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دکتر عباس افراه
بورد تخصصی آزمایشگاه بالینی

ویروس  دلتای  گونه ی  پیدایش  بهانه ی  به 
کووید۱9، گفتگویی با دکتر  عبدالفتاح صراف نژاد، 
استاد ایمنی شناسی داشتیم که چکیده ی آن تقدیم 

خوانندگان می شود:
بطور کلی شانس ایجاد موتاسیون  در همه ی 
عوامل عفونی )از جمله ویروس عامل کووید ۱9(  
که رشد و تکثیر زیادی داشته باشند و در جامعه 
باکتری ها،  در  است. گرچه  زیاد  شوند؛  منتشر 
قارچ ها و ویروس ها موتاسیون وجود دارد، ولی 
در  ویروس ها بیشتر از باکتری ها موتاسیون دیده 
از  بیشتر  هم  باز   RNA های  ویروس  شود.  می 
ویروس های DNA موتاسیون دارند. همه ی  این 
 RNA هم  دارد؛  کووید-۱9  ویروس  را  شرایط 
انتشار  آلان  اینکه  هم  و  ویروس  هم  هست، 
جهانی دارد.  در همان چند ماه اول که از چین 
به دیگر بخش های جهان منتقل شد، تمام دنیا را 
در عرض چند ماه آلوده کرد. بیش از ۱۸۰ کشور 

و منطقه دنیا آلوده شدند.
کرد،  پیدا  انتشار  که  دنیا  در  ویروس  بنابراین 
در واقع مرتب تکثیر پیدا کرد و از فردی به فرد 
دیگر، منطقه ای به منطقه ای، نژادی به نژادی دیگر 
و از ژنتیک های مختلف بطور دائم مرتب جابجا 
های  موتاسیون  شانس  این  و  شده  منتقل  شده، 

ویروس را بالا می برد و بعضی گونه های پدید 
آمده در این موتاسیون ها که ضعیف و حساس اند 
و قدرت بیماری زایی شان کم است، کم کم ازبین 
بیشتری  ویرولانس  که   آنهایی  ولی  روند.  می 

دارند، رشد و تکثیر بیشتری پیدا می کنند.
در  بخواهد  ویروس  این  اگر  روی  بدین 
ناگزیر  باشد،  داشته  تکثیر  و  آزادانه رشد  جهان 
با  است که به طور مرتب واریته های جدید و 
اما چه چیزی  آورد.  بوجود  بیشتری  ویرولانس 
تکثیر  یا  و  شود  تکثیر  این  مانع  می تواند 
نماید؟  کُند  را  آن  اینکه  یا  و  کند  متوقف   را 
متوقف  چه  را  تکثیر  این  بتواند  که  هرعاملی 
واریته های  بروز  از  می تواند  بکند،  کُند  چه  و 
جدید یا موتاسیون ها جلوگیری کند و یا اینکه 

آن را کم کند؛ پس این یک اصل است.
از  استراتژی   دو  با  توانیم   می   رویهمرفته  

انتشار و تکثیر ویروس  جلوگیری کنیم:

حفظ  بهداشتی،  پروتکل های  استراتژی   .۱
به  )یا   LOCKDOWN تر  مهم  همه  از  و  فاصله 
شدید   قرنطینه  اگر  شدید(.  قرنطینه  اصطلاح 
انتشار  واقع  در  نباشد،  جابجایی  و  شود  انجام 
که   چنان  شود.  می  کنترل  شدت  به  ویروس 

سرآغـاز

راه های پیشگیری از موتاسیون
ویروس کووید 19 
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برای نمونه ما دیدیم که در چین که یک قرنطینه 
را  مردم  و  کردند  برقرار  نظامی  حکومت  کاملا 
در خانه هایشان و زیستگاه هایشان نگه داشتند و 
مانع هرگونه جابجایی شدند، با موفقیت تمام و 
به سرعت توانستند انتشار را کم کنند و چین که  
در دو سه ماه اول  پیشتاز آلودگی بوده، توانست    

آلودگی را کاملا تحت کنترل درآورد.
دنیا  و همه  تمام کشورهای  اگر  بنابراین  پس 
این قرنطینه سفت و سخت و در  بتوانند  مناطق 
و  انتشار  از  مانع  کنند،   اجرا  را  داون  واقع لاک 
تکثیر ویروس می شود و در نتیجه موتانت های 

جدید هم به وجود نخواهد آمد.
کشورها  بین  پدیده   این  دیدیم  چنانکه  ولی 
اگر کشور  ما  و  است  متفاوت  مختلف،  مناطق  و 
عوامل  خاطر  به  بگیریم؛  نظر  در  را  خودمان 
فرهنگی  اجتماعی،  روانی،  اقتصادی،   مختلف، 
و... این قرنطینه )لاک داون( خیلی ضعیف بود و 
درحقیقت به خوبی اجرا نشده است. بنابراین، این 
امر باعث شد که  انتشار ویروس در جمعیت ما زیاد 
شود و در نتیجه موتاسیون ها، واریته ها و ورود و 

خروج ویروس به کشور ما  آزادانه صورت گیرد. 

از  مانع  که  است  قرنطینه  اول،  گام  روی  بهر 
تکثیر و انتشار ویروس و  مانع از بروز واریته های 

جدید می شود.

۲. دومین استراتژی، واکسیناسیون است.
اگر واکسیناسیون انجام شود و  یک سطحی از 
از  پیشگیری   باعث  بی گمان  آید،  بوجود  ایمنی 
همین  شود.  می  ویروس  شدید  و  سریع  انتشار 
کاهش سرعت انتشار ویروس، باعث ایمن شدن و 
کاهش ایجاد واریته های جدید در جامعه می شود.
با  را  واکسیناسیون  که  جوامعی  باز  اگر  الان 
بینیم  برند در نظر بگیریم، می  سرعت پیش می 
که اینها حتی لاک داون هایشان هم کاهش دادند 
انتشار  توانستند  زیادی  حد  تا  ترتیب  این  به  و 
ویروس و بروز کیس های جدید را کنترل نمایند.
نداریم،  شدید  و  کامل  قرنطینه  چون  بنابراین 
واقعا واکسیناسیون برای ما نقش حیاتی تری بازی 
می کند و باید واکسیناسیون را سرعت ببخشیم  
و هر چه زودتر جمعیت بیشتری را زیر پوشش 
واکسیناسیون ببریم تا با ایمن کردن بیشتر مردم،  

از بروز واریته های جدید جلوگیری کنیم.
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رویدادها و گزارش هارویدادها و گزارش ها

مهندس محمود اصلانی

معاون وزیر و رییس سازمان غذا و دارو با 
بیان اینکه در ابتدای بحران کرونا ماهانه 40 تا 
50 دستگاه ونتیلاتور در کشور تولید می شد 
نخبه  و  توانمند  جوانان  تلاش  با  کرد:  اظهار 
کشور و با حمایت شرکت های تولید کننده، 
و 500  هزار  به یک  در حال حاضر  رقم  این 

است. یافته  افزایش  دستگاه 
دکتر محمد رضا شانه ساز در حاشیه بازدید 
مشهد  در  پیشرفته  درمان  احیاء  شرکت  از 

تصریح کرد: در پیک دوم کرونا و در یک مقطع زمانی، تولید 
تحمل  را  مضاعفی  فشار  کشور  پزشکی  تجهیزات  کنندگان 
کردند و  تولید دستگاه های ونتیلاتور به ماهانه دو هزار و 500 

یافت. افزایش  دستگاه 
وی با بیان اینکه یکی از عرصه های موفقیت و افتخار کشور، 
وجود شرکت های دانش بنیان و تولید تجهیزات پزشکی است که 
توسط جوانان نخبه و با انگیزه راه اندازی و اقدامات مهم و بزرگی 
در این شرکت ها در حال انجام است تصریح کرد: این شرکت ها 
در بدترین شرایط به کمک مجموعه بهداشت و درمان و سلامت 

کشور آمدند و در تولید تجهیزات و ملزومات 
پزشکی نقش ارزنده ای را ایفا کردند.

دکتر شانه ساز با اشاره به تولید دستگاه های 
سی تی اسکن در شرکت احیاء درمان پیشرفته 
تصریح کرد: وظیفه سازمان غذا و داروست که 
در مسیر تولید این دستگاه ها، به شرکت های 
تولید کننده کمک نمایند و به طورحتم تا مرحله 

تولید با این شرکت ها همراهی می شود.
شتاب  های  دستگاه  تولید  به  اشاره  با  وی 
کشور  پزشکی  تجهیزات  های  از شرکت  یکی  توسط  دهنده 
اظهار کرد: زمانی که کشورمان از نظر علمی و تولید تجهیزات 
پزشکی به مرحله خود کفایی برسد، فشارهای ناشی از تحریم 

نخواهد گذاشت. بر کشور  تاثیری  هیچ 
برای  که  افقی  کرد:  تصریح  دارو  و  غذا  سازمان  رییس 
ده  می شود  دیده  پزشکی  تجهیزات  کننده  تولید  های  شرکت 
ساله و بیست ساله نیست بلکه افقی بین نسلی است و خدمات این 
شرکت ها برای نسل های آینده این کشور ثمر بخش خواهد بود 

و سرمایه ملی محسوب می شوند.

رییس سازمان غذا و دارو:

ظرفیت تولید دستگاه های ونتیلاتور در کشور به ماهانه یک هزار و 500 دستگاه رسیده است

کیفی  کنترل  و  تولید  بر  نظارت  اداره 
تجهیزات و ملزومات پزشکی، دستورالعمل 
به  را  پزشکی  تجهیزات  تولید  از  حمایت 

کرد. ابلاغ  و  رسانی  روز 
کیفی  کنترل  و  تولید  بر  نظارت  اداره 
اعلام کرد: در راستای اجرای قانون حداکثر 

استفاده از توان تولیدی و خدماتی در تامین نیاز کشور و اجرای 
سیاست های اقتصاد مقاومتی و همچنین به منظور ارتقای کیفی 
و کمی تولیدات تجهیزات پزشکی در داخل کشور و ارتقای 

صادرات آنها، دستورالعمل حمایت از تولید 
تجهیزات پزشکی به روزرسانی و ابلاغ شده 

است.
براساس این دستورالعمل، علاوه بر بازنگری 
سیاست های حمایتی در نظر گرفته شده جهت 
کالاهای تولید داخل، فهرست کالاهایی که 
در تولید آنها به خودکفایی رسیده ایم، یا خودکفایی در تولید 

آنها پیش بینی می شود نیز به روزسانی شده است.

اداره نظارت بر تولید و کنترل کیفی تجهیزات و ملزومات پزشکی اعلام کرد:

به روز رسانی و ابلاغ دستورالعمل حمایت از تولید تجهیزات پزشکی
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مهندس محمود اصلانی

رویدادها و گزارش ها

تحقیقات  ساماندهی  کمیته  سوی  از 
قابل  زمانی  فاصله  بهداشت،  کووید19وزارت 
کووید-19  واکسن  دوز  دو  تزریق  بین  قبول 

شد. تشریح 
در حال حاضر بسیاری از واکسن های ایرانی 
پاندمی  کنترل  و  واکسیناسیون  برای  خارجی  و 

کووید 19 مجوز مصرف گرفته اند. اکثر واکسن های کووید 
19 در دو دوز تجویز می شوند. فاصله زمانی بین تزریق دو دوز 
نشان  اما شواهد  باشد،  بین 4-3 هفته می  ها  بیشتر واکسن  در 
داده است که در برخی از واکسن ها مانند آسترازنکا، تأخیر 
در دوز دوم تا 12 هفته نیز موجب افزایش ایمنی بدن می شود. 
 سازمان جهانی بهداشت اعلام کرده است که اهمیت چندانی 
ندارد که دوز دوم را چند روز دیرتر و یا زودتر دریافت کرد 
اما تزریق آن بسیار مهم است زیرا در دوز اول آنتی ژن جدید 
به سیستم ایمنی بدن وارد و پاسخ ایمنی بدن آغاز می شود و 
به  می گردد،  ایمنی  سیستم  تقویت  باعث  دوم  دوز  نهایت  در 

همچنین  و  بادی  آنتی  پاسخ  که  طوری 
پاسخ سلول T بسیار قوی ایجاد می کند 

که طولانی مدت ادامه می یابد.
محدود  عرضه  با  مواجهه  به  توجه  با   
واکسن ها و جمعیت مضطرب که منتظر 
هستند  خود  واکسیناسیون  دوم  نوبت 
سوال هایی در خصوص حداکثر فاصله بین دو دوز واکسن و 
نگرانی تأخیر در تزریق دوز دوم واکسن در کشور  وجود دارد 

ابهام مردم ضروری است. برای رفع  پاسخ آن  که 
 هدف از این گزاره برگ، گزارش دقیق فاصله زمانی تزریق 
دوزهای مختلف واکسن های کووید-19 و هم چنین تاثیرات 
تأخیر در دوز دوم بر پایه شواهد علمی مبتنی بر مطالعات معتبر 
و توصیه های سازمان جهانی بهداشت در جهت آگاهی بیشتر 

مردم است. برا دیدن این گزارش به لینک زیر بروید.
https://sums.ac.ir/Dorsapax/userfiles/Sub2/0/

gozare140034.pdf

کمیته ساماندهی تحقیقات کووید 19 وزارت بهداشت تشریح کرد:

فاصله زمانی قابل قبول بین تزریق دو دوز واکسن کووید-19

درگیری ریوی در کرونای دلتا سریع تر پیشرفت می کند
گفت:  گرمسیری  و  عفونی  بیماری های  متخصص  یک 
درگیری ریوی در کرونای دلتا بیشتر اتفاق می افتد و با سرعت 

می کند. پیشرفت  بیشتری 
 دکتر شکراله سلمان زاده در این خصوص بیان کرد: با این 
وضعیت بیمار به سمت بستری شدن در بخش مراقبت های ویژه 

پیش می رود.
درگیر  نیز  را  پایین  سنی  گروه  دلتا،  کرونای  افزود:  وی 

دارد. بیشتری  سرایت  قدرت  و  می کند 
دکترسلمان زاده با بیان اینکه از آنجا که برخی از بیماران دیر 
و بدحال مراجعه می کنند احتمال مرگ و میر افزایش می یابد 
ادامه داد: در نوع دلتا نیز به دلیل درگیری ریوی بیشتر، ممکن 

است داروهای کمک کننده کمتر اثر کنند.
رییس دانشگاه علوم پزشکی آبادان گفت: هیچ دارویی فعلا 
کننده  موجود کمک  داروهای  و  ندارد  قطعی  تاثیر  کرونا  بر 
هستند و مراقبت  پرستاری و بیمارستانی و حمایت تنفسی جان 

بیمار را در بیمارستان نجات می دهند.

دلتای  گونه 
ویروس کرونا که 
در  بار  نخستین 
شد  شناسایی  هند 

تاکنون در ۸0 کشور جهان یافت شده است. گونه دلتای ویروس 
کرونا به گفته ویروس شناسان حدود 40جهش پیدا کرده است؛ 
سازمان جهانی بهداشت که گونه های جهش یافته مهم ویروس 
کرونا را براساس حروف الفبای یونانی نامگذاری می کند گونه 

نامید. دلتا  را  هند  در  یافت شده 
تمامی ویروس ها پیوسته جهش پیدا می کنند و بیشتر تغییرات  
جهش یافته  گونه های  از  برخی  اما  نیست،  مهم  چندان  آنها 
عوارض  باشند،  داشته  بیشتری  انتقال  سرعت  است  ممکن 

بگذرند. واکسن ها  ایمنی  سد  از  یا  کنند  ایجاد  حادتری 
نارنجی  وضعیت  در  خوزستان  13شهرستان  اکنون  هم 

هستند. کرونایی  زرد  شهرستان   14 و  کرونایی 
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معاون تحقیقات و فناوری وزارت بهداشت، درمان 
نقشه  ملی  آزمایشگاه  گفت:  پزشکی  آموزش  و 
های  سیگنال  ثبت  امکان  بودن  دارا  با  مغز  برداری 
برای  کارکردی  و  ساختاری  تصویربرداری  مغزی، 
مطالعات پیشرفته و آسیب شناسی مغزی، یک مرجع 

است. شناختی  علوم  تحقیقات  برای 
ملی  آزمایشگاه  از  بازدید  حاشیه  در  نجفی  فرید 
مهم  مورد  در  سوالی  به  پاسخ  در  مغز  برداری  نقشه 
اظهار داشت:  این آزمایشگاه ملی،   نقطه قوت  ترین 
کشور  در  پیشرفته  مرکز  این  قوت  نقطه  بزرگترین 

این است که می تواند یک مرکز مرجع )reference( برای 
شود،  می  انجام  شناختی  علوم  حیطه  در  که  تحقیقاتی  تمامی 

باشد.
وی توضیح داد: ما درعلوم پزشکی کاملا آمادگی داریم که 
در کنار این آزمایشگاه ملی قرار گیریم و کارهای این حیطه را 

اصلاح و بهبود بخشیم.
به  پاسخگویی  منظور  به  مغز  برداری  نقشه  ملی  آزمایشگاه 
ایجاد  زمینه  در  کشور  فناوری  و  پژوهشی  نیازهای  از  بخشی 
تحقیقات  برای  مغزی  تحریک  و  تصویربرداری  زیرساخت 
شناختی و ارائه خدمات دانش بنیان و روزآمد در حوزه علوم 

و فناوری های شناختی ایجاد شده است که به صورت هیات 
امنایی اداره می شود. این آزمایشگاه یک موسسه ملی است که 

در اختیار همه دانشگاه ها و محققان کشور قرار دارد.
تسلا،  مغناطیسی3  تشدید  تصویربرداری  های  دستگاه 
با  سازگار   TCS و   TMS( مغزی  غیرتهاجمی  تحریک 
 )MRI با  )شامل سیستم سازگار  الکتروانسفالوگرافی   ،)MRI
از   )FNIRS( نزدیک  قرمز  مادون  نگاری کارکردی  و طیف 

است. آزمایشگاه  این  در  موجود  های  دستگاه 
این آزمایشگاه همچنین مجهز به امکانات پیشرفته پردازش 

داده، تصاویر و سیگنال و همچنین ارزیابی شناختی است.

