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ــیر و  ــه س ــد، ب ــس امی ــوه ای از جن ــا چراغ ق ــما را ب ــریه ی DNA، ش ــماره از نش ــمین ش در چهل وشش
ســفری قدیمــی می بریــم. ســرطان، بیمــاری نام آشــنایی اســت کــه تاریخــی طولانــی دارد امــا این بــار از 
دریچــه ی اپی ژنتیــک و بیوتکنولــوژی آن را بررســی می کنیــم و بــه ایــن جرقــه ی امیــد چنــگ می زنیــم.

ــر  ــته و از تاثی ــگ گذاش ــین لرنین ــی و ماش ــوش مصنوع ــوژی، ه ــور تکنول ــای پرش ــه دنی ــا ب ــر، پ بعدت
فوق العــاده ی آن در تشــخیص زودهنــگام دیابــت بــا شــما ســخن می گوییــم. چــرا کــه لحظــه بــه لحظــه، 
ــد  ــالم و مفی ــه ای س ــاخت جامع ــرای س ــی ب ــوش مصنوع ــرفته و ه ــتم های پیش ــن سیس ــتفاده از ای اس

می شــود. ضروری تــر 
در ادامــه ی مســیر می ایســتیم، برمی گردیــم و نگاهــی بــه نقطــه ی شــروعمان می اندازیــم؛ معمــای ژن هــا 
و ســوغات اجدادمــان از روزهــای نخســتین پیدایــش. در ایــن راه پرپیچ وخــم و شــگفت آور، معنــای حقیقــی 

بیوتکنولــوژی را درمی یابیــم.
ــان  ــا در درم ــز ژن ه ــویم و از راز و رم ــت می ش ــنا هم صحب ــاری نام آش ــک بیم ــا ی ــاره ب ــا دوب در انته
پارکینســون می نویســیم. کــه بیوتکنولــوژی در نهایــت چیــزی نیســت جــز کلیــدی طلایــی بــرای گشــودن 

ــده. ــد و آین ــس امی ــدی از جن ــد؛ کلی ــه روی انســان بســته مانده ان ــی کــه سال هاســت ب درهای

یگانه کاظمی
پاییز 1402
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المیرا زمانی
 فارغ التحصیل کارشناســی بیوتکنولوژی دانشگاه آزاد واحد مشهد

اپی ژنــوم چیســت؟ اپی ژنــوم از ترکیبــات شــیمیایی 
تشــکیل شــده اســت کــه ژنــوم را بــه گونــه ای تغییر 
ــه  ــه ب ــد ک ــذاری می کنن ــا علامت گ ــد ی می دهن
ــی  ــه زمان ــه کاری را، در کجــا و چ ــد چ آن می گوی

انجــام دهــد.

شــروع و پیشــرفت ســرطان توســط هــر دو رویــداد 
بــر  کنتــرل می شــود.  اپی ژنتیکــی  و  ژنتیکــی 
مدولاســیون های  ژنتیکــی،  تغییــرات  خــلاف 
برگشــت پذیر  بالقــوه  طــور  بــه  اپی ژنتیکــی 
ــش  ــا گســترش دان ــه ب ــی اســت ک ــتند. بدیه هس
اپی ژنتیــک،  مکانیســم های  مــورد  در  مــا 
درمــان  در  اپی ژنومیــک  هدفمنــد  درمان هــای 
ســرطان، چــه بــه عنــوان درمــان اولیــه و چــه بــه 
ــن  ــل و جایگزی ــی مکم ــای درمان ــوان گزینه ه عن
بــرای افزایــش اثربخشــی درمان هــای مرســوم 
ــد.  ــد ش ــر خواهن ــرطانی رایج ت ــاران س ــرای بیم ب
اپی ژنتیــک شــامل مطالعــات واریانــس بیــان ژن در 
طــول رشــد و تکثیــر ســلول های ســوماتیک اســت. 

شکل 1 : اپی ژنتیک و تنظیم بیان ژن )1(

ــر، مکانیســم های اپی ژنتیکــی  ــارت دیگ ــه عب ــا ب ی
ــر  ــق تغیی ــا از طری ــه ارگانیســم اجــازه می دهــد ت ب
در بیــان ژن بــه محیــط پاســخ دهــد. ســه مکانیســم 
ــای  ــطه پدیده ه ــه واس ــده ک ــر ش ــی منتش مولکول
 ،DNA اپی ژنتیکــی هســتند عبارتنــد از متیلاســیون
 RNA تغییــرات هیســتون پــس از ترجمــه و تنظیــم

ــده.  ــر کدکنن ــای غی ه
در توســعه ســرطان، مکانیســم های اپی ژنتیکــی 
ممکــن اســت مســتقیماً بیــان انکوژن هــا، ژن هــای 
ــط  ــای مرتب ــایر ژن ه ــور و س ــرکوب کننده توم س
ــا  ــیون ی ــد. هایپرمتیلاس ــر دهن ــور را تغیی ــا توم ب
پروموتــر  نواحــی  در  به ویــژه  هیپومتیلاســیون 
ــلاح  ــلالات اص ــت  DNMT، اخت ــان نادرس ژن، بی
هیســتون و بیان غیرطبیعی RNA های غیر کدکننده 
شــایع ترین تغییــرات اپی ژنتیکــی مشــاهده شــده در 

ســرطان هســتند. 
ــدد و  ــی متع ــرات اپی ژنتیک ــان تغیی ــود همزم وج
ایجــاد مقاومــت دارویــی، ضــرورت درمــان ترکیبــی 
ــن  ــد. همچنی ــکار می کن ــرطان آش ــان س را در درم
ممکــن اســت بــا معکــوس کــردن تغییــرات 
اپی ژنتیکــی کــه منجــر بــه آن می شــود، بــر 

مقاومــت شــیمی درمانی غلبــه شــود. 
ــکان  ــتر ام ــک بیش ــی اپی ژنتی ــای درمان رویکرده
شخصی ســازی درمــان را بــا در نظــر گرفتــن 
تاریخچــه خــود بیمــار و همچنیــن ســبک زندگــی 
ــر  ــلاوه ب ــد. ع ــم می کن ــابقه ســلامتی او فراه و س
تمــام مزایــای آن، کار بــا تغییــرات اپی ژنتیــک 

ــد.  ــوار باش ــد دش می توان

  DNAمتیل ترانسفراز
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ــیون  ــتی متیلاس ــانگرهای زیس ــه نش ــی ک هنگام
DNA تجزیــه و تحلیــل می شــوند، ناهمگونــی 

ــی  ــای بالین ــای نمونه ه ــود در بافت ه ــلولی موج س
ــده ای را  ــا و پیچی ــر، پوی ــج متغی ممکــن اســت نتای
ــد  ــر بای ــج متغی ــن نتای ــه همــراه داشــته باشــد. ای ب
در زمینــه تغییــرات زمــان واقعــی در بافت هــا 
ــود ممکــن اســت  ــه خ ــه نوب ــه ب ــوند ک تفســیر ش
بــر تغییــرات اپی ژنتیکــی تأثیــر بگــذارد، کــه 
ــم  ــد متابولیس ــی مانن ــل محل ــه عوام ــدت ب ــه ش ب
ــای  ــکیل رادیکال ه ــانی، تش ــیژن رس ــلولی، اکس س

ــتند.  ــاس هس ــاب حس آزاد و الته
عــلاوه بــر ایــن، تراکــم ســلولی طبیعــی در مایعــات 
بــدن ماننــد ســرم، پلاســما، ادرار و خلــط کــم 
اســت کــه ممکــن اســت تشــخیص بیومارکرهــای 
اپی ژنتیــک در ســلول های ســرطانی نــادر را دشــوار 
کنــد. بــا ایــن حــال، فناوری هــای جدیــد شناســایی 
ــکان  ــاس، ام ــیار حس ــلولی بس ــرداری س و تصویرب
تجزیــه و تحلیــل دقیــق ســلول های ســرطانی منفرد 
ــن  ــون، و همچنی ــردش خ ــا و گ ــود در بافت ه موج
جمعیت هــای مختلف ســلولی در ریزمحیــط را فراهم 
ــه  ــوان چندیــن نمون می کنــد. در حــال حاضــر می ت
ــرطان  ــان س ــول دوره درم ــت را در ط ــون و باف خ
ــی  ــی و اپی ژنتیک ــرات ژنتیک ــی تغیی ــرای ارزیاب ب
ــاب  ــر انتخ ــت ب ــن اس ــه ممک ــرد ک ــت ک دریاف
درمان هــای مختلــف ضــد ســرطان تأثیــر بگــذارد. 
ســلول های  در  تمایــز  وضعیــت  در  ناهمگونــی 
ســرطانی و تغییــر در درجــه بافت شناســی تومــور در 
طــول بیمــاری ممکــن اســت باعــث نتایــج مبهم در 

ارتبــاط وضعیــت بالینــی شــود. 
در حالــی کــه فرآیندهــای درمانــی بیمــاری دنبــال 
می شــود، ممکــن اســت نتایــج نامشــخصی در 
ــن،  ــد، بنابرای ــت آی ــه دس ــاران ب ــای بیم نمونه ه
پزشــکان ممکــن اســت مجبــور باشــند بــرای درک 
ــی  ــی ژنتیک ــی و اپ ــخصات ژنتیک ــرات در مش تغیی
ــت  ــا را دریاف ــون و بافت ه ــای خ ــاری، نمونه ه بیم

ــن اســاس  ــر ای ــی لازم را ب ــرات درمان ــد و تغیی کنن
ــد. انجــام دهن

تومورزایــی نتیجــه فعــال شــدن انکــوژن و یــا 
غیرفعــال شــدن مســیرهای پرواپوپتــوز یا ســرکوبگر 
ــه  ــود ک ــن ب ــر ای ــاد ب ــدا، اعتق ــور اســت. در ابت توم
اینهــا منحصــراً ناشــی از رویدادهــای ژنتیکــی ماننــد 
ــت.  ــذف اس ــا ح ــی ژن، ی ــت، بازآرای ــش، تقوی جه
اکنــون می دانیــم کــه متیلاســیون DNA یــک 
ــای  ــردن ژن ه ــوش ک ــرای خام ــن ب روش جایگزی

