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محمدجعفر گلشنی
ســر مـقـالــــــهپزشکی ۹۸

؛  ؛ پویــش پویــش
رویــشــــی در عــرصـــــه ی 
عــلــــــــم و مـــــعــرفــــت
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در دنیــای پرشتــاب آمــوزش علــوم پزشــکی، هــر گام به ســوی یادگیــری 
عمیق تــر و هــر تلاش بــرای ارتقــای کیفیــت آموزشــی ارزشــی دوچنــدان 
پیــدا می کنــد. "پویــش" حاصــل همیــن نــگاه اســت؛ مجلــه‌ای کــه بــا 
ــجویی  ــه دانش ــدِِ کمیت ــد و دغدغه من ــجویان علاقه من ــی دانش همراه
توســعه آمــوزش شــکل گرفتــه تــا پلــی باشــد میــان تجربــه، اندیشــه و 

خلاقیــت در مسیــر پیشــبرد آمــوزش پزشــکی.
در ایــن شــماره نیــز تلاش کرده‌ایــم مجموعــه‌ای متنــوع از محتواهــای 
علمــی، آموزشــی و دانشــجویی را گــرد هــم آوریــم؛ از رویکردهــای 
ــای  ــا گفت‌وگوه ــه ت ــه‌ای گرفت ــای حرف ــوزش و روایت‌ه ــه در آم نوآوران
الهام بخــش، بازتــاب فعالیت‌هــای دانشــجویی و نگاهــی بــه مسیرهــای 
نه تنهــا  کــه  اســت  ارائــه محتوایــی  مــا  آینــده‌ حرفــه‌ای. هــدف 
ــری و  ــر یادگی ــه مسی ــرای ادام ــزه‌ای ب ــه انگی ــد، بلک ــش باش آگاهی بخ
رشــد فــردی ایجــاد کنــد. بــاور داریــم کــه آمــوزش محصــول گفت‌وگــو، 
ــا پیــدا  ــی معن ــه زمان همــکاری و مشــارکت جمعــی اســت و ایــن مجل

ــد. ــل باش ــام متقاب ــر و اله ــادل نظ ــرای تب ــتری ب ــه بس ــد ک می کن
ــی و  ــری واقع ــد تصوی ــه بتوان ــون گذشت ــش" همچ ــم "پوی ــد داری امی
امیدبخــش از تلاش هــای دانشــجویان دانشــگاه علــوم پزشــکی بابــل در 
مسیــر ارتقــای آمــوزش ارائــه دهد؛ تلاشــی که نه تنهــا امروز را می ســازد، 
بلکــه آینــده نظــام سلامــت را نیز شــکل می‌دهــد. در پایان، بر خــود لازم 
ــر  ــم دکت می‌دانیــم از حمایت هــا و همراهی هــای ارزشــمند ســرکار خان
مریــم قائمــی امیــری مدیــر محتــرم مرکــز مطالعــات و توســعه آمــوزش 
)EDC( دانشــگاه علــوم پزشــکی بابــل و همچنیــن جنــاب آقای ســبحان 
رحیمــی سرپرســت محتــرم کمیته دانشــجویی توســعه آموزش پزشــکی 
)SCMED( دانشــگاه علــوم پزشــکی بابــل صمیمانــه قدردانــی کنیــم و از 
تمامــی همراهانــی کــه بــا ایده هــا، محتــوا و حمایت هــای فکــری خــود 

در شــکل‌گیری ایــن شــماره نقــش داشته‌انــد، تشــکر نماییــم.
با آرزوی استمرار یادگیری، خلاقیت و اثرگذاری



و بهار آغاز زیبایی هاست ... 
مــدت زمــان زیــادی از دانشــجو بودنــم نمیگــذرد امــا در همیــن مــدت یــک چیــز 
ــا  ــا و واحده ــذر از ترم ه ــط گ ــجویی، فق ــه دوران دانش ــده ام، اینک ــوب فهمی را خ

نیســت.
ــرای  دانشــجویی، تجربــه‌ی زیســتن میــان سؤال هاســت، میــان آرزوهــا و تلاش ب
یافتــن چیــزی کــه واقعــاًً ارزش مانــدن داشتــه باشــد، میــان امیدهایــی کــه گاهــی 
پررنگ‌انــد و گاهــی زیــر فشــار روزمرگــی کم ســو می شــوند، میــان لحظه هــای 
شــادی و گاهــی دل نگرانــی و میــان اشــتباه ها و درس هایی کــه از آن هــا می آموزیم.

این مجله، از دل همین زیستن متولد شده است؛
از دل دغدغه هایــی کــه در راهروهــای دانشــگاه، کلاس هــا، شــب های بی خوابــی 
و فکرهــای ناتمــام شــکل گرفته‌انــد و از اندیشــه هایی کــه بــا هــر ســؤال، بــا هــر 

تجربــه و بــا هــر تلاش بــرای بهتــر شــدن زاده شــده‌اند.
ســال ها پیــش، معلــم عزیــزی داشــتم کــه در ســطر اول دفتــر خاطراتــم نوشتــه 

بــود: "بهتریــن چیزهــا، ماندگارتریــن آن هــا هستنــد."
آن جملــه ســاده، ســال ها بــا مــن مانــد؛ نــه فقــط روی کاغــذ، بلکــه در نــگاه مــن به 

زندگــی، بــه انتخاب هــا و بــه آنچه ارزش نوشــتن و ســاختن دارد.
امروز، این مجله یادآور همان جمله است؛

تلاشــی دانشــجویی بــرای مانــدگار شــدن؛ نه از جنــس نام و عنــوان، بلکــه از جنس 
اندیشــه ، صداقــت و اثــری کــه آرام و بی‌ادعــا در ذهــن و دل مخاطــب می نشــیند.

ــی و  ــد آگاه ــاور دارن ــه ب ــت ک ــت تلاش دانشجویانی س ــش رو، روای ــات پی صفح
تجربــه بایــد جریــان داشتــه باشــد، کــه زندگــی و تلاش وقتــی معنــا پیــدا می کنــد 

کــه بــا دیگــران بــه اشــتراک گذاشتــه شــود و لمــس شــود.
اینجــا از تجربــه گفته‌ایــم، از یادگیــری و آزمــون و خطا، از رؤیاهایی که شــاید ســاده 
ــه‌ای  ــر باشــند، از تلاش هــای بی‌وقف ــر تغیی ــد آغازگ ــا می توانن ــه نظــر برســند ام ب
کــه گاهــی دیــده نمی شــوند امــا اثرشــان آرام و عمیــق اســت و از امیدهایــی کــه، 

هرچنــد گاهــی ناپیــدا، چــراغ راه مسیــر مــا هستنــد.
امیــد مــن این اســت کــه این مجلــه، یکــی از همــان "بهتریــن چیزها" باشــد. چیزی 
ــر ســال ها  ــد. اگ ــده شــود، حــس شــود و در ذهــن و دل مخاطــب بمان ــه خوان ک
بعــد، کســی ایــن مجلــه را ورق زد و میــان ســطرهایش نشــانی از دغدغــه، تلاش و 
امیــد دانشــجویی یافــت، آن‌وقــت می تــوان گفــت مسیــر را درســت آمده‌ایــم و اثــر 

تلاش هــای دانشــجویی، مانــدگار شــده اســت.
اکنون، این مجله را به شما می‌سپارم؛

ــر  ــه‌ای از مسی ــوان تک ــه به عن ــی، بلک ــه خواندن ــد صفح ــوان چن ــط به عن ــه فق ن
ــی. ــد و ایستادگ ــد، امی ــر تلاش، تردی ــا؛ مسی ــجویی م ــتن دانش زیس

امیــد دارم هــر صفحــه‌اش، نســیمی باشــد کــه ذهــن و دل شــما را لمــس کنــد و  
یــادآور لحظه هایــی کــه زندگــی دانشــجویی بــا همــه ســختی ها و زیبایی هایــش، 

معنایــی عمیــق و مانــدگار دارد.

فاطمه فتحی
رادیوتراپی ۴۰۳
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کــــمــــیــــتــــه دانـــشــــجــــویـــی کــــمــــیــــتــــه دانـــشــــجــــویـــی 
))SCMEDSCMED( توسعه آموزش پزشکی )توسعه آموزش پزشکی

آشــــنـایــــــی بـــــا 

کمیتــه دانشــجویی توســعه آمــوزش دانشــگاه علــوم پزشــکی بابــل چیســت؟ اصلا کمیتــه کجاســت؟ دربــاره ایــن نهــاد دانشــجویی چــه 
اطلاعاتــی داریــد؟ اگــر بــا SCMED آشــنایی نداریــد الان وقتشــه.

کمیتــه دانشــجویی توســعه آمــوزش علــوم پزشــکی بابــل، بــه عنــوان یــک نهــاد دانشــجوییِِ پیشــرو، بــا بــاور "تحــول در آمــوزش پزشــکی" 
شــکل گرفــت و از آنجایــی کــه یــک نهــاد دانشــجویی اســت نیازمنــد نقش آفرینــی مستقیــم و فعــال دانشــجویان می باشــد. ایــن کمیتــه 
بســتری اســت بــرای آنــان کــه می خواهنــد نــه تنهــا دریافت کننــده آمــوزش، بلکــه مشــارکت کننده در ســاختن نظــام آموزشــی خود باشــند.

هدف از تشکیل کمیته دانشجویی توسعه آموزش چیست؟
فلسفه وجودی

 ایجــاد یــک کمیته دانشــجویی بــرای ســامان‌دهی و هدایت 
ظرفیت هــای فــراوان دانشــجویان در مسیــر ارتقــای کیفیــت 

آمــوزش علوم پزشــکی.

مأموریت اصلی

توانمندســازی دانشــجویان از طریــق طراحــی و اجــرای 
ــر  ــل فرات ــیِِ مکم ــی و مهارت ــی، پژوهش ــای آموزش برنامه ه
از برنامــه درســی رسمــی بــا هــدف پــرورش نیــروی انســانی 
خلاق، پژوهشــگر و مســئولیت پذیر در نظــام سلامــت.

چشم‌انداز
دســتیابی بــه الگویــی شناخته شــده و اثرگــذار در ســطح ملــی بــرای مشــارکت ســاختاریافته دانشــجویان در توســعه و نــوآوری در آموزش 

علوم پزشــکی.
آشنایی با ساختار سازمانی کمیته

این کمیته برای دستیابی به اهداف خود، در قالب ۱۰ کارگروه تخصصی فعالیت می کند:

آموزش

برگــزاری دوره هــا و کارگاه هــای علمی-
مهارتــی تکمیلــی بــرای ارتقای ســطح 
دانــش عملــی و تئــوری دانشــجویان.

پژوهش و هوش مصنوعی
روش‌  در  دانشــجویان  توانمندســازی 
تحقیــق، حمایــت و هدایــت از پروژه‌ها 

تــا انتشــار نتایــج.

نوآوری و اختراعات

توسعه فردی

منتورینگ

المپیاد

از  حمایــت  و  پــرورش  شناســایی، 
ایده هــای نوآورانــه و فناورانــه در حوزه 

ــت. سلام

ــی،  ــرم )ارتباط ــای ن ــت مهارت ه تقوی
رهبــری، مدیریتــی( بــرای موفقیت در 

زندگــی آکادمیــک و شــغلی.

ایجاد سیســتم پشتیبانی دانشجویی 
بــرای هدایــت تحصیلــی و روانــی-

اجتماعی دانشــجویان.

ســامان‌دهی و آماده ســازی تیم هــای 
دانشــجویی برای رقابــت در المپیادهای 

علمــی وزارت بهداشــت.

تبلیغات و تولید محتوا
تولید و انتشــار محتوای بصری و رســانه‌ای جهت اطلاع‌رســانی 

و مستندســازی فعالیت ها.

روابط عمومی
مدیریــت ارتباطــات اســتراتژیک بــا نهادهــای داخلــی و خارجی 

ــازی نهادی. و برندس

ترجمه و تالیفارزشیابی
ــه منظــور  پایــش مســتمر عملکــرد و کیفیــت فعالیت هــا ب

بهبــود مســتمر.
ــد  ــان و تولی ــی روز جه ــع علم ــه مناب ــی ب ــهیل دسترس تس

ــی. ــی بوم ــوای علم محت

محمد جعفر گلشنی
پزشکی ۹۸
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در همیــن راستا، کمیته دانشــجویی توســعه آمــوزش )SCMED( با هدف 
ایجــاد یــک مسیــر شــفاف و امــن بــرای انتقــال دغدغه هــا، چالش هــا و 
مشــکلات آموزشــی دانشــجویان، طرحــی بــا عنــوان "شــماد" )شناســایی 

مســائل آموزشــی دانشــجویان( را راه‌انــدازی کــرده اســت.
در ایــن طــرح، دانشــجویان می تواننــد هرگونــه چالــش آموزشــی را 
به صــورت مستقیــم و بــدون واســطه بــا مــا در میــان بگذارنــد. بــرای مثال:

ضعف یا ناهماهنگی در برگزاری کلاس ها
اشکالات ساختاری در برنامه های آموزشی و بالینی

مشکلات مربوط به ارزشیابی، امتحانات و شیوه های تدریس
کمبود امکانات آموزشی یا نارسایی های محیط یادگیری

هر مسئله‌ای که کیفیت آموزش را تحت تأثیر قرار می‌دهد
شــماد تنهــا یــک مسیــر گزارش‌دهی نیســت؛ بلکه تلاشــی دانشــجو محور 
بــرای پیگیــری، تحلیــل و طــرح اصولی مســائل آموزشــی در مجــاری رسمی 
دانشــگاه اســت تــا دغدغه هــا از ســطح گلایــه فراتــر رفتــه و بــه اصلاح و 
بهبــود منجــر شــوند. اگــر شــما هــم بــا چالشــی آموزشــی مواجه هســتید 
یــا پیشــنهادی بــرای ارتقــای آمــوزش داریــد، صــدای شــما می توانــد نقطــه 

آغــاز یــک تغییر باشــد.

اصول و ارزش ها و سیاست های کمیته 

دانشجومحوری

محوریت تصمیم‌گیری و اجرا با دانشجویان است.

کیفیت‌گرایی

ـــاس  ـــر اس ـــا ب ـــی فعالیت ه تمام
استانداردهـــای علمـــی و حرفـــه‌ای 

طراحـــی و اجـــرا می شـــوند.

مسئولیت پذیری

مشارکت جمعی

باور داریم که تحول محصول کار گروهی است.

ـــگاهی هایمان  ـــود و هم‌دانش ـــوزش خ ـــال آم در قب
ـــم. احســـاس مســـئولیت می کنی

نوآوری

ــا و  ــال ایده هـ ــه دنبـ ــواره بـ همـ
روش هـــای جدیـــد بـــرای بهبـــود 

آمـــوزش هســـتیم.

کمیته زیر نظر کدام بخش در دانشگاه فعالیت می کند؟
ایــن کمیتــه بــه صــورت زیرمجموعــه ای از مرکــز مطالعــات و توســعه آمــوزش )EDC( دانشــگاه 
ــایر  ــی و س ــای فرهنگ ــی، کانون‌ه ــای علم ــا انجمن ه ــد و ب ــت می کن ــل فعالی ــکی باب ــوم پزش عل

نهادهــای دانشــجویی در تعامــل و همــکاری اســت.

شماد؛
 کیفیت آموزش،
حاصل شنیده شدن
 صدای دانشجوست

ششـنـاســایـــی ـنـاســایـــی ممسائل سائل آآموزشــی موزشــی ددانشجویانانشجویان

کمیته دانشجویی توسعه آموزش
علوم پزشکی بابل؛ 

طلایه‌دار نقش‌آفرینی دانشجویان 
در ساختن آینده آموزش پزشکی

 EDO
دانشکده دندانپزشکی

 EDO
دانشکده پیراپزشکی

 EDO
دانشکده پرستاری و مامایی

 EDO
دانشکده توانبخشی

 EDO
دانشکده بهداشت

جهت ارتباط و ارسال 
مسائل آموزشی

 EDO
دانشکده داروسازی



مهدیه فلاحتگر
دندانپزشکی  ۱۴۰۱

  SCMEDSCMED آشنایی با  ســرپـرسـت ســرپـرسـت
و دانـشـجوی سابـق دانـشـگاه عـلـوم پـزشـکـی بابـل

مصاحبه با آقای سبحان رحیمی مصاحبه با آقای سبحان رحیمی 
سلام و وقت بخیر. لطفا خودتون رو معرفی می کنید؟

بــه نــام خــدا، مــن ســبحان رحیمــی ورودی کارشناســی پرستــاری ســال ۹۵ دانشــگاه علــوم پزشــکی بابــل، ورودی ۹۹ ارشــد پرستــاری 
داخلــی جراحــی دانشــکده پرستــاری رامســر دانشــگاه بابــل هســتم. از ســال ۱۴۰۲ هــم بــه عنــوان ســرباز هیئــت علمــی در EDC بــودم و 
از ســال ۱۴۰۱ هــم در کمیتــه دانشــجویی توســعه آمــوزش پزشــکی حضــور داشــتم، البتــه زیــاد بــا دانشــجوها ارتبــاط نداشــتم و بیشــتر 
فعالیــت پژوهشــی می کــردم و بیشــتر بخاطــر خانــم دکتــر قائمــی حضــور داشــتم. از ســال ۱۴۰۳ هــم در مقطــع دکتــری رشتــه یادگیری 

بـه تحصـیـل هـسـتم. شـکی تـهـران مـشـغول ـ شـکی در دانـشـگاه عـلـوم پزـ الکترونیـکـی در آـمـوزش عـلـوم پزـ
اگر بخواهیم شما رو خارج از عنوان رسمی تون بشناسیم، چه چیزی بیشتر معرف شماست؟ 

بیشــترین درگیــری زندگیــم کار هســتش و خــارج از کارم عنــوان خاصــی نــدارم ولــی درمجموع من رو با مســئولیت پذیری میشناســن. در 
رابطــه بــا کارهــای خــودم خیلــی فکــر می کنــم و مــورد بعــدی در بســیاری از موارد ســخت‌گیر هســتم.

اگه EDC یه شخصیت داشت، به نظرتون چه جور آدمی بود؟  
اگــر EDC یــه شــخصیت داشــت آدمــی متفکــر بــود، بــا طیــف وســیعی از افــراد برخــورد داشــت، از هیئــت علمــی گرفتــه تــا دانشــجوی 
تــرم ۱، اصلا بــه کارهــای روتیــن و یکنواخــت علاقــه‌ای نداشــت و همــواره بــه دنبــال انجــام کارهــا و چالش هــای جدیــد بــود، تجربــه های 

جدیــد رو دوســت داشــت، فــرد متعهــدی بــود و بــه آمــوزش خیلــی علاقــه داشــت.
چه چیزی باعث می شه بعد از یه روز شلوغ کاری، با لبخند از دفتر خارج بشید؟  

اگــه فکــر کنــم اون روز کارهــای مفیــد انجــام دادم و اون کارهــا بــرام مثمــر ثمــر واقــع شــده واقعا بــا رضایت خاطــر میرم نه اینکــه بخوام 
صرفــا یــک منفعــت مالــی داشتــه باشــه، یــه کاری کــه بدونــم یــه جایــی از سیســتم بــه درد می خــوره. و موضــوع بعــدی هــم روزهایــی 
کــه تجــارب جدیــد داریــم درستــه شــاید ســخت و چالــش برانگیــز باشــه و قبلــش اســترس داشتــه باشــیم امــا بعــدش ایــن رضایــت رو 
داریــم کــه ایــن کار رو هــم در EDC تونســتیم انجــام بدیــم و مفیــد باشــیم ایــن دیــدگاه نــه تنهــا بــرای مــن بلکــه بــرای تمــام همــکارای 

اینجا هـسـت.
یه خاطره بامزه یا شیرین از تعامل با دانشجوها دارید که همیشه یادتون می مونه؟

مــن خــودم شــخصا ارتبــاط زیــادی بــا دانشــجوها دارم ولــی بیشــترین خاطــرات کــه از ذهنــم پــاک نمیشــن برمیگــرده به همایــش های 
آمــوزش پزشــکی و بیشــتر بحــث مدیریــت بچــه هــا در اونجــا. ســال ۱۴۰۳ کــه بــه عنــوان کادر اجرایــی همایــش رفتــه بودیــم بحــث 
مدیریــت، اســکان در دفتــر مرکــزی دانشــگاه همــراه بــا اســاتید و معاونیــن دانشــگاه خاطــره مونــده بــرام و خیلــی هــم لذت بخــش بود 

هـم نمـیـره. یـادم ـ و ـ
توی دوران دانشجویی خودتون، چه چیزی بیشتر از همه براتون الهام بخش بود؟  

اصلا قبــل از دانشــجویی وقتــی مــن بــرای کنکــور مطالعــه میکــردم، علاقــه بــه آمــوزش و تدریــس در مــن خیلــی زیــاد بــود حتــی شــاید 
الان اگــه دوبــاره کنکــور بــدم وارد علــوم پزشــکی نمی شــدم و می‌رفتــم ســمت دبیــری. حــالا در دوره کارشناســی فضــا بالینــی بــود و یــک 
مقــدار از ایــن موضــوع فاصلــه گرفتــه بــودم ولــی از دوران ارشــد کــه کار بالینیــم کمتــر شــد و ریســرچ و آمــوزش و مــوارد ایــن چنینــی 
بشــتر شــد دوبــاره افتــادم تــو ایــن مسیــر و فعالیــت هــای دانشــجوییم در EDC قــوت گرفــت و برگشــتم بــه علاقــه خــودم و وقتــی کــه 
وارد EDC شــدم زندگیــم از ایــن رو بــه اون رو شــد چــه از نظــر ادامــه تحصیــل، چــه از نظــر فعالیــت هایــی کــه انجــام مــی‌دادم و بحــث 

مشــغول شــدنم در دانشــگاه و...
اگه قرار باشه یه روز کامل رو فقط با دانشجوها بگذرونید، ترجیح می‌دید چی کار کنید؟  

مــن انــواع کارهــا رو امتحــان کــردم. ریســرچ کــردم، کارهــای مدیریتــی کــردم، آمــوزش دادم ولــی تنهــا چیــزی کــه ازش خستــه نمیشــم 
تدریســه. مثلا آخــر هفتــه هــا کارگاه مهــارت هــای بالینــی داریــم گاهــی حتــی ۲ تــا کلاس ۴ ســاعته رو قبول کــردم. مورد بعــدی هم اگه 

بــا بچــه هــای فعالیــت علمــی هــم داشتــه باشــم خستــه نمی شــم؛ یــه ارائــه آمــاده کنیــم، یــه کار ریســرچ انجــام بدیــم و...
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به نظرتون آموزش خوب چه ویژگی هایی داره که تو کتاب ها نوشته نشده؟  
استــاد خــوب بــه نظــر شــخص مــن کســی هســت کــه بتونــه مطالــب تئــوری و اون اصــول و اون مــواردی کــه در منابــع آمــوزش نوشتــه 
شــدن رو در عمــل بــه کار ببنــده ایــن مهــم تریــن عاملیــه کــه اون فــرد رو تبدیــل بــه یــه مــدرس خــوب می کنــه. مثلا میگــن فلان روش در 
فلان نــرم افــزار بــرای تولیــد محتــوای قابــل درک بــرای دانشــجوها خیلــی خوبــه امــا به نظــرم اینکــه استاد چطــور از اون بهــره ببــره مهم تر از 
اینــه کــه اون نــرم افــزار چــه ویژگــی هایــی داره و ایــن موضــوع در نســل هــای جدید اهمیــت بیشــتری داره چون این کانســپت ها رو نســل 
هــای قبل تــر از مــا بــرای دوره خودشــون تهیــه کــردن بــه درد نســل ما نمی خــوره. استــاد و آموزشــی خوبــه کــه بتونــه ایــن اصــول رو بــرای 
خـودش درگیر و هـمـراه کنه. بـا ـ کـه بتونه حـیـن تدریس دانـشـجوها رو ـ یـت آـمـوزش و اسـتـادی خوـبـه ـ بـروز کـنـه و در نهاـ هـای جدـیـد ـ نـسـل ـ

اگه بخواهید فقط یک مهارت رو به همه دانشجوها یاد بدید اون مهارت چیه؟  
مهــارت ارتبــاط بــا افــراد و مهــارت هــای نــرم. ایــن هــم تــو زندگی بهشــون کمــک می کنه و هــم جلــوه و شخصیتشــون رو در منظــر دیگران 
بــالا می بــره. و اینکــه دانشــجوها تک بعــدی نباشــن چــون هرقــدر یــک دانشــجو در درس عالــی باشــه در نهایــت چیزی کــه درکار بــه دردش 

میـخـوره چندبـعـدی بودنه.
به نظرتون آینده آموزش پزشکی بیشتر به سمت تکنولوژی می‌ره یا انسان محوری؟  

بــه نظــرم هیــچ کــدوم رو نمیشــه حــذف کــرد ولــی تکنولــوژی بــه کمک انســان میــاد تــا آمــوزش رو اثربخش تــر کنــه، در نتیجه جنبــه های 
تکنولــوژی بســیار پررنگ تــر خواهــد شــد. کار بــه جایــی میرســه کــه آمــوزش هــای حضوریمــون خیلــی کمتــر میشــه و بحــث از آمــوزش 
میــره بــه ســمت یادگیــری مثلا اینجــوری میشــه کــه می گیــم چیــکار کنیــم کــه فــرد بهتر بــره خودش یــاد بگیــره. بــه جایی خواهیم رســید 
کــه عــوض مــدرک محــور بــودن مهــارت محــور خواهیــم شــد. شــاید روزی بــه جایــی برســیم کــه یــک دوره چنــد ماهــه می بینــن بــه جــای 

سـی خودـشـون رو راه میندازن. دانـشـگاه چندـسـاله و بعد از اون دوره کارشناـ
یه جمله‌ای که همیشه به خودتون یادآوری می کنید چیه؟

  "we are here for a purpose" همیشــه مواقعــی کــه خستــه و بــی انگیزه میشــم به خــودم میگم، جملــه ای از یک فیلســوفه کــه میگــه
هـدف. اون هدـفـه مهمه. بـرای یک ـ مـا اینجا هـسـتیم ـ یعـنـی ـ

دوست دارید دانشجوها چطور با EDC در ارتباط باشن؟  
یکــی از راه هــا حضــور فیزیکی دانشــجوها دانشــجوها در EDC پررنگ باشــه؛ یعنــی واقعا ECD رو خونه دوم خودشــون بدونــن و از اونجایی 
کــهEDC مــکان حــل مشــکلات آموزشــی دانشــگاه اســت و دانشــجوها بایــد خودشــون پیگیــر مســائل آموزشــی باشــن، حــالا اگر مشــکل 
اداری باشــه ارجــاع داده میشــن بــه آمــوزش و اگــر مشــکل کیفی باشــه دانشــجوها میتونــن از EDC پیگیری کنــن. و درنهایت دوســت دارم 
کــه دانشــجوها و اســاتید رشتــه هــای مختلــف مشــکلات آموزشــی رو از طریــق پژوهــش در حیطــه آمــوزش حــل کنــن و صرفــا بــه عنوان 

رزومــه بــه مقاله نویســی نــگاه نکنن.

چه فرصت هایی برای مشارکت دانشجویان در پروژه های آموزشی وجود داره؟  
پژوهــش در آمــوزش، کلاس هــای مهــارت بالینــی، کلاس هــای مهــارت نــرم و ایــده هــای 

نوآورانــه آموزشــی و ارزشــیابی اســاتید و...

