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بهاری ديگر از راه می رسد و انجمن صرع ايران سالی پر بار را پشت سر می گذارد.
در سال ١٣٩١ انجمن در راستای هدفهای آموزشی - پژوهشی، رفاهی - مددکاری 

توانبخشی، مشارکتی، تفريحی و مناسبتی، فعاليتهای بسياری انجام داده است.
از مهمترين فعاليتهای انجام شده می توان به راه اندازی مرکز مشاوره و کاردرمانی 
در شــعبة توحيد، تشکيل کميته های موســيقی و ورزش، تعيين هويت بصری بر 
اســاس معيارهای بين المللی، انتخاب شــعار ســال ١٣٩٢ با عنوان «تنها نمان با 
صرع»، برگزاری کنگره ها، همايشها کلاسهای آموزشی صرع، مهارتهای ارتباطی و 
حرفه ای ، انتشار فصلنامه ها و بروشورها، همکاری برای اجرای طرحهای تحقيقاتی، 
سرويس های کمک کنندة درمانی و خدمات رفاهی مددجويان، برگزاری جشنهای 
اعياد، مهربانی، روز بنفش، روز ملی و اردوها، توزيع صندوقهای جمع آوری کمک و 

کارهای بسيار ديگری که در اين مجال نمی گنجد، اشاره کرد.
آنچه مســلم است اين اســت که تمام اين فعاليتها با کمکهای حاميان انجمن و 
افراد نيکوکار انجام شــده است، اما در حال حاضر که ميهن عزيزمان با تحريمها و 
فشــارهای دشمنان خارجی دست به گريبان است و همچنين  با توجه به افزايش 
قيمت ارز كه در نتيجة تحريم هاي جهاني ايجاد شده است، بهاي داروها نيز بسيار 
گران شــده اســت. بنابراين بيماران نه تنها مواجه با هزينه هاي سرسام آور درماني 
شــده اند بلكه اين خطر وجود دارد كه به دليل مصرف داروها، بودجة خانواده براي 
تهية كالاهاي اساســي دچار بحران شــود و ممكن است اين افراد دچار سوءتغذيه 

نيز بشوند. 
انجام فعاليتهای انجمن نيز به دليل افزايش هزينه ها با مشــکلات جدی مواجه 
شده است. از جمله تهية همين مجله که اکنون شما خوانندة آن هستيد، از سويی 
به دليل افزايش هزينة کاغذ، چاپ و پســت و از سويی به دليل عدم سفارش کافی 

تبليغات با مشکل فقدان بودجه مواجه شده است. 
با اين همه، تمام تلاش خود را برای ادامة روند چاپ و انتشــار به کار بسته ايم تا 
شما دوست گرامی چشم به راه نمانيد. اما اين انتظار نيز می رود که علاقه مندان به 
نشريه در زمينة دريافت آن به صورت حضوری از دفتر انجمن و يا کمکهای مادی 

و معنوی برای بقای آن تلاش کنند.
همچنين از آنجايی که انجمن قصد دارد در ســال آينده براي شــناخت هر چه 
بهتر و بيشــتر تعداد مبتلايان به صرع و نيازهاي آنان، مطالعة همه گير شــناختي 
(اپيدميولوژيك) برگزار کند، لذا از بيماران عضو انجمن كه مايل به همكاري هستند 

دعوت به همكاری مي شود.
اميد آنکه در بهار زيبايی که پيش روســت، مشکلات کشور ما ايران که همواره 
مهد فرهنگ و تمدن بوده اســت، روز به روز کاهش يابد. با آرزوی سالی سرشار از 

سلامتی و برکت برای شما دوستان عزيز و خانواده های محترمتان.
دکتر کورش قره گزلی
مدير مسئول فصلنامه
رئيس هيئت مديره

در آستانة بهار
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عادت شده اســت، اينکه امروز دارويی 
کمياب شــود و فردا دارويی گران شــود. 
اينکه امروز داروی جديدی وارد شــود و 
امروز  اينکه  فردا وارداتــش قطع شــود. 
دارويی تحت پوشــش بيمه باشــد و فردا 
فقــط نوع ايرانی آن تحت پوشــش بيمه 

باشد.
و اين انتخاب پزشــکان اســت که در 
مقابل تبليغات آنچنانی شرکتهای وارداتی 
داروهــای خارجی، دارو تجويــز کنند يا 
رسالت استفاده از داروهای توليدی ايران 
را به عهده گيرند؟ اينکه دارو را با توجه به 
وضعيت اقتصادی بيمار تجويز کنند يا بر 
اساس اثربخشی آن؟ اينکه به اصرار برخی 
از بيمــاران برای مصرف داروهای خارجی 
و جديد عمل کنند يا داروی ارزان ايرانی 

تجويز کنند؟

وضعيت موجود 
داروهاى ضد صرع 
ويدا ساعی



۵فصلنامه انجمن صرع ايران     شماره ٣٦، سال دهم، ١٣٩٠ صرع و سلامتی / شماره ٣٩ / سال يازدهم/ زمستان ١٣٩١
رع

 ص
ى با

دگ
زن

هر چنــد برخی از متخصصان مغــز و اعصاب مانند 
«دکتــر حميدة مصطفايی» مديــر عامل انجمن صرع 
در مــورد تأثير مقايســة داروهای خارجی بــا ايرانی 
می گويد: «داروهــای خارجی به دليل اينکه مواد اولية 
تشکيل دهندة بهتری دارند، عوارض کمتری نسبت به 
داروهای ايرانی دارند، ضمن اينکه در بســياری موارد 

اثربخشی بهتری نيز دارند.»
امــروز که تحريم شــامل همه چيز شــده اســت و 
می گويند شامل دارو نمی شود، نمی دانم چرا می شنوم 

داروها گرانتر و کميابتر شده اند؟ 
«مريم حسينمردی» مددکار انجمن صرع می گويد: 
«شکايتهای زيادی از بيماران مبنی بر کميابی داروهای 
ايرانی کلونازپام، پريميدون، سديم والپروات و داروهای 
خارجی اورلپت و کپرا از ســوی بيماران دارم که وقتی 
علــت آن را از شــرکتهای دارويی پيگيــری می کنم، 
بــه مشــکلات واردات دارو و يا مواد اولية آنها اشــاره 

می کنند.»  
«دکتر کورش قره گزلی» رئيس هيئت مديرة انجمن 
صرع نيز ضمن ذکر اين نکته که افزايش قيمت ارز در 
نتيجة تحريمهــاي جهاني به گرانی بهاي داروها منجر 
شــده اســت، می گويد: «بيماران نه تنها با هزينه هاي 
سرسام آور درماني  روبه رو شده اند، بلكه اين خطر وجود 
دارد كــه به دليل مصرف داروهــا بودجة خانواده براي 
تهية كالاهای اساســی دچار بحران شود و ممكن است 

اين افراد دچار سوءتغذيه نيز بشوند.» 
اما از سويی ديگر «دکتر علی محمدی» رئيس بازاريابی 
شرکت ســبحان دارو می گويد: «اين شرکت هفت نوع 
داروی ضد صرع شامل کلونازپام، پريميدون، گاباکس، 
لاموتريژين، پرگابالين، اکســکارپين و توپيرامات توليد 
می کند که تا کنون با توجه به مشــکلاتی که افزايش 
نرخ ارز در تراکنش مالی اين شــرکت ايجاد کرده و نيز 
اينکه وزارت بهداشــت اجــازة افزايش قيمت داروها را 
نداده، توليد دارو را متوقف نکرده است و اگر هم داروها 
برای مقطعی در بازار کمياب شده اند، به دلايل ديگری 

غير از تحريم بوده است.»

شــايد اگر بخواهيم با هر صاحب نظری در اين مورد 
مصاحبه کنيم، مجبور شويم صفحات زيادی را پر کنيم 
از اظهارنظرهايی که چيزی را در مورد واقعيت وضعيت 
دارو در انجمن صرع  مشخص نمی کند. پس از مددکار 

انجمن می پرسيم.
مريم حســينمردی می گويد: «برخی از شــرکتهای 
توليــدی دارو در طول ســال بنا به درخواســت واحد 
مددکاری  بخشی از محصولات خود را به انجمن صرع 
اهدا می کنند تا در اختيار بيمارانی که توان مالی برای 
خريد دارو ندارند، قرار گيرد. اما از آنجايی که درخواست 
ما برای اهدای دارو از شرکتهای دارويی هميشه اجابت 
نمی شــود، انجمن هم هميشــه همة انــواع داروها را 
موجــود ندارد. در مورد داروهای خارجی هم که نااميد 
هســتيم ، چون بســيار کم پيش می آيد که داروهای 
خارجی به وســيلة شرکتها در اختيار انجمن قرار گيرد 
مگر اينکه افــراد نيکوکار اين داروهــا را اهدا کنند.»
از گفتــة مددکار انجمن اين گونــه بر می آيد که اين 
تصور اشــتباه برای برخی از بيماران ايجاد شده است 
که انجمن صرع همــة داروهای مورد نياز را در اختيار 
بيماران قرار می دهد اما در واقع انجمن صرع داروخانه 
ندارد و مقدار محدود داروهای اهدايی را نيز فقط ميان 
افراد مبتلا به صرعی که نيازمند هستند تقسيم می کند.
گويی گاهی فراموش می شود که هدف اصلی انجمن 

ارتقا سطح آگاهی و دانش مبتلايان به صرع است.
«دکتــر حميدة مصطفايی» که گاهی پای درد و دل 
بيماران می نشــيند، ضمن اينکــه از کارمندان انجمن 
می خواهد با بيماران همدلی کنند، مايل اســت ميزان 
دسترســی انجمن  به داروهای ضد صــرع با توجه به 

اهداف اصلی اين مرکز برای آنها به وضوح بيان شود.
شــايد اين توضيحــات به درک واقع بينانه نســبت 
به امکانــات انجمن کمــک کند، اما ايــن هم عادت 
می شــود، مثل عادت کمياب شــدن دارو، گران شدن 
دارو، آزاد شــدن داروهای تحت پوشش بيمه  و عادت 

پشت عادت.
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بيماری صرع يكــی از رايجترين و 
شايعترين بيماری های مغزی در جهان 
است كه تا امروز بالغ بر ٣٥ ميليون نفر 
را در كشورهای مختلف به خود مبتلا 
كرده اســت. با وجود آنكه پزشكان و 
متخصصان زيادی در سراســر جهان 
برای درمان ايــن بيماری تحقيقات و 
به سرانجام  را  متعددی  آزمايشــهای 
و  و داروهای شــيميايی  رســانده اند 
طبيعی کنترل کنندة زيادی در جهان 
برای کنتــرل اين بيماری وجود دارد، 
اما هنــوز درمان قطعی و حتمی برای 
اين بيماری از سوی متخصصان طب 
رايج، مشــخص نشده اســت در اين 
مطلــب برخی از شــيوه های طبيعی 

مؤثر در كنتــرل و درمان اين بيماری 
را مرور می كنيم.

تنظيم ساعت خواب
و متخصصان  كارشناسان  اعتقاد  به 
طب مكمل و جايگزين، تنظيم ساعت 
خــواب بيماران مبتلا بــه صرع يكی 
از ســاده ترين شــيوه ها برای كنترل 
حمله ها صــرع و افزايش فواصل بين 
حمله ها و تشــنجهای ناشــی از اين 
بيماری است. استراحت كافی، خواب 
عميق و آرام از مهمترين نكاتی است 
كه در تسكين حمله ها بيماران مبتلا 
به صرع از ســوی درمانگــران توصيه 
شده اســت. به اعتقاد درمانگران طب 

مكمل، بی خوابــی از جمله مؤثرترين 
عوامل در تشــديد حمله ها و تشنجها 

در بيماران دچار صرع است.

هر روز چای زنجبيل بنوشيد
مفيدترين  از  يكی  زنجبيل  دم نوش 
چايهای گياهی است كه برای تسكين 
دردهای ناشــی از بيمــاری صرع به 
تهيه  برای  می شــود.  توصيه  بيماران 
اين دم نوش لازم اســت يك قاشــق 
چــای خــوری زنجبيل را بــا مقدار 
كمــی دارچين و يك چهارم قاشــق 
مرباخوری زعفران مخلوط كرده و با ٢ 
ليوان آب، دم كنيد. نوشــيدن اين دم 
نوش بــه مقدار ٢ فنجان در روز برای 

شيوه های طبيعی برای درمان صرع 
www.shafaf.ir
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تسريع روند درمان و تسكين مشكلات 
بيماری صرع مناسب است.

تركيب آويشن و پونه كوهی
گياه آويشن از ديگر گياهان دارويی 
اســت كه مصــرف آن در ميان مردم 
برای درمان بســياری از بيماريها رايج 
است. چای آويشــن از ديگر چايهای 
گياهی است كه برای تسكين دردهای 
ناشی از صرع و كاهش حمله ها آن بسيار 
مناسب اســت. برای تهيه اين دم نوش 
بهتر است ميزان مساوی از گياه آويشن 
را بــا پونه كوهی مخلوط كــرده و با ٢ 
ليوان آب دم كنيد. نوشــيدن اين چای 
٢ تا ٣ فنجان در روز توصيه شده است.

تأثير دارچين در كنترل حمله ها صرع
دم نوش دارچين و هل نيز از ديگر 
دم نوش های مؤثر در كنترل و تسكين 
حمله ها ناشــی از صرع اســت. برای 
تهيــه اين دم نوش يك قاشــق چای 

خوری دارچين را با ١٠ عدد هل و ٢ 
ليوان آب دم كرده و پس از دم آمدن 

بنوشيد.

اين نوشيدنيها را به سبد غذاييتان 
اضافه كنيد

چــای گياهی بهــار نارنــج نيز از 
ديگر دم نوشــهای مؤثر در تســكين 
ســردردهای ناشــی از صرع است كه 
بــرای تهيــه آن می تــوان مانند دم 
نــوش دارچين عمل كــرد و به جای 
دارچيــن از يك قاشــق چای خوری 
گياه بهار نارنج اســتفاده كرد.دم نوش 
گياه دارويی ســنبل الطيب نيز يكی از 
طبيعی برای  داروهــای  پرفايده ترين 
درمان بيماری صرع است كه به شيوة 
چای معمولی تهيه می شود. گياه زوفا 
نيز از جمله گياهانی است كه بسياری 
از درمانگران و متخصصان طب سنتی 
نوشيدن دم نوش، جوشانده يا عصاره 
آن را برای درمان ســردردهای ناشی 
از ميگرن، صرع و ســردردهای مزمن 

توصيه می كنند.

دور اين غذاها را خط بكشيد
افــراد مبتلا به بيمــاری صرع بهتر 
اســت از مصرف مواد و نوشيدنيهای 
كنند.  خــودداری  كافئيــن  حــاوی 
درمانگــران مكاتــب درمانی مختلف 
نوشــيدن چای، قهوه، نسكافه و انواع 
نوشابه های گازدار را برای افراد مبتلا 
به صــرع جايز نمی داننــد. اين گروه 
همچنين اســتفاده از مــواد خوراكی 
شــيرين مانند قند و شكر و شيرينيها 
را مناســب حال افــراد مبتلا به صرع 
نمی دانند. علاوه بر اين، توصيه شــده 
انواع  بيماران مبتلا به صــرع مصرف 
غذاهای آماده، تخم مرغهای ماشينی 

و اســتفاده از انواع گوشــتهای قرمز، 
بادنجان، عدس،  فرنگی،  سس، گوجه 
ســيب زمينی را كمتر در رژيم غذايی 

روزانه خود مصرف كنند.

