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مریم ســرخوش | روزنامه‌نگار | در 

شــرایطی که تحریم‌های بین‌المللی گزارش
دسترسی ایران به بازار جهانی واکسن را 
محدود کرده، تولید داخلی به یکی از مؤلفه‌های حیاتی 
امنیت سلامت کشور تبدیل شده است. تازه‌ترین آمارها 
نشان می‌دهد بیش از ۵۰درصد واکسن‌های مورد نیاز 
کشور در 2نهاد دولتی )انستیتو پاستور ایران و مؤسسه 
رازی( تولید می‌شــود؛ ظرفیتی کــه می‌تواند نقش 

تعیین‌کننده‌ای در کاهش وابستگی به واردات و تضمین 
سلامت عمومی ایفا کند، آن هم درحالی‌که تحریم‌های 
ظالمانه علیه ایران تداوم دارد و می‌تواند دسترسی به 
واکسن‌های ضروری را محدودتر از گذشته کند. احسان 
مصطفوی، رئیس انستیتوپاستور ایران هم این نکته را 
تأیید می‌کند و درباره این ظرفیت می‌گوید: »حمایت و 

سرمایه‌گذاری در حوزه تولید واکسن‌های داخلی 
با توجه به تحریم‌هــای بین‌المللی ازجمله 
ضرورت‌هایی اســت که بایــد مدنظر قرار 

بگیرد.« 

واکسن ایرانی برای 238میلیون کودک
کودکان در 22کشور دنیا واکسن ب‌ث‌ژ ایرانی تزریق کرده‌اند

 اسفند و عود؛ رفیق آلودگی هوا
و دشمن ریه کودکان

از گذشــته‌های دور تصور بر این است که دود اســفند، هوا را 
ضدعفونی می‌کند یا عنبرنسارا می‌تواند میکروب‌ها را از بین ببرد. 
اما علم، هشدار متفاوتی برای ما دارد؛ به‌خصوص در روزهایی که 

شاخص آلودگی هوا بالاست.
دکتر ســیداحمد طباطبایی، فوق‌تخصــص بیماری‌های ریه 
کودکان، رئیس بخش ریه بیمارســتان کودکان مفید تهران و 
استاد دانشگاه در این‌باره به همشــهری می‌گوید: »بسیاری از 
خانواده‌ها تصور می‌کنند دود کردن اسفند، عنبر، عنبرنسارا یا 
روشن کردن عود در داخل خانه می‌تواند باعث کاهش آلودگی هوا 
شود، درحالی‌که این تصور نادرست است و حتی می‌تواند باعث 
بدترشدن شرایط شود. استنشاق این مواد خود می‌تواند نوعی 
آلودگی ایجاد کند. علاوه بر این می‌تواند بیماری‌های آلرژیک و 

آسم کودک و حتی فرد بزرگسال را تشدید کند.«
ریه کودکان تا سنین نوجوانی در حال رشد و تکامل است. تعداد 
آلوئول‌ها )کیسه‌های هوایی( در بدو تولد بسیار کمتر از بزرگسالی 
است و هرگونه التهاب ناشی از دود، می‌تواند در روند تکاملی این 
اندام حیاتی اختلال ایجاد کند. زمانی که در فضای بسته خانه، عود 
یا اسفند روشن می‌شود، غلظت ذرات معلق )PM2.5( به‌شدت 
بالا می‌رود. برای کودکی که دچار آسم یا آلرژی است، این ذرات 
حکم بنزیــن روی آتش را دارند. متخصصــان می‌گویند حتی 
شمع هم )مخصوصا شمع‌های ارزان( به‌دلیل داشتن پارافین، 
اسانس‌های شیمیایی و دوده می‌تواند به اندازه اسفند و عود برای 
کودکان )به‌خصوص کودکان مبتلا به آلرژی و آسم( خطرناک 
باشد و در روزهای آلوده، بار آلودگی فضای بسته را به‌شدت بالا 
می‌برد. متخصصان توصیه می‌کنند در روزهای آلوده، به جای پناه 
بردن به روش‌های سنتی برای کاهش اثرات آلودگی هوای خانه 
که اغلب بی‌اثر و آسیب‌زاست، بر کاهش منابع تولید دود در خانه 
تمرکز کنید. مثلا اگر بخاری دارید، از سلامت شعله و لوله خروجی 
آن اطمینان پیدا کنید. از سرخ کردن طولانی غذا که باعث ایجاد 
بخارهای چرب و دود در فضای خانه می‌شود، پرهیز و دود کردن 
اسفند و عنبرنسارا و روشن کردن عود با هدف کاهش آلودگی هوا 

را از سر بیرون کنید.

