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زاویه

هشدار انجمن متخصصان پوست درباره تبلیغات غیرواقعی
هیجان انگیز، اما غیرعلمی و گمراه کننده

امروزه با حجم وســیع و غیرواقعی از تبلیغات در حوزه رســانه و فضای 
مجــازی درباره «لیــزر موهای زائد» مواجه هســتیم که بســیاری از آنها 
هیجان انگیز و امیدوارکننده، ولی البته غیرواقعی، غیرعلمی و گمراه کننده 
هســتند! از پیام های تبلیغاتی مانند «حذف دائمی موهــای زائد» گرفته 
تا «تخفیف هــای ویژه» و درنهایت «لیزر موهای زائد رایگان»! متأســفانه 
نظــارت جدی و اثرگذاری بر محتوای تولیــدی این تبلیغات وجود ندارد 
و ضمن درگیرکردن ذهن خوانندگان با ســؤالات و چالش های مختلف، 
باعث کشــاندن مردم به مراکز غیرمجاز و مراکــزی که در آنها متخصص 
پوست حضور ندارد، می شود و درنهایت مانند سایر روش های درمانی اگر 
به درستی و زیر نظر متخصص پوست انجام نشود، می تواند باعث لطمات 
جبران ناپذیر جســمی و مالی شود. در این مقاله ســعی شده به برخی از 

سؤالات به صورت علمی و واقعی پاسخ داده شود. 

لیزر چگونه موها را از بین می برد؟
امواج لیزر با چند مکانیســم باعث ازبین رفتن موهای زائد می شوند: 
به طور ساده نور لیزر به حرارت تبدیل می شود و جذب حرارت به وسیله 
بافت مشــخص که در اینجا رنگدانه موجود در ســاقه مو است و انتقال 

حرارت به پیاز مو منجر به آسیب و ازبین رفتن آن می شود. 
آیا عملکرد لیزر در ازبین بردن موهای زائد دائمی است؟

خیر، طبق تعریف ســازمان غــذا و داروی آمریکا ازبین رفتن «دائمی» 
موها به کاهــش پایدار و طولانی مدت تعداد موهای قابل رشــد بعد از 
انجام درمان اطلاق می شــود و الزاما بــه معنی ازبین رفتن کامل موهای 
منطقه تحت درمان نیست و پزشک باید به طور واضح نتیجه درمان را به 
بیماران گوشزد و از ایجاد انتظارات غیرواقعی پیشگیری کند. ممکن است 
دوره بی مو بودن سال ها طول بکشد، ولی دائمی نیست و هرگونه تبلیغات 

با محتوای «لیزر دائمی موهای زائد» غیرعلمی و سودجویانه است. 
چرا استفاده از لیزر بهترین روش برای ازبین بردن موهای زائد است؟

روش های درمانی مختلفی برای حذف موهای زائد وجود دارد که هر 
یک مضرات و فواید خود را دارند: داروها، ســفیدکردن موها، تراشیدن یا 
کندن مو با موم، موکن یا مواد شیمیایی، الکترولیز و لیزر. از بین روش های 
درمانی فوق، نتیجه الکترولیز و لیزر ماندگارتر است، ولی با روش الکترولیز 
خطــر ایجاد عوارضی مانند لک و درد و اســکار وجــود دارد که با انجام 
لیزر زیر نظر متخصص پوست و مو احتمال ایجاد این عوارض به حداقل 
ممکن می رســد. از طرفی لیزر در حذف موهــای زائد از روش های دیگر 
بسیار مؤثرتر اســت و مدت زمان طولانی تری می توان از شر موهای زائد 

در امان بود. 
استفاده از لیزر در ازبین بردن موهای زائد بیشتر برای چه کسانی مناسب 

است؟
افراد با پوست روشن و موی تیره، ایده آل ترین انتخاب برای انجام لیزر 
موهای زائد هســتند و در افراد با موهای بور یا خاکســتری اثر لیزر کمتر 

می شود و تقریبا حذف دائمی موها در این افراد نامحتمل است. 
تشخیص نوع لیزر مناســب برای از بین بردن موهای زائد هر فرد چگونه 

