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عدد خبر

مینو محرز، متخصص بیماری‌های 
عفونی در گفت‌وگو با همشهری:

تعطیلات تابستانی اروپا 
دلیل اوج گرفتن کرونا

سویه جدید کرونا که نام علمی آن EG.5 است 
و زیرمجموعه »او میکرون« محســوب می‌شود، 
از هفته پیش در بیش از50کشور جهان گزارش 
شده است و سازمان بهداشــت جهانی نیز آن را 
سویه‌ای »قابل ‌توجه« خوانده است. این زیرسویه 
که به نام عمومی Eris شــناخته می‌شود، طی 
یک‌ماه گذشته 1.5میلیون نفر را در جهان مبتلا 
کرده اســت؛ ســازمان جهانی بهداشت جمعه 
گذشته اعلام کرد که تعداد موارد جدید کرونای 
گزارش‌شــده در سراســر جهان در ‌ماه گذشته 
۸۰درصد افزایش یافته است. در آمریکا طی یک 
‌ماه گذشته موارد بســتری، ناگهان افزایش پیدا 
کرده و در اروپا نیز موارد ابتلا بالا رفته اســت. در 
ایران نیز علائمی شــبیه به علائم ویروس کرونا 
افزایش پیدا کرده است. هرچند کارشناسان این 
حوزه می‌گویندکه آن قدر جدی نیســت. معاون 
بهداشت وزارت بهداشــت نیز 2 روز پیش اعلام 
کرده زیرسویه جدید کرونا هنوز در کشور مشاهده 
نشده اســت. با این حال نباید اقدامات کنترلی را 
کنار گذاشــت.طبق گزارش وزارت بهداشت، در 
7روز اخیر ۲بیمار کرونایی در کشور جان خود را از 
دست دادند و روز گذشته )22مرداد( نیز روز بدون 
فوتی را گذراندیم. با این حال متخصصان تأکید 
دارند که همچنان یک‌سری از موارد باید رعایت 

شود تا کووید دوباره اوج نگیرد.

بیمار یا بستری بدحال نداریم
دکتر مینو محرز، متخصص بیماری‌های عفونی 
به همشهری می‌گوید: کرونا هنوز از جهان پاک 
نشده و همیشــه هم وجود خواهد داشت. مدتی 
بود که موارد کرونا خیلی کم شــده بود، اما الان 
دوباره آمارها در جهان و همچنین در ایران افزایش 
پیدا کرده است.دکتر محرز می‌گوید: البته موارد 
جدید در کشور سرپایی اســت و بیمار بدحال یا 
بســتری بدحال نداریم. ویروس در شهرها دارد 
می‌چرخد ولی آن قدر شدید نیست. در این میان 
کودکان که آسیب‌پذیرترند، افراد سالمند و افراد 
دارای بیماری‌های زمینه‌ای بیشتر از بقیه مبتلا 
می‌شــوند.این متخصص بیماری‌هــای عفونی 
ادامه می‌دهد: خوشــبختانه چرخش ویروس در 
حدی نیســت که آمار مرگ‌ومیر را در کشور بالا 
ببرد، اما درهرحال وقتی زیاد بشــود، کسانی که 
بیماری زمینه‌ای دارند، بدحال‌تر می‌شوند، آمار 
بستری‌ها بالا می‌رود و ویروس دوباره شیوع پیدا 
می‌کند. الان هم که فصل مسافرت است، افراد بین 
شهرها و کشورهای مختلف در سفر هستند و این 
بیماری را مدام به همدیگر انتقال می‌دهند.عضو 
کمیته علمی کشوری مقابله با کرونا می‌گوید: این 
سویه جدید از همان خانواده او میکرون است ولی 
قدرت سرایتش بالاست، خانوادگی درگیر می‌کند 

و کودک و بزرگسال همه مبتلا می‌شوند.

