
سد ايليسو كه در روزهاي اخير در تركيه افتتاح 
ش�ده، با آبگيري كامل مي‌تواند مان�ع از ورود 
60 درصد آب دجله به كشورهاي پايين دست 
‌شود. رئيس فراكس�يون محيط‌زيست مجلس 
در گفت‌وگو با »جوان« ضمن انتقاد از بي‌توجهي 
مسئولان سابق، از بي‌پاسخ نگذاشتن اين اقدام 
از سوي مجلس خبر داد. يك حقوقدان متخصص 
در امور محيط‌زيس�تي بين‌الملل هم از انفعال 
نهادهاي حقوقي بين‌الملل در اين خصوص گفت. 

 
 Southeastern Anatolia Project ط��رح
معروف به »پروژه آناتولي جنوب شرق« برنامه‌اي 
است كه براساس آن ٢٢ سد كه بيش از نيمي از آنها 
موظف به توليد برق هستند، روي بالادست دجله و 

فرات در تركيه ساخته مي‌شود. 
 تأثير ايليس�و بر بزرگ‌تري�ن تالاب غرب 

كشور
پروژه بزرگ سدسازي‌هاي آناتولي جنوب شرقي 
مراحل پاياني خ��ود را مي‌گذراند. كش��ور تركيه 
بخش بزرگي از هزينه اين پروژه ضد محيط‌زيستي 
را از صنعت گردش��گري تأمين كرده‌است؛ يعني 
حامي اصلي سدسازي‌هاي مضر تركيه همان پول 
گردشگران ايراني و خارجي است كه به جيب تركيه 

ريخته شده‌است. 
فقط به تنهايي سد آتاتورك به اندازه مجموع تمام 
سدهاي ايران ظرفيت دارد! همين سد غول‌پيكر 
آتاتورك مي‌تواند از ورود حداق��ل 70 درصد آب 
فرات به كشورهاي پايين دست جلوگيري ‌كند. سد 
ايليسو هم كه در روزهاي اخير با حواشي زياد افتتاح 
شده، مي‌تواند مانع از ورود 60 درصد آب دجله به 

كشورهاي پايين دست ‌شود. 
اينكه بيش نيمي از سدهاي پروژه آناتولي موظف به 
توليد برق هستند؛‌يعني هر زمان اراده كنند و لازم 
بدانند، آب سد را براي پايين دست رها مي‌كنند؛ 
اتفاقي كه حداقل تبعات آن افزايش خشكيدگي و 
تشكيل كانون‌هاي ريزگرد براي تمامي كشورهاي 
غرب خليج فارس اس��ت. همين مسئله مي‌تواند 
خشك‌شدن بزرگ‌ترين تالاب غرب كشور يعني 

هورالعظيم را هم سرعت دهد. 
  اتفاقي كه هرگز رخ نداد

ظرفيت س��د ايليس��و، س��ه برابر بزرگ‌ترين سد 
ايران يعني كرخه اس��ت. در اواس��ط دهه 1390 
مسئولان محيط‌زيستي عراق و ايران، كشور تركيه 
را چندين‌ب��ار متهم كرده‌اند كه ب��ا مهار آب‌هايي 
كه بايد با عبور از كش��ورهاي پايين دس��ت، وارد 
بين‌النهرين شود، به افزايش گرد و غبار و ريزگرد 

كمك كرده‌است. 
مقامات تركيه هم در پاسخ به اين سخنان، مدعي 
بودند كه هيچ پژوهش و اطلاعات علمي براي تأييد 
اين ادعا كه سدسازي در افزايش كانون‌هاي گرد و 

غبار تأثير دارد، وجود ندارد!
تيرماه س��ال 96 در حالي كه رئيس‌جمهور وقت 
كشور به سدس��ازي‌هاي تركيه اعتراض كرده‌بود، 
يكي از نمايندگان هم از تش��كيل كميته امنيتي 
در مجلس براي بررسي ساخت سد »ايليسو« خبر 
داده‌بود. سفير تركيه در تهران هم آن زمان اعلام 
كرده‌بود كه اين كش��ور از حق خود براي ساخت 

سد نمي‌گذرد!
احمد عليرضابيگي، نماينده وقت تبريز در مجلس، 
خبر داده بود ك��ه مجلس براي بررس��ي موضوع 
ساخت سد ايليسو، كميته امنيتي تشكيل مي‌دهد 
و در اين كميته، تمام اقدامات حقوقي و راهكارهاي 
بين‌المللي براي كاهش آثار مخرب ساخت اين سد 

پيگيري خواهد شد. اتفاقي كه هرگز رخ نداد. 
 خبري از گفت‌وگو هم نشد

رضا تكين، سفير وقت تركيه در تهران، هم تيرماه 
96 در مصاحبه با خبرگزاري مهر گفت كه »سدهاي 
اين كشور هيچ اثر منفي بر محيط‌زيست كشورهاي 
پايين‌دست يعني عراق و س��وريه ندارد. حالا كه 
برخي مي‌گويند آب از نفت گران‌تر اس��ت تركيه 
چگونه مي‌تواند از حق حاكميتي خود در اين باره 

