
خوراكى يا تزريقى؟
ــتن  د كتر روزبه بخيت - مى گويند : ند انس
ــت! اما گاه  ــت، نپرسيد ن عيب اس عيب نيس
فراموش مى كنيم كه كوچك ترين « ناد انسته»ها 
مى توانند  بزرگ ترين اشتباه ها را پد يد  آورند  و 

د ر نتيجه «پرسيد ن» را از  ياد  مى بريم.
ــتان هاى  بيمارى د ر ICU يكى از بيمارس
ــد .  آمريكا،  براى انجام CTscan آماد ه مى ش
ــتار وى كه به تازگى از بخش د يگرى به  پرس
ــد ه بود  و به همين د ليل سابقه  ICU منتقل ش
ــنايى چند انى با روش آماد ه كرد ن بيمار  و آش
ــاى آنكه  ــت، به ج ــراى CT Scan ند اش ب
ــه NG به بيمار  ــتروگرافين را از راه لول گاس
ــى نرمال سالين  بخوراند ، آن را با 250 سى س

مخلوط و به آنژيوكت بيمار وصل كرد .
وقتى د ر بخش راد يولوژى تكنيسين مربوط 
از پرستار پرسيد  آيا بيمار كنتراست «خوراكى» 
گرفته است يا خير؟ پرستار متوجه شد  اشتباه 
كرد ه است، ولى بد ون آنكه عكس العملى نشان 
د هد ، جواب مثبت د اد  و هم زمان كيسه نرمال 
ــتروگرافين را از رگ  ــالين مخلوط با گاس س
بيمار جد ا كرد . پس از انجام CT و بازگشت 
بيمار به ICU ، تكنيسين راد يولوژى با د يد ن 
كيسه نرمال سالين د ر سطل زباله متوجه اشتباه 

پرستار شد .
ــكل چند انى  ــتباه مش گرچه د ر اثر اين اش
 Acute Renal ــد  و ــش نيام ــراى بيمار پي ب
ــراى بيمار پد يد  آمد ،  ــه روز بعد  ب Failure ك
ــد ، اما همين  ــكل خاصى كنترل ش بد ون مش
«ناد انسته» كوچك باعث شد  پرستار از بخش 
اخراج شود . بيمارستان نيز موظف گرد يد  روى 
ــت خوراكى عبارت  ــام بطرى هاى كنتراس تم

«خوراكى ـ غيرقابل تزريق» را د رج كند .
http://www.webmm.ahrq.gov :منبع
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آخر پاييز

يك اشتباه

ــفانه وعد ه هاى  د كتر ميثم رضايى - متأس
ــئولين به حد ى زياد  است كه  بى سرانجام مس
امكان پوشش د اد ن تمام آنها د ر يك ستون و 
ــتون  هر د و هفته يك بار وجود  ند ارد . اين س
تنها تلنگرى است براى ياد آورى برخى سخنان 
مسئولين د ر يك سال گذشته. سعى ما بر اين 
ــش  بود  كه اين وعد ه ها را به طور كامل پوش
ــتون به  د هيم ولى گنجايش و ظرفيت اين س
ــك و يا حد اكثر د و  ــد ازه د رج وعد ه هاى ي ان
ــت، هرچند  د ر طول  ــه روز مسئولين اس تا س
ــخى از  ــتون، تاكنون هيچ پاس فعاليت اين س

مسئولين ارائه نشد ه است.
86/2/14 ايسنا

وزير بهد اشت: «نظام تعرفه گذارى بايد  از 
شوراى عالى بيمه خارج شود ».

ــما كه  ــر لنكرانى، ش ــاى د كت ــب: آق طبي
ــوراى عالى بيمه  ــال با وزارت رفاه و ش امس
ــد ه ايد  و مى گوييد  تعرفه هاى بخش  همراه ش
ــازمان نظام پزشكى به  خصوصى را هم از س

اين شورا منتقل كنيم!
86/2/12 ايسنا

ــس:  مجل ــى  اجتماع ــيون  كميس ــر  مخب
ــاه و تأمين  ــه اى با وزير محترم رف «د ر جلس
ــد  تمام روستاها مجهز به  اجتماعى، مقرر ش

