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آیا مصرف مکمل ها و تقویتی ها 
بی خطر است؟

در یخچال و کشــوی کابینت هر خانواده ایرانی را که باز کنید، 
حتما یک داروخانه پیدا می کنید کــه در آن، انواع داروها یافت 
می شود؛ از داروهای مربوط به مشکلات گوارش گرفته تا داروهای 
اعصاب و روان، قرص های آرام بخش و خواب آور، انواع مسکن ها، 
انواع آنتی بیوتیک ها، آمپول های نوروبیون، آمپول های خوشرنگ 
ب کمپلکس و قوطی های رنگ و وارنگ مکمل های زنانه و مردانه 
که بیشتر آنها خودسرانه و بدون نظر پزشک خریداری شده اند 
و روزانه یا ماهانه مصرف می شوند. بعضی از خانواده ها در خانه، 
کابینت مخصوص دارو دارند و به آن »جادارویی« یا »داروخانه« 
می گویند! البته نباید از نظر دور داشت که تعداد زیادی سایت و 
پلتفرم فروش دارو در کشور فعالند که انواع مکمل ها و داروها را 
با قیمت ها و تخفیف های استثنایی و بدون نیاز به تجویز پزشک 
می فروشند و خیلی راحت به دست مشتری می رسانند و طبیعی 
است که مردم هم برای خرید از این سایت ها و پلتفرم ها وسوسه 
شوند. دکتر ایرج خســرونیا، متخصص داخلی، فوق تخصص 
گوارش و کبد و رئیس جامعه پزشکان متخصص داخلی ایران به 
همشهری می گوید: »متأسفانه آمار مصرف خودسرانه مکمل ها 
در ایران خیلی زیاد اســت. علاوه بر این، مصرف داروهای دیگر 

مثل مسکن ها و آنتی بیوتیک ها هم بیش از حد معمول است.«
دکتر خسرونیا همچنین اشاره می کند: »دارو مثل شمشیر دولبه 
است؛ هم می تواند حال فرد را خوب  کند و هم برای بدن خطرناک 
و مضر باشد. وقتی دارویی را خودسرانه و بدون تجویز پزشک و 
بدون اینکه کارایی آن را بدانیم، مصرف می کنیم، می توانیم با 

دست خودمان به بدن مان آسیب برسانیم.«

خطرناک ترین عوارض داروهای تقویتی
طبق گزارش جامعه پزشکی، آمار مصرف خودسرانه داروهایی 
مثل آمپــول تقویتی نوروبیون و ب کمپلکس در ایران بســیار 
بالاست و خیلی از مردم، همدیگر را هم به مصرف آنها تشویق 
می کنند و حتی تا جایی تخصصی عمــل می کنند که تأکید 
دارند حتما نوع خارجی آن خریداری شود تا اثر بهتری داشته 
 باشد؛ این در حالی است که دکتر خسرونیا می گوید: »مصرف

 بیش از حد بعضی از داروها مثــل آمپول ب کمپلکس، آمپول 
نوروبیون، ب 12و ویتامین  دی اثرات بدی روی بدن می گذارد 
و تحقیقات نشــان داده که بعضی از این ها سرطان زا هستند و 
حتی می توانند مرگبار باشند.« این فوق تخصص گوارش و کبد 
اضافه می کند: »دارویی مثل ویتامین دی اگر زیاد مصرف شود، 
باعث ایجاد سنگ کلیه می شود. همچنین مصرف بی رویه بعضی 
از داروها کبد چرب ایجاد می کند.« دکتر خســرونیا می گوید: 
»مصرف مقدار زیاد بعضی از داروها مثل ویتامین دی، ویتامین 
سی و ب کمپلکس باعث ناراحتی های دستگاه گوارش، کبد و 
کلیه می شود و حتی می تواند به مسمومیت فرد منجر شود. پس 
مصرف هر دارویی بدون تجویز پزشک کار درستی نیست. البته 
نمی توان نادیده گرفت که بعضی از پزشــکان هم خیلی راحت 

