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 Gene therapy العلاج الجيني

كجزيئات علاجية بدلَا  ىو طريقة جديدة لمعلاج ، تستخدم جينات أو قطع قصيرة من عدة نكميوتيدات
 من المركبات الدوائية التقميدية.

ىذه التقنية واسعة الاستخدام لعلاج الجينات المعطوبة التي تشارك في تطور المرض ، ويتضمن العلاج 
 الجيني إدخال جين غريب أو أكثر لداخل الكائن الحي لعلاج خمل جيني موروث أو مكتسب .

الذي يقوم بنقل الـ  vectorالمشفر لبروتين علاجي داخل ناقل  DNAفي العلاج الجيني يتم وضع الـ 
DNA  لداخل الجسم ، وىكذا تتم معالجة المرض بأقل التأثيرات السمية عن طريق التعبير الجيني عن
 المدخل بواسطة الآليات الخموية. DNAىذا الـ 

بدأت أول محاولات إدخال الجينات الفعالة إلى جسم المرضى في الثمانينيات من القرن الماضي لعلاج 
أو اختصاراً  severe combined immunodeficiencyأطفال مصابين بعوز مناعي مترافق وشديد 

SCID ( ينجم ىذا النمط من العوز المناعي من غياب فعالية إنزيم ،ADA )Adenosine 
deaminase   الضروري لعممية نضج كل الممفاويات التائية و البائية في الغدة السعترية و نقي ،

غياب فعالية الجممة المناعية لدى المريض بذراعييا الخموي  ADAالعظم . وينجم عن العوز في  
والخمطي ، مؤدياً إلى سيولة تعرض المريض لإنتانات فيروسية و جرثومية شديدة قاتمة في معظم 

 حيان .الأ

وتمت عدوى عدد من  retrovirusesالسميم في جين أحد الفيروسات القيقرية  ADAأُدخل جين 
المرضى الأطفال بالفيروس المعدل جينياً، وبعد عشرة أشير ظيرت النتائج المشجعة جداً ، حيث أن 

 ممظم الأطفال المعالجين قد تحسنت الاستجابة المناعية لدييم تجاه العوامل الممرضة.

وبدا أن حقل المعالجة الجينية آخذ بالازدىار ، لكن بعد أقل من سنة تطور لدى عدد من الأطفال 
ابيضاضات دم سرطانيةة اتضح فيما بعد أن معظميا نتج عن انغراس جين الفيروس القيقري بقرب 

طور في جينات المرضى وتفعيميا، الأمر الذي أدى إلى ت oncogenesبعض الجينات المولدة للأورام 
 السرطانات لدييم.

كانت ضربة شديدة لحقل المعالجة الجينية وتوقفت الكثير من الأبحاث إثر ذلك ، لكنيا استعادت ألقيا 
 بعد عقد من الزمن نتيجة الفعالية المتميزة التي أظيرتيا المعالجات الجينية في الكثير من الدراسات

 



 ة.بين بأعواز جينية مختمفالسريرية عمى مرضى مصا

 أىم الأمراض الوراثية التي تستيدف اليوم بالمعالجات الجينية :

 cystic fibrosisالتميف الكيسي 

 muscular dystrophyالحثل العضمي 

  hemophiliaالناعور 

 lebers congenital amaurosisالعمى الخمقي أو فقدان البصر الوراثي 

كالسرطان  acquired diseasesإضافة لذلك تستيدف المعالجة الجينية بعض الأمراض المكتسبة 
cancer  والأمراض التنكسية العصبية neurodegenerative diseases  والإيدزAIDS  والتياب

 .HEPATITISالكبد 

 



 :تقسم العلاجات الجينية إلى قسمين 

ويجري خلاليا حقناً مباشراً  :in vivo gene therapyالمعالجة الجينية داخل العضوية  -1
لجسيمات الفيروس المعدل جينياً ضمن الكائن الحي الذي يعدي الخلايا بشكل مباشر ، ويجري 

 التعبير عن الجين المنقولة ضمن الخلايا المستيدفة بالفيروس.

 adeno-associated virusعمى سبيل المثال: جرى حقن الفيروس المرافق لمفيروس الغدي 
لدى عدد من  hepatic portal veinالحامل لجين عامل التخثر التاسع في الوريد الكبدي البابي 

جسيمات الفيروس مباشرة إلى خلايا الكبد و أعدت الخلايا ، حيث تم توجيو  Bالمرض الناعور 
ىذا الكبدية التي شرعت بعد ذلك بأسابيع قميمة بالتعبير عن العامل التاسع وتصحيح العوز في 

 العامل لدى المرضى.

