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دانشــجویی  تخصصــی   - علمــی  نشــریه 
وارســتگان بــا شــماره 500/1968 از مرکــز 
علــوم پزشــکی وارســتگان مجــوز چــاپ خــود 

ــت. ــه اس را گرفت



شبنم خود را به همت می برم به آسمان             در کمین جذبه خورشید تابان نیستم
زندگی یک معامله است...!!

چیــزی مــی گیریــم و چیــزی مــی دهیــم؛ خودخواهانــه اســت، کــه تنهــا بخواهیم 
ــه  ــد دریافت ــم بای ــت بدهی ــزی از دس ــم چی ــم و نخواهی ــت آوری ــه دس ــزی ب چی
باشــیم، کــه در طبیعــت هیــچ پدیــده ای خــود بــه خــود بــه دســت نمــی آیــد.

برای رسیدن به هدف باید بهای آن را بپردازیم، بهایش چیست...؟ 
زمانی که برای آن صرف می کنیم، انرژی، هزینه و خیلی موارد دیگر... 

ــه هــر هدفــی  ــرای رســیدن ب ــا ب ــی هســتند، کــه تقریب ــرژی دو بهای ــان و ان زم
بایــد بپردازیــم، بهــا دادن یعنــی مــا از کاری یــا عاقــه ای یــا عادتــی کــه قبــا 
ــیم و آن  ــت بکش ــم، دس ــی بردی ــذت م ــم و از آن ل ــی دادی ــام م ــتیم و انج داش
ــن  ــه گرفت ــور فاصل ــم و همینط ــت بگذاری ــیر موفقی ــد در مس ــرای رش ــان را ب زم
از افــرادی کــه احســاس بــدی بــه مــا مــی دهنــد و بــه نــکات منفــی فکــر مــی 

کننــد.
ــت دادن و  ــای از دس ــه معن ــن را ب ــا پرداخت ــوم به ــم مفه ــعی کنی ــد س ــا بای م
متضــرر شــدن نــگاه نکنیــم. مــا واقعــا بهــا مــی پردازیــم تــا ثابــت کنیــم، کــه 

ــیم. ــم، برس ــه داری ــمندی ک ــداف والا و ارزش ــه اه ــم ب ــی خواهی م
بر بلندای کوه ها نمی توان غلبه کرد         مگر از طریق جاده های پیچ در پیچ

ــخت و  ــرایطی س ــه ش ــم، ک ــگاه نکنی ــه ن ــن گون ــا ای ــت به ــوع پرداخ ــه موض ب
ــان  ــه اهدافم ــیدن ب ــرای رس ــا ب ــت فرس ــاش طاق ــر و ت ــا زج ــراه ب ــوار هم دش
مجســم شــود، بلکــه نگاهمــان ایــن باشــد، کــه مــن بــا لــذت بهــای رســیدن بــه 

ــم. ــی رس ــا م ــه آن ه ــردازم و ب ــی پ ــم را م اهداف
»آن ارزی که می ورزی«     )خواجه عبدا... انصاری(

پــس اگــر بــا شــور و اشــتیاق بــرای رســیدن بــه هدفمــان بکوشــیم، لــذت علــم 
ــوآوری  ــراع و ن ــف و اخت ــی کش ــا حت ــی ی ــی عال ــک زندگ ــه ی ــا را ب ــوزی، م آم
رهنمــون مــی ســازد بــه شــرط آن کــه هیــچ گاه هدفمنــدی، خوبــاوری و تــاش 

را فرامــوش نکنیــم.

فاطمه پناهی
سردبیر نشریه
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بیمــاری هــای قلبــی، ســکته مغــزی و بیمــاری هــای ریــوی در کنــار انــواع ســرطان عمــده تریــن دلایــل مــرگ 
و میــر در جهــان محســوب مــی شــوند.

یکــی دیگــر از بیمــاری هــای بــه شــدت مســری خطرنــاک عصــر حاضــر، بیمــاری فــوق پیشــرفته دانــای کل 
اســت. از شــایع تریــن تظاهــرات ایــن بیمــاری، کــه ســبب نــام گــذاری آن نیــز گردیــده اســت، اظهــار اطــاع 
از تمــام مســائل و قضــاوت وقایــع و انســان هــا در شــرایط متنــوع و عــدم التــزام بــه حــوزه تخصــص خــود )در 
ــه روز در حــال افزایــش بــوده و عــدم وجــود  ــه ایــن بیمــاری روز ب صــورت وجــود( اســت. تعــداد مبتایــان ب
درمــان قطعــی آن را بــه یکــی از خطرنــاک تریــن      بیماری-هــای روحــی و روانــی جوامــع در حــال توســعه و 
خصوصــا کشــور مــا مبــدل ســاخته اســت. در بیمــاری مــورد نظــر فــرد بــه لحــاظ روانــی کامــا متاطــم بــوده و 
تمــام مــدت ســعی در اظهــار فضــل و ابــراز وجــود مــی کنــد، بــه نحــوی کــه مخاطبیــن وی تصــور مــی کننــد، 
انســان هایــی بســیار دانــا یــا بســیار نــادان هســتند و ایــن خــود منشــا بــروز مجادلــه و ادامــه مباحثــه هــای 

بــی ثمــر خواهــد بــود.
امــروزه مــا در جامعــه ای زندگــی مــی کنیــم، کــه افــراد در جایــگاه هــای مختلــف بــه خــود اجــازه مــی دهنــد 
تــا در مــورد هــر موضوعــی اظهــار نظــر نمــوده و بــدون بهــره منــدی از اطاعــات حداقلــی در حــوزه مــورد بحث 
بــه تحلیــل و بررســی داده هــا بپردازنــد. همــه مــردم در مــورد مســائل مربــوط بــه انــرژی اتمــی، سیاســت هــای 
اقتصــادی، شــیوه زندگــی مــردم، مشــکات فرهنگــی و... بــا اعتمــاد بــه نفــس کامــل صحبــت کــرده و حتــی 
نظــرات یکدیگــر را مــورد نقــد  قــرار مــی دهنــد، گویــی خــود در ایــن ارتبــاط ســال هــا بــه تحقیــق و مطالعــه 

پرداختــه و صاحــب نظــر هســتند!!!
ایــن طــور اســت، کــه افــراد بــه جــای صــرف زمــان گرانبهایشــان در جهــت رفــع نواقــص فــردی و ارتقــا خــود 
ــی  ــاه نم ــود کوت ــت خ ــع نادرس ــرایطی از مواض ــچ ش ــت هی ــد و تح ــان دارن ــه و اطرافی ــاح جامع ــعی در اص س
آینــد، در خیابــان بــرای یــک دیگــر بــوق هــای ممتــد نواختــه و گاهــا هــم دیگــر را بــه صــورت کامــی خطــاب 
قــرار مــی دهنــد. در مــورد یــک خبــر ســاعت هــا بحــث مــی کننــد و نتیجــه گیــری خــود را درســت تریــن 

مــی داننــد.
کاش بــه اســتفاده از عبــارت هــای نمــی دانــم، بایــد در ایــن بــاره مطالعــه کنــم و در حــوزه تخصــص مــن نیســت 

عــادت کنیم تــا جهــان ســومی نمانیــم...!

سرمقاله

وحید یعقوبی
مدیر اجرایی
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ــتفاده  ــات اس ــه در آزمایش ــود دارد، ک ــی وج ــوع حیوان ــر ن کمت
نشــود. موش هــای شــهری و موش هــای صحرایــی جمعــاً 80 
درصــد حیوانــات آزمایشــی را تشــکیل می دهنــد. دلیــل اســتفاده 
ــک و ارزان  ــا کوچ ــه آن ه ــت، ک ــن اس ــدگان ای ــتر از جون بیش
ــن، دوره  ــر ای ــلاوه ب ــت. ع ــان اس ــا آس ــرورش آن ه ــتند و پ هس

بــارداری در ایــن حیوانــات کوتاه تــر از ســایر 
حیوانــات اســت و محققــان بــا صــرف کــم 

عــوارض  می تواننــد  زمــان  تریــن 
ــان  ــا درم ــادۀ شــیمیایی ی ــک م ی

یــا دارو را بــر نســل های بعــد 
ــار  ــد. در کن ــه کنن ــز مطالع نی
ســگ ها،  گربه هــا،  موش هــا، 
خوکچه هــای  خرگوش هــا، 
ــی  ــا، پرندگان ــدی، میمون ه هن

مثــل ســهره یــا فنــچ، بلدرچیــن 
و مــرغ، همســترهای طلایــی، بزهــا، 

ــا  ــا، ماهی ه ــب ها، گاوه ــفندها، اس گوس
ــا و  ــد: خفاش ه ــات مانن ــر حیوان ــواع دیگ و ان
ــد. ــرار می گیرن ــتفاده ق ــورد اس ــمندرها م س

ــگاهی  ــات آزمایش ــرای حیوان ــی ب ــرفته قوانین ــورهای پیش در کش
وجــود دارد، ولــی ایــن کــه تــا چــه حــد ایــن قوانیــن رعایــت یــا 
ــان  ــورهای جه ــت. در کش ــری اس ــث دیگ ــوند، بح ــرل می ش کنت

ــن هــم  ــی قوانی ســوم و برخــی از کشــورهای در حــال توســعه حت
ــگاه ها  ــن آزمایش ــتر ای ــد. در بیش ــات کار نمی کنن ــع حیوان ــه نف ب
ــه،  ــعه یافت ــورهای توس ــگاه های کش ــیاری از آزمایش ــی در بس و حت
کــه در آن هــا نظــارت دقیقــی انجــام نمی شــود، بــرای کــم کــردن 
هزینــه آزمایشــات و صرفه جویــی در وقــت ممکــن اســت بدتریــن و 
ــی  ــال بی حس ــدون اعم ــا ب ــن عمل ه دردناک تری
آزمایشــگاه ها،  ایــن  در  شــوند.  انجــام 
شــرایط  بدتریــن  در  حیوانــات 
بهداشــتی، غذایــی و روحــی زندگــی 
بهتریــن  در  حتــی  می کننــد. 
ــه در آن  ــا ک آزمایشــگاه های دنی
ــود  ــت می ش ــت رعای ــا بهداش ه
ــات توجــه  ــه ســلامتی حیوان و ب
شــرایط  می شــود،  بیشــتری 
قابــل  غیــر  حیوانــات  زندگــی 

ــت. ــول اس قب
در کشــور مــا نیــز فعالیت هــای آموزشــی 
ــات  ــر روی حیوان ــی ب ــای فراوان ــی ه و پژوهش
ــا و در  ــع روز دنی ــی مناب ــه بررس ــی مطالع ــرد، ط ــی گی ــورت م ص
ــی کار  نظــر گرفتــن نیازهــای محققــان کشــور دســتورالعمل اخلاق
ــای  ــد. راهنم ــن ش ــال 84 تدوی ــگاهی در س ــات آزمایش ــا حیوان ب
فــوق شــامل4 بخــش: حمــل و نقــل حیوانــات، نگهــداری، نیروهــای 

آشنایی با حیوانات آزمایشگاهی
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ــرد،  ــش ک ــات آزمای ــه روی حیوان ــی ک ــن کس اولی
ــی،  ــک یونان ــلاد، پزش ــل از می ــم قب ــرن پنج در ق
ــک  ــی او ی ــکان یونان ــان پزش ــود. در می ــون ب آلکمای
ــاهدات  ــر مش ــی ب ــب یونان ــون ط ــود، چ ــتثنا ب اس
کلینیکــی و تجربیــات شــخصی پزشــکان اســتوار بود.

گالــن )130-201( پــدر زنده شــکافی بــود. او آناتومی 
و فیزیولــوژی حیوانــات زنــده ی شــکافته شــده مثــل: 
ــج  ــرد و نتای ــی می ک ــا را بررس ــا و میمون ه خوک ه
مشــاهدات خــود را بــدون تردیــد روی انســان ها 
ــا  ــج آزمایشــات و باورهــای او ت اعمــال می کــرد. نتای
پایــان قــرون وســطی اســاس طــب غربــی را تشــکیل 
می دادنــد. از آن جــا کــه در قــرون وســطی کلیســا از 
کالبدشــکافی مــردگان جلوگیــری می کــرد، پزشــکان 
آناتومــی  کشــف های  بــرای  زنــده  حیوانــات  از 

ــد. ــتفاده می کردن اس

ی
ت آزمایشگاه

حیوانا
فهمیه یوسفی، زهرا ملایجردی )بهمن 95( 
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ــن وجــود  ــا ای ــی باشــد. ب ــران پژوهــش م ــات و کارب ــب حیوان مراق
ــع  ــتورالعملی جام ــه دس ــگران ب ــاز پژوهش ــی از نی ــات حاک مطالع
ــل اســتفاده باشــد. هــم  ــه راحتــی قاب اســت، کــه در عیــن حــال ب
ــه  ــی در زمین ــول اخلاق ــگران از اص ــناخت پژوهش ــدم ش ــن ع چنی
ی پژوهــش و حیوانــات آزمایشــگاهی، لــزوم بازنگــری راهنمــا را بــه 
صــورت کاربــردی و مطابــق نیازهــای پژوهشــگران آشــکار ســاخت.

در زمینــه کار بــا حیوانــات آزمایشــگاهی یکــی از متغیرهایــی کــه کم 
تریــن کنتــرل بــر روی آن وجــود دارد اثــری اســت، کــه بــه وســیله 
ی جابــه جایــی حیوانــات از یــک منطقــه بــه منطقــه دیگــر ایجــاد 
ــی  ــی تجربگ ــل ب ــه دلی ــد ب ــی میتوان ــه جای ــترس جاب ــود، اس میش
ــه در  ــی ک ــدت زمان ــا م ــده دارد ی ــه عه ــن کار را ب ــه ای ــردی ک ف
ــود  ــرف میش ــد ص ــه مقص ــوان ب ــال و ورود حی ــردن انتق ــاده ک آم
یــا مســیرهای ســخت و ناهمــوار زمینــی، دریایــی و هوایــی باشــد. 
ــات در  ــن حیوان ــرار گرفت ــه از ق ــت، ک ــدور نیس ــا مق ــرای م ــر ب اگ
موقعیتهــای اضطــراب آور جلوگیــری کنیــم، حداقــل میتوانیــم 

ــم. ــات آن را کاهــش دهی ــداد دفع ــات و تع ــن هیجان ــزان ای می
ــات ماننــد موجــودات بی مهــره  الگوهــای درد و تــرس برخــی حیوان
ــادی در  ــیار زی ــات بس ــی تحقیق ــت، ول ــده نیس ــناخته ش ــلًا ش کام
ــتانداران  ــاً پس ــره داران و مخصوص ــرس مه ــای درد و ت ــورد الگوه م
ــد،  ــه طــور یقیــن نشــان می دهن ــات ب ــن تحقیق انجــام شــده اند. ای
ــابه اســت. در  ــام پســتانداران مش ــرگ در تم ــرس از م ــه درد و ت ک
میــان حیوانــات، الگوهــای درد و تــرس در میمون هــای نزدیــک بــه 

انســان )گوریل هــا، شــامپانزه ها و اوران گوتان هــا(، نهنگ هــا و 
ــد. ــان نزدیک ترن ــرس در انس ــای درد و ت ــه الگوه ــا ب دلفین ه

هرکــس ســگی را بعــد از مــرگ یــا تــرک صاحبــش دیــده باشــد، 
هــر کــس غــم گربــه ای را کــه بچه هایــش را دور ریخته انــد، 
دیــده باشــد، هــر کــس بــه چشــمان یــک گوســفند یــا گاو قبــل 
ــدوه میمون هــای  ــر از تــرس و ان ــا چشــمان پ از ســلاخی شــدن ی
آزمایشــگاهی نــگاه کــرده باشــد، پاســخ ایــن ســوال را بــه وضــوح 
ــنگی و  ــا از درد، گرس ــه تنه ــا ن ــل م ــز مث ــات نی ــد. حیوان می دان
ــدید، دوری از  ــات ش ــراب، هیجان ــرس، اضط ــه از ت ــنگی بلک تش

فرزنــدان و هم نوعــان، بی مهــری و تنهایــی 
نیز رنج می کشند. چرا بیشتر نتایج آزمایش 

روی حیوانات در انسان ها کاربرد ندارند؟
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بــودن یــک مــادۀ شــیمیایی یــا دارویــی را بــرای انســان ها تضمیــن 
کنــد و تنهــا پــس از آزمایــش روی مدل هــای انســانی می تــوان بــه 

طــور یقیــن در ایــن بــاره نظــر داد.

از  رعایت حقوق حیوانات و مسائــل اخلاقی در پژوهشهايحیوانی 
پایههاي محکم نظري، علمی، اسلامی و قانونی برخوردار است. ضروري 
حقوق  رعایت  و  شناخت  بر  علاوه  پژوهشگران  که  میرسد،  نظر  به 
و  رساندنکاربردحیوانات  به حداقل  یعنی  مقررات،  روح  به  حیوانات، 

باشند. کافیداشته  توجه  حیوانی،  کیفیتزندگیسوژههاي  بهبود 

ــای  ــه، حالت ه ــف، تغذی ــای مختل ــرد اندام ه ــی، عملک ــاختار بدن س
روانــی و عادت هــای زندگــی در گونه هــای حیوانــی متفــاوت اســت. 
بــه همیــن دلیــل، گونه هــای مختلــف نســبت بــه مــواد شــیمیایی و 

ــی  ــای متفاوت ــی واکنش ه داروی
ــد. ــان می دهن نش

به عنوان مثال:
ــا ســگ ها  ــا در مقایســه ب گربه ه
قابلیــت تحمــل کمتــری نســبت 
چــون  دارنــد،  مســکّن ها  بــه 
ــون  ــیار آرام خ ــا بس ــد آن ه کب

ســازی می کنــد.
خوکچــه هــای هنــدی بــا مصرف 
ــیلین  ــدار پنی س ــن مق ــم تری ک
قابلیــت  گربه هــا  می میرنــد. 
تحمــل پنی ســیلین را دارنــد، در 
ــه در صــورت اســتفاده  ــی ک حال
ــده  ــتفاده ش ــاده اس ــی م از نوع
بــرای مبــارزه بــا مگس هــای 
ــه  ــن روی ــد. همی ســگی می میرن
حیوانــات  و  انســان  مــورد  در 

ــود دارد. ــز وج ــر نی دیگ
 به عنوان نمونه:

 تزریــق کورتیــزون در موش هــای بــاردار باعــث عقب افتادگــی 
ــدارد ــر را ن ــن اث ــان ای ــی در انس ــود، ول ــا می ش بچه ه

فنوباربیتــال درمــوش هــا ســرطان جگــر ایجــاد مــی کنــد، درحالــی 
کــه درانســان اثــری نــدارد.

 
در مــورد قابلیــت درمانــی داروهــا، تفــاوت میــان انســان و گونه هــای 
ــن  ــه همی ــا بیشــتر اســت. ب ــی داروه ــرات جانب ــی از اث ــر حت دیگ
ــد  ــا مفی ــد مضــر ی ــات نمی توان ــش روی حیوان ــج آزمای ــل، نتای دلی

  منابع:
رفســنجان،    پزشــکی  علــوم  دانشــگاه  مجلــه  حیوانــی.  هــای  درپژوهــش  اخلاقــی  هــای  برجنبــه  مــروری  عباســی.  رضائیــان،  بیدکــی،  زارع   *   

      دوره11، شماره6، سال1391، ص 575
تاریــخ  و  اخــلاق  ایرانــی  مجلــه  آزمایشــگاهی.  حیوانــات  بــا  کار  اخلاقــی  راهنمــای  بازنگــری  لاریجانــی.  آرامــش،  داود،  آل  ساســانی،  مبشــر،   *   

     پزشکی، دوره5، ویژه نامه اخلاق درپژوهش، اسفند1390، ص76-70
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 تقویت کننده بسیار موثر پوست
برای جذب داروهای جلدی

شکل 1. ریشه داخل جلدی و جلدی انتقال دارو از طریق پوست

پیشــرفت در علــم مــواد و بیونانوتکنولــوژی، بــا بهبــود سیســتم های 
ــی، توســعه پزشــکی را تســهیل می بخشــد. در  ــی فعل جــذب داروی
ــوم،  ــد: ف ــی پوســت مانن ــای موضع ــیون داروه ــه فرمولاس ــی ک حال
کــرم، لوســیون، ژل و... چندیــن دهــه اســت، کــه مطــرح شــده اند، 
ــان بیماری هــای  ــه منظــور درم ــه طــور عمــده ب ــن سیســتم ها ب ای

ــد.  ــرار می گیرن ــتفاده ق ــورد اس ــتی م پوس
ــکلات  ــن مش ــم چنی ــتمیک و ه ــای سیس ــان بیماری ه ــرای درم ب
ــتم های  ــی، سیس ــا عضلان ــی ی ــلالات مفصل ــد: اخت ــی مانن موضع
ــی  ــوان مســیر اصل ــه عن ــال پوســتی )TDDS(، کــه از پوســت ب انتق
انتشــار دارو اســتفاده مــی کننــد، بســیار مــورد توجــه هســتند. در 
طــول ســال ها، نشــان داده شــده اســت، کــه ایــن سیســتم ها دارای 
ــل  ــی و داخ ــال خوراک ــای انتق ــه راه ه ــبت ب ــتری نس ــای بیش مزای
وریــدی دارو می باشــند. عــلاوه بــر ایــن، مصــرف ایــن نــوع داروهــا 

ــدون درد اســت. ــر تهاجمــی و ب غی
TDDSs   مــی تواننــد داروهــای بــا نیمــه عمــر کوتــاه  را بــه راحتــی 

ــز  ــه منظــور حــذف دفعــات مکــرر تجوی ــن ب ــد، بنابرای انتقــال دهن
ــد.  ــی گیرن ــرار م ــتفاده ق ــورد اس دارو م
ــش  ــک دوز دارو از پی ــز ی ــال تجوی احتم
ــف  ــی تعری ــل زمان ــده در فواص تعیین ش
ــن روش  ــه ای ــود ک ــث می ش ــده، باع ش
مراقبــت  رویکردهــای  راحت تریــن  از 
شــخصی باشــد. بــازار داروهــای پوســتی، 
از  وســیعی  محــدوده  یــک  حــاوی 
ــای  ــه داروه ــی ک ــت. در حال ــا اس داروه
حــاوی ذرات کوچــک و لیپوفیــل بــه 
از  اســتفاده  بــا  موفقیت آمیــزی  طــور 
انتقــال  انتقال هســتند،  قابــل   TDDSs

ایــن  از  اســتفاده  بــا  ماکرومولکول هــا 
ــه  ــته ب ــت وابس ــل محدودی ــه دلی روش ب
ــه ی  ــق لای ــال ذرات از طری ــایز در انتق س
ــت  ــه شکس ــوم ب ــت محک ــدرم پوس اپی

ــت.  اس
ــول  ــای محل ــن داروه ــری پایی ــوذ پذی نف
در آب و هــم چنیــن ماکرومولکول هــا 
ــرای  ــی ب ــش  مهم ــدرم چال ــه اپی ــه لای ب
ــدی  ــورت جل ــه ص ــا ب ــتفاده از آن ه اس
ــرد  ــن رویک ــرای گســترش ای می باشــد. ب

درمانــی، روش هــای جدیــد بــرای افزایــش نفوذپذیــری پوســت بــه 
ذرات دارویــی هیدروفیــل و ماکرومولکول هــا در حــال توســعه 
اســت. روش هایــی بــر پایــه انتقــال یونــی )یــون رانــی بــه کمــک 
ــر  ــی ب ــان الکتریســیته(، میکرونیدلینــگ و رویکردهــای مبتن جری
ــدی را  ــای جل ــذب داروه ــش ج ــده افزای ــد وع ــرارت می توانن ح
ــرای گســترش مرزهــای  ــه ای ب ــه مقدم ــن مقال محقــق ســازند. ای
ــعی  ــه س ــن مقال ــت. در ای ــوژی اس ــتی و بیوتکنول ــی زیس مهندس
بــر ایــن اســت کــه پیشــرفت های صــورت گرفتــه در ایــن زمینــه 
بــرای  از فن آوری هــای حرارتــی  انگشت شــماری  و مثال هــای 
جــذب داروهــای موضعــی و سیســتمیک پوســتی در سراســر 

ــرد. ــرار  گی ــورد بحــث و بررســی ق ــان م جه

مقدمه:
ــداژ،  ــق بان ــد: کــرم، ژل و پمــاد از طری درمان هــای موضعــی، مانن
ــورد  ــا م ــول قرن ه ــت، در ط ــر روی پوس ــتفاده ب ــا اس ــش و ی مال

ــش از  ــال پی ــروف )1550 س ــتفاده اســت. Papyrus Ebers مع اس

ت
الا

مق
مهلا براتی )مهر 94( 
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میــلاد مســیح( احتمــالا یکــی از قدیمی تریــن پرونده هایــی اســت، 
کــه حــاوی توصیــف بســیاری از داروهــا و فرمول هــا بــرای درمــان 
ســوختگی ها، زخم هــا، تاول هــا و اگــزودا اســت. ایــن مفهــوم کــه 
تنهــا داروهــای خاصــی می تواننــد از پوســت عبــور کننــد، اولیــن 
بــار توســط ابــن ســینا مطــرح شــد. ایــن پزشــک ایرانــی پیشــنهاد 
ــه صــورت پوســتی اســتفاده می شــوند،  ــه ب ــی ک داد، کــه داروهای
ــد  ــن می توانن ــم چنی ــند، ه ــته باش ــی داش ــر موضع ــد اث می توانن
ــراف  ــای اط ــز بافت ه ــتی و نی ــر پوس ــای زی ــر بافت ه ــتقیما ب مس
تاثیرگــذار باشــند، کــه می توانــد بــه عنــوان یکــی از قدیمی تریــن 
ملاحظــات اســتعمال داروهــای پوســتی در نظــر گرفتــه شــود. در 
ــه  ــا وجــود نقــش اولیــه پوســت ب ــه نظــر می رســد کــه ب واقــع، ب
عنــوان مانــع کارآمــد در برابــر حملــه ارگانیســم هایی ماننــد: 
ــیمیایی  ــواد ش ــا، م ــار، آلرژن ه ــرد و غب ــا، گ ــا، باکتری ه ویروس ه
ســمی، اشــعه مــاوراء بنفــش و ســایر ذرات و برخــی از مولکول هــا 
ــه عمــق بیشــتری در ســاختار پوســت نفــوذ کننــد.  می تواننــد ب

حالت های جذب منفعل:
ــل نفــوذ  ــی نســبتا قاب ــه مــواد محلــول در چرب پوســت در واقــع ب
 )SC( اســت، کــه می توانــد بــر ســد دفاعــی لایــه ی بیرونــی پوســت
ــه 1900  ــل ده ــمومیت در اوای ــف مس ــوارد مختل ــد. م ــه کن غلب
ــن در  ــای آنیلی ــگ ه ــی از رن ــتفاده موضع ــس از اس ــه پ در فرانس
ــات  ــن مطالع ــد. اولی ــزارش ش ــش گ ــده و کف ــای رنگ ش پارچه ه
ــذب  ــره ای ج ــور غیرمنتظ ــه ط ــتم ب ــرن بیس ــاز ق ــی، در آغ میدان
ــی  ــتعمال موضع ــس از اس ــی را پ ــای خاص ــتمیک مولکول ه سیس
ــون و ادرار  ــطوح دارو در خ ــری س ــتفاده از روش اندازه گی ــا اس ب

نشــان داد. 
ــت از  ــک پوس ــای هیدروفوبی ــه لیپیده ــت، ک ــده اس ــخص ش مش
ــول در  ــه محل ــی ک ــر از آن های ــی، غی ــای موضع ــر داروه ورود اکث
چربــی هســتند و یــا دارای وزن مولکولــی کمــی هســتند، ممانعــت 
می کننــد. نفــوذ ذرات کوچــک از مســیر درون ســلولی امکان پذیــر 
ــلولی  ــن س ــای بی ــه در فض ــور آزادان ــه ط ــی ب ــت. ذرات داروی اس
حرکــت می کننــد و نــرخ انتشــار بــه طــور عمــده توســط داروهــای 
ــی دوســت )شــکل 1( تنظیــم می شــود. هــم چنیــن در ایــن  چرب
زمــان اولیــن سیســتم های انتقالــی چســبی پوســت طراحــی شــده 
ــا اســتفاده از دســتکاری غلظــت دارو  ــود. چســب های پوســتی ب ب
ــه ســطوح  ــی ب ــل موجــود در چســب، دســت یاب ــات حام و ترکیب
پایــدار دارو در خــون را پــس از اســتعمال موضعــی آن امکان پذیــر 

می ســازد.
مرحلــه بعــدی شناســایی نامزدهــای داروی پوســتی بــود. از دیدگاه 
فیزیکوشــیمیایی، یــک داروی ایــده آل بــرای انتقــال پوســتی بایــد 
دارای خصوصیــات ویــژه ای باشــد. داروهایــی مانند: نیتروگلیســرین 
)درمــان آنژیــن صــدری(، اســترادیول )درمــان جایگزینــی هورمــون 
ــاری  ــان بیم ــان درد( و اســکوپولامین )درم ــل )درم ــه(، فنتانی زنان
حرکتــی( دارای خــواص لازم هســتند و یکــی از اولیــن داروهایــی 
هســتند، کــه بــا موفقیــت بــا اســتفاده از سیســتم انتقــال پوســتی 

ــازار عرضــه می شــوند. ــه ب ب
لیســت ارائــه شــده داروهایــی کــه بــه چســب های پوســتی اضافــه 

ــرک  ــه ت ــک ب ــرای کم ــن ب ــچ نیکوتی ــت. پ ــص اس ــوند، ناق می ش
ســیگار، یکــی از اولیــن داروهــای مــورد اســتفاده در چســب پوســتی 
اســت، کــه بایــد بــه لیســت اضافــه شــود. در واقــع، فقــط در چنــد 
ــای  ــا طرح ه ــن ب ــب نیکوتی ــار چس ــال 1991، چه ــی س ــاه پایان م
ــراد  ــر از اف ــون نف ــک میلی ــش از ی ــید. بی ــازار رس ــه ب ــف ب مختل
ــه  ــد ب ــرک کردن ــیگار را ت ــب ها س ــن چس ــک ای ــا کم ــیگاری ب س
ــه طــور گســترده توســط  ــرد ب ــن رویک ــا ای ــه تنه ــر ن ــن خاط همی
ــه و  ــورد مطالب ــه م ــور فعالان ــه ط ــه ب ــد، بلک ــه ش ــردم پذیرفت م
ــورد  ــدود 20 داروی م ــر ح ــال حاض ــت. در ح ــرار گرف ــق ق تحقی
تاییــد FDA بــرای اضافــه نمــودن بــه چســب پوســتی بــه اشــتراک 
ــد: وزن  ــه مانن ــای چندگان ــه دارای ویژگی ه ــده اند، ک ــته ش گذاش
مولکولــی کــم، چربــی دوســتی و نیــاز بــه تجویــز بــا دوز نســبتا کــم 
می باشــند. چندیــن دارو دیگــر نیــز آزمایــش شــده اســت، امــا هرگــز 
ــج دلگرم کننــده در  ــی رغــم نتای ــع، عل ــازار نرســیده اند. در واق ــه ب ب
ــار  ــش فش ــان افزای ــرای درم ــول ب ــدی تیمول ــاد جل ــتفاده از پم اس
ــم  ــده آنزی ــک مهارکنن ــل، ی ــای کپتوپری ــا پچ ه ــم ی ــل چش داخ
تبدیــل آنژیوتانســین، هیــچ کــدام از ایــن پچ هــا موفــق بــه دریافــت 
ــواص  ــل، خ ــورد کپتوپری ــدند. در م ــی نش ــی و قانون ــرش بالین پذی
فیزیکوشــیمیایی بــرای انتقــال جلــدی مطلــوب نبــود، زیــرا مصــرف 
ــر  ــت دیگ ــود. محدودی ــراه ب ــتی هم ــدید پوس ــک ش ــا تحری دارو ب
دارویــی  ماکرومولکول هــای  انتقــال  منفعــل،  جلــدی  پچ هــای 
ــچ  ــع، هی ــد. در واق ــر می باش ــای دیگ ــولین و پروتئین ه ــد: انس مانن
یــک از ایــن ذرات دارویــی هنــوز بــه صــورت پــچ جلــدی بــه بــازار 

ــه نشــده اســت. ارائ
ــا  ــا ب ــدی داروه ــز جل ــه تجوی ــی در زمین ــل توجه ــای قاب تلاش ه
اســتفاده از نانــوذرات انجــام شــده اســت، کــه عبارتنــد از: نانــوذرات 
انتقال دهنده هــا،  نایوزوم هــا،  لیپوزوم هــا،  لیپیــد،  بــر  مبتنــی 
چنیــن  هــم  و  میســلی،  نانــوذرات  دندریمرهــا،  اتوزوم هــا، 
نانوســاختارهای پلیمــری، فلــزی و مغناطیســی مــی باشــند. مکانیــزم 
ــود  ــا را بهب ــوذرات جــذب پوســتی داروه ــه توســط آن نان ــق ک دقی
ــال  ــا احتم ــت، ام ــده اس ــخص نش ــلا مش ــوز کام ــد، هن می بخش
ــا افزایــش حلالیــت آن هــا در  مــی رود کــه نانــوذرات نفــوذ دارو را ب
آب از طریــق اختــلال در ســاختار تشــکیل دیــواره ســلولی پوســت 
از طریــق تعامــل بــا چربی هــا و یــا ســاختارهای پروتئینــی پوســت، 
تســهیل نمایــد. نانــوذرات کوچــک، بــه ویــژه بــا قطــر کمتــر از 50 
نانومتــر، عمومــا بــه راحتــی می تواننــد بــه پوســت نفــوذ کننــد و در 

ــد.  ــش دهن ــری دارو را افزای ــه نفوذپذی نتیج

حالات انتقالی پیشرفته
ــرد عوامــل  ــر اســاس کارب دیگــر مفاهیمــی کــه به طــور گســترده  ب
ــت را  ــایی پوس ــری غش ــال نفوذپذی ــور فع ــه ط ــی ب فیزیکی_خارج

افزایــش می دهنــد.
 اســتفاده از نــوار چســب یــا چســب ســایانواکریلات، احتمــالا 
قدیمی تریــن روش فیزیکــی بــرای انتقــال دارو اســت. ایــن روش هــر 
ــد و  ــذف می کن ــلولی را ح ــارج س ــای خ ــایت و چربی ه دو کرنیوس
طــول مســیری را کــه داروهــا بایــد عبــور کننــد را کاهــش می دهــد. 
افشــانه های  تحــت فشــار بــرای انتقــال داخــل جلــدی انــواع داروهــا 

ت
مقالا
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ــه  ــرار گرفت ــی ق ــورد ارزیاب ــرل شــده دارو م ــال دوزهــای کنت و انتق
انــد.

