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 چکیده
شکل بهدوایی  یکه مادهطوری. باشددهی دوا میهای خاص تحویلسیستم از یکی مند دوادهی هدفحویلهای تسیستم

ــاج و حجرات غیر هدف جذب نمی گردد ولی درانتخابی به محل تأثیر انتقال یافته و جذب می ــو، انس گردد. در این عض

دوایی در انساج دیگر کاهم  یکه غلظت مادهدر حالیدوایی در انساج مورد ع قه بیشتر گردیده  یها غلظت مادهسیستم

طور وسیع از دو روش جهت هدف هگردد. بدوا می یثریت و کاهم عوارض ناخواستهؤ باعث افزایم م، یابد، بنابراینمی

ستفاده می ساج ا ضو یا ان شد. ذرات نانو دارای اندازهگردد که عبارت از روش غیر فعال و فعال میقرار دادن ع سیار  یبا ب

تر در آب داشته، استفاده که انح لیت کمدهی دواهاینانو در تحویل یدهی با اندازههای تحویلکوچک بوده بناء  سیستم

دوایی  یها مادهدر این سیستم .گرددها از عبور اول کبدی دوا نیز جلوگیری میچنان با استفاده از این سیستمگردیده و هم

ــبب تغییر کم، بناء   .ماندیان خون باقی میبه مدت طولانی داخل جر ــدهتر در س چنان باعث کاهم هم و پ زمای خون ش

 . گرددعوارض جانبی می

ـــتم ـــیس یدی: س نانوذراتحامل ؛مند دوادهی هدفهای تحویلاصـــط حات کل میکانیزم  ؛های حجراتیحامل ؛های 

 مند دوادهی هدفهای تحویلسیستم

On Overview of Targeted Drug Delivery Systems 

Jr. Teaching Asstt. Azimullah Stanekzai 

Abstract  

Targeted drug delivery system is a special form of drug delivery system where the medicament is 

selectively targeted or deliverd only to its site of action or absorption and not to the non target 

organs or tissues or cells. Targeted drug delivery seeks to concentrate the medication in the tissues 

of interest while reducing the relative concentration of the medication in the remaining tissues, 

hence improves efficacy and reduce side effects. Two strategies are widely used for drug targeting 

to the desired organ/tissue: passive targeting and active targeting. Nanoparticles are very small in 

size, nano drug delivery can allow for the delivery of drugs with poor solubility in water and also 

aid in avoiding the first pass metabolism of liver. In this system the drug can remain in blood 

circulation for a long time, thereby leading to lesser fluctuations in plasma levels and therefore, 

minimal side effects.  

Keywords: Targeted drug delivery system; Nanoparticle vehicles; Cellular vehicles; Mechanism of 

targeted drug delivery systems 
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 مقدمه
ستم صط و در منددهی هدفهای تحویلسی ست هاییمجموعه فعالیت ا  مواد به انتقال منجر که ا

 باعث است ممکن هافعالیت این نظر به موقعیت مریضی. شودمی بدن از خاص محل در یک دوایی

صی خاص، نوع عضوی رسیدن دوا به شد مواد داخل حجرات برخی از حتی یا و حجرات از خا  .با

ـــتفادهمهم ـــتم ترین مزیت اس ـــیس و کاهم  ثریت دوامؤ افزایم  دوا منددهی هدفهای تحویلازس

ها برای اولین بار نزدیک به اساس این سیستم .باشدمی عوارض جانبی بالای حجرات سالم عضویت

سال پیم توسط ستدالال موصوف این بود که با هدف قرار دادن  .گرفتشکل  (Paul Ehrlic) صد  ا

های ها سیستمگیری نمود، در جریان این سالتوان از آسیب به حجرات سالم جلو ی میمرضحجرات 

که امروز طوری .ویم را تثبیت نمود و اهمیت آن آشــکار گردیدمند آهســته آهســته جایگاه خهدف

سیاری از دانم ستمب سی ستفاده از این   یها برای ع ج امراض تهدیدکنندهمندان تحقیقات خود را با ا