 : ex vivo gene therapyالمعالجة الجينية خارج العضوية  -2
تتضمن ىذه المعالجة إخراج خلايا محددة من المريض و إكثارىا في المختبر و من ثم إعادتيا 

 بالفيروس المعدل جينياً إلى المريض التي تقوم بالتعبير عن الجين المدخل داخل العضوية.
 hemotopoietic stemالجذعية المولدة لمدم  الصدد الحصول عمى الخلاياجرى في ىذا 

cells (HSCs من دم مرضى )SCID  ، بعد تحريض انتقاليا من نقي العظم إلى الدم 
، ومن ثم أعيدت إلى دم المريض  ADAأعيدت ىذه الخلايا بفيروس قيقري حاو عمى جين  و

نقي العظم لدى المرضى وشرعت بالتعبير عن الجين استوطنت الخلايا المحقونة مرة أخرى 
 مما أدى إلى تحسن واضح في فعالية الجممة المناعية لدييم.

الناقل المثالي يجب أن يكون قادراً عمى نقل الجين لمخمية اليدف بكفاءة عالية وليذا  -
 الغرض نستخدم:

 Adeno virusنواقل فيروسية مثل الفيروسات القيقرية والفيروسات الغدانية  -
 نواقل غير فيروسية مثل البلاسميدات . -

 في الواقع هناك الكثير من قصص النجاح المثيرة لمعلاج الجيني خارج العضوية من بين تمك :

  التعديل الجيني خارج العضوية لمخلايا التائية المساعدة التي يستيدفيا فيروس الايدز ، بحيث
ة الضروري لارتباط الفيروس بو قبل الدخول تغير الخلايا من شكل أحد مستقبلاتيا الغشائي

عادتيا  إلى الخمية ، وبذلك يمكن استخراج الخلايا التائية المساعدة لممريض وتعديميا جينياً وا 



إليو بحيث لا يتمكن الفيروس من عدواىا حتى ولو كان متوافراً بتراكيز عالية في مصل 
 المريض .

 لخلايا السرطانية من جسم المريض وتعديميا جينياً ومن الأمثمة الممتعة أيضاً استخراج بعض ا
لمخلايا التائية التي تكون مسؤولة عن القضاء عمى خلايا بحيث تعبر عن أحد عوامل النمو 

يا نفسيا بتفعيل الورم ، وىكذا وبعد إعادة الخلايا السرطانية المعدلة جينياً تقوم ىذه الخلا
 لاستجابة المناعية ضد الورم.يا التائية التي تياجميا مما يقوي االخلا

  ولمدة ليست بعيدة اعترفت منظمة الطعام والغذاء الأمريكيةFDA : بثلاث علاجات جينية 
1. Luxturan  صادقت عميو الـFDA  أول علاج جيني يستخدم  1112/ 11/11في

الذي يتسبب بمرض فقد  RPE65لتصحيح الخمل الناجم عن طفرة وراثية في جين 
 البصر الوراثي ، يعطى حقناً بالعين وتحديداً في منطقة شبكية العين مرة واحدة.

مرض فقد البصر الوراثي : اضطراب وراثي نادر ، حيث يؤدي اختلال وظائف شبكية العين إلى فقد 
تصف بالشدة مع مقدرة البصر وغالباً من الولادة ، ويتفاوت مدى فقدان الرؤية من مريض لآخر إلا أنو ي

 RPE65جيناً منيا جين  11قميمة عمى الرؤية إلى عدم القدرة تماماً، سببو طفرة وراثية في واحد من 
 المنتج لأنزيم يمعب دوراً ىاماً في الإبصار.

1. Kymriah  صادقت عميو الـFDA  يستخدم كخط علاجي ثاني 1112بشير آب .
اد والذين أبدوا انتكاساً بعد العلاجات التقميدية لمرضى سرطان الممفاويات البائية الح

 السابقة ، يعطى عبر التسريب الوريدي لمرة واحدة.
3. Lmlygic  صادقت عميو الـFDA  لعلاج الورم الميلانيني  1112في تشرين الأول

 )سرطان الجمد( يعطى حقناً تحت الجمد أو في موضع الورم ، عدة مرات .