اين ويتامينها را فراموش نكنيد
بســياری از داروهای شيميايی كه 
برای بيماران مبتلا به صرع از ســوی 
متخصصــان در طــب رايــج، تجويز 
می شــود، جذب برخــی از ويتامينها 
مانند كلسيم و ويتامين D را در بدن 
دچار اختلال می كند. از اين رو برخی 
از بيمــاران مبتلا به صــرع با مصرف 
داروهای شــيميايی به انــدازه كافی 
از مــواد خوراكــی كــه در وعده های 
كلسيم  می كنند،  مصرف  خود  غذايی 
و ويتاميــن D دريافــت نمی كننــد. 
بــه همين دليل به ايــن گروه توصيه 
می شــود در رژيم غذايــی خود توجه 
زيادی بــه دريافت ميزان كافی از اين 

دو ويتامين داشته باشند.

آخرين توصيه ها:
حتماً بادنجان بخوريد

در طــول روز حتماً ٢٠ دقيقه زمان 
برای پياده روی در فضای باز و مناسب 

اختصاص دهيد.
از استعمال دخانيات پرهيز كنيد.

از ميوه و ســبزی های تازه حتماً در 
دو وعدة غذايی خود استفاده كنيد.

از حضــور در فضــا يــا مكان هايی 
اســترس،  تحميــل  موجــب  كــه 
بــه  اضطــراب  و  عصبــی  فشــار 
شــما می شــود، خــودداری كنيــد.

از خيره شدن به صفحه تلويزيون يا 
منابع نور به  مدت طولانی پرهيز كنيد.

در وعده هــای غذايی خــود به طور 
ويژه از بادنجان استفاده كنيد.
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هدف از درمان بيماری تشنج چيست؟
é عدم تکرار حمله های صرعی
é با دارو -
é با عمل جراحی مغز -
é بااستفاده از وسائل الکترونی -
é حفظ کيفيت زندگی

دارو تا چه اندازه می تواند حمله های صرعی را کنترل کند؟

ميزان پاسخ دهی بيماران 
به دارو

٤٧٪اولين داروی مناسب
١٣٪دومين دارو
٤٪سومين دارو

٦٤٪جمعاً
٣٦٪باقيمانده

مقايسة درمان دارويی و درمان جراحی در بيماران 
صعب العلاج

درصد رهايی از حمله های روش درمانی
تشنج

٥٪ويگاباترين
٤-٢٪لاموتريژين
١٠٪توپيرومات
٨٪لوتيراستام
١٧-٥٪پرگابالين
٥٨٪جراحی

چرا جراحی؟
é  صرع بيماری مزمنی اســت و تبعات طبی و اجتماعی

خود را دارد.
é  درمان طبی تشــنج بــا ديابت يا فشــار خون تفاوت

چندانی ندارد.
é  آنچه تشنج را با ديگر بيماريها متفاوت می کند، شانس

عود گاه گاه بيماريست که بخصوص در موارد سرکش 
آن در هر زمان خطر بروز دارد.

é  درمان جراحی هم مســئلة غريبی نيست. بسياری از
بيماران هســتند که بخاطر تومــور مغزی تحت عمل 

جراحی موفق قرار گرفته اند.

چه چيزی عمل جراحی صرع را متفاوت می کند؟
é  صرع يک واقعة الکتريکی در قشــر مغز است و ممکن

است به راحتی ضايعه ای را در تصويربرداری نشان ندهد.
é  تصويربرداری برای بررســی ضايعات مولد صرع نياز به

پروتکل خاصی دارد.
é  جراح صرع لازم اســت آشــنايی لازم را برای اين نوع

جراحی داشــته باشــد و با تيم تشــخيص هماهنگی 
داشته باشد.

نتايج اعمال جراحی صرع در ايران
é  ميــزان موفقيت اعمــال جراحی که در ايــران انجام

شــده اند تفاوت چندانی با اعمال جراحی که در خارج 
از کشور انجام شده است ندارند.

چه کسی برای جراحی مناسب است؟
é .حمله های صرعی با دارو و کنترل نشده باشند
é .صرع کانونی باشد
é  کانون صرعی توســط نوار مغزی اســتاندارد مشخص

شده باشد.

درمان جراحي تشنج
دکتر سيّــد سـهراب هاشمـی فشـارکـی

متخصص بيماری های مغز و اعصاب

ع 
صر

در 
ان 

درم
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é  کانون صرعی با تظاهرات بالينی و نتايج تصويربرداری
مطابقت داشته باشد.

é  کانون صرعی با مناطقی از قشــر مغــز که ارائه کنندة
نداشــته  مجاورت  فيزيولوژيک هســتنند  فعاليتهای 

باشند.

استثناء
é نتيجة درمان جراحی صرعهای لوب تمپورال بخصوص 

اسکلروز هيپوکامپ از درمان طبی بهتر است.

ملزومات عمل جراحی
é ام آر آی با کاتهای ظريف و کيفيت و رزولوشن خوب
é مانيتورينگ
é تستهای روانشناختی
é متخصص اعصاب آشنا با صرع
é جراح اعصاب آشنا با جراحی صرع
é :در صورت لزوم

- سی تی اسکن
- پت اسکن

Invasive recording -

در چه کسانی بايد از عمل جراحی دوری کرد؟
é  کســانی که علاوه بر صرع کانونــی، صرع ژنراليزه هم

دارند.
é .در کسانی که صرع کانونی ارثی دارند
é  در کسانی که بيماری اســتحاله ای، نورومتابوليک، يا

بيماری سيستميکی دارند که ممکن است علت صرع باشد.
é روان پريشی مزمن
é .بيماری که نمی تواند خود را با اين روش تطبيق دهد
é  بيمارنی که علاوه بر صرع کانونی حمله های هيستريک

هم دارند.
é عقب ماندگی ذهنی
é .کسانی که وقفة تنفسی حين خواب دارند
é اعتياد مزمن به مواد مخدر يا روانگردان
é  در مواردی که مجموعة بررســيهای انجام شده همسو

نيستند.
يک مورد کــه عدم تطبيق ضايعه، بــا تظاهرات بالينی 

باعث حذف ايشان از کانديداتوری جراحی شد

é  نــوار مغزی و تظاهرات بالينی کانون صرعی را در لوب
تمپورال سمت راست نشان می دهد.

يک مورد موفق عمل جراحی در صرع لوب تمپورال چپ:

يک مورد موفق عمل جراحی در صرع لوب فرونتال چپ:
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يک مورد موفــق عمل جراحی در صرع لــوب فرونتال 
راست:

يک مورد موفق عمل جراحی در صرع لوب تمپورال چپ:
خانم ٤٠ ساله با سابقة حمله های صرعی از کودکی. 

در حال حاضر مهندس عمران است ولی حمله های مکرر 
اجازة ادامة فعاليت را از او ســلب کرده است. پس از عمل 

جراحی ديگر هيچ حمله ای را تجربه نکرده است.

يک مورد موفق عمل جراحی در صرع لوب تمپورال راست:
خانم ٤٥ ســاله با ســابقة حمله های صرعی مکرر از ٣٥ 
ســال پيش که پس از جراحی صرع ديگر حمله نداشــته 

است.
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آيا تب می تواند باعث صرع شود؟
صــرع علتهای زيادی دارد. گاهی اوقات به طور ناگهانی، 
تــب بالا نيز می تواند وقوع تشــنج را تحريک کند که به 
عنوان تشــنج ناشی از تب شناخته می شود. اين تشنجها 
معمولاً در کــودکان به دليل يک عفونت ويروســی رخ 
می دهــد و همچنيــن می تواند برای کــودک و مراقبان 
کودک که شــاهد تشنج کودک هســتند ترسناک باشد. 
در حالی که تشــنج ناشــی از تب معمــولاً باعث تداوم 
تشــنجهای ديگر نمی شــود و احتمال کمی وجود دارد 
که اين کودکان بعدها در زندگی دچار صرع شــوند، اين 
موضوع مورد بحث است که تشنج ناشی از تب چيست؟ 
و اگر يک بــار آن را تجربه کنيد، چــه کاری می توانيد 
انجام دهيــد؟ به اين معنی که احتمال ايجاد صرع بعدها 

در زندگی کودک چه اندازه است؟ 

تب و تشنج ايجاد شده: 
بســياری از افراد معتقدند که اگر تــب بيش از حد بالا 
باشــد همواره وقوع تشنج را تحريک خواهد کرد. پزشکان 
اين حالت را تشــنج ناشی از تب می گويند اما می دانند که 
اين موضوع قطعی نيســت و حتــی اگر تب، محرکی برای 
تشنج باشد به خودی خود استعداد بالقوه برای وقوع تشنج 
را ايجاد نمی کند. به عبارتی درجة حرارت بالا به ســادگی 
ايجاد تشــنجهای بالقوه در يک کودک را نشان نمی دهد. 
اکثر کودکانی که به تشنج ناشــی از تب دچار نمی شوند، 
تشنجهايی نخواهند داشت و مهم نيست که چگونه تب اين 

کودکان بالا می رود.
احتمال بروز تشــنج ناشی از تب در يک کودک تا حدی 
به وســيلة ژنتيک تعيين می شــود. اگر هر يک از والدين 
از تشــنجهای ناشــی از تب رنج می برند نوزاد آنها شانس 
بيشتری نسبت به جمعيت عمومی برای ابتلا به اين بيماری 

بيماريهاى تب دار و صرع 
دکتر فريدعزيزی جليليان 

دکتر ياسمن امينی 
 زهرا امينی (کارشناس پرستاری)
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را خواهند داشت. علاوه بر اين تمايل به تشنج ناشی ازتب 
پس از شــش ســال از بين می رود به طوری که يک عمر 
زندگی با احتمال بروز اين بيماری قطعی نيست و بزرگسالان 
و کودکان بزرگتر معمولاً تشــنج نا شــی از تــب ندارند. 

پيشگيری از تشنج: 
بســياری از والدين معتقدند که تشنجهای ناشی از تب، 
خود باعث آســيب دائمی به مغز می شود. اما واقعيت اين 
است که ممکن است کودک شما ازآغاز تا انتها شاهد يک 
تشنج باشد، حمله تشنج به خودی خود به ندرت خطرناک 

است. 
اهميتی نداردکه بســياری از کودکان که هرگز تشنجی 
نداشــتند چگونه تب آنها بالا می رود. برای آن دســته از 
کــودکان که اســتعداد بالقوه برای ايجاد تشــنج را دارند 
تحقيقات به وضوح نشان داده است که پيشگيری از ايجاد 
تب، از عود مجدد تشــنج ناشی از تب جلوگيری نمی کند. 
تنها روش اثبات شــده برای جلوگيری از تشــنج ناشی از 
تب، مصرف يک دوز روزانه از داروی ضد تشنج است. اکثر 
پزشکان اين روش را به دليل عوارض جانبی بالقوه خطرناک 

داروی ضدتشنج در مصرف طولانی مدت توصيه نمی کنند.

هشدار !
اگر کودک تشــنج ناشی از تب دارد لازم نيست او را هر 
زمان به اورژانس ببريد. اگر تشنج کمتر از چند دقيقه طول 

بکشد، فقط باپزشک اطفال تماس بگيريد.
والدين چه کاری می توانند برای يک کودک با سابقة تب 

و تشنج انجام دهند؟ 
بيشــتر پزشــکان کاهش تب با دارو را توصيه می کنند. 
حتی اگر به طور بالقوه تشنج را از کودک دور نکند کاهش 

دما باعث می شود کودک راحت تر باشد. 
اگر تشنج با درجة حرارت بالا اتفاق افتد توصيه می شود 
کودک خود را به پهلو بخوابانيد، و اگر تشــنج بيش از چند 
دقيقه طول کشــيد، با اورژانس تماس بگيريد. اگر تشــنج 
پس از چند ثانيه خود به خود متوقف شــد، بهتر اســت با 
پزشک متخصص اطفال تماس بگيريد و يک وقت ملاقات 
با پزشــک تعيين کنيد. اگر تشــنج مکرر ايجاد می شود، 
انتخابات درمانی ديگر بايد در نظر گرفته شود و از متخصص 

مغز و اعصاب کمک گرفته شود. 
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تشنجها نشــانه اي از عملكرد غيرطبيعي مغز هستند. به 
استثناي كودكان خيلي كم سن و سال و افراد سالخورده، 
علت عملكرد غيرطبيعي مغز معمولاً قابل شناسايي نيست.

به هر حال موقعي كه تشــنج شــروع مي شود، پزشك 
تــلاش مي كند تا يك علت زمينــه اي را پيدا كند. به اين 
علت كه اختصاصي ترين تشــخيص در ايــن مورد كه چرا 
تشنج اتفاق مي افتد بستگي دارد به اين كه علتي پيدا شود 
و درمان مناسب انجام شود، و پيش آگهي (يا همان نتيجه 

درازمدت) به علت بستگي دارد.
اگر تشــخيص خاصي براي علت بيماري معلوم نشــود، 
آن گاه صرع بر مبناي نوع تشــنج يا سندرم صرع توصيف 

مي شود.
تشــنجها را موقعي علامت دار مي نامنــد كه به بيماري 

شناسايي شده يا اختلال مغزي خاصي مربوط باشند.
تشــنجهاي كريپتوژنيك تشنجهايي هســتند كه هيچ 
علتي براي آنها پيدا نشــود. تشنجهاي ايديوپاتيك يا اوليه 
تشــنجهايي هســتند كه يك علت ژنتيكي (يا خانوادگي) 
براي آنها مطرح باشد. موقعي كه تقسيم بندي صرع برحسب 

علت مدنظر باشد، از اين اصطلاحات استفاده مي شود.

