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شهریورماه  یازدهم  روز  پیش،  ســال   8
  ، بــهــزاد"  سیف  ــرخ  ف "دکتر   ،  1393
خواه  خیر  و  اندیش  نیک   ، فاضل  پزشکِ 

بر بست. جهان  از  رخت 
من ، پیش از این با نوشتن مقاله های با 
اسرار خداست"   "عشق اصطرلاب  عنوان  
آمــوخــتــن"  ــر خــواهــی  گ ا ــت  اس ــن  ای "ره  و 
و  فرهیخته  انسانی  او  کــه  داده ام  نــشــان 
کسب  با  که  بود  دلسوز  و  مهربان  پزشکی 
معنای  و  مفهوم  درک  و  گــاهــی  آ و  دانــش 
انــســانــی از حـــدود زنــدگــی روزمـــره  زنــدگــی 
دانش  مدد  به  می کرد  تلاش  و  رفته  فراتر 
و فرزانگی و عشق ، زندگی خود و دیگران 
ــا اخــلاص  ب ــهــزاد  ب پــربــارتــر ســـازد. دکــتــر  را 
نــخــســتــیــن  آفـــریـــنـــنـــدۀ عـــشـــق،   نــــام  بـــه  و 
تیرماه  در  را  امــروز  پزشکی  نشریه  شــمــارۀ 
می توان  هــم  هنوز  کــه  کــرد،  منتشر   1370
در  را  او  عاطفی  و  احــســاســی  پــدیــده هــای 

نمود. مشاهده  نشریه  این 
وظیفه   ، شهریورماه  رسیدن  فرا  با  اینک 
شـــادروان،   آن  ــام  ن گــرامــیــداشــت  بــا  دارم 
او  خـــواســـتـــه هـــای  از  یــکــی  ــه  بـ اشـــــــاره ای 

. یم بنما
به خاطر دارم ، چند سال پیش از رحلت 
مقاله ای  نوشتن  مشغول  روزی   ، ایــشــان 

ــورودا   آی پزشکی    . بــودنــد  آیـــورودا  دربـــاره 
کل گرا دانست  )Ayurveda( را می توان نظام 
بدن،  طبیعی  تعادل  حفظ  دارد  عقیده  که 
اساس سلامتی و تندرستی است و بیماری 
است.   بدن  در  توازن  عدم  طبیعی  نتیجۀ 
معنای  بــه   سانسکریت   واژه ای  ــورودا  آیـ
کمی  از  پس   . است  زندگی  علم  یا  دانش 
دکتر  آیــورودا،  و  کل گرا  طب  باره  در  بحث 
من  که  اســت  ایــن  واقعیت   گفتند  بهزاد  
موضوع   به  پرداختن  از  پیش  می خواستم 
کـــردن  ــاه  ــگ آیــــــورودا، مــقــالــه ای دربـــــاره ن
نشان  و  بنویسم  خویش  غذای  به  انسان 
هم   موضوع،  این  به  توجه  عدم  که  دهم 
هم  و    می زند  آسیب  انسان   تندرستی  به 
و  واضــطــراب  منفی  احــســاســات  احــتــمــالا 
را تهدید  انسان  استرس و مشکلات  دیگر 

می کند.
اینک برای احترام و پاسخ به این خواست 
درباره  مختصر  مطلبی  بهزاد،  دکتر  شادروان 
خوانندگان  تقدیم  غذایش  به  انسان  نگاه 

می گردد. محترم 
اشاره  که  دارد  توجه  نکته سنج  خواننده 
به  انسان  نگاه   " به  بهزاد  سیف  فــرخ  دکتر 
بود  عبس  ســوره  آیــه  ایــن  بــه  توجه  بــا  غــذا" 

می گوید: که 
طَعَامِهِ  إِلىَ  نسَْانُ  الِْ فَلْيَنْظُرِ 

کــه مــردم  خــوانــنــدگــان مــحــتــرم مــی دانــنــد 
اغلب در رژیم غذایی عادی و معمولی خود 
کــربــوهــیــدرات  و  چــربــی   ، پروتئینی  مـــواد  از 
ماهیّت  به  ندرت  به  اما  می کنند،   استفاده 
ــن مـــواد مــی انــدیــشــنــد .  و تــرکــیــب درســـت ای
ــســان بـــرای تــامــیــن مـــواد غــذایــی خـــود با  ان
اقتصادی  ،امکانات  ذائقه  باورها،  به  توجه 
کــی هــای  ازخــورا جامعه  فرهنگ  و  عــادت  و 

مختلف استفاده می کند و بر خلاف جانوران 
بدن  طبیعتِ  و  گــونــه  جــنــس،  حسب  بــر  کــه 
درستی(  بــه  البته  )و  غــریــزی  شکل  بــه  خــود 
طبیعی  و  غریزی  اعمال  از  می کنند،  تغذیه 
کردن به غذایش  گرفته و بدون نگاه  فاصله 

. شده است  همه چیز خوار 
را  ــدن  ب تنها ســلامــتــی  نــه  مــنــاســب  غـــذای 
ایــجــاد شـــادی و  بلکه ســبــب  مــی کــنــد  تــامــیــن 
مناسب  غــذای  مــی گــردد.  نیز  فــرد  در  نشاط 
بدن  و  می کند  تقویت  را  بدن  ایمنی  سیستم 
را در برابر بسیاری از عوامل بیماری زا نیرومند 
گر انسان به غذایش نگاه نکند و  ا می سازد . 
در رژیم غذایی خود از  موادغذایی نامناسب 
کــنــســرویِ   کــی هــایــی مــانــنــد غــذاهــای  و خــورا
تغذیه  ــده  ــ دودی ش و  نــمــک ســود  و  ــرچــرب  پُ
را  سرطان معده  ایجاد  خطر  می تواند  نماید 

برای خود  افزایش دهد.
کــه  رژیـــم هـــای غـــذایـــی،  از  اســـتـــفـــاده  ــا  بـ
باشد  ارگانیک  و  تــازه  مواد گیاهی  از  سرشار 
و  می رسد  بدن  به  ضروری  مواد  تمام  تقریبا 
داشت.  درپی خواهد  را  شادابی  و  سلامتی 
غلات کامل، حبوبات، میوه ها و سبزی هایی 
گــوجــه فــرنــگــی،  کــلــم،  ــواع  ــ کـــاهـــو، انـ ــنــد  مــان
جوانه ها،  و  سبزی خوردن تازه  انواع  هویج، 
کم چرب  و  لبنیات تازه  و  جوانه  گندم  به ویژه 
و  یاخته ها  سلامتی  و  متابولیسم  تنظیم  به 

می کند . واقعی  کمک  انسان   شادابی 
سرشار  انــســان  غــذایــی  رژیــم  کــه  هنگامی 
و  تــرمــیــم کــنــنــده  مـــواد  بــاشــد  طبیعی  مـــواد  از 
یــاخــتــه هــا  کــســیــدان و حــفــاظــت کــنــنــده  ضــدا
را  سرطان زا  ترکیبات  می تواند  و  دارد  وجود 
ویتامین ها،  کسیدان ها،  آنتی ا نماید.  خنثی 
منیزیوم،  سلنیوم،   ،   E و   C ویتامین  به ویژه 
مناسب  غذایی  دررژیم  فیبرگیاهی  و  کلسیم 

می شود  داده  فرصت  بــدن   یاخته های  بــه 
ادامه  خود  رشد  و  نمو  به  طبیعی  به طور  که 
ضــمــانــت  را  ــدن  ــ ب ــی  ــل ک ســـلامـــت  و  دهـــنـــد 
ــنــد.امــا رژیـــم هـــای غـــذایـــی بــدون فــیــبــر  ــمــای ن
تـــرانـــس،  و  حــیــوانــی  چـــربـــی هـــای  دارای  و 
به  لـــوده  آ و  کَپکزده  ــی  ک ــورا خ دانـــه هـــای 
برای ماندگاری آن ها  که  قارچ و موادغذایی 
اســتــفــاده شـــده اســت  نــیــتــرات  و  نــیــتــریــت  از 
نقش  بــرخــی ســرطــان هــا  ایــجــاد  در  مــی تــوانــد 
داشته باشد. به تازگی  انجمن سرطان آمریکا 
اثــرشــیــوه    ،)American Cancer Society )ACS((
گوشزد  تغذیه  انسان را در سلامتی و بیماری 
کــه رژیــم غــذایــی  ــرده و هــشــدار داده اســـت   ک
معده ،  سرطان های  با  می تواند  نامناسب  
پروستات  رحم،  دهانه  پستان،  کبد،  روده، 
بـــاشـــد. غــذاهــای  ــاط داشـــتـــه  ــبـ ارتـ ــه  و مــثــان
که در جریان  گوشت هایی  پُرچرب حیوانی و 
گوشت  از چربی  تولید شده  بنزوپیرن  پٌخت،  
گوشت هایی  یا  و  می شود  کم  مترا غذا  روی 
ــاد ســرخ شده اند  زی بــا حــرارت  روغــن  کــه در 
مــی تــوانــنــد درایــجــاد ســرطــان هــای دســتــگــاه 

باشند.  داشته  دخالت  گوارش 
آمریکا  سرطان  ملی  موسسه   گــزارش هــای 
که با تغییر برنامۀ غذایی  خاطر نشان می سازد 
و  ســبــزی هــای تــازه  مــیــوه هــا،  منظورنمودن  و 
غلات  مغزها،  و  دانه ها  حبوبات،  ارگانیک، 
را در برابر  بدن  الیاف  طبیعی می توان  و  کامل 
این  نمود.  محافظت  بیماری ها  از  بسیاری 
با محدود کردن  و  کسایش هستند  مولد ضد ا
ساختن  غیر فعال  و  رادیــکــال هــای آزاد  عمل 
ایجاد  و  یاخته ها  کسیده شدن  ا از  مانع  آنها، 

می گردد. آن ها  در  تغییر 
غذایی  رژیــم  و  تغذیه  کتاب های  در  من 
رژیـــم هـــای  و  ــه  ــغــذی ت اصــــول   ، مـــهـــدی  ــود)نــــوری،  خــ

به غذایت نگاه کن
▪ دکتر مهدی نوری

متخصص ژنتیک، استاد تغذیه ، پژوهشگر اختلالات و 
بیماری های روانی

تغذیه
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تــوجــه   ، ــرج(  ــ کـ اســـلامـــی  آزاد  ــاه  ــگـ ــشـ دانـ ــــی،  ــذای غــ
ــمــوده ام  ن نــکــتــه جــلــب  ایـــن  ــه  ب ــنــده را  خــوان
و  دهــان  یعنی  انــســان،  ــوارش  گ دستگاه  کــه 
روده  معده،  و  مری  بزاقی،  غده  دندان ها، 
مناسب  خاصی   مواد  از  تغذیه   برای  کبد  و 
انسان،  بزاق  در  موجود  پتیالین  آنزیم  است. 
شود  آغشته  مناسب  غــذای  بــا  هنگامی که 
با  کــربــوهــیــدراتــی  کــه  را،  نشاسته ای  مــواد   ،
نموده  هیدرولیز  اســت  پیچیده  ساختمان 
ساختمان  دارای  کــه   ، مــالــتــوز  بــه   را  آن  و 
می نماید.  تبدیل   می باشد  ساده  شیمیایی 
با  نیز  انــســان  گــوارش  دستگاه  اجــزای  سایر 
گواه  نکته  براین  دارند  عهده  بر  که  وظایفی 
بــه غــذای خــود نگاه  بــایــد  انــســان  کــه  دارنـــد 
دندان های  گوشتخواران  نمونه  بــرای  کند. 
پــاره  ــرای  ب مناسب  و  بلند  و  تــیــز   نــوک  نیش 
ــدان هــای آســیــایــی ویــژه  گــوشــت و دن کــردن 
ــد. یک  ــ ــوردن دارنـ ــ ــخــوان خ اســت و  گــوشــت 
دارد.  دنــدان   42 ســگ،   مانند  گوشتخوار، 
عــدد   4 ــش،  ــی پ دنــــدان   12 تـــعـــداد  ایـــن  از 
 10 و  آســیــا  پیش  دنـــدان   16  ، نیش  دنـــدان 
ــوجــه مــی کــنــد.  ــدد دنــــدان آســـیـــا  جــلــب ت عـ
اما  اســت،  کوچک  سگ  پیش  دنــدان هــای 
می باشد  تیز  نوک  و  بلند  او  نیش  دندان های 
گوشت  و  کردن پوست  پاره  و  بریدن  برای  و 
معده  شــیــره  فــرمــول  اســت.  یافته  تخصص 
گوشت  و  است  اسیدی  کاملا  گوشتخواران 
آن هــا  روده  مــی کــنــد.  تــجــزیــه  را  اســتــخــوان  و 
گــنــدیــدگــی  و  فــســاد  از  جــلــوگــیــری  ــرای  ــ ب ــیــز  ن
ــاه اســـت و طــول   ــوت ک ــــی  ازٌت گــوشــتــی و  ــواد  مـ
اســت.  کمتر  مــتــر   4 از  ــا   آن هـ کــوچــک  روده 
ــای عــلــفــخــواران نــیــز بـــرای چــیــدن  دنـــدان هـ
یافته  اخــتــصــاص  عــلــوفــه  کـــردن  ــاب  ــی آس و 
می باشند  علفخوار  که  گوسفند  یا  گاو  است. 

دندان های  فاقد  آن هــا   . دارنــد  دنــدان   32
هستند  انیاب  دنــدان هــای  و  بالایی  ثنایای 
و  جویدن  برای  آن ها  آسیایی  دندان های  و 
شیره  اســت.  مناسب  گیاهان  آسیاب کردن 
ــوارش آن هــا  ــ گ مــعــده و مــجــمــوعــه دســتــگــاه 
مناسب  علوفه  و  گیاهان  سلولز  هضم  برای 
گوسفند  و  گاو  کوچک  روده  درازای  است. 
24متر می باشد. در مقایسه،   39و  به ترتیب  
متر   8 حـــدود   ، انــســان  کــوچــک  روده  طــول 
اســت و ســرانــجــام  ســری دنــدان هــای همه 
کار  به  نیز  وگــراز،  خــرس  مانند  خــواران،  چیز 

می آید. خوردن  چیز  همه 
رژیــم غــذایــی  کــه  اشـــاره شــد  ایــن  از  پیش 
می تواند  کسیدان  آنتی ا مواد  حاوی  و  سالم 
کاهش دهد .  را  سرطان  پستان  به  ابتلا  خطر 
مانند   کـــی  خـــورا مـــواد  وجـــود  نــمــونــه،  بـــرای 
ــــدق ، پــســتــه،  ــن ــ ــردو، بــــــــادام ، ف ــ ــ گـ ــی ،  ــاهــ ــ م
سویا،  جوانه گندم ،  آفتاب گردان ،  و  دانه کدو 
ــامــل ، نـــان هـــای ســـبـــوس دار،  ــدم ک ــن گ ــیــا ،  ــوب ل
گل کلم،  کلم،  مانند  سبزی هایی  تخم مرغ ، 
میوه های  و  هویج  چغندر،  شلغم،  اسفناج، 
چای سبز،  لو،  زردآ مرکبات ،  به ویژه  گون  گونا
از  می تواند  غذایی  رژیم  در  بکر  روغن زیتون 
برخی   نیز  و  بیماری ها  بسیاری  از  پیدایش 

نماید. پیشگیری  سرطان ها 
گونۀ  یک  از  دفاع  صدد  در  اینجا  در  من 
اما  نیستم،  افــراد  تمامی  بــرای  غذایی  رژیــم 
که   کــیــد نــمــایــم  ــه ایـــن نــکــتــه تــا مــی خــواهــم ب
و  رشــد  پــدیــده  نیز  متعادل  و  درســت  تغذیه 
طول  و  تندرستی  بــه  و  نــمــوده  میسر  را  نمو 
روی  بــر  تأثیر  بــا  همچنین  و  می انجامد  عمر 
اعصاب و روان در رشد ذهنی و عقلی و نمو 
نقش  انــســان  شخصیتی  و  روانـــی  نــیــروهــای 
خوشحالی  و  شــادی  سبب  و  دارد  اســاســی 

برای  انسان  مــی گــردد.  خاطرفرد  رضایت  و 
به غذای خود  باید  این وضعیت  به  رسیدن 
نمونه  ــرای  بـ  . بــاشــد  داشــتــه  تــامــل  و  تــوجــه 
غذایی  هــرم  در  کــه  باشد  داشــتــه  توجه  گــر  ا
مــدیــتــرانــه ای غـــلات، مــیــوه هــا و ســبــزی هــا ، 
کــی ) آجــیــل ( و  ــه هــای خــورا حــبــوبــات و دان
نقش   ) بــکــر  روغـــن   ( ــتــون  زی طبیعی  روغـــن 
و  مــاهــی  مـــواد،  ایـــن  از  پــس  و  دارد  مــهــمــی 
پروتئین  اصلی  منبع  عنوان  به  پنیر  و  ماست 
بکر  زیــتــون  مــی گــیــرد و روغـــن  حــیــوانــی جــای 
قوی  کسیدانی  ا آنتی  خاصیت  رژیم  این  در 
کــســیــداســیــون  پــرا کــاهــش  ســبــب  کـــه  دارد 
و   می گردد  بدن  در  چربی ها    )peroxidation(
بدن را از آسیب رادیکال های آزاد محافظت 
مناسبی  غــذایــی  بــرنــامــه  مــی تــوانــد  مــی کــنــد، 
چرب  اسیدهای  در  نماید.  تنظیم  خود  برای 
ــم  رژی ــه در  ک کـــی  و غـــلات  دانـــه هـــای خـــورا
ــد،   ــتــرانــه ای نــقــش مــهــمــی دارنـ غــذایــی مــدی
است.  موجود  اسید  لینولئیک  زیادی  مقدار 
ــد  65 درصـ بـــا داشـــتـــن  ــردو  ــ گـ مــغــز  چـــربـــی 

پسته  و  است  اول  مقام  در  اسید  لینولئیک 
بعدی  مقام  در  صد  در   22 تا   16 با  فندق  و 
در  موجود  چرب  اسیدهای   . می گیرند  قــرار 
گلیسرید را  LDL  خون و تری  گردو سطح  مغز 
 3 امگا- اسیدهای چرب  می دهند.  کاهش 
کلسترول  کاهش  بــا  گــردو  مغزِ  در  مــوجــود 
خطرگرفتگی  ــر  ــراب ب در را  انــســان  خـــون،  بــد 
محافظت  قلبی  بیماری های  و  سرخرگ ها 
فــرصــت  در  بـــتـــوانـــم  امــــیــــدوارم  مـــی کـــنـــد. 
بــه ارزش هـــای درمــانــی رژیــم هــای  دیــگــری 

بپردازم. غذایی  سالم 
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▪ مقدمه:
سالانه حدود 112 هزار مورد ابتلا به سرطان در ایران 
کــه در صـــورت تشخیص بــه مــوقــع و  گـــزارش مــی شــود 
کنترل  زودهنگام تومور ، مراحل درمان آسان تر با امکان 
حال  در  داشــت.  خواهد  وجــود  کامل  بهبودی  حتی  و 
کــه از ســرطــان فوت  ــرادی  کلی تــعــداد افـ حاضر بــه طــور 
کاهش یافته است.  می کنند نسبت به سه دهه پیش 
بــا تشخیص ســرطــان تحت  امـــروز  کــه  افـــرادی  از  نیمی 
درمان هستند، پنج سال زنده خواهند بود و بیش از 40 
درصد بعد از ده سال هنوز زندگی می کنند. متوسط میزان 
گذشته شده  بقای ده ساله برای سرطان دو برابر 30 سال 
علاوه  بیماران،  بقای  در  بهبود  دلیل  مهم ترین  اســت. 
افزایش  اســت،  شــده  پیدا  که  موثرتری  درمــان هــای  بر 
زودهنگام  تشخیص  روش هــای  ارتقای  و  مردم  گاهی  آ
زودهنگام  تشخیص  نوین  رویکردهای  از  یکی  اســت. 
بیماری هایی مانند سرطان، استفاده از ابزارهای حسگر 
روش های  ابزارها  این  از  استفاده  امــروزه  است.  زیستی 
متحول  را  مولکولی  سلولی-  و  شیمیایی  آزمایشگاهی 
کــه بتوان  نــمــوده اســت  کـــرده اســت و شرایطی فــراهــم 
عوامل مختلف زیستی را با دقت بیشتر و زمان و هزینه 

کرد. کمتر ارزیابی 
▪ حسگر زیستی :

 International Union of Pure and Applied ( طبق تعریف
ابزاری   )Biosensor( زیستی  حسگر   ،)Chemistry:IUPAC
فیزیکی  سیگنال  یک  به  را  زیستی  پاسخ  یک  که  است 
زیستی دارای چهار بخش  تبدیل می کند. یک  حسگر 
گیرنده، مبدل سیگنال  شامل محل نمونه گذاری، عامل 
و پردازشگر سیگنال است )شکل 1(. هنگام استفاده از 
که اساسی ترین بخش   )Receptor( گیرنده حسگر زیستی، 
حسگر محسوب می شود، با آنالیت )جزء مورد نظر(  به 
برهمکنش  )از نظر شکل فضایی(  واسطه مکمل بودن 
که حاصل این برهمکنش، تولید  کرده  اختصاصی برقرار 
شده  تولید  سیگنال  ایــن  اســت.  فیزیکی  سیگنال  یک 
توسط مبدل به یک سیگنال قابل تشخیص و اندازه گیری 
فرایند  ایــن  حاصل  که  می شود  تبدیل  پردازشگر  بــرای 

کیفی آنالیت است. کمی و  تجزیه 

درحال حاضر حسگرهای زیستی تجاری مختلفی در 
بازار وجود دارد. در حوزه پزشکی از حسگرهای زیستی، 
برای اندازه گیری و پایش سطح قند خون در افراد دیابتی 
که از موفق ترین محصولات موجود در  استفاده می شود 
بازار می باشد. به علاوه، تشخیص پاتوژن های آسیب زا، 
تشخیص،  همچنین  و  هورمون ها  قلبی،  بیماری های 
ــای عمده  ــرده ــارب ک از  پــایــش ســرطــان  گــاهــی و  پــیــش آ

حسگرهای زیستی در حوزه پزشکی می باشد .
زیستی  نشانگرهای  آنالیت ها،  ســرطــان،  مـــورد  در 
اندازه گیری  طریق  از  که  هستند  توموری    )Biomarker(
سطح آن هـــا، وجــود یا عــدم وجــود ســرطــان، بدخیمی 
ــان،  ــ ــر درمـ ــی ــاث ــزان ت ــیـ ــا خــوش خــیــمــی و هــمــچــنــیــن مـ یـ
زیستی  نشانگرهای  شناسایی  اســت.  قابل تشخیص 

مرتبط با بیماری سرطان مهم ترین بخش جهت ساخت 
انتخاب یکی  برای   . برای سرطان است  حسگر زیستی 
ملی  مرکز  داده  پایگاه های  از  می توان  نشانگرها  این  از 
 National Center for Biotechnology( اطلاعات زیست فن آوری
از سرطان  گاهی  آ و  تحقیق  و موسسه   )Information:NCBI
برای  کــرد.  استفاده   )Cancer Research UK(انگلستان در 
این نشانگرهای زیستی، یک غلظت آستانه  از  هر یک 
گر از آن حد بالاتر برود، می تواند  که ا تعریف شده است 
نشانگرهای  باشد.  سرطان  بیماری  نشانه های  از  یکی 
شامل  می توانند  و  بـــوده  وسیع  بسیار  ســرطــان  زیستی 
یا  آنــکــوژن  پروتئین  و  آنــتــی بــادی،  )هــورمــون،  پروتئین 
یا  آنکوژن  نامناسب  )بیان   RNA تومور(،  سرکوب کننده 
ژن سرکوب کننده تومور، microRNA(، و یا DNA )جهش، 
که در  گر بتوانیم نشانگرهایی را  تبادل، تکثیر و…( باشد. ا
مراحل ابتدایی سرطانی شدن سلول ها ترشح می شوند ، 
کنیم ، می توان از آن ها برای ساخت  شناسایی و انتخاب 
هنگام  پیش  تشخیص  قابلیت  با  زیستی  حسگرهای 
خود  امکان  با   )Early stages( اولیه  مراحل  در  بیماری 
کرد )شکل  مراقبتی ))Point of care )POC(  استفاده 
2(. با توجه به نوع سرطان، می توان از طیف وسیعی از 
این نشانگرها برای شناسایی آن استفاده کرد. در سرطان 
که شایع ترین سرطان در مردان است و اغلب  پروستات 
رویکرد  اســت،  بالینی  علامت  ــدون  ب اولــیــه  مــراحــل  در 
مطالعات بالینی موجود تا حد زیادی به سمت استفاده 
 Prostate-Specific(( پروستات  اختصاصی  ژن  آنتی  از 
Antigen )PSA((  است، اما عدم اختصاصیت بالای این 
آنتی ژن برای سرطان پروستات،  منجر به نمونه گیری های 
ــود. از دیــگــر  ــبــاه مـــی شـ غـــیـــرضـــروری و تــشــخــیــص اشــت
وRNA هــای  پروتئین ها  به  می توان  زیستی  نشانگرهای 
خون و ادرار و یا مکانیسم های اپی ژنتیکی و تغییرات 
هیستون ها  تغییرات   ،DNA متیلاسیون  شامل  ژنتیکی 
این  برگشت پذیری   .)3 )شکل  کــرد  اشــاره   miRNAs و 
زیستی  نشانگرهای  عنوان  به  تا  شــده  باعث  تغییرات 
متیلاسیون  زیستی  نشانگرهای  رونــد.  به کار  تشخیصی 
)سرم  خون  ادرار،  در  که  پروستات  سرطان  ویــژه   DNA
هستند  سنجش  قابل  بیوپسی  نمونه های  و  پلاسما(  و 

 GSTP1، APC، ژن هـــای  هایپرمتیلاسیون  از:  عبارتند 
 .RARB و PTGS2، RASSF1A

 miR-107، miR-574-3p، miR-16، miR-103، miR-92a/b افزایش   همچنین 
گزوزوم های خون )وزیکول های لیپیدی با منشا سلولی(  نیز در ا
تغییرات  ازآنجایی که  اســـت.  سنجش  قابل  مبتلا  ــراد  افـ
متیلاسیون DNA و میکرو RNA  ها اختصاصی بوده و اساسا 
در توده های خوش خیم پروستات و افراد غیرمبتلا تشخیص 
داده نمی شوند، می توانند به عنوان نشانگرهای زیستی مهم 
در تشخیص و غربالگری سرطان پروستات بکار روند. با این 
حال هنوز هم یافتن یک نشانگراختصاصی برای سرطان 
یک چالش مهم  محسوب می شود که دلیل آن هم پوشانی 
تولید یک نشانگر زیستی توسط سایر بیماری ها و تغییر شرایط 

بدنی است.