ة فلا يمكن فقط استبدال نوات الماضية القميمة في ميدان المعالجة الجينيأما التطور الكبير خلال الس
الجين اليدف المتضرر في خلايا المريض بل في قص الجين اليدف المتضرر واستبدالو بالجين السميم 
ضمن الموقع الجيني ذاتو داخل العضوية ، وتبرز ىنا تقانات عدة تستخدم نواقل فيروسية معدلة جينياً 

عمى أطراف الجين  DNAعمى الجين السميم إضافة إلى جين لإنزيم نوكمياز نوعي يقص ال تحتوي 
 اليدف المتضرر ويستبدلو بالجين السميم .

ويبدو أن ليذه التقانات الأخيرة مستقبلًا واعداً في تصحيح الطفرات الجينية سواء داخل العضوية أو 
 خارجيا .



 

 

 

 

 

 

 

 

 

يوضح الشكل المعالجة الجينية داخل وخارج العضوية ، يدخل الفيروس في المعالجة داخل العضوية 
إلى جسم المريض ويؤدي إلى التعبير عن الجين الذي تحممو الخلايا المستيدفة ، بينما  in vivoمباشرة 

الفيروس و من ثم ويتم عدواىا ب ex vivoتستخرج الخلايا المستيدف في العلاج الجيني خارج العضوية 
 نعيدىا إلى داخل جسم المريض لتقوم بالتعبير عن الجين المنقول بالفيروس المعدل جينياً.

 

 



 

 

 

 

 الجين اليدف المتضرر . repairingأو اصلاح   additionيوضح الشكل إضافة 

A  حيث تحتوي عبر ناقل فيروسي ( تمكن من إضافة جين سميمة خارج العضوية إلى خمية جذعية
 الخمية عمى النسخة اليدف المتضررة إضافة إلى النسخة السميمة المنقولة.

B  يقوم إنزيم النوكمياز الموجود ضمن نفس الناقل الفيروسي جنباً إلى جنب مع الجين السميم بقص )
حتوي الدنا عمى طرفي الجين اليدف المتضرر ، ومن ثم استبدال الجين السميم مكان الاليدف ، وبذلك ت

 الخمية الجذعية فقط عمى النسخة السميمة من الجين.



 ة المستقبمية أيضاً:من طرق المعالجة الجيني

ىتقانةىكروسبر
CRISPRى

alindromic Phort Snterspaced Iegularly Rlustered C

epeatR 

ىالتباصدالتكراراتىالعنقودوةىالمتناوبةىمنتظمةى

استرعت انتباه المجتمع العممي بأكممو. خلال السنوات القميمة الماضية،  ىناك ثورة  ىل سمعت؟ •
قامت العديد من المعامل البحثية حول العالم باتباع تقنية جديدة تمكننا من إجراء تعديلات 

فإن ىذه محددة عمى الحمض النووي لمبشر والحيوانات والنباتات ومقارنة بالتقنيات السابقة 
لم تغير ىذه التقنية طريقة  ،”CRISPR –كريسبر “التقنية تُعد الأسرع والأسيل. إنيا تقنية 

 .البحث التقميدية فقط ولكنيا غيرت مفيومنا عن كيفية معالجة الأمراض أيضًا

في البداية يجب أن نتطرق قميلًا إلى مفيوم اليندسة الوراثية لكي نفيم أىمية ىذه التقنية وغيرىا  •
من التقنيات. إن اليندسة الجينية يُمكن وصفيا بكل بساطة بأنيا التلاعب في الجينات الخاصة 
بالكائنات الحية كإضافة جين معين إلى كائن بيدف تحسين صفات محددة أو إزالة جين آخر 

مرغوبة في ىذا الكائن. ومن أشير الأمثمة عمى ىذا  بيدف التخمص من مرض أو صفة غير 
المحاصيل المُعدلة وراثياً. وعمى مر السنين أصبح ىذا  المُنتجة للأنسولين أو ىي البكتريا 

 التطور العممي مجالًا واسعًا لمبحث والتطوير والاستفادة الطبية والصناعية.