است؟
متخصص پوســت و مو با تکیه بر دانش و تجربه خود و با شــناخت 
کامل از فیزیک لیزر و مراحل رشــد مو و نوع پوســت بیمار و پاسخ های 
بافتی، لیزر مناســب را انتخاب می کند. به طور کلی پوســت های روشن 
به لیزر الکســاندرایت ۷٥٥ نانومتــر و دایود ۸۰۰ نانومتر پاســخ بهتری 
می دهند، درحالی که لیزر مناسب برای پوست های تیره ان دی یاگ هزارو 
۶۴ نانومتر است. در خصوص نوع دستگاه باید به این نکته اشاره کرد که 
اثربخشــی لیزرهای  باکیفیت و اســتاندارد تا حدی شبیه به هم است و از 
نظر سیستم های خنک کننده و ســرعت انجام کار و... تفاوت هایی وجود 
دارد. در کشــور ما لیزر الکســاندرایت به عنوان لیــزر بهتر و گران قیمت تر 
معرفی شــده اســت، درحالی که در افراد با پوســت تیره لیــزر دایود و 
ان دی یاگ با عوارض کمتری همراه است و بیماران باید انتخاب نوع لیزر 
را به پزشک معالج خود بسپارند. برخلاف تبلیغات دروغین و گمراه کننده 
کــه با نام بردن از نــوع لیزر و نام دســتگاه، موفقیت درمــان را تضمین 
می کنند، فقط نوع دستگاه تضمین کننده نتایج درمان نیست بلکه تجربه و 
دانش پزشک است که با انتخاب لیزر مناسب برای بیمار به نتایج درمانی 
موردنظر می رســد. چه بسا بیماران زیادی که با همین تبلیغات به سمت 
مراکز و افراد فاقد صلاحیت کشــیده می شــوند و دچــار عوارضی مانند 

سوختگی و لک و تاول و جوشگاه دائمی و... می شوند. 
درمان موهای زاید با لیزر در چند جلسه و چه فواصلی انجام می شود؟

مهم ترین مکانیســم عمل لیــزر در ازبین بردن موی زائــد، اثر بر روی 
قســمت رنگدانه فولیکول مو اســت، بنابراین زمانی که رشد مجدد مو 
انجام گرفت و فولیکول مو وجود داشت، نوبت بعدی لیزر انجام می شود 
که زمان رشــد مجدد مو با توجه بــه چرخه طبیعی مو و محل و رنگ و 
ضخامت مو و رنگ پوســت و نژاد و اختلالات هورمونی، به طور متوسط 
بین شــش- هشت هفته است. بنابر این هر شــش – هشت هفته یکبار 
درمان انجام می شود. برای رسیدن به پاسخ درمانی بین ۹۰-۷۰ درصدی 
نیاز اســت که به طور متوســط ســه تا هشت جلســه درمان با فواصل

شش- هشت هفته ای انجام شود. 
علت تخفیفات گسترده یا انجام لیزر موی زائد به صورت رایگان چیست؟!
لازم به ذکر است که تعرفه انجام لیزر موی زائد در مراکز و مطب های 
مجاز زیر نظر متخصصان پوست و مو و با دستگاه های باکیفیت و معتبر 
با توجه به قیمت های چندصدمیلیونی دستگاه ها و هزینه های مصرفی، 
بالاتــر از آن چیزی اســت که به طور کاذب تبلیغ می شــود. متأســفانه 
شرکت هایی با واردکردن دستگاه های بی کیفیت و فروش آن به افراد فاقد 
صلاحیت کســب سرمایه کرده اند و از طرفی اخیرا با آگهی های تخفیفی 
مواجه هســتیم که با جعل و نام بردن از اسامی دستگاه های لیزر معتبر، 
مدعی هســتند هزینه های بســیار پائین دریافت می کنند. اولا مداخله در 
امور پزشکی توسط افراد فاقد صلاحیت، جرم بوده و پیگرد قضائی دارد. 
ثانیا در تماس با این مراکز مشخص می شود که فواصل درمان را کاهش 
داده اند و تعداد جلســات را هم بعضا دو برابر اعلام می کنند و می توان 
حدس زد تعداد شــات ها نیز زیر سؤال باشد و عملا با ترفند تخفیف ولی 
با تحمیل تعداد جلســات زیاد و کاهش شات ها، همان مبلغ واقعی را از 
بیماران دریافت می کنند و فقط هدفشــان جذب بیمار از طریق تبلیغات 

کاذب و گمراه کننده است. 
آیا لیزر موهای زائد می تواند باعث نازایی یا سرطان شود؟

عمق نفــوذ لیزرهای مو محدود و درنهایــت تاحد فولیکول های مو 
اســت و با تنظیم مناسب پارامترهای دســتگاه و با تکیه بر دانش کافی 
و تجربه پزشک، آســیبی متوجه بافت های اطراف نخواهد شد. گزارشی 
از ســرطان پســتان در لیزر ناحیه زیر بغل نداریم و همچنین ناباروری در 
لیزر شکم و بدن گزارش نشده است. هیچ گزارشی مبنی بر آسیب به غده 

تیروئد در لیزر موهای زائد گردن نیز وجود ندارد.

