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 چکیده

، ر ایجاد خواص جدیدبه منظواست که  نانومتر 100تا  1یندها در مقیاس بسیار کوچک بین آنانوتکنولوژی استفاده از فنون و فر

ساجی، ندارویی،  کاربردهای گسترده در صنایع مختلف، مانند .دوشمیتحرک و عملکرد مطلوب عناصر در محصولات بکار گرفته 

ستفاده از ابندی و غذایی در حال توسعه است و بزودی طیف وسیعی از محصولات موجود در بازارها با شوینده، آرایشی، بسته

توانند اثرات می های ناشی از نانوموادر اقدامات کنترلی مناسب در پیش گرفته نشود، ریسکاین تکنولوژی تولید خواهند شد و اگ

ولات است. مربوط به وجود ذرات آزاد نانو در محص نامطلوبی بر سلامت مصرف کنندگان بگذارند. بیشترین مخاطرات احتمالی

ات نانوذرهای پایدار بینی مربوط به واکنشو غیرقابل پیشدر بین فاکتورهای اصلی مربوط به خطرات این ذرات، اثرات ناشناخته 

 ابتلاش شده ه در این مقال .ها در مقایسه با مواد معمولی استمتفاوت آن توکسیکوکینتیکو ها ها به همه بافتو دسترسی سهل آن

نی و تعیین استانداردهای ایم یتدوین و بازنگراهمیت  ها،های مطالعه آنهای احتمالی ناشی از نانوذرات و روشسمیتبررسی 

لویت قرار به بازار در او ز ورودقبل امحصولات نانو صدور مجوز های مربوط به و ذکر این موارد در تدوین دستورالعمل سمیت

      .گیرد

 توکسیکوکینتیکارزیابی ریسک، نانوتوکسیسیتی، نانوذرات، نانومواد،  های کلیدی:واژه

 

 مقدمه

وژی با ایجاد ابزارهایی برای انتقال ذرات به نانوتکنولامروزه 

شناسایی سریع  ،درون سلول، خواص ضدمیکروبی

ها، افزایش توانایی گیاهان برای جذب مواد مغذی، بیماری

های رسانش هوشمند و تولید سنسورها و سیستم

هایی که به منظور افزایش کارایی طراحی نانوکاتالیست

 ه است.اند، تحول بزرگی ایجاد کردشده

های ها در سیستمانتقال نانوذرات به بدن انسان و رفتار آن
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علت اندازه بسیار کوچک، نسبت سطح به جرم، بیولوژیک به

