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 خلاصه

 

–عنوان یک سامانه پویا و چندلایه، نقش اساسی در تنظیم متابولیسم، ایمنی، سیگنالینگ عصبیمیکروبیوم انسان به 

  و  تولیدمثلی متابولیک،  عصبی،   های بیماری از وسیعی  طیف با  آن تعادل  در اختلال و   کندمی ایفا  درمانی  های پاسخ و  غددی 

  هایسال  بیندر    منتشرشده  مطالعات   بررسیاستفاده از موتورهای جستجو به    با  مروری  مقاله  این.  است  مرتبط  ها سرطان 

و    ۲۰۲۵تا    ۲۰۱۶ میکروبیومپرداخته   نوظهور   کاربردهای  و  چنداُمیکس،   شناختیروش  هایپیشرفت  میزبان،-تعاملات 

  وجود   نانوفناوری  و  میکروبیوم  همگرایی   بر  ایویژه  تمرکز.  کندرا تبیین می  بیوتکنولوژی  و  داروسازی  پزشکی،   در  میکروبیوم

  و  شده مهندسی  هایمیکروب  تشخیصی،  نانوحسگرهای  باکتریایی،   خارجی  غشای  هایوزیکول  ها، نانوحامل  جمله  از  دارد،

  عین  در.  کنند می  فراهم  را  شدهسازیشخصی  های درمان  و   هدفمند   دارورسانی   دقیق،   تشخیص  امکان  که  واکسن   هایپلتفرم

  و   ژن  افقی  انتقال  زیستی،  ایمنی  میکروبیوم،  فردیبین  ناهمگونی  همبستگی،  از  علیت  تفکیک  نظیر  کلیدی  هایچالش  حال،

می قرار  بحث  مورد  نظارتی  مسیرهای  میپیچیدگی  نشان  مرور  این  مجموع،  در  رویکردهای  گیرند.  ادغام  که  دهد 

های مبتنی  ها و تشخیصتواند مسیر توسعه نسل جدید درمانهای نظارتی منسجم میزیستی، نانوفناوری و چارچوب سیستم 

 .ساز پیشرفت پزشکی دقیق در آینده شودبر میکروبیوم را هموار سازد و زمینه

 

 ، بیماری، پزشکی، داروزنده یدرمانستیمحصولات زمیکروبیوم، نانوفناوری،  کلمات کلیدی:  

 

 مقدمه    .1

  (،ها و فاژها قارچ ها،روسیو   ها،یآرک  ها،ی)باکتر  هاسمیکروارگانیاز م  یاجامعه چند گونه  کیپستانداران شامل    ومیکروبیم

مانند روده،    زبانیم  کی  نواحی از بدن  درتوانند  می  شان است. این جانداراناطراف  طیمح  در  هاآنتیمتابولو    یجمع  یهاژنوم 

پوستح و  واژن  و  فره دهان،  پ   ساکن شوند  کنند    یادهیچیتعاملات دو طرفه  مایجاد  رشد  و    یمنیا  سم،یمتابول  زبان،یکه 

جوامع و تعاملات آنها    نی ساختار و عملکرد ا  ب،یترک  وم،یکروب یم  قاتیتحق  . دهد یمتحت تاثیر  را    ی غدد- یعصب  نگیگنالیس

بالا    ی اتیبا توان عمل  ی ابییتوال  یهایبا ظهور فناور  ومی کروبیدوران مدرن علم م  .کند یرا مطالعه م  هاطیو مح  ها زبانیبا م

.  وابسته به کشت فراهم کرد  یسنت  یهارا بدون اتکا به روش   یکروبیم  یهاگسترده ژن   یسازلیشد که امکان پروفا   داری پد

  یادیبن  یهاآغاز شد و مجموعه داده  ۲۰۰۰بود که در اواخر دهه   (HMP) انسان  ومیکروبیاز نقاط عطف مهم، پروژه م  یکی
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  ل یو اوا  ۲۰۱۰طول دهه  . در  [۱]رد  ک  د یمختلف بدن انسان تول  ی هادر مکان  ومیکروبیم  فیتوص  یرا برا  ی لیو خطوط لوله تحل

ا۲۰۲۰دهه   فهرست   نی،  از  مولت  یفیتوص  یکروبیم  یبندحوزه  متاژنوم  ،یعملکرد  کسیاوم-یبه    کس، یشامل 

مؤثر    ییایمیوشیو تعاملات ب  یکروب یم  یهاتیروشن کردن فعال  یبرا  کس، یو متابولوم  کسی متاپروتئوم  کس،یپتومیمتاترنسکر

 . [۲]ردک شرفتیپ  زبان، یبر سلامت م

  یعل    یوندهایمرتبط است، اما پ   هایماریاز ب  ی عیوس  ف یط  اب   )عدم تعادل گونه های میکروبی(  وزیبسید

  کس، یو چند اُم  یستمیس  یشناسست یز  کردیرو  کیدارند.    یسمیو مکان  یطول  قیدق  یبه اعتبارسنج  ازیاغلب ن

  ی روشن کردن محورها یرا برا  یطیو عوامل مح  زبانیم  کیژنت  ها،تیمتابول  ،یکروب یم  یهاامکان ادغام گونه

 ی سمیمکان   نیمضام  .[۱]  کندیفراهم م  ک یو انکولوژ  یمثل  دیتول  ک،یمتابول  ،یعصب  یهای ماریمشترک در ب

