
درمان سرطان با استفاده از باکتری 
محققان دانشگاه میسوری با مطالعه بر سیستم 
ارتباطی بین باکتری ها موفق به کنترل تکثیر و 

پراکنده شدن سلول های سرطانی شدند.
با توجه به نق��ش خطرناک انواع س��رطان در 
مرگ ومیر انس��ان ها، محققان با بررسی مولکول 
ارتباطی باکتری ها دریافتند می توان به کمک آن 
روند انتشار سلول های سرطانی را در بدن محدود 

کرد.

س��انتیل کومار، اس��تادیار سرطان شناسی 
دانش��گاه میس��وری اظهار کرد: با استفاده از 
این سیس��تم ارتباطی می توان به سلول های 
س��رطانی فرمان داد که چگون��ه کار کنند یا 

حتی فرمان مرگ آنها را صادر کرد.
وی در ادامه اف��زود: در عفونت ها، باکتری ها 
با ترشح مولکول ارتباطی به نحوی با یکدیگر 
ارتباط برق��رار می کنند که ب��ا توجه به وضع 
باکتری ها نوع مولکول منتشر شده نیز تفاوت 
دارد. این مولکول ه��ا می توانند فرمان تکثیر، 
فرار یا حتی توقف پراکنده شدن را صادر کنند 
که با اس��تفاده از فرمان توقف پراکنده ش��دن 
می توان سلول های س��رطانی را وادار به توقف 

یا حتی مرگ کرد.
پس از اع��ام موفقیت این ش��یوه تنها کار 
ممک��ن پیدا ک��ردن ش��یوه ای ب��رای درمان 
بیم��اران س��رطانی در مراکز درمانی اس��ت. 
خوش��بختانه پ��س از موفقیت این ش��یوه در 
محیط آزمایش��گاهی ب��ه زودی با بررس��ی و 
درمان س��رطان روی حیوان��ات می توان این 
ش��یوه را در درمان س��رطان در انس��ان مورد 
 PLOS استفاده قرار داد. این مطالعه در نشریه

ONE منتشر شده است.

تازهها

چگونه اعتماد به نفس کودک را افزایش دهیم؟
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والدین باید مراقب سامت خود باشند تا فرزندان 
سالمی را تربیت کنند. والدین نباید از نیازهای خود 
به طور کامل بگذرند چرا که مشکاتی پیدا می کنند 

که سامت فرزندان را نیز تحت الشعاع قرار می دهد.
5 سال اول زندگی کودک بسیار مهم است هرچه 
این محی��ط امن و با محرک های گوناگون باش��د به 
تکامل کودک کمک می کند، بنابراین وظیفه والدین 
این است که محیط امن و سازنده ای را برای کودک 

خود فراهم کنند.
در این مقطع پیوستگی مادر و کودک اهمیت دارد. 
باید دلبستگی امنی در کودک شکل گیرد اما اگر این 
دلبستگی ایجاد نشود می تواند زمینه ساز اختالات 

اضطرابی، هیجانی و رفتاری در آینده کودک شود.
هدف از رشد کودک تقویت و ارتقای مهارت های 
ارتباطی اس��ت تا بتواند در صورت ل��زوم از دیگران 

کمک  بخواهد.
بازی های جمع��ی، یادگیری درک احساس��ات 

دیگران و این که کودک بداند چگونه احساسات او بر 
دیگران اثر می گذارد در این دوره اهمیت زیادی دارد 
همچنین کودک باید بیاموزد احساسات خود را بدون 
پرخاش��گری بیان کند، او باید قوانین را رعایت کند 
چراکه افراد بهنجار می توانند قوانین را پذیرفته و به 

آن احترام بگذارند.
اس��تقال پیدا کردن و این که کودک مسئولیت 
اعمال خود را بپذیرد دیگر مهارتی اس��ت که باید در 
جهت ارتقای سامت روان از سوی والدین به کودک 