سازگاری و نحوه دفع پایداری بیشتر و تفاوت در زیست

ه این دلیل بینی است، و بسختی قابل پیشها از بدن، بهآن

ه بوجود آورد. برای موجودات زند تواند مخاطراتی رامی

تماس با ذرات نانو، از طریق دستگاه تنفس، گوارش، جذب 

آید. میزان انباشتگی نانوذرات و پوستی یا وریدی بوجود می

ثیر دارد. اها تها روی سمیت آنها از بافتسازی آنپاک

هدف نیز  علاوه بر خود ذره، فعالیت شیمیایی ارگان یا بافت

ارد. به این ترتیب هرچه ثیر دبر روی میزان سمیت آن تا

نانوذرات پایداری بیشتری داشته باشند، سمیت بیشتری را 

کنند. هنگامی که نانومواد در تر ایجاد میدر مدت طولانی

گیرند، مایعات به منافذ تماس با مایعات بیولوژیک قرار می

صورت که این مواد بهنظر از ایننانومواد نفوذ کرده و صرف

ها و تمع باشند، توسط پروتئینذرات منفرد یا مج

این پوشش . (14) شوندهای زیستی پوشیده میمولکول

ثیر قرار خ بیولوژیک به نانوذرات را تحت تاممکن است پاس

گریزی ها از نانومواد به آبدهد. تجمع و تفکیک پروتئین

ها بستگی دارد. ها و شعاع انحنای آنذرات و اندازه آن

ه شکیل کمپلکس گذرا با نانومواد باتصال یا عدم اتصال و ت

آلبومین و فیبرینوژن نقش  هویت پروتئین بستگی دارد. مثلا

ها عمده در اجتماع و تفکیک در مقایسه با آپولیپوپروتئین

با نانوذرات، ورود  ههای مواجهیکی از نگرانی. (13) دارند

ها و ساختارهای درون سلولی مانند ها به سلولآن

های مستقیم و ه است که با مکانیسممیتوکندری و هست

های اکسیداتیو در سطح یرمستقیم موجب ایجاد آسیبغ

 شود. سلول و صدمه به ژنوم می

شناسایی  ،اولین گام در ارزیابی محصولات حاوی نانوذرات

خصوصیات و جزئیات دقیق محصول و ذرات نانوی 

ه شده در آن است. در حال حاضر مهمترین داستفا

، تعداد و جرم کل ذرات اندازه ارزیابی،ی خصوصیات برا

 تجمع و تراکممیزان  نانو در واحد حجم محصول که شامل

، ماتریکسگیری در مورفولوژی و نحوه جای، هاستآن

صوصیات ذرات خ و دیگرها، آن دانسیته و سطح تماس

علاوه بر  است. هاآنبار سطحی و حلالیت نظیر 

دیگر، زیست  خصوصیات فوق، یک فاکتور با اهمیت

در مرحله . (12) تخریبی و زیست ماندگاری ذرات است

شناسایی خطر و تعیین سمیت، علاوه بر جرم، دوز در 

های عملگر ماتریکس و واکنش سطوح نانوذرات با گروه

های کربوکسیل، آلی در ماتریکس نمونه )مثل گروه

ای هیدروکسیل، آمینو و سولفیدریل( نیز از اهمیت ویژه

تواند منجر به اتصال ها می. این واکنش(2) ار استبرخورد

ها، لیپیدها، های زیستی مثل پروتئیننانوذرات به مولکول

یک شود، که هم بر رفتار ساکاریدها و اسیدهای نوکلئپلی

ا تحت های نانوذره رگذارد و هم واکنشثیر میمولکول تا

در  یید وجود نانوذراتبدنبال تا .(13) دهدثیر قرار میتا

ماتریکس مورد نظر و تعیین خصوصیات ذرات، اولین 

های مرحله از شناسایی مخاطرات احتمالی، آزمون

توکسیسیتی است که در صورت امکان همراه با، یا در 

مقایسه با اطلاعات موجود در مورد شکل غیرنانوی همان 

یکی از مواردی که در مطالعات سمیت شود. ذره انجام می

تفاوت رفتار نانوذرات در مقایسه با د، اهمیت زیادی دار

 هاآنسینتیک سمیت ذرات غیرنانو و بخصوص تفاوت در 

، مطالعه سمیت سینتیکاست، که بایستی در نظر گرفته شود. 

یک ماده در بدن  (ADME)جذب، توزیع، متابولیسم و دفع 

آن بستگی دارد. این  ADMEاست. سمیت هر ماده به 

های بیولوژیک با یک ماده تممراحل پس از مواجهه سیس
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گیرد، و احتمال ایجاد سمیت بستگی به ریسک صورت می

 . (7و 2) ماده مورد مواجهه دارد

 (مطالعه جذب، توزیع، متابولیسم و دفعسینتیک سمیت )

    نانومواد

ود ، پس از ورسمیت ینتیکهای سولین مرحله از بررسیا

تلیوم به از اپیجابجایی نانومواد است. جابجایی ذرات ذره، 

خصوصیات فیزیکو شیمیایی، بار سطحی، خاصیت 

ای شیمیایی گریزی، اندازه، وجود یا عدم وجود پیوندهآب

جذب اندام، میزان شیمیایی و ها، و خاصیت فیزیکوآن

تواند . سلامت یا وجود بیماری در اندام میبستگی دارد

. در شرایط موجب افزایش یا کاهش جذب ذرات شود

های بین سلولانتقال ذرات احتمال فیزیولوژیک، نرمال 

ن مجاور بسیار کم است، چون اندازه منافذ در اتصالات بی

نانومتر است، که برای انتقال  1تا  3/0سلولی، حدود 

پس از ورود و ذرات نانو  معمولانانوذارت کوچک است. 

