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 صحبت خودمونی درباره پوسیدگی دندان

 

 گردآورنده:طاهره مقدسی

شاید فکر کنیم درباره پوسیدگی دندان همه چیز را میدانیم! کلیشه 

هایی که روزمره به گوشمان میخورد و در نهایت جمع بندی همه آنها 

دندانهای من به طور ارثی مشکل دارند و با وجود اینکه "ه این میشود ک

 "مسواک میزنم به پوسیدگی دندان دچار هستم

باید این اشتباه را در ذهن خود پاک کنید چون یک بخش بسیار 

 کوچکی از مشکلات پوسیدگی دندان به ژن ها برمیگردد!

 برای روشن تر شدن مطلب و رفع ذهنیت های اشتباه درباره علل و

 بروز پوسیدگی در دندان کمی مسئله را باز تر میکنیم

اول اینکه همه ما در سیستم گوارش خود از دهان گرفته تا روده ها 

یک جمعیت طبیعی میکروبی داریم که به اون میگیم فلور نرمال، چرا 

میگیم نرمال! چون این جمعیت میکروبی با وجود اینکه حتی میکروب 

م داره ولی به خاطر میکروب های مفید های فرصت طلب بیماری زا ه

بیشتری که داره در حالت نرمال و غیر بیماری زا به سر میبره اما امان 

از وقتی که این جمعیت میکروبی  به نفع میکروب های بیماری زا تغییر 

کنه، اونوقت هست که بیماری اتفاق میوفته و میتونه در اون شرایط 

 پوسیدگی اتفاق بیوفته

نید این فلور نرمال )جمعیت میکروبی نرمال( چطور شکل جالبه بدو

ساعت  6میگیره! بعد از تولد نوزاد و عبور از کانال زایمان بعد از حدود 

این جمعیت میکروبی در دهان شروع به شکل گرفتن میکنه و حدودا 

 سالگی شبیه به فلور نرمال یک بزرگسال میشه 20در 

خورده این هست که سلامت نکته مهم که شاید خیلی به گوشتون ن

دهان مادر در دوره بارداری خیلی مهم هست و اگر مادر باردار دچار 

پوسیدگی های زیاد دندانی باشه و فلور میکروبی دهانش بیماریزا باشه 

احتمال اینکه کودک استعداد پوسیدگی دندانی داشته باشه بیشتر 

 میشه 

جمعیت میکروبی  شناخت فلور نرمال و عوامل تاثیر گذار روی این

 .کمک میکنه راحت تر بتونیم علت پوسیدگی دندان را درک کنیم

 یدیاثر گذار هست اس یکروبیم تیجمع نیا یکه رو یاز عوامل یکی

 کشنیقند زحمتش رو م یدهان هست که محصولات حاو طیشدن مح

ن که هنوز دندا یوقت یکروبیم تیجمع دیهست که بدون نیتر ا جالب

 یفرق داره و حت کنهیم شیکه دندان در دهان رو یقتنکرده با و شیرو

تز پرو افتیدر دیو فرد کاند رهیم بالا از دست نیدندان در سن یوقت

 گردهیبرم یدندان یبه حالت قبل از ب یکروبیم تیجمع نیمجدد ا شهیم

 

 

 

این مطلب به این موضوع اشاره داره که وجود دندان برای وجود 

 دندانی نباشد باکتری ها ضروری هست وقتی

حلقه زنجیره پوسیدگی وجود داره که کمک میکنه با مکانیسم  0

پوسیدگی آشنا بشید و با توجه به همین مکانیسم میتونیم با حذف 

 هر کدوم از این حلقه ها روند پوسیدگی را مختل کنید. 

اول وجود دندان، دوم وجود میکروب، سوم رژیم غذایی میزبان، 

 چهارم زمان 

رتیب که اول باید دندانی وجود داشته باشه و میکروبی به این ت

عامل باشن  1وجود داشته باشه که پوسیدگی رخ بده حتی اگر این 

 3ولی تغذیه درست باشه پوسیدگی اتفاق نمیوفته حالا اگر این 

عامل باشن، زمان مهم میشه، پوسیدگی در طی زمان اتفاق میوفته 

 ی زمان تکثیر و تجمع نداشتهیعنی اگر میکروب بیماری زا باشه ول

باشه و مثلا با مسواک زدن اجازه باقی موندنش روی سطح دندان را 

 ندیم د رنتیجه باز هم پوسیدگی اتفاق نمیوفته 

به این دلیل هست که خیلی ها میگن ما دندان های خوبی داشتیم 

مسواک هم تو عمرمون نزدیم ولی یکباره تغییر کرد و پوسیده شد 

فت!!!! بله دندان خوبی داشتن اما با مسواک نزدن به و از بین ر

باکتری فرصت دادن و در طی زمان این اهمال در رعایت بهداشت 

 دهان گریبان گیر این افراد شده. 

 درباره عوامل میکروبی  صحبت کردیم و اما میرسیم به خود دندان

بالاتر اشاره کردیم جمعیت میکروبی با وجود یا عدم وجود دندان 

غییر میکنه، چرا؟ چون این جمعیت میکروبی میل به چسبیدن به ت

سطح دندان رو ذاتا دارن حالا عوامل دیگه هم وجود باکتری های 

مثلا اگر دندان  فرصت طلب بی هوازی رو فراهم بیشترمیکنه

بدشکل باشه و یا نامرتبی رویشی دندان ها باعث میشه میکروبها 

ه واسطه گیر غذایی مه در این در این نواحی بیشتر فعالیت کنن ب

 نواحی اتفاق میوفته

در شماره های بعدی منتظر بحث جذاب اثر تغذیه بر پوسیدگی 

 دندان و تنها راه کار جلوگیری از تجمع میکروبها باشید 

 

 2041شماره دوم، بهار 
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 2041ار شماره دوم، به

 غربالگری و موردیابی
 گردآورنده: علی حسینایی             

در پزشکی راهبردی است که در یک جمعیت به  (screeningغربالگری) 

ها و علائم هستند، کار می رود تا یک بیماری را در افرادی که فاقد نشانه

 شناسایی کند.

غربالگری بدون وجود شاهد بالینی  برخلاف اغلب موارد پزشکی،آزمون های

از بیماری ،بر روی فرد انجام می شود. مقصود از غربالگری شناسایی 

زودرس بیماری در یک جامعه است، تا به این ترتیب با فراهم شدن امکان 

مداخله و مدیریت پیش هنگام، میزان مرگ و میر و ابتلا به بیماری کاهش 

 یابد.

سایی شرایطی طراحی شده اند که در آینده مداخلات غربالگری برای شنا

می توانند منجربه بیماری  شوند ، بنابراین، این مداخله و مدیریت 

زودهنگام، امید به کاهش مرگ و میر و رنج از یک بیماری  را ممکن  می 

سازد. اگرچه غربالگری ممکن است منجر به تشخیص زودهنگام شود، اما 

فرد مورد غربالگری مفید نیستند. همه آزمایش های غربالگری برای 

تشخیص بیش از حد، تشخیص اشتباه و ایجاد حس امنیت ، برخی از 

 عوارض جانبی بالقوه غربالگری هستند.

 اهداف غربالگری

 تشخیص زودرس بیماری در جامعه -

 نجات جان انسان ها به وسیله درمان بیماری در مراحل اولیه -

شخیص زودهنگام افزایش کیفیت زندگی بیمار به وسیله ت -

 بیماری

 کاهش احتمال پیشرفت بیماری -

 کاهش هزینه های درمانی -

 یغربالگر یها شیاز آزما ییمثال ها

 سندرم داون یمانند غربالگر یدوران باردار یغربالگر یتست ها •

 انیسرطان پروستات در آقا غربالگری•

 تواند در یاز پستان ها که م یوگرافیاز راد ی: نوع خاصماموگرافی•

 درمان آسان تر کمک  کند. جهیزودرس سرطان پستان و درنت صیتشخ

سرطان دهانه رحم را مشخص  هیاول میتواند علا ی: مریپاپ اسم شآزمای•

 . دینما

( در Snellen’s chartکودکان توسط چارت اسنلن) یینایب سنجش•

 بدو ورود به مدرسه

: همه   population based screeningاز توده مردم  یغربالگر -

 شود. یافراد جامعه را شامل م

 یدر غربالگر ینکات اخلاق

 کسب اجازه آگاهانه اخذ شود. دیشود با یانجام م یغربالگر شیاو آزما یکه بر رو یاز هر فرد •

ورد و م یبه دقت بررس دیتست ها با جیعواقب و نتا نطوریها، هم شیآزما یخطرات و سودمند •
 .رندیملاحظه قرار گ

( شده ممکن است positive) falseآنها مثبت کاذب  یغربالگر شیآزما جهیکه نت یافراد •
 اتدیلازم است تمه نیآنها بخورد ،بنابرا یبودن رو ماریجهت مارک ب یدچار اضطراب شده و ب

 خصوص اتخاذ شود. نیلازم در ا

 نانیطما کیکاذب شده است ممکن است دچار  یآنها منف یغربالگر شیآزما جهیکه نت یافراد •
 کهیورتدر ص اینکنند و  یریگیخود را پ یماریوقع ببه م جهیخود شوند در نت یکاذب از سلامت

 گرانیبه د یماریعدم انتقال ب یلازم را برا یها تیباشد رعا گرانیبه د تیقابل سرا یماریب
 اقدامات لازم انجام شود. زین نهیزم نیدر ا دیبا ندینما

 یغربالگر یارهایمع

 شود. یمزمن انجام م یها یماریب یبرا یمعمولاغربالگر •

 باشد. یمورد نظر مسئله جد یماریب •

 داشته باشد. یادینسبتاً ز وعیمورد نظر ش یماریب •

 یماریبه بار ب دیحتماً با میرا در جامعه به اجرا درآور یبرنامه غربالگر کی میخواهیکه م یزمان •
ت شد نیب تعادل دیست،بایدر جامعه بالا ن یماریب وعیکه ش ی.هنگاممیمورد نظر توجه داشته باش

 .ردیمورد توجه قرار گ زیملاحظات ن ریو سا یماریب

 (یریشده باشد. )طول دوره کمون،دوره واگ ییشناسا یبه خوب یماریب خچهیتار •

 د.وجود داشته باش ینسبتا طولان یزمان یماریزمان تماس افراد و بروز علائم آشکار ب نیب •

 خطر باشد. یساده،ارزان و ب یتست غربالگر •

 یبرا یو اخلاق ی،اجتماعینیاز نظر بال یوجود داشته باشد که برنامه غربالگر یدشواه دیبا •
 متخصصان بهداشت و عموم قابل قبول باشد.