      ازسوی مدیر کل همکاری های مراکز چهارگانه منطقه ای مدیترانه شرقی از طرف سازمان بهداشت جهانی؛                                                                              بیمارستان مسیح دانشوری، مرکز ارجاع کووید 19 منطقه مدیترانه شرقی شد

رییس بیمارستان مسیح دانشوری از انتخاب این مرکز توسط 
سازمان جهانی بهداشت به عنوان مرکز ارجاع کووید 19 منطقه 

مدیترانه شرقی خبر داد.
در حکمی از سوی مدیر کل همکاریهای مراکز چهارگانه 
بهداشت جهانی،  سازمان  از طرف  شرقی  مدیترانه  ای  منطقه 
مرکز سل و بیماریهای ریوی بیمارستان دکتر مسیح دانشوری 
ای  منطقه  ارجاع کووید 19  مرکز  عنوان  به  برای چهار سال 

شد. انتخاب 
اشاره  با  دانشوری  مسیح  بیمارستان  رییس  ولایتی  دکتر   
به این مطلب که  این مرکز به مدت 20 سال به عنوان مرکز 

همکاریهای سل منطقه ای بوده است، افزود: این مرکز با توجه 
درمان  زمینه  در  کرونایی  بیماران  ارجاعات  بالای  تعداد  به 
و  مرکز همکاریهای سل  عنوان  به  تا سال 2024،  آموزش  و 

انتخاب  شد. کووید 19 
  به گفته وی 30۸ مقاله در زمینه کووید 19 توسط این مرکز 
طرح   و 24۸  است  رسیده  به چاپ  جهانی  معتبر  مجلات  در 
مرتبط با کرونا  و ۶۷ مقاله کارازمایی بالینی نیز در این مرکز 

انجام شده است.
  رییس بیمارستان مسیح دانشوری همچنین به 1۸3  طرح 
پایان یافته در یک سال و نیم گذشته مرتبط با کرونا در این 

معاون وزیر بهداشت:

آزمایشگاه ملی نقشه برداری مغز مرجع تحقیقات علوم شناختی است
معاون وزیر بهداشت:

آزمایشگاه ملی نقشه برداری مغز مرجع تحقیقات علوم شناختی است
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      ازسوی مدیر کل همکاری های مراکز چهارگانه منطقه ای مدیترانه شرقی از طرف سازمان بهداشت جهانی؛                                                                              بیمارستان مسیح دانشوری، مرکز ارجاع کووید 19 منطقه مدیترانه شرقی شد

حقوقی  امور  و  شکایات  به  رسیدگی  بازرسی،  دفتر  مدیرکل 
سازمان غذا و دارو از رصد و نظارت بر فضای مجازی و سایت ها 
با همکاری پلیس فتا خبر داد و گفت: 5 هزار سایت در حوزه تبلیغ 
برخورد  آنها  با  و  شناسایی  سلامت  غیرمجاز  محصولات  فروش  و 

است. شده 
دکتر رسول ملکوتی اظهار کرد: پلیس فتا با همکاری سازمان غذا 
و دارو به منظور سهولت و تسریع در برخورد به موقع با تخلفات تبلیغ 
اعلام کرد  و فروش محصولات سلامت محور در فضای مجازی، 
"موارد ارسالی از سوی پلیس فتا به طور مستمر توسط کارشناسان 

تخصصی و آموزش دیده این سازمان پایش می شود."
وی افزود: در حال حاضر بیش از 5000 سایت متخلف که اقدام به 
تبلیغ و فروش دارو و برخی مکمل ها در فضای مجازی و سایت ها 

می کردند، شناسایی و  مسدود شده است و بالغ بر 4000 مورد نیز 
در حال بررسی است.

حقوقی  امور  و  شکایات  به  رسیدگی  بازرسی،  دفتر  سرپرست 
سازمان غذا و دارو تصریح کرد: با توجه به قوانین و اسناد بالادستی 
نظیر قانون مقررات مربوط به امور پزشکی و دارویی، قانون مبارزه با 
قاچاق کالا و ارز، قانون احکام دائمی توسعه ای کشور و قانون منع 
تبلیغات کالاهای غیر مجاز و آسیب رسان به سلامت، تبلیغ و فروش 
برخی کالاهای حوزه سلامت خصوصاً دارو و مکمل ممنوع است.
 وی با تاکید بر اینکه جرائم و تخلفات مذکور با سلامت و بهداشت 
محصولات  زیان  آثار  اغلب  گفت:  دارد،  مستقیم  ارتباط  عمومی 
تقلبی و قاچاق غیر قابل جبران است که با اجازه معاونت امور فضای 
مجازی دادستانی کل کشور دسترسی لازم برای نمایندگان معرفی 
درگاه  در  ها  دانشگاه  برخی  و  سازمان  تخصصی  ادارات کل  شده 
و  رصد  با  و  است  شده  فراهم  فتا  پلیس  نظر  اظهار  و  رصد  سامانه 

نظارت مستمر قاطعانه با متخلفان برخورد می شود.
 ملکوتی با تاکید براینکه تنها راه اطمینان از اصالت محصولات 
برچسب  روی  رهگیری  و  ردیابی  شناسه  استعلام  محور،  سلامت 
پیامکی  سامانه  یا  و    www.ttac.ir تیتک  سامانه  از  اصالت 
مورد  در  را  خود  اطلاعات  خواست  مردم  از  است،   2000۸۸22
طریق  از  کنند  می  مکمل  و  دارو  عرضه  به  اقدام  که  هایی  سایت 
اختیار  در   support.ttac.ir دارو  و  غذا  سازمان  سامانه شکایت 

دهند. قرار  دفتر  این 

رویدادها و گزارش ها

مرکز اشاره کرد و یادآور شد: در دوران شیوع کرونا یکی از 
در   و  کرد  دریافت  آی  اس  آی  مرکز  این  تخصصی  مجلات 
مجله مذکور  یک ویژه نامه با مضمون  کووید چاپ شده که 

داشته است. دانلود  از ۶۸000  بیش 
 دکتر ولایتی در پایان سخنان خود خاطرنشان کرد: آموزش 
و درمان در بیمارستان مسیح دانشوری به علت کیفیت بالا مورد 
توجه سازمان بهداشت جهانی قرار گرفته و به عنوان الگو، مورد 

تبعیت جهانی است.

مدیرکل دفتر بازرسی، رسیدگی به شکایات و امور حقوقی سازمان غذا و دارو خبر داد:

مسدود شدن 5 هزار سایت تبلیغ و فروش محصولات غیرمجاز سلامت محور
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واکسن ضد کرونای »نورا« رونمایی شد

۳ میلیون زوج ایرانی نابارور هستند

واکسن ضد کرونای »نورا« ساخت دانشگاه 
علوم پزشکی بقیةالله )عج( سپاه با حضور وزیر 

بهداشت و فرمانده کل سپاه رونمایی شد.
آیین رونمایی از واکسن کرونای  »نورا«  سپاه 
سردار  بهداشت،  وزیر  نمکی  سعید  حضور  با 
سرلشکر پاسدار حسین سلامی فرمانده کل سپاه،  
و  مجلس  درمان  و  بهداشت  رییس کمیسیون 

جمعی از فرماندهان و مسئولان در دانشگاه علوم پزشکی بقیةالله 
برگزار شد.

و  متخصصان  پزشکان،  1۶ماهه  تلاش  با  »نورا«  واکسن 
پژوهشگران بخش تحقیقات و پژوهش بیمارستان بقیه الله )عج( 
و با مشارکت محققان دانشگاه امام حسین )ع( ساخته شده و از 

می شود. بالینی  فاز  وارد  رسمی  به طور  امروز 
 فرمانده دانشگاه علوم پزشکی بقیةالله )عج( در این مراسم گفت: 
امروز شاهد رونمایی از یک محصول تمام بومی و ملی که به دست 
توانمند پژوهشگران و محققان کشورمان در دانشگاه علوم پزشکی 

بقیةالله و دانشگاه امام حسین علیه السلام ساخته شده است هستیم.
بزرگ ترین  از  یکی  به عنوان  بقیةالله  دانشگاه  از  ابوالقاسمی 

مراکز خدمت رسان در دوران کرونا نام برد 
که  تحقیقاتی  مهم ترین  از  یکی  گفت:  و 
در  هم وطنان  به  خدمت رسانی  با  هم زمان 
انجام رسید پروژه واکسن  به  این دانشگاه 
»نورا« بود که بحمدالله امروز به ثمر نشست 

و وارد فاز کارآزمایی بالینی شد.
وی افزود: این واکسن در شرایط علمی 
نیز تاکید  و به شدت سختگیرانه حاصل شد و فرمانده کل سپاه 

زیادی برای اجرای دقیق و اصولی فرآیندها داشت.
وی با بیان این که اطلاعات علمی خود در زمینه تولید واکسن 
را در اختیار همگان قرار خواهیم داد اظهار کرد: در حلول مراحل 
تولید واکسن تمامی مستندات در اختیار وزارت بهداشت قرار 
گرفت و تمامی تست های آزمایشگاهی انجام شد و بحمدالله این 
محصول نوترکیب که عوارض ندارد به دست آمد و پس از طی 
فازهای بالینی در فاز عمومی واکسیناسیون قرار خواهند گرفت.

رییس  نیا  صمدی  حسین  سید  دکتر  پاسدار  سرتیپ دوم 
کرونای  واکسن  دریافت کننده  اولین  بقیةالله)عج(  بیمارستان 

بود. »نورا« 

حال  در  گفت:  امام  فرمان  اجرایی  ستاد  هماهنگی  معاون 
حاضر حدود سه میلیون زوج ایرانی نابارور هستند که درمان 

دارد. مختلف  نهادهای  همکاری  به  نیاز  آنها 
سیدمصطفی سیدهاشمی بتازگی در مراسم آیین آغاز درمان 
زوج  میلیون  سه  این  از  داشت:  اظهار  نابارور  زوج  هزار   10
نابارور، تعداد 10 هزار زوج تحت پوشش بنیاد پانزده خرداد 

قرار می گیرند.

وی ادامه داد: سازمان های مردم نهاد، خیرین و نیکوکاران 
با اجرای پویش های اجتماعی باید به کمک بنیاد پانزده خرداد 

بیایند تا بتوان این تعداد را افزایش داد.
و  کرد  اشاره  کشور  جمعیت  نزولی  رشد  به  سیدهاشمی 
درصد  یک  حدود  به  ما  کشور  جمعیت  رشد  امروز  گفت: 
رسیده است و اگر با همین روند ادامه دهیم، در سال 1415 به 

رسد. می  درصدی  صفر  رشد 
بهتر"  زندگی  بیشتر،  "فرزند  شعار   ۶0 دهه  در  افزود:  وی 
 ۷0 دهه  در  شد.  جمعیت  مطلوب  رشد  سبب  که  بود  مطرح 
کار  این  که  کرد  تغییر  بهتر"  زندگی  کمتر،  "فرزند  به  شعار 

است. شده  جمعیت  رشد  کاهش  سبب 
سیدهاشمی اظهار داشت: جمعیت وقتی رشد پیدا می کند، نبوغ 
ها و استعدادها درخشان می شود و نوآوری ها افزایش پیدا می کند.
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"جایزه فرزانه در حوزه علوم 
زیست پزشکی" با هدف تجلیل و 

بزرگداشت مقام والای بانوان فرهیخته 
این سرزمین و در جهت گرامیداشت 

و الگوسازی تلاش ها شخصیت ارزنده 
زنده یاد "دکتر پروانه فرزانه"، عضو هیأت 

علمی مرکز ملی ذخایر ژنتیکی و زیستی 
ایران در سال ۱۳۹۹ شکل گرفت.

جایزه فرزانه در حوزه علوم زیست پزشکی 
برمبنای آثار یا دستاوردهای برجسته 

نظری یا کاربردی در حوزه زیست پزشکی 
و صرفاً به بانوان اهدا می شود. مجموعه 
فعالیت های علمی یا اثر کلی یک فرد بر 

حوزه های علم و فناوری، در گام بعدی 
مورد توجه هیأت داوران قرار می گیرد. 
ثبت نام از سوی فرد امکان پذیر نیست 

و برگزیده نهایی هیأت داوران از بین 
نامزدهای معرفی شده توسط دانشگاه ها، 
مؤسسات و انجمن های علمی مرتبط یا 

دانشمندان و شخصیت های علمی انتخاب 
می شود.

عضو  یزدی،  سیدی  رافتی  سیما  دکتر 
هیأت علمی انستیتو پاستور ایران به پاس 
در  ایشان  گسترده  تحقیقات  و  تلاش ها 
"انگل لیشمانیا و تهیه واکسن جهت کنترل 
لیشمانیوز پوستی از طریق دست ورزی های 
دوره  دومین  برنده  عنوان  به  ژنتیکی"، 
جایزه فرزانه در حوزه علوم زیست پزشکی 
انتخاب شدند. منتخب اولین دوره جایزه 
فرزانه نیز دکتر الهه الهی از دانشگاه تهران 
این  اعتبار  تأمین  فراخوان و  انجام  بودند. 

جایزه در سال ۱۴۰۰ توسط معاونت رئیس 
جمهور در امور زنان و خانواده و وزارت 
شده  انجام  فناوری  و  تحقیقات  علوم، 
زن  ملی  جشنواره  دوره  چهارمین  است. 
و علم )جایزه مریم میرزاخانی( و دومین 
دوره اعطای "جایزه فرزانه در حوزه علوم 
زیست پزشکی"، روزشنبه ۱9 تیرماه ۱۴۰۰، 

با تقدیر از برندگان برگزار شد.
دانشمندی  فرزانه،  پروانه  دکتر 
خستگی ناپذیر بود که با همتی والا بانک 
ملی  مرکز  انسانی  و  جانوری  سلول  های 
با بیش  ایران را  ذخایر ژنتیکی و زیستی 
تاسیس  سلولی  رده  چهارصد  و  هزار  از 
از  مجموعه ای  بانک،  این  اکنون  کرد. 
توانمندی های نرم افزاری و سخت افزاری 
زیست فناوری  سلولی،  علوم  حوزه  در 
علمی،  مراکز  نیاز  تأمین  برای  پزشکی  و 
حفظ  به  کمک  و  صنعتی  دانشگاهی، 
آورده  فراهم  کشور  کمیاب  گونه های 
شد  پروانه ای  او  ترتیب  بدین  است. 
زیست شناسی  علم  تاریخ  در  ماندگار 
و  خود  ایمان  و  امید  تمام  که  او  ایران. 
برای حفظ ذخایر  را  اعتقادیش  باورهای 
خود  گرفت،  کار  به  کشور  زیستی 
برای  الگوسازی  برای  کم نظیر  ذخیره ای 

جوانان آینده  ساز این سرزمین است.
درگذشت  سالگرد  نخستین  آستانه  در 
بانک  بنیان گذار  فرزانه،  پروانه  دکتر 
ملی  مرکز  جانوری  و  انسانی  سلول های 
ذخایر ژنتیکی و زیستی ایران، و به بهانه 

حوزه  در  فرزانه  "جایزه  دومین  اعطای 
با  گفت وگو  در  زیست پزشکی"،  علوم 
اساتید، پژوهشگران و فرهیختگان کشور، 
مقام والای  بزرگداشت  تجلیل و  اهمیت 
بانوان فرهیخته کشور و دلایل شکل گیری 
"جایزه فرزانه" مورد بررسی قرار گرفت.

جایزه فرزانه، الهام بخش و امیدآفرین
رئیس  معاون  ابتکار،  معصومه  دکتر 
استاد  امور زنان و خانواده و  جمهور در 
دانشگاه تربیت مدرس با اشاره به اهداف 
شکل گیری جایزه فرزانه گفت: همانطور 
و  الهام بخش  شخصیتی  فرزانه،  دکتر  که 
جایزه  این  هستند،  جامعه  برای  الگویی 
نیز می تواند الهام بخش و امیدآفرین باشد. 
نه  که  است  بزرگ  این ویژگی روح های 
از  بعد  بلکه  تنها شکست را نمی پذیرند، 
زمین خوردن، بلند شده و به حرکت ادامه 
می دهند؛ درد و مشکل را در جامعه انتشار 
نمی دهند و برعکس، انتشاردهنده امید و 
معاونت  تلاش هستند. خوشحالم که در 
جمهوری،  ریاست  خانواده  و  زنان  امور 
فرزانه  جایزه  از  تا  داشتیم  را  توفیق  این 
دوره  دو  در  فرزانه  جایزه  کنیم.  حمایت 
اخیر )سال های ۱۴۰۰ و ۱۳99( به همراه 
جشنواره ملی زن و علم و جایزه ای که به 
نامگذاری  میرزاخانی  مریم  پروفسور  نام 

شده است، اعطا می شود.
زن  ملی  جشنواره  افزود:  ابتکار  دکتر 
فرهنگی  معاونت  همکاری  با  علم  و 
و  تحقیقات  علوم،  وزارت  اجتماعی  و 

به بهانه برگزاری دومین دوره "جایزه فرزانه"؛
جایزه ای برای پرواز "پروانه فرزانه"ها در آسمان علم ایران

جشــــــواره

مهندس نیلوفر حسن
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برگزار  فناوری 
پیشنهاد  و  می شود 
برگزاری  اولیه 
دکتر  سوی  از  آن 
)معاون  مولاوردی 
سابق رئیس جمهور 
و  زنان  امور  در 
مطرح  خانواده( 
آن  اجرای  اما  شد، 
دوازدهم  دولت  در 
صورت گرفت. این 
جایزه  و  جشنواره 
میرزاخانی،  مریم 
یک جایزه داوطلبانه 

است و اعضای هیأت علمی و پژوهشگران 
این  در  شرکت  داوطلب  خودشان  باید 
جایزه باشند. مرحله به مرحله پیش رفته ایم 
توانمند  بانوان  خوب  استقبال  شاهد  و 

علمی کشور از این جشنواره هستیم.
معاون رئیس جمهور در امور زنان و خانواده 
پژوهشگران  فرهیخته،  بانوان  کرد:  تأکید 
توانمند و دانشمندان برجسته ای در کشور 
داریم که با انگیزه های بسیار متعالی، در راه 
پیشبرد علم و حل مشکلات و گرفتاری های 
کشور گام نهاده و در این حوزه درخشیده اند 
که دکتر فرزانه و دکتر میرزاخانی از آن جمله 
هستند و می توانند الگو و الهام بخش دختران 

و بانوان کشور باشند. 

تشویقی برای پژوهشگران فعال در 
حوزه زیست پزشکی

ابوالحسنی،  تولیت  مجید  سید  دکتر 
رئیس مرکز ملی ذخایر ژنتیکی و زیستی 
با اشاره به نقش تأثیرگذار افرادی  ایران، 
برای  الگو  عنوان  به  فرزانه  دکتر  مانند 
جوانان کشور گفت: دکتر فرزانه )به عنوان 
باوجود  و  فرهیخته  و  محقق  بانوی  یک 
سختی ها و مشکلات ناشی از بیماری( که 
تمام امید، ایمان و باورهای اعتقادی خود 
را برای حفظ ذخایر زیستی کشور به کار 

گرفت، ذخیره ای کم نظیر برای الگوسازی 
برای نسل جوان و آینده  ساز کشور است. 
دکتر فرزانه با شخصیت متعهد، متخصص 
و دلسوزی که داشت، برای پیشبرد اهداف 
زندگی  لحظات  آخرین  تا  زیست بانک 
مقالات  ارائه  با  و  کرد  تلاش  کوتاهش 
متعدد در زمینه علوم سلولی و مولکولی، 
خودایمنی و بخصوص بانک های زیستی، 
علمی  جامعه  تقدیم  را  ارزشمندی  آثار 

کشور نمود.
و  ژنتیکی  ذخایر  ملی  مرکز  رئیس 
زیستی ایران تأکید کرد: ایمان، خودباوری، 
خستگی  جهادی،  روحیه  از  برخورداری 
جمله  از  تلاش،  و  صدر  سعه  ناپذیری، 
به  فرزانه  دکتر  که  هستند  ویژگی هایی 
بودن  دارا  با  فرهیخته،  بانوی  یک  عنوان 
همه آنها، در راه کسب علم و توسعه آن، 
و به طور اخص در حوزه علوم سلولی، 
به عنوان الگو و راهبر برای بانوان کشور 

است.
اشاره  با  ابوالحسنی  تولیت  دکتر 
هدف  با  فرزانه  جایزه  شکل گیری  به 
پاسداشت مقام دکتر پروانه فرزانه تصریح  
معرفی شخصیت  جایزه ضمن  این  کرد: 
کشور  جوان  نسل  به  فرزانه  دکتر  علمی 
می تواند تشویقی برای پژوهشگران فعال 

در حوزه زیست پزشکی باشد.