 اختصاص داده اند و چندین مورد آن به بازار دوایی وارد گردیده است.بشر 

ستم هدف سی شاز لحاظ تیوری هر  شده بتمند دوایی باید دو ویژگی خاص دا یکی افزایم کارایی  ؛ا

دوایی در حجرات مرضی و دوم کاهم سمیت ماده دوایی بالای حجرات سالم عضویت. در  یماده

ص   شتر بالای نانو ع ستم، هاپارتیکلحاضر بی سی صو های هدفپولیمیرها و  شتر  گرفته ت ر مند توجه بی

مند شامل ماده دهی هدفطور کلی یک سیستم تحویلهب .ها را توسعه دهداست تا بتواند این سیستم

شده میدوایی، حامل و یک لیگاند هدف شد، طوریگذاری  که خواص بیولوژیک حامل و لیگاند با

زیع و میتابولیزم حجرات دارد. به همین دلیل ساخت مناسب یک حامل و نقم اساسی در جذب، تو 

 (۱) باشددوایی به حجرات مورد هدف می یگذاری شده باعث انتقال مادهلیگاند هدف

 مند دوادهی هدفهای تحویلسیستم
ـــان می ـــتممطالعات اخیر نش ـــیس حیات  یکنندهدیدها در تداوی امراض مختلف تهدهد که این س

ـــدصـــوص در امراض سرطانی، از اهمیت خاصـــی برخوردار میخهب دواهای مختلف  قانمحق .باش

شن نموده اندشکل لایهخصوص ادویه سرطانی را بهب ستم۱. )شکل پوزوم فورمولی سی های ( میکانیزم 

یل هدفتحو یان میدهی  ند دوا را ب یدم مل نموده، طوری .نما مل ع حا کل  ـــ نانو بش که ذرات 

ـــطح ذرات نانو با عمل متقابل فزیکهای دوا مالیکول ـــت و به س بعدا   .کیمیاوی نصـــب گردیده اس

در نهایت مسـتقیما  به آخذه  و گردداند به دوا نصـب میمند مانند یک انتی بادی یا لیگمالیکول هدف

 گردد.جن که به سطح حجرات توموری قرار دارد، نصب مییا انتی
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 مند دواهدف دهیهای تحویل: میکانیزم سیستم۱ شکل

 :شودهای ذیل تقسیم میمند دوا به دستهدهی هدفهای تحویلسیستم

 نانو یههای با انداز حامل. 1

سال تحقیقات و کاربرد نانوتکنالوژی به خصوص در  یدر زمینه ییسابقههای اخیر شاهد رشد بیدر 

ها خصوص نانو حاملهنو بدهی ناهای تحویلحاضر سیستم عص  باشیم، درتداوی امراض سرطانی می

( نانومتر، از اهمیت خاص برخوردار بوده و کمک بیشــتر در ۱۰۰۰-۱۰۰به علت قطر بســیار کوچک )

سط دواهای انک سوله بهبود و تداوی تو سال .نمایدمی (Encapsulated)پ ساختارهای در  های اخیر 

ـــده اند که ذی  نانومتری زیادی به اهداف تحویل ید ش ـــی و تول ترین  چند نمونه از مهمدهی بررس

ـــاختارهایی که دارای اندازه ـــاختارها عبارت اند از  یس ـــی قرار گرفته که این س نانومتر اند مورد بررس

 . پیدی جامد و دندرایمرها، نانوذرات لیپولیمیری، نانوذرات هاپوزومنانولی

 پوزومنانولایالف: 
های لیپیدی و محلول آبی حاصــل ه از مالیکولنانو هســتند ک یها ســاختارهای به اندازهنانولایپوزوم

هایدروفوب  گیرند که قسمتای در کنار هم قرار میگونهپوفیل فاسفولیپید به های لی، مالیکولشوندمی

به این ترتیب  .گیری نموده استهایدروفیل شان به سمت خارج جهتشان به سمت داخل و قسمت

ـــکیل می ـــای کروی دولایه را تش ته و موادگیری مواد دواییار ب .دهدیک غش ـــ یل در هس  هایدروف

