
 

  



 چیست؟  (Pharmacogenomics) فارماکوژنومیک 

دهد. این حیطه، شامل چگونگی  های را مورد مطالعه قرار میفارماکوژنومیک، نحوه تعامل دارو با ژن

های ژنتیکی، به این معنی است که یک شود. تفاوتها بر نحوه عملکرد داروها در هر فرد میتأثیر ژن 

ی خطر باشد اما برای شخص دیگری، مضر باشد. این تفاوت حتی در تجربه بی تواند برای یک فرد  دارو می

شود. ممکن است فردی، عوارض جانبی شدیدی را تجربه کند و  میزان عوارض جانبی نیز، مشاهده می 

 .فردی دیگر، با دوز مشابهی از دارو، عوارض جانبی خفیفی داشته باشد

 تفاوت فارماکوژنومیک با آزمایش ژنتیکی 

ژن آز  که  است  آزمایش  نوعی  استاندارد،  ژنتیک  میمایش  جستجو  را  خاصی  بههای  مثال، کند.  عنوان 

ژن  یافتن  دنبال  به  است  ممکن  ژنتیک،  به باشد   BRCA2 و  BRCA1 هایآزمایش  ابتلا  بالای  خطر  با  که 

مات  های ژنتیکی استاندارد، ممکن است اقداسرطان سینه و تخمدان، مرتبط هستند. نتایج آزمایش 

 :پیشگیرانه یا اقداماتی برای کاهش خطر را توصیه کند. این اقدامات، شامل

 غربالگری مکرر سرطان  •

 تغییر سبک زندگی  •

 درمان پیشگیرانه  •

ژن در  کوچک  تغییرات  دنبال  به  یا فارماکوژنومیک،  فعال  روی  بر  است  ممکن  تغییرات  این  است.  ها 

نتا بگذارند.  تأثیر  خاصی  داروهای  کردن  میغیرفعال  کمک  پزشک  به  آزمایش،  ایمنیج  تا  و کند  ترین 

 .مؤثرترین دارو و دوز را انتخاب کند

نحوه  بر  که  ژنی  تغییرات  شناسایی  به  محققان  است.  تغییر  حال  در  مداوم  طور  به  فارماکوژنومیک، 

می  تأثیر  دارو  می عملکرد  ادامه  رشد گذارند  با  یافتن  ،پزشکی شخصی دهند.  منظور  به  آزمایش  انجام 

 .تر شودتغییرات ژنی، ممکن است رایج

 کنند؟ چرا داروها در افراد مختلف متفاوت عمل می 

شوند، برای اثربخشی بسیاری از داروهایی که به منظور درمان سرطان استفاده می سازی دارویی  فعال 

های ها، واکنش هایی به نام آنزیم شود. پروتئینسازی نامیده می فرآیند، فعال باید » فعال« شوند. این  

کند تا بتواند برای درمان سرطان، ها، دارو را فعال می کنند. این واکنش شیمیایی در بدن را تسریع می

 .اثربخش باشد
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آنزیم در  تغییراتی  فرد،  میهر  ارث  به  فعال ها  سرعت  روی  تغییرات،  داروبرد.  میشدن  تأثیر  گذارد.  ، 

شوند. این بدان معناست که دوزهای عنوان مثال، در بدن برخی از افراد، داروها را به آرامی تجزیه میبه 

  .استاندارد درمان، ممکن است در آن فرد، کارایی نداشته باشند

سالم،    های. داروها، همچنین، باید "خاموش" شوند تا تماس دارو با بافت سازی مواد مخدرغیرفعال 

 .شودسازی نامیده می محدود شود. این فرایند، غیرفعال 

های کندتری داشته باشند. در نتیجه، سطوح بالای دارو ممکن است  برخی از افراد، ممکن است آنزیم 

برای مدت طولانی، در بدن آنها باقی بماند. این بدان معنی است که این افراد، ممکن است در اثر مصرف  

جان عوارض  باشند.  دارو،  داشته  بیشتری   بی 

 

 :علاوه بر فارماکوژنومیک، عوامل دیگری ممکن است بر واکنش فرد به دارو تأثیر بگذارد

 سن و جنس  •

 مرحله سرطان  •

 های رفتاری، مانند سیگارکشیدن و نوشیدن الکل سبک زندگی و عادت  •

 های دیگربیماری •

 شودداروهایی که برای شرایط دیگر مصرف می  •

 نومیک فواید فارماکوژ 

 :در این بخش، برخی از مزایای فارماکوژنومیک، توضیح داده شده است

می  درمان  ایمناین  بیماران،  برای  واکنش تواند  باشد.  می تر  باعث  دارویی  شدید  سالانه  های  که  شود 

ی شوند. فارماکوژنومیک ممکن است با شناسایی بیماران در معرض خطر، از این  بستر  120000از  بیش

