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آسیب‌های جبران‌ناپذیری که از درمانگرنماها می‌بینید
احمد مؤذن‌زاده، دکترای حرفــه‌ای فیزیوتراپی، نایب‌رئیس انجمن 
علمی فیزیوتراپی ایران و عضو هیأت‌ مدیــره مجمع انجمن‌های 
پزشــکی کشــور به همشــهری‌آنلاین می‌گوید: »بســیاری از 
تکنیک‌هایی که در فضای مجازی با عنوان »جا انداختن مهره« یا 
»قولنج‌شکستن« تبلیغ می‌شوند، نه‌تنها مبنای علمی ندارند، 
بلکه در مــواردی می‌توانند آســیب‌های جبران‌ناپذیری به 
بیماران وارد کنند.« به‌گفته این دکتر حرفه‌ای فیزیوتراپی، 
»در رشــته‌هایی مثل فیزیوتراپــی و کایروپراکتیک، در 
مواردی که انجام جااندازی مفاصل )مانیپولیشن( ضرورت 
داشته باشد، این تکنیک‌ها با شــدت، سرعت و نیروی 
کنترل‌شده و براساس اصول علمی اجرا می‌شوند. برخلاف 
تصور رایجی که در فضای مجازی ایجاد شــده، وارد کردن 
فشار شدید و ناگهانی به ســتون فقرات یا مفاصل، اصلا مبنای 
علمی ندارد و این ادعا که با یک حرکت پرقدرت می‌توان مشکل 

بیمار را برطرف کرد، تأییدشده نیست.« 

بسیاری دنبال درمان‌های سریع و معجزه‌آسا هستند
به‌گفته مؤذن‌زاده، بخش مهمی از موفقیــت درمانگرنماها، به 
تبلیغات گســترده در فضای مجازی برمی‌‌گردد؛ »متأســفانه 
تبلیغات در فضای مجازی بسیار گسترده شده و بسیاری از مردم 
هم به‌دنبال درمان‌های سریع و معجزه‌آسا هستند. درمانگرنماها 

هم دقیقا از همین نقطه‌ضعف سوءاستفاده می‌کنند.«

جا اندازی مفاصل، علمی است؟
»تکنیک‌هــای جااندازی مفاصل که اصطــاح علمی آن 
مانیپولیشــن )Manipulation( است، در علوم پزشکی 
کاربرد مشخص و بسیار محدودی دارند. انجام این تکنیک‌ها 
مستلزم بررسی دقیق وضعیت بیمار، معاینه کامل، ارزیابی 
تصاویر پزشکی و در نظر گرفتن شرایط عمومی فرد است. 
مث لااگر بیمار دچــار تنگی کانال نخاعــی، لغزش مهره، 
دررفتگی مهره یا پوکی استخوان باشــد، استفاده از این 

روش‌ها خطرناک و معمولا ممنوع است.«

چطور درمانگر واقعی را تشخیص دهیم؟
  مراجعه به سامانه سازمان نظام پزشکی و جست‌و‌جوی 
نام فرد مورد نظر. مشخصات پزشکان، فیزیوتراپیست‌ها، 
دندانپزشــکان، داروســازان، ماماها و دیگر اعضای نظام 
پزشــکی کــه در دانشــگاه‌های علــوم پزشــکی تحصیــل 
کرده‌اند، همراه با شــماره نظام پزشــکی، محل فعالیت و 

سایر اطلاعات آنها در این سامانه ثبت شده است.
  مراجعه به مراکزی که پروانه فعالیت از وزارت بهداشت 

و سازمان نظام پزشکی دارند.
توجه به »پرچم‌های قرمز« در فیزیوتراپی

دکتر مؤذن‌زاده با اشاره به اینکه انجام تکنیک‌های جااندازی در 
فیزیوتراپی، ضوابط مشــخصی دارد، می‌گوید: »در فیزیوتراپی 
ما چیزی به نــام پرچم‌های قرمز داریم و قبــل از انجام هرگونه 
مانیپولیشن، اول وجود »پرچم‌های قرمز« را بررسی می‌کنیم؛ 
اگر بیمار دچار تنگی شدید کانال نخاعی، پوکی استخوان، برخی 
بیماری‌های زمینه‌ای مانند کم‌کاری تیروئید یا هر عامل دیگری 
باشــد که خطر آســیب را افزایش دهد، از انجام این تکنیک‌ها 