ـــطح لای یدروفوب در س نانولای .گیردها صـــورت میپوزومها حاضر از  حال  به عنوان پوزومدر  ها 

سازی غشاهای حجرات چه در حیوان و چه در انسان مورد استفاده قرار های دوایی جین و مدلحامل

ستممی سی سوله نمها در کگیرد. توانایی این  ، به حد اقل رساندن عوارض جانبی ودن مقدار زیاد دواپ

سته، م سمیت کمؤ ناخوا سته ع قهثریت بیشتر و  ، محققین را بیشتر جلب نماید، ع وه براین یتر توان

Nanoparticle 

Drug Malecule 

Targeted 

Malecule 

Target 
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سهولت در تولید به حجمپوزومیکی از مزایای نانولای صنعتیها  ساخت، تنوع در های  ، کیفیت عالی 

ندازه یا یا یب کیم ندازهوی، میذرات و ترک فاوت میلای یباشــــد. ا مل پوزوم مت که شــــا باشــــد 

. در صـــنعت دواســـازی باشـــدنانو می یهای با اندازهمایکرون و لیپوزوم یها با اندازهماکرولایپوزوم

نانو لای ندازهها )لایپوزومپوزومعمدتا  از  به ا ـــتفاده می ۲۰۰تر از کم ی های  ـــودنانومتر( اس این  .ش

دوای دوکسوروبیسن ، مث   .(۲)در خواهند بود تا به سهولت از موانع مختلف عبور نماید ها قاپوزوملای

ترین دواهای ، یکی از مهمشودتولید می Myocetبا نام تجارتی  Zeneusپوزومی که توسط شرکت لی

 گردد.است که در تداوی سرطان متاستازدهنده ثدیه استفاده می

 پولیمیرینانوذرات ب: 
باشـــد که از پولیمیرهای قابل تخریب توســـط بدن و های دوایی میولیمیری یکی از حاملنانوذرات پ

شده اند ساخته  سالپولیمیرهای غیر قابل تخریب  سبت به پولیمیرهای قابل تخریهای اخیر از . در  ب ن

ــب دوا ــازی مناس ــتن توانایی در آزادس ــتر مواد دوایی و جلوگیری از داش ، امکان بارگیری مقادیر بیش

دهی دوا به خود های مناســب تحویلای را به عنوان ســیســتمخریب مواد دوایی توجه قابل م حظهت

گذاری لیمیری بار پیوند کووالانسی با ماتریس پو ها مواد دوایی با اختصاص داده است. در این سیستم

افزایم تواند ســـبب پولیمیری به منظور بهبود کیفیت ســـطح که مینانوذرات ، شـــود. ع وه براینمی

های اص و شده به طور گ یکولپولی اتلین گرفته است. نیز مورد ع قه قرار ، جذب مواد دوایی شود

سترده ستفاده میای در نانو ذرات ک ست، بطور کلی شودپولیمیری ا ستفاده به دو د ه: پولیمیرهای مورد ا

نتیتیک مانند مت اکریل آمید سی پولیمیرها -۲. پارن، البومین و هیعی مانند کیتوزانیپولیمیرهای طب -۱

پولی لاکتیک کو ( و PGAگلوتامیک اسید )پولی ، (PLAپولی لاکتیک اسید )، (HPMCکوپولیمیر )

 پولیمیرهای تخریب. با توجه به اهیمت حیات،  (۳)( تقســـیم می شـــوند PLGAگلیکولیک اســـید )

ــیع مو  ــاندن طیف وس ها و اد دوایی )ماکرومالیکولپذیری و ایمنی ترجیحا پولیمیرهای طبیعی برای رس

ــتفاده میمایکرومالیکول ــودها( اس ــول به ها برای طور مثال البومین در تهیه نانوحاملبه .ش پاکلی تاکس

ماده قال  یت و بهبود انت ـــتفاده قرار  یمنظور افزایم انح ل به حجرات سرطانی مورد اس ته دوایی  گرف

