشار خون، دیابت و نارسایی 

کلیوی، خطر ابتلا به ویروس کرونا را افزایش می دهد.
ای  زمینه  بیماری های  دارای  افراد  اینکه  به  اشاره  با  وی 
بیشتر از سایرین در معرض ابتلا به بیماری کرونا قرار دارند، 
کنترل  بهداشتی،  اصول  رعایت  با  کرد  توصیه  افراد  این  به 
بیماری زمینه ای با مصرف به موقع و منظم داروها و دقت 
خود  از  بدن،  ایمنی  سیستم  تقویت  برای  غذایی  رژیم  در 

مراقبت کنند تا دچار بیماری کرونا نشوند.
در  بهداشتی  پروتکل های  دقیق  لزوم رعایت  بر  علویان 
جامعه تاکید کرد و گفت: کادر پزشکی از مردم انتظار دارند 
که با رعایت توصیه های بهداشتی، زمینه کنترل و پیشگیری 
و  مبتلایان  کاهش  شاهد  تا  کنند  فراهم  را  کرونا  بیماری 

بستری ها در مراکز درمانی باشیم.

آیا خودایمنی کبد قابل درمان است؟
وی در مورد اینکه آیا بیماری خودایمنی )اتوایمیون( کبد قابل 
درمان است، توضیح داد: اگر این بیماری زود تشخیص داده شود، 

امکان بهبودی قطعی در مبتلایان به این بیماری وجود دارد.
در بیماری اتوایمیون، سیستم ایمنی بدن به سلول های کبد 
حمله کرده و سبب التهاب سلول های کبدی و در صورت عدم 
کنترل و درمان به تدریج باعث مشکلات جدی در کبد می شود.
به  مبتلا  افراد  درصد   30 حدود  اینکه  به  اشاره  با  علویان 
خودایمنی کبد علامت ندارند، بیان داشت: خستگی، ضعف، 
خارش و زردی از جمله علائم غیراختصاصی این بیماری است.
وی، عوامل ژنتیکی و محیطی را از مهمترین دلایل ابتلا به 
این بیماری اعلام کرد و گفت: در بررسی های علمی ثابت 

شده است که استرس سبب بروز این بیماری هم می شود.
عضو هیات علمی دانشگاه علوم پزشکی بقیه الله با اشاره به 
اینکه زنان بیشتر مبتلا به بیماری خودایمنی کبد می شوند، افزود: 
همچنین هپاتیت های ویروسی، بیشتر مردان را درگیر می کند.

عضو هیات علمی دانشگاه علوم پزشکی بقیه الله:

پزشکان افراد با آنزیم  کبدی بالا را از نظر ابتلا به کرونا بررسی کنند
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وزیر علوم و فناوری چین اظهار کرد که کشورش در حال انجام 
آزمایش های بالینی روی 11 واکسن ضد کرونا)COVID-19(  است 

که چهار مورد آنها وارد مرحله سوم و پایانی آزمایش شده اند.
به گزارش ایرنا »وانگ ژیگانگ« در جمع خبرنگاران افزود: چین برای 
دستیابی به واکسن های کووید 19، به طور موازی روی پنج مسیر فنی 

کار کرد که تاکنون 11 واکسن داریم که وارد آزمایش های بالینی شده 
اند و از این تعداد چهار واکسن وارد آزمایشات بالینی فاز سه شده اند.

او اظهار کرد: این )چهار واکسن( نیمی از واکسن هایی است که در 
سراسر جهان وارد مرحله سوم آزمایش های بالینی شده اند.

وزیر علوم و فناوری چین در ادامه افزود: پس از شیوع ویروس 

           ۱۱ واکسن ضد کرونا چین در مرحله آزمایش بالینی است
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مدیرکل دارو و مواد تحت کنترل سازمان غذا و دارو گفت: 
واکسن آنفلوآنزا را اسفند سال گذشته سفارش دادیم و امسال 
تا تیر ماه نیز سفارش ها ادامه یافت و اکنون پول واکسن بلوکه 
نشده و دو الی سه بار این پول مرجوع شده و اکنون دنبال مسیر 
حمل ونقلی هستیم که بتوانیم همه 16میلیون دوز را وارد کنیم.

محمدی  حیدر  سید  دارو،  و  غذا  سازمان  از  گزارشی  به 
درباره آخرین وضعیت واکسن آنفلوآنزا افزود: سال گذشته در 
این فصل یک میلیون و 600هزار دوز واکسن آنفلوآنزا وارد 
کردیم، اما امسال با توجه به شرایط، میزان واردات 10 برابری 
پیش بینی شد و قرار بود 16 میلیون دوز واکسن آنفلوآنزا وارد 
کشور شود که تاکنون به دلیلی مشکلات تحریم، یک میلیون 
و 500 هزار دوز وارد و در مراکز بهداشت برای زنان باردار، 
گروه های پرخطر و کادر بهداشت و درمان توزیع شده است.

تلاش برای واردات واکسن آنفلوآنزا تا آخر آبان
وی بیان کرد: تلاش می کنیم تا آخر آبان ماه که فصل طلایی 
یک  فعلا  اما  شود،  وارد  واکسن  این  است،  واکسن  تزریق 
میلیون و 500 هزار دوز وارداتی به صورت رایگان به مراکز 
بهداشتی توزیع شد تا بر اساس اولویت به مردم تزریق شود، 
اما اگر مقادیر بعدی وارد شود برای افراد مسن و کودکان 5 

ماه تا 6 سال به مبلغ 44 هزار تومان عرضه می شود.

تولید داروهای موثر بر کرونا
محمدی گفت: جزو معدود کشورهایی هستیم که با شیوع 
بیماری کرونا داروهای آن را تولید کردیم. در حال حاضر 
رمدسیویر، فاوپیراویر، توسیلیزومب در داخل تولید می شود 
و تنها در داروخانه های بیمارستانی قابل تهیه است. بنابراین 
روانه  داروها  این  تهیه  برای  را  بیماران  نباید  بیمارستان ها 

مراکز دیگر کنند.
دارو  و  غذا  سازمان  کنترل  تحت  مواد  و  دارو  مدیرکل 
اظهار کرد: این داروها را در بیمارستان ها به میزان زیاد توزیع 
کرده ایم و با توجه به وفور دارو اکنون قصد صادرات هم 
به  دارند  کمبود  بیمارستانی  و  درمانی  مراکز  اگر  و  داریم 

سازمان غذا و دارو اطلاع دهند.

مدیرکل دارو و مواد تحت کنترل سازمان غذا و دارو:

پیگیر انتقال ۱۶ میلیون دوز واکسن آنفلوآنزا به کشور هستیم
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کرونا، چین خیلی سریع اقدام کرد و نیروهای پزشکی، علمی، فناوری 
و سایر نیروهای خود را برای مهار بیماری همه گیر کرونا بسیج کرد.
وانگ در مورد درمان این ویروس کشنده هم گفت: همزمان با 
آغاز تحقیقات در مورد یافتن واکسن، دسته ای از داروها و روش 
های درمانی به سرعت غربالگری شدند و یک رژیم درمانی مناسب 
برای بیماران مبتلا به ویروس کرونا تهیه شد و در یک دوره کوتاه، 
بادی  آنتی  تشخیص  های  معرف  نوکلئیک،  اسید  آزمایش  توسعه 
در  تشخیصی  نیازهای  به  پاسخگویی  برای  پشتیبانی  تجهیزات  و 

سناریوهای مختلف تکمیل شد.
این  است  "کان سینو"  تولید شرکت  از واکسن های چین  یکی 
شرکت در همراهی با موسسه بیوتکنولوژی پکن، واکسنی را تولید 
کرده که اکنون در سطحی گسترده از جمله در کشورهای روسیه 
و عربستان سعودی در حال آزمایش هستند در ماه ژوئن از این 

واکسن برای نیروهای نظامی چین نیز استفاده شده است.
از  که  است  "سینوواک"  شرکت  به  متعلق  چین  دوم  واکسن 
اواسط ماه ژوئیه در برزیل و اندونزی تست شده است این شرکت 

به آن امید بسته است که تا پایان سال مجوز تولید بگیرد.
داده  قرار  آزمایش  مورد  را  واکسن  "سینوفارم" هم دو  شرکت 
است قرار است واکسن تولیدی این شرکت از 21 سپتامبر در امارات 

متحده عربی تست شود.
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نوآوری  با حمایت صندوق  داخلی  بنیان  دانش  یک شرکت 
و شکوفایی موفق به تولید سالیانه 600 هزار ویال فاکتور هشت 
انعقادی نوترکیب شده است که علاوه بر تامین کامل نیاز بیماران 
هموفیلی نوع A، امکان صادرات این دارو را نیز فراهم کرده است.
نوآوری و شکوفایی،  از روابط عمومی صندوق  به گزارشی 
امیرحسین مقصودی، مدیر عامل این شرکت دانش بنیان در مورد 
ویژگی های این دارو گفت: فاکتور هشت به دو صورت پلاسمایی 
و نوترکیب در جهان تولید می شود. مزایای فاکتور هشت نوترکیب 
در مقایسه با نوع مشتق از پلاسمای خون موجب شده تا نوع 
نوترکیب آن بیشتر مورد توجه بیماران و جامعه پزشکی قرار گیرد.
وی بیان کرد: داروی فاکتور هشت نوترکیب با بهره گیری از 
دانش بایوتک و استفاده از تجهیزات پیچیده و در شرایط بسیار 
حفاظت شده و کاملًا استریل و ایمن تولید می شود. بی نیازی به 
اهداکنندگان پلاسمای انسانی برای فرآیند تولید دارو و امکان تولید 
در حجم بالا، از دیگر مزایای فاکتور هشت نوترکیب در مقایسه با 
فاکتور هشت مشتق از پلاسما با استناد به مقالات بین المللی است.
حال  در  شرکت  این  افزود:  نوبنیان  شرکت  این  مدیرعامل 
حاضر سالیانه 600 هزار ویال فاکتور هشت انعقادی نوترکیب 
بر  که علاوه  می کند  تولید   »AFسافاکتو« تجاری  نام  با  ایرانی 
تامین کامل نیاز بیماران هموفیلی نوع A، امکان صادرات این 

دارو نیز آن وجود دارد.
وی ادامه داد: سافاکتو AF بر اساس تکنیک  DNA نوترکیب 
تولید شده است که مانند فاکتور هشت انعقادی)VIII(  داخل 
فعال می شود  بدن  فاکتور هشت در داخل  بدن عمل می کند. 
فعال   IXفاکتور به  کوفاکتور  همانند  شده  فعال  فاکتور  این  و 
فعال   Xفاکتور به  را  غیرفعال   Xفاکتور که  می کند  کمک  شده 
تبدیل کند. فاکتورX فعال باعث تبدیل پروترومبین به ترومبین 
می شود و ترومبین، فیبرینوژن را به لخته فیبرینی تبدیل می کند. 
به  انعقادی   VIIIفاکتور فعالیت   ،A نوع  هموفیلی  بیماران  در 
شدت کاهش می یابد. تزریق سافاکتو AF باعث افزایش سطح 
موقت مشکل  به طور  می تواند  و  فاکتورVIII شده  پلاسمایی 

انعقادی در بیماران هموفیلی نوعA را برطرف کند.
مقصودی در مورد تسهیلات دریافتی این شرکت از صندوق 
تسهیلات  تاکنون  از سال 94  نیز گفت:  نوآوری و شکوفایی 
صنعتی،  تولید  تسهیلات  صنعتی،  تولید  از  قبل  فعالیت های 
سرمایه در گردش با نرخ ترجیحی بانکی و تسهیلات سرمایه 

در گردش فوری به مبلغ  343 هزار میلیون ریال از صندوق 
نوآوری و شکوفایی دریافت کردیم و همچنین 5 هزار میلیارد 
ریال نیز از صندوق سلامت ثامن اخذ کردیم و امروز 100 در 
صد نیاز بیماران هموفیلی کشور را به این دارو تامین می کنیم.  
مقابل  در  پلاسمایی  فاکتورهای  از  استفاده  گفت:  وی 
به  شرکت  این  نیست.  صرفه  به  مقرون  نوترکیب  محصولات 
فاکتورهشت  تولیدکننده  دارویی  شرکت  پنج  از  یکی  عنوان 
و  نوترکیب  مزایای محصولات  درباره  روشنگری  با  در جهان 
کم خطر بودن آنها برای بیماران در مسیر افزایش مصرف فاکتور 
در  البته  است.  برداشته  ارزشمندی  قدم های  نوترکیب،  هشت 
شرایط کنونی جامعه بیماران هموفیلی کشور، از مصرف داروی 

می کنند. استقبال  بیشتر  پلاسمایی  داروی  جای  به  نوترکیب 
مقصودی در مورد واردات این محصول نیز گفت: در سال های 
گذشته شرکت های خارجی تولید کننده فاکتورهشت حتی حاضر 
به فروش این دارو به کشور ما نبودند. اما هم اکنون و پس از تولید 
پیشرفته ترین نسل از داروی نوترکیب فاکتور هشت انسانی در 
ایران، نه تنها حاضر به فروش شده اند، بلکه با تخفیف بسیار و با 

حداقل اسناد، تلاش برای واردات داروی پلاسمایی دارند.
وی در مورد چشم انداز این شرکت در تولید این محصول 
گفت: با توجه به فضا و امکانات شرکت و همچنین برخورداری 
ما در درجه نخست  باتجربه، هدف  نیروهای متخصص و  از 
انجام پروفیلاکسی )مصرف  پیشنهاد  بازار داخل و  نیاز  تأمین 
دارو برای جلوگیری از بیماری( و درمان پیشگیرانه در کشور 
این محصول مورد توجه شرکت  از آن صادرات  بعد  است.  
است و در حال پیگیری ثبت آن در برخی از کشورها هستیم.
مقصودی افزود: همچنین 2محصول جدید مونوکلونال آنتی 
بادی شرکت نیز امسال رونمایی خواهد شد و 3 محصول دیگر هم 
در حال طی کردن مراحل نهایی برای تولید انبوه است که هر یک 
به تنهایی از خروج  صدها میلیون دلار ارز جلوگیری خواهند کرد.

تامین ۱۰۰ درصدی نیاز بیماران هموفیلی به فاکتور 8 نوترکیب
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و  آموزش  جهانی  شبکه  بین المللی  همایش  پنجمین 
پژوهش علمی »یوسرن« با حضور دانشمندان و صاحب 
نظران داخلی و خارجی به میزبانی دانشگاه علوم پزشکی 
تهران از 17 تا 20 آبان 99 به صورت حضوری و مجازی 

برگزار می شود.
یوسرن  علمی  پژوهش  و  آموزش  جهانی  شبکه 
 Universal Scientific مخفف    )USERN(
سال  در   Education and Research Network

شد. تاسیس   2015
به عنوان بزرگ  المللی و جایزه یوسرن  بین  همایش 

ترین فعالیت بین المللی این شبکه از سال 2016 تا 2019 هر 
سال به میزبانی کشورهای ایران، اوکراین، ایتالیا و مجارستان 

برگزار شده است.
موسس و رییس شبکه جهانی یوسرن با ارایه گزارشی از 
فعالیت های علمی و بین المللی این مجموعه اظهارداشت: 
یوسرن با هدف گسترش آموزش و پژوهش علمی اخلاق 
محور، بشر دوستانه و پیشرفت علم برای اهداف غیرنظامی 
و مصالح عمومی در دنیا در تمام رشته های علمی ایجاد شد.
علمی  پروژه های  اجرای  افزود:  رضایی  نیما  دکتر 
بهتر  ارتباط  برای  بستری  ایجاد  و  رشته ای  بین  بین المللی، 
میان پژوهشگران جوان و دانشمندان مجرب در تمام دنیا از 

است. شبکه  این  روی  پیش  برنامه های 
این همایش در سال 1395  اولین دوره  یادآور شد:   وی 
)2016 میلادی( در دانشگاه علوم پزشکی تهران  برگزار شد 
و در سال 2020 ایران برای دومین بار میزبان برگزاری این 

همایش بین المللی می شود.
وی ادامه داد: این همایش به صورت حضوری با رعایت 
پروتکل های بهداشتی و همچنین به صورت مجازی از طریق 
پلتفرم های از پیش تعیین شده و پخش زنده برگزار می شود.
رییس شبکه جهانی یوسرن سخنرانی 129 استاد خارجی به 
صورت مجازی، برپایی کارگاه آموزشی، نقاشی برای کودکان 
 )USERN mTalk(" تاک )مینیاتور  تاک  مینیاتور  بیمار، 
آن یک  کنار  در  دقیقه ای هستند که  کوتاه 6  سخنرانی های 
هنرمند به ارایه اثر هنری)آرت پرفورمنس( می پردازد و بدین 

ترتیب علم و هنر به زیبایی در کنار هم قرار می گیرند( به 
صورت وبینار را از برنامه های این رویداد علمی عنوان کرد.
رضایی یادآور شد: این همایش به صورت همزمان در 15 
سالن در مجموعه ایران مال برگزار و مراسم اختتامیه آن نیز 

روز 20 آبان ماه در باغ موزه کتاب برپا می شود.
وی در خصوص اهدای جوایز و معرفی افراد منتخب هم 
گفت: بیش از 14 هزار نفر نامزد دریافت جایزه جهانی یوسرن 
2020 شده اند. بیش از 300 متقاضی که فرم درخواست و 
پروژه خود را کامل ثبت کرده مورد داوری اولیه توسط بورد 

مشاوران شبکه جهانی یوسرن قرار گرفته اند.
همایش  این  در  داد:  ادامه  یوسرن  جهانی  شبکه  موسس 
بین المللی از مجموع 10نامزد منتخب، در نهایت یک نفر در 
هر حیطه از میان دانشمندان یک درصد برتر دنیا و برندگان 

جایزه نوبل معرفی می شوند.
از  450نفر  از  بیش  تاکنون  گفت:  همچنین  رضایی 
نفر   16 و  مختلف  های  رشته  برتر  درصد  یک  دانشمندان 
از برندگان نوبل و ابل و بیش از 13هزار و 400 نفر عضو  
دانشگاهی شامل دانشجویان و اساتید از بیش از 120 کشور 

اند.   شده  شبکه  عضو  دنیا 
افزود: در چهار سال گذشته، عملکرد یوسرن فراتر  وی 
از حد انتظار بوده و فعالیت های ارزنده ای شامل برگزاری 
شرکت  مقاله،   800 نگارش  علمی،  رویداد   500 از  بیش 
های  نامه  تفاهم  عقد  ای،  رشته  بین  دپارتمان   90 تشکیل 
کارنامه  را در  دفاتر داخلی و خارجی  تاسیس  المللی،  بین 

دارد.   خود 

تهران میزبان پنجمین همایش بین المللی یوسرن می شود

رویدادها و گزارش هارویدادها و گزارش ها
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فرمانده ستاد مقابله با بیماری کرونا در تهران اعلام کرد:

شناسایی ۵۰ هزار بیمار کرونایی در تهران با سیستم ردیابی دیجیتال

تهران  در کلانشهر  کرونا  بیماری  با  مقابله  ستاد  فرمانده 
گفت: به کمک سیستم ردیابی دیجیتال نقطه یابی توانستیم 

