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بارداری بعد از ۴۰سالگی پرخطر است؟ 
بیش از ۸۰ تا ۸۷درصد مادران با سن بالا، درصورت مراقبت مناسب، بارداری موفقی خواهند داشت

با متخصص

صفحه‌آرا: حامد یزدانی

واکسن آنفلوآنزا از اواخر شهریور وارد نظام بهداشتی کشور می‌شود
محمدرضا ظفرقندی، وزیر بهداشت، درمان و آموزش پزشکی گفت: واکســن آنفلوآنزا در گذشته از شرکت‌های 
اروپایی تامین می‌شــد که به دلایلی آنها همکاری لازم را نداشــتند؛ اما جایگزین آن را از کشورهای چین و روسیه 

تهیه کردیم که از آخر شهریور ‌ماه وارد سیستم بهداشتی کشور خواهد شد.

اعلام اسامی ضدآفتاب‌ها و محصولات بهداشتی غیرمجاز
ســازمان غــذا و دارو اســامی تعــدادی از ضدآفتاب‌هــا و محصــولات مرتبــط بــا مراقبــت از پوســت غیرمجاز 
 را که بــدون مجوزهــای قانونــی در بــازار عرضــه شــده‌اند، اعلام کــرد. اســامی محصــولات از این قرار اســت:
.BIODERMA، NEW WELL، SADOER، FRUIT OF THE WOKALI، ESTELIN 

افزایش کبد چرب در کودکان
کبد چرب دیگر فقط بیماری بزرگســالان نیست؛ تغییر سبک 
زندگی، کم‌تحرکی، افزایش مصــرف خوراکی‌های پرکالری و 
اســتفاده طولانی از موبایل و تبلت، پای این بیماری را به جمع 
کودکان هم باز کرده اســت. رئیس بخش گوارش و کبد مرکز 
طبی کودکان با هشدار نســبت به افزایش موارد کبد چرب در 
کودکان گفت: اگر روند فعلی ادامه پیدا کند، در سال‌های آینده 
با افزایش قابل توجه این بیماری در میان کودکان کشور مواجه 
خواهیم شد؛ بیماری‌ای که می‌تواند زمینه‌ساز فشار خون، دیابت، 
بیماری‌های قلبی و در مراحل پیشرفته‌تر سیروز و نارسایی کبدی 
باشد. حسین علیمددی، فوق‌تخصص گوارش و کبد کودکان در 
حاشیه سی‌وهشتمین کنگره بین‌المللی بیماری‌های کودکان در 
گفت‌وگو با همشهری درباره افزایش عوامل خطر کبد چرب در 
کودکان بیان کرد: سبک زندگی کم‌تحرک، مصرف خوراکی‌های 
حاوی قند و چربی زیاد و اســتفاده بیش‌ازحد از فضای مجازی 
ازجمله عواملی هستند که سلامت کودکان را تهدید می‌کنند و 

یکی از پیامدهای آن می‌تواند بروز کبد چرب باشد.

پای چاقی و کم‌تحرکی در میان است
به‌گفته علیمددی، کبد چرب عمدتا در کودکانی دیده می‌شود 
که اضافه‌وزن یا چاقی دارند. البته عوامل دیگری نیز می‌توانند در 
بروز این بیماری نقش داشته باشند، اما شایع‌ترین علت همان 
اضافه‌وزن و چاقی اســت. او ادامه داد: اگر کودکی به کبد چرب 
مبتلا باشد، لازم است بررســی‌های دیگری نیز برای شناسایی 
بیماری‌های همراه انجام شود؛ ازجمله بررسی وزن، فشار خون 

و چربی خون.

کبد چرب؛ بیماری خاموش 
علیمددی با بیان این مطلب عنوان کرد: کودکان مبتلا ممکن 
است بدون هیچ علامت ظاهری باشــند و زمانی به متخصص 
مراجعه کنند که افزایش آنزیم‌های کبــدی در آزمایش خون 
یا وجود کبد چرب در ســونوگرافی مشخص شــده باشد. او به 
خانواده‌ها توصیه کرد که اگر کودکشــان اضافه‌وزن دارد، حتی 
درصورت نداشتن درد یا علامت مشخص، موضوع را جدی بگیرند 
و برای بررسی وضعیت سلامت او به پزشک مراجعه کنند. رئیس 
بخش گوارش و کبد مرکز طبی کودکان درباره آینده این بیماری 
در کودکان هشدار داد و گفت: تصور من این است که در سال‌های 
آینده با همه‌گیری کبد چرب در کودکان کشور مواجه خواهیم 
بود. این بیماری یکی از علل شایع ســیروز و نارسایی کبدی و 

درنهایت پیوند کبد است.