آموزش داده شود.
یادگیری مهارت هایی مانند مذاکره، حل مسأله و 
تصمیم گیری در سنین دبس��تان و بعد از آن باید در 
کودک و نوجوان ایجاد ش��ود. ب��رای برقراری رابطه 
مناسب، والدین با کودک باید ارتباط مؤثری داشته 
باشند. بهتر است والدین زمان هایی هرچند کوتاه را 
در نظر بگیرند و در اختیار فرزند خود قرار دهند. این 
رفتار موجب افزایش اعتماد به نفس کودک ش��ده و 

مهارت های کامی و اجتماعی او را ارتقا می دهد.
والدین در ابراز احساس��ات خود باید حدتعادل را 
رعایت و افراط و تفریط نکنند همچنین اس��تفاده 
مناسب از روش های تشویق و تنبیه کمک می کند 
تا رفتارهای منفی حذف و رفتارهای مثبت ایجاد و 

تداوم پیدا کند.
در دوره نوجوانی با توجه به ویژگی های خاصی که 
دارد نوجوان دوست دارد هر چیزی را تجربه کند. این 
دوران، دوران مستقل شدن است چنانچه با این قضیه 
برخورد مناسب نشود می تواند زمینه ساز شکل گیری 
رفتارهای پرخط��ر مانند س��وءمصرف موادمخدر، 

خشونت های خیابانی و بزهکاری در نوجوان شود.
والدین باید ویژگی های نوجوانی طبیعی را بدانند. 
این ویژگی ها ش��امل حف��ظ اس��تقال طلبی و به 
عهده گرفتن اداره امور زندگی اس��ت. این ویژگی ها 
در عین حال ک��ه کمک کننده هس��تند می توانند 
خطرناک نیز باش��ند این ویژگی های تکاملی باید با 

نظارت والدین باشد تا نوجوان به بزرگسالی بهنجار 
تبدیل شود.

یکی از اش��تباهات و باورهای نادرست که والدین 
در مورد کودک دارند این اس��ت ک��ه برخی کودک 
را بزرگس��ال کوچک می دانن��د در حالی  که کودک 
توانایی درک برخی موضوعات را ندارد، بنابراین باید 
انتظارات منطقی از فرزند خود داش��ته باشیم.همه 
رفتارهای ما چند عاملی هستند، بنابراین نباید رفتار 

کودک را به یک عامل مانند محیط نسبت دهیم.
والدین در برخی امور باید با ک��ودکان و نوجوانان 
خود مش��ورت کنن��د مثاً ت��ا قبل از 12س��الگی 
قانون گذاری اقتدارگرایانه است ولی در دوره نوجوانی 
با حفظ اقتدار می تواند توافقی تر باشد مثاً در مورد 
ساعت خواب نوجوان ممکن اس��ت والدین ساعت 
10شب را مناس��ب بدانند و نوجوان بخواهد ساعت 
12شب بخوابد در این مورد می توان توافقی عمل کرد 

و حدوسط را رعایت کرد.

مطب

بیماریها

عضو هیات مدیره انجمن کلینیکال انکولوژی 
گفت: کشور از س��ال 1390 به سمت میانسالی 
پیش می رود و جمعیت زیر 30 س��ال کمتر شده 
است، از آنجایی که هرچه س��ن بالاتر رود میزان 
ابتا به سرطان نیز بیش��تر می شود، باید منتظر 
سونامی س��رطان در 20 س��ال آینده باشیم. این 
مس��أله نیز با کاهش نرخ رش��د جمعیت رابطه 
مستقیم دارد. حجت  الله ش��هبازیان، متخصص 
کلینیکال انکول��وژی و عضو هیات مدیره انجمن 
کلینیکال انکولوژی با بیان این که با صنعتی شدن 
جوامع میزان ابتا به بیماری ها خصوصا سرطان 
افزایش پیدا کرده اس��ت، اظهار داشت: در بعضی 