 د وارد همهنتوانجذب در سیستم گردش عمومی بدن، می

 . (13و 12) دنها شوتها و بافارگان

. در متفاوت است هابه راه مواجهه آن توزیع نانوذرات بسته

با  2008در سال و همکاران  ای که توسط جونگمطالعه

های متفاوت بصورت استفاده از نانوذرات طلا با اندازه

تزریق درون وریدی در رت انجام شده، مشاهد شد که 

ی داشته و ذرات ها بستگتوزیع نانوذرات به اندازه آن

ها، کبد، تری در خون، قلب، ریهکوچکتر بطور گسترده

شوند، در ها توزیع میها، تیموس، مغز و بیضهطحال، کلیه

 گیرندکه ذرات بزرگتر بیشتر در طحال و کبد جای میحالی

زملر و  توسط 2007که در سال در مطالعه دیگری . (1)

انوذرات طلا با بار مقایسه بین تزریق ن انجام شده، همکاران

های باردار نشان داد که منفی با دو اندازه مختلف در رت

این ذرات در هفته سوم بارداری در جفت و جنین مشاهده 

اکثر مطالعات نشان داده که نانوذرات تزریق شده شده است. 

در کبد و طحال که  می عمدتاای، پس از مدت کبا هر اندازه

 شوندگیر می، جایهستندهای فاگوسیت سرشار از سلول

(16) . 

های مهم تماس، مواجهه دهانی جا که یکی از راهاز آن

هیلایر و  مطالعات دهانی صورت گرفته توسطباشد، می

ها با استفاده از بر روی موش 2001در سال  آلبرشت

نانوذرات طلا نشان داد که هرچه اندازه ذره کوچکتر باشد، 

که طوریهب .گیردصورت میتر تر و وسیعتوزیع آن سریع

بزرگترین ذرات خورانده شده فقط در مجاری دستگاه 

که ذرات کوچکتر با گوارش ردیابی شدند، در حالی

ها و حتی مغز ها، کبد، طحال، ریههای بالا در کلیهغلظت

کیم و  توسطروزه که  28در یک مطالعه . (4) مشاهده شدند

فاده از ا استبصورت خوراکی ب 2008در سال همکاران 

جمع وابسته به دوز ذرات در همه نانوذرات نقره انجام شد، ت

در را ها بررسی شد، که نتایج بیشترین میزان انباشتگی ارگان

ها، مغز و خون ها، بیضهو به ترتیب در کلیه، کبد، ریهمعده، 

ها همچنین نشان داد که میزان نانوذرات بررسینشان داد. 

های ماده دو برابر های رت، در کلیهنقره در دوزهای مختلف

ها معلوم شد که برای . از این بررسی(6) های نر بودرت

ای در عبور کننده فاکتور محدود ،بعضی از نانوذرات، اندازه

باشد، ولی برای بعضی دیگر از از سد دستگاه گوارش می

نانومتر نیز جذب از طریق  500حتی با اندازه  نانو ذرات

 توسطمطالعات انجام شده گیرد. ش صورت میدستگاه گوار

نشان داده که در جوندگان  2011زملر و همکاران در سال 

خونی و  -احتمال عبور ذرات بسیار کوچک از سد مغزی
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ولی بطور کلی کمتر  ،ها به گردش خون وجود داردورود آن