نوروبیون تجویز می کنند؛ حتی برای درمان سرماخوردگی.«

تا احساس خستگی می کنند، یک نوروبیون می زنند

آمپول های نوروبیون و ب کمپلکس که هــردو به آمپول های 
تقویتی معروفند، از خانواده ویتامین های گروه ب هســتند و 
در درمان بسیاری از اختلالات مؤثرند، اما مصرف بی رویه آنها 
می تواند برای فرد خطرآفرین باشــد؛ مثلا مصرف بیش از حد 
نیاز نوروبیون، دز فلزات سنگین موجود در بدن را بالا می برد که 
می تواند عوارض ناگواری داشته باشد؛ عوارضی مثل مسمومیت.

ب کمپلکس و نوروبیون بیشــتر برای افرادی مفید هستند که 
کمبود ویتامین ب دارند؛ به خصوص افراد سالمند که ویتامین های 
موردنیاز، راحت به بدن شــان نمی رسد. یکی از مهم ترین علائم 
کمبود ویتامین ب، احساس خســتگی مفرط و دائمی است؛ به 
همین دلیل خیلی از افراد به خصوص جوانان به مصرف نوروبیون 
گرایش دارند تا سرحال باشــند و کارهای روزمره خود را بدون 
خواب آلودگی و خستگی انجام دهند. اما رئیس جامعه پزشکان 
متخصص داخلی می گوید: »مصرف نوروبیون اصلا برای جوانان 
جایگاهی ندارد و فقط افراد مسن و سالمند باید آن را مصرف کنند؛ 
آن هم ماهانه یا هر چند ماه، یکی، دو بار. در کشور ما طوری شده 
که افراد جوان تا احساس خستگی و کسالت می کنند، یک آمپول 
نوروبیون می زنند؛ درحالی که هیچ فایده ای ندارد و فقط بدن خود 
را از بین می برند.« دکتر خسرونیا می گوید: »بیشتر کشورهای دنیا 
دارو را بدون نسخه پزشک به دست بیمار نمی دهند، اما متأسفانه 
این کار در ایران مرسوم است و هرکس دارویی بخواهد، می رود آن 
را راحت از داروخانه می خــرد.« این فوق تخصص گوارش و کبد 
همچنین اشــاره می کند: »قدیم ها هرکس می رفت مسافرت، 
برای عزیزانش ســوغاتی می آورد؛ درحالی که الان با خودشان 
دارو می آورند! قوطی های 100تایی مکمل که مثل نقل و نبات 
می خورید و گاهی مشکل برایتان ایجاد می شود. الان در مغازه های 
معمولی هم بعضی داروهای مکمل پیدا می شوند و شما راحت 
می توانید آنها را خریداری کنید.«  حتی مکمل ها را هم خودسرانه 
نخورید خیلی از مردم تصور می کنند مصرف مکمل ها هیچ ضرری 
ندارند و برای بدن شان ضروری است؛ برای همین در سبد مصرفی 
آنها قرار دارد و حتی کودکان خود را نیز از آن بی نصیب نمی گذارند؛ 
درحالی که پزشکان تأکید دارند حتی مکمل ها را هم نباید تحت 

هیچ شرایطی خودسرانه مصرف کرد.