موارد ژنتیک در بروز سرطان نقش دارد.
وی افزود: فاکتورهای متعددی در بروز سرطان 
وجود دارد که س��ن یکی از مهم ترین فاکتورهای 
عامل ابتا به سرطان به شمار می رود؛ به هر میزان 
سن افزایش پیدا کند، ابتا به سرطان نیز افزایش 
پیدا می کند.شهبازیان در ادامه به تشریح عوامل 
س��رطان زا پرداخت و گفت: تغییر سبک زندگی 
یکی از عوامل شناخته شده در بروز سرطان است، 
متاسفانه امروزه به دلیل س��رعت بالای زندگی و 
مشغله های کاری، افراد به غذاهای آماده خصوصا 
فس��ت فود گرایش آورده اند؛ اغلب فست فودها از 
مواد غذایی بی کیفیت، پرکالری و با افزودنی های 
زیاد هس��تند میزان دریافت  کالری زیاد است اما 
فعالیت  کمتری داریم، این نوع س��بک زندگی و 
عادت غذایی شانس ابتا به س��رطان و درگیری 

سلول های بدن را افزایش می دهد.
این متخصص کلینی��کال انکول��وژی با بیان 
این که20 درصد از س��رطان های شایع در کشور 

مربوط به پستان است، تصریح کرد: سرطان معده، 
دهانه رحم و پروستات از دیگر سرطان های شایع 

در کشور به شمار می رود.
وی آلودگ��ی ه��وا را از دیگ��ر عوام��ل ابتا به 
سرطان دانست و گفت: در مورد آلودگی هوا باید 
بررسی های بیشتری انجام شود  از آنجایی که مواد 
آلاینده در هوا متغیر است نمی توان به طور دقیق 

گفت چه آلاینده ای باعث بروز سرطان می شود.
اما با توجه به مراجعات و تحقیقات صورت  گرفته 
افرادی که در روستاها و شهرستان های خوش آب 
و هوا زندگی می کنند کمتر نسبت به افرادی که در 

شهر زندگی می کنند به سرطان مبتا می شوند.
عضو هیات مدیره انجمن کلینیکال انکولوژی، 
مصرف س��یگار و قلیان را از دیگ��ر عوامل ابتا به 
س��رطان بیان کرد و گفت: متاسفانه در کشور ما 
سیگار به یک عادت زندگی تبدیل شده است که 
هر روز افزایش پیدا می کند. این در حالی است که 
کشورهای پیش��رفته اثرات سوءمصرف سیگار را 
دریافته اند و تاش می کنند این مسأله را کنترل و 
کاهش دهند که تاکنون نیز موفق عمل کرده اند اما 
در کشور ما روزبه روز مصرف سیگار و قلیان درحال 

افزایش است.
وی درخص��وص راه های پیش��گیری از ابتا به 
سرطان بیان داش��ت: برای پیشگیری از سرطان 
ابتدا باید سبک زندگی خود را تغییر دهیم، استفاده 
از مواد غذایی با کیفی��ت و ارگانیک، ورزش های 
منظم، غربالگ��ری در دوری از دخانیات از جمله 
عوامل پیشگیری از سرطان به شمار می رود. ضمن 
این که باید مسئولان سیاست های لازم را در زمینه 

پیشگیری و غربالگری از بروز سرطان اتخاذ کنند.

سونامی سرطان در انتظار ایرانیان در 20 سال آینده

مغزواعصاب

یازدهمین کنگره بین الملل��ی ام اس  ایران از اول 
ال��ی دوم آبان ماه 1393 با حضور بی��ش از 500 نفر 
از متخصصان مغ��ز و اعص��اب و رزیدنت ها در هتل 

