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Abstract 
 
Background: Multiple sclerosis (MS), which is associated with the destruction of the myelin of the nerve 
cells, causes many motor-sensory problems and disrupts their quality of life. One of the remedies for this 
disease is glatiramer, which is injected daily as a peptide at a dose of 20 mg, tolerating of it for a long period 
of time is too difficult due to irritation of injection site. In this study with using nanotechnology tried to 
control the release rate of the drug to increase the interval of injections and consequently, patient’s tolerance. 
Materials and methods: Glatiramer solid lipid nanoparticles (SLNs) were prepared using cholesterol as 
carrier by high shear homogenization technique. The particle size and zeta potential were investigated. The 
particle morphology was evaluated by SEM (Scanning Electron Microscopy) and finally the drug loading 
efficacy and drug release pattern were studied. To enhance the stability of the prepared nanoparticles, 
lyophilization was carried out by mannitol as cryoprotectant agent.  
Results: The results showed that particles prepared with a size less than 300 nm and PDI: Polydispersity 
Index of less than 0.5, drug loading rate of over 74% and release over 6 days could be a good candidate for 
replacement of current treatment with this drug.  
Conclusion: It seems that drug delivery of glatiramer with nanotechnology could provide a new solution for 
the problem of controlling MS with this drug in the future with more patient compliance. 
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 دانشگاه آزاد اسلامی پزشکیعلوم جله م
 289تا  284صفحات ، 1400 پاییز، 3، شماره 31 ورهد

 

نانوذرات جامد لیپیدي حاوي داروي گلاتیرامر با رهایش  برون تن ارزیابیتهیه و 
   کنترل شده

 2، 3سولماز غفاري ،1فاطمه قشقایی
   
 ، ایرانتهران ،علوم پزشکی تهران، دانشگاه آزاداسلامی،یواحد علوم داروی ،دانشکده شیمی گروه شیمی دارویی، 1
  ، ایرانتهران ،علوم پزشکی تهران، دانشگاه آزاداسلامی ،واحد علوم دارویی ،دانشکده داروسازي ،گروه فارماسیوتیکس 2

 ، ایرانتهران ،علوم پزشکی تهران، دانشگاه آزاداسلامی ،دانشکده دندانپزشکی ،مرکز تحقیقات مواد دندانی 3

  کیدهچ
هاي عصبی همراه است براي مبتلایان مشکلات فراوان حسی حرکتی ایجاد بیماري ام اس که با تخریب میلین سلول :ابقه و هدفس

میلی  20 عنوان یک پپتید در دوزه یکی از داروهاي درمان این بیماري گلاتیرامر می باشد که ب .کندشان را مختل میکند و زندگیمی
از سویی عوارض محل تزریق نیز  .استآن براي دوره طولانی طاقت فرسا تزریق هر روزه  شود که تحملشکل روزانه تزریق میه بگرم 

ایجاد شود تا علاوه بر  با استفاده از فناوري نانو، امکان آهسته رهش نمودن دارو در این پروژه سعی شد .استبراي بیمار آزار رسان 
 . ها وبه تبع آن تحمل بیمار افزایش یابدت سطح خونی دارو، فاصله تزریقاطمینان از کاهش تغییرا

هاي کلسترولی با ) از داروي گلاتیرامر بر روي حامل SLNs: Solid Lipid Nanoparticlesدر این پروژه نانوذرات جامد لیپیدي ( :روش بررسی
 SEM  )Scanningت مورد بررسی قرار گرفت، مورفولوژي ذرات با کمک سایز و پتانسیل زتاي ذرا. بالا تهیه شد روش هموژنیزاسیون با دور

Electron Microscopy  و در نهایت میزان بارگیري و الگوي رهایش دارو مطالعه شد. جهت افزایش پایداري نانو ذرات تهیه شده، شد ) بررسی
    .ر برنامه تحقیق قرار گرفتد Cryoprotectantانجماد سرمایی به کمک مانیتول به عنوان محافظ سرمایی یا 

کمتر از  ) PDI: Polydispersity Index(نانومتر و شاخص پراکندگی  300نتایج نشان دادند ذرات تهیه شده با داشتن سایز کمتر از   ها:یافته
این سیستم  ن فعلی باتوانند کاندید مناسبی براي جایگزینی درماروزه می 6و رهش بیش از  % 74، میزان بارگیري دارو بیش از 5/0