عدد خبر

گفت وگو

کدام واکسن آنفلوآنزا را بزنیم؟
احتمال ابتلا به بیماری هایی مانند آنفلوآنزا معمولا در فصل های 
سرد سال بیشــتر خواهد شــد؛ به همین دلیل توصیه می شود 
واکسیناسیون برای افرادی که ممکن است ابتلا به آنفلوآنزا برای 
آنها مشکل آفرین باشد، انجام شــود. مصطفی نوری زاده، استاد 
دانشگاه گروه بیوتکنولوژی دانشگاه آزاد علوم پزشکی ایران با بیان 
اینکه احتمال ابتلای تعداد بیشتری از افراد جامعه به آنفلوآنزا وجود 
دارد، به همشهری آنلاین می گوید: »با نزدیک شدن به فصل پاییز و 
زمستان، بحث تزریق واکسن آنفلوآنزا مطرح می شود. در سال های 
اخیر درگیر کووید بودیم و به همین خاطر هم معمولا از ماســک 
استفاده می کردیم و استفاده از ماســک می توانست از ما در برابر 
بسیاری از بیماری ها محافظت کند که یکی از آنها آنفلوآنزا بود. ولی 
در حال حاضر که از لحاظ ابتلا به بیماری کرونا در وضعیت بهتری 
هستیم، پیش بینی می شود طبیعتا چون ماسک نمی زنیم امسال 
تعداد ابتلاها به آنفلوآنزا نسبت به ســال های قبل بیشتر شود.« 
به گفته دکتر نوری زاده، در این شرایط بهتر است افراد آسیب پذیر 
که احتمال ابتلای آنها به آنفلوآنزا بیشــتر است، واکسن بزنند؛ 
»افراد آسیب پذیر شامل کودکان، سالمندان و همچنین کسانی 
می شود که بیماری هایی مانند دیابت، فشار خون و بیماری های 

سخت دیگر دارند. « 

چرا هرسال باید واکسن بزنیم؟
نوری زاده درباره واکسن آنفلوآنزا و با بیان اینکه چرا هر سال باید 
واکسن زده شود، توضیح می دهد: »ویروس های آنفلوآنزا 4تیپ 
دارند که 2تیپ از آنها می تواند ما را بیمار کند؛ تیپ A و تیپ B که 
خود این دوتیپ هم چندین تیپ مختلف دارند. هر سال پیش بینی 
می شود چه تیپ هایی می توانند موجب بروز این بیماری شوند. 
بنابراین وقتی گفته می شود یک واکسن 4ظرفیتی است، یعنی ما 
را در برابر 4نوع ویروس آنفلوآنزا حمایت می کند تا ایمنی بیشتری 

در مقابل آنها داشته باشیم.« 

چه واکسنی بزنیم؟
به گفته این استاد دانشگاه، در بازار کشور ما 3نوع واکسن وجود دارد؛ 
»واکسن فرانسوی به اســم گریپ تترا که 4 ظرفیتی است، واکسن 
اینفلوگارد که 3 ظرفیتی است و واکسن ســوم هم واکسن فلوگارد 
ایرانی است که واکسن پروتئینی و 4ظرفیتی است. بهتر است افراد 
در سنین بالاتر یا افراد ناتوان یکی از این واکسن ها را بزنند.« به گفته 
نوری زاده، قیمت واکســن های خارجی حــدودا 3۶0 هزار تومان و 
قیمت واکســن های داخلی هم حدودا 2۶0 هزار تومان اعلام شده 
است: »کودکانی که بالای ۶ ماه هستند، می توانند واکسن آنفلوآنزا 
تزریق کنند ولی نمی توانند واکسن ایرانی را تزریق کنند. همچنین 
واکسن های ایرانی برای افراد زیر 18سال مجاز نیست، چون مطالعه 
لازم بر آنها انجام نشده و نمی توان پیش بینی کرد چه عوارض جانبی 
برای افراد زیر 18سال داشته باشد. برای افراد بالای 18سال هم توجه 

داشته باشیم که می توانند هر 3 واکسن را تزریق کنند.«

عــدد ســرنگ ۲، ۵ و ۱۰ میلی لیتــری و 
ســرنگ انســولین از ابتــدای امســال 
تا کنــون در ســازمان تــدارکات پزشــکی 
هلال احمــر تولیــد شــده اســت. رونــد 
تولیدات با استفاده از تمامی ظرفیت ها 
ادامــه خواهــد داشــت. ســرنگ3تکه 
و ۲تکــه تولیــدی ایــن شــرکت دارای 
قسمت لاستیکی موســوم به گسکت 

هستند .

