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 چکیده
 

سال  25از ابتدا مرحله به مرحله پیشرفت کرد و در  EMRIسیس شد. أت 1372( در سال EMRIغدد و متابولیسم )علوم  پژوهشگاه

های جدید( آوریها و فنها )آزمایشگاههای مختلف از جمله منابع انسانی و زیرساختدر جنبه EMRIگذشته به بلوغ خود رسید. 

ای و های منطقهپیشرفت کرده و در تحقیقات غدد درون ریز رتبه اول کشور را کسب کرده است. همچنین با سازمان ،یافتهگسترش 
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 مقدمه
 26( برای اولین بار EMRIعلوم غدد و متابولیسم ) پژوهشگاه

در یک اتاق کوچک در بخش غدد  1372سال پیش در سال 

عنوان یکی سوم بیمارستان دکتر شریعتی به یریز در طبقهدرون

مرکز "از پنج مرکز تحقیقاتی آن زمان در کشور تحت عنوان 

سیس شد. أت "(EMRC) تحقیقات غدد درون ریز و متابولیسم

غدد برتر  استاد برجسته واین مرکز تحقیقاتی توسط چهار 

 دانشگاه در کشور تأسیس شد.ریز درون

، (1364-1363)سال  EMRCاز تأسیس  قبلهشت تا نه سال 

طور مشترک با ریز بیمارستان دکتر شریعتی بهبخش غدد درون

های در سال کهاندازی شد تخت راه 11تا  9بخش گوارش با 

(. 1374تخت افزایش یافت )در سال  24تا  22بعدی به 

ش دنبال افزای. بهاولیه برای تحقیق فراهم بود یمینه، زبنابراین

، بیماران مبتلا به اختلالات تعداد تخت برای بیماران دیابتی

 تیروئید و هیپوتالاموس نیز در بخش بستری شدند.

، ثبت سرطان تیروئید در بخش غدد راه پس از چند سال

اندازی شد و این بخش به یک مرکز ارجاع برای بیماری 

 تبدیل شد. کوشینگ

تخت به 16با بیمارستان ریز در حال حاضر بخش غدد درون

کند و بیماران مبتلا به طور مشترک با بخش گوارش کار می

 کند.ریز مختلف را پذیرش میاختلالات غدد درون

 

 (1372-1381اول ) یدهه

 ،نگرتحقیقاتی را با مطالعات گذشته EMRIپس از استقرار، 

اپیدمیولوژیک با استفاده از سوابق بیمارستان با تنها یک  و کمی

داد. بیشتر سوابق بیمارستان در آن زمان ناقص میمحقق انجام 

 بود و هیچ آرشیو کاملی در بیمارستان وجود نداشت.

های زیادی از جمله فضا، محدودیت با EMRI ،در آغاز کار

کار شروع به EMRI. هنگامی که بودبودجه و کارکنان روبرو 

 EMRIدر دانشگاه ریز کرد، فقط پنج فوق تخصص غدد درون

های بعدی با فارغ التحصیلی بودند و در سالمشغول 

 پرسنل، تعداد EMRIریز و پیوستن به متخصصان غدد درون

توسط  1375در سال  EMRIافزایش یافت. اولین بودجه 

قبل از آن  EMRC یدانشگاه )دولتی( اختصاص یافت. بودجه

 شد.سسات خارج از دانشگاه تأمین میؤتوسط م

(، این مرکز موافقت رسمی 1374دو سال پس از تأسیس )

وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی را دریافت کرد. در 

اتاق خارج از  3-2مرکز به مکانی جدید با همان سال این 

بیمارستان دکتر شریعتی  5 یریز در طبقهبخش غدد درون

نزدیک آزمایشگاه هورمون و بیوشیمی منتقل شد. در این مکان 

 ن بار گسترش یافت و تعداد افراد محققجدید، مرکز برای اولی

 به شش تا هفت نفر افزایش یافت. پرسنلو 

(، با فراهم آوردن فضای مناسب 1381اه مهرمهفت سال بعد )