علتهاي احتمالي صرع در نوزادان
- اختلالات ساختار مغز

- كمبود اكسيژن در حين تولد، يا قبل از تولد
- پايين بودن مقادير قند خون، كلســيم خون، منيزيوم 

خون يا ديگراختلالات الكتروليتي
- اشكالات مادرزادي متابوليسم (اختلالات شيميايي)

- خونريزي داخل جمجمه (خونريزي مغزي)
- مصرف دارو توسط مادر

عفونت (مننژيت)
- نوزادان و كودكان

- تب (تشنج تب دار)
- تومور مغزي (به ندرت)

- عفونتها
- اختلالات ساختار مغز

كودكان و بزرگسالان
ســندرم  داون،  مادرزادي(ســندرم  بيماريهــاي   -

Angelman، توبروس اسكلروزيس و نوروفيبروماتوز)
- عوامل ژنتيكي (اختلالات تشنجي اوليه)

- بيماري پيشرونده مغزي (به ندرت)
- ضربه به سر 

سالمندان
- سكته مغزي

- بيماري آلزايمر
- ضربه به سر

علتهاي تشــنج (و گاهــي اوقات صرع) بــه علل حاد و 
ديررس تقسيم بندي مي شــوند. اين تقسيم بندي جزئي تر 
بســتگي دارد به اين كه آيا بيماري مغزي فعالي (بيماري 
حــاد) وجود دارد يا اين كه اختــلال مغزي حاصل صدمة 
حادي است كه در اثر يك حادثة قبلي به وجود آمده است 
(كه در اين مورد ديررس ناميده مي شود). به عنوان مثال، 
اگر كودكي كه دچار مننژيت اســت در حين بيماري خود 
تشــنج كند، اين تشنج را تشــنج علامت دار مي نامند. در 
صورتي كه همان كودك دو ســال بعد دچار تشــنج شود، 
مي گويند تشــخيص بيماري او صــرع علامت دار ديررس 

است.
بســياري از علتهاي علامت دار حاد تشــنج ممكن است 
در صورتي كه خيلي شــديد باشــند، بعدهــا باعث توليد 

تشنجهاي مكرر شوند (صرع مزمن).

علت هاي ايجاد صرع
دکتر احمد شهيدزادة ماهانی
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برحســب يافته های مقدماتی يک مطالعة پيگيری دراز مدت، همة تشنجهای طولانی مدت، به طور دائم باعث صدمه 
ديدن مغز کودکان مبتلا به صرع نمی شوند. 

در يک مطالعه ٧٤ کودک مبتلا به صرع ارزيابی شدند که طی ١٠ سال پس از تشخيص اوليه بيماری از نظر سلامت 
مغز و مهارتهای ذهنی مورد بررسی قرار گرفته بودند.

نويسندگان اين مطالعه اظهار می کنند از اين موضوع متعجب شده اند که در بين کودکان بررسی شده فقط يک کودک 
دچار صدمة دائم مغزی (اســکلروز ميانی تمپورال) شــده بود، يک نوع صدمه مغزی که در صرع لوب گيجگاهی اتفاق 

می افتد؛ و اين نشان می دهد که ارتباط بين تشنج تب دار و اين بيماری ضعيفتر از آن است که قبلاً تصور می شد. 
دکتر ريچارد چين، يکی از محققان، در مقالة جديد انجمن صرع امريکا گفته است: «ما دلايل متقاعد کننده ای داريم 

مبنی بر اين که کودکانی که در دورة کودکی خود سابقه استاتوس صرع داشته اند، سرنوشت خوبی خواهند داشت.»
اطلاعات و نتيجه گيری اين مطالعه هنوز در مرحله مقدماتی قرار دارد و در آينده بايد قطعی شود.

تشنجهاى كودكان
 هميشه اثرتخريب كننده ندارد

دکتر احمد شهيدزادة ماهانی



۱۵فصلنامه انجمن صرع ايران     شماره ٣٦، سال دهم، ١٣٩٠ صرع و سلامتی / شماره ٣٩ / سال يازدهم/ زمستان ١٣٩١
د؟

داني
 مي 

آيا

محققــان دانشــگاه کلمبيا گزارش 
افرادی که سابقه خانوادگی  می دهند 
قوی اختــلالات تشــنجی دارند، در 
معرض خطر بيشــتری بــرای ابتلاء 
بــه ميگرن بــا اورا (aura) يا ميگرن 
همراه با علائم ديگر (مثل نقاط کور يا 

نورهای برق زننده) هستند. 
اين مطالعه در ژانويه ٢٠١٣ در جلد 
هفتم مجله Epilepsia چاپ شــده 

است.
نويسندة مقاله، دکتر ملودی ويناور، 
از دانشــگاه علوم پزشــکی کلمبيا در 
و  نيويورک می گويــد: «صرع  شــهر 
ميگرن، هــر دو تحت تأثيــر عوامل 
ژنتيکــی قرار دارند. اين مطالعه اولين 
بررسی است که ثابت می کند در تعداد 
زيادی از مبتلايان به فرمهای معمول 

صرع، يک ايراد ژنتيکی مشترک برای 
ابتلا به صرع و ميگرن وجود دارد.»

برای شناسايی اين اختلال، اطلاعات 
٧٠٣ نفر متعلق بــه ٥٠١ خانواده از 
٢٧ کلينيــک در پنج کشــور آمريکا، 
کانادا، آرژانتين، اســتراليا، و نيوزيلند 

جمع آوری شد.
بررسی اطلاعات نشــان داد زمانی 
که چند عضو خانواده ای دچار اختلال 
تشنجی باشند، شــيوع ميگرن همراه 
با اورا شــديداً افزايــش پيدا می کند. 
بيماران مبتلا به صرع که ســه نفر يا 
اختلال تشنجی  اقوامشــان  از  بيشتر 
داشتند نســبت به بيمارانی که تعداد 
کمتری از اقوامشــان مبتلا بودند، دو 
برابر بيشــتر در معرض خطر ميگرن 
قرار داشــتند. محققان به اين نتيجه 

رسيدند که يک ژن يا چند ژن وجود 
دارند که هم صرع را ايجاد می کنند و 

هم باعث ايجاد ميگرن می شوند.
دکتر ويناور توضيح داد: «بررســی 
مــا نشــان می دهد مبنــای ژنتيکی 
قويی بــرای ميگرن و صــرع وجود 
دارد، زيــرا فراوانی ميگــرن تنها در 
است که خويشاوندان  بيشتر  افرادی 
نزديک مبتلا به صرع داشــته باشند 
و آن هم موقعی که حداقل سه عضو 
خانواده مبتلا باشــند. بررسی بيشتر 
ژنتيکی گروههايی که هر دو اختلال 
را همزمان دارند و نيز بررســی بيشتر 
در مورد صــرع، تشــخيص و درمان 
دو بيمــاری همراه با هــم را راحت تر 
می کند و کيفيت زندگی مبتلايان به 

صرع را بهبود می بخشد.»

ميگرن و صرع ممکن است 
ريشه های ژنتيکی مشترکی داشته باشند 

دکتر محمد جهانگيری
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[اين مطالعه هنوز در مرحله مقدماتی است، ولی ممکن است بيماران دچار صرع و افسردگی 
را به استفاده از داروها ترغيب کند]

در ايــن مطالعه بيمارانی شــرکت داده شــدند که يکی از دو نوع داروی ضدافســردگی زير 
را مصــرف می کردند: مهارکننده های انتخابی بازجذب ســروتونين يا مهارکننده های باز جذب 

سروتونين نوراپی نفرين.
تيم تحقيقاتی که توســط دکتر رامس ريبوت و در دانشــکده پزشکی راش در شهر شيکاگو 
هدايت می شدند، تغييرات سطح خلق و اضطراب را در ١٠٠ فرد مبتلا به صرع در ماههای سوم 

و ششم بعد از شروع درمان ضدافسردگی ثبت کردند.
دکتر ريبوت گفت: «مطالعات ما اين موضوع را مطرح می کند که اين داروهای ضدافســردگی 

ممکن است واقعاً در بيماران مبتلا به تشنجهای مکرر، اثر ضدتشنج داشته باشند.»
محققان می گويند: «اين يافته ها مورد علاقة پزشــکانی هســتند که بيماران مبتلا به صرع را 

درمان می کنند و بايد با مطالعات آينده مورد تأييد قرار گيرند.»
در گذشته تصور می شد داروهای مهارکننده آستانه تشنج را در بيماران مبتلا به صرع پايين 
می آورند؛ ولی اين مطالعه نشــان می دهد بيماران مصروع مبتلا به افسردگی، بايد با مقدار مؤثر 
اين داروها تحت درمان قرار گيرند. اين داروها باعث بهبود افســردگی شــده و کيفيت زندگی 

بيماران را بالا می برند و در بسياری از بيماران تعداد تشنجها را کمتر می کنند.

داروهای ضدافسردگی ممکن است
باعث کاهش تشنج در افراد مبتلا به صرع شوند

دکتر بنفشه علائی
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هر روز در ارتباط با ديگران هستيم. همچنين، بيشتر ما 
می دانيم که ارتباط با ديگران می تواند تجربه ای ســخت يا 
آزاردهنده باشــد. مواقعی است که منظور بدی نداريم، اما 
به دليل شــيوة بيانمان، پيام ما ســوء تعبير شده و عواقب 

ناخواسته و ناخوشايندی به دنبال دارد.
در زير چهار تا از رايجترين اشــتباهات در ارتباط زبانی 
ميان فردی بيان شده است، که اغلب منجر به دعوا و بدتر 
شدن رابطه می شود. خبر خوب اين است که با آگاه شدن 
از اين عادتهای ضعيف، می توان روش ارتباطی را تغيير داد 
و در نتيجــه، روابط را بهبود بخشــيد. اين مقاله، عمدتاً بر 

ارتباط زبانی ناکارآمد تمرکز می کند.
چهار وجهِ مشخص ارتباط زبانی ناکارآمد:

«مشکل از زبان سرچشمه می گيرد.» ضرب المثل چينی
 ١- زبان «تو» همراه با دستورات

اغلب، ارتباط زبانی ناکارآمد با اســتفادة انواع معينی از 
زبان «تو» مشــخص می شــود، مانند «تو... هستی»، «تو 
بايد...»، «لازم اســت تــو...»، «تو مجبــوری...»، «تو بهتر 

اســت...»، و «شما آدمها...». دستورات، عباراتی هستند که 
يا قضاوت منفی را می رســانند، و يا به شخص ديگر دستور 
و فرمــان می دهند. برخی نمونه های زبــان «تو» همراه با 

دستور از اين قبيل هستند: 
«تو به قدر کافی خوب... نيستی.»

« تو بايد توجه کنی...»
« الان بايد انجامش بدهی...»

« بايد موقعيتم را درک کنی...»
« بهتر است درستش کنی...»

«با آدمهايی مثل شما... بايد اينجوری رفتار کرد...»
بيشــتر مردم دوست ندارند مورد قضاوت قرار گيرند يا 
به آنان بگويند چه بکنند يا نکنند، و وقتی زبان «تو» را 
با دســتوراتی به کار می بريم، به راحتی احساس دفاعی 
و آزردگــی ديگران را بــر می انگيزيم. ايــن نوع ارتباط 
هچنين دردسرســاز اســت زيرا به اين دليل که تمايل 
دارد فقــط جواب «نه» را بشــنود، کار به اختلاف و دعوا 

می انجامد.

ختي
شنا

روان
ش 

دان ارتباط زباني ضعيف افراد
فريد کاوه

«ارتباط زبانی و ارتباط انسانی رمز موفقيت شخصی و حرفه ای است» 
پل جی. ماير
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ذکر اين مورد مهم اســت که عبارتهای «تو»يی هستند 
که برای ارتباط خوب مفيدند. بــرای نمونه، عبارات «تو- 
مثبت»، فقط جمله هايی هســتند که با کلمة «تو» شروع 
می شــوند ولی يک نظر مثبت را بــه همراه دارند («تو کار 
پروژه را خوب انجام دادی»، «تو شــخصيت فوق العاده ای 
داری»). عبــارات «تو- خنثی» جمله هايی هســتند که با 
 «تو» آغاز می شــوند و يک نظر واقعی يا خبری را به دنبال 
دارند. («تو نفر سومی هستی که رسيدی»، «تو با خواندن 
اين مقاله اطلاعات بيشــتری به دست خواهی آورد»). در 
مجموع، اشــکالی ندارد که از عبارات «تو- مثبت» يا «تو- 
خنثی» استفاده کنيم. اين «تو- دستوری» است که ارتباط 

ناکارآمد می سازد.

 ٢- عبارتهای کلی وجامع
عبارتهای کلّی، عباراتهايی هستند که شخصيت يا رفتار 
فرد را به شــکلی منفی تعميم می دهند. رايجترين نوع اين 
عبارتها شامل اســتفاده از کلماتی مثل «هميشه»، «هيچ 
وقت»، «باز هم»، «چقدر»، «همه اش»، «عجب»، و «همه» 
می شود. عبارتهای کلی اغلب با زبان «تو» به کار می روند. 

برای مثال:

« تو هميشه درپوش توالت فرنگی را باز می گذاری.»
« تو هيچ وقت در خميردندان را نمی بندی.»

« باز هم که داری ريخت و پاش می کنی.»
«چقدر تنبلی!»

«هميشه يادت می رود اين کار را بکنی!»
«عجب آدم تنبل و نامرتبی هستی!»

«همه می دانند تو بدی.»
عبارات کلی ،به شکلهای زيادی دردسرسازند. اولاً، در نظر 
صحبت کننده، به شنونده طور ديگری نمی شود حرف زد و 
پتانسيل تغيير کنار گذاشته می شود. ثانياً، چون کلّيات به 
جای «بهتر اســت...» به «اشتباه...» اشاره می کنند، چنين 
عباراتی واقعاً مانع تغيير می شــوند. سرانجام، درست مانند 
مثالهای زبان «تو» که پيشتر ذکر شدند،عبارتهای کلی به 
راحتی قابل بحثند. اگر به شما بگويم، «هيچوقت ظرفها را 
نمی شويی،» تنها جوابی که ذهنتان پيدا می کند يک مورد 
استثناء است، «درست نيست، آقای پرستون، ظرفها را که 
من پارسال شستم،» و به اين ترتيب شما با موفقيت، نقض 
سخنم را آشکار کرده ايد. ماهيت جامعِ عبارتهای کلّی، آنها 
را با مثالهای نقض خاص، بســيار آسيب پذير وقابل انتقاد 

می سازد. 

عبارتهای کلّی قضاوتهای بيش از حد تعميم يافته منفی 
هستند. مهم است که از به کار بردن کلّيات هنگام ارتباط 
با بچه ها اجتنــاب کنيم، عبارتهای ايــن چنينی بر عزّت 

نفسشان تأثير منفی می گذارد.

 ٣- سخت گيری بر شخص، آسان گيری بر نتيجه وعاقبت
در هر موقعيت ارتباطی با شخص ديگر، دو عنصر وجود 
دارد: فردی که در ارتباط با او هستيد و نتيجه يا رفتاری که از 
خود بروز می دهيد. افراد دارای ارتباط زبانی کارآمد می دانند 
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چطور نتيجه يا رفتار را از شــخص جدا کنند، بر شــخص 
آسان بگيرند و بر نتيجه سخت گيری کنند. افراد با ارتباط 
زبانی ضعيف برعکس عمل می کنند. آنان با ســخت گيری 
بر شــخص «تهاجمی» می شــوند، در حالی که نتيجه يا 
رفتــار را کم اهميت جلوه می دهند يــا ناديده می انگارند.

مثال:
ارتباط زبانی ناکارآمد: «خيلی احمقی!»

ارتباط زبانی کارآمد: «تو آدم باهوشی هستی، اما کاری 
را که امروز صبح کردی خيلی هوشمندانه نبود.»

ارتباط زبانی ناکارآمد: «هيچوقت ظرفها را نمی شــويی. 
تنبل!»

ارتبــاط زبانی کارآمد: «بــه نظرم اين هفتــه ظرفها را 
نشستی.»