 یصیتشخ یها شیبا آزما یغربالگر یها شیآزما یها تفاوت

 که در یگردند، درحال یم شیبه ظاهر سالم آزما ایافراد سالم  یغربالگر شیدر آزما -
 شود. یانجام م یماریعلائم ب یافراد دارا یرو شیآزما یصیتست تشخ

 یافراد به ظاهر سالم از افراد واقعاً سالم است ول ییشناسا ،یغربالگر شیهدف از آزما -
 مشخص کردن علت علائم است. یصیتشخ شیهدف آزما

افراد  از یادیعده نسبتاً ز یمعمولا رو یصیتشخ شیبرعکس آزما یغربالگر شیآزما -
 شود. یانجام م تیجمع یگروهها ای

را  یباشد و حداقل ناراحت عیارزان، ساده و سر یغربالگر شیآل آن است که آزما دهیا -
  اشد.ب یم یکمتر تیاهم یدارا یصیتشخ شیملاحظات در آزما نیا یکند ول جادیافراد ا یبرا

 یصیتشخ یها شیبا آزما یغربالگر یها شیآزما یتفاوت ها

که  یگردند، درحال یم شیبه ظاهر سالم آزما ایافراد سالم  یغربالگر شیدر آزما -

 شود. یانجام م یماریعلائم ب یافراد دارا یرو شیآزما یصیدر تست تشخ

فراد واقعاً سالم است افراد به ظاهر سالم از ا ییشناسا ،یغربالگر شیهدف از آزما -

 مشخص کردن علت علائم است. یصیتشخ شیهدف آزما یول

راد از اف یادیعده نسبتاً ز یمعمولا رو یصیتشخ شیبرعکس آزما یغربالگر شیآزما -

 شود. یانجام م تیجمع یگروهها ای

 یباشد و حداقل ناراحت عیارزان، ساده و سر یغربالگر شیآل آن است که آزما دهیا -

 یم یکمتر تیاهم یدارا یصیتشخ شیملاحظات در آزما نیا یکند ول جادیافراد ا یرا برا

 باشد.
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 فصلنامه علمی فرهنگی ویتامین پ

 

 قلب: یولوژیزیو ف یآناتوم

 یگردآورنده: زهرا کلانتر

 

 قرار دارد. هیدو ر نیب یو در فضا نهیاست که در قفسه س یعضلان یعضو تو خال کی قلب

 یها یماریو ب یجسم یها تیسن، جنس، وزن بدن و فعال ریگرم است و اندازه و وزن قلب تحت تاث 344حدود  قلب وزن

 قرار دارد. یقلب

 به آنها است. ییمواد غذا ریدار و سا ژنیقلب پمپاژ کردن خون به سمت بافت ها و رساندن خون اکس فهیوظ

 شده است : لیتشک هیاز سه لا قلب

 پوشاند. یها را م چهیقلب و در یشده و سطح داخل لیتشک یپوشش ید(:  از سلول ها)اندوکاریداخل هیلا-

 ساخته شده و مسئول عمل پمپاژ قلب است. یعضلان یبرهای(:  از فوکاردی)میانیم هیلا-

 کارد( ی)اپیخارج هیلا-

 به نام بطن ها. نییو دو حفره در پا زهایشده است. دو حفره در بالا به نام دهل لیاز چهار حفره تشک قلب

 شود. یو بطن ها انجام م زهایدهل یعضلان یها وارهیانقباض و شل شدن منظم د قیپمپاژ خون ، از طر عمل

ر به منظو یویر انیشر قی( را از طرژنی)خون بدون اکس یدیو بطن راست ساخته شده است که خون ور زیراست از دهل قلب

 .فرستدیها م هیبه ر یریگ ژنیاکس

 کند. یآئورت به تمام بدن پمپاژ م انیدار را از شر ژنیشده است که خون اکس لیو بطن چپ تشک زیهلچپ از د قلب

 نازک تر از بطن ها هستند. زها،یدهل یعضلان یها هیلا

چهار حفره به طور همزمان شل شده ، به بطن اجازه پر شدن داده تا  ینام دارد ،همه  استولیمرحله شل شدن که د یط در

 انقباض آماده گردد. یبرا هلیوس نیبد

 و بطن هاست. زیانقباض دهل یقلب در ط عیمربوط به وقا زین ستولیس

 ها: چهیدر

 جهت حرکت کند. کیدهند در  یاست که به خون اجازه م چهیچهار در یدارا قلب

 وجود دارد. یهلال مهین چهیو در یبطن-یزیدهل چهیقلب دو نوع در در

سه  چهیدر سمت راست در چهیدر نیکنند. ا یرا از بطن جدا م زهایهستند که دهل ییها چهیدر یبطن-یزیدهل یها چهیدر

 شود. یم دهینام ترالیم چهیو در سمت چپ ، در یلت

 

 

شل و در حال استراحت داده  یبه بطن ها زیها باز شده و اجازه ورود آزادانه خون از دهل چهیدر نیا استولیمرحله د یط در

 شوند. یها بسته م چهیدر ستولینقباض و مرحله سشود.به محض شروع ا یم

 چهیو در یویر چهی،در یویر انیبطن راست و شر نیب چهیدو عدد هستند که  در زیها ن چهیدر  نی: ا یهلال مهین یها چهیدر

 شود. یم دهینام یآئورت چهیبطن چپ و آئورت ، در نیب

 ای لستویس یشوند و ط یمانع از برگشت خون به بطن ها م شوند و یاستراحت بسته م ای  استولیها هنگام د چهیدر نیا

 شوند. یشوند و باعث خروج خون از بطن ها م یانقباض باز م

  کرونر: انیشر

 کنند. یم هیرسانند و عضله قلب را تغذ یرا به قلب م یانیکرونر راست و چپ ، خون شر انیشر

اعضا به طور متوسط  ریسا کهیکند در حال یرا  مصرف م ژنیکسدرصد ا 04تا  04که دارد،  یکیمتابول تیقلب با فعال عضله

 کنند. یم را استفاده یلیتحو ژنیدرصد از اکس 12

 هستند. یکرونر ،عروق غذارسان به خود عضله قلب یها انیشر درواقع
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 عملکرد قلب:

 نندک یم تیقلب هدا یعضلان یو به سلول ها دیرا تول یکیقلب امواج الکتر یتیهدا ستمیدر س یتخصص یسلول ها       

 شوند. یباعث انقباض قلب م جهیو در نت     

 شود. یو سپس  انقباض بطن ها م زهایابتدا باعث انقباض دهل یتیهدا ستمیس نیا

ره ها گره گ نیا نیرا دارند ، بنام گره ها هستند. مهم تر یکیامواج الکتر دیتول تیکه قابل یتخصص یسلول ها نیاز ا یا دسته

 تیهدا یبطن-یزیبه گره دهل یگره ا نیب یشده توسط راه ها دیراست قرار دارد. امواج تول زیاست که در دهل یزیدهل ینوسیس

به  یکیواج الکترام نیشود ،ا یم دهینام سیبطن ها که شاخه ه نیدر ب یتخصص یها لسلو نیهم قیشوند و سپس از طر یم

 شود. یم یزیدهل-ینوسیاز گره س ریمس یشود و باعث انقباض عضلات در ط یمنتقل م هیناح نیا

 قهی( تکانه در دق 244تا  64)  یسرعت ذات نیبالاتر ی)ضربان ساز مسلط قلب ( ، دارا یزیدهل-ینوسیگره س یعاد طیشرا تحت

 است.