چشم‌پوشي كند؟ ساده است كه يك كشور را نقد 
كنيم، اما به سياست‌هاي خودتان هم نگاه كنيد. ما 
نمي‌خواهيم هيچ كشوري در معرض تهديد فاجعه 
باشد، بنابراين آماده گفت‌وگو با ايران هستيم.‌« اما 
در نهايت هيچ خبري از گفت‌وگو و مرتفع كردن اين 

معضل محيط‌زيستي نشد. 
ظرفيت مخزن سد ايليسو حداقل 30 ميليارد متر 
مكعب است. بزرگي اين عدد اينجاست كه ظرفيت 
تمام آب‌هاي تجديدپذير سالانه ايران برابر با 90 
ميليارد متر مكعب است. از آن بزرگ‌تر ظرفيت سد 
غول پيكر آتاتورك با ۴۸ ميليارد متر مكعب است. 
 با شروع به كار همزمان اين دو سد كه بزرگ‌ترين 
طرح‌هاي پروژه آناتولي جنوب ش��رق هس��تند، 
كشور‌هاي پايين دست با مشكلات زيادي دست به 

گريبان خواهند شد. 
علاوه بر مشكلاتي كه سدسازي‌هاي تركيه ايجاد 
مي‌كند، شرايط اقليمي هم روي خوش به حاشيه 
غربي خليج‌فارس نش��ان نداده و كش��ور‌هاي اين 
منطقه حداقل ب��ا 20 درصد كاهش بارندگي‌هاي 

سالانه مواجه شده‌اند. 
 آشوب و مهاجرت، دستاورد ايليسو

با اجراي كامل پروژه آناتولي كاهش منابع آب عراق، 
از سوريه و ايران هم بيشتر خواهد بود. مشكلاتي 
كه كشاورزي ناپايدار بدليل سياست‌هاي غلط آبي 
ايجاد مي‌كند هم از بزرگ‌ترين مشكلات كشورهاي 
پايين دس��ت دجله و فرات است. س��د ايليسو در 
كنار سد آتاتورك و ديگر پروژه‌هاي آبي تركيه در 
بالادست دجله و فرات منطقه بين‌النهرين را وارد 

چالش‌هاي بزرگي مي‌كند. 
پروژه آناتولي تركيه دو تأثير مهم در منطقه برجاي 
مي‌گذارد. نخست اينكه اين پروژه با كاهش منابع 
آبي در پايين‌دس��ت خود به دوره‌هاي خشكسالي 
در كشورهاي پايين‌دست دامن مي‌زند و در نتيجه 
كانون‌هاي ريزگرد را به ش��دت افزايش مي‌دهد. 
كانون هايي كه همين حالا هم كشورهاي كويت و 

قطر را دربر گرفته‌اند. 
 تأثي��ر دوم ك��ه بس��يار زيان‌بارت��ر اس��ت و كل 
منطقه غرب آس��يا را با خطر مواجه خواهد كرد، 
نابس��اماني‌هاي اقتصادي ناش��ي از خشكسالي، 
مهاجرت‌هاي گسترده مردمان پايين‌دست دجله و 
فرات و در نهايت آشوب‌هاي ناشي از اين مشكلات 

در كشور عراق است. 
رود دجله در نهايت به اروند رود يا به قول عراقی‌ها به 
شط‌العرب مي‌رسد. اروند رود مهم‌ترين منبع تأمين 
آب تالاب هورالعظيم است. تالابي كه آنقدر وسعت 
دارد كه بخشي از آن هم در عراق قرار گرفته و باعث 
رونق اقتصادي و اجتماعي در آن كشور شده‌است. 
با دستكاري پروژه آناتولي بر منابع آبي بالا دست 
دجله و فرات اين رونق اجتماع��ي – اقتصادي به 

مشكلاتي بزرگ تبديل خواهد شد. 
 كشورهاي زيادي درگير خواهند شد

در همين خصوص رئيس فراكسيون محيط‌زيست 
مجلس شوراي اسلامي به »جوان« گفت: حتماً بايد 
دستگاه ديپلماس��ي ما به همراه سازمان حفاظت 

محيط زيست، كاملاً فعالانه به اين قضيه ورود كنند. 
بحث ديپلماسي اين مسئله كه پايه و اساس آن هم 
محيط‌زيست است، مدنظر ما قرار دارد. منطقه غرب 
آس��يا ديگر توان تحمل معضلات محيط‌زيستي 
بيش از اين را ندارد. اين س��د با شروع آبگيري‌اش 
بحران‌هاي زيادي را هم براي كشور ما و هم ساير 
كشورهاي پيرامون خود ايجاد مي‌كند و تبعات آن 