 .(۴، ۵)است 

 پیدی جامدنانوذرات لیج: 
ـــاختمانSLNت لیپیدی جامد )نانوذرا ها را به کمک توان آنهای کلوییدی اند که می( عبارت از س

های میخانیکی مانند انرژی ماورای صوت و هموجینازر به سازی تهیه نمود و با استفاده از قوهامولشن

ـــتم یدر تهیه .تر از مایکرون تهیه نمودکوچک یانداره ـــیس نی ها از مخلوط روغن جامد یعاین س
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ــدپیدی که در حرارت اتاق و در بدن جامد میمخلوط از ذرات ماتریکس لی ــکیل میباش ــود. ، تش ش

گردد و در گنده و تشکیل میپراصد چربی جامد در فاز مایع در  ۳۰الی  ۰.۱پیدی جامد از نانوذرات لی

ستفاده می ۵الی  ۰.۵صورت ضرورت از  سورفکتانت نیز در تهیه آن ا صد  ذرات  یشود. اندازهدر 

SLN  کیمیاوی و  و . به اثر تحقیقات واضح گردیده که خواص فزیکباشدنانومتر می ۱۰۰۰الی ۴۰از

رفته  کارهگیری شده است، وابسته به خواص مواد دوایی و اجزای ببار  SLNپایداری مواد دوایی که در 

 . (۶)باشد در آن می

ـــمت لنانوذرات لی  یماده فظتیپیدی خود دارند که باعث محاپیدی توانایی حمل مواد فعال را در قس

ـــودمورد نظر از عوامل محیطی می تواند در انتقال دواها و طولانی نمودن در نتیجه نانوذرات می .ش

ـــتفاده قرار گیرندتأثیر آن ـــط نانوذرات لی. تحویل(۷) ها مورد اس پیدی جامد به عوامل دهی دوا توس

ترین دارد. مهم بســـتگیفعال و نوع تعامل بدن با ذرات  یماده، پید، نوع لیمختلف مانند طرق تجویز

ـــدپاز میگذارد انزایم لیپیدی اثر میانزایمی که در بدن بر نانوذرات لی ی پیدها. سرعت تخریب لیباش

ـــدپیدی طولانیهر قدر طول زنجیز لی ؛طور مثالهب. مختلف با این انزایم متفاوت اســـت ، تأثیر تر باش

ــورفکتانتمانزایم در تخریب آن ک ــی از س ــور بعض ها نیز سرعت تخریب کم تر خواهد بود. در حض

 .(۸)پید عمل می نماید کننده به عنوان محافظ لیشود و مواد امولشنمی

 دندرایمرهاد: 
ـــه ـــتند که در محلولدندرایمرها عبارت از پولیمیرهای س ـــاختار کروی بعدی و در ابعاد نانو هس ، با س

شــاری نیز اســتفاده های آب به عوض دندرایمر اصــط و مالیکولشــوند. بعضــا  مشــخص میفشيي  ه 

ـــود ولی بهترین واژه همان دیندر می ـــاء دندرایمرها را یمر میاش ـــد. منش  پولیمیرهای خطی و بعداباش

ستند های های با شاخهانگیز دندرایمرها و ماکرومالیکول، اما ساختمان شگفتپولیمیرهای منشعب دان

ـــنتی متفاوت میهای گیزیاد، کام   با ویژ  ـــدپولیمیرهای س ـــتفاده از باش پولیمیرها در . با وجود اس

که طوری .باشــدها حایز اهمیت بیشــتر می، دندرایمرها در مقایســه با آندهی دواهای تحویلســیســتم

نانومتر دارند که موجب عبور  ی( محدود و اندازهPolydispersityگی)پاشـــند دندرایمرها قابلیت چند

ـــود. دیدرایمرها میاز موانع بیولوژیکی می ترســـانآ  مالیکولش ند  لهتوان ـــی به وس  یهای دوایی را 

خهآخذه ـــولهها کهای موجود در بین شــــا نپس ندرایمرها  پولیمیرهایبرخ ف  .(۹) دهکن خطی د

