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مهندس محموداصلانی

وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی

رییس مرکز تحقیقات ژنتیک دانشگاه علوم بهزیستی و توانبخشی 
در گروه سرآمدان علمی ایران قرار گرفت

 فدراسیون ســرآمدان علمی ایران، پرفسور 

» حســین نجم آبادی » عضو هیات علمی و 

رییس مرکز تحقیقات ژنتیک دانشــگاه علوم 

بهزیستی و توانبخشی را در گروه الف فهرست 

سرآمدان علمی ایران قرار داد.

دبیر فدراسیون سرآمدان علمی ایران با اعلام 

این خبر به رییس دانشــگاه علوم بهزیستی و 

افزوده اســت: معاونت علمی و  توانبخشی، 

فناوری ریاست جمهوری با هدف دستیابی به 

مرجعیــت علمی جهانی ، اقدام به راه اندازی 

فدراسیون سرآمدان علمی ایران کرده است.

وی درادامه گفــت که مطابق بــا آئین نامه 

این فدراسیون، برای حمایت از دستاوردهای 

علمی معتبــر، 100 نفر از ســرآمدان علمی 

کشــور در قالب دو گروه الف و ب، شناسایی 

و گرنت های پژوهشی و آزمایشگاهی به آنان 

پرداخت شده است.

دبیر فدراسیون سرآمدان علمی ایران همچنین 

ضمن ارائه فهرســت مراکز علمی و پژوهشی 

دارای ســرآمد علمی که دانشــگاه های علوم 

پزشکی تهران و شهید بهشتی و دانشگاه های 

صنعتی شریف، خواجه نصیرالدین طوسی و 

پژوهشگاه دانش های بنیادی از آن جمله اند، 

ابراز امیدواری کرد: با اراده و تلاش محققان، 

کشــورمان به جایگاه شایسته علمی در جهان 

دست یابد.

شایان ذکر است، دانشگاه علوم بهزیستی و 

توانبخشی با 21 دپارتمان تخصصی و هشت 

از جمله مرکــز تحقیقات  مرکز تحقیقــات، 

ژنتیک ، به تعلیــم و تربیت بیش از یک هزار 

و 800 نیروی متخصص در رشته های خاص 

حوزه های » توانبخشــی ، ســلامت روانی ، 

رفاه اجتماعی و ســلامت اجتماعی )وتعیین 

کننده های آن(«، مــی پردازد که در برخی از 

این رشته ها به عنوان تنها برگزارکننده دوره های 

تحصیــلات تکمیلی و phd   و در تعدادی از 

آن ها، نخستین مجری دوره های تحصیلات 

تکمیلی در کشــور و حتی کشورهای منطقه 

شناخته شده است.

این دانشگاه در مجموعه دانشگاه های علوم 

پزشــکی کشــور قرار دارد و با دو بیمارستان 

توانبخشــی رفیده و روانپزشــکی رازی و سه 

مرکز پزشــکی – توانبخشــی، زیر نظر وزارت 

بهداشــت، درمان و آموزش پزشکی فعالیت 

می کند.

       رویدادهاوگزارش ها

بهداشــت  وزارت  درمان  معاونت  آقاجانی 

در گفتگو با خبرنگار حوزه بهداشت و درمان 

باشگاه خبرنگاران جوان  گروه علمی پزشکی 

از اعتبار بخشی آزمایشگاه ها خبر داد و گفت: 

امیدواریم بتوانیم در سال 95 مراکز محدود و 

آزمایشگاه ها را اعتبار بخشی کنیم .

وی افــزود: نکتــه  ای که می تواند بــه ارتقا 

کیفیت آزمایشگاه ها کمک کند اعتبار بخشی 

به این موسسات است. در حال حاضر سالیانه 

900 بیمارســتان مــورد اعتبار بخشــی قرار 

می گیرد که امیدواریــم بتوانیم با همان مدل 

اما با نســخه  های متفاوت اعتبار سنجی را در 

دو مرکز جراحی محدود و آزمایشــگاه ها نیز 

پیاده سازی کنیم تا کیفیت ارائه خدمات ارتقا 

یابد.

