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مبانى بيمارى هاى واگير و غير واگير: آشنايى با بيمارى هاى شايع غير واگير و اصول پيشگيرى از آن ها

واحد İا ر چها رمواحد İا ر چها رم

اصول  و  واگير  غير  شايع   âها âبيمار با   ķاصول آشناي و  واگير  غير  شايع   âها âبيمار با   ķآشناي
پيشگيرâ از آن هاپيشگيرâ از آن ها
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؟؟؟؟؟؟؟؟؟؟؟پيش آزمون واحد كارچهارم ؟

زير  هدف هاى  به  بتواند  كار  واحد  اين  گذراندن  از  پس  هنرجو  مى رود  انتظار  رفتارى:  هدف هاى 
دست يابد: 

1ــ علايم و نشانه هاى مربوط به بيمارى هاى قلبى ـ عروقى را نام ببرد. 

2ــ علايم مربوط به بيمارى ديابت و نحوه ى مقابله با آن ها را توضيح دهد. 

3 ـــ علايم مربوط به اختلال هاى ناشى از كمبود يد و نحوه ى مقابله با آن ها را بيان كند. 

4ــ علايم مربوط به بيمارى هاى ژنتيكى و نحوه ى مقابله با آن ها راشرح دهد. 

5  ــ علايم مربوط به بيمارى هاى سرطانى و نحوه ى مقابله با آن ها را توضيح دهد. 

6  ــ علايم مربوط به بيمارى هاى ناشى از آلرژى و آسم و نحوه ى مقابله با آن ها را توضيح دهد. 

7 ــ علايم مربوط به بيمارى هاى چشمى و نحوه ى مقابله با آن ها را شرح دهد. 

١ــ براâ پيشگيرâ اوّليه از بروز بيمارâ هاâ قلبķ عروقķ چه اقȡاماتķ بايȡ انجام داد؟ 
 .ȡ٢ــ انواع ديابت را نام ببري

٣ــ بهترين روش پيشگيرâ از عوارض ناشķ از İمبود يȡ چيست؟ 
 .ȡرا نام ببري ȡيȡش ķ٤ــ علايم تالاسم

ـ علايم بيماران مبتلا به سنȡرم داون (منگوليسم) ȡİام انȡ؟  ٥  ـ
ـ بروز و پيشرفت سرطان به چه عواملķ بستگķ دارد؟  ٦  ـ

ـ آيا سرطان ها قابل پيشگيرâ انȡ؟  ٧  ـ
 .ȡآسم را نام ببري âـ عوامل خطرزا ٨  ـ

٩ــ براâ پيشگيرâ از تنبلķ چشم چه İار بايİ ȡرد؟ 
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مقدمه
برخوردارى از خدمات بهداشتى و درمانى مناسب به منظور حفظ و ارتقاى سطح سلامت جامعه يكى از حقوق 
مسلم فردى و اجتماعى انسان هاست اكنون با بهبود شرايط زندگى، گسترش ارتباطات، ارتقاى سطح دانش عمومى، 
پيشرفت هاى سريع پزشكى، در زمينه ى كنترل و درمان بيمارى ها، واكسيناسيون، تغذيه ى صحيح و مناسب، آب 

آشاميدنى سالم و … شاهد كاهش مرگ ومير كودكان، مادران و كنترل بيمارى هاى واگير هستيم. 
از سوى ديگر با افزايش اميد به زندگى و گسترش زندگى شهرنشينى بيمارى هاى غيرواگير به عنوان يكى از 
شايع ترين علل مرگ و مير در كشورهاى پيشرفته مطرح و در كشورهاى درحال توسعه تلفات ناشى از آن ها نيز سير 

صعودى به خود گرفته است. 
به طور كلى بيمارى هاى غيرواگير عبارت است از: هرگونه آسيب در بدن كه دايم باشد و ناتوانى به جا گذارد و 

عاملى براى انتقال آن به ساير مردم نداشته باشد. اين بيمارى ها در اغلب موارد بر اثر چند عامل به وجود مى آيد. 
در اين واحد كار درباره ى شش گروه از مهم ترين گروه هاى بيمارى هاى غيرواگير توضيحاتى داده مى شود. 

 ķــ عروق ķقلب âها â١ــ٤ــ بيمار
حتماً تـا İنون بـا İسانİ ķـه بـه بيمارâ هاâ قلبķ مبتلا 
هستنȡ، برخورد داشته ايȡ. عبارت سıته â قلبķ را نيز تاİنون 
شنيȡه ايȡ. چه تصورâ از بيمارâ هاâ قلبķ داريȡ؟ آن ها بر اثر 
چه عواملķ پȡيȡ مķ آينȡ؟ علت اهميت اين دسته از بيمارâ ها 

چيست؟ 
اين دسته از بيمارâ ها بسيار مهم و قابل توجه انȡ، زيرا 
 ķاخته، حتȡبيماران را به خطر ان ķگȡزن ،ȡتوان ķابتلا به آن ها م

 .ȡموجب مرگ آن ها شون
 âقلب انسان از مهم ترين اعضا ،ȡداني ķه مİ همان طور
اİسيژن دار  خون  فرستادن  و  İردن  پمپ  با  قلب  است.  بȡن 
باعث  İربن دâ اİسيȡدار،  خون  گرفتن  و  بȡن  مختلف  نقاط  به 
مķ شود İه بȡن انسان بتوانȡ فعاليت هاâ خود را انجام دهȡ. اگر 
 .ȡرس ķمرگ انسان فرا م ،ȡار بايستİ از âقلب انسان لحظه ا

 .(ȡتپ ķقلب در هر دقيقه به طور متوسط ٧٥ بار م)
عروق İرونر رگ هايķ است İه خون موردنياز عضلات 
 ķتنگ و  شȡن  ضخيم   .ȡنİ ķم تغȢيه  را  آن  و  تأمين  را  قلب 
ديواره â رگ هاâ قلبķ و گيرİردن لخته اâ خون در آن ها قلب 
 ķıعروق ي ķت تنگȡو برحسب ش ȡده ķرا تحت فشار قرار م

 :ȡآي ķاز موارد زير در بيمار به وجود م
ــ درد ناحيه â قفسه â سينه به علت İاهش مقȡار خون 

مورد نياز قلب 
ــ حمله â قلبķ يا سıته â قلبķ به علت قطع جريان خون 

قسمتķ از عضلات قلب بر اثر تنگķ يا انسȡاد رگ ها 
 â غيرمنتظره و   ķناگهان قطع  از   ķناش  ķناگهان مرگ  ــ 

 (ķايست قلب) ķفعاليت قلب
ــ سıته â مغزâ به دليل قطع جريان خون در قسمتķ از 

بافت مغز و ايجاد اختلال در آن قسمت 
ــ   ķقلب  âها âبيمار  âخطرزا عوامل  ١ــ١ــ٤ــ 

 ķعروق
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عواملİ ķه احتمال ابتلا به بيمارâ هاâ قلبķ و عروقķ را 

افزايش مķ دهȡ به شرح زير است: 
 دود سيگار 

 فشار خون بالا 
 چربķ بالا 

 (ȡقن âبيمار) ديابت 
 įعوامل ژنتي 

 ،ķتİم حرİ جا نشستن و įي :ķنȡم بودن فعاليت بİ 
 .ȡنİ ķرا بيشتر م ķــ عروق ķقلب âها âخطر ابتلا به بيمار

 مصرف الıل
âاز باردار âپيشگير ķİخورا âمصرف قرص ها 

 فشارهاâ روحķ (بķ قرارâ و…)
 ķــ عروق ķقلب âها âاز بيمار â٢ــ١ــ٤ــ پيشگير

سازمان   .ȡان âپيشگير قابل  بيمارâ ها  از  دسته  اين 
 âاز ابتلا به بيمار âپيشگير âبرا   (١WHO   )  اشتȡبه ķجهان

عروق İرونر انجام İارهاâ زير را توصيه İرده است: 
 ،âم و افزايش مصرف سبزİ ķبا چرب âاهاȢمصرف غ 

ميوه، غلات و حبوبات 

 ترà سيگار 
 جلوگيرâ از افزايش فشارخون از طريق İاستن مقȡار 

نمį مصرفķ و پرهيز از مصرف الıل 

 İنترل وزن 

 âها âم از عوامل خطرساز بيمارİ ķنȡو فعاليت ب ķچاق
 ȡچاق  ان شıم   â ناحيه در  İه   âافراد است.   ķعروق ــ   ķقلب
بيشتر در معرض خطر بيمارâ قلبķ انȡ. در افراد چاق احتمال 
بروز فشارخون بالا، چربķ خون بالا و ديابت نيز بيشتر است. 
و  شود  İم   âالرİ مصرف  مقȡار   ķبايست  ķچاق İنترل   âبرا