 .باشند دارورسانی
تواند راهکار جدیدي براي حل مشکلات موجود در کنترل ام اس نظر می رسد دارورسانی گلاتیرامر به کمک فناوري نانو میه ب :گیرينتیجه

  .با این دارو در آینده فراهم سازد
 .جانبیعوارض  ،ام اس ،آهسته رهش ،گلاتیرامر ،نانو فناوري واژگان کلیدي:

 

 1مقدمه
 مـزمن  التهـابی  بیمـاري نـوعی   MSاسـکروزیس یـا    مولیتپـل 

 که است مرکزي انسان عصبی سیستم هايسلول در پیشرونده

                                                 
دانشگاه علوم پزشـکی   -دانشکده دندانپزشکی -مرکز تحقیقات مواد دندانی، تهران: آدرس نویسنده مسئول

 )  email: soligh@yahoo.com( يسولماز غفار، شگاه آزاد اسلامیدان
ORCID ID: 0000-0002-5166-5112   

    2/11/98: تاریخ دریافت مقاله

  12/3/99: تاریخ پذیرش مقاله

 سال 31 آن شروع سن متوسط و دهدمی رخ جوانان در معمولاً

 بـا  ، بیمـاري  MSبه مبتلا بیماران از درصد 15حدود  است. در

 ممکـن اسـت   نهایت در هک شودمی شروع کننده عود دورة یک

 لحـاظ  از. شـود  عصـبی  عملکـرد  تـدریجی  زوال بـه  منجـر 

 مختلفـی  الگوهاي "اسکروزیس مولتیپل" عصبی، نوروپاتولوژي

 باقی نامشخص MS درمان و علّت حاضر درحال .دهدمی ارائه را

 عصـبی قابـل   نـاتوانی  به MS موارد از بسیاري در و است مانده

 قزاقـی  سفید نژاد در عمدتاً اريبیم این شود.منجر می توجهی
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 علـّت  همـین  بـه  دارد. شـیوع  زمـین  کـره  شمالی در مدارهاي

 شـده  شـمالی گـزارش   اروپاي کشورهاي در آن شیوع بیشترین
-مـی  فکري -ذهنی و روانی -جسمی ناتوانی باعث اس ام. است
نیستند. علاوه بر مشکلات  سن به ها وابستهناتوانی این کهشود 

هـاي بـالاي   ر جسمی براي افراد مبتلا، هزینـه ایجاد شده از نظ
درمان و کنترل این بیماري نیز از مشکلات اساسی براي بیمـار  

 .)1(شود محسوب می
 منـاطق  و زمـانی  دورة در MRI تکـرار  مقطعی، تشخیص براي

 بـراي  نخـاعی -مغـزي  مـایع  آنالیز وگاهی است ضروري مختلف

 "ایمونوگلـوبین " میزان افزایش و "الیگوکلونال" باندها تشخیص
 ام پیشـرفت  .)2است ( لازم شود،می دیده اس ام در معمولاً که

)  و 3،4شود (می سنجیده بیماري از ناشی ناتوانی اساس بر اس
طور کلی بـراي پـایش رونـد پیشـرفت بیمـاري، معیارهـاي       ه ب

 اس ام نـوع  ). چهـار 5شوند (مختلف پزشکی در نظر گرفته می

 :دارد وجود
ــده ــر -عودکنن ــرفته، (RRMS)وکش ف ــه پیش ، (SPMS) ثانوی

 هـر . (PRMS) عودکننـده  پیشـرفته و  (PPMS) اولیه پیشرفته
 اسـت،  آمـده  دست به بیماري از زیادي اطلاّعات و هاداده چند

 شـامل  اس ام درمـان  .)6( اسـت  مـبهم  کماکان اس ام پاتوژنز

 کنترل کورتیکواستروئیدها، با بیماري حاد هايعودکننده درمان

 داروهـاي  بـا  بیمـاري  تعدیل و مرتبط با داروهاي بیماري معلائ

 وقتی عـود ، مثال طور به. است (DMDs) بیماري کننده تعدیل

 دسـت  از مثل پدید آمدن مشکلاتی نظیر، دهدمی رخ بیماري

بـالاي   دوز از علائـم  رفـع  بـراي  معمـولاً  )تعـادل  و دیـد ( دادن
 در. شـود می استفاده تزریقی یا خوراکی استروئیدهاي کورتیکو

