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 پیشگفتار

 

 های هستیی پیچیدگیآفرینندهبه نام 

 

جهان بیولوژیک، دانشـــمندان ناچارند برای درک 

های ها، به ویژه به سوی چالشکه به سـوی ناشـناخته

 هایی بسهایی که با پرسشسـترگ پیش روند. چالش

 های بیولوژیکهمراه هستند. سیستم سترگ و پیچیده

کنند. های پیچیده پیروی میاز قوانین حاکم بر سیستم

ـــتم ـــیس  پیچیـده دارای تعـداد زیادی اجزای یـک س

ـــتی هم بر ـــت که فعالیت انباش نمایی  آنها کنش اس

خطی داشــته و به شــکل آشــکار تحت فشــارهای  غیر

ـــی نیز رفتار خود ـــاز خاص ـــان س ماندهی از خود نش

ـــاز دهنـد. برای مـدلمی ی هر رفتـار پیچیـده، ما س

ـــکیل دهندهمی ی جدا از هم آن بایســـت از اجزاء تش

ـــتـم ـــیس ی هــا( و نـیـز الـگـوی پــیــچیــده)زیـرس

ــازماندهی” هم کنش این اجزاء خاص  که از بر“ خودس

 آیند، آگاهی داشته باشیم.می

ــناخت فرایندها بر پایه تاکنون ــاس روش ش ی اس

ــتقراییروش ــتم های اس ــیس به اجزاء  و خرد کردن س

ابط خطی این اجزاء ی آن و بررســی روتشــکیل دهنده

ــده ــت. هر چند در پنج س ــر بوده اس ــته، بش ی گذش

زرگی های بسیار بتوانسته است بر این پایه به پیشرفت

پی برده است  ی گذشتهنایل شـود ولی طی  چند دهه

 دههای پیچیپاسخگوی شناخت سیستم ،که این شـیوه

کم  مهای بیولوژیک نیست و از این رو کمانند سیستم

راه خود را باز  ،های علمیتفکر ســـیســـتمی در کاوش

نماید. در حقیقت تفکر سـیسـتمی، رهیافتی بسیار می

ـــت کــه  فرا دقیق برای دریــافــت روابط غیر خطی اس

را ندارند.  آنها های استقرایی در علم، توان دریافتروش

ـــتمی، بینش درک ماهیت کل  ـــیس بنـابراین تفکر س

وان تد؛ با درکی که نمیسازسـیستم را امکان پذیر می

 مجزای اجزای ســیســتم به دســت یی مطالعهپایه بر

که  است تفکر سیستمی یک پارادایم آورد. بدین سـان
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 هاآن کنش هم بر های میان اجزاء گوناگون وپیوســتگی

 دهد. را تحت رصد قرار می

ـــکی به  بیولوژی امروزه به دانش و در نتیجه پزش

شود. اطلاعات در صـورت دانش اطلاعات نگریسـته می

و  دو بخش نهفته هســتند، بخشی از اطلاعات در ژنوم

د. خیزمی زیست ارگانیسم بر بخشی دیگر نیز از محیط

در پی آن است که یک  ۲سیستمیعلم نوپای بیولوژی 

ـــتیک رهیافت جامع نگر، ایجاد کند.  یکپارچه و هولس

چنین تغییر پارادایمی در دانش بیولوژی موجب ایجاد 

ــفه تغییر در پارادایم ــت و فلس ــکی گردیده اس ی پزش

ــکی آ ــی یندهپزش ــکی س ــوی پزش ــتمیبه س گام  ۱س

دارد. پزشـکی سیستمی در حقیقت فرزند زایش می بر

یافته از تفکر بیولوژی سـیســتمی است که با رهیافتی 

 کند.نظر می و بیماری سیستمی به سلامت

ــفه ــتمیدر فلس ــیس ــکی س ــبکهی پزش های ، ش

کنش  هم بر وجود دارنــد کــه بر یکــدیگرای پیچیــده

های ملکولتواند در یک ســـطی می دارند. این شـــبکه

با یکدیگر به  ۴باشند که در مسیرهای بیولوژیک زیستی

                                                 
1 Systems Biology 
2 Systems Medicine 
3 Biological Pathways 
4 Network of Networks 

خود این  .هم کنش دارند ای برصــورت بســیار پیچیده

ل امای بزرگ شهم کنشی، تشکیل شبکه های برشبکه

 د که بادههای زیستی میملکولی متنوعی از گسـتره

ـــبکـه ـــبکه ها بری بیماریش ی هم کنش دارد. در ش

 نهاآ ها اثر پذیرفته و براز بیماری ها، هر بیماریبیماری

ـــبکهاثر القاء می ، تنیده یکند و در حقیقت در این ش

فا را ای با پیوندهای پیچیده هر بیمـاری نقش یـک گره

هم کنش دارد. خود این  ها بربا دیگر بیماری و کندمی

ـــبـکــه ـــبکــه یش ــا ش ای بزرگ از عوامــل بزرگ ب

هم کنش  محیطی، اقتصادی و اجتماعی در بر - زیست

ها در این سه سطی تشکیل ی این شـبکهاسـت و همه

 دهند.را می ۳هاای از شبکهشبکه

ــتمی، بر ــیس ــکی س ــاس تئوری مفهومی پزش  اس

ــته از پیامد  بیماری ــبکهبرخاس ــوب زده با ش های آش

ـــت که از یک یا  در ارگـان بیمـاری دچار بیماری اس

های آشــوب زده با بیماری به بســیاری تعدادی شــبکه

ـــرایت می ـــرفـت بیمـاری( س این کند. دیگر )بـا پیش

ــوب ــت ژنتیکی )مانند آش های بیماری اولیه ممکن اس
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های عفونی( هـا( و یا محیطی )مانند ارگانیســـمجهش

 ها بهباشـند. این آشـوب اطلاعاتی را که در این شبکه

یر و این تغی شوند تغییر دادهبیان می صورت دینامیک

پاتوفیزیولوژی تواند در جریـان دینـامیک اطلاعات می

ـــیف نموده و رهیافت های نوینی را در بیمـاری را توص

 تشخیص و درمان ارائه دهد.

ـــم انـداز به بیماری،  مطالعات پاتوژنز در این چش

از طریق رهیافت سیستمی  بیماری که در سطی شبکه

توانند راهبردهای بهتری را جهت پذیرند، میانجـام می

تشـــخیص و درمــان، از طریق هــدد قرار دادن این 

 عرضه نمایند. های آشوب زده با بیماریشبکه

ـــتن در این پیچیــدگی هــا و یــافــت برای نگریس

ـــبکـه ـــوب زده با بیماریش و فراهم آوردن  هـای آش

 و های بس پیچیدهاطلاعات زیســتی، ما نیاز به فناوری

ـــلولی ـــویربرداریبرتر همـانند آنالیز تک س های ، تص

هـای پروتئومیک و ، فنـاوریژنوم یـابی توالیی، ملکول

ا های امیکس داریم تترانس کریپتومیک و دیگر فناوری

ی اطلاعات بیولوژیک و رازگشایی سـاز بتوانند در کم ی

ـــبکـه هـای بیولوژیـک مـا را یاری نمایند. با این از ش

                                                 
1 Big Data to Knowledge 
2 Actionable 

هر فردی با ابری حاوی  ها، طی  چند سال آیندهفناوری

ای احاطه خواهد هـای بیولوژیک نقطهداده هـامیلیـارد

ـــد کـه برای تبـدیـل ها و به فناوری به دانش آنهـا ش

باتی پیشرفته نیاز خواهیم ابزارهای ریاضـیاتی و محاس

ـــت کـه امروزه  ـــت و این همـان اس تبدیل آن را داش

 نامند.می ۲به دانش های بزرگداده

ینده آ هرگز نباید پزشـکی سـیستمی با این منظر

نامید. زیرا پزشکی ژنومیک تنها  “پزشـکی ژنومیک”را 

یک منظر از ماهیت پزشــکی ســیســتمی اســت که به 

 پردازد. دراطلاعات نهفته در اســیدهای نوکلئوئیک می

ـــتمی یک دیدگاه جامع و  ـــیس ـــکی س حالی که پزش

ـــتیـک ـــت کـه از تمـام گونـه هولس های اطلاعات اس

ـــتفـاده می ، DNA ،RNAکنـد )مـانند بیولوژیـک اس

 هــای کوچــک،ملکولهــا، هــا، متــابولیــتروتـئینپـ

های ها، افراد، شـــبکهها، ارگانها، ســـلولکنش هم بر

ها را های زیست محیطی بیرونی( و آناجتماعی و پیام

ـــازد کـه بـه مـدلای یکپـارچـه میبـه گونـه هــای س

 و بیماری برای سلامت و پیشگویی کننده ۱پذیر کنش

 کند.تبدیل می
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ها، های ســـیســـتمی به بیماریهمگرایی رهیافت

ن های نویگیریهای برتر، تصویر نگاری و اندازهفناوری

و ابزارهای محاســباتی و ریاضــیاتی جدید، موجب تولد 

آینده خواهند شد که بیش از آنکه  پزشـکی سـیستمی

ــود که  ــود تا واکنش  بیماریمنتظر ش بر فرد چیره ش

د داد سال آینده مدلی ارائه خواه ۲۰نشـان دهد، طی 

، ۱، پیشــگویی کنندگی۲که پزشــکی ماهیت فردگرایانه

خواهد داشــت که نه  ۳و مشــارکت جویانه ۴پیشــگیرانه

ـــورت تر خواهد بود اثر بخش - تنهـا هزینه بلکه به ص

تمرکز خواهد کرد. این مدل  ای نیز بر تندرستیفزاینده

نامیده  P4مفهومی ارائه شـده از پزشکی سیستمی که 

ــط لروی ایمی ــود، توس  ۶و دیوید جی گالاس ۱هود ش

 ارائه شده است.

یابی جهت توالی ۷های با توان عملیاتی بالافناوری

DNA ــالـیـز تـرانس کریپتوم هــا و هــا، پروتئومو آن

 ی ساختار، تنوع وساز ها، بنیانی را برای آشکارمتابولوم

                                                 
1 Personalized 
2 Predictive 
3 Preventive 
4 Participatory 
5 Leroy E. Hood 
6 David J. Galas 
7 High-Throughput 
8 Nuclear Magnetic Resonance (NMR) 

 و بیماری ها با سلامتانسانی و ارتباط آن عملکرد ژنوم

، امکان DNAیابی انـد. کارایی بالای توالیفراهم آورده

 هایها و ترانس کریپتومظیمی از ژنومآنـالیز مقـادیر ع

های ها و پروتئومفرد را فراهم آورده و ترســیم متابولوم

ـــیوه ـــورت کامل، با به کارگیری ش های مرجع، بـه ص

ــالیتیــک قــدرتمنــد بر ــــاس کرومــاتوگرافی،  آن اس

اند. از شده امکان پذیر NMR4اسـپکترومتری جرمی و 

 یابزارهای محاسباتی و ریاضیاتی و توسعه سوی دیگر

های ی شبکهساز های سـیستمی )جهت آشکاررهیافت

ـــتم ـــیس های بیولوژیک تنظیمی و عملکردی رفتار س

 اند. فراهم شده پیچیده(

 شود که به تغییر پارادایمدر این نوشتار تلاش می

ـــاختـار بیولوژیدر جهـان  یـابی مفاهیم بیولوژی و س

ای داشته باشیم و آنگاه از مفاهیم تفکر اشاره سیستمی

های نوپدید ســیســتمی گذر خواهیم کرد و با فناوری

آشنا خواهیم شد و سپس با مفاهیم کاربردی  سـلامت



 

5 

که در حقیقت یک قالب تعریفی از پزشکی  P4پزشکی 

و  های مزمنهای بیماریاسـت، در گستره یسـتمیسـ

 هایها نظر خواهیم افکند و آنگاه به پتانســیلســرطان

 ینهفتـه و چگونگی ایجـاد دگرگونی و انقلاب در ارائه

 پردازیم. می P4پزشکی  خدمات سلامت

پرتوهای آن از سال  ای نه چندان دور کهدر آینده

آغاز به درخشش خواهند کرد، خواهیم دید که  ۱۰۱۰

های بیولوژیک ها و ســـیســـتمها، ارگانتعریف بیماری

ی درمان و نگاه تغییر بنیادینی خواهند یافت و شـــیوه

ـــبکهپیکره”به  ـــوب زده با بیماریی ش نیز “ های آش

آنچنـان انقلابی ایجـاد خواهنـد کرد که هم اکنون نیز 

 تصور آن ممکن است دشوار آید. 

ـــپـاری بر این بزرگ راه اطلاعـاتی که  برای رهس

 فراهم دیده است، بنیاد مل ی سلامت پزشکی سیستمی

ـــه آمریکا ـــعه ینقش خود را  علم و فناوری یراه توس

تدوین نموده اسـت و در بخشی دیگر از این نوشتار به 

ی علمی نگاه شــگفت آور این نقشــه جزئیات پرشــکوه

ـــیل ها، خواهیم افکند و در یک مدل تحلیلی، به پتانس

ی ی علمی کشور در گسترههای نقشهتنگناها و چالش

 سلامت خواهیم پرداخت.

ی خود برای ساز ال آمادهنیز در ح هم اکنون اروپا

 یش پارادایمی خود است. از این روگذار از این دوران پ

ی اروپا در بخش پیوست های راهبردی اتحادیهبه برنامه

 ای نهشک در آیندهای شده است. بیاین نوشـتار اشاره

چنـدان دور، ما نیز پذیرای این تحول بنیان برافکن در 

ـــکی خواهیم بود و پیش از آنکه  ـــورت پزش تنها به ص

ـــتی  ـــیم بایس دریافت کنندگان خنثی این انقلاب باش

ـــه هم ای ی راه خود را بـه گونهاکنون چـارچوب نقش

تـدوین نمـاییم تـا بتوان ما نیز در این اربرر راه اطلاعات 

آینده، هوشـمندانه کشور را رهسپار نماییم و این گونه 

ــااســت که می ــرمایه توانیم از دوران پس ــاد  یس اقتص

 اندن کاپیتالیســـم فکری نام نهادهدانایی محور که به آ

ای از موارد نیز بـه برتری خود را حفظ کرده و در پـاره

 جویی بپردازیم.

ـــنـدگان بر خود لازم می دانند از در اینجـا نویس

هـای جنـاب آقـای دکتر مرنـدی، دکتر فریدون تلاش

 عزیزی، دکتر مصـطفی قانعی و دیگر فرهیختگان عضو

فرهنگســتان  گروه آینده نگاری و رصــد کلان ســلامت

علوم پزشـکی جمهوری اسلامی ایران که مشو  ما در 

 اند، صمیمانه سپاسگزاری نمایند.تدوین نوشتار بوده

همچنین از جنــاب آقــای دارا جوکــار کــه در 

بازآفرینی تصــاویر و ویرایش متن از هیک کوشــشــی 
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از سرکار خانم فاطمه مرزوقی فروگذاری ننمودند و نیز 

ـــکیبانه حرف  های متوالی متن را پذیرفتندچینیکـه ش

 نماییم.سپاسگزاری می

نوشــتار کنونی که تلاش نموده اســت از  شــکبی

ـــط آقای دکتر  بهترین متون مطرح در جهـان که توس

اند ســـود جوید، هنوز بســـیار تدوین شــده لروی هود

نقص و عیب اســـت. امید اســـت اندیشـــه ورزان و  پر

، نه تنها نویسندگان را از ی دانشجسـتجوگران عرصه

آگاه نمایند بلکه خود با آفرینش  هـای روی دادهلغزش

ــد کتب و مقالات عالمانه، جامعه ــکی رو به رش ی پزش

.پرشتاب ایران را غنا بخشند

 

 

 

 مجید اسدیدکتر 

 ایمرکز تحقیقات پزشکی هستهئیس ر
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، اکتشاد یچرخهکه  یبه شـرط در دانش فزونی

با  یشـــههم، باشـــد یدارپا یننو هایپرســـشو  ییدانا

بارز  یهمراه است. نمونه یفراوان هایپرسـش ینشآفر

 یابی توالی یپروژه یدر لابلا توانمی را یقـتحق ینا

ـــان ژنوم  ،در فراتر از انتظار پروژه یناکه  یـافـت یانس

ـــش  هاییـافـترا در ره یگرید همتـایبی هـایپرس

 مخا ینســخه یافتن یان. با پایختبرانگ یســتمیســ

ـــان یکیژنت کـدگـذاری  ینا که آمدیم بر ینچن، انس

ــه را در تار همتاترینبی، پروژه ــر یخنقش ــکار  یبش آش

 یندهآ هایدر دهه یدر پزشـــک یانقلاب یدگرکرده و نو

را جهت درمان  ینینو داروهای و هاخواهد بود و آزمون

ارائه خواهد داد؛ ام ا انجام ، درمان یرقابلغ هاییماریب

واند تینم ییبه تنها یکسپروژه نشــان داد که ژنوم ینا

 ربه نظ یناز ا یشباشــد که ب هاییپرســش یپاســخگو

ــان یبا انجام پروژه آمدمی  اآنه بتوان به حل یژنوم انس

 ینا، یژنوم انسان یآشـکارسـاز این بر افزون. آمد نائل

 ایهیســتمســ یچیدگیبه پکه  نمودرا آشــکار  یقتحق

ــور، یولوژیب ــدمی از آنچه تص ــت. به زبان ، ش فراتر اس

ــتگ یگرد ــهاند ینپروژه آن بود که ا ینا یبرجس ا ر یش

ه ب بایستمی یستیز هاییسـتماسـتوار نمود که به سـ

در  ینگر یئجز یو روش سنت یسـتصـورت جامع نگر

 اهیدگد ین. اباشدنمی یشناسشناخت یپاسـخگو، علم

ـــور را که ژنوم ینا ینهمچن دیدج  ییبه تنها یکستص

ـــک یانقلاب توانـدنمی ه ب یازو ن یدنمـا یجـادا یدر پزش

 نمود. یترا تقو باشدمی افکن یانبن یدجد یممفاه

، یانانس ژنوم یپروژه یکتشافات برجستهاز ا یکی

 یسمارگان یکبود.  انسـان هایتعداد ژن یسـازآشـکار

است؛ در  ژن ۳۰۰۰ یدارا E. coliمانند  یوتیکپروکار

ــاننــد  یــوکــاریوتیــک یــککــه  یحــالـ ــــاده م س

Saccharomyces cerevesiae ژن است.  ۶۰۰۰ یدارا
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ــ یچیدگیبه پبا توجه  ــتمس ــان یس  ظارانت ینچن، یانس

ــان با هایکه تعداد کامل ژن رفتمی ــتیانس  ۲۰۰ یس

ه عدد را ب ینا، یانسان ژنوم یتوال یزآنال یهزار باشـد ول

 هزار کاهش داد. ۲۳

ـــه برابر ژن، یگرزبـان د بـه  یازن تنها س

 انسان یکبه  یمخمر تک سلول یکاست که 

ـــلول ، دوجو ین. با ایابدتکامل  یچیدهپ یپرس

ـــلول، هاارگـان یتنوع عملکرد  اجزاء و هاس

ه مرتب ینانسان به صورت آشکار چند سلولی

 یناست. از ا یشترب یاسـاده یسـماز هر ارگان

ـــورت تــک در  ینیاجـزاء پروتئ، رو ــه ص ب

ـــلول  یفعملکرد و وظــا، یانســــان هــایس

اجزاء  یندارند و خود ارا به عهده  یاچندگانه

 زیری برنامه کار که اندشده یمتنظ یابه گونه

 یسلولیرز یرا در زمان درست در فضا یاشده

 نیا بر اساسبه انجام رسانند.  یایافتهسامان 

 یراب یستمس یک یملکولاجزاء  یافت، یدگاهد

 یکاف ییبه تنها یستمشناخت عملکرد آن س

 گییوستارتباط و پ ییوهش بایستمی نبوده و

 یچگونگ یزو ن یکدیگربا  یســتماجزاء ســ ینا

اجزاء  یاشـــدن هر جزء توســـط جزء  یمتنظ

ـــ یتماه یزو ن یگرد ـــتمرفتار س ـــبکه یس  یکه از ش

 .نمود یمترسرا  یابدمی یدارپد یستیز هایملکول

ـــخ ب یک، یگرزبان د به  دهبرون یک، یولوژیکپاس

ی بافت و سط، به ارگان یسمارگان یکبدن انسان.  یمانساز سـلسله مراتب -۲تصـویر 
 ایهیچیدبر هم کنش پ، مانساز . در هر سطی ازیابدیم یلتقل یسـلول یرو ز یسـلول
 میی. ارتباطات تنظنمایدیم یمرا تنظ یستمس ینامیکاجزاء حاکم است و د یاندر م
ــیفرا مق ــ یهاملکولمانند  یاس ارند که به ها( وجود دهورمون، هایتوکینکوچک )س
 امکان ارتباط در یستیز یهاملکول. گذارندیبر تمام ارگان اثر م یاها بافت، هاسـلول
 .آورندیرا فراهم م یاسیهر مق یو ورا یانم
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است  هاییملکولاز  یتعداد انبوه هایخالص از نوسان

 یهشبک یکدرون وابسته عمل نموده تا  یایوهکه به ش

 را شکل دهند. یوستهبه هم پ یاربس

 نیامعاصــر آن است که بر بن یولوژیعلم ب چالش

، قشهن یمترس به، یکپارچه یو تجرب ینظر یبرنامه یک

ــــازدرک و مــدل  هــاییژگیو یادر ابعــاد هره یس

ه گوناگون ک هایشبکه ینامیکو د یکتوپولوژ

 .دیبرآ، دهندمی را انجام یکنترل رفتار سلول

 یهاشبکه یپرشــتاب در تئور پیشـرفت

ـــتـه به  ی در ط یچیـدهپ ـــال گـذش چنـد س

بر  حاکم ینقوان یافتچالش و  ینا ییپاسخگو

ــ ــتمس ــا، یچیدهپ هاییس نموده  یانیکمک ش

 است.

 هاینکته که پاســخ یندرک ا، اکنون هم

ــتیز ــت هاییژگیاز و یس ــبکه یانباش  هایش

 یافتره یراه گشـــا، یابندمی یشـــهر یملکول

ـــدمی یولوژیب بـه دانش ۲جـامع نگر . بر بــاش

به ، “یولوژیب” یاست که گستره یانیبن ینچن

ــورت  ــتره یکص ــته یانم یگس روند ، یارش

                                                 
1 Holistic 
2 Kumar D, Kanury Vs Rao. Systems biology and medicine. 

 ۱.سترا آغاز نموده ا یتکامل

 

 یگسللتره یک: تکامل یسللتمیسلل بیولوژی

 ایرشته یانم

ـــمنـدان به تعر  یبرا یایانههمگرا یفیهنوز دانش

ن با وجود جوان بود .اندیافتهدست ن یستمیس یولوژیب

 ختهیبرانگ یستمیس یولوژیب یتوسعه با که کیآکادم یشـبکه تکامل - ۱تصـویر 
 .است شده
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ـــتره ینا فراهم آمده  یندهدرک فزا ینا، یدنوپد یگس

 بتوان مترادد با یدرا شا یستمیسـ یولوژیاسـت که ب

                                                 
1 Interactome 
2 Dynamics 
3 Adaptation 

 هاییژگیکه و یبزرگ هایشــبکه یلتحل

و  روتئومپ هاییژگیو یا، کامل هایژنوم

ـــته  ۲هایینتراکتوما ـــه، وابس  بندینقش

 یعملکرد ســــازییکپــارچــهجــامع و 

 یاز همه یبیترک یا، یکمتابول یرهایمس

ـــ ینا ـــتمس  هــاییــاسرا در مق هــایس

 یربه تصـــو یولوژیکمان بســـاز گوناگون

 هاییســتمقلمداد نمود. ســ، کشــدمی

ـــتندتنها بزرگ ن یولوژیـکب ه بلکه ب یس

 .اندشده یماندهسـاز یزن یدهچیصـورت پ

همچون  هــایییژگیبــا و یچیــدگیپ این

ـــاز و یمتنظ ۱یـاییپو  یانب، ۴یگارمندس

ـــونـدمی  یبه جوهره، هـایژگیو ین. اش

و  یدر ســطی ســلولدهی و پاســخ یاتح

ـــمیارگـان ، ین. بنابرادهنـدمی معنـا یس

 آنهــا و عملکرد یژهاز نقش و تواننمی

ــ، یت. در ماهماند غافل ــتمس )مانند  یرخطیغ هاییس

 و در مقام باشــندمی یچیده( پیولوژیکب هاییتمســســ

، ردازدپینم منفرد صورت بهها نیپروتئ ایها ژن یهمطالع بهها ستمیس یولوژیب - ۴تصویر 
ــنت یولوژیب که یکار یعنی ــال ۴۰ یط یس ــته س ــت داده انجام گذش  و رفتار بلکه ؛اس

 تیعالف نیح در را هستند حکمفرما کیولوژیب ستمیس کی در که یعناصر تمام ارتباطات
 .کندیم مطالعه
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انند )م یربیولوژیکغ هایاز شبکه یاریبا بس، مشـابهت

ـــبکه که بخش  آیدمی به نظر ینوب( چن یجهان یش

 ۲یابه صورت مرتبه یولوژیکب بندیمانساز از یاعمده

ــــت. از ا  ۱و مــدولار ــه تنوع رو یناس از  ینگرش ب

ــ ــتمس ــبکه مانند) هامدول یا ترکوچک هاییس  یش

 تواندمی (یرهو غ ژن یکنندگ یمتنظ یشبکه، یدهپیام

 یکــه درک ژرد تر عملکرد یــدرا خلق نمــا یــانیبن

ــ  یرامکان پذ، بزرگ یاسدر مق یکپارچه هاییســتمس

 .گردد

ـــورت عمل بــه ـــاس، یص  یولوژیب، یفتعر بر اس

 یندهایمان و فراســـاز رفتار یمطالعه ،یســـتمیســـ

ـــطوح  یچیدهپ یولوژیـکب ـــک هایملکولدر س  یلتش

، ۴یشنرکر یدگاهد بر اساساست.  یستمآن سـ یدهنده

ـــ یولوژیب ـــتمیس انتقال  یانبـه جر یژهبـا نگـاه و یس

ـــتو، یملکول یولوژیب یپایهبر اطلاعات  ـــت.  اراس اس

 یرگاســاز یطبه شــرا یژهبا نگاه و یســتمیســ یولوژیب

ــلول و ارگان ــمس ــت.  یهتک یزیولوژیبر ف یس نموده اس

همچنین بیولوژی سیستمی برای توصیف توالی حالات 

                                                 
1 Hierarchical 
2 Modular 
3 Kirschner 

 یزو ن جویدفیزیولوژیک از بیولوژی رشد و نمو سود می

ــمارگان یتمام منظرها ــول انتخاب یس  طبیعی را محص

و  یتکــامل یولوژیرو بر ب ینو از ا نمــایــدمیقلمــداد 

ـــ یولوژیب آهنــ شیپ یهــاپروژه - ۳تصـــویر   و یســـتمیس
 انهیگرامحاسبه
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که ما به ندرت در سطی  یاستوار است )انتخاب یاکولوژ

 .(کنیممی آن را درک یملکول

 یقرا از طر یرهامس ینتمام ا یسـتمیسـ بیولوژی

 یزو ن ساز ساخت و، سازیمدل، یکم  هایگیری اندازه

ـــاندمی بـه انجام یپرداز یتئور  یولوژیب ین. بنابرارس

 یقت. در حقیســتن یزیکشــاخه از ف یک یســتمیســ

را جهت درک آنکه چگونه  یزیکف، یستمیسـ یولوژیب

 .بردمی کار هب، پردازدمی به خلق تنوع یولوژیب

که در منظر  ییممهم اســـت که توجه نما بســـیار

که  یولوژیکب یندهایاز فرا یابعاد، یستمیسـ یولوژیب

ــان توجه آنها تاکنون ما به  یددر معرض د ایمنداده نش

 یزما به آنال، هدد ینبـه ا یـلن یبرا .گیردمی مـا قرار

 آنها کنش هم بر و یملکول یعملکردها یجامع و کم 

 یوبو تنا یزمان، ییابعاد فضا که یمدار یازن یاشـیوه به

به گرد هم ، یازن ین. جهت برآورد ایدنما ترســیم را آنها

 از یمتنوع هایگستره آوردن پژوهشگران و دانشمندانِ

، سپروتئومیک، یوشـــیمیب، یملکول یولوژیعلم مانند ب

وم و عل آمار، یاضـــیاتر، یزیکف، یزیولوژیف، یکسژنوم

 ۱و۲.یمتاج هستمح، یگرعلوم د یاندر م، یوترکامپ

 دانش یلکهملاننلد  یولوژیبله ب نلگر 

 یاطلاعات

که  دهدمی اجازه را ینا یولوژیب یاطلاعـات منظر

ــه حول هاداده ــاماندهی یبه خوب مرکزی محور س  س

ـــونـد. نخســـت که دو گونه اطلاعات  یمبدان یـدبـا ش

ـــدمی موجود یولوژیـکب ـــامـل اطلاعــات  بـاش کـه ش

نوم از ژ یرونکه از ب) “یطیمح یامپ”و  “ژنوم یجیتالید”

 ریکدیگبا  عاتدو گونه اطلا ین. اهســتند (خیزندیم بر

 یاتح یمرکز هاییسمتا مکان شوندمی یختههم آم در

ـــد و نمو، را معنا دهند )مانند تکامل ـــخ، رش های پاس

ـــعه یریپ، یزیولوژیـکف (. دوم یماریب یو آغاز و توس

 یزیجالب اســت که چه چ یاربســ یپرســشــ ینآنکه ا

 نماید؟می یپرا بدل به فنوت یکپارچهاطلاعات 

ـــتره در ـــبکـه، یـاتح یگس ، یولوژیکب هایش

کرده  یکپارچه، انتقال داده، اطلاعات را به دست آورده

 (یچیده)ســاده و پ یملکول هایینو ســپس به ماشــ

شود. یاننما یولوژیکتا عملکرد ب دهندمی

 

                                                 
1 Kumar D, Kanury Vs Rao. Systems biology and medicine. 

 .۲۴۳۲در پزشکی. انتشارات دانشگاه علوم پزشکی بوشهر.  ایایرج. نظریه رهیافت میان رشته، نبی پور 2
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ـــبکه ینامیکد رو ینا از  و هاش

 یهااز کانون یکی، یملکول هایماشین

به  یســتمیســ هاییافتدر ره یمرکز

 .شودمی محسوب یماریو ب یولوژیب

 یولوژیکآخر آنکـه اطلاعات ب در

از  یولوژیــکب هــایدر تمــام عرصـــه

DNA ،RNA ،هایتمتابول، هاینپروتئ، 

ــلول و هاکنش هم بر ، هاارگان تا هاس

به صــورت  هایو اکولوژ جمعیت، افراد

 نیدماچ یاسیچند مق یسـلسله مراتب

ـــده به  یدمانچ یانگرب همگی و اندش

. باشــندمی یشــکل ســلســله مراتب

 نییاطلاعات به صورت کلاد گونه از پا

 یـدمانچ یینبـه بـالا و از بـالا بـه پـا

 .اندشده

ـــطوح ینهـر کــدام از ا در ، س

 یبه صـــورت مرتب به اطلاعات دســـت انداز “یطمح”

ـــ یجیتالد یژنوم یـامتـا پ کنـدمی و  یلرا تعد یلاص

ات است که اطلاع یضرور بسیار ین. بنابرایدنما یمتنظ

 یطینمود تا نقش مح یکپارچهرا در ســـطوح گوناگون 

 یبه چگونگ توانمی است که یقطر ینآشکار شود؛ از ا

ــ یک کردعمل ــتمس ــد. از ا یلنا یولوژیکب یس  ور ینش

 یکدیگربا  یطو مح ژنومکـه چگونـه اطلاعـات درک آن

  است. یازمورد ن یاربس، دهندمی کنش نشان هم بر

ء اجزا پیرامون یهابه انبوه داده یریدسترس پذ با

مرکز توجه به ، یولوژیبهای یســتمســ هایتمام گونه

 های پایین به بالا و بالا به پایین در دانش بیولوژیرهیافت یمقایسه - ۱تصویر 
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 ساخته را آنها است که هاییکنش هم بر شناخت یسو

ـــاختـارهـای و با  یدارپـا یـاگـذرا و  یملکولمـاکرو س

 نی. همچندهندمی را شکل یژهو یولوژیکب یعملکردها

ـــت که هاییکنش هم بر ینگاه به چگونگ  توانمی اس

ــیوه به را آنها ــبات یش ــبکه یمحاس  هایبه صــورت ش

                                                 
1 Hood L, Balling R, Auffray C. Revolutionizing medicine in the 21st century through systems approaches. Biotechnol J 

2012; 7: 992-1001. 
2 Hood L, Flores M. A personal view on systems medicine and the emergence of proactive P4 medicine: predictive, 

preventive, personalized and participatory. N Biotechnol 2012; 29: 613-24. 

 یکنندگ یمو تنظ microRNA، ینیپروتئ، یـکمتـابول

 “ایشبکه یولوژیب” یدنوپد دانش یننمود. ا یاننما ژن

ـــرفــتاز پ  یمتــدهــا، یعملکرد یکسژنوم هــاییش

ــبات ــبه، یمحاس ــبکه هاییو تئور یاتوان محاس و  ش

  ۱و۲.جویدمی سود یکیگراف

 (Integrative) کپارچهی نگاه یوهیش و (Rductionist) انهیگرا واگشت منظر از یولوژیب به نگاه یسهیمقا - ۶تصویر 
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، دهیچیپ هاییستمسـ یادینبن هاییژگیاز و یکی

ـــت آنها ۲یرومندین ـــاره به ظرف نیرومندی. اس  یتاش

ــ ــتمس ــخ به تغ یس ــرا ییراتدر پاس  و یرونیب یطدر ش

ـــازماندهی یـا آن  یعیبدون اثر بر رفتار طب، یدرون س

 یســاختارها یبه آشــکارســاز یاشــبکه یولوژیدارد. ب

ـــبکــهدر   ۱مــدولار  ین. اپردازدمی یولوژیــکب هــایش

                                                 
1 Robustness 
2 Modular 

ر د یولوژیکب هاییستمو توان س یرومندین، ساختارها

ــرا  ندگیرمی قرار یطیمح ییراتکه تحت اثر تغ یطیش

  .کنندمی یفرا توص

 یکه ابزارها نمایدمی ینچن، یفراگردکل یـک در

 یولوژیب یتدرتقو توانندمی، یاضـــیاتو ر یمحاســـبات

 .یندبه کار آ یستمیس

 روند تولید دانش در بیولوژی سیستمی - ۷تصویر 
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  3یکپارچه یافتره یک: یستمیس بیولوژی

، و چه در سلامت یماریچه در ب، یانسـان بیولوژی

 نبود و یچیدگیپ ینا یلاســـت. به دل یچیدهپ نهایتبی

 ،یچیدهپ هایداده ینپرداختن به ا یبرا یکاف یابزارهـا

ه ب، یبه صــورت سنت، یپزشـک یسـتپژوهندگان عالم ز

                                                 
1 Integrative 

 نیکه ا اندتوسل جسته ییراهبرد استقرا

موجب شـــده اســـت که مرکز  یافتره

از خود  یایندهکانون توجه به صورت فزا

 یبه سو، (یآن )آناتوم یتدر تمام انسان

جداگانه  هایســـلول، (یزیولوژیاندام )ف

 یبــه ســـو یراً( و اخیســـلول یولوژی)ب

( یملکول بیولوژی) هــاژن و هــاملکول

 هایراهبرد در پژوهش ین. ایدســو  نما

 ،نهایتبی یبه صــورت، یپزشــک یســتز

  ینبا کلون احتمالاًبوده و  یزآم یتموفق

اوج خود  یبه نقطه یکامل انســـان ژنوم

هم اکنون ، وجود یناست. ام ا با ا یدهرس

، هاآشکار است که با نگرش ژرد در ژن

به  تواننمی هایـتو متـابول هـاپروتئین

  .یافتدست  یاتح یچیدگیدرک پ

در  دینوپد دانش یکبه صورت  یستمیس بیولوژی

که به  ییاستقرا ییوهش ینآن است که از ا یجسـتجو

 یشهر یپزشک یسـتز هایدر پژوهش یخیصـورت تار

 .یدجو یدور، دوانده است

 یستمیس یولوژیب در هیفرض توسط شده ران شیپ به قاتیتحق و هاپژوهش - 4تصویر 
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 یرزهای یوههدد را با ش ینا یسـتمیسـ بیولوژی

 :نمایدمی یگیریپ

سطوح  میان و درون در هاداده ۲سازییکپارچه/ ۲

، هاسلول، هاملکول، ها)ژن یسـتیز یچیدگیگوناگون پ

 (یطجامعه و مح حتی و بدن تمام، هااندام، هابافت

 هاییژگیو و یســتمســ یچیدگیپ یســاز/ مدل۱

 آن یداریپد

 یک یســتمیســ یولوژیب، اهداد ینبه ا یلن برای

ـــ یراهبرد ـــونده را پ یپژوهش که  گیردمی یتکرار ش

 :باشدمی یرز هایعموماً شامل گام

 ۱بالا یاتیبا توان عمل یســـکوها یریبـه کـارگ/ ۲

، ۴یپتومترانس کر، اطلاعات کامل ژنوم یجهـت گردآور

از  یقکه به صـــورت دق یمارانیدر ب و متـابولوم پروتئوم

 امکان صورت در که) اندمشـخص شده یپیفنوت یدگاهد

 زین یبردار یرتصــو و یعملکرد، ینیبال هایداده شــامل

                                                 
1 Integration 
2 High - Throughput Platforms 
3 Transcriptome 
4 Biocomputing 
5 Pathways 
6 Perturbation Experiments 
7 In Silico 
8 In Vitro 
9 In Vivo 

، نباشــند دســترس در هاداده ین(. چنانچه اشــودمی

 پایگاه در موجود اطلاعـات از را آنهـا مکمـل توانمی

 ،دانش یریتمد یسکوها یقاز طر، در دسترس یاطلاعات

  فراهم نمود.

 ۳یمحاســبات یســتز هاییتمالگور یریبه کارگ /۱

د چن یکننده پیشگویی یاضـیر هایمدل یدجهت تول

 (تا سطی ارگان ملکول)از  یاسیمق

 کردن فرموله جهت هامدل ینا یریبـه کارگ/ ۴

ـــممکان یرامونپ یکـارکرد یننو هـاینظریـه و  هایس

  هستند. یرمورد مطالعه درگ یماریکه در ب ۱یرهاییمس

 یبترت یقاز طر یننو هـاییـهنظر ینآزمودن ا/ ۳

 که ۶یآشـــفتگ ییـهبر پـا یتجرب هـاییشدادن آزمـا

کشت ، (۷یکوسل )در یمدل سازیشبیه در را آنها توانمی

و  یجانور هایدر مدل ۳یستیز یطدر شرا یاو  4یسـلول

ــفتگ ــالم  هاییدر آش ــده در افراد س  یمارب یاانتخاب ش
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  انجام داد.

با  یتجرب یمشاهده شده هایپاسخ ییسـهمقا/ ۱

 نیشده که سپس ا بینی پیش ییهاول یاضیر هایمدل

 یشمورد پالا، هایشآزما یجبا نتا یهمخوان برای هامدل

  .گیرندمی قرار

 ییهبر پا یدجـد یتجرب هـاییشانجـام آزمـا/ ۶

و  یطراح یو تجرب یکه به صـورت محاسبات یآشـفتگ

، یبرق هاییهنظر یانتـا م گیرنـدمی مورد آزمون قرار

  .یدنما ینشرا گز ینبرتر

ـــتخراج گرددمی تکرار یندفرا این  با یتا مدل اس

را  یتجرب یمشـــاهده شـــده هاییافته، یدقت معقول

ــگویی  یک یجادمدل موجب ا، زمان ین. در ایدنما پیش

ـــا یمــاریدرک بهتر از ب ـــنــاس  ییمورد مطـالعــه و ش

 یروند به توسعه ین. اشودمی یدجد یستیز یمارکرها

ــخ ــیتداخلات تش  توانمی هک انجامدمی یو درمان یص

نگرانه مورد  یندهآ ینیبال یهـاکـارآزمـایی در را آنهـا

 یستمیس یساز مدل یچرخه - ۳تصویر 
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 ۲سنجش و آزمون قرار داد.

 

 یستمیس یولوژیب یمرکز عناصر

 :است یسه عنصر مرکز یدارا یستمیس بیولوژی

 یاست که به معنا یهفرضـ بر اسـاسآن  یان/ بنالف

 ،یچیدهپ ییهفرضــ یک بر اســاسمدل  یکآن اســت که 

 ســـاماندهیموجود  هـایاز داده یقســـاختـارمنـد و دق

، مدل هایبینی پیشبرآمده از  هاییهفرض . آنگاهشودمی

و کســب اطلاعات توســط  ۱یســتمیســ هاییبا آشــفتگ

 مورد آزمون و سنجش قرار ۴بالا یاتیعمل انبا تو یسکوها

م ه در، مناسب در مدل تغییرات با ها. آنگاه دادهگیرندمی

 یهمخوان یجادتا ا یندفرا ینو ا شـــوندمی یختهآمدر هم 

 هایو داده یبرآمده از تئور یدجد هایبینی پیش یـانم

 .شودمی یگیریپ، یرپذبه صورت تکرار، یتجرب

 یسکوها هایداده یبر پایه یستمیس یولوژی/ بب

ــتیبوده و با ۳بالا یاتیبا توان عمل  دارای هاداده ینا یس

 باشند: یرز هاییژگیو

 جامع و گسترده باشند. ید/ با۲

ــده و  گوناگون داده های/ گونه۱  یکپارچهخلق ش

 شوند.

 فراهم آورند. یولوژیرا به ب ی/ نگرش ژرف۴

 هاکهشب ینامیســمو د یاییپو یشپا ی/ بتوان برا۳

 .شوند برده کار به

 یابه گونه یســتیمناســب و اطلاعات ز / با آمار۱

ــازییکپارچه ــائل و  س ــند که بتوانند به مس ــده باش ش

 بپردازند. ۱صدا یامانباشت پ هاییدشوار

ـــاس تواننــدمی هــا/ مــدل۶ در  هــایداده بر اس

 یول ودهب یاضـــیر یا یکیگراف، یفیتوصـــ، دســـترس

ه را در خود داشت یکنندگ بینی پیشتوان  بایسـتمی

 شده انجام هایبینی پیش، یکاربرد پزشک یباشند. برا

ـــتیمی  درمان یبوده و برا یاتیو عمل یرانجام پذ بایس

سودمند باشند. یزن یمارانب

 

                                                 
1 Agusti A, Sobradillo P, Celli B. Addressing the complexity of chronic obstructive pulmonary disease: from phenotypes 

and biomarkers to scale-free networks, systems biology, and P4 medicine. Am J Respir Crit Care Med 2011; 183: 1129-37. 
2 Systems Perturbation 
3 High-Throughput Platforms 
4 High-Throughput 
5 Signal-to-Noise 
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دانش ، یرانده شـده توسط مدل فرض یشپ یافت. رهیولوژیکب یهاداده یسـاز یکپارچهشـده با مدل جهت  ران یشپ یافتره - ۲۰تصـویر 
 علت و اثر )راست( است. یا)سمت چپ( و  هایکه نشانگر همبستگ دهدیمنفرد ارائه م یماریمدل ب یکها را به صورت و داده یپزشک یستز
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ــدا یامپ تقویت ــ یولوژیدر ب ۲به ص ــتمس  هاییس

ـــرور، یچیدگیاز پ یجهـت پرده بردار، یچیـدهپ  یض

جهت  هایولوژیستاست. دو اصل توسط ب

 یانبن، کاهش صدا و افزودن به توان آمار

ـــد ـــتـه ش ـــامل ف گـذاش و  یلترهاکه ش

جهت  یلترها. فدشــومی ۱هاســاز یکپارچه

ـــتن از تعداد کاند ریغربـالگ  یداهاو کاس

ــورت ــاس آن  گیردمی ص ــاسکه اس  بر اس

 یرامونپ یـولوژیــکبـ هــایفـرض یـشپـ

 یمان بندساز ،یتی)مانند مدولار یچیدگیپ

ــته از  یچیدگیپ، یســلســله مراتب برخاس

ـــدمی تکـامـل و توار ( در  یگری. دباش

ــترس بودن داده ، یکمکمل ژنوم هایدس

و  یــکپروتئوم، یـپتومیــکتـرانـس کـر

ـــدمی یـکاینتراکتوم  یری. بـه کارگبـاش

، یماریراهبردهـا در ب ینا یزآم یـتموفق

 هایماریب یزبه درک تحول برانگ تواندمی

۳و۴.شود منجر آنها یدرمان هاییوهو ش

                                                 
1 Signal-to-Noise 
2 Integrators 
3 Tian Q, Price ND, Hood L. Systems cancer medicine: towards realization of predictive, preventive, personalized and 

participatory (P4) medicine. J Intern Med 2012; 271: 111-21. 
4  Younesi E, Hofmann-Apitius M. From integrative disease modeling to predictive, preventive, personalized and 

participatory (P4) medicine. EPMA J 2013; 4: 23. 

 های مورد پژوهش در بیولوژی سیستمی برای مهندسی بافتگستره  - ۲۲تصویر 
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ه ب ژنوم یبر پایه یاز منظر پزشک ییجاجابه

 شبکه یبر پایه یپزشک

درک  یبه شناخت الگوها یمنته یمندل مطالعات

ا . ام یدگرد یکمونوژن یا ژن یک ییهبر پا هاییماریب

ند چ یا یکژن یتوار  پل تواندنمی یاصول وراثت مندل

ـــ یچیــدهپ هــاییمــاریب یعــامل . یــدنمــا یفرا توص

 ،یمرآلزا یماریب یا مانند ســرطان یچیدهپ هاییماریب

 نیرهمگغ یاربس بالینی یطاز شـرا یچیدهپ یامجموعه

 هایژن یبیاثرات ترک یانگرکه ب دهندمی از خود نشان

 زیســـت عوامل با آنها کنش هم برگوناگون همراه با 

 .باشندمی یطیمح

ــ آنالیز ــل ینقطه، یکاطلاعات ژنوم یرو تفس  یاص

 یراخ هایدر سال یپزشـک یسـتز هایتمرکز پژوهش

                                                 
1 Single-Uncleotide Polymorphisms (SNP) 

ژوئن  ۱۶در  یانسان ژنوم یبوده اسـت. از انتشار پروژه

 یابی توالیدر  یریچشمگ هاییشـرفتپ، ۱۰۰۰سـال 

ـــ یزآنــال و ژنوم  یناســــت. ا داده یآن رو یرو تفس

 یادیتعداد ز برای که اندمنجر به آن شده هایشـرفتپ

 فراهم شود. یپزشک یصتشخ هایروش، هایماریاز ب

ـــترس پذ با در  یکیژنت هایآزمون یریوجود دس

 خپاسبی هنوز یپرسش اساس، یپزشـک هاییشـگاهآزما

ـــت که تا چه م  هایداده ینترجمان ا یزانمـانـده اس

ــود. با وجو ینیبه کاربرد بال تواندمی یملکول د منجر ش

ـــترده هــایتلاش  یــابی توالی ”مــاننــد ، یراخ یگس

 یپروژه”و  “۲۰۰۰ یژنوم یپروژه”، “یانسان هایاگزوم

 یعمده یتا گستره یدندکوشـ یکه همگ “یفرد ژنوم

ـــممورف یپل و تنوع  ۲(SNP) یدیتک نوکلئوئ هاییس
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 تنها هاپروژه ینام ا ا، ندســاز ژنوم را آشــکار یســاختار

ـــان  یعملکرد ییچیدهعـد از ابعاد پبُ یـک ژنوم را نش

 .اندداده

ـــده یلنا یقتحق یناکنون مـا بـه ا هم که  ایمش

 هاییماریبه درک کامل ما از ب ییبه تنها SNPs یزآنال

ـــته به پ ینـدهـایو فرا یچیـدهپ  یمنته یچیدگیآغش

 یکمژنودوران پسا یمیپارادا ییرتغ یجهو در نت شودنمی

ه نگاه ب یبه سو یبعد یک یسـتیز هایاز نگاه به داده

                                                 
1 Personalized Medicine 

آورده است که در  یرو ناهمگن هایابعاد چندگانه داده

ـــک  یبر پایه یرا کـه زمـان ۲فردگرا یخود مفهوم پزش

SNPs نهفته دارد، شدمی یفتوص. 