ارتباط زبانی ناکارآمد: «تو دانش آموز ضعيفی هستی!»
ارتباط زبانــی کارآمد: «دانش آموز خوبی هســتی و در 

آخرين امتحانت نمره "C" گرفتی.»
در دو مثــال بالا، احتمالاً متوجه اســتفاده «و» به جای 
«اما» شده ايد. «اما» يک نفی کننده است که اهميت آنچه 
را که ابتدا گفته شــده، کم می کند و معنای واقعی جمله 
را در قسمت بعدی ســخن می رساند. (تو را به عنوان يک 
دوست دوســت دارم، اما...) «بله، اما...» اغلب «نه» معنی 
می دهــد. پس چنانچه قصد نداريد قســمت اول جمله تان 
نفی کننده باشد، از «و» به جای «اما» استفاده کنيد. «و» 
يک ربط دهنده اســت که تأکيد برابری بر هر دو قســمت 

جملة قبل و بعد می گذارد.
سخت گيری بر شخص و آسان گيری بر نتيجه به راحتی 
واکنشهای منفی را در فردی که احتمالاً گفته های شما را 
بيشتر شــخصی قلمداد می کند، تحريک کرده و منجر به 

احســاس برخوردن، عصبانيت، رنجش يا لجبازی می شود. 
توجه داشته باشيد که سخت گيری بر شخص و آسان گيری 
بر نتيجه همچنين متضمن استفادة مکرر از عبارتهای «تو» 

و کلّيات است.

 ٤- خط بطلان کشيدن بر احساسات
خط بطلان کشيدن و بی اعتبار کردنِ احساسات، زمانی 
رخ می دهد که ما احساســاتی را که از يک فرد سر می زند، 
چه مثبت چه منفی، کوچک می شماريم، تحقير می کنيم، 
کم اهميت جلــوه می دهيم، ناديده می گيريم و يا قضاوتی 

منفی درباره اش می کنيم.
برای نمونه:

«نگرانيت برايم بی معنی است!»
«شکايتهای شما کاملاً بی اساس هستند.»

« همه چيز را زياد بزرگ می کنی.»
«چه کســی اهميت می دهد تو ناراحت باشــی؟ اينقدر 

حساسيت به خرج نده.»
«خــوب که چی، رياضی نمره B گرفتی؟ من هميشــه 

نمره A می گيرم.»
«خيلی هم خوشحال نباش – پيشرفتت واقعاً خيلی کم 

است.»
وقتی بر احساســات شــخص خط بطلان کشيده شود، 
احتمــالاً حسّ مثبت در وی کم شــده يــا از بين می رود. 
زمانی که حسّ مثبت کم شــود، به هميــن ترتيب رفتار 
مطلــوب نيز کاهش يافته، و اســتحکام رابطه به سســتی 
می گرايد. وقتی بر حسّ منفی شــخص خط بطلان کشيده 
شــود، حس منفيش بيشتر شــده و تداوم خواهد يافت. با 
افزايش حسّ منفی، رفتار ناخوشايند نيز بيشتر گشته و راه 

رابطه مسدود می شود.
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قى  
قو

ن ح
واني

ق

ما
 ش

ان
ز زب

ا قوانين حقوقي
تكاليف انجمن و 

حقوق اعضا
مهدی قدسی نژاد

مدير اداری - مالی

به دنبال مراجعة بعضي از اعضاي انجمن و سؤالهايي 
در مورد ايجاد اشــتغال و كاريابــي، و همچنين ايجاد 
تعاوني مسكن، به استحضار اعضاي محترم مي رساند كه 
به استناد ماده ٩ اسناسنامه انجمن صرع ايران، اهداف 
و وظايف تعريف شــده و مشخص انجمن صرع عبارتند 
از: تلاش در راستاي پيشگيري از بيماري صرع، انتخاب 
مســير صحيح درماني مبتلايان، ارتقاي سطح دانش و 
نگرش عمومي جامعه دربارة صرع و حمايت از بيماران 
مصروع و همچنين تعامل و همكاري با سازمانها، مراكز 
علمي و پژوهشي از جمله آموزش و پرورش، شهرداري، 
مراكز دانشگاهي و رسانه ها به منظور تبادل اطلاعات و 

تجارب و آگاهي بخشي و اطلاع رساني.
معذالك با توجه به مادة قانوني فوق انجمن نمي تواند 
خارج از چهارچوب اساسنامه فعاليت كند و در صورت 
لــزوم بايد از مراجع قانونــي مجوزهاي لازم را دريافت 

كند.
بديهي اســت اعضاي هيئــت مديــره و مديرعامل 
انجمن ضمن تدويــن و تصويب عملي نمودن خدمات 
و فعاليتی مفرح در اساسنامه، به وسيلة عوامل اجرايي 
و كاركنان، تمام تلاش و هم و غم خود را مصروف رفع 
نيازهــا و دغدغة اعضاي محترم مي كند و در راســتاي 
رضايت منــدي و ارائة خدمات درماني روانشــناختي و 

رفاهي تلاش و پي گيري مي كند.

زمزمة بهار
خشايار معتمدي

بهار در راه است
زمزمه اش به گوش مي رسد

بهار فصل خوش نسيم و عطرآگين
بهار فصل پرطلاوت و رنگارنگ

تا كه بهار مي رسد
فصل نشاط مي رسد

تا كه بهار مي رسد
عطر بهار مي رسد
بهار از راه رسيد

شادي و نشاط آفريد

قلب پاك
سيديوسف قدسي

يك قلب سفيد
خداوند در اين قلب ديد

اين قلب پاك
دارد خورشيد تابناك

اين قلب درخشان
هميشه هست خندان
اين قلب رنگين كمان
نگاه مي كند به آسمان

انتظار مي كشد براي سرنوشت
خداوند مرا برد در بهشت
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بهار
فاطمة خادمي

بهار آمد
با ساز و آواز

بهار آمد
پر از نشاط، با دلهاي شاد

بهاري كه گلباران
بهاري كه گلستان

بهاري كه زنده بشه
درخت و گل

بهاري كه سبز مي شه ريشه و بُن
بهاري كه رشد مي كنه درخت و گل

بهاري سبز با سبزه زار
بهاري كه پرنده و پرستوهاش هوايي اند

بهاري كه چلچله ها به هر درخت سر مي زنند
براي هم پر مي زنند

لطف خدا را ببين
شكر خدا را مي كنند
رنگين كمان مي بينن

ياد خدا را مي كنند
خداي ما مهربونه خداي ما هم زبونه

راز دل بنده هاشو خوب مي دونه
به ما داده عقل و شعور

به ما داده سلامتي
سلامتي يك نعمته

يك نعمت پر حكمته
به هر دري در مي زنيم
به هر دري سر مي زنيم
شور و نشاط تو دل ما

پر مي زنه، به هر دري سر مي زنه

يا صاحب الزمان(عج)
فاطمة حقي

بي تو صحراي دلم غمگين است
با تو صحراي دلم نگين است

بي تو صفايي ندارد اين دل من
با تو سرابي ندارد اين دل من

لحظة عمر گذشت اي گوهر هستي من
چه خوشدل كه يك لحظه بينم تو را

بي تو باغ شعرهايم بي گل است
نشسته در فراق بلبل است

اي كه وصف عشق نابت مشكل است
بي تو اين درياي غم بي ساحل است

بال و پرم شكست اي آسمان
بي قرارم مست، مستم اي آسمان

اي تو آب، اي تو آيينه ام
اي تو يار، همدم ديرينه ام

گرچه بي تو من غريب و خسته ام
عهد با تو تا قيامت بسته ام

ابرهاي باراني
فاطمه فرج زاده

آي ابرهاي باراني با شمايم، برويد
برويد و يادگاري كه به گونه هايم عطا نموده ايد

بگذاريد و برويد
مجال دهيد تا اين يادگار زير ساية چشمانم كمي سُر 

بخورد
من آتشي پرشور در سينه دارم

اين قطره ها را هوايي خواهد كرد اين آتش
و به شما بازمي گردد 
پس بگذاريد و برويد
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دنيا را امروز بلورين مي بينم، قصد داشــتم هنگامي كه با كلام متوجه نشدي 
با پرتاب يك سنگ متوجه ات كنم، اما ديدم راهيست ميان دنياي من تا دنياي 
تو، اگر ســنگ درون دســتم را حتي از بلندي رها كنم ابتداي دنياي شيشه اي 
و بلورين خود را شكســته ام و سپس امواج صداي دنياي من که در حال ريزش 
اســت تو را متوجه مي كند، آنگاه شــايد ناراحت شوي، شايد هم نه. پس گفتم 
ارزش ندارد دنياي خود را بشكنم كه شايد تو مرا در حال تخريب شدن ديدي، 

شايد هم نه. كسي چه مي داند!؟

روز باراني
رزامين  هاشمي

دخترك چند روزي بود كه ســردرد شديد داشت. به بيمارستان رفت و وقت دكتر اعصاب گرفت و دكتر 
دختر را پذيرفت. از او پرســيد: چند روز است سردرد داري؟ دختر گفت: يك هفته. بعد پزشك براي او نوار 
مغزي و آزمايش نوشــت و دختر تمام آزمايشها را انجام داد. دكتر در جواب گفت: شما بيماري صرع داريد 
ولي قابل درمان است. سپس نسخه اي براي دختر نوشت و گفت: اين داروها را حتماً بايد سر وقت بخوري. 
دختر از مطب دكتر بيرون آمد و ســوار ماشــين شد. وقتي به داروخانه رســيد باران شروع به باريدن كرد. 
چترش را باز كرد تا خيس نشــود. وقتی وارد داروخانه شد، خيلي شلوع بود، دفترچه بيمه اش را به پذيرش 
داد، روي صندلي نشســت، چند دقيقه نگذشــته بود كه صدايش كردند: «خانم ميرزايي». پشــت پنجره 
داروهايش را گرفت، در را باز كرد و از داروخانه خارج شد. ديگر باران بند آمده بود و رنگين كمان نقش بسته 
بود با خود گفت: چه هواي دلپذيري! به خانه برگشــت و در دل آرزو كرد اي كاش هيچ انساني بيمار نبود. 
عزمش را جزم کرد تا بر نااميدی غلبه کند و به جای فکر کردن به بيماريش، به تقويت تواناييهايش بپردازد.

اه 
كوت

ان 
ست

دا

سكوت بهتر از 
تلاطم است
مهدخت فيروزنژاد
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نياز ما که متحقق شدبرای اين کاری که کردیدوست عزيز قدردانم از تو
حمايت و مشارکت با انجمنکمک به درمان و وام قرض الحسنهخانم دکتر احمد بگی

حمايت از انجمناهدای اجناسآقای اديب زاده
حمايت از انجمناهدای اجناسآقای اسدزاده

مشارکت با انجمناجرای ترانهخانم اصدق وگروه دستان گويا
مشارکت با انجمنمدرس جلسة آموزشیآقای دکتر پارسا
حمايت از انجمناهدای اجناسخانم پورپروين
مشارکت با انجمنمدرس جلسة آموزشیخانم چمانی

حمايت ومشارکت با انجمندر اختيار گذاشتن سالن فرهنگسراآقای حجازی (رئيس فرهنگسرای انديشه)
مشارکت با انجمنمدرس جلسة آموزشیآقای دکتر حسامی

حمايت ومشارکت با انجمنچاپ رايگان آگهی ومطلب در روزنامة همشهریآقای رجايی
حمايت و مشارکت با انجمناجرای ترانهآقای زندی

مشارکت با انجمندر اختيار گذاشتن يک دستگاه آمبولانسآقای سليمی
مشارکت با انجمنمدرس آموزشیخانم سياهکلاهان

حمايت و مشارکت با انجمناجرای برنامه روز ملیخانم صادقيان
حمايت و مشارکت با انجمنپوشش خبری گردهمايی استان البرزآقای صفار

حمايت از انجمناهدای اجناسآقای عبدالمالکی
حمايت از انجمناهدای اجناسآقای عدالت پژوه
مشارکت با انجمنمدرس جلسة آموزشیآقای عصارزادگان

حمايت از انجمناهدای محصولات برای پذيرايی مراسم و مددجويانخانم قدرتی (مدير عامل شرکت قافلانکوه)
حمايت و مشارکت با انجمنسرپرستی و اجرای تنبورآقای قريشی
حمايت از انجمنچاپ رايگان بنرهاآقای کسايی
مشارکت با انجمنمدرس جلسة آموزشیآقای محمدی

حمايت از انجمناهدای محصولات برای پذيرايی مراسممدير عامل شرکت قهوة پندار
حمايت از انجمناهدای محصولات برای پذيرايی مراسمآقای مروت (مدير عامل شرکت نان آوران)

حمايت از انجمناهدای اجناسآقای مهر آوری
حمايت ومشارکت با انجمناهدای اجناس و جمع آوری قلکآقای نورايی

مشارکت با انجمنمدرس جلسة آموزشیآقای دکتر هاشمی فشارکی

متشکرم يعنی: «اين کاری است که تو کردی،اين احساسی است که من دارم، اين نياز من است که متحقق شد.»
انجمــن صرع ايران از عزيزانی که هــر يک به نوعی از اين مرکز حمايت کرده اند، در جدول زير به ترتيب حروف الفبا، 

تشکر می کند.

دانى
در

ق

دير زمانيست که فقط خدا می داند 
چگونــه داغ دوری عزيزانمــان را به 

نظاره می نشينيم.
سالی گذشــت و هر از گاهی غمی 
سنگين بر دلهايمان نشست و اشک و 
آهی از دلهايمان برخاست از غم فراق 
عزيز  برايمان  وجودشان  که  دوستانی 

بود و گرامی.

اما چاره چيســت جــز همدردی با 
خانواده های اين سفر کرده ها؟

بهاری ديگر از راه می رسد و از بهار 
گذشته تا بهار نو، دوستان عزيزمان 

«غزل ابوالفتحی، مونا امام جمعه زاده، 
تماســخو شمســی  تاجيــک،  آرزو 
 زينــب  عســگری، مصطفــی اکبری
و حميدرضــا بيــات» کــوچ رحلت 

برگزيدند و به ديار باقی شتافتند.
بــر آنيم تا غم از دســت دادن اين 
عزيزان را دگربار به خانواده هايشــان 
تســليت گوييــم و از ايــزد منــان 
می خواهيــم در اين بهار نــو صبر و 
تحمــل اين جدايی را به ايشــان عطا 

نمايد. «آمين يا رب العالمين»

به ياد عزيزان سفر کرده
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از صبح که وارد انجمن می شــوی 
تــا زمانی که ســاعت اداری به پايان 
می رســد، صدای زنگ تلفن از گوشه 
و کنار انجمن به گوش می رســد، اما 
صدای زنگ تلفن اتاق مددکاری امان 

نمی دهد.
از اوايل ســال تلفنهای درخواست 
کننــدگان آرم طــرح ترافيک هم به 
ســاير تلفنها اضافه می شــود و اين 
درخواستها ادامه می يابد تا نيمة دوم 
ســال که از متقاضيان برای تکميل 

فرم درخواست آرم دعوت می شود. 
تازه اول ماجراست، هرکس که فرم 
را تکميل می کند اميدوار اســت که 
آرم دريافت کند. اما واقعيت اين است 

که سازمان طرح ترافيک برای اعضای ٤٢٠٠ نفری انجمن 
فقط ١٧ آرم دولتی و دو آرم غير دولتی اختصاص می دهد. 
حالا مددکار می ماند و درخواســتهای انبوه با استدلالهای 

مختلف برای دريافت آرم.
سال گذشته انجمن با ارسال پيامک از اعضای متقاضی 
دعوت کرد تا درخواست خود را به واحد مددکاری تحويل 
دهند و همانطور که تصور می شد، تعداد درخواستها نسبت 
به سالهای گذشته چند برابر شد. گويا اعضا تصور کردند که 
هر کس متقاضی است، می تواند آرم بگيرد. اما در حقيقت 
اين تصميم برای اجرای عدالت بين اعضا گرفته شده بود.