ىكروسبر أدواتىماىقبل

ىناك العديد من الطرق التي ظيرت منذ بداية اكتشاف مبادئ اليندسة الوراثية، ولكنيا لم تكن  •
مُناسبة بالشكل الكافي. ومن بعض ىذه الطرق استخدام الفيروسات المُعدلة جينياً لإدخال جين 
مُحدد إلى الخمية الُمراد ىندستيا وراثيًا، لأن الفيروسات بطبيعتيا تنقل المادة الوراثية الخاصة 

الطُرق بيا إلى الخلايا التي تُصيبيا وتتكامل مع الحمض النووي الخاص بيذه الخلايا. ومن 



ولكن  (Zinc-finger nucleases )أصبع الزنك الأخرى أيضًا استخدام أنزيم يُسمى نيوكمييز
 تخدام ىذه الطريقة بشكل واسع. بسبب التكمفة العالية وصعوبة اليندسة، لم يتم اس

ىماىهوىالكروسبر

 Clustered Regularly Interspacedىي اختصار لـ ) ”CRISPR –كريسبر “كممة  •
Short Palindromic Repeat)  .أو بالعربية التكرارات العنقودية المتناوبة منتظمة التباعد

يُشير الاسم إلى تنظيم فريد من نوعو عبارة عن قطع صغيرة من تسمسلات قواعد الحمض 
تُعد ، موجودة بداخل الجينوم الخاص بالبكتيريا والأحياء الدقيقة  (DNA Sequencesالنووي )

ىذه الظاىرة أحد أىم خطوط الدفاع في الجياز المناعي ليذه الكائنات. تمامًا كالإنسان، يُمكن 
لمفيروسات أن تغزو البكتيريا، ولكن حينيا تواجو البكتيريا ىذا العدو بالرجوع إلى ىذه التتابعات 

 . كريسبرمن الحمض النووي المنتظمة التوزيع داخل حمضيا النووي والمعروفة اختصارًا ب

 1-وفي مجال اليندسة الجينية غالبًا ما يُشير مصطمح كريسبر إلى نظام كريسبر كاس •
(CRISPR-Cas9)  الكامل، والذي يُمكن استخدامو لاستيداف مناطق معينة من الحمض

 .النووي وتعديميا بدقة شديدة،  ولذلك سيكون حديثنا حول ىذا النظام

ى(ىCRISPR-Cas9 –ى9-كوفىوعملىنظامى)كروسبرىكاس

القصيرة الخاصة بكرسيبرات البكتيريا تتابعات   لتوضيح العممية بشكل أبسط، يتخمل التتابعات •
ىذه الفواصل ىي أجزاء من الحمض النووي  ؛(spacers)أخرى قصيرة أيضًا تُسمى الفواصل

تُعتبر ىذه الفواصل ىي الذاكرة الجينية للإصابات السابقة التي  لمفيروس الذي ىاجم البكتيريا.
تعرضت ليا البكتيريا، ولذلك فإنو عند إصابة البكتريا بفيروس سبق التعرض لو وبالتالي حفظو 
في ىذه الذاكرة، يتولى نظام كريسبر الدفاع عن الخمية وذلك عن طريق قطع والتخمص من 

عة المحفوظة مُسبقًا في الحمض النووي الخاص خاص بالفيروس يُشابو القط DNAأي
 بالبكتيريا.

لتسييل فيم الفكرة يُمكن تخيل نظام كريسبر عمى أنو نظام التعرف عمى الوجوه الذي تستخدمو  •
الأجيزة الأمنية، فإذا اعتبرنا الفيروس ىو مجرم تم تخزين صورتو وحفظيا في النظام، وبالتالي 

 –رف مرة أخرى فإنو يتم في الحال التعرف والقبض عميو إذا مر ىذا الشخص من جياز التع
 .-في حالة كريسبر تدميره



 

ىوعملىنظامىكروسبرىصنىطروقىالخطواتىالأساسوةىالآتوة:ى

• Adaptation   وخلاليا يتم مُعالجة الحمض النووي الخاص بالفيروس إلى قِطع أو تتابعات
 ية كفواصل بين ىذه التسمسلات.قصيرة يتم إدراجيا في تسمسلات الكريسبر الخاص بالخم

تخضع   :Production of CRISPR RNA -إنتاج الحمض النووي الريبوزي من كريسبر •
إلى عممية  (Spacersبالإضافة لممسافات ) (CRISPR repeatsتكررات الحمض النووي )

وعمى عكس التركيب  .RNAإلى  DNAوىي عممية نسخ الـ ،(transcriptionالنسخ )
الناتج يتكون من سمسمة واحدة فقط.  RNAفإن جزي ال ،DNAالحمزوني ثنائي السمسمة لمـ

 CRISPRتقُطع ىذه السمسمة إلى أجزاء قصيرة تُسمى أحماض كريسبر النووية الريبوزية )
RNAs.) 