ضربان  04تا  34محل را به دست خواهد گرفت و با سرعت  تیهدا یبطن یزیعمل نکند ، گره دهل یزیدهل ینوسیگره س اگر

 کند. یم جادیضربان ا قهیدر دق

 کرد. خواهد هیتعب یباتر ای کریم سیپ ماریب یپزشک برا ،یتخصص یسلول ها نیو عملکرد مناسب ا ییصورت عدم کارا در

 فصلنامه علمی فرهنگی ویتامین پ
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 ن ده قلب:برو

فرد بالغ در حال  کیگردد. برون ده قلب در  یاز قلب خارج م قهیدر دق تریاست که برحسب ل یبرون ده قلب مقدار خون

 .ابدیم رییبدن تغ یکیمتابول یازهایبر اساس ن یادیاست اما تا حد ز قهیدر دق تریل 6تا  0استراحت، 

 رییتغ یماریافت ها، در ارتباط است و در هنگام ترس ، ورزش و بب یکیمتابول یازهاین رییده قلب با توجه به تغ برون

و  کیسمپات یتحت کنترل شاخه ها یزیدهل-ینوسیگره س کیتحر ایوقفه  جادیتعداد ضربان قلب با ا رییتغ کند. یم

ضربان  ک،یعصب پاراسمپات قیاز طر یعصب ستمیس کیهستند قرار دارد. تحر یعصب ستمیاست که از اعصاب س کیپاراسمپات

 کند. یم ادیضربان قلب را ز ک،یعصب سمپات  قیقلب را کم و از طر

 در سالمندان: قلب

 .دیآ یبه وجود م یو عملکرد یساختار راتییسن، در قلب تغ شرفتیپ با

 شود ضربان قلب آهسته گردد. یباعث م یتیهدا ستمیس یدر عملکرد سلول ها وقفه

ضخامت  شیافزا نیا نیگردد. همچن یزرگ تر شده و موجب کاهش حجم خون مها ب وارهیشدن د میقلب به علت ضخ اندازه

اهش بازده باعث ک یمنف راتییتغ نیگردد. هر دو ا یقلب م یانقباض تیو کاهش قابل یدر ساختمان عضله قلب یراتییباعث تغ

 شود. یقلب م

 یباعث برگشت خون به عقب م جهیدر نت مانند. ینم یبه طور مناسب بسته باق یها به علت سفت شدن به مدت طولان چهیدر

 گردند.

 نی.در ارا جبران کند یماریب ایمربوط به استرس،ورزش  یکیمتابول یازهاین شیتواند به سرعت ، افزا یفرد مسن نم کی قلب

 ، کوتاه شدن تنفس و تپش قلب را بروز دهند. یچون خستگ یمیمواقع افراد مسن ممکن است علا

 :یتیجنس ملاحظات

 دارد. یقلب مردان و زنان مفهوم خاص نیب یساختمان یها تفاوت

ت تفاوت در صور نیتر است. با وجود ا کیاز مردان بار زیکرونر آن ن یها انیزن کوچکتر از قلب مرد است و قطر شر کی قلب

 مردان است. در زنان به مراتب مشکل تر از یوگرافیمانند آنژ یصیتشخ یبروز آترواسکلروز عروق کرونر، انجام روش ها

شوند که به علت هورمون زنانه استروژن و  یعروق کرونر م یها یماریاز مردان دچار ب رتریسال د 24به طور معمول  زنان

 کننده آن بر قلب است. تیاثرات حما

 گردد. یعروق م یباعث گشاد نیشود و همچن یبد خون م  یخوب خون و کاهش چرب  یچرب شیباعث افزا استروژن

شود و خانم  یو محو م ابدیاستروژن به مرور کاهش م زانیرسند، م یم یائسگیبه سن  یسالگ 24خانم ها حدود  که یزمان

عروق  یماریبروز ب زانیم یسالگ 62در سن  کهیبه طور رندیگ یعروق کرونر قرار م یماریب یبرا یشتریها در معرض خطر ب

 شود. یکرونر در زنان و مردان برابر م

کند.  یریجلوگ  یماریب شرفتیاز ظهور و پ نکهیشد با اعتماد بر ا یانجام م یائسگیدر دوره بعد از  یدرمان گذشته هورمون در

ب عروق کرونر مناس یماریاز ب یریشگیپ یبرا یمدت از هورمون درمان ینشان داده است که استفاده طولان قاتیاما امروزه تحق

 شود. ینم شنهادیروش پ نیو ا ستین

 فصلنامه علمی فرهنگی ویتامین پ

 

 2041شماره دوم، بهار 



 
 

8 

  

 

 2041ار شماره دوم، به
 فصلنامه علمی فرهنگی ویتامین پ

 

 بیماری های عروق کرونری قلب

 یگودرز نازیآورنده: آ گرد

 یماریهرگونه ب ن،یقلب را بر عهده دارند. بنابرا یها چهیبه ماه یخون رسان ی فهیعروق کرونر وظ

به قلب را با مشکل  یو مواد مغذ ژنیتواند رساندن اکس یاختلال در عروق کرونر م ایعروق کرونر 

 یا یت فرد دچار مشکلات جدبه قلب نرسد، ممکن اس یکاف زانیبه م ژنیاکس یمواجه کند. وقت

داد انس ای یعروق باعث تنگ ی وارهیمرگ شود. التهاب و تجمع پلاک در د یو حت یقلب یمانند حمله 

 یماریل بعل نیتر عیاز شا یکیآترواسکلروز نام دارد که  ای «نییتصلب شرا» یماریب نیشود. ا یآن م

 است. یقلب یها

CAD   ای coronary arterty disease : 

نباشته است. التهاب، ا یآتروم یاز پلاک ها یناش یکرونر یها انیو انسداد شر یتنگ انگریاصطلاح ب نیا

 ی(( مCADعروق کرونر قب  یماریعروق کرونر منجر به ب یداخل ی هیدر لا یشدن و رسوب چرب

 تهفرشده باشند و با گذشت زمان،  جادیفرد ا یممکن است در دوران کودک یرسوبات چرب نیشود. ا

عروق  یشود، باعث تنگ یم دهینام« آترواسکلروز»رسوبات که  هیشدن لا میتر شوند. ضخ میرفته ضخ

 خون به قلب را کاهش دهد. انیتواند جر یشده و م

ند فشارخون بالا، ق اد،یاسترس ز ات،یشوند عبارتند از: دخان یم یماریب نیکه باعث ا یلیو دلا عوامل

و  یبالا، کم تحرک دیسریگل یو تر نییپا HDLبالا و  LDLکلسترول سطح  ،یبالا،  سابقه خانوادگ

 .یچاق

عروق کرونر قلب شده و در صورت  ژهیآتروم در عروق بدن به و یپلاک ها لیعوامل باعث تشک نیا

 شود. یم یبه قلب و بروز علائم یباعث کاهش خون رسان شرفتیپ

  CAD از افراد مبتلا به یدارد. برخ یماریب نیابه شدت  یعروق کرونر بستگ یماریب یو نشانه ها علائم

 نیآنژ ای نهیقفسه س فیمانند درد خف یعلائم مارانیاز ب گرید یندارند، اما  در برخ یعلائم چگونهیه

 اند. ادهرا گزارش د نهیقفسه س دیدرد شد مارانیاز ب یعده ا ن،یشده است. همچن دهید

 نهیباشد، فرد دچار درد قفسه س نییپا اریسد بسر یکه به قلب م یدار ژنیخون اکس زانیم اگر

 چهیاتفاق افتاده و ماه یقلب یخون به طور کامل قطع شود، حمله  انیکه جر یشود. زمان ی( منی)آنژ

بدون  یقلب یاز افراد ممکن است دچار حمله  ی. برخردیگ یقلب در معرض خطر مرگ قرار م ی

 شود. یم دهینام «خاموش یقلب یحمله »اتفاق  نیشوند. ا لائمع

بازوها  و اتنقال آن به پشت نهیدر قفسه س ینیعروق کرونر عبارتند از: درد و سنگ یماریب  عیشا علائم

 .دیشد ینفس و خستگ یو شانه ها و فک و گردن، تپش قلب ، تنگ

شما،  یکیزیف ی نهیو معا یکامل پزشک یسابقه  یپزشک، علاوه بر بررس ،یماریب نیا صیتشخ یبرا

 باشد:  ریتواند شامل موارد ز یها م شیآزما نیکند. ا زیتجو تانیبرا یشاتیاست آزما ممکن

 ایر کرون یوگرافیقلب، تست ورزش و استرس، آنژ ی، اسکن هسته ا وگرامیالکتروکارد ایقلب  نوار

 .ونیزاسیکاتتر

 شود؟ یچگونه درمان م یعروق کرونر یماریب

 آتروم را به طور کامل حذف کرد یپلاکها توانینظور که نمم نیاست. به ا ینیتسک یماریب نیا درمان

و سکته  نیپلاک ها و آنژ یقطع یریشگیکرد. درمان و پ یریشگیآن پ شیو افزا لیتوان از تشک یاما م

 است. ی،اصلاح سبک زندگ یقلب

 شود. یکنترل م یجراح ی، داروها و گاه یسبک زندگ رییاز تغ یبیترک قیکرونر قلب از طر یماریب

دهد و احتمال حمله  یکند اما علائم شما را کاهش م یکرونر قلب شما را درمان نم یماریکار ب نیا