در تهران 50 هزار بیمار مبتلا به کرونا را شناسایی کنیم.
که   5Gکاربردهای از  رونمایی  مراسم  در  زالی«  »علیرضا 
وزارت  همراهی  به  شد،  برگزار  ارتباطات  وزیر  حضور  با 
اولین  افزود:  و  کرد  اشاره  کرونا  با  مقابله  برای  ارتباطات 
اپلیکیشن هوشمند با همکاری ستاد مقابله با کرونا در شهر 
و  اطلاعات  استخراج  برای  پزشکی،  نظام  سازمان  و  تهران 
در  ارتباطات  وزیر  با تلاش  غربالگری  برای  آن  از  استفاده 
تهران شکل گرفت و در همان روزهای نخست با استقبال 

خوب ملی رو به رو شد.
تهران  در کلانشهر  کرونا  بیماری  با  مقابله  ستاد  فرمانده 
سخت  روزهای  در  اپلیکیشن  این  از  استفاده  کرد:  اضافه 
اسفندماه موجب شد بخشی از مراجعه ها در حوزه کرونا 
کاملا هوشمندانه و با دلایل علمی انجام شود. این اپلیکیشن 
که ac19، نام دارد به علت هم پوشانی با محصولات دیگر 

پس از مدتی به یکی از کشورهای CIS فروخته شد.
با  کرونا  به  مبتلا  بیماران  شناسایی  بر  علاوه  افزود:  وی 
استفاده از سیستم ردیابی دیجیتال نقطه یابی، توانستیم مناطق 
آلوده استان را نیز شناسایی کنیم که این روند، استمرار دارد.  
نقشه  اولین  اینکه  بیان  با  کرونا  با  مقابله  ستاد  فرمانده 
و  علامت  با  ناقلین  و  کرونا  به  مبتلا  بیماران  سفر  و  سیر 
شد،  آوری  جمع  ارتباطات  وزارت  توسط  بی علامت 

حکمرانی  ارزیابی  های  شاخص  از  یکی  امروز  داد:  ادامه 
و  ارتباط  دنیا،  در  توسعه ای  مدیریت  پارادایم  و  توسعه ای 
رویکرد دستگاه های اجرایی در برخورد با دانشگاه ها است 
که افزایش ظرفیت پهنای باند بسیاری از دانشگاه های علوم 

ادعاست. این  بر  تاییدی  کشور  پزشکی 
با  مقابله  در  ارتباطات  وزارت  نقش  که  این  بیان  با  او 
بیماری کرونا بسیار سخاوتمندانه بود، خاطرنشان کرد: در 
تهران با دستور وزیر ارتباطات موفق شدیم 50 هزار بیمار 
در  که  افرادی  حتی  کنیم.  نقطه یابی  و  شناسایی  را  مبتلا 
مجاورت 100 متری این افراد قرار دارند نیز قابل شناسایی 

است.   مناطق موجود  آن   نقشه  و  هستند 
داشت  که  کامی هایی  تلخ   تمام  با  کرونا  گفت:  زالی 
این  از جمله  نیز خلق کرد که  یکسری فرصت های جدید 
ایرانیان  اجتماعی  دیجیتالی در عرصه  فرصت ها دگردیسی 
است که وزارت ارتباطات به خوبی در این حوزه وارد شده 
است. به همین واسطه، شکاف های دیجیتال موجود نیزدر 

شد. مرتفع خواهد  آینده 
تشکر  ارتباطات  وزیر  جسارت  از  باید  اینکه  بیان  با  او 
از  که  داریم  مدیرانی  به  نیاز  تحول  برای  ما  افزود:  کرد، 
 2017 سال  از  باشند.  برخوردار  خودباوری  و  جسارت 
تاکنون تنها 10 درصد از مجموع خدمات در دنیا در زمره 
سال  تا  می شود  بینی  پیش  که  است  دور  راه  از  پزشکی 
2024 این میزان به 25 درصد برسد. فرمانده ستاد مقابله با 
بیماری کرونا در کلانشهر تهران با خاطر نشان کردن اینکه 
در این فرآیند رو به شتاب، ایران نیز باید جایگاه ممتازی 
مهم ترین  شاید  زیرساخت  ایجاد  کرد:  اضافه  باشد،  داشته 

است.   میان  این  در  استراتژیک  مساله 
نیز  دور  راه  از  جراحی  مشاوره  که  این  بر  تاکید  با  او 
افزود:  است،  دور  راه  از  پزشکی  بخش  جاه طلبانه ترین 
نباید فرصت سوزی کنیم، چراکه اقداماتی نظیر پزشکی و 

است. شدنی  کشور  در  دور  راه  از  پزشکی  مشاوره 

رویدادها و گزارش هارویدادها و گزارش هارویدادها و گزارش هارویدادها و گزارش ها
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گزارش کوتاهرویدادها و گزارش ها

مهندس نیلوفر حسن

رئیس گروه علم و فناوری زیستی و پزشکی جایزه مصطفی)ص(: 

 واکسن کرونای برگزیده جایزه مصطفی، 
جدیدترین فناوری را دارد

دکتررسول دیناروند، رئیس گروه 
علم و فناوری زیستی و پزشکی جایزه 

مصطفی بتازگی درخصوص آخرین 
وضعیت پروژه های ساخت واکسن کرونا 

با تمرکز بر دستاورد پروفسور اوگور 
شاهین، برگزیده جایزه مصطفی ۲۰۱۹ 

ابتدا در مورد تحقیقات مختلف برای 
تولید واکسن کرونا گفت: واکسن 

دانشگاه آکسفورد با همکاری شرکت 
استرازنیکا/AsteraZeneca در حال 
توسعه و یکی از ۷ واکسنی است که 
وارد فاز ۳ مطالعات بالینی شده  است 

که اگر نتیجه این مرحله از تحقیقات نیز 
مثبت باشد، فرآورده مجوز ورود به بازار 

را می یابد.

استاد دانشگاه علوم پزشکی دانشگاه 
تهران در توضیح مراحل توسعه واکسن 
روی  فاز3  در  آزمایشی  واکسن  گفت: 
در  می شود،  آزمایش  بیشتری  جمعیت 
طولانی تری  دوره  فاز3  عادی  شرایط 
جانبی  عوارض  اینکه  برای  دارد، 
به  توجه  با  ولی  شود  شناخته  کامل 
همه گیری جهانی کرونا به احتمال زیاد 
اروپا و آمریکا  دستگاه های نظارتی در 
کنند  کوتاه  را  مرحله  این  می خواهند 
قبل  بود،  رضایت بخش  نتایج  اگر  و 
یا  نوامبر  در  یعنی  سال2021  پایان  از 
دسامبر2021 )آبان و آذر 1400( تاییدیه 
بگیرند. ممکن است تاییدیه مصرف در 
شرایط اضطراری یا تاییدیه نهایی باشد.

 واکسن روسیه بدون تاییدیه و 
گذراندن فاز۳ در حال استفاده است

مختلفی  واکسن های  درباره  وی 
نیز  اند  شده  تحقیقات  فاز3  وارد  که 
کشور  در  روسی  واکسن  یک  گفت: 
بدون  و  گرفته  داخلی  تاییدیه  روسیه 
در حال  فاز2  از  بعد  و  فاز3  گذراندن 
ایمنی زایی  از  نوع  این  است؛  استفاده 
ریسک زیادی دارد؛ ریسک همه گیری 
را  تصمیم  این  و  است  بالا  هم  کرونا 
چند  جمعیت  روی  تزریق  و  گرفته اند 
چین  است.  شده  انجام  نفری  هزار  ده 
هم به 2واکسن، تاییدیه مصرف محدود 
را قبل از پایان فاز3  داده و در دو یا سه 
چینی  واکسن های  به  هم  دیگر  کشور 
مانند  داده اند؛  محدود  مصرف  مجوز 
تاییدیه  این  که  عربی  متحده  امارات 

مصرف محدود را داده است.
که  سوال  این  به  پاسخ  در  دیناروند 
آن  باید  جهان  در  واکسن  توزیع  برای 
تایید کند؟  را سازمان جهانی بهداشت 
گفت: سازمان بهداشت جهانی مکانیزم 
نظارتی  تایید دستگاه های  از  قبل  تایید 
دستگاه های  به  وابسته  و  ندارد  را 
غذا  اداره  مانند  تاییدی  مورد  نظارتی 
ای  دی  اف  یا  اروپا  اتحادیه  داروی  و 
است.  آمریکا(  داروی  و  غذا  )اداره 
یک  نیز  ایران  داروی  و  غذا  سازمان 
دستگاه نظارتی معتبر در حوزه مدیترانه 
شش  از  قسمت  یک  عنوان  به  شرقی 

مورد  بهداشت،  جهانی  سازمان  ناحیه 
است.  جهانی  بهداشت  سازمان  تایید 
انتظار می رود واکسن کرونا را دستگاه 
آمریکا   FDA یا  اروپا  اتحادیه  نظارتی 
انتظار داریم  یا رد کند؛ همچنین  تایید 
از این 7 واکسن که وارد فاز3 شده اند، 
البته  بگیرند.  را  تاییدیه  آنها  اکثریت 
نشده  تایید  جایی  در  روسیه  واکسن 
است؛ زیرا پرونده را به جایی نداده و 

فاز3 را انجام نداده است.

 تولید واکسن توسط برگزیده جایزه 
mRNA مصطفی بر پایه

رئیس گروه علم و فناوری زیستی و 
پزشکی جایزه مصطفی در مورد فناوری 
مورد استفاده در تولید واکسن های کرونا 
گفت: تا حالا واکسن ها عملا ویروس 
بخشی  یا  شده  غیرفعال  که  بود  کامل 
به  منجر  تزریق  از  بعد  که  ویروس  از 
بدن می شد که  زایی در  ایمنی  واکنش 
عوارض  و  است  وقت گیر  روند  این 
جانبی هم دارد. نسل بعدی واکسن از 
نوترکیب  پروتئین  تولید  فناوری های 
استفاده می کردند که بخشی از ویروس 
ایمنی  واکنش  ایجاد  باعث  بدن  در  که 
تولید  نوترکیب  صورت  به  را  می شود 

کردند و به بدن تزریق می شود.
وی ادامه داد: نسل بعدی واکسن های 
ژن  واکسن ها  این  هستند؛  پایه   DNA
تولید آنتی ژن را به بدن منتقل می کنند و 
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سلول های بدن، آنتی ژن را بدون وارد کردن مهندس نیلوفر حسن
ویروس به بدن تولید می کنند که چندتا از 

واکسن های کرونا همین نوع هستند.
استاد دانشگاه علوم پزشکی تهران در 
ادامه گفت: اما نسل آخر که نسل چهارم 
واکسن است و تاکنون واکسنی بر این 
اساس نداشتیم، با استفاده از ام ار ان ای/

RNA messanger )آر.ان.ای پیام رسان( 

تولید می شوند و دو شرکت، پیشرو در 
توسعه این نوع از واکسن هستند.

روش  این  در  گفت:  دکتردیناروند 
به جای اینکه ژن سلول بدن دستکاری 
عوارض  بروز  باعث  می تواند  که  شود 
سرطان زایی  حتی  و  شود  خطرناک 
خودش  ام اران ای  شده،  اثبات  هم  آن 
در  اینکه  برای  و  شود  می  پیام رسان 
آنتی ژن  تولید  شاهد  سلول  ریبوزوم 
سرعت  و  کمتر  عوارض  با  ویروسی 
بالاتر تولید واکسن باشیم، البته توسعه 
ولی  است  برده  وقت  ها  سال  فناوری 
روند  شده،  ایجاد  پلتفرم  این  وقتی 

تحقیقات کوتاه تر است.
آلمان  بایونتک  شرکت  افزود:  وی 
که موسس آن پروفسور اوگور شاهین، 
و  ترکیه ای الاصل  مسلمان  دانشمند 
هست،  مصطفی 2019  جایزه  برگزیده 
با  و  داده  توسعه  را   mRNA پلتفرم 
 kaiser/کایزر شرکت  گذاری  سرمایه 

در حال توسعه این واکسن است.
زیستی  فناوری  و  علم  گروه  رئیس 
مصطفی افزود:  جایزه  پزشکی  و 
دستگاه های نظارتی در واقع همزمان با 
توسعه واکسن در حال نظارت بر روند 
توسعه آن در این شرکت ها هستند، به 
پرونده  تا  نمی مانند  منتظر  دلیل  همین 
واکسن کامل تمام شود و بعد تایید را 

آغاز کنند.

انجام  که  دیگری  کار  گفت:  وی 
شده این است که تولید این واکسن ها 
حداقل  الان  همین  و  شده  شروع 
100میلیون دوز واکسن شرکت بایونتک 
تولید و منتظر تایید نهایی است. در واقع 
این شرکت ها سرمایه گذاری و خطر را 
کرونا  مشکل جهانی  به  توجه  با  عملا 
پذیرفته اند؛ البته اتحادیه اروپا، آمریکا و 
دیگر کشورها، حمایت هایی کرده اند 

تا واکسیناسیون زودتر عملی شود.
 

احتمال تولید انبوه واکسن کرونا 
در نوامبر یا دسامبر ۲۰۲۱

زیستی  فناوری  و  علم  گروه  رئیس 
داد:  مصطفی ادامه  جایزه  پزشکی  و 
برای  بالا  حجم  در  باید  واکسیناسیون 
جمعیت زیادی باشد تا زنجیره انتقال قطع 
مدت 1سال  برای  ایمنی زایی  اگر  شود. 
طول بکشد )که هنوز در مورد واکسن ها 
قطعی نیست(، شانس موفقیت آن بسیار 
تعداد  اگر  می رود  انتظار  و  است  زیاد 
سال 2021  در  واکسن  این 7  از  5عدد 
تاییدیه بگیرد، به اندازه 70درصد جمعیت 

جهان ظرفیت واکسن تولید شود.
به  باید  آن  از  قبل  تا  کرد:  تاکید  وی 

شدت مراقبت کنیم که افراد قربانی نشوند 
و بیماری را منتقل نکنند؛ فاصله اجتماعی 
را رعایت کرده و از ماسک استفاده کنیم.

تاثیرگذاری  دیناروند در مورد میزان 
داریم  انتظار  گفت:  واکسن ها  این 
خیلی  باشد؛  آنفلونزا  شبیه  واکسن ها 
هم  آن  ایمنی زایی  و  نیستند  قوی تر 
حدود 60درصد هست؛ زیرا گونه های 
ماهیت  تغییر  مرتب  آنفلونزا  ویروس 
کرونا  واکسن  امیدواریم  ولی  می دهد. 
نداشته  60درصد  از  کمتر  ایمنی زایی 
باشد تا به مرحله کنترل بیماری برسیم.
مصطفی در  بنیاد  هیئت مدیره  عضو 
مورد تحقیقات دانشمندان ایرانی برای 
تولید واکسن  کرونا گفت: در اینکه ما 
توانایی تحقیقات را داریم شکی نیست؛ 
محققان بسیار فعالی داریم، همانطور که 
تعداد مقالات علمی که در همین فاصله 
چا پ شده زیاد است. اما ظرفیت تولید 
حتی  که  است  دیگری  بحث  واکسن، 
خوبی  واکسن  به  آزمایشگاه  در  اگر 
برسیم ظرفیت تولید آن را هنوز ایجاد 
نکرده ایم. ظرفیتی که در موسسه رازی 
و در انیستیتو پاستور داریم، فناوری های 

گذشته و قدیمی است.
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اجلاس غیرحضوری روسای 
دانشگاه های علوم پزشکی کشور که 

صبح دوشنبه ۷ مهر۹۹ با حضور معاون 
حقوقی، مجلس و امور استان ها و از 

طریق ویدئوکنفرانس برگزار شد.

در ادامه دکتر علیرضا رییسی معاون 
اجلاس  در  بهداشت  وزارت  بهداشت 
های  دانشگاه  روسای  غیرحضوری 
علوم پزشکی کشور در پاسخ به موارد 
مطرح شده از سوی روسای دانشگاه ها، 
حدود  جاری،  هفته  ظرف  کرد:  بیان 
200 میلیارد تومان منابع مالی به منظور 
میلیارد   150 و  خانواده شهری  پزشک 
خانواده  پزشک  منظور  به  نیز  تومان 
روستایی توزیع خواهد شد. حدود 80 
میلیارد تومان نیز به منظور خرید کیت 
تشخیص کرونا هزینه خواهیم کرد که 

بین استان ها توزیع خواهد شد. 
های  پیگیری  براساس  افزود:  وی 
و  مدیریت  سازمان  بهداشت،  وزارت 
تا  که  داده  مساعد  قول  ریزی  برنامه 
از  توجهی  قابل  مبلغ  جاری،  ماه  آخر 
بهداشت  حوزه  در  ما  که  هایی  بدهی 

داریم را در اختیارمان قرار دهد. 
در  مردم  ازدحام  درخصوص  وی 
رعایت  عدم  و  پاساژها  مانند  اماکنی 
گفت:  بهداشتی،  های  پروتکل 
عنوان  به  ما  محیط  بهداشت  همکاران 
حضور  ها  استان  در  قضایی  ضابطین 
خاطیان  کردن  تعطیل  اختیار  و  دارند 
با  دارند.  را  بهداشتی  های  پروتکل 

نیز  تعزیرات  سازمان 
امضا  به  ای  تفاهمنامه 
آن،  براساس  و  ایم  رسانده 
های  گشت  حضور  امکان 
مشترک وجود دارد و اختیار 
مورد  در  گیری  تصمیم 
دارد.  وجود  اماکن  تعطیلی 
نیروی انتظامی نیز براساس 
که  است  مکلف  قانون 

همکاری کند.
 

 لزوم اجرای دستورالعمل 
سطوح نظارتی

وی خطاب به روسای دانشگاه تاکید 
رابطه  در  ملی  ستاد  دستورالعمل  کرد: 
و  کردیم  ابلاغ  را  نظارتی  سطوح  با 
درخواستم این است که در ستاد استانی 
آن را اجرایی کنید. دستگاه ها موظف 
به  دستورالعمل  این  براساس  هستند 
این  در  دهند.  گزارش  ها  دانشگاه 
ها  دستگاه  وظایف  دستورالعمل 
روسای  لذا،  است.  شده  مشخص 
دانشگاه ها و معاونین شان در مورد این 

و  کنند  عمل  سختگیرانه  دستورالعمل، 
گزارش آن را به ما بدهید تا در حضور 
مثلا  که  کنیم  اعلام  جمهوری  رییس 
و  گزارش  نهادها  و  ها  دستگاه  کدام 

اطلاعاتی ارائه نکرده اند. 

 اقدامات جدید در مورد اعمال 
سختگیرانه پروتکل ها

اقدامات  درخصوص  رییسی  دکتر 
سختگیرانه  اعمال  مورد  در  جدید 
راستا،  این  در  کرد:  اظهار  ها،  پروتکل 
های  نظارت  تقویت  اقدامات  از  یکی 
مردمی بر رعایت پروتکل های بهداشتی 
است، به این صورت که هر صنفی باید 
QR کد خود را داشته باشد و چنانچه 

همایش مجازیرویدادها و گزارش ها

 معاون بهداشت وزارت بهداشت در اجلاس غیرحضوری روسای 
دانشگاه های علوم پزشکی کشور عنوان کرد:

لزوم اجرای دستورکار سطوح نظارتی
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باشد،  دید  معرض  در  کدها   QR این 
با موبایل  با اسکن کد  توانند  افراد می 
شان به سوالات پاسخ دهند و گزارش 
صنف  با  تا  شود  ارسال  ما  برای  آن 

خاطی برخورد کنیم.