آقاجانی در خصوص افــراد غیر متخصص 

که در آزمایشــگاه ها مشــغول به کار هستند، 

عنــوان کرد: اشــتغال در مراکز و موسســات 

پزشــکی تابع آیین نامه های مربوطه اســت و 

مسلما در آزمایشگاه ها،  مراکز تصویر برداری 

و سایر مراکز پزشــکی صرفا افرادی می توانند 

فعالیت کننــد که مدارک تخصصی مربوطه را 

داشته باشند. وی اظهار کرد:67 دانشگاه علوم 

پزشــکی از طریق معاونین درمان بر این امر 

نظارت دارنــد که این نظارت شــامل بخش 

دولتی و خصوصی است.

معــاون درمــان وزیــر بهداشــت در پایان 

خاطرنشــان کرد: اســتانداردهای لازم نیز در 

سالیان گذشته تدوین شده است .

اعتبار بخشی  آزمایشگاه ها در سال 95
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رییس اداره آسم و آلرژی وزارت بهداشت:

تشخیص و درمان آسم در کشور سامان می یابد
رییس اداره آسم وآلرژی وزارت بهداشت از 
اجرای پیمایش ملی بررســی وضعیت شیوع 
آسم در کشــور و همچنین طراحی برنامه ای 
برای شناســایی زودرس این بیماری در شبکه  

بهداشت و درمان کشور خبرداد.
دکتر مهدی نجمی  درباره این پیمایش گفت: 
اوایل امسال اولین پیمایش کشوری شیوع آسم 
را در کشور در گروه کودکان و بزرگسالان آغاز 
کردیم تا از وضعیت این بیماری مطلع شویم. 
در حال حاضر نتایج در حال بررســی است و 
وضعیت آســم در کشور بعد از حصول نتایج 

این پیمایش مشخص و اعلام می شود.

رییس اداره آســم و آلژی وزارت بهداشــت 
دربــاره طــرح ایــن وزارتخانه بــرای ادغام 
غربالگری بیماری آسم در نظام مراقبت اولیه 
شبکه های بهداشــتی - درمانی کشور گفت: 
در این برنامه قرار اســت تشخیص، درمان و 
مراقبت بیماران آســم را ساماندهی کنیم. این 
برنامه به زودی در چند دانشگاه علوم پزشکی 
تهران به صورت آزمایشــی انجام می شــود. 
بعــد از پایلوت، نواقــص آن برطرف خواهد 
شــد و درتمام سیستم شبکه مراقبت های اولیه 

بهداشتی ادغام می شود.

وی همچنین تشــخیص نادرســت، تجویز 
نامناسب دارو، عدم مصرف صحیح آن و عدم 
پیگیری مراقبــت بیماران را یکی از بزرگ ترین 

معضلات در حوزه بیماری آسم عنوان کرد.

دانشــگاه علوم پزشــکی 

البرز با همکاری موسســه 

سرم ســازی رازی، میزبان 

اولین  کنگره بین المللی  و 

چهارمین کنگره ملی انتریک 

زای  بیماری  پاتوژن)عوامل 

روده ای ( در روزهای 5 تا 7 اسفند ماه سال جاری خواهد بود. 

 معاون پژوهشــی و فناوری دانشــگاه علوم پزشــکی البرز با اعلام این 

خبر،ضمــن تاکید بر اهمیت این کنگره و دســتاورد ها و نتایج حاصل از 

این همایش بین المللی برای کشــور به ویژه استان البرز خاطر نشان کرد: 

استان البرز دارای ظرفیت های بالای علمی و صنعتی در کشور می باشد و 

برگزاری این همایش یک دستاورد مهم علمی برای استان خواهد بود.

دکتر محمــد جواد غروی ،دبیر علمی کنگره بین المللی انتریک پاتوژن 

)عوامل بیمــاری زای روده ای (از جمله محور های این همایش را روش 

های تشخیص متداول و مولکولی انتریک پاتوژن ها ، الگوی مقاومت آنتی 

بیوتیکی انتریک پاتوژن ها،نقش گیاهان دارویی و پروبیوتیک ها در درمان 

بیماری های گوارشی ،اپیدمیولوژی بیماریهای منتقله از آب و مواد غذایی 

و انتریک پاتوژن ها و بیماری های سیستمیک برشمرد و آموزش بهداشت و 

پیشگیری از بیماری های گوارشی و رویکردهای نوین در تشخیص و درمان 

بیماری های گوارشی را از دیگر محور های علمی این همایش دانست. 

