
پ��ا، ديگرتوان راه رفتن نداش��ت. 
بي جان و بي‌حس ش��ده بود. باورش 
نمي‌ش��د او كه تا همين چند ساعت 
قب��ل راه مي‌رفت و فق��ط كمي درد 
در ناحي��ه كمر داش��ت. ح��ال ديگر 
هي��چ  رمق��ي نداش��ت، مضطرب و 
پريشان بود. با خودش مي‌گفت مگر 
مي‌شود؟ هنوز صحبت‌هاي اطمينان 
بخ��ش ف��ردي كه 2 س��اعت قبل او 
را ماس��اژ داده ب��ود در ذهنش تكرار 
مي‌ش��د. چرا اين اتفاق افتاد، آن هم 

به چشم برهم‌زدني!
همه ماجرا از يك خانه قديمي 2 
طبقه دريكي از شهرس��تان‌ها شروع 
مي‌شود. برسردر ورودي اين خانه يا 
به اصطلاح اي��ن مركز درماني پرچم 
بزرگي خودنماي��ي مي‌كند. روي آن 
متن بلند بالايي نوش��ته شده است: 
»درم��ان ديس��ك كمر، رف��ع تنگي 
كانال نخاع، رفع مش��كلات عضلاني 
ب��دون نياز به عم��ل جراحي و حتي 
درمان بيماري‌هايي ديگر از نوع آسم 

و آلرژي و...«
داخ��ل اي��ن خانه يا ب��ه اصطلاح 
مطب، ممل��و از جمعيتي اس��ت كه 
هم��ه به انتظار نشس��ته‌اند و به قول 
معروف جاي سوزن انداختن نيست و 
همه صندلي‌هاي مطب پر شده است 
و برخي حتي س��اعت‌ها ايس��تاده‌اند 
و براي رفتن ب��ه داخل مطب لحظه 

شماري مي‌كنند. 
اغلب بيماران از دردهاي عضلاني، 
پا وكمر ش��كايت دارن��د و خيلي هم 
اميدوارن��د ك��ه اين مرك��ز مي‌تواند 
ب��ا ماس��اژدادن و تركي��ب چند نوع 
روغن و ضماد موج��ب بهبودي آنها 
شود اكثراً هم معتقدند هر چه باشد 

ازعمل جراحي بهتر است!
 45 خانم��ي  بيم��اران  از  يك��ي 
س��اله است كه براي س��ومين بار به 
اين مركز مراجعه ك��رده و همچنان 
درد ش��ديدي در ناحيه كم��ر دارد، 
مي‌گويد: ب��ا ‌ام‌آر آيي كه انجام دادم 
متوجه ش��دم در دو ت��ا از مهره‌هاي 
كمر بي��رون زدگ��ي ديس��ك دارم. 
يكي از دوس��تانم من را به اين مكان 
معرفي كرد. امروز جلس��ه سوم است 
و هن��وز هيچ تغييري نداش��ته‌ام اما 
به من گفته‌اند تا جلس��ه هفتم بهتر 

مي‌شوم.
خيل��ي عجيب اس��ت باديدن اين 
مرك��ز س��ؤال‌هاي فراوان��ي در ذهن 
نق��ش مي‌بن��دد. در اينجا س�المتي 
بازيچه افراد سودجويي شده است كه 
فقط به فكر منافع زود گذر اقتصادي 

خود هستند.
بع��د از اي��ن مرك��ز ب��ه اصطلاح 
از  يك��ي  درمان��گاه  ب��ه  درمان��ي 
م��ي‌روم.  ته��ران  بيمارس��تان‌هاي 
اينجا هم بيماران بس��ياري پشت در 
مطب پزشكي كه عنوانش متخصص 
جراح��ي مغزواعصاب، ديس��ك كمر 
و س��تون فقرات اس��ت، نشس��ته‌اند. 
نكته قابل توجه اين اس��ت كه تعداد 
مراجعه‌كنن��دگان  به درمانگاه خيلي 
كمتر از آن مركز به اصطلاح درماني 
اس��ت و چيزي حدود50 تا60 نفر به 

