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کیاپرس /عضو مجمــع عمومی کانون 
هموفیلی ایران، نســبت به تداوم حل 
نشدن مشکل داروی فاکتور ۸ بیماران 

هموفیلی ابراز نگرانی کرد.

احمد قویدل گفت: متأسفانه بحران در 
حوزه داروی بیمــاران هموفیلی تداوم 
دارد. وزیــر بهداشــت بعــد از تکذیب 
کمبود دارو در ســفر ماه گذشــته به 
مشهد، سیاست ســکوت را در رابطه با 
این بحران اتخاد کرده و ســایر مدیران 
وزارتخانــه هم از این ســکوت پیروی 

کرده اند.

وی افزود وقتی بیمار درد می کشــد و 
مســئولین مربوطه ســکوت می کنند، 
را فقط  بیمــاران  فریــاد دردمندانــه 
رســانه ها می تواننــد به گــوش ارکان 
نظارتی نظام برســانند. تــداوم این بی 
توجهــی دســتاوردی جــز نارضایتی 
بیماران و خانواده های آنها برای دولت 

نخواهد داشت.

قویدل ادامه داد: باور کردنی نیســت، 
وزیــر و رئیس ســازمان غــذا و دارو 
و نماینــدگان مجلــس از ایــن اوضاع 
بحرانــی بی خبر باشــند، کمــا اینکه 
رئیس کمیســیون اصل نــود مجلس 
هفته گذشــته از مرکز درمانی بیماران 
هموفیلی در مشهد بازدید کرد و معنی 
تکذیب وزیر بهداشــت را فهمید. تداوم 
این ســکوت، رنج روحی و روانی را بر 

درد و رنج جسمانی بیماران می افزاید.

مدیر عامل سابق کانون هموفیلی ایران 
گفــت: در حالــی که در یــک خطای 
سیاســتگذاری دارویی، تا ۸ ماه پیش 
نزدیک بــه ۷۵ درصد بــازار فاکتور ۸ 
به تولید کننده داخلی ســپرده شــده 
بود، عــدم اختصاص ارز بــه موقع به 
این شرکت و پرداخت نشدن مطالبات 
ریالی این شرکت، کمبود جدی فاکتور 

۸ را به کشور تحمیل کرد.

قویدل در پاسخ به سوال خبرنگار مهر 
مبنی بر اینکه آیا تحریم ها موجب این 
کمبود شده اســت، افزود: تحریم های 
غیر انســانی آمریکا به ســامت مردم 
ایران آســیب می زند، امــا تحریم کار 
امروز و دیروز نیســت. ســه دهه است 
بــه صورت های  متحدانش  و  آمریــکا 
مختلف، ملت ایران را تحریم کرده اند، 
اما تولید کننــدگان و تأمین کنندگان 
دارو توانســته انــد از بازارهای مختلف 
موفق به تأمین نیازهای کشــور شوند. 
به عبارت دیگر مشــکل تحریم نیست، 
مشــکل تأمین ارز بــرای تولید کننده 
فاکتور ۸ در کشــور است. البته برخی 
تغییرات مدیریتی در این شــرکت هم 
تأخیری ســه یا چهار ماهه در تولید را 

به دنبال داشته است.
وی گفت: با توجه به مقدار نیاز کشــور 
به فاکتور ۸ که ماهیانه حدود ۵۰ هزار 
ویال )۵۰۰ یونیتی( اســت با اختصاص 
ارز کافی و فوری به تولید کننده داخلی 
که دانش فنی آن را در اختیار دارد، این 
امکان فراهم می شــود که حداقل یک 
سوم نیاز کشور برای ۶ الی ۷ ماه آینده 
توسط تولید کننده داخلی تأمین شود.

قویدل افزود: تولید فاکتور ۸ نوترکیب 
کار یــک روز دو روز نیســت، در یک 
فرآینــد دو ماهــه این تولید میســر و 
فرآیندهای تخلیص سازی نیز از مراحل 
حســاس و پایانی کار است که تأمین 
مواد اولیه آن اهمیت دارد. متأســفانه 
بخشــی از تولید این شرکت داخلی به 
علت نداشــتن مواد اولیه مرحله خالص 

سازی دور ریخته شده است.
وی در پایــان گفــت: انتظــار جامعه 
هموفیلی ایــران از نمایندگان مجلس 
آن است که با فراخواندن وزیر بهداشت 
به مجلس و اخذ توضیحات به شــفاف 
شدن فرآیند این مشکل و افق حل آن 

کمک کنند./مهر

بیماران هموفیلی از کمبود 
دارو درد می کشند

عضو مجمع عمومی کانون هموفیلی ایران

گفتمان سلامت

درخشــش دانشگاه علوم پزشــکی مازندران در اولین کنگره بین 
المللی هوش مصنوعی در علوم پزشکی ایران

  تیم اعزامی معاونت آموزشــی دانشگاه علوم پزشکی مازندران با 
حضــور در در اولین کنگره بین المللــی هوش مصنوعی در علوم 
پزشــکی ایران توانســت با درخش در این کنگره دســتاوردهای 

ارزشمندی کسب نماید.
  کسب مدال طا در مسابقات برنامه نویسی پردازش تصاویر پزشکی 

توسط محمد طبرستانی، دانشجوی دانشگاه علوم پزشکی مازندران، 
پذیرش و ارائه ۸ مقاله از دانشــگاه علوم پزشکی مازندران، حضور 
دکتر مهدی ســعادتی و دکتر عبدالعظیم جعفری بعنوان اعضای 
کمیته علمی و داوری کنگره، عقد قرارداد همکاری های مشترک 
با دانشــگاه های علوم پزشکی ایران، شهید بهشتی، علوم پزشکی 
تهران، علوم پزشکی هوشمند و برگزاری غرفه و ارایه محصولات و 
فعالیت های مرکز هوش مصنوعی دانشگاه در تمام روزهای کنگره 
و تجلیل از غرفه دانشگاه علوم پزشکی مازندران بعنوان غرفه برتر 
از جمله دستاوردهای گروه هوش مصنوعی دانشگاه علوم پزشکی 

مازندران در این کنگره  بود.

در اولین کنگره بین 
المللی هوش مصنوعی

2

سندروم داون چیست ؟
این سندروم شامل یک سری از عائم ذهنی جسمی است 
که در نتیجه وجود یک کپی اضافه از کروموزوم شماره 21 
در انسان ایجاد می شود و آن را تریزومی 21 نیز می نامند 
و روشی جهت درمان مبتایان یافت نشده است . اگر چه 
هر زنی در هر سنی ممکن است بچه مبتا به سندروم دان 

به دنیا بیاورد ولی این احتمال با افزایش سن بالا می رود.
2 – تریزومی 18 چیست ؟

ایــن بیماری در نتیجه وجود یک کپی اضافه از کروموزوم 
شــماره 1۸ در انسان ایجاد می شود. بچه هایی که مبتا 
بــه تریزومی 1۸ هســتند دارای نقایص ذهنی و فیزیکی 
می باشــند و اکثر آنها بیش از یک سال زنده نمی مانند. 
. احتمال داشتن فرزند مبتا به این بیماری نیز با افزایش 

سن  بالا می رود.
3 – نقص لوله عصبی چیست ؟

نقص لولــه عصبی زمانی اتفــاق می افتد 
که جمجمه یا ســتون فقرات در دوران 
بارداری به طور مناســبی رشد نکرده 
باشــد . این بیماری شــامل نقایص 
ذهنی و فیزیکی در بچه می باشد 
. احتمال داشــتن نوزاد مبتا به 
ایــن بیماری با افزایش ســن بالا 

نمی رود.
4 – میزان شــیوع سندروم 

داون چیست ؟
ســندروم داون یکــی از دلایــل 
شناخته شــده عقب ماندگی ذهنی 
اســت که معمولاً از هــر ۷۰۰-۸۰۰ 
نوزاد متولد شده یک نوزاد به آن مبتا 
می شود ) که البته بستگی مستقیم با سن 
مادر دارد ( میزان شــیوع آن شامل 1/۶۰۰ در 
مادران باردار 2۰ ســاله ، 1/1۰۰1 در مادران باردار  

3۰ ساله ، 1/112 در مادران باردار 4۰ ساله می باشد.
5 – نشانه ها و علائم سندروم داون چیست ؟

اگر چه افراد مبتا به این سندروم ممکن است دارای نشانه 
های مشترک فیزیکی و ذهنی باشند اما عائم این سندروم 
می تواند از ضعیف تا شــدید متغیر باشــند. معمولاً رشد 
ذهنی و جســمی در افراد مبتا به ســندروم داون نسبت 
به افراد عادی کندتر اســت. تأثیر در رشد زبانی و کاهش 

سرعت رشد نیز از عائم دیگرآن است .
6 – آیا فقط زنان مسن کودکانی مبتلا به سندروم 

داون به دنیا می آورند؟
تحقیقات نشــان می دهــد فرایند هایی کــه باعث بروز 
تریزومی 21 می شــوند با بالا رفتن سن مادر افزایش می 
یابد . بنابراین مادران مسن تر بیشتر شانس داشتن فرزند 

مبتا به ســندروم داون را دارند . مصرف همزمان سیگار و 
قرص های ضدبارداری نیز می تواند خطر داشــتن فرزند 

مبتا به سندروم داون را افزایش دهد.
7 – چه کسانی در معرض خطر به سندروم داون 

هستند ؟
انجمــن زنان و زایمان امریکا پیشــنهاد اکید می کند که 
تمامی زنان بــاردار برای غربالگری ســندروم داون اقدام 
نمایند . اما زمانی که نشــانه های زیر را دارند باید به جای 
آزمایش های غربالگری از آزمایش های تشخیصی همانند 

آمنیوسنتز وCVS  استفاده نمایند.
1. سابقه وجود اختالات کروموزومی در بارداری قبلی

2.  سابق وجود اختال ساختاری بدنی بچه در زایمان قبلی
3. سابق وجود اختالات کروموزومی در خانواده والدین

 
8-راه درمان افراد مبتلا 
به سندروم داون چیست ؟

ســندروم داون یک بیماری 
قابــل درمان نیســت ، اما 
رســیدگی زود هنــگام به 
بســیاری از افــراد مبتا به 
این بیمــاری کمک کند تا 
بهتر بتواند زندگی خود را به 
سمت دوران بلوغ طی نماید 
.گفتار درمانی و کار درمانی از 
نکات ضروری برای مبتایان 

به سندروم داون می باشد.
9- این آزمایش ها برای تشخیص خطر چه بیماری 

هایی طراحی گردیده است ؟
این آزمایش ها برای تعیین میزان خطر ســندروم داون ، 

تریزومی 1۸ و نقص لوله های عصبی می باشد .
 

10- چه آزمایشاتی جهت غربالگری خطر سندروم 
داون وجود داررد ؟

 این آزمایش ها عبارتند از :
در سه ماه اول حاملگی) با آزمایش دابل مارکر(

      در ســه ماهه دوم حاملگی )با آزمایش  تریپل مارکر و 
کوادروپل مارکر(

    آزمایش IPS که ادغام نتایج آزمایشــات سه ماهه اول 
ودوم است

11- آزمایش دابل مارکر چیست؟
این آزمایش یک آزمون غربالگری برای زنان باردار به منظور 
ارزیابی میزان خاطر ابتای به ســندروم داون و تیزمی 1۸ 
در جنین در ســه ماهه اول حاملگی )هفته 11 تا 13( می 
 Free BHCGو PAPP-A باشد و شامل آزمایش های
است. این آزمایش می تواند با گزارش NT از سونوگرافی 
کامل تر گردد NT ضخامت پوست در ناحیه پشت گردن 
جنین است که از طریق سونوگرافی اندازه گیری می گردد.(

12 – آزمایشات تریپل مارکرو کوادریپل چیست؟
آزمــون تریپل یک آزمــون غربالگری جهت زنــان باردار 
به منظور ارزیابی میزان خطر ابتای به ســندروم دارون، 
تریزومی 1۸  و نقش لوله عصبی در سه ماهه دوم بارداری 

 UE3و AFP هفته 22-14( است  که آن را با 3 آزمایش(
و BHCG تخمین می زنند.

آزمــون کوادریپل نیز یک آزمــون غربالگری جهت زنان 
بــاردار به منظور ارزیابی میزان خطر ابتای به ســندروم 
داون، تریزومی 1۸ و نقص لوله عصبی در ســه ماهه دوم 
بارداری )هفته 22-14( ، که با 4 آزمایش AFP و UE3 و 

BHCG و Inhibin به این بررسی می پردازد.
14- آزمایش IPS چیست؟

بر اســاس تحقیقات انجــام شــده IPS موثرترین روش 
غربالگری سندروم داون است در این روش نتایج مارکرهای 
ســه ماهه اول و دوم بارداری در کنار هم مورد بررسی قرار 
مــی گیرد و میزان خطر نهایی با قدرت تشــخیص بالاتر 
نسبت به آزمایشات مجزای سه ماهه اول ودوم به گزارش 

می شود.
البته ، نتایج آزمایشات سه ماهه اول 
و دوم ، هر کدام به تنهایی نیز قابل 

گزارش هستند.
مزایای IPS نسبت به سایر آزمون 
های غربالگری سندوم داون عبارت 

است از:
1- بالاتریــن قدرت تشــخیص و 
کاذب  مثبــت  کمتریــن خطای 
را نســبت  به ســایر آزمون های 
غربالگری ســندورم داون دارا می 
باشد. لذا کمترین نگرانی را در زنان 
باردار از بابت صحت نتایج گزارش 

شده ایجاد می کند.
2- ناهنجاری های بیشتری را مورد بررسی قرار می دهد.

15- منظور از نتیجه مثبت چیست؟
از هر 1۰۰ زن باردار، 4 نفر ممکن است دارای نتیجه مثبت 
باشــند چنانچه این خطر بالا بود احتمــال نوزاد مبتا به 
ســندروم داون، تریزومی 1۸ و نقص لوله عصبی بیشتر از 

حد معمول می باشد.
16- اگر نتیجه تست مثبت بود چه اتفاقی می افتد؟

در ایــن مرحله فرد باید با پزشــک خــود تماس گرفته و 
راهنمایی لازم را دریافت دارد. فقط آزمایش های تکمیلی 
بعدی می تواند به شــما بگویند که فرزند شما واقعاً به این 

بیماری مبتا می باشد  یا خیر
17- چنانچه آزمون غربالگری فردی مثبت گردید 

)خطر بالا( چاره چیست؟
دو روش جهت تشخیص قطعی این بیماری ها وجود دارد 
که انجام هر دو آن می تواند برای جنین خطرناک باشد و 
منجر به ســقط جنین شوند به همین علت این نوع تست 
ها هنگامی درخواست می شوند که زن باردار خطر بالایی 

داشته باشد یا جواب تست های غربالگری مثبت باشد.
از  بــرداری  )نمونــه   CVS)ب آمینوســنتر     الــف( 

پرزهای جفتی(
18- هزینه آزمایش چگونه محاسبه می گردد؟

آزمایشــات ذکر شده طبق تعرفه شــورای نظام پزشکی 
محاســبه می شوند و لازم به ذکر است هزینه آزمون های 

غربالگری در تعهد سازمان بیمه گر نمی باشد.

سندروم داون، معروف ترین عقب ماندگی ذهنی با دلیل ارثی است که به 
وسیله وجود کروموزوم اضافی در سلولی عارض می شود. همه مبتلایان 
سندروم دان در همه دنیا یک شکل صورت خاص دارند. به دلیل شباهت 
صورت آن ها به صورت قوم مغول، قبلاً به این بیماری منگلیسم خوانده 

می شد که به علت توهین نژادی به سندروم دان تغییر نام پیدا کرد.
ســندروم دان بیمــاری ژنیتیکــی اســت که علــت آن وجــود یک 

کروموزوم 21 اضافی است یعنی سلول های بدن انسان جای دو 
عدد کروموزوم 21 ، سه عدد کروموزوم 21 دارند.

ایــن بیماری دارای ســه خصوصیــت اصلی اســت: تأخیر در 
رشــد فیزیکی، خصوصیــات صورت خــاص ، و عقب ماندگی 
روانی خفیف تا متوسط. ضریب هوشی یک فرد بالغ مبتلا به 
ســندروم دان حدود 50 بوده که معادل ضریب هوشی یک 
کودک 8 تا 9 ساله است شایع ترین نشانه های فیزیکی این 
بیماری عبارتند از: چانه کوچک، زین بینی پهن، چشــم های 
مورب، قد کوتاه، پیشانی پهن، دست های کوتاه، گردن کوتاه، 

زبان از دهان بیرون زده و بزرگ و تون عضلانی شل. کودکان 
مبتلا به ســندروم داون همان تغییرات فیزیکی هورمونی  که 

در ســایر کودکان اتفاق می افتــد  را در دوران بلوغ تجربه می 
کنند یعنی این کودکان نیز مثل ســایر کودکان به بلوغ رســیده و 

آن را پشت سر می گذارند، فقط بلوغ اجتماعی، ارتباطات اجتماعی و 
خود کنترلی در این ها با تأخیر اســت و نیازمند حمایت از طرف خانواده 

ها اســت. خانواده ها فکر نکنند که چون کودک نیازمند کمک برای انجام 
کارهای شــخصی و اجتماعی است بنابراین بلوغ و تکامل جسمی در آن ها 
اتفاق نیفتاده اســت. تغییرات هیجانی سن بلوغ نیز در بیماران مبتلا به 
ســندروم داون همانند ســایر کودکان اســت و این ها همان تجربیات را 
احساس می کنند. هر کودکی که در جامعه زندگی می کند، با رسانه ها سر 
و کار دارد در وی جنسیت نیز مطرح و بلوغ پیدا می کند و فراموش نکنیم 
که کودکان مبتلا به سندروم داون فقط ضریب هوشی اندک دارند و گرنه 
بلوغ و جنسیت در آن ها مثل سایر کودکان خواهد بود. طول عمر متوسط 
این بیماران در دهه 1910 دوازده ســال، در دهه 1980 بیســت و پنج 
ســال و در دهه 2000 در کشــورهای پیشرفته 50 سال می باشد. لازم 
اســت بدانید طول عمر این بیماران بیشــتر با شدت بیماری قلبی رابطه 
دارد افرادی که دارای بیماری قلبی هســتند، 30 درصد تا 10 سالگی و 

50 درصد تا 30 سالگی زنده می مانند.

دکــتر دکــتر 
مهـدویمهـدوی

حقایقی در مورد سندروم داون

 عضو هیات علمی دانشگاه  عضو هیات علمی دانشگاه 
،،علوم پزشکی مازندرانعلوم پزشکی مازندران

وجود ظرفیت های بدون استفاده بسیار در بخش های کشاورزی 
و صنعت دراستان مازندران موضوعی است که با وجود اقدامات 
و برنامه های ارائه شده هنوز راهکار مؤثری برای استفاده از این 

توانمند یها اجرایی نشده است. 