المپیک تهران برگزار می شود.
دکتر ش��کوفه عایی، متخصص مغز و اعصاب و 
دبیر علمی یازدهمین کنگره بین المللی ام اس ایران 
گفت: هدف از برگزاری کنگره یازدهم، به روز کردن 
اطاعات متخصصان مغز و اعصاب و سایر رشته های 
مرتبط با این رشته و تبادل آخرین راه های تشخیصی 
و درمان��ی بیم��اری ام اس اس��ت ک��ه متخصصان 
داخلی و خارجی در آن به ارایه آخرین دس��تاوردها 
و تحقیقات خود می پردازند.وی اف��زود: دو مهمان 
ویژه از چهره های بین المللی شناخته ش��ده کشور 
آمریکا در این کنگره حضور دارن��د که هردو ایرانی 
مقیم و از اساتید برجس��ته و بنام ایرانی در دانشگاه  
جان هابزکینگ به نام دکتر علیرضا میناگر و دکتر 
عبد الرحمن رستمی هستند.وی گفت: محور اصلی 
کنگره امسال تشخیص بیماری ام اس و بیماری هایی 
اس��ت که در تش��خیص های افتراقی قرار می گیرد 
به این معنی که بیماری هایی ک��ه در کنار بیماری 
ام اس احتمال دارد پزش��کان تش��خیص اشتباه به 
جای بیماری ام اس بدهند.عایی خاطرنشان کرد: 
تاکنون 150 مقاله از طریق سایت کنگره به دبیرخانه 
رسیده اس��ت که پس از داوری 50 مقاله به صورت 
سخنرانی و مابقی به صورت پوستر انتخاب شده که 
در پایان برگزاری کنگره مقالات به صورت کتاب چاپ 

می شود و در اختیار شرکت کنندگان قرار می گیرد.
وی اظهار کرد: »گاید لاین« یکی از بخش��ی های 
جدید کنگره یازدهم است که برای اولین بار توسط 
افراد صاحب نظر برای پزشکان مغز و اعصاب درنظر 

گرفته شده اس��ت و این موضوع محور اصلی و یکی 
از دس��تاوردهای این کنگره نس��بت به کنگره های 
قبلی به ش��مار می رود.این متخصص مغز و اعصاب 
افزود: هر»گاید لاین« به صورت یک دس��تورالعمل و 
راهنمای واحد برای تمامی متخصصان مغز و اعصاب 
هنگام تشخیص بیماری و درمان مورد استفاده قرار 
می گیرد به این معنی که به یک پزشک متخصص 
مغز و اعصاب خط مشی و راهکار می دهد که هنگام 
تش��خیص و درمان چه مراحلی را پیش بگیرد، این 
دستورالعمل ویژه کش��ور ایران است و اهمیتی که 
دارد این اس��ت که همکاران و پزش��کان متخصص 
مغز و اعص��اب در مواردی ک��ه اختاف نظر درمورد 
تش��خیص و درمان بیماری در جهان وج��ود دارد و 
دچار س��ردرگمی می کند، کمک به تصمیم گیری 
بهتر برای پزش��ک متخصص در تشخیص و درمان 

مناسب می کند.
وی در ادامه گفت: به عن��وان مثال در »گاید لاین 
امتحان مایع مغ��زی نخاعی« در بیم��اران ام اس به 
پزشک متخصص به عنوان یک راهنما کمک می کند 
که چگون��ه از فرد مبتا ب��ه ام اس مایع مغزی نخاع 
گرفته شود و چگونه به آزمایش��گاه انتقال داده و در 
آزمایشگاه چه شیوه ای باید استفاده شود برای اینکه 

در بیماری ام اس دقت کافی را داشته باشد.
وی در پایان گفت: در این کنگره دو »گاید لاین« با 
عنوان »امتحان مایه مغزی نخاعی ام اس« و دیگری 
با نام »مش��اوره های ژنتیک در بیماری ام اس« ارایه 
خواهد ش��د. بیش��ترین موردی ک��ه در مطب ها و 
کلینیک های پزشکان مشاهده شده است این است 
که مردم عاقه مند به کسب اطاعاتی درباره ژنتیک 

و  ام اس هستند.

