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  چکیده

 دلیلبه طلا نانوذرات. شودمی انجام تومور به طلا نانوذرات افزودن با سالم هایسلول با مقایسه در سرطانی هایسلول دز افزایش تحقیق، این در

 با تومور تابش دز افزایش دهندهنشان زمینه این در مطالعات نتایج. است رفتهگ قرار توجه مورد اخیر هایسال در پایین سمیت و سازگاریزیست

 ت.اس طلا نانوذرات

 

.ذراتنانو طلا، درمان، سینه، ،پروتون :واژگانکلید
 

 . مقدمه 1

 کنتراست افزایش برای توانندمی (Au-NPs) طلا نانوذرات

 رارق استفاده مورد هاآن مکانی وضوح و پزشکی زیست تصاویر

 در که رودمی انتظار ذراتاین نانو از خاص، طوربه. گیرند

 استفاده پستانداران توموری هایگره مشاهده برای ماموگرافی

 سینه تومور محل در یکنواخت طورکه به ،حضور طلا .شوند

 و دهدمی افزایش را بافت effZ مؤثر اتمی عدد شود،می توزیع

 زیرا دهد افزایش چشمگیری رطوبه را کنتراست تا دهدمی اجازه

 فوتوالکتریک اثر سطح مقطع
p، اتمی  شدت وابسته به عددبه

𝜎𝑝 رابطه با است و = 𝑐𝑜𝑛𝑠 𝑡𝑎𝑛 𝑡
Zeff

n

E3 -1[ شودمشخص می  

 که مقداری است n واندیس است فوتون انرژی E آن در که، ]2

 . است متغیر 5 و 4 بین

 
1 Murty 

شکل زیر  به ]3[ ،1مورتیطبق فرمول  رثؤم اتمی ددع

 بینی شده است.پیش

Zeff = √𝑓1𝑍1
2.94 + 𝑓2𝑍2

2.94 + 𝑓3𝑍3
2.94+. . .

2.94   
 

 هایروش بهبود توانایی شان در دلیل به طلا انوذراتن

 مورد همچنان جدید درمانی هایروش توسعه و موجود درمانی

  .گیرندمی قرار بررسی

 در طلا نانوذرات این مقاله بر روی امکان استفاده از

انجام  رادیوتراپی، هم و بهتر تشخیص برای هم رافی،ماموگ

 کمی نظر از ما .گیردمی قرار بحث مورد گیرد ونتایج ارائه ومی

 توجه با را نانوذرات طلا با شده غنی تومور به دز افزایش میزان
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 که است . دریافت شدهکنیممی ارزیابی نزدیک سالم هایبافت به