همه  می گوییم و می شــنویم و می بالیم که «هنر نزد ایرانیان است و بس»، اما 
ریشــه این جمله حماسی را اگر بدانیم، شاید با اعتماد به نفس بالاتری آن را بر 
زبان برانیم. اسکندر مقدونی، حکیمی در لشکر خود داشت. این پیر عاقل لشکر 
و مشاور امین اسکندر، در جریان فتح ایران، نصایحی به وی کرد که ازجمله آنها 
این بود که به اســکندر گفت: با مردمان پارس وارد مجادله نشو و به مهربانی 
رفتار نما، زیرا «هنر عالم نزد ایرانیان اســت و بس»، پس از آنان هنرهایشان را 
بیاموز! هنوز هم وقتی آستین هنرنمایی و هنرمندی ایرانیان بالا می رود، جهان 
باید به احترام این هنرمندی، کلاه از ســر بر دارد. عرصه  دانش پزشکی از آن 
عرصه هاست که ایرانیان، بزرگان بســیاری را به عالم معرفی کرده اند که یکی 
از این پزشــکان دکتر «شهریار کهن زاد» اســت. او در دهه ۱۹۹۰ در «دانشگاه 
کالیفرنیا- سانفرانسیســکو UCSF» و در یک تیم تحقیقاتی به فضای رشــته 
فوق تخصصی «جنســیت درمانی» وارد شد و پس از بازگشت به ایران در سال 
۱۹۹۸ (۱۳۷۵شمسی) اولین بیمار «خطاجنسیتی-ترانس» در ایران را درمان 
کرد و تا این زمان چند کتاب مرتبط با اختلالات جنســیتی را در ایران و آمریکا 
به چاپ رســانده اســت. هنر این جراح ایرانی را برای اولین بار سال گذشته 
در همین روزنامه «شــرق» معرفی کردیم؛ زمانی که وی حاصل تجربه صدها 
جراحی موفق خود را با انتشــار مقاله ای در قالب روشــی نوین برای درمان 
بیماران «خطاجنســیتی» در یکی از معتبرترین نشریه های جراحی پلاستیک و 
«AESTHETIC PLASTIC SURGERY    JOURNAL» زیبایی ایالات متحده آمریکا
معرفی کرد. البته درج این مقاله کار ســاده ای نبود، چراکه باید از ســد هیئت 
علمی ایــن ژورنال معتبر (کــه بزرگ ترین جراحان ترمیمــی جهان عضو آن 
هستند)، عبور می کرد؛ آن هم به عنوان یک مقاله  بنیادین (یا اولین بار ارائه شده 
(ORIGINAL)، آن هــم در کلاس بــالای علمی-کاربردی وسواســانه زیبایی 
(AESTHRTIC) و بــه صورت تک-مؤلف (SOLE AUTHOR) و..، هرچه بود این 
اتفاق مهم علمی روی داد و آن مقاله در دســترس جراحان دیگر قرار گرفت. 
برای درک اهمیت موضــوع و یادآوری روش ابداعی دکتــر «کهن زاد»، باید 
یادآور شــویم که بیماری «خطاجنسیتی»، یعنی بودن یک مرد در بدن یک زن 
یا برعکس و البته این با موضوع بیماری ســاده تر «دوجنسیتی» کاملا متفاوت 
است، زیرا در بیماری دوجنسیتی، نیمی از مسیر اصلاح به صورت طبیعی طی 
شده است اما در بیماری «خطاجنسیتی»، بدن بیمار یک جنسیت را به نمایش 
می گذارد، درحالی که فرد به لحاظ تمامی احساسات و کروموزوم ها، از جنس 
دیگری است! برای آشنایی با گستردگی موضوع دال بر امکان تبدیل بدن ها بر 
پایه واقعیت های کروموزومی (از زن به مرد و از مرد به زن) بر آن شدیم با آقای 
دکتر «شهریار کهن زاد» گفت وگو کنیم و با شیوه جراحی تغییر جنسیت بیماران 

«خطاجنسیتی» و همچنین نوآوری ها و مزیت های این روش آشنا شویم. آنچه 
در پی می آید، حاصل این گفت وگو است. 

شما به تازگی مقاله  دیگری منتشر کردید. موضوع این مقاله چیست و  �
چه اهمیتی دارد؟

 AESTHETIC » به دنبال چاپ مقاله قبلی من در ژانویه ۲۰۱۶ در ژورنال
PLASTIC SURGERY» که یکی از سه نشریه بنام و بسیار معتبر جراحی های 
زیبایی و پلاستیک در آمریکا محسوب می شود، تکنیک نوین پیشنهادی به نام 
مبدع آن و ایران عزیز ثبت شــد. آنچه در دل این تکنیک وجود دارد، پروتکلی 
اســت ابتکاری برای ارتقای نتایج بالقوه در اصل تکنیک. این مقاله به دنبال 
ارائه دســتورالعملی تازه در مدیریت پس از عمل جراحی بیماران اســت تا 
نتایج به میزانی قابل قبول ارتقا یابد. این مقاله به فاصله تنها شــش ماه، در 
همان ژورنال به چاپ رسید. در نظر داشته باشید که دستورالعمل هایی از این 
دســت معمولا از سوی مراکز بسیار نامدار جهانی و آن هم ناشی از فعالیت 

تیمی که شامل مجموعه ای از محققان  است، حاصل می شود. 
نتیجه چاپ مقاله هایی از این دست چیست؟ �

ســخن از ژورنالی اســت که در بالاترین سطح در جراحی های ساختاری و 
زیبایی قرار دارد. زمانی که چنین نشریه ای، مقاله ای را در معرفی یک تکنیک، 
ارائه تعدیلی مؤثر و مطرح کردن یک دستورالعمل، آن هم در موقعیت هایی 
کــه در پیش ذکر کــردم، چاپ کند، مــورد ارجاع واقع شــده و به عنوان یک 
مرجع، تشــخص می یابد و این دقیقا همان موقعیتی اســت که برای این دو 
مقاله پی درپی پیش آمده اســت. به دلیل اشتغال بیست وچندساله ام در این 
زمینه، به دنبال چاپ این دو مقاله در موقعیتی قرار گرفته ام که باید پاسخ گوی 

درخواست های متنوعی از سراســر دنیا به خصوص خود آمریکا باشم که این 
موقعیت را ناشی از واتاب جهانی این دو مقاله می دانم. واقعیت این است که 
در ارائه پاسخی اصولی به بسیاری از پرسش ها درخصوص چگونگی حضور 
این بیماران و شرایط مقدماتی ای که لازم هستند، بسیار کم اطلاع هستم و خود 

را نیازمند انجام تحقیقاتی می دانم که در پاسخ به این استعلام ها ارائه کنم. 
ویژگی های مقاله اخیرتان چیست؟ می خواهیم بدانیم که چه موارد  �

در ایــن مقاله آمده که آن را به یک مقاله جدید و البته تکمیلی، تبدیل 
کرده است؟

در انتشــار مقاله دوم چند نکته قابل تعمق هســتند: نخست همان گونه 
که اشاره شد، در پیروی از یک تمایل آکادمیک و شاید طبیعی، پروتکل ها تنها 
زمانی وزانت لازم برای معرفی های جهانی می یابند که از سوی مراکز بنام در 
زمینه تجربه های مبتنی بر دانش محض تولید شده باشند. اینکه مقاله ای در 
ژورنالی در این موقعیت زیر تنها یک نام، آن هم منبعث از تجاربی تماما فردی 
به چاپ رسد، نشان از حرف های جدید و قابل تعمق در مقاله دارد. دوم باید 
در نظر داشت که ژورنال های بسیار معتبر به ویژه با توجیه تراکم و تعداد زیاد 
مقاله ها، معمولا در انتشار نوشته های دریافتی با وسواس و توقع زیاد و بسیار 
بلندپروازانه برخورد می کنند. از این روست که چاپ دو مقاله پی درپی در مدت 
چنــد ماه، رویدادی معمول تلقی نمی شــود، بنابراین چاپ مقاله دوم باعث 
تجمیع توجهات بر موضوع خواهد شد. در این مقاله به شیوه ای کاملا عملی 
 EXTENSIVE METOIDIOPLASTYروش کاری پــس از اجرای تکنیــک
معرفی می شــود. درواقع مقاله دوم علاوه بر اثبات اصالت روش ارائه شــده 
در مقاله نخســت، در ارتقای ضریب موفقیت نتیجه پایانی جراحی نیز بسیار 

تعیین کننده است. 
آیا مقاله و برنامه علمی دیگر در پیش دارید؟ �

 ASIAN) هم اکنون مقاله ای را در نوبت چاپ در ژورنال روان پزشکان آسیا
JOURNAL OF PSYCHIATRY) دارم. این مقاله بی شک فراگیرترین بررسی 
آماری و شاید جامعه شناختیِ به ویژه خطاجنسان مؤنث به مذکر ایران است. از 
این گذشــته، بسیاری به توجیه درگیری فراوانم در زمینه این گونه جراحی ها از 
یاد می برند که تخصص ویژه من در زمینه اختلالات جنسی به شکل عام است. 
درحال حاضر در جریان جمع آوری انبوه اطلاعات بیماران شخصی ام در جریان 
درگیری بســیار طولانی در زمینه یکی از شایع ترین معضلات جنسی مردان در 
رفتارهای زناشویی هستم. تردید ندارم  آنچه از دل این مقاله برآید، راه درمانی 
مؤثری را درخصوص این مشــکل (که بنیان بسیاری از خانواده ها را لرزانده و 

همچنان می لرزاند)، در پیشِ رو قرار خواهد داد. 