ــت.  ــور اس ــرکوب کننده توم س
اثــرات متیلاســیون DNA بــر تغییــرات مســیر 
می توانــد مســتقیم باشــد، بــا تأثیــر بــر پروموترهــای 
ــا  ــتقیم، ب ــا غیرمس ــور، ی ــرکوبگر توم ــای س ژن ه
ــده  ــناخته ش ــای ش ــردن مهارکننده ه ــوش ک خام
خانــواده  کــردن  خامــوش  ماننــد  انکوژن هــا، 
ژن هــای پروتئینــی ترشــح شــده )SFRP( کــه منجــر 
ــه فعــال ســازی مســیر در ســرطان های مختلــف  ب
ــا،  ــد جهش ه ــیرهایی مانن ــه مس ــود. از جمل می ش
خامــوش کــردن ژن هــای ســرکوبگر تومــور مزیــت 
مربوطــه  ســلول های  بــه  را  انتخابــی  تکثیــر 

می دهــد، متاســتاز را تســهیل می کنــد. 
اولیــه در  رویــداد  هیپرمتیلاســیونDNA  یــک 
ــش  ــاد نق ــال زی ــه احتم ــه ب ــت ک ــی اس تومورزای
ایفــا  تومــور  پیشــرفت  و  شــروع  در  عمــده ای 
تجمــع  بــرای  را  مناســبی  زمینــه  و  می کنــد 
بســیاری از ناهنجاری هــای ژنتیکــی و اپی ژنتیکــی 
ــه  ــا منجــر ب ــن داده ه ــد. ای ــان ایجــاد می کن همزم
تفکــر جدیــدی در مــورد مکانیســم های پشــت ســر 
شــروع و پیشــرفت تومــور، حتــی در مراحــل اولیــه 

شــد.  ســرطان زایی 
ــیون DNA در ســرطان  ــای ناهنجــار متیلاس الگوه
دارای تنــوع بیــن فــردی قابــل توجهــی اســت کــه 
نــه تنهــا ویژگــی نــوع تومــور بلکــه تنــوع شــخصی 

متیلاسیون DNA در سرطان :
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را نیــز در بــر می گیــرد. پدیــده ای کــه اکنــون 
ــود.  ــناخته می ش ــور ش ــپ متیلات ــوان فنوتی ــه عن ب
یکــی از پیامدهــای بالقــوه هیپومتیلاســیون عمیــق، 
ــتعد  ــاران را مس ــه بیم ــت ک ــی اس ــی ژنوم بی ثبات
جهــش، حــذف، تقویــت، وارونگــی و جابجایــی 
نــرخ  بــا  هیپومتیلاســیون  واقــع،  در  می کنــد. 
ــلا  ــاران مبت ــی در بیم ــرات کروموزوم ــر تغیی بالات
بــه ســرطان کولــون ارتبــاط دارد و بــا پیــش آگهــی 

ــراه اســت.  ــف هم ضعی
ــوه هیپومتیلاســیون  یکــی دیگــر از پیامدهــای بالق
DNA، فعــال شــدن مجــدد ژن هایــی اســت کــه بــه 

ــد  ــن می توان ــوند. ای ــوش می ش ــول خام ــور معم ط
ــال  ــی ژن و فع ــان طبیع ــلال در بی ــه اخت ــر ب منج
ــد  ــد و ض ــرک رش ــیرهای مح ــوه مس ــدن بالق ش
ــیون  ــن، هیپومتیلاس ــر ای ــلاوه ب ــود. ع ــوز ش آپوپت
ــدد  ــازی مج ــه فعال س ــر ب ــد منج ــر می توان پروموت
miRNAهــای تعبیه شــده در مناطــق کدکننــده 

ــوش  ــه خام ــر ب ــه منج ــود ک ــاص ش ــای خ ژن ه
شــدن یــا بیــان ناهنجــار پروتئیــن مربوطه می شــود. 
 DNA ــی ــلال ژنتیک ــط اخت ــیون توس هیپومتیلاس
متیــل ترانســفراز 1 در برخــی از مــدل هــا در برابــر 
ــن  ــا همچنی ــد، ام ــت می کن ــرطان زایی محافظ س
می توانــد باعــث ایجــاد تومــور در مدل هــای دیگــر 
 DNA شــود. داروهــای اپی ژنتیکــی کــه متیلاســیون
ــد،  ــی کنن ــار م ــتون را مه ــیون هیس ــا استیلاس ی
ــرکوبگر  ــای س ــدد ژن ه ــازی مج ــکان فعال س ام
ــرطانی را  ــلول های س ــد س ــرکوب رش ــور و س توم
ــی،  ــج بالین ــن، نتای ــر ای ــد. عــلاوه ب فراهــم می کنن
ماننــد داروهــای اپی ژنتیکــی   کــه آنزیم هــای 
خــاص را بــرای درمــان ســرطان هــدف قــرار 
ــخ  ــان پاس ــه درم ــه ب ــلول هایی را ک ــد و س می دهن
ــوان  ــه عن ــاره حســاس می شــوند، ب ــد، دوب نمی دهن

ــده هســتند. ــان ســرطان امیدوارکنن درم

شکل 2 : متیلاسیون DNA  در سرطان )2(

تغییرات هیستون ها در سرطان :

ــتون  ــلاح هیس ــورد اص ــدودی در م ــات مح اطلاع
ــه  در رده هــای ســلولی ســرطانی و تومورهــای اولی
وجــود دارد. مطالعــات اخیــر کاهــش هیســتون 
 H4 ــتون ــیون و هیس ــن 16 مونواستیلاس H4 لیزی
لیزیــن 20 تــری متیلاســیون در ســرطان را نشــان 
ــرات در  ــن تغیی ــه ای ــد ک ــخص ش ــت. مش داده اس
ــا نواحــی  سرتاســر ژنــوم اتفــاق می افتــد، به ویــژه ب
تکــراری  توالی هــای  در   DNA هیپومتیلاســیون 

ــد.  ــانی دارن همپوش
 H3 برعکس، از دســت دادن استیلاســیون هیســتون
ــری متیلاســیون  ــا ت ــن 9 و دی متیلاســیون ی لیزی
لیزیــن 4 و افزایــش دی متیلاســیون یــا تــری 
ــوان  ــن 9 را می ت ــتون H3 لیزی ــیون هیس متیلاس
ــا  ــد ب در پروموتورهــای ژن خــاص یافــت و می توان
خامــوش کــردن ژن هــای ســرکوبگر تومــور حیاتــی 
ــاهدات  ــی از مش ــد. یک ــک کن ــی کم ــه تومورزای ب
ــا  ــه ب ــی اســت ک ــن ژن های ــب، همبســتگی بی جال
متیلاســیون DNA در ســرطان مشــخص شــده 
ــه پروتئین هــای گــروه پلــی  انــد و ژن هایــی کــه ب
در ســلول های   )PcG( کننــده  کمــب ســرکوب 

ــی متصــل هســتند.  جنین
ــم  ــا ه ــروه ب ــن دو گ ــه ای ــد ک ــر می رس ــه نظ ب
ــای  ــد ژن ه ــان می ده ــه نش ــد، ک ــانی دارن همپوش
خاصــی آمــاده خامــوش شــدن هســتند و از پیــش 
ــتون  ــانه های هیس ــدف نش ــه ه ــده اند ک ــن ش تعیی
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ــند.  ــرطان باش ــاص در س ــرکوب کننده خ س
ــوز  ــه در آن هن ــیونDNA، ک ــلاف متیلاس ــر خ ب
ــایی  ــت شناس ــن نی ــا حس ــلاز ب ــک DNA دمتی ی
نشــده اســت، اصلاحــات هیســتون پــس از ترجمــه 
ــه  ــان دو طرف ــک خیاب ــوان ی ــه عن ــی ب ــه خوب ب
ــزوری اداره  ــای کاتالی ــادل آنزیم ه ــط تع ــه توس ک

می شــود.  مشــخص  می شــود، 
تغییــر ایــن تعــادل در ســرطان می توانــد از طریــق 
و عملکــرد اصلاح کننده هــای  بیــان ژن  تغییــر 
اپی ژنتیــک مشــخص شــود کــه هــم در نئوپــلازی 
 EZH2 دارد.  نقــش  انســان  در  هــم  و  مــوش 
همچنیــن بــه عنــوان یــک نشــانگر زیســتی بالقــوه 
ــتات  ــی پروس ــای تهاجم ــخیص توموره ــرای تش ب
ــت.  ــد اس ــر مفی ــای ضعیف ت ــتان از توموره و پس
ــت.  ــده اس ــت ش ــا یاف ــش EZH2 در لنفوم ه جه
ــتون در  ــرات هیس ــه تغیی ــای مطالع از محدودیت ه
ســرطان، نیــاز بــه تعــداد نســبتاً زیــادی ســلول تــازه 
ــت  ــای باف ــده دارد و نمونه ه ــد ش ــازه منجم ــا ت ی

ــت. ــرده اس ــدود ک ــی را مح بالین

شکل 3 : تغییرات هیستون در سرطان )3(
RNA های غیر کد کننده در سرطان :

7

مشــاهدات نشــان داده اســت کــه miRNA ها ممکن 
اســت در نئوپلازی انســان نقش داشــته باشــند. 