 ار یســتیز ناهمگن هایداده، یمپارادا ینا ییهپا بر

 یرسو تف یلمورد تحل یکپارچه یدر ساختار بایسـتیمی

 ییستدر دل خود به اجزاء ز یستمیس یولوژیقرار داد. ب

 ینگاه، یچیدهپ هاییمـاریب مؤثر در پـاتوژنز گونـاگونِ

داشـــته و  شـــبکه یپایهبر  یدر ســـاختار یکپـارچه

 فراهم آورد. ۱۰۰۱امکان رشد بیولوژی سیستمی را در سال  ۱۰۰۰در سال های برتر زیستی رشد فناوری - ۲۱تصویر 
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تمام  منظر ین. از ادهدمی ائهرا ار یدیجد هاییافتره

د نگاه منفر یدر ورا، یچیدهپ هاییماریب یکاجزاء پاتوژن

. گیرندمی مورد توجه قرار یمفهوم ایدر چرخه، به ژنوم

 یژنوم یگســـترده یمطالعات همبســـتگ، مثـال یبرا

(GWAS)۲ ن ایم یچیدهپ یتلاش نمودند تا از همبستگ

 یول، پرده بردارند SNPsدر ســـطی  هایماریب و هاژن

                                                 
1 Genome-Wide Associations Studies (GWAS) 

 هاییچیـدگیدرک پ یبرا یکـاف ایینـهزم تواننـدنمی

 هاییماریب یشرفتکه در آغاز و پ یکیاختلالات پاتولوژ

  ارائه دهند.، گذارندمی اثر یچیدهپ

دارد که  هایییتمحدود GWAsبرخاسته از  دانش

ه به کار برد ییکه به تنها یدانش در زمان یناز کـاربرد ا

، دشـوار است که به شکل مطلق یار. بسـدکاهمی شـود

 توســط که گوناگون یهایماریب موارد صیتشــخ یبرا یکیژنت یهاآزمون تعداد. ژنوم یهیپا بر یصــیتشــخ یکاربردها در یفزون - ۲۴تصــویر 
 .است داده نشان خود از یشیافزا یروند، ۲۳۳۴ سال از شوندیم ارائه ایدن سراسر یهاشگاهیآزما
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 یننمود. همچن یابیو مکان  ییعامل را شـناســا هایژن

شــده در  ییشــناســاهای SNPsبا  در عملکرد ژن ییرتغ

بلافاصـــله آشـــکار نمود و  تواننمی را یماریب یینهزم

 اییژهو یرهایبرد کـه چه مســـ یپ تواننمی یزاغلـب ن

 .اندشدهمی یمشده تنظ یافتهای SNPsممکن است با 

ـــبکه، یگرمنظر د از ـــانگر  یملکول هایش که نش

ــرا ــ یملکول یطش ــتمس ــتیز یس ــوب زده در  یس آش

                                                 
1 Disease Maps 

 ۲یماریب هایکه به نقشــه)هســتند  یماریمنظر ب پس

 یلرا جهت تبد یچارچوب مناســب( باشــندمی موســوم

ـــ ـــتیکبه مکان یفیمدل توص  با اطلاعات یونددر پ یس

، نییبال هاییپو فنوت یماریب ینـدهایبـه فرا یکیژنت

ـــت که  یچارچوب ینچن یبر پایه .آورندمی فراهم اس

 ریآشکار شده و تصو یولوژیکموارد ب یانم یهمبسـتگ

 .دشومی یدارپد یماریب هاییسماز مکان یبزرگتر

 یگانهچند یمنظرها از گوناگون یهاداده یهاپیت(. Specific Models-Disease) یماریب یژهیو یهامدل - ۲۳تصـــویر 
 .شود خلق کپارچهی کیستیمکان مدل کی تا نمود کپارچهی و ادغام هم در توانیم را کیولوژیب
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ر ه ییژهو یملکول هایساخت نقشه، یگرزبان د به

ــت، یماریب ــو یننخس ــازمدل یگام به س  یماریب یس

ــازییکپارچه یپایه بر ــت. برا س ــه مثال یاس  ینقش

ـــ هم بر ـــونپارک یماریب یکنش ـــورت  ینس که به ص

ـــبات ـــ یابیقابل رد یمحـاس مؤثر در  یرهایبوده و مس

 ،نموده اســـت یکپارچهرا  ینســـونپارک یماریب پاتوژنز

ــترس یطراح یراًاخ ــده و قابل دس ــدمی ش  ین. با اباش

تنها به عنوان ستون ، یماریب یملکول هاینقشـه وجود

از  مکمــل هــایاجزاء داده یگرفقرات جهــت افزودن د

ـــطوح د هـاییـاسمق  چندگانه عمل یولوژیکب یگرس

که با اطلاعات  هایینقشـــه ینچن رو ین. از انمایندمی

ـــده یغن یکیمتنوع ژنت ـــگران  توانندمی، اندش پژوهش

ــتره ــتز یگس ــک یس ــازرا در مدل یپزش و خلق  یس

 آنها آزمون سپس و هامدل یناز دل ا یننو هاییهفرض

 یاگره نقاط(. راست سمت) یماریب با شده زده آشـوب یشـبکه و( چپ سـمت) یعیطب یشـبکه از کیشـمات ینما کی - ۲۱تصـویر 
 یماریب رفتشیپ با ایپو صورت به هالبه و هاگره قتیحق در. کنندیم رییتغ یماریب در( هاگلوله به افتهی انتقال خطوط) هالبه و( هاگلوله)
 .ابندییم رییتغ
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 ۱و۲قرار دهند. یتمورد حما، یشگاهیآزما یشبکه در

 

 هایماریبه ب یستمیس رهیافت

است که  گیریدرک در حال شــکل ینا کمابیش

                                                 
1 Yan Q. The integration of personalized and systems medicine: bioinformatics support for pharmacogenomics and drug 

discovery. Methods Mol Biol 2008; 448: 1-19. 
2 Hood L. Systems Biology and P4 Medicine: Past, Present, and Future. Rambam Maimonides Med J 2013; 4: e0012. 

 هایدر شبکه یآشـوب زدگ یجادا ییجهدر نت یماریب

 ای یکاست که از  یماریدر اندام دچار ب، نآوابسته به 

به  یماریوابســـته به ب یآشـــوب زده یچند شـــبکه

 قالانت یماریب پیشــرفت با، هااز شــبکه یگرد یاریبســ

 ( Leroy HoodrD .)هود  یدکتر لرو -۲۶تصویر 
ـــک یدرجـه  و  ینزخود را از دانشـــگاه جان هاپک یاحرفه یپزش

( کســـب کرده و در کالتک Caltechرا از کالتک ) Ph.D یدرجه
دانشـکده بوده اســت. در ســال  یعلم یئته سـال عضــو ۱۱ یبرا

ــته یانبخش م ۲۳۳۱ ــتز یارش ــ یملکول یفناور یس  یاتلدر س
ــال  یانرا بن یکاآمر ــت که در همانجا در س ــتیتوان ۱۰۰۰گذاش  س
 یزشکپ یلدر تبد یشگامکرد. او پ یسرا تأسـ یسـتمیسـ یولوژیب

ـــک (Reactive Medicine) یواکـنشـــ ــه پـزش گرا کنش P4 یب
(Proactiveـــت. تاکنون مقاله در مجلات معتبر  ۷۰۰از  یشب ( اس
 ۲۴پتنت و  ۴۱و کتب مرجع به چاپ رسـانده است و  یالملل ینب

ـــرکـت ب ، Amgen ،Applied Biosystemsمـانند  یوتکنولوژیـکش
Systemix ،Darwin ،Rosetta ،Integrated Diagnostics and 

Accelerator ،یمل   یگذاشته است. دکتر هود عضو آکادم یانرا بن 
، هنر و علوم یکاییانجمن آمر، یکاآمر یفلســـفه یجـامعـه، علوم
 راوانف یزجوا یواست.  یمهندس یمل  یکیو آکادم یپزشک یتوانست
متنوع در سراسر  یکآکادم یتوهایاز انسـت تخاریاف یدرجه ۲۷و 

 نموده است. یافتجهان در



 

33 

ممکن  یننخســـت هایگیآشـــفت یجاد. عوامل ایابدمی

 یطیمح یستز یا( و هایون)مانند موتاس یکیاسـت ژنت

، هایآشــفتگ ین( باشــند. ایعفون هاییســم)مانند ارگان

 و دهندمی ییرتغ یاشـده را به صورت پو یاناطلاعات ب

 واندتمی اطلاعات یانجر ییافته ییرتغ ینامیســمد ینا

 ینیون هاییافتبوده و ره یماریب یزیولوژیپاتوف یانگرب

. جهت یدنما یشنهادو درمان پ یصتشخ یرا در عرصه

ـــ ـــ، یتئور ینا یفتوص  یمــاریدو مورد ب یبــه بررس

  :پردازیممی، یستمیس یپایه بر

 3یونپر یماریب یستمیس یولوژی/ بالف

اصـــول  یمترســـ یبرا یو همکاران و ۱هود لروی

 یماریبی مطالعهبه ، هایماریبه ب یســتمیســ یافتره

 ونیپر هایینکه پروتئ هاییدر موش یعصب یوندژنراس

  .پرداختند، کرده بودند تزریق آنها به درون مغز یعفون

ه ب توانستندمی یرامهم بودند؛ ز یارمطالعات بسـ این

از آغاز )هنگام  یماریب یشرفتپ ینامیکآغاز د یمشـاهده

کانون توجه ، اول یعفونـت( تـا مرگ بپردازند. در مرحله

و  یدهشده در مغز متمرکز گرد یانبهای mRNA یبر رو

                                                 
1 Prion Disease 
2 Leroy Hood 
3 Differentially Expressed Genes (DEGs) 
4 Signal to Noise (S/N) 

 یشرفتپ ی ط یاهفته ۱۱ گذر در آنها ییراتسـپس به تغ

 انیب یزمتما هایژن ییشد. جهت شناسا پرداخته یماریب

شده از  یانب یمغز هاییپتومترانس کر، ۴(DEGs)شـده 

 یردر س یزمان ینقطه ۲۰شـاهد در  هاییپتومترانس کر

 .شدند یقتفر یماریب یشرفتپ

ان تک ینکته ینچند، یزمان ینامیکمطالعات د این

 ۷۳۰۰آشکار شد  دهنده را آشـکار نمودند. نخست آنکه

 که اندشده ییردچار تغ یماریدر گذر ب، RNA ینسـخه

ــخه این ــط هانس ــومی تقریباً توس ، موش هایژن ک س

 وجود نشــانگر هاداده ینالبته ا .اندشــدهمی یکدگذار

. باشندمی ۳(S/N) ام به صدایچالش و مشکل پ چشمگیر

 و یکیتکن یصـدا برخاسـته از دو منبع اسـت: صدا ینا

ــدا ــدایولوژیکیب یص  از در نظر گرفتن یولوژیکب ی. ص

 مغز( حاصـــل یپتوم)مانند ترانس کر یژهو یپفنوت یـک

منظر  ینچند یجمع جبر یپفنوت ینکه خود ا آیـدمی

 ردمو یپاست که در خارج از فنوت یولوژیب یندهایاز فرا

( قرار دارند. یعصـــب یوندژانرســـ یماریمورد ب ین)در ا

، یعصـــب یوندژنراســـ یماریب یولوژیجهت تمرکز بر ب
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ــ ــدند )مانند ا یزیطرح ر هایییوهش ز ا یباتیترک یجادش

تا  (متفاوت یونیپر ییه/ سویافتهپرورش  ییههشت سو

 نمود. یقرا تفر هایپت یگرد یولوژیکیب هایبتوان تنوع

ــان دادند که حدود  1هایقتفر این  DEGs ۴۰۰نش

، ینادارند )بنابر یهمبستگ یعصب یوندژنراسـ یماریبا ب

 ســـازییبرابر غن ۱۰از  یشب یجادموجب ا هایقتفر ینا

ر به نظ ینچن شدند(. دوم آنکه به صـدا یامدر نسـبت پ

                                                 
1 Subtractions 

 ونیپر یماریعمده در ب یولوژیکب یآمد که چهار شبکه

مطالعات  اســـاس بر یافته ینکه ا نمایندمی رکتمشـــا

، یمرکز DEGs ۴۰۰ ینآشکار شد. ا، یستوپاتولوژیکه

 هایستوپاتولوژیه ینکه ا ینشک هم بر یدر چهار شبکه

 ایهفته ۱۱گوناگون در گذر  یزمـان ینقطـه ۲۰را در 

مورد نقشـــه ، کردندمی یکدگذار یمـاریب یشـــرفـتپ

 چهــار در هــاژن یناز ا ژن ۰۰۱قرار گرفتنــد.  یبردار

 کی در یماریب شرفتیپ از هفته ۱۰ ی ط یعصب ونیدژنراس یشبکه در شده جادیا یهاآشـوب از کیشـمات ینما کی - ۲۷تصـویر 
 شیپ صورت به یماریب آشوب نشانگر که است توجه قابل، یزمان نقطه سه در، یماریب با زده آشوب یهاشبکه گسترش. موش مدل
 .باشدیم یونیدژنراس یعصب یشبکه در رونده
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 یدر شش شبکه ییماندهژن باق ۲۰۰عمده و  یشـبکه

 ونیپر بیماری در آنها یریدرگ یناز ا یشکه بکوچکتر 

 شــدند. سوم آنکه ینقشــه گذار، ناشـناخته مانده بودند

 یشرفتدر گذر پ ۲هانســخه ییراتتغ یچگونگ ینامیکد

 یایزوا تمام، یتوانســـت بـه صـــورت مجـاز، یمـاریب

 یافته ینکند که خود ا یفرا توص یماریب یزیولوژیپاتوف

ت. اس یماریب ینامیکدر درک د یرچشمگ یشرفتپ یک

 ،یالیعمده به صورت سر یچهار شـبکه ینا چهارم آنکه

 یتقرار گرفتند. اهم ۱زدگی آشوب تحت یماریتوسط ب

را  یدیجد یمشاهده آن است که توانست راهبردها ینا

 “زدهآشوب هایشبکه” بر اساسو درمان  یصتشخ یبرا

 یــلتحل ینا یــتفراهم آورد. در نهــا بیمــاری آغــاز در

 یصجهت تشـــخ یننو یافتره ینچند، یاپو ایشـــبکه

 ترانس هاییل)مانند تحل خون یشآزما بر اساس یماریب

 ترانس ییجهت شـناسا، اییسـهمقا یارگان هاییپتومکر

                                                 
1 Transcripts 
2 Disease-Perturbed 
3 Organ Specific Transcripts 
4 Fingerprint 
5 Hood L, Balling R, Auffray C. Revolutionizing medicine in the 21st century through systems approaches. Biotechnol J 

2012; 7: 992-1001. 
6 Hood L. Systems Biology and P4 Medicine: Past, Present, and Future. Rambam Maimonides Med J 2013; 4: e0012. 

 .نمود یجادا ۴(رگانیا ییژهو هاییپتکر

 یموشـــ یپتترانس کر ۲۰۰از  یشب یوهشـــ ینا با

 آنها از یاریشـــدند که بســـ ییشـــناســـا یمغز ییژهو

از  و کردندمی یرا کدگذار به خون یترشح ییهاپروتئین

 که یمغز ییژهو یخون  ۳رو توانســـتند اثر انگشـــت ینا

نموده و در  ییرا شــناســا یمارمغز ســالم از مغز ب تواندمی

 .نندک یینتع، دساز را آشکار یماریب یپت یزن یماریمورد ب

ـــا، یمغز ییژهو ینپروتئ ۱۲ ـــناس  ییامکـان ش

ــال یشزودرس پـ  بنــدیطبقــه، یونپر یمــاریب ینب

 ییناو توا یعصب یودژنرات هاییماریگوناگون ب هاییپت

 را به صــورت کامل از یونپر یماریب یشـرفتپ یگیریپ

اثر انگشـــت  ینفراهم آوردنـد. کاربرد چن خون یقطر

 واندتمی یپزشک یدر گستره، وابسـته به ارگان ییژهو

د مور یندهدر آ یصجهت تشخ یرومندن یبه عنوان ابزار

 ۶و۱.یردکاربرد قرار گ
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 و یتنفسلل یماریب یسللتمیسلل یولوژی/ بب

 یایچهماه

ــته یمطالعه که به نقش توانمند  ییگرد یبرجس

 یاشبکه یسازمدل هاییافتو ره یستمیسـ یولوژیب

ر د، یملکول هایکنش شبکه هم بر جهت آشکار نمودن

ــفتگ یجادچندگانه و ا هایارگان در آنها توأمان با  یآش

 یانسداد مجار یتنفس یماریب، نمایدمی اشاره یماریب

افزون  یماریب یناست که در ا ۲(COPD) مزمن ییهوا

 یضعف عضلان، ییهوا یمجار یروندهیشبر انسـداد پ

 وجود دارد. یزن

 یــدتهـد یالتهـاب یمـاریب یـک COPD بیمـاری

 محدودیت با که اســـت هادر شـــش یزندگ یکننده

ر د یدکه منجر به اختلال شد روندهپیش ییهوا یمجار

 .دهدمی خود را نشان شـودمی یمارانب یزندگ یفیتک

و  بوده یرپذ برگشت یرغ، به صـورت عمده یماریب ینا

به  روآن  یوعدارد و شــ یهمبســتگ یبا ضــعف عضــلان

 یرمرگ و م یعامل عمده ینگســترش اســت و چهارم

 .باشدمی در سطی جهان

                                                 
1 Chronic Obstructive Pulmonary Disease (COPD) 
2 Tissue Remodeling 
3 Transcriptional Regulation 

ـــت فرا یبرا یجرا هـایدرمـان  یماریب یندبرگش

ـــامـل ترک ـــ هاییـتاز فعـال یبیش  یداروها، یورزش

 .باشندمی ییغذا هایو مکمل یالتهاب ضد

 میکیپتوترانس کر یانیب یلپروفا، مطالعه یک در

ــیدر ب ــکلت هاییچهماه یوپس و  COPD یمارانب یاس

ــتراحت ــاهد در زمان اس  یتقبل و بعد از فعال، گروه ش

 ســـازییکپارچه یقشـــدند. از طر یگردآور یورزشـــ

 (DEGs“ )شــــده یــانب یزمتمــا یهــاژن”اطلاعــات 

 کی( با یسرم هاییتوکینشده با سطوح س یی)شناسا

ن پژوهشگرا، ثبت شده یزیولوژیکِف هایپاسخ از گستره

 در را زدهآشــوب یکنشــ هم بر هایتوانســتند شــبکه

ـــرایط ـــا یمـاریب ش ـــنـاس  ینما هایافتهکنند.  ییش

ـــته  یرا که در عدم همخوان COPD یماریب یبرجس

 یانرژ یســمو کنترل متابول ۱یبافت یســامانده باز یانم

ـــت در خود  یندفرا یناقرار دادند.  مـایـتمورد ح، اس

است  ۴رداریب نسـخه یمآشـوب در تنظ یجادا ییجهنت

ـــ یلکـه منجر بـه تعد همچون  یالتهاب هاییتوکینس

  .شودمی 1β ینترکولینا
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 یبـه نقش احتمال یراخ مطـالعـات

KB-NF ـــخــه یمدر اختلالات تنظ نس

 اعتباردهی جهت .انداشاره کرده برداری

 ژییولوب یندفرا ییدر بـازگو یـهنظر ینا

از  ایپژوهشــگران مجموعه، یســتمیســ

و انجام  یرا طراح یابیاعتبار یشــاتآزما

به دســـت  یجدادند. آنان توانســـتند نتا

ـــان یمارانآمده از ب با اطلاعات  را یانس

با  یا یجانور هایشده از مدل یگردآور

، یشــینپ یمطالعات چاپ شــده یجنتا

ـــهو مقـا یـبترک ـــواهد یندنمـا یس . ش

ـــته از ا ـــت  مطالعات ینبرخاس نتوانس

 . ازدینما ییدمورد کاوش را تأ ییهفرضــ

 اییهبه پردازش فرض هایافتهشواهد و  ینا یگرد یسـو

یپا ییراتصــورت که تغ یناشــاره کردند به ا یگزینجا

با ، ۲نییستوه هایکننده یلبا تعد یوستگیدر پ ژنتیک

ــتگ اییچهاختلالات ماه ــته و احتمالاً در  یهمبس داش

                                                 
1 Histone Modifiers 
2 Hood L, Balling R, Auffray C. Revolutionizing medicine in the 21st century through systems approaches. Biotechnol J 

2012; 7: 992-1001. 
3 Hood L. Systems Biology and P4 Medicine: Past, Present, and Future. Rambam Maimonides Med J 2013; 4: e0012. 

ـــودمی راندهیشبه پ یپوکســـیه ییجهنت  ین. در اش

ـــ داروها و  یدگرکه نو وجود دارد ینقاط هدف، یـهفرض

 یتفعال ازگشتجهت ب یننو یدرمان یتداخل هایروش

 ۴و۱.باشدیم COPD یماراندر ب اییچهماه

 یستمیس یپزشک واژگان - ۲4تصویر 
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 یماریو ب سلامت، یستمیس بیولوژی

 به یســتننگر یاشــبکه یتنشــان دادن اهم برای

ــلامت ــلامت و ب یماریو ب س  یانبر بن یماریو درک س

 یراخ مطالعات یجنگاه به نتا، یچیدهپ هایشبکه یلتحل

ـــتره که  ۲یو چند ژن یرواگیرغ هاییمـاریب یدر گس

کنش دارند  هم بر یکدیگر بـا هـااز ژن یتعـداد فراوان

 جالب باشد. تواندمی، (آسم یماری)مانند ب

توســط  یتجرب مدل آســم یکدر  یکآلرژ پاســخ

 ،پژوهشگران ینا قرار گرفت. یپژوهشـگران مورد بررس

 گاهیبا استفاده از پا یملکول هایکنش هم براز  یاشبکه

 Biomolecular Object Network Databank یداده

ل تداخ ییجهدر نت یژن یانب یخلق نمودند و به بررسـ

ـــگــاهـیآزمــا  ینآلبوم ن)در مــعــرض قــرار داد یش

 انیب هایژن یکتوپولوژ یلتحل پرداختند. (۱یمرغ تخم

 یرابطه یکنشانگر وجود ، یتجرب یطشـده تحت شـرا

ه بود. ب آن ژن یوندهایو پ یاندر ب ییرتغ یانمعکوس م

وح را در سط ییراتتغ یشترینکه ب هاییژن، یگرزبان د

ـــان دادنـد یـانیب بودنـد که در  هـاییژن، از خود نش

                                                 
1 Polygenic 
2 Ovalbumin 
3 Nodes 
4 Connectivity 

 ایهشبکه تحلیل در هاژن ینبودند. ا شبکه یحاشـیه

را  ۳یوســتگیپ یینبا ســطی پا ۴هایینقش گره، یچیدهپ

 هاییگره یعنی) هابود که هاب یدر حال ینداشـتند و ا

ـــتگیبا پ ـــوپر هاب یزبالا( و ن یوس  که هاییگره) هاس

ــبت به دهندمی یوندپ یکدیگر با را هاهاب  تداخل( نس

را از خود نشــان دادند.  یکمتر ییراتتغ، یشــگاهیآزما

 یولوژیکو ب یشــناســروش یکاربردها، مشــاهدات ینا

  دارند.

ــت ــان ینآنکه ا نخس ــاهدات نش که  دهندمی مش

 تواننمی دارند را یمهم یولوژیککه عملکرد ب هـاییژن

 موفق آنها به شناخت، یراهبرد پژوهش ینبدون کاربرد ا

از  یکه حداقل بعض دهندمی نشـان آنها آنکه دوم. شـد

وسط ( تیکآلرژ یمنی)مانند پاسخ ا یولوژیکب هایپاسخ

 .دهندمی یکم رو یوستگیپ با هایدر گره ییراتتغ

ر ب یاجتماع هایبه اثرات شبکه یگرد یمطالعه در

ـــ ـــد و نتا یچـاق یوعش  یآن در مجله یجپرداختـه ش

 ین. پژوهشـــگران ایدبه چاپ رســـ یوانگلندن یپزشـــک

ـــبکه، مطالعه ـــرکت ایش  یلعهمطا در کنندگاناز ش
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ـــاز را ینگهامفرام  یماندهس

ـــبکه ینکردنـد کـه در ا  ش

ت شرک یانم یوندپ یچگونگ

 دهیکش رســیمکنندگان به ت

 هده کردند.شــد. آنان مشــا

، فرد یــکدر  یخطر چــاق

برادر چا   یاچنـانچه خواهر 

درصد است.  ۳۰، داشته باشد

خطر  یــنکــه ا یدر حــالــ

ـــت چا   یکچنـانچه  دوس

ــد  ــته باش ــد  ۲۷۲داش درص

ـــت ـــان یــافتــه ینا .اس  نش

 یاجتماع یکه شبکه دهدمی

، یچــاق یخطر برا یجــاددر ا

 اثر، ردف یکیبه نسبت بار ژنت

 یندارد. در هم یرومنــدترین

ــه ، کـهورت ـــگران ب پژوهش

ترک  ینـامیکد یمطـالعـه

 ۱۳ یهدور یکدر  یاتدخان

( پرداختند. آنان مشاهده ۱۰۰۰تا  ۲۳۷۲ساله )از سال 

را  یگارس، یاجتماع یگروه یوندهایکردند که افراد با پ

به  یگاریزمان مشـــابه ترک کردند و افراد ســـ یکدر 

  شدند. یدارشبکه پد ییهحاش رد روندهیشصورت پ

ل ها و تشکیههای متابولیک، بیماری و اجتماعی و بر هم کنش این شبکطی بندی شبکهسـ -۲۳تصـویر 
 ( NetworksNetwork ofها )ی شبکهبکهش
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 یقتحق این از، هاپژوهش یگرمطـالعـات و د این

 یمنظرها تمامی بر هانمودند که شـــبکه یپرده بردار

ــلامت ــان یماریو ب س دارند. جهت درک  یرگیچ، انس

ــممکان ــناخت ژن، یماریب هاییس  یماریب هایتنها ش

ـــتن یکـاف ـــتیبـایم. یس ـــه یـاگراد  یس از  یانقش

 ایو  هاژن ینکه توســط ا یاجزاء ســلول هاییوســتگیپ

 یزن گیرندمی قرار تـأثیر مورد هـاژن ینمحصـــولات ا

ها تن، و سلامت یماریب یاییفراهم شـود. با توجه به پو

 ها هستند.ژن یانگرب هایلو مستط هایمارینشانگر ب هایره(. داDiseasome) یزیزومد ینما -۱۰تصویر 
ژن  یکاگر حداقل در ، هستند یوستهپ یکدیگر( به هایره)دا یماری( که در بHDNانسان ) یماریب یکوچک از شبکه ییرمجموعهز یکچپ:  پانل

 نسبت دارد.، به اشتراک گذاشته شده یهابه تعداد ژن یوندهر پ یمشارکت داشته باشند. پهنا
مشارکت  یماریب یکاگر حداقل در ، هستند یوستهپ یکدیگرها( به ( که دو ژن )مربعGDN) یماریب یژن یشـبکه ییرمجموعهز یکراسـت:  پانل

 نسبت دارد.، به اشتراک گذاشته شده هاییماریبه تعداد ب یوندهر پ یداشته باشند. پهنا
ــود یمنته یژهو یماریها در آن ژن به باگر جهش، دارند یوندپ یکدیگرژن به  یکو  یماریب یک(: یزیزوم)د یمرکز پانل عداد به ت یرهدا ی. اندازهش
 دارد. یبستگ، وابسته یماریکت کننده در بشر یهاژن
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 یکاف یزن یســـتمســـ یناز ا یرتصـــو یک

ــتن ــت  یازآنچه مورد ن .یس  یدئوو یکاس

 لوژیکیوب یچیدگیاست تا بتواند تکامل پ

ــرا ــرا یعیطب یطدر ش ــلامت( و ش  یط)س

از انجام  یشدر پ ا( ریمـاری)ب یرطبیعیغ

  .گذارد یشبه نما یتداخلات درمان

 یدر گســـتره یژهو ییراتتغ وجـود

ــبکه  قتیحق ینا یکیژنت و یملکول هایش

مستقل از  هایماریکه ب سـازدمی یدارا هو

. تندیســ( نآیندمی )چنانچه به نظر یکدیگر

هستند که با  هایماریاز ب شماریبی تعداد

ــال ــاگون ینیوجود تظــاهرات ب خود ، گون

با ، یقتهستند. در حق شبکه یکاز  یبخش

ــبکه یبه معنا ۲یزیزومد، یافتره ینا  یش

ــان هاییماریب ــر ژنت یانس  و یکیکه عناص

 .ودشمی یفتوص ؛دارند یمشترک یملکول

 یــانم یفراوان یونــدپ، یــافــتره ینا بر اســـاس

وجود دارد و  هایماریاز ب یمنفرد و گروه هاییماریب

 گریبا د یقیبه طر، هایماریب یشـــترب یکیمنشـــاء ژنت

                                                 
1 Diseasome 

 .باشدمی مشترک هایماریب

 هایییماریاز ب یکنورولوژ هاییماریو ب ســرطان

ـــتند که پ ـــتریب یوندهایهس که  یدر حال، دارند یش

 یســتبر هم کنش ز یاشــبکه یاداده یگاهمشــتق شــده از پا یژن یشــبکه -۱۲تصـویر 
که ها در شبموش است. گره یملکول یهابر هم کنش یداده یگاهپا ینکه بزرگتر یملکول
 اند.شده یدمانچ یشگاهیآزما یاتها( بر اساس تجرب)ژن
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ـــکلت یکمتابول هـاییمـاریب  یکمثال(  ی)برا یو اس

ـــتگیو پ یینپـا یکیژنت ینـاهمگن ا بـا ر یزینـاچ یوس

ـــان یکـدیگر مورد  ژن ۲۷۷۷از   .دهندمی از خود نش

دارند. گرچه  پیوستگی هاژن یگرژن با د ۲۴۷۷، مطالعه

ـــترک در ب هـایتعـداد ژن گوناگون با  هاییماریمش

ز ا یبعضـــ یول یابدمی کاهش هایماریتعداد ب یشافزا

 یهمبستگ یماریب ۲۰با  PAX6 یا TP53 مانند هاژن

ــاره به ا ینکه ا دهندمی از خود نشــان  ینموضــوع اش

بزرگ را در های (hub) هاب نقش آنها دارد که یقتحق

 ینمشاهدات اشاره به ا ینا یگرد یدارند. از سو شـبکه

 یگهمبست هایماریبا ب که هاژن یتنکته دارند که اکثر

. یســـتندن یضـــرور هایژن، دهندمی از خود نشـــان

 رحم در اغلب آنها که اثرات یضــرور هایژن مچنینه

 ،کشــنده هســتند یخارج از رحم یزندگ یلدر اوا یا و

 یگاهداشـته باشند و جا را هادارند که نقش هاب یلتما

پژوهشگران  نهایت در. کنندرا در شبکه اشغال  یمرکز

ـــت  ینبه ا  کیکه با  هاییینکه پروتئ یافتندباور دس

ـــتگ یـمــاریبـ ــد یهمبس ـــترده برابر ب، دارن از  یش

 .(هستند هایماریب هاگره) هایماریب کیپیفنوت یشبکه -۱۱تصویر 
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ـــتگ یماریکـه با آن ب هـاییینپروتئ  ،ندارند یهمبس

 نشک هم بر یکدیگرخودشان با  یاندارند تا در م یلتما

 .دهند نشان

ـــاهدات بر ا ینتمام ا یفراگرد کل یک در  ینمش

 هاییماریب یبرا یایژهو  ۲هاینظر دارنـد کـه مـدول

  .خاص وجود دارد

ـــاس هایماریب یکنون بندیطبقه تظاهرات  بر اس

 یک یو همکاران و ۱( اسـت. لوسکالزویپ)فنوت ینیبال

کردند  یشنهادپ هایماریب بندیدر طبقه یننو یافتره

 یکدیگرگوناگون که با  یاســـاس چهار شـــبکه که بر

 استوار است:، کنش دارند هم بر

ــل یملکول/ اختلال ۲ ( هیاول پروتئوم یا )ژنوم یاص

 قرار دارد. یوستگیدر پ یاصل یپکه با فنوت

 پیفنوت یکننده یلتعد هایینپروتئ یا ها/ ژن۱

 (یهثانو پروتئوم یا )ژنوم یاصل

ــممورف ی/ پل۴ ( انییم یپ)فنوت هایپهاپلوت یا یس

ــخ ژنت ــترس )التهاب یکیکه بر هر پاس ، وزآپوپت، به اس

 .گذارندمی اصلاح( اثر، یرتکث

                                                 
1 Modules 
2 Loscalzo 
3 Medicare 

 یطیمح یستز هایکننده یین/ تع۳

ــاسِ چنانچه ــبکه ینا یزیولوژیکِپاتوف اس  چهار ش

 یدیجد هاییگزینجا توانمی، یرندقرار گ ییدمورد تأ

 هایماریب یبرا یدرمان هاییافتره ســازیینهبه یبرا

 یننو یدرمان هایهدد ییمتصـور شـد؛ مانند شــناسـا

 ،پروستات( در سرطان یآندروژن ییرندهگ، مثال ی)برا

 کیمتابول یلپروف بر اســاس دوزاژ مناســب دارو یینتع

در  یبهبود یاعلـل مقـاومـت به درمان و  یـافـتآن و 

 داروها. ی تسم یزانم

ـــان دادند که پ هیـدالگو  روییشو همکـاران نش

عنوان  یناز ا یشکه پ یدئوو یش)همـان نمـا یمـاریب

 یچیدهپ هایشــبکه یتئور بر اســاس توانمی شــد( را

ــ ــگران ینو مورد مطالعه قرار داد. ا یمترس  یک پژوهش

ـــبکـه در  یرا با بازنگر (PDN) یپیکفنوت یمـارب یش

 یماریب میلیون ۴۰از  یشب یکالکترون ینیبال هایداده

 یدتول ۴های طب ی آمریکاســـیســـتم مراقبتود در جمو

 نشان داد: PDNی نمودند. مطالعه

 دهندمی را از خود نشان هایییماریب، یماران/ ب۲
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ـــبکـه هـایمـاریب ینکـه ا  تریکنزد یکدیگربه  در ش

 هستند.

 شــبکه ۲یوندهایدر امتداد پ یماریب روییش/ پ۱

، گونــاگون نژادهــای و هـابــا جنس یمـارانب یـاندر م

                                                 
1 Links 

 .متفاوت است

ه ک هایییماریشده با ب داده یصتشخ یماران/ ب۴

ـــترینب ـــهمقادر ، دارند PNDرا در  یوندهاپ یش  با یس

ـــتند که کمتر هایییماریکـه دچار ب ییآنهـا  ینهس

 یکپزش یاز پرونده یبخش یندهکه در ده سال آ یجیتالید ینقطه داده یلیاردهاگوناگون م هاییپاز ت یکشـمات یاگرامد - ۱۴تصـویر 
ــد. توجه نما یمارب یک ــتره، هاکه داده ییدخواهند ش ــاص م یاگس ــلول یملکول یهاکه از داده دهندیمتنوع را به خود اختص تا  یو س
 .شودیرا شامل م گذارندیاثر م یاجتماع یهاکه بر شبکه یطیمح یستز یو اثرها یککلاس یپزشک یاپرونده یهاداده
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 .میرندمی زودتر، را دارند یوندهاپ

 یگرد هایبیماری آنها از یشکه پ هایییماری/ ب۳

ـــبـت به ب PNDدر  دهنـدمی یرو که  هایییمارینس

 رییشــتب یوندهایپ، آیندمی یگرد هاییماریاز ب یشپ

توأم  یبالاتر یرو با مرگ و م دهندمی را از خود نشــان

 ۲هستند.

 یستمیس پزشکی

 یمشتر”که هر  یدد یمخواه، یندهآ سـال ۰۲ در

ـــلامت  داده یلیاردهااز م یمجاز یبا ابر، “خـدمـات س

، هاداده ینا یگستره (.۱۳ یرتصـو)احاطه خواهد شـد 

، یپزشـــک یجرا هایداده، یو ســـلول یملکول هایداده

ـــمگ یرمـقــاد ـــو هــایاز داده یریچش ، یربرداریتص

را به خود  یطیمح یســـتز هایتـا داده یـکدموگراف

 هاییچیدگیپرداختن به پ یاختصــاص خواهد داد. برا

ــلامت یماریب  نیاز مورد هابزرگ داده یمجموعه، و س

ــت. ا ــورت طب یچیدگیپ یناس ــته از ، یعیبه ص برخاس

 ندیفرا یک ینیاصولاً تکامل دارو است. ینیتکامل دارو

 یکنونهای است که راه حل یزیو آشوب انگ یتصـادف

 یطیمح یســـتز هــایچــالش ابــ یــاروییرو یرا برا

                                                 
1 Sobradillo P, Pozo F, Agustí A. P4 medicine: the future around the corner. Arch Bronconeumol 2011; 47: 35-40. 

 کیولوژیب هاییستمآن س یجکه نتا کندمی سـاماندهی

 ( است.یمارب یاو  یعی)طب

 ییبه شــناســا یســتمیســ یپزشــک، منظر ینا با

 یمو به ترســـ یســتهنگر یســتمســ یکاجزاء  یهمه

اجزاء )هم  ینا ینامیکد ارزیـابی و آنهـا کنش هم بر

ـــا یزمـان  آنها یابعاد عملکرد ی( در همهییو هم فض

 .پردازدمی

و اطلاعــات  یژنوماطلاعــات ، گونــه اطلاعــات دو

 را ســـامان یولوژیاســـاس ب، (یطی)مح یاز ژنوم یرونب

 یفرد یســـمدو گونـه اطلاعـات در ارگان ین. ادهنـدمی

ا ت شوندمی یکپارچهو  یخته( در هم آمانسان یک)مانند 

 یدو گونه ین( خلق شـــود. ایمارب یا یعی)طب یـپفنوت

 قیطر از کنندمی خلق آنها که هایییپاطلاعات و فنوت

 نیدارند. ا یوســـتگیپ یکدیگربه  یســـتیز هایشـــبکه

و ســپس  ســازییکپارچه، آوردن دســت به در هاشــبکه

که عملکرد  یملکول هایینانتقـال اطلاعـات بـه ماشـــ

 ینا .کنندمی یتفعال، نمایندمی یررا امکان پذ یســـتیز

 تاس یملکول هایماشین و هاشـبکه ینامیکو د یاییپو

قرار گرفته  یستمیمطالعات سـ یکه مرکز کانون عمده
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چند  یافتره یک ۲هاشـــبکه یاســـت. شـــبکه

و  یمـانـدهســـاز را جهـت یگرید ۱یـاســـیمق

ـــازییکپــارچــه . در آوردمی اطلاعــات فراهم س

 یدر پزشـــک یادیبن ییهفرضـــ یـک یقـتحق

از  هرخاستب ،یماریاست که ب یدها ینا، یستمیس

 با زدهآشــوب ) بیماری با زدهآشــوب هایشــبکه

 (ییکژنت ییراتتغ یاو  یطیمح یســتز هایپیام

که  یملکول ینیِماش مانِساز یجهو در نت باشدمی

 یکدگذار یماریب با زدهآشوب هایشــبکه ینبا ا

 یزیولوژیشــده و به پاتوف ییردچار تغ شــوندمی

 گیرییپ رو ین. از اگرددمی یمنته یمــاریبـ

به ما ، بیماری با زدهآشــوب هایشــبکه یاییپو

 یکو  داده یماریب هاییســماز مکان یژرف ینشب

 هایپرداختن بـه چالش یرا برا یرومنـدیابزار ن

 یماطلاعات عظ یکه در مجموعه به صـــدا یامپ

 .آوردمی فراهم، وجود دارد

با هزاران عامل  انسان یولوژیب یچیدگیپ سـرشت

 یاتیح هایکننـده یینکـه از تع یطیو مح یاجتمـاع

                                                 
1 Network of Networks 
2 Multi-Scale 

 یافتره شـده اسـت. یختهدر هم آم، هسـتند سـلامت

دارد که  یازو ســلامت به آن ن یبه پزشــک یســتمیســ

 یهاکه شبکه دهدیرا نشـان م "هاشـبکه یشـبکه"که  یریتصـو - ۱۳تصـویر 
ــلول، یملکول، یکیژنت ــبکه یک یو فرد یارگان، یس ــبکه یکپارچه یش ها را از ش
 یساز و مدل یساز یکپارچهجهت  یرومندین یها ابزارها. شبکهکنندیم یمترس
ـــبکه یولوژیکب یهـاداده ـــ ینها همچنهســـتند. ش جهت  یرومندین هاییوهش
 .آورندی( فراهم مSignal to Noiseبه صدا ) یامپ یهابه مسائل و چالش رداختنپ
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ــمگ ــا هااز داده یریحجم چش  یو در مدل گردیده افش

ــبکه”تحت عنوان  ــبکه یاش ــازییکپارچه “۲هااز ش  س

ـــونـد. در ا ـــبکه هایکنش هم بر ،مدل ینش  و هاش

ــازییکپارچه ــ س ــطوح انجام گرفته و  یاریدر بس از س

 یگریکدفرد با  یطیو مح یاجتماع، یولوژیکیاطلاعات ب

 .یابندمی یوندپ

ـــئله یدارا، بزرگ هایداده ـــمگ یدو مس  یرچش

 یبه صدا یامپ هایچگونه با مسـائل و چالش ؛هسـتند

بزرگ  یاداده هایکه درون زاد تمام مجموعه یمیعظ

ــتند  هاداده ینآنکه چگونه ا یگرنمود و د یاروییرو هس

ـــائل یننمود. حل ا تبدیل دانش بـه را  ییفهوظ مس

 یمعظ هایاز چالش یکیاســت.  یســتمیســ یپزشــک

آن اســـت که چگونه اطلاعات  یســـتمیســـ یپزشـــک

ـــیچنــد مق یولوژیــکب  هــایرا در درون مــدل  ۱یــاس

 .یدنما یکپارچه، یکننده و کاربرد پیشگویی

ـــک چهــار تغ بی ـــک یمیپــارادا ییرش  یبــه پزش

 :اندمنجر شده یستمیس

 ۴الاب یاتیتوان عمل یفناور یبر پایه یولوژی/ ب۲

                                                 
1 Network of Networks 
2 Multi-Scale 
3 High Throughput 

 یانسان ژنوم ی/ پروژه۱

 ایرشته یانم یولوژی/ خلق ب۴

  یستمیس یولوژی/ ب۳

 هایییراهبردها و فناور یستمیس یدل پزشک در

ـــت کـه  ـــا نمودن پ یبرانهفتـه اس  هاییچیدگیافش

ـــورت طعنه آم یاتیح هایماریب ـــتند. به ص ، یزیهس

ــک” یاز مردمان از واژه یاریبســ  یبرا “یکژنوم یپزش

که  یدر حال کنندمی استفاده “یندهآ یپزشک”اشاره به 

ت اســ یعتطب ازبُعد  یک یقتدر حق یکژنوم یپزشــک

ـــ ر . دپردازدمی نوکلئوئیک یدکـه تنها به اطلاعات اس

 یکتهولس یاچهره یستمیس یپزشک، یشهاند ینبرابر ا

 یســتیاطلاعات ز هایداشــته و تمام گونه و جامع نگر

 هایملکول، هایتمتابول، ینپروتئ، DNA ،RNAشامل 

ـــ، هـاکنش هم بر، کوچـک ، افراد، هاارگان، هـالولس

 را به کار یرونیب یطمح هاییامو پ جتماعیا هایشبکه

تا  نمـایدمی یکپـارچـه یاگونـه بـه را آنهـا و بردمی

در  یو کاربرد یکنندگ گویییشبا توان پ هـاییمـدل

، . بدون شــکیندفراهم آ یماریو ب ســلامت یگســتره
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 به کار ار یکژنوم یپزشک یکه واژه یاز افراد یاریبس

ـــترده یقتدر حق برنـدمی ـــم انداز گس از  تریبه چش

، به آن نظر دارد یســـتمیســـ یکه پزشـــک یپزشـــک

ـــک یــدگــاهد ینچرا ا سپ. نگرنــدمی  یجــامع را پزش

 یم؟نام نگذار یستمیس

 پرداختن یپنج راهبرد را برا، یستمیسـ پزشـکی

 :بردمی به کار یستیز یچیدگیبه پ

 کیبه صورت  یبه پزشک یسـتمیسـ ی/ پزشـک۲

چــارچوب  یــکنگرش  ینو ا نگردمی یاطلاعــات دانش

 را فراهم هــایچیــدگیپرداختن بــه پ یخردورزانــه برا

 یهمانگونه که اشــاره شــد ما دارا، مثال ی. براآوردمی

که شامل اطلاعات  یمهســت یســتیدو گونه اطلاعات ز

ــت حیطیم هاییامپ یگریبوده و د ژنوم یجیتالید  اس

  .خیزندیم ژنوم بر یرونکه از ب

ـــ همچنین ـــ یاتیح یاربس ـــت که بس از  یاریاس

و  یســـازرا مدل یمارمتنوع وابســـته به هر ب هایداده

 و یمحاسبات یرانش ابزارها یشموجب پ یو فناور شودیم یفناور یولوژیکه موجب رانش ب یولوژیمقدس ب یگانهسه  - ۱۱تصـویر 
ــیر ــگرددیم یاض ــته یانبه فرهن  م یازن، هدد ینبه ا یدن. رس ــته یارش ــمندان رش با زبان  یرندبگ یادگوناگون  یهادارد که دانش

از  یمیعظ ریمقاد، یدمقدس ظهور نما یسه گانه ینکه ا یکار کنند. هنگام یکدیگر باکه  یرندبگ یادصحبت کنند و  یگردانشـمندان د
 خلق نمود.با شتاب فراوان  توانیرا م، یستیاطلاعات ز
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ان با را نتو ییستمس یایینمود )هر چند که پو یکپارچه

ــاتآزما ــک یزآن ن یلکرد(. دل یگیریپ یتجرب یش  ارآش

 انیرا از آغاز تا پا یماریب تواندنمی یکس یراز باشـدمی

ـــان هایدر نمونه ه ب یازقرار دهد. ن یگیریپ حتت یانس

، هاو خلق مدل 2و پرداختن به صدا ۲یستمیسـ یاییپو

ـــورت ب یجانور هایمدل اهمیت به  یتجرب یماربه ص

آغاز  ینقطه توانمی صورت ینکه در ا نمایدمی اشـاره

را  مییستس یاییکرده و پو ییرا شـناسا یماریب یندفرا

ـــت که  یدیکل ینمود. نکتـه یگیریتـا مرگ پ آن اس

ـــتیبا یجانور هایمدل ـــان در  هاییماریب یس همس

 بتوانند آن یدو دانشـــمندان با یندنما یدرا تقل انســـان

که همسان  یماریآشوب زده بهای یستمسـ یمنظرها

ر که منحصر به جانو ییآنها ازهستند  یانسان یماریبا ب

 ند و از نگرشینما ییهستند را به صورت آشکار شناسا

 یکه مشابه انسان یماریب یآشوب زده هاییستمدر س

 یداپ یانسان یماریسبت به بن ینامیکیهستند نگرش د

ـــان ینکنند. بد  یماریدر مورد ب یمطالعات جانور س

 آگاه دهنده خواهند بود. یانسان

                                                 
1 Systems Dynamics 
2 Noise 
3 High Throughput 
4 Holy Trinity 

ـــاس/ ۱  گذارانیانهود که از بن ینظر آقا بر اس

ســاخت  یرز یک، اســت یســتمیســ یپزشــک یتئور

ــک یبرا یایژهو ــ یورود به پزش ــتمیس  یازمورد ن یس

مرزشــکن  دانش، دانشــمند یننظر ا اســاسبر اســت. 

