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به نام خداوند لوح و قلم                        حقیقت نگار وجود و عدم
سلام و احترام خدمت تمامی مخاطبان و همراهان همیشگی نشریه تابش

بیش از یک سال است که اندیشه ی ایجاد بستری مناسب و درخور، در قالب نشریه 
تابش به ثمر رسیده و  روز به روز به کمک دوستان و همچنین شما مخاطبان عزیز از 

حضیض ناپختگی و نوپیشگی به سوی تکامل متحرک است.
 اکنون چهارمین شماره از نشریه تابش تقدیم نگاه پر مهرتان می گردد. در این شماره 

نیز به روند قبل سعی بر این بوده است که مجموعه ای از مطالب به روز علمی جهت 
توانمندسازی دانشجویان علاقمند ارائه گردد و به برخی مسائل فرهنگی و امور صنفی 

مرتبط با رشته ی رادیولوژی نیز پرداخته شود. امید است از مطالب این شماره لذت 
ببرید و مانند گذشته مارا از نظرات ارزشمند خود بهره مند سازید. همچنین لازم می دانم 
از تمامی دوستانی که برای تهیه این شماره ما را یاری نمودند تشکر و قدردانی به عمل 

آورم که بی شک گردآوری این مجموعه بدون کمک خط و جرایدشان امکان پذیر نبود.
 در انتها نوروز آخرین سال صده ی چهارم شمسی را خدمتتان تبریک می گویم. فرارسیدن 

سال نو همواره نوید بخش افکار نو، کردار نو و تصمیم های نو برای آینده است. آینده 
ای که همه امید داریم بهتر از گذشته باشد. در سال نو سلامتی، پیروزی، مهر و دوستی و 
عشق را برایتان آرزومندم و امیدوارم سال جدید سالی سرشار از خیر و برکت برای همه 

ی ما باشد.
گشت گرداگرد مهر تابناک، ایران زمین

روز نو آمد و شد شادی برون زندر کمین
ای تو یزدان، ای تو گرداننده ی مهر و سپهر

برترینش کن برایم این زمان و این زمین
ارادتمند شما
شادی شمسی

سخن سردبیرسخن سردبیر
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امیررضا صادقی نسب
کارشناسی رادیولوژی

رادیولوژی علمی دانشگاهی ست، رادیولوژی علمی دانشگاهی ست، 
نه حرفه ای تجربی!نه حرفه ای تجربی!

ـــت  ـــی جه ـــی و کارشناس ـــع کاردان ـــجویانی را در مقاط ـــران، دانش ـــورمان ای ـــای کش ـــگاه ه ـــه دانش ـــت ک ـــه هاس ده
ـــز  ـــاز مراک ـــزون نی ـــش روزاف ـــم و افزای ـــن عل ـــترش ای ـــد. گس ـــی کنن ـــرش م ـــوژی پذی ـــته ی رادیول ـــل در رش تحصی
ـــوم رو  ـــره عل ـــوژی را در زم ـــاران، رادیول ـــل مشـــکلات بیم ـــت ح ـــدرن تشـــخیصی جه ـــای م ـــاوری ه ـــه فن ـــی ب درمان

ـــت. ـــرار داده اس ـــکی ق ـــت پزش ـــر اهمی ـــد و پ ـــه رش ب
ـــرای  ـــوژی را ب ـــی رادیول ـــته ی کارشناس ـــر، رش ـــم ت ـــه ک ـــم و علاق ـــی ک ـــا آگاه ـــا ب ـــوری عموم ـــوزان کنک ـــش آم دان

ـــد. ـــی کنن ـــاب م ـــل انتخ ـــه تحصی ادام
ـــذرد.  ـــی گ ـــان م ـــردن دروس ســـخت و آس ـــاس ک ـــرای پ ـــلاش ب ـــه ت ـــولا ب ـــل معم ـــی دوران تحصی ـــای ابتدای ـــرم ه ت
ـــی آورنـــد، یـــک  ـــه حســـاب م ـــر ب ـــان و کـــم دردس ـــته را رشـــته ای آس ـــه ایـــن رش ـــه ک ـــور عام برخـــلاف تص
ـــرداری  ـــای تصویرب ـــک ه ـــی، تکنی ـــون آناتوم ـــی چ ـــه و اساس ـــر مای ـــی پ ـــور از دروس ـــا عب ـــوژی ب ـــجوی رادیول دانش

ـــد. ـــی کنن ـــدا م ـــن را پی ـــور در بالی ـــوز حض ـــا مج ـــتگاه ه ـــک دس و فیزی
ـــراف  ـــب پاراگ ـــه مطال ـــه ب ـــدم توج ـــد در ع ـــی باش ـــت م ـــن یادداش ـــی ای ـــوع اصل ـــه موض ـــی ک ـــکل اساس ـــا مش ام
ـــکی  ـــی پزش ـــای گوش ـــوز در روی ـــد و هن ـــته ندارن ـــه رش ـــه ای ب ـــرا علاق ـــه اکث ـــجویان ک ـــت. دانش ـــه اس ـــوق نهفت ف
ـــدد  ـــرکت مج ـــودای ش ـــاده و س ـــراف افت ـــر انص ـــه فک ـــی ب ـــد، گاه ـــی برن ـــر م ـــه س ـــر ب ـــاخص دکت ـــوند ش و پیش
ـــه دروس  ـــی ب ـــلا توجه ـــر عم ـــا دیگ ـــوزی ه ـــور در کارآم ـــا حض ـــد، ب ـــی پرورانن ـــر م ـــری را در س ـــور سراس در کنک
ـــد  ـــاب درآم ـــاب و کت ـــه حس ـــان ب ـــد و وقتش ـــی دانن ـــان را م ـــا نامش ـــع تنه ـــی مرج ـــب غن ـــد. از کت ـــوری ندارن تئ
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ـــذرد. ـــی گ ـــی م ـــارغ التحصیل ـــس از ف ـــه ی پ ماهیان

اما علت چیست؟
ـــوال و  ـــه و س ـــای مباحث ـــه ج ـــد ب ـــی گیرن ـــاط م ـــاغل ارتب ـــان ش ـــا کارشناس ـــجویان ب ـــه دانش ـــی ک ـــفانه زمان متاس
ـــای  ـــوت ه ـــا و ف ـــود؛ روش ه ـــر ش ـــروه منج ـــش دو گ ـــطح دان ـــش س ـــه افزای ـــد ب ـــی توان ـــه م ـــی ک ـــواب علم ج
ـــت  ـــد نیس ـــائل ب ـــه مس ـــی از اینگون ـــوند. آگاه ـــی ش ـــا م ـــد را جوی ـــب درآم ـــه کار و کس ـــه عرص ـــری ورود ب ـــوزه گ ک
ـــر  ـــد. پ ـــت دور کن ـــب اس ـــری مطال ـــه یادگی ـــی ک ـــدف اصل ـــجو را از ه ـــه دانش ـــد ک ـــه ای باش ـــه گون ـــد ب ـــا نبای ام
ـــازه  ـــرا ت ـــد زی ـــتخدامی باش ـــون اس ـــر آزم ـــه فک ـــد ب ـــار نبای ـــا چه ـــه ی ـــرم س ـــجوی ت ـــک دانش ـــه ی ـــت ک ـــح اس واض
ـــا  ـــاید ب ـــد؛ ش ـــه نکنی ـــش رو دارد.. عجل ـــا را پی ـــد ه ـــی از دروس و واح ـــوز انبوه ـــت و هن ـــیده اس ـــه راه رس ـــه نیم ب

ـــود! ـــوض ش ـــان ع ـــان نظرت ـــذر زم گ
ـــک  ـــد ی ـــرض کنی ـــلا ف ـــد. مث ـــی ده ـــم رخ م ـــی ه ـــور تخصص ـــکل در ام ـــن مش ـــم، ای ـــه بگذری ـــد ک از کار و درآم
ـــده  ـــی درس خوان ـــای متفاوت ـــگاه ه ـــدام در دانش ـــه هرک ـــناس ک ـــر کارش ـــود را از ده نف ـــی خ ـــوال علم ـــجو س دانش
ـــد  ـــاوت خواه ـــخ متف ـــد پاس ـــد داد؟ او چن ـــی رخ خواه ـــه اتفاق ـــد! چ ـــد، بپرس ـــی دارن ـــای متفاوت ـــر ه ـــرز فک ـــد و ط ان
ـــا  ـــل ام ـــود.  راه ح ـــی ش ـــم م ـــردی ه ـــث دلس ـــدت باع ـــه در دراز م ـــه البت ـــردرگمی ک ـــی س ـــن یعن ـــنید!!!! و ای ش
ـــطح  ـــرای س ـــک کلام: ب ـــت، در ی ـــوزی اس ـــی کارآم ـــاتید آگاه و مرب ـــش از اس ـــع و پرس ـــاب مرج ـــه کت ـــه ب مراجع

ـــد . ـــب نکنی ـــدف کس ـــی ه ـــده و ب ـــات را پراکن ـــوید و اطلاع ـــل ش ـــرام قائ ـــود احت ـــش خ دان
ـــگاری  ـــای پرتون ـــری روش ه ـــت یادگی ـــا جه ـــیار گرانبه ـــی بس ـــوزی فرصت ـــد کارآم ـــار واح ـــت و چه ـــدن بیس گذران
ـــدی از دروس  ـــد واح ـــا ص ـــتوانه ای تقریب ـــت، پش ـــن فرص ـــه ای ـــت ک ـــر داش ـــد در نظ ـــا بای ـــت، ام ـــخیصی اس تش
ـــوزی  ـــد و کارآم ـــد ش ـــی خواه ـــل بزرگ ـــه معض ـــل ب ـــود، تبدی ـــه نش ـــه آن توج ـــی ب ـــه خوب ـــر ب ـــه اگ ـــوری دارد ک تئ

ـــرد. ـــد ک ـــی خواه ـــی معن ـــلا ب را عم

کتاب مرجع بخوانیم...
ـــر  ـــن بهت ـــتین س ـــاب کریس ـــه کت ـــد ک ـــیده ان ـــود پرس ـــان خ ـــاتید و مربی ـــال از اس ـــه ح ـــا ب ـــجویان ت ـــر دانش اکث

ـــترانگ؟ ـــا آرمس ـــت ی ـــر اس ـــل ت ـــبرگ کام ـــانگ؟ بوش ـــا بوش ـــت ی اس
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مهـــم مراجعـــه بـــه اصـــل علـــم اســـت، نـــه نـــام کتـــاب حـــاوی آن علـــم. در مجمـــوع خوانـــدن یـــک کتـــاب 
ـــود  ـــد ب ـــم خواه ـــد ه ـــه مفی ـــد داشـــت و البت ـــک دانشـــجو نخواه ـــرای ی ـــا هشـــتصد صفحـــه ای ضـــرری ب هفتصـــد ی
ـــه  ـــد ب ـــناس بای ـــه ش ـــده و وظیف ـــناس زب ـــک کارش ـــه ی ـــت ک ـــن اس ـــع، ای ـــاب مرج ـــه کت ـــر مطالع ـــد ب ـــدف از تاکی ه
ـــد، آگاه باشـــد. ســـواد  ـــی ده ـــرداری خصوصـــی انجـــام م ـــز تصویرب ـــا مراک ـــه در بیمارســـتان ی ـــی ک ســـاز و کار فعالیت
ـــی  ـــزاره های ـــه گ ـــت و گرن ـــگاه اس ـــل در دانش ـــال تحصی ـــار س ـــه چه ـــمندترین اندوخت ـــک ارزش ـــی و آکادمی علم
ـــد. ـــم بلدن ـــز مشـــغول هســـتند ه ـــی در برخـــی مراک ـــه صـــورت تجرب ـــه متاســـفانه ب ـــرادی ک چـــون AP و LAT را اف

طرح، کارآموزی نیست!
ـــگان  ـــل رای ـــال تحصی ـــار س ـــای چه ـــه ج ـــردن ب ـــع کار ک ـــت، در واق ـــانی وزارت بهداش ـــروی انس ـــرح نی ـــفه ی ط فلس
ـــش  ـــوزش دادن ـــرای آم ـــال ب ـــار س ـــه چه ـــی ک ـــای نیروی ـــی ه ـــد از توانای ـــی خواه ـــور م ـــی وزارت مذک ـــت؛ یعن اس

ـــرد. ـــره بگی ـــت، به ـــرده اس ـــه ک ـــته و هزین ـــت گذاش وق
ـــوزی  ـــه دروس و کارآم ـــی ب ـــم کاری، توجه ـــر ندان ـــم از س ـــاید ه ـــتباه و ش ـــه اش ـــا ب ـــا ام ـــاران م ـــم قط ـــده ای از ه ع
ـــه  ـــون مربوط ـــوم وفن ـــد، عل ـــتان برون ـــه بیمارس ـــرح ب ـــدن دوره ط ـــرای گذران ـــی ب ـــه وقت ـــد ک ـــد و معتقدن ـــا ندارن ه

ـــد! ـــی آموزن را م
ـــه  ـــد ک ـــی گوی ـــی م ـــی زبان ـــان ب ـــه زب ـــت، او ب ـــخص اس ـــود ش ـــه خ ـــن ب ـــه اول توهی ـــری در وهل ـــرز تفک ـــن ط چنی
ـــون  ـــش و فن ـــه ی دان ـــوان کلی ـــی ت ـــوده و م ـــوده ب ـــن بیه ـــوزی رفت ـــال کارآم ـــک س ـــدن و ی ـــال درس خوان ـــه س س

ـــام! ـــت و تم ـــرا گرف ـــاه ف ـــد م ـــی چن ـــته را ط رش
ـــچ دوره ای  ـــرا در هی ـــذارد. زی ـــل بگ ـــری در دوران تحصی ـــری حداکث ـــر یادگی ـــا را ب ـــجو بن ـــه دانش ـــت ک ـــی اس عقلان
ـــت  ـــد فرص ـــلاوه نبای ـــه ع ـــدارد. ب ـــود ن ـــب وج ـــری مطال ـــت یادگی ـــت آزاد جه ـــی وق ـــدازه ی دوره کارشناس ـــه ان ب

ـــت داد. ـــتان را از دس ـــی شهرس ـــی – درمان ـــز آموزش ـــری در مراک فراگی

تکلیف را مشخص کنید...
یک دانشجوی رادیولوژی پس از فارغ التحصیلی سه راه پیش رو خواهد داشت:

ـــد و پـــس از آن وارد فضـــای بالینـــی ) کـــه متاســـفانه برخـــی  ـــا خدمـــت ســـربازی( خـــود را شـــروع کن اول: طـــرح )ی
ـــازار کار!( شـــود.  ـــد ب ـــی گوین ـــه آن م ب

دوم: برای قبولی در مقطع کارشناسی ارشد تلاش کند و راه آموزش را در پیش بگیرد.                      
سوم: مدرک خود را در طاقچه اتاقش بگذارد و به مشاغل آزاد روی بیاورد.

