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مقاله	به	سردبیر
ــه	 ــرار	گرفت ــی	ق جهــان	در	آســتانه	رشــد	و	نقطــه	عطــف	جمعیت
ــای	 ــن	ه ــوان	یکــی	از	رک ــه عن ــالمندان	ب ــی	س اســت	و	از	طرف
ــه	شــمار	 ــی	ب ــه	جغرافیای ــر	کشــور	و	منطق ــی	در	ه ــم	جمعیت مه
مــی	آینــد.	طبــق	آمــار	ســازمان	بهداشــت	جهانــی،	تعــداد	افــراد	
بــالای	65	ســال	در	ســال	2010	معــادل	526	میلیــون	نفــر	بــوده	
اســت	کــه	ایــن	تعــداد	در	ســال	2050	بــه	1.5	میلیــارد	نفــر	خواهد	
رســید	کــه	بــه طــور	عمــده	در	کشــور	هــای	توســعه	یافتــه	قابــل	
ــای	 ــاوری	ه ــمگیر	در	فن ــرفت	چش ــود.	پیش ــد	ب ــاهده	خواه مش
ــی	 ــته	بخــش	مهم ــرن	گذش ــی	ق ــی	ط ــه	زندگ ــد	ب ــن	و	امی نوی
ــرگ	و	 ــش	م ــه	کاه ــر	ب ــه	منج ــد	ک ــی	باش ــرات	م ــن	تغیی از	ای
میــر	و	بیمــاری	هــا	در	ســنین	بــالا	مــی	باشــد.	از	ایــن	رو،	طبــق	
گزارشــات،	بیمــاری	هایــی	نظیــر	مشــکلات	قلبــی،	فشــار	خــون،	
دیابــت،	ســرطان،	مشــکلات	ریــوی	و	حرکتــی	از	عمــده	عــوارض	

ــالا	مــی	باشــد	)1(. ناشــی	در	ســنین	ب
علــوم	پزشــکی،	فنــاوری	های	بــاز	ترمیمی	و	مهندســی	از	گذشــته	
در	خدمــت	جوامــع	گوناگــون	بــوده	تــا	بتواننــد	میــزان	مشــکلات	
و	عــوارض	هــای	متنــوع	کــه	در	اثــر	پیــر	شــدن	افــراد	و	اختــلال	
در	عملکــرد	فیزیولوژیــک	بوجــود	مــی	آورد	را	بــه	حداقــل	رســانده	
و	یــا	بطــور	کامــل	درمــان	نمایــد.	از	ایــن رو،	فنــاوری	مهندســی	
بافــت		و	طــب	بــاز	ســاختی		بــه	عنــوان	یکــی	از	مهمتریــن	حــوزه	
ــش	 ــی	و	افزای ــه	زندگ ــد	ب ــرخ	امی ــش	ن ــکی	در	افزای ــای	پزش ه
ــه	 ــی	در	ســال	هــای	گذشــته	ب ــت	آن	نقشــی	مهــم	و	حیات کیفی
ــده،	 ــود	آم ــه	وج ــوزه	ب ــن	ح ــه	در	ای ــی	ک واســطه	پیشــرفت	های

ایفــا	نمــوده	اســت.
بــا	توجــه	بــه	رشــد	جمعیــت	ســالمندان	و	رونــد	تشــدید	جمعیــت،	
تقاضــا	بــرای	جایگزینــی	بافــت	هــا	و	ارگان	هــای	حیاتــی	در	ایــن	
ــش	اســت.	مهندســی	پزشــکی	و	 ــه	در	حــال	افزای ــروه	از	جامع گ
ــن	 ــل	مشــکلات	و	تأمی ــن	قبی ــی	حــل	ای طــب	بازســاختی	توانائ
نیــاز	هــای	بیمــارن	را	در	آینــده	بــه	طــور	کامــل	خواهــد	داشــت	