اگــه یــه دانشــجو بخــواد از همیــن امــروز بــا EDC همــکاری کنــه، از کجــا 
ـشـروع کـنـه؟ 

بــا دانشــجوها و دبیــر کمیتــه دانشــجویی توســعه آمــوزش پزشــکی دانشــگاه 
ــه  ــی دارن و وارد کمیت ــا و علایق ــه توانمندی ه ــن چ ــن ببی ــرار کن ــاط برق ارتب

دانـشـجوییمون بـشـن.
در نهایت حرفی سخنی...؟

دانشــجوها در هرجایــی بخــوان فعالیــت بکنــن چــه آموزشــی باشــه، 
چــه پژوهشــی باشــه، چــه درمانــی یــا سیســتمی باشــه. دانشــجو ها 
بایــد خودشــون پیگیــر کارهــای خودشــون باشــن و نمی تونــن از بقیــه 

انتظــار داشتــه باشــن کــه براشــون کاری بکنــن چــون کارتــون 
پیــش نمیــره و اینکــه خیلــی راه هایــی کــه بقیــه رفتــن و اصرار 
میکنــن کــه همــون راه رو بــرن، نــرن چــون اون مسیــر رو 
ــد  ــن و نتیجــه کاملا مشــخصه. انجــام کار جدی خیلی هــا رفت
یعنــی فکــر جدیــد یعنــی مسیــر و تجربــه جدیــد و درنهایــت 

ممکنــه از مــکان جدیــدی هــم ســر در بیاریــد.
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گـامــی نــو

در  نویــن  "رویکردهــای  همایــش  نخســتین 
ــه  توســعه آمــوزش پزشــکی" در آذرمــاه ۱۴۰۴ و ب
میزبانــی دانشــگاه علــوم پزشــکی بابل برگزار شــد؛ 
رویــدادی ملــی کــه بــا حضــور اســاتید برجستــه 
آموزشــی،  پزشــکی کشــور، مدیــران  آمــوزش 
اعضــای هیئــت علمــی و دانشــجویان علاقه منــد، 
بــه بســتری پویــا بــرای گفت‌وگــو، تبــادل تجربــه و 
بازاندیشــی در شیوه هــای آمــوزش علــوم پزشــکی 

تبدیــل شــد.
ایــن همایــش بــا مراســم افتتاحیــه و ســخنرانی 
ــاون  ــل، مع ــکی باب ــوم پزش ــگاه عل ــس دانش رئی
آموزشــی دانشــگاه و دبیــر علمــی همایــش آغــاز 
ــوع  ــا موض ــدی ب ــخنرانی کلی ــه، س ــد. در ادام ش
ــن  ــای نوی ــت در رویکرده ــگاه اخلاق و عدال "جای
ــاتید  ــور اس ــا حض ــکی" و ب ــوم پزش ــوزش عل آم
صاحب نامــی همچــون دکتــر شــهرام یزدانــی، 
دکتــر یــدالله زاهدپاشــا و دکتــر حوریــه محمــدی، 
ــوزش  ــده آم ــه آین ــی ب ــی و عمیق ــگاه مفهوم ن

ــه داد. ــکی ارائ پزش
ــه‌ای  ــش، مجموع ــزاری همای ــول دو روز برگ در ط
کارگاه هــا،  تخصصــی،  پنل هــای  از  متنــوع 
نشســت های اندیشــه‌ورز و کلینیک‌های مشــاوره 

ــد. ــزار ش ــی برگ آموزش

ــکی ــوزش پزش ــی آم ــیر تعال ــکیدر مس ــوزش پزش ــی آم ــیر تعال در مس

پنل هایــی بــا محوریــت هــوش مصنوعــی و آینــده آمــوزش پزشــکی، کاربرد هنــر و خلاقیــت در آمــوزش علوم پزشــکی، یادگیــری الکترونیکی 
و فناوری هــای نویــن آموزشــی و همچنیــن پنــل "هوشــمندی فراتــر از فنــاوری"، بــا حضــور اســاتید برجستــه‌ای همچــون دکتــر علی‌اکبــر 
مقدم نیــا، دکتــر ریتــا مجتهــدزاده، دکتــر عظیــم میــرزازاده، دکتــر مریــم قائمی‌امیــری، دکتــر ســیاوش مــرادی، دکتــر آییــن محمــدی و دکتــر 

ســلیمان احمــدی برگــزار شــد و فضــای همایــش را بــه صحنــه‌ای زنــده از تبــادل اندیشــه و تجربــه بــدل کــرد.
ــوان یکــی از شــاخص ترین و پویاتریــن رویدادهــای  ــر" به عن ــار ایــن برنامه هــای علمــی، مســابقه کشــوری دانشــجویی "مــدرس برت در کن
همایــش برگــزار شــد؛ مســابقه‌ای کــه بــا هــدف توانمندســازی دانشــجویان و برجسته کــردن نقــش آنــان در فرآینــد آمــوزش پزشــکی طراحی 

شــده بــود.

محمد جعفر گلشنی
پزشکی ۹۸
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ایــن رقابــت در قالــب ســه پنــل تخصصــی فیزیولــوژی، آناتومــی و بافت‌شناســی و بــا حضــور ۱۰ 
تیــم دانشــجویی از دانشــگاه های علــوم پزشــکی سراســر کشــور برگــزار شــد و ســطح علمــی بــالا 
و خلاقیــت شــرکت کنندگان، فضایــی بســیار رقابتــی و نفس‌گیــر رقــم زد؛ به گونــه‌ای کــه اختلاف 

امتیــازات حداقلــی بــود و داوری هــا بــا دقــت و حساســیت ویــژه انجــام شــد.
دانشــجویان در نقــش "مــدرس"، بــا ارائــه ســناریوهای آموزشــی نوآورانــه، طراحــی جلســه تدریس 
اثربخــش و تعامــل فعــال بــا مخاطــب، نشــان دادنــد کــه آمــوزش پزشــکی می توانــد از زاویــه نــگاه 

دانشــجویی نیــز بازتعریــف شــود؛ نگاهــی کــه خلاق، مســئولانه و آینده نگــر اســت.

وقتی
دانشجو
مدرس می شود
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در پایان این رقابت علمی، نفرات برتر مسابقه کشوری "مدرس برتر" معرفی شدند:
نفر اول پنل فیزیولوژی

جناب آقای شایان فتاحیان دانشجوی رشته پرستاری داخلی_جراحی دانشگاه علوم پزشکی کاشان
جناب آقای امیرحسین شکرانی دانشجوی رشته تکنولوژی آموزشی در علوم پزشکی دانشگاه علوم پزشکی تهران

نفر اول پنل آناتومی
جناب آقای رضا سلطانی راد دانشجوی رشته پرستاری سالمندی دانشگاه علوم پزشکی بابل

نفر اول پنل بافت شناسی 
سرکار خانم کیمیا میردار دانشجوی رشته دندانپزشکی دانشگاه علوم پزشکی بابل

آنچــه در ایــن همایــش و مســابقه رقــم خــورد، صرفــاًً مجموعــه‌ای از پنل‌هــا و رقابت هــا نبــود؛ بلکــه تصویــری زنــده از نســلی بــود کــه 
آمــوزش را نــه یــک مسیــر یک طرفــه، بلکــه فرآینــدی پویــا، مشــارکتی و قابــل تحــول می‌دانــد. جایــی کــه دانشــجو می آمــوزد، می آموزاند 

و آینــده آمــوزش پزشــکی را از امــروز تمریــن می کنــد.



15

 گاهنامه علمی آموزشی

پویش

   1
40

5 
ار 

به
ل - 

او
ره 

ما
ش

 گاهنامه علمی آموزشی

پویش

ل - بهار  1405
شماره او

14

ایـــده هـا ایـــده هـا 

ــک اندیشــه ی آشـــــــــــنــــــایـــــــی بــــــاآشـــــــــــنــــــایـــــــی بــــــا ــی از ی ــی بزرگ هــر دگرگون
اندیشــه‌ای  می‌شــود؛  آغــاز  کوچــک 
کــه شــاید در ســکوت کلاس، میــان 
گفت‌وگویــی دوستانــه، یــا نیمه شــبِِ 
ــه ذهن مــان رســیده باشــد.  مطالعــه ب
را  گاهــی تنهــا کافی ســت کســی آن 

ــرد. ــدی بگی ج
جشــنواره دانشــجویی ایده هــای نوآورانه 
ــان  ــرای هم ــت ب ــی اس ــی فرصت آموزش
ذهن هــای خلاقــی کــه نمی خواهنــد 
ــه  ــند، بلک ــوزش باش ــب آم ــا مخاط تنه
ــده ی  ــه آین ــد در شــکل‌دهی ب می خواهن
آن نقــش ایفــا کننــد. اینجــا جایی اســت 
کــه ایده هــا شــنیده می شــوند، مسیرها 
ــر  ــر فک ــوند، و ه ــف می ش ــاره تعری دوب
تغییــری  ســاده‌ای می توانــد جرقــه‌ی 
بــزرگ باشــد. ایــن جشــنواره، ویــژه ی 
ــه  ــان ب ــه نگاه ش ــت ک ــجویانی اس دانش
آمــوزش، نگاهــی پویاســت؛ کســانی کــه 
می‌خواهنــد یادگیــری را از "حفــظ کــردن" 
بــه "فهمیــدن"، از "انتقــاد" بــه "نــوآوری" 
ــد.  ــه "اقــدام" تبدیــل کنن و از "انتظــار" ب
جشــنواره تنهــا یــک رقابــت نیســت، 
بلکــه آغــاز گفت‌وگویــی گســترده میــان 
ــت؛  ــی اس ــام آموزش ــجویان و نظ دانش
گفت‌وگویــی دربــاره‌ی تغییــر، خلاقیت و 

ــری. ــده‌ی یادگی آین

جشــنواره ایده هــای نوآورانه آموزشــیجشــنواره ایده هــای نوآورانه آموزشــی

ــوم پزشــکی برگــزار می شــود  ــا همایــش کشــوری آمــوزش عل ایــن جشــنواره هم‌زمــان ب
و در حقیقــت بخــش دانشــجویی جشــنواره‌ی ملــی شــهید مطهــری بــه شــمار می آیــد. 
دانشــجویان تمــام مقاطــع، از کاردانــی تــا دکتــری تخصصــی و دســتیاری می تواننــد بــا ثبت 

ایده هــای خــود در ســامانه‌ی رسمــی جشــنواره در ایــن جریــان ملــی ســهیم شــوند.

نادیا برهانی نژادروژان شفیعی
پزشکی ۱۴۰2شنوایی شناسی ۱۴۰۳

جـایـــــــی کـــــه
جـان مـی‌گیـرنـد! 

مریــم از خواهــرش زهــرا می پرســد 
ــدن  ــه خوان ــروع ب ــاعتی ش ــه س چ

کـرده ای؟ مجـلـه پوـیـش ـ
زهــرا در قالــب یــک معمــا پاســخ 
می‌دهــد: ســاعت ۴ عصــر، تعــداد 
صفحاتــی کــه خوانــده بودم عــددی دو 
رقمــی بــود. ســاعت ۳:۰۵ عصــر تعداد 
صفحــات همــان عــدد دو رقمــی بــود 
ــود  ــده ب ــا ش ــه ج ــا ب ــش ج ــه ارقام ک
و ســاعت ۷ عصــر یــک صفــر بیــن دو 
ــده  ــاعت ۴ دی ــه در س ــددی ک ــم ع رق
ــود؛ اگــر فــرض  بــودم اضافــه شــده ب
ــت  ــرا ثاب ــه زه ــرعت مطالع ــم س کنی
اســت، اون چــه زمانــی شــروع بــه 
خوانــدن مجلــه پویــش کــرده اســت؟

معما

جواب معما در صفحات بعدی مجله  پنهان شده
تا انتها همراهمون باشید
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از  متنــوع  طیفــی  جشــنواره،  محورهــای 
موضوعــات آموزشــی را در بــر می‌گیــرد: از 
یادگیــری  و  یاددهــی  درســی،  برنامه‌ریــزی 
ــاوره و  ــا مش ــه ت ــی گرفت ــیابی آموزش و ارزش
حمایــت دانشــجویی، مدیریــت و رهبــری 
آموزشــی و محصــولات نوآورانــه. در هــر یــک 
ــردازی  ــرای ایده پ ــی ب ــا، فرصت ــن زمینه ه از ای
و ارائــه‌ی راه حل هایــی تــازه وجــود دارد؛ از 
بازطراحــی شیوه هــای تدریــس گرفتــه تــا 
ســاخت ابزارهــا و فناوری هایــی کــه آمــوزش 

انســانی تر می ســازند. و  اثرگذارتــر  را 

پــس از داوری، صاحبــان ایده هــای برگزیده 
ــای  ــا طرح‌ه ــت ت ــد داش ــت خواهن فرص
خــود را بــه  صــورت حضــوری ارائــه دهنــد 
متخصصــان  و  داوران  راهنمایــی  از  و 

ــوند. ــد ش ــور بهره من ــه کش برجست

شــرکت در ایــن جشــنواره، تنهــا ارائــه‌ی یــک طــرح نیســت؛ یعنــی 
تجربــه‌ی رشــد، یادگیــری، تعامــل علمــی و لمــس واقعــی حــس 
اثرگــذاری در آینــده‌ی آمــوزش کشــور. برگزیــدگان علاوه بــر دریافت 
تندیــس افتخــار، گواهی معتبــر و جوایز نقــدی ارزنــده، از امتیازات 
اســتعدادهای درخشــان وزارت بهداشــت نیــز بهره منــد خواهنــد 
شــد، پاداشــی بــرای جســارت، خلاقیــت و اندیشــه‌ای کــه بــه عمل 

ــل می شــود. تبدی
 به منظــور فراهــم کــردن بســتری بــرای شــکوفایی اســتعدادهای 
درون دانشــگاه، جشــنواره داخلــی ایده هــای آموزشــی نیــز در 

شـود. گـزار میـ شـگاه برـ دانـ

ــت  ــجویان فرص ــه در آن، دانش ــی ک ــی و علم ــدادی صمیم روی
ــادان  ــد و از مشــاوره‌ی است ــد ایده هــای خــود را مطــرح کنن دارن
و داوران بهــره ببرنــد و بــرای حضــور در مرحلــه‌ی کشــوری آمــاده 
شــوند. برگزیــدگان ایــن مرحله به عنــوان نمایندگان دانشــگاه، در 
ســطح ملــی معرفــی خواهنــد شــد و از حمایت هــای آموزشــی و 

مشــاوره‌ای ویــژه برخــوردار خواهنــد گشــت.
اگــر بــاور داری آمــوزش می توانــد بهتــر شــود، اگــر ذهنــی خلاق 
و دلــی مشتــاق داری، ایــن جشــنواره بــرای توســت. پــس قــدم 
اول را بــردار، ایــده‌ات را ثبــت کــن و بگــذار آمــوزش بــا نــگاه تــو 

تــازه شــود.



ــما  ــرام از ش ــرض سلام و احت ــا ع ــر ب ــم دکت خان
دانشــجویی  مصاحبــه  ایــن  در  کــه  ممنونــم 
ســوابق  از  خلاصــه‌ای  لطفــا  کردیــد.  شــرکت 

بفرماییــد. را  آموزشــی تان  و  تحصیلــی 
ــرم  ــان محت ــما و مخاطب ــت ش ــرام خدم ــاسلام و احت ب
نشــریه و همچنیــن دســتیاران و همــکاران محتــرم. بنــده 
دکتــر سوســن موعــودی، روانپزشــک هســتم و فلوشــیپ 
سایکوســوماتیک دارم. دوران پزشــکی عمومی و همچنین 
فلوشــیپ را در دانشــگاه علــوم پزشــکی ایــران گذرانــدم و 
تخصصــم را در دانشــگاه علــوم پزشــکی مازنــدران گرفتــم. 
جــزو افتخــارات بنــده هســت کــه از شــاگردان استــاد نصر 

و استــاد ضرغامــی بــوده‌ام.

مصاحبه‌ایمصاحبه‌ای
موعــودی سوســن  دکتــر  بــا  مصاحبــه 

در بـــاب ســـــلامـــــت روان دانــــشــــجــــویان پـــزشـــکــــی
 حسن میلادی
پزشکی ۱۴۰2

می توانیــد بفرماییــد کــه چــه بیماری هــای روانپزشــکی 
در میــان دانشــجویان علــوم پزشــکی شــایع تر اســت؟ 

آیــا در ایــن خصــوص آمارهــای معتبری وجــود دارد؟
مــا استنــاد می کنیــم بــه مقالاتــی کــه در این زمینــه وجــود دارد. 
بنــده و همکارانــم مطالعــه‌ای را در رابطــه بــا شیــوع افســردگی، 
اضطــراب و اختلالات مختلــف در بیــن دانشــجویان دانشــگاه 
علــوم پزشــکی بابــل انجــام داده‌ایــم. طبــق آمــاری کــه در دنیــا 
وجــود دارد، هــم علائــم و نشــانه هــای افســردگی و اضطــراب 
و هــم اختلالات آنهــا در میــان دانشــجویان شــایع اســت. مهــم 
ــانه های  ــم و نش ــه علائ ــی ک ــر کس ــه ه ــم ک ــه بدانی ــت ک اس
افســردگی و اضطــراب را دارد، لزومــا بــه افســردگی یــا اضطــراب 
ــم و  ــه علائ ــکی دارد ک ــی اختلال روانپزش ــت؛ کس ــبتلا نیس م
نشــانه ها، قابــل انتظــار در برابــر یــک حادثــه‌ی خــاص نیســت و 

سـت. فـت عملـکـرد ـبـرای او اتـفـاق افـتـاده اـ اـ
دانشــجویان بایــد بــه ایــن موضــوع توجــه داشتــه باشــند کــه 
ممکــن اســت بــه طــور گــذرا دچــار خلــق افســرده شــوند. بــرای 
مثــال اگــر بــه مــن هــم خبــر ناگــوار بدهنــد، غمگیــن و ناراحــت 
می شــوم امــا زمانــی کــه ایــن علائــم بــا افــت عملکــرد همــراه 
ــن  ــط بی ــود، رواب ــت نش ــخصی رعای ــت ش ــود، مثلا بهداش ش
ــه مســائل شــغلی مثــل  ــا اینکــه ب فــردی افــت پیــدا کنــد و ی
ــوان گفــت کــه دچــار یــک اختلال  ــه نشــود، می ت ــل پرداخت قب
روانپزشــکی شــده‌ایم. یافته هایــی کــه از میــان 356 دانشــجوی 
ــم  ــی کرده‌ای ــع‌آوری و ارزیاب ــل جم ــوم پزشــکی باب دانشــگاه عل
بدیــن شــرح اســت: درصــد بــروز علائــم افســردگی 64% و درصــد 
ــل  ــه، عوام ــن مطالع ــود. در ای ــی، 44% ب ــم اضطراب ــروز علائ ب
خطــر)risk factors( را بررســی کردیــم: در رابطــه بــا علائــم 
افســردگی، ایــن آمــار در میــان افــرادی کــه مجــرد بودنــد و یــا در 
دانشــجویان پرستــاری، بــه میــزان نســبتا بالایــی گــزارش شــده 
ــا علائــم اضطرابــی، ایــن آمــار در افــرادی کــه  ــود. در رابطــه ب ب
ــراد  ــد، در اف ــری بودن ــع بالات ــد و در مقاط ــی داشتن ــن بالای س

یـان بیـشـتر ـبـود. مـجـرد و در آقاـ
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در بـــاب ســـــلامـــــت روان دانــــشــــجــــویان پـــزشـــکــــی
در حالــت کلــی و اگــر قصــد داشتــه باشــیم کــه طبــق مقالاتــی 
ــد، صحبــت  ــا Meta-Analysis هستن کــه Systemic review ی
ــم؛  ــر کنی ــی را ذک ــای مختلف ــا و آماره ــم مثال ه ــم می توانی کنی
بــرای مثــال مــن اخیــرا بــا مقالــه‌ای مواجه شــدم کــه 64 مطالعه 
در آن بررســی شــده بــود و در آن بیــان شــد کــه شیــوع افســردگی 
در میــان دانشــجویان بــه میــزان 33% و شیوع اضطــراب در میان 
ــای  ــا Risk factor ه ــه ب ــت ک ــزان 39% اس ــه می ــجویان ب دانش
ــرا مطالعــه کــرده‌ام،  ــی کــه اخی ــاط دارد. در مقالات مختلفــی ارتب
همــه ی آنهــا بــه Prevention strategy یا اســتراتژی پیشــگیرانه 
تاکیــد داشتنــد: اینکــه دانشــجویان را نســبت به علائم افســردگی 
و اضطــراب آگاه کنیــم، در مــورد اهمیــت فرســودگی شــغلی یــا 
ــادآور شــویم و اینکــه انجــام مــداخلات ضــروری در  Burn out ی

نـواده و دانـشـگاه را تاکـیـد کنـیـم. ـسـطح خاـ

ــا شیــوع افســردگی  مطالعــه دیگــری در ســال 2025 در رابطــه ب
ــود و  ــران انجــام شــده ب ــان دانشــجویان در ای و اضطــراب در می
مشــخص شــد کــه 46% از دانشــجویان ایــران ممکــن اســت کــه 
نشــانه ها و علائــم افســردگی را داشتــه باشــند. در ایــن مقالــه بــه 
مــواردی کــه باعــث کاهــش ریســک افســردگی می شــد، اشــاره 
شــده بــود. از جملــه آنهــا می تــوان بــه ایــن مــوارد اشــاره کــرد: 
وضعیــت اقتصــادی و مالــی متوســط رو به بــالا، داشــتن خانواده 
حمایت گــر و خــواب منظــم )6 تا 7 ســاعت خواب در شــبانه روز(. 
از ســوی دیگــر،  ریســک بــروز افســردگی در کســانی کــه مصــرف 
ســیگار و دخانیــات و مــواد مخــدر داشتنــد و کســانی کــه قبــل از 
رســیدن بــه ســن بلــوغ مــورد تعرض جنســی قــرار گرفتــه بودند و 

علائــم همــراه اضطرابــی داشتنــد، بــالا بــود.
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بــه نظــر شــما آیــا دانشــجویان در رابطــه بــا سلامــت 
ــطح  ــوان س ــه می ت ــد؟ چگون ــی دارن ــود آگاه روان خ
ــه مســائل روحــی و  آگاهــی دانشــجویان را نســبت ب

روانــی بیشــتر کــرد؟
ســوال بســیار خوبــی اســت. در دانشــگاه معاونتــی تحــت عنــوان 
معاونــت فرهنگــی و دانشــجویی وجــود دارد. همینطــور ارزیابــی 
هــای اولیــه‌ای داریــم کــه دانشــجویان رشته هــای مختلــف 
دانشــگاه علــوم پزشــکی بابــل آن را انجــام می‌دهنــد و بــر اســاس 
ــت  ــند، تح ــه باش ــی داشت ــم مختلف ــه علائ ــجویانی ک آن دانش
ــد  ــد گرفــت. دانشــجوها می توانن ــرار خواهن پایــش و مشــاوره ق
از کارگاه هایــی کــه در رابطــه بــا سلامــت و بهداشــت روان برگــزار 

نـد. سـتفاده کنـ شـود، اـ میـ
بــه عنــوان مثــال، کارگاهــی در دانشــگاه پیرامــون داروی زولپیــدم 
برگــزار کردیــم؛ دانشــحویان زیــادی بــه طــور نامناسبــی از ایــن دارو 
اســتفاده می کننــد و اطلاع ندارنــد کــه نحــوه‌ی صحیــح اســتفاده 
از آن بــه چــه شــکل اســت و در چــه شــرایطی ایــن دارو مصــرف 
می شــود یــا اینکــه در چــه ســاعاتی بایــد آن را مصــرف کــرد و یــا بــا 
دارو هــای دیگــر چــه تداخلاتــی دارد. ممکــن اســت دانشــجویان 
ایــن نقــل قــول را بشــنوند کــه "چیــزی نیســت! می تــوان بــدون 
مشــکل آن را مصــرف کــرد" در حالــی کــه چنیــن چیــزی صحیــح 

. نیست
پیشــنهاد بنده این اســت که دانشــجویان از کارگاه و سمینارهایی 
ــد، اســتفاده  ــزار می کن ــت فرهنگــی و دانشــجویی برگ ــه معاون ک
کننــد. همینطــور پمفلت هایــی در دانشــگاه توزیــع می شــود 
کــه دانشــجوها می تواننــد از آن اســتفاده کننــد. مطلــب دیگــری 
کــه می خواهــم بــه آن بپــردازم ایــن اســت کــه دانشــجویی کــه 
احســاس کــرده دچــار افــت عملکــرد شــده، ایــن افــت عملکــرد 
لزوما در حیطه ی شــغلی نیســت؛ مثلا ممکن اســت دانشــجویی 
دچــار افــت تحصیلــی شــود یــا اینکــه بهداشــت شــخصی‌اش و 
Self care را رعایــت نکنــد و یــا اینکــه در روابــط بیــن فــردی اش 
ــرده  ــر ک ــل خــودش تغیی ــه قب دچــار مشــکل شــود و نســبت ب
اســت، خــوب اســت کــه بــه مشــاور یــا روان‌درمانگر مراجعــه کند. 
ذکــر ایــن نکتــه حائــز اهمیــت اســت کــه هــر کــدام از مــا در هــر 
مقطــع زمانــی و بــا هــر ســطحی از تحصــیلات ممکــن اســت نیــاز 
بــه کمــک داشتــه باشــیم و در ایــن مــوارد بایــد به فــرد متخصص 

مراجعــه کنیــم و ســوال بپرســیم.