هویت بخشی به جوانان از طریق 
معرفی الگوهای معاصر کشور

دکتر عبدالرضا دانشور آملی، مدیر بانک 
ملی  مرکز  جانوری  و  انسانی  سلول های 
ذخایر ژنتیکی و زیستی ایران تأکید کرد: 
الگوهایی  تا  دارد  نیاز  ما  جامعه  معتقدم 
پژوهشگران  و  دانشجویان  به  جوانان،  را 
اغلب  که  الگوهایی  کنیم.  معرفی  کشور 
چند صد  به  مربوط  می شود،  یاد  آنها  از 
که  است  درحالی  این  هستند؛  قبل  سال 
پس از پیروزی انقلاب و به  خصوص در 
سال های اخیر، پژوهشگران و دانشمندان 
فرهیخته، نیروهای مؤمن، معتقد و متعهد 
مختلف  حوزه های  در  که  داریم  زیادی 
هستند  کشور  به  خدمت رسانی  مشغول 
و این افراد، بهترین الگو برای معرفی به 

نسل جوان کشور هستند.
و  انسانی  سلول های  بانک  مدیر 
و  ژنتیکی  ذخایر  ملی  مرکز  جانوری 
افراد  این  شناساندن  افزود:  ایران  زیستی 
آنان  دستاوردهای  و  فعالیت ها  معرفی  و 
جوان  نسل  به  مختلف،  عرصه های  در 
تقویت  باعث  و  بخشیده  هویت  کشور 
البته  می شود؛  آنها  در  خودباوری  روحیه 
زمان  در  اقدام  این  که  است  خوب  چه 
حیات افراد انجام شود و صرفاً محدود به 

بعد از درگذشت آنها نباشد.
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این سامانه به اهتمام و ابتکار جمعی از پزشکان و مهندسان 
جوان، مفتخر به اختراع سامانه ای شده است که علاوه بر 
در  درمان  و  بهداشت  نظام  هوشمندسازی  سطح  ارتقای 
داشبوردها  طراحی   ،HL7 استانداردهای   با  منطبق  ایران 
ارائه  بان های مدیریتی، داده کاوی هوشمندانه و  و دیده 
قوی ترین سیستم رایانش ابری یکپارچه، آرشیو و تبادل  
سالیانه  تخصصی،  های  کلیه حوزه  در  پزشکی  اطلاعات 
میلیون ها یورو صرفه جویی ارزی نیز ایجاد خواهد کرد. 
در ادامه، کاربرد و اهداف این سامانه را باهم مرور می کنیم. 

سه دسته ی کاربران سامانه جامع یکپارچه هوشمند 
دکس:

   بیماران )پرونده من (
  پزشکان 

  مراکز پزشکی

برخی از قابلیت های سامانه هوشمند دکس به عنوان 
سامانه جامع و یکپارچه پزشکی با تکنیک رایانش ابری

1- اتصال به تمامی سامانه های پزشکی و امکان ثبت 
و ضبط کلیه مدارک پزشکی 

اتصال  قابل  که  است  افزاری  نرم   DACS افزار    نرم 
به تمامی LIS،RIS ، HIS  های موجود است و از تمامی 
آن ها بر مبنای کد ملی بیماران اطلاعات لازم را اخذ و 
در سرور خود ذخیره می کند و در هنگام نیاز به رویت 

توسط پزشکان و بیماران، به آن ها ارایه می شود.
گزاف  های  هزینه  از  جلوگیری  برای    همچنین 
تصاویر  رویت  برای  سازی  ذخیره  سیستم  و  استوریج 
ابری  رایانش  یا   Cloud تکنولوژی  از    PACS پزشکی 

استفاده می کند.

سامانه دکس، اولین و جامع ترین سامانه یکپارچه سامانه 
بایگاني، پردازش و رایانش ابري کلیه اطلاعات و نیازمندی های 
پزشکی در کشور و پرونده پزشکی بیماران با تکنیک پردازش 

ابری است. به امید آنکه این سامانه، کمکی برای تحمل و بهبود 
هر درد و بیماری هر هموطن ایرانی باشد و راهی برای ارتقای 

نظام سلامت میهنمان باشد.

دکتر عمادالدین حسینی تودشکی، مدیرعامل شرکت دانش 
بنیان »نورفردای آینده روشن«، مشاور نهاد ریاست جمهوری 
در حوزه فناوری های نوین سلامت و پروژه های پیاده سازی 
دولت هوشمند در حوزه سلامت، مشاور انجمن متخصصین 
فوتبال  فدراسیون  پزشکی  مرکز  مشاور  پزشکی،  تجهیزات 
جمهوری  کشتیرانی  درمان  و  اقتصاد  سابق  مشاور  کشور، 
اسلامی ایران و مدرس دانشگاه و طراح دروس مدیریت و 
کسب کار در خصوص طراحی و اختراع سامانه ملی دکس 
مدیریت  و  پزشکی  سیستم  های  زمینه  در  ۱7ساله  تجربه  با 
کسب و کار تصریح کرد: ما نیازهای مبرم و بزرگی را در نظام 
از سال ها  بهره گیري  با  و  نمودیم  سلامت کشور احساس 
یک  قالب  در  نظام سلامت،  اجزای  در  اجرایي  های  تجربه 
اتاق فکر متشکل از پزشکان و متخصصین امورIT و مدیریت 
سلامت، موفق به دستیابي به ایده های راهگشا برای مرتفع 
کردن این نیازهای حیاتی در حوزه خدمات فناوری اطلاعات 
جامع پزشکی شدیم.  پس از تحقیقات وسیع و تلاش های 
تیمی در شرکت طی ۸سال، تولید سامانه دکس به پایان رسید 
ابری  رایانش  و  پردازش  بایگانی،  یکپارچه   جامع  سامانه  و 
و  پزشکان  بیماران،  کلیه  استفاده  برای  را  پزشکی  اطلاعات 
مراکز درمانی طراحی و ارائه شد که تمام اطلاعات پزشکی 
تیم طراح  ثبت و ساماندهی می شود.  دقیق،  نظمی  با  آن  در 

 رونمایی از هوشمندترین سامانه ملی پزشکی کشور؛
سامانه جامع یکپارچه »دَکس«

با مخترعین

دکتر عمادالدین حسینی تودشکی
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DACS: Data archiving and communi-
cation system
سامانه جامع یکپارچه برای بایگاني، پردازش و رایانش 

ابري کلیه اطلاعات و نیازمندی های پزشکي

۲- پوشش تمامی سر فصل های مورد نیاز پزشکی در 
سامانه دکس 

۳- فراگیري نرم افزار شامل تمامی بخش های پزشکی 
و پاراکلینیک ها )تصویربرداری،آزمایشگاه و ...(

۴- امکان داده کاوی و ساخت متغیرهای کلان تصمیم 
گیری و داشبوردهای مدیریتی

5- نمایش تمامی پرونده های بیمار در یک نگاه
6- قابلیت های همیار سلامت :

و  بیماران  توسط  پزشکی  های  تست  تمامی    ثبت 
مراکز پزشکی و بررسی سیر تغییرات شامل:

  فشار خون
  قند خون

  دوره ماهانه خانم ها 

7-امکان بررسی سیر تغییرات تست های پزشکی 
۸-امکان افزودن Note و نسخه پزشک
9- رتبه بندی مراکز پزشکی و پزشکان

  همچمین کلیه نیازمندی های پرونده الکترونیک سلامت 
الکترونیک  EHR را پاسخ می دهد و یک پرونده جامع  یا 

برای بیمار تشکیل می دهد : 
EHR )Electronic Health Record(

HIS : Hospital information system
سیستم جامع مدیریت بیماران و مدارک پزشکی درون هر 

بیمارستان

RIS : Radiology information system
سیستم جامع مدیریت بیماران و مدارک پزشکی درون هر 

مرکز تصویربرداری

LIS : Laboratory information system
سیستم جامع مدیریت بیماران و مدارک پزشکی درون هر 

آزمایشگاه  

PACS : Picture archiving and communi-
cation system

سیستم آرشیو تصاویر پزشکی
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3-  همیار سلامت برای هر شهروند 
لازم  غربالگری های  نظر  از  لازم  alarmهای    ایجاد 

متناسب با هر فرد 
زمینه  در  پیشگیری  و  سلامتی  ارتقا  امکانات    ایجاد 

تغذیه و ...
4- کاهش خطا در مراکز و بیمارستان ها 

ایجاد  و  جوابدهی  اپراتورهای  حذف  واسطه    به 
کیوسک های جوابدهی

5 - امکان دسترسي به سوابق در اورژانس ها
   ) بیماران با کاهش سطح هوشیاری و عدم امکان ارائه 

دقیق شرح حال که بعضا بسیار حیاتی است (

 مزایای استفاده از این سامانه بصورت سراسری 
و توسط ارگان حاکمیتی

  امکان کنترل ها و ممیزی های مورد نیاز برای بیمه ها
  امکان دستیابی سریع به اطلاعات آماری در هر لحظه
  سهولت تصمیم گیري های کلان در خصوص تامین 

تجهیزات و دارو براساس نیازها.
  بایگاني مدارک فارغ از در نظرگیري محل دریافت 

خدمت
  تحلیل سریع تر  و راحت تر براي پزشکان

  تحلیل هاي اطلاعات آزمایش و نمودار هاي تغییرات 
زماني هر تست

کاهش  جهت  مشابه  اقدامات  تعدد  از    جلوگیري 
هزینه ها

کلیشه هاي  و  کاغذ  مجدد  چاپ  از    جلوگیري 
تصویربرداري

  دسترسي ساده و راحت در هر مکان و هر سیستم 
باتوجه به وب بیس بودن سیستم. 

۱۰- امکان ثبت داروها و آلارم دهی آنلاین
۱۱- امکان مشاوره آنلاین پزشکی

۱۲- امکان تهیه آمار دقیق از انواع بیماری ها در کشور
۱۳- ثبت الکترونیکی اطلاعات پزشکی، مشاهده  اینترنتی 

جواب ها و حذف خروجی های کاغذی مدارک پزشکی 
پزشکی  اطلاعات  تمام  به  درمانی  مراکز  دسترسی   -۱۴

بیماران  و سیستم ارجاع آنلاین
۱5- امکان احراز هویت پزشکان و بیماران

اهداف طراحی سامانه دکس
1- کاهش هزینه ها 

  حذف کاغذ و هزینه های پرینت
از کشور خارج  ) که سالیانه رقم هنگفتی    حذف کلیشه 
و به جیب شرکت های خارجی رفته، درحالي که در کشور 

خودشون کلیشه منسوخ شده(
)در  ها  تصویربرداری  و  ها  آزمایش  تکرار  از    جلوگیري 
سیستم نظام سلامت ما متاسفانه به علت عدم ثبت سراسری 
مستندات، با گم شدن یک آزمایش-که معمولا بیماران مزمن 
پیر هستند و بیشتر محتمل هست- آزمایشات تکرار مي شود (

2-سهولت و کمك به تصمیم گیري پزشکان 
افزارهای نرم   ،PACS( افزاری  نرم  امکانات  ایجاد     با 
 follow up  بیمار و  Time Line و بیمار در یک نگاه( 

باعث ایجاد جذابیت هایي برای پزشکان شده 
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تاثیر مصرف آنتی اکسیدان ها در پیشگیری از
سرطان دهانه رحم 

 ،)ROS( آنتی اکسیدان ها گونه های فعال اکسیژن   
ضررهای ناشی از رادیکال های آزاد و استرس اکسیداتیو را 

مهار می کنند. سرطان دهانه رحم یکی از شایع ترین سرطان 
زنان است. از مهم ترین علل این سرطان ویروس پاپیلومای 

انسانی )HPV( است. این ویروس نیز با اثر اکسیداتیو بر سلول 
 و DNA آن ها، باعث پیشرفت سلول ها به سمت سرطان

 می شود. این مقاله، مروری بر کارایی آنتی اکسیدان ها بر 
 پیشگیری و درمان HPV  و سرطان دهانه رحم، 

به صورت مکمل و گیاهی  است.
 

مانع  که  هستند  ترکیباتی  و  مواد  اکسیدان ها،  آنتی 
فرآیندی  نیز  اکسیداسیون  آنتی  شوند.  می  اکسیداسیون 
شود.  می  مهار  آزاد  های  رادیکال  آن  نتیجه  در  که  است 
های  رادیکال  زدایی  سم  و  تولید  بین  تعادل  برهم خوردن 
اکسیداتیو  استرس  است)۱(.  اکسیداتیو  استرس  عامل  آزاد، 
های  گونه  سیستماتیک  تظاهرات  بین  تعادل  عدم  باعث 
اثرات  مهار  توانایی  و   )ROS( اکسیژن  پذیر(  )واکنش  فعال 

و  پروتئین   ،DNAروی همچنین  است.  آن 
به  ابتلا  احتمال  دارد و  آور  زیان  اثر  ها  لیپید 
کند)۲(.  می  زیاد  را  مختلف  های  بیماری 
استرس اکسیداتیو با اثر بر DNA باعث جهش، 
سرطان زایی و مرگ سلولی شده و می تواند 

به تغییرات بدخیم  بیانجامد)۱،۳(. 
در این میان، آنتی اکسیدان ها به عنوان اصلی 
ترین راه مبارزه با رادیکال های آزاد و فرایند 
باعث  عوامل  این  است.  اکسیداتیو  استرس 
جلوگیری از آسیب به DNA سلول، بازسازی 

سلول های تخریب شده و افزایش کارایی سیستم ایمنی در 
مقابل انواع بیماری ها می شود )۱،۳(. 

 ،A ویتامین منگنز،  توان؛  می  اکسیدان  آنتی  انواع  از 
ویتامین C، ویتامین E، کاروتنوئید، زینک، سلنیوم، فلاونوئید 
اکسیدانی  آنتی  های  مکمل  به صورت  که  برد  نام  را   ... و 
روی  بررسی  اخیر  دهه  یک  در  شوند)۴(.  می  مصرف  نیز 
بررسی های  بیشتر شده است.  ویتامینی  آنتی اکسیدان های 
زیادی در باره  کارایی آن ها  بر جلوگیری از آسیب DNA و 
سلول ها، مهار رادیکال های آزاد و استرس اکسیداتیو، تقویت 
)IGF( سیستم ایمنی و منع فعالیت فاکتور رشد شبه انسولینی
انجام شده است)5،6(. در بسیاری از تحقیقات، به توانایی 
آنتی اکسیدان های ویتامینی بر منع تکثیر سلول های سرطانی 

و مهار پیشرفت سرطان اشاره شده است )۳،5(.
سرطان  رحم)Cervical Carcinoma(سومین  دهانه  سرطان 
شایع در زنان، بعد از سرطان پستان و کولورکتال، است)۳(. 
سالانه 5۰۰.۰۰۰ مورد جدید در کشور های در حال توسعه 

  مقاله علمی
بهاره پورپاک، گروه تکوین، دانشکده علوم و فناوری های نوین، علوم پزشکی تهران ، دانشگاه آزاد اسلامی 

دکتر طاهره ناجی، دانشیار گروه علوم پایه ، دانشکده داروسازی و علوم دارویی ، علوم پزشکی تهران 
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جلوگیری می کند. همچنین دیده شده است که سبزیجات 
برجلوگیری از عفونتHPV موثر بوده ولی در پیشگیری 

از سرطان تاثیری دیده نشده است)5(.
گیاهان دارویی نیز به عنوان ضد سرطان، ضد تومور، 
ضدمیکروب و باکتری شناخته شده اند. حسن استفاده از 
این داروها بر داروهای شیمیایی، نداشتن ضرر داروهای 
گیاهان  است)۱۰(.  سالم  سلول های  و  بدن  بر  شیمیایی 
کمک  ضدتوموری،  آنزیم  تولید  تحریک  با  دارویی 
خاصیت  بدن  ایمنی  افزایش  و  ترمیم DNA سلول  به 
ضدسرطانی دارد. البته کارایی این ترکیبات و عصاره های 
مواد ضدسرطان  نوع  و  زمان  غلظت،  به  وابسته  گیاهی، 
طبیعی  ترکیبات  از  یکی  فنولیک،  است)۱۱(.  موجود 
است.  دارویی  گیاهان  در  موجود  های  آنتی اکسیدان 

فنولیک  در رزماری موجود است)7،۱۲(.
بررسی های تازه ای که بر روی موش های آزمایشگاهی 
انجام شده، نشان داده است که آنتی اکسیدان ها به طور 
مطلق خاصیت ضدتوموری نداشته و برخی از آن ها در 
درمان موثر هستند. همچنین با مصرف آنتی اکسیدان ها 
بر  مبنی  ای  نتیجه  پروستات  و  پستان  ریه،  سرطان  در 
بهبودی حاصل نشده است و استفاده از آنتی اکسیدان ها 
آن  بروز  از  می تواند  ولی  مبهم  سرطان،  دوره  طول  در 

پیشگیری کند )7(.

 نتیجه گیری
مصرف آنتی اکسیدان ها به گونه ی  مکمل و گیاهان 
دارویی، که اثرات رادیکال های آزاد و استرس اکسیداتیو 
مبنی بر آسیب سلولی را مهار می کند، بر پیشگیری از ابتلا به 
عفونت HPV و سرطان دهانه رحم اثر داشته است. مکانیسم 

شناسایی می شود)۱(. این سرطان در سال 
۲۰۱۸ با شیوع ۱۱۳ و مرگ و میر 69 در 
زده  تخمین  جهان  در  زن  هزار  ده  هر 
در دوران  آن  شده است)۱۱(. سن شیوع 
میانسالی ، 5۴-۴۰ سالگی بوده و در زیر ۲۰ 
سال به ندرت وجود دارد )6،۸(. جراحی و 
رادیوتراپی برای درمان مراحل اولیه سرطان 

مفید است )۱(. 
از علائم شایع سرطان دهانه رحم می 
توان به خونریزی غیر طبیعی، ترشحات 
و  ادراری  علائم  باتاخیر  و  غیرمعمول 

عامل  ترین  اصلی  و  ترین  است. شایع  نیز همراه  گوارشی 
این سرطان، ویروس پاپیلومای انسانی)HPV(، به خصوص 
از نوع پرخطر، است)۳،6(. غربالگری و واکسیناسیون برای 
جلوگیری از ابتلا به این ویروس بسیار موثر بوده است)۳(. 
مشاهده شده است این ویروس با ژنوم سلول،الحاق شده  و 
آنکوپروتئین را تولید می کند که مرتبط با التهاب، استرس 
پیشرفت  آن  نتیجه  در  و  به DNA سلول  آسیب  اکسیداتیو، 
با  ارتباط  در  اکسیداتیو،  استرس  پس  است)۴،9(.  سرطان 
پیشرفت  در  دیگری  عوامل   .)۳( رحم است  دهانه  سرطان 
تواند  می  و  است  تاثیرگذار  سرطان  سمت  به   HPVبیماری
به  می توان  عوامل  این  از  باشد)۴(.  کننده  تعدیل  عامل 
پاسخ  برای  ایمنی  با سرکوب سیستم  تاثیر مصرف سیگار، 
به HPV و رژیم سرشار از آنتی اکسیدان، با تاثیر جلوگیری 

از ابتلا به این ویروس را اشاره کرد)5(. 
این نظریه بیان شده است که آنتی اکسیدان ها می تواند 
عفونتHPV و  مقابل  در  محافظتی  عامل  یک  عنوان  به 
زنانی  داد،  نشان  ها  بررسی  کند.  عمل  دهانه رحم  سرطان 
که مبتلا به HPV پرخطر بوده اند، نسبت به زنان سالم مقدار 
کمتری زینک، منگنز و ویتامین AوC مصرف کرده اند. زنانی 
که رژیِم غذایی سرشار از آنتی اکسیدان داشته اند، شانس 
کمتری برای ابتلا به HPV پرخطر مطرح شده است. البته ذکر 
شده است که، تحقیقات بیشتری برای اثر آنتی اکسیدان ها 

بر HPV یا مقاومت آن ها به یکدیگر لازم است )۴(. 
میوه،  سرم،  در  ویتامینی  های  اکسیدان  آنتی  بودن  بالا 
دهانه  سرطان  ریسک  کاهش  با  وموادمغذی،  سبزیجات 
کاروتنوئید  و  میوه  در  غذایی  مواد  دارد)۴،6(.  پیوند  رحم 
رحم  دهانه  سرطان  عفونت HPV و  از  هویج،  در  موجود 
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۱۱.       احمدی م ، دستیار د ، مصلی نژاد ک ، کاربرد داروهای 
کنگره   ، مروری  مطالعه  : یک  درمان سرطان گردن رحم  در  طبیعی 
دانشجویی پژوهشی سلامت باروری زنان ، ۱۳99 ترکاشوند د ، وزینی 
و  رزماری  گیاه  عصاره  اثرات ضدسرطانی  بررسی   ، م  یوسفی   ، ح 
عصاره لیشمانیا روی سلول های سرطان گردن رحم ) هلا( ، مجله 