نظر مي‌رسد.
درميان بيماران چند نفري هستند 
ك��ه از راه‌ه��اي غيراس��تاندارد براي 
درمان خود اس��تفاده كرده‌اند و حال 
بدون هيچ تغيير و بهبودي در زمينه 
بيماري خود پريش��ان و مستأصل به 

پزشك متخصص مراجعه كرده‌اند.
ب��راي پاس��خ به س��ؤالاتي كه در 
اين زمينه مطرح اس��ت سراغ >دكتر 
جراحي  متخصص  صابري<  مس��عود 
مغز و اعصاب، ديس��ك كمر و ستون 

فقرات  مي‌روم.
اين جراح مغ��ز و اعصاب مطالب 
ش��نيدني بسياري را در رابطه با كمر 
درد و س��تون فقرات مطرح مي‌كند. 
مسائل و مش��كلاتي كه امروزه افراد 
بسياري ازجامعه را درگير خود كرده 

است.
 مدت�ي اس�ت بازار ماس�اژ 
درمان�ي و جاانداخت�ن كم�ر در 
كشور داغ شده است. اكثر مردم 
ه�م براي درمان س�ريعتر جذب 
اي�ن مركزه�ا مي‌ش�وند و چون 
اكثر ماساژها توسط افراد مجرب 
انج�ام نمي‌ش�ود پس از ماس�اژ 
برخ�ي بيماران دچار مش�كلات 
ح�اد در ناحي�ه كمر مي‌ش�وند، 
ب�ه نظر ش�ما مي�زان مراجعه به 
دليل مشكلات ناشي از اين نوع 

درمان‌ها چقدر است؟ 
متأسفانه اين روزها افراد بسياري 
به ما مراجعه مي‌كنند كه با رفتن به 
اين مكان‌ها دچار مشكلات جدي در 
ناحيه كمر و ستون فقرات شده‌اند. ما 
پزشكان درطول روزشايد حداكثر50 
مراجعه‌كننده داش��ته باش��يم اما در 
اين مراك��ز تع��داد مراجعه‌كنندگان 

حتي به 500 نفر هم مي‌رسد.
 پس علت ش�لوغي اين‌گونه 

مراكز چيست؟
 ح��دود 95 درص��د م��ردم براي 
يكبارهم كه ش��ده كمر درد را تجربه 
مي‌كنن��د و بيش��تر اي��ن ن��وع كمر 
درده��ا به خودي خود با اس��تراحت 
خوب مي‌شود كه به اين نوع دردها، 

دردهاي »خود به خود خوب شونده« 
مي‌گوين��د درواقع خلق��ت بدن اين 
گونه اس��ت كه اين درد خودش بعد 
از مدت��ي حتي ب��دون درمان خوب 
مي‌ش��ود. حالا فردي با يك كمر درد 
س��اده به اين مراك��ز مراجعه كرده و 
بهبود ه��م يافته اس��ت بع��د از آن 
بديهي است هركس كه دچار عارضه 
در كمر مي‌ش��ود او را به اين مكان‌ها 
هداي��ت مي‌كنن��د. غاف��ل از اين‌كه 
عل��ت بهب��ود درد در چنين مواردي 
ماهيت خود بيماري اس��ت نه اقدام 
درماني انجام شده. از ميان اين تعداد 
مراجعه‌كننده فقط 5 درصد ناراضي 
هس��تند و دچ��ار مش��كلات جدي 
مي‌ش��وند. همين تجويز‌هاي غلط و 
برداش��ت اش��تباه، كار ما جراحان را 
س��خت‌تر مي‌كند و باعث مي‌ش��ود 
در طول يكسال بيماران بسياري كه 
به‌طور جدي آس��يب ديده باشند به 
م��ا مراجعه كنند ك��ه در اكثر موارد 
نيز ب��راي آنها نمي‌ت��وان كار زيادي 

انجام داد.
شما فكر كنيد از دل اين مراجعات 
مردمي مك��رر 5 درصد افراد هم كه 
مشكل‌دار شوند مي‌توان گفت بخش 
عظيمي از جامعه و نيروهاي فعال آن  
دچار آس��يب خواهند شد كه عدد و 

رقم قابل توجهي است.
 در اي�ن زمين�ه ب�ا م�ورد 
اورژانسي خاصي روبه‌رو شده‌ايد 
كه بدون هدردادن وقت جراحي 

