
دیدگاه خود در مورد مطالب و گزارش اصلی این صفحه را به صورت پیامک با شماره ۳۰۰۰۱۴۱۴۲7 در میان بگذارید.

 
 مطالع��ات آزمایش��گاهی نش��ان می دهد داروی آس��م

" salbutamol " از تشکیل گره های پروتئین فیبروز که 
نشانه بیماری آلزایمر هستند پیشگیری می کند.به گزارش 
مهر، شایع ترین نوع زوال عقل، بیماری آلزایمر است که ۶۰ 

تا ۷۰ درصد تمامی موارد را تشکیل می دهد.این بیماری، یک اختلال 
نورولوژیکی است که مرگ سلول های مغزی منجر به زوال پیشرونده 
حافظه و زوال شناختی می شود.درحالیکه درمان های دارویی فعلی به 
کاهش علائم بیماری آلزایمر کمک کرده و کیفیت زندگی فرد را بهبود 

می بخشند اما نه روند بیماری را کُند می کنند و نه آن را 
درمان می نمایند.محققان معتقدند پاکسازی بتاآمیلوئید 
از مغز تاثیر چندانی در کُندشدن روند پیشرفت بیماری 
ندارد و تبدیل آن به تائو، درمان تاثیرگذارتری اس��ت.
محققان معتقدند تائو می تواند داروی بس��یار امیدبخشی در درمان 
بیماری آلزایمر باش��د.در سلول های س��الم مغز، پروتئین های تاو به 
تثبیت شبکه داخلی لوله های میکروسکوپی یا "میکروتوبول ها" کمک 
می کند که مواد مغذی و سایر مولکول ها را به سلول های عصبی منتقل 

می کنند.در بیماری آلزایمر، این مولکول های تائو از میکروتوبول ها جدا 
می شوند و برای تشکیل گره ها به هم می چسبند. به نوبه خود، این 
حالت، شبکه حمل و نقل میکروتوبول را مختل می کنند.محققان در 
تحقیق بر روی داروی آسم موسوم به "salbutamol" دریافتند این 
دارو به مولکول های تائو چسبیده و مانع از تشکیل هسته های پیرامون 
مولکول ه��ای پروتئین دیگر می ش��ود.محققان عنوان می کنند این 
آزمایش در مراحل بسیار ابتدایی قرار دارد و نیاز به تحقیقات بیشتری 

در زمینه تاثیرگذاری دارو salbutamol در درمان آلزایمر است.

بیماراندرآخرینلحظاتزندگیصدارامیشنوند

 استفاده از داروی آسم برای درمان آلزایمر

نتایج یک مطالعه نشان می دهد بیمارانی که در آخرین لحظات زندگی خود به سر می برند 
هن�وز می توانن�د صدای عزیزان خود را ک�ه در اطراف آنها صحبت می کنند، بش�نوند.به 
گزارش ایرنا، این مطالعه همچنین نشان می دهد که حتی زمانی که بیمار هوشیار نیست و 
در حال مرگ بسر می برد، هنوز حس شنوایی وی کار می کند و می تواند صدای عزیزان 

خود را بشنود.

زندگی

از نظر علم پزشکی ، تشنج بیماری ای است که  
حاصل انفجار فعالیت الکتریکی غیرطبیعی در 
مغز است. مغز شامل میلیون ها سلول عصبی 
)نورون( اس��ت. علائمی که در طول تشنج رخ 
می دهند به جای��ی از مغز که در آن فعالیت 
 الکتریکی پش��ت س��ر هم و غیر طبیعی رخ
 می دهد، بس��تگی دارند. در صورتی که تشنج ها 
 به ص��ورت مکرر اتفاق بیفت��د و علت خاصی 
برای بروز آن یافت نشود ، به آن بیماری صرع 
می گویند. از نظ��ر متخصصان مغز و اعصاب 
بیماری تش��نج به دو گروه ، تشنج موضعی و 
تشنج منتشر شده تقسیم می شود . در افراد 
مبتلا به بیماری تشنج منتشر شده ، قشر هر 
دو نیمکره مغز به صورت همزمان درگیر این 
بیماری می ش��ود که باعث افت هوشیاری  و 
افت��ادن و بروز علایم حرکتی تش��نج در فرد 
 می شود. در صورت بروز تشنج های موضعی 
 فعالیت الکتریکی در یک نقطه خاص از مغز 
دچار مش��کل می ش��ود و بسته به آن نقطه ، 
علایم متفاوتی در هنگام تش��نج در فرد بروز 
خواهد کرد به طور مثال اگر ناحیه مربوط به 
 بینایی در مغز به دلیل تشنج دچار مشکل شود 
 بیم��اری علایم خود را به صورت ایجاد فلش 
نور در ناحیه بینایی ب��روز خواهد داد و یا اگر 
این مشکل در ناحیه مغز که مربوط به صورت 
اس��ت  ، رخ دهد به ص��ورت  ایجاد پرش در 
قس��مت های صورت خود را نمایان می کند . 
بیماری تش��نج در هر س��نی به علت خاصی 
 بروز می کند . در کودکان اغلب علت تش��نج 
ناش��ی از تب اس��ت. در س��نین جوانی اغلب 
مس��مومیت داروی و وارد شدن ضربه به مغز 
می تواند باعث بروز تش��نج شود و افراد مسن 
نیز بیماری های عروق مغز و بروز سکته مغزی 
از مهمترین عوامل بروز تشنج هستند البته در 
اکثرمواقع برای بروز تشنج علت خاصی یافت 
نمی شود که آن بیماری صرع می گویند . در 
صورتی که فردی مش��کوک به بیماری تشنج 
است باید به متخصص مغز و اعصاب مراجعه 
کند تا بررسی های لازم مانند تصویر برداری از 
مغز ، نوار مغز و انجام آزمایشات تخصصی دیگر  
انجام ش��ود . پ��س از آن در صورتی که علت 
مشخص شد مانند افت قند، سدیم یا کلسیم 
و...، پزشک جهت رفع آن اقدام خواهد کرد  اما 
در صورتی که برای بروز تش��نج، علت خاصی 
یافت نش��ود ، پزش��ک داروهای ضد تش��نج 
 را برای پیش��گیری از ب��روز آن تجویز خواهد