يك خانه بهد اشت شوند ».
طبيب: جناب آقاى موسى الرضا ثروتى، 

د ر نهايت چه اتفاقى افتاد ؟
86/2/11 ايسنا

رئيس انجمن صرع ايران با بيان اينكه د ر حال 
ــبت به د اروهاى  ــى د رصد  بيماران نس حاضر س
قد يمى مقاوم هستند ، افزود : «با اين حال د اروهاى 

جد يد  تحت پوشش بيمه قرار ند ارند ».
طبيب: شــوراى عالى بيمه د ر طول سه 
ســال اخير كد ام د ارو وارد  فهرســت بيمه 
كرد ه است كه د اروهاى صرع ماند ه باشد ؟ 
د اروهاى بيهوشــى، ضد  سرطان، تالاسمى 
ــرم رفاه، چه كســى بايد   ــر محت و... . وزي

پاسخگو باشد ؟

نوزاد  د چار
 يبوست و زرد ى

ــتارى د ر  ــاد  منتظرى - پرس ــر فره د كت
بخش، با كود ك يك ماهه اى روبرو مى شود  
ــت. به  ــلى عضلات اس كه د چار زرد ى و ش
ــلاوه، فتق نافى و فونتانل خلفى بزرگ د ر  ع
ــود . ماد ر نوزاد  اظهار  ــاهد ه مى ش معاينه مش
ــت د ارد  و خوب شير  مى كند  كود كش يبوس
ــد ن از  نمى خورد . نوزاد  از زمان مرخص ش
ــتان فقط 300 گرم وزن گرفته است.  بيمارس

اين نوزاد  به چه عارضه اى مبتلا ست؟
يافته هاى فوق، هيپوتيروئيد يسم ماد رزاد ى 
ــخيص بيان  ــوان محتمل ترين تش ــه عن را ب
ــخيص به  ــد م تش ــورت ع ــد . د ر ص مى كنن
موقع، احتمال عقب افتاد گى ذهنى و اختلال 
ــود  د ارد . بهترين راه  ــود ك وج ــد  ك د ر رش
ــخيص،ارزيابى عملكرد  تيروئيد  از طريق  تش
اند ازه گيرى سطح T4  و TSH خون است. 
T4 پايين و TSH بالاتر از ميزان طبيعى، اين 

تشخيص را تأييد  مى كنند .

مورد بالينى

چاپار طبيب

ــماره  ــه صفحه 3 ش اى كاش د ر مصاحب
ــر علويان د ر  ــاب آقاى د كت (50+4)، از جن
ــتمزد   ــورد  علت پايين بود ن حقوق و د س م
پزشكان استخد امى سؤال مى كرد يد . د رضمن 
ــتم كه با   ــانى هس اينجانب نيز از جمله كس
بى انصافى سازمان تأمين اجتماعى مواجه و 
ــد ه ام و براى چاپ مطلب  مورد  ظلم واقع ش

د رنگ د ر اين زمينه، از شما تشكر مى كنم.
د كتر مينويى از مريوان

الو طبيب

ــكان  د ر مورد  مطلبى كه د رباره د ند ان پزش
تحصيلكرد ه د ر خارج از كشور، به خصوص 
ــرق چاپ شد ه بود ، بايد  به د و نكته  بلوك ش
توجه بيشترى مى كرد يد ؛ اول اينكه د انشجويانى 
كه د ر د انشگاه هاى معتبر يا غيرمعتبر خارج از 
ــور تحصيل كرد ه اند  از د ولت جمهورى  كش
ــت مى كنند  و به  ــلامى ايران مجوز د رياف اس
ــورت ارائه  ــت كه د ر ص ــد ه اس آنها اعلام ش
ــگاه ها، مد رك  ــد رك تحصيلى از اين د انش م
ــت. د وم اينكه اين گروه  ــما مورد  قبول اس ش
از د انشجويان و يا كسانى كه پس از د ريافت 
ــت كار د هان و د ند ان  ــد رك كارد انى بهد اش م
ــد ه اند ، د اراى  ــرى پذيرفته ش د ر آزمون د يگ
تحصيلات د انشگاهى هستند . اگر مى خواهيد  
براى مرد م يا د ند ان پزشكان قد مى برد اريد ، از 
د ند ان سازان تجربى بى سواد  كه حتى توانايى 
ــتن هم ند ارند  و سال هاست  خواند ن و نوش

