
 در جراحی های نقاط  دیگر جهان  برای این بیماران از پمپ 
قلبی- ریوی استفاده می شده، اما این پیوند در کشور با 

چنت های ساخت ایران انجام شد. این وسیله در تمامی 
اتاق های عمل وجود دارد و چیز گرانی هم نیست. همین ها 
داخل عروق این بیمار قرار گرفت تا خون رسانی به مغز حفظ 

شود و  زمان برای ترمیم عروق وجود داشته باشد

این جراحی در حالی برای اولین بار در ایران محقق شده 
که  در اغلب مواقع این بیماران به بیمارستان نمی رسند؛ 
چرا که وقتی تمام عروق وصل شونده به گردن قطع شود، 
به دلیل وسعت آسیب و خونریزی شدید فوت می کنند، حتی 
اگر تمامی این موارد کنترل شود باز ممکن است به دلیل 
عوارض خونریزی و نرسیدن خون به مغز، عوارض مغز و 
اعصاب جدی برای بیمار ایجاد شود

عدد خبر

عوارض لیزر موهای زائد
 نکات مهم درباره لیزر و کاربردهای 

آن که باید بدانیم
اگر از روش های ســنتی رفع موهای زائد یا 
درمــان بیماری های پوســتی مانند اصلاح 
خسته شــده اید، ممکن است به لیزر موهای 
زائد علاقه مند باشید. درمان های لیزری مو که 
توسط متخصص پوست یا سایر متخصصان 
واجد شرایط و آموزش دیده ارائه می شوند با 
جلوگیری از رشد موهای جدید فولیکول ها 
عمل می کنند. برای اکثر افراد، لیزر موهای 
زائد بی خطر است اما این موضوع حتما باید 
توسط پزشک متخصص بررسی شود. در مورد 
چگونگی بروز احتمالی عوارض لیزر با دکتر 
»امیرهوشنگ احسانی« متخصص پوست و 
مو و عضو هیأت علمی دانشگاه علوم پزشکی 

تهران گفت وگو کرده ایم.

کاربردهای اولیه لیزر
دکتر امیرهوشنگ احسانی متخصص پوست 
و مو درباره کاربرد لیزر در پزشکی می گوید: 
لیزرهــا تقریبا از 3 دهه پیش به ســرعت در 
رشــته پزشــکی افزایش پیدا کردند. یعنی 
هم تعداد و هم موارد کاربرد آن رشد زیادی 
داشته است. شاید نخســتین کاربرد لیزرها 
برای اشکالات انکســاری چشم بود و پس از 
آن به سرعت در زمینه موضوعات و مشکلات 
مربوط به پوست و مو گسترش بسیار زیادی 

پیدا کرد.
به گفته این متخصص پوست، لیزر کاربردهای 
زیادی دارد. مثلا در حال حاضر برای از بین 
بردن موهای زائد از لیزر اســتفاده می شود. 
همچنین می توان از لیــزر برای از بین بردن 
ضایعات عروقی کمک گرفت. لیزر در درمان 
ماه گرفتگی و ضایعات دیگر مانند درمان جای 
جوش و زخم و همچنین افتادگی پوست نیز 

به کار می رود.

قرار نیست لیزر معجزه کند
دکتر احسانی می گوید: طی چند سال اخیر، 
تنوع استفاده از لیزرها به ســرعت در دنیا و 
همچنین در کشور ما بسیار زیاد شده است. 
ضمن آنکه باید گفت لیزر یــک نوع درمان 
به حساب می آید و تفاوت زیادی با درمان های 

دیگر ندارد.
به گفته این متخصص پوست و مو، این تصور 
که لیزر درمان بسیار خاصی به حساب می آید 
و می تواند معجزه کند، درست نیست و اصلا 
چنین چیزی وجود نــدارد. ضمن آنکه لیزر 
می تواند به کم کردن موهای زائد کمک کند. 
ولی هیچ وقت نمی تواند آنها را برای همیشه 
از بین ببرد. همچنین می تواند جای جوش ها 
را بهتر کند اما هیــچ گاه نمی تواند کاملا آنها 