ممکن است بیماری خود را با 
کرونا اشتباه بگیریم؟

این متخصص بیماری‌های عفونی در پاســخ به 
این سؤال که ممکن است فرد به عفونت دیگری 
مبتلا شده باشــد، اما بیماری‌اش با کرونا اشتباه 
گرفته شود، توضیح می‌دهد: ما در بیمارستان‌ها 
از مراجعین آزمایش می‌گیریم، اما خب، ممکن 
است واقعا فرد به کرونا مبتلا نشــده باشد. الان 
ویروس‌های دیگر هم در کشور زیاد است. خیلی‌ها 
با علائم اسهال، تب و تهوع به ما مراجعه می‌کنند 
و بســیاری از آنــان وقتی آزمایــش می‌گیریم، 
کوویدشان منفی است. در واقع فصل، فصل شیوع 
عفونت‌های مختلف است.دکتر محرز می‌گوید: 
تابستان فصلی اســت که ویروس‌ها، انگل‌های 
مختلف و بیماری‌های گوارشی خیلی شایع است 
و امکانش هست که فرد به عفونت‌ دیگری مبتلا 

شده باشد و با کرونا اشتباه گرفته شود.

تعطیلات تابستانی اروپا؛
 دلیل اوج گرفتن کرونا

استاد دانشگاه علوم پزشــکی تهران با اشاره به 
اینکه یکی از دلایــل افزایش آمارهای کرونا در 
جهان، تعطیلات تابستانی در اروپاست، ادامه 
می‌دهد: الان تقریبا 20روز از ورود کسانی که 
از اروپا برای دیدن خانواده‌هــای خود به ایران 
آمده‌اند، یا کسانی که سفرهای خارجی داشته 
و حالا برگشته‌اند و کووید را با خودشان منتشر 
می‌کنند، می‌گذرد. دکتر محرز می‌گوید: الان 
در همه کشــورها کووید اندکــی افزایش پیدا 
کرده اســت. مخصوصا در اروپا چون تعطیلات 
تابستانی دارند، مردم عادت دارند مسافرت بروند 
و درنتیجه شــیوع کووید در اروپا بیشتر شده و 
مواردی هم که ما داریم، کووید را بیشتر از اروپا به 

کشورمان آورده‌اند.

5 روز در هیچ جمعی حاضر نشوید
این متخصص بیماری‌های عفونی در پاســخ به 
این سؤال که آیا هرکس علائمی داشت، فوری به 
پزشک مراجعه کند، می‌گوید: این موضوع بستگی 
به علائم فرد بیمار دارد. اما چون علائم این سویه 
خفیف است، بهتر است فرد مبتلا استراحت کند 
تا حالش خوب شــود. فقط مهم این است که اگر 
می‌دانند که مبتلا شــده‌اند، در خانه بمانند و آن 
5 روزی را که دوره قرنطینه سویه امیکرون است، 
رعایت کنند و در اجتماع حاضر نشــوند یا در آن 
چند روز که علائم دارند، ماسک بزنند. حتی اگر 
علائم‌شان خفیف است، در جمع حاضر نشوند تا 
پخش نشــود و بقیه مبتلا نشوند؛ به‌خصوص که 
این سویه، خانوادگی مبتلا می‌کند و لازم است که 

خیلی رعایت حال دیگران را بکنیم.

پروانه بندپی کارشناس
روزنامه‌نگار

ایرانی بیمه سلامت دارند. 
این را مدیرعامل سازمان 
بیمه ســامت ایران در 
ســالروز تأســیس این 
سازمان بیان کرده است. 
محمدمهدی ناصحی، این 
امر را حرکت در مســیر 
عدالت در خدمات سلامت 
دانسته؛ امری که در توجه به 
فرامین مقام معظم رهبری 
و بند »ب« ماده38 قانون 
برنامه پنجم توسعه صورت 

گرفته.

44
میلیون

وزیر بهداشــت می‌گوید 
که اکنــون در بیشــتر 
شاخص‌های ســامت، با 
فاصله از کشورهای دیگر 
منطقه جلودار هستیم. وی 
اشاره‌ای هم به قانون جوانی 
جمعیت داشته و گفته که 
ایران در تهدید جمعیتی 
است و تنها 6سال فرصت 
داریم که به سمت جوانی 
جمعیت برویم و مشکلات 

جمعیتی را رفع کنیم.

6
سال

یورو دارو، باید سالانه در 
برنامه هفتم توسعه صادر 
شــود. اما به‌گفته محمد 
عبدزاده، رئیس سندیکای 
داروهای منابع انســانی 
کشور، برای رسیدن به این 
عدد، باید زیرساخت‌های 
مناســب و کمک دولت و 
مجلس برای ارائه تسهیلات 
به صنایع داروسازی را هم 

داشته  باشیم.

