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نتایج پیمایش ملی سلامت روان
 در کنگره انجمن روانپزشکان ایران اعلام شد: 

 12/7 درصد ایرانیان
 افسردگی دارند

شهروند| نتایج پیمایش ملی سلامت روان نشان 
می دهد افس��ردگی در زنان، شهرنشینان، بیکاران، 
افراد طلاق گرفته یا کسانی که از یکدیگر جدا شده، 
اما هنوز به طور رسمی طلاق نگرفته اند، افرادی که 
همسر خود را از دس��ت داده اند و عده ای که از وضع 
اجتماعی و اقتص��ادی پایین��ی برخوردارند به طور 
معناداری بیش از سایرین اس��ت. در این پیمایش 
همچنین مشخص شد که 77 درصد بیماران دچار 
افسردگی یا درمانی را دریافت نمی کنند یا از حداقل 
کیفیت درمان محرومند. اینه��ا را رضا رادگودرزی 
در سی و یکمین کنگره سالانه انجمن روانپزشکان 
ایران اعلام کرد. او گفت: »این مطالعه که برای اولین 
بار در کش��ور روی 7 هزار و 886 نفر 15 تا 64س��اله 
در سال 89 تا 90 انجام شده، نشان می دهد، اختلال 
افسردگی در جمعیت عمومی 12/7 درصد است.« 
او با اش��اره به این که روش این پژوهش نمونه گیری 
تصادفی با ابزار CIDI  اس��ت که این ابزار از س��وی 
کنسرسیوم بهداشت روان سازمان جهانی بهداشت 
 در آمریکا و در اروپا و برخی از کش��ورهای آس��یایی

 به کار گرفته شده است، افزود: »متولی این طرح دفتر 
سلامت روان وزارت بهداشت و دانشگاه علوم پزشکی 
تهران اس��ت و این طرح از س��وی این وزارتخانه با 
کمک 7 مجری در کلیه اس��تان های کش��ور اجرا 
ش��ده اس��ت.« به گفته رادگودرزی، براس��اس این 
مطالعه 15/4 درصد زنان اختلال افسردگی اساسی 
دارند، این در حالی اس��ت که این می��زان در مردان 
10/2 درصد است. همچنین 22 تا 24 درصد از افراد 
طلاق گرفته که از یکدیگر جدا شده، اما هنوز به طور 
رسمی طلاق نگرفته اند و نیز عده ای که همسر خود 
را از دست داده اند به افسردگی اساسی مبتلا هستند. 
این درحالی اس��ت که افس��ردگی در افراد متاهل 

12/5 درصد بوده است.
مجری طرح پیمایش ملی س��لامت روان اضافه 
کرد: »درصد اختلال افس��ردگی در بیکاران به طور 
معناداری بیش از شاغلان، دانشجویان و محصلان 
اس��ت به طوری که میزان افس��ردگی در افراد بیکار 
16/5 درصد و در ش��اغلان 11 درصد است.« او ادامه 
داد: »افس��ردگی اساس��ی درحالی 13/5 درصد از 
شهرنشینان را گرفتار کرده که این رقم در روستاها 
11 درصد برآورد می ش��ود.« به گفته رادگودرزی، 
نتایج این مطالعات بیانگر آن اس��ت که افسردگی 
در افرادی که از نظر وض��ع اجتماعی و اقتصادی در 
جایگاه پایین تری قرار دارن��د 14/9 درصد و در افراد 

با وضع اجتماعی و اقتصادی بالا 11/7 درصد است.
آفرین رحیمی موقر مجری اصلی این طرح گفت: 
»در میان کل بیماری ها، افس��ردگی بیشترین بار 
بیماری ها را بر زنان تحمی��ل می کند. این در حالی 
است که س��هم افس��ردگی در ایجاد بار بیماری ها 
در مردان از رتبه س��وم برخوردار است. براساس این 
پژوهش انجام شده، سه چهارم افراد دارای مشکلات 
اعصاب و روان برای مراجعه به روانپزشک احساس 
نی��از می کنند و این احس��اس نی��از در یک چهارم 
بقیه وجود نداش��ته اس��ت.«رحیمی موقر با اشاره 
به این که تنه��ا 40 درص��د بیماران افس��رده برای 
دریاف��ت خدمات درمانی مراجع��ه می کنند، ادامه 
داد:  »متاس��فانه60 درصد افراد افسرده برای درمان 
مراجعه نمی کنند و یک سوم این افراد به درمان های 
س��نتی و طب مکمل از قبیل مراجعه به عطاری ها، 
طب  سوزنی، دعانویس و... روی آورده از درمان های 
استاندارد پزش��کی محروم می مانند.« به گفته او، 
77 درص��د کل بیماران دچار افس��ردگی یا درمانی 
را دریاف��ت نمی کنند یا این ک��ه از حداقل کیفیت 
درمان محرومند. این درحالی اس��ت که با توجه به 
طولانی بودن فرآیند درمان های روانپزشکی به ویژه 
افسردگی، حتی بیمارانی هم که برای درمان مراجعه 