90
میلیون

طــی ۲ روز، بــا انتقــال هوایــی بــه تهران 
رسیده و جان بیماران نیازمند را نجات 
داده اســت. همچنیــن به گفتــه مرکــز 
مدیریــت پیونــد و درمــان بیماری های 
وزارت بهداشــت، بــرای نخســتین بــار 
اســت کــه اهداکننــده مــرگ مغــزی از 
ایرانشــهر به تهران منتقل شــده و جان 

بیماران را نجات داده است.

2
قلب  

و 79۱نمونــه از اهداکننــدگان داوطلب 
جمــــــــع آوری و در بانــک اطلاعــات 
سلول های بنیادی غیرخویشاوند مرکز 
ســپاس )مرکــز پذیــرش اهداکننــدگان 
سلول های بنیادی خون ساز( نگهداری 
می شــود. هر زمانی کــه بیمارســتان ها 
اعــلام نیــاز کننــد، از میــان ایــن بانــک 
اطلاعاتــی جســت وجو و انطبا ق پذیری 

صورت می گیرد.

78
هزار  

 دیگــر دانشــگاه علــوم پزشــکی شــهید 
بهشــتی، میزبــان یــک هیــأت کــره ای 
خواهــد بــود. ایــن اتفــاق در حالــی قرار 
اســت اتفــاق بیفتــد کــه علیرضــا زالی، 
رئیــس ایــن دانشــگاه، خبــر از انعقــاد 
تفاهمنامه ای مشترک با کره جنوبی در 
حوزه تأمین امنیت غذا داده است. این 
تفاهمنامه با یکــی از معتبرترین مراکز 
تحقیقاتــی در حــوزه ایمنی غــذا در این 

کشور امضا شده است.

2
ماه

تولید بومی ماده اولیه داروی صرع در کشور
حسن زمانیان، رئیس سازمان پژوهش های علمی و صنعتی ایران: پایلوت چندمنظوره مواد مؤثره دارویی در 
کشور طراحی و ساخته شده و بر این اساس ماده اولیه داروی صرع و واکسن دامی تولید می شود. البته تلاش 

این است که دستیابی به دانش فنی ماده اولیه دیگر دارو های موردنیاز کشور هم محقق شود.

جذب 4 هزار بهورز در 2 سال  
حسین فرشیدی، معاون بهداشت وزارت بهداشت: بهورزان پایه و اساس برنامه های شبکه بهداشت و درمان 
کشور هستند و طی ۲ سال ا خیر 4 هزار بهورز در نظام بهداشتی کشور جذب شده اند. خانه های بهداشت هم 

در دولت مردمی تکمیل، تجهیز و تعمیر شده اند.

پروانه بندپی| روزنامه نگار |

گزارش کامل را 
با اسکن این کیو آرکد  بخوانید.

گزارش کامل را 
با اسکن این کیو آرکد  بخوانید.

یکتا فراهانی| خبرنگار|

کاسبی با باورهای قدیمی مردم 
سال هاست که ایرانی ها در تابستان عرق نعنا و بیدمشک می خورند و 
در زمستان جوشانده. بسیاری از عرقیجات و گیاهان سنتی جای خود 
را در زندگی مردم حفظ کرده اند، اما مشکل دقیقا از آنجایی شروع 
شده که برخی مداخله گران در حوزه پزشکی و درمانی با عناوینی 
ازجمله حکیم و طبیب ســنتی از همین باور های مردمی و اسامی 
آشنای محصولات سنتی سوءاستفاده کردند؛ آنهایی که آبغوره را 
برای کاهش تب، زردچوبه و دارچین را برای دیابت، چکاندن عرق 
کاسنی و عسل در چشم را برای بهبود بینایی و خوردن عرق رازیانه 
و کاسنی را برای تقویت چشم به مراجعانشان تجویز می کنند یا به 
آنها می گویند عسل و زاج سفید را برای رفع مشکلات رحمی، مدفوع 
الاغ ماده را برای برطرف شدن مشکلات تنفسی یا زرنیخ آرسنیک دار 
سمی را برای درمان مشکلات پوستی استفاده کنند، اما در نهایت 
بیمار زمانی به بیمارستان می رســد که فرصت طلایی درمان را از 
دست داده و بیماری ای که با چند داروی ساده درمان می شده، در 
شرایط بسیار سخت قرار گرفته است. چند فعال معروف هم دارند که 