را از بین ببرد.
این عضو هیأت علمی دانشگاه علوم پزشکی 
تهران با بیان اینکه متأسفانه طی چند سال 
اخیر شاهد زیادشــدن عوارض لیزر هستیم 
می گوید: دلیل زیاد شــدن عوارض لیرز به 
این خاطر است که توسط افراد آموزش دیده 
برای انجــام ایــن کار و متخصــص انجام 
نمی شــوند. بنابراین در بسیاری موارد، افراد 
بر اثر درمان های غیرتخصصی دچار عارضه 
می شوند. وی می افزاید: توجه داشته باشیم 
لیزر مثلا همانگونه کــه می تواند به راحتی 
موهای زائد را از بین ببــرد به همان صورت 
 هم می تواند باعث آســیب هایی شــود که
به سادگی قابل جبران نیستند. یعنی وقتی 
خدمات مربوط به لیرز توسط فرد متخصص 
انجام نشود ممکن است پوست آسیب ببیند و 
بسوزد که در این صورت، اثراتی مانند لک بر 

جای خواهد گذاشت.
به گفته این متخصص پوســت و مو، ممکن 
است لیزر پوست را بســوزاند. در واقع برای 
انجام لیزر تمهیــدات خاصی باید توســط 
کارشناســان درنظر گرفته شــود. مثلا اگر 
فرد زمانی که تحت درمان لیزر قرار می گیرد 
آفتاب گرفته باشد قطعا پوستش می سوزد. 
ســوختگی هم به صورت لکه های قهوه ای و 
سفید است که اثرات آن ممکن است سال ها 

باقی بماند و فرد را اذیت کند.
دکتر احســانی در ادامه می گوید: همچنین 
اگر تنظیمات دســتگاه بــرای لیزر ضایعات 
عروقی، جای جــوش و لک درســت انجام 
نشــود می تواند پوست را بســوزاند. در واقع 
نداشتن مهارت، تخصص و تجربه کافی برای 
درمان مشکلی اســت که حتما باید از نبود 
آن مطمئن بود چون شواهد نشان می دهند 
لیزرها می توانند علاوه بر عوارض کوتاه مدت 
عوارض طولانی مدتی هم به دنبال داشــته 

باشند.

لزوم داشتن آگاهی و دقت
 در انتخاب متخصص

این متخصص پوست و مو با بیان اینکه توصیه 
می شود افراد حتما با آگاهی و دقت زیاد، پزشک 
متخصص بــرای انجام درمان بــا لیزر انتخاب 
کنند، می گوید: متأسفانه شــاهد آن هستیم 
که اینگونه کارها در آرایشگاه ها و توسط افراد 
غیرپزشــک وغیرمتخصــص انجام می شــود 
درصورتی کــه افراد هنگام درمــان باید توجه 
داشته باشند که هر کســی نمی تواند کارهای 
تخصصی با لیزر را انجام دهد. بنابراین آگاهی 
در این  موارد باید در سطح جامعه افزایش یابد 
تا افراد دچار عارضه نشــوند همچنین بر انجام 
چنین کارهایی نیز نظارت لازم صورت گیرد تا 
فقط افراد متخصص بتوانند کارهای تخصصی 

در زمینه لیزر را انجام دهند.

یکتا فراهانیگفتگو
روزنامه نگار

زوجیــن ایرانــی نابارور 
هستند. به  گفته مدیر مرکز 
درمان ناباروری ابن سینا 
وابسته به جهاد دانشگاهی، 
»ناباروری یکی از مشکلات 
شایع در سطح جهان است 
و میزان نابــاروری هم از 
حدود ۱۵ تــا ۲۵درصد در 
کشورهای مختلف بسته به 
شرایط آسیب زا و مشکلات 
و بیماری ها متفاوت است.«
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شاهکار پزشکان ایرانی در شهرری 
گفت و گو با یکی از اعضای تیم پزشکان جراحی پیوند سر

امیدی به ماندنش نبود 
»تنها چند دقیقه از 4صبح روز 25مرداد گذشــته بود 
که به بیمارستان رسیدیم، مورد اورژانسی و یک بیمار 
مجروح بود که تقریبا عــروق اصلی گردن و نای خود 
را از دست داده بود.« حسامی مقدم، صحبت هایش را 
با این جمله آغاز می کند و ادامه می دهد: »آنطور که 
اعلام کرده  بودند، ضرباتی با اجسام نافذ به گردن این 
شخص وارد و تمام عروق اصلی و نای او به طور کامل 
قطع شده بود. او را با فشــار بسیار پایین و شوک به 

بیمارستان رساندند، اما اتفاق خوب این بود که بخش 
اورژانس کنترل خونریزی و تزریق چند کیسه خون در مراحل اول را 