 اسـتفاده  عضـلانی  شل کنندة داروهاي از اسپاسم، بروز صورت

 1a بتـا  انترفـرون  گلاتیرامـر،  شـامل  DMDsشود. داروهاي می

 .هسـتند  ناتالیزومـاب  و   1b-بتـا  انترفرون زیرجلدي، و عضلانی
 کننـده  تنظـیم  ها دارویی دسته از گلاتیرامر داروها بین از .)7(

 پیشـرفت  و کنترل عـود  براي روهادا این. است عصبی سیستم

 داروها این شود.می استفاده عصبی حمله با توأم اس ام بیماري

جلـوگیري   التهـابی  هـاي سایتوکین تولید از توانندمی ضمن در
 .  )7( کنند
 سمت کدام آمینو اسیداز اینکه به بسته، گلاتیرامر ملکولی وزن

 تیرامـر گلا .اسـت  متفـاوت  آن ملکـولی  وزن کنـد  برقرار پیوند

جهـت   تحقیـق  این  .است اس ام درمان براي ما انتخابی داروي
و افـزایش   گلاتیرامـر  اس با ام درمان مشکلات کمک به کاهش

 مبتلا طراحی و اجرا شده است. بیماران بدن در دارو ماندگاري

 20میان، بسته با اینکـه از دوز   در روز روز ویا یک هر اس ام به
 انجـام  را گلاتیرامـر  تزریق کنند،  میلی گرم استفاده می 40یا

ه  بـا  و دهنـد می  درد،دچـار   تزریـق  از پـس  کـه  ایـن  بـه  توجـ

ا ایـن  ، درمان بشد  خواهند اي دهنده آزار علائم ، سوزش،تورم
 .استدارو براي بیماران مشکل و ناخوشایند 

 NDDS:Novel Drug Delivery(نـوین  دارورسانی  هايسامانه

Systems( داروهـاي  درمـانی  و دارویی خواص بهبود منظور به 

 یـک  صورت به غالبا و شوندمی ایجاد بیماران استفاده در مورد

 مقـدار  به دارو را ها سامانه این. دارند خود درون را دارو مخزن،

 بـر  نتیجــه در ،کننـد مــی آزاد خـاص  محــل در و معـین 

 ذرات تاثیرگـذار هسـتند.   بدن در دارو توزیع و فارماکوکینتیک

 در .شـوند مـی  اسـتفاده  دارورسـانی  در ايگسـترده  طور به نانو

 به نانوساختارها نانوذرات و تهیه به فراوانی توجه اخیر، هايسال

 ایـن  کـه  چـرا  اسـت،  شـده  دارورسانی براي هاییحامل عنوان

 حفاظت دارو، رهش نمودن آهسته و دلیل کنترل به ساختارها

 قابلیت عبور سلول، از ترکوچک ايذره اندازه دارویی، مولکول از

 افـزایش  هـدف،  محـل  بـه  دارو رسـانش  جهت زیستی موانع از

 زیسـت  و هدفمنـد  خون، دارورسـانی  جریان در دارو ماندگاري

 موثر بسیار دارورسانی سیستم یک عنوان به توانندمی سازگاري

-مـی  دارو درمانی کارایی افزایش باعث که شوند، نظر گرفته در
 بـه  1991 سـال  در بـار  اولین براي لیپیدي نانوذرات ).8شود (

 مثـل  معمـولی  کلوئیـدي  هـاي حامـل  جـایگزینی بـراي   عنوان

. شدند معرفی پلیمري ذرات نانو و لیپوزرمی ذرات ها، امولسیون
SLN نـانومتر  1000تـا  40بـین  اندازه با کلوئیدي حاملهاي ها 

 انـد پراکنده شده آبی فاز در که زیستی لیپیدهاي از که هستند

ۀ  در ابتـدا فقـط   ها درSLNشوند. یم تشکیل  محصـولات  تهیـ

 دارویی حامل عنوان به سرعت به ولی ،ندرفتمی کار به آرایشی

 ترینمهمند. کرد تثبیت را خود جایگاه سیستم دارورسان یک و

 بـرود، هزینـۀ   کـار  بـه  داروسـازي  در SLN شد باعث که علّتی

 بود. نآ فرمولاسیون تهیۀ دشوار چندان نه شرایط و مناسب
هـا و  ها شـامل چربـی  SLNاجزاي تشکیل دهنده فرمولاسیون 

 تهیۀ در که هاییچربی ترین. معمولاست(ها) آب و سورفکتانت

ه  مـورد  ذرات نانو و  پالمتیـات  سـتیل  اسـت،  دانشـمندان  توجـ
 هايمحدودیت کل در ولی هستند، اسیدو کلسترول استئاریک