ارایه روش نوین مایع مغزی نخاعی برای بیماران»ام اس« در ایران

تجویز و مصرف بی رویه 
آنتی بوتیک ها مشکل ساز شده است

دبیر اجرایی دهمین همایش س��الانه انجمن 
عفونی اطفال و ششمین بزرگداشت استاد دکتر 
س��یداحمد س��یادتی از برگزاری ای��ن کنگره از 
تاریخ 28 تا 30 آبان ماه سال جاری با حضور400 
فوق تخصص عفونی اطفال، متخصصین کودکان، 
پزشکان عمومی، متخصصین عفونی بزرگسال در 
دانشگاه علوم بهزیستی و توانبخشی تهران خبر 

داد.
ب��ه گ��زارش روابط عموم��ی انجم��ن عفونی 
اطف��ال، دکتر پروی��ز طباطبایی با بی��ان این که 
فوق تخصص ه��ای عفونی از ش��هرهای مختلف 
کش��ور طی این 3 روز در تهران گردهم می آیند، 
اظهار کرد: مباحث عام و فراگیر جامعه و در عین 
حال نو و جدید در این کنگره مورد بررس��ی قرار 
می گیرند، ضمن آن که تاش می کنیم اشکالات و 
چالش های پزشکان را در این حوزه برطرف کنیم.

وی ب��ه یک��ی از مش��کات مبتا ب��ه جامعه 
اش��اره و عن��وان کرد: متاس��فانه در س��ال های 
اخیر ش��اهد تجویز و مصرف بی روی��ه داروهای 
آنتی بیوتیک هستیم. توصیه ما استفاده کمتر از 
آنتی بیوتیک هاست. زیرا به دلیل تجویز زیاد این 

داروها مقاومت میکروبی ایجاد شده است.
دبیر اجرایی دهمین همایش س��الانه انجمن 
عفونی اطفال و ششمین بزرگداشت استاد دکتر 
سیداحمد س��یادتی با اش��اره به این که مقالات 
مختلف��ی به دبیرخانه کنگره ارس��ال ش��ده که 
مورد تبادل نظر ق��رار می گیرند، گفت: 10 امتیاز 
بازآموزی برای ش��رکت کنندگان در این کنگره 

اختصاص یافته است.
وی به برپایی نمایشگاه عرضه تجهیزات و داروها 
در حاشیه کنگره اشاره و عنوان کرد: شرکت های 
دارویی مختلفی در این نمایش��گاه غرفه دارند و 
داروهایش��ان را در معرض دید شرکت کنندگان 

می گذارند.
به گفته طباطبایی ارتقای س��امت جامعه از 

جمله اهداف اصلی برگزاری این کنگره است.
دهمین همایش سالانه انجمن عفونی اطفال 
و ششمین بزرگداشت اس��تاد دکتر سیداحمد 
س��یادتی از تاریخ28 تا30 آبان ماه سال جاری در 
دانشگاه علوم بهزیستی و توانبخشی تهران برگزار 

می شود.
عاقه مندان جهت کس��ب اطاعات بیش��تر 
با ش��ماره تلفن66968317 تماس یا به آدرس 

اینترنتی www.Ipsociety.ir مراجعه کنند.

 بروز اختلال شناختی
 در نوجوانان با مصرف فست فود 

پژوهش جدید محققان دانش��گاه کارولینای 
شمالی نشان داد، نوجوانانی که به میزان زیادی 
فس��ت فود مصرف می کنند نسبت به همتایان 
خ��ود در آزمون های ش��ناختی امتیاز کمتری 

کسب  می کنند.
نتایج تحقیقات نش��ان می دهد مصرف بیش 
از اندازه فست فود مانند برگرها، سرخ کردنی ها و 
نوشابه موجب آسیب های جدی بر هوش، توجه، 

آموزش و حافظه می شود.
مصرف بیش��تر می��وه و س��بزیجات موجب 
افزایش توانایی شناختی می شود. نتایج تحقیق 
نشان داد نوجوانانی که بیشتر میوه و سبزیجات 
مصرف می کنند در آزمون های شناختی امتیاز 

بیشتری کسب  می کنند.
دکتر آنیت نی��ارادی از دانش��گاه کارولینای 
ش��مالی اظهار کرد:   تحقیقات پیش��ین نشان 
داد مصرف بیش��تر چربی های اش��باع ش��ده و 
کربوهیدرات ه��ا موجب آس��یب ب��ه عملکرد 
هیپوکامپ شده که در آموزش و افزایش حافظه 

طی دوران نوجوانی تأثیر دارد.