و دارو دریافت می کنند نیز درمان را رها می سازند. 

1100 آتش سوزی در بهار و تابستان امسال

22 هزار هکتار از جنگل های کشور 
خاکستر شد

شهروند| بیش از هزار و 100 آتش سوزی تنها در 
شش ماه نخست سال، 22 هزار هکتار از جنگل های 
کشور را به خاکستر تبدیل کرد. در ماه های گذشته 
بیشترین گزارش ها از آتش س��وزی در جنگل های 
ش��مال کش��ور حکایت داشت؛ آتش س��وزی های 
پی درپی در گلس��تان و میانکاله. این در حالی است 
که سهم جنگل هایی به غیراز جنگل های شمال در 
آتش س��وزی های  هزار و 100 موردی بیشتر بود. به 
گفته رئیس س��ازمان مدیریت بحران، در شش ماه 
نخست سال، 400 مورد آتش سوزی در جنگل های 
شمالی رخ داده و در سایر جنگل های کشور حدود 

700 مورد آتش سوزی به وقوع پیوسته است. 
 آتش س��وزی های س��هوی س��هم بالای��ی در 
خاکس��تر ش��دن اراضی جنگلی کش��ور دارند. در 
بسیاری از آتش سوزی ها، س��هل انگاری مسافران، 
علت وقوع آتش س��وزی اعلام می ش��ود و بر همین 
اس��اس، اس��ماعیل نجار می گوی��د: »75 درصد از 
حادثه های جنگل س��وزی توس��ط افراد به صورت 
غیرعمد صورت می گیرد. در جنگل ها ممکن است 
کس��ی ته س��یگار خود را به زمین بیندازد و سبب 
آتش سوزی شود. برگ ریزان ها و علف های خشک 
با یک آتش سوزی کوچک به آتش سوزی های وسیع 
تبدیل خواهند شد. بر همین اساس، مردم باید در این 
خصوص همکاری های لازم را داشته باشند.« معاون 
وزیر کشور با اش��اره به این که 22 هزار هکتار جنگل 
در شش ماهه اخیر در آتش س��وخته اند، می گوید: 
»در کشور 17 میلیون هکتار جنگل وجود دارد که 

دو میلیون هکتار آن جنگل انبوه است.« 

رئیس کمیته محیط زیست شورا خبر داد  

ورود قوه قضائیه به ساخت و سازها در بوستان مادر
  تعدادی از اعضای شورا به روند برگزاری انتخابات کمیسیون های تخصصی اعتراض کردند

ش��ورای ش��هر تهران دیروز یک سه شنبه پرتذکر 
را پش��ت سر گذاش��ت. از سویی جلس��ه علنی شورا 
همچنان تحت تأثیر انتخابات اخیر کمیس��یون های 
ش��ورا قرار داش��ت. از س��وی دیگر رئی��س کمیته 
محیط زیس��ت ش��ورای ش��هر ته��ران از ورود ق��وه 
 قضائیه به پرونده ساخت و سازها در بوستان مادر در 
منطقه 5 خبر داد و گفت که شاید این بار پیگیری های 
 قوه قضائی��ه بتواند ساخت وس��از در این بوس��تان را 

متوقف کند. 
مصوبه اخیر ش��ورای ش��هر تهران مبنی بر ابقای 
اعضای ش��ورا در کمیس��یون ها اعتراض تعدادی از 
اعضای شورا را به دنبال داشته. آنها می گویند این طرح 
که در یکی از جلسات غیرعلنی شورا به رأی گذاشته و 
تصویب شده است غیرقانونی بوده و حقوق نمایندگی 
اعضا را برای انتخاب کمیس��یون ها و نامزدی در آنها 

