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  ماني و اخلاق پزشكيژن در
  

   ١دكتر شبنم بزمي
  ٢دكتر علي متولي زاده اردكاني

  چكيده
ژن درماني يا درمان ژنتيكي با اصلاح ژن روش نويني در درمان و پيشگيري از 

ايده اصلي ژن درماني وارد سازي يك نسخه سالم .بيماريهاي ژنتيكي و ارثي است
با وجود گذشت حدود دو دهه از .ست از يك ژن جهش يافته به ژنوم فرد مبتلا ا

ارائه ايده ژن درماني، عملي و كار آمد شدن اين تكنيك هنوز در دوران كودكي به 
سر برده و در سطح باليني ،كارآزمايي هاي مربوط به آن تنها در مراحل پژوهشي 
بوده و ملاحظات اخلاقي و قانوني بسياري نيز بر انجام اينگونه روش ها متصور 

 دراين  مقاله به برخي از چالشهاي موجود در اين زمينه اشاره شده است كه
  . است

   اخلاق پزشكي، ژنوم انساني  اصلاح ژنتيكي،ژن درماني،: واژگان كليدي
  

  مقدمه 
. ها مستقر گرديده است و در هسته سلولDNAاطلاعات ژنتيكي انسان در قالب 

-ه عنوان يك كتاب دايرهاگر اطلاعات ژنتيكي موجود در ژنوم يك انسان را ب

ها فصلهاي اين كتاب، هر ژن، به  جفت كروموزوم23المعارف در نظر بگيريم 

 
1- M.D.متخصص پزشكي قانوني و دانشجويي فلوشيپ اخلاق زيست پزشكي  
2-  Ph.D ژنتيك، عضو علمي مركز تحقيقات اخلاق و حقوق پزشكي دانشگاه علوم پزشكي شهيد

 بهشتي
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عنوان جملات و كدونها كلمات سه حرفي اين جملات هستند كه هر حرف اين 
در واقع . باشديدنين، سيتوزين، گوانين و تيمين مكلمات يكي از نوكلئوتيدهاي آ
 نقشه اوليه ساختماني است كه نقش اساسي در نقشه ژنتيكي هر فرد به مثابه

شكل ساختمان نهايي دارد و در صورتي كه به دقت طراحي نگردد سبب 
تغييرات اندك در  در بدن ما نيز در صورت بروز. مشكلات عديدة خواهد شد

ممكن است بيماري جديدي ايجاد ) ثلاً در اثر موتاسيون ژنيم(اطلاعات ژنتيكي 
كه به چه ميزان امكان دارد يك فرد در طي زندگي خود مبتلا پيش بيني اين. گردد

به نوع خاصي از بيماري گردد تا حد زيادي به ارتباط اين بيماري با طراحي قبلي 
در واقع اگر بتوان ژن مسئول ايجاد . آن در سيستم ژنتيكي فرد مرتبط است

ن درماني توان در خصوص ژهاي ژنتيكي شناسايي نمود ميبيماري را با بررسي
   1.نيز اقداماتي را انجام داد

هر چند ژن درماني در سال هاي اخير موفقيت هاي چشمگيري را داشته است، به 
، مشكلات 1990اش به ويژه در اوايل دهه پروازانه رغم نويدها و اميدهاي بلند

   2.ت پيش روي پژوهشگران قرار داده اسجدي و دشواري هاي زيادي را
ر در درون سلول هاي يك فرد مبتلا، به ندرت مي تواند بر اثر يك ژن درمانگ

موارد بحث برانگيزي نيز گزارش شده . علائم بيماري براي درازمدت فائق آيد
است كه فرد مبتلا در طي فرآيند ژن درماني، دچار رنج و مشكلاتي گرديده 

   3.است

 
1. work shop summary, Exploring  the  Ethical  Boundaries on genomic and 
genetic  research , Washington D.C. july 22, 2002 . Dr . Gerald schatten 

