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Abstract 
 

Hollow fiber membrane contactors have been applied in various industries e.g. chemistry, 

petroleum, biotechnology and medicine. They are also widely used in artificial organs e.g. artificial lung, 

kidney and liver as well as some pharmaceutical procedures such as separation and purification of 

biological materials. Intrinsic properties of hollow fiber membranes, such as high packing density and 

high mass transfer rate have increased the use of these membranes. In tissue engineering, using such 

membranes is of great importance for membrane bioreactors and culturing of cells sensitive to stress and 

those which require high mass transfer rates. This article comprehensively investigates the use of the 

hollow fiber membrane contactors applied in advanced medical sciences and pharmaceutics. Their 

composition materials in addition to the important factors affecting their performance characteristics are 

also discussed. 
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  چكيده
 در صنايع مختلف نظيـر  راًياخ (Hollow Fiber Membrane Contactors)گرهاي غشاي ليفي توخالي  استفاده از تبادل

هاي مصنوعي ماننـد      در اندام ا  ن غشاه همچنين استفاده از اي   . شيميايي، نفت، زيست فناوري و پزشكي توسعه پيدا كرده است         
 كاربردهـاي ايـن   نيتـر  مهـم سازي مواد زيستي در داروسـازي، از         ريه، كليه و كبد مصنوعي و نيز جهت جداسازي و خالص          

فشردگي زياد و انتقال جرم بـالا سـبب گـسترش كـاربرد ايـن                خواص ذاتي غشاهاي ليفي توخالي مانند دانسيته       .ست ا اغشاه
ي حساس به تنش و     ها  سلول در مهندسي بافت، استفاده از اين غشاها در بيوراكتورهاي غشايي براي كشت              .غشاها شده است  

  .لا نياز دارند، بسيار حياتي استيي كه به انتقال جرم باها سلول
 ليفـي توخـالي در علـوم پزشـكي نـوين و داروسـازي، بـه        ءگرهاي غشا  اين مقاله به بررسي اجمالي بر كاربردهاي تبادل       

  .پردازد ي مها  در ساخت آن ثر بر عملكرد اين غشاها و مواد قابل استفادهؤمراه ارائه فاكتورهاي مهم و مه
  

  گر غشايي، الياف توخالي، بيوراكتور، اندام مصنوعي، مهندسي بافت، داروسازي تبادل :واژه هاي كليدي
  

  مقدمه
 اسـتفاده آن    ءاز جديدترين كاربردهاي فناوري غشا    

ــاوري و دارويــي اســت در صــنايع پز  ،شــكي، زيــست فن
ــه    ــراي كاربردهــاي زيــستي تهي هرچنــد غــشاهايي كــه ب

. ند مـي باش ـ    در صـنايع ديگـر نيـز قابـل اسـتفاده           شوند يم
ي غشاها پيش با پيدايش     ها  سالسازي غشاها     روش آماده 

 40وري توليـد غـشا ليفـي توخـالي          افن ـ. تخت مطرح شد  
وارد سال پيش، با تعديل روش ساخت غـشاهاي تخـت،           

با استفاده از روشي شبيه     . )1(يند جداسازي غشايي شد   افر

 اليـاف توخـالي را بـا        تـوان  يم ـريسندگي الياف نساجي،    
سطحي بسيار وسيع براي انتقال جرم و حرارت در داخـل          

سطح اين الياف بـه عنـوان       . يك ماژول فشرده توليد كرد    
ــين دو فــاز متفــاوت ماننــد يــك لايــه   يــك تبــادل گــر ب
ــده ا ، بنتخــابي بــراي فراينــدهاي نفــوذ، جــذ    جداكنن

توسـعه  . كند يمواكنش، انتقال، انحلال و يا تراوش عمل     
 )1966(  و همكاران  Mahon  لهيوس بهي ليفي توخالي    غشاها

  ،Dowهمت  ي بعد به ها سالدر ا سازي اين غشاه و تجاري
  
  E-mail: amoabediny@ut.ac.ir                    هاي نوين در علوم زيستي دانشگاه تهران  اوريمركز پژوهشي فن ،دانشگاه تهران :تهران -عابديني قاسم عمو :لف مسئولؤم
  ، تهران، ايران دانشگاه تهرانيستي در علوم زني نوهاي ي فناوري دانشگاه آخن آلمان و مركز پژوهشيولوژيزي فتوي انست،ي پزشكي مهندسي دكترايدانشجو. 1
  ، تهران، ايرانتهران دانشگاه يمي شيدانشكده مهندسهاي نوين در علوم زيستي دانشگاه تهران و   مركز پژوهشي فناوري،دانشيار مهندسي بيوشيمي. 2
  ، تهران، ايرانتهرانهاي نوين در علوم زيستي دانشگاه  دانشگاه تهران و مركز پژوهشي فناوري، دانشكده علوم و فنون نوين،مواد دكتراي گروه زيست. 3
  ، تهران، ايرانتهران دانشگاه ، دانشكده مهندسي شيمي،كارشناسي ارشددانشجوي . 4
  دانشگاه آخن، آخن، آلمان انستيتو فيزيولوژي ،دكتراي مهندسي پزشكي. 5
  آلمان ،آخن ، فيزيولوژي دانشگاه آخن انستيتو، فيزيولوژياستاد، گروه. 6
  27/8/1391 :تاريخ تصويب           10/5/1391 :ت تاريخ ارجاع جهت اصلاحا          16/1/1391: تاريخ دريافت  
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Monsantoو  Du Pont رويدادهاي فنـاوري  نيتر مهم از 
ايـن مقالـه بـه بررسـي مـواد و           . )2،1(باشـد  اين غشاها مـي   

ي ليفـــي توخـــالي و همچنـــين انـــواع غـــشاهاخـــواص 
گرهاي غـشايي مـورد اسـتفاده در صـنايع پزشـكي             تبادل

  .پردازد يمنوين و داروسازي 
  

  غشاها و انواع آن
 ، پـر شـده    يي كه با سطح غشا    ي واحد نيتر  كوچك

 دهي ـ را بـر عهـده دارد مـاژول نام         انينقش كنترل نوع جر   
بــراي افــزايش چگــالي فــشردگي، بــسياري از . شــود يمــ

، تعدادي از غشاها را درون يـك محفظـه قـرار            ها  سازنده
 بسيار مـنظم     را اين محفظه چيدمان دسته غشاها    . دهند يم

ها از نظر شكل به دو گروه عمده تخت و           ماژول. كند مي
غشاهاي تخت به نوبه خود به سه       . شوند يماي تقسيم     لوله

، مـارپيچي يـا   (Flat and Plate)اي  گروه قاب و صـفحه 
ــي  ــشتكي  (Spiral)حلزونــ ــسيم ت) Cushion(و بالــ قــ

غشاهاي تخـت اغلـب بـراي       ). 1 تصوير شماره  (شوند يم
ا در سـاختار ايـن غـشاه      . روند ار مي اولترافيلتراسيون به ك  

سولفون و سـلولز   اتر سولفون، پلي  از پليمرهاي پلي  معمولاً
اسـتفاده از پليمرهـاي سـنتزي بـراي          .ه اسـت  داستفاده ش ـ 

ي تخت مقاومت شيميايي و حرارتي غشاها را بـالا          غشاها
پـذيري    اين غشاها ساختار هندسي منظم، انتخـاب      . برد  مي

