
بهداشت كره جنوبى روز دوشنبه 22  وزارت 
ژوئن (1 تير) دو مورد مرگ ديگر ناشى از شيوع 
نشانگان تنفس خاورميانه (مرس) را گزارش كرد 
و به  اين  ترتيب شمار تلفات اين بيمارى در اين 

كشور به 27 مورد رسيد.
اين وزارت همچنين 3 مورد جديد ابتلا به 
شمار  به  اين  ترتيب  و  كرد  گزارش  را  مرس 
بيماران در اين بزرگ ترين شيوع مرس در خارج 

از عربستان سعودى به 174 نفر رسيد.
به گفته اين وزارت، موارد جديد مرگ ومير 
در دهه 80 زندگى شان بود و مشكلات پزشكى 

قبلى داشتند.
در همين حال، مالزى پس  از آنكه نخستين 
مورد مرس هفته گذشته در كشور همسايه اش، 
تايلند گزارش شد، غربالگرى بهداشتى در نقاط 

ورودى به اين كشور را تشديد كرده است.
به گفته يحيى حليمى، معاون وزير بهداشت 
مالزى، اين كشور آسياى جنوب شرقى كه 650 
كيلومتر مرز زمينى مشترك با تايلند دارد، از قبل 
پايش دماى بدن مسافران را در فرودگاه هاى اين 

كشور آغاز كرده است.
مالزى  بهداشت  وزارت  بيانيه  براساس، 
همچنين به افراد ورودى به اين كشور احتياطات 
لازم براى جلوگيرى از عفونت با ويروس مرس 
آموزش داده مى شود. تا به  حال موردى از مرس 

در مالزى گزارش نشده است.
هفته  اين  آخر  در  تايلند  بهداشت  وزارت 
اعلام كرده بود 176 نفر با تنها مورد مرس در 
اين كشور به شيوع بيمارى در كره جنوبى مربوط 

نبود، تماس داشته اند.
بهداشتى  و  دولتى  مقامات  ديگر  طرف  از 

تايلند مى گويند، جايگاه اين كشور به عنوان كانون 
توريسم پزشكى ممكن است به انتشار اين بيمارى 

به اين كشور كمك كرده باشد.
يك انجمن تايلندى توريسم پزشكى تايلند 
مى گويد توريسم حدود 10 درصد اقتصاد تايلند 
مقاصد  راس  در  كشور  اين  و  مى شود  شامل 
بيمارانى كه به دنبال مراقبت بهداشتى باكيفيت و 
ارزان قيمت هستند، قرار دارد، به طورى كه هر سال 
4/1 ميليون نفر توريست پزشكى وارد اين كشور 
مى شوند، در حالى  كه اين رقم براى سنگاپور 

600 هزار نفر است.
به  اين  ترتيب هنگامى كه وزارت بهداشت روز 
پنجشنبه گذشته نخستين مورد مرس را در يك 
مرد 75 ساله اهل عمان كه براى درمان بيمارى 
قلبى به بانكوك سفر كرده بود، معلوم شد كه 
اين كشور در معرض خطر بالايى از لحاظ شيوع 

مرس قرار دارد.
البته واچيرا پنگچان روز دوشنبه گفت با وجود 
تحت نظر بودن 176 نفر در تماس با بيمار مرس، 

مورد جديدى از بيمارى رخ نداده است.
كوبكارن واتاناورانگكول، وزير توريسم تايلند 
گفت: «اين حقيقت كه ما يك كانون مسافرتى 
و پزشكى هستيم مى تواند به نفع ما عمل كند و 
به ما امكان آماده شدن را بدهد. ما در مواجهه 
با مسافران خارجى و توريست هاى پزشكى از 
مناطق پرخطر مانند خاورميانه و كره جنوبى تجربه 
داريم. ما همچنين با توجه وقايعى كه در كره جنوبى 

رخ داد، نيز آماده هستيم.»
به  جز اينكه تايلند مقصد بيش از 25 ميليون 
بازديدكننده در سال است، بانكوك نيز يكى از 

كانون هاى عمده هوانوردى در منطقه است.