ـــی  ـــرد و از بلاتکلیف ـــم بگی ـــه تصمی ـــت ک ـــن اس ـــرود، ای ـــو ب ـــدام س ـــه ک ـــه ب ـــش آموخن ـــه دان ـــر از اینک ـــم ت مه
ـــود. ـــارج ش خ

ـــرا  ـــود زی ـــد ب ـــحال نخواهی ـــق و خوش ـــز موف ـــد، هرگ ـــته نداری ـــه رش ـــه ای ب ـــر علاق ـــه اگ ـــت ک ـــد گف ـــوع بای در مجم
ـــای  ـــاب ه ـــه کت ـــا مطالع ـــد ب ـــعی کنی ـــد، س ـــه داری ـــر علاق ـــا اگ ـــد. ام ـــه دوســـت نداری ـــد ک ـــی دهی ـــام م کاری را انج
متعـــدد و فراگیـــری امـــور تخصصـــی بـــه دنیـــای پـــر رمـــز و راز تصویربـــرداری پزشـــکی وارد شـــوید و ســـطح 

ـــد.  ـــش دهی ـــود را افزای ـــی خ ـــای بالین ـــی ه ـــی و توانای علم
ـــه  ـــت ن ـــگاهی اس ـــم دانش ـــک عل ـــوژی ی ـــه رادیول ـــت ک ـــه داش ـــی توج ـــم و اساس ـــه مه ـــن نکت ـــه ای ـــد ب ـــر بای در آخ

ـــی! ـــه ی تجرب ـــک حرف ی

به امید رهایی جهان از بلای همه گیر کرونا!
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ـــی باشـــند. ســـیگار کشـــیدن،  ـــان م ـــا در سراســـر جه ـــواع بیمـــاری ه ـــن ان ـــوی یکـــی از شـــایع تری بیمـــاری هـــای ری
ـــت  ـــند. در حال ـــی باش ـــوی م ـــای ری ـــاری ه ـــروز بیم ـــل ب ـــن عوام ـــایع تری ـــک از ش ـــدد و ژنتی ـــای متع ـــت ه عفون
ـــی  ـــروق خون ـــا ع ـــه ی ـــت ری ـــی، باف ـــاری تنفس ـــری مج ـــث درگی ـــت باع ـــن اس ـــوی ممک ـــاری ری ـــک بیم ـــی، ی کل
ـــن  ـــه در ای ـــوند ک ـــده می ش ـــی دی ـــای تنفس ـــیاری از بیماری ه ـــلالات در بس ـــن اخت ـــی از ای ـــولا ترکیب ـــردد. معم گ
ـــی  ـــک م ـــای رادیولوژی ـــه ه ـــا یافت ـــه ب ـــا ری ـــط ب ـــای مرتب ـــاری ه ـــن بیم ـــج تری ـــی از رای ـــی برخ ـــه بررس ـــته ب نوش

ـــم. پردازی

:Pneumonia-1                  
یک بیماری حاد تنفسی

عامـــل اصلـــی: باکتـــری اســـترپتوکوکوس 
)بیشـــتر در افـــراد مســـن و اطفـــال(

ــن  ــای مزمـ ــاری هـ ــل: بیمـ ــایر عوامـ سـ
ـــه،  ـــو تغذی ـــیرین، HIV، س ـــت ش ـــه، دیاب کلی
بیمـــاری هـــای انســـدادی، سیســـتیک 

ــیگار ــرف سـ ــس، مصـ فیبروزیـ
عکـــس  در  مشـــاهده  قابـــل  مـــوارد 

دیولـــوژی: ا ر
 Air Space ( کـــدر شـــدگی فضـــای هوایـــی
ـــه  ـــدگی ری ـــر ش ـــل پ ـــه حاص Opacity( ک

از باکتـــری هـــا و میکروارگانیســـم هاســـت.
ــر رادیولـــوژی قابـــل  ــه از نظـ ــواردی کـ مـ

ــت: ــخیص نیسـ تشـ
ــلول  ــاب( - سـ ــل از التهـ ــات )حاصـ مایعـ

ــوی ــزی ریـ ــرطانی - خونریـ ــای سـ هـ

بررسی پاتولوژی های قفسه سینهبررسی پاتولوژی های قفسه سینه

مرز های نامشخص، ایجاد سایه روی مرز راست قلب به دلیل 
وجود پر شدگی ریوی

امیرمحمد افروزی زاده
کارشناسی رادیولوژی
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:COPD-2                 
بیماری انسداد تنفسی مزمن

ایــن بیمــاری قابــل پیشــگیری و درمــان اســت کــه مشــخصه آن انســداد پیشــرونده مجــاری تنفســی بــه صــورت 
برگشــت  ناپذیــر اســت .بیمــاری COPD باعــث ایجــاد عــوارض ریــوی و برخــی عــوارض غیــر ریــوی مــی شــود. از 
ایــن عــوارض مــی تــوان بــه تنگــی مجــاری و کاهــش جریــان هــوا ) کــه کامــلا برگشــت پذیــر هســتند و بــر اثــر 

تمــاس بــا گازهــا و ذرات ایجــاد مــی شــوند( اشــاره کــرد.

این بیماری غالبا به شکل های زیر پدیدار می شود:
)Chronic Bronchitis( 1- التهاب برونش مزمن

)Emphysema( 2- آمفیزم
3- علائم خارج از ریوی: مریض دچار سو تغذیه و کاهش وزن است و اختلال عملکرد عضلانی دارد.

علل:
دود تنباکــو، مواجهــه بــا زغــال ســنگ 
ــادن  ــه در مع ــرادی ک ــم در اف و کادمی
هــای  گاز  تنفــس  دارنــد،  اشــتغال 
حاصــل از Bio Mass، آلودگــی هــوا، 
وزن کــم در هنــگام تولــد، عفونــت 
هــای حاصــل از HIV کــه ســبب ابتــلا 

ــزم مــی شــوند. ــه آمفی ب

تصویــر  در  مشــاهده  قابــل  مــوارد 
رادیولــوژی:

هــا  شــش  حــد  از  بیــش  -تــورم 
 ، )Hyper inflat ion (

ــر  ــن ت ــر و پایی ــطح ت ــم مس -دیافراگ
ــول، ــت معم ــه حال ــبت ب نس

 COPD شــکل کشــیده ی قلب، اگــر-
مــوارد  باشــد  آمفیــزم  از  حاصــل 
)حفــره   Bullae ماننــد   بیشــتری 
هــای حاصــل از تخریــب کیســه هــای 

ــود. ــی ش ــاهده م ــی( مش کشیدگی قلب باعث شده که حالت عمودی)Vertical( پیدا هوای
کند. دیافراگم پایین تر آمده است و شش ها به دلیل تورم تیره تر 
)Hyperlucent( به نظر می رسند. همچنین حفره های تخریب 
 Wall of( تشکیل یک دیواره )Bullae( شده کیسه های هوایی

Bleb( داده اند.
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:Pneumothorax-4                 

ــی  ــه م ــداد ری ــبب انس ــه س ــور ک ــوا در پل ــاس ه احتب
ــردد.  گ

ــودی  ــه خ ــود ب ــد خ ــی توان ــاری م ــن بیم ــداد ای رخ
ــل،  ــل س ــه ای مث ــای زمین ــاری ه ــل از بیم ــا حاص ی
COPD، آســم و آبســه ریــوی و یــا در نتیجــه ی ترومــا 
ــاص  ــای خ ــت ه ــی از جراح ــا ناش ــات ی ــد تصادف مانن

ــد. ــی باش ــای کلینیک ــان ه درم

:Pleural Effusion-3                 
تجمع مایع در فضای جنب یا پلور

علل: پنومونی، سل )Tuberculosis(، سکته ریوی، نارسایی قلبی، اختلالات تحت دیافراگمی
ــه  ــدن زاوی ــاف ش ــه Costophrenic ، ص ــدن زاوی ــاف ش ــای)PA(: ص ــر نم ــاهده در تصوی ــل مش ــوارد قاب م

Cardiophrenic، وجــود مایــع در fissure هــای مایــل یــا افقــی

لبه ریه تخلیه شده از هوا شفافیت کامل دارد اما 
ریه مرزبندی محیطی ندارد و فضای جنب کاملا 
محو شده است. جابه جایی مدیاستینوم قابل 

مشاهده است. وجود مایع در پلور یا بیماری های 
ریوی قابل تشخیص است.

انحنای زوایا مشاهده میشود و پر شدگی جنب توسط مایع باعث تغییر رنگ ریه در تصویر شده است.
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فرار از اشعه؟!فرار از اشعه؟!
HORMESISHORMESIS  RADIATIONRADIATION بررسی بررسی

ــروز ســرطان و برخــی  ــی شــود و ســبب ب ــی م ــور آســیب زا تلق ــک فاکت ــوان ی ــه عن ــالا ب ــا دوز ب ــش اشــعه ب تاب
بدخیمــی هــا مــی شــود امــا در مقابــل، آثــار تابــش بــا دوز پاییــن هنــوز جــای بحــث دارد. بعضــی افــراد بــر اســاس 
تئــوری LNT1 معتقدنــد کــه هــر دوز تابــش، خطرنــاک و آســیب زا اســت در حالــی کــه بعضــی دیگــر معتقدنــد دوز 
پاییــن تابــش مــی توانــد تحــت عنــوان اثــر هورمتیــک بررســی شــود کــه نتیجــه ی پاســخ انطباقــی بــدن در مقابــل 
تابــش اســت. پاســخ انطباقــی پدیــده ای اســت کــه از طریــق تابــش اشــعه یونیــزان بــا دوز پاییــن از اثــرات زیــان آور 
تابــش هــای پــر انــرژی بعــدی مــی کاهــد. بــه نظــر می آیــد کــه بیشــتر زیســت شناســان حضــور پاســخ انطباقــی را 
پذیرفتــه انــد هرچنــد کــه بــروز ایــن پاســخ بســتگی بــه شــرایط ســلول و بافــت ، نــوع جانــدار، زمینــه ژنتیکــی و نوع 
تابــش دارد. در صــورت اثبــاتِ مفیــد بــودن دوز پاییــن اشــعه، بســیاری از قانــون هــای جهانــی نظیــر برخــی سیاســت 
گــذاری هــای دولــت هــا، روش هــای محافظــت در مقابــل اشــعه و اســتراتژی هــای تصویــر بــرداری تغییــر خواهنــد 
کــرد؛ چراکــه روش هــای تخمیــن خطــر و مقــررات حفاظــت پرتویــی کــه اکنــون در مراکــز مختلــف پرتویــی مــورد 
اســتفاده قــرار مــی گیرنــد مبتنــی بــر مــدل LNT می باشــند. لــذا اهمیــت مشــخص شــدن مفیــد، مضــر یــا بــی 
اثــر بــودن تابــش بــا دوز پاییــن بســیار بالاســت و تحقیقــات در ایــن زمینــه بــه ســرعت در حــال افزایــش اســت کــه 

در ایــن متــن قصــد بررســی جایــگاه هورمســیس پرتویــی را داریــم.

در ســال  1۸۹۵ اشــعه ایکــس توســط رونتگــن و در ســال 1۸۹۸ رادیواکتیویتــه توســط بکــرل کشــف و بلافاصلــه 
در علــوم مختلــف از جملــه پزشــکی بــه کار گرفتــه شــد. اشــعه ایکــس و پرتوهــای ســاطع شــده از مــواد رادیواکتیــو 

Linear No Threshold  مدل بدون آستانه  1

شادی شمسی
کارشناسی رادیولوژی

محمد امامیان
کارشناسی رادیوتراپی
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ــد و بعــد از یــک دهــه  ــه کار گرفتــه شــدند. ایــن پرتوهــا یونیــزان بودن جهــت  تشــخیص و درمــان بیمــاری هــا ب
اســتفاده از آنهــا برخــی اثــرات مضــر گــزارش گردیــد. بســیاری از پزشــکان و محققــان ماننــد مــاری کــوری کــه از 
ایــن پرتوهــا اســتفاده مــی کردنــد بــه ســرطان مبتــلا شــدند و فــوت کردنــد کــه ایــن امــر باعــث شــد دانشــمندان 

بــه اثــرات مضــر تابــش هــای یونیــزان بیشــتر توجــه کننــد.

 آثــار بیولوژیکــی پرتوهــای یونیــزان بــه دو دســته آثــار قطعــی و احتمالــی تقســیم مــی شــوند کــه آثــار قطعــی 
دارای آســتانه دوز هســتند امــا بــا افزایــش دوز شــدت آن هــا افزایــش مــی یابــد. بــه عنــوان مثــال دوز بیشــتر از یــک 
گــری بــه کل بــدن می توانــد بــه طــور کامــل کشــنده باشــد و یــا دوزهــای 2 الــی ۸ گــری بــه چشــم منجــر بــه 
ایجــاد آب مرواریــد می شــود. دســته دوم آثــار احتمالــی هســتند کــه شــدت آن هــا مســتقل از دوز اســت و شــامل 
ســرطان ناشــی از تابــش و اثــرات ژنتیکــی مــی باشــد کــه در دوزهــای بالاتــر از 100mSv2 شــواهد علمــی کافــی 
در زمینــه بــرآورد خطــرات مربــوط بــه ســلامتی انســان وجــود دارد امــا در دوزهــای زیــرmSv 100 ایــن برآوردهــا 

قطعیــت چندانــی نــدارد.

بــه طــور کلــی در ســلول هــای زنــده 
ســه نوع فرضیه پاســخ به دوز شــامل: 
 ،)LNT( مــدل خطــی بــدون آســتانه
مــدل آســتانه )THRESHOLD( و 
  )HORMESIS( مــدل هورمســیس
 LNT ــدل ــه م ــود ک ــزارش می ش گ
سیســتم  خطــی  پاســخ  بیانگــر 
دوز  محــدوده  هــر  در  بیولوژیــک 
تابــش اســت و مبیــن آن اســت کــه 
ــدارد.  هیــچ حــد دوز امنــی وجــود ن
مــدل آســتانه آغــاز پاســخ منفــی بــه 
دوز تابــش را وابســته بــه یک آســتانه 
می دانــد و دوز تابشــی کمتــر از حــد 
ــد و  ــی دان ــر م ــی خط ــتانه را ب آس
ــش  ــر کاه ــیس بیانگ ــدل هورمس م
ــر  ــی پایین ت ــی حت ــال بدخیم احتم
از حــد طبیعــی در دوزهــای کــم 

مــی باشــد. 