تواند به دو برابر یا بیشتر می دزاین  ایکس پرتوهای نسبت به

 . افزایش یابد

 هایروش با توانندمی و استذرات طلا ساده ه نانوستیابی بد

 غیرسمی، پایدار، هاآن گیرند قرار استفاده مورد مختلف شیمیایی

دوباره احیا  اثرات و نفوذپذیری دارای و بوده غیرایمونوژنیک

 استفاده ابراین امکانبن .هستند توموری هایسلول در شدن بالا

درمان  جهت سینه شده بندیتومورهای طبقه برای موارد این از

 بردن بین از برای ممکن روش یک عنوانبه رادیوتراپی با بهتر

  .]5-4[است  شده ارائه تومور

های سرطانی ها توانایی تشخیص سلولمتأسفانه این باریکه

سالم نیز ممکن است  های سالم را ندارند. بنابراین بافتاز سلول

های سرطانی، آسیب ین بردن سلولبرای از ب رادیوتراپیدر اثر 

ی ساز فوتونی در ناحیهد. لذا اضافه نمودن یک عنصر فعالببین

با  رادیوتراپیتواند انتخاب این ناحیه را در مقابل تومور، می

 هایانرژی مناسب، افزایش داده و موجب از بین رفتن سلول

های سالم شود. در درمان ا حد امکان، حفظ سلولسرطانی و ت

مواد دارویی که بتوانند در  صورت هدفمند، ازرطان بهس

، برای تشخیص و درمان های سرطانی بهتر نفوذ کنندسلول

عنوان . بدین منظور از نانوذرات طلا به]7-6[شود استفاده می

 شود. استفاده می رادیوتراپییک عنصر فعال فوتونی همزمان با 

ای های پرتویی امیدوارکنندهکنندهنانوذرات طلا، حساس

نسبی  دزرا دارند. نمودار  رادیوتراپیهستند که توانایی تقویت 

اشعه ایکس برحسب عمق بافت برای پروتون، الکترون و 

نشان داده  1های قرمز، آبی و نارنجی در شکل ترتیب با رنگبه

ای انتخاب شد گونهون به، انرژی پروت1است. مطابق شکل  شده

 . ]8[ی براگ با بافت تومور درهم آمیخته شود که قله

با  رادیوتراپیشود، مشاهده می 1طور که در شکل همان

شود شت نانوذرات درون تومور( باعث میانباآمیختن نانوذرات )

که فوتوالکترون درون تومور، به علت وجود ذرات با عدد اتمی 

با افزایش جذب فوتوالکترون درون تومور  بالا، افزایش یابد.

  .شودصورت گزینشی زیاد میتومور به دزتحت تابش، 

 

افت برای پروتون، الکترون و نسبی برحسب عمق ب دز(: نمودار 1شکل )

 .ی ایکساشعه

 

ه در پزشکی به دو گروه اصلی نانوذرات مورد استفاد

های آلی کول. گروه اول ذراتی که حاوی مولشوندبندی میطبقه

 ی اصلی ساختمانی هستند و گروه دوم که معمولاًعنوان مادهبه

ی مرکزی عنوان هستهدارای فلزات و عناصر معدنی به

عنوان مثال )به. معمولاً از نانوذرات فلزی ]10-9[باشند می

بودن  سازگاری با سیستم بیولوژیکی و کمخاطر نانوذرات طلا( به

های درمانی برای از بین بردن سلولهسمیت آن، همزمان با ذر

 .]11[ شودده میسرطانی استفا

 

 روش انجام تحقیق .2

 آب در توانندمی پایین به بالا از روش از استفاده با نانوذرات این

 باشند داشته نانومتر 20-10بزرگی ای به اندازه باید ، شوند تولید

فاده قرار مورد است در درمان انعقاد آنها از جلوگیری برای و

، محلول حاوی تحت نظارت اشعه ایکس تشخیصی .گیرندمی

ور تزریق شود تواند به صورت محلی در داخل تومنانوذرات می

هایی که غلظت .های سالم جلوگیری شودو از تزریق در بافت

لیتر یا میلی گرم در میلی 10قابل استفاده هستند باید از مرتبه 

 X اشعه از استفاده با پرتودرمانی سطتو شده آزاد دز .بالاتر باشد

 ضریب افزایش برای تواندمی دیگر های یونیزاسیونتابش و

 حاوی هایبافت در ذرات یا توان توقف جرمی تضعیف
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ها در اری آنمنظور بهبود پایدبه .یابد افزایش طلا نانوذرات