ـــعه فناور رانیشپ یـدبـا یولوژیب با توان  هاییتوس

 هایداده یفضــا از ینیشــود تا ابعاد نو ۴بالا یاتیعمل

برخاسته از  هایو داده یرندمورد جستجو قرار گ یمارب

در  یگام یشپ خود جهت یبه نوبه یزن یفنـاور ینا

 سازییکپارچهو  سازیبه منظور مدل یلیتحل یابزارها

 ینهود ا یمتنوع به کار روند. آقا هایداده هایگونه

ــه ــه گانه را به نام س ــته  ۳مقدس یگانه س نام گذاش

و  یفناور رانیشپ یولوژیصــورت که ب یناســت؛ به ا

. شـــودمی یلیتحل یابزارها رانیشپ یزن یخود فناور

 انقلاب یجادسه گانه موجب ا ینا، یفراگرد کل یکدر 

 ینا (.۴ یرتصو) گرددمی یو درک گسـترده از پزشـک

ـــته یانم یطمح یکبه  یازن یـافتره دارد که  یارش

ــتب ــیمی، هایولوژیس ــمندان کامپ، دانانش ، یوتردانش

، و پزشـــکان دانانیزیکف، دانانیاضـــیر، مهندســـان
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ـــته گیرنـدمی یـاد یهمگ  یگرد هایکـه با زبان رش

 ولوژییکه با ب هایییمدر ت یکدیگرصــحبت کرده و با 

ــوندمی راندهیشپ ــه ینا، یتکار کنند تا در نها ش  س

 .یابد یمقدس تجل یگانه

ـــ یمقوله، یتدوم اهم ینکتـه در  یدموکراس

 این به که است هاداده یزآنال ابزارهای و هاداده یدتول

 یقابل دســترس برا یدابزارها با یناســت که ا یمعن

ـــند تا بتوانند پروژه ـــمندان باش  هایتک تک دانش

خود را به ســامان برسانند. از  یکوچک و بزرگ علم

 یمنظر شامل یستمیس یساخت پزشک یرز، رو ینا

 هاییفناور برای را هاابزارمندانه است تا بتوان داده

ــاگون )ژنوم  ۲یـکـساومـ ، پروتئومیکس، یکسگـون

ـــلوم، ینتراکتومیکسا، یکسمتابولوم  یدول( تیکسس

ـــت که  یژهو فرهنـ  یـکوجود  یگرینمود و د اس

 ایهصحبت به زبان رشته یادگیریدانشمندان را به 

ر د یکــدیگرکــار بــا  ونگیچگ یزگونــاگون و ن یعلم

ــ هاییمت ــه ین)با هدد آزمودن ا یپژوهش  یگانهس

 کوچــک و بزرگ( وا یعلم هــایینــهمقــدس در زم

 .داردمی

                                                 
1 -omics 

 یماریبه ب یتجرب یســتمیســ هاییافت/ ره۴

صورت که با  ین. به اباشندمی نگرو جامع یکستهول

امکان ، جامع و گســـترده هایداده یخلق مجموعه

از ، یماریب آشوب زده با هایشبکه ینامیکد یگیریپ

و  یدهفراهم گرد یمـاریب روییشآغـاز و پ ینقطـه

ـــازییکپارچهآنگاه با   ،یکدیگرمتنوع با  هایداده س

خلق شوند. از  یکننده و کاربرد گویییشپ هایمدل

را  یاســاســ یهایینشب یســتمیســ یپزشــک رو ینا

 ینو بد ارائه داده هایماریب هاییســـممکان یرامونپ

درمان و ، یصرا در راه تشخ ینینو هایسـان فرصت

 .نمایدمی باز هایماریب یشگیریپ

 یتوســعه، یماریبه ب یســتمیســ یافت/ ره۳

ــزد ینو نو یدنوپد هاییفناور  ین. انمایدمی را گوش

افراد  یاداده یفضـــا ینتوانند ابعاد نویم هایفناور

ـــالم  یمـارب ـــو س ـــماز آن در د یکه بخش  ینامیس

ـــبکه ـــتجو  اندیافتهبازتاب  یولوژیکب هایش را جس

به  یدجد هاییافتشـــامل ره هایفناور ین. ایندنما

ــابولوم، پــروتــئــومــیــکــس، یـکـسژنـومـ ، یکسمت

 یرصــوت، یکساورگانوم، یکسســلوم، ینتراکتومیکسا
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 هایگیریاندازه یگرو د in vivoو  in vitro یبردار

 هایافتی. رهباشندمی بالا یاتیبا توان عمل یپیکفنوت

ــاور ــانـوفـن ــکو مـ ین ـــو  ۲یکروفلوئیــدی ــه س  یب

ـــازینیـاتورم ـــ، یس ـــازییکپارچهو  یوناتومـاس  س

. نمایندمی یلم یچیدهپ یمیاییش هایدسـتورالعمل

 یقیحق یازهایتوسط ن بایسـتمی هایفناور ینام ا ا

 هاییچیدگیپ یافشــاگر، و در مورد خاص یولوژیب

 شوند. راندهیشبه پ، هایماریب

لق خ ییندهفزا ییتوانا، هایفناور ینکنش ا پیامد

ـــمگ یرمقـاد  های)داده یجیتالید هایاز داده یریچش

 هایداده ینهر فرد اســت که لازم است ا ی( برایمعظ

پنج سال  هاییشـرفتشـوند. پ یلتبد ۱به دانش یمعظ

ـــتـه در   یاز الگو نمونه یک، DNA یابی توالیگـذش

 ینخلق فرصت جستجو در ابعاد نو یزن و هاانفجار داده

 .کشدمی را به رخ یمارب یاداده یفضا

، یدجد یلیتحل یبه خلق ابزارهاها / انفجار داده۱

ـــخ ، یاعتبــارده، و بــه دســــت آوردن یرجهــت تس

                                                 
1 Microfluidic 
2 Knowledge 
3 Quantified 
4 Pillars 
5 Noise 

 یتو در نها ســازییکپارچه، یکاو داده، یســاز یرههخ

ــازمدل دارد و  یازن یولوژیکب هایداده یمجموعه یس

 دانش به را هاداده توانمی روند است که ینا اساس بر

 نمود. تبدیل

 هایراه حل ینآن اســت که ا یاتیح ینکته یک

و  یولوژیعلوم ب یازهاین بر اســاس یســتیبا ینرم افزار

م علو هایدامنه یخبرگ یبر پایهمرز شکن و  یپزشـک

ـــتیز ـــوند.  راندهیشبه پ، یس انقلاب بزرگ در  یکش

از  یمیعظ یرآن است که ما در حال خلق مقاد یپزشک

ـــده یخود کم  یبرا یجیتــالید هــایداده هر فرد   ۴ش

ـــت ـــازیینهو به یشپا یبرامـا  ییکـه توانـا یمهس  س

 .شکل خواهد داد ییرتغرا  یتندرست

 یافشا، یستمیس یپزشک ۳یپنج برجسـتگ این

 یــکرا بــا فراهم آوردن  یولوژیکیب هــاییچیــدگیپ

 سازییکپارچه، یمعظ هایخلق داده یبه سو یرمسـ

را  ۱که صــدا صــورتی به هاداده ینا یســازو مدل

ـــمو مکان کاهش داده ـــکار یولوژیکب هاییس  را آش
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 ین. از گذر ادخواهـد نمو یرامکـان پـذ، نمـاینـدمی

 یک، گانهپنج هاییبرجســتگ یناســت که ا یندفرا

 خلق، داده به دانش یلتبد یرا برا یچارچوب مفهوم

۴و۱و۲.نمایندمی
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 ایو  یولوژیب مسائل مرز شکن در دانش یمطالعه

 ددهمی یلم یامطالعات را به نقطه، یماریو ب یپزشک

 یخواهد بود تا ابعاد فضا یازن ینینو هاییکه به فناور

ـــکار نما یمارانب هـایداده به چند  ینجادر ا .یندرا آش

ـــکن برا یدنوپد یفناور ـــرفتپ یمرزش ـــک یش  یپزش

 .ندافک یمنگاه خواه، یستمیس

 

 3یخانوادگ ژنوم یابی توالی

در  یابزار انقلاب کی، هـاخـانواده یـابی توالی بـاز

ـــک ـــان یـکو ژنت یپزش خواهد بود. در  یندهدر آ یانس

ــت، یهود و همکاران و یآقا یمطالعه خانواده  یننخس

ـــد  یابی توالیکه  چهار نفره بود که  یخانواده یکش

 یک هاهر کدام از بچه یبودند ول طبیعی آنها ینوالـد

                                                 
1 Family Genome Sequencing 
2 Sequencing Errors 

 ینا یهیاول ییهداشتند. فرض گوناگون یکیژنت یماریب

 تمام اعضــاء ژنوم یابی توالیپژوهشــگران آن بود که با 

 یدکاند هایتعداد ژن توانمی خانواده ینا یچهار نفره

ـــمگ یکیژنت هاییماریب یبرا ـــورت چش  یریرا به ص

ــا انجــام   یگرخــانواده و د یــابی توالیکــاهش داد. ب

 یژنوم خانوادگ یابی توالی از توانســتند آنان، هاخانواده

 یابی توالی یدرصــد از خطاها ۷۰از  یشجهت حذد ب

ــد از  ۳۰چهار نفره و  یخانواده یکدر  خطاها در درص

نان آ ینخانواده شـش نفره استفاده کنند. افزون بر ا یک

 یراند؛ زکن یینادر را بلافاصله شناساهای تنوعتوانسـتند 

چند عضـــو خانواده وجود  یا در دو نادر هـایتنوع ینا

ــتند و از ا ــ ینداش  ینامحتمل بود که خطاها یارقرار بس

 هایتنوع یراز، موضوع مهم است ینباشند. ا ۱یابی توالی
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، نیهستند. افزون بر ا هایماریاز ب یاریمنشـاء بس، نادر

تمام اعضـــاء خانواده با دقت  هـاییـپهـاپلوت یقتـاًحق

 .آشکار شدند یریچشمگ

آن  ییدر توانا یخانوادگ یکسژنوم یابزار اهمیـت

 ،یکروموزوم یجستجو یابعاد فضا یردر کاهش چشمگ

 ،یمارب هایژن یاست. با جستجو برا یمارب هایژن یبرا

ـــان توانیممی ما که افراد  1یپیهاپلوت هایبلاک یبه آس

                                                 
1 Haplotype Blocks 

را  متفاوتند یعیبه اشــتراک گذاشــته و از افراد طب یمارب

در نظر داشـــت که  یدبا یزرا ن ین. اییمنما ییشـــناســـا

. ساکن باشند یمناطق یندر چن بایستمی یمارب هایژن

 یفضـــا ،یاخانواده ینچن یکدر  یهود و همکاران و

 یکاهش یندرصـد کاهش دادند. چن ۲/۰جسـتجو را به 

 مابقی در را هاتا ژن دهدمی اجازه را به پژوهشگران ینا

DNA که  یاچهار نفره ی. در خانوادهکنند ییجـانمـا

 .دهدیرا نشان م یماریب یبرا یاحتمال یدکاند یهامورد مطالعه که ژن یکیژنت یماریاز فرزندان با ب یکی یکروزوم ینقشه یک - ۱۶تصویر 
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 یمارب یژن یدپژوهشـگران توانستند چهار کاند، گفته شد

وان بتنسـبتاً ساده بود تا  رو ینکنند و از ا ییرا شـناسـا

را  یکیژنت یماریدو ب ینکه هر کدام از ا یمارب هـایژن

 .(۱۷ تصویرنمود ) ییشناسا، کردندمی یکدگذار

 یک یخـانوادگ یـابی توالی، یـکنزد یینـدهآ در

از ما خواهد  یکهر کدام یبرا یپزشک یپرونده ییهپا

ـــت و در  یابی توالی یینـههز بود. در حال کاهش اس

. نسل یدهزار دلار خواهد رس یک یرساله به ز ۱ یگذر

ـــوم فنـاور ـــتفاده از اندازه یابی توالی هـاییس با اس

اجـازه را بـه ما  ینا ۲یکولملتـک  یزیکیف هـایگیری

ــا توال ــه طول  هــایییخواهــد داد ت ــا  ۰۰۰,۲۰”ب ت

. در یمزمان بخوان یک در را “باز -جفـت  ۰۰۰,۲۰۰

 یدشد اریبس یانسان ژنوم یک یابی توالیسرعت ، یجهنت

 یربه ز یزن ینـهو هز، (یقـهدق ۲۱خواهـد بود )در حـد 

 .یددلار خواهد رس ۱۰۰

سـود خواهند جست.  ژنوم یابی توالیافراد از  تمام

نهفته “ ۱یرکارکرد پذ یژن هایتنوع” ییسـود در شـناسا

هســتند که اثرات  ۴یناقصــ هایژن، هاژن ینباشــد. ایم

                                                 
1 Single-Molecule Physical Measurements 
2 Actionable Gene Variants 
3 Defective 
4 Hood L. Systems Biology and P4 Medicine: Past, Present, and Future. Rambam Maimonides Med J 2013; 4: e0012. 

 یو تداخلات پزشــک شــوندمی را موجب یمنف ســلامت

 مثال برای. اســت دســترس در آنها برگردان اثرات یبرا

که  ید یتامیننقص در حـامل و، یـابی توالیچنـانچـه 

را آشــکار  شــودمی اســتخوان یموجب آغاز زودرس پوک

 یممصـــرد دوزاژ عظ، راه حل در دســـترس یک، کنـد

اســـتخوان خواهد بود.  یدرمان پوک یبرا ید یتـامینو

با نفوه  یتنوع ژن ۴۰۰ یباًتقر یهود و همکاران و یآقـا

ــ  یژن هایتنوع” گروه در که اندکرده یافتبالا را  یاربس

 یک، ژنوم یابی توالی. گیرنـدمی یجـا “یرکـارکرد پـذ

که ژنوم  یزمان اســـت و هنگام یکدر  گذارییهســـرما

ــال برا توانمی، یدگرد یابی توالی  هایژن یآن را هر س

. قرار داد یشمورد پو یدجد یشناخته شده یرکارکرد پذ

 و یبهبود یهوشمند برا گذارییهسـرما یک یابی توالی

 ۳.است یماریسلامت و اجتناب از ب سازیینهبه

 

 پروتئومیکس

مان ســـاز یک هایینمکمل کامل پروتئ، پروتئوم

 و خون، سلول یک، ارگان یک، فرد یک)مانند  یستیز
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 دارند یژهو یمایسـ ینچند هاین. پروتئباشـدمی (یرهغ

 بیشتر را آنها یزنموده و آنال یزمتما DNAرا از  آنها که

 .سازندمی یچیدهپ

ــت  یجیتالید یتدر ماه DNA آنکه نخســت اس

، Gs یجیتالید هایرشـــته، هاکروموزوم، مثال ی)برا

Cs ،As وTs ـــتــه  یپلوئیــدید یبــا رخنمود در هس

ـــتنـد(؛ در حـال  ینکهافزون بر ا، هـاینکـه پروتئیهس

ـــورت  از ژنوم یجیتـالیترجمـان اطلاعـات د را به ص

 عاتبا اطلا، در خود دارند ینواسیدیآم ۱۰ هایرشته

ـــنـدمی توأم یزآنـالوگ ن  به آنهـا ،مثـال ی)برا بـاش

ــاختارهای ــه بعد س ــوندمی تنیده، یچیدهپ یس و  ش

به ، مانند خون، ییمان فضاسـاز یکممکن اسـت در 

 وجود آنها از یکپ ۲۰۲۰ یا یچند کپ یا یـکتعـداد 

 ۱۰که حدود  یدر حال، دیگر زبان به (.باشند داشـته

ــان ینیپروتئ یکد کننده هزار ژن وجود  در ژنوم انس

وجود داشــته  ینپروتئ هایلیونممکن اســت م، دارد

ـــد ـــده از  هاینپروتئ یراز، بـاش  (mRNA)ترجمه ش

 یولوژیکیب یندهایاز فرا یاریتوســـط بســـ توانندمی

ــد( مورد تغ ی)پس از آنکه ژنوم نســخه بردار و  ییرش

ـــامل و یرندقرار گ یـلتعـد  RNA ،RNA یرایش)ش

splicing ،ـــ یــلن و تعــدیپروتئ یفرآور (. یمیــاییش

 یهسـتند و اغلب ساختارها یاپو هاینپروتئ ینهمچن

خود  یولوژیکعملکرد ب یینهخود را در زم یسه بُعد

ــ یطیمح ییراتروبه تغ ینو از ا دهندمی ییرتغ  خپاس

ـــتیز هایملکولهمراه با  هایین. پروتئدهندمی  یس

، رو ینو از ا را معنا داده یاتح، هایـتو متـابول یگرد

 هستند. تریکنزد یپبه فنوت RNA یا DNAنسبت به 

و  یکم  یجهت مطالعه یرومندن یـافتره یـک

)مـانند  یچیـدهپ هـایدر مخلوط هـاینپروتئ یفیک

ـــلول، خون، هـابـافـت  یریبه کارگ، (غیره و هـاس

ــکوپ ــپکتروس ــت. پروتئ یجرم یاس  یگراز د هایناس

ـــوندمی یصتخل یبـاتترک مانند  هایییمبا آنز و ش

پس سشوند و  یدتول یدهاهضم شده تا پپت یپسینتر

قرار  (یابی توالی مثال ی)برا یزمورد آنالدها یپپت ینا

ـــپکترومتر جرم ـــ یگرفتــه و در اس  یکم  یبررس

 .شوندمی

 ییوهبه شـــ یجرم یاز اســـپکتروســـکوپ ادتبا در

Shotgun ــا ــناس در  هاینپروتئ گیریو اندازه ییجهت ش

ار آشک یعاًسر یول شدمی به کار برده یچیدهپ هایمخلوط

هستند  ییآنها ،شده یزآنال یدهایپپت یشترب، شد که اغلب

 .خیزندیم غالب در مخلوط بر هاییناز پروتئ که

ــام  یننو یــافــتره یــک، یــانبن ینا بـر ــه ن ب
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 توانمی کــه یــدگرد یطراح ۲هــدفمنــد یکسپروتئوم

 یفررا تع ینپروتئ یک یژهکه به صـــورت و یدهاییپپت

                                                 
1 Targeted Proteomics 
2 Rob Moritz 
3 Ruedi Abersold 
4 Peptide Assays 

در  ۱یتزرقرار داد و راب مو ییمورد شــناســا، نمایندمی

 ۴ولدآبرس یبا رود یبا همکار یستمیسـ یولوژیب یادبن

 ۱۰هر  یرا برا ۳یدیآزمون پپت ۶تا  ۴ یراًاخ، ETHدر 

 هاآزمون این .اندکرده ییشـناسا یانسـان ینهزار پروتئ

 یابر یردسترس پذ، که به صورت آزاد یاداده پایگاه در

، رو این از .اندگذاشـته شده، سـتادانشـمندان  یهمه

که  یانسان ژنوم یوژههدفمند )همانند پر یکسپروتئوم

ـــ یشــــهپ یــکمنش دموکرات  ینموده بود( خط مش

ـــت. ا یـانرا از خود نمـا یـککراتودم ـــاخته اس  ینس

 یرومندین یابزارها، هدفمند یکسپروتئوم هایآزمون

 هایماریب هاییسمو شـناخت مکان یولوژیکب یزدر آنال

ــناخت  یرا برا یرومندین هاییافتخواهند بود و ره ش

 فراهم خواهند آورد. هایماریب یستیز یمارکرها

 ینیپروتئ هایآزمونما خواســـتار خلق  یندهآ در

ــت ــدقکه  یمهس  ازبخش  یکاز  ینهزاران پروتئ ادر باش

ر قرا یزمورد آنالرا  یمارب یلیونصدها م خونِ یقطره یک

نین چتوسعه جهت  یتقابل، یجرم یدهد. اسپکتروسکوپ

 و کیپروتئوم قیطر از کیدومیپیل به کیژنوم از گذار - ۱۷تصویر 
 کیمتابولوم
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صور ت توانمی گونه ینا، مثال یرا ندارد. برا ییزآنالابعاد 

 ییژهو یخون ینپروتئ ۱۰احتمالاً  توانیممی نمود که ما

دو  یاسمق یکدر ، یانســـان ارگـان ۱۰را از هر  یارگـان

 نییپروتئ یزایال یپچ یک. یمقرار ده یزمورد آنال ۲سالانه

 ۱را در  گیری اندازه ۱۰ تواندمی که ۱یکروفلوئیـدیکم

 کییتوسط  دخون به انجام برسان یترنانول ۴۰۰در  یقهدق

و سـاخته شده  یطراح یسه یمجبه نام ، یشـگاماناز پ

اندازه ۱۱۰۰به  گیریاندازه ۱۰گسترش آن  یاست. برا

ــعه، (۱۰×۱۰) گیری عوامل  یننو هایگونه یما به توس

 ۳.یمدار یازنالیزا  هایآزمون یبرا ۴ینپروتئ یرتسخ

 

 متابولومیکس

 یروش انتخاب یک، یجرم یاسپکتروسکوپ یشیوه

اســــت. هم اکنون  یمــارافراد ب متــابولوم یینتع یبرا

ــکوپ ــپکتروس ــده با LC یا یجرم یاس  GC ممزوج ش

 ،ینهآم یدهایمانند اس یتمتابول ۴۰۰- ۱۰۰ توانندمی

                                                 
1 Biannual 
2 Microfluidic Protein ELIZA Chip 
3 Protein-Capture Agents 
4 Agusti A, Sobradillo P, Celli B. Addressing the complexity of chronic obstructive pulmonary disease: from phenotypes 
and biomarkers to scale-free networks, systems biology, and P4 medicine. Am J Respir Crit Care Med 2011; 183: 1129-37. 
5 Pattern-Recognition Array-Sensors 

ـــ ـــ یدهانوکلئوت، چرب یـدهـایاس از  یگرد یاریو بس

 .دپینرا آشکار نما کوچک هایملکول

 یرهدفمندهدفمند و غ یکم  هـایگیریانـدازه آیـا

بازتاب خواهند  یپنما را از فنوت ترینیکنزد، هایتمتابول

 ابهام است. یهنوز در پردهپاسخ این پرسش داد؟ 

که  هایییوهشـــ، in vivo یطاکنون در شـــرا هم

، گیردمی پژوهش قرار مورد “یکل”به صورت  یسمارگان

ــت و یگیریکه پ یدارپاهای یزوتوپکاربرد ا با ــرنوش  س

رفت و  گیریاندازه، هر فرد هاییـتنرخ متـابول یزانم

، دنماینمی یرامکان پذ هایمآنز یزانو م هایتآمد متابول

به  توانندمی هاروش ین. اباشـــندمی حال توســـعهدر 

 مارییب یشرفتپ یرامونرا پ یاطلاعات یایندهصورت فزا

 یبرانج یزیولوژیکو پاتوف یزیولوژیکف هاییســمو مکان

 یبر پایه هایگارمند ارائه دهند. هم اکنون روشساز و

شناخت  یایهآرا گرهایبا حس یجرم یاسپکتروسکوپ

 یبازدم یفر ار را در هوا یکارگـان یبـاتکـه ترک  ۱الگو
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ــناســا  ینهســتند و ا کمیلتدر حال  نمایندمی ییش

ــ ــاء یم یدجد هاییوهش هر  ییژهو یملکولتوانند امض

، ۱یکیالکترون هــایینیب .ینــدنمــا یینرا تع  ۲یمــاریب

ـــخ یابزارهـا  یجبوده کـه نتا یرتهـاجمیغ یصـــیتش

ــان داده یدگرینو ــا المث برای) اندرا نش ــناس  ییدر ش

                                                 
1 Disease-Specific Molecular Signature 
2 Electronic Noses 
3 Hood L, Balling R, Auffray C. Revolutionizing medicine in the 21st century through systems approaches. Biotechnol J 

2012; 7: 992-1001. 
4 Single Cell Analyses 
5 J. Heath 
6 Caltech 

ــرطان هایییماریزودرس ب ش و افترا   همچون س ــُ ش

 COPD.)۴و  آسم یانم

 

 4یتک سلول آنالیزهای

در حــال   ۶در کــالتــک  ۱یسه یماکنون ج هم

 یبلاســـتوما که نشـــانگر خوشـــه یوســلول گلا ۴۱( مربوط به Single Cell Analysis) یتک ســـلول یزآنال - ۱4تصــویر 
 است. یز( متماQuantizedشده ) یدهبه سه گروه کوانت یپتومیکر ترانس
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 تواندمی است که ۲یکروفلوئیدیکابزار م یک یتوسـعه

را جدا کرده  یدســف هایگلبول، را گرفته خون ینمونه

ا . بیدنما یمناهمبسته تقس جمعیت ۲۰ به را هاو سلول

 نهاگاســلول جد یپهر ت توانیممی آنگاه ما، یفناور ینا

آن  ایهو پروتئوم هایپتومرا با در نظر گرفتن ترانس کر

 ینکه از ا یدســـف های. گلبولیممورد پژوهش قرار ده

ـــونـدمی جـدا یقطر ابزار  یکبه عنوان  تواننـدمی، ش

ــخ ــیتش ، التهاب، یعموم هاییدهپد یبرا یرومندن یص

ــخ ــخ یگرو د یمنیا هایپاس د مانن یولوژیکیب یهاپاس

 یناز ا یش)که پ هر ارگان ییژهو خونی هـایینپروتئ

 گفته شد( به کار برده شوند.

ـــلول آنــالیز ـــت یتــک س  یولوژیب یتوکــه در انس

 هاینشــان داد که در ســلول یدانجام گرد یســتمیســ

وجود  ۱شــده یدهکوانت یســلول یهایتجمع، یســرطان

ط خ هایتک تک سلول، یتوانست یندارد. پژوهشگران ا

تک  زیرا برداشته و آنال یانسان یوبلاستومایگل یسـلول

 مورد را سلول ۴۱ آنها دادند. انجام آنها یبر رو یسلول

 سازییگوناگون را کم   ینسخه ۱۳قرار دادند و  پویش

                                                 
1 Microfluidic 
2 Quantized Cell 
3 Quantification 
4 Noise 

بر طبق  یچنــد بعــد فضــــای در را آنهــا کردنــد و

ـــازییکم  ـــه آنها هاییپتومترانس کر ۴س  بندی نقش

شده مطلق  یدهکوانت یتجمع (. سه۱۳ یرتصـوکردند )

 ۴۱سلول از  ۴۰ املقرار گرفتند که ش ییمورد شناسا

 .شدندمی را شامل یسلول بررس

ســـه  ینا یســـتیز یتدر مورد اهم یایدها هنوز

ـــه  اگر تمام تومور یوجود نـدارد ول یـدهکوانت یخوش

ــ، یردقرار گ یو مورد توال یزههوموژن ر ( دیام)پ یگنالس

 .رودمی از دست ۳صدا یانم

، یســتمیســ یولوژیب یتوپژوهشــگران انســت اخیراً

 یمورد بررس یوبلاستوماگل تومور یک در را هاسلول تک

ـــلول هاییتقرار دادنـد و وجود جمع را  یدهکوانت یس

 یزهاینگـاه به آنال ینـدهقرار دادنـد. در آ ییـدمورد تـأ

 یاربســـ هایماریب یگرو د ســرطان یبرا یســلول تک

ـــرور ـــلول یزآنال یپت ینخواهـد بود. ا یض  را یتک س

ـــطی پروتئ توانمی ـــطی  ینو همچن یندر س در س

 رانپژوهشگ یناانجام داد.  یز( نیپترونوشت )ترانس کر

را  یتک سلول یکسپروتئوم، یسه یمبا ج یدر همکار
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هزار سلول  ۲۰توانسـته اسـت به  یستوسـعه دادند. ه

هر  یبه ازا، یترشح ینپروتئ ۱۰و حدود  یستهتک نگر

 سازییمورد کم ، ینسب یزمان یدوره یک رسلول را د

 که یادینبن هایاز پرسش یکی قرار دهد. در هر صورت

پاسخ داد آن است که چه  یتک سلول یزبا آنال توانمی

( از سلول در شده یدهناهمبســته )کوانت یتتعداد جمع

که  ی. هنگامکنندمی یســـتز ارگـان یـابـافـت  یـک

ـــلول یزهایآنـال ـــوندمی انجام یتک س  هایملکول، ش

ـــطح ـــلول یس ـــر ب یس مورد  توانمی فرد راه منحص

ـــا ـــنــاس ـــاز یقطر ینو از ا قرار داده ییش  یجــداس

 یرامکان پذ یسلول یو گونه بند یدهکوانت هاییتجمع

 یدهکوانت هاییتجمع ینا های. آنگاه ســـلولگرددمی

شود که  یافتقرار داد تا  یمورد بررس توانمی شـده را

 هایکنش هم بر و یطیمح هایپیام به آنهـا چگونـه

 .ددهنمی پاسخ یدهکوانت هاییتبرخاسته از جمع یگرِد

مثال چه مقدار  ی)برا یتک سلول یزهایآنال توانمی

ــده یدهکوانت یهایتاز هر کدام جمع در تومورها وجود  ش

ــاز یادارند( و  ــف هایگلبول یده گانه یبا جداس را  یدس

                                                 
1 Hood L. Systems Biology and P4 Medicine: Past, Present, and Future. Rambam Maimonides Med J 2013; 4: e0012. 
2 Induced Pluripotent Stem Cells 
3 Cellular Dynamics, Inc. www.cellulardynamics.com 

ــناخت ب ــا .برد به کار هایماریجهت ش را  ینبتوان ا یدش

 هایدبن یمگونه تقس ینمورد جستجو قرار داد که چگونه ا

 نیبی پیش. یندمؤثر آ هایماریب یصدر تشـــخ توانندمی

 درک، یبه شکل ژرف، یتک سـلول یزهایکه آنال شـودمی

 1ند.ساز دچار تحول یماریو ب ما را از سلامت

 

  5القاء شده پرتوان یادیبن هایسلول

ـــلول ـــده ) پرتوان یادیبن هایس  ( راipsالقاء ش

 و هایبروبلاســـتهمچون ف، یاز منابع گوناگون توانمی

ــلول ــف یخون هایس ــکل یدس ــت نمود و به ش  برداش

ــط را آنها انتهاییبی ــلول یک. داد بس ــرکت س  هایش

 یجبه شکل را “۴یسـلول ینامیکد”تحت عنوان  یادیبن

 یدســف یخون هایرا از ســلول ips هایســلول تواندمی

 زیتما یســلول یپرا به چهار ت آنها خلق کرده و ســپس

 یایچهماه هایســلول، یعصــب هایدهد )مانند ســلول

ـــلول، یقلب ـــ یالیاندوتل هایس  ۳۳( که یتیو هپاتوس

 درصد خالص هستند.

 لیتما یســتمیســ یولوژیب یتوانســت پژوهشــگران



 

64 

 یزمات یندفرا یرا جهت مطالعه یتک سلول یزدارند تا آنال

 نیبه صورت کامل به کار برند. آنان ا، یعصب یهاسلول

ــلول ــلول یززمان تما در را هاس ــت در یس  ینقطه هش

 یســـلول هاییت. جمعدهندمی قرار یزمورد آنال، یزمان

رده و ک ییشناسا یتک ســلول یزرا با آنال شـده یدهکوانت

 یتهر جمع یرا بر رو  ۲یکسکـامـل ام یزســـپس آنـال

جهت انجام  رو ین. از ارسانندمی شده به انجام یدهکوانت

 هایاز سلول یمیعظ مقادیر به آنها هاییپژوهش ینچن

 هایجمعیت از را آنها توانندمی دارند که یازآغاز کننده ن

از چهار  یکیبه  یزکه توان تما ips هـایبزرگ ســـلول

 .آورندبه دست ، دارند یپفنوت

را  ips هایدر تلاش هستند تا سلول پژوهشـگران

ـــ یماراناز ب ـــب یوندچار دژانرس خلق نموده و   ۱یعص

 یشگاهیآزما یطرا در شرا یمارانب ips هایسپس سلول

in vitro ا ت شودمی دهند. آنگاه تلاش تمایز هابه نرون

 یبترت هرا ب یمرهمچون آلزا یایچیـدهپ هـاییمـاریب

 ترینعمده یزتما یند. فرایندنمـا یطبقـه بنـد یایژهو

 با هاو سـپس سلول آوردمی را فراهم ینرون هایکلاس

                                                 
1 Omics 
2 Neurodegenerative Disease 

 یدسته بند یشـرفتهپ یسـلول یدسـته بند هایروش

ـــونــدمی  ینهرکــدام از ا ینــدهآ هــای. در پژوهشش

ـــلول یهایـتجمع ـــب هایس  یقاز طر یدهکوانت یعص

و داروها تحت اثر  RNAi، ایگاندهل، یطیمح هاییـامپ

 ییه. فرضگیرندمی قرار یشـده و مورد بررس قرار داده

، ریمآلزا یماریب ییدهحاکم آن است که هر منظر کوانت

ا ر یماریآشوب زده با ب هایمتفاوت از شـبکه یبیترک

 یگرهر گروه از د هاییامپ، رو ینخواهد کرد. از ا یاننما

 یفرده منحصر ب شکل به و بود خواهد متفاوت هاگروه

ا . بگیردمی قرار ییرا مورد شـناسا یمرآلزا ییژهو یپت

جهــت  یخــانوادگ ژنوم یــابی توالی، رونــد یناتمــام ا

گوناگون  هاییـپبـه ت یمرآلزا یمـاریب یبنـد طبقـه

ــد. ســپس یزن یماریب طبقه هاییافته انجام خواهد ش

ــرکت، بندی ــترس ش قرار خواهند  ییدارو هایدر دس

گوناگون که هم اکنون  داروهای، هاشرکت ینا تاگرفت 

 هاییپت یاست را بر رو یمریآلزا یماراندر دسترس ب

بر آن  یدقرار دهند. ام یشمورد آزما یمـاریب ینا یژهو

ـــت که داروها  یپتیرز چند یا یک یبر رو یژهو یاس
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ــترب یماریب ــند و از ا یش  هاییامدرو پ یناثر گذار باش

 ۲.فراهم کنند یمارانب یبرا را یبهتر

  یبردار تصویر

ـــا اطلاعـات ـــعه یـدکل، یو زمـان ییفض  یتوس

ــا یخواهند بود که اجازه یماریب هایمدل ــناس  ییش

. به آورندمی را فراهم “۱یرکارکرد پذ یشــبکه”اجزاء 

ـــو یفنـاور، یـلدل ینا با محتوا و قدرت  یربرداریتص

 یسلول یندهایفرا یرتا تفس یافتهتوسعه  بالا یصتشخ

 ینا یتو در نها یدهگرد یرپذ کانام یماریب یملکولو 

و  یولملک یصیتشخ هاییوهبا ش یشرفتهپ هاییفناور

 کپارچهی یزن یپزشک یماتتصم یبانِپشت هاییستمس

۴خواهند شد.

 

                                                 
1 Hood L. Systems Biology and P4 Medicine: Past, Present, and Future. Rambam Maimonides Med J 2013; 4: e0012. 
2 Actionable Network 
3 Hood L, Balling R, Auffray C. Revolutionizing medicine in the 21st century through systems approaches. Biotechnol J 
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 کیکه  یستمیس یولوژیکه اشاره شد ب همانگونه

 یپزشک، است یکو هولست یکپارچه و نگرجامع یافتره

 یپزشکرا به عنوان فرزند خود زاده اسـت.  یسـتمیسـ

 و به سلامت یسـتمیسـ یافتره یکخود  یسـتمیسـ

ب و انقلا یستمیس یولوژیب یقتاسـت. در حق یماریب

ـــلامت یکـدیگرهر دو بـا ، یجیتـالید را به  خدمات س

ـــک ـــگوییکـه پ P4۲ یگنش گرا یپزش ، ۱کننـده یش

 .اندسو  داده، است ۳یانهو مشارکت جو ۴یانهگرا فرد

، یولوژیکب یابزارها ییهبر پا یســتمیســ پزشــکی

 هاییچیدگیپ یسازبا هدد آشکار، یو محاسبات فناورانه

برداشت  یک، P4 یاسـت. پزشک یافتهتمرکز ، هایماریب

 یپزشک یاست و از ابزارها یستمیس یالگودار از پزشـک

                                                 
1 Proactive P4 Medicine 
2 Predictive 
3 Personalized 
4 Participatory 

از  ییو رمز گشا سـلامت سـازییجهت کم  یسـتمیسـ

 .جویدمی سود دیبا هدد سلامت فر، هایماریب

و  یاجتماع هایبر فرصـــت P4 یپزشـــک همچنین

 یانقلاب در پزشک ینا ییجهخلق شـده در نت هایچالش

 به یستمیس هاییافتره ییانداخته اسـت. همگرا چن 

 “خدمات سلامت یانمشتر”و  یمارانبا ب یماریو ب سلامت

 پزشکی به( اندفعال شده ایبه صـورت شـبکه یداً)که جد

P4 یپزشـک .یدخواهد انجام P4 را با  دانش یدستاوردها

ات خدم یانمشتر یقسلامت )از طر یریتو مد ینیکار بال

 ین. اســازدمی یکپارچهشــده(  شــبکه یمارانســلامت و ب

 ایگسـترده ناهمگن هایداده هاییگاهپا، یسـاز یکپارچه

خلق ، است داده هاردیلیام یحاوکه  یز ابر مجازپوشیده ا
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 به را احاطه خواهد کرد. یماریخواهـد نمود که هر فرد ب

 خلق به منجر هـاابر داده ینا هـاییـلتحل، یگرزبـان د

خواهد شد. اکتشافات  یمارهر ب یبرا ۲هااز شبکه ایشبکه

 هایدر پناه شـــبکه یماریســـلامت و ب ســـازیینهو به

  خواهند شد. یدارپد، (ی)مشتر یمارب یاجتماع یوابسته

ــان بدین ــک، س ــ یپزش ــتمیس ــک یس ، (P4 ی)پزش

                                                 
1 Network of Networks 
2 Actionable 

هرگز  یناز ا یشاســـت که پ یزیچ یشـــگاماکنون پ هم

 سلامت “۱یرکارکرد پذ”درک  یعنیوجود نداشـته است؛ 

که  ایاز حالات شـــبکه یبه عنوان اســـتمرار، یماریو ب

است. “  زمان و فضـا”در  “یفرد انسـان”هر  یمنحصـر برا

 یمتنوع هاییوهتوسط ش توانمی را ایحالات شـبکه ینا

مورد چالش قرار داد تا ، نخواهند بود که منحصـــر به دارو

 P4 یپزشک یبرا P چهار - ۱۳تصویر 
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 .در بازگشت و ابقاء سلامت مؤثر افتند

ــبکه و هاداده هاییگاهپا این  مورد اطلاعات، هاش

 یطشــرا ییبندهکه ز جهت ارائه خدمات ســلامت، نیاز

ـــت را برا یمـارهر ب ـــکان و د یاس دهندگان  یگرپزش

 یمشاهده. ما هم اکنون آوردمی فراهم خدمات سلامت

 ین. به اایمکرده آغاز را هااز سرطان یروند در بعض ینا

ـــورت کـه  ما را  ینشب، تومورها DNA یـابی توالیص

 یامانتقال پ یرهایدر مس موجود هاینسـبت به جهش

 را یدرمانهای ینهگز توانیممی یجـهبـاز نموده و در نت

و  ینیبال هایداده ین. افزون بر اینیمهر فرد برچ یبرا

ــته از ب هایداده یزن ــتر یمارانبرخاس ــبکه یانو مش  ش

سـلامت خود و  یریتشـده )که به صـورت فعال در مد

 اینقطه یداده هامیلیون، (اندخانواده مشــارکت نموده

ـــت به هـاداده ینارائـه خواهنـد کرد. ا  هایبیولوژیس

 ۲( از صدایام)پ یگنالجهت آشکار نمودن س یستمیسـ

ـــبکه کمک خواهد کرد. ، یچیدهپ یولوژیکب هایدر ش

 هایو شـــرکت یعلم پژوهشـــی مراکز به هاداده ینا

ـــلا به  گردید وخواهند  یتهدا یدنوپد متاطلاعات س

بزرگ )با مشــارکت صــدها هزار و  یاسمطالعات در مق

                                                 
1 Noise 

ــا (یمارب هایلیونم یحت در  خواهند کرد. یانیکمک ش

 هایماریاز ب روزافزونی شــکل به، هاتلاش ینا ییهســا

 بر اســـاس، یتندرســـت یتو ماه یدهگرد ییرمزگشـــا

 یبر پایه، و سلامت هایماریب یفرا عالمانه یبند طبقه

ـــلول، یزیولوژیـکف یمـارکرهـا  یدارپـد یملکولو  یس

 .شودمی

 کی، یستمیس یبا رشد اکتشافات پزشک همزمان

ـــتاب  هاییاز نوآور آور یجـانه یننو یچرخـه پرش

 داریپد یانو مشتر یمارانب یبر گُرده یپزشـک یسـتز

ــت و از ا ــتریب هایداده، روند ینخواهد گش  یدتول یش

ــد که پ ــرفتخواهند ش  هایو گام داده یرا فزون هایش

ـــت  یبعـد  یرپذ ردکارکهای ینشبه ب یابیجهـت دس

 ری( را امکان پذیفرد یولوژیکب یهایستمسـ یرامون)پ

 د کرد.نخواه

ــک ــامل روش P4 یپزش  یننو هایپارادایم و هاش

، دانشــمندان یانم یددر ارتباطات جد یلجهت تســه

و  یانو مشتر یمارانب، ارائه دهندگان خدمات ســلامت

خواهد  یاجتماع هایچالش و هاپرداختن به فرصت یزن

ـــورتبود کـه به   ارتباطات بر یناز ا یراجتناب ناپذ ص
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 ۱و۲.خیزندیم

 

 P4 یپزشک ییندهبه آ یانداز چشم

 1کننده پیشگویی/ الف

 ژنوم یتوال تواندمی یهر فرد، یندهده ســـال آ طی

 ۳یرکارکردپذ یکیژنت هایتنوع خود را داشـــته باشـــد.

از  ایمجموعه انجام امکان آنها ییکه شــناســا هایی)ژن

 ســـلامت یکه در بهبود آورنـدمی عملکردهـا را فراهم

ر د توانندمی کاهش اضـــطراب فرد مؤثرند( یـا یزیکیف

 یندهاز پرو ی)به عنوان بخش نومیژ یانجام توال یرفتنپذ

گذارند. هر چند که هم اکنون  هر فرد( اثر یبرا یپزشک

ا به ر یپزشــک هایوابســته به جنبه هایتنوع یشــترینب

 ینا یول کننــدمی معطود هــاژن یمنــاطق کــدگــذار

 تنوع، یکه تعداد کپ گرددمی کم کم آشـــکار یـتواقع

ــ یگرو د یســاختمان ــاختار کروموزو یماهایس  یزن میس

 اهیماریب یولوژیرا در ات یریممکن اسـت نقش چشمگ

                                                 
1 Hood L, Balling R, Auffray C. Revolutionizing medicine in the 21st century through systems approaches. Biotechnol J 

2012; 7: 992-1001. 
2 Hood L, Flores M. A personal view on systems medicine and the emergence of proactive P4 medicine: predictive, 

preventive, personalized and participatory. N Biotechnol 2012; 29: 613-24 
3 Predictive 
4 Actionable Genetic Variants 
5 DNA Sequencing Errors 

 یژنوم یابی توالیبـاور وجود دارد که  ینکننـد. ا یبـاز

 یابی توالی. داد انجام هادر خانواده یســـتیکـامل را با

 DNA۱ یتوال یاز خطاها یریبخش چشــمگ، یخانوادگ

 لقخ یقیدق یاربس یتوال رو یناز ا نماید؛می ییرا تصـح

مان ســاز را از یدرک ژرف ینهمچن یوهشــ این. شــودمی

 هایدر کروموزوم یکیژنت هایاز تنوع یاریبس یبعُد یک

 ین( فراهم آورده و بــدیــپهــاپلوت یینتع یعنیهر فرد )

ــان کشــف ژن را به  یمارب هایلوکوس یا یماریب هایس

 .نمایدمی یلتسه یمیصورت عظ

ـــتیتو در آنها هود و همکاران آقـای  یولوژیب انس

را  “یرکارکردپذ یتنوع ژن” ۴۰۰از  یشب، یســتمیســ

ــا ــناس ــاله هر و اندکرده ییش  تعداد افزوده این بر س

به صورت سالانه و  یهر فرد ژنوم یقت. در حقشـودمی

ـــالـه برا مورد ، یدجد “یرکارکردپذ هایتنوع” یهر س

ــازنـگـر نگرش  لکردهــاعم ینو ا گیردمــی قـرار یب

ــت ینهرا جهت به یرومندین ــدن تندرس فرد فراهم  یش



 

13 

ـــرما یکخواهنـد آورد. ژنوم افراد   یبر رو گذارییهس

را  یاینــدهفراهم آورده کــه ارزش فزا یاطلاعــات فرد

  .خواهد داد یجادفرد ا ی زندگیمهه یبرا

ـــکی  یبرا یابه عنوان پنجره بـه خون P4 پزش

ی ژهیو هایین. پروتئنگردمی یماریو ب سلامت یابیارز

ـــ در خون یارگان هر  یدر گذر زندگ یطول ییوهبه ش

 .گیرندمی قرار یزمورد آنال فرد

از  توانندمی یدســت یابزارها، سـاله ۲۰ یگذر در

ـــت ـــ، نوک انگش را گرفته و  قطره خون یکاز  یبخش

                                                 
1 Organ Systems 
2 Microfluidic Protein Assay 

پنج  ی  را ط “یارگــان ییژهو ینپروتئ”هزار  ینچنــد

ـــ ین. ایندنما گیریانـدازه یقـهدق امکان را  ینا یلهوس

ـــلامت آوردمی فراهم  ۱۰از  یکاختلال هر  یاو  تـا س

 طول زمان در، یگذر طول یکرا در  1یارگان هایستمس

 قرار داد. یگیریتحت پ

 ۱دیکیفلوئیکروم ینیپروتئ هایآزمون ینبر ا افزون

، مثال یبرا) یمارب یلیونمعمول صـــدها م یزامکـان آنـال

biannualyگــذار از  ین( را فـراهم خواهــد آورد. بنــابرا

زم شده و اقدامات لا ییبلافاصله شناسا یماریبه ب سلامت

 یماریب سمیمکان یهیپا بر ماریب تیجمع یبند دسته - ۴۰تصویر 
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ــت خون اثر ”، ینافزون بر ا .گیرندمی انجام  یهیژو یانگش

 هایپت یررا به ز هایماریب یطبقه بند یاجازه، “هر ارگان

 یشـــرفتپ یگیریپ نیز و تردرمان مناســـب یجهو در نت

گوناگون  یداروها یندهرا فراهم خواهد آورد. در آ یماریب

مؤثر خواهند  یماریب یشـــرفتمراحل گوناگون پ یهعل بر

 یجادرا ا توانمنـدی ینا P4 یپزشـــک، ینبود. افزون بر ا

ــخ  یماریب یکارگان را به  ینچند هایخواهد کرد تا پاس

 از را هاشبکه یشبکه یزهایسان آنال یننموده و بد یزآنال

DNA ،داد امتداد هاارگان به هاو سلول ملکول. 

