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Introduction: Parkinson’s disease (PD) is a significant neurodegenerative disorder affect-
ing a substantial portion of the global population each year. It arises primarily from the de-
struction of dopamine-secreting cells, leading to an imbalance between the brain’s two key 
neurotransmitters: dopamine and acetylcholine. While various genetic and environmental 
factors have been implicated in its development, the disease currently has no definitive cure. 
Treatment options include surgery or medications that aim to increase dopamine levels in the 
brain. In recent decades, nanoparticles have garnered extensive attention for their potential in 
treating various diseases, including PD. Traditional treatments face challenges such as low 
bioavailability, poor permeability across the blood-brain barrier, limited solubility in biolog-
ical fluids, rapid metabolism, and inadequate biological distribution. Nanomedicine provides 
a promising solution to address these limitations, enhancing drug delivery and therapeutic 
efficacy for PD. Materials and Methods: In this review, articles published between 1990 
and August 2024 were sourced from reputable databases, including Scopus, ISC, PubMed, 
and Google Scholar, using keywords related to PD and its treatment. In the initial search, 
106 articles were identified as relevant to the study’s objectives. Following the application 
of inclusion and exclusion criteria and the removal of duplicates, 75 articles were selected 
for the final analysis. Results: The findings indicate that nanoparticles enhance the effec-
tiveness of existing drugs by improving their solubility, bioavailability, and ability to cross 
the blood-brain barrier. Moreover, nanoparticles can be labeled to enable targeted therapies 
at specific sites. Furthermore, they offer the potential to explore the therapeutic effects of 
various biological compounds that have not yet been utilized for treating PD. Conclusion: 
Nanoparticles enable the development of new treatments and strategies for combating PD by 
enhancing the bioavailability of existing effective compounds and reducing their side effects.
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ــل  ــل توجــه اســت کــه هــر ســاله بخــش قاب ــه: بیمــاری پارکینســون یــک اخــتلال عصــبی قاب مقدم
ــب  ــه اول از تخری ــاری در درج ــن بیم ــد. ای ــرار می ده ــر ق ــت تأثی ــان را تح ــت جه ــهی از جمعی توج
ســلول های ترشــح کننــده دوپامیــن نــاشی می شــود و منجــر بــه عــدم تعــادل بیــن دو انتقــال دهنــده 
عصــبی کلیــدی مغــز، دوپامیــن و اســتیل کولیــن می شــود. در حــالی کــه عوامــل ژنتیــکی و محیــطی 
ــدارد. گزینه هــای  ــد، ایــن بیمــاری در حــال حاضــر درمــان قطــعی ن مختلــفی در ایجــاد آن نقــش دارن
درمــانی شــامل جــراحی یــا داروهــایی اســت کــه هــدف آن هــا افزایــش ســطح دوپامیــن در مغز اســت. در 
دهه هــای اخیــر، نانــوذرات بــه دلیــل پتانسیــل خــود در درمــان بیماری هــای مختلــف از جملــه بیمــاری 
ــا چالش هــایی ماننــد  پارکینســون توجــه گســترده ای را بــه خــود جلــب کرده انــد. درمان هــای ســنتی ب
ــات  ــدود در مایع ــت مح ــزی، محلولی ــونی مغ ــد خ ــف در س ــری ضعی ــم، نفوذپذی ــتی ک ــمی زیس فراه
ــد راه  ــاکافی مواجــه هســتند. نانوپزشــکی می توان ــکی ن ــع بیولوژی ــکی، متابولیســم ســریع و توزی بیولوژی
ــشی  ــانی و اثربخ ــود دارورس ــق بهب ــا از طری ــن محدودیت ه ــع ای ــرای رف ــده ای ب ــای امیدوارکنن حل ه
درمــانی بــرای بیمــاری پارکینســون ارائــه کنــد. مــواد و روش هــا: در ایــن مطالعــه مــروری، مقــالات 
 Scopusــر ــاتی معتب ــای اطلاع ــاه آگوســت 2024 از پایگاه ه ــا م ــال های 1990 ت ــن س ــده بی منتشــر ش
ــون  ــاری پارکینس ــه بیم ــط ب ــای مرتب ــد واژه ه ــتفاده از کلی ــا اس PubMed، ISC و Google scholar ب
ــه شناســایی شــد.  ــا هــدف مطالع ــط ب ــه مرتب ــه 106 مقال ــررسی اولی ــت. در ب ــان آن انجــام گرف و درم
ــایی  ــل نه ــت تحلی ــه جه ــراری، 75 مقال ــوارد تک ــذف م ــروج و ح ــای ورود و خ ــال معیاره ــس از اعم پ
ــمی  ــت، فراه ــود محلولی ــا بهب ــوذرات ب ــه نان ــد ک ــان می ده ــا نش ــا: یافته ه ــدند. يافته ه ــاب ش انتخ
ــد.  ــش می دهن ــود را افزای ــای موج ــشی داروه ــزی، اثربخ ــونی- مغ ــد خ ــور از س ــایی عب ــتی و توان زیس
همچنیــن، نانــوذرات را می تــوان بــرای هدف درمــانی در محل هــای خــاص نشــان گــزاری کــرد. بــه علاوه، 
ــان  ــرای درم ــون ب ــفی را کــه تاکن ــکی مختل ــات بیولوژی ــانی ترکیب ــرات درم ــررسی اث ــل ب ــا پتانسی آن ه
بیمــاری پارکینســون مــورد اســتفاده قــرار نگرفته انــد را نیــز ارائــه می دهنــد. نتیجه گیــری: نانــوذرات 
ــاری پارکینســون از  ــا بیم ــر ب ــارزه بهت ــرای مب ــدی ب ــای جدی ــا و راهکاره ــه درمان ه ــه ارائ ــد ب می توانن
طریــق افزایــش فراهــمی زیســتی ترکیبــات موثــره موجــود و کاهــش عــوارض جانــبی آن هــا کمــک کنند.

  اطلاعات مقاله:
    دريافت: 4 مهر 1403                                   اصلاحیه: 10 آذر 1403                               پذيرش: 17 آذر 1403
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مقدمه
ــری  ــه بش ــائ جامع ــه ای از اعض ــل توج ــداد قاب ــاله تع ــر س ه
بــه بیمــاری پارکینســون کــه ســبب لــرزش غیــر ارادی اعضــاء 
ــه  ــه ک ــوند. اگرچ ــتلا می ش ــتراحت، مب ــت اس ــدن در وضعی ب
ــا افزایــش ســن و در ســنین  ــه ایــن بیمــاری اساســا ب ــتلا ب اب
پیــری رخ می دهــد، امــا بــا ایــن حــال ممکــن اســت در جوانان 
هــم دیــده شــود )1(. بــا توجــه بــه متــون تاریــخی، احتمــالا 
متخصصــان پزشــکی هــزاران ســال در حــال  مــداوای مشــکلی 
بوده انــد کــه امــروزه آن را به عنــوان بیمــاری پارکینســون 
ــم و  ــاره  علائ ــورودا، طــب باســتانی هنــد، درب می نامیــم. در آی
ــت.  ــده اس ــث ش ــون بح ــبه پارکینس ــاری ش ــای بیم درمان ه
ــش از  ــنی در بی ــکی چی ــاب پزش ــتین کت ــن در نخس همچنی
2500 ســال پیــش نیــز بــه وضعیتی شــبیه پارکینســون اشــاره 
شــده اســت. بیمــاری پارکینســون1، بــرای اولیــن بــار در عصــر 
جدیــد توســط دانشــمند بریتانیــایی دکتــر جیمز پارکینســون2 
در ســال 1817 میلادی توصیــف شــد. او کــه پزشــکی ســاکن 
لنــدن بــود، بــا مشــاهده یکســری علائــم خــاص در ســه نفــر 
ــن  ــان، ای ــذر در خیاب ــرد رهگ ــه ف ــز س ــود و نی ــاران خ از بیم
بیمــاری را بــر مبنــای3 ویــژگی: اســتوارنبودن قامــت، لــرزش و 
ســختی بــدن توصیــف کرد. اگرچــه درمــان این بیمــاری در آن 
ســال ها غیــر ممکــن بــه نـــر می رسیــد، امــا دانــش مــا دربــاره  
ایــن بیمــاری در طــول زمــان تکامــل یافتــه و به پیشــرفت های 
شــایان توجــه در درمــان آن منجــر شــده اســت )2-4(.