صرف‌نظر می‌کنیم.«

بستن بیمار به تخت برای شکستن قولنج!
دکتر مؤذن‌زاده به ویدئوهای منتشرشــده از برخی درمانگرنماها اشاره 
می‌کند و می‌گوید: »شکســتن قولنج اگر با فشــار و نیروی زیاد همراه 
نباشد، معمولا آسیب جدی ایجاد نمی‌کند اما آن چیزی که این افراد انجام 
می‌دهند، کاملا متفاوت است. مثلا بیمار را روی تخت می‌بندند و با فشار 
شدید و حرکات ناگهانی، مانورهایی روی ستون فقرات یا مفاصل او انجام 
می‌دهند که به‌شدت آسیب‌زننده است.« به‌گفته نایب‌رئیس انجمن علمی 
فیزیوتراپی ایران، »پرونده‌های متعددی از شکایات بیماران وجود دارد که 
به شکستگی، آسیب نخاعی و حتی مواردی از قطع نخاع منجر شده است. 

به همین دلیل، لازم است مردم را درباره خطرات این اقدامات آگاه کنیم.«
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استرس، قند خون‌ را بالا می‌برد
بیشــتر افراد مبتلا به دیابت تصور می‌کنند کنترل قند خون 
فقط به رعایت رژیم غذایی، فعالیت بدنی و مصرف منظم داروها 
بستگی دارد، اما پزشکان هشدار می‌دهند عامل مهم دیگری نیز 

وجود دارد که اغلب نادیده گرفته می‌شود: استرس. 
نگرانی‌های روزمره، کم‌خوابی، فشار کاری یا حتی دنبال کردن 
مداوم اخبار ناگوار می‌تواند بدون تغییر در رژیم غذایی، باعث 
افزایش قند خون شود. به‌گفته آنها بدن در مواجهه با استرس، 
آن را مانند یک وضعیت اضطراری تفسیر می‌کند و هورمون‌هایی 
مانند کورتیزول، آدرنالین و نوراپی‌نفرین‌ترشــح می‌کند. این 
هورمون‌ها برای آماده‌کردن بدن در شــرایط »جنگ یا گریز« 

طراحی شده‌اند و با آزادکردن گلوکز در جریان خون، انرژی 
مورد نیاز را تأمین می‌کنند. اگر ایــن وضعیت برای مدت 
طولانی ادامه پیدا کند، سطح قند خون نیز بالا می‌ماند و 

کنترل دیابت دشوارتر می‌شود.
دکتر راهول باکســی، متخصص دیابت معتقد اســت 
بســیاری از بیماران نقش اســترس را در نوسان قند 
خون دســت‌کم می‌گیرند. به‌گفته او، مشکل اصلی 
هورمون کورتیزول نیســت، زیرا این هورمون برای 
تنظیم متابولیسم، فشــار خون، سیستم ایمنی و 
چرخه خواب ضروری است، بلکه زمانی دردسر آغاز 
می‌شود که استرس مزمن، سطح کورتیزول را برای 

مدت طولانی بالا نگه دارد.

چرخه معیوب استرس مزمن
پزشــکان تأکید می‌کنند که استرس مزمن یک 

چرخه معیوب ایجاد می‌کند. افزایش قند خون خود می‌تواند 
اضطراب بیشــتری ایجاد کند و این اضطــراب دوباره باعث 

ترشح هورمون‌های استرس و بالارفتن بیشتر قند خون شود. 
فشار کاری، کم‌خوابی، اســتفاده طولانی‌مدت از تلفن همراه و 
رایانه و برهم خوردن ساعت بیولوژیک بدن از مهم‌ترین عوامل 

تشدیدکننده این چرخه هستند.
به‌گفته آنها اســترس باید به اندازه رژیم غذایی و دارو، بخشی 
از برنامه درمان دیابت باشــد. انجام تمرینات تنفســی، یوگا، 
خواب کافی، داشتن برنامه منظم روزانه، اختصاص زمانی برای 
سرگرمی و درصورت نیاز دریافت مشاوره روانشناسی، ازجمله 
راهکارهایی است که می‌تواند به کاهش استرس و کنترل بهتر 
قند خون کمک کند. به‌گفته متخصصان، حتی تنش‌های ساده 
روزمره مانند ترافیک یا برنامه‌ریزی‌های فشرده نیز در افراد مبتلا 
به دیابت می‌تواند تعادل قند خون را بر هم بزند؛ بنابراین توجه 
به سلامت روان، بخش جدایی‌ناپذیر مدیریت این بیماری است.