 همه مادران باردار واکسن آنفلوآنزا 
دریافت می کنند

توزیع  درخصوص  رییسی  دکتر 
واکسن آنفلوآنزا تصریح کرد: هرتعداد 
مادر باردار در کشور وجود داشته باشد، 
دریافت  رایگان  آنفلوآنزای  واکسن 
کارت  با  توانند  می  آنها  کند.  می 
مراجعه  بهداشت  مراکز  به  شان  ملی 
کنند. کمبودی هم در این زمینه نداریم. 
وی ادامه داد: توزیع واکسن آنفلوآنزا را 
باید مدیریت کنیم. البته در نیمکره جنوبی 
هیچ موجی از بیماری آنفلوآنزا بروز پیدا 
نکرده و این موضوع نشان می دهد که 
رعایت پروتکل های بهداشتی تاثیر زیادی 
بر بیمار نشدن مردم دارد. اما از نظر روانی 
باید  واکسن،  به  ها  گروه  برخی  نیاز  و 

پاسخگوی مردم باشیم. 
دقت  باید  کرد:  اظهار  رییسی  دکتر 
مراکز  در  آنفلوآنزا  واکسن  که  شود 
نشود.  تزریق  کرونا  منتخب  16ساعته 
مراجعه  کرونایی  بیمار  که  مرکزی  در 
می کند، واکسن تزریق نشود. واکسن ها 
را در مراکزی که بیمار کرونایی ویزیت 

نمی شود، تزریق کنید. 
بهداشت  وزارت  بهداشت  معاون 
و  سالمندان  های  خانه  کرد:  تصریح 
تحت  سالمندان  از  نگهداری  مراکز 
پوشش بهداشت بوده و واکسن آنفلوآنزا 
که  سالمندانی  اما  کنند؛  می  دریافت 
ای  شده  شناخته  ای  زمینه  بیماری 
باید  هستند،  سال   65 بالای  و  ندارند 
واکسن  شهر  سطح  های  داروخانه  از 

آنفلوآنزا تهیه کنند. 

برنامه ریزی برای ایجاد شبکه 
 تشخیص مولکولی بهداشت 

در سراسر کشور
مرجع  های  آزمایشگاه  مدیرکل 
سلامت وزارت بهداشت از ایجاد شبکه 
تشخیص مولکولی بهداشت در سراسر 

کشور خبر داد.
مدیرکل  سمیعی،  سیامک  دکتر 
وزارت  مرجع سلامت  های  آزمایشگاه 
غیرحضوری  اجلاس  در  بهداشت 

های  دانشگاه  روسای 
کشور،  پزشکی  علوم 
از  قدردانی  ضمن 
علوم  های  دانشگاه 
تلاش  برای  پزشکی 
در  روزی  شبانه 
مدیریت کرونا، گفت: 
ما در سطح وزارتخانه 
ریزی  برنامه  حال  در 
ایجاد شبکه تشخیص 
مولکولی بهداشت در 
سراسر کشور هستیم. 

است  بندی  سطح  دارای  برنامه  این 
این  به  شده  انجام  آن  مرحله  اولین  که 
ها  دانشگاه  از  بسیاری  در  که  ترتیب 
بازدیدهایی صورت گرفته و نقاط ضعف 
ما  منتخب  آزمایشگاهی  های  سیستم 
توسط سازمان بهداشت جهانی ارزیابی 
به رفع  آزمایشگاه ها موفق  اکثر  و  شد 
عدم انطباق شدند و تعدادی از آنها نیز 
هستند.  مرحله  این  کردن  حال طی  در 
که  است  کیفیت  تضمین  دوم  مرحله 
بعداز آن،  آینده آغاز می شود.  از هفته 

نیز  را  مرحله  این  که  هایی  آزمایشگاه 
طی کنند، تجهیزاتی را از سوی معاونت 
بخشی  که  کنند  می  دریافت  بهداشت 
بین  های  سازمان  را  تجهیزات  این  از 
بهداشت  جهانی  سازمان  مانند  المللی 
تهیه کرده و در اختیار آزمایشگاه ها قرار 
می دهند. این تجهیزات کمک می کند 
کشور  بهداشت  آزمایشگاهی  ظرفیت 
افزایش پیدا کرده و در زمینه برنامه های 

کووید-19 هماهنگ تر عمل کنند.

ظرفیت های  توسعه  افزود:  وی 
ماه های  و  ها  برای هفته  آزمایشگاهی 
افزایش  با  دارد.  بسیاری  اهمیت  آینده 
توان آزمایشگاه ها، تست های بیشتری 
انجام شده و کار با سرعت بیشتری پیش 
باید از تست های تشخیصی  می رود. 
کووید-19 بیش از گذشته برای ایزوله 
با  بیمار  تماس  کردن  محدود  و  کردن 
افراد سالم استفاده کنیم تا زنجیره انتقال 

قطع شود. 
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نشــست رویدادها و گزارش ها

مهندس نیلوفرحسن

حمایت ۵۰درصدی دانش آموزی در 
نمایشگاه تجهیزات و مواد آزمایشگاهی ایران ساخت

معاون  ستاری  سورنا  دکتر 
رئیس جمهوری  فناوری  و  علمی 
نخبگان  در  ملی  رئیس بنیاد  و 
نشستی با برگزارکنندگان  هشتمین 
مواد  و  تجهیزات  نمایشگاه  دوره 
با  ساخت  ایران  آزمایشگاهی 
مساعد  زیست بوم  این که  به  اشاره 
عرصه  به  مستعد  دانش آموز  ورود 
ریل گذاری  حال  در  دانش بنیان 
است، افزود: آماده هستیم بر بستر  
تعاملی اثربخش با وزارت آموزش 
و پرورش مسیر هدایت و پرورش 
خلق  مسیر  به  ورود  و  استعداد ها 
ارزش افزوده و کارآفرینی فناورانه 

را هموار کنیم.
حمایت  به  دکترستاری، 
ورود  از  فناوری  و  علمی  معاونت 
تجهیزات ایران  ساخت به آموزش 
افزود:  و  کرد  اشاره  پرورش  و 
طبق تفاهم نامه انجام شده در سال 

محصولات  تمامی  خرید  گذشته 
ساخت  نمایشگاه  از  تجهیزات  و 
ایران  توسط واحدهای تابعه وزارت 
حمایت  با  پرورش،  و  آموزش 
و  علمی  معاونت  50درصدی 
همراه  ریاست جمهوری  فناوری 
مدارس،  بستر  بر  است؛ می کوشیم 
پژوهش سراها و هنرستان ها، ضمن 
هدایت استعدادهای دانش اموزان در 
مسیر نوآوری، این مجموعه ها را با 
محصولات دانش بنیان  ساخت ایران 

تجهیز کنیم.
فناوری  و  علمی  معاون 
ظرفیت  درباره  رییس جمهوری 
تأمین  در  دانش بنیان  شرکت های 
کشور  آزمایشگاهی  تجهیزات 
به  اکنون  شرکت ها  این  گفت: 
رسیده اند  توانمندی  از  سطحی 
تجهیزات  70درصد  از  بیش  که 
آزمایشگاهی مورد نیاز کشور را با 

خارجی  نمونه های  هم پای  کیفیتی 
تولید و ضمن جلوگیری از خروج 
ارز، نیاز پژوهش و فناوری کشور 

را تامین می کنند.

طرح سمپاد 
رئیس بنیاد ملی نخبگان با اشاره 
به حمایت از استعدادهای برتر در 
قالب طرح مدارس سمپاد به عنوان 
یک ضرورت، گفت: طرح سمپاد 
که  نخبگانی  پرورش  در  می تواند 
همچون  شوند  ماندگار  تاریخ  در 
برای  را  راه  و  باشد  مفید  گذشته 
عرصه  به  برتر  استعدادهای  ورود 
نوآوری و خلق دانش فراهم کند. 
معاونت  و  نخبگان  ملی  بنیاد  در 
علمی و فناوری ریاست جمهوری، 
برای  را  لازم  راهکارهای  تمامی 
شناسایی و شکوفایی استعدادهای 

علمی و فناورانه به کار می بندیم.

ضرورت تحول در رویکردها به 
آموزش

با  نخبگان  ملی  بنیاد  رئیس 
تحول  خوشبختانه  این که  بیان 
محقق  کشورمان  دانشگاه های  در 
افزود:  شرکت های  است،  شده 
دانشگاه ها  دل  از  که  دانش بنیانی 
داده  نشان  جامعه  به  است  برآمده 

 امسال نیز همانند سال های پیش هشتمین دوره از نمایشگاه تجهیزات و مواد آزمایشگاهی ایران ساخت ۲۷ تا ۳۰ آذر۹۹ در محل دایمی
 نمایشگاه های بین المللی تهران )سالن های میلاد و خلیج فارس( برگزار می شود. 

ماهنامه تشخیص آزمایشگاهی را در فضای مجازی دنبال کنید:
                       @Tashkhis_Magazine     
                              Tashkhis_Magazine
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نیروی  تحول،  اصلی  عامل  و  منشأ  که 
به  تکیه  فرهنگ  از  است.  انسانی 
به  خوگرفته  جامعه  و  زیرزمینی  منابع 
نمی شود.  حاصل  توسعه  فروشی  خام 
اشتغال  آموزش،  مشکل  که  فرهنگی 
عمدتاً  می داند،  پول  را  توسعه  و 
خام فروش و نفتی بوده و خطای آشکار 

در نگرش به توسعه است.
با  ایران  این که  بر  تأکید  با  ستاری 
فناوری،  علم،  پیشینه  سال  هزاران 
کارآفرینی و فرهنگ ریشه دار شتابدهی 
خود  ارزش های  به  باید  استارتاپی  و 
خلق  در  را  خود  توانمندی  و  برگردد 
و  نوآوری  و  توسعه  افزوده،  ارزش 
گفت:  برساند،  اثبات  به  پیشرفت 
لحاظ  به  که  داریم  پژوهشگاه هایی 
بی  دنیا  در  امکانات  و  زیرساخت 
از  می شود  باعث  که  آن چه  اما  نظیرند 

برخوردار  لازم  اثربخشی  و  کارآمدی 
نباشند را می بایست در فرهنگ توسعه 
انسانی  نیروی  به  بخشیدن  اهمیت  و 

جست و جو کرد.

 استعدادها را به مسیر فناوری
 هدایت می کنیم

در بخش دیگری از این نشست، وزیر 
نقش  به  اشاره  پرورش با  و  آموزش 
علمی  معاونت  تأثیرگذار  و  مهم 
در  جمهوری  ریاست  فناوری  و 
بر  دانش آموز  استعداهای  پرورش 
دانش آموزی  پژوهش سراهای  بستر 
پژوهش سراهای  گیری  شکل  گفت: 
دانش آموزی در ترویج فرهنگ نوآوری 
و فناوری میان دانش آموزان اثرگذار بوده 
به  اکنون  پژوهش سراها  این  تعداد  و 
665 افزایش یافته است. تعامل وزارت 
آموزش و پرورش و معاونت علمی و 

در  گامی  جمهوری  ریاست  فناوری 
راستای توسعه فناوری های پیشرفته و 
ترویج فرهنگ نوآوری و خلاقیت میان 

دانش آموزان است.
اشاره  با  میرزایی  حاجی   محسن 
مبتکرین  مخترعین،  از  حمایت  به 
توسعه  برای  دانش آموز  مستعدان  و 
در  را  ما  کرونا  گفت:  کشور  پایدار 
قواعد  و  داد  قرار  جدیدی  وضعیت 
آموزش، روابط میان آموزگار، خانواده، 
خوش  دست  را  درس  و  دانش آموز 
از  آموز  دانش  نقش  ساخت.  تحول 
یک فراگیر با نقش های محدود به یک 
پیدا  توسعه  فعال  های  نقش  با  فراگیر 
نیازمند  کرد. دانش آموز عصر مجازی 

فعالیت و نقش آفرینی بیش تر است.
حاجی میرزائی با بیان این که استفاده 
و  ارتباطات  و  اطلاعات  فناوری  از 
را  انتخاب  امکان  فعلی،  شرایط  در 
از  تا  کردیم  فراهم  ها  خانواده  برای 
کنند،  استفاده  مجازی  های  آموزش 
ادامه داد: فناوری امروز تا حدود زیادی 
و  امکان  کرده  برطرف  را  نگرانی ها 
در  بلندی  گام  مجازی  های  آموزش 
توسعه فناوری های آموزشی به وجود 

آورده است.

ماهنامه تشخیص آزمایشگاهی را در فضای مجازی دنبال کنید:
                       @Tashkhis_Magazine     
                              Tashkhis_Magazine tashkhis magazine

www.tashkhis.com
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معروف   اکسیداني  آنتي  به سیستم  که  بدن  مدافع  نیروي 
است و بیان شد که از بین رفتن تعادل بین سیستم آنتي 
اکسیداني ورادیکال هاي آزاد نقش در بروزبیماري خواهد 
آزاد  رادیکال هاي  درباره  نظریه  این  حقیقت  در  داشت. 
تحول جدیدي درباره بررسي بنیان بیماري ها وروش هاي 

پیشگیري رامطرح کرد.
 تاثیرمولکول هاي فعال اکسیژن در مورد حدود 60 نوع 
از بیماري ها وپیري زودرس براي دانشمندان روشن شده 
است. رادیکال هاي آزاد در سرتاسر بدن از طریق خون در 
گردش بوده ومي توانند غشاء سلولي را پاره کنند عوامل 
شوند.  سلول  مرگ  وباعث  فلج  را  سلول  داخل  ژنتیکي 
بیماري هاي  الزایمر،  دیابت،  نظیر  بیماریهاي  باعث  تا 

قلبي - عروقي و سرطان شوند.

منابع رادیکال هاي آزاد                        
الف- دروني                  ب - بیروني

الف: دروني
عادي  هاي  فراورده  ها،  کننده  اکسید  برخي 
سوخت وساز بدن نظیر تنفس، عکس العمل هاي سیستم 
دفاعي بدن که معمولا مفید است حاصل مي شوند.                                                                                            

یک  در  جانبي  محصول  ناخواسته  طور  به  گاهي 
مسیر بیوشیمیاي خاص دربدن  حاصل مي شوند. 

ب - بیروني
 آلودگي پرتوهاي یونیزان ; اشعه  X وU.V ومصرف 
غذاهاي چرب تجاري وداراي ادویه بسیار; چیپس، ... 

علم رادیکال هاي آزاد بسیار گسترده است. این نوشتار 
شناسایي مختصري است پیرامون خصوصیات مولکول هاي 
فعال رادیکال هاي آزاد، تعریفی برای رادیکال های آزاد و 

نقش سیستم آنتی اکسیدانی در برابر آنها، منابع تولید کننده 
آنها و نقش فیزیولوژیک و راه های دفاع بدن در مقابل 

رادیکال های آزاد و همچنین روش سنجش رادیکال های آزاد 
را بررسی می کنیم. 

اتم یا مولکول هاي که داراي یک یا چند الکترون جفت 
نشده باشند رادیکال هاي آزاد گویند، رادیکال هاي آزاد براي 
پذیرند  واکنش  به شدت  معمولا  الکترون هاي خود  تکمیل 
وتوانایی هاي متفاوت از خود نشان مي دهند. جایي ضروري 
و مفید و جایي دیگر مخرب و خطر آفرین می شوند. زمانی 
کاهنده حساسیت داروهاي شیمي درماني و زمانی نیزکمک 

کننده به درمان مي باشند. 
داراي  اینکه  علت  به  آزاد  رادیکال هاي  از  زیادي  تعداد 
گویند   اکسیژن  فعال  آنها گونه هاي  هستند به  اکسیژن 
استرس  اصطلاح  به  ویا   Reactive Oxygen Species

انسان  بدن  سلول هاي   ،Oxidative   Stress اکسیداتیو
 ROS مولکول هاي  حمله  خطر،  معرض  در  لحظه  هر  در 

از  هلمت  دکتر  گیرند.  مي  قرار  مخربند  نیروي  داراي  که 
موضوع  در  تحقیق  پیشروان  از  آلمان  دوسلدروف  دانشگاه 
هر  که  نمود  بیان  او  است.  درانسان  آزاد  رادیکال هاي  اثر 
بیشتر  آسیب  و  شدن  اکسیده  درمعرض  شویم  پیرتر  چه 
مطالعات  طي  نیز  سایز  دکتر  گرفت.  قرارخواهیم  سلول ها 
اولیه خود ضرورت رادیکال هاي آزاد، مقاومت بعضي افراد 
در برابر آن و بلاخره دفاع بدن در مقابل رادیکالهاي آزاد را 
نیروي قوي  مطرح کرد. تحقیقات نشان داد که همواره دو 
به  مربوط  نیروي  هستند:1-  تلاش  حال  در  انسان  دربدن 
 -2 اکسیژن(  آزاد  )رادیکال هاي  کننده  اکسید  مولکول هاي 

  مقاله علمی

 Free Radicals مروری بر رادیکال هاي آزاد 

غلام رضا هدایتی کارشناس نظارت وارزیابی آزمایشگاه ها 
 اداره امور آزمایشگاههای معاونت درمان دانشگاه علوم پزشکي مشهد
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غلام رضا هدایتی کارشناس نظارت وارزیابی آزمایشگاه ها 
 اداره امور آزمایشگاههای معاونت درمان دانشگاه علوم پزشکي مشهد

بعضي هورمون ها: ملاتونین
 ناقلان فلزي:  Fe   وCu اکسیدکننده اند. سبب ایجاد 

{ Hb+O2 Fe2+ Fe3+ {.رادیکال آزاد مي شوند
پروتین هاي ناقل چون ترانسفرین و سرولوپلاسمین در 
آنها   اثرات مخرب  بدن بعلاوه حمل آنها موجب کاهش 

نیز مي شود. 
مغذي  مواد  شامل  غذایي  رژیم  بیروني:  ب- 
خاصیت  با   E،C،A ویتامین هاي  و  اکسیدانت ها  وآنتي 
احیاءکنندگي خود سبب کاهش اثرات مضر رادیکال آزاد 
مي شود. یکي از مهمترین یافته هاي چندین سال اخیر در 
تحقیقات تغذیه انسان این چنین عنوان شد که انسان قادر 
است مواد غذایي ضد اکسید کننده را مصرف کند تا بدن 
را ازآسیب رادیکالهاي آزاد اکسیژن محفوظ بدارد وحتي 
ترمیم  نیز  را  سلول ها  به  وارده  آسیب  موارد  برخي  در 
عمده  نیروي  یک  صورت  به  اکسیدانت ها  آنتي  نماید. 
دفاع بدن براي کنترل اغلب بیماري ها  نظیر بیماري هاي 
وبه طور  سرطان   کاتاراکت،  برونشیت،  عروقي،  قلبي- 
کلي پیري زودرس کمک کند. کمبود آنتي اکسیدان هادر 
بدن بخصوص در افرادي که وضع کار آنها ایجاب مي کند 
در معرض آلودگي هاي محیط نظیر مواد شیمیایي صنعتي 
بدن  مي شودکه  موجب  واین  باشند.  ها  آلاینده  و…سایر 
آنها در برابر حمله بیماري ها بي دفاع بماند. منابع غني از 
آنتي اکسیدانت که وارد بدن شوند مي توانند به نسوج و 
مایعات بدن نفوذ کرده وموجب افزایش مقاومت سلول ها 
در برابر حمله اکسید کننده ها شود. نتیجه تلاش سالیان 
زیادي  تعداد  کشف  وموجب  بوده  آمیز  موفقیت  اخیر 
لوتئین،  لیکوپن،  کوورستین،  نظیر  قوي  اکسیدان  آنتي 

گلوتاتیون و مواد معدني چون Se و... شد.