ــی  ــه زندگ ــان ب ــی و پای ــای خودکش ــفانه آماره متاس
خصوصــا  پزشــکی،  علــوم  دانشــجویان  میــان  در 
دســتیاران پزشــکی، بــه طــور نگــران کننــده‌ای افزایش 
یافتــه اســت. بــه نظــر شــما چــه عواملــی در رابطــه بــا 
ــوان از  ــه می ت ــد و چگون ــل هستن ــن موضــوع دخی ای

ــروز چنیــن اتفاقــات ناگــواری جلوگیــری کــرد؟ ب
بلــه متاســفانه ایــن آمــار نگران کننــده اســت. انجمن روانپزشــکی 
ایــران ایــن مســئله را زنــگ خطــر جــدی دانسته اســت. آقــای دکتر 
ــز اهمیــت  ــا ایــن موضــوع چنــد نکتــه را حائ نخعــی در رابطــه ب
دانستــه انــد، آیــا خودکشــی می توانــد ســرایت پذیــر باشــد؟ 
بلــه می توانــد. دانشــجویان بایــد بداننــد کــه ایــن اخبــاری کــه در 
رســانه ها بــا جزئیــات نقــل می شــود و یــا قهرمان ســازی هایی کــه 
در ایــن رابطــه اتفــاق مــی افتــد، می توانــد ریســک خودکشــی را در 
افــرادی کــه از لحــاظ روحــی شــرایط نامناسبــی را تجربــه می کننــد 
افزایــش دهــد )بــرای مثــال فردی کــه به تازگــی دچار جدایی شــده 
اســت، فــردی کــه عزیــزش را از دســت داده اســت یــا فــردی کــه به 
جـدی مبتلاـسـت و ...(. شـده به بیماری جـسـمانی ـ گـی متوـجـه ـ تازـ
هــم‌ذات پنــداری بــا فــردی کــه خودکشــی کــرده اســت، ریســک 
ــتعد  ــرد مس ــود ف ــت خ ــن اس ــرد.  ممک ــالا می ب ــی را ب خودکش
ــال فــردی کــه مــواد مخــدر مصــرف  ــرای مث خودکشــی باشــد )ب
ــواده ی آن ســابقه ی افســردگی داشتــه  ــد، فــردی کــه خان می کن
سـت(. سـابقه ی بیـمـاری داشـتـه اـ قـبلا ـ فـرد ـ خـود ـ یـا اینـکـه ـ نـد و ـ اـ
ــوع  ــک موض ــی، ی ــه خودکش ــم ک ــه کنی ــه توج ــت ک ــم اس مه
 Multifactorial ــا ــی ی ــد عامل ــی نیســت، خودکشــی چن تک عامل
اســت و چندیــن مــورد دســت بــه دســت هــم می‌دهنــد تــا ایــن 
اتفــاق رخ دهــد. چــه مــواردی می تواننــد Risk factor خودکشــی 

شـند؟ باـ
مســائل ژنتیکــی، Copycat suicide یعنــی اینکــه از دوستــان 
یــا نزدیــکان فــرد خودکشــی کــرده باشــد و فــرد از ایــن موضــوع 
ــود و  ــردگی خ ــه افس ــبت ب ــرد نس ــی ف ــرد، بی توجه ــر بپذی تاثی
مصــرف مــواد مخــدر از جملــه الــکل. انجمــن روانپزشــکی ایــران 
دســتورالعملی بــرای رســانه ها توصیــه کــرده اســت و آن هــم ایــن 
اســت کــه رســانه ها بایــد از اعلام جزئیــات اخبــار خودکشــی و از 
قهرمان ســازی و رمانتیک ســازی آن اجتنــاب کننــد، چــرا کــه اعلام 
جزئیــات اخبــار خودکشــی منجــر بــه بالا رفتن ریســک خودکشــی 

می شــود.
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چگونــه می تــوان باورهــای نادرســت در ارتبــاط بــا 
سلامــت و بهداشــت روان را در جامعه و به خصوص، 

در میــان دانشــجویان علــوم پزشــکی کاهــش داد؟
ــراد  ــان اف ــری در می ــد بهت ــر دی ــال های اخی ــکر در س ــدا رو ش خ
جامعــه نســبت بــه بیماری هــای روانپزشــکی شــکل گرفته اســت، 
ــه روانپزشــک مراجعــه  ــان چــه کســانی ب امــا متاســفانه همچن
می کننــد و پیگیــر درمــان خــود هستنــد و چــه کســانی کــه در ایــن 
زمینــه کار می کننــد، انــگ می خورنــد. مــا بایــد از راه هــای مختلــف، 
آگاهــی جمعیــت عمومــی یــا General population را بــالا ببریم. 
یعنــی چــه؟ بگذاریــد مثالــی در ایــن رابطــه بزنــم. آیــا فــردی کــه 
بــه دیابــت مبتلاســت و پرنوشــی و پــرادراری دارد، تقصیــر خــودش 
بــوده کــه بــه ایــن بیمــاری مــبتلا شــده؟ خیــر. یــک بیماری ســت 
شــبیه بــه بیماری هــای دیگــر و بــرای مثــال افســردگی هــم از ایــن 

نـدارد. جهــت، تفاوتــی بــا دیابــت و یــا MI ـ
ثابــت شــده کــه یک ســری عوامــل بیولوژیــک در اتیولــوژی 
افســردگی نقــش دارنــد؛ مثلا ســطح نوروترانســمیترهای مغــزی 
مثــل نوراپی نفریــن، دوپامیــن و ســروتونین تغییــر می کنــد، پــس 
وقتــی یــک بیمــاری عامــل بیولوژیــک دارد چطــور می توانــم فــرد 
ــر کارهــای  ــر پیگی ــم؟ هرچــه فــرد زودت ــروز آن مقصــر بدان را در ب
درمانــی و مشــاوره ی خــود بشــود، ریســک عــود مجــدد آن بیماری 
کمتــر می شــود، افــت عملکــرد آن کمتــر می شــود، از زندگــی 
لــذت بیشــتری می بــرد و آرامــش بیشــتری کســب می کنــد. پــس 
ــن رابطــه نوعــی ضــرورت محســوب می شــود و  ــی در ای انگ‌زدای
اینکــه مراجعــه‌ی منظم به پزشــک اهمیــت زیــادی دارد. همانطور 
کــه بــرای مثــال یــک داروی کاهنــده‌ی فشــارخون، می توانــد 
ــد  ــم می توانن ــکی ه ــای روانپزش ــد، داروه ــه باش ــی داشت عوارض
ــاران  ــه بیم ــه باشــند. درســت نیســت ک ــی داشت عارضــه‌ی جانب
اعصــاب و روان در مــورد داروهــا دچــار باورهــای نادرســتی از جملــه 
خــواب آور بــودن داروهــا یــا اعتیــاد آور بودن آنها شــوند. مگــر فردی 
کــه بــرای درمــان دیابــت خــود دارو مصــرف می کنــد بــه آن اعتیــاد 
دارد؟ خیــر، دوره‌ی مصرفــی دارد کــه بایــد سپــری شــود. داروهــای 
ــرای  ــه ب ــی ک ــی در بیماران ــد. حت ــه ان روانپزشــکی هــم همین گون
اولیــن بــار دچــار اپیزود افســردگی می شــوند و ســابقه‌ی خانوادگی 
ندارنــد و شــدت علائــم آنهــا زیــاد نیســت، داروی آنهــا بعــد از 1 یــا 
2 ســال قطــع می شــود و نیــازی نیســت کــه بــرای مــدت طولانــی 

دارو مصــرف کننــد.

ــوان یــک روانپزشــک  ــه عن ــه ب ــان ایــن مصاحب در پای
چــه پیشــنهاد یــا توصیــه‌ای بــرای دانشــجویان داریــد 
ــود  ــخصی خ ــی کاری و ش ــت در زندگ ــن اس ــه ممک ک

ــوند؟ ــی ش ــای روان ــار چالش ه دچ
ــن  ــم ای ــز می گوی ــجویان عزی ــه دانش ــه ب ــه‌ای ک ــن نکت مهم تری
اســت کــه از خودشــان غافــل نشــوند. یــک فعالیتــی را بــه عنــوان 
مراقبــت از خــود در نظــر بگیریــد. روتیــن روزانــه را رعایــت کنیــد؛ 
بهتریــن برنامــه‌ی درســی هــم نبایــد جــای خــواب شــب شــما را 
بگیــرد. اصــول بهداشــت خــواب را به همــه‌ی دانشــجویان توصیه 
ــظ 3  ــم و حف ــی منظ ــه‌ی غذای ــد. برنام ــت کنن ــا رعای ــم ت می کن
وعــده‌ی اصلــی غذایــی روزانــه را حتمــا در نظــر بگیریــد؛ مهم تریــن 
 Burn out وعــده ی غذایــی صبحانه اســت. فرســودگی شــغلی یــا
را در نظــر بگیریــم. همیشــه ایــن موضــوع را یــادآوری می کنــم کــه 
هــر فــردی بایــد بــرای خــود، فــارغ از مســائل کاری، وقــت بگــذارد. 
ــا اوقــات فراغتــی  فعالیت هــای هفتگــی خــود را بررســی کنــد؛ آی
بــه خــود اختصــاص داده اســت؟ آیــا پیــاده روی کــرده اســت؟ آیــا 
کتابــی مطالعــه کــرده اســت؟ فــرد بایــد ســعی کنــد کــه تک بعدی 

نباشد.
ــا ســاعت 2  ــد کــه بعضــی اوقــات ت ــرای مــن پیــش می آی مثلا ب
بامــداد در مطــب باشــم. امــا در کنــار آن، یــک روزهایــی را حتمــا 
ــوش  ــت گ ــار پادکس ــه ای یک ب ــد هفت ــا بای ــم. حتم ورزش می کن
ــرم "آدم  ــه کار می ب بدهــم. مــن ایــن اصــطلاح را گاهــی اوقــات ب
وقتــی بــا روپــوش ســفید میــاد خونــه، روپــوش ســفید رو دربیاره 
ــاد کار  ــم زی ــورت حج ــر این ص ــه" در غی ــودش برس ــه کارای خ و ب
باعــث می شــود کــه فــرد فشــار روحــی زیــادی را روی خــود حــس 

ـکـن.
مطلــب دیگــری کــه دوســت دارم بــه آن اشــاره کنــم ایــن اســت 
کــه مادرانــه بــه دانشــجویان عزیــز توصیــه می کنــم کــه ســمت 
مــواد مخــدر نرونــد. یکــی از شــایع ترین مســائلی کــه دانشــجویان 
هنــگام مراجعــه بــه مــن آن را ذکــر می کننــد ایــن اســت کــه "مــن 
دوســت داشــتم یــک بــار اســتعمال مــواد مخــدر مثــل الــکل یــا 
حشــیش را تجربــه کنــم". در ایــن ســال ها هــر دو جنــس آقــا و 

نـد. یـن موـضـوع را ـبـا ـمـن در مـیـان می گذارـ نـم اـ خاـ
پاســخ مــن بــه ایــن دستــه از دانشــجویان ایــن اســت: عزیــزان 
مــن! بــه ایــن نکتــه توجــه کنیــد. شــما از کجــا می‌دانــی کــه چــه 
ــه  ــولار را داشت ــا بای پ ــایکوز ی ــوش س ــاید ژن خام ــی داری؟ ش ژن
ــدار  ــار مصــرف مــواد مخــدر هــم آن را بی ــا یک ب باشــی و حتــی ب
نـی ـکـه در ـشـرایط ـعـادی هیچ‌وـقـت روـشـن نمیـشـد. می کـنـی؛ ژـ
دانشــجوی پزشــکی را داشــتیم کــه بــا یک بــار مصــرف حشــیش، 
ــه  ــد ک ــن می گوین ــه م ــا ب ــد. گاه ــایکوتیک ش ــم س ــار علائ دچ
"حشــیش یــک مــاده‌ی گیاهــی اســت و خطــری نــدارد" در حالــی 

کــه چنیــن موضوعــی درســت نیســت و حشــیش در افــراد 
مســتعد، ریســک ســایکوز را شــش برابر بیشــتر می کنــد. موضوع 
دیگــری کــه بــه دانشــجویانم می گویــم ایــن اســت کــه در انتخــاب 
ــن و  ــار هم س ــی فش ــور اصل ــه فاکت ــن. س ــت ک ــینت دق هم نش
ســالان و اصــرار آنهــا، در دســترس بــودن مــواد مخــدر و مقبولیت 

اجتماعــی در اولیــن مصــرف مــواد مخــدر اهمیــت دارد.

سه فاکتور اصلی
 فشار هم سن و سالان و اصرار آنها، 

در دسترس بودن مواد مخدر 
و مقبولیت اجتماعی

 در اولین مصرف مواد مخدر
 اهمیت دارد.
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وقـتـی علـم پـرده از

قـاتـل خامــوشــــــقـاتـل خامــوشــــــ
مبینا دولت خواه 

داروسازی ۱۴۰۳

ــي  ــه بيماران ــت ک ــود داش ــی وج ــاي بالین ــک معم ــا، ی ــرای دهه ه ب
بودنــد كــه پــس از انتقــال خــون، بــه هپاتيــت مــبتلا مي شــدند، امــا 
آزمايش هــا وجــود ويروس هــاي شناخته شــده هپاتيــت A و B را 
ــام  ــر B ن ــر A-غي ــن وضعیــت مرمــوز کــه هپاتيــت غي ــرد. ای رد مي ك
گرفــت، ســالانه باعــث ميليون هــا مــورد سيــروز، ســرطان كبــد و مــرگ 
مي شــد. کشــف ویــروس هپاتیــت C، کــه منجــر بــه اعطــای جایــزه 
نوبــل فیزیولــوژی یــا پزشــکی در ســال 2020 شــد، نمونــه درخشــاني از 
پشتــکار علمــي بــرای شــکار یــک پاتــوژن ناشــناخته و مسیرســازی برای 

ــود. ــن ب ــی تحول آفری درمان
ســفر کشــف ایــن ویــروس مدیــون تلاش های چنــد دهه دانشــمندان 
بــود؛ هــاروی آلتــر در مؤسســه ملــی بهداشــت آمریــکا )NIH(  بــه طور 
 ،B کلینیکــی مشــاهده کــرد کــه علارغــم غربالگری خــون بــرای هپاتیت
بیمــاران همچنــان بــه هپاتیــت مرمــوزی مــبتلا می شــوند و اثبــات کرد 
کــه یــک عامــل عفونی ناشــناخته در خــون وجــود دارد. مایــکل هوتون 
در شــرکت داروســازی کایــرون، بــا اســتفاده از تکنیک هــای پیشــرفته 
 DNA مولکولــی، بــا وجــود ناتوانــی در کشــت ویــروس، بــا جمــع آوری
از پلاســمای آلــوده یــک شــامپانزه و اســتفاده از آنتی بادی هــای ســرم 
بیمــاران، موفــق بــه شناســایی توالی هــای ژنومــی ویــروس شــد. ایــن 
کار همچــون شــکار یــک ســوزن در انبــارکاه بــود. چارلز رایــس با تکمیل 
ــروسِِ  ــن وی ــه ای ــرد ک ــات ک ــده، اثب ــی شناسایی ش ــای ژنوم توالی ه
نوترکیــب بــه تنهایــی می توانــد باعــث ایجــاد هپاتیــت در مدل هــای 

حیوانــی شــود.
 فرآیند درمان

توســعه آزمایش‌هــای تشــخیصی فوق حســاس: در عــرض 
چنــد ســال آزمایش هــای غربالگــری خــون بــرای شناســایی ویــروس 
هپاتیــت C بــه طــور گســترده در بانک هــای خــون اجــرا شــد. ایــن 
اقــدام تقریبــاًً خطــر انتقــال ویــروس از طریــق انتقــال خــون را بــه 

صفــر رســاند و از هــزاران عفونــت جدیــد پیشــگیری کــرد.
ــرای ســال ها، درمــان  ــا درمان هــای قطعــی: ب از اینترفــرون ت
مبتنــی بــر اینترفــرون، عــوارض شــدید داشــت و میــزان موفقیــت 
پایینــی داشــت. امــا درک ســاختار ویــروس، منجر به توســعه نســل 
جدیــدی از داروهــا بــه نــام داروهــای ضدویروســی مستقیم‌العمــل 
)DAAs( شــد. ایــن داروهــا کــه از دهه 2010 در دســترس قرار گرفتند، 
ــروس،  ــروری وی ــای ض ــم پروتئین ه ــرار دادن مستقی ــدف ق ــا ه ب
می تواننــد بیمــاری را در بیــش از ۹۵٪ بیمــاران، بــا دوره هــای درمانــی 
کوتــاه و عــوارض جانبــی minimal، بــه طــور کامــل درمــان کننــد. 
ایــن موفقیــت، هپاتیــت C را از یــک بیمــاری مزمــن و ناتوان کننــده 

بــه یــک بیمــاری قابــل علاج تبدیــل کــرد.

بر می دارد
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چالش باقی مانده و چشم‌انداز آینده 
 C هپاتیــت  پیشــرفت های شــگفت‌انگیز،  ایــن  وجــود  بــا 
همچنــان یــک چالــش جهانــی اســت. میلیون ها نفر در سراســر 
ــل  ــع ناق ــد و در واق ــی ندارن ــود اطلاع ــاری خ ــه از بیم ــان ک جه
خامــوش ویــروس می باشــند، بنابرایــن امــروزه تمرکــز اصلــی بــر 
شناســایی فعال بیماران از طریق غربالگری و دسترســی عادلانه 
بــه داروهــا می باشــد. هــدف نهایــی ســازمان جهانــی بهداشــت 
حــذف هپاتیــت C بــه عنــوان یــک تهدیــد سلامــت عمومــی تــا 

ســال 2030 اســت.

کشــف ویــروس هپاتیــتC، داستــان پیــروزی تعهــد و نــوآوری 
علمــی بــر یــک معمــاي پزشــکی اســت. این کشــف نه تنهــا یک 
دستــاورد تشــخیصی بــود، بلکــه زنجیــره‌ای از نوآوری هــا را رقم زد 
کــه بــه یــک درمــان تقریبــاًً کامــل ختــم شــد. ایــن ســفر از بالین 
تــا آزمایشــگاه و بازگشــت به بالیــن، نمونــه‌ای درخشــان از قدرت 
ــادآوری می کنــد  ــه مــا ی ــر شــواهد اســت و ب پزشــکی مبتنــی ب
کــه حتــی پیچیده تریــن دشــمنان سلامتــی، در نهایــت در مقابل 

علــم شکســت می خورنــد.
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هوش مصنوعی و
عـلـوم پـزشـکیعـلـوم پـزشـکی

فــــرصــــــت  هـــــــــــا ،فــــرصــــــت  هـــــــــــا ،

چــــــالـــش هــــــــــاچــــــالـــش هــــــــــا

ــده ــم‌انداز آین ــدهو چش ــم‌انداز آین و چش سینا محمدی
پزشکی هسته‌ای 1400 

هــوش مصنوعــی در طــی پنــج ســال اخیــر از یــک موضــوع پژوهشــی بــه ابــزاری عملــی در نظــام سلامت ایــران تبدیل شــده اســت. امروزه 
مدل هــای یادگیــری عمیــق نــه  تنهــا بــه تشــخیص کمــک می کننــد، بلکــه در جراحــی، توانبخشــی و مدیریــت مراقبــت نیــز نقشــی واقعــی 

دارنــد. نتیجــه روشــن اســت؛ دقــت بالاتــر، تصمیم‌گیــری ســریع تر و مسیــر تــازه‌ای بــرای آمــوزش دانشــجویان پزشــکی.
ایــن تحــول، چارچــوب حرفــه پزشــکی را تغییــر نــداده اســت؛ قضــاوت بالینــی همچنــان در اختیــار پزشــک اســت. امــا اکنــون پزشــک 

ــد. ــوان همــراه تصمیم ســازی اســتفاده کن ــه عن ــم و تحلیــل محاســباتی ب ــد از داده، الگوریت می توان
هوش مصنوعی )AI( چیست؟

هــوش مصنوعــی بــه مجموعــه‌ای از الگوریتم هــا و مدل هــای محاســباتی اطلاق می شــود کــه قادرنــد از داده هــا یــاد بگیرند، اســتدلال کنند 
 )Deep Learning( از دهــه ۱۹۷۰ بــا سیســتم های خبــره آغــاز شــد، اما ظهــور یادگیــری عمیــق AI  ،و تصمیم‌گیــری کننــد. در علــوم پزشــکی
در دهــه ۲۰۱۰ انقلابــی ایجــاد کــرد. طبــق گــزارش McKinsey )2023(، ارزش بــازار AI سلامــت تــا ســال ۲۰۳۰ بــه ۱۸۷ میلیــارد دلار خواهــد 
رســید. هــدف ایــن مطالعــه، ارائــه تصویــری متــوازن از فرصت هــا و موانــع AI در پزشــکی و ترســیم نقشــه راه بــرای نظــام سلامــت ایــران 

است.
کاربردهای هوش مصنوعی در علوم پزشکی

تشخیص سرطان پستان
 پارســی نگار، هــوش مصنوعــی طراحی شــده توســط مرکــز تحقیقــات هــوش 
ــا  ــانی ۱۴۰۴ ب ــال ۱۴۰۲ )به‌روزرس ــران در س ــکی ته ــوم پزش ــگاه عل ــی دانش مصنوع
ــا بهره‌گیــری از شــبکه کانولوشــنی ســه بعدی  ۶۵ هــزار داده ماموگرافــی ایرانــی(، ب
)3D-CNN( توانستــه اســت دقــت تشــخیص کارســینوم پستــان را بــه 91٪ ارتقــا 
دهــد؛ پیــش از آن دقــت رادیولوژیســت ها ۸۴٪ بــود و بــا اســتفاده از ایــن سیســتم 
ــان  ــر در ۱۲ بیمارست ــال حاض ــش داد. در ح ــروری را کاه ــی های غیرض ۷۰٪ بیوپس
دانشــگاهی از جملــه بیمارستــان امــام خمینــی تهــران، نمــازی شیراز و قائم مشــهد 
در حــال اســتفاده اســت. شــایان ذکــر اســت کــه ایــن سیســتم در ســطح جهانــی با 
ــوژی  مدل هــای مشــابه ماننــد Google Health رقابــت می کنــد و در کنگــره رادیول
اروپــا ۱۴۰۳ مــورد توجــه قــرار گرفــت، جایــی کــه دقــت آن بالاتــر از میانگیــن اروپایــی 

)۸۹٪( گــزارش شــد.
ICU پیش بینی نیاز به

ــن  ــای نوی ــگاه فناوری ه ــط پژوهش ــعه یافته توس ــی توس ــوش مصنوع ــد، ه نوی
ــار  ــزار بیم ــا ۲۲ ه ــانی ۱۴۰۴ ب ــال ۱۴۰۲ )به‌روزرس ــگاهی در س ــاد دانش ــکی جه پزش
ایرانــی(، بــا الگوریتــم LSTM )شــبکه های بازگشــتی طولانی مــدت( AUC پیش بینــی 
ونتیلاسیــون مکانیکــی در ۲۴ ســاعت آینــده را به ۰.۸۹ رســاند؛ پیــش از آن مدل های 
ــن سیســتم ۲۸٪ انتقال هــای  ــد. ای ــد APACHE II دقــت ۰.۷۸ داشتن ســنتی مانن
غیرضــروری بــه ICU را کاهــش داد و در ۱۸ بیمارستــان از جملــه مراکــز تهــران، تبریــز 
و اصفهــان فعــال اســت. در مقایســه جهانــی، نویــد بــا مدل هــای آمریکایــی ماننــد 
Epic Sepsis مشــابه اســت امــا بــا داده هــای بومــی ایرانــی، تعمیم پذیــری بالاتــری 

در جمعیــت محلــی نشــان می‌دهــد.
جراحی رباتیک

ربــات ســینا، هــوش مصنوعی جراحی طراحی  شــده توســط شــرکت نــوآوران رباتیک 
و پزشــکی ســینا )مرکــز تحقیقــات دانشــگاه علــوم پزشــکی تهــران( در ســال ۱۳۹۴ 
)اولیــن جراحــی انســانی مهــر ۱۴۰۳، بــا بیــش از ۲۰۰ عمــل تــا آبــان ۱۴۰۴(، بــا فیلتــر 
کالمــن بــرای حــذف لــرزش و دقــت ۰.۳ میلی متــر، خونریــزی را تــا ۴۰٪ کاهــش داد؛ 
پیــش از آن جراحی هــای لاپاراســکوپی ســنتی دقــت ۱ میلی متــر داشتنــد. در حــال 
حاضــر در ۵ بیمارستــان از جملــه مــیلاد تهــران و مراکــز آموزشــی شــریعتی مستقــر 
اســت. شــایان ذکــر اســت کــه ســینا پــس از داوینچــی آمریــکا، دومین ربــات جراحی 
از راه دور جهــان اســت کــه روی انســان عمــل کــرده و در ســال ۱۴۰۴ به روســیه صادر 

گـزارش گردـیـد. یـی ـ کـه دـقـت آن بالاـتـر از استانداردـهـای اروپاـ یـی ـ ـشـد، جاـ
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پزشکی ژنتیک سرطان
انســتیتو  ژنومــی  تحلیــل  مصنوعــی  هــوش  ژنوم نــگار، 
ــانی ۱۴۰۴  ــال ۱۴۰۲ )به‌روزرس ــران در س ــرطان ای ــات س تحقیق
بــا ۳۲۰۰ نمونــه ایرانــی(، بــا الگوریتــم Random Forest دقت 
رســاند؛  بــه ٪۹۰.۲  را   2/BRCA1 جهش هــای طبقه بنــدی 
ــود و خطــای  ــت آزمایش هــای ســنتی ۷۸٪ ب ــش از آن دق پی
دارویــی ۳۲٪ کاهــش یافــت. ایــن سیســتم در مراکــز تهــران، 
ــگار  ــی، ژنوم ن مشــهد و شیــراز فعــال اســت. در ســطح جهان
ــز  ــا تمرک ــا ب ــد ام ــت می کن ــکا رقاب ــا پروژه هــای TCGA آمری ب
بــر ژنوتیــپ ایرانــی، پیش بینــی شخصی سازی شــده تری ارائــه 

می‌دهــد.

توانبخشی عصبی پس از سکته
 پارســی گفتار، هــوش مصنوعــی گفتاردرمانــی مرکز تحقیقات علــوم اعصاب 
دانشــگاه شــهید بهشــتی در ســال ۱۴۰۱ )به‌روزرســانی ۱۴۰۴ بــا ۵۰۰۰ بیمــار(، 
بــا مــدل Transformer بهبــود گفتــار را بــه ۶۵٪ در ۱۰ هفتــه رســاند؛ پیــش 
ــز از  ــد. در ۴۲ مرک ــه داشتن ــود در ۱۶ هفت ــنتی ۴۵٪ بهب ــای س از آن روش ه
جملــه بیمارستان هــای تهــران، شیــراز و تبریــز مستقــر اســت. شــایان ذکــر 
 Constant اســت کــه ایــن سیســتم در مقایســه بــا اپ هــای جهانــی ماننــد
Therapy، بــا زبــان فارســی و لهجه هــای محلــی ســازگارتر اســت و در کنگــره 

نورولــوژی آســیا ۱۴۰۴ جایــزه گرفــت.
چالش‌ها

تصــور کنیــد دانشــجوی ســال ۵ هســتید. مــدل هــوش مصنوعــی شــما در 
بیمارستــان تهــران ۹۲٪ دقــت دارد، امــا در بیمارستــان روستایــی مازنــدران 
۷۵٪ می شــود؛ چــرا؟ چــون ۸۵٪ پرونده هــا هنــوز کاغــذی اســت و داده هــا 
ــد.  بیمــار ۴۲ ســاله می پرســد "چــرا AI گفــت ســرطان دارم؟" و  نامتوازن‌ان
شــما فقــط می توانیــد عــدد ۹۲٪ را نشــان دهیــد، زیــرا شــبکه ۴ میلیــون 
فیلتــر دارد و شــما نمی‌دانیــد کــدام فیلترهــای آن فعــال شــده‌اند کــه ایــن 
همــان جعبه ســیاه اســت. اگــر AI خطــا کنــد و بیمــار فــوت شــود، قاضــی 
مــاده ۴۹۵ را می خوانــد و نمی‌دانــد پزشــک را محکــوم کنــد یــا برنامه نویــس؛ 
ــا ممکــن اســت  ــد و ی ــد متوقــف کن ایــن ابهــام پژوهــش شــما را می توان
ســرور بیمارستــان بــا ۱۰۰ بیمــار همزمــان هنــگ  کنــد چــرا کــه شــما شــب ها 

شـغال می کنـیـد. GPU دانـشـکده را اـ
ایــن چهــار تصویــر، چالش‌هــای واقعــی امروزنــد؛ امــا ســند ملــی ۱۴۰۴ یــک 
جملــه نوشتــه اســت: ) تــا ۱۴۰۶، همــه مدل هــای بالینــی بایــد XAI )نقشــه 
 FHIR حرارتــی + توضیــح متنــی( داشته باشــند، دیتاســت ملــی ۵۰ میلیونــی
راه بیفتــد، قانــون مســئولیت مشــترک تصویــب شــود، و GPU ابــری رایگان 
بــرای همــه بیمارستان هــا فعــال گــردد.( ایــن چهــار چالــش، دیگــر مانــع 

نیستنــد؛ فقــط چهــار تکلیــف خانگی‌انــد.

چشم‌انداز ملی  بر اساس سند هوش مصنوعی سلامت )۱۴۰۳–۱۴۱۰(
واحد درسی اجباری "هوش مصنوعی در بالین" تا پایان ۱۴۰۴
مرکز ملی داده سلامت با پوشش ۵۰ میلیون پرونده تا ۱۴۰۵

قانون مسئولیت مشترک پزشک–سیستم تا ۱۴۰۶
توسعه تلمدیسین در ۲۲۰۰ مرکز سلامت روستایی تا ۱۴۰۸

کاهش مرگ‌ومیر سرطان پستان تا ۴۰٪ و سکته مغزی تا ۵۰٪ تا ۱۴۱۰

ایــن نقشــه‌راه، سلامــت ایــران را بــه ســمت پیشــگیری هوشــمند، درمــان 
ــد. ــه هدایــت می کن دقیــق و دسترســی عادلان

ــر  ــخیص تصوی ــران از تش ــکی ای ــی در پزش ــوش مصنوع ــبختانه ه خوش
ــه  ــرد آن ب ــت و عملک ــده اس ــردی ش ــه کارب ــک وارد مرحل ــل ژنتی ــا تحلی ت
استانداردهــای جهانــی نزدیــک شــده اســت. آینــده ایــن مسیــر بــر 
ــه  ــترک تکی ــباتی مش ــاخت محاس ــه‌ای و زیرس ــری، اخلاق حرف توضیح پذی
دارد و قضــاوت پزشــکی همچنــان انســانی اســت، امــا اکنــون بــا پشــتیبانی 

محاســباتی می توانــد دقیق تــر، ســریع تر و منصفانه تــر باشــد.

هوش مصنوعی
در پزشکی ایران 

از تشخیص تصویر 
تا تحلیل ژنتیک وارد

مرحله کاربردی شده است...