 دهد. یکاهش م ندهیرا در آ یقلب

 یجراح ی، داروها و گاه یسبک زندگ رییاز تغ یبیترک قیکرونر قلب از طر یماریب

 کند اما علائم شما یرونر قلب شما را درمان نمک یماریکار ب نیشود. ا یکنترل م

 دهد. یکاهش م ندهیرا در آ یدهد و احتمال حمله قلب یرا کاهش م

 لازم: ریتداب

 جهت شناخت ماریبه ب حی، آموزش صح نهیزم نیو مهم پرستار در ا یاصل فیوظا از

 ،فاکتورها مانند سن ، جنس سکیاز ر یبرخ آنها هست. لیفاکتورها و تعد سکیر

ت مانند، اس رییاز آن ها قابل تغ ی. اما برخستین رییقابل تغ ینژاد و سابقه خانوادگ

 کنترل برها،یمصرف ف شیپرچرب، افزا ی)کاهش مصرف غذاها ییغذا میاصلاح رژ

 یو ورزش منظم ، کاهش استرس و دور تیفعال شیها( ، افزا دراتیمصرف کربوه

 نیمورد استفاده در ا یشود. داروها یمبا دارو درمان  زین یماریب نیا .گاریساز 

 یداروها ژهیخون) به و ی(، کاهش چربنیآسپر ژهیشامل ضد پلاکت ها )به و نهیزم

ا بلاکرها و بتا بلاکره میکاهش فشار خون مانند کلس یها(، داروها نیخانواده استات

 کاهش فشار و کار قلب. یبرا

حاصل نشد ، از  یبهبودو مصرف داروها  یکه با اصلاح سبک زندگ یصورت در

پس عروق  یشامل با نهیزم نیلازم در ا یها یشود. جراح یاستفاده م یجراح

 ساق ژهیبدن به و گرید یاز عروق قسمت ها وندی، با پ دیعروق جد جادیکرونر) ا

 از بالن(.  دهعروق کرونر(باز کردن عروق با استفا یوپلاستیپا( و آنژ

 ست؟یچ یصدر نیآنژ

و  خون انیاز اختلال موقت در جر یناش یناراحت ای نهیدرد قفسه س یبرا ی، اصطلاح پزشک نیآنژ

 فیسوزش توص ای یخفگ ،یرا به صورت احساس فشردگ نیآنژ یقلب است. مردم ناراحتبه  ژنیاکس

 هشیهم بایشود. تقر یپشت استخوان جناغ احساس م نه،یمعمولاً درد در مرکز قفسه س _کنندیم

کوتاه  دادیرو کی. معمولاً دیهست یقلب یماریاست که شما دچار انسداد عروق و ب نیا ی نهنشا

هشدار است که بدون درمان، شما در معرض خطر  کی نی. اکشدیم طول قهدقی چند –مدت است 

 .دی( هستیویر یقلب ستی)ا یقلب ستی( و ایتمیضربان قلب نامنظم)آر ،یحمله قلب

ه بافت ب یکاف ژنیآنقدر عروق را تنگ کند که خون ، اکس تواندیکند، م شرفتیآترواسکلروز پ اگر

 .شودیبه قلب ، سبب درد م یکاف یرسان ژنیقلب نرساند و عدم اکس

و  ژنیکه خون، اکس ییها انیشدن شر می، آترواسکلروز )ضخ یصدر نیدر اغلب موارد علت آنژ

 رسانند( است. یرا به قلب م یمواد مغذ

ها را تنگ کرده و باعث کاهش  انیبه مرور زمان شر یافتد که رسوبات چرب یم یاتفاق زمان نیا

ون خ انیبروز کنند که قلب شما به جر یعلائم ممکن است تنها زمان شوند. یخون به قلب م انیجر

قلب تلاش  ییحالت ها نیورزش کردن. در چن ایو  یدارد مانند بروز اتفاقات عاطف ازین یشتریب

 یکند. از طرف یتر پمپاژ م عیرا برآورده کند، لذا خون را سر شتریبدن به خون ب یکند تقاضا یم

 ژنیاکس یکم زانیحالت قلب م نیشوند. در ا ینگه داشته شدن خون م تنگ شده باعث یها انیشر

 نهیاحساس درد در قفسه س جهیدرد در قلب و در نت جادیباعث ا هیقض نیکند و هم یم افتیدر

 .شود یم
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. ابدییم نیتسک نیریسیتروگلیبا مصرف ن ای شودیم که باعث فشار یدادیدرد با متوقف کردن رو

. ابدی انیبه قلب جر یشتریب ژنیاز اکس یتا خون غن کندیم ،عروق کرونر را گشاد نیریسیتروگلین

 شودیم به عضله قلب بیکه باعث آس شودیم جادیبه قلب ا ژنیکمبود اکس لیبه دل یحمله قلب

 هستند. اردیو ناپا داریپا ن،یآنژ جینوع را دو

شود و با استراحت  یم جادیا یو هبجانات عاطف یبدن یها تی: با فعال stable angina ای داریپا نیآنژ

 یبک زندگس رییبا دارو و تغ نیآنژ نی. اابدیبهبود م نیریسیتروگلین ژهیو دارو به و ژنیاکس زیو تجو

 قابل کنترل است.

 ریدهد. شروع آن به صورت غ یرخ مMI) ) یته قلب: قبل از سکunstable angina ای داریناپا نیآنژ

 همراه است.  تیبدون فعال نهیدرد قفسه س ینیب شیقابل پ

مردان و زنان متفاوت باشد و بر اساس نوع  نیب گر،یبه فرد د یاز فرد تواندیم نیواقع علائم آنژ در

ستخوان درد در قفسه و پشت انفس،  یعبارتند از: تنگ نیآنژ یکند. علائم اصل رییتغ دیکه دار ینیآنژ

پزشکان آن را با  مولاجناغ و انتشار درد به پشت بازوها و شانه ها، درد مبهم و سوزش سر دل که مع

 شوند. یمعده اشتباه متصور م فلاکسیر

 شیهستند که منجر به افزا ی.عواملمیها مواجه هست انیدر شر یاز رسوب چرب یما با درجات همه

تصلب  یعوامل عبارتند از:  سابقه خانوادگ نیشوند. ا یم  یا و عروق مه انیدر شر یسطح چرب

رد و کم م تیجنس  ابت،ید دن،یکش گاریکلسترول درخون، فشار خون بالا ، س یسطوح بالا ن،ییشرا

 .یحرکت

کامل  یکیزیف نهیمعا کیو  کنندیم یشما را بررس ی، سابقه پزشک نیآنژ نهیمربوطه در زم نیمتخصص

 ایرا اجرا کنند مانند:نوار قلب  یشاتیممکن است آزما نی. آنها همچندهندیم رائهبه شما ا

  یررسب و یمر قیاز طر وگرامیالکتروکارد ،یعروق کرونر یوگرافیتست ورزش، آنژ وگرام،یالکتروکارد

 .یقلب یها میآنز

 شده است :  نیکه دچار آنژ یلازم در برخورد با فرد یپرستار ریتداب

ز ا یریجلوگ یبرا نیریسیتروگلین زیتجو.3 ژنیاکس زیتجو. 1 ییمطلق و حداقل جابه جا . استراحت2

 ثبت نوار قلب. 0 یسکته قلب

رف و مص یبه اصلاح سبک زندگ ژهیتوجه و دیبا یعروق کرونر یماریمانند درمان ب نیدرمان آنژ یبرا

 یوپلاستیآنژ ایو  یونرپس کر یلازم شود و در صورت پاسخ گو نبودن ،  به دو روش با یداروها

 شود. یجراح  یکرونر

 

 یسکته قلب 

گفته  یحمله قلب ای وکاردیبه آن  آنفارکتوس م  یدر اصطلاح پزشک یقلب سکته

از  یقابل برگشت در بخش ریدائم و غ یشود و عبارتست از انهدام و مرگ سلول یم

در آن  دیشد یسکمیا کیخون و وقوع  انیرفتن جر نیعضله قلب که به علت از ب

و بدون  یاست ناگهان کنتوقف گردش خون مم نیدهد . ا یم یقسمت از قلب رو

(  هنی)درد قفسه س ینیپس از چند حمله آنژ ایگردد و  انینما یعلائم قبل چیه

نده کن هیتغذ ی،  بسته شدن رگ ها یسکته قلب لیدل نیشود .عمده تر انینما

 قلب است.

در  که نهیقفسه س یموضع نیرنده و سنگو فشا دیعلامت آن درد شد نیتر مهم

انتشار به طرف آرواره، بازوها، پشت و گردن،  تی( با قابلنهی)س یمرکز قفسه صدر

 یرا احساس م یدیشد یکشد و فرد ترس و نگران یطول م قهیدق 14از  شتریو ب

 یتمیر سیو د یدگینفس و رنگ پر یسرد و تنگ قیتعر گرآنید یکند. از نشانه ها

 نفس است. یسرد و تنگ قیآن  تعر نیتر عیست که بعد از درد ، شاو تهوع ا

  

 یو پزشک یپرستار ریتداب

قابل برگشت در عضله  ریو نکروز شدن غ یخون رسان انیزمان قطع شدن جر از

 یکند. در ابتدا برا یفرق م ییساعت زمان طلا 6تا0در افراد مختلف  وکاردیم

قلب  یوآن اک صیتشخ گرید یشود. راه هانوار قلب گرفته  دیبا عایآن سر صیتشخ

 .ابندی یم شیافزا سکتهساعت بعد از  1تا2است که   یقلب یها میآنز یو بررس

)در ردیصورت گ نیدرد با سولفات مورف نیتسک.2:  دیبا صیبعد از تشخ سپس

استراحت . 1شود(   یاستفاده م نیدیو افت فشار خون از پت یکاردیصورت براد

با توجه به درصد  ژنیاکس زیتجو.3 ماریب ینشسته برا مهین شنیمطلق و پوز

صحبت . 2  نیریسیتروگلین یزبان ریسرم و پرل ز قیترز.0اشباع خون   ژنیاکس

 او. یکاهش استرس و نگران یبرا ماریکردن با ب

 ایو  نیو هپار نیضد انعقاد از جمله آسپر یپزشک داروها  ،یدرمان اضطرار یبرا

 نجاستیببرد. نکته قابل توجه ا نیکند تا لخته ها را از ب یم زیتجو نازیاسترپتوک

 نینداشته باشد تا با دادن ا یداخل یزیخونر ماریمطمئن شود که ب دیکه پزشک با

 زین یعروق کرونر یبالن گذار یرخ ندهد. از روش ها یدارو اتفاقات ناگوارتر

 .شودیاستفاده م
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 برخی دیگر از مهارت های مورد نیاز پرستاران در مراکز درمانی عبارتند از :

