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پزشكى 

M e d i c i n e

الو طبيب

افتضاح د ر برگزارى
 آزمون طب سنتى

ــنتى  ــخ 86/3/31، آزمون طب س د ر تاري
ــد  گروه  ــى ارش ــان با آزمون كارشناس هم زم
ــد . طبق اطلاعيه هاى قبلى  پزشكى برگزار ش
وزارت بهد اشت، تعد اد  سؤال هاى هر د رس 
متناسب با ضرايب د روس تعيين شد ه بود  و با 
توجه به اينكه مجموع سؤال ها 150 و مجموع 
ضرايب 15 بود ، د روس ضريب 3، 30 سؤال 
ــت سؤال و د روس  و د روس ضريب 2، بيس
ضريب 1 بايد  د ه سؤال د اشته باشند ، ولى اين 
مسئله بسيار ساد ه رعايت نشد ه بود ، به نحوى 
ــت و  كه به طور مثال د روس ضريب 3، بيس
ــؤال و د روس ضريب 2، شانزد ه و يا  پنج س
هجد ه سؤال د اشتند  و د رس ضريب 2 زبان، 
40 سؤال د اشت! يعنى ضريب اين د رس، (با 
ــؤال ها و نحوه تقسيم آنها)  توجه به تعد اد  س

4/5 د ر نظر گرفته شد ه بود !
ر.ح از تهران

طبيب:
ــب اعتراض  ــاق موج ــفانه اين اتف متأس
ــركت كنند گان د رآزمون شد ه  ــيارى از ش بس
است. اگر مسئولين پاسخى د اشتند  به اطلاع 

شما مى رسانيم.
نظرات خود  را د ر مورد  تعد اد  پزشكان 
كشور با ما د ر ميان بگذاريد . آيا به كاهش 
ظرفيت پذيرش د انشگاهى د ر رشته پزشكى 

اعتقاد  د اريد ؟
آيا تعد اد  پزشــكان كشــور متناســب 
ــى مد يريت  ــا نيازهاى جامعه اســت ول ب
ــتغال آنها صورت  صحيحى د ر توزيع و اش

نگرفته است؟
ما منتظر هستيم.

نگاه طبيب

2

گفتگو با د كتر محمد  تقى جغتايى استاد  
نوروآناتومى د انشگاه علوم پزشكى ايران
محد ود يت، نه معلوليت

به مناســبت 25 تيرماه، آغاز هفته بهزيستى، 
با د كترمحمد تقى جغتايى، رئيس سابق د انشگاه 
بهزيستى و توانبخشى گفتگويى را ترتيب د اد يم. 
ــتاد  د انشگاه علوم  د كترمحمد تقى جغتايى، اس
پزشــكى ايران اســت و د كتراى علوم اعصاب 
ــال، رياســت د انشــگاه  د ارد او به مد ت 15 س
ــد ه د اشــت.  بهزيســتى و توانبخشــى را برعه
همچنين با مســئوليت هاى فراوانى د ر سازمان 

بهزيستى فعاليت كرد ه  است.
پيام كشاورز 
آقاى د كتر بزرگترين مشكل سازمان بهزيستى 

كشور چيست؟
بزرگترين مشكل سازمان بهزيستى، د ر ساختار 
آن است. سازمان بهزيستى كه فعاليت خود  را قبل 
از انقلاب به صورت انجمن بهزيستى و توانبخشى 
آغاز كرد  تا امروز كه زير نظر وزارت رفاه و تأمين 
اجتماعى فعاليت د ارد ، شخصيت مستقلى به د ست 
ــت. د ر د ورانى هم كه زير نظر وزارت  نياورد ه اس
ــت، به صورت جزيره اى  ــت فعاليت د اش بهد اش
د ورافتاد ه از اين وزارتخانه بود . شايد  بتوان گفت 
ساختارى كه از سازمان بهزيستى بعد  از انقلاب و 
ــيله «شهيد  فياض بخش» و «شهيد  بهشتى»  به وس
ــد ه بود ، بهترين حالت سازمان تاكنون  طراحى ش
بود ه است. د ر آن ساختار رئيس سازمان بهزيستى 
اختيارات بيشترى د اشت. با توجه به حوزه فعاليت 
ــش قرار د اد ن  ــتى و تحت پوش ــازمان بهزيس س
ــاختار نمى تواند  جوابگوى  افراد  زياد ، اين نوع س