ســرعت آســتانه بــرای نفــوذ افشــانه بــه پوســت انســان حــدود 100 
تــا 200 متــر بــر ثانیــه بــود، تــا پوســت ســوراخ شــود. ایــن رویکــرد 
در حــال حاضــر بــرای تحویــل ســوماتروپین، هورمــون رشــد انســانی 
تجــاری شــده بــا نــام Tjet® اســتفاده می شــود. علــی رغــم معرفــی 

ــه گاه آن،  ــای گاه ب ــرات و کبودی ه ــی، تغیی ــکی بالین ــه پزش آن ب
ــن حــال، خطــر  ــا ای ــرش وســیع آن را محــدود کــرده اســت. ب پذی
ــن  ــم چنی ــت، ه ــالا اس ــیار ب ــن روش بس ــع در ای ــی متقاط آلودگ

ــد.  ــز می باش ــاک نی دردن
ــی، از جریان هــای الکتریکــی  ــه انتقــال یون ــر پای پچ هــای پوســتی ب
قابــل قبــول )mA cm 1-0.1-2( از طریــق قــراردادن الکتــرود بــرای 
 SC ــا در ــدن داروه ــه منظــور ران ــاعت ب ــد س ــا چن ــه ت ــد دقیق چن
اســتفاده می شــود. ایــن روش بــرای داروهایــی کــه می تواننــد 
بــا اســتفاده از یــک جریــان الکتریکــی مــداوم بــه منظــور افزایــش 
ســرعت یــا میــزان انتقــال دارو اســتفاده نماینــد، ماننــد: لیدوکائیــن/ 
اپی نفریــن، فنتانــی و یــا اخیــرا یــک دارو در برابــر میگــرن، 
ــده  ــناخته ش ــر ش ــاری Zecuity موث ــام تج ــت ن ــوماتریپتان تح س

اســت. 
نــرخ انتقــال جلــدی متناســب بــا جریــان ثابــت اعمــال شــده اســت، 
ــال  ــدی و کنتــرل ســینتیک انتق کــه امــکان افزایــش دوزهــای جل
ــط  ــده توس ــل ش ــدار داروی منتق ــی آورد. مق ــم م ــی را فراه داروی
ــتانه  ــه ســطح آس ــیدن ب ــل از رس ــرا قب ــل اج ــان قاب ــر جری حداکث
ــرای تحویــل  ــا ایــن حــال، ب درد، تعییــن می شــود. ایــن رویکــرد، ب

ــت.  ــازگار نیس ــزرگ س ــای ب مولکول ه

منافــذ )ســوراخ های موقتــی( هــم چنیــن می تواننــد از طریــق 

اســتفاده از ولتاژهــای بــالا در زمــان کوتــاه )50-500 ولــت( 
تشــکیل شــده باشــند، کــه معمــولا تحــت الکتروپاراســیون 
ــتی  ــه درس ــده ب ــی ش ــتم های طراح ــوند. سیس ــناخته می ش ش
می تواننــد تاثیــر پالس هــا را بــه حداقــل برســانند و باعــث بهبــود 
رونــد انتقــال دارو، بــه ویــژه مولکول هــای هیدروفیــل بــه پوســت 
ــزرگ از  ــک و ب ــی کوچ ــا وزن مولکول ــای ب ــه داروه ــوند. اگرچ ش

ــی  ــکل اصل ــا مش ــوند، ام ــل می ش ــت منتق ــه پوس ــق ب ــن طری ای
ــه  ــا آسیب رســاندن ب ــرگ ســلولی ب ــدار کمــی دارو، م ــود مق کمب
پروتئین هــا و فعالیــت بیولوژیــک آن هاســت. ایــن رویکــرد تنهــا در 

ــت. ــتفاده اس ــورد اس ــدی م ــال جل ــات انتق تحقیق
اســتفاده از اولتراســوند بــا فرکانــس پایین بــرای انتقــال لیدوکائین، 
ــونوگرافی  ــد. س ــب ش ــال 2004 تصوی ــی، در س ــی موضع بی حس
حبابــی، بــا اســتفاده از فرکانــس کمتــر از یــک مگاهرتــز، بــر پایــه 
ــی  ــور مکانیک ــه ط ــد ب ــه می توان ــت، ک ــاب اس ــرو حب ــد میک تولی

نقایــص پوســتی را بــا خردکــردن بهبــود بخشــد.
ــه عنــوان یــک پیــش درمــان قبــل از اســتفاده از  ــن رویکــرد ب ای
ــی  ــرای تســریع بیهوشــی موضع ــوان روشــی ب ــه عن ــن ب لیدوکایی
ــوند  ــال، اولتراس ــن ح ــا ای ــت. ب ــه اس ــرار گرفت ــد ق ــورد تایی م
بــا شــدت بــالا باعــث ســوختگی های درجــه دوم می شــود و 
انتقــال ماکرومولکول هــا را محــدود می ســازد .ســونوگرافی بــه 
طــور گســترده ای بــه عنــوان سیســتم انتقــال جلــدی بــه منظــور 
درمــان بســیاری از بیماری هــا مــورد اســتفاده قــرار گرفتــه اســت؛ 
اخیــرا نیــز در ترکیــب بــا میکرونیدل هــا بــرای افزایــش نفــوذ دارو 

پیشــنهاد شــده اســت.
ــرای افزایــش انتقــال  از آن جــا کــه رویکــرد چنیــن دســتگاهی ب
دارو بــه پوســت اثبــات شــده اســت. بــه منظــور تکنولــوژی ســاخت 
میکرونیدل هــا تحقیقــات زیــادی صــورت گرفتــه اســت، از جملــه 

ت
الا

مق
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ــزات و  ــد: فل ــیلیکون مانن ــار س ــف در کن ــواد مختل ــتفاده از م اس
پلیمرهــای گوناگــون و هیــدروژل هــای کــه اخیــرا مــورد بررســی 
قــرار گرفته انــد. دو نــوع میکرونیــدل در بــازار هســتند، کــه 
ــوند.  ــناخته می ش ــام AdminPatch®  1200 و 1500 ش ــت ن تح
ــرون  ــدد از 1500-1200 میک ــامل 31 ع ــا ش ــن میکرونیدل ه ای
ــع اســت. قطــر کل دســتگاه 20  ــه طــول در 1 ســانتی متــر مرب ب
میلی متــر اســت و از فــولاد ضــد زنــگ پزشــکی SS316L ســاخته 
شــده اســت. شــرکت Zosano Pharma  یــک میکرونیــدل جلــدی 
ــون  ــا هورم ــه ب ــد ک ــوم جام ــای تیتانی ــه میکرونیدل ه ــر پای را ب

ــرای  پاراتیروییــد 1-34، تریپاراتیــت  پوشــش داده شــده اســت، ب
ــای  ــرده اســت. میکرونیدل ه ــد ک ــی اســتخوان تولی ــت پوک مدیری
ــن  ــوند. ای ــد می ش ــیمیایی تولی ــی فتوش ــی توســط قلم زن تیتانیوم
پــچ در ســال 2015 قطــع شــد بــا ایــن حــال، ایــن شــرکت اخیــرا 
اعــلام کــرده اســت، کــه نتایــج آزمایــش فــاز ســوم در مــورد انتقال 

ــی اولیــه اســت.  ــه دو نقطــه پایان zolmitriptan مجهــز ب
میکرونیدل هــا انتقــال دارویــی را بــه میــزان قابــل توجهــی افزایــش 
فلــزی  یــا  از میکرونیدل هــای ســیلیکونی  اســتفاده  داده انــد. 
دارای ســازگاری زیســتی بیشــتری می باشــد. میکرونیدل هــای 
ــت  ــیب پوس ــث آس ــد باع ــته می توان ــزی شکس ــا فل ــیلیکونی ی س
شــود. عــلاوه بــر ایــن، تولیــد میکرونیــدل بــا پوشــش جامــد یــک 
کار آســان نیســت و ایــن پوشــش ها تنهــا مقــدار بســیار کمــی از 
ــتفاده  ــا اس ــوان ب ــه می ت ــی ک ــد. در حال ــال می دهن دارو را انتق
ــک(  ــلولز و هیالورونی ــوزان، س ــری )کیت ــای پلیم از میکرونیدل ه
ــه  ــب پلیمرهــا ب ــن محدودیت هــا غلبــه کــرد، اغل ــه برخــی از ای ب
ــی پوســت حــل می شــوند و  ــع بینابین ــا مای ــاس ب ــا تم ســرعت ب

ــرای حداقــل  ــدار BSA ب ــه ســرعت آزاد می شــود. انتشــار پای دارو ب
ــر  ــگ ب ــای میکرونیدلین ــتفاده از پچ ه ــا اس ــن ب ــط چ 68 روز توس
ــکاران،  ــن و هم ــد )چ ــان داده ش ــدنی نش ــوزان تجزیه ش ــه کیت پای
ــت.  ــازگار اس ــا س ــال ماکرومولکول ه ــرای انتق ــن روش ب 2012(. ای
ــر اســاس اســید هیالورونیــک  ــر ب ــوع میکرونیــدل تجزیه پذی یــک ن
بارگیــری شــده بــا انســولین توســط یاماموتــو و همکارانش پیشــنهاد 
ــا  ــن میکرونیدل ه ــول ای ــکاران، 2012(. ط ــو و هم ــده اســت )لی ش
ــوک 40 میکــرون  ــه 160 میکــرون و قطــر ن ــا قطــر پای μm 800 ب

بــود، کــه توانایــی ســوراخ کردن پوســت را تــا 1 ســاعت در شــرایط 
ــد.  ــالا )75 درصــد( حفــظ کردن رطوبــت ب

ــن  ــک جایگزی ــت ی ــن اس ــی ممک ــای هیدروژل ــواع میکرونیدل ه ان
باشــد، کــه در حــال حاضــر تحــت بررســی هســتند. اولیــن 
ــال  ــروه Donnelly در س ــط گ ــی توس ــدل هیدروژل ــوع میکرونی ن
ــتفاده از  ــا اس ــا ب ــن میکرونیدل ه ــت. ای ــده اس ــف ش 2012 توصی
مخلوط هــای آلــی از مــواد پلیمــری کــه بــه میکروقالب هــای 
ســیلیکونی پــر شــده، کــه بــا اســتفاده از لیــزر ســوراخ شــده ریختــه 
می شــوند . ژل را بــه مــدت 24 ســاعت در دمــای 80 درجــه ســانتی 
ــا ایــن  گــراد خشــک کنیــد و ســپس ژل را از قالــب جــدا کــرده، ب

روش میکرونیــدل هیدروژلــی ســاخته می شــود. 
ــل  ــدل متص ــه میکرونی ــه پای ــا دارو ب ــده ب ــذاری ش ــای بارگ   پچ ه
ــا یــک سیســتم انتقــال یــک پارچــه جلــدی را ایجــاد  می شــوند، ت
کننــد. پــس از اعمــال روی پوســت، آب بــه میکرونیدل نفــوذ می کند 
و منجــر بــه تــورم هیــدروژل و آزاد شــدن داروهــا بــدون تخریــب آن 

1. اســتفاده از نــوار چســب یــا چســب ســایانواکریات، احتمــالا قدیمــی تریــن روش فیزیکــی بــرای انتقال 
ــول  ــد و ط ــذف می کن ــلولی را ح ــارج س ــای خ ــایت و چربی ه ــر دو کرنیوس ــن روش ه ــت. ای دارو اس

ــد. ــش می ده ــد را کاه ــور کنن ــد عب ــا بای ــه داروه ــیری را ک مس

2. پچ هــای پوســتی بــر پایــه انتقــال یونــی، از جریان هــای الکتریکــی قابــل قبــول  از طریــق قــراردادن 
الکتــرود بــرای چنــد دقیقــه تــا چنــد ســاعت بــه منظــور رانــدن داروهــا در SC اســتفاده می شــود. ایــن 
روش بــرای داروهایــی کــه می تواننــد بــا اســتفاده از یــک جریــان الکتریکــی مــداوم بــه منظــور افزایــش 
ــا اخیــرا  ــی و ی ــا میــزان انتقــال دارو اســتفاده نماینــد، ماننــد: لیدوکائیــن _ اپی نفریــن، فنتان ســرعت ی

یــک دارو در برابــر میگــرن، ســوماتریپتان تحــت نــام تجــاری Zecuity موثــر شــناخته شــده اســت. 

ــال  ــی، در س ــی موضع ــن، بی حس ــال لیدوکائی ــرای انتق ــن ب ــس پایی ــا فرکان ــوند ب ــتفاده از اولتراس 3. اس
ــه  ــر پای ــز، ب ــک مگاهرت ــر از ی ــس کمت ــتفاده از فرکان ــا اس ــی، ب ــونوگرافی حباب ــد. س ــب ش 2004 تصوی
تولیــد میکــرو حبــاب اســت، کــه می توانــد بــه طــور مکانیکــی نقایــص پوســتی را بــا خردکــردن بهبــود 

بخشــد.

4. میکرونیدل هــا انتقــال دارویــی را بــه میــزان قابــل توجهــی افزایــش داده انــد. اســتفاده از 
می باشــد. بیشــتری  زیســتی  ســازگاری  دارای  فلــزی  یــا  ســیلیکونی  میکرونیدل هــای 

ت
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ــد:  ــی مانن ــه ماکرومولکول های ــی از جمل ــای مختلف ــود. داروه می ش
BSA و انســولین بــا اســتفاده از ایــن روش می تواننــد منتقــل شــوند. 
مطالعــات بیشــتر توســط همــان گــروه نشــان داد، کــه انتقــال داروی 
جلــدی می توانــد بــه راحتــی توســط تعدیــل تراکــم متقابــل پیونــد 
ــد  ــان می ده ــج نش ــن نتای ــود. ای ــرل ش ــدروژل کنت ــس هی ماتریک
ــا الزامــات داروهــای  ــر اســاس نیــاز ب کــه انتقــال دارو را می تــوان ب

ــا پنجره هــای مختلــف درمانــی متناســب نمــود.  مختلــف ب
عــلاوه بــر ایــن رویکردهــای مختلــف، میکروپوراســیون وابســته بــه 
گرمــا بــرای ایجــاد کانال هــای انتقالــی در پوســت بــرای انتقــال بــه 
موقــع و کنتــرل شــده داروهــا، بــه یــک رویکــرد مناســب تبدیــل و 
پذیرفتــه شــده اســت. ایــن رویکــرد بــه عنــوان یــک روش ایــده آل 
بــرای انتقــال داروهــای ماکرومولکولــی در نظــر گرفتــه شــده اســت. 
در دســترس بــودن لیزرهــای پزشــکی مختلــف بــرای توســعه 
سیســتم های انتقــال پوســتی بســیار مفیــد اســت، زیــرا انــرژی لیــزر 
در واحــد ســطح )fluences( بــه منظــور کنتــرل حــذف روزنه هــای 
ــژه  ــکان تنظیمــات وی ــا ام ــه ب ــر ناحی ــه در ه کوچــک شــکل گرفت
بــرای ایجــاد صدهــا روزنــه کوچــک بــا عمــق کنتــرل شــده در چنــد 
ــاد  ــای ایج ــداد روزنه ه ــه تع ــی ک ــود. از آن جای ــخص ب ــه مش ثانی
شــده در پوســت و عمــق آن هــا بــه راحتــی می توانــد تغییــر کنــد، 
ــرف دارو از  ــرل دوز مص ــرای کنت ــاده ب ــیله س ــک وس ــن روش ی ای
ــای  ــر تکنولوژی ه ــت. دیگ ــان اس ــترش درم ــت و گس ــق پوس طری
میکروپوراســیون ایــن انعطاف پذیــری را ندارنــد. بدیــن ترتیــب، ایــن 

ــود. ــز می ش ــدی تجوی ــای جل ــال داروه ــرای انتق روش ب

ــرای  ــرارت ب ــه ح ــر پای ــت ب ــرداری پوس لایه ب
انتقــال داروهــای جلــدی

افزایش لایه برداری با لیزر مستقیم 
ــا  ــواری و ی ــاک دادن ن ــی، چ ــایش مکانیک ــط س ــب SC توس تخری
درمــان شــیمیایی بــه منظــور افزایــش نفــوذ دارو شــناخته شــده اند. 
بــا ایــن حــال، ایــن رویکــرد بــه دلیــل کمبــود کنتــرل و تکرارپذیری 
ــت.  ــده اس ــدود ش ــت مح ــوزش پوس ــاد درد و س ــیل ایج و پتانس
ــای  ــا پالس ه ــی SC ب ــذف انتخاب ــاس ح ــر اس ــی، ب ــه حرارت تخلی
ــش  ــرای افزای ــده ب ــن امیدوارکنن ــک جایگزی ــی، ی ــی موضع گرمای
نفوذپذیــری لایــه خارجــی پوســت اســت، در حالــی کــه بخش هــای 
ــه  ــده هســتند. ایجــاد گرمــای موضعــی منجــر ب ــر بافــت زن عمیق ت
تخریــب ســلول و عبــور دارو از میکروکانال هــا یــا منافــذی کــه بــه 

طــور معمــول قطرشــان در حــدود 100-50 میکــرون اســت. 
ــا  ــترده ای از داروه ــف گس ــتی طی ــال پوس ــوژی، انتق ــن تکنول ای
از  بعــد  می ســازد.  امکان پذیــر  را  ماکرومولکول هــا  جملــه:  از 
ــادی  ــر ســونوگرافی توجــه زی رادیوفرکانــس و گرمایــش مبتنــی ب
ــب پوســت داده شــده اســت؛  ــرای تخری ــا ب ــه اســتفاده از لیزره ب
زیــرا در ایــن روش کنتــرل دقیــق بــر عمــق پوســت آلــوده شــده 
ــول  ــس و ط ــول پال ــم ط ــس از تنظی ــود و پ ــل ش ــد حاص می توان
مــوج لیــزر مــورد اســتفاده قــرار گیــرد. در مــورد روش هــای مبتنی 
ــوند  ــط اولتراس ــه توس ــنهادی ک ــزم پیش ــوند، مکانی ــر اولتراس ب

منابع
 Szunerits S, Boukherroub R. Heat: A highly 
efficient skin enhancer for transdermal 
 drug delivery. Frontiers in Bioengineering 
and Biotechnology. 2018;6:15  

روی بافت هــا و ســلول ها تاثیــر می گــذارد، عــلاوه بــر اثــرات 
حباب ســازی، اثــرات حرارتــی را نیــز شــامل می شــود .

ســونوگرافی می توانــد دمــای پوســت را بــا جــذب امــواج صوتــی بــا 
فرکانــس بیشــتر از حــد بــالای محــدوده شــنوایی انســان افزایــش 
دهــد. ضریــب جــذب متوســط، افزایــش دمــا و اثــر حرارتــی بالاتــر 
اســت. در مــورد لایه بــرداری مبتنــی بــر رادیوفرکانــس، یک ســوزن 
نــازک مثــل یــک الکتــرود در پوســت قــرار می گیــرد. اســتفاده از 
جریــان متنــاوب بــا فرکانــس بــالا )100 کیلوهرتــز( باعــث تشــکیل 
ــر )100  ــای بالات ــه فرکانس ه ــود، در حالی ک ــال می ش ــرو کان میک
تــا 500 کیلوهرتــز( باعــث ارتعــاش یونــی داخــل بافت و گرم شــدن 
موضعــی پوســت بــا تخریــب ســلول هــای آن منطقــه می شــود، در 

نتیجــه ســبب افزایــش انتقــال دارو بــه سراســر پوســت می گــردد.

ت
الا

مق



عـلمی وارســــــتگان
 ـ ــــــــــــــــــــعـبـ مـک

14

ــد افزایــش آســیب  ــد، کــه مــی توان ــاده ای را یافتــه ان محققــان م
ــن  ــد. ای ــان ده ــر نش ــن ت ــراد مس ــیداتیو را در ادرار اف ــای اکس ه
ــن نشــان  ــدازه گیــری ســطوح ای ــرای ان مطالعــه روش ســاده ای ب
ــن نشــان  ــرده اســت. ای ــه ک ــای ادرار انســان ارائ ــه ه ــر در نمون گ
ــه جــای ســن  ــدن را )ب ــد ســن بیولوژیکــی ب ــد مــی توان گــر جدی
ــش  ــورت پی ــن ص ــد. در ای ــری نمای ــدازه گی ــرد( ان ــر ف ــی ه زمان
بینــی خطــر ابتــلا بــه بیمــاری هــای مرتبــط بــا ســن و حتــی زمــان 

بنــدی احتمالــی بــدن امــکان پذیــر خواهــد بــود.

در حالــی کــه هــر فــرد بــا توجــه بــه ســال تولد خود ســنی متناســب 
بــا زمــان دارد، بــدن افــراد مختلــف مــی توانــد انــدازه هــای متفاوتــی 
از عمــر داشــته باشــد.  بــه عبــارت دیگــر، اگرچــه بــا افزایــش ســن 
ــد امــا ارتبــاط  ــواع بیمــاری هــا افزایــش مــی یاب ــه ان خطــر ابتــلا ب
چندانــی بیــن ســن فــرد بــا طــول عمــر و ســلامتش وجــود نــدارد. 
ــارغ از بیمــاری بهــره   ــی و ف ــراد بســیاری از زندگــی هــای طولان اف
مــی برنــد؛ ایــن درحالــی اســت کــه بســیاری دیگــر از بیمــاری هــای 

مزمــن و یــا مــرگ زودرس رنــج مــی برنــد.

14
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ــدن  ــری در ب ــاخص پی ــن ش ــل اعتمادتری ــن  قاب ــر س ــن، اگ بنابرای
ــزی اســت؟ ــس چــه چی نیســت، پ

  بعضــی از محققــان، پیــری طبیعــی را بــه عنــوان یــک بیمــاری در 
نظــر مــی گیرنــد، کــه در طــی زمــان باعــث انباشــته شــدن آســیب 
ــراد  ــلولی در اف ــیب س ــن آس ــزان ای ــود. می ــی ش ــا م ــلول ه در س
متفــاوت اســت و ممکــن اســت بــه وســیله ژنتیــک، شــیوه زندگــی و 
محیطــی کــه در آن زندگــی مــی کننــد، تحــت تاثیــر قــرار گیــرد. 
ایــن آســیب ســلولی ممکــن اســت یــک نشــانه دقیــق تــر از ســن 
بیولوژیکــی نســبت بــه تعــداد ســال هایــی کــه از تولــد مــی گــذرد، 

باشــد.
پیــدا کــردن راهــی بــرای انــدازه گیــری ســن بیولوژیکــی مــی توانــد 
بــه پیــش بینــی خطــر ابتــلا بــه بیمــاری هــای مرتبــط بــا ســن و 
حتــی مــرگ کمــک کنــد. دانشــمندان هــم چنیــن نیازمنــد روشــی 
ــخیص  ــا تش ــند  ت ــی باش ــی م ــن بیولوژیک ــری س ــدازه گی ــرای ان ب
دهنــد، راه هــای آهســته کــردن فرآینــد پیــری )کــه ممکــن اســت 

ــر هســتند؟! در آینــده امــکان پذیــر شــوند( موث
یکــی از مکانیســم هایــی کــه منجــر بــه پیــری بیولوژیکــی می شــود، 
ــدن یعنــی اکســیژن  ــده مان ــرای زن شــامل یــک مولکــول حیاتــی ب
مــی باشــد. ایــن مکانیســم در نظریــه »رادیــکال آزاد پیــری« بررســی 

مــی شــود .
جیــان پینــگ کای، یــک محقــق در ایــن مطالعــه توضیح مــی دهد:» 
محصــولات جانبــی اکســیژن کــه در طــی متابولیســم طبیعــی تولیــد 
مــی  شــوند، مــی تواننــد باعــث آســیب اکســیداتیو بــه بیومولکــول 

هــای ســلول هــا ماننــد: DNA و RNA شــوند«.

آزمایش ادراری که باقی 
مانده عمر انسان را نشان 

می دهد!

آزمایش ادراری که باقی 
مانده عمر انسان را نشان 

می دهد!

کای ادامــه مــی دهــد:» بــا بالارفتن ســن، آســیب هــای اکســیداتیو 
بیشــتری متحمــل مــی شــود و ســطح نشــانگر هــای اکســیداتیو در 

بــدن افزایــش مــی یابد«.
-7.8-oxo-8  نــام گیرنــده و جــذاب بــا  چنیــن نشــانگری، 

ــه اختصــار، oxoGsn-8، از اکسیداســیون  ــا ب dihydroguanosine و ی

مولکــول حیاتــی RNA در ســلول هــای بــدن  بدســت مــی آیــد. در 
مطالعــات گذشــته بــر جانــوران، کای و همــکاران بــه ایــن نتیجــه 
ــالا رفتــن  ــا ب ــوران ب رســیدند، کــه ســطح oxoGsn-8 در ادرار جان

ســن افزایــش مــی یابــد.
ــا  ــان ب ــا، محقق ــن موضــوع در انســان ه ــرای بررســی صحــت ای ب
تکنیــک آنالیــز ســریع کروماتوگرافــی بــا کارایــی فــوق العــاده بــالا،  
میــزان oxoGsn-8 را در 1228 نمونــه ادرار افــراد 2 الــی 90 ســاله 

چینــی انــدازه گیــری کردنــد.
کای مــی گویــد:» افزایــش وابســته بــه ســن میــزان oxoGsn-8 در 
ادرار شــرکت کننــدگان بــا حداقــل ســن 21 ســال مشــاهده شــد و 
بــه ایــن دلیــل، امیدواریــم کــه غلظــت oxoGsn-8 ادرار یــک نشــان 
گــر جدیــد بــرای افزایــش ســن بیولوژیــک و پیــری بــدن  باشــد«.

ــان  ــردان و زن ــزان oxoGsn-8 در م ــد کــه می ــب اســت بدانی   جال
تقریبــا برابــر مــی باشــد. البتــه در زنــان پس از یائســگی ایــن مقدار 
بالاتــر از مــردان مــی شــود. از آن جــا کــه اســتروژن اثــرات آنتــی 
ــش  ــتروژن کاه ــزان اس ــگی می ــگام یائس ــیدانی دارد و در هن اکس
مــی یابــد، گمــان مــی شــود ایــن کاهــش مقــدار اســتروژن، دلیــل 

ــان یائســه مــی باشــد. میــزان بالاتــر oxoGsn-8 در ادرار زن
تکنیــک آنالیــز ســریع مــی توانــد بــرای مطالعــات پیــری در مقیاس 
ــر  ــوان در ه ــی ت ــک م ــن تکنی ــا ای ــرا ب ــد، زی ــد باش ــزرگ مفی ب

ــه ادرار را بررســی نمــود. ســاعت 10 نمون
کای نتیجــه مــی گیرد:»غلظــت oxoGsn-8 ممکــن اســت وضعیــت 
واقعــی بــدن را بهتــر از ســن زمانــی نشــان دهــد و در پیــش بینــی 

ریســک ابتــلا بــه بیمــاری هــای ناشــی از ســن یــاری رســاند«.
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چکیده:
ــرای  ــده ب ــیار امیدوارکنن ــای بس ــی از کاربرده ــی یک ــخیص بالین تش
سیســتم هــای آزمایشــگاهی مبتنــی بــر تراشــه )Lab-on-a-Chip(مــی 
ــاس  ــر اس ــولا ب ــوم معم ــک مرس ــای میکروفلوئیدی ــتگاه ه ــد. دس باش
جریــان مــداوم در میکروکانــال هــا عمــل مــی کننــد. مدیریــت نمونــه 
ــن دســتگاه  ــده در ای ــای عم ــش ه ــی از چال ــی فیزیولوژیک ــای واقع ه
هــا بــه شــمار مــی رود. مــا یــک الگــوی جایگزیــن کامــلا یــک پارچــه 
ــرو  ــال« میک ــگاه »دیجیت ــم، آزمایش ــی دهی ــه م ــم ارائ ــل تنظی و قاب
ــک تراشــه )Lab-on-a-Chip( جهــت تشــخیص  ــر روی ی ــک ب فلوئیدی
بالینــی بــر روی قطــرات مایعــات فیزیولوژیکــی بــدن عمــل مــی کنــد. 
microdroplets، کــه بــه عنــوان محفظــه واکنــش فــاز محلــول عمــل می 

کننــد، بــا اســتفاده از نیــروی الکتریکــی )electrowetting( کنتــرل مــی 
شــود. قابــل اعتمــاد بــودن و انجــام حــرکات مکــرر بــا ســرعت بــالای 
ــما، ادرار،  ــرم، پلاس ــان، س ــام انس ــون ت ــاوی خ ــه ح microdroplets ک

ــه  ــازگاری پای ــده ی س ــان دهن ــد، نش ــی باش ــک م ــرق و اش ــزاق، ع ب
 )electrowetting(ــرم الکتریکــی ــا پلتف ــات فیزیولوژیکــی ب ــن مایع ای ای
ــخیص  ــنجی تش ــگ س ــی رن ــش آنزیم ــا آزمای ــت. م ــنهادی اس پیش
گلوکــز بــر روی ســرم، پلاســما، ادرار و بــزاق انجــام دادیــم، تــا امــکان 
تحقــق انجــام آزمایــش بــر روی نمونــه هــای واقعــی زیســتی را در ایــن 
سیســتم نشــان دهیــم. غلظــت هــای بــه دســت آمــده در مقایســه بــا 
روش هــای مرجــع عملکــرد قابــل قبولــی را نشــان مــی دهــد. بــه جــز 
در نمونــه ادرار، کــه در اثــر اختــلال اســید اوریــک تفــاوت معنــی داری 
بیــن نتایــج بدســت آمــده و روش هــای مرجــع وجــود دارد. معمــاری 
Lab-on-a-Chip، در جهــت تجزیــه و تحلیــل خــودکار چندیــن آنالیــت 

 Lab-on-a-Chip .ــت ــده اس ــازی ش ــه س ــک پارچ ــتگاه، ی ــک دس در ی
ــه  ــه ی تزریقــی را در مخــازن چیــپ تلقیــح کــرده، ســپس نمون نمون
وارد ســاختارهای microdroplet، محــل عبــور مایعــات، محــدوده میکس 
کــردن رســیده و در نهایــت بــه قســمت نورســنجی مــی رســد. نمــودار 
خطــی دو آزمایــش گلوکــز بــر روی پروتوتایــپ )prototype( دیجیتالــی 

تراشــه ثبــت مــی شــود. 

آزمایشگاهی بر روی یک تراشه جهت تشخیص      فیزیولوژیکی بدن انسان بر روی مایعاتآزمایشگاهی بر روی یک تراشه جهت تشخیص       فیزیولوژیکی بدن انسان بر روی مایعات

ت
ساناز قادری، زهرا تقی آبادی )مهر 94(مقالا
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آزمایشگاهی بر روی یک تراشه جهت تشخیص      فیزیولوژیکی بدن انسان بر روی مایعاتآزمایشگاهی بر روی یک تراشه جهت تشخیص       فیزیولوژیکی بدن انسان بر روی مایعات

پمپــاژ اســتفاده از دســتگاه هــای مبتنــی بــر ســانتریفیوژ اســت، که 
از خــواص فیزیکــی و شــیمیایی مایعــات مســتقل هســتند. محققان 
دانشــگاه سینســیناتی هــم چنیــن یــک Biochip پلاســتیکی یــک 
بــار مصــرف را توســعه داده انــد. از یــک microfluidics غیــر فعــال 
کــه از منبــع قــدرت چیــپ ســود مــی بــرد و بیوسنســورهای یــک 
پارچــه تشــکیل شــده اســت و تشــخیص گلوکــز، لاکتــات و O2 در 
خــون تــام را انجــام مــی دهــد. براســاس تحقیقــات علمــی، اغلــب 
دســتگاه هــای تشــخیص بالینــی microfluidic تجــاری، بــه منابــع 
ــا  ــد: )پمــپ هــای ســرنگ( ی ــی متکــی هســتند، مانن فشــار اضاف
مکانیســم هــای غیــر فعــال )اثــر مویرگی/گرانــش(. ایــن سیســتم 
هــا در شناســایی و تشــخیص بیومارکرهــای بیمــاری هــای قلبــی 
عروقــی ماننــد: CRP در خــون تــام نقــش دارنــد و بــا دســتگاه هــای 
میکروکپیــلاری ایــن عمــل را انجــام مــی دهنــد. یکــی از معــروف 
ــر I-Stat دســتی،   ــک، تحلیــل گ ــن ســاختارهای میکروفلوئیدی تری
کــه آنالیــت هایــی ماننــد: گلوکــز، گازهــای خــون، الکترولیــت هــا، 
ــا  ــد. تقریب ــی کن ــری م ــدازه گی ــام ان ــون ت ــره  را در خ اوره و غی
تمامــی دســتگاه هــای ذکــر شــده دارای میکــرو فلوئیــد یــک بــار 
مصــرف مــی باشــند و بــر اســاس جریــان مــداوم عمــل مــی کننــد. 
ــک  ــترین تکنی ــورد از بیش ــورز دو م Electrowetting و دی الکتروف

هــای معمــول هســتند، کــه بــرای حرکــت microdroplet اســتفاده 
مــی شــوند.