میلی سیورت، واحد اندازه گیری اشعه که معادل میلی گری می باشد.  2
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:  LNT تئوری                   
در ایــن فرضیــه رابطــه بیــن دوز اشــعه و درصــد وقــوع آثــار احتمالــی ناشــی از تابــش ماننــد ســرطان یــا آســیب 
هــای ژنتیکــی، خطــی فــرض مــی شــود لــذا بــا افزایــش دوز تابــش احتمــال بــروز ســرطان حتــی در دوزهــای پاییــن 
هــم افزایــش مــی یابــد. در واقــع هیــچ آســتانه ای بــرای ایــن آثــار وجــود نــدارد. ایــن فرضیــه در دهــه 1۹۴0 میلادی 
مطــرح شــد و هرمــان مولــر بــرای اثبــات ایــن فرضیــه بســیار تــلاش کــرد. او آزمایشــی را طراحــی کــرد کــه در آن 
بــه یــک نــوع حشــره دوز بالایــی تابیــده شــد و مشــخص شــد کــه بــه نســبت افزایــش دوز، آســیب هــای کروموزومی 
نیــز افزایــش پیــدا مــی کننــد. او تاکیــد داشــت کــه مــی تــوان منحنــی را یــک خــط در نظــر گرفــت کــه بــه ســمت 
نقطــه صفــر حرکــت مــی کنــد کــه در ایــن فرضیــه بــا بررســی آســیب هــای ناشــی از تابــش اشــعه بــا دوز بــالا،  
ــت  ــی حفاظ ــن الملل ــازمان بی ــا س ــس از آن ICRP3 ی ــود و پ ــن زده می ش ــن تخمی ــای پایی ــا در دوزه ــیب ه آس
پرتویــی و شــورای تحقیقــات ملــی یــا NRC۴ و شــورای ملــی حفاظــت و انــدازه گیــری اشــعه یــا NCRP۵ اســتفاده 
از مــدل LNT را تاییــد نمودنــد لــذا فــرض شــد کــه تابــش حتــی در دوزهــای زیــر mSv 100 نیــز خطرنــاک و 
آســیب زا اســت. از طــرف دیگــر در ســال های اخیــر بــا مطــرح شــدن فرضیــه هورمســیس در زمینــه اثــرات پرتویــی 
ســوالات زیــادی در زمینــه کاربــرد ایــن فرضیــه در علــوم رادیولــوژی مطــرح شــده اســت هرچنــد در آن زمــان هــم 
حــدس هایــی مبنــی بــر وجــود آســتانه هایــی در دوزهــای پاییــن بــرای آســیب هــای بیولوژیــک وجــود داشــت، لــذا 

قبــول ایــن فرضیــه در آن زمــان بــا قطعیــت کامــل انجــام نشــد. 

اثــرات بیولوژیــک ناشــی از دوز هــای تابشــی کمتــر از 100mSv همچنــان مــورد ابهــام اســت و یافتــه هــای ضــد و 
نقیضــی در ایــن زمینــه وجــود دارد و بیشــتر مطالعــات از گذشــته تــا حــال از مــدل LNT جهــت تخمیــن خطــرات 
ناشــی از پرتوهــا اســتفاده نمــوده انــد امــا در ســال هــای اخیــر مطالعاتــی بــر پایــه مــدل هورمســیس بــه انتقــاد از 
مــدل LNT برخاســته انــد. از دلایلــی کــه بــه نقــض تئــوری LNT مــی پردازنــد مــی تــوان بــه مــوارد زیــر اشــاره 

کــرد:
ــروزه  ــه ام ــتر از آنچ ــیار بیش ــه ای بس ــش زمین ــا تاب ــی ب ــن در محیط ــر روی زمی ــی ب ــل زندگ ــور و تکام  1( ظه

ــذا  ــت، ل ــاده اس ــاق افت ــم اتف ــا آن مواجهی ب
طبیعــی  انتخــاب  فراینــد  در  جاندارانــی 
ــی  ــه دارای توانای ــد ک ــده بمانن توانســتند زن
ترمیــم DNA و حفــظ مکانیســم هــای 
ســلولی خــود حتــی در تابــش هــای زمینــه 

ــتند. ــتر هس ــا دوز بیش ای ب
2( همــه انســان هــا ســالانه دوزی بیــن  
mSv 0/01 تــا 260 را دریافــت مــی کننــد 
و مشــخص شــده اســت کــه تابــش زمینــه ای 
هیــچ گونــه آســیب ســرطان زایــی بــه 

نمی کنــد. وارد   DNA

International Commission on Radiation Protection  3
National Research Council  ۴

National Council on Radiation Protection and Measurements  ۵
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                   تئوری هورمسیس:
ــه دوز کــمِ یــک عامــل  ــه معنــای عــام یعنــی پاســخ تحریکــی و مثبــت یــک سیســتم بیولوژیــک ب هورمســیس ب
فیزیکــی یــا بیولوژیکــی کــه در دوزهــای بالاتــر مضــر مــی باشــد. طبــق ایــن مــدل تابــش بــا دوز کــم نــه تنهــا 
خطرنــاک نیســت، بلکــه حتــی تعــدادی از ســلول هــای مبتــلا بــه ســرطان را در جامعــه مــورد تابــش 
بــه کمتــر از حــد خــود بــه خــودی آن هــا می رســاند. اصطــلاح هورمســیس در ســم شناســی کاربــرد دارد؛ 
حتــی قــوی تریــن ســم هــا هــم ممکــن اســت در دوزهــای پاییــن بــه عنــوان یــک محــرک عمــل کننــد و اثــرات 
مفیــدی داشــته باشــند؛ در واقــع نوعــی خاصیــت هورمتیــک نشــان مــی دهنــد. کشــفیات جدیــد حاکــی از آن اســت 
کــه وجــود کارســینوژن هــا بــا دوزهــای پاییــن در داروهــا بــه ســرکوب ســرطان کمــک مــی کنــد. عــلاوه بــر اشــعه 
و ســم ســایر مــواد نیــز ممکــن اســت اثــرات شــبیه بــه هورمســیس از خــود نشــان دهنــد، ماننــد ویتامیــن هــا و 
هورمــون هــا کــه در دوزهــای پاییــن بــرای بــدن حیاتــی هســتند ولــی هنگامــی کــه از یــک مقــدار خــاص بیشــتر 

مــی شــوند اثــر معکــوس نشــان خواهنــد داد.

هورمســیس بــه عنــوان یــک فرضیــه پاســخ بــه دوز تعریــف مــی شــود کــه در دوز هــای پاییــن محــرک و در دوز 
هــای بــالا مهــار کننــده اســت. ایــن نحــوه پاســخ بــه دوز ممکــن اســت در نمــودار هــا بــه شــکل J و یــا U برعکــس 

نمایــش داده شــود.
بســته بــه اینکــه قصــد بررســی چــه فاکتورهایــی را داریــم از یکــی از نمودارهــای گفتــه شــده اســتفاده مــی شــود. 
بــرای مثــال در صورتیکــه بخواهیــم فاکتورهایــی مثــل رشــد، بــاروری و افزایــش طــول عمــر ســلول هــا را بررســی 
کنیــم از نمــودار U برعکــس بــه عنــوان محــرک ایــن فاکتورهــا و در صورتیکــه بخواهیــم عواملــی نظیــر میــزان وقــوع 
ســرطان هــا، متاســتاز تومورهــا و ســایر عوامــل منفــی ناشــی از اشــعه را بررســی کنیــم از نمــودار J شــکل اســتفاده 

مــی شــود.
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                   مطالعات انجام شده در حوزه ژنتیک

از نظــر بالینــی بــرای ایجــاد ســرطان جهــش هــا ضــروری هســتند امــا کافــی نیســتند. سیســتم ایمنــی بــدن بــه 
ــدن  ــی ب ــگام ســرکوب سیســتم ایمن ــب هن ــز اغل ــا نی ــد و ســرطان ه ــرل مــی کن ــا را کنت ــی ســرطان ه طــور کل
ایجــاد مــی شــوند. تحقیقــات اخیــر عــدم دقــت در مــدل هــای مکانیســم ســرطان ناشــی از اشــعه را نشــان داده انــد 
کــه شکســت دو رشــته ای منجــر بــه ناهنجــاری هــای کروموزومــی و در نتیجــه ســرطان می شــود امــا نشــان داده 
شــده اســت کــه LDR یــا )Low Dose Rate( باعــث تحریــک سیســتم ایمنــی بــدن و کاهــش نــرخ ســرطان 
مــی گــردد. در تاییــد ایــن مطلــب، مطالعــه دیگــری نشــان داد کــه ســاکنان مناطقــی کــه ســطح پرتــوی زمینــه ی 
بالاتــری دارنــد )mSv 3/3 درســال(، تعــداد بالاتــری از ناهنجــاری هــای کروموزومــی نســبت بــه جمعیــت کنتــرل 
بــا دوز زمینــه پاییــن )mSv 1/1 در ســال( داشــتند امــا مــرگ و میــر ناشــی از ســرطان در آن هــا کمتــر بــود کــه 
ایــن امــر نشــان مــی دهــد کــه تعــداد ناهنجــاری هــای کروموزومــی نمــی توانــد نماینــده مناســبی از مــرگ و میــر 

ناشــی از ســرطان باشــد.

                   مطالعات انجام شده در حوزه حیوانی

ــرای مثــال لارو هــای کــرم  ــد محــرک رشــد باشــد؛ ب ــا دوز پاییــن مــی توان همــان طــور کــه گفتــه شــد تابــش ب
ابریشــم هنگامــی کــه در یــک محیــط بــا تابــش کــم انــرژی اســت پــرورش مــی یابنــد، جثــه بزرگتــری خواهنــد 
ــن  ــا دوز پایی ــش ب ــه تحــت تاب ــوری بســیاری ک ــی و جان ــای گیاه ــه ه ــز در گون ــر نی ــول عم ــش ط داشــت. افزای
بوده انــد گــزارش شــده اســت. از ســال 1۹۸0 میــلادی محققــان بــه منظــور بررســی اثــر قــرار گرفتــن در معــرض 
تابــش پرتوهــای گامــا بــا دوز کــم بــر سیســتم ایمنــی بــدن مــوش هــا، مطالعــه ای انجــام دادنــد کــه نتایــج مطالعــه 
آنهــا نشــان داد کــه تعــداد لوکوســیت هــا و لنفوســیت هــا و همچنیــن ســطح ایمونوگلوبیــن ســرم خــون در مــوش 
هــای دریافــت کننــده LDR بــه طــور قابــل توجهــی افزایــش یافتــه کــه نشــان دهنــده تقویــت سیســتم ایمنــی بــود. 
همچنیــن افزایــش فعالیــت آنتــی اکســیدان هایــی نظیــر آنزیــم کاتــالاز پــس از تابــش بــا دوز پاییــن ســبب کاهــش 

ایجــاد تومــور یــا متاســتاز شــده اســت.

در دوزهــای پاییــن، افزایــش توانایــی ترمیــم DNA از آســیب هــای وارده بــه DNA بیشــتر بــه چشــم مــی آیــد. 
تحقیقــات بســیاری در زمینــه رابطــه بیــن وقــوع و کشــندگی ســرطان بــا تابــش هــای طبیعــی زمینــه ای انجام شــده 
اســت. ماحصــل نتایــج ایــن بــود کــه هرچــه میــزان تابــش زمینــه ای بیشــتر باشــد، کشــندگی و وقــوع ســرطان کمتر 
خواهــد بــود. هــم چنیــن تحقیقــات اخیــر نشــان داده انــد کــه ظرفیــت و توانایــی تصحیــح DNA رابطــه نزدیکــی 
ــر روی آنزیــم  ــه وســیله تاثیــر ب ــا وجــود آســتانه در نمــودار پاســخ - دوز دارد. افزایــش توانایــی ترمیــم DNA ب ب

هــای تصحیــح کننــده رخ مــی دهــد.

ایــن امــر یــا نتیجــه ی اثــر هورمتیــک در تابــش بــا دوز پاییــن اســت یــا اینکــه مناطــق بــا تابــش زمینــه ای بیشــتر 
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واقــع در ارتفاعــات بالاتــر، آلودگــی هــوای کمتــری دارنــد. بــا توجــه بــه حضــور تابــش هــای کیهانــی در ارتفاعــات 
بــالای اتمســفر، خلبانــان و مهمانــداران کابیــن خلبــان تابــش بیشــتری نســبت بــه افــراد دیگــر دریافــت می کننــد و 
در مطالعــه ای بــر روی خلبانــان و مــردم عــادی نشــان داده شــد کــه خلبانــان تابــش دیــده دچــار ســرطان کمتــری 

نســبت بــه افــراد عــادی مــی شــوند.

                   مطالعات انجام شده در حوزه انسانی

جهــت رعایــت اخــلاق در پژوهــش مطالعــات بــر روی انســان در زمینــه ی هورمســیس پرتویــی یــا بــه طــور کلــی 
اثــرات پرتوهــای یونیــزان هیچــگاه مطالعــه ای بــه صــورت مداخلــه ای انجــام نشــده اســت بلکــه بــه طــور معمــول بــر 
روی انســان هایــی کــه بــه اقتضــای شــغل، محیــط زندگــی و یــا ناشــی از ســوانح هســته ای مــورد تابــش گیــری قــرار 

گرفتنــد مطالعاتــی انجــام شــده اســت.

ــی همــواره در  ــی اســکن ، پزشــکی هســته ای و رادیوتراپ ــوژی، ســی ت ــای رادیول ــوکاران شــاغل در بخــش ه  پرت
معــرض LDR قــرار دارنــد. آزمایــش شــمارش کامــل ســلولهای خونــی ایشــان )CBC6( بــه طــور معمــول جهــت 
پایــش ســلامت پرتــوکاران اســتفاده می شــود. در مطالعــه ای آزمایــش هــای شــمارش تعــداد ســلولهای خونــی تعدادی 
پرتــوکار و تعــدادی بــه عنــوان گــروه کنتــرل مقایســه شــد کــه در آن مقــدار هماتوکریــت در گــروه پرتــوکاران مــرد 
در مقایســه بــا مــردان گــروه کنتــرل بــه طــور معنــی داری بیشــتر بــود امــا مقــدار MCHC7 و پلاکــت هــا کمتــر از 
گــروه شــاهد بــود. میــزان لنفوســیت هــا در گــروه پرتــوکاران زن در مقایســه بــا گــروه شــاهد بــه طــور معنــی داری 
کمتــر بــود؛ لــذا نتیجــه ایــن مطالعــه نشــان داد بــا افزایــش ســابقه کار میــزان گلبــول هــای قرمــز و هموگلوبیــن 

افزایــش مــی یابــد ولــی ســایر متغیرهــای خونــی بــا ســن و ســابقه پرتــوکاران ارتبــاط معنــی داری نداشــت.