اين آخر هفته، در فرودگاه سووارنبهومى در 
بانكوك، ماسك هاى محافظ صورت بين مسافران 
توريسم  و  بهداشت  وزراى  و  مى شد  توزيع 
محل هاى  و  حرارتى  اسكن  تجهيزات  تايلند 
ويژه پاركينگ را كه براى هواپيماهاى آمده از 
كشورهاى پرخطر آماده شده بود را به خبرنگاران 

نشان دادند.
به  فرودگاه  مديركل  دوانگراتانا،  سيروت 
خبرنگاران گفت: «به اين فرودگاه دستور داده 
 شده است كه مسافران ورودى از كره جنوبى و 

خاورميانه را غربالگرى كند.»

پاسخ بى عيب ونقص
مردى كه نام او اعلام نشده و آزمايش هايش از 
لحاظ مرس در 18 ژوئن مثبت بود، مردى است 
كه در بيمارستان سطح بالاى بومرونگراد بسترى 
 شده بود. اين بيمارستان در ميان بازديدكنندگان 
خارجى پرطرفدار است و به گفته مقامات آن 20 

درصد بيمارانش از خاورميانه هستند.
مرد بيمار بعدا به يك انستيتوى بيمارى هاى 
بيمارستان  در  پزشكان  شد  منتقل  عفونى 
بومرونگراد روز جمعه گفتند كه 58 نفر از كاركنان 

قرنطينه شده اند و تحت نظر قرار دارند.
كنترل  اداره  مشاور  تونگچارئون،  پراسرت 
مواجهه  شيوه  او  گفت،  تايلند  بيمارى هايى 
بيمارستان بومرونگراد با مورد مرس را بررسى 

كرده و آن را «بى عيب ونقص» يافته است.
«آنها بيمار را در اتاق ايزوله قراردادند و هر 
كارى كه براى كنترل بيمارى عفونى لازم بود، 

انجام شده بود.»
دكتر رونام كرتراپال، مدير منطقه اى شعبه آسياى 

بهداشت گفت:  جنوب شرقى سازمان جهانى 
«تايلند بيمار مرس را در يك مركز پزشكى پيشرفته 

و مجهز تشخيص داده و ايزوله كرده بود.»
بدون  «بيماران  مديرعامل  وودمن،  جوزف 
مرز»، يك وب سايت آمريكايى كه مشتريانش 
درباره سفرهاى پزشكى اطلاعات مى دهد، گفت 
ممكن است تايلند كاهش موقتى در بازديدكنندگان 
را شاهد باشد، اما مانند تاثير كودتاى سال گذشته، 

احتمال اين تاثير كوتاه مدت خواهد بود.
ناآرامى هاى  مانند  اعتقاد من،  «به  او گفت: 
اجتماعى و سياسى در تايلند... ممكن است كاهش 
موقتى در توريسم و توريسم پزشكى رخ دهد، 
اما به طور معمول بازيابى سريعى به ميزان هاى 

عادى رخ خواهد داد.»
فوق ليسانس  دانشجوى  گيلو،  ژوزفين 
فرانسوى كه در حال مسافرت به دور آسياى 
جنوب شرقى است، گفت با وجود كه مى داند 
بيمارستان  در  تايلند  مرس  مورد  نخستين  كه 
بومرونگراد درمان شده است، براى يك چكاپ 

بهداشتى به اين بيمارستان آماده است.
او گفت: «من مشكلى با درمان شدن در اينجا 

ندارم. اين اخبار من را نمى ترساند.»
مرس براى نخستين بار در سال 2012 در 
انسان ها شناسايى شد و  عربستان سعودى در 
اكثريت موارد بيمارى نيز در اين كشور رخ  داده 
است. دانشمندان درباره منشا ويروس مطمئن 
با  را  ويروس  اين  بررسى  چندين  اما  نيستند، 