هم فقط دامنگير كشورهاي اطراف نخواهد بود. 
س��ميه رفيعي  با توجه به ابعاد مش��كلات پروژه 
آناتولي افزود: قطعاً ابعاد زيادي از صدمات، آسيب‌ها 
و ضررهاي مختلف محيط‌زيس��تي س��د ايليسو 
دامنگير كشورهاي منطقه خواهد بود. مشكلات 
اين سد، كش��ورهاي زيادي را درگير خود خواهد 
كرد. اين يك مصداق بارزي از مسئله خودمحوري 

از منابع طبيعي زمين است. 
 مشكل را پيگيري خواهيم كرد

س��میه رفیعی گفت: اين سياس��ت‌ها در نهايت 
آسيبش به خود كش��ور اعمال‌كننده هم خواهد 
رسيد. شايد مقداري ديرتر اما بدون شك خود كشور 
اعمال‌كننده سياست‌هاي غلط محيط‌زيستي هم 

درگيرتبعات منفي منابع طبيعي خواهد شد. 
رفيعي در خصوص اقداماتي كه وي و همكارانش 
در اين خصوص انجام خواهند داد، گفت: ما حتماً 
با كشورهايي كه به طور مس��تقيم در اين مشكل 
درگير مي‌ش��وند مثل عراق، سوريه و خود تركيه، 
نشست‌هاي پارلماني دوجانبه و چندجانبه خواهيم 
داش��ت. من با امور بين‌الملل مجلس هم صحبت 
كرده‌ام و اين مش��كل را پيگيري خواهيم كرد و از 

سوي مجلس بي‌پاسخ نخواهد بود. 
وي در خصوص اقداماتي كه انج��ام خواهند داد، 
افزود: ما از طريق وزارت خارجه هم پيگير اين ماجرا 
خواهيم بود. آبگيري سد ايليسو اتفاق خيلي مهمي 
است. اين مشكل از س��وي دولت قبل بايد حتماً 
پيگيري مي‌شد، اما اين اتفاق نيفتاد و متأسفانه اين 

سد هم احداث شد و شروع به فعاليت كرده‌است. 
 انفعال دولت سابق

وي به نكته ديگري هم اشاره كرد و گفت: تا جايي 
كه ما مطلع شديم، طراحي اين پروژه صرفاً از سوي 
تركيه نبوده و يك كنسرس��يومي براي س��اخت 
اين سد تشكيل شده و كش��ورهاي متعددي هم 
در بح��ث طراحي و هم در زمينه س��رمايه‌گذاري 
آن ش��ركت كرده‌اند. البته براي س��اخت اين سد 
برخي از كشورها به دليل اشتباه بودن آن و تبعات 
بين‌المللي ايجاد شده توسط اين سد، از كنسرسيوم 

كناره‌گيري كردند. 
وي با انتقاد از بي‌تحركي مس��ئولان سابق در اين 
زمينه هم گفت: م��ا در خصوص ايجاد اين س��د 
نبايد منفعلانه عمل مي‌كرديم، اما متأس��فانه در 
دولت س��ابق اين اتفاق افتاد و الان كار اين سد به 
مراحل پاياني رسيده و تأثيرات منفي خود را خواهد 
داشت. مشكلات ايجاد شده از سوي اين سد فقط 
كشورهاي پايين‌دست خود را تحت‌تأثير نخواهد 
داد و قطعاً تبعات آن كش��ورهاي بيشتري را آزار 

خواهد داد. 

 نهاد‌ه�اي بين‌المللي بيش�تر نقش بازي 
مي‌كنند

ي��ك حقوق��دان متخص��ص در ام��ور بين‌الملل 
محيط‌زيستي هم كه نخواست نامش درج شود، از 
انفعال نهادهاي حقوقي بين‌الملل در اين خصوص 
گلايه كرد و به »جوان« گفت: اين پروژه با اهداف 
سياسي در حال شكل‌گيري است و قوانين بين‌الملل 
در اين زمينه هم روي كاغذ حرف‌هاي زيادي دارند 
و در عمل، نهاد‌هاي بين‌المللي بيشتر نقش بازي 
مي‌كنند تا اينكه بخواهند اقدام جدي انجام دهند. 
مدير گروه مطالعات آب مركز پژوهش‌هاي مجلس 
هم در اين زمينه به ايس��نا گفت: ب��ا اجراي كامل 
طرح گاپ )آناتولي جنوب شرق( در كنار طرح‌هاي 
ديگر از جمله سد بزرگ آتاتورك كه مي‌تواند كاملًا 
حجم رود ف��رات را در اختيار گي��رد، تركيه عملًا 
كنترل آب‌هاي بالادس��ت منطقه‌اي را در اختيار 
مي‌گيرد و مي‌تواند با توجه به شرايط خشكسالي يا 
ترسالي از اين اهرم به منظور اهداف سياسي خود 

