
کنندهای پزشکی را برطرف میهای مصنوعی محدودیتسلول  

توانند مکمل خوبی برای پزشکی های خود در دارورسانی میی مصنوعی به دلیل قابلیتهاسلول

  .های درمانی را برطرف کنندباشند و محدودیت

های مصنوعی، قابلیت بالایی در تغییر دادن سلول ،به گزارش ایسنا و به نقل از ادونسد ساینس نیوز

های متصل به غشاء هستند که شیمی ، وزیکولهادارند. این سلول پزشکی دقیق برای بهتر شدن آن

های سلول .کندتوانایی ایجاد و تحویل بار دارویی یا درمان بیوشیمیایی را فراهم می داخلی آنها،

آن چه کند وطبیعی متمایز می هایمصنوعی چندین ویژگی منحصر به فرد دارند که آنها را از سلول

 .دهدپذیر است، گسترش میآینده امکان مصنوعیهای را که در داروسازی مبتنی بر سلول

، (Craig Venter)"ونتر کریگ"و زمانی آغاز شد که  ۱۹۹۰این حوزه پژوهشی، در اواخر دهه 

، نخستین ارگانیسم مصنوعی (J. Craig Venter Institute)"موسسه جی کریگ ونتر"بنیانگذار 

 .مهندسی کرد را "JCVI-syn1.0" سلولی موسوم بهتک

توان کنند، میتقلید می های طبیعی راهای سلولهای مصنوعی بسیاری از ویژگیاز آنجا که سلول

رسانی به منظور یک هدف نیاز برای خدمت های موردآنها را طوری طراحی کرد که فقط شامل بخش

نشمندان ها یا اجزای دلخواه و حذف موارد غیرضروری، به دااندامک خاص باشند. توانایی اضافه کردن

است که  دهد که آنها را برای وظایف خاصی به کار بگیرند. این روش زمانی سودمندرا می این امکان

توانند به جای مصنوعی می هایگرفته شود. سلولبرای ارائه یک درمان هدفمند در بدن به کار

 .دارو را تحویل بدهند عملکرد غیرضروری در کل بدن، به محل دقیقی بروند و

دهد به آنها امکان می شود که بهها ممکن میبه خصوص این سلول توانایی به واسطه شیمیاین 

تواند راه را دقیق، این حساسیت می های بیولوژیکی خاصی پاسخ دهند. در عصر پزشکیسیگنال

دهند و با بدن یافته واکنش نشان میهای جهشبه بیماری برای ارائه داروهایی هموار کند که نسبت

 .شوندمی ویای انسان سازگارپ

ها ها، پروتئینایبپردازند و آران توانند به بیان ژن خودهای مصنوعی میفراتر از تحویل دارو، سلول

ها ممکن است به دارویی تبدیل تولید کنند. این سلول های کوچک را در محل مورد نظرو مولکول



 ها،سازند. این پروتئینهای دارویی میمولکول سرطان را درون تومورها یا های ضدشوند که پروتئین

برای انتقال  .برندمی ها را از بینکشند و عوارض جانبی ناخواسته درمانهای سمی بدن را میسلول

 .ها از آزمایشگاه به مرحله بالینی، به ساخت و تنظیمات بیشتری نیاز خواهد بوددادن این سلول

 موانع تجربی

های موثری که دهندهانتقال راحل ابتدایی توسعه خود است و حسگرها واین فناوری هنوز در م

هایی را که در داخل و خارج از سلول مولکول های خاص فعال شوند وتوانند در واکنش به محرکمی

هنوز تحت بررسی هستند. این سیستم در حال حاضر در غشای  یابند، کنترل کنند،جریان می

انتقال  های زنده،ها وجود دارد اما اندازه و پیچیدگی سلولولی باکتریغشای سل سلولی زنده مانند

 .کندبرانگیز میدادن آنها به همتایان مصنوعی خود را چالش

تجزیه شدن، برای مدت  های زنده پیش ازثبات نیز یک مانع متداول در این زمینه است. سلول

بدن صرف نظر از اینکه چقدر ممکن  مانند. عملکردهای طبیعیطولانی در جریان خون باقی می

کنند. این کار های بیگانه کار میاز بین بردن مولکول است مفید باشند، به طور مداوم برای تجزیه و

را به این  ما های صورت گرفته در این زمینهاما پیشرفت ،های زنده امکانپذیر بودسلول پیشتر فقط با

 .کنندهدف نزدیک می

 ی در حال حرکتهاگردآوری همه بخش

سازگار کردن همه این  های تجربی، شاید یکی از بزرگترین موانع در این زمینه،به غیر از چالش

سراسر جهان در حال کار کردن برای ایجاد  ها با یکدیگر باشد. دانشمندان درها و فناوریپیشرفت