فعاليت هاى بهزيستى باشد .
د ر مورد  ميزان بود جه سازمان بهزيستى چه 

مشكلاتى وجود  د ارد ؟ 
به نظر من، مشكل د وم سازمان تأمين اجتماعى 
ــت. من منكر مد يريت  ــازمان اس ميزان بود جه س
ــتم اما بد ون بود جه كافى نمى توان  ــب نيس مناس
ــوان مثال د ر  ــت. به عن ــت توانمند ى د اش مد يري
سال هاى اخير گفته مى شود  كه مبالغ پرد اختى به 
خانواد ه هاى تحت پوشش بهزيستى افزايش پيد ا 
كرد ه و چند  برابر شد ه است، اما واقعيت اين است 
ــتى ماهانه 20000 تومان به  كه د ر گذشته بهزيس
اين افراد  پرد اخت مى كرد  و حالا حد اكثر 40000 
تومان مى پرد ازد  و اين بخش كوچكى از مشكلات 

بود جه سازمان بهزيستى كشور است.
ــازمان بهزيســتى چه حمايت هايى براى  س
معلولين، به منظور ورود  بهتر به د رون اجتماع، 

مى تواند  انجام د هد ؟
ــول، از عنوان  ــت به جاى عنوان معل بهتر اس
«فرد  د اراى محد ود يت» استفاد ه كنيم. تا شرايط را 
براى ورود  اين افراد  به جامعه فراهم كنيم، كارهاى 
ــازمان  ــود  كه بيش از توان س زياد ى بايد  انجام ش
بهزيستى است. ما ياد  گرفته ايم براى اينكه به يك 
ــتش را بگيريم و او را از  فرد  نابينا كمك كنيم، د س
عرض خيابان عبور د هيم اما ياد  نگرفته ايم شرايطى 
را براى وى فراهم كنيم كه بتواند  خود ش اين كار 
ــور  را انجام د هد . بنابراين د ر تمام بخش هاى كش
ــت گذارى هاى كلان گرفته تا تفكر مرد م  از سياس
ــكل  و حتى تفكر افراد  د اراى محد ود يت، اين مش
وجود  د ارد . بايد  براى اين افراد  شرايطى را فراهم 

كرد  تا بتوانند  استقلال خود  را حفظ كنند .
د ر زمينه اشتغال افراد  د اراى محد ود يت چه 

راهكار هايى وجود  د ارد ؟
ــور ما قانونى تصويب شد ه و بر اساس  د ر كش
آن سازمان هاى د ولتى و خصوصى موظف هستند  
بخشى از نيروى كار خود  را به اين افراد  اختصاص 
د هند  اما به نظر من اين نوع سياست هاى اجبارى 
مناسب نيست. د ر كشورهاى پيشرفته سياست هاى 
تشويقى براى اين منظور وجود  د ارد . به عنوان مثال 
ــركت هايى كه اين افراد  را استخد ام مى كند ، به  ش
وسيله د ولت امكانات مختلفى از قبيل وام و كاهش 
ماليات د ر اختيارشان قرار مى گيرد . بايد  به ياد  د اشته 
باشيم كه كار براى هر انسانى، كامل كنند ه شخصيت 
ــاخص هاى بهد اشت  ــاس ش ــت و بر اس وى اس
جهانى، براى اين افراد  نيز بايد  فرصت هاى شغلى 

برابر با افراد  د يگر جامعه تأمين كرد .

آخر پاييز

منتظر
 پاسخ مسئولين هستيم

ايسنا 85/5/3
ــى وزارت بهد اشت، د كتر  معاون آموزش
محمد على محققى، اعلام كرد : طرح خد مت 
پزشكان د ر طول برنامه توسعه چهارم حذف 

مى شود .
مهر 85/5/7

د كتر باقر لاريجانى، رئيس د انشگاه علوم 
پزشكى تهران، خبر د اد :

ــكى از  ــجوى پزش ــه پذيرش د انش برنام
ــد ه است و پس  ــى نهايى ش مقطع كارشناس
ــت، اجرايى  ــب د ر وزارت بهد اش از تصوي

مى شود .
 د ر ضمن د وره جد يد  د كترى تخصصى 
ــازمان  (PHD) انتقال خون با همكارى س
ــد رك  ــراد  د اراى م ــراى اف ــون ب ــال خ انتق
ــد  راه اند ازى  ــى و كارشناسى ارش كارشناس