 کرد. به طور کلی خوشبختانه 9۰ درصد انواع 
تش��نج ها قابل کنترل هس��تند. نکته بسیار 
مهم��ی که افراد مبتلا به تش��نج باید مد نظر 
دهند این اس��ت که پس از مراجعه به پزشک 
و تجویز داروی مناس��ب ، نباید مصرف آن را 
به صورت خودس��رانه قط��ع یا کاهش دهند . 
محرک ها عواملي هس��تند که باعث تحریک 
تش��نج مي ش��وند بیمار باید سعي کند که از 
آنها دوري کند .کمبود خواب یکی عوامل موثر 
در تحریک تشنج می باشد. بیمار باید مطمئن 
باشد که خواب کافي دارد و اگر مشکل خواب 
دارد حتماً با پزش��ک در میان بگذارد وجهت 
درمان اقدام نمای��د و دیگر اینکه هرگز بدون 
نسخه پزش��ک از داروئي اس��تفاده نکند و از 
پزشک در مورد اثرات آن سوال کنند. نزدیکان 
فرد مبتلا به تش��نج باید بدانند که از آنجا که 
پس از ش��روع تشنج امکان متوقف کردن آن 
وجود ن��دارد،  اما درحین کمک به آنها حفظ 
خونسردی بسیار مهم است . به محض مشاهده  
علائم تشنج، اطرافیان باید حواس شان به زمان 
آن باشد. اغلب تشنج ها بین ۱ تا ۲ دقیقه طول 
می کشند. درصورتی که مدت زمان تشنج در 
افراد مبت��لا به صرع بی��ش از ۳ دقیقه طول 

کشید، بلافاصله با اورژانس تماس بگیرند.

 آزمایش ویروس کرونا 
در ۱۶ دقیقه

محققان راهکار جدیدی را برای آزمایش ویروس 
کرونا ابداع کردند که امکان دس��تیابی به نتایج را 
۱۰ برابر سریع تر از روش های قبلی و در مدت ۱۶ 
دقیقه فراهم می کند.به گزارش ایرنا، در حال حاضر 
مدت زمان لازم برای تعیین نتیجه این آزمایش ها 
بیش از دو ساعت است. در حالی که نتایج آزمایش 
در شیوه جدید در مدت ۱۶ دقیقه آماده می شود 
و هزینه انجام آزمایش نیز کمتر از روش های قبلی 
است.متداول ترین شیوه آزمایش تشخیص ابتلا به 
ویروس کرونا، با عنوان PCR  شناخته می شود که 
در آن از مواد ژنتیکی ویروس به عنوان مبنا استفاده 
می شود. در این آزمایش ابتدا نمونه بزاق یا مخاط 
شخص مورد نظر گرفته می ش��ود که در صورت 
وجود آلودگی ویروس��ی، با مواد ژنتیکی ویروس 
به شکل مولکول های" RNA"همراه است. سپس 
این مولکول ها در یک فرآیند ش��یمیایی از سایر 
ترکیبات جدا شده و در جریان فرآیندی موسوم 
به واکنش زنجیره ای پلیمر از تکثیر می ش��وند تا 
امکان آزمایش روی آن ها فراهم ش��ود. برای این 
منظور از دس��تگاهی موس��وم به چرخه حرارتی 
اس��تفاده می ش��ود تا دمای محیط بر اساس یک 
برنامه قبلی افزایش و کاهش یابد. در این فرآیند 
ترکیبات دیگری از جمله یک آنزیم به مواد ژنتیکی 
اضافه می ش��ود تا به میزان کافی برای تشخیص 
وجود ویروس کرونا تکثیر شود.اکنون متخصصان 
 بیلفیلد از یک چرخه حرارتی پیشرفته موسوم به
" NEXTGENPCR" استفاده کردند که کاملا 
خودکار است و مدت زمان تکثیر مولکول ها را به 
می��زان قابل توجهی کاه��ش می دهد. در نتیجه 
سرعت دستیابی به نتایج آزمایش نیز تا ۱۰ برابر 
افزایش می یابد.به گفته محققان این شیوه جدید، 
امکان تجزیه و تحلیل ۵۷۰ نمونه را در هر ساعت 