حسین روازاده یکی از آنهاست.

ادعاهایی که اثبات نشد 
حســین روازاده، مدرکش را از دانشــگاهی در ایتالیا گرفت و در 
بازگشت به ایران با معادل ســازی مدرک در دانشگاه علوم پزشکی 
تهران در زیرمجموعه سازمان نظام پزشکی قرار گرفت، اما ادعاهایش 
از آن پس با گلایه جامعه پزشــکی همراه شــد. در پاندمی جهانی 
کووید-19هم که روزانه صدهــا نفر جان خود را به دلیل شــیوع 
کرونا از دســت می دادند، او ادعاهایی را در رد اثربخشــی واکسن  
کرونا مطرح کرد و همان زمان رئیس وقت نظام پزشــکی تهران از 
روازاده خواست به عنوان یکی از اعضای نظام پزشکی برای ادعاهای 
خود درباره مرگ ومیر ناشی از تزریق واکسن کرونا و ادعای درمان 
کووید با »بخور جوش شیرین« مستنداتی ارائه کند. در اسفند سال 
98هم روازاده از سوی فرزند آیت الله محی الدین حائری شیرازی به 
درمان نادرســت و تجویز تزریق مایعی اسیدی متهم شد که باعث 
مرگ پدر او شده بود. او همچنین روازاده را طبیب آیت الله محمود 
هاشمی شاهرودی هم معرفی کرده بود. پیش از آن هم فرزند آیت الله 
هاشمی شاهرودی بدون نام بردن از کسی گفته بود که »دکترهای 
طب اسلامی« مانع از عمل جراحی پدرش شدند که تأخیر در جراحی 
غده ای که خوش خیم تشخیص داده شــده بود، باعث مرگ او شد. 

حالا این پزشک دیگر اجازه فعالیت ندارد، اما برخی منابع 
عنوان می کنند، او با وجود محرومیت دائمی، هم فعالیت 
خودش ادامه دارد و هم فروشگاه های عطاری مختلفی 
که عرضه کننده داروهای گیاهی مورد تأیید او هستند؛ 
این در حالی اســت که برخی کانال های فعال در فضای 
مجازی خبر از برائت روازاده داده و با انتشــار تصویری 
مدعی شده اند که حکم محرومیت دائمی او، تغییر کرده 
است. اما پیگیری همشهری از معاونت انتظامی سازمان 
نظام پزشکی نشان می دهد که نامه منتشر شده از شعبه 
22 دادگاه تجدیدنظــر مربوط به شــکایت و موضوعی 
دیگر در گذشته است و ربطی به محرومیت او در دادگاه 
تجدید نظر شعبه ۷4 ندارد که پس از تأیید نهایی ابلاغ و 

منتشر شده است.

اولین حکم برای مروج خرافات پزشکی 
ســیدمحمد میرخانی، عضو هیأت مدیره نظام پزشکی 
معتقد اســت با این حکم، قدمی کوچک در صدور یک 
حکم توســط یک دادگاه صورت گرفته، اما گامی بزرگ 
برای مبارزه با خرافات طبی را رقم زده است. او در توضیح 
بیشتر به همشهری می گوید: »آقای روازاده چون پزشک 
هستند، اجازه دخالت دادستانی نظام پزشکی درباره او 
وجود داشته، حکم محرومیت برای کسی صادر شده که 
ترویج خرافات پزشکی می کرده است، اما شاید این فرد 
پیشرو خرافات پزشکی نباشد و نفرات معروف تر از او هم 
هستند که پزشک نیستند، اما در حال آسیب رساندن به 
سلامت جامعه و خدشه دار کردن  شأن جامعه پزشکی 