علوم پزشکی رازی ، اردیبهشت 

این پیشگیری تقویت سیستم ایمنی و آنزیم ضدتوموری است. 
البته این ترکیبات وعصاره های گیاهی وابسته به غلظت، زمان 
یادآوری  داشته اند.  ترکیبات موجودکارایی ضدسرطان  ونوع 
می شود که مصرف آنتی اکسیدان ها در روند درمان سرطان 
با اثرات ضد ونقیض همراه بوده و در مواردی نه تنها بهبودی 
حاصل نشده بلکه باعث پیشرفت سرطان شده است که لزوم 

بررسی اثرات آنتی اکسیدان بر درمان را منجر می شود.
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جمله ویروس هاری، ابولا، ویروس های نیپا و هندرا، 
ویروس سارس و به احتمال فراوان سارس_ کووید۲.
جذابی  ویژگی های  بر  علاوه  است  معتقد  وسلر 
انسان  که تاکنون درباره خفاش ها کشف شده است، 
خفاش ها  درباره  را  بسیاری  نکات  می بایست  هنوز 
دریابد؛ از جمله اینکه چگونه سیستم ایمنی بدن آنها 
با چنین مهاجمین ویروسی گسترده ای کنار می آید؟ با 
این سوال مشخص می شود که بسیاری از بخش های 
سیستم ایمنی تطابق پذیر یا آموزش یافته خفاش برای 
همین  به  می رود.  به شمار  ناشناخته  قلمرویی  ما، 
ترتیب، منبع نابی از مهار کننده های ویروسی موثری 
انتظارند تا کشف شده  تنها در  را نوید می دهند که 
و برای پیشبرد و توسعه انواع داروهای ضد ویروسی 

مورد استفاده قرار گیرند.
منظور  به  خود،  تحقیقات  در  همکارانش  وسلرو 
خفاش های  مطالعه  به  آنتی بادی،  تولید  روند  تشریح 
سراسر جهان می پردازند. وی در تلاش است تا دریابد 
که چگونه این آنتی بادی ها به توانایی چشمگیر خفاش 
بیماری زا کمک  در تحمل ویروس ها و سایر عوامل 
است  چگونه  خفاش  آنتی بادی های  ساختار  می کند؟ 
می کند؟  متمایز  انسانی  آنتی بادی های  از  را  آن  که 
اصلی  طرح  عنوان  به  می تواند  تمایز  این  چگونه  و 
درمان های جدید برای مقابله با بسیاری از ویروس های 

کشنده عمل کند؟
جالب این است که در طرح پیشنهادی اولیه وسلر، 
میان  به  کرونا  ویروس  یا  سارس  ویروس  از  سخنی 
پژوهش  او  که  است  این  امر  این  دلیل  است.  نیامده 
خود را درست چند ماه پیش از گزارش شیوع ویروس 

به  ۲۰سال،  به  نزدیک   )David Veesler(دیویدوسلر
ویروس های  قسمت های  اتمی  جزئیات  تصویربرداری 
جمله  از  دارند،  انسان  به  سرایت  توان  که  مختلف، 
واقع  وی  آزمایشگاه  است.  پرداخته  کرونا  ویروس های 
در دانشگاه واشنگتن، سیاتل نخستین لابراتواری بود که 
به تشریح ساختار سه بعدی پروتئین نفرت انگیز اسپایک 
به  نفوذ  برای  کرونا  ویروس های  که  پروتئینی  پرداخت؛ 
این  از  استفاده می کنند. وی  آن  از  انسان  بدن  سلول های 
یافته های بنیادی برای پیشبرد طراحی واکسن ها و داروها 
از جمله آنتی بادی های نوید بخش مونوکلونال بهره می برد.
اکنون، وسلر و لابراتوار او، به منظور یافتن سرنخ های 
جدید، برای نسل آینده درمان های ضد ویروسی با هدف 
نابودی ویروس های کرونایی ایجاد کننده، کووید۱9  و 
آوردند.  روی  پستانداران  از  دیگر  گونه ای  به  سارس، 
موسسات  پیشگامان  جایزه  مدیریت  پشتوانه  به  وسلر 
بهداشت ملی در سال ۲۰۲۰، به مطالعه راسته کایروپترا 

یا به بیان خودمانی، خفاش ها خواهد پرداخت.
چرا خفاش ها؟ وسلر معتقد است خفاش ها موجودات 
تنها پستاندارانی هستند که  آنها  العاده ای هستند.  خارق 
قادر به پرواز پایدارند؛ به ندرت به سرطان مبتلا می شوند 
دارند.  طولانی  عمر  ریز جسته  موجود  یک  عنوان  به  و 
اما نکته ای که در تحقیقات وسلر اهمیت بیشتری دارد 
این است که خفاش ها نسبت به سایر پستانداران، طیف 
وسیعی از ویروس ها را میزبانی می کنند و به رغم وجود 
بیماری  علائم  ندرت  به  خفاش ها،  ویروس  همه  این 
منشاء  خفاش ها  وجود،  این  با  می دهند.  نشان  خود  از 
بسیاری از ویروس های قابل سرایت به انسان هستند که 
تاثیرات مخربی با خود به همراه دارند؛ ویروس هایی از 

  مقاله علمی

برگردان: دکتر عباس افراه
بورد تخصصی آزمایشگاه بالینی

یافتن راه های جدید مقابله با کرونا، با مطالعه خفاش ها
گزارش شده در 1۸ مارس ۲0۲1 توسط دکتر فرانسیس کالینز
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متحده، نوید درمان ویروس کرونا_۱9 را می دهد.
پیش چاپ  عنوان  به  که  دیگری  تازه ی  پژوهش  در 
در آرشیو سایت bioRxiv ثبت شده است؛ تیم وسلر 
ده ها آنتی بادی متفاوت انسانی را مشخص کردند که با 
ضربه زدن به اهداف ویروسی خارج از پروتئین معروف 
به خنثی سازی ویروس سارس_کووید۲  قادر  اسپایک 
شکل گیری  اساس  است  ممکن  یافته ها  این  هستند. 
ترکیبات امیدوار کننده آنتی بادی در درمان کووید ۱9 
باشند که با توجه به جهش های تازه  در ساختار پروتئین 
ویروس سارس_کووید۲، غیر فعال نخواهند شد. امید 
از  برگرفته  اصلاح یافته  آنتی بادی های  آینده،  در  است، 

خفاش ها نیز بخشی از این کوکتل های درمانی باشند.

منبع: 
https://directorsblog.nih.gov/2021/03/18/

finding-new-ways-to-fight-coronavirus-from-

studying-bats/

کرونا در ووهان، چین منتشر کرد. اما وسلر تنها به دلیل 
گسترش تحقیقات خود به سمت خفاش ها، خود را یک 
فرد دور اندیش نمی پندارند. او و سایر همکارانش، سال ها 
بر ویروس های کاملًا مشابه ویروس کرونا که پیشتر انتشار 
ویروس  و   ۲۰۰۲ در  سارس  ویروس  همچون  یافته اند، 
مرس )سندروم حاد تنفسی خاورمیانه( در ۲۰۱۲ )گرچه 
ظاهرا ویروس مرس از شتر انتقال یافته است( کار کردند. 
نبوده است  سارس_کووید۲  ویروس  بروز  شاهد  گرچه، 
را  آینده  در  کرونا  ویروس  از  گونه ای  شیوع  احتمال  اما 

تشخیص داده  بوده  است.
است  تلاش  در  سخت  وسلر  آزمایشگاه  روزها،  این 
تا به درکی از ویروس سارس_کووید۲ و پاسخ سیستم 
ایمنی بدن انسان به آن، دست یابد. تیم او نشان دادند که 
ویروس سارس_کووید۲ برای ورود به سلول های ما، از 
گیرنده انسانی آنزیم۲ مبدل آنژیوتانسین استفاده می کند . 
که  است  تحقیقاتی  بین المللی  تیم  عضو  همچنین  او 
آنتی بادی انسانی موسوم به S309 را از بدن فرد مبتلا به 
ویروس سارس در سال ۲۰۰۳ شناسایی کرد؛ هم اکنون، 
ایالات  در  بالینی  آزمایش  یک  فاز۳  در  آنتی بادی  این 
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موردنیاز در کشورهای درحال توسعه و بسیاری از نقاط 
دورافتاده امکان پذیر نیست، اما این دستگاه جدید امکان 
تشخیص وجود باکتری را به سادگی و در کمتر از یک 

ساعت فراهم می کند.
اکنون محققان در تلاشند تا این دستگاه را برای تشخیص 
انواع ویروس ها از جمله ویروس کووید۱9 آماده کنند. گزارش 
کامل این تحقیقات درنشریه Nature Chemistry منتشر 

شده است.

پادتن های مونوکال، بیماران کرونایی را از 
مرگ نجات می دهند

نتایج یک مطالعه جدید نشان می دهد که درمان بیماران 
مبتلا به کرونای شدید با پادتن های مونوکال می تواند از 
مرگ و میر آنها جلوگیری کرده و میزان بستری شدن این 

بیماران در بیمارستان ها بکاهد.
این مطالعه جدید که توسط محققان »دانشگاه جنوب 
 ،)TGH( تامپا«  عمومی  »بیمارستان  و   )USF( فلوریدا« 
انجام شده است نشان می دهد که »پادتن  های مونوکلونال« 
)MABs( می  توانند عملکرد خوبی داشته باشند و میزان 
به  را  ها  بیمارستان  مراقبت  های ویژه  به بخش   مراجعه 

دلیل ابتلا به کووید-۱9 و بستری شدن کاهش دهند.

تشخیص سریع عفونت با استفاده از گوشی هوشمند
گوشی  به  که  ساخته اند  دستگاهی  تازگی  به  محققان 
هوشمند متصل شده و قادر به شناسایی انواع باکتری است.

اول یک  از دو بخش است. بخش  این دستگاه متشکل   
دوم  بخش  و  تراشه  یک  در  دوکاناله  الکترونیکی  حسگر 
دستگاه یک پردازشگر شبیه به USB است که حسگر به آن 

متصل می شود.

تراشه این دستگاه حاوی آنزیم های DNA است که قادرند 
با پروتئین های تولید شده توسط باکتری ها واکنش دهند. این 
را  اطلاعاتی  بزاق  و  ادرار  خون،  نمونه  دریافت  با  دستگاه 
تولید می کند که توسط یک نرم افزار در مدتی کمتر از یک 
به  گوشی  توسط  آن  نتایج  و  شده  تحلیل  و  تجزیه  ساعت 

نمایش در می آید.
محققان  دانشگاه مک مستر در کانادا در آزمایش های اولیه 
توانستند باکتری خطرناک E.coli را با موفقیت در نمونه های 
ادرار شناسایی کنند. به گفته محققان این دستگاه قادراست با 
استفاده از انواع آنزیم های DNA گونه های مختلف باکتری ها 

را تشخیص دهد.
از  بیمار  باکتری در بدن  در حال حاضر تشخیص وجود 
طریق انجام آزمایش های بالینی با استفاده از نمونه مایعات 
بدن و در آزمایشگاه ها انجام می پذیرد. این کار چندین روز 
آزمایشگاهی  تجهیزات  به  دسترسی  و  می انجامد  طول  به 

ـ
 

آزمایشـــگاه
   تازه های 

تازه هــا
مهندس محمود اصلانی
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ـ
 

آزمایشـــگاه
   تازه های 

پژوهشگران باور دارند که اگر پادتن  های مونوکلونال تحت مهندس محمود اصلانی
دستورالعمل  های »سازمان غذا و داروی آمریکا« )FDA( مورد 
استفاده قرار بگیرد، می  تواند بارهمه گیری بیماری را کاهش 
دهد. درمان  های مبتنی بر پادتن  های مونوکلونال که تزریق 
آنها به صورت وریدی صورت می  گیرد، به صورت ویژه برای 
پیشگیری از ابتلا به کرونا ویروس طراحی شده  اند. سازمان 
غذا و داروی آمریکا، مجوز استفاده اضطراری از این پادتن ها 
کووید-۱9  متوسط  تا  خفیف  نوع  به  مبتلا  بیماران  برای  را 

صادر کرده است.
بیمارانی که بیشتر در معرض خطر قرار دارند، بیشتر مستعد 
)دستگاه  ونتیلاتور  از  استفاده  بیمارستان،  در  شدن  بستری 
کمک تنفسی( و سایر عوارض بیماری از جمله مرگ و میر 
هستند. نتایج آزمایش  های بالینی محدودی که پیش از این 
انجام شده  اند، نشان داده  اند که اگر پادتن های مونوکلونال 
بلافاصله پس از تشخیص بیماری ارائه شود، بهترین نتیجه را 
به همراه خواهد داشت. این پژوهش جدید، یکی از نخستین 
پروژه  هایی است که تاثیر بالینی پادتن  های مونوکلونال را 
منحصرا در بیماران مبتلا به کووید-۱9 پیشرفته مورد بررسی 

قرار می  دهد.
نتایج این پژوهش نشان می  دهند که بیماران درمان شده 
با پادتن  های مونوکلونال، به صورت قابل توجهی کمتر از 
سایر بیماران در بیمارستان بستری می  شوند و یا به بخش 

مراقبت  های ویژه مراجعه می کنند.
با  درمان  تحت  گروه  در  میری  و  مرگ  مورد  هیچ 
گروه،  این  بیماران  نشد.  مشاهده  مونوکلونال  های  پادتن  
گرفتند  قرار  درمان  تحت  ها  نشانه   آغاز  از  پس  روز  شش 
و امکان بستری شدن آنها در مقایسه با بیماران گروه دیگر، 
در  پژوهش،  این  یافت.  کاهش  توجهی  قابل  صورت  به 
مجله "Open Forum Infectious Diseases" به چاپ رسید.

کووید-۱۹ تاثیر مشابه آلزایمر بر مغز دارد
مشابه  تاثیر  کووید-۱9  دهد  می  نشان  مطالعه  یک  نتایج 

بیماری های آلزایمر و پارکینسون بر مغز دارد.
به  ابتلا  اثر  بر  که  انجام شد  افرادی  که روی  مطالعه  این 
کووید-۱9 جان خود را از دست داده بودند، نشان داد التهاب 
مغز در این افراد مشابه التهاب مشاهده شده در مغز بیمارانی 

است که بر اثر ابتلا به آلزایمر و پارکینسون فوت کرده اند.
دانشگاه  محققان  توسط  که  مطالعه  این  نتایج  براساس 
»استنفورد« در آمریکا انجام شد، مغز بیمارانی که بر اثر ابتلا 

به کووید-۱9 شدید جان خود را از دست دادند،  نشانگرهای 
حتی  علائم  این  دادند.   نشان  را  عمیقی  التهاب  مولکولی 
در افرادی که هیچ اختلال عصبی را گزارش نکرده بودند، 

مشاهده شد.  
که  را  بیمار  هشت  مغزی  بافت  مطالعه،  دراین  محققان 
بر اثر ابتلا به کووید-۱9 جان خود را از دست داده بودند 
بودند، تجزیه و  به دلایل دیگری فوت کرده  نفر که  و ۱۴ 
تحلیل کردند.  نتایج این مطالعه نشان داد حدود یک سوم از 
بیمارانی که به دلیل ابتلا به کووید-۱9 در بیمارستان بستری 
می شوند علائم عصبی مانند فراموشی، مشکل در تمرکز و 

افسردگی گزارش می کنند.  
آنچه  از  بخشی  عنوان  به  تواند  می  مشکلات  این 
»کووید-۱9 طولانی«  نامیده می شود، ادامه یابد؛  یک بیماری 
طولانی مدت که بعضی اوقات بیماران را پس از بهبودی از 
عفونت اصلی تحت تأثیر قرار می دهد. در حالی که التهاب 
به  ابتلا  از  ناشی  شده   فوت  بیماران  مغز  در  توجهی  قابل 
کووید-۱9 مشاهده شد، اما بافت مغزی آنها هیچ نشانه ای 

ازSARS-CoV-2 ، ویروس عامل کووید-۱9 نداشت.
با این حال در مورد وجود ویروس در مغز بیماران مبتلا به 

کووید-۱9 اختلاف نظر دارند.
ویروسی  عفونت  رسد  می  نظر  به  گویند:  می  محققان 
واکنش های التهابی در سراسر بدن ایجاد می کند که ممکن 
مغزی  خونی  سد  طریق  از  التهابی  سیگنالینگ  باعث  است 
شود که به نوبه خود می تواند التهاب عصبی مغز را قطع کند.
آنها افزودند: این احتمال وجود دارد که بسیاری از بیماران 
مبتلا به کووید-۱9، به ویژه آنهایی که مشکلات عصبی را 
گزارش می کنند یا علائم آنها را نشان می دهند یا در بیمارستان 
بستری هستند،  نشانگرهای التهابی عصبی مشاهده شده در 
افراد فوت شده به دلیل کرونا را داشته باشند. یافته های این 
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مطالعه می تواند به توضیح مه مغز، خستگی و سایر علائم 
عصبی و روانپزشکی ناشی از کووید-۱9 طولانی کمک کند. 

مشروح این مطالعه در مجله Nature منتشر شده است.

ترکیب ۲ آنتی بادی، از بروز گونه های به شدت 
مسری کرونا پیشگیری می کند

کووید-۱9  داروی  دهد یک  می  نشان  مطالعه  نتایج یک 
علیه  است،  شده  ساخته  بادی  آنتی  نوع  دو  ترکیب  از  که 

گونه های به شدت مسری ویروس کرونا موثر است.
محققان دراین مطالعه که بر روی موش و همستر انجام شد، 
متوجه شدند ترکیب دو آنتی بادی از سه آنتی بادی ساخته 
 Regeneron ،Eli Lilly & Co شده توسط شرکت های
به  های  گونه  سازی  خنثی  در   ،Vir Biotechnology یا 
شدت مسری ویروس کرونا که برای اولین بار در انگلیس، 

آفریقای جنوبی، برزیل و هند کشف شدند، موثر بودند.
کووید-۱9  به  ابتلا  موارد  درمان  برای  ها  بادی  آنتی  از 
استفاده می شود، اغلب در اوایل روند همه گیری کرونا از 
این رویه درمانی استفاده می شد. اکنون یافته های این مطالعه 
نشان می دهد که داروهای ساخته شده از دو آنتی بادی در 
دارند،  را  شیوع  ایجاد  توانایی  که  هایی  گونه  کردن  خنثی 

بسیار موثر هستند.
محققان در این مطالعه که در مجله Nature منتشر شده 
است، درمان های ترکیبی مجاز اداره نظارت بر دارو و غذای 
 Regeneron آمریکا را که توسط شرکت های داروسازی
و Eli Lilly ساخته شده و نیز یک درمان تک آنتی بادی به 
داروسازی  های  شرکت  توسط  که  را    sotrovimab نام 
ساخته   GlaxoSmithKline و   Vir Biotechnology

شده است،  مورد بررسی قرار دادند. 
آنها همچنین آنتی بادی هایی را که در حال حاضر توسط 
در   AstraZeneca و   Vir  ،AbbVie Inc های  شرکت 

آزمایش های بالینی قرار دارند، ارزیابی کردند.