 روش ها و مواد: 
بررسی سیستم الکترودها:

یــا  از جنــس کــروم  الکترودهایــی  از   electrowetting سیســتم 
ــک بســتر شیشــه ای و  ــاخته شــده اســت و در ی ــع س اکســید قل
یــک صفحــه ی پهــن مــوازی بــا آن تشــکیل شــده اســت. صفحــه 
ی جداکننــده ای وجــود دارد، کــه بــا روغــن ســیلیکون پــر شــده 
اســت. اطــراف محــل قرارگیــری قطــرات نمونــه بــرای جلوگیــری از 
تبخیــر و تســهیل حمــل و نقــل الکتــرود بــا لایــه ای ایزولــه مــی 

شــود.

معرفی:
کامــلا  فنــاوری   )Microfluidics( میکروفلوئیدیــک  تکنولــوژی   
ــل  ــه و تحلی ــای تجزی ــتم ه ــه رده ی سیس ــبت ب ــری نس جدیدت
ــواد شــیمیایی و بیولوژیکــی و کاربردهــای  ــوری، ســنجش م مینیات
تشــخیصی بالینــی آن هــا اســت. تشــخیص بالینــی یکــی از 
کاربردهــای بســیار امیدوارکننــده بــرای سیســتم هــای آزمایشــگاهی 
مبتنــی برتراشــه )Lab-on-a-Chip( مــی باشــد. تشــخیص بالینــی به 
انــدازه گیــری آنالیــت هــای مهــم بالینــی در مایعــات فیزیولوژیکــی 
بــرای پیشــگیری یــا درمــان بیمــاری هــا وابســته اســت. مــی تــوان 
از مزایــای مینیاتــوری ســازی سیســتم هــا مثــال هــای متعــددی زد، 
ــواد، کاهــش  ــر، کاهــش مصــرف م ــه کمت ــه نمون ــاز ب ــه : نی از جمل
زمــان تجزیــه و تحلیــل و افزایــش ســطح بهــره وری و اتوماســیون 

شــدن پروســه آزمایــش هــا مــی باشــد.       
حجــم نمونــه کمتــر بیمــار، پروســه ی تهاجمــی نمونــه گیــری را 
ــا از دســت  ــات و ی ــل مــی رســاند و ســبب کاهــش تلف ــه حداق ب
ــه خصــوص  ــژه در بیمــاران مســن و اطفــال )ب ــه وی دادن خــون ب
ــود.  ــی ش ــژه م ــای وی ــت ه ــرایط مراقب ــی ش ــوزادان( و در برخ ن
ــه  ــر ب ــی منج ــل توجه ــور قاب ــه ط ــت ب ــرف ریجن ــش مص کاه
ــی  ــای بالین ــه در آزمایشــگاه ه ــا مــی شــود، ک ــه ه کاهــش هزین
ــز  ــل نی ــز و تحلی ــان آنالی ــت اســت. زم ــز اهمی ــروز بســیار حائ ام
ــور  ــه ط ــت، ب ــن اس ــوازی کاری ممک ــالای م ــطح ب ــل س ــه دلی ب
 microfluidic موثــر کوتــاه شــود. تمــام ایــن مزایــا در سیســتم هــای
ــن  ــک تراشــه محقــق مــی شــود و ای ــر روی ی ــک آزمایشــگاه ب ی
سیســتم را بــه تکنولــوژی ایــده آل بــرای آزمایــش بیمــار و تســت 
هــای مراقبتــی تبدیــل کــرده اســت. در حــال حاضــر تقریبــا تمــام 
ــع در  ــداوم مای ــان م ــاس جری ــر اس ــای microfluidic ب ــتگاه ه دس
ــای  ــا پلیمره ــتیک ی ــه، پلاس ــی در شیش ــای دائم ــال ه میکروکان
دیگــر مــی باشــد. پمــپ هــا بــر اســاس پدیــده هــای الکتروکینتیک 
)جداســازی الکتروفــورز و پمپــاژ الکتــرو مغناطیســی( عمــل  مــی 
ــور  ــه ط ــا ب ــه ه ــی، نمون ــای علم ــش ه ــق پژوه ــر طب ــد. ب کنن
ــه  ــازگار نیســتند. ب ــک س ــای الکتروکینتی ــده ه ــا پدی مســتقیم ب
عنــوان مثــال، مایعــات فیزیولوژیکــی بــا قــدرت بــالا یونــی، ماننــد 
ــاژ  ــموز پمپ ــتفاده از الکترواس ــا اس ــوان ب ــی ت ــون و ادرار را نم خ
نمــود. برطبــق یافتــه هــا، مکانیســم جایگزیــن جهــت فعــال کــردن 
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ابزار اندازه گیری جذب نوری
جــذب  گیــری  انــدازه 
ای  صفحــه  در  نــوری 
بــر چیــپ  کــه عمــود 
دارد،  قــرار   electrowett

انجــام شــد  راه انــدازی 
شــامل یــک LED ســبز 
 545 مــوج  طــول  )بــا 
دیــود  یــک  و  نانومتــر( 
ــدل  ــک مب ــه ی ــوری ک ن
اســت،  ولتــاژ  بــه  نــور 
همــان طــور کــه در شــکل 
1 نشــان داده شــده اســت. 

 V)t( ــوری ــود ن ــی دی ولتاژخروج
بــه طــور مســتقیم متناســب بــا شــدت نــور اســت. شــدت جــذب 

نــور )A)t از ایــن فرمــول محاســبه مــی شــود:
 )V )t / A )t( = ln )V0(

)جایــی کــه V0 مربــوط بــه خوانــش بلانــک اســت، جــذب صفــر 
اســت.(

مواد شیمیایی:
 ،)8125-P(پراکســیداز ،)6125-G( در ایــن تحقیق گلوکز اکســیداز

،)4382-AAP، A-4( aminoantipyrine-4
)N-ethyl-N-sulfopropyl-m-toluidine )TOPS و mg/dl100 گلوکــز 

استاندارد از موسسه ی Sigma Chemicals خریداری شدند. 
 ، )6U/ml( پراکســیداز ،)6U/ml(معــرف گلوکــز ازگلوکــز اکســیداز
6mM( aminoantipyrine-4( و TOPS)6mM( در 0.1M بافــر نمــک 
فســفات )PH 7/0( تشــکیل شــده اســت. ایــن ریجنــت ســاخته 
شــده  بــدون هیــچ رنــگ قابــل مشــاهده ای بــرای 2 روز در دمــای 
4 درجــه ســانتی گــراد پایــدار خواهــد بــود. نمونــه هــای خــون از 
ــه ی  ــت شــده و هم ــز پزشــکی دانشــگاه دوک دریاف ــق مرک طری
آزمایشــات در ایــن گــزارش ذکــر گردیــده و در دمــای اتــاق انجــام 

شد. 

انتقال مایع فیزیولوژیکی انسان

تشــخیص بالینــی در انســان معمــولا بــر روی مایعــات فیزیولوژیکی 
بــدن ماننــد: خــون تــام، 
ادرار  و  پلاســما  ســرم، 
ــر  ــود و دیگ ــی ش ــام م انج
مایعــات ماننــد: بــزاق، عــرق 
ــد،  و اشــک نیــز وجــود دارن
کــه در زمینــه هــای خــاص 
اســتفاده مــی شــوند. نمونــه 
ــی  ــی فیزیولوژیک ــای واقع ه
ــک  ــوان ی ــه عن ــه ب همیش
ــتگاه  ــده در دس ــش عم چال
میکروفلوئیدیــک  هــای 
مرســوم مــی باشــد. بنابراین 
ــازگاری  ــه س ــم اســت، ک مه
ــا سیســتم  ــات را ب ــن مایع ای

ــم.  ــن کنی ــی تعیی الکتریک

electrowetting سازگاری زیستی با سیستم
انتقــال الکترولیــت هــای غیــر بیولوژیکــی بــا اســتفاده از الکتــرود 
ــود  ــی ش ــام م ــیلیکون انج ــن س ــتری از روغ ــا در بس ــوا و ی در ه
ــل حمــل مایعــات حــاوی پروتئیــن هــا ماننــد: واکنــش  و در مقاب
هــای آنزیمــی و مایعــات فیزیولوژیکــی انســان ســاده نیســت. ایــن 
ــه  ــد ب ــه ایــن دلیــل اســت، کــه اکثــر پروتئیــن هــا تمایــل دارن ب
ــوند.  ــوب متصــل ش ــه ســطوح هیدروف ــل برگشــت ب ــر قاب طورغی
ــه  ــن دو صفح ــات بدنبی ــره مایع ــتم electrowetting، قط در سیس
هیدروفــوب )پوشــش داده شــده بــا تفلــون AF( قــرار مــی گیــرد. 
هــر گونــه تمــاس بیــن قطــره مایــع و ایــن ســطح تفلــونAF، منجر 
بــه آلودگــی ســطح مــی شــود. عــلاوه بــر آلودگــی، جــذب پروتئین 
هــم چنیــن مــی توانــد ســطح هیدروفیلیــک دائمــی را ایجــاد کنــد. 
ــد  ــع نبای ــون و قطــره مای ــن ســطح تفل ــط مابی ــز در محی ــوا نی ه
ــطحی  ــکاک س ــا اصط ــیلیکون ب ــن س ــد. روغ ــته باش ــود داش وج
ــر  ــرای پ ــبی ب ــن مناس ــدن جایگزی ــش ش ــت پخ ــر و خاصی کمت
کــردن ایــن فضــا اســت. طبــق مشــاهدات بصــری و انــدازه گیــری 
هــای خــازن الکتریکــی، در طــول انتقــال قطــره ی مایعــات بــدن 
در روغــن ســیلیکون، لایــه-ی نازکــی از روغــن اطــراف قطــره بــه 
چشــم مــی خــورد، کــه قطــره را از ســطح تفلــون دور نگــه       مــی 

مقطع عمودی تنظیم الکتریکی همراه با ابزار اندازه گیری جذب نوری
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دارد، جــذب را بــه حداقــل مــی رســاند و  انتقــال را تســریع مــی 
کنــد.

اگــر چــه فیلــم روغــن هنــوز مشــخص نشــده اســت، امــا بــا کاهــش 
ســطح اصطــکاک بیــن مایــع )قطــره( و روغــن، پایــداری آن کاهــش 
مــی یابــد. از آن جایــی کــه اصطــکاک موقــت روغــن مایــع بــه طــور 
معمــول بــا افزایــش محتــوای پروتئیــن کاهــش مــی یابــد، پایــداری 
فیلــم روغــن نیــز در چنیــن مــواردی پاییــن تــر اســت. یــک فیلــم 
روغــن بــا پایــداری کمتــر، جــذب بیشــتر پروتئیــن هــا را بــه ســطح 
تفلــون نشــان مــی دهــد و بــه همیــن دلیــل قطــرات حــاوی غلظــت 
ــر اســت و ممکــن اســت،  ــرای جابجایــی مشــکل ت ــالا ب پروتئیــن ب
نیــاز بــه ولتــاژ اعمــال بیشــتری داشــته باشــد. بــه دلیــل فشــارهای 
الکترواســتاتیکی، فیلــم روغــن نیــز ممکــن اســت توســط قطــره در 
ــت  ــه دق ــد ب ــاژ بای ــار ولت ــن، فش ــود. بنابرای ــرده ش ــالا فش ــاژ ب ولت
ــم  ــظ فیل ــن حف ــا را در حی ــره ه ــی قط ــا جابجای ــود ت ــاب ش انتخ

روغــن افزایــش دهــد.

ــای  ــره ه ــل قط ــت حم ــری قابی ــدازه پی ان
ــک: کوچ

 microfluidic بــا توجــه بــه ماهیــت گسســته عملکــرد یــک سیســتم
دیجیتــال، حداکثــر فرکانــس تعویــض )بالاتریــن 
ــوان در دو  ــی ت ــره را م ــک قط ــه ی ــی ک میزان
الکتــرود مجــاور حرکــت داد.( انــدازه گیــری 
اســت. هرچــه  عملکــرد سیســتم جابجایــی 
فرکانــس تعویــض بیشــتر باشــد، تعــداد عملیــات 
ــد در  ــی توان ــه م ــرد ک ــه ف ــر ب ــی منحص مایع
هــر ثانیــه انجــام شــود و تــوان عملیاتــی جریــان 
افزایــش مــی یابــد. قبــلا نشــان داده شــده اســت، 
کــه میانگیــن ســرعت یــک قطــره در یــک ولتــاژ 
خــاص بــا مقیــاس فیزیکــی ثابــت باقی مــی ماند. 
ســرعت متوســط بــه عنــوان محصــول فرکانــس 
ــود.  ــی ش ــف م ــرود تعری ــدان الکت ــض و می تعوی
ــوس  ــور معک ــه ط ــض ب ــس تعوی ــن فرکان بنابرای
بــا میــدان الکتــرود متناســب اســت و مــی توانــد 
توســط انــدازه گیــری فیزیکــی سیســتم کاهــش 

ــد. یاب

آزمایش بیولوژیکی بر روی تراشه:
آزمایــش گلوکــز، کــه یکــی از رایج تریــن آزمایشــات در ازمایشــگاه 
تشــخیصی بالینــی اســت، بــرای نشــان دادن امــکان ســنجی انجــام 
ــه هــای واقعــی انتخــاب  ــر روی نمون آزمایــش هــای بیولوژیکــی ب
ــم- ــک روش   آنزی ــز، ی ــت گلوک ــری غلظ ــدازه گی ــرای ان ــد. ب ش

ــدر )رابطــه 1( اســتفاده  ــر اســاس واکنــش تری کینتیــک رنگــی ب
شــد.

رابطه1:
ــه  ــت نمون ــز از رق ــنجی گلوک ــگ س ــول رن ــای معم در روش ه
ــه  ــون( ک ــوط آزم ــم کل مخل ــر حج ــیم ب ــه تقس ــم نمون )حج
معمــولا از 100 بیشــتر اســت، اســتفاده مــی شــود. بــا ایــن حــال، 
ــتم  ــک سیس ــر روی ی ــزرگ ب ــازی ب ــق س ــل رقی ــن عوام چنی
ــی  ــت حقیق ــای وضعی ــی ه ــت نگران ــه عل ــره ب ــر قط ــی ب مبتن
تراشــه و کاهــش بهــره وری مخلــوط قابــل اجــرا نیســت. فاکتــور 
رقــت 2 )1 قطــره نمونــه و 1 قطــره ریجنــت( بــه راحتــی بــر روی 
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دســی لیتــر خطــی اســت، کــه بــرای آزمایشــات گــزارش شــده 
ــده در  ــت آم ــر بدس ــد. مقادی ــی باش ــی م ــش کاف ــن آزمای در ای
ــتفاده از روش  ــا اس ــه ب ــی ک ــا آن های ــتم electrowetting ب سیس
مرجــع روی نمونــه ی مشــابه آزمایــش شــدند، مقایســه می شــود. 
روش مرجــع از همــان واکنــش تســت اســتفاده مــی کنــد، امــا بــر 
ــک  ــتفاده از ی ــا اس ــاص  )Gensys 20( ب ــپکتروفتومتر خ روی اس
عامــل معمــول رقــت 100 در مقایســه بــا عامــل رقت 2 در تراشــه 

الکتریکــی انجــام مــی شــود.

نتایج و نتیجه گیری
جابجایی مایعات زیستی:

ــس ســوئیچینگ یــک قطــره خــون کامــل، ســرم،  ــر فرکان حداکث
 7=M PBS، pH 0.1 پلاســما، ادرار، بــزاق، عــرق، اشــک و بافــر
ــرار  ــی ق ــورد بررس ــده م ــال ش ــاژ اعم ــرد ولت ــوان عملک ــه عن ب
     spacer ــاع ــر و ارتف ــی مت ــرود L = 1.5 میل ــدوده الکت ــت. مح گرف
500mm=H بــا روغــن ســیلیکون 1cst  بــه عنــوان مایــع پرکننــده 

ــود. شــکل  ــر ب ــی لیت ــن 1.3 و 1.5 میل ــرات بی اســت، حجــم قط
2، حداکثــر فرکانــس ســوئیچینگ قطــرات مایــع هــای مختلــف را 
ــد. تمــام مایعــات را    ــال مــی کن ــال فع ــاژ فع ــع ولت ــوان تاب ــه عن ب
  65Vمی-تــوان در فرکانــس هــای 20 هرتــز بــا اســتفاده از کمتــر از
فعــال کــرد. رونــد کلــی کــه مــی تــوان از نمــودار مشــاهده کــرد 

ــن  ــدون پروتئی ــا ب ــم ی ــن ک ــا پروتئی ــات ب ــه مایع ــت، ک ــن اس ای
ماننــد: بافــر و بــزاق حمــل راحــت تــری نســبت بــه آن هایــی کــه 
ــد.  ــد: کل خــون و ســرم دارن ــر هســتند مانن ــن بالات دارای پروتئی
ــدود 25000  ــال ح ــرای انتق ــام ب ــون ت ــره از خ ــک قط ــال ی انق
قطــره مــداوم در 10هرتز)حدود40دقیقــه( و ولتــاژ 52 ولــت مقــاوم 
هســت. پــس از 25000دوره قطــره پاســخ آهســته تــری مــی دهــد 
ــرای حفــظ همــان فرکانــس تعویــض  ــه ولتــاژ بالاتــری ب و نیــاز ب
ــه علــت تخریــب  ــد ب مــی باشــد. ایــن تخریــب عملکــرد مــی توان
ــون  ــطح تفل ــرروی س ــا ب ــن ه ــی پروتئی ــذب تدریج ــا ج ــق ی عای
باشــد. حمــل و نقــل دیگــر مایعــات فیزیولوژیــک بــه همــان انــدازه 
ــوارد چرخــه هــای بیشــتر از خــون  ــا در بعضــی م ــوده ی ــدار ب پای
تــام بــه محتــوای پروتئیــن وابســته اســت. نکتــه ی مهــم دیگــری 
کــه مــورد توجــه قــرار نگرفتــه اســت، زنــده مانــدن ســلول هــای 
خونــی در شــرایط  electrowetting اســت و آزمایــش هــای بیشــتری 

بــرای ارزیابــی ایــن نکتــه مــورد نیــاز اســت. 

تست گلوکز:
دســتگاه  روی  گلوکــز  بــرای  بــزاق  و  ادرار  پلاســما  ســرم 
electerowetting تنظیــم و بــا مقادیــر بدســت آمــده بــا اســتفاده از 
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یــک روش مرجــع مقایســه شــد. نمونه هــای بــزاق و ادرار بــا گلوکز 
افزایــش یافتنــد، زیــرا غلظــت هــای اولیــه بــرای انــدازه گیــری در 
ــد. درهــردو سیســتم 100 میلــی  سیســتم مــا بســیار پاییــن بودن
گــرم بــر دســی لیتــر گلوکــز بــرای غلظــت کالیبــره اســتفاده شــد. 
ــده  ــش دهن ــر( و واکن ــی لیت ــره)1/5 میل ــه و کالیب ــرات نمون قط
ــه صــورت دســتی روی تراشــه الکترووتینــگ  )1/5 میلــی لیتــر( ب

ــه صــورت دســتی هــم زده شــد و  ــر و H=500( ب ــی مت )L=1/5 میل
ــه  ــدت 15 ثانی ــه م ــدد ب قطــره جمــع شــده در الکترودهــای متع
ــکل بیشــتر  ــرای میکــس پروت ــاز ب ــورد نی ــان م هــم زده شــد. زم
از  آن چــه هســت، مــی باشــد و مــی توانــد بــه کمتــر از  5 ثانیــه 
کاهــش یابــد. درپایــان فــاز مخلــوط ســازی جــذب بــرای حداقــل 
ــا اســتفاده از فتودیودهــای  ــدازه گیــری مــی شــود. )ب 30 ثانیــه ان

 )LED

ــی(  ــودار زمان ــل نم ــذب در مقاب ــیب ج ــذب )ش ــر ج ــزان تغیی می
 CSAMPLE متناســب بــا غلظــت گلوکــز در نمونــه ی فیزیولوژیکــی

اســت، کــه بــه صــورت زیــر محاســبه مــی شــود. 
فرمول صفحه 312 آورده شود.

ــگاه  ــاری آزمایش ــازی معم ــه س ــک پارچ ی
ــه: ــر روی تراش ب

ــن  ــل ریخت ــک از قبی ــک LOC میکروفلودی ــف ی ــزای مختل اج
ــای  ــی، راکتوره ــرهای فیزیک ــره، میکس ــت کاری قط ــره، دس قط
بیوشــیمیایی و تشــخیص، قبــلا بــه صــورت جداگانــه یا بــه صورت 
یــک پارچــه نشــان داده شــده اســت. در حیــن بخــش هــا یــک 
معمــاری جدیــد آزمایشــگاهی بــرروی یــک تراشــه پیشــنهادمی 
کنیــم، کــه تمــام ایــن اجــزا را ادغــام مــی کنــد، تــا بــرای اولیــن 
بــار یــک دســتگاه electrowetting دیجیتــال برپایــه ی میکروفلــود 

معرفــی شــود.
ــرای  ــالا ب ــطح ب ــماتیک س ــک LOC ش ــر ی ــان گ ــکل3: نش ش
ــر روی پلــت فــرم  ســنجش آنالیــت هــای مختلــف اســت، کــه ب
 LOC ــک ــزای فلودی ــد. اج ــی باش ــال م ــک دیجیت میکروفلودی
شــامل مخــازن، مســیرهای انقــال قطــره و منطقــه مــواد باطلــه 
اســت. عملکــرد مخــزن، ذخیــره حجــم زیــادی از مایعــات ماننــد: 
نمونــه، واکنــش دهنــده هــا، کنتــرل هــا و کالیبــره هــا اســت، کــه 
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ــا ســایزهای مشــخص خــارج مــی شــود. مخــزن  از آن قطــرات ب
نیــز مــی توانــد بــه عنــوان یــک منطقــه زبالــه تعییــن شــود، تــا 
قطــره هــا پــس از اســتفاده از آن حــذف شــوند. مســیرهای قطــره 
ــف  ــا شــامل الکترودهــای مجــاور هســتند، کــه مناطــق مختل ه
ــد  ــی توانن ــا م ــن الکتروده ــد. ای ــی کنن ــم وصــل م ــه را به تراش
بــه ســادگی بــرای انتقــال یــا بــرای فرآیندهــای پیچیــده دیگــر 
مــورد اســتفاده قرارگیرنــد. بــا اســتفاده از یــک هــادی شــفاف این 
الکترودهــا مــی تواننــد بــه عنــوان ســایت هــای تشــخیص نــوری 

اســتفاده شــوند. 
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حــدود ســیصد ســال قبــل مــا توانایــی دیــدن چیزهایــی کــه بــا 
چشــم دیــده نمــی شــدند را پیــدا کردیــم. بــه طــور مثــال، آنتونــی 
ــا  ــه ب ــا( ک ــروب ه ــد، ذرات کوچکــی )میک ــوک در هلن ون لیوونه

شــدند، بــا اســتفاده از نمونــه چشــم غیــر مســلح دیــده نمــی 
میکروســکوپ  ی  نــوری مشــاهده کــرد. اولیــه 

ایــن او همچنیــن کشــف  کــه  کــرد 
نیســم  گا ر ا و باعــث میکر هــا 
هــای  مــی بیمــاری  انســانی 

هــای میکــروب شــوند و زمینــه-
شــد. در حدود شناســی ایجــاد 
ــرت هــوک همــان زمــان،  راب
انگلســتان،  هــای در  واحــد 
ــات  ــه ای حی ، پای ت ا د جــو مو

را  هــا،  اســتفاده ســلول  بــا 
میکروســکوپ  ــه اش از  ــل یافت تکام

پیشــرفت هــا، موجــب شناســایی کــرد. ایــن 
ایجــاد مفاهیــم کلیــدی جدیــدی در علــوم زیســتی شــده اســت و 
بــا ایــن کشــف آنچــه کــه در گذشــته غیــر قابــل دیــدن بــود، قابــل 
مشــاهده شــد. نخســتین تصاویــر از اعضــای بــدن، تصویربــرداری 
ــت  ــن ثب ــام رونتگ ــط ویلی ــود توس ــت ب ــای دس ــتخوان ه از اس
ــه پیشــرفت روش هــای  ــه تدریــج گــذر زمــان منجــر ب گردیــد. ب
قبلــی و کشــف روش هــای نویــن در تصویربــرداری گردیــد. 
ــرداری پزشــکی بیــن دهــه هــای پنجــم  نقطــه ی عطــف تصویرب

ــرداری  ــا توســعه ی سیســتم هــای تصویرب و نهــم قــرن بیســتم و ب
غیرتهاجمــی بــود. در همیــن برهــه ی زمانــی اولیــن تصویربــرداری 
هــا بــا اســتفاده از اولتراســوند و تحریــک هــای هســته ای علــی رغــم 
وجــود محدودیــت هــای بســیار صــورت گرفــت. ســپس بــا تغییــرات 
تکنیکــی از جملــه: MRI. PET. Flow cytometry و... تصویربــرداری 
ــه مــا در تشــخیص بهتــر  دچــار تحولــی عظیــم شــده اســت کــه ب
ــر  ــی اخی ــای تکنولوژیک ــوآوری ه ــد. ن ــی کن ــا کمــک م ــاری ه بیم
در تجهیــزات نــوری و تکنیــک هــای تصویربــرداری، انــواع مختلــف 
پدیــده هــای ســلولی را در بافــت هــا و انــدام هــای مختلــف، تحــت 

ــد.  ــی کنن ــخص م ــی مش ــلا طبیع ــرایط کام ش
شــیوه هــای متــداول بافــت شناســی، طبقــه بنــدی ســلول و 
ــد،  ــی دهن ــا م ــه م ــات محــدودی ب ــلولی، اطلاع ــی پاســخ س ارزیاب

اخیــرا  بنابرایــن 
گســترده  طیــف 
هــای  روش  از  ای 
تصویربــرداری بــرای 
ــا  ــلول ه ــی س ردیاب
ــت  ــترس اس در دس
کــه هــر تکنیــک 
ــت  ــا و محدودی مزای

دارد.  هایــی 

مقدمه
تشــخیص بیمــاری یــک چالــش مــی باشــد، چــرا کــه تظاهــرات 
بالینــی بــه تنهایــی نشــان دهنــده ی ابتــلا فــرد بــه یــک بیمــاری 
نیســت. تصویربــرداری کــه تکنیــک تولیــد تصاویــر از ارگان هــای 
درون بــدن انســان مــی باشــد، بــه ســاده تــر شــدن ایــن مشــکل 
کمــک شــایانی کــرده اســت. انــواع مختلــف تصویــر بــرداری وجــود 

دارد کــه در طــول زمــان دســتخوش تغییراتــی شــده انــد.

تصویر برداری پزشکیتصویر برداری پزشکی

فاطمه پناهی )مهر 94(
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ت
الا
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انواع تصویربرداری در مطالعات بالینی
دارد:  زنــده وجــود  بافــت  از  نــوع تصویربــرداری  دو 
در   .  intravital تصویربــرداری  و   explant بافــت  تصویربــرداری 
ــس  ــه پ ــی ک ــدام های ــا و ان ــت ه ــت explant باف ــرداری باف تصویرب
از مــرگ حیــوان آزمایشــی از بــدن جــدا شــده انــد مــورد بررســی 
ــات آزمایشــی  ــرداری intravital، حیوان ــد. در تصویرب ــرا مــی گیرن ق
تحــت بیهوشــی نگهــداری مــی شــوند، و بافــت هــا و ارگان هــا بــرای 
تصویربــرداری در معــرض جراحــی قــرار مــی گیرنــد. اگرچــه رویکرد 

شــناختی  روش  لحــاظ  از  ــت دوم  ــرداری باف ــوارتر از تصویرب دش
خــارج شــده اســت، امــا مزایــای 
بســیاری دارد. بــه عنــوان مثال، 
دینامیــک  و  خــون  گــردش 
ــای  ــراف رگ ه ــلولی در اط س
in-  خونــی در تصویربــرداری
مــورد  توانــد  مــی   travital

ــود. )1( ــع ش ــی واق بررس
1. عکسبرداری نوری 

فلورسنس/ بیولومینسانس
2. عکسبرداری رزونانس مغناطیسی

3. توموگرافی کامپیوتری
4. توموگرافی انتشار پوزیترون

5. توموگرافی انتشار فوتون تک
6. میکروسکوپ چند فوتونی

7. میکروسکوپ درون وریدی 
در ادامه توضیح مختصری از تصویربرداری MRI ارائه می شود.

MRI
در MRI از امــواج رادیویــی و مغناطیســی اســتفاده مــی شــود کــه 
ضــرری بــرای بــدن ندارنــد. پروتــون هــای موجــود در هســته ی اتــم 
هــا بــه ســرعت حــول محــور خــود مــی چرخنــد کــه ایــن چرخــش 
باعــث ایجــاد یــک میــدان مغناطیســی مــی شــود، در MRI بیمــار 
در یــک میــدان مغناطیســی بســیار قــوی قــرار میگیــرد کــه موجــب 
مــی شــود محــور چرخــش پروتــون هــای هســته اتــم هــا در تمــام 
بافــت هــای بــدن )بخصــوص پروتــون هایــی کــه در هســته مولکــول 
آب قــرار دارنــد( در امتــداد خطــوط میــدان مغناطیســی MRI قــرار 
ــده و  ــده ش ــار تابان ــدن بیم ــه ب ــی ب ــواج رادیوی ــپس ام ــد. س گیرن

ــا مــی شــود.  ــون ه ــر کمــی در محــور چرخــش پروت ــث تغیی باع
محــور چرخــش پروتــون بــا تمــام شــدن امــواج رادیویــی، مجــددا 
در امتــداد خطــوط میــدان مغناطیــس برمیگــردد و ایــن برگشــت 
باعــث ایجــاد یــک مــوج رادیویــی )الکترومغناطیســی( جدیــد مــی 
ــده هــای دســتگاه  شــود کــه ایــن امــواج رادیویــی ثانویــه را گیرن
MRI دریافــت مــی کننــد ســپس بــه کامپیوتــر ارســال مــی شــوند. 
امــواج دریافــت شــده بــه ســرعت توســط کامپیوتــر MRI تحلیــل 
شــده و تصاویــری براســاس ایــن تحلیــل هــا نمایــش مــی دهــد. 
ایــن سیســتم قســمت هایــی از بــدن را کــه مــوج رادیویــی 
ــه  ــد ک ــد را مشــخص مــی کن ــرده ان بیشــتری از خــود ســاطع ک
ــم  ــن ات ــراوان تری ــون مــی باشــد. ف نشــان دهنــده ی تراکــم پروت
بــدن دارای پروتــون اتــم هیــدروژن موجــود در مولکــول هــای آب 
ــدن نشــان  ــک قســمت ب ــوج بیشــتر، از ی ــال م ــس ارس اســت، پ
دهنــده ی آب بیشــتر در آن قســمت اســت. در واقــع MRI نشــان 
ــدن مولکــول آب بیشــتری وجــود  مــی دهــد در چــه نقاطــی از ب
دارد. بــه علــت غلظــت متفــاوت مولکــول آب در بافــت هــای بــدن 
و همچنیــن تغییــر ایــن غلظــت بــا بیمــار شــدن بافــت هــا میتــوان 
ــاهده  ــدن مش ــون ب ــای گوناگ ــت ه ــکل باف ــی از ش ــر دقیق تصاوی

کــرد. 
MRI دامنــه ی گســترده ای از اقدامــات پزشــکی از جملــه پژوهش 
هــای شــناختی، عملکــردی و کالبدشناســی پیشــرفت بیمــاری هــا 

را در بــر مــی گیــرد. 
ــون  ــعات ی ــتفاده از تشعش ــدم اس ــن روش: ع ــای ای از مزای
ــالا، در  ــوح ب ــا وض ــق ب ــای عمی ــت ه ــرداری باف ــاز، تصویرب س
دســترس بــودن و فراهــم نمــودن بهتریــن کنتراســت بافــت نــرم، 
مــی باشــد. و از معایــب آن: حساســیت محــدود و پاییــن بــرای 
ــالا، زمــان  تشــخیص جمعیــت ســلولی کوچــک، هزینــه نســبتا ب

ــت.  ــن اس ــت پایی ــی و اختصاصی ــکن طولان اس
ــر  ــه در MRI تصاوی ــت ک ــن اس ــا CT Scan در ای ــاوت MRI ب تف
بافــت هــای نــرم ماننــد غضــروف، تانــدون، عصــب و رگ هــا بســیار 
واضــح و دقیــق مــی باشــند و بــرای تشــخیص بیمــاری هــای ایــن 
بافــت هــا مفیــد اســت. امــا در CT Scan بررســی هــای ضایعــات و 
آســیب بــه بافــت هــای ســخت ماننــد اســتخوان هــا مشــاهده مــی 

شــود. 
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تصویر میکروسکوپ الکترونی scanning از سر یک 
پشه آنوفل ماده ؛شاخک ها، خرطوم و پالپ ها که 

اندام بویایی پشه است در تصویر دیده میشوند.