هستند و سازمان نظام پزشکی نمی تواند درباره آنها تصمیم گیری 
کند.« او دربــاره اینکه چه عواملی منجر بــه حکم محرومیت این 
پزشک از طبابت شده، می گوید: »پیش از این فوت 2نفر از بزرگان 
نظام را به ایشان مرتبط دانستند و طی سال های گذشته شکایت های 
دیگری هم ثبت شده است. البته او در پاندمی کرونا حکم ممنوعیت 
فعالیت موقت داشته و یک بار هم با یک سال محرومیت مواجه شده 
است، اما این بار با توجه به شکایت های زیاد از سوی مردم و ارکان 
مختلف سازمان نظام پزشکی، در دادگاه محکوم و ممنوع الفعالیت 

شد. این حکم پس از تأیید در دادگاه تجدیدنظر رسانه ای شد.« 

درمان با کف دست و زبان 
میرخانی البته معتقد اســت مردم آسیب هایی که به دلیل مراجعه 
به این افراد می بینند را به صورت رسمی اعلام نمی کنند؛ چون هم 
زمان درمان را از دست داده اند و هم پولشان هدر رفته است، اما در 
تماس با سازمان نظام پزشکی گلایه های زیادی را از فعالیت این گونه 
افراد مطرح می کنند. او در پاسخ به این سؤال که چه باید کرد تا مردم 
آگاهی بیشتری از این فعالیت های غیرعلمی داشته باشند، می گوید: 
»ورود و نظارت بر مباحث شیادی در پزشــکی در جامعه ما هنوز 
جدی گرفته نشده و به همین دلیل افرادی فعال شده اند که در امور 
درمانی دخالت غیرمجاز می کنند. خدمات درمانی ازجمله معاینه و 
تجویز دارو توسط هر کسی غیر از پزشک جرم بوده و قانون هم آن 
را جرم انگاری کرده است. این مسئله باید در رسانه ها اطلاع رسانی و 
روش های کلاهبرداری این افراد به مردم منتقل شود تا هم آگاهی 

صورت بگیرد و هم قانون جلوی فعالیت آنها را بگیرد.« اما به تأکید 
این پزشک، این آسیب در حالی جدی گرفته نمی شود که این افراد 
حتی وارد صدا و سیما هم شده و بدون مدرک پزشکی یا سواد علمی 
برای خودشان اعتبار کسب می کنند. این اعتبار هم باعث می شود 
که آنها بتوانند کلاس های آموزشی برگزار کنند یا محصولاتشان را 
بیشتر بفروشند. این عضو هیأت مدیره نظام پزشکی فضای مجازی را 
هم منجر به فعال تر شدن این افراد می داند و می گوید: »همین حالا 
عطاری های آنلاین، داروهای سنتی و ادویه جات از چوب دارچین 
گرفته تا عرقیجات و سبزی های خشک را با ادعای درمانی به مردم 
می فروشند. آنها از مردم می خواهند از زبان یا کف دست شان عکس 
بگیرند و براساس همان، یک لیست از مشکلات و درمان ها را برای 
مردم ارسال می کنند. داروهایشــان را هم به صورت غیرقانونی و از 
طریق پست ارسال می کنند. این داروها عمدتا حاوی مواد شیمیایی 
یا مواد مخدر است که به شکل آلوده و غیربهداشتی تبدیل به کپسول 