گفت وگوي ویژه

نام آوری دوباره ایران در درمان بیماری «خطاجنسیتی» در گفت وگو با دکتر «شهریار کهن زاد»
ایرانیان در عرصه  دانش پزشکى بزرگان بسیارى را به عالم معرفى کرده اند

مگس میوه حشــره ای اســت که تخمین  زده می شــود بیــش از ۴۰ میلیون 
ســال روی زمین زندگی می کند، ولی با  وجود این، تغییر عمده ای در ساختارش 
ایجاد نشــده است. حدود کمتر از نصف ژن های انســان را دارد و بیش از نیمی 
از بیماری های انســان ریشه ژنتیکی مشــترک با مگس میوه دارند. مگس میوه 
همچون ما چرخه خواب و بیداری در ۲۴ ســاعت دارد. جفت گیری اغلب شب 
انجام می گیــرد. بال زدن های مکرر با ریتم های خاص مگس های نر، موســیقی 
دلپذیری برای آماده شدن ماده ها برای جفت گیری فراهم می کند. سامانه عصبی 
و مغز مگس ها انعطاف پذیری نشان می دهد و مگس های تعلیم دیده و کارکشته 

با سرعت و مهارت بیشتری و اغلب با تعداد بیشتری ماده جفت گیری می کنند. 
چرخه خواب و بیداری مشابه انسان در مگس میوه، محققان را واداشته است 
که دقیق تر سازماندهی سلسله اعصاب محیطی و مرکزی این موجود را بررسی  و 
پایه های مولکولی ساخت ریتم زمان شبانه روز را در درون سلول های این حشره 
کشف کنند و به طور غیرمســتقیم، از این اطلاعات برای شناخت انسان نیز بهره 
بگیرند.  به نظر می رسد  سرنوشت زیستی ما در کره زمین، همچون مگس میوه، 
با گردش شبانه روز زمین به دور خورشید و چرخه های دیگر طبیعت گره خورده 
اســت و به این ترتیب دســتگاه عصبی و دیگر دستگاه های بدن ما و مگس میوه، 
ریتم جنبش های هماهنــگ خود را با گردش ایام در طبیعت، کوک، هم ســاز و 
کرانه مند می کند. حرکات دقیق و ظریف درعین حال پیچیده بال های مگس که از 
طریق سامانه عصبی در انقباض و انبساط های هماهنگ عضلات متعدد صورت 
می گیرد، نیز بر پایه ریتمی که از ضربان هم ســاز زمان در درون ســلول های بدن 
مگس میوه شکل گرفته، حاصل می شود؛ حرکات بال هایی که به زندگی، خور و 
خواب و جفت گیری مگــس میوه در طول زندگی کوتاه تقریبا ۳۰ روزه اش به کار 
می آید. چرخه خواب و بیداری اش به چرخه شــبانه روز وابسته است، بی خوابی، 
میل جفت گیــری و مهارت انجام عمل را کاهش می دهد که نشــانه چگونگی 
اثر گردش ایام بر تمامی فیزیولوژی بدن مگس میوه اســت. ۱۰ ســال از کار سه 

پژوهشگر روی زیست شناسی مولکولی مگس می گذرد که توانستند رفتار ژنی را 
در درون سلول بدن این حشره مورد بررسی قرار دهند که فعالیت آن براساس ریتم 
زمان شــبانه روز در ۲۴   ساعت تنظیم می شد. آنها (جفري  هال، مایکل روباش و 
مایکل یانگ) امسال موفق به کسب جایزه نوبل پزشکی شدند. جالب است بدانید 
که «جفري  هال» یکی از این پژوهشگران، برای اینکه بودجه تحقیقش ته کشیده 
بود و به او پول تحقیق نمی دادند، مدتی دانشگاه و پژوهش را رها کرده بود. اما 
بررسی دقیق این پژوهشگران که جایزه نوبل را نصیب شان کرد، نشان می دهد که 
چگونه یک ژن می تواند تحت تأثیر پروتئینی که خودش تولید می کند، رفتارش را 
تغییر دهد، کارش را متوقف یا شروع کند و با همکاری و هماهنگی با ژن های دیگر 
و نسخه ای از خود یا دیگری و مساعدت پروتئین های ترجمه شده از آن نسخه ها، 
در ارتبــاط با تعدیلات محیطی همچون نور، در عملکردی گردشــی، به فعالیت 
خود معنا دهد.  در مدل کلاسیک «واتسون» و «کریک»، ژن ها مانند دستور کتاب 
آشپزی عمل می کنند. در این تعریف یک طرفه و خطی، ژن، نسخه برداری می شود 
و به مولکول پروتئینی ترجمه می شــود. در این مدل، ژن ها فرمانده بی منازعه در 
زیست شناسی تلقی می شوند. اما پژوهش های جدید مانند آنچه  در مورد مگس 
میوه انجام شده اســت، از چنین تعبیری حمایت نمی کند.  مجموعه ژنتیکی ما 
نیز در علیتی چرخشــی قرار دارد. ژن ها تنها علت رفتار نیستند،  بلکه نتیجه آن 
هم هســتند، چرخ دنده های دستگاهی هستند که تنها به تجربه پاسخ می دهند. 
کلیدهای پروتئینی آنها طوری طرح ریزی شده است که به موقع خاموش و روشن 