پروانه بندپی؛ روزنامه‌نگارنکته روز

صفحه‌آرا: حامد یزدانی

بیش از ۲میلیون واحد خون در ‌۱۰ماه امسال اهدا شد
دکتر بابک یکتاپرســت، معاون اجتماعی ســازمان انتقال خون ایران از اهدای بیش از ۲میلیون واحد خــون در ‌۱۰ماه 
سال‌جاری خبر داد و تأکید کرد: با وجود افزایش اندک آمار اهدای خون، رشد نیاز بیمارستان‌ها به خون و فرآورده‌های 
آن همچنان سریع‌تر است. طی ‌۱۰ماه سال‌جاری، ۲میلیون و ۱۱هزار و ۴۷۶واحد خون در سراسر کشور اهدا شده است.

آلودگی هوا و ذرات معلق، تهدید پنهان برای بیماران قلبی و عروقی
دکتر سمیه عباس‌پور، فلوشیپ نارسایی قلب و پیوند گفت: بسیاری تصور می‌کنند آلودگی هوا تنها دستگاه تنفسی 
را درگیر می‌کند، درحالی‌که ذرات ریز معلق می‌توانند وارد جریان خون شوند و عملکرد قلب را مختل و با ایجاد التهاب 
در عروق، افزایش فشار خون، تشدید تنگی عروق و بروز آریتمی، شرایط بیماران قلبی را دشوارتر کنند.

خبر روز

پاسخ به سؤالات پزشکی

 خدمات رایگان بیمه سلامت
برای 5دهک اول جامعه

دکتر محمدمهدی ناصحی، مدیرعامل ســازمان بیمه سلامت 
ایران بر رایگان بودن خدمات این سازمان برای 5دهک اول جامعه 
تأکید کرد و گفت که اگر بودجه بیمه سلامت 2برابر نشود، سطح 
خدمات افت خواهد کرد. به‌گزارش همشهری، ناصحی گفت: در 
حال حاضر ‌۴۵میلیون نفر تحت پوشش ‌4صندوق این سازمان 
قرار دارند و خدمات بیمه‌ای در بخش‌های دولتی و خصوصی و 
از طریق بیش از ۱۵۳هزار مؤسسه طرف قرارداد ارائه می‌شود. 
خدمات رایگان برای 5 دهک اول ازجمله افتخارات بیمه سلامت 
است. او همچنین با اشاره به بودجه ۹۰همتی بیمه سلامت در 
سال۱۴۰۵ افزود: طبق قانون، این میزان باید حداقل ‌2برابر شود 
تا بتوان همین ســطح از خدمات را به جمعیت فعلی ارائه داد. 
وی با بیان اینکه بدهی انباشــته سازمان بیمه سلامت به مراکز 
ارائه‌دهنده خدمات درمانی حدود ‌۸۳همت است، افزود: بودجه 

سال۱۴۰۵ جدا از این بدهی‌هاست.

 واقعا لازم است بچه‌ها 
هر روز شیر بخورند؟

بسیاری از خانواده‌ها هشدارها درباره مصرف شیر را تنها تبلیغ 
می‌دانند و همیشه این پرسش در ذهن‌شــان مطرح است که 
آیا مصرف شیر واقعا یک ضرورت تغذیه‌ای است یا صرفا نتیجه 
تبلیغات تولیدکنندگان لبنیات؟ دکتر مریم مظاهریون، دکتری 
تغذیه و رژیم‌درمانی و عضو انجمن علمــی تغذیه ایران در این 
زمینه به همشهری می‌گوید: »شیر منبع غنی کلسیم و پروتئین 
است؛ پروتئینی با کیفیت بالا دارد، ویتامین B2 دارد، مقدار کمی 
ویتامین‌های گروه B در آن وجود دارد و برخی شــرکت‌ها شیر 
را با ویتامینD هم غنی‌سازی می‌کنند. به‌دلیل همین کلسیم، 
پروتئین و کیفیت بالای آن، برای رشد استخوان‌ها، دندان‌ها و 
عضلات ضروری است.« او درباره نوع شیر مناسب برای کودکان 
می‌گوید:»مصرف شــیر پرچرب برای کودکان چندان مناسب 
نیست. کلا استفاده زیاد از مواد غذایی پرچرب در کودکان کار 
درستی نیست. شیر و ماست قابل جایگزینی با یکدیگر هستند. 