و پودر شده اند.« 

کمای دیابت و تهاجم سرطان با تجویزهای غیرعلمی 
»عرقیجات و گیاهان سنتی نام های آشــنایی برای مردم هستند، 
اما هیچ زمانی به عنوان داروهای درمانی مورد استفاده قرار نگرفته  
بودند، ولی حالا این افراد همان ها را به عنوان درمان های ســرطان 
و بیماری های پوســتی به مردم تجویز می کنند.« این نکته را هم 
میرخانی بیان می کند و در توضیح بیشتر می گوید: »این افراد برای 
بیمارانشان دوره های 21روزه تا 3ماهه درنظر می گیرند و این یعنی 
از دست رفتن زمان مناسب برای درمان یک عارضه جدی. آنها برای 
فردی که مبتلا به دیابت است، زردچوبه، دارچین و... تجویز می کنند 
که حتی ممکن است فرد در چند روز اول با کاهش قند خون مواجه 
شود، اما چون داروی مناســبی دریافت نکرده و قند وارد سلول ها 
نمی شود، بدن شروع به سوزاندن ذخایر چربی می کند و در نهایت 
هم فرد در وضعیت مرگ آور و کمای دیابتی به بیمارستان می رسد.« 
این پزشــک به نکته دیگری از آسیب های شــدید این تجویزهای 
غیرعلمی اشــاره می کند و توضیح می دهد: »توده های ســرطانی 
می توانند در عرض چند روز حالت تهاجمی پیدا کنند. اگر بیماران 
به این افراد مراجعه کنند، داروهایشان را برای دوره های چندماهه به 
آنها توصیه می کنند و با گذشت این زمان، تازه بیماران بعد از وخیم تر 
شدن وضعیت جسمانی و مراجعه به مراکز درمانی متوجه می شوند 
که فرصت طلایی درمان با چند داروی ساده و رادیوتراپی را از دست 
داده اند و سرطان کل بدنشان را گرفته است. این بیماران 
عمدتا تصور گول خوردن دارند و برای اینکه مورد شماتت 
قرار نگیرند، دلیل اصلی مراجعه دیرهنگام شــان را هم 

اعلام نمی کنند.« 

طب سنتی قابل اعتماد است؟ 
میرخانی در پاسخ به این سؤال که به طور کلی آیا می توان 
به طب سنتی اعتماد کرد، می گوید: »چند سال پیش در 
ایران PHD طب ایرانی مطرح شد که تأکید بر پژوهش 
در این رشته داشت؛ به این معنا کسی که ادعای درمانی 
مطرح می کند برای اثبات ادعایش تلاش و مطالعه کند؛ 
اینکه چند بیمار را بررســی کند، دقیقــا همان اتفاقی 
که درباره داروها صورت می گیــرد و کارآزمایی بالینی 
روی افراد حقیقی درباره آنها انجام می شود.« او با بیان 
اینکه 350پزشک متخصص طب  ایرانی در کشور فعال 
هستند، ادامه می دهد: »کســانی که می خواهند از این 
خدمات استفاده کنند، بهتر اســت به همین پزشکان 
مراجعه کنند. روش شناســایی آنها هم چندان سخت 
نیست؛ نه برای متخصصان طب ایرانی و سنتی که درباره 
همه پزشکان، نام آن فرد را در سایت سازمان نظام پزشکی 
جست وجو کنند و آگاه شوند که اصلا چنین فردی اجازه 
فعالیت درمانی دارد یا خیــر. مردم نباید به عناوینی که 
در صفحات شخصی فضای مجازی قید می شود، اعتماد 
کنند؛ چون درصورت بروز تخلف، پیگیری و شکایت از 
کسانی که در زیرمجموعه نظام پزشکی نیستند، سخت 

است.« 

محرومیت برای حکیم دکترها
 جزئیات محرومیت دائم برای حکیم نام آشنای طب سنتی و آسیب های تداوم فعالیت 