 .ȡافزايش ياب ķنȡفعاليت ب

 âه اȡغ âاز اختلال ها ķناش âها â٢ــ٤ــ بيمار
غȡه هاâ درون ريز، هورمون ها را توليȡ مİ ķننȡ و به درون 
جريان  در  İه   ȡان ķشيمياي  âمواد هورمون ها   .ȡريزن ķم خون 
خون وجود دارنȡ و اعمال قسمت هاâ مختلف بȡن را İنترل 

Word Health organization ــ١
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فوق کليه،  هيپوفيز،  به  می توان  بدن  مهم  غده های  از  می کنند. 
تيروئيد و لوزالمعده اشاره کرد. در زير به دو بيماری مهم ناشی 

از اختلالات غده ای اشاره می شود. 
اين  ديگر  نام  آيا  چيست؟  ديابت  ديابت:  ١ــ٢ــ٤ــ 

بيماری را می دانيد؟ خطرهای اين بيماری چيست؟ 
از  را  غذا  در  موجود  انرژی  طبيعی  به طور  انسان  بدن 
است  هورمونی  انسولين  می رساند.  سلول ها  به  انسولين  طريق 
که در غده ی لوزالمعده ساخته می شود. هنگامی که فرد نتواند 
باشد  کم  بدن  در  شده  ساخته  انسولين  مقدار  يا  بسازد  انسولين 
يا  ديابت  بيماری  دچار  فرد  و  می يابد  افزايش  خون  قند  مقدار 
اصطلاحاً بيماری قند می شود که در آن ميزان قند خون افزايش 

می يابد. 
دو نوع ديابت وجود دارد: 

١ــ ديابت اصلی نوع يک 
در  انسولين  که  می دهد  رخ  زمانی  يک  نوع  اصلی  ديابت 

بدن ساخته نمی شود يا به مقدار ناچيزی توليد می شود. در اين 
موارد انسولين بايد به صورت تزريقی تجويز شود. 

اين نوع ديابت اغلب در کودکان و نوجوانان رخ می دهد، 
اما در بزرگسالان نيز گاهی ديده می شود. 

٢ــ ديابت اصلی نوع دو
توانايی  بدن   که  می دهد  رخ  زمانی  دو  نوع  اصلی  ديابت 
ندارد  را  خود  نيازهای  رفع  برای  انسولين  کافی  مقدار  ساخت 
استفاده  مطلوب  نحوی  به  نمی تواند  شده  ساخته  انسولين  از  يا 
فعاليت های  انجام  غذايی،  رژيم  رعايت  با  ديابت  نوع  اين  کند. 
جسمانی (ورزش) و مصرف داروهای خوراکی کاهش دهنده ی 

قند خون کنترل خواهد شد. 
سال رخ  ديابت اصلی نوع دو اغلب در افراد بالای ٤٠ 
که  است  افزايش  روبه  جوان تر  افراد  در  آن  شيوع  اما  می دهد، 

غالباً ارثی است. 

توجه!
خون  قند  اگر  و  مي رود  بالا  بسيار  خون  قند  ميزان  که  است  اين  ديابت  نوع  دو  اين  مشترک   ƽ نکته

سال هاƽ طولاني بالا باقي بماند، عوارض بعدƽِ ديابت پديد مي آيند. 

يک:  نوع  اصلی  ديابت  علايم  ١ــ  ديابت  علايم 
ناگهانی و پر سر و صدا  علايم ديابت اصلی نوع يک که معمولاً 

است عبارت است از: 
ــ پرادراری و تکرر ادرار 

ــ گرسنگی دايم (پرخوری) 

ــ تشنگی شديد و خشکی دهان 

ــ خستگی شديد 

ــ احساس کرختی و گزگز در دست ها و پاها
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ــ İاهش وزن ناگهانķ و سريع 

 ȡدي âــ تار

ــ تأخير در بهبود زخم ها، عفونت هاâ مıرر و عودİننȡه 

 ķايش ديابت اصلȡنوع دو: پي ķ٢ــ علايم ديابت اصل
است.  دشوار  آن  تشخيص  بنابراين  است.   ķريجȡت دو  نوع 
 âمترİ تȡبا ش įنوع ي ķن است علايم ديابت اصلıاگرچه مم

در مبتلايان به ديابت اصلķ نوع دو نيز مشاهȡه شود. 

توجه!

عوřمل خطر ř Źŵبتلا به ŵيابت: 
 :Ĩي ƕصلي نوř يابتŵ بتلا بهř Źŵ مل خطرř١ـ عو

 Źŵ يĪنتيĥ ƹ مل محيطيřما عوř ،ندř Ƶبه خوبي شناخته نشد Ĩي ƕصلي نوř يابتŵ بتلا بهř ƽřمل خطر برřعو
řبتلا به بيماƽŹ مؤثرند. 

 :ƹŵ ƕصلي نوř يابتŵ بتلا بهř Źŵ مل خطرř٢ـ عو
 (ŵŹř٨٠٪ مو Źŵ) ـ چاقي

ـ فشاƹŹ Źحي 
 (Ʃ٤٠ سا ƽبالا) ـ سن

ـ چربي بالا 
ـ ندřشتن فعاليت جسمي 

ـ فشاŹ خوƱ بالا 
ـ سابقه خانوŵřگي ŵيابت 

 šخانياŵ Ʃستعماř ـ
 (ƭيلوگرĩ ٤ Żř بيش) ƱŻƹ سنگين ŵřŻنو ƱيماřŻ ƹ ـ  حاملگي

ديابت   ķقطع درمان  تاİنون  ديابت:  درمان  و  İنترل 
İشف نشȡه است اما براİ âنترل بيمارâ توصيه مķ شود: 

 ķاشتȡسالم و به ķايȢــ رژيم غ
 ķــ ورزش و فعاليت منظم جسمان

ــ آزمايش و انȡازه گيرâ منظم ميزان قنȡ خون 

ــ مصرف داروهاâ خوراİ ķİاهنȡه â قنȡ خون يا تزريق 
انسولين در صورت نياز 

انجام اين İارها موجب مķ شود İه مقȡار قنȡ خون در 
حȡّ طبيعķ نگه داشته شود. 
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         بيشتر بدانيد
عوارض دراز مدت ديابت: 

عوارض بسيار خطرناك زير بر اثر عدم كنترل مناسب بيمارى به وجود مى آيد: 
ــ آسيب رسيدن به رگ هاى خونى 

ــ اختلال ديد 
ــ آسيب هاى كليوى 

ــ آسيب هاى اعصاب كه باعث از بين رفتن حس به ويژه در پاها مى شود. 

 Źŵ  řŹ نمايشي   ƹ شويد  تقسيم   ƽنفر  ٥  ƽها Ƶƹگر به  ŵيابت:   ƽŹبيما  ƅخصو  Źŵ نمايشي   ƽřجرř  ƹ طرřحي 
خصوƅ بيماŵ ƽŹيابت طرřحي ř ƹجرĩ řنيد. 

مي پرسد.   řŹ  Źبيما  ƽ جعهřمر علت   Ĩپزش  .ŵŹřŵ  Ʃسا  ١٥  ŵƹحد  ƽƹ مي ĩند.  مرřجعه   Ĩپزش به  شخصي 
بيماŻ  Żř Źياĩ ŹřŹŵř ŵرƱŵ، تشنگي ō ƹشاميدŻ Ʊياƹ ŵ پرخوƽŹ شĪايت مي ĩند. 

 Źبيما  Żř  Ĩپزش نظرشما  مي ĩند. (به   Źبيما  Żř  ƽيگرŵ  šلاřسؤ پرřŵخته،   Źبيما  ƽ معاينه به   Ĩپزش سپس 
چه مي پرسد؟) 

بعد ř Żřتماƭ معاينه ƹ شرŭ حاƩ بيماŹ، پزشŹŵ Ĩخوřست Żōمايش مي ĩند. 
تأييد   řŹ ŵيابت   ƽŹبيما  Ĩپزش مي ĩند.  مرřجعه   Ĩپزش به   ĺŵمجد Żōمايش   Ʊŵřŵ  ƭنجاř  Żř بعد   Źبيما

مي ĩند. 
Źŵ پاياƱ نمايش پزشĨ توصيه هاƽ لاřŹ ƭŻ به بيماŹŵ ،Ƶŵřŵ ŹماƱ لاř řŹ ƭŻنجاƭ مي ŵهد. 