 یشوند و همه انشعابات در نهایت به یک هستههای هستند که از یک هسته منشعب میمکرومالیکول

سبب افزایم انح لیت دندرایمرها میرسندیمرکزی م شعاب انتهایی  ضور تعداد زیادی ان  .گردد. ح

یت دندرایمرها تحت تأثیر گرو  ـــطحی قرار داردپانح ل هایدروفیل هایپ، مث   وجود گرو های س
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هایدروفوب موجب انح لیت هایپگرو درایمر در محل ت قطبی حل باشـــد و نشـــود تا دباعث می

شتر در  شودبی شتر دواها می ییکی از مزایای عمده .محل ت غیر قطبی  شد دندرایمرها انح لیت بی با

که تأثیر مســـتقیم بالای مؤثریت دوا دارد، زیرا تعداد زیاد از مواد دوایی با تأثیرات تداوی قوی وجود 

ـــتفاده قرار نمیدارند اما بد دلیل انح لیت کم ندرایمرها منحل گیرند. دتر، به اهداف تداوی مورد اس

هایدروفوب با خواص ضــد فنگســی یا ضــد باکتریایی را دارند. هایدر آب قابلیت اتصــال با مالیکول

دوایی متصــل شــده به اثر تماس با موجودات حیه مورد هدف وجود دارد،  یاحتمال آزادســازی ماده

 . (۱۰) گردددهی دوایی محسوب میهای تحویلها به عنوان سیستماین مغلق، بنابرین

 منددواهای غیرفعال هدف. 2
شکل فعال  ضویت زنده به  شدن به ع ستند که بعد از مواجه  عبارت از ترکیبات بیولوژیک غیر فعال ه

ـــتمتبدیل می ـــیس ـــمیت و پایداریی، انح لیت، ها به منظور کاهم عوارض جانبگردند. این س ، س

سال شده اند. در  ستمیک ایجاد  سی مند مورد توجه فعال هدفپ دواهای غیر های اخیر گرو میتابولیزم 

ــیاری قرار  ــت. ببس ــورت عموم یک دوای غیر هگرفته اس دوایی، یک  یمند حاوی مادهفعال هدفص

شکستن  قابل سپیس ، یک پیوند قابل شکستن در اثر فعالیت کیمیاوی یا انزایمی )مانند امید و استر(

پیوند شــکســتنی و ســاختار انتخاب درســت  باشــد.گذار میانزایمی یا کیمیاوی و یک ســاختار هدف

ـــاخت کنندهگذار نقم تعیینهدف  ـــتنی که . مند دارددواهای غیر فعال هدفای در س ـــکس پیوند ش

های دی ســولفیدی و پیوندعبارت اند از: امیدها، ، شــوددر ســاخت این ســیســتم اســتفاده می معمولا

توسط انزایم استراز  ستری معمولااپیوند ،  داردها استر و امید کاربرد بیشترفسفات استرها که از میان آن

ـــته می، انتقال زیادی در بدن داردکه  ـــکس ـــودش ـــکل  .ش گزینی یتواند با جاپایداری را میاین مش

سترها حل نمود  سترها با کربامات ا سفات ا سترها یا ف سیل ا ترین دواها یکی از متداول . (۱۱)کاربوک

شسرفه کنترلضد التهاب و  شک نا شکل تابلیت، شربت و قطره فمی های خ ی از گلودردی خفیف ب

 .(13، 12)گردد بولیزم در بدن به شکل دکستروفان تبدیل میشود که در اثر میتااستفاده می

 های حجراتی. حامل3
ها، حجرات دندریت ها، نوتروفیلها، مکروفاژها، اریتروســیتاخیرا  حجرات مختلفی مانند مونوســیت

ها دارای های دوایی جدید مورد استفاده قرار گرفته است. این سیستمعنوان حامل و حجرات بنیادی به

سازگاری با محیط زیست، نیمه عمر طولانی و  مندی ذاتی شده، هدف کنترلمزایای متعددی از قبیل 

ـــتهبه طرف حجرات ملتهب، مجروو و حجرات سرطانی می ـــد. حجرات حاوی یک هس مانند ، باش

ـــیتحجرات دندریت، مونو  آوری ها، و مکروفاژها تمایل زیادی به بلعیدن مواد خارجی و جمعس
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سمتحجرات آسیب شده از ق سیتوکینازهای رها  های آسیب دیده به دیده، التهابی و سرطانی دارند. 

