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سپید: گروه های بزرگ حمایت از بیماران همیشه در 
صف اول بحث و گفت وگوهای سلامت و درمان 
بوده اند، از قیمت رو به افزایش داروهای نسخه ای 
بگیرید تا اینکه فلان دارو چگونه و چطور تایید شده. 
این گروه ها که باید نماینده منافع بیماران باشند همواره 
در عرصه سلامت برای خود جایگاهی داشته اند، اما 
تحقیقات نشان می دهد 80درصد از گروه هایی که در 
اصل باید دغدغه ای جز منافع بیماران نداشته باشند، 
از شرکت های دارویی و تجهیزات پزشکی پول هایی 
می گیرند. براساس مطالعه ای که در نشریه پزشکی 
نیوانگلند منتشر شده، در برخی از این گروه ها این 
وجوه تا نیمی از درآمدهای سالانه را شامل می شود و 
در 40درصد از موارد هم مدیران شرکت های دارویی 
و تجهیزات پزشکی در هیئت های مدیره گروه های 

حمایت از بیماران جایی دارند.
دکتر ازکیل امانوئل، نایب رئیس دانشگاه پنسیلوانیا 
که همراه دیگر محققان این مقاله وضعیت 104 گروه 
از بزرگ ترین گروه های هوادار بیماران را بررسی 

کرده، می گوید: »از هر 10 گروه 9 تا از شرکت های دارویی 
پول گرفته اند.« به گزارش وی مقدار پولی که این گروه ها از 
این راه به دست آورده اند، بیش از 7/5میلیون دلار در سال 
2014 بوده: »به نظرم این یک رسوایی و یک شوک است.«

محققان علوم پزشکی ازجمله گروه هایی هستند که وقتی 
مطلبی را منتشر می کنند یا ارائه می دهند برای افشای روابط 
مالی خود با شرکت های داروسازی و تجهیزات پزشکی 
تحت فشارند و گزارش هایی درباره همسویی اعلام نتایج 
تحقیقات آنها با منافع این شرکت ها همواره مطرح بوده 
است، اما دکتر امانوئل که از مشاوران اوباما برای راه اندازی 
لایحه درمان قابل خرید، اوباماکر بوده، می گوید: »شفافیت 
گروه های هوادار بیماران درباره تضاد منافع بسیار کمتر از 
محققان علوم پزشکی است. آنچه محققان دریافت می کنند، 
درمقایسه با دریافتی گروه های حمایت از بیماران ناچیز 
است، اما این گروه ها خود را در هاله ای از پاکی پیچیده اند 

که انگار هیچ خلافی مرتکب نمی شوند.«

ادعا  بیماران  از  حمایت  گروه های  دیگر،  سوی  از 
می کنند، در چند سال گذشته، برای افزایش شفافیت مالی 
خود و سیاست های تضاد منافع قدم هایی برداشته اند و 
پیشنهادات کمک کنندگان دارویی را که به نوعی بر کار 

آنها اثر می گذاشته، نپذیرفته اند.

دکتر مارک بونیت، مدیرعامل شورای ملی سلامت که 
گروه های حمایت از بیمار را زیر چتر خود دارد، می گوید: 
»سازمان های حمایتی بیماران با این شعار کار خود را آغاز 
کرده اند: بیمار بر هر چیزی اولویت دارد. اگر جور دیگری 
بخواهیم ببینیم، دستاوردهای بزرگ این سازمان ها  برای 
بیماران را نفی کرده ایم.« شورای سلامت قبلا اعلام کرده 

بود که 62درصد از بودجه 3/5میلیون دلاری شورا در 
سال 2015 توسط شرکت های دارویی تامین شده است.

محققان علاوه بر این ها، به این نکته پی برده اند که 
گروه های حمایتی طوری درباره پول هایی که قبول کرده اند، 
گزارش های پیچیده و ضد و نقیض می دهند که کمتر 
کسی از مردم عادی می تواند سر از گزارش آنها دربیاورد. 
داده های ارائه شده در گزارش را محققان از بررسی وب سایت 
گروه های غیرانتفاعی، پرونده های مالیاتی و گزارش های 