 

 باز کردن بخیه وچگونگی مراقبت از محل جراحی و مدیریت دارویی 

 مراقبت از سنترال لاین گردن و فمور 

 انواع مختلف دارویی و محاسبات مرتبط یادگیری 

 انواع ساکشن  گذاشتن تراکئوستومی و بسیاری موارد دیگر 

 

 

 

 

 مهارت های بالینی پرستار در بیمارستان       

 
                              یگردآورنده: بهداد رعد   

و  دیو انتظار دارند که شما بدان دوزندیبه شما چشم م ماریو همراه ب ماریب دیبه تن کن دیروپوش سف نکهیبه محض ا 
نش دهد . فقط و فقط دا ینم یتیشما اهم یبه نحوه آموزش شما در دانشگاه و بهانه ها چکسیه دیتسلط داشته باش

 دیوزامیرا ب ییمهارت ها دیبا دیلحظات دچار استرس شو نیدر ا دیخواهیشماست که همراهتان خواهد بود پس اگر نم
 پرداخت .  میاز آنها خواه یکه در ادامه به برخ

           :IV قرار دادن 

و داروها  عاتیانواع ما قی، به تزر شودیشناخته م زین”  IV therapy“ یکه با نام علم یدیور قیتزر یطور کل به
 اهرگیکه کاتتر متصل به س ی. هنگامندیگویم یدیور قیخون قرار دارد تزر انیسرم که در جر ای ماریب دیدرون ور

و  عیبه دو حالت سر یدیور قی. تزرشودیم زین ماریخون ب انیباعث انتقال دارو به جر دیدرون ور قیبوده ، تزر ماریب
است.  میخون به طور مستق انیال دارو به جرانتق یدیدرون ور عیسر قی، که منظور از تزر ردیگیصورت م زیبر نزمان
. از باشدیکاتتر م لهیزمان به وس یخون در ط انیانتقال دارو به جر زین یدیزمان بر درون ور قیمنظور از تزر نیهمچن

 .شودیم میتقس زیپمپ ن قیو تزر یبه دو روش قطره ا زیزمان بر ن قیگفت که تزر دیبا یطرف

 توجه داشت  به آن دیبا IVکه در  ینکات

 یبند برا انی(استفاده از شر3   قیکردن محل تزر ی( ضدعفون2مناسب    دیو ور قیمحل تزر حی( انتخاب محل صح1
 دیور افتنی

 مناسب  هی( نحوه ورود سوزن و زاو4

 تشنج : یاطیاحت اقدامات

ات گرفته تشنج نش دیستباشد ، همانطور که مستحضر ه یمهم م اریبس یامر یتشنج مارانیب یپرستار یها مراقبت
 یو روان یحس ،یحرکت یها تیاز تمام فعال یبیباشد . تشنج در واقع ترک یمغز م یسلول ها یو عصب یناگهان هیاز تخل

 دینما ریاز آن را درگ یبخش ایتواند تمام مغز  یم یماریب نیمغز است که ا

گرفته  از کدام قسمت مغز نشات نکهیت بسته به اتظاهرا نیکه ا دیتواند در هنگام تشنج بروز نما یم یمختلف ظاهرات
ت به تظاهرا نی. هر کدام از ا دیبروز نما یبیترک ایتواند هر کدام به صورت تنها و  یتظاهرات م نیمتفاوت است و ا

 ،یساختلالات ح ،یتواند به صورت اختلالات حرکت ی. تشنج م دیتواند بروز نما یم یو خواب آلودگ یجیصورت گ
ختلالات ا ،یو روان یخودکار بدن، اختلالات رفتار ستمیکنترل ادرار و مدفوع، اختلالات حافظه، اختلال در س اختلالات

 خود را نشان دهد جهیو سردرد و سرگ یینایب

 نی. به هم ریخ ایتشنج اتفاق افتاده است  ایشود که آ یبررس دیمشکوک به حمله تشنج ابتدا با ماریبرخورد اول با ب در
 صیخبه تش یشرح حال خانوادگ کیشود و وجود  یم دهیپرس یقیفرد شرح حال دق انیو اطراف ماریبتدا از بمنظور ا
 یه منوع حمل نییتواند در تع یانجام نوار مغز م ،یبردار ریتصو ،یشگاهیآزما یها یبررس نیکند . همچن یکمک م

 تیلا ماهباشد. معمو ینوع حملات تشنج م از یشرح حال هیو ته یشاخص پرستار بررس تی. مسئول دیتواند کمک نما
 کند. اقدامات لازم به هنگام  بروز تشنج عبارت است از : ینوع درمان را مشخص م یحملات تشنج

قرار  نیزم یبر رو ماریزمان بهتر است ب نیوخلوت باشد. در ا اهویو ه یبه دور از شلوغ یا  هیاست فرد در ناح بهتر
 . دیقرار ده ماریسر ب ریبالشت نرم ز کیوارد نشود و  ماریسر ب هیبه ناح یبیآس  دیینما یو سع ردیبگ

 دیینما شود را باز یلباس ها که موجب فشار به بدن م نیتنگ برتن دارد بهتر است ا یلباس ها ماریکه ب یصورت در

 نیا ریدر غ دید بگذارفر یبرا یدهان یرویا کی دیینما یسع دیکه قبل از بروز حمله تشنج در کنار فرد بود یصورت در
 دیزور یقفل شده بود بهتر است از فشار آوردن به منظور باز کردن دهان خوددار ماریتشنج دهان ب نیصورت اگر ح

 دندان شود . ودهان  یدگید بیتواند موجب بروز آس یروند م نیا رایز

 یموم. پس از بروز تشنج ع دیبخوابان را به پهلو ماریو ب دیمطمئن شو ییاز تشنج بهتر است از باز بودن راه هوا پس

 یبرا یدهان یرویا کی دیینما یسع دیکه قبل از بروز حمله تشنج در کنار فرد بود یدر صورت
ار قفل شده بود بهتر است از فش ماریتشنج دهان ب نیصورت اگر ح نیا ریدر غ دیفرد بگذار

 بیتواند موجب بروز آس یروند م نیا رایز دیورز یآوردن به منظور باز کردن دهان خوددار
 دندان شود . ودهان  یدگید

. پس  دیرا به پهلو بخوابان ماریو ب دیمطمئن شو ییاز تشنج بهتر است از باز بودن راه هوا پس
 قطع شود دنیکوتاه نفس کش اریممکن است به مدت بس یاز بروز تشنج عموم

 

 مراقبت از زخم  هیاول اصول

ه مبتلا به زخم ارائ مارانیخم را به باز ز منیرود که مراقبت موثر و ا یپرستاران انتظار م از
عفونت زخم را کاهش  زانیدهند. با اقدامات مناسب مراقبت از زخم، ممکن است بتوان م

داد. در  شیرا افزا ماریب تیکرد و رضا یریداد، زمان بهبود را کوتاه کرد، از عوارض جلوگ
 کی یزیبرنامه ر یخم براو ز ماریجامع ب یابیفرد مبتلا به زخم، ارز کیاز  راقبتم ندیفرآ

ود که قبل ر یکار، از پرستاران انتظار م نیانجام ا یاست. برا ازیمورد ن کیستماتیمراقبت س
 داشته باشند. یآگاه ندیفرآ نیزخم و عوامل مؤثر بر ا میاز روند ترم زیاز هر چ

در است که  یطیمح یدر مراقبت، آماده ساز هیباز شدن زخم، هدف اول لینظر از دل صرف
رل شود؛ کنت یمنظور انجام م نیا یکه برا یکاربرد ی. برنامه هاردیگ یآن بهبود صورت م

شدن،  الیتلیو اپ ونیبافت گرانولاس لیاز تشک تیبرداشتن بافت مرده و چرک، حما ،یزیخونر
 بیدر محل آس یآماده ساز نیزا است. ا یماریبرابر ضربه و عوامل ب رو محافظت از زخم د

 زخم است. یها یژگیانتخاب مواد پانسمان مناسب با ومستلزم  زین

رانوله به بافت گ بیاز آس یریجلوگ یتوان برا یکه م یمحلول پاک کننده ا نیتر مناسب
منظور  نیا یاست و گفته شده است که برا کیولوژیزیاستفاده کرد سرم ف زیتم یدر زخم ها

 استفاده کرد یلوله کش یدنیتوان از آب آشام یم

مرحله  کیکردن زخم  زیدهد. تم یرا نشان م یخاص یها یژگیباز و یاز زخم ها مراقبت
زخم  از ماندهیکردن   زخم ، بافت نکروزه و مواد پانسمان باق زیمهم در روند بهبود است. تم