1
 میلیارد 

حســین امیرعضدی، دبیر 
انجمــن تولیدکنندگان و 
محصولات  صادرکنندگان 
بیوتکنولوژی پزشکی کشور، 
می‌گوید که بیش از 50درصد 
صادرات داروی ما مربوط به 
زیست‌فناوری  محصولات 
یا بیوتک اســت. اما او به 
نکته تلــخ دیگــری هم 
اشــاره می‌کند؛ اینکه در 
مسیر صادرات این داروها 

سنگ‌اندازی می‌شود.

50
درصد 

امیرحســین  به‌گفتــه 
جمشــیدی، رئیس انجمن 
تولیدکننــدگان داروهای 
طبیعی و سنتی ایران، اکنون 
نزدیک بــه 5 هزار فرآورده 
طبیعی و نیز 2300فرآورده 
سنتی در کشورمان با اخذ 
مجوز از وزارت بهداشــت 

تولید می‌شوند.

5
هزار 

به نوشته ایرنا، تا پیش از دهه 60 
برنامه عمومی واکسیناسیون 
در ایران تعریفی نداشــته 
و همه‌‌چیــز از ســال1363 
در سطح گسترده و با تعلیم 
مدیران بهداشتی در سطوح 
مختلف آغاز شــده است. در 
واقع واکسیناسیون گسترده 
در برابر بیماری‌هایی چون فلج 
اطفال، از برگ‌های درخشان 
نظام سلامت در انقلاب اسلامی 

محسوب می‌شود.

40
سال 

وزارت اطلاعات در اعلامیه‌ای از کشف و بازداشت اعضای 
شــبکه گســترده خانواده‌ بهایی اخلالگر در موضوع دارو 

خبر داد.
‌در این اطلاعیه که روز یکشنبه منتشــر شد، آمده است:
 » به‌دنبــال وصول گزارش‌هایی پیرامــون بروز اختلالات 
مرموزی در عرضه برخی داروهای حیاتی بیماران و تشدید 
ناموجه این اختــالات در مقاطع خــاص )همچون دوره‌ 
فراگیری ویروس کرونا در کشور(، این وزارتخانه بررسی و 

ریشه‌یابی مسئله را در دستور کار خود قرار داد.
گرچه در مراحل اولیه‌ تحقیقات، حضور و تأثیرگذاری منفی 
باندهای قاچاق و احتکار دارو کشــف و مورد پیگیری قرار 

گرفت، اما به موازات گســترش و عمق‌یافتن جستارهای 
اطلاعاتی - امنیتی، علاوه بر باندهای خلافکار و انگیزه‌های 
سودجویانه، ســرنخ‌هایی از ارتباطات خارجی و قرائنی از 
دخالت برخی فرق ضالهّ نیز در این عرصه کشف شد. تنها 
در یک نمونه، یکی از خانواده‌های بهایی در شــهر تهران با 
تملک آشکار و پنهان ۲۰ داروخانه و ۳ شرکت لوازم آرایشی 
و بهداشــتی و انبارهای متعدد غیرمجاز، بــه ارتکاب انواع 
تخلفات و جرایم از قبیل قاچاق و احتــکار دارو، تقلب در 
داروهای مسافرتی، پولشــویی با شیوه‌های بسیار پیچیده 
و چند‌لایه و فرار مالیاتی پرداخته بــود. تبانی با معدودی 
از پزشکان متخلف، برای تجویز داروهای مورد نظر باند یا 

داروی بیش از حد نیاز بیماران یا الزام بیمار به تهیه دارو از 
داروخانه‌های خاص، از انواع دیگر تخلفاتی بود که کشــف 
شد و در مصادیق یافت‌شده، ماهانه ارقام نجومی به پزشکان 

متخلف می‌پرداختند.
در ادامه تحقیقات، علاوه بر موارد مزبــور، تعداد ۲۰ انبار 
مخفی متعلق به ایــن خانواده حاوی داروهــای قاچاق و 
احتکار‌شده و سایر اقلام بهداشتی و آرایشی نیز شناسایی 
شد.در ضربه وارده به باند فاســد مورد اشاره، تعداد ‌۹نفر از 
عوامل اصلی با حکم مرجع محترم قضایی بازداشت و ۴۰ 
باب داروخانه و انبار توقیف شــد. یقینا این اقدام گامی در 
مســیر سالم‌ســازی فرایند تأمین و توزیع داروی کشور و 