و مصرف غذاهاي که حاوي مواد نگهدارنده اند. مثل 
نیتریت براي نگهداري سوسیس وکالباس.

پلاستیک،  و  چرم  رنگ،  شیمیایي; درصنایع  مواد   
ها  کارخانه  سمي  مواد  سیگار(،  )دود،  هوا  هاي  آلاینده 

)آرسنیک، ...( و مبارزه با آفات )د.د.ت( 

نقش فیزیولوژیك رادیکال هاي آزاد               
رادیکال هاي آزاد درعمل فاگوسیتوز و دفاع سیستم 
بلعیده  از  پس  مي شوند.  استفاده  عنوان سلاح  به  ایمني 
شدن میکروب توسط ماکروفاژ و نوتروفیل می توانند آن 

را ازبین ببرند.
 )NO(نیتریک اکسید  آزاد.  رادیکال  عروق   اتساع 

وموجب  شده  تولید  عروق  آندوتلیوم  سلول هاي  توسط 
افزایش اتساع عروق و کاهش فشار خون مي شود. به عبارتي 
در تنظیم فشار خون مؤثرند. تجویز نیتروگلیسرین به عنوان 
فشارخون،  داراي  دربیماران  خون  فشار  کاهنده  داروي 

استفاده ازهمین مکانیسم است.
رادیکال هاي آزاد نقش تنظیم کننده براي فعالیت تکثیر 

و تماییز سلول هاي ریشه اي  بنیادي خونساز را دارند.
سلول هاي  داخل  پیام  انتقال  در  آزاد  رادیکال هاي 

عصبي )نرون ها( نقش مهمي را ایفا مي کند.

راه هاي دفاع در مقابل رادیکال هاي آزاد 
الف- دروني: 

  سیستم آنزیمي احیاء کننده 
    G6PD،  SOD :)Rescue Enzyme system(

 SOD آنزیمي  است که باعث ترکیب 2 مولکول رادیکال 
آزاد. سوپر اکسید)O2( و یک پروتون شود تا موجب تولید 
H2O2  شود و از اثرات مخرب رادیکال هاي آزاد سوپر اکسید 
بکاهد. آنگاه باتاثیر کاتالاز وگلوتا تیون–پراکسیداز به نوبه خود 

باعث تجزیه آب اکسیژنه مي شود.
G6PD آنزیمي است که به کمک گلوتاتیون گلبول قرمز را 

از حملات رادیکال هاي آزاد و مواد اکسید کننده محافظت 
مي کند. در بیماري فاویسم کمبود این آنزیم موجب وتخریب 

وهمولیزگلبول قرمز مي شود.
گلوتاتیون،  غیرآنزیمي:  احیاءکننده  مولکول هاي 
اسید اوریک و بیلیروبین مواد زائد ناشي از متابولیسم بوده 
ترکیبات  احیاء  باعث  و  شناخته شده  آنتي-اکسیدان  بعنوان 

اکسید شده مي شود.  
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سلامت  به  کمک  و  شده   LDL لیپوپروتئین  اکسیداسیون 
قلب وعروق مي نماید.

بادام  پسته،  کنجد،  در  البته  و  ماهي  در   :  Q کوآنزیم 
دکتر  مطالعات  طي  مي شود.  یافت  نیز  گردو  و  زمیني 
 Q بیان شد که کوآنزیم بالزي از دانشگاه هاروارد چنین 
  LDL آنتي اکسیداني است که به مقدار زیاد در لیپوپروتئین
یافت مي شود. و به نظر مي رسد که تاثیر آن براي حمایت 
وجلوگیري از اکسید شدن LDL از Vit E  نیزبیشتر است.
و... کدو،کلم  زمیني،  سیب  هندوانه،  در  گلوتاتیون: 
یافت مي شود. این آنتي اکسیدان مانند یک آنزیم فعالیت 
همچنین  کند.  مي  متوقف  را  اکسیژن  آزاد  رادیکال هاي 
بدن را در مقابل آسیب هاي ناشي از ترکیبات سمي نظیر 
آلودگي هاي محیط زیست حمایت و سم زدایي مي کند.

سیرGarlic: از نظر تعداد و مقدار ضد اکسیدکننده ها 
قهرمان است چرا که حداقل داراي 15نوع ماده شیمیایي 

آنتي اکسیدان است.
روي  آندرسون  دکتر  که  وآزمایشاتي  تحقیقات  طي 
که  کرد  گیري  نتیجه  چنین  داد،  انجام  دیابتي  بیماران 
داراي  که  افرادي  در  قلبي  هاي  حمله  خطر  احتمال 
در  زیرا  بود.  افراد  ازسایر  بیشتر  3برابر  هستند  دیابت 
اثر سوخت وساز قند در اشخاص مبتلا به دیابت مقدار 
زیادي رادیکال هاي آزاد اکسیژن آزاد مي شود که موجب 

شامل:  گیاهي  مواد  بخصوص  غذایي   مواد 
- میوه ها )هندوانه، پرتقال(، سبزي ها )ریحان، نعناع، سیر،پیاز، 
هویج ،کدو،کلم وگوجه فرنگي( و  غلات )کنجد، جو(  در 
انتخاب میوه وسبزي سعي شود آنهایی که رنگین هستند)تیره(

انتخاب شوند چرا که حاوي آنتي اکسیدانت بیشتري هستند. 
دانشگاه هاروارد روي 48000   در یک تحقیق علمي که در 
مرد داوطلب صورت گرفت مشخص شد افرادي که در هفته 
حداقل چند نوبت در رژیم غذایي گوجه فرنگي پخته مصرف 
کرده اند احتمال خطر سرطان پروستات 45 درصد کاهش یافته 
است. طي این تحقیقات پس ازبررسي وآزمایشات  مشخص 
شد که ماده آنتي اکسیدان  لیکوپن که ترکیب ضد اکسید کننده 
قوي است درگوجه فرنگي وجود دارد.آنچه بیان شد این بود 
که فرم ترانس لیکوپن در گوجه فرنگي خام  به فرم سیس 
لیکوپن که ترکیب فعال آن است تبدیل شده وبه عنوان یک 
ماده ضد سرطان پروستات وضد اکسیدکننده قوي معرفي شد. 
دانشگاه جان هاپکینز طي یک سري تحقیقات در بیماران مبتلا 
به سرطان مثانه، سرطان لوزالمعده و سرطان پروستات کاهش 

لیکوپن را گزارش نمود.
درپیاز  که  بوده  قوي  اکسیدان  آنتي  یک  کوورستین: 
به خصوص پیاز قرمز ونیز انگوریافت مي شود. دراثرحرارت 
و انجماد از بین نمي رود. کوورستین از اکسید شدن چربي 
جلوگیري و مانع وارد شدن آسیب به شریان هاي خوني ونیز 
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اثر رادیکال هاي آزاد  لیپیدي تحت  اثر پراکسیداسیون  بر 
ایجاد شده است، مي توان رادیکال آزاد را سنجش کرد.

در  نمونه  باربیتوریک به  تیو  اسید  افزودن   با  اصول: 
کمپلکس  یک  آلدئید(  دي  MDA)مالون  وجود  صورت 
فلورسنتي حاصل مي شود که به روش فلویمتري، سنجش 
مي شود. میزان شدت رنگ ایجاد شده متناسب است با 
فعالیت  بامقدار  است  برابر  مقدار  این  و   MDA مقدار 

پراکسیداسیون لیپیدي رادیکال هاي آزاد در نمونه است.

 اندازگیري مقدار فعالیت تام آنتي اکسیداني
EPR [ Electron Paramgnetic Resonanse]   

در روش اندازه گیري مقدار فعالیت تام آنتي اکسیداني 
بجاي سنجش میزان رادیکال هاي آزاد، مقدار کل فعالیت 

آنتي اکسیداني نمونه مورد ارزیابي قرار مي گیرد.
اصول:  ابتدا مت میوگلوبین را در اثر H2O2 اکسید و 
تبدیل به فرمیل میوگلوبین نموده،این ماده در حضور ماده  
ABTSآن را اکسید و ایجاد رادیکال می کند. ABTS )داراي 

رنگ آبي مایل به سبز( می شود.  شدت رنگ فوق را در 
طول موج  nm 600 سنجش که A1 در نظر مي گیریم، 
را  رنگ  کاهش  محلول،  این  به  نمونه  افزودن  با  سپس 
نموده،  سنجش  مي گیریم  نظر  در   A2که معین  زمان  در 
آنگاه با تعیین اختلاف جذب  A∆،  به میزان فعالیت تام 

آنتي اکسیداني در نمونه پي مي بریم.

برگرفته از: 
مخرب  تاثیر  آزاد/  های  رادیکال  از  ناشی  های  بیماری   -1

رادیکالهای آزاد بر بدن / تنظیم رضا پوردستگردان/ انتشار1395 /
های  کنیم/ تئوری  جلوگیری  زودرس  پیری  از  چگونه   -2
بیوشیمیایی و ژنتیکی فرایند رادیکالهای آزاد و پیری /نوشته، جنیفر 

امرنا / ترجمه ، عفت حیدری/ 1393/
نقش  و  آزاد  رادیکال  فعالیت  از  ناشی  اکسیداتیو  استرس   -3 
آنتی اکسیدان درتقویت سیستم ایمنی / بابک نخستین روحی/1395/

اکسید شدن کلسترول LDL شده وزمینه چسبندگي شریان ها 
و  عروق  دیواره  تخریب  آن  متعاقب  و  سازد  مي  فراهم  را 
باعث مي شود. بدین علت  M.I را  نهایت احتمال خطر  در 
مي شود  دیابتیک  بیماران  به  زیادي  اي  تغذیه  هاي  توصیه 
تا با مصرف آنتي اکسیدان ها، دراین مبارزه از اکسید شدن 

کلسترول جلوگیري شود.

نقش رادیکال هاي آزاد در بروز بیماري
آزاد  رادیکال هاي  وجود  شد،  اشاره  که   همان طور 
مي تواند بسیار مفید واقع شود. البته هنگامي که تعادل بین 
سیستم آنتي اکسیداني و رادیکال آزاد از بین برود، می تواند 
بدلیل کاهش  ویا    ROS افزایش دلیل  به  باشد. حال   مضر 
اضافي  آزاد  رادیکال  شرایط،  این  در  آنتي-اکسیداني  دفاع  
و  لیپیدها،پروتئین ها  زیستي:  وبیومولکول هاي  سلول ها  به 

اسیدهاي نوکلئیک صدمه مي زنند.
  LDL گونه هاي فعال اکسیژن با اکسیدکردن کلسترول
موجب تخریب آندوتلیوم عروق شده آرترواسکلروز وسپس 
M.I که نتیجه آن صدمات رادیکال هاي آزاد به سیستم قلبي-

عروقي خواهد بود.
پروتئین ها  انواع  به  حمله  با  اکسیداتیو  استرس   
را  آنها  ساختار   )s(دار تیول  پروتئین هاي  خصوصا 
مي شود.کاهش  سلول ها  غشاء  تخریب  موجب  زده  برهم 
اختلال  ایجاد  و  دیابت  مفاصل،  پذیري  وانعطاف  نرمي 
حمله  با  آزاد  عصبي)آلزایمر(و…رادیکال هاي  سیستم  در 
تغییرساختار  باعث  گوانین  بخصوص  DNAسلول ها  به 
مي شود. نوکلئیک  اسید  در  باز  این  حذف  درنهایت   و 

این جایگاه ها جهش پذیر وخطرناک است. 
               موتاسیون   کانسر

روش هاي ارزیابي رادیکال هاي آزاد
براي بررسي وضعیت یک بیمار، یا میزان رادیکال هاي آزاد 
موجود درسرم یا پلاسما و یا میزان تام فعالیت آنتي اکسیداني 

آن اندازه گیري مي شود.

  اندازه گیري میزان پراکسیداسیون لیپیدي 
 [Lipid   peroxidation ]

در این روش چون رادیکال هاي آزاد ناپایدارند، نمي توان 
بدین  کرد؛  اندازه گیري  را  آنها  راحتي  وبه  مستقیم  به طور 
که  دي آلدئید  مالون  سنجش  با  غیرمستقیم  طور  به  جهت 
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RNA در کروموزوم های متافازی، سلول های اینترفازی و 
قطعات بافتی است و از پروپ های فلوئورسنتی استفاده می 
کند که تنها به بخش هایی از کروموزوم متصل می شود. 
به شناسایی علت  منجر  به سیتوژنتیک  تکنیک  این  ورود 
بسیاری از سندرم های ناشی از ریزحذف ها  مثل سندرم 
ویلیام-برن و ریزحذف 1P36 شد و همچنین اولین سندرم 
نیز   22q11,2ناحیه از ریز مضاعف شدگی ها در  ناشی 

شناسایی شد.
بطور   )1 )شکل    FISH تکنیک  این  انجام  مراحل 
روی  شده  تثبیت  های  سلول  تیمار  پیش  شامل  خلاصه 
برای حذف  دترجنت  چند  و  نمکی  های  محلول  با  لام 
سپس  ها  سلول  ساختن  نفوذپذیر  و  اضافی  زمینه  پس 
جدا کردن دو رشته DNA هم پروپ و هم کروموزوم به 
طوری که آنها بتوانند به همدیگر متصل بمانند. در مرحله 
بعد پروپ بر روی اسلاید قرار داده می شود و یک لامل 
شیشه ای بر روی آن گذاشته می شود. برای جلوگیری 
با چسب مهروموم می شود.  لبه های لامل  آن  تبخیر  از 
سپس اسلاید در انکوباتور)37 درجه سانتیگراد( در مدت 
یک شب قرار داده می شود تا پروپ ها با جایگاه های 
مکمل خود روی کروموزوم هدف هیبرید شوند. در طول 
کروموزوم  در  را  خود  هدف  توالی  پروپ   DNA شب، 
خاص جستجو می کند و به آن متصل می شود. روز بعد 
یا  برداشته می شود و اسلاید در محلول دترجنت  لامل 
نمک شسته می شود تا هر پروبی که به کروموزوم متصل 
نشده است برداشته شود. در آخر یک رنگ فلوئورسنت 
ها  کروموزوم  کل  تا  شود  می  اضافه  اسلاید  به  متمایز 
رنگ بگیرند. به طوری که آنها با استفاده از میکروسکوپ 
آنالیز شوند. رنگ هایی که  و  قابل مشاهده  فلوئورسنت 
به طور معمول برای رنگ آمیزی کروموزوم های متافازی 

امروزه علم ژنتیک و مباحث پیرامون آن به طور گسترده در 
علوم مختلف و بویژه در حوزه علوم پزشکی )تحقیقاتی و بالینی( نفوذ 
قابل توجهی داشته است. با توجه به شیوع بالای بیماری های ژنتیکی 
ارثی و غیرارثی به ویژه در کشور ما که شیوع ازدواج های فامیلی نسبتا 

بالا است، کاربرد انواع تست های ژنتیکی در زمینه های تشخیص، 
درمان، پیش آگهی و بسیاری از حوزه های دیگر اهمیت بسزایی یافته 

است. تست های ژنتیکی به تمام روش ها و تکنیک هایی گفته می شود 
که به شناسایی اختلالات ژنتیکی کمک می کند. هدف این تست ها 

فراهم کردن اطلاعات کافی از توالی DNA است تا بتوان پس از ارزیابی 
آن، جهش ها و واریانت های درگیر در یک اختالل ژنتیکی را کشف 
کرد.تست های ژنتیکی در دو حوزه ی سیتوژنتیک و ژنتیک مولکولی 

تقسیم بندی می شوند که تست)FISH )CISH جزء دسته ی سیتوژنتیک 
قرار دارد که در اینجا مختصر توضیح دارده می شود.

)FISH( هیبرید سازی فلوئورسانت درجا
به  وابسته  فلوئورسنت  شناسایی  نخستین   1977 سال  در 
 1980 درسال  آمد.  به دست  نوکلئیک  اسیدهای  آنتی بادی 
نخستین شناسایی در جا به کمک نشانگرهای فلوئورسانت 
صورت گرفت. زمانی که به طور مستقیم با فلوروفور نشاندار 
برای  پروپ  یک  عنوان  به  3پریم  انتهای   RNA به  و  شد 
توالی های  DNA  خاص  به کار گرفته شد.هیبرید سازی 
تکنیک  بعنوان یک  این سال  در   ،)FISH( درجا  فلورسانس 
استانداردمعرفی شد که آغازی برای سیتوژنتیک مولکولی بود. 
یا  FISH روشی است که طی آن نمونه به صورت همراه و 
جدای از پروب های DNA  کنترل با کروموزوم های متافازی 
ساختاری  و  تعدادی  اختلالات  از  انواعی  تا  شده  هیبرید 
شناسایی شود. واژه فلوئورسانت به معنای ساطع شدن نور 
 In Situ از از یک مولکول فلوئرفر پس ازتحریک آن است و
اشاره به این حقیقت دارد که این متد با کروموزوم، سلول یا 
بافتی انجام می شود که روی یک اسلاید میکروسکوپی تثبیت 
شده است. هدف این تکنیک پیدا کردن توالی های DNA  یا 

  مقاله علمی

معرفی تست ژنتیکی(FISH)CISH  و کاربرد آن

سیده رعنا میری،  خانم دکتر طاهره ناجی
دانشکده علوم و فناوری های نوین، واحد علوم دارویی دانشگاه آزاد
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سیده رعنا میری،  خانم دکتر طاهره ناجی
دانشکده علوم و فناوری های نوین، واحد علوم دارویی دانشگاه آزاد

1.پروپ هایی که به لکوس خاصی متصل می شوند. 
2.پروپ هایی که به توالی های تکراری سانترومریک 

متصل می شوند.
3.پروپ هایی که به نواحی تلومریک متصل می شوند.
می  آمیزی  رنگ  را  کروموزوم  کل  که  هایی  4.پروپ 

کنند.
بسته به اینکه از چه نوع کاوشگرهایی و با چه هدفی 
انواع مختلفی ازFISH معرفی شده  استفاده شود، امروزه 
است و همچنان نیز بر تعدادآن افزوده می شود. یکی از 
با  آن کاوشگرهایی  آن فیش چندگانه است که در  انواع 
رنگ های مختلف به طور همزمان برای ردیابی چند ژن 
این فن قدرت تفکیک خوبی  استفاده می شود.  مختلف 
)در حد 40 تا 250 کیلوباز( دارد اما به اطلاعات قبلی در 
مورد توالی نیاز دارد، همچنین زمان بر بوده و کل ژنوم 
به یک گسترده  نیاز   SKYکند. همچنین نمی  اسکرین  را 

کروموزومی نوعی محدودیت محسوب می شود.
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یا هسته های اینترفازی استفاده می شود عبارتند از پروپیدیوم 
به  بسته  که   )  DAPI( ایندو  فنیل  آمینو  دی  و   )PI( یدید 
رنگ کاوشگرهای بکار گرفته شده رنگی که تمایز بیشتری 
ایجاد کند مورد استفاده قرار می گیرد همانطور که در شکل1 
کردن  دار  برچسب  برای  کلی  دو روش  می شود،  مشاهده 
پروپ ها وجود دارد. در روش مستقیم رنگ فلوئورسنت یا 
فلوئوروکروم به طور مستقیم به پروپ متصل می شود ولی 
نوکلئوتیدهای  به  هاپتن  مولکول  یک  غیرمستقیم  روش  در 
خاصی از پروپ متصل می شود و محل اتصال فلوئوروکروم 
را به پروپ مشخص می کند. پس در این روش از یک عامل 
طور  به  دار  نشان  گذاریم  نمی  و  شود  می  استفاده  کمکی 
این تکنیک معمولاً چهار  به پروپ متصل شود در  مستقیم 
نوع کاوشگر مختلف از نظر محل اتصال آنها وجود دارند و 
توالی هایی از DNA که در تهیه هریک از انواع کاوشگرها 

استفاده می شوند نیز متفاوت است.