شترها ارتباط داده است.
موارد منفردى از مرس در آسيا پيش از شيوع 

مرس جنوبى شناسايى شده بود.
Reuters :منبع

خبــر

پژوهشگران در دانشگاه لودويگ-ماكسيميليانس 
در مونيخ در شرايط پيش بالينى، اثر حفاظت بخش 
يك واكسن پيشنهادى بر ضد كوروناويروسى 
است)  خاورميانه  تنفسى  نشانگان  عامل  (كه 
را نشان داده اند. اكنون برنامه ريزى براى انجام 
نخستين كارآزمايى بالينى اين واكسن در دست 

انجام است.
در حال حاضر هيچ واكسن محافظى براى 
سويه كوروناويروسى مسئول نشانگان تنفسى 
خاورميانه (مرس) در دست نيست. نياز به چنين 
واكسنى با شيوع اخير اين بيمارى در كره جنوبى 
كه به عفونت بيش از 170 نفر و مرگ چندين نفر 
انجاميده، مورد تاكيد قرار گرفته است. دو سال پيش 
گروهى پژوهشگران به سرپرستى پروفسور گرد 
سوتر كه دارنده كرسى ويروس شناسى در دانشگاه 
لووديگ= ماكسيميليانس و انستيتوى بيمارى هاى 
عفونى و بيمارى هاى مشترك انسان و حيوان 
است، گزارش كردند كه واكسنى پيشنهادى را 
بر ضد كوروناويروس عامل مرس توليد كرده اند. 
آزمون هاى پيش بالينى آنچنان كه اين گروه در 
ژورنال ويرولوژى گزارش كرده اند، تاثيربخشى 
اين واكسن را ثابت كردند. اين نتايج راه براى 
كارآزمايى هاى بالينى فاز يك مى گشايد كه تعيين 
خواهد كرد آيا آزمودنى هاى انسانى چگونه اين 

واكسن را تحمل خواهند كرد.
 MVA-MERS-S واكسن پيشنهادى به نام
به وسيله گروه سوتر با همكارى همكارانى در 
اراسموس  پزشكى  مركز  و  ماربورگ  دانشگاه 
در روتردام ساخته شد. اين واكسن بر اساس 
استفاده يك ويروس واكسن با ايمنى آزمايش شده، 
 (MVA) «ويروس واكسينياى تغييريافته آنكارا»

يا ام وى اى ساخته شده است. وى ام اى در اساس 
به عنوان وسيله ناقل براى يك آنتى ژن ايمنى زاى 

مشتق از كوروناويروس مرس عمل مى كند.
تكنيك هاى  از  استفاده  با  سوتر  گروه 
زيست شناسى مولكولى ساختار ژنومى ام وى اى را 
طور تغيير دادند كه اطلاعات ژنتيكى رمزبندى كننده 
پروتئين هاى شاخص ساير ويروس هاى بيمارى زا 
را بتوان درون آنجا داد. سپس اين ويروس تغييريافته 
مى تواند پروتئين خارجى را بسازد و بر سطح 
هنگامى كه  كند.  ظاهر  عفونت يافته  سلول هاى 
اين پروتئين ها بر سطح سلول ها قرار مى گيرند، 
سلول هاى دستگاه ايمنى مى توانند آنها را شناسايى 
كند و درنتيجه تحريك شدن اين سلول ها پادتن ها 
و سلول هايتى بر ضد ويروس توليد مى شود. 
پژوهشگران در اين مورد به خصوص از اين سيستم 

براى ظاهر شدن گليكوپروتئين ميخى (پروتئين 
اس) استفاده كردند كه اختصاصى كوروناويروس 

مرس است.