در واقــع، مطالعــات ثابــت کــرده کــه تغییــرات کلــی 
miRNA در ســرطان با بســیاری از miRNA در بیــان

هــا وجــود دارد کــه توســط رویدادهــای ژنتیکــی یــا 
اپی ژنتیکــی تنظیــم می شــوند و برخــی از آنهــا 

ــت می شــوند. ــم مثب تنظی
ــامل  ــد ش ــش از ح ــده بی ــان ش ــای بی  miRNA ه
ــرار  ــدف ق ــا ه ــه ب ــت ک ــته miR-17-92 اس دس
دادن فاکتــور رونویســی E2F1، یــک تنظیــم کننــده 
ــای  ــرطان ه ــاد س ــلولی، در ایج ــه س ــی چرخ اصل
ریــه و پســتان و همچنیــن لوســمی میلوئیــدی 
مزمــن نقــش دارد. دســته miR-17-92 همچنیــن 
نشــان داده شــده اســت کــه تقویــت غالبــاً در ایجــاد 

ــش دارد.  ــلول B نق ــوم س لنف
بیــان بیــش از حــد آن منجــر بــه افزایــش تهاجمــی 

بیمــاری در مدل هــای مــوش شــد. 
همچنیــن نشــان داده شــده اســت کــه ایــن دســته 
از miRNA هــا توســط انکــوژن c-myc فعــال مــی 
ــته  ــی برجس ــت آن را در تومورزای ــه اهمی ــود ک ش
طریــق  از  هــا   miRNA از  بســیاری  می کنــد. 
ــده  ــای کدکنن ــابه ژن ه ــی مش ــه روش ــی ب رونویس
پروتئیــن تنظیــم می شــوند و می تواننــد توســط 
مکانیســم های ژنتیکــی )مثــلًا تقویــت( بیــش از حد 
بیــان شــوند یا توســط عامــل ژنتیکــی )مثــلًا حذف( 
ــیون(  ــد هیپرمتیلاس ــی )مانن ــل اپی ژنتیک ــا عام ی
ســرکوب شــوند. در متیلاســیون RNA ثابــت شــده 
اســت کــه بــا انــواع دیگــر مدولاســیون های 
اپی ژنتیکــی نیــز تعامــل دارد و بــه نقــش تنظیمــی 
آن اشــاره می کنــد. بــا طیــف گســترده ای از اثــرات 
بیولوژیکــی، اصلاحــات متیلاســیون RNA پتانســیل 
ســلولی  مکانیســم های  کشــف  بــرای  زیــادی 
ــداف  ــد و اه ــاری دارن ــلامت و بیم ــده در س پیچی

ــتند. ــدی هس ــی قدرتمن ــی اپی ژنتیک درمان



شکل RNA : 4 های غیر کننده )4(

نتیجه گیری :
ــه  ــی ک ــه ی عوامل ــوم و هم ــی اپی ژن درک پیچیدگ
توالی هــای  بــا  آن  برهمکنش هــای  تعدیــل  در 
ژنومــی نقــش دارنــد در ســلامت و بیمــاری اهمیت 
ــد  ــکان می ده ــا ام ــه م ــن درک ب ــی دارد. ای اساس
در جســتجوی مکانیســم های حاکــم بــر سرنوشــت 
ــم.  ــت یابی ــری دس ــای جدیدت ــه افق ه ــلولی ب س
ــی کــه از ســمیت ســلولی  ــورزا، زمان در طیــف توم
غیــر هدفمنــد بــه برگشــت فنوتیــپ بدخیــم تغییــر 
ــر  ــرفت های اخی ــود. پیش ــک می ش ــم، نزدی می کنی
در رویکردهــای اپی ژنومیــک امــکان نقشــه برداری 

از حالــت متیلاســیون و استیلاســیون و ســطوح 
miRNA در ژنــوم را بــا دقــت بــالا فراهــم می کنــد 

ــرای  ــتی ب ــانگرهای زیس ــایی نش ــه شناس ــه ب ک
درک  می کنــد.  کمــک  مختلــف  بیماری هــای 
ارتبــاط بیــن تنظیم زدایــی اپــی ژنتیــک و ســرطان 
ــر کمــک  ــی بهت ــه طراحــی اســتراتژی های درمان ب
ــی  ــت پذیری ذات ــن، برگش ــر ای ــلاوه ب ــد. ع می کن
ــز  ــت هیجان انگی ــک فرص ــک ی ــرات اپی ژنتی تغیی
بــرای  جدیــد  اســتراتژی های  توســعه  بــرای 

پیشــگیری از ســرطان اســت.
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الهه حسین نیا 
دانشــجوی ترم سه بیوفیزیک دانشگاه الزهرا )س(

بــا توجــه بــه جمعیــت رو به رشــد، توســعه ی 
ــش  ــلامت و کاه ــت س ــرای تقوی ــتم هایی ب سیس
نگرانی هــای روزافــزون در سراســر جهــان ضــروری 
ــه  ــتی ب ــای بهداش ــتم های مراقبت ه ــت. سیس اس
ــای  ــق روش ه ــه طب ــده اند ک ــی ش ــه ای طراح گون
ــراد را  ــلامتی اف ــرای س ــرایط لازم ب ــوم، ش مرس
فراهــم کننــد و تشــخیص بیمــاری را بــه درســتی 
و بــا کارایــی بیشــتر انجــام دهنــد. بهبــود در 
سیســتم های مراقبت هــای بهداشــتی بــه طــور 
ــذارد.  ــر می گ ــراد تأثی ــلامتی اف ــر س ــتقیم ب مس
ــباتی و  ــای محاس ــای روش ه ــتفاده از قابلیت ه اس
ــای  ــتم های مراقبت ه ــی در سیس ــوش مصنوع ه
بهداشــتی بــرای ارتقــای جامعــه ای ســالم و کاهــش 

ــت.  ــروری اس ــا ض ــه بیماری ه ــلا ب ــر ابت خط
دیابــت میلیون هــا نفــر را در سراســر جهــان تحــت 
تاثیــر قــرار می دهــد. تشــخیص بــه موقــع و دقیــق 
بــرای مدیریــت موثــر بیمــاری و پیشــگیری از 
ــت  ــوع دیاب ــد ن ــت. چن ــم اس ــیار مه ــوارض بس ع
ــوع 2،  ــوع 1، ن ــه ن ــت، از جمل ــده اس ــناخته ش ش
ــن آنهــا  ــواع دیگــر، کــه شــایع تری حاملگــی، و ان
نــوع 1 و نــوع 2 اســت . دیابــت نــوع 1 معمــولًا در 

گــروه ســنی جــوان 30 تــا 40 ســال رخ می دهــد و 
وابســته بــه انســولین اســت. بیمــاران بایــد انســولین 
ــوع 2، در میــان گــروه  مصــرف کننــد. در مقابــل ن
ســنی بــالای 40 ســال غالــب اســت. دیابــت 
ــتری دارد و  ــیوع بیش ــی ش ــطح جهان ــوع 2 در س ن
بیــش از 90٪ مــوارد را تشــکیل می دهــد. از ایــن رو 
ــی را  ــا و روش های ــان الگوریتم ه ــیاری از محقق بس
ــد.  ــان و تشــخیص آن پیشــنهاد کرده ان ــرای درم ب
پیــاده ســازی ایــن الگوریتم هــا ریشــه در یادگیــری 
عمیــق و یادگیــری ماشــین دارد. الگوریتم هــای 
ــه و  ــود در تجزی ــی خ ــا توانای ــری ماشــین، ب یادگی
تحلیــل مجموعــه داده هــای گســترده و تشــخیص 
ــده ای را در  ــدوار کنن ــج امی ــده، نتای الگوهــای پیچی
افزایــش دقــت و کارایــی تشــخیص نشــان داده انــد. 

)2019 ,.Haritha et al(
ــتفاده در  ــورد اس ــای م ــتفاده از الگوریتم ه ــا اس ب
ــه ای از  ــر زمین ــا ه ــین ی ــری ماش داده کاوی، یادگی
هــوش مصنوعــی، مدل ســازی را انجــام می دهنــد، 
یعنــی از داده هــای موجــود از 
زمــان  تــا  گذشــته 
کنونــی بــرای 



پیش بینــی نتایــج در آینــده اســتفاده می شــود. 
از شــایع ترین علائــم دیابــت ماننــد متابولیســم 
ــتفاده  ــا اس ــع آوری داده ه ــرای جم ــی ب غیرطبیع
اســاس  بــر  مدل ســازی  ســپس  و  می شــود 
ــه  ــه ب ــود. در ادام ــام می ش ــیت انج ــن و جنس س
تحقیقــات  و  ماشــین  یادگیــری  الگوریتم هــای 

انجــام شــده در ایــن حــوزه می پردازیــم:
Choudhury و Gupta مطالعــه ای انجــام دادنــد کــه 

در آن ســعی کردنــد افــراد را بــه دو گــروه پرخطــر و 
کــم خطــر دســته بنــدی کننــد. 

ــی  ــای مختلف ــن کار از الگوریتم ه ــرای ای ــا ب آنه
اســتفاده کردنــد. الگوریتم هــای مــورد اســتفاده  
بودنــد.   LR و   SVM،  KNN،  DT،  RF ،  NB

نتایــج خروجــی نشــان داد کــه LR بهتریــن و دقیــق 
تریــن مــدل بــود و DT کمتریــن امتیــاز را داشــت.

)2019  ,Choudhury & Gupta(
 Shuklaاز الگوریتــم LR بــرای ایــن مطالعه اســتفاده 
ــواردی  ــامل م ــده ش ــتفاده ش ــای اس ــرد. داده ه ک
 )BMI( ماننــد ســطح گلوکــز، شــاخص تــوده بدنــی
ــه در  ــی ک ــع پارامترهای ــد. در واق ــارداری بودن و ب
ــه بیمــاری در آینــده مرتبــط  تعییــن خطــر ابتــلا ب
ــدل  ــن م ــت. ای ــرار گرف ــتفاده ق ــورد اس ــتن م هس

 )2020 ,Shukla( .دقــت 82,92٪ را نشــان داد
Dalakleidi  و تیمــش بــا دو مجموعــه داده کار 

کردنــد. در مجموعــه ی 1 آن هــا داده هــا را بــه 
ــش  ــوزش و آزمای ــرای آم ــاوی ب ــمت مس دو قس
ــه  ــا ب ــه ی 2، داده ه ــد و در مجموع ــیم کردن تقس
دو قســمت نامســاوی ) 70٪ بــرای آمــوزش و ٪30 
بــرای آزمایــش ( تقســیم شــدند. آن هــا از داده هــای 
پرونــده پزشــکی 560 بیمــار مبتــلا بــه دیابــت نــوع 
دوم اســتفاده کردنــد کــه شــامل مهم تریــن عوامــل 
ــان  ــی مبتلای ــی عروق ــا بیماری هــای قلب ــط ب مرتب
بــه دیابــت نــوع 2 ، ماننــد ســن تشــخیص دیابــت، 

مــدت زمانــی کــه فــرد دیابت داشــته اســت، ســطح 
ــد و  ــیگار می کش ــرد س ــا ف ــه آی ــترول، اینک کلس
همچنیــن ســایر عوامــل مرتبــط بــا عــوارض دیابت 
و اســتفاده از داروهــای خــاص بــرای دیابت و فشــار 
ــی  ــیار بالای ــت بس ــه دق ــن مطالع ــد. ای ــون بودن خ
ــر  ــی خط ــه در پیش بین ــد ک ــه می ده )0,96( را ارائ
بیمــاری قلبــی در بیمــاران دیابــت نــوع 2 چشــم گیر 

)2013 ,.Dalakleidi et al( .اســت
Islam و همــکاران از الگوریتم هــای مختلــف بــرای 

ــد.  ــتفاده کردن ــه داده اس ــک مجموع ــه ی ی مطالع
ــه  ــن روش RF را ب ــا روش NB و LR و همچنی آنه
ــر  ــی از 520 نف ــه اطلاعات ــن مجموع ــد. ای کار بردن
داشــت کــه پــس از پاکســازی داده هــا، 314 مــورد 
دیابــت داشــتند )مثبــت( و 186 مــورد نداشــتند 
ــد  ــج از روش RF بدســت آم ــن نتای ــی(. بهتری )منف

)2020 ,.Islam et al( .ــت ــت 99٪ داش ــه دق ک
ــا روش  ــود ب ــه ی خ ــکاران در مطالع Harris و هم

ــی  ــک روش بالین Weighted linear regression از ی

ــولین  ــه انس ــته ب ــت وابس ــخیص دیاب ــرای تش ب
اســتفاده کردنــد. آن هــا ارتباط بیــن وقــوع رتینوپاتی 
و مــدت زمــان ابتــلا بــه دیابــت را بررســی کردنــد 
و داده هــا را تجزیــه و تحلیــل نمودنــد. ایــن مطالعــه 
نشــان داد کــه وجــود رتینوپاتــی یــک عامــل مهــم 
بــرای تشــخیص زودرس ایــن نــوع دیابــت اســت. 