از  پروستات  لمس  و  بیمار  معاینه  حاضر  حــال  در 
اندازه گیری  طریق  از  هورمونی  آزمایش  رکتوم،   طریق 
بــافــت،  از  بیوپسی  پــروســتــات،  اخــتــصــاصــی  آنــتــی ژن 
  MRI سونوگرافی، تجزیه شیمیایی ادرار و تصویربرداری
از روش های موجود برای تشخیص این بیماری است. 
البته بیوپسی از بافت پروستات روشی قطعی نیست، 
زیرا بافت پروستات ناهمگن بوده و ممکن است تنها 
از یک  بیوپسی  ازایــن رو  باشد.   بافت درگیر  از  قسمتی 
قسمت پروستات ممکن است وضعیت سلامت فرد 
مشکل،  این  رفع  بــرای  ندهد.  نشان  واقعی  به طور  را 
بیوپسی از قسمت های مختلف بافت پروستات توصیه 
بیمار و  ــرای  ب ــراوان  فـ بــالا و درد  بــا هزینه  کــه  مــی شــود 
همچنین طولانی شدن فرآیند تشخیصی همراه است. 
بیمار می تواند یک  ادرار  نمونه  مــوارد،  این  به  توجه  با 
کاملا غیرتهاجمی برای دستیابی به نشانگرهای  روش 
زیستی سرطان پروستات باشد، زیرا نشانگرهای مشتق 
بــه مایعات  پــروســتــات  از ســلــول هــای ســرطــانــی  شــده 
این  بــا  می شوند.  منتقل  ادرار  بــه  سپس  و  پروستات 
حال امروزه حسگر زیستی تشخیص سرطان پروستات 
عنصر  از  می گیرد،  قرار  مورداستفاده  بالینی  بصورت  که 
اختصاصی  آنــتــی ژن  ضــد  آنــتــی بــادی  شناسایی کننده 
از  که  می کند  استفاده   )Anti-PSA antibody( پروستات 

سرم بیمار استخراج می شود.
برای ساخت حسگر زیستی، با توجه به نوع نشانگر 
گیرنده متناسب با آن استفاده می شود. یک  زیستی از 
طبیعی  زیستی  گیرنده  از  اســتــفــاده  مناسب،  رویــکــرد 
است. به عنوان مثال می توان از RNA،  DNA و آپتامرها 
گیرنده برای تشخیص DNA و RNA استفاده  به عنوان 
کرد، و یا از آنتی بادی برای اتصال به آنالیت های آنتی 
کنون حسگرهای زیستی متنوعی  ژنی استفاده نمود. تا
برای تشخیص نشانگرهای زیستی سرطانی با بهره گیری 
اســت.  شــده  ساخته  آن هــا  مخصوص  ازگــیــرنــده هــای 
تشخیص دهنده  حسگر  بــه  مــی تــوان  نمونه  به عنوان 
استفاده  ــرای  ب  )PSA( پروستات  اختصاصی  آنــتــی ژن 
کمک  بـــا  پــروســتــات  تــشــخــیــص ســـرطـــان  بــالــیــنــی در 
 ،PSA زیستی  نشانگر  کــرد.   اشــاره  مربوطه  آنتی بادی 
شد.  شناسایی  که  بود  سرطانی  نشانگرهای  اولین  از 
به طور  را   PSA سطح  بــودن  بالا  متعدد،  پژوهش های 
با سرطان پروستات مرتبط دانسته اند. سطح  مستقیم 
نرمال PSA در حد 4نانوگرم بر میلی لیتر است. در حدود 
30 درصد مردان با سطح PSA بین 1/4 تا 9/9 نانوگرم 
البته  هستند.  پروستات  سرطان  به  مبتلا  میلی لیتر،  بر 
بدخیم  تومور  دلیل  همیشه  آنتی ژن  ایــن  بــالای  سطح 
همچنین  و  پروستات(  )التهاب  پروستاتیت  و  نبوده 
می تواند  نیز  پروستات  خوش خیم  هایپرپلازی های 
حسگرهای  دیگر  از  گــردد.  آنتی ژن  این  افزایش  سبب 
زیستی با قابلیت تشخیص سرطان پروستات می توان 
 PCA3، VEGF، MUC1 دهنده  تشخیص  حسگر  به 
بــرای  زیستی  حسگر  همچنین  کــرد.  اشـــاره   PTHrP و 
بهره گیری  ــا  ب  CA]125[ ســرطــانــی  آنــتــی ژن  تشخیص 
این  اســت.  ساخته شده   CA125-antibody ازگیرنده 
تخمدان  ســرطــان  بــا  مــواقــع  بیشتر  در  زیستی  نشانگر 
رحم،  سرطان  مثل  بیماری هایی  در  ولی  بــوده  مرتبط 
پانکراس، پستان، ریه و روده بزرگ نیز ردپای آن دیده 
بــیــمــاری زایــی مانند عــادت  امــا شــرایــط غیر  مــی شــود. 

ماهیانه و بارداری نیز سبب افزایش سطح آن می گردد. 
زنان دارای سرطان پیشرفته تخمدان  از  در 90 درصد 
و همچنین 40 درصد از بیماران دارای بدخیمی داخل 
باید  این همه  با  می یابد.  افــزایــش  آن  سطح  شکمی، 
که 50  درصد از مبتلایان، دارای سطوح  توجه داشت 
  CA125 افزایشی  سیر  می باشند.  آنــتــی ژن  ایــن  نــرمــال 
تحول  سیر  ردیــابــی  بــرای  شاخصی  به عنوان  می تواند 
تومورهای خوش خیم به سمت بدخیمی مورداستفاده 
تشخیص  بــرای  زیستی  حسگر  دیگر،  مثال  گیرد.  قــرار 
برای  می توان  نشانگر  این  از  است.   15-3CA آنتی ژن 
کرد.  استفاده  پستان  سرطان  بیماری  پیشرفت  پایش 
از  بیومارکر  ایــن  غلظت  که  ــد  داده انـ نشان  مطالعات 
درصــد   75 تــا  ســرطــان  ابــتــدایــی  مرحله  در  ــد  ــ 10درص

می توان  طریق  این  از  و  بوده  متغیر  انتهایی  مراحل  در 
حسگرهای  همچنین  کــرد.  رصــد  را  بیماری  پیشرفت 
microRNA های  انواع  زیستی متنوعی برای تشخیص 
مطالعات  اســت،  شــده  استفاده  سرطان ها  بــا  مرتبط 
میزان  و  سرطان  نوع  به  توجه  با  که  است  داده  نشان 
microRNA های متفاوتی تولید می شود  پیشرفت آن 
که در تشخیص و پایش سرطان ها استفاده می شوند. 
عمر،  طول  افزایش  و  جمعیت  افزایش  حاضر  حال  در 
جهان  در  اســت.  شــده  جمعیتی  سریع  تغییر  به  منجر 
برابر  از ســال 1980 دو  بــالا  به  ــراد 60 ســال  اف جمعیت 
که تا سال 2050 به 2  شده است و پیش بینی می شود 
میلیارد نفر برسد. همچنین افزایش تعداد سالانه مرگ 
و میرهای سالانه ناشی از سرطان از 7/6 میلیون نفر به 
13 میلیون نفر محتمل می باشد. دراین میان، بیماری 
کــل مــرگ و میرها  دیــابــت عــامــل حـــدود 3/5 درصـــد 
در  بیماری ها  این  آزمایشگاهی  تشخیص های  است. 
حال حاضر حدود 40 میلیارد دلار در سال هزینه دارد. 
به  تا  دیابت  تشخیص  بــرای  گلوکز  زیستی  حسگرهای 
داشته  بیماری  این  مدیریت  بر  را  تأثیر  بیشترین  امــروز 
را  بــازار حسگرهای پزشکی  از  اند و حــدود 85 درصــد 
سایر  برای  دیگر  زیستی  حسگرهای  است.  برگرفته  در 
به  ســرطــان  و  قلبی  بــیــمــاری هــای  جمله  از  بیماری ها 
سرعت  به  توجه  با  هستند.  افزایش  حال  در  سرعت 
می  تشخیص،  بـــرای  زیستی  حسگرهای  حـــوزه  رشــد 
 2050 ســال  تا  دلار  میلیارد   72 ارزش  به  بـــازاری  تــوان 
از  مــرکــب  سیستم های  شــامــل  کــه  کـــرد  پیش بینی  را 

تشخیص ، درمان و نظارت باشد )شکل 4(.
▪ چالش ها:

موفقیت  از  نیمی  مناسب،  زیستی  نشانگر  انتخاب 
درســت  و  دقــیــق  تشخیص  بـــرای  زیستی  حسگر  یــک 
دلیل  بــه  اهمیت  ایــن  کــه  می کند؛  تضمین  را  ســرطــان 
میزان  در  تفاوت  و  سرطان  با  مرتبط  نشانگرهای  وفور 
بنابراین  اســت.  سرطان  بــروز  احتمال  با  آن هــا  اهمیت 
کاربردی  ــرای  ب اساسی  چالشی  نشانگر  نــوع  انتخاب 
یک  است  ممکن  همچنین  اســت.  حسگر  یک  بــودن 
توسط  سرطانی،  سلول های  بر  عــلاوه  زیستی،  نشانگر 
سلول های طبیعی نیز تولید شود و با وجود سطح بالای 
نشانگر در بدن، فرد به سرطان مبتلا نباشد و این عامل  
حاضر  حال  در  شد.  خواهد  اشتباه  تشخیص  موجب 
ساخت  ابهام  ایــن  کــردن  مرتفع  ــرای  ب راهــکــار  بهترین 
همزمان  تشخیص  تــوانــایــی  کــه  اســـت  حسگرهایی 
را  ســرطــان  نــوع  یــک  بــا  مرتبط  زیستی  نشانگر  چندین 

داشته باشند .
▪ چشم انداز:

که  جدید  سرطانی  نشانگرهای  کشف  با  امــروزه 
بیماری  بــا  زیـــاد  همبستگی  و  اختصاصیت  دارای 
بیماری  ــن  ای تشخیص  بـــرای  راه  هستند،  ســرطــان 
یکی  اســت.  شــده  هموار  زیستی  حسگرهای  توسط 
بــرای  را  آن هــا  کــه  حسگرها  در  مهم  خصوصیات  از 
تــوانــایــی  مـــی ســـازد،  مــنــاســب  زودهــنــگــام  تشخیص 
آزمایش  یک  در  سرطانی  نشانگر  چندین  از  استفاده 
است. زیرا در برخی از موارد، بالا بودن یک نشانگر، 
اشتباه  نتایج  و  نــداشــتــه  بــیــمــاری  بــا  زیـــادی  تناسب 
حاصل می شود. همچنین با بهره گیری از علوم جدید 
مانند نانوتکنولوژی برای ساخت یک حسگر زیستی، 

را  اختصاصیت  ــوان  ت مــی  کــوچــک ســازی،  بــر  ــلاوه  ع
که با شناسایی نشانگرها در غلظت های  افزایش داد 
زودهنگام  تشخیص  بیماری(،  اولیه  مراحل  )در  کم 
نزدیک  آینده  در  می سازد.  ممکن  را  سرطان  بیماری 
دستگاه های  تولید  امکان  حسگرها،  کوچک سازی 
حرکت  می دهد  افــزایــش  را  خودمراقبتی  قابلیت  با 
به  زیستی  حسگر  آزمایشگاهی  نمونه های  سمت  از 
نمونه ها  آنالیز  قابلیت  با  مذکور  دستگاه های  سمت 
بیشتر  آزمــایــش هــای  و  زمـــان  بــه  نــیــاز  بــیــمــار،  تــوســط 

داشت. خواهد 

حسگرهای زیستی برای تشخیص 
زودهنگام سرطان

کارشناسی ارشد شیمی،  پژوهشگاه رویان، پژوهشکده  ▪ مهندس ایوب شیراوندی ، 
گروه  زیست شناسی و فن آوری سلول های بنیادی جهاد دانشگاهی ، مرکز تحقیقات علوم سلولی، 

مهندسی سلول

▪ دکتر پیام بائی ، دکتری مهندسی یافت،  پژوهشگاه رویان ،پژوهشکده زیست شناسی و 
گروه مهندسی سلول فن آوری سلول های بنیادی جهاد دانشگاهی ،مرکز تحقیقات علوم سلولی، 

دکتری مهندسی پلیمر، پژوهشگاه رویــان ،پژوهشکده  آشتیانی،  کاظمی  محمد  دکتر   ▪
زیست شناسی و فن آوری سلول های بنیادی جهاد دانشگاهی ، مرکز تحقیقات علوم سلولی، گروه مهندسی سلول
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گوست سال 1938  84 سال پیش در 26 آ
دکتر  توسط  برجسته  بسیار  جراحی  عمل  یک 
گراس )Robert Edward Gross( در  رابرت ادوارد 

کودکان بوستون انجام شد. بیمارستان 
لـــوریـــن سویینی    ــام  نـ بـــه  ــه  ســال دخـــتـــری 7 
)Lorraine Sweeney( تحت عمل جراحی بستن 
گرفت.این نخستین  مجرای شریانی )PDA( قرار 
ترمیم  ــــرای  ب مــوفــق در جــهــان  عــمــل جــراحــی 
بود.این  کودکان  قلب  مــادرزادی  بیماری های 
جراحی علاوه بر آنکه سبب بهبودی و سلامتی 
لورین شد ، یک نقطه عطف در توسعه جراحی 
مــادرزادی  بیماری های  درمــان  سرآغاز  و  قلب 

کودکان بود. قلب 
مهاجر  خانواده  یک  فرزند  هشتمین  لورین 
ایرلندی بود که در سال های ابتدایی دهه 1930 
ابتدای  از  او  می کرد.  زندگی  آمریکا  بوستون  در 
فعالیت  دنبال  به  و  بود  ضعیف  بسیار  کودکی 
که  می گفتند  او  می شد.والدین  خسته  سریع 
و  بلند  وز  وز  صدای  یک  لورین  سینه  قفسه  از 
گوش می رسد.پزشکان فکر می کردند  مداوم به 
ولی  دارد  قلبی  مــــادرزادی  بیماری  یــک  او  کــه 
نداشت.  وجــود  موثری  درمــان  هیچ  متاسفانه 
و دچــار ضعف  بدتر شد  لورین  که حال  زمانی 
و بی حالی پیشرونده شد، مادرش او را جهت 
کودکان بوستون  معاینه و بررسی به بیمارستان 
دکتر  کودکان جــوان،  جــراح  آنجا یک  در  و  برد 
و  نمود  معاینه  را  لورین   ، گــراس  ادوارد  رابــرت 
مورد ارزیابی قرار داد.او پس از معاینه و بررسی 
که لورین یک  مجرای شریانی  ، تشخیص داد 
کــه مــی تــوانــد آن را  کـــرد  فــکــر  ــزرگ دارد و  بـ بـــاز 
گراس تحت نظر  ترمیم نماید. در آن زمان دکتر 
ارشد  جراح   ،)William E.Ladd( لد  ویلیام  دکتر 
آموزش  مشغول   ، بوستون  کودکان  بیمارستان 
کودکان بیمارستان  بود و دستیار ارشد جراحی 
هنوز   1938 ســال  تــا  قلب  روی  جــراحــی  بــود. 
کاربردی نبود و بسیاری از پزشکان فکر می کردند 
زمینه  می تواند  قلب  بزرگ  عروق  روی  جراحی 
ترمیم  ایده  باشد.  ساز جراحی روی خود قلب 
جان  دکتر  توسط  بار  اولین  باز  شریانی  مجرای 
شد.  ارایــه   1907 سال  در   )John Munro( مونرو 
که می توان  کودکان نشان داد  وی روی اجساد 
از طریق یک بٌرش روی قفسه سینه به مجرای 
گر  ا بست.  آن را  و  کــرد  پیدا  دسترسی  شریانی 
این ایده عملی می شد ، بستن مجرای شریانی 
به  مبتلا  کودکان  از  بسیاری  جان  می توانست 
این بیماری را نجات دهد. در آن زمان بسیاری 
کودکان به علت نارسایی قلبی پیشرونده  از این 
و آندوکاردیت فقط تا نوجوانی زنده می ماندند.
نخستین بار در سال 1937 دکتر جان ویلیام 
بیمارستان  در   )John William Strieder( استریدور 
مجرای  ــســی  اورژان صــورت  بــه   ، ماساچوست 
شریانی یک خانم 22 ساله مبتلا به آندوکاردیت 
را بست ، اما متاسفانه بیمار چند روز بعد فوت 
زمانی  قبلی  تجربیات  گراس تحت  نمود. دکتر 
کرد ، آماده انجام این عمل  که لورین را معاینه 

جراحی بزرگ بود.
آمریکا  بالتیمور  در   1905 جولای   2 در  گراس 
به دنیا آمد.پدرش تعمیرکار پیانو و از مهاجرین 

گراس فرزند هفتم خانواده بود و با  آلمانی بود. 
بیماری آب مروارید چشمی مــادرزادی به دنیا 
آمد و بینایی یک چشمش ضعیف بود.پدرش 
کوچک را  برای بهبود بینایی اش ، ساعت های 
کند و دوباره  به او می داد تا اجزای آن ها را باز 
کمک می کرد  آن ها را سرهم نماید.بدین ترتیب 
گـــراس بهتر شـــود و مــهــارت  بــیــنــایــی  ــا عــمــق  ت

دست های وی بیشتر شود.
گـــراس بــعــد از دریـــافـــت مـــدرک پــزشــکــی از 
مشغول  پاتولوژی  رشته  در   ، هــاروارد  دانشگاه 
کار در آزمایشگاه و اجساد  به تحصیل شد و با 
قلبی  ــادرزادی  مـ ناهنجاری های  از  بسیاری  با 
آشنا شد.او پس از تکمیل دوره جراحی عمومی 
نظر دکتر  زیر  را  کودکان  دوره دستیاری جراحی 
نمود. آغاز  بوستون  کودکان  بیمارستان  در  لد 

ساله   33 کــرد،  ویزیت  را  لورین  که  زمانی  وی 
جراحی  عمل  چنین  انجام  اجــازه  لد  بود.دکتر 
را به دستیار  ک و در عین حال برجسته  خطرنا
گوست  خود نمی داد اما هنگامی که دکتر لد در آ
برای  ، فرصت  رفت  تعطیلات  به  سال 1938 
جراحی  عمل  این  آمد.انجام  وجــود  به  گــراس 
علم  تاریخ  بود.در  جسورانه  بسیار  گراس  برای 
کرده اند  پزشکی تعداد اندکی از پزشکان جرات 
که  انجام دهند.کارهایی  کارهای متحورانه  که 
جان  نــجــات  و  پزشکی  علم  پیشرفت  سبب 
انسان های زیادی شده است.گراس با تصمیم 
به انجام این عمل جراحی، حرفه و آبروی خود 
را در معرض خطر قرار داد. عمل جراحی در 26 

گوست سال 1938 انجام شد. آ
بین دنــده ایــی  بــرش در فضای  یــک  ــراس  گ
کرد  سوم سمت چپ قفسه سینه لورین ایجاد 
کشید و ریه چپ  و دنده سوم را به سمت بالا 
را کٌلاپس)Collapse( نمود و سپس یک مجرای 
شریانی باز بزرگ به قطر 7-8 میلی متر و طول 
5-6 میلی متر نمایان شد.گراس انگشت خود 
گفت یک لرزش  گذاشت و  را روی قلب لورین 
که  شدید را روی شریان ریوی احساس می کند 
می شود.سپس  محو  آئـــورت  روی  لــرزش  ایــن 
گوشی پزشکی استریل را روی شریان ریوی  یک 
گــفــت یــک صـــدای غــرش  گــذاشــت و  ــوریــن  ل
مداوم شبیه صدای خروج حجم زیادی از بخار 

از یک فضای بسته را می شنود.
زمان  آن  در  جراحی  اعمال  ــرای  ب بیهوشی 
بیهوشی  ــرای  ب بــود.لــوریــن  ابتدایی  مراحل  در 
بیهوشی  ارشـــد  مسئول   ، لاتــک  بــن  ابــتــکــار  بــا 
بیمارستان ، سیکلو پروپان را با ماسک دریافت 

به  خـــود  تنفس  جــراحــی  عــمــل  و در طــی  کـــرد 
خودی داشت.