ضایع کرده است.
هیأت رئیسه ش��ورای ش��هر تهران دیروز در جلسه 
علنی ش��ورا از اعضا به دلیل تثبیت اعضای منتخب در 
کمیسیون های ش��ورا در س��ال اول برای دومین سال 
فعالیت شورا تذکر گرفت. احمد حکیمی پور دراین باره 
خطاب به چمران گفت: تعدادی از اعضای ش��ورا طبق 
قانون در دومین سال فعالیت شورا درخواست جابه جایی 
در کمیسیون ها را داش��تند. من درخواس��ت ورود به 
کمیسیون برنامه و بودجه را داشتم. این حق نمایندگان 
است که انتخاب کنند بنا به تخصص و علاقه مندی شان 
در کدام کمیس��یون فعالی��ت کنند اما ش��ما ناگهان 
یک جا رأی گیری کردید ک��ه اعضا در همان جایی که 
هستند ثابت بمانند و این اقدام مغایر با آیین نامه اجرایی 
شوراست و ما آن را خلاف قانون می دانیم. حکیمی پور از 
چمران به عنوان رئیس شورا خواست تا به این موضوع 
رس��یدگی و نتیجه را اعلام کند. البته این اولین تذکر 
حکیمی پ��ور درباره انتخابات کمیس��یون های ش��ورا 
نیست، او از چند هفته پیش درباره به تأخیر افتادن زمان 
برگزاری انتخابات کمیسیون های شورا به هیأت رئیسه 
تذکر می داد که باید انتخابات کمیس��یون را سر موعد 
برگزار کند. چمران هم در پاس��خ می گفت که اعضا در 
سفر هستند و بهتر اس��ت منتظر بمانیم آنها بیایند و 
بعد انتخابات را برگزار کنیم. سرانجام اما این انتخابات 
برگزار نش��د و درواقع مهدی چمران با یک رأی گیری 
ماجرا را تم��ام کرد. یک روز پی��ش از عید غدیر خم در 
جلسه علنی شورای ش��هر تهران مقرر شد که ترکیب 
کمیسیون های شش گانه شورای چهارم در دومین سال 
فعالیتش با همان  ترکیب اعضای  سال اول تثبیت شود. 
این درحالی است که براساس قانون، شورا موظف است 
هر سال برای کمیسیون ها رأی گیری کند. رأی گیری 
برای کمیس��یون ها اما در دومین سال فعالیت شورای 
چهارم و در ش��رایطی که مهدی چمران ریاست شورا 
را در اختیار گرفته، شباهتی به روند تشکیل و انتخاب 
کمیسیون ها در س��ال گذشته نداش��ت. پارسال روند 
تشکیل کمیسیون ها فارغ از سمت و سو و نگاه سیاسی 
طوری پیش رفت که هر یک از اعضا در کمیسیون هایی 
که تمایل داشتند عضویت پیدا کردند. از نظر سیاسی 
هم بی طرفی مسجدجامعی آنقدر بود که اصولا در همه 