)1992 ,.Harris et al(
Ameena و Ashadevi از زبــان R بــرای ســاخت 

مدلــی بــر روی SVM، DTs، RF و LR اســتفاده 
زن  از 768  داده ای  مجموعــه  از  آن هــا  کردنــد. 
اســتفاده کردنــد کــه همگــی بــالای 20 ســال ســن 
ــا   داشــتند. ایــن داده شــامل اطلاعاتــی در رابطــه ب
ــینه ی  ــارداری، و پیش ــداد ب ــون، تع ــد خ BMI، قن

دیابــت در خانــواده بــود. الگوریتــم RF دقتــی تقریبــاً 
77 درصــد در مقایســه بــا مدل هــای دیگــر نشــان 

Support Vector Machine   
K-Nearest Neighbors  
Decision Tree  

Random forest  
Naive Bayes  
Logistic Regression  
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)2020  ,Ameena & Ashadevi( می دهــد. 
دو  روی   DT و   KNN از  همــکاران  و   Daanouni

ــی دارای  ــه اول ــد ک ــتفاده کردن ــه داده اس مجموع
2000 نمونــه و دومــی دارای 768 نمونــه بــود. آن ها 
از هشــت ویژگــی ماننــد BMI، گلوکــز، قنــد خــون و 
بــارداری بــرای آمــوزش مــدل اســتفاده کردنــد. 80 
درصــد داده را بــرای آمــوزش و 20 درصــد بقیــه را 
بــرای آزمایــش بــه کار بردنــد. KNN دارای حداکثــر 

)2019 ,.Daanouni et al( .ــت ــت 97,53٪ اس دق
 DT و SVM، NB از ســه الگوریتــم شــامل  Sisodia

اســتفاده کــرد. ویژگی هــای مــورد اســتفاده عبــارت 
بودنــد از غلظــت گلوکــز، فشــار خــون، BMI، ســن، 
تعــداد حاملگــی، غلظــت انســولین و پیشــینه ی 
ــه  ــا 586 نمون ــت را ب ــر دق ــی. NB حداکث خانوادگ

)2018  ,Sisodia & Sisodia(.دارد
ایــن مــوارد تنهــا چنــد مــورد از کارهــای انجام شــده 
در ایــن حــوزه بــود. اگرچــه روش هــا و الگوریتم های 
ــا یادگیــری  زیــادی در زمینــه یادگیــری ماشــینی ی
عمیــق ارائــه شــده اســت، امــا چالش هــای زیــادی 

باقــی مانــده اســت. 
اولیــن نگرانــی کــه هنــگام ســاخت یــک مــدل بــه 

ــد داده اســت.   ذهــن خطــور می کن
ــه ی  ــه مجموع ــت ک ــن اس ــکلات ای ــی از مش یک
داده هــا خیلــی کوچــک و ناکافــی هســتند. مجموعه 
ــری  ــت بالات ــت دق ــن اس ــک ممک ــای کوچ داده ه
ــد  ــد، امــا در پیــش بینــی داده ی جدی را نشــان دهن
ــن رو،  ــد. از ای ــل کنن ــف عم ــش ضعی ــرای آزمای ب
ــن مدل هــا در  ــودن و اســتفاده از ای ــل اعتمــاد ب قاب
عمــل چالــش برانگیــز اســت. تفســیر پذیــر بــودن 
بــرای  مناســب  انتخــاب ویژگی هــای  و  مــدل 
بــرآوردن نیازهــای یــک الگوریتــم نیــز می توانــد از 
)2015 ,.Iyer et al( .ــد ــر باش ــای دیگ محدودیت ه

ایــن مدل هــا تنهــا زمانــی مفیــد اســت کــه بتــوان 
ــا،  ــرد. در اینج ــتفاده ک ــردم اس ــع م ــه نف از آن ب
اســتقرار مــدل در کاربردهــای عملــی بســیار مهــم 
اســت. بســیاری از محققــان اســتقرار مدل هــا را بــر 
ــد.  روی پلتفرم هــای تلفــن همــراه پیشــنهاد کرده ان
در ایــن فرآینــد مســتمر، بســیاری از مســائل ماننــد 
ــداد دفعــات نمایــش پیش بینی هــا یــا تعــداد  تع
برنامه هــای مــورد نیــاز بــرای پــردازش مــدل بایــد 

در نظــر گرفتــه شــوند.
ــری  ــای یادگی ــرد روش ه ــاره ک ــد اش ــا بای در انته
و  دقــت  افزایــش  بــرای  زیــادی  ماشــین 
ــد.  ــرار گرفته ان ــث ق ــورد بح ــا م ــرد مدل ه عملک
ــتم های  ــینی در سیس ــری ماش ــای یادگی الگوریتم ه
ــق و  ــه دقی ــد ک ــت کرده ان ــکی ثاب ــخیص پزش تش
مقــرون بــه صرفه تــر هســتند. محققــان و پزشــکان 
ــه  ــد ک ــن باورن ــر ای ــترده ب ــور گس ــه ط ــی ب بالین
هــوش مصنوعــی ایــن قــدرت را دارد که تشــخیص 
ــتم های  ــد و سیس ــر ده ــاری را تغیی ــگام بیم دیرهن
تشــخیص پزشــکی کارآمــد و قابــل اعتمــادی 
بســازد. یادگیــری ماشــین بــا اســتفاده از مدل هــای 
ــش  ــود، نق ــد خ ــدی قدرتمن ــی و طبقه بن پیش بین
مهمــی در کمــک بــه دســتیابی بــه ایــن مهــم ایفــا 

 )2021  ,Sharma & Shah( می کنــد. 

11



فاطمه مرادی
دانشــجوی رشته مامایی، دانشگاه علوم پزشکی بیرجند

حــدود 100000  هموســاپینس ها    از  گروهــی 
ســال پیــش تصمیــم گرفتنــد از آفریقــا بــه 
ــه  ــد. آنچــه ک ســرزمین های دیگــر مهاجــرت کنن
آن هــا را مصمــم کــرد تــا ایــن تصمیــم بــزرگ را 
ــد برتری هایــی از جملــه داشــتن روش هــای  بگیرن
نویــن شــکار، افزایــش تولیــد مثــل و تفکــر انتزاعی 
ــان  ــتان شناس ــال 2010 باس ــل از س ــا قب ــود. ت ب
ــاپینس ها  ــا  و هموس ــه نئاندرتال ه ــتند ک نمی دانس
ــد. امــا شــواهد نشــان می دهــد  همدیگــر را دیده ان
داشــتند.  آمیختگــی  بــا هــم  ایــن دو گونــه 
ــن  ــره زمی ــخ ک ــازه ای از تاری ــوان ب ــن می ت بنابرای
ــور  ــم تص ــار ه ــه کن ــن دو گون ــتی ای را هم زیس
کــرد. ســوال اینجاســت کــه آیــا نئاندرتال هــا 
ــد؟  ــه بودن ــم آمیخت ــا ه ــدرن ب ــان های م و انس
ــا  ــا نئاندرتال ه ــد؟ آی ــه ح ــا چ ــا و ت ــه کج ــر بل اگ
ــدر؟  ــد؟ چق ــوم انســان مــدرن کمــک کردن ــه ژن ب
ــه  ــاً چ ــان واقع ــوم انس ــال در ژن ــای نئاندرت ژن ه

می کننــد؟

سرگذشت پسرعموهایمان
نامیــده  نئاندرتــال  کــه  فســیل هایی  اولیــن 

ــی  می شــوند، در ســال 1856 در آلمــان، در مکان
ــا  ــام نئاندرتال ه ــه ن ــی ک ــدر  )جای در دره نئان
ــدند.  ــدا ش ــت( پی ــده اس ــه ش ــا گرفت از آنج
ــی از  ــش، گروه ــال پی ــدود 500000 س ح
انســان های هایدلبــرگ   کــه در آفریقــا 
ــدا  ــود ج ــت خ ــد، از جمعی ــی می کردن زندگ
شــده  و بــه مناطقی در اروپا و آســیا مهاجرت 

ــوع  ــن ن ــه از ای ــا نشــأت گرفت ــد. نئاندرتال ه کرده ان
نئاندرتال هــا  زمــان،  آن  در  هســتند.  انســان ها 
ــد  ــب کردن ــردی را کس ــازگاری های منحصربه ف س
ــای ســرد  ــرد در محیط ه ــا کمــک ک ــه آن ه ــه ب ک
اروپــا و آســیا زنــده بماننــد. انــدام کوتــاه و نیم تنــه 
آن هــا بــه حفــظ گرمــا و بینــی پهــن آن هــا بــه گرم 
ــک  ــس کم ــگام تنف ــوا در هن ــدن ه ــوب ش و مرط
ــرگ  ــان های هایدلب ــی از انس ــا گروه ــرد. ام می ک
کــه در آفریقــا باقــی ماندنــد، گســترش پیــدا کردنــد 
و بعــد از چنــد صــد هــزار ســال توســعه، تکامــل و 

