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افكارعمومى از دولت تبديل شود.
كرد:  تصريــح  جمهــورى  رييــس 
خواست مردم ما پيشرفت كشور و كمك 
به يكديگر است. مردم مسلمان ايران در 
وجودشــان مهربانى، برادرى و دلسوزى 
نســبت به همنــوع موج مى زنــد و ما 
اميدواريم با كمك مردم مسير درست را 

به سرعت پيش ببريم.

همه واكسن ها را در كشور توليد كنيم.
رييس جمهــورى افزود: هنگامى كه 
مردم به بيمارستان مراجعه مى كنند بايد 
به راحتى پذيرش شوند و به آنها رسيدگى 
شود. هزينه هاى درمانشان قابل قبول باشد 
و دولــت در اين زمينه كمك هاى لازم را 

انجام داده و خواهد داد.
دكتــر روحانى در بخــش ديگرى از 
سخنان خود به موضوع پرداخت يارانه ها 
اشــاره كرد و با بيان اين كه اگر بودجه اى 
كه براى پرداخت يارانه نقدى در نظر گرفته 
شده به صورت غير نقدى و در بخش هايى 
نظير ســلامت ، توليــد ، صنعت ومحيط 
زيست هزينه شود اثربخش تر است ، اظهار 
داشت: هدايت بودجه يارانه هاى نقدى به 
سمت اين بخش ها بايد به مطالبه مردم و 

رويدادها و گزارش ها
مهندس محمود اصلانى

رييس جمهورى در جريان طرح آغاز 
ايمن سازى با واكسن پنج گانه در انستيتو 
پاســتور گفت: طرح تحول نظام سلامت 
با وجود بار مالى ســنگين براى دولت، 
مرحلــه به مرحله پيــش خواهد رفت و 
تا رســيدن به نقطه اى مطلوب، متوقف 

نخواهد شد.
دكتر حســن روحانى، با اشــاره به 
اين كــه دولت در اجــراى طرح تحول 
اظهارداشت:  است،  مصمم  سلامت  نظام 
ســلامت دغدغه مردم اســت و شايسته 
اســت همگان براى كمك بــه بيماران 
و نزديــكان آنان تلاش كننــد تا از رنج 
بيمارى رهايى يابند و با بازيابى سلامت 
خود عنصرى مفيــد و فعال براى جامعه 

باشند.
دكتــر روحانى با يــادآورى اهميت 
همگانى  آموزش  ضرورت  و  بهداشــت 
براى پيشــگيرى از بيمــارى، گفت:بايد 
تلاش كنيــم مردم كمتر بيمار شــوند و 
اين امر با عمومى شدن بهداشت در همه 
زمينه ها و مشاركت مردم محقق مى شود.

وظيفه  ســلامت،  عالى  شــوراى  رييس 
وزارت بهداشــت، درمــان و آمــوزش 
پزشكى را در پيشــبرد طرح تحول نظام 
ســلامت نظير توليد واكسن خاطرنشان 
ساخت و گفت: واكسن براى جلوگيرى 
از ابتلاى كودكان به بيمارى هاى فراگير 
كمــك زيادى مى كند و بايد تلاش كنيم 

رييس جمهورى در مراسم آغاز ايمن سازى با واكسن پنجگانه:

طرح تحول نظام سلامت تا رسيدن به نقطه مطلوب ادامه مى يابد
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«شبكه آزمايشگاهي تشخيص اچ آي وي» همزمان در 11 قطب 
آزمايشگاهى كشورى افتتاح شد 

