
جمالیان عضو کمیسیون بهداشت مجلس:

حمله دشمنان به مراکز 
درمانی و مدارس، نقض 
آشکار قوانین بین‌المللی 
است

راهکارهای مدیریت استرس و 
اضطراب ناشي از قرارگرفتن در 

معرض شرایط جنگی
مقدمه : شرایط جنگی از دشوارترین موقعیت‌هایی است که انسان می‌تواند تجربه کند. صدای انفجار، ناامنی، اخبار ترسناک، جدایی از عزیزان 
و عدم اطمینان از آینده می‌تواند روان هر فردی را تحت فشار شدید قرار دهد. با این حال، حتی در چنین شرایط بحرانی نیز حفظ آرامش 

نسبی نه‌تنها ممکن، بلکه برای بقا، تصمیم‌گیری درست و حمایت از دیگران ضروری است.
برخی از مهمترین  راهکارها ی مدیریت اضطراب و استرس ناشی از قرار گرفتن جنگی عبارتند از:

۱. پذیرفتن واقعیت به‌جای انکار: اولین گام برای کنترل ترس، پذیرفتن این واقعیت است که شرایط عادی نیست. انکار یا سرکوب 
احساسات ممکن است در کوتاه‌مدت کمک کند، اما در بلندمدت منجر به استیصال می‌شود. پذیرفتن ترس، غم، خشم یا درماندگی قدم 

اول برای کنترل آن‌هاست.
۲. محدود کردن اخبار و اطلاعات: در شرایط جنگی، بمباران اطلاعاتی و شایعات، یکی از بزرگ‌ترین منابع اضطراب است.

فقط از منابع معتبر خبر بگیرید.
زمان مشخصی برای پیگیری اخبار تعیین کنید.

از دنبال کردن اخبار در ساعات پایانی شب پرهیز کنید تا خوابتان مختل نشود.
۳. تمرین تکنیک‌های تنفس و آرام‌سازی: در مواقع اضطراب، بدن دچار واکنش‌های فیزیکی مثل تپش قلب، گرفتگی عضلات 

و تنگی نفس می‌شود.
تکنیک‌های ساده تنفس عمیق، مدیتیشن یا تمرکز بر لحظه حال می‌توانند به کاهش این علائم کمک کنند:

نفس عمیق از بینی بکشید، ۴ ثانیه نگه دارید و از دهان بیرون دهید.
این تمرین را روزی چند بار تکرار کنید، حتی اگر در پناهگاه یا مکان ناایمن باشید.

۴. طراحی و انجام فعالیت‌های روزانه منظم: در دل بی‌نظمی جنگ، داشتن یک برنامه روزانه ساده—باعث ایجاد حس کنترل 
می‌شود. مثلًا:

زمان مشخص برای بیدار شدن و خوابیدن
انجام فعالیت‌هایی مثل مطالعه، نوشتن خاطرات، آشپزی یا مراقبت از دیگران

اختصاص وقت کوتاه برای دعا، نیایش یا خلوت شخصی
۵. مراقبت از جسم  برای کمک به سلامت روان: در شرایط بحرانی، اهمیت دادن به سلامت جسمی می‌تواند اثر مستقیمی 

بر ذهن داشته باشد.
در حد امکان تغذیه متعادل داشته باشید. آب کافی بنوشید.

در فضای کوچک هم می‌توانید حرکات کششی یا تنفس عمیق انجام دهید
حتی تعویض لباس یا شانه زدن موها حس نظم و عزت‌نفس ایجاد می‌کند

۶. حفظ ارتباطات اجتماعی: انزوا در شرایط جنگی می‌تواند اضطراب را تشدید کند. حفظ ارتباط با دیگران، حتی در حد چند کلمه 
محبت‌آمیز یا همدردی، نقش مهمی در آرامش روانی دارد.

با خانواده، همسایگان یا حتی پناهجویان دیگر صحبت کنید
از یکدیگر حمایت کنید و تجربه‌ها را به اشتراک بگذارید

اگر دسترسی دارید، تماس تصویری یا صوتی با عزیزان در نقاط دیگر برقرار کنید
۷. پذیرش احساسات کودکان و حمایت از آن‌ها: اگر کودکی در کنار شماست، بدانید که او نیز مانند شما احساس ترس و ناامنی 

دارد، اما به‌دلیل سن کمتر، قدرت پردازش این احساسات را ندارد.
اجازه دهید کودک بترسد، بپرسد، گریه کند

به زبان ساده به سؤالاتش پاسخ دهید
با بازی یا نقاشی به او کمک کنید احساساتش را تخلیه کند

او را در آغوش بگیرید و اطمینان دهید که تنها نیست
۸. تقویت باورهای معنوی و درونی: برای بسیاری از مردم، تکیه بر باورهای دینی، اخلاقی یا فلسفی در روزهای سخت، تسکین‌دهنده 

است.
دعا، ذکر، نیایش یا حتی مدیتیشن می‌تواند به بازگشت آرامش کمک کند

مرور ارزش‌های فردی مثل شجاعت، عشق، گذشت، امید
خواندن متون معنوی یا دل‌نوشته‌هایی از دیگر بازماندگان شرایط سخت، قوت قلبی جدی ایجاد می‌کند

۹. پرهیز از تصمیم‌گیری عجولانه: در شرایط ترس، انسان تمایل به تصمیم‌های شتاب‌زده پیدا می‌کند. اما عجله می‌تواند خطرساز 
شود.

اگر مجبور به ترک خانه یا مهاجرت هستید، سعی کنید با افراد مطمئن مشورت کرده و با برنامه حرکت کنید
تصمیمات مهم را حتی‌المقدور یک روز به تأخیر بیندازید تا ذهن‌تان آرام‌تر شود

۱۰. کمک به دیگران برای کمک به آرامش روان خویش: در شرایطی که احساس بی‌قدرتی دارید، انجام حتی کارهای کوچک 
برای دیگران، حس ارزشمندی و آرامش ایجاد می‌کند.

کمک به سالمندان
تقسیم غذا یا آب

شنیدن حرف دیگران
حتی یک لبخند یا نوازش محبت‌آمیز

خلاصه و جمع‌بندی: حفظ آرامش در شرایط جنگی شاید غیرممکن به نظر برسد، اما با گام‌های آگاهانه، مراقبت از جسم و روان، کاهش 
ورودی اطلاعات ترسناک و تکیه بر ارزش‌های انسانی و معنوی، می‌توان تا حدی ذهن را از آشفتگی حفظ کرد. در این شرایط، هیچ‌کس 

مجبور نیست “قوی” یا “بی‌احساس” باشد. انسان بودن یعنی ترسیدن، غمگین شدن، و در عین حال، ادامه دادن.
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هفته نامه سراسری
حوزه پزشکی و پیراپزشکی - 

آموزش و توسعه سلامت

اسحاقی سخنگوی کمیسیون بهداشت 
مجلس مطرح کرد:

قول وزارت بهداشت برای 
پرداخت بخشی از مطالبات 

معوق کادر درمان
 استانداران مکلف به ارائه گزارش مستمر 
از وضعیت ذخایر دارو و تجهیزات پزشکی 

48شدند

رژیم  اخیر  در پی حملات  اعلام کرد:  اورژانس کشور  رئیس سازمان  میعادفر،  دکتر جعفر 
صهیونیستی و آمریکا، چندین پایگاه اورژانس در چند شهر آسیب جدی دیدند و متأسفانه یکی 
از نیروهای اورژانس به شدت مجروح شد. علاوه بر این، بیمارستان‌هایی در تهران نیز دچار 
خسارت‌های جدی شده و بیماران نیز آسیب دیده‌اند. دکتر جعفر میعادفر، ضمن محکوم کردن 

این حملات، جزئیات خسارات وارده به زیرساخت‌های درمانی را تشریح کرد.
وی اظهار داشت: پایگاه‌های اورژانس در برخی شهرها مورد حمله وحشیانه رژیم منحوس 
آمریکایی و صهیونی قرار گرفتند و متأسفانه یکی از تکنسین‌های زحمتکش اورژانس به دلیل 

شدت جراحات وارده به شدت آسیب دیده است.
رئیس سازمان اورژانس کشور افزود: در شهر تهران چند بیمارستان مورد آسیب جدی قرار 

گرفته‌اند و بیماران بستری در این مراکز نیز متحمل آسیب شده‌اند.
دکتر میعادفر تأکید کرد: سازمان اورژانس از ابتدای جنگ تحمیلی همواره در صحنه بوده 

و با تمام توان ناوگان و نیروی انسانی خود، در خدمت مردم شریف ایران هستیم تا بتوانیم 
خدمات‌رسانی به موقع به بیماران و مصدومین را با قدرت ادامه دهیم.

وی اظهار داشت: این اقدامات شنیع و وحشیانه علیه مراکز درمانی و نیروهای امدادی، که وظیفه 
نجات جان انسان‌ها را بر عهده دارند، مصداق بارز جنایت جنگی و نقض آشکار تمامی موازین 

انسانی و بین‌المللی است.
رییس سازمان اورژانس کشور گفت: حمله به تکنسین زحمتکش اورژانس و آسیب رساندن به 
بیماران بستری در بیمارستان‌ها و همچنین تخریب پایگاه‌های امدادی نشان‌دهنده اوج بزدلی و 
خباثت دشمنان ملت ایران است. این سازمان‌ها خط مقدم خدمت‌رسانی به مردم هستند و هدف 

قرار دادن آن‌ها با هدف ایجاد وحشت و فلج کردن خدمات‌رسانی، محکوم به شکست است.
دکتر میعاد فر در پایان تصریح کرد: پایداری و ادامه خدمت‌رسانی اورژانس، پاسخی کوبنده به 

این اقدامات ددمنشانه خواهد بود.

رئیس سازمان اورژانس:

پایگاه‌های اورژانس و بیمارستان‌های تهران 
هدف حملات وحشیانه قرار گرفتند

n آسیب جدی به نیروهای اورژانس

ضایعه‌ای دردناک برای خانواده سلامت؛
وزارت بهداشت شهادت مدافعان 

نظام سلامت در حملات موشکی را 
تسلیت گفت

در پی حملات موشکی  آموزش پزشکی  و  درمان  بهداشت،  وزارت  اطلاع رسانی  و  روابط عمومی  مرکز 
آمریکایی و صهیونی و شهادت سه تن از کارکنان خدوم نظام سلامت کشور، با صدور پیامی این ضایعه را به 

جامعه پزشکی و خانواده‌های آنان تسلیت گفت.
به گزارش حکیم باشی، در پی حملات موشکی اخیر رژیم آمریکا و رژیم صهیونیستی به کشور، چهار نفر از 
کارکنان فداکار حوزه سلامت به شهادت رسیدند؛ افرادی که عمر خود را در مسیر خدمت به سلامت مردم 
سپری کردند. شهید رباب دهدشتی از کارشناسان رادیولوژی بیمارستان حاج محمود حاج حیدر شهرستان 
لامرد، شهید علی عبداللهی کارشناس عملیاتی ناحیه غرب اورژانس استان تهران، شهید دکتر علی آریا 
دستیار سال سوم ارتوپدی بیمارستان سینا و دکتر محمدرضا عباسی فارغ التحصیل رشته پزشکی دانشگاه 
علوم پزشکی بابل در بهداری شهر مهران از جمله شهدای این حملات بودند که در راه خدمت به مردم و نظام 

سلامت کشور جان خود را فدا کردند.
مرکز روابط عمومی و اطلاع رسانی وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی در پیامی ضمن محکوم کردن 
این حملات، شهادت این سه تن از اعضای خانواده بزرگ نظام سلامت را تسلیت گفت و تأکید کرد که جامعه 

پزشکی کشور همواره در خط مقدم خدمت به مردم ایستاده است.

پیام تسلیت مرکز روابط عمومی و اطلاع رسانی وزارت بهداشت:
 n

مرکز روابط عمومی و اطلاع رسانی وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی در این پیام آورده است: شهادت 
مظلومانه جمعی از خدمتگزاران نظام سلامت در پی حملات جنایتکارانه رژیم آمریکا و رژیم صهیونیستی، 
موجب اندوه عمیق خانواده بزرگ سلامت کشور شد. این عزیزان که عمر و توان خود را در مسیر درمان، 
نجات جان بیماران و خدمت به مردم صرف کردند، در حالی به دیدار حق شتافتند که همچون دیگر مدافعان 
سلامت، نماد ایثار و مسئولیت‌پذیری بودند. بی‌تردید یاد و نام این شهدای گرانقدر در حافظه جامعه پزشکی 

کشور ماندگار خواهد ماند و راه پرافتخار آنان در خدمت به مردم ادامه خواهد یافت.
مرکز روابط عمومی و اطلاع رسانی وزارت بهداشت ضمن گرامیداشت یاد و خاطره این شهدای والامقام، 
این ضایعه را به خانواده‌های محترم آنان، همکارانشان در مراکز درمانی و اورژانس کشور و جامعه بزرگ نظام 

سلامت تسلیت گفته و برای آنان علو درجات و برای بازماندگان صبر و اجر مسئلت می‌کند.

وزیر بهداشت شهادت 
مظلومانه رهبر معظم انقلاب 

را تسلیت گفت
n نظام سلامت همراه و همیار مردم است

دکتر ظفرقندی وزیر بهداشت، درمان و آموزش پزشکی در پیامی شهادت مظلومانه رهبر 
فرزانه انقلاب حضرت آیت‌الله خامنه‌ای و جمعی از مسئولان خدوم، فرماندهان غیور، 
مدافعان جان برکف و هم‌میهنان عزیزمان را تسلیت گفت.   به گزارش حکیم باشی، متن 

پیام تسلیت وزیر بهداشت به شرح زیر است:

مردم عزیز ایران
در ایام سخت و غمبار کشور و در پی شهادت مظلومانه رهبر فرزانه انقلاب حضرت 
آیت‌الله خامنه‌ای و جمعی از مسئولان خدوم، فرماندهان غیور، مدافعان جان برکف و 
هم‌میهنان عزیزمان، نظام سلامت کشور و مجموعه همکاران وظیفه‌شناس، متعهد و 
فداکار در بخش‌های گوناگون وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی، با عرض تسلیت 
و گرامیداشت یاد این عزیزان، و با درک شرایط خطیر کنونی، ضمن محکومیت مجدد 
اقدامات ددمنشانه رژیم صهیونیستی و دولت آمریکا، آمادگی خود را برای تداوم ارائه 

خدمات به هم‌وطنان عزیزمان در اقصی نقاط کشور اعلام می‌دارد.
نظام سلامت کشور با پیش‌بینی‌‌های انجام شده، انسجام و اتخاذ تدابیر لازم، همچون 
گذشته، در آمادگی کامل برای مواجهه با هر نوع بحران‌ احتمالی در صحنه حضور داشته در 
این زمینه، کارگروه‌های مختلف با رصد لحظه‌ای و مداوم وضعیت و شرایط ، در بخش‌های 
درمانی، تجهیزاتی و دارویی در تلاش‌اند تا با همکاری اعضای ایثارگر و خدوم تیم ملی 
سلامت کشور و همراهی شما مردم عزیز، شرایط لازم را برای ارائه خدمات به بهترین 

شکل ممکن فراهم کنند.
نظام سلامت کشور در این شرایط حساس و دشوار با انسجام و عزم ملی همراه و همیار 

شما مردم عزیز خواهد بود.
محمدرضا ظفرقندی
وزیر بهداشت، درمان و آموزش پزشکی

دبیر کل سازمان جهانی بهداشت با انتشار مطلبی در واکنش به 
آسیب های وارده به مراکز و نیروهای نظام سلامت ایران در جریان 
حملات رژیم صهیونیستی و امریکا، اعلام کرد: تضمین حفاظت 

از مراکز درمانی و بهداشتی در همه زمان‌ها امری ضروری است.
به گزارش حکیم باشی ، تدروس آدهانوم در واکنش به آسیب‌های 
وارده به مراکز و نیروهای نظام سلامت ایران با انتشار مطلبی 
و  کارکنان  درمانی،  مراکز  نوشت:  ایکس،  اجتماعی  شبکه  در 
بیماران در جریان درگیری‌های جاری در ایران تحت تأثیر قرار 

گرفته‌اند.
دبیرکل سازمان جهانی بهداشت در ادامه افزوده است: بر اساس 
گزارش‌ها، انفجارهایی در نزدیکی بیمارستان مطهری)پایتخت 
ایران - تهران( به بخش‌هایی از این مرکز درمانی آسیب رسانده و 

در تاریخ اول مارس باعث تخلیه بیماران و کارکنان سلامت شده 
است. به نوشته آدهانوم، گزارش شده است که دو مرکز اورژانس 
پزشکی در شهر مرکزی سراب و شهر غربی همدان آسیب دیده‌اند 

و دست‌کم دو نفر از کارکنان پزشکی مجروح شده‌اند.
در  کرده،  تصریح  ادامه  در  بهداشت  جهانی  سازمان  دبیرکل 
از هر زمان  بیمارستان‌ها و درمانگاه‌ها بیش  زمان‌های بحران، 
دیگری مورد نیاز هستند، به همین دلیل، تضمین حفاظت از آن‌ها 

در همه زمان‌ها امری ضروری است.
وی در این مطلب تاکید کرده، بار دیگر از همه طرف‌ها می‌خواهم 
که مانع از آن شوند که مراکز درمانی، کارکنان و بیماران به قربانیان 

درگیری تبدیل شوند.
صلح بهترین دارو است.

واکنش دبیرکل سازمان جهانی بهداشت به آسیب مراکز 
درمانی ایران در حملات متجاوزان

بازدید وزیر بهداشت از 
بیمارستان ها با موتورسیکلت در 

دقایق اولیه حملات دشمن

محمدبیگی عضو کمیسیون 
بهداشت مجلس خبر داد:

جنین‌کشی و حمله 
به بیمارستان‌ها در 
دستور کار دشمنان

معاون بهداشت وزارت بهداشت

هیچ وقفه‌ای در خدمات 
شبکه بهداشت در 

شرایط جنگی قابل قبول 
نیست

نایب رئیس کمیسیون بهداشت و درمان 
مجلس خبر داد:

لایحه دو فوریتی برای 
تقویت منابع سلامت در 
صورت طولانی شدن 

جنگ

مشاور عالی وزیر بهداشت خبر داد:

آمادگی کامل نظام 
سلامت برای رسیدگی 

به مجروحان

رئیس سازمان نظام پزشکی در بازدید از 
بیمارستان گاندی اعلام کرد

۱۰ بیمارستان
 دچار آسیب 
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معاون بهداشت وزارت بهداشت

هیچ وقفه‌ای در 
خدمات شبکه 
بهداشت در 

شرایط جنگی 
قابل قبول نیست

تــداوم  بــر  تأکید   n
واکسیناسیون و برنامه‌های 

مراقبتی در شرایط جنگ
معاون بهداشت وزارت بهداشت بر تداوم بی‌وقفه خدمات 
شبکه بهداشت در شرایط جنگی و حفظ آمادگی کامل 

واحدهای ارائه خدمت در سراسر کشور تأکید کرد.
به گزارش حکیم باشی، دکتر علیرضا رئیسی در نشست با 
معاونان بهداشت دانشگاه‌های علوم پزشکی سراسر کشور 
با اشاره به شرایط جنگی و تهدیدات اخیر، بر تداوم بی‌وقفه 
ارائه خدمات بهداشتی به مردم تأکید کرد و گفت: هیچ‌گونه 
وقفه‌ای در ارائه خدمات شبکه بهداشت قابل قبول نیست 
و همه واحدها باید با آمادگی کامل در خدمت مردم باشند.

و  سلامت  جامع  مراکز  بهداشت،  خانه‌های  افزود:  وی 
واحدهای بهداشت محیط و مبارزه با بیماری‌ها باید همانند 
گذشته فعال باشند و برنامه‌های مراقبتی، واکسیناسیون و 
کنترل بیماری‌ها با دقت بیشتری دنبال شود تا سلامت 

عمومی جامعه دچار آسیب نشود.
مدیریت  بر  همچنین  بهداشت  وزارت  بهداشت  معاون 
صحیح منابع، تقویت هماهنگی میان دانشگاه‌ها و حضور 
جنگ،  شرایط  در  گفت:  و  کرد  تأکید  مدیران  میدانی 
پیشگیرانه،  خدمات  استمرار  و  مردم  به  آرامش‌بخشی 

مهم‌ترین اولویت حوزه بهداشت است.

مهندس موهبتی، معاون توسعه مدیریت و منابع وزارت بهداشت بر لزوم حضور فعالانه و همدلی و همراهی مسئولین در شرایط فعلی کشور تاکید کرد.
به گزارش حکیم باشی، مهندس طاهر موهبتی در نشست وبیناری معاونین توسعه مدیریت و منابع دانشگاه‌های علوم پزشکی از پرداخت بخشی از مطالبات تا 
پایان سال خبر داد. نشست وبیناری معاونین توسعه مدیریت و منابع دانشگاه‌های علوم پزشکی کشور باحضور مهندس طاهر موهبتی، جمعی از روسای دانشگاه‌ها 

و مدیران بودجه و مالی، با محوریت بررسی وضعیت مالی دانشگاه‌ها و ارائه راهکارهایی برای مدیریت بهینه منابع برگزار شد.
مهندس موهبتی ضمن اشاره به حساسیت شرایط کشور و تسلیت ایام، بر ضرورت حضور فعالانه توأم با همدلی و همراهی تاکید کرد.

وی در ادامه خاطرنشان کرد بخشی از مطالبات دانشگاه‌ها با هماهنگی که با سازمان برنامه و بودجه صورت گرفته تا پایان سال پرداخت خواهد شد.
معاون توسعه مدیریت و منابع وزارت بهداشت در این نشست به صورت مفصل به موضوعاتی از جمله پرداخت کارانه پرسنل، بدهی‌های شرکت‌های دارویی و 

ملزومات مصرفی پزشکی، بدهی‌های تغذیه و سایر بدهی‌ها پرداخت و بر لزوم ساماندهی این موضوعات برای ورود به سال جدید تاکید کرد.
وی در ادامه بر جایگاه مدیران مالی بعنوان مسئول تطبیق هزینه‌ها و انضباط مالی در دانشگاه‌های علوم پزشکی تاکید کرد.

مهندس موهبتی همچین بر مدیریت زمان در ایام باقی‌مانده سال تاکید و خاطرنشان کرد که با توجه به محدودیت زمانی، باید تمام موضوعات را به نحو مطلوب 
ساماندهی کرد. وی با اشاره به اهمیت هماهنگی بین بخش‌های مختلف دانشگاه‌ها، بر لزوم همکاری و تعامل سازنده برای رسیدن به اهداف مورد نظر تاکید کرد.
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به مناسبت روز جهانی شنوایی؛ 
»از جوامع تا کلاس ‌های درس: 

مراقبت شنوایی برای همه کودکان«
 

دکتر زهرا جدی
عضو هیات علمی گروه شنوایی شناسی دانشگاه علوم پزشکی و 

خدمات بهداشتی درمانی شیراز

 روز جهانی شنوایی که از سوی سازمان جهانی بهداشت )WHO( نام‌گذاری شده است، هر سال در سوم 
مارس مصادف با 12 اسفند ماه با هدف ارتقای آگاهی عمومی و جلب توجه سیاست گذاران به اهمیت سلامت 

شنوایی گرامی داشته می شود.
شعار سال 2026 میلادی با عنوان »از جوامع تا کلاس ‌های درس: مراقبت شنوایی برای همه کودکان« بر 
ضرورت پیشگیری از کم شنوایی قابل اجتناب در دوران کودکی و اطمینان از شناسایی زودهنگام و مراقبت از 

کودکان دارای مشکلات گوش یا شنوایی تاکید دارد.
بر اساس گزارش WHO، در سراسر جهان، حدود 90 میلیون کودک 5 تا 19 ساله با کم شنــوایی زندگــی 
می کنند. این در حالی است که بیش از 60 درصد از کم شنوایی های دوران کودکی از طریق اقدامات ساده و 

مقرون به صرفه بهداشت عمومی قابل پیشگیری است.
ادغام برنامه های غربالگری سازمان یافته و مداخله زودهنگام در برنامه های بهداشت مدارس و بهداشت کودکان 
می تواند نتایج بهبود یافته‌ ای را برای کودکان مبتلا به مشکلات گوش یا شنوایی تضمین کند. در مدارس، 
مراقبت های شنوایی شامل اجرای برنامه های غربالگری دوره ای شنوایی، ارجاع به ‌موقع موارد مشکوک به مراکز 
تخصصی، کاهش آلودگی صوتی محیط کلاس و بهبود آکوستیک فضا، استفاده از فناوری های کمک ‌شنوایی 
مانند سیستم های FM، آموزش معلمان درباره نشانه ‌های کم شنوایی )مانند بی توجهی ظاهری، درخواست 

مکرر تکرار یا افت عملکرد تحصیلی( و حمایت آموزشی از دانش آموزان کم شنوا است.
توجه به این اقدامات می تواند از پیامدهای تحصیلی، زبانی و عاطفی ناشی از اختلالات شنوایی پیشگیری کرده 

و فرصت یادگیری برابر را برای همه کودکان فراهم سازد.

 یک متخصص داروسازی بالینی نسبت به مصرف خودسرانه مسکن‌های رایج در بیماران مبتلا به پرفشاری خون هشدار 
داد و اعلام کرد: داروهای ضدالتهاب غیراستروئیدی می‌توانند اثر داروهای کاهنده فشارخون را تضعیف کرده و خطر بروز 

عوارض قلبی و کلیوی را افزایش دهند.
به گزارش حکیم باشی، دکتر امید مرادی اظهار کرد: داروهای ضدالتهاب غیراستروئیدی )NSAIDs( از جمله ایبوپروفن، 
دیکلوفناک، ملوکسیکام، ناپروکسن و سلکوکسیب از پرمصرف‌ترین داروها برای تسکین دردهای عضلانی، اسکلتی، 

استخوانی و سردرد به شمار می‌روند و بسیاری از افراد این داروها را بدون نسخه و به‌صورت خودسرانه مصرف می‌کنند.
وی افزود: از دیدگاه علم داروسازی، این داروها می‌توانند با کاهش جریان خون کلیوی، احتباس آب و نمک در بدن و افزایش 

مقاومت عروقی همراه باشند که این فرآیند در نهایت منجر به افزایش فشارخون می‌شود.
مرادی ادامه داد: مصرف این دسته از مسکن‌ها نه‌تنها می‌تواند باعث افزایش فشارخون شود، بلکه اثر درمانی داروهای مورد 
استفاده در درمان پرفشاری خون مانند کاپتوپریل، انالاپریل، لوزارتان، والزارتان، هیدروکلروتیازید و فوروزماید را نیز تضعیف 
می‌کند؛ به‌گونه‌ای که بیمارانی که پیش‌تر فشارخون کنترل‌شده‌ای داشته‌اند، ممکن است پس از چند روز مصرف داروهایی 

مانند ایبوپروفن یا دیکلوفناک با افزایش ناگهانی فشارخون یا تورم اندام‌ها مواجه شوند.
عضو هیأت علمی دانشگاه علوم پزشکی شیراز با بیان اینکه خطر این تداخل دارویی در سالمندان، بیماران دیابتی و مبتلایان 
به بیماری‌های قلبی و عروقی بیشتر است، تصریح کرد: افرادی که همزمان از داروهای مدر و کنترل‌کننده فشارخون استفاده 
می‌کنند، در معرض خطر جدی‌تری قرار دارند و مصرف همزمان چند مسکن از این گروه یا استفاده از دزهای بالا می‌تواند 

فشار مضاعفی بر سیستم قلبی‌عروقی و کلیوی وارد کند.
مرادی با اشاره به عوارض احتمالی این تداخل دارویی ادامه داد: در چنین شرایطی احتمال کاهش عملکرد کلیه یا حتی بروز 
نارسایی حاد کلیه افزایش می‌یابد و علائمی مانند کاهش حجم ادرار، ضعف عمومی، تورم پاها و افزایش سطح کراتینین 

خون می‌تواند از نشانه‌های آسیب کلیوی ناشی از مصرف همزمان این داروها باشد.
وی هشدار داد: استفاده از این داروها در بیماران دارای عوامل خطر حوادث قلبی و عروقی از جمله پرفشاری خون، دیابت، 
بیماری عروق کرونر و سابقه بیماری‌های عروق مغزی، ممکن است خطر بروز حوادث ماژور قلبی و مغزی مانند سندرم حاد 

کرونر، سکته مغزی و حتی مرگ را افزایش دهد.
این متخصص داروسازی بالینی تاکید کرد: بیماران مبتلا به بیماری‌های قلبی و عروقی به‌ویژه پرفشاری خون باید از مصرف 
خودسرانه مسکن‌های رایج پرهیز کنند و در صورت نیاز به داروی ضددرد، حتماً پیش از مصرف با پزشک یا داروساز مشورت 
کنند، زیرا در بسیاری از موارد استفاده از جایگزین‌های ایمن‌تر، مصرف کوتاه‌مدت و با حداقل دز می‌تواند از بروز عوارض 

جدی پیشگیری کند.

تداخل مُسکن‌های پرمصرف با داروهای فشارخون؛ 

تهدیدی برای سلامت قلب و کلیه

هموطنان سراسر کشور با حضور خود در »صفوف همدلی« ضمن اهدای خون، حمایت خود را 
از مجروحان، بیماران و نیازمندان به خون و فرآورده اعلام کردند.

به گزارش حکیم باشی، بر اساس اعلام سازمان انتقال خون، گزارش های رسیده از مراکز انتقال 
خون سراسر کشور حاکی از آن است که مردم غیور کشورمان با وجود شرایط دشوار جنگی حتی 
زیر بمباران دشمن هم حمایت از یکدیگر را فراموش نمی‌کنند و چون پیکره ای واحد چنان که 
اشک یکدیگر را می زداید و زخم هموطنان را مرهم می‌نهند با اهدای خون خود به نیازمندان به 

خون و فرآورده زندگی می بخشند.

هم اکنون در سراسر کشور صفوف همدلی در جریان است و اهدای خون حرکت انسان دوستانه 
ای که در میهن عزیزمان یک سنت دیرینه است، بیش از پیش در صفوف به هم پیوسته اهدای 

خون جلوه‌گر شده است‌.
در دسترس قرار گرفتن خون و فرآورده در دقایق اولیه جراحت ها و تصادفات بسیار حیاتی است و 

وجود میزان کافی از خون و فرآورده می تواند نجات بخش هموطنان مجروح باشد.
ضمن اینکه نیاز به خون و فرآورده همیشگی است و بیماران مبتلا به تالاسمی، هموفیلی، 

سرطان و بیماران کلیوی نیازمند دیالیز به طور مستمر از خون و فرآورده استفاده می کنند.

یک ایران در »صف همدلی«
حمایت مردم برای حمایت از مجروحان با اهدای خون

چرا برخی به محض قرار گرفتن 
در نور آفتاب عطسه می‌کنند؟

تقریبا همه ما لحظه‌ای را تجربه کرده‌ایم که از فضای تاریک وارد محیط پرنور می‌شویم، چشم‌ها جمع 
می‌شوند، چند ثانیه گیج می‌شویم و ناگهان عطسه می‌کنیم.

به گزارش حکیم باشی، به نقل از یک‌پزشک، در پزشکی، این رفتار را »رفلکس عطسه القا شده 
با نور« یا Photic Sneeze Reflex می‌نامند. آمارها نشان می‌دهد حدود ده تا سی درصد انسان‌ها 
آن را تا حدی تجربه می‌کنند. این رفلکس یک بیماری خطرناک نیست. بیشتر شبیه یک ویژگی 
عصبی خاص است که در بعضی افراد شدیدتر دیده می‌شود. هنگامی که نور شدید به چشم می‌رسد، 
پیام‌های عصبی از شبکیه به مراکز بینایی مغز می‌روند. در افراد حساس، این سیگنال‌ها به‌صورت 
ناخواسته با مسیر عصبی عطسه »تقاطع« پیدا می‌کنند. مغز پیام نور را می‌گیرد، اما شبکه عصبی آن 
را در جایی اشتباه تفسیر می‌کند و پاسخ عطسه فعال می‌شود. بنابراین عامل اصلی، آلرژی، عفونت یا 

گرد و غبار نیست. بلکه نوعی »سیم‌کشی خاص« عصبی است که از کودکی همراه فرد باقی می‌ماند.

ارتباط چشم، عصب سه‌قلو و مرکز عطسه
 l برای فهم بهتر ماجرا باید به یک عصب مهم به نام عصب سه‌قلو اشاره کرد. این عصب مسئول

احساس درد، فشار و تحریک در بخش بزرگی از صورت، سینوس‌ها و بینی است. وقتی نور شدید 
باعث جمع شدن ناگهانی مردمک و انقباض عضلات اطراف چشم می‌شود، رشته‌هایی از همین عصب 
سه‌قلو تحریک می‌شوند. در برخی افراد، تحریک عصب سه‌قلو به شکلی ناخواسته به مدار عطسه در 
ساقه مغز متصل است. نتیجه آن، یک پاسخ رفلکسی سریع و غیرارادی خواهد بود. از نظر تکاملی، 
توضیح قطعی برای این ارتباط وجود ندارد. بعضی پژوهشگران حدس می‌زنند که عطسه ممکن است 
راهی برای پاک کردن مسیر هوایی هنگام تغییر ناگهانی محیط بوده باشد. اما شواهد قطعی در این 

زمینه در دسترس نیست و همچنان موضوع مطالعه باقی مانده است.
شواهد متعددی نشان می‌دهد که عطسه نوری، در بسیاری از خانواده‌ها به شکل مشترک دیده 
می‌شود. در مطالعات ژنتیکی، الگویی شبیه صفات غالب گزارش شده است. یعنی اگر یکی از والدین 
این ویژگی را داشته باشد، احتمال آن که فرزند نیز آن را نشان دهد زیاد است. با این حال، هنوز ژن 
مشخصی به عنوان عامل قطعی معرفی نشده. به نظر می‌رسد چندین ژن مرتبط با پردازش حسی 
و شبکه‌های عصبی در این پدیده نقش دارند. نکته مهم این است که این ویژگی، با بیماری‌های 

جدی عصبی ارتباط مستقیم ندارد و معمولا با افزایش سن هم خطرناک‌تر نمی‌شود. در 
حقیقت، بیشتر افراد مبتلا فقط کنجکاو هستند بدانند چرا چنین واکنشی دارند و پس از آگاهی، 

نگرانی‌شان برطرف می‌شود.
عطسه کردن به محض روبه‌رو شدن با نور آفتاب، پدیده‌ای عجیب اما قابل توضیح است. 
مغز و شبکه‌های عصبی ما، گاهی مسیرهایی دارند که به‌طور ناخواسته با هم تداخل می‌کنند. 
همین تداخل کوچک، باعث می‌شود پیام مربوط به نور، در مدار عطسه هم ثبت شود. نتیجه آن 
واکنشی سریع و غیرارادی است که معمولا بی‌خطر بوده و تنها برای چند ثانیه ادامه می‌یابد. 
شناخت علمی این موضوع کمک می‌کند به جای نگرانی، رفتار بدن را بهتر درک کنیم و در 
موقعیت‌های حساس، از نور شدید محافظت نماییم. شاید نتوان این ویژگی را کاملا از بین 
برد، اما می‌توان یاد گرفت چگونه با آن کنار آمد و آن را به بخشی از تنوع شگفت‌انگیز بدن 

انسان نگاه کرد.

مشاور عالی وزیر بهداشت:

فعالیت درمانی 
در هیچ شرایطی 
متوقف نمی شود

دکتر علی جعفریان، مشاور عالی وزیر بهداشت پس از حضور در اتاق 
عمل، از آمادگی کادر سلامت خبر داد و گفت: آمادگی داریم تا در هر 

شرایطی فعالیت درمانی متوقف نشود.
به گزارش حکیم باشی، دکتر علی جعفریان که قبل از حضور در 
امام  بیمارستانی  نشست کمیته بحران وزارت بهداشت در مجتمع 
خمینی تهران حاضر شده بود، با اعلام اینکه بیمارستان ها قسمتی 
از ظرفیتشان را برای مجروحان احتمالی خالی نگه داشته اند، گفت: 
در عین حال، بیماران ضروری هم پذیرش می شوند و درمان آنها 

انجام می شود.
دکتر جعفریان با اشاره به اینکه فعالیت های روتین مجتمع کاهش 
پیدا کرده گفت: همه همکاران فعال هستند؛ کارکنان بخش ها هم 
هستند و آمادگی داریم در هر شرایطی فعالیت های درمانی متوقف 
نشود. همین وضعیت در حد اطلاع من در بیمارستان های کشور هم 
هست و اگرچه تا شرایط عادی کمی فاصله داریم اما بیماران ضروری 

پذیرش می شوند و درمان آنها هم انجام می شود.