سـاختار ايـن    .  خـوبي دارنـد    مناسب و مقاومت مكـانيكي    
ــه  ــه گون ــشاها ب ــا    غ ــز كــردن ب اي اســت كــه امكــان تمي

  .دنكن يم دشوار را فراهم نسبتاًي شيميايي ها روش
  

  
  

  ها با غشاي تخت از انواع ماژول هايي نمونه  :1تصوير شماره 

اي را نيـز بـه سـه دسـته       غـشاهاي لولـه  تـوان  يم ـچنين   هم
، كــــاپيلاري )Shell and Tube(اي  پوســــته و لولــــه 

)Capillary ( و الياف توخالي)Hollow Fibers (  تقـسيم
 و چيـدن آن     ءانتخاب شكل غشا  ). 2 تصوير شماره (كرد  

 پايه پارامترهـاي دقيـق مهندسـي بـراي          بردر يك سيستم    
 اقتصادي صورت ملاحظاتو نيز    رسيدن به هدفي خاص   

 اين پارامترها شامل سـهولت      نيتر  مهمبرخي از   . دريگ يم
ردن، سـهولت تميـز كـردن، سـهولت نگهـداري،           كار ك ـ 

  .)3،2(باشند  ميءتراكم سيستم و امكان تعويض غشا
  

  
  

  اي ها با غشاي لوله لانواع ماژونمونه هايي از  :2تصوير شماره 
  

ــشا ــي  ءغـ ــر داخلـ ــاپيلاري داراي قطـ  5/2 -5/0 كـ
. در نتيجـه مقاومـت فـشاري كمتـري دارد         متر بوده،     ميلي

ــشاها  ــن غ ــولاً اي ــستند  دامعم ــارني ه ــاختار نامتق . راي س
غــشاهاي كــاپيلاري در صــورتي بــراي اولترافيلتراســيون  

ــتفاده  ــاس ــوند يم ــان   ش ــد در جري ــواد جام ــزان م ــه مي  ك
براي جداسازي موفق با اسـتفاده از       . محصولات كم باشد  

غشاهاي ليفي توخالي يا كاپيلاري، جلوگيري از انـسداد         
هـاي     لوله غشاهاي ليفي توخالي،  . )4(ت ضروري اس  ءغشا

متـر    ميلـي  5/0هـا از     باريكي هـستند كـه قطـر داخلـي آن         
 كننـد  يم ـ عبور جريان آرام را فـراهم        قابليت ،كمتر بوده 

ــماره  ( ــصوير ش ــراي    ). 3ت ــب ب ــشاها اغل ــوع غ ــن ن از اي
ــتفاده     ــي اس ــاز تراواي ــمز معكــوس و گ ــاي، اس كاربرده

ي ليفي توخالي، ساختاري نامتقارن     غشاهااغلب  . شود يم
ا اين غـشاه . ديواره داخلي خود دارند   درمتراكم  با پوسته   

 يعني داراي لايه محافظ از جنس       -دارنده  نگه  اغلب خود 
 انواع اصـلي   4 تصوير شمارهدر . )5،2(باشند يمخود غشا   
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 .غشاهاي كاپيلاري و ليفي توخالي نشان داده شده اسـت         
چنــين اليــافي در مقابــل فــشارهاي هيدروســتاتيك بــسيار 

   ســيال از ناحيــه بيرونــي معمــولاً. كننــد يمــزيــاد، مقاومــت 
ــاف، ــر الي ــ فيلت ــراوششــود يم ــاده ت ــه داخــل   و م ــه ب   يافت

 ءكـاربرد غـشا   . زدي ـر يم ليفي توخالي    ءغشابخش دروني   
ست  ا  اسمز معكوس و جداسازي گازها     الياف توخالي در  

در .  و كمتر باشـد    psig 2000 تواند يمرفته   كار  و فشار به  
 مختـصر مقايـسه چنـد نـوع از     ، بـه طـور    1  شـماره  جدول

  .غشاها آمده است
  

  
  

  )2(غشاء ليفي توخالي  :3تصوير شماره 
  

  
  

  شماي كلي انواع غشاهاي كاپيلاري و ليفي توخالي :4تصوير شماره 
  

  )2(مقايسه انواع مختلفي از غشاها  :1  شمارهجدول
  

  پوسته و   مارپيچي تخت ها ويژگي
 اي لوله

 كاپيلاري
  الياف 
 توخالي

 500-9000 1000≥ 30-200 200-800 300-500 )/(چگالي فشردگي 

 ضعيف  ضعيفنسبتاً بسيار خوب  مناسب خوب زدگي مقاومت در برابر رسوب

 ضعيف  ضعيفنسبتاً عالي  خوبنسبتاً خوب راحتي در تميزكاري

 پايين پايين بالا پايين بالا قيمت نسبي

   ليفي توخاليءده در غشامواد مورد استفا
غشاهاي ليفي توخالي به طور سنتزي از مواد مختلفـي          

  شيـشه و غالبـاً (و غير آلـي     ) پليمري(كه به دو گروه آلي      
مواد آلـي   . شوند يم، ساخته   شود يمبندي   طبقه) سراميك
 در  بـه خـصوص    گـروه مـواد غـشايي        نيتـر   مهـم پليمري  

 معمولاًها  جنس اين غشا  . باشند يمفناوري الياف توخالي    
ــي ــواد پل ــي از م ــولفون، پل ــولفون،  اترس ــس ــروپ يپل ، لنيپ

 ســلولز و مــواد  اســتات فلورايــد، مخلــوطنيديــلينيو  پلــي
  و وينيـل كلرايـد    اكريلونيتريـل، پلـي    ترموپلاستيك، پلـي  

 ء بـراي سـاخت غـشا       مناسـب  مريپل. )7،6(اورتان است  پلي
ي  جزي ـ 2 براي افـزايش عملكـرد    (پذيري بالا     بايد تراوش 

اگـر چـه در ايـن        .داشـته باشـد   ) شـوند  يمه از هم جدا     ك
صنعت مواد پليمري زيادي در بازار مـورد اسـتفاده قـرار            

 ، پلـي اتـيلن، پلـي اترسـولفون        لنيپـروپ  يپل ـ امـا    رديگ يم
(PES)،     پلي وينيـل پيروليـدين (PVP)پلـي وينيليـدين    و 

 مواد مورد استفاده در ساخت غشاهاي       نيتر  جيرافلورايد  
ي ها يكمپاناين مواد كه به وسيله       .باشند يملي  ليفي توخا 

ــشا   ــسته غــ ــر جــ ــد ءبــ ، Membrana ،Memcor ماننــ
Mitsubishi Rayon ،Asahi ،Zenon و X-Flow توليــد 

 الياف توخالي متراكم    ، و به راحتي ريسيده شده     شوند يم
 .ددهن ـ يم ـ تـشكيل  را كاربردهـاي وسـيعي     بـا و متخلخل   

اسـتات  [پايـه سـلولز     ساير مواد آلي شـامل تركيبـاتي بـر          
ه  و سـلولزهاي احيـاء شـد       (CTA) و سـلولز   (CA)سلولز  
(RC)[ ــروژن ــ[، نيت ــي،(PA)د پلــي آمي آكريلونيتريــل   پل

(PAN) [باشند كه در ساخت الياف توخـالي اسـتفاده           مي
 برخي الياف توخالي بر پايه مواد آليـاژي         راًياخ. شوند يم

