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بررسی دلایل سهل انگاری در پیشگیری از سرطان
فقدان متولی یا ضعف در قوانین

ــطح جامعه که  ــت در س برای تغییر یک  عادت عمومی ولی نادرس
ــی با خود به همراه دارد و هیچ آموزش  ــار مادی، معنوی و حتی جان ب
حساب شده و کاملی هم برای اصلاح آن از دوران کودکی وجود ندارد، 
بهترین راه، تصویب قوانین جامع و مانع و انتخاب متولی مشخص برای 
ــته باشید تا همین چند سال  ــت. اگر به خاطر داش تضمین اجرای آن اس
پیش، در اکثر موارد، فقط وقتی به یاد اهمیت استفاده از کمربند ایمنی 
در هنگام رانندگی می افتادیم که بعد از وقوع تصادف، سرمان از شیشه 
ــطح  ــیار بالاتر از س ــرده بود یا از فاصله ای بس ــل عبور ک ــوی اتومبی جل
ــد اقرار کنیم  ــفانه بای ــم بی جان خود بودیم. متاس ــن، نظاره گر جس زمی
ــده یا  ــطه همه چیزدانی موروثی که در وجودمان نهادینه ش که به واس
به دلیل اعتقاد ذهنی به ضرب المثل معروف «مرگ حق است اما برای 
همسایه»، همواره توصیه های مختلفی را که کارشناسان تحصیلکرده 
ــا زمانی که  ــود بیان می کنند، ت ــته های تخصصی خ ــه در رش و باتجرب
خودمان آن را تجربه نکرده باشیم، قبول نمی کنیم و به کار نمی بندیم. 
ــان ساختمان را  ــناس تغذیه، نکات ایمنی مهندس به عنوان مثال، کارش
ــافی خود را  ــم رژیم غذایی اکتش ــان عزیز ه ــدی نمی گیرد و مهندس ج
ــد و بر همین  روال، هرکس به نوبه خود با همین طرز  تفکر  دنبال می کنن
عمل می کند. مگر اینکه در ارتباط با آن مساله، قوانینی سفت و سخت 
ــمی و قدرتمند برای ضمانت اجرای آن وجود  به همراه یک  مجری رس
ــد. آن وقت مانند ماجرای کمربند ایمنی، قضیه دیگر فرقی  ــته باش داش
ــاختمان، همه ملزم  ــناس تغذیه گرفته تا مهندس س نمی کند؛ از کارش
ــی برای مردم و دولت  ــوند. هزینه های مالی و جان به رعایت آن می ش
ــانه ها و  ــروع آموزش در رس ــد و به مرور که با ش نیز به حداقل می رس
ــتن کمربند به عادتی معمول تبدیل شد، هزینه های جانبی  مدارس، بس

برای پایش اجرای قانون نیز به کمترین میزان خود می رسد. 
ــادی، اکثر  ــفانه در حالت  ع ــم، متاس ــار بگذاری ــارف را کن ــر تع اگ
ــلا به  ــا ابت ــی ی ــادف، دزدی، برق گرفتگ ــه تص ــم ک ــان می کنی ــا گم م
ــاق می افتد. با  ــرطان فقط برای دیگران اتف ــی همچون س بیماری های
ــاهد رشد آمار مبتلایان به سرطان هستیم و دیگر  آنکه سال هاست ش
ــی با عوارض و مصایب دوره  ــر خانواده ای وجود دارد که به نوع کمت
ــکلات را حداقل نزد یکی  ــنا نباشد و این مش ــرطان آش درمان انواع س
ــد، اما هنوز  ــم ندیده باش ــایه خود به چش ــت و همس از اقوام یا دوس
ــتیم. با توجه به آگاهی رسانی ها و جست وجوی  به فکر پیشگیری نیس
فردی، اطلاعات نسبتا مفیدی هم از راه های جلوگیری ابتلا به سرطان 
ــیگار می کشد و خرید پیتزا مخلوط  داریم، اما همچنان پدر خانواده س
ــودکان دلبندش در  ــویقی برای ک ــراه با پنیر اضافه را به عنوان تش هم
ــود چنین رفتاری را  ــیاری از موارد، باید وج ــر می گیرد. البته در بس نظ
به دلیل اعتقاد برخی افراد به بی ثمر بودن رعایت نکات فردی در برابر 
ــت. چرا که عوامل متعدد و  ــرطان زای محیطی دانس هجوم عوامل س
ــاد این بیماری دخیل  ــایل فردی در ایج گوناگونی به غیراز رعایت مس
ــتی و روش های  ــی اصول بهداش ــا افرادی که تمام ــتند. چه بس هس
شناخته شده پیشگیری از ابتلا به سرطان را به کار می بستند و با دقت 
ــرفته ریه مواجه شده و سپس  ــرطان پیش به آنها عمل می کردند، با س
ــیگار،  ــنیده اند که پس از س ــک معالج خود ش نام گاز رادون را از پزش
ــت. گازی که به احتمال  دومین علت ابتلا به این بیماری خطرناک اس
ــا در واحدهایی که در طبقات پایینی  ــاد در منازل همه ما مخصوص زی
ــخص دیگری  ــتند، با مقادیر مختلف وجود دارد. یا ش ــاختمان هس س
ــر گنجاندن پنج  ــتورات تغذیه ای را مبنی ب ــال های متمادی دس که س
ــود رعایت کرده  ــبزی در برنامه غذایی خ ــده میوه و س ــت وع الی هش
ــرطان در ایران یعنی سرطان معده  ــنده ترین نوع س ــت اما به کش اس
ــود؛ اما نه می داند و نه می تواند با نیترات زیاد موجود در  دچار می ش
برخی از مواد غذایی مقابله کند. بنابراین هرچند برای مقابله با چنین 
ــا بدون وجود  ــت، ام ــط مردم الزامی اس ــایلی، خودمراقبتی توس مس
ــو، برای ثمربخشی  ــب و قوانینی روشن و همس ــاخت های مناس زیرس
ــت و نه به  ــار همراهی مردم را داش ــه می توان انتظ ــن اقدامات، ن ای
ــویم. همان گونه که شورایعالی سلامت با  مقصد نهایی نزدیک می ش
ــتفاده از کمربند  ــان مختلف، قوانین مرتبط با الزام اس کمک کارشناس
ــاز نیز به موقع  ــرد، کارخانجات خودروس ــب و ابلاغ ک ــی را تصوی ایمن
برای تامین زیرساخت مناسب، اقدام به تجهیز خودروها کردند. اداره 
راهنمایی و رانندگی، صداوسیما و سایر رسانه ها هم مکلف به اجرای 
ــدند و نتیجه مثبت آن، هم اکنون قابل مشاهده است. به همین  آن ش
ــده،  ــرطان نیز که با توجه به آمار اعلام ش منوال در ارتباط با معضل س
ــت، تا زمانی که  ــک  فاجعه ملی برخوردار اس ــیل تبدیل به ی از پتانس
ــط به بیان نکات  ــوولان، فق ــخنرانی مس در هر کنگره، گردهمایی یا س
ــود که «باید شرایطی فراهم کرد که فعالیت بدنی  تکراری پرداخته ش
روزانه هر فرد بیشتر شود»، «باید استفاده از سموم دفع آفات نباتی و 
کودهای شیمیایی به میزان حساب شده و استاندارد باشد»، «پیشگیری 
ــت»، «باید به مردم آموزش داد که  از درمان، مهم تر و کم هزینه تر اس
ــالمی را برای کودکانشان فراهم کنند»،  ــنین کم تغذیه س چطور از س
ــیار زیاد بوده است و  ــابه های گازدار در ایران بس «مصرف نمک و نوش
ــرد» و...، اما هیچ برنامه ای برای نیل به  ــرای کاهش آن باید اقدام ک ب
ــیم، وضعیت همین خواهد بود. درحالی که صحبت  آنها نداشته باش
ــی می کنیم، طرز تهیه غذای روزانه کارمندان خود را در  از خودمراقبت
نهادهای دولتی پایش نمی کنیم. در روز هوای پاک، با مترو رفت وآمد 
ــرویس ادارات و  ــوده س می کنیم، اما فکری برای صدها اتوبوس فرس
کارخانجات دولتی که گازوییل را نیم سوز وارد ریه های مردم می کنند، 
ــی میزان آلودگی  ــت چند دهه از تصویب بررس نمی کنیم. بعد از گذش
سبزیجات جنوب  تهران، هنوز کار چندانی صورت نگرفته است. چون 
ــخص  ــن زمینه ها وجود ندارد یا متولی اجرای آن مش ــا قانونی در ای ی
ــص موجود در  ــطه نق ــایل به واس ــی اوقات هم این مس ــت. گاه نیس
ــولات خاص غذایی،  ــش تبلیغات تلویزیونی محص ــت. پخ قوانین اس
ــت اما دیدیم که پخش آنها همواره بخش مهمی  سال ها ممنوع اس
ــد. وزارت  بهداشت نیز به عنوان  ــامل می ش از تبلیغات تلویزیون را ش
ــت که با تذکر و شکایت، پیگیر  ــلامت، چند سالی اس متولی اصلی س
مساله است. اما اگر از ابتدا به جای ممنوعیت صداوسیما، شرکت های 
ــاله یعنی  تولیدکننده را ملزم به رعایت آن می کردند، دیگر مجری مس
ــد. به هر حال  ــادر به برخورد با آن می ش ــت به راحتی ق وزارت بهداش
ــا  توجه به تجربه  ــه از کار باید، ب ــد که در اولین مرحل ــه نظر می رس ب
موفق کشورهای توسعه یافته، به فکر اصلاح یا وضع قوانین و سپس 
ــیم، آنگاه انتظار عملکرد همسو از جانب  پیگیری در عمل به آنها باش

عموم مردم را داشته باشیم. 