ء الناتجة بتوجيو نظام كريسبر لمقضا (CRISPR RNAs )تقوم  :Targeting –الاستيداف  •
منسوخة في الأساس من الحمض  (CRISPR RNA )عمى المواد الفيروسية. ولأن تتابعات 

النووي الخاص لمفيروس؛ فإنيا تتطابق كميًا مع الجينوم الخاص بالفيروس وتؤدي وظيفتيا 
 بشكل ممتاز كدليل لمتعرف عمى التتابعات الفيروسية في البكتيريا.

عن طريق مكِّوَنين أساسيين « 1كاس كريسبر»بشكل أساسي يمكننا وصف مكونات نظام  و •
وجزيء صغير من ،الأشبو بمقص جزيئي يقوم بقص الحمض النووي « 1كاس»ىما: إنزيم ،

الحمض النووي الريبي الذي يوجو المقص نحو تسمسل معين من الحمض النووي؛ ليقصو ىو 
 Guide RNA”. (9)“دون غيره ويُسمى ب 



 

 

 

 

ىاستخدامىتقنوةىكروسبر

، استخدم دانييل أنديرسن وزملاؤه بمعيد ماساتشوستس لمتكنولوجيا في كمبريدج 1112في عام  •
في الفئران، بغرض تصحيح الطفرات المرتبطة بمرض أيضي يصيب البشر، ” كريسبر“تقنية 
وكان ذلك أول استخدام لتقنية  .Tyrosinemia” زيادة التيروسين بالدم تايروسينيميا” يُسمى 

صلاح طفرة مسبِّبة لممرض في حيوان بالغ، وخطوة ميمة لاستخداميا في العلاج لإ” كريسبر“
الجيني في البشر. وكشفت دراسة أندرسون الخطوات والمراحل المنتظرة، إلى جانب تسميط 

مكانياتيا.   الضوء عمى قدرة ىذه التقنية، وا 

”. كريسبر“عمى تقنية وخلال الأعوام الماضية، أُقيمت شركات لتطوير العلاج الجيني القائم  •
ويرى أندرسون وآخرون أن التجارب الإكمينيكية الأولى لمثل ىذا العلاجات قد تصبح واقعًا في 



العام المقبل، أو خلال العامين المقبمين. وستكون ىذه التجارب الأولية ـ عمى الأرجح ـ 
قْن في العين، أو مباشرة في الأنسجة، مثل الحَ ” كريسبر“سيناريوىات، يمكن فييا حقن مكونات 

نزع الخلايا من الجسم، وىندستيا في المختبر، ثم إعادتيا لمجسم مرة أخرى. فعمى سبيل 
المثال.. من الممكن تصحيح الخلايا الجذعية التي تشكِّل الدم، لعلاج أعراض معينة، مثل 

في  وثمة تحدٍّ أكبر، يتمثل .β-thalassaemiaأمراض فقر الدم المنجمي، أو الثلاسيميا 
إدخال الإنزيم والحمض النووي الريبي الإرشادي في العديد من الأنسجة الأخرى. وبرغم ذلك.. 

 .يأمل الباحثون في استخدام ىذه التقنية يومًا ما؛ لعلاج عدد أكبر من الأمراض الوراثية

 Anopheles»وقد استخدم عمماء تقنية كريسبر في استيداف نوع معين من البعوض يُسمى  •
gambiae»  ويُعتبر الناقل الأساسي لمرض الملاريا. وتم استخدام تقنية الكريسبر في ىذا

اليدف منيا حث الكائن المستيدف من وراثة  ،(gene drive systemsالبحث لتعمل كـ )
جينات تُغير من صفات النوع أو الصنف بشكل كامل. في ىذه الدراسة تم استيداف ثلاثة 

ي أنثى ىذه البعوضة تؤدي إلى إصابتيا بالعقم، وفي جينات مسؤولة عن صفة متنحية ف
الحالات الثلاثة تم مُلاحظة حدوث تغييرات قوية في كل من مواقع الجينات المستيدفة، وقُدرت 

 gene%(. ىذه النتائج قد تُعجل بتطوير )11.9إلى  11.2نسبة انتقال التغيير الحادث ب )
drives) ادرًا عمى نقل مرض الملاريا. لا يكون ق قادرة عمى تخفيض تعداد البعوض بحيث 