پس از بررسی دقیق آناتومی قلب و عروق و 
را دور  گراس یک نخ سیلک   ، مجرای شریانی 
نمود. سفت  ــرا  آن و  انــداخــت  شریانی  مــجــرای 

میلی  به 90/125   35/110 از  لورین  فشار خون 
تریل  و  لــرزش شدید  متر جیوه رسید و صــدای 
نیز ناپدید شد. عمل جراحی موفقیت آمیز بود. 
این عمل حدود یک ساعت به طول انجامید 
و  سلامتی  احساس  روز  چند  طی  در  لورین  و 

سرحالی می کرد.
ــشــت از  ــازگ ب لــــــــــد)Dr.Ladd(  پـــس از  دکــتــر 

امــا چون   کــرد  طــرد  را  گـــراس  ابــتــدا  تعطیلات 
مشهور  بسیار  جراحی  عمل  این  از  پس  گــراس 
شده بود ، مجبور شد تحت فشار مجامع علمی 
او را علی رغم میل باطنی بپذیرد.گراس در سال 
1947 ، عنوان استاد جراح ارشد در بیمارستان 
کودکان بوستون را دریافت نمود و تا سال 1972 
ایــن مدت  مــانــد.او در طی  باقی  ایــن مقام  در 
1161 مورد عمل جراحی بستن مجرای شریانی 
جراحی  تکنیک های  همچنین  و   داد  انجام  را 
ــادرزادی  ــ م ناهنجاری  ترمیم  بـــرای  را  دیــگــری 
کوارکتاسیون  ترمیم  جمله  از  قــلــبــی-عــروقــی 
بــا موفقیت  را  ــورت دوگــانــه  آئـ ــورت و قــوس  آئـ

انجام داد.
دکتر گراس زمانی که جراح مشهور بیماری های 
کــه دکتر  کــودکــان بــود، زمــانــی   ــادرزادی قلبی  ــ م
 ،)Dr.Helen Brooke Taussig( تاوسیگ  هلن 

متخصص قلب کودکان از دانشگاه جانزهاپکینز، 
ایده جسورانه و بدیع خود را یعنی عمل جراحی 
شریان  و  آئــورت  بین  عروقی  ارتباط  یک  ایجاد 
کبود و  کودکان بسیار  ریوی برای بهبود و درمان 
کرد  گراس آن را رد  کرد،  سیانوتیک را با وی مطرح 
گفت:" من مجاری شریانی را می بندم نه اینکه  و 

کنم". مجرای شریانی جدیدی درست 
بــرخــوردی را  کــار در واقــع همان  بــا ایــن   او 
ایده عمل جراحی  برای  گذشته  لد در  که دکتر 
را  ــرد  ک او  بــا  شریانی  مــجــرای  بستن  جــســورانــه 
بعد  ســال  کرد.چند  تاوسیگ  دکتر  بــا  مــجــددا 
دیگر  مشهور  جــراح  یک   1944 ســال  در  یعنی 

دستیارش  و   )Dr.Alfred Blalock( ک  بلالا آلفرد 
جراحی  ایــن   )Vivian Thomas( تــومــاس  ویــویــن 
گراس حاضر به  گر  برجسته را انجام داد.شاید ا
به  ما  امــروزه  می شد،  بدیع  جراحی  این  انجام 
می گفتیم  تاوسیگ  ک  بلالا شانت  گفتن  جای 

گراس تاوسیگ. . .  شانت 
کتبر 1988  ا گراس در 11  رابرت ادوارد  دکتر 
در  تــلاش  سال ها  از  پس  سالگی   88 سن  در 
کودکان و به ویژه جراحی قلب و عروق  جراحی 
ــذشـــت.او در طــی حــیــات خــود  کـــودکـــان، درگـ
و  جــراحــی  پیشرفت های  مهمترین  زمینه ساز 
کودکان و آغازگر دوران  درمان بیماری های قلبی 
کودکان بود. دکتر  نوین رشته بیماری های قلب 
گراس و لورین سویینی در سال 1963 در همان 
این  نخستین بار  ــرای  ب کــه  جــراحــی  عمل  ــاق  ات

عمل جراحی انجام شد.
سالگی   89 ســن  در   2020 ــال  س در  لــوریــن 
جراحی  با  که  بود  فردی  نخستین  و  کرد  فوت 

قلب زنده ماند.

 "رضایت بخش ترین لحظه در زندگی زمانی است که به یک کودک 
بیمار و بدحال کمک می کنید تا به زندگی برگردد و سال ها بعد او 
را در سلامتی و شادابی می بینید در حالی که صدای زندگی را در 

جسم و جان خود حس می کند."
Robert Edward Gross

نجات جان یک کودک
تولد جراحی قلب کودکان   

سرآغازدرمان بیماری های مادرزادی قلب کودکان
کودکان - بیمارستان قلب شهید رجایی تهران دکتر حسین شهزادی ، فوق تخصص بیماری های قلب 
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▪ Introduction
Stem cell therapies are at the forefront 
of regenerative aesthetic medicine. Mul-
tipotent stem cells and induced pluripo-
tent stem cells (iPSCs), progenitor cells 
that result from the dedifferentiation of 
specialized adult cells, have demonstrat-
ed promise in tissue regeneration for a 
wide range of dermatologic conditions 
and aesthetic applications. Herein, we 
review the potential of stem cells as a 
new frontier in aesthetic dermatology.
Regenerative medicine encompasses in-
novative therapies that allow the body 
to repair or regenerate aging cells, tis-
sues, and organs. The skin is a particu-
larly attractive organ for the application 
of novel regenerative therapies due to 
its easy accessibility. Among these ther-
apies, stem cells and platelet-rich plas-
ma (PRP) have garnered interest based 
on their therapeutic potential in scar 
reduction, antiaging effects, and treat-
ment of alopecia.
Stem cells possess the cardinal features 
of self-renewal and plasticity. Self-re-
newal refers to symmetric cell division 
generating daughter cells identical to 
the parent cell.2

Plasticity is the ability to generate cell 
types other than the germ line or tissue 
lineage from which stem cells derive.3 

Stem cells can be categorized accord-
ing to their differentiation potential. 
Totipotent stem cells may develop into 
any primary germ cell layer (ectoderm, 
mesoderm, endoderm) of the embryo, 
as well as extraembryonic tissue such 
as the trophoblast, which gives rise to 
the placenta. Pluripotent stem cells 
such as embryonic stem cells have the 
capacity to differentiate into any deriv-
ative of the 3 germ cell layers but have 
lost their ability to differentiate into 
the trophoblast.4 Adults lack totipotent 
or pluripotent cells; they have multi-
potent or unipotent cells. Multipotent 
stem cells are able to differentiate into 
multiple cell types from similar lineages; 
mesenchymal stem cells (MSCs), for ex-
ample, can differentiate into adipogenic, 
osteogenic, chondrogenic, and myogen-
ic cells.5 Unipotent stem cells have the 
lowest differentiation potential and can 
only self-regenerate. Herein, we review 
stem cell sources and their therapeutic 
potential in aesthetic dermatology.
▪ Multipotent Stem Cells
Multipotent stem cells derived from the 
bone marrow, umbilical cord, adipose 
tissue, dermis, or hair follicle bulge have 
various clinical applications in dermatol-
ogy. Stem cells from these sources are 
primarily utilized in an autologous man-
ner in which they are processed outside 
the body and reintroduced into the do-
nor. Autologous multipotent hemato-
poietic bone marrow cells were first 
successfully used for the treatment of 
chronic wounds and show promise for 
the treatment of atrophic scars.6-7

However, due to the invasive nature of 
extracting bone marrow stem cells and 
their declining number with age, other 
sources of multipotent stem cells have 
fallen into favor. Umbilical cord blood is 

a source of multipotent hematopoietic 
stem cells for which surgical interven-
tion is not necessary because they are 
retrieved after umbilical cord clamping.8 

Advantages of sourcing stem cells from 
umbilical cord blood includes high re-
generative power compared to a new-
born’s skin and low immunogenicity giv-
en that the newborn is immunologically 
immature.9

Another popular source for autologous 
stem cells is adipose tissue due to its ease 
of accessibility and relative abundance. 
Given that adipose tissue–derived stem 
cells (ASCs) are capable of differentiating 
into adipocytes that help maintain vol-
ume over time, they are being used for 
midface contouring, lip augmentation, 
facial rejuvenation, facial scarring, lipo-

dystrophy, penile girth enhancement, and 
vaginal augmentation. Adipose tissue–
derived stem cells also are capable of 
differentiating into other types of tissue, 
including cartilage and bone. Thus, they 
have been successfully harnessed in the 
treatment of patients affected by system-
ic sclerosis and Parry-Romberg syndrome 
as well in the functional and aesthetic re-
construction of various military combat–
related deformities. 10-11

Adipose tissue–derived stem cells are 
commonly harvested from lipoaspirate 
of the abdomen and are combined with 
supportive mechanical scaffolds such as 
hydrogels. Lipoaspirate itself can serve as 
a scaffold for ASCs. Accordingly, ASCs also 
are being utilized as a scaffold for autolo-
gous fat transfer procedures in an effort 
to increase the viability of transplanted 
donor tissue, a process known as cell-as-
sisted lipotransfer (CAL). In CAL, a fraction 
of the aspirated fat is processed for isola-
tion of ASCs, which are then recombined 
with the remainder of the aspirated fat 
prior to grafting.11 However, there is con-
flicting evidence as to whether CAL leads 
to improved graft success relative to con-
ventional autologous fat transfer.12-13

The skin also serves as an easily accessible 
and abundant autologous source of stem 
cells. A subtype of dermal fibroblasts has 
been proven to have multipotent poten-
tial. 14-15

These dermal fibroblasts are harvested 
from one area of the skin using punch 
biopsy and are processed and reinjected 
into another desired area of the skin. 16

Autologous human fibroblasts have prov-
en to be effective for the treatment of 
wrinkles, rhytides, and acne scars. 17

In June 2011, the US Food and Drug Ad-

ministration approved azficel-T, an au-
tologous cellular product created by har-
vesting fibroblasts from a patient’s own 
postauricular skin, culture-expanding 
them in vitro for 3 months, and reinject-
ing the cells into the desired area of der-
mis in a series of treatments. This product 
was the first personalized cell therapy ap-
proved by the US Food and Drug Adminis-
tration for aesthetic uses, specifically for 
the improvement of nasolabial fold wrin-
kles. 18

In adults, hair follicles contain an area 
known as the bulge, which is a site rich 
in epithelial and melanocytic stem cells. 
Bulge stem cells have the ability to repro-
duce the interfollicular epidermis, hair 
follicle structures, and sebaceous glands, 
and they have been used to construct en-

tirely new hair follicles in an artificial in 
vivo system. 19

Sugiyama-Nakagiri et al demonstrated 
that an entire hair follicle epithelium and 
interfollicular epidermis can be regener-
ated using cultured bulge stem cells. The 
cultured bulge stem cells were mixed 
with dermal papilla cells from neonatal 
rat vibrissae and engrafted into a silicone 
chamber implanted on the backs of se-
vere combined immune deficient (SCID) 
mice. The grafts exhibited tufts of hair as 
well as a complete interfollicular epider-
mis at 4 weeks after transplantation. 20

Thus, these bulge stem cells have the po-
tential to treat male androgenic alopecia 
and female pattern hair loss. Bulge stem 
cells also have been shown to accelerate 
wound healing. 21

Additionally, autologous melanocytic 
stem cells located at the hair follicle bulge 
are effective for treating vitiligo and are 
being investigated for the treatment of 
hair graying.22

Cancer Stem Cells in Squamous Cell Car-
cinoma
Cancer stem cells (CSCs) are found in 
many cancer types, including squamous 
cell carcinoma (SCC). CSCs initiate cancer 
formation and are linked to metastasis 
and resistance to therapies. Studies have 
revealed that several distinct CSC popu-
lations coexist in SCC and that tumor ini-
tiation and metastatic potential of these 
populations can be uncoupled. Therefore, 
it is critical to understand CSC biology to 
develop novel CSC-targeted therapies for 
patients with SCC with poor prognoses. 
This review compares the properties of 
CSCs in SCC with normal stem cells in the 
skin, summarizes current advances and 
characteristics of CSCs, and considers the 

challenges for CSC-targeted treatment of 
SCC.
Nonmelanoma skin cancers, including 
basal cell carcinoma and squamous cell 
carcinoma (SCC), are the most common 
skin cancer types and have increased 
dramatically worldwide in recent years 
(Moore et al., 2015; Narayanan et al., 
2010). SCC can metastasize to ectopic 
sites (Klein, 2013), and advanced SCCs 
have high mortality rates and are of-
ten refractory to conventional therapy 
(Geissler, 2015). SCCs contain subpopula-
tions of cells with cancer stem cell (CSC) 
properties that are linked to SCC initia-
tion, metastasis, and resistance to che-
mo- and radiotherapy (Biddle et al., 2011; 
da Silva-Diz et al., 2016; Oshimori et al., 
2015; Schober and Fuchs, 2011; White et 
al., 2013; Zhang et al., 2010). Therefore, 
characterizing SCC CSCs will provide new 
insights into SCC treatment. This review 
covers similarities and differences be-
tween SCC CSCs and normal stem cells 
(SCs) in the skin and discusses therapeu-
tic strategies to target CSCs.
Our understanding of CSCs in cutaneous 
SCC can be summarized as follows: first, 
although SCs and CSCs share some fea-
tures, CSC heterogeneity is less location 
dependent when compared with normal 
SCs. Second, genetic alterations in bulge 
SCs may cause more aggressive SCCs 
than the same genetic alterations in 
broader keratinocyte populations. Third, 
the capacity for tumor initiation by CSCs 
may not always be linked to their met-
astatic potential. Finally, although CSCs 
may be difficult to eradicate, therapeu-
tic interventions can be designed to tar-
get specific functions of CSC populations 
responsible for metastasis. We foresee 
that these research discoveries will 
translate into CSC-targeted therapeutic 
interventions in the near future.
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یکی از تهدیدهای مطرح در  انواع  زخم ها، 
به  زخــم  در  مــوجــود  میکروب های  ورود  خطر 
که بسیار  داخل خون انسان )سپسیس( است 
ک است و سبب مرگ بیماران می شود،  خطرنا
که در روش لارودرمــانــی  اســت  توجه  قابل  امــا 
 ، به علت وجود قلاب های دهانی در لاروهــا 
که  همزمان با هر حرکت لارو و همچنین عادتی 
که میزان چرک زخم زیاد  لاروها به ویژه زمانی 
است و استقرار لاروها در زخم حالت عمودی 
ثانیه یک  الی سه  که هر دو  با ضرباتی   ، دارند 
ایجاد  سبب  می کنند،  وارد  زخم  سطح  به   بار 
می شوند  زخــم  سطح  در  کوچک  ســوراخ هــای 
وارد  ــا  ــ وتـــرشـــح هـــای لاروهـ زخـــم  گــــــزودای  ا و 
بافت های زیر سطح زخم واز طریق سوراخ های 
که در مویرگ ها ایجاد می کنند، سبب  کوچکی 
گزودای زخم و ترشحات لاروها به داخل  ورود ا
گردش خون انسان می شوند،زمانی که  سیستم 
استقرار  وضعیت  باشد  کم  زخــم  چــرک  میزان 
، و هرگونه  حرکت  افقی است  لاروهــا در زخم 
لارو در زخم با وارد نمودن قلاب های دهانی و 
کشیدن بدن لارو صورت می گیرد،که در حالت 
می شود  زخــم  سطح  به  خــراش  سبب  نیز  اخیر 
وترشحات  زخم  ترشحات  که  است  بدیهی  و 
گردش  لاروها وارد بافت های زیر زخم وسیستم 

خون انسان می شود
که  ــرشــحــات زخــــم  ــنــکــه ت ای هـــر پــزشــک از 

مــحــتــوای مــیــکــروب هــای زخـــم نــیــز مــی بــاشــد ، 
گردش  زیر زخم و سیستم  بافت های  به داخل 
قابل  امـــا  دارد،  واهــمــه  ــرســد،  ب انــســان  خـــون 
از هــزاران سال پیش در روش  که  توجه است 
ترشحات  تمامی  و  زخم  ترشحات  لارودرمانی 
و سیستم  زیر سطح زخم  بافت های  به  لاروهــا 
می شوند،همچنین  وارد  انسان  خــون  گــردش 
دارای  لاروهـــا  فعالیت  کــه  ــت  اس تــوجــه  قــابــل 

فواید وپتانسیل های زیر است:
به  زخم  مجدد  اتصال  سبب  لاروهــا  1.رفتار 
زخم هایی  در  به ویژه  شد،  خواهد  بیمار  بدن 
ــروواســکــولار و مــیــکــروواســکــولار  ک ــروق مــا کــه عـ
نکروز  و  قانقاریا  سبب   ، اســت  دچارگرفتگی 
شدید شده و سبب قطع ارتباط زخم با سیستم 
خوشبختانه  اما   ، می شود  انسان  خون  گردش 
به بدن  زخــم  رفتار لاروهــا سبب وصــل مجدد 
انسان  خــون  گــردش  سیستم  به ویژه  و  انسان 
ــرشــح آنــزیــم  ــا بـــا ت ــ ــلاوه لاروهـ ــ ــه ع ــد،ب مــی شــون
قانقاریا  کامل  رفتن  بین  از  سبب  پروتئولیتیک 

ونکروز زخم نیز  می شوند.
ــا مـــواد آنــتــی سپتیک  2. بـــدون شــک لاروهـ
با توجه به ورود  اینکه  ترشح می کنند ، توضیح 
انواع میکروب ها به داخل زخم ، به طور حتم 
که  که لاروها مواد آنتی سپسیس ترشح می کنند 
کنون هیچ اقدامی برای جداسازی و  متاسفانه تا 
شناسایی آن ها صورت نگرفته است و ضروری 

آنتی  مواد  محققان  نزدیک  آینده  در  که  است 
سازی   جدا  را  لاروهــا  در  شده  ترشح  سپسیس 
بــروز  از  مــواد  ایــن  سنتز  بــا  کــه  کنند  وشناسایی 

سپسیس در انسان ها جلوگیری خواهد شد.
وحــش  حــیــات  در  کــه  طبیعی  مــیــاز  3.در 
آفـــتـــاب ،  ــروب  ــ غ تـــا  ــوع  از طــل  ، مـــی دهـــد  رخ 
انــواع  و  می نشینند  زخــم  روی  مگس ها  انـــواع 
میکروب ها را به زخم منتقل می کنند، به عبارت 
دیگر انواع مگس هایی که روی زخم می نشینند، 
تمام میکروب های موجود در منطقه را به زخم 
که سبب می شود سیستم ایمنی  منتقل می کنند 
ــواع  ان بــا  مقابله  تــوانــایــی  مختلف  مــوجــودات 

کنند. میکروب های موجود در منطقه را پیدا 
توسط  شــده  تولید  مــواد  و  ترشحات  4.آیـــا 
بی کربنات  ک،  آلانتوئین،آمونیا شامل  لاروهــا 
تاثیری  ناشناخته،  تــرشــحــات  ســایــر  و  کلسیم 
بــه ویــژه   ، ــســان  ان روی عــفــونــت هــای داخــلــی 
ــم مـــورد  عــفــونــت هــای داخـــلـــی و نـــزدیـــک زخـ
متاسفانه  دارد؟  لارودرمــانــی  روش  با  معالجه 
کنونی در مورد پدیده فوق اندک است و  دانش 

نیاز به بررسی های بیشتر دارد.
آنزیم پروتئولیتیک توسط لاروها  5.آیا ترشح 
کردن رسوبات ایجاد شده در  ک  ، تاثیری در پا
رگ ها به ویژه رگ های موجود در پیرامون زخم 
که غلظت آنزیم پروتئولیتیک بالاتر است دارند؟

فوق  بحث  از  دقیقی  اطلاع  حاضر  حال  در 
نداریم و موضوع مطرح شده در سطور فوق نیاز 

به بررسی ها  و آزمایش های بیشتر دارد.
ورود  مــورد  در  ، شکی  پزشک  هر  ــرای  ب گــر  ا
گردش خون  به داخل  سیستم  گــزودای زخم  ا
لاروهــا  دهانی  قلاب های  عمل  اثــر  در  انسان  
پیش آید ، توجه پزشکان محترم را به این نکته 

جالب  جلب می نمایم :
توسط  شــده  تولید  مـــواد  از  یکی  ک  آمــونــیــا
گر  که در محوطه زخم وجود دارد،ا لاروها است 
لاروِ درمان بیشتر از تعداد مورد نیاز لارو در زخم 
توسط  شــده  تولید  ک  آمــونــیــا مــیــزان  بــگــذارد، 
با  اضــافــی  ک  آمونیا و  می یابد  افــزایــش  لاروهـــا 
سیستم  وارد  لاروهــا  دهانی  قــلاب هــای  عمل 
سریع   خیلی  و  مــی شــود  انــســان  خـــون  ــردش  گـ
کی در بیمار می گردد، و به  سبب بروز تب آمونیا
کاهش  مجرد اینکه لاروِ درمان تعداد لاروها را 
کی بیمار قطع  کوتاهی تب آمونیا دهد ،در زمان 
نتیجه  مــی تــوان  قاطع  بطور  می شود.بنابراین 
ک از  که آمونیا که به همان ترتیب  گیری نمود، 
انسان  خون  گــردش  سیستم  وارد  زخم  طریق 
زخم  ترشحات  و  لارو  ترشحات  سایر  می شود، 
سیستم  وارد  دهــانــی  قــلاب هــای  عمل  بــا  نیز 

گردش خون انسان می شود.
انسان  روی  کید  تا بیشترین  مقاله  ایــن  در 
گـــــزودای زخــم  ا ــه ورود  ک بــود،بــدیــهــی اســـت 
 ، خـــون  گـــردش  سیستم  ــه  ب لارو  تــرشــحــات  و 
که در تک تک انواع موجودات  ضروری است 
معالجه   مــورد  درمــانــی  لارو  روش  با  که  زخمی 

گیرد. قرار می گیرند مورد بررسی قرار 
▪ منابع :

به  راجع  زاده،عباس.1400.نکاتی  1-میراب 
مگس لوسیلیا سریکاتا ولارو درمانی.انتشارات 

آیندگان.جلد اول.62 صفحه.
2-مــیــراب زاده،عــبــاس.1400.نــکــاتــی راجع 
درمانی.جلد  ولارو  سریکاتا  لوسیلیا  مگس  به 

دوم.50 صفحه

لاروهای مگس درمانگر زخم و ترشح مواد ضد  عفونت خون

▪ دکتر عباس میرآب زاده
 حشره شناس
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بیماری آبله میمونی گونه ای بیماری ویروسی است. 
که  این بیماری را به این دلیل آبله میمون نام نهادند 
کشف  ویــروس عامل این بیماری اولین بار از میمون 
کشف در آزمایشگاهی در دانمارک در سال  شد. این 
گرفت. همچنان محل ذخیره طبیعی آن  1958 انجام 
ناشناخته است ولی میمون ها و برخی جوندگان فعال به 
عنوان مخزن اصلی تلقی می شوند، بنابراین آبله میمون 
ویژۀ میمون نیست و در برخی دیگر از حیوانات از جمله 

جوندگان وجود دارد.
کودک در جمهوری  نخستین مورد انسانی در یک 
کنگو در سال 1970 شناسایی شد و پس از  دموکراتیک 
آن در 11 کشور آفریقایی بنین، کامرون، جمهوری آفریقای 
گابون، ساحل عاج،  کنگو،  مرکزی، جمهوری دموکرات 
لیبریا، نیجریه، جمهوری کنگو، سیرالئون و سودان جنوبی 
گــزارش شده است. لازم  مــوارد آبله میمونی در انسان 
کشور آفریقایی غنا نیز این ویــروس را  به اشــاره اســت، 
کشور  گزارش نمود اما مورد انسانی در این  در حیوانات 
مشاهده نشد. میان سال های 1970 تا  1979، سازمان 
گــزارش  را  بهداشت جهانی حداقل 54 مــورد قطعی 
نموده است . از نوامبر 2005 تا نوامبر 2007 تعداد موارد 
قطعی عفونت آبله میمون در جمهوری دموکراتیک کنگو 
که با تست های آزمایشگاهی تایید شده اند 20 برابر شده 
که البته آمار مبتلایان احتمالا بالاتر از این تعداد نیز بوده 
است و برخی بیماران به دلیل منابع نسبتاً محدودی که 
به تیم تشخیص و درمان اجازه نمی داد به مکان های 

کمبود ظرفیت تشخیصی و  دوردســت دست یابند و 
بودجه و نیروی انسانی، در آمارها وارد نشده اند.