، پلـي   پلي اتـر آميـد    [ پيچيده   يگاهو  ] PES/PVP[ساده  
 .)2(مورد تحقيق و بررسي قـرار گرفتـه انـد         ] بنزوميدازول

ــه ســه گــروه  غــشاهادر  ــي، ب ي متخلخــل، ســاختار درون
بايد . )8 -10(شود يممتقارن، نامتقارن و كامپوزيت تقسيم      

اي كـه     توجه داشت كه خواص حرارتي و شيميايي مـاده        
ثيرگـذار  أ ت آن بـر عملكـرد       نيـز  شود   از آن تهيه مي    ءغشا
اگر چـه مـواد غيـر آلـي پايـداري شـيميايي و               .)11(است

، اما الياف توخـالي بـر       كنند يمحرارتي بالاتري را فراهم     
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هزينه هاي بالاي توليد،    . اند  نشدهپايه اين مواد هنوز رايج      
 پذيري پايين و تمايل به شكست سبب شده كه تنهـا            نفوذ

-Bioran و  Cepration محـدودي ماننـد      هاي توليدكننده
Schoott ي ساخته شده   غشاهار راستاي توليد اين دسته       د

  .)12 -14، 1(دگام بردارن از مواد غير آلي
تحقيقات بر روي نسل هاي آينده الياف توخالي نيز         

 و  Liuدر همـين راسـتا      . به سرعت در حـال انجـام اسـت        
ــالي   ــاف توخـ ــر روي اليـ ــاران بـ  Orthorhombicهمكـ

Ismail  ،Dawind      كـربن   هي ـبـر پا   بر روي الياف توخالي 
  .)2(كنند يمكار 

  
   ليفي توخاليءزيست سازگاري غشا

هــاي  مــواد، مــوادي هــستند كــه در سيــستم  زيــست
ــيالات بيولوژيــك در تمــاس   ــا س ــشخيص ب ــاني و ت  درم

با توجه بـه عملكـرد نيازمنـد يكـسري     اين مواد    .باشند مي
خــواص از جملــه زيــست ســازگاري، خــون ســازگاري، 

طـوركلي   بـه . ستنداندازه، شكل و تخلخل كنترل شـده ه ـ     
مواد، بايد از هرگونه عفونت و پاسـخ ايمنـي كـه             زيست

ثير گذار باشـد و بهبـودي       أ ت  آن تواند بر روي خواص     مي
ــه  هــاي  در ســال . عــاري باشــد، بينــدازدخطــربيمــار را ب

گذشته زيست سازگاري وابسته به اثر ماده با سيستم هاي          
 بـه   شد، اما امروزه زيست سازگاري      بيولوژيك اطلاق مي  

توانايي مـاده در ايجـاد پاسـخ مناسـب ميزبـان در             ((معني  
برخــي از محققــين . شــود  اطــلاق مــي))موقعيــت خــاص

ــر  ــايي مــاده در ب ــه توان همكــنش  زيــست ســازگاري را ب
تمـامي  . داننـد  هـاي زنـده مـي    مناسب بين خـود و سيـستم   

 از زيـست سـازگاري يكـساني برخـوردار      هـا مواد زيست
ياز است سطح اين مواد را نيز       كه گاهي ن   طوري نيستند، به 

ــا بتــوان در محــيط بيولوژيــك   هــا  از آناصــلاح نمــود ت
هـاي فيزيكـي از جملـه تـابش اشـعه             روش. كـرد استفاده  

هـاي شـيميايي      فرابنفش و روش پلاسما و همچنين روش      
مانند پليمريزاسيون پلاسما، اتصالات شيميايي و بـسياري        

 .شـوند   مـي هاي ديگر براي اصلاح سطح استفاده    از روش 
در مـورد اسـتفاده     غـشاهاي ليفـي توخـالي       طـور كلـي      به

رهـاي زيـست سـازگار      صنايع پزشـكي و دارويـي از پليم       
در برخـي مـوارد نيـز بـه منظـور افـزايش             . اند  ساخته شده 

هــاي اصــلاح ســطحي  هــا از روش زيــست ســازگاري آن
هايي كـه ايـن غـشاها         همچنين در بخش  . شود استفاده مي 

تند، خواص سـازش پـذيري خـوني        با خون در تماس هس    
  .گيرد رار ميقها نيز مورد توجه  آن
  

  كاربردهاي غشاهاي ليفي تو خالي
ــشرفت   ــدترين پيـ ــي از جديـ ــنعت   يكـ ــا در صـ هـ

فراينــدهاي . )2(تجداســازي، جداســازي غــشايي اسـ ـ  
ــازي و     ــكي، داروس ــنايع پزش ــشايي در ص ــازي غ جداس

در . شــوند يمــ فراگيــر اســتفاده بــه طــورزيــست فنــاوري 
ت فناوري فرايندهاي جداسازي غشايي بيـشتر بـراي         زيس

كـار   هخالص سازي، تغليظ و جزء به جزء كـردن مـواد ب ـ           
 در جداسازي غشايي با استفاده از يـك         ).15 -18(درون يم

  و دنشـو  يم ـ نيمه تراوا مخلوطي از مواد جداسـازي         ءغشا
 از  تـر   عيسـر  ء يك ماده از ميـان غـشا       دهد يم اجازه   ءغشا

كه منجر به انتقال ديفرانسيلي مـواد         كند ساير اجزاء عبور  
 ردي ـگ يم ـمخلوطي كـه مـورد جداسـازي قـرار          . دشو يم

 ديآ يمدست   هچه ب   و آن  شود يم ناميده   (Feed)خوراك  
شـامل غلظـت كمتــري از سـاير اجــزاء مخلـوط اوليــه و     (

 از سـاير    تـر   عيسـر غلظت بيشتري از جزء مـورد نظـر كـه           
ــشا  ــزاء از غ ــور ءاج ــ عب ــد يم ــاده ) كن ــه  م ــراوش يافت ت

(Permeate) آخــر مخلــوط  ء و جــزشــود يمــ ناميــده 
اخـتلاف  ). 1 تصوير شماره ( است   (Retentate)باقيمانده  

فشار، اختلاف غلظت و اختلاف پتانـسيل الكتريكـي سـه     
 كــه بــراي جداســازي باشــند  مــينيــروي اصــلي محركــه

  .)19(شوند يمغشايي استفاده 
مز كاربردهاي مختلف جداسازي غشايي شـامل اس ـ      

، )ماننــد نمــك زدايــي از مخلــوط بيولوژيــك( معكــوس
ن مانند جـدا كـرد    (، الكترودياليز   )مانند همودياليز (دياليز  

، )نمـــك از آب دريـــا و پـــروتئين از رســـوبات نمكـــي
، )اه ـ  كي ـوتيب يآنت ـسازي   مانند خالص (ميكروفيلتراسيون  
 هـا   واكـسن تغليظ شير و استخراج      مانند(اولترافيلتراسيون  



 
               هادي تابش و همكاران                     مــروري     
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ــوط ف ــيوناز مخلــــ ــتبخ، )رمنتاســــ ــ ريــــ ي تراوشــــ
(Pervaporation))      ي آلي  ها  محلولمانند زدودن آب از

مانند زدودن ويـروس    (، ويروس فيلتراسيون    )يا ارگانيكي 
 گـازي   ، نفـوذ  )DNAي يـا از مخلـوط       ن ـيپروتئاز محلول   