ت جراحی سینا
ویدئوی معرفی ربا
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فارغ‌التحصیلیفارغ‌التحصیلی
مســئـلـــه ایـــــــــــــــــــــــــــــــــمســئـلـــه ایـــــــــــــــــــــــــــــــــ

پله هــا را یکی یکــی بــالا مــی‌رود. روی صحنــه، دوستانــش را می بیند؛ 
همان هایــی کــه بــا هــم آناتومی و بافــت را پــاس کردند، شــب های 
فیزیوپــات را بیــدار ماندنــد و در کنــار هم شــب های کشــیک اینترنی 
را بــه صبــح رســاندند. در ســالن جشــن، نگاهــش بــه بــرق شــادی 
ــان  ــد. ضرب ــکان می‌ده ــان ت ــتی برایش ــد؛ دس ــواده‌اش می‌افت خان
قلبــش بالاســت و خــودش خــوب می‌دانــد کــه حــالا "تاکــی کارد" 
اســت. در کنــار هم‌کلاســی ها می‌ایســتد، "ســوگند یــاد می کنــم..." 
را تکــرار می کنــد، امــا ذهنــش درگیــر ســؤال بزرگ تــری اســت: حــالا 

چــه بایــد کــرد؟ قــدم بعدی کجاســت؟
شروع فصلی تازه

ــا  ــی و طاقت فرس ــرون طولان ــاید از بی ــی ش ــکی عموم دوران پزش
به نظــر برســد، امــا بــرای خــود دانشــجو مثــل یــک چشــم بــر هــم 
ــدی  ــل جدی ــروع فص ــازه ش ــن ت ــال، ای ــن ح ــا ای ــذرد. ب زدن می گ
ــاز  ــم آغ ــی مه ــا تصمیم ــه ب ــی ک ــت، فصل ــکی اس ــر پزش از مسی

ــص؟! ــه تخص ــا ورود ب ــرح ی ــه ط ــن ب ــود: رفت می ش
طرح نیروی انسانی؛ اولین ایستگاه خدمت

دوره‌ی طــرح، مرحلــه‌ای اســت کــه تقریبــاًً همه‌ی پزشــکان عمومی 
بایــد پشــت ســر بگذارنــد. در ایــن دوره، پزشــک در مراکــز درمانــی 
ــاز  ــا نی ــود ت ــه کار می ش ــغول ب ــت مش ــد وزارت بهداش ــورد تأیی م

مناطــق مختلــف کشــور تأمیــن شــود.
مهلت معرفی

ــا  بعــد از فارغ‌التحصیلــی، پزشــک فقــط ســه مــاه فرصــت دارد ت
خــودش را بــرای طــرح معرفــی کنــد. به طــور رسمــی گفتــه می شــود 
اعــزام مستقیــم دیگــر وجود نــدارد و ثبت نــام تنها از طریق ســامانه 

تأمیــن و توزیــع نیــروی انســانی وزارت بهداشــت انجــام می شــود.
مراحل انتخاب محل خدمت

راهنمایــی مــن بــه شــما؛ قبــل از ثبت نــام بایــد بایــد کمــی تحقیــق 
کنــی و ایــن کارهــارو انجــام بــدی تــا حــد زیــادی کمکــت میکنــه:

تمــاس بــا گســترش دانشــگاه های علــوم پزشــکی استان هــای 
مدنظــر بــرای اطلاع از ظرفیــت خالــی.

تمــاس یــا مراجعــه بــه گســترش شــهرستان های استــان 
مربــوط بــرای آگاهــی از مراکــزی که پزشــک نیــاز دارند و شــرایط 

مراکــز درمانــی )حجــم کار، خوابــگاه، امکانــات و...(؛
ثبــت نــام از طریــق ســایت و ثبــت حداقــل ۱۰ اولویــت استانــی 

طـرح. سـامانه ـ در ـ
ــه  ــه‌ی اول پذیرفت ــی از ســه گزین ــت یک ــب اولوی ــه ترتی ــولاًً ب معم

می شــود.
محدودیت مناطق انتخابی

پزشـــکان فارغ‌التحصـــیلی  از  بعــد  مسیـــر 
رزیـــــدنــــتــــــــی یــــــــا  طـــــــــــــــــــــــــــرح 

پــایــان مســـــــــــــــــــــــــــــــیر یــــــــــــــــا آغــــــــــــــــــــــاز؟

منطقه ۱: مجاز به انتخاب از مناطق ۱، ۲ و ۳
منطقه ۲: مجاز به انتخاب از مناطق ۲ و ۳

منطقه ۳: فقط مناطق ۳
سهمیه شهدا و دانشگاه آزاد: مجاز به انتخاب از مناطق ۱، ۲ و ۳

مدت زمان و ضریب محرومیت
مــدت طــرح ۲۴ مــاه اســت، امــا بــا توجــه بــه ضریــب محرومیــت 

منطقــه تغییــر می کنــد.
ضریب هــا معمــولاًً یکــی از اعــداد ۵/۳، ۵/۳.۵، ۵/۴، ۵/۴.۵ یــا 
۵/۵ هستنــد و بــر اســاس فایــل رسمــی وزارت بهداشــت هــر ســال 
ــد  ــه دارن ــی ک ــه ضرایب ــه ب ــا توج ــز ب ــوند. مراک ــانی می ش به‌روزرس

مــدت زمــان طــرح و حقــوق و شــرایط متفاوتــی دارنــد.
 انواع طرح نیروی انسانی

به طــور کلــی، طــرح پزشــکان بــه دو دستــه اصلــی طــرح درمانــی و 
طــرح بهداشــتی تقســیم می شــود.

ــا،  ــک در بیمارستان‌ه ــرح، پزش ــوع ط ــن ن ــی: در ای ــرح درمان ط
درمانگاه هــای شــبانه‌روزی یــا اورژانس هــا خدمــت می کنــد. 
معمــولاًً کشــیک های شــبانه دارد و کار بالینــی و درمــان بیمــاران 

محــور اصلــی فعالیــت اســت.
ــری دارد و  طــرح بهداشــتی: طــرح بهداشــتی گســتره‌ی وسیع ت

بستــه بــه منطقه و نــوع مرکز، انــواع مختلفــی دارد. مهم ترین 
حالت هــای آن عبارتنــد از:

پزشــک خانــواده: مســئول پیگیــری سلامــت جمعیــت 
تحــت پوشــش در خانه هــای بهداشــت و مراکــز جامــع 

ــاه کشــیک دارد و  ــد روز در م سلامــت. معمــولاًً چن
عمــده فعالیتــش غیــر اورژانســی اســت.

ــی  ــتی درمان ــز بهداش ــیک: در مراک ــک کش پزش
در  و  دارد  فعالیــت  روستایــی  یــا  شــهری 

روزهــای مشــخص، مســئول رســیدگی بــه 
بیمــاران مراجعه کننــده اســت.

محمدامین قجقی 
پزشکی ۱۴۰0
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مســئـلـــه ایـــــــــــــــــــــــــــــــــمســئـلـــه ایـــــــــــــــــــــــــــــــــ
پــایــان مســـــــــــــــــــــــــــــــیر یــــــــــــــــا آغــــــــــــــــــــــاز؟

اســـــــــت! اســـــــــت!ــــــــــــــــــــــــــــن  ــــــــــــــــــــــــــــن 

فارغ‌التحصیلیفارغ‌التحصیلی
پایان مسیر نیست؛پایان مسیر نیست؛
 شروعِِ تازه شروعِِ تازه
راه پزشک شدنراه پزشک شدن
 است. است.
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پزشــک بیتوته‌ایــی یــا اقمــاری: پزشــکی کــه در بازه هــای زمانــی مشــخص )مثلاًً چنــد روز 
در مــاه( بــه منطقــه اعــزام می شــود و پــس از پایــان نوبــت، بــه شــهر محــل ســکونت خــود 

ــردد. بازمی گ
ــر اســت  ــد و بهت ــی دارن ــا، ســختی ها و شــرایط کاری متفاوت هــر کــدام از ایــن حالت هــا مزای
پزشــک پیــش از انتخــاب محــل طــرح، دربــاره‌ی ســبک کاری مراکــز مــورد نظــر تحقیق کنــد و با 

توجــه بــه اهدافــی کــه بــرای آینــده اش دارد اولويــت هــای خــودش رو انتخــاب کنــد.
شرکت در آزمون رزیدنتی بدون گذراندن طرح

یکــی از ســؤالات پرتکــرار بیــن فارغ‌التحصــیلان ایــن اســت کــه آیــا می تــوان بــدون رفتــن 
بــه طــرح در آزمــون تخصــص شــرکت کــرد؟

پاســخ کوتــاه ایــن اســت: بلــه، امــا فقــط در شــرایط خــاص. ســه گــروه از پزشــکان می تواننــد 
بــدون گذرانــدن طــرح، در آزمــون دســتیاری شــرکت کننــد:

ــص  ــا تخص ــم ت ــر مستقی ــدا در مسی ــه از ابت ــانی ک ــتریت )Straight(: کس ــکان اس پزش
پذیرفتــه شــده‌اند. ایــن مسیــر انــواع مختلفــی دارد، از جملــه رینــگ اســتریت، اســتریت 
معــدل، اســتریت ۲.۵ درصــد و ســایر اســتریت هــا کــه طبــق آیین نامــه تعریــف می شــوند.
پزشــکان معــاف از طــرح: معمــولاًً شــامل افــراد دارای شــرایط خــاص ماننــد تک فرزنــدی، 
ــق  ــه طب ــد ک ــژه هستن ــازات خــاص مناطــق وی ــا امتی ــری خــاص ی ســهمیه آزاده و ایثارگ

ــوند. ــاف می ش ــرح مع ــررات از ط مق
پزشــکانی کــه طــرح خــود را در مناطــق محــروم آغــاز کرده‌انــد: اگــر فرد شــرایط بــالا را نــدارد، 
تنهــا راه ایــن اســت کــه طــرح خــود را در مراکــز بــا ضریــب محرومیــت ۴ یــا پایین تــر شــروع 

. کند
در این صورت، پیش از اتمام کامل طرح نیز می تواند در آزمون دستیاری شرکت کند.

نکته برای آقایان
بــا توجــه بــه وجــود خدمــت ســربازی، پزشــکان مــرد می تواننــد تاریــخ اعــزام خــود را طــوری 

تنظیــم کننــد کــه یــک بــار پیــش از اعــزام، مجــاز بــه شــرکت در آزمــون دســتیاری باشــند.
چنانچــه شــما قبــل از ورود بــه دوره رزیدنتــی قصــد شــروع ســربازی را نداریــد دارای مهلــت یــک 
ســاله جهــت شــرکت در آزمــون رزیدنتــی مــی باشــید اما امــکان توقف خدمــت ســربازی و ورود 

بــه دوره دســتیاری در میانــه دوره آموزشــی ســربازی وجود نــدارد.
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 ایــن مــدت یــک ســال تحصیلــی در نظــر گرفتــه مــی شــود نــه یــک ســال شمســی بنابــر 
ایــن مشــکلی بــرای دانشــجویانی کــه زودتــر از شــهریور مــاه فــارغ التحصیــل مــی شــوند 

ــد. ــش نمی آی ــرداد( پی )مثلا م
خدمــت ســربازی پزشــکان در یــگان هــای نظامــی بــه عنــوان پزشــک نظامــی یــا پزشــک 
ســرباز انجــام مــی شــود. ایشــان در بخــش هــای مختلفــی از جملــه نیــروی زمینــی، نیروی 
هوایــی و نیــروی انتظامــی در مراکــز درمانــی و بیمارستان هــای نظامــی خدمــت می کننــد و 

بــه مراقبــت از ســربازان و خانواده هــای آنهــا می پردازنــد.
مــدت زمــان دوره آموزشــی هماننــد ســایر ســربازان 2 مــاه اســت و پس از آن تقســیم بندی 
می شــوند و می تواننــد بــه دو صــورت پیــام آوران بهداشــت و یــا خدمــت یگان هــای نظامی 

خدمــت خــود را سپــری کنند.
مــدت زمــان خدمــت ســربازی 21 مــاه و مــدت زمــان طــرح24 مــاه اســت آقایانی کــه مدت 
21 مــاه خدمــت خــود را تکمیــل کرده‌انــد می تواننــد گواهــی پایــان طــرح را نیــز دریافــت 

کننــد چــرا کــه ســربازی بــه طــرح ارجحیــت دارد.
داوطلبانــی کــه قصــد شــرکت در آزمــون رزیدنتــی را دارنــد الزامی بــه اتمام خدمت ســربازی 
پیــش از ثبــت نــام نمی باشــند )البتــه دوران آموزشــی را بایــد پشــت ســر بگــذارد و امــکان 
ثبــت نــام و شــرکت در آزمــون و حتــی پذیــرش در دوره رزیدنتــی حیــن خدمــت نیــز وجــود 
دارد امــا منــوط بــه امــکان اخــذ ایســت خدمــت از یــگان خدمتــی و ورود بــه دوره رزیدنتــی 

ــد بود. خواهن
نگاهی به آینده

دنیــای بعــد از فارغ‌التحصیلــی شــاید در ابتــدا مبهــم و پــر از ســؤال به نظــر برســد، امــا در 
واقــع دنیایــی پــر از انتخــاب و فرصــت اســت؛ چــه تصمیــم بگیــری طــرح بروی، چــه مسیر 
رزیدنتــی را انتخــاب کنــی یــا حتــی وارد حوزه هــای پژوهــش، آمــوزش یــا سلامــت عمومــی 
شــوی؛ مهــم ایــن اســت کــه بدانــی ایــن فقــط شــروع راه توســت؛ راهــی کــه بــا "ســوگند 

یــاد می کنــم" آغــاز شــد.
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پــژوهــش و اخــتــراعــاتپــژوهــش و اخــتــراعــات

سلام خانم‌دکتر وقتتون بخیر. لطفا خودتون رو برای خوانندگان نشریه معرفی می کنید؟

محمدمهدی محمودجانلو
پـــزشـــــــــکی 99

پـزشـــکــی، 

پـور بـا خاـنـم دکـتـر هانـیـه یاورـ مصاحـبـه ـ

 سلام. مــن دکتــر هانیــه یاورپــور بالــی هســتم. فــارغ التحصیــل پزشــکی عمومــی از دانشــگاه علــوم پزشــکی بابــل از ورودی ۹۶ و ممنونم 
از دعــوت شــما.

لطفــاًً کمــی از مسیــر تحصیلــی و حرفــه‌ای خودتــون بگیــد؛ از چــه زمانــی بــه پژوهــش علاقه منــد شــدید؟ و چطــور 
وارد اـیـن مسـیـر ـشـدید؟

از دوران کودکــی همیشــه آرزو داشــتم محقــق شــوم؛ کســی کــه بتوانــد عطــش کنجکاوی هایــش را بــا جســتجو و کشــف سیــراب کنــد. 
وقتــی وارد دانشــگاه شــدم، قبــل از اینکــه حتــی کلاس هــا شــروع شــود، مستقیم به کمیته تحقیقــات رفتم و درخواســت عضویــت دادم. 
خیلــی زود فهمیــدم کــه دانشــگاه مــا در حــوزه نوروســاینس فعــال اســت و بعــد از پرس‌وجــو توانســتم بــا خانــم دکتــر مریــم قاسمــی 
کاســمان آشــنا شــوم. ایشــان استــاد بســیار دقیــق و ســخت‌گیری بودنــد و پذیــرش دانشــجو برایشــان ســاده نبــود. بــا اینکــه قــبلاًً در 
دانشــگاه مشــهد یــک دوره حرفــه‌ای کار بــا حیوانــات آزمایشــگاهی و جراحــی را گذرانــده بــودم، بــاز هــم چنــد مــاه در کنار دانشجویانشــان 

در آزمایشــگاه کار کــردم تــا اعتمادشــان را جلــب کنــم.
یــادم هســت در فاصلــه کلاس هــا از ســاختمان ابن ســینا تــا آزمایشــگاه نوروســاینس می‌دویــدم تــا همــان زمــان کوتــاه را هم بــرای کار در 
آزمایشــگاه از دســت ندهــم. حضــورم در آزمایشــگاه مســتمر شــد تــا اینکــه به عنــوان همکار طــرح در یکــی از پروژه ها قــرار گرفتــم. در ابتدا 
تصــور می کــردم بایــد خــودم ســریعاًً ایــده پیــدا کنــم. حتــی مــدت زیــادی بــرای طراحــی ایده هــا جســتجو کــردم، امــا استــاد گفتنــد: "اینجا 
مثــل آشپزخانــه اســت؛ بایــد ببینــی چــه مــواد اولیــه‌ای داری و بــا همان هــا طــرح طراحــی کنــی." همانجا بود کــه فهمیدم دنیــای پژوهش 
بــا مدینــه  فاضلــه‌ای کــه در ذهــن داشــتم، کمــی فاصلــه دارد. بــا ایــن حــال، پروژه هایــی کــه کنــار دکتــر قاسمــی کار کردیــم جــزو طرح های 

بســیار پیشــرو و بــه‌روز دانشــگاه بــود و ایشــان بــا وجــود محدودیــت بودجــه، همیشــه روی لبه هــای مرز دانــش حرکــت می کردند.
در همــان دوران مــدام دنبــال کارگاهــی بــودم کــه نــگارش مقالــه را یــاد بگیــرم. استــاد بــه مــن گفتنــد: "بــرای اینکــه بتوانی مقاله بنویســی 
بایــد مقالــه زیــاد بخوانــی؛ بایــد خــوره مقالــه بشــی!" همین جملــه به مــن جســارت داد. اولین مقالــه‌ام را با ســوپروایزری ایشــان نوشــتم 
و جالــب اینکــه همــان مقالــه بعدهــا استنادهــای زیــادی گرفــت. دیــدن نامــم میــان نویســندگان حــس فوق‌العــاده‌ای داشــت. ترســم از 

نوشــتن جــای خــودش را بــه انگیــزه داد و در یــک تــرم توانســتم چهــار مقالــه بنویســم—البته در برخــی از آن هــا همکارانــی هم داشــتم.

آن زمــان بــرای چــاپ مقالــه پــاداش قابل توجهــی می‌دادنــد و مــن اول نمی‌دانســتم؛ بعــد از 
چــاپ فهمیــدم و آن هــم برایــم شیرینــی خاصــی داشــت. همــان ســال به عنــوان یکــی 
از پژوهشــگران برتــر دانشــگاه انتخــاب شــدم و احتمــالاًً کم ســن ترین فــرد آن جمــع 
بــودم، چــون مــن ســال دوم بــودم و بقیــه عمدتــاًً استاجــر، اینتــرن، ارشــد، دکتــری یــا 

پژوهشــگران باســابقه بودند.
ــا  ــت: کار ب ــم داش ــودش را ه ــختی های خ ــا، س ــار لذت ه ــی در کن ــر پژوهش مسی
حیوانــات، تمیــز کــردن کیج هــا، غــذا دادن، رعایــت نظــم ســختگیرانه آزمایشــگاه، و 
شــب هایی کــه تــا دیــر وقــت بــرای انجــام کارهــای پــروژه در دانشــگاه می ماندیــم. 
خیلــی وقت هــا وقتــی کلاس هــا ســاعت ســه یــا حتــی پنــج تمــام می شــد و بقیــه 
بــرای اســتراحت راهــی خانــه یــا خوابــگاه بودند، تــازه شــروع کار مــن در آزمایشــگاه بود.
بــه نظــرم اگــر کســی عاشــق ایــن مسیــر نباشــد، نمی تواند ایــن حجم از ســختی و تــداوم 
را تــاب بیــاورد. پژوهــش هــم شیرینــی دارد، هــم شکســت، هــم ناامیــدی؛ امــا چیــزی 

کــه مهــم اســت زنــده نگــه داشــتن شــوق اولیــه و ادامــه دادن مسیــر اســت.

مسیر پژوهشیمسیر پژوهشی
 در کنار لذت ها، در کنار لذت ها،
سختی های خودش سختی های خودش 
را هم داشترا هم داشت
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چه چیزی یا چه انگیزه ای باعث شد از پزشکی صرف فراتر بروید و وارد حوزه‌ی پژوهش و نوآوری شوید؟
مــن دیپلــم ریاضــی داشــتم و ســال چهــارم بــه تجربــی تغییــر رشتــه دادم. یــادم هســت همــان روزی کــه تصمیمم بــرای تغییــر رشته 
قطعــی شــد، بــا خــودم گفتــم کــه نمی خواهــم فقــط مسیــری را کــه دیگــران قبــل از مــن رفته‌انــد تکــرار کنــم. از همــان ابتــدا این نیت 
را داشــتم کــه اگــر وارد مسیــر پزشــکی می شــوم، حداقــل تلاشــم را بکنــم کــه ســهم کوچــک، حتــی اگر خیلــی کوچــک در اضافــه کردن 
چیــزی بــه ایــن مسیــر داشتــه باشــم. هنــوز راه زیــادی هســت و کارهــای زیــادی باقــی مانــده، امــا فکــر می کنم تــا امروز ســعی کــرده‌ام 

در همــان مسیــری کــه روز اول بــرای خــودم تعریــف کــرده بــودم حرکــت کنم.
در مــورد ســایر دانشــجوها... واقعیــت ایــن اســت کــه بــه نظــر مــن تعــداد انســان‌ها و مسیرهــای ممکــن در ایــن دنیــا آن قــدر زیــاد 
اســت کــه هیچ کــس نمی توانــد نســخه واحــدی بــرای دیگــری بپیچــد. بــا ایــن تجربــه محــدود، خــودم را در جایگاهــی نمی بینــم کــه 
بخواهــم دربــاره مسیــر هــای مختلــف نظــر بدهــم. حتــی گاهــی مسیــری کــه مــا با تجربــه خودمــان به کســی توصیــه می کنیم نــرود، 
دقیقــاًً همــان مسیــری اســت کــه اگــر او طــی‌اش کنــد می توانــد در آن بدرخشــد. بــه همیــن دلیــل فکــر می کنــم هرکــس بایــد فرصت 

داشتــه باشــد مسیــر منحصربه فــرد خــودش را کشــف کنــد.

دانشــجویان چطــور میتونــن بفهمــن بــه ایــن موضــوع علاقــه دارن یــا چطــور 
میشــه ایــن جرقــه در دانشــجویان ایجــاد بشــه؟

هــر کســی بایــد بــه درون خــودش رجــوع کنــد و ببینــد واقعــاًً بــرای چه کاری ســاخته شــده و 
رســالتش در ایــن دنیــا چیســت. هــر مسیــری چــه پژوهــش، چــه نــوآوری و چــه آمــوزش در 
کنــار شیرینی هایــش ســختی های زیــادی هــم دارد. بــرای همیــن، نیرویــی کــه قــرار اســت 

فــرد را در ایــن مسیــر نگــه دارد بایــد از درون خــودش بجوشــد.
ــز  ــا هرگ ــد، ام ــت کنن ــزه را تقوی ــا انگی ــد ی ــاد کنن ــه‌ای ایج ــد جرق ــی می توانن ــل بیرون عوام
نمی تواننــد جایگزیــن اراده درونــی شــوند. کســی نمی توانــد فقــط به خاطــر توصیــه دیگــران یــا 

ــاورد. ــان وارد مسیــری شــود و در آن دوام بی حــرف اطرافی
شــاید آغــاز حرکــت بــا یــک تلنگــر بیرونــی باشــد، امــا "ســوخت ادامــه راه" همیشــه از درون 

ــد. ــا می آی م
در هــر حــال، دنیــای پژوهــش و نــوآوری دنیایــی اســت کــه اگر کســی با عشــق وارد آن شــود، 

یـش هیچ‌وـقـت تـمـام نمیـشـود. جذابیت هاـ
ــد و در  ــت کن ــه‌اش حرک ــه ســمت علاق ــد ب ــد اســت، بای ــر کســی علاقه من در مجمــوع، اگ
مسیــر خــود در محیط هــا و جمع هایــی حضــور یابــد کــه افــراد مشــابهش و هم مسیرانــی 
بــا انگیزه هــای مشــابه دارنــد. ایــن فضاهــا می تواننــد فرصت هــای رشــد، یادگیــری و تبــادل 

تجربــه فراهــم کننــد و مسیــر موفقیــت و اثرگــذاری او را همــوار کننــد.
در دوران دانشــجویی چطــور زمــان خــود را بیــن درس، کار بالینــی و پژوهــش 

مدیریــت می کردیــد؟ آیــا صدمــه ای نمیــزد بــه مسیــر تحصیلیتــون؟
ــر  ــت. علاوه ب ــز اس ــد چالش برانگی ــت بگذاری ــوزه وق ــد ح ــان روی چن ــه همزم ــاًً اینک قطع
فعالیت هــای پژوهشــی، مــن در کمیتــه توســعه آمــوزش پزشــکی و ناســامد مســئولیت 
داشــتم و در چنــد گــروه فرهنگــی هــم فعالیــت می کــردم، کــه همــه این هــا بخــش قابــل 
توجهــی از زمانــم را می گرفــت. بعضــی مواقــع اگــر روی یکــی از ایــن حوزه هــا بیشــتر تمرکــز 

ــورد. ــه می خ ــم لطم ــه درس های ــردم، ب می ک
بــا ایــن حــال تجربــه مــن نشــان داد کــه فعالیــت در پژوهــش حتــی بــه درس هایــم هــم 
ــب  ــا مطال ــط ب ــالات مرتب ــران می توانســتم مق ــر از دیگ ــی راحت ت ــرد. مثلاًً خیل کمــک می ک
درســی را پیــدا کنــم و تفکــر انتقــادی‌ام تقویــت شــد. ایــن باعــث می شــد مطالــب درســی 
را فقــط حفــظ نکنــم، بلکــه همیشــه دربــاره مکانیســم ها، روابــط بیــن علائــم و بیماری هــا 
ســوالاتی برایــم ایجــاد شــود کــه دنبــال جوابشــان می گشــتم و گاهــی ایده‌هــای نــو بــرای حل 

مســائل بالینــی یــا پژوهشــی بــه ذهنــم می‌رســید.
در کل، فعالیــت همزمــان در پژوهــش، آمــوزش پزشــکی و باعــث شــد توانایــی تحلیــل، تفکر 
انتقــادی و مدیریــت زمانــم تقویــت شــود هرچنــد آســیب هایــی هــم دیــدم امــا در کل بــه 

مسیــر یادگیــری و رشــد مــن  بســیار کمــک کــرد.
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ــر  ــه‌رو شــدید؟ چطــور از پــس چالــش هــا ب ــا چــه چالش هایــی روب ــراع، ب ــا اخت ــر انجــام پژوهش هــا ی در مسی
اومدیــد؟

قطعــا هــر مسیــری چالش هــای خــودش را دارد، و در پژوهــش و نــوآوری ایــن چالش هــا گاهــی بیشــتر از آن چیــزی هستنــد کــه از 
بیــرون دیــده می شــود. امــا به نظــر مــن همیــن چالش هــا هستنــد کــه مسیــر را ارزشــمندتر و تجربــه را عمیق تــر می کننــد.