ثابت شدن اثربخشى و بى خطرى واكسن
تيم  اعضاى  از  يكى  ولتس،  عزيز  دكتر 
پروفسور سوتر و نويسنده اول اين مطالعه توضيح 
مى دهد: «ما براى نخستين بار نشان داده ايم كه 
اين واكسن به طور موثرى در يك مدل موشى 
كوروناويروس  مقابل  در  ايمنى حفاظت كننده 
مرس ايجاد مى كند. اين پژوهشگران در مقالات 
پيشينشان، ايمنى زايى اين واكسن پيشنهادى را در 
كشت هاى سلولى ثابت كرده بودند و نشان داده 
بودند كه اين واكسن توليد مقادير محافظت كننده 
را  مرس  كورونايروس  خنثى كننده  پادتن هاى 

تحريك مى كند.» اين گروه در كارى در ژورنال 
ويرولوژى گزارش كرده اند كه از يك سويه موش 
استفاده كردند كه با تغيير ژنتيكى آن را عفونت 
با كوروناويروس مرس حساس كرده بودند. اين 
موش ها پس از ايمن شدن با واكسن توليدى اين 
گروه در معرض دوزهاى متفاوت كوروناويروس 
مرس قرار گرفتند. آزمايش هاى بعدى نشان داد كه 
در موش هايى كه دوزهاى بالاى كوروناويروس 
مرس دريافت كرده اند، تكثير به طور عمده اى مختل 
شده است و همچنين شمار ژنوم هاى ويروسى در 
بافت ريه اين موش ها نسبت به ميزان هاى آنها در 

ريه موش هاى ايمن نشده، كاهش يافته است.
نشان  وضعيت  «اين  مى گويد:  سوتر  گرد 
بى خطر  ما هم  پيشنهادى  كه واكسن  مى دهند 
و هم موثر است؛ بنابراين خطر واضحى وجود 
ندارد كه پاسخ ايمنى ناشى از آن احتمالا به جاى 

پيشگيرى از عفونت باعث تشديد آن شود.»
بنابراين واكسن MVA-MERS_S معيارهاى 
روى  بالينى  آزمون هاى  در  استفاده  براى  مهم 
«مركز  درواقع  دارد.  را  انسانى  آزمودنى هاى 
از هم اكنون   (DIFZ) آلمان»  عفونت  پژوهش 
گرانتى 1,5 ميليون يورويى براى كارآزمايى بالينى 
فاز يك اختصاص داده است كه به سرپرستى 

گرد سوتر انجام خواهد شد.
عفونت با كوروناويروس مرس باعث علائمى 
شبيه آنفلوانزا مى شود، اما وضعيت بيمار مى تواند تا 
يك بيمارى تنفسى تمام عيار پيش برود كه ممكن 
است درنهايت به مرگ بينجامد. اين ويروس 
براى نخستين بار در سال 2012 در عربستان 

سعودى شناخته شد.
medicalxpress :منبع

واكسن مرس براى كارآزمايى بالينى آماده مى شود

 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 

يك نوجوان دبيرستانى در كلرادوى آمريكا 
به علت ابتلا به سويه نادرى از طاعون يك 

روز پس از 16 سالگى اش درگذشت.
سخنگوى دپارتمان بهداشت لاريمر 
كانتى در ايالت كلرادو اعلام كرد، تايلور 
تامس گاس روز 8 ژوئن به علت سپتى سمى 
طاعون، شكل به سرعت پيشرونده اين 
عفونت باكتريايى، درگذشت. تايلور يك 
هفته پيش از مرگش در سلامت كامل بود، 
سپس دچار علائمى شبيه آنفلوانزا شد و 

چهار پس از آن درگذشت.
نفر در سال  ميانگين 7  به طور  فقط 
و  مى شوند  مبتلا  طاعون  به  آمريكا  در 
آخرين بارى كه در لاريمر كانتى كسى 
به طاعون مبتلا شد، در سال 1999 بود. 
طاعون سپتى سميك، مرگبارترين شكل 
اين عفونت است كه در آن باكترى به خون 
راه مى يابد. چهار كانون طاعون در آمريكا 
منطقه فور كورنرز در جنوب غرب اين 
كشور، بخش هاى از كاليفرنيا، اورگون و 

غرب نوادا است.
از طريق گزش كك  تايلور احتمالا 
يا تماس با حيوانى بيمار در ملك اين 
خانواده د رمنطقه روستايى پارك چروكى 