اكـسيژن رسـاني بـه خـون و       ( مانند ريه مصنوعي غشايي   (
 در ).20 -23(باشـند  مـي ) جداسازي گاز دي اكسيد كـربن    

ايــن ميــان بــه بررســي دو گــروه اصــلي كاربردهــاي       
 ليفي توخالي در علوم پزشكي نوين و        ءگرهاي غشا  تبادل

  .شود صنايع داروسازي پرداخته مي
  
   كاربردهاي الياف توخالي در علوم پزشكي نوين-الف

ــه   ــشاها از جمل ــمغ ــر مه ــزات  نيت  عناصــر در تجهي
وان بخـش    كـه در اغلـب مـوارد بـه عن ـ          باشند يمپزشكي  

 نكتـه در    نيتر  مهم .شوند يماصلي دستگاه در نظر گرفته      
 است، كه بـه علـت       ءاين فناوري نحوه انتقال جرم از غشا      

 نياز به استفاده از روابط ميكـرو      الياف  قطر بسيار كوچك    
 ايـن غـشاها بـه طـور كلـي در سـه        . دارد  وجود ديناميكي

هـاي   اندام(بخش اصلي شامل ريه، كليه و كبد مصنوعي         
و به صورت اختصاصي در علوم پزشكي نوين        ) مصنوعي

  .دكاربرد دارن
  
  (Membrane Artificial lung) ريه مصنوعي غشايي -1-الف

جـايي اكـسيژن و      هريه عضوي است كه مسئول جاب ـ     
ايـن عـضو    . باشـد  يمدي اكسيد كربن بين خون و محيط        

آل   گـر بـسيار ايـده      دليل سطح تمـاس بـالا يـك تبـادل          هب
ه مصنوعي در هنگام عمل جراحـي قلـب بـاز           از ري . است

(Cardio Pulmonary Bypass) در شرايطي كه خـون در  
 (Extra Corporeal Circulation) خارج از بدن جريان دارد

 ECMO در نيهمچنــ دســتگاه ني ـ ااز .شــود يمــاسـتفاده  
(Extra Corporeal Membrane Oxygenation)  يبـرا 

 عملكـرد ن كـاهش     جبـرا  جهت نوزادان زين و بزرگسالان
 ،شـده  بي ـتخر بافـت  يبازسـاز  بـه  كمـك  و يعيطب هير

 ريـه مـصنوعي مناسـب بايـد         .)14،12،10(گردد يم استفاده
 يهـا   گلبـول هموگلوبين موجود در     درصد 98 -100بتواند  

 دنـاتوره  و خـون  شـدن  لختـه  از مانع،  دينما اشباع را قرمز
  قابــلو ســاده آن  ازاســتفاده و  گــرددهــا نيپــروتئ شــدن

 گاز اكـسيژن    ، در ريه مصنوعي غشايي    .)21(ستريل باشد ا
ــسمت     ــون در ق ــده و خ ــشاها ش ــي غ ــسمت داخل وارد ق

 بـه خـون    ءاكـسيژن از طريـق غـشا      . خارجي جريـان دارد   
 و گـاز دي اكـسيد كـربن از خـون زدوده             كنـد  يم ـنفوذ  
نيـروي  . شـود  يم ـ همراه گاز خروجي بيرون رانـده        ،شده

  ).5 وير شمارهتص(محركه نفوذي اختلاف فشار است 
  

  
  

  سيستم ريه مصنوعي غشايي الياف توخالي :5تصوير شماره 

  
 ليفي  ء از غشا  گر ريه مصنوعي معمولاً    در يك تبادل  

پروپيلن كه به صورت ريز متخلخل       توخالي از جنس پلي   
گـر بيـشتر در      ايـن نـوع تبـادل     . شـود   استفاده مي  ،باشد مي

 از ريـه    اعمال جراحي قلب باز كه در آن مـدت اسـتفاده          
در . رود  ساعت است به كار مي     3 -5 مصنوعي در حدود  

 بـه   ECMOگـر ريـه مـصنوعي جهـت اسـتفاده در             تبادل
-3 در حدود (علت مدت زمان طولاني تر استفاده از آن         

كـه   (PMP) ليفي توخالي پلي متيل پنتن       ءاز غشا )  هفته 2
به صورت متخلخل توليد شده ولـي داراي لايـه متـراكم            

ايـن  . )24 -27 ،12 ،10(گـردد  ، اسـتفاده مـي    خارجي ميباشد 
از لحـاظ زيـست   ) پروپيلن و پلي متيـل پنـتن   پلي(پليمرها  

  .اند ييد شدهأسازگاري و سارش پذيري خوني ت
 
  (Artificial kidney) كليه مصنوعي -2-الف

 سـوي غشاها به علت خصوصيت انتقال مـواد در دو          
خود بر اساس اخـتلاف غلظـت و نيـز فـشار بـه صـورت                

ــسترده ــساي در  گ ــا ستمي ــتفاده   ه ــصنوعي اس ــه م ي كلي
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. گوينـد    نيـز مـي    (Dialysis)، كـه بـه آن ديـاليز         دشون يم
يـك  Wilhelm Kolph 1943براي نخستين بـار در سـال   

ي پيــشرفته هــا ستميــس در .ديــاليز موفــق را گــزارش كــرد
امروزه عمل دياليز يعنـي جداسـازي ضـايعات متابوليـسم      

كــه ي موجــود در خــون هــا ونســلولي و تثبيــت ميــزان يــ
تـصوير  ( دري ـگ يم ـ توخـالي انجـام      ليفـي ي  غشاهاتوسط  
 عـلاوه بـر افـزايش       غـشاها  استفاده از اين نـوع       .)6 شماره

وري باعـث كـاهش زمـان انجـام يـك عمـل               ميزان بهـره  
 بـدين منظـور خـون بيمـار پـس از            .تدياليز نيز شـده اس ـ    
ي بـدن وارد يـك سيـستم        ها سرخرگخروج از يكي از     

ــال  و از ســوي ديگــر مــاده دياليــسيت  شــود يمــيز همودي
(Dialysate)ــده  ــ، وارد شــ ــين يــ ــال بــ ــا ون انتقــ  و هــ

ي خون و دياليسيت بر اساس پديده نفـوذ و          ها  تيالكترول
  .)28(رديپذ يماولترافيلتراسيون انجام 

  

  
  

   ليفي توخاليءسيستم دياليز بر مبناي غشا :6تصوير شماره 

  
 ليفـي   ء از غـشا   گر كليـه مـصنوعي معمـولاً       در تبادل 

شـود كـه بـه       توخالي از جنس پلي سـولفون اسـتفاده مـي         
 جهت تنظيم ميزان     علت تخلخل و نفوذپذيري خاص آن     

هاي خون و جداسـازي مـواد زائـد متابوليـسم            الكتروليت
به علت تماس مستقيم اين الياف      . شود سلولي استفاده مي  

تـرين    مهم ءها جز  با خون، ميزان سازش پذيري خوني آن      
  .باشد اكتورهاي عملكرد ميف
 

  (Artificial liver)كبد مصنوعي -3-الف
  ي اصلي بدن است كه بيش از       ها  ارگانكبد يكي از    

  

بـسياري  . دريپـذ  يم واكنش شيميايي در آن صورت       500
ي له هپاتيت باعث از كارافتادگي جزي      از جم  ها يماريباز  