 مراســم افتتاح «شــبكه آزمايشگاهي تشخيص اچ آي وي»، با حضور معاون بهداشــت و رييس مركز مديريت بيمارى هاى واگير وزارت 
بهداشــت، درمان و آموزش پزشــكى، رييس دانشگاه علوم پزشكى شهيد بهشتى و نماينده ســازمان ملل در ايران در زمينه بيمارى ايدز، در 
درمانگاه شــهيدجعفرى، وابسته به دانشگاه علوم پزشكى شهيد بهشــتى برگزار شد. همچنين طى مراسم مشابه، ده آزمايشگاه  قطب كشوري 
ديگر، در دانشگاه هاى علوم پزشكى اصفهان، اهواز، ايران، بندرعباس، تبريز، زاهدان، شيراز، كرمان، كرمانشاه و مازندران، مورد بهره بردارى 

قرار گرفتند.  
بر اساس اين گزارش، پيش از اين، بار تشخيص آزمايشگاهي اچ آي وي در تمام سطوح تنها بر عهده سازمان انتقال خون كشور بوده است، 
كه در راستاي برنامه تحول نظام سلامت در حوزه بهداشت و به منظور تمركززدايي در نظام تشخيصي اچ آي وي، با راه اندازي اين شبكه، براي 

اولين بار در كشور، تمام دانشگاه هاي علوم پزشكي كشور، تحت پوشش نظام تشخيص آزمايشگاهي قرار گرفتند.
در اين آزمايشــگاه ها، تمام مراحل تشــخيص اچ آي وي اعم از آزمايش تشخيص سريع، آزمون هاي الايزا، شمارش سلول هاي CD٤ و 
نهايتاً تست هاي مولكولي، با سرعت و دقت لازم و ارايه گزارش به موقع، قابل انجام است. اين فرآيند، گام بسيار مهمى در راستاي پيشگيري 

از انتقال اچ آي وي از مادر به نوزاد و همچنين پايش درمان اچ آي وي محسوب مى شود.
گفتنى اســت با تأمين تجهيزات لازم، نيروي انســاني كارآمد، فضاى فيزيكى مناسب و تدوين الگوريتم تشخيصى و نظام نامه كيفيت، اين 
شبكه آزمايشگاهي از امروز در مسير ارايه خدمت به هموطنان عزيز قرار گرفت و پيوسته از سوى آزمايشگاه مرجع سلامت وزارت بهداشت، 

پايش مى شود.

مى توان در زمينه پيشگيرى و درمان استفاده 
كرد. 

وى با اشــاره به اين كه البته اين روند، 
بار مسئوليت مردم را كم نمى كند، توضيح 
داد: افزايش تحرك و برنامه غذايى سالم بايد 
در برنامه خانواده ها قرار گيرد در عين حال 
صدا و سيما در جهت آگاهى بخشى به مردم 
بايد هرچه بيشتر تلاش كنند. ضمنا مردم نيز 
بايد گوش شنوا داشته باشند و باور كنند كه 
ديابت علاوه بر مــرگ مى تواند منجر  به 

معلوليت شود. 

ما سعى داريم با گسترش شبكه بهداشتى در 
كشور، در سالهاى آينده زيرساختى را فراهم 
كنيم كه ســلامتى ايرانيان را از نظر ابتلا به 
ديابت و ساير بيمارى هاى غير واگير كنترل 

كنيم. 
به گفته وزير بهداشت براى پيشگيرى 
از اين نوع بيمارى ها اقدامات موســمى و 
موردى كم ثمر است و بايد براى پيشگيرى 
از ديابت بخصوص در شهرهاى بزرگ از 
خــود مردم كمك گرفت. ضمن اين كه از 
امكانات شهردارى ها در كلان شهرها نيز 

وزيربهداشــت در همايش روز جهانى 
ديابت كه در بوســتان ولايت برگزار شد، 
گفت: متاسفانه جامعه ايرانى با اضافه وزن 
و چاقى دست به گريبان است در حالى كه 
كم تحركى و چاقى از عوامل عمده ابتلا به 

ديابت در كشور محسوب مى شود.
دكتر سيد حســن هاشمى خاطرنشان 
كرد: وزارت بهداشــت از چند سال گذشته 
برنامه هايى را در 11 شهر بزرگ در راستاى 
غربالگرى و اندازه گيرى قند خون شهروندان 
آغاز كرده كه البته اين اقدامات ناقص است و 