 

 3کننده پیشگیریب/ 

 کینامید یراموننگرش ما را پ یستمیس آنالیزهای

 یشافزا “یماریآشـوب زده شـده توسط ب هایشـبکه”

ـــبکه یننو یافتره یکدهنـد. انتخاب می به  محور ش

ــ، ییانتخاب اهداد داروجهت ، محور ژن یجا  یاریبس

با هدد برگرداندن  مجدد یمهندس یاز داروها را به سو

آشــوب زده شــده توســط  یشــبکه” یعیطب یبه ســو

 سو  خواهند داد. “یماریب

                                                 
1 Preventive 
2 Quantified Self 

 یراز شوندمی ترداروها مؤثرتر و ارزان یوهش ینا با

. گرددمی تریمنطق ییمصـــرد و انتخاب اهداد دارو

خواهد توانســـت  یندهدر آ P4 یپزشـــک، ینافزون بر ا

ــبکه”آمدن  یدپد ــوب زده با ب هایش را در  “یماریآش

ننده ک یشگیریپ یو سـپس داروها یشـگوییپ یمارانب

آشوب زده  هایشبکه ینا یداریکرده که پد یرا طراح

ـــان  هـاییمـاریو ب  یافتره یک. یندرا منع نماهمس

به ما ، زمانطول در ، یمنیا هایبه پاســخ یســتمیســ

و  یســـلول هایخلق پاســـخ یرا از چگونگ یدرک ژرف

ما  یامکـان را برا ینا رو ینهومورال خواهـد داد و از ا

 یاییبلا یرا برا یمؤثر هایکه واکسن سـازدمی فراهم

ـــکاراییمخلق نما یدزهمانند ا ، یبه احتمال قو و . آش

ــلول ــب برا یگزینیجا یندهدر آ یادیبن هایس  یمناس

خواهند  یاجزاء ارگان یو حت یدهصــدمه د هایســلول

 یرومندین ابزارهای همچون هاسلول این همچنین. بود

خواهند  هایماریب بندیو طبقه هایسمدرک مکان یبرا

 یخود کم ”کـه  یجیتــالید هـایدهدا یــتبود. در نهـا

ــده  یپرقدرت یننو هاینگرش، نمایندمی یفرا تعر “۱ش
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ــت ســازیینهرا جهت به فرد ارائه خواهند داد.  یتندرس

ـــک ینقطه یقتدر حق به  یماریاز ب P4 یتمرکز پزش

 .یافتسو  خواهد  یتندرست

 

 3فردگرایانهج( 

حدود شش  یکدیگر با هاانسان صورت متوسط به

خود با هم تفاوت دارند و از  در ژنوم یدنوکلئوت یلیونم

 ردفه منحصر ب یکیژنت یداز ما از د یکهر کدام رو ینا

ــت ــان ن یاز دوقلوها یکهر کدام  ی. حتیمهس  یزهمس

 یجهش یدینوکلئوتهای تفاوت” ۴۱تعداد ممکن است 

ـــل یـانم و از  یناز والد یکمتفاوت از هر کدام “۱ینس

 .داشته باشند یکدیگر

ــتیفرد با هر ــورت منحصــر ب یس فرد و نه ه به ص

 ینا یســتیدرمان شــود. ما با، یآمار یانگینم اســاس بر

 دیگریکبا  ایکه افراد به گونه یمرا فراموش نکن یقتحق

بر انتخاب روش  یریمتفاوتند که به صـــورت چشـــمگ

 هر کدام به عنوان یستی. افراد باگذاردمی اثر آنها یدرمان

 آنها هایکه داده یدر زمان تاشاهد خود محسوب شوند 

                                                 
1 Personalized 
2 Intergenerational Mutational Nucleotide Differences 
3 Predictive Medicine 

 دهندمی یتماه ییرتغ بیماری به ســـلامت حـالـت از

وجود  اییندهفزا یلتمـا ینکننـد. افزون بر ا ییرخنمـا

هر فرد به صــورت تک  یدارد که اگر مشــاهدات بر رو

 یمطالعات گردآور ینا یجو ســـپس نتا یـدهانجـام گرد

 یندرارا نسبت به ف یادیبنو  یننو ینگرش توانمی، شوند

 سلامت( به دست آورد. یا) یماریب

ـــور کن اینگونـه و  یاتکه تجرب یکه هنگام یمتص

ـــاتآزمـا ـــوند که تعداد ) یمتنظ یابه گونه یش ( Nش

 هاییافتره، داشته باشد یگاهخود جا “یکبا  یمساو”

ـــا یرومندین یننو ـــد و یشگش به  توانمی خواهند ش

ـــورت مؤثرتر  هایپرداختـه و داده یمـاربـه فرد ب یص

 هم در یخوب هرا ب شودمی خلق آنها که از یسـودمند

ـــور نمایختآم ـــال ۲۰ یط یید. تص  یلیونم ۴۳۰، س

ـــته  یانقطه یداده یلیاردهاهر کدام م یکاییآمر داش

منبع  یکبه صــورت درون زاد  داده یزانم ینباشــند؛ ا

 که جهان نمایدمی را خلق یرومندین یاربس یانباشـته

خواهد  ســیمرا تر یندهآ ۴یکننده پیشــگویی یپزشــک

ــاس ینا کرد. بر ــ ینا اس  یارباور وجود دارد که که بس
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ــرور ــت که تمام داده یض ــورت  یمارانب هایاس به ص

 یکاو داده یبرا، جهت پژوهشگران و پزشکان یاسامانه

 در دسترس، یندهآ یکننده پیشـگویی یجهت پزشـک

 .یرندقرار گ

نوع مشارکت ما را  ینا ینکهبالاتر ا هاینا یهمه از

ـــلامــت یبرا فرزنــدان و  یبرا انقلاب در خــدمــات س

 است که یانکته ینو ا سازدمی بعد توانمند هاینسـل

ت اس یهیدر قبال آن مسـئول هستند. بد یماراناکثر ب

تار ساخ، ینشوند و افزون بر ا نامبی بایستی هاکه داده

ـــبا یزن ینقوان افراد در  یتجهت حفاظت و حما یتیس

توسط عناصر ، شانیپزشک هایداده یسازبرابر آشـکار

ـــرکت یاجامعه )مانند کارمندان و  یگرد ( یمهب هایش

 هاییاز ســودمند یجاًتدر یمارانب شــکبی شــود. یامه

بودن  یشــگامخود و پ یانباشــت هایدر داده یکاو داده

شده و در  گاهآ P4 یپزشک ییندهآ یمرزها یمدر ترس

 روند مشارکت خواهند کرد. ینا

 

 3مشارکتید/ 

ــکی ــ P4 پزش ــورت بس  یبر رو یمیعظ یاربه ص

                                                 
1 Participatory 
2 Activated Paticnts and Consumers 

اســتوار اســت. “ ۱فعال یانو مشــتر یمارانب”مشــارکت 

آشکار شدن  یبرا موجود ما خدمات سلامت یسـتمسـ

گار ساز یبه خوب هنوز P4 یپزشـک یننو هاییتوانمند

 و یپزشک یزاتتجه هایشرکت، نشـده اسـت. پزشکان

 صــیخدمات و محصــولات خا یتنها به ارائه، ییدارو

ـــو  ینو از ا پردازندمی را  یمحدود یمال هایرو مش

و  پیشــگویی”جهت  هایبه عرصــه نشــاندن نوآور یبرا

ر د “ینگهداشـــت تندرســـت” یاو  “یماریب بینی پیش

 در خدمات سلامت صنعت ینا دسترس دارند. افزون بر

مطالعات  ییهبر پـا یو مقررات یمـالهـای درون مـدل

در  یزاندر م هــافــاوتبزرگ )کــه از وجود ت یتیجمع

افراد  یــاتیح یکیو ژنت یطیمعرض قرار گرفتن مح

 ادیجا برای فشار .اندقفل شده ؛(کنندمی یچشـم پوش

 یپزشک یحرفه یراز شود؛می هم اکنون احساس ییرتغ

پرداختن  یبه جا پیامدها بر تمرکز هم اکنون با چالش

 رمنبع فشــا ینرو اســت. مهمترهبرو خدمات یبه ارائه

 “دهو فعال ش یاشبکه یانو مشتر یمارانب”، ییرتغ یبرا

ـــندمی ـــورت کلباش و  یننو نفعیه یک آنها ی. به ص

( خواهند بود که از P4) یستمیسـ یپزشـک در یاتیح
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ـــلامت یرفعالغ یرنـدگانگروه گ در دوران ، خدمات س

. دباشـــنمی متفاوت یاربســـ یجیتالید یشپ یپزشـــک

از  یشب“ شــده فعالو  یاشــبکه یانو مشــتر یمارانب”

 ریشتب، را تقاضــا کنندآنکه خدمات سـلامت کارآمدتر 

 کمــک آنهــا یقــتدر حق کننــد؛می خود تلاش و کــار

شـــود تا  یتبه راه درســـت هدا ییراتکه تغ نمایندمی

ـــلامت مؤثرتر تجل  در آنها رو ین. از ایابد یخدمات س

 پرتلاش و فعال عناصـر صــورت به ،سـلامت یگسـتره

 خواهند نمود. یفانقش ا

آغاز به “ و فعال یاشــبکه یانو مشــتر یمارانب”

 شــرایط طبق بر تا اندنموده فشــار بر خدمات ســلامت

ــود گارمندسااااا  آنها ییژهو که  فردی ژنوم مانند) ش

 یابی توالیاســت که  یازبار ن یکبوده و تنها  یکاســتات

ـــود و  که در  مانند خون ینامیکد هایگیری اندازهش

ــرا تواندمی کرده و ییرزمان تغ یط ــت یطش  و یتندرس

آغاز به فشار  یننمود(. آنها همچن یگیریپ را هایماریب

 ســیســتم بتوانند تا اندکرده ینینو هاییوهشــ یبرا

ـــلامت را نه تنها با هدد  دانش یبر پایه خـدمات س

 “ینگهداشـت تندرست”بلکه به عنوان  هایماریدرمان ب

 کنند. یبترغ “یاتاهداد ح”به  یلو ن

 خدمات سلامت یستمس یواکنش یتماه یلدل به

ـــورت کاملاً دق) ـــنعت یکبه عنوان  یقیکـه به ص  ص

ـــ یماریب یریتمد ـــت( یفتوص ـــده اس هم اکنون ، ش

ـــلامت یریتمد یعمده ـــتره س همچون  هاییدر گس

خانه و بدون  یطدر مح ،و خواب یتحرک بدن، یـهتغـذ

ـــکان و د ارائه  ییدهخبرگان آموزش د یگرکمک پزش

 یقت. در حقپذیرندمی انجام، خدمات سلامت یدهنده

ـــندگان کتاب ینبرتر  هاییمرژ ینآخر یرامونپ، فروش

به ، سلامت یرمجازو ارائه دهندگان محصولات غ ییغذا

بر خدمات سلامت  یچرخه یروندر ب، صورت گسترده

مشـــغول هســـتند. مصـــرد  یتبه فعال دانش یپایه

سـلامت به صــورت  یامروز یکرده یلکنندگان تحصـ

 ر حال آگاهی یافتن از این واقعیت هستندد یایندهفزا

 سلامت خدمات” که انددرخواست نموده ینو آغاز به ا

ـــتی، “بنیـان دانش  مدیریت در آنها یازهایبه ن بایس

 نوینی بازار رشد موجب آنها سـلامت توجه نشان دهد.

 یرامونپ یواقع هایداده که اندشــده یزاتیتجه یبرا

 تا یبدن فعالیت سطوح از) شاناز سلامت ریهر منظ

 اآنه از یاریو بس دهندمی ( را نشانیاتینشـانگان ح

 به تا اندپزشــکان خود را آغاز کرده ســوی به حرکت

ــیر ــانهایداده تفس ــک کمک کنند. ش با  P4 یپزش

و  یماران)که ب یرفراهم آوردن اطلاعـات کـارکردپـذ
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به کار  شانسلامت یجهت بهبود توانندمی یانمشتر

 ین. ادهدمی رو به رشــد پاسخ یازهاین ینبرند( به ا

 انیمرب یریبا به کارگ ینیبال یادهایاطلاعـات در بن

 در کنار پزشـــکان یکیو مشـــاوران ژنت یتندرســـت

ـــند “بخش اثر - ینههز” تواندمی به  یدها این .باش

ــورت عظ ــبکه یمیص ــط ش  یوندهپ یاجتماع هایتوس

ـــبکه آنهـا رینکـه مهمت یجیتـالید ییـافتـه  هایش

راهبرد  یک .یدبه انجام خواهد رســ، هســتند یخانوادگ

 یشتریناسـت که ب یااعضـاء خانواده ییشـناسـا، مؤثر

وابســـته به  یاســـتانداردها یرا در ســـامانده یتفعال

داشته و به مراقبت از مسائل سلامت  یسلامت خانوادگ

ــتند. ــاء خانواده علاقمند هس  ینا یبر رو توانمی اعض

  .ندیخود را بهتر دنبال نما یقافراد فعال کار کرد تا علا

ــک در ــورت نظام وار یماربه ب امروز یپزش  یبه ص

ـــتهنگر یآمار هایهیدهمچون چک ـــودمی یس و به  ش

 دارد هیتک یپزشــکان گرفتار و با کمبود وقت هایتلاش

 .دهندمی را ارائه یانهاز خدمات فردگرا یزن یمقدار که

اجازه را  ینا یاجتماع هایبا خانواده و شــبکه کار

 کارآمدتر و وارتا به صورت نظام دهدمی P4 یبه پزشک

در  یانو مشتر یمارانکه ب یاجتماع یینهزم واقعیت به

ـــت که به  ینهزم همین و بپردازد انـدآن فرورفتـه اس

 و خواب یتحرک بدن، خوردن یچگونگ یمیصورت عظ

 فعال شده یانو مشـتر یماران. بنمایدمی تعیین را آنها

خود به صورت ، یاجتماع هایدر درون خانواده و شبکه

ـــتفاده از جر یکـارآمـد  هایداده ییندهفزا یانبا اس

خواهند توانست از رخداد  یانهفردگرا وابسته به سلامت

دو )که درصد  یپت یابتهمچون د یمزمن هاییماریب

( بلعدمی کل را متخدمات ســلا هایینهاز هز یمیحج

به ، مزمن هاییماریبهتر ب یریتو بـا مد کـاهش داده

  بپردازند. یتندرست سازیینهبه

آمد  ما به توســعه و روز یهدف ینبه چن یلن برای

قابل اعتماد  هایداده یبرا ییشدن دائم استاندارد طلا

ـــلامت ـــخگو  یماریو ب و اطلاعـات س  یازهایبه نپاس

ــکان ــتر یمارانب، پزش ــده  یانو مش  .یمدار یازنفعال ش

ار ک به، ییاستاندارد طلا ینتوسعه و نگهداشت ا ،رشـد

ر ب و علومِ ینیبال هایگستره دانشمندان یانمنسـجم م

 ازیما ن ینافزون بر ا دارد. یازن یســتمیســ دانش یپایه

ـــعه  برخورد فعال با اطلاعات یبرا هاییراه یبـه توس

ــت  هایشــبکه یقکه ممکن اســت از طر یمدار ینادرس

 یزن یدر حال پخش و گسـترش باشند و گاه یاجتماع

اطلاعات نادرســـت را که اغلب در  ینلازم اســـت که ا

ع مناب یگرو د یکنون یوب پزشک یشـبکه هاییتسـا
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 ییرا تصح شـوندمی یافت یبه فراوان یاطلاعات پزشـک

ـــت  یننمود. گرچـه ا ـــت ممکن اس اطلاعــات نــادرس

 اب هامســائل و چالش ینا یول یندبه نظر آ یرچشــمگ

ــودمند ــتاندارد طلا هاییس ــترش اس  ییپخش و گس

ه ک یاندانش بن سلامتِ هایبرآمده از داده یرکارکردپذ

  .نخواهند بود یاسقابل ق، اندقرار گرفته یمورد بازنگر

به صــورت منبع  یانو مشــتر یمارانبه ب یتنها در

 ستهیحل شوند نگر یدکه با یماریمسـائل و مشکلات ب

به ، هایشانداده یسازآشکار بر اساسنخواهد شد بلکه 

 هیستنگر یماریو ب یتندرسـت هایعنوان منبع راه حل

  خواهد شد.

 مارانیب کردن یردرگ یخلاقانه ینبه اشکال نو نگاه

، عامل یهاملکول انیم کنش هم بر یجهینت در یماریب پیفنوت. هستند ریدرگ یماریب پیفنوت یدهتصویر در که یجبر عوامل - ۴۲تصویر 
 .است یماریب یکننده لیتعد یهاملکول و یطیمح عوامل
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شرکت  صـورتبه ، ایشـبکه یفعال شـده یانو مشـتر

)برخلاد نگاه  خدمات سلامت یکنندگان فعال در ارائه

 هایبســته یرفعالکنندگان غ یافته صــورت درب آنها به

 انقلاب یمنبع عمده پرارزش برا یکبه عنوان ، (سلامت

در خدمات ســلامت خواهد بود. شــرکت کنندگان فعال 

 یمرژ یلتعد یرا برا ینینو هایراه، ایشـــده و شـــبکه

 ی)جهــت حرکــت مــارکرهــا یو تحرک بــدن ییغــذا

 خواهند نمود. یافتسلامت بهتر(  یبه سو شانیستیز

 ار یفراوان هاییسودمند، مسائل ینبه ا پرداختن

پژوهشـــگران خواهند توانســـت  مثال ی. براآفریندمی

ــا اثرات ب یرفتــار یـیـراتتـغـ ، ژنوم، یومــارکریرا ب

ـــک هـاییخچـهتـار ، یدیکل یرهـایمتغ یگرو د یپزش

ــته کنند. چن  یو حت هایلیون)از م هاییداده ینهمبس

 ینگرش ژرف رانکه پژوهشگ شودمی موجب( هزار هاده

د به دست آورن یو تحرک بدن یهرا نسبت به اثرات تغذ

ـــت. ا یرامکـان پذ یناز ا یشکـه ب  ینچن یننبوده اس

، بزرگ یـاسدر مق یـانـهفردگرا هـایداده یمجموعـه

 و جامعه را شودمی یتندرست ســازییکم   یبرا یانیبن

و تحرک  خواب، ییغذا یمبه درک کارآمدتر از اثرات رژ

 یژرد طبقه بند یارکه بس یتجمع هایبر بخش، یبدن

 .دکنمی داروا ۲اندشده

گسترش آن را در ، P4 یشـدن پزشـک دیجیتالی

و  یشرفتهچه در جوامع پ، سطی تمام شهروندان جهان

ـــعه . نمایدمی یرامکان پذ چـه در جوامع در حال توس

ـــرفتهمان پ مثال یبرا ـــترش  هایییش را که در گس

همراه کـه تمام ابعاد  هـایدر تلفن اطلاعـات یفنـاور

ـــطی فق و موجب  مودن یردرگ یغن یا یرجامعه را از س

 ریدر جوامع فق یحت یاقتصاد یطدر شــرا ییرتغ یجادا

در سراسر  P4 یپزشک یزاسیوندر روند دموکرات، یدگرد

ــاهده خواه ــترس  ینکرد. ا یمجهان مش روند با در دس

خود را ، شده و ارزان یجیتالد P4 یقرار گرفتن پزشک

نشان خواهد داد.

 

                                                 
1 Stratified Population Sectors 
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 .شودیم قلمداد انقلاب کی طبابت یایدن در P4 یپزشک - ۲جدول 

 

پزشکی مبتنی  - (Reactive)پزشکی واکنشی 

 شاهد بر
 )Proactive P4 Medicine( کنش گرا P4زشکی پ

 شودپاسخ و واکنش در زمانی که فرد دچار بیمار می

 علائم( بر اساس)

مارکرهای پیش  بر اساسشـود ) کنش فعال در پیش از آنکه فرد دچار بیماری

 .علامتی(

 نگهداشت تندرستی یستمس درمان - بیماری سیستم

 محدود و اندک گیری اندازه
های تشـخیصی تسـت، کامل ژنومی یابی توالیهای فراوان شـامل گیری اندازه

 طولی (omics)های اومیکس گیری اندازه، پارامترهای بالاخونی با 

با استاندارد مراقبت توأم با تشخیص ، مرکز - بیماری

 بیماری
 انه دارد.های چندگگیریبا استاندارد مراقبتی که بیشتر تکیه بر اندازه، مرکز -فرد 

 اند.نیافته ها چندان با یکدیگر پیوندپرونده
بهبودی مداوم در  آنها توان از لابلاینهایت یکپارچه شـــده که میهای بیداده

 را کسب کرد. های سلامتراهبردهای مراقبت

ی اطلاعات پزشکی عمدتاً از طریق انتشـار گسـترده

 .گیردپزشکان به تنهایی صورت می

 یهتاجتماعی بیماران موجب افزایش تجربیات به اشتراک گذاش یساز شـبکه

 ی پزشکان خودشانمربوطه را با مشاوره دانش، شـده و همچنین بیماران آنها

 دهند.انتشار می

 .شوندهای بزرگ آزمون میداروها در جمعیت

 .فراهم شود FDAمورد قبول  آمارمورد ها هزار ده

ـــتـه بنـدی جمعیت و یا در همین  ۱۰تر های کوچکبه گروه های بیماریدس

 عمل نمود(. FDAتوان به صورت کارآمدتر جهت پذیرش حدود )که می

 تقریباً به صورت ،ی دانشبرپایه های سلامتمراقبت

 شودها انجام میبیمارستانها و یا کامل در درمانگاه

در خانه و نیز در درمانگاه توســـط مشـــتریان  ی دانشبرپایه های ســـلامتمراقبـت

ــلامت ــبکه" مراقبت از س ــده و ش ــدهفعال ش ــتفاده از کاربرد اطلاعات  "ای ش با اس

 شوند.انجام می (wireless)سیمی  دونب گیری اندازهو ابزارهای  سیستمی بیولوژی

ر ه به صورت عمده، اکتشافی و دانش پزشکی دانش

ـــاهـای جداگانه ای را به خود اختصـــاص کـدام فض

اند که به صورت اولیه از طریق چاپ مقالات در داده

های معتبر پزشــکی با یکدیگر تماس حاصــل ژورنال

 نمایند. می

های شوند و این عمل از طریق شبکهاکتشافی و کار طبابت یکپارچه می انشد

ـــود که دادهانجام می ناهمگن ایهای دادهدیجیتـالی و پایگاه را  های بالینیش

ــافی گردآوری کرده و به صــورت کارآمد اطلاعات پیرامون ، جهت اهداد اکتش

ــده )ها و جمعیتبیماری ــته بندی ش ــکانرا ( stratifiedهای دس به ، به پزش

 دهند.شکلی مداوم انتشار می
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ــک، یفراگرد کل یک در دو هدد عمده  P4 یپزش

 ســازییکم  ”هر شــرکت کننده دارد که شــامل  یبرا

 .باشدآنان می “یماریاز ب ییرازگشا”و  “۲یتندرست

ــاور چنین ــــازییکم ”وجود دارد کــه  یب  س

ر و د یافته اییندهفزا یتاهم، در گذر زمان “یتندرست

اکثر افراد قرار  یبه عنوان مرکز توجه برجسته یتنها

ــهمقا یک ۲. جدول گیردمی  میان تکان دهنده ییس

ر ب یمبتن یواکنش یبا پزشـک ۱کنش گرا P4 یپزشـک

 ۴.دهداست( ارائه می یانشاهد )که هم اکنون در جر

 

 P4 یپزشک یعموم یچهره

 یشــبکه”از  یماردرک فرد ب یجادبه ا P4 پزشــکی

ســلسله  یکخود او تمرکز دارد که شــامل  “هایشـبکه

، اســـت که در ســـطوح چندگانه هاییمراتب از شــبکه

عمل نموده و  یولوژیکب هایمانساز ینامیکو د یچیدهپ

 یشـــبکــه یــک. گیردیاو را در برم یطخود فرد و مح

                                                 
1 Quantifying of Wellness 
2 Proactive 
3 Hood L, Flores M. A personal view on systems medicine and the emergence of proactive P4 medicine: predictive, 
preventive, personalized and participatory. N Biotechnol 2012; 29: 613-24 
4 Transcription Factors 
5 Cis- Requlatory Elements 
6 Functional Protein Interaction Networks 

ر جفت د یصچگونه نقا کهآن یزبـا آنال توانمی را یکیژنت

ود. نم یفتعر، گذاردمی اثر یســـمارگان یپبـازها بر فنوت

 کنش هم براز ، یژن یکننــدگ یمتنظ هــایشـــبکــه

بر  Cis ۱ یمیبا عناصــر تنظ ۳ینســخه بردار فاکتورهای

 یهاین. پروتئدهنـدمی خود را نشـــان کروموزوم یرو

و  ریکدیگبا ، و ترجمه ینسخه بردار یقشده از طر یدتول

ــبکه یگرد کوچک هایملکول ــ هم بر هایدر ش  یکنش

 مثال ی)برا کنندمی کنش هم بر ،۶یعملکرد ینیپروتئ

 یکیمتابول هـایدر شـــبکـه هـایمو آنز هـایـتمتـابول

ر د یولوژیکب هاییتفعـال ین(. اکننـدمی کنش هم بر

در درون  یکدیگرشـــده و با  یکپارچه یســـطی ســـلول

 کنش کرده و هم بر یو ارگان یبافت، ولیســل هایشــبکه

 یینهدر زم، واحد یســـمارگان یکن درو در آنها یهمگ

 . هر کدامشوندمی آن همبسته یطمح ییافتهگسـترش 

رده گفتمان ک یاشبکه هاییپت دیگر با هاشـبکه یناز ا

 . به صورت آشکاربیافرینند را “هااز شـبکه یاشـبکه”تا 
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در سراسر ، شبکه یکدر  “یماریبرآمده از ب هایآشوب”

 چالش مهم یک، رو ین. از ایابدمی بازتاب هاشبکه یگرد

 هایشبکه ینآن است که چگونه ا یماریب یکدر درک 

نمود تا بتوان از  یطراح یمارفرد ب هـایواحـد را از داده

ــدن و در نها یکپارچه یچگونگ اب بازت یاز چگونگ یتش

 با) “هاشبکه یبکهشـ”در  یماریبرآمده از ب هایآشـوب

 ینبد  .یافت یآن( آگاه یاطلاعات یمحتو تعدیل هدد

از هر  اطلاعات سازییکپارچه یرامونپ P4 یپزشـک گونه

 از را ما درک و کرده گفتگو هاشـــبکه یناز ا یککدام

 تیسو اطلاعات ز یجیتالید چگونه اطلاعات ژنوم اینکه

 یعیطب هایپتا فنوت شوندمی یبترک یکدیگربا  یطیمح

هر  یابی. ارزدهدمی یشافزا، ینـدرا خلق نمـا یمـاریو ب

 .باشدیم یماریب از ییرازگشا و یتندرست( Quantified) یساز یکم  شامل که P4 یپزشک یمفهوم ینهیزم دو - ۴۱تصویر 
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 طییمح یستز هاییامپ یافت برای هاشبکه ینکدام از ا

 یامپ یهســته یســطوح بر رو یناز ا یککه با هر کدام 

 است. یاساس، نمایندمی برخورد یجیتالد

 یستیز هاییسماز مکان یدرک واقع یک سان بدین

 ینبـه دســـت آوردن اطلاعات از هر کدام از ا، یمـاریو ب

 نیکه از ا یستمیس یاتاز خصـوص بهتر درک و هاشـبکه

 است. یازمندن، آیندمی یدارپد یباتترک

ر ب یمبتن یپزشک”با  یسهدر مقام مقا P4 پزشکی

ـــاهد تکان  ینکات یدارا، که هم اکنون وجود دارد“ ش

ــک ــاد با پزش ــت. در تض ــاهد یمبتن یدهنده اس ، بر ش

 ۲واکنش گرا، باشد یاز آنکه واکنشـ یشب P4 یپزشـک

ت باشد بر نگهداش یمتک یماریاز آنکه بر ب یشاست؛ ب

بر  یبتنم یاز پزشک یشترب کند؛می یپافشار یتندرست

از فرد  یولوژیکب یرهایمتغ هایگیریشـــاهد به اندازه

 یتیاز آنکــه بر مطـالعــات جمع یشب پردازد؛می یمـارب

ـــود بر مطالعات فرد محور متمرکز  ینانب ـــته ش گذاش

 یمارب یانباشته شده یمعظ هایداده یاسـت؛ مجموعه

 یقطر اینو از  نمایدمی یکاو نموده و داده یکپارچهرا 

 قدم بر یندهآ P4 یپزشــک یردر مســ یشــگامیدر راه پ

شــده توســط  راندهیشپ یاجتماع یهاشــبکه دارد؛یم

با  یسازمشخص جهت همسان هاییرتیپرا به ز یمارب

 “۱یدهخود کوانت. ”کندمی یطبقه بند، مناسب هایداده

 هر یجیتالید هایگیریاز اندازه یکه به صورت انباشت

، یقابل هضم واقع هایبه ما نگرش شودمی یفتعر، فرد

 .دهدمی ارائه مانیتندرست سازیینهجهت به

 یدو هدد مرکز P4 یپزشــک یفراگرد کل یک در

و “ ۴یتندرست سـازییکم ”که شـامل  کندمی را دنبال

هر فرد  یدو هدد برا یناست و ا “یماریب ییرمز گشا”

۳به هم وابسته هستند. یاربس

  

                                                 
1 Proactive 
2 Quantized Self 
3 Quantification of Wellness 
4 Hood L, Balling R, Auffray C. Revolutionizing medicine in the 21st century through systems approaches. Biotechnol J 

2012; 7: 992-1001. 
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مــاننــد  مزمن یرواگیرغ هــاییمــاریب مــدیریــت

، یویرمزمن  هاییماریب، عروقی - یقلب هاییماریب

 یک هاو ســـرطان یکنورولوژ، یکروماتولوژ، یکمتابول

ــئله ــته یمس ــلامت یبرجس ــت که  ۱۲در قرن  س اس

ـــو کم ـــ ییکپارچهمراقبت  یکم به س  یایوهچند ش

 یو چند ســـطح یاســـیچند مق هاییافتبا ره، جامع

ـــ ـــتـمـیس کــاهش اثرات  ی. برارودمی یـشپـ یس

به به  یدبا، و سلامت عموم جامعه اجتماعی - یاقتصاد

 یاگستره یانمزمن به صـورت ب یرواگیرغ هاییماریب

ـــترک یـا ـــتنگر هـایمـاریاز ب یگروه مش کــه بــا  یس

و  یطمح - ژن، اجتماعی - یاقتصــاد هایکنش هم بر

 بــه و انــدشـــده یــدهتن هم در همراه هــاییمــاریب

ـــت یژههر فرد و یکه برا یایچیدهپ هاییـپفنوت  اس

 .گردندمی یمنته

ه جامع ب یدگاهد یککه  یستمیسـ یپزشـک مفهوم

ـــت یمــاریو ب ســـلامــت از  یفمنظر و تعر ینبــا ا اس

 یدارد. هدد پزشک یهمخوان مزمن یرواگیرغ هاییماریب

 نیا هاییچیدگیآن است که به تمام اجراء پ یسـتمیسـ

 هاییپکرده و بـه درک فنوت یچنـ  انـداز هـایمـاریب

ن سـان بتواند در سطی ینائل شـود و بد هایماریمتنوع ب

 یکپزش ارتقاء سـلامت طریق از آنها و کنترل یشـگیریپ

 یفانقش ا، و کـاربرد مؤثر منابع خدمات ســـلامت فردگرا

 یهارائ یقعملکرد را از طر ینا یستمیسـ ی. پزشـکیدنما

 هاییافتشـــده همراه با کاربرد ره یکپارچه هایمراقبت

 .دهدمی انجام یارشته یانم

 

در  زشکیپ یکو انفورمات یستمیس بیولوژی

جهلت پرداختن به  P4 یخلدملت پزشللک

  مزمن یرواگیرغ هاییماریب

در  مزمن یرواگیرغ هاییماریچـالش ب مهمترین
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ــت. به  هایماریب ینا هاییچیدگیدرک پ، ۱۲قرن  اس

ـــک و دانش یولوژیب  یبــه عنوان علوم اطلاعــات یپزش

با  جامع یستمیس هاییوهکه به ش شوندمی یسـتهنگر

و  یهشـــده با فرضـــ رانیشپ هاییافتره یریبه کارگ

 تمییسس ی. پزشکددارن یازن شـده با اکتشاد رانیشپ

ـــ یولوژیب یریبــه کــارگ یقــتدر حق ـــتمیس در  یس

ـــک هــایپژوهش اســـت. هــدد آن  ینیو بــال یپزش

ســطوح مرتبط  یهااز داده یاگســتره ســازییکپارچه

است. همانگونه  ینیبال یبا مارکرها یمان سـلولسـاز با

 یسازاز توان مدل یستمیســ یکه اشـاره شـد پزشــک

ـــیاتیر ـــبات یاض ، هامکانیســـمجهت درک  یو محاس

                                                 
1 Global Health 

ـــخ، یآگه یشپ ـــتفاده هایماریو درمان ب یصتش  اس

 یه پزشکک یستمیس یپزشک یافته. شکل تبلور کندمی

P4 ـــت ـــگویی یبه عملکردها یژهبـا نگـاه و، اس  پیش

 یانهراو فردگ یمشــارکت، یکنندگ یشــگیریپ، یکنندگ

(P4) ،و  یتبه جمع، سلامت یجهت تداخلات و برقرار

را با در  ییکارآ یاجتماع دهایو عملکر نگردمی یمـارب

 نیگذارد. بدمی به اجرا ینظر گرفتن بُعد سلامت عموم

 ۲یرسلامت فراگ یانبن، (P4) یستمیسـ یپزشـک سـان

 خواهد بود. یندهآ

 هاییستمسـ یتوسـعه یبرا یفور یازن رو ینا از

 یمناطلاعات وجود دارد که بتواند به صورت ا یریتمد

 .دهندیم را یستیز یهایدگیچیپ میترس یاجازه یستمیس یپزشک به که یعناصر - ۴۴تصویر 
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 های)شـــامل داده ناهمگن هایداده ســـازییرهبه هخ

 پژوهش، یریتمد یرا برا یی( پرداخته و ابزارهاینیبـال

 یستیبا یاطلاعات چنین. آورد فراهم هاو اشـتراک داده

ـــترس پذ ـــتراک گذاری ، بوده یردس  یانمتوان به اش

ــگران  ــتهپژوهش مورد کنکاش قرار گرفته و به ، را داش

و  یملکول هاییلو کنترل شده با پروفا یمنا یایوهشـ

ـــط تع یهمبســـتگ یطمح -ژن  یهابا بر هم کنش یرواگ یرغ هاییماریب - ۴۳تصـــویر   ، یاقتصـــاد - یاجتماع یهاکننده ییندارند که توس
ا آنها ب ینیبال یانب ســـپس و یرواگ یرغ هاییماریب یولوژیکب یانب، هابر هم کنش ین. حاصـــل اشـــوندیم یلســـن و جنس تعد، یروان - یروح
و  یلکولم یه شبکهنمود که چگون یفاسـت تا بتوان توص یازن یرواگیرغ هاییماریب هاییپفنوت یبرا یدیجد یفاسـت. تعر ایینهزم هاییماریب

کنترل  و یشگیریدر پ توانندیاطلاعات چگونه م ینشـوند و ا یمنته یرواگ یرغ هاییماریب یچیدهپ ینیبال یامدهایبه پ توانندیم یطیعوامل مح
 .یندآ کاربه  هایماریب ینا
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الا به ب یاتیبا توان عمل هاییکه از فناور یبردار یرتصو

 شود. سازییکپارچه، انددست آمده

سال  ۲۰در  بینی پیش یک بر اسـاس مثال برای

 داده یلیــاردهــااز م یمجــاز یبــا ابر یمــارهر ب، ینـدهآ

ـــد و از ا یانقطـه  یرو ما به فناور یناحاطه خواهد ش

 جیگ هایابعاد داده ینتا بتواند ا یمدار یـازن یاطلاعـات

 ارییمو ب سلامت یرامونساده پ هاییهکننده را به فرض

 یولوژیب یــافــتکنــد. ره یــلتبــد یمــارهر فرد ب یبرا

 مییقد یطبقه بند هاییستمفارغ از س که یستمیسـ

ــد  یننو یســتیز یمارکرها یافت یبرا توانمیرا  باش

 هآن ب یشرفتو پ یماریشـدت ب، یاینهزم هاییماریب

 هاییماریب هـاییـپفنوت یـافـتره ینکـار برد. در ا

ـــ مزمن یرواگیرغ بــا کــاربرد  یکپــارچــه یایوهبــه ش

 قرار یلو تحل یهمورد تجز یو آمار یاضـیر یسـازمدل

، یاینهزم هاییماریو ب هایمـاریو تمـام ب گیرنـدمی

ـــدت و پ  هایمدل یزآنـال یق)از طر یمـارانب یگیریش

 .گیرندمی ( مورد توجه قرارینامیکد

ا و سپس ب یدهگرد یفتوص ناشـناخته هایفنوتیپ

و  یســـازمدل یتکرار شـــونده هایچرخه یریبه کارگ

                                                 
1 Pre-Symptomatic 

 ی. مارکرهاگیرندمی قرار یزمورد آنال یتجرب یهایشآزما

 هایداده یمجموعه یبترک بر اســـاس یننو یســـتیز

ترانس ، یکسپروتئوم، یـکسژنـتـ یاپـ، یـکـسژنـومـ

د مور، ومیکسو متــاژن یکسمتــابولوم، یپتومیکسکـر

 یمارکرها یناســت که ا یاز. نگیرندمی قرار ییشــناســا

به صـــورت ، یمارانب هایدر کهورت یچیـدهپ یســـتیز

، مستقل یشـاهدها یدر مطالعات دارا یاو  گرانهن یندهآ

 .یرندقرار گ یو مورد اعتبار سنج یدهتکرار گرد

ـــ بـا ـــتفاده در مدل  هـاییوهکـاربرد ش مورد اس

امکان وجود  ینا، یرپزشــکیغ ییچیدهپ هاییســتمســ

که حالت “ هشــدار دهنده هاییامپ یننخســت”داردکه 

ـــرفـتپ را  یو رخـداد انتقـال فـاز نـاگهان یمـاریب یش

 مثال یقرار داد. برا یشمورد پـا، کننـدمی بینی پیش

ــ یماری)موش( ب یدر مدل جانور ــبیودژنراس ، ین عص

ـــتیز یمـارکرهـا ـــان داده خون یس  امکان که اندنش

 یشــرفتپ یمرحله یزو آنال ۲نشــانگان یشپ تشــخیص

ـــت. مدل یمـاریب ـــازوجود خواهد داش ابزار  یک یس

ـــمگ یچیدگیکـاهش پ یبرا یرومنـدن مجموعه  یرچش

ســاده اســت.  هاییهجامع به فرضــ یولوژیکب هایداده
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ـــازمـدل ـــل کوتاه  یماریب 1نیرفتار زما یس  یا)فواص

 هــاییمــاریب  2هــاییــپفنوت یرز توانــدمی (یطولان

  .یدنما ییرا شناسا یرواگیرغ

 یشـــرفتپ یســـتیز یمارکرها یافتجهت  تلاش

ت جه یستمیس یولوژیب هاییافتبا کمک ره یماریب

 و ســرطان یآلرژ، یدشــد آســم هاییســممکان یابیارز

ـــتفــاده قرار گرفتــه نقش مهم کــه  یــک .انــدمورد اس

                                                 
1 Temporal Behavior 
2 Sub-Phenotypes 
3 Scale-Free Networks 
4 Bayesian 

ـــت طبقه بند یســـتیز یمارکرها  یک یخواهند داش

 هایگوناگون آن است تا درمان هاییپت یربه ز یماریب

مود. ن ینشگز یپت یرهر ز یو مناسب را بتوان برا یژهو

د مانن یآمار هاییافتبا کاربرد ره توانمی را هایپفنوت

ـــبکـه” ـــه هایمدل”، “ ۴یاسرها از ق هایش  یاخوش

ه ب یرواگیرغ هاییماریب یبررس بر اسـاسکه “ ۳بیزین

ـــورت کـل و در نظر گرفتن ب ، یاینهزم هاییماریص

 یهاپیفنوت به فیظر یانیم یهاپیپاتوفنوت از یتعداد قیطر از، یکیژنت و یطیمح ستیز عوامل انیم کنش هم بر - ۴۱تصویر 
 .شوندیم یمنته ینیبال
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 نیکرد. چن یسازمدل، هستند تواراس یگیریشدت و پ

 هاییپکه فنوت کندمی یجـادامکـان را ا ینا یـافتیره

 نمود. یافترا  ۲یمارب ییژهو هاییپوسط و فنوت حد 

ـــعـه خودکار و ، یکپارچه یکار یبرنـامه یتوس

ـــب کارآمد نه تنها در  را یراهبرد درمان ترینکه مناس

ـــطی جمع  یمارهر فرد ب یبلکه از آن مهمتر برا یـتس

ـــگــوییپـ ــدنمــا یش چــالش عمــده خواهــد بود. ، ی

 که) نهاآ و گفتمان یپزشک یکانفورمات، یوانفورماتیکب

ـــودمی یدهنام یومـدیکالب یـکانفورمـات گـاهی ( از ش

ـــاختارده یدیکل یگرانباز ـــازییکپارچه، یدر س و  س

ــ ــترس ــب به مقاد یدس  دانش و هاداده یمعظ یرمناس

 ارانتظ ینا یپزشــک انفورماتیک از. بود خواهند مربوطه

ـــلامت هایثبت مراقبت هاییکـه با فناور رودمی  س

ـــت و پرداخــت ، یرو فراگ یقو یــکالکترون بــه انبــاش

و متنوع بپردازد.  یچیدهپ، معجا هـایداده هـاییـپت

دارک م یریبه کارگ هایراه یستیبا یستیز یکانفورمات

ـــلامت هـایمراقبـت پرمحتوا را جهت  یکیالکترون س

که تمام  یایشـــرفتهپ هایگیرییمتصـــم یبانپشـــت

 را در نظر یمــاریو ب یعیطب یولوژیب یمـنـظـرهــا

                                                 
1 Patient-Specific 

ـــم ین. البته ایردبه کار گ، گیرندمی  یزن هاگیرییمتص

وسعه ت یاکتشاف یو راهبردها ینیبال هاید با نگرشیبا

 .یابند

دارد که به صــورت دائم  یازن یوانفورماتیکب دانش

کرده تا عناصر  یشو پالا ساماندهیجامع را باز هایداده

ــودمند بال ــل آ یکاربرد هایو مدل ینیس به  یند؛حاص

ــتم بتوانند آنها که یاگونه ــیس اطلاعات را در زمان  س

 یکرده و تجربه یهخودکار تغذ یایوهمناســـب به شـــ

. ندیالحا  نما یستمس ینرا به صـورت دائم در ا ینیبال

در  یماریب یطدرک شرا یپرشتاب به سو P4 یپزشـک

به  یستیبا یمارهر فرد ب هایحال توسـعه اسـت و داده

 هایینشتا ب یرندقرار گ ینیصــورت مســتمر مورد بازب

ــلامت یرامونپ ینینو ــت یمارفرد ب یماریو ب س  به دس

 بر اســاس هک یعموم یوانفورماتیکب یشــبکه ین. ایدآ

ـــاخـتز ـــت ICT هاییرس ـــتوار اس  یبرا یانیبن، اس

 فراهم خواهد آورد. P4 یپزشک یسازتوانمند

، یریرواگغ هاییماریب یچیدگیدر نظر گرفتن پ با

ــرفتپ ــورت بحران ینیبال یســتز یعلم یش به  ،یبه ص

 هایداده یبالا یفیـتو بـا ک یمعظ یـاسدر مق یزآنـال
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ت و مطالعا یستیز هایاز بانک یاریبرداشت شده از بس

ــتز ــتگ، (EU-Bio ShaRE)همچون  ینیبال یس  یبس

 یریتمد وهایو سک یپزشـک یسـتز یکدارد. آنفورمات

در جهت  یریچشـــمگ یاربســـ هاییشـــرفتپ، ییدانا

ـــعـه ـــامانده هایییفناور یتوس  هایداده یکه به س

ـــتــه، پردازنــدمی یملکول ــالیز .انــدبرداش ، هــاداده آن

 یآمار هاییوهبه شـــ، ســـازیمدلو  ســـازییکپارچه

 یاز( نیناجتناب از اکتشــافات دروغ)به منظور  اییژهو

 ییقبـا کاربرد تلف توانمی را هـاینا، مثـال یدارد. برا

ارچوب چ یبرنامه هایپروژه هایداده یریتمد یســکو

ـــامـل  ۲ییاروپـا  BIOPRED-U ،MeDALL ،Airش

PROM  وCOPD -SYNERGY هایو کاربرد پروژه 

ـــاهن پ ـــان در د یش انجام داد.  نقاط جهان یگرهمس

ـــف اول یبرا یمعظ یاسدر مق یبند یلپروفـا  ییهکش

ـــرفـتپ یمـارکرهـا  ییاز رخنما یشدر پ یماریب یش

ـــانگــان ب  هم اکنون در مطــالعـات کهورت، یمــارینش

 در دست انجام است. یانسان ییندهآ

                                                 
1 European Framework Program 7 (EUFP7) 
2 Physiome 
3 Bousquet J, Anto JM, Sterk PJ, et al. Systems medicine and integrated care to combat chronic noncommunicable 

diseases. Genome Med 2011; 3: 43. 