 .دانجام ـ  يا كلي كبد شده كه در نهايت به مرگ بيمار مي          
 ،ي كبدي ها  سلولي  ها  تيفعالجهت شبيه سازي مجموع     

ــر پايــه اســتفاده از   ــوين ب  ي ليفــيغــشاهاامــروزه از روش ن
در داخـل    غـشاها  در ايـن روش      .دشو يمتوخالي استفاده   

خـون   مصرف تعبيه شده و پلاسـماي        بار  ك ي گر يك تبادل 
 كـه  يحال در،  دشو يمبيمار از داخل اين الياف عبور داده        

ــارج ال ــاف در خ ــلولي ــا س ــواني  ه ــدي حي ــولاً(ي كب  معم
 عمـل  ها سلولقرار دارند و اين ) ي كبدي خوك ها  سلول
ي و ديگر اعمال كبد انسان را بر روي خون بيمار           زداي سم

 بـراي بيمـاران بـا       توان يمها   از اين سيستم  . دهند يمانجام  
 مشكل حاد كبدي و كساني كه در ليست انتظار پيوند كبـد           

  نحوه عملكرد  7 تصوير شماره در  . ده نمود  استفا ،قرار دارند 
  .)30 ،29 ،1(تيك سيستم كبد مصنوعي نشان داده شده اس

  

  
  

ي غـشاها يك سيستم بيوراكتور كبدي با اسـتفاده از          :7تصوير شماره   
  ليفي توخالي

  
   كشت سلولي-4-الف

در فنـاوري مهندســي بافــت، بيوراكتورهــاي كــشت  
جـا كـه     از آن . ننـد ك  مي ءسلولي نقش بسيار مهمي را ايفا     

ميـزان هـوادهي،    (پارامترهاي مهندسي و شـرايط كـشت        
 در ايـن سيـستم هـا كـاملاً        ) خوراك دهـي، دمـا و غيـره       

هــا بــراي كــشت  تــوان از آن باشــد مــي كنتــرل شــده مــي
. هايي كه به شرايط ويژه نياز دارند نيز استفاده كرد          سلول

از  ليفـي توخـالي و اسـتفاده         ءدر اين ميان با پيدايش غشا     
سازي محيط   امكان شبيه ) بيوراكتورها(گرها   آن در تبادل  



 
               هادي تابش و همكاران                     مــروري     
  

125  1391آذر  ، 95 ، شماره بيست و دومدوره                                                                   مجله دانشگاه علوم پزشكي مازندران                       

در شرايطي شبيه بـه شـرايط       ) ECM(ماتريس بين سلولي    
همچنــين از ايــن . فيزيولوژيــك بــدن فــراهم شــده اســت

ــي  ــالي م ــاف توخ ــلولي    الي ــست س ــوان دارب ــه عن ــوان ب ت
)Scaffold ( ــراي رشــد ســلول هــاي مختلــف جــانوري   ب

  .)31(استفاده كرد
  
  )هپاتوسيت(ي كبدي ها سلول -1-4-الف

 شـمايي از يـك سيـستم بيوراكتـور          8تصوير شماره   
ي هـا   سلول ليفي توخالي براي كشت      ءريزشي داراي غشا  

  .دهد نشان ميرا هپاتوسيت 

  

  
  

شماتيك سيـستم بيوراكتـور تزريـق وريـدي اليـاف            :8تصوير شماره   
  هاي كبدي توخالي جهت كشت سلول

  
ــشا ــور غـ ــالءبيوراكتـ ــي توخـ ــبكه اي از  ليفـ ي، شـ

ي مصنوعي نيمه تـراوا اسـت كـه بـه يكـديگر            ها  رگيمو
 و  شـود  يم ـمحلول ريزشي از مخـزن پمـپ        . اند  شدهبسته  

دهي در فضاي بـين مـويرگي    دهي و گرما پس از اكسيژن 
 نيمه تراوا به فضاي     ء و سپس از ميان غشا     گردد يمجاري  

نيروي محرك بـراي نفـوذ،   . كند يمداخل مويرگي نفوذ    
  .)33 ،32( مغناطيسي استميدان

  
 ليفي توخالي براي رشد و ء بيوراكتور غشا-2-4-الف
  هاي انساني لنفوسيت تكثير

 كـه   باشند  مي ي ايمني انسان  ها  سلولها جز    لنفوسيت
. برنـد  از بـين مـي    ي ايمني بدن، عامل مضر را       ها  پاسخدر  

ي بـسيار حـساسي هـستند و كـشت          هـا   سلولها   لنفوسيت
، كـار   هـا   آنپذيري و عملكرد     ستطولاني مدت براي زي   

ــل   ــي از راه حـ ــت؛ يكـ ــواري اسـ ــا دشـ ــتفاده از ،هـ  اسـ
بيوراكتورهاي غشايي الياف توخالي براي ايجـاد شـرايط         

تصوير  كه در    طور همان. باشد  مي ها  سلولكشت بهتر اين    
ي هـا  ستمي ـس، بيوراكتـور داراي    شود يم مشاهده   9 شماره

وژيكي اسـت،   حمايت كننده بر اساس پارامترهاي فيزيول     
علاوه اين بيوراكتورها داراي سيستم غشايي كشت سـه         هب

بعدي است كه ريزش ثابت محيط كشت مواد غـذايي و           
  .)35 ،34(كند يماكسيژن را فراهم 

  

  
  

  هاي لنفوسيت دستگاه كشت سلول :9تصوير شماره 

  
 ليفـي توخـالي بـراي رشـد      ء بيوراكتـور غـشا    -3-4-الف
  ي استخوانيها سلول

ــلول ــا سـ ــه  يهـ ــي بـ ــرايط طبيعـ ــتخواني در شـ  اسـ
ي خوني زيادي براي گرفتن مواد غـذايي نيـاز          ها  رگيمو

يي كـه در عمـق شـبكه اسـتخواني واقـع            ها  سلولدارند تا   
در يـك محـيط مـصنوعي بـراي         .  نيز تغذيه شوند   اند  شده

كـار رفتـه بـه       هي ب ـ هـا   داربستي استخواني   ها  سلولرشد  
ي استخواني  ها  ولسلتغذيه  . كنند يممثابه بيوراكتور عمل    
. كه يك شبكه مويرگي ايجاد شـود  سخت است مگر اين  

بنابراين يك بيوراكتور غشايي ليفـي توخـالي بـراي ايـن            
 10تـصوير شـماره     مطـابق   . توانـد بـه كـار رود       منظور مي 

ي ليفـي توخـالي     غـشاها  در فضاي ناحيه بيرونـي       ها  سلول
ــرشــد داده  ــه داخلــي  شــوند يم ــواد غــذايي در ناحي  و م

بـه  همچنين مواد زايد . ي ليفي توخالي جريان دارد  غشاها
 از سيـستم خـارج   ، نفـوذ كـرده  ء به درون غـشا    لهيوساين  
  .)36(شوند يم
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شكل شماتيك از بيوراكتور غـشاي ليفـي توخـالي      :10تصوير شماره   
(HFMB)هاي استخواني  قابل استفاده براي كشت سلول  

  
  بست سلوليي ليفي توخالي به عنوان دارغشاها -4-4-الف

 ساختارهايي هستند كه به طور يكپارچه از        ها  داربست
 متـصل   هـا   آن بـه    هـا   سـلول ،  كننـد  يم ـ حمايـت    هـا   سلول