اختصاصی -- کیاپرس /  مشــاور عالی وزیر بهداشت، درمان و 
آموزش پزشکی با اشاره به پیوند کلیه در اوایل انقاب با پرداخت 
1۰۰ هزار دلار در امریکا انجام می شد؛ گفت: تاکنون در کشور 
 ما بیش از ۵۰ هزار پیوند کلیه انجام شده که واقعا بی نظیر است.

دکتر ناصر سیم فروش روز سه شنبه در حاشیه بیست و ششمین 
کنگره جامعه اورولــوژی ایران در گفتگو اختصاصی با خبر نگار 
کیاپرس اظهار داشت : در شهری مانند بابل حدود 1۵۰۰ پیوند 
 کلیه انجام شده که این اقدام از دستاوردهای انقاب اسامی است.

وی تاکیــد کرد: در حال حاضر عاوه بــر درمان بیماران ایرانی؛ 
 خدمات خوبی به بیماران کشــورهای همســایه ارایه می کنیم.

 پیشــرفت های خیلــی زیــادی در اورولوژی رخ داده اســت

وی در پاســخ بــه ایــن ســوال که چــه پیشــرفت هایی در 
حــوزه اورولــوژی رخ داده اســت؟ افــزود: به برکــت انقاب 
اســامی پیشــرفت هــای خوبــی در ایــن حوزه داشــتیم؛ 
 بــه عبارتی پیشــرفت هــای خیلی زیــادی رخ داده اســت.

سیم فروش ادامه داد: در اوایل انقاب 1۵۰ حراج کلیه برای حدود 
3۰ میلیون نفر داشتیم اما الان 13۰۰ تا 14۰۰ جراح برای بیش 
 از ۸۰ میلیون نفر داریم که نشان دهند افزایش چند برابری است؛
 اکثر این همکاران هم دوره های فلوشیپ و فوق تخصصی را گذرانده اند.

وی ادامــه داد: ما در قبل از انقاب حتــی یک جراح کلیه زن 
و کودک نداشــتیم امــا الان حــدود 1۵۰ جــراح کلیه زنان 
 داریم که مشــکات کلیــه و ادرای آنها را برطــرف می کنند.

وی بیان داشت: در اوایل تعدادی از بیماران برای درمان به خارج 
از کشــور اعزام می شدند اما الان نه تنها به خارج از کشور نمی 

 روند؛ بلکه بیماران خارجی برای درمان به ایران مراجعه می کنند.
بیمــاران خارجی بــرای دریافــت خدمات در مــواردی مانند 
 پیونــد کلیــه؛ اندورولــوژی به کشــور ما مراجعه مــی کنند.

وی به استفاده از جراحی لاپراسکوپی در کشور اشاره کرد و گفت: 
ما در منطقه تقریبا جز پیشــروترین ها در جراحی لاپراسکوپی 

هستیم.

ما توریسم آموزشی هم 

 داریم

سیم فروش با اشاره به اینکه ما عاوه بر توریسم درمانی؛ 
توریسم آموزشی هم داریم، گفت: تا کنون فارغ التحصیانی از 

 کشورهایی مانند کویت ، افغانستان و عراق هم داشتیم.
وی به برگزاری دوره های آموزشی فلوشیب اندویو رولوژی و 
لاپراسکوپی برای خارجی ها اشاره کرد و گفت: از کشورهایی 
مانند افغانستان، عراق و لبنان دوره های آموزشی را در ایران 
می بینند و جراحی های فوق تخصصی را در کشورهای خود 

 انجام می دهند.
وی ادامه داد: پیوند کلیه در کشور افغانستان با کمک ایرانی ها 

 راه اندازی شده است.
وی با اشاره له اینکه در حوزه باروری هم پیشرفتهای زیادی 
داشتیم گفت: همکاران اورولوژیست هم در این زمینه دخالت 

 های خوبی دارند و مشغول ارایه خدمت به بیماران هستند.
بیست و ششمین کنگره جامعه اورولوژی ایران از 1۹ تا 22 
اردیبهشت 14۰2 در سالن ابوریحان دانشگاه علوم پزشکی 

 شهید بهشتی در حال برگزار است.
در بیست و ششمین کنگره جامعه اورولوژی ایران موضوعاتی 

همچون ارزیابی درمان در حوزه سرطان های دستگاه ادراری، 
مشکات پروستات، ناباروری، ناتوانی جنسی و مشکات 

اورولوژی در افراد مسن و هوش مصنوعی در اورولوژی مورد 
بحث و بررسی قرار می گیرد.

کیاپــرس / اســتاد بیماری هــای کلیه بــا بیان اینکــه دیابت 
و فشــار خــون در راس ایجــاد نارســایی کلیــه قــرار دارند، 
گفــت: توصیــه بنده این اســت که همــه افراد حتما فشــار 
 خون خــود را هر مــاه و قند خون را ســالانه بررســی کنند.

به گزارش کیاپرس :کلیه نقشی حیاتی در بدن دارد و نه تنها خون را 
تصفیه می کند، بلکه سطح الکترولیت را متعادل کرده، فشار خون 
را کنترل می کند و در کنار اینها، سبب تولید سلول های قرمز خون 
می شود. کلیه ها در پشت ناحیه شکمی و در دو طرف ستون فقرات 
قرار دارند. اگر به طور ناگهانی کلیه های شــما توانایی خود برای 
 حذف مواد زائد را از دست بدهد، نارسایی حاد کلیه اتفاق می افتد.

وقتی کلیه های شما توانایی فیلتر کردن خود را از دست می دهند، 
ســطوح خطرناکی از مواد زائد ممکن اســت تجمع پیدا کند و 
 ترکیب شیمیایی خون شــما ممکن است از تعادل خارج شود.

نارســایی حاد کلیه یا آســیب حاد کلیوی، به سرعت پیشرفت 
می کنــد که معمــولاً در کمتر از چند روز ایــن اتفاق می افتد. 
نارســایی حاد کلیه در بیماران بســتری به ویژه افراد به شدت 
بیمار که نیازمند مراقبت ویژه هســتند، شــایع است. نارسایی 
حاد کلیوی میتواند کشــنده باشد و نیازمند درمان جدی است. 
 با این وجود، نارســایی حاد کلیوی می  واند برگشت پذیر باشد.

عائــم نارســایی کلیه بــا توجه به شــدت نارســایی عائم 
مختلفــی ایجــاد می شــود؛اگرچه گاهــی اوقــات هیچ کدام 
 از ایــن عائــم وجــود ندارد؛اما عائــم احتمالــی عبارتند از:

پاهــا شــروع  از  ابتــدا  تــورم کــه  ادرار  کاهــش میــزان 
 شــده و در نهایــت می توانــد کل بــدن را متــورم کنــد.
توجیــه قابــل  غیــر  نفــس   تنگــی 
 خواب آلودگی بیش از اندازه یا خســتگی تهوع مداوم و گیجی
ســینه قفســه  در  فشــار  یــا   درد 
 تشــنج، کمــا یــا بیهوشــی عمیــق انــواع نارســایی کلیه

اختال در عملکرد کلیه تحت عنوان نارســایی کلیه شــناخته 
می شود. نارسایی کلیه چند نوع طبقه بندی دارد؛ اما اگر بخواهیم 
نارســایی کلیه را بــا توجه به مدت زمان بروز و شــدت عارضه 
 تقســیم کنیم، باید دو نوع نارســایی حاد و مزمن را نام ببریم.

کلیــه حــاد   نارســایی 

در مــواردی که کلیه ها به  طــور ناگهانی طی فاصله  زمانی چند 
ساعت تا چند روز دچار مشکل می شوند و نمی توانند مواد سمی 
را دفع کنند نارســایی حاد کلیه ایجاد شــده است. این مشکل 

بیشــتر در کسانی که بستری هســتند یا نیازمند مراقبت ویژه 
هستند مشــاهده می شود. نارســایی حاد کلیه با بروز ناگهانی 
عوارض بســیار جدی و شدیدی دارد و حتی ممکن است منجر 
به مرگ بیمار شود. نارسایی حاد کلیوی عاوه بر کشنده بودن، 
امکان برگشــت نیز دارد و این دو دلیل کافی است که مبتایان 
 به این عارضــه به آن توجه جدی کنند. نارســایی مزمن کلیه

مهم ترین عامت در این نوع نارســایی خاموش بودن آن است. 
افراد مبتا به نارســایی مزمن کلیه ممکن است از سال ها پیش 
دچار این بیماری باشــند؛ اما چون عامت خاصی ندارد یا روند 
بروز عائم کند است، به  طور آرام و پنهانی بافت کلیه را از دست 
می دهند. عائم نارســایی کلیه در موارد مزمن همان نشانه های 
نارسایی حاد کلیه است؛ با این تفاوت که طی مدت زمان طولانی 
 این نشانه ها ظاهر می شوند. تشخیص بیماری نارسایی حاد کلیه

گر عائم و نشــانه ها نشان دهند که نارســایی حاد کلیه وجود 
دارد، پزشــک ممکن اســت آزمایش ها و روش هــای خاصی را 
 برای تأیید تشــخیص تجویز کند که شــامل موارد زیر اســت:

اندازه گیری خروجی ادرار؛ اندازه گیری میزان ادرار خروجی در 24 
 ساعت ممکن است به پزشک در تعیین علت نارسایی کلیه کمک کند.

آزمایش ادرار؛تجزیه و تحلیل ادرار ممکن است ناهنجاری هایی 
 را نشــان دهــد کــه نشــان دهنــده نارســایی کلیه اســت.

افزایــش  اســت  ممکــن  خــون  خون؛نمونــه  آزمایــش 
ســطح ســریع اوره و کراتینیــن را کــه دو عامــل بــرای 
دهــد. نشــان  را  اســت  کلیــه  عملکــرد  گیــری   انــدازه 

آزمایشات تصویربرداری؛آزمایشات تصویربرداری مانند سونوگرافی 
 و سی تی اسکن ممکن است برای بررسی کلیه ها مورد استفاده قرار گیرد.

بیوپسی یا برداشتن نمونه ای از بافت کلیه برای آزمایش؛در برخی 
موارد پزشک ممکن است بیوپسی کلیه را برای برداشتن نمونه 
کوچکی از بافت کلیه برای آزمایش در آزمایشگاه توصیه کند. در 
این روش پزشک یک سوزن را از طریق پوست وارد کلیه کرده و 

نمونه را خارج می کند. 
درمان نارســایی حاد کلیه درمان نارســایی حــاد کلیه معمولاً 
نیاز به بســتری شــدن در بیمارســتان دارد. مدت بستری در 
بیمارســتان بســتگی به علت نارسایی حاد کلیه شــما دارد و 
اینکــه کلیه های شــما در چه مــدت بهبود می یابنــد. درمان 
نارسایی حاد کلیه شامل شناســایی بیماری یا آسیب شدیدی 
اســت کــه در ابتدا به کلیه شــما آســیب وارد کرده اســت. 
 گزینه های درمان شــما بستگی به علت نارســایی کلیه دارد.

ناصر سیم فروش، استاد بیماری های کلیه دانشگاه علوم پزشکی 

شهید بهشتی در گفت وگو با خبرنگار سامت خبرگزاری فارس 
درباره »نشانه های نارسایی کلیه«،بیان داشت: نارسایی کلیه عائم 
بســیار متنوع و غیر اختصاصی دارد؛ یعنی ممکن است فردی 
 مدتها نارسایی کلیه داشته باشد تا اینکه عائم آن بروز پیدا کند.

وی با اشــاره به عائم نارســایی کلیه، افزود: این بیماران دچار 
نارسایی کلیه ضعیف هستند و ممکن است دچار کمبود نفس و 
تنگی نفس باشند و کم خونی، سردرد،رنگ پریدگی و فشار خون 
 بالا دارند.گاهی این حالت به صورت خون دماغ ظاهر می شــود.

این استاد بیماری های کلیه خاطرنشان کرد: وقتی شخص با این 
عامت به پزشک مراجعه می کند، آزمایش خون انجام می شود و 
میزان کراتین بیمار بررسی می شود؛ البته میزان کراتین خون باید 
 حدود یک باشد اما در افراد دچار نارسایی کلیه به ۵ تا ۶ می رسد.

افراد دچار نارسایی کلیه ممکن است دچار کمبود نفس و تنگی 
نفس باشــند و کم خونی، ســردرد،رنگ پریدگی و فشار خون 
 بالا دارند.گاهی این حالت به صورت خون دماغ ظاهر می شــود

 بهترین راه تشــخیص اینکه فردی نارســایی کلیه دارد یا ندارد

ســیم فروش متذکر شد: همکار پزشــک داشتیم که مدتها بی 
اشتهایی و رنگ پریدگی داشته، اما توجه نمی کرده، وقتی فشار 
خون می گیرد،متوجه می شــود دیالیزی شده است. بهترین راه 
تشــخیص اینکه فردی نارســایی کلیه دارد یا ندارد این است 
 کــه حداقل هر ۶ ماه یا ماهی یکبار، فشــار خون خود را بگیرد.

وی تصریح کرد: شــایع ترین علت نارسایی کلیه از بیماری های 
عفونــی و بــه دنبال آنها بــود؛ اما اکنون دیابت و فشــار خون 
در راس ایجــاد نارســایی کلیه اســت.هر دوی ایــن علل قابل 
پیشــگیری اســت؛ به شــرطی که افراد به موقع فشــار خون 
را گرفتــه و کنتــرل کنند. همچنیــن افرادی کــه در خانواده 
خود ســابقه بیمــاری دیابت دارند با ســبک زندگی ســالم، 
 ورزش و کنترل قند خون، این حالت قابل پیشــگیری اســت.

این استاد بیماری های کلیه با بیان اینکه دو قاتل خاموش یعنی 
دیابت و فشــار خون نه تنها نارسایی کلیه ایجاد می کنند، بلکه 
بیماری های عروقی مثل سکته قلبی و مغزی را باعث می شوند،گفت: 
توصیه بنده این است که همه افراد حتما فشار خون خود را ماهی 
 یا چند ماه یکبار بگیرند و سالی یکبار قند خون را کنترل کنند.

ســیم فروش توصیه کرد: افراد روزی نیم ســاعت ورزش کرده و 
غذای ســالم مصرف کنند؛ به نســبت فعالیتی که روزانه دارند 
غذا مصرف کنند و به مصرف میوه ها و ســبزیجات توجه داشته 

باشــند؛ضمن اینکه چربی، نمک و گوشــت زیاد مصرف نشود؛ 
 به خصوص در ســنین بالا به این موضوع توجه بیشــتری شود.

در کشور ما بیش از 50 هزار پیوند کلیه انجام شده که واقعا 
بی نظیر است

 دیابت و فشار خون در راس ایجاد نارسایی کلیه قرار دارند

دکتر ناصر سیم فروش
مشاور عالی وزیر بهداشت

خانواده  در  که  افرادی   
با  دارند  دیابت  بیماری  سابقه  خود 
قند  کنترل  و  ورزش  سالم،  زندگی  سبک 
است. پیشگیری  قابل  حالت  این   خون، 

در کشور ما بیش از 50 هزار پیوند کلیه انجام 
شده که واقعا بی نظیر است

 دیابت و فشار خون در راس ایجاد نارسایی 
کلیه قرار دارند

خبری خوش برای بیماران مبتلا به پوکی 
استخوان 

دستگیری عاملان چاقوکشی در بیمارستان 
امام خمینی )ره( نور
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علوم  دانشگاه  /استاد  کیاپرس   - اختصاصی 
شرایط  در  که  است  معتقد  تهران  پزشکی 
به  سازی  مدرسه  از  باید  نیکوکاری  ریل  فعلی 
پژوهشکده سازی تغییر پیدا کند و گفت: کشور 
دارد. فناوری  خیرین  به  نیاز  فعلی  شرایط   در 

دکتر امیرعلی حمیدیه در گفت و گو با خبرنگار 
ما اظهار داشت: در حال حاضر فناوری به گلوگاه 
همین  به  و  شده  تبدیل  کشور  پیشرفت  اصلی 
 دلیل نیاز به خیر پژوهشکده ساز در کشور داریم.

وی ادامه داد: در صورتی که خیرین پا در عرصه 
فناوری بگذارند، هم می تواند تاش پژوهشگران 
را  کار  امیدوارانه  آنان  و  برسد  مطلوب  نتیجه  به 
نتایج شیرین فناوری  ببرند و هم مردم  به پیش 
است. ارزشمند  مراتب  به  که  چشید  خواهند   را 

 تعداد کمی از خیرین در حوزه فناوری فعالیت دارند

بیان  تهران  پزشکی  علوم  دانشگاه  استاد 
در  خیرین  از  کمی  تعداد  تاکنون  داشت: 
دارند. فعالیت  فناوری  و  فناوری   حوزه 

مرکز طبی  فعالیت  عمده  هرچند  داد:  ادامه  وی 
سلول  حوزه  در  پزشکی  علوم  دانشگاه  کودکان 
انجام  حال  در  خیرین  کمک  با  درمانی  ژن  و 
این  که  است  این  مطلب  حقیقت  اما  است، 
خیرین  هم  هنوز  و  است  ناچیز  بسیار  مقدار 
دارند.  ... و  غذا  لباس،  اسکان،  تهیه  به   تمایل 

درمانی  های  روش  آوردن  بدست  داد:  ادامه  وی 
و  کشنده  های  بیماری  بخصوص  بیماران  برای 

صعب الاعاج با پول دولتی به جایی نخواهد رسید 
و حتما نیاز دارد که خیرین فعالانه پا به این میدان 
 بگذارند؛ تا بیماری های صعب الاعاج درمان شود.

درمان  به  نیاز  الاعاج  صعب  بیماران  گفت:  وی 
فناوری  به  آن رسیدن  نیاز  پیش  دارند؛ که  ویژه 
مانند  آن  خرج  دارد؛  خرج  فناوری  است. 
ساختمان ساختن نیست که به چشم قابل دیدن 
 باشد؛ اما خرج در این زمینه به نفع مردم است.

 تغییرنگرش دربین خیرین و نیکوکاران باید ایجاد شود

کاری  سازی  مدرسه  زمانی  یک  داد:  ادامه  وی 
خیلی خوب بود اما سوال این است که آیا نباید 
این  طرح  با  کند؟ حمیدیه  پیدا  تغییر  روند  این 
باید  خیرین  توجه  تمام  همچنان  آیا  که  سوال 
که  رسد  می  نظر  به  گفت:  باشد؛  سازی  مدرسه 
به  باید  سازی  مدرسه  از  خیرین  حاضر  درحال 
باشند. داشته  بیشتری  توجه  فناوری   توسعه 

تغییر  کشور  در  شرایط  کرد:  تاکید  وی 
که  نباشد  نیاز  دیگر  رسد  می  نظر  به  و  یافته 
عبارتی  به  بسازند  مدرسه  کشور  جای  جای 
شود. عوض  باید  خیر  کارهای  روش  و   شیوه 

حمیدیه گفت: شاید آموزش و پرورش یا همکاران 
دلخور شوند،  و  ناراحت  ما  از  پایه  آموزش  در  ما 
و  هستم  پرورش  و  آموزش  عشاق  از  خود  من 
و  رشد  به  مملکت  سازان  آینده  که  دارم  دوست 
تعالی برسند، اما باید روند فعالیت خیرین در دل 
آموزش و پرورش هم تغییر پیدا کند و بیشتر به 
 فکر توسعه ی پژوهش سراهای دانش آموزی باشد.

