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 سخـن سردبیـر:  

 ماراتـن در سنـگلاخ 

هاا و نوروز امسال شروع یک قرن جدید است. ساال

-نگاری، پدیدهنظر از منشأ تقویمها، صرفها و قرنماه

های اعتباری هستند، اما حداقل از یاک ناظار هوره 

جدیدی هر رویکره و نگاه بشری آغااز شاده اسات  

هاره که بایاد رخداه کرونا نوع بشر را به این فکر وامی

تر گرایانهتر و عدالتکنندهتر، مراقبتنگاهی متواضعانه

به جهان هاشته باشد. به الزام ضرورت  تنها این ناگااه 

است که هر آینده  می تواند ضامن بقای انسان باشاد. 

کنم که این تغییر به فعالیت و اندیشه علمی گمان می

تسری پیدا خواهد کره و باعث رشد نوعای از عالام 

پزشکی خواهد شد که بیشتر به هاماه اباناار بشار 

تر باشد و از تکنولوژی استفاهه کاناد بیندیشد، ارزان

که آسیب کمتری به طبیعت بزناد. آیاا هر رشاتاه 

ارولوژی و هر این سرزمین با این نگاه همراه خواهایام 

شد یا رویکره پیروی از هیگران  و مسابقه هر زمایان 

 آنها را اهامه خواهیم هاه؟

انجمن ارولوژی هر سال جدید مثل هاماه مارهم و 

رو شاد، های علمی با یک تحول غیر مترقبه روبهگروه

به تدابیر اندیشید و هر زمان نسبتاً هر خاوری، ناوع 

ها را کلید زه. واقعیت محرز که من جدیدی از فعالیت

مدیره هر هیا  شاهد بوهم این است که اعضای هیئت

های جدیاد برهه زمانی ناامید نشدند، با انعطاف به راه

اندیشیدند و اجازه نداهند که حیرانی و سر گشاتاگای 

آنها شوه. این کاری هشوار بوه که زمانی کاه   گیرهامن

برهند، بخش قاابال سر میهمه هر قرنطینه طولانی به

توجهی از ذهن و انرژی خوه را صرف اندیشیادن باه 

اناد. خلاقیت هر مسئولیتی بکنی که به تاو سادارهه

رو هارید، حااصال یاکای از آن ای که روبهخبرنامه

 ها است.خلاقیت

های سختی از شهیدان همکار و هر این میان، ناگواری

همراه هر جامعه ارولوژی رسید و آونگ بیمااری کاه 

تر از هاماه برفراز سر جامعۀ هرمانی پرصداتر و مخوف

هاای پارخاطار کره. همکاران ما هر بخشنوسان می

وآمد و فعالیت هاشتند و هستیاران جوان ارولوژی رفت

شدناد و زیار آرایی میهای ویژه کرونا صفهر بخش

بار و غمگین ما، بسیاری همچنان به سافار نگاه اشک

رفتند، هر مراسم و هورهمی شرکت می کرهناد و می

جان و نفسی تنگ و هلی پر تار  بعد با پیکری نیمه

انداختند. آری، رسم خوه را هر آغوش و هستان ما می

 روزگار چنین است.

تن بوهن هر برابار ای برای معجزه کرهن و رویینهاعیه

سختی بار شرایط جدید نداشتیم، با توانی خسته اما به

پای ایستاهه  و پیگیر سعی کرهیم هر مسیر اهداف و 

شده گام برهاریم. هر مواضعی ماوفا  های مطرحبرنامه

های نخستین را برهاشتیام شدیم، هر بعضی جاها قدم

و مذاکره کرهیم و سند تهیه کرهیام و حاتامااً هر 

توانید به ماا اناتاقااه جاهایی عقب نشستیم. شما می

کنید  همین جا. حتی به گواهی کاه خاوهماان بار 

ههیم که کوشیدیم بر سر پیمان باشیم و خوهمان می

 بکوشیم و از پا نیفتیم.

 سید محمد قهستانی
 مدیره انجمن ارولوژی ایران و سردبیر خبرنامهعضو هیئت

 9911اسفند 
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مدیره انجمن ارولوژی ایران از هیئت”

همکاری آحاد جامعۀ ارولوژی در 

کند و  خبرنامه  استقبال می محتوای 

 “داند خبرنامه را رسانۀ همکاران می
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دانشـگاه  تاریخـچه ارولـوژی در   

 علوم پزشکی شیــراز 

زمان با کار بالینی هر هانشکده پزشکی شیراز شروع کار هر رشته ارولوژی تقریباً هم

و توسط جراحان عمومی آن زمان بوه  هراین میان باید از مرحوم  1331حدوه سال 

التحصیل پزشکی از هانشگاه تهران و متخصص نژاه که فارغعلی فاتحهکتر حسین

ارولوژی از کشور فرانسه بوه نام بره. وضع فعالیت هر رشته ارولوژی و  -جراحی عمومی

-خورشیدی تقریبا به همین منوال بوه تا اینکه به 1341های هراین هانشگاه تا سال

التحصیلانی هر این رشته از تدریج هانشکده پزشکی هر بطن گروه جراحی عمومی فارغ

خدمت گرفت و هر هو بیمارستان سعدی )شهید فقیهی فعلی( و نمازی آمریکا به

زاهه و مرحوم هکتر مشغول خدمت شدند که هر این میان باید از هکتر محمد سناهی

 اله کدیور و هکتر کانون آمریکایی نام بره.روح

هر این زمان بخش ارولوژی مستقلی وجوه نداشت و فقط تقسیم کار بین جراحان بوه 

 شدند.و بیماران ارولوژی توسط متخصصان این رشته هیده شده و جراحی می

ها به آموزش هانشجویان پزشکی و هستیاران جراحی برنامه آموزشی ارولوژیست

های شاغل عضوی از گروه آموزشی شد  به عبارت هیگر، ارولوژیستعمومی ختم می

 جراحی عمومی بوهند.

ها بر همین منوال گذشت ولی با تغییر و تحولی که هر سیاست کلی هانشگاه و مدت

وجوه آمده روند علمی آن بوجوه آمد، زمینه نوگرائی مهیا شد و هر همین شرایط به

اولین موره پیوند کلیه هر ایران و  1347زاهه هر سال بوه که آقای هکتر محمد سناهی

خاورمیانه و شاید آسیا از هنور زنده را هر بیمارستان نمازی شیراز با موفقیت انجام هاه 

اله کدیور اولین موره پیوند کلیه از کاهاور هر ایران را و هو سال بعد، مرحوم هکتر روح

ها هر شرایطی بوه که هموهیالیز هر اختیار نداشته و به انجام رسانید. این موفقیت

 هاروهای ایمنوسوپروسیو وضع کنونی را نداشت.

گرهه که بخش ارولوژی برمی 1351تأسیس بخش ارولوژی و پذیرش هستیار به سال 

ای از گروه جراحی با گرفتن یک هستیار هر سال شروع شد و هر این به عنوان شعبه

اله کدیور و مرحوم هکتر پرویز جواهری بوهه که زمان اساتید بخش، مرحوم هکتر روح

 التحصیل ارولوژی از آمریکا بوهند.هر هو فارغ

التحصیلان متخصص هر موانع قانونی آن وقت حاکم بر هانشگاه مانع از جذب فارغ

وقت جغرافیایی هر هانشگاه صورت تمامهاخل کشور بوه )هو شرط استخدام: خدمت به

-و هارا بوهن مدرک تخصصی از آمریکا یا انگلیس( لذا نیاز بخش ارولوژی را از فارغ

جا باید از استخدام یک ارولوژیست کرهند که هر اینالتحصیلان خارج تأمین می

التحصیل از هانشگاه لندن تبار بنام هکتر انور حلیم نام بره. ایشان فارغانگلیسی هندی

 بوه و تا یک سال بعد از انقلاب هر ایران ماند.

-های کمی قبل از انقلاب هکتر عبدالعزیز خضری و هکتر احمد کسرائیان، بههر سال

التحصیل و متخصص از انگلستان و آمریکا، به جمع این بخش پیوستند و ترتیب فارغ

های برنامه آموزشی و تربیت هستیار روند بهتری یافت. اما هیری ندایید که هر سال

انقلاب و بعد از انقلاب اسلامی، هر اوایل جنگ تحمیلی عراق علیه ایران، بخش 

ارولوژی هچار تنش مجده گرهید  از یک طرف هکتر کسرائیان، هکتر کدیور و هکتر 

حلیم ایران را ترک کرهند و از طرف هیگر جنگ تحمیلی موجب افزایش بار هرمانی 

مانده و هر کوشی یکی هو نفر باقیشده بوه که هر این برهه زمانی، با تلاش و سخت

حقیقت استقامت و پایداری هکتر خضری، بخش را اهاره و هستیاران هر حین تحصیل 

التحصیل نموهه و به استخدام بخش ارولوژی هرآورهند و هوباره بخش را فارغ

التحصیلان ارولوژی زبده هاخل کشور، افراهی تدریج از بین فارغسروسامانی گرفت. به

 کلی حل شد.علمی بهعلمی پیوسته و مشکلات کاهر هیئتبه جمع هیئت

بخش ارولوژی بر حسب سیاست کلی هانشگاه و طب  استاندارههای  1335تا سال 

ای از گروه جراحی بوه  اما هر های معتبر و معروف هنیا، هنوز شعبهجهانی و هانشگاه

همین سال، روند ارولوژی هر این هانشگاه تغییر یافت و مشابه بقیه مراکز هانشگاهی 

صورت گروهی مستقل و جدا از گروه جراحی هرآمد. اکنون، فضای آموزشی ایران، به

گروه ارولوژی هر چهار مرکز به ترتیب شامل بیمارستان شهید هکتر فقیهی، 

بیمارستان نمازی )ارولوژی عمومی و یوروآنکولوژی(، بیمارستان حضرت علی اصغر)ع( 

باشد )مرکز اندویورولوژی و آنکولوژی( و مرکز پیوند اعضا هر بیمارستان نمازی می

 )این مرکز شامل بخش پیوند اعضای جراحی عمومی و پیوند کلیه است(.