 هـا   سـلول  و داربست اجازه رشـد و تمـايز را بـه             شوند يم
ي سلولي بايد داراي شرايطي باشـند،       ها  داربست. دهد يم

 بايد دقيق و صـحيح باشـد،        ها  آناز جمله اندازه منافذ در      
ــ ــند و در مقابـــل  قـ ــته باشـ ــانيكي لازم را داشـ درت مكـ

ي غـشاها اسـتفاده از    . فشارهاي داخل بدن مقاومت كننـد     
ليفي توخالي به عنوان داربست بـه دليـل ايجـاد بيـشترين             

 و  هـا   سـلول چگالي سلولي، انتقـال جـرم بـسيار بـالا بـين             
محيط كشت و ايجاد سـاختار مـنظم هندسـي سـه بعـدي              

تـوان   به عنوان مثال مي   . )37 ،1(داراي مزيت بسياري است   
هـاي   از اين الياف به عنوان داربست جهت كـشت سـلول          

ــتفاده       ــاعي اس ــايعات نخ ــرميم ض ــور ت ــه منظ ــووان ب ش
 )μm (در بافت زنده نفوذ مناسـب در محـدوده        . )31(نمود
در تـشكيل   .  از مويرگ مجاور انجام مي شـود       200-150

ــه طــور    ســه بعــدي بافــت، ايجــاد رگ از اجزايــي كــه ب
هـاي عمـده     زمايشگاهي كشت يافته اند، يكي از چالش      آ

محدوديت انتقال جرم داخل اجزاي كشت داده       . باشد مي
كـارگيري   هتوانـد بـا ب ـ     صورت آزمايشگاهي، مـي    هشده ب 

الياف توخـالي زيـست تخريـب پـذير متخلخـل، كـه بـه               
ــده  ــد، برطــرف شــود  شــكل شــريان خــوني در آم در . ان

خلخل به عنوان مانع بين     كه ديواره الياف توخالي مت     حالي
كنـد،   هاي در حال تكثير و محلول جاري عمل مـي         سلول

توانند جهت توسعه     هاي بيوراكتورهاي ريزشي مي     سامانه
بنـابراين اسـتفاده از     . هاي سـه بعـدي بـه كـار رونـد           بافت

ــذير،   اليــاف توخــالي قابــل ايمپلنــت، زيــست تخريــب پ
 اً چسبندگي متخلخل و داراي مقاومت مكانيكي بالا و ترجيح       
  .)37(كم سلولي در مهندسي بافت ضروري است

  
  (Cell Encapsulation) ها  كپسوله كردن سلول-5-الف

هـاي سـلولي و       پزشكي نوين با استفاده از كـشت       در
 جهـت  جديـدي  هاي روشها    كاري ژنتيكي سلول   دست
 پديـد  غيـره  و ديابـت  سـرطان،  ماننـد  ييها بيماري درمان
 روش بــه تــوان مــي هــا روش ايــن جملــه از. اســت آمــده
 كـرد كـه   اشاره (Cell Encapsulation) سلولي هاي بسته

 بنـدي  بسته مورد نظر و     يها   سلول كشت و تكثير  بر مبناي   
 ايـن  سپس. است توخالي ليفي غشاء يك داخل در ها آن
 هماننـد  ديـده   آسـيب  عـضو  داخل در را سلولي هاي  بسته
 و در نهايـت     دهنـد  مي قرار غيره و لوزالمعده كبد، كليه،

 يـابي باز شده  ايمپلنت يها  كاركرد آن عضو توسط سلول    
ــي ــود م ــماره در . )39 ،38(ش  اصــول روش 11 تــصوير ش

  . نشان داده شده استليكپسوله كردن سلو
  

  
  

  ها اصول روش كپسوله كردن سلول :11تصوير شماره 

  
   صنايع دارويي-ب
  هاي داروسازي  تهيه آب-1-ب

در توليـد محـصولات   هاي هميشگي   دغدغه از   يكي
داروسازي، تـأمين آب مناسـب مطـابق بـا اسـتانداردهاي            

 هاي توليد اشكال  دقيق و تعريف شده براي هريك از بخش       
تـوان بـه آب خـالص شـده          از جمله مي  . باشد  دارويي مي 
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(Purified Water) آب غيريوني ،(Deionized Water) ،
، آب مقطـــر (Sterilized Water)آب اســـتريل شـــده  

(Distilled Water)  و آب قابــل تزريــق (WFI) اشــاره 
هــا، آب بايــد از    در هــر يــك از ايــن كيفيــت   . كــرد

ســازي شــود، از جملــه  هــاي مــورد نظــر پــاك آلــودگي
هـا،    ها، قـارچ    ها، ويروس   مل باكتري ها شا   ميكروارگانيسم

براي دستيابي به هر يك از      . ها، اندوتوكسين و غيره     انگل
اينـدهاي غـشايي از جملـه       تـوان از فر    هـا مـي     اين كيفيـت  

غشاهاي ليفي توخالي به تنهايي يا به صـورت تركيبـي بـا     
: هـا عبارتنـد از      ايـن فراينـد   . هاي ديگر بهره گرفت     فرايند

 يـــا گامـــا، تزريـــق گـــاز اوزن، UVتقطيـــر، پرتـــودهي 
  .هاي يوني و غيره  عبور دادن از جاذب،جوشاندن

فرايندهاي غشايي بسته به ميزان خلـوص آب مـورد          
ــيون  ا ــازي، از اولترافيلتراســ ــتفاده در داروســ ، (UF)ســ

ــيون  ــمز معكــوس  (NF)نانوفيلتراس ــا اس ــره (RO) و ي  به
هـا در انـدازه ذراتـي اسـت، كـه             گيرد، كه تفاوت آن    مي

 بيـشترين ميـزان خلـوص را        ROدر روش   . كننـد   جدا مي 
داريــم، بــه طــوري كــه آب از هــر گونــه ذره جانــدار يــا 

درشــت تــر از آب  جــان، يــون و مولكــول هــاي     بــي
  .)2(شود سازي مي پاك

  
   خالص سازي محصولات-2-ب

سزايي  سازي آن نيز اهميت به      در توليد دارو، خالص   
هـاي    درصد از هزينه   30توليد دارو    ميانگين   طوربه  . دارد

هـا    درصـد هزينـه    70 در حالي كه     ،گيرد دارو را در برمي   
در  بخـش    تـرين  مهـم . شـود  ازي دارو مي  س  صصرف خال 

سـازي، غـشاها هـستند كـه در فراينـدهايي             خالص فرايند
 مانند ديـاليز، ميكروفيلتراسـيون و نانوفيلتراسـيون بـه كـار      

  .)41 ،40(شوند ميبرده 
  

  ها  خالص سازي پروتئين-1-2-ب
  هـاي جداسـازي از قبيـل        تا به امـروز بـسياري روش      

  

ــشرده و  )UF(اولترافيلتراســيون  ــستر ف ــاتوگرافي ب ، كروم
 يـك   UF. انـد    شـده  بـرده في غشايي به كـار      كروماتوگرا

مد جداسازي با نيروي فشار است كه به طـور          آروش كار 
غشاي مـورد   . هاي اخير مطالعه شده است     وسيعي در سال  