که از نیجریه در  آبله میمونی همچنین در مسافرانی 
سپتامبر 2018 به فلسطین اشغالی، در سپتامبر 2018 
،دسامبر 2019 ، می 2021 و می 2022 ،به انگلیس، در 
می 2019 به سنگاپور و نوامبر 2021 به ایالت متحده آمریکا 

مسافرت کرده بودند گزارش شده است.
کشور غیر  شناسایی یک مورد آبله میمونی در یک 
بومی طغیان بیماری محسوب می شود. تا قبل از طغیان 
سال 2022 ،تقریباً تمام موارد آبله میمونی در افراد خارج از 
آفریقا با سفرهای بین المللی به کشورهایی که این بیماری 
اغلب در آنها رخ می دهد یا از طریق حیوانات وارداتی 
ــت. شناسایی مـــوارد تایید شــده آبله  ــوده اس مرتبط ب
میمونی بدون ارتباط مستقیم سفر به یک منطقه بومی، 
غیر معمول است.از  اول  ژانویه 2022، موارد آبله میمون 
که بومی ایــن بیماری نیستند، به طور  کشورهایی  در 
تصاعدی افزایش یافته است. بیشتر موارد گزارش شده 
کنون هیچ ارتباط مسافرتی اثبات شده ای با یک منطقه  تا
کز ارائه مراقبت های  آندمیک نداشته اند و از طریق مرا
اولیه یا خدمات بهداشت جنسی شناسایی شده اند. 
که مـــوارد و زنجیره انتقال در  ایــن نخستین بــار اســت 
کشورهای غیر بومی بدون ارتباط اپیدمیولوژیک با مناطق 

بومی آفریقای مرکزی و غربی گزارش شده است.
کثریت موارد ابتلا سابقه تماس جنسی دارند و عمدتاً،  ا
اما نه منحصراً، مردانی را درگیر کرده اند که با مردان رابطه 

کووید-19، بسیاری  جنسی دارنــد. در طول همه گیری 
کشورها پوشش پایینی را برای خدمات پیشگیرانه،  از 
 )STIs( آزمایشی و درمانی مربوط به عفونت های مقاربتی
که منجر به ظهور مجدد بیماری های  گزارش نموده اند 
مقاربتی و ظهور بیماری های مقاربتی غیرکلاسیک در 
سطح جهان شده است.کشورهایی مانند آمریکا و کانادا 
که نظارت خوبی بر بیماری های مقاربتی دارند، افزایش 
حداقل 3 بیماری مقاربتی را گزارش کرده اند: سیفلیس، 

ک و کلامیدیا.  سوزا
تا 15 سپتامبر 2022، در مجموع 60.320 مورد تایید 
شده آزمایشگاهی و 525 مورد احتمالی، از جمله 23 
گــزارش شده  مورد مرگ، به سازمان بهداشت جهانی 
اســت. از 13 مه 2022، نسبت بالایی از ایــن مــوارد از 
کشورهایی گزارش شده است که پیش از این انتقال آبله 
میمون ثبت نشده است. این نخستین بار است که موارد 
و زنجیره های انتقال پایدار در کشورهایی گزارش می شود 
که ارتباط اپیدمیولوژیک مستقیم یا فوری با مناطق غرب 
کشورهای غرب و مرکز  یا مرکز آفریقا ندارند. به استثنای 
آفریقا، شیوع مــداوم آبله میمون عمدتاً بر مردانی تأثیر 
می گذارد که با مردانی که اخیراً رابطه جنسی با یک یا چند 
شریک جنسی را گزارش کرده اند، رابطه جنسی دارند. در 
حال حاضر هیچ شاهدی مبنی بر انتقال پایدار فراتر از این 
شبکه ها وجود ندارد. گرچه تایید یک مورد آبله میمون، 
در یک کشور، شیوع محسوب می شود. ظهور غیرمنتظره 
آبله میمون در چندین منطقه در غیاب اولیه پیوندهای 
اپیدمیولوژیک با مناطقی در غرب و مرکز آفریقا، نشان 
که ممکن است برای مدتی انتقال ناشناخته  می دهد 
وجود داشته باشد. WHO خطر جهانی را متوسط ارزیابی 
می کند، بدین صورت که در منطقه اروپا و منطقه آمریکا 
خطر را بالا و در منطقه آفریقا، منطقه مدیترانه شرقی و 
منطقه جنوب شرقی آسیا خطر را متوسط و خطر در منطقه 
غربی اقیانوس آرام اندک تا متوسط ارزیابی می شود. مدیر 
ارشد WHO  با در نظر گرفتن مقررات بین المللی بهداشت  
این شیوع را یک وضعیت اضطراری بهداشت عمومی با 
نگرانی بین المللی اعلام نمود و توصیه های موقتی را در 

رابطه با شیوع آن صادر کرد.
▪ به روز رسانی وضعیت جهانی :

گــزارش شده هفتگی در سطح  تعداد مــوارد جدید 
جهان در هفته 36 )05 سپتامبر - 11 سپتامبر( %3.2 
)تعداد = 4863 مورد( نسبت به هفته 35 )29 اوت 
کاهش یافته است.  - 04 سپتامبر( )n = 5026 مورد( 
بیشتر موارد گزارش شده در 4 هفته گذشته از منطقه قاره 
آمریکا )76.2%( و منطقه اروپا )22.8%( اطلاع داده شده 
است.10 کشوری که بیشترین آسیب را در سطح جهان 
 = n( اسپانیا ،)22,479 = n( دارنــد عبارتند از: آمریکا
 ،)3,833 = n( فرانسه ،)6,246 = n( برزیل ،)6,947
 = n( پرو  ،)3,551 = n آلمان  ،)3,552 = n( بریتانیا
کلمبیا )n = 1,260(، و   ،)1,338 = n( کانادا  ،)1,989
کشورها روی هــم رفته 86.9  هلند )n = 1,195(. این 
گزارش شده در سطح جهان را تشکیل  درصد از موارد 
گذشته، 2  می دهند.طی نگارش این مقاله ، در 7 روز 
کشور نخستین مورد خود را گزارش کردند. کشورهایی که 
اولین مورد خود را در 7 روز گذشته گزارش نمودند عبارتند 

از: اردن )08 سپتامبر(، گوام )12 سپتامبر(.
▪ پوشش گزارش :

مجموعه داده ها آخرین بار در 16 سپتامبر 2022 به روز 
کل مــوارد تأیید شده  رسانی شد. تا این تاریخ، تعداد 
که 87.4  گزارش شده 50269 مورد است  با جزئیات 

درصد از کل موارد گزارش شده را نشان می دهد.
▪ نمایه کلی :

مرد  مـــوارد  از   )29555/28993( درصـــد   98.1
هستند، میانه سن 36 سال )IQR: 30 - 43(. مردان 
را تشکیل  ــوارد  ــ م ــد  تــا 44 ســال 77.9 درصـ بین 18 

می دهند.
ــوارد بــا داده هــای مــوجــود، 1.9 درصــد  ــ از تــمــام م
)29555/562( زن هستند ، بیشتر این موارد از منطقه 
اروپا )562/339؛ 60%( و منطقه قاره آمریکا )562/156؛ 
گرایش جنسی  که  گزارش شده است.از مواردی   )%28
ــرا هستند  گ کثریت دگرجنس  ــده اســـت، ا گـــزارش ش

)174/164؛ 9(.

کنون کشف در انسان تا آبله میمونی از ابتدای 
▪ دکتر مهدی نوروزی

دانشیار دانشگاه علوم پزشکی تهران و متخصص ژنتیک مولکولی

▪ دکتر راضیه دوران
دانشجوی دکترای ویروس شناسی دانشگاه علوم پزشکی تهران
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PPPET

تجربه ای از بیماری 
پایلونیدال 

جراحی

▪ پروفسور محمود لطفی
متخصص جراحی عمومی

▪ دکتر مانی لطفی
متخصص جراحی عمومی

 )Pilonidal Disease( پایلونیدال  بیماری 
ــا چــرکــی شـــدن زیــرپــوســتــی  یــک آمـــاس ی
که پی آمد لانه گزینی مو می باشد.  است 
شکاف  بیشتر  پایلونیدال  بیماری  جایگاه 
 Sacro Coxygeal(سُـــریـــن یــا  لُمبر دو  میان 
درهمه  اما  Cleft=Intergluteal Cleft(می باشد 
انگشتان  )لای  تنه  ــودال هــای  گ و  چین 
جاها  ســایــر  ــا  ی نـــاف  در  آرایــشــگــرهــا،  در 

می گویند( دیده می شود.
▪ شوند پیدایش پایلونیدال:

پایلونیدال  پیدایش  چگونگی  دربـــارۀ 
جا  هــمــه  و  همیشه  بــیــمــاری  ــا  ی سیست 
گفتگو از فرورفتن مو از بیرون به زیر پوست 
که  دیدگاهی   ، اســت  سایش  با  ویــژه  به 
است  نبوده  پذیرفتنی  من  برای  هیچگاه 
به  را  ساله ای   15 دختر   1982 سال  در  تا 
چپ  سمت  در  ــــوده ای  ت شــونــد)ســبــب( 
با  که  کلافی مو  تــوده   : کــردم  نــاف عمل 

کــشــالــه ران و  کــه تــا کــتــی زیـــر پــوســتــی  تــرا
کشیده می شد، می رفت. ریشه اش 

کت: پاسخ پاتولوژی آن ترا
گرانولاسیون و مو بود.

بینید  می  را  آن  عکس  که  دیگری  بیمار 
گویاتر بود:

کیست  از  پر  سرتاسر سرین هر دو سمت 
نخستین  برای  روشاید  ازین   . بود  مویی 
که این یک بیماری ژنتیک و  گفته شد  بار 

پی آمد   ،)Jeep Disease( جیپ  بیماری 
سایش مو نیست .

سرین  شکاف  آبسه  همیشه  آیــا   ▪
فرآیند آبسه پایلونیدال است ؟

گــرچــه ایــن نــایــاب اما  گــمــان نــه !  بــی 
بازکردن  با  اســت:  انگیز  شگفت  گزارشی 
که چرک باید سلی  آبسه بر من روشن شد 
کشیده می شد  باشد و این آبسه تا آنوس 
پدید  کسترااسفنگتریک"  "ا فیستولی  و 

عمل  بیمار  این  در  هم  آن  که  بود  آورده 
شد.

که  در زیر بغل چپ نیز آبسه ای داشت 
شکافته شد و سل بود که با درمان دارویی 
بررسی  در   . یافت  بهبود  همیشه  بــرای 
تا  و  نداشت  بیماری  بدن  جای  هیچ  در 
را نشان  بهبودی  از درمــان  ده سال پس 

می داد. خدای را سپاس.
▪ چگونگی درمان:

گله از درد، خیس شدن ، و یا  بیمار با 
آماس  آمد  پی  آید. درد  ما می  نزد  آبسه 
کشیدن موها  آنتی بیوتیک و  با  که  است 
بهبود می یابد اما درمان همیشگی نیست 
بافت  و  مویی  وکیسه  شــود  عمل  باید   !

آلوده برداشته شود.
اما  شــود.  عمل  باید  نــاف  پایلونیدال 
بافتی  مویی  کیسه  مو،  درآوردن  از  پس 
شوند  شــایــد  کــه  می ماند  بــرجــای  سفت 
چرکی و ناسور شدن ناف شود، پس باید 
که پریتوان  با هشیاری و بدون خشونت، 
که  از آنجا  ک شود.  کورتاژ و پا باز نشود، 
یا  و  می چسبند  هــم  بــه  زود  زخــم  دولــبــه 
هریک  می شود  ک  دردنا بسیار  پانسمان 
به  نـــاف  از  دور  مــن  را  زخـــم  لــبــه هــای  از 

پوست شکم برای بیش از 5 
روزبا نخ بلند بخیه زده و دور 
کمک  که بسیار  نگه می دارم 

کننده است .
از فــلاپ  گــیــری  بــهــره    ▪

 Rotation Flap or( پــاپــلاســنــی  رد  ــا  ی
:)Z-plasty

روتیشین فلاپ که برخی همکاران از آن 
نام برده اند هیچگونه جایگاهی دردرمان 
این بیماری ندارد و راه و روش های بهتر و 

کم هزینه و پی آمد بهتری هست.
Z-plasty  روش درمانی خوبی است 
که  گــمــان بـــرای آنـــان  ــروز نــه ؟ بــی  امــا امـ

سایش را باور دارند.
بهره  بیمار  درشــش  من  که  روش  ایــن 
بیمار   6 از  ــت.  اس خوبی  روش  گرفته ام 
یک بیمار دچار عفونت سختی شد  و من 
که  گذاشتم به ویژه  کنار  دیگر این روش را 

سایش مو را دیگر باور نداشتم.
کــیــســه هــای مــویــی و  ــرداشــتــن هــمــه  ب
یا  بــاز  روش  پایان  در  و  آلــوده  بافت های 
ک نگه داشتن ، تا  بسته و دیده بانی و پا
جوش خوردن روش بسیار خوبی است.
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هنگام مراقبه چه هنگام مراقبه چه 
مغز  بــرای  مغز اتفاقی  بــرای  اتفاقی 
می افتد؟می افتد؟

Adam Brady, 2019Adam Brady, 2019  :نویسنده: نویسنده ▪▪
▪▪ ترجمه: طاهره محمودی، یاسمن فاتح ترجمه: طاهره محمودی، یاسمن فاتح

محقق و پژوهشگر در زمینۀ طب جایگزینمحقق و پژوهشگر در زمینۀ طب جایگزین

مراقبه فرآیند تمرکز به سکوت درون است تا توجه 
به فعالیت بیرون. در مراقبه، شما به صورت هدفمند 
توجه خود را بدون قضاوت به لحظۀ حال می دهید. 
گاهی و  هنگامی که توجه به آینده مــی رود، ذهن آ
مراقبه کمک می کند توجه به زمان حال برگردد. به 
گاهی،  گفتۀ “جان کابات  ـزین”، متخصص ذهن آ
گاه استقبال و پذیرش شرایط  هدف از مراقبۀ ذهن آ
کات  موجود شامل هرگونه احساسات، افکار و ادرا
گاهی روش های بسیار دارد؛  است. مراقبه و ذهن آ
 ،)TM(مراقبه روی صوت ازلی، ترنسندنتال مدیتیشن
کاهش استرس )MSBR( و  گاهی بر مبنای  ذهن آ
گاهی برمبنای تمرین نقاط قوت. موضوعی  ذهن آ
که در تمام این روش ها مشترک است توجه به گذر 
گون هوشیاری و اتصال شما  زمان، تجربۀ سطوح گونا
به خود برتر و نگاهی گذرا به این که چرا اینجا هستید 
اســت. این دستاورد اغلب پشت استرس، ترس، 
نگرانی، اضطراب و همچنین مشغله های ذهنی شما 

مخفی است.
مراقبه نه تنها یک مواجهۀ قوی با ترس، فشار 
کمکی  روشــــی  بلکه  اســــت،  اضـــطـــراب  و  عصبی 
ــرای احساس صلح و تجربۀ وصــل شدن  اســت ب
در  که  احساسی  همان  بیشتر،  جمعی  گاهی  آ به 
تعاملات مشترک با دوستان تان، افراد کاملا غریبه و 
خانواده تان به دست می آورید. اما چگونه؟ زمانی که 

مراقبه می کنید چه اتفاقی برای مغز شما می افتد؟
▪ تفکر، دریافت، احساس:

هنگامی که مراقبه را آغاز می کنید، اغلب در یک 
حالت  در  بسته  چشمان  با  آرام  و  کت  سا مکان 
نشسته هستید. همچنان که توجه به تنفس تان یا 
یک مانترا را شروع می کنید اغلب یک رشته افکار 
یا نوعی حواس پرتی، درد جسمانی یا احساسات 
هیجانی پدیدار می شود. شما شروع می کنید به توجه 
کردن و ذهن سرگردان شما سرگرم بررسی یکسری از  
کارهایی که می خواهید انجام دهید می شود، این که 
دوستان دوران دبیرستان تان همین الان کجا هستند 
و چند فرزند دارند، یا طراحی نقشۀ یک کسب وکار 
جدید. شما صدای غرغر شکم تان را می شنوید و 
مورمور شدن پای راست تان که به خواب رفته است 
گاه می شوید که  گهان آ را احساس می کنید. سپس نا
ذهن تان سرگردان شده، و شما این فرصت طلایی را 
دارید که دوباره آغاز کنید. فکر کردن، دریافت کردن 

و احساس کردن همگی اتفاقات عادی هستند که در 
طول تمرین نشست مراقبه به وقوع می پیوندند. این 
اتفاقات متمرکز  ماندن و برهم خوردن تمرکز را یادآوری 
می کنند. توانایی شما در توجه کردن به افکار، درد یا 
هیجانات و بازگشت به تنفس یک بخش قدرتمند 
از فرآیند مراقبه است. مراقبه یک فرآیند یا شاید بهتر 

بگوییم یک تمرین است.
نــدارد  دادن  انجام  بــرای  کــاری  زمانی که  شما  مغز 
که شما  به طور ذاتی سرگردان می شود. در طول مراقبه 
نشستید و تمرکز می کنید، مغز شما به طور خودکار وارد این 
حالت سرگردانی می شود. هنگامی که در یک پژوهش از 
شرکت کنندگان درخواست شد که راجع به هیچ چیز فکر 
نکنند، دیده شد که به جای کاهش فعالیت مغز، همان 
کــرده بودند، برعکس  گونه که دانشمندان پیش بینی 
سطح فعالیت مغز آن ها در تمام قسمت های مختلف 
افزایش پیدا کرد. به نظر می رسد که این افزایش فعالیت 
که  مربوط است به خلاقیت و حل مسئله و در افرادی 

به طور منظم مراقبه می کنند حتی قوی تر است.
▪ اثرات مراقبه روی مغز:

برای این که بفهمیم مراقبه روی مغز چه تأثیری می گذارد 
کار می کند و  که مغز شما چطور  لازم است متوجه شویم 

زمانی که دچار فشار عصبی می شود چه اتفاقی می افتد.
▪   آمیگدالا :

در زندگی روزانــه، شما با محرک های مختلفی مواجه 
می شوید، این محرک ها می تواند یک راه بندان در مسیر 
محل کار، بوی تند قهوه صبحگاهی، یا لحن توهین آمیز یک 
همکار باشد. این محرک ها به طور مستقیم به آمیگدالا، یک 
قسمت کوچک بادامی شکل در مغز شما، که وظیفه اش 
کردن سیستم هشدار است ارتباط دارد. آمیگدالا  فعال 
دلیل فریاد زدن، آماده باش! خطر و ترس را جستجو می کند.

کلی شما با دو نوع استرس یا فشار عصبی  به طور 
مواجه می شوید:

کمک  1. فشار عصبی مثبت: این نوع فشار عصبی 
می کند که بدن شما پیش از مسابقۀ دو آماده شود یا برای 
خلاص شدن  از راه بندان به سرعت راه دیگری پیدا کنید.

2. فشار عصبی منفی: وقتی به وجود می آید که شما 
گرام سرگردان می چرخید و به این فکر  ساعت ها در اینستا
کنار دریا یا یک  که چرا پول بیشتر، یا یک ویلا  می افتید 

دوست ندارید.
در هر دو نوع فشار عصبی برای آزاد کردن هورمون ها 
ــال فرستاده مــی شــود. همین  ــ یــک پیام بــه غــدد آدرن
جاست که نشانه های فشار عصبی به شکل جنگ و گریز 

آغاز می شود. این نشانه ها شامل موارد زیر است:
• افزایش ضربان قلب

• افزایش سرعت تنفس
• گشادی مردمک ها

• لرزش یا تعریق
• افزایش قند خون

• مشکلات گوارشی
• خشکی دهان 

کنش جنگ و گریز در شرایط  فعال شدن پی در پی وا
بدون تهدید، سلامتی دراز مدت شما را ضعیف می کند. 
افزایش فشار خون موجب فشار قلبی و بیماری عروق 

کرونری می شود و افزایش سطح هورمون های تنش زا 
که این می تواند شخص را  موجب بی خوابی می شود 
کند. افزایش قند  برای رفع مشکل وادار به خوددرمانی 

خون می تواند بر روی افراد دیابتی تأثیر بگذارد.
آمیگدالا یک ارتباط ویژه با بخش دیگر مغز به نام 
می کند  کمک  شما  به  که  دارد  پیشانی،  پیش  قشر 
پیام هایی که مغز به صورت زنجیره ای می فرستد را مهار 
کنید. این حالت شبیه تفاوت میان آژیر دود و آژیر آتش 
است. آژیر دود به طور خودکار با هرنوع دودی فعال 
که برای به صدا درآوردن آژیر آتش  می شود، در حالی 
کنید. در این مثال  لازم است ابتدا موقعیت را ارزیابی 

آمیگدالا آژیر دود و قشر پیش پیشانی آژیر آتش است.
▪ قشر پیش پیشانی

کنترل مغز است. عملکرد  قشر پیش پیشانی مرکز 
به  پاسخ  در  کــه  اســت  احساساتی  تنظیم  آن  اصلی 
ــاز شــده اســت.  آغــ آمــیــگــدالا  فــشــارهــای عصبی در 
هنگامی که آمیگدالا نشانه های خطر را دریافت می کند، 
قشر پیش پیشانی کمک می کند آن حوادث یا اتفاقات 

تنش زا ساده تر به نظر برسند و شما در آن شرایط آرام 
کنیم  بمانید. در مورد آژیر آتش، ما فرصت داریم بررسی 
که این دود به علت بوی نان سوخته یا بوی عود یا از یک 
کنش  ک است؟ توانایی به تعویق انداختن وا منبع خطرنا
و فرصت بیشتر داشتن برای پردازش افکار پیش از زمان 
معین امــری پویاست و با تمرین افزایش پیدا می کند. 
ارتباط میان آمیگدالا با قشر پیش پیشانی تا اواخر دوران 
بلوغ کامل نمی شود، به همین دلیل آرام کردن یک کودک 
یا یک نوجوان زمانی که احساس فشار عصبی می کند یا 
می ترسد دشوارتر است. افرادی که مراقبه می کنند هردو 
استرس مثبت و منفی را تجربه می کنند، اما آن ها قادرند 
کنش هایشان فاصله بی اندازند. میان این دو استرس و وا
کُند  استرس  به  کنش  وا می کنید  مراقبه  زمانی که 
می شود و عملکرد سیستم ایمنی بالا می رود. به علاوه 
که می توانید الگوهای فکری  آرامشی به وجود می آید 
بــر ایــن اســت  که  منعطف تری داشــتــه باشید. اعتقاد 
گاهی عمیق تر  گاهی مستمر موجب خودآ تمرین ذهن آ
کنش های احساسی به طور  کنترل وا و افزایش ظرفیت 