وقت جغرافیایی است که شامل یک علمی تمامعضو هیئت 11گروه ارولوژی هارای 

-باشد. انتخاب این اساتید از بین بهترین و شریفاستاهیار می 5هانشیار و  4استاه، 

 التحصیلان هاخل بر طب  ضوابط علمی  هنیا بوهه است.ترین فارغ

هرتوانمندی اساتید این بخش همین بس که بسیاری از اعمال جراحی جدید انجام 

منطقه و هر موارهی مانند جایگزینی  -شده هر این مرکز، برای اولین بار هر ایران

 مثانه، برای اولین بار هر آسیا بوهه است.

 5تا  4نفر بوهه است و سالیانه بین  141التحصیلان این مرکز بیش از تعداه فارغ

های بزرگ التحصیلان ارولوژی این مرکز هر هانشگاهگیرند. بسیاری از فارغهستیار می

های معتبر هنیا علمی بوهه و هر موارهی چند، هر هانشگاههاخل هر سِمت عضو هیئت

 علمی هستند.) آمریکا( عضو هیئت

به طور جد  Animal labاساتید این بخش هر چهار مرکز پژوهشی مصوب و بخش 

 اند.فعال

های فلوشیپ پیوند کلیه، این گروه هارای هورۀ آموزشی هستیاری مصوب و هوره

اندویورولوژی، یورولاپاراسکوپی، یوروآنکولوژی باکمیت و کیفیت خوب است و نیز 

 شرایط لازم برای فلوشیپ یورولوژی اطفال فراهم شده است.

های شدت فعال و گزارشهر حیطۀ آموزشی و پژوهشی و هرمان، هر تمام سطوح به

 مربوط به هانشگاه مصداق آن است.

 کمیته دستیاری انجمن ارولوژی ایران  
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 انجمن ارولوژی ایران

 iua.org.irسایت: وب

  uroiranian@اینستاگرام:  

 صورت زیر و به همراه پرسش و پاسخ آنلاین ارائه شد:مطالب وبینار به

 دهنـدگانارائـه مـوضــوع

 زاهگان هکتر حامد اخوی چاقی، رژیم غذایی و ناباروری

 هکتر حمید آراسته سیگار، الکل، مواه مخدر و ناباروری

ها بر ناباروری ها و سور مصرف هورمونورزش منظم، مصرف مکمل  هکتر اکبر عابدی

 هکتر پیمان صالحی مخاطرات شغلی و ناباروری
 دهنـدگانارائـه مـوضــوع

 هکتر علیرضا خرهمند های غیراختصاصی ناباروریهرمان

 الدین وحیدیهکتر سراج ارجاع ههیم؟ ARTچه زمانی بیمار را برای 

 محمدیهکتر شاه های ناتوانی جنسیهرمان

 هکتر مریم امامی اثرات سالمندی بر مثانه

روز «، وبینار 99انجمن اورولوژی ایران هر روز جمعه اول اسفند 

را با حضور پزشکان و متخصاصاان هر  »و هفته سلامت مرهان

 های شهرهاری تهران برگزار کره. مرکز همایش

دکتر نیما نریمانی )مسئول روز سـممـت گرهانندگان این برنامه 

دکتر عباس بصیری )رئیس انجمن اورولـوژی و  ( 11مردان سال 

 بوهند. ایران( 

افزایش آگـاهـی هکتر نریمانی ضرورت برگزاری این همایش را 

 ذکر کره.  مردم و توجه بیشتر مردان به سممت خود

اسفناد(  6تا 2همچنین این برنامه از روز یکشنبه تا چهارشنبه )

ویژۀ عموم مرهم و از طری  صفحۀ اینستاگرام انجمن اورولاوژی 

همراه با پرسش و پاسخ برگازار  uroiranian@ایران به نشانی 

 شد. 

هـا  با برگزاری این برنامههکتر بصیری اظهار امیدواری کره که 

های نامعتبر جای مراجعه به مطالب و کانالعموم مردم بتوانند به
و غیرعلمی در زمینۀ سممت مردان  از مطالب علمی و معتـبـر 

 استفاده کنند. 

 هکتر نریمانی موضوعات زیر را محور همایش ذکر کره: 

 ناباروری و مشکلات زناشویی 

  نقش سبک زندگی(Life style) هر ناباروری 

 -این برنامه با همکاری شهرهاری تهران، وزارت باهاداشات

برگزار   آموزش پزشکی و شبکه سلامت صدا و سیما -هرمان

 شد. 

این اولین بار است که با تـم  «هکتر نریمانی یاهآور شد: 

گستردۀ انجمن و جناب آقای دکتر بصیری  در روز سممـت 
مردان  پوشش خبری گسترده در صدا و سیما و جـرایـد 

های آموزشی برای مردم تهیه و داشتیم و ویدئوها و پمفلت
برنامۀ زنده در اینستاگرام اجرا شد؛ همچنین  حـمـایـت 

      .»شهرداری تهران را از برنامه روز سممت مردان داشتیم
هـای فرستادن رزیدنتهای این هفته، ایشان از هیگر برنامه

ویـزیـت و نیز برگزاری  هااورولوژی به سرای سممت محله

درمانگاه در  91  و  ایستگاه( 5های مترو )رایگان در ایستگاه

 ذکر کره. تهران 

هر پایان، متن پیام شهرهار تهران )جناب آقای حناچی( که 

به هلیل شرایط کرونا معذور از حضور هر همایاش باوهناد، 

 خوانده شد.

ها و مطالب آموزشی مرباوط باه لازم به ذکر است که فیلم

سلامت مرهان، هر صفحات مجازی انجمن اورولوژی ایاران 

 قابل مشاهده است.

 

 »99اسـفـنـد  « وبینـار روز سـلامت مردان

 دکتر بصیری )رئیس انجمن اورولوژی ایران(

 (11دکتر نریمانی )مسئول روز سممت مردان سال 
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وچهارمین کنگره سالانه جااماعاه هر مجموعه وبینار میزگرههای هستیاری چهل

معیشاتای  -میزگرهی با موضوع مشکلات آموزشی 1399جراحان ایران هر هی 

هستیاران تخصصی و متخصصان متعهد طرح هر هفتر جامعه جاراحاان ایاران 

 برگزار شد.

التحصیلان و مسائاولانای از وزارت هر این وبینار نمایندگان هستیاران، فارغ

پزشکای بهداشت، هرمان و آموزش پزشکی، هانشگاه علوم پزشکی و سازمان نظام

 حضور هاشتند.

هکتر جابر انصاری هبیر کنگره سالانه جامعه جراحان ایران به اهمیت جاایاگااه 

هستیاران هر نظام بهداشت و هرمان کشور و ضرورت مرتفع ساختن مشاکالات 

آموزشی و معیشتی هستیاران و همچنین لزوم آگاهی هستیاران و متخاصاصاان 

 جوان به قوانین و مسائل حقوقی اشاره کرهند.

هکتر قانعی هبیر شورای آموزش پزشکی و تخصصی وزارت باهاداشات، هکاتار 

وحیدشاهی معاون ارزشیابی و اعتباربخشی هبیرخانه شورای آموزش پزشکای و 

تخصصی وزارت بهداشت، هکتر سیما ساهات لاری معاون فرهنگی و هانشجویای 

وزارت بهداشت، هکتر سلیمی معاون آموزشی و پژوهشی سازمان نظام پزشکای، 

هکتر ساعدی معاون آموزشی ساب  هانشکده پزشکی هانشگاه عالاوم پازشاکای 

تهران و آقای مهند  بهروز رحیمی رئیس صندوق رفاه هانشاجاویاان وزارت 

 گویی پرهاختند. بهداشت، هر این جلسه به بحث و پاسخ

 مواردی که توسط نمایندگان دستیاران در این جلسه مطرح شد:

 هریغ هستیاران هر پاندمی های هاوطلبانه و بیتلاشCOVID-19رغم کم علی

شدن تعداه بیماران و پروسیجرها، لغو شدن اعمال جراحی، ابتلا به بیمااری 

 و حجم کاری زیاه

 نامه هستیاری مطاب  با اساتاانادارههاایبازنگری آیینACGME : تاعاریاف

 هستیار، ساعات کاری و تعداه کشیک هستیاری

  لزوم تفکیک آموزش و هرمان و راهکارهای آن: افزایش هریاافاتای اعضاای

 های آموزشی و نظارت بر آنهاهیئت علمی، بازنگری کوریکولوم

 گیری و اعلام هر زمان مناسب و مشاخاص باوهن ناهااه ثبات هر تصمیم

 گیرنده هر خصوص مسائل آموزشیتصمیم

 ها و لزوم رفع موانع برای اجباری بوهن بیماه هرماانای هزینهافزایش کمک

 های سراسر کشور و بیمه تکمیلی با هزینه معقولرایگان برای رزیدنت

شده بیان هاشتناد: باازهیادهاا و هکتر مصطفی قانعی هر پاسخ به مواره مطرح

بندی مراکز از ابزار هبیارخااناه شاورای آماوزش های هوره و رتبهاعتباربخشی

پزشکی و تخصصی برای نظارت بر آموزش هستیاران است. هر بیمارستانی بایاد 

هستیار را فقط برای مقاصد آموزشی بخواهد و برای پوشش خدمات فکر هیگری 

 کند.