معاونت بهداشت وزارت بهداشت 
اعلام کرد

تداوم خدمات مراکز 
جامع سلامت در سراسر 

کشور
مراکز جامع سلامت کشور با ارائه خدمات رایگان و تعرفه دولتی در حوزه‌های 

مختلف درمانی، پیشگیری و نظارتی، بدون وقفه فعال هستند.
به گزارش حکیم باشی، معاونت بهداشت وزارت بهداشت اعلام کرد: تمامی 
مراکز جامع سلامت ۲۴ ساعته، ۱۶ ساعته، مراکز منتخب و مراکز منتخب 
بحران به‌صورت کامل فعال بوده و ارائه خدمات ادامه دارد. سایر مراکز نیز 
با مدیریت دانشگاه‌های علوم پزشکی و شبکه‌های بهداشت شهرستان‌ها و با 
حداقل نیروی مورد نیاز، برای جلوگیری از هرگونه اختلال در خدمت‌رسانی به 
فعالیت خود ادامه می‌دهند. در حوزه دندانپزشکی، جرم‌گیری مادران باردار و 
فیشورسیلانت کودکان به‌صورت رایگان انجام می‌شود. خدماتی مانند پرکردن، 

کشیدن و عصب‌کشی با تعرفه دولتی ارائه می‌شود.
پذیرش  و  دانش‌آموزان  و  باردار  مادران  معاینه  مراکز،  در  شاغل  پزشکان 
ارجاعات از سوی مراقبان سلامت و ماماها را در قالب بسته‌های خدمتی 
به‌صورت رایگان انجام می‌دهند. ویزیت سایر بیماران نیز با تعرفه دولتی 

صورت می‌گیرد.
کارشناسان تغذیه پذیرای افراد ارجاع‌شده از غربالگری اولیه هستند و مشاوره 
تخصصی ارائه می‌کنند. پذیرش کودکان دارای کم‌وزنی و افراد مبتلا به 
اضافه‌وزن و چاقی به‌صورت رایگان انجام می‌شود. آموزش عمومی تغذیه 

سالم نیز در دستور کار قرار دارد.
در بخش سلامت روان، ارجاعات در سه حوزه سلامت روان، اجتماعی و اعتیاد 
از سوی مراقبان سلامت، بهورزان و پزشکان دریافت می‌شود. خدمات مشاوره 

فردی و آموزش‌های گروهی برای جامعه و گروه‌های هدف ارائه می‌شود.
خدمات آزمایشگاهی شامل آزمایش‌های مادران باردار و آزمایش قند و چربی 
در قالب خطرسنجی به‌صورت رایگان است. سایر آزمایش‌ها بر اساس تعرفه 
دولتی انجام می‌شود. در مراکز فاقد آزمایشگاه، نمونه‌گیری انجام و نمونه‌ها به 

آزمایشگاه مرکزی ارسال می‌شود.
در حوزه بهداشت محیط، نظارت بر مراکز تهیه و توزیع مواد غذایی، هتل‌ها 
و رستوران‌ها انجام می‌شود. نمونه‌برداری از مواد غذایی، معاینه متصدیان 
و صدور کارت بهداشت، و آزمایش‌های سلامت آب نیز در حال اجراست. 
خدمات سلامت کار نیز شامل معاینات کارگری و نظارت بر کارخانجات و 
کارگاه‌های کوچک است. بسته‌های خدمتی به‌صورت تکمیل‌تر و بر اساس 

گروه‌های سنی و نوع خدمت در فایل زیر قابل مشاهده است.

پژوهشگران با ارائه بازخورد الکتریکی هدفمند به ارگانوئیدهای عصبی، نشان دادند می‌توان بافت‌های مغزی رشدیافته 
در آزمایشگاه را به‌صورت کوتاه‌مدت برای حل یک مسئله مهندسی آموزش داد.

به گزارش حکیم باشی، گروهی از پژوهشگران دانشگاه University of California, Santa Cruz موفق 
شدند با استفاده از بافت‌های عصبی رشدیافته در آزمایشگاه، یک مسئله کلاسیک مهندسی را حل کنند؛ دستاوردی 

که می‌تواند مسیر تازه‌ای در مطالعه یادگیری عصبی و بیماری‌های مغزی باز کند.
در این مطالعه، ارگانوئیدهای قشری، توده‌های کوچکی از سلول‌های بنیادی موش که توانایی ارسال و دریافت سیگنال 
الکتریکی دارند، در یک سامانه »حلقه بسته« قرار گرفتند. این سامانه بر اساس عملکرد بافت عصبی، بازخورد الکتریکی 

هدفمند ارائه می‌کرد تا شبکه عصبی به‌تدریج تنظیم شود. مسئله مورد آزمایش، مدل رایج »میله و گاری« بود که در 
پژوهش‌های یادگیری تقویتی استفاده می‌شود. نتایج نشان داد ارگانوئیدهایی که بازخورد تطبیقی دریافت کردند، در 
۴۶ درصد چرخه‌ها به سطح عملکرد قابل قبول رسیدند؛ رقمی به‌مراتب بالاتر از گروه‌های بدون بازخورد یا با بازخورد 
تصادفی. با این حال، پژوهشگران تأکید کرده‌اند که این یادگیری کوتاه‌مدت بوده و پس از حدود ۴۵ دقیقه بدون 
تحریک، عملکرد به سطح اولیه بازگشته است. به گفته محققان، هدف از این پژوهش توسعه رایانه‌های زیستی نیست، 

بلکه درک بهتر سازوکار انعطاف‌پذیری مغز و تأثیر بیماری‌های عصبی بر فرآیند یادگیری است.
یافته‌های این تحقیق در تازه‌ترین شماره نشریه Cell Reports منتشر شده است.

دانشمندان »مینی‌مغز« ساختند و به آن حل مسئله یاد دادند

کاهش استرس و اضطراب با تغذیه مناسب؛

 نقش امگا۳ و ویتامین‌ها
در شرایط بحرانی و استرس‌زا، حفظ سلامت روان و جسم از اهمیت ویژه‌ای برخوردار است؛ در همین راستا مدیر دفتر بهبود 
تغذیه جامعه وزارت بهداشت تاکید دارد که استفاده از اسیدهای چرب امگا-۳، ویتامین‌های C و E و گروه B می‌تواند به 
کاهش استرس و اضطراب کمک کند. همچنین، هیدراته نگه‌داشتن بدن از طریق مصرف کافی آب در این شرایط ضروری 
است. دکتر احمد اسماعیل‌زاده، با بیان اینکه حفظ آرامش و خونسردی در شرایط کنونی ضروری است، اظهار کرد: استفاده از 
غذاهایی که می‌توانند در کنترل استرس و اضطراب نقش داشته باشند، توصیه می‌شود. نتایج تحقیقات متعدد نشان می‌دهد 

استفاده از منابع‌غذایی حاوی اسیدچرب امگا ۳ می‌تواند بر استرس، اضطراب و تنش‌ها اثرگذار باشد.
او درباره منابع اسیدهای چرب امگا۳ توضیح داد: استفاده از گردو، برگ گیاه خرفه، روغن کلزا یا کانولا و همچنین گنجاندن 
ماهی و میگو در رژیم غذایی توصیه می‌کنیم. افراد با توجه به توانایی اقتصادی خود از این منابع در این مدت استفاده کنند. 
اگر توانایی تامین این موارد بنا به هر دلیلی وجود ندارد، می‌توانند از مکمل‌های امگا ۳ استفاده کنند که به کاهش استرس 

و اضطراب کمک می‌کند.
اسماعیل‌زاده با اشاره به استفاده از منابع ویتامین گروه B گفت: استفاده کافی از منابع غذایی حاوی ویتامین گروه B به 
کاهش استرس کمک می‌کند. غلات کامل، نان تهیه‌شده با آرد سبوس‌دار، بیسکویت‌های کامل و ماکارونی تیره و 

سبوس‌دار، حاوی ویتامین گروه B هستند که می‌توانند در کنترل اضطراب و استرس نقش داشته باشند.
مدیر دفتر بهبود تغذیه جامعه درباره استفاده از منابع ویتامین C نیز توضیح داد: گنجاندن منابع 
غذایی حاوی ویتامین C خاصیت آنتی‌اکسیدانی که دارد. رادیکال‌های که در حین 
اضطراب و استرس در بدن آزاد می‌شوند به بافت‌های بدن حمله می‌کنند، 
بیشتر  آسیب  از  می‌تواند  آنتی‌اکسیدانی  خاصیت  تبع  به   C ویتامین 

اضطراب، استرس و تنش در بدن جلوگیری کند.
مدیر دفتر بهبود تغذیه جامعه ادامه داد: به شهروندان توصیه می‌کنیم 
که مصرف میوه و سبزیجات را در این مدت به هیچ‌وجه حذف نکنند. 
خوشبختانه، مرکبات به وفور در دسترس است و مرکبات از ویتامین 

C سرشار هستند.
اسماعیل‌زاده درباره استفاده از ویتامین E گفت: استفاده از جوانه 
گندم و منابع غذایی حاوی ویتامین E مانند مغزها و دانه‌های گیاهی 

به تامین آنتی‌اکسیدان‌ کمک می‌کند. 
ویتامین  امگا۳،  از اسیدهای چرب  استفاده  افزود: در مجموع  او 
C, E و همچنین گروه B می‌توانند استرس و اضطراب را در بدن 
کاهش‌دهند یا عوارض ناشی از اضطراب زیاد را در بدن خنثی 

بکنند تا سلامت به خطر نیافتد.
اسماعیل‌زاده با بیان اینکه هیدراته نگه‌داشتن بدن نیز بسیاری 
ضروری است، گفت: منظور از هیدراته نگه‌داشتن، خوردن آب 

کافی در شرایط کنونی است.
مدیر دفتر بهبود تغذیه جامعه درباره ضرورت مراقبت از وزن 
اظهار کرد: میزان تحرک در این روزها کم شده و میزان تمایل 
خوردن خوراکی‌های شیرین در تمام افراد به ویژه زنان طی 
شیرین،  خوراکی‌های  می‌یابد.  افزایش  پرتنش  روزهای 
معنای  به  کالری  افزایش دریافت  و  دارند  بیشتری  کالری 
می‌شود.  به سلامت  آسیب  که سبب  است  وزن  افزایش 
حفظ خونسردی و آرامش و رعایت مصرف قندهای ساده 

و شیرینی در این روزها ضروری است.

معاون توسعه مدیریت و منابع وزارت بهداشت:

بخشی از مطالبات دانشگاه‌های علوم پزشکی
 تا پایان سال پرداخت می‌شود

n تأکید بر همدلی و انضباط مالی در دانشگاه‌ها



هفته نامه سراسری
 - پیراپزشکی  و  پزشکی  حوزه  

آموزش و توسعه سلامت
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3اخبار

از سوی دفتر سلامت روانی، اجتماعی و اعتیاد وزارت بهداشت

راهنمای سلامت روانی 
اجتماعی برای سالمندان در 

شرایط جنگی منتشر شد
n قرار گرفتن مـداوم در معرض اخبـار تنش‌زا اضطراب 

را تشدید می کند
دفتر سلامت روانی، اجتماعی و اعتیاد وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی با هدف حمایت از سالمندان در شرایط جنگی، راهنمایی تخصصی 

برای مدیریت اضطراب، کاهش بی‌خوابی و تقویت تاب‌آوری روانی ـ اجتماعی این گروه سنی تدوین و منتشر کرد.
به گزارش حکیم باشی، دفتر سلامت روانی، اجتماعی و اعتیاد وزارت بهداشت اعلام کرد: با توجه به آسیب‌پذیری بیشتر سالمندان در شرایط بحرانی و 

جنگی، راهنمایی کاربردی برای کمک به حفظ آرامش و ثبات روانی این گروه تهیه شده است.
در این راهنما تأکید شده است: انجام تمرین‌های تنفسی عمیق و آرام‌سازی ذهن می‌تواند به کاهش ضربان قلب و ایجاد احساس آرامش کمک کند. 

توصیه شده سالمندان روزانه چند دقیقه تمرین تنفس آهسته و منظم را در برنامه خود قرار دهند.

محدود کردن پیگیری اخبار
 l

بنابر اعلام این دفتر، قرار گرفتن مداوم در معرض اخبار تنش‌زا می‌تواند اضطراب را تشدید کند. بر همین اساس توصیه شده سالمندان اخبار را تنها از 
منابع معتبر و در زمان محدود دنبال کنند و به‌ویژه پیش از خواب از گوش دادن یا تماشای اخبار خودداری کنند.

تمرکز بر امور قابل کنترل
 l

دفتر سلامت روانی، اجتماعی و اعتیاد تأکید کرده است که اگرچه کنترل شرایط بیرونی ممکن نیست، اما سالمندان می‌توانند بر امور قابل مدیریت 
تمرکز کنند، از جمله:

مصرف منظم داروهای تجویز شده
آماده نگه داشتن وسایل و مدارک ضروری

حفظ ارتباط مستمر با اعضای خانواده
داشتن برنامه روزانه ساده و منظم

در این راهنما آمده است که حتی انجام فعالیت‌های کوچک و منظم، احساس کنترل را افزایش داده و از شدت اضطراب می‌کاهد.

راهکارهای کاهش بی‌خوابی
 l

بی‌خوابی از مشکلات شایع سالمندان در شرایط بحران است. این دفتر برای بهبود کیفیت خواب توصیه کرده است:
ساعت خواب و بیداری تا حد امکان ثابت باشد

مصرف چای و قهوه در ساعات عصر کاهش یابد
پیش از خواب از بحث‌های تنش‌زا و پیگیری اخبار پرهیز شود

انجام فعالیت‌های آرام‌بخش مانند ذکر، دعا، مطالعه کتاب سبک یا گوش دادن به موسیقی ملایم در برنامه شبانه قرار گیرد

اهمیت حفظ ارتباط اجتماعی
 l

در این راهنما همچنین بر نقش حمایت اجتماعی تأکید شده است. تماس با فرزندان، دوستان و بستگان و مشارکت در فعالیت‌های جمعی ساده می‌تواند 
احساس امنیت و آرامش را در سالمندان تقویت کند.

زمان مراجعه برای دریافت کمک تخصصی
 l

دفتر سلامت روانی، اجتماعی و اعتیاد وزارت بهداشت اعلام کرده است: در صورت تداوم اضطراب شدید، بی‌خوابی طولانی‌مدت، احساس ناامیدی یا 
اختلال در عملکرد روزمره، سالمندان یا خانواده‌های آنان باید برای دریافت خدمات تخصصی به مراکز درمانی و مشاوره‌ای مراجعه کنند.

این دفتر تأکید کرده است: توجه به سلامت روان سالمندان در شرایط جنگی، بخشی اساسی از حفظ سلامت عمومی و تقویت تاب‌آوری اجتماعی 
کشور محسوب می‌شود.

از مهار خونریزی در میدان نبرد تا ترمیم نانویی زخم

فناوری‌های بومی در خط مقدم نجات جان مصدومان کشور
در بحران‌های نظامی و حوادث، نخستین دقایق پس از جراحت تعیین کننده 
سرنوشت مصدومان است؛ دقایقی که در آن کنترل سریع خونریزی می‌تواند مرز 
میان بقا و مرگ باشد و در چنین شرایطی بندآورنده‌های خون و زخم‌پوش‌های 
پیشرفته نه تنها ابزار درمانی بلکه بخشی از زیرساخت حیاتی مدیریت بحران 

به شمار می‌روند.
به گزارش حکیم باشی، در میدان نبرد، مرگ همیشه نتیجه جراحت‌های پیچیده 
را  انسان  کنترل‌نشده سرنوشت یک  دقیقه خونریزی  تنها چند  گاهی  نیست؛ 
از  داده است که در بسیاری  تعیین می‌کند. تجربه درگیری‌های معاصر نشان 
موارد، نخستین علت مرگ‌های قابل پیشگیری نه شدت جراحت، بلکه ناتوانی در 
مهار سریع خونریزی است. به همین دلیل، تجهیزات بندآورنده خون از یک ابزار 

پزشکی ساده به بخشی حیاتی از راهبرد بقا در جنگ تبدیل شده‌اند.
برای سربازان، فاصله میان اصابت و رسیدن به تیم درمانی ممکن است طولانی 
پانسمان‌های  یا  "تورنیکه"  از  استفاده  طلایی،  فاصله  این  در  باشد.  پرخطر  و 
هموستاتیک می‌تواند جان فرد را حفظ کند و فرصت انتقال ایمن را فراهم سازد. 
تحول در پزشکی نظامی طی دو دهه گذشته نشان داده است که آموزش کنترل 
خونریزی و در دسترس بودن محصولات بندآورنده خون، میزان مرگ‌ومیر را به‌طور 

معناداری کاهش داده است.
اما اهمیت این تجهیزات تنها به میدان جنگ محدود نمی‌شود. در شرایط جنگی، 
زیرساخت‌های  و  گیرند  قرار  حملات  هدف  است  ممکن  نیز  مسکونی  مناطق 
امدادی آسیب ببینند. در چنین وضعیتی، مردم عادی پیش از رسیدن نیروهای 
امدادی ناچارند نقش نخستین پاسخ‌دهنده را ایفا کنند. در این میان، دسترسی به 
محصولات بندآورنده خون و آگاهی از نحوه استفاده صحیح از آن‌ها می‌تواند تفاوت 

میان نجات و فقدان باشد.
بنابراین، بندآورنده‌های خون صرفاً اقلام پزشکی تخصصی نیستند؛ آنها بخشی 
از آمادگی ملی در برابر بحران‌های نظامی محسوب می‌شوند. پرسش اصلی این 
است که آیا این ابزارهای حیاتی به‌اندازه کافی در دسترس و آموزش‌داده‌ شده‌اند، 
یا هنوز در سطحی محدود باقی مانده‌اند که تنها در شرایط ایده‌آل قابل استفاده‌اند؟

زخم،  پوشش  منظور  به  مزمن  زخم‌های  درمان  برای  فعلی  درمانی  روش‌های 
محافظت در برابر عفونت باکتریایی، از بین بردن بافت مرده، ایجاد رطوبت و جذب 
مایعات اضافه در موضع زخم است. پلتفرم‌های فناوری نانو به دلیل ویژگی‌هایی 
که دارند، امیدواری‌ها و مزایای جدیدی را در این زمینه نشان داده‌اند و زمینه‌های 
جدیدی را در کاربردهای دارویی فراهم کرده‌اند؛ چرا که این پلتفرم‌ها امکان انتقال 
مولکول‌های زیستی مانند RNA /DNA یا ۱۳GF را فراهم کرده و از این طریق 

می‌توانند در ترمیم مزمن زخم موثر باشند.
در واقع این سیستم نیمه عمر عوامل دارویی را افزایش و تعداد دفعات استفاده 
و هزینه‌ها را کاهش می‌دهد. علاوه بر این، کپسوله کردن داروها و بیومولکول‌ها 
در داخل نانو حامل‌ها، پروفیل‌های مختلف رهاسازی دارو را امکان‌پذیر می‌کند که 

می‌تواند با نیازهای ترمیم زخم مطابقت داشته باشد.

پودر انعقاد خون
 l

پودر انعقاد خون بومی‌سازی شده در داخل کشور یک پانسمان پودری بسیار 
مؤثر در تسریع فرآیند هموستاز خون است که سرعت انعقاد خون را افزایش 
داده و مانع خونریزی در بیماران دچار سوانح می‌شود. ساختار گرانولی بندآورنده 
سریع خونریزی سطح وسیعی را جهت جذب سرم خون فراهم کرده و باعث 
ایجاد یک ساختار قدرتمند در بندآورندگی خون خواهد شد. این پودر انعقاد خون 
برای خون‌ریزی‌های ناشی از تروما، جراحات جنگی، اصابت گلوله، بریدگی‌ها و 

خراشیدگی کاربرد دارد.
این پودر با عنوان "طبااستاپ" در تماس با خون، سرم خون را به خود جذب کرده 
و متورم می‌شود و با ایجاد توده مشابه لخته خون و ایجاد مانع فیزیکی، خونریزی 
را متوقف می‌کند. ساختار گرانولی طبا استاپ سطح وسیعی را جهت جذب سرم 

خون فراهم کرده، درنتیجه سرعت و قدرت عملکرد پانسمان را افزایش می‌دهد.
فاکتور ۱۲ سبب  فعال‌سازی  با  انعقادی  پیش  عامل  یک  عنوان  به  زخم  پودر 
تشکیل فیبرین )لخته( می‌شود. همچنین این محصول با ایجاد بستری مناسب 
جهت اتصال پلاکت‌ها به هم یک سد مکانیکی در برابر جریان خونریزی ایجاد 
می‌کند و با این مکانیزم سبب تسریع فرایند انعقاد خون می‌شود. ساختارهای به 
‌کار رفته در این محصول دانش‌بنیان بیوپلیمرهای زیست سازگار بوده و هیچ‌گونه 
حساسیتی را در محل خونریزی ایجاد نمی‌کند. بر خلاف سایر پانسمان‌های مورد 
استفاده در خونریزی، مکانیسم گرمازا نبوده و هیچ‌گونه آسیبی را به بافت محل 
خونریزی و بافت اطراف ایجاد نمی‌کند. این فناوران، ساختار پودری این محصول 
و نحوه بسته‌بندی آن را به گونه‌ای طراحی کرده‌اند که استفاده از این پانسمان در 
محل خونریزی بسیار ساده است و سرعت عملکرد کادر درمان را افزایش می‌دهد.

هموستاتیک بلافاصله پس از ایجاد زخم شروع می‌شود. عروق کوچک منقبض 
می‌شوند، پلاکت‌های فعال شده در محل آسیب تجمع می‌یابند و فاکتور ۱۲ را 
)برای تشکیل لخته( فعال می‌کنند. پلاکت با کمک فیبرین ایجاد داربستی می‌کند 

تا شرایط مهاجرت سلول‌ها را فراهم سازد و باعث ایجاد لخته می‌شود.

ترمیم زخم‌های پوستی با زخم‌پوش بسیار نازک نانویی
 l

درمان  برای  آنتی‌باکتریال  زخم‌پوش  دانش‌بنیان،  شرکت‌های  از  دیگر  یکی 
زخم‌پوش  و  پروانه‌ای  زخم‌های  از  مراقبت  ویژه  زخم‌پوش  عفونی،  زخم‌های 
داده  توسعه  نیز  را  جراحی  زخم‌های  زمینه  در  درمان  و  مراقبت  برای  مناسب 
است. بیمارستان‌ها و مراکز سوختگی، پوست و زیبایی از جمله بازار هدف این 
محصولات هستند. افراد درگیر با مشکلات سوختگی، بیماران مبتلا به زخم‌های 
مزمن و بیماران زخم‌های جراحی زیبایی می‌توانند از این محصولات استفاده کنند. 
با توجه به شفافیت و تنفس‌پذیری و قابلیت جذب بالا، مهمترین مزیت رقابتی 
زخم پوش نانوسلولزی عدم نیاز به تعویض این زخم‌پوش‌ها است. همچنین از 
دیگر مزیت‌های رقابتی قابل توجه این محصول می‌توان به خواص مکانیکی ویژه، 
شفافیت بسیار بالا، نفوذپذیری انتخابی برای اکسیژن و عدم نفوذ باکتری و قیمت 
قابل رقابت اشاره کرد. این شرکت در سال ۱۴۰۲ برای اولین محصول خود، 
زخم‌پوش نانوسلولزی، موفق به دریافت تاییدیه نانومقیاس شد و در ابتدای سال 
۱۴۰۳ تاییدیه دانش‌بنیان را دریافت کرد و در ادامه علاوه بر طی روند دریافت 
مجوزهای لازم برای زخم‌پوش نانوسلولزی، استاندارد ISO۱۳۴۸۵ را نیز دریافت 
کرد. این محصول به‌زودی وارد فاز آزمایش بالینی خواهد شد. این شرکت در حال 

توسعه محصولات جدید است.

تولید زخم‌پوش‌هایی برای ترمیم سوختگی و زخم دیابتی
 l محققان واحد علوم و تحقیقات دانشگاه آزاد با استفاده از پلیمرهای زیست سازگار

زخم‌پوش‌هایی را برای ترمیم زخم‌های دیابتی و سوختگی درجه ۳ عرضه کردند.
از  با استفاده  ارائه این محصول، ساخت جایگزین‌های موقت پوستی  از  هدف 
پوشش‌های نانولیفی بر پایه کیتوسان-پلی کاپرولاکتون و دستیابی به پوششی 
کارآمد در ترمیم انواع زخم‌های پوستی بوده است؛ از این رو این محققان در این 
طرح سعی کردند تا با استفاده از تکنولوژی نانو، پوششی را ایجاد کنند که از نظر 
ساختار فیبریلی بسیار شبیه به ساختار پوست طبیعی باشد. در زخم‌پوش نانولیفی 
ساخته‌شده در این طرح پس از انواع آزمون‌های فیزیکی، مورفولوژیکی، بیولوژیک 
)ضدمیکروب بودن، سلول سازگاری و ...( و در آزمون‌های انجام شده بر روی 
نمونه‌های حیوانی در ترمیم انواع زخم‌های پوستی برشی تمام عمق، سوختگی 

درجه سه و دیابتی و نتایج ترمیمی نتایج رضایت‌بخشی حاصل شد.
مهمترین وجه تمایز در این طرح، طراحی بسیار دقیق و مهندسی شده داربست 
نانولیفی است که بر همین اساس ساختار فیبریلی بافت پوست طبیعی را که شامل 
فیبریل‌های نانومتری و میکرومتری به صورت توأم با هم است، به صورت کامل 
شبیه‌سازی می‌کند. مواد اولیه مورد استفاده در داربست این طرح شباهت زیادی به 
گلوکوزآمینوگلایکان‌های موجود در بافت طبیعی بدن دارد. این امر موجب افزایش 
مهاجرت سلولی و همچنین اکسیژن‌رسانی لازم به سطح زخم شده و در عمل 
باعث کاهش عفونت زخم‌های دیابتی و سرعت در ترمیم زخم‌های دیابتی که یکی 
از معضلاتشان نوروپاتی یا درگیری رگ‌های خونی و عدم خون‌رسانی کافی به 

سطح زخم و تاخیر در ترمیم زخم است، شده است.

انقلابی در درمان زخم‌های سوختگی با پانسمان‌های هوشمند شبیه پوست
 l

فناوران یکی دیگر از شرکت‌های دانش‌بنیان با بهره‌گیری از فناوری نانو اقدام به 
تولید انواع پانسمان‌های هوشمند کرده‌اند. پانسمان‌های ویژه این شرکت هوشمند 
و مخصوص زخم‌های دیابتی، سوختگی و جراحی به مرحله تولید رسیده است. این 
پانسمان ساختاری مشابه پوست طبیعی دارد و با این نوآوری، بیماران می‌توانند 
با هزینه‌ای کمتر، درمان مؤثرتری را تجربه کنند. محصولات این شرکت شامل 
پانسمان نانوفیبری برای زخم‌های دیابتی، پانسمان نانوفیبری برای سوختگی‌های 
درجه ۲ و ۳ و پانسمان نانوفیبری برای زخم‌های جراحی است که با ویژگی‌های 
قدرت  طبیعی،  پوست  فیبری  ساختار  شبیه‌سازی  همچون  فردی  به  منحصر 

اپی‌تلیال‌سازی بالا و قیمت رقابتی نسبت به نمونه‌های وارداتی عرضه می‌شوند.

باند پانسمان ضدباکتری
 l باند پانسمان ضدباکتری که به تولید انبوه رسید، حاوی نانو ذرات نقره با خاصیت

تأخیر  به  باکتریایی  بهبود زخم‌ها توسط عفونت‌های  فرایند  ضدباکتری است. 
به  زخم  بهبود  از  مهمی  عفونت بخش  درمان  و  پیشگیری  رو  این  از  می‌افتد، 
شمار می‌رود. از باند پانسمان حاوی نانوذرات نقره، جهت پانسمان زخم با ایجاد 
خاصیت ضد باکتری استفاده می‌شود. این محصول به دلیل خاصیت ضد باکتری 
قوی نانو ذرات نقره به منظور کنترل عفونت در محل سوختگی و زخم کاربرد دارد 
و با آزادسازی آهسته یون نقره اثرات ضد میکروبی و ضد التهابی خود را اعمال 
باند پانسمان ضد باکتری در درمان سوختگی‌های حاد، زخم‌های  می‌کند. این 
دیابتی حاد، زخم‌های بستر حاد و زخم‌های مزمن کاربرد دارد؛ چرا که این محصول 
از خصوصیاتی چون دارا بودن نانوذرات نقره با اندازه زیر ۱۰۰ نانومتر و فعالیت 

ضدباکتری علیه دو باکتری ای‌کولای و استافیلوکوک اورئوس است.

پد جاذب خون و آب حاوی نانو دندریمر
 l این محصول به منظور تسهیل در بهبود زخم، پیشگیری از عفونت، جلوگیری از

خونریزی و حفظ رطوبت زخم و حفاظت از ناحیه آسیب دیده در برابر صدمات 
مکانیکی مانند ضربه یا خراش در این فرایند مواد شوینده و ضدعفونی کننده 
به همراه چسب زخم، پنبه و گاز استریل و پد، مورد استفاده قرار می‌گیرد. پد 
لایه‌هایی از پنبه، گاز و یا پارچه‌های دیگر است که قدرت جذب ترشحات را دارد 
و اغلب در معرض عوامل بیماری‌زا و میکروبی است. از این رو استفاده از یک 
وسیله جایگزین که مشکلات میکروبی و عفونی برای مصرف کنندگان ایجاد نکند، 
یکی از ضرورت‌های حوزه پزشکی است. با اصلاح ساختار این پدها با استفاده 
از درختسان‌ها که نوعی مولکول نانومقیاس و دارای ساختار متقارن، همگن و 
کروی سه بعدی هستند، راندمان پدهای پزشکی در جذب خون، ایجاد خاصیت 

ضدمیکروبی، استحکام و جذب رطوبت افزایش پیدا می‌کند.

تولید زخم‌پوش‌های گیاهی با قابلیت عدم نیاز به تعویض
 l پوست بزرگترین ارگان بدن انسان نقش مهمی در هموستاز و جلوگیری از تهاجم

میکروارگانیسم‌ها دارد؛ بنابراین، پانسمان زخم پوستی غیرسمی، غیرحساسیت‌زا 
و غیر چسبنده از اهمیت ویژه‌ای برخوردار است. فرآیند ترمیم زخم نتیجه حرکت، 
رو تلاش‌های  این  از  است؛  و خارج سلولی  داخل  مواد  تولید  و  تقسیم  تکثیر، 
آنها  کمک  با  که  انجام شده  جدید  درمانی  روش‌های  از  استفاده  برای  زیادی 
بتوان به اهدافی چون تسریع روند التیام زخم، جلوگیری از عفونی‌شدن زخم، 
افزایش قدرت کشش بستر زخم، کاهش بافت اسکار محل زخم و جلوگیری 
از ناتوانی بیمار دست پیدا کرد. پوشش‌های زخم سنتی مانند پشم، پنبه، باند 
طبیعی و مصنوعی و گاز خشک هستند و باعث تبخیر رطوبت و کم‌آبی محیط 
زخم می‌شوند. همین کم‌آبی زخم موجب می‌شود گازها محل زخم را چسبنده‌تر 
و دردناک‌تر کنند، این در حالی است که پوشش‌های زخم جدید باعث ایجاد 
تبریز  دانشگاه  محققان  اساس  همین  بر  می‌شوند.  نیز  زخم  در  کافی  رطوبت 
پوشش زخم هیدروژل نانوکامپوزیتی حاوی دارو را تولید کرده‌اند که از ویژگی‌هایی 
چون زیست‌تخریب‌پذیری، زیست‌ سازگاری و سمی نبودن برخوردار است. این 
محققان در این طرح، نسبت به تولید زخم‌پوش‌های هیدروژلی حاوی عصاره 
گیاهان دارویی اقدام کردند و در آن از نانوذرات چارچوب آلی فلزی برای افزایش 

بهبود خواص زخم‌پوش هیدروژلی استفاده شده است.
از آنجاکه پلیمر نقش مهمی در زخم‌پوش دارد، استفاده از پلیمری طبیعی، ارزان 

و سازگار با پوست در محصول، اهمیت زیادی داشت. بر این‌ اساس از پلیمری 
زیست‌سازگاری،  زیست‌تخریب‌پذیری،  ویژگی‌های  دارای  که  کردیم  استفاده 
سمی نبودن و قابلیت تورم است. با توجه‌ به قیمت ارزان، قابلیت تولید آسان و 
در دسترس‌ بودن مواد اولیه، تولید این زخم‌پوش هیدروژلی از لحاظ اقتصادی 
به‌ صرفه است. همچنین، استفاده راحت و عدم نیاز به تعویض مکرر زخم‌پوش 
می‌تواند نقش مهمی در راحتی بیمار و کاهش هزینه‌های درمان نیز داشته باشد. به 
همین دلیل اگر از این طرح برای انجام تست‌های بالینی حمایت شود، می‌توان به 

تجاری‌سازی یک محصول باکیفیت و کم‌خطر برای بیماران، امیدوار بود.

درمان زخم با زخم‌پوش فوق‌نازک هوشمند
 l

کاهش  و  زخم‌ها  درمان  بهبود  با هدف  نانویی،  هوشمند  نازک  فوق  زخم‌پوش 
هزینه‌های درمانی تولید شد؛ این محصول تاکنون یک میلیون دلار صرفه‌جویی 

ارزی برای کشور به همراه داشته است.
فرآیند  طی  از  پس  باکتریایی  نانوبایوسلولزی  هوشمند  نازک  فوق  زخم‌پوش 
پردازش ویژه، به‌صورت استریل بسته‌بندی و آماده استفاده برای بیماران عرضه 
می‌شود و موفق به دریافت پروانه تولید شده است. این فناوران از سال ۱۳۹۵ 
دلیل  به  اما  داشتند،  اختیار  در  را  محصول  این  خارجی  شرکت  یک  نمایندگی 
قیمت بسیار بالا، امکان استفاده گسترده از آن در بیمارستان‌ها فراهم نشد و این 
پژوهشگران طراحی و تولید نمونه بومی این زخم‌پوش را پس از ۵ سال تحقیق 
و توسعه به تولید رساندند و اکنون این محصول با قیمتی حدود یک هشتم تا یک 
نهم نمونه خارجی در اختیار بیماران قرار می‌گیرد. نمونه خارجی در سایز ۱۰ در 
۱۰ سانتی‌متر حدود ۸ تا ۹ میلیون تومان است، در حالی که نمونه داخلی با همان 
ابعاد، با قیمتی حدود یک میلیون تومان عرضه می‌شود. این محصول دارای خواص 
مکانیکی ویژه است؛ به‌گونه‌ای که پس از تماس با ترشحات زخم، شفاف شده و 
مقاومت مکانیکی آن افزایش می‌یابد. همچنین امکان بخیه کردن آن روی زخم 
وجود دارد و به سطح زخم می‌چسبد. یکی از مهمترین مزایای این زخم‌پوش 
کاهش نیاز به تعویض مکرر است. این محصول تا زمان ترمیم کامل پوست روی 
زخم باقی می‌ماند. علاوه بر این، خاصیت تنفس‌پذیری آن موجب عبور اکسیژن 
و جلوگیری از خفگی بستر زخم شده و شرایط مناسب برای جریان مواد مغذی و 

تسریع ترمیم را فراهم می‌کند.