، یک ساختمان جدید بزرگ ساخته و آماده شد و طبقهدر همان 

EMRI  به ساختمان جدید منتقل شد. این ساختمان شامل یک

راهرو طولانی با چندین اتاق بود که واحدهای تحقیقاتی 

تدریج نیروی انسانی مورد مختلف در آن مستقر شده بودند و به

 جذب شد.نیاز 

برای محدود و  یهای تحقیقاتی با بودجهبرای گسترش فعالیت

زشکان جوان تازه فارغ التحصیل از پ EMRI، وری بیشتربهره

انسانی )وزارت بهداشت، درمان و  طرح نیرویتحت پوشش 

 پرداختی که تحت حمایت وزارت آموزش پزشکی( با حداقل

 EMRIکرد. با استفاده از این سیاست،  استفاده، بود بهداشت

برای پیشبرد اهداف، از پتانسیل نیروی انسانی جوان فارغ 

های طور مناسب استفاده کرد و فعالیتالتحصیل با انگیزه به

 تحقیقاتی را گسترش داد.

اول فعالیت آن محدود  یدر دهه EMRIمحصولات تحقیقاتی 

با زبان فارسی منتشر  داخلیت و بیشتر آنها در مجلا [1-7] بود

 (. 1ند )شکل شدمی
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 سال گذشته 25تعداد مقالات چاپ شده پژوهشگاه علوم غدد و متابوليسم در  -1شکل 

 
 

زیرساخت فراهم کردن به ها معطوفدر این دهه، بیشتر فعالیت

مختلف در طی آن سال موضوعاتدر  EMRIها بود. فعالیت 

 بندی شد.های تحقیقاتی کوچک جداگانه طبقهها در تیم

( با دستاوردهای قابل 1381و  1380اول ) یدو سال آخر دهه

 EMRI یای در آیندهبود که نقش تعیین کنندهتوجهی همراه 

 داشتند. 

یابی مراکز تحقیقاتی توسط وزارت بهداشت، شارزاندازی راه

بود. در سال  مهمدرمان و آموزش پزشکی یکی از رویدادهای 

قرار  6رازی در رتبه  یدر جشنواره EMRIیابی، شاول ارز

 یدر جشنواره بعددر سال  EMRIگرفت. با پیشرفت بیشتر، 

کنون )به استثنای  تازمان اول را کسب کرد. از آن ی رازی رتبه

دست هکشور بدر  اول را یرتبه همواره EMRIیک سال(، 

ها برای اولین بار یک ردیف بودجه در همان سال آورده است.

یکی  یافت که اختصاص EMRIمستقل توسط وزارتخانه به 

 بود. مهم دیگر از وقایع

 یمطالعات چندمرکز برای تسهیل EMRI تحقیقات، یدر حوزه

ملی تحقیقات  یشبکه"و گسترش تحقیقات ملی در کشور، 

و  [8]( http://emri.tums.ac.ir/DMNet) (NDRN)"دیابت

[ را ایجاد کرد [9] "تحقیقات پوکی استخوان ایران یشبکه"

(http://emri.tums.ac.ir/OsteoNet) مورد  هاکه در همان سال

. با همکاری قرار گرفت (2002تأیید وزارت بهداشت )

NDRN ،دیابت برای کشور تهیه و منتشر شد بالینی راهنمای 

دانشگاه در سراسر کشور  20. در حال حاضر، بیش از [10]

 ها هستند.عضو این شبکه

گسترش تحقیقات و بین المللی  ی، در زمینهدر همان زمان

بهداشت جهانی سازمان  عنوان مرکز همکاربه EMRIسازی، 

(WHO برای ) همکاری دیابت و پوکی استخوان تأیید شد و

 ( نیز آغاز شد.IOFالمللی پوکی استخوان )با بنیاد بین

در  "دیابت و متابولیسم ایران"نوان با ع EMRI یاولین مجله

های به زبان فارسی منتشر شد و سپس در سال 1380سال 

منتشر  Springerناشر بعدی به انگلیسی تغییر یافت و توسط 

دستاوردهای مهم بسیاری در بین تا کنون شد. این مجله 

 (.2دست آورده است )شکل هب داخل کشورمجلات 
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 کشورهای متابوليک با ساير مجلات عملکرد مجله ديابت و بيماری یمقايسه -2شکل 

 

 

 

در  EMRI(، کلینیک دیابت وابسته به 1381-1380زمان )هم

اندازی شد تا خدمات پزشکی را بیمارستان دکتر شریعتی راه

برای بیماران دیابتی فراهم کند و همچنین یک بستر تحقیقاتی 

 .[11-14] فراهم کند EMRIبرای نیز 

 