ــه دو گــروه مــی باشــند: گــروه اول بیمارانــی  ــه طــور عمــده مربــوط ب دوز هــای دریافتــی در حیطــه رادیولــوژی ب
هســتند کــه بســته بــه نــوع بیمــاری و درخواســت پزشــک ارجــاع دهنــده ممکــن اســت یــک و یــا چنــد نــوع آزمــون 
از انــدام هــای مختلــف بــا روش هــای گوناگــون تصویربــرداری بــا یــا بــدون مــاده حاجــب در مــورد آنهــا انجــام شــود 
و گــروه دوم پرتــوکاران مراکــز مختلــف رادیولــوژی مــی باشــند کــه شــامل کارشناســان و بــه طــور کلــی هــر فــرد 
متخصصــی مــی باشــد کــه از دســتگاه هــای تولیــد اشــعه ایکــس جهــت عکــس بــرداری از بیمــاران اســتفاده مــی 

کننــد.

ــد،  ــام می دهن ــوژی را انج ــف رادیول ــای مختل ــه آزمونه ــی ک ــرای بیماران ــی ب ــیس پرتوی ــدل هورمس ــه م در زمین
مطالعــات اختصاصــی و کامــل انجــام نشــده اســت بــا ایــن حــال محققیــن نشــان دادنــد کــه بســیاری از ســرطان 

Cell Blood Count  6
میانگین غلظت هموگلوبین گلبول های قرمز  7
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 ۵mSv هــای انســانی بــا نقــص در آپوپتــوز۸ همــراه هســتند و مکانیســم هــای آپوپتــوز در دوزهــای تابشــی کمتــر از
ــر از  ــای بالات ــوز در دوزه ــای آپوپت ــه مکانیزم ه ــد ک ــری نشــان دادن ــات دیگ ــر مطالع ــرف دیگ ــال نیســت. از ط فع
mSv 200 موثــر نیســتند بــا ایــن حــال بــرای محــدوده دوزهــای ۵ تــا 200mSv کــه دوز موثــر بعضــی از آزمــون 
ــک  ــد ی ــوز میتوان ــد آپوپت ــرار می گیرن ــدوده ق ــن مح ــه ای در ای ــوژی مداخل ــا رادیول ــکن و ی ــی اس ــی ت ــای س ه

ــرای کاهــش خطــر ســرطان باشــد.  مکانیســم ذاتــی مرتبــط ب

ــا آلزایمــر پیشــرفته، CT هــای متعــدد انجــام شــد و پــس از  بــه عنــوان یکــی از مــوارد جالــب روی یــک بیمــار ب
آن علائــم بیمــاری کاهــش پیــدا کــرد. همســر ایــن بیمــار نیــز کــه بــه بیمــاری پارکینســون مبتــلا بــود CT هــای 
متعــددی بــرای تشــخیص انجــام داد و او نیــز بــا کاهــش علائــم بیمــاری خــود مواجــه شــد. پزشــکان بــرای بهبــود 
 CT نیافتنــد و بــه نظــر می آیــد می تــوان در آینــده روی انجــام CT ایــن دو بیمــار دلیــل دیگــری بــه جــز  انجــام

بــرای بهبــود بیمــاری آلزایمــر بــه حســاب ویــژه ای بــاز کــرد.

دوز دریافتــی توســط پرتــوکاران در مراکــز مختلــف توســط دوزیمتــر هــای فــردی )بــه طــور عمــده فیلــم بــج( هــر 
مــاه یــا دو مــاه یکبــار ســنجیده مــی شــود تــا اطمینــان حاصــل شــود کــه دوز دریافتــی هــر فــرد از میــزان مجــاز 
ســالانه mSv 20 تجــاوز نکنــد. اثــرات ناشــی از تابــش پرتوهــای یونیــزان تجمعــی در پرتــو کاران در طــی 30 ســال 
ســابقه کار مــی توانــد ســالانه mSv 20 و در مجمــوع تــا  600mSv دوز دریافــت نماینــد کــه بالاتــر از محــدوده 
بحــث برانگیــز mSv 100 مــی باشــد بــه عبــارت دیگــر اثــر هورمســیس را نمــی تــوان بــه دوز دریافتــی پرتــوکاران 

تعمیــم داد و مــدل LNT همچنــان بایــد در زمینــه مقــررات حفاظــت پرتویــی بــا قــوت رعایــت شــود.

بــا توجــه بــه اینکــه بیشــتر ایــن دوز دریافتــی جامعــه از منابــع مصنوعــی ناشــی از انجــام آزمون هــای رادیولــوژی 
می باشــد انجــام مطالعــات بــر روی گــروه هــای بــزرگ از بیمــاران و یــا پرتــوکاران و بررســی اثــر هورمســیس پرتویــی 
پیشــنهاد مــی شــود در ایــن مطالعــات بایــد ایــن واقعیــت نیــز در نظــر گرفتــه شــود کــه متاســفانه درصــد زیــادی 
ــوژی فاقــد اندیکاســیون مــی باشــد کــه ایــن مســئله باعــث افزایــش دوز  از درخواســت هــای آزمــون هــای رادیول

دریافتــی جامعــه مــی گــردد و اهمیــت رعایــت مقــررات حفاظــت پرتویــی را بیــان مــی کنــد.

اثــر هورمیــس پرتویــی در برخــی از مطالعــات رد و در برخــی تاییــد شــده اســت امــا در شــرایط تابشــی مشــابه بــا 
آنچــه کــه در حیطــه رادیولــوژی بــرای بیمــاران و پرتــوکاران وجــود دارد بــه اثبــات نرســیده اســت بــرای تاییــد و 
یــا عــدم تاییــد نهایــی ایــن مــدل پاســخ دوز در حیطــه رادیولــوژی لازم اســت مطالعــات دقیقــی در شــرایط مشــابه 
ــا زمان هــای مختلــف رادیولــوژی از نظــر نــوع پرتــو، انــرژی پرتــو، دوز و آهنــگ دوز تابشــی انجــام شــود.  تابــش ب

مرگ برنامه ریزی شده سلول  ۸
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آفــازی )aphasia( یــا زبــان پریشــی نوعــی اختــلال اکتســابی اســت کــه بیــان، درک شــنیده هــا و حتــی خوانــدن 
ــاد  ــز، ایج ــان در مغ ــئول زب ــای مس ــش ه ــه بخ ــیب ب ــل آس ــه دلی ــلال ب ــن اخت ــد. ای ــل می کن ــتن را مخت و نوش
ــن  ــم از ای ــودکان ه ــی ک ــا حت ــا مســن هســتند، ام ــازی میانســال ی ــه آف ــلا ب ــراد مبت می شــود. اگر چــه بیشــتر اف

اختــلال مصــون نیســتند.
از آنجایــی کــه شــایع تریــن علــت ابتــلا بــه آفــازی ســکته هــای مغــزی و یــا ضربــات وارده بــه ســر اســت، آفــازی 
معمــولا بــه طــور ناگهانــی رخ می دهــد؛ امــا در مــواردی مثــل تومــور هــای مغــزی یــا اختــلالات پیــش رونــده ی 
عصبــی) ازجملــه آلزایمــر(، ممکــن اســت بــه آهســتگی ایجــاد شــود. عفونــت مغــزی و زخــم هــای ناشــی از گلولــه 

هــم از دیگــر عوامــل ابتــلا بــه آفــازی هســتند.
آفازی هــا انــواع مختلفــی دارنــد کــه غالبــا در محــل درگیــری مغــزی و تظاهــرات بالینــی و حتــی جزئیــات درمــان، 
ــه بررســی تعــدادی از  ــه ب ــژه ای برخــوردار اســت. در ادام ــازی از اهمیــت وی ــوع آف متفــاوت هســتند و شــناخت ن

ــم پرداخــت. ــا خواهی ــایعترین آفازی ه ش

)Broca’s Aphasia( آفازی بروکا                   
ــه ی خاصــی در  ــه منطق ــروکا ب ــزی ایجــاد می شــود؛ ب ــروکای مغ ــه ی ب ــه منطق ــل آســیب ب ــروکا به دلی ــازی ب آف

ــود. ــه می ش ــز، گفت ــره چــپ مغ ــولا نیم ک ــب، معم ــوب پیشــانی ســمت غال ــاره ی ل کن
ــه  ــاه و ب ــه درســتی کلمــات را ادا کننــد و اغلــب جمــلات آن هــا کوت ــروکا، نمی تواننــد ب ــازی ب ــه آف افــراد مبتــلا ب

کمتــر از ۴ کلمــه محــدود اســت.
ایــن افــراد اگر چــه ممکــن اســت گفتــار را بــه خوبــی درک کننــد و بداننــد چــه چیــزی می خواهنــد بگوینــد، امــا 
اغلــب بــه ســختی و بــا زحمــت بســیار موفــق بــه ســاختن جمــلات کوتــاه می شــوند و در نوشــتن هــم بــا مشــکل 
ــای  ــت ه ــود آگاه هســتند و صحب ــاران از مشــکل خ ــن بیم ــه بیشــتر ای ــی ک ــن از آنجای مواجــه هســتند؛ همچنی

ــه راحتــی افســرده و ناامیــد می شــوند. ــه خوبــی درک مــی کننــد، معمــولا ب دیگــران را ب

از آفازی

بازیابی ارتباط کلامی
تا

پریسا قلعه نویی
کارشناسی رادیوتراپی
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        آفازی ورنیکه 
)Wernicke’s aphasia(

آفــازی ورنیکــه در اثــر آســیب بــه 
ــود؛  ــاد می ش ــه ایج ــه ی ورنیک منطق
لــوب  در  ای  منطقــه  بــه  ورنیکــه 
ــزی  ــپ مغ ــره ی چ ــی نیمک گیجگاه

می شــود. گفتــه 
افــراد مبتــلا بــه آفــازی ورنیکــه 
ــا  ــراه ب ــی، هم ــلات طولان ــا جم غالب
کلمــات و اصطلاحــات غیر ضــروری و 
ــراد  ــن اف ــازند. ای ــاخته می س خود س
کلمــات را می شــنوند امــا معنــی آنهــا 
را درک نمی کننــد؛ از طرفــی توانایــی 
ــی  ــد ول نوشــتن را از دســت نمی دهن

ــدارد. ــای درســتی ن نوشــته هــای آن هــا معن

)Anomic aphasia( آفازی آنومیک                   
فــرد مبتــلا بــه آفــازی آنومیــک اگرچــه میتوانــد اشــخاص و اشــیاء را شــرح دهــد امــا در نامیــدن آن هــا بــا مشــکل 

مواجــه اســت. ایــن افــراد قــادر بــه تکــرار کلمــات و جمــلات هســتند.

)Global aphasia( آفازی جهانی                   
در این نوع آفازی، تخریب گسترده ی منطقه ی پیشانی، گیجگاهی و آهیانه ای را می بینیم.

آفــازی جهانــی، شــدیدترین نــوع آفــازی اســت و افــراد مبتــلا، در خوانــدن و نوشــتن و حتــی درک کلمــات و جمــلات 
ســاده، بــا مشــکل مواجــه هســتند؛ گفتــار آن هــا اغلــب نــا روان و همــراه بــا تکــرار کلمــات و عبــارات مشــابه اســت. 
ــد  ــاد نباش ــیب زی ــه آس ــی  ک ــد و در صورت ــروز می کن ــزی ب ــکته ی مغ ــد از س ــه بع ــب بلا فاصل ــی اغل ــازی جهان آف
ــدار و شــدید ایجــاد  ــی پای ــد نا توان ــا آســیب مغــزی بیشــتر، می توان ــا ب ــد؛ ام ــود یاب ــه ســرعت بهب ممکــن اســت ب

کنــد.

                   تشخیص:
پزشــک بــرای معاینــه ی بالینــی و شــرح حــال گرفتــن از بیمــار، ســوال های مختلفــی از قبیــل: نــام بــردن اشــیاء و 
اعضــای خانــواده، بــه ترتیــب گفتــن مــاه هــای ســال، تکــرار کلمــات و جمــلات، ســوال های ادراکــی بــا پاســخ بلــه 
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یــا خیــر، مکالمــه و خوانــدن و نوشــتن را، از فــرد مشــکوک بــه آفــازی می پرســد.
ــد؛  ــزی، می رس ــیب مغ ــزان آس ــن می ــرای تعیی ــرداری، ب ــات تصویر ب ــه مطالع ــت ب ــی نوب ــه ی بالین ــد از معاین بع

ــامل ــک، ش ــت پزش ــب درخواس ــت بر حس ــن اس ــازی، ممک ــه آف ــکوک ب ــرد مش ــرداری در ف تصویر ب
یــا حتــی   CT scan )computed tomography( ، MRI )magnetic resonance imaging(
ــده ی  ــای پیچی ــه روش ه ــم از جمل )PET scan) positron emission tomography  باشــد؛ fMRI  ه
تصویربــرداری اســت، کــه به صــورت غیر تهاجمــی فعالیــت عصبــی مغــز را می ســنجد و نقــش بزرگــی در تحقیقــات 

ــه مــرد 50 ســاله ای اســت کــه چنــد ســال بعــد از درمــان آنســفالوپاتی حــاد  ــوط ب تصویــر مرب
ــس از  ــد؛ پ ــتری ش ــتان بس ــی، در بیمارس ــیاری ناگهان ــن هوش ــت رفت ــر از دس ــدی، به خاط کب
ــده و  ــتورات پیچی ــا بیانگــر دشــواری در درک دس ــه ه بازگشــت ســطح هوشــیاری طبیعــی، یافت
تکــرار جمــلات ســاده و مــواردی از ایــن قبیــل بــود کــه شــک بــه آفــازی بــا تصویربــرداری هــای 

انجــام شــده بــه یقیــن تبدیــل شــد.
A- نتیجــه ی MRI مغــزی بــر وزن T2 و توالــی FLAIR، hyperintensity در cortical و 

ــد. ــی ده ــان م ــانی نش ــوب پیش ــم در ل ــی و ه ــوب گیجگاه ــم در ل subcortical   را ه
B- نتیجه ی MRI انجام شده 2 ماه بعد، بیانگر ناپدید شدن ضایعات است.
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و تشــخیص و درمــان انــواع مختلف 
ــا کــرده اســت. آفازی هــا ایف

                   درمان:
زبانــی  مهارت هــای  بازیابــی 
ــی  ــدی دارد ول ــد کن ــولا رون معم
حاصــل  چشــم گیری  پیشــرفت 
ــیب  ــه آس ــی ک ــود. درصورت می ش
ــازی مشــکلات  ــار آف ــزی در کن مغ
و اختــلالات دیگــری را هــم ایجــاد 
ــر  ــده ت ــان پیچی کــرده باشــد، درم

ــود. ــد ب خواه
گفتــار  آفــازی  اصلــی  درمــان 
درمانــی اســت کــه موفقیــت و 
ــل  ــه عوام ــرفت آن، ب ــرعت پیش س
ــروع  ــان ش ــل: زم ــی از قبی مختلف
ــزان  ــا و می ــوع تمرین ه ــان، ن درم
همراهــی بیمــار وابســته اســت. 
در کنــار گفتار درمانــی از روش هــای 
ــم  ــی ه ــد دارو درمان ــری مانن دیگ
داروهــای  شــود؛  مــی  اســتفاده 
خاصــی کــه بتواننــد بــا بهبــود 
جریــان خــون در مغــز، توانایــی 
بازیابــی را افزایــش دهنــد و یــا بــر 

  dextroamphetamine انتقال دهنده هــای عصبــی- شــیمیایی مغــز اثــر بگذارنــد، در این زمینــه موثــر هســتند؛
ــرار دارد. ــیاری ق ــان بس ــکان و محقق ــه پزش ــورد توج ــه، م ــن زمین ــه در ای ــت ک ــی اس ــه داروهای از جمل

ــی  ــق الکترود های ــم از طری ــان مســتقیم ک ــا جری ــدان مغناطیســی و ی ــیله ی می ــز به وس ــی مغ ــک غیر تهاجم تحری
کــه روی ســر قــرار می گیرنــد) بــا هــدف تحریــک ســلول هــای آســیب دیــده ی مغــزی( هــم از روش هــای نســبتا 

جدیــد هســتند.