شوند. درصد ذرات استنشاقی وارد گردش خون می 1از 

های ریوی، نانوذرات از طریق ژکپس از دفع بوسیله نای

طحال، قلب و  ،کبدهای ثانوی مانند در اندامجذب از روده، 

 . (17) شونددیده میمغز 

تلیوم های دفع و خروج نانوذراتی که بوسیله اپییکی از راه

. استاند، از طریق مدفوع دستگاه گوارش جذب نشده

 پس از دفعاند و نانوذراتی که از طریق تنفس وارد بدن شده

یر بوسیله مکانیسم نایژکی، وارد فارنکس شده و از این مس

 دارند.مشابهی  سرنوشتیابند نیز، به دستگاه گوارش راه می

ها رسوب های ریهذرات نامحلولی هم که در آلوئول

اژها، با مکانیسم سازی توسط ماکروفکنند، پس از پاکمی

 30 تا 20حدود شوند. نایژکی به همین مسیر رانده می

درصد نانوذرات وارد شده به ریه از این طریق دفع 

خون سیستمیک  گردش که ذراتی که واردشوند، در حالیمی

کنند، یا توسط شوند، بطور کلی دو مسیر را طی میمی

 جارها به طرف مثانه رفته و با ادرار خلی کلیهوسیستم گلومر

که این شوند، شوند، یا از طریق کبد و صفرا دفع میمی

 . (16) مسیر در فارماکولوژی شناخته شده است

در ارتباط با انتقال زیستی نانوذرات پس از ورود دهانی، 

اطلاعات کمی در دست است. متابولیسم این ذرات، بیش از 

ها بستگی دارد. خواص دیگر، به ترکیب شیمیایی سطح آن

نانوذرات پلیمری باید طوری طراحی شوند که قابلیت 

زیستی داشته باشند. حلالیت کند ذرات فلزی و تجزیه 

ها قابل اهمیت است. نقش اکسید فلزی از نظر متابولیسم آن

ها در مورد ذرات میکرونی نشان سطح ذرات در حلالیت آن

داده شده، که سینتیک حلالیت ذرات حاوی فلز در شرایط 

های ماکروفاژی در مقایسه با اسیدی فاگولیزوزوم

 . (15و 3) خنثی، بیشتر است pHهای با محلول

دهد که بطور کلی، بررسی پروفایل سمیت نشان می

توانند هم از طریق مجاری تنفسی و هم نانوذرات می

یند به آمجاری گوارشی وارد گردش خون شوند. این فر

خصوصیات فیزیکوشیمیایی ذرات مانند اندازه و همچنین 

میزان د. های ورودی بستگی دارحالت فیزیولوژیک اندام

بل ن است، ولی این میزان نیز قایپای جابجایی ذرات نسبتا

پس از ورود ذره به گردش خون، کبد و طحال توجه است. 

شوند. جا توزیع میدو ارگان مهمی هستند که ذرات در آن

 اگر نانوذرات هیدروفیل و دارای بار مثبت باشند، زمان

 یابد. ا بطور چشمگیری افزایش میهگردش آن

 سمیتسینتیک های بررسی وشر

گیری، چه ، وجود یک سیستم اندازهADMEبرای بررسی 

ها یا سایر ارگان ،هادر بافت اتبرای ردیابی نانوذر

 های بیولوژیک، و چه به منظور تعیین ترکیبات اساسینمونه

توان از یک سیستم ردیابی توسط آن، ضروری است. می

های طور مستقیم( یا رنگیواکتیو )بگذاری با مواد رادنشانه

با  رد.کفلورسنت یا رادیولیبل )بطور غیرمستقیم( نیز استفاده 

توان عنصر شیمیایی را گرچه می ICPروش اسپکترومتری 

قادر به تعیین وجود عنصر به این روش تعیین کرد، ولی 

ی هاتوان از ترکیبی از تکنیکشکل نانو نیست، بنابراین می

 د و تعیین نوع نانوذره استفادهبرای ردیابی وجو مختلف

کرد. انتخاب روش ردیابی و همچنین استفاده از مواد 

 .شداساس ترکیبات نانوذره مهندسی شده با نشاندار باید بر

توان برای ردیابی های رادیواکتیو میبرای مثال، از ایزوتوپ

 (. 13و 12، 2) برخی نانوذرات فلزی خاص استفاده کرد

اصلی تماس های ا نانومواد، باید راهه بسنجش مواجهبرای 
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ی و پوستی( را در نظر استنشاق)گوارشی، افراد با نانوذرات 