 (1382-1391دوم ) یدهه

های چشمبود و با پیشرفت EMRIدوم آغاز جهش  یدهه

، ها، زیرساختدوم فعالیت یگیری همراه بود. در آغاز دهه

رشد قابل قبول بود و روند  EMRIامکانات و منابع انسانی 

ادامه داشت. با در دسترس بودن چنین پتانسیلی در این فضا، 

 ،دوم یتحقیقات آغاز و تسریع شد. در طول دهه یتوسعه

 ، همچنان ادامه داشت.EMRIو پیشرفت فعالیت 

ها و پس از انتقال به ساختمان جدید و گسترش زیرساخت

های آموزشی، در بخش EMRIهای ، فعالیتEMRI پرسنل

 بندی شد.پژوهشی، اداری و پشتیبانی دسته

 

EMRI  های ارتقا یافت و فعالیت پژوهشکدهبه  1389در سال

اصلی در سه مرکز تحقیقاتی از جمله  یتحقیقاتی در سه زمینه

و  "مرکز تحقیقات پوکی استخوان"،  "مرکز تحقیقات دیابت"

سازماندهی شد.  "مرکز تحقیقات غدد درون ریز و متابولیسم"

 حوزه فعالیتسایر مباحث مرتبط پژوهشی خارج از هدف و 

ها و واحدهای عنوان گروهبهمراکز تحقیقاتی فوق الذکر 

مانند تحقیقاتی در این مراکز تحقیقاتی در نظر گرفته شدند 

، واحد تغذیه [16]، گروه روزه داری [15] گروه ایمونوژنتیک

 .و غیره [17، 18]

توسط  1389برای اولین بار در سال  با تحقیق Ph.Dآموزش 

EMRI  در کشور آغاز شد و از آن زمان سالانه تعداد کمی از

 EMRIمند توسط و علاقهبا استعداد دانشجویان واجد شرایط 

شوند. این دانشجویان برای این برنامه انتخاب و پذیرفته می

اند که منجر به خروجیهای تحقیقاتی عملی را انجام دادهپروژه

 .[19-24] ه استدشهای ارزشمندی 

مرکز  9تحقیقاتی و  یسه پژوهشکدهبا  EMRI،  1391در سال 

 پژوهشگاه( به تحقیقات در هر پژوهشکدهتحقیقاتی )سه مرکز 

 -علوم سلولی یپژوهشکدهشامل  پژوهشکدهارتقا یافت. سه 

علوم جمعیتی  پژوهشکدهغدد درون ریز و متابولیسم،  مولکولی

علوم بالینی غدد  یپژوهشکده غدد درون ریز و متابولیسم و

 ریز و متابولیسم بودند.درون
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 مولکولی-علوم سلولی یپژوهشکدهمراکز تحقیقاتی وابسته به 

، مرکز تحقیقات چاقی و مرکز تحقیقات بیوسنسور شامل

 ات غذایی و مرکز تحقیقات اختلالات متابولیک بود.عاد

، مرکز تحقیقات سلامت های مزمنمرکز تحقیقات بیماری

 یپژوهشکدههای مزمن به سالمندان و مرکز تحقیقات بیماری

علوم جمعیت وابسته بودند. مراکز تحقیقاتی وابسته به 

، مرکز تالینی شامل مرکز تحقیقات دیابعلوم ب یپژوهشکده

ریز و تحقیقات پوکی استخوان و مرکز تحقیقات غدد درون

 متابولیسم بودند.

ای برای انجام علوم جمعیت زمینه یپژوهشکدهاندازی راه

 EMRI، جمعیت بود. با توجه به این زمینهمطالعات مبتنی بر 

سلامت سالمندان  کوهورتدر  1391برای اولین بار در سال 

مطالعات و پس از آن در سایر  [25، 26] بوشهر همکاری کرد

 ی، مطالعهIMOS [27]مبتنی بر جمعیت از جمله  کوهورت

CASPIAN [29 ،28] ،STEPs  [31 ،30]  و غیره مشارکت

 نمود.

 دوم کلینیک دیابت با رویکرد چند یهای آخر دههطی سال

ای به یک کلینیک فوق تخصصی دیابت گسترش یافت و رشته

 به یک ساختمان مستقل جدید منتقل شد.