 مهم است اریبس

توان  یکردن زخم را م زی. تم دیکن زیتم دیجد یضربه ها جادیاست بستر زخم را بدون ا بهتر
 از انژکتور استفاده کرد  ایانجام داد  نیگاز مرطوب شده با سال یبا دقت با پدها

 ریتأث رد،یگ یمورد استفاده قرار م ماریاز مراقبت جامع ب یکه به عنوان بخش حیصح پانسمان
مزمن و مشکل ساز دارد. اهداف کاربرد پانسمان؛ به طور خلاصه  یدر بهبود زخم ها یمهم

کاهش درد، حذف  ،ییبایو قابل قبول از نظر ز عیرا به عنوان ارائه بهبود سرتوان آن  یم
 خلاصه کرد. ماریب یاز راحت نانیاز عفونت و اطم یریترشحات و بو، جلوگ

 

 

 گردن و فمور  نیاز سنترال لا مراقبت

 و محاسبات مرتبط  ییانواع مختلف دارو یریادگی

 گریموارد د یاریو بس یساکشن  گذاشتن تراکئوستوم انواع

 فصلنامه علمی فرهنگی ویتامین پ 2041بهار شماره دوم، 
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 ؟ ستیدستگاه چ نیا یکل فهیوظ

 

فراهم نمودن  یرا فراهم کرده و در راستا دیاکس یو کربن د ژنیاکس تبادل
 .دینمایم فایبافت ها و سلول ها نقش ا یبرا یکاف ژنیاکس

 است ؟ ییزهایچه چ شامل

حلق،  ،ینیمنشعب است. ب یااز لوله ه یها و شبکه ا هیتنفس شامل ر دستگاه
گاه دست نیا یتوان از اجزا یم زیرا ن ییهوا یها سهیبرونش ها و ک ،یحنجره، نا

 دانست.

 از لحاظ عملکرد ؟ یبند میتقس

 ولیبرونش ها و برونش ،یو حلق، حنجره و نا ینی: همان حفرات ب یتیهدا ـــ
ال انتق یرا برا یریو گرم و مرطوب کرده و مس زیرا تم یدم یها هستند که هوا

 کنند. یها فراهم م هیهوا به ر یرفت و برگشت

 ولیرونشب لهیدستگاه که تبادل گازها است، به وس ی: عملکرد اصل یتنفس ـــ
 شود. یو آلوئول ها انجام م یتنفس یها

 نیب دیاکس یو کربن د ژنیتبادلات اکس یسلول یها گاهیها : همان جا آلوئول
ها را اشغال  هیاز ر یادیمانند بوده و قسمت ز سهیو خون اند که ک یدم یهوا

 کرده اند.

 ها ... هیر اما

 

 

 نهیکه اگر حفره قفسه س یاند؛ به گونه ا یارتجاع اریو بس یها نرم،اسفنج هیر
 یشود. در کودکان صورت یها فوراً مچاله شده و حجمشان کم م هیباز شود، ر

شاق ذرات استن لیشود که به دل یمتر و لکه دار  رهیسن ت شیرنگ بوده و با افزا
 ها است. ندهیگرد و غبار و آلا

 به سه لوب یو عرض لیما یها اریبزرگتر از چپ بوده و با ش یراست کم هیر
به  لیما یاریچپ با ش هیر کهیشود؛ درحال یم میتقس یو تحتان یانیم ،یفوقان

 شود. یم میتقس یو تحتان یدو لوب فوقان

 ها به چه صورت است ؟ هیحجم ر

ر با حداکث ،یویر یاندازه گرفت. مجموع حجم ها رومتریتوان با اسپ یرا م یویر یها تیحجم ها و ظرف اکثر
 یبرخ زیتوانند متسع شوند برابر است که بسته به تناسب اندام، سن، قد، جنس و ن یها م هیکه ر یحجم

 .باشندتوانند متفاوت  یکند، م یم یه در آن زندگک یاز جمله ارتفاع یطیعوامل مح

کرد  میمانده تقس یحجم باق زیو ن یبازدم رهیذخ ،یدم رهیذخ ،یتوان به حجم جار یرا م یویر یها حجم
 خواهد شد. تریل یلیم ۰۰۵۵حجم ها حدود  نیکه مجموع ا

 ست؟یها چ هیر یاصل نقش

از اندام  حیعملکرد صح نیانجام ا یها برا هیاست که ردستگاه، تبادل گازها  ینقش اصل میکه گفت همانطور
ن کمک از عضلات  گرد یعضلات شکم و حت نه،یقفسه س یدنده ا نیعضلات ب افراگم،یمانند عضله د ییها
 دارد. افراگمیکمک را عضله د نیشتریب نیب نیکه در ا رندیگ یم

 فتایکه قلب از سراسر بدن در ینجا با خونرساند و در آ یم ییهوا یها سهیخود را به ک یمجار قیاز طر هوا
 فرستد تا به اندام ها ارسال شود. یکرد ه و دوباره به قلب م زیکند و آن را تم یکرده ، تبادل گاز م

 اشاره شود. یتنفس ستمیس جیرا یها یماریقرار است به ب گرازمطالبید یدر بخش ــ

(:Rhinit ر )تینی  

 نیا شودیمشخص م ینیمخاط ب یغشا کیلات است که با التهاب و تحراز اختلا یگروه رندهیدربرگ تینیر
ا اختلالات معمولا ب  تینیشود. ر یم یریادگیو گوش ، مشکلات خواب و اختلال  نوسیحالت باعث مشکلات س

 تینی، ر کندیم بتلاجهان را م تیدرصد جمع 3۵تا  1۵ نیب انهیشود و سال یهمچون آسم همراه م یگرید
شامل  تینیر یکند . علائم و نشانه ها ینفر را مبتلا م اردیلیم کیسالانه حدود  یسرماخوردگ هژیبو ،یروسیو

 ، سردرد و گلو درد هم ممکن است باشد.  ینی،عطسه و خارش مخاط ب ینیو احتقان ب ینیب زشیآبر

 .ینیب زشیجهت رفع خارش و آبر یدیکواستروئیکورت یها و داروها نیستامیه ی: آنت تینیر ییدارو درمان

(:COPDب )یویانسداد مزمن ر یماری   

در بازدم  ییاناعدم تو ای یاست و افراد مبتلا به آن دچار وقفه تنفس یتنفس یماریشامل چند نوع ب یماریب نیا
به بعد به اوج خود  یسالگ ۰۵شود و از سن  یآغاز م یسالگ 4۵تا  3۵در سن  یماریب نیشوند. ا یم یعیطب
. رندیگ یاشتباه م یریپ یجیتدر ندرو یبدن و نشانه ها لیآن را با تحل یاریبس لیلد نیرسد. به هم یم

 یگاریاد سباشند. اغلب افر یم عینفس و سرفه خلط دار خصوصا در هنگام صبح در فرد شا یتنگ رینظ یعلائم
انند م ییهوا یمصرف بازکننده مجار گار،یبا ترک س یماریب نیشوند. درمان ا یمبتلا م یماریب نیبه ا

 شود. یتحت نظارت است، انجام م یبرنامه ورزش کیکه  یویر یو توانبخش لاتورهایبرونکود

 نهیکه اگر حفره قفسه س یاند؛ به گونه ا یارتجاع اریو بس یها نرم،اسفنج هیر
 یشود. در کودکان صورت یها فوراً مچاله شده و حجمشان کم م هیباز شود، ر

نشاق است لیشود که به دل یتر و لکه دار م رهیسن ت شیرنگ بوده و با افزا
 ها است. ندهیذرات گرد و غبار و آلا

وب به سه ل یو عرض لیما یها اریبزرگتر از چپ بوده و با ش یراست کم هیر
به  لیما یاریچپ با ش هیر کهیشود؛ درحال یم میتقس یو تحتان یانیم ،یفوقان

 شود. یم میتقس یو تحتان یدو لوب فوقان

 یتامین پفصلنامه علمی فرهنگی و 2041شماره دوم، بهار 
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 :صیتشخ