صورت گيرد؟ 
بل��ه به دفعات، به‌ط��ور مثال يك 
بيم��اري داش��تيم ب��ه اس��م داوود 
س��لطاني 22بهم��ن م��اه س��ال 91 
بود، ب��ه دليل بيرون‌زدگي ديس��ك 
كمر و درد ش��ديد به يكي از همين 
مركزه��اي غير مج��از مراجعه كرده 
ب��ود، در آن مركز كمر بيم��ار را جا 
انداخته و منج��ر به پارگي در ناحيه 
ديسك شده بودند، ديسك پاره شده 
ب��ود و همين عامل باعث ش��ده بود 
كه حجم بيش��تري از ديس��ك وارد 
نخاع ش��ود و به نخاع آس��يب برسد. 
بيمار م��ورد نظر 9 صبح به آن مركز 
مراجعه كرده بود و 2 ساعت بعد پاي 
وي ديگ��ر قادر به حركت نبود و فلج 
شده بود. زمان طلايي براي رسيدگي 
به اين نوع بيمار فقط 6 ساعت است. 
در كمترين زمان بايد جراحي مي‌شد 
و هيچ فرصتي براي بي‌توجهي نبود. 

به همين دليل بيمار در اس��رع وقت 
حتي روز تعطي��ل بلافاصله جراحي 
شد و به لطف خداوند يكي از بيماران 
خ��وش شانس��ي بود كه ه��م بموقع 
مراجع��ه كرد و نيز اكنون كه نزديك 
به دو سال از آن روز مي‌گذرد خيلي 
خوب راه مي‌رود. ام��ا چيزي نمانده 
بود كه با درمان غل��ط و ناآگاهانه تا 
آخر عمر حس��رت راه رفتن بر دلش 
بماند. به نظر من بازگش��ت سلامتي 

به اين فرد عين خوشبختي است.
روب�ه‌رو  م�واردي  ب�ا  آي�ا   
ش�ده‌ايد كه بيمار دي�ر مراجعه 
كرده باش�د و آن زمان طلايي را 

از دست داده باشيد؟ 
در ابتداي صحبتم اشاره كردم كه 
جاي خالي آموزش همگاني پزشكي 
در جامعه محس��وس است. به همين 
دليل دربسياري از موارد بيش از 50 
درصد بيم��اران اص�اًل نمي‌دانند كه 
به‌طور مثال مش��كل درد يا بي‌حسي 
در هر دو پا يا كاهش قدرت عضلاني 
دس��ت و پ��ا ي��ا ب��روز مش��كلات و 
اختلالات اس��فنگتري در ادراركردن 
و مدف��وع ممكن اس��ت در ارتباط با 

س��تون فقرات، ديسك كمر يا گردن 
يا ساير مشكلات آن باشد.

نص��ف  از  بيش��تر  پ��س 
مراجعه‌كنن��دگان بموق��ع مراجع��ه 
نمي‌كنن��د ي��ا اگره��م  مي‌آين��د با 
آگاه��ي و اطلاعات كافي نيس��ت، يا 
از پزش��ك انتظارات بيجا دارند فكر 
مي‌كنند هر دردي در س��تون فقرات 
مربوط به ديس��ك است در حالي كه 
در س��تون فقرات به غير ازديس��ك، 
ليگامان، رباط و بيماري‌هاي عضلاني 
و مفاصل هم داريم و هر بيماري كه 
كم��ر درد مي‌گيرد آن را به ديس��ك 

ربط مي‌دهد يا بالعكس ارتباط آن با 
كمر را نمي‌داند و اين از مشكلات ما 

در اين زمينه است.
 اي�ن مكان‌ه�ا اكث�راً ه�م 
درخانه‌ه�اي افراد ش�كل گرفته 
اس�ت وهيچ نوع شباهتي با يك 
مركز درمان�ي ندارد،آيا نظارتي 

روي اين‌ها انجام مي‌شود؟
روي  نظارتي  سيس��تم‌هاي  خير، 
اين درمان‌ه��اي نادرس��ت از جمله 
ماس��اژ و جا انداختن وج��ود ندارد. 
كار  در  دخال��ت  مراك��ز  اي��ن  كار 
پزشكي اس��ت. اين افراد به نظر من 
كلاهبرداراني هس��تند كه از سادگي 
سوءاس��تفاده  وش��هروندان  م��ردم 