ــد  ــازی بتوانن ــه آف ــلا ب ــاران مبت ــا بیم ــد ت ــده ان ــود آم ــی به وج ــار درمان ــار گفت ــی درکن ــن مختلف ــای نوی روش ه
دوبــاره بــه آغــوش جامعــه بازگردنــد و هماننــد قبــل از ابتــلا بــه ایــن اختــلال، فعالیــت موثــری در اجتمــاع داشــته 
باشــند. بــا پیشــرفت روز افــزون تصویربــرداری و امــکان بررســی دقیــق منشــاء ایــن اختــلالات، امیــد اســت شــاهد 

ــیم. ــازی باش ــان آف ــناخت و درم ــه ی ش پیشــرفت های بیشــتر در زمین

در  مغــزی،   Fluoro Deoxy Glucose-PET یــا   FDG-PET
ــه  ــان گرفت ــل از درم ــه قب ــازی، ک ــه آف ــلا ب ــری مبت ــار آلزایم بیم
ــه ی  ــای آهیان ــز در لوب ه ــم گلوک ــش متابولیس ــانگر کاه ــده، نش ش
ــواهد  ــن ش ــت. ای ــپ اس ــانی چ ــرف، و پیش ــی دو ط ــپ، گیجگاه چ

ــت. ــازی اس ــود آف ــر وج ــدی ب ــر تایی مه
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آشنایی با روش آشنایی با روش 
  CBCTCBCT تصویربرداری تصویربرداری

ــدان  پزشــکی را داشــته باشــید،  ــا ســایراقدامات دن ــا اردتودنســی ی ــت و ی ــر شــما قصــد انجــام جراحــی ایمپلن اگ
ــرای شــما انجــام یــک  ــرای بررســی وضعیــت اســتخوان فــک، ب ــدان پزشــکتان پیــش از انجــام آن و ب احتمــالا دن
فراینــد رادیولوژیــک را تجویــز مــی کنــد، اگــر بــه نســخه دنــدان پزشــک توجــه کنیــد احتمــالا بــا عبــارت ناآشــنایی 

CBCTبرخــورد خواهیــد کــرد؛

ــگاری  ــرداری در دندانپزشــکی اســت؛ درواقــع مقطــع ن ــازه و البتــه پیچیــده ای از علــم تصویرب CBCT  تکنیــک ت
رایانــه ایــی بــا اشــعه مخروطــی یــا  Cone Beam Computed Tomography مــی باشــد کــه اولیــن بــار 

در ســال 1۹۹۸ توســط پرتوشناســی بــه نــامMozzo  بــه دنیــای علــم معرفــی شــد.

                   تفاوت و شباهت  CBCT با CT اسکن متعارف درچیست؟
ــورد اســتفاده در  ــد شــده توســط  CTاســکن م ــر تولی ــد شــده توســط CBCT بســیار مشــابه تصاوی ــر تولی تصاوی
ــا  پزشــکی می باشــد. ایــن سیســتم هــا برخــلاف سیســتم هــای متعــارف ، بــه  جــای بهــره بــردن از پرتــو هایــی ب

ــد.  مقطــع بادبزنــی، از پرتوهــای مخروطــی شــکل بهــره مــی برن
از آنجایــی کــه ایــن سیســتم هــا از آشکارســازهای آرایــه ای اســتفاده میکننــد، بــه جــای گرفتــن تصویــر بــه  صــورت 
ــای  ــا روش ه ــی CBCT ب ــاوت اصل ــع تف ــد. درواق ــت می آورن ــار بدس ــم داده از بیم ــک حج ــرش، ی ــه ب ــرش ب ب
ــه  متعــارف CT اســکن در چگونگــی بازســازی ســیگنال )reconstruction( اســت تــا چگونگــی تابــش پرتــو ب

بــدن بیمــاران.

                   کاربردها:
+ در جایگــذاری ایمپلنــت هــای دندانــی دانســتن ابعــاد اســتخوان بــرای تعییــن طــول ایمپلنــت ضــروری اســت. 

نیلوفر کاظم خانلو
کارشناسی رادیولوژی
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ــه ســادگی  ــاج از دســت رفتــه می باشــد و ایــن امــر در تکنیــک  CBCT ب ــی جایگزیــن ریشــه و ت ایمپلنــت دندان
ــودن  ــدی ب ــت دو بع ــه عل ــک و صــورت ب ــه ف ــادی ناحی ــای ع ــی ه ــه در رادیوگراف ــی ک ــود؛ در حال حاصــل می ش

تصاویــر، امــکان تعییــن عــرض اســتخوان لثــه )آلوئــول( را نداریــم.

+ در شکســتگی هــای ناحیــه صــورت، فیلــم هــای ســاده )plain films( راهنمــای خوبــی بــرای شکســتگی 
ــه ویــژه در فــک پاییــن مــی باشــند )نظیــر گرافــی پانورامیــک(. در بررســی شکســتگی هــای ناحیــه میانــی  هــا ب
صــورت )mid face( نیــز بــه علــت دو بعــدی بــودن رادیوگرافــی هــای عــادی و روی هــم افتادگــی تصاویــر، ایــن 
ــی  ــا اشــعه مخروطــی توانای ــوارد ســی تی اســکن ب ــن م ــت نمی باشــند؛ در ای ــل رؤی ــی قاب ــه خوب ــا ب شکســتگی ه

جداســازی ســاختمان هــای موردنظــر را در هــر پلــن دلخــواه بــدون روی هــم افتادگــی را فراهــم می کنــد.

+ در بررســی تومورهــای دندانــی، نقــش خوبــی در داشــتن ابعــاد و تاثیــر تومــور بــه ســاختمان هــای مجــاور ایفــا 
می کنــد.

+ در ارتودنســی طــرح درمــان متاثــر از جهــت و میــزان رویــش دنــدان هــای نهفتــه اســت، کــه نشــان از اهمیــت 
CBCT  دارد.

+ و همچنین در جراحی های لثه )پریودنتیکس( و جراحی های فک و صورت
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: CBCT بررسی تکنیک تصویربرداری                    
روش تصویربــرداری دســتگاه  CBCT نیــز بدیــن صــورت اســت کــه ابتــدا دســتگاه بــا زاویــه 360 درجــه بــه دور 
ســر بیمــار می چرخــد و بعــد از چندیــن تصویــر بــرداری پــی در پــی آن هــا را در کنــار یکدیگــر قــرار می دهــد تــا 

در نتیجــه یــک تصویــر ســه بعــدی بــه دســت  آیــد.
دســتگاه می توانــد در یــک دور چرخــش بــه دور ســر حــدود 1۵0 تــا 200 تصویــر را ثبــت نمایــد کــه ایــن تصاویــر 

همگــی دو بعــدی بــوده و پــس از انجــام فراینــد بازســازی )recon( یــک تصویــر ســه بعــدی به دســت می آیــد.

:CBCT انواع دستگاه های                    
انــواع دســتگاه هــای  CBCT براســاس وســعت دیــد )field of view( تقســیم بنــدی می شــوند و شــامل 3 گــروه 

ــند: می باش
1 - کوچک: با میزان اشعه 11- 2۵2 میکروسیورت
2- متوسط: با میزان اشعه 2۸-6۵2 میکروسیورت
3- بزرگ: بامیزان اشعه ۵2-1370 میکروسیورت

ــم  ــیار مه ــتند. بس ــیورت هس ــعه 2۵_200 میکروس ــزان اش ــن دارای می ــورت میانگی ــا بص ــتگاه ه ــر دس ــه اکث البت
اســت کــه یــادآوری شــود، دزهــای اشــعه مــورد اســتفاده در تصویربــرداری از فــک کــودکان بــا بزرگســالان متفــاوت 

ــه بزرگســالان می باشــد. ــودکان نســبت ب ــدن ک ــا در ب ــت آن ه ــاختارها و موقعی ــدازه س ــت آن ان می باشــد و عل
ــم ارزش  ــر و میــزان اشــعه رابطــه وجــود دارد، چنانچــه میــزان اشــعه را بســیار پاییــن بیاوری میــان کیفیــت تصوی
ــرای تشــخیص نیــاز  ــه تصاویــر مناســب ب ــد. امــا در عمــل ب ــه دســت آمــده کاهــش مــی یاب ــر ب تشــخیصی تصاوی

ــالا. ــا کیفیــت بســیار ب داریــم و نــه الزامــا تصاویــر ب
شــایان ذکــر اســت کــه بعضــی از دســتگاه هــای  CBCT پیشــرفته مثــل Planmca  امــکان  تنظیــم اشــعه را بــر 

اســاس جثــه بیمــار می دهنــد.
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                   مزایای  CBCT در چیست؟

ــل  ــری کام ــا یکس ــاوی ب ــا مس ــد و تقریب ــی باش ــی م ــکن معمول ــی تی اس ــر از س ــیار کمت ــی آن، بس 1- دز تابش
رادیوگرافــی دندانــی )FMX( یــا ۵ تــا 6 برابــر رادیوگرافــی پانورامیــک )OPG( اســت، در اکثــر مــوارد مــی تــوان از 

حفــاظ ســربی تیروئیــد اســتفاده کــرد.

2- راحتــی بیمــار، بــاز بــودن اطــراف بیمــار و جلوگیــری از بوجــود آمــدن تــرس از محیــط بســته، همچنیــن بیمــار 
ــاه اســت و تنهــا 20 ثانیــه طــول  ــه بیــرون دســتگاه اســت و زمــان اســکن بســیار کوت می نشــیند و صورتــش رو ب

مــی کشــد.

3- بیمار دارای ویلچر به راحتی می تواند با این دستگاه اسکن شود.

۴- زمــان ســریع اخــذ تصویــر، از آنجــا کــه همــه تصاویــر basis  در یــک چرخــش منفــردCBCT  بدســت می آیــد، 
زمــان تصویربــرداری ســریع تــر اســت و تصاویــر بــه محــض اســکن روی صفحــه نمایــش قابل مشــاهده اســت.

۵- تصاویر را به راحتی می توان به دیگر نرم افزارها انتقال داد.

6- آمادگــی کــم، چــرا کــه ماننــد ســایر روش هــای عکــس بــرداری نیــاز نیســت تــا فــرد آمادگــی کامــل داشــته 
باشــد.

بــا وجــود همــه ایــن مزایــا، نمــی تــوان ایــن فراینــد را زیــاد و بــه صــورت مــداوم انجــام داد زیــرا دز اشــعه کــه بــه 
صــورت تکــراری تابــش مــی شــود مــی توانــد باعــث بــروز مشــکلاتی در بیمــار  شــود.
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گفت وگو با دکتر قهرمانی
انگیزه، هدف و پشتکار داشته باشیدانگیزه، هدف و پشتکار داشته باشید

دکتــر فاطمــه قهرمانــی دانــش آموختــه دکتــرای تخصصــی فیزیــک پزشــکی و عضــو هیــات علمــی 
گــروه رادیولــوژی دانشــگاه علــوم پزشــکی اراک مــی باشــند.  ایشــان عضــو بنیــاد ملــی نخبــگان 
بــوده و در ســال 2019 بــه عنــوان پژوهشــگر برتــر دانشــگاه علــوم پزشــکی اراک انتخــاب شــده انــد. 

 
دوره کارشناســی ارشــد خــود را بــا معــدل عالــی در دانشــگاه علــوم پزشــکی جنــدی شــاپور اهــواز 
ــی در کنکــور دکتــری تحصیــلات خــود را در  ــا قبول ــی وقفــه و ب ــده و پــس از تــلاش هــای ب گذران
مقطــع Ph.D  در دانشــگاه علــوم پزشــکی اصفهــان ادامــه داده انــد. ایشــان در حــال حاضــر ســال 
ــد  ــا فیزیــک پزشــکی مــی پردازن ــه تدریــس دروس مرتبــط ب ــوان اســتادیار ب ــه عن ــه ب هاســت ک
ــمرده و  ــت ش ــت را غنیم ــذا فرص ــند. ل ــی باش ــز م ــی نی ــور پژوهش ــال در ام ــاتید فع ــه از اس و البت

ســوالاتی را در قالــب گفــت و گــو از ایشــان پرســیدیم. 

ــرا از بیــن شــاخه هــای مختلــف دانــش فیزیــک، شــاخه فیزیــک پزشــکی را  ــه چ ــد ک       -لطفــا بفرمایی
ــود؟ انتخــاب کردیــد؟ و نقطــه عطــف ایــن تصمیــم چــه چیــزی ب

شــاید بهتــر باشــد بــراي پاســخ بــه ایــن ســوال، بــه دوره دبیرســتان اشــاره کنــم،  مــن از همــان موقــع بــه فیزیــک 
علاقــه زیــادي داشــتم و بــا رتبــه خیلــی خوبــی کــه داشــتم ســمت علــوم پایــه رفتــه و فیزیــک از اولیــن انتخــاب 
هایــم در آزمــون سراســري بــود . منتهــی وقتــی کــه وارد دانشــگاه شــدم و بعــد از گذشــت چنــد تــرم و بــا آشــنایی 
بیشــتر بــا شــاخه هــاي مرتبــط بــا فیزیــک ، فیزیــک پزشــکی را بــه عنــوان یــک شــاخه بســیار کاربــردي و جــذاب 

از فیزیــک انتخــاب کــردم.