۴۰درصد سرطان‌ها قابل پیشگیری است
به‌گفته علیرضا رئیسی، معاون بهداشت وزارت بهداشت اگر بروز سالانه ســرطان را حدود ۱۴۲هزار مورد درنظر 
بگیریم، حدود ۶۰هزار مورد را می‌توان با پیشــگیری کاهش داد. این عدد بسیار بزرگی است و نشان می‌دهد که 

باید به جای تمرکز صرف بر روش‌های درمانی توجه بیشتری به پیشگیری داشته باشیم.

آمادگی وزارت بهداشت برای اربعین
محمدرضا ظفرقندی، وزیر بهداشت درباره برنامه‌های وزارتخانه برای اربعین گفت: دانشگاه‌های علوم پزشکی 
مستقر در استان‌های مرزی سازماندهی شده‌اند. اقدامات مربوط به استقرار پایگاه‌های اورژانس، آمبولانس‌ها، 
تأمین دارو و سرم هم صورت گرفته و نگرانی خاصی در زمینه ارائه خدمات سلامت به زائران وجود ندارد.

پروانه بندپی | روزنامه‌نگار |  انتشار خبر بازداشت 
»قولنج‌شکن« مشهور اینســتاگرام، بار دیگر گزارش

توجه‌ها را به پدیده‌ای جلب کرد که سال‌هاست 
سلامت مردم را تهدید می‌کند؛ درمانگرنماهایی که بدون تخصص، 

مجوز و صلاحیت حرفه‌ای، با وعده درمان دردهای اســکلتی ـ 
عضلانی، بیمــاران را تنها با تبلیغات فریبنــده، به مراکز خود 
می‌کشــانند. به‌گفته متخصصان، این مداخلات در برخی موارد 
نه‌تنها به بهبود درد کمکی نمی‌کند، بلکه می‌تواند به آسیب‌های 

جدی در مهره‌ها، مفاصل و حتی صدمات نخاعی منجر شود. اما با 
وجود هشدارهای مکرر، چرا همچنان بعضی‌ها درمان خود را به 
افراد فاقد صلاحیت می‌سپارند؟ و مرز میان فیزیوتراپی علمی و 

این مداخلات کجاست؟

قولنج‌شکنی تا مرز قطع نخاع
تبلیغات درمانگرنماها برای شکستن قولنج، تبعات سنگینی برای مراجعان دارد و می‌تواند باعث آسیب‌های جبران‌ناپذیری شود

درمانگرنماها معمولا نشانی مشخصی ندارند
بســیاری از این افراد به‌صورت زیرزمینی فعالیت می‌کنند 
و حتی آدرس و نشانی مشــخصی ارائه نمی‌دهند. فقط یک 
شماره تلفن یا صفحه اینستاگرام معرفی می‌کنند. تابلو یا محل 
فعالیت رسمی ندارند و گاهی خدمات خود را در منزل افراد ارائه 
می‌دهند. مردم باید نسبت به این موارد حساس باشند و آنها را 
نشانه‌ای برای تردید در اعتبار این افراد بدانند و اگر به سلامت 

خود اهمیت می‌دهند، سمت آنها نروند.

 نکته    حتی در میان اعضای کادر درمان هم مرزبندی 
حرفه‌ای وجود دارد و هر رشته در چارچوب صلاحیت‌های 
خــود فعالیــت می‌کنــد. امــا درمانگرنماها بدون داشــتن 
هیچ‌گونــه صلاحیــت، وارد حوزه‌هــای مختلــف درمــان 
می‌شوند و حتی در فضای مجازی ادعا می‌کنند پزشکان و 
فیزیوتراپیست‌ها نتوانسته‌اند بیماری را درمان کنند، اما 

آنها موفق شده‌اند!