چرا با وجود خستگی، 
ذهن برخی افراد تا صبح

 فعال می‌ماند؟
پژوهش تازه محققان دانشگاه استرالیا نشان می‌دهد بی‌خوابی مزمن ناشی از تأخیر در ریتم شبانه‌روزی مغز است که مانع »خاموش شدن« 

فعالیت ذهنی در شب می‌شود.
به گزارش حکیم باشی، نتایج یک مطالعه جدید نشان می‌دهد بی‌خوابی مزمن ممکن است ریشه در اختلال عملکرد »ساعت زیستی« مغز 

داشته باشد؛ اختلالی که باعث می‌شود فعالیت ذهنی افراد در ساعات شب همچنان در سطح روز باقی بماند و مغز نتواند وارد فاز آرامش شود.
این پژوهش که به سرپرستی محققان University of South Australia انجام شده، در نشریه Sleep Medicine منتشر 

شده است.
l بی‌خوابی؛ مشکلی فراگیر با منشأ ناشناخته

بی‌خوابی مزمن حدود ۱۰ درصد جمعیت جهان را درگیر می‌کند و شیوع آن در سالمندان به حدود یک‌سوم می‌رسد. بسیاری از مبتلایان گزارش 
می‌کنند که ذهنشان در شب »بیش‌فعال« یا »در حال مسابقه فکری« است؛ حالتی که پیش‌تر با عنوان »برانگیختگی شناختی« توصیف 

می‌شد، اما دلیل دقیق آن مشخص نبود.
پژوهشگران در این مطالعه بررسی کردند آیا دشواری در آرام‌سازی ذهن هنگام شب می‌تواند ناشی از ناهماهنگی در ریتم شبانه‌روزی بدن باشد 

یا خیر. ریتم شبانه‌روزی همان چرخه ۲۴ ساعته‌ای است که خواب، بیداری و بسیاری از فعالیت‌های زیستی را تنظیم می‌کند.
l آزمایش ۲۴ ساعته بدون نشانه‌های زمانی

در این تحقیق، ۳۲ سالمند )۱۶ نفر مبتلا به بی‌خوابی و ۱۶ فرد سالم( به‌مدت ۲۴ ساعت در شرایط کاملًا کنترل‌شده آزمایشگاهی تحت نظر قرار 
گرفتند. شرکت‌کنندگان در محیطی کم‌نور و بدون دسترسی به نشانه‌های زمانی بیرونی حضور داشتند.

برای حذف اثر عوامل محیطی، مصرف غذا و سطح فعالیت بدنی نیز دقیق تنظیم شد. داوطلبان هر ساعت پرسشنامه‌هایی درباره کیفیت، شدت 
و میزان کنترل‌پذیری افکار خود تکمیل کردند تا تغییرات فعالیت ذهنی آن‌ها در طول شبانه‌روز ثبت شود.

l اوج فکری با ۶.۵ ساعت تأخیر در مبتلایان
نتایج نشان داد هر دو گروه الگوی شبانه‌روزی مشخصی در فعالیت ذهنی دارند؛ به‌طوری‌که اوج فعالیت شناختی در بعدازظهر و کمترین میزان 

آن در ساعات ابتدایی صبح ثبت شد.
اما در گروه مبتلا به بی‌خوابی، تفاوت مهمی دیده شد:

کاهش فعالیت ذهنی در شب بسیار ضعیف‌تر بود.
اوج فعالیت شناختی آن‌ها حدود ۶.۵ ساعت دیرتر از افراد سالم رخ می‌داد.

به بیان ساده‌تر، مغز این افراد در ساعاتی که باید برای خواب آماده شود، همچنان در حالت »حل مسئله« و درگیری ذهنی باقی می‌ماند.
پروفسور »کرت لاشینگتون« سرپرست این پژوهش می‌گوید:»خواب تنها به معنای بستن چشم‌ها نیست، بلکه نیازمند جدا شدن مغز از افکار 

هدفمند و درگیری‌های هیجانی است؛ فرآیندی که در مبتلایان به بی‌خوابی دچار تأخیر و ضعف می‌شود.«
l پیامدهای درمانی؛ از نوردرمانی تا ذهن‌آگاهی

به گفته پژوهشگران، یافته‌های جدید می‌تواند مسیرهای درمانی تازه‌ای را پیشنهاد کند. در حال حاضر بسیاری از درمان‌های بی‌خوابی بر اصلاح 
رفتار تمرکز دارند، اما این نتایج نشان می‌دهد تقویت ریتم شبانه‌روزی نیز باید مورد توجه قرار گیرد.

از جمله راهکارهای پیشنهادی:
تنظیم زمان‌بندی مواجهه با نور طبیعی

ایجاد برنامه روزانه منظم
تمرین‌های ذهن‌آگاهی )Mindfulness( برای کاهش درگیری ذهنی شبانه

محققان تأکید می‌کنند مداخلاتی که هم‌زمان بر تنظیم ساعت زیستی و کاهش برانگیختگی ذهنی تمرکز داشته باشند، می‌توانند اثربخشی 
درمان بی‌خوابی مزمن را افزایش دهند.

این مطالعه نخستین پژوهشی است که ریتم ۲۴ ساعته فعالیت شناختی را در افراد مبتلا به بی‌خوابی به‌طور مستقیم و کنترل‌شده اندازه‌گیری 
کرده است. نتایج آن نشان می‌دهد مشکل بسیاری از مبتلایان صرفاً استرس یا نگرانی نیست، بلکه ممکن است »ساعت درونی مغز« آن‌ها 

دیرتر از زمان طبیعی تنظیم شده باشد.
به گفته پژوهشگران، درک بهتر این مکانیسم می‌تواند به طراحی درمان‌های دقیق‌تر و شخصی‌سازی‌شده برای میلیون‌ها فرد مبتلا به بی‌خوابی 

در سراسر جهان منجر شود.

راهنمای حفاظتی غیر نظامیان 
در حملات هوایی برای کاهش مرگ‌های 

قابل پیشگیری
در حملات هوایی و حوادث ناشی از انفجار، بخش قابل‌توجهی از مرگ‌ومیر غیرنظامیان ناشی از آسیب‌های قابل پیشگیری نظیر خونریزی کنترل‌نشده، 
آسیب ریوی ناشی از موج انفجار، انسداد راه هوایی، سوختگی و آسیب‌های له‌شدگی است. آموزش عمومی هدفمند و مبتنی بر اصول طب اورژانس می‌تواند 

به‌طور معناداری مرگ‌های زودرس را کاهش دهد. 
 ۱. آمادگی پیش از حمله

الف - انتخاب محل امن در ساختمان:
بهترین مکان "زیرزمین" است. در صورت نداشتن ؛ اتاقی در مرکز ساختمان، بدون پنجره و دور از دیوارهای خارجی.

ب -فاصله گرفتن از شیشه‌ها و نماهای بیرونی 
ج- کیف اضطراری خانوار شامل:

- آب و غذای خشک برای حداقل ۷۲ ساعت
- چراغ قوه و باتری یدکی

- داروهای ضروری بیماران مزمن
- وسایل پانسمان و یک تورنیکه ساده

- سوت برای اعلام حضور در صورت محبوس شدن
۲. اقدامات حیاتی هنگام وقوع انفجار

اصل کلیدی: "پناه‌ گرفتن فوری و کاهش مواجهه با موج و ترکش"
- به زمین بخوابید.

- کنار دیوار داخلی پناه بگیرید.
- سر و گردن را با دست‌ها محافظت کنید.

- دهان کمی باز نگه داشته شود )کاهش آسیب فشاری به گوش میانی(.
- از پنجره‌ها و اشیای شیشه‌ای فاصله بگیرید.

اگر در فضای باز بودید :
- در گودی زمین دراز بکشید.

- پشت موانع بتنی سنگین پناه بگیرید.
- پشت خودرو پنهان نشوید .

 ۳. مداخلات نجات‌بخش پس از انفجار
الف. کنترل خونریزی )اولویت اول(:

- اعمال فشار مستقیم بر محل زخم.با سبابه ی انگشت محل خونریزی را فشار دهید و تا رسیدن به بیمارستان بر ندارید .
- در خونریزی شدید اندام‌ها ، استفاده از تورنیکه در قسمت بالاتر از زخم اهمیت داشته و فقط باید زمان بستن تورنیکه ثبت شود .

نکته حیاتی: "خونریزی شدید می‌تواند ظرف ۳ تا ۵ دقیقه منجر به مرگ شود".
ب . حفظ راه هوایی:

در فرد بیهوش که تنفس برقرار است ؛ وضعیت خواباندن به پهلو مناسب است.
 اجسام قابل مشاهده از دهان خارج شود .

ج. در بیمار با سوختگی:
- خنک‌سازی با آب تمیز )نه یخ(.
- پوشاندن با پارچه تمیز و خشک.

- عدم سوراخ کردن تاول‌ها.
د. در صورت گرفتار شدن زیر آوار:

- حفظ آرامش و کاهش مصرف انرژی.
- پرهیز از فریاد ممتد.

- علامت دادن با ضربه منظم.
- پوشاندن دهان برای کاهش استنشاق گردوغبار.

-استفاده از سوت
۴. آسیب‌های خاص مانند موج انفجار:

موج انفجار می‌تواند بدون آسیب ظاهری موجب آسیب ریوی )Blast Lung Injury( شود. در صورت تنگی نفس ، درد قفسه سینه و سرفه خونی حتی 
در صورت پایداری اولیه نیازمند ارزیابی پزشکی هستند.

 ۵. در سقوط هواپیما در مناطق مسکونی:
- حفظ فاصله ایمن )چندصد متر(.

- احتمال انفجار ثانویه و نشت سوخت وجود دارد.
- اجتناب از تجمع در محل حادثه.

- عدم دستکاری مهمات یا قطعات ناشناخته.
 ۶. ملاحظات روانی در بحران :

رفتارهای هیجانی، ازدحام و تصمیم‌گیری‌های غیرمنطقی می‌تواند آسیب‌زا باشد.
آموزش های قبلی و تمرین سناریوهای احتمالی، تاب‌آوری جمعی را افزایش می‌دهد.

در کل در حملات هوایی و حوادث انفجاری، چهار اقدام بیشترین تأثیر را در کاهش مرگ‌ومیر دارند:
الف. پناه‌گیری فوری و دوری از پنجره‌ها

ب. کنترل سریع خونریزی
ج. حفظ راه هوایی

د. پرهیز از رفتارهای پرخطر پس از انفجار
بخش مهمی از تلفات غیرنظامیان در این شرایط، با آموزش ساده، آمادگی قبلی و اجرای صحیح اصول اولیه ی تخصص طب اورژانس قابل پیشگیری است.

 دکتر حمید مُشگی

متخصص طب اورژانس
t.me/dr_moshky
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 - پیراپزشکی  و  پزشکی  حوزه  

آموزش و توسعه سلامت

شنبه 16 اسفند 1404 - 17 رمضان March 2026 - 1447 7 - سال چهارم - شماره 220 - 8 صفحه 

کمبودی در تامین دارو، تجهیزات و خون نیست اما متولیان نظام سلامت از مردم می‌خواهند که با توجه به 
شرایط جنگی اهدای خون را افزایش دهند. به گزارش حکیم باشی، بیش از هزار مجروح تنها در حدود 

۲۴ ساعت آغاز حمله ناجوانمردانه رژیم صهیونی و آمریکا به ایران )صبح شنبه تا پیش از ظهر 
امروز ۱۰ اسفند( در بیمارستان‌های کشور پذیرش شده‌اند.

دکتر حسین کرمانپور، سخنگوی وزارت بهداشت با عرض تسلیت شهادت رهبر معظم 
انقلاب اسلامی، بخشی از فرماندهان نظامی و مردم عزیز همچنین ابراز تاسف درباره 
کودکانی که ناجوانمردانه در یک حمله موشکی به مدرسه‌ای در میناب به شهادت رسیدند، 
درباره ارائه خدمات درمانی به مجروحان به همشهری می‌گوید: از همان لحظات اول، 
ستاد بحران تشکیل شد و به تمام مراکز درمانی و بهداشتی و بیمارستان‌ها اطلاع داده 
شد که خدمات را کم نکنند. درخواست کردیم که مرخصی‌ها لغو و عمل‌های غیرضروری 

و انتخابی هم کنسل شود تا امدادرسانی بهتری برای مجروحان احتمالی داشته باشیم.
پذیرش هزار مجروح در ۲۴ ساعت | هیچ کمبودی نداریم اما اهدای خون مهم استکرمانپور 

با تاکید بر درمان رایگان مجروحان، ادامه می‌دهد: هیچ کمبودی در حال حاضر نداریم. دارو، 
تجهیزات پزشکی و چرخه تامین دچار کمبود وقفه نشده و حتی درباره شیرخشک هم باعث 

نگرانی خانواده‌ها بازار مصرف تامین است. تامین خون هم مشکلی ندارد، البته در چند استان 
مشکلاتی وجود داشت که بلافاصله از استان‌های همجوار تامین لازم صورت گرفت و وضعیت بحرانی 

نداشتیم. البته به گفته این مسئول، درباره اهدای خون توصیه به تداوم اهداست چون باید پیش‌بینی‌های 
لازم را داشته باشیم.

پذیرش در تمام مراکز درمانی
 l

او درباره مراکز پذیرش مجروحان هم توضیح می‌دهد: در مراکز استانی و شهرستان‌ها بیمارستان‌های پذیرش‌کننده مصدومان 
و مجروحان تروما مشخص هستند و به سرعت انتقال این افراد توسط اورژانش از محل حادثه انجام می‌شود. هماهنگی لازم 
برای تسریع در ارائه خدمات از همان ابتدا انجام خواهد شد. اما به صورت کلی همه بیمارستان‌ها آماده پذیرش هستند و مردم 

اگر خودشان بخواهند مصدومشان را منتقل کنند، هیچ منعی در پذیرش در هیچ مرکز درمانی نداریم.
کرمانپور درباره آمار مجروحان و شهدای جنگ هم بیان می‌کند:  بیش از هزار مجروح پذیرش شده‌اند که با توجه به شرایط 

موجود این آمار در حال افزایش است. بخشی از مجروحان درمان‌های لازم را دریافت و ترخیص می‌شوند و 
بخشی هم نیاز به بستری دارند. اما درباره شهدا باید آمار رسمی را از نهادهای مربوطه دریافت کنید.

شرایط جنگی و اهدای خون مهم است
 l

همانطور که سخنگوی وزارت بهداشت می‌گوید، چرخه تامین خون برای مجروحان چالش 
کمبود ندارد، اما به صورت شرایط جنگی است و در صورت افزایش مجروحان باید منابع 
بیشتری در اختیار مراکز درمانی قرار بگیرد. نکته‌ای که محمدرضا مهدی‌زاده، مدیرکل 
انتقال خون استان تهران هم آن را تایید می‌کند و می‌گوید: به گفته این مسئول شرایط 
جنگی منجر به سفر و خروج تعداد قابل‌توجهی از شهروندان تهرانی شده که سبب تعداد 
کاهش اهداکنندگان احتمالی خون هم می‌شود. به همین دلیل از شهروندان تهرانی 

درخواست می‌کنم که با
اهدای خون خود مانند همیشه در کنار اداره انتقال خون استان حضور داشته و یاریگر بیماران 
و مجروحان احتمالی باشند. مهدی‌زاده درباره فعالیت پایگاه‌های انتقال خون استان تهران هم 

به دو تقسیم‌بندی زیر اشاره می‌کند.
۱. مرکز جامع »وصال« از ساعت ۸ صبح تا ساعت ۲۲

۲. مراکز جامع »ستاری«، »شهرری« و »تهرانپارس« از ۸ صبح تا ساعت ۲۰

اختیار تام به روسای بیمارستان‌ها
 l

وزارت بهداشت به گفته کرمانپور، سخنگوی این نهاد در همان ساعات ابتدایی آغاز حملات خصمانه رژیم صهیونی و آمریکا 
اطلاعیه‌های را صادر کرد و از آماده‌باش مراکز درمانی خبر داد. این که تمام بیمارستان‌ها با توجه به اقدامات انجام شده در 
افزایش تاب‌آوری، به صورت شبانه‌روزی خدمات شرایط بحران را به مجروحان احتمالی ارائه خواهند کرد. علاوه بر این سیدرضا 
رئیس‌کرمی، رئیس دانشگاه علوم پزشکی تهران هم از یک تصمیم مهم برای تسریع در امدادرسانی هرچه بهتر خبر می‌دهد و 
می‌گوید: با توجه به اهمیت تصمیم‌گیری سریع و مستقل مدیران در شرایط خاص و حساس کنونی به رؤسای بیمارستان‌ها اختیار 
کامل داده شده تا در مواردی که شرایط ایجاب می‌کند سریعا اقدام کنند و از معطلی‌های اداری پرهیز شود. به گفته این مسئول 

روسای بیمارستان‌ها در شرایط اضطرار می‌توانند بدون تعلل و قید فوریت تدابیر لازم را اتخاد و اجرایی کنند.

دومین جلسه شورای مدیران و کمیته بحران این اداره کل با حضور مدیرکل، معاونین و مدیران ستادی در سالن جلسات دفتر مدیریت برگزار شد. 
دکتر ذوالفقار تقوی، مدیرکل بیمه سلامت طی سخنانی، ضمن تسلیت شهادت امام امت حضرت آیت‌الله خامنه‌ای )رضوان ا... تعالی علیه( به ساحت 
مقدس امام زمان )عج( و مردم ولایت مدار همچنین محکومیت تجاوز ددمنشانه استکبار جهانی به سرکردگی آمریکای جهانخوار و رژیم نژاد پرست 
صهیونیستی به میهن عزیز اسلامی، اعلام کرد: در این هنگامه غم و اندوه و با پذیرش مشیت الهی، این اداره کل با برنامه ریزی های لازم بر تداوم 
خدمت‌رسانی بی‌‌وقفه و پایدار به بیمه‌شدگان و مردم شریف ایران اسلامی تاکید دارد. وی افزود: سازمان بزرگ بیمه سلامت ایران با پوشش نیمی 
از جمعیت کشور همچنین استان مازندران همواره همراه و در کنار مردم بوده است و استمرار ارائه خدمات بیمه‌ای را در هر شرایطی، اصلی بنیادین و 
خدشه‌ناپذیر می‌داند و به عنوان نهادی اجتماعی، در راستای تقویت انسجام ملی، عدالت اجتماعی، آرامش و همدلی میان مردم، متعهدانه تلاش و ایفای 
وظیفه می‌نماید. دکتر تقوی افزود: تمامی ادارات ستادی و تابعه شهرستانی این اداره کل در سطح استان مشغول به فعالیت هستند و سامانه‌های خدمات 
غیرحضوری سازمان با پایداری کامل و بدون اختلال در جریان است . وی افزود: همه تدابیر، تصمیمات و اقدامات لازم و جایگزین نیز به منظور تسهیل 
و استمرار ارائه خدمات، پیش‌بینی و اجرایی شده است. همچنین جهت تایید دارو و بحث بیمه گری نیز تمهیدات لازم با توجه به شرایط موجود اندیشیده 
شده است. وی افزود: بر اساس بررسی های انجام شده در حال حاضر سامانه های سازمان بیمه سلامت در بستر شبکه ملی اطلاعات در حال فعالیت 
بوده و در صورتی که به هر دلیل این سامانه ها دچار مشکل شود، تمامی شرکای کاری این اداره کل از جمله پزشکان، داروخانه ها، بیمارستان ها، 
آزمایشگاه ها و کلینیک ها مطابق با دستورالعمل ابلاغی این سازمان، موظف به ارائه ی خدمت به صورت خارج از سامانه الکترونیک)کاغذی( مطابق 
تعرفه های ابلاغی سازمان بیمه سلامت تا زمان اتصال کامل سامانه می باشند. گفتنی است نظارت های میدانی برای بررسی کیفیت خدمت رسانی 
به بیمه شدگان با جدیت در حال انجام می باشد و سامانه پاسخگویی سازمان بیمه سلامت ایران نیز به صورت شبانه‌روزی و با شماره تلفن سراسری 
1666، بدون نیاز به پیش‌شماره از سراسر کشور و یا تلفن همراه، آماده ارائه خدمات، مشاوره و راهنمایی‌های لازم‌ و نیز ثبت یا پیگیری درخواست‌های 

کلیه مخاطبان و ذینفعان سازمان می باشد.

سخنگوی کمیسیون بهداشت مجلس از برگزاری جلسات روزانه کمیسیون برای رصد و مدیریت وضعیت 
سلامت کشور خبر داد و تشکیل کمیته حقوق بین‌الملل برای پیگیری شکایت از آمریکا و رژیم 

مجالس  و  جهانی  بهداشت  سازمان  از  دعوت  درمانی،  مراکز  به  حمله  به‌خاطر  صهیونیستی 
کشورهای اسلامی برای بازدید میدانی از خسارات و حملات واردشده به مراکز سلامت، الزام 

۲۹۰ نماینده مجلبس به ارائه گزارش ذخایر دارویی و تجهیزات پزشکی به کمیسیون و 
برگزاری بازدیدهای میدانی مستمر برای هماهنگی و ورود فوری به بحران‌ها را از مصوبات 

نشست امروز برشمرد.
سلمان اسحاقی سخنگوی کمیسیون بهداشت و درمان مجلس شورای اسلامی، در 
تشریح جزئیات نشست فوق‌العاده این کمیسیون، گفت: نشست امروز با حضور تمامی 
اعضا برگزار شد و در جریان آن تصمیمات مهمی در راستای صیانت از حقوق مردم در 

حوزه سلامت و هماهنگی بیشتر میان دستگاه‌های اجرایی اتخاذ شد.
وی افزود: بر اساس نخستین مصوبه، مقرر شد کمیسیون بهداشت و درمان با حضور 

اکثریت اعضا به صورت روزانه تشکیل جلسه دهد تا گزارش‌های میدانی پس از احصا و 
جمع‌بندی، در راستای تحقق حقوق مردم بررسی شود و در صورت نیاز، ورود جدی و مؤثر 

به موضوعات و چالش‌های موجود صورت گیرد؛ هدف از برگزاری این جلسات مستمر، ایجاد 
هماهنگی میان دستگاه‌های اجرایی و تسریع در رسیدگی به مسائل حوزه سلامت در شرایط فعلی است.

دعوت از مجالس کشورهای اسلامی و سازمان بهداشت جهانی برای بازدید از مراکز درمانی آسیب دیده
 l

اسحاقی ادامه داد: یکی دیگر از مصوبات مهم کمیسیون، دعوت از مجالس کشورهای اسلامی برای حضور در ایران و بازدید 
میدانی از مراکز سلامت است که  در حملات اخیر رژیم صهیونیستی و آمریکا مورد هجوم قرار گرفته‌اند.

نماینده مردم قائنات و زیرکوه در مجلس تأکید کرد: این بازدیدها با هدف تبیین ابعاد خسارات واردشده به زیرساخت‌های سلامت 
و آگاه‌سازی افکار عمومی جهان اسلام انجام خواهد شد.

سخنگوی کمیسیون بهداشت و درمان مجلس همچنین از تشکیل کمیته حقوق بین‌الملل خبر داد و گفت: این کمیته با مشارکت 

وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی و کمیسیون بهداشت و درمان مجلس تشکیل شده تا اقدامات حقوقی 
لازم برای طرح شکایت علیه آمریکا، رژیم صهیونیستی و کشورهایی که بستر حملات به مراکز سلامت 

ایران را فراهم کرده‌اند، در مراجع بین‌المللی پیگیری شود.
به گفته وی، این شکایت در چارچوب حقوق بین‌الملل و با هدف دفاع از حقوق ملت ایران در 

حوزه سلامت دنبال خواهد شد.
این نماینده مجلس از دیگر مصوبات این نشست را دعوت از سازمان بهداشت جهانی برای 
حضور در ایران عنوان کرد و افزود: مقرر شد از سازمان جهانی بهداشت دعوت شود تا با 
حضور میدانی در مناطق آسیب‌دیده، از نزدیک در جریان خسارات و  جنایات انجام‌شده در 

حوزه سلامت  قرار گیرد و گزارش‌های رسمی در این زمینه تهیه شود.
اسحاقی با بیان اینکه جلسات کمیسیون بهداشت و درمان به صورت مستمر برگزار خواهد 
شد، تصریح کرد: اعضای کمیسیون در روزهای آینده بازدیدهای میدانی متعددی از مراکز 

سلامت خواهند داشت تا مشکلات این حوزه به صورت دقیق رصد و جمع‌بندی شود.

الزام ۲۹۰ نماینده به ارائه گزارش وضعیت خدمات سلامت حوزه انتخابیه به کمیسیون
 l

نمایمده مردم قائنات و زیرکوه در مجلس با اشاره به نقش سایر نمایندگان مجلس در شرایط 
فعلی، گفت: در شرایط فعلی همه نمایندگان مجلس شورای اسلامی یعنی قریب به ۲۹۰ نماینده، در 
موضوعات مرتبط با حوزه سلامت همراه کمیسیون بهداشت و درمان هستند و مقرر شده حسب نظر رئیس 
مجلس، هر یک از نمایندگان در حوزه‌های انتخابیه خود وضعیت ذخایر دارویی، تجهیزات پزشکی و نحوه ارائه خدمات 
کمی و کیفی در حوزه سلامت را بررسی و گزارش آن را به کمیسیون ارائه کنند و در صورت احراز نیاز به اقدام فوری یا مداخله 

نظارتی، کمیسیون بهداشت و درمان ورود جدی خواهد داشت.
سخنگوی کمیسیون بهداشت و درمان، تأکید کرد: مجموعه این تصمیمات در چارچوب مدیریت شرایط جنگی و صیانت از 
زیرساخت‌های سلامت کشور اتخاذ شده و کمیسیون با برگزاری نشست های مستمر، پیگیری حقوقی و نظارت میدانی، روند 

تأمین خدمات سلامت برای مردم را با جدیت دنبال خواهد کرد. 

سخنگوی وزارت بهداشت:

پذیرش هزار مجروح در ۲۴ ساعت 
 هیچ کمبودی نداریم اما اهدای خون مهم است

مدیرکل بیمه سلامت مازندران اعلام کرد:

استمرار خدمت‌رسانی بی‌‌وقفه و 
پایدار بیمه سلامت به مردم

اسحاقی سخنگوی کمیسیون بهداشت مجلس در تشریح نشست کمیسیون بهداشت خبر داد:

تشکیل کمیته حقوق بین‌الملل برای شکایت از 
حملات آمریکا و رژیم صهیونی به مراکز درمانی
n دعوت از مجالس کشورهای اسلامی و سازمان بهداشت جهانی برای بازدید از مراکز درمانی آسیب دیده

n الزام ۲۹۰ نماینده به ارائه گزارش وضعیت خدمات سلامت حوزه انتخابیه به کمیسیون

عضو کمیسیون بهداشت مجلس:

مشکلی از نظر 
تامین داروهای 

مصرفی در کشور 
نداریم

عضو کمیسیون بهداشت مجلس، اعلام کرد 
خود  نیاز  مورد  داروهای  تامین  نگران  مردم 
نباشند و گفت: تدابیر لازم برای ذخیره داروها 

از پیش انجام شده است.
کمیسیون  عضو  علی‌ابادی،  لک  روح‌الله 
بهداشت مجلس،  گفت: مردم نگران تامین 
داروهای مورد نیاز خود نباشند و تاکید کرد که 
تدابیر لازم برای ذخیره داروهای مورد نیاز از 
مدتی قبل انجام شده و هم‌اکنون مشکلی از 

این نظر در کشور وجود ندارد.
وی افزود: امروز متجاوزان به خاک ایران باید 
به سزای اعمال خود برسند و این خواسته‌ای 
عمومی در کشور ماست که نیروهای مسلح آن 

را محقق می‌کنند.
لک علی‌آبادی، یادآور شد: دفاع جانانه نیروهای 
حاضر  کشورها  دیگر  تا  شده  باعث  مسلح 
نباشند پایگاه‌های خود را برای حمله به ایران 
در اختیار آمریکا قرار دهند، چرا که می‌دانند این 
اقدام برایشان هزینه‌های سنگینی به همراه 

خواهد داشت.
نماینده مردم ازنا و دورود همچنین تاکید کرد: 
امام شهید ما مردانه و تا پای جان پای این 
انقلاب ایستاد و ملت ایران نیز با قدرت مسیر 

امام شهید خود را ادامه خواهند داد. 

نایب رئیس کمیسیون بهداشت و 
درمان مجلس خبر داد:

لایحه دو فوریتی 
برای تقویت منابع 
سلامت در صورت 
طولانی شدن جنگ

n پیگیری حقوقی بین‌المللی 
حملات به مراکز درمانی در 

مجلس
نایب رییس کمیسیون بهداشت و درمان مجلس درباره دفاع مقدس 
سوم و جنگ تحمیلی رژیم صهیونیستی و آمریکایی به کشورمان 
اظهار داشت: خدمات بهداشتی و درمانی طبق روال گذشته در حال 
ارائه است و در عین حال، آمادگی کامل برای پذیرش هرگونه 
نیاز اعلامی وزارت  یا بر اساس  مصدوم در استان‌های مختلف 

بهداشت وجود دارد.
دکتر سید محمد پاکمهر با بیان این مطلب، اظهار داشت: پزشکان 
و کادر سلامت با تمام ظرفیت پای کار هستند و نظام سلامت در 

حالت آماده‌باش کامل قرار دارد.
وی با انتقاد از حملات صورت‌گرفته به مراکز غیرنظامی افزود: 
متاسفانه در این حملات ظالمانه، اصول حقوق بشر رعایت نشده 
و شاهد اقداماتی بوده‌ایم که مصداق جنایت جنگی و جنایت علیه 
بشریت است. حمله به مدارس، مراکز ورزشی و حتی مراکز درمانی، 

نشان‌دهنده بی‌توجهی آشکار به قواعد بین‌المللی است.
نایب‌ رئیس کمیسیون بهداشت مجلس تصریح کرد: هدف قرار 
دادن بیماران بستری، بخش‌های مراقبت‌های ویژه و مراکز امدادی 
اقدامی غیرقابل توجیه و برخلاف تمامی موازین انسانی و حقوق 
بین‌الملل است. حمله به مراکز درمانی و امدادی از جمله هلال 
احمر، به‌طور صریح در چارچوب جنایات جنگی قابل ارزیابی است.

از عملکرد کادر سلامت کشور گفت:  قدردانی  با  پاکمهر  دکتر 
سازمان اورژانس، جمعیت هلال احمر، مراکز درمانی و مجموعه 
وزارت بهداشت با تمام توان در حال خدمت‌رسانی هستند. پزشکان 
و پرستاران در خط مقدم درمان مجروحان حضور دارند و صحنه را 

خالی نکرده‌اند. این ایستادگی قابل تقدیر است.
افزود:  و  کرد  اشاره  مردمی  گسترده  حمایت  به  همچنین  وی 
مشارکت مردم در اهدای خون و پشتیبانی از نظام سلامت، جلوه‌ای 
ارزشمند از همبستگی ملی است که در روزهای اخیر به‌روشنی 

دیده می‌شود.

مستندسازی حمله به مراکز درمانی در دستور کار است
 l

به  پاسخ  در  مجلس  درمان  و  بهداشت  کمیسیون  رئیس  نایب‌ 
پرسشی درباره پیگیری حقوقی حملات به مراکز درمانی اظهار 
داشت: تمامی موارد مربوط به آسیب‌دیدگی مراکز درمانی از سوی 
وزارت بهداشت، رسانه‌ها و نهادهای مسئول در حال مستندسازی 

است و این روند ادامه خواهد داشت.
وی تاکید کرد: قطعا از طریق مراجع بین‌المللی و با هماهنگی 
وزارت بهداشت و وزارت امور خارجه، پیگیری‌های حقوقی لازم 
انجام خواهد شد. این موضوع مطالبه جدی مردم ایران است و 
دستگاه‌های  کنار  در  نیز  مجلس  درمان  و  بهداشت  کمیسیون 

اجرایی، این مسئله را دنبال خواهد کرد.
دکتر پاکمهر خاطرنشان کرد: مجلس شورای اسلامی در کنار دولت 
و نظام سلامت قرار دارد و در صورت نیاز به هرگونه اقدام تقنینی 
یا حمایتی، آمادگی کامل برای تصمیم‌گیری و پشتیبانی از حوزه 

سلامت کشور وجود دارد.
وی درباره احتمال طولانی شدن درگیری‌ها و تامین منابع مالی 
حوزه سلامت اظهار داشت: حوزه درمان مردم قابل غفلت نیست. 
جنگ تبعات درمانی دارد و مصدومان باید به‌صورت رایگان درمان 
شوند. طبیعی است که بار مالی نظام سلامت افزایش می‌یابد و 
مجلس نسبت به تامین منابع وزارت بهداشت بی‌تفاوت نخواهد بود.
وی تصریح کرد: در صورت نیاز، مجلس برای تقویت اعتبارات 
درمانی ورود خواهد کرد و ارائه لایحه دو فوریتی نیز در دستور 

کار قرار می‌گیرد.

از صندوق توسعه ملی به حوزه  اختصاص یک میلیارد یورو 
 l

سلامت
دکتر پاکمهر با اشاره به منابع ارزی پیش‌بینی‌شده برای تقویت نظام 
سلامت گفت: از محل یک میلیارد یورو اختصاص‌یافته از صندوق 
توسعه ملی، حدود ۳۰۰ میلیون دلار برای تسویه بدهی‌های وزارت 

بهداشت در نظر گرفته شده است.

 ساعت کار پایگاه‌های انتقال خون اعلام شد

تهرانی‌ها خون اهدا کنید 

مدیرکل انتقال خون استان تهران از شهروندان تهرانی درخواست کرد نسبت به اهدای خون اقدام کنند.
به گزارش حکیم باشی، دکتر محمدرضا مهدی‌زاده با اشاره به وضعیت ذخایر خونی و نیاز بیماران عنوان کرد: روزهای پایانی سال را سپری می‌کنیم، روزهایی که با ماه رمضان 
مصادف است. میزان مراجعه برای اهدای خون در اسفند همواره کاهش می‌یابد، چرا که میزان درگیری روزانه شهروندان بیشتر می‌شود. نه فقط اسفند، بلکه میزان مراجعه در 

ماه رمضان نیز کاهش می‌یابد. سال جاری، با همزمانی این ماه‌ها روبرو هستیم.
به گفته مهدی‌زاده شرایط جنگی هم سبب خروج تعداد قابل‌توجهی از شهروندان تهرانی شده که سبب تعداد کاهش اهداکنندگان احتمالی خون می‌شود.

مدیرکل انتقال خون استان تهران درباره فعالیت پایگاه‌های انتقال خون استان تهران گفت: پایگاه‌های انتقال خون استان تهران آماده پذیرش اهداکنندگان خون است. مرکز 
جامع »وصال« از ساعت ۸ صبح تا ساعت ۲۲ و همچنین مراکز جامع »ستاری«، »شهرری« و »تهرانپارس« از ۸ صبح تا ساعت ۲۰ فعال هستند. شهروندان تهرانی به منظور 

کسب اطلاع از ساعت فعالیت سایر پایگاه‌های انتقال خون استان تهران می‌توانند به سایت اداره‌کل انتقال خون استان تهران مراجعه کنند.
مهدی‌زاده تاکید کرد: نیاز به خون، همیشگی است. من از شهروندان تهرانی درخواست می‌کنم که با اهدای خون خود مانند همیشه در کنار اداره انتقال خون استان تهران 

حضور داشته باشند و یاریگر بیماران و مجروحان احتمالی باشند.

پژوهش‌های جدید نشان می‌دهد افزایش اندازه مغز انسان ممکن است تا حدی با سطح بالاتر استروژن پیش از تولد 
مرتبط باشد و نشانه‌ای از این فرآیند شاید در طول انگشتان ما قابل مشاهده باشد.