✎

 1vفعاليت عمل

 â ماده ȡي :ȡمبود يİ از ķناش â٢ــ٢ــ٤ــ اختلال ها
مصرف  روزانه  به طور   ȡباي İه  است   ķگȡزن نياز  مورد   ķايȢغ
شود. İمبود يȡ باعث بزرگķ غȡه â تيروئيİ ȡه در جلوâ گردن 

 .ȡگوين ķشود. به اين علامت «گواتر» م ķدارد م âجا
 âديگر  âاختلال ها موجب  گواتر،  بر  علاوه   ȡي İمبود 
ماننȡ عقب مانȡگķ ذهنİ ،ķرâ و لالķ، لوچķ چشم، اختلال در 

ايستادن، راه رفتن و رشȡ جسمİ ķودİان مķ شود. 
در زنان باردار مبتلا به İمبود يȡ، مرده زايķ و سقط جنين 

 ȡباش داشته   ȡيȡش  ȡي İمبود   âمادر اگر  مķ شود.  مشاهȡه  نيز 
نوزاد او دچار عقب مانȡگķ رشȡ مغزâ و جسمķ شȡيȡ مķ شود 
İردن  İار  و  İردن  فıر  İردن،  صحبت  رفتن،  راه  به  قادر  و 
 àودİ  ،ȡباش خفيف  İمبود  اگر  بود.   ȡنخواه  ķطبيع به طور 
در مȡرسه توانايķ لازم در يادگيرâ را نخواهȡ داشت و ممıن 

 .ȡخود نيز نباش â روزانه âاست قادر به انجام فعاليت ها
اİثر اختلال هايİ ķه بر اثر İمبود يȡ به ويژه در İودİان 
به وجود مķ آيȡ، دايم و غيرقابل برگشت انȡ و مهم ترين İار در 
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برابر آن ها پيشگيرâ است. بهترين روش پيشگيرâ از عوارض 
 âها įدار است. نمȡي âها įاستفاده از نم ،ȡمبود يİ از ķناش
 âرو و  است  دسترس  در  زردرنگ   âها âȡبسته بن در  يȡدار 

آن ها عبارت «نمį يȡدار» نوشته شȡه است. 

 (ķارث) įژنتي âها â٣ــ٤ــ بيمار

وراâ تصور حتķ خود پزشıان بوده است. 
همان طور İه مķ دانيȡ بȡن همه â موجودات زنȡه از سلول 
ساخته شȡه است. هر سلول داراâ قسمت هاâ مختلفķ است. 
يķı از قسمت هاâ سلول İه نقش مهم و اساسķ را در حيات 
دارد.  مختلف   ķبخش هاي نيز  هسته  است.  هسته  دارد،  سلول 
İروموزوم  İه  است   ķıباري  âرشته ها آن ها  مهم ترين  جمله  از 

نام دارد. 
تعȡاد İروموزوم ها در گونه هاâ مختلف موجودات زنȡه 
 ٤٦ âهر سلول دارا ķانسان سالم و طبيع įمتفاوت است. در ي
 .ȡروموزوم ها دو به دو به هم شبيه انİ ه اينİ ،روموزوم استİ

در نتيجه هر سلول داراâ ٢٣ جفت İروموزوم است. 
İروموزوم ها حامل ذرات İوچķı به نام ژن هستنİ ȡه 
 ȡان انȡين به فرزنȡاز وال ķاين ذرات عامل انتقال صفات وراثت
و خصوصيات ارثķ هر فرد از طريق همين ژن ها به او به ارث 

 .ȡرس ķم
به دنبال پيشرفت هايİ ķه در علم ژنتيį صورت پȢيرفته 
زيادتر  شناخته شȡه روز به روز   ķارث âها âبيمار است تعȡاد 
داده  توضيح  اين جا  در   ȡمهم ترن İه   âبيمار  ȡچن  ķول مķ شود 

 .ȡش ȡخواه

          بيشتر بدانيد
مشاوره ى ژنتيك فرآيندى است كه طى آن بيماران يا بستگان كسانى كه در معرض اختلال هاى احتمالاً ارثى 
هستند، بررسى مى شوند تا از عواقب و احتمال بروز و انتقال اين بيمارى ها و نيز راه هاى پيشگيرى از آن ها آگاه 
شوند. زمان مشاوره ممكن است قبل از ازدواج، قبل از باردارى، گاهى در دوره ى باردارى و يا پس از تولد اولين 
فرزند مبتلا به بيمارى ژنتيكى باشد، در بعضى از بيمارى هاى ارثى اگر تشخيص به موقع انجام گيرد و راه هاى 

درمانى در پيش گرفته شود، احتمال پيشگيرى از بروز مشكل ها و ناهنجارى هاى شديد وجود دارد. 

١ــ٣ــ٤ــ تالاسمķ: تالاسمķ چيست؟ چرا به عنوان 
بيمارâ مهم از دسته â بيمارâ هاâ ارثķ شناخته شȡه است؟ 

بيمارâ تالاسمķ يķı از بيمارâ هاâ شايع ژنتيķı است 

و   (ȡياب ķم انتقال  فرزنȡان  به  والȡين  طريق  از  İه   âا âبيمار)
متأسفانه در İشور ما نيز شيوع زيادâ دارد. 

در علم پزشķı امروز به İنترل بيمارâ هاâ ژنتيį بسيار 
 įاخير سرعت پيشرفت علم ژنتي â دو دهه ķشود. ط ķتوجه م
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تعريف 

تالاسمķ يķı از شايع ترين بيمارâ هاâ خونķ است İه به 
صورت ارثķ از نسلķ به نسل ديگر منتقل مķ شود. 

آيا مķ دانيȡ انتشار بيمارâ در ايران چگونه است؟ 
شيوع  آن  در   ķتالاسم İه  است   ķشورهايİ جزء  ايران 
بسيار دارد. استان هاâ مازنȡران، گيلان، هرمزگان، İهگيلويه 
و بويراحمȡ، خوزستان، فارس، سيستان و بلوچستان، بوشهر، 
 âرمان و اصفهان به ترتيب جزء استان هاİ ،âچهارمحال و بختيار

 .ȡشورانİ پر شيوع
تالاسمķ دو نوع است: 

ـ   تالاسمķ نوع خفيف يا مينور١: تالاسمķ مينور  الف ـ
انجام  طريق  از  تنها  فرد  و  نȡارد  فرد  سلامت  بر   ķانȡچن تأثير 
ابتلا  از   ķآگاه  .ȡش  ȡخواه مطلع  آن  به  ابتلا  از  خون  آزمايش 
به نوع تالاسمķ خفيف به خصوص در جوانان قبل از ازدواج 
 ȡيȡش نوع  به  آن ها   ȡفرزن است  ممıن  زيرا  است،  مهم  بسيار 

تالاسمķ مبتلا شود. 
تالاسمķ مينور در اصل بيمارâ نيست، بلıه يį صفت 
يا خصيصه به شمار مķ آيİ ȡه تأثير چنȡانķ بر سلامت مبتلايان 

نȡارد. 
نوع  اين  ماژور٢:  يا   ȡيȡش نوع   ķتالاسم ــ  ب 
تالاسمķ در İسانķ به وجود مķ آيİ ȡه والȡين آن ها (هم پȡر و 
هم مادر) به تالاسمķ خفيف مبتلا باشنȡ، يعنķ يį ژن معيوب 
از پȡر و يį ژن معيوب از مادر به İودà منتقل شȡه، باعث 

بروز بيمارâ شȡيȡ در فرزنȡ آن ها مķ شود. 
 ķعلايم تالاسم

ــ تالاسمķ نوع خفيف: علامت ظاهرâ نȡارد و تنها با 
آزمايش خون مشخص مķ شود. 

ــ تالاسمķ نوع شȡيȡ: هنگام تولİ ،ȡودİ àاملاً سالم 
به نظر مķ رسȡ و علايم به تȡريج با افزايش سن آشıار مķ شود. 
و   ķم خونİ صورت  به  علايم   ȡبع به   ķماهگ  ٦ سن  از 
 ķگȡننıش از   ķناش İه  مķ شود  ظاهر   àودİ در   ķگȡپري رنگ 
و İوتاهķ عمر گلبول هاâ قرمز خون است. ساير علايم عبارت 

است از: بزرگİ ķبȡ، تغيير رنگ پوست، تغيير قيافه به دليل 
 ȡيȡصورت، پ âاستخوان ها ķلفتİ به ويژه ķاستخوان âتغييرها
و  گونه  سرانجام  و  فرورفته   ķبين برآمȡه،  و   ȡبلن  ķپيشان آمȡن 

آرواره â فوقانķ پهن. 