وی ادامه داد: کلیه اســاتید ، پژوهشــگران ،  دانشجویان و علاقه مندان 

www.icep. می توانند اطلاعات تکمیلی را از طریق سایت اطلاع رسانی

 abzums.ac.irدریافــت کننــد و فرم ثبت نام ، نحوه ی ارســال مقالات و 

پوسترها ی مربوطه را در صفحه ی ویژه کنگره بین المللی انتریک پاتوژن 

مشاهده نمایند.

معاون پژوهشی و فناوری دانشگاه علوم البرز خبر داد: 
اولین کنگره بین المللی و چهارمین کنگره ملی انتریک پاتوژن

ــه  ــاب ب ــم ی ــت خوار ک ــری گوش ــک باکت ــر ی ــه خاط ــه ب ــاری ک بیم
حالــت مــرگ افتــاده بــود، بــه شــکلی معجزه آســا بهبــود یافت.خانمــی 
کــه بــه خاطــر یــک باکتــری گوشــت خوار کــم یــاب بــه حالــت مــرگ 
ــتِ 32  ــت وای ــت. کی ــود یاف ــا بهب ــکلی معجزه آس ــه ش ــود، ب ــاده ب افت
ــه  ــش ب ــازوی چپ ــی روی ب ــای چرک ــرد جوش ه ــور می ک ــاله تص س

خاطــر نیــش یــک حشــره اســت امــا 
ــد  ــش ب ــدر حال ــاعت آن ق ــرف 48 س ظ

ــلاف  ــاب غ ــخیص »الته ــس از تش ــت و پ ــا فرورف ــه کم ــه ب ــد ک ش
نکــروزان« در بدنــش، پزشــکان او را بــرای ادامــه حیــات زیــر دســتگاه 

ــد. ــرار دادن ــی ق کمک

این باکتری قربانی اش را زنده زنده می خورد! 
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نشســت مشــورتی برنامه حــذف مالاریا به 
میزبانی مرکز توســعه سلامت کیش و دانشگاه 
علوم پزشکی اســتان هرمزگان در جزیره کیش 

برگزار شد.
به گزارش شــفا آنلاین، این نشست سه روزه 
با حضور رئیس مرکز توســعه و سلامت کیش 
، رئیس اداره مبارزه با مالاریا وزارت بهداشــت 
درمان و آموزش پزشــکی، مســئولان دانشگاه 
های علوم پزشکی زاهدان، ایرانشهر، بندرعباس، 
جیرفت و شــیراز، مســئولان اداره کل مبارزه با 
بیماری های وزارت بهداشت و درمان و آموزش 
 PDNU پزشــکی و رئیس اداره مبارزه با مالاریا

روز دوشــنبه در سالن اجتماعات هتل پارمیس 
کیش برگزار شد.

رئیس مرکز توســعه و سلامت کیش هدف از 
برپایی این نشست را نایل شدن به دستاوردهایی 
جهت حذف انواع بیماری مالاریا تا پنج ســال 

آینده عنوان کرد.
محمد رضــا رضانیا اظهار داشــت : در این 
نشست سه روزه در مورد سیاست گذاری های 
اجرایــی برنامه ملی حذف مالاریا در کشــور، 
آخرین وضعیت مالاریا ، الزامات برنامه حذف 

مالاریا بحث و تبادل نظر شده است.

افــزود:  وی 
راه  اهــداف 
پایگاه  انــدازی 
داده  جامع  های 
 ، مالاریا  هــای 

آخرین دستاوردها و اقدامات صورت پذیرفته در 
این راه، چالش ها و مشکلات موجود به ویژه در 
استان های جنوبی کشور از مواردی است که در 

این نشت سه روزه به آن پرداخته خواهد شد.
این نشست روزهای سه شنبه و چهارشنبه نیز با 

ارائه مباحث تخصصی ادامه دارد.