سد    ی کپارچگی  پتوفان،یتر  سمیمتابول  ،ی صفراو  ی دهایاس  نگیگنالیکوتاه، س  رهیچرب زنج  یدهایشامل اس

 یمنیا -یعصب و ارتباط  یهموستاز انرژ  ک،یستمیاست که در مجموع بر التهاب س  ا یکروگلیم  هیو تهو  ی مخاط

توال  قیتحق  یدیکل  یهاکیتکن  .[3]  گذارندیم  ریتأث   ی بندلیپروفا  یبرا ۱۶S rRNAژن    ی ابییشامل 

  یابیارز  یبرا  کسیچند اُم  ی کردهایدر سطح ژن و رو  کیتفک  یبرا  یاتفنگ ساچمه   کسیمتاژنوم  ،یبندطبقه 

م  یوانیح  یهامدل.  [ ۲]  است  یکروب یم  تیفعال گنوتوب  کروبیبدون  ارز  تیعل  جادیا  یبرا  کی وتیو    یابیو 

  ی شگاه یآزما  یاروده  یهاو مدل  یمصنوع   یکروبیم  یهاوم یکنسرس.  هستند  یضرور  یدرمان   یهاسمیمکان

از جمله   ، یومیکروبیمداخلات م ش یآزما یرا برا یاشدهکنترل یهانهیتراشه، زم یروده رو یهامانند پلتفرم

تعاملات    در مورد  یالمللنیب  اتیادب  ،مطالعه  نیا  . [4]  دهند یها، ارائه مبه کمک نانوحامل  یکروبیم  لیتحو

، مزایا و  نانو  یبر فناور  یمبتن  ومیکروبیم   یکاربردهامخلتف و سلامتی،    ی هایماریدر ب  زبانیم-ومیکروبیم

 کند. یم یرا بررس در نهایت چالش ها و محدودیت های این روش و  معایب آن

 روش کار .2

بدست آمد. برای این کار    ۲۰۲۵تا    ۲۰۱۶اطلاعات این مقاله ی مروری با بررسی مطالعات انجام شده در بازه زمانی  

ها، مزایا، معایب و معادل های انگلیسی آنها در  کلیدواژه های میکروبیوم، بیماری ها، نانو فناوری، پزشکی، دارو سازی، چالش

وجو شده و مطالب غیر مرتبط از مطالعه حذف شد.  جست  Natureو  Google Scholar ،Pubmedپایگاه های اطلاعاتی

 برای رسم شکل ها و نمودارها استفاده شد.   bioRenderدر نهایت از نرم افزار فتوشاپ و سایت 

 نتایج  .3

 ها . میکروبیوم و بیماری1.3

 یهامولکول ها، تیمتابول قیرا از طر زبانیم یولوژیزیاست که ف ا یرابط فعال و پو کیانسان  ومیکروبیم

فراتر از    یمداخله درمان  یبرا  یهدف منطق  کیو آن را به    دهدیشکل م  یمنیا  ونیو مدولاس  نگیگنالیس

مرورهاکند یم   لیتبد   یسنت  یداروها مس  یعل   یهاسمیمکان  ، یدیکل  ی.  محورها  ترجمه  یرهایو  در   یرا 

میزبان از طرق مختلفی بر  -تعاملات میکروبیوم . [۵]  کنندیم  بیترک نیو نورواندوکر کیمونولوژیا ک،یمتابول

 در ادامه این رابطه را در تعدادی از بیماری ها بررسی میکنیم. مکانیسم بیماری ها تاثیر دارد.  

 بیماری های عصبی  .1
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را با    یمنیو ا  زیغدد درون ر  ، یعصب  نگیگنالیکه س  کندیدو طرفه عمل م  یشبکه ارتباط  کیمحور به عنوان  این  

می توانند    میکروبیوم ها  .[ ۶]  کندیعملکرد و رفتار مغز ادغام م   یمحور  یهابه عنوان واسطه   یکروبیم  یهاتیمتابول

با بیماری های عصبی در تعامل    SCFA  یکروبیمو متابولیت های    مغز-به وسیله دو مکانیسم اصلی محور روده

کلی   طور  به  محورشامل  مغز  -روده  محورباشند.  واگ،  س  اهنیتوکی، سHPA عصب    ی هاتیمتابول  نگیگنالیو 

گابا از   ونیمدولاس  و  پتوفانیتر  یهاتیمتابول  ،یصفراو  یدهای، اسوناتیپروپ   رات،یبوتباشد درحالیکه  می  یکروبیم

 مر یآلزا  یماریب  نسون،یپارک  یماریب  سم،یاوت  فیاختلالات ط  . هستند  SCFA  یکروب یم  یهاتیمتابولهای  زیرشاخه 

ب ارتباطات  یماریو  پ   ی ام اس،  م  یهایکربندی با  اگرچه   دهند، ینشان م   یعملکرد  یهایو خروج  ومیکروبیخاص 

 . [7]و اغلب دو طرفه است  طیهمچنان وابسته به شرا تیعل

 بیماری های متابولیکی .2

  ، یهستند که بر برداشت انرژ  یکروبیمربوط به ساختار جامعه م  ۲نوع    ابتی و د  یاز جمله چاق   کیمتابول  یهایماریب

س  یالتهاب  شرایط اسSCFA.  گذارند یم   ریتأث  نیانترواندوکر  نگیگنالیو  و  عنوان   هی ثانو  یصفراو  یدهایها  به 

م  یدیکل  یهاواسطه  متابول  یسمیمکان  نیمضام  .شوندیظاهر  و  اعصاب  و  مغز  حوزه  ها  SCFAشامل    سمیدر 