حمایت از وجهه جامعه شریف و فداکار پزشکی کشور است 
که همیشــه و ازجمله در مقطع همه‌گیری ویروس کرونا، 
مراتب وفاداری و جانفشانی خود را نســبت به ملت عزیز 
ایران اثبات کرده و از بذل جــان خود نیز دریغ نورزیده‌اند.
در پایان اطلاعیه وزارت اطلاعات همچنین آمده اســت: 
سربازان گمنام امام زمان)عج( ضمن ســپاس بی‌پایان از 
همراهی مردمی و همکاری جامعه متعهد پزشکی در مراحل 
شناسایی و برخورد با این باند فاسد، از همه هموطنان گرامی 
استدعا دارند که هرگونه اطلاعات پیرامون شبکه‌های مشابه 
‌احتمالی را به ستاد خبری وزارت اطلاعات )شماره ۱۱۳( 

گزارش کنند.«

بازداشت اعضای شبکه گسترده‌ خانواده بهایی اخلالگر در زمینه دارو 

نجات 15هزارجان با پادزهر ایرانی
‌ماجرای استفاده سربازان  ارتش آمریکا از آنتی سرم های ایرانی و تک رقمی شدن مرگ های 
گزش مار و عقرب در کشور 

چند سال پیش بود که یک حشره‌شناس و متخصص کنترل 
آفات ایرانی اعلام کرد، ایران بعد از مکزیک دومین کشوری 
است که بالاترین مار و عقرب‌گزیدگی دنیا را دارد. گزش‌هایی 
که می‌توانست جان هزاران نفر را بگیرد، اما با پادزهرهای 
تولید ایران و آنتی‌سرم‌های درمانی که در مؤسسه تحقیقات 
واکسن و سرم‌ســازی‌ رازی تولید می‌شود، از مرگ سالانه 
10تا 15هزار گزیده شده به وســیله مار و عقرب جلوگیری 
شده است. آمارها نشــان می‌دهند که سالانه 50تا 80هزار 
گزش با درجات مختلف در کشــور رخ می‌دهد، اما کمتر از 
10مورد از مجموع این آمار، منجر به مرگ می‌شود که احتمالا 
به‌دلیل به‌موقع نرســیدن به مراکز درمانی و عدم دریافت 
پادزهر رخ می‌دهد؛ پادزهرهایی کــه البته کیفیت جهانی 
دارند؛ به‌طوری که سال 91نشریه آمریکایی »وال استریت 
ژورنال« در گزارشی نوشــت: »به‌رغم اعمال تحریم‌های 
یکجانبه علیه ایران که واشنگتن بانی و حامی آنهاست، ارتش 
آمریکا نیاز نیروهای مستقر در افغانستان به پادزهر مارهای 
سمی را با اســتفاده از محصولات ایرانی برطرف می‌کند.« 

براســاس این گزارش »در افغانستان 13نوع مار 
سمی وجود دارد که بســیاری از آنها در ایران 

هم دیده می‌شوند و در درمان گزیدگی 
ســربازان آمریکایــی مؤثر 
خواهند بــود. مقامات ایرانی 
هم اعلام کرده‌اند که آمادگی 
دارند ایــن محصولات را در 
اختیار همگان قرار دهند.« 
دقیقا متفاوت از سیاســتی 

کــه غربی‌ها دربــاره دارو و 
تجهیزات پزشــکی مردم ایران 
درنظر گرفتنــد و محدودیت‌ها 
و ممنوعیت‌هــای زیادی برای 

دسترسی به بسیاری از داروها 
برای مردم ایران ایجاد کردند.