 گردد. ها و ماکروفاژها میاکسیجن باعث جذب مونوسیت بودکمویژه در شرایط 

نابراین .انعه دموی دماغ عبور نمایدمع مختلف مانند تواند از موانچنان این حجرات میهم از این ، ب

یل هدفحجرات برای تحو بل دهی  قا مل مت بدون ع یک دوا  به منظور بهبود و افزایم اثر  ند و  م

ستفاده می سه طریق به منظور تحویلهب .گرددا ستفاده میطور معمول حجرات به  در  ؛گردددهی دوا ا

به ط به داخل حجرات وارد می یریقهطریقه اول مواد دوایی  به محل تروجان  ـــیبآ گردد و   دیدهس

ن آن دـرات و آزاد شـطح حجـهای دوایی بر سب مالیکولـشوند. در طریقه دوم نصده میـیانـرس

ــــپس از رســ ــــیدن به انســـ اصــ و  حجراتو طریقه ســوم با اســتفاده از  باشــدمی اج آســیب دیدهـ

ای دوایی ـهنـپروتی دیدهبـآسی لـمحه در ـاست ک یکیای بیولوژهنهاـخشده به عنوان کار جنیتیکی

 . (15، 14) کندرا آزاد می

وارد شدن مقدار کافی مواد دوایی  ؛مث   .برع وه این روش هنوز هم با مشک ت متعددی روبرو است

سبت به حجره میزبان نباید  یبه حجرات میزبان بدون تخریب در محیط داخلی، ماده سمیت دوایی ن

ـــدن ماده های عمده دوایی در محل مورد هدف یکی از چالم یایجاد نماید و در نهایت آزاد ش

ــکل اول و دوم با  ــمار می رود. مش ــوله کردن ماده دوایی داخل نانوذراکآن بش تی که به داخل این پس

ـــــالبته باید یادآور گ .شــوند قابل حل اســتحجرات وارد می ی به دوای یردید که داخل کردن مادهـ

ب ـل عملی و مناسـحال حاضر راهـکند اما در حیب محافظت نمیـ   از آسـها را کامها آناملـنانوح

 . (۱۶)وم ارایه نشده است ـبرای چالم س

 مند دواهای هدفهای سیستممیکانیزم
های های متفاوت، ساده )استفاده موضعی( مغلق )حاملتوان به طریقهمند دوا را میدهی هدفتحویل

دهی های تحویلصــورت عموم میکانیزمهشــده اختصــاصــی توســط لیگاند( انجام داد، بگذاریهدف

 . (۱۷) گرددمند به سه میکانیزم، میکانیزم فزیکی، میکانیزم غیر فعال و میکانیزم فعال تصنیف میهدف

 میکانیزم فزیکی. 1
منظور تجمع الکتریکی، به یســاحهطرق مختلف مانند مقناطیســی، نور، حرارت و میکانیزم فزیکی به

ــورت می یگندگی مادهپرایا  ــتفاده از دوایی در محل مورد هدف ص ــده اس گیرد. از بین موارد ذکر ش

شتر دارد سی، نور و امواج کاربرد بی ساحهطوری .ساحه مقناطی ستفاده از  سبت  یکه ا سی به ن مقناطی

ساحها سان در  شتر گ یرزان بودن و کاربرد آ ست تولید، بی سال(۱۸)ردیده ا های اخیر با افزایم . در 
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سی و ورود آن در بخم تحویل ستفاده از تکنالوژی نانو، کاربرد ذرات نانو مقناطی شتر مورد ا دهی، بی