به گزارش حکیم باشی،یکی از ویژگی‌های شاخص تکامل انسان، افزایش تدریجی اندازه مغز در طول میلیون‌ها سال 
است. اکنون پژوهش‌های تازه نشان می‌دهد این روند ممکن است تا حدی با میزان هورمون استروژن در دوران 
جنینی مرتبط باشد. نکته شگفت‌انگیز این است که نشانه‌ای از این موضوع ممکن است در نسبت طول انگشت‌های 
دست دیده شود. جان منینگ، استاد دانشگاه Swansea ، سال‌ها روی نسبت طول انگشت‌ها )طول انگشت اشاره 
به انگشت حلقه( یا نسبت 4D:2D تحقیق کرده است. این شاخص نسبت طول انگشت اشاره به انگشت حلقه را 
اندازه‌گیری می‌کند و به‌عنوان نشانه‌ای از میزان مواجهه جنین با هورمون‌های استروژن و تستوسترون در سه‌ماهه اول 
بارداری شناخته می‌شود. مطالعات نشان داده‌اند افرادی که پیش از تولد در معرض استروژن بیشتری قرار گرفته‌اند، 

معمولًا انگشت اشاره بلندتری نسبت به انگشت حلقه دارند و در نتیجه نسبت 4D:2D بالاتری دارند.
دانشمندان تأکید می‌کنند این نتایج هنوز به معنی رابطه علت و معلولی قطعی نیست. تکامل مغز انسان تحت تأثیر 
مجموعه‌ای پیچیده از عوامل ژنتیکی، محیطی، اجتماعی و تغذیه‌ای قرار دارد. با این حال، این یافته‌ها نشان می‌دهد 

هورمون‌های پیش از تولد احتمالًا نقش مهمی در شکل‌دهی مسیر تکاملی انسان داشته‌اند.
علاوه بر این، پژوهش‌های قبلی نشان داده‌اند نسبت طول انگشت‌ها ممکن است با ویژگی‌های دیگری مانند مصرف 
الکل، واکنش بدن به برخی بیماری‌ها و حتی عملکرد ورزشی مرتبط باشد. این موضوع نشان می‌دهد هورمون‌های 

دوران جنینی می‌توانند اثرات بلندمدتی بر بدن و مغز انسان داشته باشند.
در مجموع، اگرچه هنوز نمی‌توان گفت انگشتان ما راز کامل تکامل مغز انسان را در خود دارند، اما این پژوهش‌ها نشان 

می‌دهد تاریخ تکاملی ما ممکن است در جزئی‌ترین بخش‌های بدن نیز ثبت شده باشد.

چه رازی در انگشتان ما پنهان است؟ 

 طول انگشت‌ها و تکامل مغز

اطلاعیه شماره ۴ ستاد مدیریت بحران 
وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی

ستاد مدیریت بحران وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی اعلام کرد: با توجه به شرایط اضطراری کشور، 
تمامی خدمات بهداشتی، درمانی، بیمه‌ای و دارویی در سراسر کشور بدون وقفه ادامه دارد و تمهیدات لازم برای 
حفظ پایداری نظام سلامت اجرا شده است. اطلاعیه شماره ۴ ستاد مدیریت بحران وزارت بهداشت، درمان و 

آموزش پزشکی به شرح زیر است:
۱. تداوم خدمات درمانی در صورت اختلال سامانه‌ها

در صورت قطعی یا اختلال اینترنت و سامانه‌های الکترونیکی، نسخه‌نویسی و ارائه خدمات با رعایت آیین نامه 
ابلاغی شورای عالی بیمه به شماره ۸۲۳/۱۴۲ مورخ ۱۰ اسفند ۱۴۰۴ به صورت دستی انجام می‌شود و تمامی 

مراکز درمانی و داروخانه‌ها موظف به پذیرش نسخه‌های کاغذی و ارائه خدمات بدون محدودیت هستند.
۲. استمرار تحویل دارو در شرایط اضطراری

در شرایط اضطرار، تحویل دارو بدون الزام به استعلام سامانه‌های برخط انجام می‌شود تا وقفه‌ای در روند درمان 
بیماران ایجاد نشود. ثبت اطلاعات مربوطه پس از بازگشت شرایط عادی در سامانه‌ها انجام خواهد شد.

۳. حمایت از بیماران خاص و صعب‌العلاج
ارائه دارو و خدمات درمانی به بیماران خاص، نادر و صعب‌العلاج با هماهنگی سازمان‌های بیمه‌گر در مراکز مربوطه 

تداوم دارد و هیچ‌گونه وقفه‌ای در ارائه خدمات به این گروه‌ها ایجاد نخواهد شد.
۴. تأمین مابه‌التفاوت تعرفه در مراجعات اورژانسی بخش‌های غیر دولتی

مابه‌التفاوت تعرفه دولتی تا تعرفه سایر بخش‌های غیردولتی در مراجعات صرفاً اورژانسی از سوی دولت تأمین 
می‌شود و سهم بیمه پایه در مراکز غیرطرف قرارداد نیز طبق سازوکار مصوب پرداخت خواهد شد.

۵. مدیریت پایدار تأمین دارو و شیرخشک
ذخایر راهبردی اقلام حیاتی از جمله دارو و شیرخشک تحت مدیریت کامل قرار دارد و تأمین و توزیع آن با نظارت 

دانشگاه‌های علوم پزشکی و همکاری شرکت‌های پخش به صورت مستمر انجام می‌شود.
۶. آمادگی کامل شبکه سلامت کشور

با فعال بودن سازوکارهای پشتیبانی، هماهنگی بین‌بخشی و آماده‌باش کامل مراکز درمانی، نظام سلامت کشور 
با حداکثر ظرفیت در حال خدمت‌رسانی به مردم است.

بدیهی است خدماتی که نیاز به فرآورده‌های خونی یا بیماریهای طولانی مدت را دارد متناسب با شرایط، مدیریت 
شود. رایگان بودن خدمات به مجروحین مورد تاکید است.

۷. تداوم ارائه خدمات در تمامی مراکز بهداشتی درمانی کشور
همه مراکز بهداشتی و درمانی کشور بر اساس برنامه‌ریزی‌های انجام‌شده و با تمرکز کامل، همچون گذشته به 
ارائه خدمات به ملت عزیز ایران ادامه خواهند داد و این روند با تمهید رؤسای دانشگاه‌های علوم پزشکی برقرار 
است. همان‌گونه که در اطلاعیه‌های پیشین ستاد مدیریت بحران نیز تأکید شده است، جزئیات اجرایی این 

تمهیدات پیش‌تر اعلام شده و همچنان ملاک عمل مراکز سراسر کشور است.
ستاد مدیریت بحران وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی ضمن قدردانی از همکاری مردم و ارائه‌دهندگان 

خدمات سلامت، تأکید می‌کند اطلاعیه‌های تکمیلی متعاقباً منتشر خواهد شد.

در دقایق اولیه حملات دشمن به برخی از نقاط تهران صورت گرفت؛

بازدید میدانی وزیر بهداشت از وضعیت 
بیمارستانهای تهران

دکتر ظفرقندی با موتورسیکلت از بیمارستان‌هــای پایتخت   n
سرکشی کرد.

دکتر محمدرضا ظفرقندی وزیر بهداشت، درمان و آموزش پزشکی صبح امروز بلافاصله پس از حملات ناجوانمردانه دشمن، از بیمارستان‌های پایتخت و نحوه ارائه خدمات 
درمانی به مجروحان بازدید کرد. به گزارش حکیم باشی، با توجه به مسدود بودن برخی راه‌های مواصلاتی منتهی به بیمارستان‌های پایتخت، وزیر بهداشت با موتورسیکلت 

بازدیدهای خود را انجام داد. 
دکتر ظفرقندی همچنین در تماس‌های جداگانه ای با روسای دانشگاه‌های علوم پزشکی، ضمن خداقوت به کادر سلامت، توصیه‌های لازم را ارائه داد. کادر سلامت نیز 
همچون دیگر بحرانها و جنگ ۱۲ روزه با قوت و قدرت برای خدمت رسانی به مردم عزیز کشورمان، اعلام آمادگی کردند. گفتنی است، دشمن صهیونی برخی از نقاط مرکزی 
تهران را مورد اصابت موشک قرار داد. وزارت بهداشت بلافاصله طی اطلاعیه‌های نخست و دوم خود ضمن فراخواندن هموطنان غیور کشورمان به آرامش و خونسردی 

توصیه های امدادی و درمانی را به صورت مفصل منتشر کرده است.

اسحاقی سخنگوی کمیسیون بهداشت 
مجلس در تشریح نشست این 

کمیسیون مطرح کرد:

قول وزارت بهداشت 
برای پرداخت بخشی 

از مطالبات معوق کادر 
درمان

میدانــی  گزارش‌هــای  n ارائه 
نمایندگــان از وضعیــت سلامت 
ارائه  به  استان‌ها/ استانداران مکلف 
گزارش مستمر از وضعیت ذخایر دارو 

و تجهیزات پزشکی شدند
سخنگوی کمیسیون بهداشت مجلس اعلام کرد که در دومین نشست فوق 
العاده این کمیسیون استانداران موظف شده‌اند به‌صورت روزانه وضعیت ذخایر 
دارو و تجهیزات پزشکی را رصد و گزارش دهند، گزارش‌های میدانی نمایندگان 
از وضعیت سلامت استان‌ها به کمیسیون ارائه و در حال بررسی است و وزارت 
وقت  اسرع  در  درمان  کادر  معوق  مطالبات  از  بخشی  داده  قول  نیز  بهداشت 
پرداخت شود. سلمان اسحاقی سخنگوی کمیسیون بهداشت و درمان مجلس 
شورای اسلامی، در تشریح دومین نشست فوق‌العاده این کمیسیون، با اشاره به 
هماهنگی‌های انجام‌شده با وزارت کشور، گفت: در حال حاضر هماهنگی‌های لازم 
با وزارت کشور برای دو موضوع اساسی رصد کامل ذخایر دارو، تجهیزات پزشکی، 

تجهیزات مصرفی و شیر خشک در سراسر کشور در حال انجام است.
وی افزود: در این راستا استانداران مکلف شده‌اند به‌صورت روزانه وضعیت ذخایر 
را رصد کرده و گزارش‌های مستمر ارائه دهند، تأکید ما بر این است که سطح 
ذخایر نباید روند کاهشی و نزولی داشته باشد، بلکه باید حفظ شده و حتی در 
صورت امکان ارتقا یابد تا در شرایط فعلی هیچ‌گونه خللی در تأمین نیازهای حوزه 
سلامت ایجاد نشود. اسحاقی ادامه داد: موضوع مهم دیگری که در نشست امروز 
مورد پیگیری قرار گرفت، پرداخت معوقات کادر سلامت بود. در این زمینه با 
سازمان برنامه و بودجه، وزارت بهداشت و همچنین معاون اول رئیس‌جمهور 
هماهنگی‌های لازم انجام شده و امیدواریم در اسرع وقت بخشی از معوقات 
درمان مجلس  و  بهداشت  کمیسیون  پرداخت شود. سخنگوی  کادر سلامت 
با قدردانی از تلاش‌های کادر درمان در سراسر کشور تصریح کرد: پرستاران، 
پزشکان و مجموعه کادر سلامت به‌صورت مجاهدانه و جهادی پای کار هستند 
و حتی در مواردی به‌صورت داوطلبانه و خودجوش برای خدمت‌رسانی مراجعه 
می‌کنند. کمیسیون بهداشت و درمان قدردان این ایثار و همراهی در شرایط جنگی 
کشور است. وی افزود: امروز نیز جلسه‌ای با سازمان نظام پرستاری برگزار شد 
و از وضعیت معوقات این عزیزان اطلاع داریم، با وجود مطالبات معوق، کادر 
سلامت همچنان با تعهد کامل به ارائه خدمت مشغول هستند. در همین راستا 
هماهنگی‌های لازم با سازمان برنامه و بودجه و وزارت بهداشت انجام شده و 
موهبتی، معاون توسعه وزارت بهداشت، قول داده‌اند که موضوع پرداخت بخشی 

از این معوقات را در دستور کار قرار دهند تا شاهد گشایش در این زمینه باشیم.

l ارائه گزارش‌های میدانی نمایندگان از وضعیت سلامت استان‌ها
نماینده مردم قائنات و زیرکوه در مجلس با اشاره به تصمیم کمیسیون برای رصد 
مستمر وضعیت سلامت کشور، گفت: مقرر شده کمیسیون بهداشت و درمان 
به‌صورت روزانه موضوعات حوزه سلامت را در سراسر کشور رصد کند و نمایندگان 
نیز گزارش‌هایی از وضعیت حوزه های انتخابیه به کمیسیون ارسال کرده‌اند که 
ضمن قدردانی از آنان، این گزارش‌ها در حال بررسی است. اسحاقی یادآور شد: 
به‌ویژه ۲۹ استانی که به‌صورت مستقیم مورد هجوم رژیم صهیونیستی و آمریکا 
قرار گرفته‌اند، در اولویت بررسی قرار دارند و هماهنگی‌های لازم با وزارت بهداشت 
برای رسیدگی به مسائل این استان‌ها انجام شده است. سخنگوی کمیسیون 
بهداشت و درمان مجلس همچنین از برگزاری نشست‌های تکمیلی در روزهای 
آینده خبر داد و گفت: مقرر شده جلساتی با پزشکی قانونی، سندیکای تجهیزات 
پزشکی، سندیکای دارویی و سازمان انتقال خون برگزار شود تا بتوانیم انسجام در 
اجرا، برنامه‌ریزی منسجم و تعامل و همبستگی بین دستگاه‌های مرتبط با حوزه 
سلامت را تقویت کنیم. وی تأکید کرد: کمیسیون بهداشت و درمان در این مقطع 
زمانی خود را مکلف می‌داند با حضور میدانی و نظارت فعال، انسجام، همبستگی 
و اتحاد میان متولیان حوزه سلامت را تقویت کند تا مردم در بهره‌مندی از حقوق 

خود در حوزه سلامت با هیچ‌گونه خللی مواجه نشوند. 

معاونت پرستاری وزارت بهداست خبر داد

تدوین سند فرایندهای جامع پرستاری در بحران
معاونت پرستاری وزارت بهداشت از تدوین سند فرایندهای جامع پرستاری در بحران خبر داد.

به گزارش حکیم باشی، معاونت پرستاری وزارت بهداشت با توجه به نقش پرستاران در ارتقای سلامت عمومی، مدیریت بحران و ارائه مراقبت‌های اولیه، »سند فرایند جامع 
پرستاری در بحران« را برای تقویت مهارت‌ها، بهبود شرایط کاری و ارتقای توانمندی‌های آنان تدوین کرده است.

بحران‌های طبیعی، سوانح انسانی، بیماری‌های فراگیر و تجمعات گسترده، تهدیدهای جدی برای سلامت جمعیت‌اند.
پرستاران به‌عنوان خط مقدم، نقش بی‌بدیل در تریاژ، مراقبت مستقیم، مدیریت منابع، حمایت روانی‑اخلاقی، آموزش تیم‌ها و ساماندهی داوطلبان دارند.

سند فرآیندهای جامع پرستاری در بحران با هدف استانداردسازی عملکرد، افزایش آمادگی و ارتقای کیفیت خدمات مراقبتی در تمام مراحل )قبل، حین و بعد( تهیه شده است. 
این سند شامل حوزه‌های کلیدی از آمادگی تا بازیابی است و حاصل تلاش کارشناسان پرستاری، سلامت روان، مدیریت بحران، آموزش و سیاست‌گذاری سلامت می‌باشد.

محمدبیگی عضو کمیسیون بهداشت 
مجلس خبر داد:

جنین‌کشی و حمله به 
بیمارستان‌ها در دستور 

کار دشمنان
n شکایت بین‌المللی کمیتـه دفاعـی 

کمیسیون بهداشت علیه این جنایات
پرسنــل حـوزه  از  n حمایت ویژه 

سلامت و پیگیری پرداخت فوق‌العاده‌ها

این  دفاعی  کمیته  نشست  به  اشاره  با  مجلس  بهداشت  کمیسیون  عضو 
کمیسیون، گفت: جنین‌کشی و حمله به بیمارستان‌ها در دستور کار دشمنان 
است و کمیته برای پیگیری شکایت بین‌المللی علیه این جنایات اقدام کرده 
همچنین حمایت ویژه از پرسنل حوزه سلامت و پیگیری پرداخت فوق‌العاده‌ها 
در دستور کار قرار دارد. فاطمه محمدبیگی در تشریح نشست کمیته دفاعی 
کمیسیون بهداشت مجلس، گفت: در پی وقایعی که این روزها در کشورمان 
در جریان است و دفاع مقدس رمضانی که در حال انجام است، کمیته دفاعی 
کمیسیون بهداشت جلسات مکرری تشکیل داده است و سومین نشست این 
کمیته امروز با حضور تعدادی از اعضای کمیسیون بهداشت برگزار شد و 
دستور کار آن انسجام‌بخشی به فعالیت‌های حوزه سلامت، رصد فعالیت‌ها 
میان بخش‌های دولتی و خصوصی و هماهنگی کامل میان همه اجزای 
نظام سلامت برای ارائه خدمات به مردم با اولویت مجروحان و آسیب‌دیدگان 
بمباران‌ها و حوادث ناشی از جنگ بود. وی افزود: در این جلسه موضوع تأمین 
دارو و تجهیزات کامل مورد نیاز، پشتیبانی بودجه‌ای و اعتباری برای خرید مواد 
اولیه دارویی و تجهیزات ضروری ایام بحران و روزهای جنگ در حوزه سلامت 
مورد بررسی قرار گرفت همچنین بازدید میدانی از بیمارستان‌های آسیب‌دیده 
و تقدیر از پرسنل حوزه سلامت در معاونت‌های وزارت بهداشت، از جمله 
معاونت غذا و دارو، انجام شد تا از تلاش‌های آنان در شرایط دشوار تقدیر شود.
نماینده مردم قزوین در مجلس دوازدهم، ادامه داد: طی این روزها بازدیدهای 
میدانی از سازمان هلال احمر و رصدخانه سلامت این سازمان انجام شد تا 
روند امدادرسانی و ارائه خدمات سلامت به مردم آسیب‌دیده بررسی و تقویت 
شود. همچنین برنامه بازدید از برخی مناطق ویران شده در تهران و گفت‌وگو با 
مجروحان و رسیدگی به وضعیت آنان انجام شد تا نیازهای فوری و آسیب‌های 

ناشی از حملات دشمن شناسایی و رفع شود.
این نماینده مردم در مجلس، یادآور شد: اعضای کمیته دفاعی در معراج 
شهدای بهشت زهرا حضور یافتند و روند پیگیری تشخیص هویت شهدای 
سلامت و پرسنل پزشکی قانونی و نیروهای مرتبط در آرامستان مورد بررسی 
قرار گرفت و اقدامات لازم برای بهبود فرآیندهای تشخیص هویت انجام شد.

وی ادامه داد: در جلسه‌ای که امروز با فعالان حوزه سلامت و انجمن‌های 
صنفی پزشکی برگزار شد، همه حاضران تأکید کردند که تا پای جان و با 
لباس سفید برای وطن، امام شهیدمان و آرمان‌های امام خمینی )ره( و شهدای 
گلگون‌کفن تلاش خواهند کرد همچنین مقرر شد پیگیری پرداخت‌های 
فوق‌العاده و کارانه‌های ویژه برای کارکنانی که چند شیفت و فراتر از زمان مقرر 
فعالیت می‌کنند، انجام شود. عضو کمیسیون بهداشت و درمان، افزود: اعضای 
جلسه در بیانیه‌ای اقدامات ددمنشانه رژیم صهیونیستی و آمریکا را محکوم 
کردند که بیمارستان‌ها، مراکز هلال احمر، اورژانس‌ها، آمبولانس‌ها و حتی 
مراکز آی‌وی‌اف، از جمله بیمارستان گاندی، را هدف قرار داده و موجب مجروح 
شدن معلولان و آسیب به بیماران شده‌اند همچنین تأکید شد که اقدامات 
دشمن قبلًا شامل کودک‌کشی بوده و اکنون جنین‌کشی نیز در کنار آن در 
دستور کار دشمنان قرار گرفته است برهمین اساس مقرر شد شکایت رسمی 
به سازمان‌های بین‌المللی از جمله سازمان بهداشت جهانی و دادگاه بین‌المللی 

لاهه مبنی بر نسل‌کشی و نقض حقوق بشر پیگیری شود.
انتقال خون،  ادامه داد: همچنین در جلسه بر تقویت سازمان  محمدبیگی 
تشکیل گروه‌های جهادی پزشکی و موکب‌های سلامت در میادین بزرگ 
و مساجد شهرها و مناطق مورد نیاز تأکید شد تا در پویش ۷ روزه رمضان، 
نیروهای حوزه سلامت با لباس سفید در کنار مردم خدمات ارائه دهند و با 
فراخوان نیروهای داوطلب حوزه سلامت، از ظرفیت بسیج جامعه پزشکی و 
گروه‌های جهادی مردمی و گروه‌های تخصصی سلامت در مواقع ضروری 
استفاده خواهد شد تا خدمات پزشکی و درمانی به بهترین شکل و با هماهنگی 
کامل ارائه شود. عضو مجمع نمایندگان استان قزوین یادآور شد: تمامی این 
اقدامات با هدف انسجام، اتحاد و خدمت‌رسانی مؤثر به مردم در شرایط بحران 
و مقابله با اقدامات ددمنشانه دشمنان، از جمله حملات به بیمارستان‌ها، مراکز 

درمانی، کودکان و جنین‌ها، انجام می‌شود. 



هفته نامه سراسری
 - پیراپزشکی  و  پزشکی  حوزه  

آموزش و توسعه سلامت
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علائم شایع و اورژانسی بیماری های عروقی را بشناسیم؛ 4

از درد پا تا زخم‌های دیرترمیم
عضو هیأت علمی دانشگاه علوم پزشکی شیراز، با تأکید بر اهمیت آگاهی عمومی نسبت به علائم بیماری‌های عروقی، گفت: این بیماری‌ها می‌توانند 

از مراحل بدون علامت تا بروز عوارض شدید و حتی مرگبار پیش بروند و تشخیص به‌موقع نقش تعیین‌کننده‌ای در پیشگیری و درمان دارد.
به گزارش حکیم باشی، دکتر »مقداد قاسمی گرجی « فوق‌تخصص جراحی عروق و اندووسکولار و عضو هیات علمی دانشگاه علوم پزشکی شیراز، 
با اشاره به شایع‌ترین علائم بیماری‌های عروقی اظهار کرد: درد عضلانی هنگام فعالیت بدنی، به‌ویژه در ناحیه ساق پا که با استراحت کاهش می‌یابد، 

از مهم‌ترین نشانه‌های درگیری عروق اندام تحتانی است.
وی ادامه داد: همچنین بی‌حسی و ضعف اندام‌ها، تغییر رنگ دست و پا به‌صورت رنگ‌پریدگی یا کبودی، ایجاد زخم‌های مزمن و دیرترمیم، براق و 

نازک شدن پوست، ریزش مو و کاهش رشد ناخن‌ها می‌تواند نشانه اختلال در سیستم عروقی باشد.
دکتر قاسمی گرجی با اشاره به اینکه سردی اندام‌ها و ضعیف بودن نبض‌های انتهایی نیز از نشانه‌های مهم در بیماران مبتلا به اختلالات عروقی 
است، افزود: از نظر محل درد، علائم می‌تواند بیانگر ناحیه درگیری عروق باشد؛ به‌طوری که درد کمر و باسن ممکن است نشان‌دهنده درگیری عروق 
آئورت و ایلیاک، درد ران بیانگر درگیری عروق آئورت، ایلیاک و فمورال و درد ساق و پا حاکی از گرفتگی عروق سطحی و عمقی اندام تحتانی باشد.

علائم اورژانسی
 l

این فوق‌تخصص جراحی عروق با تأکید بر علائم اورژانسی تصریح کرد: در برخی موارد، بیماری‌های عروقی با علائم هشداردهنده‌ای همراه هستند 
که نیاز به مراجعه فوری به مراکز درمانی دارند؛ از جمله درد شدید پشت یا قفسه سینه همراه با افت ناگهانی فشار خون، درد شدید شکمی همراه با 

وجود توده ضربان‌دار، تغییر رنگ و درد ناگهانی اندام‌ها و خونریزی فعال.

عوامل خطر و ریسک فاکتورها
 l

عضو هیأت علمی دانشگاه علوم پزشکی شیراز با اشاره به عوامل خطر ابتلا به بیماری‌های عروقی گفت: ژنتیک، فشار خون و کلسترول بالا، دیابت، 
افزایش سن، سابقه خانوادگی بیماری‌های قلبی‌ عروقی، کم‌تحرکی، چاقی، نشستن یا ایستادن طولانی‌مدت و مصرف دخانیات و الکل از مهم‌ترین 

عوامل افزایش‌دهنده خطر این بیماری‌ها هستند.
دکتر قاسمی گرجی در پایان خاطرنشان کرد: درمان بیماری‌های عروقی بسته به شدت بیماری شامل اصلاح سبک زندگی، درمان دارویی، 
مداخلات کم‌تهاجمی مانند آنژیوپلاستی و استنت‌گذاری و در موارد پیشرفته، جراحی است و مراجعه به‌موقع به پزشک متخصص نقش مهمی در 

جلوگیری از پیشرفت بیماری دارد.

به گزارش حکیم باشی، دکتر محمد رئیس‌زاده، رئیس سازمان 
گذشته  شب  گفت:  بیمارستان  از  بازدید  در  پزشکی  نظام 
بیمارستان گاندی مورد تهاجم و حمله دشمنان قرار گرفت. 
این یک نقص آشکار همه کنوانسیون‌های بین‌المللی و همه 
معاهدات انسانی است. رئیس‌زاده با بیان این که بیمارستان 
به طور کامل از مدار خدمت خارج و آسیب‌های جدی به 
ادامه  لوازم مصرفی وارده شده  بنا، تجهیزات ساختمانی و 
داد: بخش‌هایی از بیمارستان مثل کت‌لب، آی‌وی‌اف، اتاق 
عمل و… دچار آسیب شده است. ابنینه فیزیکی هم به طور 
کامل دچار آسیب شده است. برخی تجهیزات پزشکی اساسی 
هم آسیب دیده‌اند. این اتفاق یک سند عینی از عدم پایبندی 

دشمنان ایران به همه مبانی اخلاقی و انسانی است.
رژیم  درباره  کنون  تا  که  این  به  اشاره  با  مسئول  این 
صهیونیستی، کودک‌کشی را مطرح می‌کردیم اما اکنون آنها 
به جنین‌کشی هم رسیده‌اند، عنوان کرد: مرکز آی‌وی‌اف و 
سلول‌درمانی این بیمارستان که عده‌ای از هموطنان با سیر 
مراحل بسیار پرهزینه و طولانی جنین‌های خودشان را به 
امانت سپرده‌اند به طور کامل تخریب شده است. البته با تلاش 
همکاران ما تا پاسی از شب اقدامات برای تثبیت این جنین‌ها 
تانکرهای مخصوص  به  اورژانسی  به شکل  و  انجام شده 
سپرده شده‌اند. تا نگرانی برای خانواده‌هایی که جنین‌هایشان 
را به این بیمارستان سپرده‌اند وجود نداشته باشند. به گفته 

رئیس سازمان نظام پزشکی، جنین‌کشی به 
مجموعه رزائل این رژیم اضافه شد و 

حتما با کمک مسئولان در وزارت 
بهداشت، شهرداری و دولت این 
مرکز درمانی به امید خدا بهتر از 
قبل بازسازی و در اختیار مردم 
رئیس‌زاده  گرفت.  خواهد  قرار 
و  بهداشت  کادر  کرد:  تاکید 

همه  مانند  که  داد  نشان  درمان 
حوادث قبل، فداکارانه و شجاعانه 

تا پایان جان در خدمت مردم هستند. 
پرسنل شریف این مرکز تا لحظه آخر در 

به  اقداماتشان  و  بودند  کار  پای  بیماران  انتقال 
گونه‌ای بود که حتی برای جنین‌ها هم مشکلی ایجاد نشود. 
مردم عزیز هم بدانند که تا پای جان در کنار و در خدمت آنها 
هستیم و با همدلی و انسجام و عزم جدی این مرحله را پشت 

سر خواهیم گذاشت.

چند بیمارستان آسیب دیدند؟
 l

بیمارستان‌های کشور هم  به  آسیب  آمار  درباره  رئیس‌زاده 
بیان کرد: تا همین لحظه در تهران، چابهار، همدان، سراب 
چند مرکز درمانی مورد حمله قرار گرفتند. در تهران علاوه 

بر بیمارستان گاندی، بیمارستان خاتم‌الانبیا 
هم دچار تخریب شده است. در مجموع 
10 مرکز درمانی، بیمارستان و پایگاه 

امدادی آسیب دیده‌اند.

بین‌المللی  نهادهای  به 
 l

اعتماد نداریم
هیچ  ما  کرد:  تاکید  رئیس‌زاده 
نداریم.  دشمنان‌مان  از  انتظاری 
آنها در غزه نشان دادند که به هیچ 
تعهد و اخلاق حرفه‌ای پایبند نیستند. 
در غزه بیش از هزار نفر از کادر درمان 
را شهید کردند. لوازم مصرفی را از بین بردند. 
جلوی امدادرسانی را گرفتند. بیش از 35 بیمارستان را به طول 
کامل نابود کردند. بنابراین اگر مقاومت نکنیم و روی پای 
خودمان نایستیم، بدانید که بدتر از این هم شاهد خواهیم بود. 
او ادامه داد: اما دشمنان بدانند که این آرزو را به گور خواهند 
برد، ما به نهادها و انجمن‌های بین‌المللی هیچ اعتقادی نداریم 
و وقت خودمان را صرف خاله‌بازی‌های بین‌المللی برای نامه 
زدن به صلیب‌سرخ، سازمان جهانی بهداشت و... نخواهیم 
کرد. چون اینها عروسک‌های خیمه‌شب‌بازی صهیونیست‌ها 
هستند و در حوادث گذشته مثل غزه نشان دادند که هیچ 

اختیاری ندارند. اینها سرمایه و پول مردم دنیا را خرج می‌کنند 
اما هیچ برون‌دهی ندارند و به زباله‌دان تاریخ سپرده خواهند 

شد.

حمایت‌های لازم را انجام خواهیم داد
 l

رئیس‌زاده درباره اقدامات انجام شده درباره بیمارستان گاندی 
هم توضیح داد: با شهردار تهران و شهردار منطقه 6 صحبت 
کردیم که هر کمکی می‌توانند برای این بیمارستان داشته 
باشند. با عزیزان وزارت بهداشت هم درباره کمک‌های لازم 
در بازسازی و تامین تجهیزات پزشکی و مصرفی صحبت‌ 
کرده‌ایم. با دولت هم صحبت خواهیم کرد که بیمارستان بهتر 

از دفعه قبل بازسازی و در خدمت مردم قرار بگیرد.
او ادامه داد: انتظار ما این است که مطالبات این بیمارستان 
هم  بانک‌ها  از  شود.  پرداخت  هم  بیمه‌ای  شرکت‌های  از 
این مرکز درمانی  بابت تسهیلات  درخواست می‌کنیم که 
یک دوره تنفس در نظر بگیرند یا تسهیلات مورد نیاز را در 
اختیارشان قرار دهند تا این مرکز به زودی سرپا و 250 پرسنل 

این بیمارستان به محل کار خود برگردند.
این مسئول درباره بیکاری پرسنل این بیمارستان هم بیان 
کرد؟: با سایر بیمارستان‌های خصوصی هماهنگی به عمل 
آمده تا زمان فعالیت مجدد این بیمارستان تعدادی از پرسنل 

بتوانند در سایر مراکز مشغول فعالیت شوند.

رئیس سازمان نظام پزشکی در بازدید 
از بیمارستان گاندی اعلام کرد

۱۰ بیمارستان
 دچار آسیب شده‌اند  

رژیم صهیونیستی از 
کودک‌کشی به جنین‌کشی 

رسیده‌ است

بیمارستان گاندی تهران دچار آسیب ناشی از 
حملات آمریکایی - صهیونی شد. حمله‌ای که این 

مرکز درمانی را به طور کامل از چرخه فعالیت و 
درمان خارج کرده است. البته که به گفته مسئولان 

بیمارستان هیچ بیماری دچار آسیب نشده و کلیه آنها 
به بیمارستان‌های دیگر منتقل شده‌اند.

توسط مدیرکل دفتر توسعه منابع 
فیزیکی و پروژه‌های عمرانی 
وزارت بهداشت صورت گرفت
ابلاغ دستورالعمل 

»الزامات ارتقاء 
تاب‌آوری و کاهش 

آسیب‌پذیری 
زیرساخت‌های فیزیکی 

حوزه سلامت«
مدیرکل دفتر توسعه منابع فیزیکی و پروژه‌های عمرانی 
وزارت بهداشت دستورالعمل »الزامات ارتقاء تاب‌آوری 
فیزیکی حوزه  زیرساخت‌های  آسیب‌پذیری  کاهش  و 
باشی،  حکیم  گزارش  به  کرد.  ابلاغ  را  سلامت« 
مهندس محسن سلیمی با ابلاغ دستورالعمل »الزامات 
ارتقاء تاب‌آوری و کاهش آسیب‌پذیری زیرساخت‌های 
حساس  شرایط  به  اشاره  و  سلامت«  حوزه  فیزیکی 
کنونی و اهمیت حفظ آمادگی در برابر تهدیدات احتمالی 
و ضرورت تداوم کارکرد بی‌وقفه، بر لزوم اجرای دقیق 
این دستورالعمل تأکید کرد. به گفته وی این دستورالعمل 
ظرفیت  افزایش  شامل  اجرایی-نظارتی،  رویکردی  با 
پایداری  فیزیکی، حفظ  آماده‌سازی فضای  و  تخت‌ها 
برپایی  الکتریکی،  و  تاسیسات مکانیکی  سیستم‌های 
بیمارستان‌های سیار و موقت در صورت لزوم، مسیرهای 
بیمارستانی،  سایت‌های  در  پشتیبان  و  جایگزین 
آب  ذخیره‌سازی  امن،  فضاهای  ایجاد  و  شناسایی 
مصرفی و سوخت، اطفاء حریق، برق اضطراری و دفع 
بیمارستانی، سامانه‌های اعلام هشدار سریع  ضایعات 
و اطلاع‌رسانی و مواردی از این قبیل است. مدیرکل 
دفتر توسعه منابع فیزیکی و پروژه‌های عمرانی وزارت 
بهداشت تصریح کرد: از تمامی مسئولین دانشگاه‌ها، 
بیمارستان‌ها و سایر مراکز بهداشتی درمانی انتظار می‌رود 
با رعایت کامل این ابلاغیه، امنیت و پایداری خدمات 

درمانی به مردم شریف ایران را تضمین کنند.

از سوی دفتر سلامت روانی، اجتماعی و اعتیاد وزارت بهداشت؛

کتابچه دیجیتال »آشنایی با اختلالات سلامت 
روان پس از سانحه از جمله اختلال استرس

 پس از سانحه« منتشر شد
کتابچه دیجیتال »آشنایی با اختلالات سلامت روان پس از سانحه 
از جمله اختلال استرس پس از سانحه«قابل استفاده برای جمعیت 
تبیین  و  جامعه  در  روان  سلامت  سواد  ارتقای  هدف  با  عمومی 

رویکردهای علمی مدیریت پیامدهای روانی بحران‌ها منتشر شد.
به گزارش حکیم باشی، این کتابچه با همکاری دفتر سلامت روانی، 
اجتماعی و اعتیاد و دفتر آموزش و ارتقای سلامت معاونت بهداشت 
تهیه و تدوین شده و تلاش دارد با نگاهی کاربردی، ابعاد مختلف 
اختلال استرس پس از سانحه )PTSD( و سایر پیامدهای روانی 
بحران‌ها را تشریح کند. در این محتوای آموزشی، با تأکید بر اینکه 
این اختلالات، بیماری هایی درمان پذیر هستند به تشریح علایم 
افراد در صورت ابتلا به استرس پس از سانحه و تفاوت آن با واکنش 
های طبیعی روانی پس از مواجه با یک سانحه می پردازد و بر نقش 
خانواده ها بر تشخیص و درمان زودهنگام این اختلالات تاکید می 
کند. این کتابچه همچنین با زبانی ساده به معرفی گروه های در 
معرض خطر برای ابتلا به این اختلالات و راهکارهای حمایت از 
این افراد و همچنین عوامل پیشگیرانه از ابتلا به این مشکلات 
می پردازد و به آموزش راهکارهای خودمراقبتی از این اختلالات 
به صورت کاربردی توجه ویژه دارد. معرفی کوتاه و ساده درمان 
های روانشناختی و دارویی این اختلالات بر مبنای آخرین یافته ها و 
راهنماهای علمی و اصولی که باید افراد در طول این درمان ها برای 

بهبود هر چه بیشتر در نظر داشته باشند از دیگر بخش های این کتابچه است و در آن تاکید شده است درمـــان هـــای ایـــن اختـــلال در مراکـــز جامـــع سـامت 
شـهری و روسـتایی و مراکـز سـامت روانـی اجتماعـی جامعـــه نگر)ســـراج( بـــه صـــورت رایـــگان در دســـترس هســـتند. این کتابچه به‌عنوان منبعی آموزشی 
برای جمعیت عمومی اعم از افراد در معرض بحران و خانواده و دوستان ایشان تهیه شده و می‌تواند در ارتقای تاب‌آوری فردی و اجتماعی در برابر بحران‌ها و جستجوی 

بهنگام درمان در افراد آسیب دیده نقش مؤثری ایفا کند. 