کمیسیون ها اصولگرایان طوری وارد شدند که اکثریت 
داشتند حالا اما ش��رایط دیگری در شورای شهر تهران 
برقرار شده است. چمران، رئیس اصولگرای شورا اما در 
این دوره از انتخابات کمیس��یون ها، عملا روند کار را به 
سمتی س��وق داده که اصولا انتخاباتی برگزار نشود. در 
یکشنبه ای که گذشت اکثریت شورا که حالا در دست 
اصولگرایان اس��ت مصوبه ای داش��تند مبنی بر این که 
ترکیب اعضا در کمیسیون ها در سال دوم ثابت بماند و 
تغییری نکند. اصرار اصولگرایان شورا بر تثبیت ترکیب 
کمیسیون های شورا مثل  سال اول برای آنها این امتیاز را 
دارد که مثل  سال گذشته اکثریت آرا را در کمیسیون ها 
و همچنین ریاست اکثر کمیسیون ها را در اختیار داشته 
باشند. البته مش��کل جدی تر این روزها برای مدافعان 
شهردار تهران، تصمیمی اس��ت که تعدادی از اعضای 
منتقد شورا برای تغییر کمیسیون هایش��ان و ورود به 
کمیسیون برنامه و بودجه ش��ورا گرفته اند. رحمت الله 
حافظی و احمد حکیمی پور جزو افرادی هس��تند که 
می گویند مطابق قانون بعد از یک سال تصمیم گرفته اند 
کمیسیونش��ان را تغییر دهند و به کمیسیون برنامه و 
بودجه بروند؛ تصمیمی که به مذاق اصولگرایان ش��ورا 
خوش نیامده چراکه دس��ت منتقدان شهردار تهران را 
در نظارت بر ش��هرداری تهران و امورات مالی آن بازتر 
می کند. دیروز رحمت الله حافظی، رئیس کمیس��یون 
سلامت، محیط زیس��ت و خدمات ش��هری شورا هم 
نس��بت به تثبیت اعضای کمیس��یون ها برای دو سال 
متوالی در ش��ورا اعتراض کرد و گفت: اگر هیأت رئیسه 
ش��ورا به این موضوع رس��یدگی نکن��د، نمایندگانی 
 که حقش��ان ضایع ش��ده ممکن اس��ت به فرمانداری

 شکایت کنند. 
حافظی، رئیس کمیس��یون س��لامت ش��ورا که 
پیش��نهاد تغییر از این کمیس��یون به کمیس��یون 
بودجه را داشت در حاشیه جلسه علنی روز سه شنبه 
ش��ورا به خبرنگاران گفت: برخی از اعضا نس��بت به 
نح��وه رأی گیری اعت��راض داش��تند و معتقد بودند 
باید برای تک تک اعضا رأی گیری می ش��د نه این که 
هر کمیس��یون به صورت یکجا اعضایش مشخص و 

درخصوص آن رأی گیری جمعی می شد، این موضوع 
خ��لاف قانون اس��ت. او ادامه داد: این حرکت نش��ان 
می دهد وضع موج��ود ایده آل اس��ت و آقایان نیازی 
به ارتقا نمی بینند درحالی که در کمیس��یون بودجه 
مش��کلات زیادی درخصوص ش��فافیت مالی وجود 
 دارد و نیاز به بازنگ��ری دارد. باید در این زمینه از افراد 
صاحب نظر کمک گرفته می ش��د. ادام��ه این روند 
که اعضا دور هم هس��تند و خوش می گذرد منجر به 
شفافیت مالی نخواهد شد. او گفت:  از 31 عضو شورا 
سوال کنید بودجه ساخت اتوبان صدر چقدر است و 
برای این پروژه چقدر به پیمانکاران بدهکارند، ببینید، 

چه تعداد پاسخ واضحی خواهند داد.
حافظی اضافه کرد: باید ش��فافیت به گونه ای باشد 
که اعضا از پشت میزهای خود بتوانند عملکرد مالی 
شهرداری را رصد کنند، درحال حاضر آشفتگی های 
مالی بسیاری وجود دارد به خصوص در بخش بودجه 

غیرنقدی که 50 درصد بودجه را شامل می شود.
رئیس کمیس��یون سلامت شورا با اش��اره به طرح 
دوفوریتی که چندهفته پیش از س��وی او در صحن 
غیرعلنی مطرح شد و برخی از اعضای اصلاح طلب و 
اصولگرا به آن رأی ندادند، گفت:  8هزار میلیارد بودجه 

غیرنقد شهرداری است و نیاز به ساماندهی دارد.
او اضاف��ه کرد: در 6 م��اه می توان این نوع مس��ائل 
را مدیریت کرد و زیرس��اخت هایی فراهم ش��ود که 
براساس روش های علمی بودجه شهرداری به سوی 

شفاف سازی برود.
حافظی در پاسخ به این سوال که سرانجام اعتراض 
اعضا چه خواهد ش��د، گفت: قرار اس��ت تع��دادی از 
معترضان به فرمانداری درخصوص نحوه عضوگیری 
اعتراض کنیم که گمان نمی کنم با وجود ارتباط خوبی 
که میان هیأت رئیس��ه و فرمانداری وج��ود دارد این 

اعتراض نتیجه ای داشته باشد. 
 تذکر درباره ادامه ساخت وسازها 

در بوستان مادر 
جدا از بحث انتخابات کمیس��یون ها که همچنان 
در ش��ورای ش��هر تهران محل بحث و نظ��ر برخی از 