شکل1: طرحی شماتیک از مراحل کلی انجام فرایند دورگه سازی 
فلوئورسانت درجا)FISH( به دو روش مستقیم و غیر مستقیم.
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از مدت ها قبل، سیلیکون انتخاب اصلی تولیدکنندگان 
گذشته،  دهه  درچند  است.  بوده  الکترونیکی  تجهیزات 
تراشه های  تولید  برای  استفاده  مورد  ترانزیستورهای 
کامپیوتری در هر دو سال تقریبا به دوبرابر افزایش یافته و 
قانون مور )Moore’s Law( در این مورد صحت داشته 
است اما اکنون پیشرفت فناوری به دلیل محدودیت های 

فیزیکی سیلیکون با سرعت قبل پیش نمی رود.
استفاده  راهکارهای  دنبال  به  علت  همین  به  محققان 
جایگزین  یک  عنوان  به  قیمت  ارزان  و  فراوان  کربن 
برای تولید ترانزیستورها و مدارهای الکترونیکی هستند. 
گزارش کامل این تحقیقات در نشریه ساینس منتشر شده 

است.

تشخیص سکته های خفیف با آزمایش خون
توانستند  آمریکا  وسترن  کیس  دانشگاه  محققان 
نشانگرهای زیستی را در خون شناسایی کنند که امکان 
تشخیص آسیب های وارد شده به بافت مغز در اثر سکته 

را فراهم می کند.
در این تحقیقات بیش از 10هزار ژن انسان که دارای 
کدهای مربوط به پروتئین ها بودند، مورد مطالعه و تجزیه 
و تحلیل قرار گرفتند تا توانایی آن ها در تولید نشانگرهای 

زیستی مرتبط با آسیب های عصبی مغز مشخص شود.
پس از شناسایی نشانگرهایی که دارای ارتباط بالقوه با 
آسیب عصبی بودند، محققان از تعداد زیادی از بیماران 
مبتلا به انواع آسیب های عصبی از جمله آلزایمر، سکته 
ایسکمی و ام اس نمونه خون گرفتند. بدین ترتیب علاوه 
بر شناسایی نشانگرهایی که به طورعمومی با آسیب های 
زیستی  نشانگرهای  از  تعدادی  دارند،  ارتباط  مغزی 

مختص سکته نیز شناسایی شد.

تولید اولین نانونوار گرافینی فلزی در جهان
توانستند  آمریکا  کالیفرنیای  در  برکلی  دانشگاه  محققان 
استفاده  قابلیت  که  کنند  تولید  فلزی  گرافینی  نانونوارهای 
تجهیزات  انواع  تمام  در  را  الکتریکی  سیم های  عنوان  به 

الکترونیکی کربنی دارند.
مورد  نیمه رسانا  عنوان  به  معمولا  گرافینی  نانونوارهای 
بدون  توانستند  اخیرا  محققان  که  می گیرند  قرار  استفاده 
به  را  آنها  نانوارها،  ساختار  در  دیگر  ترکیبات  از  استفاده 
جریان  رسانای  که  کنند  تبدیل  فلزی  خواص  با  ماده ای 
در  را  الکترون ها  سیم ها،  مانند  قادراست  و  بوده  الکتریکی 

سراسر مدار الکتریکی به جریان درآورد.

محققان به منظور تولید این نانونوارهای فلزی، قطعه های 
کوتاه نانونوارهای گرافینی را گرما دادند تا مولکول های آنها 
به صورت شیمیایی با یکدیگر واکنش داده و به هم متصل 

شوند و یک زنجیره بلند را تشکیل دهند.
نانونواری که از این طریق ساخته شد، بیش از 10متر طول 
داشته و ضخامت آن به 1.6 نانومتر می رسد. سپس محققان 
در بین هر 100 اتم نانونوار گرافینی، یک پیوند را به صورت 
20برابر  میزان  به  آن  فلزی  تا خواص  دادند  تغییر  شیمیایی 

افزایش یابد.

ـ
 

آزمایشـــگاه
   تازه های 

تازه هــا
مهندس محمود اصلانی
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ـ
 

آزمایشـــگاه
   تازه های 

به اعتقاد محققان پروتئین موسوم به MT-3 قادر است به مهندس محمود اصلانی
طور خاص وقوع سکته ایسکمی را شناسایی کند. در واقع 
افزایش این پروتئین در خون امکان شناسایی افراد مبتلا به 

سکته را با دقت 95 درصد فراهم می کند.

با وجود این که وقوع سکته شدید را به سادگی می توان 
تشخیص داد، حدود یک سوم از موارد ابتلا به سکته توسط 
تنها راه تشخیص وقوع  پزشکان تشخیص داده نمی شود و 

آن ها استفاده از تصویربرداری MRI یا اسکن CT است.
این تحقیقات هنوز مراحل اولیه را سپری می کند و راه درازی 
تا استفاده بالینی از نتایج آن برای تشخیص سکته باقی مانده، اما 
هدف محققان این است که با استفاده از نتایج به دست آمده، 
راهکاری را برای تشخیص سریع وقوع سکته  خفیف با استفاده 
از آزمایش خون توسعه دهند تا امکان ارائه مراقبت های لازم در 

زمان مناسب برای مبتلایان به این نوع سکته فراهم شود.
سکته مغزی به دلیل وقفه ای کوچک در جریان خون مغز یا 
 انسداد رگ ها به وجود می آید. در این حالت جریان اکسیژن و

مغز  بافت  از  به مغز محدود می شود و بخشی  مواد غذایی 
سکته های  موارد  تمام  از  درصد   85 حدود  می بیند.  آسیب 
خون  لخته  یک  با  مغزی  شریان  یک  انسداد  اثر  بر  مغزی 
ایجاد می شود که به آن سکته مغزی ایسکمیک گفته می شود. 
گاهی نیز سکته مغزی هموراژیک )خونریزی( است که در 

اثر پارگی عروق مغزی ایجاد می شود.
اکنون سکته مغزی مهمترین عامل ناتوانی در سراسر جهان 
و دومین علت مرگ و میر است. نکته حائز اهمیت این است 
که این عارضه به طور کامل قابل پیشگیری است. در سال 
جاری 80میلیون نفر در سراسر جهان از سکته مغزی جان 
با چالش های  افراد  این  از  بسیاری  ولی  بردند؛  در  به  سالم 
اساسی از قبیل ناتوانی جسمی، مشکلات ارتباطی،  تغییر در 
و  درآمد  و  شغل  دادن  دست  از  احساسات،  و  تفکر  نحوه 

روابط اجتماعی روبرو هستند.

فعالیت  نداشتن  و  چاقی  دخانیات،  استعمال  خون،  فشار 
می شود.  محسوب  مغزی  سکته  دلایل  ترین  مهم  از  بدنی 
گزارش کامل این تحقیقات را میتوان در نشریه PNAS یافت.

 ویروس کرونا از طریق سیستم ایمنی بر مغز 
تاثیر می گذارد

محققان هلندی شواهدی یافتند که نشان می دهد ویروس 
کرونا از طریق سیستم ایمنی بدن بر مغز تاثیر می گذارد. پیش 
از این بسیاری از پژوهشگران این موضوع را حدس می زدند 

اما شواهدی برای اثبات آن نداشتند.
در   )UMC(سی ام  یو  آموزشی  بیمارستان  محققان 
آمستردام  با کالبد شکافی 21 نفر که بر اثر ابتلا به ویروس 
اثبات  کرونا جان خود را از دست دادند به شواهدی برای 

این موضوع دست یافتند.   
این مطالعه نشان داد که سیستم ایمنی اختلال یافته بیماران 
مبتلا به موارد شدید کووید-19 به تمام ارگان های بدن به 

ویژه مغز آسیب می زند.
محققان در این مطالعه ویروس کرونا را در مغز افراد مورد 
دهد  می  نشان  که  یافتند  شواهدی  اما  نکردند  پیدا  بررسی 
سیستم ایمنی بدن بیماران هنگام مبارزه با ویروس کرونا به 

پروتئین های خاصی در مغز حمله کرده است.

ماریانا بوگیانی یکی از محققان این مطالعه در یک بیانیه 
که  کردیم  مشاهده  ای  مطالعه  در  کرد:  اعلام  مطبوعاتی 
به طور جدی مختل  ذاتی  ایمنی  ایمنی سیستم  سلول های 
شدند.  سلول های ایمنی که پس از چند روز به طور معمول 
کار خود را انجام می دادند، در بیماران بسیار فعال مانده و 

باعث آسیب مغزی در بیماران  شدند.
وی افزود: این واقعیت که سیستم ایمنی بدن چنان واکنشی 
انجام می دهد، بیانگر این موضوع است که تجویز داروهایی 
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 19-Covid که واکنش ایمنی را سرکوب می کند به بیماران
منطقی است. این فعالیت در مغز ممکن است باعث از دست 
دادن حس بویایی و از دست دادن طولانی مدت تمرکز شود 
که بسیاری از افراد مبتلا به کووید-19 این علائم را گزارش 

داده اند اما تا اکنون محققان علت آن را نمی دانستند.

 واکنش ایمنی کودکان مبتلا، چراغ راه تولید
 واکسن کرونا

محققان می گویند یافته های جدید در مورد واکنش ایمنی 
در  کووید-19  ویروس  از  خاص  بخشی  علیه  ایجادشده 
 )MIS-C( کودکان مبتلا به سندرم نادر التهابی چند سیستمی
ناشی از کرونا، ممکن است چراغ راهی برای تولید واکسن یا 

درمان  این بیماری باشد.

»هوستون«  دانشگاه  محققان  توسط  که  جدید  تفسیر  این 
Pediatrics منتشر شده است،  صورت گرفته و در مجله 
دیدگاه هایی جدید در مورد MIS-C که یک عارضه جدی 
ناشی از کووید-19 است و در شمار اندکی از کودکان بروز 

می کند، تشریح می کند. 
در حالی که بیشتر کودکانی که دچار بیماری کووید-19 
دارند،  علامت  بدون  حتی  یا  خفیف  بیماری  می شوند 
از  برخی  اینکه  بر  مبنی  دارد  وجود  جدید  گزارش هایی 
می تواند  که  باشند  داشته  ای  عارضه   است  ممکن  کودکان 

شدید و خطرناک باشد. 
multisystem inflam- )سندرم التهابی چند دستگاهی 
matory syndrome( که به اختصار به آن MIS-C گفته 
زندگی  تهدیدکننده  مشکلات  به  منجر  تواند  می   می  شود، 
مانند مشکلات قلبی یا بروز مشکلاتی برای سایر ارگان های 

بدن شود.

در گزارش های اولیه، آن را با بیماری »کاوازاکی« مقایسه 
التهابی  است که می تواند منجر  بیماری  کرده  اند، کاوازاکی 
موارد  برخی  که  در حالی  اما  قلبی شود  بروز مشکلات  به 
بیماران  از  بیماری بسیار شبیه کاوازاکی است، برخی دیگر 

علائم متفاوتی داشتند.
متخصصان فکر می  کنند که MIS-C احتمالاً واکنش بدن به 
عفونت کووید- 19 باشد اما مواردی زیاد وجود دارد که قابل 
درک نیست؛ از جمله اینکه چرا آزمایشات تشخیص کووید- 

19 در برخی از کودکان مبتلا به MIS-C منفی بوده است.
 MIS-C  همچنین این موضوع که چرا یک کودک خاص به
مبتلا می شود مشخص نیست و هنوز محققان نمی دانند چه 
چیزی ممکن است کودک را در معرض خطر بیشتری برای 

ابتلا به  MIS-C قرار دهد.
 MIS-C اکنون محققان متوجه شده اند که کودکان مبتلا به
دارای مقادیری بالاتر از آنتی بادی هایی هستند که علیه بخشی 
خاص از ویروس کووید-19 فعالیت می کنند؛ این بخش خاص 
نامیده   RBD یا  گیرنده  اتصال  حوزه  کووید-19  ویروس  از 

می شود که به ویروس اجازه حمله به سلول ها را می دهد.
اگرچه این یافته ها به طور قطعی اثبات نشده اند اما نشان 
می دهند که یک واکنش ایمنی قوی علیه RBD می تواند با 

ابتلا به MIS-C همراه باشد.
محققان گفتند، این کشف که مقادیر بالای آنتی بادی ها 
به  تواند  می  است،  مرتبط   MIS-C به  ابتلا  با   RBD علیه 
پیامدهای  است  ممکن  اما  کند  کمک   MIS-C تشخیص 
دیگری نیز داشته باشد از جمله اینکه اگر آنتی بادی هایی که 
علیه RBD فعالیت می کنند در ابتلا به MIS-C نقش داشته 
باشند، ممکن است برخی زیرمجموعه ها یا آنتی بادی هایی 
نیز وجود داشته باشند که علیه RBD فعالیت کنند اما مفید 

نباشند یا حتی خطرناک باشند.
پزشکان لازم است این موضوع را در درمان بیماران مبتلا 
این  از  یافته  بهبود  بیماران  پلاسمای  از  که  کووید-19  به 

بیماری استفاده می کنند، مد نظر قرار دهند. 
محققان نوشتند، RBD ترکیبی در بسیاری از واکسن های 
دارند.  قرار  تولید  دست  در  رود  می  شمار  به  کووید-19 
بنابراین یافته های جدید می تواند در ساخت واکسن بسیار 

مهم باشند.
 RBD بادی ها علیه آنتی  افزودند: اگر وجود برخی  آنها 
با ابتلا به MIS-C یا افزایش التهاب همراه باشد، لازم است 



47         شهریور 99
   شماره 176 

افرادی که برای آزمایش بالینی واکسن ثبت نام کرده اند، در 
زمینه واکنش های افزایش یافته التهابی به ویژه زمانی که در 
مورد  به دقت  گیرند،  قرار می  معرض ویروس کووید-19 

ارزیابی قرار گیرند.
به گفته محققان: یادآوری این موضوع مهم است که نیاز 
نباید، مانع انجام آزمایش های دقیق  فوری به واکسن کرونا 

در این زمینه شود.

درمان کووید۱۹ با کمك داروی ضد سرطان
ریچموند  در  ولث  کامن  ویرجینیا  دانشگاه  محققان 
با  که  سرطان  ضد  تجربی  داروی  یک  دریافتند  آمریکا 
ویروس مهار  توانایی  می شود،   عنوان AR-12 شناخته 
SARS-CoV-2  را دارد و مانع آلوده سازی  سلول ها و تولید 

مثل این ویروس می شود.

ترکیب  یک  عنوان  به  این  از  پیش   AR-12داروی
ضدسرطان و ضد ویروس در لابراتوار محققان مورد مطالعه 
قرار گرفته و مشخص شده در برابر ویروس هایی مانند زیکا، 
اوریون، سرخک، سرخچه، چیکون گونیا، اچ آی وی مقاوم 

در برابر دارو، RSV، CVM و آنفلوآنزا اثرگذار است.
این دارو از طریق منحصربه فردی عمل می کند و برخلاف 
سلولی  پروتیین  نوعی  دیگر،  ضدویروس  داروی  هرنوع 
موسوم به شپرون را مسدود می کند که لازم است در ساختار 
پروتیینی ویروس ها، شکل سه بعدی مناسب آن ها حفظ شود. 
و  به سلول ها  نفوذ  قابلیت  به  دستیابی  برای  شکل ویروس 

تولید مثل، اهمیت بسیاری دارد.  
مسدود   AR-12داروی توسط  که  شپرون هایی  از  یکی 
می شود، GRP78 نام دارد. این شپرون به عنوان یک حسگر 
سلولی استرس عمل می کند و وجود آن برای تولید مثل و 

حفظ بقای تمام ویروس های پستانداران ضروری است.
بر  که  است  خوراکی  داوری  یک   AR-12 داروی 
در  کووید19،  تولید  دست  در  داروهای  از  بسیاری  خلاف 

آزمایش های بالینی پیشین به خوبی توسط داوطلبان تحمل 
در  محققان  اکنون  است.  رسیده  اثبات  به  آن  ایمنی  و  شده 
تلاشند آزمایش های بالینی تکمیلی را آغاز و مجوز سازمان 
غذا و داروی آمریکا  را برای آزمایش این دارو روی بیماران 

مبتلا به کووید 19 دریافت کنند.
 براساس آخرین گزارش سازمان جهانی بهداشت، تاکنون
 31 میلیون و 482 هزار و599 نفر به این بیماری مبتلا شده اند،  
23میلیون و 110 هزار و 85 نفر بهبود یافته اند و 969 هزار 

و  298 نفر جان خود را از دست داده اند.
ساخت  دنبال  به  جهان  سراسر  در  بسیاری  دانشمندان 
واکسن این پاندمی هستند. گزارش کامل این تحقیقات در 

نشریه Biochemical Pharmacology منتشر شده است.

خون گیری؛ افقی تازه در درمان تخمدان پلی کیستیك
متابولیسم  و  ریز  درون  غدد  علوم  پژوهشکده  محققان 
دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی با مقایسه 2 روش درمانی 
ضدبارداری  قرص  مصرف  شامل  پلی کیستیک  تخمدان 
بر  یکسان  شکلی  به  روش ها  این  دریافتند:  خون گیری،  و 
بهبود مقاومت به انسولین تاثیر دارند اما مصرف این قرص 
می تواند چربی خون را افزایش دهد، در حالی که با روش 

خون گیری، این عارضه دیده نمی شود.
بارها  که  است  ای  واژه  کیستیک،  پلی  تخمدان  سندرم 
شنیده  زایمان  و  زنان  متخصصا  ویژه  به  پزشکان  سوی  از 
می شود. این نشانه ها شامل مجموعه ای از اختلالات است 
که نامنظمی در سیکل قاعدگی، مقاومت به انسولین، افزایش 
هورمون های مردانه در زنان و رشد موهای زائد از مهم ترین 
آنها به شمار می آید و ضرورت درمان را ایجاب می کند. 
آثار  پیدایش  زمینه  است  نشانگان ممکن  این  نکردن  درمان 

ماندگارتری مانند دیابت را در فرد مهیا کند.