به  فناوری  حاضر  حال  در  داشت:  بیان  وی 
اما  شده  تبدیل  کشور  این  پیشرفت  گلوگاه 
خرید  به  محدود  کشور؛  در  خیر  کار  متاسفانه 
است. شده  مدرسه  ساختن  یا  غذا  تهیه   دارو؛ 

های  ساختمان  زیادی  تعداد  داد:  ادامه  وی 
هاست  سال  ها  دانشگاه  به  مربوط  بیکار 
هستند. استفاده  با  همچنان  که  شده   ساخته 

وی تاکید کرد: اگر این بناها در مسیر توسعه فناوری 
یابیم. می  دست  بزرگی  موفقیت  به  گیرند   قرار 

درصد   ۵۰ از  بیش  کنم  می  فکر  افزود:  وی 
اسامی  آزاد  دانشگاه  ساختمانهای  و  ها  کاس 
خالی  شده؛  ساخته  کشور  مختلف  شهرهای  در 
مانده است. می خواهیم این ساختمان ها را جه 
آنها  برای  ای  برنامه  چه  عبارتی  به  یا  کنیم  کار 
داریم. به نظر می رسد بهره گیری از این مجموعه 

است. مهم  بسیار  فناوری؛  توسعه  مسیر  در   ها 

همواره  گذشته  های  سال  ما  افزود:  حمیدیه 
آموزش  سازی،  ساختمان  با  که  کردیم  می  فکر 
می  رشد  مملکت  این  در  فناوری  و  پژوهش  و 
نیست. اینطور  که  است  این  واقعیت  اما   کند 

هستند  مجرب  انسانی  نیروی  افزود:  وی 
دهند  می  توسعه  را  پژوهش  فناوری،  که 
کنند. می  هموار  را  پیشرفت  و  تعالی  راه   و 

زمانه  دوره  کنم  می  فکر  من  افزود:  وی 
رسیده  که  است  وقت  خیلی  موضوع  این 
و  خیرین  دید  تا  بیاید  میدان  به  رسانه  که 
کنند. باز  فناوری  توسعه  زمینه  در  را   نیکوکاران 

وی بیان داشت: اگر رسانه ها بتوانند این نگاه را 
تغییر دهند؛ کار خیلی بزرگی انجام می گیرد.

تغییر ریل نیکوکاری از مدرسه 
سازی به پژوهشکده سازی

/استاد دانشگاه علوم پزشکی تهران

ایرانی  محققان  مروری،  مطالعه  /نتایج  کیاپرس 
فعال  ترکیبات  برخی  از  اثربخشی  از  حاکی 
است. پستان  سرطان  مهار  در  انگور   زیستی 

به گزارش روابط عمومی پژوهشکده سرطان معتمد 
جهاد دانشگاهی، سرطان پستان شایع ترین سرطان 
ناشی  مرگ  علت  ترین  متداول  و  شده  شناخته 
کمتر  شیوع  به  توجه  با  است.  زنان  در  سرطان  از 

نسبت  آسیایی  مناطق  برخی  در  پستان  سرطان 
به کشورهای غربی، نقش رژیم غذایی حاوی انگور 
که در کشورهای آسیایی پرمصرف تر است، مورد 
توجه قرار گرفته است. انگور از پر تولید ترین میوه 
های جهان است که منبع ارزشمندی از ترکیبات 

معدنی،  مواد  ها،  ویتامین  مانند  زیستی  فعال 
است.  گیاهی  ثانویه  ترکیبات  و  خوراکی  فیبرهای 
ترکیبات  مهمترین  از  فنول ها  پلی  بین  این  در 
 انگور و دارای فعالیت بیولوژیکی متعدد می باشند.

انگور  موثره  ترکیبات  دیگر  از   )RSV( رزوراترول 
است که ترکیبی پلی فنولی و محصول طبیعی مشتق 
شده از انگور است که دارای خواص آنتی اکسیدانی، 

انجام  مطالعات  است.  سرطانی  ضد  و  ضدالتهابی 
بیان  مهار  در  را  آن  توانایی  ماده،  این  روی   شده 
و  سلولی  چرخه  در  تغییر  ایجاد  خاص،  ژن های 
می دهد.  نشان  را  سلولی  مرگ  مسیر  کردن  فعال 
ثابت  شده است که تجویز رزوراترول به موش ها از 

آزمایشگاهی  شرایط  در  پستانی  تومورهای  ایجاد 
رزوراترول  تجویز  همچنین،  می کند.  جلوگیری 
درون تومورهای سرطان پستان انسانی، رشد تومور 
را مهار کرده، رگ زایی را کاهش می دهد و موجب 
القاء مرگ سلولی می شود. مطالعات اپیدمیولوژیک 
و حیوانی شواهدی را ارائه می دهند که بتا کاروتن 
و سایر کاروتنوئیدهای موجود دتر انگور، خطر ابتا 
می دهند. کاهش  را  سرطان  از  مختلفی  انواع   به 

با توجه به نقش عوامل محیطی و تغذیه در میزان 
در  آن  اثر  همچنین  و  بیماری  پیشرفت  و  بروز 
درمان و پیشگیری بیماری های مختلف من جمله 
سرطان پستان، در یک مطالعه مروری، عملکردهای 
در  انگور  زیستی  فعال  ترکیبات  برخی  بیولوژیکی 
 مهار سرطان پستان مورد بررسی قرار گرفته است.

فیروزه علویان )گروه علوم پایه دانشگاه فرهنگیان( 
مولکولی  ژنتیک  )استادیار  قیاسوند  سعیده  و 
دانشگاه مایر( در این مطالعه با استفاده از بررسی 
تا   1۹۹۶ سالهای  بین  در  شده  منتشر  مقالات 
انگور  مختلف  ترکیبات  اثر  بر  تحلیلی   2۰22
)رزوراترول، ترپنوئیدها، اسید اولئانولیک، کاتچین ها، 
پروآنتوسیانیدین ها، آنتوسیانین ها و آنتوسیانیدین ها( 
دادند. انجام  پستان  سرطان  بیماری  روی   بر 

احتمالی  نقش  دهنده  نشان  مطالعه،  این  نتایج 
ترکیبات فعال زیستی انگور در سرطان پستان در 
مهار  طریق  از  تنی  درون  و  آزمایشگاهی  شرایط 
رگ زایی، توقف چرخه سلولی، القای مرگ سلولی، 
فعالیت های ضد  آزاد و سایر  رادیکال های  حذف 
ناشی  جانبی  خطرات  این حال،  با  است.  توموری 
در  خصوصا  ترکیبات،  این  حد  از  بیش  مصرف  از 
مشروبات الکلی تولید شده از انگور را نباید نادیده 
زیستی  فعال  ترکیبات  درصد  درنهایت،  گرفت. 
بررسی  و  نیست  یکسان  انگور  مختلف  گونه های 
و  موثر  های  نسبت  تعیین  جهت  دقیقتر  های 
انواع گیاه انگور ضروری است.  محل دقیق آنها در 

این مقاله در جلد 1۵ شماره ی 4 مجله بیماریهای 
لینک  طریق  از  و  رسیده  چاپ  به  ایران  پستان 
-1000 -1 -https:// i jbd.ir/art icle
باشد. می  محققان  دسترس  در   fa.html 

توسط  ایران« که  پستان  »بیماریهای  مجله علمی 
پژوهشکده سرطان معتمد جهاددانشگاهی منتشر 
 ،Scopus المللی  بین  پایگاه  در  شود  می 
 ،)  ISC(اسام جهان  علوم  استنادی  پایگاه 
 ،)SID(جهاددانشگاهی علمی  اطاعات  پایگاه 
و   )magiran( کشور  نشریات  اطاعات  بانک 
شود. می  نمایه   )CIVILICA( سیویلیکا   پایگاه 

جهت کسب اطاعات بیشتر و مشاهده مقالات می 
توانیدبه وب سایت www.ijbd.ir مراجعه کنید.

ترکیبات زیستی انگور در پیشگیری و 
درمان سرطان پستان موثرند

سرطان پستان شایع ترین 
سرطان شناخته شده و 

متداول ترین علت مرگ ناشی 
از سرطان در زنان است. {
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یابد. ارتقا  جامعه  آحاد  در  بینایی  سامت  شاخص های   شده 
وی با اشاره به برگزاری بزرگ ترین رویداد علمی اپتومتری در نخستین 
روزهای تابستان 14۰2 در تهران، افزود: انجمن علمی اپتومتری ایران با 
 تشکیل کمیته های تخصصی علمی و اجرایی این کنگره را برگزار می کند.

با  و  این کنگره در فضایی متفاوت  بار  اولین  برای  آذر گفت:  آلاله 
متخصصین اپتومتری و  و  می گردد  برگزار  پیشرفته  امکاناتی 
این  در  را  دنیا  روز  علمی  مباحث  پزشکان،  چشم  و  بینایی  علوم 
دستاوردهای  پژوهشگران اپتومتری آخرین  نیز  و  ارائه  کنگره 
نمود. خواهند  ارائه  علمی  بزرگ  رویداد  این  در  را  خود   علمی 

و  تجهیزات  زمینه  در  که  شرکت هایی  همچنین،  افزود:  وی 
این  جانبی  نمایشگاه  در  دارند  ملزومات اپتومتری فعالیت 
گذاشت. خواهند  نمایش  به  را  مرتبط  محصولات  آخرین   کنگره 

بیست و پنجمین کنگره سراسری انجمن علمی اپتومتری ایران از ۶ تا 
۹ تیرماه 14۰2 در محل نمایشگاه های بین المللی ایران مال با حضور 

حداکثری اپتومتریست های کشور برگزار خواهد شد.

نقش اپتومتریست ها در کاهش اختلالات 
بینایی کودکان

و  بیست  اجرایی  /دببیر  کیاپرس 
کنگره اپتومتری ایران،  پنجمین 
نقش اپتومتریست ها در  بر 
اختالات  میزان  کاهش 
کرد. تاکید  کودکان   بینایی 

نایب رئیس انجمن علمی اپتومتری 
ایران گفت: متخصصین اپتومتری با 
دهه های  طی  کشوری  گستره 
گذشته با تکیه بر دانش و تجربیات 
خود، خدمات ارزشمندی در جهت 
حفظ سامت بینایی و پیشگیری 
چشمی  و  بینایی  ضایعات  از 
اجرای  افزود:  وی  داده اند.  ارائه 
به  نقش  که  غربالگری  طرح های 
سزایی در کاهش میزان اختالات 
بینایی در کودکان داشته است، به 
پرتوان اپتومتریست ها طی  دست 
است. شده  اجرا  گذشته   سالیان 

نایب رئیس انجمن علمی اپتومتری 
تاش های  داد:  ادامه  ایران 
ر  د ی  متر پتو ا متخصصین 
باعث  کشور،  مختلف  نقاط 

گفت:  واگیر  غیر  بیماری  های  مدیریت  دفتر  /معاون  کیاپرس 
به طور کلی هر چقدر که سن افراد بالا برود احتمال ابتا به دیابت 
ابتا به دیابت نوع 2  اما عمده سن  افزایش می  یابد  نیز  نوع دو 
در کشور حدود 4۰ تا ۶۰ سال است ،از آنجاییکه جمعیت این 
گروه سنی بیشتر است و اگر اقدامات درمانی پایدار لازم را انجام 
 ندهند می تواند بر بهره وری و حتی طول زندگی افراد اثر بگذارد.

دیابت  اتوبوس  افتتاح  مراسم  حاشیه  در  مهدوی  علیرضا  دکتر 
در شهر تبریز گفت: ما یک برنامه کشوری پیشگیری و کنترل 
برنامه  قبا هر سه سال یک  بار  داریم.  بهداشت  وزارت  دیابت در 
افراد  و  سی سال  بالای  افراد  که  داشتیم  جمعیتی  غربالگری 
دارای فاکتور های  خطر را شناسایی می کردیم و اگر فردی مبتا 
آغاز  او  برای  بهورز ها  توسط  ماهانه  مراقبت های  بود  دیابت  به 

. می شد  ویزیت  پزشک  توسط  هم  یک بار  سه ماه  هر  و   می شد 

سامانه  در  نفر  سه میلیون  از  بیش  کنون  تا  گفت:  مهدوی 
حدود  و  شدند  ثبت نام  کشور  الکترونیکی  پرونده  های 
می کنند. دریافت  را  مراقبت   خدمات  هم  نفر   یک میلیون 

داریم  غربالگری  برای  ما  که  برنامه  ای  کرد:  اظهار  وی 
سال  سی  بالای  افراد  که  است  دو  نوع  دیابت  به  مربوط 
. است  جهانی  دستورالعمل  یک  و  می کنیم  بررسی   را 

زیادی  حد  تا  دو  نوع  دیابت  کلی  طور  به  داد:  ادامه  مهدوی 
افزایش  باعث  که  چیزی  آن  طورکلی  به  است.  پیشگیری  قابل 

زندگی  و  شهرنشینی  کم تحرکی،  می شود  دیابت  شیوع 
افزایش  به  منجر  زندگی  سبک  این  اغلب  و  است  صنعتی 

دارد. تنگاتنگی  ارتباط  دیابت  بیماری  ابتا  با  که  می شود   وزن 

وی افزود: یکی از اهداف مهم سازمان جهانی بهداشت جلوگیری 
از شیوع چاقی است. اگر فرد مبتا به چاقی یا اضافه وزن ۵ تا ۷ 
درصد از وزن خود را کاهش دهد وضعیت متابولیک او به وضوح 
بهبود می یابد. افرادی هم که فعالیت بدنی منظم دارند قند خونشان 
بهتر تنظیم شده و کاهش خواهد یافت و اگر داروی کاهنده قند 
 خون مصرف می کنند میزان داروی کمتری احتیاج خواهند داشت.

معاون دفتر مدیریت بیماری های غیر واگیر در پایان گفت: کم کردن 
وزن بدن با اصاح رژیم غذایی و مصرف میوه و سبزیجات بیشتر و کم 

کردن میزان مصرف چربی و نمک و قندهای ساده می تواند در درمان 
 وکنترل دیابت موثر باشد و از پیشرفت این بیماری جلوگیری کند.

است مردم  آگاهی  بردن  بالا  دیابت  اتوبوس   هدف 

اجتماعی  امور  و  سامت  مدیرکل  حسن زاده،  محمدحسین 

شهرداری تبریز گفت: سابقه این برنامه مشترک شهرداری تبریز 
با شرکت نوونوردیسک پارس به برنامه هایی که ۵ اسفندماه سال 
13۹۸ داشتیم برمیگردد.اما یکی از این برنامه ها که همین افتتاح 
اتوبوس دیابت بود به دلیل همه گیری بیماری کرونا به تعویق افتاد. 
در شرایط شیوع کرونا به دلیل ماحظاتی که برای جامعه و به ویژه 
بیماران دیابتی داشتیم، برنامه افتتاح اتوبوس دیابت را در تبریز به 
تعویق انداختیم و اکنون دوباره قصد شروع مجدد همکاری را داریم 
و طبق قرار ما با شرکت نوو نووردیسک پارس مقرر شده که حدود 
12 هزار نفر از شهروندان شهر تبریز در قالب اتوبوس دیابت و با 
حضور در مناطقی از شهر تبریز، شناسایی و غربالگری شوند. البته 

سعی می کنیم که غربالگری را تا سی هزار نفر هم برسانیم و تاش مان 
 بر این است که این همکاری را در سال های دیگر نیز ادامه دهیم.

مدیرکل سامت و امور اجتماعی شهرداری تبریز توضیح داد: هدف 
از افتتاح اتوبوس دیابت، افزایش آگاهی مردم از موضوع دیابت و 
آموزش همشهریان ما درباره دیابت نوع یک و دو و حتی آگاهی 
در زمینه ابتا به اضافه وزن و چاقی است که می تواند زمینه  ساز 
ابتا به دیابت شود.همچنین این برنامه به اطاع رسانی صحیح با 
اشنایی با نحوه درمان افراد مبتا به دیابت کمک می کند تا از 
استرس و نگرانی آنها درباره عواقب این بیماری که ممکن است 
 زندگی و طول عمر آنها را تحت تاثیر قرار دهد، جلوگیری شود .

سامت  خانه  هفده  دیابت،  اتوبوس  بر  عاوه  افزود:  وی 
آموزش های  که  داریم  تبریز  شهر  مختلف  مناطق  در 
. می دهند  ارائه  مردم  به  دیابت  زمینه  در  را   لازم 

مدیرکل سامت و امور اجتماعی شهرداری تبریز در پایان گفت: از 
مسئولان شرکت نوونوردیسک پارس کمال تشکر را دارم و امیدوارم 

که این همکاری مشترک تداوم یابد.

دیابت نوع دو تا حد زیادی قابل پیشگیری است
مدیریت  دفتر  /معاون  کیاپرس 
به طور  گفت:  واگیر  غیر  بیماری  های 
کلی هر چقدر که سن افراد بالا برود 
نیز  دو  نوع  دیابت  به  ابتلا  احتمال 
ابتلا  سن  عمده  اما  می  یابد  افزایش 
حدود  کشور  در   ۲ نوع  دیابت  به 
آنجاییکه  ،از  است  سال   ۶۰ تا   ۴۰
جمعیت این گروه سنی بیشتر است 
را  پایدار لازم  اقدامات درمانی  اگر  و 
و  بهره وری  بر  ندهند می تواند  انجام 
بگذارد. اثر  افراد  زندگی  طول   حتی 

،،

بدنی  فعالیت  که  هم  افرادی   .
بهتر  خونشان  قند  دارند  منظم 
تنظیم شده و کاهش خواهد یافت

 آن چیزی که باعث افزایش شیوع دیابت 
می شود کم تحرکی، شهرنشینی و زندگی 
صنعتی است و اغلب این سبک زندگی 
منجر به افزایش وزن می شود که با ابتلا 

بیماری دیابت ارتباط تنگاتنگی دارد.