معاون ارزشیابی و اعتباربخشی هبیرخانه نیز هر اهامه افزوه: توجه ویاژه ماا باه 

هاای سازی وضعیت آنها از اولویاتهستیاران است و برنامه به Wellbeingموضوع 

هایی است که خاوهماان هبیرخانه است. هدف ما از این اقدامات کاهش سختی

هرصد ظرفیت خالی پذیرش هستیاری و هر هوره فاوق 27ایم.  امسال با گذرانده

هرصد بوهه است که علل شایع آن عدم پاسداشت حرمت انساانای، 37تخصص 

تحقیر و خشونت کلامی، خستگی فیزیکی مسائل اقتاصااهی، ناباوه آماوزش 

 سیستماتیک و نامشخص بوهن هورنمای کاری است.

دکتر لاری معاون وزارت بهداشت بیان کردند که صدای مظـلـومـیـت 

دستیاران را شنیدیم و اقداماتی برای حل مشکمت آنها در وزاتـاـانـه 

 انجام دادیم که برخی از آنها  به شرح زیر است:

  تار هر صاورت کشیک هر ماه  و انجام کشیک اضافاه 12تأکید بر حداکثر

 الزحمهپرهاخت ح 

 اصلاحات متن فرم تعهدنامه محضری 

  پوشش بیمه سلامت برای تمامی هستیاران و تلاش جهت  انجام بیمه تأمین

 اجتماعی و بیمه تکمیلی

 افزایش حقوق هستیاران هر سال جاری وچندبرابری هر سال آینده 

 گیری وام مساکان پرهاخت وام هستیاری و افزایش آن هر سال آینده و همه

 برای تمامی هستیاران

هر پایان، نمایندگان هستیاران راهکار اصلی برای بهبوه وضعیت هساتایااران را 

استمرار چنین جلساتی با هدف پاسخگویی و پیگیری و همچنین هخیل کارهن 

 گیری هانستند.ریزی و تصمیمهستیاران هر برنامه

ها در وبینار نشست رزیدنت

 جامعه جراحان ایران
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 تجربیـات دوران طـرح در بستک: 

 آرامش در حضـور دیگران
 ۹۹99اسفند  - دکتر ناصـر یوسـف زاده کنـدوانی

کنندۀ آماهگی برای آزمون بوره و بعد از فرسا و افسرهههر متخصصی بعد از هوران طاقت

هاوری   آزمون و رها شدن از چنگ هلهره همیشگی و اضطراب چندسالۀ سنجیده شادن،

-شوه از احسا  سبکی... احساسی که  خوهخواه نیست و بهشدن و قضاوت شدن، پر می

شوه. برای من هم چنایان باوه. باا زوهی جای خوه را با اشیاق شروع به کار سهیم می

شروع سال چهار هستیاری، هلهره اتمام هستیاری و آزمون بوره شروع شده بوه، از طرفی 

و مسئولیت چیف رزیدنتی سرگرمم کرهه بوه و  4های جراحی سال برنامه سنگین عمل

 از طرف هیگر هغدغه آماهه شدن برای آزمون، آرام و قرارم را گرفته بوه. گذشت... 

هر کمتر از هو هفته بعد از آزمون، به فکر افتاهه بوهم، به فکر پیدا کرهن جایگاهی خالای 

طرح و شروع آن زماان زیااهی زهم که تا زمان تقسیم حد  میبرای یک ارولوژیست. 

تازگی طرح خوه را هر شهری کوچک طول خواهد کشید. به کمک یکی از هوستانم که به

هر استان هرمزگان سدری کرهه بوه، با بستک آشنا شدم. یکی هو تاماا  باا رئایاس 

بیمارستان و مسئولان هانشگاه کافی بوه تا بتوانم به عنوان پزشک مهمان کاارم را هر 

 بستک شروع کنم.

یاه ماندنی بوه. آهم واره شهر های کوچاک اولین روزهای حضورم هر این شهر کوچک، به

کنند. از طارفای ذوق کاار شوه، احساسات متناقض هرگیرش میو هور از خانه که می

کرهن، هرمان کرهن، مفید بوهن و صد البته هرآمد هاشتن را هاریم و از طارف هیاگار، 

کره که شایاد روزی از ها و آرامش و خلوت بوهن عجیب این شهر نگرانم میمحدوهیت

حضور هر اینجا کلافه شوم. هلتنگی هور شدن از همسر و خانواهه و هوساتاان هام کاه 

 بوهند. 

کره. برایش نوشته یاهم هست که هر آن روزها یکی از هوستان عزیزم هاشت مهاجرت می

 بوهم: 

 دونی و هم منیه چیزایی رو هم تو خوب می”

 ست  شیرینه  عزیزه...چیزایی که تو دلامونه  تو گذشته

 خوام باز  کنمپس نمی

ره  یه چیزی از وجود ما  کـم افته  یعنی یکیمون میفقط بدون که هر بار که این اتفاق می

 شه  شاید یه چیز بزرگی که الان قسمتیشو و در آینده بیشترشو درک خواهیم کردمی

 ولی و از طرفی  ذوق دیدن و شنیدن چند سال دیگتو دارم که مثل یه گل شکوفا شدی  

 فقط  دیگه بسه خو  نگذروندن و دلواپس بودنا!   

دوست دارم تو مسیر هم ببینم که پری از احساس فهمیده شدن و مورد اعتماد و اتـکـا 

 های محیطت.  بودن برای آدم

 ”مراقب خودت با  رفیق

شد اگار ها... و چه خوب میکرهم... بسه هیگه هلواپس بوهنخوهم به حرف خوهم فکر می

شدم. پس هلم را صاف کرهم. مان هر های محیط جدیدم موره اتکا میمن هم برای آهم

هاشان را لمس کنم، باید بهترین این شهر باید کار کنم و بدرخشم. باید فرهنگ و زندگی

 خوهم باشم.

 توانم بستکی بشوم!توانم کار کنم و تا میتصمیم گرفتم تا می

هاای برنامه مفصلی برای کلینیک صبح و عصر ترتیب هاهم، پیگیری کرهم هر همه گاروه

اینترنتی شهر اعلام شوه که بستک 

خیلی زوه   مجدهاً ارولوژیست هاره،

های فوتبال و اساتاخار برنامه سالن

شهر را یاه گرفتم و روزی فرا رسید 

که از صبح تا غروب بیمارستان بوهم و هر حال بیمار هیدن و عمل کرهن و از عصار تاا 

های مختلف شهر حضور هاشاتان و صاد پاسی از شب مشغول ورزش کرهن و هر گروه

 نظیر جنوبی و عربی و هندی! البته، امتحان کرهن غذاهای بی

-هایی که با آنها مایهارها، با پرسنل اهارهکم هیگر با همه هوست شده بوهم، با مغازهکم

طور بیمارهایم. خیلای حاس رفتم فوتبال و بیشتر از همه، با پرسنل بیمارستان و همین

خوبی هاشتم. مرهم قدرشنا  و مهربان، مهربان و یک عالمه مهربان جنوب هر هلم جاا 

کم با همکارانی که برای شاروع شدم.  کمهایشان میباز کرهه بوهند و مرتب مهمان خانه

ای شده بوهیم طرحشان به بستک آمده بوهند نیز همراه شده بوهم و برای خوهمان جامعه

 و این شد همان احسا  فهمیده شدن و موره اعتماه و اتکا بوهن.

تری را رعایت کنم. البته غیر از تر کوچکهر محیط کار، از قبل یاه گرفته بوهم که بزرگ

و سال سنهای هیگر نیز همه مثل من و هممن ارولوژیست هیگری حضور نداشت و جراح

هایی قادیامای و من بوهند  ولی مطلع بوهم که هر شهر های نزهیک مجاور، ارولوژیست

باتجربه مشغول به کار هستند. با آنها تما  گرفتم و سعی کرهم محترمانه اعلام حضاور 

-کنم و قول حمایتشان را هر مواقع موره نیاز بگیرم. انصافاً هم برخورهها خوب و حمایت

هانم این چیست، خاک و آب و هوای جنوب است یا هیدن صاف و ساهگی گرانه بوه. نمی

شوه افراهی که مدتی هر آنجا زندگی کنند نیز گارم و هایش که باعث میپاکی آهمو هل

های مختلف حضور هاشتند ترها هر رشتهصمیمی رفتار کنند. ولی هر بیمارستان، باتجربه

 و ابتدا طبیعی بوه که با عینک نقاهی به کار من نگاه کنند.