اين اتفاق منجر شــد تا واحد مددکاری تصميم بگيرد بر 
اســاس معيارهای خاصی، تقاضاها را رتبه بندی کند و يک 
امتياز منفی بــه افرادی که قبلاً از آرم اســتفاده کرده اند 
بدهد، تا اين آرمها به افرادی که نيازمندتر از بقيه هســتند 
و تا به حال از اين امکان اســتفاده نکرده اند، تعلق بگيرد و 

از روش قرعه کشی استفاده نشود.
امسال با اين اســتدلال که افراد متقاضی آرم، خودشان 
برای ارائة درخواست اقدام می کنند، پيامکی به اعضا ارسال 

نشد و اتفاقاً همسو با استدلال انجمن، 
تعــداد ٢٢٢ نفر بــرای دريافت آرم 
درخواست کتبی دادند و دوباره قصة 
پر غصة قضاوت برای واحد مددکاری 

مطرح شد.
«مريــم حســينمردی» مــددکار 
انجمــن می گويد: «با اينکــه امتياز 
همــة افــراد را بر اســاس معيارها و 
ضوابط تعريف شــده اعمال می کنم و 
اختصاص آرم را به افراد بارها و بارها 
با همفکری همکارانم بررسی می کنم 
و تــازه تصميــم نهايی را بــه عهدة 
معاونت رفاهی- مددکاری می گذارم، 
اما فقط خــدا می داند کــه اين کار 
چه بار سنگينی اســت بر شانه هايم. 
همــواره در دل از خدا می خواهم در حق کســی کوتاهی 

نشود و نيازی ناديده گرفته نشود.»
مــددکار انجمن اضافه می کند: «هر ســال وقتی خيلی 
خسته می شوم، به همکارانم اعلام می کنم که از سال آينده 
اين کار را به شخص ديگری واگذار می کنم ، اما باز هم اين 
مسئوليت را به عهده می گيرم چون معتقدم اين تسهيلات 
مربوط به معاونت رفاهی- مددکاری است و مددکار بهتر از 

هر کسی با مشکلات بيماران آشناست.»
انجمن صرع که نخســتين بار از ســال ١٣٨٦ موفق به 
دريافت ســهمية آرم طرح ترافيک برای اعضای خود شده 
است ، هر ساله با توجه به افزايش تعداد اعضای خود، عليرغم 
مکاتبه و مذاکره های پی در پی با مســئولان سازمان طرح 
و ترافيک، موفق به افزايش تعداد اين سهميه نشده است. 
امســال هم همچون ســالهای گذشــته آرمهای طرح 
ترافيک به افراد واجد شرايط اختصاص داده شد، اما هنوز 
صدای تلفنها حاکی از درخواست آرم طرح ترافيک و حتی 
اعتراض و شــکايت از اينکه  «چرا به من آرم تعلق نگرفته 

است؟» به صدا در می آيد.

19 آرم براى 4200 عضو
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در پی درخواست آموزش و پرورش:

باران آموزش از زمين انجمن صرع به آسمان معلمان باريد
          

انجمن صرع ايران به دعوت آموزش 
و پــرورش در تاريخهای ١٧ و ١٨ دی 
در سالن منطقة ٣ اين اداره، به آموزش 
معلمــان، در مورد صــرع در کودکان 

پرداخت.
در اين همايش دو روزه که با موضوع 
بيماريهای خاص (صرع، سرطان) برگزار 
شــد، دو گروه ٣٠٠ نفــره از مراقبان 
بهداشتی مدرسه های منطقة ١ تا ١٠ 

آموزش و پرورش حضور داشتند.
«فاطمه جوادی» کارشناس مسئول 
واحد آموزش انجمن صرع ضمن اشاره 
بــه اهميت آموزش در مــورد صرع به 
تمامی اقشــار جامعه اعــلام کرد: «از 
آنجايــی که معلمان نقــش مهمی در 
برخورد با کودک مبتلا به صرع و آموزش 
نحوة برخورد صحيح همکلاسيها با اين 
کودکان دارند، آموزش اصولی صرع در 
کودکان و آشــنايی با نيازهای اساسی 
آنها به معلمان، در دســتور کار انجمن 

صرع قرار دارد.» 
در اين برنامه روز نخســت «دکتر محبوبة پارســا» متخصص مغز و اعصاب در مورد آشنايی با صرع و انواع آن و سپس 
«رضا محمدی» روانشــناس بالينی در مورد ســهم مراقبان بهداشت در ارتقا ســطح آگاهی و نگرش معلمان مدارس و 

خانوادة دانش آموزان مبتلا و همکلاسيها و نيز بهداشت روانی کودک مبتلا به صرع، برای گروه اول سخنرانی کردند.
اما در روز دوم که «دکتر اميد حســامی» متخصص مغز و اعصاب و «مرجان چمانی» روانشــناس بالينی، ســخنرانی 
مباحث روز اول را برای گروه دوم تکرار کردند، پرسشــنامه های پيش آزمون طرح بررسی سطح آگاهی و نگرش معلمان 
در مورد صرع، قبل از سخنرانی اول به مدت پانزده دقيقه و پرسشنامه های پس آزمون اين طرح بعد از سخنرانی دوم به 

مدت بيست دقيقه به وسيلة معلمان تکميل شد.
جلسه های آموزشی برای معلمان در گذشته نيز با همکاری ادارة آموزش و پرورش برگزار شده است. به عنوان مثال همايش 
صرع و مدرسه در سال ١٣٨٨ با حضور معلمان و اعضای انجمن صرع به دبيری «دکتر غلامرضا زمانی» فوق تخصص مغز 
و اعصاب اطفال با همکاری ادارة بهداشت و سلامت آموزش و پرورش شهر تهران در سالن غدير وزارت کشور برگزار شد.

توزيع مجله، بروشــور و کتابهای آموزشی صرع در سطح مدارس از ديگر فعاليتهای انجمن در راستای آموزش به قشر 
فرهنگی کشور بوده است.
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رويای روز روشنگری
 حمايت هنرمندان از جامعة مبتلايان به صرع

جشن بزرگداشت روز ملی صرع با شعار «روز روشنگری و بيداری برای صرع» روز پنجشنبه پنجم بهمن در فرهنگسرای 
انديشه برگزار شد.

انجمن صرع ايران به عنوان تنها حامی مبتلايان به صرع، از هشت سال پيش تا کنون سعی کرده است روز اول بهمن 
را به مناسبت تأسيس انجمن به عنوان روز ملی صرع در تقويم رسمی کشور به ثبت برساند اما اين رويا هنوز تا واقعيت 

فاصله دارد.
«مريم نظری» مسئول اجرايی مراسم روز ملی صرع، ضمن تشکر از حضور هنرمندان و استقبال اعضای انجمن از اين 
جشــن، گفت: «با توجه به تلاش هشــت سالة انجمن برای ثبت اين روز، اميدوارم مسئولان با عنايت بيشتری با اين نياز 

برحق مبتلايان به صرع کشور موافقت کنند.»
تعدادی از هنرمندان از جمله «ژاله صادقيان» با اجرای اين برنامه و «بهزاد فراهانی» و «محمدرضا نوروزی» با حضور 

و سخنرانی در اين برنامه، از جامعة مبتلايان به صرع حمايت کردند.
در اين مراسم که از ساعت ١٠ تا ١٢ صبح با حضور ٤٥٠ نفر مهمان برگزار شد، ابتدا رئيس هيئت مديرة انجمن «دکتر 
کورش قره گزلی» در مورد اهميت روز ملی صرع سخنرانی کرد و سپس «کيوان يادگاری» خوانندة عضو انجمن به همراه 

«سهيل پيرايش فر» نوازندة عضو، به اجرای موسيقی زنده پرداختند.
معرفی پنج نفر مصروع موفق، از ديگر برنامه های اين جشــن بود و در ادامه گروه موســيقی «دســتان گويا» و سپس 

خوانندة پاپ «شهرام زندی» برنامة موسيقی اجرا کردند.
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قرائت داســتانی که «فاطمه عباسی» مسئول روابط عمومی انجمن نوشته بود و سرانجام سخنرانی مدير عامل انجمن 
«دکتر حميدة مصطفايی» برای قدردانی از حضور هنرمندان و اعضا، پايان بخش اين جشن بود.

برنامه هــای جانبی اين برنامه شــامل عرضة صنايع هنــری مبتلايان به صرع و انجام گريم کودکان به وســيلة «رضا 
خيرخواه» بود.

انجمن صرع ايران که از ســال١٣٨٣، با توجه به پيشــنهاد سازمان بهداشت جهانی به همة کشورها، ثبت اين روز را با 
پيگيری از طريق مجلس شــورای اسلامی، کميسيون و وزير بهداشــت مجلس، کميسيون نامگذاری و ساير سازمانهای 
مربوطه پيگيری کرده اســت، با برگزاری برنامه های مختلف به بهانة روز ملی صرع در طول اين چند سال، اصرار خود را 

بر تثبيت اين روز نشان داده است.

گفت و گويی دربارة جراحی برای صرع
شعبة توحيد انجمن صرع ، پنجشنبه ٢٦ بهمن ميزبان 

جلسة آموزشی «صرع و جراحی» بود.
اين جلســه که با هدف ارتقای ســطح آگاهی اعضای 
انجمن برگزار شــد، با سخنرانی «دکتر سهراب هاشمی 
فشــارکی» متخصص مغز و اعصاب و با حضور ٤٥ نفر از 

اعضا از ساعت ١٠ الی ١٣ برگزار شد.
دکتر هاشــمی ضمن اشــاره به اين کــه تمام تلاش 
پزشــکان، معطوف به اصلاح انتظــارات درمانی بيماران 
است، گفت: «ســؤالهای بيماران نشان دهندة تمايل آنها 
به رســيدن به يک درمان قطعی است اما کل ماجرا اين 
اســت که پزشــکان زمانی به دنبال جراحی می روند که 

درمان دارويی نا اميد کننده باشد.»
اين متخصص مغز و اعصاب افزود: «انتخاب اولين داروی ضد صرع بسيار مهم است، زيرا در صورتی که صحيح انتخاب 
شــود ٤٧ درصد احتمال بهبودی را در بيمار ايجاد می کند اما احتمال تأثير داروی دوم ١٤ درصد و داروی ســوم چهار 

درصد خواهد بود.»
وی با ذکر اين نکته که صرع اســکلروز ناحية ميانی لوب تمپورال از موارد اســتثنايی است که درمان جراحی برای آن 
بســيار مناسب و کم عارضه است، گفت: «پزشــکان نبايد مدت زيادی را صرف نتيجة دارو کنند و بايد سريعتر بيمار را 
به جراح مغز و اعصاب معرفی کنند اما اين تصور که جراحی موجب قطع دارو می شــود، اشــتباه بوده و فقط تعداد کمی 
از افراد پس از جراحی می توانند دارو را قطع کنند ولی جراحی می تواند بيمار را از حمله های سرکشــی که در گذشــته 

داشته رهايی  دهد.»
ســخنران اين جلسه به وسيلة اسلايد به معرفی انواع صرعهای کانديد جراحی پرداخت و سپس دربارة شرايط انتخاب 

مبتلايان به صرع برای جراحی توضيح داد.
در پايان اين جلسه، شرکت کنندگان پاسخ سؤالهای خود را از سخنران دريافت کردند.



فصلنامه انجمن صرع ايران     شماره ٣٦، سال دهم، ١٣٩٠ صرع و سلامتی / شماره ٣٩ / سال يازدهم/ زمستان ۲۸١٣٩١

آموزش صرع به کارمندان شرکت ارتباطات 
          

انجمن صرع ايران به درخواســت شــرکت ارتباطات 
زيرساخت، جلسة آموزشی صرع و P.T.S.D (صرع در 
جانبازان) را برای کارمندان اين شــرکت در تاريخ ١٧ 

بهمن ماه برگزار کرد.
در اين جلسة آموزشی که از ساعت ١١ تا ١٢ برگزار 
شــد، «دکتر حسين دلاور کســمائی» معاون آموزشی 
انجمن صرع، علاوه بر بحث دربارة P.T.S.D به آموزش 
در مورد آشــنايی با صرع، کمکهای اوليه هنگام تشنج، 
درمان صرع و نقش ورزش در درمان صرع پرداخت و از 
بروشورها به عنوان وسايل کمک آموزشی استفاده شد.

مخاطبان اين جلسة آموزشی ١٢٠ نفر از کارمندان وزارت فن آوری اطلاعات از بخش شرکت ارتباطات زيرساخت بودند 
که به اين جلسه دعوت شده بودند. 

دکتر حســين دلاور کسمائی، ضمن ابراز خرسندی از برگزاری جلسات آموزشی صرع در سطح جامعه، گفت: «يکی از 
مهمترين اهداف انجمن صرع، افزايش آگاهی و دانش عموم جامعه در مورد صرع است که خوشبختانه اين مهم در سال 

جاری نسبت به سالهای گذشته بيشتر مورد توجه قرار گرفته است.»
وی با اشــاره به نقش و اهميت ورزش در درمان صرع، انجام تمرينهای مرتب و ســبک روزانه را برای تقويت روحيه و 

کاهش استرس که تأثير مستقيم در کاهش بروز تشنجها دارند، به مبتلايان به صرع توصيه کرد.
انجمن صرع در گذشته نيز با ارسال بروشورهای آموزشی، فصلنامة «صرع و سلامتی» و نيز کتابهای مختلف در مورد 

صرع ، به آموزش غير مستقيم در مورد اين بيماری به کارکنان شرکت ارتباطات پرداخته است.

حضور انجمن صرع در همايش «صرع کودکان»
          

انجمــن صرع ايــران در همايش يک روزة «تشــخيص 
 ٢٦ پنجشــنبه  روز  کــودکان»،  در  صــرع  درمــان  و 
دکتــر  تــالار  در   ١٤/٣٠ تــا   ٨ ســاعت  از  بهمــن 
محمــد قريــب در مرکز طبی کــودکان شــرکت کرد.
در اين همايش که با هدف ارتقا سطح دانش پزشکان در مورد 
بيماری صرع در کودکان با موضوعات اختصاصی تشخيص، 
درمان، داروهای جديد، انديکاسيون و ارزش نوارمغزی و... 
برگزار شد، فوق تخصصهای مغز و اعصاب اطفال به بحث و 
بررسی وجوه مختلف صرع پرداختند و يک جلسة پرسش 
و پاسخ در مورد روشهای تشخيصی صرع در کودکان برگزار شد.