وزير بهداشت همزمان با روز جهانى ديابت:

با گسترش شبكه بهداشتى در كشور، ديابت 
را بيش از گذشته كنترل خواهيم كرد
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و بيشــتر كردن شانس كشف تنوع هاى 
ژنتيكى جديد، ايــن داده ها با مطالعات 
جمعيت ژنتيكى 43 هزار و 303 مرد مبتلا 
به سرطان از اروپا و آفريقا تركيب شدند.
گفتنــى اســت؛ مطالعــه جديد بــه نام 
غربالگرى باركد با هدف ژنتيكى مى تواند 
دهد. افزايــش  را  آزمايشــات  دقــت 
نتايــج مطالعــات نشــان مــى دهنــد 
 50 از  بعــد  آقايــان  در  را  ســرطان 
ســالگى به ســاده تريــن راه مى توان 
تشــخيص داد و آن را درمــان كــرد. متداول 10 درصد با خطر 2/9 درصدى و 

يك درصد اول با خطر 5/7 درصد است.
بررسى ها نشــان مى دهند، اين مطالعه 
محققان را قادر ســاخت تــا 33 درصد 
از منشــا ســرطان را در مردان اروپايى 
شناسايى كند.براى افزايش قدرت آمارى 

يك تيم بين المللى از محققان موفق 
به شناسايى 23 نوع ژنتيكى جديد شدند 
كه مى تواند براى شناســايى سرطان در 

مردان مفيد باشد. 
نتايج به دســت آمده نشان مى دهد 
در مردان اروپايى براى صد تنوع ژنتيكى 

آخرين آزمايش ژنتيك جديد براى تشخيص 
سرطان در آقايان

گروهى از محققان با همكارى محقق 
موفق  هلند  آيندهــون  دانشــگاه  ايرانى 
شــده اند  جديدى  ويروس  ســاخت  به 
كه مى تواند فرآيند انتقــال دارو در بدن 

بيماران را متحول سازد.
 دكتــر صابر نــادرى و همكارانش 
با اين اميــد چنين ويــروس تركيبى را 
ساخته اند كه در آينده بتوانند از آن براى 
انتقــال مولكول هاى زيســتى بزرگ به 
ســلول هاى بيمار آن هــم طى فرآيندى 

طبيعى استفاده كنند.
كارشناسان علوم پزشكى معتقدند اين 
نوآورى مى تواند پاسخى قابل اطمينان به 
پرسش پزشكى تلقى شود كه از 30 سال 

پيش تاكنون مطرح بوده است.
اين شــيوه جديــد درمانى شــامل 
مولكول هاى زيستى بزرگى نظير DNA و 
RNA اســت كه انتقال آنها به سلول هاى 
بيمار همواره چالشــى بزرگ به شــمار 
مى آمده اســت. به طور طبيعى رشته هاى 

توليد ويروس تركيبى براى تسريع درمان با تلاش محقق ايرانى 
RNA قابليت نفوذ به ديواره ســلول ها را ندارنــد چون در اين فرآيند به راحتى در هم 
خرد مى شــوند و به همين دليل اســت كه براى اين منظور از ويروسهاى طبيعى بى خطر 
اســتفاده مى شود اما مشكل اينجاســت كه توليد اين دسته از ويروس ها هيچگاه ساده و 

كامل نبوده است.
اكنون تلاش محققان براى پيدا كردن جايگزينى مناســب بــه توليد ويروس هاى 

تركيبى منجر شده است.

درحقيقت ويروس تركيبى كه محققان پس از سال ها موفق به توليد آن شده اند فرآيند 
انتقال مولكول هاى زيســتى به سلول هاى بيمار و در نهايت درمان آنها را امكان پذير 

مى سازد.
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