نمادهای خدمت در آتش بمباران؛
 کاروان‌های امید و مقاومت داروسازان

 در قلب تهران
در حالی که آسمان شهر تهران بر اثر حملات موشکی رژیم‌های جنایتکار آمریکا و صهیونیستی لرزید و خروشِ آژیرها و انفجارها فضا را پر کرده بود، در 
سطح شهر و در میان هاله‌های دود و خفقان، چهره‌های مصمم داروسازان همچون چراغ‌هایی در دل شب، در حال خدمات‌رسانی پایدار به مردم آسیب‌دیده 
و مجروح هستند. آن‌ها در شرایطی بسیار دشوار، هم در میدان نبرد با مرگ می‌جنگیدند و هم همزمان با صدایی رسا، حملات تروریستی را محکوم کردند.

به گزارش حکیم باشی، در روزهای اخیر که شهر تهران و مناطق مختلف ایران تحت حملات موشکی بی‌سابقه و خشن رژیم آمریکا و رژیم غاصب 
صهیونیستی قرار دارد، صحنه‌های تکان‌دهنده‌ای از مقاومت و ایثار در سطح شهر دیده می‌شود. در حالی که خبرهای درگیری و حملات به مناطق 
مسکونی و زیرساخت‌ها به گوش می‌رسد، داروسازان در داروخانه‌های سراسر تهران، علی‌رغم خطر مستقیم حمله، دروازهای خود را بسته نگذاشتند و 

به کار خود ادامه دادند.
در مناطق مختلف تهران، از شمال تا جنوب و از غرب تا شرق شهر، داروخانه‌ها همچون دژهای سلامت ایستادند. داروسازانی که نه تنها داروهای حیاتی را 
در دسترس بیماران و مصدومان قرار می دهند، بلکه با صبر و حوصله، آرامش را به خانواده‌های نگران بازگرداندند. بسیاری از این داروخانه‌ها در ساعات اوج 

بمباران و در میان لرزش ساختمان‌ها، به توزیع داروهای فشار خون، دیابت، و تجهیزات اورژانسی پرداختند.
گروهی از داروسازان که در محافل و شبکه‌های اجتماعی و همچنین در جمع‌های هم‌صنفی شرکت کرده‌اند، حملات اخیر را »جنایتی آشکار« علیه 
بشریت و نقض صریح تمام قوانین حقوق بشری دانسته‌اند. آن‌ها بر این باورند که هدف قرار دادن مراکز درمانی خط قرمزی است که هیچ انسانی 

نمی‌تواند آن را بپذیرد.
جمع کثیری از داروسازان تهرانی در گفتگو با خبرنگار ما، حمله موشکی رژیم‌ غاصب آمریکایی و صهیونی به کشور عزیزمان ایران، نه تنها یک جنایت علیه 
مردم ایران، بلکه توهینی به تمام ارزش‌های انسانی و اسلامی است. هدف قرار دادن مراکز درمانی، نقض فاحش قوانین بین‌المللی و اخلاق پزشکی است. 

داروسازان، به عنوان مدافعان سلامت مردم، با تمام قوا این حملات را محکوم کرده و بر ادامه خدمات‌رسانی در هر شرایطی تأکید داریم.
تصاویر منتشر شده از سطح شهر تهران، گواهی بر این ادعاست که در میان آوار و ویرانی‌های ناشی از حملات، کاروان‌های خدمت‌رسانی داروسازان همچنان 

به حرکت خود ادامه داده‌اند. آن‌ها نشان دادند که حتی در سخت‌ترین شرایط، هیچ چیز نمی‌تواند تعهد آنان به سلامت مردم را متوقف کند.
این در حالی است که وزارت بهداشت و سازمان نظام پزشکی نیز بارها بر نقش حیاتی داروخانه‌ها در شرایط بحران تأکید کرده‌اند و خواستار حفاظت بین‌المللی 

از مراکز درمانی در برابر حملات تروریستی شده‌اند.
در پایان، جامعه پزشکی و داروسازان ایران بر این باورند که این حملات، تنها باعث تحکیم بیشتر اراده مردم و کارکنان سلامت خواهد شد و مسیر 

خدمت‌رسانی به مردم، حتی در آتش این جنگ، همواره روشن خواهد بود.

دانشمندان مغز هوش مصنوعی 
جیبی ساختند!

دانشمندان با کمک نورون‌های میمون، یک »مغز هوش مصنوعی« جیبی ساختند.
به گزارش حکیم باشی، دانشمندان یک مدل هوش مصنوعی بسیار کارآمد را توسعه داده‌اند که بخشی از 
سیستم بینایی مغز را شبیه‌سازی می‌کند و به جای ۶۰ میلیون متغیر، تنها از ۱۰ هزار متغیر استفاده می‌کند. این 
مدل فشرده که از داده‌های میمون‌های ماکاک الهام گرفته شده، تقریبا به اندازه نسخه‌های بزرگ‌تر عملکرد 
دارد و بیشتر شبیه یک مغز زنده عمل می‌کند. این دستاورد می‌تواند به درک بهتر عملکرد مغز و ساخت هوش 

مصنوعی‌های کارآمدتر کمک کند و کاربردهایی در حوزه‌هایی مانند خودروهای خودران داشته باشد.
به نقل از ان‌پی‌آر، مغز انسان انرژی‌ کمتری از یک لامپ برق مصرف می‌کند، در حالی که سامانه‌های هوش 
مصنوعی برای انجام همان وظایف، برق بسیار زیادی مصرف می‌کنند. اکنون دانشمندان مدلی بسیار کارآمد 
از هوش مصنوعی را ساخته‌اند که نشان می‌دهد مغزهای زنده چگونه می‌توانند با مصرف انرژی اندک، کارهای 

فراوانی را انجام دهند. این گروه نتایج کار خود را در نشریه نیچر منتشر کرده است.
این مدل که بخشی از سیستم بینایی مغز را شبیه‌سازی می‌کند، در ابتدا از ۶۰ میلیون متغیر استفاده می‌کرد. 
اما پژوهشگران توانستند آن را به نسخه‌ای فشرده تبدیل کنند که تنها با ۱۰ هزار متغیر تقریباً همان عملکرد 

را ارائه می‌دهد.
بن کاولی، یکی از نویسندگان این مطالعه می‌گوید: این یک عدد فوق‌العاده کوچک است. ما می‌توانیم این مدل 

را در قالب یک توییت یا یک ایمیل ارسال کنیم.
به گفته کاولی، این مدل فشرده همچنین بیشتر شبیه یک مغز زنده کار می‌کند؛ موضوعی که می‌تواند به 

دانشمندان کمک کند بفهمند در بیماری‌هایی مانند آلزایمر چه اتفاقی می‌افتد.
میتیا چکلوُسکی، سرپرست یک گروه پژوهشی وابسته به بنیاد سایمونز که در این مطالعه مشارکت نداشته، 
می‌گوید اگر این مدل واقعا راهبردهای موجود در طبیعت را بازتولید کند، می‌تواند به دانشمندان کمک کند 

سازوکارهای درونی مغز انسان را بهتر درک کنند.
از  الهام‌گرفته  و  فشرده  مدل‌های  نیز هست،  نیویورک  دانشگاه  علمی  هیئت  که عضو  چکلوُسکی  گفته  به 

زیست‌شناسی می‌توانند به ساخت »هوش مصنوعی قدرتمندتر و انسانی‌تر« منجر شوند.
این مطالعه بخشی از تلاشی گسترده‌تر برای درک سیستم بینایی انسان است؛ سیستمی که تکه‌های نور را 

دریافت و آن‌ها را به چیزی قابل تشخیص، تبدیل می‌کند.
کاولی می‌گوید دانشمندانی که سیستم بینایی را مطالعه می‌کنند، مدت‌هاست به دنبال پاسخ به پرسش‌هایی مانند 

»چگونه یک گربه را تشخیص می‌دهیم؟« یا »چگونه یک سگ را می‌شناسیم؟« هستند.
راه خوبی برای مشاهده مستقیم این فرآیند در مغز انسان وجود ندارد. بنابراین کاولی به سراغ سامانه‌های هوش 

مصنوعی رفته که قادر به انجام وظایف مشابه هستند.
اما یک مشکل وجود دارد: ما در درک اینکه این سامانه‌های هوش مصنوعی دقیقاً چگونه کار می‌کنند بسیار فقیر 

هستیم؛ درست مانند مغز خودمان.
کاولی با همکاری پژوهشگرانی از دانشگاه کارنگی ملون و دانشگاه پرینستون، مدلی از هوش مصنوعی را ایجاد 
کرد که گروهش بتواند آن را به‌خوبی درک کند. این مدل تنها یک بخش از سیستم بینایی را شبیه‌سازی می‌کند 

که شامل سلول‌هایی به نام نورون‌های V۴ است.
کاولی می‌گوید: این نورون‌ها رنگ‌ها، بافت‌ها، انحناها و اشیای اولیه بسیار پیچیده را رمزگذاری می‌کنند.

سامانه‌های فعلی هوش مصنوعی می‌توانند همین کار را با استفاده از شبکه‌های عصبی عمیق انجام دهند، اما این 
شبکه‌ها به رایانه‌های قدرتمند نیاز دارند و با بررسی طیف گسترده‌ای از احتمالات آموزش می‌بینند. گروه کاولی 

به دنبال چیزی کارآمدتر بود.
او می‌گوید: ما می‌خواستیم این مدل‌های بزرگ و دست‌وپاگیر را بگیریم و آن‌ها را به شکل بسیار کوچک و 

فشرده‌ای تبدیل کنیم.
آن‌ها کار خود را با مدلی آغاز کردند که با داده‌های میمون‌های ماکاک آموزش دیده بود. سپس بخش‌های اضافی 
یا غیرضروری مدل را شناسایی کردند و از روش‌های آماری مشابه روش‌های فشرده‌سازی عکس‌های دیجیتال 

استفاده کردند.
نتیجه، مدلی بود آن‌قدر کوچک که می‌توان آن را به صورت فایل پیوست در یک ایمیل ارسال کرد.

از آنجا که این مدل کوچک و ساده است، گروه پژوهشی توانست نگاهی به عملکرد نورون‌های مصنوعی آن 
بیندازد. برای مثال، برخی نورون‌های V۴ به شکل‌هایی با لبه‌های تیز و انحناهای فراوان واکنش نشان می‌دادند.
کاولی می‌گوید: وقتی وارد سوپرمارکت می‌شوید و میوه‌های چیده‌ شده را می‌بینید، نورون‌های V۴ شما عاشق آن 

هستند. آن‌ها عاشق میوه‌های چیده‌شده‌اند. عاشق تمام انحناهای سیب‌ها و پرتقال‌ها.
برخی دیگر از نورون‌های V۴ به نظر می‌رسید تنها به نقطه‌های کوچک در تصویر پاسخ می‌دهند.

ماهیت تخصصی این نورون‌های V۴ ممکن است توضیح دهد که چگونه مغز انسان و دیگر نخستی‌ها می‌توانند 
بدون اتکا به قدرت محاسباتی عظیم، آنچه می‌بینند را درک کنند. این یافته‌ها همچنین می‌تواند پیامدهایی برای 

هوش مصنوعی داشته باشد.
کاولی می‌گوید: اگر مغزهای ما مدل‌های ساده‌تری دارند و در عین حال می‌توانند کارهای بیشتری نسبت به این 
سامانه‌های هوش مصنوعی انجام دهند، این موضوع نکته‌ای درباره سامانه‌های هوش مصنوعی به ما می‌گوید. 
یعنی آن‌ها احتمالا می‌توانند کوچک‌تر و ساده‌تر باشند و در عین حال در تفسیر آنچه می‌بینند، عملکرد بهتری 

داشته باشند.
برای مثال، خودروهای خودران ممکن است بتوانند با رایانه‌های کم‌قدرت‌تر کار کنند، در حالی که همچنان یک 

عابر پیاده را به ‌درستی از یک کیسه پلاستیکی در حال پرواز تشخیص دهند.
با این حال، چکلوُسکی می‌گوید سامانه‌های هوش مصنوعی برای رسیدن به عملکردی مشابه مغز انسان، تنها 
به کوچک‌تر شدن نیاز ندارند. برای نمونه، یک انسان می‌تواند به‌ راحتی چهره یک دوست را در هر محیط و از 

زوایای مختلف تشخیص دهد، حتی اگر آن دوست برنزه شده باشد یا مدل موی جدیدی داشته باشد.
سامانه‌های هوش مصنوعی حتی با وجود استفاده از ابررایانه‌ها نیز در انجام چنین کاری دچار مشکل می‌شوند. 
چکلوُسکی می‌گوید شاید دلیل این موضوع آن باشد که مدل‌های کنونی هوش مصنوعی بر پایه درکی از مغز 

انسان در قرن بیستم ساخته شده‌اند.
او می‌گوید: از آن زمان تاکنون ما چیزهای بسیار بیشتری درباره مغز آموخته‌ایم. بنابراین شاید باید بنیان‌های 

شبکه‌های مصنوعی را به‌روزرسانی کنیم.

سازمان هدفمندسازی یارانه‌ها
 اعلام کرد

پرداخت ۱۲۵ هزار 
میلیارد ریال به حساب 

دانشگاه‌های علوم 
پزشکی

سازمان هدفمندسازی یارانه‌ها اعلام کرد: در اجرای قانون بودجه ۱۴۰۴ کل کشور 
۱۲۵ هزار میلیارد ریال به حساب دانشگاه‌های علوم پزشکی پرداخت شد.

به گزارش حکیم باشی، طبق آنچه سازمان هدفمندسازی یارانه‌ها عنوان کرده، با 
تخصیص اعتبار از سوی سازمان برنامه و بودجه کشور و در چارچوب اجرای اجرای 
قانون بودجه سال ۱۴۰۴ کل کشور، تخصیص اعتبار هزینه ای از محل ردیف 
شماره )۱( بخش )ب( جدول شماره ۱۴_۱ قانون بودجه سال ۱۴۰۴ مبلغ ۱۲۵ 

هزار میلیارد ریال بحساب دانشگاه های علومی پزشکی پرداخت کرد.
این اقدام با هدف پشتیبانی از وزارت بهداشت درمان و آموزش پزشکی و در 
راستای تخصیص اعتبارات دانشگاه‌های علوم پزشکی و خدمات بهداشتی و درمان 
از محل بند ۹ جدول ۱۴ قانون بودجه سال ۱۴۰۴ کل کشور موضوع اعتبارات ماده 
۴۶ قانون الحاق موادی به قاتون تنظیم بخشی از مقرارت مالی دولت برای تحقق 
شاخص عدالت در سلامت انجام و به حساب دانشگاه های علوم پزشکی و خدمات 
بهداشتی، درمانی کشور) آبادان، استان مرکزی، اردبیل، آذربایجان غربی، اسدآباد، 
اسفراین، اصفهان، مشهد، جندی شاپور اهواز، ایران، ایران شهر، ایلام، بابل، بم، 
هرمزگان، بوشهر، بهبهان، بیرجند، آذربایجان شرقی، تربت جام، تربت حیدریه، 
تهران، جهرم، جیرفت، چابهار،خراسان شمالی، خلخال، خمین، خوی، دزفول، 
رفسنجان، زابل، زهدان،زنجان، ساوه، سبزوار، سراب، سمنان، سیرجان، شاهرود، 
شوشتر، چهارمحال بختیاری،شهید بهشتی، فارس، توانبخشی و سلامت اجتماعی، 
فسا، قزوین، قلب و عروق شهید رجایی، قلب و عروق تهران، قم، کرج، کرمانشاه، 
لارستان،لرستان،  گیلان،  گناباد،  گلستان،  گراش،  کرمان،  کردستان،  کاشان، 
مازندران،مراغه، خراسان رضوی، نیشابور، همدان، یزد، کهگیلویه و بویراحمد و 

مرکز آموزشی و درمانی سل و بیماری های ریوی( واریز شد.
سازمان هدفمندسازی یارانه‌ها مانند سایر وزارت‌خانه ها و دستگاه های اجرایی با 
قدرت پشتیبان امور رفاهی، حمایتی در تأمین کالاهای اساسی، دارو، تجهیزات و 

لوازم پزشکی ملت شریف ایران خواهد بود.

بیمار در برزیل، جراح در کویت ؛
 جراحی رباتیک رکوردشکن 

از راه دور
یک جراح در کویت بدون طی مسافت طولانی، یک ابزار جراحی روباتیک را روی بافت زنده ای در برزیل حرکت داد.

به گزارش حکیم باشی به نقل از مهر، در ۲۳ سپتامبر ۲۰۲۵ میلادی، اتاق‌های جراحی‌ای که هزاران کیلومتر از یکدیگر فاصله داشتند، به کمک فناوری 
به یک اتاق مشترک تبدیل شدند. در این روز، جراحان توانستند در فاصله ۱۲٬۰۳۴.۹۲ کیلومتری، جراحی رباتیک زنده انجام دهند و رکورد طولانی‌ترین 

فاصله ثبت‌شده بین جراح و بیمار در یک عمل جراحی رباتیک را بشکنند.
در این پروژه، بیمارستان جابرالاحمد در کویت و بیمارستان کروز ورملیا در برزیل از طریق یک شبکه بین‌المللی امن، پایدار و پرسرعت به یکدیگر 
متصل شدند. نکته‌ای که این رویداد را شگفت‌انگیزتر کرد، نه فقط فاصله، بلکه دقت و هماهنگی فوق‌العاده آن بود؛ به‌طوری که عملیات تقریباً به‌صورت 

هم‌زمان انجام شد.
شبکه ارتباطی استفاده‌شده با میانگین تأخیر ۱۹۹ میلی‌ثانیه و پهنای باند ۸۰ مگابیت بر ثانیه عملکردی بسیار پایدار داشت و امکان انجام حرکات دقیق 
جراحی بدون تأخیر محسوس را فراهم کرد. در این آزمایش تنها به یک‌طرفه بودن ارتباط بسنده نشد؛ بلکه دو عمل کامل انجام شد: ابتدا جراحان کویتی 

بیماری در برزیل را جراحی کردند و سپس جراحان برزیلی روی بیماری در کویت عمل انجام دادند.
هر دو جراحی، ترمیم فتق اینگوینال به روش TAPP بودند و با استفاده از پلتفرم‌های پیشرفته رباتیک و با همکاری شرکت‌های مخابراتی و فناوری 

پزشکی صورت گرفتند. هر دو عمل با موفقیت کامل و بدون هیچ عارضه‌ای انجام شد.
برای تضمین پایداری ارتباط، شبکه بین‌المللی کویت، مارسی و سائوپائولو به‌طور اختصاصی طراحی شده بود تا نوسان به حداقل برسد و مسیرهای 
پشتیبان نیز به‌صورت آماده‌باش نگه داشته شدند. این رویداد نشان داد که فناوری جراحی رباتیک نه‌تنها عملی و ایمن است، بلکه می‌تواند آینده پزشکی 

جهانی را دگرگون کند

را  آلرژی‌ها  و  باکتری‌ها  ویروس‌ها،  از  بسیاری  می‌تواند  جهانی  استنشاقی  واکسن  یک 
تنها با یک بار اسپری دور کند. به گزارش حکیم باشی، هر چقدر هم که واکسن‌ها حیاتی 
باشند، می‌توانند به طرز ناامیدکننده‌ای در مورد اهداف خود، گزینشی عمل کنند. دانشمندان 
از مؤسسات سراسر ایالات متحده اکنون یک واکسن جهانی تولید کرده‌اند که موش‌ها را 
در برابر طیف وسیعی از ویروس‌ها، باکتری‌ها و حتی آلرژی‌ها محافظت کرده است. این 
واکسن جدید موسوم به »LS+OVA-052-3M-GLA« را می‌توان به صورت اسپری 
بینی دریافت کرد. سه دوز از این واکسن، موش‌ها را به مدت سه ماه از عفونت ناشی از 
کووید-19 و سایر ویروس‌های خانواده کرونا محافظت کرد و بار ویروسی را در ریه‌های 
آنها در مقایسه با موش‌های واکسینه نشده، 700 برابر کاهش داد. این واکسن همچنین 
پاسخ ایمنی موش‌ها به ویروس کووید را تسریع کرد. در حالی که سیستم ایمنی تطبیقی ​​
ریه‌های آنها معمولاً تا دو هفته طول می‌کشد تا به ویروس پاسخ دهد، موش‌هایی که واکسن 
را دریافت کرده‌اند، تنها سه روز طول کشید تا یک ضدحمله را آغاز کنند. در آزمایش‌های 
بعدی مشخص شد که این واکسن از حیوانات در برابر عفونت‌های باکتریایی نیز محافظت 
دو  هر  که  می‌شد  بومانی«  »آسینتوباکتر  و  اورئوس«  »استافیلوکوکوس  که شامل  می‌کند 
اغلب در محیط‌های بیمارستانی یافت می‌شوند و به طور فزاینده‌ای در برابر آنتی‌بیوتیک‌ها 
مقاوم می‌شوند. شگفت‌انگیزتر از همه اینکه این واکسن، خطر آسم را نیز کاهش داد. وقتی 
موش‌های واکسینه شده در معرض گرد و غبار قرار گرفتند، پاسخ‌های آسم آنها مانند افزایش 
 Bali( تولید سلول‌های ایمنی و مخاط اضافی ریه به مدت سه ماه کاهش یافت. بالی پولندران
Pulendran(، میکروبیولوژیست دانشگاه استنفورد و نویسنده ارشد این مطالعه می‌گوید: 
من فکر می‌کنم آنچه ما داریم، یک واکسن جهانی علیه تهدیدات تنفسی متنوع است. تصور 
کنید که در ماه‌های فصل پاییز، یک اسپری بینی دریافت کنید که شما را از همه ویروس‌های 
تنفسی از جمله کووید-۱۹، آنفلوانزا، ویروس سینسیشیال تنفسی و سرماخوردگی معمولی 
واکسن،  این  می‌کند.  محافظت  بهار  اوایل  آلرژن‌های  و  باکتریایی  ذات‌الریه  همچنین  و 
عملکرد پزشکی را متحول خواهد کرد. بیشتر واکسن‌ها با ارائه یک قطعه بی‌ضرر از یک 
پاتوژن به سیستم ایمنی کار می‌کنند و به بدن اجازه می‌دهند تا در صورت ظاهر شدن عامل 
بیماری‌زا، مجموعه‌ای از آنتی‌بادی‌های هدفمند را برای مبارزه با آن آماده کند. این کار بر روی 
چیزی انجام می‌شود که به عنوان ایمنی تطبیقی ​​​​شناخته می‌شود. این کار برای قرن‌ها یک 
استراتژی نجات‌بخش بوده است، اما واکسن‌ها به طرز ناامیدکننده‌ای خاص هستند. این 
قطعات نه تنها بین عوامل بیماری‌زا، بلکه اغلب حتی بین سویه‌ها نیز متفاوت هستند. به همین 
دلیل است که واکسن‌های آنفلوانزا هر ساله با میزان اثربخشی متفاوت به‌روزرسانی می‌شوند. 
سایر واکسن‌های به اصطلاح »جهانی« عموماً خانواده یکسانی از ویروس‌ها، مانند آنفلوانزا 
را هدف قرار می‌دهند، اما گنجاندن عوامل بیماری‌زای کاملاً متفاوت، مانند باکتری‌ها و حتی 
آلرژن‌ها، معنای جدیدی به این حوزه می‌دهد. این واکسن جدید بر اساس مکانیسم متفاوتی 
کار می‌کند. به جای هدف قرار دادن خود عامل بیماری‌زا، بر پاسخ بدن تمرکز دارد. اساساً این 
واکسن برای پیوند دادن دو بازوی اصلی سیستم ایمنی طراحی شده است؛ ایمنی تطبیقی ​​
طولانی‌مدت اما خاص که اکثر واکسن‌ها روی آن کار می‌کنند و ایمنی ذاتی کوتاه‌مدت اما 
متنوع. ایمنی ذاتی کوتاه‌مدت اما متنوع، اولین خط دفاعی ما در برابر تهدیدات ناآشنا است، 
اما عموماً پس از چند روز با یادگیری سیستم ایمنی تطبیقی ​​برای مبارزه با عامل بیماری‌زا از 
بین می‌رود. در کار قبلی، محققان دریافتند که چرا یک واکسن رایج سل، یک پاسخ ذاتی 
شگفت‌آور و طولانی‌مدت را القا می‌کند. معلوم شد که سلول‌های T )بخشی از پاسخ تطبیقی( 

ابداع یک واکسن جهانی 
همه‌کاره

سلول‌های ایمنی ذاتی را گرد هم می‌آوردند و آنها را برای چند ماه فعال نگه می‌داشتند. محققان 
پس از جداسازی سیگنال‌های حیاتی سلول‌های T اکنون دریافته‌اند که آنها می‌توانند فراخوان خود 
را به صورت مصنوعی تقلید کنند تا ایمنی ذاتی را مدت‌ها پس از حالت عادی فعال نگه دارند و به 
نوعی ایمنی جهانی کمک کنند. مراحل بعدی، آزمایش‌های انسانی است و تیم امیدوار است که اگر 
تحقیقات ادامه یابد، این نوع واکسن جهانی بتواند ظرف پنج تا هفت سال در دسترس قرار گیرد. 
جاناتان بال)Jonathan Ball(، ویروس‌شناس مولکولی در دانشکده پزشکی گرمسیری لیورپول 
در بریتانیا که در این مطالعه شرکت نداشت، می‌گوید: اگرچه هیجان‌انگیز است، اما هنوز گام‌های 
بزرگی برای تحقق یک واکسن واقعاً جهانی وجود دارد. سؤالات کلیدی این است که آیا این واکسن 
در انسان نیز به همان اندازه مؤثر عمل خواهد کرد و آیا ایمن است؟ وی افزود: ما در حال حاضر شاهد 
محافظت »خارج از هدف« در افرادی هستیم که واکسن‌های خاصی دریافت می‌کنند که نشان می‌دهد 
این پتانسیل واقعی است. با این حال باید اطمینان حاصل کنیم که نگه داشتن بدن در حالت »هشدار 
بالا« منجر به واکنش خودی نشود؛ جایی که یک سیستم ایمنی فوق‌العاده آماده به طور تصادفی 

عوارض جانبی ناخواسته‌ای را ایجاد می‌کند. این پژوهش در مجله Science منتشر شده است.
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 انرژی هسته‌ای امروز از یک مفهوم صرفاً سیاسی یا نظامی فراتر رفته و به یکی از فناوری‌های راهبردی در حوزه 
سلامت تبدیل شده است. حاصل این تحول، رادیوداروهایی است که با بهره‌گیری از مواد رادیواکتیو، سلول‌های 

سرطانی را هدفمند شناسایی و نابود می‌کنند و آسیب حداقلی برای بافت‌های سالم دارند.
طبق آمارهای جهانی، بیش از ۳۰ میلیون روش تشخیصی پزشکی هسته‌ای هر سال در دنیا انجام می‌شود 
و میلیون‌ها بیمار از رادیوداروها برای تشخیص و درمان بهره می‌برند. در ایران هم سالانه صدها هزار بیمار از 
خدمات پزشکی هسته‌ای استفاده می‌کنند و نکته مهم این که در جمع تولیدکنندگان اصلی برخی رادیوداروهای 

مهم منطقه هم قرار دارد.
به گفته رئیس سازمان انرژی اتمی ایران همین حالا حدود ۱.۵ میلیون بیمار از ۷۲ نوع رادیودارو بومی استفاده 
می‌کنند که برخی از این محصولات در تراز نخست جهانی قرار دارند. ۲۰ رادیودارو هم در مرحله تحقیق و توسعه 

قرار دارند و در آینده به سبد محصولات سلامت کشور اضافه می‌شوند.
تولید بومی رادیوداروهایی باعث شده بیماران ایرانی وابستگی کمتری به واردات داشته باشند و این مساله هم از نظر 

درمانی و هم اقتصادی به عنوان یک دستاورد مهم مطرح کرد.
دکتر فاطمه سبکتکین، متخصص پزشکی هسته‌ای و عضو هیئت علمی دانشگاه علوم پزشکی تهران درباره 
رادیوداروها نکات جالبی را مطرح می‌کند که بخشی از آن را در ادامه بخوانید. فیلم کامل این گفتگو را در این 

لینک مشاهده کنید.

تعریف ساده از رادیودارو
 l

به گفته سبکتکین رشته پزشکی هسته‌ای یکی از شاخه‌های تخصص پزشکی است که عمری حدود نیم قرن در 
کشور ما دارد. از دو بخش هم تشکیل شده؛ تشخیص بیماری‌ها و درمان‌ها. ایران موازی با کشورهای دنیا رشد 
چشم‌گیری در درمان‌های مرتبط با پزشکی هسته‌ای داشته و در حال حاضر تقریبا همپای کشورهای توسعه یافته 

رادیوداروهای مورد نیاز را در اختیار داریم.
او ادامه می‌دهد: عمده کار این حوزه با رادیوداروها انجام می‌شود که دو قسمت اصلی دارند؛ ایزوتوپ‌ها که ماده 
رادیواکتیو تولیدکننده اشعه )گاما برای تشخیص، بتا و آلفا برای درمان( را دارند. ایزوتوپ‌ها با یک داروی دیگر 
متصل و به بیماران تزریق یا به شکل خوراکی مصرف می‌شود. اما عمده‌ترین روش تشخیص با رادیوداروها 

توسط تکسیوم انجام می‌شود.

اهمیت تولید بومی
 l

این متخصص پزشکی هسته‌ای درباره اهمیت تولید این محصولات در ایران می‌گوید: بیش از چند هزار مرکز 
پزشکی – هسته‌ای در کشور فعال هستند و تولید هفتگی رادیوداروها اگر حتی برای یک بازه زمانی کوتاه هم 
متوقف شود، تعداد قابل توجهی از بیماران که در صف تشخیص سرطان‌ها و سایر بیماری‌ها قرار دارند، دچار 

چالش خواهند شد.
او ادامه می‌دهد: برخی داروها هم از سیکلوترون تولید می‌شود که یک تکنولوژی بسیار پیشرفته است و تولید و 
توزیع‌شان به شکل روزانه انجام می‌شود. ماده رادیواکتیو اشعه ساطع می‌کند و به تدریج اکتیویته آن کمتر می‌شود. 
به همین دلیل عمر کوتاهی دارند و مانند سایر داروهای شیمی‌درمانی امکان نگهداری طولانی‌مدت آنها در یخچال 
را وجود ندارد و از بین خواهند رفت. به همین دلیل باید به صورت روزانه تولید و در دسترس مراکز قرار بگیرد. 

کوچکترین اشکال فنی می‌تواند تولید رادیودارو را متوقف و صف‌های طولانی برای بیماران رقم بزند. بخشی از این 
بیماران مبتلا به سرطان هستند و در دریافت درمان‌هایشان با مشکل مواجه خواهند شد.

نیاز به سفرهای درمانی حذف شد
 l

او تاکید می‌کند: در حال حاضر تعداد قابل توجهی از رادیوداروها در سازمان انرژی اتمی تولید و علاوه بر تامین نیاز 
داخل، به کشورهای همسایه )به ویژه بخش فارماکولوژی این داروها( هم صادر می‌شود. بسیاری از کشورهای 
اروپایی حتی درمان‌های مرتبط با این رادیوداروها را ندارند و بیماران آنها باید درمان‌هایشان را در کشورهای 
دیگر دریافت کنند. اما در ایران به ویژه در مراکز دانشگاهی تمامی این خدمات با قیمت بسیار پایین به بیماران 

ارائه می‌شود.
سبکتکین به چالش جدی درمان در این حوزه در سال‌های گذشته اشاره می‌کند و می‌گوید: چند سال پیش حتی 
برای پت‌اسکن تشخیص سرطان، بیماران ما به یکی از کشورهای همسایه مراجعه می‌کردند که به جز هزینه‌های 
سفر، بابت خدمات درمانی هم مبالغ بالایی پرداخت می‌کردند. اما اکنون دسترسی به این دستگاه‌ها در کشورمان 
آنقدر زیاد شده که نیاز به سفر درمانی هیچ بیماری به کشورهای دیگر نداریم. زیرساخت تمام خدمات دانش 

هسته‌ای در کشور خودمان فراهم است.

مردم با رادیوداروها آشنا هستند
 l

به گفته این متخصص رادیوداروها هم در تشخیص و هم درمان کاربرد دارند. در تشخیص‌ها آشناترین اسکن‌ها 
مثل قلب، استخوان و کلیه و... هستند که سلامت فرد در این اعضا توسط دانش پزشکی هسته‌ای مورد بررسی 

قرار می‌گیرد.
او در ادامه بیان می‌کند: قدیمی‌ترین درمان پزشکی هسته‌ای در کشور ما هم یددرمانی است و مردم با آشنایی دارند. 
این روش برای بیماری‌های تیروئید )پرکاری یا سرطان تیروئید( استفاده می‌شود. درمان‌های جدیدتر هم طی یک 
دهه اخیر در دسترس شده که از شایع‌ترین آنها ماده رادیواکتیوی لوتشیوم است و بیماران هر روز این درمان‌ها را 
می‌گیرند. انواع لوتشیوم‌ها روی سلول‌های سرطانی مثل پروستات، ‌ تیروئید، روده، برخی سارکوم‌ها و... در هر جای 

بدن اثر درمانی دارند و منجر به حذف آنها می‌شوند.
عضو هیات علمی دانشگاه علوم پزشکی ایران تاکید می‌کند: رادیوداروها رو به پیشرفت هستند. در حال حاضر 
درمان‌ سرطان‌های محدود را داریم اما این امیدواری وجود دارد که به تدریج به درمان آمار بالاتری از سرطان‌ها 

دست پیدا کنیم.

کیفیت محصولات ایرانی
 l

تایید و مصرف رادیوداروها مراحل مختلفی دارد، از جمله پیش بالینی که روی نمونه‌های حیوانی آزمایشگاهی 
مورد استفاده قرار می‌گیرد و پس از تست‌های متعدد درباره انسان مورد استفاده قرار می‌گیرد. سبکتکین با بیان این 
مطلب عنوان می‌کند: رادیوداروها تاکنون هیچ عارضه جدی نداشته‌اند. البته هر دارویی عوارض خود را دارد، مثل 
استامنیوفن که در صورت سوءمصرف آسیب کبدی خواهد داشت. و حتی مسکن‌ها هم می‌توانند روی کلیه و معده 
اثر منفی داشته باشند اما با تجویز و دوز مشخص از سوی پزشک عوارض‌شان کنترل می‌شود. درباره رادیوداروها 

هم عوارض محدودشان به نفعی که برای بیمار دارد، ارجح است.