اعضاس��ت، دیروز روز پرتذکری برای ش��ورای شهر 
تهران بود. موضوع ساخت و سازها در بوستان مادر در 
منطقه 5 تهران بار دیگر در ش��ورا مطرح شد. این بار 
رئیس کمیته محیط زیست اعلام کرد که پس از وزارت 
مسکن و شهرسازی، رئیس جمهوری و وزیر کشور و 
مجلس، این بار قوه قضائیه وارد این پرونده شده است. 
محمد حقانی، از این که ساخت وسازها در بوستان مادر 
در منطقه 5 شهرداری تهران ادامه دارد، انتقاد کرد و 
گفت: بوستان مادر فرآیندی را طی کرده است که در 
کمیسیون اصل 90 مطرح شده و در این کمیسیون 
رأی به توقف عملیات این بوس��تان داده ش��ده است. 
موضوع در شورایعالی شهرداری و معماری مطرح شده 
است و این شورا دوبار دستور توقف ساخت وسازها در 
این بوس��تان را صادر کرده است و این موضوع طی دو 
نامه به شهرداری ارسال شده است و از شهردار تهران 
نیز درخواست ش��ده عملیات در این بوستان متوقف 
شود. کار به وزیر کشور و رئیس جمهوری هم رسید و 
آنها هم درخواست کردند ساخت وساز در این بوستان 
متوقف شود اما همچنان شاهد هستیم که کار در این 
بوستان درحال اجراس��ت و شهرداری هم توجهی به 

این مسائل نکرده و جلوی کار را نمی گیرد.
رئیس کمیته محیط زیست ش��ورای شهر تهران 
در ادامه خطاب به ریاس��ت شورای شهر تهران گفت: 
بنده از جنابعالی به عنوان رئیس ش��ورا و هم به عنوان 
کس��ی که در گذش��ته در جریان مسائل کمیسیون 
ماده 5 بوده اید و نس��بت به ابعاد ای��ن پرونده آگاهی 
کامل هم دارید درخواست می کنم که این موضوع را 
پیگیری کنید. به ما می گویند که این ساخت وسازها 
مصوبه کمیسیون ماده 5 را دارد درحالی که ما پیگیری 
کردی��م و دیدیم مصوبه ای نیس��ت و اگر هم باش��د 
غیرقانونی است. حقانی از ورود قوه قضائیه به پرونده 
ساخت وسازها در بوستان مادر در منطقه 5 خبر داد 
و گفت: الان قوه قضائیه به موض��وع ورود پیدا کرده و 
هفته گذشته نامه ای دراین باره به شورا نوشته و از شورا 
درباره ساخت وسازها در بوستان مادر پاسخ خواسته 
اس��ت، با توجه به این که چند کمیسیون در ارتباط با 
این موضوع فعال هستند، لطفا پاسخی که قرار است 
به قوه قضائیه داده ش��ود را پس از مشورت و دریافت 

دیدگاه های این کمیسیون ها تهیه کنید. 
حقان��ی در ادامه از رئیس ش��ورا درخواس��ت کرد 
کارگروه مش��ترکی را از کمیسیون  نظارت و سلامت 
و شهرس��ازی و معماری مامور کند ت��ا این موضوع را 

پیگیری کنند.
شورای شهر تهران در جلس��ه علنی دیروز میزبان 
تع��دادی از نابینایان کش��ور بود و به مناس��بت روز 
عصای س��فید از آنها تجلی��ل ک��رد. نابینایانی که با 
یادآوری مرگ یک زن نابینا در ایس��تگاه خزانه مترو 
از اعضای شورا خواس��تند تا نسبت به مناسب سازی 
فضاهای شهری برای نابینایان و سایر معلولان اقدام 
کند. ش��ورا همچنین یک فوریت مصوبه ساماندهی 
تبلیغات محیطی در ته��ران را هم تصویب کرد و قرار 
شد جزییات این طرح در هفته های آینده در دستور 

کار شورا قرار گیرد.