Major ــ٢  Minor ــ١

 âانتقال بيمار â نحوه
١ــ اگر يķı از والȡين (پȡر يا مادر) ناقل ژن هاâ ناسالم 
باشȡ، ممıن است فرزنȡان آن ها به نوع خفيف تالاسمķ مبتلا 

 .ȡشون
 âاحتمال ابتلا ،ȡر و مادر هر دو ناقل باشنȡ٢ــ اگر پ

فرزنȡان آن ها به بيمارâ تالاسمķ نوع شȡيȡ هست. 
پيشگيرâ: براâ جلوگيرâ از ابتلا به اين بيمارâ در 
İشور ايران انجام آزمايش خون قبل از ازدواج اجبارâ شȡه 
 ȡباش خفيف  نوع   ķتالاسم دچار  زوجين  از   ķıي اگر  است. 
ازدواج آن ها بلامانع است. چنان چه هر دو نفر مبتلا باشنȡ، به 
 âتا توصيه ها ȡشون ķقسمت مشاوره و تنظيم خانواده فرستاده م
 ķتالاسم âآن ها به بيمار ȡفرزن âلازم در خصوص احتمال ابتلا
 ȡمينور باش ķمبتلا به تالاسم ķبه زوجين داده شود. اگر زوج
باردارâ به  پيشگيرâ از   âروش ها â درباره لازم   âتوصيه ها
آن ها داده مķ شود و در صورت حاملگķ، زن باردار به بخش 
تشخيص قبل از تولȡ ارجاع داده مķ شود تا اگر جنين مبتلا به 

تالاسمķ شȡه باشȡ، سقط انجام گيرد. 
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نمايشي Źŵباƽ ƵŹ يũƹŻ Ĩ مبتلا به تالاسمي řجرĩ řنيد. هنرجوياƱ به گرƵƹ هاƽ ٥ نفرƽ تقسيم شوند ƹ هر 
گرƵƹ نمايشنامه řŹ ƽř به صوŻ šŹير طرřحي ĩند: 

مي ĩنند.  مرřجعه  محضر  به   ƹ مي گيرند   ũřƹŵŻř به  تصميم   ،ƽŹستگاřخو مرřسم   Żř بعد   ƽخترŵ با   ƽپسر
عاقد به Ʊō ها مي گويد ĩه قبل Żř جاĩ ƽŹرƱŵ صيغه ƽ عقد بايد Żōمايش هاƽ قبل ř řŹ ũřƹŵŻř Żřنجاŵ ƭهند. Ʊō ها 
 Żř بعد  مي ĩنند.   ũřƹŵŻř  Ʊřيگرŵ  ƽتوصيه ها به  توجه   Ʊƹبد  ƹ Żōمايش   ƭنجاř  Ʊƹبد Źřŵند،  ĩه   ƽř عجله ŵليل  به 
 Żř ،Ƶŵرĩ جعهřمر  ƵŹƹز مشاĩمر نزŵيĪاƱ به ƽƹ توصيه مي ĩند ĩه به   Żř يĪي .ŵمي شو ŹřŵŹگذشت مدتي، خانم با
 Ƶگذشت ٩ ما Żř ند. بعدĩ ين توصيه عمل نميř هم به Żخانم با .ŵسلامت جنين مطمئن شو Żř تالاسمي ƽŹنظر بيما

فرŻند ƹř به ŵنيا مي ōيد ƹ پس Żř مدتي علايم بيماƽŹ ظاهر مي گرŵŵ (علايم řŹ شرŵ ŭهيد) 
پس Żř مرřجعه řƹ ƽلدين به مرĩز Źŵماني مشخص مي شوĩ ŵه فرŻند Ʊō ها به بيماƽŹ تالاسمي نوƕ شديد 

مبتلاست. 
řŵř Źŵمه řŵ ƽستاƱ به شرŭ مشĪلاتي ĩه řƹلدين řين طفل با ƹŹ Ʊōبه ƹŹ مي شوند، بپرŻřŵيد. 

Źŵ پاياřƹ Ʊلدين řين طفل ř Żřين ĩه به توصيه هاŵ ƽيگرƱř توجه نĪرř Ƶŵند، پشيماƱ گشته، Ʊō Żř به بعد 
به تماƹŻ ƭجين پيشنهاŵ مي ĩنند حتمĹ قبل Żō ũřƹŵŻř Żřمايش هاƽ لاř řŹ ƭŻنجاŵ ƭهند. 
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 âبيمار اين  به  مبتلايان  داون:  سنȡرم  ٢ــ٣ــ٤ــ 
 ،ķıاف پلıج بودن شİ ،ķذهن ķگȡعقب مان ȡمانن ķدچار علايم
 âپهن، گوش ها ķه، بينȡعضلات، زبان بزرگ و بيرون آم ķشل
و  İوتاه  گردن  پهن،  و  İوتاه   âدست ها  ،âغيرعاد و  برجسته 

 .ȡان ķقلب âمادرزاد âها âبيمار

 ȡچن  âدارا انسان  بȡن   âسلول ها İه   ȡداري ياد  به  آيا 
İروموزوم بود؟ 

 ٤٦  âدارا  ķطبيع به طور   ȡش اشاره  قبلاً  İه  همان طور 
 .ȡروموزوم هستنİ ٤٧ âروموزوم است، اما اين بيماران داراİ

 âبيمار بروز  موجب   ķاضاف İروموزوم   įي همين  داشتن 
مķ شود. احتمال ابتلاâ جنين به اين بيمارâ با بالا رفتن سن 

مادر از ٣٥ سالگķ بيشتر مķ شود. 
پيشگيرâ: بهتر است مادران، فرزنȡان دلخواهشان را 
تا قبل از رسيȡن به ٣٥ سالگķ به دنيا بياورنȡ و در صورت بروز 
 įيا متخصص ژنتي įان با پزشȡاز فرزن ķıدر ي âاين بيمار
مشورت İننȡ و زير نظر پزشį براâ داشتن فرزنȡ بعâȡ اقȡام 

 .ȡننİ
از  İه   ķاطلاعات به  توجه  با   :ķهموفيل ٣ــ٣ــ٤ــ 
 âبيمار İه   ȡنيİ ķم فıر   ،ȡآورده اي دست  به   ķقبل  âبيمار دو 
 ķلاتıمش چه  با  بيماران  اين  مķ آيȡ؟  به وجود  چگونه   ķهموفيل

دست به گريبان انȡ؟ 
 ķارث مهم  و  شايع   âها âبيمار از  ديگر   ķıي  ķهموفيل
 ķه اگر در جايİ ل اين بيماران اين استıاست. مهم ترين مش
از بȡن خونريزâ رخ دهȡ، ادامه پيȡا مİ ķنȡ و مķ توانȡ عواقب 
اين  در   âخونريز شȡت  و  علايم   .ȡباش داشته  همراه   ķوخيم

بيماران بستگķ به شȡت بيمارâ دارد. 
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 ȡباش  ȡيȡش  âبيمار اين  از   ķناش  âها âخونريز چنانچه 
 âشود. خونريز ķن به مفاصل و عضلات مȡموجب آسيب رسي

در خون انسان سالم عناصرى وجود دارد، كه در صورت خونريزى سريع باعث متوقف شدن آن مى شوند. 
از مهم ترين اين عناصر، پلاكت ها و فاكتورهاى انعقادى اند. در مبتلايان به هموفيلى تعدادى از فاكتورهاى انعقادى 

وجود ندارد و در نتيجه خونريزى به طور طبيعى متوقف نمى شود. 

بيشتر بدانيد

 ȡتوان ķحساس نظير مغز و گردن م ķيا نواح ķحيات âام هاȡدر ان
 .ȡه باشȡشنİ

توجه!

Źŵ صوř šŹبتلا به هموفيلي ،  ĩليه řƹ ƽبستگاƱ بيماŹ بايد قبل ƹ ũřƹŵŻř Żř قبل Żř باƽŹřŵŹ تحت برŹسي 
 Żř  ƱاĪمřحد تا   ƽبعد  ƽها ƭřقدř  ƭنجاř با   ،Ƶشد شناسايي   Ʊناقلا ترتيب  بدين  تا  گيرند   Źřقر  Ĩنتيĥ  ƽ ƵŹƹمشا  ƹ

 .ŵشو ƽپيشگير Źبيما ƱřŵřŻتولد نو

٤ــ٤ــ سرطان ها 
١ــ٤ــ٤ــ تعريف: حتماً تاİنون نام بيمارâ سرطان 
را شنيȡه ايȡ. آيا تاİنون با يį بيمار سرطانķ برخورد داشته ايȡ؟ 
İه   âتصوير چيست؟   âبيمار اين  به  نسبت  شما  اطرافيان  نظر 
اİثر مردم از اين بيمارâ در ذهن خود ساخته انȡ، چيست؟ آيا 

سرطان بيمارâ قابل درمان است يا خير؟ 
سرطان ها گروهķ از بيمارâ هاست İه شامل حȡود ١٠٠ 

 .ȡنوع مختلف ان
 â درباره بيشتر   ķمİ است،  بهتر  بحث  شروع  از  قبل 
شما  به نظر   .ȡه ايȡشني را  İلمه  اين  بارها  تاİنون   .ȡانيȡب سلول 