بــه  طــور کلی ایــن بیمــاری به دنبــال از بیــن رفتن ســلول های 
ــبی از  ــن3 ترکی ــد. دوپامی ــن بوجــود میای ترشــح کننده دوپامی
ــک  ــوان ی ــز به عن ــه در مغ ــت ک ــا اس ــواده کاتکولامین ه خان
ــبی  ــای عص ــد. مسیره ــل می کن ــبی عم ــده عص ــال دهن انتق
کــه دوپامیــن در آن هــا نقــش دارد، مسیرهــای دوپامینــرژک 
نورون هــای  در  موجــود  وزیکول هــای  می شــوند.  نامیــده 
ــلی  ــای اص ــال محل ه ــدد آدرن ــن غ ــک و همچنی دوپامینرژی
ذخیــره ســازی ایــن ترکیــب در بــدن هســتند )7-5(. حــرکات 
ــده  ــده ای4 نامی ــای قاع ــه عقده ه ــز ک ــمتی از مغ ــدن را قس ب
می شــوند، تنـیــم میکنــد. ســلول های ایــن بخــش بــه وجــود 
ــن و  ــبی دوپامی ــده عص ــال دهن ــبی از دو انتق ــادل مناس تع
اســتیل کولیــن نیــاز دارنــد. تخریــب سلول هــای ترشــح 
کننــده دوپامیــن و درنتیجــه افزایــش نســبت اســتیل کولیــن 
ــم  ــدن علائ ــا، ســبب بوجــود آم ــن عقده ه ــن در ای ــه دوپامی ب
ترمــور، ســفتی عــضلات و کنــدی حــرکات مبتلایــان بــه ایــن 
ــاش  ــاری، ارتع ــه بیم ــل اولی ــت )9, 8(. در مراح ــاری اس بیم
ــدن  ــرف ب ــک ط ــا در ی ــولًا تنه ــوده و معم ــم ب ــا ملای اندام ه
ــادر  ــر ق ــرد دیگ ــاری ف ــرفت بیم ــا پیش ــا ب ــد، ام رخ می ده
ــه  ــگامی ک ــژه هن ــه وی ــا ب ــدید اندام ه ــرزش  ش ــرل ل ــه کنت ب
می خواهــد تمرکــز بیشــتری داشــته باشــد، نخواهــد بــود )11, 
10, 8(. اگرچــه پژوهشــگران تا کنــون موفــق بــه کشــف 
ــروز  ارتبــاط میــان جهــش در ژن هــای SNCA و LRRK2 و ب

پارکینســون در افــراد شــدند، امــا از آنجــا کــه ژنتیــک، تنهــا 
ــاری  ــن بیم ــه ای ــتلا ب ــوارد اب ــد از م ــدود 10درص ــت ح عل
محســوب میشــود، علــت اصــلی ابــتلا بــه ایــن بیمــاری تــا بــه 
امــروز ناشــناخته مانــده اســت )13, 12(. دانشــمندان بــر ایــن 
باور انــد در شــروع ایــن بیمــاری، ترکیــبی از عوامــل ژنتیــکی و 
محیــطی موثــر انــد. در نمونه هــای نــادر، ابــتلا بــه پارکینســون 
ــا   ــه ب ــا مواج ــروسی ی ــای وی ــر عفونت ه ــت در اث ــن اس ممک
ــا  ــت  کش ه ــن، آف ــون: مونواکسیدکرب ــمی همچ ــات س ترکیب
ــون  ــه پارکینس ــان ب ــداد مبتلای ــد. تع ــز رخ ده ــز منگن ــا فل ی
ــرآورد  ــان ب ــر در کل جه ــون نف ــا 10 میلی ــن 7 ت ــزی بی چی
ــام مناطــق  ــاری در تم ــن بیم ــوع ای شــده اســت. اگرچــه شی
ــون در  ــه پارکینس ــتلا ب ــال اب ــا احتم ــت ام ــان اس ــا یکس دنی
مــردان 1/5 برابــر بیــش از زنــان اســت. شیــوع ایــن بیمــاری 
ــنی  ــر یع ــزار نف ــر ه ــر در ه ــدود دو نف ــزی ح ــران چی در ای
جمعــاً حــدود 160 هــزار نفــر در ســال اســت )14-16(.

از آنجــا کــه ایــن بیمــاری بیشــتر در ســنین پیــری بــروز پیــدا 
ــه  ــون را ب ــم پارکینس ــت علائ ــن اس ــاران ممک ــد، بیم می کن
ــرکات را  ــدی ح ــثلّا، کن ــش ســن )م ــاشی از افزای ــرات ن تغیی
بــه آرام شــدن عــادی در ســنین بــالا ، ســفت شــدن عــضلات 
ــوکی  ــا پ ــش ســن ی ــه  افزای ــوز را ب ــت ق ــروز و حال ــه آرت را ب
اســتخوان( ربــط بدهنــد. هرچنــد ایــن بیمــاری درمــان قطــعی 
نــدارد امــا می تــوان از جــراحی بــه روش تالاموتــومی5 )در ایــن 
روش بخــشی بــه نــام گــوی رنگ پریــده6 کــه موجب ســختی و 
کنــد شــدن حرکات بــدن می شــود، در مغــز تخریب می شــود(، 
پالیدوتــومی7 )در ایــن روش بخــشی از تالامــوس کــه در ایجــاد 
رعشــه هــا نقــش دارد، تخریــب می شــود( یــا تحریــک عمــقی 
مغــز8 )در ایــن روش بســته بــه نــوع علائــمی کــه بایــد بهبــود 
پیــدا کنــد، الکتــرودی در نقطــه ی خــاصی از مغــز بیمــار قــرار 
داده می شــود( بــرای درمــان آن اســتفاده کــرد )17-19(. 
کاردرمــانی و فیزیوتــراپی نیــز می توانــد نقــش بسیــار زیــادی 
در مهــار پیشــرفت بیمــاری و بهبــود عملکــرد فــرد ایفــا کنــد 
)20(. بــه علاوه، درمــان دارویی بــه کمــک داروهــای افزاینــده 
ــاران  ــه  بیم ــد در معالج ــز می توان ــزی نی ــن مغ ــطح دوپامی س
راهگشــا باشــند. هــر چنــد کــه از نفــوذ ناچیــز اغلــب دارو هــا 
ــب  ــدک، تخری ــزی، فراهــمی زیســتی ان ــه ســد خــونی- مغ ب
آنزیــمی، نیمــه عمــر کوتــاه و متابولسیــم ســریع دارو هــا پیــش 
از رسیــدن بــه محــل مــورد نـــر به عنــوان اصلی تریــن 
ــود )21-23(. ــاد می ش ــر ی ــن ام ــش روی ای ــای پی چالش ه

 نانوپزشــکی شــاخه ای از علــم پزشــکی اســت کــه ســعی 
می کنــد تــا بــا بهره گیــری از فنــاوری نانــو بــه درمــان 
ــا  ــا و ارتق ــگیری از آن ه ــا، پیش ــخیص بیماری ه ــاران، تش بیم
ســطح سلامــت بشــری بـــردازد. اگرچــه ایــن حیطــه شــامل 
ــورِ پزشــکی  ــواد در ام ــردنِ نانوم ــه کار ب گســتره  وسیــعی از ب
ــرل  ــازی کنت ــا, آزادس ــت داروه ــش محلولی ــور افزای ــه منـ ب
ــمی  ــش فراه ــدن و افزای ــع در ب ــوی توزی ــح الگ ــده, تصحی ش

1 Parkinson’s Disease
2 James Parkinson
3 Dopamine
4 Basal Ganglia
5 Thalamotomy
6 Globus Pallidus
7 Pallidotomy
8 Deep Brain Stimulation
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زیســتی اســت، امــا اســتفاده از نانــوذرت بــه منـــور داروســانی 
و رســانشِ مــواد دارویی بــه محــل مــورد نـــر بیــش از پیــش 
ــدازه  ــا کاهــش ان ــاً، ب ــه اســت. اساس ــرار گرفت ــورد توجــه ق م
ذره ای نســبت ســطح بــه حجــم ذرات افزایــش یافتــه و 
ایــن مــورد می توانــد بــه افزایــش نفوذپذیــری ســاختار 
مــورد نـــر از خلال ســدهای محافـــتی بــدن همچــون 
ــر  ــزی منج ــونی- مغ ــد خ ــاطی و س ــاهای مخ ــت، غش پوس
ــذاری و  ــت بارگ ــوذرات قابلی ــاری از نان ــن، بسی ــود. همچنی ش
ــت و  ــات آب دوس ــعی از ترکیب ــف وسی ــازی طی ــوس س محب
ــن  ــد. ای ــه می دهن ــزا ارائ ــایی مج ــب فضاه ــز را در قال آب گری
ویژگی هــا ســبب اســتفاده روزافــزون ایــن دســته از نانــوذرات 
به عنــوان حامل هــای دارویی مناســب جهــت مبــارزه بــا 
ــه  ــن مطالع ــت )25, 24(. در ای ــته اس ــا گش ــواع بیماری ه ان
ــرای  ــوذرات ب ــوه نان ــرد بالق ــررسی کارب ــه ب ــا ب ــم ت قصــد داری
بـردازیــم. پارکینســون  بیمــاری  درمــان  در  دارورســانی 