 شهریور 99 48
 شماره 176

طیف اختلالات و علل این سندرم باعث شده تا روش های 
قرص های  باشد.  داشته  وجود  آن  درمان  برای  مختلفی 
ضدبارداری یکی از رایج ترین داروهایی است که در بهبود 

این بیماران کمک می کند و کاربرد گسترده ای دارند.
باتوجه به کاهش دفعات خونریزی در زنان مبتلا به این 
عارضه، افزایش ذخیره آهن در بدن آنها وجود داشته و به 
نظر می رسید کاهش ذخیره آهن می تواند به بهبود وضعیت 

این افراد کمک کند.  
به گزارشی از پژوهشکده علوم غدد درون ریز و متابولیسم 
رمضانی  فهیمه  دکتر  بهشتی،  شهید  پزشکی  علوم  دانشگاه 
تحقیقات  مرکز  رییس  و  زایمان  و  زنان  متخصص  تهرانی 
اندوکرینولوژی تولید مثل پژوهشکده علوم غدد درون ریز 
و متابولیسم در این مورد گفت: مطالعه ای در این مرکز در 
گیری  خون  و  ضدبارداری  قرص های  مصرف  بین  مقایسه 
برای رفع مشکلات مبتلایان سندرم پلی کیستیک انجام شد.  
روش  دو  هر  که  داد  نشان  مطالعه  این  نتایج  افزود:  وی 
تاثیر  انسولین  به  مقاومت  بهبود  برروی  یکسان  شکلی  به 
اما مصرف قرص های ضدبارداری حین درمان  اند،  داشته 
می توانند باعث درجاتی از بالارفتن چربی های خون شود 
در حالی که با روش خون گیری، این عارضه دیده نمی شود.  
این استاد دانشگاه خاطرنشان کرد: در عین حال نتایح این 
تحقیق نمایانگر این بود که مصرف قرص های ضدبارداری 
عادت  های  دوره  تنظیم  روی  بر  بیشتری  مراتب  به  تاثیر 

ماهیانه در مبتلایان دارد.

ریزدستگاهی که از میکروب های داخل روده 
نمونه برداری می کند

میکرو  باکتری ها و  از  نمونه برداری  تسهیل  برای  محققان 
با  که  ساختند  ریزدستگاهی  روده،  داخل  اورگانیسم های 
روده  محتویات  از  و  می شود  باز  روده  داخل  بلعیده شدن، 

نمونه برداری می کند.
میکروب های روده بر سلامتی انسان تاثیر می گذارند، اما 
هنوز چیزهای زیادی برای یادگیری وجود دارد، زیرا بخشی 

از آن ها را نمی توان به سادگی جمع آوری کرد.
 به تازگی مقاله ای در ACS Nano به چاپ رسیده که در 
آن محققان جزئیات مربوط به ساخت کپسول قابل هضمی 
را تشریح کردند که روی موش ها آزمایش شده و با عبور از 
دستگاه گوارش موش ها، باکتری ها و دیگر نمونه های زیستی 

بدن موش را نمونه برداری می کند.

ای سی اس نانو )ACS Nano ( نشریه ای علمی در زمینه 
انجمن  توسط  تاکنون   2007 سال  از  که  است  نانو  فناوری 

شیمی آمریکا منتشر می شود.
در حال حاضر، محققان میکروب های روده را با استفاده 
به دست  اندوسکوپی  یا  کولونوسکوپی  روش های  از 
تمام  نمی توانند  مدفوع  نمونه های  حال  این  با  می آورند، 

میکرواورگانیسم های موجود در بدن را ارائه دهند.
تهاجمی  روش های  نیز  اندوسکوپی  و  کولونوسکوپی 
کومار  سروش  هدایت  با  محققان  همین  برای  هستند، 
روده  از  و  شده  بلعیده  که  ساختند  قرصی  سریواستاوا  و 

نمونه برداری می کند.
را  شونده  خودپلیمریزه  واکنش  سیستم  یک  پژوهشگران 
از روی مونومرهای دی کریلات پلی )اتیلن گلیکول(، کلرید 
درون  اینها  تمامی  که  دادند  توسعه  اسیداسکوربیک  و  آهن 
یک سیلندر توخالی بسیار کوچک قرار دارد. این میکروابزار 
داخل یک کپسول ژلاتینی قرار داده می شود که روی آن با 
برابر سیستم گوارش پوشانده  استفاده از لایه ای محافظ در 
می شود تا در معده هضم نشود و در عین حال درPh خنثی 
روده متلاشی شده و این ریزدستگاه آزاد می شود. قرارگرفتن 
و  شده  پلیمریزاسیون  باعث  روده  مایعات  معرض  در 
نشانگرهای  و  میکروب ها  که  می شود  تشکیل  هیدروژلی 
زیستی پروتئینی را در محیط اطراف خود به دام می اندازد. 

این ساختار دقیقا مانند یک عکس فوری عمل می کند.
با  و  نمی کند  ایجاد  بدن  در  التهابی  هیچ  ریزدستگاه  این 
محققان  گفته  به  که  می شود  برداشته  جراحی  از  استفاده 
مطالعات  می شود.  دفع  بدن  از  طبیعی  به صورت  آینده  در 
توالی یابی با توان عملیاتی بالا نشان داد که جمعیت باکتریایی 

موجود در این ریزدستگاه بسیار شبیه روده است.
محققان نشان دادند که می توان این سیلندرهای رز را در 
محدوده ای از pHها تحریک کرد تا مواد زیستی مانند انسولین 
روده  مخاط  در حضور  پتری  ظرف  داخل  سلول های  به  را 



49         شهریور 99
   شماره 176 

برساند. این تیم می گوید که این فناوری برای ایجاد درک بهتر 
برهم کنش میان میکروب ها با میزبان قابل استفاده است.

آزمایش واکسن استنشاقی کرونا در انگلیس
در  »آکسفورد«  دانشگاه  و  لندن«  امپریال  »کالج  محققان 
با  که  واکسن  این  آزمایش  برای  که  کردند  اعلام  بیانیه ای 
با  را  بالینی  آزمایش  ابداع کرده  اند، یک  یکدیگر  همکاری 
حضور 30 نفر انجام می دهند. رساندن دوز مستقیم دارو به 
ریه ها ممکن است پاسخ ایمنی بهتری نسبت به واکسن های 

تزریقی معمولی داشته باشد.
در این آزمایش، قطرات واکسن به شکل آئروسل یا مه به 
همان روشی که دارو های آسم ارائه می شود به وسیله یک 
داوطلبان  به  مشابه  ابزارهایی  یا  ماسک  و  نبولایزر  دستگاه 
ارائه می  شود. نکته مهم در این روش آن است که دستگاه 

تنفسی افراد به طور مستقیم هدف گرفته می  شود.
واکسن آنفلوانزای فصلی را نیز می توان به جای تزریق 
با افشانه بینی به افراد ارائه کرد. دکتر »کریس چیو« از کالج 
می گوید: شواهد  پژوهش  این  ارشد  محقق  و  لندن  امپریال 
نشان می  دهد انتقال واکسن آنفلونزا با افشانه بینی می تواند 
از افراد در برابر این ویروس محافظت کند و همچنین انتقال 
در  این روش  است  معتقد  چیو  می دهد.  کاهش  را  بیماری 

مورد کووید- 19 نیز کارآمد است.

انتقال مستقیم واکسن  تاثیرگذار بودن  افزود: بررسی  وی 
به دستگاه تنفسی در مقایسه با تزریق آن به ماهیچه، برای ما 

اهمیت زیادی دارد.
در حال حاضر افراد بین 18 تا 55 سال برای شرکت در 
این آزمایش  استخدام می شوند و محققان امیدوارند در آینده 
نزدیک واکسیناسیون مردم را در لندن آغاز کنند. تحقیقات 
در  استنشاق  طریق  از  واکسن  انتقال  بود  داده  نشان  قبلی 

مقایسه با تزریق به دوز دارو کمتری نیاز دارد.

استفاده از برچسب کاغذی برای نظارت بر میزان گلوکز
کاغذی  برچسب  نوعی  ژاپن  در  توکیو  دانشگاه  محققان 
برای  میکروسوزن هایی  به  مجهز  آن  درون  که  ساختند 

اندازه گیری میزان گلوکز خون است.

از یک قطعه  میکروسوزن  به  معمولا برچسب های مجهز 
پلیمر ساخته می شود که سوزن ها در سطح زیرین آن تعبیه 
شده است. محققان ژاپنی، کاغذ را نیز به این ساختار اضافه 
کردند. برای این منظور ابتدا محققان مخلوطی از پلیمرهای 
قالب هایی  درون  را  ذوب شده  نمک  و  زیست تخریب پذیر 
تا  است  شکل  مخروطی  حفره های  دارای  که  ریختند 
یک  روی  را  قالب  این  سپس  شود  تشکیل  میکروسوزن ها 
میکروسوزن های  صاف  سطح  تا  برگرداندند  کاغذ  برگ 
پلیمر به داخل حفره های  پلیمری روی کاغذ قرار گرفته و 

ریز کاغذ نفوذ کند و میکروسوزن ها به کاغذ متصل شود.
در مرحله بعد میکروسوزن ها درون محلولی قرار گرفتند 
که آن ها را خنک کرده و نمک را از ساختار آن خارج می کند. 
بدین ترتیب روی میکروسوزن ها هزاران حفره ریز ایجاد شد 
که امکان جذب مایعات بدن از لایه بالایی پوست را فراهم 
به  نیز یک لایحه کاغذ حساس  می کنند. در آخرین مرحله 

گلوکز روی لایه کاغذی برچسب قرار گرفت.
نام  به  ژل  نوعی  از  استفاده  با  که  اولیه  درآزمایشات 
در  موجود  منافذ  شد،  انجام  محلول  گلوکز  حاوی  آگار 
میکروسوزن ها با موفقیت مایع حاوی گلوکز را به سمت بالا 
هدایت کرده و به کاغذ حساس به گلوکز رساندند. وجود 
گلوکز موجب تغییر رنگ کاغذ شد و محققان توانستند میزان 

گلوکز موجود در ژل را با دقت بالایی اندازه گیری کنند.
از  اندازه گیری گلوکز، می توان  بر  به گفته محققان علاوه 
نیز  زیستی  نشانگرهای  سایر  اندازه گیری  برای  فناوری  این 

استفاده کرد.
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 غربالگری هوشمند بیماری قلبی با استفاده از
 باکتری روده

یک  ابداع  به  موفق  مطالعه جدید  یک  نتیجه  در  محققان 
با  که  شده اند  مصنوعی  هوش  بر  مبتنی  غربالگری  ابزار 
تشخیص یک باکتری خاص در روده می تواند به غربالگری 

بیماری قلبی در بزرگسالان کمک کند.

به گزارش خبرگزاری یونایتدپرس، این ابزار مبتنی بر هوش 
مصنوعی که توسط محققان دانشگاه »تولیدو« در آمریکا ابداع 
شده و می تواند با تعیین دقیق وجود باکتری های خاص در 

روده ، به تقویت غربالگری بیماری های قلبی کمک کند.
این ابزار با استفاده از داده های تاریخچه ای در مورد وجود 
یا  بالا  فشار خون  به  مبتلا  بیماران  در  ها  باکتری  از  برخی 
بیماری قلبی، افراد مبتلا به فشار خون را  بر اساس اینکه آیا 

آنها نیز باکتری های مشابه دارند، شناسایی می کند .
میکروبیوم روده از میکروارگانیسم ها از جمله باکتری تشکیل 
شده که در دستگاه گوارش انسان زندگی می کنند و در هضم 
غذا و فرآوری مواد مغذی نقش دارند. محققان در این مطالعه 
نمونه مدفوع جمع آوری شده حدود هزار نفر بیمار را که نیمی 
از آنها بیماری قلبی داشتند، با ابزار پیشرفته یادگیری ماشینی 
خود که با هوش مصنوعی کار می کند،  تجزیه و تحلیل کردند.
در  موجود  باکتری  های  خوشه  رویکرد  این  گفتند:  آنها 
روده افراد مبتلا به بیماری قلبی را به خوبی شناسایی کرده 
بیماری  به  افراد مبتلا  مبتنی بر هوش مصنوعی  ابزار  این  و 
قلبی را بر اساس وجود این باکتری ها در بیش از 70 درصد 
از مواقع به درستی تشخیص داد. میکروبیوتای روده با ابتلا 
به فشار خون بالا- قاتل خاموشی که اغلب به بیماری های 

قلبی منجر می شود، در ارتباط است.

محققان گفتند: مطالعات نشان می دهد که تغییرات واقعی 
در جمعیت باکتری های روده وجود دارد که می تواند افراد 
در معرض ابتلا به بیماری قلبی را قبل از ابتلا به فشار خون 

بالا مشخص کند. 
با  روده  در  اخیر،  های  سال  در  موجود  های  باکتری   
سلامت کلی فراتر از دستگاه گوارش ارتباط دارد. این مطالعه 
همچنین حاکی از آن است که وجود باکتری های خاص می 

تواند خطر ابتلا به بیماری قلبی را افزایش دهد.
ترکیب باکتری های روده از فردی به فرد دیگر متفاوت است، 
تهیه آزمایشی که به شکل دقیق باکتری هایی که خطر ابتلا به 

بیماری های قلبی را شناسایی می کند، چالش برانگیز است.
محققان گفتند،  ابزار مبتنی بر هوش مصنوعی آنها هنوز 
در مراحل اولیه ساخت قرار دارد و ممکن است چند سال 
طول بکشد تا پزشکان بتوانند از آن برای شناسایی بیماران در 

معرض خطر ابتلا به بیماری قلبی استفاده کنند.

پروتیین های مصنوعی، ویروس کرونا را مهار می کنند
کامپیوتر،  از  استفاده  با  واشنگتن  دانشگاه  محققان 
به  اتصال  طریق  از  که  کردند  طراحی  را  پروتئین هایی 
مهار  توانایی   ،SARS-CoV-2ویروس تاجدار  پروتئین های 

کردن آن را دارند.
محققان برای دستیابی به این پروتئین مصنوعی کار خود 
تاکنون  و  کردند  آغاز  میلادی  جاری  سال  ژانویه  ماه  از  را 
بیش از 118 هزار ساختار مختلف را طراحی کرده و مورد 

آزمایش قرار دادند.

به گفته محققان، کارآیی این پروتئین مصنوعی جدید در 
مهار ویروس کرونا حداقل مشابه پادتن های تک تیره است. 
این پادتن ها قابلیت اتصال تک ظرفیتی به ویروس را دارند 
و همگی از یک سلول والد تولید می شود و به همین علت 
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از  ساده تر  مصنوعی  پروتئین  تولید  اما  یکدیگراست.  مشابه 
این پادتن ها بوده و محصول نهایی نیز بسیار پایدارتر است.

کرایو  الکترونی  میکروسکوپ  از  استفاده  با  محققان 
با ویروس  توانستند از نحوه تعامل پروتئین مصنوعی خود 
کرونا تصویربرداری کنند. این تصاویر نشان می دهد پروتئین 
جدید قادر است خود را به پروتئین تاجدار ویروس متصل 

کرده و در کارکرد آن اختلال ایجاد کند.
ویروس کرونا موسوم به » کوید 19«  اواسط ماه دسامبر )24 
آذر( در شهر ووهان واقع در مرکز چین گزارش شد ابتدا از 
این بیماری به عنوان ذات الریه نام برده می شد اما کمیسیون 
ملی بهداشت چین در 30 دسامبر سال 2019 )9 دی ماه 98( 

به صورت رسمی شیوع این ویروس را در چین اعلام کرد.
تدروس آدهانوم مدیر کل سازمان جهانی بهداشت چهارشنبه 
21 اسفندماه 98 در کنفرانسی خبری تاکید کرد که اگرچه واژه 
نباید  دارد  که  حساسیتی  دلیل  به   )pandemic( »همه گیر« 
بدون دقت مورد استفاده قرار گیرد اما ارزیابی های این سازمان 

ویروس کرونا را »همه گیر جهانی« شناسایی و اعلام می کند.
بر اساس آخرین گزارش سازمان جهانی بهداشت، تاکنون 
28 میلیون و  52 هزار و 222 نفر به این بیماری مبتلا شده اند، 
20 میلیون و 120 هزار و 404 نفر بهبود یافته اند و  908 هزار 
و475 نفر جان خود را از دست داده اند. دانشمندان بسیاری 
در سراسر جهان به دنبال ساخت واکسن این بیماری هستند.

 ساخت تراشه ارزان قیمت برای تشخیص 
آنتی بادی های کووید ۱۹

اکیناوا  فنون  و  علوم  تکمیلی  تحصیلات  دانشگاه  محققان 
)OIST( در ژاپن، فناوری جدیدی را برای آزمایش آنتی بادی 
سریع، دقیق و قابل اطمینان توسعه دادند که امکان انجام این نوع 

آزمایش را با هزینه بسیار کم و در سطح جهانی فراهم می کند.
استراتژی های  از  یکی  آنتی بادی  دقیق  و  وسیع  آزمایش 
محسوب   SARS-CoV-2 ویروس  با  مقابله  برای  کلیدی 
می شود اما روش های موجود برای استفاده وسیع در سطح 

جهانی بسیار گران قیمت است یا دقت کافی را ندارد.
به  مجهز  کاوشگر  یک  از  متشکل  جدید  فناوری  این 
حس گرهای نوری و یک تراشه میکروفلویید است که امکان 
دستیابی به نتایج آزمایش را حداکثر در 30 دقیقه فراهم می کند.
تراشه مورد استفاده در این دستگاه یک صفحه شیشه ای 
میکروفلویید  کانال  یک  آن  درون  که  است  طلا  از  پوشیده 
تعبیه شده است و با استفاده از ولتاژ الکتریکی ده ها هزار 

طول  از  کوچکتر  ابعادی  با  و  طلا  جنس  از  ریز  ساختار 
محققان  است.  شده  ایجاد  شیشه ای  صفحه  روی  نور  موج 
این ساختارها  به  از پروتئین تاجدار ویروس را  بخش هایی 
متصل کرده اند. هنگامی که نمونه پلاسمای خون با استفاده 
از یک سرنگ به کانال میکروفلویید تزریق شده و در سطح 
تراشه جریان می یابد، آنتی بادی های موجود در آن نسبت به 
پروتئین تاجدار ویروس واکنش نشان می دهند و این واکنش 

توسط حسگرهای نوری شناسایی می شود.
می تواند  که  است  اندازه ای  به  فناوری  این  حساسیت 
را  آزمایشگاه  در  تشخیص  قابل  بادی  آنتی  میزان  کمترین 
بر  علاوه  فناوری  این  کند.  شناسایی  بالایی  بسیار  دقت  با 
قادر است اطلاعات  آنتی بادی ها،  فقدان  یا  تشخیص وجود 
سیستم  توسط  شده  تولید  آنتی بادی های  درباره  را  دیگری 

ایمنی بدن به دست آورد.
ویروس کرونا موسوم به »کووید19«  اواسط ماه دسامبر 
مرکز چین گزارش شد  در  واقع  در شهر ووهان  اذر(   24(
شد  می  برده  نام  الریه  ذات  عنوان  به  بیماری  این  از  ابتدا 
اما کمیسیون ملی بهداشت چین در 30 دسامبر سال 2019 
)9 دی ماه 98( به صورت رسمی شیوع این ویروس را در 

چین اعلام کرد.
بهداشت  جهانی  سازمان  کل  مدیر  آدهانوم  تدروس 
چهارشنبه 21 اسفندماه 98 در کنفرانسی خبری تاکید کرد که 
اگرچه واژه »همه گیر« )pandemic( به دلیل حساسیتی که 
دارد نباید بدون دقت مورد استفاده قرار گیرد اما ارزیابی های 
این سازمان ویروس کرونا را »همه گیر جهانی« شناسایی و 
شیوع  درگیر  کشورها  از  بسیاری  اکنون  هم  می کند.  اعلام 
این ویروس هستند. گزارش کامل این تحقیقات در نشریه 
Biosensors and Bioelectronics منتشر شده است.
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تشخیص کرونا با یك حسگر جدید
محققان »موسسه فناوری کالیفرنیا« حسگری ابداع کردند 
از  نمونه کمی  با بررسی  از 10 دقیقه  که می تواند در کمتر 
بزاق یا خون، آلودگی فرد به ویروس کرونا را تشخیص دهد.
معمولا   19 کووید-  آزمایش  شده  ثابت  فناوری  های 
ارائه  را  نتیجه  تا  دارند  نیاز  زمان  روزها  حتی  یا  ساعت ها 
و  پرهزینه  تجهیزات  به  فناوری  ها  این  همچنین  دهند. 