خواهد  شد .
ايسنا 85/5/10

ــلامت  ــان، معاون س ــر مؤيد  علوي د كت
ــم روز جهانى  ــت، د ر مراس وزارت بهد اش
ــير ماد ر» وعد ه د اد  همه  «ترويج تغذيه با ش
ــنامه سلامت خواهند   ايرانيان د اراى شناس

شد . 
ــان گفت: معاونت سلامت  همچنين ايش
براى پيگيرى ممانعت تبليغ ترويج تغذيه با 

شير مصنوعى آماد گى د ارد .
مهر 85/5/11

ــور، رئيس هيئت  ــود  هاد ى پ د كتر محم
ــمى،  مد يره انجمن حمايت از بيماران تالاس
گفت: با وجود  اينكه انجمن تالاسمى ايران 
ــرطان كود كان  نظر علمى انجمن خون و س
ــت اعلام كرد ه، اما هنوز  را به وزارت بهد اش
ــمى د ر  ــتفاد ه از د اروى آهن زد اى تالاس اس
پرد ه اى از ابهام قرار د ارد .زيرا سياست گذاران 
عرصه د ارويى كشور، توجه چند انى به انجام 
امور كارشناسى به ويژه د ر زمينه سازمان هاى 
ــت گذاران،  ــد  و اين سياس ــى ند ارن غيرد ولت
ــتيابى به  ــران را د ر د س ــمى اي انجمن تالاس
د رمان به روز، علمى و مؤثر بيماران تالاسمى 

تنها گذاشته اند .
ــه د اد : با وجود  علمى بود ن اين   وى اد ام
د ارو، عد م پاسخ مثبت وزارت بهد اشت، به 

علت گران بود ن آن است.

ميثم رضايى

بقيه از صفحه اول
امروز با استفاد ه از سيستم هاى نرم افزارى، اگر خون اهد اكنند ه اى يكبار 
آلود ه تشخيص د اد ه شود ، اطلاعات مربوط به وى د ر تمام پايگاه ها قابل 
 ،WHO ــت؛ اما ركن د وم انجام تست هاست. توصيه امروز د سترسى اس
ــت B و هپاتيت C، از  ــت كه د ر مورد  HIV، هپاتي ــت ELISA اس تس

بهترين كيت ها د ر كشور استفاد ه مى شود .
ــاس هزينه و صرفه ملى باشد . اگر  ــتفاد ه از PCR هم بايد  بر اس اس
ــتفاد ه مى كرد م. اين را به  تصميم با خود  من بود ، حتماً PCR را هم اس
ــوراى عالى سازمان پيشنهاد  كرد م ولى آنها سبد  سلامت را به گونه اى  ش
ــاوران بين المللى ما د رISBT 2، همان گونه كه د ر  كلان تر مى بينند . مش
كنگره بزرگ و بين المللى طب انتقال خون گفتند ، همه معتقد ند  كه انجام 
ــار  ــت و به منظور كاهش فش PCR د ر امريكا و اروپا هم به صرفه نيس

بر سازمان هاى انتقال خون انجام مى شود . من معتقد م خطر باقى ماند ه د ر 
غياب PCR، از بسيارى از خطرهاى تهد يد  كنند ه انسان د ر محيط كمتر 
است ولى طبيعى است كه سر و صد اى بسيارى د اشته باشد . ما همچنان 
به د نبال تأمين بود جه PCR هم هستيم و احتمالاً تا پايان امسال، استفاد ه 

از PCR د ر تهران راه اند ازى مى شود ».
ــراى توضيح اين موضوع اصرار مى كنم و او مى گويد :  باز هم ب
ــا موضوع  ــد ارد  و تنه ــن روش  False Negative , Elisaن «اي
ــرايط مناقصه ما،  ــت. د ر ضمن يكى از ش Window Period3 مطرح اس
 Window Period بهره گيرى از كيت هاى صد د رصد  حساس بود ه است. البته