سلول چيست؟ 
سلول İوچıترين واحȡ زنȡه â بȡن است و بȡن انسان از 
 âه است. اين سلول ها در حالت عادȡميلياردها سلول ساخته ش
 âو سلول ها ȡشون ķن به آن ها نياز دارد، تقسيم مȡه بİ ķتا جاي
 âه براİ ķاين تقسيم سلول .ȡننİ ķم ȡخود را تولي ȡمانن âزياد
به   ȡيȡج  âسلول ها  ķجايگزين و  ديȡه  آسيب   âسلول ها ترميم 

سلامت  و  است  بȡن  İنترل  تحت  است،  پير   âسلول ها  âجا
 .ȡنİ ķانسان را تأمين م

زياد   âغيرعاد به طور  بȡن   âسلول ها سرطان ها،  در 
مķ شود و زنȡگķ عادâ سلول ها را در معرض خطر و تهاجم 
و  تıثير  بȡن  از   ķدرجاي سلول  ميليون ها   ķوقت  .ȡدهن ķم قرار 
رشȡ پيȡا مİ ķننȡ، توده اâ به وجود مķ آورنİ ȡه تومور يا سرطان 

ناميȡه مķ شود. 
٢ــ٤ــ٤ــ علايم: سرطان ها علايم متفاوتķ دارنİ ȡه 
مربوط به محل ضايعه است ولķ يį سرâ علايم İه به نام علايم 
هشȡار دهنȡه معروف انȡ، ممıن است با همه â سرطان ها همراه 

باشȡ. اين علايم عبارت است از: 
ــ هرنوع تغيير در دفع عادâ ادرار و مȡفوع 

 .ȡنıا نȡه بهبود پيİ ķــ زخم
 âغيرعاد âــ ترشح و خونريز

ــ وجود توده و يا سفتķ در هر جاâ بȡن به خصوص 
در پستان ها 
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توجه!

سرطاƱ ها Źŵ مرřحل ƹřليه سبب řيجاŵŹŵ ŵ نمي شوند. 

ــ سوء هاضمه و يا اشıال در بلعيȡن 
ــ بروز تغييرهاâ واضح در زگيل و خال 

ــ سرفه â مزاحم و گرفتگķ و خشونت صȡا 

چنانچه با نشانه â يادشȡه در بالا برخورد İرديȡ، منتظر 
 įبه پزش âو فور ȡعلايم و يا بروز درد در محل ضايعه نباشي

 .ȡنيİ مراجعه

٣ــ٤ــ٤ــ تشخيص:  اگر سرطان زود تشخيص داده 
شود، در بيشتر موارد قابل درمان است و شانس بهبود İامل 
 ķıپزش منظم   âآزمايش ها و   âدوره ا  âمعاينه ها دارد.  وجود 

سبب مķ شود بيمارâ در مراحل  اوليه تشخيص داده شود. 
٤ــ٤ــ٤ــ عوامل خطرساز: بروز و پيشرفت سرطان 
 ķمحيط عوامل  وراثت،   ȡمانن  âزياد عوامل  به  است  ممıن 
روش زنȡگķ بستگķ داشته باشȡ. عوامل ارثķ باعث مķ شود 
افرادİ âه سابقه â بيمارâ سرطان در خانواده و اجȡاد آن ها 
 .ȡابتلا به سرطان داشته باشن âبرا âوجود دارد شانس بيشتر
 â ل، استفادهıاستعمال دخانيات و ال ȡناسالم مانن ķگȡروش زن

İم از ميوه و سبزâ و مواد معȡنķ و عوامل محيطķ ماننȡ قرار 
 ،ķشيمياي خورشيȡ، مواد  مستقيم نور  تابش  گرفتن در معرض 
بروز  در   âرو و  سرب   ȡمانن فلزات   ķبعض و  حشره İش ها 

 .ȡسرطان ها مؤثرن
 ķارث عوامل  از  نتوان   ȡشاي  :âپيشگير ـ٤ــ٤ــ  ٥  ـ
از  نıردن  استفاده  مثل   ķگȡزن روش  تغيير  اما  İرد   âپيشگير
 ķنȡو موادمع âزياد از ميوه و سبز â ل، استفادهıدخانيات و ال
و اجتناب از قرار گرفتن در معرض مواد شيميايķ و تابش نور 
خورشيȡ به مȡت طولانķ مķ تواننȡ در پيشگيرâ از سرطان ها 

 .ȡمؤثر باش

توجه!

 Ʊō ƍها به شر Ʊō Żř ƭسو Ĩي ،Ƶŵبو ƽها قابل پيشگير Ʊسرطا ƭسو Ĩي Żř ه بيشĩ ŵمي شو ƵŵŻ تخمين 
ĩه ŵƹŻ تشخيص Ƶŵřŵ شوند به خوبي قابل Źŵماř Ʊست. 

هنرجوياƱ به گرƵƹ هاƽ ٥ نفرƽ تقسيم شوند ƹ هر گرŻƹŹ Ƶƹنامه ŵ ƽřيوŹŵ ƽŹřخصوƅ سرطاƱ ها تهيه 
ĩنند. 

 ƽپيشگير ƽها ƵřŹ ƹ Żمل خطرساřعو ،Ʊō با تعريف، علايم ƍتباŹř Źŵ مطالبي ơفو ƽ نامهŻƹŹ Źŵ نيدĩ سعي
řŹřيه ĩنيد. 

 Żř  ،Źاĩ řƹحد  řين   Źŵ  ƍمربو مبحث   Źŵ  Ƶشد ĩŷر  مطالب  بر   Ƶƹعلا مي توřنيد   ơفو  ƽ نامهŻƹŹ  ƽ تهيه  ƽřبر
ĩتاś هاŵ ƽيگرĩ ƽه Źŵباƽ ƵŹ سرطاƱ نوشته شدř Ƶست řستفاĩ Ƶŵنيد. 

✎
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ـ٤ــ بيمارâ آسم  ٥  ـ

حتماً تاİنون نام اين بيمارâ را شنيȡه ايȡ. به نظر شما آسم 
چيست؟ اİثر مردم اين بيمارâ را مترادف با آلرژâ مķ داننȡ. آيا 

شما هم همين نظر را داريȡ؟ 
همان گونه İه مķ دانيȡ انسان دو ريه يا شش دارد. ريه ها 
تبادل  آن ها   ķاصل  â وظيفه İه   ȡتنفس ان دستگاه  مهم  عضو 
گازهاâ تنفسķ (اİسيژن و İربن دâ اİسيȡ) است. اگر اİسيژن 
به سلول هاâ بȡن نرسȡ آن ها نمķ تواننȡ وظايف خود را انجام 
دهنȡ و زنȡگķ انسان به خطر مķ افتȡ. هرگونه بيمارâ و اختلال 
 ķتنفس  âگازها تبادل  مķ شود  باعث  ريه ها   ķهواي  âمجار در 

مختل شود. 
التهاب  اين  است.   ķهواي  âمجار  ķالتهاب  âبيمار آسم 
دچار  بيمار  نتيجه  در  مķ شود.   ķهواي  âمجار  ķتنگ باعث 
سرفه  و  سينه   ķگرفتگ احساس  نفس،   ķتنگ سينه،  خس خس 

مķ شود. 

ـ  ٤ــ عوامل خطرزا: مهم ترين عوامل خطرزا  ١ــ  ٥  ـ
محيط زنȡگķ به خصوص   âها àمحر تماس با  ايجاد آسم  در 
در دوران شيرخوارگķ است. اين محرà ها شامل آلرژن ها يا 
عوامل ايجادİننȡه â آلرژâ در محيط هاâ بسته (ماننȡ هيره ها 
در محل خواب، فرش، مبلمان، گربه، سوسį و ساير حيوانات 
خانگķ)، دود سيگار و تماس با محرà هاâ شيميايķ در محل 
İار است. مصرف بعضķ داروها مثل آسپيرين و بعضķ غȢاها، 
 ķآلودگ گربه،  مثل  مودار  حيوانات   âنگه دار  ،ķسرماخوردگ
هوا، عوامل هيجانķ و روانķ مثل ترس و عصبانيت نيز باعث 

تشȡيȡ حملات آسم مķ شود. 