 مدیر عامل ســازمان انتقال خون گفت :این ســازمان به توسعه بازار 
منطقه ای تامین تجهیزات و اقلام مورد نیاز طب انتقال خون تاکید دارد .
به گزارش »وبدا »،به نقل از ســازمان انتقال خون ،دکتر علی اکبر پور 
فتــح اله در دیدار با  گروه ســرمایه گذاری در زمینــه تحقیقات و تولید 
تجهیزات پزشــکی از  کشــور فرانســه  افزود :ایران در منطقه مدیترانه 
شــرقی با 004 میلیون جمعیت، در زمینه علمی پژوهشی طب انتقال 
خون ،مرکز همکار ســازمان بهداشت جهانی است و از موقعیت علمی 
آموزشــی ممتازی برخوردار اســت که نقش ایران را در بازار منطقه ای 
تولیدات و محصولات و تجهیزات طب انتقال خون برجسته  و شاخص 

می سازد.
وی خاطر نشان کرد: قراردادی که با شرکت ماکو فارمای فرانسه برای 
تولید 01 میلیون کیسه خون داریم نیز با هدف بازار منطقه ای کیسه خون 
اســت که ضمن اســتاندارد بالای اروپا تولید کیسه خون با قیمت تمام 

شده بسیار مناسبی به دست می آید.
مدیر عامل سازمان انتقال خون، ایران را هفدهمین کشور پر جمعیت 
دنیا دانســت که ظرفیت همکاری مناسبی برای سرمایه گذاری و انتقال 

علم و تکنولوژی در زمینه طب انتقال خون دارد.
وی شــاخص ابتلا به هپاتیت B و C و اچ آی وی را در اهدا کنندگان 
خون یک دهم فراوانی میزان این آلودگی ها در جامعه دانســت و گفت: 
ایران با بالا ترین اســتانداردهای جهانی برای پالایش قراردادی پلاسما 

سالانه 002 هزار لیتر پلاسما تولید می کند که ظرفیت تولید 004 هزار 
لیتر پلاســما را داریم و هدف آینده ما رســیدن به رقــم 006 هزار لیتر 

است.
وی با تاکید بر اینکه پلاســمای ایرانی از سالم ترین پلاسماهای دنیا 
اســت گفت: برای پالایش قراردادی پلاســما ظرفیت کار با کشورهای 
دیگر را نیز داریم و هدف ما راه اندازی پالایشــگاههای فرآوری پلاسما 

در کشور است.
وی پالایش قراردادی  را در ایران ســبب ذخیره سالانه 11 میلیون دلار 

بودجه دانست.
نماینده هیات اعزامی از فرانسه نیز ضمن تشکر از توضیحات مبسوط 
مدیــر عامل و ایجاد زمینــه بازدید و همکاری با این کشــور گفت: ما 
علاقه زیادی به ســرمایه گذاری در مورد ســلولهای بنیادی و تحقیقات 
و پژوهشــهای طب انتقال خون داریم و مرکز نو آوری سازمان می تواند 
امکان خوبی برای توسعه دانش و پژوهش طب انتقال خون و همکاری 

های مشترک فراهم کند.
گفتنی اســت ،صبح امروز  گروه سرمایه گذاری در زمینه تحقیقات و 
تولید تجهیزات پزشــکی از کشور فرانسه ضمن دیدار با رییس  سازمان 

انتقال خون از  بخشهای مختلف این سازمان بازدید کرد.

نشست مشورتی برنامه حذف مالاریا 
در کیش برگزار شد

مدیر عامل سازمان انتقال خون تاکید کرد :

لزوم توسعه بازار منطقه ای تامین تجهیزات 
و اقلام موردنیاز طب انتقال خون

       رویدادها وگزارش ها
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به همت متخصصان علوم پزشــکی کشــور، ایران 

توانســت دومین پیوند اتولوگ موفق آنمی آپلاستیک 

جهان را به نام خود به ثبت برساند.

دکتــر باهوش، فــوق تخصص خــون و انکولوژی 

بیمارســتان حضرت علــی اصغر)ع( که بــا همکارانش بــه این موفقیت 

دســت یافته اســت، با بیان این که پیوندخون بندناف برای درمان بیماری 

آنمی آپلاســتیک تنها یک مورد در جهان انجام شده بود، اظهار کرد: آنمی 

آپلاســتیک )آپلازی( به نوعی از کم خونی گفته می شــود کــه در آن مغز 

استخوان سلول های جدید خونی به اندازه کافی تولید نمی کند. در کم خونی 

معمولی تنها با کاهش گلبول های قرمز روبه رو هســتیم؛ اما در این بیماری 

علاوه بر کاهش گلبول قرمز، با کاهش تولید ســایر ســلول های خونی نیز 

مواجه هستیم.