د ر حضور PCR هم به صفر نمى رسد ، بلكه كاهش مى يابد . 
امان از د رد  بود جه

 بالاخره سراغ جنجالى ترين بحث اين چند  ماهه مى روم و از بود جه 
ــم، مى گويد : «يكى از اهد اف مهم من براى  سازمان انتقال خون مى پرس
حضور د ر سازمان آن بود  كه قيمت تمام شد ه فراورد ه ها را با كارشناسان 
ــئول بود جه به نتيجه برسانم. واضح است كه هزينه تمام شد ه كيسه  مس
ــور ما، با كشورهاى توسعه يافته تقريباً يكسان است. ابتد ا  خون د ر كش
ــتقبال كرد  اما متأسفانه اين سخن  ــازمان مد يريت هم از اين بحث اس س
ــازمان بايد  بر اساس  ــد  و بسيار متأسفم كه كماكان بود جه س عملى نش
ــتم چانه زنى تنظيم شود . بود جه رشد  د اشت ولى رشد  آن متناسب  سيس
ــازمان ما د ر ميان ساير بود جه ها، چند ان عد د   با انتظار ما نبود . بود جه س
ــتى نيست و ما هم د ر د و سال گذشته ثابت كرد يم كه اگر هزينه اى  د رش

اختصاص يابد ، باز خواهد  گشت. 
انقلابى د ر صنعت خون

ــما به عنوان شاهكار سازمان ياد  مى كند  و به همين  او از پروژه پلاس
ــد ه، از اين پروژه  ــل از او مى خواهم تا به عنوان بازخوانى هم كه ش د لي
ــتر بگويد : «يك چهارم يارانه واراد ات د ارويى كشور براى د اروهاى  بيش
ــتق از پلاسما هزينه مى شود  و نقش اين د اروها به ويژهIVIG 4  و  مش
بسيارى از پاد تن هايى كه به شكل د ارويى براى بيماران استفاد ه مى شود ، 
د ر د رمان بيمارى هاى متعد د  حياتى است.به همين د ليل بايد  د ر صنعت 
پلاسما جد ا از شعارها، سرمايه گذارى جد ى شود . پايگاه هاى انتقال خون 
قاد رند  به راحتى د ويست هزار ليتر پلاسما را د ر اختيار واحد هاى توليد ى 
قرار د هند  و اين به معنى تأمين همه فراورد ه ها به جز فاكتور VIII است. 

ــا اين كار را به طور جد ى د نبال كرد يم و با وجود  حرف و حد يث ها،  م
ــركت پالايش و پژوهش خون بود يم. اين  ــهامت خوبى از ش ــاهد  ش ش
ــما،  ــد  و د ر ازاى خروج پلاس ــور آلمان وارد  مذاكره ش ــركت با كش ش
ــن كار هم حد اقل 35 د رصد   ــد ه د ريافت كرد . با اي محصول تضمين ش
ــد ه از پلاسماى ايرانى  ــاخته ش صرفه جويى ارزى كرد  و هم د ارويى س
وارد  كرد . از نظر من مهم بود  كه يكى  از مؤسسات خوشنام بين المللى 
پايگاه هاى ما را مورد  بررسى قرار د اد  و با نگاهى سخت گيرانه، پلاسماى 
توليد ى ما را تأييد  كرد . وجود  اين نوع سازمان ها براى بازرسى، فرصت 
خوبى براى اصلاح است و نفع آن به فراورد ه هاى سلولى هم مى رسد ».

بازخوانى يك پروند ه
ــد ه است، از او د رباره  ــاس مى كنم گفتگو به روزتر ش حالا كه احس
ــد ن حكم پروند ه بيماران  ــته و صاد ر ش ــال گذش جنجالى ترين اتفاق س
هموفيلى اى مى پرسم كه با فاكتورهاى خونى آلود ه شد ه بود ند . اين حكم، 
وزارت بهد اشت و سازمان انتقال خون را موظف كرد ه بود  كه به بيماران 
ــارت بپرد ازند  و از آنها عذرخواهى رسمى كنند ، اما سازمان بخش  خس
د وم حكم را عملى نكرد . از او د رباره اين تصميم مى پرسم. نفس عميقى 

كه مى كشد ، به آه پهلو مى زند  و مى گويد : «به نظر من مهم اين است كه 
ما استاند ارد ها را رعايت مى كنيم. زمانى اين اتفاق افتاد  كه هنوز ويروس 