هایی شروع کرهم که مطمئن بااشام ها و کیسبرای شروع کار به توصیه اساتیدم از عمل

هایی که هر هوران مشکلی برای بیمارم پیش نخواهد آمد و باز به توصیه اساتیدم از نتُ

ها را کرهم و تکنیک عملرزیدنتی از تجربیات اتاق عمل یاههاشت کرهه بوهم استفاهه می

 کرهم.هم از روی کتاب مطالعه می

گفتم که قضاوت و فشار نگاه و نقد پرسنل را باید ناهیده بگیارم و به خوهم هم مکرراً می

 هایم را هر اتاق عمل و هنگام عمل، محکم برهارم و کار استانداره را انجام بدهم. همه قدم

 TURPاولین کِیسی که مقداری به مشکل برخوره، پدر مترون بیمارستان بوه که بعد از 

شده باشد. یکی هو ساعت هر ریاکااوری  TURهایی هاشت که نگران شدم سندرم حالت

هاا گفت حالش بد است. آزمایاشگفت مشکلش چیست، فقط میبالای سرش بوهم، نمی

نرمال بوه، وضعیت قلبش هم خوب بوه. هر نهایت، گفتم نکند هایداوتارم شاده اسات، 

Warmer شو هام وخراب بوه، با سرم گرم که اطرافش قرار هاهیم و به عنوان مایع شست

 ها استفاهه کرهیم، حالش خیلی بهتر شد. از همان

کم احسا  کرهم هست آورهم و کمچند هفته بیشتر طول نکشید تا اعتماه به نفسم را به

 هوشی و مسئولان اتاق عمل و بیمارستان نیستم.زیر ذره بین پرسنل و متخصص بی

بیمارستان بستک بیمارستان جالبی بوه، به کمک خیرین، تجهیازات خاوبای بارایاش 

های ایناتارناال ، رزکتوسکوپ، نفروسکوپ، وسیله6و  3خریداری شده بوه  یورتروسکوپ 

شان هم برند خاوب و و حتی سیستوسکوپ فلکسیبل! همه ESWLیورتروتومی، هستگاه 

کارهم هام تر شد. بازه سنی که عمل مایهایم بیشتر و متنوعکم عملمعروف بوهند! کم
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ام از اینکه کیفیت کارم پایایان طور واضح، با بیشتر شدن حجم کار، نگرانیبیشتر شد. به

حوصله کار کرهن، به هرهسرهایی هقتی یا با کمشد و خب گاهی هم با بیبیاید بیشتر می

 افتاهم:نیز می

جواب نداهه  ESWLای با سنگ حالب بزرگ که به ساله3به خاطر هارم یک بار برای پسر 

جی، با توجاه جی گذاشتم. قبل از خروج هبلانجام هاهم. عمل خوب بوه و هبل  TULبوه، 

جی را خارج کرهن همااناا و عادم به رزیجوی سنگ، قصد یورتروسکوپی هاشتم و هبل

 امکان وروه مجده به حالب همانا! به خاطر هارم آن موقع برای خوهم این را نوشته بوهم:
گاهی انجام دادن یک کار و اقدام کوچک یا انجام ندادن یک احتیاط خیلی ظـریـو و “

ساده میتونه خیلی گرون تموم بشه  برای من یا بیمارانم. باید خوب فکر کنم در مورد همه 

رسه ماتصری خـار  از خصوص در مورد هر کاری که به نظرم میاقداماتم حین عمل  به

  “ساله رو نباید یادم بره 9روتینه. تجربه یورتروسکوپی نا موفق پسر کوچولوی 

باار  2هفته هوباره یورتروسکوپی کرهم و مشکل برطرف شد ولی خب،  2کوهک را بعد از 

آمد از روستا به شهر را هاهند، هو بار آنژیوکت باه او وهوشی گرفت، هو بار هزینه رفتبی

زهند. من تنها توانستم بدون اینکه مطلع بشوند، ترتیبی اتخاذ کنم که برای بستری هوم 

 ای ندهند ولی خب...هزینه

 هاهم که قبلاً کمتر انجام هاهه بوهم.هایی انجام میها هم عملگاهی وقت

اولین نفرکتومی پارشیل را هر شرایطی انجام هاهم که بیمار هایی یکی از پرسانال اتااق 

اش چاقادر آهم عمل و خوهش هم هر اتاق حاضر بوه و حین عمل، مکرراً از اینکه هایی

زه! من هم با توجه به اینکه پرسنل قبلاً ایان خوب و حمایتگر و مهربانی است حرف می

عمل را ندیده بوهند، با یک هستم پارانشیم زیر توهه را گرفته بوهم و با هست هیگر بستار 

کرهم. عمل خوب تمام شد ولی خب بعد عمل ههنده را سوچور میتوهه و عروق خونریزی

 تا  نیم ساعت ضربان قلبم بالا بوه! 

هانستم باید یک کاری را خورهم که میای سر عمل را میها هم حسرت لحظهگاهی وقت

شدم. انجام بدهم تا خیالم راحت باشد ولی انجام نداهه بوهم و بعد عمل هچار استر  می

 گونه ثبت کرهم:یک بار چنین لحظاتی را این

کنن. اینکه بیماری رو عمل کرده باشی و نگران ها این حس رو تجربه میحتماً همه جراح“

رخداد عوارض عمل باشی و منتظر شنیدن آزمایشاتی که رخداد عوارض رو رد یا تأیـیـد 

-هـا بـهگیره و دلشوره داری و دقیقهکنن. تا جواب آزمایش رو نشنیدی خوابت نمیمی

ری شه و مـیدلت آروم می گن  شن و وقتی جواب آزمایش رو بهت میساتی سپری می

-شبی برای خودت یه نوشیدنی خنک میاری و به افتاار این لحظه  در  رو باز مـینصفه

 کنی. 

های این مدلی رو تجربه کـرده بـاشـم ولـی شاید قبمً و در دوران دستیاری هم حس

تر. تفاوتی که از احساس مسئولیت و تنها و بدون مشاصاً با قدرت کمتر و ماهیتی متفاوت

 شه. کمک بودن ناشی می

دونی که قرار نیست اتفاق خیلی بدی هایی که من تا الآن داشتم  ته دلت میدر مورد عمل

برای بیمارت بیفته  در بدترین شرایط مجبوری دوباره ببریش اتاق عمل و عارضۀ رخ داده 

رو برطرفش کنی. ولی تصور اینکه به بیمارت و همراهانش و همکارانت تو بیـمـارسـتـان 

دونم که رخداد باوای توضیح بدی که کاری که کردی کار کاملی نبوده  ساته  هرچند می

 عارضه غیر قابل اجتنابه و برای هر کسی ممکنه پیش بیاد.

تونن منجر به مرگ بیمارت بشـن  هایی که در آنها عوارض میتونم بفهمم جراحیالآن می

تونن فشار روانی ایجاد کنن  ولی خب اینکه باوای ازشون دوری کنی  راه حـل چقدر می

تر شد. باید خیلی جدی گرفت کار رو  عمل کردن رو  حتی اگـه نیست. باید بهتر و قوی

 خیلی کوچیک و ساده باشه...

بعد از اطمع هموگلوبـیـن پـایـدار بـیـمـار  - بامداد  بستک  هرمزگان 9  1۹آذر  9۱ 

 “ای که شک به افت هموگلوبین و خونریزی بعد از عمل داشتم.هسیترکتومی و برچ شده

و خب مثل هر جراح هیگری، لحظاتی هم بوه که ایده خاصی نداشتم باید چاه باکانام! 

خواستم و به کمک گرفتن از اساتید و همکااران ها از بیمار زمان میطور وقتمعمولاً این

-آورهم. اولین سینو  اوراکو  را وقتی مایشناختم رو میتری که هر تهران میباسابقه

ای که پدرش هر هاروخانه بیمارستاان کاار ساله6خواستم عمل کنم، نگران بوهم  هختر 

رکاب تورهای هوچرخه من نیز بوه. به خاطر هارم که با تما  با یاکای از کره و هممی

 هرستی آماهه عمل کرهم. اساتید ارولوژی اطفال مطمئن شدم که کوهک را به

رسد که زمان برای مشورت نداشته ها هم لحظاتی فرا میالبته  حتی برای ما اورولوژیست

 باشیم. 

ای را عقرب گزیده ساله4شب متخصص اطفال زنگ زه و گفت کوهک  3یک شب ساعت 

هست. کوهک بدحال بوه و قصد اعزاماش را  Erectساعت هست که پنیس  5-4و الآن 

هاشتند. رفتم و او را هیدم. هر مسیر، وقتی راننده آمده بوه هنبالم، هاشتم هر منابع هنبال 

گشتم که آیا هرمان پریاپیسم هر این سن کم و با این اتیولوژی متفاوت است یاا این می

نه. به نتیجه خاصی نرسیدم. بالای سر بچه که رسیدم هنوز ارکشن کامل هاشت. نایاماه 

ها گرفتم بعد از پلاک پنیس،  کاه شوی کورپو وهوشیار بوه. تصمیم به تخلیه و شست

خیلی هم کوچک بوه و با آنژیوکت خیلی ظریفی شروع کرهم از قاعده خون را تاخالایاه 

شو بادهایام. وکنم، سخت بوه، عاهت هاشتیم پنیس با سایز بالغ را تحلیه کنیم و شست

روز بعد جویای احوالش شدم و گفتند جان سالم  2شو برطرف شد. وارکشن بعد از شست

 به هر برهه است.

بعد از شروع پاندمی کرونا، هر محیط کار اختلافاتی رخ هاهه بوه، گاروهای از جامالاه  

هوشی هر صده تعطیل کرهن اتاق عمل بوهند و گروه مدیران هم پیاگایار متخصصان بی

 اهامه ارائه خدمات ضروری بوهند. ما نیز ناخوهآگاه واره اختلافات شده بوهیم. 

گونه یاههاشتی برای همکارانام هوشی هلخور بوهم، اینیک بار که از برخوره متخصص بی

 نوشته بوهم:
-کنم  چه چیزی باعث مـیدست آوردم  فکر میای که در چند روز اخیر بهمن به تجربه“

ام برای حضور در این محیط و کـار کـردن  های اصلیشود که من  که باور دارم انگیزه

اند  از جانب کسانی که بینمان محبت و دوستی وجود داشته و برایشان همیـشـه انسانی

خـاطـر چنین مورد خطاب و عتاب قرار گیرم؟ بـهاین  ام و هستم احترام زیادی قائل بوده

ای از جانـب کاری  خودخواهی یا رفتار غیر محترمانهام  خطا  کمندارم که تا جایی که آگاه

کنم  معتقدم هرچه بوده  به علـت من سر زده باشد. اکنون که از بالاتر به ماجراها نگاه می

نبود خط و مرزها و باید و نبایدها بوده است. کدهایی که باید در همه شرایط نوشته شده و 

مشاص و در دسترس همه باشند. آنچه بین ما رخ داد و شما همه شاهد آن بـودیـد  از 

گیری همه ما موقع قوانین و کدهای رفتاری نشأت گرفت و خب موجب دلتعریو نشدن به

 “شد.