فراهم می کند.

والدین باید" نه گفتن"
 را به کودکان بیاموزند

یک روانش��ناس گفت: همیشه در تمام سنین 
پ��رورش ذهن و اندیش��ه قدرتمن��د می تواند 
افراد را از برخی مش��کلات اجتماعی دور کند. 
مینا جعفری در گفت وگو با باشگاه خبرنگاران 
جوان  افزود: باید والدین نه گفتن را به کودکان 
سنین ۶ تا ۱۰ سال آموزش دهند؛ زیرا همین 
کلمات هرچند کوتاه می تواند از آنها یک انسان 
موفق بسازد.جعفری در ادامه بیان کرد: والدین 
باید توجه داشته باشند ایجاد نگرش مثبت در 
کودک می تواند از او یک فرد با اعتماد به نفس 
بالا بسازد، متاسفانه بیش از نیمی از کودکان ۶ 
تا ۱۰ سال همیشه از عدم اعتماد به نفس رنج 
می برند. او تصریح کرد: خانواده ها به خصوص 
مادران شاغل باید توجه داشته باشند، آن دسته 
از فرزندانی موفق هستند که در سنین کودکی 
کمک خواستن را آموزش ببینند، این موضوع 
می تواند در آینده ای کودکانی موفق و با اعتماد 
به نفس بالا نسبت به همسالان خود به وجود 
آورد.این روانشناس گفت: واژه های »نمی دانم« و 
»نه« می توانند کودکان را به سمت ایجاد تجربه 
سوق دهند؛ زیرا برخی از کلمات علاوه بر ایجاد 
انگیزه و تجربه در کودکان می توانند اطلاعات و 
فرهنگ آنها را بالا ببرند که همین امر باعث می 
شود کودک بیش از سن خود رشد مغزی پیدا 
کرده و با دوستانی با سنین بالا معاشرت داشته 

باشند و در آینده فردی موفق باشد.

 استفاده از اسیدچرب طبیعی 
برای مقابله با سرطان

محققان راهکار جدیدی را برای درمان سرطان 
توس��عه دادند که در آن از نوعی اس��ید چرب 

طبیعی استفاده می شود.
به گ��زارش ایرن��ا، محققان با اس��تفاده از این 
روش جدید توانستند س��لول های سرطانی را 
با اس��تفاده از فرایندی موسوم به فروپتوز نابود 
کنند. این فرایند نوعی مرگ برنامه ریزی سلول 
است که به اعتقاد محققان قابلیت استفاده برای 
درمان س��ایر انواع بیماری ها را نیز دارد.در این 
 ش��یوه درمانی از یک اس��ید چرب موس��وم به
  " dihomogamma-linolenic acid  "
ی��ا به اختصار "DGLA" اس��تفاده می ش��ود 
ک��ه به طور طبیع��ی مقادیر اندک��ی از آن در 
بدن انس��ان تولید می ش��ود. محققان با تغذیه 
کرم ه��ای الگانس ب��ا اس��تفاده از باکتری های 
حامل"DGLA " توانس��تند تمام سلول های 
سرطانی کرم و سلول های بنیادی تولید کننده 
آنها را از بین ببرند. این رخداد در نتیجه فرایند 

فروپتوز در سطح وسیع به وقوع پیوست.
در مرحله بعد محققان از س��لول های سرطانی 
انسان اس��تفاده کردند و با بهره گیری از اسید 
چ��رب" DGLA "در آزمایش��گاه توانس��تند 
فرایند فروپتوز را در مورد س��لول های سرطانی 
انس��ان نی��ز اج��را کنند. همچنین مش��خص 
 ش��د با ح��ذف نوعی اس��ید چرب موس��وم به
" Ether Lipid" که از س��لول س��رطانی در 
برابر" DGLA" محافظ��ت می کند، می توان 
 سلول های سرطانی را با کارآیی بیشتری نابود

 کرد.