استفاده كند. 
جمال محمد ولي س��اماني افزود: در گذشته هم 
كه اين سد وجود نداشت، خروجي بسيار كمي به 
هورالعظيم در ايران وارد مي‌شد و عملًا فقط ايران 
سهم ناچيز خود را به تالاب مي‌ريخت. ضمن اينكه 
تركيه در حال ساختن سدي روي رود ارس است 
كه مي‌تواند كاملًا اين رود را تحت كنترل خويش 
درآورد و ميان ما و ارمنستان مشكل جدي ايجاد 
كند. به طور كلي اين طرح‌هاي آبي از سوي تركيه 
به منظور اهداف سياسي در منطقه ايجاد شده و بايد 

هر چه سريع‌تر اقدامات متقابل انجام شود. 
 فقط بودجه رفت و دستاوردي نماند

مسعود تجريشي، معاون سابق محيط‌زيست انساني 
سازمان حفاظت محيط‌زيست هم سال گذشته در 
گفت‌وگويي با ايرنا در خصوص كم‌كاري‌هايي كه در 
خصوص ساخت سد ايليسو صورت گرفته، مدعي 
شد كه پيگيري‌هايي در اين زمينه در جريان است و 
گفت: حتماً كم‌كاري شده است و من هم به همين 
دليل گلايه كردم؛ زماني كه گله كردم وقتي بود كه 

سال 97 متوجه شدم سندي دستمان نيست. 
از س��ال 96 كه رئيس‌جمه��ور اعتراض ك��رد، از 
سازمان برنامه و بودجه پيگير اعتباري براي مطالعه 
در اين‌باره شديم، در سال 97 قرارداد آن را منعقد 
كرده و س��ال 98، مطالعات را آغاز كرديم. تا الان 
مستندات فني كنار همديگر گذاشته نشده‌بود كه 
الان دارد اين كار انجام مي‌شود و كانون‌هاي موجود 
در عراق، سوريه و عربستان را هم سال 96 شناسايي 
كرديم و اينها عمدت��اً مناطقي بود كه توليد گرد و 
خاك آنها ناشي از رهاسازي زمين‌هاي كشاورزي 
و خشكس��الي‌ها بود و خيلي ارتباط مستقيمي با 
سد ايليسو نداشته‌است.   مطالعه‌اي كه داريم انجام 
مي‌دهيم مي‌تواند دقيق و مستند موضوع را برايمان 
روشن كند و سعي كرده‌ايم مشاور حاكميتي باشد 
كه بتواند از مستندات دفاع كند و پيگيري‌ها را انجام 
دهد كه در اين زمينه سازمان هواشناسي انتخاب 

شده‌است تا بتواند مطالعات را انجام دهد.«
اكن��ون ك��ه يكس��ال از س��خنان معاون س��ابق 
محيط‌زيست انساني سازمان حفاظت‌ محيط‌زيست 
مي‌گ��ذرد، از نتيجه مطالعه آنها خبري نيس��ت و 
مشخص اس��ت كه رسيدگي مس��ئولان سابق به 
معضلات سدسازي تركيه هم شبيه به رسيدگي 
به درياچ��ه اروميه ب��وده كه فقط بودج��ه رفته و 

دستاوردي نمانده‌است. 
 قوانين بين‌الملل چه مي‌گويد؟

گفتني اس��ت آنطور كه قواني��ن بين‌المللي بيان 
كرده‌اند، هيچ كشوري نمي‌تواند به تنهايي از آب 
رودخانه‌هايي كه حوضه مشترك دارند، استفاده 

كند و آن را در انحصار خود بگيرد. 
معاهدات متعددي در اين خصوص وجود دارد كه از 
مهم‌ترين آنها مي‌توان به معاهده سال ۱۷۹۶ لاهه، 
معاهده ۱۸۰۴ پاريس، معاهده ۱۸۱۵ وين، معاهده 
۱۹۱۲ بارسلون، كنفرانس ۱۹۱۱ مادريد اشاره كرد 
كه همگي بر عدم ايجاد هر گونه تغيير در مجراي 
رود بين‌المللي تأكيد دارد. توافق ۱۹۲۳ سوئيس هم 
كه به توافق ژنو معروف است، بر ضرورت مشورت 
هنگام ايجاد تأسيسات در رودهاي تأثيرگذار بين 
دو يا چند كشور و ضرورت گفت‌وگو در صورت وارد 

شدن زيان به كشور ديگر تأكيد دارد. 
در معاهده ۱۹۶۶ هلسينكي كه براساس نشستي در 
همان سال در پايتخت فنلاند شكل گرفت، هر گونه 
دست‌اندازي و تصرف به آب‌هاي بين‌المللي از سوي 
يك كش��ور در صورتي كه توافق ميان كشورهاي 
حوضه آبي نباشد را منع شد. كميته حقوقي وابسته 
به مجمع عمومي سازمان ملل هم در سال ۱۹۷۳ 
استفاده كشورهاي اطراف رود از آب رود بر حسب 
نياز به طوري كه به ديگر كشورهايي كه حوضه آبي 