توان با پپتیدهای پلی را می نانوذرات طلا، های بیولوژیکیمحلول

 نانوذرات طلا ، براینعلاوه .ترکیب کرد (PEG) وللن گلیکاتی

 ،DNA پپتید، کربوکسیل، آمین،) مختلف هایگروه با توانندمی

RNA، اقدامات انجام به قادر و شوند عملیاتی( بادیآنتی 

 و ،حامل RNA سلولی، غشای به چسبندگی از قبیل خاصی،

 .ندباش موارد سایر و سرطان هایسلول دادن قرار هدف

-30) درتصاویرماموگرافی ناشی از اشعه ایکس با انرژی پایین

20 keV)، حتی در ترازهای با طور استثناییطلا به نانوذرات 

 .دهندمی طور استثنایی تضعیفی را نشانهب کم بسیار غلظت

 با تصویربرداری امکان کنتراست هایعامل چنین از استفاده

واین نانو ذرات طلا  کندمی فراهم را بدن داخل در بالا وضوح

گرفتن تومور را مجاز استفاده از رادیوتراپی وتحت هدف قرار 

 پذیرش به ایویژه توجه حوزه تحقیقی، این در .دانندمی

 بیشتری هایتکنیک .است شده تومور بافت در نانوذرات طلا

 قابل توموری هایسلول در نانوذرات طلا جاگذاریهب برای

 در مکانیکی تزریق با توانمی را مایع حلولاین م .است استفاده

 امکان حد تا توزیع روش یک از استفاده با تومور، محل

 اضافه مجاور سالم هایبافت در تزریق از جلوگیری و یکنواخت

نانوذرات  حاوی محلول تزریق از طریق توانهمچنین می .کرد

 رعایت با سینه به بافت اسپری کردن با یا خونی یهارگدر  طلا

کرد.  ذرات را منتقلخون این نانو جریان طریق شرایط خاص، از

 برای ایامیدوارکننده ابزارهای است ممکن هاپروتئین و پپتیدها

 .باشند سرطانی هایبافت به نانوذرات عناصر انتقال بهبود

 در شوند،می تزریق فشرده صورت به نانوذرات طلا کههنگامی

 اندوسیتوز، از استفاده با ذرات طلانانو .کنندمی گردش بدن کل

 ی شبکههاطریق روزنه از منفعل انتشار یا برشی نیروهای

 به. کنندمی فرار هابافت سایر به خون گردش سیستم از مویرگی

 سازیپاک کلیه توسط نانومتر 6 از کمتر نانوذرات کلی، طور

 طتوس دارند نانومتر 6 از بیشتر که هاییآن که حالی در شوند،می

 محل طلا در نانوذرات معرفی هدف .شوندمی سازیپاک کبد

 گسیل یا ایکس اشعه جذب از استفاده با تواندمی تومور

 را تصویر کنتراست و شود مشاهده طلا ذرات ثانویه فلورسانس

 بلافاصله بعد .کندمی پذیر امکان اطراف هایبافت با مقایسه در

وری و تحت تابش قرار مهای توذرات فلزی به بافتاز ورود نانو

 و الکترون ،ایکس اشعه)های یونیزان ها با تابشگرفتن بافت

های های توموری نسبت به سلولرسیده به سلول دز میزان( یون

 بالا روش از استفاده با نانوذرات طلا یابد. تولیدسالم افزایش می

 به یک تابش طریق از Nd: YAG لیزر کارگیریهب با پایین به

 .شودمیطلاکه درآب قرر داده شده است اجرا  از خالصی هدف

 زمان مدت نانومتر، 532 و نانومتر 1064 لیزر موج این طول

 10 تکرار اهنگ میلی ژول، 100 پالس انرژی نانوثانیه، 3 پالس

سازی واقعی برای تواندمی 30 و 2J/cm 5 با لیزری جریان هرتز

 .شود استفاده طلا با لیزر فرسایش

 

 و بحثنتایج  .3

 نانوذرات طلا از استفاده ای بر روی امکانمطالعه مقاله این در

 که این تحقیق است شده ارائه سینه تومورهای کارآیی بهبود در

 اگرچه زیرا .دهد نمی گزارش انسان مورد در را بالینی نتایج

 در بالا نفوذپذیری اثرات دارای و هستند غیرسمی نانوذرات طلا

 قبل تریبیش تحقیقات است لازم اما هستند، توموری هایسلول

 باید فردی مطالعات تعدادی از .شود انجام انسان در استفاده از

 سمیت، روی بر نانوذرات اندازه تأثیر سلولی، سمیت روی

 و تلفیقی اثرات نگهداری، زمان بیولوژیکی، توزیع ،اثربخشی

ود. ش انجام نانوذرات طلا انسان به سینه فیزیولوژیکی پاسخ

 انرژی از استفاده شده با کامپیوتری توموگرافی تشخیص افزایش

 که ناشی از ضریب رودمی انتظار کیلوالکترون ولت 80-150

 با .کنتراست های دیگرتضعیف جرمی بالاتر نسبت به محیط

 حاوی بیولوژیکی بافت مؤثر اتمی عدد که افزایشاین به توجه

 اشعه از استفاده با یوتراپیراد اثر بهبود همچنین طلا، نانوذرات
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که این ناشی از  رودمی انتظار ،keV 30 حدود با انرژی ایکس

 مطالعه باشد.می ای فوتوالکتریکی بالاتر موجودهسطح مقطع

 از ادهـاستف برای پذیرانـامک پیشنهاد یک گربیان شده انجام

 با وگرافیـمام مولکولی ربرداریـتصوی رایـب لاـط وذراتـنان

 هـنتیج هیچ اما است وریـومـت هایرهـگ رادیوتراپی دفـه

 .است دهـنش هـارائ نیـبالی
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