مي‌كنند. 
 به نظر ش�ما ب�ه عنوان يك 
جراح براي ح�ل اين معضل چه 

بايد كرد؟
در اي��ن زمينه بايد اطلاع‌رس��اني 
كرد. به نظر م��ن آموزش همگاني و 
عمومي پزش��كي در كشور دچار خلأ 
و كمبود اس��ت و ما در اين زمينه با 
مش��كلات بس��ياري روبه‌رو هستيم. 
باي��د در زمين��ه آم��وزش مفاهي��م 

س��اده پزش��كي از دوران مدرس��ه و 
حتي قبل از آن از كودكي ش��روع به 
فرهنگ‌س��ازي كرد،چرا كه اطلاعات 
عمومي پزش��كي در كش��ور محدود 
اس��ت، آموزش فق��ط مختص طيف 
خاص��ي از اف��راد نباش��د، در هم��ه 
مكان‌ه��ا از مهدكودك‌ه��ا گرفته تا 
م��دارس، دانش��گاه و حت��ي دوران 
سربازي را هم ش��امل شود. مي‌توان 
با اجراي برنامه‌ه��اي مفيد درصدا و 
س��يما و در روزنامه‌ها اطلاع‌رس��اني 
كرد. البت��ه دراين راس��تا اقدام‌هاي 
ارزش��مندي نيز ص��ورت گرفته ولي 
باعناي��ت ب��ه اهميت موض��وع كافي 

نيست.
 ب�راي تقويت ضع�ف دانش 
عمومي چه راهكاري را پيشنهاد 

مي‌كنيد؟
از دوران كودك��ي  از خان��واده و 
باي��د اق��دام كرد.خانواده‌ه��ا بايد به 
فرزندانش��ان در اي��ن زمينه آموزش 
دهن��د. همان‌ط��ور كه ي��ك مادر به 
كودك خردس��الش شعر ياد مي‌دهد 
ك��ه البت��ه ش��عر ي��اددادن در جاي 
خودش خوب اس��ت اما بايد در كنار 
آن مس��ائل پزش��كي هم به كودك 
آموزش داده ش��ود.در حالي كه خود 
والدين هم بايد در اين موارد اطلاعات 
كافي داش��ته باشند تا بتوانند الگوي 
مناس��بي براي آموزش فرزندانش��ان 

قرارگيرند.
 لازم اس��ت براي اشاره به اهميت 
آم��وزش درعلوم پزش��كي به حديث 
رس��ول  حض��رت  از  ارزش��مندي 
اكرم)ص( اش��اره كن��م. آن حضرت 
فرموده‌ان��د: علوم بردوقس��م اس��ت، 
عل��م بدن و علم دين. حتي با نگاهي 
كوتاه به اين حديث مي‌توان اهميت 
آموزش پزشكي را در نزد شهروندان 

درك كرد.
 آيا شما مخالف بحث ماساژ 

درماني هستيد؟
بهتر اس��ت اين سؤال را با سؤالي 
پاسخ دهم. آيا ش��ما با خوردن ميوه 
و سبزيجات مخالف هستيد؟ من هم 
به‌طورقطع مانند شما هيچ مخالفتي 
ب��ا خوردن ميوه و س��بزيجات ندارم. 
همي��ن طور با ماس��اژ و پي��اده‌روي 
موافق هس��تم، اما اين مثال را مطرح 
مي‌كنم اگ��ر بيماري اس��هال مزمن 
داش��ته باش��د آيا بايد به او خوردن 
ميوه و سبزيجات را توصيه كرد؟ در 
جاي��ي همين ميوه و س��بزي كه در 
نوع خود مفيد است مي‌تواند در اين 
بيماركش��نده باش��د. به عنوان مثال 
ب��ه بيماري كه دچ��ار عارضه نخاعي 
يا بيرون‌زدگي ديس��ك شده است و 
نبايد راه برود، ماس��اژ و راه رفتن در 
آب را توصيه مي‌كنند كه در بسياري 
موارد منجر به بروز آسيب‌هاي جدي 
وحتي فلج��ي و در م��واردي از بين 