به خوبی انجام داده بود.« او ادامه می دهد: »پس از بررسی وضعیت بیمار، 
مسئولان کشیک شب با دکتر زراعتیان نژاد، سرپرست تیم پیوند دانشگاه 
علوم پزشکی ایران تماس می گیرند و از او درخواست می کنند که خودش 
را به صورت اورژانسی به بیمارستان برساند. با تماس دکتر، خودمان را 
به بیمارستان رساندیم. لحظه ای که بیمار را دیدیم، شاید هیچ امیدی 
به ماندنش نبود. در اغلب مواقع این بیماران به بیمارستان نمی رسند؛ 
چرا که وقتی تمام عروق وصل شونده به گردن قطع شود، به دلیل وسعت 
آسیب و خونریزی شدید فوت می کنند  حتی اگر تمامی این موارد کنترل 
شود باز ممکن است به دلیل عوارض خونریزی و نرسیدن خون به مغز، 
عوارض مغز و اعصاب جدی برای بیمار ایجاد شود که این عوارض ممکن 
است اختلال تکلمی، اختلال حرکتی، اختلال سر و صورت و حتی کمای 
عمیق باشد. اما پزشکان همیشه حتی اگر زیر 10درصد امید هم داشته 
باشند، کارشــان را انجام می دهند و به همین دلیل تصمیم به جراحی 

گرفته شد.«

وقتی که از ما انتقاد کردند 
»این جراحی پیش از این در آمریکا و رژیم اشــغالگر قدس انجام شده و 
عمل سختی است که ما در کشورمان مشــابه آن را تاکنون نداشته ایم.« 
حسامی مقدم این مطلب را هم می گوید اما به گفته او یک واکنش عجیب 
هم نسبت به انتشار این اخبار وجود داشته اســت: »در اخبار این عمل را 
نخستین پیوند سر در ایران و چهارمین در جهان عنوان کردند. بسیاری از 
کسانی که این خبر را می خواندند، تصور می کردند که درباره این جوان، سر 
به طور کامل از بدن جدا شده و دوباره پیوند صورت گرفته است. دیروز در 
فضای مجازی می دیدم که برخی این خبر را کذب می خواندند و حتی برخی 
پزشکان هم انتقاد می کردند که چرا خبر به این شکل عنوان شده است.« 
او البته در توضیح بیشتر می گوید: »نکته مهم اینجاست، زمانی که از این 
پیوند سر صحبت می کنیم به این معنا نیست که ستون مهره ها و جمجمه 
به طور کامل از بدن جدا شده باشد، بلکه به این معناست که تمامی عناصر 
اصلی گردن شامل عروق و نای که در این جوان هم به طور کامل قطع شده 
بودند، پیوند شود. در تمام دنیا هم مشابه این جراحی را به عنوان پیوند سر 
نام می برند و جراحی پیوند سر به مفهوم آنکه سر به طور کامل قطع و پیوند 

شده باشد، وجود نداشته است.« 

یک جراحی سخت با ابزارهای ایرانی 
»عمل جراحی ما با همین محصولات ساده تولید ایران انجام شد و کمک 
کرد که بتوانیم زمان برای ترمیم عروق گردن داشته باشیم.« این فوق 
تخصص جراحی قلب و عروق با بیان ایــن مطلب، عنوان می کند: »این 
جوان 28ساله را با فشار خون 3 و شوک به بیمارستان منتقل کردند که 
امید بسیار اندکی به زنده ماندنش وجود داشت. این درحالی است که در 
جراحی های نقاط دیگر جهان برای ایــن بیماران از پمپ قلبی – ریوی 
استفاده می شــده، اما با همین چنت های ساخت ایران عمل جراحی را 
انجام دادیم. این وسیله در تمامی اتاق های عمل وجود دارد و چیز گرانی 
هم نیســت. همین ها را داخل عروق این بیمار قرار دادیم و خون رسانی 
به مغز را حفظ کردیم تا زمان برای ترمیم عروق داشته باشیم.« به گفته 
این پزشک این عمل پیش از این در ایران و همین حالا هم در بسیاری از 
کشورهای دیگر انجام نشده، چون اکثر بیمارانی که در چنین شرایطی 
قرار دارند یا اصلا به بیمارستان نمی رسند یا اگر برسند،  شرایط متفاوتی 
دارند: »با توجه به تفاوت های بدنی در افراد، نتیجه این جراحی می تواند 
شرایط متفاوتی رقم بزند. این جوان 28ساله قوی و مقاوم بود و مهم تر 
از همه اینکه هیچ بیماری زمینه ای نداشت. اگر این اتفاق برای یک فرد 
میانسال و مســن رخ می داد یا دارای بیماری هایی ازجمله فشار خون، 
دیابت یا کم خونی بود، زنده نمی ماند. سلامت جسمی این جوان باعث 
شد در این جراحی سخت بدن او دوام بیاورد تا اقدامات لازم انجام شود.« 