شوند و ارتباطات سیناپســی بین نورون ها و بالطبع مدارهای نورونی، تغییر پیدا 
کنند. به این ترتیب در برگشت ها و کسب تجربیات جدید، بیان ژن ها تغییر می کند 
و به طور چرخشــی، همچون چرخش ایام، همه چیز از ســر گرفته می شود. به 
این تعبیر، ژن ها واحدهای توارثی نیستند، آنها مکانیسم های دقیقی برای ترجمه 
تجربه به عمل و منبع معنا هســتند. بدین ترتیب شاید باید اراده و آگاهی، ظهور 
اختیــار از درون جبر را در درون مغزی جســت وجو کرد کــه مجموعه ژن های 
فعال آن به طور ریتمیک در تسلسلی دوار در طول زمانی کران مند، مشغول کار 
هستند. مجموعه ژن ها، فشرده تجربه های اندوخته شده زندگی گذشته روی زمین 
و دســتگاهی برای استخراج اطلاعات از محیط هســتند. طرح اجرائی تکوین و 
رشد موجود زنده که به وسیله مجموعه های ژنتیکی اداره می شود، نحوه تأثیرات 
محیطی را تعیین می کند. ژن ها بسته به اینکه در کدام مجموعه ژنی قرار بگیرند، 
خاموش و روشن می شوند و فعالیت های مختلفی را موجب می شوند. ژن واحد 
می تواند کارهای مختلفی بر عهده بگیرد، بســته به اینکه در چه شــرایطی قرار 
داشته باشد. ما انسان ها علیت خطی را بهتر درک می کنیم و اغلب عادت به این 
نوع برداشت خطی از علت و معلول داریم. اما در اصل نحوه رفتار ما موجودات 
روی زمیــن، منطبق با گردش روزگار، ماهیتی چرخشــی دارد. این به مثابه انکار 
اختیار نیســت. توانایی عمــل قصدمندانه یک پدیده واقعی اســت که می تواند 
در مغز اتفاق بیفتد. در پژوهش ها معلوم شــده اســت که عمل قصدمندانه ما
نیم ثانیه قبل از اینکه ما به آن آگاه شــویم، اتفاق می افتد. این نشان می دهد که 
عمل ارادی ما در ناآگاهی اتفاق می افتد و بعد به آن آگاه می شــویم و آگاهی و 
ناآگاهی در زنجیره ای به هم متصل هســتند. خودمختــاری رفتار ما از مدارهای 
برگشــتی در مغز مشــتق می شــود. در این مدارهای گردشــی یا دایره ای نتیجه 
هر فرایندی، شــرایط آغازین فرایند دیگری اســت. نورون ها در مغز قبل از اتمام 
فرســتادن پیام خود، پاســخ آن را دریافت می کنند و پاســخ پیامی را که به آنها 
می رســد، تغییر می دهند. ایده محوری بســیاری از تئوری های مربوط به آگاهی، 
سیستمی موازی با چندین هزار نورون در ارتباط با یکدیگر است که مغز را از یک 
طرح واره غالب به طرح واره غالب دیگری می رســاند. هر ایده ای، طرح واره ای از 
فعالیت طرح واره ای دیگر می شود. تصمیمی در مغز گرفته می شود و شما مدتی 
بعد از آن مطلع می شــوید. به نظر می رســد این چنین اســت که چرخ روزگار ما 

می گذرد و از دل جبر، اختیار زاده می شود. 

دربــاره جایزه نوبــل یا هر جایزه و مقــام علمی دیگری 
نقدها و ایده های متفاوت بسیاری وجود دارد. همان طور که 
در بستری بزرگ تر نقدها و تفاوت دیدگاه های وسیعی حتی 
در زمینه ســاختار و روش علم نیز به چشــم می خورد؛ اما 
فارغ از آن بحث ها این چنین جوایزی به خصوص با توجه به 
سابقه و قدمت و اعتبار نهاد تعیین کننده برنده، بهانه خوبی 
برای شناخت نام ها و چهره ها یا مجموعه افراد و پروژه هایی 
اســت که مرزهای دانش ما را توســعه می دهند. واقعیت 
ناخوشایندی اســت که به دلایل مختلف داستان های علم 
چندان راه خود را به ســبد مصــرف روزانه ما از محتواهای 
مختلف بــاز نمی کند و چنین بهانه هایی فرصتی اســت تا 
برخی از مهم ترین داستان ها و روایت های دوران معاصر ما 
خود را در مقابل دیدگاه و ذهن مخاطب قرار دهد. با  وجود 
این، این فاصله بزرگ بین دنیای علمی و بخش بزرگی از بدنه 
جامعه، باعث می شود که برخی از این خبرها به همراه خود 
امکان سوءبرداشت های متفاوتی را نیز به همراه داشته باشد. 
به دلیل اینکه ما چندان با روش کار دانشمندان و پژوهشگران 
در حوزه علم مدرن آشنا نیستیم زمانی که خبر از برنده شدن 
یک فرد در جایزه نوبل یا جوایز مشــابه را می شنویم، سعی 
می کنیم این مقام و جایگاه را در چارچوبی بگذاریم که برای 
ما آشناســت و الزاما مشابه و یکســان با چارچوب جامعه 