پیچیده ای نیازمند هستند.

حسگر  کالیفرنیا  فناوری  موسسه  محققان  اکنون،  اما 
سریع  تحلیل  و  تجزیه  با  که  اند  کرده  ابداع  ای  هزینه  کم 
حجم کمی از نمونه بزاق یا خون و بدون نیاز به مشارکت 
ناشی  به عفونت  ابتلا  دقیقه  تواند در مدت 10  پزشک می 
از کووید-19 را مشخص کند. این حسگر امکان تشخیص 

کرونا در خانه را هم فراهم می سازد.
نیز محققان بخش مهندسی پزشکی موسسه  این  از  پیش 
که  بودند  کرده  ابداع  بی سیم  حسگرهای  کالیفرنیا،  فناوری 
می  توانستند بیماری  هایی مانند نقرس را شناسایی کنند و 

به بررسی سطح استرس و ترکیبات خاصی در خون، بزاق 
صفحه  شکل  و  گرافن  از  حسگرها  این  بپردازند.  عرق  یا 
با  سه  بعدی  ساختاری  و  شده اند  ساخته  کربن  از  مانندی 
منافذ کوچک دارند. این منافذ موجب می شوند که حسگر، 
حساسیت و دقت کافی را برای شناسایی ترکیبات موجود در 

نمونه  ها داشته باشد.
اما در این حسگر جدید، ساختارهای گرافن با پادتن  هایی 
که روی  پروتئین  هایی خاص  به  نسبت  که  همراه می شود 
دارند،  وجود  کرونا  ویروس  سطح 

حساس هستند.
را  آن  محققان  که  جدید  این حسگر 
نامیده   RapidPlex  2-SARS-CoV
پروتیین  و  ها  بادی  آنتی  حاوی  اند، 
دهد  می  اجازه  آن  به  که  است  هایی 
های  بادی  آنتی  کرونا،  ویروس  وجود 
این  با  مبارزه  برای  بدن  در  شده  ایجاد 
التهاب  شیمایی  نشانگرهای  و  ویروس 
را که شدت وخامت عفونت کووید-19 

را نشان می دهند، تشخیص دهد. 
این حسگر تاکنون فقط در آزمایشگاه 
و روی نمونه  های محدودی از خون و بزاق آزمایش شده 
است. اگرچه نتایج این آزمایش  ها نشان می  دهند که دقت 
باید  آن  دقت  کامل  تایید  برای  اما  است  بالا  بسیار  حسگر 
بیشتر  نمونه  های  بزرگتر و روی  مقیاس  آزمایش  هایی در 

صورت گیرد.
مشروح این حسگر در مجله Matter منتشر شده است.

ماهنامه تشخیص آزمایشگاهی را در فضای مجازی دنبال کنید:
                       @Tashkhis_Magazine     
                              Tashkhis_Magazine tashkhis magazine

www.tashkhis.com
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  مقاله علمی

کریسپر؛ روشی برای ویرایش محتوای ژنوم

مهندس فرزانه اعوانی 
کارشناسی ارشد مهندسی پزشکی)مهندسی بافت( دانشگاه صنعتی امیرکبیر

کریسپر )CRISPR( اختصار یافته ی واژه ی  
Repeats Palindromic Short Interspaced Regularly Clustered است 

که معنای تحت الفظی آن تناوب هایِ کوتاهِ پالیندرومِ فاصله  دارِ 
منظمِ خوشه ای است. کریسپر بخشی از DNA پروکاریوت بوده 

که حاوی تناوب های کوتاهِ توالی های بنیادین است. کریسپر 
نوعی سیستم ایمنی تطابق پذیر در باکتری ها است که آن ها را 
قادر به کشف دی ان ای ویروس کرده و بعد نابودیشان می کند. 

 )Cas۹(۹بخشی از سیستم کریسپر، پروتئینی به نام کَس
است، که قابلیت جستجو، برش زدن و سرانجام استحاله ی 
DNA ویروس را به روشی خاص دارد. فناوری کریسپر به 

دانشمندان اجازه می دهد، تغییراتی در دی ان ای سلول ها ایجاد 
کنند.این فناوری که با نام کریسپر )CRISPR( شناخته می شود، 

به دانشمندان امکان می دهد که بسیار دقیق تر و بهتر از همه 
روش های پیشین، هر ژنی را در هر موجود زنده ای ویرایش و 
تغییرات لازم را در آن اعمال کنند. به زبان ساده، کریسپر به 
معنی بریدن و جداکردن ژن معیوب از ترکیب ژنتیکی سلول 

است. این شیوه، سریع تر و ارزان تر و دقیق تر از شیوه های رایج 
فعلی در ویرایش ژن است. به این  ترتیب دانشمندان دریافتند 
این سیستم به آنها امکان می دهد با دقتی بی سابقه، هر ژنی را 
در هر کدام از ۲۳ کروموزوم انسان تغییر دهند، بدون اینکه به 

جهش ژنتیکی نیاز باشد.)شکل۱(

های  سلول  در  دفاعی  روشی  واقع  در  کریسپر 
محتوای  به  مقاومت  القای  سبب  که  باشد  می  پروکاریوتی 
وجود  فاژها  یا  و  پلازمید  در  آنچه  مانند  بیگانه  ژنتیکی 
مکانیزم  دراین  دخیل  های  پروتئین  به  شود.  می  دارد 
نقش  که  شود  می  گفته   protein  associated  Crispr
کند. می  عمل  خاص  های  ژن  بین  فاصله  ی  کننده  ایجاد 
Cas  می تواند توالی خاصی از یک ژن را شناسایی کرده و 
آن را برش می دهد.Crispr در تقریبا 40 درصد باکتری ها 

Cas9 در واقع  باکتری ها وجود دارد.  و 90 درصد آرکی 
پروتئینی با عملکرد آنزیمی است که می توان باتوجه به اینکه 
نقش برش توالی ویژه ای از DNA باکتریایی را برعهده دارد 

آن را نوکلئاز نامید.)شکل2(

مکانیزم ویرایش
مصنوعی  RNAی  با   Cas9 آنزیم،  رسانش  از  پس  ابتدا 
ساخته شده بدست انسان که توالی آن کاملا مشخص است 
تشکیل کمپلکس می دهد.در نتیجه با حضور این آنزیم ژنوم 
از نواحی خاصی بریده شده و در نتیجه ژنوم قبلی از وجود 

ژن بیمار عاری می گردد.
بعبارتی این روش ویرایش شامل دو نوع مولکول و جز 

.DNA اصلی می باشد که عبارتند از آنزیم ها و قطعاتی از
 Cas9 آنزیم  دخیل در این مکانیزم همان طور که گفته شد
 strand double نام دارد که می تواند بخش های خاصی از
 DNA را شناسایی و قطع کند؛ لذا تکه های DNA مولکول

)شکل1(
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جدید مورد نظر در آن ناحیه قرار گرفته و یا حذف شود. 
 )gRNA(  RNA  Guid را  ها  آن  که   RNA از  هایی  تکه 
.بدین  اند  شده  ساخته  ای  ویژه  های  بخش  از  نامند  می 
طراحی  پیش  از  آرایش  با   RNA یک  ابتدا  در  که  صورت 
شده در داخل یک داربست از جنس RNA قرار می گیرد.
کمپلکس   DNA از  خاصی  بخش  با   RNA داربست  این 
تشکیل داده و سپس بخش از پیش طراحی شده ی آن سبب 
 Cas9 می شود.در نتیجه ی این اتفاق Cas فراخوانی آنزیم

براحتی در مکان صحیح برش خود را انجام می دهد.
که  است  شده  مهندسی  صورت  بدین  راهنما  RNAی 
با توالی خاصی از بازهای DNAی میزبان مکمل  می تواند 
به   Target درراستای  آن  ی  ویژه  طراحی  عبارتی  شود.به 
 DNA به Cas9 است. هنگامی که DNA ناحیه ی خاصی از
این  به  متصل می شود و آن را برش می دهد مکانیزم بدن 
آسیب آگاه شده و درصدد رفع و ترمیم آن بر می آید.در نتیجه 
بدن به واسطه ی این سیستم شناسایی خود را اصلاح نموده 
و ایراد ژنتیکی برطرف می شود.بسیاری از باکتری ها مشابه 
چنین عملی داشته و بخش خاصی از DNA عامل ویروسی 
مهاجم را شناسایی و برش می دهند.شایان ذکر است باکتری 
ها دراین مکانیزم بخشی از این DNA را به عنوان شاهدی 
برای مراحل بعدی نزد خود نگاه داشته تا در صورت برخورد 
تکرارشود.  قبلی مجدد  مراحل  مربوطه  فاژ  با  باکتری  مجدد 
انسان ها  و  حیوانات  برای  سیستم  این  ازتطبیق  دانشمندان 

استفاده کرده تا بتوانند توالی خاصی را ویرایش می کنند.
مانند  متعددی  موارد  درمان  برای  کریسپر  آوری  فن  از 
و   Bهپاتیت ها،  سرطان  انواع  مانند  ژنتیکی  های  بیماری 
حتی کلسترول بالا استفاده می شود. بسیاری از موارد عنوان 
شده برای کاربرد این فن آوری اصلاح و دستکاری محتوای 
ژنوم سلول های سوماتیک است اما از موارد ویژه ای که به 
ویرایش  به  توان  می  است  شده  معطوف  خاصی  توجه  آن 
محتوای ژنتیکی رده های جنینی و نیز سلول های زایا اشاره 
کرد؛ اما با توجه به اینکه هرگونه تغییری در محتوای ژنتیکی 
سلول های زایا می تواند از نسلی به نسل های دیگر انتقال 

یابد این دستکاری با منع اخلاقی توام است.

CRISPR هدفمند سازی بهتر فن آوری
تشکیل  بازهایی  جفت  از  ها   gRNA آوری  فن  دراین 
شده اند که به طور ویژه ای مهندسی شده و در کنار یکدیگر 
RNAی  نوع  این  ی  زمینه  در  که  مشکلی  اند.  گرفته  قرار 
طراحی شده وجود دارد این است که گاها RNAی راهنما 
 DNA با  اتصال صحیحی  ژنتیکی  به علت شباهت کدهای 
میزبان نخواهد داشت . لذا در ادامه برش ناحیه ای اشتباه از 
DNA  جهش نامناسب و گاها مضری را ایجاد کرده و حتی 
که  است  انتظار  مورد  بدهد.پس  انتقال  بعدی  های  نسل  به 
اتصال صحیح  برقراری  برای  راهکاری  دنبال  به  دانشمندان 
میان عوامل نامبرده می باشند تا درصد خطاهای جهشی را 
به مقدار قابل توجه کاهش بدهند. پس مورد انتظار است که 

)شکل1(
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اتصال صحیح  برقراری  برای  راهکاری  دنبال  به  دانشمندان 
میان عوامل نامبرده می باشند تا درصد خطاهای جهشی را 
به مقدار قابل توجه کاهش بدهند.دو رویکرد برای این نحو 

طراحی پیشنهاد می شود:
1-طراحی و ساخت RNAی راهنما )gRNA( بااستفاده از 
دانش کامل نسبت به محتوای ژنتیکی DNA و محل دقیق تر 
یک ژن خاص بعلاوه ایجاد یک رفتار قطع کننده ی بسیار ایده 
. Cas9-gRNA در کمپلکس Off-Target  آل تر تحت عنوان
بتواند  که   Cas های  آنزیم  از  خاصی  نوع  از  2-استفاده 
برش  را  آن  ی  رشته  یک   DNA ای  رشته  دو  قطع  بجای 
بدهد. در نتیجه دو آنزیم Cas و دو gRNA بتوانند در مکان 
یکسانی برای ایفای نقش خود یعنی برش قرار بگیرند.این 

اتفاق برش را در ناحیه ی نادرست را کاهش می دهد.

 CRISPR مثال های دیگر از آنزیم های دخیل در
از  آنزیم هایی است که ممکن است  از  Cpf1، یکی دیگر 
جایگزین های جالب توجه باشد؛ زیرا از Cas9 کوچک تر بوده، 

به توالی های متمایزی نیاز داشته و بسیار اختصاصی است. 
 RNA ،DNA  است که به جای C2c2 آنزیم دیگر آنزیم

را هدف قرار می دهد.

ویراشگران حقیقی
برای  فقط    CAS9-کریسپر از  آزمایشگاه ها  از  بسیاری 
عملکرد  توقف  نتیجه  در  و  ژن  یک  از  بخش هایی  حذف 
با  را  توالی  یک  بخواهند  که  می کنند.آن هایی  استفاده  آن، 
توالی دیگری معاوضه کنند با کار سخت تری روبرو هستند. 
وقتی DNA ،CAS9را برش می زند، معمولا سلول در هنگام 
دوختن دو انتهای بریده به یکدیگر اشتباهاتی انجام می دهد؛ 
مطلوب  که  می شود  منجر  را  حذف هایی  اشتباهات،  این 
از پژوهشگران است.اما محققینی که بخواهند یک  بسیاری 
توالی DNA را بازنویسی کنند، بر مسیر بازسازی دیگری با 
می کنند؛  تکیه  جدید،  توالی  یک  جای گذاری  و  درج  توان 
فرآیندی که به نسبت روند نقص پذیر دوختن با بسامد بسیار 
کمتری رخ می دهد. پیشرفت ها در ماه های اخیر، دانشمندان را 
امیدوار کرده است. طبق ادعای پژوهشگران که به ماه آوریل 
برمی گردد، آن ها CAS9 را از کار انداخته و آنزیمی که یک 
حرف از DNA را به دیگری تبدیل می کند، به آن متصل کرده 
تحمیل شده  توالی  هم  هنوز   ،CAS9 کم توان  نسخه   بودند. 
اما نمی توانست برش  توسط RNA راهبر را هدف گرفت، 

را   DNA متصل شده حرف های  آنزیم  در عوض،  اما  بزند، 
جابه جا کرد. دانشمندان امیدوارند تا اتصال آنزیم های دیگر 
به CAS9 کم توان، تغییرات توالی های متنوعی را امکان پذیر 
 ،CRISPR ژنوم  ابزار ویرایش  از  استفاده  با  سازد. محققین 
روش  این  از  و  یابند  دست  جدیدی  موفقیت  به  توانستند 
جهت درمان دیستروفی عضلانی در موش ها استفاده کنند. 
اعلام   Science نشریه  در  تحقیقاتی  گروه  سه  تازگی،  به 
نمودند که با استفاده از کریسپر، ژن معیوب در موش های 
دارای دیستروفی عضلانی دوشن )DMD( را قطع نموده و 
بتوانند  که  اند  داده  را  امکان  این  به حیوانات  این طریق  از 
یکی از پروتئین های اساسی در عضلات را تولید نمایند. این 
مورد، اولین موفقیت روش کریسپر در درمان جانوران بالغ 

دارای بیماری ژنتیکی می باشد.
دهد،  می  رخ  پسران  در  که  دوشن  عضلانی  دیستروفی 
دیستروفین،  پروتئین  کننده  کد  ژن  در  ژنتیکی  نقص  نتیجه 
است. این پروتئین، به استقامت فیبرهای عضلانی کمک و از 
آن ها محافظت می کند. در عدم حضور دیستروفین، بیمار 
پس از مدتی مجبور به استفاده از ویلچر می شود،در مرحله 
خود  تنفسی  عملکرد  تواند  می  دستگاه  کمک  به  تنها  بعد 
را به انجام رساند و در انتها در سنین نزدیک به 25سالگی 
رفتن  دست  از  عموما  بیماری،  اصلی  منشأ  کند.  می  فوت 
 DNA یا نقوص ژنتیکی در اگزون 79 یا پیچ خوردگی های 
DNA-پروتئین است.محققان موفق به اصلاح ژن دیستروفین 
جنینی موش توسط کریسپر شدند. اما استفاده از کریسپر در 
بیمارانی که بیماری را از قبل داشته اند، غیر ممکن به نظر 
تقسیم  بالغ عموما  که سلول های عضلانی  رسید؛ چرا  می 
نمی شوند و در نتیجه، الزاما ماشین ترمیمی DNA را جهت 
وجود،  این  ندارند.با  را   DNA نمودن  تصحیح  یا  اضافه 
کریسپر می تواند، اگزون اشتباه را حذف نماید و در نتیجه، 
ماشین خوانش ژن سلولی، نسخه کوتاه تری از دیستروفین 
 RNA محققین،  نماید.  تولید  آن  طبیعی  نسخه  مانند  به  و 
راهنمای کریسپر و Cas9 را توسط حامل آدنوویروس بی 
خطر، به درون سلول های عضلانی موش ها انتقال داده و 
با استفاده از سیستم کریسپر، اگزون اشتباه را حذف نمودند.
البته عملکرد این روش فعلا چندان کامل نیست و موش های 
تحت درمان عملکرد ضعیف تری نسبت به حالت طبیعی، 
دارند. اما نتایج این تحقیقات، امید بخش یافتن روش های 

درمانی مناسب در آینده می باشند.
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و سندرم متابولیک را توضیح میدهد. سایر مواد مترشحه 
ترکیبات  و  کمپلمان  فاکتورهای  مانند،  چربی  بافت  از 
دخیل در سیستم  های آبشاری انعقاد و فیبرینولیز می توانند 
در ایجاد عوارض متابولیک و قلبی عروقی مرتبط با چاقی 

نقش داشته باشند.

 بزرگ شدن آدیپوسیت ها
مشاهده  چاقی  در  غالباً  آدیپوسیت ها  شدن  بزرگ 
می شود و همچنین در افراد پیش دیابتی و دیابتهای نوع 2 
نیز ثابت شده است. افزایش اندازه سلولهای چربی ممکن 
را  آدیپوسیت های جدید  گیری  کار  به  در  ناتوانی  است 
و  است  تمایز  در حین  تخریب  نتیجه  در  که  دهد  نشان 
به نظر می رسد  باشد.  ژنتیکی داشته  ممکن است زمینه 
تخریب در هنگام تمایز آدیپوسیت یک عامل تشدیدکننده 
در دیابت نوع2 باشد. ممکن است آدیپوسیت های بزرگ 
در نتیجه نقص در توانایی بافت چربی در پاسخ به وضعیت 
جذب و متابولیسم  چربی بعد از مصرف غذا، قادر نباشند 
تا به طور مؤثر اسیدهای چرب خوراکی را ذخیره کنند و 
در نتیجه مقاومت به انسولین و ذخیره چربی اکتوپیک )در 
جایی غیر از بافت چربی( رخ دهد. استفاده از آدیپوکین ها 
به منظور کاهش بافت چربی به علت ایجاد دیابت و به هم 

زدن متابولیسم کل بدن راه کار مناسبی نیست.