سد    یکپارچگی  پتوفان،یتر  یهاتی(، متابولFXR  ،TGR5)  یصفراو  یدهایاس  نگیگنالی(، سوناتیپروپ   رات،ی)بوت

ها بر استخراج گونه  راتییو تغ  ی کروبیتنوع م  .[ 8]  است  ی کروبیم  ی هاتوسط نشانه  الیکروگلیم  یسازروده و آماده

  کنندیم   لیرا تعد   رها یمس  نیا  ها کیوتیبیو آنت  یی غذا  ی . الگوهاگذارندیم  ر یتأث  ک یستمیو التهاب س  ی چاق  ،یکالر

س  ی کیمکان  یرهایمس  . [9] بوت)   SCFAگ  نیگنالیشامل  اندوتوکسمراتیمثلاً    دیاس  رندهیگ   ونیمدولاس  ، ی(، 

انرژ  نیانترواندوکر  میو تنظ (FXR    ،TGR5) یصفراو   ی درمان  یهای استراتژ . [3]  هومورال هستند  یاشتها و 

تعد ،  (FMT) مدفوع  یوتایکروبیم  وندیپ ،  هاکیوتیبنیس/هاکیوتیپروب/هاک یوتیبیپر  ،یی غذا  میرژ  لیشامل 

متابول  یکروبیم  یهاوم ی کنسرس و  م  یهاتیهدفمند  از  دارودرمان  ومیکروبیمشتق  عنوان  آزما  یبه    یهاشیاست. 

اول  ینیبال سندرم    یو نشانگرها  ی وزن  یرهایمس بر  تواندیروده م  یل اکولوژیکه تعد   دهدینشان م  هیدر مراحل 

  یهالیمطلوب و پروفا  یمرتبط با چاق   بریپرف  ی اهیگ  ی با الگوها  یی غذا  میرژ  لی تعد  .[ ۱۰]  ردبگذا  ریتأث  کیمتابول

انرژ SCFA دیتول  ، ی کروبیساختار جامعه م  ،  یالتهاب   ها، ک یوتیبیپر.  [9]  دده ی م  رییرا تغ  زبانیم  یو برداشت 

  یدهگنالیعملکرد سد روده، بر س رییو با تغ PYY و GLP-1 یرهایمس قیاز طر هاکیوتیبنیو س ها ک یوتیپروب

    . [3] ندگذاریم ریتأث یاشتها و هموستاز انرژ

FMT  دهند یرا نشان م  کیوتیبسید  کیمتابول  یهاحالت  رییتغ  لیپتانس شده،فیتعر  ی کروبیم  یهاوم یو کنسرس  .

  ی هاتیمتابول. است ی اتیهمچنان ح ک،یمتابول  یهانشانه یبرا ژه یواهداکنندگان، به ی و غربالگر  یمنیا ی هاینگران

  ییهارندهیگ  قی را از طر  زبانیم  یدهگنالیس  ،یصفراو  یدهایها و اسSCFA از جمله   وم،یکروبیشده از ممشتق 

  یمهندس .  [۵]  دگذارنیم  ریتأث  نی به انسول  تیو حساس  یمصرف انرژ  بر و  کنندیم   ل یتعد TGR5 و FXR مانند

روش نوظهور است که    کی  ک،یمتابول  یهاارائه درمان  یبرا  هاکروبیشده از منانوذرات مشتق  ای  یکروبیجوامع م

شامل تنوع    یسازیکاربرد  یهاچالش. مفهوم آن اثبات شده است  ،یانسان  هیو مطالعات اول  ینیبالشیپ   یهادر مدل

ز  یبرا  ینظارت  ی رهایمس  مدت، یطولان  ی منیا  ، یفرد  نیب  ومیکروبیم با    ی درمانستیمحصولات  ادغام  و  زنده 

 . [۱۱] موجود است کیمتابول  یهادرمان

 یو سلامت بارور یبارور .3

 ن یجن  ینیگزخطر عفونت و لانه  ،یاست بر بارور  لوسیلاکتوباس  یهاواژن که تحت سلطه گونه   ومیکروبیم  بیترک

که    کنندیم  ل یرا تعد  یالتهاب  ی هاطیو مح  کی ستمیس  ی منیروده و دهان، ا  یها ومیکروبیم.  [ ۱۲]  گذاردیم  ریتأث
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  ی هاک یوتیقبل از لقاح و پروب   ییمداخلات غذاد.  بگذارن  ریتأث  یباردار  یامدهایمثل و پ   دیتول  تیبر موفق  توانندیم

 ی و باردار IVF را در  یمنیمداوم، ا  یهاشیآزما هستند و  نیجن-مادر  یهاط یمح  یسازنهیبه  دبخشیهدفمند، نو

پا  لوسیواژن تحت سلطه لاکتوباس  یهاومیکروبیم  .[8]  دکننیم  یابیارز نابارور  مانیزا  ترنییبا نرخ   یزودرس و 

  یابی مداخلات با هدف باز  دهد؛ یم   شیخطرات را افزا  وزیبسیکه د  ی مرتبط هستند، در حال  وزیبسی مرتبط با د

  هاکیوتیبیآنت  تیریمد ن، یشامل خطرات مربوط به مادر و جن ی منیملاحظات ا.  [۱3]  شوندیانجام م  وزیوبی منیا