هوشــمند یــا انتخــاب طبیعــی، انســان هوشــمند 
همــان هموســاپینس را 

ــد.  تشــکیل دادن
از آن جهــت بــه 

آن هــا انســان 
شــمند  هو

Homo sapiens  
Neanderthal  

 Neander Valley  

Homo heidelbergensis
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ــرم فیزیکــی  ــه هــم ف ــه می شــود ک هوشــمند گفت
ــان های  ــبیه انس ــی ش ــان خیل ــم مغزش ــدن و ه ب
ــی در  ــر انتزاع ــار تفک ــت و آث ــوده اس ــروزی ب ام
آن هــا دیــده شــده؛ برخــلاف انســان های نئاندرتــال 

انســان های هوشــمند! و 
ــان  ــمندان و باستان شناس ــل دانش ــن دلی ــه همی  ب
ــا هوموســاپینس ها  ــد کــه اجــداد راســتین م معتقدن
محســوب می شــوند. ایــن گــروه از افــراد بیــن 
250000 تــا 270000 ســال پیــش آفریقــا را تــرک 
کردنــد. آن هــا بــه نوعــی پســرعموهای همــة 
ــبیه  ــیار ش ــد و بس ــروزی بودن ــده ام ــان های زن انس

ــا. ــا نئاندرتال ه ــد ت ــا بودن م

رمزگشایی ژنوم نئاندرتال ها
همان طــور کــه اشــاره کردیــم رابطه هــای زیســتی 
ــا وجــود داشــته  ــن هموســاپینس ها و نئاندرتال ه بی
اســت؛ حتــی این را هــم گفتیــم که هموســاپینس ها 
اجــداد مــا محســوب می شــوند. امــا چطــور بــه ایــن 

ــه رســیده ایم؟ نظری
کــد ژنتیکــی مــا می توانــد اطلاعــات زیــادی دربــاره 
اینکــه مــا چــه کســی هســتیم، از کجــا آمده ایــم و 
ــه چــه بیماری هایــی مبتــلا  حتــی ممکــن اســت ب
شــویم بــه مــا بدهــد. آنچــه کــه ژن هــای مــا امــروز 
بیــان می کننــد حاصــل ســال ها تکامــل و انتخــاب 
طبیعــی اســت.  قابــل اعتمادتریــن ســرنخ مــا بــرای 
ــده از  ــتخراج ش ــای اس ــا DNAه ــن ادع ــات ای اثب
آثــار بــه جــا مانــده از انســان های نخســتین اســت. 
البتــه DNA بــه دلیــل ســاختار زیســتی اش احتمــال 
 DNA تخریــب و آســیب زیــادی دارد و یافتــن
ــرا در  ــر در ســایر انســان ها بعیــد اســت، زی قدیمی ت
بیشــتر تاریــخ تکامــل مــا، هومینین هــا  در مناطــق 
گــرم، گاهــی مرطــوب، اســتوایی و نیمه گرمســیری 
آفریقــا و آســیا زندگــی می کردنــد کــه بســتر 
ــرای حفــظ DNA محســوب نمی شــوند. مناســبی ب

هنگامــی کــه دانشــمندان بــه انــدازه کافــی خــوش 
 DNA شــانس باشــند و نمونــه ای را پیــدا کننــد کــه
ــرای  خــود را حفــظ کــرده، بایــد نهایــت دقــت را ب
ــرده و از  ــظ ک ــام داده و آن را حف ــتخراج آن انج اس
ــه  ــب ب ــن DNA، اغل ــد. ای ــری کنن ــی جلوگی آلودگ
شــدت تکــه تکــه و تخریــب شــده اســت و تغییــرات 
ــا در  ــه م ــه DNAای ک ــبت ب ــی نس ــل توجه قاب
ــن  ــرای تعیی ــیم، دارد. ب ــده می شناس ــودات زن موج
توالــی  DNA، یــا خوانــدن رمزگــذاری جفــت پایــه، 
ــه  ــر گرفت ــد در نظ ــرات بای ــیب ها و تغیی ــن آس ای
شــوند و تاجایــی کــه ممکــن اســت برطــرف شــوند. 
ــاره و تکه تکــه  ــه صــورت رشــته های پاره پ DNA ب

شــده اســت کــه خوانــدن و تجزیــه و تحلیــل آن هــا 
ــمندان  ــه دانش ــی ک ــی از راه های ــت. یک ــوار اس دش
 DNA ــت ــد، تقوی ــه می کنن ــن موضــوع مقابل ــا ای ب
حفــظ شــده اســت کــه از طریــق فرآینــدی بــه نــام 
واکنــش زنجیــره ای پلیمــراز )PCR( انجــام می شــود.

 PCR اساســاً DNA را وادار می کنــد تــا بــه صــورت 
ــه  ــوری ک ــه ط ــد، ب ــر کن ــود را تکثی ــدی، خ تصاع
بــرای  توالــی  از همــان  بیشــتری  نســخه های 

ــد. ــته باش ــود داش مقایســه وج

زمانــی کــه هموســاپینس ها بــه دیــدار نئاندرتال هــا 
ــه شــدت کاهــش  ــد، جمعیــت نئاندرتال هــا ب رفته ان
ــا در  ــد. آن ه ــراض بودن ــال انق ــود و درح ــه ب یافت
رقابــت بــا حیوانــات شــکارچی دیگر، برتــری خاصی 
ــد  ــواهد باستان شناســی نشــان می دهن ــتند. ش نداش
ابــزار ســنگی های نئاندرتال هــا نیزه هایــی کنــد 
بودنــد و آثــار شکســتگی های عمیــق بــر روی 
استخوان هایشــان نشــان می دهــد آن هــا بــرای 
ــه  ــتند ک ــن داش ــای تن به ت ــذا، درگیری ه ــکار غ ش
ــه  ــن خــود باعــث کاهــش شــانس دســت یابی ب ای
غــذا، تهدیــد و عامــل خطــر بزرگــی بــرای انقــراض 

ردپای ژنوم نئاندرتال ها در بازی کیش ومات تکامل

hominins
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ــت.  ــمار می رف ــه ش ــا ب آن ه
ــری  ــوش بالات ــل ه ــه دلی ــاپینس ها ب ــا هموس ام
ــرای ســاخت ابزارهــای نویــن اســتفاده  کــه از آن ب
می کردنــد و اهلــی کــردن ســگ ها کــه بــه شــکار 
ــود را  ــل خ ــتند نس ــرد، توانس ــک می ک ــا کم آن ه
ادامــه دهنــد. آمیختگــی نئاندرتال هــا و انســان های 
هوشــمند  هوشــمند در اروپــا و قســمت هایی از 
ــارش ژن و  ــب ش ــا، موج ــتی آن ه ــیا و هم زیس آس
ــدام از  ــت هرک ــد در جمعی ــای جدی ــروز صفت ه ب
ــرای  ــن ویژگی هــا کمــک بزرگــی ب آن هــا شــد. ای
ــد.  ــوب می ش ــا محس ــای آن ه ــانس بق ــش ش افزای
ــوم  ــد ژن ــا 4 درص ــد 1 ت ــان می دهن ــات نش تحقیق

ــت.  ــیده اس ــه ارث رس ــا ب ــا از نئاندرتال ه م
ــوند  ــان می ش ــان بی ــه همچن ــی ک ــی از صفات برخ

ــد از: عبارتن
پوســت رنگ پریــده: اگــر انســان های مــدرن و 
ــا  ــی در اروپ ــک دوره زمان ــه در ی ــی ک نئاندرتال های
زندگــی می کردنــد، هــر دو ایــن کاهــش رنگدانــه را 
تکامــل دادنــد، احتمــالًا مزیتــی بــرای ایــن ویژگــی 
وجــود داشــته اســت. یــک فرضیــه بــرای توضیــح 
 D ــن ــد ویتامی ــامل تولی ــازگاری ش ــن س ــت ای مزی
 D ــن ــر ویتامی ــه ب ــه جــای تکی ــا ب ــدن م اســت. ب
ــود  ــن D خ ــع ویتامی ــاً منب ــی، اساس ــع غذای از مناب
را ســنتز مــی کنــد. ویتامیــن D زمانــی ســنتز مــی 
شــود کــه اشــعه UV خورشــید بــه پوســت مــا نفــوذ 
ــه  ــید ب ــور خورش ــوذ ن ــر نف ــت تیره ت ــد. پوس کن
ــن  ــد ویتامی ــک تولی ــا و تحری ــن لایه ه بیرونی تری
ــط  ــه دور از خ ــرادی ک ــد، اف ــخت تر می کن D را س
ــد در معــرض ایــن ویتامیــن  اســتوا زندگــی می کنن
قــرار نمی گیرنــد، چراکــه نــور خورشــید زیــاد اســت 
و نیــاز بــه بهینــه ســازی قــرار گرفتــن در معــرض 
نــور خورشــید دارنــد. بنابرایــن، جمعیــت هایــی کــه 
در آب و هــوای ســردتر هســتند، بایــد پوســت رنــگ 
 D ــن ــد ویتامی ــا بتوانن ــند ت ــته باش ــری داش پریده ت

کافــی را حتــی بــا قــرار گرفتــن کمتــر در معــرض 
نــور خورشــید، تولیــد کننــد.