 کووید ۱۹ تاثیر مستقیم 
بر قلب دارد

 مطالعه اخیر بر روی س��لول های بنیادی نشان
 می دهد کروناوی��روس جدید از طریق گیرنده 
مش��ابه حاضر در ریه ها سلول های قلب را نیز 
آلوده می کند.به گزارش مهر، محققان معتقدند 
 تغییردر سیس��تم جری��ان خ��ون در مبتلایان
 به کووید ۱9 گاهی اوقات منجر به لختگی خون 
و همچنین مشکلات قلبی می شود که به بافت 
قلب آسیب زده و حملات قلبی را به همراه دارد.
دانشمندان مرکز پزشکی سینای لس آنجلس در 
مطالعه جدید خود دریافتند کروناویروس می تواند 
س��لول های قلب را آلوده کرده و عملکردشان را 
 تغییر دهد.یافته های بدس��ت آم��ده از آزمایش
 بر روی سلول های بنیادی انسان بیانگر آن است 
که علائم قلبی بیماری کووید ۱9 نتیجه مستقیم 
عفونت باف��ت قلبی اس��ت.محققان همچنین 
مش��اهده کردند وی��روس به س��رعت در درون 
س��لول های قلبی تقسیم می شود و موجب بروز 
 تغییراتی در توانایی تپش قلب بعد از کمتر سه روز

 می شود.

 تازه ها یادداشت

 نکته 

 یافته 

هشدار

 پنجشنبه  ۲6تیر ۱۳99    شماره 578۲

 نتای��ج ی��ک تحقی��ق نش��ان می ده��د ک��ه
 آنت��ی بادی های دریافتی از خون »لاما« - یک 
نوع شتر بدون کوهان- می تواند ویروس کرونا را 
خنث��ی کند و بنابراین می توان به عنوان درمان 
برای بیماران مبتلا به موارد ش��دید کووید-۱9 
اس��تفاده کرد. به گزارش ایرن��ا،  لاماها ،نوعی 
شترس��ان اهلی بومی آمریکای جنوبی هستند؛  
لاما برخلاف ش��ترها فاقد کوهان است و مانند 
اکثر حیوانات خانگی پوست آنها دارای ترکیب 
رنگ های متفاوتی چون س��فید، قهوه ای، سیاه 
است. فرم پاها و لب های این حیوان همانند شتر 
است. از لاما در علم پزشکی همانند دلفین برای 
درمان بیماران اس��تفاده می شود و این حیوان 
قادر است تا ۳۰ کیلوگرم بار را حمل کند.لاماها 
و نیز شترها و آلپاکا  -گونه ای لاما- معمولا آنتی 
بادی های بس��یار کوچکی به نام »نانوبادی ها« 
تولید می کنند که نس��بت به آنتی بادی هایی 
که بدن انسان تولید می کنند، کوتوله محسوب 
 م��ی ش��وند.  نتایج آزمای��ش هایی که ب��ر روی
 نانوب��ادی ه��ای گرفته ش��ده از خ��ون لاما در 

آزمایش��گاه انجام شد،  نشان می دهند که این 
 آنتی ب��ادی ها را که به ص��ورت طبیعی تولید 
می ش��وند، می توان به گونه ای طراحی کرد که 
 اتصال محکم به »پروتئین اسپایک«  ویروس کرونا 
 و ممانع��ت از ورود ای��ن وی��روس ب��ه دورن 
س��لول های انسان، ویروس کرونا را خنثی کند. 
محققان که این تحقیق را انجام دادند، معتقدند 
که از این نانوبادی های مشتق شده از خون لاما در 
نهایت می توان به عنوان درمان برای انسان های 
مبتلا به موارد ش��دید کووید-۱9 استفاده کرد.

پژوهش��گران در این مطالعه دو نانوبادی از خون 
لاما را به نام" Fifi "گرفتند. آنها این نانوبادی ها 
را به گونه ای تنظیم کردند که پروتئین اسپایک 
را در س��طح ویروس کووید-۱9 هدف قرار دهد. 
آنها متوجه شدند که این نانوبادی ها با موفقیت 
مانع چس��بیدن این ویروس به گیرنده در سطح 
س��لول های انسانی می ش��ود.  با این حال این 
تحقیق هنوز در مراحل بسیار اولیه به سر می برد 
و  رسیدن به مرحله آزمایشات انسانی آن معمولا 

به یک یا چند سال زمان نیاز دارد.