وی در ادامه اف��زود: نوجوانی مهم ترین زمان 
برای رشد مغزی اس��ت و رژیم غذایی نامناسب 
یکی از عوامل خطر در این دوران اس��ت و نتایج 

تحقیق ما این موضوع را تأیید می کند.

فقر آهن در مادر و خطر ابتلای 
کودک به اوتیسم 

پزشکان دریافتند در بدن مادرانی که صاحب 
فرزندان مبتا به اوتیسم هستند میزان آهن قبل 
و در طول دوره بارداری کمتر از مادرانی بوده که 

فرزندان سالم دارند.
مطالعات این پزشکان برای نخستین بار رابطه  
بین مصرف مکمل های آه��ن در زمان بارداری 
و احتمال به دنی��ا آوردن فرزند مبتا به اختال 
اوتیسم را نشان داده است. به اعتقاد این پزشکان 
رابطه میان مصرف پایی��ن آهن و افزایش خطر 
ابتا به اختال طیفی اوتیسم در دوران شیردهی 

حتی شدیدتر است.
به گزارش سای س��نترال، دکت��ر »ربکا جی. 
ش��میت«، اس��تادیار دپارتمان علوم بهداشت 
عمومی در انستیتو »مایند« در آمریکا می گوید: 
خطر ابتا به این اختال عاوه بر پایین بودن آهن 
خون مادر با عوامل دیگری همچون بارداری در 
سنین بالا و سوخت وساز غیرعادی بدن در دوران 

بارداری تشدید می شود.
در یک بررس��ی انجام ش��ده مش��خص شد 
در زنان��ی که عاوه بر مصرف پایی��ن آهن دچار 
مشکات ناشی از سوخت وساز غیرطبیعی مانند 
چاقی، فش��ارخون و دیابت بودند یا بارداری در 

سنین بالا داش��تند، احتمال داشتن فرزندی با 
اختال اوتیسم 5 برابر بیشتر است. همچنین این 
تحقیق به آزمایش میزان دریافت آهن از طریق 
مصرف ویتامین ها، مکمل های غذایی و صبحانه 
از 3 ماه پی��ش از بارداری تا پای��ان آن و در زمان 
شیردهی پرداخته است. محققان برای سنجش 
ج��ذب آهن از طری��ق این مکمل ه��ا، فراوانی، 
میزان تجویز و بروز داروهایی را که زنان مصرف 

می کردند مورد بررسی قرار دادند.
کمب��ود آهن و ب��ه دنب��ال آن کم خون��ی، از 
شایع ترین مشکل کمبود مواد مغذی به خصوص 
در دوران بارداری در زنان با 40 تا 50 درصد تأثیر 

بر مادر و نوزاد بود.
در واقع وجود آهن لازمه  رشد اولیه  مغز جنین،  
عملکرد پیام رس��ان عصبی و ایمن س��ازی بدن 
است که ضعف در رشد این موارد منجر به اختال 

اوتیسم می شود.
فقر آهن یک مشکل بس��یار شایع است و این 
مس��أله میان زنانی که بدنشان س��وخت و ساز 

طبیعی ندارد، بسیار بیشتر است.
بنابراین زنانی که دچار فقر آهن هستند باید 
نسخه هایی را که پزشک ش��ان تجویز می کند 
مصرف کرده و در طول دوران بارداری مکمل ها 
و ویتامین ها را به صورت روزانه اس��تفاده کنند و 
در صورت عوارض این دارو به پزشک معالج شان 

اطاع دهند.

پژوهش 

زنان