 اجزاي تمام ندارد. ودوج کارگیري سایر لیپیدهاه خاصی براي ب

 حل چربی در یا و هستند چرب که دهندة فرمولاسیون تشکیل

 ذرات متوسـط  گرفت. انـدازه  خواهند قرار فاز این در شوند،می

 و یابدمی افزایش لیپید ذوب نقطۀ افزایش با SLN شده پراکنده
 یسـکوزیته  و فشـار  با هموژناسیون عمومی تئوري با نتیجه این

 دهنـدة  تشکیل اصلی ) مادة9دارد ( مطابقت ندهپراک فاز بالاي

ه  بـا  کـه  اسـت  دیـونیزه  آب فـاز آبـی،    و خصوصـیات  بـه  توجـ
 آن به نیز آب در محلول مواد سایر هر فرمولاسیون، کاربردهاي
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-انواع سورفکتانت به توانمی مواد این جملۀ از ، شوندمی اضافه
 .کرد اشاره آبی هاي

و قرار گیري مطلوب فاز  SLN سورفکتانت باعث پایداري نهایی
نوع سورفکتانت و غلظـت آن  . شودچربی و فاز آبی کنار هم می

ــت پخــش  اثــر زیــادي روي کیفیSLN  دارد و همچنــین روي
غلظـت زیـاد امولسـیفایر، کشـش     . اندازة ذرات اثرگذار هستند
دهـــد و تفکیـــک ذرات در طـــول ســـطحی را کـــاهش مـــی
ایـن پـروژه سـعی شـد      در .)9کند (هموژناسیون را تسهیل می

نانوذرات لیپیدي جامد با اسـتفاده از کلسـترول تهیـه و داروي    
     .گلاتیرامر روي آن بارگیري شود

 
 مواد و روشها

 دارو حاوي نانوذرات ساخت نحوه
   مواد
بـود.   مهندسـی توفیـق دارو   -اهدایی شرکت تحقیقـاتی ، دارو پودر

از   80 ل، تـوئین اتـانو  اسـتون،  دیالیز، مانیتول و کلسترول، غشاي
 .شدشرکت مرك کشور آلمان تامین 

 فـاز  دو ابتـدا  کـه  است نیاز جامد لیپیدي نانوذرات ساخت در

 میلـی  250لیپیدي فاز ساخت براي .شود تهیه آبی و لیپیدي

 مخلوط استون و اتانول ترکیبلیتر میلی 15 در کلسترول گرم

 کامـل  انحـلال  تـا  اسـتیرر  هیتـر  روي مواد بشر حاوي و شد

 به .گراد قرارگرفتدرجه سانتی 70به دما رسیدن و کلسترول

 گـرم  5/0، مقطـر  آب لیتـر  میلی 75 آبی، فاز ساخت منظور

 چنـد  مـدت  به داروي گلاتیرامر میلی گرم 200 و 80 توئین

 round perدور( و بـالا  فشـار  بـا  هموژنایزر از استفاده با ثانیه

minute ( rpm 10000 شدند.  مخلوط صورت یکنواخت به 
 هموژنیزاسیون حین در آبی فاز به آهسته صورت به داغ لیپیدي فاز

 rpm 10000بـا دور  دقیقه 7 مدت به شده و مخلوط حاصل اضافه

در حین سرد شدن مخلوط تا دماي اتاق، نـانوذرات   .شد هموژنیزه
 تشکیل شدند.

 شـده  تهیه ذرات نانو شیمیایی فیزیکو هايویژگی تعیین 

 تن برون شرایط در
 از اطمینـان  حصـول  و نظـر  مـورد  داروي جهت تعیین مقدار

 نمونـه  شـده  پـیش تعیـین   از معیارهـاي  بـا  آن بودن منطبق

 انجـام  دارو سنجی تعیـین مقـدار   اعتبار هاياستاندارد، تست

 اسـپکتروفوتومتري  UV روش از پـژوهش،  ایـن  در .پذیردمی

 نانومتر 235 موج طول در منابع طبق شد. گلاتیرامر استفاده

و از این طـول مـوج در    (λmax)دارد  را جذب میزان حداکثر
زیـرا   ،رسم منحنی کالیبراسیون براي این دارو اسـتفاده شـد  

، حـداکثر  نـانومتر  400-200نتیجه اسکن دارو در طول موج 
هـاي  . غلظـت کـرد نانومتر را تاییـد   235جذب در طول موج 