نگاه نو

۹۲درصد سرطان ها عامل محیطی دارند
سبک زندگی سالم را به فرهنگ تبدیل کنیم

ــواهدی در دست است که نشان  ــرطان بیماری جدیدی نیست. ش س
ــال پیش در بین جانوران وجود داشته  می دهد این بیماری از پنج هزارس
ــت  ــیمیایی در محیط زیس ــواد ش ــول صدمات م ــرطان محص ــت. س اس
ــای صعب العلاج و  ــت که به دلیل پیچیدگی های آن جزو بیماری ه اس
ــلاف باورهای رایج  ــرطان برخ ــای خاص قرار دارد. هرچند س بیماری ه
ــیوع آن در سال های اخیر شتاب  ــال های اخیر پدید نیامده، اما ش طی س
بیشتری گرفته است. درواقع هرچه محیط زیست آلوده تر و سهل انگاری 
در زمینه حفظ محیط زیست بیشتر شود، ابتلا به این بیماری نیز افزایش 
ــاء  ــت عوامل محیطی منش ــده اس ــا جایی که امروزه ثابت ش ــد ت می یاب
ــه وراثتی و  ــت درصد آنها ریش ــتند و تنها هش ــرطان ها هس ۹۲درصد س
ژنتیکی دارند. آلودگی های محیطی به عنوان عناصر خارجی، زمانی که 

وارد بدن می شوند، تخریب ژن ها را به دنبال دارند. 
ــلول طبیعی و سرطانی در این است که در سلول طبیعی،  تفاوت س
حدود ۸۰بار تقسیم طبیعی سلول صورت می گیرد و درنهایت سلول از 
بین می رود، اما سلول های سرطانی هیچ وقت از بین نمی روند و از زمان 
ــرطان، هفت سال طول  ــلول تا بروز نشانه های س سرطانی شدن یک س
ــت که یک فرآیند فیزیولوژیکی طولانی در  ــانگر این اس ــد که نش می کش

سطح سلولی و مولکولی (ژن ها) اتفاق می افتد. 
در سال۱۹۸۸ در کنگره سرطان و ژنتیک در دانشگاه هاروارد شرکت 
کرده بودم که این کنگره برای اولین بار اعلام کرد همه سرطان ها (۲۷۷ 
ــی متوالی اتفاق می افتند و  ــوع) در اثر مجموعه ای از اختلالات ژنتیک ن
ــب مورد قبول  ــال، این مطل ــا پایه ژنتیکی دارند. بعد از ۲۶س ــه آنه هم
ــت. عوامل محیطی متعدد  ــمندان بین الملل قرار گرفته اس ــه دانش هم
ــب ردیف نرمال ژن ها  ــوند و بدین ترتی باعث جهش زایی در ژن ها می ش
ــرات، پروتئین های ناقصی تولید  ــه هم می زنند که درنتیجه این تغیی را ب
ــوند که در حالت طبیعی، نقش اساسی در کنترل تقسیم طبیعی  می ش
ــلول ها دارند.  بیش از ۱۰عامل شناخته شده در ابتلا به سرطان وجود  س
ــیمیایی مانند  ــات، رژیم غذایی غلط، مواد ش ــرف انواع دخانی دارد؛ مص
ــو و غیریونی از قبیل  ــد رادیواکتی ــعه های یونی مانن ــزن و نیترات، اش بن
ــعه ماورای بنفش، هورمون تراپی، ژنتیک، بالارفتن سن، ویروس ها و  اش
ــناخته  ــرطان ها ش باکتری ها و مصرف الکل، همگی از عوامل ابتلا به س
ــال به بالا رخ می دهد. علت  ــده اند. ۸۰درصد سرطان ها از سن ۶۰س ش
ــرطان زا  ــن، وقتی بدن در معرض مواد س ــت که در این س این امر آن اس
ــر ابتلا به  ــدن در براب ــطح ایمنی ب ــل کاهش س ــرد، به دلی ــرار می گی ق
ــتر شود، مدت  ــت. همچنین هرچه سن بیش ــیب پذیرتر اس ــرطان، آس س
ــی قرار می گیریم. از  ــرطان زای محیط طولانی تری در معرض عوامل س
ــه از طریق آب و غذا  ــن باکتری موجود در طبیعت ک ــوی دیگر، چندی س
وارد بدن می شوند، می توانند در انسان، بعد از ایجاد عفونت های مزمن، 
ــرطان  ــرطان کنند. هم اینک ۱۰ تا ۱۲نوع ویروس عامل ایجاد س تولید س
ــانی» در زنان سبب ابتلا به  ــده اند. ویروس «پاپیلومای انس ــناخته ش ش
ــرطان های رحم بر  ــود و حدود ۷۰درصد س ــرطان دهانه رحم می ش س
ــی مواد خوراکی  ــوند. مصرف برخ ــر ابتلا به این ویروس ایجاد می ش اث
ــود. به عنوان مثال «نیتروزامین»  ــبب ابتلا به سرطان می ش زیانبار نیز س
ــد  ــت که ماده ژنی را تغییر داده و مانع رش ــیمیایی اس از جمله مواد ش
طبیعی سلول ها می شود. این ماده در کوکاکولا، دود سیگار، کنسروها و 
سوسیس و کالباس وجود دارد. استرس رابطه غیرمستقیمی با سرطان 
دارد و سبب تضعیف سیستم ایمنی بدن شده و ضروری است که قدرت 

مدیریت استرس در افراد افزایش یابد. 
در آمریکا بیش از ۵۰درصد سرطان ها معالجه می شوند و طول عمر 
۳۰درصد از بیماران سرطانی، حدود چهار تا هفت سال افزایش می یابد 
ــرفته دارند و  ــرطان پیش ــتند که س ــده، افرادی هس ــد باقیمان و ۲۰درص
ــت. (سرطان پیشرفته،  درمان های متنوع کنونی قادر به درمان آنها نیس
ــرطانی به بافت های دیگر بدن  ــت که در آن سلول های س ــرطانی اس س

گسترده شده و به اصطلاح، متاستاز داده است.) 
ــرطان معده و در زنان  ــورمان، س ــرطان در مردان کش ــایع ترین س ش
ــت در این زمینه برنامه های  ــت که می بایس ــتان اس ــرطان پس ایرانی س
ــترین  ــبب ابتلا به بیش ــود. یکی از عواملی که س ــی لازم ارایه ش آموزش
ــود، مصرف دخانیات است که متاسفانه در ایران بیش  سرطان ها می ش
ــتفاده می شود. شواهد علمی نشان می دهد که در  از حد مجاز از آن اس
هر دم دود دخانیات، ۴۰۰هزار نوع ماده شیمیایی وجود دارد که ۴۰مورد 
ــلول های بدن را در معرض ابتلا  ــتند و س ــرطانزا هس آن جزو عوامل س
ــود که توتون و  ــانی ش ــرطان قرار می دهند. اگر به مردم اطلاع رس به س
تنباکو حاوی حداقل ۴۰ماده موثر سرطانزاست، احتمال کاهش مصرف 
ــانه ها در  ــش می یابد. اطلاعات و اخباری که به طور مکرر از رس آن افزای
ــرطان گزارش می شود، نشان می دهد همه ساله به آمار  زمینه ابتلا به س
ــود؛ با این حساب اگر به فکر پاکیزگی  ــرطان افزوده می ش مبتلایان به س
ــرطان روبه رو خواهیم شد. از واژه  ــیم، با سونامی س ــت نباش محیط زیس
سونامی نباید وحشت کنیم. سونامی یعنی به اوج رسیدن یک پدیده و با 
امکانات کنونی شامل مراکز درمانی سرطان و موسسات سرطان شناسی 
ــخگوی آمار رو به افزایش بیماران  ــتان های کشور نمی توانیم پاس در اس
ــون برنامه ریزی  ــه از هم اکن ــت در این زمین ــیم و می بایس ــرطانی باش س