از طریق فازهای آبی، جامد یا گازی رخ گرفت. تماس 

. در طراحی آزمون باید سه گروه مختلف، (16و 1) دهدمی

شامل افرادی که هنگام تولید در تماس مستقیم با نانوذرات 

رف کنندگان مواد حاوی ذرات نانو و قرار دارند، مص

همچنین عموم مردم را در نظر گرفت. در مورد کارگران 

که در مورد مهمترین راه تماس، استنشاق است، در حالی

مصرف کنندگان و عموم مردم، مهمترین مسیر تماس، 

 . (13و  6) پوست و دهان است

 مطالعات نانوتوکسیسیتی

تن های درونده از روشمطالعات نانوتوکسیسیتی با استفا

(In Vivo) تن و برون(In Vitro) های شود. روشانجام می

 تن با استفاده از کشت سلول و مشاهده تغییرات سلولیبرون

شود، ولی پس از قرار گرفتن در معرض ذرات نانو انجام می

یید شده و تاشت سلول قطعی تلقی نهای حاصل از کداده

ی بر روی حیوانات آزمایشگاه ها نیازمند آزموننتایج آن

آزمایشگاهی، هایی شامل مطالعه رفتار حیوان است. بررسی

 م عدم تحمل به مواد است(، بررسیکاهش وزن )که از علای

هایی است مترین فاکتورهها از متغییرات هیستولوژیک بافت

 . (11و 10) که باید مد نظر قرار گیرد

های ، انجام آزموندر مورد نانوذرات ثبت شده، حداقل الزام

روزه دهانی در جوندگان براساس راهنمای  90سمیت 

ها پس از انتقال است. در این آزمون OECD 408شماره 

که اکثر ذرات نانو به ذرات به گردش خون، بدلیل این

ای ترهسیستم فاگوسیتی مونوکلئر تمایل دارند، باید به پارام

ر توجه مونوکلئیتی عروقی و سیستم فاگوس -التهابی و قلبی

 .(8) خاص شود

یز برای انتخاب پارامترهای مورد بررسی و تعیین دوز، و ن

شود که ابتدا جلوگیری از دوزهای بالای سمی، توصیه می

 جامیک مطالعه پایلوت، با تعداد کم حیوان آزمایشگاهی، ان

شود. میزان دوز مصرفی در مطالعه پایلوت باید طوری 

در مدفوع، خون یا پلاسمای  انتخاب شود، که نانوذرات

 های خونحیوانات تحت آزمون قابل ردیابی باشند. نمونه

ساعت پس از مصرف  24 باید در فواصل زمانی منظم، مثلا

های گرفته شود. به علاوه، ماندگاری ذرات در سلول

های ثانوی، مثل کبد و طحال ها و بافتتلیال روده، ارگاناپی

 .(8) د مورد بررسی قرار گیردکه احتمال خطر دارند، بای

و  ADMEهای مناسب حاصل از مطالعه در مواردی که داده

ت سمیت یک ذره غیرنانو وجود دارد، مقایسه نتایج مطالعا

و  ADMEروزه، همراه با نتایج حاصل از مطالعه  90

ین تواند برای تعیژنوتوکسیسیتی نانوذره با ذره غیرنانو می

میت طولانی مدت بکار های سضرورت انجام آزمایش

 گرفته شود. اگر شواهدی مبنی بر اثرات سمی و یا تجمعی

های تخریب یا متابولیتاز نانوذرات )یا محصولات حاصل 

های مختلف وجود داشته باشد، ها یا بافتها( در ارگانآن

لی که سایهای سمیت مزمن انجام شود. از دیگر مباید آزمون

ت شود، این واقعیاحساس می رزیابی ایمنی نانو مواددر ا

ب اغل In vivo و  In vitroهای سمیتاست که در آزمون

 برای مدت کوتاه و محدودی تماس با ذرات وجود دارد، در

که اثرات این ذرات بر روی سلامتی انسان و محیط حالی

 ،دهدبا نانو مواد رخ می مدت طولانیمواجهه زیست بر اثر 

ت بشدت مطالعات طولانی مدرسد که در نتیجه به نظر می

زایی در های سمیت مزمن و سرطانمورد نیاز است. آزمون

 .(9و 8) شرح داده شده است OECD 453راهنمای 
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 ثیردهانی، اطلاعات محدودی در مورد تاروزه  90مطالعات 

دهد و در حقیقت هیچ مثل در اختیار قرار میبر تولید

دهد. در نمی هاتی در مورد اثر سمیت تکاملی ارایاطلاع

ها طراحی آزمون، باید برای موادی که شکل غیرنانوی آن

مثل و از جفت است، اثر بر سیستم تولید قادر به عبور

های لازم، در نظر گرفته شده، و آزموننیز تراتوژنیسیتی 

انجام  OECD 416و  415، 414براساس راهنماهای شماره 

 شود. 