 بود. ppm 1000-10مورد استفاده در رسم منحنی 
 اي و پتانسیل زتابررسی اندازه ذره

ــور(    ــک ن ــرق دینامی ــتفاده از روش تف ــا اس  Dynamic Laserب

Scattering  (DLS   و نیز استفاده از میکروسکوپ الکترونـیSEM 
اي و پتانسیل زتا همچنین شکل ذرات تهیه شـده مـورد   اندازه ذره

 مطالعه قرار گرفت.
 ـ در شـده  انباشـته  داروي درصـد  تعیین میزان  انوذراتن

 )%Loading Efficiency: %LE( جامد لیپیدي
 دارو فاقـد  کـه  مخلوطی و دارو گرم میلی 200حاوي مخلوط

 بـه   20000rpm دور بـا  گرادسانتی درجه -4 دماي در است

 رویـی  محلـول  آن از و پس شدند سانتریفیوژ دقیقه 20 مدت

 جـدا  اسپکتروفوتومتر توسط جذب میزان گیري اندازه جهت

 دارو فاقد که محلولی توسط اسپکتروفوتومتر UV گاهدست .شد

 حاوي شده محلول سانتریفیوژ سپس. شد صفر و کالیبره بود

جهـت   .شـد  خوانـده  آن جـذب  و گرفتـه  قرار دستگاه در دارو
محاسبه مقدار داروي بارگیري شده از روش معکوس مطـابق  

 :)10( معادله ذیل استفاده شد
مقـدار   -دارو در محلـول رویـی   درصد داروي بارگیري شده= مقدار

 x 100مقدار اولیه دارو  اولیه دارو/
 دن ذراتکراي رفریزد

 جهت افزایش پایداري نانوذرات تهیه شده، فریز دراي کردن آنها با
مــانیتول بــه عنــوان محــافظ ســرمایی صــورت   w/w%5 افــزودن 
 پذیرفت.

 بررسی الگوي رهایش دارو
رات، داخل کیسه دیـالیز  از امولسیون حاوي نانوذلیتر میلی 5

 4/7معـادل   pHمیلی لیتر بافر فسفات  100و در  ریخته شد
 هاي تعیین شده از آن نمونـه بـرداري   قرارداده شد و در زمان

 .  و تعیین مقدار ماده موثره انجام شدصورت پذیرفت 
 

 هایافته
 رسم منحنی کالیبراسیون

در طول رسم منحنی کالیبراسیون براي آنالیز ماده موثره 
بین غلظت دارو و  پروژه انجام شد و رابطه خطی مناسب

دست ه با ضریب همبستگی خطی بالا ب UVمیزان جذب 
حاصل شد که عدد بسیار مناسبی در  998/0برابر  2R آمد.

 مطالعات علوم دارویی است.
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  تعیین اجزا و مقادیر نهایی در فرمولاسیون ذرات
مستقل و مطالعه اثر پس از اعمال تغییرات در متغیرهاي 

 مقادیرآن بر روي متغیرهاي وابسته بویژه سایز ذرات، 

 جامد لیپیدي نانوذرات ساخت فرمولاسیون جهت مناسب

 :از ندبود عبارت مطالعه این در گلاتیرامر
با  استون و اتانول میلی گرم، 250کلسترول :لیپیدي فاز -

  میلی لیتر 15در مجموع  1به 3نسبت 
میلی  75 دیونیزه میلی گرم، آب 200 تیرامرگلا :آبی فاز -

  %1/0به میزان  80 توئین لیتر،
 آسیب عدم و محلول هموژنایز جهت مناسب زمان مدت -

 دقیقه 7 فیزیکی:
  هاي حاوي گلاتیرامرSLNاي تعیین اندازه ذره

 285اي ذرات در شرایط بهینه شده متوسط اندازه ذره
را  285/0اي معادل ذره نانومتر با شاخص پراکندگی اندازه

اي کمتر از هاي پراکندگی اندازه ذرهنشان دادند. شاخص
 روند.شمار میه در داروسازي بسیار مناسب ب 7/0

اي نمایشی از نتایج حاصل از دستگاه زتاسایزر بر 1نمودار 
 .استذرات تهیه شده 

 

 
-اي و شاخص توزیع اندازه ذرهنتیجه بررسی اندازه ذره .1نمودار 

  هاي حاوي گلاتیرامرSLNاي 
 

 بررسی مورفولوژي نانوذرات تهیه شده
تصاویر حاصل از میکروسکوپ الکترونی موید نتایج سایز 

 1. شکل استو وجود ذرات کروي  DLSحاصل از متد 
 دهد.تصویر حاصل از میکروسکوپ الکترونی را نمایش می

 
 

  تعیین میزان بارگیري دارو
ها توضیح که در قسمت روش با استفاده از روش معکوس

 % 71، میزان بارگیري دارو در نانوذرات تهیه شده  داده شد
 تعیین شد.