صورت گیرد. 
خوشبختانه شاهدیم هم اینک نهادهای دولتی از دفتر رییس جمهور 
ــت در حال برنامه ریزی برای کنترل  ــرم گرفته تا وزیر محترم بهداش محت
ــی در مراکزی همچون  ــت اقدامات اساس ــرطان هستند. اما می بایس س
انجمن علمی سرطان ایران و دیگر انجمن های سرطان شناسی در ابعاد 
ــت این انجمن ها،  ــورت گیرد. با وحدت میان فعالی ــی و اجرایی ص علم
ــری از پراکنده کاری و گردآمدن تمام این مجموعه ها زیر یک چتر  جلوگی
واحد، این امکان را پیدا خواهیم کرد که با قدرت بتوانیم خدمات لازم را 
به بیماران سرطانی بدهیم. هرچند برای مبارزه با سرطان تنها اقدام تیم 
ــکی کافی نیست، بلکه این اقدام نیازمند یک کار تیمی بزرگ است.  پزش
ــت می بایست پیشگیری در اولویت قرار گیرد. یکی از این  در وهله نخس
ــرطان،  ــازی بیماران نه تنها در مورد س ــت. آگاه س اقدامات، آموزش اس
ــایع به مردم کمک می کند با اطلاع  بلکه در مورد تمامی بیماری های ش
ــتن یک زندگی سالم و تغییر در رفتارهای خود، بتوانند  از چگونگی داش
ــازی  ــش گیرند. اینگونه رفتار، نیازمند فرهنگ س ــالمی را در پی زندگی س
ــخنرانی های علمی، همکاری رسانه ها  ــانی از قبیل س با ابزار اطلاع رس
ــهر است  ــطح ش ــیما و نصب بیلبوردهای آگاهی بخش در س و صداوس

که آهسته آهسته سبک زندگی سالم را به یک فرهنگ تبدیل می کند. 
* پزشک و متخصص ژنتیک در سرطان
عضو کمیته علمی موسسه تحقیقات، آموزش و درمان سرطان ایران

به عبارت ديگر

سـازمان جهانی بهداشت، پیشگیری را باصرفه ترین روش برخورد با 
سرطان می داند. وظیفه پیشـگیری به عنوان یک وظیفه ملی برعهده 
سـازمان های مسـوول اعم از دولتی و غیردولتی است، اما متاسفانه 
شـاهدیم که نظـام درمانی مـا به جای تاکید بر پیشـگیری، بیشـتر بر 
درمان متمرکز اسـت. از سـوی دیگر باوجود رشـد آمـار مبتلایان به 
سـرطان در کشور هنوز «سازمان مبارزه با سـرطان» در کشور نداریم. 
این درحالی اسـت که پیش از انقلاب اسـلامی، این سازمان در کشور 
وجود داشت و بعدها منحل شد و هم اینک مسوولیت مسایل مربوط 
به رسـیدگی به بیماران سرطانی برعهده اداره درمان سرطان وزارت 
بهداشت نهاده شده که باتوجه به مسایل و مشکلات متعدد پیرامون 
سـرطان، وجـود تنها یـک اداره برای رسـیدگی به امور ایـن بیماری 
در کشـور ناکافی اسـت. باتوجه به مسـوولیت نهادها و سازمان های 
مختلـف در حـوزه پیشـگیری از سـرطان، از قبیـل وزارتخانه هـای 
نفـت، جهـاد کشـاورزی، بازرگانـی و غیـره و سـازمان های حفاظت 
محیط زیسـت و زمین شناسـی، شـهرداری ها و... کـه می تواننـد در 
زمینه کنتـرل آلاینده های محیطـی، اقدام های موثـری انجام دهند، 
متاسـفانه به دلیل نبود سـازمان مبارزه با سرطان از یک سو و از سوی 
دیگـر نهادهـای غیردولتی ماموریـت داری که در زمینه سـازماندهی 
امکانات و تجهیزات پیشگیری و درمان اقدام کنند، فاقد یک سازمان 
منسجم برای رسـیدگی به ابعاد مختلف سرطان هستیم و تاکنون در 
زمینه های پیشـگیری و تاحدی درمان به ویژه در برخی اسـتان ها که 
فاقد امکانات لازم درمانی هسـتند، پیشرفت ها مطلوب نبوده است. 
به بهانه برپایی «همایش سرطان و پیشگیری» که «موسسه تحقیقات، 
آموزش و درمان سرطان» و انجمن علمی سرطان ایران طی روزهای 
شش و هفت بهمن ماه امسال در مرکز همایش های صداوسیما برگزار 
کرد، با دکتر«فرهاد سـمیعی»، فوق تخصـص آنکولوژی، دبیر انجمن 
علمی سـرطان ایران و دبیر هیات علمی «مرکز جامع سرطان ایران» 

به گفت وگوی نشستیم که خلاصه آن در ادامه می آید. 

یکـی از علـل ابتلا بـه سـرطان، آلودگی هـای محیطـی به ویژه  �
آلودگی هواسـت. با توجه بـه اینکه سـازمان های مختلفی در این 

زمینه دخیل هستند، برای حل این معضل چه باید کرد؟ 
ــازمان مبارزه با سرطان است.  ــکلات این حوزه، نبود س یکی از مش
ــی تمام جنبه های علمی، اجتماعی و فرهنگی  ــازمانی که به بررس س
ــته و در این زمینه به مقامات اطلاع رسانی  ــرطان اشراف داش حوزه س
ــم که هر  ــر در نظر بگیری ــی هوا اگ ــال در حوزه آلودگ ــرای مث ــد. ب کن
ــاری را می بلعد، دیگر  ــیژن یک جنگل پنج هکت ــتارت هواپیما، اکس اس
ــد. این وظیفه  ــته باش ــهرها قرار داش اجازه نمی دهیم، فرودگاه در ش
سازمان مبارزه با سرطان است که در این زمینه به شهرداری، سازمان 
ــورهایی مانند فرانسه  ــانی کند. ما تجربه کش هواپیمایی و... اطلاع رس
ــس را با هدف کاهش آلودگی  ــال ها جنگل جنوب پاری را داریم که س
ــت که ما شاهدیم در شهرهایمان  هوا حفظ کرده اند. این درحالی اس
هرروز درختانی قطع می شود تا به جای آن ساختمان ها سر بلند کنند. 

همان طور که می دانیم تشعشعات زمین در برخی مناطق بیشتر  �
اسـت. این مسـاله نه تنها سلامت انسـان ها را تهدید می کند، بلکه 
زمینـه ابتـلا به برخی بیماری هـا از جمله انواع سـرطان  را افزایش 
می دهد تـا جایی که در برخی کشـورها بـرای خریدوفروش خانه، 
وضعیت زمین آن ناحیه از نظر این تشعشـعات بررسـی می شود. 

وضعیت بررسی این تشعشعات در کشور ما چگونه است؟ 
ــودن برخی  ــه زیان بارب ــه ب ــد با توج ــاره کردی ــه اش ــور ک همان ط
ــک خانه، آن  ــاخت ی ــان، باید پیش از س ــعات زمین برای انس تشعش
ــی بررسی کرد. متاسفانه تاکنون در کشور  منطقه را از نظر زمین شناس

ما به این موضوع پرداخته نشده است. رامسر در شمال ایران، پس از 
مدرس هند، از نظر مواد رادیواکتیو و اشعه، در دومین جایگاه جهانی 
ــلامتی انسان ها  قرار دارد. گاز «رادون»، یکی از عوامل خطرزا برای س
ــمار می رود. این گاز که از رادیوم متصاعد می شود، در زیرزمین ها  به ش
و فضاهای بسته وجود داشته و دارای تشعشعات سرطان زاست. این 
ــلامت ساکنان  ــی کرد و با هدف حفظ س ــتر بررس موضوع را  باید بیش
ــود یا اینکه از آنها  ــاخت به این افراد داده نش ــن مناطق، یا اجازه س ای

خواسته شود در مناطقی مانند زیرزمین ساکن نشوند. 
اکثر سـازمان های کشـور، به نوعی در امر پیشـگیری از سـرطان  �

دخیل هسـتند، امـا همان طور که اشـاره کردید، متاسـفانه به دلیل 
نبود یک سازمان واحد مانند سازمان مبارزه با سرطان، ساماندهی 
ایـن امر در کشـور درحال حاضـر بدون متولی مانده اسـت. به نظر 
شـما در شـرایط کنونـی و در غیـاب سـازمان مبـارزه با سـرطان، 
کدام سـازمان غیردولتی می تواند زمینه سـاز وحـدت فعالیت های 

انجام شده در زمینه سرطان باشد؟ 
ــخ به این پرسش، ذکر مقدمه ای ضروری است. ایران  پیش از پاس
ــه  ــن منطق ــرار دارد و در ای ــرقی (EMRO) ق ــه مدیترانه ش در منطق
ــته سرطان  ــورها از بعد تعداد متخصصان رش یکی از موفق ترین کش
ــبت به جمعیت، به شمار می رود. با این وجود، در زمینه موسسات  نس
ــات و تجهیزات لازم  ــازماندهی، امکان ــت داری که در حوزه س ماموری
ــکاری داریم. برای  ــفانه کمبودهای آش ــور فعالیت کنند، متاس در کش
ــتیتو کانسر (سرطان) دانشگاه علوم پزشکی تهران  مثال زمانی که انس
ــتیتو سرطان منطقه  ــیدی، تاسیس شد، تنها انس در سال۱۳۳۵خورش
ــدان یک مجموعه  ــدت، به دلیل فق ــا طی این م ــمار می رفت، ام به ش
ــود و  ــاماندهی ش ــرطان س ــتگذاری های مربوط به س که در آن سیاس
ــوزان این عرصه اعم از پزشکان، نهادهای  متخصصان مختلف و دلس
ــانی که خواستار عرضه خدمات بهتری  غیردولتی، خیرین و تمام کس
ــانی  ــتند، بتوانند به این بیماران خدمت رس ــرطانی هس به بیماران س
ــوزه به نتیجه مطلوب  ــلا تلاش های صورت گرفته در این ح کنند، عم
ــیس «موسسه  ــال اخیر و با تاس ــید. خوشبختانه طی چندس نمی رس
ــتقل در  ــرطان»، به عنوان یک نهاد مس ــات، آموزش و درمان س تحقیق

ــرطان که به منظور پیشگیری، آموزش مردم و آگاهی رسانی  عرصه س
ــخیص، بیماریابی زودرس  ــالم زندگی، تش ــبک س به آنان در زمینه س
ــت، مقدماتی برای  ــکل گرفته اس ــور ش ــای مختلف در کش و درمان ه
ــرطان در زمینه های فوق فراهم شده  ــازماندهی امور مربوط به س س
ــدد راه اندازی «مرکز  ــه درحال حاضر درص ــت. اعضای این موسس اس
ــه ای ماموریت دار برای  ــتیابی به موسس ــرطان» باهدف دس جامع س
سازماندهی امکانات و تجهیزات لازم از یک سو و از سوی دیگر تربیت 

نیروهای متخصص در این زمینه هستند. 
مرکز جامع سرطان چه زمانی به بهره برداری خواهد رسید؟  �

ــکاری بنیاد  ــرطان با هم ــات، آموزش و درمان س ــه تحقیق موسس
ــاختمانی به عنوان مرکز جامع  ــاخت س بیماری های خاص در حال س
ــه  ــتند ک ــی هس ــدوده ای ۶۰هزارمترمربع ــور در مح ــرطان در کش س
ــال آینده به اتمام  ــود فضای فیزیکی آن کمتر از دوس پیش بینی می ش
ــه مذکور در حال بررسی  ــد. همزمان با ساخت این مرکز، موسس برس
ــن مرکز از  ــخیصی-درمانی برای ای ــات و تجهیزات تش ــن امکان بهتری
ــانی جوان و فعال زیر نظر  ــو و از سوی دیگر، تربیت نیروی انس یک س
استادان این رشته برای اداره آینده این مرکز است. آنچه مسلم است، 
ــوولیت و البته پرهزینه خواهد بود که برای  ــیر، پرمس پیمودن این مس
ــورهای دیگر نیازمند همراهی  ــیاری از کش تامین بودجه آن مانند بس
ــور کلی کمک های  ــی و غیردولتی و به ط ــر، نهادهای دولت ــراد خیّ اف

مردمی هستیم. 
پیش بینـی می کنید راه اندازی مرکز جامع سـرطان به چه میزان  �

پاسخگوی مشکلات فعلی بیماران سرطانی باشد؟ 
هم اینک تلاش بر این است که این محل انستیتویی با تمام اسلوب 
ــخگویی  علمی، مدرن و صاحب تجهیزات و امکانات کافی برای پاس
به نیاز فزاینده هم وطنان باشد. هرچند ما این اقدام را کافی نمی دانیم 
ــتادان رشته سرطان، تاسیس این مرکز را به عنوان  و انتظار می رود اس
الگو و سمبلی تلقی کنند و در هر استان از کشور شاهد تاسیس چنین 
ــیم تا بیماران سرطانی بتوانند در کنار استفاده از امکانات  مرکزی باش
کافی و مدرن درمانی به پزشکان متبحر نیز در سراسر کشور دسترسی 

داشته باشند. 

درحال حاضر وضعیت ارایه خدمات به بیماران سـرطانی را در  �
سراسر کشور چگونه ارزیابی می کنید؟ 

ــات قابل ارایه به  ــی امکان ــع غیریکنواخت و ناکاف ــفانه توزی متاس
ــان  ــفاف خود را نش ــیار واضح و ش ــور، بس ــرطانی در کش ــاران س بیم
ــور فاقد امکانات درمانی لازم  ــتان کش می دهد تا جایی که ما در ۱۱اس
ــرطانی هستیم، که این امر باعث شده بیماران زیادی  برای بیماران س
به همراه خانواده های شان دچار زحمات جسمی، مالی و روانی زیادی 
ــرای دریافت خدمات  ــزرگ به ویژه تهران ب ــهرهای ب برای آمدن به ش

درمانی شوند. 
اشـاره کردیـد ماننـد بسـیاری از کشـورهای دیگـر، خواسـتار  �

کمک های مردمی هسـتید. لطفـا از تجربیات دیگرکشـورها در این 
زمینه بگویید. 

ــورها، برخی از تجهیزات  ــرطان مترقی ترین کش در مراکز بزرگ س
ــده است، حتی شاهدیم  ــتگاه ها با پشتیبانی افراد خیّر تهیه ش و دس
ــتیبانی ها و  ــرطان، به دلیل پش ــالن های مراکز درمان س بخش ها و س
ــده و این  کمک های فردی یا خانوادگی به نام این افراد نام گذاری ش
ــانی در این کشورها نهادینه شده  امر به عنوان یک فرهنگ والای انس
ــتان، «عمران خان»، قهرمان جهانی کریکت، پس از  ــت. در پاکس اس
ــت داد، عالم قهرمانی  ــرطان از دس آنکه مادرش را بر اثر بیماری س
ــتان و مرکز تحقیقاتی شوکت خانم» را به نام  را رها کرده و «بیمارس
ــر جهان، در  ــمندانی از سراس مادرش و با کمک متخصصان و دانش
ــه درحال حاضر  ــیس کرد، ک ــتان تاس ــادرش در لاهور پاکس زادگاه م
ــت. یا در  ــرطانی آنجاس ــتان و بیماران س ــردم پاکس ــزار م خدمت گ
«تری فاکس» کانادا یا «آرمسترانگ» فرانسه، ورزشکاران، هنرمندان 
ــردم  ــد و از م ــم می آین ــذار گرده ــی اثرگ ــخصیت های اجتماع و ش
ــرطانی کمک کنند. متاسفانه در کشور  می خواهند که به بیماران س
ــان های خیّری داخل  ــکل نگرفته و انس ــا چنین نهادهایی هنوز ش م
ــتند،  ــرطانی هس ــتار کمک به بیماران س ــور که خواس و خارج از کش
ــد؟ انتظار  ــا مراجعه کنن ــوع باید به کج ــرای این موض ــد ب نمی دانن
ــرطان، کمک به بیماران سرطانی  می رود با راه اندازی مرکز جامع س

به شکل هدفمندی صورت پذیرد. 