آنتی بادی های مونوکلونال )یا تک دودمانی( پروتئین های 
سیستم  مبارزه  نحوه  که  هستند  آزمایشگاه  در  شده  ساخته 
ایمنی بدن  را با ویروس هایی مانند ویروس کرونا تقلید می 
کند. در این مطالعه آنتی بادی های مونوکال در برابر گونه 
Alpha Kent ویروس کرونا که برای اولین بار در انگلیس 
شناسایی شد، گونه Beta ویروس کرونا که برای اولین بار 
در آفریقای جنوبی مشاهده شد،  گونه برزیلی این ویروس 
مورد  کرونا  ویروس  هندی  گونه  نیز  و   Gamma نام  به 

آزمایش قرار گرفت.  
کننده  ایجاد  ژن  در  هایی  جهش  از  ها  گونه  این  همه 
پروتئین اسپایک که ویروس کرونا از آن برای ورود و آلوده 
شدن سلول ها استفاده می کند، برخوردار بودند. موش ها 
و همسترها یک روز قبل از آلوده شدن به ویروس، با آنتی 
بادی - به صورت منفرد و به صورت ترکیبی - تحت درمان 

قرار گرفتند.
نتایج این مطالعه نشان داد ارائه آنتی بادی ها به صورت 
منفرد توانایی کمی در خنثی سازی انواع این ویروس دارد، 
کرونا  بیماری  برابر  در  حیوانات  اکثر  از  آنها  ترکیب  اما 
منفرد  به صورت  که  حیواناتی  همچنین  کند.  می  محافظت 
آنتی بادی دریافت کرده بودند، دست کم  ۱5 درصد از وزن 
خود را در مدت 6 روز از دست دادند، التهاب ریه و مقادیر 
زیادی RNA ویروسی در بینی و گلو داشتند،  اما حیواناتی 
که ترکیبی از آنتی بادی ها را دریافت کرده بودند نه تنها وزن 
خود را از دست ندادند، بلکه التهاب ریه نیز نداشتند و مقدار 

کمی RNA ویروسی در بینی و گلوی خود داشتند.  
شناسی  میکروب  پزشکی،  استادیار  بنُ«  »جاکو  دکتر 
مولکولی و آسیب شناسی و ایمونولوژی گفت: به نظر می 
رسد درمان ترکیبی دو آنتی بادی از پیدایش گونه های مقاوم 
ایجاد  باعث  منفرد  های  درمان  برخی  کند.  می  جلوگیری 
مقاومت می شوند، اما درمان ترکیبی هرگز این مقاومت را 

ایجاد نمی کند.

تشخیص سرطان مثانه با آزمایش خون
سرطان مثانه دهمین سرطان شایع در جهان است و سالانه 
شیمی درمانی  می شوند.  مبتلا  آن  به  نفر  هزار   55۰ از  بیش 

متداول ترین روش درمان این بیماران است.
انگلیس  در  واقع  لندن  مری  کویین  دانشگاه  محققان  
آزمایش خونی را توسعه دادند که در آن می توان مولکول های 



23        تیر 1400
   شماره 186 

دی ان ای سلول های سرطانی را در جریان خون شناسایی و 
خطر بازگشت سرطان مثانه را پس از جراحی ارزیابی کرد. 
این آزمایش جدید راهنمای مناسبی را برای درمان موثر و 

دقیق در سرطان مثانه فراهم می کند.
سرطان  به  مبتلا  بیماران  تحقیقات،  این  نتایج  براساس 
مثانه که پس از جراحی برای برداشتن تومور، دارای نشانگر 
دی ان ای سرطانی در خون هستند، بیش از سایرین در معرض 
خطر بازگشت سرطان قرار دارند. این بیماران می توانند برای 
جلوگری از عود سرطان از یک روش ایمونوتراپی موسوم به 

آتزولیزومب استفاده کنند.
معمولا سرطان مثانه در افراد 55 سال به بالا دیده می شود 
و متوسط سن مبتلایان 7۳ سال است. بر اساس آمار، از هر 

۲6 مرد یک نفر به سرطان مثانه مبتلا می شود.
معمولا سرطان مثانه از بافت پوشش مثانه آغاز می شود و 
در نوع تهاجمی توسط سیستم لنف در سراسر بدن پخش می 

شود و به روده، کلیه، کبد و ریه حمله می کند.
تشخیص دقیق و زودهنگام بیماری با روش های غیرتهاجمی 
مهمترین روش در افزایش موفقیت درمان است. گزارش کامل 

این تحقیقات در نشریه Nature منتشر شده است.

ابتلا به کرونا در بیماران پیوندی شدیدتر است
نتیجه یک مطالعه جدید نشان می دهد که ابتلا به کرونا 
در بیمارانی که پیوند عضو انجام داده اند، به ویژه در نخستین 

ماه های پس از پیوند عضو، شدیدتر است.
مورد  در  پیشگیرانه  اقدامات  انجام  لزوم  بر  مطالعه  این 
قرار  پیوند عضو  تازگی تحت عمل جراحی  به  که  بیماران 
گرفته اند برای جلوگیری از خطر ابتلا به عفونت کووید-۱9 

تأکید می کند.
محققان »دانشگاه سویل« در اسپانیا در این مطالعه جدید 
که با همکاری ۱۲ نفر از محققان بیمارستان  های اسپانیا انجام 

شده است، ویژگی  های بالینی دریافت  کنندگان پیوند عضو 
را که به کووید-۱9 مبتلا هستند،  ارزیابی کردند.

آنها در این مطالعه، ۲۱۰ بیمار مبتلا به کووید-۱9 را مورد 
زن  بقیه  و  مرد  افراد  این  از  نفر   ۱۴۰ دادند.   قرار  بررسی 
مطالعه  این  بود.  سال   6۳ افراد   این  سنی  میانگین  بودند؛  
نشان داد که 9۰ درصد بیماران از سینه  پهلو رنج می  بردند 
که شایع  ترین نشانه  های آن تب، سرفه، اختلالات دستگاه 
نیازمند  بیماران  از  درصد   ۱7 است.  نفس  تنگی  و  گوارش 
پذیرش در بخش مراقبت  های ویژه بودند و 7/5 درصد آنها 
از اختلال عملکرد پیوند رنج می  بردند. همچنین ۴5 نفر از 

بیماران مورد بررسی نیز فوت کردند.
بالا،  سن  مانند  مواردی  که  داد  نشان  مطالعه  این  نتایج 
نارسایی تنفسی، افت لنفوسیت  ها و افزایش آنزیم »لاکتات 
عوامل  از    )lactate dehydrogenase( دهیدروژناز« 
های  مراقبت  بخش  در  بیماران  این  بستری شدن  با  مرتبط 

ویژه بیمارستان و یا علل فوت آنها بود.
از  ناشی  عوارض  مورد  در  تری  دقیق   مطالعه، شرح  این 
کووید-۱9 در گیرندگان پیوند عضو ارائه می  دهد و شاخص  
بیماری  زودهنگام  شناسایی  برای  را  سودمندی  بالینی  های 

فراهم می کند.
نتایج این مطالعه کمک می  کند تا اقدامات و مراقبت  های 
درمانی، براساس ارزیابی  های فردی هر بیمار صورت گیرد. 
این مطالعه بر لزوم اقدامات پیشگیرانه در مورد بیمارانی که 
به تازگی پیوند عضو انجام داده  اند، برای پیشگیری از خطر 

ابتلا به کووید-۱9 تاکید می کند.
عهده  بر  را  مطالعه  این  ریاست  که  کوردرو  الیسا  دکتر 
داشت،  گفت: این مطالعه نشان می دهد که ابتلا به کرونا در 
بیمارانی که پیوند عضو انجام داده  اند به ویژه در نخستین ماه  
های پس از پیوند عضو، شدیدتر است. در نتیجه، انجام دادن 
این  است.  مهمی  بسیار  موضوع  احتیاطی،  جدی  اقدامات 

پژوهش، در مجله PLOS ONE منتشر شده است.
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ارتباط بین مولکول های ناشی از میکروبیوم روده با 
سلول های عصبی جدید

انگلیسی،  سنگاپوری،  محققان  از  بین المللی  گروه  یک 
از  دسته  آن  دریافتند  سوئدی  و  آمریکایی  کانادایی، 
میکروب های روده که در متابولیسم نوعی آمینو اسید حیاتی 
ترشح  را  مولکول هایی  دارند،  نقش  تریپتوفان  به  موسوم 
می کنند که موجب تحریک رشد سلول های عصبی جدید در 

مغز افراد بالغ می شوند.
شناخته  ایندل  عنوان  با  که  مولکول ها  این  سیگنال دهی 
تشکیل  برای  کلیدی  تنظیم کننده  عامل  یک  می شود، 
 نورون های جدید در بخش هیپوکامپ مغز بزرگسالان است. 

این بخش از مغز در حافظه و یادگیری نقش مهمی دارد.
کلیدی  عملکردهای  اکثر  در  تریپتوفان  نقش  درواقع 
از  پیشگیری  برای  راهکاری  تواند  می  و  است  موثر  مغز 

بیماری های عصبی باشد.
برای  را  راه  تحقیقات  این  یافته های  محققان،  اعتقاد  به 
توسعه روش های درمانی جدید به منظور کاهش سرعت از 
دست دادن حافظه هموار می کند. از دست دادن حافظه یک 
مشکل متداول در پیری و بیماری های انحطاط عصبی است. 
درون روده تریلیون ها میکروارگانیسم زندگی می کنند که بر 

تمام جنبه های سلامتی تاثیرگذارند.
روده  میکروبی  تعادل  بر  موثر  عامل  یک  غذایی  رژیم 
و  پیری  روند  اعصاب،   و  ایمنی  سیستم  عملکرد  هستند. 
اضطراب و افسردگی تنها بخشی از تاثیرات میکروبیوم روده 

بر بدن هستند.
 Proceedings of the گزارش کامل این تحقیقات درنشریه

National Academy of Sciences منتشر شده است.

 شناسایی نشانگر زیستی جدید 
برای تشخیص سرطان پانکراس

موسوم  پروتئینی  لندن  مری  کویین  دانشگاه  محققان 
امکان  که  کردند  شناسایی  را   )PTX۳(  ۳  pentraxin به 

تشخیص ابتلا به سرطان پانکراس را فراهم می کند.
پروتئین  میزان  اندازه گیری  با  که  تحقیقات  این  براساس 
سرطان  به  مبتلا  بیمار   ۱۴۰ خون  سرم  نمونه  در   PTX۳
پانکراس و مقایسه آن میزان پروتئین موجود در خون ۱۲7 
داوطلب سالم انجام گرفت، محققان دریافتند میزان پروتئین 

PTX۳ در سرم خون افراد مبتلا به سرطان بالاتر است.
به گفته محققان، نشانگرهای زیستی سرطان معمولا توسط 
سلول های سرطانی تولید می شود. اما ویژگی منحصر به فرد 
پروتئین PTX۳ این است که توسط سلول های غیرسرطانی 
که تومور پانکراس را احاطه کرده اند، تولید می شود. براساس 
سیگنال های  به  پاسخ  در  پروتئین  این  تحقیقات  این  نتایج 
سلول های سرطانی پس از فعال شدن آن ها،  توسط سلول های 

ستاره ای پانکراس تولید می شود.
اندازه گیری این پروتئین می توان سرطان را  با مشاهده و 
افزایش  را  درمان  شانس  و  داد  تشخیص  اولیه  مراحل  در 
داد.  براساس این مطالعه، سرطان پانکراس یازدهمین سرطان 
شایع در مردان و نهمین سرطان تشخیص داده شده در زنان 
اولین  در  پانکراس  سرطان  به  مبتلایان  از  درصد  است.7۱ 
سال تشخیص جان خود را از دست می دهند. این سرطان در 
مردان شیوع بیشتری دارد. سیگار، اضافه وزن، دیابت، و سن 

از مهمترین عوامل خطر بروز این بیماری هستند.

مطالعات محققان دانشکده پزشکی دانشگاه هاروارد نشان 
اخته،  اسفناج، گیلاس، زغال  قرمز،  انگور  که سیر،  می دهد 
سیب زمینی و کلم بروکلی غذاهایی هستند که سبب سلامت 
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به  آن  به  نباید  و  باشد  شدن  واکسینه  برای  محکم  دلیل 
چشم یک عارضه جانبی ترسناک نگاه کرد.

در  ای  منتظره   غیر  به طور  که  است  بل وضعیتی  فلج 
صورت بیمار نمایان می  شود. بیمار دچار ضعف عضلانی 
یا فلج ناگهانی می  شود که این موضوع باعث می  شود 
نیمی از صورت او فلج شود. این وضعیت معمولاً موقتی 
است و علایم به طور معمول در مدت چند هفته بهبود 
یافته و طی 6 ماه نیز بهبودی کامل حاصل می  شود. تعداد 
کمی از بیماران علایم بیشتری را برای مدت طولانی  تری 

در خود نشان خواهند داد.
در حالی که دلایل دقیق بروز این وضعیت ناشناخته است 
اما محققان تصور می  کنند علت آن واکنش بیش از حد 
سیستم ایمنی بدن است که به التهاب یا تورم منجر شده و 

به عصب کنترل کننده حرکات صورت آسیب می  رساند.
به گفته محققان دانشگاه »جان هاپکینز«، فلج بل ممکن 
بیماری  دیدگی،  آسیب  بالا،  فشار خون  دیابت،  با  است 
لایم و برخی از عفونت  ها در ارتباط باشد. این وضعیت 
سالانه افراد نسبتاً کمی را تحت تأثیر قرار می  دهد، برای 
مثال میزان ابتلا به این وضعیت در آمریکا،  ۱5 تا ۳۰ مورد 

در هر ۱۰۰ هزار نفر تخمین زده شده است.
به تازگی ابتلا به فلج بل توجه بیشتری را به خود جلب 
کرده است؛ تعداد اندکی از موارد ابتلا به فلج بل در بیمارانی 
که واکسن کووید-۱9 دریافت کرده  اند، گزارش شده است 
اما نتایج این مطالعه جدید نشان می  دهد که ابتلا به فلج بل 

در بیماران آلوده به ویروس کرونا بسیار بیشتر است.
آن  واکسن  یا  کووید-۱9  که  دانند  نمی   هنوز  محققان 
یک  شوند.  می  بل  فلج  به  ابتلا  باعث  می تواند  چگونه 
فرضیه نشان می دهد که این ویروس مانند ویروس  های 
سیستم  بین  تعامل  دارند  ارتباط  بیماری  این  با  که  دیگر 

ایمنی و سیستم عصبی را مورد هدف قرار می  دهد.
برای تعیین اینکه کووید-۱9 چگونه باعث فلج بل می 
شود و آیا خطر قابل توجهی برای واکسن  ها وجود دارد 
یا خیر، به تحقیقات بیشتری نیاز است. با این حال نتایج 
بدون  توانند  می   بیماران  که   دهد  می  نشان  مطالعه  این 
بیماری  علیه  نادر،  بسیار  عارضه  این  مورد  در  نگرانی 

کووید-۱9 واکسینه شوند.
  AMA Otolaryngologyیافته های این مطالعه در مجله

Head & Neck Surgery - منتشر شده است.

این  کامل  گزارش  می شوند.  )لوزالمعده(  پانکراس  بافت 
تحقیقات در نشریه  npj Precision Oncology  منتشر 

شده است.

فلج بل در مبتلایان به کرونا هفت برابر بیشتر از 
افراد واکسینه شده است

به  ابتلا  احتمال  که  می دهد  نشان  مطالعه  یک  نتایج 
به  مبتلا  افراد  در  می شود  فلج صورت  باعث  که  بل«  »فلج 
کرونا هفت برابر بیشتر از افرادی است که واکسن کرونا را 

دریافت می کنند.

فلج بل یک بیماری است که باعث فلج موقتی عضلات 
صورت می  شود. این بیماری می  تواند زمانی اتفاق بیفتد که 
عصبی که عضلات صورت را کنترل می  کند، ملتهب، متورم 

یا فشرده شود.
فلج بل به عنوان یک عارضه جانبی و نادر واکسن  های 
مطالعه  این  های  یافته   اما  است  شده  گزارش   ۱9 کووید- 
جدید حاکی از آن است که فلج بل در افرادی که به بیماری 

کووید-۱9 مبتلا می  شوند، شایع تر است.  
و  »کلیولند«   دانشگاه  بیمارستان  پزشکی  مرکز  محققان 
این  در  رزرو«  وسترن  »کیس  دانشگاه  پزشکی  دانشکده 
با  مقایسه  در  کرونا  به  مبتلا  بیماران  که  شد  متوجه  مطالعه 
افرادی که واکسن این بیماری را دریافت کرده اند، هفت برابر 

بیشتر در معرض ابتلا به فلج بل قرار دارند.
کننده  دریافت  هزار   ۳7 از  مورد  هشت  در  تنها  بل  فلج 
واکسن های کرونا گزارش شده است و احتمال ابتلا به آن 
فرد واکسینه شده  افراد واکسینه شده،  ۱9 در هر ۱۰۰  در 
است این در حالی است که احتمال ابتلا به این وضعیت در 

مبتلایان به کووید- ۱9، ۸۲ در هر ۱۰۰ هزار نفر است.
در حالی که پزشکان و تولیدکنندگان واکسن به مطالعه و 
بررسی دقیق عوارض جانبی واکسن ادامه می  دهند اما یافته  
های اخیر این گروه از محققان نشان داده فلج بل باید یک 
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به   DNA روند،  می   بین  از  تومور  سلول های  که  زمانی 
همراه گروه های متیل وارد جریان خون می شوند و از این 
قابل  آزمایش خون توسط هوش مصنوعی  با تحلیل  راه 

تشخیص هستند.
محققان می گویند یافته های مطالعه آنها در مورد این آزمایش 
 خون در مجله Annals of Oncology منتشر شده است نشان 
می دهد که این آزمایش خون می تواند سرطان را اغلب 
میزان  و  دهد  تشخیص  دقت  به  آن  علائم  بروز  از  قبل 

پاسخ مثبت کاذب بسیار اندک است. 
یافته های مطالعه ای در زمینه این آزمایش خون که روی 
۲ هزار و ۸۲۳ فرد مبتلا به سرطان و هزار و ۲5۴ فرد سالم 
انجام شد، نشان داد که این آزمایش خون می تواند علائم 
مرحله  چهار  هر  در  را  سرطان  مختلف  نوع   5۰ از  بیش 

سرطان )IV ، III ، II ، I( را به درستی تشخیص دهد. 
براساس نتایج این مطالعه دقت این آزمایش خون 99.5 
درصد بود که نشان می دهد این آزمایش خون تنها در ۰.5 

درصد موارد سرطان را به درستی تشخیص نداد.