ریه هایی که از بدن اهدا کننده فوت شده، گرفته 
می ش��وند تنها چند س��اعت بیرون از بدن نگه 
داشته می  شوند اما بیشتر این ریه ها آنقدر فاسد 
می شوند که برای پیوند زدن مناسب نیستند. به 
گزارش ایرنا، اکنون محققان در پژوهشی موفق 
ش��دند، ریه هایی را که ب��رای پیوند زدن بیش 
از حد آس��یب دیده بودند با اتصال به سیس��تم 
گردش خون یک خوک بیهوش ش��ده  پس از 
۲۴ ساعت احیا کنند. آنها می گویند، با استفاده 
از این روش می توان تعداد ریه هایی را که برای 
پیون��د در دس��ترس قرار می گیرند، س��ه برابر 
کرد.»گوردان��ا وونجاک- نواکویک« از  محققان 
این مطالعه گفت: پزش��کان معمولا تلاش می 
 کنند تا با اب��زاری به نام EVLP به احیای ریه 
آس��یب دیده بپردازند ام��ا همین تلاش  ها هم 
م��ی  تواند با شکس��ت مواجه ش��ود.نواکویک و 
همکارانش در این مطالعه به بررسی این موضوع 
پرداختند که اگر ریه  های آسیب دیده، به بدن 
موجود زنده  ای متصل ش��ود که اندام  های آن 
بتوانند مواد مغذی را به درستی انتقال دهند و 

مواد مضر را حذف کنند، عملکرد بهتری خواهند 
داشت یا خیر.آنها برای این کار، از پنج جفت ریه 
اهدایی انسان که در دسته نامناسب برای پیوند 
زدن قرار داشتند، استفاده کردند؛ محققان این 
ریه  ها را  مدت ۲۴ س��اعت به سیستم گردش 
خ��ون یک خوک بیهوش ش��ده متصل کردند. 
در ای��ن مدت، پمپاژ ه��وا در ریه، با کمک یک 
ونتیلاتور صورت گرفت؛ آنها سپس با استفاده از 
داروهای سرکوب کننده ایمنی از رد شدن بافت 
پیوندی توسط سیستم ایمنی جلوگیری کردند.

هم��ه این ریه  ها پیش از درمان، قس��مت  های 
س��فید بسیاری داشتند که نشان می داد ریه در 
حال مرگ است و نمی  تواند اکسیژن کافی را از 
خون بگیرند اما پس از ۲۴ ساعت اتصال به بدن 
خوک ، به نظر می  رسید که ریه  ها احیا شده  اند. 
محققان با آزمایش  این ریه ها متوجه شدند که 
ساختار س��لول  ها، بافت  ها و ظرفیت اکسیژن 
 رس��انی آنها بهبود یافته است؛ حتی ریه ای که 
 تقریب��ا دو روز بیرون از بدن ب��ود، با این روش

 احیا شد.

 

محققان در مطالعه اخیر خود به بررس��ی "الگوهای فعالیت مغزی" 
در بیماران مبتلا به اسکیزوفرنی و خواهران و برادران آنها پرداختند 
و دریافتند که با بررسی "امضای مغز" می توان این بیماری را در افراد 
قبل از بروز علائم بالینی تش��خیص داد.به گزارش ایسنا ، محققان 
طی این مطالعه فعالیت الکتریکی مغز بیماران مبتلا به اسکیزوفرنی 
را از طریق  نوار مغزی یا الکتروانسفالوگرافی غیرتهاجمی در حالت 
استراحت برای چندین سال مورد بررسی و مطالعه قرار دادند. اکنون 
مطالعات نش��ان داده اس��ت که در نوار مغزی ریزحالت افراد مبتلا 
به اسکیزوفرنی الگوهای غیرطبیعی مشاهده می شود. ریزحالت های 
نوارمغ��زی حالت هایی گذرا، دارای الگو و ش��به پای��دار یا الگوهای 
نوارمغزی هستند.ریزحالت های نوارمغزی که به آن "اتم های فکر" نیز 
می گویند نمایانگر الگوهای مختصر فعالیت عصبی هستند. فعالیت 
ریزحالت ه��ای نوارمغزی به طور کلی به چهار دس��ته)A, B, C و

D( طبقه بندی تقسیم می شود.هر دسته به الگوهای خاص فعالیت 
نوارمغزی در مناطق خاص مغز اشاره دارد. در مطالعه فراتحلیل سال 
۲۰۱۶ محققان دریافتند در مقایسه با افراد سالم، مغز افراد مبتلا به 
اس��کیزوفرنی زمان بسیار بیشتری را در دسته ریزحالت سی)C( و 
زمان بسیار کمتری در دسته ریزحالت دی)D( می گذراند.تحقیقات 
جدید برای بررسی اینکه آیا این ریزحالت های نوار مغزی غیرطبیعی 
می توانند در خواهر و برادران س��الم بیماران مبتلا به اسکیزوفرنی 

تش��خیص داده ش��ود یا خیر انجام شده است. اس��کیزوفرنی یک 
بیماری خاص چند ژنی است و این به آن معناست که این بیماری 
ناشی از یک نوع جهش ژنتیکی خاص نیست و خواهران و برادران 
مبتلایان به اسکیزوفرنی نیز به احتمال زیاد در معرض ابتلا به این 
بیماری قرار دارند.طی این مطالعه محققان آزمایش��ات نوارمغزی را 
ب��ر روی ۱۰۱ فرد مبتلا به اس��کیزوفرنی، ۴۳ خواهر و برادر تحت 
مراقبت و ۷۵ فرد بدون س��ابقه خانوادگی اسکیزوفرنی انجام دادند. 
با تأیید تحقیقات قبلی، محققان این مطالعه همان ناهنجاری های 
ریزحالت دس��ته C و D را که قبلًا شناس��ایی ش��ده بود در افراد 
اس��کیزوفرنی مش��اهده کردند اما علاوه بر آن محققان این مطالعه 