اقد ام به طبابت مى كنند  انتقاد  كنيد .
خانم د كتر از تهران

ــورد  مطلب  ــن م ــا د ر اي ــب: باره طبي
ــفانه ما قد رت اجرايى  ــته ايم، اما متأس نوش
ــم و فقط مى توانيم بازگوكنند ه نظرها  ند اري
و مشــكلات جامعه پزشكى كشور باشيم. 
ــد ، نظير وضعيت  ــاره كرد ي موارد ى كه اش
بهد اشت كاران د هان و د ند ان و... د ر همين 
ــتون و يا قســمت هاى د يگر از ســوى  س
همكاران د ند ان پزشك نقل قول شد ه است.

آيا د يابت باعث ابتلا به آلزايمر مى شود ؟
ــت كه براى  ــؤالى اس ــه فراهانى - اين س د كترفاطم
ــا براى يافتن  ــوئد ى پيش آمد .آنه ــى از محققين س گروه
ــد  و ابتد ا براى  ــؤال مطالعه اى را آغاز كرد ن ــخ اين س پاس
ــوئد ى پنجاه  ــولين، از 2269 مرد  س رد يابى اختلالات انس
ــاله آزمايش هايى گرفته شد . شركت كنند گان تا 32 سال  س
ــد . مرد انى كه د ر ابتد اى مطالعه  بعد  تحت نظر قرار گرفتن
كاهش ترشح انسولين د ر آنها رد يابى شد ه بود ، يك و نيم 
برابر د يگران به آلزايمر مبتلا شد ند . د ر اين مطالعه، ريسك 

فاكتورهاى د يگر نظير فشار خون،BMI ، وضعيت ژن APOE4 و سطح تحصيلات د ر نظر گرفته شد  و 
كمبود  انسولين د ر اين ميان بيشترين اثر معنى د ار را بر آلزايمر نشان د اد . به نظر مى رسد  تخريب عروق مغزى 

كه د ر جريان د يابت به وجود  مى آيد ، باعث ايجاد  اشكال د ر حافظه و آلزايمر خواهد  شد .
Medheadlines.com : منبع

چاقى با وزن طبيعى
ــنا خواهد  كرد . ــما را با عبارت جد يد  «چاقى با وزن طبيعى» آش د كترفاطمه فراهانى - آنچه مى خوانيد  ش
ــبى براى فرار از خطر بيمارى هاى مرتبط با چاقى نيست.  ــتن وزن طبيعى راه مناس برخلاف تصور عموم، د اش
د رصد  چربى بد ن بيش از نيمى از آمريكايى هايى كه وزن طبيعى د ارند ، بالاتر از حد  طبيعى است! مرد ان و زنانى 
كه به ترتيب بيش از 20 و30 د رصد  وزن بد نشان را چربى تشكيل مى د هد ، مبتلا به چاقى با وزن طبيعى هستند . 
يك كارد يولوژيست آمريكايى، با مطالعه بر روى 2127 شركت كنند ه و د ر نظر گرفتن ريسك بيمارى هاى قلبى 
ــان د اد  كه وزن، معيار مناسبى براى تعيين خطر اين بيمارى ها نيست.  ــند رم متابوليك، نش عروقى،د يابت و س
ــركت كنند گان چاقى با وزن طبيعى د اشتند . بيوشيمى خون اين افراد  تغييراتى شامل افزايش  61د رصد  اين ش
كلسترول، افزايش سطوح لپتين و سند رم متابوليك د اشت كه همه بر روى سلامتى متابوليك و قلبى انسان مؤثر 
هستند . اند كى افزايش د ر د رصد  چربى بد ن و يا تجمع چربى د ر جاهاى غيرمعمول مثل د ور ارگان هاى حياتى 
شكم، مى تواند  آثار مخربى بر سلامتى فرد  د اشته باشد . بنابراين: «از خطر بيمارى هاى ناشى از چاقى د ر افراد  با 

وزن طبيعى غافل نشويد  و آنها را به رژيم غذايى مناسب و ورزش تشويق كنيد ». 
www.nlm.nih.gov: منبع

عكس نوشت

بايد 
د قيقاً توضيح بد ي
 كه مشكلت چيه!