رفتن جان يك انسان مي‌شود.
بنابراي��ن ماس��اژ، هي��چ ارتب��اط 
معناداري با بهبود علائم بيمارندارد، 
البته همين ماساژ در برخي موارد از 
جمله رفع اسپاسم عضلاني و كاهش 
خس��تگي مي‌تواند مؤثر باشد. چون 
ماساژ خون‌رساني را زياد مي‌كندو از 
نظر روحي و عاطفي نيزخوب اس��ت. 
ام��ا باي��د در جاي خودش اس��تفاده 
ش��ود. مثلًا اگر تش��خيص داده شد 
بيمار اسپاسم عضلاني دارد مي‌تواند 
از ماساژ استفاده كند اما اين‌كه ماساژ 
باع��ث بروز ديس��ك مي‌ش��ود بحث 

پيچي��ده‌اي اس��ت. در برخ��ي موارد 
با ماس��اژ دادن نه فقط درمان اتفاق 
نمي‌افتد بلكه ديسك پاره مي‌شود يا 
آسيب آن بيش��تر مي‌شود. آن موقع 
فقط جراح اس��ت ك��ه مي‌تواند براي 
بيمار تصميم بگيرد. تمام مراقبت‌ها 
تا زماني اس��ت كه ديسك پاره نشده 

است.
 ب�راي فردي ك�ه دچار يك 
در  مي‌ش�ود  س�اده  درد  كم�ر 
ابت�دا چه اقدام‌هاي�ي را توصيه 

مي‌كنيد؟
توصي��ه مي‌كنم اگ��ر فردي دچار 

كمردرد معمولي مي‌شود در صورت 
ع��دم بهب��ود درطي چن��د روز يا به 
دنبال اس��تراحت و عدم بهبود ابتدا 
ب��ه يك پزش��ك عمومي يا پزش��ك 
خانواده مراجعه كند و با تش��خيصي 
كه داده مي‌ش��ود در ص��ورت نياز به 
ج��راح مغ��ز و اعصاب ارجاع ش��ود. 
بيم��اران نباي��د خودس��رانه در اين 

زمينه تصميم‌گيري كنند.
 ام�روزه اف�راد بس�ياري با 
بيم�اري تنگ�ي كان�ال نخ�اع و 
بي�رون زدگ�ي ديس�ك مواجه 
بيماري  اي�ن دو  هس�تند،علائم 

چيست؟
بهتراس��ت بگوي��م در دو دس��ته  
بيم��اري انس��ان هن��گام راه رفتن 
خسته مي‌شود يكي بيماري قلبي و 
ديگري تنگي كانال نخاع اس��ت. در 
بيماري قلبي فرد هن��گام راه رفتن 
خس��ته مي‌شود س��پس با ايستادن 
مجدد خوب مي‌ش��ود و به راه رفتن 
ادامه مي‌دهد چون خون‌رس��اني به 
اندام تحتاني خوب انجام نمي‌ش��ود. 
در تنگ��ي كانال نخاع هم فردهنگام 
راه رفتن به تدريج خسته مي‌شود با 
اين تفاوت كه با ايستادن بهتر نشده 
يا بايد بنش��يند يا كمي به جلو خم 
ش��ود و بعد از مدتي دوباره راه برود. 
هرچ��ه تنگي كانال نخاع ش��ديدتر 
كمت��ري  قدم‌ه��اي  بيم��ار  باش��د 
برمي‌دارد. مواردي هس��ت كه حتي 

نمي‌تواند پنج قدم راه برود.
بيرون زدگي ديسك هم معمولًا 
با درد همراه اس��ت و پ��س از آن با 
گز‌گز و سري و خواب رفتگي پا خود 
را  نش��ان مي‌دهد. مردم بايد تنگي 
كانال  نخاع را جدي بگيرند چرا كه 
بيماراني كه تنگي كانال نخاع دارند 
در مدت 5 س��ال بيش از 70 درصد 
روز ب��ه روز بدتر ش��ده، 25 درصد 
بهب��ودي خاصي نخواهند داش��ت و 
فق��ط 5 درصد با درمان‌هاي دارويي 
مي‌توانند مشكلات خود را تا حدي 