 . (۱۹) توجه قرار گرفته است

 از: مزایای نانو ذرات مقناطیسی عبارت اند

ی ســـبب تجمع ناطیســـی خارجمق یهای مقناطیســـی تحت تأثیر ســـاحهعمل متقابل دو قطبیالف: 

 ؛گرددنانوذرات در حجرات مورد هدف می

 ؛زیست کدام اثری سو نداردمواد مورد استفاده برای تولید نانو ذرات مقناطیسی بالای محیط ب:

ترین تر نمود. مهمشـــده اختصـــاصـــیگذاریتوان با اســـتفاده لیگاندهای هدفنانو ذرات را میج: 

ــتنانوذرات که تا اکنون مورد  ــتفاده قرار گرفته اس ــونانو ، اس ــاید آهن ذرات س ــی اکس پر پارا مقناطیس

ـــد که مورد می ـــازمان غذا و دوای امریکا )تأباش ید س ـــت( نیز قرار FDAی ـــده اس ته ش ؛ مث   .گرف

 . (۲۰) نانومتر ۵۶الی  ۴۸پوش داده شده با دکستران با ابعاد فورموکسیدهای نانو ذرات اکسید آهن 

 لغیرفعا میکانیزم. 2
 به فردیمنحص  که انساج مورد نظر خصوصیات فزیولوژیکی  گردداز این میکانیزم زمانی استفاده می

دوایی در نسج گردد.  یکه به اساس آن منجر به تجمع انتخابی ماده نسبت به سایر انساج داشته باشد

ستم ستفاده میشکل غیر هها بنانوسی ساج توموری ا دو ه حجم تومور بهکگردد. زمانیفعال در تداوی ان

این محدودیت  .گرددپذیری میرسـد، سـبب محدودیت در نفوذمیلی مترمکعب و یا بیشـتر از آن می

ن منظور غلبه به ایانساج توموری به .نمایدبالای قابلیت جذب غذا و انتقال اکسیجن به انساج تأثیر می

سع سبب تو شکل  شکل یهم شده، در نتیجه  ساج توموری به م یگیری و اندازهاوعیه  الی  ۱۰۰نافذ ان

  .منافذ با توجه به نوع تومور متفاوت است یاندازه .رسدنانومتر می ۱۲۰۰

دلیل فقدان سیستم لمفاوی کارآمد در انساج توموری، فشار در مرکز تومورها بیشتر از محیط اطراف به

گردد که میان انســاج می طرف بیرون ســیالهجریان ب ین افزایم فشــار داخلی موجب ایجادا. گرددمی

یابد. به اثبات رسیده است که انساج توموری دوایی به مرکز تومور کاهم می یانتشار ماده یدر نتیجه

ها جهت رشــد خود آن یز تجزیهاهای پ زما شــده و از محصــولات حاصــل پروتینجذب قادر به

پذیری و زایم نفوذـ ج تومور )افـاععال ـفگیری غیر دفـه یونهـترین نم. متداولنمایداستفاده می

  .دـباشمی (Enhanced Permation Retention)داری( با ویژگی نگـه
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 :دـباشیـوری مـساج تومـدو خصوصیت انی مربوط بهـاین ویژگ

تر نســبت به انســاج ســالم منظملیال اوعیه در انســاج خطرناک، غیر گرفتن حجرات اندوتمحکم الف: 

 .ها داردپذیری بیشتر نسبت به مکرومالیکولاست و قابلیت نفوذ

یهب:  ناحیه  یعدم وجود تخل مالیکول دوایی در این  به قرار گرفتن  ـــتر تومور منجر  لمفاوی در بس

صال مالیکول دوایی با می سب می پولیمیر یاشود، در نتیجه با ات دوایی را  یتوان تجمع مادهحامل منا

 .به دوایی آزاد افزایم دادبرابر نسبت  ۱۰۰الی ۱۰در انساج هدف 

قه مانگیری غیر های دیگری نیز جهت هدفع وه براین روش، طری عال وجود دارد،  های ند روشف

ـــکل غیر فعاگیری غیر هدف ـــکل فعال در موجودیت یک انزایم ل انزایمی )در اثر تبدیل ش فعال به ش