استان‌های رکورددار گزش مار و عقرب 
»مارها در تمام دنیا با هم تفاوت دارند و پادزهرها هم محصولات منطقه‌ای 
هستند؛ به همین دلیل باید با استفاده از سم جانوران همان منطقه تهیه شود.« ربیعی با بیان این مطلب 
درباره جانورانی که برای تهیه این پادزهرها مورد استفاده قرار می‌گیرند، می‌گوید: »در ایران 50 تا 60گونه 
و زیرگونه عقرب شناسایی شده که همه سمی و دارای شدت‌های خفیف تا شدید هستند. 70گونه مار 
هم شناسایی شده که از مجموع آنها 20گونه سمی و نیمه‌سمی و 12گونه سمی و خشک‌زی هستند و 
از بین مارهای خشک‌زی 6گونه به لحاظ گزش دارای اهمیت و در همه جای ایران پراکنده هستند.« او 
درباره اینکه کدام مناطق بیشترین گزش‌ها را دارند، ادامه می‌دهد: »در این‌باره استان‌های جنوبی آمارهای 
بیشتری دارند. استان خوزستان رتبه اول گزش عقرب و استان‌های فارس، کرمان، هرمزگان و خوزستان 
هم بیشترین گزش‌های مار را دارند.« این پزشک در پاســخ به این سؤال که در نقاط مختلف کشور چه 
میزان دسترسی به آنتی‌ســرم‌های درمانی وجود دارد می‌گوید: »تولیدات مؤسسه رازی طی چند سال 

گذشته به میزانی بوده که تاکنون کمبودی برای پادزهرها گزارش نشده است.

6مار 
 خطرناک 
در ایران 

10نفر 
در کشور به‌دلیل 
گزش مار و عقرب 
سالانه جان خود را 
از دست می‌دهند. 

70گونه
 مار در ایران شناسایی 
شده که از مجموع آنها 

20گونه سمی و نیمه سمی 
 و 12گونه سمی

 و خشک‌زی هستند. 

 حفظ خونسردی 
  پیشگیری از گزیدگی دوباره )زمانی که مار برای بار دوم کسی را نیش بزند

   سم بیشتری به بدن انسان تزریق می‌کند(. 
  تامین مایعات بدن درصورت نیاز 

  خارج کردن وسایل زینتی ازجمله النگو و انگشتر 
  شست‌وشوی محل گزش با صابون یا مواد ضدعفونی‌کننده 

  ثابت نگه داشتن عضو آسیب‌دیده با بستن آتل 
  انتقال سریع به درمانگاه یا بیمارستان 

  مکیدن محل گزش )تنها در 30ثانیه اول مؤثر است(. 
  شوک الکترونیکی به وسیله باتری 

  زیاد راه‌رفتن، دویدن و داشتن هیجان 
  برش محل گزش برای خارج کردن زهر )منجر به ورود عفونت می‌شود(. 

  بستن محل گزیدگی و ممانعت از جریان خون 
  استفاده از مواد‌مخدر و مشروبات الکلی برای تسکین درد 

  استفاده از هر نوع داروی گیاهی 
  استفاده از یخ در محل گزش

 چه کارهایی 
باید کرد؟‌

 چه کارهایی
 نباید کرد؟ 

تولید بومی پادزهرها 
بررسی‌ها نشان می‌دهد بیش از 70گونه مار در کشــور وجود دارد و به‌دلیل اقلیم‌های متنوع ازجمله 
جنگل‌های هیرکانی، البرز، زاگرس یا حتی بیابان‌های وسیعی که خاستگاه زیست انواع جانوران به‌ویژه 
عقرب و مار است، احتمال گزش از سوی این جانوران در کشور بالاست. سالانه بیش از 50تا 80هزار 
مورد گزش هم با درجات مختلف در کشور رخ می‌دهد که بخشی از آنها از سوی مارهای سمی صورت 
می‌گیرد، اما با آنتی‌سرم‌های درمانی موجود در کشــور از 10تا 15هزار مرگ ناشی از آن جلوگیری 
می‌شــود و اگر این محصول نبود، همین تعداد جان خود را از دست می‌دادند، اما حالا این تلفات زیر 
10نفر است که عمدتا جان خود را به‌دلیل دیر رسیدن به مراکز درمانی از دست می‌دهند. نکته مهم 
اینجاست که ساخت این فرآورده‌های بیولوژیک براساس شرایط زیستی این جانوران و زیستگاه خود 
آنها تولید می‌شود؛ به‌عنوان مثال در استان گلستان مار کبری وجود دارد و از سم آن واکسنی به نام 
پلی‌والان تولید می‌شود یا در برخی استان‌های دیگر واکسن پنتاوالان از زهر 5مار افعی درست می‌شود 
و در کل استان‌های خراسان واکسن اگزاوالان از سم مارهای موجود در همان مناطق تولید می‌شود.