به طاعون مبتلا شده بود.
بهداشتى  مقامات  از  تايلور  خانواده 
خواستند كه نام پسرشان اعلام شود تا 
افراد بسيارى كه در مراسم تحريم او در 
ملك آنها حاضر شده بودند، در صورتى 
كه علائمى شبيه آنفلوانزا مانند تب پيدا 

كردند، محتاط باشند.
باكترى طاعون كه از طريق جمعيت هاى 
جوندگان در مناطق محلى منتشر مى شود 
امسال در جوندگان بخش  اوايل  و در 
سوپستون  طبيعى  منطقه  دورافتاده اى 
در كلرادو كه به روى عموم باز نيست، 

شناسايى شده بود.

طاعون در اغلب موارد باعث 
مرگ سريع حيوانات مى شود

شايع ترين شكل اين بيمارى در ميان 
انسان ها طاعون خياركى نام دارد كه حدود 
80 درصد موارد را تشكيل مى دهد. علائم 
در طول دو تا شش روز پس از گزش 
گربه  يا  با جونده  تماس  يا  آلوده  كك 

آلوده ظاهر مى شود.
شايع ترين علائم تورم گره هاى لنفاوى، 
شروع ناگهانى تب و لرز، سردرد شديد، 
فرسودگى مفرط و احساس كلى ناخوشى 
است. ساير اشكال طاعون شامل طاعون 
سپتى سميك كه در آن باكترى وارد جريان 
خون مى شود و طاعون ريوى كه در آن 
باكترى در ريه جايگزين مى شود، است. 
عطسه  و  سرفه  باعث  ريوى  طاعون 
هوابردى  قطرك هاى  بنابراين  مى شود، 
ايجاد مى  شود كه حاوى باكترى ها هستند 
و ممكن است هر فرد ديگرى كه آنها را 

استنشاق كند، آلوده كنند.
طاعون خياركى در صورت تشخيص 
فورى به طور موفقى با آنتى بيوتيك هايى 
داكسى سايكلين  و  جنتامايسين  مانند 

قابل درمان است.
اشكال ديگر كمتر شايع طاعون شامل 
طاعون حلقى است كه شبيه التهاب لوزه 
(تونسيليت) معمول باكتريايى است و در 
افرادى كه در تماس نزديك با بيماران مبتلا 
به ساير اشكال طاعون هستند، ديده مى شود 
و طاعون مننژى كه هنگامى باكترى هاى 
و  عبور  خونى-مغزى  سد  از  طاعون 
پرده هاى پوشاننده مغز را مبتلا مى كنند، 

رخ مى دهد.
ازآنجايى كه در حال حاضر در اغلب 
نقاط دنيا طاعون بيمارى نادرى است، 
انجام  آن  براى  روتين  واكسيناسيون 
كه  خاصى  افراد  براى  مگر  نمى شود، 
قرارگيرى  براى  بالا  خطر  معرض  در 
حتى  هستند.  بيمارى  اين  معرض  در 
واكسيناسيون براى جمعيتى در نواحى 
كه حيواناتش به اين باكترى آلوده زندگى 
مى كنند يا به اين مناطق سفر مى كنند، مانند 

غرب آمريكا انجام نمى شود.
USAToday :منبع

فنـاورى

مهندسان دپارتمان مهندسى مكانيك در 
دانشگاه ملبورن به همراه جرج ديميتريوس 
جراح فك و صورت برى نخستين بار در 
استراليا يك بدشكل مادرزادى نادر فك 
در يك مرد جوان با استفاده از مفصل فك 
پرينت سه بعدى شده طراحى و ساخته شده 

در ملبورن درمان كردند. 
دكتر ديميتريوس گفت: «اين جراحى 
در زمانى انجام مى شود كه نقطه عطفى در 
پزشكى شمرده مى شود و افزايش استفاده 
آن  با  كه  سه بعدى  پرينت  تكنولوژى  از 
مى توان وسايل پزشكى مخصوص هر بيمار 
منفرد ساخت، دارد به بخشى اساسى در 
مراقبت هاى بهداشتى در قرن بيست و يكم 
تبديل مى شود.» او گفت: «بسيارى از افراد 
دچار اختلالات مفصل فك مانند تق تق 
قفل شدن فك هستند  و  دردناك  كردن 
و هزاران نفر هر سال به خاطر آرتريت 
پيشرفته فك و ساير اختلالات دژانراتيو 