كشف نشد ه بود ، پس چه لزومى د ارد  فرد ى را مقصر اعلام كنيم؟
ما حتى د ر مورد  د يه هم بحث د اريم. «د ر پروند ه قبلى، مد عيان بد ون 
باطل كرد ن تمبر مد عى شد ند  و حكم گرفتند  و وقتى سازمان د رخواست 
ــت چهارصد  ميليون تومان به  ــازمان خواس تجد يد نظر كرد ، قاضى از س
ــاب د اد گاه بريزد  تا تجد يد نظر صورت بگيرد  و به علت اينكه اين  حس
ــود ، د ر تجد يد  نظر، حكم بد ون مطالعه پروند ه تأييد   پرد اخت مقد ور نب
ــى كه به عمد  فراورد ه هاى  ــد . اين د ر حالى بود  كه هيچ وقت از كس ش
ــورها صاد ر كرد ه بود ، شكايتى جد ى نشد   آلود ه را توليد  و به د يگر كش
ــيارى از  ــت و بس ــه نامه او مبنى بر اعتراف موجود  اس ــى ك . د ر صورت
 ،HIV كشورها غرامت هم گرفتند . هموفيلى هاى آلود ه شد ه با ويروس
 HIV از طريق وارد ات خونى آلود ه شد ه اند  و شاهد  آن هم ژنوم اروپايى
ــت. د ر مورد  هپاتيت C نيز اگر چه باز  ــتيتو پاستور اس آنها با اعلام انس
ــد  قابل توجهى از  ــت اما د رص ــم فراورد ه هاى خارجى مؤثر بود ه اس ه
آلود ه شد گان پيش از كشف ويروس آلود ه شد ه اند . د ر ازاى اين ابتلا، فرد  
بايد  د رمان بگيرد ، غرامت بگيرد  و يا از هر د و سود  ببرد ، اما من راه حل 
د يگرى را پيشنهاد  مى كنم و آن هم تأسيس صند وق حمايت از بيماران 
است. با اين روش د يگر وارد  پروسه قضايى نمى شويم، حيثيت افراد  
به بازى گرفته نمى شود  و ساختمان ارزشمند ى كه بنا شد ه نيز خراب 
 blood shield نمى شود . د نيا حد ود  هجد ه سال پيش با قانونى به نام
يا «سپرخون»، به اين نتيجه رسيد  كه راه حل ا ين مشكل د ر مسير د اد گاه 
نيست و ماجرا به صند وق حمايت از د ريافت كنند گان فراورد ه هاى خونى 

سپرد ه شد .
ــم، از او مى  خواهم  به عنوان  ــور كه كاغذهايم را جمع مى كن همان ط
ــيم كند  و او  ــورمان ترس ــخن، د ورنماى انتقال خون را د ر كش آخرين س
ــخنانش را اين گونه جمع مى كند : «به نظر من، امروز موقعيت سازمان  س
ــارات د بيركل ISBT و  ــت و اظه انتقال خون ايران، موقعيت خوبى اس
ــخصيت هاى بين المللى د ر جريان كنگره بين المللى طب انتقال خون،  ش
ــران را د ر رد يف انتقال  ــون اي ــت. آنها انتقال خ ــئله اس مؤيد  همين مس
خون هاى برتر جهان معرفى كرد ند  اما اين به معنى مسئوليت بيشتر است. 
ــند  چشم اند از  ــازمان انتقال خون از س مى توانيم به جرأت بگوييم كه س
ــمى د ر پايان از همكارانش صميمانه تشكر  ــت. د كتر ابوالقاس جلوتر اس
ــكان كم توقع و اهد اكنند گان، صميمانه  مى كند  و مى گويد : «بايد  از پزش
ــكر كنم و از تمام همكاران بخواهم كه به خون نگاه مشكوك د اشته  تش

باشند  و تنها براى بيماران واقعاً نيازمند  از آن استفاد ه كنند ».

1 ـ PCR: روش يافتن كوچك ترين اجزاى كروموزومى ويروس يا باكترى
International Society of Blood Transfusion:ISBT – 2

مقر اين انجمن د ر ژنو و از تمام كشورهاى د اراى صنعت انتقال خون تشكيل 
ــتاند ارد هاى علمى و  ــت، اين انجمن يكى از نهاد هاى تعيين ساليانه اس ــد ه اس ش

اجرايى انتقال خون د ر جهان است.
ــد ه است ولى د ر آزمايش  3 ـ Window Period : د وره اى كه فرد آلود ه ش

خون مشخص نمى شود .
4 ـ Intra Venous Immunoglobulin: IVIG ايمونوگلوبولين د اخل وريد ى

گفتگو با د كتر حسن ابوالقاسمى مد يرعامل سازمان
 انتقال خون ايران ،  به بهانه 9 مرد اد  روز انتقال خون 

از بهترين ها
 هستيم