در حــوزه پژوهــش، یکــی از چالش هــای اولیــه محدودیــت منابــع مالی و تجهیزاتی اســت. بســیاری از پژوهشــگران مجبورند بــا امکانات 
محــدود، طرح هــای بــزرگ را پیــش ببرنــد و همیــن موضــوع نیازمنــد خلاقیــت و پشتــکار بیشــتری اســت در زمینــه گرفتن فانــد و گرنت 

و...
دسترســی  نداشــتن بــه دوره هــای آموزشــی منســجم یــا منتورهــای باتجربه نیز برای دانشــجویان جــوان یکی دیگر از موانع شــروع اســت 
کــه البتــه خداروشــکر مــن در مسیــرم از ایــن موهبــت برخــوردار بــودم و واقعــا خانــم دکتــر بــرای مــن کــوچ حرفــه‌ای و دلســوزی بودنــد 

امــا ایــن رو در بســیاری از دانشــجوها کــه تــازه می خواهنــد وارد حیطــه پژوهــش بشــوند دیــدم کــه باهــاش روبــرو بودند.
در حــوزه اختــراع و نــوآوری هــم مسیــر تبدیــل یــک ایــده بــه محصــول، چالش هــای جــدی خــودش را دارد. علاوه بــر هزینه هــای ثبــت 
اختــراع، خصوصــاًً ثبت هــای بین‌المللــی و فرایندهــای پیچیــدۀ اداری، موضوعاتــی مثــل نمونه ســازی، استانداردهــا، تســت های فنــی و 

بازاریابــی هــم مطــرح‌ اندکــه همگــی زمان بــر و پرهزینــه هستنــد.
یکــی دیگــر از چالش هــای مهــم، حفــظ مالکیــت طــرح و ایده هــا اســت. بســیاری از افــراد در مراحــل اولیــه نگــران لــو رفتــن ایــده یــا 
سوءاســتفاده از آن هستنــد و مدیریــت ایــن بخــش نیازمنــد هــم آگاهــی حقوقــی اســت و هــم انتخــاب افــراد قابل‌اعتمــاد بــرای تیــم.
ســاختن یــک تیــم حرفــه‌ای و متعهــد نیــز شــاید یکــی از ســخت ترین قســمت ها باشــد. هماهنگــی میــان افــراد بــا تخصص هــای 
متفــاوت، تقســیم مســئولیت شــفاف، و نگــه داشــتن انگیــزه در مسیرهــای طولانــی، یــک مهــارت جداگانــه اســت کــه مــن خــودم در 

بـه ـکـردم. یـی رو ـهـم تجرـ شـون دـسـت و پنـجـه ـنـرم ـکـردم و شکـسـت هاـ چندـیـن کاری ـکـه وارد ـشـدم باهاـ
در ســطح کلان تــر، شــرایط بــازار و رقابــت نیــز گاهــی چالش هایــی ایجاد می کنــد. ورود بــه صنعتی که بازیگــران ریشــه‌دار دارد یــا بازارهای 

داخلــی و خارجــی بــا قواعــد خــاص خود فعالیــت می کننــد، نیازمند تحلیل دقیق و اســتراتژی روشــن اســت.
امــا بــا وجــود همــه این هــا، بــاور مــن ایــن اســت کــه اگــر مسیــر بــا علاقــه و انگیــزه درونــی انتخاب شــده باشــد، ایــن چالش هــا تبدیل 
بــه بخــش طبیعــی ســفر می شــوند. و در نهایــت همان قــدر کــه مسیــر ســخت اســت، همان قــدر هــم می توانــد یادگیــری، رشــد و 

رضایتمنــدی عمیــق بــه همــراه داشته باشــد.
بــه نظــر شــما مهم تریــن تفــاوت بیــن یــک پژوهشــگر صــرف و یــک پزشــک مختــرع چیســت؟ یــا بهتــره بپرســم 

شـکان و کـسـانی ـکـه وارد اـیـن زمیـنـه میـشـوند داره؟ بـرای پزـ بـه اـیـن مسـیـر ـچـه مزایاـیـی ـ ورود ـ
بــه نظــر مــن، پزشــک پژوهشــگر صــرف معمــولاًً روی تولیــد دانــش و مقــالات تمرکــز دارد؛ کار او ارزشــمند اســت و پایــه علمــی رشتــه 

پزشــکی را تقویــت می کنــد، امــا اثــر مستقیــم و ملموســش روی حــل مشــکلات واقعــی ممکــن اســت محــدود باشــد.
در مقابــل، پزشــک مختــرع علاوه بــر پژوهــش، بــه دنبــال ایده هــا و راه حل هــای عملــی اســت کــه بتواننــد بــه محصــولات، ابزارهــا یــا 

شـند. شـکی داشـتـه باـ یـا آـمـوزش پزـ مـان ـ ثـر مستقـیـم روی بیـمـاران، سیـسـتم درـ شـوند و اـ نـه تبدـیـل ـ روشـهـای نوآوراـ
بــرای مــن، همیــن تفــاوت و فرصــت ایجــاد اثــر واقعــی و ملمــوس یکــی از دلایــل مهمــی بود که باعث شــد به ســمت حیطــه اختراعات 

و نــوآوری بــروم و مسیــر حرفــه‌ای خــود را در ایــن حوزه دنبــال کنم.
در مجمــوع بــه نظــرم ورود بــه مسیــر اختــراع و نــوآوری، فرصتــی اســت بــرای پزشــکان کــه هــم از دانــش خــود اســتفاده کننــد، هــم اثر 
واقعــی و مستقیــم در زندگــی بیمــاران و آمــوزش پزشــکی داشتــه باشــند، و در نهایــت تجربــه‌ای متفــاوت و لذت بخــش از حرفه پزشــکی 

پیــدا کنند.
یــک موضوعــی کــه هســت اینــه کــه از پژوهــش و اختــراع میشــه بــه یــک درآمــد رســید؟ مسیــر درآمدزایــی ایــن 

زمینــه چطــور خواهــد بــود؟ از تجربــه خودتــون هــم بگیــد.
بــه نظــرم مسیرهــای درآمدزایــی در حــوزه پژوهــش و نــوآوری خیلــی متنــوع هستنــد. یکــی از روش هــای رایــج امــروز، فعالیت هــای 
آموزشــی اســت کــه هــم در پژوهــش و هــم در آمــوزش می توانــد درآمــد ایجــاد کنــد. امــا معتقــدم حوزه هــای علمــی آن قــدر ارزشــمند 
هستنــد کــه حتــی اگــر از آمــوزش درآمــد کســب می کنیــم، نبایــد بــه شیوه هــای تجــاری ناســالم و یا رویافروشــی متوســل شــویم. وقتی 

اصــول درســت رعایــت شــود، می تــوان هــم درآمــد داشــت و هــم اثــر علمــی واقعــی گذاشــت.
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ــر آمــوزش، روش هــای دیگــری هــم وجــود دارد، ثبــت اختراعــات و طرح هــای صنعتــی، توســعه استارتاپ هــا و نرم‌افزارهــای  علاوه ب
کاربــردی در حــوزه سلامــت و پژوهــش، ارائــه مشــاوره و همکاری هــای فناورانــه بــا شــرکت ها و مراکــز پژوهشــی، و تجاری ســازی نتایــج 

پژوهــش بــه شــکل محصــولات علمــی، گزارش هــای تخصصــی یــا فناوری هــای کاربــردی.
استارتاپ هــا و طرح هــای نرم‌افــزاری هــم ظرفیــت رشــد بالایــی دارد و حیطــه‌ای هســت کــه مــن میشــه گفــت یکســری تجربیاتــی از 
ورود بهــش داشــتم و بعضــی پــروژه هــام بــا شکســت مواجــه شــد و بعضــا موفقیت هایی هم داشــتم. در زمینــه امــوزش و منتورینگ 

هــم فعالیــت داشــتم همینطــور تقبــل یکســری پــروژه هــا در ایــن حیطه ها.
ــو کمیتــه توســعه و ناســامد برامــون بگیــد چطــور وارد ایــن مسیــر شــدید چــه توانمنــدی  از ســابقه کاریتــون ت

هایــی بــه شــما اضافــه کــرد و چــه چالــش هایــی داشــتید؟
مسیــر مــن در کمیتــه توســعه آمــوزش پزشــکی بــا پــروژه‌ای بــه نــام ناســامد آغاز شــد؛ شــبکه‌ دانشــجو-استاد با هــدف ارتقــای آموزش 
ــود، به خصــوص  ــردن تیمــی مناســب ب ــرای مــن جمــع ک ــن چالش هــا ب ــی از بزرگ تری ــدای شــکل‌گیری ناســامد، یک پزشــکی. در ابت
ــازه  ــد. در آن دوره، مــن ت ــد و در دانشــگاه افــراد شناخته شــده‌ای بودن ــه مــن داشتن ــری نســبت ب ــگاه بالات ــه و جای افــرادی کــه تجرب
وارد فیزیوپاتولــوژی شــده بــودم و یــادم می آیــد در جلســه اول حتــی یکــی از افــراد اینتــرن کــه دبیــر کمیتــه بــود را فقــط بــرای تأییــد 
صحبت هایــم دعــوت کــردم؛ زیــرا می ترســیدم بــه دلیــل ســن و جایگاهــم، نقــش مــن بــه عنــوان لیــدر جــدی گرفته نشــود و مشــارکت 
دیگــران بــا تیــم پذیرفتــه نشــود. ایــن خاطــره همیشــه برایــم خنــده‌دار اســت و نشــان می‌دهــد کــه شــروع هــر مسیــر نوآورانــه بــا 

ترس هایــی همــراه اســت کــه بایــد بــه شــجاعت تبدیــل شــوند.
ــودم و  ــوژی ب ــوز در دوره فیزیوپاتول ــه شــرایط تیــم مــن هن ــا توجــه ب ــود، کــه ب ــز ب برخــی برنامه هــا نیازمنــد همــکاری رزیدنت هــا نی
هم تیمی هایــم بیشــتر استاجــر بودنــد ممکــن بــود مشــارکت برایشــان دشــوار باشــد. در ایــن مسیــر، اســاتیدی که بــه ما اعتمــاد کردند 
و پشــتیبانی نمودنــد، نقــش بســیار مهمــی ایفــا کردنــد و همــواره جایــگاه ویــژه‌ای در مسیــر حرفــه‌ای مــن دارنــد. همچنین، خانــم دکتر 
مریــم قائمــی، مدیــر EDC دانشــگاه، بــه عنــوان همــراه و حامــی اصلی، پشــت صحنــه تمام ایــن فرآیندها حضــور داشتنــد و با حمایت 

و راهنمایی هــای خــود، بســتر لازم بــرای پیشــبرد پروژه هــا را فراهــم کردنــد؛ حضــور ایشــان تجربــه‌ای ارزشــمند و الهام بخــش بــود.
در ادامــه مسیــر، مــن بــه عنــوان دبیــر کمیتــه انتخاب شــدم و همچنین در شــورای دانشــجویی مرکزی کمیته توســعه آموزش پزشــکی 
وزارت بهداشــت حضــور یافتــم. در ایــن موقعیت هــا توانســتیم اولیــن دوره آمــوزش و منتورینــگ اختراعــات در زمینــه آمــوزش پزشــکی 

کشــور را برگــزار کنیم.
تجربیــات و درس هایــی کــه در ایــن مسیــر بــه دســت آوردم بســیار گســترده و ارزشــمند بودنــد؛ از ایجــاد شــبکه‌ای قــوی از دانشــجویان 
و اســاتید، اعمــال تغییــرات مهــم در برنامه هــای آمــوزش پزشــکی دانشــگاه به‌ویــژه پــس از پایه گــذاری ناســامد، تــا کســب تجربــه در 
سیاســت گذاری دانشــگاه و تعامــل بــا ســطوح بالاتــر. خوشــبختانه بعــد از مــن، کمیتــه بــا ورود اعضــای جدیــد مسیر خــود را ادامــه داد 

و اکنــون نســبت بــه قبــل شــکوفاتر و اثرگذارتــر شــده اســت.
چه مهارت هایی برای دانشجویان امروز لازم است تا در آینده پژوهشگر یا مخترع موفقی شوند؟

به نظــر مــن مهارت هــای زیــادی وجــود دارنــد کــه بستــه بــه حــوزه فعالیــت، اهمیتشــان متفــاوت اســت؛ امــا یکــی از کلیدی تریــن 
ــف اســت. ــراد متخصــص در حوزه هــای مختل ــا اف ــر ب ــه‌ای و حفــظ ارتباطــات مؤث مهارت هــا توانایــی شبکه ســازی، تعامــل حرف

بــرای مــن شــخصاًً ایــن مهــارت نقــش بســیار مهمــی داشتــه و بارهــا در موقعیت هایــی کــه نیــاز بــه راهنمایــی یــا حمایــت داشــتم، 
همیــن شــبکه ارزشــمند بــه کمکــم آمــده.

البتــه به شــدت معتقــدم کــه ایــن شــبکه مثــل یــک زنجیــره "کمک‌رســانی دوطرفــه" عمــل می کنــد؛ یعنــی اگــر می خواهیــد در زمــان 
نیــاز بــه شــما کمــک شــود، بایــد خودتــان هــم در ایــن زنجیــره فعــال باشــید و بــه دیگرانــی کــه تجربه یــا تخصص کمتــری دارنــد، کمک 
کنیــد. ایــن تبــادل دوســویه باعــث می شــود بعدهــا در موقعیت هــای حســاس، افــراد نیــز به صــورت طبیعــی بــه کمــک شــما بیاینــد.

ــزرگ دقیقــاًً از  ــرای خواسته هاســت. بســیاری از فرصت هــای ب نکتــه مهــم دیگــر، تقویــت اعتمادبه نفــس، جســارت و ارزش گــذاری ب
همیــن مهارت هــای نــرم شــروع می شــوند؛ مهارت هایــی کــه به نظــر مــن حتــی از توانایی هایــی مثــل مقاله نویســی یــا مهارت هــای 
ــر باشــد،  ــد، چــون پایــه و زیرســاخت تمــام موفقیت هــای بعــدی را تشــکیل می‌دهنــد. هرچقــدر ایــن پایــه قوی ت تکنیــکال مهم ترن

ســاختمان مهارت هــای دیگــر هــم گســترده تر و باکیفیت تــر رشــد خواهــد کــرد.
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سوتفاهم های علمی
آدم فقط از ۱۰٪ مغزش استفاده می کنه

ــوام ــن عــــــــــــــــــــــــــــ در ذهـــــــــــــــــــــــــ
مطهره حیدری
پزشکی ۱۴۰1

؟؟ تصویربرداری هــای مغــزی MRI نشــون مــی‌ده تقریبــاًً همــه‌ی بخش هــای مغــز در زمان هــای مختلــف فعــال هســتن. 
فقــط همه شــون همزمــان فعــال نیســتن.

 غلطه

 غلطه به این شکل مطلقباید روزی ۸ لیوان آب نوشید

میــزان نیــاز بــه آب بستگــی بــه ســن، وزن، فعالیــت بدنــی، دما و غــذا داره. بخشــی از آب مــورد نیــاز از طریق غذا 
تأمیــن می شــه و بهتــره تشــنگی بدنت راهنما باشــه.

خون تیره یعنی خون کثیف

خــون تیــره فقــط یعنــی اکسیــژن کمتــری داره خــون وریــدی. هیچ کثیفــی خاصی نــداره. بــدن خودش 
دائمــاًً خــون رو تصفیــه می کنــه.

 غلطه

 نصفه‌درستهچربی باعث چاقی میشه

چاقــی از کالــری مــازاد هــر منبعــی چربــی، قنــد یــا پروتئین ایجــاد می شــه. چربی‌هــای مفید 
مثــل روغــن زیتــون، آووکادو و مغزهــا بــرای بدن ضروری هســتن.

 غلطههوای سرد باعث سرماخوردگی میشه

ســرماخوردگی توســط ویروس هــا ایجــاد میشــه، نــه خــود ســرما. فقط در هــوای ســرد افراد 
بیشــتر در فضاهــای بستــه می مونــن و ویــروس راحت تــر منتقل میشــه.

تا حدی درسته ولی خطرناکهآفتاب گرفتن زیاد ویتامینD بیشتری میده.

ــا مقــدار معینــی ویتامیــنD می ســازه؛ بعــد از اون تابــش بیشــتر فقــط پوســت رو  بــدن ت
ــده. ــش می ــت رو افزای ــرطان پوس ــر س ــوزونه و خط می س

 خیلی خطرناک و غلطآنتی‌بیوتیک برای هر بیماری مفیده

آنتی‌بیوتیــک فقــط روی باکتری هــا اثــر داره، نــه ویروس هــا مثــل ســرماخوردگی و آنفلوآنــزا و مصرف 
بی مــورد آن منجــر بــه مقاومــت آنتی‌بیوتیکی میشــه.

غلطههوش از بدو تولد ثابته و تغییر نمی کنه

تحقیقــات در عصب شناســی و روان شناســی رشــد نشــان داده اســت کــه هــوش انعطاف پذیــره. 
یادگیــری، مطالعــه، تجربه هــای جدیــد و خــواب کافــی می تونــن عملکــرد شــناختی رو بهبــود بــدن.

غلطهافراد افسرده همیشه غمگین یا گریون هستن

 Smiling( ــان ــردگی پنه ــراد افس ــی از اف ــت. خیل ــکار نیس ــی آش ــکل ناراحت ــه ش ــاًً ب ــردگی لزوم افس
ــی،  ــاس پوچ ــی در درون احس ــن، ول ــر می‌رس ــه نظ ــال ب ــاد و فع ــر ش Depression( دارن و در ظاه

ــی دارن. ــی ذهن ــا خستگ ــی ی بی‌ارزش

غلطه ولی قابل درکهحملات پانیک خطرناک یا کشنده هستن.

حملــه‌ی پانیــک حــس خفگــی و مــرگ قریب‌الوقــوع میده، ولــی از نظر فیزیولوژیک کشــنده نیســت. بــا آموزش 
تنفــس، درمــان شــناختی-رفتاری و گاهی دارو میشــه کاملاًً کنترلش کرد.
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بیمارستان دندانپزشکی
مادر شهیدان شعبانزاده

مرکز دیالیز
طاهره وایگانی

بوفه

ری
خو

ذا
ن غ

سال

سالن ورزشی
شهید ناظری

پارکینگ معاونت غذا و دارو

سلامتکده 
طب سنتی

مجموعه ورزشی غدیر
)استخر و زمین چمن مصنوعی(

باغ گیاهان دارویی

بیمارستان چشم میناگر

بیمارستان
باند هلیکوپتر  آیت الله روحانی

بیمارستان

دانشکده های پیراپزشکی، بهداشت و توانبخشی

نمایشگاه فرهنگی 
حکیم طبری

دفتر
تاسیسات

سالن شهید شجاعیان

کتابخانه زهراوی

بانک ملی

مرکز مطالعات و توسعه آموزش
)EDC(

تالار همایش امام علی )ع(

معاونت تحقیقات و فناوری

معاونت دانشجویی و فرهنگی

تشکل های دانشجویی

اداره روابط عمومی

معاونت 
نهاد رهبریآموزشی

نانوایی

کافه نشریات

خیابان پرستار

بلوار غدیر

شاورز
بلوار ک

میدان 
دانشگاه

راهنمای نقشه
درمانی
آموزشی
ورزشی
رفاهی
اداری

فرهنگی
فضای سبز
خیابان

طراحی: هاجر کریم تبار

نقشه دانشگاه



مرکز دیالیز
طاهره وایگانی

کلینیک ویژه
امید

دانشکده 
دندانپزشکی

)ساختمان ترنج(

پارکینگ دانشکده دندانپزشکی مرکز پرورش 
حیوانات آزمایشگاهی

مسجد امام علی )ع(
و مزار شهدا

دفتر حقوقی 

ریاست دانشگاهبوفه

دانشکده های پیراپزشکی، بهداشت و توانبخشی

سالن شهید شجاعیان

کتابخانه زهراوی

بانک ملی

مرکز مطالعات و توسعه آموزش
)EDC(

سالن ورزشی کارکنان

اداره بازرسی

امور ایثارگران

مجموعه خوابگاه خواهران

دانشکده 
طب سنتی

اداره فناوری اطلاعات

سالن ورزشی بانوان

دانشکده 
پرستاری و مامایی

دفتر فنی  دفتر گزینش نانوایی

گلخانه

ساختمان پروانه کافه نشریات
دانشکده 
داروسازی

ان
انو

ک ب
پار

کتابخانه 
مرکزی دانشکده 

پزشکی

بلوار غدیر

نی
روا

شی
 نو

وار
بل



ســــــــــــــــــرســــــــــــــــــر
مـعـرفـــی طـــرح ســرباز نـخـبـگـــی )طـــرح شـهـیـــد صـیـــاد شـیــــرازی(

شـــتری کـه در خـونه‌ همه می خـوابه!
امیرعلی رستمی

پزشکی ۱۴۰2

بازیــــــــــــــــــــــبازیــــــــــــــــــــــ

ــه  ــردن ب ــر ک ــجو فک ــرهای دانش ــگی پس ــای همیش ــی از دغدغه ه یک
ســربازی هســت، حتــی بعضی هــا بــرای عقــب انداختــن خدمت شــون 
ادامــه تحصیــل می‌دهنــد، غافــل از اینکــه ســربازی شــتریه کــه در خونــه 

ــه! ــون میخواب همه ش
امــا خوشــبختانه، بنیــاد ملــی نخبــگان بــا همــکاری نیروهــای مســلح، 
طرحــی بــه نــام شــهید صیــاد شیــرازی فراهــم کــرده کــه دانش آموختگان 
برتــر می تواننــد خدمــت ســربازی را در قالــب فعالیت هــای علمــی، 
ــوق و  ــال از حق ــن ح ــد و در عی ــه بگذرانن ــی و فناوران ــی، فرهنگ پژوهش

ــوند. ــد ش ــی بهره من ــای کاف مزای
طرح شهید صیاد شیرازی چیست؟

ایــن طــرح فرصتــی طلایــی بــرای دانش آموختــگان برتــر داخــل و خــارج 
کشــور اســت تــا به جــای خدمــت ســنتی، در پروژه های علمی، پژوهشــی، 
ــن  ــد ای ــگان می توانن ــد. دانش آموخت ــه مشــارکت کنن فرهنگــی و فناوران
خدمــت را همزمــان بــا تحصیــل یــا پــس از فارغ‌التحصیلــی سپــری کننــد 
و در نتیجــه هــم خدمت شــان انجــام شــود، هــم تجربــه حرفــه‌ای کســب 

کننــد و هــم کارت پایــان خدمــت دریافــت کننــد.
چه کسانی می توانند ثبت نام کنند؟

حداقــل  کســب  کشــور:  داخــل  دانش آموختــگان 
امتیــاز مجمــوع فعالیت هــای آموزشــی، پژوهشــی و فناورانــه 
ــود  ــاله خ ــاع رس ــد از دف ــی بای ــری تخصص ــجویان دکت دانش

ــه باشــند. گذشت
11

ــی  ــدرک تحصیل ــور: م ــارج از کش ــگان خ دانش آموخت
ــد  ــیابی و تایی ــت ارزش ــا بهداش ــوم ی ــط وزارت عل ــد توس بای
شــود. کســب امتیــاز حداقــل از فعالیت هــای علمــی، فناورانه 

و فرهنگــی.
22

نکته مهم: ثبت نام حداکثر یک سال پس از فارغ‌التحصیلی امکان پذیر است.

دانش آموختــگان فنــاور: یکــی از اعضــای موســس 
یــک شــرکت فنــاور )عضــو اولیــن دوره هیئــت مدیــره( یــا 
حداقــل 3 مــاه مدیرعامــل آن‌ باشــد و یــا در حــال حاضــر بــه 
صــورت تمــام وقــت در شــرکت مشــغول بــه فعالیت باشــد 
کــه بــرای حداقــل 3 مــاه اخیــر، ســابقه بیمــه پرداختــی در 

شــرکت داشتــه باشــد.
و  فعالیت هــا  اختراعــات،  از  امتیــاز مشــخص  کســب 

جشــنواره ها.

33

مراحل ثبت نام و احراز هویت

ثبت نام در ســامانه بنیاد ملی نخبگان 
)سامانه سینا(

متقاضیان ابتدا پرونده خود را در سامانه تکمیل 
می کنند.

بارگذاری مدارک و مستندات 
مدارک تحصیلی

مقالات علمی و اختراعات ثبت شده
پایان طرح های تحقیقاتی و پروژه های فناورانه

فعالیت های علمی، فرهنگی و اجتماعی

بررسی کارگروه تخصصی
آینده‌ســازان،  معــاون  از  متشــکل  کارگــروه 
و  دانش بنیــان  شــرکت های  مرکــز  نماینــده 
ســایر صاحب نظــران، پرونده هــا را بررســی و 

می کنــند امتیازبــندی 

تأیید و معرفی به نیروهای مسلح
در صــورت تأییــد، متقاضــی به نیروهای مســلح 
معرفــی می شــود تــا دوره آموزشــی و اجــرای 

ـطـرح پژوهـشـی ـخـود را آـغـاز کـنـد
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فعالیت هایی که امتیاز می‌دهند:
فعالیت‌های آموزشی

شرکت در المپیادهای علمی
معدل مقاطع تحصیلی 

)کارشناسی حداقل ۱۷، کارشناسی ارشد ۱۷.۵، دکتری حرفه ای 17 و دکتری تخصصی ۱۸(

فعالیت های پژوهشی و فناورانه
مقالات علمی، اختراعات ثبت شده، پروژه های فناوری

شرکت در همایش ها و جشنواره های معتبر علمی و فناورانه
مشارکت در شرکت های دانش بنیان و فناور

فعالیت های علمی، فرهنگی و اجتماعی
عضویت در انجمن ها و کانون های دانشجویی

شرکت در اردوهای جهادی
فعالیت در جشنواره های علمی و فرهنگی

نکتــه مهــم: ســقف امتیازهــا بــرای هر مقطــع متفاوت اســت و 
در شیوه نامــه نوشتــه شــده اســت.

یاد و راه شهید صیاد شیرازی
شــهید سپهبــد علی صیــاد شیــرازی، فرمانــده شــجاع و پرافتخار 
نیروهــای مســلح، نمــادی از علــم، شــجاعت و خدمت به کشــور 
بــود. ایشــان بــا تأکید بر توســعه نیروهــای انســانی متخصص و 
جــوان، نشــان داد کــه علــم و شــجاعت دو بال پیشــرفت کشــور 
ــا نــام ایشــان مزیــن  هستنــد. طــرح شــهید صیــاد شیــرازی، ب
ــاد و راه او الهام بخــش نســل جــوان دانش آموختــه  ــا ی شــده ت

باشد.

ــا  ــک فرصــت طلایــی اســت، ب ــرازی ی ــاد شی طــرح شــهید صی
بــه  ایــن طــرح، دانش آموختــگان می تواننــد  از  بهره منــدی 
ــر  ــال و مؤث جــای محدودیت هــای ســنتی خدمــت، نقــش فع
در توســعه علمــی و فناورانــه کشــور داشتــه باشــند و همزمــان 
حقــوق، مزایــا و کارت پایــان خدمــت خــود را دریافــت کننــد. ایــن 
ــجویان و  ــگی دانش ــای همیش ــه دغدغه ه ــخی ب ــت، پاس فرص

ــه اســت. الگویــی از مسیــر خدمــت علمــی و فناوران

این فرصت،
 پاسخی به
 دغدغه های همیشگی
 دانشجویان
و الگویی از مسیر
 خدمت علمی و فناورانه
است.

بیشـــتر  اطلاعـــات  جهـــت 
نامـــه،  مطالعـــه شیـــوه  و 
QRCode زیر را اسکن نمایید:
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ــور ــر آرزو عبدالله پ ــم دکت ــریفی و خان ــعید ش ــر س ــای دکت آق

مـصـــاحـبـه   با 

سلام وقت بخیر. لطفا خودتون رو معرفی کنید و بفرمایید در چه تخصصی فعالیت دارید؟
باسلام و احترام. 

مــن دکتــر آرزو عبــدالله پــور، جــراح و متخصــص زنــان، عضــو هیئــت علمــی دانشــگاه علــوم پزشــکی بابــل، ورودی دســتیاری ۹۹ دانشــگاه 
شـکی بابل هـسـتم. عـلـوم پزـ

و  مــن هــم دکتــر ســعید شــریفی، متخصص جراحــی عمومــی و در زمینه های دستــگاه گــوارش، تیروئید، پستــان و جراحــی زیبایی فعالیت 
شـکی بابل مـشـغول فعالیت هـسـتم و دوره دـسـتیاری‌ام را در همین دانـشـگاه گذرانده‌ام. دارم. در حال حاضر در دانـشـگاه علوم پزـ

آشنایی شما چه طور شکل گرفت؟ 
در محیط بیمارستان با هم آشنا شدیم و در دوره عمومی دوست مشترک داشتیم و بعد از آشنایی با هم ازدواج کردیم.