مانی بیش از ندهتعیین غلظت غیرتوکسیک نانوذرات )با ز

یا احیای  LDHهایی مانند ارزیابی نشت (، که با آزمون80%

MTT تواند در صورت اثبات سمیت، شود، میانجام می

های دیگری بعنوان یک تست کمّی بکار گرفته شود. آزمون

-IL-6, IL-8, PGEهای التهابی، مانند نظیر رهاسازی واسطه

2, NO ،گر با اکسیژن )مانند آزمون های واکنشگروه بررسی

DCFH (، پراکسیداسیون لیپید )روش تیوباربیتوریک اسید( و

توانند در نیز می (scenihr)بررسی محتوای گلوتاتیون 

  .(13) بررسی سمیت سلولی، مورد استفاده قرار گیرند

داشتن اطلاعات در مورد مشخصات اولیه نانوذره، نحوه 

کس به شکل نانو در ماتری ها، و مقدار ذرات کهفعالیت آن

شوند، و در صورت عدم اطلاع از باقی مانده یا جذب می

سرنوشت ذرات در ماتریکس، اطلاعات مربوط به کل میزان 

و اندازه ذرات و همچنین اطلاعاتی در مورد ترکیب 

بینی تواند در ارزیابی ریسک و پیششیمیایی ماتریکس می

ثال، در آزمون بطور م احتمال سمیت کمک کننده باشد.

cometگر با های واکنش، اطلاع از وجود یا تولید گروه

بینی اثرات ژنوتوکسیسک کمک تواند به پیشاکسیژن، می

 .(13و 5) کند

مون مرجع، ها بعنوان آزاستفاده از هر یک از این آزمون

لاح است. صیید توسط مراجع ذیگذاری و تانیازمند صحه

 طالعات و تحقیقات کاربردیصورت، گرچه در ماین در غیر

ها مفید است، ولی کسب نتیجه نتایج حاصل از این آزمون

قطعی مبنی بر ایجاد سمیت یک نانوذره خاص در ماتریکس 

های از راهنماها و دستورالعمل بکار رفته، نیازمند پیروی

 یید شده است. تا

 ژنوتوکسیسیتی

یم مستقذرات با دو مکانیسم نانواثرات ژنوتوکسیک ناشی از 

های یندآهای ایجاد کننده فرو غیرمستقیم )با استفاده از گروه

ه  دلایل متعددی وجود دارد ک .شودالتهابی( ایجاد می

 توانند به اجزاینانوذرات بعلت اندازه بسیار کوچکشان می

ها و هسته نفوذ کنند که در مورد سلولی، مثل میتوکندری

ر وجود نانومواد دذرات معمولی این احتمال وجود ندارد. 

تواند موجب بوجود آمدن ها و هسته، میمیتوکندری

های اکسیداتیو ژنوتوکسیسیتی غیرمستقیم با واسطه استرس

ها گردد. یا هیستون DNAشده، یا منجر به واکنش مستقیم با 

های دیگری، مانند غیر از استرس اکسیداتیو، مکانیسم

زی ذرات فلزی ا رهاسااحتمال تداخل در تقسیم سلولی، ی

ها شود، باید در تواند موجب آسیب به سلولکه می ،نیزنانو 

ترکیب شیمیایی و واکنش سطحی . نظر گرفته شود

 تیکیایجاد آسیب ژن مهمترین نقش را در رابطه با ،وذراتننا

 زاتداشته و اثرات موتاژنی و ژنوتوکسیستی مواد آلی یا فل

ی گی دارد. بسیارها بستبه ماهیت ذره و زیست دسترسی آن

تواند باعث از ذرات، هسته مرکزی نامحلولی دارند که می

 . (13و 2) ها در بدن شودها و حمل آناتصال موتاژن

سه نقطه  In vitroهای آزمون مناسب برای انتخاب روش
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پایانی در ژنوتوکسیسیتی باید در نظر گرفته شود، که شامل 