 .  [۱4] است هیدر طول رشد اول یخارج یهابا گونه ها وم یکروبیم رییو احتمال تغ

 ها سرطان  .4

و کنترل   هاتیمتابول  ی دهگنالیس  ،یمنیا  لیتعد  قیتومور را از طر  طیزمحیو ر  ییزاخطر سرطان   وم،یکروبیم  بیترک

ها  سرطان  یدر برخ  یمنیا  یبازرس  ستیا  یهابا پاسخ به مهارکننده  یکروبیم  یامضاها  .[۱۵] دهدیالتهاب شکل م

 ، یصفراو  یدها یسا .[۱۶]یردهد  یرا تغ  تیو سم  یاثربخش  یهالیپروفا  تواند یم  ومیکروبیم  ل یدارند؛ تعد  یهمبستگ

تومور    طیدر مح  یدیلنفوئ/یدیلوئیم  ی هاتومور و عملکرد سلول   ییزایمنیها بر اSCFA و  پتوفانیتر  یهاتیمتابول

زنده    یهایدرمانستیز  ای  ومیکروبیم شده ازمشتق  یهاادجوانت  یکه به بررس  ییهاشی آزما.  [ ۱7]  گذارندیم  ریتأث

  شودیو مقررات آنها اعمال م  یمنیبر ا  قیهستند و نظارت دق  هیدر مراحل اول  پردازند،یدرمان سرطان م  تیتقو  یبرا

 (. ۱)شکل [۱8]

 

 

 
 میزبان در بیماری ها -تعاملات میکروبیوم  –  1شکل  

 

 یو داروساز  یپزشک  ، یوتکنولوژیها در بمیکروبیوم نقش.  2.3
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  یهایماریو آن را با ب  کندیم   لیرا تعد  یسد دفاع   یکپارچگیدارو و    سمیمتابول  ،یمنیا  زبان،یم  سمیمتابول  ومیکروبیم

ا متابول  ،یانکولوژ   ،یمونولوژیمختلف در حوزه گوارش،  و  اعصاب  و  م  سمیمغز   وم یکروبیم  یهالیپروفا  .[ ۲]  سازد یمرتبط 

  یمونوتراپ یپاسخ به درمان )به عنوان مثال، پاسخ به ا  یها کنندهینیبشیو پ   یصیتشخ  یستیز  ی به عنوان نشانگرها توانندیم

کشف    یبرا  ها وم یکروبیم  ،یو داروساز  یوتکنولوژیدر ب  .[۱9]  را ممکن سازند   قیدق  یپزشک  ی کردهایسرطان( عمل کنند و رو

مورد استفاده   یوتراپ یب   ایزنده    یدارورسان  یهاو به عنوان پلتفرم   یعیکشف محصولات طب  ر،یتخم  یندهایفرآ  ز،یوکاتالیب  م،یآنز

 . [۲]  رندیگیقرار م

 

 وم یکروبیبا هدف قرار دادن م   یدرمان  ی هایاستراتژ . 3.3

 مرسوم لیتعد  یکردهایرو. ۱.3.3
م  یی)سوبستراها  ها ک یوتیبیپر  ،ییغذا  مداخلات رشد  تقو  دیمف  یکروبیکه  پروبکنندیم  تیرا    ها کیوتی(، 

  یهاست که برا( مدتکیوتیپروب-کیوتیبیپر  یبیترک  یهاونی)فرمولاس  ها ک یوتیبنیزنده( و س  دیمف  یهاسمیکروارگانی)م

 . [ ۱9] انداستفاده قرار گرفته دمور یکروب یتعادل م یاب یو باز یکروبیم  یهاستمیاکوس لیتعد
 مدفوع  یوتایکروبیم وند یپ  . ۲.3.3

همچنان   ،مارانیشده از اهداکنندگان سالم به ب   یانتقال مدفوع فرآوریعنی همان    (FMT)ع  مدفو  ی وتایکروبیم  وندیپ 

 ل یسیفید  دسیوئیدیعفونت مکرر کلستر  یاز استفاده آن برا  یاست و شواهد قو  ینیاز نظر بال  ومیکروبیدرمان م  نیترموفق

 . [۲۰] کند یم تیحما کیوتیبیپس از شکست آنت

 یمنطق  یهاوم یو کنسرس (LBPs) زنده یوتراپ یمحصولات ب. 3.3.3

  یاز جمله عملکردها  زبان،یم  یولوژیزیف  میمستق  لی تعد  ای   ی ابیباز  یبرا  یکروب یم  یهاوم یکنسرس  ای  یدرمان  یهاکروبیم

 لوس یبر لاکتوباس  یمبتن  یهاون یموارد عبارتند از فرمولاس  نیاز ا  یی ها. نمونهاندافتهی توسعه  ،ی و سد دفاع   یمنیا  ک،یمتابول

کنسرس  ومیدوباکتریفیب  ای برا  فیتعر  یکروبیم  یهاوم یو  د  طیشرا  یشده  با  شامل   ریاخ  یهاشرفتیپ .  وزیبسیمرتبط 

انجام    یبرا  شدهی طراح  شده نشیگز  ییا یباکتر  یهاوم ی، کنسرس(LBPs) زنده  ی هاکروب ی از م  شده فیتعر  یهاون یفرمولاس

 ی مانند حسگر   ،یزیرقابل برنامه  یبا رفتارها  شدهیمهندس  یهاکیوتیهدفمند و پروب  یک یمتابول  ای  یکیاکولوژ  یعملکردها

زنده شامل  هاسمیمکان  .[ ۲۱]  است یدرمان  نی پروتئ  حترش  ای  یماریب  گنالیس این میکروب های  عملکرد  رقابتی    ی حذف 