رناگ و هل و یاکچند ماه حضور من هر بستک و تجربه زندگی کرهن هر این شهر، یک

العاهۀ آن، پیدا کرهن هوستانی جدید از گروه پازشاکاانای کاه همراه شدن با مرهم فوق

کرهند و لحظات شیرینی را با هم سدری کرهه بوهیم و همین طور طرحشان را سدری می

گشاتام، هلام جراحی، بسیار باارزش بوهند. وقتی به تهران بازمی 311انجام هاهن حدوه 

کرهم هچارش بشوم. به تهاران باازگشاتام و واره عمیقاً گرفته بوه. حسی که فکر نمی

هایی جدید هر پیش رویم قرار گارفاتاناد و هانشگاه شدم و باز هم محیط جدید و آهم

 هایی جدید آغاز شد...هاستان
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های تحصیلی ای از بیوگرافی خوه را به همراه موفقیتلطفاً خلاصه -1

 ذکر کنید:

آغاز  1374هستم. پزشکی عمومی را هر نیوزلند، هر سال  1355متولد 

کرهم و با اتمام آن واره جراحی عمومی شدم و بعد، واره رشته ارولوژی 

شدم که تخصصم را از استرالیا و نیوزلند از کالج مشترکی بین هو کشور 

بوهم   Prostat cancer cell typeگرفت  . بعد از آن یک سال هر ونکوور هر 

 و هر مراکز جراحی ونکوور، عمل باز پروستات و انکولوژی را آموزش هیدم.

پس ازآن هو سال هر آمریکا بوهم که روبوتیک و لاپاراسکوپی کار کرهم، 

سدس برای مدت یک سال به ملبورن، بیمارستان ملبورن هر مرکز پیتر 

مک، آمدم که باز هم روباتیک بوه. بعد از آن به عنوان متخصص شروع به 

 میلاهی   2115کار کرهم یعنی هر سال 

کنید که رشتۀ ارولوژی را به خاطر تاثیری که پدرتان بر چقدر فکر می -2

 اید؟شما گذاشته است انتخاب کرهه

پزشکی یا ارتوپدی را انتخاب ای هیگر همچون چشمآیا امکان اینکه رشته

 کنید برای شما وجوه هاشت؟ 

هرحال تأثیر پدر هم هر ها برایم جذاب بوهند، ولی بهطور کلی جراحیبه

علاقه به ارولوژی نقش هاشت. تنوع هر ارولوژی بیشتر است و البته هر 

-کرهیم و بهخانه هم هیده بوهیم و با پدر هر این زمینه بیشتر صحبت می

ها جذابیتش برایم بیشتر بوه و براهرم هم بعد هرحال نسبت به سایر رشته

 از من، رشته ارولوژی را انتخاب کرهه است.  

هایی مثل مغز و ارتوپدی و جراحی آن اصلاً برایم جذابیت نداشت. رشته

 اعصاب و چشم را اصلاً هر هورۀ رزیدنتی کار نکرهم. 

ها هرایران، کارکرهن با روبات را هوست تعداه زیاهی از ارولوژیست -3

ای مربوط به کنید این علاقه جنبۀ واقعی هاره یا مسئلههارند. فکر می

 conventionalهانید که که شما میپرستیژ است؟ هرحالی

laparoscopyکندهم هر ایران هاریم و هر نوع خوهش، خوب کار می 

صد هرصد روبات بهتر است. من خوهم هر بیمارستانی که روبات نداره، 

طور کلی و واقعاً این هو با هم قابل کنم، ولی بهلاپاراسکوپی کار می

مقایسه نیست. حتی روبات با عمل باز هم قابل مقایسه نیست. روبات این 

راحتی انجام ههیم و ههد که لاپاراسکوپی کمدلکس را بهامتیاز را به ما می

هید هم هر آن بهتر است و به لحاظ 

تکنیکی با لاپاراسکوپی قابل مقایسه 

 نیست. 

توان های خاص را با لاپاراسکوپی معمولی نمیگویید بعضی عملاینکه می

کنید علتش این باشد که )به خاطر وجوه روبات( انجام هاه، فکر نمی

    بینید که تلاش کافی را هر لاپاراسکوپی بکنید؟هلیلی نمی

خیر. به هی  وجه. البته من هر بیمارستانی که روبات نداره، با همۀ وجوه 

هرحال آن ابزار وجوه نداره و شما هارید عمل کنم  اما بهتلاشم را می

 کنید. بعدی مقایسه میهوبعدی را با سه

بعدی هر و هید سه Semi-automatedکنید که ابزارهای چقدر فکر می -4

اند، بتواند کشورهایی مثل ایران که فعلاً از تکنولوژی روبوتیک محروم

 باشد؟  Cost effectiveراهگشا و 

تر، فاصله را کمتر کره، های کوچکبله، صد هرصد. اینکه بتوان با پله

پذیر و خوب است. و یک موضوع جالب را بگویم، اینکه من آموزش امکان

لاپاراسکوپی را ندیدم و بعد از آموزش عمل باز، مستقیماً آموزش کار با 

کنم و تعداه زیاهی عمل روبات را هیدم. اما هر این بیمارستانی که کار می

ههم، روبات نداره و هر نتیجه، بدون هی  آموزشی از روبات رفتم انجام می

های روبات را برگرهاندیم به به لاپاراسکوپی و به هر حال، تکنیک

 لاپاراسکوپی. 

ها بره تا برای مغز جا بیفتد، اما همۀ اینالبته مقداری زمان می

Reproducible  .است 

بلد باشد و    conventional laparoscopyکنید اگر کسی فکر می -5

بخواهد بعدش روبات را یاه بگیره )برعکس راهی که شما رفتید(، چه 

 ای و چند عمل را باید بگذراند؟هوره

بستگی هاره چه عملی باشد. ولی به نظر من چندان مشکل نخواهد بوه. 

-مثل این است که شما رانندگی را بلدید اما پشت فرمان ماشین پیشرفته

ها بره تا با سیستم هندهتری از ماشین قبلی خوه بنشینید، مدتی زمان می

و فوت و فن آن آشنا شوید  این یک مسئله است و مسئله هوم این است 

تر است. تر و قویها را چطور بروید، چون ماشین شما بزرگکه حالا پی 

 ها و رویکرهها هر این هو متفاوت است. یعنی تکنیک

 جوان ارولوژیسـت موفق: خیلی دور خیلی نزدیـک

 دکتـر همـایـون زرگر
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-بهها را گاهو هر خوه روبات هم بعد از مدتی که تبحر پیدا کرهید، تکنیک

طور کنید. یعنی بههای بهتری را جایگزین میکنید و تکنیکگاه عوض می

بره اما کلی، آموزش از لاپاراسکوپی به روباتیک، ابتدا مقداری زمان می

  افتید.      وقتی راه افتاهید، روی غلتک می

کنید، آیا همه هسترسی مساوی به همۀ هر کشوری که زندگی می -6

 خدمات هرمانی هارند؟ 

های هولتی روبات ندارند و فقط جا هر بیمارستانهر زمینۀ روبات، هر این

های خصوصی هارند. عمل هر بیمارستان هولتی رایگان است بیمارستان

ولی روبات موجوه نیست. اما هر خصوصی، بیمار یا بیمه باید هزینه را 

بدرهازه اما روبات هست و هرنتیجه هر بیمارستان هولتی، کیفیت عملی که 

ههیم شاید به خوبی بیمارستان خصوصی نباشد و این برای بیمار انجام می

 هرست نیست و اجحاف هر ح  بیمار است. 

آن را هر   Maintenanceانداز نزهیک، ساخت ربات و آیا هر چشم -7

 هانید؟ کشورهای هیگر ممکن می

که اصولا سایر    سال هیگر طول بکشد 11کنم حدوه من فکر می

کشورهای هنیا بتوانند روبات موثر و رقیب هاوینچی بسازند. هرست است 

که ظاهرا پتنت هاوینچی منقضی شده ولی خوه روبات هاوینچی متشکل 

پتنت مختلف است وحتی خوه ایده جراحی با روبات جداگانه  5111از 

پتنت شده و معنایش این است که به شدت از لحاظ قانونی هم محافظت 

 می شوه.

خیر. هر اینجا جراحی اطفال بیشتر اید؟ )آیا شما روباتیک اطفال کار کرهه

 شوه و روبات نداره(.هر بیمارستان هولتی انجام می

راه زندگی، اگر به گذشته نگاه کنید، شما چند فرزند هارید؟ و هر نیمه -3

اید یا به اندازۀ ها و کارهایی را که انجام نداههکنید چه فعالیتفکر می

 هاهید؟اید، انجام میکافی روی آن وقت نگذاشته

 Higherام راضی هستم  فقط من از مسیرم و کارهایی که انجام هاهه

degree  ام  یعنی را انجام نداهPh.D  ندارم و فقطMD   گرفتم  البته خیلی

مهم نیست )چون بعداً هر کارهای پژوهشی خیلی فعال شدم(، اما از 

چیزهایی است که قابل تکرار نیست و الان نه وقت و نه انرژی لازم برای 

این کار را هارم. موضوع چندان مهمی نیست ولی هر راه آکاهمیک ممکن 

 کننده باشد. است مقداری کمک

ضعف اصلی ارولوژی ایران که با ترمیم کنید کمبوه یا نقطهفکر می -11

هایی را که آن بتوان پیشرفت و تحول بیشتری ایجاه کره، کدام است؟ راه

کنندۀ توانید از آن طری  به جامعه ارولوژی ایران کمک کنید و تحکیممی

نقش برجستۀ پدرتان هر ارولوژی ایران باشید را بفرمایید تا از وجوه شما 

 استفاهه بیشتری هر جامعه ارولوژی ایران بشوه.