سالانه آنان از سال 2014 استخراج کرده اند.
ازجمله، محققان به بنیاد ملی هموفیلی آمریکا اشاره 
کرده اند که هرچند شرکت های کمک کننده را فهرست 
کرده، اما درباره منابع مالی خود همچنان مبهم گویی می کند. 
در سال 2014 که محققان بررسی کرده اند، داروسازان از 
8/5میلیون تا 14میلیون دلار به بودجه 16/8میلیونی این 
بنیاد کمک کرده اند. بزرگ ترین کمک کنندگان باکستر، بیوژن 
و نووونوردیسک بوده اند که مصرف کننده تولیدات آنها 

بیماران هموفیلی هستند. به گفته محققان هر یک 
از این شرکت ها بین 2-3میلیون دلار به این بنیاد 

کمک کرده اند.
در جوابی به این موضوع، بنیاد هموفیلی گفته 
مالی  کمک های  است  نداده  اجازه  هرگز  است؛ 
شرکت ها بر سیاست گذاری هایش تاثیر بگذارد و 
نیز هرگز محصول خاصی از این شرکت ها را تایید 
یا تجویز نکرده و تمایل خاصی هم نسبت به آنها 
نشان نداده است. بنیاد با گفتن اینکه دلارهای کمکی 
شرکت ها با استانداردهای مالی مطابقت دارد، از 
کنار اعلام میزان دقیق این پول ها عبور کرده است. 
پژوهشگران عقیده دارند، همانطور که از پزشکان 
خواسته می شود درباره رابطه مالی با شرکت های 
داروسازی و تجهیزات پزشکی گزارش دهند، از 
گروه های حمایت از بیماران هم باید خواسته شود 

تا ارتباطات مالی خود را شفاف بازگو کنند.
با این  سایر منتقدان کمک های شرکت ها هم 
نظر موافقند. دیوید میشل که به تازگی گروهی را با 
نام »بیماران داروهای قابل خرید« راه انداخته است 
و در مطالعه هم دخالتی نداشته، می گوید: »فکر 
می کنم روراستی بهترین پادزهر است.« گروهی که وی 
سرپرستی می کند به دنبال کاهش قیمت داروست و از 
صنایع مرتبط کمک مالی قبول نمی کند. به نظر میشل 
گروه های بیماران وقتی اطلاعاتی دراختیار بیماران قرار 
می دهند یا وقتی برای ادای توضیحات در برابر کنگره یا 
نهادهای دولتی حاضر می شوند، درباره کمک های مالی 
که از صنایع گرفته اند، صداقت ندارند. امروز بسیاری از 
بیماران در معرض افزایش قیمت داروهایی هستند که 
هرچند تحت پوشش بیمه قرار دارند، اما شرکت های بیمه 
هر روز سهم بیشتری از بیماران طلب می کنند. این موضوع 
با آنکه بیماران را خشمگین کرده، اما بسیاری از گروه های 
حمایت از بیماران که درواقع باید از متولیان تعدیل بازار 
درمان به سود بیماران باشند، حرفی از گرانی روزافزون 
دارو نمی زنند و درعمل گرانی دارو بیشتر در رسانه ها سر 

و صدا به پا می کند تا در گروه های حمایت از بیماران.
New York Times :منبع

مطالعات نش�ان می دهند بیش از 80 درصد از 
گروه های حمایت از بیماران از ش�رکت های 

دارویی وجوهی را قبول می کنند

تــازه ها

سپید: سازمان جهانی بهداشت روز دوشنبه اعلام کرد یک چهارم از تمام 
مرگ ومیر کودکان زیر پنج سال در جهان، ناشی از محیط زیست های 
ناسالم یا آلوده از جمله آب و هوای کثیف، دود غیرمستقیم سیگار 
و فقدان بهداشت کافی است. این محیط های غیر بهداشتی و آلوده 
می تواند به موارد مرگ ناشی از اسهال، مالاریا و ذات الریه منجر شود و 

هر سال 1/7میلیون کودک را می کشد.
به گفته مارگارت چان، مدیر کل این سازمان: »یک محیط زیست 
آلوده، به ویژه برای کودکان مرگبار است. اندام ها و سیستم ایمنی بدن در 
حال رشد هستند و بدن ها و راه های هوایی کوچک تر، آنها را به خصوص 
در برابر هوا و آب کثیف آسیب پذیر می کند.« در این گزارش آمده که 
این مواجهه مضر می تواند در صورت قرار گرفتن نوزادان و کودکان نوپا 
در معرض آلودگی هوا در محیط داخلی و فضای باز و دود غیر مستقیم 
سیگار، از رحم مادر آغاز شده و سپس ادامه یابد. این امر خطر ابتلا 
به ذات الریه در دوران کودکی و همچنین خطر مادام العمر بیماری های 
تنفسی مزمن مانند آسم را افزایش می دهد. آلودگی هوا خطر مادام العمر 