هيره ها (Mites) حشراتى هستند با اندازه ى حدود 0/1 ميلى متر كه جزء مهمى از عناصر موجود در گرد 
و خاك منزل به شمار مى رود و به دليل همين اندازه كوچك، معمولاً با چشم غيرمسلح ديده نمى شوند. اين 

جانوران فاقد گزش بوده و بيمارى خاصى را منتقل نمى كنند. 
فرش،  بالش،  پتو،  تشك،  زندگيشان  محل  و  انسان  شده ى  كنده  پوست  شاخى  لايه هاى  از  آن ها  تغذيه ى 
پرده، مبلمان، اسباب بازى هاى پشمى و پارچه اى و وسايل مشابه است. شرايط آب و هوايى گرم و مرطوب رشد 
و تكثير اين موجودات را تسريع مى كند. تماس افراد با آلرژن هاى هيره (شامل ذرات بدن، فضولات و تخم) در 

ابتداى كودكى مى تواند استعداد ابتلا به آسم را در فرد شديداً تقويت كند. 

بيشتر بدانيد

گرفتگķ سينهسرفهخس خس
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٢ــ٥ــ٤ــ پيشگيرâ: اقȡام هاâ زير در İاهش حملات 

آسم مؤثر است: 
 .ȡنيİ âارȡــ حيوانات مودار را خارج از خانه نگه

 .ȡشنıــ افراد درون منزل به هيچ وجه سيگار ن
ــ از عطر و صابون و شامپوâ معطر در خانه استفاده 

 .ȡنيıن
 .ȡو قاليچه در اتاق خواب بيمار نباش ķــ قال

ــ پتو و ملحفه â بيمار را با آب بسيار داغ (٦٠ درجه) 
 .ȡنيİ įو آن ها را در آفتاب خش ȡبشويي

 ķاتاق گرم يا خفه است يا دود ناش âه هواİ ķــ هنگام
 .ȡنيİ هست پنجره را باز ȡتن âو يا بوها âاز آشپز

از   ķناش دود  از  آİنȡه  بيرون   âهوا İه   ķصورت در  ــ 
اگزوز خودروها و گرده هاâ درختان و گل ها است، پنجره را 

 .ȡيȡببن
 ķارهايİ ،ه فرد مبتلا به آسم در خانه نيستİ ķــ تا زمان
 âاهاȢو پختن غ âرنگ آميز ،âردن، گردگيرİ از قبيل جارو
بودار را انجام دهيȡ. بعȡ از انجام اين İارها و قبل از آن İه 

 .ȡنيİ فرد مبتلا به آسم به خانه برگردد هوا را تهويه
ــ اگر İسķ براİ âمİ įردن نيست افراد مبتلا به آسم 
 .ȡننİ استفاده įاز ماس âردن و گردگيرİهنگام جارو ȡتوانن ķم

ــ به بيمار توصيه İنيȡ فعاليت بȡنķ بيش از حȡ نȡاشته 
 .ȡباش

 .ȡهيȡآسپيرين ن ķان آسمİودİ ــ به
ــ وسايل خواب و بازİ âودİان را از پشم و پوست و 

 .ȡنيıپر جانوران تهيه ن

٦ــ٤ــ بيمارâ هاâ چشم 
چشم از اعضاâ مهم بȡن به شمار مķ آيİ ȡه ارتباط شما 
 ķاز اين عضو حيات âنگه دار .ȡنİ ķرا با محيط اطراف برقرار م
بسيار مهم است و در صورت عȡم رسيȡگķ دقيق ممıن است 

 .ȡبه دنبال داشته باش ķو غيرقابل جبران àعواقب خطرنا
از:  است  عبارت   ķبيناي  âها ķنارساي انواع  رايج ترين 

 .ķبين įو نزدي ķچشم، دوربين ķتنبل
١ــ٦ــ٤ــ تنبلķ چشم١: اين اختلال در ٤٪ İودİان 
ديȡه مķ شود و عبارت است از İاهش شȡت بينايķ در يį يا 

نȡرتاً هر دو چشم. 
علل تنبلķ چشم 

 ķبين įيا نزدي ķــ دوربين
ــ پانسمان يا پوشانȡن طولانķ مȡت چشم 

توجه!

 بايد توجه řŵشت ĩه سرعت پيشرفت تنبلي چشم ĩ Źŵوħŵ با سن Źř ƽƹتباƍ معĪوŵŹřŵ Ž، يعني هرچه 
 ƹ موقع به   ƱماŹŵ  šŹصو  Źŵ řست. ƹلي  بيشتر   Ʊō پيشرفت  ƹ چشم تنبلي   ŵيجاř سرعت  باشد  ĩم سالتر   ħŵوĩ

 .ŵهد بوřامل تر خوĩ ƹ سريع تر Źبسيا ƱماŹŵ مناسب پاسخ به

âــ پيشگير
 ٣ در  يا  قبل  İودİان   â همه  ķبيناي İه  مķ شود  توصيه 

سالگķ امتحان شود. 
به  وادار   ȡباي را   àودİ چشم،   ķتنبل اصلاح  منظور  به 
بيمار  İردن  وادار   âبرا  ķگاه İرد.  تنبلش  چشم  از  استفاده 

Amblyopia ــ١

به استفاده از چشم تنبل، چشم سالم وâ را مķ پوشاننȡ تا او 
مجبور به استفاده از چشم تنبل خود شود. 

 ķبين įدر نزدي :ķو دوربين ķبين į٢ــ٦ــ٤ــ نزدي
فرد نمķ توانȡ به خوبķ اشياء را از فاصله â دور ببينȡ. اين افراد 
چشمشان  بر  İه   âفشار دليل  به  و  مطالعه  از  پس  به خصوص 
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 .ȡشون ķشود، دچار سردرد م ķوارد م

تا   ķİودİ از  بيمار  افراد  چشم   ķبين įنزدي  â درجه
دوران بلوغ افزايش مķ يابȡ. پس اين افراد بايȡ يį يا دو بار 
در سال معاينه شȡه، شماره â عينį خود را براساس دستور 

 .ȡتغيير دهن įچشم پزش
 ķدر دوربين .ȡافت ķاتفاق م âبيشتر در سنين پير ķدوربين
افراد قادر به ديȡن وسايلİ ķه در فاصله â نزديį قرار دارد، 

 .ȡنيستن

تحقيق Źŵ خصوƅ چاř šŹسنلن١ 
 E Ɲحر Ʊō ƽƹŹ ه برĩ سنلن (تابلوييř šŹچا Ĩي Ƶƹتقسيم شوند. هرگر ƽ٥ نفر ƽها Ƶƹبه گر Ʊهنرجويا
Źŵ جهت ها ř ƹبعاŵ مختلف نشاƵŵřŵ Ʊ شدř Ƶست) تهيه ĩند. يĪي Żř هنرجوياƱ گرĩ Źŵ ƵƹناŹ تابلو بايستد ƹ ساير 
řعضاƽ گرƵƹ به ترتيب Źŵ فاصله ƽ ٦ مترƽ قرŹř بگيرند. سپس Ʊō ها ř Źŵين فاصله جهت حرƹفي ĩ řŹه Źŵ هر 
ŵŹيف Żř تابلو Ʊō Żř ها سؤƩř مي شوŵ، نشاŵ Ʊهند. يĪي ř Żřعضاƽ گرƵƹ نيز تعدŵř پاسخ هاƽ غلط Źŵ ƹست هر 
هنرجو řŹ ياřŵŵشت ĩند. سپس هر گرƵƹ مشخص ĩند چند نفر ř Żřعضاƽ گرƵƹ ممĪن řست نزŵيĨ بين باشند. 

نتيجه ĩ Źŵ řŹلاŽ بحث ĩنيد. 
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 Snelen Chart ــ١

چıيده
 âاز آن بسيار ضرور âرد بدن و نگه دارİارİ ķسالم ماندن، دانستن چگونگ âبرا ✔
است. در اين واحد İار به شش گروه از مهم ترين بيمارâ هاâ مربوط به دستگاه هاâ مهم بدن 
 ،įژنتي âها âبيمار ،âغده ا âاز اختلال ها ķناش âها âبيمار ،ķـ عروق شامل بيمارâ هاâ قلبķ ـ
سرطان ها، آسم و بيمارâ هاâ چشمķ پرداخته شد. اگر در نگه دارâ از عضوهاâ مختلف بدن 
 ķه در حفظ سلامت آن ها مهم است رعايت شود، زندگİ ķته هايıبه عمل آيد و ن ķافİ دقت
سالم و به دور از هرگونه بيمارâ نصيب شما مķ شود. در صورت بروز بيمارâ هايİ ķه در اين 
 ķميلıت âمعاينه ها âاوليه انجام داده، برا âاقدام ها âسر įار به آن پرداخته شد، يİ واحد

به واحدهاâ درمانķ مراجعه İنيد. 
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 آزمون پايانķ نظرâ واحد İار چهارم 
١ــ عروق İرونر خون مورد نياز İدام يį از اعضاâ بدن را تأمين مİ ķند؟ 

د) ريه ها  ج) عضلات   ب) قلب    الف) مغز  
٢ــ ديابت نوع يį و نوع دو به ترتيب بيشتر در چه افرادâ ديده مķ شود؟ 

ب) بالغ ها ــ İودİان و نوجوانان  الف) İودİان و نوجوانان ــ بالغ ها   
د) بالغ ها ــ بالغ ها  ج) İودİان و نوجوانان ــ İودİان و نوجوانان  

٣ــ İمبود يد باعث بروز چه علامت هايķ مķ شود؟ 
 ķذهن ķب) عقب ماندگ الف) بزرگķ غده â تيروئيد  

د) هرسه     ķو لال âرİ (ج
٤ــ İدام يį از جملات زير درباره â بيمارâ تالاسمķ صحيح است؟ 

الف) بيمارâ تالاسمķ به دو نوع خفيف و شديد تقسيم مķ شود. 
ب) اگر يķı از والدين (پدر يا مادر) ناقل ژن هاâ ناسالم باشد، ممıن است فرزندان آن ها به نوع 

خفيف تالاسمķ مبتلا شوند. 
ج) اگر پدر و مادر هردو ناقل باشند، احتمال ابتلاâ فرزندان آن ها به بيمارâ تالاسمķ نوع شديد وجود 

دارد. 
د) هرسه مورد صحيح است. 