وی با بیان این که در پیوند اتولوگ، بیمار سلول های بنیادی خود را دریافت 

می کند، خاطرنشــان کرد: پیوند موفق ســلول های بنیــادی خون بندناف 

»کارن«، کودک 6 ســاله به خودش یک معجزه درمانــی و گامی موفق در 

درمان این بیماران با سلول های بنیادی خون بندناف است.

وی افزود: پــس از تلاش های بســیار موفق به یافتن نمونــه منطبق مغز 

اســتخوان برای پیوند به »کارن« نشدیم، لذا با توجه به اینکه خون بندنافش 

در بدو تولد و حدود 6 سال پیش، توسط خانواده اش در بانک خون بندناف 

رویان ذخیره سازی شده بود، تصمیم گرفتیم برای مداوای 

او از خون بندناف استفاده کنیم.

دکتر باهوش اضافه کرد: همیشــه در پیوند ســلول های 

بنیادی، یکی از نگرانی های پزشک معالج، پس زدن پیوند 

است؛ اما با توجه به اینکه سلول های بنیادی که قرار بود به این کودک 6 ساله 

پیوند زده شود، از خودش بود، احتمال پس زدگی پیوند از میان رفت.

این فوق تخصص خون و انکولوژی تصریح کرد: علی رغم این که ســایر 

متخصصان پیوند، احتمال موفقیت را بسیار کم و یا حتی غیرممکن ارزیابی 

می کردند، پیوند انجام شــد و با گذشت پنج ماه از تزریق سلول های بنیادی 

خون بندناف، روند درمان این کودک به خوبی پیش می رود.

وی افزود: سه هفته بعد از تزریق، پلاکت های خون که برای ما بسیار مهم 

بود، شروع به بالا آمدن کردند و این در پیوند از بندناف، بسیار مهم است و 

بعد از گذشت یک ماه سایر آزمایش های بیمار نرمال شد.

فــوق تخصص خون و انکولوژی بیمارســتان حضــرت علی اصغر)ع( 

افزایش تجهیزات و ایجاد فضای مناسب پیوند در این بیمارستان را ضروری 

ارزیابی کرد و گفت: در حال حاضر تنها یک اتاق پیوند در اختیار داریم.

وی از عموم خیرین دعوت کرد تا با همکاری و همیاریشــان بخش پیوند 

بیمارستان حضرت علی اصغر )ع( را تجهیز کنند تا بتوانند به افراد بیشتری 

خدمات رسانی کنند.

یکــی از مســائلی که درمان عفونت های تنفســی را برای پزشــکان 
مشکل ساخته، کمبود آزمون های تشــخیصی برای تعیین ویروسی یا 
باکتریایی بودن عامل بیماری زاست؛ اکنون محققان دانشگاه دوک یک 
آزمایــش طراحی کرده اند که می تواند دلیل اصلی عفونت را تعیین کند 

تا آنتی بیوتیک مناسب تجویز شود.
تیمی از متخصصان ژنومیک و بیماری های عفونی آزمایشی موسوم 
به نشــانه های ژنی را طراحی کرده اند که شامل الگوهایی برای نمایش 
خاموش یا روشن شدن ژن ها در بیمار است. نتایج از نمونه کوچکی از 
خون قابل دســتیابی بوده و می تواند نشان دهد که سیستم ایمنی بدن با 

چه نوع عفونتی در حال مبارزه است.
آنتی بیوتیک هــا باکتری را درمان می کنند اما قــادر به انجام این کار 
بر روی ویروس ها نیســتند. از این رو، تشــخیص بین دلایل مختلف 
بیماری در ارائه درمان مناســب به بیمار بسیار اهمیت دارد و می تواند 

گهی از وضعیت بیمار ارائه کند. یک پیش آ
پزشــکان از اطلاعات زیادی برای دستیابی به یک تشخیص درست 