جراحى مى شوند.»
بيمار ريچارد استراتون با عارضه آپلازى 
كنديلار، فقدان مفصل فك كه به آن مفصل 
گيجگاهى- فكى مى گويند به دنيا آمده بود. 
اين عارضه نتيجه رشد نكردن طرف چئ 
صرورت و به خصوص فك پايينى است. 
اين عارضه حركت فك را مختل و به ميزان 
زيادى توانايى فرد براى جويدن و ابراز 

عواطف در صورت محدود مى كند.
او گفت: «من هميشه اين فك كج و 
لبخند يك ورى را داشتم، خانواده ام در اين 
مورد با من شوخى مى كردند، اما در يكى 
دو سال گذشته دچار درد وحشتناكى در 
طرف مخالف صورتم شدم، همه عضلات 
شروع به سفت شدن كردن به طور ى كه 
ديگر نمى توانستم دهانم را به طور كامل 

باز كنم.» استراتون پس از اينكه رشته اى 
سوزن سوزن  و  حاد  درد  و  سردردها  از 
شونده را در دهانش هنگام جويدن تجربه 
است  آن رسيده  موقع  كه  دريافت  كرد، 
كه راه حلى براى مشكل پيدا كند. او در 
اواخر سال 2014 به نزد يك دندان پزشك 
رفت و راديوگرافى اشعه ايكس انجام داد. 
در اين هنگام بود كه معلوم شد او تمام 
است  گذرانده  فك  بدشكلى  را  عمرش 
و نامزد پروتز فك ساخته شده با پرينت 

سه بعدى است.
دكتر ديمتريوس در اوايل ماه مه گروه 
جراحى را سرپرستى كرد كه مفصل اين 
بيمار با يك جايگزين فك به طور خاص 
ساخته شده براى او بازسازى كردند. اين 
مفصل جايگزين با همكارى جراحان و 
مهندسان پژوهشگر در دانشكده مهندسى 
دانشگاه ملبورن و شركت تجهيزات پزشكى 

3D Medical ساخته شد.
مفصل جديد در تيتانيوم پرينت شد و 
با استفاده از آخرين دستاوردهاى پرينت 

فلزى سه بعدى توليد شد.
و  ارشد  مدرس  آكلند،  ديويد  دكتر 
پژوهشگر در بيومكانيك تجربى عضلات 
و مفاصل در دانشگاه ملبورن كه سرپرستى 
طراحى مهندسى و آزمايش جايگزين فك 
را به عهده داشت، گفت: «نتايج بيومكانيكى 

و بالينى اميدبخش به نظر مى رسند.»
به دكتر  او گفت: «كار كردن نزديك 
ديميتريوس، جراح فك و صورت، به ما 
كمك كرد كه اين پروتز فك به كلى جديد را 
با استفاده از مدل سازى پيشرفته كامپيوترى 
كه در دانشگاه ملبورن ايجاد كرده بوديم، 
طراحى، مهندسى و آزمايش كنيم.» «به اعتقاد 
من تكنيك هايى كه گروه ما ايجاد كرد و 
آخرين تكنولوژى پرينت كردن سه بعدى 
مسير جديدى در پژوهش و ساخت وسايل 

كاشتنى در بدن را خواهد گشود.»
Medical express :منبع

بازسـازى فـك 
با پرينـت سـه بعـدى

نوجـوان آمريكايـى 
به علت طاعون درگذشت
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مالزى و كشورهاى ديگر 
آسياى جنوب شرقى براى 
شيوع مرس آماده مى شوند

مـــرس 
مهـــار 
مى شـود؟

ن ات ت ا « كن از