و تعداد  ارساخت در، تغییر هاژن در سطحایجاد تغییرات 

   .(13و 2) باشدمی هاکروموزوم

ژنوتوکسیسیتی، بررسی های مربوط به دستورالعملدر اکثر 

مورد استفاده  AMESموتاسیون ژنی با استفاده از آزمون 

گیرد، ولی باید این نکته در نظر گرفته شود که قرار می

ست قادر به عبور از دیواره سلولی ا ذرات نانو ممکن

های باکتریایی نتوانند ذرات نانو را ها نباشند و سلولباکتری

مین دلیل هو به های پستانداران فاگوسیتوز نمایندمانند سلول

برای نانوذرات مناسب نباشد. در  AMESآزمون استفاده از 

بسیاری از موارد، مثل نانوذرات محلول، یا بسیار کوچک، یا 

، (ROS) اکسیژنگر با های واکنشمولکول همراه با احیای

ترین ه دهد. معمولتواند اطلاعات مناسبی ارایمون میاین آز

مورد استفاده قرار  DNAآزمونی که برای بررسی آسیب به 

. بررسی میکرونوکلئوس، (5) است cometگیرد، تست می

های کروموزومی با بررسی رمالیایجاد آنکه در آن، امکان 

قسیم مشخص های در حال تهای سلولمیکرونوکلئوس

در  یا کلاستوژنیسیتی، که در آن ایجاد موتاسیون ،گرددمی

لنفومای موش(  tkهای سلول های پستانداران )ترجیحاسلول

 (Photo-AMES)کسیسیتی تو، و یا فوتوژنوشودبررسی می

های جایگزین عنوان تستیا فوتوکلاستوژنیسیتی نیز به

. صدمات (13و 2) توانند مورد استفاده قرار گیرندمی

توان با احتمالی نانوذرات بر سدهای دستگاه گوارش را می

عنوان مدلی از به CaCo-2های تمایز یافته استفاده از سلول

های های سدهای دستگاه گوارش انجام داد. سلولسلول

CaCo-2 ترین روش برای آزمون که در حال حاضر مناسب

سلولی های انسانی است، یک لاین تن اریتروسیتبرون

تواند به اریتروسیت آدنوکارسینومای کولون است، که می

 . (2) تمایز یابد

فعالیت  In vitroهای اگر حداقل در یکی از آزمایش

ها آزمایشاین د، و یا اگر انجام وژنوتوکسیستی مثبت ش

مگر  .ام شودانج In vivo هاینباشد، باید آزمونپذیر امکان

اد که نشان د In vitroهای زمایشکه بتوان با استفاده از آاین

 نیست. قبل از این مراحل  In vivo هاینیازی به آزمایش

ها نو دیگر آزمو In vitro هایباید نتایج مربوط به آزمایش

 اهمشیمیایی، فرو اطلاعات مربوط به نانومواد شامل فعالیت 

ارگان هدف مورد  در ADMEمطالعات و  زیستی، متابولیسم

 .(2) یردبررسی قرار گ

 ایمونوتوکسیسیتی

نشان داده شده که ذرات تجمع یافته تحت شرایط خاص، 

توانند موجب برانگیخته خصوصیت اجوانتی دارند و می

ها شوند. علاوه بر های ایمونولوژیک به آلرژنشدن پاسخ

ایجاد التهاب ریوی در افراد سالم، قرارگیری در معرض 

دت سایر ایجاد و شتواند بر نانوذرات مهندسی شده، می

ثیرگذار باشد. افراد یه نیز تاهای ایمونولوژیک ریماریب

 های ریویاتوپیک نسبت به افراد نرمال بیشتر مستعد بیماری

 شی از نانوذرات ازاهستند. بنابراین، صدمات احتمالی ن

به حساس بودن و  ستقیمهای هوایی، بستگی مریق راهط

ز ت امالی برای ورود ذرااتوپیک بودن افراد دارد. چنین احت

 . (13) طریق پوست نیز مطرح است

 نوروتوکسیسیتی

سیناپسی  -انتقال ترانساحتمالی نانوذرات با دو مکانیسم 

یا جذب از راه ، و هاشتلیوم برونپس از رسوب بر روی اپی

توانند به مغز ، میخونی -عبور از سدهای مغزی خون و
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عبور و توزیع خونی مانع  -سدهای مغزی وارد شوند.