 یکی از اهداف مهم سازمان جهانی 
بهداشت جلوگیری از شیوع چاقی است

ایران،  پزشکی  نظام  سازمان  کل  رئیس 
ظرفیت  ماندن  خالی  تبعات  به  نسبت 
داد. هشدار  کشور  در  بیهوشی   رشته 

زاده، روز چهارشنبه سوم خرداد  محمد رئیس 
المللی  بین  افتتاحیه کنگره  14۰2، در مراسم 
مرکز  در  ویژه  مراقبت های  و  آنستزیولوژی 
همایش های دانشگاه شهید بهشتی، از متخصصان 
بیهوشی به عنوان افراد گمنامی نام برد که باید 
کرد. تشکر  آنها  مجاهدت های  و  تاش ها   از 

گفت:  ایران  پزشکی  نظام  سازمان  کل  رئیس 
توجه  قابل  کشور  در  بیهوشی  رشته  رشد 
میلیون  در   11 عدد  از  که  طوری  به  است؛ 
متخصص   ۵۶ به   ۵۶ سال  جمعیت  در  نفر 
جمعیت  در  نفر  میلیون  یک  ازای  به  بیهوشی 
است. توجهی  قابل  رشد  که  رسیدیم   کشور 

وی ادامه داد: همچنین از تعداد 4۰۰ متخصص 
در  بیهوشی  متخصص   4۵۰۰ به  بیهوشی 
فوق  رشته  چندین  با  که  رسیدیم  کشور 
می دهند. ارائه  را  مختلفی  خدمات   تخصصی، 

رئیس زاده با اشاره به وجود 3۰ مرکز آموزشی 
اکنون  گفت:  کشور،  در  بیهوشی  فلوشیپ 
شاهد  را  بیهوشی  رشته  در  ظرفیت  کاهش 
هستیم که تا ۵۰ درصد خالی مانده و این خود 
است. کشور  سامت  نظام  برای  خطری   زنگ 

بیهوشی  جامعه  قدر  باید  کرد:  تاکید  وی 
استفاده  آن  ظرفیت های  از  و  بدانیم  را 
درک  مسئولان  است  لازم  لذا  کنیم 
باشند. داشته  پزشکی  جامعه  از   بهتری 

زنگ خطر
 کمبود

 متخصص بیهوشی در 
کشور

زخم ها گاهی با هیچ علامتی همراه نیستند

امام خمینی ، فرمانده جنگ هشت ساله تحمیل 
شــده بر ملت ایران نیز بود. همه تحلیلگران دفاع 
مقــدس، فتح الفتوح امام را حفــظ ایران در این 
طوفان سهمگین می دانند. آزادی خرمشهر یکی 
از درخشــان ترین بخش های کارنامه موفق امام 
خمینی است. ایشان همان روز فتح خرمشهر، در 
پیامــی این پیروزی را تبریک گفتند و در تجلیل 
از رزمندگان فرمودند: آنان فوق تشکر امثال من 

هستند
بسم الله الرحمن الرحیم

با تشکر از تلگرافاتی که در فتح خرمشهر به این 
جانب شــده است، سپاس بی حد بر خداوند قادر 
که کشور اسامی و رزمندگان متعهد و فداکار آن 
را مــورد عنایت و حمایت خویش قرار داد و نصر 
بزرگ خود را نصیب ما فرمود. این جانب با یقین 
به آنکه مَا النَّصْرُ إلّا مِنْ عِندِ الله از فرزندان اسام 
و قوای سلحشــور مسلح، که دست قدرت حق از 
آستین آنان بیرون آمد و کشور بقیة الله الاعظم - 
ارواحنا لمقدمه الفداء - را از چنگ گرگان آدمخوار 
که آلت هایی در دست ابرقدرتان خصوصاً امریکای 
جهانخوارند بیــرون آورد و ندای »الله اکبر« را در 
خرمشهر عزیز طنین انداز کرد و پرچم پر افتخار 
»لا الــه الا الله« را بر فراز آن شــهرِ خرّم- که با 
دست پلید خیانتکاران قرن به خون کشیده شده و 
»خونین شهر« نام گرفت - ]بیافراشت [ تشکر می 
کنم. و آنان فوق تشکر امثال من هستند. آنان به 
یقین مورد تقدیر ناجی بشریت و برپاکننده عدل 
الهی در سراسر گیتی - روحی لتراب مقدمه الفداء 
- می باشند. آنان به آرم ما رَمَیتَ إذْ رَمَیتَ وَ لکنَّ 

الله رَمی  مفتخرند.

مبارک باد و هزاران بار مبارک باد بر شما عزیزان 
و نور چشــمان اســام این فتح و نصر عظیم که 
با توفیــق الهی و ضایعات کم و غنایم بی پایان و 
هزاران اســیر گمراه و مقتولین و آسیب دیدگان 
بدبخت که با فریب و فشــار صدام تکریتی، این 
ابرجنایتکار دهر، به تباهی  کشــیده شــده اند، 
سرافرازانه برای اسام و میهن عزیز افتخار ابدی به 
هدیه آوردید. و مبارک باد بر فرماندهان قدرتمند 
که فرماندهان چنین فداکارانی هستند که ستاره 
درخشــنده پیروزیهای آنان بر تارک تاریخ تا نفخ 
صور نورافشانی خواهد کرد. و مبارک باد بر ملت 
عظیم الشأن ایران این چنین فرزندان سلحشور و 
جان بر کفی که نام آنان و کشورشان را جاویدان 
کردند. و مبارک باد بر اسام بزرگ این متابعانی 
که در دو جبهه جنگ با دشمن باطنی و دشمنان 
ظاهری پیروزمندانه و سرافراز امتحان خویش را 

دادند و برای اسام سرافرازی آفریدند.
و هان ای فرزندان قرآن کریم و نیروهای ارتش و 
سپاهی و بسیج و ژاندارمری و شهربانی و کمیته ها 
و عشایر و نیروهای مردمی داوطلب و ملت عزیز، 
هوشیار باشید که پیروزیها هر چند عظیم و حیرت 
انگیز است شــما را از یاد خداوند که نصر و فتح 
در دســت اوست غافل نکند و غرور و فتح شما را 
به خود جلب نکند؛ کــه این آفتی بزرگ و دامی 
خطرناک است که با وسوسه شیطان به سراغ آدم 
می آید و برای اولاد آدم تباهی می آورد. و من با 
آنکه به همه شــما اطمینان تعهد به اسام دارم، 
لکن از تذکر، که برای مؤمنان نفع دارد، باید غفلت 
نکنم؛ چنانچه از نصیحت به حکومتهای همجوار 
و منطقــه دریغ ندارم. و آنان مــی دانند امروز با 
فتح خرمشــهر مظلوم، دولت و ملت پیروزمند ما 
از موضع قدرت سخن می گوید. و من به پیروی از 
آنان به شما اطمینان می دهم که اگر از اطاعت بی 
چون و چرای امریکا و بستگان آن دست بردارید 
و با ما به حکم اســام و قرآن کریم رفتار کنید، 
از ما جز خیر و پشــتیبانی نخواهید دید. و شما 
بدانیــد آن قدر که ابرقدرتهــا از صدام، این نوکر 
چشم و گوش بســته، پشتیبانی کردند از شماها 
که قدرتهای کوچک و حکومتهای ضعیف هستید 
پشتیبانی نمی کنند. و شما عاقبت این جنایتکار و 
هم قطار جنایتکارش شاه مخلوع را به عیان دیده 
اید. قدرتهای بزرگ بیش از آنچه از شما استفاده 
نمایند از شــما طرفداری نمی کنند. و شماها را 
برای منافع خویش به هاکت می کشــند. و من 
نصیحت برادرانه به شما می کنم که کاری نکنید 
که قرآن کریم برای برخورد با شما تکلیف نماید و 
ما به حکم خدا با شما رفتار کنیم. و یقین بدانید 
که امثال حسنی مبارک  مصری و حسین اردنی 
و دیگر هم جنایتکارانِ آنان برای شما نفعی ندارند 
و دین و دنیای شــما را تباه مــی کنند. و اگر با 
نشستهای خود بخواهید طرح کمپ دیوید یا فهد 
را، کــه مرده اند، زنده کنیــد؛ که ما خطر بزرگ 
برای کشورهای اسامی خصوصاً حرمین شریفین 
می دانیم، اســام به ما اجازه سکوت نمی دهد. 
و این جانب در پیشــگاه مقدس خداوند تکلیف 
الهی خود را ادا نمودم. اکنون دســت تضرع و دعا 
به ســوی خالق یکتا بلند کرده و به قوای مسلح 
اســام و فداکاران قرآن کریم و میهن عزیز ایران 
دعا می کنم، و سامت و سعادت و پیروزی آنان 

را خواستار هستم.
سام و درود بی پایان بر فرماندهان متعهد قوای 
مسلح و بر رزمندگان فداکار و بر ملت دلیر ایران 
عزیز و سرشــار از شادیها. و السام علی عباد الله 

الصالحین روح الله الموسوی الخمینی
)صحیفه امام، ج  1۶، صص 2۵۷ - 2۵۹(

پیام امام به مناسبت 
آزادی خرمشهر

کیاپرس / در تحقیقــی بیماریهایی که می توانند از 
 خوردن آب گوشت ظاهر شوند نام برده شده است.

کیاپرس   گزارش  از برنــا، آندره به 
 ، ســکی و و بر متخصــص بو
آنچه  از  خوردن تغذیــه  در 
باید  گوشت  ســید آب  تر
کــرد:  آب گفــت و بیــان 

ابتلا  خطر  بیماری گوشت  بــه 
افزایش  را  جدی  دهــد.های   مــی 

آب گوشت یک غذای سالم و ترمیم کننده است ؛ اغلب 
پس از بیماری یا جراحی تجویز می شود. با این حال، 
مصرف روزانه آب گوشــت گاو یا مرغ می تواند برای 
سلامتی مضر باشد، در مصاحبه با رادیو اسپوتنیک ، 
متخصص تغذیه و دانشیار دانشکده پزشکی دانشگاه 
 دولتی سن پترزبورگ، آندره بوبروفسکی ، هشدار داد.

اول از همــه، به گفته وی این بــه خاطر داروهایی 
 اســت که در پرورش دام و طیور استفاده می شود.

وی گفت: »مزارع مدرن از مقــدار زیادی هورمون 
و آنتــی بیوتیک برای پرورش ســریع طیور و دام 

اســتفاده می کنند. بهتر اســت از آبگوشت دوم یا 
حتی سوم استفاده شــود، مواد مضر بسیار کمتری 
وجود خواهد داشــت. با این حال، غیرممکن است 
 به نحــوی محتوای ایــن مواد را بررســی کنید.«

عــلاوه بــر ایــن، کاهش مصــرف آبگوشــت 
هــای چــرب بــرای کاهــش خطــر ابتــلا به 
 بیماری هــای قلبــی عروقی توصیه می شــود.

تغدیه توضیح داد: »ثابت شــده  این کارشــناس 
اســت که بســیاری از بیماری های مدرن – تصلب 
شــرایین، بیماری های ایســکمیک قلب، حملات 
قلبی، ســکته مغزی - با استفاده مداوم از اسیدهای 
 چرب اشباع، یعنی چربی های حیوانی همراه است.

کارشناس تغدیه

بعد از خوردن آبگوشت این 
،بیماری ها ظاهر می شوند

 بیماران صعب الاعلاج نیاز به درمان ویژه دارند؛ که پیش نیاز آن رسیدن به فناوری است. فناوری خرج دارد؛  بیماران صعب الاعلاج نیاز به درمان ویژه دارند؛ که پیش نیاز آن رسیدن به فناوری است. فناوری خرج دارد؛ 

 خرج آن مانند ساختمان ساختن نیست که به چشم قابل دیدن باشد؛ اما خرج در این زمینه به نفع مردم است. خرج آن مانند ساختمان ساختن نیست که به چشم قابل دیدن باشد؛ اما خرج در این زمینه به نفع مردم است.

 بیماران صعب الاعلاج نیاز 
به درمــان ویژه دارند؛ که 
پیش نیاز آن رســیدن به 
فنــاوری اســت. فنــاوری 
خــرج دارد؛ خرج آن مانند 
ساختمان ســاختن نیست 
که به چشــم قابــل دیدن 
باشــد؛ امــا خــرج در این 
 زمینه به نفع مردم است.

درد شکم از رایج ترین 
علائم زخم معده است

کیاپرس / زخم هــا گاهی با هیچ 
معمولاً  و  نیستند  همراه  علامتی 
خونریزی  مانند  شدیدی  عارضه 
معده نخستین علایم زخم معده به 
حساب می آید. از دیگر علائم آن 
کرد: اشاره  زیر  موارد  به   می توان 

درد شکم از رایج ترین علائم زخم 
معده اســت که در مورد این درد 
کرد: اشاره  زیر  موارد  به   می توان 

ایــن درد معمــولاً ناحیه میانی 
بالای شــکم، بالای ناف و پایین 
درگیر می کند. را   قفسه ســینه 
جانکاه  یــا  درد سوزشــی  این 
اســت و شــبیه به نیزه ای است 
 کــه از میــان بــدن می گذرد.
پس  ســاعت  چند  غالبــاً  درد 
از صــرف غــذا و زمــان خالی 
می یابد. بــروز  معــده   بــودن 
درد شــکمی کــه از علایم زخم 
و ساعات  غالباً شب هنگام  معده 
 اولیه صبح تشــدید می شــود.
تا  دقیقه  از چنــد  می تواند  درد 
بیانجامد. به طول   چند ســاعت 
غذا خوردن، مصرف ضد اســید 
)آنتی اسید( یا استفراغ می تواند 
درد شــود. تســکین   باعــث 
اســتفراغ  تهــوع  حالــت 
 کاهــش اشــتها کاهــش وزن
زخم  معده شدید خونریزی معده 
یا دوازدهــه را به دنبــال دارد. 
خونریزی گاهی اوقات تنها علامت 
زخم معده اســت. این خونریزی 
می تواند ســریع یا آهسته باشد، 
قالب یکی  خونریزی ســریع در 
می شود: نمودار  زیر  روش های   از 

بالا آوردن خون یا مواد تیره رنگی 
شــبیه قهوه ای که در ته فنجان 
می ماند: این استفراغ یک فوریت 
پزشکی است و بیمار باید بی درنگ 
کند. مراجعه  درمانــی  مراکز   به 
وجود خــون در مدفوع یا مدفوع 
سیاه، قیر مانند و ظاهری چسبناک: 
تشخیص خونریزی معده به میزان 
کم غالباً دشوارتر است چون با هیچ 
 علامت قابل توجهی همراه نیست.
کم خونــی: کاهش ســلول های 
قرمــز خــون پی آمــد معمول 
اســت. خونریــزی   ایــن 
مزمن،  خســتگی  خســتگی: 
کاهش انــرژی )بی حالی(، ضعف، 
ضربان قلب سریع )تپش قلب( و 
پوست(  شدن  )زرد  رنگ پریدگی 
 از علائم کم خونی به شمار می روند.

در صورت رویارو شدن با هر یک 
از علایم خونریزی معده )شــرح 
برای  بی درنگ  زیر(  داده شده در 
آغاز درمان زخــم معده به مرکز 
فوریت هــای پزشــکی مراجعه 
کنیــد و پزشــک را در جریان 
 تمام علائــم خود قــرار دهید:

دفــع مدفوع قیر مانند، ســیاه 
از نخســتین علائم  بدبو یکی  و 
آغــاز خونریزی زخــم معده یا 
 زخم دوازدهه به شــمار می رود.
تیره در مدفوع قرمز   وجود خون 
در صــورت پیشــرفته بــودن 
و  متفــاوت  نشــانه های  زخم، 
 مکــرر خونریزی بــروز می یابد.
نشان  قرمز روشن  استفراغ خون 
دهنده آغاز خونریزی معده است 
 که با حالت تهوع مداوم همراه است.
ناخواســته  وزن  کاهــش 
توضیــح غیرقابــل   یــا 
درد شدید و در محل مشخص تر در 
موارد سوراخ شدن زخم، این درد 
 در پشت بدن نیز منتشر می شود.
ضعف و سرگیجه هنگام ایستادن 
بــه دلیل از دســت دادن خون، 
بیمار به مرور زمان دچار کم خونی 
می شود و احساس ضعف، سرگیجه 
یا خستگی مداوم دارد. این حالت 
معمولاً نشانه خونریزی آهسته ای 
اســت که اقدامی برای درمان آن 

صورت نگرفته است.

به گزارش  محققان دانشگاه ژیجیانگ 
چین دریافتند که مصرف سبزیجات 
کلم،  گل  پیاز،  همچون  سفیدرنگی 
موجب  زمینی  سیب  و  پیچ،  کلم 
معده  سرطان  بروز  احتمال  کاهش 
می شود. این درحالیست که مصرف 
غذاهای  و  نمک  الکلی،  مشروبات 
فرآوری شده احتمال بروز این سرطان 

را افزایش می دهد.
 C تمامی سبزیجات حاوی ویتامین
هستند. این ویتامین موجود در سیب 
در  اکسیدانی  آنتی  عنوان  به  زمینی 
مقابل استرس سلولی در معده عمل 
می کند. مصرف حدود ۵۰ گرم از این 
ویتامین در روز موجب کاهش ابتا به 

بیماری تا ۸ درصد می شود.
روزانه  برآورد محققان، مصرف  طبق 
1۰۰ گرم میوه موجب کاهش ریسک 

ابتا به سرطان تا ۵ درصد می شود.
از  گیری  نتیجه  حاصل  تحقیق  این 
۷۶ مطالعه بوده که ۶.3 میلیون نفر 

را دربرداشته است.

مصرف سبزیجات 
موجب کاهش 

احتمال بروز سرطان 
معده می شود

برگزاری جلسه هم اندیشی رئیس دانشگاه 
علوم پزشکی مازندران با مسئولین شرکت 
دانش بنیان پرتو دهی هســته ای گاما و 
عقد تفاهم نامه اولیه همکاری مشــترک 
با حضور معاون توســعه مدیریت، منابع و 
برنامه ریزی دانشگاه و جمعی از مشاورین 

و مدیران ستادی دانشگاه
..

سخنگوی دانشگاه علوم پزشکی 
مازندران خبر داد: 

 پذیرش اولین بیمار خارجی در 
مرکز قلب مازندران

 مدیــر روابــط عمومی دانشــگاه علوم 
پزشکی مازندران از پذیرش اولین بیمار 
خارجی در بیمارســتان حضرت فاطمه 

زهرا )س(ساری خبرداد.

دکتر ســیمین بابایی گفت :  این بیمار 
هفته گذشته از یکی از کشورهای حوزه 
خلیج فارس جهت انجام اقدامات درمانی 
در بخش بیماران بین الملل IPD مرکز 
آموزشــی درمانــی و تحقیقاتــی قلب 
حضرت فاطمه زهرا )س( ساری پذیرش 
شــد و پس از طی فرآیند موفقیت آمیز 

درمان خود ترخیص شد.