تحمل كنند.
 چگونه مي‌توان به سالمت 

ستون فقرات كمك كرد؟
متأس��فانه اكثر ش��هروندان اين 
روزه��ا درگي��ر زندگ��ي ش��هري و 
شهرنش��يني و آداب خاص آن مانند 
با وس��يله نقليه، درهاي  جابه‌جايي 
اتوماتيك، آسانس��ور و س��اير موارد 
مش��ابه ش��ده‌اند. مردم بايد هنگام 
روزانه مراقب س�المت  فعاليت‌هاي 
ستون فقرات باش��ند.از فعاليت‌هاي 
س��نگين، ايس��تادن و نشستن دراز 
م��دت، حم��ل و جابه‌جاي��ي وزن��ه 
سنگين پرهيز كنند. با كاهش وزن 
نيز تا 5 كيلو بروز مش��كلات در اين 
زمينه كاهش مي‌يابد. بايد اطلاعات 
و آگاه��ي م��ردم در اي��ن زمينه با 
اطلاع‌رس��اني كه از س��وي رسانه‌ها 
انجام مي‌ش��ود، افزايش يابد. اكنون 
با پيشرفت‌هايي كه در علم پزشكي 
به دست آمده مي‌توان جلو بسياري 
از نارس��ايي‌ها را گرف��ت. مردم بايد 

از س�المت جسم خود آگاهي كامل 
داش��ته باش��ند. به عن��وان مثال با 
انجام اس��كن نوري مي‌توان براحتي 
راس��تايي س��تون فق��رات و حت��ي 
اختلال‌هاي كف پا را تش��خيص داد 
و انج��ام اين نوع اس��كن با كمترين 
هزين��ه و بدون هيچ عارضه‌اي انجام 

مي‌شود.
اميدوارم همان گونه كه سنجش 
بيناي��ي و ش��نوايي در ك��ودكان يا 
فش��ارخون و ديابت در بزرگس��الان 
ج��زو طرح‌هاي ملي درآمده اس��ت 
و همه م��ردم با آن آش��نايي دارند 
خيل��ي زود اي��ن آگاه��ي در حوزه 
ستون فقرات با روش‌هاي تشخيصي 
س��اده مانند اسكن نوري كل ستون 
فقرات وكف پا در كش��ور جاي خود 

را پيدا كند.
فرام�وش  را  نكت�ه‌اي   

نكرده‌ايد؟
باز هم تأكيد مي‌كنم متأس��فانه 
اطلاعات عمومي پزشكي شهروندان 
اس��ت.  مح��دود  زمين��ه  اي��ن  در 
بس��يارجاي تأسف اس��ت كه مردم 
نس��بت ب��ه ناهنجاري‌هاي س��تون 
فقرات آگاهي كامل ندارند و آموزش 
ني��ز داده نمي‌ش��وند. مگ��ر تع��داد 
محدود ما جراحان مغز و اعصاب در 
كش��ور كه به زحمت كمتر از 500 
نفر اس��ت مي‌تواند با آموزش سينه 
به س��ينه باعث افزايش اين آگاهي 
ش��ود؛ لازم است رسانه‌هاي جمعي، 
روزنامه‌ها، مجله‌ها و نشريه‌ها در اين 
زمينه كار چش��مگيري انجام دهند. 
هميش��ه برايم جاي سؤال است كه 
چرا نس��بت به اين قضی��ه مهم در 

زندگي بي‌تفاوت هستيم. 

گـفت وگو
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 توصيه مي‌كنم اگر فردي  نجمه احمدبيگي
دچ�ار كم�ردرد معمول�ي 
مي‌ش�ود در صورت ع�دم بهبود 
درط�ي چن�د روز ي�ا ب�ه دنب�ال 
اس�تراحت و عدم بهبود ابتدا به 
يك پزش�ك عمومي يا پزش�ك 
ب�ا  و  كن�د  مراجع�ه  خان�واده 
تش�خيصي كه داده مي‌ش�ود در 
ص�ورت ني�از ب�ه ج�راح مغ�ز و 
اعص�اب ارج�اع ش�ود. بيماران 
نبايد خودس�رانه در اي�ن زمينه 