د ر ســال 2006 شوراى ملى تحقيقات آمريكا (NRC) گزارشى را 
منتشر كرد  كه بعضى نگرانى هاى مربوط به اضافه كرد ن فلورايد  به آب 
را تشد يد   كرد . اضافه كرد ن فلورايد  به آب آشاميد نى اولين بار د ر ايالات 
متحد ه و د ر د هه 1950 انجام شد . د ر آن زمان بحث د اغى بين د انشمند ان 
جريان د اشــت كه د ر يك ســوى آن طرفد اران اين طرح قرار د اشتند  و 
از اثر اثبات شد ه فلورايد  د ر كاهش پوسيد گى د ند ان صحبت مى كرد ند  
ــد ارك كافى علمى د ر مورد   و د ر ســوى د يگــر مخالفينى كه از نبود  م
آثار د رازمد ت اين ماد ه د ر بد ن شكايت د اشتند . اين بحث د ر نهايت با 

پيروزى گروه اول به پايان رسيد ...
ــون فلوئورين  ــى از تمايل ي ــد ان، ناش ــد  د ر محافظت د ن ــر فلوراي اث
ــاوى آن( مثل د ند ان و  ــيم و بافت هاى ح (Fluorine) د ر اتصال به كلس
ــت. ميناى د ند ان به طور عمد ه از ماد ه اى به نام هيد روكسيل  ــتخوان) اس اس
آپاتيت تشكيل شد ه كه تركيبى از كلسيم، فسفر، هيد روژن و اكسيژن است. 
ــتفاد ه موضعى از فلورايد  (مثلاً د ر خميرد ند ان ها يا د هان  شويه ها) باعث  اس
مى شود  اين ماد ه جايگزين گروه هيد روكسيل د ر هيد روكسيل آپاتيت شد ه و 
ماد ه اى به نام فلوئورآپاتيت ايجاد  شود . اين ماد ه نسبت به تأثير اسيد لاكتيك 
توليد  شد ه به وسيله باكترى هاى د هان مقاوم تر است. از سوى د يگر فلورايد  
ــطح د ند ان به عنوان كاتاليزورى براى رسوب كلسيم و فسفات عمل  د ر س

مى كند .
ــوب اين مواد  بر د ند ان ها اثر اسيد هاى توليد  شد ه به وسيله  باكترى ها   رس
را د ر حل كرد ن مينا، خنثى مى كند . با وجود  آثار ضد  پوسيد گى  فلورايد ، وقتى 
ــود ، تأثير آن  ــيله كود كان مصرف (خورد ه) ش اين ماد ه د ر مقاد ير زياد  به وس
متفاوت و مخرب است. اين اثر به خصوص زمانى كه د ند ان هاى د ائمى كود ك 
د رنيامد ه اند ، چشمگيرتر است. پروتئين اصلى د ر مراحل اوليه تشكيل د ند ان، 
ــتال هاى هيد روكسيل  ــكيل كريس Amelogenin نام د ارد . اين پروتئين تش
آپاتيت را كنترل مى كند . بعد  از تشكيل بستر حاوى اين كريستال ها، آملوژنين 
شكسته  شد ه و از ميناى د ند ان خارج مى شود  ولى زمانى كه فلورايد  به صورت 
خوراكى (يا آشاميد نى) د ر مقاد ير بالا به وسيله كود ك مصرف شود ، از د ستگاه 
گوارش جذب و به وسيله جريان خون به د ند ان ها مى رسد  و باعث مى شود  اين 

پروتئين د ر د ند ان د ائمى د ر حال تشكيل طولانى تر از حد  معمول باقى بماند ، 
د ر نتيجه وقتى د ند ان د رمى آيد ، ميناى آن د اراى حفرات بسيار ريزى است كه 
ــن موضوع باعث از بين رفتن  ــت محل همين پروتئين ها بود ه اند . اي د ر حقيق
يكنواختى رنگ سفيد  مينا و د ر موارد  شد يد ، حفره د ار شد ن مينا و رنگ قهوه اى 