کلنی کلبسیا روی مکانکی آگار

سلولهای ریه انسان
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گروهی
 از باکتری های 

اشرشیا کای

رنگ امیزی اسید فست
در تصویر 

مایکوباکتریوم و 
استافیلوکوکوس 

اورئوس در کنار هم 
دیده میشوند.
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تصویر میکروسکوپ الکترونی اسکنینگ از یک سیناپس فعال

جنین 3 روزه
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SEM میکروسکوپ الکترونی 

س
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نورون های مغزی

کلنی 48 ساعته 
میکروکوکوس لوتئوس 

روی باد آگار

سلول Hela در حال آپوپتوز 
 تشکیل اسپایک های واضح و تاول های 

گرد در سطح سلول
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تولید پنی سیلین 
دیجیتال

اغلــب  هــا  میکروارگانیســم 
ــواد شــیمیایی  ــد م ــرای تولی ب
مــورد اســتفاده قــرار مــی 
گیرند،ایــن فرآینــد هــا بســیار 
پیچیــده هســتند. بــه ســختی 
ــل  ــور کام ــه ط ــوان ب ــی ت م
ــرعت  ــد، س ــی مانن فرآیندهای
هــا  میکروارگانیســم  رشــد 
را در موجــودات زنــده درک 
کــرد. بنابرایــن بیوراکتــور هــا 
ــه  ــوان جعب ــه عن ــب ب کــه اغل
ــوند،  ــی ش ــناخته م ــیاه ش س
مــورد بهــره بــرداری قــرار مــی 
گیرنــد. دانشــمندان موفــق بــه 

تجزیــه و تحلیــل کامــل فرآینــد تولیــد پنــی ســیلین شــده انــد و شــبیه ســازی آن را توســط کامپیوتــر بــا انجــام یــک تغییــر پارادایــم 
انجــام داده انــد، کــه مــدل پــردازش و الگوریتــم هــای توســعه یافتــه ی معــادلات ریاضــی بــرای فرآینــد تولیــد پنــی ســیلین مورد اســتفاده 

ــت. ــده اس ــیار پیچی ــی و بس ــای غیرخط ــتم پوی ــک سیس ــادلات آن ی ــتم مع ــرد و سیس ــی گی ــرار م ق

Julian Kager, Christoph Herwig, Ines Viktoria Stelze (2018) Digital penicillin p Chemical Engineering Science, 177-234
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انقلاب خون بی نظیر در نظارت بر دیابت

ــرده  ــاد ک ــبنده ایج ــی و چس ــک pach غیرتهاجم ــمندان ی دانش
انــد، کــه وعــده ی انــدازه گیــری ســطح گلوکــز خــون را از طریــق 
پوســت، بــدون آزمــون خــون بنــد انگشــتی انجــام مــی دهــد و بــه 
ــه آزمایــش  طــور بالقــوه میلیــون هــا نفــر از بیمــاران دیابتــی را ب

هــای دردنــاک  بــی نیــاز مــی کنــد.
Luca Lipani, Bertrand G. R. Dupont, Floriant Doungmene, 
Frank Marken, Rex M. Tyrrell, Richard H. Guy & Adelina 

Ilie (2018) Nature Nanotechnology.

بیمار مبتلا به فلج حس دوباره احساس می کند

ــه کوچــک از الکتــرود هــای  ــا اســتفاده از یــک آرای دانشــمندان ب
ــذاری  ــای گ ــز ج ــر Somatosensory مغ ــه در قش ــده، ک وارد ش
مــی شــود، توانســته انــد در فــردی کــه فلــج اســت احســاس لمــس 

و حرکــت در دســت و بــازوی او ایجــاد کننــد.
Michelle Armenta Salas, Luke Bashford, Spencer Kellis, 
Matiar Jafari, HyeongChan Jo, Daniel Kramer, Kathleen 

Shanfield, Kelsie Pejsa, Brian Lee, Charles Y Liu, Richard A 
Andersen (2018) California Institute of Technology.

ی
اخبار آزمایشگاه

مهسا دوربهشتی، حانیه نادی 
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ــان در  ــز روده انس ــت آمی ــرورش موفقی ــگران از پ پژوهش
ــر  ــا خب ــوش ه ــه م ــد آن ب ــگاه و پیون ــط آزمایش محی
دادنــد، گفتــه مــی شــود ایــن موفقیــت زمینــه ی ابــداع 
درمــان هــای جدیــدی را بــرای اختــلالات جــدی روده 

ــی ســازد. ــوار م هم
پیونــد هــای روده یکــی از بالاتریــن میــزان پــس زدگــی 
ــو از ســلول هــای سیســتم  ــا ممل ــرا روده ه را دارد، زی
ــن ســلول هــا  ــرد اهــدا کننــده هســتند و ای ایمنــی ف
ــرد  ــه ی سیســتم ایمنــی ف ــه حمل ــژه نســبت ب ــه وی ب

دریافــت کننــده آســیب پذیرنــد.
داربســت  یــک  ســاخت  شــامل  روش  ایــن 
ســلول  جنــس  از  بعــدی  ســه  بیولوژیکــی 
)ســلول   iPSCs نــام  بــه  انســان  بنیــادی   هــای 

های بنیادی پرتوان القایی( می شود.
ایــن موفقیــت مــی توانــد بــه بحــران کمبــود اهــدای 
ــری  ــای بهت ــان ه ــداع درم ــه اب ــد و ب ــه کن روده غلب
بــرای بیمــاری کــرون )یکــی از بیمــاری هــای التهابــی 

روده( و حتــی ســرطان منجــر شــود.

پرورش روده ی انسان در آزمایشگاه

ــادی  ــای بنی ــه وســیله ی ســلول ه ــد ب ــق شــده ان ــان موف محقق
غــده ی تیمــوس مصنوعــی بســازند کــه عوامــل رشــد تومــور هــای 
ســرطانی در بــدن انســان را از بیــن مــی بــرد. تیمــوس یــک عضــو 
ــتخوان  ــت اس ــینه، پش ــه ی س ــالای قفس ــمت ب ــک در قس کوچ
ســینه، در فضــای قفســه ی ســینه و در بیــن ریــه هــا اســت کــه 

ســلول هــای لنفوســیت T را پــرورش مــی دهــد.
ــد.  ــدن دارن ــی ب ــا نقــش مهمــی در سیســتم ایمن ــن ســلول ه ای

لنفوســیت هــای T در دوران کودکــی و نوزادی 
مقاومــت بــدن در برابــر بیمــاری هــای عفونی 
ــا گــذر عمــر و  ــا ب را افزایــش مــی دهــد، ام
 T در دوران بزرگســالی از تجمــع ســلول هــای

ــده ی  ــراد مســن غ ــی شــود و در اف کاســته م
تیمــوس بــه ســختی قابــل تشــخیص اســت.

ــق  اکنــون محققــان دانشــگاه UCLA موف
شــده انــد یــک غــده ی تیمــوس 

مصنوعــی بســازند کــه 
ــلول  ــد س ــل رش عوام

را  ســرطانی  هــای 
متوقــف مــی کنــد. 

غده ی تیموس مصنوعی برای از بین بردن سلول های سرطانی ساخته شد.
 Eli & ــادی ــای بنی ــلول ه ــات س ــز تحقیق دانشــمندان در مرک
Edythe Board معتقدنــد ایــن گامــی مهــم در تحقیقــات ســلول 

هــای بنیــادی بــه حســاب مــی آیــد و مســیر را بــرای درمــان 
ــوس  ــده ی تیم ــه غ ــب آنک ــد. جال ــی کن ــم م ــرطان فراه س
ــرد  ــه ی طبیعــی در طــول عمــر ف ــر خــلاف نمون مصنوعــی ب

ــد. ــی کن ــد م ــالم تولی ــای س ــد و ســلول ه ــی مان ــده م زن
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گان
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زاویه دیگر

از

دانشــگاه 
وارســتگان 

کــه  محلــی 
بــه  آن  در  مــا 

تحصیــل و پژوهــش 
و  هســتیم  مشــغول 

ــه  ــی ک ــت زمان ــرار اس ق
ــا  ــدیم ی ــل ش ــارغ التحصی ف

در آزمایشــگاه، کلینیــک هــای 
تغذیــه و یــا بــه عنــوان کارشــناس 

فنــاوری اطلاعــات ســلامت مشــغول 
شــویم و یــا ایــن کــه در معمــول تریــن 

حالــت بــا داشــتن یــک اتومبیــل در 
اســنپ یــا تــپ ســی اســتخدام شــویم. 

ــم و  ــت از عل ــرار اس ــه ق ــن ن ــن مت ــی در ای ول
ــه ایــن  ــه ایــن کــه ب پژوهــش صحبــت کنیــم و ن

بلکــه مــی  بترســانیم،  بــازارکار  از  را  زودی شــما 
خواهیــم بــه خــود دانشــگاه وارســتگان و فضــای آن نــگاه 

ــا  ــم کــه در طــول روز ب ــه ای داشــته باشــیم و ببینی نقادان
چــه مــواردی ســر وکار داریــم، کــه چــه بســا خیلــی گــذرا آن 

ــیم.  ــه باش ــده گرفت ــا را نادی ه
در همیــن ابتــدای امــر خدمــت دانشــجویان جدیدالورود عــرض کنم 

کــه مــن و کلیــه پرســنل و کادر دانشــگاهی بــه خوبی آگاه هســتیم، که 
حــق شــما بزرگــواران در کنکــور سراســری گذرانیــده شــده، بــدون شــک 

ــکی،  پزش
ن  ا نــد د
و  پزشــکی 
ــوده  ــازی ب داروس
اســت ولــی طبــق 
ــما  ــانس ش ــول ش معم
خطــا رفتــه اســت و برگــه 
ــه  ی انتخــاب رشــته شــما ب
توســط  تــه،  و  صــورت ســر 
کارشــناس محتــرم بررســی شــده 
اســت. ولــی حــالا کــه در وارســتگان 
ــعی  ــن س ــر م ــه نظ ــس ب ــتید، پ هس
ــرایط  ــه ش ــود را ب ــرعت خ ــه س ــد ب کنی
ــنگ  ــام س ــه تم ــه هزین ــد وگرن ــادت دهی ع
مرمرهــای تهیــه شــده بــرای دانشــگاه را شــما بــا 
واحدهــای مانــده و افتــاده تــان حســاب مــی کنیــد.

برایتــان  بــدو ورود  اولیــن ســوالی کــه حتمــاٌ در 
ــن  ــرا ای ــه چ ــت ک ــوده اس ــن ب ــت، ای ــده اس ــاد ش ایج
ــه ی اول  ــب در وهل ــت. خ ــک اس ــدر کوچ ــن ق ــگاه ای دانش
بــه عنــوان جــواب بایــد بگویــم، کــه بــاور کنیــد خــود مــا هــم 
ــه  ــی ب ــرای دل خوش ــاب ب ــی الحس ــما عل ــی ش ــم ول ــی دانی نم
خودتــان بگوییــد: البتــه نســبت بــه قبلــش خیلــی بــزرگ تــر شــده 
اســت. بــا همیــن دیــدگاه و یــک چشــم انــداز چندســاله، یــک دانشــگاه 
فردوســی در برابــر دیــدگان شــما ظاهــر مــی گــردد. البتــه مــی دانــم کــه 
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رســیدن از نقطــه A بــه نقطــه B در دانشــگاه فردوســی نیازمنــد سوارشــدن 
یــک اتوبــوس و چنــد بــار نشــان دادن کارت دانشــجویی بــه انــواع و اقســام 
حراســت هــا مــی باشــد امــا همیــن امــر در دانشــگاه خودمــان در صــورت 
نداشــتن تــگ آسانســور در کســری از دقیقــه و در صــورت داشــتن تــگ 

ــر مــی باشــد. ــکان پذی ــه ام آسانســور در کســری از ثانی
اینجانــب بارهــا ســعی کــرده ام کــه مســافت بیــن دو نقطــه ی A  بــه B را 
در ده دقیقــه طــی کنــم، ولــی در آخریــن رکــورد خــود زمــان نــه دقیقــه 
و چهــل و هشــت ثانیــه را بــه ثبــت رســانده ام، کــه کســب ایــن رکــورد 
ــدار دوپایــی کــه در راه  ــا هــر پدیــده جان ــا احتســاب ســلام و علیــک ب ب
ــده ام و چشــم پوشــی از آسانســور لابــی هــای 1 و 2،حاصــل گشــته  دی
ــادی مطــرح  ــط در بحــث م ــودن فضــا فق ــن کوچــک ب ــه ای اســت. البت
نمــی شــود، زیــرا بحــث مــادی دارای مزایایــی هــم اســت از جملــه ایــن 
کــه در وارســتگان بــرای پیــدا کــردن کلاس یــا دفتــر یــک نفــر از پرســنل 
هیــچ وقــت ســردرگم نمــی شــوید روی صحبــت مــن بیــش تــر بــا بعــد 
معنــوی داســتان مــی باشــد. همیــن کوچــک بــودن باعــث شــده اســت، 
ــود  ــل ش ــناخته تبدی ــده ای ناش ــه پدی ــا ب ــگاه م ــه واژه »راز« در دانش ک
ــز  ــه مرک ــد، ک ــرار دارن ــیار اص ــه بعضــی از دانشــجویان بس ــی ک ــا جای ت

ــای ناشــناخته  ــده هــا و بلای ــا پدی ــارزه ب ــی مب بیــن الملل
واحــدی را در نزدیکــی دانشــگاه مــا مســتقر ســازند، کــه 
ــی از »راز« ســریعا  ــه رد و پای در صــورت مشــاهده هرگون
ــم،  ــح بگوی ــی صری ــد. خیل ــع آن بپردازن ــه و رف ــه مقابل ب
ــا  ــرار دارد و ب ــن ق ــر ذره بی ــما زی ــای ش ــن کاره ریزتری
ــت  ــن حال ــن تری ــن در بدبی ــن ذره بی ــف ای ــال تاس کم
ممکــن تنظیــم شــده اســت. بــرای مثــال اگــر شــما آقــای 
x را بــا ســرکار خانــم y در حــال صحبــت کــردن ببینیــد 
ــوالی  ــم س ــر از ه ــن دو نف ــه ای ــدارد، ک ــکان ن ــلا ام اص
ــل  ــر قاب ــر مگ ــند، آخ ــته باش ــرض داش ــد و غ ــدون قص ب
بــاور اســت، کــه یــک خانــم و آقــا بــا هــم حــرف بزننــد 
و در حــال چینــش آجرهــای بنــای زندگــی آینــده خــود 
نباشــند. البتــه بایــد بــه ایــن زوج از همــه جــا بــی خبــر 
ــران انتخــاب اســم فرزاندانشــان نباشــند،  ــه نگ ــم ک بگوی
ــوه هــای شــما را هــم  ذره بیــن هــای وارســتگانی اســم ن

ــد.  پیــش بینــی کــرده ان
اگــر از مــن بپرســید مــی گویــم کــه ضــرب المثــل ”یــک 
کلاغ چهــل کلاغ “ پیــش گویــی دانشــگاه مــا بــوده اســت، 
چــون در دانشــگاه مــا هــر ذره بیــن خــودش را موظــف می 
دانــد، کــه بنابــر رعایــت قانون کپــی رایــت داســتانی را که 
بــه گوشــش مــی رســد، بــا اندکــی پیــاز داغ  بیــش تــر بــه 
انضمــام کمــی ادویــه بــه نفــر بعــدی تحویــل بدهــد. بــه 
ــا تفاســیر بــالا کلا ســعی کنیــد آســته بریــد  نظــر مــن ب

آســته بیایــد، کــه یــک موقــع ذره بیــن شــما را نبینــد.
مطالــب بــالا انتقادهایــی بــود بــه فضــای دانشــگاه و خــود 
ــه ی  ــازه از هم ــب اج ــا کس ــالا ب ــا ح ــجوها، امّ ــا دانش م
ــتم  ــمت سیس ــه س ــاد رو ب ــت انتق ــدگان عزیزانگش خوانن
ــه:  ــم ک ــح بگوی ــی صری ــرم و خیل ــگاه بب ــی دانش آموزش
ــن  ــب هســتید؟؟؟ م ــن حــد خــوش قل ــا ای ــرا ت شــما چ
ــم، کــه ایــن حجــم از ســخت گیــری  ــه خوبــی مــی دان ب
ــی  ــا م ــه حــذف م ــرا منجــر ب ــه اکث ــف ک ــع مختل و موان
گردنــد؛ فقــط و فقــط بــه یــک منظــور مــی باشــند: شــما 
طاقــت دوری دانشــجوها را نداریــد و حتــی فکــر بــه ایــن 
اتفــاق خاطرشــما را آزرده مــی گردانــد و مــا چــه ناخلــف 

ــما  ــاک ش ــس پ ــن ح ــدردان ای ــا ق ــه تنه ــه ن ــتیم، ک ــی هس فرزندان
ــراض و شــکایت هســتیم. اصــلا  ــال اعت ــه همیشــه در ح نیســتیم، بلک
ــت  ــن سیاس ــما و ای ــد از ش ــم بای ــت و وزرات کار ه ــن دول ــر م ــه نظ ب
»حــذف، حــذف تــا مانــدگاری« کمــال حمایــت را داشــته باشــد؛ زیــرا 
ــل الطــول  ــر وارد صــف طوی ــی دیرت ــن سیاســت دانشــجوها خیل ــا ای ب
فــارغ التحصیــلان بیــکار مــی شــوند و حتــی بــا طولانــی کــردن پروســه 
دانشــگاه مــی تــوان فــرد را بــه طــور مســتقیم از جامعــه دانشــجویان بــه 
جامعــه بازنشســتگان وارد کــرد، کــه ایــن خــود جهشــی بســیار ســتودنی 

مــی باشــد. 
در آخــر بــه شــکل خیلــی خلاصــه عــرض کنــم کــه هیــچ انتقــادی بــه 
دانشــگاه وارد نیســت و بــه قــول معــروف »از ماســت کــه بــر ماســت.« 
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هرگاه طبیب موفق شد بیماری را باغذا درمان کند، به سعادت رسیده است!

»رازی«



عـلمی وارســــــتگان
 ـ ــــــــــــــــــــعـبـ مـک

35

ار
گفت

یش
پ

یکــی از اهــداف والای رشــته تغذیــه درجهــان محافظــت از ســلامت مــردم در برابــر شــیوع رو 
بــه افزایــش بیمــاری هــای مزمــن مــی باشــد، کــه در اکثــر ایــن مــوارد بــروز بیمــاری هــای 
مزمــن و شــیوع بــالای ایــن بیمــاری هــا ارتبــاط مســتقیم و قــوی بــا الگوهــا و عــادات غذایــی 
ضعیــف عمــوم مــردم و عــدم فعالیــت فیزیکــی دارد. علــم تغذیــه در واقــع بــه بررســی روابــط 
بیــن مــواد مغــذی و ســایر ترکیبــات موجــود در مــواد غذایــی و ارتبــاط آن بــا حفــظ، رشــد، 
تولیــد مثــل، ســلامتی و کاهــش بیمــاری هــا در یــک موجــود زنــده مــی پــردازد. تــا اوایــل 
ــود و احســاس گرســنگی بشــر را وادار  ســده 19 مفهــوم غذاخــوردن فقــط پرکــردن شــکم ب
ــه کمیــت و کیفیــت آن،   ــدون توجــه ب ــد ب ــا آن چــه را در دســترس خــود می دی می کــرد، ت
ــادی در الگــوی  ــرات زی ــات باعــث ایجــاد تغیی ــد. شهرنشــینی و تشــکیل اجتماع مصــرف کن
ــت روح  ــرای تقوی ــه: »ب ــتند ک ــاد داش ــتان اعتق ــان باس ــت. یونانی ــده  اس ــر ش ــه ای بش تغذی
ــت  ــذای مناســب تربی ــا ورزش و غ ــردم را ب ــد م ــرد و بای ــوش ک ــد فرام ــز جســم را نبای هرگ
ــا  ــادی کــه ایــن رشــته در حفــظ ســلامت انســان از گذشــته ت ــا وجــود اهمیــت زی کــرد.« ب
کنــون داشــته، ولــی تــا ســال هــای پایــان جنــگ جهانــی اول، هیــچ ســازمانی کــه رســماً در 
ــه در ســال 1917 نخســتین انجمــن  ــن ک ــا ای ــد وجــود نداشــت، ت ــه فعالیــت کن ــن زمین ای
ــن  ــد. ای ــیس ش ــکا تأس ــه آمری ــان تغذی ــی از کارشناس ــط گروه ــان توس ــه رژیم دان ــوط ب مرب
انجمــن بــرای اولیــن بــار مجلــه علمــی رژیــم شناســان را در ســال 1925 منتشــر کــرد؛ و بــه 
ــه توســعه  ــی مراکــز تغذی ــج دامنــه فعالیــت خــود را در زمینــه مدیریــت خدمــات غذای تدری
داد. در پایــان جنــگ جهانــی دوم در ســال 1941 بــرای نخســتین بــار اســتانداردهایی غذایــی 
)RDA( توســط بــورد غــذا و تغذیــه آمریــکا )FNB( شــکل گرفتنــد و پــس از آن تحقیقــات 
گســترده ای در زمینــه بهبــود و تکامــل ایــن اســتانداردها صــورت گرفــت، کــه در نهایــت در 
ســال 2010 آخریــن ویرایــش آن منتشــر گردیــد. بعــد از ارائــه اســتانداردهای غذایــی در ســال 
1941، راهنماهــای غذایــی بــرای تدویــن رژیم-هــای غذایــی توســط وزارت کشــاورزی آمریــکا 
)USDA( و بخــش خدمــات انســانی ایــن ســازمان )DHHS( در ســال 1985 منتشــر شــد و 
ســپس بعــد از آن هــر 5 ســال مــورد بازنگــری قــرار گرفــت؛ آخریــن راهنماهــای غذایــی بــرای 

تغذیــه ســالم در جمعیــت امریکایــی در ســال 2015 منتشــر شــد.
اصطــلاح رژیــم درمانــی یــا درمــان بــا رژیــم  )Diet-therapy(، بــه معنــای اســتفاده از رژیــم 
غذایــی نــه فقــط بــرای بیمــاران بلکــه بــرای افــراد ســالم نیــز مــی باشــد. نیــاز انســان بــه غــذا 
ــر  ــول عم ــا و ط ــل بق ــن عام ــه مهم تری ــت، ک ــی اس ــی و فیزیولوژیک ــات ذات ــی از احتیاج یک
بشراســت. تغذیــه صحیــح و متعــادل نــه تنهــا پدیــده رشــد را مؤثــر می ســازد و بــه تندرســتی 
ــر روی اعصــاب و روان ســبب رشــد فکــری و نمــو  ــا تأثی ــد بلکــه ب و طــول عمــر مــی انجام

ــردد.  ــی می گ ــای جوان نیروه

زهره حسینی

عضو هیئت علمی دانشگاه علوم پزشکی وارستگان
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ــا  ــه ای ب ــع کلم ــه، در واق ــی تغذی ــه معن ــه ی Nutrition ب کلم
ــذا  ــی غ ــه معن ــدا  Nutrire ب ــه در ابت ــن اســت، ک ریشــه ی لاتی
 Nutrition ــس از آن ــه Nutritio  و پ ــپس ب ــوده، س ــوردن ب خ

ــل شــده اســت. تبدی
ایــن کلمــه از ســال 2007 در Pubmed تعریــف شــد و روز بــه روز 
از اهمیــت بیشــتری برخــوردار مــی شــود. همــه ی افــراد حداقــل 
در روز ســه وعــده ی غذایــی مصــرف مــی کننــد و طبیعــی اســت 
ــک  ــه ی ــه ب ــار جامع ــه اقش ــا هم ــود، ت ــب ش ــر موج ــن ام ــه ای ک

کارشــناس تغذیــه نیــاز پیــدا کننــد.

پدر علم تغذیه جهان:
و  دانشــمند  پریتیکیــن،  ناتــان 
متخصــص تغذیــه در 29 آگوســت 
ــه  ــد. وی در ده ــا آم ــه دنی 1915 ب
1950 میــلادی از ورزش و فعالیــت 
هــای بدنــی متوســط بــه همــراه 
رژیــم غذایــی کــم چــرب در درمــان 
خــود  قلبــی  بیمــاری  بازتوانــی  و 
رژیــم  ایــن  کــه  کــرد،  اســتفاده 

غذایــی امــروزه بــه نــام خــود او شــهرت دارد.
» بگذارید غذایتان نخستین پزشک شما باشد.«

ایــن جملــه کــه بخشــی از ســوگند نامــه پزشــکی در 377 ســال 
ــود  ــت و ارزش خ ــروزه اهمی ــت، ام ــیح اس ــلاد مس ــش از می پی
ــدف  ــن ه ــم تری ــر مه ــاخته و بیانگ ــن س ــش روش ــش از پی را بی
علــم تغذیــه اســت؛ علمــی کــه بــه مــا مــی آمــوزد هــر   آن چــه 
مــی خوریــم و مــی نوشــیم بــه طــور مســتقیم بــر نحــوه فعالیــت 
ــال  ــا در س ــن بعده ــر دارد. پریتیکی ــا تأثی ــی م ــمانی و روان جس

ــرد. ــیس ک ــی تأس ــم درمان ــت رژی ــزی جه ــلادی مرک 1976 می

پدر علم تغذیه ایران:
ــران، در ســال  ــه ای پروفســور حبیــب الله هدایــت، پــدر علــم تغذی

ــد شــد.  1299 شمســی در شــهرضا متول
وي پــس از پایــان تحصیــلات ابتدایــی، تحصیــلات دبیرســتان را در 
ــن دوران، تحصیــلات دانشــگاهی  اصفهــان آغــاز کــرد و بعــد از ای
ــز در  ــی را نی ــران و دوره انترن ــکی ته ــکده پزش ــود را در دانش خ
ســرویس جراحــی زنــان و زایمــان بــه اتمــام رســاند، ســال 1327  
عــازم فرانســه گردیــد و همــراه بــا دوره تخصصــی زنــان و زایمــان، 
ــا  ــز ب ــب کار را نی ــی و ط ــت صنعت ــی بهداش ــاي تخصص دوره ه

ــد.  موفقیــت گذران
او در 1331 بــه ایــران برگشــت و ابتــدا در کلینیکــی بــه نــام حافظ 
بــا همــکاري پزشــکان سرشناســی چــون: دکتــر نهاونــدي، دکتــر 
بهــار، دکتــر بهــی، دکتــر نامــی و چنــد پزشــک دیگــر مشــغول بــه

کار شــد. وي ضمــن بررســی احــوال کارگــران چنــد اســتان ماننــد: 
ــار و  ــت ب ــع رق ــدن وض ــن دی ــم چنی ــان و ه ــان، یزد،کرم اصفه
اســفناک دختــران جــوان مشــغول بــه کار در کارخانجــات قالیبافــی 
ــه اي  ــکار تغذی ــاي آش ــر و کمبوده ــار فق ــراً دچ ــه اکث ــان ک کرم
بودنــد، آن چنــان متاثــر شــد کــه تصمیــم گرفــت راه حلــی بــراي 

ایــن مســئله بیابــد.
ــه  ــود :« ن ــرده ب ــت در بخشــی از ســخنانش اشــاره ک ــر هدای دکت
مــن در زمینــه تغذیــه تخصصــی داشــتم و نــه شــخص دیگــري در 
آن زمــان در کشــور بــه عنــوان متخصــص تغذیــه وجــود داشــت.«

ــه جــاي فرانســه، ســراغ مشــهورترین اســتاد  ــار ب ــن ب ــت ای هدای
و متخصــص علــوم تغذیــه؛ پرفســور پــلات کــه رییــس دپارتمــان 
ــررات ســخت  ــا وجــود مق ــت و ب ــود، رف ــدن ب ــه دانشــگاه لن تغذی
ــراي اخــذ تخصــص در آنجــا  و ســنتی دانشــگاه لنــدن، بالاخــره ب
پذیرفتــه شــد؛ وی پــس از طــی دوره تخصصــی بــه ایــران بازگشــت 
و جهــت تأســیس انســتیتو تغذیــه،  صنایــع غذایــی را دنبــال کــرد. 
ــع  ــه و صنای ــاي انســتیتو تغذی بالاخــره در ســال 1940 ســنگ بن
ــران(  ــار ای ــه و خواروب ــام )انســتیتو تغذی ــا ن ــران ابتــدا ب ــی ای غذای
گــذارده می شــود، کــه تشــکیل ایــن انســتیتو ابتــدا از چنــد اتــاق 

ــه عنــوان کلاس، آزمایشــگاه،کتابخانه و... شــروع شــد. ب
ــت  ــاد توانس ــلاش زی ــا ت ــت ب ــر هدای ــه دکت ــت ک ــی اس گفتن
ــار جهانــی   همــکاري ســازمان بهداشــت جهانــی )WHO(، خواروب
)FAO(، یونیســف و نیــز همــکاري انجمن هــاي فرهنگــی فرانســه 
و انگلیــس را بــراي توســعه و رشــد ایــن انســتیتو جلــب نمایــد و 
بدیــن طریــق توانســت عــده اي از کارمنــدان فنــی و دانشــجویان را 

ــد. ــه فرانســه اعــزام نمای ــراي مطالعــه و تکمیــل معلومــات ب ب
 پــس از مــدت کوتاهــی بــراي توســعه کلاس هــا و بخــش 

ــه اي  ــل جداگان ــی، مح آموزش
ــه در  ــد، ک ــه ش ــر گرفت در نظ
نهایــت دانشــکده علــوم تغذیــه 
و صنایــع غذایــی تاســیس و 

ــد.ٌ ــکیل گردی تش
ایــن  فعالیت هــاي دیگــر   از 
ــوان  اســتاد گــران مایــه مــی ت
ــه  ــتیتو تغذی ــیس انس ــه تاس ب
ایــران،  غذایــی  صنایــع  و 
حافــظ،  درمانــگاه  تاســیس 
ــکده  ــتین دانش ــیس نخس تاس
ایــران،  در  غذایــی  صنایــع 

مدیــر کل بهــداري اســتان هاي گیــلان و تهــران، تاســیس انجمــن 
دیابــت ایــران در ســال 1350 و تالیــف 6 جلــد کتــاب و تدریــس 

در دانشــگاه اشــاره نمــود.
 

تاریخچه ی علم تغذیه
شیوا نخعی مقدم )بهمن 94(

تاریخچه
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پاتولین  )Patulin(  مایکو توکسینی است، که توسط 60 گونه 
مختلف از جمله پنی سیلیوم، آسپرژیلوس و بایسوکلامس و به 

ویژه پنی سیلیوم اکسپانسوم تولید می گردد. 
ــژه  ــه وی ــارچ هــا روی میــوه هــای فاســد شــده ب اکثــر ایــن ق
ســیب، گلابــی، انگــور و هلــو رشــد مــی کننــد.  اولیــن بــار در 
ســال1942 بــه عنــوان یــک آنتــی بیوتیــک بالقــوه مناســب بــا 
ــب  ــن ترکی ــد. ای ــف گردی ــی وســیع توصی ــف ضــد میکروب طی
ــه هــای جداســازی آنتــی بیوتیــک هــای  بارهــا در طــی برنام

ــب  ــن ترکی ــه ای ــوری ک ــه ط ــود، ب ــده ب ــف گردی ــد کش جدی
تحــت نــام هــای مختلفــی ازجملــه: کلاوی فورمیــن، کلاویســین، 
ــینین  ــن، ترس ــن، لویکوپی ــیدین، میکوئی ــی س ــین، پن اکسپانس

ــن شــناخته شــده اســت.  وکلاوتی
در ســال 1959 شــیوع یــک مــورد مســمومیت گاو در اثــر تغذیــه 
بــا جــو جوانــه زده موجــب تغییــر نظــر دام پزشــکان و شناســایی 
ــن مــورد  ــد. در ای ــوان یــک مایکوتوکســین گردی ــه عن پاتولیــن ب
 )A.Clavatus( ــوس ــپرژیلوس کلاوات ــم آس ــد، س ــم مول ارگانیس
ــر مصــرف  ــورد شــیوع مســمومیت در اث ــن م ــا در چندی ــود، ام ب
ــه پنــی ســیلیوم  ــوده ب ــر:  ســیب هــای آل ــوادی خوراکــی نظی م
ــه هــای بایســوکلامس ســم  ــه گون ــوده ب اکسپانســوم و ســیلاژ آل
ــان،  ــه انس ــوط ب ــوارد مرب ــت. در م ــته اس ــت داش ــابهی دخال مش
حضــور پنــی ســیلیوم اکسپانســوم بــرروی ســیب و افزایــش 
مصــرف آب ســیب تــازه بــه عنــوان آشــامیدنی تــا حــدی موجــب 

ــی مــی شــود.  ــروز نگران ب
  ppb 50 )µg/l( ــدود ــاده ح ــن م ــور ای ــی حض ــتاندارد جهان اس
مــی باشــد. پاتولیــن یــک متابولیــت بــا مقاومــت حرارتــی 
اســت)درحرارت پاستوریزاسیون از بین نمیرود( و در pH   نســبتا 
پاییــن مقــاوم اســت، امــا در محیــط هــای قلیایــی ناپایــدار اســت؛ 
هــر چنــد ایــن ترکیــب در طــی تخمیــر آب ســیب و تبدیــل آن 
ــه  ــی کــه هیــچ گون ــه شــراب از بیــن مــی رود. حتــی در صورت ب
نگرانــی در مــورد ســمیت پاتولیــن وجــود نداشــته باشــد، اثبــات 
ــان دادن  ــت نش ــبی جه ــاخص مناس ــوه ش ــور آن در آب می حض
اســتفاده ازمیــوه بــا کیفیــت بســیار نامناســب در تهیــه آب میــوه 

مــی باشــد.  
پاتولین در حالت خالص یک مـاده کریستالی سفید بــا نقطــه ذوب 

111-110 درجــه و وزن مولکولــی 154 دالتــون مــی باشــد.