مؤثر می شود. در حقیقت، مطالعات و بررسی ها نشان 
گاهی در بهبود سلامتی  داده است که برنامه های ذهن آ
بزرگسالان تأثیر دارد. این تمرینات همچنین عملکرد مغز را 

اصلاح می کند.
کستری ▪ قشر خا

کستری مغز در  کــه قشر خا اســت  مشاهده شــده 
مراقبه گرهای ماهر ضخیم تر است.  این قشر سطح خارجی 
مغز را می پوشاند و شما برای فرآیندهای پیچیده تر تفکر مانند 

درون نگری و تفکر انتزاعی به آن وابسته هستید.
▪ هیپوکامپ

هیپوکامپ مرکز حافظۀ شماست که اغلب به اسب 
دریایی تشبیه می شود. این بخش روی مهارت های 
شناختی و توانایی ذهن مؤثر است. پژوهش ها نشان 
داده است اندازۀ این بخش در افرادی که مراقبه می کنند 

تا 15 درصد بیشتر است.
▪ محل اتصال قشر گیجگاهی-آهیانه ای

گیجگاهی-آهیانه ای  مراقبه گرها محل اتصال قشر 
بزرگتر دارنــد. این قسمت به درک موقعیت، همدلی 

و همدردی مربوط می شود. در درک موقعیت قوی تر 
کم و بیش از  بودن و دلسوزی و شفقت بیشتر داشتن 

ویژگی های مراقبه گرهاست.
▪ چرا بازسازی مغز اهمیت دارد؟

ــی فــکــر مــی کــردنــد  ــان ــه پــژوهــشــگــران زم ک ــا ایـــن  ب
کنون  شکل گیری مغز تا 5 سالگی متوقف می شود، اما ا
دریافته اند که مغز می تواند در سرتاسر زندگی خودش را 
بازسازی نماید. درواقع مراقبه کردن ساختار و عملکرد 
و مؤثر  اثر عمیق  بر مغز  مراقبه  تغییر می دهد.  را  مغز 
می گذارد که روی سلامتی همه جانبه و تندرستی تأثیر 
دارد. این تأثیر می تواند به علت ترشح هورمون هایی 
ترشح  به طور طبیعی در مغز  مراقبه  که هنگام  باشد 
می شوند. این ترشحات مربوط به شادمانی هستند 
آرامش،  برای  برای لذت، سروتونین  مانند دوپامین 
کسی توسین برای مهربانی و اندروفین برای نشاط.  ا
به نظر می رسد مغز هنگام مراقبه این آمادگی را دارد که 
از چیزهای خوب زندگی لذت ببرد و در شرایط سخت 

با انعطاف سازگار شود. 
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نقش استاتین در پیشگیری اولیه از بیماری های قلبی عروقی در بزرگسالان
)USPSTF(گروه ویژه خدمات پیشگیرانه آمریکا  توصیه 

سازمان بهداشت جهانی)WHO( از بیماری های قلبی-عروقی)CVD( به عنوان اصلی ترین عامل 
مرگ و میر در سراسر جهان نام برده است. در سال 2019 حدود 17.9 میلیون نفر بر اثر بیماری های 
که 32 درصد از تمام مرگ و میرهای جهانی را شامل  قلبی-عروقی جان خود را از دست دادند 

می شود. 85 درصد از این مرگ ها به دلیل حمله قلبی و سکته مغزی بوده است. 1
گرچه زنان مرگ و میر بیشتری  کلی و مرگ و میر ناشی از CVD  در مردان بالاتر است، ا میزان شیوع 
را در اثر برخی حوادث قلبی- عروقی، مانند سکته مغزی تجربه می کنند. به طور متوسط، مردان در 

مقایسه با زنان، زودتر عارضه و بیماری های CVD را در زندگی تجربه می کنند.
شیوع CVD بر اساس نژاد و قومیت نیز متفاوت است. در میان هر دو جنسیت، بزرگسالان سیاه 

پوست بالاترین میزان شیوع CVD را دارند.
)USPSTF( برای به روز رسانی توصیه خود در سال 2016،  گروه ویژه خدمات پیشگیرانه آمریکا 
کاهش عوارض یا مرگ و میر ناشی از  بررسی شواهد مربوط به فواید و مضرات استاتین ها را برای 

CVD یا مرگ و میر ناشی از تمامی علل انجام داد.
با  مرتبط  نشانه های  یا  و   CVD پیشینۀ  ،بــدون  بیشتر  یا  بزرگسالان 40 سال  کارآزمایی،  این  در 

بیماری های قلبی-عروقی شرکت داده شدند.
که استفاده از استاتین برای پیشگیری از عوارض CVD و مرگ و میر ناشی  USPSTF معتقد است 
از بیماری های قلبی-عروقی در بزرگسالان 40 تا 75 ساله بدون سابقه CVD و دارای 1 یا بیشتر 
که  عوامل خطر مرتبط )برای نمونه، دیس لیپیدمی، دیابت، فشار خون بالا، یا سیگار( و افرادی 
در معرض خطر 10 سالۀ CVD با احتمال 10درصد یا بالاتر هستند می تواند مفید باشد. همچنین 
که استفاده از استاتین برای پیشگیری از عوارض  USPSTF با اطمینان متوسط نتیجه گیری می کند 
کمتر از 10درصد نیز از حداقل فواید  مشابه شرایط اشاره شده در بالا با احتمال خطر 10 سالۀ 7.5تا 

برخوردار است.
 CVD اما شواهد برای تعیین عوارض و اثرهای استفاده از استاتین برای پیشگیری اولیه از حوادث

کافی نیست. و مرگ و میر در بزرگسالان 76 سال یا بالاتر بدون سابقه بیماری قلبی-عروقی 
پژوهشگران  متوجه شدند که درمان با استاتین)Statin Therapy( با کاهش خطر مرگ و میر، سکته 
مغزی، انفارکتوس میوکارد و پیامدهای قلبی عروقی )به ترتیب 0.92، 0.78، 0.67 و 0.72( همراه 
گروه ها، از جمله  است. برآورد مرگ و میر قلبی عروقی از نظر آماری معنادار نبود.مزایای نسبی در زیر 
که عوامل خطر قلبی-عروقی بدون دیس لیپیدمی مشخص داشتند، ثابت بود. برای افراد  آنهایی 

کنده و غیردقیق باقی ماندند. سالخورده تر  اما، داده ها پرا
▪ منابع :

1. WHO-Cardiovascular diseases )CVDs(
2. Journal of the American Medical Association/ published in the Aug. 23/30

)Chemobrain( نقش داروهای ام اس در درمان عارضۀ مغزشیمیایی
Journal of Clinical Investigation

بیش از نیمی از افرادی که سرطان آن ها تشخیص داده می شود، با توجه به پیشرفت در روش های درمانی ، 
می توانند انتظار داشته باشند که بیشتر از یک دهه پس از این تشخیص به زندگی خود ادامه دهند. با این حال، 
روش های درمانی سرطان شامل جراحی، رادیوتراپی و شیمی درمانی است که همگی می توانند هنگام مبارزه با 
سلول های سرطانی موجب آسیب رساندن به بدن شوند. بنابراین، این روش ها می توانند پیامدهای سلامت 
روانی و جسمانی برای بیماران داشته باشند که می تواند تا سال ها پس از توقف درمان ادامه داشته باشد. اثرات 
کننده باشد  شناختی)Cognitive( ناشی از  شیمی درمانی به خوبی شناخته شده و می تواند برای برخی ناتوان 
گفته می شود. نتایج حاصل از مطالعات نشان می دهد، نیمی از  و به آن »Chemo Brain« یا مغز شیمیایی نیز 
که تحت شیمی درمانی قرار می گیرند، این عارضه جانبی را تجربه می کنند. مانند بسیاری از مشکلات  افرادی 
شناختی، دلیل اصلی بروز این عارضه در هاله ای از ابهام است و این موضوع شناسایی و طراحی درمان های 
دارویی را دشوار می کند. گروهی از محققان دانشگاه سنت لوئیس، ، مکانیسم بالقوه ای را در پشت التهاب عصبی 
که می تواند منجر به شیمیایی شدن مغز می گردد. کسیداسیون )oxidation( یافتند  )neuroinflammation( و ا
که شناسایی این مکانیسم همچنین می تواند راه را برای یافتن یک درمان دارویی هموار  پژوهشگران معتقدند 
 )sphingolipids(سلول و غشای میتوکندری را می سازند و اسفنگولیپیدها )Phospholipids(سازد. فسفولیپیدها
گونه ای خاصی از لیپید هستند که در غلظت های بالاتر در سلول های سازنده سیستم عصبی مرکزی از جمله مغز 
که اختلال در تولید اسفنگولیپیدهای  یافت می شوند. پژوهش های پیشین توسط محققان نشان داده بود 
ناشی از دو نوع شیمی درمانی مختلف، منجر به بروز درد نوروپاتیک در بیماران سرطانی گردید. محققان دریافتند 
که در تولید اسفنگولیپید نقش دارد شده  که درمان با سیس پلاتین)cisplatin( سبب افزایش سطح آنزیمی 
که به عنوان یک مولکول سیگنال دهی  و بنابراین یک واسطه متابولیک)metabolic intermediary( است، 
گیرنده خاص در  قوی اسفنگوزین-1-فسفات )S1P( عمل می کند، افزایش می دهد. S1P می تواند به یک 
که در طیف وسیعی از مسیرهای سلولی درگیر است و از پیش شناخته شده و در تعدادی از  سلول متصل شود 
که افزایش میزان  بیماری های التهابی و عصبی نقش دارد. از این رو پژوهشگران این فرضیه را مطرح نمودند 
کسیداتیو  اتصال S1P به گیرنده ها منجر به اختلال عملکرد میتوکندری می شود که به نوبه خود منجر به استرس ا
گونیست عملکردی این  و التهاب می شود.محققان مشاهده نمودند ، موش هایی که با سیس پلاتین و یک آنتا
گیرنده که S1P به آن متصل می شود، تحت درمان قرار گرفتند، هیچ اثر نامطلوبی بر سلامت حیوانات نداشتند. 
این موضوع نشان داد که جلوگیری و ممانعت از S1P تقویت شده، برای اتصال به گیرنده های خاصی که منجر به 

التهاب می شود، ایجاد نمی شود و اثرات شناختی داروی شیمی درمانی می تواند مسدود گردد.
 functional(عملکردی گونیست های  آنتا عنوان  به  که  دارد  وجــود  دارو  دو  حاضر  حال  در  خوشبختانه، 
antagonists( روی گیرنده مورد نظر عمل می کنند، وپیش از این توسط سازمان غذا و دارو )FDA( برای استفاده 

در افراد مبتلا به مولتیپل اسکلروزیس )MS( تأیید شده اند: فینگولیمود و اوزانیمود.
که می تواند برای درمان بیماران مبتلا استفاده  گام برای یافتن یک مداخله دارویی است  این تنها نخستین 
گردد. هدف نهایی ارائه منطق دارویی، انجام آزمایش های بالینی با یکی از این داروهای از پیش تأیید شده 
سازمان غذاودارو برای درمان نقص شناختی در بیمارانی است که شیمی درمانی دریافت می کنند یا در بیمارانی 

که شیمی درمانی دریافت نموده و دچار عوارض شده اند.
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شدید  التهاب  ــار  دچ نفر   265  ،1999 ســال  تــا 
و  شــده   )  severe brain inflammation( مغزی 
ایــن  ــد.  ــ از دســـت دادنـ را  نــفــر جـــان خـــود   105
ویروس  شده  شناخته  ظهور  نخستین  رخــداد، 
که از آن زمان سبب  نیپا )Nipah( در انسان بود 
جنوب  آسیای  سراسر  در  بیماری  شیوع  و  عــود 
شرقی شده است.این بیماری یکی از بسیاری از 
که اغلب از راه حیات  بیماری های عفونی است 
که  مناطقی  در  بیشتر  و  می گردد  منتقل  وحــش 
در حال نابودی سریع جنگل هستند، به انسان 

سرایت نموده است.
گذشته، میزان فزاینده ای از  در طول دو دهه 
شواهد علمی نشان گر آن است که جنگل زدایی، 
پیچیده  ــشــاری  آب زنــجــیــرۀ  یــک  برانگیختن  ــا  ب
از  وسیعی  طیف  ــرای  ب را  شرایط  رویــدادهــا،  از 
پاتوژن های مرگبار ، مانند ویروس های Nipah و 
که سبب مالاریا و بیماری  Lassa، و انگل هایی 

لایم می شوند، ایجاد می کند. 
ــــه هــمــه  ک ــــش ســــوزی هــــا  ــا ادامـــــــۀ آتـ ــ ــا ب ــ امـ
جنگل های  و  ــران  ایـ عــزیــزمــان  کــشــور  در  روزه 
آفریقا  بخش های  از  برخی  و  آمــازون  استوایی 
هستیم،  آن  شاهد  که  شرقی  جنوب  آسیای  و 
کــارشــنــاســان دربــــاره سلامت  و  پــژوهــشــگــران 

ــن پــدیــده زنــدگــی  کــه در نــزدیــکــی ایـ افـــــرادی 
همچنین  آن هــا  کرده اند.  نگرانی  ابــراز  می کنند 
از  همه گیری جدی بعدی ناشی از این رخداد 
جنگل  که  معتقدند  آن ها  دارنــد.  واهمه  بسیار 
زدایی می تواند عاملی محرک و قدرتمند برای 
انتقال بیماری های عفونی باشد و این موضوع 
به اثبات رسیده است. اندی مک دونالد، بوم 
در  زمین  تحقیقات  بیماری در موسسه  شناس 

کالیفرنیا، سانتا باربارا 1 ، می گوید :  دانشگاه 
این یک بازی اعداد است: هر چه بیشتر 

زیستگاه های جنگلی را تخریب و نابود نماییم، 
که در شرایط  احتمال بیشتری وجود دارد 

همه گیری و بیماری های عفونی قرار بگیریم.
▪ ارتباط مستقیم :

از یک  بیش  جــانِ  ، ســالانــه  مــالاریــا  بیماری 
انگل های  ــا  ب عفونت  دلــیــل  بــه  را  نفر  میلیون 
پلاسمودیوم منتقل شده توسط پشه ها می گیرد. 
کــه این  گمان ایــن مــوضــوع مــی رفــت  مــدت هــا 
بیماری ارتباط مستقیم  با جنگل زدایی دارد. در 
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برای  عصر  هر   ، زمین  تاریخی  عمر  طــول  در 
زیست محیطی  ویــژگــی هــای  بــه  توجه  بــا  خـــود، 
داشته  را  خــود  به  مخصوص  نــام  جغرافیایی  و 
که  می کنیم  زنــدگــی  ــی  دورانـ در  نیز  کنون  هم ا و 
بهره ای  زمین  از  نیز  آیندگانمان  دهیم  اجــازه  گر  ا
دانــد.  برگزینند خــدا  ما  بــرای  را  نامی  ببرند، چه 
طی روزهای اخیر به طور فزاینده ای شاهد بودیم 
که درختان به عمد خشکیده می شوند تا نمای 
که در آنجا برافراشته شده به چشم  ساختمانی 
که اشاره نمایم این مقاله در امردادماه  آید.)البته 
به شرایط  توجه  با  و  گردیده  نگارش  سال 1401 

موجود با تاخیر به دست شما رسیده است.(
کجای راه  که  مدت هاست در این فکر هستم 
کج سلیقگی  این گونه دچار  که  آمدیم  اشتباه  را 
با  ؟  افــراد چه می گذرد  این  در خیال  شده ایم. 
چه تصوری درخت ها را در اوج خشکسالی قطع 
کنید  می کنند تا به چه هدف پوچی برسند ؟ باور 
فضای  و  درخت ها  به  خیابان  و  کوچه  زیبایی 
که  بازگشته ایم  سبز آن است. آن قدر به عقب 
پرتاب ته سیگار روی زمین و زباله ها به خارج از 
گشته اســت. این  ماشین به امــری عــادی بدل 
باید  همچنان  خورشیدی  پانزدهم  سدۀ  در  که 
ملاحظه های ابتدایی و پیش پا افتاده را یادآور 

شویم جای بسی تاسف است. 
قرن  ما

گار مرگ انسانیت است روز
سینۀ دنیا ز خوبی ها تهی ست

کی، مروت،  صحبت از آزادگی، پا
ابلهی ست!

گاهی و خرافات به  از سوی دیگر  جهل و ناآ
گردیده و از دستگاه  آفتی در حیات وحش بدل 
ایرانی نگون بخت جهت  راه  راه  کفتار  تناسلی 
تشی )گونه ای  گوشت  تا  گرفته  باز شدن اقبال 
نادر و درحال انقراض به لطف شکار بی رویه( 
از  نــمــودن شکم خــرس هــا داشــتــه ایــم.  و سفره 
امکانات و آموزش و تخصص نهادهای مرتبط 
که به ماجرای پلنگ نگون بخت  نیز همین بس 
انتقال  و  ایرانی  یوزپلنگ های  توله  و  قائمشهر 

گورهای ایرانی اشاره نمایم.
صحبت از پژمردن یك برگ نیست

وای! جنگل را بیابان می کنند
...
...
...

را  نغز  این شکرپارۀ  فریدون مشیری  یاد  زنــده 
گر آن  شاید قریب به دهه ها پیش سروده باشد و ا
که مجبور به سرودن  گونه ای بوده  زمان اوضاع به 
ــازار و در شرایطی  ایــن شعر شــد، در ایــن آشفته ب
کــه دریــاچــۀ ارومــیــه رو بــه خشک شــدن اســت ، 
گرس به  زاینده رودی نیست ، جنگل های بلوط زا
کشیده شده و هورالعظیم و بختگان طعمۀ  زوال 
گر فریدون  گشته اســت، قــرار بــود  ، ا بی تدبیری 

مشیری بود چه می سرود. 
اما به همین بهانه، در این مقاله،با تمرکز روی 
جنگل زدایی و لزوم وجود فضای سبز ، به نقش 
آن در محیط زیست و سلامت انسان ، با استناد 
به منابع علمی و تاریخچۀ آن خواهیم پرداخت . 

▪ تعریف جنگل زدایی :
کسازی عمدی سطوح  طبق تعریف به زدودن و پا

 )Deforestation(زمین های جنگلی، جنگل زدایـــی
گفته می شود. در طول تاریخ و به ویژه با ورود به 
دوران مدرن، جنگل ها با هدف ایجاد زمین های 
گاه ها، تولید سوخت با کمک چوب  کشاورزی و چرا
و ساخت وساز تخریب شده اند. این پدیدۀ دست 
سازِ بشر منجر به تغییر بسیاری از مناظر طبیعی در 
گردیده است. حدود 2000 سال پیش، 80  جهان 
درصد اروپای غربی جنگلی بود. امروزه این رقم 34 
درصد است. در آمریکای شمالی، حدود نیمی از 
جنگل های بخش شرقی قاره از سال 1600 تا 1870 
کشاورزی  جهت تولید الوار و استفاده در صنعت 
قطع شد. چین در 4000 سال گذشته گستره وسیعی 
کنون  از جنگل های خود را از دست داده است و ا
فقط بیش از 20 درصــد آن جنگلی اســت. بیشتر 
زمین های کشاورزی را  زمانی جنگل ها تشکیل داده 
بودند. امروزه بیشترین میزان تخریب در جنگل های 
بارانی استوایی )tropical rainforests( رخ می دهد که 
به کمک جاده سازی گسترده در مناطقی که زمانی 
یا  توسعه  بودند، رخ می دهد.  غیرقابل دسترس 
در  بهره برداری  بــرای  را  جنگل ها  جــاده هــا،  ارتقاء 

دسترس تر قرار می دهد.
بــســوز  و  ــر  ــبُ ب ســـوزانـــدن،  و  بـــریـــدن  روش 
از  یکی  زمــیــن ســوزی،  یــا   )  Slash-and-burn(

که طی آن  کشاورزی بدوی است  روش های 
یک  جنگلی،  گیاهان  ســوزانــدن  و  بریدن  با 
می شود.  آماده  کشاورزی  برای  زمین  قطعه 
زنــده  چــوب  از  بهتر  مــرده  چــوب  کــه  آنجا  از 
نخست  کشاورزان  روش،  این  در  می سوزد، 
ــان  ــت درخ ــنــه  ت در  خــشــکــی،  فــصــل  ــاز  آغــ در 
ایــجــاد  عمیقی  شــکــاف هــای  تــبــر  و  تــیــشــه  ــا  ب
مرده  درخــت  که  ماه  چند  از  بعد  و  می کنند 
در  و  مــی ســوزانــنــد  را  آن  شــد،  نــیــمــه مــرده  یــا 
کستر  خا که  موضوع  این  به  اعتقاد  با  نهایت 
سهم  ــنــد،  مــی ک ــارور  ــ ب را  زمــیــن  مــحــصــولات 
مناطق  در  ویژه  به   ، زدایی  جنگل  در  بالایی 
فقط  زمــیــن  روش  ایــن  در  ــد.  دارنـ اســتــوایــی 
آن  از  برای چند سال حاصلخیز است و پس 
سایر  سراغ   ، روند  این  تکرار  برای  کشاورزان 

رفت. خواهند  مناطق 
▪ پیامدهای جنگل زدایی :

انتشار بیشتر  از عــوارض جنگل زدایـــی،  یکی 

کربن در جو می باشد. به این دلیل  کسید  دی ا
کربن هوا  کسید  که درختان برای فتوسنتز ، دی ا
کربن به صــورت شیمیایی در  را جذب نموده و 
چوب محبوس می گردد. اما زمانی که درختان را 
کسید کربن  می سوزانند، این کربن به صورت دی ا
کاهش  به جو باز می گردد. با نابودی درختان و 
کاستن میزان جذب  کم جنگل ها و در نتیجه  ترا
گلخانه ای در جو تجمع  گازهای  کسید کربن،  دی ا

یافته و سبب تسریع گرمایش جهانی می گردد. 
همچنین  زدایــــی  جنگل  عــــوارض  دیــگــر  از 
اشاره  جهان  در  زیستی  تنوع  تهدید  به  می توان 
نمود. جنگل ها زیستگاه میزان بالایی از گونه های 
گیاهی است.با قطع درختان جنگلی و  جانوری و 
از بین رفتن آن ها، بسیاری از این گونه ها می تواند 
از دانشمندان  کشیده شوند. برخی  انقراض  به 
که در حال حاضر در میانۀ یک دوره  معتقدند 

انقراض دسته جمعی قرار داریم.
اما بلافاصله، با نابودی درختان و جنگل ها ، 
ک، مستعدِ فرسایش می گردد. این امر  سبب  خا
می گردد که پوشش گیاهی باقیمانده در برابر آتش 
آسیب پذیرتر شوند، زیرا جنگل از یک محیط بسته 
ــاز و خشک تبدیل  ب بــه یــک محیط  و مــرطــوب 
که دلیل  می شود و شاید حال بتوان درک نمود 

کشور می تواند علاوه بر  آتش سوزی های اخیر در 
عامل انسانی ، به چه دلیل باشد.

▪ جنگل زدایی منجر به بروز بیماری های 
عفونی بیشتر در انسان می شود.

فـــراز  بـــر  دود  از  ابــرهــایــی   ،1997 ســـال  در 
گــردیــد،  جــنــگــل هــای بــارانــی انـــدونـــزی پــدیــدار 
کیلومترمربع سوزانده شد تا  منطقه ای حدود 120 
کند، آتش سوزی به دلیل  راه را برای کشاورزی باز 
دود  در  که  درخــتــان  شــد.  تشدید  خشکسالی 
نداشتند  میوه  تولید  توانایی  بودند،  شده  غرق 
 )fruit bats( میوه خوار  خفاش های  نتیجه  در  و 
کشورهای  و  دیگر  نواحی  به  ــرواز  پ جز  چـــاره ای 
ناقل  و  نداشتند  غذا  جستجوی  بــرای  همسایه 
مدت  بودند.  کشنده  و  ک  خطرنا بیماری  یک 
درختان  روی  خفاش ها  استقرار  از  پس  کوتاهی 
به  و محلی  اطــراف  مالزی، خوک های  باغ های 
دلیل تغذیه از میوه های به زمین افتاده خفاش ها 
از آن تغذیه نموده بودند ، به تدریج بیمار شدند. 