 یمحاســبات هایمکمل که از مدلهای یافتره 

ــترش مدل ــده از موجود  هایکه از گس ــتخراج ش اس

( یپزشک یستز یربرداری)شامل تصو 2یزیومف یپروژه

ـــتفاده  هایبا مدل یبدر ترک توانمی را کنندمی اس

ـــتـه از داده یآمـار به کار برد تا  ینیبال هایبرخـاس

 هایمدل ینموده و امکان توسعه یفرا تعر هایپفنوت

 وانتمی اطلاعات را ینکننده فراهم گردد. ا پیشگویی

ـــکو کــاملاً  دانش یریــتمــد یدر درون چـارچوب س

ــکوها ینبه کار برد. چن شــده یکپارچه  یریتِمد ییِس

 یپزشک یکانفورمات یرســاختز یدانش سـپس بر رو

ـــتره را برا ـــک یــافــتره یعمــل نموده و گس  یپزش

ا . ام سازدمی آماده غیرواگیر هاییماریبه ب یستمیس

ــفانه هم اکنون  ــاسمتأس  ینا موجود یاتتجرب بر اس

ـــرور یمـنظرهــا ـــک یــکانفورمــات یض در ، یپزش

ـــرمـا مورد  یچیدهپ هاییماریب یبر رو یگذار یهس

 3.انداغماض قرار گرفته

 



 

94 

 هاییماریب ییکپارچه سلللامت هایمراقبت

 ییستمس یبا کاربرد پزشلک مزمن یرواگیرغ

 (P4 ی)پزشک

 یاجزء هسته یک، ۲یکپارچه سلامت هایمراقبت

اســـت که  یاجتماع هایو مراقبت در تحول ســـلامت

ـــنت نمـایـدمی تلاش ـــکـاد س ـــلامت و  یانم یش س

ــدود نما یاجتماع هایمراقبت ــلامت یدرا مس . علوم س

را در تداخلات ســلامت  فردگرا یپزشــک یدبا، یتیجمع

ـــگیریپ یبرا یعموم  هــاییمــاریت بیریــو مــد یش

 مشارکت با، “بخش اثر - ینههز” یایوهدر ش، یرواگیرغ

. اهداد یدنما یکپارچه( یماران)شــامل ب هانفعهی تمام

 است: یرشامل موارد ز سازییکپارچه ینچن

ـــ۲ ـــش ی/ بررس مربوط به  هـایو کنکـاش پرس

 یرواگیرغ هاییماریب

 یهاول خدمات سلامت یفیتک یش/ افزا۱

 یلک که سلامت ینی/ پخش و انتشار اطلاعات نو۴

 .یدخواهند بخش یبهبود یو مل  یرا در سطی محل

موجب قطع افراد از  توانندمی مزمن هایبیمـاری

                                                 
1 Integrated Care 
2 Disease-by-Disease 
3 Optimal Patient Management 
4 Multi-Morbidity 

 یبر رو یمنف یشـــده و اثرات شـــانیزنــدگ یطمح

. ندینما ایجاد آنها یو روح یاجتماع، یزیکیف یتندرســت

جهت  2بیماری - ات - یماریب یافتره یگذر از ورا یبرا

ک در یکبه  یازما ن، یرواگیرغ هاییماریبا ب یاروییرو

و  یمارانتوسط ب یرواگیرغ هاییماریاز ب یافتهتوسـعه 

ـــترک ـــطی داریم آنها درک بهتر از عوامل مش . در س

 ییــهاول هــایهمچون مراقبــت ییراهبردهــا، یمحل

و  یوندموجب پ توانندمی جامعه یبه ســـو یافته ســـو

 سلامت یدر گستره یو عموم یفرد هایتلاش یتتقو

 شوند.

 هاییتجمع سـلامت یابقاء و بهبود، درک جهت

ــان ــ ییکپارچهراهبرد  یک، و افراد یانس  یدبا یپژوهش

ده بو یرواگیرغ هاییماریب یقاتیشامل تمام اجزاء تحق

شــود.  یکپارچه یزن ۴یمارب یینهبه یریتو به منظور مد

ــطوح ز هاییابیارز ــمندانه در س  یازن وردم یزن یرهوش

 است:

ـــ یرش/ پــذ۲  ۳یاینـهزم یمـاریچنـد ب یمــایس

ـــط ب یرواگیرغ هاییمـاریب  به یژهبا توجه و، یمارتوس
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 یو سن یجنس، یاجتماع، یموانع فرهنگ

 در آنهــا و مشــــارکــت یمــاران/ گنجــانــدن ب۱

ـــمیم ـــ، یریتیمد هـاییریگ تص  یو طراح یپژوهش

 ینیبال هایییکارآزما

بــه  توانـدمی کـه یزنـدگ یفیـتدر ک ی/ بهبود۴

 یطراح یکه به خوب یریتمد یستمسـ ییجهعنوان نت

 آن را لحاظ نمود.، شده است

و  یرواگیرغــ هــاییـمــاریقـرار دادن بـ هــدد

ـــورت به، آنهاا یاینهزم هاییماریب ـــتقیم ص بر  مس

ـــلامـت ـــن  بنا س  یدارپا یاروپا ی)کـه بـه عنوان س

، یاثر خواهد گذاشت. غربالگر، محسـوب شـده اسـت(

ـــخ ـــگیریپ، زودرس یصتش  هاییماریو درمان ب یش

ـــخ یمارانپنهان در ب یاینهزم ـــده داده یصتش  با ش

 را آنها ییزا یماریب توانندمی، یرواگیرغ هـایبیمـاری

 دهند. یشپرسلامت را افزا زندگی هاسال و کاهش

 هاییماریب یرمســتقیمو غ یممســتق هایهزینه

به  ،خانواده و جامعه، یمارب یبرا، کنترل نشده یرواگیرغ

ــمگ فرو نهاده هاییتدر جمع یژهو ــتند. به  یرچش هس

 یدبا یزن اقتصـــاد ســـلامت یینهدر زم P4 یپزشـــک

 زیگران ن یشـود تا آشکار شود که راهبردها یسـتهنگر

بار  یک، مزمن هاییریماهستند. ب“ اثربخش - ینههز”

جامعه گذاشته و عدم  یرا بر رو یریچشمگ یاقتصـاد

 یبــه بعُــد اجتمــاع .دهنــدمی یشمســــاوات را افزا

اشــتغال و  هایدر گســتره یدبا یرواگیرغ هاییماریب

ـــاد ن ـــود خالص  یزاقتص ـــود. در برآورد س پرداخته ش

ــک هایدر مراقبت یبهبود یِاجتماع  یِو اجتماع یپزش

 یدبا یزهمراه را ن هاییسودمند، یرواگیرغ هاییماریب

 محاسبه کرد.

 دیبا یرواگیرغ هاییماریب یبرا سلامت هایهزینه

 یخلق ثروت و توســعه، ســلامت هاییبا ســودمند

ـــاد ـــنـد. مد یاقتص  هاییماریب یریتدر تعـادل بـاش

 یدولت هایبخش در هانفع یه یبه هماهنگ، یرواگیرغ

 های)شـامل شبکه یدر چارچوب حکومت یو خصـوصـ

ــا یندارد. بنابرا یازمراقبت( ن ــناس  ییپژوهش جهت ش

ـــتیبا یاجتماع هایکننـده یینتع ـــود تا  یس انجام ش

 یو کارآمد یدهخلق گرد یسلامت عموم هاییستمسـ

 .یابددر سطی جامعه ترجمان  یبه اثر بخش

در  در ســـلامت یتســاو یتدر تقو ینا بر افزون

ـــورها و گروه یانم ـــاد هایکش  یدبا یاجتماع یاقتص

 یینتع یســـیونکم یبلند مرتبه یتا آرزوها یدکوشـــ

ـــلامت یاجتماع هـایکننـده ـــوند. ا س  ینبرآورده ش

ـــیونکم ـــکاد ممی تلاش یس  و هاملت یانکند تا ش
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اکثر  اساس، هانسل نابود کند. ارزش یک در را هاگروه

 هاارزش این و هســتند اقتصــاد و ســلامت در هاعمل

به  یافتو ره یمدر پارادا ییر. تغباشندنمی آشـکار اغلب

ـــو  یاجتماع هـایارزش، یرواگیرغ هـاییمـاریب یس

 را مورد چــالش قرار یاحرفــه یو رفتــارهــا یــادینبن

 یپزشک یافتره یتوسعه یان. تضـاد آشکار مدهندمی

ـــلامت عموم یرگیرواغ هـاییمـاریبـه ب  یبـا ابعاد س

ـــگیریپ  پرداختن یازمندن، هایماریب ینو مراقبت ا یش

ـــت. بنابرا یمبتن یلتحل یـکبـه   یک ینبه ارزش اس

ــک هایجامع ارزش یلتحل در  یدبا P4 ینهفته در پزش

و به عنوان  یـدهگرد یـتتنوع گرا هـدا یینـهزم یـک

محسوب شود. وزن  هایریگ یماز اسـاس تصم یبخشـ

 یســـنج یتگوناگون که در اولو هاینفعیه بهمربوط 

 گاهیو نسبت به جا یتبا شفاف یسـتیمشـارکت دارند با

 آنها روشن گردد.

هدد  یکبه عنوان  یدبا P4 یپزشـــک یتوســـعه

، ثروتمند یمنحصــر به کشــورها یازامت یکجامع و نه 

 مبه دست آمده از تما هایقلمداد شود. با کاربست داده

 یرواگیرغ هاییماریب ۲هایدستورالعمل، اجزاء پژوهش

                                                 
1 Guidelines 

ــطی ارائه) ــلامت یقابل اجرا در س  ( رایهاول خدمات س

 روزآمد توسعه داد. آنگاه یاز متدلوژ ستفادهبا ا توانمی

ــ توانمی ــازییادهپ هاییاســتس نمود تا  یرا طراح س

 یندر عمل ترجمه گردد. ا یرواگیرغ هاییماریمفهوم ب

 یجادرا حول محور ا هایماریبار ب یســتیبا هایاســتســ

 ،و سن یتبا در نظر گرفتن جنس، در سـلامت یتسـاو

 .یندنما ییصفحه آرا

 یژهو یدبا تأک، هانفعیتمام ه یارشته یانم تربیت

 .است یجزء ضرور یک، یمارانمشارکت ب یبر رو

و  از خبرگان ســـلامت یاریاســـت که بســـ لازم

ــلامتغ  یریتبه پژوهش و مد یعموم یافتدر ره، یرس

 شوند. آموزش داده یرواگیرغ هاییماریب

 یندر ا ICTنوآورانه با کاربرد  یتیترب هایبرنـامه

ـــازییادهپ ـــرور س ـــ ینخواهد بود. چن یض  یآموزش

مانند چگونه موضــوع را  هاییبه پرســش بایســتمی

بپردازد و  یرند؟بگ یادآموزش داد؟ و چگونه مردم آن را 

ـــورت  ینکـهنـه ا انتقال  یندفرا یـکبـه آموزش بـه ص

 شود. یستهنگر فرد یبرا یکیمکان

و  یفکر یرفتارها، هایدگاهد یافتدر ســان بدین
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ا راهبرد ر ینجهـت برآورد ا یـازتمـام اطلاعـات مورد ن

ه دارد ک یازن یآموزش یبرنامه مد نظر قرار داد. یستیبا

ه ب)جهت کمک به شرکت کنندگان  یآموزش یستمسـ

 هاییماریب یرامونمنســجم پ یایوهمنظور تفکر به شــ

 .دشو راندهیشبه پ (یرواگیرغ

حول بازخورد به  یابه گونه یستیبا یکار یبرنامه

کردن آنان  یرشــود تا کمک به درگ توســعه داده یمارب

 پژوهش یحت، یرواگیرغ هاییماریب یدر تمام منظرها

 .یدنما

ـــیاری در ، یرواگیرغ هاییماریبا ب یماراناز ب بس

ــورها ــعه زندگ یکش که اغلب  کنندمی یدر حال توس

دسترس  یرقابلغ یاو خدمات در دسترس نبوده و  دارو

 یمؤثر یداروها یداســـت که با یدر حال ینا و اســـت

و  آســم یبرا یاســتنشــاق یکواســتروئیدهایمانند کورت

رار ق یمارانب مامدر دسترس ت هایابتید یبرا ینانسـول

ع جام“ اثر بخش - ینههز”کاربرد ، ین. افزون بر ایرندگ

ــک ــر یدبا P4 یپزش ــراس  ین. ایردانجام گ جهان در س

)با  ICTو  یکژنوم یاحتمـال وجود دارد که کاربردها

 ارییدر بس ینده( در چند سال آییننسبتاً پا هایینههز

 ینشوند. افزون بر ا یجدر حال توسـعه را یاز کشـورها

ـــعه راهبردها یبر تنگنـاهـا یرگیجهـت چ  یراه توس

ــه همکــار، یننو یدرمــان بخش  یــانم یراهبرد یب

 همانند آنچه که هم اکنون در اروپا یو دولت یخصـوص

 باشد.می یازن، است یاندر جر یکاو آمر

 یساز یتظرف، (WHO) یبهداشت جهان سازمان

 یتدر حال توســعه را مورد حما یدر کشــورها یژهبه و

در  یانهمشـــارکت جو ییوهو به پرورش شـــ قرار داده

تن  کردن  یسـراسـر جهان توجه نشان داده و بر رو

اهتمام  سلامت هایشکاد در عدم مساوات در مراقبت

ـــت و ا یـدهورز که  هایییـافـتره یـافـترا بـا  یناس

ــ ــتمس ــلامت هاییس ــاد، گوناگون س و  یعوامل اقتص

ـــاندمی به انجام، دهندیم را هدد قرار یفرهنگ . با رس

ـــد به  یـازدر خصـــوص ن، وجود اجمـاع در حـال رش

ــازییقو ــ س ــتمس ــلامت یس  یبر رو یتوافق اندک، س

 .امر وجود دارد ینا سازییادهپ یراهبردها

 یبا زبان، گســترده یرشبا پذ یِراهنما اصــولِ باید

 یو ارتباط با جامعه یراهبرد یجهت توسعه، مشترک

ـــکل عموم یجهـان  هاییماریو پرداختن به ب یبـه ش

 .یابندتوسعه ، به شکل خاص یرواگیرغ

 ریرواگیغ هاییماریب یریتمد یفراگرد کل یک در

ــو یازن ــ هاییافتره یدارد که به س ــتمیس چند  یس

 هــایمراقبــت یجــامع و ارائــه یراهبردهــا، یفیتیک
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ـــان ینگـام بردارد که بد یکپـارچـه بار اثر  تواندمی س

 .را کاهش دهد یرواگیرغ هاییماریب یاجتماع

ــتمی هدد ینبه ا یلن برای  هاییماریبه ب بایس

گروه مشـــترک از  یک یمایبه صـــورت ســـ یرواگیرغ

 هــایکننــده یینتع، کــه عوامــل خطر هــایییمــاریب

گوناگون  یاینهزم هاییماریو ب اجتماعی - یاقتصــاد

امکان کاربرد اصــول  یدگاهد ینشــود. ا یسـتهنگر دارند

ــک ــ یپزش ــتمیس  هاییماریبی در زمینه( را P4) یس

 یعرضــه، آنها نقاط مشــترک یســازآشــکار، غیرواگیر

را  یجامع و کاهش در عدم تساو سـلامت هایمراقبت

 در سراسر جهان ارائه خواهد داد.

ر بهت یتبا هدد قرار دادن حما قابل انتظار نتایج

 :باشندمی یرشامل موارد ز، یمارانباز 

ـــاختاربند۲ ـــعه ی/ س  هایبهتر پژوهش یو توس

 یرواگیرغ هاییماریجهت ب 1یترجمان

 یشگیریجهت پ هایدر توانمند یمعظ یش/ افزا۱

                                                 
1 Translational Research 
2 Hood L, Flores M. A personal view on systems medicine and the emergence of proactive P4 medicine: predictive, 

preventive, personalized and participatory. N Biotechnol 2012; 29: 613-24 
3 Bousquet J, Anto JM, Sterk PJ, et al. Systems medicine and integrated care to combat chronic noncommunicable 

diseases. Genome Med 2011; 3: 43. 
4 Carlson B. P4 medicine could transform healthcare, but payers and physicians are not yet convinced. Biotechnol Healthc 

2010; 7: 7-8. 
5 Hetergeneity 

 و درمان

 ســـلامت هایمراقبت هاییســـتمســـ ی/ ارائه۴

ــازییادهنوآورانه با پ ــ س ه ب یمارانب گیرییپ هاییوهش

 خانه یطدر مح یمصورت مستق

ـــ یجـاد/ ا۳  هایینههز یشدر افزا یرونـد کـاهش

 سلامت

 یارشته یانم یروهاین یتسـاختار ترب ین/ تدو۱

 ۳و۴و۱یننو

 

 ها( و سرطانP4) یستمیس پزشکی

 یابه صورت گسترده، در سرطان ۱یناهمگن وجود

ـــتـیاز تـنـوع ز فرکــانس  یراز خیزدیم آن بــر یس

 یانسان یسرطان هایدر سلول یتصادف هاییونموتاسـ

نرمال  هایاز ســـلول یشـــتربار ب ۱۰۰تا  ۲۰۰از  یشب

ـــت. ا  یجیتالید یتماه، یکیاطلاعات ژنت ینمجاور اس

مود. ن تعیین را آنها یقیبه صورت فرادق توانمی دارند و
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 یراتیاز تغ یبازتاب، سرطان یستوپاتولوژیکه یناهمگن

 یر روب یطیو مح ینـامیکد ییراتاثر تغ یزو ن یکیژنت

 یک است. در یرهو غ پروتئوم، یپتومترانس کر، ژنوم یاپ

در ســـطی  یاگســـترده یاربســـ ییراتتغ، یفراگرد کل

ـــبکـه  یجادا بکه موج دهندمی یرو یملکول هـایش

ــرطان یملکول یناهمگن ــان هایدر س ــوندمی یانس . ش

مقاومت  یتاست که ماه یناهمگن یاتخصـوصـ ینهم

ـــخ ـــبت به رژ هایبه درمان و پاس  هاییممتفاوت نس

 .نمایدمی را خلق یدرمان

 به سرطان یستمیس یپزشک یدگاهدر د رو ینا از

به  ریشتو ب گرددنمی یسـتهنگر یماریب یکبه صـورت 

 یملکولبا عوامل  هایماریمتنوع از ب یاصورت مجموعه

ــ ــتهنگر یرمتغ یاربس ــودمی یس ــتگ ش  یهایکه برجس

 ینا. بنابردهندمی را از خود نشان یمشـترک یپیکفنوت

ـــطی از پ ینچن ـــ یچیـدگیس  یزبه آنال، هارطاندر س

و  یسلول، یملکول - یجامع در سـطی بافت یسـتمیسـ

بتوان در قالب  باید را هـاداده یندارد. ا یـازن یپیفنوت

ـــگوییکــه  ییهــامــدل  یرکننــده و کــارکرد پــذ پیش

                                                 
1 Single-Cell Analysis 
2 Subtype 

 کرد. دهیمانساز ،هستند

هر  آمده اســـت که در یدبـاور پـد یناکنون ا هم

ــناخته، ارگان ــلول یپاز ت ایتعداد ناش از  یزمتما هایس

 و یدارپا الگوهای بر اساس آنها یفهم وجود دارد که تعر

ــت. چن یرامکان پذ یژن یانب یزمتما ــور یناس  یزن یتص

 زیدارند ن اپیتلیالی منشــاء اغلب که هاســرطان یرامونپ

 هایجمعیت از هااکثر ســرطان حقیقتوجود دارد. در 

 هر که انداز هم ساخته شده یزمتما یتلیالیاپ هایسلول

را در  یزینقش مهم و متما هایتجمع یناز ا یک کدام

ــت یندفرا ــکنندمی یفاا یکنئوپلاس  ینا یملکول ی. بررس

ــلول هاییتجمع ــط فناور یزمتما یس  هاییاز هم توس

 یبا فناور یتنها درو  یکو پروتئوم یکمرزشـــکن ژنوم

 پاتوژنز یقیحق یتدرک ماه یبرا، ۲یتک ســـلول یزآنـال

 است. یضرور، سرطان

است که  یادیندو پرســش بن یســرطان یمارهر ب در

 از سرطان ۱یرتیپشوند. نخست آنکه چه ز پاسخ داده یدبا

 شتریب یااز پنج  یکمثال کدام یاسـت )برا یماردر ب یژهو

سرطان در  یزانی( و دوم آنکه تا چه مینهسـرطان س یپت
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 اربردک با هاپرسش ینپاسخ ا کرده اسـت. یشـرفتپ یمارب

ــکی ــ پزش ــتمیس ــا یس ــناس ــبکه” ییبا هدد ش  هایش

هر  یقیکه به شــکل فرادق “1یماریزده توســط ب آشــوب

ا ر یمتنوع یســـتیکرده و اطلاعــات ز یفرا تعر یـپتیرز

سرطان در فرد  یشــرفتپ ۱یمرحله یســازجهت آشـکار

 انجام خواهد شد.، نمایدمی یکپارچه یمارب

 ییک توانمی یستمیس یبا پزشک هر صـورت در

مدرن که پرداختن به  یپزشــک یمرکز هایاز چالش

ـــرطان یچیدهپ یهایمـاریب ـــت را مورد  مانند س اس

ـــرطان ینقرار داد و ا یبازنگر ـــرطان مانند) هاس  س

ـــینـه از هم )هرکدام با  یزمتما یهایرتیپ( را بـه زس

 طبقه( یماریآشــوب زده با ب هایاز شــبکه یبیترک

بافت و ، به خون یســتمیســ هاییافتنمود. ره یبند

 یصیتشخ هاییوهش بر اسـاس یصـیتشـخ هایروش

سـرطان به صورت  یطبقه بند یاجازه، ۴یتک سـلول

 یانقلاب یافتره ینرا خواهد داد. ا یچیدهپ یماریب یک

 یقاز طر یننو یداروها یافت یبرا ییدارو یعرا در صنا

                                                 
1 Disease-Perturbed Networks 
2 Stage 
3 Single-Cell Diagnostics 
4 Solid 

ـــبکه یلتحل” ـــوب زده با ب هایش  یجادا، “یماریآش

 خواهد کرد.

، یسرطان هایجهش در سلول یسطی بالا وجود

 آوردمی فراهم یسرطان هایسـلول یامکان را برا ینا

است که  ینگونهو ا یندجو یکه از پاسخ به داروها دور

 را بــا کــاربرد تــک دارو ییمقــاومــت دارو، یندر بــال

طی س، یستمیس یپزشک یدگاه. از دیمکنمی مشاهده

ـــرطـان یبـالا ـــتآن  یبه معنا جهش در س که  اس

 یمتفاوت هاییبمتفاوت ممکن است ترک هایسرطان

ـــبکـه ـــاز تغییر دچــار را هــااز ش رو  یننــد و از اس

ـــرطان یزمتما هاییرتیـپز  ارگان یکاز  هااز هم س

ـــتق ـــوندمی خاص مش متفاوت  هاییرتیپز ین. اش

 یشو پ پاسخ داده یزیمتما یممکن اسـت به داروها

ـــند و ا یگونـاگون هـاییآگه ـــته باش ، رو ینا زداش

ــخ یطبقه بند یرا برا ینینو هاییافتره ــیتش  ،یص

 خواهند داشت. یازن

ـــرطـان ۳توپر تومورهـای ـــ مـاننـد س و  ینهس
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هم اکنون به ، مانند لنفوم یکهماتولوژ هایســرطان

چند مارکر  یا یک بر اســـاس، یشـــترب یاپنج گروه 

ـــع یملکول وجود جهش  یاو  یرندهگ یت)مـانند وض

ـــده ی( طبقه بندیکیژنت  یهیندفزا یشاند. با افزاش

امل ک ژنوم یابی توالیکه با  هاییتلاش یقاز طر داده

ـــورت ـــارکت گیردمی تومورهـا ص  هایی)مـانند مش

 یامکـان طبقه بند، (ICGC ۱و  TCGA ۲ همچون

 اریبس یهاتیپ به آن گسترش و هاسرطان یقفرادق

 .داشت خواهد وجود هامتنوع سرطان

ــکی ــ پزش ــتمیس و  فناورانه ی( با ابزارهاP4) یس

 .آوردمی را فراهم هایطبقه بند ینا، یمحاسبات

 یطبقه بند یبرا یستمیس هاییافتره رو ینا از

 ریلحاظ نمودن مســ نیز و هاســرطان یســلول یرتیپیز

ـــلول یرتیـپز یتکـامل ـــرطان هایس  یتو در نها یس

 یرا در پزشک ینقش مهم، یبیترک هایدرمان یتوسعه

 .نمایندمی یفاا 3یستمیس سرطان

ـــو   مورد در تکان دهنده یتواقع، یگرد یاز س

ــرطان ــت آن س  یرتیپز یک که تومور مادامی که اس

                                                 
1 The Cancer Genome Atlas 
2 International Cancer Genome Consortium 
3 Systems Cancer Medicine 

ــرفتدر حال پ یژهو ــت یش و  یابدمی جهش ادامه، اس

ـــده ) یاناطلاعات ب یالگوها و  mRNA ،miRNAش

 رو ین. از ادهنــدمی ادامــه ییربــه تغ یز( نهـاینپروتئ

ـــت که بتوان نتا  یدهایامو پ یجچـالش بزرگ آن اس

را افترا  داد. به دست آوردن  تومور در انسان یشرفتپ

 (کندمی ییر)چگونه تومور با زمان تغ یاطلاعـات زمان

، چالش ینبر ا یرگیچ یدشـــوار اســـت. برا یاربســـ

ــ ــخ یعالمانه هاییوهش ــیتش  یازمورد ن یدیجد یص

از  یکی، تک ســـلول یزآنال یفناور شـــکبی اســـت.

ســرطان خواهد  یولوژیدهنده در ب ییرتغ هاییفناور

 بود.

کاربست  هاییاز سودمند یکی یگرد یمنظر از

ـــک ـــرطــان P4 یپزش تحول در  ایجــاد، هــادر س

 P4 یپزشک یقتاست. در حق ینیبال هاییییکارآزما

 و یندر تدو تواندمی خود ییانهمشارکت جو یبا خو

ـــرطان یبزرگ داروها یهاییکـارآزمـا یطراح ، یس

 و یمارانو مشارکت ب از سرطان یشگیریپ هاییوهش

 و یانهمشارکت جو یتماه یرااثر بگذارد. ز شهروندان
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ـــک یــانــهفردگرا خلق  یینــهزم توانــدمی P4یپزش

مراکز ، یمارانب یانرا م ینینو یراهبرد هایمشارکت

ـــ، بزرگ ینیبـال ـــرس و  ینیبال مراکز هـاییومکنس

۱و۲.یدنما یجادا، یمارانمشاوره دهنده به ب هایگروه

                                                 
1 Tian Q, Price ND, Hood L. Systems cancer medicine: towards realization of predictive, preventive, personalized and 

participatory (P4) medicine. J Intern Med 2012; 271: 111-21. 
  رفرنس ۲۷ 2
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ـــک ییهمگرا تبلور ـــ یپزش ـــتمیس انقلاب ، یس

 یدر پزشک توانمی را یاجتماع هایو شبکه یجیتالید

P4 یپزشک یچتر گسترده رو ینمشاهده کرد. از ا P4 

بلکه در سطی جامعه  یملکول ینه تنها در سطی پزشک

برافراشــته شــده اســت.  یزن خدمات ســلامت یو ارائه

ــک ــت P4 یپزش ــطیدر  یزرا ن همتاییبی هایفرص  س

 هایو بخش ســلامت یکســب و کار حوزه هایطرح

 .متنوع اقتصاد سلامت فراهم خواهد آورد

ـــک دیجیتــال ، یمــارهر فرد ب یبرا یکردن پزش

ـــلامت هـایینـهکـاهش هز و خلق ثروت  خـدمات س

تند هس ییمنظرها، یتندرست یعصنا یقاز طر یرچشمگ

، یقیبه صورت عم تواندمی (P4) یستمیس یکه پزشک

شگرد بگذارد.  یاثر خدمات سلامت یارائه ییکرهبر پ

                                                 
1 Presymptomatical 
2 Health Care Ecosystem 

 تنپرداختوان را دارد که با  ینا یستمیس یپزشک یراز

 یمارکرها، یکسهمچون ژنوم ینینو هـاییبـه فنـاور

 یدر هنگامه هاییماریبه ب، مزمن هاییماریب یستیز

، آنها یمایســـ ییرو با تغ یســـتهنگر ۲ینشـــانگان یشپ

قادر  P4 یپزشــک رو ینو از ا یدرا حاکم نما تندرســتی

را دچار  ۱ســلامت هایمراقبت یســتماســت که اکوســ

 .کند یادینبن ییراتتغ

 یولوژیب ترجمــان دانش، ینــدهســــال آ ۲۰ طی 

ــ ــتمیس ــفحه یس و ارائه خدمات  ینیکارزار بال یدر ص

 را فراهم خدمات سلامت یاز ارائه یسـتمیسـ، سـلامت

دشــوار است. از  یزکه تصـور آن در هم اکنون ن آوردمی

 یگذار یاســتو ســ یقانون گذار هاییســتمســ رو ینا

ــلامت هنوز آمادگ  ییراتبا تغ ییارویرو یلازم را برا یس
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با  یزن پزشکان یزن یگرد یندارند و از سو یپزشک یانقلاب

 یاربس، و درمان یصدر تشخ یملکول یپزشک یکردهایرو

 هاییمثال هنوز از کارکردها و سودمند ی)برا اندیگانهب

 هاینندارند(. ا یکاف یآگاه یـکفـارمـاکوژنوم یشآزمـا

 تجه یستمیس یاست که پزشک هاییاز چالش یبخشـ

                                                 
1 Wellness Industry 

ـــت روهروبـ آنهــا خود بـا یشـــبردپ  یرشپــذ برای. اس

بخش اقتصاد ، (P4) یسـتمیسـ یپزشـک یدسـتاوردها

 یزکسـب و کار سلامت ن یردرگ هایسـلامت و شـرکت

 یریتغ یرشعدم پذ یراخود را نشان دهند؛ ز یچالاک یدبا

 رب یستمیس یکه از پزشـک یندهآ یرو در رو یمدر پارادا

و  هاو عـدم بـازنوشـــت برنـامه یزدخیم

 یپزشــک یبر پایهکســب و کار  هایطرح

ــ ــتمیس  یکنزد اییندهدر آ تواندمی یس

 هایگستره و هاشرکت ینشدن ا یمتلاش

 یگرد یرا موجب شود. از سو کسب و کار

 یبرا یســـتمیســـ یپزشـــک یرفتنپــذ

ــ ــتمس ــلامت هاییس  تواندمی مراقبت س

 خلق ثروت کند.

ــدمی به نظر چنین ــنا رس  یعکه ص

که همچون  یکنون وابســـته به ســـلامت

، محور هســتند یماریب معاصــر یپزشــک

 به صـــنعت یندهســـاله آ ۲۱تا  ۲۰ ی ط

 یقتخط دهند. در حق ییرتغ ۲یتندرســت

 هاییتوســط شرکت یتندرســت یمایســ
 سلامت یهامراقبت ستمیس یایپو نشیب -۴۶شکل 
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خواهد شد که با  و توسعه داده یانبن

ت متفاو یکنون هایاز شرکت یاریبس

ــو ــک یگرد یخواهند بود. از س  یپزش

P4 امکان ، هاینهبا کاهش هز تواندمی

ــک انتقال دانش ــ یپزش ــتمیس  و یس

ـــته را با هز هاییفنـاور  یاینهوابس

 در حال یبه کشــورها یینپا یاربســ

ـــعـه فراهم آورده و از ا رو به  ینتوس

ـــو ـــنعــت  یزهدموکرات یس کردن ص

  .گام بردارد یتندرست

ـــکل ینا اکنون باور در حال ش

 ییرتغ یک P4 یاست که پزشک گیری

 هایرا در مراقبت یمیپارادا یـادینبن

خواهد کرد. پرواضــی  یجادا، ســلامت

ا ب یمیپارادا ییرتغ یشــهاســت که هم

 توأم است. ینیبدب یک

 ییراتغت ینبتواند ا یستمیس یپزشـک ینکها برای

است که  نیاز کند خلق را در خدمات سـلامت یادینبن

ـــکان ینیبدب ـــلامت، پزش و  ارائه دهندگان خدمات س

ـــلامت با چالش هایینهپرداخـت کنندگان هز  هایس

ـــک هینــنهــاد یرو رد رو ـــامــل  P4 یکردن پزش )ش

، یخصــوصــ یمحفظ حر، یاخلاق، یاجتماع هایچالش

ــ، یمقررات، یو قانون یحقوق، یریپذ اداعتم ــیس  و یاس

آشــنا  یســتمیســ ییوهو با شــ یافته یوند( پیاقتصــاد

 .شوند

 همتایبی نشـــان دادن نقش یبرا یمدل عمل یک

P4 ییراتتغ یجــادا نیز و هــاچــالش ینبر ا یرگیدر چ 

 های بالینیی مراقبتهای ارائهها در پیوند با سیستمی بیولوژی بیماریچرخه - ۴۷تصویر 
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 هایانجام پروژه، سلامت هایسـودمند در سطی مراقبت

به شـــکل ، و جامع یرفراگ ایرشـــته یانم، یچند مرکز

ــاهن پ هایپروژه ــطی  یلوتپا یو انجام پروژه یش در س

منطقه اسـت تا نشان  یک یاو  یالتا، کشـور کوچک یک

 هاییستمبا س تواندمی P4 یشـود که چگونه پزشک داده

   د.ساز چار تحولد را آنها گار شده وساز مراقبت سلامت

 تمییسس یولوژیب یتوانست هم اکنون، مثال برای

ـــگاه لوگزامبورگ یبـا همکار یکـاآمر  یکطرح ، دانش

 یعصب یوندژنراس هاییماریمشـارکت را با تمرکز بر ب

ــونپارک یماریو ب ــت که به عنوان  یدهفراهم د ینس اس

 در قلب اروپا یستمیس یرشـد پزشک یمرکز یهسـته

 خواهد کرد. یفانقش ا

 P4 یپزشک یدر توسعه یمارانکه ب یاکرده و نقش برجسته یمسلامت را ترس یهامراقبت یستمشبکه که اجزاء بر هم کنش س یک - ۴4تصویر 
تا بتوان  آورندیامکان را فراهم م ینها ا. شبکهدهدیرا نشـان م رسـانندیبه انجام م دهندیمتصـویر که خودشـان  یاجتماع یهاتوسـط شـبکه

 غالب آمد.، دهدیم یرو یمعظ یهاداده یدر مجموعه( که Signal to Noiseبه صدا ) یامپ یبه مسئله، هاداده یسازو مدلدهی مانساز با
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ـــک ارانذگبنیـان  یرانتفاعیغ یادبن یک P4 یپزش

ـــت”تحـت عنوان  ـــک یتوانس  P4 یپزش
 یبا همکار“ ۲

 که اندنموده یستأس یواوها یالتیا یپزشک یدانشـکده

مرکز  ۶تا  ۱شــامل  یاشــبکه خلق به کمک آن هدد

وانند اســت تا بت یســتمیســ یولوژیب یتوو انســت ینیبال

شــده در  یطراح ینیو بال یجرا هاییشاآزم و هاآزمون

به  تیلوپا هایرا در پروژه یستمیسـ یولوژیب یتوانسـت

ــک  ینکنند. همچن یانرا نما P4 یکار برده و توان پزش

اه دانشگ یپزشک یبا دانشکده یکنزد یهمکار یکدر 

 یآموزش هایرا در برنامه یستمیاصول س، لوگزامبورگ

 یپزشک یومکنسـرسـ یک یتو در نها سـازندمی یادهپ

ـــرکـا فردگرا  یالملل ینو ب یامنطقه ینیبال یرا بـا ش

 .دهندمی شکل

 ،یلوتپا هایپروژه ینا یزآم یتاز انجام موفق پس

ـــ یجـادا یچگونگ ـــتمنظام تحول در س ، هامراقبت یس

 یالتیا یاو  یامنطقـه، یمل  یـاسمق یـکو در  طراحی

 .گرددمی یادهپ

ــا هــایپروژه یـنا اجـرای در  تواننــدمی یلوتپ

ــاز کردن تمام  یرو گنجاندن و درگ یمارانب یتوانمندس

                                                 
1 P4 Medicine Institute (P4 MI) 

. یندمؤثر آ ســلامت هایمراقبت یســتمســ هاینفعیه

ـــاخت یربه ز یازن یافتیره ینچن یبرقرار یبرا  هایس

ــب فناور ــت یانمرب یتترب، اطلاعات یمناس و  یتندرس

کارآمد  یخلق سکوها، ارائه دهندگان خدمات سـلامت

ـــگامیو پ یکپارچه هـایداده یـدو تول  یدر ابزارها یش

ـــت. از ا یلو تحل یهتجز و  یلوتپا هایپروژه رو یناس

 و یانمشتر، پزشــکان، یمارانالحا  ب یبرا، یشـاهن پ

 لآ یدها، خدمات سلامت یستمدست اندرکاران س یگرد

ســـلامت در  هاینفع یه ین. مشـــارکت اباشـــندمی

 هایشبکه”در قالب ، (P4) یستمیس یپزشک یچرخه

 در(“ یانمشتر یا) یمارانفعال شـده توسـط ب یاجتماع

ـــک یرشپذ ـــ P4 یو ادغام پزش ـــتمدر اندرون س  یس

 .کندمی یفاا ینقش اساس، سلامت هایمراقبت

 

دو چالش بزرگ  ؛اطلاعات یو فناور آموز 

 سلامت هایمراقبت یفرارو

، یمارانب، یانآموزش مشـــتر P4 یپزشـــک برای

شامل  یپزشک یجامعه ترِپزشـکان و اعضـاء گسترده

 یک سلامت هایمراقبت در صنعت یاصل هاینفعیه
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ــت. بد ــان ینچالش بزرگ اس  یک یقتاًآموزش حق س

 چالش ینبر ا یرگیچ یخواهد بود. برا یمچـالش عظ

 ردهایکارآمد توأمان با راهب یاجتماع هایبه شـــبکه

 بتداااســت. در  یازن کارآمد اطلاعات یفناور یآموزشــ

ــ ــنت یماردارند که همان ب یلاز افراد تما یاریبس  یس

ه که چ بگوید آنها باشـند و اجازه بدهند تا پزشک به

 یتوان پزشــک افراد از ینکه ا یهنگام بهتر اســت. ام ا

 یدر جهت بهبود ۲یشــده توســط مشــتر رانیشپ

 یریاب ناپذتنبه صورت اج، یابند یخود آگاه سلامت

. دشونمی یراسلامت را پذ هایمراقبت ینشکل نو ینا

به صـــورت  (ISB) یســـتمیســـ یولوژیب یتوانســـت

را جهت  یستمیس یولوژیب هایمدول یزیآم یتموفق

ــکن در دروس دب یولوژیگنجاندن ب ــتانمرزش  هایرس

 یهمسان هایز مدلیاست و هم اکنون ن توسـعه داده

ـــک یرا برا ـــت. آموزش  یطراح P4 یپزش نموده اس

. اســت یدیکل ینکته، یانو مشــتر یمارانزودهنگام ب

ـــبکه اندازیراه یگرجـالـب د ییـدها  یزیونیتلو یش

 با پوشـــش گســـترده اســـت که بتواند دانش یتجار

متوســط عرضــه  یینندهب یکرا در حد  P4 یپزشــک

                                                 
1 Consumer-Driven Medicine 

 ایهیمانند باز اهبردهاییکاربرد ر یگرد یایده. ایدنما

ــک یایانهرا ــول پزش ــت که بتوانند اص را به  P4 یاس

 خدمات سلامت یپزشـکان و اعضـاء جامعه، یمارانب

 .ارائه دهند

 یراب اطلاعات یفناور یدتول یچگونگ یگرد چالش

که بتواند به ابعاد  ایاست؛ به گونه سـلامتهای مراقبت

برآمده از  یمعظ یا یهو چند لا یاسچنـد مقهـای داده

به  توانمی را P4 یپزشک یانبپردازد. در پا P4 یپزشـک

ود نم یفتعر تنیده هم به “یهاشبکه یشـبکه”صـورت 

ــبکه ــبکه یافته یوندپ یکیژنت های)ش ، یکولمل هایبا ش

 هایا شبکهب یافته یوندپ، یسلول هایبا شبکه یافته یوندپ

ــبکه یافته یوندپ، یارگان افراد در جامعه که هر  هایبا ش

را  یفرده ب منحصـــر هاینگرش، هـایناز ا یـککـدام

 دی(. ما بادهندمی ارائه هایماریب هاییچیدگیپ یرامونپ

 هم در هایشـــبکه ینتمام ا یینهفرد را در متن و زم

 وانتمی است که یتنها راه ینا یراز، ییمدرک نما یدهتن

 هاییـامبـه پ ینو همچن ژنوم یجیتـالیبـه اطلاعـات د

 اثر اریکه بر فرد از منابع گوناگون بســ یمتنوع یطیمح

را  یمیعظ یتقاضا، یازن یننمود. ا یابیدسـت، گذارندمی
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( ITاطلاعات ) یفناور تارســـاخ یک یتوســـعـه یبرا

 ی. ســـاختار فناورکندمی یجادا ســـلامت هایمراقبت

ــلامت هایاطلاعات مراقبت ــازگارمند، جامع یدبا، س ، س

به بالا( و  یینمثال از پا برای) هاشـــده با داده رانیشپ

ــده با ب رانیشپ ــورت بن یولوژیش  یزن یادیبوده و به ص

تقاضا فراتر  ینا، باشد. احتمالاً داشـته 1متن بازسـاختار 

ــاز از توان هر ــت که  یمان واحدس  یجامع را برا ITاس

که در  ایکند؛ به گونه دهیسـلامت سامان هایمراقبت

را که  ناهمگن هایداده یهمه، یفراتر از مدارک پزشــک

و پخش و انتشار دهد.  یاست( گردآور P4 ی)قلب پزشک

 P4 یپزشـــک یازاســـت که مورد ن یزیهمان چ ینام ا ا

شــده به صــورت  یتهدامتن باز با  یافتِره یکاســت و 

 یندهســلامت آ هایمراقبت یرا برا IT تواندمی کارآمد

 ژرد هایینشاز ب یســتیبا گذار یند. در اســاز دگرگون

 ۱بهره جست. یزن یاجتماع هایبرآمده از قلب شبکه

 

 ( بر جامعهP4) یستمیس یپزشک اثر

را بر جامعه و  یمی( اثر عظP4) یستمیس پزشکی

                                                 
1 Open Source 
2 Hood L, Flores M. A personal view on systems medicine and the emergence of proactive P4 medicine: predictive, 

preventive, personalized and participatory. N Biotechnol 2012; 29: 613-24 

 خواهد گذاشت. سلامت هایمراقبت

را در  سلامت هایعملکرد مراقبت P4 ی/ پزشک۲

ـــ ـــاخت.  یریهر مس ـــویر تدگرگون خواهـد س  ۴۳ص

 هاییو فناور یناثرگـذار نو یاز راهبردهـا اییـدهچک

 ارائه، خلق خواهند شـــد یندهرا که در آ P4 یپزشـــک

 .دهدمی

 هایدارد که تمام شرکت ینبه ا یازن P4 ی/ پزشک۱

کســب و کار  هایطرح، ســلامت هایوابسـته به مراقبت

 ییسبازنو یندهآ یاندر سال یاو  یندهسال آ ۰۲خود را در 

به  رو ینکنند و از ا ینچن توانندنمی یاری. بســـیندنمـا

 یدر حال ینخواهند شد؛ ا یلتبد یصنعت یناسـورهایدا

 یبرا یریچشمگ یاربس یاقتصاد هایاسـت که فرصـت

و  هایازمندیکه به ن ینینو هایشــدن شــرکت یدارپد

 وجود دارد.، چشم دوخته باشند P4 یپزشک هایفرصت

 هایینهبر هز P4 یپزشـــک، یندهدر آ ی/ در زمان۴

 یقتو در حق یافته یرگیچ سلامت هایمراقبت یخزنده

 توانمی که دهدمی کاهش ایرا به گونه هـاینـههز ینا

و  در حال توسعه انتقال داده یرا به کشورها P4 یپزشک
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گام  ســلامت هایمراقبت نکرد یزهرو در دموکرات یناز ا

ــت؛ ــو  برداش ــال پ یریتص ــور آن  یشکه تا پنج س تص

زودرس و  تشـــخیص از، انـدازهاپس یننـاممکن بود. ا

هر  یطبقه بند ها؛یمـاریدرمـان کـارآمـدتر ب ینبنـابرا

 هاییپت یربه ز( ینهس )مانند سـرطان ایعمده یماریب

 تواندمی که یســـتمیســـ یدر پزشـــک یگرد یعمـده

 بیماری یرتیپرا جهت ز “یانهفردگرا”کارآمد  هایدرمان

ــا ییتوانا ید؛نما یداهو یمارهر فرد ب ــناس  هایتنوع ییش

خطرناک  اییوهداروها به ش شوندمی که موجب یکیژنت

حــالــت را بــه نــام  ینشـــونــد )ا یزهمتــابول یمــاردر ب

 یننوع چن ۱۰از  یشو ب نــامنــدمی یکسفــارمــاکوژنوم

 یو اعتبار ســـنج ییتاکنون شـــناســـا یکیژنت یتنوع

 هایشــبکه”، با دارو مجدد یمهندســ توانایی ؛(اندشــده

دارو  یمنطق ینشجهت گز “یماریآشـوب زده شده با ب

آورد.های بیماری فراهم میبه مکانیسمنسبت  اساسیو ی نوین یهابینش، های سیستمیرهیافت 

های کنش پذیر های ژنژنوم انسانی از طریق واریان(actionable variant genes) ،ی ساز شیوه ای را جهت بهینه
 سازد.سلامت انسان و پرداختن به بیماری فراهم می

ارزیابی سمی ت دارویی، های تشخیصی بیماریخون نقش یک پنجره را در سلامت و بیماری خواهد داشت. تست،  
 های دیگر از طریق بررسی خون انجام خواهد پذیرفت.ارزیابی تندرستی و بسیاری از چندگانه

امکان پذیر ، ترها و کشف داروهای مناسبی شرایط بیماریساز ها برای همسانها به زیر تیپدسته بندی بیماری
 شود.می

گردد.ری امکان پذیر میی ارگانی در یک بیماارزیابی پاسخ چندگانه 

های آشوب زاده با بیماری و برگشت به حالت رهیافت نوین به سوی کشف هدفمند دارویی. مهندسی مجدد شبکه
 طبیعی با داروها

هم های خود بیماری را فرای درمانساز فرصت تمرکز بر تندرستی و بهینه، دیجیتال کردن پارامترهای انسانی هر فرد
تواند در خلق مقیاس می (Predictive medicine)ی آینده یافت طب پیش گویی کنندهآورده و کنکاش جهت 

 ی سلامت مؤثر واقع شود.ساز جهت ارزیابی و بهینه (metrics)ها گیری اندازه

 .داردیم عرضه سلامت یهامراقبت و یپزشک دانش به P4 یپزشک که یاصول یهافرصت از یا دهیچک - ۴۳تصویر 
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بر  ندهیفزا یدتأک یشــتر؛توان ب کمتر و یینههز یبر پایه

ــت یرو ــرفتپ یداریهر فرد؛ و پد یبرا یتندرس  هاییش

 یی. تواناآیندمی حاصل، مدرن یتکان دهنده در پزشــک

 هایکاربرد سلول، انپرداختن مؤثر به سرط یبرا یندهفزا

 هاییافتره یزو ن یگزینجا هایجهـت درمـان یـادیبن

 هاییســمو درک مکان یپزشــک هاییصدر تشــخ یننو

 دهدمی اجازه را به افراد ین)که ا یریدرک پ، هایماریب

مؤثر خودشـان را به صورت  یزیکیو ف یتا سـلامت روح

ــالگ ۳۰و  4۰ هایدر دهه یعاد ــترش  ینهبه یس و گس

( یکروبیم یتمثـال جمع ی)برا ۲درک متـاژنوم، دهنـد(

درک  یداریپد یتســطوح بدن و در نها دیگر و هاروده

ــ ــب یونژرد از دژنراس در اجتناب از  تواندمی )که یعص

همچون  هایییمـاریب یو اجتمـاع یفرد هـاییتراژد

 ینشـــامل ا، (یندمؤثر آ ینســـونو پارک یمرآلزا یماریب

   هستند. هایشرفتپ

 یداریپد راندنیشبه پ یقاز طر P4 ی/ پزشـــک۳

ـــبات هـاییـکو تکن یننو هـاییفنـاور در  یمحـاس

ود خ”گام اســت. مفهوم یشــپ یکردن پزشــک یجیتالید

را فراهم خواهد آورد که هر فرد  هاییداده “۱شده یکم 

                                                 
1 Metagenome 
2 Quantified Self 

. سازدمی خودش توانمند سـلامت سـازیینهبه یرا برا

 خواهدرا فراهم  هاییداده، یشدن پزشک یجیتالید ینا

 هایتا مراقبت سازدمی را توانمند P4 یآورد که پزشک

شده  رانیشپ یاجتماع هایشبکه” یقرا از طر سلامت

 یشدن پزشک یجیتالد. دساز متحول “یتوسـط مشتر

، “هر فرد یبرا بزرگ هایمجموعه داده” یدتول یقاز طر

است و  P4 یپزشک یدگرگون کننده یاز منظرها یکی

ـــکل تواندمی گـذرگـاه هر کس یناز ا و  یسنف یبه ش

ــ ــت، یقدق یاربس ــخ یتندرس ــب برا هایو پاس  یمناس

 .یدنما یکرتراشیآمده را پ یدپد هاییماریب

 یکردن پزشــک یجیتالیکه از د یگرمهم د کارکرد

آن اســـت که خلق  خیزدیم بر P4 یدر قالب پزشـــک

ـــورت باور یفرد هـایداده  ارزان تمام ینکردن بـه ص

ـــودمی  ژنوم یابی توالی یینههز یناول، مثال ی)برا ش

ـــان  یینهدلار بود و امروزه هز یلیاردم یکحدود  یانس

ـــال آ ـــت و در چنــد س ، ینــدهآن چنــد هزار دلار اس

خواهــد  ینــهدلار هز ۲۰۰احتمــالاً  ژنوم ییــاب توالی

و روند کاهش  یجیتالد هاییفناور رو ینداشــت(؛ از ا

ـــ بر آنها هایینههز ییابنده  یخزنده یربرگشـــت س
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خواهد  یریاثر چشــمگ، ســلامت هایمراقبت یصــعود

  داشت.