هر یک لیوان شیر تقریبا معادل یک کاسه ماست است.«

حمایت از تولید داخل ضرورت دارد
 

به‌گفته مصطفوی، انستیتو‌پاســتور ایران تنها عضو شبکه بین‌المللی پاستور 
در خاورمیانه است و ســابقه‌ای طولانی در ریشه‌کنی بیماری‌هایی چون آبله، 
کنترل طاعون، مالاریا، تب‌های راجعه و هاری دارد. همراه با مؤسســه رازی 
این 2مجموعه تولیدکننده 50درصد واکسن مورد نیاز وزارت بهداشت و 
سازمان غذا و دارو هستند، اما با وجود چنین ظرفیتی با یک چالش جدی 
هم مواجهند؛ قیمت‌گذاری پایین واکسن‌های داخلی که به‌عنوان یکی 

از موانع توسعه این صنعت مطرح است.
او ادامه می‌دهد: هزینه تمام‌شده واکسن بالاست، اما چون این 2مرکز 
دولتی هستند قیمت‌گذاری پایین دارند و واکسن وارداتی را 15برابر گران‌تر 
تامین می‌کنند. تلاش می‌کنیم و امیدواریم این مســئله برطرف شود، چون 
مهم‌ترین بخش درآمدزایی است و در بخش تحقیق، توسعه و تولید واکسن‌های 
جدید نقش دارد. نتیجه نبود حمایت از تولید داخلی افزایش وابستگی به واردات 
و پرداخت هزینه‌های ســنگین برای انتقال فناوری است؛ به‌طوری که حجم 
واردات واکسن از حدود ۲۰میلیون دلار در ۱۵سال پیش به نزدیک ۱۰۰میلیون 
دلار در ســال‌های اخیر رســیده، آن هم در حالی که واردات واکسن علاوه بر 
هزینه‌های ارزی بالا، همواره با ریسک‌های دسترسی و تأمین پایدار به‌ویژه در 
شرایط تحریمی همراه است. البته توقف تولید در هیچ واکسنی نداشته‌ایم و در 

پاستور همه تعهدات در سال‌های اخیر انجام شده است.

در منطقه واکسن‌ساز شبیه ایران نداریم
 

دستاورد تولید بیش از نیمی از واکســن‌های مورد نیاز کشور، نه‌تنها یک 
موفقیت علمی و فناورانه، بلکه یک سرمایه راهبردی برای امنیت سلامت 
کشور است. استمرار این مســیر نیازمند بازنگری جدی در سیاست‌های 
حمایتی، قیمت‌گذاری منصفانه و ایجاد ســاختار یکپارچه برای مدیریت 
تحقیق، تولید و واردات واکسن است؛ نکته‌ای که مصطفوی هم به آن اشاره 
و عنوان می‌کند: »در منطقه واکسن‌ساز جدی نداریم و حتی از ۲۵کشور در 
مجموعه پاستور فقط ۶کشور در حوزه تولید ورود کرده‌اند. هزینه‌های تولید 
واکسن بالاست و کشورها به سمت صادرات می‌روند. ما سال‌ها واکسن‌ساز 
بوده‌ایم و محدودیت‌های سال‌های اخیر هم این مسئله را تقویت کرده است. 
در این رویکرد نگاه صادراتی هم فراهم نبود، چون صادرات واکسن متاثر از 
تحریم‌هاست و به‌دلیل چالش‌های سطح بین‌المللی نتوانستیم صادرکننده 

خوبی باشیم.«‌

50
درصد

 واکسن‌های کشور توسط
 انستیتو پاستور و رازی

تولید می‌شود

 15,000
تومان 

قیمت خرید هر دوز 
واکسن داخلی است 

 15
برابر 

واکسن وارداتی نسبت 
به تولید داخل گران‌تر 

است

22
کشور 

دنیا، یعنی چیزی حدود 
۲۳۸میلیون کودک، 
واکسن ب‌ث‌ژ ایران را 

تزریق کرده‌اند

2
واکسن 

روتاویروس و پنوموکوک 
وارد می‌شوند و درصورت 
حمایت مالی  زیرساخت 

 تولید آن در کشور 
وجود دارد

4,000,000
دوز 

نیاز سالانه واکسن ب‌ث‌ژ و 
هپاتیت در کشور است که 
داخل کشور تولید و تامین 

می‌شود