«دکتــر غلامرضــا زمانــی» و «دکتــر زريــن کيهانــی دوســت» از اعضــای هيئــت مديــرة انجمــن صــرع 
داشــتند. کــودکان ســخنرانی  در  درمــان صــرع  و  تشــخيصی  روشــهای  مــورد  در  ايــن همايــش  در  نيــز 

دکتر غلامرضا زمانی ضمن اشــاره به نتيجة مطلوب اين برنامة علمی، گفت: «اين برنامه با تلاش «دکتر محمود رضا 
اشرفی» برای تبادل آخرين دستاوردها و اطلاعات علمی جديد در مورد صرع در کودکان برگزار شده است.»

شــرکت کنندگان در اين همايش متخصصان و دستياران کودک، فوق متخصصان و دستياران مغز و اعصاب کودکان 
بودند که پس از شرکت در اين برنامه امتياز بازآموزی دريافت کردند.

دستاورد انجمن صرع ، اطلاع رسانی در مورد انجمن و آموزش در مورد صرع به وسيلة ارائة کتابها و فصلنامة «صرع و سلامتی» بود.
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نخستين ديدار در البرز با شعار:

تنها نمان با صرع
نخستين گردهمايی انجمن صرع ايران در استان البرز برای اعضای ساکن اين استان، با شعار «تنها نمان با صرع!» روز 

پنجشنبه ١٠ اسفند از ساعت ١٠/٣٠ الی ١٣ در فرهنگسرای کوثر برگزار شد.
«فاطمة عباسی»، کارشناس مسئول واحد روابط عمومی انجمن صرع ضمن اشاره به اينکه اين مراسم به پيشنهاد يکی 
از اعضای اســتان البرز «علی اصغر غفارپور» برگزار شــد، گفت: «اين برنامه با هدف تمرکززدايی از پايتخت و دسترسی 
بهتر اعضای ساکن استان البرز به آموزش در مورد صرع و همچنين آشنايی اعضای ساکن در اين استان با يکديگر برای 

ايجاد سنگ بنای راه اندازی دفتر نمايندگی برگزار شد.»
«فاطمة عباســی» ضمن تشکر از پوشش خبری اين برنامه به وســيلة صدا و سيمای استان البرز و استقرار آمبولانس 
مرکز فوريتها و حوادث غير مترقبة اين استان، افزود: «اين برنامه فرصت مناسبی برای اطلاع رسانی در مورد انجمن صرع 

و بيماريابی در استان البرز بود که رضايت شرکت کنندگان را به دليل نزديکی محل برنامه به دنبال داشت.»
اجرای افتخاری اين مراسم را هنرمند صدا و سيما «محمد رضا نوروزی» به عهده داشت که با سخنرانی «دکتر حميدة 
مصطفايی» مدير عامل انجمن در مورد «مديريت صرع و ارتقا کيفيت زندگی همراه با آن» آغاز شــد و ســپس «شهرام 

زندی» به اجرای موسيقی زنده پرداخت.
دومين ســخنرانی با موضوع «حفظ محيط زيست و اهميت آن» بود که به وسيلة «مهين زنديه» فعال محيط زيست، 
انجام شد و پايان بخش اين برنامه، هنرنمايی گروه تنبور به سرپرستی «افشين قريشی» برای ٧٠ نفر شرکت کنندة اين 

گردهمايی بود.
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پايان دورة مقدماتی آموزش بافتنی
دورة مقدماتــی کلاس آمــوزش بافتنی بــرای اعضای 
انجمن که در شــعبة ميدان توحيد برگزار شده بود، پايان 

يافت.
اين دورة آموزشــی که ابتدا با يک جلسه در هفته آغاز 
شده بود، به دليل تقاضای شرکت کنندگان به دو روز در 
هفته رسيد و ســپس در روزهای يکشنبه و چهارشنبه از 

ساعت ١٤ الی ١٥/٣٠ به مدت ده جلسه برگزار شد.
مدرس اين کلاس «پروين سياه کلاهان» بود که دارای 
مهارتهای هنری بســياری از جملــه قاليبافی، گليم بافی، 

خياطی، گلدوزی، گل سازی، ويترای و معرق است.
«پروين سياه کلاهان» ضمن اشاره به انگيزة بالای خود 

برای آموزش مبتلايان به صرع، به دليل اينکه خودش هم بيمار پيوند کليوی است، می گويد: «در اين دورة آموزشی ده 
نوع بافت آموزش داده شــده اســت و هنرجويان بافتهايی از قبيل پليور، تاپ، لباس کودک، کفشهای رو فرشی، جوراب 

پاشنه پنجه دار و شال انجام داده اند.»
مدرس بافتنی افزود: «شــوق هنرجويانم بــرای يادگيری من را به آموزش مؤثرتر تشــويق می کند، طوری که برای 

پاسخگويی به سؤالهايشان در ساعت خارج از کلاس هم اعلام آمادگی کرده ام.»
آموزشــهای هنری از جمله عروسک سازی، گل ســازی، طراحی، خطاطی، نقاشی و سفالگری در گذشته برای اعضای 
انجمن صرع در رده های ســنی مختلف برگزار شــده بود که در آينده نيز در برنامة آموزشی جايگاه خود را حفظ خواهد 

کرد. 

روزی پر از هيجان، شور ونشاط
در کنار ورزشکاران و هنر مندان مشهور

 در اين جشنواره به اعضای ورزشکاری که سابقة خود را تا ٢٠ فروردين 
٩٢  به دفتر انجمن صرع ارسال کنند، جايزه اهدا خواهد شد.

 ارائة نظرها وپيشــنهادهای شــما، ما را در اجرای بهتر برنامه ياری 
خواهد کرد.

منتظر ديدار شما و خانواده، در اين جشن ورزشی هستيم.    

همين الان گوشی را برداريد و با ما تماس بگيريد. ٣-٨٨٤٦٣٢٧٢

ورزشى "بازى  شادى  تماشا" جشنوارة  
پيش به سـوى قهرمانى
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آموزش به مادران كودكان مبتلا به صروع
لاله پورغلامی 

مقدمه:
صرع شــايعترين اختلال مزمن سيستم عصبی است. در هر سنی ممکن است اتفاق بيفتد و در حدود ٧٥ درصد موارد 
قبل از ٢٠ سالگی بروز می کند که بر مراحل رشد و تکامل کودک اثر می گذارد. ميزان شيوع آن ٤ تا ١٠ نفر در هر هزار 
نفر برآورد شــده است. مادران کودکان مصروع به دليل نياز فرزندشان به درمانهای دارويی، برنامه غذايی خاص، و کسب 
توانايی لازم در سازگاری با وضعيت موجود نيازمند آموزش ويژه هستند. آموزش ابزار مناسب برای افزايش سطح آگاهی 
مددجويان اســت، در عين حال بررسيها نشــان داده که کمبود آگاهی و دانش ناکافی دربارة مراقبت از خود باعث بروز 

مشکلات گوناگونی شده و سرانجام منجر به عوارض مختلف و حتی مرگ و مير خواهد شد.
بحث: علی رغم گســترش داروهای ضدصرع، کماکان حدود ٣٠ درصد از مددجويان مبتلا به صرع به پروتکلهای رايج 
درمانی پاســخ نداده و دچار حمله های مکرر صرع می شــوند و از آنجايی که صدمه های ناشــی از حمله های صرع گاهی 
جبران ناپذير اســت، لذا تحقيقات نشان داده مرگهای ناشی از حوادث متعاقب تشنج رو به افزايش است. به نظر می رسد 
ميزان شــناخت و آگاهی مادران نســبت به اين بيماری يکی از عواملی است که بر پيشگيری از صدمه ها و بهبود کيفيت 
زندگی کودکان مصروع مؤثر است. هانايی (١٩٩٦) در ژاپن کيفيت زندگی کودکان مبتلا به صرع و ارتباط آن را با ميزان 
آگاهی مادرانشان از اين بيماری مورد بررسی قرار داد و نتيجه گرفت: اولاً کيفيت زندگی ايشان در سطح متوسط است و 
ثانياً هر چه آگاهی مادران بيشتر می شود کيفيت زندگی فرزندان نيز افزايش می يابد. يافته های تحقيقات مبين آن است 
که بين واکنش مادران و شــناخت ايشــان در مورد بيماری صرع و نيز بين واکنش مادران و کيفيت زندگی فرزند مبتلا، 
ارتباط معنی داری وجود دارد. در تحقيق مجيد حسن زاده و همکاران در زمينه ميزان  آگاهی والدين در زمينه تشنج ٣٢ 
درصد از والدين آموزشــهای لازم در زمان تشــنج را ديده بودند و نتايج نشان داد والدينی که در برنامه آموزشی شرکت 
کرده بودند پيشــرفت قابل ملاحظه ای در حفاظت از فرزند مصروع خود داشــتند. لذا آموزش مادران با توجه به ســطح 
فرهنگی و ويژگيهای شخصيتی مادران در زمينه ماهيت بيماری، علل، علائم و نشانه ها، روشهای درمانی، کمکهای اوليه 
در هنگام تشــنج شــامل حفظ راه هوايی، پيشگيری از آسپيراسيون و صدمات بدنی (٨ مورد)، فراهم نمودن محيط امن 
در خانه اســتفاده از کف پوشهای نرم، نرده کنار تخت، وسايل گرمايشــی با حرارت غيرمستقيم (١٠ مورد)، محيط امن 
در مدرســه، اطلاع رسانی به معلم، اســتفاده از صندليهای حفاظ دار، استفاده از وسايل حفاظتی هنگام ورزش (٥ مورد)، 
پيشگيری از استرس و آرام سازی با استفاده از روشهای تن آرامی، رعايت نکات ايمنی در حمام (٦ مورد)، تغذيه صحيح و 
استفاده صحيح از داروها می تواند آنان را در سازگاری بهتر با بيماری فرزند خويش و ارتقاء سطح زندگی کودکان مصروع 

کمک شايانی دهد.

نتيجه گيری: 
آموزش موجب افزايش ســطح آگاهی، نگرش، و عملکرد مادران و در نهايت کاهش مشــکلات و بهبود کيفيت زندگی 

کودکان مبتلا به صرع شده تا زمانی که مادر بتواند صلاحيت مراقبت بهتر از فرزند خود را پيدا نمايد.

پيشنهاد:
 بنابراين ارائه برنامه های آموزشــی از طريق رســانه های جمعی، آموزش چهره به چهره، آموزش گروهی برای مادران 
می تواند باعث ســازگاری بيشتر مادران با بيماری فرزند خويش، بالا بردن کيفيت زندگی و در نهايت پيشگيری از تشنج 

و کنترل خطرات ناشی از تشنج در کودکان شود.
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استاتوس اپيلپتيكوس و مراقبتهاى پرستارى
زهراالسادات حجازی 

مقدمه: 
صرع از بيماريهای شايع نورولوژيک است که در اثر حمله های تشنجی و عدم درمان و پيگيری به موقع می تواند به نوع 
اســتاتوس تبديل شود. استاتوس اپيلپتيکوس تشنج منتشر مداوم بيش از ٥ دقيقه يا بيشتر از ٢ تشنج جداگانه يا عدم 
بهبود کامل هوشــياری است. با توجه به آمار بالای مرگ و مير ناشــی از فاز استاتوس (١٠ درصد) هدف، توقف هر چه 

سريعتر حمله ها، جلوگيری از پيشرفت بيماری به اين مرحله و نگهداری بيمار در وضعيت بدون تشنج است.
بحث: استاتوس اپيلپتيکوس يک اورژانس پزشکی آشنا در بخشهای اورژانس و ICU است. درمان تشنجهای طولانی 

مقاوم به درمان مشکلتر و با افزايش آسيب عصبی و مرگ و مير بيشتری همراه است.

اقدامات اوليه:
١. باز بودن راه هوايی و استفاده از اير وی (air way) در صورت لزوم

٢. اکسيژن رسانی مناسب و کافی
٣. انتوباسيون (Intubation) در صورت فقدان هوشياری و پاسخ دهی

٤. تزريق وريدی ديازپام، لورازپام يا فنی توئين به آرامی برای متوقف کردن سريعتر حمله ها
ICU ٥. انتقال بيمار به بخش مراقبتهای ويژه

٦. انفوزيون داخل وريدی فنوباربيتال يا فنی توئين به عنوان خط دوم درمان
عوارض احتمالی تشنج طولانی شامل اســيدوزلاتيک، اختلالات الکتروليتی، رابدوميوليز و نارسايی کليه، بايد متعاقباً 

مدنظر قرار گيرند. پس از کنترل حاد تشنج، درمان علت زمينه ای برای حفظ کنترل درازمدت بيماری ضروری است.

تدابير پرستاری:
١. مانيتورينگ، بررســی و مراقبت مداوم از عملکرد قلبی و تنفسی (خطر بروز دپرسيون ديررس تنفسی و فشار خون 

ناشی از مصرف آرام بخشها و داروهای ضدتشنج)
٢. مراقبت دقيق و ثبت فعاليتهای تشنجی و واکنش بيمار

٣. ايجاد خط وريدی مناسب برای بيمار و مراقبت از آن
٤. آماده کردن ترالی کد و تيم درمان جهت CPCR در صورت آپنه

٥. قرار دادن بيمار در وضعيت خوابيده به پهلو برای کمک به تخلية ترشحات حلقی
٦. در دسترس بودن دستگاه ساکشن به دليل خطر بروز آسپيراسيون

٧. اطمينان از وضعيت مناسب اکسيژن رسانی به بيمار
٨. حفاظت از بيمار در برابر آسيب ديدگی با اعمال اقدامات احتياطی

٩. عدم تلاش برای کنترل و مهار حرکت بيمار همگام تشنج
١٠. پايش مستمر EEG و فشار خون

نتيجه گيری:
 آموزش به مددجو و خانواده وی در مورد نحوة مراقبت از خود، مصرف صحيح داروها و درمان به موقع تشنج می تواند 

از پيشرفت سير بيماری فاز استاتوس پيشگيری نمايد.
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فرايند پرستارى در مراقبت از بيمار مبتلا به صروع
شبنم حداد 

مقدمه: 
صرع يک بيماری نورولوژيک مزمن اســت که در آن الگوی نورمال فعاليت نورونی مغز، آسيب ديده و حمله ها ناگهانی 
و تکرار شونده، رفتار غيرطبيعی و نامناسب، تشنج، اسپاسم عضلات، کاهش آگاهی و يا کاهش هوشياری، روی می دهد. 