      -بــا توجــه بــه اینکــه  طــی ســال هــای اخیــر مقــالات علمــی متعــددی ارائــه داده ایــد،  در پژوهــش 
هــای خــود بیشــتر بــه چــه زمینــه هایــی از فیزیــک پزشــکی مــی پردازیــد؟

بــا توجــه بــه اینکــه رشــته فیزیــک پزشــکی زیرشــاخه هــاي مختلــف در بحــث تشــخیص و درمــان ســرطان  و ... را 
دربرمــی گیــرد ، انجــام کارهــاي پژوهشــی بــه روز و باکیفیــت در ایــن فیلدهــا بســیار بــاارزش و البتــه امــکان پذیــر 
اســت. پژوهــش هــاي بنــده بیشــتر در زمینــه رادیوبیولــوژي و پرتودرمانــی، و طراحــی حســاس کننــده هــاي مختلــف 
در زمینــه درمــان  بــا بــه کارگیــري علــم نانوتکنولــوژي مــی باشــند و همچنیــن مطالعاتــی نیــز در زمینــه تشــخیص 
ــات  ــد PET و SPECT و MRI روي حیوان ــخیصی مانن ــاي تش ــتم ه ــا و میکروسیس ــتگاه ه ــتفاده از دس ــا اس ب

آزمایشــگاهی نیــز در مرحلــه اجــرا دارم کــه ان شــااالله خروجــی هــاي خوبــی داشــته باشــند. 
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      -لطفا از سختی ها و نکات مثبت کار تحقیقاتی برای ما توضیح دهید.
تحقیــق و پژوهــش همــواره بــا ســختی و مشــکلات همــراه اســت و بســیار پیــش مــی آیــد کــه کاري بســیار ســخت 
ــراي مطالعــه بســیار تغییــر مــی  پیــش رود و یــا در مراحــل مختلــف کار رونــد پیــش بینــی شــده و مــورد نظــر ب
کنــد. بــه هرحــال ممکــن اســت همــه امکانــات و شــرایط لازم بــراي انجــام کار همزمــان و در یــک دانشــگاه فراهــم 

نباشــد و خیلــی مشــکلات دیگــري کــه بــوده و هســت. ..
پــس واقعــا ورود بــه حیطــه پژوهــش و مخصوصــا موفــق شــدن در آن انگیــزه و پشــتکار زیــادي مــی طلبــد و بــه 
نظــر مــن کار ســاده اي نیســت و نیــاز بــه مطالعــه فــراوان و دقیــق ، تــلاش شــبانه روزي  و تمریــن بســیار دارد ولــی 
نکتــه مثبــت اینکــه متناســب بــا تــلاش و زحمــت در ایــن حــوزه عــلاوه بــر بــه دســت آوردن مهــارت لازم، نتیجــه 

زحمــات نیــز بــه وضــوح  مشــاهده خواهــد شــد . 
کــه از نظــر مــن پرداختــن و کار کــردن بــه یــک موضــوع علمــی جدیــد کــه در نهایــت خروجــی بــه صــورت مقالــه 
ــذت بخــش اســت. در واقــع یــک کار علمــی مفیــد  ــه بیــن المللــی داشــته باشــد بســیار ل باکیفیــت در یــک مجل

انجــام شــده اســت هــر چنــد کــه بســیار کوچــک و جزیــی باشــد.

      -بــه نظــر شــما کار تحقیقاتــی و پژوهشــی مــی توانــد در دوره کارشناســی مفیــد باشــد یــا بهتــر اســت 
بــه دوره هــای تحصیــلات تکمیلــی موکــول شــود؟

کلا پژوهــش و کار تحقیقاتــی بــه علاقــه شــخص بســتگی دارد و البتــه بعــد از علاقــه، پشــتکار و تــلاش پژوهشــگر 
نیــز در انجــام و پیشــبرد کار بســیار مهــم و ضــروري مــی باشــد. 

پــس در دوره کارشناســی هــم پژوهــش مــی توانــد مفیــد باشــد، حداقــل در حــد شــروع ایــن راه و کســب آمادگــی 
لازم بــراي دوره هــاي بالاتــر. 

ــه فعــال و  ــن زمین ــه در دوره کارشناســی هــم کارهــاي بســیار خــوب و ارزشــمندي از دانشــجویانی کــه در ای البت
ــد مشــاهده شــده اســت.  ــوده ان علاقمنــد ب

      -حــدود یکســال اســت کــه آمــوزش دانشــگاه هــا بــه صــورت مجــازی دنبــال مــی شــود؛ بــه نظــر 
شــما مــی تــوان چــه اقداماتــی در راســتای بــالا بــردن کیفیــت آمــوزش و ارتقــای ســامانه هــای آموزشــی 

انجــام داد؟
بلــه متاســفانه همیــن طــور اســت حــدود یــک ســال اســت کــه آمــوزش مجــازي و بــه صــورت آفلایــن و آنلایــن 
مــی باشــد، بحــث بالابــردن کیفیــت آمــوزش کــه بســیار مهــم اســت در یــک بعــد بــه سیســتم آموزشــی و ارتقــاي 
ســامانه هــاي مورداســتفاده مــی باشــد کــه بســیار در ایــن زمینــه کار شــده اســت و خداراشــکر نســبت بــه روزهــاي 
نخســتین ایــن پاندمــی بســیار بهتــر و کاراتــر شــده انــد. ولــی در بعــد دیگــر قطعــا فراگیــر و اهــداف او از ایــن دوره 
تحصیلــی مــی باشــد کــه بــه نظــر مــن دوره اي اســت کــه مــی تــوان بســیار مفیــد  از ایــن شــرایط اســتفاده کــرد، 
بــا وجــود وبینارهــا ، کارگاه هــا ، کتــاب هــا و نســخه هــاي الکترونیــک و بســیاري از امکاناتــی کــه در حــال حاضــر 
در دســترس هســتند  خیلــی راحــت  مــی تــوان بهــره بــرد البتــه اگــر انگیــزه و هــدف و پشــتکار را در خــود داشــته 

باشــیم. 
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      -به نظر شما یک دانشجوی مطلوب و موفق چه ویژگی های باید داشته باشد؟
بــه نظــر مــن دانشــجوي موفــق در قــدم اول بایــد بــه صــورت خودجــوش در جهــت ارتقــای علمــی خــود تــلاش 
کنــد وقتــی کــه ایــن راه و دانشــجویی را انتخــاب نمــوده بایــد بــراي انتخــاب خــود ارزش و اهمیــت قائــل شــود و 
ــا هــدف مشــخص ســپري کنــد. ولــی در کنــار هــدف اصلــی و آموختــن افــق دیــد وســیع  ایــن دوره را مفیــد و ب
تــري نیــز بایــد داشــته باشــد و پیشــنهاد مــن ، تــلاش در جهــت موفقیــت در زندگــی از نظــر نیازهــاي اجتماعــی و 

علاقــه فــردی مــی باشــد.

      -تعطیلــی نســبی دانشــگاه باعــث بــی انگیــزه شــدن دانشــجویان شــده، بــه نظــر شــما چــه عاملــی مــی 
توانــد نیــروی محرکــه ی دانشــجویان بــرای خــروج از ایــن وضعیــت باشــد؟

بــه نظــر مــن در برابــر اتفــاق هــاي کــه رخ داده و شــرایطی کــه هســت نبایــد خیلــی مقاومــت کــرد و بهتــر اســت 
تــا جایــی کــه مــی تــوان هــر چنــد کــم ، بــا شــرایط کنــار آمــد و همــراه شــد. انگیــزه  و نیــروي محــرک هــم بــه 
خــود شــخص بســتگی دارد و بایــد در وجــود خــود دنبــال آن گشــت و بــا ویژگــی هــاي فــردي خــود آن را کشــف 
نمــود. در واقــع خودشناســی از مقدمــات خودســازی بــه شــمار مــی رود و بــه فرمــوده حضــرت علــی )ع( کســی کــه 

بــه خــود شناســی دســت یابــد بــه بزرگتریــن کامیابــی نایــل گشــته اســت.

      -بــا وجــود گرایــش هــای مختلــف جهــت ادامــه تحصیــل دانشــجویان رادیولــوژی، شــما چــه مســیری 
را مطلــوب مــی دانیــد؟ ادامــه تحصیــل یــا ورود بــه عرصــه ی بالینــی؟

پاســخ ایــن ســوال بــه خیلــی فاکتورهــا بســتگی دارد و بــه راحتــی نمــی تــوان گفــت چــه مســیري و البتــه بــراي 
چــه شــخصی مطلــوب مــی باشــد. پیشــنهاد مــی کنــم در ایــن زمینــه بســیار حســاس و بــا دقــت وارد عمــل شــوید ، 
ابتــدا رشــته اي انتخــاب کــرده ایــد را کامــل بشناســید و بعــد بــه نقــاط قــوت و ویژگــی هــاي فــردي و روحــی خــود 
توجــه کنیــد و البتــه شــرایط و آینــده کاري هــم بایــد مــورد توجــه قــرار گیــرد و همــه ایــن فاکتورهــا در کنــار هــم، 

قطعــا راه درســت را بــه شــما نشــان خواهــد داد.

ــما  ــکر از ش ــن تش       -ضم
اســتاد گرانقــدر، در انتهــا اگــر 
ــرای  ــه ای ب ــا توصی ــه و ی نکت
ــد. دانشــجویان داریــد، بفرمایی
آرزوي ســلامتی و موفقیــت براي 

شــما و همــه دانشــجویان عزیز 
به امید روزهاي بهتر

مصاحبه کننده: 
امیررضا صادقی نسب
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ــد،  ــی باش ــی م ــوم پرتوی ــجویان عل ــه دانش ــورد توج ــل م ــه تحصی ــرای ادام ــروزه ب ــه ام ــی ک ــته های ــی از رش یک
ــت. ــکی اس ــک پزش ــد فیزی ــی ارش کارشناس

فیزیــک پزشــکی نــام یــک رشــته کاربــردی در علــوم پایــه پزشــکی اســت کــه مفاهیــم و کاربــرد مجموعــه علــوم 
فیزیــک را در تشــخیص و درمــان پزشــکی بررســی مــی کنــد.

در ایــران، همــان ابتــدای تاســیس دانشــگاه تهــران در ســال 1313 تدریــس ایــن دانــش توســط متخصصــان ایرانــی 
و خارجــی در کشــور، آغــاز گشــت.

ــای  ــه و پرتوه ــم و کشــف رادیواکتیویت ــرن نوزده ــی ق ــای پایان ــی، ریشــه در ســال ه ــه صــورت فعل ــه ب ــن حرف ای
یونیــزان دارد و لازم بــه ذکــر اســت کــه تربیــت نیــروی متخصــص فیزیکــدان پزشــکی مســتلزم تحصیــلات فراتــر از 

کارشناســی اســت.
رشــد فیزیــک پزشــکی و زیــر شــاخه هــای آن در ســال هــای اخیــر بــا ســیر صعــودی روبــه رو بــوده اســت. بــرای 
نمونــه، تصویربــرداری مولکولــی کــه یکــی از زیرشــاخه هــای فرعــی ایــن رشــته اســت، بــه تنهایــی یــک صنعــت 

پنــج میلیــارد دلاری اســت.

        وظایف فیزیکدان پزشکی
ــرل  ــی، کنت ــات بالین ــوری چــون خدم ــه منظــور ام ــی و ب ــز درمان ــن شــاخه علمــی در مراک ــگان ای ــش آموخت دان

ــوند. ــی ش ــه کار م ــغول ب ــگاهی مش ــای دانش ــت ه ــعه و فعالی ــع،پژوهش و توس ــت از تشعش ــت و محافظ کیفی

نگاهی به آینده تحصیلینگاهی به آینده تحصیلی
معرفی کارشناسی ارشد فیزیک پزشکیمعرفی کارشناسی ارشد فیزیک پزشکی

محمد شکری
کارشناسی رادیوتراپی
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فیزیکــدان  وظایــف  تریــن  مهــم  از 
پزشکی)فیزیسیســت1( مــی تــوان بــه طراحــی 

کــرد. اشــاره  رادیوتراپــی  در  درمــان 
بــرای هــر بیمــار، طراحــی درمــان بــه منظــور 
ــی شــود.  ــای ســالم انجــام م ــت ه محافظــت از باف
ــرار  ــان ق ــت درم ــی تح ــا رادیوتراپ ــه ب ــاری ک بیم
مــی گیــرد بایــد طــرح درمــان منحصــر بــه فــردی 
داشــته باشــد. بــه دلیــل تنــوع روش هــای پرتودهی، 
طراحــی درمــان یــک گام اولیــه و مهــم بــرای درمان 

ــی اســت. هــر بیمــار تحــت پرتودرمان

ــی و  ــه فیزیک ــی دارای دو جنب ــی درمان ــر طراح ه
بیولوژیکــی اســت. در طراحــی درمــان بایــد میــزان 

ــودی ســلول هــای ســرطانی فراهــم شــود و همچنیــن بافــت هــای ســالم بایــد کمتریــن میــزان  ــرای ناب دُز لازم ب
آســیب را ببیننــد؛ بنابرایــن فیزیسیســت ضمــن مشــورت بــا متخصصیــن رادیوتراپــی انکولــوژی در مــورد جنبــه هــای 

ــه تهیــه طــرح درمــان مــی کنــد. فیزیکــی و رادیوبیولوژیکــی پرتودرمانــی، اقــدام ب

از دیگــر وظایــف تخصصــی فیزیسیســت مــی تــوان بــه دزیمتــری اشــاره کــرد. بــه طــور کلــی در محــل هایــی کــه 
ــان  ــط اطمین ــا از امنیــت محی ــب انجــام شــود ت ــه طــور مرت ــری ب ــد دزیمت ــرد، بای ــا اشــعه صــورت مــی گی کار ب

حاصــل کنیــم.
دزیمتری موارد زیادی را دربرمی گیرد از جمله:

- بررسی عملکرد دستگاه ها 
- بررسی دُز اشعه در اتاق درمان )پراکندگی اشعه(

- بررسی دُز اشعه در خارج از اتاق درمان
- بررسی میزان دُز رسیده به تومور و بافت های سالم

ــه  ــا موسس ــتان ی ــک بیمارس ــت )RSO2( ی ــک بهداش ــئول فیزی ــوان مس ــه عن ــز ب ــا نی ــت ه ــی از فیزیسیس  برخ
ــوند. ــی ش ــتخدام م اس

جوانب علمی و مهندسی فیزیک بهداشت عموما با این فعالیت ها سروکار دارد:
- برقراری روابط کمی بین تابش پرتو و خسارات زیستی 

- پخش و حرکت رادیواکتیویته در محیط زیست
- طراحی و محاسبات جوانب حفاظتی تجهیزات

Physicist  1
RSO : Radiation Safety Officer  2
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فیزیسیســت هــا در دانشــگاه ها 
ــت  ــوان عضــو هیئ ــه عن ــز ب نی
ــی  ــه کار م ــغول ب ــی مش علم
شــوند و بــه تدریــس دروس 
مرتبــط بــا دانــش فیزیــک 
ــی  ــه دانشــجویان م پزشــکی ب

ــد. پردازن
 

ــاز  ــی مج ــته های ــه رش ــا چ ام
آزمــون  در  شــرکت  بــه 
فیزیــک  ارشــد  کارشناســی 

هســتند؟ پزشــکی 
بــرای شــرکت در ایــن آزمــون، 
شــما بایــد فــارغ التحصیــل 
هــای  کارشناســی  از  یکــی 

ــامل : ــید. ش ــر باش ــده در زی ــان ش بی
رادیوتراپــی، رادیولــوژی، پزشــکی هســته ای ، کلیــه ی گرایــش هــای فیزیــک، بینایــی ســنجی، فیزیوتراپــی، اعضــاء 

مصنوعــی، مهندســی پزشــکی، علــوم آزمایشــگاهی، مهندســی هســته ای )گرایــش پرتوپزشــکی و راکتــور( 

        مواد امتحانی
ــی و  ــا کمــک مــی کنــد، اطــلاع دقیــق از مــواد امتحان ــه م یکــی از مــواردی کــه در موفقیــت در آزمــون ارشــد ب

ــب آن هاســت. ضرای
مواد امتحانی و ضرایب به شرح زیر است:

- فیزیک عمومی)ضریب۴(
- فیزیک هسته ای و اتمی)ضریب3(

- ریاضی عمومی)ضریب2(
- فیزیولوژی آناتومی)ضریب1(

- زبان انگلیسی)ضریب3(

ســوالات آزمــون هــای کارشناســی ارشــد «فیزیــک پزشــکی» و «رادیوبیولــوژی و حفاظــت پرتویــی» در یــک دفترچه 
ــک  ــب دروس فیزی ــک پزشــکی، ضری ــن فیزی ــرای داوطلبی ــه ب ــا توجــه داشــته باشــید ک ــی رســد ام ــه چــاپ م ب
پرتوهــا، رادیوبیولــوژی و بیولــوژی ســلولی صفــر مــی باشــد و داوطلبــان کارشناســی ارشــد فیزیــک پزشــکی نبایــد 

بــه ســوالات ایــن ســه درس پاســخ بدهنــد.
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ــک  ــک پزشــکی، درس فیزی ــد فیزی ــی ارش ــون کارشناس ــن درس آزم ــی تری ــن و رقابت ــب تری ــن، پرضری ــم تری مه
عمومــی بــا ضریــب ۴ مــی باشــد کــه از ســال 13۹6 تاکنــون تعــداد 2۵ ســوال را بــه خــود اختصــاص داده و کســب 

یــک درصــد عالــی در ایــن درس، تاثیــر فــوق العــاده ای در رتبــه نهایــی داوطلــب خواهــد داشــت.