است   یصفراو  یدهایشده از اسمشتق  ی هاگنالیس( و  هاSCFA)  دیمف یهاتیمتابول  دیتول  ،ی مخاط یمنیا  لیها، تعد پاتوژن

،  (هاLBP یبرا  یخیلنگرگاه تار)  لیسیفید  ومیدیعفونت مقاوم به درمان کلستر. کاربرد محصولات بیوتراپی زنده در  [۲3,  ۲۲]

را   ینظارت  یاندازچشمبوده و   مرحله آخر یهاشیو آزما ها هیدییتا   مان؛یو زنان و زا  کیمتابول  یهاروده، نشانه  یالتهاب  یماریب

 . [ ۲4] دهندیشکل م

 وفاژیدرمان باکتر. 4.3.3

مختص   یکروبیضدم  کردیرو  ک ی  ست،یحال حفظ جوامع همز  نیو در ع   زایماریب  یهایباکتر  ی با حذف انتخاب  یفاژدرمان 

 شود   نهیبه  یکیولوژیشوند تا رسانش ب  بیها ترکبا نانوحامل  ای شوند    یمهندس  توانندیم  نیفاژها همچن  ن ی. ادهد یگونه ارائه م

[۱9] . 

 ی کروبیم یها تیو متابول هاکیپسابوت. ۵.3.3

  یاندهیبه طور فزا  ه،یثانو  یهاتیکوتاه و متابول  رهیچرب زنج  یدهایاز جمله اس  وم،ی کروبیشده از ممشتق  یهامولکول 

 . [۲] دهند یرا ارائه م زبانیم  یمنیو ا  یکیمتابول یرهایهدفمند مس ل یو تعد کنند یعمل م  یدرمان  ی داهای به عنوان کاند
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 ومیکروبیو م   ینانوتکنولوژ.  4.3

م  یهاتیو متابول  ها کول یوز از  نانوپلتفرم   ومیکروبیمشتق شده    ی هدفمند و حسگرها  یدارورسان  یبرا  ییهابه عنوان 

  ی درمان   یو دارورسان  صیتشخ  ،یکروبیم  یدستکار  یرا برا  یدی جد  یابزارها  ینانوفناور  .رندیگیقرار م  یمورد بررس  یصیتشخ

 .کندیم  یمعرف

در    یرا به صورت انتخاب  ها ک یوتیبیپر  ای  هاکیوتیبیکرد که داروها، آنت   یمهندس   یطور  توانیرا م  نانوذرات •

 . [۲۵] دستگاه گوارش آزاد کنند، دقت را بهبود بخشند و اثرات خارج از هدف را کاهش دهند 

  یسخت معده محافظت کنند، بقا  طیرا از شرا  یکروبیم  یهاتیمتابول  ای  ها کیوتیپروب  توانندیم   هانانوحامل •

  کنند  ن یروده را تضم  یهاهدفمند به بخش  یدهند و دارورسان  شیرا افزا  شدهیمهندس  یهاسمیکروارگانیم

[۲۶] . 

ممشتق  ینانوساختارها • از  غشا  شدهدهیپوش  ای  کروبیشده  آزادساز  یکروبیم  ش یگرا  ،یکروبیم  یبا  با   یرا 

  کننده لیتعد  ای   یکروبیدرمان ضدم  یبرا  یدیبریه  ی هاستمیو س  کنندیم  بینانو ترک  اسیشده در مقکنترل 

 . کنندیم جادیا یمنیا ستمیس

  ، یکروبیم  کینوکلئ  یدهایاس  صیبا تشخ  کیدیکروفلوئیتراشه م  یرو  شگاهی آزما  یهاو پلتفرم  وسنسورهاینانوب •

 . [ ۲۵] کنندیم ریپذرا امکان ومیکروبیو در محل م عیسر صیتشخ ها،تیمتابول ا ی  هاژن یسموم، آنت

  یهامی آنز  ها، یبادیآنت  ها،ن یتوکیس  توانندیاند، مکه در نانوذرات کپسوله شده  شدهیمهندس  ی هاک یوتیپروب •

 . [۲]  منتقل کنند  زبانیخاص درون م یمولکول یهارا در پاسخ به نشانه ی ضدالتهاب یفاکتورها  ای کیمتابول

  کنند یم   تریزمان گردش را طولان  دهند، یم  شیرا افزا  یداریها، پا بر فاژ همراه با نانوحامل  یمبتن  یهاستم یس •

مرتبط با تومور    یوتایکروبیکه م  ینانوذرات.  [۱9]  بخشندیمقاوم را بهبود م  یی ایباکتر  یهاپاتوژن  یریگو هدف

  یهاتیمتابول  ل یسرطان با تعد  یهایمونوتراپ یو ا  هایدرمانیمیش  یبهبود اثربخش  یبرا  دهند، یقرار م  هدف را  

 .(۲)شکل  [۲۶]  اند قرار گرفته  یمورد بررس  گذارند،یم  ر یتومور تأث  ی هاط یزمحیکه بر ر  ییهالمیوفیب  ا ی  یکروبیم
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 وم یکروبیو درمان م   صی تشخ  ی نانو برا  یبر فناور  یمبتن   ی هایاستراتژ  –  2  شکل

 

حالت  شوندیم  یطراح  یطور  شدهیمهندس  یهاکروبیم )زبایم  کیمتابول  یهاکه    لیپروفاو    SCFA  مثلاًن 