پاتولیــن داراي خاصیــت ایجــاد ناهنجــاری در جنیــن، ایجاد جهش 
)موتاژنیــک( و سرطان زایی )کارســینوژنیک( مـی باشــد. هــم 
چنیــن در تحقیقــات جدیــد تاثیــر ایــن مایکوتوکســین بــر اســپرم 
هــا و بــاروری مردهــا بررســی شــده اســت، کــه حاکــی از تخریــب 
DNA اســپرم و تغییــر تحــرک و طــول عمــر آن در غلظــت هــای 
مختلفــی ماننــد: 0/33 و 0/5 میکروگــرم در هــر میلــی لیتــر مــی 
باشــد. خاصیــت ســمی پاتولیــن در موش هــا و حیوانــات دیگر مورد 
مطالعــه قــرار گرفتــه اســت، که تغییرات پاتولوژیکی آن شامل: ادم 
مغـز، خــون ریــزی شــش هــا، ضایعــات مویرگــی طحــال، کلیــه و 

کبــد مــی باشــد. 
ــک زده ی میوه قبل از فرآوري آن،  باعث  ــش هـاي کپ حـذف بخ
کاهش قابل ملاحظـه مقـدار پاتولین در آب میوه تولیدي می شود. 
در صنعت تولید آب میوه به منظور کاهش حجم و کاهش احتمــال 
بــا  هــم چنیــن  تغلیظ میکننــد.  را  میـوه  آب  میکروبی  فساد 
اســتفاده از روش هایــی هــم چــون: تخمیــر الکلــی، افــزودن اســید 
آســکوربیک، پرتودهــی و اســتفاده از کربــن فعــال  بــار میکروبــی را 

مــی تــوان کاهــش داد.

پاتولین
ها

ته 
یاف

امیر شفائی فاح )مهر 95(
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هدف: 
هم بستگی بین کم خونی ناشی از کمبود آهن و کری حسی عصبی ناگهانی در بزرگسالان قبلا توصیف شده است. در این 

تحقیق رابطه بین کم خونی ناشی از کمبود آهن و کری را در جمعیت اطفال بررسی می شود.

روش: 
بررسی کوهورت گذشته نگر بر روی اطلاعات Informatics for Integrating Biology and Bedside  که                  

 Penn بین سال های 2011 و 2016 جمع آوری شده بود، انجام گرفت. کودکان و نوجوانان در سنین 21-4 سال در
State Milton S. Hershey Medical Center واقع در هرشی، پنسیلوانیا برای ناشنوایی و کم خونی ناشی از کمبود 

آهن ویزیت شدند. کری بر اساس کدهای 9 و 10 رده بندی بین المللی بیماری ها تعیین شد. کم خونی ناشی کمبود آهن 
بر اساس سطح پایین هموگلوبین و فریتین سرم برای سن و جنسیت تعیین شد.

نتایج:
 20113 بیمار شناسایی شدند. فراوانی کری و کم خونی ناشی از کمبود آهن به ترتیب  1/7 درصد و 2/3 درصد بودند. 

فراوانی کری در کوهورت دارای کم خونی 3درصد و در کوهورت دیگر 1/7 درصد بود. اطفال و نوجوانانی که از این نوع کم 
خونی رنج می بردند، بیشتر در معرض کری حسی عصبی قرار گرفتند. )احتمال اصلاح شده: 3/67 ......اطمینان 95درصد، 

.))730-1/60(

نتیجه گیری: 
اطفالی که از کم خونی ناشی از کمبود آهن رنج می برند، شانس بیشتری برای ناشنوایی حسی عصبی دارند. گرچه هنوز 

رابطه بین اصلاح کم خونی و بهبود کاهش شنوایی نیاز به بررسی بیشتر دارد، غربال گری و درمان کم خونی در بین اطفال 
بیمار به ارتقا وضعیت کلی سلامت کمک می کند.

یافته ها

علی متقی مقدم، محسن درچین )مهر 95(
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ــاد قهــوه باعــث  اگرچــه تحقیقــات نشــان مــی دهــد نوشــیدن زی
افزایــش هموسیســتئین خــون می-شود.)هموسیســتئین یــک 
ــید  ــوگ آمینواس ــه همول ــت، ک ــی اس ــر پروتئین ــید غی آمینواس
سیســتئین مــی باشــد.( ارتبــاط بیــن مقادیر بــالای هموسیســتئین 

ــد.  ــی باش ــخص م ــی نامش ــی عروق ــای قلب ــاری ه و خطربیم
بارداری:

ــوارض  ــوه و ع ــن مصــرف قه ــاط بی ــود، ارتب ــی موج ــدارک علم م
ــی  ــا بررس ــد. ب ــتیبانی نمی-کن ــارداری را پش ــی در دوران ب جانب
ــی  ــوه ) 200 میل ــادل قه ــرف متع ــر، مص ــه ی اخی ــات ده مطالع
گــرم در روز(، خطــری را بــرای مشــکلات تناســلی نــدارد. ارتبــاط 
ــادرزادی  ــاروری، زایمــان زودرس و ناهنجــاری هــای م ــا ب قهــوه ب

ــه طورمعمــول مشــاهده نشــده اســت.  ب
آسم:

کافئیــن مــدت هــا بــه عنــوان برطــرف کننــده آســم شــناخته مــی 
شــد و بســیاری از مــردم دریافتنــد کــه مصــرف منظــم قهــوه بــه 
اعتــدال حملــه هایشــان کمــک مــی کنــد. مطالعــات روی افــرادی 
کــه آســم آن هــا در اثــر فعالیــت نمــود پیــدا مــی کــرد نشــان داد، 

کــه قهــوه ســبب بهبــود عملکــرد ریــه هــا مــی شــود

قهــوه بــرای بســیاری از مــا آدم هــا چیــزی بیــش از یــک نوشــیدنی 
روزمــره اســت. در ایــن جــا برآنیــم کــه بخــش کوچکــی از زوایــای 
ــن  ــم. اولی ــن کنی ــز و راز را روش ــر رم ــیدنی پ ــن نوش ــک ای تاری
درخــت قهــوه ای کــه کاشــته شــده اســت، کافئــا عربیــکا نــام دارد، 
ــرورش داده شــده اســت.  کــه حــدود ســال 570 بعــد از میــلاد، پ
بــذر آن، کــه دانــه قهــوه نــام دارد، یکــی از مهــم تریــن محصــولات 
جهــان اســت. 90 درصــد قهــوه ای کــه امــروزه تولیــد مــی شــود 
ــا  ــده را کافئ ــی مان ــوع قهــوه اســت؛ 9 درصــد باق ــز از همیــن ن نی
ربوســتا و 1 درصــد دیگــر را کافئــا لیبریــکا تشــکیل مــی دهنــد.

عملکرد گوارشی:
تحقیقــات نشــان مــی دهــد مصــرف کافئیــن عــوارض جانبــی روی 
عملکــرد دســتگاه گــوارش در افــراد ســالم نــدارد. بعضــی افــرادی 
کــه از مشــکلات دســتگاه گــوارش رنــج مــی برنــد جهــت مدیریــت 
ــای خاصــی  ــیدنی ه ــا نوش ــا ی ــی بایســت از غذاه ــان م ــم ش علائ
اجتنــاب کننــد، کــه ایــن شــامل قهــوه نیــز مــی شــود. در ارتبــاط 
بــا انــدام هــای دیگــر گــوارش، مصــرف قهــوه مــی توانــد بــا کاهــش 
خطــر بیمــاری کیســه صفــرا و بیمــاری هــای کبــدی مثــل ســرطان 
ــرطان  ــر س ــش خط ــا افزای ــی ب ــوه ارتباط ــد. قه ــراه باش ــد هم کب

کولورکتــال و پانکــراس نــدارد.
سامت قلب و عروق:

ــث  ــوه باع ــادل قه ــد مصــرف متع ــی ده ــی نشــان م ــدارک علم م
ــی  ــکته   نم ــا س ــب ی ــری قل ــای کرون ــاری ه ــر بیم ــش خط افزای
ــا کاهــش  ــم هــا مصــرف متعــادل قهــوه ب ــع در خان گــردد. در واق
خطــر ســکته همــراه اســت. عــلاوه بــر ایــن بــه نظــر نمــی رســد، 
ــش خطــر  ــن دار موجــب افزای ــه نوشــیدن معمــول قهــوه کافئی ک

ــالا شــود.  فشــارخون ب

قهوه و سامتی 
coffee&health

ها
ته 

یاف

منابع :
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umbrella review of meta-analyses of multiple health 
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تمایــل بشــر بــه انتخــاب جنســیت فرزنــدان ریشــه تاریخــی دارد و 
قــرن هــای متمــادی دغدغــه بســیاری از خانــواده هــا بــوده اســت. 
ــه  ــن را ب ــی و پزشــکی زوجی ــی، مذهب ــی، اجتماع مســائل فرهنگ
ــاب  ــرای انتخ ــد ب ــی جدی ــا درمان ــنتی ی ــای س ــاب روش ه انتخ
ــم پزشــکی روش  ــن  تشــویق نمــوده اســت. در عل جنســیت جنی
هــای درمانــی جهــت جلوگیــری از انتقــال برخــی بیمــاری هــای 
وابســته بــه جنــس و کاهــش هزینــه هــای درمانــی بــه کار گرفتــه 
مــی شــوند. بــه طــور مثــال در بررســی وجــود ژن بیمــاری 
ــد  ــل بع ــاری در نس ــروز بیم ــر از ب ــوزاد دخت ــد ن ــی تول هموفیل
جلوگیــری مــی کنــد، در حالــی کــه نــوزاد پســر قطعــا بــه بیمــاری 

مبتــلا مــی شــود.
ــه  ــالا و هزین ــا حساســیت ب ــی و آزمایشــگاهی ب روش هــای درمان
ــن  ــور تعیی ــه منظ ــه ب ــعه یافت ــورهای توس ــی کش ــاد در برخ زی
ــوع  ــز ممن جنســیت اســتفاده مــی شــود و در برخــی کشــورها نی

شــده اســت.
ــکل  ــر ش ــای اخی ــال ه ــه در س ــم تغذی ــه عل ــات در زمین مطالع
جدیــدی بــه خــود گرفتــه اســت؛ بــا شــروع نیمــه دوم قرن بیســتم 
و کاهــش نســبت جنســی پســران بــه دختــران مطالعــات در زمینــه 
ــه  ــت و نظری ــش یاف ــا افزای ــذی ه ــه ای و ریزمغ ــای تغذی کمبوده
هــای زیــادی بــر اســاس مــدل هــای حیوانــی صــورت گرفــت، کــه 
در جمعیــت انســانی اثــر بخشــی نداشــت. براســاس معــروف تریــن 
ــه  ــیم ب ــدیم و پتاس ــت س ــبت دریاف ــش نس ــی افزای ــم غذای رژی
ــوزاد پســر  ــا افزایــش شــانس ن منیزیــم و کلســیم رژیــم غذایــی ب

 پتاســیم بــه منیزیــم و کلســیم رژیــم غذایــی بــا افزایــش شــانس 
ــر ســطح  ــا تغیی ــن نســبت ب ــود، ای ــد ب ــراه خواه ــوزاد پســر هم ن
متابولیســم تخمــک و افزایــش جــذب   اســپرم هــای حــاوی 
ــه  ــود، ک ــه می-ش ــادر توصی ــه م ــت و ب ــراه اس ــوزوم Y هم کروم
ــن  ــد . در ای ــرا کن ــی را اج ــم غذای ــارداری رژی ــل از ب ــاه قب دوم
ــیب،  ــی، س ــو، گلاب ــوز، هل ــاس، م ــات، آنان ــرف مرکب ــم مص رژی
ــود  ــی، نخ ــر فرنگ ــی، کنگ ــه فرنگ ــد: گوج ــبزیجات مانن ــب س اغل
ــابه گازدار  ــای، نوش ــره، چ ــرف ک ــن مص ــم چنی ــبز و ذرت و ه س
ــی و  ــر زای ــور پس ــه منظ ــون ب ــز و ژامب ــس مایون ــعیر، س و ماءالش
دریافــت پنیــر ســفید بــدون نمــک، ماســت، شــیر، تخــم مرغ،کاهــو 
ســبز، گوشــت، ماکارونــی، ماهــی بخارپــز، گــردو و بــادام  بــه منظور 
دختــر زایــی توصیــه می-شــود. تنهــا منــع اســتفاده از ایــن رژیــم 
در اختــلالات عصبــی، فشــارخون بــالا، نارســایی کلیــوی و ناراحتــی 
قلبــی  مــی باشــد. موفقیــت ایــن نــوع رژیــم در برخــی مطالعــات 
ــگاه اول درصــد  ــا 70 درصــد گــزارش شــده اســت، کــه در ن 60 ت
قابــل قبولــی بــه نظــر مــی رســد امــا در حقیقــت در یــک بــارداری 
معمــول شــانس دختــر زایــی یــا پســرزایی 50 درصــد اســت و ایــن 
ــا 20 درصــد شــانس را تغییــر مــی دهــد. توصیــه هــا تنهــا 10 ت

رژیم غذایی مادر
و

تعیین جنسیت 
جنین
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ــم را  ــوع رژی ــن ن ــر ای ــید اگ ــته باش ــاد داش ــه ی ــال ب ــه هرح ب
ــوند: ــت ش ــا رعای ــد حتم ــر بای ــکات زی ــد ن ــی کنی ــاب م انتخ

ــارداری  ــم و 6-2 مــاه قبــل از ب 1. ایــن رژیــم فقــط توســط خان
اجــرا شــود.

2. با شروع بارداری رژیم غذایی سالم ادامه یابد.
3. در مدت رژیم از قرص های ضد بارداری استفاده نشود.

ــا محرومیــت غذایــی و روزه داری قبــل از  ــم دوم در ارتبــاط ب رژی
بــارداری مــی باشــد، کــه نتایــج مطالعــات در ایــن زمینــه ضــد و 
نقیــض اســت. برخــی مطالعــات بیــان مــی کننــد، در زنانــی کــه 
ــرار  ــی ق ــت غذای ــه در محرومی ــی ک ــا زنان ــه ی ــوء تغذی ــار س دچ
مــی گیرنــد، شــانس پســر زایــی کاهــش مــی یابــد، درحالــی کــه 
برخــی مطالعــات نتایــج روزه-داری را بــا افزایــش شــانس پســرزایی 

مرتبــط مــی داننــد.
ــد  ــت قن ــش دریاف ــه افزای ــد، ک ــی کنن ــان م ــات بی برخــی مطالع
ــذاری  ــگام تخمک-گ ــم در هن ــه رح ــی دهان ــحات مخاط در ترش
بــه جــذب اســپرماتوزوئیدها کمــک مــی کنــد و از آن جایــی کــه 
ــت،  ــوردار اس ــتری برخ ــت بیش ــدرت حرک ــپرماتوزوئید Y از ق اس
ــن اســاس  ــر ای ــد. ب ــی یاب ــش م ــوزاد پســر افزای ــد ن ــال تول احتم
مصــرف قنــد و شــکر، شــربت ذرت، عســل، آبنبــات، غــلات 
ــان  ــه، کشــمش، ن ــی پخت ــج، ســیب زمین ــه شــیرین، هوی صبحان

ــد. ــی کن ــد کمــک م ــن رون ــه ای ســفید و نوشــابه ب
مصــرف برخــی گیاهــان دارویــی در طــب ســنتی ایــران بــا تغییــر 
ــی  ــج توســط کارآزمای ــراه اســت اگرچــه نتای نســبت جنســی هم

هــای دقیــق ســنجش نشــده اســت، توصیــه هــا در ایــن زمینــه

مصــرف کاهــو، هــل، زعفــران و کاســنی را در زمــان لقــاح بــا تولــد 
نــوزاد پســر و شــوید و رازیانــه بــا تولــد نــوزاد دختــر مرتبــط مــی 

داننــد.
ــنتی در  ــی و س ــات علم ــید مطالع ــته باش ــاد داش ــه ی ــان ب در پای
زمینــه نقــش تغذیــه در تعییــن جنســیت فقــط بــا افزایــش شــانس 
ــات  ــن مطالع ــب ای ــتند و اغل ــراه هس ــی هم ــبت جنس ــر نس تغیی
ــه هــای کوچــک انســانی ســنجیده  ــا نمون ــی ی در جمعیــت حیوان
ــی،  ــط زندگ ــک، محی ــد: ژنتی ــف مانن ــل مختل ــد؛ عوام ــده ان ش
دمــای محیــط و اســترس هــا در آن در نظــر گرفتــه نشــده اســت، 
بنابرایــن الزامــا ایــن نــوع رژیــم هــا بــا موفقیــت در تعییــن جنــس 

همــراه نمــی باشــد.

رژیم غذایی مادر
و

تعیین جنسیت 
جنین
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مق

پریسا زارعی شرق
عضو هیئت علمی دانشگاه علوم پزشکی 

وارستگان
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معرفی انواع روغن های خوراکی

ــتند،  ــا هس ــذاي م ــي غ ــزاي اصل ــا از اج ــا و چربي ه ــه : روغن ه مقدم
ــد. ــن می کنن ــا را تامی ــه م ــری روزان ــد کال ــدودا 30 درص ــه ح ک

ــم  ــم ک ــن در حج ــم چنی ــر داده، ه ــذا را تغیی ــي غ ــم اصل ــا طع  آن ه
ــد و  ــادي دارن ــیرکنندگی زی ــدرت س ــتند، ق ــادي هس ــرژي زی داراي ان
ــتم  ــامت سیس ــراي س ــا ب ــود در آن ه ــرب موج ــیدهاي چ ــتر اس بیش
ــذي از  ــواد مغ ــي م ــذب برخ ــن ج ــت و هم-چنی ــامت پوس ــي، س عصب
جملــه ویتامین هــاي محلــول در چربــي ماننــد: ویتامیــن A و E ضــروري 

ــتند. هس
در ادامه به معرفی تعدادی از انواع روغن ها می پردازیم:

روغن پالم:
ــز  ــم نوعــی روغــن گیاهــی اســت، کــه از مغ ــا پال روغــن نخــل ی
میــوه نخــل بــه دســت مــی آیــد. روغــن پالــم بــه دو صــورت مایــع 
ــن  ــری از ویتامی ــاوی مقادی ــن ح ــم چنی ــود دارد. ه ــد وج و جام
ــت.  ــاوم اس ــیار مق ــرارت بس ــه ح ــبت ب ــد، نس ــی  باش A و E  م
براســاس تحقیقــات صــورت گرفتــه، روغــن پالــم بــه خــودی خــود 
ــیدهاي  ــدار  اس ــن مق ــش تری ــن داراي بی ــن روغ ــت . ای مضرنیس
چــرب اشــباع بیــن روغن هــاي گیاهــی بــوده و بــه همیــن دلیــل 
مصــرف زیــاد آن موجــب بــه خطــر افتــادن ســلامت قلــب و عــروق 

مــی شــود.

مصــرف زیــاد آن توصیــه نمــی شــود و بیشــتر در صنایــع غذایــی 
کاربــرد دارد، از جملــه: 

ــی از  ــای لبنیات ــی از کارخانه ه ــران بعض ــات: در ای ــد لبنی 1( تولی
ــرای پرچــرب کــردن محصــولات  ــم )روغــن گیاهــی( ب ــن پال روغ
لبنــی ماننــد: شــیر پرچــرب، ماســت و پنیــر اســتفاده مــی کردنــد، 
کــه از ســوی وزارت بهداشــت مصــرف آن هــا غیرمجــاز اعــلام شــد 

2( تولید شیرینی جات
3( تولید شیر خشک

عــوارض آن عبارتنــد از:  گرفتگــی عــروق، ســکته قلبــی و نارســایی 
کبــدی مــی باشــد.

ت
مقالا

محدثه علیزاده، فاطمه هاشمی جواهری، مهدی حجازی )مهر 95(



عـلمی وارســــــتگان
 ـ ــــــــــــــــــــعـبـ مـک

43

ــرار  ــی در رده ی آخــر ق ــای گیاه ــن ه ــن روغ ــم در بی ــن پال روغ
دارد و بــه دلیــل داشــتن میــزان بــالای چربــی هــای اشــباع شــده 
، اولویــت آخــر را بیــن روغــن هــای گیاهــی جهــت مصــرف دارد.

روغن هسته انگور:
ــت  ــا غلظ ــن ه ــایر روغ ــا س ــه ب ــور در مقایس ــته انگ ــن هس روغ
ــه  ــود و ن ــی ش ــاس م ــی آن کمتراحس ــزه چرب ــري دارد، م کمت
ــی  ــه اندک ــذارد، بلک ــر نمی گ ــذا تاثی ــی غ ــم اصل ــر طع ــا ب تنه
طعــم کــره اي بــه آن اضافــه مــی کنــد.  از ایــن رو بــراي تهیــه 
ســالاد و انــواع نــان مفیــد می باشــد؛ هــم چنیــن ایــن روغــن بــه 
دلیــل قابلیــت تحمــل حــرارت بــالا، بــدون ایجــاد دود، بســیار بــا 

ــراي ــد ب ــل می توان ــن دلی ــه ای ــت اســت؛ ب اهمی

ســرخ کــردن مــورد اســتفاده قرارگیــرد. بــه طــور کلــی ایــن روغن 
ــل  ــا در مقاب ــت، ام ــدار اس ــش ناپای ــاوراء بنف ــش م ــر تاب در براب
حــرارت، اســید و قلیــا خصوصــاً در غیــاب اکســیژن نســبتاً پایــدار 
ــن  ــن ای ــن روغ ــا ای ــه ب ــه در  رابط ــل توج ــه قاب ــد. نکت ــی باش م
ــه  ــی ک ــوده، در حال ــاري از کلســترول ب ــن ع ــن روغ اســت،که ای
ــزان  ــته و می ــد)HDL( را داش ــترول مفی ــش کلس ــت افزای خاصی

ــد. ــش می ده ــرید را کاه ــري گلیس ــترول و ت کلس
ــرل  ــورت، کنت ــوش ص ــه و ج ــان آکن ــد از: درم ــا آن عبارتن مزای
ــاب  ــان آفت ــی پوســت و درم ــده طبیع ــد خــون، مرطــوب کنن قن

ــد. ــی باش ــوختگی م س
عــوارض آن عبارتنــد از: اســتفاده موضعــی از روغــن هســته انگــور 
ــزی،  ــد: قرم ــک مانن ــای آلرژی ــش ه ــث واکن ــت، باع ــن اس ممک
خــارش و بثــورات پوســت شــود. هــم چنیــن مقادیــر بــالای امــگا 
6 موجــود در روغــن هســته انگــور ممکــن اســت، باعــث کاهــش 
متابولیســم بــدن، چاقــی، افزایــش وزن، التهــاب و تشــدید بیمــاری 

هــای قلبــی  گــردد.

روغن زیتون: 
ــود و  ــتخراج می ش ــون اس ــت زیت ــوه درخ ــون از می ــن زیت روغ
ــود دارد.  ــر( وج ــده )بک ــه نش ــده و تصفی ــه ش ــوع تصفی در دو ن
روغــن زیتــون سرشــار از اســیدهاي چــرب غیراشــباع و مقــدار 
کمــی اســیدهاي چــرب اشــباع اســت. ایــن نــوع روغــن در برابــر 
ــد. ــر می باش ــع مقاوم ت ــاي مای ــایر روغن ه ــه س ــبت ب ــرارت نس ح

ــش وزن،  ــز، کاه ــکته مغ ــگیری از س ــد از: پیش ــا آن عبارتن مزای
پیشــگیری و درمــان کولیــت روده، درمــان افســردگی و کاهــش 
کلســترول خــون مــی باشــد. تحقیقــات نشــان داده کــه مصــرف 
روزانــه دو قاشــق غــذا خــوری )23 گــرم( روغــن زیتــون، خطــر 
ــن  ــه ای ــد، ک ــش می ده ــی را کاه ــای قلب ــاری ه ــه بیم ــلا ب ابت
امــر، بــه دلیــل وجــود چربــی هــای اشــباع نشــده در ایــن روغــن 
اســت؛ بنابرایــن بــرای جلوگیــری از ابتــلا بــه ایــن بیمــاری هــا، 
ــی خــود  ــه غذای ــون را در برنام ــن زیت ــر اســت مصــرف روغ بهت

قــرار داد.
ــث  ــت باع ــن اس ــا ممک ــون در غذاه ــن زیت ــتفاده از روغ * اس
آلــرژی در بعضــی افــراد شــود. کــودکان، زنــان بــاردار و افــرادی 
کــه فشــار خــون بــالا و دیابــت دارنــد نبایــد بــدون مشــورت بــا 

پزشــک خــود از روغــن زیتــون اســتفاده کننــد.

ت
الا

مق
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روغن کنجد:
روغــن کنجــد در بیــن روغن هــای خوراکــی بــه ملکــه ی روغن هــا 
مشــهور اســت. دانــه کنجــد بیــش تریــن میــزان روغــن را در بیــن 
ــیار  ــد آن بس ــود تولی ــن وج ــا ای ــر دارد، ب ــی دیگ ــای روغن دانه ه
کمتــر از دانه هــای دیگــر نظیــر ســویا، آفتــاب گــردان و گل رنــگ 
اســت. ایــن روغــن بیــش تریــن مقاومــت و مانــدگاری را در بیــن 
ــباع دارد.  ــی غیراش ــالای چرب ــد ب ــا درص ــی ب ــای خوراک روغن ه
آنتــی اکســیدان های طبیعــی موجــود در آن، ســبب بــروز مقاومــت 
بســیار بــالا در برابر اکسیداســیون و خــواص فیزیولوژیکی ارزشــمند 
روغــن کنجــد شــده اســت. ایــن روغــن حــاوی آنتــی اکســیدان های 
ــتگاه  ــری از ســرطان های دس ــه موجــب جلوگی ــی اســت، ک طبیع
گــوارش، پروســتات و ســینه می شــود. هــم چنیــن بــه دلیــل دارا 
بــودن ویتامیــن E موجــب شــفافیت و لطافــت پوســت می گــردد.

ــد، کاهــش  ــروز آب مرواری ــری از ب ــد از: جلوگی ــا آن عبارتن    مزای
ابتــلا بــه بیمــاری پارکینســون، جلوگیــری از بیماری هــای مفصلی و 
آرتــروز، پیــش گیــری ازآلزایمــر، کاهــش دهنــده ســطح کلســترول 
 ،)HDL(ــوب ــترول خ ــذب کلس ــش ج ــون)LDL( و افزای ــد خ ب
کاهــش فشــارخون در افــراد مبتــلا بــه فشــار خــون بــالا، جلوگیری 

از بــروز ســکته قلبــی و جلوگیــری از بــروز آکنــه مــی باشــد.

ترکیــب اســیدهای چــرب روغــن کنجــد بــه گونــه ای اســت، کــه 
بــرای هــر ســه مصــرف ســرخ کــردن، پخــت و پــز و ســالاد قابــل 

اســتفاده اســت.
ــش  ــد، کاه ــروز آب مرواری ــری از ب ــد از: جلوگی ــا آن عبارتن مزای
ابتــلا بــه بیمــاری پارکینســون، جلوگیــری از بیماری هــای 
ــده  ــش دهن ــر، کاه ــری ازآلزایم ــش گی ــروز، پی ــی و آرت مفصل
ســطح کلســترول بــد خــون)LDL ( و افزایــش جــذب کلســترول 
ــار  ــه فش ــلا ب ــراد مبت ــارخون در اف ــش فش ــوب)HDL (، کاه خ
خــون بــالا، جلوگیــری از بــروز ســکته قلبــی و جلوگیــری از بــروز 

آکنــه مــی باشــد.
ــد  ــت بای ــه وزن و دیاب ــه اضاف ــلا ب ــراد مبت ــی اف ــور کل ــه ط * ب
ــن مصــرف  ــد. هــم چنی ــاط کنن در مصــرف روغــن کنجــد احتی
کنجــد و فرآورده هــای آن بــرای افــرادی کــه معــده ضعیــف دارنــد 

ــرا هضــم آن ســنگین و مشــکل اســت. مناســب نیســت، زی

ــد در  ــت بای ــه وزن و دیاب ــه اضاف ــلا ب ــراد مبت ــی اف ــور کل ــه ط ب
مصــرف روغــن کنجــد احتیــاط کننــد. هــم چنیــن مصــرف کنجــد 
و فرآورده هــای آن بــرای افــرادی کــه معــده ضعیــف دارنــد 

ــت. ــکل اس ــنگین و مش ــم آن س ــرا هض ــت، زی ــب نیس مناس

روغن کلزا:
ــت  ــه دس ــزا ب ــای کل ــه از دانه ه ــت، ک ــی اس ــزا روغن ــن کُل روغ
ــا 24  ــن، 18 ت ــد روغ ــا 55 درص ــزا دارای 25 ت ــه کل ــد. دان می آی
درصــد پروتئیــن و 12 تــا 20 درصــد پوســته می باشــد، کــه مقــدار 
اســیدهای چــرب اشــباع کمــی دارد و در آن اســیدهای چــرب امــگا 
6 و امــگا 3 بــه نســبت ایــده آل وجــود دارد. )نســبت امــگا 6 بــه 
امــگا 3 در بهتریــن حالــت بایــد 2 بــه 1 باشــد(. هــم چنیــن ســطح 
ــل  ــع قاب ــک منب ــوان ی ــه عن کلســترول خــون را کاهــش داده و ب

ــد. ــگا 3 می باش ــیدچرب ام ــه از اس توج
ــد در  ــت بای ــه وزن و دیاب ــه اضاف ــراد مبتــلا ب ــی اف ــه طــور کل * ب
مصــرف روغــن کنجــد احتیــاط کننــد. هــم چنیــن مصــرف کنجد و 
فرآورده هــای آن بــرای افــرادی کــه معــده ضعیــف دارنــد مناســب 

نیســت، زیــرا هضــم آن ســنگین و مشــکل اســت.

ت
مقالا

منابع:
1. López-Miranda, J., et al. (2010). "Olive oil and health: 
summary of the II international conference on olive oil 
and health consensus report, Jaén and Córdoba (Spain) 
2008." Nutrition, Metabolism and Cardiovascular 
Diseases 20(4): 284-294.
 
2. Sankar, D., et al. (2006). "Effect of sesame oil on 
diuretics or ß-blockers in the modulation of blood 
pressure, anthropometry, lipid profile, and redox status." 
The Yale journal of biology and medicine 79(1): 19
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هرم غذایی چین
راهنمــای مــواد غذایــی چیــن شــامل توصیــه هــای اصلــی غذایــی بــرای افــراد جامعــه اســت. ایــن برنامــه شــامل 5 ســطح اســت، کــه 
در آن توصیــه هایــی دربــاره مصــرف همــه گــروه هــای غذایــی همــراه بــا مثــال هایــی از هــر گــروه  ماننــد: نوشــیدن زیــاد آب، داشــتن 

فعالیــت بدنــی و... وجــود دارد.
پیام های راهنمای غذایی چین

1. غذاهای متنوع بخورید و استفاده از منابع کربوهیدرات به عنوان پایه در برنامه خود داشته باشید.
2. بین غذا خوردن و ورزش برای حفظ وزن بدن تعادل برقرار کنید.

3. مقدار زیادی سبزیجات، شیر و سویا مصرف کنید.
4. مقدار مناسبی ماهی، مرغ، تخم مرغ و گوشت بدون چربی مصرف کنید.

5. نمک، روغن، قند و الکل کمتر مصرف کنید.

ــه از  ــی ک ــه غذای ــزان بهین ــه در آن، می ــت ک ــوداری اس ــی )Food pyramide( نم ــه انگلیس ــی ب ــرم غذای ه
هرگــروه غذایــی بایســتی بــه صــورت روزانــه مصــرف شــود، نشــان داده شــده اســت. در اینجــا بــه شــرحی از هــرم 

ــم. ــی و چیــن مــی پردازی ــادا، آفریقــای جنوب ــه کان ــف از جمل ــی کشــور هــای مختل غذای

هرم آفریقای جنوبی
راهنمــای غذایــی آفریقــای جنوبــی شــامل هفــت گــروه غذایــی اســت، کــه انــدازه هــر بخــش نشــان دهنــده ارزش آن گــروه غذایــی 

مــی باشــد.
ایــن راهنمــا تنهــا دســته بنــدی هــای غذایــی را نشــان مــی دهــد و ماننــد اکثــر هــرم هــای غذایــی بــه نــکات مهــم پیرامــون زندگــی 

ســالم از قبیــل مصــرف کــم روغــن، نمــک و... اشــاره نمــی کنــد.
پیام های راهنمای غذایی آفریقای جنوبی

1. از انواع غذاها لذت ببرید.
2. فعال باشید.