ــته و دارد.  ــژه ای داش ــاص و وی ــیار خ ــگاه بس ــت جای ــون وزارت بهداش ــواره در آزم ــز هم ــی نی ــان انگلیس درس زب
همــواره و در تمامــی ادوار آزمــون کارشناســی ارشــد وزارت بهداشــت ایــن درس ۴0 ســوال را بــه خــود اختصــاص 
داده اســت کــه معمــولا 20 تــا از ایــن ســوالات، مربــوط بــه واژگان و 20 ســوال دیگــر مربــوط بــه بررســی متــون 

مــی باشــد، کــه اغلــب در قالــب ۴ متــن کــه هرکــدام ۵ ســوال دارد مطــرح مــی شــود.

رد پای ایرانی ها...
از میــان افــرادی کــه بــرای بــه رســمیت شــناخته شــدن ایــن رشــته در ســازمان بیــن المللــی کار و مجامــع جهانــی 

زحمــت فراوانــی کشــیدند مــی تــوان بــه دکتــر اعظــم نیرومنــد راد اشــاره کــرد.
دکتــر نیرومنــد راد رئیــس پیشــین ســازمان بیــن المللــی فیزیــک پزشــکی، رئیس ســابق فیزیــک بالینــی در دپارتمان 

پرتوپزشــکی و اســتاد بازنشســته دانشــکده پزشــکی دانشــگاه جــورج تــاون می باشــد.
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»همــه دروغ مــی گوینــد!» ایــن عنــوان کتابــی از ســت اســتیونز دیویدُویتــس اســت کــه در کمتــر از 300 صفحــه بــه 
مــا توضیــح مــی دهــد چگونــه مــردم بــه دوستانشــان، همسرانشــان، دکترشــان، بــه نظرســنجی هــا و بــه خودشــان 

دروغ مــی گوینــد؛ امــا ممکــن اســت اطلاعاتــی را کــه از آنهــا خجالــت مــی کشــند در اختیــار گــوگل بگذارنــد.

شــاید بــرای شــما هــم پیــش آمــده کــه بــا مشــکلی جدید 
ــان  ــد و نشــانی های دردت ــه زده ای در زندگیتــان ســر و کل
را فقــط بــه گــوگل گفتــه ایــد. بــه طــور مثــال اگــر نیمــه 
شــب شــما از ســوزش ســر معــده رنــج ببریــد شــاید ایــن 
مشــکل را از نزدیک تریــن افــراد قلمــرو زندگیتــان مخفــی 

کنیــد و دنبــال راه چــاره از گــوگل باشــید. 

ــنجی  ــای نظرس ــه پژوهش ه ــولاً ب ــه معم ــی ک  از ایرادات
ــه پرسشــگران راســت  ــد ایــن اســت کــه مــردم ب می گیرن
ــای  ــخ ه ــنامه پاس ــوالات پرسش ــه س ــد و ب ــی گوین نم
غیرواقعــی مــی دهنــد. برخــی معتقدنــد نظرســنجی هایــی 
کــه در انتخابــات قبلــی ریاســت جمهــوری آمریــکا انجــام 
ــداران  ــه طرف ــد ک ــاکام مان ــی ن ــد از آن رو در پیش بین ش
ترامــپ از بیــم فضــای عمومــی و پرهیــز از طــرد اجتماعــی 
بــه ســبب ناهمنوایــی بــا جــو عمومی و رســانه ای نظرشــان 
را پنهــان می کردنــد ولــی در عمــل بــه او رای دادنــد. آنهــا 
در واقــع بــر خــلاف میــل شــخصی شــان بــا مســائلی مانند 
بیــرون رانــدن مســلمانان، بــی احترامــی بــه سیاهپوســتان 
ــد در  ــی کردن ــت م ــر مخالف ــای دیگ ــت ه ــان و رذیل و زن
حالــی کــه در عمــق وجــود خــود ترامــپ را ســتایش مــی 
ــا  ــا حملاتــش بــه مهاجــران و ب کردنــد. کاندیدایــی کــه ب
خشــم و نفرتــش، برتریــن تمایــلات و گرایش هــای مــردم 

را ارضــا مــی کــرد. 

ــام ــان گمن ــامدروغگوی ــان گمن دروغگوی
محمدرضا خسروی

کارشناسی رادیولوژی

شماره چهارمگاهنامه علمی-فرهنگی-صنفی تابش | فروردین1400

32



در دهــۀ 1۹۴0 و 1۹۵0 روانشناســان اجتماعــی بــا فــرض آنکــه نگــرش هــا بــه رفتــار جهــت می دهنــد مطالعاتــی را 
بــرای فهــم عوامــل موثــر بــر نگــرش هــا انجــام دادنــد آنهــا حیــرت زده شــدند وقتــی کــه ده هــا مطالعــه در ســال 
ــا آنچــه  هــای دهــه 1۹60 نشــان دادنــد کــه اغلــب بیــن آنچــه مــردم در مــورد افــکار و اهدافشــان مــی گوینــد ب

بــدان عمــل مــی کننــد نســبت اندکــی وجــود دارد.

ــه نتایــج ملمــوس تــری از جســتجوهای گــوگل مــی رســیم. شــاید فکــر کنیــد مــردم  در جــای دیگــر از کتــاب ب
غالبــاً وقتــی ناراحتنــد دنبــال جــوک و لطیفــه مــی گردنــد. بســیاری از متفکــران بــزرگ تاریــخ معتقــد بودنــد مــا 
بــرای رهایــی از درد بــه شــوخ طبعــی پنــاه مــی بریــم. قرن هاســت کــه تصــور مــی شــود شــوخ طبعی ابــزاری بــرای 
کنــار آمــدن بــا درماندگــی، درد و ناامیــدی گریزناپذیــری اســت کــه بــا هســتی انســان گــره خــورده اســت. بــه قــولِ 
چارلــی چاپلیــن: «خنــده مــادة نیروبخــش، مســکن و راه رهایــی از درد اســت». بــا ایــن حــال جســتجوی جــوک در 
روزهــای دوشــنبه -روز اول هفتــه کــه مــردم ادعــا مــی کننــد از بقیــه روزهــا ناشــادترند- در پایین تریــن حــد اســت 
و در روزهــای ابــری و بارانــی هــم پاییــن اســت. همچنیــن بعــد از تــراژدی هــای بــزرگ مثــل بمــب گــذاری ماراتــن 
بوســتون در ســال 2013، کــه منجــر بــه مــرگ ســه نفــر و جراحــت صدهــا نفــر دیگــر شــد جســتجو بــرای جــوک 
بــه پاییــن تریــن حــد خــود مــی رســد. مــردم غالبــاً وقتــی دنبــال جــوک و لطیفــه مــی گردنــد کــه حــال خوشــی 

دارنــد و زندگــی بــر وفــق مــراد اســت.

ــد. در دوران دیجیتــال هــم  ــکار شــرم آور خــود را از دیگــران پنهــان می کردن ــال مــردم اف در دوران ماقبــل دیجیت
ــت و ســایت هــای خاصــی  ــرای اینترن ــا ســفره دلشــان را ب ــد، ام ــکار را از دیگــران پنهــان مــی کنن ــن اف ــوز ای هن
ماننــد گــوگل کــه هویــت آن هــا را حفــظ مــی کنــد می گشــایند؛ مــردم گــوگل را محــرم اســرار خــود می داننــد. 
ایــن اصــرار بــه دروغ گفتــن در شــبکه هــای اجتماعــی هــم رخ نمایــی مــی کنــد. شــما در شــبکه هــای اجتماعــی 
ــه راســت گفتــن نداریــد. واضــح اســت کــه در شــبکه هــای اجتماعــی، بیشــتر از پیمایــش هــا و  هــم علاقــه ای ب
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ــن  ــای آنلای ــور در فض ــون حض ــد، چ ــد و دروغ بگویی ــان دهی ــوب نش ــان را خ ــد خودت ــزه داری ــنجی ها انگی نظرس
ــواده، همــکاران،  ــه دوســتان، اعضــای خان ــد و ب ــه مخاطــب عرضــه مــی کنی ــان را ب ناشــناس نیســت. شــما خودت

آشــنایان و غریبــه هــا مــی گوییــد چــه کســی هســتید.

فیــس بــوک کــه یکــی از بزرگتریــن شــبکه هــای پیــام رســانی و ارتباطــی دنیــا مــی باشــد توســط مــارک زاکربــرگ 
بــر مبنــای رازی ناخوشــایند دربــارة مــردم شــکل گرفتــه اســت. رازی کــه مــارک در هــاروارد بــه آن پــی بــرد. اوایــل 
 )Facemash( ــش ــس م ــام فی ــه ن ــایتی ب ــش وب س ــگاهی های ــم دانش ــرای ه ــرگ ب ــگاه، زاکرب ــال دوم دانش س
ــای دانشــجوهای  ــود، عکــس ه ــرداری شــده ب ــه؟!» الگوب ــا ن ــا هســتم ی ــه از ســایت «زیب ســاخت. فیــس مــش ک
ــر اســت.  ــه ت ــدام یکــی خــوش قیاف ــه ک ــد ک ــه دانشــجوها رای می دادن ــی داد و بقی ــه دو نشــان م ــاروارد را دو ب ه
وبســایت همــه را از کــوره بــه در بــرد. روزنامــۀ هــاروارد کریمســن در ســرمقاله ای زاکربــرگ جــوان را بــه «آب ریختن 
بــه آســیاب بدتریــن خلقیــات مــردم» متهــم کــرد. گــروه هــای اســپانیایی تبــار و آمریکایــی هــای آفریقایــی تبــار او 
را بــه تبعیــض جنســیتی و نژادپرســتی متهــم کردنــد. بــا ایــن همــه، پیــش از آن کــه مســئولان هــاروارد دسترســی 
اینترنــت زاکربــرگ را قطــع کننــد -یعنــی تنهــا چنــد ســاعت بعــد از شــروع بــه کار ســایت- ۴۵0 نفــر ســایت را 
دیــده و 22000 بــار بــه تصاویــر مختلــف رای داده بودنــد!! زاکربــرگ بــه راز مهمــی پــی بــرد. مــردم ممکــن اســت 
دربــاره چیــزی ادعــای انزجــار کننــد حتــی روی آن برچســب «مســتهجن» بزننــد و آن را نکوهــش کننــد، امــا بــا 

تمــام ایــن حــرف هــا رویــش کلیــک کننــد. 

زاکربــرگ نکتــۀ دیگــری را هــم فهمیــد. همــه مدعــی جدّیــت، مســئولیت و احتــرام بــه حریــم شــخصی دیگــران 
هســتند ولــی مــردم و حتــی دانشــجویان هــاروارد علاقــۀ زیــادی دارنــد کــه افــراد را بــر اســاس ظاهرشــان قضــاوت 
کننــد. ایــن راز را بازدیدهــا و رای هــای دانشــجوها بــرای زاکربــرگ برمــلا کــرد. بعــد از آن کــه معلــوم شــد فیــس 
مــش بیــش از انــدازه بحــث برانگیــز اســت، از ایــن دانــش -کــه مــردم چقــدر بــه ویژگــی هــای ســطحی دیگرانــی 
کــه کــم و بیــش مــی شناســند علاقــه نشــان مــی دهنــد- در پایــه گــذاری موفــق تریــن کمپانــی نســل خــودش 

بهــره بــرد.
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بــه ســوی کشــف اســتعدادبــه ســوی کشــف اســتعداد

نتایــج تحقیقــات دو روانشــناس بــه نــام هــای کلیفتــون و واکینگهــام بــر روی 17هــزار نفــر طــی 1۵ ســال باعــث 
ایجــاد یــک تئــوری درمــورد شــکل گیــری هــوش و نبــوغ در انســان هــا شــد. ایــن تئــوری شــامل 3 قانــون مــی 

باشــد کــه در  ذیــل بــه آن اشــاره خواهــم کــرد:

ــوغ  ــن نب ــوغ انســان بســیار گســترده اســت. ای ــد، نب ــط مــی دهن ــوغ رب ــه نب ــی کــه ب ــت های 1-برخــلاف محدودی
شــامل 3۴ هــوش متفــاوت )هــوش همدلــی، هــوش ریاســت،هوش آینــده نگــری، هــوش ســازگاری( اســت کــه بــر 

خــلاف تصــور مــا کــه فقــط هــوش حــل مســئله را جــزو نبــوغ حســاب مــی کنیــم، وجــود دارد.

2- هیــچ انســانی بــه طــور همزمــان دربــاره 3۴ نــوع هــوش مختلــف نابغــه نیســت،چراکه بعضــی هــوش هــا بــا هــم 
درتضــاد مــی باشــند )هــوش درک احساســات و هــوش ســازمان دهنــده(. در هوشــی قــوی بــودن بــه بهــای در هــوش 

آرین جمشیدی
کارشناسی رادیولوژی
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دیگــر ضعیــف بــودن رخ مــی دهــد.