ــرده  ــت ک ــر دق ــت: اگ ــف دس ــم ک ــت ضخی پوس
باشــید پوســت کــف دســت  مان ضخیــم تــر از 
ــم  ــن ضخی ــت. ای ــت اس ــمت های دس ــایر قس س
ــر  ــر ســرما مقاوم ت ــا دربراب ــودن کمــک می کنــد ت ب
باشــیم. ایــن ویژگــی را انســان های هوشــمند 
ــا  ــه آن ه ــرا ک ــد. چ ــرده بودن ــب نک ــمند کس هوش
ــه  ــازی ب ــلا نی ــد و اص ــی می کردن ــا زندگ در آفریق
داشــتن پوســت کــف دســت ضخیــم نداشــتند ولــی 
ــیر  ــق سردس ــا مناط ــا و ب ــه در اروپ ــا ک نئاندرتال ه
مواجــه شــده بودنــد، ایــن ویژگــی را کســب کردنــد 

ــم. ــه ارث برده ای ــا ب ــم از آن ه ــا ه و م
ــه  ــن دو گون ــن ای ــزش بی ــارس: آمی ــد انســان ن تول
ــارس در  ــوزادان ن ــد ن ــال تول ــا احتم ــد ت ــث ش باع
انســان های هوشــمند هوشــمند افزایــش پیــدا کنــد. 
ــر  ــه به خاط ــد ک ــا بودن ــای نئاندرتال  ه ــن بچه ه ای
ــد  ــا می آمدن ــه دنی ــر ب ــان زودت ــه بزرگ ش جمجم
ــال زایمــان رد شــوند و احتمــال  ــر از کان ــا راحت ت ت
ــل های  ــن در نس ــرای همی ــود. ب ــر ش ــقط کمت س
ــارس  ــوزاد ن ــد ن ــم کــه احتمــال تول ــدی می بینی بع

بیشــتر و احتمــال ســقط کمتــر شــده اســت.
افســردگی:  مشــاهدات نشــان می دهــد افســردگی 
ــتر اســت،  ــان بیش ــه ژن نئاندرتال ش ــی ک در آن های

ــت. ــایع تر اس ش
حساســیت ها: در تحقیقــات چندســال اخیــر متوجــه 
شــده اند، ژن نئاندرتال  هــا، مــا را نســبت بــه کوویــد 
ــرق و  ــه در ش ــی ک ــد. آن های ــیب پذیرتر می کن آس
جنــوب شــرق آســیا بودنــد )کــه ایــن افراد بیشــترین 
ســهم ژن نئاندرتالــی و آفریقایی هــا کمتریــن ســهم 
را دارنــد( میــزان ابتــلا و مرگ ومیــر بیشــتری 
ــان را  ــیت انس ــه حساس ــا اینک ــن ژن ب ــد. ای دارن
ــه  ــا ب ــت، ت ــرده اس ــالا ب ــا ب ــی بیماری ه ــه برخ ب
ــن موضــوع را  ــت ای ــده اســت. عل ــی مان ــروز باق ام
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ــه  ــی ک ــه آن های ــرد ک ــوان ک ــور عن ــوان اینط می ت
ــروس HIV روی  ــای وی ــد گیرنده ه ــن ژن را دارن ای
ــدز  ــه ای ــرده و ب ــر عمــل ک ســطح سلول شــان بهت

مقاوم ترنــد. 
لختــه شــدن خــون: یکــی از ژن هــای منتقــل شــده 
ــد  ــازه می ده ــا اج ــون م ــه خ ــه ب ــا ک از نئاندرتال ه
ــود(،  ــه ش ــا لخت ــود )ی ــد ش ــرعت منعق ــه س ــا ب ت
ســازگاری مفیــدی در موجوداتــی کــه اغلــب هنــگام 
ــا  ــود. ب ــوب می ش ــوند محس ــی می ش ــکار زخم ش
ایــن حــال، در افــراد مدرنــی کــه عمــر طولانی تــری 
دارنــد، همیــن ویژگــی خــون بــا لخته شــدن ســریع 
ــر   ــی مض ــای خون ــاد لخته ه ــث ایج ــد باع می توان

در مراحــل بعــدی زندگــی شــود.

و  هموســاپینس ها  بــا  رقابــت  در  نئاندرتال هــا 
حیوانــت دیگــر نتوانســتند مقاومــت کننــد و نزدیــک 
ــی  ــش تســلیم انتخــاب طبیع ــال پی ــه 40000 س ب
ــه  ــد ک ــان می ده ــواهد نش ــال ش ــا این ح ــدند. ب ش
ــه  ــده، بلک ــرض نش ــلا منق ــال کام ــان نئاندرت انس
بخشــی از ژنــوم  خــود را منتقــل کــرده و هنــوز هــم 
ــم؛  ــان ببینی ــم در خودم ــی از آن را می توانی رگه های
کافیســت همیــن الان بــه کــف دســتتان نــگاه کنید.
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فائزه مقدوری، حدیث قاسمیان
دانشــجویان کارشناسی بیوتکنولوژی دانشگاه الزهرا )س(

 )Parkinson disease( پارکینســون  بیمــاری 
یکــی از اختــلالات پیش رونــده و تحلیل برنــده 
عصبــی می باشــد و پــس از آلزایمــر در جایــگاه 
قــرار  نورونــی  تخریب کننــده  بیماری هــای  دوم 
ــش از  ــه بی ــاری ب ــن بیم ــی ای ــیوع جهان دارد. ش
6 میلیــون نفــر می رســد، ایــن عــدد ناشــی از 
ــری شــیوع در 30 ســال گذشــته  ــش 5/2 براب افزای
ــخصه  ــت  )Eduardo Tolosa, May 2021(. مش اس
ــن بیمــاری ایجــاد اینکلوژن هــای  پاتوبیولوژیــک ای
عصبــی سیتوپلاســمیک بــه شــکل اجســام لــوی ، 
همــراه بــا از دســت دادن نورون هــای دوپامینرژیــک 
ناشــی از اســترس اکســیداتیو، در جســم ســیاه  مغــز 
 ,Zeinab Rezaee(  میانــی و ســایر نواحی مغــز اســت
1398(. بــا ایــن حــال عــلاوه بــر نورون هــای 
عصبــی  ناقلیــن  سیســتم های  دوپامینرزیــک، 
نورآدرژیــک  و ســروتونرژیک  نیــز در ایــن بیمــاری 
ــوند  )T Tuon, Sep 2014(. در  ــیب می ش ــار آس دچ
ــن  ــک در ای ــای دوپامینرژی ــرگ نورون ه ــورد م م
ــه  ــک فرضی ــت، ی ــرح اس ــه مط ــاری دو فرضی بیم
ــن  ــتگی پروتئی ــپس انباش ــت و س ــوردن نادرس تاخ
α_ســینوکلئین  را عامــل آپوپتــوز و دیگــری نقــص 

اســترس  و  نورون هــا  ایــن  در  میتوکندریایــی 
اکســیداتیو متعاقــب را عامــل بیمــاری می دانــد 

.)1398  ,Zeinab Rezaee(
ــه اینکــه گونه هــای اشــتباه تاخــورده و  ــا توجــه ب ب
توده هــای رســوب کــرده α_ســینوکلئین از اجــزای 
اصلــی اجســام لــوی هســتند؛ پارکینســون در 
دســته بیماری هــای ســینوکلئینوپاتی طبقــه بنــدی 
ــن  می شــود )Eduardo Tolosa, May 2021(. پروتئی
ــه فســفولیپیدها  پیــش سیناپســی α_ســینوکلئین ب
متصــل شــده و در متابولیســم لیپیدهــا نقــش دارد. 
ــید  ــیدی 140 آمینواس ــک اس ــن کوچ ــن پروتئی ای
ــه میــزان زیــادی در ترمینال هــای عصبــی  دارد و ب
پیــش سیناپســی نورون هــای مرکــزی و محیطــی 

 .)2023 ,Paolo Calabresi( بیــان می شــود
ایــن بیمــاری عمومــاً بــه صــورت ترمــور  )لــرزش( 
عضــو در حــال اســتراحت، کنــدی حــرکات، اشــکال 
در انجــام کارهــای ظریــف و ســفتی و درد عضــلات 
ــود  ــی وج ــخیص بالین ــرای تش ــد. ب ــروز می کن ب
علامــت بــرادی کینــزی )کنــدی حــرکات( و 
حداقــل یــک از علائــم ترمــور در حــال اســتراحت، 
ــی  ــت بدن ــات وضعی ــدم ثب ــی و ع ــفتی عضلان س
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لازم اســت )روحانــي, بهــار 1389(. از آنجایــی کــه 
ــی  ــن عصب ــه سیســتم های ناقلی ــن بیمــاری ب در ای
اضطــراب،  بی تفاوتــی،  می شــود؛  وارد  آســیب 
افســردگي، اختــلالات خــواب همــراه بــا بی خوابــی 
ــی بیمــاری  ــر حرکت ــم غی ــز از علائ و فراموشــي نی

 .)2019 ,Silvia Cerri(  محســوب می شــوند
از عوامــل موثــر در ایجــاد ایــن بیمــاری می تــوان به 
افزایــش ســن، التهاب عصبــی، اکسیتوتوکسیســیتی، 
محیــط، وضعیــت سیســتم ایمنــی و علــل ژنتیکــی 
 Mohammad Shahverdi Shahraki,(  اشــاره کــرد
ــر روی  ــتگی ب ــل پیوس ــس از تحلی June 2022(. پ

بــا  مرتبــط  ژن  شــش  بــزرگ،  خانواده هــای 
 SCNA, :پارکینســون شــناخته شــده کــه عبارتنــد از
 .ATP13A2 و   DJ1  ,LRRK2  ,PARKIN PINK1
ــاوت  ــاری تف ــاوت بیم ــی متف ــکال ژنتیک ــن اش بی
ــده می شــود )قاســمی, 1392(.  خفیــف فنوتیپــی دی
  PARKINبــراي مثــال، در ناقــلان جهش هــاي
ســن شــروع پایین تــر، پیشــرفت بیمــاری کندتــر و 
علائــم متفارت تــر اســت؛ در مقابــل جهــش در ژن 
SCNA باعــث علائــم بیشــتر ماننــد دمانــس شــدید، 

ــر  ــول عم ــش ط ــاری و کاه ــریع تر بیم ــیر س س
دیــده می شــود )روحانــي, بهــار 1389(. جهــش 
ــل  ــش عام ــایع ترین جه ــوان ش ــه عن در LRRK2 ب
ــک ژن  ــت. LRRK2 ی ــده اس ــناخته ش ــاری ش بیم
ــا در  ــت؛ جهش ه ــزون اس ــامل 51 اگ ــزرگ و ش ب
ــد  ــز یافته ان ــزون تمرک ــد اگ ــاً در چن ــن ژن عمدت ای
و اغلــب انتهــای کربوکســیل پروتئیــن را رمزگــذاری 
ــازِ  ــنِ کین ــک پروتئی ــن LRRK2 ی ــد. پروتئی می کنن
سیتوپلاســمی اســت کــه در اجســام لــوی نیــز دیــده 
ــت  ــت فعالی ــث تقوی ــش در آن باع ــود؛ جه می ش
ــورون می شــود  ــب ن فسفریلاســیون و باعــث تخری

ــار 1389(. ــي, به )روحان

عــلاوه بــر عوامــل اشــاره شــده در ایجــاد بیمــاری، 
ــژه ای در  ــش وی ــز نق ــیت نی ــرای جنس ــروزه ب ام
ــه  ــاری در نظــر گرفت ــد ایجــاد و پیشــرفت بیم رون
می شــود. تفاوت هــای مرتبــط بــا جنســیت در 
بیمــاری  اپیدمیولوژیــک  و  بالینــی  ویژگی هــای 
ــدود  ــردان را ح ــون م ــود: پارکینس ــاهده می ش مش
ــد  ــد، هرچن ــلا می کن ــان مبت ــتر از زن ــر بیش 2 براب
ــر  ــرخ مرگ ومی ــریع تر و ن ــیر پیشــرفت س ــان س زن
ــان  ــن زن ــر ای ــد. عــلاوه ب ــری نشــان می دهن بالات
ــی  ــی و در ارزیاب ــای داروی ــه درمان ه ــخ ب در پاس
شــخصی کیفیــت زندگــی هنــگام بیمــاری، پاســخ 
 Silvia( متفاوتــی نســبت بــه مــردان بــروز می دهنــد
معمــولًا  پارکینســون  تشــخیص   .)2019 ,Cerri