 هرحال، هر کسی هر حد توان خوه باید کاری برای کشورش انجام ههد. به

ها بالا کنم که هر ایران با اینکه هست زیاه است و حجم عملمن فکر می

شوه. انجام نمی  Clinical researchطور که شایسته است است اما آن

آوری شوه و چون بالین ها خیلی راحت است و باید جمعآوری هاههجمع

توان با هر سانتری رقابت کره. این کاری است که من خیلی بالا است، می

خوب یاه گرفتم انجام ههم و راحت است و یک توصیه از جانب من است 

ههید، به من هم بگویید که هارید چه کاری که اگر هارید کاری انجام می

ها را ههیم؟ و هاههکنید، و سؤال کنید که آیا هاریم هرست انجامش میمی

 هایتان را نشان ههید و به بحث بگذارید. آوری کنید و کِیسجمع

توانند موف  باشند چون حجم به نظر من هر ایران هر این زمینه خیلی می

 کار بالینی زیاه است. 

طور که شایسته آن  international literatureبینید ما که هر همچنین، می

انداز و با اصول جمع صورت چشمنداریم. اگر این بهحضور جامع است 

 شوه، خیلی مهم است. 

کنم همین موضوع است اگر من رئیس بخشی باشم، اولین کاری که می

هر روز ثبت شوه که بدانیم ما چه کاری را چطور   practiceکه این هیتای 

شوه انجام هاه ههیم. سدس سؤال شوه که آیا این کار را بهتر میانجام می

است. یعنی این پروسۀ    clinical researchیا خیر. همین برای خوهش یک 

 کار را بهتر کرهن، جزو کار هرروزه باشد. 

تخصص من جراحی روبوتیک است و هوست هارم این فرصت ایجاه شوه 

های عالی که بیایند پیش من و یاه بگیرند و برگرهند به ایران و برای بچه

 بکنند و برای ایران خدمت بکنند.  reproduceهمان را 

به هر حال برای من این امکان نیست که برگرهم به ایران و اینجا به نوعی 

مندم که آموزش بدهم و مطمئن هستم که پدرم ام  ولی علاقهمستقر شده

 هم همین نظر را هارند.

)هر واقع می توانیم این را به عنوان یک هعوت به همکاری تلقی کنیم؟ 

 (بله .حتما

 هر پایان اگر نکته، سؤال یا هرگونه اظهار نظری هارید، بفرمایید.  -12

 متشکرم که به من فرصت این مصاحبه را هاهید.
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های انجمن ارولوژی ایران که منشأ اثرات مهم و یکی از کمیته

های مفیدی هر عملکره انجمن شده است، کمیته ارولوژیست

جوان است. این کمیته به هنبال تشکیل کمیته هستیاری و با 

ها و ارزیابی هدف متمرکز کرهن و سامان بخشیدن فعالیت

ها و ها، چه از نظر خواستنیازهای قشر جوان اورولوژیست

مطالبات کاری و علمی و پژوهشی و چه مطالبات صنفی و رفاهی 

رئیسه این کمیته آنها، بیش از یک ههه قبل تشکیل شد. هیئت

شوه که بر اسا  انتخابات و معمولاً هر نفر تشکیل می 5از 

شوه و بر اسا  تعریف اعضای آن ها تشکیل میجریان کنگره

شوه که بدون توجه به سن شان، کمتر هایی میشامل ارولوژیست

 التحصیلی هوره تخصص آنها سدری شده باشد. از هه سال از فارغ

های جوان به هلیل تعوی  انتخابات این هورۀ کمیته ارولوژیست

هراثر پاندمی کرونا و همچنین برگزاری  1399کنگره سال 

-مجازی این کنگره به تعوی  افتاه و هر نهایت، با تصمیم هیئت

باکس مخصوص همین امر، صورت ایمیلی هر یک میلمدیره، به

برگزار شد. این فرایند ابتدا با اعلام  1399هر بهمن و اسفند 

سایت و ارسال پیامک به همه اعضای نام کاندیداها هر وبثبت

نام کاندیداها، اعلان نحوه ارسال آرا و انجمن آغاز شد و با ثبت

های کاندیداها از ههی و همچنین برنامهواجدین شرایط رأی

سایت و اعلان پیامکی مکرر، هر نهایت هر طی هو روز طری  وب

گیری ایمیلی، هشتم و نهم اسفند برگزار شد. زمان ابتدایی رأی

نام کاندیداها، یکم و هوم اسفند بوه که به هلیل تمدید مهلت ثبت

 این انتخابات با یک هفته تأخیر انجام شد. 

شده از همکاران جوان، های هریافتبه طور کلی، تعداه ایمیل

های قبل به ایمیل بوه که به لحاظ آماری از تمامی هوره 166

وضوح بیشتر است و انجمن ارولوژی ایران از این افزایش 

مشارکت چشمگیر صمیمانه سداسگزار و قدرهان است. اگرچه 

ها تکراری است اما به هر حال آمار مشارکت تعداهی از این ایمیل

همچنان قابل توجه است. با توجه به اینکه مقرر شده بوه کار 

شده و معتمد شمارش و اعلام آرا توسط جمعی از اعضای شناخته

انجمن ارولوژی ایران صورت گیره، این مرحله هر حال تکمیل 

سایت انجمن و پیامک به است و نتایج هر اسرع وقت از طری  وب

 اطلاع همه همکاران خواهد رسید. 

نفر از همکاران واجد شرایط کاندید شدند که از این  9مجموعاً 

نفر به عنوان اعضای کمیته انتخاب خواهند شد. پس  5تعداه 

هکتر مهدی آذرآباهی، هکتر اند از: اسامی همکاران هاوطلب عبارت

پوریا رضوانی، هکتر امیرحسین رهاویان، هکتر علی زارع، هکتر مهدی 

ستوهه، هکتر بهنام شکیبا، هکتر فرشاه قلی پور، هکتر علی گوهرزی 

 کریم، هکتر نیما نریمانی

 

 زادهدکتر فرزین سلیمان

 مدیره انجمن ارولوژی ایران ـ مسئول برگزاری انتااباتعضو هیئت

 های جوانانتخابـات کمیتـه ارولوژیـسـت
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رسانی شد، هیئت مدیرۀ انجمان باا چنانکه هر شماره های قبلی اطلاع

ای را با هکتار همراهی تعداهی از اساتید ارولوژی کشور توانستند جلسه

تشکیل ههاناد. هارچاناد  -معاون آموزشی وزیر بهداشت -هوستح 

محور اصلی جلسه میزان پذیرش سالانه رزیدنتی ارولاوژی باوه، اماا 

ها، موره بحث قرار گرفت که هکاتار مسائل هیگر، از جمله مسئله تعرفه

هوست هستور فراهم آمدن شرایطی را برای هیدار با رئیس شاورای ح 

صاهرکرهند. هر هیاداری کاه بایان  -هکتر رضوی -عالی بیمۀ سلامت

رئیس هایائات  -بعضی از اعضای  هیئت مدیره از جمله هکتر بصیری

اناداز نازهیاکای با هکتر رضوی برگزار شد، معلوم شد که چشم -مدیره

هایی از رشته هاای شوه. اما با ارائه مثالها هیده نمیبرای تغییر تعرفه

ها این خصاوصایات را هیگر، این راه پیشنهاه شد که بسیاری از عمل

اند و بعضاً باه واساطاۀ عادم هارند که از اجزای هیگری تشکیل شده

گیری کارشناسان بایاماه هر مهارت کافی جراح هر کدنویسی یا سخت

شاده اعمال سلای  غیر مستند، از این موقعیت هر ارولوژی استفاهه نمی

انجمن ارولوژی پیشنهاههایی را هر    است. هر نهایت، پیشنهاه شد که

بارۀ نحوه کدنویسی اعمال جراحی به شورای عالی بیمه ارائه کند تا باا 

نظر مساعد شورا به عنوان رویه به کارشناسان بیمه ابالاغ شاوه. ایان 

مجموعه از آن پس به عنوان راهنما هر ناحاوه کادناویسای تاوساط 

ها موره استفاهه قرار خواهد گرفت. متعاقب این تصامایام، ارولوژیست

های تاخاصاصای هر هیئت مدیرۀ انجمن هر نامه ای به رؤسای شاخه

خواست کرهند که پیشنهاههای خوه را هر این زمینه به هیئت مادیاره 

 منعکس نمایند.

کنیم که هر ایان زمایاناه هار از آحاه جامعۀ ارولوژی نیز تقاضا می

ها و هم به هیئت مدیارۀ پیشنهاهی هارند، هم مستقلاً به رؤسای شاخه

 رسانی کنند.اطلاع (iua.accessory@gmail.comانجمن )

 های اعمال جراحیاطلاعیه و نظرخواهی مهم در زمینه نحوه کدنویسی تعرفه

 ریاست محترم شاخه تخصصی .................. سرکار خانم هکتر / جناب آقای هکتر 

 ضمن عرض سلام و احترام، 

-حرفه -گونه که مستحضر هستید، یکی از اهداف اصلی انجمن ارولوژی ایران، تلاش هر جهت بهبوه و ارتقای شرایط صنفیهمان

-ای از اقدامات جراحی است که قاابالبندی مجموعهباشد. هر این راستا، انجمن هرصده گرهآوری و هستهای همکاران عزیز می

ای ازمشکلات صنافای باشند و با تجمیع تعرفۀ اجزای جراحی به روش قانونی بتواند هر جهت رفع پارهتفکیک به اجزای خوه می

 همکاران و جلب رضایت )احقاق حقوق( آنان قدمی برهاشته باشد. 