مشترك دارند لطمه‌اي نزند، مجاز دانست. 
در نشست سال ۱۹۹۷ در مجمع عمومي سازمان 
ملل هم توافق اس��تفاده آبراه‌ه��اي بين‌المللي به 
تصويب ۱۰۴ كش��ور در نيويورك رس��يد كه سه 
كشور تركيه، چين و بروندي با آن مخالفت کردند 
و ۲۶ كشور رأي ممتنع دادند. ماده ۵ اين عهدنامه، 
كش��ورهايي را كه از جريان‌هاي آب ش��يرين رو 
زمين��ي و زيرزمين��ي مش��ترك برخوردارند، به 
حفاظت، استفاده و تقس��يم منصفانه و معقول از 
آن جريان آبي متعهد مي‌كند. ماده ۷ هم دولت‌ها 
را به خودداري از وارد کردن آس��يب قابل‌‌توجه به 
كش��ورهاي ديگري كه از آن جريان آبي استفاده 

مي‌كنند، ملزم ميک‌ند. 
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مجلس مقابل »سد اردوغان«  مي‌ايستد
رئيس فراكسيون محيط‌زيست مجلس در گفت و گو با »جوان« ضمن انتقاد از انفعال دولت قبل

 از اقدامات مختلف براي حل مشكلات سدسازي تركيه خبر داد

 معاون دفت��ر مديريت بيماري‌ه��اي غيرواگير وزارت بهداش��ت با 
اش��اره به اينكه هر ۵ ثانيه يك نفر به دليل عوارض ديابت در دنيا فوت 
مي‌كند،‌گفت: پس از شيوع كرونا در حال حاضر برآورد و پيش‌بيني‌هاي 

ما اين است كه شيوع ديابت در سال‌هاي پيش رو افزايش مي‌يابد. 
 رئيس سازمان امداد و نجات جمعيت هلال احمر درباره امكانات و 
تجهيزات اين سازمان در طرح زمس��تاني اظهار كرد: بيش از ۱۲ هزار 
امدادگر جمعيت هلال احمر با استقرار در ۵۶۷ پايگاه ثابت، ۹۰ پست 
موقت، ۴۳۳ شعبه هلال احمر در شهرستان‌ها، ۳۳ مركز پشتيباني در 

مراكز استان‌ها و ۲۰ پايگاه امداد هوايي در اين طرح مشاركت دارند. 
 مدير عامل س��ازمان بوستان‌ها و فضاي س��بز تهران از غرس ۵۰۰ 

درخت كهنسال در خيابان وليعصر در سال جاري خبر داد. 
 نرگس معدني‌پور، عضو شوراي شهر در تذكر پيش از دستور در جلسه 
شوراي شهر تهران با بيان اينكه در انتصابات صورت گرفته حضور بانوان 
شاغل در شهرداري در انتصابات جدي مش��اهده نمي‌شود،‌گفت: در 
حالي كه براس��اس ماده ۷۴ احكام برنامه پنج ساله توسعه شهرداري 
تهران، شهرداري مكلف‌شده در راستاي افزايش ميزان حضور و جايگاه 

زنان در مديريت شهري، زمينه‌هاي حضور زنان را فراهم كند. 
 مدير عامل شركت واحد اتوبوسراني تهران با اشاره به اينكه تعدادي از 
اتوبوس‌هاي بخش خصوصي به دليل انقضاي زمان فعاليت مخازن گاز 
متوقف شده بودند، گفت: خوشبختانه با پيگيري‌هاي صورت گرفته، 
قرارداد تعويض مخزن ۱۵۰ دستگاه اتوبوس گازسوز بخش خصوصي با 

يكي از شركت‌هاي خودروساز داخلي منعقد شده‌است. 
 مدير عامل سازمان انتقال خون گفت: بر اساس مستندات سازمان 
بهداش��ت جهاني امنيت خون در ايران برابر با كشورهاي توسعه‌يافته 
است؛ اين در حالي اس��ت كه امكانات زيرس��اختي اين سازمان قابل 

مقايسه با آن كشورها نيست. 
 مدير عامل اتحاديه سازمان‌هاي حمل و نقل همگاني كشور تأكيد 
كرد: ۹۳ درصد از ش��هرهاي كش��ور كمتر از ۱۰۰ ه��زار نفر جمعيت 
دارند؛ در فعاليت‌هاي اس��تارتاپي معمولاً خدمات هوشمند‌سازي در 
كلانشهرها صورت مي‌گيرد در حالي كه مي‌توان با همكاري شركت‌هاي 
دانش‌بنيان و مديران محلي تحولات خوبي در زمينه حمل و نقل اين 

شهرها ايجاد كرد. 

عليرضا سزاوار
  گزارش  یک

حسین سروقامت

امان از بغض فروخورده دانش�مندان جوان كه گوش شنوايي 
براي دغدغه‌هاي خود نمي‌يابند!