بود. در این دوره،  EMRIذاتی  یعنوان وظیفهتحقیق به

سیاست مهم در بخش تحقیق فراهم آوردن تسهیلات برای 

 یدر رشتههای دانشجویان تحصیلات تکمیلی پایان نامه

هبود قابل توجهی در تولیدات پزشکی بود که منجر به ب

در بستر  EMRIسیاست دیگر . [12، 32-36] تحقیقاتی شد

صنایع دارویی و جذب گرنت  کلینیک دیابت همکاری با

 .[11، 37، 38] بود مهمهای تحقیقاتی برای حمایت از پروژه

ی برای ارائه EMRI، واحد انتشارات در دوم یدر آغاز دهه

ای و مدیریت و پشتیبانی از انتشار حرفه مشاوره و تسهیلات

 راهبردیاندازی شد. این سیاست محصولات تحقیقاتی راه

 39] شد EMRIباعث رشد قابل توجهی در خروجی تحقیقات 

،33 ،12]. 

 EMRIعلوم پایه توسط  اعضای هیئت علمیدر این دوره، 

سلول و  ودنبال آن آزمایشگاه ژنتیک استخدام شدند و به

های مختلف مولکولی از اندازی شد و تکنیکمولکولی راه

متیلاسیون های اپی ژنتیک و ، آزمایش PCR ،RT-PCRجمله 

های را برای انجام پروژه اندازی شد که زیرساختیو غیره راه

 . [19، 40-46] تحقیقاتی بسیار ارزشمند فراهم کردند

، پذیرش EMRIبا استفاده از این امکانات موجود در 

دانشجویان مقطع دکترا آغاز شد که به گسترش همکاری با 

 .[47] نمود تحقیقاتی کمک مراکزسایر 

به سمت  EMRI، با استفاده از امکانات موجود، 1387پس از 

مرزهای دانش حرکت  یلبهدر و تحقیقات با فناوری پیشرفته 

سلول درمانی برای اولین بار در  ی، پروژه1387کرد. در سال 

، . در این مطالعه[48]ایران بر روی بیماران دیابتی انجام شد 

های بنیادی خونساز از کبد جنین در تعداد کمی از انتقال سلول

 یانجام شد. در مطالعه دوا ی یکبیماران مبتلا به دیابت نوع 

طور بیماران، به هیچ یک از ،ذکر شده، پس از یک سال از پیوند

. ایمنی پیوند [48] نشدندانسولین نیاز به بی، طور دائمگذرا یا به

قابل  یسلول جنین سه سال بعد ارزیابی شد که هیچ عارضه

 .[49]توجهی نشان نداد و ایمنی طولانی مدت را تأیید کرد 

در سال  EMRIپیوند پانکراس برای اولین بار در  یپروژه

 .[50، 51]آغاز شد و اولین پیوند پانکراس انجام شد  1389

آموزش  یدر این دهه در زمینه EMRIهای آموزشی فعالیت

برگزاری ای با های و عمومی بود. آموزش پزشکی حرفحرفه

ها، سمینارها و ، ملی و بین المللی، دورههای محلیکارگاه

های ویژه در تاریخ ریز با برنامهغدد درون یکنگره در زمینه

اکتبر هر  20سالگرد مانند روز جهانی پوکی استخوان )

ارائه  نوامبر( 14)هر سال در  جهانی دیابت روز و [52]سال(

 راهنمای، [10]دیابت  راهنمای بالینی، . علاوه بر این[53]شد. 

مراقبت از پای دیابتی )تأیید شده توسط کارگروه بین المللی 

و سایر ارائه برای پزشکان  IWGDF) ][54]پای دیابتی / 

 دهندگان مراقبت تهیه و منتشر شد.

های محلی و آموزش آموزش به بیماران دیابتی توسط کارگاه

خصوص در روز ههای عمومی بحضوری و همچنین کنفرانس

ها ، بسیاری از جزوه. علاوه بر این[53] جهانی دیابت ارائه شد

همچنین رهنمودهای مختلف برای بیماران و بروشورها و 

دیابتی منتشر شده است که هر چند سال یکبار به روز می

 شوند.
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 تا کنون( 1392سوم ) یدهه