ــر  ــت؛ در نظ ــی اس ــم حرکت ــود علائ ــاس وج براس
ــه جنــس،  ــوط ب ــیِ مرب داشــتن تفاوت هــای احتمال
ــی در  ــش مهم ــاری نق ــی بیم ــای حرکت در الگوه
افزایــش دقــت تشــخیصی و اســتراتژی های درمانی 
ــان  ــی در زن ــم حرکت ــولًا علائ ــد. معم ــا می کن ایف
ــد  ــا ویژگی هــای خاصــی مانن ــردان و ب ــر از م دیرت
ــه عنــوان اولیــن علامــت حرکتــی، عــدم  تومــور ب
ــه  ــف حدت یافت ــی تخفی ــی و رژیدیت ــات وضعیت ثب
ظاهــر می شــود. از ســوی دیگــر امــروزه در مــردان 
ــاد راه  ــون انجم ــی همچ ــرفته تر حرکت ــم پیش علائ
ــی  ــلال حرکت ــن اخت ــوان کننده تری ــه نات ــن ک رفت
در پارکینســون اســت دیــده می شــود. از دیگــر 
اختــلالات خــاص در پارکینســون کمپتوکورمیــا 
اســت کــه منجــر بــه خمیدگــی شــدید و غیرطبیعی 
تنــه بــه جلــو می شــود. احتمــال ابتــلاء بــه اختــلال 
ــون  ــه پارکینس ــلا ب ــردان مبت ــا در م کمپتوکورمی

. )2019 ,Silvia Cerri( ــت ــان اس ــتر از زن بیش
در اکثــر مــوارد علــت ابتلا به پارکینســون ناشــناخته 
اســت. درک بهتــری از عوامــل محیطی)مثــل قــرار 
گرفتــن طولانــی مــدت در معــرض ســموم و فلــزات 
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ــز(، ژنتیکــی، افزایــش ســن و  ــل منگن ســنگین مث
...روش هــای پیشــگیری و درمــان را تغییــر می دهد.

بطــور کلــی بــرای درمــان پارکینســون روش هایــی 
ــت رســیده و روش هــای دیگــری در حــال  ــه ثب ب
برســی در فــاز تحقیقاتی انــد. ایــن روش هــا عبارتنــد 
از: دارو درمانــی، روش هــای تحریــک مغــزی، 
ســلول های  بــا  درمانــی  ســلول  ایمونوتراپــی، 

ــی. ــن و ژن درمان بنیادی

درمان دارویی:
درمــان دارویــی پارکینســون بــر مبنی تعدیــل میزان 
تولیــد دوپامیــن و یــا تقلید عملکــرد دوپامین اســت. 
در حــال حاضــر، داروی لوودوپــا موثرتریــن درمــان 
در کنتــرل علائــم پارکینســون اســت امــا مصــرف 
طولانــی مــدت آن بــا بــروز عــوارض حرکتــی مثــل 
ــرکات و  ــدی ح ــامل کن ــی ش ــا )اختلال دیس کینزی

ایجــاد تیــک عصبی(همــراه اســت
ــون  ــان پارکینس ــه در درم ــی ک ــی از داروهای  برخ
 ،Opicapone اســتفاده می شــوند عبارتند از: کپســول
و  قــرص   ،Safinamide ، Co-beneldopa قــرص 

.Pramipexole و قــرص Benztropine آمپــول
بــه عنــوان راه هــای جدیــد درمانــی بــه وســیله ی 
دارو، داروهایــی بــرای مهــار کانــال پتاســیم بــا ســم 
6هیدروکســی دپامیــن و گلی بن کلامیــد را پشــنهاد 

ــوش  ــر روی م ــه ب ــات ک ــن تحقیق ــد. در ای دادن
صحرایــی انجــام شــد، اثــردو مــاده ی فــوق موجــب 
کاهــش علائــم پارکینســون شــد. )حــق دوســت و 

ــکاران،1394(  هم
ژن درمانی:

ــا  ــد ب ــر می رس ــه نظ ــی ب ــش ژنتیک ــن جه  چندی
پارکینســون ارتبــاط داشــته باشــند. تحقیقات نشــان 
می دهــد عوامــل ژنتیکــی حــدود 15٪ مــوارد ابتــلا 

ــد: ــا عبارتن ــن ژنه ــود. ای ــامل می ش را ش
ــا  ــن آلف ــاخت پروتئی ــن ژن در س ــش ای SNCA: نق

 SNCA ســینوکلئین اســت. تغییــرات یــا جهــش ژن
ممکــن اســت باعــث پارکینســون شــود .

 PARK2: ایــن ژن پروتئیــن پارکیــن را میســازد کــه 
بــه طــور معمــول بــه ســلول ها کمــک می کنــد تــا 
ــلال  ــد. اخت ــازی کن ــا را شکســته و بازس پروتئین ه
در بازســازی پروتئین هــا و ایجــاد فولدینــگ اشــتباه 
در پروتئین هــا نیــز می توانــد باعــث ابتــلا بــه 

پارکینســون شــود.
ــه  ــازد ک ــن DJ_1 را می س ــن ژن پروتئی PARK7 ای
کاهــش آن باعــث اســترس اکســیداتیو می شــود که 
ــت آن اختــلال در عملکــرد میتوکندری هاســت.  عل
ــن  ــلال در ای ــدری، اخت ــت میتوکن ــل اهمی ــه دلی ب
اندامــک موجــب مــرگ و تخریــب ســلول های 

عصبــی در مغــز می-شــود.
  PINK1: پروتئیــن ســاخته شــده توســط ایــن ژن به 
میتوکندری هــا کمــک کــرده و آنهــا را از اســترس 
اســترس  افزایــش  می کنــد.  حفــظ 
اکســیداتیو، یکــی از عوامــل موثــر در 

ابتــلا بــه پارکینســون اســت.
ــده  ــاخته ش ــن س  LRRK2: پروتئی
توســط ایــن ژن یــک پروتئیــن 
کینــاس اســت کــه در تنظیــم همه ی 
ــش  ــلول نق ــک س ــات ی ــای حی جنبه ه

دارد )دوســتی و همــکاران،1400(.

OHDA-6
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AADC: ایــن ژن مســئول تولیــد آمینواســید لوودوپا 

بعنــوان پیش ســاز دوپامیــن اســت. در صــورت 
ایجــاد جهــش و کمتــر تولیــد کــردن لوودوپــا، علام 

ــود. ــر می ش ــن ظاه کاهــش دوپامی
ــر  ــون، از وکت ــرای پارکینس ــی ب در روش ژن درمان
ــد؛  ــتفاده می کنن ــروس اس ــی آدنووی ــای ویروس ه
ژن هــای مــورد نظــر را در ویــروس وارد کــرده و بــه 
بیمــار تزریــق می کننــد. وارد کــردن ژن AADC بــه 
منظــور افزایــش تولیــد دوپامیــن در موش هــا نتایــج 
ــات  ــت. در آزمایش ــراه داش ــی را به هم ــل قبول قاب
تبدیــل  در  واســطه   آنزیم هــای  روی  دیگــری 
محصــولات بــه مــواد دیگــر تحقیق شــده اســت. در 
ایــن آزمایــش روی آنزیــم THکــه مســئول تبدیــل 
L-tyrosine بــه L-dopa اســت، برســی شــده اســت. 

در ایــن روش ژن تولیــد TH بــه همــراه چندیــن ژن 
ــه  ــه و ب ــرار گرفت ــور آندنوویروســی ق دیگــر در وکت
بیمــار تزریــق می شــود. تاثیــر روش فــوق بــر روی 
بیمــاران مــورد بررســی بســیار خــوب بــود و حتــی 
 Stoker, T. B., & (.بیمــاری را تــا حــد خاموشــی بــرد

 2020،, Barker, R. A

ــز  ــپر نی ــک کریس ــد، از تکنی ــای جدی در پژوهش ه
ــک  ــن تکنی ــده اســت. از ای ــل آم ــه عم ــتفاده ب اس
در  جهــش  دارای  ژن  کــردن  خامــوش  بــرای 
پارکینســون اســتفاده شــده اســت. در پژوهشــی، ژن 
 Escherichia جهــش یافتــه را وارد باکتــری LRRK2

coliکردنــد و توانســتند بــا کریســپر آن را خامــوش 

ــکاران، 1398(. ــی و هم کنند)غلام

ایمونوتراپی:
ــعه  ــال توس ــای در ح ــن روش ه ــی از جدیدتری یک
ــی  ــون، ایمونوتراپ ــاری پارکینس ــان بیم ــرای درم ب
اســت. در تحقیقــات اخیــر، ژن خاصــی کــه بتــوان 
ــوب  ــون محس ــی پارکینس ــل اصل ــط آن را عام فق
ــه  ــان داده ک ــی ها نش ــا بررس ــد ام ــرد، نیافته ان ک

بیــان ژن  LRRKکــه باعــث تولیــد پروتئیــن کینــاز 
2 غنــی از لوســین می شــود، در ایــن افــراد افزایــش 
می یابــد و منجربــه ایجــاد علائــم بیمــاری در افــراد 

می شــود. 
پروتئیــن مذکــور فعالیت هــای مهمــی مثــل تکثیــر 
ســلول، آپوپتــوز، اوتوفــاژی بــرای تنظیــم عملکــرد 
ســلول و گســترش آکســون را بــر عهــده دارد. بــرای 
بــی اثــر کــردن اقزایــش ایــن پروتئیــن، دانشــمندان 
بتازگــی از آنتــی بــادی هــای کوچکــی بــه نــام نانــو 
بادی هــا بهره گیــری کرده انــد. نانوبادی هــا بــه 
ــد  ــود دارن ــترها وج ــا و ش ــی در لاماه ــور طبیع ط
ــادی در  ــت ع ــه در حال ــی ک ــادی  های ــی ب ــا آنت و ب
ــتند.  ــاوت هس ــوند، متف ــد می ش ــان تولی ــدن انس ب
ــی  ــاز 2 غن ــه پروتئین کین ــال ب ــا اتص ــا ب نانوبادی ه
ــش  ــرات مخرب ــرده و اث ــار ک ــین ، آن را مه از لوس
را روی ســلول هــای مغــزی بویــژه اجســام مخطــط، 
)2019,Maekawa and others (.کاهــش می دهــد