استفاده می کنند اما با فرآیندهای تشخیصی کنونی، هیچ راه درست یا

 دقیقی برای تمایز قائل شدن میان دو پاتوژن وجود ندارد. 
به گفته محققان، حدود ســه چهارم بیمــاران در نهایت آنتی بیوتیک 

دریافت می کنند، حتی اگر عفونت آن ها ویروسی باشد.
استفاده بیش از حد از آنتی بیوتیک می تواند خطرات سلامتی را برای 
بیمار و هم برای سایر افراد به همراه داشته باشد. این کار می تواند منجر 
به مقاومت آنتی بیوتیکی شود که ممکن است مشکلات جدی سلامت 

را در آینده به همراه داشته باشد.
عفونت های ویروســی معمــولا بدون نیاز بــه دارو و تنها با مصرف 

مایعات و استراحت درمان می شوند.
آزمایش جدید به دنبال نشــانه های ژنتیکــی در نمونه خون بیماران 
گشته تا باکتریایی یا ویروسی بودن پاتوژن عامل بیماری را تعیین کند. 
محققــان دریافتند که این آزمایش در طبقه بنــدی بیش از 003 بیمار 
مبتلا به آنفلوانزا، ســرماخوردگی ساده یا عفونت های استرپتوکوکی از 

دقت 78 درصد برخوردار است.
با کشــف جدیــد، تجویز مناســب آنتی بیوتیک بــرای جلوگیری از 
مصرف بیش از حد آن و ظهــور ابرمیکروب های مقاوم به درمان برای 

پزشکان ساده تر خواهد شد.

با استفاده از سلول های بنیادی خون ساز بند ناف،
دومین پیوند اتولوگ موفق آنمی آپلاستیک جهان در ایران انجام شد

ابداع آزمایش خون 
برای تشخیص نیاز به مصرف آنتی بیوتیک در عفونت ها
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تشخیص عفونت های ویروسی از باکتریایی
 با یک آزمایش ساده خون

سنجش دایمی قند خـون بـا نـانوابزار زیـرپـوسـتـی

محققــان موفق به توســعه نوعــی آزمایش 
خون شــده اند که عفونت های ویروسی را از 

باکتریایی به راحتی تشخیص می دهد.
به گــزارش شــفا آنلاین، اســتفاده نابجای 
آنتی بیوتیک در عفونت های ویروســی، یکی 
از مهمتریــن دلایل مقاومت نبســت به آنتی 
بیوتیک اســت که به یک معضل همه گیر در 

حوزه بهداشتی تبدیل شده است.
گاهی تشــخیص نوع عفونت بسیار پیچیده 
اســت و پزشــک ترجیح می دهد که از آنتی 
بیوتیــک به جــای داروهای ضد ویروســی 
اســتفاده کند؛ در این صورت نه تنها بیماری 
درمان نمی شــود، بلکه ســبب مقاومت بدن 
نسبت به آنتی بیوتیک می شــود. برای مثال، 
زمانی که فرد با علایمی مانند ســرفه، عطسه 
و گلو درد به پزشک مراجعه می کند، معمولا 

عفونت ویروســی با عفونت باکتریایی اشتباه 
تشــخیص داده شــده و آنتی بیوتیک تجویز 
می شــود. عفونت های مقــاوم در برابر دارو 
نه تنهــا بیماران بیشــتری را به ســمت مرگ 
می کشــاند؛ بلکه در ســطح جهان هزینه ای 

حدود 100 تریلیون دلار دربرخواهد داشت.
ایکولای )E. coli(، مالاریا و ســل در سال 
جاری حدود 700 هزار قربانی داشتند که در 
صورت نبود درمان و اتخاذ راهکارهای موثر، 
این آمار به 10 میلیون نفر می رســید. بنابراین 
مهمترین گام برای حل این معضل، توســعه 

آزمایش های تشخیصی است.
محققان دانشگاه دوک آزمایشی ترتیب داده 
اند که با چند قطره خون، عفونت ویروسی را 
از باکتریایی با دقت بالا تشــخیص می دهد. 
در این آزمایش به الگویی توجه می شــود که 

نشــان می دهد ژن، فعال یا غیرفعال اســت. 
فعــال یا غیرفعال بــودن ژن نتیجــه مبارزه با 

عفونت باکتریایی یا ویروسی است.
این آزمایش خون بسیار ساده است و بدون 
نیاز به تجهیزات پیشرفته، در تمام آزمایشگاه ها 
قابل انجام اســت. محققان بر این باورند که 
این آزمایش علاوه بر تشــخیص نوع عفونت، 
در تجویز دوز مناســب آنتی بیوتیک نیز موثر 

است.