از آن همکار گرامی تقاضا هاریم با جلب مشارکت اعضای آن شاخه، هر جهت گرهآوری اعمال جراحی اختاصااصای آن شااخاۀ 

 تخصصی، انجمن را یاری فرمایید. 

هایی از بعضی اعمال جراحی ارولوژی و نحوۀ تجمیع کدهاای واحاد برای راهنمایی نیز، لطفاً به پیوست این نامه که حاوی نمونه

 است، رجوع بفرمایید. 

 دکتـر عبـاس بصـیـری    

 ریاسـت انجمـن ارولـوژی ایـران    
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 لطفاً خوهتان را معرفی کنید.

هانشگاه علاوم   Female urologyمن هکتر سکینه حاج ابراهیمی، استاه 

پزشکی تبریز هستم. متولد شهر خوی هر استان آذربایجان غربی هستم. 

کرهه بزرگ شدم. متاأهال و مااهر هو ای مذهبی و تحصیلهر خانواهه

الله شاارفرزند هستم. پسرم هورۀ پزشکی عمومی را به پایان رسانده و ان

کند. هخترم هام هر زوهی به عنوان رزیدنت ارولوژی شروع به کارمیبه

پزشکای سال آینده کنکور را هر پیش رو هاره. همسرم استاه گروه چشم

علوم پزشاکای ارومایاه و  66هانشگاه تبریز هستند. هانشجوی وروهی 

باه عاناوان  73رزیدنتی ارولوژی تبریز هستم. ساال  74وروهی سال 

( واره فلوشیپ شادم. 2112)   31التحصیل شدم و سال ارولوژیست فارغ

التاحاصایال هورۀ فلوشیپ به اتمام رسید و اولین فارغ 2113نیمۀ سال 

وزارتاخااناه هر کشور بوهم )مدرکم به تأیایاد   Female urologyرشتۀ 

علمی هانشگاه تبریز بوهم و سدس هانشیاار سال هیئت 5رسید(. به مدت 

ماهاۀ 4-3استاه تمام گروه ارولوژی تبریز شدم. یک هورۀ  91و هر سال  

چادال انگلیس تحت نظر پروفساور   Sheffieldنورویورولوژی هرهانشگاه 

هر آکسفوره انگلیس و فلوشایاپ  2116را هر سال   EBMگذراندم. هورۀ 

 را از هانشگاه اهلاید استرالیا گرفتم.     Clinical EBMرشتۀ 

هاایای هر ایران، چه سختی  Femaleالتحصیل رشتۀ به عنوان اولین فارغ

 اید؟  هر این مسیر هاشته

از اکسترنی شروع شده بوه زیارا ذات ایان علاقۀ من به رشته ارولوژی 

و نظم خاصی هرآن وجاوه هاره  رشته هم مدیکال و هم سرجیکال بوه 

شوه و اینکاه اورژاناس اینکه قبل از عمل جراحی تشخیص گذاشته می

 کمی هاره از نکات مد نظرم بوه. 

های این رشته بوهم مقاومت زیاهی وجوه هاشات. چون جزو اولین خانم

نیاز هاریم کاه هر   visionهر مجموع، تغییر سخت است و برای تغییر به 

هرازمدت قرار است با این تغییر به چه چیازی بارسایام! افاراهی کاه 

outcome  شاوناد. هر کال، طاب بینند، سد راه مایاین تغییر را نمی

بالینی و اخالاق ظن ای جنسیتی نیست بلکه مهارتی است و به مسئله

 ای ربط هاره. حرفه

فاکار کارهم.   Femaleبالاهای خوهم، به رشتۀ به پیشنهاه یکی از سال

اختیاری اهراری هر زنان آذربایجان بوهه است. نامۀ من نیز شیوع بیپایان

جاهات  1373هر ایران، من هر ساال   Femaleباتوجه به نبوه رشتۀ 

فلوشیپ اپلای کرهم. آن زماان 

Female   ترند نبوه و من نااماه

سدتامبر  6هستی نوشتم و توانستم از نیویورک یک پذیرش عالی بگیرم. 

-سدتامبر، اتفاق برخوره هواپیما با بارج 11جهت اخذ ویزا رفتم که هر 

های هوقلو رخ هاه و کل برنامه ما کنسل شد و رفتار بدی با من جاهات 

ماه بعد مجدهاً جهت کاناها اپالای کارهم و از  6اپلای صورت گرفت. 

گیل پذیرش گرفتم. اصرار و استقبال اساتید جهات اپالای هانشگاه مک

شانسی که برای من هر کاناها من، برایم بسیار ارزشمند بوهه است. خوش

گایاری رخ هاه این بوه که فرهی که از عربستان آمده بوه از برنامه کناره

، Female urologyکره و پوزیشن این فره به من رسید. علاوه بر هورۀ 

جهت نورویورولوژی، یوروگاینوکولوژی و نورویورولوژی اطفال نایاز هوره 

 هیدم. 

هام   research، ماوضاوع  Femaleعلاوه بر گذراندن هوران آموزشی 

ای به من هاهند و گفتند که بارای هرماان مطرح بوه. روزی استاهم برگه

بنویس و توضیاح اضاافاۀ   systematic reviewسیستیت بینابینی یک 

هیگری نداهند. این پیشنهاه تحول بزرگی هر زندگی من بوه. باید قبل از 

رساندم. آن موقع کامدایاوتار تعطیلات کریسمس این کار را به اتمام می

به این صورت نبوه و ماحادوهیات زیااهی   dataنداشتم و هسترسی به 

کرهم و هراین وجوه هاشت. من هر شب تا هیروقت هراین باره مطالعه می

-شدم که این مباحث هر آن جاا مای  EBMمیان متوجه مبحثی به نام 

وجوه هاشت و چون هزینۀ کارگاه بالا   EBMشوه. کارگاه آموزشی هربارۀ 

را یااه   EBMصورت خوهآموز بوه، مجبور بوهم خوهم مطالعه کنم. لذا به

گرفتم و تا زمان موعوه، مقاله را تحویل هاهم. این قضیه باب آکاهمایاک 

جدیدی هر زندگی من باز کره. بعد از بازگشت به ایران باا هاماکااری 

 (. 2114را هر ایران تأسیس کرهیم )حدوه سال  EBMمسئولان، مرکز 

شناخاتاناد و کُاد ها نمیرا بیمه  Femaleهای اوایل، خیلی از جراحی

تعریف نشده بوه، امکانات کافی جهت جراحی نیز وجوه نداشت. مان و 

لحظۀ این رشته و موارهی که هر حاال حااضار بههمکاران برای لحظه

شوه، جنگیدیام. مان کاه بارای الوصول و آسان تلقی میخیلی سهل

ماه من را تقبل کره و مااباقای  6فلوشیپ به کاناها رفتم، هانشگاه هزینۀ 

ها از تنها هارایی من که هر آن زمان پراید بوه، تأمین شد. باقایاۀ هزینه

الامالالای های بایانهای هوران کاری من و فعالیتها و آموزشمسافرت

 الحــال مشـتـاقیوصـف
 مصاحبـه با رئیس شاخـه ارولـوژی زنان

 »عضو هیئت علمی دانشگاه علوم پزشکی تبریز«ابراهیـمی  سرکار خانم دکتـر حاج 
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 ها با خوهم بوهه است. هرصد مواره هزینه91شخصی من، هر 

را هر   Femaleبعد از مشکلات زیاه، موف  شدیم که رشاتاۀ  39سال 

تبریز افتتاح کنیم. بعد از ما، هانشگاه شهید بهشتی نیز موف  به افتاتااح 

 این رشته شد. 

هاای جهت شناخت بیشتر هیگران و افزایش مهارت خاوهماان، کاور 

، affiliationایران را باه  2111المللی برگزار کرهیم. از حدوه سال بین

ICS (International continence society تبدیل کرهیم. لوگوی ماا )

 وجوه هاره.  ICSهم هر انجمن 

نورویورولوژی هم برای اولین باار هر کشاور   Ph.Dسال قبل  6حدوه 

و کاارشانااسای ارشاد   Clinical EBMاندازی شد. فلوشیپ هرتبریز راه

EBM   هم از هیگر موارهی است که با همکاری هانشگاه اهلاید استارالایاا

 Center ofهر اینجا تأسیس کرهیم. این مرکز چند سال باه عاناوان 

excellence  یا قطب علمی کشور هر حیطۀEBM   فعالایات هاشاتاه

ههیم هر حاد هایی که ما هر مرکز تحقیقات انجام میResearchاست. 

-پایۀ سلولی، حیوانی و مولکولی است و هم هر سطح ملی و هام بایان

ای هر صاورت حارفاهو هام باه  Clinical trialالمللی هر حایاطاۀ 

Systematic review  .فعالیت هاریم 

 تر است؟ از بین اعمال جراحی ارولوژی، کدام عمل برایتان جالب

ما کارهای عجیب و غریب زیاهی انجام هاهیم. از اعمال جراحی خاوبای 

 Femaleکه به نظرم بهتر است هوستان یاه بگیرند، یوروتروپالااساتای 

هیالاتااسایاون های مختلفی برای آن وجوه هاره که از است که تکنیک

 یافتنی است. های سختی نیستند و هستصرف بهتر است و اصلاً تکنیک

به نظر شما وروه به هورۀ فلوشیپ ضروری اسات؟ و آیاا فالاوشایاپ 

Female کنید یا به نظرتان اشباع شده است؟ را پیشنهاه می 

کاه کنم که فلوشیپ بگیرند چون تا زماانایاکیداً به هوستان توصیه می

کنید که بر همه چیز تسلط هارید  لذا حاتامااً واره فیلد نشدید فکر می

 برای کسب مهارت، لازم است.                   