او ادامه می‌دهد: اثربخشی و کیفیت رادیوداروهای ایرانی با توجه به نتایج درمانی آنها قابل توجه است. البته با 
توجه به اشعه‌ای که این رادیوداروها دارند، توصیه پزشکان به رعایت فاصله‌گذاری مشخص با اطرافیان طی 
مدت مشخص است. مثلا درباره یددرمانی اشعه گاما استفاده می‌شود که برد بیشتری دارد و بهتر است بیماران 
حدود ۲ هفته از سایرین فاصله بگیرند. البته نه به معنای قرنطینه بلکه برای جلوگیری از عوارض احتمالی است. 
یا درباره بیمارانی که دچار آسیب‌های استخوانی و کلیوی شوند، فاصله درمانی بیشتر و درمان‌های حمایتی در 

نظر گرفته می‌شود.

کاهش هزینه‌های درمان
 l

این متخصص با اشاره به کاهش پرداخت از جیب بیماران با تولید رادیوداروها در داخل کشور هم خبر می‌دهد و 
می‌گوید: در مراکز دولتی هزینه درمان با پزشکی هسته‌ای و رادیودارو بسیار ارزان است اما اگر تولید آنها را در کشور 

خودمان نداشتیم، بیماران چاره‌ای جز سفر به کشورهای خارجی نداشتند.
به گفته سبکتکین یددرمانی و لوتشیوم به ویژه با پوشش بیمه‌ای در مراکز دولتی هزینه بسیار کمی دارد؛ چیزی 
حدود یک تا دو میلیون، اما همین خدمت در کشورهای دیگر چیزی حدود ۱۰ تا ۲۰ هزار دلار برای یک دوره درمان 

هزینه دارد و این در حالی است که بیماران حداقل شش دوره درمان نیاز خواهند داشت.
او به سرعت خدمات‌دهی در کشور هم تاکید و عنوان می‌کند: لیست انتظار در کشور ما بسیار کوتاه است و بیماران 
در زمان کمی می‌توانند خدمت مربوطه را چه به لحاظ تشخیصی و چه درمانی دریافت کنند. این زمان انتظار در 

برخی کشورها چندین ماه است.

سرعت شیوع سرطان
 l

سرعت ابتلا به سرطان نسبت به درمان‌های موجود بیشتر شده و سن ابتلا هم در ایران مشابه شرایط جهانی 
کاهش پیدا کرده است. این نکته دیگری است که این متخصص پزشکی هسته‌ای به آن اشاره می‌کند و می‌گوید: 
در زنان سرطان سینه به سنین جوانتر رسیده است. ما در درمان و تشخیص به این بیماران می‌توانیم کمک کنیم. 

اما حوزه پیشگیری هم دارای اهمیت است.
او معتقد است باید در مسیر تغییر سبک زندگی، افزایش آگاهی و آموزش جامعه، کاهش مصرف سیگار به ویژه در 
جوان‌ها و زنان -با توجه به روند افزایشی مصرف- همچنین سرطان‌هایی که با واکسن قابل پیشگیری هستند، 

تدابیر لازم از سوی متولیان نظام سلامت در نظر گرفته شود.

باور غلط درباره رادیوداروها
 l

سبکتکین درباره باورهای غلط بیماران نسبت به رادیوداروها هم بیان می‌کند:‌ برخی فکر می‌کنند که درمان با 
پزشکی هسته‌ای و رادیوداروها مشابه شیمی درمانی است. مثلا بیماران از یددرمانی هراس دارند و تصورشان این 
است که دچار ریزش مو، کاهش کیفیت زندگی، قرنطینه و خانه‌نشینی و... خواهند شد. در حالی سرطان تیروئید با 

رادیوداروها بدون این عوارض درمان می‌شود.
او تاکید می‌کند: اطلاعات نادرست موجود در اینترنت هم باعث نگرانی آنها می‌شود و تلاش ما این است که آگاهی 
مردم از پزشکی هسته‌ای افزایش پیدا کند. این حوزه تشخیصی و درمانی هیچ خطری ندارد و در مراکز درمانی 

نوزادان و زنان باردار هم خدمات دریافت می‌کنند.

یک متخصص پزشکی هسته‌ای مطرح کرد:

حذف درمان‌های ۱۰ هزار دلاری با رادیوداروهای ایرانی | سپر درمانی در برابر سرطان با فناوری هسته‌ای

رادیوداروها حاصل به‌کارگیری دانش هسته‌ای در پزشکی‌اند؛ داروهایی هدفمند که 
سلول‌های سرطانی را شناسایی و درمان می‌کنند. ایران با تولید ۷۲ رادیوداروی بومی، 
علاوه بر کاهش وابستگی به واردات و قرار گرفتن در فهرست کشورهای برتر، دسترسی 
سریع‌تر و ارزان‌تر بیماران به خدمات تشخیصی و درمانی را فراهم کرده است.

اطلاعیه شماره ۵ ستاد مدیریت بحران وزارت بهداشت، 
درمان و آموزش پزشکی

ستاد مدیریت بحران وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی در پنجمین اطلاعیه خود ضمن قدردانی 
از تلاش های ارزنده تیم ملی سلامت، موارد مختلفی را مطرح کرد. به گزارش حکیم باشی، متن این 

اطلاعیه به شرح زیر است:
شهروندان گرامی ایران عزیز، همکاران سربلند تیم ملی سلامت

اول: بر خود فرض می‌دانیم که در پنجمین روز تجاوز دشمن به کشورمان به رسم ادب و همدلی از 
 

l
همه شما قدردانی کنیم که شرایط را برای ارائه خدمات مطلوب‌تر به مجروحان و بیماران فراهم ساخته‌اید.

دوم: هیچ زبانی توان قدردانی از تیم ملی سلامت را ندارد. موج پیام‌های منتشرشده در رسانه‌های مختلف، 
 

l
گواه رشادت‌های شبانه‌روزی شماست. این همت و غیرت در تاریخ پرافتخار این سرزمین برای همیشه 

ماندگار خواهد شد.
سوم: اهالی رسانه داخلی و خارجی به‌ویژه خبرنگاران حوزه سلامت، همگام با دردها و رنج‌های مردم در 

 

l
این جنگ تحمیلی، رزمندگان خط مقدم روایتگری سلامت‌اند. وظیفه خود می‌دانیم صمیمانه از میدان‌داری 

حرفه‌ای این عزیزان تقدیر کنیم.
چهارم: بیماران مزمن و سایر عزیزانی که به هر دلیل نیازمند خدمات درمانی می‌شوند، نگران مراجعه 

 

l
به مراکز درمانی نباشند. تمامی این مراکز به صورت شبانه‌روزی، ضمن ارائه خدمات به مجروحان، پذیرای 
بیماران اورژانسی، غیراورژانسی و مزمن نیز هستند. مدیریت تعادل خدمات مطابق دستورالعمل‌ها به روسای 

دانشگاه‌ها و دانشکده‌های علوم پزشکی واگذار شده است.
پنجم: به مردم شریف ایران اطمینان می‌دهیم باتوجه به ذخایر راهبردی مناسب، در حوزه دارو، شیرخشک 

 

l
و تجهیزات پزشکی کمبودی وجود ندارد. با توجه به جابه‌جایی جمعیت به مناطق امن، سهمیه‌های توزیعی 
متناسب با شرایط جدید تنظیم شده تا کمترین دغدغه‌ای ایجاد نشود. از صبوری و همراهی شما سپاسگزاریم.

 ششم:  بازنشستگان و داوطلبانی که آمادگی خود را برای خدمت و حضور در بیمارستانها اعلام کرده‌اند، 
 

l
سرمایه ارزشمند نظام سلامت‌اند. در صورت نیاز، نحوه به‌کارگیری این عزیزان متعاقباً اطلاع‌رسانی خواهد شد.
هفتم: با دستور مؤکد وزیر بهداشت و با توجه به هماهنگی شکل‌گرفته، طی هفته آینده و تا پایان 

 

l
سال، بخش دیگری از مطالبات همکاران و شرکت‌های حوزه سلامت در بخش‌های دولتی و خصوصی 

پرداخت خواهد شد.
هشتم: گزارش‌های دریافتی از استان‌های مهاجرپذیر نشان‌دهنده بروز برخی مشکلات در حوزه دیالیز بود. 

 

l
ضمن قدردانی از صبوری بیماران اعلام می‌شود با بهره‌گیری از تجربه جنگ ۱۲ روزه، دستگاه‌های مورد نیاز 

به این استان‌ها ارسال شده و با ورود به مدار خدمت، مشکل برطرف شده است.
نهم: تمامی داوطلبانی که مایل به تمدید طرح تعهد خدمت نیروی انسانی خود هستند، می‌توانند تا سه ماه 

 

l
در تمامی رشته‌ها نسبت به تمدید اقدام کنند.

دهم: معاونان و روسای محترم دانشگاه‌ها و دانشکده‌های علوم پزشکی علاوه بر پیگیری مستمر امور 
 

l
جاری، با حضور میدانی در بیمارستان‌ها از مجروحان عیادت خواهند کرد تا مسائل احتمالی به‌سرعت به سطوح 

مدیریتی بالاتر منتقل و رسیدگی شود.
یازدهم: مراقبت‌های بهداشتی از جمله خدمات مادران باردار، سلامت مادر و کودک و بیماران مزمن، 

 

l
به‌ویژه در شهرهای مهاجرپذیر، بدون وقفه در حال ارائه است. تنها طی پنج روز گذشته، ۲۷ زایمان موفق در 
میان مادران بارداری که طی مدت جنگ به استان‌های شمالی کشور مسافرت کرده‌اند، ثبت شده که نشانه 
تداوم جریان زندگی در ایران است. همچنین با وجود اصابت ۲۶۵ موشک به استان بوشهر، کارکنان خدوم 

سلامت با تعهدی مضاعف به خدمت‌رسانی ادامه داده‌اند.
دوازدهم: در صورت قطعی یا اختلال اینترنت و سامانه‌های الکترونیکی، نسخه‌نویسی و ارائه خدمات 

 

l
درمانی و بیمه‌ای به‌صورت دستی انجام خواهد شد و تمامی مراکز درمانی و داروخانه‌ها موظف به پذیرش 
نسخه‌های کاغذی و ارائه خدمات بدون محدودیت هستند. در مواردی که اقلام دارویی مشمول استعلام 
شناسه رهگیری از سامانه تیتک باشند، استعلام از طریق کارتابل داروخانه در سامانه انجام و سپس دارو 

تحویل خواهد شد.
سیزدهم: پس از اعلام رسمی شرایط اضطرار از سوی سازمان غذا و دارو از طریق بسترهای اطلاع‌رسانی 

 l
معتبر، تحویل دارو بدون استعلام برخط انجام می‌شود تا وقفه‌ای در روند درمان ایجاد نشود. اطلاعات لازم 
شامل کد ملی بیمار، نوع بیمه، کد نظام پزشکی و شناسه رهگیری اقلام ثبت و پس از پایان شرایط اضطرار، 

استعلام در سامانه مربوطه انجام خواهد شد.
چهاردهم: هموطنان گرامی، در صورتی که فاقد پوشش بیمه سلامت هستید یا اعتبار بیمه شما منقضی 

 l
 csp.ihio.gov.ir شده است، می‌توانید با مراجعه به سامانه شهروندی سازمان بیمه سلامت به نشانی
یا تماس با شماره ۱۶۶۶ و یا مراجعه حضوری به دفاتر پیشخوان دولت و اداره‌کل بیمه سلامت استان یا 
شهرستان خود، نسبت به دریافت یا تمدید پوشش بیمه اقدام نمایید. حق بیمه برای دهک‌های درآمدی 

یک تا پنج، رایگان

مشاور عالی وزیر بهداشت خبر داد:

آمادگی کامل نظام سلامت برای رسیدگی 
به مجروحان

n چالش جدی در خدمت‌رسانی نداریم
مشاور عالی وزیر بهداشت با تاکید بر آمادگی کامل نظام سلامت کشور برای ارائه خدمات درمانی به مجروحان جنگی تحمیلی اخیر رژیم صهیونیستی و آمریکایی به کشورمان، 

گفت: در حال حاضر هیچ چالش جدی در رسیدگی به آسیب‌دیدگان در سطح کشور وجود ندارد و ظرفیت‌های درمانی به‌طور کامل فعال است.
دکتر علی جعفریان مشاور عالی وزیر بهداشت، درمان و آموزش پزشکی اظهار داشت: اورژانس‌ها در آمادگی کامل قرار دارند و در تمامی مراکزی که بازدید میدانی انجام شد، 
همکاران در حال خدمت‌رسانی بودند. گروه‌های پزشکی و پرستاری به‌صورت کامل در آماده‌باش هستند و سیستم درمانی کشور این توان را دارد که در کوتاه‌ترین زمان ممکن 
به مجروحانی که در حملات شدید و وحشیانه آسیب می‌بینند، خدمات ارائه کند. وی افزود: در روزهای گذشته گزارشی مبنی بر وجود چالش جدی در رسیدگی به مجروحان 

در سطح کشور دریافت نشده و روند خدمت‌رسانی بدون اختلال ادامه دارد. تقریباً همه بیمارستان‌های تهران پذیرای مجروحان بوده‌اند.
مشاور عالی وزیر بهداشت درباره وضعیت بیمارستان‌های پایتخت نیز گفت: تمامی بیمارستان‌های تهران در ۴۸ ساعت گذشته پذیرای مجروح بوده‌اند هرچند تعداد پذیرش در 
مراکز مختلف متفاوت است. به‌عنوان مثال، ممکن است یک بیمارستان طی دو روز گذشته بیش از ۱۰۰ مجروح پذیرش کرده باشد و بیمارستانی دیگر ۱۰ مورد؛ اما مراجعه 
در اغلب مراکز وجود داشته است. وی تصریح کرد: بیمارستان‌های جنرال )عمومی( به دلیل برخورداری از تمامی تخصص‌ها و ظرفیت‌های گسترده‌تر بیشتر مورد مراجعه قرار 

می‌گیرند. در یکی از مراکز بازدیدشده، طی ۴۸ ساعت گذشته بیش از ۷۰ مجروح پذیرش شده و اقدامات درمانی آنان به‌طور کامل انجام گرفته است.
ظرفیت اورژانس‌ها برای مواجهه با حجم بالای مجروحان پیش‌بینی شده است

 l
دکتر جعفریان در پاسخ به پرسشی درباره دستور رئیس‌جمهور به وزارت بهداشت برای آمادگی در برابر احتمال ورود حجم گسترده مجروحان، گفت: ساختار وزارت بهداشت 
به‌ گونه‌ای است که بیمارستان‌ها به‌صورت خودکار و با اتکا به توان داخلی خود خدمات را ادامه می‌دهند و این یک مزیت مهم برای نظام سلامت کشور محسوب می‌شود. 
اغلب مراکز درمانی برای شرایط بحرانی آمادگی دارند. وی ادامه داد: در شرایط جنگی، اقدامات درمانی قابل تعویق متوقف می‌شود و اولویت با رسیدگی به مجروحان است، 
بنابراین ظرفیت لازم برای پذیرش گسترده وجود دارد. مشاور عالی وزیر بهداشت ادامه داد: در برخی بیمارستان‌ها تا ۱۰۰ تخت اورژانس پیش‌بینی شده که در صورت 
ورود ناگهانی شمار زیادی از مجروحان، امکان ارائه خدمات فوری فراهم باشد. مشاور عالی وزیر بهداشت با اشاره به وضعیت دارو و تجهیزات پزشکی گفت: سازمان غذا و 
دارو و معاونت‌های غذا و داروی دانشگاه‌های علوم پزشکی به‌صورت روزانه وضعیت تامین اقلام مورد نیاز را رصد می‌کنند و در صورت مشاهده کمبود اقدامات لازم برای 
جبران آن انجام می‌شود؛ خوشبختانه در این حوزه نیز چالش خاصی گزارش نشده است. وی خاطرنشان کرد: ممکن است در صورت ورود ناگهانی تعداد زیادی مجروح به 
یک مرکز درمانی، تراکم اولیه ایجاد شود، اما بر اساس بازدیدهای میدانی و گزارش‌های دریافتی، این شرایط به‌سرعت مدیریت شده و روند درمان بدون وقفه ادامه می‌یابد.

دکتر جعفریان خاطرنشان کرد: اتاق‌های عمل فعال هستند و متخصصان، دستیاران و کادر درمانی به‌طور کامل در حال فعالیت‌اند. بیمارستان‌ها ضمن حفظ فعالیت عادی 
خود، ظرفیت لازم برای پوشش شرایط ویژه را نیز در اختیار دارند.

آسیب‌های محدود برخی مراکز درمانی مانع خدمت‌رسانی نشده است
 l

دکتر جعفریان درباره برخی آسیب‌های واردشده به مراکز درمانی نیز گفت: در تهران احتمال بروز چالش جدی در این زمینه بسیار کم است. در مواردی که بیمارستانی دچار 
آسیب شده، انتقال مجروحان به سایر مراکز به‌سرعت انجام شده و خدمت‌رسانی بدون وقفه ادامه یافته است. وی توضیح داد: اغلب آسیب‌ها ناشی از مجاورت با اهداف 
مورد حمله بوده و جنبه زیربنایی نداشته است. مواردی نظیر شکسته‌شدن شیشه‌ها، ورود گردوغبار یا دود که در صورت لزوم منجر به تخلیه موقت می‌شود. با توجه به تعدد 
بیمارستان‌ها در تهران، این موضوع مشکل جدی در ارائه خدمات ایجاد نخواهد کرد. مشاور عالی وزیر بهداشت افزود: در شهرهایی که تنها یک بیمارستان فعال دارند، در 
صورت بروز آسیب، ممکن است شرایط پیچیده‌تر شود که برای این موارد نیز معاونت درمان وزارت بهداشت پروتکل‌های مشخصی تدوین کرده و راهنمایی‌های لازم به 
دانشگاه‌های علوم پزشکی ارائه شده است. وی با تاکید بر رصد روزانه وضعیت از سوی ستاد بحران وزارت بهداشت گفت: مدیریت شرایط متناسب با تحولات میدانی انجام 
می‌شود و هماهنگی‌های لازم به‌صورت مستمر در حال پیگیری است. وزیر بهداشت نیز به‌طور روزانه از مراکز درمانی بازدید کرده و با دانشگاه‌های علوم پزشکی در شهرهای 
مورد حمله در ارتباط مستقیم قرار دارد تا اقدامات لازم برای استمرار خدمت‌رسانی بدون وقفه انجام شود. دکتر جعفریان در پایان ابراز امیدواری کرد که با کاهش آسیب‌های 

عمومی، شمار مجروحان نیز به حداقل برسد و نظام سلامت بتواند همچنان با آمادگی کامل به وظیفه خود عمل کند.

کشف ارتباط عجیب نحوه پلک زدن 
با شنوایی!

پلک زدن ما وضعیت ما را نشان می‌دهد؛ به عنوان مثال، کمتر پلک زدن به این معنی است که سخت‌تر می‌شنویم.
به گزارش حکیم باشی،  عمل ریتمیک پلک زدن به تیزبینی ما کمک می‌کند. در ابتدا پلک زدن فقط در علم بینایی مورد مطالعه 
قرار می‌گرفت، اما اکنون به عنوان یک نشانه ظریف شناخته می‌شود که نشان می‌دهد مغز چگونه توجه و منابع را مدیریت 

می‌کند، حتی در زمانی که به چیزی گوش می‌دهیم.
دانشمندان می‌گویند ما با دشوارتر شدن گوش دادن، کمتر پلک می‌زنیم و هر مکث نشان دهنده تمرکز و هوشیاری بیشتر است.

به نقل از ایسنا، محققان دانشگاه کنکوردیا)Concordia( دو آزمایش انجام دادند تا بررسی کنند که چگونه پلک زدن در پاسخ 
به انواع مختلف محرک‌ها تغییر می‌کند. محققان فرض کردند که پلک زدن چیزی بیش از واکنش‌های مراقبت از چشم است. 

پلک زدن همچنین ممکن است نشانه‌های کوچکی از فعال بودن مغز باشند.
یافته‌های این مطالعه نشان می‌دهد که پلک زدن با تفکر مرتبط است و به ما کمک می‌کند تا صدای مزاحم پس‌زمینه را نادیده 

بگیریم تا بتوانیم روی صحبت یک نفر در یک اتاق پر سر و صدا تمرکز کنیم.
مطالعه آنها نشان داد که وقتی سخت‌تر گوش می‌دهیم، کمتر پلک می‌زنیم و در لحظاتی که بیشترین اهمیت را دارند، چشمان 

خود را باز نگه می‌داریم، به خصوص زمانی که سر و صدا، درک ما را دشوارتر می‌کند.
پنه‌لوپه کوپال)Pénélope Coupal( نویسنده اصلی این مطالعه گفت: ما می‌خواستیم بدانیم که آیا پلک زدن تحت تأثیر عوامل 
محیطی قرار می‌گیرد و چگونه با عملکرد اجرایی مرتبط است. به عنوان مثال، آیا زمان‌بندی استراتژیکی برای پلک زدن فرد 

وجود دارد تا آنچه گفته می‌شود را از دست ندهد؟
دو گروه از شنوندگان شامل ۲۱ نفر در آزمایش اول و ۲۸ نفر در آزمایش دوم در یک آزمایشگاه ساکت در فاصله ۲ متری از یک 
صفحه نمایش ۳۵ اینچی نشستند و با استفاده از عینک‌های ردیابی چشم، هر پلک زدن با دقت ثبت شد و زمان شروع و پایان 

دقیق آن ضبط شد و پلک‌ها به نشانگرهای کوچک توجه تبدیل شدند.
در آزمایش اول، ۲۱ نفر به ۸۰ جمله با مقادیر مختلف سر و صدای پس‌زمینه گوش دادند، در حالی که روشنایی ثابت باقی ماند. 
در آزمایش دوم، ۲۸ شرکت‌کننده به ۱۲۰ جمله در دو سطح سر و صدای پس‌زمینه )آرام و بلند( گوش دادند، اما روشنایی بین 
تاریک، متوسط و روشن تغییر می‌کرد. نتایج نشان داد وقتی ما در مکان‌های پر سر و صدا برای شنیدن گفتار تقلا می‌کنیم، 

چشمان ما داستانی را روایت می‌کنند؛ پلک زدن کند می‌شود و هر مکث نشانه‌ای آرام از تلاش ذهنی است.
محققان دریافتند که این اثر در محیط‌های بسیار روشن یا بسیار تاریک که در آن‌ها چشمان ما به نور شدید حساس‌تر به نظر 

می‌رسند، شدیدتر است و باعث می‌شود کاهش پلک زدن نسبت به نور ثابت و متوسط، شدیدتر باشد.
»کوپال« گفت: ما فقط به طور تصادفی پلک نمی‌زنیم. در واقع، وقتی اطلاعات برجسته ارائه می‌شود، به طور سیستماتیک کمتر 
پلک می‌زنیم.  افراد هنگام گوش دادن فعال به جملات، کمتر از لحظات قبل یا بعد پلک می‌زدند و این سرکوب در شلوغ‌ترین 
محیط‌ها که دنبال کردن گفتار سخت‌تر بود، چشمگیرتر بود. اگرچه میزان پلک زدن بین افراد بسیار متفاوت بود )از 10 تا 70 

پلک زدن در دقیقه(، اما الگوی کلی واضح بود: پلک زدن کمتر، تلاش برای گوش دادن در میان سر و صدا را نشان می‌داد.
نویسندگان خاطرنشان کردند: پلک زدن می‌تواند به عنوان یک معیار مکمل برای بررسی گوش دادن پر تلاش عمل کند.

مطالعات قبلی در مورد رفتار چشم، بیشتر به اندازه مردمک چشم می‌پرداختند و پلک زدن را نادیده می‌گرفتند. این مطالعه داده‌ها 
را دوباره بررسی کرد و نشان داد که زمان و تعداد دفعات پلک زدن می‌تواند به تلاش مغز اشاره داشته باشد. میزان پلک زدن 

روشی ساده و کم‌زحمت برای اندازه‌گیری تفکر، چه در آزمایشگاه و چه در زندگی روزمره است.
محققان خواستار مطالعات عمیق‌تری هستند تا ببینند الگوهای پلک زدن در کارهای پیچیده‌تر و در گروه‌های مختلف افراد چگونه 
عمل می‌کنند. آنها همچنین می‌خواهند لحظه دقیقی را که پلک زدن باعث می‌شود ما مناظر یا صداها را از دست بدهیم، پیدا کنند 

و نشان دهند که چگونه این مکث‌های کوچک بر نحوه تجربه ما از جهان تأثیر می‌گذارند.

تقویت  برای  است که  پرخاصیت  و  گیاهی طبیعی  سدر 
پوست و مو، کاهش ریزش مو و پاکسازی پوست از قدیم 
تا امروز کاربرد زیادی داشته و روش استفاده آن هم ساده 

است. 
سدر درختی گرمسیری و نیمه‌گرمسیری است که به دلیل 
زیبایی  و  سنتی  طب  در  خود  شگفت‌انگیز  ویژگی‌های 
شناخته شده است. برگ‌های سبز و خوش‌عطر این درخت 
به‌عنوان ماده اولیه در تهیه پودر و برگ سدر مورد استفاده 
قرار می‌گیرند. همه‌ی قسمت‌های سدر از جمله برگ، میوه، 
شکوفه و حتی ریشه دارای خاصیت دارویی و قابل استفاده 
است. این گیاه به سبب خواص درمانی و مراقبتی خود، 
جایگاه ویژه‌ای در صنایع آرایشی و بهداشتی دارند. سدر 

فواید زیادی برای پوست دارد که عبارتند از:
برگ سدر معجزه‌ای برای لایه برداری و ترمیم

محصولات  و  شامپو  ترکیبات  در  که  است  گیاهی  سدر 
آرایشی کاربرد دارد. همچنین، از سدر ضمادی تهیه می‌شود 
که برای لایه‌برداری و بهبود وضعیت پوست مفید است. به 
ویژه برای افرادی که پوست چرب دارند، استفاده از سدر 

انتخاب مناسب‌تری محسوب می‌شود.
جوان‌سازی و استحکام پوست

سدر با تحریک فرایند کلاژن‌سازی در پوست، نقش مؤثری 
در حفظ خاصیت ارتجاعی و استحکام آن دارد. این ویژگی 
باعث کاهش چین‌وچروک‌های ریز، بهبود بافت پوست و 
جلوگیری از افتادگی زودرس می‌شود. استفاده منظم از سدر 
پوست  دیده‌شدن  جوان‌تر  و  شادابی، طراوت  به  می‌تواند 

کمک کرده و آن را صاف‌تر و سالم‌تر نشان دهد.
خواص ضد التهاب سدر

سدر به‌واسطه خواص ضدالتهابی و ضدمیکروبی خود، نقش 
مؤثری در تسکین و آرام‌سازی پوست ایفا می‌کند. این گیاه 
طبیعی با کاهش التهاب، قرمزی، خارش و سوزش، به بهبود 

ناراحتی‌های پوستی ناشی از حساسیت‌ها، تحریکات محیطی یا آفتاب‌سوختگی کمک می‌کند و در 
بازگرداندن حس لطافت و آرامش به پوست بسیار مؤثر است.

فواید سدر برای درمان جوش
سدر به‌واسطه برخورداری از خواص قوی ضدباکتریایی و ضدالتهابی، به‌عنوان یک راهکار طبیعی و مؤثر 
برای درمان جوش و آکنه شناخته می‌شود. این گیاه با پاکسازی عمقی منافذ پوست، مانع تجمع چربی 

اضافی و آلودگی‌ها شده که از عوامل اصلی بروز جوش هستند.
مرطوب‌کنندگی و لطافت طبیعی پوست

سدر با خاصیت مرطوب‌کنندگی خود به حفظ رطوبت پوست کمک کرده و آن را نرم و لطیف می‌سازد. 
استفاده از محصولات مراقبتی حاوی سدر می‌تواند به احیای پوست، افزایش نرمی و جلوگیری از خشکی 

و زبری آن کمک کند.
فواید سدر برای جلوگیری از ریزش موها

سدر به عنوان یک تقویت‌کننده طبیعی مو عمل می‌کند و باعث شادابی، شفافیت و جلوگیری از ریزش 
مو می‌شود. با این حال، برای درمان ریزش مو، ابتدا باید نوع آن را تشخیص داد و علت اصلی را شناسایی 
کرد. افرادی که پوست سرشان منافذ گشاد و موهایی با قطر زیاد دارند، می‌توانند از سدر بهره‌مند شوند. 

خاصیت قابض )منقبض‌کننده( سدر به کنترل ریزش مو در این دسته از افراد کمک می‌کند.
استفاده از سدر برای افرادی که پوست خشک، منافذ باریک پوست سر و موهای نازک دارند، توصیه 
نمی‌شود. به این افراد پیشنهاد می‌شود از ترکیباتی با طبع گرم مانند فلفل، سیر یا بادام استفاده کنند. این 

ترکیبات با باز کردن منافذ بسته پوست سر، به رشد بهتر موها کمک می‌کنند.
رشد سریع موها با روغن سدر

روغن سدر با افزایش گردش خون در پوست سر، به تقویت ریشه مو و رشد سریع‌تر آن کمک می‌کند. 
استفاده منظم از روغن سدر می‌تواند به پرپشت‌تر شدن موها کمک کرده و موهایی سالم‌تر، قوی‌تر و 

شاداب‌تر را به همراه داشته باشد.
جلوگیری از موخوره با استفاده از سدر

سدر با تأثیر مستقیم بر ریشه مو، به تقویت فولیکول‌ها کمک کرده و باعث 
افزایش ضخامت و استحکام تارهای مو می‌شود. استفاده منظم از این گیاه 

طبیعی می‌تواند از شکنندگی، موخوره و آسیب‌دیدگی موها جلوگیری کند.
تقویت ساختار مو

سدر سرشار از ویتامین‌ها، مواد معدنی و آنتی‌اکسیدان‌های طبیعی است که مواد 
مغذی لازم برای سلامت مو را تأمین می‌کنند. این ترکیبات به تقویت ساختار 

مو کمک کرده و شادابی و زیبایی آن را افزایش می‌دهند.

خواص ضدشوره سدر
استفاده از سدر باعث پاکسازی پوست سر شده و از ایجاد شوره و پوسته‌پوسته شدن جلوگیری می‌کند. روغن سدر به‌دلیل خواص 
ضدقارچی خود، از بروز مشکلاتی مانند شوره و تحریکات پوست سر جلوگیری کرده و نقش مؤثری در حفظ سلامت و شادابی موها دارد.

افزایش نرمی و لطافت موها
سدر با رفع خشکی و ترمیم موهای آسیب‌دیده، به نرم‌تر و لطیف‌تر شدن موها کمک می‌کند. این گیاه طبیعی در افزایش انعطاف‌پذیری 

و درخشندگی موها نیز نقش مؤثری دارد.
خواص سدر و حنا برای پوست و مو

مخلوط سدر و حنا خواص بسیاری برای پوست و مو دارد. این ترکیب برای از بین بردن جوش‌های بدن و صورت و جلوگیری از عرق نیز 
مفید است. هنگام استفاده از حنا و سدر باید به این نکته توجه کنیم که اگر بدن آغشته به سدر و حنا یا موها را تمیز نشوییم و سدر و حنا لابه 
لای مو بماند؛ تاثیر عکس خواهد داشت و باعث ریزش مو خواهد شد. پس از استفاده از حنا لازم نیست از شامپو استفاده کنید، اما می‌توانید 
موهایتان را با شامپو رقیق و ملایم بشویید. بعد از استفاده از این ترکیب تا وقتی موهایتان کاملا خشک نشده می‌توانید با یک روغن گیاهی 
و طبیعی موها را ماساژ دهید. اگر بعد از قرار دادن حنا به روی موها، آنها را تمیز نشویید پوست سر دچار خارش شده و خشک می‌گردد و 
موها شکننده می‌شود، پس بعد از حنا موها را آنقدر آبکشی کنید تا رنگ آب کاملا بی رنگ شده و تمامی ذرات حنا از روی موها پاک شود.

سدر نه تنها برای پوست و مو مفید است بلکه دارای خواص زیر نیز می‌باشد که عبارتند از:
تقویت اشتها با ریشه سدر: اگر قصد افزایش وزن دارید، استفاده از ریشه سدر می‌تواند برای شما مفید باشد. برای تهیه این معجون 
پیشنهادی، ریشه گیاه سدر را با آب بجوشانید و صبر کنید تا محلول به رنگ قرمز درآید. سپس آن را بنوشید. این نوشیدنی برای افرادی 

که به دنبال چاقی هستند، توصیه می‌شود.
تقویت سلامت مردان با سدر: تحقیقات نشان داده است که عصاره سدر می‌تواند نقش مؤثری در بهبود سلامت جنسی مردان 
ایفا کند. مصرف منظم آن احتمال بروز مشکلات پروستات را کاهش داده و به افزایش کیفیت اسپرم کمک می‌کند، در نتیجه تأثیر 

مثبتی بر سلامت عمومی مردان دارد.
فواید ویژه سدر برای سلامت زنان: سدر برای بانوان فواید متعددی به همراه دارد؛ از جمله بهبود سلامت رحم و تخمدان، 
افزایش قدرت باروری و کاهش دردهای دوران قاعدگی. همچنین مصرف سدر می‌تواند خطر ابتلا به کیست‌های رحم و تخمدان را 

به‌طور قابل‌توجهی کاهش دهد.
آرام‌بخش اعصاب و بهبوددهنده سلامت روان: مطالعات نشان می‌دهد سدر خواص قابل‌توجهی در تقویت اعصاب و بهبود 
سلامت روان دارد. استفاده از این گیاه می‌تواند به کاهش اضطراب، افسردگی و سایر اختلالات روحی کمک کرده و حس آرامش و 

تعادل روانی را افزایش دهد.
تقویت‌کننده عملکرد کلیه و کبد: از دیگر فواید ارزشمند سدر، تأثیر مثبت آن بر سلامت کلیه و کبد است. مصرف منظم سدر می‌تواند 
خطر ابتلا به بیماری‌های کلیوی را کاهش داده و از تشکیل سنگ و شن کلیه پیشگیری کند. همچنین این گیاه در بهبود عملکرد کبد، 

کاهش نارسایی‌ها و کمک به درمان کبد چرب مؤثر است.
سدر مفید برای سلامت قلب و عروق: سدر با کمک به کاهش خطر ابتلا به بیماری‌های قلبی و عروقی، به‌ویژه سکته، نقش 
مهمی در حفظ سلامت قلب دارد. گنجاندن سدر در رژیم غذایی می‌تواند به بهبود چربی خون، کاهش کم‌خونی و پیشگیری از انسداد 

عروق کرونری کمک کرده و سلامت سیستم گردش خون را ارتقا دهد.
خواص سدر در طب سنتی

برگ سدر قابض و مقوی معده است.
سدر خاصیت ضد میکروب و ضد قارچ دارد و برای درمان انگل‌های موضعی )پوستی( مفید است.

جوشانده برگ سدر علائم سرماخوردگی را درمان و فشارخون را افزایش می‌دهد.
سدر موجب از بین بردن شپش می‌شود.

میوه سدر برونشیت، سرفه و سل را درمان می‌کند.
سرخ کرده و بوداده میوه سدر بسیار قابض و برای اسهال و زخم‌های روده و تب مفید است.
ویتامین‌های سدر از مو در مقابل عوامل آسیب رسان حفاظت کرده و مو را تقویت می‌کند.