 زوج پـــزشــــــک  زوج پـــزشــــــک 
علی محمدنژاد

پزشکی 99
فرشته سادات میرعمادی

مامایی 403
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چه چیزی باعث شد باعث شد که آقای دکتر را به عنوان شریک زندگی انتخاب کنید؟
چیــزی کــه بیــش از همــه مــرا بــه ســمت آقــای دکتــر جــذب کــرد نظــم، قانون مــداری، تدیــن و مهربانــی ایشــان بــود. مــن همیشــه از خدا 
می خواســتم کســی را ســر راهــم بگــذارد کــه از نظــر روحــی شــبیه مــن باشــد و مــن را درک کنــد. وقتــی آقــای دکتــر را دیــدم گمان کــردم که 

از نظــر رشتــه تحصیلــی، ســن، خانــواده و حتــی شــغل پدرهای مــان در یــک ســطح هســتیم و انگار خواســت خــدا بود.
زندگی مشترک دو پزشک چه مزایا و چالش هایی دارد؟

ســختی زیــاد اســت چــون زمــان بــرای درکنــار هــم بــودن کــم اســت. امــا از طرفــی درک متقابــل در بین مــا بســیار زیــاد اســت زیــرا هــر دو 
شــرایط کاری یکدیگــر را کاملا درک می کنیــم. هــر فرصتــی کــه داریــم ســعی می کنیــم کنــار هم باشــیم حتــی در بیمارستان و ایــن همراهی 

پایــه زندگــی مشترک ماســت.
آیا شغل تان باعث ایجاد محدودیت در تصمیمات شخصی یا خانوادگی شده است؟

بلــه، بارهــا. مثلا مواقعــی کــه کشــیک بودیــم و نتوانســتیم در مراســم های خانوادگــی شــرکت کنیــم. حتــی تصمیــم بــرای صاحــب فرزنــد 
شــدن هــم بــه خاطــر شــرایط کاری‌مــان بــه تعویــق افتــاد.

آیا استرس کاری شما وارد زندگی خانوادگی هم می شود؟
گاه بــر روحیه ما نیــز اثر می گــذارد.  تلاش می کنیــم ایــن اتفــاق نیفتــد امــا گاهــی اجتناب ناپذیــر اســت. وقتــی حــال بیمــار بــد اســت ناخــودآ

خوشــبختانه بــا گفت‌و گــو و همدلــی در خانــه ســعی می کنیــم آرامــش خــود را حفظ کنیم.

آیا در رابطه با بیماران و یا مسائل علمی باهم بحث می کنید؟
بلــه، بســیار زیــاد. گاهــی اختلاف نظــر داریــم امــا همیــن گفت‌و گوهــا باعــث رشــد علمــی هــر 
دو مــا می شــود. اگــر جایــی نیــاز بــه منبــع داشتــه باشــیم باهــم ســرچ می کنیــم و بــه نتیجــه 

مشــترک می‌رســیم.
از نظر شما همسر بودن و پزشک بودن در کنار هم چه مهارتی را لازم دارد؟ 

تلفیــق ایــن دو نقــش واقعــا مهــارت خاصــی می خواهــد. مــا در همــه امــور بــه هــم کمــک 
می کنیــم، از کارهــای خانــه تــا نوشــتن مقالــه یــا پایان نامــه. گذشــت و درک متقابــل کلید اصلی 

موفقیت‌مــا بــوده اســت.
خانم دکتر آیا توانستید بین کار و زندگی شخصی مرز بگذارید؟ 

نــه واقعــا. کار مــا قابــل تفکیــک از زندگــی نیســت. ممکن اســت نیمه شــب بیمار تمــاس بگیرد 
و بایــد حاضــر شــویم و بیمارستــان برویــم. امــا یــاد گرفتیــم از همیــن شــرایط هم لــذت ببریم و 

حتــی در بیمارستــان هــم لحظه هــای مشــترک مان را پیــدا می کنیــم.
اوقات فراغت تان را چگونه می گذرانید؟

ــان  ــم. ســفر برای م ــا هــم دیده‌ای ــران را ب ــا همــه استان هــای ای ــردی و ســفر. تقریب طبیعت گ
فرصتــی اســت بــرای تجدیــد انــرژی و آرامــش. گاهــی هــم فیلــم می بینیــم یــا بــا هــم شیرینــی 

ــم. درســت می کنی
چه توصیه‌ای برای زوج های پزشک جوان دارید؟ 

کنارهــم بــودن از همــه چیــز مهم تــر اســت. مــا از صفــر بــا هــم شــروع کردیــم. اگــر همدیگــر را 
درک کنیــد و هــدف مشــترک داشتــه باشــید می توانیــد پیشــرفت کنیــد. ازدواج برای مــا نقطــه 

رشــد بــود نــه محدودیــت.
اگر به گذشته برگردید بازهم همین مسیر را انتخاب می کنید؟ 

قطعــا بلــه. هــم رشته مــان را دوســت داریــم و هــم ازدواج مــان را. ســختی‎ های پزشــکی زیــاد 
اســت امــا کمــک بــه بیمــاران و لبخندشــان و حــس رضایتــی کــه بــه مــا می‌دهــد ارزشــش را 

دارد.
اگر فرزندتان بخواهد پزشک شود تشویقش می کنید یا نهی؟ 

همــه خوبی هــا و ســختی هایش را می گوییــم. پزشــکی مسیــر طولانــی و پرزحمتــی اســت امــا 
لذت هــای خــاص خــودش را هــم دارد. امــا در نهایــت تصمیــم خــودش اســت.

برای نکته پایانی چه چیزی می‌خواهید بگویید؟
ــد. ازدواج و داشــتن همراهــی صــادق  ــرار کنن ــی ف ــم از تنهای ــه می کن ــه نســل جــوان توصی ب
ــت. ــده اس ــا آزاردهن ــد واقع ــال های بع ــی در س ــد. تنهای ــی می‌ده ــه زندگ ــا ب ــش و معن آرام
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اخــتلالات درمــان  و  مغــز  تکامــل  در  مـوســــیقی  رازهــای  کـشـــف 

نـــــــت‌هــا 

موســیقی، زبــان جهانــی احساســات، همــواره در کنــار انســان ها 
ــا  ــه ت ــان های اولی ــور انس ــای ظه ــتین روزه ــت؛ از نخس ــوده اس ب
ــراز عواطــف و  ــرای اب ــزاری ب ــا نــه تنهــا اب بــه امــروز. ایــن هنــر زیب
احساســات اســت، بلکــه بــه  عنــوان پلــی بــرای ارتبــاط بــا دیگــران 
و دنیــای پیرامــون نیــز عمــل می کنــد. از نغمه هــای ســاده‌ای 
ــای  ــا ملودی ه ــد ت ــر می‌دادن ــکار س ــگام ش ــه هن ــا ب ــه اجدادم ک
پیچیــده‌ای کــه امــروزه در کنســرت ها نواختــه می شــود، موســیقی 
هـمـواره بخـشـی جدایی ناپذـیـر از زندـگـی انـسـان ها بوده و هـسـت.
حتمــا دربــاره اثــر موســیقی بــر مغــز انســان چیزهایــی شــنیده‌اید، 
در ایــن مطلــب مــا از دیــد نوروســاینس و عصب شناســی بــه ایــن 

موضــوع خواهیــم پرداخت.
موسیقی و تکامل مغز

ــا را از  ــه گونه م ــی ک ــایی رفتارهای ــرای شناس ــادی ب ــای زی تلاش ه
نزدیک تریــن خویشــاوندان زنــده‌اش متمایــز می کنــد صــورت 
گرفتــه اســت و دو ویژگــی جهانــی کــه به طــور قابل توجهــی بخشــی 
از توســعه تکاملــی قبلــی بوده‌انــد، توانایی مــا در خلــق و پاســخ بــه 
موســیقی و حــرکات مــوزون اســت. در جایــی در مسیــر تکامــل، 
اجدادمــا، بــا زبانــی بســیار محــدود امــا با بیــان چشــمگیر عواطف، 
شــروع بــه بیــان و اشــاره بــه احساســات کرده‌انــد: اشــاره قبــل از 
معنــای ضمنــی. بــه عبــارت دیگــر، معنــای موســیقی بــه مــا پیش 

از معنــای واژگان رســید.
ــک  ــتخوان های ف ــه از اس ــداران، تکامل یافت ــی پستان ــوش میان گ
ــاص را  ــای خ ــا فرکانس ه ــی ب ــا صداهای ــن، تنه ــدگان پیشی خزن
ــم  ــا صــدای انســان تنظی ــه به طــور طبیعــی ب ــد ک منتقــل می کن
شــده اســت، هرچنــد دامنــه‌ای بیش تــر از آنچــه بــرای گفتــار لازم 
اســت را دارا می باشــد. بــه علاوه، طیــف فرکانســی مــورد اســتفاده 
مــادران در لالایی هــا و آواهــای نــوزادی، بــا لحــن و ریتــم اغراق آمیز، 
ــود  ــای خ ــنتی در ملودی ه ــور س ــازان به ط ــه آهنگس ــه ک ــا آنچ ب
اســتفاده می کننــد، مطابقــت دارد.  به همان صورتــی کــه یــک 
دوره حســاس محــدود وجــود دارد کــه در آن نــوزاد می توانــد زبــان 
را بیامــوزد و بــه گفتارهــا پاســخ دهــد، بایــد یــک مرحلــه مشــابه از 
توســعه مغــز بــرای گنجانــدن موســیقی نیــز وجــود داشتــه باشــد.
از تفاوت هــا بیــن مغزهــای توســعه یافته و مغزهــای  یکــی 
میمون هــای بــزرگ، افزایــش ناحیــه اختصاص یافتــه بــه پــردازش 
پستانــداران،  ســایر  در  بنابرایــن،  اســت.  شــنوایی  اطلاعــات 
انــدازه قشــر بینایــی به خوبــی بــا انــدازه مغــز ارتبــاط دارد، امــا در 
توســعه یافتگان ایــن انــدازه کوچک تــر اســت. در عــوض، افزایــش 
انــدازه در نقــاط دیگــر مغــز انســان، به‌ویــژه ناحیــه فوقانــی کــه بــه 
دریافــت حــس شــنوایی گفتــار مربــوط می شــود، رخ داده اســت. 
گســترش قشــر شــنوایی اولیــه و وابستــه و ارتباطــات آن، همــراه 
بــا افزایــش انــدازه مخچــه و نواحــی قشــر پیشــانی و پیش حرکتــی 
کــه از طریــق ســاختارهای گانگلیونــی پایه به هم متصــل هستند، 
به طــور قابل توجهــی بــه تغییــر بــه ســمت زیبایی شناســی مبتنــی 
ــک  ــای ریتمی ــا ورودی ه ــازی ب ــای همگام س ــدا و توانایی ه ــر ص ب
ــا از آن  ــه اجدادم ــیقی ک ــاز موس ــن س ــاره دارد. اولی ــی اش خارج

سـتفاده کردـنـد، ـصـدا ـبـود. اـ

فــراتـــــــــــــــــــــــــر  از 
گــوش همیشــه بــاز اســت و بــر خلاف بینایــی و چشــم ها، صــدا 
ــا  ــک درون و ب ــات ریتمی ــت. از ضرب ــاب نیس ــی قابل‌اجتن به‌راحت
ــی  ــات ابتدای ــا ضرب ــوزاد خردســال، ت ــن و ن ــرای جنی ــادر ب ــدن م ب
ــر روی چــوب و دســت‌زدن اجدادمــا کــه  ــا چــوب ب ماننــد طبــل ب
ــم  ــا ریت ــوزاد در حــال رشــد ب ــد، ن ــت می کردن ــه صحب به طــور اولی
احاطــه شــده و بــه آن پاســخ می‌دهــد. گفتــه می شــود کــه زبــان 
ــا  ــاره و ب ــیله اش ــه به‌وس ــه ک ــان اولی ــک زب ــق ی ــا از طری امروزی م
قالب بنــدی موســیقایی و بــا انعطاف پذیــری کــه بــا توســعه های 
ــت.  ــده اس ــود آم ــه وج ــده، ب ــت آم ــر به‌دس ــی بیش ت آناتومیک
ــضلات  ــی ع ــر هماهنگ ــی از نظ ــه حت ــز، بلک ــر مغ ــا از نظ نه تنه

ـصـورت، حـلـق و حنـجـره.
موسیقی و احساسات

یــک یافتــه بســیار مهم کــه از مطالعــات تأثیرات موســیقی بر مغز 
اســتخراج شــده اســت، تأکیــد بــر اهمیــت نیم کــره راســت اســت. 
ــه اختلالات  ــزی ب ــیب مغ ــی از آس ــیب های ناش ــه آس به طوری ک
در درک زیــر و بــم، تــن صــدا و ریتــم منجــر می شــود و مطالعــات 
ــد کــه نیم کــره  ــرداری مغــزی نشــان داده‌ان ــا اســتفاده از تصویرب ب
ــاط  ــژه در ارتب ــیقی به‌وی ــه موس ــوش دادن ب ــگام گ ــت در هن راس
بــا تجربــه عاطفــی فعــال می شــود و حتــی تصــور موســیقی نیــز 
نواحــی ایــن طــرف مغــز را فعــال می کنــد. ایــن نبایــد بــه  معنــای 
وجــود یــک دوگانگــی ســاده عملکردهــا در مغــز انســان باشــد. بــا 
ایــن حــال، ایــن حقیقــت دارد کــه نورولــوژی ســنتی تــا حــد زیــادی 

ــه اســت. ــده گرفت ــره چــپ را نادی توانایی هــای نیم ک
رابطــه بیــن موســیقی و احساســات به نظــر می‌رســد کــه از دیربــاز 
پذیرفتــه شــده اســت. افلاطــون معتقــد بــود کــه وقتــی موســیقی 
کــه در گام هــای مختلــف نواختــه می شــود، احساســات متفاوتــی 
را برمی‌انگیــزد و به عنــوان یــک قاعــده، بیشــتر مــا بــر ســر اهمیــت 
عاطفــی هــر قطعه خــاص موســیقی توافــق داریم، چه خوشــحال 
باشــد و چــه غمگیــن؛ به عنــوان مثــال، آکوردهــای مــاژور به عنــوان 
شــاداب و آکوردهــای مینــور غمگیــن درک می شــوند. ضرب آهنــگ 
ــت،  ــوع اس ــن موض ــری از ای ــزء دیگ ــز ج ــان نی ــت در زم ــا حرک ی
ــا  ــد ت ــر می‌رس ــه نظ ــاد ب ــر ش ــد کم ت ــیقی کن ــه موس به طوری ک

ریتمــهای ــسریع‌تر.
اگــر موســیقی زبــان باشــد، زبانــی از احساســات اســت. ریتم هــای 
ــا تنش هــا،  ــد و موســیقی ب ــی هستن موســیقی، ریتم هــای زندگ
افزایــش و کاهــش تدریجی شــدت صــدا، کلیدهای مــاژور و مینور، 
ــه  ــی رویدادهــا، ب ــا گســترش زمان تأخیرهــا و فواصــل ســکوت، ب
مــا زبانــی منطقــی ارائــه نمی‌دهــد بلکــه به نقــل از ســوزان لانگــر 
ماهیــت احساســات را بــا جزئیــات و حقیقتــی کــه زبــان نمی توانــد 

بــه آن نزدیــک شــود، فــاش می کنــد.
ایــن ایــده بــرای یــک ذهن فلســفی دشــوار به نظــر می‌رســد، یعنی 
اینکــه می توانــد دانشــی بــدون کلمــات وجــود داشتــه باشــد. در 
واقــع، مشــکل توصیــف یــک زبــان از احساســات، تمــام حوزه هــای 
فلســفه و تحقیقــات عصب شناســی را در بــر می‌گیــرد و بی فایــده 
بــودن تلاش بــرای طبقه بنــدی احساســات مــا را برجستــه می کنــد، 

نـد.  کـه واژهـهـا مبهم‌اـ یـی ـ سـت، جاـ موـسـیقی فاش کنـنـده اـ

محمدطاها شهیری
پزشکی ۱۴۰1
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موسیقی درمانی
موســیقی پاســخ را فراهــم می کنــد و برمی‌انگیــزد. موســیقی 
جهانــی اســت ریشــه‌دار در توســعه تکاملی مــا و منجر بــه تغییرات 
قابل توجهــی در احساســات و حــرکات انســان می شــود. ارتباطــات 
آناتومیکــی نشــان می‌دهــد کــه بایــد موســیقی را بــه‌ عنــوان یکــی 
از راه هــای تحریــک مغــز در نظــر گرفــت. موســیقی یــک تکنیــک 
غیرتهاجمــی اســت کــه توجــه زیــادی را جلــب کــرده امــا تاکنــون 
ــر به صــورت تجربــی مــورد بررســی قــرار گرفتــه اســت. ارزش  کم ت
ــا نقــش فرهنگــی آن در  ــا حــدی ب ــد ت ــی موســیقی می توان درمان
ــح داده  ــی توضی ــت عاطف ــی و سلام ــری اجتماع ــهیل یادگی تس
ــه  ــد ک ــان داده‌ان ــات نش ــدادی از مطالع ــال تع ــن ح ــا ای ــود. ب ش
همگام ســازی ریتمیــک عملکــرد حرکتــی می توانــد به طــور فعــال 
بــه کنتــرل وضعیــت صــرع مقــاوم کمــک کنــد و در بیمــاران مــبتلا 
ــج مغــزی و آســیب  ــه ســکته مغــزی، بیمــاری پارکینســون، فل ب
مغــزی تروماتیــک، بهبــودی حرکــت را تســهیل دهــد. مطالعــات 
بــر روی افــراد بــا اختلالات حافظــه، ماننــد بیمــاری آلزایمــر، نشــان 
می‌دهــد کــه ردپــای حافظــه عصبی که از طریق موســیقی ســاخته 
شــده عمیقــاًً ریشــه‌دار و در برابــر تأثیــرات نورودژنراتیــو مقاوم تــر 
اســت. یافته هــا از آزمایش هــای تصادفــی فــردی نشــان می‌دهــد 
ــه افســردگی پذیرفتــه  ــرای افــراد مــبتلا ب کــه درمــان موســیقی ب
شــده و بــا بهبــود در اختلالات خلقــی همــراه اســت. علاوه بــر ایــن 
کاربردهــای بالقــوه درمان موســیقی در بیمــاران مبتلا بــه اختلالات 
روانی-عصبــی، از جملــه اختلالات طیــف اوتیســم، هرچند تجربی، 
ــور  ــه به ط ــت ک ــده اس ــی ش ــتفاده های روان‌درمان ــه اس ــر ب منج

سـات میـپـردازد.  مستقـیـم ـبـه تحرـیـک احساـ

شــواهد نشــان می‌دهــد کــه موســیقی می توانــد فراوانــی تشــنج 
را کاهــش دهــد، وضعیــت صــرع مقــاوم را متوقــف کنــد و فراوانی 
ــه صــرع در  پیک هــای الکتروانســفالوگرافی را در کــودکان مــبتلا ب
حالــت بیــداری و خــواب کاهــش دهــد. مــا می‌دانیــم کــه بســیاری 
از افــراد مــبتلا بــه صــرع دارای ناهنجاری هــای الکتروانســفالوگرافی 
هستنــد و در برخــی افــراد، ایــن ناهنجاری هــا می تواننــد بــا 
موســیقی بهبــود یابنــد. ایــن داده هــا نشــان می‌دهنــد کــه تأثیرات 
و اثربخشــی درمــان موســیقی در بیمــاران مــبتلا بــه اختلالات 

روانی-عصبــی بایــد بیشــتر مــورد بررســی قــرار گیــرد.
موضوع موســیقی و اســتفاده از آن با وجود همه‌ی محبوبیت‌اش 
در بیــن فلاســفه گاهــی مــورد مناقشــه بــوده. برخــی آن را عاملــی 
کمک کننــده بــرای تفکــر و کمــال انســانی می‌داننــد و برخــی 
اســتفاده زیــاد از موســیقی را مخــل تفکر بشــر محســوب می کنند. 
بــا ایــن همــه و بــا توجــه بــه مطالــب بــالا اثــر موســیقی بــر روی 

سـت. نـکار اـ بـل اـ مـغـز انـسـان غیرقاـ

درمان موسیقیدرمان موسیقی
برای افراد مبتلا به برای افراد مبتلا به 
افسردگی افسردگی 
پذیرفته شدهپذیرفته شده

NeuroSilence
Instrumental tracks designed for calm 
minds and deep focus
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المپیاد علـــــمی
از کجـــــــــــــــــــــا     کجـــــــــــــــــــــا؟تــــــــــا

دانشجویاندانشجویان

رفیق! بیا ببین این المپیاد از کجا شروع شده!
ایــن رویــداد کــه الان اینقــدر پروپیمونــه و هفــت حیطــه خفــن داره یک شــبه بــه اینجا 
نرســیده! قضیــه از ایــن قــراره کــه  تعــدادی از اســاتید و مســئولین آمــوزش پزشــکی 
دور هــم جمــع شــدن و گفتنــد: آقــا بســه دیگــه! ایــن دانشــجوهای مــا فقــط درس 
حفــظ میکنــن و میــرن ســر جلســه امتحــان. مــا بایــد کاری کنیــم کــه مغزشــون رو 
بــه چالــش بکشــیم کــه یــاد بگیــرن چطــوری بایــد درســت فکــر کنــن، نــه مثــل یــک 

کتابخونــه متحــرک!
 اینگونــه بــود کــه کار از نصــف جهــان آغازشــد. ماجــرا رســما از ســال 1388 بــا میزبانــی 
دانشــگاه علوم پزشــکی اصفهان شــکل گرفــت. اون زمــان المپیاد خیلی جمــع و جورتر 
بــود و فقــط ســه تــا حیطه اصلی داشــت: اســتدلال بالینــی، تفکر علمــی در علــوم پایه 
و مدیریــت نظــام سلامــت. امــا دهــه 90 دوران رشــد و اضافــه شــدن رفقای جدیــد بود! 
کم کــم دیــدن کــه ایــن ســه حیطه کافــی نیســت و دنیای علــوم پزشــکی خیلی فراتــر از 
ایــن حرفاســت، بــرای همیــن حیطه هــای آمــوزش پزشــکی، اخلاق پزشــکی، کارآفرینی 

و هنــر و رســانه رو بــه خانــواده المپیــاد اضافــه کردن.
ســال های اخیــر هــم کــه المپیــاد حســابی مــدرن شــده و روی میــان رشتــه ای بــودن 
متمرکــز شــده. خلاصــه اینکــه المپیــاد علــوم پزشــکی تبدیــل شــد بــه یک بســتر بزرگ 
و ملــی کــه هرســال بــا  طــرح یــک موضــوع کلان کشــوری برگزار میشــه تا دانشــجویان 
رو درمسیــر حــل مســائل بــزرگ کشــور در حــوزه سلامــت قــرار بــده. ایــن یعنــی یــک 
حرکــت رو بــه جلــو بــرای ســاختن یــک سیســتم بهداشــت و درمــان قوی تــر و خلاق تــر!

حالا اصلا چرا باید بپری وسط گود المپیاد؟
اگــه بتونــی بــه مرحلــه کشــوری برســی و مــدال بگیــری کــه چــه بهتــر، دری از درهــای 
ــوی باشــگاه  ــت ت ــا عضوی ــه ت ــاز میشــه؛ از اســتریت شــدن گرفت ــه روت ب بهشــت ب
نخبــگان و امــکان تحصیــل همزمــان در دو رشتــه، و یــه مــژده هــم بــرای آقایــون کــه 
میتونــن بــه جــای پســت دادن هــای ســخت بــالای برجــک نگهبانــی، سربازیشــونو با یه 
پــروژه تحقیقاتــی، خیلــی راحت تــر و شیرین تــر سپــری کنــن. المپیــاد مجبــورت میکنــه 
مثــل یــه محقــق فکرکنــی، نــه یــه آدم حافظــه محــور، باعــث میشــه کار تیمــی رو یــاد 
بگیــری و یــه شــبکه ارتباطــی خفــن بــا بقیــه نخبه هــا از سراســر کشــور بســازی، وزارت 
بهداشــت و بنیــاد نخبــگان هــم دســت خالــی نمی‌ذارتــت و کلــی وام و جوایــز نقــدی 
و حمایــت هــای مالــی بهــت تعلــق میگیــره تــا بتونــی بــا خیــال راحــت تــو ایــن مسیــر 
قــدم بــرداری. خلاصــه اینکــه تــو بــا المپیــاد چنــد قدمــی از هــم دوره‌ای هــای خــودت 

جلوتــری، ایــن یعنــی فرصتــی بــرای ستــاره شــدن!

ستایش بزرگر کیارش غلامپور
پزشکی ۱۴۰2پزشکی ۱۴۰۱

توی المپیاد 
شرکت کن... 

حتی اگه 
مدال هم نگیری 

کلی برات سود داره..! 

علومعلوم پزشکی
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المپیاد علـــــمی

همگرایی در علوم پایه
اینجــا یــاد می‌گیریــن چطــوری خلاق باشیــن. 
چــون دیگــه خبــری از رفرنــس و کتــاب هــای 
مرجــع نیســت، یــه جورایــی یــاد میگیریــن چطوری 
دانشــمند بشیــن. مراحــل کار بــه ایــن صورتــه کــه 
ــذارن و شــما  ــون می ــه در اختیارت ــد مقال ــدا چن ابت
بایــد براشــون یــه نقشــه مفهومــی طراحــی کنیــن. 
ــه مــورد ســنجش  حــالا چــه چیــزی در ایــن مرحل
قــرار میگیــره؟ آفریــن! توانایــی شــما در اســتخراج 
مفاهیــم و پیــدا کــردن ارتبــاط بینشــون، بیــان 
یافته هــا و تعارضاتــی کــه کشــف کردیــن. حــالا باید 
بــرای ایــن تعارض‌هــا یــه فرضیــه ارائــه بدیــن و راه و 
رســم یــه مطالعــه اصولــی و درســت رو طرح‌ریــزی 
کنیــن. در نهایــت هــم نوبــت می‌رســه بــه قســمت 
جالــب ماجــرا، جایــی کــه بایــد قــدرت اســتدلال و 
تجزیــه و تحلیــل شــما مــورد آزمایــش قــرار بگیــره. 
ــن و  ــش علاقه مندی ــای پژوه ــه فض ــه ب در کل اگ
ــن  ــن، ای ــرج بدی ــه خ ــت ب ــن خلاقی ــت داری دوس

حیطــه گزینــه مناسبــی بــرای شماســت.

صفرتا صد حیطه های المپیاد علوم پزشکی

هدیــه بابایــی، نیمــا وثوقــی و محمــد جعفــر گلشــنی، مــدال آوران دوره 16 ام



استدلال بالینی
اینجــا روح پزشــکی بالینیــه! دقیقــا همــون جایــی کــه ازشــما 
انتظــار دارن مثــل یــه کارآگاه فکرکنیــن. دونســتن همــه چیــز 
اونــم فقــط به صــورت تئــوری به کار شــما نمیاد. ســناریوهای 
ــا  ــد ب ــه بای ــی پیــش روی شماســت ک ــده و غیرمعمول پیچی
اطلاعــات کــم، همــه توانتــون رو بــه کار بگیریــن و قــدم بــه 
قــدم مثــل یــه دکتر واقعــی عمل کنیــن. از گرفتن شــرح حال، 
ــا درخواســت آزمایش هــای لازم و تشــخیص های افتراقــی،  ت
و درنهایــت رســیدن بــه درمــان. بایــد منطــق، تجربــه، ســرعت 
عمــل، توانایــی مدیریــت خطــر و خلاصــه هــر دانــش بالینــی 
کــه کم کــم به‌دســت آوردیــن رو درســت و بــه موقــع اســتفاده 
ــرای امتحــان کتبــی هــم تــا حــدودی  کنیــن. مطالــب لازم ب
شــبیه بــه مطالــب آزمون هــای جــاری دانشــگاهه، یعنــی اگــه 
دروس مــاژور دوران بالینــی رو خــوب خونــده باشیــن، موقــع 
آزمــون کــم نمیاریــن. شــما میتونیــن از دوران فیزیوپاتولــوژی 
در ایــن حیطــه شــرکت کنین ولــی بهتریــن زمان برای شــرکت 
کــردن، دوره اینترنیــه. زمانیکــه بخش هــای بالینــی رو پشــت 

ســر گذاشــتین و بــا ایــن فضــا آشــناتر هســتین.