  چالشها و اميدها : اصول و مباني ژن درماني، محمد رضا،نوري دلويي .2
ww.medicine.tums.ac ir ,accessed feb 2009  

  همان.  3
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 توانايي .روياي زندگي بدون بيماري هميشه در ذهن انسانها وجود داشته است
داشتن كودكان طبيعي و سالم و پذيرش مرگ تنها در اثر كهولت و در سنين بالا 

رسد استفاده از روش ژن ولي به نظر مي. ها بوده استاز آرزوهاي ديرين انسان
و بكارگيري اين روش جهت . درماني تنها بايستي در درمان كودكان بيمار باشد

ها، در واقع نوعي دخالت در كار در ژنايجاد تغييرات اساسي و گاه بي مورد 
 كمتر مورد Germ line gene therapy به همين دليل. طبيعت وآفرينش است

   1.باشدتائيد اخلاقيون  مي
  
  ژن درماني و مراحل آن -١

  :گيرددر ژن تراپي سه مرحله  متوالي انجام مي
  برداشتن قسمتي از سلولهاي فرد بيمار  -١
جهت  Vectorد از ژنها از طريق يك هاي سالم و كارآممعرفي كپي -٢

 جايگزيني با ژنهاي بيمار

  .معرفي مجدد سلولهاي تغيير يافته از طريق ژنهاي ثابت شده در وكتورها -٣
اينكه در آغاز، ژن درماني براي اختلالات تك ژني مغلوب به كار رفت، به دليل 

ي اين سادگي نسبي موضوع و آگاهي بيشتر پژوهشگران از رمز و رازهاي ژنتيك
از همين روست كه دانشمندان هنوز دركار برروي . اختلالات بوده است

ناهنجاري هاي چندژني، موفقيت هاي قابل توجهي كسب نكرده اند، زيرا اين امر 
مستلزم داشتن آگاهي از مجموعه اي اطلاعات مربوط به رديف هاي ژنتيكي 

                                                 
1. work shop summary, Exploring  the  Ethical  Boundaries on genomic and 
genetic  research , Washington D.C. july 22, 2002 . Dr . Gerald schatten  
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نقش پيچيده محيط و نيز ) ژن هاي متعدد يا فراوان دخيل در بيماري(معيوب 
   1.است

اطلاعات جاري حاكي از آن است كه پيروزي در اين حوزه، فوق العاده دشوار 
. ها امكان آن براي پژوهشگران محقق شودرسد كه تا سالبوده و به نظر نمي

 با سرطان نيز، از - و بنيادي- هاي در دست انجام پيرامون مبارزه مولكوليتلاش
هاي اوليه آن به نويد بخش ژن درماني و از هدفجمله بيشترين كاربردهاي 

  2.آيدحساب مي
ژن درماني امروزه روشي پرهزينه بوده و به فنون پيشرفته و تخصصي و    

هاي علمي و پزشكي بسياري وابسته است و از اين رو، در مجموع هم مهارت
اني اكنون استفاده از آن در سطح باليني به مراكز پژوهشي و پزشكي معتبر جه

ولي اميد است به زودي در مورد طيف وسيعي از بيماري ها بتوان . محدود است
توان اميد داشت كه درمان در اين صورت، مي. از اين تكنولوژي استفاده كرد

هاي معيوب ها ميليون بيمار فراهم گردد، زيرا شمار كثيري از ژنريشه اي  ده
هاي بالقوه  هستند، هدفآدمي كه مسبب صدها بيماري خطرناك فعلي انسان

اي بسيار دانشمندان بسيار اميدوارند كه در آينده. براي دستكاري ژني هستند
هايي مانند سرطان، انواعي از بيماري هاي قلبي و عروقي، عصبي نزديك بيماري

با استفاده ) مانند ايدز(و بيماري هاي عفوني ) مانند پاركينسون و آلزايمر(و رواني 
  .درماني، درمان شونداز  فنون ژن 