3. غذاهــای دارای کربوهیــدارت بخــش بیشــتر وعــده هــای غذاییتــان 
را شــامل شــود.

4. مقدار زیادی میوه و سبزیجات مصرف کنید.
5. لوبیا، عدس و سویا را به طور مرتب مصرف کنید.

6. هر روز مصرف شیر یا ماست داشته باشید.
ــه مصــرف  ــد روزان ــی توان ــی م ــدون چرب ــرغ و گوشــت ب ــی، م 7. ماه

شــود.
8. آب زیاد مصرف کنید.
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سحر خوشرو، ملیکا درزی، هلیا دلیریان )مهر 95(
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هرم غذایی کانادا
راهنمــای مــواد غذایــی کانــادا بــا تصویــر یــک رنگیــن کمــان نشــان داده شــده اســت. گرافیــک رنگیــن کمــان، چهــار گــروه غذایــی 

همــراه بــا مثــال هایــی از مــاده هــای مغــذی هــر گــروه را نشــان مــی دهــد.

پیام های راهنمای غذایی کانادا
1. هر روز حداقل یک سبزی تیره و یک سبزی نارنجی بخورید.

2. از سبزیجات و میوه های تهیه شده بدون چربی، قند، نمک و یا همراه  با مقداری کمی از آن ها استفاده کنید.
3. حداقل نصف غلات مصرفی روزانه خود را به غلات کامل اختصاص دهید.

4. غلاتی را انتخاب کنید، که دارای چربی، شکر و نمک باشند.
5. از شیر با چربی 1تا2 درصد استفاده کنید.

6. تشنگی خود را با آب برطرف کنید.
7. تکه های گوشت و فرآورده های گوشتی که با چربی و نمک کم آماده شده اند را مصرف کنید.

ی
تغذیه طور

 Food is not calories, it is information. It talks to your DNA and tells it what to do. The
most powerfull tool to change your health, enviroment and entire world is yours fork

Dr. Mark Hyman
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         Dash diet
ــدون دارو  ــون ب ــار خ ــش فش ــرای کاه ــی DASH ب ــم غذای رژی
و جلوگیــری از نوســان قنــد خــون اســتفاده مــی شــود. بــا 
ــکمی  ــی ش ــوان از چاق ــی ت ــد م ــون در کب ــد خ ــتن قن ــه داش نگ
ــه دیابــت شــد؛  جلوگیــری کــرد و باعــث کاهــش ریســک ابتــلا ب
تــری گلیســیرید را کاهــش داد و باعــث افزایــش کلســترول خــوب 
)HDL( و کاهــش کلســترل بــد )LDL( شــد. برنامــه هــای جدید، 
پروتئیــن کافــی دارنــد و میــزان پروتئیــن کاهــش نمــی یابــد؛ در 
ــگام از دســت دادن وزن ماهیچــه ی بیشــتری بدســت  نتیجــه هن

ــی DASH حــاوی: ــه غذای ــد. برنام ــی آوری م
* میــزان زیــادی میــوه و ســبزیجات کــم کالــری یــا فاقــد کالــری 

مــی باشــد.
ــرب،  ــم چ ــای ک ــت ه ــل، گوش ــلات کام ــادی از غ ــزان زی * می
ــاوی  ــت و ح ــات اس ــا و حبوب ــل ه ــور، آجی ــت طی ــی و گوش ماه

ــت. ــی اس ــر بالای فیب
نســخه اصلــی برنامــه غذایــی DASH بــرای کاهــش وزن تدویــن 
ــر  ــد عــلاوه ب ــا انعطــاف پذیــری کــه دارد مــی توان ــی ب نشــده، ول

کاهــش فشــار خــون باعــث کاهــش وزن نیــز بشــود.

  Atkins Diet
ایــن رژیــم برمبنــای کنتــرل مصــرف کربوهیــدرات بــرای رســیدن 
بــه وزن ایــده آل اســت. مــواردی کــه بایــد در ایــن رژیــم رعایــت 

ــامل: شود ش
ــلات و  ــبزیجات، غ ــوه و س ــدرات )می ــه کربوهی ــاب عاقلان *انتخ
ــد شــده  ــای فرآین ــدرات ه ــاب از مصــرف کربوهی ــات( و اجتن حبوب

*عدم مصرف شکر اضافی و روغن های هیدروژنه
ــن  ــن، ســبزیجات ســبز و روغ ــر روی مصــرف پروتئی ــز ب *تمرک

ــرای کاهــش وزن هــای ســالم ب
هــم چنیــن بایــد بــه ایــن نکتــه توجــه کــرد، کــه ســبک زندگــی 
ــخص  ــت؛ هرش ــاوت اس ــری متف ــا دیگ ــرد ب ــر ف ــم ه و متابولیس
بایــد ســطح کربوهیــدرات متناســب بــا خــود را کشــف کنــد، تــا 
ــن  ــد. ای ــظ نمای ــد و آن را حف ــود برس ــر خ ــورد نظ ــه وزن م ب
ــتر،  ــی بیش ــای بدن ــت ه ــا ورزش و فعالی ــد ب ــی توان ــدار م مق

ــد. ــش یاب افزای

  Weight Watchers diet
در ایــن روش کاهــش وزن بیشــتری نســبت بــه محاســبه دائــم 
ــزی  ــوردن چی ــما را از خ ــن روش ش ــد. ای ــا داری ــری غذاه کال
ــر انتخــاب هــای ســالم  ــد اگ ــی گوی ــا م ــد، تنه ــع نمــی کن من
تــری داشــته باشــید و رفتــار و ذهنیــت خــود را تغییــر دهیــد، 
هنــگام از دســت دادن وزن احســاس بهتــری خواهیــد داشــت. 
ــه شــما کمــک مــی کنــد، فعالیــت  ــن برنامــه ب هــم چنیــن ای
بدنــی خــود را افزایــش دهیــد، بهتــر ببینیــد و از میــان گزینــه 
ــن را انتخــاب  ــد، بهتری ــری یکســان دارن ــه کال ــادی ک هــای زی
کنیــد بــرای مثــال از میــان ســاندویچ مــرغ همــراه بــا مقــداری 

ســبزیجات و سوپ 
پرخامــه  شــیر 
ــر  ــا  ه ــه تقریب ک
کــدام 350 کالــری 
دارنــد؛ ســاندویچ 
انتخــاب  مــرغ 
ســالم تــری اســت.
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منابع :
www.weightwatchers.com   
https://health.usnews.com



 بررسی تاثیر ریز مغذی ها 
برسامت پوست

پوســت بــا دارا بــودن ســطح متوســط حــدود 2 متــر مربــع یکــی از بــزرگ تریــن اعضــای 
ــی و  ــانات هیجان ــن، نوس ــش س ــد: افزای ــی مانن ــه دلایل ــت ب ــر پوس ــت. ظاه ــدن اس ب
ســلامت عمومــی در حــال تغییــر اســت. ایــن تغییــرات شــامل پیــری پوســت ناشــی از 
تاثیــرات ژنتیــک ومحیــط اســت؛ در میــان عوامــل محیطــی اشــعه مــاوراء بنفــش بــرای 

پیــری پوســت مهــم اســت.
ــه طــوری کــه  ــر پوســت هــوای ســرد وخشــک اســت؛ ب از دیگــر عوامــل تاثیرگــذار ب
حتــی افــراد بــا پوســت طبیعــی تغییراتــی را در ســطح پوســت خــود در معــرض خشــکی 

و ســردی ماننــد: کاهــش هیدراتاســیون احســاس مــی کننــد.
از ســویی رونــد مرتبــط بــا پیــری پوســت نیازمنــد بســیاری از مــواد معدنــی و مغــذی 
اســت، کــه بــه حفــظ خــواص آن کمــک مــی کنــد. در ایــن متــن اثــر ریــز مغــذی هــا 

بــر وضعیــت پوســت بررســی مــی شــود:
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ــه  ــا ک ــایرحبوبات و لیگناه ــویا و س ــا در س ــا: عمدت فاونوئیده
در روغــن دانــه زیــره موجــود اســت و دانــه هــای آفتــاب گــردان 
ــی  ــتروژن های ــه فیتواس ــوند. از جمل ــی ش ــت م ــا یاف ــه لوبی وجوان
هســتند، کــه در منوپوز)یائســگی( اســتفاده مــی شــوند تــا علائــم 

ــد. ــر بیاندازن ــه تاخی پیــری پوســت را ب

کوآنزیــم Q10 : یــک ترکیــب بیوفیلــی انــدوژن اســت، کــه یکــی 
از اجــزای اصلــی متابولیســم انــرژی میتوکنــدری وآنتــی اکســیدان 
موثــر بــر ســلامت انســان اســت و مکانیســم هــای دفاعــی را فعــال 
ــا  ــد و ب ــی کن ــک م ــازی را تحری ــم و بازس ــد، متابولیس ــی کن م
محافظــت پوســت از آســیب رادیــکال هــای آزاد، رونــد پیــر شــدن 
را کنــد مــی کنــد، کــه بــه آن اکســیر جوانــی هــم مــی گوینــد. در 
گوشــت، ماهــی هــای مهاجــر، آجیــل و برخــی روغــن هــا اســتفاده 
ــر  ــم Q10 موضعــی ب ــی کــه آنزی ــن از اثرات مــی شــود. هــم چنی

پوســت مــی گــذارد، کاهــش عمــق چیــن وچــروک مــی باشــد. 
گیــاه دم اســبی: دارای اثــر ضــد باکتریایــی و بازســازی اســت و در 
ــی بافــت مــی باشــد، شــرکت مــی  بیوســنتز کلاژن کــه جــز اصل
کنــد. ایــن گیــاه، منبــع غنــی از فلاونوئیــد، پتاســیم و ســیلیکون 

اســت، کــه ســیلیکون بــا افزایــش ســن کاهــش مــی یابــد. 

ــدن را در  ــیدانی ب ــی اکس ــواص آنت ــت خ ــه عل ــن E: ب ویتامی
ــیدانی  ــترس اکس ــر اس براب
کنــد  مــی  محافظــت 
ســبب  آن  وکمبــود 
ــری زودرس  ــوز و پی کرات

پوســت مــی شــود.

در   :C ویتامیــن 
کلاژن  بیوســنتر 
کمــک مــی کنــد و 
ــتم  ــر در سیس ــا تاثی ب
ایمنــی پوســت، نقــش 

ــدن  ــاع از ب ــی در دف مهم
دارد.

کاروتنوئیــد: آنتــی اکســیدان هــای طبیعــی هســتند، کــه بایــد 
ــی ســنتز  ــوان توانای ــه تامیــن شــوند. انســان وحی ــا غــذای روزان ب
کاروتنوئیــد را ندارنــد. دســته ای از آن هــا بتاکارتــن هــا هســتند، 
کــه بــرای محافظــت پوســت از اشــعه مــاوراء بنفــش طراحــی شــده 

انــد.

رتینوئیــد: تجدیــد اســپرم را تســریع مــی کنــد و اثــرات نرمــال 
کننــده ای در فرآینــد تمایــز کراتینوســیتی )ســلول اصلــی ســازنده 
روپوســت(، تقویــت عملکــرد محافظتــی پوســت و افزایــش تولیــد 
ــود،  ــود. در بهب ــی ش ــت م ــای پوس ــه ه ــتین در لای کلاژن و الاس

ســفتی، کشــش و هیدراتاســیون پوســت هــم اثــر دارد. 

9( اســید چــرب غیــر اشــباع: اســیدهای امــگا 3 در روغــن ماهــی، 
ــنگی )در  ــان س ــگا 6 در گیاه ــرب ام ــید چ ــی و اس ــت ماه گوش
ــی شــوند،  ــت م ــل ( یاف ــور وکدوتنب ــه انگ ــره، دان ــه زی ــن دان روغ
ــرای پوســت هســتند،  ــن ترکیبــات مــواد مغــذی ارزشــمندی ب ای

ــر مــی باشــد. کــه در درمــان آکنــه موث
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اثر مواد مغذی بر افسردگی
ــی  ــش مهم ــنD نق ــود ویتامی ــد کمب ــی رس ــر م ــه نظ   ب
ــی  ــای غذای ــل ه ــردگی دارد و مکم ــوژی افس در پاتوفیزیول
آن بــرای درمــان افســردگی موثــر اســت. گفتــه مــی شــود 
ــش  ــث افزای ــد باع ــی توان ــد روی م ــم مانن ــنD ه ویتامی
ــث  ــود و باع ــی( ش ــورون زای ــای ن ــن ها)فاکتوره نروتروفی
 D ــن ویتامیــن ــم افســردگی شــود. هــم چنی کاهــش علائ
ــر  ــر ب ــن و تاثی ــان ژن هیدروکســیلاز تیروزی ــش بی ــا افزای ب
ــان  ــر درم ــد کمکــی ب ــی توان ــک هــم م سیســتم کولینرژی

ــد. ــته باش ــردگی داش افس

افســردگی یــک اختــلال رایــج و پرهزینــه اســت، کــه معمولا 
بــا علائــم شــدید و پایــدار همــراه بــوده و بــه اختــلال نقــش 

اجتماعــی و افزایــش بیمــاری زایــی منجــر می شــود.
عوامــل متعــددی از جملــه: ژننیــک، تغذیــه، عوامــل 
اســترس زای محیطــی، اختــلالات هورمونــی و تغییراتــی در 
ــردگی  ــاد افس ــی در ایج ــن عصب ــرد ناقلی ــوژی و عملک بیول

ــتند. ــل هس دخی
علائــم افســردگی عبارتنــد از: از دســت دادن علاقــه و لــذت 
بــرای بیــش از دوهفتــه، عملکــرد مختــل شــده: اجتماعــی، 
ــر در  ــتها، تغیی ــرات فاحــش وزن و اش ــی و شــغلی، تغیی تحصیل
خــواب، خســتگی و از دســت دهــی انــرژی، کاهــش توانایــی در 

تمرکــز و تفکــر، افــکار مــرگ و خودکشــی مــی باشــد.
ــود  ــردگی کمب ــن در افس ــود مونوآمی ــه کمب ــاس فرضی ــر اس ب
ــا  ــن ی ــی نفری ــن و نوراپ ــروتونین، دوپامی ــای س ــن ه مونوآمی
تغییــر در عملکــرد گیرنــده مونوآمیــن در سیســتم عصبــی 
مرکــزی عامــل اصلــی پاتوفیزیولوژیــک در افســردگی اســت.

* مــوادی ماننــد: روی، امــگا 3 و ویتامیــن مــی تواننــد در درمــان 
افســردگی مفید باشــند

نتیجه گیری:
ــر  ــا اث ــد ب ــی توان ــت، م ــامل EPA وDHA اس ــه ش ــگا3 ک ام
ــان  ــث درم ــی باع ــزی نخاع ــع مغ ــروتونین در مای ــطح س ــر س ب
افســردگی شــود. هــم چنیــن امــگا 3 خاصیــت ضــد التهابــی دارد 
و از ایــن  نظــر هــم مــی توانــد باعــث درمــان افســردگی شــود. 
در مطالعاتــی کــه انجــام شــده دیــده شــده، کــه تاثیــر ترکیــب 
ســیتالوپرام بــا امــگا3 از ســیتالوپرام بــه تنهایــی در کاهــش نمــره 

ــان یائســه بیشــتر اســت. افســردگی در زن
ــتق  ــی مش ــورون زای ــور ن ــطح فاکت ــد س ــی توان ــل روی م مکم
ــبب  ــور س ــن فاکت ــد، ای ــش ده ــز)BDNF( را افزای ــده از مغ ش

ــطوح آن ــم س ــود و تنظی ــی ش ــی م ــورون زای ــش ن افزای
نوعــی درمــان بــرای افســردگی اســت. بســیاری از داروهــای ضــد 
افســردگی بــا تنظیــم غلظــت ایــن پروتئیــن باعــث درمــان مــی 
شــوند؛ محققــان بــه ایــن نتیجــه رســیدند، کــه روی هــم از ایــن 

طریــق ســبب درمــان افســردگی مــی شــود.
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 :Mini Gastric Bypass
روش نوینــی از جراحــی بــای پــس کلاســیک مــی باشــد. بســیاری 
ــی  ــح م ــس ترجی ــای پ ــه ب ــبت ب ــل را نس ــن عم ــان ای از جراح
ــی  ــی یعن ــر کاهــش وزن اصل ــی از دو اث ــن روش ترکیب ــد. ای دهن
ایجــاد ســوءجذب و کاهــش ظرفیــت ذخیــره غــذا می باشــد. روش 
جراحــی ایــن گونــه اســت، کــه معــده بــه شــکل لولــه ای مــوزی 
بریــده شــده و در محــل خــود باقــی مــی مانــد، ســپس قوســی از 

روده باریــک بــه معــده آمــاده شــده، بخیــه مــی شــود.

:Duodenal Switch 
ــه  ــه انجــام مــی شــود، در مرحل ــن جراحــی اغلــب در دو مرحل ای
اول معــده بــه شــکل مــوز جــدا مــی شــود و ســپس بعــد از 12تــا 
18 مــاه، در مرحلــه دوم بــای پــس طــول زیــادی از روده باریــک 

انجــام مــی شــود.

:Roux_En_Y Gastric Bypass
در ایــن جراحــی، معــده از بــالا جــدا مــی شــود و باقــی مانــده آن کامــا بخیــه 

مــی خــورد. ســپس بخشــی از روده را بــه آن پیونــد مــی زننــد. ایــن روش 

ــذارد. ــر مــی گ ــداری روی جــذب تاثی مق

مقدمه:
چاقــی، BMI  بالاتــر از 30 کیلوگــرم بــر متــر مربــع اســت و  بــه عنــوان یــک ریســک فاکتــور در بــروز بســیاری از بیمــاری هــای 

مزمــن از جملــه: دیابــت، ســرطان و بیمــاری هــای قلبــی عروقــی نقــش دارد.
اولیــن روش درمــان چاقــی مداخــلات جــدی در تغییــر نحــوه ی زندگــی افــراد چــاق اســت، امــا اگــر بــه هــر دلیلــی در ایــن 
افــراد ناکارآمــد واقــع شــود، پزشــک جراحــی هــا را فقــط بــرای افــراد بــا BMI بالاتــر از 40 و یــا افــراد بــا BMI بــالای 35 کــه 

دچــار بیمــاری هایــی جــدی، بــه ســبب وزن خــود شــده انــد، توصیــه مــی کنــد. 

انواع روش های جراحی لاغری و مدیریت 
تغذیه ای بعد از آن ها

انواع جراحی های چاقی
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:Adjustable Gastric Banding
در ایــن جراحــی دور معــده یــک بنــد کــه انــدازه آن قابــل تغییــر 
اســت، قــرار داده مــی شــود و بــر حســب نیــاز بــا تزریــق مایــع بــه 
درون آن  تنــگ شــده و حجــم معــده کوچــک مــی شــود؛ بــه ایــن 
ترتیــب بیمــار بــه تدریــج وزن از دســت می-دهــد. بعــد از جراحــی 

نیــز بیمــار بایــد از خــوردن مایعــات پــر کالــری پرهیــز کنــد.

:Vertical Sleeve Gastrectomy
در ایــن روش حــدود 75 تــا80 درصــد از معــده از شــکم خــارج می 
شــود، امــا مســیر غــذا تغییــر نمــی کنــد و فقــط باریــک تــر مــی 
ــز  ــون اشــتها( نی ــن )هورم ــون گرلی ــن جراحــی هورم شــود. در ای

حــذف مــی شــود.

:Biliopancreatic Diversion
جراحــی تغییــر مســیر مجــرای صفراوی-معــدوی  از جملــه مهــم 
تریــن عمــل هــای جراحــی اســت، کــه از طریــق محدودســازی 
لولــه گــوارش و تغییــر در فرآینــد جــذب بــه کاهــش وزن بیمــار 
منجــر مــی شــود. در ایــن جراحــی بخــش انتهایــی معــده بــرش 
ــه  ــک کیس ــا ی ــده تنه ــود و از مع ــی ش ــدا م ــورد و ج ــی خ م
ــه روده کوچــک کــه  ــد ب ــد؛ معــده جدی ــی مــی مان ــدی باق مانن
درســت از زیــر دوازدهــه بــرش خــورده اســت، متصــل مــی شــود 
ــا دوازدهــه کشــیده  ــی روده کوچــک تنهــا ت ســپس بخــش میان
مــی شــود و انتهــای آزاد آن جلوتــر از روده بــزرگ بــه روده 
ــد زده مــی شــود ایــن بیمــار از ســوءتغذیه جــدی  کوچــک پیون

رنــج نمــی بــرد.

:Gastric Plication
ارزان تریــن روش جراحــی اســت، کــه در ایــران ابــداع شــده و در 
طــی آن معــده روی هــم بخیــه مــی خــورد و پلیســه مــی شــود و 

بــه ایــن ترتیــب فضــای آن کــم مــی شــود.

مدیریــت تغذیــه ای درشــت مغــذی هــا بعــد از جراحــی 
عبارتنــد از:

gr\kg 1/5 پروتئین:  1/1تا
چربی: 37تا 42 درصد

کربوهیدرات:  35تا 48 درصد
ــیم و  ــد از: کلس ــا عبارتن ــذی ه ــز مغ ــایع در ری ــای ش کمبوده
ویتامیــنD،  ویتامیــنA،  ویتامیــن B12، آهــن و اســید فولیــک 

ــی باشــد. م
ــگ،  ــندروم دامپین ــی: س اق ــای چٌٌ ــی ه ــوارض جراح ــه ع از جمل
رفلاکــس، اســهال و نفــخ، یبوســت، اســتفراغ، عــدم تحمــل غذایــی 

ــرد مــی باشــد. ــه شــدن ف و دهیدرات

نتیجه کلی:
ــی در  ــت در جراح ــد موفقی ــن درص ــش تری ــی بی ــار جهان   در آم
بــای پــس معــده مشــاهده شــده اســت. امــا در همــه ی روش هــا 
آمارهــای بالایــی از بازگشــت مقــداری از وزن گــزارش شــده اســت،  
ــک  ــار کم ــه بیم ــه ب ــت، ک ــن اس ــی ای ــدف از جراح ــن ه بنابرای
کنیــم تــا بتوانــد بعــد از جراحــی روش زندگــی اش را عــوض کنــد 

و بــه کاهــش وزن پایــدار برســد.
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ــع  ــی کــه حــاوی مناب ــم هــای غذای ــا مــی دانیــد رژی آی
ــال،  ــوز، گوجــه فرنگــی، پرتق ــل: م ــی پتاســیم از قبی غن
کیــوی، شــلیل، هلــو، مغزهــا ، دانــه هــا، شــیر و... هســتند 
ــند،  ــی باش ــدار کمــی ســدیم م ــن دارای مق ــم چنی و ه
ــزی را  ــکته مغ ــون و س ــاری خ ــه پرفش ــلا ب ــر ابت خط

ــد. کاهــش مــی دهن

آیــا مــی دانیــد مصــرف بــادام باعــث بهبــود ســطح چربــی خــون مــی شــود. 
ــر روی  ــی ب ــل توجه ــر قاب ــادام تاثی ــات نشــان داده اســت خــوردن ب تحقیق
کاهــش کلســترول کل خــون، LDL  و تــری گلیســرید دارد. هــم چنیــن بــا 
ایــن کــه تاثیــر محسوســی روی ســطح HDL گــزارش نشــده ولــی اضافــه 
کــردن بــادام در رژیــم غذایــی ســالم مــی توانــد در پایــداری ســلامت چربــی 

خــون و کاهــش ریســک بیمــاری هــای قلــب مفیــد واقــع شــود.

ــالا  ــث ب ــوی در روز باع ــدد کی ــرف دو ع ــد مص ــی دانی ــا م آی
ــود.  ــی ش ــرد م ــرژی در ف ــود ان ــردی و بهب ــه ف ــردن روحی ب
ــراد باعــث  محققــان دریافتنــد خــوردن دو عــدد کیــوی در اف
کاهــش میــزان خســتگی، افســردگی و افزایــش میــزان  انــرژی 
شــده ایــن پدیــده در ارتبــاط بــا دریافــت دوز مناســب ویتامین 
c اســت. کیــوی منبــع اســتثنایی ویتامیــن c محســوب مــی 

شــود.

ــرم  ــاوی 25 گ ــی ح ــم غذای ــد رژی ــی دانی ــا م آی
ــی  ــی چرب ــدار کم ــه دارای مق ــویا ک ــن س پروتئی
هــا،  تــوت  انــواع  اســت،  کلســترول  و  اشــباع 
ــی  ــره و مکمــل هــای غذای ســبزیجات، شــکلات تی
شــامل: Aronox، دلفینــول و fruit flow مــی-

تواننــد در پیشــگیری و درمــان بیمــاری هــای قلبــی 
ــد. ــر باش ــی موث و عروق

ــای  ــت ه ــیر و گوش ــن ش ــی بی ــای واضح ــاوت ه ــد تف ــی دانی ــا م آی
ارگانیــک و غیــر ارگانیــک وجــود دارد.

* گوشــت هــا و شــیرهای ارگانیــک 50 درصــد بیشــتر از شــیر و گوشــت 
هــای معمــول حاوی امــگا 3  هســتند.

ــرب  ــید چ ــری از دو اس ــزان کمت ــک دارای می ــای ارگانی ــت ه * گوش
ــند. ــی باش ــید(  م ــک اس ــید و پالمیتی ــتیک اس اشباع)میریس
* شیرهای ارگانیک 40درصد بیشتر حاوی CLAs می باشند.
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بــا توجــه بــه اهمیــت آینــده نگــری و انگیــزه ی کافــی بــرای ادامــه ی مســیر تحصیلــی تصمیــم گرفتیــم 
بــا یکــی از فــارغ التحصیــان دانشــگاه علــوم پزشــکی وارســتگان کــه مقطــع کارشناســی ارشــد را هــم در 
دانشــگاه علــوم پزشــکی ایــران ســپری کــرده انــد گفتگویــی پیرامــون مســائل دانشــگاه و آینــده ی رشــته 

ی خــود داشــته باشــیم

 1( لطفــا بیوگرافــی خودتــون رو بــرای خوانندگان نشــریه 
ــرح بدید؟ ش

- لیلا سادات بهرامی، کارشناس ارشد تغذیه هستم. 
دوره کارشناســی را در دانشــگاه وارســتگان بــا رتبــه 3000، ورودی 

ســال 90 و کســب رتبــه 3 از لحــاظ معــدل کل گذرانــدم. 
و دوره کارشناســی ارشــد را در دانشــگاه علــوم پزشــکی ایــران بــا 
ــدل  ــاظ مع ــه 2 از لح ــب رتب ــال 94 و کس ــه 100، ورودی س رتب

کل تمــام کــردم. 
ــران  ــگاه ته ــه دانش ــتگان ب ــگاه وارس ــور از دانش  2( چط

ــیدید؟! رس
- مــن از مهــر ســال 93 کــه دانشــجوی تــرم 7 کارشناســی بــودم 
ــع  ــان موق ــرکت و از هم ــه ش ــرای درس تغذی ــور ب در کلاس کنک
شــروع بــه درس خونــدن بــرای کنکــور کــردم؛ بــا تــلاش زیــادی 

ــه هــدف خــود رســیدم. ب
 3( ســطح علمــی دانشــگاه وارســتگان را چگونــه ارزیابی 
مــی کنیــد؟ آیــا بــه نظرتــان در دانشــگاه تهــران از ســایر 
افــراد از نظــر ســطح علمــی عقــب تــر بودیــد یــا جلوتــر؟

ــون ورودی  ــا چ ــل م ــان تحصی ــگاه در زم ــی دانش ــطح علم - س
ــرم 7 و 8  ــا در ت ــود ام ــط ب ــد متوس ــم در ح ــگاه بودی اول دانش
ــه  ــا نســبت ب ــات م ــی اطلاع ــر عرب ــای دکت ــر کمــک ه ــه خاط ب
درس تغذیــه خیلــی بهبــود پیــدا کــرد و  نســبت بــه هم-کلاســی 
هــای کارشناســی ارشــدم در حــد خوبــی قــرار داشــتم و احســاس 
ــات  ــه مطالع ــدودی ب ــا ح ــه ت ــردم، ک ــی ک ــات نم ــود اطلاع کمب

ــی گشــت. شــخصی خــودم هــم برم
ــن  ــا ای ــاط ب ــه در ارتب ــجویان تغذی ــیاری از دانش  4( بس
ــل  ــه تحصی ــا ادام ــوند ی ــازار کار ش ــر وارد ب ــه زودت ک
بدهنــد، ســرررردرگم هســتند. نظــر شــما در ایــن رابطــه 

ــت؟ چیس
- بــه نظــر مــن اگــر از درس فاصلــه گرفتــه بشــود، ســخت میتــوان 
بــه وضعیــت قبــل برگشــت و انگیــزه بــرای درس خوانــدن کمتــر 
ــی  ــل تحصیل ــام مراح ــه تم ــت، ک ــن اس ــر ای ــس بهت ــود، پ میش

پشــت ســر هــم ســپری بشــود، بــدون وقفــه! 
5( بــه نظــر شــما دانشــجویان تغذیــه بایــد چــه مهــارت 
ــر  ــش ت ــواردی بی ــه م ــند و روی چ ــته باش ــی داش های

ــد؟ ــز کنن تمرک
- اولا اطلاعــات کافــی در زمینــه تغذیــه و رژیــم درمانــی داشــته 
باشــند، دومــا شــناخت نــرم افزارهــای مربــوط بــه تغذیــه، ســپس 
تســلط کافــی بــه زبــان انگلیســی، مقالــه نویســی و انجــام کارهــای 

تحقیقاتــی را در برنامــه خــود قــرار دهنــد.

کنکــور  بــرای  چگونــه   )6  
ارشــد درس بخوانیــم و چــه 
نکاتــی مهــم ترهســتند؟ کمــی 
خوانــدن  درس  ی  نحــوه  از 
ــد  ــور ارش ــرای کنک ــان ب خودت

ــد. ــح بدهی توضی
- بــرای کنکــور ارشــد هرچــه زودتــر 
شــروع بــه درس خوانــدن کنیــد، 
مــی  متحمــل  را  فشــار کمتــری 
شــوید، بهتریــن فاصلــه زمانــی بــرای 

ــا کنکــور اســت و در طــول ایــن مــدت بــی  شــروع یــک ســال ت
ــد. ــد درس بخوانی ــه بای وقف

مهــم تریــن نکتــه تســت زدن اســت؛ بهتــر اســت کــه هــم زمــان 
ــه در  ــی ک ــد و نکات ــر درس را بزنی ــت ه ــدن تس ــا درس خوان ب

ــد. ــت کنی ــاب هایلای ــن کت ــر شــده در مت ــا ذک تســت ه
 7( بــه نظــر شــما رمــز موفقیتتــان در کنکور کارشناســی 

ارشــد چــه چیــزی بود؟
- با هدف درس خواندن و تلاش زیاد برای رسیدن به هدف.

ــن رشــته در  ــگاه ای ــه و جای  8( وضعیــت رشــته ی تغذی
ــی مــی کنیــد؟ ــه ارزیاب کشــور را چگون

ــه و  ــش یافت ــه افزای ــردم از رشــته تغذی - خداروشــکر شــناخت م
آگاهــی هــا بــالا رفتــه اســت، زمینــه شــغلی در رشــته مــا بســیار 
گســترده اســت و اســتقبال خوبــی هــم در مطــب پزشــکان 
ــای  ــش ه ــا و   بخ ــتان ه ــتی، بیمارس ــز بهداش ــص، مراک متخص

ــود. ــی ش ــه م ــان تغذی ــر از کارشناس دیگ
ــی  ــت های ــه فعالی ــه چ ــان ب ــر خودت ــال حاض  9( در ح

ــتید؟ ــغول هس مش
- در حــال حاضــر مشــغول بــه کار در مرکــز بهداشــت و تدریــس 

در دانشــگاه وارســتگان هســتم.
 10( کام پایانی به دانشجویان تغذیه؟!