یکی از محققان دانشگاه تگزاس موفق به دریافت 

حمایــت مالی 100 هــزار دلاری برای ســاخت 

نانوابزار قابل تزریق به بــدن به منظور رصد دایمی 

قند خون شــده  است. این دســتگاه با دقت بالایی 

می تواند میزان قند خون را به اســکنر طراحی شده 

برای این کار، منتقل کند.

به گزارش شــفا آنلاین،  چه خــوب بود بیماران 

دیابتی به جای تزریق روزانه انسولین و اندازه گیری 

دائمی ســطح قند خون، با استفاده از یک دستگاه 

کوچک نانومقیــاس درون بدن، شــرایط بیماری 

خود را کنترل می کردند. اخیرا کیونگســونگ یام از 

دانشــگاه تگزاس موفق به دریافــت حمایت مالی 

100 هزار دلاری برای ارائه فناوری نانومقیاس برای 

آزمودن قند خون شده اســت. یام از زیست حسگر 

نانولولــه ای که بــا پرتوهای نور مــادون قرمز کار 

می کند، برای این کار استفاده کرده است. این ابزار 

به صورت تزریقی وارد بدن بیمار می شــود و سطح 

قند خون را به صورت دائمی رصد می کند.

بــا اســتفاده از یک اســکنر می تــوان داده های 

خروجی را از ابزار داخل بدن اســتخراج کرد. یام 

می گوید: »رصد دائمــی گلوکز خون برای بیماران 

دیابتــی ضروری اســت. ایــن دســتگاه می تواند 

به صورت دائمی اطلاعات مربوط به قند خون بیمار 

را نشان دهد. من معتقدم که این فناوری حسگری 

نانولوله ای می تواند پتانســیل های زیادی در بهبود 

کیفیت زندگی بیماران دیابتی داشته باشد.«

       نتایــج تحقیقــات اولیــه روی فنــاوری 

زیست حسگر نوری که با استفاده از نانولوله کربنی 

تک جداره ســاخته شده اســت، در قالب مقاله ای 

در نشــریهnature nanotechnology  منتشــر شده 

 است. پیشرفت های بعدی این پروژه نیز در نشریه 

Biotechnology به چاپ رسیده است.

       گــروه تحقیقاتــی یــام روی ســاخت مواد و 

تجهیزات نانو و میکرو مقیاس قابل کاشــت در بدن 

کار می کنند. یام در سال 2015 برای دریافت حمایت 

مالی تحقیقاتی اقدام کرد. یام با دن شری، استاد رشته 

شیمی و مدیر مرکز تحقیقات تصویربرداری پیشرفته 

در این دانشگاه، همکاری دارد.

      در حال حاضر، بیماران دیابتی دو گزینه برای 

کنترل قند خون خود دارند، اول این که لوله ای وارد 

بدن بیمار شده و به صورت دائمی قند خون را رصد 

کند و دیگری استفاده از سوزن برای استخراج خون 

و به کارگیری یک دستگاه آزمایش قند خون است.

اشــکال دســتگاه های فعلــی آن اســت که از 

حساســیت بالایی بــرای اندازه گیــری برخوردار 

نیســتند. همچنین برای رصد دائمــی قند خون، 

دســتگاه باید روزانه کالیبره شود. مشکل روش دوم 

هم دردناکی خون گیری از بیمار است.
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محققان استرالیایی موفق به ساخت یک کیت تشخیص طبی شدند که 

می تواند به طور همزمان هفت زیست نشانگر مختلف همچون ویروس ها 

و بیماری ها را شناسایی کند.

دانشمندان استرالیایی برای نخستین بار حسگری ساختند که دارای نشانگر 

عددی است و همانند تست های بارداری قابلیت انجام سریع آزمون ها را 

دارد. این فناوری جدید می تواند به طور همزمان هفت زیســت نشــانگر 

مختلف را ) همچون ویروس ها و بیماری ها ( شناسایی کند.