اگر کار تیمی نبود، موفق نمی شدیم 
»موفقیت این عمل حاصل کار تیمی است و با هم بودن مان در ثبت این 
موفقیت بسیار تأثیرگذار بود؛ چیزی که کمتر در حوزه پزشکی ما وجود 
دارد.« حسامی مقدم این نکته را یکی از مهم ترین فاکتورهای ثبت شدن 
این اتفاق مهم برای حوزه پزشکی کشور عنوان می کند و می گوید: »ما 
از همین حالا می توانیم امیدواری بیشــتری داشته باشیم که حتی اگر 
مصدومان بدتر از این مورد داشــتیم که قطع در این ناحیه یا هر عضو 
دیگری داشته باشد، جراحی پیوند با حضور تیم های پزشکی می تواند 
جان آنها را نجات دهد، آن هم درحالی که چنین جراحی هایی با  همین 
وسایل ساده ای که در کشور خودمان در حال تولید است، رخ می دهد و 
به راحتی جان بیماران نجات داده می شــود.« او ادامه می دهد: »در این 
عمل یک تیم پزشکی شــامل جراحان فوق تخصص قلب و عروق، چند 
جراح عمومی و تیم بیهوشی حضور داشتند و اینطور فکر می کنم که اگر 
چنین تیم هایی در کارهای پزشکی داشته باشیم، موفقیت بیشتر خواهد 
شــد. در کار تیمی خستگی و استرس پزشــک کم  می شود اما مشکل 
اینجاست که در ایران کارهای تیمی پزشکی بسیار کمتر دیده می شود.« 
این پزشــک با بیان اینکه درباره این جوان هم نه تنها مباحث مربوط به 
جراحی، بلکه ویزیت های بعد از جراحی هم به صورت تیمی محقق  شد، 
تأکید می کند:  »مراقبت های بعد از عمل بسیار اهمیت دارد و شاید یک 
پزشــک پس از جراحی نتواند هر روز بیمار را ویزیت کند، این مسئله با 
گروه های تیمی قابل مدیریت است. این اتفاق را ما به صورت تیمی محقق 
کردیم و حالا چند روزی است که این بیمار با بدرقه پزشکان و پرستاران 
بیمارستان  فیروزآبادی ترخیص شده، درست در روز پزشک )چهارشنبه 
اول شهریور( تا خاطره ای خوش از پزشک بودنمان را برایمان به یادگار 
بگذارد و وظیفه ای که برای نجات جان انسان ها به دوش مان نهاده شده 

را تحقق بخشد.« 

رهایی از چند ساعت استرس و اضطراب
»ما نگران بودیم... اینکه قرار اســت پس از عمل حتی اگر زنده بماند، با 
چه عوارضی مواجه شود و کیفیت زندگی او در آینده چطور خواهد بود... 
در جراحی ای که قرار بود ما انجام دهیم و مشابه آن در گذشته در نقاط 
دیگر جهان انجام شــده بود، بیماران پس از عمل قادر به تکلم نبودند و 
این نگرانی ما را تشــدید می کرد.« این پزشک با بیان این مطلب عنوان 
می کند: »نگران بودیم که آیا بعد از عمل، قدرت تکلم و تکان دادن دست 
و پا در این بیمار وجود خواهد داشت یا خیر... جراحی تقریبا 5 بامداد آغاز 
شد و تا 11 طول کشید، چند ساعت پر از اضطراب... اما زمانی که مقداری 
هوشیاری این بیمار برگشت، متوجه شدیم که می تواند دست ها و پاهایش 
را تکان دهد. خستگی چند ساعت استرس و اضطراب در ما از بین رفت.« 
حسامی مقدم ادامه می دهد: »روزهای بعد هم معلوم شد که تکلم بیمار 
برقرار و قادر به صحبت کردن است. به تدریج هم وضعیت او رو به بهبود 
بود. شاید بهترین اتفاق هم روز پزشک )یکم شهریور( رخ داد؛ اینکه بیمار 