طبق آمار سـازمان جهانی بهداشـت، میزان بروز و شـیوع سرطان در 
تمام دنیا و از جمله در ایران در حال افزایش اسـت. در کشـور سالانه 
۸۵هـزار نفر (۴۵هـزار نفر از مـردان، ۴۰هزارنفر از زنـان) به بیماری 
سـرطان مبتلا می شـوند. بیماری سـرطان در بیش از ۴۰درصد موارد 
قابل درمان و به همان میزان قابل پیشـگیری اسـت. هرچند مسـاله 
خودمراقبتـی به عنوان یکی از ارکان پیشـگیری از سـرطان شـناخته 
شـده و با رعایت رژیم غذایـی، تحرک و کاهش تولیـد مواد خطرزای 
محیطی، مانند، اسـتفاده هرچه کمتر از خودروی شـخصی می توان تا 
حد زیادی از سـرطان ها پیشـگیری کرد، اما مطالبه مردم از مسوولان 
بـرای کنتـرل عوامل خطـرزای محیطی همچنـان باید پیگیری شـود. 
مسایلی همچون تولید سـوخت و خودروی سالم، توسعه حمل ونقل 
عمومی و... نیز از جمله دیگر مواردی اسـت که باید به آنها توجه کرد. 
بر این اسـاس، آشـنایی کامل با پدیده سـرطان و داشـتن اطلاعات و 
آگاهـی کامـل از عوامل خطرزا در ایجاد این بیمـاری می تواند یکی از 
راه های بسـیار موثر در مقابله و پیشـگیری از این بیماری به شمار  آید. 
برپایـی همایش «سـرطان و پیشـگیری» فرصتی پدیـد آورد تا با دکتر 
«عبداالله فضلعلـی زاده» نایب رییس انجمن علمی سـرطان ایران به 

گفت وگو بنشینیم که حاصل آن در ادامه می آید. 

 شایع ترین سرطان ها در دنیا به ترتیب، کدام  ها هستند؟  �
ــتات، کولورکتال (روده بزرگ)،  ــرطان های ریه، پروس در مردان س
ــرطان های پستان، کولورکتال، دهانه رحم،  معده و مری و در زنان س

ــتری  ــیوع بیش ــه و رحم به ترتیب در دنیا ش ری
دارند. 
بـه  � ایـران،  در  سـرطان ها  شـایع ترین   

ترتیب کدام ها هستند؟ 
ــرطان های  س ــی  ایران ــردان  م ــان  می در 
ــال و در زنان  ــتات، کولورکت معده، مثانه، پروس
ــده به  ــزرگ و مع ــتان، روده ب ــرطان های پس س

ترتیب فراوانی بیشتری دارند. 
 از نظر بروز سرطان، ایران در دنیا در چه  �

وضعیتی قرار دارد؟ 
ــت جهانی  ــازمان بهداش طبق رتبه بندی س
ــر ASR (میزان  ــورها را از نظ (WHO) که کش
بروز استانداردشده سرطان در هر صدهزار نفر) 

به پنج دسته و به ترتیب نزولی طبقه بندی کرده، ایران در رده چهارم 
قرار می گیرد؛ یعنی پایین تر از حد متوسط جهانی. بر این اساس، میزان 
ــب ۱۳۴ و ۱۲۸مورد در  ــرطان در مردان و زنان ایرانی به ترتی ــروز س ب
ــط جهانی بروز  ــت، در حالی که متوس ــر صدهزار نفر جمعیت اس ه
ــده است. بروز سرطان طبق  ــرطان به ترتیب ۲۰۵ و ۱۶۵ برآورد ش س
ــت از میزان بروز خام سرطان  ــازمان جهانی بهداش پیش بینی های س
ــن)، از  ــاخص س ــت بدون توجه به ش ــان در کل جمعی ــار مبتلای (آم
ــال ۲۰۳۰ خواهد رسید  ــال ۲۰۱۲ به ۲۷میلیون در س ۱۴میلیون در س
که ۷۰درصد از این افزایش در کشورهای در حال توسعه خواهد بود. 

 ابتلا به سرطان چقدر بار مالی بر کشورها تحمیل می کند؟  �
ــر  ــال ۲۰۱۴ منتش ــال ۲۰۱۲ انجام و در س ــی که در س در یک بررس
ــان  ــرطان را ۱/۱۶تریلیون دلار در جهان نش ــد، میزان هزینه های س ش
ــی. قبلا این  ــد ناخالص جهان ــر با دو درصد تولی ــد. یعنی براب می ده
ــر ۸۹۵میلیارددلار بوده  ــته ۱/۵درصد و براب ــال گذش عدد در چند س
ــتر از هزینه های مستقیم و  ــرطان ۲۰درصد بیش ــت. هزینه های س اس

غیرمستقیم بیماری قلبی است. 
 مهم ترین دلایل ابتلا به سرطان در دنیا چیست؟  �

ــامل افزایش امید به زندگی،  ــه دلیل عمده در بروز سرطان ش س
ــایان توجه است. امروزه  ــیوه زندگی و عوامل محیطی ش تغییر در ش
ــال ۱۳۵۸ (۱۹۷۹) به  ــال در س ــط از ۵۸/۳ س ــر متوس ــن عم میانگی
ــوی دیگر، به  ــال ۱۳۹۱ (۲۰۱۲) رسیده است. از س ــال در س ۷۳/۸س
ــی آمار ابتلا به  ــبک زندگی مانند چاقی و کم تحرک ــل تغییر در س دلی
ــت. آمارها حکایت از این دارد که ۵۰درصد  ــرطان رو به افزایش اس س

ــا فعالیت بدنی  ــتگان ما نه تنه ــتند. گذش ــور چاق هس جمعیت کش
بیشتری نسبت به ما داشتند که غذاهای سالم تری هم می خوردند و 
بیشتر از طبیعت به ویژه هوای سالم استفاده می کردند. بسیاری از این 
ــمت غربی ها سوق پیدا  ــبک زندگی ما به س عادت ها تغییر کرده و س
ــاس آمارهای اعلام شده از سوی مقامات بهداشتی  کرده است. براس
کشور، کمتر از ۱۰درصد جمعیت، پنج وعده سبزیجات و میوه در روز 
ــیگار می کشند که این  مصرف می کنند. بیش از ۱۰درصد جمعیت س
ــت. ۵۰درصد جمعیت کلسترول بالا و تنها  ــتر اس آمار در آقایان بیش
ــال، فعالیت بدنی منظم دارند. (۶۵درصد  ۳۵درصد از مردم طی س
ــت.  ــت محیطی نیز مزید بر علت اس ــد.) آلودگی های زیس کم تحرکن
تولید گاز دی اکسیدکربن در ایران هفت میلیون مترمکعب و این عدد 
در دیگر کشورها ۶/۴ اعلام شده است. همچنین میزان مصرف انرژی 
ــورهای پیشرفته دنیا این عدد  در ایران دوهزارو۷۰۰کیلوگرم و در کش

۱۸۰۰کیلوگرم است. 
 مهم ترین راهکارهای پیشگیری از سرطان چیست؟  �

ــت؛  ــرطان وجود دارد. نخس دو راهکار مهم برای کاهش بروز س
ــالم و دومی که  ــیوه زندگی ناس ــرل عوامل خطر زای مرتبط با ش کنت
ــطح  ــت، خودمراقبتی از طریق افزایش س ــوط به نقش مردم اس مرب
ــت. به همین منظور توصیه  ــبت به عوامل خطرزاس آگاهی مردم نس
ــرای رعایت مفاد و اعداد  ــود افراد با کنترل وزن بدن و تلاش ب می ش
ــتن وزن  ــاخص توده بدن) و با متعادل نگه داش مربوط به BMI (ش
خود، از چاقی جلوگیری کنند. افزایش تحرکات و فعالیت های بدنی 
ــل ۳۰دقیقه  ــه صورتی که فرد حداق روزمره ب
ــاده روی  ــه صورت پی ــی در روز ب ــت بدن فعالی
ــرف  مص ــزان  می ــت  محدودی ــد؛  باش ــته  داش
ــای پرکالری،  ــد، غذاه ــاوی قن ــابه های ح نوش
ــی زیاد و  ــا قند و چرب ــده ب ــای فرآوری ش غذاه
ــز و خودداری از  ــت قرم فیبر کم، نمک و گوش
ــد  ــده مانن ــت های فرآوری ش ــتفاده از گوش اس
ــد  مانن ــده  نمک سودش دودی  ــت های  گوش
سوسیس و کالباس و در عوض استفاده بیشتر 
از سبزیجات، میوه های تازه، حبوبات و غلات در 