در ارتباط با هزينه هاي بالاي ژن درماني در حال حاضر، مي توان گفت كه 
جراحي قلب و درمان پيوند عضو هم كم و بيش به همان اندازه هزينه در بردارد؛ 
بنابراين براي استفاده از اين روش ها در سطح عامه مردم در كشورهاي در حال 

 
1. Ibid 

 .پيشين ، محمد رضا،نوري دلويي.  2
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ه ملي، لازم است فنون و روش هاي ارزان قيمتي براي رشد، با اتكا به عزم و اراد
به طور مثال شايد بتوان با رعايت مجموعه اصول ايمني و . انتقال ژن ابداع شود

  .بهداشتي ناقلين، ژن را به طور مستقيم و موثر به بيماران تزريق كرد
ه از توان تأكيد كرد كه استفادبه استناد شواهد فزاينده علمي، مي خوشبختانه   

روش هاي جديد پيشگيري و درمان بيماري ها در پزشكي مولكولي، در آينده اي 
نه چندان دور و در مقايسه با وضع كنوني، در مجموع، هزينه ها را نيز صدها بار 

  1.كاهش خواهد داد
بايد توجه داشت ژن درماني، تغيير در بيان ژن هاي يك فرد است كه به منظور 

ايده اصلي ژن .گيري بيماري ژنتيكي به كار مي روددرمان، و در نهايت پيش
درماني، واردسازي يك نسخه سالم از يك ژن جهش يافته به ژنوم فرد مبتلا 
است كه طي آن فرآورده سالم ژن در بدن او ايجاد و در نتيجه علائم بيماري 

 با جديت مطرح شده و به 1990اگرچه ايده ژن درماني از سال .برطرف مي شود
تمر و فزاينده در حال پيگيري بوده است، اما چنانچه پيشتر اشاره شد طور مس

درمان هاي واقعي و نهايي مربوط به اين رويكرد هنوز در  مراحل اوليه خود به 
سر مي برند و در سطح باليني اكثر كارآزمايي هاي ژن درماني، تنها در مراحل 

 اصلاح ژن ها در بيماري امروزه ژن درماني اكثراً در رابطه با .پژوهشي هستند
از اين موارد . هاي تك ژني و به ويژه بيماري هاي با الگوي مغلوب كاربرد دارد

  . نسخه سالم فرآورده ژن جهش يافته را جبران مي كند
به منظور درمان بيماري مي تواند سلول جنسي ) ترانس ژن(واردسازي ژن سالم 

را نيزمورد هدف قرار ) بدني(يا سلول سوماتيك ) تخمك و اسپرم(يا ژرمينال 

                                                 
1. GTAC secretariat, Operational procedures for gene therapy advisory 
committee in its role as the national ethics committee for gene therapy 
clinical trials , first edition, 28 april 2004 
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ژن درماني سلول سوماتيك كه ژنوم فرد گيرنده را حسب مورد اصلاح مي . دهد
اين شكل از ژن درماني را مي توان به دو . كند، طبيعتاً به نسل بعد انتقال نمي يابد

ژن سالم و مطلوب به  in vivoدر حالت . انجام داد ex vivoيا  in vivoروش 
با برداشت  ex vivoاما رويكرد .  ژنوم فرد مبتلا وارد مي شودطور مستقيم به

 ،in vivoسلول هايي از فرد مبتلا و كشت و دستكاري مناسب آنها در شرايط 
در ژن . آغاز مي شود و سپس سلول هاي تغييريافته به فرد مبتلا وارد مي شود
ي كه بايد درماني سلول سوماتيك، انتخاب هر يك از دو روش بالا به نوع سلول

  . تغييريافته و اصلاح شود، بستگي دارد
  
   معيارهاي ژن درماني-2

   براي درمان يك بيماري چيست؟١درمانيمعيارهاي مناسب بودن ژن
رمان انتخابي يك به نظر بسياري از دانشمندان زماني مي توان ژن تراپي را د