آن مى شود . به اين عارضه فلوئوروسيس (Fluourosis) مى گويند .
 فلورايد  د ر د ند ا ن ها تنها از نظر زيبايى مشكل ايجاد  مى كند ؛ اما اثر مقاد ير 
بالاى فلورايد  بر استخوان ها جد ى تر است و باعث كاهش مقاومت استخوان 
و افزايش احتمال شكستگى د ر آن مى شود . چيزى كه به نگرانى هاى موجود  
د ر استفاد ه از فلورايد  د ر آب آشاميد نى بيشتر د امن مى زند ، مقاله هايى است 
ــر شد ه است.  ــاركوم منتش كه د ر زمينه ارتباط احتمالى اين ماد ه و استئوس
ــزان هوش كود كان و  ــم د ر مورد  تأثير منفى اين ماد ه بر مي ــى ه نگرانى هاي

عملكرد  غد ه تيروئيد  وجود  د ارد .
ــيار كم و د ر  ــه آب د ر ايالات متحد ه بس ــد ه ب ــزان فلورايد  اضافه ش مي

ــت. حتى بسيارى از ايالت هاى  حد   4ppm (4 ميلى گرم د ر ليتر) بود ه اس
ــد ه را به 1/2mg/L-0/7محد ود  كرد ه اند . با اين  آمريكا ، فلورايد  اضافه ش
ــاميد نى، تنها  حال مخالفان اين اقد ام بر اين نكته تأكيد  مى كنند  كه آب آش
ــكد ه  ــت. د ر تحقيقى كه د انش ــتماتيك اين ماد ه به بد ن نيس راه ورود  سيس
ــكى د انشكد ه آيوا انجام د اد ه است، ميزان اين ماد ه د ر مواد  غذايى  د ند انپزش
مختلف اند ازه گيرى شد ه، كه د ر بعضى موارد  بسيار بالاتر از ميزان پيش بينى 
ــت. به عنوان نمونه، اين ميزان د ر چاى 3/77mg/L و د ر  ــد ه بود ه اس ش
ــاى مختلفى به مواد   ــت. فلورايد  از راه ه ــمش، 2/34mg/L بود ه اس كش
ــد ه د ر  ــتفاد ه ش ــمش، آب اس غذايى راه مى يابد . به طور مثال د ر مورد  كش
فراورى اين محصول و همچنين كود هاى شيميايى به كار رفته د ر پرورش 
انگور، د ر اين زمينه نقش د ارند . آبى كه د ر توليد  نوشابه ها استفاد ه مى شود، 
ــع فلورايد  تبد يل مى كند . د ر حقيقت ممكن  ــن محصولات را به يك منب اي
ــاميد نى و مواد  غذايى  ــت مجموع فلورايد ى كه كود ك از طريق آب آش اس
مختلف د ريافت مى كند ، به حد ى باشد  كه او را د ر معرض خطر عوارض 

ذكر شد ه قرار د هد .
ــوع و اينكه ما  ــود  د ر مورد  اين موض ــر از بحث علمى موج صرف نظ
ــت و آن هم اهميت  ــيم، بايد  به نكته اى توجه د اش طرفد ار كد ام گروه باش
تحقيق و ارزيابى تمام مد ارك علمى، قبل از هر اقد ام وسيع د ر سطح كشور  
ــد ن اين مقاله و  ــى از نكات جالب كه پس از خوان ــت. د ر حقيقت يك اس
مقاله هاى مشابه جلب نظر مى كند ، اهميتى است كه تحقيق و ارزيابى، قبل و 
د ر حين هر مد اخله بهد اشتى د ر كشورهايى مثل ايالات متحد ه د ارد . اينكه 
ــال از يك مد اخله بهد اشتى د ر  ــت بيش از شصت س هنوز و پس از گذش
ــور، تحقيقاتى د ر اين سطح و با چنين بود جه و انرژى د ر مورد  آن  اين كش
انجام مى گيرد ، قابل توجه است. نتيجه اينكه روش آزمون و خطا د ر چنين 
برنامه ريزى هايى بسيار نامناسب و حتى از نظر بهد اشتى خطر ساز است و 
توجه به اين موضوع  با د ر نظر گرفتن  شيوع بالاى استفاد ه از روش فوق 

د ر كشور ما بيش از پيش اهميت مى يابد .
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