مواد و روش ها
ــالات  ــوده و جســت  وجوی مق ــروری ب ــوع م ــه از ن ــن مطالع ای
ــا مــاه آگوســت 2024 صــورت گرفتــه  از ابتــدای ســال 1990 ت
 Scopus, ــاتی ــای اطلاع ــور، در پایگاه ه ــن منـ ــه ای ــت. ب اس
کلیــد  از  اســتفاده  بــا   Google scholar و   PubMed،  ISC
واژگانی همچــون: بیمــاری پارکینســون، درمــان بیمــاری 
پارکینســون9، نانــوذرات10، نانــوذرات پلیمــری11، نانــوذرات 
ــت وجو  ــانی14 جس ــوه13 و دارورس ــای بالق ــدی12، کاربرده لیـی
انجــام گرفتــه بــا توجــه بــه میــزان ارتبــاط بــه هــدف مطالعــه، 
ســال انتشــار، مشــخصات مجلــه و اعتبــار علــمی آن بــا 
ــق  ــت از طری ــاب وزرات بهداش ــع ی ــامانه منب ــتفاده از س اس
مشــخصات  و  مــجلات  لیســت  موضــوعی  جســت وجوی 
ــداد  ــن اســاس، تع ــر ای ــد. ب ــالات جمــع آور گردیدن ــا، مق آن ه
106 مقالــه مرتبــط بــر اســاس معیارهــای ورود و خــروج 
ــوع  ــا موض ــات ب ــودن مطالع ــط ب ــر مرتب ــدند. غی ــاب ش انتخ
ــز  ــه ج ــف ب ــای مختل ــه زبان ه ــه ب ــار مطالع ــش، انتش پژوه
ــدن  ــارج ش ــبب خ ــل س ــن کام ــتن مت ــز نداش ــسی و نی انگلی
ــداد  ــت تع ــا در نهای ــد ت ــررسی گردی ــب ب ــالات از ترتی از مق
ــرار  ــه جهــت نوشــتن متــن نهــایی مــورد اســتفاده ق 75 مقال
گیرنــد. همچنیــن، در مرحلــه جســتجوی اولیــه مقــالات یافــت 
ــدند.  ــذف ش ــراری ح ــالات تک ــده و مق ــری ش ــده غربالگ ش
ــت  ــکاران جه ــاوره هم ــا مش ــده ب ــت ش ــوارد یاف ـــس، م س
ــه و فرآینــد  ــرار گرفت ــررسی مجــدد ق ــه مــورد ب نوشــتن مقال
نوشــتن متــن مقالــه آغــاز گردیــد. در نهایــت، مقالــه مــروری 
ــر روی آن صــورت گرفــت. نوشــته شــده و تصحیحــات لازم ب

يافته ها
همانطــور کــه گفتــه شــد، پارکینســون درمــان قطــعی نــدارد 
ــاز  ــک پیشس ــه ی ــا15 ک ــل لوودوپ ــایی مث ــتفاده از داروه و اس
دوپامیــن اســت، تنهــا می تواننــد علائــم بیمــاری را تــا حــدی 

ــه  ــدود ب ــا مح ــن دارو ه ــرات ای ــه علاوه اث ــد. ب ــش دهن کاه
مسیــر دوپامینرژیــک بــوده و هیــچ مــدرکی مبتــنی بــر توانایی 
ــود  ــزی وج ــای مغ ــب نورون ه ــش تخری ــا در کاه ــن دارو ه ای
ــا  ــا مخصوص ــن دارو ه ــتفاده از ای ــن اس ــدارد )26(. همچنی ن
در افــراد مســن، اغلــب بــا عــوارض جانــبی همچــون آریتــمی، 
ناراحتی هــای گــوارشی، حــرکات غیــر ارادی، تغییــرات خلــق 
ــه  ــن، ب ــر ای ــراه اســت )27(. بناب ــدو هم ــم و لیبی ــو، توه و خ
علــت اثــرات جانــبی زیــاد دارو هــای مــورد اســتفاده در کنــار 
ســاختمان حســاس، نیمــه عمــر پاییــن، عبــور انــدک از ســد 
خــونی- مغــزی و نیــز لــزوم حفــظ حداقــل غلـــت موثــره دارو 
در طی مــدت زمــانی مشــخص، نیــاز بــه بهرگیــری از حامــلی 
ــتم  ــرای سیس ــک زا ب ــوژن )تحری ــابی، ارزان و غیرایمیون انتخ
ایمــنی بــدن( کــه بتوانــد ایــن مشــکلات را حــل کــرده و بــه 
نحــو موثــری پیشــرفت بیمــاری را متوقــف کنــد، امــروزه بیش 
ــاس،  ــن اس ــر همی ــت )28(. ب ــده اس ــرح گردی ــش مط از پی
ــد  ــواد دارویی می توان ــانشِ م ــرای رس ــوذرات ب ــتفاده از نان اس
ــون  ــداول پارکینس ــانی مت ــامانه های دارو درم ــقلابی در س ان
ــور  ــزان عب ــود می ــبی، بهب ــوارض جان بوجــود آورد. کاهــش ع
از  آنهــا  و محافـــت  مغــزی  از ســد خــونی-  محتویــات 
ــن  ــری ای ــای  بکارگی ــکی از مزای ــش کوچ ــا بخ ــب، تنه تخری
ــن  ــه مهم تری ــت )29(. از جمل ــری اس ــای نانومت ــاختار ه س
ســامانه های دارورســانی بــه کمــک فنــاوری نانــو میتــوان بــه 
نانــوذرات لیـیــدی و نانــوذرات پلیمــری اشــاره کــرد. نانــوذرات 
دوگانــه  ملکول هــای  از  متشــکل  وزیکول هــای  لیـیــدی 
از  بالاتــر  دوســت اند کــه در محیط هــایی در غلـت هــای 
حداقــل غلـــت میســلی شــدن16 آرایــشی خــاص را بــه خــود 
ــره ماننــد شــکل می دهنــد. بســته بــه  گرفتــه و ســاختار های ک�
نــوع مولکــول بــه کار رفتــه، ســاختار تشــکیل شــده می توانــد 
تــک لایــه لیـیــدی )میســل(، دو لایــه لیـیــدی )لیـوزوم هــا، 
نانــوذرات  نانوســاختار17،  لیـیــدی  حامل هــای  نیوزوم هــا، 
لیـیــدی جامــد18 بــا نانوامولسیون هــا باشــد. در صــورت 
اســتفاده از مــواد پلیمــری همچــون کوپولیمــر پــلی لاکتیــک 
ــوذرات  ــه نان ــل ب ــد )PLGA(19، ذرات حاص ــک اسی گلایکولی
ــری  ــوذرات پلیم ــه نان ــود اگرچ ــد ب ــوم خواهن ــری موس پلیم
اساســاّ از واحدهــای تشــکیل دهنــده متفــاوتی در مقایســه بــا 
نانــوذرات لیـیــدی ســاخته شــده اند امــا ایــن ســاختار ها نیــز 
هماننــد مــورد قبــل بــه طــور کلی شــامل دو بخش آب دوســت 
ــوص از  ــته ی به خص ــا20 دس ــوند. دندریمره ــز می ش و آب گری
ــت و  ــش آب دوس ــه از دو بخ ــتند ک ــری هس ــوذرات پلیم نان
ــاوی  ــه ح ــاخه داری ک ــای ش ــک مولکول ه ــه کم ــز ب آب گری
ــوند )31,  ــکیل می ش ــتند، تش ــونده هس ــرار ش ــای تک واحده
ــوذرات لیـیــدی و پلیمــری می تواننــد  ــه طــور کلی، نان 30(. ب
ــواع ملکول هــای چــربی دوســت  در قســمت آب گریــز خــود ان
را محبــوس کــرده و آن هــا را از گزنــد شــرایط محیــطی مصــون 
نگــه دارنــد. همچنیــن، ماهییــت دوگانــه دوســت ایــن ترکیبات 
ــد های  ــده از س ــذاری ش ــات بارگ ــر ترکیب ــور بهت ــبب عب س

9 Parkinson’s disease treatment
10 Nanoparticles
11 Polymeric nanoparticles
12 Lipid-based nanoparticles
13 Potential applications
14 Drug delivery

15 Levodopa
16 CMC: Critical Micelle Concentration
17 NLC: Nanostructured Lipid Carriers
18 SLN: Solid Lipid Nanoparticles
19 PLGA: Poly (lactic-co-glycolic acid)
20 Dendrimers
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زیســتی و فراهــمی زیســتی بیشــتر در مقایســه بــا داروی آزاد 
خواهــد شــد. بــه علاوه، امــکان انتخــابی کــردن اثــرات و محــل 
تجمــع نانــوذرات در بــدن از طریــق قــراردادن عوامــل انتخابگــر 
ــه یــک محــل  ــرای اتصــال ب ــرای مثــال، پادتن هــایی کــه ب )ب
خــاص اختصــاصی شــده انــد(، ســبب توجــه و اقبــال روزافزون 
ــه ایــن دســته از ســامانه های دارورســانی شــده  دانشــمندان ب
اســت )33, 32(. ایــن ویژگی هــا در کنــار توانــایی اصــلی ایــن 
ــا را  ــای ضــد پارکینســون، آن ه ــری داروه ــنی بارگی ذرات، یع
ــا پارکینســون  ــرای مبــارزه ب ــه حامل هــایی بسیــار کارامــد ب ب
تبدیــل کــرده اســت )34, 29(. بــرخی از مهم ترین ســامانه های 
دارورســانی بــر پایــه نانــوذرات در شــکل یــک ارائــه شــده اند.