بیماری های قلبی، سکته مغزی و سرطان را نیز افزایش می دهد.
همچنین در این گزارش اشاره شده که در خانواده های بدون دسترسی 
به آب سالم و بهداشت یا محیط های آلوده با دود ناشی از سوخت های نا پاک 
مانند زغال سنگ یا کود برای پخت  و پز و گرمایش، کودکان در معرض 
خطر بیشتر اسهال و ذات الریه قرار دارند. کودکان از طریق غذا، آب، هوا 
و محصولات اطراف خود نیز با مواد شیمیایی مضر مواجه می شوند. این 
تلفات هم از نظر مرگ ومیر و هم دراز مدت بیماری ها بسیار سنگین است و 
دولت ها باید تلاش بیشتری جهت ایجاد مکان های ایمن تر برای کودکان 
انجام دهند؛ از جمله سرمایه گذاری در حذف خطرات زیست محیطی 

برای سلامت مانند بهبود کیفیت آب یا استفاده از سوخت های پاک تر.
Reuters :منبع

محی�ط های آل�وده س�الان�ه
یک رسـوایی، یک شـوک 1/7 میلیون ک�ودک را می کش�د

روزنامه

تقریباتمامیگروههایحمایتازبیمارانازشرکتهایداروییپولمیگیرند

سپید: سه متخصص علوم اعصاب ارزشمندترین جایزه پژوهش 
مغزی را برای کار پیشگام شان در زمینه مسیرهای پاداش مغز 
دریافت کردند. دستگاه پاداش در مغز نقشی اساسی در بقای 

انسان و حیوان و نیز اختلالاتی مانند اعتیاد و چاقی دارد.
پیتر دایان، ری دولان و ولفرام شولتز برندگان جایزه که 
هر سه بریتانیایی هستند شگفتی و شادمانی خود را دریافت 
»جایزه مغز« ابراز کردند. پژوهش این دانشمندان که دوره ای 
تقریبا 30 ساله را در برمی گیرد، نشان داد که سلول های عصبی 
تولیدکننده دوپامین در کانون دستگاه پاداش مغز قرار دارند 
و بر رفتارهایی از تصمیم گیری، خطر کردن و قماربازی 
گرفته تا اعتیاد به مواد مخدر و اسکیزوفرنی تاثیر می گذارند.

شولتز متولد آلمان که استاد علوم اعصاب است و اکنون در 
دانشگاه کمبریج کار می کند، گفت: »این فرآیند زیست شناختی 
است که باعث می شود ما بخواهیم خانه یا ماشین بزرگتری 

داشته باشیم یا در کارمان ارتقا پیدا کنیم.«
مانند  دوپامین  تولیدکننده  سلول های  که  گفت  او 
»شیطانک هایی در مغز ما هستند که ما را به سوی به دست 

آوردن پاداش بیشتر می رانند.«
دایان که رئیس واحد علوم اعصاب محاسباتی گتسبی 
در یونیورسیتی کالج لندن است، با پژوهش هایش یافته های 
شولتز را تکمیل کرد و نشان داد که انسان ها چگونه اهدافشان 
را از طریق یک دستگاه بر اساس دوپامین تغییر می دهند 
و به روز می کنند یا به عبارت دیگر »خطا در پیش بینی 

پاداش« را تصحیح می کنند.
او نشان داد که رفتارهای آینده ما بر اساس بازخوردهای 

مداوم مغزی دراین باره است که آیا پاداش های پیش بینی شده 
مطابق انتظار هستند یا بهتر یا بدتر از انتظار.

باب دولان از مرکز روان پزشکی محاسباتی سالمندی 
یوسی ال ماکس پلانک در برلین آلمان به کاوش بیشتر تاثیر 
دوپامین بر روند تصمیم گیری پرداخت. هنگامی که افراد پیر 
می شوند، حدود 10 درصد سلول های عصبی تولیدکننده 
دوپامین را از دست می دهند، بنابراین ممکن است شخص 
نتواند به طور دقیق پاداش های آینده را پیش بینی کند. دولان 
نشان داده است که این توانایی را می توان با دادن منابع بیشتر 

دوپامین به افراد سالمند بازگرداند.