محققان دانشگاه سان شاین نخستین نمونه فناوری در دنیا را معرفی کردند 

که برای نمایشــگرهای عددی ساده این امکان را فراهم می سازد تا بر روی 

یک ابزار قرار گیرند، که مشابه با یک تست بارداری خانگی عمل  می  کند. 

پژوهشگران این فناوری را برای شناسایی عوامل بیماری زا و برای تشخیص 

چندین بیماری با استفاده از یک کیت شناساگر تجاری طراحی کردند.

این کیت تست، انرژی مورد نیاز خود را از برهمکنش های مولکولی فراهم 

می سازد و برای اینکه وظیفه خود را انجام دهد، نیازی به باتری یا سیم ندارد.

به زودی اطلاعات بیشــتری در مورد معرفی این دســتگاه و پتانسیل و 

توانایی این فناوری برای تشخیص عوامل بیماری زا ناشی از پشه در دسترس 

عموم قرار خواهد گرفت.

دانشگاه هلث کوئیزلند  حشره شناسان 

 RMIQ و موسســه تحقیقاتی پزشکی

متخصصــان  و   refohgreB  –

ویروس شناســی دانشــگاه کوئیزلند و 

دانشــگاه وسترن استرالیا، پتانســیل و توانایی تشخیص سریع و نظارت و 

پایش محیطی مالاریا، تب استخوان شــکن )eugneD( و ویروس راس 

ریور )reviR ssoR( را با اســتفاده از این فناوری جدید مورد بررسی قرار 

خواهند داد.

مک دونالد می گوید: »ما اولین نمایشگر هفت قسمتی مولکولی دنیا که 

بر روی یک حسگر زیســتی کاغذی )desab-repap( قرار گرفته است 

را تولید کرده ایم. این ابزار می تواند در تشــخیص سریع هر گونه بیماری از 

ویروس کشنده ardneH گرفته تا تشخیص سرطان، مفید و موثر است.«

»لی« می گوید:» حسگر زیستی ما مشــابه با یک تست بارداری است 

و می تواند به طور همزمان هفت زیســت نشــانگر مختلف را )همچون 

ویروس ها و بیماری ها ( شناسایی کند.«

یکی  آنلاین<ســلامت<کمبود  شفا 

از ویتامین هــای حیاتی می تواند عامل 

اصلــی ابتلا بــه یکــی از بیماری های 

بسیار سرکش و مقاوم به درمان دستگاه 

گوارش باشد.

به گزارش شــفا آنلاین، کارشناســان 

دریافته اند یک رابطه مستقیم بین کمبود 

ویتامین D و بروز سندروم روده تحریک پذیر وجود دارد.

گفتنی است، براساس تحقیقات دانشگاه شفیلد انگلستان بیش از 28 

درصد از بیماران مبتلا به سندروم روده تحریک پذیر SBI دچار کمبود 

ویتامین D هســتند. بررســی ها نشــان می دهند، مصرف مکمل های 

ویتامین D، خوردن انواع ماهی و لبنیات می تواند در کنار بهره گیری از 

نور خورشید باعث کاهش علائم این بیماری در مبتلایان شود.

بیماری ســندروم روده تحریک پذیر نوعی اختــلال مزمن مقاوم به 

درمان است که سبب اسهال و یا یبوست در مبتلایان می شود.

پزشکان علل مختلفی را در بروز بیماری سندروم روده تحریک پذیر 

نام برده اند که از جمله عوامل روانی، اعصاب، استرس، رژیم غذایی و 

فاکتورهای ژنتیکی و وراثتی است.

کارشناســان این نتایج را با بررســی بر روی 15 نفر مبتلا به سندروم 

روده تحریک پذیر و میزان سطح ویتامین  D در بدن آنها و درمان توسط 

ویتامین D به دســت آورده اند. مصرف مکمــل ویتامین D با تجویز 

پزشک همچنین می تواند ســبب کاهش فشارخون و همچنین کاهش 

خطرات ناشی از بیماری های قلبی و کلیوی در افراد شود.

کیت طبی با قابلیت تشخیص همزمان چند بیماری ساخته شد

ویتامین خورشید معجزه درمان روده تحریک پذیر

 رویدادها وگزارش ها  