کاهش بروز سرطان موثر است. 
حوزه هـای  در  را  سیاسـتگذاران  نقـش   �  

سلامت چگونه ارزیابی می کنید؟ 
ــرطان از طریق  ــا س ــه ب ــش مواجه ــرای کاه ــه مردم ب ــک ب کم
ــا کمترین نرخ  ــیگار. هم اینک م ــی مثل افزایش مالیات س راهکارهای
ــت که  ــیگار را در جهان داریم (۱۰درصد). مطلوب این اس مالیات س
ــیگارهای بازار،  ــان، ۷۰درصد قیمت س ــورهای جه مطابق دیگر کش
ــیگار  ــور هر مغازه می تواند س ــود. هم اینک در کش مالیات دریافت ش
ــرطان می بایست،  ارایه کند و محدودیتی هم ندارد. برای مبارزه با س
ــیگار، قلیان و...) را به طور کلی از زندگی خارج  مصرف دخانیات (س
ــرار گرفتن در  ــان و پیپ، جویدن توتون و ق ــیگار، قلی ــیدن س کرد. کش
ــت دوم)،  ــیگار دس ــود در محیط (دود س ــون موج ــرض دود توت مع
ــان، مثانه، روده بزرگ،  ــرطان های ریه، ده همگی با افزایش خطر س
ــره بینی، حنجره، مری، لب، معده، دهانه رحم، کبد،  کلیه، حلق، حف
ــتند. خطر سرطان در افرادی که سیگار  لوزالمعده و خون مرتبط هس
ــیار افزایش  ــرف می کنند، بس ــروبات الکلی نیز مص ــند و مش می کش
ــروکار دارند،  ــوز س ــیگاری که با پنبه نس می یابد. همچنین کارگران س
ــوی  ــرطان ریه قرار دارند. از س ــدت در معرض خطر ابتلا به س به ش
ــگیری از سرطان پایین است  ــطح آگاهی مردم در مورد پیش دیگر، س
ــگیری به مردم ربط  و با توجه به اینکه حداقل ۵۰درصد عوامل پیش
ــوب، این ۵۰درصد را محقق کنیم  ــانی خ دارد، می توانیم با اطلاع رس
ــانه های گروهی از قبیل  ــکاری رس ــر نیازمند تعامل و هم ــه این ام ک
ــت.  ــانه های فضای مجازی اس ــه، مجلات و رس ــیما، روزنام صداوس
ــد محصولاتی که زیان  ــن می توانند برای تولی ــتگذاران همچنی سیاس
ــلامتی مردم می زنند، نسبت به تولید غذای سالم نقش  کمتری به س

فعال تری ایفا کنند. 

ــتی در همه جوامع دنیا  ــرطان به یک معضل بهداش امروزه س
تبدیل شده است. برپایه گفته های سازمان جهانی بهداشت، علاوه 
ــورهای با درآمد بالا، این بیماری در کشورهای کم درآمد و با  بر کش
ــت. مشکلات درمانی و  ــط نیز بسیار رو به افزایش اس درآمد متوس
بار اقتصادی ناشی از آن، سبب افزایش توجه به مقوله پیشگیری 
ــت و در این میان، تغذیه نقشی  ــده اس ــرطان در همه دنیا ش از س
ــگیری از  ــورد ارتباط رژیم غذایی و پیش ــی ایفا می کند. در م اساس
بروز بیماری های مزمن، خاصه سرطان، تردیدی وجود ندارد. البته 
ــت.  ــده نیس ــم این رابطه، کاملا شناخته ش در حال حاضر مکانیس
ــترده  ــرطان ها، نیاز به پژوهش های گس به علت پیچیدگی انواع س
ــی برای درک این ارتباط وجود دارد. با این حال، نتیجه  و چندبخش
ــیار  ــده، بیانگر اهمیت بس ــروز انجام ش ــه تا به ام ــی ک پژوهش های
ــرطان  ــگیری و کنترل س ــور تغذیه ای و رژیمی در پیش چندین فاکت
ــت. مطابق نظر سازمان جهانی بهداشت، سرطان های کولون،  اس
ــتات، دهان، حلق، مری، معده، کبد، پانکراس، رحم،  رکتوم، پروس
ــاط تنگاتنگی با عوامل تغذیه ای دارند.  ــینه ارتب آندومتر، کلیه و س
ــامل  ــرطان، ش ــگیری اولیه از س توصیه های کلی رژیمی برای پیش
ــرطان ها،  ــه انواع س ــگیری از هم ــرای پیش ــه وزن ب ــش اضاف کاه
ــون، محدودیت دریافت  ــرطان کول ــش دریافت فیبر برای س افزای
ــت نمک برای  ــش دریاف ــینه و مری، کاه ــرطان س ــکل برای س ال
ــرطان های حلق و معده، کاهش دریافت غذاهای فرآوری شده  س
ــیدان ها برای  ــرطان کلورکتال و افزایش دریافت آنتی اکس برای س
ــت. پژوهش های مختلف  ــرطان ها از جمله پروستات اس انواع س
نشان داده اند که افزایش مصرف هر صدگرم میوه موجب کاهش 
ــرف هر صدگرم  ــدود ۰/۹درصد و نیز افزایش مص ــبی ح خطر نس
ــزار مورد  ــروز ۲۰مورد در هر صده ــگیری از ب ــبزی موجب پیش س

سرطان گوارشی می شود. 
ــیوه زندگی مردم، جامعه در  گذار  در دهه های اخیر با تغییر ش
ــکلات تغذیه ای آن نیز تغییر کرده  ــه ای قرار گرفته و نوع مش تغذی
ــترده ای از ایران مانند  ــل، مردم مناطق گس ــت. در دهه های قب اس
ــوءتغذیه پروتئینی و انرژی رنج  ــورهای جهان سوم، از س دیگر کش
ــوه خورد و خوراک  ــب نح ــبختانه با مدیریت مناس می بردند. خوش
ــدودی و در مناطقی  ــوارد مح ــه دهه اخیر (جز در م ــردم در س م
ــر با  ــان)، دیگ ــودکان و نوجوان ــان ک ــوص در می ــروم به خص مح
سوءتغذیه پروتئینی و انرژی مواجه نیستیم. با این حال و همزمان 
ــیوه زندگی،  ــکلات دیگری مانند تغییر ش با این تغییر مثبت، با مش
ماشینی شدن زندگی ها، کاهش فعالیت های روزانه و الگوبرداری 
ــکلات  ــام این مش ــده ایم. تم ــه ش ــی مواج ــه غرب ــیوه تغذی از ش
ــای آماده یا  ــرانه مصرف غذاه ــم داده اند تا س ــت ه دست به دس
ــت فودها که غذاهای پرچرب، پرنمک و پرکالری ای هستند، در  فس
ــور بالا برود. از آنجا که معمولا فست فودها و غذاهای آماده،  کش
ــیدنی های گازدار  ــس، نوش ــا خوراکی های دیگری مانند انواع س ب
ــک دریافتی از  ــوند، کالری و نم ــا پنیر پیتزای چرب مصرف می ش ی
ــدت بالا می رود. به همین دلیل، الگوی  یک وعده مصرف آنها به ش
ــمت پرخوری و افزایش  ــور تغییر کرده و به س ــوءتغذیه در کش س
ــری در طول روز  ــت. افزایش دریافت کال ــت کالری رفته اس دریاف
هم نتیجه ای جز ابتلای حدود ۷۰-۵۵درصد از مردم کشورمان به 

اضافه وزن و چاقی نداشته است. 
ــان به  ــداد مبتلای ــش تع ــر، افزای ــال های اخی ــفانه در س متاس
ــلا  ــرخ ابت ــا)، ن ــادر بیماری ه ــوان م ــی (به عن ــه وزن و چاق اضاف
ــای قلبی،  ــت، بیماری ه ــری مانند دیاب ــای غیرواگی ــه بیماری ه ب
ــرطان ها را هم بالا برده است.  ــکته ها و س بیماری های کلیوی، س
ــود، این است  نکته قابل توجهی که در این میان از آن غفلت می ش
ــیاری از مردم کشور ما سیری شکمی دارند، ولی بیشتر آنها  که بس