هــا انــدازه  اســتفاده بــراي فيلتراســيون يــا تغلــيظ پــروتئين 
ــين  ــذي ب ــه گــزينش  nm 100- 1مناف ــتيابي ب  دارد و دس
ــذيري در ــدپ ــو   تولي ــالا دش ــصول ب ــت مح روش . ار اس

اي  هــاي عمــده كرومــاتوگرافي بــستر فــشرده محــدوديت
مانند افت فشار زياد در گذر از بـسترهاي فـشرده، زمـان             

بنــابراين ايــن روش از  . طــولاني بازيــابي و غيــره دارد  
بـراي غلبـه بـر      . كاربري در مقياس بزرگ بازمانده اسـت      

در ايـن   . اين معايب، كروماتوگرافي غشايي توسعه يافت     
شاهاي متخلخل يا ريزمتخلخل بـه عنـوان جـذب          روش غ 

روند و جريان حلال در گذر از منافذ         كننده ها به كار مي    
بـستگي  ) convection(جـايي    هاي به جاب ـ   به طور برجسته  

در نتيجه مقاومت انتقال جرم بـه طـور چـشمگيري           . دارد
 فراينـد شـامل جـذب، شستـشو، آبكـشي و            ،كاهش يافته 

ايـن  مقيـاس   همچنـين   . ز دارد بازسازي زمان كمـي را نيـا      
بــراي چنــين . تــوان بــه ســادگي افــزايش داد روش را مــي

ــاتوگرافي   ــدهايي ســاختار و خــواص غــشاي كروم فراين
در مقايسه با غشاهاي صفحه تخت،      . اهميت حياتي دارند  

غــشاهاي ليفــي توخــالي، كــه مــساحت ســطحي بزرگــي 
) self-supporting( خـود اتكـا      - از نظر مكانيكي   ،داشته
ند، قـادر بـه بـرآوردن نيـاز كاربردهـاي مختلـف در              هست

  .)42(باشند  ميكروماتوگرافي غشايي 
  

   خالص سازي توسط تبادلگر غشايي آنزيمي-2-2-ب
چپ گـرد و  (به دليل اهميت بالاي خصلت كايرالي      

و تـأثير  ) يا راست گرد بودن مولكول ماده مـؤثر دارويـي       
 اغلـب   متفاوت هر يـك از انانـشيومرها، داروهـاي نـوين          

ايزومــر توليــد  -فقــط بــا يــك انانــشيومر از يــك اســتريو
هاي متداول مخلوطي از هـر دو ايزومـر          فناوري. شوند مي
امـا روش   . هـا دشـوار اسـت      ، كه جداسـازي آن    باشند مي

. آنزيمي داراي بازدهي انانشيومري بـسيار بـالاتري اسـت         
به عنوان يـك فنـاوري      ) EMR(گر غشايي آنزيمي     تبادل

هاي سامانه مرسوم را     تواند برخي از محدوديت    بالقوه مي 
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گر جرياني  گر غشايي يك تبادل يك تبادل . برطرف كند 
هـا يـا     رونـد تـا سـلول      است كه در آن غشاها به كـار مـي         

. هاي خوراك يا محصول جدا كننـد  ها را از جريان    آنزيم
گر غشايي آنزيمي به فرايند كاتاليز شـده بـا آنـزيم             تبادل

 انجام  ءگر با واسطه غشا    د، كه در تبادل   شو  نسبت داده مي  
 ،گـر شـده    خوراك به طور پيوسته وارد تبـادل      . پذيرد  مي

گرهـاي غـشايي     مزايـاي تبـادل    .گردد  محصول تخليه مي  
شامل عدم محدوديت انتقال جرم، افزايش مقياس آسان،        

هـاي مختلـف تثبيـت       پايداري بالقوه بيشتر آنزيم با شـيوه      
هـا نيـز مـي تـوان بـه            معايب آن  از. باشد  آنزيم و غيره مي   

ــيش ــراي      -پ ــتفاده ب ــت اس ــدم قابلي ــروري، ع ــر ض فيلت
از جملـه   . محصولات پليمـري و هزينـه بـالا اشـاره نمـود           

گرهاي غـشايي آنزيمـي،      غشاهاي مورد استفاده در تبادل    
گـر   يـك سـامانه تبـادل     . باشـند   غشاهاي ليفي توخالي مي   

 زيـر   يرتـصو توانـد بـه      غشايي آنزيمي الياف توخالي مـي     
باشد، كه به صورت پيوسته امكان بازچرخش نرخ بالاي         

  .)43(جريان خوراك سوبسترا را فراهم مي آورد

  

  
  

  توخالي با الياف آنزيمي غشايي گر سامانه تبادل :12تصوير شماره 
  
  اي  خالص سازي در پزشكي هسته-3-2-ب

يكـي از هـسته هـاي راديواكتيـو         ) 90Y (90-ايتريوم
اي  اي درمــاني در پزشــكي هــستهمهــم جهــت كاربردهــ

 نيمـه عمـر كوتـاه و انـرژي     علـت اين ايزوتوپ بـه    . است
 بتا بـه طـور   زياد انتشار) end-point energy(نقطه پاياني 

تــوان از پرتــودهي   را مــي90Y. رود بــه كــار مــياي  ويــژه

. دسـت آورد   هنوتروني گرمايي فلز ايتريوم يا اكسيد آن ب       
 بــا فعاليــت 90Yوليــد در هــر حــال ايــن روش منجــر بــه ت

به علت حـضور مقـدار زيـادي        (شود   مخصوص پايين مي  
، كـه يـك ايـراد جـدي بـراي كـاربرد             )هاي آن   از حامل 

 از طريــق 90Yمنبـع ديگـر   . درمـاني بـه حـساب مـي آيـد     
 از  90Yهاي متعدد جداسـازي      روش.  است 90Srفروپاشي  

90Sr          ،شامل رسوب دهي، استخراج با حلال، تبادل يـوني 
گرافي، غشاي مايع و جداسازي الكتروشـيميايي       كروماتو

 روش غـشاي مـايع حمايـت شـده     علاوه بر اين . باشند  مي
)Supported Liquid Membrane SLM: ( ــه توجـــــ

، زيـرا   اسـت متخصصان جداسازي را به خود جلب كرده    
 ،مقدار بسيار كمي از ماده استخراج كننده را نيـاز داشـته           

 دو عمـل اسـتخراج و       زمـان  تواند به طـور هـم      بنابراين مي 
.  كه از نظر انرژي مقرون به صرفه است        دهددفع را انجام    

گر اليـاف توخـالي      ها، استفاده از تبادل    در ميان اين روش   
 مزايـاي متعـدد آن، ماننـد نـسبت          علـت متخلخـل بـه      ريز

تر انتقـال جـرم و جريـان         بالاي سطح به حجم، نرخ سريع     
مايت شده بـر    غشاهاي مايع ح  . باشد  تر مي  پيوسته مطلوب 

پايه الياف توخالي با سطح تماس بسيار بزرگ در مقايسه          
 هـستند و    ي صفحه تخت، داراي بـازدهي بـالاتر       SLMبا  

  .)44(باشند تر مي هاي افزايش مقياس مطلوب جهت گزينه
  

 هاي نوين تشخيص  روش-3-ب

هاي نـوين    توانند در روش    غشاهاي ليفي توخالي مي   
 راجي و همكــارانص طبــي نيــز بــه كــار رونــد ســيتــشخ