حذف  یمعمولاً برا نهیقفسه س یوگرافی، رادCOPDمبتلا به  مارانیب یابیارز در

که  یدر علائم رییتغ یابیارز ایهمراه  یها یماریب یابیارز ن،یگزیجا یها صیتشخ

قفسه  یوتریکامپ یتوموگراف شود. یاست، انجام م COPDنشان دهنده عارضه 

 نه،یقفسه س یمعمول یوگرافیمشاهده شده در راد یها یناهنجار یابیارز یبرا نهیس

(، هیسرطان ر ک،یترومبوآمبول یماری)مانند ب COPDاز عوارض  یحذف برخ یبرا

 ای الیدرون برونش یها چهیدر ه،یکاهش حجم ر یجراح یبرا ماریکه ب یزمان ای

 شود. یجام مشود، ان یم رفتهدر نظر گ هیر وندیپ

 : COPDابتلا به  سکیکاهش ر یهاراه

 گاریترک س •

 مارانیب یوجود دارد که برا یو استنشاق یخوراک یدارو ها : داروها زیتجو •

 گردند یم زیتجو COPDمبتلا به 

و  هیاست که شامل تغذ هاهیاز ر ینگهدار یبرا یروش کل کی:  یتوانبخش •

 پزشک است. یزیتجو یداروهابه همراه استفاده از  یورزش درمان

 ییایمیاز شغل ها شما را در معرض مواد ش یاری: بس یسلامت شغل •

 یوبر ر یاثر مخرب تواندیمؤثر م رانهیشگیدهد که بدون اقدام پ یخطرناک قرار م

از استفاده از  دی، نبا یمخاطرات شغل نیاز ا یریشگیپ یها بگذارد. برا هیر

بهبود  یهاروش یسازادهیپ ای ،یکار یفضا هیمخصوص، بهبود تهو یهاماسک

 غافل شد. یکار طیکار و بهبود شرا نیح یمنیا

 : آسم

ن و ممک شودیو متورم م کیشما بار یتنفس یاست که در آن مجار یتیوضع آسم

تنفس را دشوار کرده و  تواندیم تیوضع نیکند. ا دیتول یمخاط اضاف یاست حت

 ،دنیشود. به طور معمول با هر نفس کش یمسوت )خس خس(  یباعث سرفه، صدا

 تیوارد شده و در نها ماش ییهوا یدهان به داخل گلو و مجار ای ینیب قیهوا از طر

شما وجود دارد  یهاهیکوچک در ر ییهوا یمجرا یادی. تعداد زرسدیم هاهیبه ر

م از آس یمختلف انواع .کنندیخون کمک م انیاز هوا به جر ژنیکه به انتقال اکس

 جادیحمله حاد ا ایباعث بروز آسم شوند  توانندیم یوجود دارد و عوامل مختلف

 اما علائم آن قابل کنترل است. ستیقابل درمان ن یماریب نیکنند. اگرچه ا

 :  علائم

آسم در افراد مختلف متفاوت است. ممکن است حملات آسم به ندرت اتفاق  علائم

 اص مانند هنگام ورزش کردن داشتهخ یهاو علائم را فقط در زمان فتندیب

. معمولا علائم آسم در جوانان و افراد دیبالعکس با علائم مداوم مواجه شو ای دیباش 

 مسن عبارتند از:

 مسن عبارتند از:

در  نهیخس خس س • نهیاحساس درد در قفسه س • نفس یتنگ •

 یاز تنگ یمشکل خواب ناش • آسم در کودکان است عیهنگام بازدم که نشانه شا

که در اثر ابتلا به  نهیخس خس س ایملات سرفه ح • نهیخس خس س اینفس، سرفه 

مشکل در  • .شوندیآنفولانزا بدتر م ای یمانند سرماخوردگ یتنفس روسیو

 یخستگ • صحبت کردن

به آن  رگید یو برخ شوندیاز افراد به آسم مبتلا م یکه چرا بعض ستیمشخص ن هنوز

 ( است.یکی)ژنت یثو ار یطیاز عوامل مح یبیاما احتمالاً ترک شوندیمبتلا نم

 یآلرژ جادیکه باعث ا یمختلف و مواد یهاکنندهکیگرفتن در معرض تحر قرار

کند. عوامل محرک  کیآسم را تحر یهاعلائم و نشانه تواندیم شوند،ی( متی)حساس

 متفاوت است گریبه فرد د یآسم از فرد

 :Covid 19 

 تندهس ریبا علائم ز دیدتا ش فیخف یمشکلات تنفس یمبتلا به آن ، دارا مارانیب

  نفس، تب، سرفه یتنگ

معلق در هوا که فرد مبتلا به هنگام تنفس  زیر یهاذرات و قطره قیاز طر روسیو نیا

گسترش  کند،یها را پخش معطسه کردن آن ای، صحبت کردن، خواندن، سرفه 

لوده و لمس سطح آ قیاز طر تواندیاحتمالاً م 21-دی. در موارد نادرتر، کووابدییم

 یارمیب نیا وعیش یراه اصل نیاما ا ود،ها منتقل شچشم ای ینیسپس لمس دهان، ب

 . ستین

 : یریشگیپ

 یخود، از جمله دوزها یواکسن، تمام دوزها افتیدر طیدر صورت داشتن شرا •

 .دیکن قیرا تزر کننده،تیتقو

 انزیبا م یا. اگر در حال حاضر در منطقهدیماسک بزن ه،یدر صورت توص •

 یبودن، در فضاها نهیدر صورت واکس یحت د،یکنیم یزندگ 21-دیکوو یانتقال بالا

 رینظ ادیز تیجمع یدارا یدادهای. هنگام شرکت در رودیسربسته ماسک بزن یعموم

 .دیشلوغ ماسک بزن یهاکنسرت

فاصله داشته  گرانیمتر( از د 1فوت ) 6)حداقل  دیکن تیرا رعا یکیزیفاصله ف •

 (.دیباش

 دیکن یخوددار فیضع هیتهو یدارا یهااز حضور در اجتماعات و مکان •

 یالکل ضدعفون یها را با ژل حاوو آن دییرا بشو تانیهابطور مرتب دست •

 .دیکن

 .دیدهانتان قرار ده یسرفه، قسمت داخل آرنج خود را جلو ایهنگام عطسه  •

 .دیکن یو ضدعفون زیسطوح پرلمس را تم •

 21-دی. اگر علائم کوودیلامت خود را تحت نظر داشته باشس تیهر روز وضع •

در  یحت د،یکنیم یزندگ 21-دیکوو یانتقال بالا زانیبا م یااگر در حال حاضر در منطقه

 یادهادی. هنگام شرکت در رودیسربسته ماسک بزن یعموم یبودن، در فضاها نهیصورت واکس

 .دیشلوغ ماسک بزن یهاتکنسر رینظ ادیز تیجمع یدارا

 (.دیفاصله داشته باش گرانیمتر( از د 1فوت ) 6)حداقل  دیکن تیرا رعا یکیزیفاصله ف •

 دیکن یخوددار فیضع هیتهو یدارا یهااز حضور در اجتماعات و مکان •

 .دیکن یالکل ضدعفون یها را با ژل حاوو آن دییرا بشو تانیهابطور مرتب دست •

 .دیدهانتان قرار ده یسرفه، قسمت داخل آرنج خود را جلو ایهنگام عطسه  •

 .دیکن یو ضدعفون زیسطوح پرلمس را تم •

 د،یدار 21-دی. اگر علائم کوودیسلامت خود را تحت نظر داشته باش تیهر روز وضع •

 شیانجام آزما یمگر برا د،یاز خانه خارج نشو

 : هیسرطان ر

 هیرویب میشروع به تقس هیدر بافت ر یطانسر یهااست که سلول یا یماریب هیر سرطان

در  ریمرگ و م لیدل نیتریاصل یماریب نیدهند. ا یتنفس فرد را کاهش م ییو توانا کنندیم

مورد  یدرمان یهااز روش یندارد. برخ یزنان و مردان مبتلا به سرطان است و درمان قطع

 ،یپرتودرمان ،یدرمان یمیش ،یموارد است : جراح نیشامل ا هیسرطان ر ناستفاده در درما

 یاهیگ یهادرمان ،یمونوتراپیا

 اریسب دهد،یمتاستاز م ای ابدییگسترش م عیسر لیسرطان پس از تشک نیکه ا ییآنجا از

کبد، مغز و  ه،یهاست. غدد فوق کلسرطان نیتر از صعب العلاج یکیخطرناک است و 

 هستند. هیر متاستاز سرطان یها برامکان نیترعیها شااستخوان

 یهاها و تعداد پاکتبالا است و با سال اریبس یگاریدر افراد س هیابتلا به سرطان ر خطر

 گاریدارد. خوشبختانه در صورت ترک س میمستق یکه فرد استعمال کرده رابطه یگاریس

 دنیکش گاری)س گاری. قرار گرفتن در معرض دود سابدییسرطان کاهش م نیخطر ابتلا به ا

 شود. یگاریس ریدر افراد غ یماریب نیا جادیباعث ا تواندیم زین منفعل(

 ییاحال شناس نیباشد، با ا رگذاریدر روند درمان تاث تواندیم هیزودهنگام سرطان ر صیتشخ

فرد  یاست و گاه یعفونت تنفس هیعلائم آن شب رایدشوار است، ز هیسرطان در مراحل اول نیا

بتلا م مارانیاست. در ب فیضع ه،یر نومیکارس یآگه شیپ لیدل نیندارد، به هم یعلائم چیه

درصد است  20پنج ساله حدود  یبقا هاست،هیمحدود به ر یسرطان یکه توده هیبه سرطان ر

 0دارند، حدود  یقابل جراح ریو غ شرفتهیپ هیکه سرطان ر یپنج ساله در کسان یاما بقا

 عیدرد، تجمع ما ،یخون یفس ، سرفهن یبه تنگ توانیم هیدرصد است. از عوارض سرطان ر

 اشاره کرد. هاانارگ ریو متاستاز به سا هیدر ر

 

 

 

 :علائم

 فصلنامه علمی فرهنگی ویتامین پ 2041وم، بهار شماره د



 
 

13 

   

 علائم:

و  یاسکن، به طور تصادف یت یس ای نهیس یساده قفسه یوگرافیعکس راد یموارد، ط ٪12بدون علامت است. در  هیمعمولا سرطان ر هیدر مراحل اول

 یتعلام چیسکه است و فرد ه کی یکوچک و به اندازه یمرحله، توده سرطان نیکه معمولا در ا شودیداده م صیتشخ هایماریب گرید یهنگام بررس

 .ندارد

 شود؛یم ریموارد ز رینظ یبه علائم و منجر کندیم جادیاطراف، در تنفس اختلال ا یهاو بافت هیر و حمله سرطان به بافت رشد