ــار از  ــردن بسی ــه ک ــه فرمول ــق ب ــمندان موف ــون، دانش تاکن
داروهــای ضــد پارکینســون بــا اســتفاده از نانــوذرات شــده اند؛ 
ســاخت و بــررسی اثــرات درمــانی فرمولاسیــون داخــل بیــنی21 
از داروی بروموکریـتیــن بــا اســتفاده از نانونیوزوم هــای پایــدار 
و درصــد محبوس ســازی 3/6 ± 75/8 درصــد بــرای افزایــش 
جــذب مغــزی ترکیــب مــورد نـــر کــه در ســال 2023 
صــورت گرفــت، نمونــه از تلاش هــای صــورت گرفتــه در 
ــقی،  ــای تزری ــا فرمولاسیون  ه ــه ب ــت. در مقایس ــاره اس ــن ب ای
ــته و  ــتری داش ــت بیش ــا مقبولی ــته از فرمولاسیون ه ــن دس ای

بــا فراهــم آوردن شیــوه ای غیــر تهاجــمی بــرای عبــور از ســد 
ــا را  ــر نورون ه ــذاری هرچــه بیشــتر ب ــر گ ــزی، اث خــونی- مغ
ــد  ــتفاده فاق ــن روش اس ــن، ای ــود. همچنی ــبب می ش ــز س نی
ــب  ــامل تخری ــوراکی ش ــرف خ ــداول راه مص ــای مت محدود ه
ــه ای  ــر اول کبــدی می باشــد. در مطالع ــمی و اث گســترده آنزی
ــه تهیــه نانولیـوزوم هــای پگلیلــه  دیگــر، دانشــمندان موفــق ب
شــده و محتــوی داروی پرامی پکســول به عنــوان یــک ســامانه  
ــاری  ــان بیم ــرای درم ــو ب ــدازه نان ــا ان ــد ب ــانی کارآم دارورس
پارکینســون شــدند )35(. پگلیلــه کــردن فرآینــدی اســت کــه 
ــطح  ــر س ــول22 ب ــن گلیک ــای پلی اتیل ــرار دادن ملکول ه ــا ق ب
ــن  ــه ای ــا ب ــد ت ــر می کن ــا تغیی ــطحی آن ه ــواص س ذرات، خ
ترتیــب ســازگاری بیشــتری بــا محیــط بــدن پیــدا  کننــد )35(. 
ــان  ــتفاده در درم ــورد اس ــای م ــکی از دارو ه ــرول23 ی روپی نی
ــضلانی  ــم ع ــرزش و اسـاس ــفتی، ل ــون )س ــتی پارکینس علام
و کنتــرل ضعیــف عــضلات( اســت کــه بــرخی از اثــرات 
دوپامیــن را در بــدن تقلیــد می کنــد. عــوارض گــوارشی، افــت 
ــوارض  ــن ع ــه مهم تری ــتی و توهــم از جمل فشــار خــون وضعی
جانــبی ایــن دارو هســتند. ازطــرفی، از آنجــا کــه ایــن عــوارض 
ــد  ــه بتوان ــونی ک ــه دوز هســتند، ســاخت فرمولاسی وابســته ب
ــرای مــدت زمــانی طــولانی حفــظ  حداقــل غـلــت موثــر را ب
کنــد، ایــن عــوارض را بــه طــرز قابــل توجــه کاهــش خواهــد 

21 Intranasl
22 PEG: Polyethylene glycol
23 Ropinirole

ــرات  ــات دارای اث ــذاری ترکیب ــت بارگ ــو جه ــاوری نان ــه فن ــانی برپای ــامانه های دارورس ــن س ــدادی از مهم تری ــر 1- تع تصوي
ــا بیمــاری پارکینســون. درمــانی بالقــوه و مبــارزه ب

 [
 D

O
I:

 1
0.

61
18

6/
sh

ef
a.

12
.4

.6
7 

] 
 [

 D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 s
he

fa
ye

kh
at

am
.ir

 o
n 

20
25

-0
8-

03
 ]

 

                             5 / 14

http://dx.doi.org/10.61186/shefa.12.4.67
http://shefayekhatam.ir/article-1-2521-fa.html


دوره دوازدهم، شماره چهارم، پاییز 1403

7272

ــه  ــه تهی ــدام ب ــدی اق ــن اســاس دانشــمندان هن ــر همی داد. ب
نانوامولسیــون روپی نیــرول بــرای اســتفاده ی پوســتی )ترانــس 
درمــال( بــا پاییــه ژل از ایــن دارو کردنــد. فرمولاسیــون طراحی 
شــده اســت، نه تنهــا فراهــمی زیســتی روپی نیــرول را افزایــش 
ــبی  ــوارض جان ــری و ع ــاز بارگی ــورد نی ــه دوز م ــد، بلک می ده
ــد )36(. ــش می ده ــه ای کاه ــل توج ــرز قاب ــه ط ــز ب آن را نی

از  یــکی  دارو هــا  گــذاری  اثــر  محــل  کــردن  انتخــابی 
زمینــه  در  محققــان  روی  پیــش  اصلی تریــن چالش هــای 
ــت دارو  ــن کار هدای ــدف از ای ــاً، ه ــت. اساس ــعه داروهاس توس
ــه  ــال ب ــن ح ــدن و در عی ــداری در ب ــاص اثرگ ــل خ ــه مح ب
ــن رو،  ــت. از ای ــایر بخش هاس ــرات در س ــاندن اث ــل رس حداق
ــش داده  ــبی را کاه ــوارض جان ــد ع ــابی می توان ــل انتخ تحوی
ــاران را  ــنی بیم ــج بالی ــا و نتای ــشی داروه ــل اثربخ و در مقاب
ــن  ــب توجه تری ــکی از جال ــاره، ی ــن ب ــد. در ای ــود ببخش بهب
ــوذرات امــکان انتخــابی کــردن اثــرات بالیــنی  خصوصیــات نان
از طریــق قــرار دادن عوامــل انتخابگــر بــر ســطح آن هــا اســت 
ــر  ــورد نـ ــل م ــع در مح ــرای تجم ــه ذرات ب ــوری ک ــه ط ب
ــن از  ــک گلیکوپروتئی ــن24 ی ــوند. لاکتوفری ــاصی می ش اختص
ــذب  ــه ج ــالایی ب ــل ب ــه تمای ــت ک ــفرین هاس ــواده  ترانس خان
آهــن آزاد دارد. وجــود تعــداد زیــادی گیرنــده  لاکتوفریــن بــر 
ــن  ــن پروتوئی ــروق CNS، ای ــال ع ــلول های اندوتلی ــطح س س
حلقــوی 80 کیلودالتــونی را بــه گزینــه ای مناســب بــرای 
ــت  ــرار اس ــه ق ــوذراتی ک ــع نان ــل تجم ــردن مح ــابی ک انتخ
ــرده  ــل ک ــد، تبدی ــر بگذارن ــر CNS اث ــاصی ب ــور اختص ــه ط ب
ــانی25 درون  ــراردادن ژن GDNF انس ــه، ق ــرای نمون ــت. ب اس
لاکتوفریــن  بــه  کــه   26PAMAM نســله   5 دندریمر هــای 
متصــل شــده بودنــد. بهبــود حــرکات ارادی، کاهــش ســرعت 
ــال  ــطح انتق ــش س ــک و افزای ــای دوپامینرژی ــدان نورون ه فق
دهنده هــای مونوآمیــنی مثــل دوپامیــن و اپی نفریــن در مغز، از 
جملــه اثــراتی بــود کــه در نتیجــه اســتفاده از ایــن دندریمرهــا 
ــه پارکینســون مشــاهده گردیــد )37(. در موش هــای مبــتلا ب

ــاری  ــا بیم ــارزه ب ــوذرات در مب ــرات ســودمند نان ــتفاد از اث اس
پارکینســون تنهــا بــه افزایــش اثربخــشی درمان هــای موجــود 
ــود.  ــدود نمی ش ــانی مح ــبی دارودرم ــوارض جان ــش ع و کاه
علاوه بــر ترکیبــاتی کــه اثــرات درمــانی آن هــا در برابــر بیماری 
پارکینســون بــه اثبــات رسیــده اســت، دانشــمندان موفــق بــه 
کشــف و معــرفی بــرخی دیگــر از ترکیبــات فعــال زیســتی بــا 
کاربــرد بالقــوه بــر ضــد ایــن بیمــاری گشــته انــد. از ایــن رو، 
ــوذرات  ــرد نان ــه ف ــر ب ــای منحص ــری از ویژگی ه ــا بهره گی ب
ــه  ــات ک ــته از ترکیب ــن دس ــودمند ای ــرات س ــوان از اث می ت
ــرات آن هــا تاکنــون در درمــان بیمــاری پارکینســون مــورد  اث
ــک  ــرد. Q10 ی ــتفاده ک ــز اس ــت نی ــه اس ــرار نگرفت ــه ق مطالع
ــه  ــت ک ــلولی اس ــل س ــول و داخ ــم محل ــدان ک ــتی اکسی آن
از طریــق بهبــود عملکــرد میتوکنــدری، نقــش مهــمی در 
ــورونی  ــات ن ــو و التهاب ــترس های اکسیداتی ــواع اس ــرکوب ان س