خبر

عارف نیا، مدیر روابط عمومي 
سازمان اسناد و کتابخانه ملي شد

فارس| امین عارف نیا، مدیرکل حوزه ریاست 
و روابط عمومي س��ازمان اس��ناد و کتابخانه ملي 
ش��د. طي حکمي از س��وي رضا صالحي امیري 
 رئیس س��ازمان اس��ناد و کتابخانه مل��ي ایران 
» امین ع��ارف نیا« به عن��وان مدی��ر کل حوزه 
ریاست و روابط عمومي سازمان اسناد و کتابخانه 
 مل��ي منصوب ش��د.عارف نیا، در دول��ت یازدهم 
مدیر کل روابط عمومي سازمان میراث فرهنگي و 

گردشگري کشور بوده است.

رئیس اداره کنترل ایدز وزارت بهداشت: 

 شیوع  HPV در زنان کشور
 6 تا ۸/ 7  درصد است

ایلنا| شیوع این ویروس در میان زنان کشور بین 
6 تا 8. 7 درصد است. این را رئیس اداره کنترل ایدز 
وزارت بهداش��ت می گوید. عباس صداقت درباره 
میزان ش��یوع ابتلا به وی��روس HPV یا زگیل 
تناس��لی در کش��ور هم تأکید می کند: براساس 
مطالعاتی که تاکنون انجام ش��ده شیوع تمامی 
تیپ های ویروس HPV در بی��ن زنان حدود 6 
تا 8. 7 درصد است، همچنین شیوع تیپ 16 این 
ویروس که مولد سرطان است در بین زنان مبتلا 
به س��رطان گردن رحم تا 45 درصد برآورد شده 
است. او ادامه می دهد: تیپ های 16 و 18 ویروس 
HPV ارتباط شناخته شده ای با سرطان گردن 
رحم دارند. گفتنی است که این ارتباط فقط با این 
سرطان خاص وجود دارد و سرطان های تخمدان 
یا س��رطان اندومتر این ارتباط را یا این ویروس را 
ندارند؛ همچنین سایر عوامل خطر سرطان گردن 
رحم شامل داش��تن همسر س��یگاری، داشتن 
شرکای  جنس��ی متعدد و چندهمس��ری بودن 

شوهر است.
رئیس اداره ای��دز وزارت بهداش��ت با تأکید بر 
این که ویروس HPV خطرناک تر از ایدز نیست، 
توضیح می دهد: تمایلی به منتشر شدن در همه 
بدن و درگیر کردن ارگان های دیگر ندارد، در واقع 
اگرچه این ویروس مزاحمت و درگیری های خود 
را دارد اما مرگ ومیر ناشی از آن عمدتا تنها مربوط 

به ایجاد سرطان زنان است.
صداق��ت درباره راه ه��ای درمان ای��ن بیماری 
می گوید: درمان های موج��ود عمدتا درمان های 
موضعی مانن��د اس��تفاده از محلول های خاص 
مثل پودوفیلین، TCA، کرایوتراپی، الکترولیز و 
لیزر است. باید توجه کرد که داروهای شیمیایی 
بکاررفته در بیش��تر این موارد بس��یار سوزاننده 
اس��ت، بنابراین این داروها نباید به نواحی س��الم 
برخورد کنند.او در پاس��خ به این ک��ه روش های 
سنتی مطرح شده برای درمان این بیماری مانند 
اس��تفاده از داروی نظافت چه میزان موثر است، 
ادامه می دهد: روش های س��نتی اصولا در درمان 
عفونت های آمیزش��ی مطرح نیستند. همچنین 
 رعایت نکات بهداش��تی به صورت ی��ک اصل در

 کم کردن عفونت هایی مانند عفونت های قارچی 
ناحیه تناس��لی مهم اس��ت اما از ابتلا به عفونت 

آمیزشی جلوگیری نخواهد کرد.