ــا رشــته تحصیلــی خــود از همیــن پایــه، اطلاعــات  - در رابطــه ب
کافــی را چــه در زمینــه شــغلی و کســب درآمــد و چــه در زمینــه 
جایــگاه اجتماعــی کســب کنیــد و اطمینــان 100 درصــد از علاقــه 
خــود بــه ایــن رشــته پیــدا کنیــد، تــا بتوانیــد تــا آخریــن مقطــع 
ــن  ــای ای ــن ه ــد و جــزو بهتری ــت پیــش بروی ــزه و موفقی ــا انگی ب

رشــته باشــید. 
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مصاحبه

شیوا نخعی مقدم )بهمن 94(
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میانبر الگوریتم تغذیه و رژیم درمانیدانش نامه رژیم های غذایی گِیل
)بر اساس کراوس 2017 و مادرن 2014(

موضوع اصلی: معرفی رژیم 
های غذایی گیل

زبان کتاب: فارسی
نام نویسنده: جکلین ال.لانک
نام مترجم: همایونفر، احرام 

پوش
نام انتشارات: جامعه نگر

سال انتشار: 1392
شابک کتاب: 

9786001011375
جلد کتاب: شومیز

قطع: رحلی
تعداد صفحات: 756 صفحه

قیمت کتاب: 290000 ریال

ایــن دانــش نامــه بــر اســاس حــروف الفبــا تنظیــم شــده اســت 
و بــه معرفــی رژیــم هــای غذایــی محبــوب، رژیــم هــای غذایــی 
خــاص و شــرایط بهداشــتی مربــوط بــه تغذیــه مــی پــردازد. ایــن 
ــرایط  ــا ش ــط ب ــه ای مرتب ــات تغذی ــن ملاحظ ــم چنی ــاب ه کت
ــورد توجــه  ــارداری و شــیردهی را مطــرح و م ــد: ب ــف مانن مختل

ــرار داده اســت. ق
ــا مطالعــه ی دانــش نامــه گیــل تنــوع دهــی  ــه شناســان ب تغذی
در رژیــم و طــرح رژیــم هــای پرطرفــدار را آمــوزش مــی بیننــد. 
نمونــه رژیــم هــای غذایــی مطــرح شــده در ایــن کتــاب شــامل: 
رژیــم اتکینــز، رژیــم آکنــه، رژیــم ســوپ کلــم، رژیــم شــکلات، 

رژیــم زون و متــرو مــی باشــد.
ایــن دانــش نامــه بــر اســاس حــروف الفبــا تنظیــم شــده اســت 
و بــه معرفــی رژیــم هــای غذایــی محبــوب، رژیــم هــای غذایــی 
خــاص و شــرایط بهداشــتی مربــوط بــه تغذیــه مــی پــردازد. ایــن 
ــرایط  ــا ش ــط ب ــه ای مرتب ــات تغذی ــن ملاحظ ــم چنی ــاب ه کت
ــورد توجــه  ــارداری و شــیردهی را مطــرح و م ــد: ب ــف مانن مختل

ــرار داده اســت. ق
ــا مطالعــه ی دانــش نامــه گیــل تنــوع دهــی  ــه شناســان ب تغذی
در رژیــم و طــرح رژیــم هــای پرطرفــدار را آمــوزش مــی بیننــد. 
نمونــه رژیــم هــای غذایــی مطــرح شــده در ایــن کتــاب شــامل: 
رژیــم اتکینــز، رژیــم آکنــه، رژیــم ســوپ کلــم، رژیــم شــکلات، 

رژیــم زون و متــرو مــی باشــد.

موضوع اصلی: سایر رشته ها
زبان کتاب: فارسی

نام نویسنده: دکتر محمدزاده 
هنرور، دکتر عبداللهی

نام انتشارات: گروه تالیفی دکتر 
خلیلی

سال انتشار: 1396
شابک کتاب: 

9786004222914
جلد کتاب: شومیز

قطع: رحلی
تعداد صفحات: 549 صفحه
قیمت کتاب: 499000ریال

ایــن کتــاب در ســه فصــل رژیــم درمانــی، تغذیــه اساســی، دوران 
هــا و ارزیابــی  بــه بررســی نــکات تغذیــه ای در قالب نقشــه-های 
مفهومــی، الگوریتــم و جــدول مــی پــردازد. بــا توجــه بــه حجــم 
ــه شــده، راهنمــای مناســب جهــت مــرور  ــب ارائ مناســب مطال
ــای  ــون ه ــرکت در آزم ــت ش ــی جه ــه ای و آمادگ ــکات تغذی ن

سراســری و کنکــور ارشــد و دکتــرا مــی باشــد.

پریسا زارعی شرق
عضو هیئت علمی دانشگاه علوم پزشکی وارستگان
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طنزیه
سام...

بــه کلینیــک فوق تخصصــی ترک اعتیــاد، حجامــت و جراحی 
ــا خــوش  ــایر تخصــص ه ــه و س ــر تغذی ــر و کبی ــای صغی ه
آمدیــد. حــال ایــن کــه آقــای دکتــر عزیــز چــه زمانــی وقــت 
کردنــد، بــرای تــک تــک تخصــص هــای خــود دوره ببیننــد، 
الله و اعلــم! حتــی دیــده شــده اســت، آقــای دکتــر دوره هایی 
هــم برگــزار مــی کننــد، تــو مملکتــی کــه ماشــاءالله کســی 
بویــی از تخصــص نبــرده اســت، ایــن چیزهــا محتمــل تــر از، 
ــی  ــه جای ــگ یانگــه، کــه توانایــی جــا ب موشــک اتمــی پیون
کل آب هــای زمیــن را دارد. حــالا ایــن کــه اصــلا آب هــای 
زمیــن  تــا  زمانــی کــه موشــک بــازی و شــروع کننــد، تمــوم نشــده 
باشــد، مثــل ارومیــه هــم خــودش جــای بحــث دارد. کلا اخیــرا مــد 
شــده اســت، کــه افــراد در امــوری کــه تخصصــی ندارنــد، فعالیــت 
مــی کننــد؛ دســته ای دیگــر از آقایــان دکتــر هســتند، کــه عــلاوه 
ــار وارد  ــد؛ بیم ــی کنن ــم م ــی ه ــاری یاب ــه، بیم ــل مراجع ــر دلی ب
مطــب مــی شــود و بلافاصلــه دکتــر بــا نگاهــی آشــنا تــر از مــادر 
ســمت بیمــار مــی  آیــد و مــی گوییــد: خانــم بگیــد ببینــم چــرا از 
بوتاکــس اســتفاده نمــی کنیــد؟ حیــف زیبایــی هــای شــما نیســت، 
ــون  ــال تلگرامم ــه کان ــد ب ــل نشــود؟ بیایی ــس تکمی ــا بوتاک ــه ب ک
تــا نمونــه هــای افــراد دیگــر را ببینیــد. خانــم بــه محــض جویــن 
شــدن چشمشــون بــه اولیــن تبــادل آقــای دکتــر مــی افتــد، کــه 
نوشــته شــده اســت: ســلام پروفســور ســمیعی هســتم، با انیشــتین 
ــای  ــم ه ــده آل خان ــرات نســبیتو رو وزن ای ــا اث ــم، ت ــی زدی گروه
ــن نشــو؛ اصــلا  ــم. اگــه جــذاب نیســتی جوی جــذاب بررســی کنی
نگــران نبــاش بــرادران رایــت هــم جــزوه هــارو مینویســند، زود بیــا 
تــو تــا هاوکینــگ ارتباطــش از بــوزون هیگــز قطــع نشــده اســت. در 

نهایــت مــی بینیــم یکــی هســت 
ــل  ــا تحــت عم ــا پ ــر ت ــه از س ک
قــرار گرفتــه، در حالــی کــه فقــط 
ــاید  ــت! ش ــی داش ــزش بین آبری
ــر باشــد، یکــی از داداشــیای  بهت
باشــگاه تــو هــر مطــب باشــد، که 
در صــورت لــزوم بــه آقــای دکتــر 
بگــه داداش داری اشــتباه مــی 
ــا و حــق  ــرخ عمــل ه ــی!  از ن زن
ــون  ــی از آقای ــای بعض ــت ه ویزی
هــم براتــون نگــم، کــه دلارو 
ــد  ــکار میکنن ــون احت ــو جیبش ت
ــانات و  ــن نوس ــاید ای ــلا ش و اص

فــراز و نشــیب هــای بــازار هــم به قــول راننــده تاکســیای عزیــز کار 
خودشــون باشــد! قبــلا  فقــط یــک زیرمیــزی بــود ولــی الان چــون 
آقــای دکتــر تعطیلاتــو در جزایرقنــاری ســپری مــی کننــد، شــاید 
ــد!  رو میــزی، پاتختــی و شــاباش هــم از سرپرســتای بیمــار بگیرن
خلاصــه مطلــب ایــن کــه اســیر نشــید ایــن وقــت روز بــا ایــن بــی 

تخصــص هایــی کــه مــردم پــر و بــال الکــی بهشــون دادنــد، 
لیاقــت ایــن آســمان، پــرواز متخصــص هــای واقعــی  اســت!

وای خدای من!!!
کربنام افتاد!!

ما که قراره گلوکز بشیم 
پس بریم...

Gluconeogenesis

ــز  ــیر گلیکونئوژن ــه مس ــمش ب ــروج از کاس چش ــس از خ ــروات پ پی

مــی خــورد کــه بــه علــت ترافیــک ســنگین گلوکــز در خــون تــا اطــاع 

ثانــوی بســته مــی باشــد امــا....

Enolase

Phosphoglycerate m
utase

میشه بهم بگین چجوری 
میتونم فسفوگلیسرات 

کیناز رو ببینم

با این سر و وضع 
نمیشه!!!

باید آبگیری بشی

همینطور باید فسفاتتو 
عمل کنیم و روی کربن 

3 بیاریم

ببین پسرجان این راهی که تو داری میری 
خودم خط کشیش کردم

حواست باشه فروکتوز شیرینی با هم 
بشین 

Dha

Phosohohexose Isomerase

وااای کربنام افتاد!!!
گلوکز شدیم رفت....

واای خدایااا شکرت..
برای هر مسیر پایانی 
هست مشخص اگر 

درست بری

امیر شفائی فاح  )مهر 95(

امیر شفائی فاح
نگار مصطفوی  )مهر 95(
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 امیدوارم تو این مسیر 

گلوکزهای خوبی بشین و 
خوب بسوزین

جناب پیروات 
کربوکسیاز چه جوری 

می تونم برم تو؟؟؟

کافیه یکی از فسفات های 
ATP کوچولو رو بگیری 

بیا این فسفاتو بگیر، برو 
پیش آلدولاز اونجا دی 
هیدروکسی استون رو 

ماقات می کنی

فروکتوز جان لطف کن 
فسفات شماره 1تو بده برو 
جلو آیینه تا رستگار بشی

Exit

امممم....
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      Glucose6phosphatase

خوب بسوزی باباجان...
حاجی این فسفات مارو 

بگیر بریم دیگه :((

ــن  ــئله ای ــد؟ مس ــا ب ــوب ی ــی، خ ــم درمان رژی
ــت. اس

بــادی هکــت، کمدیــن بامــزه و تپــل، در مــورد رژیــم غذایــی 
یــک روایــت معــروف دارد:«در رژیــم گرفتــن روز دوم همیشــه 
ــم  ــما در روز دوم رژی ــون ش ــت؛ چ ــر اس ــت ت از روز اول راح
خــود را رهــا کــرده ایــد.« اگــر راســتش را بخواهیــد مــن هــم 
بــه عنــوان یــک طنزپــرداز بــا کمــی اضافــه وزن زیــاد، میانــه 
ی خوبــی بــا رژیــم گرفتــن نــدارم، زیــرا در آخــر چــه چــاق 
باشــید چــه فیتنــس، چــه دیابتــی و چــه فاقــد قنــد خــون، از 
خــاک آمــده ایــم و ناگزیــر بــه خــاک هــم بــاز مــی گردیــم. 
ــژه ی  ــریه ی وی ــک نش ــریه، ی ــن نش ــه ای ــا ک ــا از آن ج ام
تغذیــه اســت، پــس بــرای دل خوشــی ســردبیر هــم کــه شــده ســعی 
ــل  ــز قاب ــنی طن ــی چاش ــا کم ــخ را ب ــه ی تل ــن پروس ــم، ای ــی کن م
ــه  ــن   حرف ــه نظــر مــن یکــی از ســخت تری ــر کنــم؛ چــون ب ــع ت بل
ــتان  ــن دوس ــدن( را همی ــل مع ــردن داخ ــد از کار ک ــه بع ــا )البت ه
کارشــناس تغذیــه دارنــد؛ زیــرا بــا ســیل عظیمــی از افــراد رو بــه رو 
مــی شــوند، کــه اکثرشــان قصــد لاغــری دارنــد ولــی اولیــن ســوالی 
کــه مــی پرســند، ایــن اســت کــه: »چــه بخوریــم تــا لاغــر شــویم؟« 
ــی شــروط یــک  . پــس در ایــن متــن ســعی مــی کنــم خیلــی اصول
رژیــم متعــادل را بــه شــما بگویــم. مــوردی کــه در رژیــم گرفتــن حائز 
اهمیــت اســت، ایــن مــی باشــد کــه رژیــم گرفتــن بــا خــود شــکنجه 
گــری، زمیــن تــا زیــر زمیــن تفــاوت دارد. بــاور غلطــی کــه در بیــن 
مــا بســیار شــایع مــی باشــد، ایــن اســت کــه بــا گرســنگی دادن بــه 
خــود در نهایــت لاغــر مــی شــویم، کــه همیــن جــا بایــد عــرض کنــم 
کــه بــا گرســنگی کشــیدن نــه تنهــا لاغــر نمــی شــوید، بلکــه ممکــن 
اســت از نظــر وضعیــت جســمانی هــم ردیــف قحطــی زدگان کشــور 
ــم خــود تعــادل داشــته  ــد. ســعی کنیــد در رژی ــرار بگیری ســومالی ق
ــه از  ــا صــد ک ــر ی ــون صف ــده، از قان ــه ش ــم ک ــار ه ــک ب ــید و ی باش
جاذبــه هــای توریســتی مــا ایرانیــان مــی باشــد، دســت برداریــم. امــا 
ــم کــه منشــا گرفتــه از یــک  ــن اصــل رژی ــه مهــم تری مــی رســیم ب
خصلــت همــه گیــر مــا ایرانــی هــا اســت و آن عــدم ثبــات در بحــث 
تصمیــم گیــری اســت. بــه طــور کلــی مــا در امــر تصمیــم گرفتــن بــه 
دو گــروه تقســیم مــی شــویم: گــروه اول کــه همیشــه منتظــر شــنبه 
ای خــاص هســتند، کــه ایــن شــنبه فقــط در حالتــی کــه عطــارد و 
مریــخ در یــک راســتا قــرار گرفتــه ، فــرا مــی رســد، کــه تاکنــون ایــن 
مهــم حاصــل نشــده اســت یــا هنــوز جامــه ی عمــل بــا ســایز مناســب 
خــود پیــدا نکــرده انــد. دســته ی دوم کمــی از دســته ی اول بهترنــد، 
ــم  ــل ه ــی اوای ــوند و حت ــی -ش ــی م ــاز اجرای ــتان وارد ف ــن دوس ای
بســیار خــوب رژیــم را پیــش مــی گیرنــد، امــا ناگهــان بــا خــود مــی 
گویند:«مــن الان دو هفتــه اســت، کــه چیــزی نخــورده ام، حــال یــک 
ــن کــه قطــره  ــل از ای ــا غاف ــد، ام ــوان نوشــابه کــه کاری نمــی کن لی
ــه  قطــره جمــع گــردد وانگهــی رژیــم فرامــوش شــود. پــس نهایتــا ب

زندگــی پیــش از رژیــم خــود بــاز مــی گردنــد.
خلاصــه مطلــب، یــا رژیــم اصولــی بگیریــد یــا از چاقــی خــود لــذت 

ببریــد.

سینا شریفی  )بهمن 94(
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Health
Information
Technology

به نقل از محمدرضا مظاهری )دانشجوی دکتری انفورماتیک پزشکی(:
پزشــک امــروز بــدون فنــاوری اطلاعــات همــان طبیــب دیــروز هــم نیســت. بــا رشــد همــه جانبــه روشــهای نویــن 
زندگــی، شــاهد نقــش فنــاوری اطلاعــات در درمــان و تحقیقــات پزشــکی هســتیم، چــرا کــه فنــاوری اطلاعــات 

بــدون کموکاســت در خدمــت زندگــی بهتــر اســت.
ــه در  ــد، ک ــم می-کن ــی را فراه ــلامت )Health information technology( چارچوب ــات س ــاوری اطلاع فن
ــات ســلامت  ــاوری اطلاع ــرد. فن ــف ک ــات در حــوزه ســلامت را توصی ــر اطلاع ــت فراگی ــوان مدیری ــب آن میت قال
ــر پایــه ســه رکــن فنــاوری اطلاعــات، پزشــکی و مدیریــت بنــا نهــاده شده-اســت. بــه طــور کلــی ایــن رشــته  ب
ــر بخشــی نظــام ســلامت را بهبــود  ــا آن میتــوان کیفیــت، ســلامت و اث ــزاری تلقــی میشــود، کــه ب مهمتریــن اب
بخشــید. فنــاوری اطلاعــات ســلامت نــه تنهــا مراقبــت از افــراد بیمــار را ارتقــا میبخشــد، بلکــه مزایــای فراوانــی 
در بهبــود کیفــی نظــام ســلامت عمومــی از جملــه بهبــود کیفیــت مدیریــت بیماریهــای مزمــن و تشــخیص بــه 

ــا دارد.   ــع بیماریه موق
مهمترین کاربردهای فناوری اطلاعات سلامت عبارتند از:

            ارتقا کیفیت مراقبتهای بهداشتی 
            جلوگیری از خطاهای پزشکی

            کاهش هزینه های مراقبتهای بهداشتی
            افزایش کارایی نظام اداری پزشکی

            گسترش دسترسی به مراقبتهای بهداشتی و خدمات نظام سلامت با هزینههای مقرون به صرفه

علم فناوری اطلاعات سلامت
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مقدمه
ــبکه  ــات و ش ــوژی اطلاع ــه از تکنول ــه ای ک ــر موسس ــی ه ــای کنون در دنی
ــی  ــان ارتباطــات جهان ــج از جری ــه تدری ــره باشــد، ب ــی به ــای ارتباطــی ب ه
ــش  ــای کیفیــت و افزای ــف ارتق ــع مختل ــن رو صنای ــد؛ از ای ــد مان دور خواهن
بهــره وری خــود را در دنیــای پــر رقابــت امــروز منــوط بــه کارگیــری فنــاوری 
اطلاعــات مــی داننــد. بــه یقیــن صنعــت ســلامت نیز بــا وجــود تمــام فرازها و 
فرودهــا از ایــن تحــولات مصــون نخواهــد بود.امــروزه تکنولــوژی هــای زیــادی 
در سیســتم هــای بهداشــتی و درمانــی اســتفاده مــی شــود، کــه هــدف آن 
ــا  ــا و ی ــه ه ــش هزین ــتی، کاه ــای بهداش ــت ه ــت مراقب ــش کیفی ــا افزای ه
ــی  ــروی کار اســت. موسســات بهداشــتی درمان ــه نی ــوط ب حــل مســائل مرب
ــی و  ــر دیجیتال ــری، تصاوی ــای کامپیوت ــتم ه ــده ای از سیس ــور فزاین ــه ط ب
داده هــای صوتــی بــرای ارائــه هــر چــه بهتــر خدمــات اســتفاده مــی کننــد. 
ــاران  ــی بیم ــات الکترونیک ــت اطلاع ــای ثب ــتم ه ــا سیس ــات را ب ــن اطلاع ای

ــد. ــی کنن ــام م )Electronic Patient Record(  ادغ
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بیمارستان
 مجازی

ااســتفاده از اینترنــت بــرای برقــراری ارتبــاط باعــث شــده اســت، کــه 
بتــوان در هــر مــکان و زمانی بــه اطلاعات مفید پزشــکی و بهداشــتی 
دســت یافــت. ایــن پیشــرفت هــای تکنیکــی، اقتصــادی  و اجتماعــی 
فرصتــی را فراهــم کــرده اســت، کــه تعــداد زیــادی از بیمــاران بــه 
ــت  دسترســی داشــته  ــر اینترن ــی مبتنــی ب سیســتم هــای اطلاعات
باشــند و اطلاعــات مــورد نیــاز خــود را بــرای اســتفاده شــخصی در 
سیســتم ثبــت اطلاعات پزشــکی الکترونیکی شــخصی کــه اختصاصی 
هــر فــرد اســت ذخیــره نماینــد. هــر فــرد مــی توانــد در خانــه خــود 
ــات بهداشــتی و مطــب پزشــکان داشــته باشــد. ــه خدم ــز ارائ مراک

بیمارســتان مجــازی نیــز بــه عنــوان یــک ســازمان مجــازی 
بیمــاران  و  درمانــی  کادر  تــا  کنــد،  مــی  فراهــم  را  فرصتــی 
ارتبــاط  دیگــر  یــک  بــا  مجــازی  محیــط  یــک  در  بتواننــد 
ــع  ــا رف ــتان ه ــوع بیمارس ــن ن ــی ای ــدف اصل ــند؛ ه ــته باش داش
اســت. بیمــاران  و  درمانــی  بهداشــتی  کارکنــان  نیازهــای 

سه نوع ارتباط در بیمارستان های مجازی وجود دارد:
:)Asynchronous Consultation( مشاوره غیر همزمان)1

در ایــن روش بیمــار بعــد از دادن شــرح حــال خــود ســوالاتی را از 
ــه شــکل الکترونیکــی ــی ب پزشــکان، پرســتاران و ســایر کادر درمان

مــی پرســد، کــه ایــن ســوالات بــه متخصــص مربــوط ارجــاع داده 
مــی شــود  و در اســرع وقــت بــه ســوالات و درخواســت هــای آن هــا  

پاســخ داده مــی شــود .
:)Synchronous Communication( ارتباط همزمان)2

در این روش با استفاده از امکاناتی مانند: ویدئو کنفرانس، تلفن 
و یا دوربین اینترنتی)Web Cam( بیمار به طور مستقیم با کادر 
درمانی ارتباط برقرار می کند و شرح حال و سوالات خودرا بیان
می کند، درنهایت به طور مستقیم پاسخ خود را دریافت کرده و

یا به سیستم های دیگر ارجاع داده می شود.
3(ارزیابی متغیر های فیزیولوژیک از راه دور

:)Physiologic Monitoring Remote(
ایــن نوع ارتباط به منظور کنتــرل وضعیت بالینی و متغیرهای 
فیزیولوژیکــی بیمارمانند: فشــار خون، نبض و نوار قلبی از راه 
دور استفاده می شود؛ یک وسیله ی الکترونیکی در اختیار بیمار
قرار داده می شــود و به طور مرتب اطلاعات بیمار به پزشــک
مربوطه ارسال می گردد، در مواقع تشخیص موارد غیر طبیعی
با بیمار تماس گرفته می شود و توصیه های لازم ارائه می گردد.

راه اندازی یک بیمارستان مجازی 
ــدازی یــک بیمارســتان مجــازی نیازســنجی  ــرای راه ان اولیــن گام ب
ــرای چــه کســانی  ــی را ب ــوع اطلاعات ــه چــه ن ــم ک ــا بدانی اســت، ت
بایــد فراهــم کنیــم  بــه ایــن منظــور دو روش پیشــنهاد شــده اســت:

1(ارزیابی نیازها براساس متون علمی
:)Needs Assessment Literature-Based(

در ایــن روش مطالعــات گســترده ای، جهــت تهیــه اطلاعــات 
انجــام معتبــر  و  علمــی  اطلاعــات  آوری  منظورجمــع  بــه 

می گیرد.
2(ارزیابی نیازها براساس مصاحبه

:)Assessment Interview-based Needs(
ــات  ــدگان خدم ــه دهن ــان و ارائ ــا مخاطب ــز ب ــه نی ــن مرحل در ای
تــا  گیــرد،  مــی  انجــام  مصاحبــه  مددجویــان  و  بهداشــتی 
ــرد. ــرار گی ــر ق ــد نظ ــز م ــا نی ــای آن ه ــت ه ــا و درخواس نیازه
امکانــات مــورد نیاز بــرای ایجــاد بیمارســتان مجازی عبارت اســت از:

طراحــی یــک صفحــه گرافیکــی از یــک بیمارســتان مجــازی 
شــامل: امکانــات، تجهیــزات، نیــروی انســانی،  امــکان جســت

وجــو درســایت، گذاشــتن منابــع مختلــف پزشــکی بــرای جســت 
وجــوی مطالــب مــورد نیــاز، ایجــاد کتــاب خانــه مجــازی و امکانات 

برقــراری ارتبــاط رودررو )ماننــد: دوربیــن( باشــد.
بــرای ایــن کــه افــراد بتواننــد از ایــن نــوع بیمارســتان هــا اســتفاده 
کننــد، بایــد از طریــق اینترنــت بــه آدرس بیمارســتان مجــازی وارد 
ــن  ــد؛ ای ــت را تکمیــل کنن ــرم عضوی شــده و در صفحــه اول آن ف
فــرم شــامل:  بیوگرافیکــی )ماننــد: قــد، وزن، ســن( و نیــز برخــی 
از اطلاعــات ماننــد: شــغل، ســابقه ی بیمــاری و ســوابق پزشــکی 
ــراد   ــک از اف ــر از ی ــه ه ــت ب ــل عضوی ــس از تکمی ــد.  پ ــی باش م
یــک کــد کاربــری اختصاصــی و یــک رمــز عبــور اختصاصــی تعلــق 
ــرای  ــک فضــای مجــازی ب ــردن آن ی ــا وارد ک ــه ب ــرد، ک ــی گی م
ــازی،    ــای مج ــه ه ــایر برنام ــد س ــود. همانن ــی ش ــاز م ــرد ب آن ف
بیمارســتان مجــازی  نیازمنــد همــکاری تیمــی و هماهنگــی 
ــوز  ــازی هن ــتان مج ــای بیمارس ــی ه ــت. طراح ــی اس ــن بخش بی
ــن                                                                                                                                               ــد در طراحــی ای در مراحــل اولیــه هســتند؛ مســئولین امــر بای
ــه ــازی را ب ــط مج ــا محی ــد، ت ــه کنن ــا توج ــتان ه ــوع بیمارس ن
محیط واقعی                                      بیمارستان ها نزدیک کنند                                                                   
ــود                                                                                                                                               ــی ش ــبب  م ــر                                                   س ــن ام ای
                                                              مددجویــان و

                                                                          مخاطبان  

ارتباط
نزدیک تری

با  سیستم مجازی 
برقرارکنند و بتوانند با

کادر درمانی و سایر بیماران ارتباط برقرار کنند.           

منابع:
مجله توسعه ی آموزش در علوم پزشکی، دوره 8، شماره 17، بهار 94

ی
از

مج
ن 

ستا
ار

یم
ب



عـلمی وارســــــتگان
 ـ ــــــــــــــــــــعـبـ مـک

62

1. لطفا خودتان را به خوانندگان
معرفی کنید و هم اکنون در چه مقطعی

در حال تحصیل میباشید؟
- من محبوبه شفافی هستم و هم اکنون در مقطع فوق لیسانس در 

دانشگاه هانوفر در آلمان مشغول به  ادامه تحصیل می باشم.
2. اسم رشته فناوری اطلاعات سلامت در آلمان چیست؟ 

 Medical Information(  مدیریت اطلاعات پزشــکی در آلمــان -
Managment( رشــته تقریبــا معــادل فنــاوری اطلاعــات ســلامت 
در ایــران مــی باشــد، کــه  فقــط در دو دانشــگاه از دانشــگاه 
ــر از ســال 2015   ــردد. دانشــگاه هانوف ــی گ ــه م ــان ارائ ــای آلم ه
ــن رشــته  نمــوده اســت. لازم  ــرش  دانشــجو در ای ــه پذی ــدام ب اق
ــه ــز  ب ــان نی ــته در آلم ــن رش ــه ای ــه تاریخچ ــر اســت، ک ــه ذک ب

        رشته مدارک پزشکی )Medica Records( بر می گردد.

                                                     3. شــما تا چه مقطعی در     
                                         ایران بودید؟ 

و کاشــان  پزشــکی  علــوم  دانشــگاه  در  را  کاردانــی   -
ــام  ــه اتم ــران ب ــکی ته ــوم پزش ــگاه عل ــی ام را در دانش کارشناس
ــای   ــتان ه ــت کاری در بیمارس ــال فعالی ــار س ــد از چه ــاندم؛ بع رس
ــگاه  ــل در دانش ــه تحصی ــه ادام ــم ب ــران و دی، تصمی ــی ته خصوص

ــم. ــران، را گرفت ــارج از ای خ
4. شرایط تحصیل در ایران راضی بودید؟ 

- مــن بــه نســبت از شــرایط از تحصیــل در ایــران راضــی بــودم، کــه 
ــگاه  ــه از دانش ــی ک ــات و دانش ــت، اطلاع ــر اس ــه ذک ــل ب ــه قاب البت
ــوم پزشــکی کاشــان بدســت آورده ام بیــش از اطلاعاتــی اســت،  عل

کــه از   دانشــگاه علــوم پزشکیکســب کــرده ام.             
5. آیا شما صددرصد از تحصیل  راضی بودید؟

محمد مهدی حافظ نیا )مهر 95(

بــا ســلام خدمــت شــما و هــم چنیــن متشــکرم از ایــن کــه وقتتــان را بــه مــا دادیــد. هــدف از ایــن مصاحبــه، 
نشــان دادن تفــاوت بیــن آمــوزش دانشــجویان فنــاوری اطلاعــات ســلامت در دانشــگاه هــای علــوم پزشــکی داخــل 
و خــارج ازکشــور مــی باشــد. بیــش از ایــن ادامــه نمــی دهــم و توجــه شــما را بــه مصاحبــه خانــم محبوبــه شــفافی 

جلــب مــی کنــم.

مصاحبه

مصاحبه ای با خانم محبوبه شفافی
دانشجوی فوق لیسانس رشته مدیریت اطلاعات پزشکی دانشگاه 

هانوفر آلمان
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ــودم؛ چــون درس هایــی در - مــن نگفتــم، کــه صددرصــد راضــی ب
چــارت تحصیلــی قــرار داشــت، کــه هیــچ کاربــردی در آینــده شــغلی 
مــن و دیگــر دانشــجویان بــه دنبــال نــدارد. بهتــر بــود بــه جــای ایــن 

دروس، دروس کاربــردی وتخصصــی بیشــتری  ارائــه مــی شــد. 
ــران و  ــلامت در ای ــات س ــاوری اطلاع ــته فن ــی رش ــاوت اصل 6. تف

ــت؟  ــزی اس ــه چی ــان در چ آلم
- کمتــر پرونــده ای دربیمارســتان هــای آلمــان بــه صــورت کاغــذی 
اســت وتقریبــا تمــام پرونــده هــا بــه صــورت الکترونیکــی مــی باشــد

روش کدگــذاری از طریــق سیســتم DRG اســت. مهــم تریــن 
تفــاوت، دروســی اســت کــه بــرای ایــن رشــته در مقطــع لیســانس 
ارائــه مــی شــود، کــه از جملــه ایــن دروس مــی تــوان بــه مدیریــت 

ــه ــت بحــران و طریق ــا، مدیری بیمارســتان ه
پژوهش در منابع علمی اشــاره کرد. از دیگر
تفاوت های این رشــته می توان به تســلط
فــارغ التحصیلان بــر روی زبان های برنامه
CSS, HTML, Javascrip,… و نویسی 

دیگر زبان های برنامه نویسی اشاره کرد.
هسته اصلی این رشته دیتا بانک ها در زمینه 
پزشــکی می باشــد. تقریبا نیمی از واحدها
تئــوری و نیمی دیگــر به صورت عملی ارائه 
می گردد. توانمندی یک فارغ التحصیل رشته
مدیریت اطلاعات پزشکی در حدی می باشد،
که می تواند در ساخت یک سایت بیمارستانی
مشــارکت داشته باشد. هم چنین دانشجویان

موظف به گذراندن دو ترم کارآموزی همراه با 
حقوق می باشند؛ پیدا کردن محل کارآموزی 
برعهده دانشــجو بوده که محل انتخاب شده 
اعم از: بیمارستان و یا کلینیک و یا موسسات
مربوطه باید از طرف اساتید مربوطه قابل تایید
باشد. لازمه تحصیل در این رشته، یاد داشتن

دو زبان آلمانی و انگلیسی است. 
از دیگر تفاوت های مهم این رشته در دو کشور
مذکور می توان به تسلط بیشتر یک دانشجوی
ایرانی در زمینه کدگذاری بیماری ها، مرگ و 

میر  و  اصطلاحات  پزشکی  نسبت به  یک 
دانشجوی مشغول به تحصیل در آلمان اشاره کرد.