با حال عمومی خیلی خوب از بیمارستان مرخص شد.« 

تاریکی هنوز به تیغ آفتاب نرســیده بود که جوانی ۲8ساله، نیمه جان به 
بیمارستان فیروزآبادی در شهرری رسید. تمامی عروق گردن و نای او به دلیل 
آسیب با جسم برنده و سخت قطع شده و نفس هایش به شماره افتاده بود. 
لحظه های پذیرش در اورژانس هم سخت تر از همیشه می گذشت. کسانی که 
آن لحظه در اورژانس حضور داشتند، حسرت بار نگاهش می کردند؛ یک نفر 
آه  کشید و گفت »خدا به جوانی اش رحم کند!« ... خدا رحم کرد و آن جوان 
۲8ساله برای نخستین بار تحت عملی قرار گرفت که هم جانش را نجات داد و 

هم افتخاری جدید برای پزشکان ایرانی رقم زد. شاید اگر آن شب این جوان 
به بیمارستان فیروزآبادی نمی رســید یا تیم اورژانس بیمارستان مداخله 
بهنگام برای جلوگیری از خونریزی و خونرسانی بموقع انجام نمی داد یا یک 
تیم کامل پزشکی، ساعت 4صبح دسته جمعی خودشان را به بالین این بیمار 
نمی رساندند و تصمیم بموقع برای جراحی نمی گرفتند، نه خبری از این افتخار 
بود و نه خانواده ای بار دیگر فرزندشان را به آغوش می کشیدند.اما بسیاری 
از رسانه ها تقریبا در آخرین روز هفته گذشــته خبر این شاهکار پزشکان 
ایرانی را منتشر کردند؛ اینکه نخســتین جراحی »پیوند سر« محقق شده 
و حالا ایران چهارمین کشوری اســت که به این موفقیت دست یافته است. 
گفته می شود که مشابه این جراحی پیوند تنها 3بار در دنیا، انجام شده است. 

در آخرین پیوند سر مشابه این مدل هم که سال ۲۰۲۱ در آمریکا انجام شده، 
بیمار تکلم خود را از دست داده، اما جراحی پیوند در این جوان ایرانی نه تنها 
عوارضی نداشته که تکلم او را هم دچار اختلال نکرده، به همین دلیل به نوعی 
بی نظیرترین نوع پیوند عروق سر و گردن در دنیا به شمار می رود.البته به گفته 
میترا حسامی مقدم، متخصص جراحی عمومی و فوق تخصص جراحی قلب و 
عروق، در حقیقت این جراحی نخستین پیوند تمام عروق گردن و نای در ایران 
است، اما با توجه به اینکه جراحی پیوند سر به معنای قطع کامل آن در دنیا 
وجود ندارد، این جراحی را هم به نوعی پیوند سر عنوان می کنند. این پزشک 
در گفت وگو با همشهری روایت جالبی از ثبت این افتخار برای جامعه پزشکی 

ایران و مراحل درمانی این بیمار دارد.

مریم سرخوش گزارش
روزنامه نگار

درصد20

تخت بیمارستانی از ابتدای 
دولت سیزدهم تا به امروز، 
تحویل حوزه درمان کشور 
شده است. به  گفته معاون 
توســعه مدیریت و منابع 
وزارت بهداشت، با وجود 
مشــکلات و کمبودها در 
ابعاد اقتصادی، آنها تلاش 
دارند حوزه سلامت را مورد 
توجه ویژه قرار دهند و به 
تکمیل زیرســاخت ها در 

کشور کمک کنند.

15
هزار

بیمارســتانی، تنها با آغاز 
به  کار پروژه بیمارســتان 
حضــرت مهدی)عج( به 
تخت های بیمارســتانی 
کشور افزوده شده است. 
این ابربیمارستان، به  نوعی 
مهم تریــن و بزرگ ترین 
پروژه بیمارســتانی آغاز 
به کار کرده در دوره دولت 

جدید محسوب می شود.

1000
تخت

تخــت درمانــی در حال 
حاضر، در دســت ساخت 
اســت. به  گزارش وزارت 
بهداشــت و در توضیح 
عملکرد این مجموعه در 
هفته دولت، برای نوسازی 
بیمارستان ها در این 4 سال 
دولت، نیاز بــه  این میزان 
از نوســازی و تخت های 
بیمارستانی بود که در حال 

تامین است.

60
هزار 

 LDR درمان نابــاروری و
در دولت ابراهیم رئیسی، 
تحویل حوزه درمان کشور 
شــده اســت. تأسیس، 
تجهیــز و تحویل چنین 
مراکزی، در راستای قانون 
جوانی جمعیت و حمایت 
از خانواده، اهمیت زیادی 
دارد کــه به عنوان یکی از 
دستاوردهای دولت حاضر 

مطرح است.

16
مرکز 
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ایران چهارمین کشور موفق در »پیوند سر« شد