 واکسن جانسون اند جانسون علیه 
گونه دلتا کرونا موثر است

اند جانسون«، اعلام کرد  شرکت داروسازی »جانسون 
که واکسن یک دوزه کرونای این شرکت، می تواند از افراد 

در برابر نوع »دلتا« ویروس کرونا محافظت کند.
اعلام کرد:  اند جانسون«  داروسازی »جانسون  شرکت 
واکسن کرونای این شرکت علیه گونه دلتا ویروس کرونا 
که برای اولین بار در هند مشاهده شد و اکنون در سایر 

کشورهای جهان در حال گردش است نیز موثر است.
ایمنی  که  دهد  می  نشان  آمارها  افزود:  شرکت  این 
دستکم  جانسون«  اند  »جانسون  کرونا  واکسن  گیرندگان 
هشت ماه دوام دارد، این واکسن ۸5 درصد در پیشگیری 

تشخیص ۵۰ نوع سرطان با یک آزمایش خون

خون  آزمایش  نوع  یک  که  می گویند  آمریکایی  محققان 
ابداع کرده اند که همزمان می تواند بیش از 5۰ نوع سرطان را 

تشخیص دهد.
مختلف  نوع   5۰ از  بیش  تواند  می  خون  آزمایش  این 
سرطان را قبل از بروز علائم یا علائم بالینی تشخیص دهد؛ 
بالایی  کافی  دقت  از  خون  آزمایش  این  محققان  گفته  به 
برخوردار است تا به عنوان آزمایش غربالگری چند سرطانی 

مورد استفاده قرار گیرد.
های  روش  سایر  برای  مکملی  تواند  می  آزمایش  این 
فعلی غربالگری سرطان های سینه، دهانه رحم، پروستات، 
انواع  شناسایی  به  قادر  آزمایش  این  باشد.  روده  و  ریه 
مراحل  در  آن  تشخیص  که  است  هایی  بیماری  مختلف 
مانند سرطان های سر و گردن، تخمدان،  اولیه دشواراست 

لوزالمعده، مری و برخی سرطان های خون.
بیمار  از هر  این آزمایش خون شامل گرفتن نمونه خون 
و تجزیه و تحلیل آن از نظر DNA است که به DNA آزاد 
سلول )cfDNA( معروف است و توسط تومورها )و سلول 

های دیگر( در خون ریخته می شود.
این آزمایش از یک روش به نام  "توالی یابی نسل بعدی« 
آن  در  که  کند  می   استفاده  برای تشخیص سرطان   )NGS(
ترتیب و آرایش واحدهای شیمیایی به نام گروه های متیل که 
در  DNA سلول های سرطانی وجود دارند، تحلیل می شود. 
گروه های متیل به فعال  یا غیرفعال  شدن ژن  ها کمک می کنند.
با  متیل  گروه های  قرارگیری  سرطانی،  سلول های  در 
غیرطبیعی  الگوی  این  و  است  متفاوت  عادی  های  سلول  
یکی از مشخصه های سلول  های سرطانی محسوب می  شود. 
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کاهش ۲۰ درصدی خطر مرگ بیماران سرطانی با 
مصرف آسپرین

محققان دانشگاه کاردیف ولز دریافتند مصرف آسپرین به 
عنوان بخشی از فرایند درمان بیماران مبتلا به انواع سرطان 
موجب کاهش ۲۰درصدی خطر مرگ این بیماران می شود.
در این تحقیقات، نتایج ۱۱۸ تحقیق شهودی منتشر شده 
در خصوص ۱۸ سرطان مختلف، به صورت سیستماتیک 
محققان  و  گرفت  قرار  محققان  تحلیل  و  تجزیه  مورد 
توانستند در مجموع ۲5۰ هزار داوطلب بیمار را شناسایی 
کنند که در جریان درمان خود آسپرین مصرف می کردند.

این تحقیقات نشان داد مصرف آسپرین خطر مرگ بر 
اثر ابتلا به سرطان را به میزان ۲۰ درصد کاهش می دهد.

همچنین براساس نتایج این تحقیقات، کارآیی آسپرین، 
استفاده از آن را به عنوان یک مکمل درمانی در مجموعه 
بیماران  از سرطان ها توجیه می کند و لازم است  وسیعی 

مبتلا به سرطان درجریان این امر قرار گیرند.
مطالعات دیگر نشان می دهد:

کاهش  موجب  می تواند  آسپرین  از  مستمر  -استفاده 
جمله  از  گوارش  دستگاه  سرطان   انواع  به  ابتلا  خطر 

سرطان روده بزرگ شود.
-مصرف آسپرین با دوز کم شانس بقای بیماران مبتلا به 

سرطان سر وگردن و ریه را افزایش می دهد.
اس  ام  ایمنی  خود  بیماری  با  آسپرین  کم  دوز  حتی 

مقابله می کند.
-مصرف منظم آسپرین احتمال مرگ ناشی از سرطان 

پروستات را ۴۰ درصد کاهش می دهد.
-مصرف مرتب دوز پایین آسپرین می تواند خطر ابتلا 

به سرطان سینه را کاهش دهد.
نشریه  در  تحقیقات  این  کامل  گزارش 

ecancermedicalscience منتشر شده است.

از ابتلا به کرونا موثر است و می تواند از بستری شدن بیمار 
در بیمارستان و مرگ وی پیشگیری کند.

طبق اعلام سازمان بهداشت جهانی، »دلتا«، که نخستین بار 
در هند شناسایی شد، در حال تبدیل شدن به یک گونه غالب 

جهانی ویروس کرونا است.
شرکت  توسعه  و  تحقیق  بخش  رییس  مامن«  »متای 
داروسازی »جانسون اند جانسون« در بیانیه  ای گفت: بررسی 
آمارها در مطالعات هشت ماه اخیر نشان می دهد که واکسن 
اند جانسون  آنتی   یک دوزه کووید– ۱9 شرکت جانسون 
آن  میزان  تنها  نه  که  کند  می  تولید  قوی  کننده  بادی خنثی  
آن  تقویت  شاهد  زمان  گذشت  با  بلکه  نمی یابد،  کاهش 

هستیم.
این  اعلام کرد که دریافت کنندگان  اند جانسون  جانسون 
کننده قوی علیه همه  بادی  های خنثی   آنتی  واکسن کرونا، 

انواع ویروس کرونا، از جمله نوع »دلتا« تولید کرده اند.
پیش از این، سایر شرکت های تولیدکننده واکسن کرونا 
که  اند  کرده  اعلام  نیز  آسترازنکا  و  مدرنا  فایزر،  جمله  از 
واکسن  های آنها در برابر نوع دلتا ویروس کرونا موثر است.
ظاهر  هند  در  بار  نخستین  که  کرونا  ویروس  دلتا  گونه 
است. سازمان  یافت شده  در ۸۰ کشور جهان  تاکنون  شد، 
جهانی بهداشت که گونه  های جهش یافته مهم ویروس کرونا 
را بر اساس حروف الفبای یونانی نامگذاری می  کند، گونه 

یافت شده در هند را دلتا نامید.
اغلب  و  کنند  می   پیدا  پیوسته جهش  ها  ویروس   تمامی 
تغییراتشان چندان مهم نیست اما برخی از گونه  های جهش  
باشند،  داشته  بیشتری  انتقال  سرعت  است  ممکن  یافته 
ها  واکسن   ایمنی  سد  از  یا  کنند  ایجاد  حادتری  عوارض 

بگذرند.
منتقل  بیشتری  با سرعت  دلتا  گونه  می گویند  کارشناسان 
می  شود چون خود را بهتر به سلول  های بدن می  چسباند، 
اما هنوز اطلاعات کافی در دست نیست که نشان دهد این 
ایجاد  را  شدیدتری  بیماری  کرونا،  ویروس  از  تازه  گونه 

می کند یا خیر.
اولین بار، شرکت داروسازی فایزر آمریکا آبان ماه ۱۳99 
اعلام کرد که به واکسن کرونا دست یافته و این واکسن تا 9۰ 

درصد در پیشگیری از ابتلا به کرونا موثر عمل کرده است.
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اولین مارکری که براي بررسی سرطان مورد استفاده قرار 
گرفتHCG(humanchronic gonadotrpin( بود که براي 
تست حاملگی استفاده می شد. میزان بالاي این مارکر در 
خون افراد ممکن است علامتی از سرطان هاي مربوط به 
جفت)gestational trophoblastic disease )GTD  نامیده 
شود، بعضی از انواع سرطان هاي رحم و testicular که 
سرطان  تولیدمثلی germ cell دچار  هاي  سلول  آن  در 
از  هدف  شود.  می  مارکر  این  تولید  باعث  شوند  می 
به  بردن  پی  مارکرها،  تومور  جستجو و تحقیق در زمینه 
علاوه  خون  ساده  تست  یک  با  که  است  سرطان  وجود 
بر ردیابی سرطان در فازهاي اولیه بتوان از بروز میلیون 
براي  موفقیت  اولین  کرد.  جلوگیري  سال  در  مرگ  ها 
دستیابی به تست خون، شناسایی سرطان در سال ۱965 
افراد  در خون   antigen)CEA(canceremberoninکه بود 
 ۱97۰ اواخر  تا  شد.  شناسایی  کولون  سرطان  به  مبتلا 
سرطان ها  مختلف  انواع  براي  دیگر  تست خون  چندین 
مارکر CA19-9 براي  جمله  از  شد.  کشف  و  شناسایی 
براي   CA15-3،پانکراس و  کولون  سرطان 
اوایل  از  بود.  رحم  براي سرطان   CA۱۲5و سینه  سرطان 
1990Screen PSA(prostate specific antigen) دهه 
براي  که  گرفت  قرار  استفاده  مارکرمورد  یک  عنوان  به 
بهطورکلي  شد.  استفاده  پروستات  سرطان  اولیه  فازهاي 

این مقاله گذری کوتاه بر بیومارکر یا 
 تومور مارکرها است. 

تومورمارکر را می توان به عنوان 
ملکولی در نظر گرفت که احتمال وجود 

سرطان را تعیین می کند و یا اطلاعاتی 
درباره رفتار سرطان مثل گسترش 

و متاستازي شدن آن و احتمال عود 
و برگشت سرطان در اختیار ما قرار 

می دهد. تومور مارکرها، موادي هستند که در مایعات بدن مثل خون، 
ادرار، سرم و بافت هاي بدن وجود دارند و در افراد مبتلا به سرطان در 

بافت هاي مختلف افزایش می یابند. اغلب پروتئینی هستند که توسط خود 
 بافت سرطانی یا گاهی بدن در پاسخ به رشد سرطان تولید می کند. 

اکثر تومور مارکرها جزو ترکیبات طبیعی سلول هاي نرمال هستند 
که در شرایط طبیعی در حد کمی از سلول وجود دارند و در اثر ایجاد 

سرطان، دچار افزایش بیان شده و میزان آن ها در خون و مایعات بدن 
و یا در بافت ها بالا می رود. تومور مارکر ها، در واقع مواد بیوشیمیایی 

هستند که در حالت عادی و نرمال سلول ها و بافت ها وجود ندارند. 
بنابراین ما با سنجش و شناسایی آن ها می توانیم به وجود تومور در 

فرد پی ببریم. تومور مارکر، عمدتا توسط سلول های سرطانی و یا 
سایر سلول های بدن و در واکنش به شرایط خوش خیم یا بدخیم تولید 

می شود. این مواد در خون، ادرار، مدفوع، تومورها و یا سایر مایعات بدن 
افراد مبتلا به سرطان یافت می شوند. این نشانگرهاممکن است به همراه 
سایر آزمایش ها و روش ها برای کمک به تشخیص، پیش بینی و نظارت 

بر واکنش فرد به درمان، و عود سرطان ها به کار رود.

  مقاله علمی وفنی

مروری بر تومور مارکرها در آزمایشگاه

غلام رضا هدایتی؛کارشناس نظارت وارزیابی آزمایشگاه ها، 
مدیریت امورآزمایشگاه های معاونت درمان دانشگاه علوم پزشکي مشهد
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*اگرچه آزمایش های تومورمارکر می تواند اطلاعات 
بسیار مفیدی را ارائه دهد، اما محدودیت هایی نیز دارد:
افراد  در  است  ممکن  تومور،  مارکرهای  از  بسیاری   -

مبتلا به بیماری غیر از سرطان افزایش یابد.
- برخی از مارکر های مخصوص نوع خاصی از سرطان 
است، در حالی که برخی دیگر در چندین نوع مختلف 

سرطان دیده می شود.
- هر فرد مبتلا به نوع خاصی از سرطان، دارای سطح 

بالایی از تومور مارکر مربوطه نخواهد بود.
- هر سرطانی تومور مارکر ندارد که مشخص شود با 

آن ارتباط دارد.

 کاربرد بالینی تومور مارکرها
اندازه گیری تومور مارکرها در ارزیابی پیشرفت سرطان، 
پاسخ  ارزیابی  درمان،  از  بعد  تومور  باقیمانده  تشخیص 
مقاومت  میزان  بررسی  مجدد،  عود  بررسی  درمان،  به 
این  بالای  مقادیر  وجود  اگرچه  است.  درمان  به  سرطان 
اما  باشد،  سرطان  از  نشانه ای  تواند  نوع تومورمارکر می 
تومور  بود.  نخواهد  سرطان  تشخیص  معیار  تنهایی  به 
پایش  و  گیری  اندازه  سرطان  درمان  روند  در  مارکرها 
می شود. کاهش سطح تومورمارکر گردشی می تواند نشانه 
تاثیر درمان باشد. این در حالی است که افزایش و یا عدم 
تغییر سطح تومور مارکر به معنای عدم پاسخ درمان خواهد 
روی  مارکر بر  سطح تومور  ها،  سرطان  دربرخی  بود. 
مرحله بیماری و پیش بینی وضعیت بیمار موثر است. به 
عنوان مثال، آلفا فیتوپروتئین که در سرطان بیضه از خون 
اندازه گیری می شود به تعیین مرحله و روند درمان کمک 
می کند ویا تست آنتی ژن پروستات که سطح PSA را در 
خون اندازه گیری می کند، در غربالگری سرطان پروستات 
رفتن  بالا  حال،  این  با  است.  گرفته  قرار  استفاده  مورد 
سطح PSA در خون می تواند به دلیل اختلالات خوش خیم 
و یا سرطان پروستات باشد. بالا بودن سطح PSA الزاما به 

معنای ابتلا به سرطان پروستات نیست.
 

شرح مختصری درموردآزمایش تومور مارکرها
نیازخون،  مورد  مارکر CEA: نمونه  تومور  آزمایش 

مایع پری  توئن، مایع پلورال و مایع مغزی نخاعی است.
این آزمایشبرای افراد مبتلا به سرطان کولون درخواست 
به  مبتلا  افراد  بهبودی  ارزیابی  برای  همچنین  می شود. 

 … ،CEA ،CA-125 5نوعتومورمارکروجوددارد: آنتیژن:
 . . . ،  PSA زیمی:  ن وآ . . . ،HCG ن، ی ون ت کلسی و هورمونی:

...،Ras،Myc :و آنکوژن…،ER،PR:ورسپتوربافتي

 آزمایش تومور مارکر
در صورتی که هدف از سنجش، تعیین اثر بخشی درمان و 
یا بررسی بازگشت سرطان باشد، سطح مارکر در چند نمونه، 
در زمان های مختلف بعد از درمان بررسی خواهد شد. این 
اندازه گیری سریالی، تغییر سطح مارکر را در طول زمان نشان 
و  تعیین روند درمان  مارکرها در  تومور  با این که  می دهد. 

ارزیابی احتمال بازگشت مجدد سرطان بسیار مفید هستند.

انواع مختلف تست تومور مارکر وجود دارد که هر کدام 
میزان  پیشرفت،  میزان  خاص،  بافت  تومور  تشخیص  برای 
تهاجمی بودن، امکان درمان با درمان های هدفمند را دراختیار 
پزشک و بیمار قرار می دهند. افزایش سطح تومورمارکرهای 
مختلف می تواند نشان دهنده سرطان باشد با این حال بعضی 
از آن ها در شرایط غیرسرطانی نیز دیده می شوند و در نتیجه 
برای سرطان تشخیصی نیستند. برای تایید این آزمایشات نیاز 
به نمونه بیوپسی )نمونه برداری از بافت( است. برای مثال، 
برای تشخیص وجود تومور سرطانی در رحم، نیاز به نمونه 

برداری از بافت رحم است که به آن پایپل می گویند.
تومور مارکرها انواع گوناگونی دارند. بعضی فقط در یک 
نوع از سرطان دیده می شود و گروهی دیگر ممکن است 
میزان  افزایش  شود.  یافت  ها  سرطان  از  مختلفی  انواع  در 
تومور مارکرها به تنهایی برای تشخیص سرطان کافی نیست 
بلکه همراهی آن ها با انجام اعمال تخصصی نظیر ماموگرافی 
“سونوگرافی” سی  تی  اسکن می  توانند یک آزمون تشخیصی 
قرار  آزمایش  مورد  که  مارکرهایی  شود.انواع  محسوب 

می گیرد، شامل:
 ,CEA ,CA 19-9,CA 15-3,CA-125, AFP 

free-Beta-hCG,Free PSA,Total PSA
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آن در خون افزایش می یابد. بنابراین ما با شناسایی و ارزیابی 
مقدارآن پی به وجود آسیب کبدی می بریم. سطح آلفا فیتو 
پروتئین در افراد مبتلا به سرطان  های کبدی، نوزادان مبتلا 
به هپاتوبلاستوما و در تعدادی از افراد مبتلا به سرطان  های 

تخمدان یا بیضه نیز افزایش می  یابد.

مورد  نمونه   :BetaHCG مارکر تومور    آزمایش 
که  افرادی  در  ندارد.  لازم  ناشتایی  بوده،  خون  نیازسرم 
تومور  بدخیمی نئوپلاسمی  نظیر  نشانه  نیستند،  باردار 
مواقعی  چنین  در  است.  تخمدان  کارسینوم  و  بیضه 
پاسخ  ارزیابی  در  مارکر  یک  عنوان  گیریHCG به  اندازه 
زنان  در  آن  بالای  مقادیر  اما  است.  مفید  درمان  به  بیمار 
ونتیجه سونوگرافی نشانه حاملگی است. به این صورت 
انسان در دوران حاملگی، توسط  که گنادوتروپین جفتی 
سلول های جفت تولید می شود. این هورمون اولین بار 
حدود ۱۱ روز پس از لقاح در خون و بین ۱۲ تا ۱۴ روز 

پس از لقاح در ادرار نیز قابل اندازه گیری است.
 

 CA19-9 اندازه  گیری آنتی ژن :CA19-9 آزمایش مارکر
در خون و سایر مایعات به عنوان یک مارکر در روند درمان 
ندارد. جنس  لازم  ناشتایی  است.  مفید  ها  سرطان   برخی 
این آنتی ژن از نوع کربوهیدارت است که از گروه  خونی 
لوییس مشتق می شود به این صورت که 7- 5 درصد افراد 
جهان که دارای گروه  خونی لوییس منفی هستند، این آنتی 
ژن را ترشح نمی  کنند. آنتی ژن گلیکوپروتئینی CA19-9 بر 
روی سطح بعضی  از سلول های سرطانی تولید می شود. این 
تومورمارکر در 7۰ تا 95 درصد سرطان  های پانکراس، 5۰ 
تا 6۰ درصد سرطان  های معده، 6۰ درصد سرطان  های 
به  کبدی صفراوی، ۳۰ درصد سرطان  های کولورکتال و 
مقدار کم در سرطان های ریه، تخمدان، کلیه یا پروستات 

افزایش می  یابد.

تشخیص  جهت   : CA15-3مارکر تومور   آزمایش 
سرطان سینه، آنتی ژن CA15-3 به  وسیله سلول های طبیعی 
سطح  سینه  سرطان  در  ولی  می شود  ساخته  سینه  بافت 
مارکر CA15-3 افزایش می  یابد. همچنین این تومورمارکر 
متاستاتیک  سرطان  درمان  به  بیماران  پاسخ  کنترل  برای 
پستان  خیم  های خوش  بیماری  می شود.  استفاده  پستان 
تخمدان، سرطان پروستات،  لوزالمعده،  ریه،  سرطان  و 

امبریونیک  کارسینو  ژن  آنتی  شود.  می  درخواست  سرطان 
همان طور که از نام آن پیداست در حالت نرمال در بافت های 
جنینی وجود دارد بعد از تولد، سطح CEA بدن کاهش می یابد 
به این صورت  که سطح آنتی ژن در بالغین به حداقل می رسد. 
مبتلا  فرد  در خون  سرطانی،  های  بافت  گسترش  با شروع 
نیز یافت می شود. در ابتدا تصور می شد، CEA تومور مارکر 
اختصاصی برای سرطان کولون است ولی در ادامه مشخص 
شد این تومورمارکر در طیف وسیعی از سرطان  ها افزایش 
ها،  مانند سیگاری  افراد غیرسرطانی  در  مارکر  این  می یابد. 
افراد دارای زخم معده و غیره نیز افزایش می  یابد بنابراین 
یک تست مفید جهت غربالگری سرطان  ها در نظر گرفته 
نمی  شود. این تومورمارکر برخلاف غربالگری جهت ارزیابی 
البته باید  ایفا می  کند.  روند درمان سرطان  ها، نقش مهمی 
توجه داشت که بسیاری از افراد در مراحل اولیه سرطان هیچ 
آن ها  و محل سرطان علائم  و طبق شدت  ندارند.  علائمی 
متفاوت است. علائمی که ممکن است نشانه ابتلا به سرطان 
کولون باشد شامل شکم درد، گرفتگی و نفخ، کاهش وزن 
جمله  از  روده  فعالیت های  در  مداوم  تغییرات  دلیل،  بدون 

تغییر رنگ، قوام و ظاهر مدفوع و یا خون در مدفوع است.