در سراسر جهان ٥٠ ميليون نفر مبتلا به صرع هستند که از اين تعداد ٨٠٠ هزار نفر از آنها در ايران زندگی می کنند.
بحث: صرع می تواند اختلالات زيادی در عملکرد و زندگی افراد به وجود آورد. پرستار به عنوان عضو مهم تيم درمان نقش 
کليدی دارد، چرا که بيشترين زمان را بر بالين بيماران می گذراند، بنابراين با رعايت استانداردهای حرفه ای و علم و آگاهی 
بيشتر، به مراقبت از مددجو می پردازد. هدف از اين مقاله چگونگی مراقبت از بيمار مصروع است. فرآيند پرستاری يک روش 
حل مشکل سيستماتيک است که به منظور رفع نيازهای بهداشتی و مراقبتی افراد به کار می رود و اجزای اصلی آن عبارتند از:

Assessment ١. بررسی
Nursing diagnosis ٢. تشخيصهای پرستاری

Objectives ٣. تدوين اهداف
Intervention و اجرا Planning ٤. برنامه ريزی

Evaluation ٥. ارزشيابی
Assessment: بررســی براســاس تکميل فرم مخصوص بيماران صرعی که شامل تمام مشخصات مددجو از جمله: 
ســابقة تشــنج، مصرف الکل، علامت اورا AURA، نوع رژيم غذايی، داروهای مصرفی و دورة حمله ها انجام می گيرد و 
سپس به بررســی اثرات صرع در زندگی مددجو، محدوديتها، برنامه های تفريحی بيمار، تحصيل، برخوردهای اجتماعی، 

شغل، رانندگی، ازدواج و همچنين مکانيسمهای تطابقی مورد استفاده می پردازد.

:Nursing diagnosis
١. کمبود آگاهی در رابطه با بيماری صرع و نحوة ادارة آن، مشــکلات احتمالی در رابطه با کار، ازدواج، اجتماع، تهية 

دارو و نحوة مصرف آن.
٢. آسيب ديدگی متعاقب بروز تشنج.

٣. روشهای غيرمؤثر تطابقی در ارتباط با بروز استرسهای ناشی از صرع.
Objectives: کمک به درمان، کنترل بيماری، ارتقاء سطح سلامت و کيفيت زندگی مددجويان.

:Planning & Intervention
١. افزايش آگاهيهای بيمار به وسيلة: الف) مصرف منظم و دقيق داروهای ضدصرع تجويز شدة پزشک. ب) رعايت رژيم 
غذايی کتوژنيک همراه با ويتامين B٦ و D و داشــتن خواب کافی. ج) انجام معاينات پزشکی دوره ای. د) همراه داشتن 
دســت بند هشدار پزشکی يا کارت شناسايی نشــان دهندة ابتلا به بيماری صرع. ه) اجتناب از عوامل تشديدکننده بروز 
حمله  از جمله: هيجان، اســترس و اضطراب، عوامل تنش زای محيطی، يأس و نوميدی، تب، گرما، گرســنگی، خستگی، 

نورهای چشمک زن، الکل و نوشابه های الکلی، هيپوگليسمی، عطرها و بوهای شديد و سروصدا.
٢. پيشگيری از بروز آسيب ديدگی در هنگام تشنج، مثلاً با قرار دادن چند بالش در اطراف سر هنگام بروز تشج از ايجاد 

ضربه به سر جلوگيری شود. از رفتن به ارتفاعات و شنا به تنهايی پرهيز کند و....
٣. کمک به بهبود مکانيسمهای تطابقی و تشويق بيمار به مشاوره با روان پرستار، روانپزشک يا مددکار اجتماعی.
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:Evaluation
١. ترس بيمار کاهش يافته، آگاهی و شناخت به بيماری صرع پيدا کرده است.

الف) اهميت مصرف به موقع دارو را می داند.
ب) رژيم درمانی را رعايت نموده و خطرات ناشی از قطع دارو را می داند.

ج) از عوامل يا موقعيتهايی که سبب بروز تشنج می شوند اجتناب می کند.
د) خواب کافی داشته و با وعده های غذايی منظم از ايجاد هيپوگليسمی پيشگيری می کند.

ه) بيمار و خانواده می توانند مراقبتهای لازم هنگام تشنج را انجام دهند.
٢. عدم بروز آسيب در هنگام تشنج.

٣. تطابق مؤثر فردی انجام شده.

نتيجه گيری:
 پرستاران می توانند با پيروی از فرآيند پرستاری که يک الگوی استاندارد مراقبتی است، در پيشگيری، کمک به درمان 

و ارتقاء کيفيت زندگی مددجويان، نقش ارزنده ای داشته باشد.

رابطه بين مهارتهاى ارتباطى و هراس اجتماعى در افراد 
مبتلا به صرع

رزيتا حيدری 
مقدمه:

 صرع يکی از شايعترين اختلالات عصبی در کودکان و نوجوانان است که نه تنها بر عملکرد فيزيکی بلکه بر عملکرد شناختی، 
اجتماعی، عاطفی و رفتاری نيز تأثير می گذارد. نتايج نشان می دهد نوجوانان مبتلا به صرع، با مشکلات متعدد روانی - اجتماعی 
که خود زمينه ساز سير اختلالات روانی می باشد، مواجه هستند. نتايج بررسيهای محققان نشان می دهد که شيوع اختلالات 
روانی در کودکان مبتلا به صرع در مقايسه با کودکان سالم و يا کسانی که با بيماريهای مزمن ديگر مبتلا هستند، بالاتر است. 
بنابراين، هدف از مطالعة حاضر بررسی ارتباط بين مهارتهای ارتباطی و هراس اجتماعی در نوجوانان مبتلا به صرع است.

روش کار:
 نمونة پژوهش که به روش نمونه گيری در دسترس از بيمارستانهای شهر شيراز انتخاب شد، شامل ٤٠ نفر از نوجوانان 
مبتلا به صرع در فاصله ســنی ١٢ تا ١٧ سال بود. برای اندازه گيری متغيرهای پژوهش از پرسشنامة مهارتهای ارتباطی 

و مقياس هراس اجتماعی استفاده شد.
يافته ها: 

يافته ها حاکی از آن بود که بين مهارتهای ارتباطی و هراس اجتماعی رابطة معنی داری وجود داشت. از ميان عاملهای 
مهارتهای ارتباطی بينش نسبت به فرآيند ارتباط، کنترل عاطفی و ارتباط توأم با قاطعيت پيش بينی کنندة هراس اجتماعی بود.

نتيجه گيری: 
نتايج نشان داد که افراد مبتلا به صرع نوعی از کمبود مهارتهای اجتماعی را دارا هستند. افرادی که فاقد مهارتهای ارتباطی هستند، 
در يادگيری اين گونه مهارتهای ناتوان هستند و در نتيجه در موقعيتهايی که مستلزم ايجاد ارتباط است دچار اضطراب می شوند.
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قه 

ساب
م

د  ج   ب   الــف 

نام:

نام خانوادگی:

آدرس :

تلفن:

١

٢

٣

٤

٥

٦

٧

٨

٩

١٠

١١

١٢

١٣

١٤

١٥

پاسخ مسابقه فصلنامه ٣٥
١) ب    ٢) ج   ٣) ج    ٤) الف   ٥) د
٦) د    ٧) ج   ٨) الف   ٩) د    ١٠) د

برگزيدگان مسابقه فصلنامة ٣٨
از ميان ٢٠ نفر شرکت کننده در مسابقه، ٩ نفر پاسخ 
صحيح ارسال کرده بودند که دو نفر به قيد قرعه به 

عنوان برگزيده های مسابقه معرفی می شوند.
١- معصومة ناظمی      ٢- هادی نهانی

اسامي برگزيدگان مسابقه فصلنامه شماره ٣٨

١- مصرف كدام يك از موارد زير به بيماران 
مبتلا به صرع توصيه مي شود؟

الف) زنجبيل و آويشن  ب) دارچين و هل ج) بهار 
نارنج و كافئين د) مورد الف و ب

٢- هدف از درمان بيماري تشنج چيست؟
الف) عدم تكرار حمله هاي صرع  ب) حفظ كيفيت 
زندگــي  ج) افزايش اعتماد به نفس بيمار د) همة 

موارد
٣- چه كسي براي جراحي مناسب است؟

الف) حمله های صرعي با دارو كنترل نشــده باشد  
ب) صرع كانوني نباشد

ج) كانون صرع در نوار مغز مشــخص نباشــد   د) 
كانون صرع مجاور مناطق فعال فيزيولوژيك قشــر 

مغز باشد.
٤- در چه كساني بايد از عمل جراحي دوری 

كرد؟
الف) كساني كه علاوه بر صرع كانوني، صرع ژنراليزه 
هم دارند. ب) كســاني كه صرع كانوني ارثي دارند   

ج) روان پريشی مزمن      د) همة موارد
٥- احتمال بروز تشنج ناشي از تب در يك كودك 
به وسيلة................ تعيين مي شود. تا حدي 
الف) جنسيت  ب) ژنتيك   ج) محيط زندگي  د) 

هيچ كدام
٦- براي كودكاني كه اســتعداد بالقوه براي 
ايجاد تشنج دارند، چه راهي براي پيشگيري 
از عود مجدد تشنج ناشي از تب وجود دارد؟
الف) اســتفاده از دارو  ب) مراجعه به پزشــك ج) 

پيشگيري از ايجاد تب  د) هيچ كدام
٧- محققــان در مورد صرع و ميگرن به چه 

نتيجه اي رسيده اند؟
الــف) يك ژن يا چند ژن وجود دارند كه هم صرع 

و هم ميگرن را ايجاد مي كنند.
ب) صرع و ميگرن اساس ژنتيكي ندارند.

ج) در تعداد زيادي از مبتلايان به صرع هيچ ايراد 
ژنتيكي مشترك وجود ندارد.

د) همة موارد
٨- داروهــاي ضدافســردگي چه اثري در 

بهبود تشنج دارند؟
الف) باعث تشديد تشنج مي شوند ب) باعث بهبود 

افســردگي شــده و كيفيت زندگي بيماران را بالا 
مي برند.   ج) تعداد تشــنج ها را كمتر مي كنند  د) 

مورد ب و ج
٩- وجوه ارتباط زباني ناكارآمد كدامند؟

الف) زبان «تو» همراه با دستورات 
ب) عبارتهای جزئي

ج) آسان گيري بر شخص و سخت گيري بر نتيجه 
و عاقبت      د) همة موارد

١٠- اهداف و وظايف انجمن صرع كدامند؟
الف) تلاش در راســتاي پيشگيري از صرع  

ب) انتخاب مسير صحيح درماني مبتلايان
ج) ارتقا سطح دانش و نگرش عمومي جامعه دربارة 

صرع و حمايت از بيماران مبتلا به صرع
د) همة موارد

١١- انجمن صرع در سال ١٣٩١ چند همايش 
عمومي براي اعضاي بيمار برگزار كرده است؟

الف) دو همايش در دو نيمسال     ب) يك همايش 
در نيمســال اول        ج) چهــار همايــش در دو 

نيمسال     د) همايشي نداشته است
١٢- ترتيب زماني انتشار مجلة «صرع و سلامتي» 

چگونه است؟
الــف) هر ماه    ب) هر دو ماه     ج) هر ســه ماه  

د) هر هفته
در  ايران،  انجمن صرع  ١٣- شــعبة جديد 

کدام منطقه تهران قرار دارد؟
الف) ميدان توحيد      ب) ميدان قدس  

ج) بزرگراه همت      د) بزرگراه رسالت
١٤- خدمات شــعبة جديــد انجمن صرع 

چيست؟
الف) موسيقی درمانی و دندانپزشکی   

ب) کار درمانی و مشاوره
ج) مشاوره و دندانپزشکی  

د) کار درمانی و موسيقی درمانی
١٥- تاريخ روز ملی صرع چه زمانی است؟

الف) ششم فروردين      ب) پنجم بهمن  
ج) اول بهمن      د) هيچکدام

لطفاً پاسخهای خود را تا تاريخ ٣١ ارديبهشت به 
واحد پژوهش انجمن صرع ايران ارسال کنيد.
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شماره ١١، سال سوم ١٣٩١
پيوست فصلنامة «صرع و سلامتی»

«اجتماعی - فرهنگی - طنز»
صاحب امتياز: انجمن صرع ايران

مدير مسئول: مريم عباسی
سردبير: رضوان سوهانی

همکاران اين شماره:
ايوب انصاری – امير جعفری – مرتضی داوودی
رويا سوهانی – مرجان عباسی – کيوان يادگاری

شماره پيامک: ٠٩٣٨٦٢٠١٩٤٣
rezvansohani:blogfa.com :پايگاه الکترونيکی
mag.abbasi@gmeil.com :پست الکترونيکی

rezvansohani@live.com

فهرست:
١. سخن آشنا

٢. مصاحبة نوروزی
٣. زير ذره بين

٤. مصاحبه
٥. کودکانه

صرع را 
فراموش كن

سخن آشنا
مريم عباسی

دلم برای نوشــتن مشــقهای عيد و تکليفهای 
طولانــی اش تنگ اســت. خطهای جــا انداخته، 
خطهای نانوشــته، نخوابيدنهای تا صبح؛ از شــوق 
لباس نو، کفش نو و عطر اسکناســهای تا نخورده. 
چه شــاديهای ســاده ای بودند، چه صادقانه، چه 
بی ريا! دلم برای بوی ســبزه های تازه روئيده، نوار 
قرمز خوشــرنگ دورش،  عطر ياس بنفش باغچه، 
ماهــی قرمز کوچکی که دنيايش تنگی اســت که 

مدام به دورش می چرخد تنگ شده است!
ايرانيان بهار را موهبت بی مثال الهی می دانند و 
در جشن نوروز اين موهبت را گرامی می دارند تا از 
آفريدگار و خالق يکتا سپاســگزاری کنند که حمد 
و ستايش تنها ســزاوار اوست. سرسبزی و طراوت 
بهار يادآور روز رستاخيز است و فرصتی تا با خدای 
هســتی بخش نجوا کنيم کــه ای دگرگون کننده 

سالها و حالها، حال ما را بهترين بگردان.
اينک آغاز ســال ١٣٩٢ هجری شمســی را به 
يکايک نيکوکاران و کارکنان ســاعی انجمن صرع 
ايــران صميمانــه تبريک و شــادباش می گويم و 
سالی سرشار از سلامتی و بهروزی همراه با توفيق 
روزافزون و ســعادت را برای شما عزيزان و خانواده 

محترمتان از خداوند متعال خواستارم.
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١. کدام يک از سينهای هفت سين را 
بيشتر دوست داريد؟ چرا؟

- آقای قدســی نژاد: سبزه، طراوت و 
شادابی.

- خانم نظری: سيب، احساس نشاط 
و سلامتی.

- خانم ساعی: ســبزه، روح تازگی و 
طراوت.

- خانم فرخی: هفت نماد ارزشــمند، 
تهذيب نفس، عشق، صفا و پاکی.

- مريم عباســی: ســماق، بــا کباب 
می چسبه نه؟

- رضوان ســوهانی: سبزه، سرسبزی 
(هفت ســين بدون سبزه هفت سين 

نيست).
٢. در کودکــی چه چيزی دوســت 

داشتيد عيدی بگيريد؟ الان چطور؟
- آقای قدســی نژاد: پــول، الان هم 
خوشحال می شــوم از بزرگترها پول 

عيدی بگيرم.
- خانم نظری: پول، طلا.

- خانم ســاعی: من هميشه هديه را 
بيشــتر از پول دوست دارم به خاطر 

هيجانش.
- خانم فرخی: من هميشــه دوست 
داشتم اســکناس عيدی بگيرم و هر 

لحظه بشمارمش.
- مريم عباسی: پول، دلار.