ـــکـ۱  یرا برا ایینــدهثـروت فـزا P4 ی/ پـزش

 هاییجوامع و ملت، از سلامت هایمراقبت هاییستمس

کاهش خلق خواهد نمود. ، کنندمی که از آن اســتفاده

همچنین . یمشــد یادآوررا  خدمات ســلامت هایینههز

از  P4 یپزشک از دانش یاریبس یاقتصـاد هایفرصـت

                                                 
1 Wellness Industry 

سلامت خلق خواهند شد.  صنعت یسازدگرگون یقطر

ـــودمی بینی پیش ینبر ا افزون  ۲۱تا  ۲۰ ی که ط ش

ــال ــت یک، س ــنعت تندرس  یدارپد، علم یبر پایه ۲یص

ـــنعت  آن یانـدازه، یخواهـد آمـد کـه در زمـان از ص

 یقت. در حقیافتخواهد  یفزون ســـلامت هایمراقبت

ــک ــتره یک P4 یپزش ــت یگس ــته از فرص  هایانباش

 است. یاقتصاد

 ریرواگیغ یهایماریب رخداد از یریشگیپ جهت در فرد و جامعه سطی در P4 یپزشک یساز ادهیپ یهایسودمند - ۳۰تصویر 
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ــتر یمار/ ب۶ ــبکه یقاز طر (ی)مش ، یاجتماع هایش

محافظه  یل. به دلراندمی یشرا به پ P4 یپزشک یداریپد

ــ یکار خبرگان ، پزشــکان، یککراتوبور هاییســتمو س

از توان ، خدمات ســلامت و صــنعت ســلامت هایمراقبت

، “یمارانشـده توسط ب رانیشبه پ یاجتماع هایشـبکه”

ــ تغییر یجاددر ا ــتمدر س ــلامت هایاقبتمر یس عقب  س

 یرویممکن است تنها ن یمارانب یقتخواهند ماند. در حق

ــ یقیحق ییراتتوانا در تغ رانیشپ ــتمس  یهامراقبت یس

به  ۲یواکنش یمایرا از س یباشند تا پزشک یسلامت کنون

 ۳و۴.سو  دهند P4 یپزشک ۱یگراکنش یمایس

 

 رانیشپ یروین یک: 2یمشللارکت پزشللکی

 سلامت هایانقلاب در مراقبت یجادا یبرا

( بر دو هدد P4) یستمیسـ یپزشـک سـازیپیاده

 یپزشـــک یکیتکن یمنظرها اســـتوار اســـت: نخســـت

 یابزارها، هایفناور، )شـــامـل راهبردهـا یســـتمیســـ

                                                 
1 Passive 
2 Proactive 
3 Hood L, Balling R, Auffray C. Revolutionizing medicine in the 21st century through systems approaches. Biotechnol J 

2012; 7: 992-1001. 
4 Hood L, Flores M. A personal view on systems medicine and the emergence of proactive P4 medicine: predictive, 

preventive, personalized and participatory. N Biotechnol 2012; 29: 613-24. 
5 Participatory Medicine 

د تا بتوانن یابندتوســـعه  ایبـه گونه یـد( بـایتیـکآنـال

کرده تــا  یــلو تحل یــهو تجز یــدرا تول بزرگ هــایداده

گردد.  ارآشـــک یمارهر فرد ب برای هاشـــبکه ینامیکد

ــورت به هاچالش ینا یکیتکن هایحل راه  کارآمدی ص

 هایچالش هدد ینهســـتند. دوم یشـــرفتدر حال پ

 ییچاره گشــا یســتیاســت که با P4 یپزشــک یاجتماع

 یرشجهت پذ یمانع بزرگ، یدوم هایچالش ینشوند. ا

هستند.  سلامت هایمراقبت هاییستمدر س P4 یپزشک

 :باشندمی یرشکل ز تبه هش یاجتماع هایچالش ینا

ـــش۲ ـــکـار هـای/ پرس  یمنظرها یرامونپ یآش

ــانـون، یاخـلاقـ  یمحفظ حر، یتیامن، یاجتمــاع، یق

 یبرا P4 یاقتصاد پزشک یو مقررات یاستیس، یخصوص

 .وجود دارد یمارافراد ب

ــحرانگ۱ ــش س ــت که چه  یز/ پرس ــوار آن اس و دش

منظور نمود. به  “یمشـــارکت” یفدر تعر یدرا با یکســـان

ــکار ــوند؛ ز یســتیبا “یمارانب” صــورت آش  ایرگنجانده ش
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ه هســتند که ب یمارانیب“ فردگرا” یپزشــک یمرکز ییدها

 خود را به دســـت کنترل ســـلامت اییندهصـــورت فزا

ــا براگیرنــدمی در انــدرون  P4 یپزشـــک ینکــها ی. ام 

ان پزشک یدبا مراقبت سلامت گنجانده شود هاییسـتمسـ

 تمیساعضاء س یگرد، سلامت هایکارکنان مراقبت یگرو د

مراقبـت ســـلامـت )پرداخـت کنندگان و ارائه دهندگان 

 سازییادهو پ یاســتکه با ســ یکسـان، (خدمات سـلامت

 یرکه درگ یو کار دارند و کسان سـلامت سـر هایمراقبت

 یزهســـتند ن یعموم یآموزان و جـامعـه دانشآموزش 

شرکت کنندگان در  ینا یلحاظ شـوند. گرد آوردن همه

 است. یمچالش عظ یکخود  P4 یچتر پزشک یرز

شرکت کنندگان  ینا یگرد آوردن همه یت/ در نها۴

 آموزش یستمدر س ییربه تغ یازن P4 یچتر پزشـک یردر ز

ام ا چگونه درک  یگرد یدارد. به زبان یو بازخورد مشـــتر

شرکت کنندگان  یجهت همه P4 یرا از پزشک یمناسـب

و چگونه ما به  یمارائه ده مراقبت از سلامت یسـتمدر سـ

خدمات و  ینتدو برای را آنها بازخورد صـــورت نظام وار

 آوریم؟به دست  یننو یمحصولات تندرست

ــت ابزارها یمعظ هایچالش این  IT یرا با کاربس

ـــورت  یندروس آزاد آنلا یمانند برقرار یرومنـدن به ص

 P4 یرا دگرگون ساخته و پزشک یانبوه که آموزش عال

، دهدمی از افراد قرار یشـــتریرا در دســـترس تعداد ب

 اطلاعات یفناور یقـتنمود. در حق یـاروییرو توانمی

آموزش  هاییوهش یدبا، دهینآ سلامت هایمراقبت یبرا

 را ارائه دهد. یهمگان

ــرور یار/ بســ۳ را در مورد  یماراناســت که ب یض

 هاداده ینکه چگونه ا یم؛آموزش ده هایشانارزش داده

 هاآن را بدون صدمه به یپزشک یســتز دانش توانندمی

اوم مد یتوسعه در یدیکل ینکته یکدهند.  پیشرفت

هر  هایاز داده یمستمر در ابر یکاو داده، P4 یپزشک

امکان ، یافتره ینا یرا. زتاسـ انسـان یلیاردهافرد از م

ـــرفـتپ ـــتـاب در درک مـا از یش  هاییچیدگیپ پرش

ـــت هایماریب ـــورت یو تندرس  یرا فراهم آورده و به ص

 یار. بســدهدمی ییررا تغ ســلامت هایمراقبت، شــگرد

 “یکاو داده” یبرا یماریهر ب هایاست که داده یضرور

رس در دست “یندهآ یکننده پیشگویی یپزشک”و جهت 

ــگیردقرار  ــت. س  هاییتهکم یمحدود کننده هاییاس

در دسترس قرار دادن  یاستبا س باید هااخلا  دانشگاه

ـــلامـت برای هـاآزاد داده  یمبا حفظ حر، خبرگـان س

شود. یگزینجا افراد یخصوص
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 .دهدیمتصویر  رییتغ را سلامت یهامراقبت، یستمیس یپزشک چگونه -۱جدول 

  

   های سلامتپیامد مراقبت پزشکی سیستمی

های آشــوب زده با شــبکه های اســاســی به دینامیکنگرش

ـــیـــمـــاری ( در perturbed networks-Disease) ب

 .کندهای مدل فراهم میارگانیسم

د را برای هر فر درمان و پیشگیری، تشـخیص، های مکانیسـتیکنگرش

 .سازدبیمار امکان پذیر می

ـــگـام در  هــای بوده و ژن خـانوادگی ژنوم یـابی توالیپیش

 .نمایدرا به صورت ارزان و کارآمد شناسایی می بیماری

و محصولات ژنی حساس دارویی را شناسایی کرده  تندرسـتی ،بیماری

ـــتـر از  ــا بـیش  تـنوع ژنی کنش پــذیر  ۴۰۰و افـرادی کــه یــک ی

(sctionable gene varianta ) دهد.مورد شناسایی قرار میرا دارند 

ـــلامترا به پنجره خون  و بیماری ای جهت افترا  میان س

 .کندتبدیل می

 ارزیابی مسمومیت دارویی و سلامت؛، هاهای تشـخیصی بیماریتسـت

ـــرطـان ـــترس پس از تروما ، ریه برای مثـال س ، (PTSD)بیماری اس

 توکسیستی کبد و هپاتیت 

 مؤثر برای هر زیرتیپ یبرای گزینش داروهای ویژه های مشخصتیپها به زیرته بندی بیماریدس

، ی داروییهای ناخواســـتهواکنش - دســـته بندی بیماران

ــمی ژنتعدیل کننده  لابرای مث ،های بیماریها به مکانیس

های واریانت که ژن، بیماری زودرس و دیررس هانتینگتون

 دهند.ها افزایش میحساسیت به جیوه را در بچه

 های مناسبسته بندی کردن بیماران برای درماند

 ی بیماریارگانی جهت مطالعه امکان رهیافت چند
فرد و چگونه یک بیماری منفرد بر  بیماری ی پیچیدگیســـاز آشـــکار

 گذارد.اثر می چندین ارگان

های محاســـبه گرایانه جهت پیشـــگامی در دوباره رهیافت

 و کشف هدد دارو )(drug reuse استفاده کردن دارو

طبیعی  روند به سوی ده با بیماریهای آشوب زشبکه مهندسـی مجدد

ی تند و ارزان داورهایی با داروها و دوباره هدفمند کردن داروها. توسعه

ها در شبکه perturbed)-(disease با بیماری که از ایجاد آشوب زدگی

 کنند.جلوگیری می

 در آینده است. P4یک پیش ران برای پزشکی  تندرستی تمرکز بر تندرستی

بزرگ مقیاس و چند متغیری  های بالینیبا خلق کارآزمایی

امکـان آنـالیز طولی بیمار و یا حالات ، مـاننـد فرامینگهـام

 نماید.را فراهم می تندرستی

در  بیماریهای های ژرفی را نسبت به مکانیسمنگرش، چنین مطالعاتی

ـــخیص و مراحـل اولیـه فراهم آورده و رهیافت های نوینی را جهت تش

 .خواهند نموددرمان عرضه 
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 یمارفعال شـده توسط ب یاجتماع هایشـبکه/ ”۱

، را در شرکت دادن فعالان یمهم هاینقش(“ ی)مشتر

ـــتره ـــک یدر گس  . هم اکنونکنندمی یفاا P4 یپزش

 یدگرگون یجادوجود دارند که در حال ا شــبکه ینچند

ـــک ـــلامـت یدر پزش ـــتند. برا و س افراد  مثال یهس

سراسر  درکه هم اکنون  “شـده یخودکم ” هایشـبکه

ــده یکاآمر یمتحده یالاتا ــترده ش  ابزارهای از، اندگس

، زنخود )و یزیکیف یسنجش پارامترها یبرا یجیتالید

ـــربـان ـــترس و غ، خواب یفیتک، تنفس، ض ( و یرهاس

 سلامت خودشان استفاده سازیبهینه جهت آنها کاربرد

ـــبکه ین. همچنکنندمی نگر  یماریب یاجتماع هایش

، ۲ینهس اتحاد ســرطان، PatientsLikeMeمثال  ی)برا

( وجود دارنـد که هم یلومـام یتیـلپژوهش مـال یـادبن

را  نییبال هایییانجام کارآزما یدر چگونگ ییراکنون تغ

 اند.آغاز کرده

ـــبکـه این ـــان یاجتماع هایش که  دهندمی نش

ـــلامــت هــایمراقبــت ـــت س از  تواننــدمی یو تنــدرس

. ندینما یلم هاخانه یو حت یادبن یبه سو هایمارستانب

ـــک ییعدم تمرکز زدا ینچن منظر مهم در  یک، یپزش

                                                 
1 Breast Cancer Allia 

 تمرکز دارد. یاست که بر تندرست P4 یپزشک یداریپد

ــت که  ین/ باور بر ا۶ ــبکه”اس فعال  یاجتماع هایش

هســـتند که  یروهایین ترینیاز قو یکی “یمارشـــده بـا ب

حرکت ، یماران. برانندمی یشرا به پ P4 یپزشـــک یرشپذ

 دانش و اندشـــده یتترب یراًکه اخ یپزشـــکان یبـه ســـو

ــک یینو و راهبردها یهافناوری  را متحول یکه کاربرد پزش

پرسـش چالش آور آن است  یک .اندمودهآغاز ن، سـازندمی

را  “یمارفعال شده توسط ب یاجتماع هایشبکه”که چگونه 

ا ر مراقبت از سلامت هاییستمخلق نمود که س ایبه گونه

 .یندنما یختهبرانگ P4 یپزشک یرشپذ یبرا

، P4 یپزشک ی/ پرواضـی است که منظر مشارکت۷

 یروزآمد و با کلاس برتر برا اطلاعات یبه فناور یاربس

ـــازییکپارچهو  یریتمـد  یداده یلیاردم هایلیونم س

ـــتگ یفرد ـــک یگردارد. بـه زبان د یبس  به P4 یپزش

 در و هاداده ســازییکپارچه، یداده کاو، یزیآم هم در

ـــگوییکه  یمارهر ب یبرا هاییمدل یدتول یتنهـا  پیش

 نیوابسته است. افزون بر ا، باشند یرکننده و کارکرد پذ

 یبخش سوم قابل اعتماد یکاست که  یضرور یاربسـ

و روزآمد  یقاطلاعات دق یوجود داشـته باشــد که حاو
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 باشــد. اغلب اوقات P4 یو پزشـک یسـتمیسـ یپزشـک

ــت یمارانب ــت ینترنتکه از ا یبا اطلاعات نادرس  به دس

وجود  رو ین. از اآیندمی نزد پزشــکان خود اند بهآورده

ان پزشک، یمارانب یبرا یمنبع قابل اعتماد اطلاعات یک

 .شودمی حس یبه خوب سلامت هایو کارکنان مراقبت

ـــت که اگر اطلاعات از داده4 ـــکـار اس  های/ آش

 ســازیینهبه صــورت کارآمد جهت به یســتیبا یمارانب

ه ب، به کار برده شــوند بیماری کاهش و آنها یتندرســت

 هر فرد برای هاداده یزآنال یبرا، قابل اعتماد یمفســـر

 است. یازمندن

 هایبه وجود خبرگان مراقبت، آینده اندازچشم در

 یستمیس یپزشــک ینولوژی)که در ترم یدجد سـلامت

ـــت هـایمربی” را آنهـا ـــلامت یتندرس  “و مراقبت س

ــت. ا یازن (نامندمی هر فرد  هایخبرگان در داده یناس

 ئهارا یاشیوه به را هاداده ینو سپس ا یسـتهنگر یمارب

 نهاآ به استفاده از یمارانب یکننده یقکه تشو دهندمی

 .است شاندر سلامت بهبودی جهت

ـــبکه”وجود  یفراگرد کل یک در  یمارانب هایش

 یروهایاز ن یکی(“ ی)مشــتر یماررانده شــده توســط ب

نظام  در یادینبن ییراتتغ یجادا یبرا یرومندن رانیشپ

که عنصــر  بینیممی رو یناســت و از ا یکنون ســلامت

ـــارکت ـــر تحول برانگ، مش ـــ یزاز عناص ـــتمدر س  یس

 .شودمی محسوب سلامت هایمراقبت

 

در  خدمات سلامت یستمو سل P4 پزشلکی

 در حال توسعه یکشورها

ــک یانبن ــ یپزش ــتمیس ــگوییکه  یس ، کننده پیش

، ( استP4) یانهفردگرا و مشـارکت جو، کننده یشـگیریپ

اء از اجز عملکرد خود یو برا باشدمی یستمیسـ بیولوژی

ــ ــتمگوناگون س ــلامت هایمراقبت یس . جویدمی بهره س

ــک ــط خود ب یماریب یامدهایپ، P4 یپزش  یمارانکه توس

 یردرگ یو خصوص یدولت هایمانساز و شـوندمی گزارش

. افزون بر گیردیدر برم یزرا ن خدمات سلامت یریتدر مد

 یولوژییزپاتوف یسازمدل، یکسو ژنوم یستمیس یولوژیب

 ردارییربتصو، بالینی - یکاربرد یینهزم یکدر  هایماریب

 هســتند که یدیاز اجزاء کل، یســتیز هایو بانک یملکول

 نیرا تضــم یســتمیســ یپزشــک یزآم یتموفق یتوســعه

 یکه قلب تپنده ایرشـــتـه یـانتلاش م ین. اکننـدمی

ام از دانشمندان از تم ایاست به شبکه یستمیس یپزشک

و  ینیبال یتجربه به فرده ب منحصــر توجه با، هارشــته

 ییشـــرفتهپ یبر رفتارها یمبتن یشـــرفتهپ هایآموزش

 یچشــم انداز ینچن ســازییادهپ یدارد. برا یازن اطلاعات



 

121 

 یکر د یدو دانشگاه با بخش صنعت، یستمیس زشکیاز پ

 ریبه منابع باز و دسترس پذ یبا دسترس، منسجم یفضـا

 یکشف داروها ینددر فرا یرقابت یشفاز پ یک در، هاداده

 یعدب یروند به توســـعه ینکار کنند. ا یکدیگربا  یدجد

و  یصـــیکارآمدتر تشـــخ هاییافتو ره یفکر یتمـالک

 یراه توســعه ینقشــه ینخواهد شــد. چن یمنته یدرمان

دارد  یازبه آن ن (P4) یستمیس یکه پزشک یعلم و فناور

 یکشورها سلامت هایمراقبت هاییتفراتر از اولو یاربسـ

 از محروم آنها یتجمع یتدر حال توســعه اســت که اکثر

تند هس یو بهداشت یپزشک هایمراقبت قبول قابل سـطی

و  یعفون هایبیماری با مبارزه آنها هایچالش ینو مهمتر

 زیبه آب سالم ن یاسـت که با عدم دسـترســ یهسـوء تغذ

 .گرددمی یدتشد

 هایینههز نـه چنـدان دور ایینـدهچنـد در آ هر

و  یافتکاهش خواهند  یاربس P4 یخدمات پزشک یدتول

به  P4 یوابســته به پزشــک یشــرفتهپ هاییانتقال فناور

 شودمی یردر حال توسعه و جنوب امکان پذ یکشـورها

 یستمیس یپزشــک یزاسـیوندموکرات ییو شـاهد رخنما

 نیز حال توسـعه در یرهبران کشـورها یبود ول یمخواه

                                                 
1 Auffray C, Chen Z, Hood L. systems medicine: the future of medical genomics and healthcare. Genome Med 2009; 1: 2. 
2 Hood L, Auffray C. Participatory medicine: a driving force for revolutionizing healthcare. Genome Med 2013; 5: 110. 

 یو پزشــک یکپارچه یســتمیســ یولوژیبه ب بایســتمی

ــ ــتمیس ــکP4) یس  یکه به ارائه ینینو ی( و مراکز پزش

ــلامت ــک یبر پایه خدمات س ــ یپزش ــتمیس  ارائه یس

 هایمراکز را با مراکز مراقبت یننظر کرده و ا دهنـدمی

 هیافتتوسعه  یدر کشورها یستمیسـ یپزشـک سـلامت

ــبکه بادهند و  یوندپ ــاز ش  که مراکز یندتلاش نما، یس

خود را در قلب  یستمیس یپزشـک سـلامت هایمراقبت

 خود یِجار ترِیخدمات ســـلامت ضـــرور یرســـاختز

ب در قل ینمراکز نو ینا یدگیتن هم در ینبگنجـاننـد. ا

 یدسترس تواندمی، خدمات سـلامت یسـنت هایشـبکه

 راهمف تریشــرفتهو پ یچیدهپ یهایبلافاصــله را به فناور

و توان  کشـــورها از دانش ینتا ا دهدمی آورده و اجـازه

ز مراک ین. چنیندبهره جو یافتهتوسعه  یکشـورها یعلم

خود را در قلب  یکه مراحل تکامل یســتمیســ یپزشــک

را  یراه، کنندمی یخدمات سلامت ط یسـنت یشـبکه

به سطی قابل قبول خدمات سلامت باز  یجهت دسترس

 یکشورها یانم یندهگشـوده و موجب کاهش شکاد فزا

ــعه  ــورها یافتهتوس ــعه یو کش  یدر ارائه، در حال توس

 ۱و۲خواهند شد.، خدمات سلامت



 

 فصل هفتم

 (یستمیس ی)پزشک یندهآ یپزشکهای ساختیرز

 یکاو آمر یرانا سلامت یعلمهای در نقشه
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ـــک اکنون هم ـــت که  یدر گـذار انقلاب یپزش اس

ـــلامت هایو مراقبت یتماه را از حالت واکنش به  س

 و س آنها یشـگیریو پ یشـگوییپ یبه سـو، هایماریب

که  یآن است که هنگام یبه معنا واکنشی. داد خواهد

ـــودمی یدارپـد یمـاریب ـــک دانش، ش به کنش  یپزش

)مانند  ریفناو هاییشـــرفت. ام ا پشـــودمی یختهبرانگ

 یم)مفــاه یــکمبــاحــو تئور، (یکساوم هــاییفنــاور

 لوژییو)ب یممفاه یز( و نیچیدهپ هایسیستم و هاشبکه

، اندداده یگذشته رو یدهه ی ( که حداقل طیستمیس

 “یستمیس یپزشـک” یبه سـو پزشـکی انتقال موجب

 یماریاست نه ب آن سلامت یمرکز یهسته که اندشده

مبارزه با ”و نه “ ســلامت شــتنگهدا” یگرو به زبان د

 (.۲) “یماریب

                                                 
1 High-Throughput 
2 Nuclear Magnetic Resonance 

 یابی توالیجهت  ۲بالا یاتیبا توان عمل هایفناوری

DNA ــالـ  و هــاپروتئوم، هــایپتومتـرانس کر یـزو آن

وع و تن، ساختار یسازآشکار یرا برا بنیانی، هامتابولوم

 یبیمار و سلامت با آنها و ارتباط یانسـان عملکرد ژنوم

امکان ، DNA یابی توالی یبالا کارایی .اندفراهم آورده

 هایکریپتوم ترانس و هااز ژنوم یمیعظ یرمقاد یزآنـال

 هایپروتئوم و هامتابولوم یمفرد را فراهم آورده و ترســ

ـــورت کامل، مرجع ـــ یریبا به کارگ بـه ص  هاییوهش

ــال ــــاسقــدرتمنــد  یتیــکآن ، یکرومــاتوگراف بر اس

از  .اندشده یرامکان پذ NMR ۱و  یجرم یاسپکترومتر

 یهو توسع یاضیاتیو ر یمحاسبات رهایابزا، یگرد یسو

 هایشبکه یساز)جهت آشکار یسـتمیسـ هاییافتره

ـــ یو عملکرد یمیتنظ ـــتمرفتار س  یولوژیکب هاییس
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 .اند( فراهم شدهیچیدهپ

 یشناسو روش یمفهوم یبه توسعه، ینبر ا افزون

ـــازییکپـارچه یابزارهـا برا ینا  هایداده هایگونه س

 یزمان هایمان و مقطعساز متنوع در سـطوح چندگانه

                                                 
1 High-Throughput 
2 Disease-Perturbed Networks 

ـــان هاییژگی)که از و ـــد و نمو انس و  یزیولوژیف، رش

ـــت( ن یمـاریب ـــت ) یازن یزاس  ینا ی(. مجموعه۱اس

ـــعــه ییراتتغ در  یو فنــاور لمع یو رونــدهــا در توس

ـــتره ـــک یگس ـــده یپزش  دوران” که انـدموجـب ش

 یراخ هاییشرفتپ بر اساسکه  “یپزشـک پسـاژنومیک

ـــبات هاییدر فناور  یاتیبا توان عمل یو تجرب یمحاس

 ولوژییاز ب یاینهبود با در برگرفتن زم یافتهرشد ، ۲بالا

 یییماکه )س یستمیس یپزشـک یبه سـو، یسـتمیسـ

 (.۴-۱کند ) یلم، دارد( ترجامع

واهد خ “یستمیس یپزشک” یندهآ یپزشک رو ینا از

 یرگیچ هایماریب هاییچیـدگیبر پ توانـدمی بود کـه

آشــوب زده با  هایشــبکه یریو هدد گ یزو با آنال یافته

  (.۷و ۶دهد ) یدرا نو یننو یداروها ۱یماریب

ــاس ــک یمفهوم یتئور بر اس ــ یپزش ــتمیس ، یس

ــته از پ یماریب ــبکه” یامدبرخاس ــوب زده با  هایش آش

ـــت که از  یماریدچار ب در ارگـان “یمـاریب  یا یکاس

 یاریبه بســ یماریآشــوب زده با ب هایشــبکه یتعداد

ـــرفـت)بـا پ یگرد ـــرایمـاریب یش  ین. اکندمی یت( س

ــوب ــت ژنت یهاول یماریب هایآش )مانند  یکیممکن اس
 ژنوم سطی از کیژنوم یهاداده یفرآور یدگیچیپ - ۳۲تصـویر 

 پروتئوم تا
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( یعفون هاییســـم)مانند ارگان یطیمح یا و( هاجهش

 به هاشبکه ینرا که در ا یاطلاعات آشـوب ینباشـند. ا

 ییرتغ ینو ا داده ییرتغ شوندمی یانب دینامیک صورت

 یزیولوژیپاتوف تواندمی اطلاعات ینـامیکد یـاندر جر

ـــ یماریب را در  ینینو هاییافتنموده و ره یفرا توص

  (.4دهد ) ارائهو درمان  یصتشخ

ـــم انـداز به ب ینا در  مطالعات پاتوژنز، یماریچش

 مییستس یافتره یقاز طر که در سطی شبکه یماریب

را جهت  یبهتر یراهبردها توانندمی، پذیرندمی انجـام

ـــخ  ینهــدد قرار دادن ا یقاز طر، و درمــان یصتش

. بر یندعرضــه نما “یماریآشــوب زده با ب هایشــبکه”

پنج اصــل  توانمی چشــم انداز اســت که ینهم ییهپا

 متصور شد: یندهآ یرا در پزشک یادینبن

ــتن/ نگر۲ ــک یجهو در نت یولوژیبه ب یس به  یپزش

 یستمیس تفکر در یدیکل یگستره چهار - ۳۱تصویر 
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به  توانندمی دو دانش یناطلاعـات کـه ا صورت دانش

 .یندنما یفانقش ا ۲یچیدگیپ یسازآشکار یدعنوان کل

و راهبرد آن  یستمیس یولوژیب هاییرساخت/ ز۱

ـــه گانه” یعنی  یولوژی)کاربرد ب “یولوژیمقدس ب یس

ـــعــه رانیشپ یو فنــاور یفنــاور رانیشپـ  یتوس

کردن  یزهدموکرات، یارشته یانم فرهن ، (محاسـبات

                                                 
1 Complexity 

 حمایت مورد را هاداده یزآنال ابزارهای و هاداده یدتول

  .دهندمی قرار

و  جامع نگر، یســتمیســ یتجرب هاییافت/ ره۴

 هاییسمرا نسبت به مکان یژرف هایینشب، یکهولسـت

 و یصتشخ یرا به سـو ینینو هاییافتو ره هایماریب

ـــمد یزآنـال طریق از آنهـا درمـان  یندهایفرا ینـامیس

 های طب ی در دو تغییر پارادایمی واگشت گرایی و دانش سیستمیی درمانمقایسه - ۳۴تصویر 
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 .نمایندمی یرامکان پذ هایماریب

ـــت، یـدنوپـد هـایی/ فنـاور۳ به  یابیامکـان دس

 یرا فراهم آورده و اجازه ۲یمعظ یاسبـا مق هـایداده

 را خواهند داد. یمارب یاداده یفضا یدکشف ابعاد جد

امکان ، ســاز دگرگون یکننده یزآنال ی/ ابزارها۱

ـــکار نمودن م هر  یرا برا یانقطه یداده یلیاردهاآش

 یتندرست یمنظرها یمفرد فراهم خواهد کرد و به ترس

ـــکل، یمـاریو ب خواهند  یقفرا دق یاتبا جزئ یبـه ش

 (.۳پرداخت )

 تواندیم یستمیس یپزشک، پنج اصل ینکاربرد ا با

و  بزرگنمایی با، زدهشـده و آشوب یمارب هایبه شـبکه

 بر اساسبپردازد.  یملکول یاسدر حد مق یسازآشـکار

 یماریب هایبه شبکه یستنو نگر یسـتمیتفکر سـ ینا

ـــت که ـــ ینبه ا توانمی اس از  یاکه پاره یددرک رس

از تظاهر  پیش در توانمی را هایمـاریب یـدادهـایرو

 نموده و با چن  ییشناسا زودرس یصبا تشخ، یماریب

ـــبکه ۱یابر نقـاط گره یانـداز ـــوب زده با  هایش آش

 یو اقدامات درمان یصـــیبه شـــناخت تشـــخ، یماریب

                                                 
1 Large-Scale Data 
2 Nodal Points 
3 Targeted Proteomics 
4 Single-Cell Analysis 

 پرداخت.

 هابافت، یماریدچار ب هایارگان، یندهآ یپزشک در

 کیستمیس یابیارز یبرا اییعال هاینمونه، بیمار خون و

خواهند بود.  گوناگون یدر زمان و فضاها، یمارب یطشـرا

 ۴دفمنده یکپروتئوم، یپتومو ترانس کر ژنوم یابی توالی

، ینیپروتئ هاییپسچ، یجرم یاســـپکترومتر یقاز طر

 ییشـــناســـا هاییســـتمو ســـ ۳یتک ســـلول یزآنـال

 یکهستند که پزش ییهدفمند از ابزارها یدنوکلئوئیکاس

. زدپردامی به جستجو یمارب هایداده در آنها با یستمیس

هر فرد با ، یندهســال آ ۲۰اســت که احتمالاً در  ینچن

احاطه خواهد  ایهنقط یداده یلیاردهااز م یمجاز یابر

ــد. چالش کل ــازییکپارچه، یدیش  هایداده یپت ینا س

ــتگ یافت، متنوع اص و خ ینیبال فنوتیپ با آنها یهمبس

معنا دار جهت  یســـتیز یمارکرها هـایپـانـل ینتـدو

 یپزشک رو ین(. از ا۳خواهد بود ) ینیبال یکارها یتهدا

منحصر به  هاییو فناور یدیکل یراهبردها، یستمیسـ

دارا  هایماریب هاییچیدگیپ یجهت آشـکارسازخود را 

 است.



 

128 

 یندهآ یستمیسـ یپزشـک یدهرگز نبا منظر ینا با

نها ت یکژنوم یپزشک یرا. زیدنام “یکژنوم یپزشـک”را 

اســت که به  یســتمیســ یپزشــک یتمنظر از ماه یک

ــ ر . دپردازدمی یکنوکلئوئ یدهایاطلاعات نهفته در اس

جامع و  یدگاهد یک یســـتمیســـ یکه پزشـــک یحال

ـــت ـــت کـه از تمـام گونه یـکهولس  تاطلاعا هایاس

ـــتفـاده یولوژیـکب ، DNA ،RNA)مـانند  کنـدمی اس

 ،کوچــک هــایملکول، هــایــتمتــابول، هــاینپـروتـئ

 هایشـــبکه، افراد، هاارگان، هاســـلول، هاکنش هم بر

ــتز هاییامو پ یاجتماع  را آنها ( ویرونیب یطیمح یس

ـــازدمی یکپارچه ایگونه به کنش  هایکه به مدل س

 یلبدت یماریو ب سلامت یبرا ندهکن یشگوییو پ ۲یرپذ

به صــورت  یماریب یســازمدل، ین(. بنابرا۲۰) کندمی

ـــک یرنــاپـذ یــکبخش تفک یــک، ۱یکپـارچـه  یاز پزش

 (.۲۲خواهد بود ) یستمیس

                                                 
1 Actionable 
2 Integrative Disease Modeling 
3 Personalized 
4 Predictive 
5 Preventive 
6 Participatory 
7 Leroy E. Hood 
8 David J. Galas 

به  یستمیس هاییافتره ییهمگرا هر صورت در

ـــو، برتر هــاییفنــاور هــایـمــاریبـ و  ینگــاریرتص

 یاضیاتیو ر یمحاسبات یو ابزارها یننو هایگیریاندازه

د خواهد ش یندهآ یستمیس یموجب تولد پزشک، یدجد

 رهیبر فرد چ یماریاز آنکه منتظر شـــود که ب یشکه ب

 یمدل یندهآ الس ۲۰ یط، شـود تا واکنش نشـان دهد

ـــک ، ۴یانهفردگرا یـتمـاه یارائـه خواهـد داد کـه پزش

 ۶یانهو مشـارکت جو ۱یشـگیرانهپ، ۳یکنندگ یشـگوییپ

 خواهد “تراثر بخش - ینههز”خواهد داشت که نه تنها 

مرکز ت یبر تندرســت یزن یافزاینده صــورت به بلکه بود

 یارائه شــده از پزشــک یمدل مفهوم ین. اکردخواهد 

 ۷هود .یا یتوسط لرو شودمی یدهنام P4که  یستمیس

 (.۲۰) ارائه شده است 4گالاس .یج یویدو د

ــــاس بر ـــک یتئور اس  یمطــالعــه، P4 یپزش

توار اســ یادینبر ســه فرض بن یولوژیکب هاییچیدگیپ
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 است:

ـــت؛  یولوژیــک/ دو گونـه اطلاعـات ب۲ موجود اس

 نیرودر ب یطیو اطلاعات مح یجیتالید یاطلاعات ژنوم

 .نمایدمی یلرا تعد یجیتالیکه اطلاعات د از ژنوم

ــــت یولوژیــک/ اطلاعــات ب۱ و  یفرآور، برداش

 یولوژیکب هایو توسـط شبکه یدهگرد سـازییکپارچه

(RNA ،و هــاژن یکنترل هــایبخش، هــاینپـروتــئ 

 تیکه فعال یملکول هاییستم( به سکوچک هایملکول

 .یابندمی انتقال رسانندمی را به انجام یاتیح

سلسله مراتب چند  یکدر  یولوژیک/ اطلاعات ب۴

ـــیمق ــــامــل   1یــاس  ،هــاینپروتئ، DNA ،RNAش

، اهارگان، هابافت، یولوژیکب هایشبکه، هاکنش هم بر

 .شوندمی یگذارکد، هایاکولوژ نهایت در و افراد

بر هر سطی  یســتز یطدر نظر گرفت که مح باید

عات اطلا یافتاثر گذاشته و در یزسلسله مراتب ن یناز ا

 .نمایدمی یلتعد را از ژنوم یجیتالید

ــاس ــک یتئور بر اس  ۱۰تا  ۱ یدر ط، P4 یپزش

ن امکا، یو محاسبات فناورانه هاییشرفتپ یندهسـال آ

و  نییبال یکاربردها یبرا هایچیدگیپ یلو تحل یهتجز

                                                 
1 Multi - Scale Hierarchy 

ــلامت هایمراقبت یارائه را فراهم خواهد آورد. از  س

ر اساس آن ب یعنیفردگرا است؛  یندهآ یپزشک رو ینا

 یپیشگوی، خواهد بود ستوارهر فرد ا یکیاطلاعات ژنت

خواهند توانست خطر  یاطلاعات فرد یراکننده است ز

ـــ کنــد؛  یینرا در هر فرد تع هــایمــاریاز ب یبعض

ـــگیرانــهپ امکــان ، خطر ینتخم یراخواهــد بود ز یش

و  یزندگ ییوهشــ ییر)مانند تغ یلاکتیکاقدامات پروف

ــتن خطر وجود خواهد یاقدامات درمان یا ( جهت کاس

ـــت؛ در نهـا ـــارکت یـتداش در  یراز، خواهد بود یمش

 یمارانبه مشــارکت ب یشــگیرانهاز اقدامات پ یاریبســ

 (.۲خواهد بود ) یازن

 و هایماریب هایاز ناشناخته ییتلاش به رازگشـا 

 ییمادر س یماریو ب سلامت یمو ترس انسـان یولوژیب

شار ف یجادموجب ا، (یستمیس ی)پزشک یندهآ یپزشـک

شــده  یانقطه به آنها ســو  و هابر مطالعات و پژوهش

 بدطلمی را ینینو هاییفناور یشرفتاست که رشد و پ

ـــا ـــو یمارب یاادهد یتـا بتواننـد ابعـاد فض  یررا به تص

ـــاننـد. از ا  یرز هاییبه فناور توانمی یدگاهد ینبکش

 (:۲۱اشاره نمود )
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  ۲یخانوادگ ژنوم یابی توالی/ ۲

  ۱یکس/ پروتئوم۱

  ۴یکس/ متابولوم۴

 ۳یتک سلول یز/ آنال۳

 یملکول یربرداری/ تصو۱

 القاء شده  ۱پرتوان یادیبن هایسلول ی/ فناور۶

 انیبکه پشت یعلم و فناور، گذشتهی در دهه گرچه

ا از ر همتاییبی یبوده است رشد یستمیس یرشد پزشک

 یدیجد هاییشرفتهنوز به پ یاست ول نشـان داده خود

 است:  یازن به ظهور برسد P4 یپزشک ینکها یبرا

ســـاختار  یینتع یبرا هایییوهشـــ ی/ توســـعه۲

 ( یفرد هایژنوم یابی توالی) یفرد هایژنوم

 هاســـلول یزآنال، ۶یکروفلوئیدیکم هاییک/ تکن۱

 یملکول تصویربرداری و تک صورت به

 ییژهو ینپروتئ یو اعتبارســـنج یی/ شـــناســـا۴

 یملکول یمارکرها یگرو د micro RNA، ۷یارگان

                                                 
1 Family Genome Sequencing 
2 Proteomics 
3 Metabolomics 
4 Single Cell Analysis 
5 Pluripotent 
6 Microfluidic Techniques 
7 Organ-Specific Protein 

مانند  یدجد یو محاسبات یاضیاتیر هاییوه/ شـ۳

ــبکه ــوب یکه امکان مطالعه ینامیکد هایش  هایآش

را  یولوژیکب هایشــده توســط درمان در شــبکه یجادا

 .نمایندمی فراهم

بــه همــان  یزن یاعمــده ییراتتغ، ینبر ا افزون

ـــت کـه در آموزش ب یزانم ـــت  یمارانلازم اس و دس

 P4 یپزشــک یرامونپ، ســلامت هایاندرکاران مراقبت

 (.۲) یردانجام گ

، راهبردها یستمیس یپزشـک یفراگرد کل یک در

 را جهت یتیکیو آنال یمحاسبات هاییابزارها و توانمند

(. ۱) آوردمی انبوه اطلاعــات فراهم یــلو تحل یــهتجز

ـــک راهبردها و ابزارها را جهت مبارزه با  ینا P4 یپزش

 (.۲۱) بردمی به کار فرد یو حفظ تندرست هایماریب

ــک بی  یپرتوها، نه چندان دور هایدر ســال ش

بر کشور ما تابان خواهد شد و بر  یزن یستمیس یپزشک

 یریأثت یزن یرانا سلامت هایو مراقبت یپزشک یستمس
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را در کشــور  شــگرد خواهد گذاشــت و نظام ســلامت

 .متحول خواهد کرد

 ؛میداشته باش یافتدو ره توانیممی ما گذر ینا در

 نیا هاییشرفتبه دستاوردها و پ یبه صـورت کنشـ یا

 و تنها مصرد یمپاسخ ده یدر پزشـک یمیپارادا ییرتغ

 .میشو یمخود در خلق آن سه ینکها یاو  یمکننده باش

 یپزشــک پرشــتاب دانش یربودن در مســ ســهیم

 میستدر ســ یقیفرادق یبه سـاختارها یازن یسـتمیسـ

ــعه  یســتیدر کشــور دارد که با یعلم و فناور یتوس

ــه ــتره یعلم یچارچوب آن در نقش ــور در گس  یکش

 .یابدتبلور  سلامت

ــت که با نگر ینا هدد ــتار آن اس ــتننوش به  یس

 ابدیدر سلامت یکشور در گستره یعلم ینقشه یایزوا

 هایزیرساخت و هاچارچوب، راه ینقشه یندر ا یاکه آ

 یستمیس یپزشک ییو رشـد و شکوفا یتجل یلازم برا

 یو طراح بینی پیشنظام ســلامت کشــور  ییکرهدر پ

 است. یدهگرد

ــه، هدد ینبا هم از آن یشام ا پ   یعلم یبه نقش

ر مقام د یمتا بتوان نگریممی سلامت یدر گستره یکاآمر

 یموجود در نقشه هایچالش و هابه فرصـت، یسـهمقا

ـــلامت یدر حوزه یرانا یعلم  ین. بدیابیمب یآگاه س

 تمییسس یپزشک یمنظرها یلیتحل یمنظور از متدلوژ

 یبه سو یستمیس یولوژیب زا”شـده در کارگاه  ینتدو

ژوئن  ۲۳-۲۱) اروپا یســیونکم “یســتمیســ یپزشــک

در ســلامت  یبهبود، یکاســلامت آمر یمل  یادهدد بن - ۳۳تصــویر 
 یپزشکهای پژوهش یبر رو یگذار یهو سرما یتبا هدا یکامردم آمر
عهده داشته و به عنوان رابط ه بدانشمندان را  یتترب یادبن یناست. ا
 ،خانواده ها، با مردم یسلامت و پزشک یهگستر یاطلاعات علم یانم

ـــ کند. هدد یم یفانقش ا یمارانو ب لامتارائـه دهندگان خدمات س
در مورد  یددانش جد یساز آشکار، یپزشکهای در پژوهش یادبن ینا
ــا، یشــگیریپ ها یتو معلول هایماریو درمان ب یصتشــخ، ییشــناس

 است.
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 و تنگناها، هافرصت” ییجهت شـناسـا، (۴۲( ) ۱۰۲۰

 یعلم هایموجود در نقشه، “یفناور یتوسعه نیازهای

 .مکنیمی استفاده سلامت یدر گستره یرانو ا یکاآمر

 

 سلامت یدر گستره یکاآمر یعلم ینقشه

ـــلامــت یمل  بنیــاد بــه عنوان  (NIH) یکــاآمر س

ا ب، جهان یپزشک یستز هایمان پژوهشساز ینبزرگتر

                                                 
1 Elias A. Zerhouni 

ـــگر ۲۱۱۰ ـــاز پژوهش هزار  ۱۰۰از  یشو با ب یمـانس

ـــگر از  ـــمنـد و پژوهش ـــاز ۴۲۰۰دانش و  یمـان مل س

ـــعــه، یالـملل یـنبـ ــاکنون پرچم دار توس علوم  یت

 .بوده است یادر دن پزشکی - یستز

 یــاسدکتر ال ۱۰۰۱ می در مــاه ینکــهاز ا پس

را به دست  یکاآمر سـلامت یمل  یادبن یاسـتر ۲یزرحون

را بــه منظور  هــاییییاز گردهمــا ایمجموعــه، گرفــت

 کایآمر سلامت یمل  ادیبن یعلم یهنقش یساز ادهیپهای گروه - ۳۱تصویر 
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داد.  یبترت ۱۲قرن  یپزشک هایپژوهش ینقشه یمترس