 دیسرفه مداوم جد •

 یسرفه مزمن قبل دیتشد •

 نفس یتنگ •

 نهیخس خس س •

 نهیس یدرد قفسه •

 (یزی)هموپت یخلط خون •

 از؛ عبارتند هیسرطان ر میحالت علا نیگذارند. در ا ریبر اعصاب صورت تاث توانندیقرار دارند، م هیر ییکه در قسمت بالا ییتومورها

 طرفه پلک کی یافتادگ •

 کوچک شدن مردمک •

 طرف صورت کیدر  قیعدم تعر •

 ابدیها گسترش به دست یاممکن است درد شانه •

 .شودیمنجر به خشونت صدا م یصوت یفلج تارها •

هم  یرو هیاز ر یبخش ،ییهوا یهار راهد عیانسداد وس جادی. در صورت اشودی( میسفاژیکند باعث اختلال در بلع )د ریرا درگ یمر ه،یسرطان ر اگر

 یبزرگ یهارگبر  توانندی. تومورها مشودیمسدود شده م یهیدر ناح ت،یو برونش ایمانند آبسه، نومون یمکرر تنفس یهاعفونت جادیو باعث ا خوابدیم

 .شودیها و بازوها مشانه نه،یس یقفسه فشار وارد کنند که باعث تورم صورت، گردن، کنند،یسر، بازو و قلب منتقل م نیکه خون را ب

 :  درمان

 (هیبرداشتن لوب ر ،ی، سگمنکتوم یلوبکتوم ،ی) پنومنکتوم یشامل جراح هیسرطان ر درمان

 یمنوتراپی، ا یوتراپی، راد یدرمان یمیش
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 بیماری پروانه ای

 گرد آورنده: محمدامین وکیلی

ا ت میمنحصر به فرد بخون یبا اسم یماریب کیکنار هم درباره  میخواهیامروز م 
با نام  یرمایب نیو سابقش افزوده بشه .ا یماریب نیبر اطلاعاتمون راجع به ا یاندک

 .شودیشناخته م Epidermolysis Bullosaتر  یبا اسم علم ای یپروانه ا

 ؟ ندیگو یم یپروانه ا مارانیب نیاصلا چرا به ا مینیبب ابتدا

چون  ند،یگو یم یکودکان پروانه ا ،«یب یا» یماریبه کودکان مبتلا به ب ایدن در
و نازک پروانه به شدت شکننده است و  فیلط یهمانند بال ها مارانیب نیپوست ا
 جیزخم، به تدر یشرویشده و با پ یخون ای یآبک یتماس دچار تاول ها یبا اندک

 دردناک است و در صورت اریبس کانکود نیا یرود. زخم ها یم نیببافت پوست از 
 یم شیپ زین یداخل یآن ها تا اندام ها ی، زخم ها ژهیو یاز مراقبت ها تیمحروم

ته رف نیتر شدن زخم ها از ب قیاندام ها در اثر عم یبرخ جیکه به تدر یرود به حد
 یبه زخم ها مرگنشدن  یدگیدر صورت رس یو حت ریجبران ناپذ یها بیو آس

 زند .  یرقم م یکودکان پروانه ها یادردناک را بر

 ( از کجاست ؟E.B)یب یا یماریب منشا

که  یداخل هی( و لادرمیکه )اپ یرونیب هیاست: لاشده لیتشک هیانسان از دو لا پوست
وجود  ییا یکلاژن ینی، پروتئ هیدو لا نیا نی. در افراد سالم، بشودیم دهی)درم( نام

لا . اما پوست افراد مبتشوندیم هی( دو لای)اصطکاک شیکه مانع از حرکت و سا دارد
E.Bشدن  دهییمنجر به سا یفشار و مالش نیبوده و کوچکتر یبافت کلاژن نی، فاقد ا

 یرمایب نیبه ا انی. درد مبتلاشودیدردناک م یهاتاول و زخم جادیو ا هیدو لا نیا
 ست.برابر ا هایسوختگ نیدتریبا درد شد

 چند نوع است ؟ یپروانه ا یماریب

  مپلکسی( س1

 ودش یم جادیپوست ا یرونیب هینوع است که در آن تاول و زخم در لا نیتر جیرا

  ی( اتصال2

 بروز کند . مارانیدر ب یباشد و از نوزاد دیتواند شد یم یمارینوع ب نیا

 کیستروفی( د3

 وندیبهم پ یبدرست یساز بعلت نقص در ژن کلاژن یپوست یها هینوع لا نیا در
 نخواهند خورد .

 

 

 

 مغلوب: یاتوزوم 

در ناقل هم مادر و هم پ یعنیمبتلا شده باشد  یماریفرد به نوع مغلوب ب کهیصورت در

 

 باشد: یبه دو صورت م یماریب نیا توارث

 

 مغلوب: یاتوزوم

 نیل اهم مادر و هم پدر ناق یعنیمبتلا شده باشد  یماریفرد به نوع مغلوب ب کهیصورت در
 نیهمتراز م یکی نیشود. بنابرا یم دهید یلیفام یبوده اند که معمولا در ازدواج ها یارمیب

 ینشانه ها یماریب نیاست . در نوع مغلوب ا یلیفام یهاازدواج یماریب نیعلل بروز ا
 شود یم دهید یتر دیشد

 غالب: یاتوزوم

دارد در سال  دهد. و امکان یدر فرزندان رخ م یبا شدت کمتر یماریب نیغالب ا نوع
شود و  ینم دهید شرفتهیبه صورت پ نکهیا اینباشد. و  یماریاز ب یخبر یاول زندگ یها

 کند . یم ریها را درگناخن ایها انگشت یتنها نواح

             کلاژن است .  ای نیدر کرات یکیجهش ژنت کیاز  یناش یپروانه ا یماریواقع ب در
اتوان ها دارد ، تا کاملاً ن تیفعال یبرخ رییبه تغ ازینکه  یجزئ یناراحت کیتواند از  یم

ه شدت پوست ب ،یماریب نیا ی جهیموارد کشنده، متفاوت است. در نت یکننده و در بعض
ه اشکال . افراد مبتلا بشودیشده و کنده م هیلا هیلا یخراش نیشکننده شده و با کوچکتر

 دیاها به باشند. در هر صورت، آننداشت ازین یاممکن است درمان گسترده یبیا فیخف
 دهند،یها رخ مکه تاول یاز عفونت زمان یریشگیو پ یریگها از شکلبازداشتن تاول یبرا

 کوشش کنند.

 ؟ ستیچ یماریب نیا عوارض

 ( عفونت 1

  سی( سپس2

 در مفاصل  رییعضلات و تغ ی( همجوش3

  بوستیو  یا هی( مشکلات تغذ4

 ( سرطان پوست۰
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چالش های درمان سرطان با رادیوتراپی و »

 «راه حل های آن
 یگردآورنده: محمد امجد

 

 ییها با چالش ها یماریب یدرمان یهمه روشها بایتقر
درست و موثر خودشون مواجه هستن و  یاجرا یبرا
از مهم  یکی.ستین یقاعده مستثن نیهم از ا یوتراپیراد
ت اس یمحل تومور رییتغ میکه ما دار ییچالش ها نیتر

ث اتفاق باع نی. امیکرد نییکه قبل از شروع درمان تع
 ییکارا گهید میکرد یکه طراح یبرنامه درمان شهیم

دارد.  یختلفم لیکنه که دلا دایرپییتغ دینداشته باشه و با
جلسات درمان به  یاست که ط نیا لیدل نیساده تر

با تومور حجم آن کوچکتر  کسیربرخورد مثلا اشعه اخاط
دم وبازدم ما بخاطر  یممکن است حت ایخواهد شد 

 ی.براباشه رگذاریها در محل تومور تاث هیر تیروضعییتغ
وجود دارد اما  یمختلف یمشکل راه حل ها نیرفع ا
ومور محل ت میاست که ما بتوان نیراه حل ا نیتر یمنطق

را به کمک  یات درمانو بعد از جلس نیقبل،ح
 یها برا کیتکن نیاز بهتر یکی.مینیبب یربرداریتصو
 Adaptive radiotherapy» هدف نیبه ا دنیرس

 است.

(  Adaptive radiotherapy)یقیتطب یپرتودرمان
درمان  قیتطب یاست. ما از آن برا یپرتودرمان ندیفرآ کی

از  یرخ. بمیکن یاستفاده م یداخل یحیتشر راتییبا تغ
از  توانندیدارند، م یبه پرتودرمان ازیبدن که ن یهااندام

واند در ت یم راتییتغ نیکنند. ا ریینظر اندازه و شکل تغ
دوره درمان طول بکشد  کیکه  ییو هفته ها روزهاطول 

 نیاست. ا راتییتغ نیا حیتوض ART. هدف فتدیاتفاق ب
 ربه تومو یادیدهد دوز تابش را با دقت ز یبه ما امکان م

است  نیا کیتکن نیا  دیاز فوا یکیمثال  ی.برامیبرسان
خت ت ییکه با جابجا ماریب رییو تغ میتنظ یکه به جا

که به نقاط مختلف  یدوز اشعه ا رد،یگیدرمان انجام م
که  دهدیم رییمکان تومور تغ رییرا با توجه به تغ رسدیم

 هست. یروش راحت تر و کم خطا تر

 می فرهنگی ویتامین پفصلنامه عل 2041شماره دوم، بهار 

 