سلول درمانی با سلول های بنیادی:
مشــکلات زیادي در مـــورد کـــاربرد موفقیـــت آمیز 
ســلول هاي بنیــادي وجــود دارد. بــه عنــوان مثــال، 
ــي انتقــال  ــع اصل ــي مغــزي یکــي از موان ســد خون
ــرد  ــد از کارب ــز بع ــه مغ ــادی بـ ــلول هاي بنیـ س
سیســتمیک آنهــا مي باشــد. تزریــق مســتقیم آن هــا 
ــد خطــرات  ــز ممکــن نیســت و می توان ــه مغــز نی ب
ــت  ــم موفقی ــی رغ ــذا عل ــد. ل ــته باش ــادی داش زی
ــر  ــن ب ــلول های بنیادی ــتفاده ی س ــودن اس ــز ب آمی
روی حیوانــات آزمایشــگاهی، بــرای درمــان انســان 
ــورت  ــده و بص ــت نش ــمی دریاف ــوز رس ــوز مج هن
محــدود اســتفاده می شــود. یکــی از راه هــای موثــر 
و غیــر تهاجمــی انتقــال ســلول های بنیادیــن، 
ــه  ــم ب ــه می خواهی ــواردی ک ــایر م ــا و س ویروس ه
ــات  ــی اســت. تحقیق ــم، از راه بین ــل کنی ــز منتق مغ
اخیــر نشــان داده کــه اســتفاده از ســلول های بنیــای 
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ســلول های  و  تحریک شــده  چندتــوان  جنینــی، 
ــوان  ــه عن ــر انســانی ب مزانشــیمی مشــتق از آندومت
نویــد  می تواننــد  درمانــی،  ســلول  روش هــای 
ــند.  ــون باش ــرای پارکینس ــد ب ــان جدی ــش درم بخ
هرچنــــد مشــــکلات  اخلاقــي، تهیه و نگهـــداري 
ــالِای  ــي، ریســـک بـ ــادی جنینـ ــلول های بنیـ سـ
تومـورزائي ســـلول های بنیـادی جنیني و چندتـواني 
تحریـک شـــده از جملـه موانـــع و محـدودیت های 
کــــاربرد ایـن ســلول ها در درمـان ایــن بیماري ها 
ــیمی  ــلول های مزانش ــتفاده از س ــا اس ــد ام مي باش
ــری، ریســک بســیار  مخصوصــا ســلول های آندومت
کمتــری دارد و ایمــن اســت. ســلول های آندومتــری 
به راحتــی از ســد خونی مغــزی عبــور کــرده و خــود 
را بــه مغــز می رســانند و واکنش هــای ایمنولوژیــک 
ــرد ایجــاد می کنند.)باقــری محمــدی  کمــی را در ف

و همــکاران،1398(. 
همچنیــن دریافــت نمونــه از آندومتــر بســیار راحــت 
ــز  ــرد نی ــی ف ــون قاعدگ ــک خ ــی از بان ــوده و حت ب
می تــوان بــه ایــن منظــور اســتفاده کــرد. در ســال ها 
اخیــر از بانــگ خــون قاعدگــی بــرای درمــان 
بیماری هــای دیگــری همچــون نابــاروری، ماتتیپــل 
اســکروزیس، ایســکمی انــدام حیاتــی و نوعــی نقص 
مــادرزادی قلبــی انجــام شــده کــه تــا ســال 2013 
ــلولی  ــن رده ی س ــده ای ــار دریافت کنن ــده بیم در هف
هیــچ علائمــی مبنــی بر مضــر بــودن رده ی ســلولی 

مذکــور مشــاهده نشــده اســت.
روش دیگــر دریافــت ســلول های بنیــادی آندومتری، 
ــاپ  ــه روش پ ــم ب ــاده از رح ــی س ــک بیوپس ــا ی ب
ــی  ــان خوب ــا راندم ــلول ها ب ــن س ــت. ای ــمیر اس اس
بویایــي    پیــاز  مغز)نواحــي  از  بــه قســمت هایی 
هســـته بویـایي قـــدامي- اینتورینـــال کـورتکس- 
لایـــه ي سلولي پـــورکینژ مخچـه- جســـم سـیاه- 
هیپوکامـــپ و کورتکــس مغــز( مهاجــرت می کننــد. 
البتــه مهاجــرت بــه نواحــی دســتگاه عصبــی 

ــق  ــلول ها ازطری ــال س ــز اســت. انتق محیطــی ناچی
ــث  ــودن، باع ــی ب ــر تهاجم ــر غی ــلاوه ب ــی ع بین
ــق  ــل روش تزری ــی در مقاب کاهــش خطــر تومورزای
مســتقیم بــه مغــز و پاســخ ایمنــی ناچیــز می گــردد. 
ــال  ــی در انتق ــی خوب ــوق، اثربخش ــش ف در پژوه
ــه  ســلول های آندومتــری انســان از طریــق بینــی ب
مــوش در کاهــش علائــم پارکینســون  در 120 روز 
ــری  ــاهده گردید.)باق ــی مش ــلول درمان ــس از س پ

ــکاران،1398(. ــدی و هم محم
به طــور کلــی پژوهش هایــی کــه در زمینــه ی 
شــامل  شــده،  انجــام  بنیــادی  ســلول های 
ــلول های  ــی)ESC(  ، س ــادی جنین ــلول های بنی س
بنیــادی عصبــی اوتولــوگ )  Ipsc(، ســلول های 
بنیــادی عصبــی مشــتق شــده از ESC پارتنوژنیــک و 

ســلول های بنیــادی آندومتــر رحــم هســتند
.)Stoker, T. B., & Barker, R. A 2020(

رده هــای  ســایر  از  دیگــری  پژوهش هــای  در 
ــن  ــیت جنی ــه از بلاستوس ــن ک ــلول های بنیادی س
مشــتق می شــوند، در بررســی درمــان PD اســتفاده 
تومورزایــی  احتمــال  ســلول ها  ایــن  در  شــد. 
ــی  ــلول درمان ــا س ــان ب ــن همزم ــود دارد بنابرای وج
ــر  ــی نظی ــری از تومورزای ــرای جلوگی ــی ب از دارو های

ــد.  ــتفاده ش ــین اس متیومایس
ــر  ــدل غی ــی در م ــلولی جنین ــتفاده از رده ی س اس
انســانی، همــراه بــا تزریــق فاکتــور ســرکوبگر 
ــتفاده از  ــی اس ــور کل ــد. بط ــام ش ــی CyA انج ایمن
ــی  ــک بالای ــی، ریس ــادی رده جنین ــلول های بنی س
در تومورزایــی و تحریــک ایمنــی دارد.)ابراهیمی کیــا 

و همــکاران،1397(
ــه پارکینســون، وجــود  یکــی از علــل مهــم ابتــلا ب
ــینوکلئین   ــه ی α-س ــکل یافت ــر ش ــن تغیی پروتئی
ــای  ــاد توده-ه ــث ایج ــن باع ــن پروتئی ــت. ای اس
ــا،  ــر نورون ه ــر ب ــا اث ــه ب ــده ک ــز ش ــمی در مغ س
ــد.  ــن را کاهــش می ده ــم TH و دوپامی ــد آنزی تولی

Embryonic stem cell   Induced pluripotent stem cell
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ــتفاده از  ــا اس ــکاران، ب ــده و هم ــش فروزن در پژوه
ســلول های بنیادیــن چشــم رت هــا و پیونــد بــه مغز، 
میــزان ایــن پروتئیــن غیــر طبیعــی را کاهــش دادنــد 
و علائــم بیمــاری نیــز بــا موفقیــت کاهــش یافــت

) فروزنده و همکاران،1401(.
مغــز  ســلول های  تمایــز  در   Nurr1 پروتئیــن 
بســیار  تاثیــر  دوپامینرژیــک  نورون هــای  بــه 
ــر  ــلول، اث ــز س ــس از تمای ــن پ ــادی دارد. همچی زی
ــد TH، دوپامیــن،  ــر روی ژن هــای تولی تنظیمــی ب
ــراد  ــود آن در اف ــیلاز دارد. کمب ــن هیدروکس تیروزی
ــود. در  ــون ش ــاری پارکینس ــر بیم ــد آغازگ می توان
ــا اســتفاده از  ــی، ب ــر اصفهان پژوهــش میرشــاه جعف
ــعی در  ــوش، س ــی در م ــادی جنین ــلول های بنی س
افزایــش پروتئیــن Nurr1 در مغــز را داشــتند. در این 
پژوهــش، بــا پیونــد ســلول های بنیــادی جنینــی کــه 
توانایــی تولیــد پروتئیــن مذکــور را داشــتند، میــزان 
ــم پارکینســون رو  ــت و علائ ــش یاف ــن افزای دوپامی
بــه بهبــودی رفت.)میرشــاه جعفــر اصفهانــی، 1401(

 :)16DSB( روش تحریک عمیق مغزی
ــام  ــی انج ــا جراح ــت و ب ــی اس ــک روش تهاجم ی
ــرودی در  ــات الکت ــن روش قطع ــود. در ای ــی ش م
ــه  ــلا ب ــاران مبت ــز بیم ــف مغ ــای مختل ــش ه بخ
ــوری  ــه ژنرات ــات ب ــن قطع ــد. ای ــرار می دهن PD ق

ــرار  ــردن ق ــینه و گ ــه س ــن قفس ــه ای بی در ناحی
ــا کاهــش پالس هــای منتقــل شــونده  ــرد و ب می گی
ــن  ــد. همچنی ــش می ده ــم را کاه ــز، علائ ــه مغ ب
ــه  ــه ب ــا توج ــوان ب ــس را می ت ــش پال ــدت کاه ش
نیــاز بیمــار تنظیــم کــرد. از ایــن روش بیشــتر بــرای 
ــه دارو اســتفاده می شــود. تحریــک  مــوارد مقــاوم ب
ــرای درمــان هســته ی میانــی شــکمی تالامــوس ب

 Shah, (.مجــوز گرفــت FDA در ســال 2002 از ،PD

)2022,H and others
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