آموزش پزشکی
بــه نظــرت چه جــوری میشــه یادگیــری دروس پزشــکی رو جذاب تــر 
و کارآمدتــر کــرد؟ تــا حــالا شــده وســط یــه کلاس خشــک و طولانی 
بــه ایــن فکــر کنــی کــه اگــر تــو یــه روز استــاد می شــدی، چجــوری 
درس میــدادی؟ اصلا خــودت استــاد بــودی چجــوری دانشــجو 
ــده روش درس  ــالا نش ــا ح ــه ت ــا اینک ــردی؟ ی ــی می ک ــا رو ارزیاب ه
خوندنتــو عــوض کنــی تــا مطالــب مانــدگاری بیشــتری تــو ذهنــت 
داشتــه باشــن؟ شــده ایــده‌ای بــرای اصلاح یا بهبود برنامه آموزشــی 
دانشــکده داشتــه باشــی؟ تمــام ایــن ســوال ها قــراره تــو این حیطه 
بحــث و بررســی شــن. خلاصــه اگــر همیشــه ســر کلاس بــا خودت 
میگــی ای کاش ایــن درس رو یــه جــور دیگــه یــاد مــی‌دادن! مطمئن 
ــه  ــده. مرحل ــاخته ش ــو س ــرای ت ــا ب ــه دقیق ــن حیط ــه ای ــاش ک ب
انفــرادی ایــن حیطــه بیشــتر روی نظریه هــا، روش هــای نویــن 
آموزشــی، ارزیابــی آموزشــی و مفاهیــم مرتبــط تمرکــز داره ولــی در 
مرحلــه تیمــی بایــد دســت بــه کار بشــی و یــه پیشــنهاد یــا راهــکار 
نوآورانــه بــرای بهبــود بخــش هــای آموزشــی علــوم پزشــکی ارائــه 
بــدی. در نهایــت داوطلبــان ایــن حیطــه بــه نســلی از دانشــجوها 

تبدیــل میشــن کــه میتونــن هــم یــاد بگیــرن و هــم یــاد بــدن.

اخلاق پزشکی
اخلاق پزشــکی فقــط یــه مبحــث تئــوری نیســت، یــه ســبک فکــر کردنــه. اینجــا قــراره بــا موقعیت هایــی رو بــه‌رو بشــی کــه هیــچ جــواب 
مطلقــی بــراش وجــود نــداره. تصمیــم بــرای ادامــه درمــان یــا قطــع درمــان در بیمــاران بدحــال یــا مــرگ مغــزی، تصمیــم دربــاره‌ی ســقط، 
انتخــاب جنســیت جنیــن، اســتفاده از فناوری هــای کمــک بــاروری، رضایــت در پژوهش هــای انســانی، محرمانــه بــودن اطلاعــات بیمــار، 
گفتــن یــا نگفتــن حقیقــت بــه بیمــار همــه این هــا موقعیت هایــی هســتن کــه اخلاق پزشــکی وارد میشــه، جایــی کــه علــم، وجــدان 
و انســانیت باهــم تصمیــم میگیــرن! ایــن حیطــه از علــوم مختلفــی مثــل علــوم انســانی و فلســفه، علــوم پزشــکی، اخلاقیــات، الهیات، 
فقــه، حقــوق و جامعــه شناســی بهــره می بــره تــا بهــت یــاد بــده چطــور در دنیــای واقعــی، تصمیــم هایــی بگیری که هم درســت باشــن، 
هــم انســانی. در ایــن المپیــاد ازت انتظــار دارن مثــل یــه فیلســوف در لبــاس پزشــک فکــر کنــی! ســناریوهای واقعــی و پیچیــده‌ای جلوت 
مــی‌ذارن کــه بایــد در اون هــا عدالــت، رازداری، مســئولیت اجتماعــی و ... رو باهــم بســنجی. اینجــا جواب درســت فقط یکی نیســت؛ مهم 
اینــه کــه بتونــی از دیدگاه هــای مختلــف تحلیــل و اســتدلال کنــی. پــس اگــه از اون دستــه آدم حســابی هایی هســتی کــه موقــع تصمیم 

گرفتــن، قبــل از هرچیــز بــه درســت بــودن کار فکــر می کنــن، بــدون کــه ایــن حیطــه مخصــوص توئــه.
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هنر و رسانه
گاهــی اوقــات یــه تصویــر یــا یــه ویدیــو، میتونــه از صــد تــا مقالــه اثرگذارتر باشــه وقتی یه مفهــوم علمــی و اجتماعــی رو به زبون ســاده 
و خلاقانــه بــه مــردم برســونه. اینجــا، یعنــی تــو حیطــه هنــر و رســانه، قــراره یــاد بگیــری مفاهیــم مهــم سلامــت رو بــا ابزارهــای هنــری 
و رســانه‌ای منتقــل کنــی؛ از طراحــی پوســتر و تولیــد پادکســت گرفتــه تا ســاخت فیلــم کوتــاه و اجــرای کمپین های فرهنگــی. در مرحله 
انفــرادی بیشــتر هــدف روی ارزیابــی ادراک و تحلیــل شــرکت کنندگان از مفاهیــم اســت. ولــی اصــل ماجــرا مرحلــه تیمیــه؛ جایــی کــه 
بایــد بــا هم تیمی هــات دســت‌ بــه  کار بشــی و چیــزی کــه ازت میخــوان رو جــوری طراحــی و اجــرا کنــی تــا بتونــه روی نگــرش جامعــه 
تاثیــر بــذاره. اینــم بهــت بگــم؛ حیطــه‌ی هنــر و رســانه برعکــس خیلــی از حیطه هــا، ســال ها کاملاًً تیمــی بــود و خبــری از مــدال انفرادی 
نداشــت، امــا بــا خبــر جدیــدی کــه امســال منتشــر شــد، بــرای نخســتین‌بار مــدال انفــرادی هــم بــه حیطــه‌ی هنــر و رســانه المپیــاد 
علــوم پزشــکی اختصــاص داده شــده؛ گامــی مهــم بــرای افزایــش عدالــت رقابتــی، انگیزه بخشــی و ارزش گــذاری بــر تلاش هــای فــردی 
دانشــجوها، در کنــار کار تیمی.اگــه اهــل ایــده‌ای، ذوق طراحــی داری، بــا دیــدن یــه مشــکل ســریع می خــوای بــراش محتــوا بســازی، یــا 

همیشــه وســط کمپین هــای فرهنگــی و دانشــجویی پیــدات می شــه، ایــن حیطــه دقیقــاًً بــرای توئــه!

مدیریت نظام سلامت
ــای  ــئول بیماره ــط مس ــو فق ــر! ت ــه: دکت ــه میگ ــن حیط ای
تــو مطبــت نیســتی، بلکــه مســئول سلامــت همــه مــردم 
جامعــه‌ای. هــدف از ایــن بخــش اینــه کــه میخــوان ببینــن 
ــه  ــان ی ــر از درم ــکلات بزرگت ــن مش ــدر میتونی ــه ق ــما چ ش
ــن. چطــور از پــس چالــش هایــی کــه  بیمــاری رو حــل کنی
مقابلتــون قــرار میگیــره برمیایــن. چالش هایــی مثــل توزیــع 
منابــع در بیمارستــان، کنتــرل بودجــه داروها، افزایش ســطح 
رضایــت مــردم از خدمــات و.... اینجــا بایــد دیــدکلان، مســائل 
ــت رو در  ــت گذاری درس ــانی و سیاس ــع انس ــادی، مناب اقتص
دســتور کارتــون قــرار بدیــن تــا بتونیــن ایــده‌ای ارائــه بدیــن 
کــه مشــکل چندیــن میلیــون نفــر رو حــل کنــه. بایــد مهــارت 
هــای حــل مســئله، تفکر سیســتمی و کارتیمــی رو درخودتون 
تقویــت کنیــن، تــا بتونیــن از پــس موانــع بربیایــن. یکــی از 
منابــع خوبــی کــه میتونــه این مسیــر رو براتــون همــواره کنه 
کتــاب اصلاحــات نظــام سلامــت هســتش کــه میتونیــن در 
ــار ســایر مقــالات و مــجلات ازش بهــره ببریــن. خلاصــه  کن
اگــه خودتــون رو یــک سیاســت گذار قــوی میدونیــن و 
دغدغه مندیــن یــا شــایدم دوســت داریــن تحــولات عظیمــی 
در ایــن حــوزه رقــم بزنیــن، اینجــا مناســب ترین حیطــه بــرای 

شماســت.

کارآفرینی
اگــه از اون دستــه آدم هایــی هســتی کــه بــا دیــدن یــک مشــکل ســریع فکرت 
میــره ســمت راه حــل و طــرح ایــده، بــدون کــه ایــن حیطــه قــراره تــو رو شــکوفا 
کنــه. اینجــا جاییــه کــه ایده هــا تبدیــل بــه محصــول یــا کســب و کار نوآورانــه 
میشــن. هــدف اصلــی ایــن حیطــه ارزیابــی دانــش و توانایــی دانشــجو هــا در 
حوزه هــای نــوآوری و کارآفرینیه و کلیه‌ی مقاطع کارشناســی، کارشناســی ارشــد، 
دکتــری عمومــی، PHD و دکتــری تخصصــی میتونــن تــو ایــن حیطــه شــرکت 
کنــن. تــو ایــن حیطــه بایــد ســه مرحلــه رو طــی کنــی تــا بتونــی ایده هــات رو 
ــا  بــه ثمــر برســونی. مرحلــه اول کشــف فرصت هاســت کــه دانشــجو بایــد ب
ــوآوری و  ــه فرصــت هــای ن ــا بتون روش هــای تحلیــل محیطــی آشــنا باشــه ت
کارآفرینــی جدیــد رو کشــف کنــه. مرحلــه دوم ایده پروریــه کــه دانشــجو بایــد 
بــا مفاهیــم اولیــه ایــده پــردازی ماننــد ثبــت ایــده، اختــراع، مالکیــت معنــوی، 
ــوآوری و  ــای ن ــه از فرصت ه ــا بتون ــه ت ــنا باش ــروری و ... آش ــای ایده پ روش ه
کارآفرینــی کــه در مرحلــه‌ی قبلــی کشــف کرده اســتفاده کنــه و ایده هــای جدید 
و نوآورانــه ارائــه بــده و ثبــت کنــه. مرحلــه‌ی آخــر هــم تبدیــل ایده بــه محصوله 
کــه دانشــجو بایــد با اصــول کارآفرینــی، قوانین و مقــررات کســب و کار، مفهوم 
اولیــه بــازار، استــارت آپ هــا و روش هــای تدوین طرح کســب و کار آشــنا باشــه 
تــا بتونــه ایــده‌ای رو کــه در مراحــل قبلــی پــرورش داد بــه ثمــر برســونه. پــس 
مطمئــن بــاش در پایــان مسیــر بــه یــک کارآفریــن حرفــه ای تبدیــل میشــی، 

ایده هــات زنــده میشــن و تــو آینــده‌ی شــغلی خــودت پیشــرفت می کنــی.

پس مطمئن باشپس مطمئن باش
در پایان مسیردر پایان مسیر
به یک کارآفرین حرفه ای به یک کارآفرین حرفه ای 
تبدیل میشی،تبدیل میشی،
 ایده هات زنده میشن ایده هات زنده میشن
و تو آینده‌ی شغلی خودتو تو آینده‌ی شغلی خودت
پیشرفت می‌کنی!پیشرفت می‌کنی!

کیمیا میردار، مدال نقره بخش انفرادی حیطه مدیریت نظام سلامت
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مصاحبــه بــا آقــای دکتــر مهــدی محمدیــان؛ متخصــص طــب اورژانــس

یک  شبــــــــــــــــــــــــــ
در اورژانس

عرفان غفاری لشکناری
پزشکی ۱۴۰0

چه شد که تخصص پزشکی اورژانس را انتخاب کردید؟ 
از زمــان فارغ‌التحصیلــی در بخــش اورژانــس فعالیــت داشــتم و مدتــی هــم بــه عنــوان پزشــک ۱۱۵ کار می کــردم. وقتــی کــه این  رشتــه تازه 
بــه بابــل وارد شــد، دیــدم شــرایط کاری اینجــا بــا تجربه هایــی کــه قــبلاًً در اورژانــس داشــتم هماهنگــی دارد. هرچــه بیشــتر پیــش رفتــم، 

سـت. سـازگارتر اـ شـخصیت من ـ بـا روحـیـات و ـ حـوزه ـ یـن ـ کـردم اـ احـسـاس ـ
قبل از ورود به اورژانس چه تصوری از این رشته داشتید و الان چه تفاوتی می بینید؟

از قبــل می‌دانســتم کــه رشتــه‌ی ســختی اســت و درگیری هــای زیــادی بــا بیمــاران و ســایر رشته هــا وجــود دارد، امــا تصــورم ایــن نبــود کــه 
تــا ایــن انــدازه چالش برانگیــز باشــد. فکــر می کــردم بعــد از چنــد ســال، ایــن رشتــه در کشــور توســعه پیــدا کنــد و شــاهد ایجــاد دوره هــای 
فوق تخصــص و فلوشــیپ باشــیم، امــا متأســفانه هنــوز ایــن اتفــاق نیفتــاده اســت. همچنیــن انتظــار داشــتم همــکاری درون‌رشتــه‌ای و 

بین‌رشتــه‌ای بیشــتری وجــود داشتــه باشــد و همدلــی میــان همکاران در ســطح کشــور بیشــتر باشــد.
به نظر شما چه ویژگی های شخصیتی برای یک پزشک اورژانس ضروری است؟

مهم تریــن ویژگــی، صبــوری اســت. پزشــک اورژانــس بایــد بتوانــد در برابــر کوچک تریــن تنــش، خــودش را کنتــرل کنــد و تعامــل بالایــی بــا 
دیگــران داشتــه باشــد. علاوه بــر آن، داشــتن آمادگــی جســمانی و فیزیــک بدنــی مناســب هــم اهمیــت دارد. پزشــک اورژانــس باید حضور 

ذهــن بالایــی داشتــه باشــد، چــون گاهــی در چنــد ثانیــه بایــد تصمیــم درســت را بگیرد.
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یک روز کاری معمولی شما در اورژانس چگونه سپری می شود؟
بــه ســختی، واقعیــت ایــن اســت کــه هیــچ روزی در اورژانــس کاملاًً شــبیه روز قبل نیســت. گاهی در چند ســاعت با حجــم زیــادی از بیماران 
ــا ســرعت پیــش مــی‌رود. در عیــن حــال، همیــن پویایــی و غیرقابل پیش بینــی  و موقعیت هــای بحرانــی روبــه‌رو می شــویم و همه‌چیــز ب

بــودن اســت کــه کار در اورژانــس را خــاص و متفــاوت می کنــد.
بزرگ ترین چالش هایی که روزانه با آن ها مواجه می شوید چیست؟

چالش هــای زیــادی وجــود دارد، امــا چیــزی کــه در ایــن مــدت بیــش از همــه مــن را آزار داده، افزایــش مــوارد اوردوز و مصرف بالای مشــروبات 
الکلــی، به‌ویــژه در ســنین پاییــن اســت. ایــن مســئله به تدریــج در کشــور در حــال گســترش اســت، امــا متأســفانه اقــدام مؤثــری در برابــر 

آن انجــام نمی شــود. هــر روز شــاهد افزایــش مصــرف مــواد مخــدر در میــان جوانــان هســتیم و ایــن موضــوع واقعــاًً نگران کننــده اســت.
از نظر شما، بخش اورژانس با سایر رشته های پزشکی چه تفاوت هایی دارد؟

بــه نظــر مــن، بزرگ تریــن تفــاوت در ایــن اســت کــه در اورژانــس، نــه مــا بیماران مــان را انتخــاب می کنیــم و نــه بیمــاران مــا را. همین مســئله 
باعــث می شــود نوعــی بی‌اعتمــادی اولیــه میــان بیمــار و پزشــک وجــود داشتــه باشــد، چــون بیمــار مجبــور اســت از کســی کــه نمی شناســد 
خدمــات بگیــرد. گاهــی هــم جملاتــی می شــنویم مثــل "امشــب بــرای مــا ایــن کار را بکــن، فــردا پیــش یــک دکتــر خــوب می‌رویــم". از طــرف 
دیگــر، حجــم بیمــاران هــم قابــل پیش بینــی نیســت؛ ممکن اســت یــک روز فقــط دو بیمــار مراجعــه کننــد و روز دیگر دویســت نفــر! همین 

نوســان و فشــار کاری، تفــاوت بــزرگ اورژانــس با ســایر بخش هاســت.
تجربه‌ای که همیشه در ذهن تان مانده چیست؟

اتفاقــات زیــادی هــر روز در اورژانــس می‌افتــد. یــک مــورد، جوانــی بــود کــه اصلاًً انتظــارش را نداشــتیم ولــی خیلــی ســریع فــوت کــرد و هرگــز 
نفهمیدیــم دلیلــش چــه بــود؛ مــن هیــچ وقــت او را فرامــوش نخواهــم کــرد. مورد دیگــر حادثــه رانندگــی‌ای بود که بیمــار بــه اورژانــس آورده 
شــد ولــی متأســفانه فــوت شــد، و وضعیتــی پرتنــش در بخــش ایجــاد شــد. جمعیــت زیــادی آمدنــد و جــو به قــدری ملتهب شــد کــه برخی 
همــکاران بــرای حفــظ امنیــت خــود بــه نقاطــی مثــل آشپزخانه یا پشــت استیشــن پنــاه بردنــد. در همان شــلوغی، یکــی از همکاران مســنِِ 
مــا کــه دیــد کاری از دســتش ســاخته نیســت و در معــرض خطــر فیزیکــی قــرار دارد، آرام و بی ســروصدا لباســش را کنــار گذاشــت، خــود را 
بــا جمعیــت قاطــی کــرد و کم کــم از میــان جمعیــت دور شــد تــا آســیبی نبینــد، آن تصویــر از تیزهوشــی و اســتفاده از شــرایط بــرای حفــظ 

امنیت، همیشــه جلوی چشــمم هســت.



ــه  ــوید، چ ــان ش ــق کارت ــود عاش ــث می ش ــه باع ــی ک لحظات
ــد؟ ــی هستن زمان

وقتــی شــرایط بیمــاران، مخصوصــاًً آن‌هایی که در ســطح تریاژ یــک و دو 
هستنــد، بهبــود پیــدا می کنــد و مرخــص می شــوند، واقعــاًً لذت بخــش 
اســت. به‌ویــژه وقتــی پــس از مدت هــا احیــا و رســیدگی، بعــداًً 
می شــنویم کــه بیمــار بــا حــال خــوب مرخــص شــده اســت. همچنیــن 
ــد  ــی و او یــک رون ــی تکلیــف بیمــار را مشــخص کن ــی کــه می توان زمان
ــش و  ــیار رضایت بخ ــن بس ــرای م ــد، ب ــی می کن ــخص ط ــی مش درمان

ــت. ــش اس انگیزه بخ
ــک  ــت پزش ــر را در موفقی ــترین تاثی ــی بیش ــه مهارت های چ

ــد؟ اورژانــس دارن
پزشــک اورژانــس بایــد بتوانــد بــا وجــود تمــام چالش هــا، از مشــکلات 
مرتبــط بــا پرســنل و بیمــاران گرفتــه تــا محدودیت هــای فیزیکــی 

ــد. ــت کن ــی مدیری ــرایط را به خوب ــس، ش ــای اورژان ــاختمان و فض س
ــی  ــر زندگ ــری ب ــه تاثی ــب کاری چ ــی و ش ــیفت های طولان ش

شــخصی شــما دارنــد؟
شــیفت های طولانــی و شــب کاری اختلال زیــادی در زندگــی ایجــاد 
می کننــد. ریتــم شــب و روز به هــم می خــورد و بــر قــدرت تفکــر و 
ــم امــروز  ــم دقیــق بگوی ــذارد. سال هاســت نمی توان ــر می گ ــز تأثی تمرک
چندشــنبه اســت. ایــن شــرایط بــر اخلاق و رفتــار شــخصی هــم تأثیــر 
می گــذارد؛ مــن دیگــر آدم ۱۰ ســال پیــش نیســتم. برخــی ویژگی هــای 
مثبــت مــن کاهــش یافتــه و برخــی جنبه هــای منفــی بیشــتر شــده‌اند. 
بخشــی از ایــن تغییــر بــه ماهیــت کار و بخشــی هــم بــه برهم خــوردن 

ریتــم زندگــی مربــوط اســت.
از نظــر شــما، اورژانــس در ایــران در حــال حاضــر چــه نقــاط 

قــوت و ضعفــی دارد؟
بــه نظــر مــن، بزرگ تریــن مشــکل سیســتم درمانــی کشــور کــه اورژانس 
نیــز شــدیداًً تحــت تأثیــر آن قــرار می‌گیــرد، عدم کفایــت نیروی انســانی، 
چــه از نظــر کمــی و چــه کیفــی اســت. افزایــش تعــداد بیمــاران، تأثیــر 
زیــادی بــر کیفیــت خدمــات می گــذارد و بستــه بــه تــوان پرســنل و نــوع 
ــود.  ــاد می ش ــات ایج ــه خدم ــت ارائ ــی در کیفی ــت، تفاوت های مدیری
بحــث تجهیــزات نیــز همیشــه مطــرح اســت، چــه وســایل مصرفــی و 
چــه دستگاه هــای تشــخیصی، و هــر منطقــه بــا توجــه بــه نوع بیمــاران 
ــوت  ــاط ق ــی از نق ــر، یک ــوی دیگ ــی دارد. از س ــکلات خاص ــود، مش خ
ــا  ــس اســت. ب ــکاران طــب اورژان ــس، حــس انسان‌دوســتی هم اورژان
وجــود تمــام ســختی ها و شــرایط دشــوار کاری، آن ها نهایــت تلاش خود 
را بــرای هــر بیمــار بــه کار می‌گیرنــد و ایــن روحیــه واقعاًً ســتودنی اســت.

یــک توصیــه کوتــاه بــرای دانشــجویانی کــه اورژانــس را 
می کننــد؟ انتخــاب 

طــب اورژانــس یک رشته پایه اســت و کشــور بــه آن نیاز دارد. متأســفانه 
در ســال های اخیــر، بــه دلایلــی خالــی مانــده و ضــرر آن را مــردم متحمل 
می شــوند. توصیــه مــن ایــن اســت کــه بــا آگاهــی از اهمیــت اورژانــس 
ــه  ــن رشت ــه ای ــاز ب ــد ب ــا دی و محدودیت هــای توســعه آن در کشــور، ب

ــگاه کنند. ن
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دنیــای پزشــکی جایــی اســت کــه امیــد و دانــش دســت در دســت هــم، 
ــد. ــده می کنن ــی را زن زندگ
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اعـــــتــــیــــاد 
ــو پـــــــــــری ــان مـــتـــئــــ ــو پـــــــــــریاز زبـــــــــــــــــــ ــان مـــتـــئــــ از زبـــــــــــــــــــ

ابوالفضل رحمتی
پزشکی ۱۴۰2

مــن عاشــق ســیگار کشــیدن بــودم... بعضــی روزهــا تنهــا دلیــل 
ــا  ــا دیــر وقــت بیــدار می مانــدم ت ــود... در واقــع، ت ــم ب ــده ماندن زن
فقــط بتوانــم بــه ســیگار کشــیدن ادامه دهــم. تــازه، آخریــن چیزی 
بــود کــه برایــم باقــی مانــده بــود. بــدون آن هیــچ چیــزی نداشــتم 

کــه مــن رو از خــودم جــدا کنــد.
ســیگار بعــدی ممکــن بــود کلا تــا ابــد ریه هایــم را از کار بینــدازد و 
ــا مخــزن اکسیــژن ایــن طــرف و آن  ــا اخــر عمــر ب مجبــور شــوم ت
طــرف بــروم و تنهــا از طریــق بینــی تنفــس کنــم... ســیگار کشــیدن 
خیلــی چیزهــا را از مــن گرفتــه بود و دلیــل بســیاری از بدبختی هایم 

بــود.
مــن توانستــه بــودم عــادت روزانــه مصــرف پنجــاه و پنــج ویکودیــن 
را تــرک کنــم؛ بــرای همیــن اجــازه نمــی‌دادم ایــن عــادت چنــدش آور 
و بوگنــدوی فــوق العــاده آرامش بخــش و دل‌انگیــز مــن را از پــای در 
بیــاورد. ترجیــح مــی‌دادم ســیگار بکشــم یــا نفــس؟ نفــس... عجب 

ــم. ــه همه مــان دســت کم‌اش می‌گیری ــز شــگفت‌انگیزی ک چی

ــرای  ــازه ب ــود‌ ت ــرده ب ــد ک ــم را ب ــم حال ــش ه ــن الان ــیگار همی س
سلامتــی هــم مضر اســت. شــاید فکــر کنیــد دارم شــوخی می کنم؛ 
ولــی این هــا چیزهایــی اســت کــه بایــد بــه خودتــان یــادآوری کنیــد.
)در حیــن صحبــت بــا پرهزینه ترین هیپنوتیزم گــر دنیــا ( .... بعد از 
ایــن بنــا بــود ســیگار را تا آخــر عمر تــرک کنــم. برایش توضیــح دادم 
کــه هــر بــار دســت بــه ایــن کار زدم اوضــاع بســیار بــدی را تجربــه 
کــرده بــودم... از تــرک کــردن مــواد هــم ســخت تر بــود. موقــع تــرک 
ســیگار هــم کارهــای جنون آمیــز کــم انجــام نــداده بــودم‌. از عواقب 

تــرک کــردن بــه شــدت می هراســم.
اول کــه تســلیم شــده‌ام؛ ولــی تســلیم تیــم برنــده نه تیــم بازنــده... 
دیگــر موقــع نوشــیدن قهوه صبحگاهــی ناخــوداگاه هوس روشــن 
ــم  ــه احســاس می کن ــم. متوجــه شــده‌ام ک ــردن ســیگار نمی کن ک
بــا نشــاط ترم. دوستــان و خانــواده همــه متوجــه  پاک تــرم. 
ــد... نشــاطی در وجــودم هســت کــه هیــچ  ایــن قضیــه شــده ان

ــد. ــده بودن ــبلا ندی ــان ق کدام ش
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بــودن در آشپزخانــه همیشــه مــن را یــاد خــدا می‌انــدازد )بــه دلیــل 
ــا تمــام  ــه داشــت و خــدا را ب ــه‌ای کــه آقــای پــری در آشپزخان تجرب
وجــود حــس کــرده بــود.( البتــه بــه خاطــر اینکــه در آشپزخانــه بــر 
مــن ظهــور کــرد و بــا ایــن کارش جانــم را نجــات داد. خــدا همیشــه 
ــاز نگــه داشــتم  ــار کــه خــط تمــاس را ب ــارم اســت، هــر ب دیگــر کن
تــا حضــورش را حــس کنــم. بــا درنظــر گرفتــن همــه چیــز، بــاورش 
ســخت اســت کــه فکــر کنــی خــدا هنــوز حاضــر اســت خــود را بــه 
مــا انســان هــای فانــی نشــان دهــد؛ امــا می‌دهــد و نکتــه همیــن 

جاســت؛ عشــق همیشــه برنــده اســت.
عشــق و شــجاعت... خدایــا، مهم تریــن چیزهــا هستنــد. دیگــر بــا 
تــرس بــه جلــو نمــی‌روم... بــا کنجــکاوی قــدم برمــی‌دارم. دور و بــرم 
گــروه حمایتــی درجــه یکــی دارم کــه هــر روز نجاتــم می‌دهنــد؛ چــون 

مــن کســی هســتم کــه از جهنــم برگشتــه اســت.
ــد  ــم نمی خواه ــن اصلا دل ــخصی دارد و م ــای مش ــم ویژگی ه جهن
بخشــی از آن باشــم؛ امــا دســت کــم شــجاعت مواجــه شــدن بــا آن 

را دارم.