  :بيماري دانست كه
    .يي آن اختلال شناسايي شده باشدجايگاه ژني درگير يا حداقل اساس بيوشيميا -
  .فايده ژن درماني در مقايسه با ساير روشها قابل توجه باشد -
و اجزاي تنظيم كننده مناسب براي ژن  آگاهي كافي از اساس مولكولي بيماري -

  .انتقال يافته موجود باشد
 همانند سازييك سلول هدف مناسب با نيمه عمر ترجيحا طولاني يا قابليت  -

 .ب در داخل بدن شناسايي شده باشدخو

بالقوه براي اصلاح از  ، نامزدهاي تعداد زيادي از اختلالات تك ژنيبه اين ترتيب
 مانند اختلالات خون سازي از اين موارد مي توان به. طريق ژن درماني هستند

                                                 
1- gene therapy 
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فنيل  اختلالاتي مانند هموفيلي، انواع گوناگون كمبود ايمني و نيز تالاسمي،
 1.اشاره كرد كتونوريا

در خصوص انجام ژن درماني، برخي مخاطرات احتمالي بيمار را تهديد مي كند 
از  ،طلوب به ناقل يا ژن انتقال يافتهواكنش ناماز آن جمله ميتوان به مواردي نظير

بين رفتن انسجام يك ژن ضروري ،فعال نمودن پروتوانكوژن يا غير فعال كردن 
 . نموديك ژن سركوب كننده تومور اشاره

  : همچنين  موارد زير از جمله اصلي ترين مشكلات ژن درماني به شمار مي آيند
  .دستياني به ناقلين مناسب براي گسيل داشتن ژن به بافت و هدف مورد نظر - 1
دستيابي به روش ها و فنون مطلوب براي فعال كردن و غيرفعال كردن آزادانه  - 2

 2.وجودژن درمانگر براساس نيازها و مقتضيات م

 
  درماني و چالش هاي اخلاقي آن  ژن-3

اي وجود انسان از آنجا كه ژن درماني ايجاد تغييرات اساسي در مباني پايه
از . هاي مختلف اخلاقي بايستي مورد بررسي قرار گيردگردد از جنبهمحسوب مي

توان به موارد زير گردد ميجمله سوالات اخلاقي كه در اين زمينه مطرح مي
  :ه كرداشار
 هاي درست و نادرست ژن درماني را از هم افتراق توان استفادهچگونه مي

  داد؟
  چه كسي صلاحيت اين را دارد كه در خصوص طبيعي يا غير طبيعي بودن

 يك خصوصيت ژنتيكي اظهار نظر نمايد ؟

                                                 
 پيشين ، محمد رضا،نوري دلويي. ١

  همان. ٢
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 آيا هزينه بالاي ژن درماني آن را فقط محدود به افراد ثروتمند نمي كند؟ 

 هاي  ژن درماني سبب كاهش پذيرش افراد ترده از تكنيكآيا استفاده گس
 گردد؟متفاوت از جانب جامعه نمي

  آيا انسانها مجاز به استفاده از ژن درماني جهت اصلاح ويژگي هاي اساسي
  1فردي نظير قد، هوش، توانايي و موارد ياز اين دست هستند؟

رسلولهاي مغز ژن درماني امروزه جهت درمان افراد با سلول هاي خاص نظي
استخوان و سلولهاي خوني صورت مي گيرد و اين درمان به نسل بعدي منتقل 

ممكن ) germ line gene therapy(هرچند نوع خاصي از ژن درماني . گرددنمي
متمركز باشد كه اين خود سبب ) اسپرم و تخمك(است برروي سلولهاي جنسي 

در خصوص اين بحث اختلاف . د انتقال اطلاعات تغيير يافته به نسل بعد مي گرد
ترتيب ممكن است نسل يك فرد از با وجود اينكه بدين. نظرهايي وجود دارد 