خواص گیاه سدر برای پوست و مو | سدر در طب سنتی چه فوایدی دارد؟
در جلسات کمیته مدیریت بحران با حضور 

مدیرعامل سازمان بررسی شد؛

از آمادگی کامل حوزه 
درمان تا پایداری ارائه 
خدمات بیمه‌ای و مالی

به منظور بررسی و مدیریت شرایط بوجود آمده اخیر؛ طی دو روز اخیر جلسات 
کمیته مرکزی مدیریت بحران و پدافند غیر عامل سازمان تامین اجتماعی با حضور 
مدیرعامل و جمعی از معاونین و مدیران سازمان برگزار شد. در این جلسات آخرین 
وضعیت خدمت‌رسانی و فعالیت‌های سازمان در سطح کشور مورد بررسی قرار 
گرفت و تصمیم گیری‌های لازم در این خصوص انجام شد. به گزارش حکیم 
باشی؛ در جریان دو جلسه برگزار شده کمیته مذکور، بر استمرار خدمات پایدار 
بازنشستگان،  و بی‌وقفه درمانی، بیمه‌ای و مالی این سازمان به بیمه‌شدگان، 
مستمری‌بگیران و کارفرمایان در سراسر کشور تأکید شد. مدیرعامل سازمان تامین 
اجتماعی در این جلسات پس از دریافت گزارش‌های معاونین و مدیران سازمانی 
از حوزه‌های مربوطه و موضوعات مربوط به استان‌ها، با اشاره به تمهیدات لازم 
در بخش درمان سازمان، اقدامات لازم برای افزایش ذخیره دارویی، تجهیزات 
مصرفی از آمادگی مراکز درمانی سطح کشور برای ارائه خدمات درمانی و پزشکی 
خبر داد و بر پایداری خدمات جاری نظیر تاییدیه دارو، استحقاق درمان و نسخه 
الکترونیک تاکید کرد. وی با اشاره به سازوکارهای لازم و پیش‌بینی شده خاص 
شرایط بحرانی در خصوص ارائه خدمات مربوط به دریافت لیست و حق بیمه، 
انجام تعهدات کوتاه مدت و پرداخت مستمری بازنشستگان بر نظارت مدیران 
مربوطه به فرآیندهای نحوه انجام تعهدات قانونی کارفرمایان در چارچوب مقررات 
و با رعایت مسائل و شرایط خاص این روزها بویژه در رابطه با کسب و کارهای 
خُرد تاکید کرد. سالاری با تشریح اقدامات و پیگیری‌های صورت گرفته برای 
تامین منابع مالی لازم جهت پرداخت عیدی بازنشستگان و مستمری‌بگیران 
سازمان، تصریح کرد: مجموع مبالغ مورد نیاز برای پرداخت عیدی حدود پنج 
میلیون بازنشسته و مستمری‌بگیر مشمول، حدود 40 هزار میلیارد تومان است 
که با جدیت و روزانه در تلاش هستیم تا با پیگیری از طریق مراجع مختلف و 
استفاده از همه ظرفیت‌های ممکن، با تکمیل منابع مالی لازم و تامین وجه، در 
اسرع وقت پرداخت عیدی صورت گیرد. مدیرعامل سازمان تامین اجتماعی بر 
ضرورت پایداری ارائه خدمات غیرحضوری و برخط سازمان به ذینفعان تاکید کرد 
و افزود: تدابیر لازم و پایش مستمر سامانه‌ها باید به نحوی صورت گیرد که مردم 
بتوانند بدون مراجعه حضوری خدمات مهم و مورد نیاز را دریافت کنند و خللی در 
انجام أمور جاری سازمان رخ ندهد. سالاری افزود: ضروری است این سازمان به 
عنوان نهادی اجتماعی، با اطلاع‌رسانی به‌موقع، شفاف و موثر در راستای تقویت 
عدالت اجتماعی، آرامش و همدلی میان مردم و تسهیل انجام امور مورد نیازشان 
در حوزه تامین اجتماعی را استمرار بخشد و ارتباط خود با مردم و ذینفعان را حفظ 
کند. وی با محکومیت تهاجم صورت گرفته به کشور، خاطرنشان کرد: همکاران 
تامین اجتماعی همواره در بحران‌ها و حوادث عملکرد ارزشمندی داشتند و سربلند 
بودند و در شرایط فعلی هم تامین اجتماعی به عنوان یک نهاد اجتماعی و برآمده 
از مردم، همراه و در کنار مردم است و خدمت‌رسانی سازمان در حوزه درمان و 
بیمه‌ای، تعطیل و متوقف نمی‌شود. سالاری در پایان گفت: سازمان تامین اجتماعی 
به عنوان نهادی خدمت‌محور و برآمده از مردم که حدود پنجاه میلیون نفر ایرانی را 
تحت پوشش دارد، در حوزه درمان و سلامت و در حوزه خدمات بیمه‌ای و پرداخت 
مستمری نیز وظیفه و مسوولیت خطیری در ارتباط با زندگی مردم بر عهده دارد و 
با همراهی و همدلی همه بیمه‌شدگان، بازنشستگان، مستمری‌بگیران، کارفرمایان 

و تلاش متعهدانه کارکنان سازمان؛ این روزها را با سربلندی سپری خواهد کرد.



هفته نامه سراسری
 - پیراپزشکی  و  پزشکی  حوزه  

آموزش و توسعه سلامت
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دلایل مختلفی برای انتخاب رژیم گیاه خواری وجود دارد. بسیاری از افراد برای کاهش وزن و بهبود 
سلامتی به این رژیم روی می آورند برخی ها نگران آلودگی میکروبی گوشت‌ها هستند برخی ها هم 
نگران محیط زیست و افزایش نرخ گرسنگی در جهان هستند. هر چه که هست رژیم گیاهخواری فواید 
بسیاری برای سلامت دارد. پیشتر از فواید گیاهخواری بر سلامت اندامی نظیر قلب، مغز و معده سخن 
بسیار گفته شده بود، اما اکنون و در نتیجه تحقیقات مشخص شده که گیاهخواری می‌تواند در پیشگیری 
از ابتلا به چندین نوع سرطان نیز تاثیر داشته باشد. البته شگفت انگیز اینکه فرد گیاهخوار به دلیل کمبود 

مواد مغذی در رژیم غذایی خود می‌تواند به یک تعداد از سرطان‌ها هم مبتلا شود.

سرطان‌هایی که گیاهخوران نمی‌گیرند
 l

به گزارش گاردین،دکتر آرورا پرزکورناگو، محقق اصلی این مطالعه که در دانشگاه آکسفورد انجام شد، 
گفت: نتایج این مطالعه واقعا خبر خوبی برای کسانی است که رژیم غذایی گیاهی را دنبال می‌کنند، 
زیرا نتایج آن نشان می‌دهد که خطر ابتلا به ۵ نوع سرطان که برخی از آن‌ها بسیار شایع هستند، در 

آنها کمتر است.
نتایج این تحقیق که با استفاده از داده‌های بیش از ۱.۸ میلیون نفر که رژیم غذایی آن‌ها طی سال‌های 
متمادی پیگیری شده بود، نشان داد که گیاهخواران در مقایسه با گوشتخواران، ۲۱ درصد کمتر در معرض 
خطر ابتلا به سرطان پانکراس، ۱۲ درصد کمتر در معرض خطر ابتلا به سرطان پروستات و ۹ درصد کمتر 
در معرض خطر ابتلا به سرطان سینه قرار دارند. طبق این مطالعه که در مجله بریتانیایی سرطان منتشر 
شده است، گیاهخواران همچنین ۲۸ درصد کمتر در معرض خطر ابتلا به سرطان کلیه و ۳۱ درصد کمتر 

در معرض خطر ابتلا به میلوما چندگانه )نوع نادری از سرطان خون( قرار دارند.
خلافی خودروتو الان ببین، با پلاک و کد ملی، بدون نیاز به مراجعه حضوری

سرطان‌هایی که گیاهخوران می‌گیرند
 l

اگرچه به نظر می‌رسد گیاهخواری به طور کلی محافظت‌کننده است، دانشمندان دریافتند افرادی که رژیم 
غذایی گیاهخواری را دنبال می‌کنند، در مقایسه با گوشتخواران، تقریبا دو برابر بیشتر در معرض خطر 
ابتلا به شایع‌ترین نوع سرطان مری قرار می‌گیرند. این تیم تحقیقاتی این مطالعه در توضیح این مساله 
این طور عنوان کرد که افزایش خطر ابتلا به سرطان مری ممکن است به دلیل کمبود مواد مغذی کلیدی 

مانند ویتامین‌های گروه B در گیاهخواران باشد.
همچنین گیاهخواران در مقایسه با گوشتخواران، ۴۰ درصدبیشتر در معرض خطر ابتلا به سرطان روده 
بودند. این ممکن است به دلیل میانگین پایین مصرف کلسیم )۵۹۰ میلی‌گرم در روز، در مقایسه با توصیه 

۷۰۰میلی‌گرم در روز( و مصرف کمتر سایر مواد مغذی باشد.

گوشت عامل اصلی است؟
 l

محققان گفتند که برای اثبات اینکه آیا مصرف گوشت مشکل‌ساز است یا اینکه ماده غذایی خاصی در 
رژیم‌های غذایی گیاهخواری خطر ابتلا به سرطان را کاهش می‌دهد، به کار بیشتری نیاز است و پاسخ 
ممکن است بسته به نوع سرطان متفاوت باشد. پروفسور تیم کی، استاد بازنشسته اپیدمیولوژی در 
دانشگاه آکسفورد و یکی از محققان این مطالعه، گفت: احساس من این است که این تفاوت به احتمال 

زیاد به دلیل خود گوشت است، اما این نظری است که ما مستقیما به آن نگاه نکرده‌ایم.
اگرچه ارتباط شناخته‌شده‌ای بین مصرف گوشت قرمز و فرآوری‌شده و خطر سرطان روده وجود دارد، 
اما تاکنون به دلیل تعداد کم گیاهخواران و وگان‌ها، ارزیابی قابل اعتمادی از ارتباط بین رژیم غذایی و 

سرطان‌های کمتر شایع امکان‌پذیر نبوده است.

نتایج یک مطالعه 
در مورد نقش رژیم 

غذایی نشان داده که 
گیاهخواران به طور 

قابل توجهی کمتر در 
معرض خطر ابتلا به ۵ 

نوع سرطان هستند. البته 
در نتیجه این تحقیقات 

همچنین مشخص شده که 
گیاهخواران در معرض 

ابتلا به چند سرطان 
خطرناک نیز هستند.

گیاهخواران به این ۵ سرطان مبتلا نمی‌شوند

ترکیب ضدپیری یا محرک سرطان؟
دانشمندان علت اینکه یک ترکیب ضد پیری محبوب ممکن است به سرطان نیز دامن بزند را فاش کردند.

به گزارش حکیم باشی، مولکولی که با طول عمر مرتبط است، ممکن است یک زندگی دوگانه پنهان داشته باشد و از یک سو 
سلول‌های سالم را تقویت کند و از سوی دیگر سرطان را تقویت کند.

به نقل از ساینس‌دیلی، پلی‌آمین‌ها که مولکول‌های طبیعی موجود در هر سلول زنده هستند، به دلیل توانایی‌شان در تقویت 
پاکسازی سلولی و حمایت از پیری سالم، به ستاره‌هایی در دنیای طول عمر تبدیل شده‌اند. اما یک پیچش تاریک وجود دارد: 

سطوح بالای همین مولکول‌ها به طور مداوم در سرطان مشاهده می‌شود، جایی که تومورها به طور تهاجمی رشد می‌کنند.
پلی‌آمین‌ها مولکول‌هایی هستند که به طور طبیعی تولید می‌شوند و در تمام سلول‌های زنده وجود دارند. آن‌ها نقش حیاتی در 
عملکردهای زیستی اساسی، از جمله رشد و تخصص سلولی دارند. در سال‌های اخیر، دانشمندان بر روی این ترکیبات، به ویژه 
اسپرمیدین، به دلیل پتانسیل آن‌ها برای حمایت از پیری سالم تمرکز کرده‌اند. آن‌ها که اغلب به عنوان محافظت‌کننده‌های سلولی 
توصیف می‌شوند، نشان داده‌اند که اتوفاژی را که یک فرآیند بازیافت سلولی است و اجزای آسیب‌دیده را پاک می‌کند، تحریک 

می‌کنند. این مزیت تا حد زیادی به پروتئینی به نام فاکتور شروع ترجمه یوکاریوتی ۵A (eIF۵A۱( بستگی دارد.
در عین حال، محققان بارها سطح بالایی از پلی‌آمین‌ها را در بسیاری از انواع سرطان‌ها مشاهده کرده‌اند که در آن‌ها با رشد 
تهاجمی تومور مرتبط هستند. این تضاد یک معمای علمی ایجاد کرده است. چگونه ممکن است همان مولکول‌هایی که به نظر 

می‌رسد طول عمر را افزایش می‌دهند، با سرطان نیز مرتبط باشند؟
اگرچه ارتباط بین پلی‌آمین‌ها و سرطان سال‌هاست که شناخته شده است، اما مکانیسم‌های دقیق نقش آن‌ها در پیشرفت 
تومور هنوز مشخص نیست. سلول‌های سرطانی به تغییر متابولیسم خود معروف هستند و برای تولید سریع انرژی به شدت به 
گلیکولیز هوازی متکی هستند. با این حال، چگونگی تأثیر دقیق پلی‌آمین‌ها بر این تغییر متابولیکی به طور کامل درک نشده است.

 eIF۵A۲ عملکردهای خوبی در سلول‌های سالم و طبیعی دارد. یک پروتئین نزدیک به آن‌ها به نام eIF۵A۱ ،علاوه بر پیچیدگی
که ۸۴ درصد از توالی اسید آمینه مشابهی با eIF۵A۱  دارد، با توسعه سرطان مرتبط بوده است. اینکه چرا دو پروتئین با ترکیب 

تقریباً یکسان رفتار بسیار متفاوتی دارند، یک سوال بزرگ بی‌پاسخ بوده است.
برای بررسی این موضوع، گروهی به رهبری دانشیار کیوهی هیگاشی از دانشکده علوم دارویی دانشگاه علوم توکیو در ژاپن، 
مطالعه‌ای عمیق با استفاده از روش‌های پیشرفته مولکولی و پروتئومیک انجام دادند. این یافته‌ها روشن می‌کند که چگونه 
پلی‌آمین‌ها رشد سلول‌های سرطانی را از طریق مسیرهای زیستی که با مسیرهای دخیل در پیری سالم متفاوت است، تحریک 

می‌کنند.
محققان با رده‌های سلولی سرطانی انسان کار کردند تا بررسی کنند که چگونه پلی‌آمین‌ها بر تولید و متابولیسم پروتئین تأثیر 
می‌گذارند. آنها ابتدا سطح پلی‌آمین را با استفاده از یک دارو کاهش دادند، سپس با افزودن اسپرمیدین آنها را بازیابی کردند. 
این رویکرد به آنها اجازه داد تا تأثیر پلی‌آمین‌ها را بر سلول‌های سرطانی مستقیماً اندازه‌گیری کنند. آنها با استفاده از روش‌های 

پروتئومیک با وضوح بالا، تغییرات را در بیش از ۶۷۰۰ پروتئین تجزیه و تحلیل کردند.
نتایج آنها نشان داد که پلی‌آمین‌ها در درجه اول گلیکولیز، فرآیندی که به سرعت گلوکز را به انرژی تبدیل می‌کند، را تقویت 
می‌کنند، نه اینکه تنفس میتوکندریایی را که ارتباط نزدیکی با پیری سالم دارد، افزایش دهند. این گروه همچنین دریافت که 
پلی‌آمین‌ها سطح eIF۵A۲ و پنج پروتئین ریبوزومی، از جمله ۲۷A، RPL۳۶AL RPS و RPL۲۲L۱ را افزایش می‌دهند که 

همگی با شدت سرطان مرتبط هستند.
مقایسه‌ eIF۵A۱ و eIF۵A۲ داده‌های مهمی را ارائه داد. دکتر هیگاشی توضیح می‌دهد: فعالیت زیستی پلی‌آمین‌ها از طریق 
eIF۵A بین بافت‌های طبیعی و سرطانی متفاوت است. در بافت‌های طبیعی، eIF۵A۱ که توسط پلی‌آمین‌ها فعال می‌شود، 
میتوکندری را از طریق اتوفاژی فعال می‌کند، در حالی که در بافت‌های سرطانی، eIF۵A۲ که سنتز آن توسط پلی‌آمین‌ها تقویت 

می‌شود، بیان ژن را در سطح ترجمه کنترل می‌کند تا تکثیر سلول‌های سرطانی را تسهیل کند.
به عبارت دیگر، پلی‌آمین‌ها بسته به اینکه بر کدام پروتئین تأثیر می‌گذارند، اثرات بسیار متفاوتی ایجاد می‌کنند. در سلول‌های 

سالم، آنها از نگهداری سلولی و تولید انرژی پشتیبانی می‌کنند. در سلول‌های سرطانی، آنها به رشد سریع کمک می‌کنند.
آزمایش‌های بیشتر نشان داد که چگونه پلی‌آمین‌ها سطح eIF۵A۲ را افزایش می‌دهند. در شرایط معمول، تولید پروتئین 
eIF۵A۲ توسط یک مولکول آران‌ای تنظیمی کوچک به نام ۵p-۶۵۱۴-miR مهار می‌شود. محققان دریافتند که پلی‌آمین‌ها 
این ترمز طبیعی را مختل می‌کنند و به eIF۵A۲ اجازه می‌دهند تا در مقادیر بیشتری تولید شود. آنها همچنین نشان دادند که 
eIF۵A۲ در مقایسه با eIF۵A۱ گروه متمایزی از پروتئین‌ها را کنترل می‌کند و این ایده را تقویت می‌کند که این دو پروتئین 

مشابه عملکردهای جداگانه‌ای دارند.
این یافته‌ها پیامدهای مهمی هم برای درمان سرطان و هم برای استفاده از مکمل‌های پلی‌آمین دارند. نتایج نشان می‌دهد که 
زمینه زیستی چقدر اهمیت دارد. در بافت‌های سالم، پلی‌آمین‌ها ممکن است از طریق eIF۵A۱ مزایای ضد پیری ارائه دهند. 
در بافت‌هایی که سرطانی هستند یا در معرض خطر بدخیم شدن قرار دارند، همین مولکول‌ها می‌توانند رشد تومور را از طریق 
eIF۵A۲ تحریک کنند. این رفتار دوگانه به توضیح این موضوع کمک می‌کند که چرا تفسیر پلی‌آمین‌ها در تحقیقات پزشکی 

بسیار چالش‌برانگیز بوده است.
این مطالعه همچنین یک هدف درمانی جدید و امیدوارکننده را شناسایی می‌کند. هدف قرار دادن eIF۵A۲ به طور خاص، از نظر 

تئوری می‌تواند سرعت رشد سرطان را بدون تداخل با اثرات مفید مرتبط با eIF۵A۱ کاهش دهد.
به طور کلی، این تحقیق پیشرفت قابل توجهی در درک نقش‌های پیچیده و گاهی متناقض پلی‌آمین‌ها نشان می‌دهد. در آینده، 
دانشمندان ممکن است بتوانند استراتژی‌هایی را طراحی کنند که اثرات مثبت آنها بر پیری سالم را حفظ کند و در عین حال 

پتانسیل آنها را برای حمایت از توسعه سرطان کاهش دهد.

کشف یک منبع پنهان انرژی 
در بدن انسان

سلول‌های ما ممکن است به معنای واقعی کلمه با الکتریسیته کار کنند و به عنوان یک منبع تغذیه پنهان برایشان عمل کند که می‌تواند 
به انتقال مواد کمک کند یا حتی در ارتباطات بدن ما نقش داشته باشد.

به گزارش حکیم باشی به نقل از ایسنا، محققان دانشگاه هوستون)Houston( و دانشگاه راتگرز)Rutgers( در ایالات متحده 
می‌گویند موج‌های کوچک در غشاهای چربی اطراف سلول‌های ما می‌توانند ولتاژ کافی را برای استفاده به عنوان منبع مستقیم انرژی 

برای برخی از فرآیندهای بیولوژیکی تولید کنند.
خود این نوسانات قبلًا به طور گسترده مورد مطالعه قرار گرفته‌اند و مشخص شده است که توسط فعالیت پروتئین‌های تعبیه شده و تجزیه 

»آدنوزین تری فسفات«)ATP( که وسیله اصلی انتقال انرژی از طریق سلول‌هاست، هدایت می‌شوند.
این مطالعه جدید، پشتیبانی نظری از این احتمال را ارائه می‌دهد که لرزش‌های غشاء به اندازه کافی قوی و ساختار یافته هستند تا بار 

الکتریکی ایجاد کنند که سلول‌ها می‌توانند برای برخی از وظایف مهم از آن استفاده کنند.
محققان در مقاله خود می‌نویسند: سلول‌ها سیستم‌های غیرفعال نیستند، آنها توسط فرآیندهای فعال داخلی مانند فعالیت پروتئین و مصرف 
flexo(هدایت می‌شوند. ما نشان می‌دهیم که این نوسانات فعال، هنگامی که با خاصیت الکترومکانیکی جهانی فلکسوالکتریسیته ATP

electricity( همراه می‌شوند، می‌توانند ولتاژهای غشایی ایجاد کنند و حتی انتقال یون را هدایت کنند.
کلید درک این مدل جدید، مفهوم فلکسوالکتریسیته است. غشاها به طور مداوم در نتیجه نوسان تصادفی گرما در سلول خم می‌شوند. 
در تئوری، هر ولتاژی که از این طریق تولید شود، باید در محیط‌های تحت تعادل خنثی شود و آنها را به عنوان منبع انرژی بی‌فایده کند.

محققان استدلال کردند که سلول‌ها در تعادل کامل نیستند و فعالیت درون سلول برای زنده نگه داشتن ما در حال چرخش است. اینکه 
آیا این برای تبدیل یک غشای لیپیدی به یک موتور کافی است یا خیر، نیاز به چند فرمول‌بندی دقیق دارد.

طبق محاسبات انجام شده توسط محققان، فلکسوالکتریسیته می‌تواند اختلاف الکتریکی تا ۹۰ میلی‌ولت بین داخل و خارج سلول ایجاد 
کند که برای فعال شدن یک نورون کافی است.

ولتاژ تولید شده می‌تواند به حرکت یون‌ها، اتم‌های بارداری که توسط جریان الکتریسیته و مواد شیمیایی کنترل می‌شوند، کمک کند.
نوسانات غشایی ممکن است برای تأثیرگذاری بر عملیات بیولوژیکی مانند حرکت عضلات و سیگنال‌های حسی کافی باشد. این تیم 
تخمین زد که بارها در مقیاس میلی‌ثانیه ظاهر می‌شوند و با زمان‌بندی سیگنال‌هایی که از طریق سلول‌های عصبی موج می‌زنند، 

مطابقت دارند.
محققان می‌گویند که نتایج ما نشان می‌دهد که فعالیت می‌تواند ولتاژ و قطبش غشایی را به طور قابل توجهی تقویت کند که نشان‌دهنده 

یک مکانیسم فیزیکی برای برداشت انرژی و انتقال هدایت‌شده یون در سلول‌های زنده است.
این یافته‌ها می‌تواند در گروه‌های سلولی نیز گسترش یابد و به توضیح چگونگی هماهنگی غشاهای سلولی برای ایجاد اثرات و بافت‌های 
در مقیاس بزرگتر کمک کند. اکنون مطالعات آینده می‌توانند آزمایش کنند که آیا همه اینها مطابق انتظار در داخل بدن کار می‌کنند یا خیر.

این یافته‌ها می‌توانند پیامدهایی فراتر از بافت‌های زنده داشته باشند. محققان ایده استفاده از همین تکنیک‌های تولید برق را برای 
اطلاع‌رسانی در طراحی شبکه‌های هوش مصنوعی و مواد مصنوعی مبتنی بر طبیعت مطرح می‌کنند.

محققان می‌گویند: بررسی دینامیک الکترومکانیکی در شبکه‌های نورونی می‌تواند پلی بین فلکسوالکتریسیته مولکولی و پردازش 
اطلاعات پیچیده ایجاد کند که پیامدهایی هم برای درک عملکرد مغز و هم برای کشف مواد محاسباتی الهام گرفته از زیست‌شناسی دارد.

»ساعت آلزایمر« ساخته شد
یک آزمایش خون ساده شاید روزی بتواند به‌ عنوان یک »ساعت« مولکولی عمل کند که نه‌ تنها پیش‌بینی می‌کند آیا فردی به بیماری آلزایمر مبتلا خواهد 

شد یا خیر بلکه مشخص می‌کند چه زمانی این اتفاق رخ می‌دهد.
به گزارش حکیم باشی، به نقل از ایسنا، این آزمایش بر پایه شکل غیرطبیعی پروتئینی به نام »تاو« است که در خون گردش می‌کند و بسیار پیش از آنکه 
علائمی مانند از دست دادن حافظه ظاهر شوند، در مغز افراد مبتلا به آلزایمر شروع به تجمع می‌کند. اگر این روش در مطالعات بزرگ‌تر تأیید شود، می‌تواند 

راهی برای مداخله در این بیماری تخریب‌کننده عصبی در مراحل اولیه فراهم کند؛ زمانی که احتمال اثربخشی درمان بیشتر است.
بر اساس گزارش نیچر، همچنین می‌تواند یک نشانگر زیستی قابل اندازه‌گیری، یا »بیومارکر«، فراهم کند که انجام کارآزمایی‌های بالینی درمان‌های بالقوه 
آلزایمر را آسان‌تر و کم‌هزینه‌تر کند. هاوارد فینک، پزشک مرکز خدمات بهداشتی امور بازنشستگان نیروهای مسلح مینیاپولیس در مینه‌سوتا، می‌گوید: 
پیش‌بینی اینکه آیا بیماران احتمال دارد علائم آلزایمر را بروز دهند و چه زمانی این اتفاق می‌افتد، می‌تواند در طراحی کارآزمایی‌های مداخلاتی برای 

پیشگیری یا به‌تعویق انداختن شروع علائم مفید باشد.
سوزان شیندلر، عصب‌شناس دانشکده پزشکی دانشگاه واشنگتن در سنت‌لوئیسِ میسوری و نویسنده ارشد این مطالعه، می‌گوید: آزمایش‌های خون خانگی 
برای شکل »تاو« مورد تمرکز این پژوهش در دسترس مصرف‌کنندگان قرار دارد در حال حاضر، ما توصیه نمی‌کنیم که افراد بدون اختلال شناختی هیچ 

آزمایش نشانگر زیستی مرتبط با آلزایمر انجام دهند.

ساختن یک ساعت
 l

پروتئین‌های تاو غیرطبیعی می‌توانند رشته‌های درهم‌تنیده‌ای تشکیل دهند که ارتباط میان سلول‌های عصبی مغز را مختل می‌کند. آزمایش‌های 
تصویربرداری مغزی که این توده‌های درهم‌ تنیده تاو را شناسایی می‌کنند، گاهی در تشخیص آلزایمر استفاده می‌شوند، و مطالعات اولیه نشان می‌دهد که 
چنین آزمایش‌هایی شاید بتوانند زمان بروز علائم آلزایمر را نیز پیش‌بینی کنند. اما شیندلر می‌گوید این روش‌های تصویربرداری دشوار و پرهزینه هستند. در 

همین حال، پژوهشگران در حال بررسی آزمایش‌های ساده‌تر مبتنی بر خون هستند که می‌توانند تاو را نیز ردیابی کنند.
برای مشخص کردن »ساعت« مولکولی خود، شیندلر و همکارانش از داده‌های آزمایش‌های خون و ارزیابی‌های شناختی ۶۰۰ فرد سالمند که در دو 
مطالعه بزرگ آلزایمر شرکت داشتند استفاده کردند. به‌طور خاص، آن‌ها بر نوعی از تاو غیرطبیعی به نام p-tau۲۱۷ تمرکز کردند. پژوهشگران دریافتند 
 p-tau۲۱۷ به تاو طبیعی در خون، مدت‌ها پیش از آغاز علائم شناختی شروع به افزایش می‌کند. شیندلر می‌گوید سرعت افزایش p-tau۲۱۷ نسبت

میان افراد به‌طرز قابل توجهی یکنواخت بود.
این موضوع به گروه اجازه داد مدلی طراحی کند که بر پایه سن و سطح p-tau۲۱۷، بتواند زمان بروز علائم آلزایمر را با حاشیه خطای سه تا چهار 

سال برآورد کند.
این گروه پژوهشی امیدوار است در آینده با افزودن داده‌هایی درباره دیگر پروتئین‌های مرتبط با آلزایمر یا اشکال دیگر تاو غیرطبیعی، »ساعت« خود را 
دقیق‌تر کند و این حاشیه خطا را کاهش دهد. فینک می‌گوید مطالعاتی با شرکت‌کنندگان متنوع‌تر برای تأیید نتایج لازم است. این یک مقاله اثبات مفهوم 

خوب است که امیدواریم تلاش‌های بیشتری را در این زمینه برانگیزد.
در همین حال، دو کارآزمایی بالینی بزرگ در حال انجام است تا مشخص شود آیا افرادی که نسبت بالایی از تاو غیرطبیعی دارند، می‌توانند پیش از بروز 
علائم از درمان با یکی از دو داروی آلزایمر سود ببرند یا خیر. در حال حاضر، این داروها تنها داروهای تأییدشده‌ای هستند که هدفشان کاهش سطح 
پلاک‌های سمی در مغز مرتبط با آلزایمر است، اما تنها بهبودی محدودی در علائم ایجاد می‌کنند و خطر تورم مغزی را به همراه دارند. امید این است که 

درمان در مراحل زودتر، اثربخشی این داروها را افزایش دهد.
فینک می‌گوید: در حال حاضر، با توجه به کمبود گزینه‌های درمانی زودهنگام، افراد کار زیادی با »ساعت آلزایمر« نمی‌توانند انجام دهند. وقتی درمان‌های 
بهتر، مؤثرتر و ایمن‌تری در دسترس باشد، استفاده از چنین نشانگرهایی احتمالًا بسیار افزایش خواهد یافت. اما متأسفانه، در حال حاضر هیچ داروی 

معجزه‌آسایی نداریم.

دعوت نظام روانشناسی از روانشناسان برای ارایه خدمات داوطلبانه‌

آغاز پویش یاریگری

سازمان نظام روانشناسی از روانشناسان علاقه‌مند به فعالیت‌های داوطلبانه دعوت کرد در پویش یاریگری شرکت کنند. به گزارش حکیم باشی، سازمان نظام روانشناسی با 
انتشار اطلاعیه‌ای تاکید کرد: با توجه به شرایط جنگی کشور و آسیب‌های روانشناختی مرتبط، از همه همکاران روان‌شناس و مشاور که دارای پروانه فعالیت بوده و علاقمند 
به ارائه خدمات داوطلبانه »مداخله در بحران« هستند، دعوت می شود در اولین فرصت با ارسال نام و نام خانوادگی، شماره پروانه و شماره تلفن پاسخگویی، همراه با روز و 

ساعت ارائه خدمات رایگان به شماره ۰۹۳۰۳۰۲۷۰۲۱ در بستر پیام‌رسان »ایتا« برای همکاری اعلام آمادگی کنند.
 در ادامه این اطلاعیه امده است: تا در زمان‌های اعلام شده، هم‌میهنان عزیزمان از طریق شماره تماس چهار رقمی سازمان نظام ‌روان‌شناسی و مشاوره جمهوری اسلامی 

ایران ۱۶۸۴ بتوانند به این خدمات دسترسی پیدا کنند.
روشن است که همه ما حرفه‌مان را بر پایه انسان دوستی و خدمت به جامعه برگزیده‌ایم.

هنوز در فصل زمستان هستیم و فرارسیدن موج دیگری از سرما اتفاق چندان عجیبی نیست. در 
این بین، واکنش‌های افراد برای مواجهه با سرمای زمستان متفاوت است؛ برخی با پیاده‌روی‌های 
انرژی‌بخش در فضای باز به استقبال سرما می‌روند و افراد دیگری هم هستند که یک پتوی گرم 

و یک قهوه داغ، در خانه خود را محافظت می‌کنند.
اما وقتی دما پائین می‌آید و هوا سرد می‌شود، یک موضوع بین همه ما مشترک است: دوست 
داریم درباره شدت سرمایی که حس می‌کنیم حرف بزنیم. جمله‌هایی مثل: آن‌قدر سرد است 
که سرما را در استخوان‌هایم حس می‌کنم، ازجمله عبارت‌های رایجی است که خیلی زیاد در 
فصل زمستان می‌شنویم. اما سؤالی که در این میان مطرح می‌شود این است که آیا این ادعا، 

پایه و اساس علمی دارد؟

ارتباط دما و رطوبت
رطوبت نسبتاً بالا، حتی در دماهای پایین به این معناست که رطوبت موجود در هوا، هوای گرم 
اطراف بدن ما را با سرعت بسیار زیادی جابه‌جا می‌کند. این رطوبت به‌علاوه جذب لباس‌های ما 
هم می‌شود که خودش باعث انتقال گرما از بدن به بیرون می‌گردد. جالب است بدانید که نرخ 

انتقال حرارتِ آب، تقریباً ۷۰ برابر بیشتر از هواست.
دمای  اما  دارد،  قرار  حالتش  کارآمدترین  در  سانتی‌گراد  درجه  تقریبی ۳۷  دمای  در  ما  بدن 
اندام‌های انتهایی ما می‌تواند تا ۶ درجه خنک‌تر باشد. البته تغییرات در دمای بدن بسته به 
جنسیت، سن و وضعیت سلامت متفاوت است؛ معمولاً افراد مسن سرما را بیشتر حس می‌کنند 

و زنان نسبت به مردان در برابر سرما حساس‌تر هستند.

تأثیر سرما بر استخوان‌های ما
استخوان‌های ما درواقع سرما را آن‌گونه که ما درک می‌کنیم، حس نمی‌کنند. یعنی در استخوان‌ها، 
از گیرنده‌های حساس به دما که در پوست ما وجود دارد خبری نیست. دلیلش هم روشن است، 
با توجه به اینکه استخوان‌های اصلی ما زیر لایه‌هایی از عضلات، بافت‌های همبند و پوست دفن 

شده‌اند، نیاز حیاتی و ضروری به حس کردن دما ندارند.
اما اینکه استخوان‌ها سرما را حس نمی‌کنند، به این معنا نیست که سرما بر آن‌ها تأثیری ندارد. به 
زبان دیگر استخوان‌ها، تغییرات دما، به‌ویژه خنک شدن هوا را از طریق اعصاب موجود پریوست 
نورون‌ها  از  این لایه، شبکه‌ای  بیرونی‌ترین لایه استخوان درک می‌کنند. در  )ضریع(، یعنی 
)سلول‌های انتقال‌دهنده سیگنال( وجود دارد که با الگویی شبیه به تور ماهیگیری چیده شده‌اند و 

همین شبکه نورونی، تغییر شکل یا آسیب لایه‌های زیرین استخوان را حس می‌کند.
البته قرار گرفتن کوتاه‌مدت بدن در معرض سرما مشکلی برای استخوان‌ها ایجاد نمی‌کند، اما اگر 
برای مدت‌زمانی طولانی و مثلاً چندین هفته در معرض سرما قرار بگیریم، ممکن است برودت 
هوا باعث کوتاه شدن طول استخوان‌ها، کاهش ضخامت آن‌ها و حتی کاهش میزان تراکم مواد 

معدنی در استخوان‌ها شود.

بافت‌های آسیب‌پذیرتر در مواجهه با سرما
سایر بافت‌های اسکلتی-عضلانی در مقایسه با استخوان‌ها، به‌مراتب بیشتر در معرض تغییرات 

دما و فشار هستند. مایع سینوویال که روان‌کننده بیشتر مفاصل اصلی است، با کاهش دما غلیظ‌تر 
شده و همین اتفاق، حرکت عادی مفاصل را سخت‌تر و ناخوشایندتر می‌کند؛ این همان وضعیتی 

است که در افراد دارای بیماری‌های زمینه‌ای مفصلی مثل روماتیسم یا آرتروز تشدید می‌شود.
می‌کند.  و محکم‌تر  را سفت‌تر  آن‌ها  و  بافت‌ها شده  منقبض شدن  باعث  درعین‌حال  سرما 
تاندون‌ها که عضلات را به استخوان متصل می‌کنند، در شرایط سرما، سفت تر می‌شوند و 
لیگامان‌ها )رباط‌ها( که استخوان‌های مختلف را در اطراف مفاصل به هم پیوند می‌دهند، سخت‌تر 
خواهند شد. در پی سفت تر شدن این دو بافت، کار برای وارد کردن نیرو توسط عضلات برای 
حرکت دادن استخوان‌ها دشوارتر شده و به نیروی بیشتری نیاز خواهد بود و در نتیجه دامنه 
حرکتی آن‌ها کاهش خواهد یافت. این وضعیت در شرایطی که هوا علاوه بر سرما، مرطوب هم 

باشد، تشدید می‌شود.
در هنگام مواجهه با سرما، جریان خون در اندام‌های انتهایی ما هم کاهش می‌یابد. این مکانیسم 
محافظتی طراحی شده بدن است تا این اطمینان حاصل شود که هسته مرکزی بدن ما، یعنی 
جایی که تمام اندام‌های حیاتی اصلی در آن قرار دارند، سرد نشده و از دمای عملیاتی بهینه ۳۷ 
درجه سانتی‌گراد پایین‌تر نرود. کاهش خون در این بافت‌ها هم به دلیل ورود خون کمتر، در 

انقباض بافت‌ها نقش دارد.
تمام این تغییرها منجر به افزایش کرنش مکانیکی یا فشار بر سلول‌های گیرنده در استخوان‌ها 
و بافت‌های اطراف می‌شود. چنین اتفاقی گیرنده‌های درد را تحریک می‌کند و همین ممکن است 

به‌عنوان احساس سرما درک شود.