ها را بگیریم تا شاکاوفاا به نظرم هر رشتۀ ارولوژی لازم است هست خانم

بشوند ولی وقتی به مرحلۀ شکوفایی رسیدند هیگر جنسیت مهم نیسات. 

ها را بیشتار به نظرم زنان هر این رشته باید سعی کنند که تعداه صندلی

ساال  15کنند، نه اینکه همدیگر را کنار بزنند تا هیده شوند. تقاریابااً 

 ها را بیشتر کنم. گذشته من سعی کرهم این صندلی

کنم زیارا ایان رشاتاه را پیشنهاه می  Femaleجهت فلوشیپ هم من 

اخاتایااری سال گذشته، بیامااران بای 21هنیای هیگری هاره. هر طول 

اند و عالات اصالای آن اهراری و اختلالات فانکشنال چندین برابر شده

ها است. اگر هوست هاریاد هائام افزایش آگاهی مرهم هربارۀ این بیماری

توانایاد واره ایان هرحال تفکر باشید و استدلال بالینی قوی هارید، می

رشته شوید زیرا تشخیص هرست گذاشتن نیاز به استدلال و تاحالایال 

هاا کنید که ساالهاره. هرضمن، شما هر این رشته به کسانی کمک می

تنها خدمت پزشاکای شده است  پس نهمشکلشان تابو بوهه و کتمان می

 کنید. عدالتی مبارزه میههید و خیلی آرام با بیبلکه اجتماعی انجام می

شوه یا به مرور زمان تاغایایار آیا تفاوت جنسیتی هر این رشته حس می

 کرهه است؟ 

هر کل هنیا اگر یک خانم با سطح توانمندی برابر با آقا بخواهد پوزیشنای 

رسد. این قضیه مربوط به رشاتاۀ کسب کند، قطعاً آن موقعیت به آقا می

 خاصی نیست. 

هنوز زمان زیاهی مانده تابه برابری جنسیتی برسیم ولی امیدوارم نسال 

بزرگی هاشته باشد و به جاهاانای شادن   visionگویید جدیدی که می

 رشتۀ ارولوژی فکر کند.   

 استاهی که به گرهن شما ح  زیاهی هاره کیست؟

( هاریم که برای من اساتااه mentorshipما یک رابطۀ مرید و مراهی )

ای هکتر مداین هر این جایگاه قرار هارند. ایشان از هیدگاه اخلاق ناماوناه

خواهد شبیه ایشان بشوم نیافتنی هستند. استاه هیگری که هلم میهست

پروفسور چدل از انگلستان هستند که جراح متبحری است که بر اساا  

EBM  کند و محق  متفکری است. از لحاظ تعلیم هم هوسات طبابت می

هارم شبیه پروفسور گورهون گاپات از هانشگاه مک مستر کاناها بشوم که 

 است و من افتخار همکاری با ایشان را هاشتم.    EBMپدر 

 اگر خاطرۀ جالب از هوران کاری هارید بفرمایید. 

 

خیلی ماعاروف باوهناد، Female( که قبلاً هر حیطۀ Razپروفسور رَز )

اختیاری اهراری، که مقرون به تکنیکی برای جراحی پرولامین واژن و بی

صرفه جهت کشورهای هر حال توسعه بوه، ابداع کرهه بوه کاه مان از 

 بار این جراحی را انجام هاهم.   4روی مقاله ایشان 

ماشِ هر هوران فلوشیپ هر کاناها، هر یکی از کمدهای اتاق عمل، همان 

کرهم، هیدم. از استااهم مربوط به این جراحی را که من خوهم هرست می

هربارۀ آن پرسیدم و ایشان گفتند که منتظرم پروفساور رَز خاوهشاان 

بیایند و این عمل را انجام ههند و من از هست ایشان ببینم و یاه بگیارم. 

هو ماه بعد، پروفسور رَز به کاناها آمدند و حین انجام این عمل  15حدوه 

orifice   حالبی را سهواً سوچور کرهند و مجدهاً مجبور شدند سوچورها را

صاحب تکنیاک هام  -1باز کنند. هو هر  مهم از این مسئله آموختم: 

اگر قرار است عملی را انجام بدهم، حتامااً  -2ممکن است عارضه بدهد. 

 قبلش هرست آموزش ببینم و بعد انجام ههم. 

 تان هر اوقات فراغت چیست؟ تفریح موره علاقه

-روی مایکیلومتر پیااهه7برم و روزانه حدوه روی لذت میمن از پیاهه

-کنم.کتاب خواندن و آشدزی نیز از هیگر موارهی است که برایام لاذت

 بخش است. 

ای آن را اناجاام توانم اهعا کنم که تقریباً هر حد حرفهمورهی هم که می

 کنم.  ههم، طراحی هاخلی است و تقریباً هر روز هربارۀ آن مطالعه میمی

 

بهایی که به مصاحبۀ ما با سدا  فراوان از استاه محترم جهت وقت گران

های بیشتر شما هر آینده آرزوی اختصاص هاهید. شاهمانی و موفقیت

 ماست.        
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ساله با بی اختیاری هائم و هیدرویورترو نفروز هوطرفه توسط نفرولوژیست اطفال ارجاع شده 5هختر 

کولینرژیک هریافت کرهه و سونداژ متناوب انجام هاهه است و با است. بیمار قبلاً هوز حداکثری آنتی

انجام  VCUGوجوه این، پاسخ مناسبی به هرمان نداه. برای بیمار آزمایش کامل اهرار، سونوگرافی و 

 شد.

 شرح سونوگرافی هیدرویورترونفروز شدید دوطرفه:

-میلی 21متر/ قطر قدامی خلفی لگنچه کلیه چپ: میلی 21قطر قدامی خلفی لگنچه کلیه راست: 

 مترمیلی 5متر/ قطر حالب هیستال چپ: میلی 7متر/ قطر حالب هیستال راست: 

 سی سی 111متر/ باقی مانده اهراری: میلی 3/5ضخامت هیواره مثانه پر: 

 ذیل گزارش: VCUGهای کلیشه

 WBC=3 RBC=1 SG=1002      Nitrite=Negآزمایش کامل ادرار:  

 

 

 پاسخ پزشـک معـالج 
 دکتر مهدی فارغی  ارولوژیست اطفال 

 

 

 

 علمی گروه ارولوژی دانشگاه علوم پزشکی تهرانزادگان  عضو هیئتدکتر اخوی  نظـر نقطـه

 پاسخ به کیـس شمـاره قبـل

 انجمن ارولوژی ایران 
 

 سایت: وب

IUA.ORG.IR 
 اینستاگرام:

@UROIRANIAN 
 شماره تماس: 

۹۹562188-869 

 شماره فکس: 

۹۹562189-869 

 سـردبـیـر: 

  :علمی دانشگاه علوم مدیره انجمن ارولوژی ایران، عضو هیئتعضو هیئتدکتر سید محمد قهستانی

 (mgrosva@gmail.comایمیل:  پزشکی تهران )

 همکاران سردبـیـر: 

  :علوم پزشکی تهرانعلمی دانشگاه عضو هیئتدکتر ناصر یوسف زاده 

  :یزرزیدنت ارشد دانشگاه علوم پزشکی تبردکتر نیلوفر احمدیان 

، حاجام اهرار 145مزه مبتنی بر یافت سه یافته هایدرناترمی بالای تشخیص هیابت بی

تار باوهن هائامای وزن سی به ازای کیلوگرم وزن هر هر ساعت و پایینسی4بیش از 

است و هر صورت اثبات هر سه مجوز تجویز وجاوه هاره. هر  1۰115مخصوص اهرار از 

ضمن، پس از احراز هر سه کرایتریای لازم، تجویز هسموپرسین نیازمند رعایت پروتکال 

ایمنی پیشگیری از هیدوناترمی مبتنی بر کنترل هریافت مایعات، حجم خروجای اهرار، 

-طوریگیری سدیم خون هر شروع هرمان است. بهتوزین مکرر و هر صورت لزوم، اندازه

که هر ساعت بعد از تجویز باید حجم اهرار چک شوه و اگر هر هو ساعت پیاپی حاجام 

سی هر کیلوگرم وزن نشوه، سدیم مجدهاً چک شوه و یا اگر حجم اهرار سی 4کمتر از 

 سی برای کیلوگرم شوه، هوز هارو کم شوه.هر ساعت کمتر از یک سی

های تشخیص و هرمان هر این بیمار با کمک نفرولاوژیسات یاا مطمئناً رعایت پروتکل

های هرمان موف  و ستوهنی این کوهک را بایاشاتار اندوکرینولوژیست کوهکان، زیبایی

 هاه.جلوه می

شوه. لاذا مطرح می D.Iبرای بیمار  1115اهرار کمتر از  S.Gهیدسی و اوری و پلیبا توجه به پلی

اخاتایااری اهراری های بیمار از جمله بای symptomو  signعقلانی است که با توجه به اینکه 

توتال، خشک شدن مخاطات و احسا  عطش فراوان به خورهن آب، هیدرونفروز و هیدرو یورتار 

-ساعت  و آناتای 3منظم هر  CICهای مثانه نوروژنیک از جمله اوری به هرمانهوطرفه و پلی

 های قبل اضافه کنیم.کولینرژیک پاسخ نداهه، هرمان با هسموپرسین را به هرمان