 .گیری کندموارد جلو 

هزینه  است  مراقبت ممکن  فرایند  کارایی  و  یابند  کاهش  بخشد. ها  بهبود  را،  سلامتی  های 

 .تر داروها و انتخاب دوزهای مناسب کمک کندفارماکوژنومیک، ممکن است به یافتن سریع 

 های فارماکوژنومیک چالش 

 :فارماکوژنومیک وجود دارددر اینجا چند چالش در توسعه و استفاده عملی از 



 .ها را پوشش ندهدخصوص اگر بیمه هزینه هزینه بالا، به  •

 .ها محدود باشدها ممکن است در برخی مکان دسترسی به برخی از آزمایش  •

 کاربردهای عملی فارماکوژنومیک 

 :در اینجا چند نمونه از آزمایش فارماکوژنومیک، مورداستفاده در درمان سرطان، آورده شده است 

درمانی است. پزشکان، معمولًا از آن، برای درمان ایرینوتکان )کمپتوسار( نوعی شیم   سرطان روده بزرگ.

می استفاده  بزرگ  روده  آنزیمسرطان  کمبود  باعث  ژنتیکی،  تغییرات  افراد،  برخی  در   UGT1A1 کنند. 

. متابولیسم،  می ایرینوتکان است  آنزیم، مسئول متابولیسم  این  به  شود.  واکنش شیمیایی است که 

 .کندبدن در پردازش دارو کمک می

ماند. این ممکن است منجر به عوارض سطوح بالاتر ایرینوتکان، در بدن باقی می  ،UGT1A1 با کمبود

 .یابدجانبی شدید و تهدیدکننده برای زندگی فرد شود. میزان خطر با دوزهای بالاتر دارو، افزایش می 

از   است  ممکن  تستپزشکان  نام  به  فارماکوژنومیکی  آزمایش،  UGT1A1 آزمایش  این  کنند.  استفاده 

دهد که چه افرادی دارای این تنوع ژنتیکی هستند. سپس، پزشک ممکن است دوز کمتری از  نشان می

 .ایرینوتکان را تجویز کند. اغلب، دوز کمتر برای افراد دارای این تنوع ژنتیکی، به همان اندازه مؤثر است

پزشکان از آزمایش فارماکوژنومیک   .(ALL)( Acute lymphoblastic leukemia)لنفوبلاستیک حاد   لوسم 

از افراد، دارای تغییرات ژنتیکی در آنزیم به   درصد10کنند. حدود  استفاده می  ALL برای کودکان مبتلا به

ترانسفراز تیوپورین متیل  برایدرممسئول متابولیسم شیم  (TPMT) هستند  (TPMT) نام   ALL انی 

 .است

کنند. این روند، به جلوگیری  درمانی کمتری دریافت میدوزهای شیم  TPMT ترکودکان با سطوح پایین

 .کنداز عوارض جانبی شدید کمک می

درمانی است که برای درمان انواع مختلفی از نوعی از شیم  (FU-5فلوئورواوراسیل )  . سایر انواع سرطان  

 .شودروده بزرگ، سینه، معده و پانکراس استفاده می سرطان از جمله سرطان 

 هیدروپیریمیدین دهیدروژنازیک تنوع ژنتیکی در برخی افراد، باعث کاهش سطح آنزیم به نام دی

(DPD)  شود.می DPD  کندبه بدن در متابولیسم فلوئورواوراسیل کمک می. 

نوع استفاده کنند. در صورت یافتن  پزشکان ممکن است از آزمایش فارماکوژنومیک برای یافتن این ت

 .کنداین تنوع ژنتیکی، دوز کمتر فلوئورواوراسیل به جلوگیری از عوارض جانبی جدی کمک می



 سؤالاتی که باید از تیم مراقبت از سرطان بپرسید 

 :های درمانی صحبت کنید و سؤالات زیر را بپرسیدبا تیم مراقبت از سرطان خود، در مورد گزینه

 های درمان سرطان من چیست؟ نه گزی •

 کنید؟ چرا؟ها را توصیه میکدام درمان یا ترکیبی از درمان  •

هایی برای ها در افراد مختلف، متفاوت است؟ اگر چنین است، آیا آزمایش آیا کاربرد این درمان •

 ها وجود دارد؟یافتن این تفاوت

 عوارض جانبی احتمالی این درمان چیست؟  •

 تواند بر پاسخ بدن من به درمان تأثیر بگذارد؟می  آیا ترکیب ژنتیکی من •

  بینی شدت عوارض وجود دارد؟بینی واکنش بدن من به این دارو یا برای پیشآیا راهی برای پیش •

 برای سؤال یا هرگونه مشکل، با چه کسی تماس بگیرم؟ •

 منابع مرتبط 

 ژنتیک سرطانی
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