هندسی پیشرفته ژنوم و هایی مانند مهستند که به پیشرفت های مهندسیهای نوآورانه و روشایده

 .انجامندمی ساخت غشاهای مصنوعی

باید با هم ترکیب شوند.  ها در نهایتبا وجود این، برای ساخت یک سلول کاملا مصنوعی، این فناوری

شناسی یک دانشمند یا گروه ای معمولا با روشزیرمجموعه این کار، دشوارتر از حد انتظار است. هر

کند تا با هم ها و ساختارها را ایجاد میای متنوع از شیمیمجموعهو  شودپژوهشی مهندسی می

 .شوند و یک محصول کاربردی را ارائه دهند ترکیب



آنها است. ساخت هر یک  های بالینی به خوبی عمل کنند، گام بعدی، ساختها در بررسیاگر سلول

های ممکن برای کاهش ی از راهپرهزینه است. یک از این اجزا و ساده کردن فرآیندهای تولید، بسیار

دست آورد، های موجود است و اگر بتوان منابع کافی را بهزیرساخت ها، افزایش مقیاساین هزینه

 .توان به طور موثر ساختمصنوعی را می هایسلول

ها، گسترش فناوری پذیری همیشه موانع مهمی برای صنعت هستند اما بااگرچه هزینه و مقیاس

 .شودبا افزایش سودآوری جبران می یابد و احتمالاهای توسعه و افزایش مقیاس کاهش میهزینه

 های مصنوعیهای اخلاقی در مورد سلولنگرانی

رسیدن به آگاهی عمومی  ها بسیار جدید هستند،از آنجا که این یک حوزه جدید است و این فناوری

به کار رفته در سلول مصنوعی آن قدر  هایدر اولویت باشد. فناوری ها بایدو حمایت از سیاست

هایی را هنوز دستورالعمل (FDA)"غذا و داروی آمریکا سازمان"فرد و جدید هستند که منحصربه

 کارگیری این فناوری در صنعتمبتنی بر سلول مصنوعی ارائه نکرده و به برای محصولات دارویی

 .تداروسازی هنوز غیرممکن اس

است. دانشمندان هنوز در  های مصنوعیای به دلیل ابهام موجود در مورد سلولاین موضوع تا اندازه

اند. آینده چگونه خواهند بود، به توافق نرسیده های مصنوعی دقیقا چه هستند و درمورد این که سلول

های های دارای اندامکهای زنده با ژنوم مصنوعی یا سایر سلولسلول برای نمونه، مقررات مربوط به

سطح  هایهای مهم ارزیابی نظارتی مانند دستورالعملچقدر متفاوت خواهد بود؟ سرفصل مصنوعی

 .اندنشده فناوری مصنوعی نوشتهایمنی زیستی، هنوز برای ارزیابی مؤثر زیست

دارد. در جامعه وجود  هایی در این زمینه، خطر بروز مشکلات اخلاقی و ایمنیبدون وجود سیاست

نادرستی داشته باشند و به آسیب  های مصنوعی در صورت تولید نادرست ممکن است عملکردسلول

های مصنوعی باقی بماند، ممکن سلولی زنده در سلول احتمالی منجر شوند. همچنین، اگر بقایای

ها در سازی ایمن این سلولانسان، تأثیرات سمی داشته باشد. برای پیاده است هنگام ورود به بدن

دهندگان دارو توسعه های مربوط به تولید و ایمنی نیاز است کهداروسازی، به دستورالعمل صنعت

 .باید به آنها پایبند باشند



های خواهد کرد و فرصت نخستین داروی مبتنی بر سلول مصنوعی، فصل جدیدی را در بازار دارو آغاز

خواهد آورد. فراتر از کاربردهای صرفا  راهمدر تشخیص و درمان ف جدیدی را برای گسترش توانایی

های های مصنوعی مستلزم آن است که فورا به نگرانیسلول پزشکی، به حداکثر رساندن تأثیرزیست

 .و هزینه رسیدگی شود مربوط به ایمنی، ساخت

 آینده روشن است

های اند و قابلیتبرداشته های بسیاری در این زمینهشناسان مصنوعی در چند دهه اخیر، گامزیست

های است. در هر حال، ساخت سیستم های مصنوعی در متحول کردن پزشکی پیشرفت کردهسلول

دشوار باقی مانده است. ساخت یک سلول کاملا مصنوعی  های مصنوعی، موضوعیپویایی مانند سلول

کنند که بت میها ثااما پژوهش ،وجود داشته باشند، هنوز انجام نشده است ها در آنکه همه مولفه

 .رویا، فاصله اندکی تا محقق شدن دارد این

 