از  یاAFP: هدف  پروتئین  فیتو  آلفا  تومورمارکر  آزمایش 
اندازه گیری سطح AFPخون بررسی آسیب های کبدی و بعضی 
از سرطان  ها است. AFP یک گلیکوپروتئینی است  که در حالت 
نرمال و در دوران جنینی، ابتدا در بافت کیسه زرده سپس توسط 
گلیکوپروتئین  این  می شود.  ساخته  رشد  در حال  جنین  کبد 
در هفته ششم بارداری در خون جنین و مایع آمنیوتیک ظاهر 
و در هفته چهاردهم به بالاترین مقدار خود می رسد. بعد از 
تولد،AFP افزایش و سپس به سرعت کاهش می یابد. اما در زمان 
آسیب کبدی، کبد مجبور به بازسازی دوباره آن می شود و سطح 
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برای  آزمایش  این  می شوند.  شناسایی  اولیه  مراحل  در 
با  میان خانم های  در  تخمدان  بیماری سرطان  غربالگری 
ریسک ابتلا بالا مطرح نیست؛ زیرا سطح تومورمارکر در 

مراحل اولیه سرطان افزایش نمی  یابد.
 

آنتی ژن  مارکر Free PSA یا  آزمایش تومور 
بوده،  خون  نیازسرم  مورد  پروستات: نمونه  اختصاصی 
ناشتایی لازم ندارد.نمونه  گیری بایدچند هفته قبل یا بعد 
انجام شود.  معاینه رکتال  از  قبل  پروستات و  بیوپسی  از 
عفونت های ادراری باعث بالا رفتن مقدار PSA می گردد 
تکرار  آزمایش  مشکل،  شدن  طرف  بر  از  بعد  ترجیحا 
از  آزمایش  انجام  از  قبل  ساعت  باید۲۴  همچنین  شود. 
مصرف مولتی  ویتامین ها یا موادغذایی حاوی بیوتین که 
معمولا در مکمل های تقویتی پوست، مو و ناخن استفاده 
می  شود اجتناب شود. PSAپروتئینی است که در درجه اول 
به  وسیله سلول های پروستات ساخته می شود. پروستات 
غده کوچکی است که پیشاب راه )urethra( را در مردان 
احاطه و مایع تشکیل دهنده منی را تولید می کند. آنتی ژن 
اختصاصی پروستات ساخته شده به وسیله غده پروستات 
وجود،  این  با  می شود  آزاد  سمینال  مایع  درون  غالبا" به 
مقدار کمی از آن در خون یافت می شود ولی افزایش قابل 
توجه آن با سرطان پروستات همراه است. با این وجود در 
پروستاتیت،  و   )BPH( پروستات  هایپرپلازی خوش خیم 
استراتژی  مؤثرترین  شود.  می   مشاهده  نیز  افزایش  این 
برای تشخیص به موقع سرطان پروستات، این است که 
در  و  شود  آغاز  ۴۰سالگی  مارکر PSA در  تومور  تست 
۴5تا5۰ سالگی انجام شود و پس از آن هر ۲سال یکبار 

سیروز، هپاتیت و کولون موجب افزایش سطح این آنتی ژن 
می شوند. نکته دیگر که باید در این آزمایش در نظر داشت 
این است که در بیمارانی که علائم و سایر نتایج آزمایش های 
این  در  افزایش  است،  بیماری  عود  دهنده ی  نشان  ها  آن 

تومورمارکر تشخیص عود سرطان پستان را تایید می  کند.
 

نیازسرم  مورد  نمونه   :CA-125مارکر تومور  آزمایش 
باید۲۴  بیمار  ولی  ندارد،  لازم  ناشتایی  بیمار  است،  خون 
ویتامین ها  مولتی   مصرف  از  آزمایش  انجام  از  قبل  ساعت 
یا موادغذایی حاوی بیوتین)B7( که معمولا در مکمل  های 
کند.  اجتناب  می شود،  استفاده  ناخن  و  مو  پوست،  تقویتی 
سرطان،  تشخیص  جهت   CA125پروتئین سنجش سطح 
بررسی میزان موثر بودن سیر درمان وعود سرطان تخمدان 
سطح  برروی  تومورمارکر  یک  عنوان  CA125 به  است. 
می شود.  ظاهر  تخمدان  سرطان  سلول های  همه (  اغلب)نه 
تخمدان  سرطان  به  مبتلا  خانم  های  همه   در  آن  افزایش 
مشاهده نمی  شود بنابراین همراه با این تست، آزمایش  های 
درخواست  نیز   )transvaginal ultrasound مانند( تکمیلی 
اپیتلیال  تومورهای  برای  دقیقی  شاخص   CA125 .می  شود
غیر موسینی تخمدان است و در بیش از ۸۰ درصد زنان مبتلا 
به سرطان تخمدان افزایش می یابد. این آنتی ژن در سرطان 
های  بیماری  همچنین  و  پستان  ریهو  کولون،  لوزالمعده، 
های  بیماری  و  اندومتریوز  پریتونیت،  پانکراتیت،  سیروز، 
التهابی لگن افزایش پیدا می کند. به دلیل اختصاصیت کم این 
برای جمعیت عمومی  مناسبی  آزمایش غربالگری  آزمایش، 
بدون علامت نیست. همچنین علائم سرطان تخمدان معمولاً 
سرطان ها  این  درصد   ۲۰ از  کم تر  و  هستند  غیراختصاصی 



 تیر 1400 32
 شماره 186

یا مقاومت تومورها را به درمان هاي اختصاصی ارزیابی 
می کند. این روش قادر به اندازه گیري چندین هزار ژن 
در  را  مارکرها  پروتئومیک  روش  سطح RNA است،  در 
پروتئومیک  تکنیک هاي  اندازه می گیرد،  پروتئین  سطح 
میکرواري  بافتی،  میکرواري  الکتروفورزیز،  ژل  شامل 
آنتی بادي است. تکنیکMass Spectrometry قادر است 
انواع مختلف سرطان را با اختصاصیت و حساسیت قابل 

توجهي نسبت به مارکرهاي موجود ردیابی کند.

منابع:
تشخیص  های  آزمایش  جامع  اطلاعات  کتاب   -

طبی/ گردآورندهوحید فلاح آزاد  /مهر۱۳95
علی  دکتر   / آزمایشگاهی  تشخیص  و  بالینی  بیوشیمی  کتاب   - 

رحیمی پور / دانشگاه علوم پزشکی تبریز
- HNRY’S Clinical Diagnosis and Management by Labora-

tory Methods 22nd EDITION Richard A,MD -2015  

تکرار شود. در افراد با PSA بالا نمونه برداری و سونوگرافی 
پروستات توصیه می شود. در بیش از ۸۰ درصد مردان مبتلا 
به سرطان پروستات، سطح سرمیPSA بیشتر از ۴ نانوگرم در 
میلی لیتر است. اما همیشه سطح بالای ۴ نانوگرم در میلی لیتر 
با سرطان همراه نیست. حساسیت و اختصاصیت PSA نسبت 
به سایر شاخص های توموری پروستات نظیر اسید فسفاتاز 

پروستاتی بیشتر است. 

 تکنیک هاي جدید اندازه گیري تومور مارکرها
سنجش  براي  رایــج  هاي  روش  از  الایزا،  تکنیک 
براي  ایمونوهیستوشیمی  تکنیک  و  سرمی  مارکرهاي 
به  قادر  امروزه  ها،  روش  این  با  است.  بافتی  مارکرهاي 
ردیابی یک و یا تعداد کمی مارکر به طور هم زمان هستیم، 
این  بیان ژن و پروتئومیک  اما دو تکنیک جدید میکرواري 
توانایی را دارند که به طور هم زمان صدها و یا هزاران مارکر 
اخیر  هاي  سال  در  که  تحقیقاتی  براساس  کنند.  ردیابی  را 
صورت گرفته، استفاده از میکرواري به شناسایی تومورهاي 
که از لحاظ مورفولوژیکی شبیه هم هستند، همچنین پاسخ و 
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از انجماد بافت تخمدانی که داراي تعداد فراوانی تخمک 
تر  بالغ مناسب  انجماد تخمک  با  نابالغ است در مقایسه 
و جنین  انجماد تخمک  دیگر  از طرف  نظر می رسد.  به 

هزینه بر و با موفقیت کمتر همراه بوده است)6(.
انجماد بافت تخمدان با دارا بودن تعداد زیادي فولیکول 
باروري  پتانسیل  می تواند  مختلف  تکوینی  مراحل  در 
یا  ناباروري  این روش در درمان  لذا  باشد؛  بالایی داشته 
در بیماران مبتلا به سرطان که تحت درمان با رادیوتراپی 
به  می خواهند  درمان  از  پس  و  هستند  درمانی  شیمی  یا 
زندگی طبیعی خود برگردند، اهمیت به سزایی دارد )7(. 
غیرسرطانی  بیماران  براي  می تواند  تخمدان  انجماد 
همچون بیماري هاي خودایمنی، گیرنده هاي مغز استخوان 
تخمدان  برداشت  متحمل  افراد  یا  بنیادي  سلول  پیوند   یا 
براساس شروع بیماري سودمند باشد. همچنین این عمل براي 
زنان در معرض یائسگی زودرس )ناشی از مشکلات ژنتیکی 

همچون سندروم ترنر( با ارزش گزارش شده است)۸(.
با توجه به اهمیت انجماد در کوتاه ترین زمان ممکن، 
نظر می رسد.  به  مناسب  اي روشی  انجماد شیشه  روش 
این روش در مقایسه با دیگر روش هاي انجمادي مزایاي 
فراوانی دارد، به طوري که از سرعت و سهولت برخوردار 
بوده و صدمات سلولی ناشی از فرآیند انجماد به حداقل 
صورت  به  شیشه اي  انجماد  می رسد )9(روش  ممکن 
بالینی براي اولین بار در اوایل سال ۱9۸۰ معرفی شد و در 
سال ۱9۸5 تاثیر روش انجماد شیشه اي در حفظ سرمایی 

جنین مشخص شد.)۱۰(
با موفقیت در  انجماد شیشه اي  در سال ۲۰۰5 روش 
اووسیت هاي انسان استفاده شده است)6(. گزارشات نشان 
تخمدان  قشري  قطعات  ارتوتوپیک  پیوند  که  است  داده 
منجر به آبستنی و تولد نوزاد زنده شده است)۱۱(. موفقیت 

ناباروري مشکلي شایع است  و در ۱5-۱0درصد زوج ها 
در سنین باروري دیده مي شود)۱(. طبق تعریف، ناباروري 
عدم بارداري به مدت ۱2 ماه یا بیشتر مشروط بر عدم 

استفاده از روش هاي پیشگیري از بارداري و داشتن نزدیکي 
است. شیوع  ناباروري اولیه، ۱0/6 درصد و ناباروري ثانویه، 

6/7 درصد گزارش شده است )2(. طبق گزارش سازمان 
بهداشت جهاني، 80 میلیون داوطلب درمان ناباروري در دنیا 

وجود دارد )۳(. امروزه استفاده از روش هاي کمک باروري
ART( reproductive Assisted technology( بهترین 

گزینه براي رفع مشکلات زوج هاي نابارور است. 
تلقیح آزمایشگاهي )IVF(و تزریق درون سیتوپلاسمي

ICSI( Intra-cytoplasmic sperm injection( دو اسپرم 
روش موفقیت آمیز براي درمان ناباروري زوجها و کمک براي 

حاملگي است)2(.

روش های ممکن دیگر در درمان ناباروری در این افراد 
و  تخمک  انجماد  جنین،  انجماد  تخمدان،  جابجایی  شامل 
انجماد و پیوند بافت تخمدان است. در تکنیک های انجماد 
جنین و تخمک نیاز به تحریکات هورمونی به منظور افزایش 

تعداد تخمک ها برای افزایش بازده کار است.
بانک انجماد تخمک در برنامه هاي اهداي تخمک براي 
اهداف تحقیق مورد استفاده قرار می گیرد.)۴(همچنین انجماد 
تخمک براي زنانی که به دلایلی مانند تحصیل یا اشتغال و 
تمایل دارند حاملگی خود را به تأخیر بیاندازند، کاربرد دارد.
امروزه محققان به دنبال روش هاي مناسبی براي نگهداري 
روش ها  این  جمله  از  که  هستند،  جانوران  جنین  و  گامت 
انجماد بافت تخمدان است)5(. مهم ترین دلیل به کارگیري 
انجماد تخمدان در مقایسه با انجماد تخمک، مربوط به وجود 
تعداد زیادي فولیکول در مراحل مختلف تکوینی است که 
می توان به دفعات در سیکل هاي متوالی ازآن استفاده کرد. 
به علت حساسیت کمتر تخمک نابالغ به تغییرات دما، استفاده 

  مقاله علمی

بررسی تاثیر انجماد تخمدان در جنین

فاطمه سادات هدی، گروه تکوین، دانشکده علوم و فناوری های نوین، علوم پزشکی تهران ، دانشگاه آزاد اسلامی 
دکتر طاهره ناجی، دانشیار گروه علوم پایه ، دانشکده داروسازی و علوم دارویی ، علوم پزشکی تهران 
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تحریک  به  احتیاج  جنین،  یا  تخمک  انجماد  با  مقایسه 
و  ندارد  سرطان  درمان  شروع  در  تأخیر  یا  و  تخمدان 
اهداکننده ی اسپرم هم نیست.  یا  نیازی به وجود همسر 
برای  گزینه  بهترین  است  ممکن  تخمدان  بافت  انجماد 
زنان  و  بلوغ  از  قبل  در سنین  در دختران  باروری  حفظ 
اهدایی  اسپرم  از  استفاده  به  مایل  که  باشد  مجردی 
به  نیاز  و  تهاجمی است  این روش  این حال،  با  نیستند. 
علاوه  دارد.  تخمدان  بافت  برداشتن  و  عمومی  بیهوشی 
این  در  که  دارند  وجود  محدودی  پزشکی  مراکز  براین، 
یعنی  تخمدان  ذخایر  که  آنجا  از  دارند.  تخصص  زمینه 
تعداد تخمک های نابالغ محصور در فولیکول های داخل 
تخمدان وابسته به سن است، این روش نباید برای زنان 
بالاتر از سن ۳9سال استفاده شود.)۲۰(بافت تخمدانی که 
حاوی فولیکول های متعدد است برداشته می شود و بعد 
از آن می تواند به طور بالقوه برای بازگرداندن باروری با 
دو روش اصلی مورد استفاده قرار گیرد: ۱(پیوند مجدد 
 بافت ذوب شده به فردی که سرطانش درمان شده و یا 
۲( جداسازی فولیکول ها از بافت ذوب شده برای رشد، 
بلوغ و لقاح آزمایشگاهی. علل اصلی بقای کم فولیکولی 
و  انجماد  های  روش  از  ناشی  آسیب  پیوند،  از  پس 
آسیب های ایسکمیک است. جلوگیری از آسیب انجمادی 
و کاهش طول مدت ایسکمی از زمان پیوند تا آنژیوژنز 
برای حفظ فولیکول ها و گسترش عملکرد و طول عمر 

بافت پیوندی ضروری است)۲۱(.

نتیجه
با توجه به این که در انجماد تخمدان در مقایسه با انجماد 
تخمک، از تعداد زیادي فولیکول در مراحل مختلف 
متوالی  هاي  سیکل  در  دفعات  به  و  تکوینی 
میتوان استفاده نمود و یافته هاي این بررسی 
که روش انجماد شیشه اي در مدت زمان هاي 
مختلف باعث هیچگونه ناهنجاري 
و  مورفولوژیک 
در  ساختاري 
مختلف  رده هاي 
بافت  فولیکولی 
نشده  تخمدان 
انجماد  است، 

در تخمدان هاي پیوند زده شده انسان و سایر گونه ها پس از 
انجماد آهسته نیز نشان داده شده است)۱۲(.

 به منظور انجماد، تخمدان ها به مدت ۱5 دقیقه در محلول 
تعادل و به مدت ۲ دقیقه در محلول انجماد قرار داده شدند. 
ازت  تانک  به  و  گرفته  قرار  کرایوویال  در  ها  نمونه  سپس 
منتقل و ذخیره شدند. پس از ۱ ،7 و ۳۰ روز، تخمدان ها از 
حالت انجماد خارج و در دماي آزمایشگاه )۲5-۲۰ درجه 
سانتی گراد( در محلول ذوب منتقل شدند. براي عمل ذوب 
شد  استفاده  و ۱ مولار   ۰/5،  ۰ ساکاروز  غلظتی  شیب  از 
در  آب(.  لیتر  میلی  در۱۰۰۰  ساکارز  مول  یک  کردن  )حل 
ذوب، تخمدان ها ابتدا در محلول سوکروز ۱ مولار به مدت 
۱ دقیقه و سپس در سوکروز ۰/5 مولار به مدت ۳ دقیقه و 
بعد در آب به مدت ۳ دقیقه قرار گرفتند. شستشو نمونه ها 
کشت  محیط  و   )FBS(گوساله جنینی  سرم  پایه  محیط  در 

سلولی DMEM به مدت 5 دقیقه انجام شد)۱۳(.
 

انجماد بافت تخمدان
بافت  فریزکردن  برای  تلاش ها  اولین  که  وجودی   با 
تخمدان به علت عدم وجود مواد محافظت کننده انجمادی 
عدم  و  انجمادی  اتوماتیک  ماشین های  وجود  عدم  موثر، 
تنها  و  ناموفق  کامل  موثر  انجمادی  روش های   وجود 
با   ۱97۰ دهه ی  در  اما  بود،)۱۴.۱5(  5درصد   درحدود 
انجمادی  ی  کننده  محافظت  مواد  گرفتن  قرار  دردسترس 
و   )۱6(DMSO و گالیکول  اتیلن  پروپاندیول،  مثل  موثرتر 
انجماد  در  موفقیت هایی  آهسته  انجماد  روش های  توسعه 
بافت تخمدان جانوران در باروری و)۱7.۱۸(حاصل شد. اما 
علیرغم این پیشرفت ها در مورد کاربرد این روش ها در انسان 
ابتدا در گوسفند و  این که  تا  شک و تردید وجود داشت، 

سپس در میمون پیوندهای اورتوتوپیک 
منجمد  بافت های  هتروتوپیک  و 
همراه  موفقیت هایی  با  تخمدانی 
تولد  اولین  شد. درسال ۲۰۰۴ دونز 

زنده را پس از پیوند بافت 
تخمدان منجمد شده 
گزارش  انسانی 

کرد.)۱9(
بافت  انجماد 
در  تخمدان 
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بخش آب دوست و آب گریز هر دو وجود دارد. به طور کلی، 
سورفکتانت ها، رده ی مهمی از مواد شیمیایی صنعتی راه شامل 
می شوند که کاربردهای آن ها روز به روز گسترده تر می شود. 
به عنوان مثال  از سال ۱99۲ حجم معامله ی سورفکتانت ها 
تولید  آمار  است.  یافته  افزایش  5 درصد  ۳تا  بازار، سالانه  در 
 سالانۀ این مواد در سال ۱99۸، افزون بر سه میلیون تن و معادل 
۴میلیون دلار است که تا سال ۲۰۰۰ به چهارمیلیون تن در سال 
نفتی  ترکیبات  از  ها  فرآورده  نوع  این  حاضر  حال  در  رسید. 
به طریق شیمیایی سنتز شده و بخش عمده ی آن ها مصرف 
خانگی و رختشویی دارند. تا به حال تولید سورفکتانت ها در 
حیطه ی کار مهندسان شیمی و بیوشیمی قرار داشته و اکنون 
بیوتکنولوژیست ها نیز به تدریج در آن وارد شده اند، زیرا قابل 
اندازه ی نقش کاربردی آن ها  تجزیه بودن این فرآورده ها به 
طبیعت  در  آسانی  به  ها  بیوسورفکتانت  است.  یافته  اهمیت 
آلرژیک سورفکتانت های  اثرات  این  بر  تجزیه شده و علاوه 
دلیل  به  ها  بیوسورفکتانت  ندارند.  را  ساختگی  و  شیمیایی  
داشتن خواص ویژه در تولید دارو ها، فرآورده های غذایی و 

در صنعت نفت قابلیت کاربرد دارند)۱(.