نسخه ساده برای پیشگیری
1  باید خواب مناسب داشته باشند که حدود ۸ساعت خواب شبانه 

را شامل می‌شود.
2  مصرف روزانه ۵ وعده میوه و سبزی

3  محدودکردن استفاده از تجهیزات الکترونیکی مانند موبایل و 
تبلت به حداکثر ۲ساعت در روز 

4  گنجاندن دست‌کم یک ســاعت فعالیت فیزیکی روزانه در 
برنامه کودکان 

5  محدود یــا حذف کردن مصــرف شــیرینی‌جات، آبمیوه، 
فست‌فودها و خوراکی‌های پرچرب و پرکالری 

2گروه نیازمند مراقبت بیشتر 
1  زیر 18سال 

2  بالای 40سال

آرش نهاوندی | روزنامه‌نگار |  ســن ازدواج و 
به‌دنبال آن بارداری در کشور رو به افزایش است. گزارش

خیلی‌ها معتقدند که در سنین بالا جنین می‌تواند 
در معرض انواع بیماری‌ها قرار بگیرد اما متخصصان زنان و زایمان 

همواره تأکید کرده‌اند بارداری در ســن بالاتر از ۴۰ســالگی الزاما 
به‌معنای تولد نوزاد بیمار نیست، هرچند می‌تواند مادر و جنین را در 
معرض خطرهای بیشتری قرار دهد؛ از فشار خون و دیابت بارداری 
گرفته تا اختلالات کروموزومی مانند سندروم داون. زهرا نائیجی، 

رئیس بخش بارداری پرخطر بیمارستان مهدیه، فلوشیپ طب مادر 
و جنین و عضو هیأت علمی دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی، در 
تلویزیون همشــهری در این‌باره به نکات جالبی اشاره کرده که در 

ادامه می‌خوانید.

بارداری پرخطر فقط مربوط به سن مادر نیست 
به‌گفته نائیجی، بارداری پرخطر تنها به سن مادر 
محدود نمی‌شــود و گروه‌های مختلفی را شامل 
می‌شــود؛ از بارداری‌های چندقلویــی گرفته تا 
مادرانی که به بیماری‌هایی مانند فشارخون بالا، 
دیابت، لوپوس یا بیماری‌های قلبی مبتلا هستند. 
مادران دیالیزی، زنان با سابقه زایمان‌های ناموفق 
متعدد و برخی مادران با سن بالا نیز در این گروه 
قرار می‌گیرند. در کشورهای مختلف برای مراقبت 
از این مــادران، تیم‌های تخصصی تعریف شــده 
و ایران نیز در ســال‌های اخیر برای ایجاد چنین 
ســاختاری تلاش کرده، هرچند هنوز با شــرایط 

ایده‌آل فاصله دارد.

نگرانی از اختلالات کروموزومی
نائیجی در توضیح مهم‌ترین نگرانی‌های جنینی با افزایش سن 
 مادر به اختلالات کروموزومی مانند ســندروم داون و تریزومی

18 بیان کرد: امروزه روش‌های مختلف غربالگری و تشــخیص 
پیش از تولد در کشــور در دسترس است و ســونوگرافی‌های 
پیشــرفته جنین توســط متخصصــان طب مــادر و جنین و 
رادیولوژیست‌های آموزش‌دیده انجام می‌شود. همچنین برخی 
روش‌های تشــخیصی مانند آمنیوســنتز و حتی جراحی‌های 
داخل رحمی جنیــن در مراکز تخصصی کشــور در حال انجام 
اســت.  به‌گفته او، هدف از غربالگری صرفا 
تصمیم‌گیری دربــاره ادامه یا پایان 
بارداری نیســت، بلکه تشخیص 
زودهنگام می‌توانــد خانواده 
را نسبت به وضعیت جنین 
آگاه و امــکان برنامه‌ریزی 
 و مراقبــت مناســب‌تر را 

فراهم کند.