تصميم‌گيري كنند

 افقي:
1-‌ از آث��ار و ابنيه تاريخي ش��هر 

سراب – عيب‌ها
2- بمبي كه با نيروي اتم منفجر 
مي‌ش��ود – موش خرما – جسور 

و بي‌پروا
3- پرچ��م – ريزنمرات مخصوص 

– خلق و خو
4- مس��لمان – واضح، تابناك – 

برزن
 – وقت‌ه��ا   – تمجي��د  واژه   -5

بزرگي، شكوه
6- متض��اد ش��ب – ش��كننده – 

اسب سركش – واحد مساحت
7- آنفلوان��زا – كش��ور آفريقا – 

بلي
8- شهد شيرين – اكسيد كلسيم 

– كراهت، بيزاري
9- از مش��تقات نفت��ي – مهمان 

ناخوانده – سراپرده
10- رفوزگ��ي – رقيق – فصل – 

خميده
11- دربايس��ت – ش��يوه، روش ي��ا معيار معتب��ر – حتماً ب��ه دنبالش خورد 

مي‌آيد
12- زر – كشور قذافي – سمت چپ
13- توانايي – نوعي شنا – انديشه‌ها

14- نشان دادن – دانا – آه و ناله
15- پايتخت ويتنام – از غذاهاي شيرازي

 عمودي:
1-‌ معادل كوپن – ايستگاه بهداشتي

2-‌ خالكوبي – آفتاب – شتر بي‌كوهان
3-‌ كبوتر صحرايي – كشوري در قاره آفريقا – باران خودماني

4- حرف نداري – پس��وند شباهت – اثر ماتيس��ن – يازده! – بازيكن برزيلي 
سابق آرسنال

5- ني‌لبك – فرزند حضرت آدم)ع( – شكوه‌گوي جدايي‌ها
6- تلخ – معين‌شده به صورت قانون، فرمان يا قرارداد – تك‌تك 

7- بي‌حاصل – نوعي جنون – عفونت قارچي دهان
8- ضرر – واحد مقاومت برق – داد و فرياد مردم

9- پول مشترك اروپا – شهري در مازندران – در حمام بجوييد
10- ديده‌شده – نجات‌دهنده – دوشاب

11- ص��داي مرغابي – باربر 
در  ناحي��ه‌اي   – ش��هري 

اسپانيا
 – ريش��ه   – ش��بگرد   -12
بس��يار – ح��رف مفعولي – 
صداي خالي شدن باد تيوپ 

دوچرخه و اتومبيل
13- برچسب – مركز استان 

مركزي – خواستار
بيم��اري   – فلان��ي   -14

مفصلي – سر
15- كباب سنتي – گرفتني 

آدم‌هاي خوش‌خبر

 افقي:
1-‌ مجمع‌الجزايري در ش��مال 
شرقي منطقه كارائيب – درس 

دادن
2- س��اكت- بي‌حيا – نام يك 

شاهزاده ايراني
3- مل��ح – آرزوي خيال��ي – 

جنگ تن به تن
4- بي‌ادب – س��خندان و شاعر 

– بي‌بيمي
5- چ��اه كهن��ه – مرتع��ش – 

بخت
6- نخست – ماهوت پاك‌كن– 

پدر – كتاب ماتيسن
7- يكي از فلزات نمكي – كشور 
تيرانا – از نژادهاي زردپوس��ت 

آسيايي
س��نگ   – نيمه‌گ��رم  آب   -8

قيمتي – به هدف رسيده
9- اه��ل مكه – بدسرش��ت – 

هيجان‌آور
10- ضمير بيگانه – از بستگان مادري – پول خارجي – ثقل

11- پرخاش – لرزان – خمره بزرگ
12- آساني – وسيله‌اي در منزل براي پخت غذا به روش كباب كردن – بي‌يار 

و ياور
13- معصيت – ترسناك – همراه هرج

14- بيماري خارشدار التهابي پوست – جاي پاي سواركار – خانم
15- ملامت – ثمره درخت بنه يا پسته وحشي

 عمودي:
1-‌ لوزالمعده – سرزمين اعجاب‌انگيز آب‌هاي زمستاني

2- آماس – جدول عددي پرطرفدار – قسمي نان سنتي
3- سوار – يار مجنون – مظهر عدالت

4- مضمون – ماركي بر لپ‌تاپ – شمار – رود شولوخف – تمام، جمله
5- ويران كننده – همنشين – آهار