سازی ماده سیدیته محیط )آزاد ساج مورد هدف pHدوایی در اثر تفاوت شرایط  یخاص(، ا (، در ان

به درجه با توجه  فاوت درجه حرارت ) ـــج مورد نظر( و روش یت به حرارت نس های دیگری مرتبط 

ها، این گزینه یمورد توجه در مورد همه یشــود. نکتهخصــوصــیات نســج تحت تداوی، انجام می

ــیار نزدیک این ویژگی ــاج سرطانی کخاطریهب .ها با تداوی تومورهای سرطانی اســتارتباط بس ه انس

 .(۲۱)ها دارند دلیل انقسام حجرات، خصوصیات متعدد در این زمینهعمدتا  به

 فعال میکانیزم. 3
فـته ــتممیکانیزم فعال پیشرـ ــیس ــال مالیکولدهی میهای تحویلترین عمل کرد س ــد که با اتص های باش

دوایی  یتوان مادهوش میر این ر . دپذیر شده استدهی دوا امکانهای تحویلگیرنده با سیستمهدف

صورت عموم هصورت کام   اختصاصی به انساج مورد هدف و مواد داخل حجرات منتقل نمود. بهرا ب

ـــیدهای نوکلیک و یا پپتیدهاها، ی بادیهای دوایی )لیگاندها( مانند انتدر این میکانیزم حامل ، اس

کنند و بیشــتر در ها رهنمایی میهخذآ ت های کوچک )قندها و اســیدهای فولیک( را به ســممالیکول

ـــت، مورد توجه می ـــتاز نگرده اس ـــد. در بین لیگاندها انتی تداوی تومورهای اولیه که هنوز متاس باش

ستند کههای هدفپ مالیکولهای مونوکلونال اولین گرو بادی صال به انتی گیرنده ه های جنقابلیت ات

های مناسب جنپ شناسایی انتیسرطان در گرو  های ضدبادیانتی یاختصاصی تومور دارند. توسعه

 ؛مث   .، اما در سطح حجرات سالم وجود نداردشوداست که در سطح همه حجرات سرطانی بیان می

شده که در  متصلکه به آخذه طوری شوددر تداوی سرطان ثدیه استفاده می Trastuzumabبادی انتی

 .(23، 22)بات رسیده است ــــرطان ثدیه به اثــــهای مصاب به سصد نزد خانمدر  ۳۰الی ۲۰حدود 
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 گیرینتیجه
ــتم ــیس ــترش روشمند در بخم هدفدهی هدفهای تحویلس  کنترلهای متفاوت گیری فزیکی گس

مل  تارهای دوایی و عوا باط بین ســــاخ جاد ارت فاده از دانم فزیکی و ای ـــت با اس ها  خارجی دوا

ـــزای در هدایت و خارجی نقم به یدهندهکمک ـــازی مادهس گیری دوایی دارد. در هدف یآزادس

سیبغیر  ساج آ صوص در ان ساج مخ صات ان صا ست، فعال اهمیت بررسی اخت شکار ا دیده کام   آ

ــایانی به بهبود روشکه به نظر میخاطریهب ــات کمک ش ــاص ــتن این اختص ــد در اختیار داش های رس

 دهی دوا خواهد نمود. تحویل

آوری شرایط آزادسازی گذار مشخص و فراهمشف لیگاندهای هدفگیری فعال نیز کدر زمینه هدف

ستم تحویلمحل مورددوایی در  یماده سی شان داده نظر کمک زیادی به بهبود کیفیت  دهی از خود ن

ـــنایی با میکانیزماســـت. با توجه به آن مند دوا دهی هدفهای تحویلچه که ذکر گردیده اســـت، آش

 ینظریات علمی در خصــوص توســعه یتحقیقات بنیادی و ارایه ریزیاهمیت بســیار زیادی در طرو

ید تحوروش جد کانیزم دهی دوایی دارد. دریلهای  یلنظر گرفتن می فاوت تحو دهی نقم های مت

 ونیت دوا دارد.ؤ ارزنده در تعیین مص
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