ـ İدام يį از جملات زير درباره â سرطان ها صحيح است؟  ٥  ـ
الف) ١٠٠ نوع مختلف سرطان است. 

ب) اگر سرطان زود تشخيص داده شود در بيشتر موارد قابل درمان است. 
ج) سرطان ها در مراحل اوليه سبب ايجاد درد نمķ شوند. 

د) هر سه مورد صحيح است. 
ـ عوامل خطرساز سرطان İدام يį از موارد زير است؟  ٦  ـ

د) هرسه مورد    ķج) روش زندگ   ķب) عوامل محيط الف) وراثت  
٧ــ İدام يį از موارد زير جزء علايم آسم است؟ 

د) هرسه مورد  ج) تنفس سريع   ب) سرفه   الف) تنگķ نفس  
ـ براâ جلوگيرâ از تنبلķ چشم، بهترين موقع آزمايش بينايİ ķودİان در چه سنķ است؟  ٨  ـ

 ķد) ٦ سالگ   ķج) ٥ سالگ   ķب) ٤ سالگ   ķالف) ٣ سالگ

؟



٦٧٦٧

مبانى بيمارى هاى واگير و غير واگير: آشنايى با بيمارى هاى شايع غير واگير و اصول پيشگيرى از آن ها

 آزمون پايانķ عملķ واحد İار چهارم 
 âته هاıانجام اين تحقيق به ن âنيد. براİ خود تحقيق â غيرواگير در منطقه âشايع ترين بيمار â درباره

زير دقت شود: 
گروه مشخصķ را در محل زندگķ خود انتخاب İنيد اگر در روستا زندگķ مİ ķنيد، با İمį بهورز 
 įنيد يİ ķم ķنيد و اگر در شهر زندگİ خانوار را انتخاب ķتعداد مشخص ķز روستايİبهداشت يا مر â خانه
 âرده ايد در خصوص ابتلاİ ه انتخابİ âنيد. سپس از افرادİ خانه خود را انتخاب įنزدي â يا دو منطقه

آن ها به بيمارâ هاâ غيرواگيرİ âه در طول واحد İار با آن ها آشنا شديد، سؤال İنيد. 
 âل هاıمش ،âعلايم اوليه بيمار ،įابتلا در بين بستگان نزدي â در طول اين تحقيق به سن، جنس، سابقه
فعلķ بيماران، توصيه هاâ پزشį و مسايل مهم ديگرİ âه در خصوص هر بيمارâ بايد درنظر بگيريد، حتماً 

توجه İنيد. در پايان گزارشķ از نتايج مهمİ ķه در طول تحقيق به آن دست يافته ايد تهيه İنيد. 

؟



٦٨٦٨
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٦٩٦٩

پيوست ها

پاسخ نامه هاى پيش آزمون ها پاسخ نامه هاى پيش آزمون ها 

واحİ ȡار اول 
 .ȡگوين ķم âبيمار ķيا روان ķجسم â١ــ به اختلال در فعاليت ها

٢ــ بله. با توجه به دانستن راه هاâ انتقال بيمارâ و پرهيز از عواملİ ķه باعث بيمارâ مķ شود مķ توان از 
بسيارâ از بيمارâ ها جلوگيرİ âرد. 
٣ــ پيشگيرâ از ابتلا به آن ها 

٤ــ تماس مستقيم مثل لمس İردن، ذرات ريز قطره اâ، تماس با خاà، گزش حيوانات، مادر به جنين. 
تماس غيرمستقيم مثل آب، غȢا، انتقال به İمį جانȡاران مثل مگس، انتقال از طريق هوا. 

ـ عوامل زنȡه، عوامل فيزيķı و عوامل شيميايķ و ساير عوامل ناشناخته.  ٥  ـ
ـ در بيمارâ هاâ واگير يį عامل عفونķ مثل ميıروب، ويروس، قارچ و … باعث ايجاد بيمارâ مķ شود  ٦  ـ
و قابل انتقال از انسان به انسان، يا از حيوان به انسان است ولķ بيمارâ هاâ غير واگير قابليت سرايت از يį فرد 

به فرد ديگر را نȡارد. 
٧ــ بيمارâ قنȡ (ديابت) تالاسمķ، بيمارâ هاâ قلبķ، فشار خون، سرطان. 

 .àون تحرȡب ķگȡنامناسب، زن â يهȢتغ ،ķıعوامل ژنتي ،ķسيگار، چاق ،ķفاميل â ـ سابقه ٨  ـ

واحİ ȡار دوم
 .ȡشود، تب گوين ķم âازه گيرȡه از راه دهان انİ گراد را ķسانت â ١ــ حرارت بالاتر از ٣٧/٦ درجه

 âداروها  ķبعض و  گرما  با  شȡن  روبه رو   ،ķعفون  âها âبيمار از:  است  عبارت  تب  بروز  مهم  علت  سه 
خاص. 

 ،ķقلب âل هاıمش ،ȡبيش از ح ķنȡاهش وزن عبارت است از: سرطان ها، تب، فعاليت بİ ٢ــ علل مهم
عفونت ها، سوء تغȢيه و آثار داروها. 

٣ــ درد شȡيȡ و فشار دهنȡه در ناحيه â وسط قفسه â سينه يا درد همراه با تنگķ نفس، نامنظمķ ضربان 
 âو نياز به درمان فور ȡقلب يا ريه باش âȡج âها âبيمار â ن است نشانهıردن ممİ ردن يا غشİ قلب، تهوع، عرق

دارد. دردİ âه بين ٢ تا ١٠ دقيقه طول بıشȡ و با فعاليت بȡنķ بيشتر شود اهميت دارد. 
٤ــ تنگķ نفس شȡيȡ و ناگهانİ ،ķبودâ لب يا زبان به صورت ناگهانķ، تنگķ نفس بȡون هيچ علت واضح و 

تنȡتنȡ نفس İشيȡن در حالت استراحت و يا بعȡ از İمķ فعاليت. 

✔



٧٠٧٠

پيوست ها
ـ تهوع به حالت برانگيختگķ و ناتوانķ در استفراغ توصيف مķ شود و استفراغ خروج ناگهانķ محتويات  ٥  ـ

معȡه است. 
 ķıآب ķاسهال خيل ،ȡت ٣ روز بهبود نيابȡدر م âاسهال و ،ȡم بنوشİ ،ه شودȡخون دي àودİ فوعȡ٦ــ در م

 .ȡحال يا خواب آلوده باش ķو ب ȡزياد داشته باش ķخيل ķتشنگ ،ȡرر داشته باشıاستفراغ م ،ȡباش
 .âو زرد ķنفس، تپش قلب، خستگ ķتنگ ،ķگȡ٧ــ رنگ پري

 âعفونت ها İنترل  و  آهن   âمل هاıم از  استفاده  آهن،  با   ķايȢموادغ  âساز ķغن  ،ķايȢغ رژيم  بهبود  ـ  ٨  ـ
 .ķانگل

 ،ȡنيİ از استامينوفن استفاده ،ȡود نيم ليتر (دو ليوان) مايعات بنوشيȡساعت ح į٩ــ در ٤ ساعت اول هري
براâ پيشگيرâ از بروز مجȡد عفونت بايȡ روزانه ٢ تا ٣ ليتر مايعات بنوشيȡ. اگر در هواâ گرم هستيȡ از مقȡار 

فوق نيز بيشتر بنوشيȡ. تخليه İ âامل و مرتب مثانه بسيار اهميت دارد. 
 ȡبلن ،âغضروف بين مهره ا įن در وضعيت نامناسب، آسيب مفاصل يا رباط ها يا ديسȡ١٠ــ قرار گرفتن ب

İردن اجسام سنگين، وارد شȡن فشار بر يķı از اعصاب، مشıل در يķı از اعضاâ داخلķ بȡن. 