مداخله گران غیرمجاز در امور پزشکی

مجازات مداخله گران غیرمجاز پزشکی کم است 
درباره اینکه چه عاملی باعث شده که در یک دهه اخیر توجه مردم 
به طب سنتی – اسلامی بیشتر شود، رضا لاری پور، سخنگوی 
سازمان نظام پزشکی ایران به همشهری می گوید: »در این باره 
اغراق هایی برای برخی از درمان های سنتی وجود دارد که مردم به 
یکدیگر انتقال می دهند؛ آن هم در حالی که این درمان ها عمدتا بر 
مبنای منابع علمی نیستند و خودساخته از سوی افراد غیرعلمی 
تجویز می شوند.« او البته طب ایرانی را مورد تأیید می داند و در 
توضیح بیشتر می گوید: »در ایران قدیم، طب ایرانی وجود داشته 
که تجربه طبیبانی بوده که در طول سال ها برای درمان یک بیماری 
به نتیجه رسیده بودند. آن طب، قابل قبول است و همین حالا هم 
فارغ التحصیلانی در رشته طب سنتی داریم که مبتنی بر کتب 
و دســتورالعمل های طبی به عنوان طب مکمل در حال فعالیت 
هستند و فعالیت شان هم ممنوع نیست. تاکنون هم هیچ متخصص 
طب سنتی و ایرانی ادعای درمان سرطان نداشته  است؛ این در 
حالی است که مواردی وجود دارد که افراد با وجود ابتلا به سرطان، 
از ادامه درمان طب نوین خودداری و به افرادی مراجعه می کنند   
که تحت عنوان درمان های سنتی یا اسلامی به آنها آسیب جدی 
می زنند. در سایر بیماری ها هم این مسئله وجود دارد.« به گفته 
لاری پور، مشکل اینجاست که مداخله گران غیرمجاز در امور 
درمانی و پزشکی با مجازات های خفیف از نظر حقوقی و کیفری 

مواجه می شوند که بازدارنده تخلف آنهاست.
 

نظام پزشکی کشور بالاخره تصمیم گرفت، محرومیت دائمی 
را برای پزشکی درنظر بگیرد که سال هاست با عنوان ترکیبی 
»حکیم دکتر« ادعاهای عجیب و خلاف واقع مطرح می کرد. 
حســین روازاده که با ادعاهایی ازجملــه تأثیرات منفی 

واکسیناسیون، آلودگی آب شرب شهری، آلودگی خمیر 
دندان، اثر منفی تزریق واکســن بر مردان، اثرات درمانی 
دود اسفند بر کرونا، توصیه به مصرف نمک غیربهداشتی، 
سقط جنین و ســرطان با مصرف نمک یددار، دستکاری 
ژنتیک گوجه فرنگی برای کشتن ایرانی ها، وایتکس در آب 
لوله کشــی، ورود ژن عنکبوت به انسان با مصرف شیر و... 
معروف شد، در نهایت همین حرف هایش باعث شد که از 
فهرست پزشکان مورد تأیید سازمان نظام پزشکی خارج 

شود و اجازه فعالیت در این حوزه را نداشته باشد. این البته 
مجازاتی است که یک نهاد رسمی  توانسته در برابر مداخلات 
غیرعلمی یکی از اعضای خودش درنظر بگیرد، اما چالش و 
مشکل اصلی کسانی هســتند که هیچ مدرکی ندارند و با 
دخالت های غیرمجاز در امور درمانی، جان مردم را به خطر 
می اندازند. این نکته را رضا لاری پور، ســخنگوی سازمان 
نظام پزشکی ایران هم تأیید می کند و مجازات کم برای این 

افراد را دلیل تداوم این وضعیت می داند.

مریم سرخوش گزارش
روزنامه نگار

خدمــات درمانی ازجملــه معاینه و تجویز دارو توســط 
هر کســی غیر از پزشــک جــرم بــوده و قانون هــم آن را 
جرم انگاری کرده است. این مســئله باید در رسانه ها 
اطلاع رســانی و روش هــای کلاهبــرداری این افــراد به 
مردم منتقل شــود تا هم آگاهــی صورت بگیــرد و هم 

قانون جلوی فعالیت آنها را بگیرد