ــود از ا ــش ینمقص ــت یافت، هاکوش عمده و  هایفرص

بود  یپزشک - یسـتز یقاتموجود در تحق هایشـکاد

ـــت یچکدامکـه ه ـــته به بن یتوهایاز انس  یمل  یادوابس

خود رأساً به آن بپردازند  توانستندنمی یکاسـلامت آمر

 ســلامت را طلب یمل  یادتلاش مســتقل بن یجهو در نت

 .(۲۳-۲۶) کردمی

ــرکت  هاییییگردهما یبا بروندادها همگام با ش

 یمل  یشناخته شده هایتن از برجسته ۴۰۰از  یشب

 ینقشه، دولت و مردم، صنعت، یکآکادم یهااز بخش

 ایهیتاولو یرا برا یچارچوب، سلامت یمل  یادبن یعلم

بر  یگذار یهفراهم آورده اســـت که ســـرما یادبن ینا

را  ینموده و چشـــم انداز شبخش پژوهش را ســـنج

 یپزشـــک هایو مؤثر پژوهش یندهزا یســامانه یبرا

 (NIH) کایآمر سلامت یمل  ادیبن یعلم یهنقش راهبرد - ۳۶تصویر 
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 هایفرصــت، یعلم ینقشــه ینکرده اســت. ا یمترســ

ــته ــامل  یرا فرارو ایبرجس ــت که ش ــوده اس ما گش

ــاد یبرا یننو هایگذرگاه ــ هاییمت، اکتش  یپژوهش

ـــ یندهآ ـــاختار پژوهش مجدد یو مهندس  هایدر س

 یمل  یادبن یعلم یه(. نقشخودم ۲۶) باشندمی ینیبال

به  یدنژرفا بخشــ یچشــم انداز جامع برا یک یکاآمر

ـــک یــکو تحر یولوژیدرک مــا از ب  هــاییمت یــلتش

 ینیالب یقاتکه تحق باشدمی ایرشته یانم یقاتیتحق

خواهد کرد که موجب شتاب  یدهرا آنگونه باز شـکل

و بهبود ســـلامت مردم  یگرفتن اکتشـــافات پزشـــک

 ۱۰۰۰ سال از، هااز پروژه سیاریخواهد شد. ب یکاآمر

 .(۲۷) اندگردیده آغاز

 ریموجب تأث، یدجد یمیپارادا ییرشــدن تغ پدیدار

 یآن به ســو یلو م یکاآمر ســلامت یعلم یبر نقشــه

ــک” ــ یپزش ــتمیس ــامل ب یدگرد “یس  با یولوژیکه ش

، یانسان ژنوم یپروژه، ۲بالا یاتیبا توان عمل هاییفناور

 یســتمیســ یولوژیو ب یارشــته یانم یولوژیخلق ب

ـــنـدمی  ینکه چگونه ا بینیممی رو ینا ز(. ا۲۰) بـاش

 کایسلامت آمر یمل  یادبن یبر راهبردها یمیپارادا ییرتغ

                                                 
1 High Throughput 

 ینحول ا یادبن ینا یپژوهشــ هایاثر گذاشــته و برنامه

  .اندشده یدمانچ یمیپارادا ییراتتغ

/ به دست آوردن ۲ یعنی یمیپارادا ییراتتغ این

 یرونب یطیو اطلاعات مح یژنوم یجیتالیاطلاعـات د

ـــبکـه۱ یژنوم تا حد  یولوژیـکب هـای/ نگـاه بـه ش

 یبه عنوان کارگزاران علمکردها یملکول هاییستمسـ

 از یاتح یدمانبه چ ی/ نگاه سـلسله مراتب۴و  یاتیح

ـــ ـــطـی اس  ،هــاینپروتئ، یــکنـوکـلئوئ یــدهــایس

ـــبکـه، هـاکنش هم بر  و هابافت، یولوژیکب هـایش

 یکه حاو هـایاکولوژ نهـایـت در و افراد، هـاارگـان

 اصول که اندشده موجب، اندشـده یاطلاعات کدگذار

راه ، ایکآمر یعلم ینقشه یدر لابلا یستمیس پزشکی

 .یندبازنما یخود را به خوب

ــــاس اکنون ــارادا ییراتتغ ینا بر اس در  یمیپ

 لیبه تحل، یپزشک یستعلوم ز یفنارو علم و یحوزه

ـــه . بُعد پردازیممی در دو بُعـد یکـاآمر یعلم ینقش

 هاییرساختز ساماندهیو  بینی پیشنخست نگاه به 

ه اســت که ن یمیپارادا ییراتتغ ینا یرشپذ یازمورد ن

 بلکه اندشــده یســتمیســ یپزشــک یشتنها موجب زا
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ـــکوفا ـــد و ش و به عنوان  یدهآن گرد ییموجـب رش

نگــاه بــه  . بُعــد دومکننــدمی عمــل یزآن ن رانیشپ

ـــامـانـده یجیتـالیانقلاب د و  یمعظ هایداده یو س

است به چارچوب و  یازاست که ن ییآن به دانا یلتبد

 منظر از نقشه ینشده در ا بینی پیش هایساخت یرز

ـــتز اطلاعات فناوری ـــ یس  یوانفورماتیکو ب کیپزش

  شود. یستهنگر

                                                 
1 Genotype-Tissue Expression 

 هاییفنلاور یبرا هلایییرسللاخلت/ زالف

  پزشکی - یستعلوم ز یدر گستره یدنوپد

  3(GTEx) بافت - یپژنوت یان/ پروژه ب3

 یمطـالعــه یبرا یمنبع ینتــأم، پروژه ینا هـدد

 کییو ارتباط آن با تنوع ژنت یانســـان ژن یمو تنظ یانب

 از یانسان هایاز بافت یادیتعداد ز پروژه یناست. در ا

 کییخواهند شد تا تنوع ژنت یزو آنال یدهندگان گردآور

ی سـیستماتیک تنوع ژنتیکی و تنظیم بیان ژن را در چندین بافت انسانی مرجع ها که امکان مطالعهخلق منبع داده
 آورد.فراهم می

های ســلولی اســیدهای نوکلیئیک و لاین، های علمی که شــامل بافتهای زیســتی به جامعهنمونهی منبعی از عرضــه
 ی دیگر را تعیین کرد.ملکولهای فنوتیپ آنها توان یاباشد که میمی

ــار نتایج یک مطالعه قانون و موارد اجتماعی مربوط به اهدا کنندگان و نیز ، ی اخلا ی جامع در زمینهحمایت و انتش
 نامهتکسب رضای

ـــعه ـــانی eQTLsمتدهای آماری نوین جهت آنالیز  یحمـایـت از توس های ی فنوتیپبه تنهایی و نیز در زمینه، انس
 ی دیگرملکول

ی علمیها با شتاب قابل ممکن به جامعهدر دسترس قرار دادن داده 

های آنالیز که در های زیسـتی و شیوههای وابسـته به گردآوری نمونهاسـتانداردها و پروتکل، حمایت از انتشـار دانش
 اند.هنگام اجرای پروژه توسعه نیافته

 GTEx یپروژه اهداد -۳۷تصویر 
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به صورت  RNA یانب یزشود. با آنال ارزیابی آنها در ژنوم

ــطوح ب هایفتجامع در با  هاژن یانمنفرد و نگاه به س

با  یارژن که بس بیان در تنوع، کم ی صـفات صـورت به

به صـــورت  توانمی دارد را یهمبســـتگ یکیتنوع ژنت

 ییمورد شـناسا ۲ (eQTLs) یکم  یصـفت هایلوکوس

ـــتگ یـافـتقرار داد.  ژن  یانو ب یپژنوت یانم یهمبس

از ژنوم که  یمناطق ییکمک به شــناســا ۱یبافت ییژهو

 انیب یستیژن با یکو چه مقدار از  یاکه آ گذاردمی اثر

ـــود خواهـد کرد. بـا وجود پ ـــرفتش در  یراخ هاییش

ــا GWAS ۴مطالعات  ــناس  ییراتتغ ییکه در جهت ش

ـــان هـاییمـاریکـه بـا ب یکیژنت ـــا یانس مـانند  یعش

ــرطان، عروقی - یقلب هاییماریب ــم، یابتد، س و  آس

ـــکته از  یمیمقدار عظ، اندیدهانجام گرد یمغز هایس

 یاز منـاطق کد کننده یروندر ب یکیژنت ییراتتغ ینا

از  یروناغلب در ب حتی و داشـــته قرار هاژن ینپروتئ

دشـوار است که  یاررو بسـ این از. دارند قرار هاخود ژن

اثر گذاشـته شده و با  هاییکرد که چه ژن ینبتوان مع

در ، یانسان eQTLsجامع  ییبه شــناسا میسـمکانیک 

                                                 
1 expression Quantitative Trait Loci (eQTLs) 
2 Tissue-Specific Gene Expression 
3 Genome-Wide Association Studies 

ـــنـاخـت ژن اثر  یکیوع ژنتتن با آنها یانکه ب هاییش

 یارزشمند ییهکمک خواهد کرد و پا شوندمی گذاشته

ـــممکان یمطـالعـه یرا برا که چگونه آن ژن  هایییس

 (.۲۳و  4۲) آوردمی فراهم شودمی یمتنظ

برتر جهت شللناخت های ی/ رشللد فناور5

و  یولوژیکب یرهایمسلل، یاجزاء سللاختمان

 هاشبکه

 سلامت یادبن یعلم ینقشه هایمجموعه پروژه در

ـــعه یرو برپژوهشـــگران توجه خود را ، یکاآمر  یتوس

ــته معطود هاو شــبکهها یفناور از اجزاء  یکی .اندداش

 هایییناز پروتئ ایمجموعه، هاییشبکه ینچن یمرکز

عاً و مجمو یدهکد گرد یسمارگان هستند که توسط ژنوم

ــوندمی یدهنام تحت عنوان پروتئوم  درک بهتر ی. براش

اســـت تا بتوان در  اینوآورانه یبه ابزارها یازن پروتئوم

 یمیو ارتباطات تعداد عظ یگاهجا، یزانم یقیزمان حق

ـــلول واحـدکـه در  هـایناز پروتئ وجود دارند را  یس

 ایمجموعه، یکاسلامت آمر یمل  یادند. بنساز مشـخص

ــبکه یبرا یمل  یکاز مراکز تکنولوژ ــ هاش  را یرهاو مس
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 هاییولوژتکن تا اندنموده یستأس

را ارتقاء دهند.  یدجد یکپروتئوم

ــترش  یبرا، یتوانمند ینچن گس

 و یولوژیکب یرهایمس ییشـناسا

ز ا یافته یشزا هاییماریب یافتن

 ییکارآرا یاربس، یرهاییمس ینچن

  .(۲۷) خواهند داشت

ــانــون آن  یگرد یبحران ک

ـــت که برا ـــگران یاس ، پژوهش

 ینینو یلو تحل یهتجز یابزارها

 یکدرک بهتر اجزاء متابول یبرا

ــلول  هایو شــبکه موجود در س

 1متــابولومکـه مجموعــاً بــه آن 

فراهم گردد. به  شـــودمی گفته

ــا   یژهو ـــت ـــگران مش پژوهش

ـــتند که اندازه هایییتکنولوژ  هایغلظت گیریهس

ــدراتکــربوه“ در مـکــان خــود” ــای ــال، ه ــده ، یپی

را که در سلول واحد  هایتمتابول یگرو د ینواسیدهاآم

ـــلول وجود  یکاز  اییژهبخش و یکدر  یحت یا س

                                                 
1 Metabolome 

 ،گونه اطلاعات جامع ینگردانند. ا یرامکان پذ، دارند

لات اختلا ییتر شناسا یشرفتهپ هاییوهش یراه را برا

ـــلول یاندر م، یکمتابول  باز، یمارو ب یعیطب هایس

 (.۱۰-۱۳و  ۷۲) کنندمی

 باتیترک زیآنال یآمادگ یانســان ژنوم یمل  قاتیتحق تویانســت در سیپســیکال روبوت - ۳4تصــویر 
 .دارد را کیکولوژیتوکس اثرات یبررس یبرا ییایمیش
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 یبه دام انداز یننو هاییفناور ی/ توسعه1

 3ینپروتئ

ـــ یهپروژ ینا هدد  یمل یــادبن یعلم یهنقش

 یفرا عملکردهای یتکنولوژ یتوسعه یکتحر، یکاآمر

 کوچکهای ملکولمتنوع از های کتابخانه یدتول یبرا

بتوانند به  یو اختصـــاصـــ یژهاســـت که به شـــکل و

 “ندیندازبه دام ب” را آنها متصل و یانسانهای ینپروتئ

 ،واحد ملکول یک یعیتنوع طب یـانبتواننـد در م یـا

هــای پروژه مکمــل تلاش ین. اینــدنمــا یجــادافترا  ا

 سلامت یمل  یادو مراکز بنها یتوانست درحال انجام در

 کــار یبــاد یآنتهــای یتکنولوژ یکــه بر رو یکــاآمر

 .خواهد بود کنندمی

 یگردهــای پروژه بــا برنــامــه ینا، ینبر ا افزون

 ،یملکولهای کتابخانههای در بخش یعلم یهنقشـــ

 د؛یابمی ارتباط یســـاختمان یولوژیو ب ینانوپزشـــک

ـــ یفراکانون یژگیو یـلدله البتـه بـ  یارو اهداد بس

اهد خو یاربس یزتما هابخش ینبا ا، آن یهشد یینتع

 (.۱۶و  ۱۱و  ۷۲) داشت

 

                                                 
1 Protein Capture Technologies 

 یبردار یرو تصللو یملکول های/ کتلاباانه4

 یملکول

های ملکولپژوهشــگران ثابت شــده اســت  برای

ــف ، آن یرز یا ۱۰۰ یملکولبا وزن  کوچک جهت کش

ـــطی  ـــلول، یملکولعملکردهــا در س  in vivoو  یس

ثابت شده است که  ینالعاده مهم هستند. همچن فو 

 باشندمی با ارزشها یماریدرمان ب یبراها ملکول ینا

 یناز ا ارندکه امروز در بازار وجود د ییو اکثر داروها

ـــ ـــتنـد. نقش به  یملکولهای کتابخانه یهطبقـه هس

، یدر بخش مردم یپزشـــک - یســـتپژوهشـــگران ز

ــ ییتوانا ــترس  یاسدر مق یغربالگر” یتبه ظرف یدس

ـــترده کوچک را هـای ملکولرا خواهـد داد تـا “ گس

 جهت یمیاییشهای عنوان پروبه کرده و ب ییشناسا

ـــلول، هـاعملکرد ژن یهمطـالعـ ـــها س  یرهایو مس

 خود موجب ینمورد استفاده قرار دهند. ا یوشیمیاییب

ــا ــف عملکرد ژن یبرا یدجدهای راه یشگش و ها کش

خواهد  یماریو ب در ســلامت یرســان یامپ یرهایمســ

 .(۱4و  ۱۷و  ۲۷) شد
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 یبر پایه یسلللول هایامضللاء ی/ کتاباانه2

 3 (LINCS) یکپارچه یشبکه

ـــ ییهپـا اجزاء ـــتمس ، ها)ژن یولوژیکب هاییس

به  یکدیگر با( هاملکول یگرو د هایتمتابول، هاینپروتئ

تا  کنندمی کار هامنظم در درون سلول یارصـورت بسـ

ـــد و نمو طب ـــلامت را ارتقاء داده یعیرش را ابقاء  و س

 ییدهاجزاء به هم تن ین. درک آنکـه چگونـه اینـدنمـا

 یدر ســلامت نگهدار یکوژیولب مســیرهای و هاشــبکه

ـــترس ـــونـد و چگونـه بـا اس  یطیمح یکیژنت یهاش

ــوب ــوندمی زده آش  یک، نمایندمی یماریب یدو تول ش

آن  بر اساساسـت تا بتوان  یضـرور یچالش بزرگ ول

 هایرا جهت برگشت شبکه یدتربهتر و جد هایدرمان

 توسعه داد. یعیآشوب زده به سطی طب

، LINCS یبرنامه هدد ینبه ا یابیدســـت جهت

 بر اساس یملکول هایامضاء یکتابخانه یهدد توسعه

 .کندمی را دنبال یسلول ییراتتغ یگرو د ژن یانب

ــلول ییراتتغ این ــخ یانگرب یس ــتند ک یپاس ه هس

گر که به عوامل آشـــوب یگوناگون در زمان هایســـلول

که شــامل  کنندمی از خود ســاطع خورندیم متنوع بر

                                                 
1 Library of Integrated Network-Based Cellular Signatures (LINCS) 
2 High-Throughput 

siRNA  یافت. رهباشندمی یسـتیفعال ز هایملکولو 

ـــتجو  ۱بـا توان عملیـاتی بالا یغربـالگر  یجهت جس

ف یبه منظور توصــ یاضــیاتیر هایرهیافت و هاســلول

ــخ یو الگوها یملکول ییراتتغ ــتفاده قرار  پاس مورد اس

ـــ یک در هاداده ینخواهنـد گرفـت. ا ، منظم ییوهش

ــتاندارد شــده یکپارچه ــتگیجهت ارتقاء پ، و اس  و یوس

ـــهمقـا ـــلول هـایدر گونـه یس  یگردآور، یمتفاوت س

بر آن  LINCS یبرنامه یاینهفرض زم یش. پشوندمی

ـــت که ا گام  ینچند ینک از ایاختلال در هر  یجاداس

ـــته در ییراتموجب تغ، یولوژیکب یندفرا یکدر   وابس

( و یلسلو یپ)فنوت یرفتار و عملکرد سلول، یاتخصوص

ــاهده یملکول ــد. مش آن که چگونه و چه  یخواهند ش

ــلول یپفنوت یکهنگام  ــترس یس ــ زاهایبا اس  یخاص

ــه توانــدمی کنــدمی ییرتغ ــــان  یرامونرا پ هــایینش

ـــممکان ـــوب زدگ یجادکه ا یامینهز هاییس در  یآش

در  یتو در نها کنندمی یملکول یســـلول هایشـــبکه

  مؤثرند را به دست دهد. یماریب یجادا

ـــورت منبع عموم LINCS هـایداده در  یبه ص

از آن  یبه آسان توانمی که دسترس قرار خواهد گرفت
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 عیوس یانمود تا گستره یتاسـتفاده کرده و آن را تقو

 هایهدد ییو شناسا را پاسخ داده یهپا هایاز پرسـش

 هایماریب یدجدهای درمـان یـافـتجهـت  یولوژیـکب

  (.۳۱گردد ) یلتسه

                                                 
1 Single Cell Analysis 

 3تک سلول یز/ آنال7

ــواهد اخ ــلول یاز مطالعه یرش  ینا، منفرد هایس

ــکار کرده یتواقع ــلول که اندرا آش  یکتک در  هایس

ند متفاوت هست یبه صـورت شگرف یکدیگربا ، یتجمع

را  یمهم پیامدهای هاتفاوت ینو ا

 یماریو ب ســلامت یدر گســتره

ــــان یکل یــتجـمع  از خود نش

که  یتجرب هاییافت. رهدهنـدمی

در ســـطی  یاتتنها به خصـــوصـــ

، پردازندمی هاســلول ینا یتیجمع

متفاوت  هاییژگیاز و تواننـدنمی

  .پرده بردارند یسلول

به  یازاست که ن یدر حال این

تک  یزآنال یبرا یدجد هاییافتره

از اصــول  ییســلول جهت رازگشــا

 یبهبود یتو در نها یهپا یولوژیکب

ـــخ  هایماریو درمان ب یصدر تش

 رو ین. از اشودمی احساس یاربســ

ـــه علم  یاددر بن یکـاآمر یدر نقش
 یهبرنام کی انهیگرا محاسبه یسـتیز علوم :انهیگرا محاسـبه یسـتیز علوم از یینما - ۳۳تصـویر 

 .است یا رشته انیم
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بر  یفراوان یدتأک، کشور ینا سلامت یمل 

ـــت که به  مراکزی و هاپروژه ـــده اس ش

جهت  هایو ترجمان فناور سازییکپارچه

ـــ ـــلول هـاییژگیو یمترس  تک هایس

و بــه شــــدت از ابزارهــا و  پردازنــدمی

 ینــهزم یننوآورانــه در ا هــاییــافــتره

که  یاز مراکز ین. همچنکندمی یتحمـا

 ۲یبردار نسخه هایامضاء نمایندمی تلاش

ـــلول ـــان هــایس منفرد را جهــت  یانس

ــلول ۱یناهمگن یزو آنال گیری اندازه و  یس

ـــلول هـاییـپت یفتعر  یکدر  یژهو یس

ـــتیبانی اندهدد قرار داده، یـتجمع  پش

، هایتفعال ینا ی(. مجموعه۰۴) کندمی

ـــک یراه را برا  بــاز ینــدهآ فردگرا یپزش

  .نمایدمی

و  یننو یاضیاتیو ر یمحاسللبات ی/ متدهاب

 اطلاعات یساخت فناور یربهبود ز

 انهیمحاسبه گرا یولوژیو ب یوانفورماتیک/ ب3

ـــ یـادیبنهـای پروژه از  یمل  یادبن یعلم یهنقش

                                                 
1 Transcriptional Signatures 
2 Heterogeneity 

ـــلامـت  یولوژیو ب یوانفورماتیکب”هایپروژه، یکاآمر س

نرم  یمهندس یهسـامان یکاسـت که “یانهگرامحاسـبه

ی شـــبکه یک یقرا خلق خواهد نمود. از طر یافزار مل 

، هایمیدانشــ، شــناســان یســتز، یانبن - یوترکامپ

و خبرگان سنجش  ینیپژوهشگران بال، شـامل پزشکان PROMIS یهشـبک - ۱۰تصـویر 
 یهمرکز هماهن  کنند یک( و PRS) یهیاول یهسـتند که در حول شـش مکان پژوهش

 یمل  یادبنهای با دانشــمندان پروژه یکاند و تمام آنها در تماس نزدیافتهمان ســاز ،یآمار
ه پنج پروژ ینا یباشند و بر رویم یادبن ینمختلف ا ییتوانسـت یناز چند یکاسـلامت آمر

 ساله کار خواهند کرد.
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ر هر و پزشکان د ریوتدانشمندان علوم کامپ، یزیکدانانف

 یکرا به کمک ها قادر خواهند بود داده، کشــور یکجا

ــتراک  ینرم افزار یمجموعه از ابزارها ــترک به اش مش

ــپار شــدن بر کشــتیندنما یزگذاشــته و آنال  ی. با رهس

ـــبه گرا یولوژیو ب یوانفورماتیکبهای پروژه ، نهیامحاس

 را از یندهآ، یکاســلامت آمر یمل  یادبن یعلم یهنقشــ

هــای کــه مختص پژوهش “ابر راه اطلاعــات” یقطر

 .(۲۴) کندمی یرمس ی ط، است یشرفتهپ یپزشک

 

 3ییبا توان دارو از ژنوم یرسازی/ تصو5

 و یاتدرک خصوص یشافزا، برنامه ینا ییغا هدد

ـــت کـه در چهار خانواده هـاییینعملکرد پروتئ  یاس

دارند؛  یجا معرود )که هدد داروها( هستند ینیپروتئ

ــــامــل گــ ــدهکــه ش ــافتــهجــفــت  هــاییــرن ــا  ی ب

 هایکانال، ایهسته هاییرندهگ، G (GPCRs) ینپروتئ

ـــت ینیپروتئ ینازهایو ک یونی ینازهایک ،یونی ند. هس

ه ک شودمی سـه ساله آغاز یلوتفاز پا یکبرنامه با  ینا

 یکنهادن  یانبن، یلوتپـا یپروژه ینا ییـههـدد اول

                                                 
1 Iluminating the Druggable Genome 
2 Knowledge Management Center 
3 Patient-Reported Outcomes Measurement Information System (PROMIS) 

ـــعه  ۱دانش یریتمرکز مد  یکیراه حل انفورمات یتوس

ـــت که جزء تکم یکپارچه  از یتحما، مرکز ینا یلیاس

بع را از منا هادادهاست که  ایپرتال شبکه یک یشرفتپ

 شکاد ییکرده و به شـناسا یگردآور ایداده گوناگون

. در پردازدمی هاینپروتئ یندر دانش موجود در مورد ا

با  یهپا هایپژوهش یتتقو، برنامه ینهـدد ا یـتنهـا

از دانش  یجهت آگاه یـکژنوم هـایانبوه نمودن داده

 یکسب و کارها، هدد یناسـت. با ا موجود از پروتئوم

 را ینینو هایدرمان توانندمی ییدارو کوچک و صنعت

 (.۱۴) یندنما یطراح یانسان سلامت یشجهت افزا

 

 یامدهایپ گیریاندازه یاطلاعات یستم/ س1

 1(PROMIS) یمارانگزار  شده توسط ب

ـــ ینا هــدد ـــتمس  گیریانــدازه، یاطلاعــات یس

ــط ب یامدهایپ ــده توس مانند ، (PROs) یمارگزارش ش

ـــتـگ، درد و  یاختلال خلق، یزیکیف ییکــارا، یخس

ــارکت اجتماع ــت که اثر فراوان یمش  یفیترا بر ک یاس

ـــتره یزنــدگ  یجــادا مزمن هــاییمــاریاز ب یادر گس
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ـــلامت یامدهایپ ینیبال گیری. اندازهکنندمی  ندمان س

ـــو ینیبال هاییشآزمـا ـــت ، یربرداریو تص ممکن اس

ـــتگیپ ا ب یمارانرا بـا عملکرد روز بـه روز ب یکم یوس

 یحالت ینبهتر مزمن داشــته باشــند. اغلب هاییماریب

ــ توانندمی یمارانکه ب ــاوت را هادرمان یاثر بخش  قض

در نشــانگان و علائم اســت.  تغییرات یمطالعه، کنند

و  یدر گزارش ده ودیبهب PROMIS یهـدد برنامه

 توســـط گزارش شـــده یامدهایدر پ ییراتتغ یفیتک

ـــت. ا بیمار  یرا برا یدیجد هاییمپارادا، برنامه یناس

اطلاعــات  یدهگزارشکــاربرد و ، یگردآور یچگونگ

 ستمیس یکبرنامه  ین. اکندمی خلق ینیبال یپژوهشـ

ـــعه  ۲وب ییهبر پـا ـــ دهدمی را توس ـــترس  یکه دس

 یســـتمرا به بانک اطلاعات و ســـ ینیبال پژوهشـــگران

ــاز آزمون با روان  یافته( توان CAT) یایانهگارمند راس

 .(۴۴) نمایدمی یررا امکان پذ ۱یمتر

 

 و نکتار ینیبال هایپژوهش های/ شبکه4

 ییکالکترون ینیبالهای ییو کـارآزمـا تحقیقـات”

                                                 
1 Web-Based System 
2 Psychometricaly-Robuts Computer Adaptive Testing 
3 NECTAR 
4 Big Data to Knowledge 

ـــه ه بـ “یمل  ـــاخـت یرز، “ ۴نکتـار”طور خلاص های س

ـــبکــه یکیانفورمـات ـــتون فقرات ش هــای کــه نقش س

خلق  را دارند یـافتهکـارا و بـه هم ارتبـاط  یقـاتیتحق

 یا و ینیبال یهاپژوهش یهاشبکه یلخواهد کرد. تشک

 یو راهبردها یدجدهای نکه امکان آزمون درمانکتـار 

ــگیرانهپ ــر یماراناز ب یتریمدر تعداد عظ یش  تریعرا س

 یمل  یادبن یسازراهبرد شبکه یدیاز نقاط کل، نمایدمی

 (.۷۲است ) یکاآمر سلامت

 

 4 (BD2K) به دانش بزرگ هایداده یل/ تبد2

 یو ابزارها یفناور ییندهفزا یشــرفتبا پ همزمان

 هایاز داده یایندهانبوه فزا پژوهشگران، یپزشک یستز

 یرها. ابزاکنندمی یلو تحل یـدتول یچیـدهپ یولوژیـکب

ـــتخراج دانش ینینو یلیتحل  یناز ا، یبحران جهــت اس

 یقیتشو هاییاستاسـت و س یازمورد ن یاداده یتوده

و  ینرم افزار یاشــتراک گذار بهجهت  یســتیبا یدجد

 یتمــام برای هـاگردنــد تــا ارزش داده ینتــدو یاداده

 یپزشــک یســتز هایپژوهش یپژوهشــگران گســتره
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ـــتانداردها ین. افزون بر ایابد یشافزا و  هایداده یاس

ــمین که هامتاداده ــتی یکو  یفیتک یکننده تض  دس

 .توسعه داده شوند بایستی باشند آنها

ـــلامت یمل  بنیـاد  تلاش برنامه یندر ا یکاآمر س

ا ر پزشکی - یسـتز بزرگ هایکه کاربرد داده کندمی

 افزارهای نرم و هاداده یلتحل هاییوهش، کرده یلتسـه

 یانانس یروین یتدر ترب، مربوطه را توسعه بخش نموده

ــته ــته به آنال هایرش  یمعظ مقیاس در هاداده یزوابس

بزرگ  هایداده یرا برا یتعال اکزو مر یـدهاهتمـام ورز

 یدجد یبرنامه ین(. ا۱۷نهد ) یانبن یپزشــک یســتز

ـــلامـت آمر یمل  یـادبن ـــال  یکاس آغاز  ۱۰۲۴که از س

 هایرا در پژوهش یمیتحول عظ تواندمی است یدهگرد

 رایز یدنما یجادا سلامت هایو مراقبت یپزشک یسـتز

 یرکنش پذ را به دانش یمعظ هایداده کنـدمی تلاش

 (.۳۴) یدنما یلعلم تبد یجهت ارتقاء سلامت و توسعه

 

 یبرا یرانا یعلم ینقشلله هایزیرسللاخت

 (یستمیس ی)پزشک یندهآ یپزشک

، سلامت یکشور در گستره یجامع علم ینقشـه

کشور است که هدد آن  یجامع علم یاز نقشه یبخش

در  یو نوآور یفناور، بلند مدت علم یبرنـامه ینتـدو

آموزش و بهره، تا پژوهش کندمی اســت و تلاش یرانا

منظم و  یانجر یکبه ، اتفا  یکرا از  از دانش برداری

 ینقشه ییهته یکشور قرار دهد. برا یدر راه توسـعه

، نفر از پژوهشگران ۴۰۰از  یشب، سـلامت کشور یعلم

 یارائــه، پژوهش، و خبرگــان نظــام آموزش یرانمــد

 کیبه  یکنزد یمدت یسلامت ط یبانیخدمات و پشـت

، خدمات سلامت یارائه، یپانل )آموزش یزدهسال در س

ـــک ـــک یزاتتجه، پژوهش، یملکول یپزش ، دارو، یپزش

ـــلامت ز، یفناور یســـتز ، یهغذا و تغذ یتامن، نانس

 یاســتو ســ یریتمد، یســتز یطمح، اطلاعات یفناور

ا ( بیو نانو فناور یو انسان یمنابع مال، سـلامت یگذار

 ینبه تدو یپژوه یندهآ یشناخته شده و علم هایروش

 همت گذاشتند. نقشه

ــاختارمند همراه با  یتلاش جمع ینا ماحصــل و س

ــتره یعلم یمتدلوژ ــورت ، یپژوه یندهآ یدر گس به ص

 و علوم ســلامت یتخصــصــ ییتهتوســط کم یمونوگراف

 ،در وزارت بهداشت یانقلاب فرهنگ یعال یشورا یستیز

ــک ــه”تحت عنوان  یدرمان و آموزش پزش جامع  ینقش

 (.۱۴) افتیانتشار  ۲۴44در اسفند “ سلامت یعلم

 یعلم و فناور یدر حوزه یســـند بالا دســـت این

 یتلاش نظام وار و علم یننخست ینکها یلبه دل، کشور
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 در یاربس باشــدمی یو فناور دانش یدر گسـتره یرانا

 یستدر شـتاب علوم ز شـکبی اسـت و ینخور تحسـ

 .خواهد کرد یفاءرا ا یدر کشور نقش مهم یپزشک

موجود در  هایبخش از نوشـتار به فرصت ینا در

 ،تنگناها، ســلامت یکشــور در گســتره یعلم ینقشــه

ـــاخـتز  یرشپذ یمورد لزوم برا هاییو فناور هایرس

 یکبا پزش یستمیسـ ی)پزشـک یننو یپزشـک هاییهپا

P4پردازیممی ( و رشد و گسترش آن: 

 

کشور در  یعلم ینقشله های/ فرصلتالف

 یپزشک یتوسلعه یبرا سللامت یگسلتره

 یستمیس

 اطلاعات ی/ توجه به فناور۲

 یچشــم انداز نقشــه یو محورها نظام ســلامت در

 به، “سلامت اطلاعات و دانش یریتمد”کشـور به  یعلم

ــاختعنوان ز ــتهنگر یرس ــت. از ا یس ــده اس در  رو ینش

 و اطلاعات یاستفاده از فناور”کلان نقشه به  یراهبردها

                                                 
 ۱۱. ص ۲۴44اسفند ماه ، یدرمان و آموزش پزشک، . وزارت بهداشتسلامت یجامع علم ینقشه 1
 ۶۱ص ، همان 2

3 Big Data to Knowledge 
 ۳۳. ص ۲۴44اسفند ماه ، یدرمان و آموزش پزشک، . وزارت بهداشتسلامت یجامع علم ینقشه ۳

اشاره شده  “۲هایارتباطات و همکار یلجهت تسه شبکه

 یرآکادمیکو غ کادمیکآ هایگسترش آموزش”اسـت و 

( در تمـام مقــاطع ITاطلاعــات ) یفنـاور یدانش عموم

ــ ــت. ز یدمورد تأک “۱یلیتحص ــاخت یرقرار گرفته اس س

 هــایکردن گزارش یجیتــالید یاطلاعــات برا یفنــاور

ه در ک یمارهر فرد ب یبرا، یستمیس یدر پزشک یپزشک

ــک یداده یگابایتحد گ ــ، دارد یولوژیکو ب یپزش  اریبس

ــدمی یاتیح ــو۶۴) باش  یریتامکان مد یگرد ی( و از س

. در آوردمی را فراهم ۴به دانش بزرگ هایداده یـلتبـد

بزرگ به  هایداده یلبرآمـدن بر چـالش تبـد یقـتحق

(. ۲۰است ) یستمیس یپزشک یاسـاسـ ییفهوظ، دانش

نظام  ســازییکپارچه”به  یزکلان نقشــه ن یدر راهبردها

در  یدانش مل  یموجود یحفظ و نگهدار، یطبقـه بنـد

 .شده است یپافشار ۳“سلامت یحوزه

  یساز / شبکه۱

 یســازشــبکه”، یرانا ســلامت یعلم ینقشــه در

 یو امکانات مرکز تخصــصــ هایتجهت اســتفاده از قابل
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ـــورت  1“یردولتیو غ یدولت راهبرد در نظر  یکبـه ص

 یمل   یشبکه یسامانه یستأســ”گرفته شـده اسـت و 

ــبکه یجادا” ینو همچن ۱“ینیبال ییکارآزما جامع  یش

ـــم یــکالکترون ـــلامــت برا گیرییمآموزش و تص  یس

                                                 
 ۱۳ص ، همان 1
 ۱4ص ، همان 2
 ۶۰ص ، همان 3

 خدمات یارائه کننده هایو گروه یهمگان یردارب ههرب

  .اندمحسوب شده یاقدامات اساس یزن ۴“

 ایرشته یانم هاییافت/ ره۴

ـــه یراهبردها در ـــور در  یعلم یکلان نقش کش

 اکیآمر سلامت یمل  ادیبن یعلم ینقشه در یارشتهانیم یهاپژوهش یدهنده لیتشک یاعضا از یینما - ۱۲تصویر 
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ـــتره ـــلامت یگس ـــلامت ییهعلوم پا یتتقو” س ، س

 و دانش یگسترش مرزها یبرا یابیو ژرد  ینگر ژرد

ـــعـه ـــته ینب هـاییهمکـار یتوس ـــلامت  ایرش س

ـــه الزامات بخش در و  ۲“(کاربرد - یه)پا به  نیز نقش

 ۱“موضــوع محور ایرشــته یانم هایانجمن یلتشــک”

  است. شدهاشاره 

 یریو خطر پذ ی/ نوآور۳

آن هستند  یدر پ یکمیو  یستقرن ب هایسازمان

 ینمان خود را به ماشساز تا کارکنان خود را به نوآوران و

 یمفهوم یکه، یبـدل کنند. چرا که بدون نوآور ینوآور

، یرشد اقتصاد یکو ه یندفرا، یتکنولوژ، محصول، یننو

 ین(. از ا۷۲نخواهد داد ) یرو، وریو بهره یریرقابت پذ

 یقجهــت تشـــو، ۴پرخطر هـایاز پژوهش مــایـترو ح

 است. یاساس یاربس، خلا  ینمتفکر

ــهیل” ــکل تس ــاد هایبنگاه گیریش  یبرا یاقتص

 یاز راهبردها ۳“یرخطر پـذ هـایاز پژوهش یـتحمـا

                                                 
 ۳4ص ، همان 1
 ۶۱ص ، همان 2

3 High Risk 
 ۱۱. ص ۲۴44اسفند ماه ، یدرمان و آموزش پزشک، . وزارت بهداشتسلامت یجامع علم ینقشه ۳
 ۶۱ص ، همان ۱

  .باشدمی کشور یعلم یکلان نقشه

  به سلامت نگرو جامع یک/ نگاه هولست۱

ــاننــد ب یرواگیرغ هــایبـیمــاری  هــاییمــاریم

ـــ، عروقی - یقلب  ،یکرومـاتولوژ، یـکمتـابول، یتنفس

 یاز مســائل عمده و برجســته هاو ســرطان یکنورولوژ

 کیکه راهبرد هولست رسدمی هستند و به نظر ۱۲قرن 

 محیط - با در نظر گرفتن اثر ژن هـایمـاریب ینبـه ا

 تواندمی اجتماعی - یاقتصاد هایکنش هم برو  یستز

(. در بخش ۷۴) یدنما ترسیم را آنها ییچیدهپ یپفنوت

ـــه ـــور تحت عنوان  یعلم یاقـدامات نقش انجام ”کش

کشور با  سـلامت یپژوهش در خصـوص تحول شـبکه

ـــلامت نگر یکردهایرو  یاجتماع هایکننده یینتع، س

و  یبخشـــ ینب هاییهمکار یتتقو، عدالت، ســـلامت

 یینبــه تع، ۱“وآوریو ن یفنــاور، بر نظــام علم یمبتن

انداخته شده  یژهو ینگاه، سلامت یاجتماع هایکننده

 است.
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در  یستمیس یپزشلک یتوسلعه تنگناهای

  سلامت یدر گستره یرانا یعلم ینقشه

 ـــک یولوژیعدم نگاه به ب  یکبه عنوان  یو علم پزش

 یاطلاعات دانش

 در گسترش و پژوهش ، آموزش یبرا یرساختنبود ز

 ۲یستمیس یولوژیب دانشی زمینه

  ـــخ، به پاتوژنز یکپـارچهعـدم وجود نگـاه و  یصتش

ا ب یستمیس هاییدگاهد بر اساس هاییماریدرمان ب

 ۱یستمیس هاییافتره

 ـــ هایعـدم توجـه بـه برنامه در  یکپارچه یپژوهش

 یپزشک یستز هایبزرگ در پژوهش یاسمق

 ــــاخــتنــبــود ز مطــالعــات  یلازم برا هــاییرس

 ۴ایرشته یانم

  برتر  هاییو فناور یدنوپدهای یفناورعدم توجه به

  یادینبن یبه عنوان راهبرد

                                                 
1 Systems Biology 
2 System Approach 
3 Multidiscriplinary 
4 Participatory Medicine 
5 Proactive 
6 Disease 
7 Wellness 

 ۴۳-۳۰. ص ۲۴44اسفند ماه ، یدرمان و آموزش پزشک، . وزارت بهداشتسلامت یجامع علم ینقشه 8

 یوانفورماتیکو ب یمحاسبات یولوژیعدم توجه به ب 

 ییصتشخ یستمدر س یمارعدم توجه به مشـارکت ب ،

ــ یدرمان ــاختز یو طراح یو پژوهش لازم  هاییرس

 ۳یمشارکت یپزشک یبرا

 ـــک ـــ ینگـاه بـه پزش ـــکل واکنش بوده و نه  یبه ش

ـــو یجـهو در نت ۱گرا کنش  ۶یماریب یتوجـه بـه س

 ۷یتندرست یمعطود گشته است و نه به سو

ــه هر از  گیریبهره، کشــور یعلم یچند در نقش

ـــتفاده از مز هایییفناور ـــور را در اس  هاییتکه کش

ــانندرمی یاریو خلق ثروت  ینســب  هاییفناور”به  س

و  “یادینبن هایو سلول یملکول”، “پزشکی”، “یسـتیز

ـــت و از  یتتوجه خاص عنا “ینـانو فنـاور” ـــده اس ش

 8اندشــدهمحسـوب  سـلامت یعلم و فناور هاییتاولو

 هاییبه فناور یژهاز توجه و، نقشه یدر بُعد راهبرد یول

ـــک ـــلول یملکول یپزش  ینو تــدو یــادینبن هــایو س
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 .تیسن یمرزشکن نشان یهاو پروژه یاتیعمل هایبرنامه

ـــعه یدر حال این ـــت که توس  دانش یعلم یاس

ـــکن مانند  هاییو فناور یکپروتئوم، یـکژنوم مرزش

 یدر دهه یملکولهای یربرداریو تصـــو یوانفورماتیکب

را  یستمیس یپزشــک یوســتنپ یتامکان به واقع، یراخ

 .اندهموارکرده

 یبرا ۲ییکشور سکوها یعلم یدر نقشه همچنین

 ییسکوها یزو ن یطولان یزمان برای هاداده سازییرههخ

 یریچند متغ هایداده یلو تحل ســـازییکپارچه یبرا

اســت که در  یدر حال این .ســتا نشــده یدهد، یمارانب

ــت، یکنزد یایندهآ برخاســته از  هایاز داده یبا انباش

ـــ یزآنال ـــد که اطلاعات  یمرو خواههروب لولیتک س ش

ـــلول ینا یو پروتئوم یپتومیترانس کر  زیرا ن هــایس

 بایستمی که یگرد ی(. توسعه۴4-۳۴) شودمی شامل

 نگاه به دانش یردپذکشــور صــورت  یعلم یدر نقشــه

 این در. است “هاشبکه”و  “یچیدهپ هاییستمس” یدجد

ـــبکـه نگـاه ـــ یولملک ییچیدهپ هـایش  یرهایو مس

 هایماریب ییچیدهپ هایدر ســطی شــبکه یکولوژیب

 یهاز شبک یزن هایماریب یو خود شبکه یابندمی تبلور

                                                 
1 Platforms 
2 Participatory Medicine 

 رو ین. از اپــذیردمی اثر یزن اقتصــــادی - یاجتمــاع

ــتمی ــرطان، یو عفون یرواگ هاییماریبه ب بایس ، هاس

ــ، عروقی - یقلب هایبیماری ــب یتنفس ز ا یزن یو عص

به  یستننگر ین(. ا۳۰-۴۳) یستنگر یستمیس یمنظر

ـــت که تنها به  ینفراتر از ا یزیچ، هـایمـاریب ینا اس

ــاد هایکننده یینتع  اهیماریب ینا یو اجتماع یاقتص

 تمام تا باشد گسترده چنان اندازچشـم یدنگاه کرد و با

ـــکلی به عوامـل  یتا امکان تجل یرندگ یدر آن جا ش

 ییوگیشبُعد پ یژهوه ب، در ابعاد گوناگون آن P4 یپزشک

 ین(. با هم۳۰-۴۳) یدفراهم آ آن یانهو فردگرا یکنندگ

 یژهه وب، یربرداریتصو هاییبه فناور بایستمی یزن یدد

 (.۱۳شود ) یستهنگر یزن یملکول یربرداریتصو

 ینقشه یدر توسعه بایستمی که یگرد منظری

 ییانهبحو مشارکت جو، شود یستهکشـور نگر یعلم

 یرناپذ یی( است. بخش جداP4 ی)پزشک یندهآ یپزشک

 یاست که راهبردها ۱یمشارکت یپزشک، یندهآ یپزشک

 توانمی الزام آور اســت که هایاز راه یکی یمشــارکت

 ی(. از سو۲۰عرضه نمود ) یمارانبه ب ار P4 یپزشـک

ـــده بـا ابزارهـا و اطلاعات یمـارانب یگرد  توانمنـد ش
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 فاءیخود ا را در سلامت ینقش فعال یندهدر آ توانندمی

 با هاآن ،یندهآ یمشارکت یدر پزشک یقتدر حق، یندنما

ــ خدمات دهندگان ارائه ــکان خود لامتس در ، و پزش

ـــت یریـتمـد، یطراح به ، خود اهدادبه  یـابیو دس

ــارکت ــورت مش  رو ین. از اخواهند کرد یفانقش ا یص

که  یردر حد فراگ هایماریب یشبکه یانبه بن یستیبا

، گذاران جامعه یاستس، یکشامل پژوهشگران آکادم

و  یمارانب یتوده یزارائه دهندگان خدمات سلامت و ن

کشور توجه  یعلم ینقشـه یمردم اسـت در توسـعه

                                                 
1 Patient-Driven Networks 

ــبکه ینه نمود. همیژو  هســتند که هایماریب هایش

به  هایبا شبکه، تریعوسـ یگسـتره یکدر  توانندمی

و  یمشده و مفاه یکپارچه، ۲یمارانب یشده راندهیشپ

عمل به ظهور  یرا در صحنه یمشارکت یاهداد پزشک

 (.۳۶و  ۱۳رسانند )

ـــا یدهه ی چنـد کـه ط هر ـــته در س  ییهگذش

جناب ، ســلامت یاســتاد گرانقدر عرصــه هاییشــهاند

 نوآورانه و هایتلاش، یملک افضــل یندکتر حســ یآقا

ـــنا همتاییبی  یپزشـــک یمجامعه با مفاه ییجهت آش

 جهت یستمیس یهیپا بر ومِیکنسرس در کیژنت و انهیگرامحاسبه، نمو و رشد یولوژیب، یستیز یمهندسـ علوم - ۱۱تصـویر 
 .دارند یمحور نقش “آمریکا NIH عضو یطراح و یمهندس” ایی میان رشتهپروژه
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ـــارکت نه  یممفاه ینکه ا رفتمی و یدانجـام گرد یمش

 یبلکه در گستره یپژوهش هایتنها در سطی چارچوب

کشور به  یعلم یدر نقشـه یشـود ول یرسـلامت فراگ

 یو نقش یمشارکت یپزشـک یممفاه نیز و هاسـاختیرز

ـــد  تواندمی که ـــته باش ـــلامت داش  در تحول نظام س

  نشده است. ییاعتنا (۳۳-۳۱)