برگزاری جلسه هم اندیشی 
رئیس دانشگاه علوم پزشکی 
مازندران با مسئولین شرکت 

دانش بنیان پرتو دهی 
هستهای گاما

سال اول       شماره اول      خرداد ماه 1402 سال اول       شماره اول      خرداد ماه 1402
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رئیس مركز آموزش درماني حضرت فاطمه زهرا )س( ساری

05 ،، رییس  نایب   : کیاپرس  گزارش  به  اختصاصی// 
اینکه  به  اشاره  با  مازندران  هموفیلی  انجمن 
مواجه  هموفیلی  داروهای  کمبود  با  استان  در 
دسترسی  مازندرانی  بیماران  هستیم.گفت: 
موضوع  این  که  دارند  دارو  به  اندکی  بسیار 
است. کرده  ایجاد  آنان  برای  جدی   نگرانی 

بیماران  جهانی  روز  مناسبت  به  تقوی  فاطمه 
خبرنگار  سوال  این  به  پاسخ  در  هموفیلی 
خدمات  به  استان  در  بیماران  آیا  که  کیاپرس 
دارند؟  مناسبی  دسترسی  داروها  و  درمانی 
گفت: این افراد پس از شیوع کرونا به هیچ وجه 
کنند. نمی  دریافت  مناسب  درمانی   خدمات 

بیمار  برای یک  اخیر  روزهای  داد: در  ادامه  وی 
پیگیری  با همه  دارو داشت  به  نیاز ضروری  که 
 های خودشان و ما؛ موفق به تهیه دارو نشدیم.

و  مکرر  جلسات  به  توجه  با  داشت:  بیان  تقوی 
پیگیری های تلفنی مسئول و قائم مقام انجمن 
هموفیلی استان از دانشگاه علوم پزشکی مازندران 
و مسئول دارو بیماران، به این نکته اشاره دارند 
دارو  خریداری  برای  پولی  و  بودجه  هیچ  که 
بیماران خاص ندارند و کمبود بودجه دارند و هیچ 
با  بیماران  متاسفانه  و  نشده  اندیشیده  تدابیری 
 مشکل کمبود دارو دست و پنجه نرم می کنند.

 قیمت داروی بیماران هموفیلی بسیار گران است

بیماران  داروهای  اینکه  به  اشاره  با  وی 
گفت:  است؛  داروها  ترین  گران  از  هموفیلی 
است. گران  بسیار  بیماران  این  داروی   قیمت 

تقوی افزود: بیماران هموفیلی از مسئولان استانی 
خدمات  سایر  و  دارو  دارند  تقاضا  کشوری  و 
گیرد. قرار  اختیارشان  در  آسانی  به   درمانی 

وی ادامه داد: هرچند دسترسی به دارو مهمترین 
مازندران  استان  در  بیماران  این  مشکات 
پاراکلینیکی  خدمات  دریافت  عدم  اما،  است 
است. افراد  این  مشکات  دیگر  از   مناسب 

وی بیان داشت: ارایه خدمات مناسب فیزیوتراپی؛ 
دندانپزشکی و شغل از دیگر مشکات این بیماران 
 است که کار جدی در این زمینه باید انجام گیرد.

یا  قانونی  موارد  زمینه  این  گفت:در  وی 
اجرا  یا  قوانین  اما  نداریم  کم  العمل  دستور 
مشکاتی  که  هستند  گیر  پا  و  دست  یا  نشده 
است. کرده  فراهم  بیماران  این   برای 
 بیماری هموفیلی در پسران بیشتر مشاهده می شود

وی در پاسخ به این سوال که آیا تعداد مبتایان 
متفاوت  دختران  و  پسران  در  بیماری  این  به 
هموفیلی  بیماری  معمولا  گفت:  نه؛  یا  است 
عبارتی  به  شود؛  می  مشاهده  بیشتر  پسران  در 
بیماری در این قشر چشمگیرتر است و معمولا 
شناسند. می  پسرانه  بیماری  عنوان  به  را   آن 

تقوی بیان داشت: دختران می توانند ناقل بیماری 
باشند و تاکنون تعدادی دختر مبتا به بیماری 
هموفیلی در استان شناسایی شده اند اما تعداد 
 مبتایان در دختران کمتر مشاهده شده است.

را  بیماران  شناسایی  برای  راه  ترین  کامل  وی 
انجام آزمایش اعام کرد و گفت: معمولا بیماران 
هموفیلی پسر را می توان از دوره نوزادی شناسایی 
متوجه  بلوغ؛  سنین  در  معمولا  دختران  و  کرد 
هستند. مبتا  بیماری  این  به  که  شوند   می 

وی افزود: هرچند این بیماری باید از طریق آزمایش 
تایید شود اما برخی موارد مانند ختنه نوزاد پسر یا 
کبودی بدون علت بدن نوزادان از جمله عضات 
 می توانند والدین را در شناسایی این افراد کمک.

تقوی ادامه داد: نوع شدید بیماری و کمبود فاکتور 
در اوایل سن بیماران پسر و دختر براساس ازمایش 
مشخص می شود و درصد پایین و کمبود فاکتور 
ازمایشات است. با  بالا قابل تشخیص   در سنین 

هموفیلی  انجمن  عضو  که  بیمارانی  تعداد  وی 
از  افزود:  و  کرد  اعام  نفر  را 34۵  استان شدند 
، گلوگاه، بهشهر  بیمار  این تعداد در ساری ۷۰ 
بیمار و در غرب استان 22۵ هستند. نکا ۵۰   ، 

وی گفت: تعداد کل بیماران در استان مشخص 
را  خود  بیماران  از  تعدادی  احتمالا  و  نیست 
نکردند. معرفی  استان  هموفیلی  انجمن   به 

در  بیماران  این  از  دقیقی  آمار  افزود:  تقوی 
ها  هموفیلی  چون  ندارد؛  وجود  کشور  و  استان 
مانند بیماران تالاسمی و ام اس از طریق ظاهر 
دقیق  امار  آوردن  بدست  شود،  نمی  مشخص 
 قدری سخت است و نیاز به انجام آزمایش دارد.

در  ایران  کانون هموفیلی  اینکه  به  اشاره  با  وی 
باشد،  می  مستقر  مازندران  استان  مرکز  ساری 
در  کشور  هموفیلی  کانون  اولین  داد:  ادامه 
توان؛  اندازی شده و در حد  راه  استان مازندران 
است. بیماران  این  به  خدمات  ارایه   مشغول 

وی به علت این بیماری اشاره کرد و افزود: ژنتبک 
عامل اصلی ابتا افراد به این بیماری است و ان را 

می توان یک بیماری ارثی تلقی کرد.

بیماران هموفیلی مازندرانی دسترسی 
بسیار اندکی به دارو دارند

: نایب رییس انجمن هموفیلی مازندران با اشاره به اینکه در استان با کمبود داروهای هموفیلی مواجه هستیم.
گفت: بیماران مازندرانی دسترسی بسیار اندکی به دارو دارند که این موضوع نگرانی جدی برای آنان ایجاد کرده 

است.

نشان  جدید  تحقیقات  /نتیجه  کیاپرس 
به   K ویتامین  چگونه  که  می دهد 
می کند. کمک  دیابت  برابر  در   محافظت 
به گزارش کیاپرس از باشگاه خبرنگاران جوان؛ محققان کانادایی نقش 
سلول های  در  کربوکسیلاسیون  گاما  و   K ویتامین  برای  را  جدیدی 
که  کرده اند  شناسایی  دیابت  در  آن ها  بالقوه  محافظتی  نقش  و  بتا 
 برای اولین بار در 1۵ سال تحقیقات پایه به این نقش دست یافته اند.

مونترال  بالینی  تحقیقات  مؤسسه  و  دانشگاه  دانشمندان  کشف 
مکانیسم های  درک  در  خوشایند  پیشرفت  یک   )IRCM(
سراسر  در  نفر   11 هر  از  که  بیماری  است،  دیابت  زمینه ای 
ندارد. درمانی  هیچ  و  می کند  مبتلا  را  نفر  یک   جهان 

ویتامین  چگونه  که  می دهد  توضیح  حدی  تا  مطالعه  این 
به  می تواند  و  کرده  کمک  دیابت  از  پیشگیری  به   K
شود. منجر   2 نوع  دیابت  برای  جدید  درمانی   کاربرد های 

ویتامین K یک ریز مغذی است که به دلیل نقشش در لخته شدن خون، 
به ویژه در گاما کربوکسیلاسیون، یک واکنش آنزیمی ضروری برای این 

فرآیند، شناخته شده است. 
چندین سال است که گمان 
در  و  ویتامین  این  می رود 
نتیجه گاما کربوکسیلاسیون 
عملکرد های  است  ممکن 
باشد. داشته  نیز   دیگری 

نشان  مطالعه  چندین 
کاهش  بین  که  می دهد 
و   K ویتامین  مصرف 
به  ابتلا  خطر  افزایش 
دارد.  وجود  ارتباط  دیابت 
مکانیسم های  حال  این  با 
آن  توسط  که  بیولوژیکی 
دیابت  برابر  در   K ویتامین 
می کند  ایفا  حفاظتی  نقش 
است. مانده  باقی  راز  یک  کنون   تا 

و   UdeM پزشکی  پژوهشی  استادیار  فرون،  ماتیو  مطالعه خود،  در 
تیمش در IRCM ابتدا توانستند تعیین کنند که آنزیم های دخیل در 
گاما کربوکسیلاسیون و بنابراین در استفاده از ویتامین K در مقادیر 

زیادی در سلول های بتای پانکراس وجود دارند. سلول هایی که انسولین 
می کند. کنترل  را  خون  قند  سطح  که  می کنند  تولید  را   گرانبهایی 

باره  این  در  مولکولی،  شناسی  زیست  در  پیشرو  محقق  فرون، 
سلول های  تعداد  کاهش  دلیل  به  دیابت  که  است  »واضح  گفت: 
برای  می شود،  ایجاد  کافی  انسولین  تولید  در  آن ها  ناتوانی  یا  بتا 
K عملکرد  ویتامین  اساس آن  بر  روشن شدن مکانیسم سلولی که 
سلول های بتا را حفظ می کند، تعیین اینکه کدام پروتئین توسط گاما 
 کربوکسیلاسیون در این سلول ها هدف قرار گرفته است، ضروری بود«.

شده  کربوکسیله  گاما  پروتئین  یک  مطالعه  این  در  محققان 
نقش  پروتئین  این  که  کردند  شناسایی  را   ERGP نام  به  جدید 
سلول های  در  کلسیم  فیزیولوژیکی  سطوح  حفظ  در  را  مهمی 
می کند.  ایفا  انسولین  ترشح  اختلال  از  جلوگیری  منظور  به  بتا 
گاما  طریق  از   K ویتامین  داد  نشان  مطالعه  این  نهایت،  در 
 کربوکسیلاسیون برای ERGP برای انجام نقش خود ضروری است.

این اولین بار در 1۵ سال گذشته است که یک پروتئین جدید وابسته 
به ویتامین K شناسایی شده است و زمینه جدیدی از تحقیقات را در 

این زمینه باز می کند.

نقش موثر ویتامین k در ایجاد ایمنی در برابر دیابت

خبری خوش برای بیماران مبتا به 
پوکی استخوان برای درمان  پیشگیری 
از شکســتگی مجــدد در بیماران 
)SLS(مبتا به پوکی اســتخوان 

اختصاصی ، به گزارش پایگاه خبری 
کیاپرس دکتر مسعود شایسته آذر 
رئیــس مرکز تحقیقــات ارتوپدی 
استان مازندران از تشکیل درمانگاه 
پیشــگیری از شکستگی مجدد در 
 بیماران مبتا به استئوپروز خبر داد.

این اســتاد دانشــگاه افــزود : این 
درمانــگاه در 22 آذر مــاه ســال 
جاری با حضور مســئولین وزارت 
بهداشــت درمان و آموزش پزشکی 
دانشــگاه  مســئولین  همچنین  و 
علوم پزشــکی مازندران به صورت 
 رســمی آغاز بــه کار خواهد کرد.

رئیــس مرکز تحقیقــات ارتوپدی 
استان مازندران با اشــاره به اینکه 
از شکستگی  درمانگاه پیشــگیری 
مجدد در بیماران مبتا به استئوپروز 
از دو ســال قبــل در بیمارســتان 
حضرت امام خمینی )ره( ساری در 
حال فعالیت می باشــد افزود هدف 
ایــن درمانگاه شناســایی بیماران 
ای باشــد که دچار پوکی استخوان 
بــوده و مبتــا به شکســتگی هم 
میشــوند که درمان های لازم برای 
جلوگیری از شکســتگی مجدد آن 
 در ایــن درمانگاه انجام می شــود.

این اســتاد دانشــگاه افــزود : این 
بــا همــکاری معاونت  درمانــگاه 
بهداشــتی وزارت بهداشت درمان و 
آموزش پزشکی و همچنین معاونت 
تحقیقات و فناوری دانشــگاه علوم 
 پزشکی مازندران ایجاد شده است.

رئیــس مرکز تحقیقــات ارتوپدی 
این  اســتان مازندران تصریح کرد 
درمانــگاه پس از شــروع بــه کار 
رســمی خــود در ســایت وزارت 
 بهداشــت معرفــی مــی گــردد.

وی افــزود: بیمارانــی کــه به این 
درمانگاه مراجعه و ثبت نام میکنند 
دارای پوکی اســتخوان بــوده و به 
دلیل زمین خوردن شکستگی لگن 
مچ دست یا ستون مهره پیدا کرده و 
یا در بیمارستان امام ساری بستری 
و تحــت مراقبت قرار می گیرند که 
به صورت خودکار در لیست بیماران 
 این درمانگاه قــرار خواهند گرفت

رئیــس مرکز تحقیقــات ارتوپدی 
استان مازندران اضافه کرد : بیماری 
ایــن بیماران توســط کارکنان این 
درمانگاه بــه صورت مداوم پیگیری 
خواهد شــد و در صورت لازم پس 
از تماس ، کارهای مربوط به درمان 
 ایــن بیمــاران انجام خواهد شــد.

وی از همکاری معاونت پژوهشــی 
دانشگاه به خاطر تهیه لوازم تجهیزات 
پرسنل و همه امکانات مربوط به این 
درمانگاه تقدیر کرد و گفت :  همه 
بیمارانی که قبا هم به خاطر پوکی 
استخوان دچار شکستگی شده اند 
می توانند با ثبت نام در این درمانگاه 
از خدمــات درمانی ایــن درمانگاه 

برخوردار گردند .

دكتر مسعود شایسته آذر رئیس مركز تحقیقات 
ارتوپدی استان مازندران

رئیس مرکز اورژانس مازندران در گفتگو 
با خبرنگاران: شــمار پایگاه های اورژانس 
اســتان را 1۰۰ واحد بیان کرد و افزود: 
امیدواریــم بــا حمایت دانشــگاه علوم 
پزشکی شــمار پایگاه ها را به 132 واحد 

افزایش دهیم.

وی با اظهار اینکه ۹۹ پایگاه زمینی شامل 
۶2 پایگاه جاده ای، 3۷ پایگاه شــهری و 
یک پایگاه هوایی اســت، افــزود: ۸13 
پرســنل عملیات و 4۸ پرسنل اداری با 
1۵۷ دستگاه آمبولانس به هم استانی ها 

خدمات رسانی می کنیم.

وی ادامه داد: در ســال قبل ۸21 هزار و 
۸3۹ تماس با اورژانس 11۵ اســتان در 
چهار مرکز پاسخگویی گرفته شد و از این 
تعداد 3۸ هزار مشاوره پزشکی ارائه شد 
امــا 12 هزار و ۷۵۰ تماس نیز مزاحمت 

تلفنی بوده است.

وی با عنــوان اینکه با تاش های صورت 
گرفته و اطاع رســانی، مساعدت مردم 
میزان مزاحمت های تلفنی از پنج درصد 
بــه 1.۵ درصد کاهش یافت و از مجموع 
تماس های صــورت گرفته بیش از 14۷ 

هزار مأموریت پزشکی انجام شد.

رئیس مرکز اورژانس مازندران یادآور شد: 
از مجموع مأموریت هــا 2۸ هزار و ۵۸۵ 
مأموریــت تصادفی و 11۹ هزار فقره نیز 
مأموریت های غیرتصادفی بوده اســت و 
شایع ترین عامل حضور همکاران بر بالین 
مددجویــان، بیماری های قلبی و عروقی 
بود و شــهرهای آمل، ساری و قائمشهر 
به ترتیب بیشترین مأموریت ها را به خود 

اختصاص دادند.

وی گفت: طبق اســتانداردهای اباغی 
سازمان به ازای هر 2۰ هزار نفر جمعیت 
شــهری باید یک پایگاه اورژانس وجود 
داشته باشد اما در ساری با 34۰ هزار نفر 

جمعیت پنج پایگاه فعالیت دارد درحالی 
که 1۷ پایگاه لازم است.

رئیــس مرکز اورژانس مازنــدران گفت: 
همچنیــن در قائمشــهر بــا 2۰۰ هزار 
جمعیت به 1۰ پایگاه نیاز داریم درحالی 
که اکنون چهار پایگاه در آن فعال است 
و در آمل نیز به رغم آنکه 12 پایگاه نیاز 

داریم شش پایگاه فعال است.

وی از خیــران و نهادها برای گســترش 
پایگاه های اورژانس در شهرهای مختلف 
استان از جمله ســاری، آمل و قائمشهر 
درخواست یاری و کمک کرد و گفت: در 
این شــهرها نقطه سربه سر بحران را رد 

کردیم و شدیداً به حمایت نیاز داریم.

رئیس مرکز اورژانــس مازندران با اظهار 
اینکه بالگرد در آمل مســتقر است و به 
کل استان خدمات رسانی می کند، افزود: 
متأسفانه پس از سقوط یک فروند بالگرد 

ساری نیازمند 17 پایگاه اورژانس است
رئیس مرکز اورژانس مازندران:

شرکت  توسعه  و  تحقیق  واحد  /مسوول  کیاپرس 
سال  چند  در  گفت:  رویان  های  یاخته  بن  فناوری 
دست  به  ناف  بند  بافت  از  سلولی  محصول  اخیر 
فلج  درمان  در  آن  بالینی  کارآزمایی  نتایج  که  آمد 
سوم  فاز  بزودی  و  بوده  امیدبخش  کودکان  مغزی 
 آن به عنوان اولین کشور دنیا در ایران آغاز می شود.

به گزارش کیاپرس از ایرنا، معصومه نوری در نشست 
در  رویان  ناف  بند  خون  سازی  ذخیره  مرکز  خبری 
سنندج، اظهار کرد: 4۵ سال از شناسایی سلول های 
خون ساز در بند ناف می گذرد و در طول 3۵ سالی که 
از اولین پیوند خون بند ناف گذشته، هشت میلیون واحد 
خون بند ناف در دنیا ذخیره شده و تعداد زیادی بانک 
خون بند ناف در گوشه و کنار دنیا مشغول ارائه خدمات 
 بوده و افزون بر ۵۰ هزار خون بند ناف پیوند شده است.