        متابولیسم بافت چربی
علاوه بر فعالیت های برشمرده اندوکرین بافت چربی، 
تری گلیسریدها  ذخیره  و  سنتز  بافت،  این  اصلی  وظیفه 
بعد  را  چربی  ذخیره  و  تشکیل  چربی  سلول های  است. 
همچنین  چربی  سلول های  دارند.  برعهده  غذا  جذب  از 
اسیدهای چرب و گلیسرول را در هنگام گرسنگی شدید 

ینترلوکین ها15& 6
اگرچه این سیتوکین درآبشارهای تعدیل ایمنی به روشنی 
مشارکت می کند، در ماهیچه اسکلتی به میزان زیادی بیان 
افزایش تولید و حفظ پروتئینی را پیش برده و  می شود و 
بیماری ها  تخریب و ضعف ماهیچه را در برخی مدل های 
سیتوکین  این  که  داد  نشان  قوی  نماید. شواهد  می  متوقف 
علاوه  نماید.  می  عمل  پروتئین  تجزیه  توقف  در  مستقیماً 
دارد  ماهیچه، شواهد محکمی وجود  دادن رشد  افزایش  بر 
که IL-15 تولید چربی را )درموشها(، احتمالاً از طریق یک 
IL-15 مستقیماً  آدیپوسیتها، متوقف می کند.  بر  اثر مستقیم 
لیپولیز   15-IL دهد.  می  قرار  هدف  مورد  را  آدیپوسیت 
متوقف  را  لیپوژنز  کمتری،  اندازه  با  و  کند  می  تحریک  را 
می کند احتمالا،IL-15 مشتق از بافت چربی با محدود کردن 
تخریب پروتئین ماهیچه ها بتواند به حفاظت از ماهیچه در 
های  سلول  کند.  تند کمک  بسیار  ایمنی  پاسخ  یک  مقابل 
 15-IL شریانی غلظت های  افزایش  در  است  ممکن  چربی 
مشارکت کند و از این رومتابولیسم بافت پریفرال را کنترل 
نمایند. اینترلوکین 6 مترشحه از بافت چربی است که به طور 
مقاومت  و  گلوکز  تحمل  در  چاقی، اختلال  با  چشم گیری 
این  پلاسمایی  افزایش غلظت  است.  ارتباط  در  انسولین  به 
ماده، خطر ابتلا به بیماری های قلبی عروقی و دیابت نوع2 را 

افزایش می دهد.

      آنزیم  های مرتبط با متابولیسم هورمون های 
جنسی و گلوکوکورتیکوئیدها

هورمون های  ترشح  و  متابولیسم  در  مستقیم  اثر  دارای 
جنسی و گلوکوکورتیکوئیدها است. این ارتباط نقش بافت 
چربی در تولید مثل و تمایز جنسی، گسترش چربی احشایی 

  مقاله علمی

مروری بر لپتین و رزیستین- بخش دوم

دکتر علیرضا فرخ ، اسماعیل آودل، دکتر طاهره ناجی 
دانشکده علوم و فناوری های نوین، واحد علوم دارویی دانشگاه آزاد
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دکتر علیرضا فرخ ، اسماعیل آودل، دکتر طاهره ناجی 
دانشکده علوم و فناوری های نوین، واحد علوم دارویی دانشگاه آزاد

تری  و  جریانی   TAGاز غنی  ذرات  بر  ترتیب  به   )HSL(
اسیدهای  می کنند.  عمل  شده  ذخیره  گلیسرولهای  آسیل 
یا مجدداً  چرب آزاد شده به جریان خون منتقل شده و 
استریفیه می شوند. کاهش ظرفیت بافری در بافت آدیپوز 
برای ذخیره چربی منجر به افزایش جریان اسیدهای چرب 
وTAGبه ماهیچه اسکلتی، کبد، پانکراس می شود. علاوه بر 
تجمع چربی در این بافت ها، این مسأله منجر به افزایش 
VLDL-TAGو  ده   برون  افزایش  و  کبدی  گلوکز  تولید 
همراه  می شود.  کبد  وسیله  به  انسولین  کلیرانس  کاهش 
رویدادها  این  ماهیچه،  گلوکز  متابولیسم  در  اختلالات  با 
انسولین می شود.  به  به مقاومت  به شرایط مرتبط  منجر 
در مقاومت به انسولین تحمل گلوکز، هایپرانسولینمی و 

هایپرلیپیدمی را شاهد هستیم.

        ارتباط آدیپوکین ها با بیماریها
عنوان  به  اوایل  در  که  لپتین  بویژه  ها  آدیپوکین 
در  مدیاتور  عنوان  به  بود  شده  شناخته  اشتها  مهارکننده 
مطالعه  در  کنند  می  عمل  التهابی  و  ایمنی  فرآیندهای 
با  لپتین  لوپوس،  به  مبتلا  بیماران  چانگ و همکاران، در 
دوز  بدن،  توده  گلیسیرید، شاخص  تری  انسولین،  سطح 
)SLEDAI(بیماری فعالیت  شاخص  و  کورتیکواستروئید 
لپتین  سطح   ،)Sanctis(سنکتیس مطالعه  در  بود.  مرتبط 
بود،  تر  پایین  کنترل  گروه  به  نسبت  لوپوس  بیماران  در 
ولی سطوح آدیپونکتین و ویسفاتین در بیماران بالاتر بود. 
سطح گرلین نیز در بیماران لوپوس بیشتر از کنترل بود. 
در دو مطالعه دکتر رضایی یزدی و همکاران که در مرکز 
پزشکی  علوم  دانشگاه  روماتیسمی  بیماریهای  تحقیقات 
و  لوپوس  به  مبتلا  بیماران  در   18-IL شد،  انجام  مشهد 
به  اوری،  پروتیین  با  همراه  لوپوسی  نفریت  به  مبتلایان 
به  مبتلایان  و  سالم  کنترل  گروه  از  بالاتر  بارزی  یورت 
حالیکه  در  بود  اوری  پروتئین  و  نفریت  بدون  لوپوس 
افراد  با  مقایسه  در  لوپوس  به  مبتلا  بیماران  در   hs-CRP

بیماری های  در  ها  آدیپوکین  نبود.  بالاتر  سالم  کنترل 
از  وابسته به چاقی نقش دارند و ممکن است نشانه ای 
کاردیوواسکولارباشند.  بیماریهای  به  ابتلا  خطر  افزایش 
شده  شناخته  ادیپوکینهای  تمام  اخیر  مطالعات  اساس  بر 
به وضوح در حضور تجمع چربی شکمی بی نظم شده 
پیش  را  کاردیوواسکولار  و  متابولیک  بیماری های  لذا  و 

انباشتن  با  کبدی  می کنند. سلول های  آزاد  خون  داخل  به 
و  کبد  در  طورگذرا  به  تری گلیسریدها  اولیه  پیش سازهای 
آزاد کردن آنها در قالب لیپوپروتئین با چگالی کم در خون، 
ظرفیت ساخت تری گلیسرید را در سلول های چربی افزایش 
تری گلیسرید  افزایش  که  می دهد  نشان  تحقیقات  می دهند. 
خون نه تنها از عوامل اثرگذار در بیماری هایی قلبی عروقی 
به شمار می آید بلکه قادر به ایجاد پانکراتیت بوده، زمینه ساز 
صورت  در  و  نوع2  دیابت  خون،  قند  میزان  افزایش  بروز 
کنترل نشدن، در نهایت به دیابت وابسته به انسولین محسوب 
می شود. وقتی انباشتگی بافت چربی بیشتر در نواحی پایین 
تنه یعنی باسن و ران رخ دهد، به آن چاقی ژینوئید یا گلابی 
شکل گفته می شود که در زنان شایع تر است. خطر این نوع 
چاقی کمتر از چاقی شکمی می باشد و عامل بی تناسبی پایین 
افزایش بیش از  تنه و بالا تنه محسوب می شود و به علت 
نوع  این  پاسخ  روند  کننده چربی،  ذخیره  سلول های  اندازه 
کند  لاغری بسیار  رژیم  های  تحت  وزن،  کاهش  به  چاقی 
است. در برخی افراد، به خصوص در خانم های یائسه، فرم 

انباشتگی چربی مخلوطی از سیب یا گلابی است.
ژنتیک: که با بررسی شباهت الگوی توزیع چربی در افراد 
خانواده با جنسیت یکسان قابل مشاهده است. ژن های مرتبط 
با چاقی می توانند به صورت غالب، مغلوب و یا پلی ژنیک 
صفات خود را انتقال بدهند. پس افسانه لاغری  های موضعی 
بی اساس و غیر ممکن بوده وبا انجام متدهای گوناگون،  فقط 

امکان جابه جایی موقت چربی  ها وجود دارد.
جنسیت: همان طور که ذکر شد، چاقی سیبی شکل بیشتر 

در مردان و چاقی به فرم گلابی بیشتر در زنان شایع است.
به فرم سیب  یائسگی توزیع چربی  از  سن: در زنان بعد 
سوق پیدا می کند. علت این امر می تواند کاهش نسبی در میزان 
فعالیت لیپوپروتئین لیپاز در مناطق پایین تنه باشد. هنگامی 
که ظرفیت بافری برای ذخایر چربی در بافت آدیپوز مثلًا در 
و  بار می شوند(  ازدیاد  )که سلول های چربی دچار  چاقی 
برای  ضروری  آدیپوز  بافت  که  )هنگامی  لیپودیستروفی  یا 
انجام عمل بافری دچار کمبود می گردد( کاهش یابد، سایر 
بافت ها مورد هجوم زایدی از اسیدهای چرب و تری آسیل 
به  منجر  مقابل  در  که  گیرند  می  قرار    )TAG(گلیسرول ها
انسولین )در ماهیچه  با حساسیت  ذخیره TAG می شود که 
اسکلتی و کبد( و ترشح انسولین )از پانکراس( تداخل می 
هورمون  به  حساس  لیپاز  و    )LPL(لیپاز لیپوپروتئین  یابد. 
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اپی کاردیال انسان به عنوان بافت اندوکرین و یا پاراکرین 
است.  شده  روشن  عروقی  قلبی  خطر  زمینه  در  به ویژه 
تعداد بسیاری ماکروفاژ در این چربی انفیلتره شده است 
بافت  این  در  پاتوژنیک  ژنهای  بیان  به  است  ممکن  که 
از آدیپوست  اپیکاردیال بسیاری  کمک کند. بافت چربی 
سیتوکین های کلیدی شامل رزیستین وTNFα را می سازد. 
اخیرا مشخص شده است که بیان رزیستین انسانی توسط 
کموسیت ها وابسته به فاکتور رونویسی هسته ای خاص 
استخوان  بالاترین سطح رزیستین در مغز  میلوئید است. 
پیدا شده است. در سلول های تک هسته ای خون محیطی 
 IL-6 انسان به نظر می رسد که ترشح رزیستین هم توسط
 و  TNF القا شده و هم تولید TNF وIL-6را القا می کند. 
مخالف  جهت  در  مستقیم  طور  به  رزیستین  علاوه  به 
سلول های  روی  آدیپونکتین  التهابی  ضد  اثرات 
بیان  باعث  طوری که  به  کنند  می  عمل  عروق  اندوتلیال 
 VCAM-1   )Vasculor cell adhesion مولکول های 
)intercellular adhesion mol-   )molecule 1و 

در   )Pentraxin3(3پنتراکسین و   ecule 1( ICAM-1
ها  لکوسیت  چسبندگی  بنابراین  شود،  می  سلول ها  این 
هم   و    mRNA سطح  هم  رزیستین  کند.  می  تقویت  را 
سطح ترشح پروتیین  IL-8 و IL-6 را در آدیپوسیت های 
القا  باعث   TNFمشابه رزیستین  دهد.  می  افزایش  انسانی 

التهابی  پیش  آدیپوکین های  ترشحی  الگوی  تغییر  برند.  می 
ارتباط  تواند  نیز می  بیماران روماتیسمی  از نسج چربی در 
در  را شرح دهد.  قلبی عروقی  بیماریهای  با  بیماری ها  این 
دیابت تیپ II، سیتوکین های مترشحه از بافت چربی، احتملا 
در  انسولین  کننده  تولید   B سلول های  نابودی  پیشروی  در 
التهابی  فنوتیپ  بر  دلالت  اخیر  شواهد  موثرند.  پانکراس 
نسج چربی زیر پاتلا در بیماران مبتلا به استیوآرتریت زانو 
دارد. نسج چربی با تولید موضعی سیتوکاین ها ادیپوکین ها 
در تغییرات پاتوفیزیولوژیک استیوآرتریت زانو سهیم است. 
نقش آدیپوکین ها در تنظیم پروسه های التهابی این سوال مهم 
را مطرح می سازد که آیا مهار تولید غیر طبیعی آدیپوکین ها 
این  درمان  برای  هدفی  تواند  می  اتوایمیون  بیماریهای  در 

اختلالات باشد.

 رزیستین
رزیستین یک عضو 5/12 کیلودالتون از پروتیینهای غنی از 
 FIZZ یا RELMS سیستیین به اسم مولکولهای مشابه رزیستین یا
)Found in inflammatory zone :پیدا شده در محل التهاب(

ایجاد  باعث  قوی  طور  به  رزیستین  اکتیو  بیو  تریمر  است. 
مقاومت به انسولین در کبد می شود. رزیستین نامش را از 

القاء بارز مقاومت به انسولین در موشها گرفته است.

منشا تولید رزیستین
بافت  به  محدود  رزیستین  پروتئین  ساخت  موشها  در 
چربی است ولی در انسان ها رزیستین به طور عمده توسط 
ماکروفاژها و مونوسیت ها ساخته می شود و در آدیپوسیت ها 
دیده نشده است. غیر از تحقیقات اندکی که نتایج متناقضی 
طور  به  انسان ها  در  گوناگون  و  مختلف  تحقیقات  داشتند 
مشتق  چه  میلوئید  سلول های  در  رزیستین  حضور  استوار 
یافته  یا ماکروفاژهای تمایز  شده از مونوسیت های اولیه و 
را آشکار کرد. آدیپوسیت ها در انسان ژن مولد رزیستین را 
بیان نمی کنند و منشاء آن در انسان، لکوسیت های خون و 
یا ماکرو فاژهای مقیم بافت چربی هستند. به عبارت دیگر 
رزیستین به طور اولیه در آدیپوسیت ها تولید نمی شود بلکه 
در سلول های ایمنی بافت چربی سفید زیرپوستی در افراد 
در  که  ایمنی  سلول های  در  همچنین  و  دارند  وجود  چاق 
چربی اپیکاردیال در بیماران مبتلا به بیماری کرونری انفیلتره 
شده است، یافت می شود و در شرایط التهابی ترشح قابل 
توجهی از سلول های تک هسته ای دارد. نقش چربی بافت 
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افزایش  با  تغییرات آن را هم جهت  را گزارش نموده و 
پرولاکتین وCRP  ارزیابی نمودند. نقش پرولاکتین بعنوان 
و  التهابی  بیماریهای  در  ایمنی  سیستم  محرک  هورمون 
خودایمنی از جمله لوپوس در مطالعات متعدد از جمله 
قرار  بحث  مورد  همکاران  و  یزدی  رضایی  دکتر  مطالعه 
ترشح  افزایش  رود  می  احتمال  بنابراین  است.  گرفته 
القای  نیز در  تاثیر سیستم نورواندوکرین  رزیستین تحت 
باشد.  داشته  نقش  اتوایمیون  بیماری های  در  التهاب 
رزیستین انسانی دارای فعالیتهای ایمنی متنوعی مثل القاء 
کموتاکسی سلول های میلوئید است و به عنوان سیتوکین 
التهابی مثلا در آرتریت روماتوئید و اندوتوکسمی فعالیت 
می کند. غلظت رزیستین در بیماریهای التهابی مثل آرتریت 
شده  گزارش  بالا  لوپوس  و  کرون  بیماری  و  روماتوئید 
کلیه  عملکرد  با  معکوس  طور  به  رزیستین  سطح  است. 
رابطه دارد و احتمالا در بیماران با اختلال عملکرد مزمن 
احتمالا  رزیستین  کند.  می  کمک  التهاب خفیف  به  کلیه 
مستقیم یا غیر مستقیم به واسطه)NF-KB( فاکتور هسته ای 
و  استئوبلاست  تحریک  استخوان،  متابولیسم  در   Bکاپا

تمایز استیوکلاست نیز موثر است.

نقش آدیپوکینازها در درمان بیماري ها
ها،  آدیپتوکین  درمانی  کاربرد  به  محققان  از  بسیاری 
اختلالات  درمان  در  مشتقاتشان  و  آنها  آنالوگ های 
اثر  و  نقش  مطالعه  در چندین  اند.  کرده  توجه  متابولیک 
درمان با آنتی TNF-α  در بیماران آرتریت روماتوئید بر 
لپتین، آدیپونکتین و رزیستین بررسی  روی سطح سرمی 
همکاران،  و   )Gonzalez(گنتزال مطالعه  در  است.  شده 
کاهش سریع رزیستین سرم در بیماران  RA درمان شده 
با آنتی TNF-α  مشاهده شد. یکی از راهکارهای جالب 
بافت  بیماری های  برای  جدید  درمانی  انتخاب های  در 
همبند، مهار سنتز، رهایی و عملکرد رزیستین بتا عوامل 
بسیاری  نتایج  اساس  بر  است.  شده  ذکر  رزیستین  آنتی 
از  یکی  ها  آدیپوکین  شبکه  در  تغییر  ایجاد  مطالعات،  از 
انتخابهای درمانی آینده در بیماریهای بافت همبند در نظر 

گرفته خواهد شد.

ژن هایcc motif ligand(CCL2(   که نقش کموتاکسی برای 
 MMP3 )Matrix metallopeptidase3( دارد و  مونوسیت 
یا    )PreB CELL colony enhancinq factor1(PBEF1و
در  التهابی  های  فرآیند  با  همگی  که  شود  می  وسیفاتین، 
دهد  می  نشان  ها  یافته  این  هستند.  مرتبط  چربی  بافت 
ولی  کنند  نمی  تولید  رزیستین  انسانی  های  آدیپوسیت  که 
سلول های هدف برای این سیتوکین هستند که پروسه التهابی 
انسانی  رزیستین  لذا  کنند،  می  تقویت  چربی  بافت  در  را 
اگرچه خود به عنوان هورمون مترشحه از بافت چربی تلقی 

نمی شود، بلکه یک سیتوکین ویژه مشتق از میلوئید است.

عملکرد رزیستین در بیماري ها
انسولین  به  القاء مقاومت  باعث  اینکه  بر  رزیستین علاوه 
در بافت عضله و کبد می گردد و بدین ترتیب اثرات مهمی 
در تنظیم اشتها و سطح خونی قند دارد، اثرات پیش التهابی و 
آتروژنیک داشته و با افزایش ریسک بیماریهای قلبی عروقی 
نیز مرتبط است. رزیستین به عنوان فاکتور آتروژنیک مشتق 
مهاجرت  و  اندوتلیال  عملکرد  اختلال  باعث  ماکروفاژ  از 
مطالعات،  در  و  شود  می  عروق  صاف  عضله  سلول های 
و  کرونری  آترواسکلروز  با  رزیستین  بالای  غلظت های 
همکاران  و   Ilcol YO است،   بوده  مرتبط  عروق  حوادث 
مادر  شیر  و  در سرم  دهی  شیر  در  رزیستین  افزایش سطح 
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