قــرار اســت کــی باشــم؟ هــر کــی کــه هســت، او را مــردی در نظــر 
می‌گیــرم کــه بالاخــره واقعیــت بــه مذاقــش خــوش آمــده اســت. 
بــا آن ذائقــه جنگیــدم، خدایــا، چه قــدر هــم ســخت جنگیــدم؛ امــا 
در آخــر اعتــراف بــه شکســت معــادل پیــروزی بــود. اعتیــاد، آن چیــز 
وحشتنــاک بــزرگ، قوی تــر از ایــن حرفاســت کــه بتــوان بــه تنهایــی 
بــه نبــردش رفــت؛ امــا با همدیگــر، روز بــه روز، می توانیم شکســتش 

دهیم.
از اینکــه زنــده‌ام بســیار قــدردان بــودم، از اینکــه خانــواده‌ی مهربانــی 
دارم... همیــن موضــوع راســتش، از همــه مهم تــر و شــاید بهتریــن 
اتفــاق ممکــن بود.تنهــا کار درســت زندگــی‌ام ایــن بــود کــه تســلیم 
نشــدم، هیــچ وقــت دستانــم را بــالا نبــردم و نگفتــم: "کافیــه، دیگه 
نمی تونــم، تــو بــردی" و بــه خاطــر همیــن، حــال ســرفرازم و آمــاده‌ام 

تــا بــا هــر چالــش جدیــدی روبــرو شــوم .
روزی هــم ممکــن اســت اســم شــما را بخواننــد تــا بــرای انجــام کاری 
مهــم فراخوانــده شــوید، پــس بــرای آن آمــاده باشــید. و هــر بــار کــه 
اتفاقــی افتــاد، فقــط فکــر کنیــد اگــه بتمــن بــود چــه کار می کــرد؟ و 

بـعـد هـمـان کار را بکنید.



53

 گاهنامه علمی آموزشی

پویش

   1
40

5 
ار 

به
ل - 

او
ره 

ما
ش

 گاهنامه علمی آموزشی

پویش

ل - بهار  1405
شماره او

52

Examining the effectiveness of artificial intelligence 
applications in asthma and COPD outpatient support in 
terms of patient health and public cost
SWOT analysis

مقاله خوانی موثرمقاله خوانی موثرراز هایــــــــــــــــــــــ

ــی ــوم پـــزشــــکـــ ــویان عـــلـــ ــرای دانــــشـــــجــ بـ

عرفان غفاری لشکناری
پزشکی ۱۴۰0

خوانــدن صحیــح یــک مقالــه علمــی مهارتــی اســت کــه نقــش مهمــی در یادگیــری، پژوهــش و تصمیم‌گیــری بالینــی دارد. در ادامــه، یــک 
رویکــرد گام بــه گام بــرای خوانــدن حرفــه‌ای مقــالات علمــی ارائــه می شــود:

عنوان و چکیده اما  بدون قضاوت اولیه

)Methods( تمرکز اصلی بر روش ها
کیفیــت علمــی یــک مقالــه بیــش از هــر 
چیــز بــه روش مطالعــه وابستــه اســت. نــوع 
مطالعــه، حجــم نمونــه، معیارهــای ورود و 
ــرل  ــوه کنت ــری و نح ــای اندازه‌گی ــروج، ابزاره خ
عوامــل مخدوش‌کننــده بایــد بــا دقــت بررســی 
ــه  ــدی داشت ــف ج ــا ضع ــر روش ه ــوند. اگ ش
باشــند، نتایــج ارزش علمــی قابــل اتکایــی 

ــت. ــد داش نخواهن

خواندن نتایج با نگاه تحلیلی
نتایــج بایــد شــفاف، عــددی و همــراه بــا 
جــدول یــا نمــودار ارائــه شــوند. علاوه بــر 
معتبــر بــودن از نظــر آمــار، باید مشــخص 
شــود ایــن نتایــج در عمــل چــه اهمیتــی 

دارنــد و میــزان اثــر آن هــا چقــدر اســت.

...

...

شناسایی سؤال اصلی پژوهش
هــر مقالــه خــوب بــه یــک ســؤال مشــخص، 
مهــم و قابــل اندازه‌گیــری پاســخ می‌دهــد. بایــد 
مشــخص شــود پژوهش دقیقاًً چه متغیــری را 
بررســی می کنــد و قــرار اســت بــه چــه مشــکلی 

پاســخ دهــد.

1
2

3
4

در ایــن مرحلــه هــدف فقــط درک موضــوع کلی مقاله 
ــدوده  ــوان، مح ــت آن. عن ــی کیفی ــه ارزیاب ــت، ن اس
موضــوع را مشــخص می کند و چکیــده، خلاصــه‌ای از 
ســؤال پژوهــش، روش مطالعــه، نتایــج و جمع بنــدی 
ــا ایــن حــال، تصمیم‌گیــری نهایــی  ــه می‌دهــد. ب ارائ
صرفــاًً بــر اســاس چکیــده می توانــد گمراه کننــده 

باشــد.
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امیــدوارم کــه تونستــه باشــید جــواب 
رو پیــدا کنیــد و بــرای چــک کــردن 

شـید مـده باـ جـا اوـ بـه اینـ تـون ـ جوابـ

جواب

تبریک به دوستانی که جوابشون
 ۱۵:۲۸ عصر بوده 

)Discussion( بررسی انتقادی بخش بحث
در ایــن بخــش نویســندگان یافته هــا را تفسیــر می کننــد. لازم اســت ادعاهــا بــا داده هــای ارائه شــده در نتایــج تطبیــق داده شــوند و 

محدودیت هــای واقعــی مطالعــه مــورد توجــه قــرار گیرند.

...

نتیجه‌گیری؛ با انتظار فروتنی علمی
ــه اســت  ــری علمــی معمــولاًً محتاطان نتیجه‌گی
و بــر نیــاز بــه مطالعــات بیشــتر تأکیــد می کنــد. 
نتیجه‌گیری هــای اغراق آمیــز و قطعــی، نشــانه‌ای 

هشــداردهنده محســوب می شــوند.

ترتیب پیشنهادی برای مطالعه سریع و حرفه‌ای مقاله
عنوان و چکیده

 سؤال پژوهش ←
روش ها ← 

نتایج ← 
نتیجه‌گیری

و در صورت نیاز، مطالعه کامل متن.

شروع از مقدمه،شروع از مقدمه،
یکی از اشتباهات رایجیکی از اشتباهات رایج
 در میان در میان
 دانشجویان دانشجویان
است.است.

متنــی کــه خواندیــد، حاصــل تلاش کارگروه ترجمــه و تألیف SCMed اســت؛ کارگروهی 
کــه بــا هــدف نزدیک تــر کــردن دانشــجویان علــوم پزشــکی بــه منابــع علمــی معتبــر و 
بــه‌روز شــکل گرفتــه و می کوشــد بــا تولیــد محتــوای کاربــردی، مسیــر یادگیــری علمی را 

ــد. ــر و در دســترس تر کن ســاده تر، عمیق ت

5

6

اگــر بــه خوانــدن چنیــن مطالبــی علاقه مندیــد 
و دوســت داریــد بیشــتر از ایــن جنــس محتــوا 
ببینیــد، حتمــاًً بــه کانــال تلگرامــی ما ســر بزنید 

و همراه مــان باشــید.

 Q
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نیـ
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معرفی 
فـیـلــم

دستان شفابخش: داستان بن کارسوندستان شفابخش: داستان بن کارسون

ــک  ــط ی ــون )Gifted hands: The Ben Carson story( فق ــن کارس ــان ب ــفابخش: داست ــان ش دست
زندگی نامــه نیســت، بلکــه یــک داستــان عمیــق از تحــول و پیــروزی از زندگــی دکتــر بــن کارســون اســت. 
ایــن فیلــم ســاخته کشــور آمریــکا در ســال 2009 بــه کارگردانــی Thomas Carter و بــا بــازی درخشــان 

سـت. سـون اـ Cuba Gooding در نـقـش دکـتـر ـبـن کارـ

Gifted hands: The Ben Carson storyGifted hands: The Ben Carson story

بــن کارســون در دیترویــت، میشــیگان بــه دنیــا آمــد و از کودکــی 
ــه او  ــی ک ــن او زمان ــود. والدی ــه ب ــادی مواج ــای زی ــا چالش ه ب
کودکــی هشــت ســاله بــود بــه زندگــی مشترکشــان پایــان دادنــد 
و پــس از ایــن جدایــی مــادرش، ســونیا کارســون، وظیفــه تربیــت 
او و بــرادرش کرتیــس را بــه عهــده گرفــت. بــا وجــود اینکــه ســونیا 
تحصــیلات رسمــی نداشــت، او تصمیم گرفت بهتریــن فرصت ها 
ــی ســخت‌گیرانه وضــع  ــرای پســرانش فراهــم آورد. او قوانین را ب
کــرد، از جملــه محــدود کــردن زمــان تماشــای تلویزیــون و اجبــار 
بــه خوانــدن دو کتــاب کتابخانــه در هفتــه و نوشــتن گزارش هــای 
ــن  ــط ب ــدا توس ــه در ابت ــاط، اگرچ ــن انضب ــا. ای ــه آن ه ــوط ب مرب
جــوان نادیــده گرفتــه می شــد، امــا بــه مــرور زمــان، پایه و اســاس 
موفقیــت او را شــکل داد. تحــول بــن از یــک دانش آمــوز نــاکام بــه 
یــک فــرد موفــق علمــی زمانــی آغــاز شــد کــه عشــق بــه خوانــدن 
ــود یافــت و  ــه طــور چشــمگیری بهب را کشــف کــرد. نمــرات او ب
علاقه منــد بــه علــم شــد. او در نهایــت وارد دانشــگاه Yale شــد و 
مــدرک روان شناســی دریافــت کرد و ســپس به دانشــکده پزشــکی 
دانشــگاه میشــیگان رفــت، جایــی کــه علاقــه‌اش بــه جراحی مغز 

و اعصــاب شــکوفا شــد.

ــیار  ــای بس ــا دستاورده ــون ب ــن کارس ــر ب ــکی دکت ــه پزش کارنام
ــاورد  ــه‌ای مشــخص می شــود. شــاید مشــهورترین دست برجست
ــه  ــای ب ــز دوقلوه ــازی موفقیت آمی ــتین جداس ــام نخس او انج
ــود، یــک جراحــی  هــم چســبیده از ناحیــه ســر در ســال ۱۹۸۷ ب
ــی  ــارت جراح ــق و مه ــزی دقی ــه برنامه‌ری ــاز ب ــه نی ــاعته ک ۲۲ س
استثنایــی داشــت. ایــن کار او را بــه شــهرت بین‌المللــی رســاند 
ــرو  ــاب پیش ــز و اعص ــراح مغ ــک ج ــوان ی ــه عن ــگاه او را ب و جای
تثبیــت کرد.کارســون همچنیــن در زمینــه جراحــی مغــز و اعصاب 
کــودکان مشــارکت های چشــمگیری داشتــه و تکنیک هــای 
ــه  ــنج ب ــرل تش ــزی، کنت ــای مغ ــان توموره ــرای درم ــدی ب جدی
ــه  ــک اختلال ک ــتوز )ی ــفرکتومی و کرانیوسینوس ــلیه همیس وس
ــم  ــه ه ــیار زود ب ــوزاد بس ــک ن ــه ی ــتخوان های جمجم در آن اس
ــد  ــه او و تعه ــرد نوآوران ــت. رویک ــعه داده اس ــد( توس می‌پیوندن
ــرای  ــرات بی شــماری را ب ــز و تقدی ــه بیمارانــش، جوای بی‌وقفــه ب
او بــه ارمغــان آورده اســت بــه طــوری کــه او در ۳۳ ســالگی  بــه 
عنــوان جوانتریــن رئیــس بخــش جراحــی مغز کــودکان در کشــور 

در بیمارستــان جانــز هاپکینــز شــد.

مهدیه فلاحتگر
دندانپزشکی  ۱۴۰۱
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فراتــر از دستاوردهــای پزشــکی، دستان شــفابخش 
ــه فلســفه زندگــی، موفقیــت و اهمیــت ایمــان  ب
زیــادی  بخــش  او  می پــردازد.  کارســون  دکتــر 
از موفقیتــش را بــه ایمــان عمیــق بــه خــدا و 
ارزش هایــی کــه مــادرش در او نهادینــه کــرده بــود، 
نســبت می‌دهــد. کارســون بــر اهمیت کار ســخت، 
اراده قــوی و شــجاعت بــرای دنبــال کــردن رویاهــای 

ــد. ــد می کن ــزرگ تأکی ب

Success 
is determined 
not by whether 
or not you face obstacles, 
but by your reaction 
to them موفقیـت بـا وجود یـا نبـود موانع تعیین نمی شـه، 

بلکه با واکنش تو نسبت به اون ها مشخص می شه
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 به ترمـــ   خودت به ترمـــ   خودت
ــر ــال آخــــــــــ ــان ســـــــــ ــان دانــــــشـــــــــــــــــجـــــویــــــــ از زبـــــــ

1یـکـــ    توصـیـهیـکـــ    توصـیـه
1

بــه تــرم یکی هــا میگــم از همــون اول نیفتــن تــو دام کمــال 
گرایــی و نفــر اول شــدن و درکنــار نمــره متوســط حتمــا لــذت 

ببــرن از دانشجوییشــون.

ــا تشــکل های  ــر و ب ــره بب ــر به از دوران دانشــجوییت بیش ت
دانشــجویی‌ای کــه بــا روحیاتــت ســازگارند بیش تــر همــکاری 

کــن.

بنیز مرادی – رادیولوژی 1401

عارفه حسنی – تکنولوژی اتاق عمل 1401

انقــدر اســترس نداشتــه بــاش! هیچ کــس از همــون روز اول 
همه‌چیــزو بلــد نیســت. فقــط بــا علاقــه ادامــه بــده، ســؤال 
بپــرس، و از هــر تجربــه‌ای یــاد بگیــر. درستــه مسیــر ســخته، 

خـودت افتـخـار می‌کـنـی بـه ـ وـلـی آـخـرش ـ
نسیم خدادادنیا – رادیولوژی 1400

قــرار نیســت از همــون اول همــه‌ چیــزو بلــد باشــی. مسیرت 
ــن  ــا اولی ــترس ها ت ــن اس ــی. از اولی ــدا می کن ــم پی ــم‌ ک رو ک
زایمــان‌، از اولیــن کیــس زنــان تــا اولیــن نســخه ی درمانــی. 
همــه‌ اش بخشــی از رشــدته. بــه خــودت اعتمــاد کــن. یــه 
روزی میرســه کــه میبینــی هــم قــوی شــدی، هــم دقیــق، 
هــم همــون آدمــی کــه آرزوش رو داشــتی و داری بــه جامعه 

بزرگــی از آدم هــا کمــک میکنــی.
رومینا فیلی- مامایی 1400

مهدیه چراغیفائزه عبدالهی
رادیوتراپی ۱۴۰1پزشکی ۱۴۰۱

فاطیما رحمتیفاطمه فتحی
دندانپزشکی ۱۴۰2رادیوتراپی ۱۴۰۳
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آروم باش. لازم نیســت از همــون روز اول 
ــری  ــر یادگی ــی. مسی ــز رو بدون ــه چی هم
ــو قــراره کم کــم رشــد کنــی.  طولانیــه و ت
بــا مقایســه کــردن خــودت بــا بقیــه فقط 
بمــون،  کنجــکاو  می ســوزونی.  انــرژی 
ــال  ــد س ــه چن ــدون ک ــرس و ب ــؤال بپ س
بعــد از کاری کــه امــروز شــروع کــردی کلی 
ــه اصلا  ــود. و اینک ــی ب ــحال خواه خوش
ــط  ــودت فق ــه خ ــر ب ــخت نگی ــی س خیل
ایــن دوره رو خــوش بگــذرون کــه واقعــا 

ــه. ــال های عمرت ــن س ــی از بهتری یک
  فاطمه گنبدی – بهداشت عمومی 1401

اگــر بخــوام بــه خــود تــرم یکــم چیــزی 
بگــم اینــه: صبــور بــاش. کارت عالیــه. 
ــودن  ــوب ب ــرای خ ــن. ب ــاور ک ــو ب خودت
ــو  ــداری؛ ت ــران ن ــد دیگ ــه تأیی ــازی ب نی

ــه فــردی. منحصــر ب
 محدثه ملکی – گفتار درمانی 1401

حــالا کــه بــه دســت آوردیــش، در آینــده 
هرچقــدر هــم ایــن مسیــر بهت ســخت 
گرفــت، لطفــا یــادت نــره کــه یــه زمــان 
چقــدر تلاش کــردی بــه دســت بیاریــش 

و چقــدر میخواســتیش.
 کیمیا میردار – دندان پزشکی 1399

ــم  ــت فهمیدی ــر گذش ــی بیش ت ــر چ ه
همــه چیــز همونجــوری شــد کــه بایــد 
می شــد، یادگرفتیــم کــه کنتــرل خیلــی 
از اتفاقــات دســتِِ مــا نیســت،که بایــد 
از لحظــه هــا بیش تــر لــذت می بردیــم، 
تلــخ یــا شیریــن یک ســری چیــزا قــراره 
تــا آخــر عمــر یــادت بمونــه و یک ســری 
چیــزا طــوری یــادت میــره کــه انــگار 

هرگــز اتفــاق نیافتــاده.

 آیدا وانوائی- بهداشت1401 

یــک توصیــه بخــوام بــه تــرم یــک خــودم 
بکنــم اینــه کــه بــه خــودم آســون تر 
می گرفتــم درس و دانشــگاه رو و بیش تــر 
رو  راه هــای جانبــی کســب درآمــد در 
ــردم  ــز می ک ــکی هسته‌ای تمرک ــار پزش کن
و از همــون اول ســعی می کــردم تــوی 
ــترش  ــم رو گس ــره ارتباطی ــگاه دای دانش

ــدم. ب
 محمدرضا علوی- پزشکی هسته‌ای 1401

پیــش  چهارســال  آدم  همــان  دیگــر 
نیســتم، نــه تنهــا دنیــای پیرامونــم بلکــه 
جهــان درونــی‌ام نیــز در ایــن ســال ها 
دگرگــون شــده اســت. هرچه که گذشــت 
فهمیــدم کــه بــرای زیســتن در ابتــدا بایــد 
زیســت؛ باید بــه دل جهــان ناشــناخته ها 
ســفر کــرد و خطــر کــرد، بایــد خــود را در 
معــرض تجربه هــا قــرار داد، بایــد تلخــی 
شکســت را بــا جــام پیــروزی ســر کشــید، 
ــارت  ــا جس ــر کردن ه ــن خط ــه ای و لازم
زیســتن اســت؛ در زیستن جســور باشید. 
بســیار خطــر بایــد تــا پختــه شــود خامی!

مهدیه چراغی- رادیوتراپی 1401
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آن جا کهآن جا که
آینه‌ی زندگیستآینه‌ی زندگیستمرگـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــمرگـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ

 به‌ راستی انسان از چه لحظه‌ای مرگ را باور می کند؟
وقتی آینده‌ای که با دقت، نظم و امید ساخته شده، ناگهان فرو می‌ریزد، چگونه می توان همچنان ایستاد و زندگی را جدی گرفت؟

آیا علم، با تمام قطعیت و شکوهش، می تواند در لحظه رویارویی با مرگ، پاسخی برای "معنای زیستن" داشته باشد؟

پــل کالانیتــی ایــن پرســش ها را نــه از موضــع فیلســوفان، بلکــه از دل زیستنــی واقعــی و دردنــاک بــا مــا در میــان می گــذارد؛ 
زیستنــی کــه در آن، پزشــک ناگهــان بیمــار می شــود و درمانگــر، خــود محتــاج معنــا می گــردد.

تکه ای از کتاب 
متوجــه شــدم کــه پنــج مرحله اندوه را پشــت ســر گذاشتــه ام؛ 
انــکار، خشــم، چانــه زنــی، افســردگی و پذیــرش، امــا مــن همــه 
ی این هــا را برعکــس انجــام داده بــودم. زمــان تشــخیص بــرای 
مــرگ آمــاده بــودم. حتی احســاس خوبی دربــاره ی آن داشــتم؛ 
آن را پذیرفتــه بــودم؛ حاضــر بــودم. بعــد در افســردگی فرو رفتم 
وقتــی مشــخص شــد کــه ممکــن اســت بــه ایــن زودی نمیرم، 
البتــه خبــر خوبــی بــود امــا آشــفته کننــده و بــه طــرز عجیبــی 
تضعیــف کننــده هــم بــود. ســرعت علــم ســرطان شناســی و 
ماهیــت آمــار هــا نشــان مــی‌داد کــه ممکــن اســت دوازده مــاه 
دیگــر زنــده بمانــم یــا صــد و بیســت مــاه دیگــر. بیمــاری هــای 
ســخت قــرار اســت روشــنگر زندگــی باشــند. مــن فهمیــدم کــه 
ــل هــم می‌دانســتم. وضعیــت  ــن را از قب ــا ای مــی میمــرم ام
ــی ام در  ــال توانای ــرای مث ــا ب ــود، ام ــل ب ــل قب ــی ام مث آگاه
تــدارک یــک برنامــه ی ناهــار از بیــن رفتــه بــود. راه پیــش رویــم 
روشــن بــه نظــر مــی رســید اگــر فقــط می‌دانســتم چنــد مــاه یا 
چنــد ســال از زندگــی ام باقــی مانــده اســت. مــی دانســتم اگــر 
ســه مــاه باشــد، وقتــم را بــا خانــواده ام می گذرانــم، اگــر یــک 
ســال باشــد کتابــی می نوشــتم. اگــر ده ســال، برمی گشــتم تــا 
بیمــاری هــا را درمــان کنــم. ایــن حقیقــت کــه بایــد فقــط در 

امــروز زندگــی کنــی کمکــی نمی کــرد.

خلاصه کتاب
"وقتــی نفــس هــوا می شــود" روایــت زندگــی پزشــکی جــوان، 
نخبــه و جــراح مغــز و اعصــاب اســت کــه درســت در زمانــی که 
در آستانــه تحقــق رویاهــای حرفه‌ای و انســانی خود قــرار دارد، با 
تشــخیص ســرطان پیشــرفته ریــه روبــه‌رو می شــود. نویســنده 
ــم، جراحــی و پرونده هــای  ــا مــرگ از منظــر عل ــه ســال ها ب ک
بالینــی مواجــه بــوده، این بــار ناچــار اســت مــرگ را از نزدیــک، 
بی‌واســطه و در بــدن خــود تجربــه کنــد. او از لحظــه تشــخیص 
ــان  ــفری می ــذارد؛ س ــدم می گ ــی ق ــفری درون ــه س ــاری، ب بیم
پزشــکی، ادبیــات، فلســفه و ایمــان، تــا بتوانــد دوبــاره معنــای 
هویــت، عشــق، خانــواده، مســئولیت و زمــان را بازتعریــف کند.
کالانیتــی در ایــن کتــاب از رنج نمی نویســد تا همــدردی برانگیزد، 
بلکــه می کوشــد نشــان دهــد چگونــه انســان می توانــد حتــی 
در محدودتریــن زمــان، شــریف، صــادق و آگاهانــه زندگــی کنــد. 
او میــان امیــد و واقع بینــی حرکــت می کنــد، نــه مــرگ را انــکار 
بـه ابـتـذال بکـشـاند. جـازه می‌دـهـد آن، زندـگـی را ـ نـه اـ می کـنـد و ـ
ــه  ــن پرســش اســت ک ــا ای ــق ب ــاب، مواجهــه‌ای عمی ــن کت ای
زندگــی خــوب دقیقــاًً بــه چــه معناســت، آن هــم زمانــی کــه 
ــس  ــی نف ــدارد. وقت ــود ن ــا وج ــون و خط ــت آزم ــر فرص دیگ
ــال  ــن ح ــخ و در عی ــت تل ــن حقیق ــادآور ای ــود ی ــوا می ش ه
نجات بخــش اســت کــه ارزش زندگــی نــه در طــول آن، بلکــه در 

عمــق زیســتن نهفتــه اســت.
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فاطمه فتحی
رادیوتراپی ۱۴۰۳
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کتاب "وقتی نفس هوا می شود"
اثری از پل کالانیتی
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علـومــــــــــــــــــــــــ
پزشکی

پازلـــــــــــــــــــــــــــــ 
در ایــن صفحــه یــک جــدول معمایــی می بینیــد. مأموریــت شــما ایــن اســت کــه بــا دقــت، 

خانه هــا را پــر کنیــد و الگــوی پنهان شــده در پــازل را کشــف کنیــد.
هــر ســرنخ شــما را یــک قــدم بــه جــواب نهایــی نزدیک تــر می کنــد، امــا حواستــان باشــد بعضــی مسیرهــا گمراه کننده‌انــد 

و فقــط بــا تمرکــز می شــود بــه نتیجــه رســید.
کدی که در ردیف بیستم به‌دست می آورید، کلید دریافت جایزه است.

بعد از حل کامل پازل، کد ردیف ۲۰ را برای ما ارسال کنید تا برنده چالش شوید.
ــزه  ــه جای ــد، ب ــت می‌رون ــر را درس ــر مسی ــا آخ ــه ت ــانی ک ــط کس ــد، و فق ــرف اول را می‌زن ــت ح ــت؛ دق ــدود اس ــان مح زم

می‌رســند.
موفق باشید و از حل معما لذت ببرید!
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عرفان غفاری لشکناری
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.	1 The outermost layer that does the thinking; grey but powerful.
.	2 A waterborne foe that once swept cities with deadly diarrhea.
.	3 Weak bones in children crying for sunlight and vitamin D.
.	4 Tiny hair-like structures that keep things moving in your airways.
.	5 A treatment that uses tools and cutting to fix the body.
.	6 The cell’s protein factory, always on double shift.
.	7 When the blood runs low on red, fatigue takes the stage.
.	8 A flagellated troublemaker that causes an itchy infection.
.	9 When someone’s body has too much fat and it harms health.
.	10 Cells that look… not quite right — a warning sign in the making.
.	11 A dangerous infection that spreads through the blood.
.	12 The tiny gap where thoughts leap from one neuron to another.
.	13 An unusual sound heard in the heart.
.	14 The difference between cure and poison may be just this amount.
.	15 The longest bone, the true pillar of your body.
.	16 Beneath the skin, but above the muscle — a familiar site for injections.
.	17 Greenish fluid of digestion, bitter in both taste and temper.
.	18 A painful bump at the base of the big toe — no shoe likes it.
.	19 The study of hormones and the glands that make them.

بعد از اینکه کد جدول رو پیدا کردید، کد رو برای ما در پست الکترونیکی مجله به آدرس
 pouyesh.journal@mubabol.ac.ir بفرستید. شاید شما یکی از ۳ برنده ی خوش شانس ما باشید. 

ت
سوالا

راهنمای نویسندگان
از همــه ی دانشــجویان علاقــه منــد و اســاتید ارجمنــدی کــه تمایــل دارنــد مطالــب مــورد نظــر 
خــود را بــرای مــا ارســال نماینــد یــا علاقمنــد بــه عضویــت در هیئــت تحریریــه نشــریه مــی باشــند، 
دعــوت بــه عمــل مــی آیــد. شــایسته اســت نویســندگان ارجمنــد میتواننــد مطالــب را بــه صــورت 
  pouyesh.journal@mubabol.ac.ir ــه آدرس ــه ب ــی مجل ــت الکترونیک ــه پس ــده و ب ــپ ش تای
ــه دانشــجویی توســعه آمــوزش پزشــکی در خواســت  ــر کمیت ــا حضــورا در دفت ــد ی ارســال نماین

خــود را مطــرح نماینــد.

منتظر حضور پر مهرتان هستیم
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آرام باش عزیز من، آرام باش

کایت دریاست زندگی ح

گاهی درخشش آفتاب، برق و بوی نمک، ترشح شادمانی

گاهی هم فرو می رویم، چشم های مان را می بندی، همه جا تاریکی است،

آرام باش عزیز من، آرام باش

دوباره سر از آب بیرون می آوریم

و تلالو آفتاب را می بینیم

زیر بوته ای از برف

که این دفعه

درست از جایی که تو دوست داری؛ طالع می شود...

شمس لنگرودی
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