هـاي ادرار روش      جهت آناليز آمانتادين در نمونه     )1390(
مــايع در تركيــب بــا  -بــر پايــه ريــز اســتخراج مــايعنــويني 

توســعه ) Corona Spectrometry(كورونــا  اســپكترومتري
 از نمونـه آبـي قليـايي كـه فـاز دهنــده      آمانتـادين . انـد  داده

آلـي  است، بـا عبـور از ميـان يـك فـاز نـازك از حـلال                  
، كه منافذ ديـواره اليـاف توخـالي را پـر            )نرمال دودكان (

كرده است، استخراج و پس از آن به درون فـاز پذيرنـده      
 وارد ،، كــه در بخـش درونــي اليـاف قــرار دارد  )متـانول (

در اين روش الياف توخالي مانع از ورود ديگر         . گردد مي
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اجزاي ناخواسـته بـا انـدازه مولكـول درشـت تـر بـه فـاز                 
هاي  روشاين روش در مقايسه با ديگر   . شوند ه مي پذيرند

  .)46، 45(تشخيصي بازدهي بالاتري به همراه دارد
 

   دارو رساني آهسته رهش-4-ب
  تـــرين كاربردهـــاي غـــشاها  يكـــي ديگـــر از مهـــم

ــامانه ــايش   در سـ ــاني جهـــت رهـ ــوين دارورسـ ــاي نـ   هـ
  ســـاني آهـــسته رهـــش   رشـــدة دارو يـــا دارو  كنتـــرل

(Sustained Release Drug Delivery)چـه   چنان.  است
دارو در زمان و ميزان مناسـب منتقـل نـشود، مـواد فعـال               

رود و ناگزير براي رسـيدن بـه اثـر مـورد نظـر و                 هدر مي 
 دوبـاره از آن     بايـد جلوگيري از اثرات جانبي ناخواسـته،       

در داروها مصرف متناوب سبب ايجاد افت       . استفاده كرد 
بار و    دو حد زيان   و خيز غلظت دارو در جريان خون، بين       

 ).13 تصوير شماره( شود اثر مي بي

هاي كنترل رهايش، شامل      بندي سامانه   اساس فرمول 
معمولاً يك  (و يك حامل غشايي     ) دارو(يك مادة فعال    

 سـازگار   و زيـست   ريپـذ  بي ـتخر ستيزكه  ) ماده پليمري 
 كه اجازة رهايش مـادة فعـال را در يـك محـدوده               است

  .دهد نترل شده ميزماني معين و با سرعت ك

  

  
  

) الــف زمــان بــا خــون در دارو غلظــت تغييــرات :13تــصوير شــماره 
  )42 (شده كنترل رهايش با دارو مصرف) ب دارو معمولي مصرف

به منظور توسعه فناوري غشايي دارورسـاني بـا نـرخ           
هـاي انتقـال يـون و تبـادل          ، مكانيزم )كنترل شده (محدود  

گرهـاي غـشايي     ادلتوان در به كـارگيري تب ـ      يوني را مي  
تا به امـروز انـواع متعـددي از         . استفاده كرد ) IEM(يوني  
IEM   انـد،   هاي دارو به كار گرفتـه شـده    به عنوان رساننده

، كيتـوزان بهبـود يافتـه،       )Nafion(مانند غشاهاي نـافيون     
پلي پيرول، پلي اكريليك اسيد در پيوند با پلي وينيليدين          

 -1،4-دي متيـل   -2،6( و پلـي  ) PAA-PVDF(فلوئورايد  
 مورد اسـتفاده در     ءغشا. برموميتيلاته شده ) فنيلين اكسايد 

بنـدي فيزيكـي بـه        را مي توان بر اساس شكل      IEMانواع  
غشاهاي صـفحه تخـت و غـشاهاي ليفـي توخـالي دسـته              

مؤثر بودن غشاهاي ليفـي توخـالي بـه عنـوان           . بندي كرد 
سـاني نـرخ محـدود      رهاي رهـايش دارو در دارو       رساننده

به علاوه سميت كم، سطح تماس مـؤثر        . ت شده است  ثاب
بزرگ و ميزان تبادل يون بالا، بازدهي بـالاي بارگـذاري           

و يك نـرخ رهـايش نـسبتاً پـايين از           )  درصد 4/28(دارو  
  .)47(باشد جمله مزاياي غشاهاي ليفي توخالي مي

غشاهاي ليفي  توان نتيجه گيري كرد كه       در پايان مي  
 شــده در اســتفاده غــشاهاي نيتــر جيــراتوخــالي يكــي از 

 كــم در نــسبتاًانــرژي . صــنعت بــا مزايــاي فــراوان هــستند
فرايندهاي فيلتراسيون، عدم تغيير فـاز در غـشاهاي ليفـي           
توخالي، سرعت عملكرد بالا، حجم عملياتي كوچـك و         
چگالي فشردگي بالا از جمله مزايـاي ايـن گونـه غـشاها             

ادي بـر   شاهاي ليفي توخالي سطح غشايي زي ـ     غ. باشند  مي
ــدازه غــشاهاي ليفــي  . واحــد حجــم دارنــد از ايــن رو، ان

 از ديگــر انــواع غــشاها اســت، امــا تــر كوچــكتوخــالي 
شاهاي غ ـ. د عملكرد بيشتر و بهتري داشـته باشـن        دنتوان يم

فيلتراسيون را  د  نتوان يم ،ليفي توخالي، انعطاف پذير بوده    
 داخلـي انجـام     -ارجي و خـارجي    خ -به دو روش داخلي   

زينه عملياتي غشاهاي ليفـي توخـالي در         ه نينهمچ. دهند
بـه علـت    .هاي اجرايـي كمتـر اسـت    مقايسه با ساير روش  

استفاده از مواد زيست سازگار در ساختار غشاهاي ليفـي          
 اسـتفاده از ايـن غـشاها در         ،توخالي و مزاياي ذكـر شـده      

اندام هاي مصنوعي مانند كليـه، ريـه     (علوم پزشكي نوين    
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ــصنوعي ــد مــ ــي بافــــت و مهند) و كبــ ــه (ســ از جملــ
 و نيـز  ) هاي سـلولي   بيوراكتورهاي كشت سلولي و داربست    

تهيه آب داروسـازي، خـالص سـازي        (در صنايع دارويي    
و نيـز در رهـايش كنتـرل        ) محصولات و تـشخيص طبـي     

از معايـب   . رو به گسترش است   طور وسيع    شده داروها به  
زدگـي بيـشتر      بـه رسـوب    تـوان  يمغشاهاي ليفي توخالي    

يفي توخالي در مقايسه با ساير انـواع غـشاها بـه            غشاهاي ل 
  اشاره كرد  ها آندليل پيكربندي خاص و نيز قيمت بالاي        

 بهبود عملكرد ايـن غـشاها        رو تحقيقات در زمينه     اين و از 
  .ها در حال انجام است و كاهش هزينه

  

  سپاسگزاري
وسيله نويسندگان مقاله از تمـامي افـرادي كـه در            بدين

انـد و همچنـين از مركـز          ا همكـاري نمـوده    اين پژوهش با م   
هاي نوين در علوم زيستي دانشگاه تهران به  پژوهشي فناوري

  .نمايند مين بودجه اين تحقيق، صميمانه قدرداني ميأ تدليل
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