دارد. بنابرایــن قــرار دادن Q10 در ســاختاری مثــل نانومیســل 
ــمی  ــن ترکیــب حســاس را از تخریــب آنزی ــد ای هــا کــه بتوان
حفــظ کــرده و پــس از عبــور از ســد خــونی- مغــزی بــه محــل 
ــت  ــر جه ــد، راهی موث ــت کن ــده هدای ــب دی ــای آسی نورون ه
ــت  ــب نورون هاس ــرعت تخری ــش س ــل، کاه ــا حداق ــف ی توق
ــشی  ــه اثربخ ــت ک ــن اس ــر ای ــرض ب ــور کلی، ف ــه ط )38(. ب
ــمی  ــز در آب، فراه ــت ناچی ــل محلولی ــه دلی ــم Q10 ب کوآنزی
زیســتی انــدک و عــدم نفــوذ موثــر بــه مغــز مختــل می شــود 
)39(. از ایــن رو، اســتفاده از نانــوذرات می توانــد ســبب افزایش 
اثربخــشی ایــن ترکیــب شــود. در پژوهــشی کــه درســال 2018 
ــون  ــه نانوامولسی ــه تهی ــق ب ــت، دانشــمندان موف صــورت گرف
کوآنزیــم    Q10 بــرای اســتفاده از اثــرات آنتی اکسیــدانی 
ــوانی  ــدل حی ــای وارده در م ــش آسیب ه ــب و کاه ــن ترکی ای
ــه  ــتلاء ب ــالی اب ــل احتم ــکی از دلای ــش شــدند. ی ــورد آزمای م
عقــده  دوپامینرژیــک  نورون هــای  تخریــب  پارکینســون، 
هــای قائــده ای و در نتیجــه بوجــود آمــدن یکســری تجمعــات 
ــا در  ــووی27 و ی ــام اجســام ل ــه ن ــورونی ب پروتوئیــنی داخــل ن
مقیــاس بزرگتــر، نوریت هــای لــووی28 )نوریــت: یــک اصــطلاح 
کلی اســت کــه بــه مجموعــه ای از فرایندهــای در حــال 
انجــام در ســلول هــای عصــبی اطلاق می شــود( می باشــد. بــر 
 α-synuclein اســاس پژوهش هــای صــورت گرفتــه، پروتوئیــن
اصلی تریــن ترکیــب ســازنده ایــن تجمعــات اســت )41, 40(. 
ــکل  ــن مش ــل ای ــت ح ــنهادی جه ــای پیش ــکی از راهکار ه ی
و توقــف تشــکیل تجمعــات پروتوئیــنی، کاهــش تولیــد 
ــه  ــوان ب ــن کار را می ت ــه ای ــت ک α-synuclein در سلول هاس
کمــک نانــوذرات و از طریــق وارد کــردن RNA ســرکوبگر 
ژن کــد کننــده ایــن پروتوئیــن بــه نورون هــا انجــام داد. 
RNA کوچــک ســنجاق  ســری )shRNA(29 و RNA هــای 
ــای  ــواعی از RNA ه داخــل ســلولی ســرکوبگر siRNA(30( ان
ــرکوب  ــرای س ــوان ب ــا می ت ــه از آن ه ــتند ک ــی هس مصنوع
ــه  ــشی ک ــرد. در پژوه ــتفاده ک ــف اس ــای مختل ــان ژن ه بی
ــای  ــت، نانولیـوزوم ه ــایی صــورت گرف ــان ایتالی توســط محقق
ــن  ــس siRNA- پروتامی ــا کمـلک ــده ب ــذاری ش ــونی بارگ آنی
بــرای خامــوش کــردن ژن α-synuclein مــورد اســتفاده قــرار 
گرفتنــد. بــه ایــن تریــب، بــار منــفی واحد هــای تشــکیل دهنده 
لیـــوزوم بــا بــار مثبــت پروتامیــن خنــثی شــده و یک ســاختار 
ــای  ــه گلیکوپروتئین ه ــا ک ــود. از آنج ــکیل می ش ــدار تش پای
ــزی  ــبی مرک ــتم عص ــع در سیس ــرای تجم ــاری ب ــروس ه وی
اختصــاصی هســتند، قــرار دادن پـتیــد مشــتق شــده از 
ــوذرات ســبب  ــرروی نان ــری ب ــل هدف گی ــوان عام ــا به عن آن ه
ــد )42(. ــد ش ــذاری خواه ــر گ ــل اث ــده مح ــاصی ش اختص

ــده از رده ی  ــه ش ــورونی( گرفت ــد ن ــروفی )رش ــور نوروت فاکت
ســلولی گلیــا )GDNF(31 پروتوئیــن کوچــکی اســت کــه 
توســط ژنی بــه همیــن نــام کــد می شــود. و توانــایی زیــادی در 
محافـــت از انــواع نورون هــا دارد. بنابرایــن پیــدا کــردن راهی 
ــر نورون هــا  ــرات محافـــتی ایــن پروتوئیــن ب ــرای اعمــال اث ب

24 Lactoferrin
25 h-GDNF: human Glial Cell Line-Derived Neurotrophic Factor
26 Polyamidoamine
27 Lewy bodies
28 Lewy neurites
29 Short hairpin RNA
30 Small interfering RNA
31 GDNF: Glial cell line-derived neurotrophic factor
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بــا توجــه بــه عبــور ناچیــز آن از ســد خــونی- مغــزی و ماهیــت 
ــش  ــه کاه ــایانی ب ــک ش ــالا کم ــب، احتم ــه تخری ــاس ب حس
ژن  قــراردادن  کــرد.  خواهــد  نــورونی  آسیب هــای  انــواع 
کدکننــده GDNF، خــود پروتوئیــن و یــا آگونیســت گیرنــده ی 
آن درون حامــلی مناســب کــه بــه صــورت اختصــاصی نــورون 
هــای دوپامینرژیــک را هــدف بگیــرد، 3 راهــکار اســاسی 
ــن ترکیــب می باشــند.  ــرات محافـــتی ای ــرای اســتفاده از اث ب
از ایــن رو، در مطالعــه ای پژوهشــگران ســعی کردنــد تــا 
بــا محبــوس ســازی پروتوئیــن GDNF درون حامل هــای 
لیـیــدی نانوســاختار )NLC( کــه ســطح آنهــا توســط کیتــوزان 
ــب در  ــن ترکی ــتی ای ــرات محافـ ــت، از اث ــده اس ــده ش پوشی
قالــب یــک فرمولاسیــون داخــل بیــنی بــرای درمــان بیمــاری 
ــطح  ــاندن س ــن، پوش ــد. همچنی ــتفاده کنن ــون اس پارکینس
نانــوذرات بــا کیتــوزان  ســبب ســازگاری هرچــه بیشــتر آن هــا 
را بــا محیــط بــدن شــده و قــراردادن پـتیــد TAT32 کــه بــرای 
ــادی دارد،  ــل زی ــک تمای ــای دوپامینرژی ــه نورون ه ــال ب اتص
ــج  ــد. نتای ــود می بخش ــاختار را بهب ــن س ــابی ای ــرات انتخ اث
ــالای نانوســاختار در بهبــود  ــایی ب ایــن تحقیــق حــاکی از توان
عملکــرد طبیــعی نورون هــای دوپامینرژیــک و همچنیــن 
ــن Iba133 اســت )43(. از  ــل توجــه ســطح پروتئی ــش قاب افزای
ــلول های  ــه در س ــود ک ــاد می ش ــنی ی ــوان پروتئی Iba1 به عن
میکروگلیــا بیــان شــده و بــا اتصــال بــه کلسیــم اثــرات 
ــد )44(. ــال می کن ــا اعم ــر روی نورون ه محافـــتی خــود را ب

ــوری  ــوعی فاکت ــز ن ــد فیبوبلاســت ها34 نی ــه ای رش ــور پای فاکت
نوروتــروفی اســت کــه اســتفاده از آن می توانــد تاثیــرات 
مثبــتی در بهبــود بیمــاری پارکینســون داشــته باشــند. 
ــوذرات  ــنی از نان ــل بی ــون داخ ــه  فرمولاسی ــال، تهی ــرای مث ب
پلیمــری ژلاتیــن و اتصــال پولوکســامر 35188 بــر ســطح 
آنهــا کــه ســبب ســازگاری هرچــه بیشــتر ایــن فرمولاسیــون 
بــا محیــط بــدن می شــود نمونــه از بهره گیــری از اثــرات 
در جهــت  فیبوبلاســت  رشــد  پایــه ای  فاکتــور  ســودمند 
مبــارزه بــا بیمــاری پارکینســون اســت )تصویــر 2( )45(.