همچنی��ن ناهنجاری های ریزحالت دس��ته C و D را در خواهران 
و برادران افراد مبتلا به اس��کیزوفرنی نیز تشخیص دادند. محققان 
فرض می کنند که این یافته نش��ان می دهد ریزحالت های امضای 
مغزی دسته C و D می تواند بازتابی از حضور اجزای ژنتیکی تحت 
تأثیر بیماری اسکیزوفرنی باشد.شاید جالب ترین تفاوت های فعالیت 
ریزحالت نوار مغزی، بین افراد اسکیزوفرنی و خواهر و برادر آنها باشد. 
مغز خواهران و برادران سالم این افراد مدت زمان بیشتری از فعالیت 
ریزحالت را در دسته" B " نشان می داد."جانیر راموس دا کروز"یکی 
 " B "از محقق��ان این مطالعه گفت: افزایش فعالیت مغز در دس��ته
می تواند یک علامت خاص باش��د به این معنی که فعالیت مغز در 
دسته" B "می تواند از این افراد در برابر پیش بینی های ژنتیکی که 
به ابتلا به بیماری اسکیزوفرنی منجر می شود، محافظت کند و این 
می توان��د یک مکانیزم محافظت کننده باش��د که از عدم تعادل در 
ریزحالت های دس��ته C و D جلوگیری می کند. در بیماران مبتلا 
به این بیماری ما ش��اهد فعالیت نامعمول ریزحالت های نوار مغزی 
در دسته C و D بودیم و این نشان می دهد که این ناهنجاری های 
ریزحالت نوارمغزی درست در ابتدای بیماری رخ می دهد. همه این 
یافته ها در نهایت حاکی از آن است که تجزیه و تحلیل ریزحالت های 
نوارمغزی ممکن اس��ت راهی برای تشخیص نوین افراد در معرض 

خطر اسکیزوفرنی به پزشکان ارائه دهد.

 DNA گروه��ی از محقق��ان یک روش جدی��د برای اص��لاح ژن
میتوکندریایی توسعه داده اند که می تواند برای درمان بیماری های 
ژنتیکی مورد استفاده قرار گیرد.به گزارش ایسنا ، این روش جدید 
در اصلاح ژن، پتانس��یلی محکم ب��رای درمان بیماری های ژنتیکی 
دارد که حتی روش کریس��پر هم قادر به درمان آنها نیست.گروهی 
از محققان مدعی ش��دند که اولین روش اصلاح ژن بدون کریسپر 
را ب��رای دی .ان .ای میتوکندریایی توس��عه داده اند.در س��ال ۲۰۱۸ 
می��لادی، یک گ��روه تحقیقاتی از دانش��گاه  واش��نگتن به رهبری 
"جوزف موگوس"موفق به کشف یک آنزیم به نام "DddA" شدند.
این آنزیم توس��ط باکتریوم "بورخولدریا سپاس��یا" تولید می شود و 
زمانی که به پیریمیدین "سیتوزین" می رسد، به طرز شگفت انگیزی 

به پیریمیدین "اوراس��یل" تبدیل می ش��ود.این ترکیب معمولا به 
ص��ورت اوراس��یل در" DNA " یافت نمی ش��ود و در رونوش��ت" 
DNA" مانن��د پیریمیدین "تیمین" برخ��ورد می کند و به عنوان 
تیمین کپی می ش��ود.این به این معناس��ت که سیتوزین اصلی به 
تیمین تبدیل می ش��ود."جوزف موگوس" و تیم��ش دریافتند که 
 DNA بدون نیاز به  "کریس��پر کَ��س 9" روی "DddA" آنزی��م
دو رش��ته ای عمل می کند.همه اینها به این معناست که اصلاح ژن 
با استفاده از تکنیکی که توس��ط موگوس مشخص شده، می تواند 
پتانس��یلی قدرتمند برای تحقیق و درمان جهش ه��ای دی .ان .ای 
میتوکندریایی باشد.دی ان ای میتوکندریایی نوعی DNA است که 
در میتوکندری سلول های یوکاریوتی یافت می شود. کار میتوکندری 

تبدیل انرژی ش��یمیایی غذا به آدنوزین تری فسفات یعنی صورتی 
از انرژی اس��ت که برای سلول قابل اس��تفاده باشد.جهش در ژنوم 
میتوکندریایی که از ژنوم هس��ته ای کوچک تر اس��ت، می تواند در 
سیس��تم عصب��ی و ماهیچه ای ف��رد، مش��کلات پاتولوژیک جدی 
ایجاد کند و همچین می تواند س��بب بروز مش��کلات قبلی و دیگر 
عوارض شود.در نهایت، این روش اصلاح ژن از سموم بین باکتریایی 
اس��تفاده خواهد کرد تا زیس��ت  شناس��ی بنی��ادی میتوکندریایی 
را تجزی��ه و تحلیل کند.در حالی که این روش تا اس��تفاده بالینی 
فاصله دارد، یک پتانس��یل بزرگ برای کمک به افرادی است که از 
 بیماری های ژنتیکی مانند "بیماری ماهیچه قلب" و  "انسفالوپاتی"

 رنج می برند.