تاثیر جنگل و فضای سبز بر زندگی و 
سلامت انسان

▪ مهندس اردوان سیف بهزاد
سردبیر و صاحب امتیاز نشریۀ پزشکی امروز

محیط زیست
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گذشته  کنترلی در  که تلاش های  برزیل، در حالی 
کاهش داده  به طور چشمگیری انتقال مالاریا را 
که 6 میلیون مورد در سال در  گونه ای  است ، به 
کاهش  نفر در دهه 1960  دهه 1940 به 50.000 
از آن زمــان  ــزارش شــده  گـ ــوارد  مـ یافته اســت ، 
گسترش  و  جنگل ها  سریع  نــابــودی  مـــوازات  به 
آغاز  در  اســت.  یافته  افزایش  مجدد  کــشــاورزی 
در  مــورد   600.000 از  بیش  میلادی،  جدید  قرن 

سال در حوزه آمازون وجود داشت.
ــور،  ــتـ ویـ ــی  ــ ــ اِم  1990 ــه  ــ دهـ ــر  ــ ــ اواخـ در  ــا  ــ امـ
اپیدمیولوژیست در موسسه پاتوژن های نوظهور 

دانشگاه فلوریدا، دلیلی را ارائه نمود.2
ــد نـــابـــودی بــخــش هــا و  ــه نــظــر مــی رسـ "بـ
را  ــی  ل آ ایـــده  زیستگاه  جنگلی،  قطعات 
پشه  تولیدمثل  برای  جنگلی  مرزهای  در 
ناقل  مهمترین   ،  Anopheles darlingi

مالاریا در آمازون، ایجاد می کند."
در  پــرو  کشور  در  دقیق  بــررســی هــای  طــی  او 
قارۀ آمریکای جنوبی ، تعداد بیشتری از لاروها 
یافت،  ســایــه دار  نیمه  و  گــرم  استخرهای  در  را 
کنار جاده های عبوری از جنگل  که در  گونه ای 
که  پُــر آبــی  گـــودال هـــای انــبــاشــت از زبــالــه و  و 
دیگر توسط درختان جذب نمی شود، تشکیل 
پشه  که  هستند  مکان هایی  این ها  می شوند. 

آنوفل دارلینگی از حضور در آن لذت می برد.
از داده هــــای  پــیــچــیــده ای  ــای  ــی ه ــاب ارزی در 
که در سال 2019 منتشر  ماهواره ای و بهداشتی 
اســتــنــفــورد،  دانــشــگــاه  محققان  اســـت،  شـــده 
تأثیر  پیشین،  پژوهش های  از  برخی  با  مطابق 
قابل توجهی از جنگل زدایی در حوضه آمازون 

گزارش نمودند. 4-3 را بر انتقال مالاریا 
طــور  بــه   ،2015 تــا   2003 ســـال هـــای  مــیــان 
که افزایش سالانه 10  متوسط، تخمین زده شد 

درصدی از بین رفتن جنگل ها منجر به افزایش 
ــده اســـت. بــرای  ــا ش 3 درصـــدی مـــوارد مــالاری
کیلومتر   1600 مطالعه،  ســال  یک  طی  نمونه، 
نابود شده )معادل نزدیک  از جنگل های  مربع 
گزارش 10.000  به 300.000 زمین فوتبال( منجر به 
موردِ دیگر از بیماری مالاریا بود. این پدیده در 
نخورده  دست  هنوز  که  نواحی  جنگل،  داخل 
لبه ای  زیستگاه  و  بود  آشکارتر  مانده اند،  باقی 
که پشه ها به آن علاقه  مرطوب را فراهم می کرد 
دارند.کُلیت بخشی و تعمیم بوم شناسی پشه 
گونه و منطقه  که با توجه به  دشوار است، چرا 
متفاوت است. برای نمونه در آفریقا، پژوهش ها 
ارتباط اندکی میان مالاریا و جنگل زدایی نشان 
گونه های پشه  که شاید به دلیل تطبیق  داده اند 
مثل در  تولید  به  آن هــا  و علاقۀ  منطقه  این  در 
همچنین  و   خورشید  نــور  معرض  در  ــای  آب ه
کــشــاورزی بــاز در  ــا بــه زمــیــن هــای  عــلاقــۀ آن هـ

مقایسه با مناطق سایه دار جنگل باشد.
▪ تب برخاسته از جنگل :

توانایی  که  نیستند  موجوداتی  تنها  پشه ها 
انتقال  بیماری های مرگبار را به انسان دارند. در 
واقع، 60 درصد از بیماری های عفونی جدیدی 
 ،HIV جمله  از  می شوند،  پدیدار  انسان  در  که 
توسط  همگی  نیپا،  ویــروســی  عفونت  و  ابـــولا 
است  جنگل  در  آن هــا  زیستگاه  کــه  حیواناتی 

سرچشمه می گیرند.
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 ،2015 ــال  ســ در  کـــه  ــعــه ای  ــطــال م طـــی  در 
یک   ،Ecohealth Alliance در  مــحــقــقــان 
که  نــیــویــورک  در  مستقر  غیرانتفاعی  ســازمــان 
بیماری های عفونی را در سطح جهانی ردیابی 
که نزدیک به یک سوم شیوع  می کند، دریافتند 
کاربری  تغییر  با  نوظهور،  و  جدید  بیماری های 

زمین مرتبط است.
حیوانات  بدن  در  که  ویروس ها  از  بسیاری 
وجود دارند ، به دلیل اینکه بدن میزبان با آن ها 
انسان ها  اما  هستند.  بی خطر  یافته اند  تکامل 
ورود  با  پاتوژن ها  ناخواسته  میزبان  می توانند 
و  آن ها شوند  زیستگاه  تغییر  یا  به حریم جنگل 
تغییر  گاهانه در حال  ناآ و  گاهانه  آ ما  متاسفانه 

ساختار جنگل ها هستیم.
▪ جذابیت مرگبار :

گونه های  بشر با خلق زیستگاه های جدید ، 
کشیده و سبب پدیدار  بیرون  از جنگل  را  ناقل 
نمونه،جهت  بـــرای  ــردد.  مــی گ بــیــمــاری  شــدن 
کشور لیبریا،  تولید روغن نخل یا روغن پالم، در 
نــمــوده انــد  تبدیل  نخل  ــزارع  مـ بــه  را  جنگل ها 
ــوهــی از  ــب و هــمــیــن مـــوضـــوع ســبــب جــــذب ان
میوه های  فراوانی  دلیل  به  جنگل   موش های 
در  انسان  است.6  شده  مزارع  اطراف  در  نخل 
ادرار  یا  آلوده به مدفوع  یا اشیاء  با غذا  تماس 
جوندگان حامل ویروس یا مایعات ترشح شده 
از بدن افراد آلوده می تواند به ویروس لاسا مبتلا 
انسان،  در   )Lassa Virus( لاسا  ویــروس  شــود. 
 )hemorrhagic fever(خونریزی دهنده تب  سبب 
کــه توسط  بــیــمــاری  گــونــه از  مــی شــود ، هــمــان 
لیبریا 36  ایــجــاد مــی شــود  و در  ابــولا  ویـــروس 
گونه  کشته است. این  را  آلوده  افراد  از  درصد 
از جوندگان حامل ویروس نیز در مناطق جنگل 
برزیل  و  بولیوی  پاناما،  کشورهای  شدۀ  زدایی 

نیز مشاهده شده اند.
درختان  طبیعت،  جهانی  بنیاد  گزارش  بنابر 
هکتار  میلیون   12 در  نخل  روغـــن  مخصوص 
وسعت  کــه  ــد  شــده ان کاشته  جــهــان  در  زمــیــن 
آلمان  کشور  مساحت  سوم  یک  ــدازۀ  ان به  آن 
کشور مالزی و اندونزی 85 درصد  می باشد. دو 
را در اختیار دارند.  تولید جهانی روغن نخل  از 
گزارش صلح سبز، یکی از سریع ترین  با توجه به 
اندونزی رخ  کشور  جنگل زدایی های جهان در 
به  زمینی  ثانیه   15 هــر  انــدونــزی  در  مــی دهــد. 
اندازۀ یک زمین فوتبال از جنگل نابود می شود 
این  از  ناشی  زدایــی  جنگل  مصارف  بیشتر  که 
روغــن  تولید  و  تهیه  و  نخل  کشت  جهت  کــار 
نخل می باشد. و نکتۀ تاسف بار آن این است 
هوایی  و  آب  تغییرات  جــنــگــل زدایــی  ایــن  کــه 
زیرا  می کند؛  وخیم تر  بسیاری  میزان  به  را  زمین 
و  مرطوب  زمین های  در  درخــتــان  ایــن  کاشت 
کربن این مناطق سبب انتشار هر چه  سرشار از 
کنون 90 درصد از  گازکربنیک می شود. تا بیشتر 
و سوماترا  برونئی  مالزی،  اندونزی،  جنگل های 
روغن  تولید  جهت  بیشتر  گذشته  قــرن  دو  در 
به  فرآیندهایی  چنین  شــده اســت.  نابود  نخل 
نمی شود.  مــحــدود  گرمسیری  هــای  بــیــمــاری 
نشان  نیز  گرفته  انجام  پژوهش های  از  برخی 
و  زدایـــی  جنگل  میان  عجیبی  ارتــبــاط  دهــنــدۀ 

بیماری لایم در شمال شرقی آمریکا است.7 

 Borrelia( بورگدورفری  بورلیا  نام   با  کتری  با
گرم منفی و مهمترین  کتری  burgdorferi( ، یک با
آمریکا  در   )Lyme disease( لایم  بیماری  عامل 
در  کــه  کَنههایی  توسط  کتری،  با ایــن  اســت. 
گوزن ها زندگی می کنند ، منتقل می گردد.  بدن 
کــتــری در مــوش پا سفید  بــا ایــن  ایــن حـــال،  بــا 
در  که  می شود  یافت  نیز   )White-footed mouse(

جنگل های تکه تکه شده توسط سکونتگاه های 
انسانی رشد می کند.

ــرایـــت بــیــمــاری هــای عــفــونــی بــیــشــتــر در  سـ
تنوع  کــه  چــرا  مــی دهــد،  رخ  گرمسیری  مناطق 
نــواحــی  ایـــن  ، در  ــا  ــوژن ه ــات پ و  حــیــات وحــش 
منتقل  بیماری های  از  تعدادی  و  است  بیشتر 
از  حیوانات،  از  گسترده ای  طیف  توسط  شده 
جنگل  با  حلزون ها  تا  گرفته  خونخوار  حشرات 
بیماری های  بر  علاوه  است.  ارتباط  در  زدایــی 
از  بــرخــی  کــه  ــی رود  ــ م آن  بــیــم  ــده،  شـ شناخته 
که در  بیماری های مرگبار و همچنان ناشناخته 
پیشروی  و  تعرض  ،با  هستند  نهفته  جنگل ها 

گردند.  بشر به زیستگاه آن ها پدیدار 
حاشیه  در  بیماری هایی  چنین  آیــا  که  ایــن 
جایگاه  اینکه  یــا  می شوند  محصور  جنگل ها 
ایجاد  سبب  و  می کنند  پیدا  مــردم  میان  در  را 
آن ها  انتقال  به  بیماری همه گیر می شوند،  یک 
ابولا  مانند  ویروس ها،  از  برخی  دارد.  بستگی 
افــراد  میان  مستقیم  طــور  به  می توانند  نیپا،  یا 
جهان  سراسر  در  انسان  توسط  و  شوند  منتقل 
که در  گسترش یابند . برای نمونه ویروس زیکا 
کشف شد،  اوگاندا  بیستم در جنگل های  قرن 
گسترش  جهان  سراسر  در  تنهایی  به  توانست 
یافته و میلیون ها نفر را آلوده نماید، زیرا میزبان 
که   ،)Aedes aegpti( گونه ای از پشه خود  را در 

در مناطق شهری رشد می کند، یافت.
▪ دردِدل پایانی :

که  توضیحاتی  و  تــوصــیــف هــا  جــا  بــدیــن  ــا  ت
به  این  از  اما   ، بود  منابع علمی  مبنای  بر  رفت 
بعد سخنی دارم ، با خودم ، با خودمان ، این 
یافته و  نگارش  امرداد ماه سال 1401  مقاله در 
چاپ  شاید  موجود  غم بار  شرایط  به  توجه  با 
ایــن شــمــاره بــه مــاه مهر یــا شــایــد آبـــان یــا حتی 
توضیحی  نخست   . بی انجامد  دیگر  هنگامی 
 ، نمایم  ارائــه  رسیده  چــاپ  به  تصویر  پیرامون 
که  شد  گرفته  موجی  بحبوحۀ  در  عکس  ایــن 
ــان شــهــر  مــرســوم شــده  خــشــک نــمــودن درخــت

کج سلیقگی رواج یافته و  بود. چرا بدین سان 
را  درختان  وجود  که  رسیده  جایی  تا  کوتولگی 
کردن درختان  سبب زشتی می دانیم ، خشک 
که  با هدف دیده شدن نمای زشت و سخیفی 
کمک می کند ؟ آیا هیچ  به بدچهره شدن شهر 
از این  قانونی در این مملکت جهت جلوگیری 
فــایــدۀ خشک شدن  آیــا  نـــدارد ؟  عمل وجــود 
که از این آسیب چشم  درختان آن قدر هست 
که  رفته  تا جایی  بد سلیقگی  یا  ؟  پوشی شود 
گونه آثار جرم  کوه خواری، جنگل خواری و این 
بدیهی در دایرۀ اعتنا نمی گنجد. هر آنچه آسیبی 
گردد ، دامن گیر تمامیِ  که به محیط زیست وارد 
ماست . از منظر علمی دو صفحه توضیح داده 
کــه هــر آسیبی ، این  تــا بــدیــن جــا بــرســم ،  شــد 
بر  و  زیست  محیط  پیکرۀ  بر  مخلوقات  اشــرف 
جانِ نیمۀ حیات وحشِ نازنینمان وارد سازد ، 
گرداب انتقام آن فرو  در وهلۀ نخست ، خود در 
خواهد رفت . از روشن نمودن آتش در جنگل 
زبان  تا شکار حیوانات   ، و خاموش نکردن آن 

بسته و خشکاندن دریاچه و رودخانه ها. . . و 
به سر می بریم  که همچنان در خوابی  متاسفم 
آن  از  کاشته ایم  خــود  که  سیلی  با  احتمالا  که 

بیدار شویم.
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▪ چکیده:
ژل رویال از محصولات غذایی فراسودمند زنبور عسل 
است که به طور گسترده در مکمل های تقویتی، لوازم آرایشی 
و سایر زمینه ها استفاده می شود.)Royal Jelly:RJ( نه تنها 
کلونی زنبور عسل را تنظیم  می تواند عملکرد فیزیولوژیکی 
نماید، بلکه نقش بیولوژیکی موثری را در بسیاری از بیماری ها 
ایفا می کند. این مقاله به بررسی اجمالی ترکیبات فعال اصلی 
در   ژل رویال، از جمله پروتئین ها، اسیدهای چرب، فنل ها، 
فلاونوئیدها و غیره مــی پــردازد و همچنین فواید مصرف 
این موهبت الهی  را در حفظ سلامت انسان، مانند تنظیم 
کنترل  سیستم ایمنی و تاثیر در  طول عمر، بهبود حافظه و 
گوارش، تنظیم  کمک به عملکرد دستگاه  بیماری آلزایمر، 
کتریایی و ضدسرطانی  کنترل چاقی، اثر ضد با گلوکز خون، 
کاملتر عملکرد بیولوژیکی RJ و  را بیان می کند. برای درک 
همچنین آشنایی با یک مکمل برپایه رویال ژلی به نام دراژه 
رویــال ژلی )DRJ( در این مقاله تحقیقات سال های اخیر 
را مرور می کنیم و از طرفی با ویژگی های منحصر به فرد این 

مکمل آشنا می شویم.
1. مقدمه:

امروزه استفاده از محصولات طبیعی برای بهبود کیفیت 
زندگی، مورد توجه بسیار قرار گرفته است. ثابت شده است 
که این محصولات خطر ابتلا به بیماری های مزمن را کاهش 
می دهند و صرف هزینه در مراقبت های بهداشتی را کاهش 
زنبور  طبیعی  فــرآورده هــای  اخیر،  سال های  در  می دهند. 
گسترده در طب سنتی و مدرن مورد استفاده  عسل به طور 
گرفته  است . ژل رویال )RJ( نیز، به عنوان یک غذای  قرار 
فراسومند از محصولات زنبور عسل، برای حفظ سلامت 

انسان استفاده می شود.
RJ ماده ژله ای است که از غدد فک پایین و هیپوفارنژیال 
کارگر ترشح می شود که غذای تمام لاروهای زنبور  زنبورهای 
عسل در سه روز اول پس از تولد اســت؛ پس از سه روز، 
گرده خواهد بود.  کارگر عمدتاً از عسل و  تغذیه لارو زنبور 
اما لارو ملکه زنبور عسل به خوردن  RJ تا پایان عمر ادامه 

می دهد و ژل رویال تنها غذای ملکه زنبور عسل است.
کتین ماده ای در RJ است که سبب تمایز  احتمالا رویالا
لارو زنبور عسل به ملکه می باشد. RJ نوعی غذای کاربردی 
بیولوژیکی  که دارای خــواص  پرمصرف و غذا دارو است 
و  ضدالتهاب  ضدحساسیت،  ضدتومور،  مانند  بسیاری 

تنظیم سیستم ایمنی است.
2. ترکیبات:

 RJ حاوی 60 تا 70درصد آب، 12 تا 15درصد پروتئین 
لیپیدها،  کــل، 3تـــا6درصـــد  ــد قند  تــا 16 درصـ ــام، 10  خـ
ویتامین ها، نمک ها و اسیدهای آمینه آزاد است )جدول 1(. 

مقدار pH  آن از  3.6 تا 4.2 متغیر است. 
2-1. پروتئین ها و اسیدهای آمینه آزاد:

 ،RJ در مــوجــود  پــروتــئــیــن هــای  ــد  از 80 درصــ بــیــش 
پروتئین های اصلی ژل رویال )MRJPS( هستند که عمدتاً 
شامل MRJP1-9  می شوند، و همسانی توالی اسیدآمینه 
به   MRJP1 اســـت.   درصــد  پروتئین ها 70-60  میان  در 
انــدازه  مونومر.  و  الیگومر  دو شکل مختلف وجــود دارد: 
کتین  رویالا که  اســت  دالــتــون  کیلو   57،MRJP1 مونومر 
نامیده می شود. هنگامی که دما و زمان نگهداری ژل رویال 
افزایش یابد، تعدادی از فعالیت بیولوژیکی خود را از دست 
می دهد. تخریب MRJP1 در  RJ با دمای ذخیره سازی و 
 MRJP1 دوره ذخیره سازی همبستگی مثبت دارد. بنابراین
تازگی ژل  و  کیفیت  ارزیــابــی  ــرای  ب می تواند یک شاخص 
رویال باشد. اصلاح پس از ترجمه MRJPS در RJ شامل 

اســت.  گلیکوزیلاسیون  و  فسفوریلاسیون  متیلاسیون، 
N-گلیکوزیلاسیون پروتئین ها در ژل رویال با تنظیم رشد، 
متابولیسم و ایمنی مرتبط است. اصلاح متیله پروتئین ها 
کلیدی در تغییر ویژگی های بیوشیمیایی ایفا می کند.  نقش 
کثر MRJPS متیله هستند و متیلاسیون در RJ می تواند  ا
گلیکوزیلاسیون پروتئین های آنها شود. ژل  سبب افزایش 
رویال علاوه بر MRJPS، همچنین حاوی رویالیزین و ژلئین 
است که پپتیدهای ضد میکروبی شناخته شده ای هستند.  
همچنین حاوی مقدار زیادی آمینو اسیدهای آزاد است که 
در میان آن ها لیزین فراوان ترین است )62.43 میلی گرم در 

100 گرم(، و پرولین )58.76 میلی گرم در 100 گرم(، سیستین 
گرم( و اسید آسپارتیک )17.33  )21.76 میلی گرم در 100 
میلی گرم در 100 گرم(، کمتر از 5 میلی گرم در 100 گرم نیز شامل 

والین و اسیدگلوتامیک می باشد.
2-2. قندها:

گلوکز، فروکتوز و  قندهای اصلی در ژل رویال عبارتند از 
کارُز هستند. میانگین کل این سه قند 13.9 درصد است.  سا
گلوکز 90 درصد از کل قند RJ را تشکیل می دهند،  فروکتوز و 
کارز اغلب تغییر زیادی می کند. همچنین حاوی  و غلظت سا

مقدار اندکی مالتوز، ترهالوز و غیره است.
جدول 1- ترکیبات اصلی ژل رویال

2-3. لیپیدها:
لیپیدها عمدتاً از اسیدهای چرب با زنجیره متوسط، 
دی  یا  هیدروکسیل  اسیدهای  کربن،  اتــم   12-8 حــاوی 
کربوکسیلیک تشکیل شده اند. حــدود 80 تا 90 درصــد از 
اسید  هستند.  کمیاب  آزاد  چــرب  اسیدهای  لیپیدهای 
HDA-( چرب اصلی 10-هیدروکسی-2-دسنوئیک اسید

که محتوای آن متفاوت است و برای ارزیابی  10 ( است ، 
کیفیت  ژل رویال از )HDA-10 ( استفاده کرد. RJ همچنین 
کتانوئیک  ا 8-هیدروکسی   )SA( اسید  سباسیک  شامل 
اسید،  هیدروکسی 10-دیئوئیک  HOC-8،3-دی  اسید 
اسید  9-هــیــدروکــســی-2-دســنــوئــیــک   ،  10-HDecDA
کولوژیک HDA-10  شامل؛ تعدیل کننده  است. اثرات فارما
کتری و ضد سرطان و  سیستم ایمنی، ضد دیابت، ضد با

غیره می باشد.
2-4. فنل ها، فلاونوئیدها:

  ژل رویال شامل μg/mg RJ( 28( فلاونوئیدکل و  
μg/mg RJ( 23/3(  فنولیک تام است. مواد فنولیک 
کتانوئیک اسید،  شامل پینوبانکسین، اسیدهای آلی )مانند ا
اسید(  کربوکسیلیک  1،2-بــنــزنــدی  اسید،  دکانوئیک  دو 
آنتی  فعالیت های  فنلی  ترکیبات  اســت.  آنها  استرهای  و 

کتریایی موثری نشان می دهند. کسیدانی و ضدبا ا
2-5. ویتامین ها و مواد معدنی:

ویتامین های موجود در ژل رویال عمدتاً بیوتین، فولات، 
پیریدوکسین،  اســیــد،  توتنیک  ــان  پ نیاسین،  اینوزیتول، 
ریبوفلاوین، تیامین و ویتامین E هستند. علاوه بر این، ژل 
 K، P، Ca، رویال دارای 1.5 درصد املاح معدنی از جمله
Pb   ،Mg، Fe، Na، Zn، Cu، Cr، Cd و سایر عناصر اصلی 
و کمیاب است، محتوای پتاسیم بیشترین و کادمیم کمترین 