. . . آهي از دل ب�رآورده، غبطه مي‌خورد به ط�راح برج آزادي 
تهران كه توانست اين شاهكار معماري را در 24 سالگي طراحي 

كند‌ و سازنده‌اش كه در 26 سالگي آن را آفريد!
نگاهي به حضار ك�رده، مي‌گويد كجا ديگر از اين 24 س�اله‌ها 

تربيت مي‌كنيم؟
اما من معتقدم هنوز اين مُلك از زادن چنين جوانان مستعدي 

عقيم نيست؛ مشكل جاي ديگري است. . . 
مشكل بها دادن و به بازي گرفتن است؛ شما ابن‌سينا و اینشتين 

بپروريد، وقتي ناديده گرفته شوند، چه سود؟!
س�خن »ژان تيرول« برنده جاي�زه نوبل اقتصاد را به ش�اگرد 

ايراني‌اش بشنويد:
- ‌مشكلات اقتصادي كشور شما با ليسانس حل مي‌شود. شما 
اين همه دكتر اقتصاد نياز نداريد؛ يك ليسانس�يه خوب لازم 

داريد!
دوستان! اندكي مكث. . . راه را درست مي‌رويم؟
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درمان زخم‌هاي لاعلاج ديابت
 با سلول درماني

ديابت به يك�ي از عوام�ل مهم مرگ و مي�ر در جهان و بس�ياري 
از قط�ع عضوه�اي درماني تبديل شده‌اس�ت؛ بيم�اري مرموزي 
كه تنه�ا راه تش�خيص آن گرفت�ن آزماي�ش آن هم ب�ه صورت 
دوره‌اي و متناوب اس�ت. حالا محققان مركز تحقيقات پوس�ت و 
س�لول‌هاي بنيادي دانش�گاه علوم پزش�كي تهران موفق شدند 
پاي ي�ك بيمار ديابت�ي را كه نام�زد قطع ش�دن‌بود، حفظ كنند. 
گزارش‌هاي وزارت بهداش��ت، درمان و آموزش پزش��كي حاكي از آن 
است كه در ايران ۱۱ درصد افراد بالاي ۲۵ سال به ديابت مبتلا هستند 
كه معادل ۵/ ۵ ميليون نفر در كشور اس��ت و البته شيوع اين بيماري 
در كشور روند افزايشي دارد. رئيس انجمن ديابت ايران در اين زمينه 
مي‌گويد: ۲۰ درصد جمعيت بالاي ۲۰ س��ال كش��ور مبتلا به ديابت 
نوع ۲ هستند و س��الانه حدود ۳۰۰ هزار نفر به شمار ديابتي‌ها اضافه 
مي‌شود. همچنين هر چه عمر متوسط ايرانيان بالاتر مي‌رود، ابتلا به 
اين بيماري نيز بيشتر مي‌شود.  اسدالله رجب با اشاره به افزايش چهار 
برابري بيماران ديابتي كشور در ۲۵ سال گذشته‌ مي‌افزايد: اگر بتوانيم 
اين بيماري را به موقع شناسايي و درمان كنيم، هزينه‌هاي درمان آن 
نيز كاهش مي‌يابد و توجه به پيشگيري در ابتلاي افراد به اين بيماري 

بسيار ضروري و با اهميت است. 
با توجه به هزينه بالاي درمان پاي ديابتي، رئيس مركز محققان مركز 
تحقيقات پوست و سلول‌هاي بنيادي دانشگاه علوم پزشكي تهران گفت: 
نتايج موفقيت در درمان سلولي در زخم پاي ديابتي مزمن كه مانع قطع 

عضو بيمار شد، در يك مجله بين‌المللي منتشر شده‌است. 
محمد علي نيلفروش‌زاده گفت: طي سال‌هاي اخير جمهوري اسلامي 
ايران نقش قابل‌توجهي در توسعه علوم و فناوري‌هاي سلول‌هاي بنيادي 
و درمان بيماري‌هاي صعب‌العلاج داشته‌اس��ت. تأسيس مراكز سلول 
درماني با رويكرد درمان بيماري‌هاي پوستي از جمله در دانشگاه علوم 
پزشكي تهران و پژوهشگاه رويان به عنوان نماد رشد و فناوري مراكز 
دانشگاهي و تحقيقاتي در كشور قلمداد شده و گام مؤثري در جهت نيل 
به اهداف مربوطه برداشته‌است.  نيلفروش‌زاده گفت: مأموريت اصلي 
مركز تحقيقات پوست و سلول‌هاي بنيادي دانشگاه علوم پزشكي تهران، 
پژوهش و توسعه فن‌آوري و دانش در زمينه توليد سلول و تجاري‌سازي 
محصولات سلولي مورد نياز براي درمان بيماري‌هاي پوستي در سطح 
ملي و تأمين سلول و محصولات س��لولي مورد نياز كشور و همچنين 
تربيت پژوهشگران و افراد متخصص در زمينه دانش سلول‌هاي بنيادي 