  ی آل  ای   ی نانوحامل معدن  ی هاستمیادغام با س  ،یدرمان  یهاا حس کنند و با آزاد کردن محموله ( ریصفراو  یدهایاس

شده  مشتق  یها گنالیاز س  وم،یکروبیآگاه از م  یها نانوحامل  .به آن پاسخ دهند  ق،یدق  ی به داروشناس  ی ابیدست  یبرا

  ش یافزا  ،یستیز  یبهبود فراهم  یبراک  به عنوان محرلیت(  غلظت متابو  ،یمیآنز   تی، فعالpH مثلاً)  کروبیاز م

 .[۲7]  کنند یخارج از هدف استفاده م  تیتومور و کاهش سم یریگهدف
 تیوضع  صی تشخ  یرا برا  تیمتابول  یو امضاها  ومیکروبیشده از ممشتق   یستیز  یحسگرها  ،یصیتشخ  یکاربردها

را فراهم    یبر پاسخ درمان   ا یو نظارت پو  یانقطه   ی هاص یو امکان نانوتشخ  رند یگیبالا به کار م   تیبا اختصاص  یماریب

 . [۲۰]  کنندیم

  یبندو دوز و زمان  گذارندیم  ریآن تأث  تیو سم  یدارو، اثربخش  سمیبر متابول  تیمتابول  یو خروج  ومیکروبیم  بیترک

  کنند یم تیرا هدا کیمتابول یضد سرطان و داروها یهامیرژ ها، ک یوتیبیها از جمله آنتدرمان شدهی سازیشخص

[3] . 

 

 ی محموله درمان  لیو تحو  OMV یمهندس.  1.4.3

 ی کوچک بارگذار  یهامولکول  ای   ها نی، پروتئsiRNA با  توانیرا م  (OMV) ییایباکتر  یخارج  ی غشا  ی هاکول یوز

حال از خواص   ن یو در ع   ابد ی دست    رندهیگ  ی اختصاص  لیکرد تا به تحو  نیتزئ  یریگهدف  یگاندهای کرد و با ل

  یانانوذرهها، رفتار شبه OMV محموله  یسازیاصلاح سطح و سفارش  .[۲8]  استفاده شود  ها کولیوز  ی عیطب  یکمک

 ی را برا  یو بستر  کند یم   ریپذامکان  ی منیا  ستمیس  کیتحر  لیو پتانس  یستیز  ی ریپذهیتجز  تیماژولار را با قابل

 بر  ی مبتن  ی هاستمیکه س  دهند ینشان م  ینیبالشیپ  یهامدل  . [۲9]  دهد یسرطان ارائه م  ی هاها و درمانواکسن
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OMV انتقال   لیمنتقل کنند و از پتانس ییانتها  یهاها را به بافتعبور کرده و محموله  ی از موانع مخاط  توانندیم

 . [3۰] کنند  یبانیپشت کیو متابول وینورودژنرات  یهای ماریب یبرا

 

 درجا  یدرمان  یهابه عنوان کارخانه  شدهیمهندس یهاکروبیم .  2.4.3

روده    یهاکروبیم  ،یمصنوع   یشناسستیز  یکردهایرو م  ا یساکن  قادر  را  نشانه  سازد یبافت   یهاتا 

ها ادغام شوند تا  کنند و با نانوحامل  دیرا بر اساس تقاضا تول  یرا حس کرده و عوامل درمان  یماریمرتبط با ب

مهار به طور    یهای قطع و استراتژ  یدهایمانند کل  یمنیا  یهایژگ یو  .[3۱]  کنند  نهیرا به  کینتیفارماکوک

زنده مورد استفاده    یهایدرمانست یز  یبرا  ینظارت  یهایو رفع نگران  یکیکاهش انتشار اکولوژ  یبرا  یاندهیفزا

  ی مونوتراپ یا  یدر اثربخش  یروده نقش مؤثر  ومیکروبیم  . [۲۲]  شوندیدر نظر گرفته م  یدر ارتباط با نانوپزشک

با   ومیکروبیم ونیمدولاس. [۲] مرتبط هستند  یخاص با بهبود پاسخ درمان ی کروبیم یهاسرطان دارد، و گونه

  شتریفعال است، اگرچه ب  یو درمان سرطان تحت بررس  یکبد  یهای ماریب   ک،ینانوذرات در اختلالات متابول

 . [۲۶]ند هست ین یبالشیمطالعات هنوز در مرحله پ 

 

 وم یکروبیبر م   یمبتن  یصیتشخ   یهاینانوتکنولوژ.  3.4.3

 یینانوحسگرها  یطراح  یبرا  کولی مرتبط با وز  ی هاگنالیو س  ومیکروبیمشتق شده از م  یهاتیمتابول

در   عیسر  صیو امکان تشخ  شوندیمهار م  دهند،یم  صیبالا تشخ  تیرا با حساس  یماریخاص ب  یکه امضاها

م فراهم  را  مراقبت  خوانش.  کنندیمحل  م  یمبتن  یهاادغام    اس، ینانومق  یستیز  یبا حسگرها  ومیکروبیبر 

درمان پاسخ  بر  ب  یشناسدر سرطان  ی نظارت  افزا  کیمتابول  یهایماریو  استراتژ   دهد یم  ش یرا  از    ی هایو 

  ی کروبیم یاز نشانگرها  ییهاپنل  ومیکروبیبر م یمبتن  ی هاصیتشخ  .[3۲] کندیم یبانیپشت یقیتطب  ی درمان