محدودیت غربالگری خطرناک نیست؟
نائیجی درباره محدودیت‌های که در قانون جوانی 
جمعیت درباره غربالگری جنین رخ داده و منجر 
به محدود شــدن دسترســی عمومی به خدمات 
غربالگری شــده، عنوان کرد: ســطوح برخوردار 
جامعه به هر شکلی به این غربالگری دسترسی پیدا 
می‌کنند، مسئله مهم این است که سطوح ضعیف 
مالی جامعه باید به این خدمات دسترسی بهتری 

داشته باشند. 
حذف غربالگری از برخی ســطوح خدمات اولیه، 
می‌تواند بیش از همه خانواده‌های کم‌برخوردار را 
تحت‌تأثیر قرار دهد؛ چراکه این گروه‌ها ممکن است 
دسترسی کمتری به مراکز خصوصی و خدمات 
تخصصی داشته باشند. به‌گفته این متخصص، 
ادعای اینکــه غربالگری‌هــای غیرضروری 

در گذشته باعث ســقط جنین‌های سالم 
می‌شده، نادرست اســت و صدور مجوز 

قانونی برای ســقط جنین نیازمند 
تأییدهای پزشکی و قانونی است 

و صرفا براســاس یک نتیجه 
سونوگرافی انجام نمی‌شود. 

در مواردی کــه احتمال 
ناهنجاری جنینی مطرح 
باشــد، بررســی‌های 
تخصصی و تأیید مراجع 
مورد اعتماد پزشــکی 

نـــی نـو  قـا
رت  ضــرو

دارد.

جراحی کم‌تهاجمی برای مادران باردار
با هدف کاهش خطر برای مــادر و جنین روش‌های جراحی 
کم‌تهاجمی هم در مراکز درمانی در حال انجام است. رئیس 
بخش بارداری پرخطر بیمارستان مهدیه در این‌باره توضیح 
می‌دهد: تیم تخصصی شــامل متخصص طب مادر و جنین 
و لاپاروسکوپیســت برخی جراحی‌ها را با بــرش کوچک و 
استفاده از دوربین انجام می‌دهند. انجام این جراحی‌ها نیازمند 
همکاری چند گروه تخصصی اســت و در بیمارستان مهدیه 
تلاش شده با مشــارکت متخصصان طب مادر و جنین، گروه 
ناباروری، لاپاروسکوپی و ســایر متخصصان، چنین خدماتی 

توسعه پیدا کند.

چرا سن بارداری در حال افزایش است؟
نائیجی درباره افزایش سن بارداری در سال‌های 
اخیر توضیــح داد: افزایش تمایل زنــان به ادامه 
تحصیل و بــه تعویق انداختن تشــکیل خانواده، 
در ایران و بســیاری از کشــورهای جهان باعث 
شده تعداد زنانی که نخستین بارداری خود را در 
سنین بالاتر تجربه می‌کنند، افزایش پیدا کند. او 
با تأکید بر اهمیت سلامت پیش از بارداری گفت: 
زنان بهتر است پیش از تصمیم به بارداری، عوامل 
خطر قابل اصلاح مانند اضافه‌وزن، تغذیه نامناسب، 
کم‌تحرکی، دیابت و فشــارخون را کنترل کنند. 
به‌گفته این متخصص طب مادر و جنین، بارداری 
در ســنین بالاتر، به‌ویژه از ۴۰ســالگی، در گروه 
بارداری‌های پرخطر قرار می‌گیرد؛ اما پرخطربودن 
به‌معنای نتیجه نامطلوب قطعی نیست. البته اگر 
مادر بیماری زمینه‌ای نداشته باشد، میزان خطر 

 کمتر اســت و با وجود افزایش سن، بیش از
 ۸۰ تا ۸۷درصد ایــن بارداری‌ها می‌توانند 

نتیجه خوبی داشته باشند.

 نکته در ایــن گروه‌هــا احتمــال فشــارخون بــالا، زایمان 
زودرس، تولد نوزاد کم‌وزن و سزارین بیشتر است اما به‌معنای 
ممنوعیت بارداری در این سنین نیست، بلکه مادرانی که در 

این گروه‌ها قرار دارند باید تحت مراقبت دقیق‌تر قرار گیرند.

خدمات بارداری و زایمان در ایران چقدر هزینه دارد؟
  زایمان طبیعــی در مســیر سیاســت‌های جوانی جمعیــت تقریبا 

رایگان ارائه می‌شود. 
  زایمان سزارین براساس اندیکاسیون پزشکی با پوشش بیمه 

و با هزینه نسبتا پایین‌ انجام می‌شود.
  خدمــات تشــخیصی ماننــد ســونوگرافی‌های تخصصی و 

داپلر در مراکز خصوصی هزینه بالایی دارند.
  در مراکــز دولتــی، خدمــات بــارداری بــا هزینــه بســیار 

پایین‌تری ارائه می‌شود. 
بخــش  میلیونــی  چنــد  ســونوگرافی‌های    
خصوصی، در سیستم دولتی با هزینه‌ای حدود 

۵۰۰هزار تا یک‌میلیون تومان انجام می‌شود.