D نقش مغز و ویتامین
در این میان، مغز هم به نوع خودش ایفای نقش می‌کند. خیلی از مواقع، آسمان خاکستری با 
سرما و رطوبت همراه است. مثلاً شهر لندن در ماه دسامبر به‌طور متوسط ۳.۴ ساعت آفتابی دارد 

ولی ایالت کلرادو در آمریکا در همان ماه به‌طور متوسط حدود هشت ساعت نور خورشید دارد.
ماه‌های تاریک زمستانی در نیمکره شمالی به این معناست که خیلی از ما نور خورشید کافی 
برای تأمین ویتامین D بدنمان را دریافت نمی‌کنیم. کمبود ویتامین D هم با ضعف استخوان و 
بیماری‌هایی مثل راشیتیسم )در کودکان( و استئومالاسی )در بزرگسالان( مرتبط است؛ اما این 

موضوع پیامدهای دیگری هم در نحوه مواجهه با احساس سرما دارد.
تحقیقات نشان می‌دهد افرادی که سطح ویتامین D پایینی دارند، حساسیت بیشتری نسبت به 
درد، به‌ویژه دردهای اسکلتی-عضلانی دارند. این تنها تأثیر سیستم عصبی ویتامین D بر درک 
سرما نیست و کمبود این ویتامین، با افزایش علائم اضطراب و افسردگی هم مرتبط است. در 

نتیجه افراد مبتلا به این شرایط، تحمل متفاوتی در برابر دما دارند.
نور خورشید پوست را در معرض تابش و نور مرئی خورشید قرار می‌دهد که هر دوی این‌ها 
اثر گرم‌کنندگی طبیعی دارند؛ بنابراین، سرمای آفتابی و خشک، حس خیلی متفاوتی نسبت به 

سرمای مرطوب و خاکستری ایجاد خواهد کرد.
خبر خوب این است که دریافت کالری اضافی می‌تواند به شما کمک کند تا از پسِ موج سرما 
بربیایید. پوشیدن لایه‌های زیاد لباس و حرکت کردن تا حد امکان هم با تولید و به دام انداختن 

حداکثر گرمای ممکن در مجاورت بدن، به گرم نگه داشتن شما کمک خواهد کرد.

پاسخ علمی به یک ادعای قدیمی!
چرا بعضی افراد سرما را تا مغز استخوان حس می‌کنند؟
با توجه به اینکه استخوان‌های اصلی ما زیر لایه‌هایی از عضلات، بافت‌های همبند و پوست دفن شده‌اند، نیاز 

حیاتی و ضروری به حس کردن دما ندارند. اما طبیعتا سرما برروی استخوان‌ها هم تاثیرگذار است.

در شرایط اضطراری، دسترسی سریع به اطلاعات پزشکی نقش حیاتی دارد. با افزودن اطلاعات پزشکی 
در گوشی‌ می‌توان بدون نیاز به باز کردن قفل جان خود را نجات داد. به گزارش حکیم باشی، به نقل از 
زومیت، در شرایط اضطراری، دسترسی سریع به اطلاعات پزشکی فرد می‌تواند نقش حیاتی در حفظ جان 
او داشته باشد. گوشی‌های هوشمند امروزی، چه اندرویدی و چه آیفون، قابلیتی برای ذخیره‌ی اطلاعات 

پزشکی و تماس‌های اضطراری ارائه می‌دهند که حتی در حالت قفل بودن گوشی نیز قابل مشاهده است.
افزودن اطلاعات پزشکی در گوشی‌های اندرویدی

 »Safety & Emergency« اندروید در نسخه‌های جدید خود ساختاری نسبتاً یکپارچه تحت عنوان
برای ثبت اطلاعات پزشکی و اضطراری ارائه می‌دهد. البته مسیر دسترسی به این قابلیت در برندهای 
مختلف ممکن است اندکی متفاوت باشد. در تمام مدل‌ها، هدف یکسان است: ثبت اطلاعاتی که در 

صفحه‌ی قفل و بدون نیاز به باز کردن گوشی در دسترس امدادگران قرار گیرد.
هشدار: اطلاعات پزشکی و تماس‌های اضطراری‌ای که در گوشی ذخیره می‌کنید، برای استفاده در شرایط 
بحرانی طراحی شده‌اند و در حالت قفل نیز قابل مشاهده هستند. این به آن معناست که هر فردی که به 
گوشی شما دسترسی فیزیکی داشته باشد، می‌تواند این اطلاعات را بدون نیاز به رمز یا باز کردن قفل 
دستگاه مشاهده کند. هنگام وارد کردن اطلاعات حساس، این موضوع را در نظر داشته باشید و فقط 

موارد ضروری را درج کنید.
در گوشی‌های گوگل پیکسل

گوشی‌های پیکسل و بسیاری از مدل‌های جدید اندروید از اپلیکیشن داخلی Personal Safety برای 
مدیریت تنظیمات اضطراری بهره می‌برند.

وارد تنظیمات )Settings( شوید. گزینه‌ی Safety & emergency )ایمنی و شرایط اضطراری( را 
انتخاب کنید. به بخش Medical information )اطلاعات پزشکی( بروید و فیلدهای مربوط به گروه 

خونی، قد، وزن، آلرژی‌ها، وضعیت بارداری، داروهای مصرفی و سایر موارد را تکمیل کنید.
 Show تغییر تنظیمات( را بزنید و سپس گزینه‌ی( Change setting از پایین همین صفحه، گزینه‌ی
when locked )نمایش در حالت قفل( را فعال کنید تا این اطلاعات در مواقع نیاز قابل مشاهده باشند.

در گوشی‌های سامسونگ
رابط One UI سامسونگ نیز در نسخه‌های اخیر ساختاری ساده و قابل‌فهم برای افزودن اطلاعات 

پزشکی در نظر گرفته است.
وارد تنظیمات )Settings( شوید.

به بخش Safety and emergency )ایمنی و شرایط اضطراری( بروید.
گزینه‌ی Medical info )اطلاعات پزشکی( را انتخاب کنید.

اطلاعاتی نظیر شرایط پزشکی، داروهای مصرفی، آلرژی‌ها و تماس‌های اضطراری را وارد نمایید.
در نهایت روی Save )ذخیره( بزنید.

در صورت نیاز، قابلیت Emergency SOS را نیز فعال‌سازی کنید تا ارسال پیام و موقعیت مکانی به 
مخاطبین مشخص شده انجام شود.

در گوشی‌های سامسونگ، به صورت پیش‌فرض تمامی اطلاعات پزشکی و مخاطبین اضطراری ثبت‌شده 
 Medical در صفحه‌ی قفل قابل مشاهده‌اند. برای غیرفعال‌سازی این قابلیت می‌توانید از همان بخش

info اقدام کنید.
در گوشی‌های شیائومی

در نسخه‌های جدید MIUI و رابط HyperOS در گوشی‌های شیائومی، ساختار منوها شباهت زیادی به 
رابط پیکسل دارد و امکان افزودن اطلاعات پزشکی دقیقاً از همان مسیر فراهم شده است.

وارد تنظیمات )Settings( شوید.
به بخش Safety & emergency )ایمنی و شرایط اضطراری( بروید.

گزینه‌ی Medical information )اطلاعات پزشکی( را انتخاب کنید.
اطلاعات مربوط به سلامت، داروها و مخاطبین اضطراری را وارد کرده و اطمینان حاصل کنید که گزینه‌ی 

نمایش در قفل صفحه فعال باشد.
در برخی نسخه‌های قدیمی‌تر MIUI، ممکن است این مسیر متفاوت یا در دسترس نباشد. در این 
صورت، از گزینه‌هایی مانند Owner Info در صفحه‌ی قفل یا اپلیکیشن‌های شخص ثالث برای درج 

اطلاعات استفاده کنید.
اضافه کردن اطلاعات پزشکی حیاتی در آیفون

در آیفون، اپلیکیشن Health به‌صورت پیش‌فرض برای مدیریت اطلاعات سلامت طراحی شده است. 
درون این اپلیکیشن، بخشی به نام Medical ID وجود دارد که به کاربران امکان می‌دهد اطلاعات 
پزشکی ضروری خود را ذخیره کنند. این اطلاعات از طریق صفحه‌ی قفل و بدون باز کردن گوشی در 
دسترس خواهد بود. اپلیکیشن Health را باز کنید. در گوشه‌ی بالا سمت راست، روی عکس پروفایل 
خود ضربه بزنید. گزینه‌ی Medical ID را انتخاب نمایید. با انتخاب گزینه‌ی Edit، اطلاعاتی مانند نام، 
سن، گروه خونی، بیماری‌های زمینه‌ای، آلرژی‌ها، داروهای مصرفی، وضعیت بارداری و شماره تماس‌های 
اضطراری را وارد کنید. گزینه‌ی Show When Locked را فعال کنید تا اطلاعات در صفحه‌ی قفل 
گوشی نمایش داده شود. همچنین می‌توانید گزینه‌ی Share During Emergency Call را فعال 

کنید تا این اطلاعات هنگام تماس اضطراری به‌طور خودکار در اختیار امدادگران قرار گیرد.
روش دسترسی به اطلاعات پزشکی در شرایط اضطراری

پس از ثبت اطلاعات، دسترسی به آن توسط امدادگران یا سایر افراد حاضر در محل حادثه، از مسیرهای 
مشخصی امکان‌پذیر است:

در اندروید: در صفحه‌ی وارد کردن رمز عبور، ابتدا دکمه‌ی Emergency را بزنید، سپس گزینه‌ی 
 Emergency info را انتخاب کنید. در گوشی‌های پیکسل باید اسلایدر Emergency info

را به چپ یا راست بکشید.
در آیفون: در صفحه‌ی وارد کردن رمز عبور، گزینه‌ی Emergency و سپس Medical ID قابل 

مشاهده خواهد بود.
افزودن اطلاعات پزشکی به گوشی، اقدامی ساده اما حیاتی است. این اطلاعات در مواقعی مانند تصادف، 
بیماری ناگهانی یا بیهوشی، می‌توانند به امدادگران کمک کنند تا اقدامات لازم را سریع‌تر و دقیق‌تر انجام 
دهند. کافی‌ست چند دقیقه زمان صرف کنید تا اطمینان حاصل شود که در لحظه‌های بحرانی، اطلاعات 

مهم سلامتی شما در دسترس خواهد بود. این کار کوچک، می‌تواند تفاوت بزرگی ایجاد کند.

راهنمای افزودن اطلاعات پزشکی به گوشی هوشمند

سندرم دانشمند چیست؟ 
 مردی که ناخواسته پیانیست شد

گاهی یک حادثه ساده می‌تواند مسیر زندگی یک انسان را به طرز حیرت‌آوری تغییر دهد. سندرم دانشمند، پدیده‌ای نادر و شگفت‌انگیز، نمونه‌ای بارز از 
این واقعیت است.

به گزارش حکیم باشی، به نقل از ایسنا، گاهی یک حادثه ساده می‌تواند مسیر زندگی یک انسان را به طرز حیرت‌آوری تغییر دهد. سندرم دانشمند، پدیده‌ای 
نادر و شگفت‌انگیز، نمونه‌ای بارز از این واقعیت است.

در این وضعیت، فرد پس از آسیب مغزی یا ضربه به سر، توانایی‌های فوق‌العاده‌ای در حوزه‌های خاص مانند موسیقی، هنر، ریاضیات یا حافظه پیدا می‌کند؛ 
مهارت‌هایی که ممکن است پیش از حادثه هرگز وجود نداشته باشند.

مطالعات نشان می‌دهند که سندرم دانشمند معمولًا با اوتیسم همراه است، اما شکل اکتسابی آن )زمانی که توانایی‌های استثنایی بعد از آسیب مغزی 
ظاهر می‌شوند( به مراتب کمتر شناخته شده و قابل توجه است. یکی از مشهورترین نمونه‌ها دِرکِ آماتِو است که پس از سقوط در استخر و آسیب شدید 
به سر، توانست بدون هیچ آموزش قبلی به نواختن پیانو با مهارت بالا بپردازد. چنین مواردی، دانشمندان را به بررسی ظرفیت‌های نهفته مغز انسان و 

پتانسیل‌های بالقوه آن واداشته است.
علت دقیق این توانایی‌های ناگهانی هنوز مشخص نیست، اما چند فرضیه مطرح است. برخی معتقدند که مغز انسان دارای ظرفیت‌های نهفته‌ای است 
که در حالت عادی سرکوب می‌شوند و آسیب به بخش‌هایی از مغز ممکن است این سرکوب را بردارد، بخش‌های دیگر را فعال‌تر کند و موجب ظهور 
استعدادهای غیرمنتظره شود. دیگر نظریه‌ها بر بازسازی عصبی و ایجاد مسیرهای عصبی جدید پس از آسیب تأکید دارند، که می‌تواند مهارت‌های تازه 

یا تقویت‌شده را پدید آورد.
سندرم دانشمند انواع مختلفی دارد: ذاتی یا مادرزادی که از بدو تولد یا در دوران کودکی و معمولًا همراه با اوتیسم است. نوع دوم اکتسابیاست که  در پی 

آسیب یا بیماری مغزی ایجاد می‌شود و نوع سوم ناگهانی و اسرارآمیز به معنای ظهور استعدادهای خارق‌العاده بدون آسیب شناخته‌شده است.
کارشناسان می‌گویند مطالعه این پدیده می‌تواند درک ما از مغز انسان و توانایی‌های بالقوه آن را متحول کند. سندرم دانشمند به ما یادآوری می‌کند که مغز 

انسان هنوز پر از رازهای ناشناخته است و استعدادهای پنهان ممکن است حتی در شرایط غیرمنتظره و پس از آسیب آشکار شوند.
با وجود همه رمز و رازهای آن، این پدیده نشان‌دهنده یک حقیقت حیرت‌آور است: گاهی شرایط دشوار یا حتی آسیب می‌تواند ظرفیت‌های استثنایی در 

انسان ایجاد کند و دنیا را با استعدادهایی مواجه سازد که بدون آن حادثه هرگز دیده نمی‌شدند.
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معاون توسعه مدیریت و منابع وزارت بهداشت خبر داد:

تقویت ناوگان اورژانس بیمارستانی و 
پیش‌بیمارستانی کشور با تخصیص ۵۰ دستگاه 

آمبولانس جدید
با توجه به شرایط حساس کنونی کشور و نیاز مبرم به خدمات فوریت‌های پزشکی، وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی 
با اختصاص ۵۰ دستگاه آمبولانس جدید به مراکز مورد نیاز در سطح کشور، گام مهمی در تقویت ناوگان اورژانس بیمارستانی و 

پیش‌بیمارستانی برداشت.

به گزارش حکیم باشی، وزارت بهداشت، درمان و آموزش پرشکی، در مراسمی با حضور مهندس طاهر موهبتی، این آمبولانس‌ها 
به دانشگاه‌های علوم پزشکی سراسر کشور تحویل داده شد تا در اختیار مراکز مورد نیاز قرار گیرد.

این اقدام در راستای افزایش توان پاسخ‌گویی خدمات اورژانس و بهبود دسترسی مردم به امدادرسانی سریع صورت گرفته است.
مهندس موهبتی عنوان کرد: ۱۰ روز قبل، ۱۰۰ دستگاه آمبولانس جدید به ناوگان اورژانس کشور اضافه شده بود و اکنون با 
تخصیص ۵۰ دستگاه آمبولانس دیگر، مجموع آمبولانس‌های نوسازی شده به ۱۵۰ دستگاه رسیده است و این روند ادامه خواهد 

داشت.
دکتر داود شمسی، مدیرکل امور پشتیبانی و رفاهی وزارت بهداشت، در خصوص این خبر گفت: اختصاص این ۵۰ دستگاه 
آمبولانس جدید به مراکز نیازمند، نشان‌دهنده تعهد وزارت بهداشت به تقویت خدمات فوریت‌های پزشکی در شرایط حساس 

کنونی است.
وی افزود: در شرایط کنونی کشور، سرعت ارائه خدمات فوریتی و دسترسی به خدمات احیای قلبی ـ عروقی، یکی از شاخص‌های 

مهم است.
مدیرکل امور پشتیبانی و رفاهی وزارت بهداشت افزود: با توجه به محدودیت‌های موجود در شرایط جنگی کشور، تأمین و توزیع 
آمبولانس‌ها یک فرآیند پیچیده و چندمرحله‌ای است، اما با همت و تلاش مضاعف، موفق به اختصاص این ۵۰ دستگاه آمبولانس 

جدید به مراکز نیازمند شدیم.
وی با بیان اینکه معاونت توسعه مدیریت و منابع وزارت بهداشت نقش مهمی در تأمین و توزیع این آمبولانس‌ها دارد، تصریح 
کرد: تلاش کردیم تا با استفاده از منابع موجود، نیازهای حوزه فوریت‌های پزشکی را برآورده کرده و خدمات را در سریع‌ترین زمان 

ممکن به مردم ارائه کنیم.

رئیس بیمارستان گاندی با محکوم کردن حملات صهیونی آمریکایی به مراکز درمانی از سلامت جنین‌های 
برخی خانواده‌ها که برای مراحل آی‌وی‌اف در این بیمارستان ذخیره شده بودند، خبر داد.

به گزارش حکیم باشی، دکتر محمدحسن بنی‌اسد، مدیرعامل بیمارستان گاندی درباره آسیب به این 
بیمارستان ناشی از حملات آمریکایی - صهیونی به همشهری أآنلاین گفت: شب گذشته با حمله‌ای که به 
صدا و سیما در جوار بیمارستان گاندی رخ داد،ذ موج انفجار به شدت به تمام بخش‌های بیمارستان آسیب 
زد. حدود ۳۰ بیمار در بیمارستان داشتیم و ۸ بیمار هم در آی‌سی‌یو حضور داشتند که دو نفر از بیماران بدحال 

بودند و لوله‌گذاری شده بودند.
البته به گفته بنی‌اسد تمام بیماران بدون هیچ آسیبی به مراکز دیگر منتقل شدند و در ادامه بیان کرد: یک نفر 

از پرسنل ما دچار آسیب جدی و خونریزی مغزی شد که جراحی روی او انجام شده است.
او با بیان اینکه مراکز درمانی مسئول خدمت‌رسانی به بیماران هستند، تاکید کرد: وظیفه ماست که در هر 

شرایطی خدمتگذار مردم باشیم. البته مراکز درمانی از تعارضات مصون هستند و امیدواریم این مساله رعایت 
شود که بتوانیم به وظیفه خدمت‌رسانی عمل کنیم.

بانک جنین سالم است
 l

رئیس بیمارستان گاندی درباره انتقال نوزادان از بیمارستان هم توضیح داد: این نوزادان در بخش مراقبت‌های 
ویژه نوزادان بستری بودند و نیاز به خدمات ویژه داشتند. علاوه بر این تعداد زیادی جنین در بخش نازایی 
بیمارستان هم داریم. زوج‌هایی که دچار مشکلات باروری هستند، خدمات IVF را دریافت می‌کنند که این 
پروسه منجر به جنین می‌شود. پس از حادثه شب گذشته و آسیب به این بخش، متخصصان آی‌وی‌اف در 

بیمارستان حاضر شدند و جنین‌ها را فریز و به تانک‌ها منتقل کردند.
به گفته مدیرعامل این بیمارستان، بخش ‌آی‌وی‌اف آسیب زیادی دیده بود و مجبور به انتقال تانک‌ها به 

اتاق‌های دیگر شده‌اند. اما به والدینی که جنین آنها در این بیمارستان به صورت امانت است اعلام می‌کند 
که هیچ نگرانی نداشته باشند. آنها سالم هستند و در مراقبت کامل قرار دارند.

میزان خسارت به بیمارستان
 l

بنی‌اسد درباره میزان خسارت به بیمارستان هم بیان کرد: در حال حاضر با توجه به شرایط فعلی کل 
بیمارسنان از دسترس خارج شده است و تنها بخش اورژانس فعال است. بخش تصویربرداری هم با توجه 
به اینکه یکی از مراکز ارائه کننده MRI سنگین‌وزن در کشور هستیم در حال پیگیری برای بازگشت به 
چرخه فعالیتش هستیم. بخش قلب هم آسیب جدی دیده اما امکان برگشت به چرخه خدمت دارد. اگر 
حمایت‌های لازم را دریافت کنیم، امیدواریم که هرچه سریعتر بتوانیم خدمت‌رسانی در این حوزه‌ها را برای 

مردم عزیز آغاز کنیم.

در بیمارستان گاندی چه گذشت؟ جمالیان عضو کمیسیون بهداشت مجلس:

حمله دشمنان به مراکز درمانی 
و مدارس، نقض آشکار قوانین 

بین‌المللی است
n اقدامات جنایتکارانه در حال مستندسازی است

n مسیر رهبر شهید، با هیچ تهدیدی متوقف نمی‌شود
عضو کمیسیون بهداشت مجلس، حملات وحشیانه دشمنان به مراکز درمانی و مدارس را نقض آشکار قوانین و کنوانسیون‌های 
بین‌المللی دانست و تأکید کرد که تمامی اقدامات جنایتکارانه در حال مستندسازی است و مسیر رهبر شهید با هیچ تهدیدی 

متوقف نمی‌شود.
سید محمد جمالیان، با اشاره به حملات رژیم صهیونی و آمریکای جنایتکار به مراکز درمانی و امدادرسانی کشور، گفت: بر اساس 
قواعد و کنوانسیون‌های بین‌المللی و اصول اخلاقی، حمله به مراکز درمانی در جنگ‌ها ممنوع است، اما در ۴۸ ساعت گذشته شاهد 

نقض آشکار این قوانین بودیم.
وی افزود: متاسفانه در تهران، ۳ مرکز درمانی هدف حملات قرار گرفت و باعث اختلال جدی در روند درمان بیماران شد و 
بسیاری از بیماران به دلیل شدت حملات مجبور به ترک بیمارستان شدند و بیمارانی که توان حرکت نداشتند، با آمبولانس 

به بیمارستان‌های دیگر منتقل شدند؛ شدت حملات موجب شد ۳ بیمارستان نتوانند به فعالیت خود ادامه دهند و تخلیه شوند.
جمالیان ادامه داد: در اهواز نیز بیمارستان ابوذر شب گذشته مورد حمله قرار گرفت و ۲۲ بیمار تحت مراقبت‌های ویژه مجبور به 

انتقال سریع به بیمارستان‌های دیگر شدند.
نماینده مردم اراک، کمیجان و خنداب در مجلس با اشاره به وضعیت پایگاه‌های اورژانس کشور، گفت: ۳ پایگاه اورژانس هدف 
حمله قرار گرفت و ۲ تکنسین اورژانس آسیب دیدند و تمامی این اقدامات جنایتکارانه مستندسازی شده و سکوت جامعه بین‌الملل 

در برابر این اقدامات وحشیانه، غیر اخلاقی و غیرقانونی جای تأسف دارد.
عضو کمیسیون بهداشت و درمان مجلس در ادامه به شهادت رهبر انقلاب، فرماندهان نظامی، دانش‌آموزان و مردم عادی اشاره و 
تصریح کرد:  کشور به حدی از بلوغ و قدرت رسیده که با از دست رفتن فرماندهان و رهبر معظم انقلاب، جمهوری اسلامی بدون 

هیچ خدشه‌ای به مسیر خود ادامه می‌دهد.
وی افزود: مدارس، بیمارستان‌ها و مراکز آموزشی و درمانی نیز مورد حمله قرار گرفته و تعداد زیادی از دانش‌آموزان و مردم عادی، 

به ویژه دانش‌آموزان دختر، به شهادت رسیدند.
جمالیان تأکید کرد که دشمن باید بداند کشور با قدرت مسیر خود را ادامه می‌دهد و ریشه‌های تنومند ایران با این اقدامات 

خدشه‌دار نمی‌شوند.
وی یادآور شد: تجربه تاریخی نشان می‌دهد مردم ایران به حدی از بلوغ سیاسی و اجتماعی رسیده‌اند که هیچ تهدید و حمله‌ای 

نمی‌تواند آزادی و تمامیت ارضی کشور را تهدید کند. 

اسحاقی سخنگوی کمیسیون بهداشت 
مجلس خبر داد:

تشکیل کمیته دفاعی برای 
نظارت بر حوزه سلامت و 
ذخایر دارویی و تجهیزات 

پزشکی
سخنگوی کمیسیون بهداشت مجلس از تشکیل کمیته دفاعی در این 
کمیسیون برای نظارت بر سلامت مردم و ذخایر دارویی در دوران 

بحران جنگ خبر داد.
سلمان اسحاقی از تشکیل کمیته دفاعی در کمیسیون بهداشت و 
درمان مجلس خبر داد و گفت: این کمیته بنابر تدبیر شورای عالی 

امنیت ملی تشکیل شده است.
وی افزود: اغلب کمیسیون ها نسبت به تشکیل این کمیته اقدام کرده 
اند و هدف از تشکیل آن در کمیسیون بهداشت نظارت مستمر بر حوزه 

سلامت و متولیان آن است.
نماینده مردم قائنات و زیرکوه در مجلس دوازدهم، ادامه داد: همچنین 
بر ذخایر دارویی، تجهیزات و ملزومات  اهداف آن نظارت  از  یکی 
پزشکی و خدمات رسانی کمی و کیفی در دوران بحران جنگ است. 

در پی تجاوز رژیم غاصب آمریکا 
و رژیم صهیونی به کشورمان؛

معاون پرستاری وزارت 
بهداشت از کودکان مجروح

 در مراکز درمانی عیادت کرد
معاون پرستاری وزارت بهداشت با حضور در یکی از مراکز درمانی، از کودکان مجروح در جریان تجاوز 
اخیر آمریکا و رژیم صهیونیستی به کشورمان عیادت کرد و از نزدیک در جریان روند درمان و مراقبت‌های 
تخصصی آنان قرار گرفت. به گزارش حکیم باشی، دکتر عباس عبادی در این بازدید، با حضور بر بالین 
کودکان مجروح و گفت‌وگو با خانواده‌های آنان، ضمن آرزوی شفای عاجل برای این بیماران، بر بسیج 

همه ظرفیت‌های پرستاری و درمانی برای ارائه خدمات مطلوب و مستمر تأکید کرد.
وی همچنین با ابلاغ سلام و خداقوت وزیر بهداشت به پرستاران، پزشکان و کارکنان این مرکز درمانی، 
از تلاش‌های شبانه‌روزی و متعهدانه کادر سلامت در مدیریت شرایط ناشی از حملات اخیر قدردانی کرد 
و گفت: جامعه پرستاری کشور همچون گذشته، در خط مقدم خدمت‌رسانی ایستاده و با روحیه‌ای جهادی، 

از سلامت مردم صیانت می‌کند.
در ادامه این بازدید، فرآیند رسیدگی به سایر بیماران بستری نیز مورد بررسی قرار گرفت و بر حفظ کیفیت 

مراقبت‌های پرستاری، تقویت هماهنگی تیم درمان و تداوم ارائه خدمات ایمن و استاندارد تأکید شد.
در این برنامه، دکتر زهره کوهی، معاون دفتر توانمندسازی، رئیس و جمعی از مدیران بیمارستان، معاون 

پرستاری وزارت بهداشت را همراهی کردند.

معاونت بهداشت وزارت بهداشت اعلام کرد

خانه‌های بهداشت در خط مقدم حفظ 
سلامت مردم

n خدمات سلامت در شرایط جنگی بدون وقفه ادامه دارد
خدمات پیشگیرانه، مراقبتی و غربالگری برای تمامی گروه‌های سنی در شرایط جنگی بدون وقفه در خانه‌های بهداشت و مراکز جامع سلامت سراسر کشور ارائه می‌شود.

به گزارش حکیم باشی، بر اساس اعلام معاونت بهداشت وزارت بهداشت، بسته‌های خدمات سلامت در خانه‌های بهداشت در شرایط جنگی نیز مطابق برنامه و بدون وقفه 
در حال اجراست و تمامی گروه‌های سنی از این خدمات بهره‌مند می‌شوند.

بر اساس این گزارش، برای کودکان زیر پنج سال خدماتی از جمله غربال‌گری کم‌کاری تیروئید، فنیل‌کتونوریا و سایر بیماری‌های متابولیک ارثی، غربال‌گری شنوایی، 
واکسیناسیون، ارزیابی رشد و نمو، بررسی تکامل و هوش، ارزیابی وضعیت تغذیه و الگوی غذایی، پایش تغذیه با شیر مادر و وضعیت سلامت مادر، ارزیابی رفتار والدین با 

کودک و مراقبت از سلامت دهان و دندان ارائه می‌شود.
در سنین مدرسه نیز غربال‌گری در پایه‌های اول، چهارم، هفتم و دهم انجام می‌شود که شامل ارزیابی قد، وزن و رشد، بررسی الگوی تغذیه‌ای، کنترل فشار خون، سنجش 

بینایی و شنوایی، ارزیابی سلامت روان، بررسی مصرف مواد، الکل و دخانیات، ارزیابی سلامت اجتماعی، فلورایدتراپی، فیشورسیلانت و معاینه کامل توسط پزشک است.
برای جوانان ۱۸ تا ۳۰ سال خدماتی همچون ارزیابی فشار خون، قد و وزن و شاخص توده بدنی، بررسی وضعیت تغذیه، ارزیابی سلامت روان و میزان درگیری با مصرف 

مواد، الکل و دخانیات و همچنین غربال‌گری تالاسمی در افراد در شرف ازدواج ارائه می‌شود.
در گروه سنی ۳۰ تا ۶۰ سال، خطرسنجی بیماری‌های قلبی و عروقی، غربال‌گری دیابت و فشار خون، اندازه‌گیری قد، وزن و دور کمر، ارزیابی شاخص توده بدنی، بررسی 
الگوی تغذیه، ارزیابی سلامت روان، بررسی مصرف مواد و دخانیات، ارزیابی ارتباط متقابل زوجین و غربال‌گری سرطان پستان و دهانه رحم در بانوان و سرطان روده بزرگ 

در زنان و مردان ۵۰ تا ۷۰ سال انجام می‌شود.
برای سالمندان بالای ۶۰ سال نیز خطرسنجی بیماری‌های قلبی و عروقی، دیابت و فشار خون، اندازه‌گیری قد و وزن، بررسی توده بدنی، غربال‌گری خطر زمین‌خوردن، 

افسردگی، سرطان روده بزرگ تا ۷۰ سالگی و ارزیابی سلامت اجتماعی و روانی انجام می‌گیرد.
همچنین مادران باردار از مراقبت کامل دوران بارداری بهره‌مند می‌شوند؛ به‌گونه‌ای که هشت نوبت مراقبت توسط ماما و سه نوبت توسط پزشک انجام می‌شود. آزمایش‌های 
بارداری به‌صورت رایگان ارائه شده و آموزش زایمان طبیعی همراه با ورزش‌های دوران بارداری در مراکز انجام می‌شود. مراقبت‌های پیش از بارداری و پس از زایمان نیز ارائه 

شده و مکمل‌های مورد نیاز به‌صورت رایگان در اختیار مادران قرار می‌گیرد.

راهنمای مراقبت روانی از سالمندان در شرایط جنگی منتشر شد

 توصیه‌های تخصصی برای کاهش اضطراب 
سالمندان

دفتر سلامت روانی اجتماعی و اعتیاد وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی با انتشار بروشور آموزشی »راهنمای مراقبت روانی–اجتماعی از سالمندان ویژه مراقبان و 
اعضای خانواده« بر ضرورت توجه ویژه به سلامت روان سالمندان در شرایط جنگی تأکید کرد و توصیه‌های کاربردی برای کاهش اضطراب و ایجاد حس امنیت در این 

گروه سنی ارائه داد.
به گزارش حکیم باشی، دفتر سلامت روانی اجتماعی و اعتیاد وزارت بهداشت اعلام کرد: در شرایط جنگی، سالمندان به دلیل حساسیت بیشتر نسبت به تغییرات محیطی و 

نگرانی درباره آینده، ممکن است واکنش‌های روانی شدیدتری نشان دهند و به حمایت عاطفی و رفتاری بیشتری نیاز داشته باشند.
بر اساس این راهنما، نگرانی مداوم درباره امنیت، پرسش‌های تکراری، بی‌خوابی، تحریک‌پذیری خفیف، شکایت‌های جسمی بدون علت پزشکی مشخص و گوشه‌گیری از 

جمله واکنش‌های شایع سالمندان در شرایط استرس‌زا است که اغلب ناشی از فشار روانی بوده و نباید به عنوان لجبازی یا ضعف شخصیت تلقی شود.
در این بروشور بر ایجاد احساس امنیت از طریق گفت‌وگو با لحن آرام، استفاده از جملات کوتاه و واضح و پرهیز از بحث‌های تنش‌زا در حضور سالمند تأکید شده است. همچنین 

توصیه شده مواجهه مداوم با اخبار محدود شود و فضای خانه به‌ویژه پیش از خواب آرام نگه داشته شود.
حفظ روال منظم روزانه از جمله زمان مشخص برای غذا، خواب و مصرف داروها از دیگر نکات مورد توجه در این راهنماست. دفتر سلامت روانی اجتماعی و اعتیاد وزارت 

بهداشت تأکید کرده حتی در شرایط محدود نیز داشتن برنامه‌ای ساده برای روز می‌تواند به کاهش اضطراب کمک کند.
در بخش دیگری از این راهنما به مدیریت بی‌خوابی سالمندان اشاره شده و فراهم کردن محیط خواب آرام، پرهیز از چرت طولانی عصرگاهی و انجام فعالیت‌های سبک 

روزانه مانند قدم زدن در منزل توصیه شده است. در صورت تداوم اختلال خواب، مشورت پزشکی ضروری عنوان شده است.
این دفتر همچنین بر اهمیت گوش دادن همدلانه تأکید کرده و پیشنهاد داده به جای جملاتی مانند »چیزی نیست« یا »نگران نباش«، از عباراتی استفاده شود که احساس 

سالمند را تأیید می‌کند و حس همراهی ایجاد می‌کند.
مشارکت دادن سالمندان در فعالیت‌های ساده متناسب با توانایی‌شان مانند کمک در آماده‌سازی غذا، رسیدگی به گل‌ها یا همراهی در مراقبت از نوه‌ها نیز از جمله راهکارهای 

پیشگیری از افسردگی عنوان شده است.
در این بروشور به مراقبان نیز توصیه شده است برای پیشگیری از فرسودگی، به خواب کافی، تقسیم مسئولیت‌ها و درخواست کمک از سایر اعضای خانواده توجه داشته 

باشند؛ زیرا استرس مراقب می‌تواند به سالمند منتقل شود.
دفتر سلامت روانی اجتماعی و اعتیاد وزارت بهداشت همچنین علائم هشدار جدی از جمله گیجی ناگهانی و شدید، بی‌قراری شدید، قطع کامل خواب برای چند شب و بیان 

احساس بی‌ارزشی را نیازمند ارجاع فوری به پزشک دانسته است.
در پایان این راهنما تأکید شده است که در شرایط جنگی، »حضور آرام« مهم‌ترین عامل حمایت روانی از سالمندان است و گاه بیش از هر مداخله‌ای، یک رفتار اطمینان‌بخش 

و همراهی صمیمانه می‌تواند احساس امنیت را در آنان تقویت کند.