و محصولات سلولي و مديريت و راهبري فعالان ذيربط است. 
وي افزود: از ديگر نوآوري‌هاي اين مركز مي‌توان از درمان بيماري‌هاي 
صعب‌العلاج همچون زخم‌هاي مقاوم به درمان، بيماري‌هاي رنگدانه‌اي، 
توس��عه دانش در حوزه س��لول‌هاي بنيادي مو، تأمين جايگزين‌هاي 
 ،SVF پوستي، توليد فرآورده‌هاي س��لولي همچون اگزوزوم، فرآورده

توليد سلول‌هاي مزانشيمي از بافت‌هاي زايماني نام برد. 
به گفته نيلفروش‌زاده‌ از دستاورد‌هاي مهم علمي اين مركز در آستانه 
روز جهاني ديابت دريافت پاسخ مناسب در تعدادي از موارد قطع پاي 
ديابتي با استفاده از سل‌ترابي و درمان تركيبي ويژه اين مركز و انتشار 
نتايج آن در مجلات معتبر بين‌المللي است. اين بيماران پيشتر از سوي 
مراكز درماني و بيمارستاني نامزد قطع عضو به علت پيشرفت زخمي 

ديابتي بودند. 

ايران دومين كشور جهان
 در پيوند عضو از بيمار مرگ قلبي

جراحان ايراني براي نخستين‌بار توانستند
 اعضاي يك بيمار مرگ قلبي غير‌كنترل‌شده را 

به افراد نيازمند عضو پيوند بزنند
س�ما كودك ش�يرخوار هرمزگان�ي و نخب�ه 19 س�اله اهوازي، 
دو نمون�ه از آخرين م�وارد بيم�اران مرگ مغزي هس�تند كه با 
اهداي اعضايش�ان جان چند نف�ر ديگر را نجات دادن�د، اما هر 
روز 7 ت�ا 10 بيمار نيازمند پيوند در ليس�ت انتظ�ار اهداي عضو 
جانش�ان را از دس�ت مي‌دهند. با وج�ود اين با يك دس�تاورد 
علمي ت�ازه، حالا ديگ�ر فق�ط بيماران م�رگ مغزي نيس�تند 
ك�ه مي‌توانند اعضايش�ان را اه�دا كنند و جان بيماران چش�م 
انتظار پيوند عض�و را نجات دهند. دانش�مندان كش�ورمان در 
بيمارس�تان حضرت رس�ول با هم�كاري بيمارس�تان بقيه‌الله 
توانس�تند اعضاي يك بيمار مرگ قلبي غير‌كنترل‌ش�ده را به 
افراد نيازمند عضو پيوند بزنند. اين جراحي منحصر به فرد پيش 
از اين تنها در بيمارس�تان بارسلوناي اس�پانيا انجام شده‌است. 

براي نخستين‌بار در كشور جراحان ايراني موفق شده‌اند اعضاي بيمار 
مرگ مغزي غيركنترل‌شده را اهدا كنند. 

»اهداي كنترل نش��ده پس از مرگ ناگهاني قلب��ي« )uDCD( به 
اهداي عضو توسط افرادي اطلاق مي‌شود كه در پي يك ايست قلبي 
غيرمنتظره و احياي ناموفق جان خود را از دست مي‌دهند. با وجود 
پتانسيل بزرگ براي uDCD، امكان اهداي عضو از اين نوع فقط در 
تعداد معدودي از كشورها و در سطح محدود وجود دارد و حالا ايران 

هم يكي از اين كشورهاست. 
 ‌نخستين اهداي عضو از مرگ قلبي

مهدي شادنوش، رئيس مركز مديريت پيوند و درمان وزارت بهداشت 
درباره اين عم��ل جراحي خاص اينگونه توضي��ح مي‌دهد:»تاكنون 
اهداي عضو را از مرگ مغزي داشتيم و خيلي اوقات فردي كه مرگ 
مغزي‌اش تأييد ش��ده قبل از اهداي عضو، دچار ايست قلبي مي‌شد 
و ديگر ام��كان ادامه پيوند وجود نداش��ت. در حالي ك��ه در دنيا در 
سال‌هاي اخير روشي ابداع شده مبني بر اينكه اهدا از مرگ قلبي نيز 
امكانپذير بشود. اهداي بعد از مرگ قلبي به دو شكل »كنترل‌شده« 

و »غيركنترل‌شده« دسته‌بندي مي‌شود.«
به گفته وي در موارد اهداي عضو بعد از مرگ قلبي كنترل ش��ده، از 
قبل پيش‌بيني‌هايي مبني بر امكان ايست قلبي وجود دارد و تدابيري 
انديشيده و كار اهداي قلب را ادامه مي‌دهند،‌اما نوع غيركنترل‌شده 
فقط در بيمارستان بارسلونا در اسپانيا كه تاريخچه بسيار طولاني و 