خبر

ش�هروند| بررسی ها از کاهش سن 
ابتلا به دیابت حکایت دارند، تا پیش از 
این س��ن ابتلا به دیابت نوع 2 )دیابت 
غیروابسته به انسولین(، 30 سال به بالا 
بود، اما حالا س��ن ابتلا به آن 10 س��ال 
به بالاست. آمارها نشان می دهد 14 تا 
20 درصد جمعیت بالای 30 سال و نیم 
تا یک درصد کودکان درگیر دیابت نوع 
2 هستند. همین آمارها هم سبب شد 
تا رئیس پژوهش��کده غدد درون ریز و 

متابولیسم نسبت به کاهش سن ابتلا به این بیماری 
در ایران هش��دار ده��د. فریدون عزی��زی که روز 
گذشته در دهمین کنگره بین المللی بیماری های 
غدد درون ریز و متابولیس��م، صحبت می کرد، با 
تأکید براینکه هرچه سن ابتلا به دیابت کاهش پیدا 
کند عوارض آن در جوانی بروز پیدا می کند، گفت: 
»افراد بین 25 تا 30س��الی ک��ه در زمان کودکی 
مبتلا به دیابت شده اند، دچار سکته قلبی و مغزی 
می شوند.« به گفته او، در مجموع 9 درصد جمعیت 
ایران مبتلا به دیابت نوع 2 هس��تند. در شهرهای 
بزرگ کش��ور مانند تهران 14 درص��د افراد بالای 
20 سال مبتلا به دیابت و 14 درصد افراد پره دیابت 
)افرادی که دیابت ندارند اما احتمال بروز دیابت در 
آنها وجود دارد( هستند، یعنی به طورکلی یک سوم 
مردم تهران یا دیابت دارند یا پره دیابت هس��تند. 
عزیزی به عوام��ل ابتلا به دیابت اش��اره کرد. »در 
ابتلا به این بیماری هر دو عامل محیطی و ژنتیک 
تأثیر دارند. عامل ژنتیکی به ویژه در نوع دوم دیابت 
موثر است، به طوری که یک  سوم نوزادانی که پدر 
یا مادرش��ان مبتلا به دیابت هس��تند و 60 درصد 
نوزادانی که ه��ر دو والدین آنها مبت��لا به دیابت 
هستند، دیابتی می شوند. اما تنها عامل ژنتیک در 
این زمینه تأثیر ندارد و عوامل محیطی مانند تغذیه 
ناسالم و کمبود فعالیت بدنی هم تأثیرگذار است.« 
رئیس پژوهکش��ده غدد درون ریز و متابولیس��م 
با تأکید بر این که با ش��یوع چاق��ی، دیابت هم به 
صورت م��وازی افزایش پیدا می کن��د، افزود: »در 
جوامع چاق تر مانند کشورهای حوزه خلیج فارس، 

میزان دیابت هم بالاتر است. درواقع عوامل ژنتیکی 
در زمان گذش��ته هم بوده است اما ماشینی شدن 
زندگی، کم تحرکی و تغذیه نامناسب باعث افزایش 

دیابت شده است.«
عزی��زی در ادامه به آمارهای موج��ود در حوزه 
چاقی گف��ت: »65 درص��د مردم ته��ران یا چاق 
هستند یا اضافه وزن دارند. 20 درصد افراد بالای 
20 سال چاق هس��تند. البته این مشکل فقط در 
کش��ور ما وجود ندارد و کشورهایی مانند آمریکا، 
کانادا و برخی از کش��ورهای اروپای��ی هم به این 
مشکلات دچار هستند.« رئیس پژوهشکده غدد 
درون ریز و متابولیسم با اشاره به عوامل آلودگی و 
پارازیت تأکید کرد: »عوامل آلودگی و پارازیت هم 
در شیوع این بیماری ها بی تاثیر نیست، اما تأثیر 
آنها به اندازه س��بک زندگی اشتباه نیست. برای 
مثال این عوامل باعث تشدید تیروئید در فرد باردار 

می شود.«
عزیزی همچنین ب��ه کمبود ید در 7 اس��تان 
 کش��ور اش��اره کرد و گفت: »با وجود برنامه های

 ید رسانی، هنوز هم در برخی از نقاط کشور کمبود 
ید وجود دارد. این نقاط ش��امل 7 اس��تان کشور 
می ش��ود که تهران و مخصوصا جنوب تهران هم 
شامل آنها است. برای رفع این مشکل تعاملاتی را 
با وزارت بهداشت آغاز کردیم که هنوز کامل نشده 
است، زیرا نظارت در این مورد شامل چند بخش 
اس��ت. برای رفع این مشکل به هموطنان توصیه 
می شود که لیست ش��رکت هایی که نمک یددار 
تولید می کنند را از وزارت بهداشت گرفته و از این 

نمک ها استفاده کنند.«

کاهش سن ابتلا به دیابت به 10 سال
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