است. 
2-6. مواد دیگر:

همچنین آدنوزین مونوفسفات و آدنوزین مونو فسفات 
کسید N1  در ژل رویال وجود دارد. آدنوزین مونو فسفات  ا
موقعیت  در  آدنوزین  کسیداسیون  ا کسید N1  محصول  ا
که فقط در ژل رویال وجود دارد و در سایر  N1  آدنین است 
محصولات طبیعی یافت نمی شود. آدنوزین مونوفسفات 
کسیدN1  نقش فیزیولوژیکی مهمی ایفا می کند.  این ترکیب  ا
  )MAPK( کیناز فعال شده با میتوژن می تواند مسیر پروتئین 
یا 2  با سیگنال خــارج سلولی 1  تنظیم شــده  کینازهای   /
گیرنده A2A آدنوزین فعال نماید تا  )ERK1/2( را از طریق 
کسون را در سلول های عصبی تقویت نموده  رشد رشته آ
و سبب ایجاد تمایز سلولی فئوکروموسیتوم PC12 شود. 
که محتوای آدنوزین RJ خالص  نشان داده شده است 
 RJ ،گــرم اســت. عــلاوه بر ایــن بین 27تـــا50 میکروگرم در 
کولین )ACh( و هورمون ها )تستوسترون،  حــاوی استیل 

کتین و استرادیول( نیز می باشد. فلاونوئیدها، پرولا
3. عملکردهای بیولوژیکی:

ــذای فــراســودمــنــد، RJ نقش های  بــه عــنــوان یــک غـ
گونی را ایفا می کند. این مقاله عمدتاً بر تأثیر ژل  بیولوژیکی گونا
رویال و اجزای فعال آن بر ایمنی، طول عمر، حافظه، سیستم 
کتریایی و همچنین  گوارشی، قند خون، چاقی،اثرات ضد با

ضد سرطانی می پردازد.
3-1. تنظیم کننده سیستم ایمنی :

گون ژل رویـــال، فعالیت  گونا از میان فواید و خــواص 
تعدیل کننده ایمنی به طور گسترده مورد مطالعه قرار گرفته 
که این فرآورده طبیعی می تواند  است. اثبات شده است 
ماست سل موش های DNP-KLH را برای تولید آنتی ژن 
کروفاژ و  اختصاصی IgE  و هیستامین ، بازگرداندن عملکرد ما
کنش به طور مشابه، در  بهبود سلول Th1/Th2 مهار کند. وا
کتوگلوبولین )β-Lg(، ژل رویال  موش های آلرژیک بتا-لا
همچنین می تواند سطوح آنتی IgE، IgG   β-Lg در 
کاهش دهد و نشانه های  سرم و هیستامین در پلاسما را 
کی  کاهش دهد . عــلاوه بر ایــن، مصرف خورا آلرژیک را 
ژل رویــال بروز ضایعات پوستی شبیه درماتیت آتوپیک را 
کلرید پیکریل با  در موش های NC/Nga تحت درمــان با 
کاهش تولید IFN-ϒ اختصاصی TNP و افزایش بیان 

iNOS کنترل کرد.
IL- کی همچنین می تواند سطح سرمی ژل رویال خورا
را  گلبول قرمز  اتوآنتی بادی  و   10، anti ssDNA، dsDNA
در موش های F1 سیاه و سفید نیوزیلندی و که مستعد ابتلا 
انسانی  )SLE( هستند،  اریتماتوز سیستمیک  لوپوس  به 
کنشگر طحال را  کاهش دهد و سطح سلول های B خود وا
کاهش دهد. در یک مطالعه دیگر، پس از 3 ماه درمان با 
RJ، سلول های T  تنظیمی CD+4 و سلول های T تنظیمی 
CD+8 افزایش یافت، سلول های T  CD+4 به طور معنی داری 

  SLE کودکان مبتلا به کاهش یافت و شدت بیماری در 
کاهش یافت. عملکرد RJ در تنظیم سیستم ایمنی در برابر 
کتور نکروز تومور α در  کاهش فا گریوز عمدتاً در  بیماری 
لنفوسیت های لنفاوی و افزایش نسبت های سطح سیتوکین 

IFN-ϒ و Th1/Th2 منعکس شد.
کی از آن است که پروتئین ها و اسیدهای  پژوهش ها حا
دارنـــد.  ایمنی  کننده  تنظیم  فعالیت  ــال  ــ روی ژل  چـــرب 
توسط     IFN-ϒ و   IL-4، IL-2 تولید   MRJP3
سلول های T را در شرایط آزمایشگاهی سرکوب کرده، سطح 
آنتی OVA  )اووالبومین( IgE و IgG1 را در سرم موش های 
پروتئین  اســت.  کاهش داده  آلــوم  با  OVA/ایمنی شــده 
مشابه آپولیپوپروتئین III در RJ می تواند پاسخ ایمنی را پس از 
فسفوریلاسیون افزایش دهد. از سوی دیگر، مطالعات روی 
که این ترکیب  فعالیت ایمنی HDA-10 نشان داده است 
کاهش  کارید را با  می تواند تولید IL-6 ناشی از لیپوپلی سا
کاهش دهد و با    RAW264 در سلول های IќB بیان
مهار فعال شدن- NF ќB، تولید NO   القا شده توسط 

کند. LPS و IFN-β  را مهار 
علاوه بر این، HDA-10 می تواند تکثیر سلول های T را 
مهار نماید.   همچنین این ترکیب منحصر به فرد می تواند 
با مهار تکثیر سلول های T آلوژنیک و تولید IL-2 وابسته به 
سلول های دندریتیک ) شاخی( ، اثر تنظیمی سیستم ایمنی 
را در شرایط آزمایشگاهی اعمال نموده و پاسخ اختصاصی 
نشان داده شده  نماید.  مهار  بــدن  را در داخــل  آنــتــی ژن 

که RJ همچنین سبب تنظیم انــدام هــای دستگاه  است 
کاهش وزن   HDA-10 از جمله نیز می شود،  ایمنی بدن 
را  سیکلوفسفامید  از  ناشی  موش های  طحال  و  تیموس 
را  تیموس/طحال  شــاخــص  کــاهــش  می بخشد،  بهبود 
بهبود می بخشد و DNA/RNA را تحت تاثیر قرار می دهد. 
فعالیت های پروتئینی، سپس تکثیر سلول های تیموس و 
طحال ناشی از سیکلوفسفامید را بازسازی نمود و فعالیت 

سلول های T و سلول های B را افزایش داد.
3-1-1. کمک به بیماران مبتلا به روماتوئید آرتریت:
بیماری روماتوئید آرتریت یک بیماری خود ایمنی بوده 
کنترل سلول های ایمنی، سبب ایجاد  که فعالیت خارج از 
کتورهای ایجاد التهاب در بدن می شود که این  یک سری فا
عوامل التهابی ، سبب تورم و التهاب در مفصل های بدن 
گردیده، علاوه بر ایجاد درد شدید در مفاصل سبب تخریب 
مفاصل نیز می شوند. از آن جایی که یکی از ویژگی های اصلی 
کسیدانی و ضدالتهابی هست،  ژل رویال خاصیت آنتی ا

می تواند در درمان کمکی بیماران روماتیسمی موثر باشد.
حیوان  مــدل  کــروفــاژ  مــا ســلــول هــای  روی  مطالعه  در 
مانند  التهابی  پیش  سیتوکین های  تولید  آزمایشگاهی، 
TNF-، IL-6 و IL-1، به طور موثر به شیوه ای وابسته به دوز 
کاهش یافت. از طرفی ژل رویال اثرات  با حضور ژل رویال 
کروفاژها نشان نداد. در نهایت نتایج  سیتوتوکسیک روی ما
نشان می دهد که ژل رویال دارای اثرات ضد التهابی از طریق 
کروفاژهای  مهار تولید سیتوکین های پیش التهابی توسط ما

فعال شده است.
ژل رویال می تواند با کنترل این سیتوکین های پیش التهابی 
که در بیماری روماتوئید آرتریت به میزان بیش ار حد ساخته 
شده و سبب تخریب و درد شدید مفاصل می شوند، روند 
و شدت بیماری روماتیسم مفصلی را کاهش دهد. در یک 
مطالعه علمی در سال 2010 میلادی نشان داده شد که ماده 
موثره ژل رویال، HDA-10 بیان ژن مربوط به تولید سیتوکین 
را کاهش داده است  و می تواند تاثیرات بازدارندگی در مسیر 
مولکولی ایجاد التهاب در بیماری روماتوئید آرتریت داشته 
باشد. یک کارآزمایی بالینی انجام شده روی بیماران آرتریت 
خشکی  بیماران،  ایــن  اصلی  شکایت  یک  که  روماتوئید 
مفاصل در صبحگاه هست انجام شد و نشان داده شد 
گروه  کننده نسبت به  گروه مصرف  که مصرف ژل رویال در 

شاهد، سبب کاهش خشکی صبحگاهی شد.
کتریایی 3-2. خواص ضد با

خواص  با  پپتیدهای  خــانــواده   )Jelleines( ژلئین ها  
رویــال هستند. Jelline-I-III  دارای  ضد میکروبی در ژل 
کتری های گرم مثبت  فعالیت ضد میکروبی علیه مخمر، با
و گرم منفی است. علاوه بر این، رویالیسین یک پپتید ضد 
 Apis آسیایی زنبور عسل   RJ از که  میکروبی قوی است 
می تواند  و  اســت  شــده  خالص  و  جــدا   cerana cerana
کتری های گرم مثبت باسیلوس سابتیلیس، میکرکوکوس  با

فلاویس و استرپتوکوکوس آرئوس را مهار کند.
یک   American foulbrood یا  آمریکایی  لوک  بیماری 
که  اســت.  زنبور عسل  گونه های  کتریایی مهم  با بیماری 
در  اســت.  لاروه  باسیلوس  پانی  کتری  با آن  اصلی  عامل 
ــال  روی ژل  در   MRJP1 کــه نشان داده شــد  بــررســی  یــک 
عامل موثر در جلوگیری از بیماری لوک آمریکایی و اروپایی 
در لاروهــای زنبور عسل بود. HDA-10 همچنین در برابر 
پاتوژن های خاص حیوان یا انسان بسیار موثر است، از جمله 
کتولیتیکوس،  استافیلوکوکوس اورئوس، استرپتوکوکوس آلا
استافیلوکوکوس اینترمدیوسB، استافیلوکوکوس زایلوزوس، 
کلئاراسویس، ویبرو پاراهمولیتیکوس و اشریشیا  سالمونلا 

کلی همولیتیک.
3-3 درمان ناباروری:

ناباروری یکی از پیچیده ترین مسائل در علوم پزشکی 
است و متاسفانه سبک زندگی امروزه این معضل را افزایش 
استرس،  دخانیات،  مصرف  و  تحرکی  کم  ــت.  اس داده 
سندروم  و  چاقی  دیابت،  جمله  از  زمینه ای  بیماری های 
تخمدان پلی کیستیک تاثیرات منفی در توان باروری مردان 
و زنان دارند. مطالعات تجربی تاثیر مفید ژل رویال بر عملکرد 
کیفیت  باروری در هر دو جنس را تایید می کنند. ژل رویال 
تخمک، تعداد و تحرک اسپرم را افزایش می دهد و منجر به 
افزایش باروری می شود. ژل رویال در تعادل هورمونی مردان 
و زنــان موثر است و سبب تقویت قــوای جنسی، نشاط و 
بهبود رابطه جنسی می شود. در مطالعه ای که روی تاثیرات 
که  ژل رویال بر ناباروری مردان انجام شد، نشان داده شد 
اسپرم های گروهی از مردان که با رویال ژل درمان شده اند از 
نظر تعداد و همچنین توان باروری نسبت به گروه دیگری که 

از این مکمل استفاده نکرده اند بیشتر شده است.
بیشتر تحقیقات انجام شده بر روی قدرت بــاروری ژل 
ــال در مدل های حیوانی انجام شده اســت، و دریک  روی
که مصرف ژل رویــال سبب رشد  مطالعه نشان داده شد 
فولیکول های تخمدان و افزایش هورمون های استروئیدی 

مروری بر ترکیبات و خواص دراژه رویال ژلی
شرکت  توسعه  و  تحقیق  مدیر  نانوبیوتکنولوژی،  دکترای  منصوری،  هاجرالسادات  دکتر   ▪

کوزه عسل دانش بنیان 

گرایش صنایع غذایی ، مدیرعامل شرکت  کار  کسب و  ▪ دکتر حمید قیومی ، دکترای مدیریت 
کوزه عسل آریا

▪ دکتر مهدی شادنوش،  عضو هیات علمی دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی و متخصص 
تغذیه بالینی

▪ دکتر مهدی نوروزی ، دانشیار دانشگاه علوم پزشکی تهران و متخصص ژنتیک مولکولی

▪ پریسا حاجیان فروشانی، کارشناس میکروبیولوژی دانشگاه شهید اشرفی اصفهانی
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در موش های نابالغ می شود.
کاهش چشمگیر برخی هورمون ها در  یائسگی سبب 
بدن می شود که در نتیجه آن اختلالاتی نظیر درد، اختلال در 
حافظه، افسردگی و اضطراب به وجود می آید. مطالعه ای 
که مصرف  انجام شد، نشان داد  یائسه  که روی 42 زن 
کاهش  گرم ژل رویال به مدت 12 هفته در  روزانه 800 میلی 

کمر درد و اضطراب ناشی از یائسگی مفید خواهد بود.
3-4. افزایش طول عمر:

پیری یک فرآیند طبیعی و اجتناب ناپذیر زندگی است 
که با کاهش تدریجی عملکرد فیزیکی همراه است. سیگنال 
 ،)IGF-1("کتور رشد شبه انسولین یک دهی انسولین و "فا
که در  یکی از مسیرهای تعدیل  کننده پیری در تکامل است 
گون از کرم های کوچک گرفته تا انسان وجود  موجودات گونا
گونه های مختلف بسیار محافظت می شوند. دارد و در 

کاهش مناسب این سیگنال دهی موسوم به "IIS" می تواند 
به افزایش طول عمر حیوانات کمک نماید.

Caenorhabditis elegans یک ارگانیسم مدل ایده آل 
DAF- برای مطالعه پیری و طول عمر است. افزایش بیان
کاهش IIS می تواند به طور قابل توجهی طول عمر و  16 یا 
دهد.  ارتقا  را    Caenorhabditis elegans استرس  پاسخ 
کتور  کوفا کتور سلول میزبان( و SIR-2.1، دو  HCF-1 )فا

 DAF-16، می توانند با  DAF-16 تعامل داشته باشند.
که ژل رویال می توانند طول عمر  نشان داده شده است 
Caenorhabditis elegans  را با تغییر آبشار سیگنال دهی 
HCF-   ،DAF-16  و برهمکنش بین DAF-16  ،انسولین

SIR-2.1 ،1 و FTT-2 افزایش دهند. افراد مسن عملکرد 
سیستم ایمنی ضعیفی را تجربه می کنند و افزایش سن می 
تواند آن ها را در برابر عوامل بیماری زا مستعدتر نماید. در یک 
 Caenorhabditis بقای  زمان  که  شد  داده  نشان  بررسی 
هنگام  کتریایی  با مختلف  پاتوژن های  روی  بر    elegans
که  درمــان با ژل رویــال طولانی شد. این نتیجه نشان داد 
این فــرآورده می تواند در به تاخیر انداختن ضعف سیستم 
 HDA-10 ،ایمنی بدن مفید باشد. اجزای فعال رویال ژلی
 Caeno کتین نقش خاصی در افزایش طول عمر و رویالا
سیگنال  ترویج  با  کتین  رویالا دارنــد.    rhabditis elegans
 Caenorhabditis در   )EGF(  اپیدرمی رشد  کتور  فا دهی 

elegans عملکرد خود را نشان می دهد. 
از سوی دیگر، افزایش سن با اختلالات حرکتی همراه 
است که کیفیت زندگی را کاهش می دهد. در یک مطالعه، 
  ،BALBC، C57BL/6( موش های ناهمگن ژنتیکی شامل
که پتانسیل   C3H و DBA/2(، برای شناسایی داروهایی 
افزایش طول عمر را دارند، مورد بررسی قرار گرفتند. استفاده 
کاهش اختلال عملکرد حرکتی مرتبط با  از ژل رویال سبب 

سن در  انواع موش های ناهمگن ژنتیکی شد. 
3-5. بهبود حافظه :

کاهش عملکرد شناختی مرتبط است  افزایش سن با 
که سبب بیماری های عصبی  که مهم ترین عاملی است 
می شود. بیماری آلزایمر )AD(، یک بیماری تحلیل بَرَنده 
عصبی  است که با از دست دادن حافظه موقعیتی و حافظه 
کاری  )WM( مشخص می شود،   ژل رویال با تحریک مسیر 
به  آپوپتوز عصبی  CAMP/PKA/CREB/BDNF و مهار 
APP/ طور قابل توجهی اختلال حافظه را در موش های
کمبود استروژن پس  PS1  بهبود بخشید.  از سوی دیگر، 
از یائسگی می تواند منجر به اختلال حافظه، افسردگی و 
افزایش حساسیت به AD شود. ژل رویال اختلال حافظه 
موش های تخمدان برداشته شده )OVX( را بهبود بخشید 
که می تواند نشانه های عصبی دوران یائسگی  و نشان داد 
کلسترول  کاهش دهد. در خرگوش های تغذیه شده با  را 
OVX، مصرف ژل رویال با کاهش سطح آمیلوئید بتا، استیل 
کولین استراز و MDA و افزایش فعالیت کولین استیل ترانسفراز 
کسید دیسموتاز )SOD( در مغز، اختلالات رفتاری  و سو پرا
حافظه را بهبود بخشید. علاوه بر این، دوپامین و HT-5 در 
قشر جلوی مغز موش های تحت درمان با ژل رویال کاهش 
یافت و غلظت و سرعت متابولیک متابولیت ها افزایش 
که HT-5 و دوپامین می توانند بر عملکرد شناختی  یافت، 
تجویز  بگذارند.  تأثیر  ــان  رونــد درم فرونتال در  قشر پیش 
گاما آمینوباتیریک  طولانی مدت ژل رویال ، انتقال ارژیک 
موش های  در    GABA غلظت  و    GABA مخطط  اسید 
صحرایی نر ویستار به طور طبیعی مسن کاهش داد. کاهش 
غلظت GABA منجر به افزایش فعالیت انتقال دوپامین و 
بهبود حافظه فضایی شد. در میان اجزای فعال رویال ژلی، 
MRJPS می تواند توانایی حافظه فضایی موش های مسن 
را بهبود بخشد و با تأثیرگذاری بر متابولیسم سیستئین، تورین 
و انرژی این تاثیر بروز می کند. در نتیجه، RJ توانایی قوی در 

بهبود حافظه را نشان داده است.
3-6. تاثیر بر سیستم گوارش

3-6-1. مقاومت در برابر التهاب روده:
بالاترین  از  یکی  اسهال،  مانند  روده ای،  بیماری های 

نرخ های مرگ و میر در جهان است. بیماری التهابی روده از 
جمله یک بیماری روده ای مزمن که می تواند سبب اسهال و 
درد شکم شود، بیماری کرون و کولیت اولسراتیو که سلامت 
انسان را به طور جدی تهدید می کند و حتی منجر به مرگ 
از اسید  کولیت ناشی  که در  می شود. محققان دریافتند 
استیک، درمان با ژل رویال توانست سبب فرسایش زخمی 
بافت روده بزرگ، افزایش ماست سل های ناشی از کولیت، 
که بر  افزایش CD+3 و سلول های تی CD+45 شود، در حالی 
کروفاژهای CD+68 و سلول های تی CD+5 تغییر قابل  تعداد ما
کولون موش های  توجهی نداشت. پیش درمانی با RJ  در 
از 2، 4، 6-ترینیتروبنزن  کولیت ناشی  به  صحرایی مبتلا 
 CD+3، CD+5سلول های تــی )TNBS(  سولفونیک  اسید
CD+8 ، و CD+45 ، سایتوکین های پیش التهابی، IL-1ẞ و   

TNF-α را افزایش داد. تولیدسیتوکین های ضد التهابی 
 TNBS  ، رویـــال  ژل  کولیت  آزمــایــش  همان  در   .IL-10
همچنین سبب افزایش فعالیت GSH-Px، کاهش بیان 
COX-(-  2 کسیژناز کلیدی سیکلوا واسطه های التهابی 
 NF-KB(کتور نکروز تومور کاهش آسیب ناشی از فا 2( و 
کسیداسیون نشان داد.  ( شد و اثرات ضد التهابی و ضد ا
علاوه بر این، برخی از مطالعات نشان داده اند از آن جایی 
کی ژل رویال رایج ترین روش استفاده از آن  که تجویز خورا
که MRJPS  در طی هضم  است، اثبات شده است 
بالایی  پــایــداری  کیموتریپسین  و  روده  تریپسین  پپسین، 
دارد و به دلیل اینکه زمان عبور از معده هنگام مصرف آن 
که بعد از غذا  کوتاهتر از حالتی است  با معده خالی بسیار 
مصرف شود، می توان نتیجه گرفت که احتمالا مصرف ژل 
رویال با معده خالی سبب تاثیرات قابل ملاحظه بیشتری از 

MRJPS می شود. 
3-6-2. کاهش آسیب کبدی:

کبد یکی از مهم ترین اندام های بدن انسان است. ژل 
و   )SQLE( اپوکسیداز  اسکوآلن  ژن  بیان  می تواند  رویــال 
کاهش  کننده پروتئین-1 را  کتور رونویسی استرول تنظیم  فا
گیرنده لیپوپروتئین با چگالی کم  )LDLR( را  دهد و بیان ژن 
 LDLR و SQLE در کبد افزایش دهد، در حالی که تغییرات

می توانند سبب کاهش کلسترول شود.
در یک بررسی نشان داده شد که ژل رویال نقش مشابهی 
کبدی ناشی از آزاتیوپرین و پاراستامول ایفا نمود.  در آسیب 
کسول )TXL( نه تنها  همچنین سیس پلاتین )CDDP( و تا
می توانند سبب آسیب کبدی مشابه موارد فوق شوند، بلکه 
کاهش سطح GST  و GSH-Px و افزایش تعداد  سبب 
کبدی می شوند.  TXL همچین می  آپوپتوز در سلول های 
کتیک  تواند سبب افزایش سطح آلکالین فسفاتاز ALP و لا
کتور تنظیم کننده رشد  دهیدروژناز LDH و همچنین بیان فا
کبد  کننده رشد  کتور تنظیم  کاهش بیان فا کبد E2f1 و 
c-myc شود، که تمام این موارد پس از درمان با ژل رویال 
کسیداتیو  بهبود یافتند. ژل رویال همچنین می تواند آسیب ا
کبد ناشی از استرس های مزمن مانند محدودیت و استرس 
سرما را بهبود بخشد. این تنش ها سبب آسیب هایی به کبد 
 SOD و GSH، GPX  شد که عمدتاً در کاهش فعالیت های
گلوتاتیون ردوکتاز  )GR( و MDA آشکار  و همچنین افزایش 
شد. در نتیجه ژل رویال می توانددر برابر آسیب کبدی ناشی 
کسیدانی محافظت  از عوامل بسیاری با بهبود ظرفیت آنتی ا

ایجاد کند.
3-7. اثر ضد دیابتی :