سورفکتانت ها و بیوسورفکتانت ها
در  فیلیک  آمفی  مولکول های  به عنوان     سورفکتانت ها 
بخش آب گریز اغلب از هیدروکربن ها و در بخش آب دوست 
از عوامل غیر یونی، آمفوتر و یا ترکیبات باردار) مثبت یا منفی( 
تشکیل شده اند. متداول ترین سورفکتانت های غیریونی شامل 
اتیلن و  اکسید  اتوکسیلات ها )Ethoxylates( کوپلیمرهای 
پرو پیلن و استرهای سوربیتان است  و سورفکتانت های یونی 
 پرمصرف  را اسیدهای چرب، استرهای سولفونات و سولفات
تشکیل  کاتیونی(  آمونیوم)  چهارگانه  های  نمک  و  )آنیونی( 
می دهند. به دلیل وجود گروه های آب دوست و آب گریز در 

مقدمه و هدف: بیوسورفکتانت ها به واسطه میل به جذب 
سطحی شناخته می شوند و ترکیبات آلی هستند که به طور 

گسترده وجود دارند. بیوسورفکتانت ها ترکیبات فعال سطحی 
دوگانه دوستی هستند که توسط میکروارگانیسم ها تولید 
می شوند. بیوسورفکتانت ها مزایای متعددی نسبت به 

سورفکتانت های سنتز شده شیمیایی دارند، مانند: تولید در 
محل از سوبستراهای قابل تجدید، سمیت کمتر، تجزیه زیستی 
و سازگاری زیست محیطی است. هدف، بیوتکنولوژی مولکولی 

میکروارگانیسم ها به منظور تولید بیوسورفکتانت ها است.
مواد و روش ها: مطالعه حاضر مروری، اطلاعات مربوطه از 

 Magiran و Google Scholer، Scopus،Pub med پایگاه های
جستجو شد. تجزیه و تحلیل داده ها به صورت کیفی انجام شد.

نتایج: توانایی میکروارگانیسم ها در تولید 
بیوسورفکتانت ها، سبب شده است که میکروارگانیسم های متنوعی در 
تولید بیوسورفکتانت ها مورد توجه قرار گیرند. این مولکول ها قادرند 
با قرار گرفتن در حدفاصل سیالات غیرامتزاج پذیر، موجب کاهش 

کشش سطحی و بین سطحی در حدفاصل مایعات، جامدات و گازها 
شده و امکان مخلوط شدن یا پراکنده شدن این ترکیبات را به عنوان 
امولسیون در آب یا سایر سیالات تسهیل کنند و بدین ترتیب حلالیت، 

قابلیت حرکت، دسترسی زیستی و به دنبال آن تجزیه زیستی مواد 
هیدروفوبیک و مواد آلی نامحلول را افزایش دهند.

نتیجه گیری: با توجه به کاربردهای زیاد بیوسورفکتانت ها در 
صنایع، تولید این محصول بیولوژیکی در سال های اخیر مورد 

توجه محققان قرار گرفته است. روش های مختلفی برای تولید 
و جداسازی این محصول از طریق بهینه سازی شرایط کشت و 

مهندسی ژنتیک و استراتژی مهندسی متابولیک انجام شده است.

بیو سورفکتانت ها
یا  ها  چربی  از  کمپلکسی  ترکیبات  ها     بیوسورفکتانت 
مشتقات آن ها هستند که در فاز رشد توسط میکروارگانیسم ها 
یعنی در یک مولکول  دارند  فیلیک  آمفی  تولید شده و خاصیت 

  مقاله علمی وفنی

بیوتکنولوژی مولکولی میکروارگانیسم ها به 
)Surfactants(منظور تولید بیوسورفکتانت ها
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ها  باکتری  را  ها  فرآورده  این  ی  عمده  بخش  می سازند.  را 
می سازند که در آن بخش چرب از دم هیدروکربنی ) الکیل(  
متشکل از یک یا چند زنجیره اشباع  یا غیراشباع و هیدروکسیل 
دار یا شاخه دار ساخته شده که به وسیله پیوند آمیدی یا استری 
به گروه آب دوست  متصل می گردد.  غالب بیوسورفکتانت ها 
گروه های  آنیونی  ویژگی  دارند؛  منفی  بار  یا  بوده  خنثی 
هیدروکسیل است. انواع بیوسورفکتانت ها را به لحاظ ساختار 

شیمیایی می توان در پنج دسته تقسیم بندی کرد)۳(.
•• گلیکولیپید ها 
•• فسفولیپیدها و اسیدهای چرب 
•• لیپوپپتیدها و لیپو پروتئین ها 
•• بیوسورفکتانت های پلیمری 
•• بیوسورفکتانت های ذره ای 

تولید بیوسورفکتانت ها توسط میکروارگانیسم ها
شده  شناخته  ها  بیوسورفکتانت  از  زیادي  بسیار  انواع 
از نوع کربن سوبسترا،  است، که مقدار و کیفیت آن ها متأثرّ 
و  محیط  در  آهن  و  منیزیم  نیتروژن،  فسفر،  هاي  یون  غلظت 
دما،   ، PHاز جمله ها  میکروارگانیسم  کشت  شرایط  همچنین 
تولیدکنندة  هاي  میکروارگانیسم  است.  وابسته  سازي  رقیق 
بیوسورفکتانت ها به دلیل توانایی تحمل شرایط محیطی سخت 
از جمله دماي بالا، فشار، شوري و توانایی رشد در محیط هاي 
بی هوازي و میکروآئروفیل را دارند. تخمیر بیوسورفکتانت ها 
توسط گونه هاي بسیار مختلفی از میکروارگانیسم ها صورت 
گرفته  قرار  بررسی  مورد  گذشته  تحقیقات  در  که  گیرد  می 
توسط  بیوسورفکتانت ها  گسترش  و  تولید  شرایط  است. 
در  است؛  شده  مشخص  ها  میکروارگانیسم  از  گونه  چندین 

یک مولکول، سورفکتانت ها تمایل دارند که درسطح مرزی فاز 
نهایی از مایعات که درجه ی قطبیت متفاوتی دارند )مانند حدفاصل 
منظم  ی  لایه  تشکیل  بگیرند.  قرار  آب(  هوا/  یا  و  آب  روغن/ 
و کشش  انرژی سطحی  فازمختلف،  دو  فاصل  در حد  مولکولی 
سطحی را کاهش داده و علت ایجاد خواص ویژه ی سورفکتانت ها 
عنوان  به  ها  سورفکتانت  متنوع  کاربردهای  خواص،  این  است. 
تولید کف سازها، شوینده ها، مرطوب کننده ها، تعلیق دهنده ها 
می کنند.  امکان پذیر  را  کننده ها  همگن  ها  )امالسیفایرها(،  حلال 
بسیاری از مولکول های بیولوژیک فعالیت سطحی بالا نقش تعلیق 
گیرند)۲(.  می  قرار  ها  بیوسورفکتانت  ردیف  در  و  داشته  دهنده 
ها  میکروارگانیسم  سلول  در  ها  بیوسورفکتانت  اصلی  منبع  سه 

عبارتند از:
 ۱-  منبع درون سلولی که شامل چربی های غشای پلاسمایی 

و اجسام چرب درون سلولی جامد یا مایع است.
۲- منبع برون سلولی شامل فرآورده های ترشحی آمفی فیلیک 

میکروارگانیسم ها است.
۳- منبع سطحی سلولی چربی ها و پلیمر های چرب کمپلکس 
دیواره ی سلولی و پوشینه و نیز بیوسورفکتانت های رها شده  از 

سلول را در سطح آن رویشی پیدا کرده اند، شامل می شود.
 در صنعت، انواع زیادی از بیوسورفکتانت ها به مصرف می رسند 
و یک نوع سورفاکتانت را نمی توان درهمه ی موارد به کار برد. 
کاربردهای  و  ها  فرآورده  نوع  این  تنوع  بر  های  بیوسورفکتانت 
ها  بیوسورفکتانت  تا سال ۱999  ولی  افزوده اند،  آنها  اختصاصی 
بازار  در  خود  شیمیایی  و  ساختگی  انواع  با  اند  نتوانسته  هنوز 
رقابت نمایند. علت این امر قابلیت تولید ضعیف سویه ها، گرانی 
قیمت سوبسترا و کاستی های تکنولوژی تولید و خالص سازی 
فرآورده است. میکروارگانیسم ها انواع مختلف بیوسورفکتانت ها 

 جدول 1( انواع جدید سورفکتانت ها که در صنعت کاربرد دارند
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کاهش  و  آئروجینوزا   سودوموناس  رامنولیپیدها  سنتز  کاهش 
یا  استات  د-گلوکز،  افزودن  با  لیپولیتیکا  کاندیدا  در  لیپوزان 
تغییر  است.  شده  گزارش  اسید  کربوکسیلیک  تری  اسیدهای 
می گذارد.  اثر  ها  بیوسورفکتانت  تولید   میزان  بر  کربن  منبع 
منابع کربن محلول در آب مانند گلیسرول، د- گلوکز، مانتول، 
پمنیتول،  برای تولید رامنولیپیدها مناسب هستند. افزودن منبع 
کربن نامحلول در آب، نظیر افزودن هگزادکان به محیط کشت 
ها)مانند  بیوسورفکتانت  تولید   دکستروز،  ی  پایه  ترکیب  با 

گلیکولیپید ها( را زیاد می کند)7(.
سایر ترکیبات محیط کشت غیر از منبع کربن نیز در تولید 
محیط  در  پارافیتیکوس   آرتروباکتر  موثرند.  فرآورده ها  این 
اوره  و  آمونیوم  بیوسورفکتانت،   تولید   برای  کانی  کشت 
سودوموناس  حال  این  در  و  دهد  می  ترجیح  نیترات   رابر 
منبع  کند.  می  عمل  بهتر  نیترات  حضور  در  رامنولیپید  مولد 
میکروارگانیسم  در  کربن  منبع  مانند  تواند  می  نیز  نیتروژن 
باشد. محدود  داشته  کننده  القا  یا  کننده  مهار  نقش  مولد  های 
کردن تراکم کاتیون های چند ظرفیتی به تولید  فراوان برخی 
منیزیم،  تراکم  کاهش   نظیر  می کند.  کمک  بیوسورفکتانت ها 
کلسیم،پتاسیم، سدیم و نمک های کمیاب در تولید رامنولیپیدها 
تولید   منگنز  و  آهن  های  نمک  سوبتیلیس  باسیلوس  در 
بیوسورفکتانت   افزایش می دهند. تاثیر شرایط محیطی، با تغییر 
در وضعیت رشد و فعالیت میکروارگانیسم ها اثرات متفاوتی 
نقش   pH گذارند.  می  برجای  ها  بیوسورفکتانت  تولید   در 
مقدار  بیشینه ی   کند.  ایفا می  تولید سوفورولیپیدها  مهمی در 
رامنولیپیدها  درpH 6 تا 6/5 تولید شده در pH بالاتر  از 7 به 
شدت کاهش می یابد، با این حال تولید پنتا و دی ساکارید ها 
 pH 5/6 به وسیله نوکاردیا، کورینه باکتریوم و باکتروئیدس در

تا ۸ تحت تاثیر قرار نمی گیرد)۸و۱۲(.

تولید در مقیاس بزرگ
مقیاس  در  تولید  هزینه های  درصد  ۱۰تا۳۰  اولیه  موادخام 
عمده ی  بخش  می دهند.  اختصاص  خود  به  را  بزرگ 
در  نمایی  رشد  مرحله  یا  رکود  مرحله  در  ها  بیوسورفکتانت 
محیط رها می شوند.  تولید این فرآورده ها در کشت بسته و 
کشت باز درسرعت  رقیق سازی  کم، تجزیه شده و تولید انواع 
گلیگولیپیدی  آن به وسیله ی سلول های شده ی تورولوپسیس 
بامبیکولا )Torulopsis bombicula( نشان داده شده است. تولید 
جامد  بستر  در  نوترکیب   سوبتیلیس  باسیلوس  در  سورفکتین 
لیتر  هر  در  فرآورده  این  گرم  از  تولید ۰/۸  به    )Solid State(

محیط کشت انجامیده است. بخش عمده ی  این فرآورده همراه 
و  کف  آوری  جمع  با  رود.  می  دست  از  و  شده  کف حذف 

به  قادر  که  است  مشخّص شده  آئروژینوزا  باکتري سودوموناس 
متوسط  طور  به  و  است  رامنولیپید  نام  به  بیوسورفکتانتی  تولید 
این ماده بر اکسید شدن نیتروژن و افزایش تولید فسفات لیمیت 
تولید  و  رشد  میزان  حداکثر  پی  اس  ردوکوکوس  است.  شده 
حجمی/حجمی  کشت۲درصد  محیط  در  را  ها  بیوسورفکتانت 
است  دارا  را  نیتروژن  منبع  عنوان  به  نیترات  ان-پارافین،  حاوي 
و اولین محصول متابولیسم این باکتري به طور مستمر در محیط 

کشت تولید می شود)۴(.
ترکیبات تشکیل دهنده ی این فرآورده ها اسید چرب زنجیره 
بلند، هیدروکسی اسید چرب، آلفا- الکیل- بتا هیدروکسی اسید 
چرب و ترکیبات آب  دوست شامل کربوهیدرات، اسید کربوکسیل  
این  هاست.  الکل  یا  حلقوی  پپتیدهای  ها،  آمینه  اسید  فسفات، 
مواد به وسیله دو راه متابولیک با آنزیم های متمایز از هم ساخته 
آب  بخش  به  دیگری  و  گریز  آب  بخش  به  یکی  که  شوند  می 
دوست مولکول منتهی می شود)5(. براساس این که سنتز هر یک 
از این دو بخش می تواند به طور پیوسته و یا در اثر القای محرک 
ساخته شود، پژوهشگران چهار راهبرد برای تولید بیوسورفکتانت  

در سلول باکتری ها پیش بینی کرده اند:
• بیوسنتز بخش آب گریز دائمی و بخش آب دوست در اثر القای   

محرک صورت می گیرد.
• بیوسنتز بخش آب دوست دائمی و بخش آب گریز در اثر القای  

محرک انجام می شود.
• بیوسنتز هر دو بخش دائمی است. 
• بیوسنتز هردو بخش توسط القای محرک صورت می گیرد)6(. 

 نوع محیط کشت و شرایط رشد ویژگی های میکرو ارگانیسم، 
نوع و مقدار بیوسورفکتانت تولید شده را تعیین می کند. منبع کربن 
می تواند تولید فرآورده را القا و تشدید کرده یا مهار کند. در برخی 
موارد افزودن منبع کربن نامحلول در آب تولید  بیوسورفکتانت را 

القا می کند. مثال هایی از این حالت عبارتند از:
زنجیره  چرب  اسیدهای  افزودن  با  سوفرولیپی ها   سنتز    -۱ 
بلند با هیدروکربن ها یا گلیسیریدها به محیط رشد تورولوپسیس 

.)Torulopsis magnoliae( مگنولی ای
۲-  سنتز ترهالولیپیدها در ردوکوکوس اریتروپولیس با افزودن 

هیدروکربن ها)6و۱۳(.
آئروجینوزا سویه ی  در سودوموناس  لیپیدها  گلیکو  ۳-  سنتز 
بیوسنتز  کلی  طور  به  طبیعی   های   الکان  افزودن  با   SB-30
امکان پذیر  القایی  به وسیله ی  سوبستراهای  قبیل  این  از   بیشتر 
و  اسیدهای  وسیله ی   به  ها  بیوسورفکتانت  تولید   مهار  است. 
آرتروباکترکالکوواستیکوس  باکتری های  در  ترتیب  به  د-گلوکز 
آرتروباکترپارافینئوس  و   )A.Calcoaceticus(
)A.Paraffineus( مشاهده شده است. به همین طریق، مهار و 
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Abstract 
Introduction and goal; Biosurfactants are known for their af-

finity for adsorption and are the most abundant organic com-
pounds. Biosurfactants are dual-friendly surfactants produced 
by microorganisms. Biosurfactants have several advantages 
over chemically synthesized surfactants, such as: on-site pro-
duction of renewable substrates, lower toxicity, biodegradabil-
ity, and environmental compatibility. The goal is the molecular 
biotechnology of microorganisms to produce biosurfactants.

materials and methods; In the present study, relevant infor-
mation was searched from Pub med, Scopus, Google Scholer 
and Magiran databases. Data analysis was performed qualita-
tively.

Results; The ability of microorganisms to produce biosur-
factants has led to the attention of various microorganisms in 
the production of biosurfactants. These molecules are able to 
reduce the surface and interfacial tension between liquids, sol-
ids, and gases by being at the interface of non-biodegradable 
fluids, and facilitate the mixing or dispersion of these com-
pounds as emulsions in water or other fluids. . Thus increasing 
solubility, mobility, bioavailability and subsequent biodegrada-
tion of hydrophobic materials and insoluble organic matter.

Conclusion; Due to the many applications of biosurfactants 
in industry, the production of this biological product has been 
considered by researchers in recent years. Various methods for 
production and isolation of this product have been done by 
optimizing the culture conditions and genetic engineering and 
metabolic engineering strategy.

Keywords: Microorganisms, Production, Biosurfactants and 
Biotechnology.

رسوب دادن سورفکتین موجود در آن در محیط اسیدی در شرایط 
مشابه از همان کشت، ۴/5 گرم در لیتر سورفکتین  به دست آمده 
ها  سورفکتانت  زیستی  کننده های  تولید  است)9و۱۰(. مهم ترین 
اسینتوباکتر،   سودوموناس،  باسیلوس،  جنس  های  باکتری  شامل 
است.  رودوتورولا  و  کاندیدا  مخمرها  بین  در  و  باکتریوم  کورینه 
شرایط  در  ولی  مانده  باقی  فعال  سلول  درون  ها  بیوسورفکتانت 
شیمیایی خارج سلول معمولاً شرایط دشوار مانند پروکاریوت های 
است.  شده  خاصی  توجه  سایکروفیل  و  هالوفیل  هایپرترموفیل، 
کاربردهای انحصاری این فرآورده های  جدید می تواند وضع بازار 

سورفکتانت ها  را به سود انواع بیولوژیک آن تغییر دهد)۱۱(.

نتیجه گیری
زمینه  این  در  گرفته  انجام  هاي  پژوهش  به     باتوجه 
این  مؤثرّترین  از  که  بیوسورفکتانت  مولد  میکرواگانیسم هاي 
سودوموناس  به  می توان  نفت  تجزیه  در  ها  میکروارگانیسم 
سودوموناس  و  رامنولیپید  بیوسورفکتانت  تولید  با  آئروژینوزا 
قابلیت  برد؛  نام  را  لیپوپبتید  بیوسورفکتانت  تولید  با  فلورسانس 
در  بیوسوفکتانت ها  کننده  تولید  های  میکروارگانیسم  بالای 
کاربردهای  برای  فراوانی  پتانسیل  دارای  سطحی  کشش  کاهش 

بیوتکنولوژی و زیست محیطی است.
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