ذرات ویروسی به مغز هستند، که انند بسیاری از ذرات م

عنوان یک هتواند بمیدهد این سد در افراد سالم نشان می

خونی عمل مکانیسم دفاعی و حفاظت کننده عبور نانوذرات 

های عصبی انسان هنوز اثر احتمالی نانوذرات بر بافتکند. 

مگنتیک بسیار بخوبی مشخص نشده است. نانوذرات پارا

های عصبی بکار برده بافت MRIبرداری  کوچک، در تصویر

توانند در شرایط برون سلولی میشود. این نانوذرات می

و استرس گر با اکسیژن های واکنشموجب تولید گروه

که این نانوذرات به مغز ی دال براینداکسیداتیو شوند. شواه

ند، وجود گذارمهاجرت کرده و اثراتی بر روی مغز می

دارند، ولی مشخص نیست که آیا اثرات ایجاد شده منجر به 

 . (12) شوندبیماری و عوارضی می

 اماهی انجگدر مطالعاتی که با استفاده از حیوانات آزمایش

 برخی از اثرات پاتولوژیک نظیرشده، نشان داده شده که 

افزایش فشار خون و انسفالومیلیت آلرژیک، با افزایش 

ه نانوذرات در ارتباط خونی نسبت ب -سد مغزینفوذپذیری 

 رات. علاوه بر این، نشان داده شده که بار سطحی نانوذاست

ها را تواند یر این سدها اثر گذاشته و نفوذپذیری آنمی

 . (12) افزایش دهد

 

 

 گیرینتیجه

های حاوی نانوذرات و لزوم وردهآبا توجه به توسعه فر

ه بازار، یکی از مهمترین ها بصدور مجوز برای ورود آن

های فیزیکی و شیمیایی فاکتورهایی که باید در کنار ویژگی

نظر گرفته شود، کنترل ایمنی و امکان در ها وردهآاین فر

 هاست. ذرات در مقیاس نانو، ممکنایجاد سمیت توسط آن

های بیولوژیک رفتارهایی متفاوت ست در تماس با محیطا

که ضرورت بررسی از ذرات معمول نشان دهند، 

 دهد.نشان میهای مختلف زایی این ذرات را از جنبهسمیت

قرار مورد ارزیابی ورود محصولاتی که از نظر سمیت 

مزمن و حاد، تواند موجب ایجاد عوارض می باشند،  نگرفته

. لذا ضروری است که مراجع شودمدت طولانی یا 

برای قبل از اقدام صلاح و مراکز تحقیقاتی مرتبط، ذی

معرفی این محصولات به بازار، نسبت به تعیین سمیت این 

ام نمایند. بنابراین تعیین و داق محصولات از ابعاد مختلف

تدوین استانداردهایی که قابلیت اجرای مناسب را داشته و 

گذاری شده باشند، در این زمینه بدیهی است. در صحه

ها در تدوین رسد یکی از اولویتضمن به نظر می

گذاری برچسبستانداردها، تدوین استانداردهای ا

 های مناسبآگاهی هایاست، که بتواند با ار محصولات نانو

در خصوص ایمنی این محصولات، به مصرف کنندگان 

اعتماد مصرف کنندگان و زمینه توسعه محصولات نانو را 

 فراهم نماید. 
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Abstract  
Nanotechnology, the science of manipulating of materials with at least one dimension sized from 1 to 100 

nanometers, has been developed in various categories of science and industries and settled in everyday life of 

people. Over the last years, there has been an increase in awareness of the potential risks associated with 

manufactured nanomaterials. Hazards of free nanoparticles in manufactured products as well as their unknown 

effects and unpredictable reactions with biological molecules are of the most important concerns. Along with the 

mentioned hazards, easy bioavailability and their unusual toxicokinetic also make the nanoparticles a potential 

hazard for human health. In this article we discuss the potential toxic effects and the methods of toxicological 

studies of nanoparticles, in order to establish and revise the related regulations and standards needed for risk 

assessment and safety evaluation of nanoproducts, prior releasing to the market.  
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