منابــع معــرفی  از مهم تریــن  یــکی  به عنــوان  از گیاهــان 
داروهــای جدیــد یــاد می شــود )7(. کورکومیــن36 مــاده موثــره 
موجــود در زرد چوبــه اســت کــه بنابــر مطالعــات صــورت گرفته 

ــتره از  ــف گس ــدانی آن در طی ــتی اکسی ــرات آن ــوان از اث می ت
بیماری هــا از جملــه پارکینســون اســتفاده کــرد. هرچنــد 
کــه  انــحلال پذیــری انــدک در محیــط آبی، متابولیســم 
ســریع، عبــور ناچیــز از ســد خــونی– مغــزی و اعمــال اثــرات 
ــب  ــن ترکی ــانی ای ــایی درم ــابی، توان ــر انتخ ــورت غی ــه ص ب
ــق  ــد. طب ــش می ده ــون را کاه ــا پارکینس ــارزه ب ــرای مب ب
پژوهــش هــای انجــام گرفتــه، اســتفاده همزمــان کورکومیــن 
ــد.  ــش می ده ــردو را افزای ــتی ه ــمی زیس ــن37، فراه ــا پیـری ب
ــا توجــه بــه اثــرات آنــتی اکسیــدانی و محافـــتی  بنابرایــن، ب
پیـریــن، تهیــه ســاختاری کــه بتوانــد هــر دو ایــن ترکیب هــا 
را بــا هــم در خــود محبــوس ســاخته و بــه ســمت نورون هــای 
آسیــب دیــده هدایــت کنــد، می توانــد اثــرات قابــل قبــولی در 
بهبــود مبتلایــان بــه پارکینســون داشــته باشــد. در ایــن بــاره، 
ــوذرات لیـیــدی تشــکیل  ــراردادن ایــن دو ترکیــب درون نان ق
ــا  شــده از گلیســریل مونواولئــات38 و پوشــاندن ســطح آنهــا ب
ــون  ــبب مص ــد س ــورفاکتانت ها می توان ــفی از س ــواع مختل ان
مانــدن هرچــه بیشــتر ایــن ترکیبــات در برابــر تخریــب آنزیمی 
و غیــر آنزیــمی گشــته و در نتیجــه بــه بهبــود فراهمی زیســتی 
و اثــرات درمــانی منجرشــود )46(. همچنیــن، اســتفاده از 
نانــوذرات پلیمــری ســاخته شــده PLGA بــرای بارگیــری ایــن 
ترکیــب نیــز اثــرات قابــل توجــه بــر افزایــش فراهــمی زیســتی 
ــدن خواهــد داشــت )47(. ــا در ب ــش نیمــه عمــر آن ه و افزای

رزوراتــرول39 ترکیبی از دســته اســتیلبنوئید هــا40 و نوعی فنول 
طبیــعی اســت کــه در مــواد غــذایی چــون انگــور قرمــز، ســرکه 
ــه  ــادام زمیــنی ب ــخ، دارچیــن، تمشــک و ب قرمــز، شــکلات تل
فــراوانی یافــت می شــود. ایــن ترکیــب کــه اولیــن بــار در ســال 
1990 کشــف شــد، از خاصیــت آنــتی اکسیــدانی بسیــار بــالایی 
ــه نحــوی کــه می تــوان از اثــرات ســودمند  برخــوردار اســت ب
آن در طیــف وسیــعی از بیماری هــای مرتبــط بــا تولیــد افســار 
گسیختــه  رادیکال هــای آزاد همچــون پارکینســون بهــره ببرند. 
ــک  ــری پلی لاکتی ــوذرات پلیم ــرول درون نان ــراردادن رزورات ق
اسیــد و ســـس پوشــاندن ســطح آنهــا بــا پــلی ســوربات 80 بــه 
منـــور بهبــود انــحلال پذیــری و ســازگاری زیســتی بــا محیط 
ــت،  ــام گرف ــلی انج ــان برزی ــط محقق ــه توس ــک، ک فیزیولوژی
مثــالی از بکارگیــری اثــرات محافـــتی ایــن ترکیــب در مقابــل 

32 Transactivator of transcription
33 Ionized Calcium Binding Adaptor Molecule 1
34 BFGF: Basic Fibroblast Growth Factor
35 Poloxamer 188
36 Curcumin
37 Piperin
38 GMO: Glycerol monooleate
39 Resveratrol
40 Stilbenoid

تصوير 2- تهیه نانوذرات ژلاتینی محتوی فاکتور پایه ای رشد فیبروبلاست ها و پوشاندن سطح آن ها را با پولوکسامر 188.
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اســترس های اکسیداتیــو وارده بــه نورون هــا اســت )48(.
ترکیبــات فعــال گیــاه جینسینــگ، تحــت اصــطلاح کلی 
ــات  ــن ترکیب ــه ای ــوند. اگرچ ــناخته می ش ــنوزیدها41 ش جینس
بســته بــه گونــه  گیــاهی کــه از آن اســتخراج شــده اند، 
تفاوت هــایی باهــم دارنــد ولی بــه طــور کلی در دو زیــر گــروه 
جــای  پروتوپاناکســاتریول43  و  پروتوپاناکســادیول42  اصــلی 
ــتی  ــواص آن ــه خ ــه ب ــات باتوج ــن ترکیب ــد )49(. ای می گیرن
اکسیــدانی بسیــار بــالا، توانــایی بــه دام انــدازی رادیکال هــای 
ــف  ــای مختل ــاید را در اندام ه ــای پراکس ــژه رادیکال ه آزاد بوی
ــای  ــر از راهکار ه ــکی دیگ ــاس، ی ــن اس ــد. برهمی ــدن دارن ب
محافـــت از نورون هــا در برابــر اســترس های اکسیداتیــو وارده، 
اســتفاده از ایــن ترکیبــات گیــاهی در قالــب فرمولاسیون هــایی 
اســت کــه بتوانــد آنــرا بــه ســمت ســلول های نــورونی هدایــت 
کننــد. بــرای نمونــه، اســتفاده از نانولیـوزوم هــای پگلیلــه 
بــرای   DPPC44 از  شــده  ســاخته  نانومتــری   150 شــده 
ــایی  ــش توان ــر افزای ــنوزیدها، علاوه ب ــازی جینس ــوس س محب
عبــور از ســد خــونی- مغــزی ، فعالیــت محافـــتی، فراهــمی 
زیســتی و انــحلال پذیــری ایــن ترکیبــات را هــم جهــت 
دارورســانی از طریــق مخــاط بیــنی بهبــود می بخشــند )50(.

ــد 8،7-دی  ــه، فلاونوئی ــورت گرفت ــات ص ــاس مطالع ــر اس ب
هیدروکــسی فلاون کــه بــه طور طبیــعی در بسیــاری از گیاهان 
یافــت می شــود اثــرات مفیــدی در بهبــود بیمــاری پارکینســون 
ــن  ــذاری ای ــه بارگ ــق ب ــگران موف ــه ای پژوهش دارد. در مطالع
ترکیــب در نانولیـوزوم هــا در قالــب یــک فرمولاسیــون داخــل 
ــه  ــر ب ــورد نـ ــب، داروی م ــن ترتی ــه ای ــا ب ــدند ت ــنی ش بی
ــود )25(. ــل داده ش ــز تحوی ــه مغ ــری ب ــب و موث ــرز مناس ط

کاتشیــن45 یــک آنتی اکسیــدان طبیــعی و پــلی فنولیــک اســت 

کــه در بسیــاری از مــواد غــذایی همچون: چــای و انــواع میوه ها 
یافــت می شــود. اثــرات آنــتی اکسیــدانی ایــن ترکیــب بــه قــدر 
ــرای تهییــه فرمولاسیــون  ــازگی از آن ب ــه ت ــاد اســت کــه ب زی
هــای ضــد ســرطان هــم اســتفاده شــده اســت )51(. فلاونوئیــد 
کوئرســتین46 کــه بــه مقــدار زیــاد در انــواع ســبزیجات، 
ــز  ــاز قرم ــم کالی و پی ــل کل ــا مث ــه ه ــا و دان ــران، میوه ه زعف
ــدازی  ــه دام ان ــه ای در ب ــل توج ــایی قاب ــود، توان ــت می ش یاف
رادیکال هــای آزاد، محافـــت از نورون هــا و افزایــش کارایی 
سیســتم عصــبی دارد. از اثــرات آنــتی اکسیــدانی ایــن ترکیــب 
بسیــار تلــخ نیــز همانند مــورد قبــل میتــوان در مهار پیشــرفت 
پارکینســون اســتفاده کــرد )52(. لیکوپــن47 ماده موثــره گوجه 
ــن  ــواده کاتنوئید هــا تعلــق دارد. ای ــه خان ــگی اســت کــه ب فرن
ترکیــب نیــز همچــون دو مــورد قبــلی، اثــرات محافـــتی قابــل 
ــو دارد )53(. ــترس های اکسیداتی ــا اس ــه ب ــهی در مقابل توج

انــدک در محیــط  پذیــری  انــحلال  و  لیـوفیــل  ماهیــت 
ــز  ــور ناچی ــمی، عب ــب آنزی ــه تخری فیزیولوژیــک، حســاسیت ب
از ســد خــونی- مغــزی )بــه دلیــل وجــود تعــداد زیــادی گــروه 
ــر  ــال حداکث ــزوم اعم ــدک و ل ــتی ان ــمی زیس ــبی(، فراه قط
ــا، ســبب  ــواعی مشــخصی از نورون ه ــر ان ــرات محافـــتی ب اث
شــد تــا محققــان بــه فکــر طــراحی فرمولاسیون هــایی مناســب 
ــرای بارگیــری ایــن ترکیــات بیفتنــد )54(. در جــدول یــک  ب
می نماییــم. مشــاهده  را  فرمولاسیون هــا  ازایــن  تعــدادی 