کــه بــا افــزایــش قند خون  دیــابــت یــک بیماری اســت 
شناخته می شود، و دیابت نوع T2DM( 2( یک اختلال 
متابولیک مزمن ناشی از اختلالات ترشح انسولین و مقاومت 
به انسولین است. اختلال در عملکرد انسولین در بافت 
چربی، کبد و عضلات اسکلتی یکی از عوامل اصلی ابتلا به 
دیابت نوع 2 است. در یک مطالعه، ژل رویال به طور قابل 
توجهی سطح گلوکز خون ناشتا و هموگلوبین گلیکوزیله سرم 
کاهش داد و غلظت انسولین را در زنان مبتلا به دیابت  را 
نوع 2 افزایش داد. علاوه بر این، ژل رویال آپولیپوپروتئین
 ، B آپولیپوپروتئین  نسبت  و  داد  ــزایــش  اف را  ســـرم   A-I
نوع 2  دیابت  به  مبتلا  بیماران  در  را   )ApoB(/ApoA-I( 
تغییر داد. استرپتوزوتوسین )STZ( سلول های B پانکراس 
را از بین می برد و در تحقیق انجام شده، ژل رویــال سبب 
کاهش سطح سرمی گلوکز خون ناشتا، AST، ALT و ALP و 
افزایش سطح انسولین، آلبومین و پروتئین کل در موش های 
دیابتی ناشی از  STZ شد. همچنین ژل رویال ظرفیت آنتی 
کل سرم را افزایش داد و ارزیابی مدل هموستاز  کسیدانی  ا
را برای مقاومت به انسولین در بیماران دیابتی کاهش داد. 
که یک  گلوکز-6 فسفاتاز را  تجویز طولانی مدت ژل رویال 
بیان  القای  با  اســت،  کبدی  گلوکونئوژنز  در  کلیدی  آنزیم 
گیرنده آدیپونکتین 1 و پروتئین  mRNA ژن آدیپونکتین و 
کیناز فعال شده با  AMP فسفریله در چربی شکم، مهار نمود 

و در نتیجه سبب بهبود هیپرگلیسمی شد.
علاوه بر این، ژل رویال ترموژنز متابولیک بافت چربی 

افزایش  نتیجه  در  داد،  افــزایــش  مــوش هــا  در  را  قــهــوه ای 
کبد ناشی از رژیــم غذایی پرچرب را  قند خون و استئاتوز 
گیرنده فعال شده توسط  گاما  که  بهبود بخشید. هنگامی 
coactivator 1 alpha (PGC-( کننده،  تکثیر 

1α به طور متوسط افزایش یافته است، می تواند انتقال 
که  گلوکز و حساسیت به انسولین را تنظیم نماید، در حالی 
 ،PGC-1α می تواند با فعال نمودن بیان HDA-10

هیپرگلیسمی و مقاومت به انسولین را بهبود بخشد.
3-8. کنترل چاقی :

گسترده ای  که به طور  چاقی یک بیماری مزمن است 
کرده است و می تواند ناشی از عوامل مختلفی  شیوع پیدا 
کسیداسیون بالا و فعال شدن مزمن  باشد. این مشکل با ا
کروفاژها در بافت ها همراه است. بنابراین، کاهش التهاب  ما
کسیداتیو، می توانند درمــان هــای نسبتا  ا و پاسخ استرس 
موثری برای چاقی باشند. در یک بررسی،مکمل ژل رویال 
کلسترول  کاهش  برای بزرگسالان دارای اضافه وزن سبب 
کنشی C، افزایش در نشانگر  کل و نشانگر التهابی پروتئین وا
کسیدانی سرم،  ضد التهابی آدیپونکتین، ظرفیت تام آنتی ا
بیلی روبین، لپتین و غیره شد.از این یافته ها می توان نتیجه 
کنترل اضافه وزن  گرفت مصرف ژل رویــال، تأثیر مثبتی بر 
که ژل رویال را به موش های  بزرگسالان دارد. در مطالعاتی 
و  التهاب  بهبود  بودند،  پرچرب داده  رژیم غذایی  دارای 
افزایش سطح Irisin )هورمون ورزش( ، ترموژنز متابولیک 

بافت چربی قهوه ای را نشان دادند.
زندگی  کیفیت  بهبود  و  سرطانی  ضــد  ــر  اث  .9-3

بیماران مبتلا به سرطان:
  ژل رویــال همچنین نقش زیــادی در درمــان سرطان و 
بهبود کیفیت زندگی بیماران مبتلا به سرطان داشته است. به 
عنوان نمونه، مصرف ژل رویال توانست در موش های مبتلا 
به تومور آسیت ارلیخ، سرکوب مغز استخوان را بهبود بخشد، 
عملکرد خون سازی طحال را مهار کند و میزان بقای موش ها 
را افزایش دهد، که ممکن است این تاثیرات به دلیل کاهش 
گلاندین E2، محصول  گلاندین  E2 باشد. پروستا پرو ستا
متابولیسم اسید آراشیدونیک، تکثیر لنفوسیت ها را تنظیم 
کروفاژهای طبیعی را مهار  می کند و فعالیت تومورکُشی ما
می کند. همچنین  ژل رویال توانست  پاسخ های ایمنی از 
جمله میتوز لنفوسیت T، تولید لنفوکین و سمیت تومور را با 
کروفاژها و سلول های کشنده طبیعی تنظیم نماید.  واسطه ما
همچنین،  از تکثیر سلول های سرطان سینه MCF-7 ناشی 
کرد. درمان با ژل  از استروژن محیطی بیسفنول A جلوگیری 
رویال در مدل موش مبتلا به سرطان سینه 4T1، به ویژه 
روش درمانی پیشگیرانه، سبب کاهش وزن تومور، افزایش 
کسیدانی تام )T-AOC( و   فعالیت SOD، ظرفیت آنتی ا

کسیدانی کبد، کلیه و سرم شد. GRبهبود فعالیت آنتی ا
از سوی دیگر HDA-10  می تواند سطوح پروتئین 1، 2 
کتور رونویسی مرتبط  )TRP1، TRP2( مربوط به تیروزیناز و فا
 B16F1 را در سلول های ملانوما )MITF( با میکروفتالمیا

کاهش دهد و تولید ملانین را مهار کند. 
مطالعات ازمایشگاهی و بررسی روی مدل های حیوانی 
نشان داده اند که مصرف ژل رویال سبب مهار تکثیر سلولی 
و تحریک مرگ برنامه ریزی شده سلول در انواع رده های 
کاهش  سلولی بدخیم و تومورها می شود. از سوی دیگر با 
کیفیت  عــوارض داروهـــای شیمی درمانی موجب بهبود 

زندگی بیماران سرطانی می گردد.
سیس پلاتین یکی از داروهای شیمی درمانی با عوارض 
شناخته شده است. در یک مطالعه بالینی بیماران مبتلا به 
که تحت درمان این دارو بودند بطور تصادفی به  سرطان 
گروهای مصرف کننده عسل، گروه مصرف کننده ژل رویال 
کنترل تقسیم شدند. بیماران پیش از آغاز مصرف  گروه  و 
سیس پلاتین دوماده غذایی عسل و ژل رویال را دریافت 
کرده و تا پایان مصرف سیس پلاتین ادامــه دادنــد. سطح 
کراتین و اوره سرمی بیماران در ابتدا و در پایان دوره اندازه گیری 
کننده  کننده عسل و بیماران مصرف  شد. بیماران مصرف 
کنترل به عوارض  گروه  کمتر از  ژل رویال به طور معنی داری 
کلیوی ناشی از مصرف سیس پلاتین دچار شدند. مصرف 
کنندگان عسل شرایط  کنندگان ژل رویال نسبت به مصرف 

بهتری در حین مصرف سیس پلاتین داشتند.
یکی از عوارض شایع شیمی درمانی برای بیماران مبتلا به 
گردن، موکوزیت است. در تحقیق  بدخیمی در ناحیه سر و 
انجام شده در سال 2014، بیماران به دو گروه مصرف کننده 
گروه شاهد تقسیم شدند و عارضه موکوزیت  ژل رویــال و 
گرفت.  ناشی از شیمی درمانی در آنــان مــورد بررسی قــرار 
گروه دو بار در هفته با استفاده از  مخاط بیماران در هر دو 
گرفتند.  معیارهای نسخه CTCAE( 3.0( مورد بررسی قرار 
کننده ژل رویال به میزان معنی دار و قابل  بیماران مصرف 

توجهی کمتر به عارضه موکوزیت دچار شدند.
زندگی  کیفیت  بــه شــدت  از ســرطــان  ناشی  خستگی 
بیماران را پایین آورده و متاسفانه 50 تا 90 درصد بیماران 

مبتلا به سرطان دچــار این عارضه می شوند. پنجاه و دو 
شرکت کننده از بیماران مراجعه کننده به کلینیک آنکولوژی 
بیمارستان شهدا تجریش در تهران )ایران( میان ماه مه 2013 
تا اوت 2014 انتخاب و به دو گروه تقسیم شدند. گروه مورد 
کردند ،  )26 بیمار( عسل و ژل رویال فرآوری شده دریافت 
کردند. به  کنترل عسل خالص دریافت  گروه  که  در حالی 
که مکمل 5 میلی لیتر خود را  گروه دستور داده شد  هر دو 
گروه در  کنند. هر دو  دو بار در روز به مدت 4 هفته مصرف 
ابتدای مطالعه ، پس از 2 هفته و پس از پایان 4 هفته درمان 
خستگی  مقیاس  از  استفاده  با  خستگی  شدند.  ارزیــابــی 
 )FSS( و مقیاس شدت خستگی )VAFS( آنالوگ بصری
اندازه گیری شد. میانگین سنی 52 بیمار 54.84 سال بود. 
پس از دو و چهار هفته درمان با عسل فــرآوری شده و ژل 
رویال ، VAFS و FSS در گروه مطالعه نسبت به گروه کنترل 
بهتر بود و اختلاف از نظر آماری معنی دار بود. در یک بررسی 
مدل حیوانی، در موش هایی که به سرطان سینه مبتلا شده 
بودند، مصرف ژل رویال در جیره غذایی موش ها نسبت به 
گروه شاهد سبب شد که رشد تومور کاهش یافته و همچنین 
کسیدان های سرم افزایش یابد. همچنین در  میزان آنتی ا
گروه  کننده ژل رویــال نسبت به  موش های بیمار مصرف 

شاهد شاخص های سلامت کبد و کلیه بهتر بودند.
10-3. تاثیرات مطلوب برای ورزشکاران:

ژل رویــال با افزایش سطح متابولیسم و سوخت و ساز 
کسیژن رسانی به بافت ها  بدن، باعث رشد بدن می شود و ا
را تسریع می کند و باعث استقامت آن ها می شود. همچنین 
که طول  به دلیل وجود هورمون های جوانی در ژل رویال 
عمر بالای ملکه را نیز به آن نسبت می دهند، این مواد برای 
انسان نیز مفید بوده و سبب به تعویق انداختن پیری و ایجاد 
کارایی اثبات شده ژل رویال  نشاط و تــوان جوانی شــود. 
کلسترول مضر و تاثیر در بهبود عملکرد قلب و  کاهش  در 
عروق در کنار افزایش کارایی فعالیت های بدنی و کمک به 
تناسب اندام از جمله مزایای مصرف ژل رویال مورد توجه 

ورزشکاران است.
بر ورزشکاران  تاثیر مصرف ژل رویــال  بررسی  به منظور 
نوجوان، در یک تحقیق در صربستان، فوتبالیست های 12 
کننده ژل رویــال و شاهد تقسیم  گروه مصرف  ساله به دو 
گروه اول به مدت دو ماه روزانه ژل رویال مصرف  شدند. در 
گروه به طور منظم چهار بار در هفته تمرینات  شد و هر دو 
کننده ژل رویال  گــروه مصرف  ورزشــی منظم داشتند. در 
گروه شاهد، افزایش معنی داری در قد و توده  نسبت به 
گروه  بدنی و عضله و استخوان مشاهده شد. همچنین در 
کمتر و اندازه دور بالای  کننده ژل رویال توده چربی  مصرف 
زانو و دور ساق پا بیشتر مشاهده شد. این نتایج احتمال 
تاثیرات مثبت و ارزشمند مصرف ژل رویــال بر ورزشکاران 

جوان را تایید می کنند.
در یک مطالعه نشان داده شد که ژل رویال تجمع اسید 
کتیک  کاهش می دهد. تجمع اسید لا کتیک را در بدن  لا
می تواند منجر به خستگی در طول تمرین شود از این رو این 
ویژگی مصرف ژل رویال نیز می تواند مورد توجه ورزشکاران 
قرار بگیرد. همچنین در یک مطالعه مدل حیوانی که در سال 
که ژل رویال خستگی  2001 انجام شد، محققان دریافتند 
بدن را پس از قرار گرفتن در معرض برخی ورزش های شدید 
کاهش می دهد. با این حال، با توجه به نتایج این مطالعه، 
کیفیت آن نسبت  تــازگــی و حفظ  بــا  رویـــال  اثربخشی ژل 
کیفیت  که هر چه این ماده با  مستقیم دارد، به این معنی 
بالاتری باشد، در کاهش خستگی مؤثرتر است. در تحقیقی 
سلامتی  و  بهداشت  )دانشکده   میلادی  ســال 2020  در 
ژل  گــرم  میلی  تاثیر دوز 1000  بررسی  بــرای  ترکیه(  دانشگاه 
کم تحرک  رویال بر خروجی توان هوازی و بی هوازی مردان 
انجام شد. برای انجام ارزیابی ، ابتدا اندازه گیری های اولیه 
انجام شده و سپس مصرف ژل رویــال برای 15 روز شروع 
می شود. نتایج نشان داد که نه تنها ژل رویال تاثیر مثبتی روی 
کردند  قدرت هوازی داشته بلکه تحلیل های آماری اثبات 
 VCO ، RR ، VE ،نسبی VO ، VO که مقادیر پارامترهای
و RER در مصرف کنندگان ژل رویــال تفاوت معنی داری 
بی هوازی،  پارامترهای  اندازه گیری  در  همچنین  داشتند. 
گروه شاهد  تفاوت معناداری در رابطه با مقدار FI نسبت به 
نشان داده شد. بنابراین ژل رویــال تاثیرات مثبتی بر وزن 
گروه های  ماهیچه های اسکلتی، قدرت عضلانی و بهبود 
عضلانی دارد. این یافته علمی می تواند مورد توجه عموم 
جامعه به ویژه افرادی که در حوزه ورزش و تناسب اندام کار 

می کنند قرار گیرد.
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دامنه  دنـــدان  و  ــان  دهـ بــیــمــاری هــای  در  خطر  عــوامــل 
عوامل  و  جنسیت،  سن،  چون  عواملی  دارنــد.  گسترده ای 
از عوامل خطر مربوط به  گروهی  ارثی تغییر ناپذیر بوده ولی 
رفتار و الگوی زندگی می باشند و قابل تغییر و اصلاح هستند 
از  استفاده  زیــاد،  شکر  به ویژه  ناسالم،  غذایی  رژیم  مانند   ،
کو و مصرف الکل. شرایط زندگی نامناسب، تحصیلات  تنبا
امکانات  و  به آب سالم  بیکاری، دسترسی محدود  پایین، 
بــهــداشــتــی و دســتــرســی مـــحـــدود بـــه خـــدمـــات بــهــداشــتــی 
درمانی دهان و دندان به عنوان شرایط عمومی اجتماعی، 
دهان  سلامت  روی  بر  نیز  محیطی  و  فرهنگی  اقتصادی، 
افراد به عنوان عوامل خارجی موثر هستند. عوامل خارجی 
گسترده تری نسبت به عوامل فردی بر روی سلامت  اثرات 
اقتصادی  اجتماعی  وضعیت  کــه  افـــرادی  اغــلــب  دارنـــد. 
می باشد.  بدتر  نیز  آنها  سلامت  وضعیت  نــدارنــد  مناسبی 
اقتصادی  ارتقای وضعیت اجتماعی،  مداخلات در جهت 
گسترده تری نسبت به مداخلات تغییر الگوی  جامعه اثرات 
کننده  تعیین  عــوامــل  دارد.  افـــراد  سلامتی  روی  بــر  فــردی 
شده،  متولد  افــراد  آن هــا  در  که  هستند  شرایطی  اجتماعی 
این  پیر می شوند.  و  کــرده،  کــار  کــرده،  زندگی  کــرده،  رشــد 
رفتارهای  کننده  تعیین  توجه ای  قابل  میزان  به  که  شرایط، 
به  خود  نوبه  به  هستند  انتخاب  و  انطباق  فرآیند  در  فردی 
واسطه عوامل بزرگتر و قدرتمندتری شکل می گیرند. اقتصاد، 
از  بسیاری  و  سیاست  ــوزش،  آمـ اجتماعی،  سیاست های 
کننده علت تداوم و رشد تفاوت در وضعیت  عوامل تعیین 
مداخلات  اســت.  جهانی  سطح  در  بیماری ها  و  سلامت 
زندگی  الــگــوی  و  سلامت  رفــتــارهــای  تغییر  روی  کــه  غالب 
انتقاد  مــورد  و  داشــتــه  مــحــدودی  موفقیت  هستند  متمرکز 
کننده  تعیین  که  گسترده تر  اجتماعی  اثرات  که  چرا  هستند 
راهبرد  یک  تنها  می گیرند  نادیده  را  هستند  افــراد  انتخاب 
عوامل  و  رایــج  کتورهای  فا ریسک  که  وسیع  کننده  ادغــام 
تدوین  سبب  برگیرد،  در  را  سلامت  تعیین کننده  بنیادین 
رویکردهایی منصفانه و متوازن برای ارتقای سلامت دهان 

و سلامت عمومی خواهد شد.
▪ شکر و قند:

نوشیدنی ها  و  کی  خورا مــواد  به  شده  اضافه  قند  و  شکر 
کودکان  و  بزرگسالان  در  دندانی  پوسیدگی  اصلی  عوامل  از 
می باشند. البته شیرین کننده های طبیعی در میوه ها و عسل نیز 
کمتری از عوامل پوسیدگی زا می باشند. مصرف شکر  به میزان 
گذشته سه برابر شده است. سازمان بهداشت  طی 50 سال 
جهانی توصیه نموده تا مصرف روزانه قندهای آزاد تا حد 5 
کمتر از انرژی محدود شود. این مقدار برابر است با  در صد یا 
کاهش مصرف  گرم یا 5 قاشق چای خوری. برای  روزانه 25 
این  اســت.  شــده  معرفی  مختلفی  ــای  روش هـ شکر  جهانی 
روش ها عبارتند از وضع مالیات اضافی بر روی محصولاتی با 
کاهش مصرف نوشیدنی های حاوی شکر،  مقدار شکر زیاد، 
نوشیدنی ها،  و  موادغذایی  شکر  محتوای  نمودن  محدود 
نشان  صادقانه  برچسب های  الــصــاق  ــرای  ب مــقــررات  وضــع 
دهنده عناصر تشکیل دهندۀ مواد غذایی و محدود نمودن 

کودکان و بزرگسالان. عرضه غذاهای با مقدار شکر بالا به 
کو: ▪ تنبا

مرگ  پیشگیریِ  قابل  علت  ترین  مهم  کو  تنبا مصرف 
ــود. ســیــگــار نــیــمــی از  ــی شـ ــان مــحــســوب مـ ــه در ســـراســـر ج
مصرف کنندگان دائمی خود را از بین برده و در قرن بیستم 
که این رقم  کو سبب 100 میلیون مورد مرگ شده است  تنبا
علاوه  به  می یابد.  افزایش  مرگ  میلیارد  یک  تا   21 قرن  در 
کناری تقریبا سبب 600 هزار مرگ  مواجهه با دود سیگار نفر 
کو،  درسال می شود. در صورت مصرف همزمان الکل و تنبا
مصرف  می یابد.  افــزایــش  بــرابــر   15 تــا  دهــان  ســرطــان  خطر 
کنار  کو علت 50 درصد از بیماری های لثه می باشد. در  تنبا
کوی بدون دود به یک مشکل  تنبا موارد ذکر شده مصرف 
کو بعلت  گونۀ تنبا روبه رشد جهانی تبدیل شده است. این 
دهان  سلامت  بــرای  دهــان  فت های  با  با  مستقیم  تماس 
ک است. وضع قوانین محدودکننده و منسجم  بسیار خطرنا
گیاه تا دور  کاشت  کو، از  در تمام سطوح تولید و مصرف تنبا

کو  تنبا مصرف  میزان  می توانند  بالقوه  ضایعات،  انداختن 
افزایش مالیات  کنند.  به ترک آن  کاهش داده و تشویق  را 
زندگی  نجات  و  کاهش مصرف  برای  راه  موثرترین  کو  تنبا بر 
توانند  می  دندانپزشکی  تیم  و  دندانپزشکان  اســت.  مــردم 
کمک نموده و  کاهش مصرف یا ترک سیگار  به بیماران در 
و  نماد  کو  تنبا راستای عدم مصرف  در  باید  افــراد  این  خود 
الگو باشند. سرطان دهان، بیماری های لثه، از دست رفتن 
گرفتن دندان ها، بوی بددهان، از  زودرس دندان ها، رنگ 
کو بر روی  تنبا از اثرات  دست رفتن حس چشایی و بویایی 

سلامت دهان می باشند.
▪ الکل : 

کتور اصلی در بیش از 200 بیماری  مصرف الکل ریسک فا
بالا سومین  کو و فشارخونِ  تنبا از  الکل پس  مختلف است. 
یافته  توسعه  کشورهای  در  معلولیت  و  ناتوانی  خطر  عامل 
است. الکل از عوامل خطر اصلی در سرطان دهان و صدمات 
ــدان هــا مــی بــاشــد. سوء  ــورت و دن وارده بــه نــواحــی ســر وصـ
مصرف الکل در مراحل اولیه بارداری خطر آسیب دیدن جنین 
الکل راهکار  افزایش می دهد. عدم مصرف  را  در حال رشد 

اساسی برای پیشگیری از عوارض مصرف آن می باشد.
▪ رژیم غذایی :

یک رژیم غذایی سالم شامل شکر، نمک، و چربی پایین 
در  دستاوردهایی  رغم  به  اســت.  زیــاد  سبزیجات  و  میوه  و 
کان با  کما کشورها  گرسنگی در سطح دنیا، بسیاری از  کاهش 
کافی )سوء تغذیه( و تغذیه نا سالم  میزان بالایی از تغذیه نا
کودکان و موفقیت آن ها  که به ویژه روی رشد  روبرو هستند. 
کودک  میلیون  گذار است. در سراسر دنیا 100  اثر  زندگی  در 
کمبود وزن دارند. همزمان میزان اضافه وزن و  زیر 5 سال 
چاقی بطور ثابت در حال افزایش بوده و سیستم سلامت و 
با عوارض رو به رشد بیماری هایی مانند دیابت،  را  جوامع 
کشیده اند. در  بیماری های قلبی عروقی و سرطان به چالش 
تمام دنیا 52 در صد بزرگسالان بالای 18 سال یا اضافه وزن 
دارند و یا چاق هستند. محدود نمودن مواد غذایی نا سالم 
برچسب های  الصاق  مالیات،  افزایش  مــدارس،  در  به ویژه 
بــرای  تبلیغات  و  غــذایــی  ــواد  مـ روی  تــغــذیــه ای  صــادقــانــه 
استفاده از مواد غذایی سالم از روش های تشویق به تغذیه 

سالم می باشند.
▪ منابع:

ــرای اقـــدام  ــان: فــراخــوانــی بـ  چــالــش بــیــمــاری هــای دهــ
فدراسیون  دوم.  ویرایش  دهــان  سلامت  اطلس  جهانی، 

جهانی دندانپزشکی

عوامل خطر در بیماری های دهان و دندان
دکتر رضا یزدانی

گروه آموزشی سلامت دهان و دندانپزشکی اجتماعی،دانشکده 
دندانپزشکی،دانشگاه علوم پزشکی تهران

بهداشت دهان و دندان