افزود: در 2 دهه گذشته سلول درمانی در بخش  وی 
های مهم پزشکی بازساختی اهمیت خود را پیدا کرده 
و سرمایه گذاری های بسیاری در زمینه سلول درمانی 
انجام گرفته است و در سال های آینده نقشی پررنگ 
بود. خواهیم  شاهد  زایمانی  و ضمایم  بند  از خون   تر 

بن  فناوری  شرکت  توسعه  و  تحقیق  واحد  مسوول 
یاخته های رویان با بیان اینکه این شرکت اولین بانک 
خون بند ناف خاورمیانه است که با 1۸۰ هزار نمونه، 
پیوندهای موفقی را ثبت کرده است، تاکید کرد: یک 
یافته علمی باعث شده تا مجموعه صنعتی شکل بگیرد 
افراد است سرمایه گذاری  ماندن  زنده  آن  که خروجی 
روی دانش و یافته های علمی اگرچه زمان بر است ولی 
 منجر به سامان دادن بسیاری از امور کشور خواهد شد.

های  یاخته  بن  فناوری  شرکت  در  اینکه  بیان  با  وی 
رویان تحقیقات و خدمات بسیاری انجام گرفته است، 
بخشی  رسیده،  ثمر  به  تحقیقات  از  بخش  افزود: یک 
است. مارکت  مرحله  در  بخشی  و  درمان  مرحله   در 

به دانش فنی ذخیره سازی  ادامه داد: دسترسی  نوری 
بافت بند ناف از تحقیقاتی است که به سرانجام رسیده 
 است و بزودی در این حوزه خدمات رسانی می شود.

سازی  ذخیره  خدمات  ارایه  امکان  تکنولوژی  )این 
های  سلول  از  ای  ویژه  منبع  عنوان  به  بندناف  بافت 
این  دیگر  عبارت  به  و  کند  می  فراهم  را  مزانشیمی 
ذخیره  فنی  دانش  به  دستیابی  زمینه  پیش  طرح 
سازی بافت بندناف برای متقاضیانی است که عاقمند 
هستند(. ایران  در  فرزندشان  بندناف  بافت  ذخیره   به 

سایر  ناف،  بند  خون  بر  عاوه  اینکه  به  اشاره  با  وی 
دارد  کاربرد  ها  بیماری  درمان  در  نیز  زایمانی  ضمایم 
به  جنین(  دور  نازک  )غشای  آمنیوتیک  پرده  گفت: 
عنوان پانسمان بیولوژیک در درمان زخم های دیابتی و 
 سوختگی کاربرد دارد که بزودی وارد داروخانه می شود.

شرکت  توسعه  و  تحقیق  واحد  مسوول  گفته  به 
محصولات  از  بخشی  رویان  های  یاخته  بن  فناوری 
ناف  بند  خون  سرم  تحقیقاتی  حوزه  در  شرکت  این 
در مرحله تحقیقاتی است که در کشت سلولی مراکز 
گیرد. می  قرار  استفاده  مورد  دانشگاهی  و   تحقیقاتی 

نوری با بیان اینکه تمام تاش ما کاربردی کردن فعالیت 
های انجام گرفته است، اظهار کرد: شرکت فناوری بن 
یاخته های رویان در حوزه فعالیت خود از پیشروترین 
شرکت های منطقه است که تاکنون ۶۰ پیوند بیماری 
های خونی، سلول درمانی حدود 12۰ کودک فلج مغزی و 
 بیش از 4۰۰ پیوند خون بند ناف در کشور انجام شده است.

ناف بند  خون  نمونه  واحد  هزار   1۸۰  ذخیره 

مدیر دفاتر نمایندگی بانک خون بند ناف رویان نیز در این 
نشست اظهار کرد: بانک خون بند ناف جهاد دانشگاهی با 
خدف ذخیره و بیمه سامت راه اندازی شد و در حال حاضر 
 4۵ دفتر نمایندگی در همه استان های کشور فعال است.

افزود: تاکنون 1۸۰ هزار واحد نمونه  هادی جوشقانی 
خون بند ناف ذخیره شده که بیش از 2 هزار نمونه آن به 
کردستان اختصاص دارد و در حال حاضر در این استان 
2 مرکز در سنندج و سقز فعالیت دارد و تمهیدات برای 
 فعالیت مرکز سوم در مریوان هم در دست انجام است.

وی گفت: تا پیش از این خون بندناف به عنوان زباله 
مراکز  اندازی  راه  با  که  می شد  ریخته  دور  بیولوژیک 
حاضر  حال  در  رویان  ناف  بند  خون  بانک  دفاتر  و 
و  ترکیه  سوریه،  عراق،  مانند  خارجی  کشورهای  از 
درخواست  کشورها  این  مقیم  های  ایرانی  نیز  دوبی 
و متقاضیان خارجی  دارند  را  نمونه های خود  ذخیره 
داده ایم. قرار  پوشش  تحت  نیز  را  عراق   اربیل 

مدیر دفاتر نمایندگی بانک خون بند ناف رویان در پاسخ 
برای  لازم  تسهیات  بر  مبنی  ایرنا  خبرنگار  سوال  به 
پوشش خانواده های کم بضاعت، اظهار کرد: هزینه اولیه 
ذخیره نمونه، هشت میلیون و 1۰۰ هزار تومان است 
و سالانه 4۰۰ هزار تومان نیز به عنوان حق نگهداری 

دریافت می شود که برای خانواده های کم درآمد شرایطی 
مانند وام بدون سپرده با بازپرداخت 1۰ ساله، ذخیره 
رایگان برای خانواده های مددجو، تخفیف برای خانواده 
 های دارای بیماران خونی و تقسیط را در نظر گرفته ایم.

جوشقانی با بیان اینکه پنج هزار نمونه خون بند ناف 
در بانک عمومی نگهداری می شود، افزود: تاش ما این 
است که درصد پوشش نرخ موالید را بالا ببریم که این 
میزان در کشور یک درصد و در کردستان کمتر از یک 
درصد است و اصفهان تنها استانی است که بیشتر از سه 
 درصد موالید آن منجر به ذخیره خون بند ناف می شود.

 نگهداری 2 هزار و ۶۰۰ نمونه خون بند ناف در کردستان
این  در  هم  کردستان  دانشگاهی  جهاد  رییس 
بانک  کارشناسان  گردهمایی  کرد:  اظهار  نشست 
کرمانشاه،  ایام،  های  استان  ناف  بند  خون  های 
برگزار  سنندج  میزبانی  به  امروز  لرستان  و  همدان 
شعب  های  فعالیت  سطح  ارتقای  به  تا  شود  می 
از نظر کمی و کیفی کمک  کند.  بن یاخته های رویان 

عنوان  به  دانشگاهی  جهاد  اینکه  بیان  با  اسدی  اکبر 
فناوری  به  را  علم  بنیان  دانش  انقابی  نهاد  یک 
دهد،  قرار  جامعه  آحاد  اختیار  در  تا  کرده  تبدیل 
تاکیدات  از  نهاد  این  بنیان  دانش  های  فعالیت  افزود: 
بسط  کشور  در  است  لازم  و  است  انقاب  رهبر 
شود. گشوده  کشور  اقتصادی  گره های  تا  شود   داده 

وی تاکید کرد: از آنجا که اشتغال دانش بنیان با علم و 
 آگاهی همراه است، ضریب خطا در آن پایین می آید.

رییس جهاد دانشگاهی کردستان ادامه داد: فعالیت های 
شعبه بن یاخته های کردستان از 13۸۸ آغاز شده و تا کنون 
2هزار و ۶۰۰ نمونه خون بند ناف جمع آوری و برای فریز 
 و نگهداری در اختیار پژوهشگاه رویان قرار گرفته است.

و   13۹۶ های  سال  در  مرکز  این  گفت:  اسدی 
شد. شناخته  کشور  برتر  مرکز  عنوان  به   14۰1 

توسط  خانواده  آگاهی  لزوم  به  اشاره  با  وی 
اطاع  و  ع  موضو  این  اهمیت  درباره  رسانه ها 
تاکید  دانشگاهی  جهاد  علمی  های  فعالیت  از 
سرمایه گذاری  یک  ناف  بند  خون  ذخیره  کرد: 
است. فرزندان  سالم  آینده  برای  ضمانتی  و   مهم 

 1۰ اینکه  بیان  با  کردستان  دانشگاهی  جهاد  رییس 
بانک خون  نفر در استان در حطیه جمع آوری ذخایر 
از  بندناف که پس  افزود: خون  ناف فعالیت دارند  بند 
تولد در بندناف و جفت باقیمانده و دور ریخته می شود، 
غنی از سلول های بنیادی است که همانند سلول های 
انواع  ساخت  به  قادر  استخوان  مغز  خون ساز  بنیادی 
هستند. خونساز  سلول های  ویژه  به  دیگر   سلول های 

بدو  در  نوزادان  از  شده  جدا  بندناف  در  موجود  خون 
تولد، همچنان به عنوان ضمائم اضافی زایمانی در نظر 
گرفته می شود، اما در واقع حاوی کلیه سلول های خونی 
از سلول های  از همه مهم تر درصد قابل ماحظه ای  و 
 بنیادی خون ساز است که آن را بسیار ارزشمند می سازد.

کاربردهای درمانی و پزشکی این سلول ها با سرعت زیادی 
در حال گسترش است. از آنجایی که این سلول ها به بدن 
در بازسازی بافت ها و سیستم ها کمک می کنند، خون 
بندناف امروزه به عنوان یک عنصر احیاءکننده نیز شناخته 
می شود. بیش از سه دهه از پیوند اولین خون بندناف 
 برای درمان کودک مبتا به کم خونی فانکونی می گذرد.

در عصر حاضر از خون بندناف برای درمان بسیاری از 
بیماری های بدخیم مانند اختالات خونی، نقص سیستم 
سرطان ها  از  برخی  و  متابولیک  بیماری های  ایمنی، 
حوزه،  این  پژوهشگران  تحقیقات  می شود.  استفاده 
نویدبخش آینده ای است که استفاده از سلول های خون 
با  از تصورها خواهد رفت و امید می رود  بندناف فراتر 
سیر افزایشی مطالعات کارآزمایی بالینی در سراسر دنیا، 
برای درمان بیماری هایی مانند فلج مغزی، سکته مغزی، 
دیابت و اوتیسم کارایی خواهد داشت و افق های کاربردی 

فراوان تری برای استفاده از این سلول ها گشوده شود.

مسوول واحد تحقیق و توسعه 
شرکت فناوری بن یاخته های 

رویان

ایران در 
آستانه ورود 
به فاز سوم 
درمان فلج 
مغزی است

کیاپرس /مسوول واحد تحقیق و توسعه شرکت فناوری بن 
یاخته های رویان گفت: در چند سال اخیر محصول سلولی 
از بافت بند ناف به دست آمد که نتایج کارآزمایی بالینی آن 

در درمان فلج مغزی کودکان امیدبخش بوده و بزودی فاز 
 سوم آن به عنوان اولین کشور دنیا در ایران آغاز می شود.

به گزارش کیاپرس از ایرنا، معصومه نوری در نشست خبری 
مرکز ذخیره سازی خون بند ناف رویان در سنندج، اظهار 

کرد: 4۵ سال از شناسایی سلول های خون ساز در بند 
ناف می گذرد و در طول 3۵ سالی که از اولین پیوند خون 
بند ناف گذشته، هشت میلیون واحد خون بند ناف در دنیا 

ذخیره شده و تعداد زیادی بانک خون بند ناف در گوشه 
و کنار دنیا مشغول ارائه خدمات بوده و افزون بر ۵۰ هزار 

 خون بند ناف پیوند شده است.

وی افزود: در 2 دهه گذشته سلول درمانی در بخش های 
مهم پزشکی بازساختی اهمیت خود را پیدا کرده و سرمایه 

گذاری های بسیاری در زمینه سلول درمانی انجام گرفته 
است و در سال های آینده نقشی پررنگ تر از خون بند و 

 ضمایم زایمانی شاهد خواهیم بود.

مسوول واحد تحقیق و توسعه شرکت فناوری بن یاخته 
های رویان با بیان اینکه این شرکت اولین بانک خون 

بند ناف خاورمیانه است که با 1۸۰ هزار نمونه، پیوندهای 
موفقی را ثبت کرده است، تاکید کرد: یک یافته علمی 

باعث شده تا مجموعه صنعتی شکل بگیرد که خروجی 
آن زنده ماندن افراد است سرمایه گذاری روی دانش و 

یافته های علمی اگرچه زمان بر است ولی منجر به سامان 
 دادن بسیاری از امور کشور خواهد شد.

وی با بیان اینکه در شرکت فناوری بن یاخته های رویان 
تحقیقات و خدمات بسیاری انجام گرفته است، افزود: یک 

بخش از تحقیقات به ثمر رسیده، بخشی در مرحله درمان و 
 بخشی در مرحله مارکت است.

نوری ادامه داد: دسترسی به دانش فنی ذخیره سازی بافت 
بند ناف از تحقیقاتی است که به سرانجام رسیده است و 

 بزودی در این حوزه خدمات رسانی می شود.

متخصص کودکان و نوزادان علل پرفشاری خون در کودکان را تشریح 
کرد و گفت: سردرد، تهوع، استفراغ، دل درد و خون دماغ از نشانه های 

این بیماری در اطفال به شمار می رود.
 محمدحسین سلطان زاده در رابطه با پرفشاری خون در کودکان، اظهار 
داشت: پرفشاری خون همچون اسلحه ای به شمار رفته که اعضاء حیاتی 
بدن مانند چشم، مغز، قلب و کلیه را نشانه می گیرد و می تواند منجر 

به کوری، افزایش شیوع سکته های قلبی مغزی و نارسائی کلیه شود.
وی بابیان اینکه بین 1 تا 3 درصد کودکان مبتا به فشار خون می شوند، 
افزود: این میزان بسیار کمتر از افراد بالغ است و در واقع فشار خون 
بیش از 11.۵ میلی متر جیوه در کودکان 1 تا ۵ سال و بیش از 12.۵ 
میلی متر جیوه در کودکان ۵ تا 1۰ سال و بیش از 13.۵ میلی متر جیوه 

در کودکان 1۰تا 1۵ سال فشار خون بالا تلقی می شود .
متخصص کودکان و نوزادان در مورد علل فشار خون در اطفال عنوان 
داشت: در افراد بالغ بیش از ۹۰ درصد فشار خون از نوع اولیه، یعنی 
بدون هیچ علت پزشکی بوده ولی در کودکان، بیش از ۸۰ درصد فشار 
خون بالا، از نوع ثانویه و ناشی از یک بیماری زمینه ای است که باید 
علت آن جستجو شود.سلطان زاده با اشاره به اینکه علت فشار خون در 
اطفال به 4 گروه تقسیم می شود، افزود: فشار خون کلیوی که ۷۵ تا ۸۰ 
درصد پرفشاری را در اطفال شامل می شود، 2۵ تا ۵۰ درصد آن ناشی 
از پیلونفریت یا ریفاکس نفروپاتی است . در آزمایش ادرار این کودکان، 
هماچوری، پروتئینوری، سیلندرهای گلبول قرمز و سفید مشاهده  شده 
و اوره وکرآتینین بالا نیز دارد. وی افزود: فشار خون ناشی از افزایش 
رنین که حدود 1۰ تا 1۵ درصد مشکل فشار خون در کودکان را شامل 
می شود، ممکن است ناشی از تنگی شریان کلیوی یک طرفه یا دوطرفه 
باشد. متخصص کودکان و نوزادان ادامه داد: فشار خون  ناشی از افزایش 
آلدسترون نیز حدود 3 تا ۵ درصد موارد پرفشاری خون در کودکان را 
تشکیل می دهد. در این گروه آلدوسترون آنها بالا و ورنین پاسما پائین 
است همچنین در سی تی اسکن شکم نیز ممکن است هیپرپازی یا 

تومور غده فوق کلیوی کشف شود.
سلطان زاده بیان کرد: فشارخون های ناشی از افزایش کاتکولامین ها نیز 
حدود 2 تا ۵ درصد موارد پرفشاری خون کودکان را تشکیل می دهد. 
در این گروه فشارخون بسیار بالا و بدخیم بوده و شایع ترین علت آن 
جراحی ها روی سر گردن و فئوکروموسیتوم است. همچنین تشخیص 
این موارد بر اساس اندازه گیری اپی نفرین، نور اپی نفرین در نمونه خون 
ناشتا است.وی خاطرنشان کرد: عائم بالینی پرفشاری خون در کودکان 
و اطفال سردرد، تهوع، استفراغ، آنسفالوپاتی، پلی اوری، شب ادراری، 

اشکالات بینائی، دل درد، فلج عصب صورت و خون دماغ است.

مدیر کل فرآورده های طبیعی، سنتی و مکمل سازمان 
که غذا و دارو با اشاره به تبلیغات ماهواره ای قرص هایی 

هم چاق کننده هستند و هم لاغر کننده 
هوشمند  قرص ها  این  حتما  گفت: 

از  می کنم  تعجب  من  هستند! 
را تبلیغات  این  که   کسانی 

 باور می کنند.
گفت:  جمشیدی  امیرحسین 
تمامی داروها و فرآورده هایی که 

در شبکه های غیرمجاز ماهواره ای 
تبلیغ می شوند، بدون مجوز هستند.

فرآورده ای  یا  دارو  اگر  داد:  ادامه  وی 
دارای مجوز باشد و در این شبکه ها تبلیغ کند، 

مجوزش باطل یا تعلیق می شود.مدیر کل فرآورده های 
طبیعی، سنتی و مکمل سازمان غذا و دارو در مورد علت 
تبلیغات گفت: شاید فرآورده ای تولید شده و از ما نتوانسته 
مجوز بگیرد و یا اصا دنبال مجوز هم نبوده قصد دارد با 
برساند. به فروش  را  اغواگرایانه محصول خود  تبلیغات 

جمشیدی افزود: موارد موهومی مانند قرص های افزایش 
را  مشکات جنسی  و  چاقی  لاغری،  اعتیاد،  ترک  قد، 
تبلیغ می کنند و با یک قرص مولتی ویتامین می خواهند 
قد افراد را افزایش دهند.به گفته وی، این تبلیغات گاهی 
زندگی عادی مردم را مختل می کند و فرد بدون مراجعه 
به پزشکی فکر می کند که مشکل جنسی دارد.وی در 
مورد تبلیغات داروهایی که هم لاغر کننده و هم چاق 
کننده هستند گفت: شاید این قرص ها هوشمند هستند 
و ما خبر نداریم. اما من تعجب می کنم از کسانی که این 
تبلیغات را باور، محصولات را خریداری و مصرف می کنند.

مدیرکل فرآورده های طبیعی، سنتی و مکمل سازمان غذا 
و دارو افزود: در مورد برخی بیماران صعب العاج که هیچ 
راه درمانی برای آنها نیست، شاید بتوان پذیرفت که بیمار 
تمام راه ها را امتحان کند اما برای چاقی و لاغری که نباید 
تحت تأثیر تبلیغات قرار بگیرد.وی تأکید کرد: اگر فرآورده 
و دارو بدون مشکل بود اثرگذاری داشت، از طریق قانون 
می آمد مجوز می گرفت.جمشیدی به همکاری مشترک 
سازمان غذا و دارو با پلیس و مخابرات اشاره کرد و گفت: 
هم پلیس به دنبال آنها است و هم مخابرات هر چند وقت 
یکبار شماره های تماس آنها را بنابر فهرستی که اعام 
اما بافاصله شماره های جدید  می کنیم قطع می کنند 
اعام می کنند.دانشمندان در تحقیقات اخیر خود دریافته 
اند که مصرف مقادیر زیاد سبزیجات سفیدرنگ موجب 

مصونیت در مقابل ابتا به سرطان معده می شود.