6- حرف يوناني – چند وزير – آن كه عكس تو بنمود راست
7- عظيم‌الجثه – نقش و نگار جامه – گياه چتري

8- زحل – تنها موجود متفكر – نامي براي دختران
9- يكتا – بدهكار – بي‌سروپا

10- سوم شخص جمع – منظم، آراسته – گرفتني از هوا
11- خميدگي كاغذ – بستر – پيشوا، رهبر

چ��وب   – س��ارق   -12
خوش��بو – مايه – ترديد 

– قهوه
13- س��بزي خورشتي – 
نام پرنده‌اي – در س��فره 

هفت‌سين بجوييد
14- ك��ودك پدر مرده – 
ورزشي تفريحي – شركت 

اتومبيل‌سازي فرانسوي
يكاه��اي  از  يك��ي   -15
س��نجش فاصل��ه ب��راي 
ب��ه  مرب��وط  محاس��بات 
كيهان‌شناس��ي و نجوم – 

فعاليت و جنبش زياد
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داوود س��لطاني 60 س��اله، همان بيماري كه 
تا فلجي كامل فقط 6 س��اعت فاصله داشت. وي 
اكنون خيلي س��رحال و قبراق است و در سلامت 
كامل به سر مي‌برد. عاشق پياده روي و كوهپيمايي 
اس��ت و با اين‌كه مدت زمان زيادي از جراحي‌اش 
نمي‌گذرد اكنون مي‌تواند براحتي ساعت‌ها پياده 

روي كند و حتي به كوهپيمايي برود.
اين پيرمرد بازنشسته آموزش و پرورش ماجراي بيماري و فلج شدنش 
را اين‌گونه توضيح مي‌دهد و مي‌گويد: كمردرد داش��تم و طبق تش��خيص 
پزشك دچار بيرون‌زدگي ديسك شده بودم. به توصيه يكي از دوستان به 
مركزي مراجعه كردم كه مي‌گفتند با ماس��اژدادن درطول 3 جلسه بهبود 
مي‌يابم. از جلس��ه دوم ماس��اژ، دردم بدتر ش��د به حدي كه ديگر قادر به 
راه رفت��ن نبودم و با ويلچر م��ن را جابه‌جا مي‌كردند. صبح روز 22 بهمن 
ماه س��ال 91 براي جلسه سوم ماساژ و جاانداختن ديسكم به همان مركز 
مراجعه كردم  وقتي به خانه برگش��تم پاي سمت راستم به‌طور كامل فلج 
بود و پاي چپم  نيز به س��ختي تكان مي‌خورد. بلافاصله به ذهنم رسيد با 

دكتر صابري تماس بگيرم.
 از كجا با وي آش�نايي داش�تيد وچرا زودت�ر تماس نگرفته 

بوديد؟
دكتر مدتي قبل جراحي س��تون فقرات كمر پس��رم را انجام داده بود. 
ناگه��ان به ذهنم خطور كرد ك��ه از او كمك بگيرم وقتي تماس گرفتم  با 
اين‌كه روز تعطيل بود بلافاصله به بيمارس��تان آمد و در عرض كمتر از 2 
ساعت من در اتاق عمل آماده عمل جراحي اورژانس ‌شدم، در عرض كمتر 
از 6 س��اعت از فلج ش��دن پاهايم! اين بيمار خوش شانس ادامه مي‌دهد: 
اكنون كه در حدود 2 س��ال از جراح��ي‌ام مي‌گذرد خيلي خوب مي‌توانم 
راه ب��روم. ه��ر قدمي كه برمي‌دارم دعاي خيري بدرق��ه راه دكتر مي‌كنم. 
مي‌دانم كه او فرشته نجاتم شد. اگر او نبود تا آخر عمر خانه‌نشين مي‌شدم. 
مطمئن هستم او نيز هر بار كه من را مي‌بيند تمام خستگي كارهاي روزانه 

را فراموش مي‌كند.

او فرشته نجاتم شد

ماساژ برای فلج کردن!
دكتر مسعود صابري متخصص جراحي مغز و اعصاب از آسیب های مراکز 

غیرتخصصی درمان می‌گوید