 احیای ریه آسیب دیده انسان با اتصال به بدن خوک آنتی بادی خون شتر بی کوهان ویروس کرونا را خنثی می کند

 تشخیص بیماری »اسکیزوفرنی« با بررسی »امضای مغز«

گامی بزرگ در اصلاح ژن بدون نیاز به کریسپر
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آفت�اب یزد – گروه زندگی : بینای��ی یکی از مهمترین حس های 
ویژه اس��ت، نه تنها به این علت که در ارتباط با محیط خارج از بدن 
نقش مهمی دارد، بلکه بیشتر از این رو که اختلال دید سبب کاهش 
یادگیری نیز می ش��ود. فرد با حس بینایی از خود محافظت نموده، 
تع��ادل خود را حفظ کرده، قدرت خلاقیت پی��دا نموده و بالاخره از 
دیدن محیط اطراف لذت می برد. داشتن بینایی نعمت بسیار بزرگی 
اس��ت که  بایس��تی نهایت دقت را در مراقبت از آنها به عمل آوریم 
. بیماری گلوکوم یا آب س��یاه چش��م یکی از بیماری های خطرناک 
چش��می اس��ت  زیرا در مراحل اولی��ه بی علامت ب��وده و بیمار را از 
وجود خ��ود آگاه نمی کند و به همین دلیل، گلوک��وم به عنوان دزد 
 بینایی نیز مشهور است. میزان دیدی که در آب سیاه از بین می رود 
غیر قابل برگش��ت است ولی با تش��خیص زودرس، پیگیری دقیق و 
استفاده منظم از داروهای تجویز شده می توان از آسیب بیشتر جلوگیری 
 کرد . با توجه به اهمیت موضوع آفتاب یزد در این باره با دکتر بهرام

 آزا دی ، متخصص و جراح چشم گفت و گو کرده است .
وی درای��ن باره می گوید : درگذش��ته به علت نب��ودن درمان های 
داروی��ی و یا جراحی های نوین  و عدم  مراجعه مبتلایان به بیماری 
گلوکوم به چش��م پزشک و از طرف دیگر نبود تکنولوژی های امروزه 
اکثر مبتلایان به بیماری گلوکوم ، نابینا می شدند و بدین خاطر که 
مبتلایان  دنیا را س��یاه می دیدند ، نام آب س��یاه برای این بیماری 

انتخاب شده است.
دکتر آزادی خاطرنش��ان کرد به طور کلی کره چش��م برای اینکه به 
صورت کروی باقی بماند باید فش��اری بین ۱۰ تا ۲۰ میلیمتر جیوه 
داشته باشد لذا این مقدار فشار طبیعی هست ،حال اگر بنا بر دلایلی 
فشار داخلی کره چشم بالاتر از ۲۰ میلیمتر جیوه بشود، شخص مبتلا  

به بیماری آب سیاه یا گلوکوم می باشد. 
این متخصص و جراح چشم اظهار کرد : به طور کلی دو نوع  آب سیاه 
وجود دارد  که عبارتند از حاد و مزمن . نوع رایج تر  بیماری آب سیاه 

حاد ،  زاویه بسته نام دارد.
وی عنوان کرد : در مورد بیماری آب س��یاه حاد یا آب س��یاه با زاویه 
بسته  باید گفت که به طور مثال اگر به ساختمان چشم گوسفند که 
اکثرا می توانید به دقت آزمایش کنید، نگاه کنید متوجه می شوید که 
ما بین قرنیه وعنبیه )پرده سیاه که رنگ چشم را مشخص نموده ودر 
مرکز آن مردمک قرار دارد (، فضایی را اطاق جلو چشم می نامند ودر 

مرکز به طور متوسط ۳ تا۴ میلیمتر عمق دارد.
دکت��ر آزادی ادامه داد :حال اگر به هر دلیل این فاصله یا عمق اطاق 
جلو چشم تنگ تر وتنگ تر شده و فرد به چشم پزشک مراجعه نکند ، 
زاویه بین قرنیه وعنبیه ناگهان بسته می شود ومایع زلالیه راهی برای 
عبور به قس��مت عقب چشم یا جلو عدسی چشم را نداشته و جذب 
مایع زلالیه از سلول های جذب کننده را نداشته و با سرعت باعث بالا 

رفتن فشار چشم حتی تا ۸۰ میلیمتر شده ، فرد به بیماری آب سیاه 
حاد یا آب سیاه با زاویه بسته مبتلا خواهد شد.