جایزه یک میلیون یورویی مغز به وسیله بنیاد لوندبک در 
دانمارک هر سال برای تقدیر از دانشمندانی اهدا می شود که 

سهم عمده ای در پیشرفت علوم اعصاب داشته اند.
کالین بلیک مور، رئیس کمیته انتخاب این جایزه گفت، 
کار این سه دانشمند به شناسایی چگونگی پاسخ به پاداش ها 

در بسیاری از جنبه های زندگی کمک رساند.
او در بیانیه ای گفت: » پیامدهای این اکتشافات طیف 
بسیار گسترده ای از حوزه ها از اقتصاد و علوم اجتماعی 

تا اعتیاد به مواد مخدر و روانپزشکی را در برمی گیرد.« 
Reuters :منبع

جایزه یک میلیون یورویی برای تحقیق روی دستگاه پاداش مغز
ب�روز عوارض بیماری 

در مبتلایان به دیابت 
نوع۲ بیشت�ر است

خبــر

سپید: براساس یافته های تازه، افراد جوان 
مبتلا به دیابت نوع2 بیش از افراد مبتلا به 
دیابت نوع 1 دچار عوارض ناشی از بیماری 
آمریکایی  محققان  می شوند.  قند خون 
دریافتند از هر چهار بیمار جوان مبتلا به 
دیابت نوع2، حداقل سه نفر و در افراد مبتلا 
به دیابت نوع1 ، فقط یک نفر از هر سه بیمار 

دارای عارضه بیماری است.
این مطالعه شامل بیش از 1700 فرد 
جوان مبتلا به دیابت نوع1 و حدود 300 
بیمار مبتلا به دیابت نوع2 بود. حدود 20 
درصد از گروه دیابت نوع2 و 6 درصد افراد 
دیابت نوع1 دارای علائم اولیه بیماری کلیه 
بودند. همچنین 9 درصد افراد مبتلا به دیابت 
نوع2 و 6 درصد در گروه نوع1 دارای علائم 
اولیه بیماری چشمی بودند. تصلب شرایین 
در 47 درصد افراد مبتلا به دیابت نوع2 و 
کمتر از 12 درصد افراد مبتلا به دیابت نوع1 
مشاهده شد. 22 درصد افراد مبتلا به دیابت 
نوع2 و 10 درصد افراد مبتلا به دیابت نوع1 

نیز دچار فشارخون بالا بودند.
MedicalXpress :منبع

تــازه ها

سپید: به گفته محققان، با توسعه تکنولوژی های جدید نظیر تبلت ها 
و گوشی های هوشمند، اختلالات خواب در کودکان در حال افزایش 
بوده و تبدیل به چالش جدی برای سلامت عمومی شده است. کمبود 
خواب علاوه بر بروز اختلالات خواب، تاثیری مستقیم بر عملکرد 

تحصیلی آنها نیز دارد.
دکتر کاترین هیل، عضو گروه تحقیق از دانشگاه ساوتهمپتون 
تحقیقات  نتایج  گرفتن  »نادیده  می گوید:  باره  این  در  انگلستان، 
درخصوص اهمیت خواب بر سلامت بدن می تواند موجب ایجاد 
چالشی بسیار جدی در آینده شود.« نتایج تحقیقات نشان می دهد 
30 درصد کودکان در دوران کودکی دچار اختلالات خواب هستند. 
با افزایش استفاده از تلفن های هوشمند و تبلت در میان کودکان، 
تعداد کودکان زیر 14 سال که به دلیل اختلالات خواب در بیمارستان 
بستری می شوند، نسبت به یک دهه گذشته حدود سه برابر افزایش 
داشته است. یکی از عوامل تاثیرگذار بر خواب کودک، نور آبی 
ساطع شده از صفحات نمایش تلفن همراه و تبلت است که میزان 
ترشح هورمون ملاتونین را کاهش می دهد. به گفته محققان، اصلاح 

الگوی خواب از طریق 
اقداماتی ساده از جمله 
ممنوعیت استفاده از 
تلفن همراه و تبلت 
رختخواب  در 

امکان پذیر است.
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