علمی نیســت. به همین دلیل شاید باید مراقب باشیم که ما 
–روزنامه نگاران و ارتباط گران حوزه علم– که نقش واسطه 
میان مردم و این دنیای شگفت انگیز را بر عهده  داریم، زمانی 
که چنیــن خبرهایی را منتقل می کنیم تا حد امکان آن را در 
چارچوب خود قرار دهیم. مهم تر از اینکه خود دســتاوردی 
که منجر به نوبل شده، چه بوده است شاید روندی که برای 
رســیدن به این کشف طی شده یا سؤال هایی که دانشمندان 
را در راه کشــف و کاوش موضوعی تشــویق کرده اســت و 
چشم انداز چنین کاری در زمینه تاریخی، اجتماعی فرهنگی 
و چشــم انداز آینــده آن بهانه ها و زوایای خوبی باشــند که 
بتوان از این فرصت برای روایت آن و آشــناکردن بدنه مردم 
با فرایندهای علمی استفاده کرد. در این  بین شاید یک نکته 
اهمیت فوق العاده بالایی به خصوص برای جوامعی مانند 
ما داشته باشــد. دلیل تأکید بر جامعه ای مثل ایران، سابقه 
فرهنگی و تاریخی طولانی آن در حوزه و زمینه علم است. ما 

تاریخی غنی در زمینه دانش و روش های کسب علم و دانش 
داریم؛ اما گاه از ایــن نکته غفلت می کنیم که اگرچه دنیای 
علم مدرن از کلماتی مشــابه دنیای دانش قدیم اســتفاده 
می کند، اما از آنها معنی خاص و مشــخصی را اســتخراج 
می کند. دانشمند در دنیای علم مدرن به معنی دانشمندی 
نیست که حافظ در اشــعار خود به او اشاره می کرده است. 
این گزاره به هیچ وجه دارای بار ارزشی نیست و به این معنی 
نیست که آنچه قبلا در تاریخ ما به نام علم خوانده می شده، 
ارزشــمندتر یا کم ارزش تر بوده است. تنها تأکید بر این است 
که معانی متفاوت اســت. استاد در دایره کلمات علم مدرن 
اشاره به جایگاه مشخصی در نظام آموزش عالی دارد، استاد 
در فرهنگ ما اشــاره به جایگاهی فراتر ممکن است داشته 
باشــد. دانشــمند اگر زمانی به معنی فرهیخته و خردمند 
به شــمار می رفت، امروز به معنی متخصص در دنیای علم 
کاربرد دارد.  این نکته مهمی است که به ویژه هنگام بازتاب 

خبرهای موفقیت های علمی باید از سوی ما روزنامه نگاران 
علم مورد دقت قرار بگیرد. در دنیای علم مدرن، بازیگران این 
دنیا قبول کرده اند که بر مبنای روش مشخصی رشد کنند. به 
این معنی که ادعاها و یافته های آنها از دل مسیر مشخصی 
به دست می آید و با روش مشخصی قابل نقد و پرسشگری 
است. از این مهم تر اعتبار یک متخصص حرفه ای –و طبیعتا 
برنــده جایزه نوبل– به دیدگاه ها و نظــرات او در زمینه های 
دیگر ســرایت نمی کند. دیدگاه برنده جایزه نوبل در رشــته 
فیزیک که برای مثال به دلیــل کار روی تابش گونه خاصی 
از سیاه چاله ها یا کشــف امواج  گرانشی موفق به کسب این 
افتخار شــده اســت در زمینه دیگری برای مثــال نقد ادبی، 
اگرچه جذاب اســت، اما تنها به انــدازه اعتبار منابع و روش 
اســتدلال او اعتبار دارد. نمی توان اعتبار یک کیهان شــناس 
در زمینه ســیاه چاله را به حوزه مباحث سیاسی، اقتصادی، 
نژادی و فرهنگی و... توسعه داد. این نکته مهمی است که 
گاه در انتقال خبر موفقیت های علمی جا می ماند و منجر به 
موج هایی از داستان گویی های غیرمعتبر از زبان دانشمندان 
می شود. نوبل فرصت مناســبی برای تعریف کردن داستان 
علــم و دنیای پرهیجان و پرشــتاب آن و ارائــه تصویری از 
بازیگران آن اســت که می تواند داســتانی فراتر از برنده ها را 

برای مخاطبان بیان کند. 