ــه  ــا پرداخت ــه آن ه ــون ب ــا کن ــه ت ــاختارهایی ک ــر س علاوه ب
ــه  ــوم ب ــری موس ــته دیگ ــد دس ــرات مفی ــوان از اث ــد، می ت ش
نانــوذرات فلــزی نیــز در مبــارزه بــا بیمــاری پارکینســون بهــره 
ــر  ــا 100 نانومت ــاد 1 ت ــا ابع ــزی ذراتی ب ــوذرات فل جســت. نان
هســتند کــه خــواص نــوری، الکتریــکی و مغناطیــسی منحصــر 

41 Ginsenosides
42 Protopanaxadiol
43 Protopanaxatriol
44 Dipalmitoylphosphatidylcholine
45 Catechin
46 Quercetin
47 Lycopene

جدول 1- برخی از نانوذرات محتوی ترکیبات فعال استخراج شده از گیاهان برای درمان بیماری پارکینسون.
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ــد  ــصی مانن ــزات خال ــان داده و از فل ــود نش ــردی از خ ــه ف ب
ــم  ــن و تالی ــریم، آه ــن، س ــوم، روی، پلاتی ــره، تیتانی طلا، نق
ــه  ــتر گفت ــه پیش ــور ک ــوند )63, 24(. همانط ــاخته می ش س
ــه  ــن α-Synuclein ب ــلولی پروتوئی ــل س ــات داخ ــد، تجمع ش
ــب  ــلی تخری ــل اص ــکی از عوام ــووی، ی ــای ل ــورت نوریت ه ص
پارکینســون  بیمــاری  بــروز  و  دوپامینرژیــک  نورون هــای 
محســوب می شــوند. از ســویی، کاهــش تولیــد ایــن پروتوئیــن 
ــده  آن  ــد کنن ــرکوبگر ژن ک ــردن RNA س ــق وارد ک از طری
ــا  ــارزه ب ــرای مب ــل ب ــای محتم ــکی از راه ه ــا ی ــه نورون ه ب
ــه  ــشی ک ــود. در پژوه ــوب می ش ــون محس ــاری پارکینس بیم
توســط محققــان چیــنی انجــام گرفــت، کارایی نانــوذرات 
ــه  ــا ب ــاندن shRNA ه ــرای رس ــن48 ب ــد آه ــسی اکسی مغناطی
نورون هــای دوپامینرژیــک بــررسی شــد. براســاس نتایــج ایــن 
ــا اولئیــک اسیــد  ــوذرات ب پژوهــش، پوشــاندن ســطح ایــن نان
ســبب افزایــش پایــداری نانــوذرات و نیــز تســهیل عبــور آن هــا 
ــودن  ــه علاوه، دارا ب ــود. ب ــز می ش ــزی نی ــونی- مغ ــد خ از س
خــواص ســوپرپارامغناطیسی موجــب می شــود تــا اعمــال 
ــد  ــوذرات اکسی ــس نان ــا رزونان ــدان مغناطیــسی خــارجی ب می
آهــن و آزاد شــدن ســریع محتویــات همــراه باشــد )64(.

ــا پارکینســون، اســتفاده  ــارزه ب ــکی دیگــر از راهکارهــای مب ی
از ســلول های بنیــادی اســت. توانــایی تمایــز بــه نــورون 
ازدســت  نورون هــای  جایگزیــنی  و  دوپامینرژیــک  هــای 
ــتی و  ــرات محافـ ــه اث ــای ک ــح فاکتوره ــار ترش ــه در کن رفت
ــن  ــد، ای ــده دارن ــب دی ــای آسی ــر نورون ه ــدگی ب ترمیم کنن
ــعی  ــان قط ــرای درم ــان ب ــل اطمین ــه ای قاب ــه گزین روش را ب
پارکینســون تبدیــل کــرده اســت. علاوه بــر بحث هــای اخلاقی، 
تنهــا چالش هــای پیشــروی ایــن روش القــای تمایــز در جهــت 
ــوع  ــا ن ــان میلیون ه ــک از می ــای دوپامینرژی ــد نورون ه تولی
ــوند.  ــاد ش ــا ایج ــد از آن ه ــوه می توانن ــه بلق ــت ک ــلولی اس س
ــق پژوهش هــای صــورت گرفتــه توســط محققــان  بــر طب
تایــوانی، اســتفاده از نانــوذرات اکسیــد آهــن پوشیــده شــده بــا 
دکســتران، می تواننــد بــه پیشــبرد ایــن رونــد کمــک شــایانی 
کنــد. هرچنــد مکانیســم ایــن اثــر هنــوز بــه طــور کامل کشــف 
نشــده امــا نتایــج ایــن پژوهــش از کاهش ســرعت ازدســت رفتن 
ــای  ــد نورون ه ــمت تولی ــه س ــز ب ــا تمای ــا، الق ــواع نورون ه ان

دوپامینرژیــک و افزایــش توانــایی ایــن ســلول ها بــرای اســتقرار 
در نــواحی آسیــب دیــده مغــزی حکایــت می کنــد )65(.

بــه علاوه، بــرخی از نانــوذرات فلــزی همچــون نانــوذرات 
ــره دیگــری،  ــدون هیــچ مــاده موث ســریم اکســاید49 خــود و ب
می تواننــد اثــرات محافـــتی آنــتی اکسیــدانی و ضــد آپوپتوزی 
ــاشی از  ــای ن ــع آسیب ه ــند. تجمی ــته باش ــا داش ــر نورون ه ب
تولیــد گونه هــای آزاد اکسیــژن  بــه ســبب اخــتلال در عملکــرد 
طبیــعی میتوکنــدری و نیــز التهابــات نــورونی، یــکی از دلایــل 
اصــلی کاهــش فعالیــت نورون هــای دوپامینرژیــک و در نهایــت، 
ــدانی  ــتی اکسی ــتم آن ــدک سیس ــایی ان ــت. توان ــرگ آنهاس م
مغــز در کنــار فــراوانی لیـید هــای کــه بالقــوه مســتعد اکسیــد 
ــن ناحیــه را بیــش از ســایر قســمت های  شــدن می باشــند، ای
ــای آزاد  ــرات رادیکال ه ــون و اث ــه اکسیداسی ــبت ب ــدن نس ب
اکسیــژن50، حســاس کــرده اســت. بــه علاوه، برهمکنــش 
نانــوذرات ســریم اکســاید بــا اسیدآمینه هــای انتهــایی پروتوئین 
α-Synuclein از طریــق ایجــاد ممانعــت فضــایی و مهــار 
ــد از تشــکیل  ــا می توان ــن اسیدآمینه ه ــتی ای ــت کاتابولی فعالی
ــل آورد )66-68(. ــه عم ــری ب ــز جلوگی ــووی نی ــات ل تجمع

ــریم  ــوذرات س ــراحی نان ــس از ط ــان پ ــشی، محقق در پژوه
اکســاید بــا انــدازه و خــواص ســطحی متفــاوت، میــزان توانــایی 
آن هــا را در پاکســازی گونه هــای آزاد اکسیــژن از میتوکنــدری، 
سیتوپلاســم و فضــای خــارج ســلولی، اندازگیــری کردنــد. بــر 
اســاس نتایــج حاصــل از ایــن مطالعــه، نانــوذراتی کــه انــدازه 
ی حــدود 11 نانومتــر داشــتند، بــه قــدر کافی بــرای ورود بــه 
ــفی   ــکی من ــار الکتری ــویی، ش ــد. از س ــا کوچــک بودن نورون ه
ــن  ــطح ای ــادی روی س ــت ع ــه در حال ــدود mV 23-( ک )ح
ذرات وجــود دارد، مانــع از نفــوذ بــه میتوکنــدری و در نتیجــه 
تجمــع آن هــا در سیتوپلاســم شــد. ایــن در حــالی اســت کــه 
ــا  ــوذرات ب ــن نان ــر ســطح ای ــای TPP51 ب ــرار دادن ملکول ه ق
مثبت کــردن شــار الکتریــکی ســطحی )حــدود mV 45+(، ورود 
انتخــابی آنهــا بــه میتوکنــدری را تســهیل می کننــد. از ســویی، 
نانوخوشــه های 400 نانومتــر ســریم اکســاید کــه از گــرد هــم 
ــر تشــکیل می شــوند،  ــوذره ی کوچکت ــزار نان ــا ه ــدن صده آم
ــزرگ اساســاً در خــارج از ســلول ها  ــدازه ذره ای ب ــه دلیــل ان ب
تجمــع یافتــه و بــه پاکســازی گونه هــای آزاد اکسیــژن موجــود 

ــوذرات  ــاوت از نان ــدازه ذره ای و خــواص ســطحی متف ــا ان ــرد ب ــه ف ــای منحصــر ب ــر 3- آرایش ه تصوي
ــطحی  ــکی س ــار الکتری ــا ش ــاید ب ــریم اکس ــوذرات س ــون. نان ــا پارکینس ــارزه ب ــرای مب ــاید ب ــریم اکس س
منــفی، نانــوذرات متصــل بــه TPP بــا شــار الکتریــکی ســطحی مثبــت و نانوخوشــه های ســریم 
ــد. ــع می یابن ــلولی تجم ــارج س ــای خ ــدری و فض ــم، میتوکن ــب در سیتوپلاس ــه ترتی ــه ب ــاید ک اکس

48 Fe3O4
49 CeO2
50 Reactive Oxygen Species
51 Triphenylphosphonium

 [
 D

O
I:

 1
0.