واحİ ȡار سوم 
١ــ İزاز، فلج اطفال، سرخį، سرخجه، اوريون، ديفترâ، سل و هپاتيت «ب»

٢ــ اوريون، ايȡز، سرخį، فلج اطفال و سرخجه. 
٣ــ تزريق خون و فرآورده هاâ خونķ آلوده، از طريق تماس جنسķ با فرد آلوده و از مادر آلوده به جنين. 

٤ــ بهترين روش پيشگيرâ از آلودگķ، رعايت بهȡاشت در İودİان و درمان افراد آلوده است. 
٧ــ د  ـ ب     ٦  ـ ـ الف           ٥  ـ

واحİ ȡار چهارم 
١ــ تغيير در خوراà روزانه، قطع مصرف سيگار و جلوگيرâ از افزايش فشار خون. 

٢ــ ديابت نوع يį يا وابسته به انسولين، ديابت نوع دو يا غيروابسته به انسولين. 
٣ــ استفاده از نمį هاâ يȡدار. 

 âاستخوان ها  ķلفتİ پوست،  تغييررنگ  شıم،   ķبزرگ  ،âقرار ķب و  ضعف   ،ķگȡپري رنگ   ،ķم خونİ ٤ــ 
صورت، افزايش نيافتن وزن، پيشانķ بلنȡ و برآمȡه، گونه و آرواره â فوقانķ پهن. 

ـ عقب مانȡگķ ذهنķ، شلķ عضلات، İج بودن شıاف پلķı، زبان بزرگ و بيرون آمȡه، ريشه â بينķ پهن،  ٥  ـ
گوش هاâ برجسته و غيرعادâ، دست ها و گردن İوتاه. 

 .ķگȡو روش زن ķعوامل محيط ،ķو وراثت ķıـ عوامل ژنتي ٦  ـ
٧ــ يį سوم سرطان ها قابل پيشگيرâ است. 

ـ سن، ارث، جنس، سن مادر، سيگار، نژاد و عȡم دسترسķ به امıانات درمانķ و مشıل هاâ روانķ و  ٨  ـ
 .ķاجتماع

٩ــ بينايķ همه İ âودİان قبل يا در ٣ سالگķ آزمايش شود. 



٧١٧١

پيوست ها

âنظر ķپايان âآزمون ها âپاسخ نامه ها  

واحİ ȡار اول 
 .ȡگوين ķم âبيمار ķو روان ķجسم â١ــ به اختلال در فعاليت ها

٢ــ در بيمارâ هاâ واگير يį عامل عفونķ خاص يا مواد سمķ آن در بȡن باعث ايجاد بيمارâ مķ شود در 
 .ȡه انȡزن âزا âعامل بيمار ȡغيرواگير فاق âها âه بيمارİ ķصورت

٣ــ عوامل بيمارâ زاâ زنȡه (باİترâ ها، ويروس ها، انگل ها، قارچ ها و …)، عوامل شيميايķ (ورود مواد 
سمķ به بȡن، İمبود ويتامين)، عوامل فيزيķı (گرمازدگķ، سرمازدگķ، ضربه ها و تصادفات) و ساير عوامل ناشناخته 

(مثل عامل سرطان). 
٤ــ ميزبان، عامل بيمارâ زا و محيط. 

ـ سرخį، سرخجه و اوريون.  ٥  ـ
ـ دوگانه â ويژه â بزرگسال، دونوبت و با فاصله â يį ماه.  ٦  ـ

٧ــ سل، ديفترİ ،âزاز، سياه سرفه، سرخį، سرخجه، اوريون، فلج اطفال و هپاتيت «ب».
١٢ــ د ١١ــ ج  ١٠ــ د   ٩ــ ب   ـ الف   ٨  ـ

واحİ ȡار دوم 
٦ــ د  ـ ب   ٥  ـ ٤ــ الف   ٣ــ د   ٢ــ ب   ١ــ ج 

١٠ــ د  ٩ــ د   ـ د   ٨  ـ ٧ــ الف 

واحİ ȡار سوم 
٦ــ د  ـ د   ٥  ـ ٤ــ د   ٣ــ ج   ٢ــ الف   ١ــ ب  

٩ــ الف  ـ ب   ٨  ـ ٧ــ ج  
١٠ــ تماس با مواد آلوده، آلودگķ از راه خوراķİ ها، آلودگķ از طريق هوا (استنشاق گرد و غبار آلوده).

١١ــ تماس جنسķ با فرد آلوده، خون و فرآورده هاâ خونķ آلوده، از مادر آلوده به جنين. 
١٢ــ سرفه â بيش از دو هفته، خلط يا خلط خونķ، تب، تعريق شبانه و İاهش وزن. 

واحİ ȡار چهارم 
٦ــ د  ـ د   ٥  ـ ٤ــ د   ٣ــ د   ٢ــ الف   ١ــ ب  

ـ الف  ٨  ـ ٧ــ د  

✔
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منابع 
 ،٢٠٠١ هاريسون   ķداخل طب  اصول   ķعفون مبحث   ،١٣٨٢ پاييز   ،(âگردآور) İامران   ،âȡاحم ١ــ 

انتشارات فرهنگ فردا، چاپ اول. 
٢ــ احمİ ،âȡامران (گردآورâ)، پاييز ١٣٨٢، مبحث غȡد و متابوليسم اصول طب داخلķ هاريسون 

٢٠٠١، انتشارات فرهنگ فردا، چاپ اول. 
 ķداخل طب  اصول  ريه  و  عروق  و  قلب  مبحث   ،١٣٨٢ تابستان   ،(âگردآور) İامران   ،âȡاحم ٣ــ 

هاريسون ٢٠٠١، انتشارات فرهنگ فردا، چاپ اول. 
چاپ  فردا،  فرهنگ  انتشارات   ،١٩٩٨ نلسون  اطفال   ،١٣٨٢ بهار   ،(âگردآور) İامران   ،âȡاحم ٤ــ 

دوم. 
ـ احمİ ،âȡامران (گردآورâ)، تابستان ١٣٨٢، مبحث روماتولوژâ و İليه اصول طب داخلķ هاريسون  ٥  ـ

٢٠٠١، انتشارات فرهنگ فردا، چاپ اول. 
 ķداخل طب  اصول  خون  و   ȡبİ و  گوارش  مبحث   ،١٣٨٢ تابستان   ،(âگردآور) İامران   ،âȡاحم ـ  ٦  ـ

هاريسون ٢٠٠١، انتشارات فرهنگ فردا، چاپ اول. 
٧ــ برنامه و راهنماâ ايمن سازâ، ١٣٨٣، مصوب İميته İ âشورâ  ايمن سازâ، وزارت بهȡاشت، درمان 
و آموزش پزشķı، مرİز مȡيريت بيمارâ ها، اداره â بيمارâ هاâ قابل پيشگيرâ با واİسن و قرنطينه، ويرايش ششم. 
ـ جانقربانķ، محسن، ١٣٨٠، واژه نامه â اپيȡميولوژâ (ويرايش چهارم)، تهران، انتشارات İنıاش،  ٨  ـ

چاپ اول. 
٩ــ جان.ام.لاست، ترجمه â جانقربانķ، محسن، ١٣٨٠، واژه نامه â اپيȡميولوژâ، انتشارات İنıاش، 

چاپ اول. 
١٠ــ جķ.اâ.پارà ــ à. پارà. ترجمه â شجاعķ تهرانķ، حسين، با نظر ملį افضلķ، حسين، ١٣٧٩، 
درسنامه â پـزشķı و اجتماعķ بيمارâ هاâ مزمن غيرواگير و بيمارâ هاâ واگير شايع،    انتشارات سماط، 

  چاپ سوم.
١١ــ جيمز چن (ويراستار)، ترجمه â حسين صباغيان، ١٣٨٠، دستور İار İنترل بيمارâ هاâ واگيردار 

در انسان، تهران، انتشارات پورسينا، چاپ هفȡهم. 
İنترل  و   âميولوژȡاپي  ،١٣٨٣ زمستان  محسن،   ،ķجانقربان و  حسين   ،ķحاتم ــ  فريȡون   ،âعزيز ١٢ــ 

بيمارâ هاâ شايع در ايران، انتشارات خسروâ، چاپ اول. 
١٣ــ گروه نويسنȡگان، ١٣٨٣، راهنماâ ملķ سلامت خانواده، تهران: مؤسسه فرهنگķ ابن سيناâ بزرگ، 

چاپ اول. 
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براâ مطالعه â بيشتر 
 www. salamatiran. com ١ــ سايت

 www.atgci. org ٢ــ سايت