نوبل؛ فرصتى براى تعریف کردن داستان علم
در دنیاي امروز، دانشمند به معنی متخصص در دنیای علم کاربرد دارد

گردش ایام، گره گاه سرنوشت مگس میوه و انسان
درباره جایزه نوبل پزشکی ۲۰۱۷

پوریا ناظمی

دریچه

ایجاد هوشیاری در بیماران نباتی
محدود اما امیدوارکننده

امید تازه ای برای ایجاد هوشــیاری 
محدود در بیمارانی که سال هاست در 
وضعیت نباتی و کما به ســر می  برند: 
یک ضربان ساز عصبی؛ اما آیا این شیوه 

واقعا اخلاقی است؟
در مقاله ای که به تازگی در نشــریه 
Current Biology منتشــر شده، مورد 
بســیار جالبــی مطرح شــده اســت: 
پزشــکان و محققان با استفاده از یک 
شــیوه تازه درمانی موفق شــده اند که 
هوشیاری نسبی را به یک مرد ۳۵ساله 
که ۱۵ ســال بود در حالت ناهوشیاری 

به سر می برد، بازگردانند.
 ایــن تحقیــق، در تقابل بــا تلقی 
قبلی پزشــکان قــرار دارد کــه تصور 
می کردند اگر بیمــاری به مدت بیش 
از ۱۲ مــاه در وضعیــت نباتی به ســر 
ببرد، بازگشت هوشــیاری در او تقریبا 
غیرممکن اســت. ایــن کار درمانی و 
پژوهشــي در لیون فرانسه انجام شده 
و در آن، یک ضربان ســاز یا پیس میکر 
عصبی ویژه در گــردن بیمار  طی یک 
جراحی ۲۰دقیقه ای قرار داده شــد تا 
عصــب واگ را تحریک کنــد. عصب 
واگ ســاقه مغز را که مراکز هوشیاری 
در آن قرار دارند به ارگان های ســینه و 
شــکم متصل می کند. پس از یک ماه 
از ایــن عمل و تحریــک مداوم عصب 
واگ، بررســی ها نشــان دادند که هم 
میــزان فعالیت مغزی بیمــار به طرز 
قابل توجهــی افزایــش یافتــه و هم 
او ســطحی از هوشــیاری را (هرچند 
جزئی) پیدا کرده اســت. حالا دیگر او 
می تواند اشیا را با چشمانش دنبال کند 
و حین قرائت یک داســتان هوشیاری 
خود را حفظ کند و به چهره معاینه گر 
واکنش نشان داده و حتی در پاسخ به 
تکان دادن  ماننــد  حرکتی  فرمان های 
مختصر، واکنش نشــان بدهد. اما این 
تحقیق مســئله  های اخلاقی زیادی را 

برمی انگیزد. 
مســئله اول: نخســت اینکــه به 
فرض کارابودن این شــیوه در شــمار 
قابل توجهی از بیماران، آیا پزشــکان و 
خانواده بیمار در این فشار و معذوریت 
قرار می گیرند که این شیوه را برای همه 

آزمایش کنند؟
مســئله دوم: در ایــن صــورت آیا 
مرگ هایــی از روی ترحــم غیرفعال یا 
اوتانازی هایی که پیش از این با رضایت 
خانواده بیمار انجام شده بودند، واقعا 

اخلاقی بوده اند؟
مسئله سوم: باز هم به فرض اینکه 
تصور کنیم  این پژوهش نتیجه موردی 
و محدود نداشــته و در بیماران دیگر 
قابل اجرا باشد، باید پرسید که آیا خود 
بیمار به شــدت ناتوانــی و فلجی که 
این میزان هوشــیاری جزئی پیدا کرده، 
ترجیح می داده هوشــیار شود و به این 

سبک زندگی ادامه بدهد یا خیر. 
البته برخی می گویند  با اجرای این 
شیوه، خود بیمار رأسا می تواند تصمیم 
بگیرد که اوتانــازی در مورد او صورت 
بگیرد یا خیر. اما باید دید در این شرایط 
دشــوار واقعا خود بیمار چــه میزان 
صلاحیت تصمیم گیری و تفکر منطقی 

خواهد داشت. 

علیرضا مجیدى
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ژاپنی های دیجیتال 
اما عاشق چاپ 

از ســوی دیگــر، صنعــت روزنامه 
در ژاپــن تلاش می کنــد از نظام توزیع 
قدیمی خود نیز حفاظت کند. معروف 
است که در ژاپن «روزنامه ها به وسیله 
نخبه ها تولید می شــود و به وســیله 
یاکوزا (گنگسترها) به فروش می رسد». 
این ضرب المثل تقسیم بندی کار بخش 
روزنامه و قدرت نظام فروشــگاه های 
انحصاری و اشتراک را نشان می دهد. در 
این کشور ۱۷ هزار و ۶۰۰ روزنامه فروشی 
کوچک وجود دارد که در سراسر کشور 
گسترده شده اند و نقشــی محوری در 
افزایش تیــراژ روزنامه های ژاپن دارند. 
آنها ریشــه در اجتماعات محلی دارند 
و در بازاریابــی روزنامه ها بســیار ماهر 
هســتند. بنابراین مدیریت شرکت های 
انتشار روزنامه این کشور تلاش می کنند 

این ساختار را حفظ کنند. 
منبع: «ژورنالیسم استادیز»
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