  ها، صیادغام با نانوتشخ  و   بخشندیرا بهبود م  یماریب  ی نیبشیو پ   یبندطبقه   هستند که  تیمتابول  یو امضاها

 . [33, 8]د کن یرا فراهم م ماریو در کنار تخت ب عیسر ی هاخوانش 

 

 واکسن   ی هاو پلتفرم یمنیا ونیمدولاس.  4.4.3

ژن   یآنت کی به حضور  ی منیا ستمیاست که پاسخ س یا)ادجوانت ماده یاز ادجوانت OMV بر ی مبتن یهاواکسن

  م یقابل تنظ ی هاتوپیو اپ   ی ( ذاتشودیواکسن استفاده م  یبهبود اثربخش یو از آنها معمولاً برا دهد یم  شیرا افزا

 ون یناسیسرطان و واکس  یمونوتراپ یدر ا  یابالقوه  یایاو مز کنندیهدفمند استفاده م  یمنیا  یهاپاسخ  کیتحر  یبرا

  یمنیا  کنندهلیو تعد  ژنیآنت  ی هاگنالیس  وم،ی کروبیآگاه از م  یادجوانت  یهاستمی س  .[ 34]  دارند   ی عفون  یهایماریب

  . [ 3۵] کنند  نهیحافظه را به لیو تشک T یهاسلول یسازتا آماده دهند یها به طور همزمان ارائه مرا در نانوحامل

تومور  یمنی ا طیزمحیر ای  دهند یرا به طور همزمان ارائه م ی کمک  یهاگنالیو س ها ژنینانوحامل، آنت ی هاستم یس

واکسن و مسدود کردن نقاط کنترل   یهاپاسخ  شیبا هدف افزارا    ومیکروبیمشتق شده از م  یهانشانه  قی را از طر

 . [ 3۶] کنند یم  لیتعد

 

 یقبل  ی هابا بخش  یمقطع ادغام.  5.3

سرطان   یمونوتراپ یبا ا  توانندیداده شد، م  حینانو که در بالا توض  یبر فناور  یمبتن  ومیکروبیم  یکردهایرو

درمان تلاق  کیمتابول  یهاو  گرفتند،  قرار  بحث  مورد  قبلاً  ز  یکه  باشند،   بر  یمبتن  ی هاواکسن  رایداشته 
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OMV م  یهانانوحامل  ای اثربخش  ومیکروبیحسگر  است  نق  یممکن  تقو  یبازرس  اطانسداد    ا یکنند    تیرا 

  ی هانشیادغام ب. [37]د  کنن ل یمغز تعد- کبد -روده نگیگنالیس یمحورها  قیرا از طر کیستمیس سمیمتابول

پزشک  یومیکروبیم چند  ازمندین  قیدق  یدر  استاندارد  لوله  عل  کس،یاوم-خطوط  و   یقو   یاستنتاج 

 . [38] است ها ت یجمع نیدر ب یریکردن تکرارپذ  ریپذامکان یسازگار برا  یهاداده یگذاراشتراک 

 

 ی و ملاحظات اخلاق  یست یز  یمنی ا  ،ینظارت  علم.  6.3

نظارت  یستیز  یمنیا  ملاحظات ممشتق  ینانوداروها  یبرا  یو  از  ظرف  کروبیشده   وسنتز، یب  تیشامل 

در انسان و   مدتیطولان  یمنیخارج از هدف و ا  یطیمحست یاثرات ز  ،ییزایمنیژن، ا  یانتقال افق  لیپتانس

مربوط به استفاده دوگانه در حال    یهایبه نگران  یدگیرس  یبرا  یاخلاق  یهاچارچوب .  است  ستیز  طیمح

 . [39] تکامل هستند

ترجمه   ینظارت   یرهایمس کارآزما  دیتول  ، یستیز  یمنیا  یهادر چارچوب  ی هماهنگ  ازمندین  یاو   یی و 

ز  یبرا  ینیبال نانوداروها (LBP) زنده  ی درمانستیمحصولات  مفعال  یو  با  هستند؛ مشارکت    کروبیشده 

  ی منیا  ی هاچارچوب   .[۲۵]  است  یضرور  یطیمحستیو ز  ی اخلاق  ی هایبه نگران  ی دگیرس  یچندجانبه برا

 یبرا  مدتیطولان  یریگیاهداکنندگان و پ   یغربالگر  ،یکیزنده، اختلال اکولوژ  ی درمانستیبه محصولات ز  د یبا

در حال تکامل    ی نظارت  ی رهایمس  .[ ۵]  بپردازند  ستیز  طیو مح  زبانیم  یها وم یکروبیعواقب ناخواسته بر م

تا درمان رژ  ینانوپزشک  یهارابط   وم،یکروبی بر م  یمبتن  یهاهستند    ی را که شامل داروها  یبیترک  یهامیو 

 یبرا  ی ابیارز  ی هاچارچوب   . [4۰]  دهند  یدر خود جا  شوند، یها مکوچک و دستگاه  ی هامولکول   ،یکیولوژیب

ژن،    یهماهنگ هستند که به انتقال افق  سکیر  ی ابیارز  یهاپروتکل  ازمندین   وم،یکروبیبر م  یمبتن  ینانوداروها

آزادساز  ومیکروبیم  یشناسبوم مح  یو  تأک  ، یطیبالقوه  م  دی با  عمر،  چرخه  بر  نظارت  .  [۲۵]  پردازندیبر 

و   یریتکرارپذ  ت،ی فیکنترل ک  نیموجود، تضم LBP یرهایبا مس  یبر سازگار  یالمللنیب  ینظارت  یگفتگوها