ــاختار	 ــک	س ــاد	ی ــدف	ایج ــت،	ه ــی	باف ــوزه	مهندس )2(.	در	ح
ــاده	 ــراه	م ــلول	و	هم ــاوی	س ــدی	)3D(	ح ــه	بع ــت		س داربس
ــده	 ــدام	زن ــت	/	ان ــابه	باف ــردی	مش ــه	عملک ــت	ک ــتی		اس زیس
داشــته	و	ممکــن	اســت	بــرای	ترمیــم	یــا	بازســازی	بافــت	/	انــدام	
ــاز	اساســی	 ــرد	اســتفاده	شــود.	نی ــدن	ف ــده	از	آن	در	ب آســیب	دی
ایــن	داربســت	هــا	ایــن	اســت	کــه	بتوانــد	از	رشــد	ســلول،	انتقــال	
مــواد	مغــذی	و	مــواد	زائــد	و	تبــادل	گازهایــی	از	قبیــل	اکســیژن	
و	دی	اکســید	کربــن	را	پشــتیبانی	کنــد.	مهندســی	بافــت	و	طــب	
ــد:	 ــی	کن ــر	اســتفاده	م ــولًا	از	ســه	اســتراتژی	زی بازســاختی	معم
)1(	یــک	سیســتم	پیچیــده	حــاوی	ســلول	/	مــاده	زیســتی،	کــه	
در	آن	مــواد	بیولوژیکــی	و	ســلول	آن	ارگان	)ماننــد	ســلول	هــای	
ــا	 ــدام	ه ــا	/	ان ــت	ه ــازی	باف ــم	و	بازس ــرای	ترمی ــتخوانی(	ب اس
ــا	 ــلولی	ب ــی	س ــتم	های ــوند؛	)2(	سیس ــی	ش ــته		م ــدن	کاش در	ب
پتانســیل	تبدیــل	شــدن	بــه	هــر	نــوع	بافــت،	ماننــد	پیونــد	ســلول	
هــای	بنیــادی	بنــد	نــاف؛	و	)3(	زیســت	مــواد	بــدون	ســلول،	کــه	
در	بــدن	کاشــته	شــده	و	رونــد	ادغــام	و	تحریــک	تشــکیل	بافــت	

هــای	طبیعــی	بــدن	را	طــی	مــی	کننــد	)3(.
ــه،	بیماریهــای	قلبــی،	ســکته	مغــزی	 در	کشــورهای	توســعه	یافت
و	ســرطان	عامــل	اصلــی	مــرگ	و	میــر	در	بیــن	بیمــاران	اســت.	
میــزان	ایــن	بیمــاری هــا	و	ســایر	بیمــاری هــای	مزمــن	و	غیــر	
ــز	در	 ــن	نی ــط	و	پایی ــد	متوس ــا	درآم ــورهای	ب ــز	در	کش ــر	نی واگی
ــوزه	 ــن	ح ــده	تری ــان،	عم ــن	می ــا	در	ای ــش	اســت.	ام ــال	افزای ح
هایــی	کــه	طــب	بازســاختی	بــر	آن	متمرکــز	اســت	را	مــی	تــوان	
ــت	 ــدی	باف ــه	بع ــت	س ــی،	پرین ــلول	درمان ــای:	س ــوزه	ه ــه	ح ب
هــا،	اصــلاح	ژنتیکــی	،	مهندســی	بافــت	اســتخوان	و	غضــروف،	
ــره	ای،	 ــن	مه ــای	بی ــک	ه ــب،	دیس ــت	قل ــه،	باف ــدون،	قرنی تان
ــاره	 ــی	اش ــای	دندان ــت	ه ــی،	پوســت،	عصــب	و	باف ــروق	خون ع
ــب	 ــت	و	ط ــی	باف ــاب	مهندس ــی	انتخ ــل	اصل ــود	)4-8(.	دلی نم
ترمیمــی،	کمــک	بــه	تســریع	رونــد	بهبــود	بافــت	هــای	از	دســت	
رفتــه	مــی	باشــد؛	چــرا	کــه	در	دوره	ســالمندی،	بافــت	هــای	بــدن	
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میــزان	تولیــد	ســلول	هــای	جدیــد	خــود	را	از	دســت	مــی	دهــد	و	
میــزان	جایگزینــی	بافــت	بشــدت	کاهــش	پیــدا	مــی	نمایــد.	از	این 
ــالا	مــی	 ــا	ســن	ب ــه	کمــک	افــراد	ب رو	ایــن	دانــش	و	فنــاوری	ب
شــتابد	تــا	بتــوان	میــزان	آســیب	هــای	بوجــود	آمــده	در	بافــت	هــا	

را	بــه	کمتریــن	میــزان	خــود	رســانده	و	بــا	ایجــاد	کیفیــت	زندگــی	
ــد	و	طــول	عمــر	را	در	ایــن	بخــش	از	جامعــه	 ــر،	ســطح	امی بالات

را	افزایــش	دهــد.
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