خوردن و 
نخوردنی ها 
بیماران آلرژی

داروی دیابت به افزایش 
طول عمر کمک می کند

چگونه با آلرژی کنار بیاییم

ادعای جدید محققان؛

داروی  که  اند  کرده  اثبات  تاکنون  محققان 
عمر  افزایش  موجب  »متفورمین«  دیابت 

حیوانات می شود.
افزایش  به گفته محققان موسسه تحقیقات 
روی  بر  بالینی  آزمایشات  کالیفرنیا،  در  سن 
به  موسوم  دیابت  درمان  متداول  داروی 
متفورمین نشان می دهد که این دارو عاوه 
و  آلزایمر  های  بیماری  درمان  به  کمک  به 
پارکینسون، به افزایش طول عمر هم کمک 

می کند.
بر  این دارو  افزایش طول عمر  تاثیر  تاکنون 
روی نمونه های حیوانی به اثبات رسیده است. 
حال محققان قصد دارند با آزمایش آن بر روی 
چنین  دارای  آیا  که  نمایند  مشاهده  انسان 

تاثیری بر انسان هم هست یا نه.
سال گذشته محققان دانشگاه کاردیف واقع 
در ولز بریتانیا دریافتند زمانی که این دارو به 
افراد دیابتی داده شد آنها به مدت طولانی تری 
زندگی کردند، با وجودیکه طبق پیش بینی ها 
برخی از افراد باید میانگین تا ۸ سال قبل از 

آن می مردند.
پیش بینی می شود آزمایش این دارو ۵ تا ۷ 
سال به طول انجامد. به گفته یکی از اعضای 
تیم تحقیق، قرار است هدف این دارو حمله 
به روند پیری باشد تا بیماری های خاص.مهر

 علائم بالینی فشارخون 
در اطفال را بشناسید

 قرص های هوشمندی 
که لاغر کننده هستند! 

به گزارش کیاپرس به نقل از فارس، 
سیدجعفر افضلی فرمانده انتظامی 

شهرستان بابلسر، از کشف یک 
دستگاه فلزیاب و متعلقات آن در 

بخش بهنمیر خبر داد. 

وی اظهار کرد: مبارزه با قاچاق 
کالا و ارز و چپاول میراث گرانبهای 

پیشینیان همواره در دستور کار 
مجموعه انتظامی قرار دارد و پلیس 

در مسیر اجرای قانون از هیچ تاشی 
دریغ نمی کند.

بهنمیر؛ آخرین ایستگاه گنج یاب ها
فرمانده انتظامی بابلسر بیان کرد: 
ماموران انتظامی فرماندهی بخش 

بهنمیر در حین گشت زنی در یکی از 
روستاهای بهنمیر به دونفر مشکوک 
شده که پس از بازرسی از آنها یک 
دستگاه فلزیاب و متعلقات قاچاق 

کشف نمودند.
افضلی از کشف یک دستگاه فلزیاب 

قاچاق و متعلقات آن در بازرسی خبر 
داد و تصریح کرد: کارشناسان ارزش 

تقریبی فلزیاب های کشف شده را 
بیش از 2 میلیارد ریال برآورد کردند.
وی افزود: در این راستا دو نفر متهم 

دستگیر که پس از تشکیل پرونده 
برای سیر مراحل قانونی در اختیار 

مرجع قضائی قرار گرفت.

افضلی در پایان با اشاره به عزم جدی 
پلیس در حراست از میراث فرهنگی 

و مبارزه با قاچاق اشیاء عتیقه 
از شهروندان خواست در صورت 
مشاهده هرگونه مورد مشکوک، 

مراتب را بافاصله از طریق سامانه 
11۰ به پلیس اطاع دهند.

 *دستگیری عاملان 
چاقوکشی در بیمارستان 

امام خمینی )ره( نور 

علی اکبر قلی پور فرمانده انتظامی 
شهرستان نور از دستگیری عامان 

چاقوکشی و درگیری در بیمارستان 
امام خمینی )ره( این شهرستان خبر 

داد.

وی افزود: پس از اعام مرکز 
فوریت های پلیسی 11۰ مبنی 
بر وقوع نزاع ودرگیری منجر به 

چاقوکشی در بیمارستان نور، موضوع 
به صورت ویژه در دستور کار ماموران 

کانتری 11 شهرستان قرار گرفت.

فرمانده انتظامی شهرستان نور اضافه 
کرد: با حضور سریع ماموران در 

بیمارستان و محل درگیری، دو نفر از 
عاملین این نزاع شناسایی و دستگیر 

شدند.

قلی پور تصریح کرد: هر دو متهم در 
تحقیقات اولیه پلیس به بزه ارتکابی 

اعتراف و علت و انگیزه خود را 
اختافات شخصی اعام کردند.

وی با اشاره به اینکه برهم زدن نظم، 
امنیت و آرامش شهروندان خط 

قرمز پلیس است، تاکید کرد: پلیس 
اجازه جولان دادن به اراذل و اوباش 
را نخواهد داد و با افراد خاطی بدون 
اغماض با شدت برخورد خواهد کرد.

فرمانده  قلی پور  علی اکبر 
از  نور  شهرستان  انتظامی 
چاقوکشی  عاملان  دستگیری 
و درگیری در بیمارستان امام 
شهرستان  این  )ره(  خمینی 

خبر داد.

دستگیری عاملان چاقوکشی در 
بیمارستان امام خمینی )ره( نور

خبری خوش برای بیماران 
مبتلا به پوکی استخوان درمانگاه 

پیشگیری از شکستگی مجدد 
در بیماران مبتلا به پوکی 

)SLS(استخوان 

 فعالان عرصه سامت استان، از زحمات کارکنان و فعالان 
خدوم و پر تاش آزمایشگاهی سطح استان قدردانی کرد

و گفت: نقش آزمایشگاه و همکاران عزیزمان در این عرصه 
در تشخیص بیماری کووید 1۹ طی دو سال اپیدمی کرونا 

بسیار ستودنی بود.

وی همچنین بر اهمیت جایگاه همکاران پاراکلینیکی اشاره 
کرد و افزود: در حال حاضر در استان 2۰۶ آزمایشگاه و 3۶۰۰ 
فعالیت  خصولتی  و  خصوصی  و  دولتی  بخش  در  پرسنل 

می کنند.

تجهیزات پیشرفته علوم آزمایشگاهی در بیمارستان ساری 
مستقر می شود

علوم  دانشگاه  سامت  مرجع  آزمایشگاه  مدیر  زاده  شکر 
پزشکی مازندران نیز در این مراسم، هدف از این برگزاری 
این برنامه را تجلیل از همکاران علوم آزمایشگاهی در استان 
و قدردانی از خدمات این عزیزان در این حوزه عنوان کرد و 

اظهار داشت: برنامه بر این است که ارتقا کنترل کیفیت را در 
تست های آزمایشگاهی ایجاد نمائیم.

وی با بیان اینکه این طرح برای اولین بار در استان انجام 
استان داده  آزمایشگاه های سطح  به  بازخوردش  و  می شود 
می شود تا بدانند در کدام بخش ها خطا دارند تا جبران کنند 
ادامه داد: تمام تاشمان این است که استان مازندران را از 
نظر تجهیزات آزمایشگاهی به سمتی ببریم که حداقل نمونه 

از استان خارج شود.

شکرزاده با عنوان این مطلب که یکی از اقدامات خوب دانشگاه 
علوم پزشکی مازندران در حوزه در یافت اعتبار از بانک جهانی 
برای تأمین تجهیزات پیشرفته است ادامه داد: دانشگاه علوم 
پزشکی مازندران جزو سه دانشگاه کشور است که در مرحله 
پاس  آزمایشگاهی  رو در حوزه  ایزو  تمامی شرایط  ارزیابی 
کرده و نشان سبز را کسب کرد و تجهیزات پیشرفته در سه 
بخش مولکولی، بیوشیمی و میکروب شناسی در بیمارستان 

بوعلی ساری مستقر خواهد شد.

پزشکی  علوم  دانشگاه  درمان  معاون  ساری-    
هزار  سه  با  آزمایشگاه   206 فعالیت  از  مازندران 
و 600 نیرو در بخش دولتی و خصوصی در استان 

خبرداد.

معاون درمان دانشگاه علوم پزشکی مازندران:

۲۰۶ آزمایشگاه در 
مازندران فعالیت می کند

سال اول       شماره اول      خرداد ماه 1402سال اول       شماره اول      خرداد ماه 1402

salabat monthlysalabat monthly

پزشکی  علوم  دانشگاه  درمان  معاون  ساری- 
مازندران از فعالیت 2۰۶ آزمایشگاه با سه هزار و 
۶۰۰ نیرو در بخش دولتی و خصوصی در استان 

خبرداد.
کاظم  مهر،  مهر   از  نقل  به  گزارش صابت  به 
حکیم  مراسم  در  پنجشنبه  عصر  محمودی 
جرجانی و روز علوم آزمایشگاهی ضمن تبریک 
روز علوم آزمایشگاهی، روز استاد و هفته کارگر به

                               ادامه صفحه ۵
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تب شالیزار؛ کشنده اما قابل پیشگیری  ،، کم سن ترین بیمار مبتلا 
به سرطان پستان فقط 

8 سال دارد

سرطان پستان شایع ترین نوع سرطان میان 
زنان )بدون در نظر گرفتن سرطان پوست( 
اســت، به طوریکه از هــر ۸ زن، یک نفر به 
این بیماری مبتا می شود. این نوع سرطان 
اغلب زنان بزرگسال را مبتا می کند و برای 
یک دختر جوان، بســیار بعید اســت که با 
این بیماری روبرو شــود. یکی از جوان ترین 
بیمارانی که تاکنون مبتا به سرطان پستان 
شــده، دختری ۸ ساله به نام کریستی ترنر 
Chrissy Turner،اســت کــه در آمریکا 
زندگی می کند. کریســتی در مــان اکتبر 
توده ای را در قفســه سینه خود کشف کرد 
که درنهایت، برای وی تشخیص کارسینومای 
ترشحی گذاشته شــد، نوع بسیار نادری از 
سرطان پستان که اغلب در زنان مسن یافت 
می شود. کریســتی و والدینش از اینکه وی 
به سرطان مبتا شده، بسیار ناراحت بودند. 
کریستس در مصاحبه ای گفت: »من از اینکه 
بفهمم این توده چه بوده، بســیار ترســیده 
بــودم. اما بعدا فهمیدم کــه می توانم با آن 
مبارزه کنم و امیدوارم که بتوانم در نبرد علیه 

آن، پیروز شوم.«
پدر و مادر کریســتی، هرکدام به نوبه خود، 
قبا به سرطان مبتا شده بودند. آنت، مادر 
کریســتی مبتا به سرطان سرویکس بود و 
تروی، پدر کریســتی، نیز در حال حاضر با 
لنفومای غیرهوچکین دســت و پنجه نرم 
می کند. تروی نخستین بار زمانی سرطانش 
تشخیص داده شد که کریستی نوزادی بیش 
نبود، بنابراین با تکیه بر انرژی و افسون دختر 
نوزادش، توانست اولین دوره کموتراپی را به 
خوبی پشت سر گذارد. آنت می گوید، زمانی 
که پدر کریســتی دوره درمان کموتراپی را 
می گذراند، کریســتی درواقع درمان اصلی 
آنها بوده است. او بود که باعث می شد لبخند 
بزنند و شــوخ طبعی وی فراتر از سنش بوده 
است. حال این کریســتی است که باید در 
ماه دســامبر تحت ماستکتومی برای خارج 
کردن بافت ســرطانی پســتان قرار گیرد و 
برای دختری به ســن وی، بسیار خطرناک 
است که بخواهد رادیاسیون هم دریافت کند. 
خوشبختانه، پزشک معالج کریستی معتقد 
است وی کاما بهبود خواهد یافت، زیرا نوع 
سرطان وی بسیار قابل درمان است. یکی از 
دوستان مادر کریســتی، صفحه ای را به نام 
GoFundMe در فیس بوک به راه انداخته 
تا بتواند هزینه درمان کریستی را تامین کند. 
همچنین اخبار مربوط به پیشــرفت درانی 
وی را با عاقمندانش به اشتراک می گذارد. 
ســرطان کریستی از نوعی است که تاکنون 
در کودکان دیده نشده و یک نفر در هر یک 
میلیون نفر به این نوع سرطان مبتا می شود.

کمبودهای دارویی بیماران هموفیلی مرتفع 
می شود

بیماران  برگزاری نشست بررســی مشکلات 
هموفیلی در دانشگاه علوم پزشکی مازندران

دکتر صالحی فر معاون غذا و داروی دانشگاه 
علوم پزشکی مازندران گفت : بزودی کمبودهای 

دارویی بیماران هموفیلی مرتفع می شود
 دکتر ابراهیم صالحی فر معــاون غذا و دارو 
دانشگاه علوم پزشکی مازندران در نشست هم 
اندیشی و بررسی مشکلات بیماران هموفیلی 
اســتان که با حضور مدیــران دارو، درمان و 
های  بیماری  اداره  دانشگاه، سرپرست  بودجه 
خاص، رئیس کانون هموفیلی استان، نمایندگان 

بیماری های  / مدیر گروه  اختصاصی -- کیاپرس 
واگیر دانشگاه علوم پزشکی مازندران گفت: اگر چه 
تب شالیزار در مواردی کشنده است اما با اقداماتی 
چکمه  از  استفاده  یا  داروها  برخی  مصرف  مانند 
باشد. می  پیشگیری  قابل  راحتی  به  دستکش؛   و 

این سوال  به  بابامحمودی در پاسخ  دکتر فرهنگ 
خبرنگار کیاپرس  که آیا تب شالیزار؛ کشنده است 
یا نه، افرود: اگر افراد به نوع شدید بیماری مبتا 
شوند؛ در این به برخی از اندام ها آسیب جدی می 
می  نارسا  کلیه  درگیر؛  کبد  مثال  عنوان  به  رسد 
شود؛ به عبارتی می توان گفت که در این حالت ۵ تا 
 4۰ درصد مبتایان جان خود را ار دست می دهند.

وی ادامه داد: خوشبختانه ۹۰ درصد افراد به نوع 
مدتی  از  مبتا می شوند که پس  بیماری  خفیف 
درصد   1۰ اما  آورند  می  بدست  را  خود  بهبودی 
 باقیمانده در معرض ابتا به نوع شدید بیماری هستند.

که  کرد  درخواست  شالیکاران  از  بابامحمودی 
و  نشوند  شالیزار  وارد  دستکش  و  چکمه  بدون 
آنان  کار  سرعت  از  هرچند  کار  این  داد:  ادامه 

افتد. نمی  خطر  به  آنان  سامت  اما  کاهد   می 
معضات  از  یکی  شالیرار  تب 
مازندران گرفتاری   بهداشتی 

بهداشتی  معضات  از  یکی  را  شالیزار  تب  وی 
زمان  در  ساله  هر  گفت:  و  کرد  اعام  استان  این 
هستیم. بیماری  این   شیوع  شاهد  برنج   کشت 

تماس  طریق  از  شالیزار  تب  داشت:  بیان  وی 
حیوانات  ادرار  با  که  خاکی  و  غذا  آب،  با 
افرادی  به  باشد،  شده  آلوده  اهلی  و  وحشی 
می شود. منتقل  هستند،  تماس  در  آنها   که 

ورود  راه  مهمترین  افزود:  بابامحمودی 
پوست  طریق  بدن از  به  بیماری  این  انگل 
است. مخاطی  غشاهای  و  چشم   خراشیده، 

مشترک  های  بیماری  از  یکی  را  شالیزار  تب  وی 
تب،  گفت:  و  کرد  اعام  حیوان  و  انسان  بین 
لرز، درد  سردرد، درد عضانی، تهوع و استفراغ و 
قرمزی  و  )التهاب  ملتحمه  ورم  استخوان،  و  شکم 
جمله  از  لنفاوی  غدد  شدن  بزرگ  و  چشم( 
باید  آن  مشاهده  با  که  است  بیماری  این  عائم 

گرفت. قرار  درمان  تحت  تا  مراجعه  پزشک   به 
به  بالا  تب  را  بیماری  این  عامت  مهم ترین  وی 
صورت ناگهانی، دردهای عضانی به ویژه درد کمر، 
سردرد، ساق پا و پشت چشم اعام کرد و گفت: 
است. روز   14 تا   2 را  بیماری  این  نهفتگی   دوره 
کند؟ می  درگیر  را  شالیکاران  فقط  بیماری   آیا 

وی با طرح این سوال که آیا بیماری فقط شالیکاران 
را درگیر می کند؟ اظهار داشت: این بیماری فقط 
کشاورزان و شالیزارها را درگیر نمی کند؛ دامداران، 
کنند  می  شنا  آب  در  که  افرادی  و  ماهیگیران 
شوند. مبتا  شالیزار  تب  بیماری  به  توانند   می 

وی افرود:این بیماری می تواند ارگان های مختلف از 
 جمله کبد و کلیه ، ریه ، مغز و لوزالمعده را آسیب بزند.

وی تاکید کرد که هرچند تب شالیزا واکسن ندارد اما 
 با پیشگیری داروی می توان از عوارض از آن دور ماند.

کار  شالیزار  تب  تشخیص  اینکه  به  اشاره  با  وی 
سختی نیست، افزود: با پشیرفت های انجام شده؛ 
تشخیص این بیماری کار سختی نیست و همچنین 
به  کار  این  کشور،  پزشکان  از  بسیاری  آشنایی  با 

سادگی انجام می گیرد.

 اگر افراد به نوع شدید بیماری مبتلا شوند؛ در این به برخی از اندام ها آسیب جدی می رسد به عنوان مثال کبد درگیر؛ کلیه نارسا می 
شود؛ به عبارتی می توان گفت که در این حالت ۵ تا ۴۰ درصد مبتلایان جان خود را ار دست می دهند.