ها بر نظارت برنامههمچنین    . دارند  د یتأک  ینانوپزشک-کیولوژیب  یبیترک  یهادرمان  یواضح برا  یگذاربرچسب 

 یمبتن  ی و نانوداروها  شده یمهندس  یهاکروبیم  یمهار برا  یهای و استراتژ  یطیمح  یداریبر چرخه عمر، پا 

 .  [ 4۰] اندتمرکز کرده ومیکروبیبر م
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و هدف قرار دادن   یعملکرد  یهااصلاح نقص  ،یکیتعادل اکولوژ  یابی باز  ییتوانا  ومیکروبیم  یهادرمان

  دا یپ   یبه آنها دسترس  توانندیمحدودشان نم  ی ژگیو  ل یبه دل  یسنت  یرا دارند که داروها  یماریب  یهاسمیمکان

  یهامانند مسدودکننده  یی هابه درمان  ماریب  یهاپاسخ  ینیبشیبا پ   توانندیم   ومیکروبیم  یاامضاه.  [۱9]کنند  

 ل، یدقت تحو  شینانو با افزا  یفناور.  [۲]  را بهبود بخشند  شدهیسازیشخص  یپزشک  ،یمنیا  یبازرس  ستیا

  کند یم  تیرا تقو  های استراتژ  نیفعال، ا  باتیترک  داریپا  یو امکان آزادساز  یدرمان   یهاکروبیم  یداریبهبود پا

[۲۵] . 

کنترل نشده و انتقال   یکروبیم  ونیزاسیزنده ممکن است خطرات انتقال پاتوژن، کلون  ی کروبیم  مداخلات

علاوه  .  [۲۰]  دارد  تیفیاهداکنندگان و کنترل ک  قیدق  یبه غربالگر  ازیژن را به همراه داشته باشد که ن  یافق

دهند    رییرا تغ  یکیمتابول  یرهایمس  ا یروده    یکروبیبه طور ناخواسته تنوع م  توانندیم   نومواداز نا  یبرخ  ن،یبر ا

 . [۲۶]  کنند جاد یمدت در معرض آنها ا  یرا در مورد قرار گرفتن طولان یشناس سم یهایو نگران
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به  وم،ی کروبیم راتیی از تغ  یاریبس رای از ارتباط نهفته است ز تیعل صیبزرگ در تشخ یچالش علم کی

توسعه    ،یفرد  نیب  یکروب یم  یبالا  یری رپذییتغ.  هستند  یماریب  ی هایهمبستگ  ،ی اصل  یهامحرک  یجا

همچنان ناقص    ی کروبیم  یهاژنوم  یعملکرد  یسینوهیو حاش  کندیم  دهیچیرا پ   ی جهان  ی کروبیم  ی هادرمان

 ی کیاکولوژ  یانینقاط پا  ،یقو  ییرآزماکا  یطراح  د،یتول  قیدق  یاستانداردها  ازمندین  ینیترجمه بال.  [۲]است

همچنان به اصلاح   ینظارت  ینهادها  .[۱9]   زنده است  یکروب یم  یداروها  یمنیبر ا  مدتیمعتبر و نظارت طولان

دارو  یهاچارچوب  م  یمبتن  ییمحصولات  شرا  وم،یکروبیبر  گرفتن  نظر  در  آزما  طیبا    ش یاهداکنندگان، 

 . [ 4۱]د دهن یادامه م تیفیک نیو تضم یکیژنت یمنیا ،یاثربخش
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کننده  تنها یک عامل همراه، بلکه یک تنظیمدهند که میکروبیوم انسان نه شده در این مرور نشان میهای گردآورییافته

 میکروب –های ایمنی و تعاملات میزبانها، سیگنالای پیچیده از متابولیت فعال در سلامت و بیماری است که از طریق شبکه 

  هابیماری  درمان   و   پیشگیری  تشخیص،  در  را  جدیدی  های افق  نانوفناوری،   و   میکروبیوم  علم   میان  افزایی هم.  کند می  عمل

  های میکروب  و  متابولیت بر  مبتنی   نانوحسگرهای  خارجی،  غشای   های وزیکول  مانند   هایی پلتفرم  ظهور  با   ویژه به  است؛  گشوده

های اساسی  کنند. با این حال، چالشمی فراهم را  شدهسازیشخصی  و   محورپاسخ هدفمند، مداخلات امکان  که  شده مهندسی

های ایمنی زیستی های تکرارپذیری، و نگرانیفردی میکروبیوم، محدودیتاز جمله تفکیک علیت از همبستگی، ناهمگونی بین

چارچوب  توسعه  مستلزم  حوزه  این  آینده  پیشرفت  بنابراین،  هستند.  بالینی  گسترده  ترجمه  مانع  همچنان  نظارتی  های  و 

ای، مهندسی نانو و  شناسی سامانهبینی علی قوی، و همگرایی میان شیمی، زیستهای پیشاومیکس، مدل-استاندارد چند

از تعاملات میکروبیومنهایت،  علم نظارتی است. در    بعدی   نسل  برای  محکم  ایپایه  تواندمی  میزبان-درک شیمیایی دقیق 

  محیطی زیست  و  اخلاقی  ایمنی،  ملاحظات  آنکه  بر  مشروط  آورد،  فراهم  میکروبیوم  بر  مبتنی  هاینانودرمانی  و  دقیق  پزشکی

 .گیرند قرار توجه مورد زمانهم طوربه
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