3- هیچ انسانی نیست که در ۵ هوش از 3۴ هوش، نابغه نباشد!

                    چگونی پی بردن به استعداد ها و هوش ذاتی
یکــی از راه هــای کاربــردی کــه مــی توانیــم هــوش ذاتــی و اســتعداد خــود را کشــف کنیم،اســتفاده از دوران کودکــی 

مــی باشــد.
هــر فــرد بایــد پیــش خــود فکــر کنــد چــه کارهایــی را درکودکــی انجــام میــداده اســت کــه از آنهــا نهایــت لــذت 
را میبــرده و گویــا زمــان را فرامــوش میکــرده اســت. ســپس 3 فعالیــت را کــه از همــه بیشــتر مــورد توجــه بودنــد 
انتخــاب میکنــد و بــه طــور کامــل در ذهــن خــود بســط میدهــد. ماننــد اینکــه کســی در کودکــی از نظــم لــذت مــی 

بــرده اســت، دیگــری از ســاختن وســایل و دیگــری از خوشــحال کــردن دیگــران.
یکــی از دلایلــی کــه اینــکار را مثمــر ثمــر میکنــد، بــدون انگیــزه بــودن در دوران کودکــی مــی باشــد. یعنــی اینکــه 

در دوران کودکــی منافــع مالــی یــا شــخصی در انجــام کاری دخیــل نبــوده اســت.

                    مشاغل
خطا در تشخیص نبوغ:

ــه ورودی و خروجــی  ــوط ب ــه مرب ــد ک ــه میده ــوغ ارائ ــا در تشــخیص نب ــاره خط ــه ای درب ــن نظری ــن دو بات 1- آل
ــی باشــد. مشــاغل م

او در ایــن بــاره از ایــن ســخن مــی گویــد کــه مــا در مــورد مشــاغل فقــط خروجــی آنهــا را مشــاهده مــی کنیــم یعنــی 
اینکــه فعالیــت هــای یــک هنرمنــد یــا پزشــک را در طــول اینکــه بــه مقــام علمــی یــا هنــری خــود برســد در نظــر 
نمیگیریــم. اینکــه یــک پزشــک یــا هنرمنــد یــا ورزشــکار چــه محدودیــت هایــی در طــول رســیدن بــه هــدف خــود 
داشــته اســت؟ یــا اینکــه ایــن فــرد در طــول روز مشــغول چــه کارهایــی مــی باشــد؟ از چــه لــذت هایــی محــروم 

مانــده یــا مــی مانــد؟

2- یکــی دیگــر از دلایــل تشــخیص اشــتباه نبــوغ چهارچــوب شــغلی خانوادگــی ماســت. کســی کــه درخانــواده ای 
ــه ناچــار اســتعداد خــود را در  ــد، ب ــوده ان ــواده و نســل هــای قبــل کشــاورز ب زندگــی میکنــد کــه تمــام افــراد خان
کشــاورزی میبیند.یــا فــردی کــه تمامــی افــراد خانــواده و یــا فامیــل او کارمنــد مــی باشــند و دارای شــغل دولتــی 

هســتند بــه نــدرت وارد کار آزاد مــی شــوند.

از ســمت دیگــر ایــن چهارچــوب بــه شــکل زندگــی نزیســته والدیــن بــروز مــی کننــد. پــدر کســی در جوانــی دوســت 
داشــته اســت کــه پزشــک شــود ولــی بنابــر هــر دلیلــی نتوانســته اســت. او فرزنــد خــود را ترغیــب مــی کنــد کــه 
شــغل پزشــکی را برگزینــد و اینکــه گویــا او در پزشــکی اســتعداد دارد. اکثریــت افــراد هــم چــون علاقــه بــه والدیــن 
ــا را  ــن زندگــی نزیســته آنه ــرای خرســندی والدی ــه ی شــخصی خــود دســت مــی کشــند و ب ــد از علاق خــود دارن
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انجــام میدهنــد.در بعضــی مــوارد  نبــوغ فــرد بــا آن زندگــی نزیســته ســازگار اســت و فــرد موفــق مــی شــود ولــی در 
بســیاری از ایــن مــوارد کــه ایــن چنیــن نیســت، چــه؟

ــدان  ــد، فرزن ــا مــلال آوری داشــته ان ــه ســخت ی گاهــی اوقــات هــم والدیــن چــون در زندگــی زیســته خــود تجرب
خــود را از ادامــه ی آن شــغل منــع مــی کننــد. چــه بســا کــه آن فــرد ســازگاری نبــوغ در آن شــغل را داشــته باشــد!

                    خطای مالکیت
بســیار شــاهد هســتیم کــه خیلــی از افــراد پیرامــون خــود از شــغل، رشــته و یــا فعالیــت خــود راضــی نیســتند ولــی 
حاضــر بــه تــرک آن نیــز نیســتند. دلیــل ایــن مــورد خطــای مالکیــت مــی باشــد بــه ایــن گونــه کــه فــرد در ذهــن 
خــود اذعــان دارد کــه بــرای ایــن کار یــا رشــته کلــی وقــت صــرف کــرده اســت یــا کلــی انــرژی و هزینــه پرداختــه 

اســت، حیــف اســت کــه آن کار را رهــا کنــد.

ما هرگز نخواهیم فهمید که کاری مناسب ما می باشد یا خیر، مگر اینکه آن کار انجام دهیم.
هنرســتان هــای آلمــان دانــش آمــوزان خــود را 2 روز در هفتــه بــه کارگاه هــا و کارخانــه هــای متفــاوت مــی برنــد تــا 

دانــش آمــوزان بــا چندیــن کار آشــنا شــده و درنهایــت یکــی از آنهــا را برگزیننــد.

ممکــن اســت کــه مــا در کاری اســتعداد داشــته باشــیم ولــی چــون آن کار را تجربــه نکــرده ایــم از اســتعداد خــود 
مطلــع نباشــیم. یکــی از راه هــای کشــف اســتعداد، انجــام کارهــای متفــاوت میباشــد تــا اینکــه طعــم یکــی از آن 

کارهــا بــه مــزاج مــا شــیرین تــر باشــد.

آدام گرنت استاد دانشگاه پنسیلوانیا در کتاب نو آفرینی خود یک پژوهش انجام داده است.
در ایــن پژوهــش بــه ســراغ کــودکان 3 تــا ۵ ســاله نابغــه مــی رود. کســانی کــه در ایــن ســن زبــان دیگــری را مســلط 
هســتند یــا ویولــن مــی نوازنــد و ... . در ایــن تحقیــق مشــخص مــی شــود کــه اکثــر ایــن کــودکان در بزرگســالی بــه 
موقعیــت واقعــی خــود دســت نیافتــه انــد و اکثــرا افــرادی معمولــی یــا شکســت خــورده هســتند کــه نتوانســته انــد 

اســتعداد هــای خــود را بالفعــل کننــد.
دلیــل ایــن امــر را اینگونــه شــرح میدهــد کــه ایــن کــودکان اجــازه کودکــی و کســب تجربــه نداشــته انــد یعنــی آنهــا 
وســعت تجربــه ی کمــی را دارا مــی باشــند. ایــن کــودکان اجــازه ی شکســت در کاری را نداشــته انــد و بدیــن گونــه 

از کســب تجربیــات مربــوط بــه شکســت بازمانــده انــد.

کالینــز بــرای پــی بــردن بــه شــغل مناســب ایــده ای را بــرای مــا بــه تصویــر مــی کشــد. ولــی مثلثــی را ترســیم مــی 
کنــد کــه هــر ضلــع آن مربــوط بــه یکــی از مولفــه هــای انتخــاب شــغل مــی باشــد.

در ضلــع اول و مهــم تریــن ضلــع ایــن مثلــث علاقــه قــرار دارد. ایــن نکتــه را در نظــر داشــته باشــید کــه علاقــه بــا 
اســتعداد متفــاوت اســت.
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علاقه امری درونی می باشد که هنگامی که کاری را انجام می دهیم، از انجام آن لذت می بریم.

در ضلــع دوم ایــن مثلــث اســتعداد قــرار دارد. اســتعداد بــا انجــام دادن کاری مشــخص مــی شــود بــه ایــن گونــه کــه 
در نســبت بــه دیگــران اســتعداد خاصــی را دارا هســتیم یــا خیــر؟ 

ضلــع ســوم ایــن مثلــث مربــوط بــه محیــط و شــرایط مــی باشــد. فــردی را درنظــر بگیریــد کــه علاقــه بــه جنگلبانــی 
ــد  ــرد در عربســتان زندگــی مــی کنــد! پــس نمــی توان ــی همیــن ف دارد و از قضــا اســتعداد اینــکار را هــم دارد ول

شــغل مــورد نظــر را برگزینــد.

البتــه محیــط و شــرایط یــک امــر حیاتــی نیســت چراکــه ممکــن اســت شــرایط تغییــر کنــد یــا خودمــان شــرایط را 
تغییــر دهیــم یــا بــه جایــی دیگــر بــا شــرایط متفــاوت برویــم.

و در آخر سخن از شما می خواهم که در ذهن خود مرور کنید.
آیا از انتخابات خود درباره شغل یا رشته و موارد دیگر راضی هستید؟

اگر اشتباه کرده اید حاضر هستید بهای آن را هم بپردازید؟
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بسته پیشنهادی نشریه تابش بسته پیشنهادی نشریه تابش 

بارون درخت نشین؛ عصیانگر سبزبارون درخت نشین؛ عصیانگر سبز

«کوزیمــو لاورس دو رونــدو میــان درختــان زیســت. 
ــمان  ــه آس ــت. ب ــت می داش ــن را دوس ــواره زمی هم

رفــت...»

می تــوان گفــت نمایــی کلــی از کتــاب در ایــن 
ــوان هــم  ــه می ت ــان شــده اســت. چگون جمــلات بی
ــان، و  ــا ایش ــک ب ــم از نزدی ــت و ه ــردم گریخ از م
ــن  ــه ای ــدو ب ــارون رون ــرد؟ ب ــی ک ــان، زندگ برایش
ســوالات پاســخ می دهــد. ولــی نــه بــا وعــظ و انــدرز 
ــنت های  ــش. او از س ــی کردن ــرز زندگ ــا ط ــه ب بلک
و  شــده  خســته  همیشــگی  قیدهــای  و  کهنــه 
ــدک  ــه ان ــد ک ــتن برمی گزین ــرای زیس ــیوه ای ب ش
ــان  ــن مردم ــخ زده و روتی ــی ی ــه زندگ ــباهتی ب ش
ــودش  ــل خ ــق می ــی ای مطاب ــدارد. او زندگ ــر ن دیگ

ــرز. ــدون م ــی ب ــد؛ دنیای می خواه

از  یکــی  تردیــد  بــی  نشــین  درخــت  بــارون 
ــو  ــار ایتال شــاهکا ر های ادبــی جهــان و از برتریــن آث
کالوینــو نویســنده ی بــزرگ ایتالیایــی اســت. کالوینو 
ــه خاطــر تخیــل نیرومنــد، طنــز ظریــف و توجــه  ب
نزدیــک بــه واقعیــت و تاریــخ شــهره اســت. ایــن اثــر 

بهتریــن نمونــه از ســبک کار اوســت. کتــاب داســتان انســانی اســت بــه نــام «بــارون رونــدو» کــه بــا مردم گریــزی 
مــی کوشــد قواعــدی ســامان دهــد، دنیایــی کــه او میخواهــد دنیــای روشــنایی اســت. دوری گزیــدن او از زمیــن 

ــد. ــر ببین ــن اســت کــه زمیــن را بهت ــرای ای ــه آســمان نیســت، ب ــرای نزدیــک شــدن ب ب

جهت انتقال به سایت مربوطه، بر روی تصاویر کلیک نمایید.
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بسته پیشنهادی نشریه تابش بسته پیشنهادی نشریه تابش 

مستند میراث آلبرتا؛ درد این روزهای وطنمستند میراث آلبرتا؛ درد این روزهای وطن

ــی و  ــه کارگردان ــا ب ــراث آلبرت ــمتی می ــه قس ــتند س مس
ــر دل  ــی ب ــر داغ بزرگ ــمقدری روایتگ ــین ش ــت حس روای

ــت:  ــران اس ــر ای ــال های اخی س
ــار  ــان اقش ــود را می ــن خ ــه دوربی ــا». او ک ــرار مغزه «ف
مختلــف دانشــجویان نخبــه بــرده، بــا آن هــا، والدینشــان، 
اســاتید و کارشناســان ایــن عرصــه درمــورد ایــن معضــل 
بــزرگ گفتگوهــای جالبــی مــی کنــد. یکــی از مزایــای این 
مســتند ایــن اســت کــه پیــش داوری نمــی کنــد و حتــی 
ــی  ــم لطف ــا و ک ــاهد کاســتی ه ــی در قســمت اول ش وقت
ــگاه  ــی از دانش ــی یک ــجویان ایران ــی دانش ــی در معرف های
ــا جرئــت در خــور  هــای آمریــکا هســتیم، تیــم ســازنده ب
ــران  ــوم جب ــمت س ــتی را در قس ــن کاس ــازان ای مستندس

مــی کنــد.
تماشــای این مســتند ســه قســمتی را بــه تمام دانشــجویان 
و کســانی کــه ســودای اقامــت در کشــورهای دیگــر دارنــد 

پیشــنهاد مــی کنیــم.
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پرواز بر فراز آشیانۀ فاخته؛ پرواز بر فراز آشیانۀ فاخته؛ 
دیوانه ای که از قفس پرید...دیوانه ای که از قفس پرید...

«بایــد دیوونــه باشــم کــه تــو همچیــن 
بمونــم...» ای  خونــه  دیوونــه 

 One Flew( پــرواز بــر فــراز آشــیانۀ فاختــه
Over the Cuckoo's Nest( کــه در 
ایــران بــه نــام دیوانــه از قفــس پریــد معــروف 
ــی  ــه کارگردان ــی ب ــی آمریکای ــت، فیلم اس
ــون  ــک نیکلس ــازی ج ــن و ب ــوش فورم میل
اســت کــه در ســال 1۹7۵ میــلادی بــر 
ــام نوشــته کــن  ــه همیــن ن ــی ب اســاس رمان

ــده  اســت. ــاخته ش کیســی س

جــک نیکلســون بــا بــازی درخشــان در نقش 
ــه  مــک مورفــی نشــان مــی دهــد کــه دیوان
بــودن همیشــه بــد نیســت و آن را دســتمایه 
ای بــرای آمــوزش اصیــل تریــن هــدف 
ــلاش  ــتن و ت ــاد زیس ــی ش ــان یعن روانشناس
ــد. ــی ده ــرار م ــی، ق ــرای زندگ ــری ب حداکث
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