حوزهدر  هازیرساخت گسترش، EMRIسوم فعالیت  یدر دهه

، EMRIهای پس از گسترش فعالیت مختلف ادامه یافت. های

مرکز تحقیقاتی جدید (، سه 1397دوم ) ارتقاءاز  بعدشش سال 

کز تحقیقات از جمله مرکز تحقیقات پزشکی شخصی، مر

، و مرکز تحقیقات پزشکی بازساختی و متابولومیکس و ژنومیک

اضافه  EMRIبه  دیگر یپژوهشکدهیک سلول درمانی و 

حرکت به سمت تحقیقات  از ایجاد این مراکز شدند. هدف

غدد  یه در زمینهآوری پیشرفتپیشرفته مولکولی و سلولی با فن

 یای و انجام تحقیقات در لبهریز و مطالعات چند رشتهدرون

 .بود [55-57] مرزهای دانش

تولید دانش  طور قابل توجهی دراین مراکز تحقیقاتی جدید به

درمانی کمک ، پزشکی شخصی و سلولمتابولومیک یدر زمینه

های جنبه درها هنوز این پیشرفتو  [56، 58، 59] کردند

 مختلف ادامه دارد.

EMRI های اخیر برای گسترش تحقیقات متابولومیک در سال

را برای تجزیه و تحلیل متابولوم  MS/MSمانند  تجهیزاتی

عنوان مدل را به Zebrafishفراهم کرده است و آزمایشگاه 

های مختلف و همچنین مطالعات علوم حیوانی برای بیماری

 اندازی کرده است.پایه راه

 EMRIنتایج تحقیق و تعداد استنادها طی یک ربع قرن فعالیت 

به حداکثر رسیده  2020طور مداوم افزایش یافته و در سال به

 (.3است )شکل 

 

 

 
 سال گذشته 25وضعيت انتشار مقالات و ارجاعات پژوهشگاه علوم غدد و متابوليسم در  -3شکل 

 

 

دیابت، سرطان ثبت های رجیستری برای برنامهاندازی راه

 یهایی از دستاوردهای برجستههیپوفیز نمونهتیروئید و آدنوم 

EMRI های بزرگی را برای های گذشته است که دادهدر سال

بیماری فراهم  یآینده و نتیجهوضعیت حال و تجزیه و تحلیل 

 کند.می

المللی مانند های بینبا سازمان EMRسوم، همکاری  یدر دهه

WHO( بنیاد بین المللی پوکی استخوان ،IOF و ) انجمن غدد

عنوان ( ادامه یافت و اخیراً بهAACEریز بالینی آمریکا )درون

( تأیید NCDsای غیرواگیر )برای بیماریه WHOمرکز همکاری 

( نیز IWGDFالمللی پای دیابتی )شد. همکاری با کارگروه بین

 در این دهه تصویب شد.
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منظور گسترش آموزش دیابت در سطح ملی و بهدر این دهه 

اندازی شد. برنامهراه EMRIای، آکادمی دیابت ایران در منطقه

های آموزش چهره به چهره و الکترونیکی دیابت برای ارائه 

ژول. ما[60] های بهداشتی و بیماران ارائه شددهندگان مراقبت

دیابت و  درهای مختلف های آموزشی مختلفی برای مراقبت

عوارض آن و همچنین مراقبت از پای دیابتی برای متخصصان 

ی شر شد که در این روزهای همه گیرو بیماران تهیه و منت

 است. مفید 19-کووید

برای کنترل مرگ و میر  WHO یدر این دهه، در راستای برنامه

، ایران متعهد شد که 2025در جهان تا سال  NCDناشی از 

را دنبال کند. با همکاری وزارت بهداشت،  WHO یبرنامه

EMRI "[61] "های غیرواگیرسند ملی بیماری CDs))  و

را تهیه و اهداف ملی  "دیابتدر ت ملی ارائه خدمچارچوب "

 کرد. مشخص 2025در سال  WHOرا برای رسیدن به اهداف 

. ادامه دارداز ابتدا تاکنون  EMRIدر نتیجه، تحقیق و توسعه در 

یابد و علوم و دانش ادامه میاین مسیر با پیشرفت تحقیقات، 

 .می باشد EMRIپیش روی  یروشن افق
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ABSTRACT 

 
Endocrinology and Metabolism Research Institute (EMRI) was established in 1993. EMRI has progressed 

step by step from the beginning and has reached maturity in the last 25 years. EMRI has expanded, advanced 

in human resources and infrastructures (laboratories and new technologies) and gained first rank in endocrine 

research in various fields. It has also worked with regional and international organizations such as the World 

Health Organization (WHO), the International Osteoporosis Foundation (IOF), and the American Clinical 

Endocrine Society (AACE). This article provides an overview of EMRI activities over a quarter of a century. 
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