- رضوان ســوهانی: اســباب بازی و 
عروسک، عطر و لباس.

٣. اولين نفر چه کســی است که به 
شما عيدی می دهد؟

- آقای قدسی نژاد: مادرم
- خانم نظری: همسرم

- خانم ساعی: قبل از عيد همسرم و 
بعد از تحويل سال پدر و مادرم

- خانم فرخی: پدرم
- مريم عباسی: پدرم

- رضوان سوهانی: پدرم
٤. آيــا ديد و بازديد عيد را دوســت 
داريد؟ بيشتر دوست داريد خانة چه 

کسی برويد؟
- آقــای قدســی نژاد: بلــی، همه ی 

آشنايان و اقوام.
- خانم نظری: خيلی، بهانه ای است تا 

تمام اقوام خودم و همسرم را ببينم.
- خانم ســاعی: خيلی دوست دارم، 
آنقدر کــه اگر در نوروز قصد ســفر 
داشته باشيم ناراحت می شوم، منزل 

همه ی اقوام به خصوص دايی هايم.
- خانم فرخی: عاشــقش هســتم، از 
نزديکتريــن اقوام تــا دورترين آنها، 
چون صفــا و مهربانی را بيشــتر از 
هميشــه حــس می کنــم و موجب 
برآورده شــدن نياز دوست داشتن و 

دوست داشته شدن می شود.
- مريم عباســی: بلــی،  هر جايی که 

بيشتر عيدی بدهند.
- رضوان ســوهانی: بلی، مادر بزرگ 

و عمويم.
٥. برای مســافرت در ايام عيد کدام 

شهر را ترجيح می دهيد؟
- آقای قدسی نژاد: اگر پولی در بساط 

باشد اصفهان.
- خانم نظری: شهرهايی که نرفته ام.

- خانم ســاعی: مسافرت در ايام عيد 
نه، ديد و بازديد را از دســت می دهم 
و شلوغی شهرهای توريستی را اصلاً 

دوست ندارم.
- خانم فرخی: شيراز را ترجيح می دهم.

- مريــم عباســی: مانــدن در ايران 
کوچک (؟).

- رضوان سوهانی: شمال کشور و شيراز.
٦. کدام مراسم عيد را بيشتر دوست 

داريد؟ چرا؟
- آقای قدسی نژاد: چهارشنبه سوری 

تا سيزده بدر.
- خانــم نظری: خانــه تکانی، خريد 

وسايل جديد، به دليل نو شدن.
- خانم ســاعی: چهارشــنبه سوری، 
لحظة تحويل ســال به دليل معنوی 
بودن و دلنشــين بودنش دل انگيزتر 

است.
- خانم فرخی: چهارشــنبه سوری و 
خانــه تکانی و شــور و هيجان مردم 

قبل از رسيدن سال نو.
- مريم عباسی: چهارشنبه سوری، تق 

توق ترق تروق...
- رضوان ســوهانی: خريدهای شب 

عيد، لحظة تحويل سال.
٧. پای ســفرة هفت سين چه دعايی 

می کنيد؟
و  ســلامتی  قدســی نژاد:  آقــای   -

تندرستی برای خودم و خانواده ام.
- خانم نظری: عاقبت به خيری برای همه.

- خانم ساعی: ســلامتی و موفقيت 
شما دوستان و همه ی عزيزان.

- خانم فرخی: دعای تحويل ســال و 
آرزوی ســلامتی و خوشبختی برای 

همه.
- مريم عباســی: دعای تحويل سال 
را برای ســلامتی و خوشبختی همه 

مصاحبه نوروزى
مصاحبه: رويا سوهانی
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از يابنــده تقاضا   -
صورت  در  می شــود 
يافتــن اين کارت آن 
را به نشانی زير ارسال 

نمايد.
اهل  تيــر،  هفــت 
تهران است روزگارش 
دوربينی  نيســت  بد 
دارد همچو چشــمان 

شــکار  ســوی  می رود  عقــاب 
می کشــد نقش و نگار، نقشــه! 
چه نقشــه ای؟! برای کی نقشــه 
کشيده؟ نه نه ســوءتفاهم شده 

رشته اش نقشه کشی است.
- توجــه توجــه، بــر طبــق 
آخريــن گزارش به دســت آمده 
از ســوی خبرگــزاری صــرع را 
فراموش کن به اطلاع می رســاند 
و  اســتقلال  تيــم  طرفــدار  او 
بارســنال و يکی از دوســتداران 
فوتبــال و پينگ پونگ اســت.
شــوخی کافيه، بهتر اســت تا 
اصل  سراغ  برويم  نشده  عصبانی 
مطلب، چرا؟ چرا نداره، رک است 
و زودجوش مياره. خودش گفته، 

فکر نکنيد حرف درآورديم.
- خوب کمــی از ايران برامون 
بگو؛ جاده های شــمال... بله بله 
مثل  هم  شــما  شــديم  متوجه 
اغلب افراد عاشــق شمالی. از او 
بخواند  برايمان  خواستيم شعری 

او اين چنين سرود؛
خوشا شيراز و وصف بی مثالش
دلی خوش من ندارم از برايش

اين طور که پيداســت اصلاً از 
شيراز خوشش نمياد. در کلامش 
خوانديم مادرش را بســيار قبول 
دارد و دوســتدار پــدر اســت. 
راســتی اگر خواستيد برای تولد 
دوســتمون ســورپرايزش کنيد 
يادتــون نــره روی کيــک رو با 
گلابی تزئين کنيــد و برای نهار 
هم حتماً قيمه بادمجون سفارش 
بديــد، بين خودمون بمونه از هر 

دوشون فراريه.
خوشا شــيراز از وصف بی مثالش
دلــی خوش او نــدارد از برايش
شمال اســت و سراسر کل ايران
شدست مهد و سرای اين اميران
يک هفت تير است شهر و پيشه ی او
اصالت را گرفته اســت از پدر او
چو از تهران شديم ما اندکی دور
سراب است شهر مادر در بر روی
به ســمت او نبر اســم از گلابی
که شاکی می شود او بس حسابی
بادمجان و خورشت قيمه جانش
شدست بيرون از ليست غذايش
کمی رک، شايدم اهل بيان است
بلی عکاس ما صاحب مقام است

نويسنده: مرجان عباسی

صادره از تهران
پدر تهرانى، مادر سرابى

می خوانم.
- رضوان سوهانی: سلامتی و خوشبختی 

برای خانواده ام، دوستانم و خودم.
٨. با کسی قهر هســتيد که بخواهيد در 

سال جديد با او آشتی کنيد؟
- آقای قدســی نژاد: تمام هــم و غم من 
سعی در تعامل با افراد و قهر نکردن است.

- خانم نظری: خير.
- خانــم ســاعی: بهتريــن راه برای حل 

مشکلات، گفتگو است نه سکوت.
- خانم فرخی: شــايد از کســی ناراحت 

باشم اما قهر نيستم.
- مريم عباسی: بلی، دوری و دوستی.

- رضــوان ســوهانی: شــايد، زخمها و 
بی محبتيها را فراموش می کنم، گذشته ها 

گذشته، حالا قهر نيستم.
٩. پيام نوروزی؟

- آقای قدســی نژاد: نشــاط و شــادابی 
جوانان، ســلامتی و طول عمــر با عزت 
ميانسالان،  خانه نشينی  عدم  بزرگسالان، 

بازی و شيطنت کودکان را آرزومندم.
- خانم نظری: اميدوارم در ســال جديد 
همه آرزوهايشان برسند و سالی سرشار از 

خبرهای خوب باشد.
- خانم ساعی: لبخندت، شکوفه ای است 
که زينت بخش لحظه های زندگيم است و 
اشکهايت، خنجريست که در اعماق قلبم 
فرو می رود. برايت در ســال نو يک سبد 
سلامتی آرزومندم که «سين» آن سرور، 
«لام» آن لبخند،  «الف» آن اميد، «ميم» 
آن مهربانــی، «ت» آن تحمل و «ی» آن 

يکرنگی باشد.
- خانــم فرخی: عشــق و محبتت را نثار 

همه کن.
- مريم عباســی: عيدتان مبارک، يادتون 
باشــه اولين کســی هســتم که به شما 

تبريک می گه.
- رضوان سوهانی: اين ايام به شما خوش 
بگذرد و اميدوارم امســال بــه بزرگترين 
آرزوهايتان برســيد و قدر با هم بودنها را 

بدانيد.

کاريکاتور: مرتضی داوودی
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مصاحبه: مريم عباسی

بــرای  را  خودتــان  لطفــاً   .١
کن  فراموش  را  صرع  خوانندگان 

معرفی کنيد؟
به  ملقب  يــادگاری،  غلامرضــا 
کيوان، ٣١ ساله، اهل تهران، محله 

مجيديه جنوبی.
٢. در حال حاضر مشغول به چه 

کاری هستيد؟
خواننده و نوازنده صدا و ســيما، 

رانندة آژانس.
٣. از خصوصيــات اخلاقی تان 

حرف بزنيد؟
آرام، خوش برخورد، گاهی شوخ، 

گاهی جدی، مردی و خاکی.
بــرای  موفقيتهايتــان  از   .٤

خوانندگان بگوييد؟ 
مــن چنديــن دورة هنــری را 
گذرانده ام کــه عبارتند از: ديپلم 
مجوز  آرايشــگری،  حرفه ای  فنی 
تقليد صدا از وزارت ارشــاد، ورود 
به صدا و ســيما به عنوان نوازنده 
زنده  اجــرای  مجوز  خواننــده،  و 

موسيقی و ديپلم تئاتر. 
٥. چه عواملی در موفقيت شما 

مؤثر بوده اند؟
انــرژی مثبت، علاقه، پشــتکار، 

همت، تلاش و خودباوری.
٦. مجرد هستيد يا متأهل؟

از سال ٨٩ متأهل هستم.
٧. بــه تصوری کــه از زندگی 
مشترک داشتيد دست يافته ايد؟ 
ازدواج چقدر آقــای يادگاری را 

موفق کرد؟
بلــه – ازدواج را بــه درختی که 
خشــک بوده و با ازدواج به شکوفه 

می توان  رسيده 
من  کرد.  تشبيه 
از  فوق العــاده 
همسرم متشکرم 
به خاطر اين که 
همه  در  هميشه 
جــای زندگی و 
فعاليتهای هنری 
بوده  ياورم  يار و 

و يــک اثری مثبت بــرای زندگی 
کيوان يادگاری شــده و باعث شده 
کــه روز به روز در روحيه و زندگی 
مشترک و مقابله در تعامل بيماری 

صرع بهتر و بهتر شدم.
می دهيد؟  انجــام  کارخانه   .٨
آخرين غذايی که پخته ايد چه بوده؟

در حــد خريد منــزل، اولويه و 
پيتزا.

ازدواج  برای  توصيه ای  چه   .٩
در شرايط فعلی داريد؟

اول بايد همديگر را بشناســند، 
زود عقد نکنيد و در نامزدی سعی 
کنيد همديگر را بشناســيد و زود 

تصميم نگيريد.
آرزوی  بهترين  و  بزرگترين   .١٠

شما چه بوده؟
ازدواج، اجرای کنســرت بزرگ، 
کار خوب، درآمد خوب، ســلامتی 
برای تمام اعضــای انجمن صرع و 

خانوادة خودم و همسرم.
١١. بهترين جمله ای که شما را 

توصيف می کند؟
مهربان، دلسوز، خونگرم و خاکی، 

بی ادعا.
نشــريه  به  راجع  نظرتان   .١٢

صرع را فراموش کن چيست؟
خيلی عالــی، خيلی خــوب، با 

تشکر از مريم عباسی.
١٣. يــک جمله به 

ياد ماندنی بگوييد؟
يــه روز، يه جايی، يه 
کی، يه جوری، خلاصه 
صبر داشته باش يه روز 
درست می شه. مشکلات 

حل  می شه انشاءا....
١٤. هــر چــه دل 

تنگتان می خواهد بگوييد؟
قلب،  از صميم  دارم  دوســتتان 
با آرزوی خوشــی و خوشبختی و 
لبتون  انجمن  بچه های  ســلامتی، 
خندون،  دلتون شاد،  ما رو فراموش 
نکنيد، منم يکی از شــمام ولی به 
خودباوری برســيد. موفق باشــيد 

کيوان يادگاری.
١٥. هنــر را چگونــه تعريف 

می کنيد؟
موســيقی  هنر  مخصوصاً  هنــر 
غــذای روح انســان اســت. اگر از 
خــودم بخواهم مثــال بزنم زمانی 
بود که رو به گوشه نشينی می رفتم 
از همــه فاصله می گرفتــم ولی با 
يک جرقه و علاقه نشــان دادن به 
موســيقی و خوانندگــی فهميدم 
من هم می توانم مؤثر باشــم و در 
بين سرها ســری درآورم و خودم 
شــخصيتم را بــه جهــان دور و 
بــرم ثابت کنم که انســان مصروع 
می توانــد حتی بهترين باشــد در 
هر رشته ای نه فقط موسيقی بلکه 
زندگی در جامعه و زندگی مشترک 
و مردم داری. ممنون از لطف شــما 
عزيــزان و کارمنــدان زحمتکش 

انجمن صرع ايران.
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در حال آماده شدن برای سفر 
بوديــم. من و برادرم مســافرت 
در عيد را خيلی دوســت داريم. 
پدر و مــادر در حال جمع آوری 
هستند.  ســفر  ضروری  وسايل 
مادر به اتاق آمد و گفت: «بچه ها 
سريعتر وسايلتان را جمع کنيد 
و بعــد بخوابيد، چون فردا صبح 

بايد حرکت کنيم.»
ما به سرعت وسايلمان را جمع 
مسافرتی  چادر  هم  پدر  کرديم. 
را در ماشــين قرار داد چون ما 
قصد داشتيم تا سيزده به در در 
سفر باشيم و خيلی از شهرهای 

ايران را در ايام عيد بازديد کنيم 
و از جاده هــای زيبايــی که با 
شکوفه های درختان و عطر آنها 
ببريم. صبح  لــذت  لبريز بودند 
روز بعــد به راه افتاديم و ســال 
تحويل را به همــراه پدر و مادر 
در جاده های سرســبز شمال به 
يکديگر تبريــک گفتيم. بچه ها 
من و برادرم در جنگلهای گيلان 
هســتيم و اين شــعر را به شما 

تقديم می کنيم.
جنگلی پر موش و خرگوش

صدا می رسد به گوش
ای خرگوش بازيگوش

نری تو دنبال موش
داری کنار سرت گوش 

شدی پر از جنب و جوش
دوستی نشه فراموش 

بهار شده عيدی کوش؟
از گرما نشی تو بيهوش

آب جوش اومد غذا کوش؟
دوستی بکن تو با موش
دست بردار از سر موش
ما می رويم شهر شوش 

تا بخريم يه خرگوش
تا بشود با تو دوست 

ای خرگوش بازيگوش

انه
دك

سفر نوروزىكو
ايوب انصاری