هاي يك بيماري ژنتيكي خاص در امان باشند ولي ممكن است اين كار از جنبه
ديگري بر رشد و تكامل جنين تاثير بگذارد و يا حتي سبب ايجاد عوارضي بر 

از آنجا كه هنوز كودكاني از نسل ژن .ه مانده است جنين گردد كه هنوز ناشناخت
توان در اين خصوص نظر اند نميدرماني بر سلولهاي جنسي متولد نگرديده

قطعي ارائه كرد و به همين دليل قوانين كشور آمريكا هنوز اجازه استفاده از 
germ line gene therapy 2.را به افراد نداده است  

  
  
  

 
1 . Emiliee R . Bergeson. The Ethics of gene therapy , copyright 1997 
2. Mobile human genetic workshops for teachers and students. 
www.movingacademy.org.ir/w-humangen.html,accessed feb 2009 
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  نتيجه
 -  و از جمله ژن درماني سلول جنسي-اي دخالت درامور زيستيتوانايي انسان بر

تاكنون مناظره قابل ملاحظه اي را درباره حدود مجازي كه انسان مي تواند در 
مسير تغيير ارگانيسم ها و در اكوسيستم هاي مختلف مداخله كند، ايجاد كرده 

متاسفانه اين . اين پرسش ها ابعاد اخلاقي، اجتماعي، قانوني و علمي دارند. است
معضل به ويژه در استفاده از ژن درماني و بسياري از روش ها و فنون مربوط به 
مهندسي ژنتيك در انسان ها به چشم مي خورد به طوري كه بسياري از محققين 

به دلايل بي شمار، لازم . ازكاربردهاي نادرست آن، در سال هاي آتي در هراسند
درماني و به انگيزه خدمت به نوع بشر به كار است  ژن درماني تنها براي مقاصد 

رود و  با كنار نهادن مقاصد ديگر كه ريشه در بلند پروازي هاي غيرمسئولانه و 
بسياري از صاحبنظران . جاه طلبانه دارد، اصلي ترين هدف، خدمت به انسان باشد

امر كه با درك مسئوليت خطير انساني خود، به پژوهش هاي ژن درماني مشغول 
  .ستند، به دلايل بسيار روشن، به درستي بر چنين نگرشي تاكيد دارنده

بيشترين ملاحظات اخلاقي پيرامون ژن درماني، روي سلول جنسي متمركز است، 
زيرا برخلاف ژن درماني سلول سوماتيك كه روي نسل هاي بعدي اثر نمي 

.  كندگذارد، ژن درماني روي سلول جنسي مي تواند نسل هاي آينده را متاثر
بنابراين با روش ژن درماني كه داراي توانايي بالقوه تاثير بر ساختار ژنتيكي نسل 
هاي آينده در يك جمعيت است كه مي تواند در گنجينه وراثتي آنها تغييراتي 

  .ناخواسته را سبب شود، بايد بسيار حساس برخورد كرد
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Gene Therapy and Medical Ethics 
  

Shabnam Bazmi,1 
Ali M. Ardekani,2 

 
Abstract 
Gene Therapy or Genetic treatment using gene modifications is a 
new method for therapy and prevention of genetic and 
inheritable diseases in humans. The main idea in gene therapy is 
the delivery of a healthy gene to the genome of a person with a 
specific disease. Although two decades has passed since the 
introduction of the idea of gene therapy in medicine, the use of 
this technique in treatment of patients is at its early stages of 
implementation at the clinical settings. Most of the projects in 
gene therapies are still at research stage throughout the world 
and many ethical issues have surrounded the use of such 
technique in humans.  In this article we have summarized the 
ethical issues and challenges which are faced by the medical 
communities throughout the world in using genetic technologies 
for therapies in humans.  
 
Key words: gene therapy, medical Ethics, human genome, 
medical ethics 
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