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 در علائم ودرمان بیماری شیزوفرنی 2Dنقش بیوفیزیکی گیرنده های دوپامینی 

 شقایق کیالاشکی

 ایران دانشگاه تهران، تهران، ک،یزیوفیو ب یمیوشیب قاتیمرکز تحق

 . (دیارائه گرد 69-69اول  مسالیدر ن کیزیوفیب یلیتکم لاتیتحص ینارهایمقاله در مجموعه سم نیا)

 چکیده

مطرح بوده است.از طرفی حساسیت بالای بیماران شیزوفرنیک به  7691اهمیت دوپامین در بروز غلائم شیزوفرنی از سال  مقدمه:

می توانند مسئول  2Dداروهای شبه دوپامین، نظیر آمفتامین ها،این ایده را مطرح کرد که افزایش تعداد یا تمایل گیرنده های دوپامینی 

داروهای رایج در درمان شیزوفرنی، با بلاک کردن غیراختصاصی تمامی گیرنده های دوپامین )ازجمله . بروز علائم شیزوفرنی باشند

1D  2وD .باعث بروز علائم ثانویه در بیماران می شوند )Stepholidine  ترکیبی گیاهیست که با اثر دوگانه بر گیرنده هایD1  وD2 ،

 مورد توجه قرارگرفته است. antipsychoticبه عنوان داروی 

از گیرنده های عصبی برای بررسی تغییرات سطح دوپامین در بخش های  SPECTو  PETتکنیک های تصویربرداری روش ها: 

subcortical  وcortex  مغز انجام شد. از روش های رقابتی بین دوپامین و[3H]raclopride  یا[3H]domperidon  برای بررسی

تعیین  D2و  D1به دوپامین استفاده شد. از طریق مدلسازی همولوژی ساختارهای سه بعدی گیرنده های  2Dرنده های تغییرات تمایل گی

برای تعیین کنفورماسیون  molecular dockingو  (molecular dynamic simulation)شدند. از روشهای شبیه سازی مولکولی 

 به آنها استفاده شد. Stepholidineپایدار گیرنده ها و نحوه ی اتصال 

 2Dعلت اصلی حساسیت بالای بیماران شیزوفرنیک به داروهای شبه دوپامین، نظاهر بالای گیرنده های دوپامینی بحث و نتیجه گیری: 

با اتصال متفاوت به گیرنده  Stepholidineمغز است. ترکیباتی مانند  subcorticalدر بخش  High)2(Dبا تمایل بالا برای دوپامین 

،سیگنال های متفاوتی را در داخل سلول میسازند. با شبیه سازی ساختار گیرنده های دوپامینی و فیزیک اتصال و نحوه  D2و  D1های 

امکان پذیر خواهد بود. در  D2و  D1، طراحی فرآورده هایی با اثر دوگانه بر گیرنده های  Stepholidineی تولید سیگنال توسط 

 نتیجه درمان هدفمند علائم بیماری شیزوفرنی و کاهش علائم منفی آن ممکن خواهد شد.

 (D2High)با تمایل بالا  D2 ینیدوپام رندهیگ،  2Dشیزوفرنی، دوپامین، گیرنده دوپامینی کلید واژه ها: 
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