AOQ leika guo
— framfarir 1 erfOafraedi

Nylega hefur ordid gridarmikil aukning i getu okkar
til ad breyta erfdamengi manna og dyra. Petta byggir
a tveimur uppgétvunum sem komid hafa ar rann-
soknum & einskonar dnaemiskerfi bakteria, en pad eru
kerfi sem hjalpa bakterium ad verja sig fyrir veirusyk-
ingum. Fyrst var uppgotvad kerfi skerdiensima' sem
leyfir bakterium ad skera erfdamengi veira 4 frekar al-
mennan hatt en pessi uppgétvun markadi upphafid a
lifteeknibyltingunni. Nyjasta afurd pessarar byltingar
er lifteeknilyfid nusinersen (spinraza) sem tekid var
i notkun & Islandi 2018 til ad medhondla alvarlegan
taugasjikdom i bornum. Seinni uppgdtvunin snyr ad
enn sértaekara kerfi ir bakterium sem heitir CRISPR-
Cas9 kerfi? en petta kerfi hjalpar bakterium ad eyda
kerfisbundid veirum ur erfdamengi sinu med pvi ad
leera ad pekkja og skera sértaek sveedi i veirunum med
afar fullkomnum heetti. CRISPR-Cas9 kerfid gerir nu
visindaménnum medal annars kleift ad setja stokk-
breytingar sem finnast i sjuklingum 1 baedi frumur og
tilraunadyr med meiri virkni og 4 mun fljétlegri mata
en a0ur var heegt. Pessi uppgotvun breytir pvi hvernig
visindamenn préa og profa nyjar medferdir i gegnum
feersluvisindi (translational medicine), sem er pad svid
sem snyr ad feerslu grunnuppgdtvana til sjuklinga, en
afurd grunn- og feersluvisinda getur verid einstaklega
verdmeet og hefur til deemis Bandariska matsstofnunin
(National Institute of Standards and Technology) metid
ad hver Bandarikjadalur sem fer i slikar rannséknir skil-
ar sér 44-falt til baka til bandarisks pjodfélags.

Pessi bylting mun auka porfina fyrir pjalfun heil-
brigdisstarfsmanna med pekkingu & erfdafredi og
feersluvisindum og er augljost ad a allra neestu drum
verdur einnig gridarlega mikilveegt ad tilraunadyrahus
risi 1 ,Visindaporpinu i Vatnsmyrinni” til ad tryggja
edlilega frampréun lifvisinda & [slandi. bessar tveer
uppgdtvanir syna mikilveegi grunnrannsékna fyrir
framfarir 1 leeknisfraedi og syna hve erfitt er ad spa fyrir
um hvada rannsoknir eiga eftir ad hafa mestu ahrifin.
Pad er pvi afar mikilveegt ad hafa 6flugt styrkjakerfi fyr-
ir grunn- og feersluvisindi & heilbrigdissvidi til pess ad
vid getum tekid patt 1 pessari byltingu.

CRISPR-Cas9 kerfid gefur einnig kost & meodferdar-
moguleika par sem beinlinis verdur hagt ad leidrétta
sjukdémsvaldandi stokkbreytingar i frumum. Heegt er
ad gera petta med pvi ad koma CRISPR-Cas9 og leid-
sogusameind inn i frumur i vef sem liggur vel vid hoggi.
Hinn moguleikinn er ad fjarleegja frumur ur sjuklingi,
erfdabreyta peim og skila peim aftur til sjuklingsins.
Buiast ma vid miklum vexti i pessum geira og sést pad
nu pegar i birtum greinum 4 svidinu. Hins vegar ma

buast vid pvi ad pessar breytingar verdi helst gerdar i

likamsfrumum pvi pad eru faar dstedur til ad breyta
kimlinunni til ad medhondla sjukddma. Eitt slikt deemi
veeri ef badir foreldrar veeru arfhreinir fyrir sjakdéms-
breytingu i sama geni, en slikir foreldrar geetu ekki
att barn an erfdasjukdoms. Pvi kom pad ekki a o6vart
ad 1 skyrslu sinni um petta malefni* skyldi Ameriska
visindaakademian (NAS) meelast til pess ad petta kerfi
yrdi einungis notad i kimfrumum ad yfirvegudu mali
til a® medhondla eda fyrirbyggja alvarlegt sjukddmsa-
stand. Hins vegar tok pad visindamanninn He Jiankui
vid SUSTech haskdlann i Kina einungis eitt ar ad brjéta
petta akvaedi visindaakademiunnar pegar hann erfda-
breytti tveimur fdésturvisum, sem leiddi til pess ad
fyrstu erfdabreyttu einstaklingarnir feeddust i lok ars
2018. Petta gerdi He ad eigin sogn til ad draga ur lik-
um a HIV-smiti fra HIV- jakveedu foreldri. Hins vegar
eru nu pegar til stadar godar adferdir til ad draga ur
sliku smiti og liklegra er ad hann hafi med pessu moti
vonast til pess ad gera nafn sitt ddaudlegt. Einnig kom
i lj6s ad hvorugt barnanna hafdi tiletlada breytingu
og breytingin fannst einungis i sumum frumnanna.
He var rekinn fra SUSTech og hefur pessi notkun a
CRISPR-Cas9 taekni sidan verid fordemd af visinda-
samfélaginu. En pad breytir ekki peirri stadreynd ad ni
hafa faedst fyrstu erfdabreyttu manneskjurnar med illa
igrundadar erfdabreytingar.

Pad er pvi afar mikilveegt ad vid tryggjum skynsam-
lega notkun & CRISPR-Cas9 i gegnum alpjodleg sam-
skipti med takmorkunum a getu manna til ad breyta
kimlinunni. Um leid er mikilveegt ad fjarfesta i pessari
byltingu med pvi ad pjalfa naestu kynsl6d lekna, lif-
visindamanna, erfdafredinga og sidfreedinga. A pess-
um timapunkti eru margar nyjar leidir par sem pessi
teekni geeti gjorbreytt medferdarmoguleikum sjaklinga
okkar an pess ad nokkur moguleiki sé a breytingu a
kimlinunni.® Vid erum 6ll hluti af byltingu sem 4 eftir
ad gjorbreyta klinisku starfi 4 naestu dratugum og vio
ettum Ol ad vera vel upplyst um hvad er ad gerast a

pessum nyja vettvangi.
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