 مدیر گروه بیماری های واگیر دانشگاه علوم پزشکی مازندران

معاون بهداشــت دانشگاه علوم پزشــکی مازندران گفت: تعداد تولد 
استان در پنج سال گذشته حدود 4۵ درصد کاهش داشته است، از 

آن سو تعداد طاق در این مدت 2۰ درصد افزایش یافته است.
دکتر علی پور افزود: مســئله ما بهم خوردن ترکیب ســنی همراه با 
کاهش جمعیت اســت و بهم خوردن فرهنــگ قومیتی، امنیتی و 
فرهنگی نیز در حال تغییر هستیم. و گفت: نرخ باروری ما رو به پایین 

است و در مقایسه با کشور های همسایه کمترین نرخ باروری داریم.
دکتر علی پور افزود: حدود 1۵ درصد جمعیت ما سالمند است و در 

کنار آن موضوع سقط در کشور ما بالا است و وضعیت خوبی نداریم.
در این مراســم که از برگزیدگان بخش های هفت گانه این جشنواره 
اعم از رســانه، نخبگان، مدیران، خانواده ها، دستگاه های حاکمیتی، 
شرکت ها و موسسات خصوصی و سازمان های مردم نهاد، قدردانی شد، 
در بخش های مدیران و دســتگاه اجرایی، دکتر فرهاد غامی رئیس 
دانشگاه علوم پزشکی مازندران به عنوان مدیر برگزیده استان و رئیس 
دستگاه اجرایی برتر در حوزه جوانی جمعیت، تندیس ویژه این رویداد 

و لوح سپاس را از دستان استاندار مازندران دریافت کرد.

کاهش ۴۵ 
درصدی تولد در 

مازندران

معاون بهداشت دانشگاه علوم پزشکی مازندران

قلب، اندامی توانمند

میانگین ضربان قلب انسان حدود 1۰۰ هزار 
بار در طول روز است تا 2 هزار گالن خون به 

قسمت های مختلف بدن ارسال شود.

سیستم حمل و نقل گسترده

دو هزار گالن خونی که در بدن انسان جریان 
دارند از شــبکه خارق العاده ای از سرخرگ 
ها، مویرگ ها و سیاهرگ ها عبور می کنند. 
مجموع رگ های بدن یک انســان بالغ می 
تواند تا ۶۰ هــزار مایل )۹۶.۵۶۰ کیلومتر( 

امتداد یابد.

کلیه ها، اندام هایی زحمتکش

هر یک از کلیه های انســان از حدود یک 
میلیون واحد تصفیه کننده به نام "نفرون" 
تشکیل شده اند. کلیه ها روزانه حدود 12۰ 
تــا 1۵۰ لیتر خون را تصفیــه می کنند و 

حدود دو لیتر ادرار تولید می کنند.

پیچیدگی روده ها

اگــر روده های بزرگ و کوچک انســان در 
مسیر مســتقیم امتداد یابند طول آنها به 
حدود 2۵ فوت )۷.۶ متر( خواهد رســید. 
خوشــبختانه آنها به گونه ای جمع و پیچ 
خورده اند که در حفره شکم انسان جا می 

شوند.

تـرشح  بـزاق

غدد بزاقی در داخل دهان و گلوی انســان 
با ترشح بزاق به مرطوب نگه داشتن فضای 
دهان، آغاز گوارش و محافظت از پوسیدگی 
دندان ها کمک می کنند. ما توجه ای به این 
نکته نداریم که روزانه صدها بار عمل بلع را 
انجام می دهیم و طــی عمل بلع حدود 2 

لیتر بزاق تولید می کنیم.

عطسه های   توربو   شارژردار

با هر عطســه ای که انسان انجام می دهد 
می تواند 4۰ هزار قطره را با ســرعت بیش 
از 1۰۰ مایل در ســاعت )1۶۰ کیلومتر در 

ساعت( وارد هوا کند.

بوی منحصر به فرد

همانند اثر انگشــت هر فرد، بوی بدن وی 
 نیز - به اســتثنای دوقلوهای همسان که 
می توانند بوی مشابه داشته باشند - منحصر 

به فرد است.

مساحت پوست

پوست بدن یک انسان بالغ می تواند منطقه 
ای 21 فوت مربعی )2 متر مربع( را پوشش 
دهد و میزبان 11 مایل )1۷.۷ کیلومتر( رگ 

های خونی باشد.

یاپــرس /رئیس دبیرخانه ســتاد کشــوری کنتــرل دخانیــات وزارت بهداشــت گفت: مصرف قلیان در ســال 1400 نســبت 
 بــه ســال ۹۵ حــدود ۵0 درصــد در افــراد بــالای 18 ســال افزایــش پیــدا کرده اســت.

بهزاد ولی زاده گفت: بر اساس آخرین مطالعه انجام گرفته شده در سطح کشور در حوزه استعمال دخانیات و 
 مصرف قلیان تحت عنوان مطالعه عوامل خطر بیماری های غیر واگیر در سال 1400 نتایج آن منتشر شده است.

به گفته وی بررسی ها نشان می دهد که حدود 26 درصد از مردان و ۵/4 درصد از زنان بالای 18 سال مصرف کننده 
 انواع محصولات دخانی هستند. به طور متوسط حدود 14 درصد از جمعیت بالای 18 سال استعمال دخانیات دارند.

او بیان کرد: بررســی ها نشان می دهد که در جمعیت بالای 18 ســال در سال 1400 نسبت به سال ۹۵، 
 مصرف انــواع محصولات دخانی در مردان ســه درصد و در زنان 11 درصد افزایش داشــته اســت.

۱۴ درصد از جمعیت بالای ۱۸ سال استعمال دخانیات دارند

تشریح برنامه های جوانی جمعیت دانشگاه 
علوم پزشکی مازندران در سال 1402

معاونت  خانــواده  ســلامت  گره  مدیر 
بهداشتی دانشگاه علوم پزشکي مازندران

معاونت  خانــواده  ســلامت  گره   مدیر 
بهداشتی دانشگاه علوم پزشکي مازندران 
گفت : انقراض نســلی در مازندران آغاز 

شده اما همچنان جای امیدواری است.

دکتر محســن ســلیمانی راد در جمع 
مسئولان و کارشناسان جوانی جمعیت و 
سلامت مادران شبکه های بهداشت سطح 
آباد  عباس  میزبانی شهرستان  به  استان 
با بیان اینکه تلاش های دانشــگاه علوم 
پزشکی مازندران در سال 1402 برای انجام 
وظایفش در قانــون جوانی جمعیت قابل 
تقدیر اســت گفت : همه واحدهای حوزه 
برای ســلامتی خانواده تلاش  بهداشت 

می کنند .

فرصت  ملــی جمعیت  هفته  افزود:  وی 
مناسبی برای توسعه فرهنگ فرزند پروری 
و جوانی جمعیت و تغییر فرهنگ نیازمند 
ارتقا فعالیت ها و فضاسازی های اجتماعی 
اســت و اقدامات نباید غیر جامع و برای 

رفع تکلیف باشد.

دکتر سلیمانی با اشــاره به اینکه بحث 
جمعیت موضوعی ملی و قانونی است گفت: 
موضوعی که به صراحت در سیاست های 
جمعیتی آمده ، جبران کاهش نرخ باروری 
است که برای تحقق این مهم فعالیت های 

کمی و کیفی اثرگذار است.

مدیر گره سلامت خانواده دانشگاه علوم 
پزشــکي مازندران با بیان اینکه قرارگاه 
جوانی جمعیت این دانشــگاه با ۹ کمیته 
دارد  فعالیت  پیاپــی  بطور  زیرمجموعه 
گفت : مهار، پایش، پیشــگیری و کاهش 
سقط خود به خودی جنین ؛ برنامه جامع 
آموزش و فرهنگسازی فرزندآوری بصورت 
ارائه  توانمندسازی  ؛  آبشــاری  آموزش 
دهندگان خدمات بهداشتی و اقناع سازی 
جمعیت تحت پوشش از مهم ترین برنامه 
های قرارگاه جوانی جمعیت دانشگاه علوم 
پزشکی مازندران برای ارتقا فرزندآوری در 

سال 1402 است.

وی افزود: غربالگری با هدف پیشگیری و 
تشخیص بهنگام و درمان ناباروری که در 
ســال 1401 از مهم ترین برنامه دانشگاه 
علوم پزشکی مازندران بود در سال 1402 
آسیب شناسی و با رفع نواقص و تقویت 

نقاط قوت تداوم خواهد یافت. 

در ابتدای این نشست دکتر تبسم پورنگ 
رییس شبکه بهداشت و درمان شهرستان 
عباس آباد در ســخنانی ضمن خیرمقدم 
گویی بر نقش آفرینی همه فعالان عرصه 
ســلامت در جوانی جمعیت تاکید کرد 
و اظهار داشــت: جمعیــت و جوانان هر 
و  محسوب  آن  های  سرزمین ســرمایه 
عاملی مهم در پویایی و نشاط و بالندگی 

جامعه می شود.

در ادامه این نشست کارشناسان استانی و 
شهرستانی ضمن تحلیل برنامه های پیش 
روی ، فعالیت های خود را با یکدیگر تبادل 

نظر کردند.

هفته ملی جمعیت فرصت مناسبی برای 
توسعه فرهنگ فرزند پروری

تشریح برنامه های جوانی 
جمعیت دانشگاه علوم پزشکی 

مازندران در سال 1402

مدیر گره سلامت خانواده دانشگاه علوم پزشکي مازندران

رییــس انجمن علوم آزمایشــگاهی شــاخه اســتان 
مازنــدران گفــت: مســئولین تعرفــه هــای خدمات 
ببینــد. واقعــی  را   14۰2 ســال   آزمایشــگاهی 

دکتر محمد رضا مهدوی رییس انجمن علوم آزمایشگاهی 
مازندران به مناســبت روز جهانی علوم آزمایشگاهی در 
پاســخ به این سوال که آیا تعرفه ســال 14۰2 مصوب 
و اباغ شــده یا نه، گفت: هنــوز این کار انجام نگرفته و 
هنوز از تعرفه های ســال قبل را اســتفاده می کنیم و 
 تاکنون تعرفه های جدید به دســت ما نرســیده است.

وی ادامه داد: انتظار ما این اســت که وزارت بهداشــت 
پیگیری های جدی تر را به عمل آورد تا تعرفه در اسرع 
وقت تصویب و اباغ شود. ما از مهرماه سال 14۰1 پیگیری 
 این موضوع هستیم اما تاکنون این امر محقق نشده است.

مهــدوی تاکید کــرد: پیــش بینی می شــود تعرفه 
 2۵ حــدود   14۰2 آزمایشــگاهی  خدمــات  هــای 
 درصــد افزایــش یابــد، اما ایــن درصد پایین اســت.

وی افــزود: هزینه های این مجموعه بســیار بیشــتر 
از 3۰ درصــد افزایــش یافتــه و اگر افزایــش حداقل 
2۵ درصــد مصــوب شــود، ضربــه بزرگی بــه این 
 مجموعــه آزمایشــگاهی کشــور وارد خواهــد شــد.

وی بیان داشــت: با این اقدام عاوه بر کاهش اشــتغال 
زایی در این بخش، جلوی ارایه خدمات کیفی و مطلوب 
گرفته می شــود، بنابراین باید تفرقه مناسب مصوب و 
 بیمه هــا هم ریز بار پرداخت هزینه های بیماران بروند.

وی گفت: ما مجموعه های آزمایشگاهی مسلما به دنبال 
ســامت افراد جامعه هســتیم و در این مســیر تاش 
می کنیــم اما اگر دولت به ما کمک نکند ورشکســته 
 خواهیم شــد و این موضوع به نفع هیچکس نیســت.

از  گــران  هــای  دســتگاه  و  تجهیــزات  ارایــه 
اســت هــا  آزمایشــگاه  مشــکات   مهمتریــن 

وی ادامه داد: در حال حاضر مهمترین مشکلی که آزمایشگاه 
دارند این اســت که کیت ها، داروهای آزمایشــگاهی، 
تجهیزات و لوازم آزمایشــگاهی با نرخ بسیار بالایی در 
اختیارشان قرار می گیرد و در نتیجه مردم ما مجبورند 
 خدمات آزمایشــگاهی اســتاندارد را گران تهیه کنند .

وی تاکید کرد : بیمه ها به عنوان پرداخت کننده هزینه 
های بیماران، درک درســتی از خدمات ضعیف، خوب و 
عالی ندارند و آنها تمایل دارند خدمات هرچه ارزان تر ارایه 
شود به عبارتی خدمات هرچه خدمات ارزان تر ارایه شود 
برای انها بهتر است، در این وضعیت آزمایشگاهها به سمتی 
 هدایت می شوند که خدمت بی کیفیت را عرضه کنند.

مهــدوی گفت: بیمه های تکمیلی هــم در این فرایند 
نقش بدتــری را ایفا می کنند. بیمــاران برای دریافت 
بیمــه تکمیلی پول پرداخت می کنند اما بیمه تکمیلی 
 دنبال این اســت که هزینه کمتــری را پرداخت کند.

وی افزود: یک ســری آزمایشگاهها به هیچ وجه زیر بار 
خدمات نامرغوب نمی روند و مســیر خدمت رســانی 
بــا بهره گبــری از تجهیزات پیشــرفته ارایه می کنند 
 به عبارتــی آنها در مســیر کار با کیفیت قــرار دارند.

وی افزود: این مجموعه ها با تهیه دستگاه ها و تجهیزات 
با کیفیت از شرکت هایی پیشــرفته بین المللی؛ با تمام 
 تــوان در تاش اند تــا خدمات اســتاندارد ارایه کنند.

وی اظهار داشــت: این آزمایشــگاه ها بــا تامین منابع 
ملی )ارزهای خارجی مثــل دلار و یورو( اقدام به خرید 
دســتگاه ها و تجهیــزات می کنند، دولــت در برخی 
مواقع بخشــی از این هزینه با پرداخت ارز های مصوب 
 متقبل می شــد اما از این به بعد، آن را قبول نمی کند.

 کیت های بی کیفیت سبب افزایش خطا در آزمایشات می شود

مهدوی در پاســخ به خبرنگار ما کــه خطاهایی که در 
آزمایشــگاه ها به وجود می آید آیا ناشی از بی کیفیت 
کیت ها و تجهیرات می باشــد؟ گفت: دقیقا همینطور 
است، تجهیزات بی کیفیت نمی توانند به درستی نتایج 
آزمایش را نشــان دهند به عبارتی آنها از حساســیت 
لازم برخوردار نیســتند و این کار می تواند پزشــک را 
 دچار خطا کند و مشــکاتی برای بیمــار به وجود آید.

مهــدوی ، انحصــاری بــودن بســیاری از تجهیزات و 
دســتگاه ها را از دیگر مشکات آزمایشگاه ها اعام کرد 
و گفت: دســتگاه های توسط شــرکت های انحصاری 
وارد می شــود، اگر مشــکلی بــرای آنها پیــش بیاید 
کارشــناس از تهران برای تعمیرات به اســتان بیاید که 
 ایــن کار بیش از 1۰ میلیون تومان برای ما هزینه دارد.

وی افــزود: بعضی از کیت ها هم بــه صورت انحصاری 
وارد کشــور می شود، به نظر من باید واردات را از حالت 
اختصاصی خارج و به همه اجازه وارد کردن آن را بدهند 
 و این کار نباید توسط شــرکت های خاص انجام گیرد.

 تغییر نرخ ارز قیمت خدمات آزمایشگاهی افزایش می دهد

مهــدوی در ارتباط با افزایش نرخ ارز و تاثیر آن بر ارایه 
خدمــات به بیماران گفت : اگر نــرخ ارز 42۰۰ تومانی 
حتی به 2۸۵۰۰ تومانی تبدیل شــود ، قیمت خدمات 
 آزمایشــگاهی را هم به همین میزان افزایش پیدا کند.

وی بــا طرح این ســوال که آیا بیمه ها ایــن هزینه را 
تقبــل می کنند؟ ، گفت: به احتمال فروان بیمه ها این 
افزایش قیمت را تقبل نمی کنند و سهم پرداخت بیمار 
 افزایش خواهد یافت ، این کار بسیار غلط و اشتباه است.

وی افزود: در حال حاضر برخی از آزمایش ها بسیار گران 
هســتند و با افزایش قیمت، برخــی از بیماران به دلیل 
حمایت نامناسب بیمه توان انجام آزمایشات را نخواهند 

داشت.

 مسئولین تعرفه های خدمات 
آزمایشگاهی سال 1402 را 

 واقعی ببیند.

 رییس انجمن علوم آزمایشگاهی مازندران

طبق یک مطالعه جدید افراد بزرگســالی که در 
هوای بازدم آنها ســطح منوکسیدکربن بالا باشد، 

بیشتر در معرض خطر سکته مغزی قرار دارند.
منوکسید کربن به طور طبیعی در بدن تولید می 
شود. طبق گفته محققان، مطالعات پیشین نشان 
داده اند که ارتباط مســتقیمی بین سطح بالای 
منوکسیدکربن بازدم و افزایش خطر بروز بیماری 

قلبی وجود دارد.
در مطالعــه جدیدی به سرپرســتی دکتر »متیو 

نایور« از بیمارســتان بیرگام در بوستون، بیش از 
33۰۰ فرد ســالم بدون سابقه سکته مغزی مورد 

بررسی قرار گرفتند.
میزان منوکسید کربن موجود در هوای بازدم تمامی 
بیماران اندازه گیری شد و بعد از آن، سامت آنها 
تقریباً به مدت 13 سال پیگری می شد. به گزارش 
این تیم تحقیقاتی، درمقایسه با یک سوم افرادی 
که دارای پایین ترین میزان منوکســیدکربن در 
بازدم شان بودند، یک سوم میانی ۶۷ درصد بیشتر 

در معرض ابتا به سکته مغزی در طول این مدت 
قرار داشتند. همچنین یک سوم افرادی که دارای 
بالاترین میزان مونوکسیدکبرن بودند، ۹۷ درصد 

بیشتر در معرض سکته مغزی بودند.
اســکن مغزی حدود 2۰۰۰ تن از این افراد نشان 
داد که در آنهایی که بالاترین میزان منواکســید 
کربن در هوای بازدمی داشتند حجم مغز کوچک 
تر، حجم ماده ســفید بیشــتر و نرخ بروز سکته 

مغزی خاموش بالاتر بود.

محققان می گویند؛

خطر سکته در کمین 
افرادی که هوای 

بازدم تنفس می کنند
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دکتر محمد رضا مهدوی 

ســازمان های بیمه گر و نمایندگان بیماران 
هموفیلی برگزار شــد، با اشــاره به دغدغه 
دانشگاه برای حل مشکلات بیماران انعقادی بر 
انجام پیگیری های لازم جهت تامین و تدارک 
داروهای این بیماران تاکید کرد و گفت: تأمین 
فاکتورهای خونی مانند فاکتور 7، ۹، 10 و13 
در سال 1401، نشــان دهنده افزایش تأمین 
این داروها نســبت به سال 1400 بوده و فقط 
در مورد فاکتور خونی شماره 8 کمبود نسبی 

وجود داشت که این موضوعی کشوری بود.
معاون غذا و دارو دانشــگاه علوم پزشکی 
مازندران اظهار امیدواری کرد، ظرف یک ماه 
آینده شاهد مرتفع شدن مشکلات کمبودهای 

دارویی بیماران هموفیلی باشیم.

  رئیس کانون هموفیلی اســتان نیز در این 
نشست، دغدغه های اعضای کانون و بیماران 
را مطرح و راهکارهای پیشنهادی خود را ارائه 

کرد.
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