پرافتخاري را در پيوند اعضا دارد، انجام شده‌است. 
 حال بيمار پيوند گرفته خوب است

ش��ادنوش ادامه مي‌دهد:» اين بار تيم جوان و دانشمندان پرتلاش 
ايراني در بيمارستان حضرت رسول با همكاري بيمارستان بقيه‌الله 
توانس��تند اين كار را بدون پيش‌بيني قبلي در خصوص ايست قلبي 
بيمار، روي فردي 42 ساله انجام دهند. البته دو مورد ديگر يكي در 
دانشگاه ش��يراز و ديگري در بيمارستان حضرت رسول طي يك ماه 
گذشته به صورت كنترل‌شده انجام شده كه رسانه‌اي و خبري نشده 
و منتظر تكميل ارزيابي‌ها بوديم. حالا با اين عمل غيركنترل‌ش��ده 
كه بس��يار كار بزرگي است و در جهان ركورد بس��يار بالايي در علم 
محس��وب مي‌ش��ود، ترجيح داديم تا مردم عزيز در جريان اين خبر 

خوب و موفقيت دانشمندان ايراني سهيم باشند.«
به گفته رئيس مركز مديريت پيوند و درمان وزارت بهداش��ت عضو 
اهدايي به روش غير‌كنترل‌ش��ده اهدا از مرگ قلبي در بيمارس��تان 
فرهيختگان به فرد نيازمند پيوند به خوبي انجام شد و حال بيمار نيز 

در شرايط مساعد قرار دارد. 
 ‌برنامه‌ريزي براي جب�ران كاهش اهداي عض�و در دوران 

كرونا
س��ام زراعتيان‌نژاد دواني، رئيس دانش��كده جراحي قلب و عروق و 
پيوند بيمارستان رس��ول اكرم )ص( تهران، يك روز پس از جراحي 
نادر اهداي اعضا بعد از مرگ قلبي به ايران پرس گفت:»متأس��فانه 
اهداي عض��و در دوران كرونا كاهش پيدا كرده‌اس��ت،‌بنابراين براي 
افزايش اهداي عضو، چندين اس��تراتژي را برنامه‌ريزي كرديم تا به 
اهدا‌كنندگان عضو اين امكان داده‌ش��ود تا اعض��اي بدن را راحت‌تر 
اهدا كنند. يكي از اين اس��تراتژي‌ها اس��تفاده از اهداي اعضا بعد از 
مرگ قلبي بود، اهداي اعضا در مرگ مغزي خيلي شايع است، ولي 
در اين عمل كه براي اولين بار در كشور صورت گرفت، با برنامه‌ريزي 
شش ماهه با وزارت بهداشت و سازمان اهداي عضو توانستيم بدن را 
حفظ كرده و جريان خون رس��اني به قلب و فعال كردن آن را جهت 
تخليه ارگان‌هاي سالم براي اهدا ممكن سازيم، در واقع بخشي از اين 

جراحي پرچالش برنامه‌ريزي شده بود.«
به گفته وي اهدا بايد بعد از مرگ مغزي يا ايس��ت قلبي كامل انجام 
گیرد و اعضاي قابل اهدا بايد س��ريعاً به اتاق عمل منتقل ش��وند. به 
منظور داشتن يك عضو اهدايي سالم بايد عمل در عرض نيم ساعت 
صورت گيرد، هر گونه اعضاي سالم قابليت اهدا شدن را دارند فقط در 

صورتي كه مرگ مغزي يا ايست قلبي به طور قطع تأييد شود. 
 ‌توانمندي متخصصان ايراني 

زراعتيان‌نژاد دواني در پاسخ به اين سؤال كه آيا ايران دانش، تجهيزات 
يا هر ساز و كار ديگري براي تكرار اين عمل با تعداد بيشتر در كشور را 
داراست، تصريح كرد:»‌تجهيزات خاصي براي انجام چنين عملي نياز 
نيست، خوشبختانه ايران مجهز به هر گونه جراحي خصوصاً از اين نوع 
هست. نكته ديگر اينكه، اين جراحي عمل پيچيده‌اي براي جراحان‌ 
متخصص ايراني محسوب نمي‌شود و همه جراحان متخصص كشور 

قادر به انجام چنين عملي هستند.«
 ‌اميد ت�ازه در بيماراني ك�ه در انتظار عض�و اهدايي جان 

مي‌دهند
هر چند س��اناز دهقان، رئيس اداره فراه��م‌آوري و پيوند اعضا مركز 
مديريت پيوند وزارت بهداش��ت درمان و آموزش پزشكي از افزايش 
۶۶ درصدي اهداي عضو در س��ال جاري در مقايسه با مدت مشابه 
س��ال قبل خبر داده‌اس��ت، اما در حال حاضر ۱۴هزار نفر در ليست 
انتظار پيوند عضو هستند و روزانه بين ۷ تا ۱۰ نفر به دليل نرسيدن 
عضو فوت مي‌كنند. حالا با انجام عمل پيوند عضو از بيمار مرگ قلبي 
افق‌هاي تازه‌اي در حوزه پيوند اعضا باز شده و اميد به زنده ماندن در 

تعداد بيشتري از بيماران نيازمند پيوند عضو زنده مي‌شود. 

زهرا چيذري 