 الگوي رهش دارو از خلال نانوذرات
هاي ها نشان داد که با بارگیري نانوذرات بر روي حاملبررسی

البته یک آزادسازي  .شودکلسترولی، رهش دارو بسیار آهسته می
تواند به که میشد مشاهده  % 40در حدود سریع در ساعات اولیه 

الگوي  2نمودار علت استرس ناشی از فرایند لیوفیلیزاسیون باشد. 
ساعت بیش  120دهد که مشخصا بعد از رهایش دارو را نشان می

 است.شده دارو آزاد  % 80از 
 

 
تصویر حاصل از میکروسکوپ الکترونی از نانوذرات  .1شکل 

 حاوي گلاتیرامر.
 

 
 . الگوي رهش دارو از نانوذرات تهیه شده .2ودار نم
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 بحث
 افزایش و دارو عوارض کاهش منظور به، گوناگونی مطالعاتدر 

منظور  ه ب تزریقی خوراکی و داروهاي در بیمار سازگاري
 طراحی و ساخت مانندهاي مختلفی ، روشاس ام کنترل

ز با فواصل بیشتر تجوی مصرف هدف با نانوذرات و میکروذرات
 .)11( نداشده پیشنهاد

 درمانطراحی سامانه دارورسانی براي   جهت پژوهش ایندر 

 SLN در شده گلاتیرامربارگیري داروي از اس ام بیماري

که شانس ماندگاري  داد نشان تحقیق این نتایج .شد استفاده
 اس ام ضد داروهاي با مقایسه در حالت این در دارو در بدن 

 اشد کهب داشته افزایش تواندمی چشمگیري میزان دیگر به

و فواصل مصرف دارو  مصرفی قابل کاهش دوز تاثیر این متعاقب
 قابل افزایش خواهد بود.

 کمتر اس ام درمان براي لیپیدي پایه با ايذره هايسیستم

 درمیان. اندشده ایمن شناخته آنها چه اگر، اندشده بررسی

 انجام هالیپوزوم روي بر مطالعات بیشتر لیپیدي هايسیستم

 شده جامد لیپیدي ذرات بر کمتري که توجه حالی دراند، شده

 قبیل از، فراوانی سودمند هايویژگی جامد لیپیدي ذرات. است
و  دارویی محتواي افزایش آلی، هايحلال از استفاده بدون تولید

 لذا .)13، 12(رند دا دارویی هايفرمولاسیون پایداري افزایش
حاوي  (SLN)ه به ساخت نانوذرات لیپیدي جامد در این مطالع

داروي ضد ام اس گلاتیرامر پرداخته شد و فاکتورهاي 
 گوناگونی از قبیل اندازه و پتانسیل زتا و مورفولوژي نانوذرات،

 SLNمیزان درصد انباشتگی دارو درون  سرعت آزادسازي دارو،

 و تاثیر فریزدرایینگ بر نانوذرات در محیط برون تن مورد
هاي جاري بیماري ام اس با استفاده درمان .بررسی قرار گرفت

-خوراکی و یا تزریق درون ماهیچه مانند ،از مسیرهاي معمول
تجویزهاي مکرر جهت حفظ  اي است که برپایه دوز بالا و

غلظت درمانی دارو در سایت مورد نظر به دلیل نفوذ ضعیف 
در این . دانشدهطراحی  ین دارویفراهمی زیستی پا و دارو

پروژه سعی شد به برخی مشکلات موجود در درمان با 
سامانه طراحی  دادنشان این مطالعه گلاتیرامر غلبه شود. نتایج 

سایز و شکل و میزان بارگیري دارو و الگوي شده  از نظر 
رسد که در آینده با نظر میه رهایش شرایط مناسبی دارد و ب

ي و مطالعات حیوانی تکمیل مطالعات از جمله بررسی پایدار
سیستم  بتوان به  این سامانه دارورسانی به عنوان یک

  .امیدوارکننده نگاه کرد
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