61
18

6/
sh

ef
a.

12
.4

.6
7 

] 
 [

 D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 s
he

fa
ye

kh
at

am
.ir

 o
n 

20
25

-0
8-

03
 ]

 

                             9 / 14

http://dx.doi.org/10.61186/shefa.12.4.67
http://shefayekhatam.ir/article-1-2521-fa.html


دوره دوازدهم، شماره چهارم، پاییز 1403

7676

در فضــای بیــن ســلولی کمــک می کننــد )تصویــر ســه( )69(.

بحث و نتیجه گیری
ــتفاده از  ــا اس ــه، ب ــن مطالع ــل از ای ــج حاص ــاس نتای ــر اس ب
نانــوذرات نه تنهــا می تــوان محلولیــت مــواد موثــره را بــه طــرز 
چشــم گیری افزایــش داد، بلکــه بــا ارائــه راهکارهــای درمــانی 
ــور  ــش عب ــتی و افزای ــمی زیس ــود فراه ــق بهب ــد از طری جدی
ــوان  ــه عن ــا ب ــوان از آن ه ــدن می ت ــتی ب ــد های محافـ از س
ــا بیمــاری پارکینســون  ــر ب ــارزه موث روشی کارآمــد جهــت مب
بهــره جســت. بــه علاوه اینکــه، بــا اســتفاده از عوامــل انتخابگــر 
ــات  ــوذرات و اثرگــذاری ترکیب ــوان محــل تجمــع نان نیــز می ت
ــه محــدود  ــره را در بسیــاری از مــوارد انتخــابی کــرده و ب موث
ــبی کمــک کــرد. اگرچــه  ســازی هرچــه بیشــتر عــوارض جان
ــد و  ــج مفی ــون نتای ــان پارکینس ــوذرات در درم ــری نان بکارگی
موثــری را بــه دنبــال داشــته اســت امــا بایــد توجــه داشــت کــه 
ــر زیســت  ــواع غی ــه طــور خــاص ان ــن ذرات و ب اســتفاده از ای
ــر شــدن  ــرای بدت ــه را ب ــد زمین ــر آن هــا ، میتوان ــب پذی تخری
ایــن بیمــاری یــا ســایر بیماری هــای همــراه فراهــم کننــد. بــه 
علاوه آنکــه، ایــن ذرات اساســاً بــرای تجمــع انتخــابی در مغــز 
ــه  ــوذرات طلا ب ــد نان ــال، هرچن ــرای مث ــوند. ب ــراحی می ش ط
ــور  ــایی عب ــردی همچــون: توان ــه ف ــل خــواص منحصــر ب دلی
ــک، کارایی  ــار کوچ ــدازه ی بسی ــزی و ان ــونی- مغ ــد خ از س
زیــادی در زمینه هــای مختلــف زیســت- پزشــکی دارنــد، 
ــود.  ــتفاده نمی ش ــا اس ــون از آنه ــا پارکینس ــارزه ب ــا در مب ام
ــوذرات  چراکــه طبــق مطالعــات انجــام گرفتــه، اســتفاده از نان
ــولار  ــالای نانوم ــای ب ــژه در غلـت ه ــواد به وی ــرخی م طلا در ب
α-Synuclein در  پروتوئیــن  تجمعــات  افزایــش  20 ســبب 
از  یــکی   .)70  ,71( می شــود  دوپامینرژیــک  نورون هــای 
انــدک در درمــان پارکینســون،  دلایــل اصــلی موفقیــت 
ــک  ــدان ی ــه فق ــاری درنتیج ــن بیم ــگام ای ــخیص دیرهن تش
ــه  ــاری ک ــن بیم ــت. در خلال ای ــب اس ــانگر52 مناس زیست نش
ــا  ــت، تنه ــراه اس ــک هم ــای دوپامینرژی ــب نورون ه ــا تخری ب
تعــداد معــدودی ترکیــب زیســتی کــه از قضــا شناســایی آن هــا 
نیــز بسیــار دشــوار اســت بــه خــون محیــطی آزاد می شــوند. از 
ــون  ــاری پارکینس ــرات بیم ــن تـاه ــکی از اصلی تری ــرفی، ی ط
افزایــش تولیــد پروتوئیــن α-Synuclein و تشــکیل تجمعــاتی 
بــه نــام اجســام لــووی در نورون هــا اســت. جهش هــای 
حــذفی53، دوپلیکاسیــون و تریـلیکاسیــون ژن کــد کننــده  
ــتلا  ــوارد ارثی اب ــدادی از م ــروز تع ــل ب ــن، عام ــن پروتوئی ای
ــن ژن  ــم ای ــلی مورفیس ــه علاوه، پ ــت. ب ــون اس ــه پارکینس ب
ــناخته  ــت ناش ــا عل ــتلاء ب ــل اب ــکی از دلای ــد ی ــز می توان نی

)ایدیوپاتیــک( افــراد بــه ایــن بیمــاری قلمــداد شــود. بنابرایــن، 
طــراحی روشی بــرای شناســایی مســتقیم ایــن تجمعــات 
پروتئیــنی در ســلول های عصــبی می توانــد راهی مطمئــن 
افــراد  بــرای تشــخیص قطــعی بیمــاری پارکینســون در 
ــود )73, 72(. ــداد ش ــان قلم ــریع درم ــروع س ــکوک و ش مش

ــان  ــرای درم ــداول ب ــانی روشی مت از ســویی، اگرچــه دارودرم
ــرفی روش هــای  بیمــاری پارکینســون محســوب می شــود، مع
ــرای  ــده ای را ب ــای امیدوارکنن ــد افق ه ــد می توان ــانی جدی درم
ــان  ــش روی محقق ــاری پی ــن بیم ــا ای ــر ب ــه بهت ــه هرچ مقابل
ــه  ــون ب ــاری پارکینس ــانی بیم ــن رو، ژن درم ــاید. از ای بگش
کمــک فنانــوری نانــو بیــش از پیــش مــورد توجــه پژوهشــگران 
ــرای مثــال، وجــود گرینــده  پروتوئیــنی  قــرار گرفتــه اســت. ب
Nurr-154 کــه نقــش مهــمی در کارایی سیســتم دوپامینرژیــک 

مغــزی دارد، پژوهشــگران را بــه ایــن فکــر انداخــت کــه 
ــه  ــاز ب ــدون نی ــده و ب ــن گیرن ــک ای ــا تحری ــوان ب ــاید بت ش
انــواع روش هــای تهاجــمی، پارکینســون را درمــان کــرد. 
ــود  ــاع وج ــه در نخ ــده ک ــن گیرن ــه ای ــن ب ــال دوپامی اتص
ــاع و از آن  ــه نخ ــبی ب ــای عص ــام ه ــال پی ــبب انتق دارد، س
ــاسیت  ــوان حس ــه بت ــن، چنانچ ــود. بنابرای ـــلات می ش ــه ع ب
ــتی  ــوان ح ــش داد، می ت ــن افزای ــه دوپامی ــده را ب ــن گیرن ای
ــز  ــده نی ــال دهن ــن انتق ــدک ای ــار ان ــر بسی ــور مقادی در حض
.)74 ,75( کــرد  را مشــاهده  پارکینســون  بهبــود علائــم 

ــوذرات  ــاری و نان ــتفاده از نانوفن ــه اس ــت ک ــر اس ــه ذک لازم ب
ــات  ــز مســتلزم مطالع ــر چی ــش از ه ــا بی ــان بیماری ه در درم
ســازی،  آزاد  الگــوی  دقیــق  فهــم  جهــت  گســترده تر 
ــای  ــایر مولفه ه ــز س ــدن و نی ــوذرات در ب ــع نان ــل تجم مح
دفــع  و  متابولیســم  توزیــع،  همچــون  فارماکوکینتیــکی 
در کنــار انجــام بررسی هــای جامــع در رابطــه بــا اثــرات 
ــد  ــر روی، امی ــه ه ــت. ب ــالی اس ــمیت های احتم ــبی و س جان
آن اســت کــه بتــوان بــا کمــک دانــش حاصــل از نانوفنــاوری 
ــه  ــه ارائ ــکی ب ــم پزش ــای عل ــایر حیطه ه ــا س ــام آن ب و ادغ
انــواع  بهتــر  هرچــه  درمــان  جهــت  موثــر  راهکار هــای 
ــت. ــت یاف ــون دس ــه پارکینس ــبی از جمل ــای عص بیماری ه

تشكر و قدردانی
ــرات و  ــل نـ ــه دلی ــتبرق ب ــسی اس ــن رئی ــر محمدامی از دکت
پیشــنهادات موثــر و کمــک کننــده در ایــن مطالعــه قــدردانی 
می نماییــم. ایــن مقالــه حاصــل یــک طــرح تحقیقــاتی مصــوب 
کمیتــه تحقیقــات دانشــجویی دانشــگاه علــوم پزشــکی کرمــان 
بــه شــماره 403000827 اســت کــه بــا حمایــت مــالی 
ــت. ــده اس ــام ش ــگاه انج ــاوری دانش ــشی و فن ــت پژوه معاون

52 Biomarker 
53 Missense
54 Nuclear receptor related-1 [
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