ــتم وزارت  ــلامت در سیس ــات س ــاوری اطلاع ــته فن ــت رش 7. اهمی
ــدر اســت؟ ــان چق بهداشــت آلم

ــلام  ــه ای اع ــی مصاحب ــل ط ــدی قب ــان چن ــت آلم ــر بهداش - وزی
ــن  ــروی کار در ای ــن رشــته و نی ــه ای ــاز شــدیدی ب ــه نی ــد، ک کردن
رشــته دارنــد. روز بــه روز اهمیــت ایــن رشــته  هماننــد دیگــر رشــته 
هــای میــان رشــته ای نــه تنهــا در آلمــان بلکــه در تمــام کشــورهای

پیشرفته دنیا بیش از گذشته احساس  می شود. 
8. دانشــجوهای فنــاوری اطلاعــات ســلامت بعــد از فــارغ التحصیلــی 
از دانشــگاه آلمــان در چــه مــکان هایــی مشــغول بــه کار مــی شــوند؟
- بسته به علاقه ای که دانشجو دارد، می تواند محل کار خود را تعیین

کنــد، بــه عنــوان مثال اگردانشــجو علاقــه  فعالیــت در بیمارســتان 
هــا و کلینیــک هــا را دارد، مــی توانــد ایــن محیــط هــا را انتخــاب  

نمــوده و مشــغول بــه کدگــذاری و یــا آمــار بیمارســتان شــود.
ــوان در  ــه هیــچ عن ــران  ب ــر خــلاف ای ــن رشــته ب دانشــجویان ای
پذیــرش و یــا در بایگانــی فعالیــت نمــی کننــد.  وزارت تحقیقــات 
ــن  ــم چنی ــه ســلامت و ه ــار، وزارت خان ــدرال آم ــان، اداره  ف آلم
ــلامت و  ــات س ــکی و اطلاع ــناد پزش ــه اس ــوط ب ــات مرب موسس
ــلان  ــارغ التحصی ــرای ف ــغلی ب ــای ش ــه ه ــر گزین ــان از دیگ درم
ــارغ  ــوارد ف ــن م ــر ای ــلاوه ب ــی رود. ع ــمار م ــه ش ــته ب ــن رش ای
ــرت  التحصیــلان مــی تواننــد، در موسســاتی ماننــد: موسســه روب

ــه کار شــوند. ــخ مشــغول ب ک
ــات  ــاوری اطلاع ــته فن ــجویی در رش ــه دانش ــما چ ــر ش 9. از نظ

ــد؟     ــد ش ــق خواه ــلامت موف س
                            - قطعا دانشــجویی موفق خواهد بود، که 

ــه                                                                                                                                             ــم در زمین ــکی و ه ــم در دروس پزش                             ه
ــی و                                                                                                                                                 ــلط کاف ــی از تس ــه نویس                             IT و برنام

ــد. ــوردار باش ــا برخ ــه روز دنی ــش ب                             دان
                           10. معیــار اصلــی شــما بــرای انتخــاب                                                                                                                                           
                            بهتریــن رشــته از رشــته هــای مقطــع                                                                                                                                             

                           ارشــد چیســت؟
                                - از آن جایــی کــه امــروزه  تقریبــا تمامــی   
                             رشــته ها  نحوی به IT مرتبط می شــوند.                           
                            معیار اصلی من  نیز افزایش توانمندی ام در 

                           زمینه کامپیوتر و انفورماتیک پزشــکی و
ــه                                                                                                                                                ــا دروســی ک ــود. دقیق ــه نویســی ب                            برنام
ــت                                                                                                                                             ــران از اهمی ــانس در ای ــع لیس                             در مقط

ــد. ــوردار بودن ــری برخ                            کمت
                           11. یک دانشجوی فناوری اطلاعات سلامت 
                           در چه رشته هایی در آلمان می تواند ادامه 

                           تحصیل دهد؟                                                                                                                                    
                             - دانشــجوی مدیریت اطلاعات پزشــکی در                                                                                                                                               
                               آلمــان، در مقطــع  PH.D بــدون امتحــان                                                                                                                                           
                              ورودی می تواند در رشته انفورماتیک پزشکی                                                                                                                                            

                               ادامــه تحصیــل دهــد.                                                 

معیار اصلی من    
برای انتخاب 

بهترین رشته از 
رشته های مقطع 

ارشد افزایش 
توانمندی ام در 
زمینه کامپیوتر 
و انفورماتیک 

پزشکی و برنامه 
نویسی بود

محمد مهدی حافظ نیا )مهر 95(
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ــد کجــا و چــه  ــه متول ــد ک ــد و بگویی ــی کنی ــان را معرف 1. خودت
ســالی هســتید؟

- متولد 6 بهمن 61 در مشهد 
 *  بیشــتر افــرادی کــه در وارســتگان در بخــش آی تــی کار مــی 

کننــد بهمنــی هســتند.
2. در خانواده چندتا خواهر و برادر هستید؟

- دو برادر و یک خواهر دارم، که یکی از برادرانم

ــرادر دیگــرم هنــوز دانــش آمــوز اســت.  ــد و ب آی تــی)IT( خواندن
رشــته خواهــرم جامعــه شناســی اســت.

3. کودکــی و نوجوانــی شــما چطــور بــود ؟ اهــل شــیطنت و بــازی 
گوشــی بودیــد؟

- بچــه کــه بــودم چــون فرزنــد بــزرگ بــودم، بــازی اختــراع میکــردم 
و بچــه هــا را ســرگرم بــازی مــی کــردم. 

4. یعنی از همون موقع مدیریت می کردید؟

بــا ســلام  و عــرض ادب خدمــت تمامــی خواننــدگان عزیــز. بــرای شــناخت بیشــتر بــا اعضــای گــروه فنــاوری اطلاعــات 
ســلامت دانشــگاه علــوم پزشــکی وارســتگان فرصتــی پیــش امــد کــه بتوانیــم بــا قائــم مقــام دانشــگاه، جنــاب آقــای 
دکتــر مصطفــی جهانگیــر،  مصاحبــه ای داشــته باشــیم تــا از زندگــی شــخصی و تحصیلــی ایشــان بیشــتر آشــنا شــویم..

هدیه بهاری ثانی )مهر 95(
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-تقریبا
اهل آتش بازی بــودم... حتی یک مرتبه
برگ توی باغچه جمع کردم بنزین ریختم
آتش زدم، صدای انفجار اومد نه خیلی ولی

صدا داشت!
یک بارم ماهی می خواســتم روی بخاری 

گریل کنم که بوی گند بلند شد.
5. تو دوره دبیرستان چه رشته ای خواندید؟

- دبیرستان رشته ریاضی فیزیک خوندم.
6. از چه زمانی با کامپیوتر آشنا شدید؟

- در دوره راهنمایی درس کامپیوتر داشتیم، 
که در اون با برنامه نویسی کیو بیسیک که
با کامپیوتر های کمودور انجام می شد آشنا
شدم. کم کم پدرم برام کامپیوتر خرید. در

کنار کار با کامپیوتر بازی هم می کردم.
7. چه بازی انجام می دادید؟

- بیشتر فوتبال، Fifa94 که فکر می کنم
اولین نسخه Fifa بود، که به صورت فلاپی 
بود و تا Fifa 2017  بازی کردم. تیم هم

آث میــلان و رئال مادرید بیشــتر انتخاب 
می کردم؛ ولی چند ســالی است که بازی
فوتبــال رو نگاه نمی کنم. تیم های ایرانیم
نــگاه نمی کنم، ولــی قبلا از تیم پیکان و

بهمن بدم نمی اومد.
8. نتیجه کنکور با آن چیزی که شما می خواستید  یکی بود؟

- من خیلی خوب شروع کردم به خوندن کنکور! شش ماه هم خیلی 
خــوب خوانــدم ولی بعد از اون هیچی نخواندم چون به اشــتباه فکر 
می کردم، آن ســال در یک جای خیلی خوب مثل دانشــگاه شریف، 
قبول نمی شــوم و باید ســال دیگر بخوانم و یک دوست هم داشتم که 

می گفت: نخوانیم تا ســال بعد با هم بخوانیم. 
اما دانشــگاه امام رضا رشته مهندسی کامپیوتر گرایش نرم افزار قبول 

شــدم، که اگر می خواندم جای بهتری قبول می شدم.
9. بین این همه رشته چرا به IT علاقمند  شدید؟ فکر می کنید در 

چه رشته های دیگری بتوانید موفق باشید؟
- از بیــن رشــته هــا کامپیوتــر، پزشــکی، روانشناســی و مدیریــت رو 
ــاید پزشــکی  ــته ش ــه گذش ــردم ب ــر برگ ــه اگ ــتم، ک دوســت داش

ــم. ــا تخصــص مغــز و اعصــاب را بخوان ی
10. نظرشــما در رابطــه بــا وجــود چنــد واحــد مدیریت و روانشناســی 

در تمــام رشــته ها چیســت؟ 
- همه رشته ها به واحد های مدیریت و روانشناسی احتیاج دارند، چون 
مدیریت باعث می شود کاری که انجام می دهی را بهتر بتوانی انجام 
بدهی، و روانشناســی هم باعث می شــود که خودشناسی بهتر داشته 
باشــیم و ما درباره همه چیز اطلاعات داریم مثل دریاها، کهکشان ها، 

اتم ها و... ولی در خودشناسی ضعیف هستیم.
11. بــرای جلوگیــری از تکــرار در کارهــا و برنامــه هــا چــه اقداماتــی 

انجــام مــی دهیــد؟
- من تنوع رو دوست دارم چون باعث می شود، مدام مطالب جدیدی 

فکر من 
 می کنم   

تمام مشاغل 
بالاخره یک 

زمانی به
 IT متصل
 می شوند.

را یــاد بگیــرم و زمینــه هــای جدیــدی 
ــی ــک زمان ــلا ی ــود. مث ــم بش ــم فراه برای

ــداری  ــردم. مق ــی ک ــی کار م ــه نویس برنام
ــت  ــدم مدیری ــته ش ــی خس ــه نویس از برنام
رو شــروع کــردم و ســعی کــردم بــا شــاخه 
هــای مختلــف علمــی و کاری آشــنا بشــوم 
ــردم و  ــم نک ــو گ ــی خودم ــاخه اصل ــا ش ام
تونســتم یــک پکیــج بــرای خــودم درســت 
ــت  ــات، مدیری ــاوری اطلاع ــامل فن ــم ش کن
ــان  ــا هم ــردی )ی ــت ف ــازمانی و مدیری س

ــی(. روان شناس
12. برنامــه شــما بــرای کاهــش اشــتباه در 

یــک کار و برنامــه چیســت؟
ــی  ــرد خیل ــد نیســت، ف - اشــتباه کــردن ب
چیزهــا را یــاد مــی گیــرد، ولــی اگــر 
قبلــش فکــر کنــد و حــدس بزنــد کــه چــه 
اشــتباهاتی و چــه ریســک هــای مختلفــی 
ــذ  ــد و روی کاغ ــاق بیفت ــت اتف ــن اس ممک
ــی  ــر م ــتباهاتش کمت ــد اش ــت کن یادداش
ــتباهات رو  ــی از اش ــردن خیل ــود )فکرک ش

ــرا  ــفانه اکث ــا متاس ــد، ام ــی کن ــم م ک
ــی  ــه م ــد متوج ــد بع ــی کنن ــل م اول عم

ــر ــد فک ــد و بع ــتباه کردن ــوند اش ش
می کنند چه راه حلی برایش پیدا کنند(

ــه عــادت  ــد و ب ــد را کنــار مــی گذاری ــه عــادت هــای ب 13. چگون
هــای خــوب تبدیــل مــی کنیــد؟

ــا شــکل مــی گیــرد.  ــر اســاس عــادت هــای م ــا ب - رفتارهــای م
ــه تدریــج شــکل مــی گیــرد و در مــا تثبیــت مــی- عــادت هــا ب

ــف  ــت تل ــل: وق ــد مث ــای ب ــادت ه ــردن ع ــن ب ــرای از بی شــود. ب
کــردن زیــاد در شــبکه هــای اجتماعــی یــا زیــاد خوابیــدن، بایــد 
ــه  ــردن، مطالع ــل: ورزش ک ــوب مث ــای خ ــادت ه ــا ع ــا را ب آن ه

ــم. ــن کنی ــردن و ... جایگزی ک
14. بهتریــن راه بــرای رســیدن بــه بــاور ایــن کــه« مــن مــی توانــم 

موفــق شــوم« را چــه چیــزی مــی بینیــد؟
- وقتــی مــی خواهیــم یــک کاری را شــروع کنیــم واقعــا همــون 
ــک کاری  ــم ی ــم گرفتی ــع تصمی ــر موق ــم. ه ــروع کنی ــع ش موق
انجــام بدیــم حتــی اگــر در همــان لحظــه حــال و حوصلــه اش را 
نداشــته باشــیم بهتــره انجــام بدیــم چــون غــرق کار بشــویم دیگــر 

ــم!  هــر کاری شــروعش ســخت اســت! راه افتادی
15. نظــر شــما راجــع بــه ثــروت چیســت؟ و ایــن کــه علــم بهتــر 

اســت یــا ثــروت؟
- ثــروت هــم لازم اســت و اگــر بخواهیــم علــم هــم بدســت بیاریــم 
ــی  ــال علم ــد دنب ــن بای ــرای همی ــده اســت! ب ــروت کمــک کنن ث

باشــیم کــه بــه ثــروت منجــر شــود.  
16. خودتان کدام رو انتخاب می کنید؟

- من علمی که به ثروت منجر شود را انتخاب می کنم.
17. شــما بحــث بــروز بــودن را پیگیــری مــی کنیــد آینــده جهــان 

را چگونــه 

به
اح

مص
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می بینید؟
ــه  ــی ب ــک زمان ــام مشــاغل بالاخــره ی ــم تم ــی کن ــر م ــن فک - م
ــر  ــی اکب ــر عل ــش دکت ــال پی ــد س ــوند. چن ــی ش ــل م IT متص
جلالــی، پــدر علــم IT ایــران، گفتنــد که:«دانشــگاه هــا بایــد اســم 
رشــته هایشــان  را مثــلا مهندســی شــیمی IT یــا ادبیــات IT یــا  

ــد« پزشــکی IT بگذارن
ــده،  ــن آین ــرای همی ــد ب ــته باش ــه IT داش ــد جنب ــر کاری بای ه
ــی  ــای خوب ــارت ه ــه مه ــرای کســانی ک ــی ب ــده IT اســت ول آین
ــرای افــراد ســیاهی لشــگر!! ــه ب دارنــد فرصــت پیــدا مــی شــود ن

18. معیار و تعریف شما از یک دانشجوی موفق چیست؟
ــه داشــته باشــد، درس  ــده اش برنام ــرای آین ــه ب - دانشــجویی ک
ــم  ــح ه ــد و تفری ــته باشــد، کار کن ــوزی داش ــارت آم ــد، مه بخوان

داشــته باشــد.
دانشــجوی موفــق یــک دانشــجوی متعــادل اســت کــه همــه جنبــه 
هــا را داشــته باشــد حتــی اگــر نتوانــد در یــک جنبــه خیلــی تــاپ 

باشــد حداقــل در چنــد جنبــه متوســط بــه بــالا باشــد.
19. توصیــه شــما بــرای انتخــاب رشــته ارشــد چیســت؟ معیــار 

انتخــاب رشــته چــه بایــد باشــد؟
- فــرد بایــد در نظــر داشــته باشــد کــه ارشــد در برنامــه زندگــی 
ــا بعــد از دوره کارشناســی می-خواهــد کار  ــه؟ ی ــا ن اش هســت ی
ــد  ــط بخواه ــه فق ــن ک ــر ای ــد مگ ــدارد کار کن ــکالی ن ــد، اش کن

ــد. ــک بگذران ــلات آکادمی تحصی
کســی کــه مــی خواهــد ارشــد بخوانــد بایــد دکتــرا هــم بخوانــد 
وگرنــه ارشــد  بــه تنهایــی فایــده زیــادی نــدارد! و بســته بــه علایق 
ــک  ــته انفورماتی ــلا رش ــد مث ــاب کن ــته اش را  انتخ ــردی رش ف
ســلامت یــک رشــته فنــی تــر و رشــته فنــاوری اطلاعــات ســلامت 

یــک رشــته مدیریتــی تــر اســت.
20. زمینــه هــای شکســت یــک دانشــجو در زمــان دانشــجویی چــه 

چیــزی مــی توانــد باشــد؟
ــی و  ــود در دوره کارشناس ــای خ ــت ه ــه از فرص ــجویی ک - دانش
یــا ارشــد اســتفاده نکنــد! بــه نظــر مــن طلایــی تریــن دوره عمــر 
ــا 27 ســالگی اســت، کــه اگــر  ــا 26 ی فــرد از ســن 18 ســالگی ت
درایــن مــدت از فرصــت خــود اســتفاده کــرد قطعــا آینــده موفقــی 

خواهــد داشــت.
21. شما ازدواج کردید؟ حاصل ازدواج  شما؟

- بله من ازدواج کردم و حاصل ازدواجم یک دختر 11 ماهه است.
ــه  ــجویان چ ــب ازدواج دانش ــان مناس ــرای زم ــما ب ــه ش 22. توصی
ــی؟ ــت؟بعد از دوره کارشناس ــی هس ــان خاص ــت؟ زم ــی هس زمان

- نــه لزومــا! اگــر یــک فــرد خــوب و همــراه کــه باعــث پیشــرفت 
ــوب  ــم ازدواج خ ــالگی ه ــی در 20 س ــد حت ــدا ش ــرد بشــود پی ف
اســت. بــه شــرطی کــه هــر دو هــم هــدف و هــم مســیر باشــند.

23. در ساعات غیرکاری چکاری انجام می دهید؟
- مطالعه،  بازی کردن با دخترم، مهمونی رفتن، بیرون رفتن، ورزش 

کردن و ....

25. اولویت های زندگی شما چیست؟
ــگاه کنــم. ولــی احســاس مــی کنــم  - ســعی مــی کنــم متعــادل ن
ــی یــک مســئله اولویــت بیشــتری دارد، مثــلا: در  در هــر دوره زمان
ــر  ــی کار و در اواخ ــط جوان ــت، در اواس ــل اس ــی تحصی ــل جوان اوای

ــودت و... ــالی خ ــواده و در کهن-س ــی خان جوان
26. برنامــه هــای ســفر و گشــت وگــذار بــا خانــواده را چطــور تنظیــم 

مــی کنیــد؟ کجا؟
- ســالی یکبــار یــا دوبــار مــی رویــم. معمــولا تابســتان هــا شــمال و 

اگــر شــد کشــورهای دیگــر
27. ادامه تحصیل در خارج از کشور خوب هست؟

- تحصیــل در خــارج از کشــور باعــث مــی شــود بــا فرهنــگ هــای 
ــم  ــد ه ــوب باش ــت خ ــر زبان ــن اگ ــم چنی ــوید، ه ــنا ش ــد آش جدی
ــاز  مــی شــود حتــی ممکــن اســت   ــرای شــما ب دنیــای جدیــدی ب

ــرای شــما ایجــاد شــود! ــد هــم ب فرصــت هــای شــغلی جدی
ــا ارشــد را خــارج از  ــرا ی ــه عقــب برگــردم، شــاید دکت مــن اگــر  ب

کشــور  مــی رفتــم.
28. الگو و راهنمای شما در کار و زندگی کیست؟

 - از آدم هــای مختلفــی الگــو مــی گیــرم. یعنــی افــرادی کــه موفــق 
مــی شــوند، مثــل: برخــی از اســاتید، دانشــمندان و کار آفرینــان.

مصاحبه
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ــی  ــات م ــاوری اطلاع ــا فن ــوان آی ــا عن ــه ای ب مقال
ــه کاهــش خطاهــای پزشــکی شــود؟  ــد منجــر ب توان
ــده  ــلامت منتشرش ــات س ــت اطلاع ــه مدیری در مجل
اســت، کــه در آن نویســنده محتــرم بــه نقــش 
فنــاوری اطلاعــات در کاهــش خطاهــای دارویــی 
پرداختــه اســت و دو سیســتم کامپیوتــری ثبــت 
 Computerized Physician(دســتورات پزشــکی
ــا CPOE ( و سیســتم پشــتیبان تصمیــم  Order ی
 Clinical Decision Support( گیــری بالینــی
ــه عنــوان سیســتم هــای  ــا CDSS( را ب System ی
ــی  ــی م ــی معرف ــای داروی ــش خطاه ــر کاه ــر ب مؤث
نمایــد و ملاحظاتــی بــرای پیــاده ســازی آن هــا ارائــه 

ــد. ــی کن م
ــکلات  ــن مش ــم تری ــی از مه ــکی یک ــای پزش خطاه
ــی  ــوب م ــان محس ــام جه ــلامت در تم ــتم س سیس
ــن خطاهــا،  ــل ای ــن عل شــود، کــه یکــی از مهــم تری
ــم  ــای تی ــن اعض ــی بی ــی و ارتباط ــکلات اطلاعات مش
ــات  ــه اطلاع ــتن ب ــی نداش ــد: دسترس ــت مانن مراقب
تبــادل صحیــح  بیمــار در زمــان تجویــز، عــدم 
ــه  ــدم ب ــت، ع ــم مراقب ــای تی ــن اعض ــات بی اطلاع

ــت. ــز و... اس ــر تجوی ــر ب ــل مؤث ــادآوری عوام ی
بــه همیــن دلیــل، امــروزه سیســتم هــای اطلاعاتــی و 

ــن  ــع ای ــات نقــش مهمــی در رف ــای اطلاع ــاوری ه فن
ــتم  ــوص،  سیس ــن خص ــد. در ای ــدا کردن ــکل پی مش
هــای CPOE و CDSS  بــه عنــوان دو سیســتم 
مهــم در بحــث ایمنــی بیمــار مطــرح هســتند، امــا در 
مقالــه مذکــور شــواهد کافــی و قــوی در خصــوص تاثیر 
ــه  ــر خطاهــای دارویــی ارائ ــا منفــی آن هــا ب مثبــت ی
ــادی در  ــد زی ــرور نظــام من ــات م نشــده اســت. مطالع
ایــن حــوزه انجــام شــده اســت؛ هــر چنــد بســیاری از 
مطالعــات نقــش مثبــت ایــن سیســتم هــا را در کاهــش 
خطاهــای دارویــی گــزارش نمــوده انــد، مطالعاتــی نیــز 
ــر معنــی  ــا تاثی ــن سیســتم ه ــد، کــه ای نشــان داده ان
ــد یــا حتــی مشــکلات  ــر کاهــش خطاهــا ندارن داری ب
ــه، در  ــوان نمون ــه عن ــد. ب ــی کنن ــاد م ــری را ایج دیگ
یــک مطالعــه نشــان داده اســت، کــه تنهــا 50 درصــد 
از مطالعــات انجــام شــده تاثیــر مثبــت ایــن دو سیســتم 
ــد و  ــرده ان ــات ک ــی اثب ــر کاهــش خطاهــای داروی را ب
ــتند  ــوی نیس ــز دارای روش ق ــات نی ــن مطالع ــر ای اکث
و هیــچ کــدام کارآزمایــی بالینــی تصادفــی شــده 
 ،)RCT یــا   Randomized Clinical Trial(
ــد  ــن تاکی ــری ضم ــد دیگ ــام من ــرور نظ ــد. م نبوده-ان
بــر نقــش مثبــت  CPOE در کاهــش خطاهــا نشــان 
ــان  ــود در جه ــات موج ــه برخــی مطالع داده اســت، ک
حکایــت از افزایــش مــرگ ومیــر بعــد از اجــرای ایــن 
ــد دیگــر  ــرور نظــام من ــک م ــق ی ــد. طب سیســتم دارن
ــی  ــای داروی ــش خطاه ــت CPOE در کاه ــر مثب تاثی
بیمــاران ســرپایی نیــز جــای تردیــد دارد. بــا ایــن حــال 
طبــق مطالعاتــی کــه تاثیــر مثبــت CPOE را گــزارش 
ــا  ــا بــدون CDSS و ب ــا ی ــد، ایــن سیســتم ب نمــوده ان
ــای  ــای آن، کاهــش خطاه ــت ه ــوع قابلی ــه ن توجــه ب
دارویــی تــا 95 درصــد را نیــز بــه دنبــال داشــته اســت.

در ایــران، در حــال حاضرمطالعــات و شــواهد زیــادی در 
خصــوص تاثیــر ایــن سیســتم هــا وجــود نــدارد.

ــدارد. در  ــود ن ــا وج ــتم ه ــن سیس ــر ای ــوص تاثی خص
 DSS بــدون CPOE ،مطالعــات محــدود انجــام شــده

مقدمه

ایمنی بیمار و فناوری اطلاعات سلامت

محدثه وزیری )مهر 95(
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بــر  تاثیــری   )  ecision Support Syste) DSS
ــا  ــت، ام ــان نداده¬اس ــای دوز دارو نش ــش خطاه کاه
بــا DSS  کاهــش 19 درصــدی مشــاهده شده¬اســت. 
مطالعــات ایرانــی دیگــر نشــان داده¬انــد، کــه سیســتم 
 Nurse Order Entry( ــتاری ــتورات پرس ــت دس ثب
ــای  ــر کاهــش خطاه ــش از CPOE  ب ــا NOE( بی ی
ــه  ــر دو مطالع ــال ه ــن ح ــا ای ــر اســت. ب ــی موث داروی
ــی  ــتان م ــک بیمارس ــوزادان ی ــش ن ــه بخ ــدود ب مح
باشــد و بــه یقیــن قابــل تعمیــم بــه کل کشــور و انــواع 

ــی نیســتند. خطاهــای داروی
ــتم CPOE  و  ــه دو سیس ــا ب ــرم تنه ــنده محت نویس
  CDSS و  CPOE .اشــاره کــرده اســت CDSS
ــای  ــت ه ــا قابلی ــز دارو ب ــه ی تجوی ــب در مرحل اغل
ــا  ــوند، ام ــی ش ــا م ــش خطاه ــه کاه ــر ب ــود منج خ
طبــق مطالعــات موجــود تنهــا تــا 56 درصــد خطاهــای 
ــا 39 درصــد ایــن  دارویــی )طبــق برخــی مطالعــات ت
ــد و  ــی ده ــز دارو رخ م ــه ی تجوی ــا( در مرحل خطاه
ــه بیمــار آســیب نمــی  ــز ب ــوارد نی ــن م بســیاری از ای
ــا دادن  ــز دارو ت ــه ی تجوی ــن مرحل ــرا بی ــاند، زی رس
دارو بــه بیمــار مراحــل دیگــری وجــود دارد و اشــخاص 
ــت  ــار فعالی ــه بیم ــاندن دارو ب ــد رس ــری در فرآین دیگ
می-کنند)ماننــد: تکنیســین داروخانــه و پرســتار(، کــه 
خــود آن هــا بســیاری از خطاهــا را شناســایی و از تداوم 
ــای  ــد. بســیاری از خطاه ــی کنن ــری م ــا جلوگی آن ه
دارویــی نیــز در داروخانــه یــا در زمــان دادن دارو 
ــه توســط  ــه بیمــار رخ می-دهــد و ممکــن اســت ک ب
ــل پیــش گیــری نباشــند. اغلــب درصــد  CPOE  قاب
بیشــتری از ایــن خطاهــا منجــر بــه آســیب مــی شــوند. 

ــد:  ــی مانن ــای اطلاعات ــاوری ه ــوص، فن ــن خص در ای
ــاوری  ــا فن ــع دارو ی ــی توزی ــای الکترونیک ــتم ه سیس
 Barcode( هــای پیگیــری از جملــه: تکنولــوژی بارکــد
ــری در  ــش موث medication administration( نق
ــق  ــد و طب ــی کنن ــا م ــی ایف ــای داروی ــش خطاه کاه
برخــی مطالعــات مــی تواننــد تــا 70 درصــد خطاهــای 
دارویــی را کاهــش دهنــد. بنابرایــن ایــن نــوع فنــاوری 
ــای  ــش خطاه ــث کاه ــوان در بح ــی ت ــز م ــا را نی ه

ــت. ــار در نظــر گرف ــی بیم ــش ایمن ــی و افزای داروی
نویســنده ی محتــرم بــه برخــی هشــدارهایی کــه مــی 
تــوان در سیســتم CPOE  همــراه بــا  CDSS بــرای 
کاهــش خطاهــای دارویــی طراحــی نمــود، اشــاره 

داشــته اســت.
ــادآوری هــا  ــواع ایــن هشــدارها و ی ضمــن ایــن کــه ان
ــا  ــر باشــد )کنتــرل دارو ی ــد بســیار متنــوع ت مــی توان
شــرایط ســنی، جنســیت، وزن، وضعیــت بــارداری، 
رژیــم غذایــی و ... (، بایــد توجــه داشــت، کــه طراحــی 
ــه  ــور قطــع ب ــه ط ــادآوری ب سیســتم هشــداردهی و ی
معنــی رعایــت آن هــا توســط ارائــه کننــدگان مراقبــت 

نیســت.
ــوع  ــن ن ــدارهای ای ــن هش ــده گرفت ــاد نادی ــزان زی می
سیســتم هــا در مطالعــات مختلــف گــزارش شــده 
ــی  ــه معن ــث Alert Fatigue  ب ــروزه بح ــت. ام اس
  CDSS در نظــر نگرفتــن هشــدارهای سیســتم هــای
ــلامت  ــات س ــاوری اطلاع ــم فن ــث مه ــی از مباح یک
اســت. درواقــع، بــه ازای هــر داروی موجــود در سیســتم 
 CDSS ســلامت، مــی تــوان حداقــل یــک هشــدار در
طراحــی کــرد و بدیهــی اســت، کــه ایــن هشــدارها نیــز 
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همگــی بــه جنبــه ی منفــی فعالیــت ارائــه کننــده ی مراقبــت )انجــام نــدادن کار درســت یــا انجــام کار اشــتباه( دلالــت 
ــوع  ــن، طراحــی ن ــاوری هــا خواهــد داشــت. بنابرای ــن فن ــری ای ــه کارگی ــر ب ــر منفــی ب ــا تاثی ــاد آن ه ــد و وجــود زی دارن
هشــدارها بایــد بــا دقــت کامــل و بــا در نظــر گرفتــن ملاحضــات حرفــه ای )بــرای نمونــه، در نظــر گرفتــن نظــرات خــود 
ــده از سیســتم( و فنــی  ــج و تاثیرگــذار بیمارســتان اســتفاده کنن ــدگان مراقبــت(، ســازمانی)مثل خطاهــای رای ــه کنن ارائ
)بــرای نمونــه، کنــد نشــدن فرآینــد تجویــز بــه دلیــل تعــدد هشــدارها و یادآورهــا( باشــد. عــلاوه بــر ایــن، قابلیــت هــای 
ــا تاکیــد بــر جنبــه هــای مثبــت و آموزشــی( را نیــز بایــد مدنظــر داشــت )ماننــد: جلوگیــری  دیگــر ایــن سیســتم هــا )ب
از ثبــت اطلاعــات ناقــص، ارائــه ی اطلاعــات آموزشــی بــرای پزشــکان، ارائــه ی اطلاعــات داروهــای جایگزیــن، دسترســی 
بــه اطلاعــات بالینــی بیمــار در پرونــده ی الکترونیــک در زمــان تجویــز، یــک پارچگــی و ارتبــاط بــا ســایر سیســتم هــای 
ــه پزشــک نــه سیســتم(  ــه و  هــم چنیــن دادن اختیــار کامــل تجویــز ب اطلاعاتــی ماننــد: سیســتم پرســتاری یــا داروخان
مــی باشــد.از طــرف دیگــر، فنــاوری هــای اطلاعــات ســلامت امــروزه بــه عنــوان منبــع جدیــدی بــرای مشــکلات ایمنــی شــناخته 
مــی شــوند. بــرای نمونــه، امــروزه پیامدهــای منفــی ناشــی از بــه کارگیــری سیســتم هایــی ماننــد CPOE )از جملــه افزایــش مــرگ 
ومیــر بعــد از پیــاده ســازی، افزایــش زمــان تجویــز و رســاندن دارو بــه بیمــار بــه خصــوص در شــرایط اورژانــس، تغییــرات نامطلــوب 
و برنامــه ریــزی نشــده در فرآینــد انجــام کار( گــزارش شــده اســت. منبــع ایــن مشــکلات مــی توانــد بســیار متنــوع باشــد )فنــی، 
مدیریتــی، ســازمانی و...(. درمقالــه ی مذکــور، برخــی ملاحظــات پیــاده ســازی )ماننــد: آمــوزش ارائــه کننــدگان مراقبــت، اســتاندارد 
کــردن زبــان نســخه نویســی، بومــی ســازی سیســتم( بــه درســتی ذکــر شــده اســت، امــا پیــاده ســازی ایــن سیســتم هــا بــه خصــوص 
سیســتم پشــتیبان تصمیــم گیــری بــا چالــش هــا و ملاحظــات بســیار بیشــتری )ماننــد: محتــوای دانشــی CDSS، بــه روز رســانی 
مــداوم محتــوا/ پایــگاه دانــش CDSS، مشــارکت خبــرگان در طراحــی آن، ارزیابــی دقیــق عملکــرد آن، عوامــل فرهنگــی، رفتــاری، 
ــا فرآیندهــا و ســایر سیســتم هــای اطلاعاتــی بیمارســتان و...( روبــرو اســت، کــه در  اخلاقــی/ قانونــی CDSS، یــک پارچگــی آن ب

زمــان طراحــی و پیــاده ســازی بایــد مدنظــر قــرار گیرنــد.

فنــاوری اطلاعــات مــی توانــد نقــش مثبــت و موثــری در کاهــش خطاهــای پزشــکی از جملــه: خطاهــای دارویــی داشــته 
باشــد، هرچنــد شــواهد بیشــتری در خصــوص نقــش ایــن فنــاوری هــا در ایمنــی بیمــار )بــه خصــوص در ایــران( مــورد 
نیــاز اســت، زیــرا مطالعاتــی نیــز تاثیــر نامناســب آن هــا بــر ارائــه ی مراقبــت را نشــان داده انــد. فنــاوری هــای اطلاعاتــی 
ــرای  ــوان ب ــی ت ــد( را م ــوژی بارک ــع دارو، تکنول ــی توزی ــای الکترونیک ــتم ه ــد: CPOE، CDSS، سیس ــی )مانن مختلف
کاهــش خطاهــای دارویــی بــه کار بــرد، امــا بــه کارگیــری ایــن سیســتم هــا مســتلزم توجهــات ویــژه بــه عوامــل حرفــه 

ای، فرهنگــی، رفتــاری، ســازمانی، مدیریتــی، فنــی، اخلاقــی و قانونــی اســت.
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