 این متخصص و جراح چشم اظهار کرد :  بیماری آب سیاه حاد باعث 
بروز علایمی از قبیل سردرد شدید ، تهوع واستفراغ شدید تاری دید 

و قرمز شدن ملتحمه چشم  در افراد می گردد .
وی اضافه کرد : متاسفانه بروز  سردرد شدید توام با استفراغ باعث می 
ش��ود که اشتباها اورژانس این بیماران را به عنوان مسمومیت غذایی 
به درمانگاه منتقل نمایند و تا فرد به چشم پزشک مراجعه کند مقدار 
زیادی از فرصت طلایی از میان می رود  زیرا این فشار زیاد به سرعت 
باعث نابودی رش��ته های عصب بینائی می ش��ود که نتیجه آن بروز 

نابینایی یا کم بینایی در فرد می باشد.
دکتر آزادی مطرح کرد :  خوش��بختانه امروزه قبل از اینکه بیماری 
آب سیاه به مرحله حاد برسد به سادگی این بیماری توسط پزشکان 
چشم پزشک تشخیص داده شده وبا اشعه " Yag Laser"  در زمانی 
چند دقیقه ای در عنبیه روزنه ای ایجاد شده و هرگز بیماری آب سیاه 
حاد ، نمی شود لذا  بدین خاطر است که امروزه ندرتا با آب سیاه حاد 

مواجه می شویم .
این متخصص و جراح چش��م عنوان کرد : راه درمانی دیگر که بسیار 
متداول است و مانع می شود که ما با بیماران آب سیاه حاد با منشاء 
آب مروارید پیش��رفته که یکی از علل ش��ایع در ایجاد آب سیاه حاد 
 هس��ت مواجه ش��ویم، جراحی به موقع آب مروارید هس��ت که باید 
مد نظر افراد قرار گیرد و درمان بیماری آب مروارید را به تعویق نیندازند .

وی ابراز داش��ت : به طورکلی درمان پیشگیرانه آب سیاه حاد بسیار 
س��اده وبدون عارضه می باش��د و بینایی بیمار صدمه نمی بیند ولی 
وقتی آب س��یاه ایجاد شود درمان و نتیجه آن بستگی به  مواردی از 
قبیل زمانی که فرد پس از بالا رفتن فشار و سردرد استفراغ  چه زمانی 
به چشم پزشک مراجعه می کند و  دیگر اینکه میزان بالا بودن فشار 

چشم  چقدر است، می باشد .
دکت��ر آزادی در پایان توصی��ه کرد :  اهمیت دادن ب��ه درمان های 
پیشگیرانه آب سیاه حاد  بسیار ضروری است زیرا  گاهی حتی بعد از 
چندین ساعت پس از بروز علایم بینایی فرد به کلی از بین می رود و 
درمان نتیجه ای ندارد و گاهی جهت جلوگیری از دردهای شدید که 
به درمان های غیر جراحی جواب نمی دهد ، پزشک مجبور به تخلیه 

چشم بیمار خواهد شد .

 آفتاب یزد در گفت و گو با متخصص و جراح چشم  بررسی کرد 

بیماری»گلوکوم«حادچیست؟
 

دکتر محمد روحانی
متخصص بیماری های مغز و اعصاب

 دلایل و علائم
 تشنج مغزی 

=بیماری آب س��یاه حاد باعث ب��روز علایمی از قبیل 
سردرد شدید ، تهوع واستفراغ شدید، تاری دید و قرمز 

شدن ملتحمه چشم  در افراد می گردد
=خوش��بختانه امروزه قبل از اینکه بیماری آب سیاه 
به مرحله حاد برس��د به س��ادگی این بیماری توس��ط 
 پزش��کان چشم پزشک تش��خیص داده شده وبا اشعه

 " Yag Laser"  در زمان��ی چن��د دقیقه ای در عنبیه 
روزنه ای ایجاد ش��ده و هرگز بیماری آب سیاه حاد ، 
نمی شود لذا  بدین خاطر است که امروزه ندرتا با آب 

سیاه حاد مواجه می شویم
= اهمیت دادن به درمان های پیش��گیرانه آب س��یاه 
حاد  بس��یار ضروری اس��ت زیرا  گاه��ی حتی بعد از 
چندین س��اعت پس از بروز علایم بینایی فرد به کلی 
از بی��ن م��ی رود و درمان نتیج��ه ای ن��دارد و گاهی 
 جهت جلوگیری از دردهای ش��دید که به درمان های 
غیر جراحی جواب نمی دهد ، پزشک مجبور به تخلیه 

چشم بیمار خواهد شد