 یعلم ینقشـــه ییســـهمقا یفراگرد کل یک در

 یمل  یادراه بن یبا نقشـه سـلامت یکشـور در گسـتره

                                                 
1 High Throughput 

که در  سازدمی را آشـکار یقتحق ینا، یکاسـلامت آمر

ـــه ینتـدو ر د یمیپارادا ییراتتغ، یکاآمر یعلم ینقش

ـــته به علوم ز هاییعلم و فناور یحوزه ـــتوابس  یس

نقشه اثر  ایدرک شده و بر راهبرده یبه خوب یپزشـک

 یاست که در نقشه یدر حال ین(. ا۷۲گذاشـته است )

 هاییمپارادا ییربه تغ یادینبن یاتوجه، کشور ما یعلم

ـــه ۲بالا یـاتیبـا توان عمل هـاییاثر فنـاور  یبر عرص

صورت نگرفته است و به  پزشکی - یستز هایپژوهش

 یمل  ادیبن یعلم یهنقش در: گوناگون یهگسـتر چهار در یارشـته انیم قاتیتحق مباحو در دیجد ینوآورانه هایدانیم - ۱۴تصـویر 
 .است شده توج ه یارشته انیم افتیره کی با کیوانفورماتیب و نانو علوم یهمقول دو یرو بر( NIH) کایآمر سلامت
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 یولوژیو ب هایســتمســ یولوژیب، یانســان ژنوم یپروژه

ـــبـه گرا  یانبه مطالعات م یژهبـه و یزو ن یـانـهمحـاس

 نشده است. نشان داده یاتوجه ۲یارشته

 یشپ هایپروژه ینبهتر، یکاآمر سلامت یمل  بنیاد

ـــته یانم هایآغـاز برنـامـه یآهنـ  را برا در  یارش

تحت نظارت خود به اجرا درآورده است و  یتوهایانست

در قالب ، یارشته یانم یپژوهش هایاز پروژه یاریبسـ

 دهیچیحل مسائل پ یبرا یارشته یانم یهایومکنسرس

اســـت و  را ســـامان داده یماریو غامض ســـلامت و ب

گران پژوهش ییآشنا یبرا یو آموزش یتیترب یهایبرنامه

ـــادکترا فراهم کرده و  ـــطوح پس در تمـام مقاطع تا س

ــعه  یلیتحل ییشــرفتهپ هایو روش هایفناور یتوس

 ینخود قرار داده است. ا یترا مورد حما یارشته یانم

ــ یدر حال ــت که هنوز در بس ــگاه یاریاس  و هااز دانش

ـــک یکمراکز آکادم هر چند که از لحاظ ، جهان یپزش

 یتحما یارشـــته یانم هایاز برنامه یکو تئور یفکر

 یسنت یارشته یهنوز در چارچوب مرزها یول کنندمی

 لیکه م رسدمی به نظر ین. چنزنندمی خود دست و پا

 هایبرنامه یبه ســو یپزشــک یراهبرد هاییاســتســ

                                                 
1 Interdisciplinary Biology 

 “مییستتفکر س” ینشاز دو ب تهبرخاس، یارشـته یانم

 “یو اجتماع یولوژیکب یفاکتورها” یـدگیتن هم در و

 .(۰۱باشد ) یماریسلامت و ب هایپژوهش در

 یمل  یادمان هوشمند بنساز یعلم یهنقش طراحی

ــلامت ــت که پروژه یکاآمر س  را به انجامهایی چنان اس

نتواند و  یگریواحد د یامان ســـاز یککه ه رســـاندمی

 ،مانساز یناست که ا یننخواهد توانست انجام دهد. چن

 یهینو و پاهای یطهح یاکتشافهای در پروژه یشگامیپ

 یههزار یرا در رأس جنبش علم یومــدیکــالعلوم ب

ـــت. از ا خود قرار داده یدجد ـــاز ینا رو یناس  مانس

ـــمار یگاهجا خواهدمی خود را که در دوران  یک یهش

 ده استبو یتالیستیاقتصاد کاپ یداشته و حام یصـنعت

محور که به  ییاقتصاد دانا یدار یهدر دوران پسا سرما

ـــمآن کـاپ ه حفظ کند. ب یزناند ادههننام  یفکر یتالیس

 یِعقلان یتالیســمِکاپ مان هوشــمندِســاز ینا، یگرد نزبا

ــتقرن ب ــت که برتر یدر پ، یکمو  یس  ییجو یآن اس

 یپزشــک یســتزهای را در حوزه یکاآمر یالیســتیآمپر

دن شــ یو طبقات ییشــکاد در دانا ینبنابرا .پاس بدارد

ــتاب  یرو به فزون، ییدانا یاسمق یدگاهجوامع از د پرش
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  (.۷۲) است

 ایینــدههر چنــد در آ یگرزبــان د بــه

 تمییسسـ یپزشـک یمیپارادا ییرتغ یکنزد

را در  سلامت هایمراقبت یگسـتره یهمه

و کسب و کار  یو خصوص یدولت هایبخش

 ییراتوابســـته به آن را دچار تغ یعو صـــنا

 زینکته ن ینبه ا یدام ـا با، کنـدمی شـــگرد

 الجنوب و در ح یاشــاره کرد که کشــورها

ــک”توســعه که در علم  ــ یپزش  “یســتمیس

ست ا و فناورانه یجیتالیکه به شدت د یندهآ

 پیشگوییدر ابعاد  خدمات سلامت یو ارائه

 هینو تک هاییبه شـــدت بر فناور یکنندگ

بـه عنوان مصـــرد کنندگان ، خواهـد کرد

 و دانمحسوب شده یستمیس یپزشک یکالا

در  یکاآمر دارییهدر نظام پســـا ســـرما آینده طراحان

در  یارزان به کشورها یمتیکالا به ق ینانتقال ا یسـودا

ــعه ــندمی حال توس  یزهحرکت را دموکرات ینو نام ا باش

 (.۲۱) اندیدهنام یندهآ یکردن پزشک

ـــه یقدق ینتــدو، مــا یراه فرارو تنهــا راه  ینقش

                                                 
1 Actionable 

 یستیهوشــمندانه است و با یکشـور به شــکل ییندهآ

 ییراتتغ یزو ن یعلم و فناور یحوزه یکلان رونـدهـا

ـــک دانش یمیپـارادا ـــد کرده و با تدو یپزش  ینرا رص

ـــکن یانبن، ۲یرکنش پذ یراهبردها با ، برافکن و مرزش

 هادر تمام گستره اطلاعاتیو  یجیتالیانقلاب د یرشپذ

 از هدد کایآمر ســلامت یمل ادیبن در: دیبریه یهاگســتره از یهامثال - ۱۳تصــویر 
 جداگانه یعلم یرشته چند ای دو یسازپارچهکی و دنیتن هم در یارشتهانیم پژوهش
 .است دیبریه دیجد یتهرش کی خلق یبرا
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 هاییفناور هایزیرساخت ینمو و رشد آوردن فراهم و

ـــتــه بــه ژنوم هــاییهمــاننــد فنــاورنو  ، یکسوابس

 تک ســـلول و یزآنال یفناور، هایکسو ام یکسپروتئوم

ـــته، و همانند آن یکروفلوئیدیکم هاییفناور  هایبس

 یایشــهرســاندن ر یتو به واقع ییشــکوفا یلازم را برا

ز ا نظام سلامت یلدر کشور و تبد یستمیسـ زشـکیپ

 ۲گراکنش یمایمحور و س - یمحور به تندرست - یمارب

 .یم( گام بردار۲۱)

ـــو از کــه مفهوم  یمهرگز فراموش نکن یگرد یس

انداز  آرمان در چشم یککه به عنوان  یدارپا یتوسـعه

دارد  یایچیدهابعاد پ، مطرح شـده اسـت یجوامع کنون

اســت که  یرامکان پذ ییبه آن توســط ابزارها یلکه ن

 .دانکار خود قرار داده یرا در سرلوحه یستمیس یلتحل

 یمفهوم توسعه، پژوه آیندههر  ییشهدر اند، مچنینه

دارد. به زبان  جای“یپژوه یندهکار آ”به عنوان  یدارپـا

ــه  یــلن یبرا یهمچون ابزار یپژوه ینــدهآ، یگرد ب

 ینه اب یستیبا یت. در نهاکندمی جلوه یدارپا یتوسعه

 یلن، یپژوه یندهآ ییکه هدد نها یابیمادراک دســت 

 دگییچیسرشار از پ یجهان یدر فضا یدارپا یبه توسعه

.(۱۱است ) ییرو تغ

                                                 
1 Proactive 



 

 پیوست
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به  سللیسللتمی از بیولوژی ”مفهوم کلارگاه 

 1“پزشکی سیستمی

ـــتاب ب یداریپد یراخ هایســـال در  یولوژیپرش

. ایمشاهد بوده یننو یرشته یکبه صورت  را یستمیس

برخاسته ، مستقل در علم یارشته ینچن یرشد و نمو

ـــت کـه تلاش می یمیاز پـارادا با فرو نهادن  نمایداس

 لینا یســتمیســ یافتیبه درک ره، ییاســتقرا یافتره

ر د یولوژیب انشبه درک د، یکپارچه یایوهآمده و با ش

انبوه  توانمی گذر ین. از ایدبرآ یزیولوژیتوأمان با پاتوف

را با   ۱یکسام هـاییبرآمـده از فنـاور یننو هـایداده

ــک یکم  هایداده ه کرد و ب یکپارچه یولوژیکو ب یپزش

 یتفکر ینچن ییهارتقاء داد. در ســا یســطی کاربرد

                                                 
 ای است از:این بخش ترجمه 1

Report on European Commission, DG Research, Directorate of Health Workshop: From systems biology to systems 

medicine. Brussels, 14-15 June 2010 . 
2 -OMICS 

اد شک ردنب یاناز م، یستمیس یاست که دانش پزشک

و  یتجرب هایبا داده یننو هاییفنـاوردانش و  یـانم

 است. را هدد قرار داده ینیکاربرد بال یگستره

ـــاس ینا بر  یولوژیاز ب”بــا عنوان  یکـارگــاه اس

 ریتیتوسط بخش مد “یستمیس یبه پزشک یستمیسـ

ژوئن  ۲۱و  ۲۳در بروکسل در  اروپا یسیونکم سلامت

، ینیبال هایو خبرگان رشته یدبرگزار گرد ۱۰۲۰سال 

ــخ ــیتش ــتره یص برتر  هاییفناور، ییدارو هایو گس

ا ب یسـتمیو سـ یمحاسـبات یولوژی( و ب-omics )مانند

ــور نما ــگاه یندگانیحض ــنعت، از دانش  هایو آژانس ص

 هایچالش و هاگذار گرد هم آمدند تا به فرصت یهسرما

 بپردازند. یستمیس یپزشک یتوسعه
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 :کردرا جستجو می یرکارگاه سه هدد ز این

جهت کاربرد آن در  یستمیس یولوژیب یل/ تحل۲

 یپزشک

ــا۱ ــناس ــت یی/ ش  از گذار در، تنگناها و هافرص

 ینیبال یبه پزشک یستمیس بیولوژی

 یدیکل یاستیو س یپژوهش هایگستره یی/ شـناسا۴

ر د یقاتیتحق هاییهمکار یو بلند مدت برا یـانم، کوتـاه

 یتدر عالم واقع یستمیس یپزشک یجهت عرضه اروپا

 یجامعه یندگانآنجـا کـه نظر خبرگـان و نمـا از

ــنعت یعلم ــه اروپا یو ص گوناگون گذار از  هایدر عرص

 یاوح یستمیس یپزشک یبه سو یسـتمیسـ یولوژیب

در  ندتواننکات می ینبوده که ا یدینکات برجسته و کل

 به کار سلامت یکشور در حوزه یعلم ینقشه یمترسـ

ــه  روپاییکارگاه ا ینا هاییافتهبه  در ادامه ،یندآ در س

 پرداخت. یمبخش خواه

 

در  یسللتمیسلل یولوژی/ هنر کاربسللت بالف

 یپزشک

 هنر کاربستبه ، شرکت کننده در کارگاه خبرگان

                                                 
1 High - Throughput 

 یراب یستمیس یولوژیب هاییافتکاربرد ره یو چگونگ

 یماریو ب ســلامت یگســتره هایبا پرســش یاروییرو

ـــتهنگر چالش عنوان  ینو نقطه نظرات خود را در ا یس

 یباور بودند که هم اکنون انباشت ینبر ا همگیو  کردند

ـــمـگـ در مورد  یولوژیمنفرد ب هــایاز داده یـرچش

ــا  توانیموجود دارد کــه می یچیــدهپ هــاییمــاریب ب

از  ی. در بعضــیمشــو نایل اجزاء درک به آنها یمطالعه

 یگهم یآشــکار شــده اســت ول آنها عملکرد یزموارد ن

 .ستنده یچیدهپ یستمس یکاز  هاییبخش

ـــتی  یلاز مطالعات وجود دارند که به تحل انبـاش

 لیو تحل یهتجز یزو ن یســتیز هاییســممکان یِاشــبکه

 هاییتجهت درک رفتار جمع یسلول یهاکنش هم بر

ـــلول  یولوژیب هاییافتره ی. کاربردهاپردازندمی یس

 یاضیو ر یمحاسـباتهای مدل اندتوانسـته یسـتمیسـ

در  را هایماریوابســته به ب ییهپا یولوژیکب یرهایمســ

ارائه  یجانور هایدر مدل in vivo یشگاهیآزما یطشرا

ـــ یژه)به و، و ابزارها یدهنـد. فناور با  یزآنال هاییوهش

ـــترده یزجهت آنال  ۲بالا یاتیتوان عمل ( هم ژنوم یگس

ــ یولوژیاکنون جهت کاربرد ب  ای در انســان یســتمیس
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 .باشنددر دسترس می یمارانب

 یچند منظر عمده و مزمن هاییماریب مـاهیت

ـــتقرا یولوژیبوده و ب ــدنمی ییاس ـــخگو توان  یپــاس

 یدگاهباشـــد. از د هایماریب ینمناســـب ا هایحل راه

ه ب توانرا می یانسان هاییماریب، یسـتمیسـ یپزشـک

 و یملکول، یسلول هایدر شبکه یصـورت آشـوب زدگ

 نینقلمــداد نمود. چ یچیــدهو پ یکپــارچــه یکیژنت

ــیر یبه توان مدل پرداز یچیدگیپ ــگوییدر پ یاض  یش

ــ دارد. در  یازن یماریو ب به ســلامت یســتمیپاســخ س

 یاجازه یســتمیســ یولوژیب هاییافتکاربرد ره یندهآ

ـــخ، هایماریب یینهزم یشجامع پ یـابیارز و  یصتش

 نظر بر اساس اکنون هم ام ا. داد خواهد را آنها یشرفتپ

 یولوژیانجام مطالعات ب، کارگاه در کنندگان شـــرکت

 هایبالا در نمونه یفیتبه صورت جامع و با ک یستمیس

رو هنوز زود است که  یننادر بوده و از ا یانسـان ینیبال

را  نیمارادر ب یســتمیســ یولوژیکاربرد ب یاثر انباشــت

  مورد مطالعه قرار داد.

ـــتره که به نظر می چنـدین  هاییافتره آمدگس

 را به عنوان ینقش مهم توانندمی یســتمیســ یولوژیب

 باشـــند داشـــته آنها هاییچیدگیدر درک پ یمپارادا

اعضـــاء مورد  یان( در میدجد داروهای کشـــف مانند)

  بحو قرار گرفتند.

باور بودند که با  یناعضاء بر ا یزجا ن یندر هم ام ا

ـــرفـتوجود پ ـــگفت انگ هاییش  هایدر پژوهش یزش

 یناثر مثبت ا، گذشـــته یدر دهه یپزشـــک یســـتز

 یدرمان هاییوهش ییکشف و شناسا یبر رو هایتلاش

عدم  یزمحدود است و علت آن ن یارهنوز بس، کارآمدتر

 هایپیچیدگی یدنکشـــ یردر به تصـــو یکنون ییتوانا

وجود  یاست. هنوز اطلاعات کم یستیز هاییسـتمسـ

ـــلاً اطلاعـات یـادارد و   هایکنش هم بر یرامونپ یاص

است که پاسخ هدد  یازوجود ندارد و ن یا/شبکهیسلول

ـــبکه و نه به  یزیولوژیکف هایرا در درون چارچوب ش

 درک نمود. صورت منفرد و جدا

ـــتره  هایکارآزمایی در هااز داده یمیعظ یاگس

ـــوندخلق می یماردر افراد ب ینیبال ـــورت  یول ش به ص

 یایرهجز هایداده یندشوار است که ا یاربس یایندهفزا

. ام ا ندیاب فزونی آنها یداد تا محتوا یوندپ یکدیگررا به 

 ینکه ا آوردرا فراهم می یچارچوب یستمیسـ یپزشـک

و  کرد یکپارچهرا بتوان  یکدیگراز  افتادهجدا  هایداده

 یبه ســو“ حدس و دعا” از حالت یســان پزشــک ینبد

ــگوییپ” یراهبردها ــنجش یش . هم برد یشبه پ“ و س

ـــرکـت آغـاز بــه الحــا  ، بزرگ ییدارو هــایاکنون ش
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ــ یولوژیب هاییافتره ــتمیس  هایمدل تا اندکرده یس

  .یندو عملکرد داروها را خلق نما هایماریب یملکول

 تمییسس یولوژیاست که ب یازن یاربس وجود ینا با

با  یشواهد تجرب یبه ارائه، و در سـراسـر جهان در اروپا

جزء  یکبپردازد.  جامعهبرای ارزش افزوده و ســـودمند 

ت. اس “یهماهنگ” یستمیس یپزشـک یتوسـعه ینفکلا

ــده م یافتره یک ــته یانهماهن  ش ، گوناگون هایرش

انجام  دیوابسته با هاینفعیه یگرو د دانشـگاه و صنعت

د یبا یســتمیســ یولوژیب یجامعه ین. افزون بر ایردگ

ــت اهداد خود به  یارائه جهت را هاتلاش ینبهتر درس

مورد  ینون هاییفناور یتوسعه یزو ن یدر پزشک یستمیس یولوژیب یافتره یران کاربردها یشپ، ینیبال یازن - ۱۱تصویر 
 نموده است. یدهرا چک یستمیس یپزشک یینهدر زم هایتاز فعال یاپاره بالااست. فهرست  یازن
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 ینگذاران انجام دهد و در ا یاستو سـ یعموم یجامعه

و  یکپراگمات، یزانندهشـــو  برانگ یگذار با حفظ چهره

 ییکارها یرامونرا پ یدهااز نو یهانبو یدنبا، یرلمس پـذ

تمام  یدبا یزانجام شـــود ارائه دهد. همزمان ن یدکـه بـا

 را مد نظر قرار دهد. یاخلاق یمنظرها

 کنندگان کارگاهشرکت ، هنگام بحو و گفتگو در

در  آن یندهو کاربرد آ یستمیس یولوژیب هایبه چالش

 نیبا ا یاروییجهت رو یرپرداختند و به موارد ز یپزشک

 :نمودند اشاره هاچالش

ــتمی /۲  فعالان تمام تلاش یانم یهماهنگ بایس

 یپزشک سـوی به هاگام ینتا اول یردصـورت گ وابسـته

نجام ا یککلاس یدر پزشک یمپارادا ییرو تغ یسـتمیسـ

ش و تلا یاز بلند همت یدرجات یدگذار با ین. در ایردپذ

 ژنوم یکه در پروژه یدر به ثمر نشــســتن چشــم انداز

 وجود داشته باشد. یستیبا یزصورت گرفت ن یانسان

در حال  هایپروژه یانم یقو ایشـــبکه/ خلق ۱

 یبا هدد به اشــتراک گذار یســتمیســ یولوژیانجام ب

 یکمتدولوژ هاییافتابزارها و ره، اطلاعات و یا منابع

ـــترده یبـا جـامعه یزآم یـتموفق  یولوژیاز ب تریگس

 .ینیبال یو جامعه یستمیس

 ییستمس یولوژیب یپزشـک یکاربردها یارائه/ ۴

ــنعت ــرما جهت جذب ص ــتره یگذار یهو س  یدر گس

 یستمیس یپزشک

 دیمربوطه با ینیبال یازهاین تر آنکه/ از همه مهم۳

ـــو رانیشپ یرویبـه عنوان ن ـــک یعمده به س  یپزش

 .یندنما یفانقش ا یستمیس

 

/ یسللتمیسلل یولوژیب یمنظرها یل/ تحلب

، هافرصت یی)شناسا یسللتمیسلل یپزشللک

 ( یفناور یتوسعه نیازهای و تنگناها

ـــش اهمیت ـــت در  هایفرموله کردن پرس درس

ــ یولوژیب ــتمیس  وژییولقرار گرفت. ب یدمورد تأک، یس

 هب نه و است هاداده یگردآور یندفرا یکنه  یستمیسـ

لکه دارد؛ ب یکنندگ پیشگویی یسـازتوان مدل تنهایی

که به درک  “هایســـتمســـ” یراموناســـت پ یدانشـــ

 .پردازدمی یماریو ب در سلامت یستیز هاییستمس

در ، یچیدهپ هایداده سازییکپارچه، عمده چالش

متفاوت است؛ به  یمانساز گذر زمان و مکان و سـطوح

فراموش  یرامونپ محیط با هاکنش هم بر که یاگونه

 یتجرب هاییستمس یسهاساس آن مقا یننشـود. همچن

گوناگون اســت. چالش در آنجا نهفته اســت که چگونه 

ـــتیبـا  یبرتر هایناوریفراهم آمده با ف هایداده یس
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 کسیپتومیترانس کر، یکسپروتئوم، یکسهمچون ژنوم

در  “یدجد دانش”را به  یملکول هـاییربرداریو تصـــو

 یهانمود. با پرســش یلتبد یو علوم پزشــک یولوژیب

 دنماینمی یکه پژوهشگران و پزشکان طراح یمشـترک

اهداد کوتاه  ینچالش پرداخت. همچن ینبـه ا توانمی

 مد نظر قرار داد. یستیبا یزن مدت یمدت و طولان

شــرکت کنندگان در از ، هنگام بحو مشــترک در

 ییندهآ تنگناهای و هاکارگاه خواســته شــد تا فرصــت

 دانش، گذر ینتا از ا یندنما یمرا ترس یستمیس یپزشک

ــورت واقع، اروپا یدر پهنه یننو ــان  یبه ص خود را نش

 دهد.

 یستمیس یپزشکهای فرصت

ــکار۲ ــاز/ آش ــممکان یس  یزیولوژیکپاتوف هاییس

 یو چند عامل مزمن هاییماریب

ـــف دارو۱ ــــا/ کش در  یننو هــایراه یش؛ گش

؛ 2هــدفمنــد هــای؛ درمــان1یـبیتـرکـ هــایدرمــان

 ۴یمنیکننده و ا پیشگویی یکولوژیتوکس

 هایجهت آزمون درمان ۳یگزینجا هاییافت/ ره۴

                                                 
1 Combinatorial Therapies 
2 Targeted Therapies 
3 Safety 
4 Alternative 

و  یاضـــیمدل ر یبر پایه هایدرمـان یقمؤثر )از طر

  ده(.ش یطراح ینهبهتر به ینیو مطالعات بال یمحاسبات

 بهتر یصیتشخ هاییوه/ ش۳

 یابی)ارز یمـارانب یبنـد یـلدر پروفـا ی/ بهبود۱

که  یو محاسبات یاضـیر هایمدل یقاز طر یتنوع فرد

ـــک یمارانب یطبقـه بند  ریرا امکان پذ فردگرا یو پزش

پس از درمان که  یمارانب یطبقه بند یژهبه و نماید؛می

 (.شوندقابل درک می، هاییعلت شکست کارآزما

 دندیورز یدتأک ینکنندگان در کارگاه بر ا شــرکت

 یکه اثر رودانتظار می ینا یســتمیســ یکه از پزشــک

و  سلامت هایمراقبت هایینههز یقابل ملاحظه بر رو

 یکپزش یراداشته باشد ز ییدارو صنعت ییندهاقتصاد آ

 یرا در رشد پرشتاب توسعه ینقش شگرف یسـتمیسـ

 هایبـه پژوهش وپـاار . هم اکنوننمـایـدمی یفـاا دارو

 ینبه شــدت پرداخته اســت که ا یســتمیســ یولوژیب

ـــگامیکنش اروپـا اثر پ ـــ یولوژیب یش ـــتمیس در  یس

 نهاآ .نمایدمی یلرا تسه یسـتمیسـ یپزشـک یگسـتره

ــ ینبه ا همچنین ــل آ یتکه ترب یدندباور رس  ییندهنس
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 یدر ســـرلوحــه یـدیجزء کل، پژوهشـــگران و آموزش

 یو پزشــک یسـتمیسـ یولوژیب یزآم یتموفق هایبرنامه

 ازیسیادهفرصت پ یداروپا نبا رو یناست. از ا یستمیسـ

ن دانشمندان و پزشکا ییندهنسل آ ایرشته یانم یتترب

 هایرشــته یدآموزش با یگســتره ین. ایدرا فراموش نما

و  کیزیف، یاضــیاتتا ر یو پزشــک یولوژیگوناگون را از ب

و  یتابستان مدارس یبرنامه یشامل شود. اجزا یمهندس

د هد ینا یای به سوساده یآموزش هاییوهش، یپیفلوش

هم اکنون از قـالــب  MRC، هســـتنـد. در انگلســـتـان

ــامــه  discipline” تحــت عنوان یپیفلوشـــ هــایبرن

hopping “کرده است تا دانشمندان و خبرگان  یتحما

 از آنچه خود تخصص دارند یگرد هایدر گستره، ینیبال

 .ازندبه پژوهش بپرد

 

 یستمیس یپزشک یتوسعه یبرا تنگناها

 یمتدها یقاز طر یعلم هاییهاز فرضـ ای/ انبوه۲

به آزمون و  یول شــوندمی یدتول یاضــیو ر یمحاســبات

 .است نیاز آنها یسنجاعتبار

 یبا تجربه، یبه صـــورت قو یدبا یســـاز/ مدل۱

 توأم شود. ینیبال یتو واقع یممستق

 یستمیس یپزشک در ییاروپا یهایهمکار در یراهبرد یهاگستره - ۱۶تصویر 
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در ، یچند سطح یسـازمدل یبه توسـعه یاز/ ن۴

و  یبافت، یمتفاوت ســـلول یمانســـاز مکان و ســـطوح

 .گردداحساس می یساختار ارگان

 یو متدلوژ یفناور یابزارها یبه توســـعه یاز/ ن۳

 یاعتبارسنج یبرا یازمورد ن هایداده یجهت جمع آور

 وجود دارد. ینیبال یینهمدل در زم

ــ۱ ــترس با  هیافت یوندپ ینیبال هایبه نمونه ی/ دس

جود و یدبا یقبه صورت فرادق ینیو بال یپزشک هایداده

 داشته باشد.

ــاخت/ فقدان ز۶ ــته یانم هاییرس  یر)در ز ایرش

 مشترک( چشم انداز

از  یاریعمده در بســـ یگذار یهبه ســـرما یاز/ ن۷

ه ب یســتمیســ یپزشــک اندازی راه منظور به هاگســتره

 ییجاجابهزمان واحد تا بتوان  یکدر  یتصـــورت واقع

 شد. یرارا پذ یپزشک یمدر پارادا

 یواقع ییکپارچه یپژوهشــ های/ فقدان برنامه4

ــترده در پژوهش ــتز هایگس ــک یس ــاس  یپزش احس

  .شودمی

                                                 
1 High - Thoughput 
2 -Omics 
3 High-throughput quantitative single- cell analysis 

ـــتنــد، هــایفنــاور یــدگــاهد از ، خبرگــان توانس

را  ندیاب یشتریب یتوسعه یدکه با یایژهو هایگسـتره

 :شوداشاره می آنها به یرکه در ز یندنما ییشناسا

و  ۲الاب یاتیبا توان عمل هاییاز فناور یباتی/ ترک۲

ـــط  یاتیبا توان عمل هـاییفنـاور، ۱هـایکسام متوس

 یکم   یتک سلول یزآنال، (یکسمتابولوم، یکس)پروتئوم

  ۴بالا یاتیبا توان عمل

 یستیز گرهایگر پرتابل و حســیشـپا ی/ ابزارها۱

ـــ چنـدگـانه و  یولوژیـکب یعملکردهـا یجهـت بررس

ــر یملکول یلیپروفا یابزارها  ریینیاتوو خودکار م یعس

 شده

 ییربردارتصو ینامیکد گیری اندازه هایی/ فناور۴

 یکم  گیری اندازهو  یرتهاجمیتمام بدن به صـــورت غ

ـــطی  in vitroدر  ینـامیکو د ینمربوط بـه بـال در س

 یارگان و یا یبافت و یا یسلول

 یو محاســـبات یاضـــیر هایمدل ی/ توســـعـه۳

دادن  یوندجهت پ ؛ینیبال یطشرا یشده برا یسنجاعتبار

 هایییکارآزما یقاطلاعات دق، یتیسطی جمع هایداده
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 یابزارها یا و متدها یماران؛ب یفرد هـایو داده ینیبـال

 هایداده یپت سازییکپارچهجهت  یو محاسبات یاضیر

 نییجهت تع، یکامینارتباطات د یافتجهت ، گونـاگون

 (یچند سطح یساز)شامل مدل یو بافت یساختار سلول

 

 هافناوری و هاساخت زیر

ـــرکـت  هــاییــازمنــدین، کننــدگــان کــارگـاه ش

 یرا جهت توانمند نمودن پزشک یایژهو هاییرساختز

ـــ ـــتمیس را  یرز هاییدهقرار دادند و ا یدمورد تأک یس

 کردند: یشنهادپ

مدت  یطولان سـازییرههخ یبرا یی/ به سـکوها۲

ــکوها نیز و هاداده ــازییکپارچه یبرا ییس  یلو تحل س

 است. یازمورد ن یمارانب یریچند متغ هایداده

 ایمن صورت به هاداده سازییرههخ یلات/ تسـه۱

ـــتراک گذار ـــده یکه امکان اش  هایداده یکنترل ش

را  یملکول یلیپروفا هایو داده یمدارک پزشک، ینیبال

 .آورندفراهم می

 هایمتدولوژ یساز/ استاندارد۴

ــکوها۳ با  -omics هاییفناور یبرا یفناور ی/ س

                                                 
1 Funders’session 

 قابل قبول  یینههز

کارآمد که به صــورت  ینیو بال یهپا یلات/ تســه۱

 گذارندو مواد را به اشتراک میی منابع انسـان یکارآمد

 (.“مییستس یپزشک یبرا اروپا یمجاز یتوانست”)مانند 

 

  یشراه در پ (ج

 گذار یهسرما هایآژانس راهبردهای

بود که  ۲“گذاران یهبخش سرما” یکشامل  کارگاه

 / یستمیس یولوژیب هایو طرح یاندر جر هاییتفعال

ار گذ یهمربوط به سه آژانس سرما یسـتمیسـ یپزشـک

EC) ،BMBF  وMRC) یدارائه گرد. 

EU ـــتره یقـدرت جهان یـک  یولوژیب یدر گس

 ۳۱۰ یآن اســت و تعهد بالا یو کاربردها یســتمیســ

 یجــادو ا یــتترب، جهــت پژوهش یورویی یـلـیونمـ

را از سال  یستمیسـ یولوژیب یسـاخت در گسـترهیرز

و  یتیچند مل  هاییتدر قـالـب فعال ۱۰۲۰تـا  ۱۰۰۳

 ینتحت ششم سلامت یدر گستره یهمکارانه پژوهش

( انجام FP6 & FP7چارچوب ) هایبرنـامه مینو هفت

 است. داده
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ــتره نتایج ــ یولوژیب یگس ــتمیس  یندر آخر یس

 ینشگز های. پروژهیدارائه گرد EU فراخوان ســـلامت

ـــده دارا ـــلامت و  یینهدر زم یمنظر کـاربرد یش س

ـــرمـا یمـاریب از ، گوناگون هـاییگـذار یـهبودنـد. س

، هاتساخیربا اثر بالا تا ز یآهن  پزشک یشپ هایپروژه

 ERANETs یزو ن یخصــوصــ -یمردم هایمشــارکت

 شدند. یمترس

آلمان مطرح  ۲(BMBF) یکبد مصــنوع یبرنامه

ـــاهن پ یپروژه ینبرنـامه بزرگتر ینا یـد؛گرد ر د یش

امل است که ش یوابسته به پزشک یسـتمیسـ یولوژیب

 .شودمی یورویی یلیونم ۳۴ یگذار یهگروه و سرما ۷۰

MRC  ـــتـان  یرا برا “ ۱مـدل تمـام جامع”انگلس

 گذارییهو سرما یستمیسـ یولوژیبر ب یگذار یهسـرما

 یــک. بردکوچــک و بزرگ بــه کــار می هــایدر پروژه

ــدآن اســت که به نظر می یافتدر  هاییافتکه ره رس

 یائهاز ار، یتکارآمدتر باشند. کسب موفق یافتهتمرکز 

 یبرجا دیمانع ج یک. خیزدیم جالب بر هایپرســش

 افراد، دانان یاضیر یانارتباط م یزمانده اسـت که آن ن

                                                 
1 Virtual Liver Programme 
2 All inclusive Model 

 یوحرکت به س یاست. چگونگ هایولوژیستو ب ینیبال

 یک، بالاتر اثر بـا و ترآهنـ  بزرگ یشپ هـایپروژه

 چالش است.

ـــترک کارگاه در ـــرکت ، یهنگام بحو مش از ش

 یپژوهشــ یو راهبردها هایاســتســ یرامونکنندگان پ

و  خلق سـود در صنعت یبرا یپژوهشـ یازهای)مانند ن

SMEــت  یالملل ینب هاییهمکار نیز و ها که لازم اس

 یزانجام شوند و ن ییاروپا هاییهمکار یمجرا یقاز طر

( وپاار در یسـتمیسـ یپزشـک یتبدل به واقع یچگونگ

 پرسش به عمل آمد.

 

 یدر پزشللک یراهبرد یعلم هلایگسللتره

در  ییاروپاهای یجهت همکار یسللتمیسلل

 و بلند مدت یانم، کوتاه

و  مزمنهــای یمــاریب یزیولوژیــکدرک پــاتوف *

، یچاق، یابتد، )ســـرطـان یچنـد عـامل هـاییمـاریب

 ســـازییادهپ یقو...( از طر یریپ، یکمتابول هاییماریب

 تییسز یمارکرها ییو شـناسا یماریب ایشـبکه یلتحل
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 یو داروهــا یآگه یشپ، زودرس یصکــه در تشـــخ

 .داشت هندکاربرد خوا یچیدهپ یماریدر هر ب یانهفردگرا

 بییترک ییدارو یو غربالگر یبیترک های* درمان

بــا  یــانــهفردگرا یکسژنوم ســـازییکپــارچــه* 

ــهفردگرا یـکسمـتــابـولـومـ ــان ــدوکرینومیکس، ی ، ۲ان

 ۱ینیبال یگذار یپو فنوت یکسپروتئوم

 بر اســاس یســتیبا ییمشــترک اروپا های* پروژه

 نییخبرگان بال استوار بوده و با حضور ینیبال هاینمونه

 بوده و به یانهواقع گرا باید هاطرح ینبه انجام رســند. ا

ــا ــناس  ینیورزند که کاربرد بالاهتمام  ییمارکرها ییش

 پروژه مشاهده کرد. انتهای در بتوان را آنها

 

 یدر جهت توسعه یدکه با یگرد هاییاستس 

 انجام شوند یستمیس یپزشک یگستره

ـــه یـک ینتـدو *  هایپژوهش یراه برا ینقش

همراه با گرفتن مشاوره از ، در اروپا یستمیس یپزشـک

در  یکوتاه یمقالات علم یدبا ینســراســر اروپا. همچن

 هانفعیکه مخاطب آن تمام ه هاییاز ژورنال ایگستره

 خصوص به چاپ رساند. ینهستند در ا

                                                 
1 Endocrinomics 
2 Clinical Phonotyping 

 یکمتمرکز در خصوص  هایکارگاه یماندهساز *

 یکاربرد یگستره یارشته و 

 یبر پراکندگ یرگیجهت چ یبـه اقـدامات یـاز* ن

 یرامونپ یدر سطی مل   یو اخلاق یوضـع مقررات قانون

 بیماران اطلاعات از هاداده

کــه موجــب جلــب علاقــه بــه  هــایییــت* فعــال

ـــرمـا ـــک یقاتیتحق هایبر برنامه یگذار یـهس  یپزش

 .شوندمرجع می هاییمارستاندر ب یستمیس

 یکردن جامعه یرجهت درگ ای* فراخوان رســانه

 یپزشـــک یو انتشـــار اطلاعات و دســـتاوردها یعموم

 یستمیس

ـــترش  هایییـتبـه فعـال یـاز* ن که موجب گس

ــ یولوژیب ــتمیس و جوامع  یهپا یولوژیب یاز مرزها یس

 .شوندمی ینی/ بال یجهان پزشک یبه سو یاضیر

 

 یالملل ینب هاییهمکار یبرا هاییگستره

ــتانداردها برا ینتدو * و  یکاردار، یگردآور یاس

 هاداده سازییرههخ

 و یمحاسبات هایمدل برای هاداده یگاهپا یان* بن
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 .اندشده یکه اعتبارسنج یاضیاتیر

 

در هلا SME یبرا یپژوهشللهلای فرصللت

 یستمیس یپزشک

ـــعـه * ـــازمدل یابزارها یتوس ـــیر یس و  یاض

 یمحاسبات

ـــعــه یـننـو هــایی* فـنــاور : یابزار یو توس

 یونو اتوماس سازیینیاتورم

 یو غربالگر یننو یستیز یمارکرها ییشـناسـا* 

 ییدارو

 ییدارو یو غربالگر ییدارو ی* توسعه

 هدد هایژن یعسر یابیاعتبار  یبرا ییمتدها *

ــتاوردها یدبا ییاروپا های* پروژه ــکار و  یدس آش

 یو درمانگاه داشـته باشند تا برا یمارانب یبرا یروشـن

SME.ها جذاب شوند 

 

/ یعصللنلا یبرا یپژوهشلل هلایفرصلللت

 یستمیس یدر پزشک ییدارو هایشرکت

 یپیشگویجهت  یاضیاتیو ر یمحاسبات یابزارها *

 (یاثرات سم  یجادا ویژه به) آنها اثرات داروها و عوارض

ـــبـات هـایمـدل * ـــیاتیو ر یمحـاس قابل  یاض

ـــعه بینی پیش  ییدارو یراهبردها یمنطق یکـه توس

 .یندنمامی یترا هدا یننو

در  یو درک تنوع فرد یــانــهفردگرا ی* داروهــا

 پاسخ به داروها

 ییدارو یو غربالگر یستیز ی* مارکرها

که نشان  یزآم یتموفق هایداسـتان های* نمونه

 یندهایدر فرا یبه بهبود یســـتمیســـ یولوژیدهند ب

 منجر شده هاینهدر کاهش زمان و هز ییدارو یتوسعه

 .است

 یانم یهمکار یکه بر رو EU یبرنـامه یـک* 

 تهیافتمرکز  و دست اندرکاران سلامت صنعت، دانشگاه

 صنعت جذاب خواهد بود. یبرا شکباشد بی

 

راه  یچشللم انداز و نقشلله ییبرپا ینتدو (د

 در اروپا یستمیس یپزشک یبرا

د اتفا  نظر داشتن ینکنندگان کارگاه بر ا شرکت

، یدر آد یتبه واقع یستمیس یکه به منظور آنکه پزشک

 یکچشــم انداز هماهن  شــده و  یک یســتیجامعه با

از  یانســان ژنوم یکه پروژه یدر ســطحراه را  ینقشــه

 .یدبرپا نما خود نشان داد

اجمــاع بر آن بود کــه  یکــارگــاه هــایبحــو در
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 تمییسس یپزشک یرامونکه پ هاییپرسـش یچیدگیپ

 :کندرا الزام آور می یرموارد ز، وجود دارد

 یتجرب هاییستمس ییسهنمودن و مقا یبترک *

ـــان هایمثـال نمونه ی)برا ـــلول هایینلا، یانس ، یس

ـــلول هــایینلا  هــایمــدل یمــاریبرآمــده از ب یس

 (.in vitroو  in vivo یطشرا هایمدل، یکیژنت / موش

ـــازییکپارچهو  هـاینمودن فنـاور یـب* ترک  س

 هــاییمثـال فنـاور یاز منـابع متعـدد )برا هـایداده

omics- ،ینامیکد هایداده ۲منفرد یسلول یهایفناور 

 (.in vivoو  in vitro یو کم 

 یزجهت آنال هایفناور یسهنمودن و مقا یب* ترک

ــیه آزمون و کردن فرموله جهت و هاداده  ین. اهافرض

مان ساز جامع از سطوح چندگانه از یدگاهد یکشـامل 

قال انت، یژن یم)تنظ یسلول هاییستمدر سـ یعملکرد

 است؛ هاارگان/  هابافت یزیولوژی( تا فیسممتابول، یامپ

 بر اساس یاضـیاتیو ر حاسـباتیم، یآمار هایرهیافت

  است. یازموجود مورد ن هایو پرسش ینهزم

خودش جامع  یواســـطهه ب یواحد یافتره هیک

ارزش افزوده را فراهم  یسهو مقا سازییکپارچه ؛یستن

                                                 
1 Singl - cell Technologies 
2 Tree Model 

 یدامکـان پد ینکـه چرا تـاکنون ا یـلدل ین. اآوردمی

محدود و  هاییگذار یهدر سرما یستیاست را با یامدهن

ــ ینکها ــط جوامع جدا از  هایافتره یناز ا یاریبس توس

ـــعـه  ـــتجوج یدبا اندیافتههم توس نمود. به منظور  س

و متدها با  هایفناور، هارهیافت، هاهم آوردن گروه ردگ

ـــترده یـک، یکـدیگر  یازهماهن  مورد ن یتلاش گس

 است.

جهــت تفکر  یبــه عنوان راه  ۱یمــدل درخت یــک

آن و  یآینده یو توســعه یســتمیســ یپزشــک یرامونپ

شــده است. مدل  یشــنهادپ آن در اروپا یسـازهماهن 

آن  یکه تنه دهدجامع را نشان می یافتره یک یدرخت

آن نشانگر  هایاجماع در جامعه بوده و شاخه بر اسـاس

جعبه ، درخت یمتمرکز آن اســـت. تنه یدســـتاوردها

ــک یبرا یابزار ــ یپزش ــتمیس ــت که  یس ــاساس  بر اس

، هایفناور، جعبه ابزار ین. ایابدجامعه توسعه می یازهاین

ـــازیمــدل هــایالگوریتم، هـاداده یگــاهپـا نرم افزار ، س

 رشد یندهکه در آ یخدمات اشـتراک یگرو د یسـازمدل

ن یرا شــامل خواهد شــد. آنگاه اجزاء مناســب ا یابندمی

 ینا .کنند ســـیراب را هاشـــاخه توانندمی “جعبه ابزار”
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منابع جهت رشد تنه به صورت  یامکان توسعه، یطراح

را فراهم خواهد آورد. ام ا  ترسریع و “تراثربخش - ینههز”

ــالاتـر هــایـنا یاز هـمــه  یطراح ییـوهشـــ یـنا، ب

 یرجامعه امکان پذ یبه آن را از ســـو یریپذ دســـترس

 اییافته یوندپ یراهبرد یطراح انامک روند ین. انمایدمی

 یســازمدل هاییافتو ره هایکه فناور کندمی یجادرا ا

 یزوده و ننم یکدیگرگارمند با ساز و یرپذ یوندگوناگون را پ

 .سازدگوناگون جامعه هم راستا می یازهایبا ن

 ابدی یانجر یشهر یبه سو یستیبا یگذار سرمایه

 شوند. جاری هاشاخه یبه سو یرقابت بر اساسو آنگاه 

ـــ یرفراگ هایماریکاربرد مدل ب و تفکر  هایوهبوده و ش

 ییمرتبط )در جا ینیبال هایمشـترک را حول پرسش

شد( داشته با تواندرا می یاثرمهم یستمیس یکه پزشک

  خواهد نمود. یفتعر

ـــک یرامونآغـاز بحو پ برای  یآن که چگونه پزش

شـــرکت ، در آورده ب یترا بتوان به واقع یســـتمیســـ

ای، منظرهای نوین جهت درک، تشخیص و یا درمان بیماری های میان رشتهپزشـکی سیستمی: تیم - ۱۷تصـویر 
 هادر تمام مدول
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 یر روب یهتمرکز اول یدباور بودند که با ینکنندگان بر ا

ـــکلدر که ، یماریهر ب ینیبال یازهاین و یمارب  ۷۱ ش

 .یردصورت گ شده است نشان داده

شرکت کنندگان توافق ، هنگام بحو مشـترک در

 یو کاربردها یستمیسـ یولوژیب هایکردند که چالش

 هاییازن یبر رو یبه تمرکز اصل یآن در پزشک ییندهآ

 خواهد آمد یآن در پارگراد بعد هایکه مثال ینیبـال

 محتاج است.

 

 یستمیس یکه در پزشک ینیبال هایگسلتره

 شود پرداخته آنها به یندهاست در آ یازن

، کوتاه مدت( )در ینیبالهـای ییدر کـارآزمـا *

ـــ یولوژیب هاییـافتره ـــتمیس  یطراح تواندمی یس

را  هاینهکرده و زمان و هز یترا هدا ینیبال ییکـارآزما

 .یدکوتاه نما

 بر اســــاس ینیبــال هــاییــپفنوت یف* بــا تعر

  یملکولو  ینامیکید یرهایمتغ

ـــف مـارکرهـا ـــتیز ی* کش  یتمؤثر بـا ماه یس

 یهاکاربرد یبرا ید)مف یماریب یشرفتپ یچندگانه برا

ـــخ یآگه یشپ، مانند برآورد خطر ینیبـال ؛ (یصو تش

ــتیمارکر ز یناغلب چند ــم یس  هایگیرییمجهت تص

 است. یازمورد ن یمناسب پزشک

ــم  ۲یبی* درمان ترک )در  یجهت کاهش اثرات س

با  یبترک یک یافتجهت  یـافتره ینمـدت(؛ ا یـانم

ســودمند خواهد بود؛ ، مؤثر یداروها ترِیینپا یدوزاژها

در اغلب موارد  یزو ن یازمینه یماریدر مورد ب یژهبه و

 در فرد اثر گذاشته است. یماریب یکاز  بیش که

ـــعــه دارو یبهبود *  ســـازیینــهبه، ییدر توس

 یق)از طر ییدارو یمنیا، یو آزادساز ییدارو یبخشاثر

ـــ یمطالعه ، (دارو یکننده یزمتابول یمیآنز یرهایمس

 زمان و دوزاژ درمان 

ـــالم ن ینهمچن * ـــت کـه به افراد س  یزمهم اس

.مدت( یپرداخته شود )طولان

  

                                                 
1 Combinatorial Therapy 
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