ــلولی، برای تمام  ــنگی س ــلولی رنج می برند. گرس ــنگی س از گرس
ــی، زمانی اتفاق می افتد که  ــنی و جنس افراد در تمام گروه های س
ــکمی، کمبود ریزمغذی ها وجود داشته  ــنگی ش با وجود رفع گرس
باشد. گرسنگی سلولی در کشور ما مانند برخی جوامع دیگر اتفاق 
ــت و مردم ایران با وجود دریافت کالری کافی، از کمبود  افتاده اس
ــیم، روی، آهن، برخی ویتامین های گروه  ریزمغذی هایی مثل کلس
ــن D رنج می برند. میزان این کمبود در مناطق مختلف  B و ویتامی
ــف، متفاوت  ــی مختل ــنی و جنس ــای س ــان گروه ه ــور و در می کش
ــبتا شیوع دارد و مجبوریم برای  ــت، اما در تمام نقاط کشور نس اس
ــلولی، مواد غذایی را غنی سازی یا  پیشگیری یا درمان گرسنگی س
ــوءتغذیه   مکمل های غذایی تجویز کنیم. به  طور کلی، تغییر نوع س
در کشور و بدون علامت بودن آن، باعث شده است بسیاری از افراد 
ــان نشوند و  ــبی متوجه کمبود ریزمغذی ها در بدنش در زمان مناس
ــخت شده و  ــاله پی ببرند که دیگر مدیریت آن س زمانی به این مس
عوارض آن بروز کرده است. از این رو، توجه به سیری سلولی جزو 
سیاست های مسوولان بخش غذا و تغذیه کشور است. البته خود 
ــند و فکر نکنند اگر  ــته باش ــردم هم باید به آن توجه کافی داش م
ــدند یا دچار اضافه وزن هستند، دیگر هیچ  ــیر ش به  اندازه کافی س

مشکلی از نظر دریافت مواد مغذی ندارند. 
حالا شاید این سوال برایتان پیش بیاید که چه اقدام هایی برای 
ــور می توانیم با  ــلولی می توان انجام داد و چط ــنگی س رفع گرس
ــه بیماری های غیرواگیر  ــالم، خطر ابتلا ب ــتن الگوی غذایی س داش
ــوال ها، به این چند  ــخ این س ــش دهیم؟ برای دریافت پاس را کاه

راهکار ساده توجه کنید: 
ــک وعده غذایی  ــذا در یک روز یا ی ــم بالای غ ــرف حج  از مص

پرهیز کنید. 
 سفره غذایی تان تنوع داشته باشد و تمام گروه های غذایی را 
در تمام وعده های غذایی روزانه خود بگنجانید. لبنیات کم چرب و 

گوشت های بدون چربی مصرف کنید. 
ــی روزانه خود تا حد  ــبزی را در برنامه غذای ــهم میوه و س  س
ممکن افزایش دهید (۵-۳ واحد میوه و ۷-۵ واحد سبزی در روز) 
 سهم چربی های اشباع مانند روغن های جامد و گوشت های 
ــورد نیاز روزانه  ــم روزانه تان کم کنید و چربی م ــرب را در رژی پرچ
ــباعی مانند مغزها و دانه های  خود را از چربی های خوب و غیراش

روغنی، روغن زیتون، کانولا، هسته انگور، کنجد و... انتخاب کنید. 
ــک را از رژیم  ــکر و نم ــکان، روغن جامد و قند و ش ــد ام  تاح

روزانه خود کنار بگذارید. 
ــدید مواد غذایی، از روش هایی مانند  ــرخ کردن ش  به جای س
ــتفاده  ــرارت پایین، بخارپز، تنوری یا آب پز کردن اس تفت دادن با ح
ــش ارزش تغذیه ای مواد  ــدید، علاوه بر کاه ــرخ کردن ش کنید. س

غذایی، خطر ابتلا به سرطان ها را هم افزایش می دهد. 
ــه یکی، دو بار در  ــت فودها و غذاهای آماده را ب ــرف فس  مص

طول ماه کاهش دهید. 
ــابه های گازدار و شیرین را خط   تاحد امکان، دور مصرف نوش

بکشید. 
ــکلات ها،  ــاده مانند ش ــای س ــدی و قنده ــواد قن ــرف م  مص
بیسکویت ها، کیک ها و کلوچه ها را تا جایی که می توانید کم کنید 
و به جای آنها، حجم متعادلی از مغزها و دانه های خام را در رژیم 

غذایی روزانه تان بگنجانید. 
ــب آنها  ــد محصولات غذایی صنعتی، به برچس  هنگام خری
توجه کنید و خوراکی هایی که کمترین قند، نمک و روغن را دارند، 

بخرید. 
ــد پیاده روی،  ــوازی، مانن ــه ورزش ه ــل روزی ۳۰دقیق  حداق

دوچرخه سواری یا طناب زدن، انجام دهید. 
ــورت با  ــه، به مش ــذا و تغذی ــت غ ــرای مدیری ــزی ب  برنامه ری
متخصص تغذیه که برای همین کار آموزش دیده است، نیاز دارد. 

 از استعمال دخانیات پرهیز کنید. 
*رییس انستیتو تحقیقات تغذیه ای 
و صنایع غذایی کشور و رییس انجمن تغذیه ایران

ــواب برمی خیزیم، خبری به  ــد هرروز صبح که از خ به نظر می رس
ــد از نزدیک  و دورکه بیماری سرطان، عزیزی را از ما ستانده  ما می رس
ــت. در شوک و غم با خود می گوییم چرا نمی توانیم با این بیماری  اس
ــم در تکنولوژی های  ــرفت های عظی ــا پیش ــه کنیم؟ ب ــنده مقابل کش
ــرطان  ــال مبارزه با س ــابقه ۵۰س مختلف و میلیاردهادلار هزینه و س
ــور  ــرفته ترین کش ــازمان های تحقیقاتی در پیش ــط بزرگ ترین س توس
ــف روش درمان  ــک جهان یعنی آمریکا، هنوز خبری از کش تکنولوژی
ــمندان و محققان  ــان دانش ــت. همچن ــرطان در راه نیس ــی س قطع
ــرای مقابله با این  ــف راه های جدید ب ــر جهان به دنبال کش در سراس
ــرطان پیدا  ــدت اگر راه درمانی برای س ــتند. اما در این م بیماری هس
ــرطان  ــخیص زودرس س ــرفت های مهمی در زمینه تش ــده، پیش نش
ــموم  ــرطان ها از قبیل دخانیات، س ــایی عوامل ایجادکننده س و شناس
ــاورزی، آلاینده های محیط زیستی در آب وهوا و غذاهای نامناسب  کش
ــده است. اینجانب پس از دوره ای طولانی فعالیت  و مضر گزارش ش
ــخیص  ــق در حوزه تش ــژه تحقی ــکا و به وی ــی در آمری علمی وپژوهش
ــتیتو ملی سرطان  ــتیتو ملی بهداشت و انس ــرطان در انس زودرس س
ــران گرفتم تا  ــت به ای ــم به بازگش ــال۱۳۸۵، تصمی ــکا در س در آمری
ــی خویش را دراختیار مردم ایران قرار دهم  تجربیات علمی وپژوهش
ــی در بهبود وضعیت درمان سرطان در کشور داشته  و به نوعی نقش
باشم. در اوایل ورود به ایران با خود فکر کردم، بهترین نوع کمک به 
هم وطنان در حوزه سرطان چیست؟ جواب سوال را در نوشتن کتابی 
ــاده به مردم  ــگیری از آن، به زبان س ــرطان و راه های پیش در حوزه س
ــغول تهیه کتابی شدم در  ــال گذشته، مش ایران یافتم. در طول پنج س

ــرطان و راه های پیشگیری. اتفاقا همین را عنوان  زمینه شناساندن س
ــد و همه حوزه های  ــاب جامع باش ــتم این کت کتاب کردم. می خواس
ــرطان زا و چه در  ــه در زمینه عوامل س ــرطان را، چ مهم مرتبط با س
ــگارش این کتاب با  ــود. درنهایت ن ــامل ش زمینه عوامل بازدارنده، ش
یاری خداوند و تلاش بسیاری از دانشجویانم، در جمع آوری اطلاعات 
ــد و اخیرا توسط  ــال های تدریس در دانشگاه های کشور، انجام ش س

انجمن سرطان ایران به چاپ رسید.
با پیدایش تکنولوژی های جدید ژنتیک در کشورهایی مانند آمریکا 
ــرفته، در حوزه تشخیص استعدادهای ژنتیکی  و دیگر کشورهای پیش
ــرطان طی سال های اخیر کشفیات مهمی  افراد در ابتلا به بیماری س
ــت. این تکنولوژی ها می توانند کمک کنند تا استعداد  ــده اس انجام ش
ــود. در پزشکی شخصی  ــرطان شناسایی ش هر فردی برای ابتلا به س
ــک ابتلای فرد به  ــات لازم ژنتیکی در میزان درصد ریس ــد، اطلاع جدی
ــتفاده از این تکنولوژی ها،  ــت. اگرچه اس ــرطان قابل انجام شده اس س
درحال حاضر ممکن است گران قیمت باشند، اما باید از تکنولوژی های 
ــرفته در راه تشخیص و ارزیابی سرطان در بیماران استفاده کرد و  پیش
ــور فراهم کرد. یکی از مقرون به صرفه ترین  امکانات لازم آن را در کش
ــرطان، افزایش آگاهی از این بیماری و  ــگیری از س راه ها در حوزه پیش
ــدم که مردم ایران  ــت. من معتق ــل تعیین کننده در ایجاد آن اس عوام
ــناخت  ــان، باید برای ش ــطح جه ــورهای دیگر در س ــد مردم کش مانن
ــبک زندگی  ــود در انتخاب س ــش آگاهی خ ــرطان و افزای ــاری س بیم
مناسب برای جلوگیری از سرطان در سنین بالاتر اقدام کنند. امیدوارم 
چاپ این کتاب بتواند با همکاری مسوولان مربوط به موضوع سرطان 
ــازی  ــکی برای توانمندس ــان و آموزش  پزش ــت درم در وزارت بهداش