نما تُستخدم أيضًا في الزراعة، فقدولا يقتصر استخدام ىذه التقنية عمى الط • استخدمو  ب فقط وا 
الباحثون في ىندسة الخنازير الصغيرة، وفي صنع فصائل من القمح والأرز مقاوِمة للأمراض. 
وأحرز الباحثون كذلك تقدُّمًا في ىندسة ماشية بلا قرون، وسلالات ماعز مقاوِمة للأمراض، 

 .لإمكانية استخدماىا في ىندسة الأنظمة البيئيةوبرتقال حمو غني بالفيتامينات. بالإضافة 

 

 

 

 

 

 



ىمشروعىالجونومىالبشري

Human Genome Project (HGP)ى

والتي اعتمدت بشكل مباشر من أضخم المشاريع التي تمت في مجال عمم الوراثة والبيولوجيا الجزيئية 
 .DNAعمى تطوير تقنية سَمْسَمة الـ 

عاماً أي أن سمسة الجينوم البشري اكتممت عام  13و دام  1111عام بدأ العمل في ىذا المشروع 
1113. 

 –اليابان  –فرنسا  –ألمانيا  –بريطانيا  -بسبب ضخامة المشروع شاركت في إنجازه عدة دول ، أمريكا
 الصين.

أو الكائن الحي مع كل ما يحتويو من  الكامل الموجود لدى المتعضية DNAالجينوم ىو تتالي الـ 
% منو أما باقي الجينوم فيتألف من تتاليات عير 1مورثات ، مع العمم أن المورثات تمثل فقط حوالي 

مشفرة لمبروتين ، لكنيا تحافظ عمى سلامة بنية الصبغيات وتنظم )متى وأين وبأية كمية( يجب أن يتم 
 تصنيع البروتينات.

بميون  3نوم البشري بـ ويقدر حجم الجي Base pair (bps)د الأزواج )الأسس( يقاس حجم الجينوم بعد
زوج قاعدي، يختمف حجم الجينوم من كائن لآخر فأصغر حجم يعود لجينوم أحد الجراثيم ويقدر بـ 

 زوج قاعدي، والأكبر ىو لمبشر والفأر. 911111

 الأهداف الأساسية لمشروع الجينوم البشري:

 لجينات الموجودة في الجينوم البشري.تحديد ومعرفة كل ا -1
 تحديد التتالي الكامل لمنكميوتيدات الموجودة في الجينوم البشري. -1
 حفظ ىذه المعمومات في قاعدة بيانات للاستفادة منيا من قبل الباحثين في ىذا المجال. -3

 أهم النتائج التي تم التوصل إليها بعد إتمام المشروع:

جين )وصل التقدير إلى  12111-11111د الانسان بـ يقدر العدد الكمي لمجينات عن -1
 جين في بداية المشروع( 1111111

 بميون نكميوتيد. 3يتألف الجينوم البشري من حوالي  -1



 

 % من التتالي النكميوتيدي.11.1يتشارك البشر بحوالي  -3
 

إلا الجينات تختمف في أحجاميا بشكل كبير حيث أن  نكميوتيد 3111يتألف الجين وسطياً من  -2
 مميون نكميوتيد. 1.2الديستروفين ويتكون من  ـ اسمأكبر جين بشري حجماً معروف ب

 
 % من الجينات المكتشفة ماتزال وظائفيا غير معروفة.21أكثر من  -2

 
 %منو غير مشفر .11% من الجينوم مشفر لمبروتينات وبالمقابل أكثر من 1أقل من  -9

 

 أهم التطبيقات العممية لممشروع في المجالين العلاجي والتشخيصي عمى المستوى الجزيئي :

التقدم في تشخيص الأمراض ذات الخمفية الوراثية مثل بعض السرطانات )الكولون و الثدي(  - أ
 مرض الزىايمر ، انفصام الشخصية والتوحد وداء السكري.

 السموكية غير المرضية مثل الذكاء والشخصية والميول .إيجاد العلاقة بين الجينات والصفات  - ب
 الكشف المبكر عن الاستعداد الوراثي للإصابة بمرض معين. - ت
 ترشيد اصطناع الدواء . - ث
 العلاج الجيني . - ج
 العلاج الدوائي عمى أساس جيني أو عمم الجينات الدوائي. - ح

 

 
 
 
 

 