نحوه تولید پادزهرها 
»از سال 87ســم‌گیری از مار در محل صید در 
بیابان و کوهستان به همراه سازمان محیط‌زیست 
انجام می‌شود و جانور بعد از سم‌گیری به چرخه 
طبیعت برمی‌گردد.« این نکته را هادی ربیعی، 
رئیس آزمایشــگاه فرمولاســیون پادزهر مار و 
عقرب در مؤسسه تحقیقات واکسن و سرم‌سازی‌ 
رازی به همشــهری اعلام می‌کند و درباره روند 
تولید این پادزهرها می‌گویــد: »برای تولید این 
آنتی‌سرم‌های درمانی، اسب‌ها به وسیله سم مار 
و عقرب واکسینه می‌شوند. بر این اساس سم این 
جانوران با آنتی‌ژن به اســب‌ها تزریق می‌شود و 
بعد از مدتی که سیستم ایمنی پاسخ داد، ضد‌سم 
مار و عقرب از اسب خون‌گیری می‌شود و بعد از 
اقدامات علمی و جداسازی پلاسما، گاماگلوبین 
ضد‌مار و عقــرب تولید می‌شــود. در نهایت هم 
آمپول‌های 5و 10سی‌سی از سوی موسسه تولید 
و تحویل وزارت بهداشت می‌شود.« به‌گفته این 
پزشــک حدود 10تا 20درصد عقرب‌گزیده‌ها و 
حدود 50درصد مارگزیده‌هــا  بدون درمان ، در 
جهان جان خود را از دست می‌دهند، اما با تولید 
این محصول در کشور، آمار تلفات ناشی از گزش 

مار و عقرب در ایران تک‌رقمی است.

50هزار
 تا 80هزار مورد گزش 

با درجات مختلف 
سالانه در کشور رخ 

می‌دهد.

چه کسانی باید پادزهر دریافت کنند؟‌
رئیس آزمایشگاه فرمولاســیون پادزهر مار و عقرب در مؤسسه تحقیقات واکسن و 
سرم‌سازی‌ رازی درباره اینکه مردم چطور می‌توانند متوجه شوند گزش به وسیله جانور 
ســمی رخ داده یا چند درصد از این افراد بعد از گزش ضرورت دارد که به مراکز درمانی 
مراجعه و پادزهر دریافت کنند؟ پاســخ می‌دهد: »هر کســی که مورد گزش مار و عقرب 
قرار گرفته باشد، باید به مراکز درمانی مراجعه کند. ممکن است برخی گزش‌ها با مارهای 
غیرسمی باشد اما باید در مرکز درمانی این مسئله تشخیص داده شود، ممکن است نیازی به 
تزریق پادزهر نباشد، اما اگر مار سمی باشد، سرعت عمل در رسیدن بیمار به مرکز درمانی 
حیاتی است و پزشــک می‌تواند در زمان طلایی اقدامات درمانی را برای فرد انجام دهد.« 
او تأکید می‌کند: »نکته مهم اینجاست که پادزهر درمانی در گزش‌ها نخستین راه درمان 
است و اگر صورت نگیرد، تعداد تلفات افزایش پیدا می‌کند. مراکز منتخب زیادی در کشور 
این پادزهرها را دارند و طی یک‌دهه گذشــته ما هیچ گزارشی مبنی بر نبود یا کمبود این 
پادزهرها در نقاط مختلف کشور نداشتیم.« او البته به ارزشمند بودن این پادزهرها هم اشاره 
می‌کند و می‌گوید: »این محصول گران است و به رایگان به مردم تزریق می‌شود. شرایط 
نگهداری از آن هم مهم و نیازمند زنجیره سرد است . افراد متخصص هم باید این محصول 
‌را تزریق کنند تا مشــکلی برای فرد دریافت‌کننده ایجاد نشــود؛ به همین دلیل مصرف

خودسرانه  و غیر تخصصی این واکسن‌ها به هیچ عنوان توصیه نمی‌شود.« 

مار کبری

کک مار

افعی جعفری 

افعی شاخدار

گرزه مار 
کفچه مار
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استان خوزستان رتبه اول گزش عقرب و استان‌های فارس، کرمان، 
هرمزگان و خوزستان هم بیشترین گزش‌های مار را دارند.

 از10هزار تا 15هزار مرگ ناشی از گزش‌های سمی به‌دلیل 
در دسترس بودن پادزهرهای ایرانی جلوگیری می‌شود. 