مردم، در افزایش آگاهی خویش از سرطان مورد استفاده قرار گیرد.
* دانشیار پژوهشگاه ملی مهندسی ژنتیک و زیست فناوری
 (MEACR) دبیر سازمان تحقیقات سرطان خاورمیانه
عضو هیات مدیره انجمن علمی سرطان ایران
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سابقه شخصى سرطان ريه / سن بالاى 65سال

قرارگرفتن زياد در معرض تابش اشعه پرتودرمانى، انفجارهاى هسته اى و عكسبردارى تشخيصى با اشعه ايكس
كشيدن سيگار / بنزن / شيمى درمانى/ سندرم داون و برخى ديگر از بيمارى هاى وراثتى/ سندروم ميلوديسپلاستيك 

و برخى ديگر از اختلالات خونى/ ويروس لوسمى T-Cell انسانى نوع يك/ پيشينه خانوادگى ابتلا به سرطان خون

سن بالاى 50 سال/ پوليپ هاى روده بزرگ - راست روده / سابقه خانوادگى سرطان روده / كوليت اولسراتيو و بيمارى كرون 
چاقى و رژيم هاى غذايى پرچرب و با كالرى بالا، كمبود مصرف سبزى و ميوه، رژيم هاى غذايى اى كه كلسيم، فولات و فيبر كمى 

دارند و مصرف زياد گوشت قرمز به خصوص گوشت سرخ شده يا كباب پز شده و گوشت هاى فرآورى شده / سيگار كشيدن 

مصرف نمك زياد (غذاهاى دودى شور يا ترشى)  / چاقى / كمبود فعاليت بدنى / عفونت هليكوباكترپيلورى 
كشيدن سيگار / التهاب مزمن معده / سابقه فاميلى

سن بالاى 65سال يا بالاتر / جنس (مردان دو تا سه برابر بيشتر از زنان در معرض ابتلا به سرطان مرى هستند) 
استعمال دخانيات / مصرف مشروبات الكلى / رژيم غذايى شامل مقدار اندكى ميوه و سبزى خطر ابتلا به سرطان مرى را 

افزايش مى دهد / چاقى مفرط / بازگشت اسيد معده (رفلاكس) / مرى بارت
 

با افزايش سن، احتمال ابتلا افزايش مى يابد / سابقه فردى ابتلا به سرطان پستان / سابقه خانوادگى و سن ابتلاى آنها 
سابقه بارورى و يائسگى / بالابودن سن زنان هنگام زايمان اول / قاعدگى قبل از 12سالگى /يائسگى بالاى 55سال 

عدم شيردهى / زنانى كه هرگز بچه دار نشده اند / هورمون درمانى پس از يائسگى/ پرتودرمانى قفسه سينه
 پستان متراكم / اضافه وزن يا چاقى مفرط پس از يائسگى / كمبود فعاليت بدنى / مصرف مشروبات الكلى

علايم هشداردهنده

 مشكلات ادرارى / دشوارى در نعوظ / خون در ادرار يا منى 
درد مكرر در قسمت پايينى كمر، مفصل ران يا قسمت فوقانى ران ها 

 سرفه اى كه بدتر مى شود يا متوقف نمى شود/ مشكلات تنفسى نظير تنگى نفس 
درد دايمى در ناحيه قفسه سينه / خون بالاآوردن در هنگام سرفه / گرفتگى صدا 

ابتلاى مداوم به عفونت ريه مانند ذات الريه 
احساس خستگى دايمى / كاهش وزن

تورم غدد لنفاوى كه معمولا بدون درد است / تب يا تعرق شبانه / عفونت هاى پى درپى 
احساس خستگى يا ضعف/ فرد به آسانى دچار خونريزى و كبودى مى شود / تورم يا ناراحتى در شكم 

كاهش وزن بى دليل / درد استخوان و مفاصل

تغيير در عادات دفع (اسهال يا يبوست)  / احساس عدم تخليه كامل روده / ديدن خون (قرمز روشن يا خيلى تيره) در مدفوع
باريك ترشدن بيش از حد معمول مدفوع / زورپيچ يا درد شكمى مداوم يا احساس پرى يا نفخ/ كاهش وزن بدون دليل مشخص  

احساس خستگى شديد دايمى / حالت تهوع يا استفراغ  

احساس ناراحتى يا درد در ناحيه معده / مشكل در بلع / احساس سيرى يا نفخ پس از يك وعده غذايى كوچك
حالت تهوع و استفراغ / كاهش وزن / استفراغ خونى يا وجود خون در مدفوع

غذا در مرى  گير مى كند يا گاهى برمى گردد / درد هنگام بلع غذا / درد در قفسه سينه و ناحيه پشت
 كاهش وزن  بى دليل/ سوزش سر دل (يا ترش كردن)  / صداى گرفته يا سرفه اى كه بيش از دوهفته ادامه مى يابد

پيشگيرى

پرهيز از رژيم هاى غذايى پرچرب و داراى گوشت قرمز زياد / استفاده از رژيم هاى داراى ميوه و سبزى / فعاليت بدنى 
منظم / استفاده از منابع غذايى داراى آنتى اكسيدان هايى مانند سلنيوم، ويتامين E و ليكوپن  

عدم استعمال دخانيات / اجتناب از قرارگرفتن در معرض دود سيگار / اجتناب از قرارگرفتن در معرض پنبه نسوز
 اجتناب از مواد شيميايى/ معدنى و مواد استنشاقى سرطان زا در محيط كار مانند اورانيوم، آرسنيك، برليوم، كادميوم، كلريد 

وينيل، تركيبات حاوى نيكل و كروم، تركيبات زغالى و گاز خردل / اجتناب از قرارگرفتن در معرض گاز رادون / اجتناب 
از قرارگرفتن در هواى آلوده  / مصرف ميوه و سبزى / دود سيگار بيش از 40نوع تركيب سرطان زا دارد و سيستم هاى 

دفاع طبيعى ريه را مختل مى كند. بهترين راه جلوگيرى از سرطان ريه، نكشيدن سيگار است.  / از تنفس در محيطى كه فرد 
سيگارى وجود دارد، دورى كنيد / سيگارى هايى كه با پنبه نسوز سروكار دارند به شدت در معرض سرطان ريه هستند. 

90درصد مرگ ومير ناشى از سرطان ريه به دليل كشيدن سيگار اتفاق مى افتد

عدم استعمال دخانيات / فعاليت بدنى منظم / اجتناب از اضافه وزن و چاقى / انتخاب رژيم غذايى با چربى كم و فيبر زياد/ 
محدودكردن مصرف گوشت قرمز (كمتر از 450گرم در هفته)  / پرهيز از مصرف گوشت هاى فرآورى شده / مصرف حداقل 

پنج وعده ميوه و سبزى در روز / مصرف غلات سبوس دار / عدم استفاده از مشروبات الكلى

 استفاده كمتر از نمك / استفاده از ميوه و سبزى هاى تازه / مصرف غذاهاى حاوى بتاكاروتن و ويتامين C / نگهدارى صحيح 
مواد غذايى در يخچال / پرهيز از مصرف غذاهاى مانده / داشتن وزن مناسب / اجتناب از استعمال دخانيات / درمان 

عفونت ناشى از هليكوباكترپيلورى

 عدم استعمال دخانيات / اجتناب از نوشيدن الكل / اجتناب از نوشيدن مايعات داغ / مصرف بيشتر ميوه و سبزيجات با 
رنگ هاى مختلف / داشتن وزن مناسب / در صورت داشتن سوزش سر دل آن را درمان كنيد

 پيشگيرى از چاقى / فعاليت منظم بدنى / پرهيز از مشروبات الكلى / باردارى به موقع / شيردهى

سرطان  هاى شايع و راه هاى پيشگيرى از آنها

نگار كرميان
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