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اكنون كه در آستانه برگزاري بيست و چهارمين كنگره سراسري چشم پزشكي 
قرار داريم، بي مناسبت نيستكه به مرور فعاليت هاي انجمن چشم پزشكي بپردازيم 
و ب��ه برنامه ه��اي آينده نيز نگاه��ي بيفكنيم. برگزاري كنگره سراس��ري كماكان 
مهم ترين تجليّ فعاليت هاي علمي انجمن اس��ت. كنگره سراس��ري از زمان شكل 
گيري در س��ال 1370 تاكنون مس��يري طولاني و پرفراز و نش��يب را طي كرده 
اس��ت. در سال هاي ابتدايي كه هنوز توانايي لازم در انجمن براي برگزاري كنگره 
سراسري وجود نداشت، اين برنامه به طور كامل توسط دانشگاه هاي علوم پزشكي 
مستقر در پايتخت به طور چرخشي برگزار مي شد ولي با فعال تر شدن انجمن و 
به روال مرسوم در كشورهاي پيشرفته، با تشكيل دبيرخانه دائمي برگزاري كنگره 
سراس��ري به عهده انجمن گذارده ش��د و دانش��گاه هاي علوم پزشكي با همكاري 
گروه هاي تخصصي انجمن بار علمي آن را عهده دار شدند. اين سيرتحول همچنان 
ادامه دارد و در ظرف سال هاي آينده دبير علمي كنگره از ميان كانديداهاي معرفي 
شده از سوي همه دانشگاه هاي علوم پزشكي كشور توسط انجمن انتخاب خواهند 
ش��د؛ همچنان كه براي سه سال آينده اين مهم انجام گرفته است. كنگره بيست 
و چهارم را مي توان از نمونه هاي موفقي دانس��ت كه به يمُن تلاش هاي مس��تمر 
دبيران علمي و اجرايي و همكاران مستقر در دبيرخانه شكل گرفته است. در كنگره 
امس��ال علاوه بر برنامه پربار علمي، ش��اهد دو رويداد مهم هستيم كه در راستاي 
برنامه ريزي ه��اي راهب��ردي انجمن قرار دارد. اين دو روي��داد عبارتند از برگزاري 
برنامه هاي يك روزه توس��ط شوراي جهاني چشم پزشكي )ICO( و آكادمي چشم 
پزش��كي آمريكا)AAO(. برگزاري اين كارگاه ها ع��لاوه بر آموزش همكاران جوان 
گام هاي مهمي در رابطه با تحكيم نقش منطقه اي و جهاني چش��م پزشكي ايران 
محس��وب مي گردد. در حال حاضر به نظر مي رس��د از يك طرف زمينه مساعدي 
براي برقراري ارتباط با انجمن هاي چشم پزشكي كشورهاي منطقه فراهم آمده و 
از طرف ديگر برقراري ارتباط علمي بين انجمن چش��م پزش��كي ايران و دو ارگان 
معتب��ر بين الملل��ي يعني AAO و ICO مي تواند تأكيدي باش��د بر نقش محوري 
انجمن چش��م پزشكي ايران در منطقه. در اين راستا مسئولين انجمن هاي چشم 
پزشكي كش��ورهاي منطقه در كنگره امس��ال حضوري فعال دارند و اين حضور، 
امكان گسترش مراودات علمي بين آنها و انجمن چشم پزشكي ايران را فراهم مي 
س��ازد. در زمينه فعاليت هاي علمي انجمن مي توان به برگزاري همايش تحقيقات 
چش��م پزشكي و علوم بينايي ايران نيز اشاره كرد. برنامه اجرا شده در پايان سال 
1392 به روال س��ال هاي قبل با حضور همكاران چش��م پزش��ك علاقمند به امر 
پژوه��ش و متخصصين علوم پايه از دانش��گاه ها و مراكز تحقيقاتي كش��ور برگزار 
ش��د. ليكن برنامه آينده اين همايش كه در اسفند ماه امسال برگزار خواهد شد با 
س��ال هاي قبل متفاوت خواهد بود. اين بار يكي از اس��تادان بنام ژنتيك كشور در 
كنار يكي از اساتيد چشم پزشكي كه خود در زمينه پژوهش صاحب نام و صاحب 
نظر است، برنامه اي را با حضور دو نفر از دانشمندان برجسته ايراني مقيم آمريكا 
و كانادا تدارك ديده اند كه مي تواند راهگش��ا و زمينه ساز آغاز فعاليت هاي مهمي 
در عرصه توليد دانش باشد. برنامه مهم ديگري كه در همايش امسال اجرا خواهد 
شد كارگاه يك روزه OPTICS است كه توسط Dr. Pallikaris و همكاران ايشان 

برگزار خواهد شد. 
دكتر حميد احمديه 

سخن نخست

تحریریه: لیلا عارف، فرهنگ محمودزاده 
آتلیه طراحی: طراحان سیب نقره ای

عکس: محمدجواد نعمتی، سپهر ابطحی
تلفن:  021-66919061/2      

فکس: 66942404
نشانی: تهران/ خیابان کارگر شمالی / خیابان فردوسی     
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1393 آذر  هفتم   شماره 

چشم پزشکان محترم می توانند نظرات و ديدگاه های خود در مورد 
خبرنام�ه انجمن را از طريق پس�ت الکترونيک زي�ر به اطلاع هيات 

مديره برسانند.

khabarnameh@irso.org

5

IR
AN

IA
N

 S
O

CI
ET

Y 
O

F 
O

PH
TH

AL
M

O
LO

GY
  



6

13
93

ذر  
     آ

تم  
هف

ره 
ما
   ش
    
ـه
ـام

ـرن
خبـ

دبير علمی بيس��ت و چهارمين كنگره 
 314 پذي��رش  از  پزش��كی  چش��م 
مقاله  خبر داد و گفت: در مجموع 103 
مقاله برای س��خنرانی و 211 مقاله برای ارايه در قالب پوس��تر پذيرفته 

شده است.
دكتر مس��عود س��هيليان اضافه كرد: پس از اعلام فراخوان، همكاران 
چش��م پزشك مشاركت بسيار خوبی داشتند و مشخص بود برای توليد 
مق��الات علمی جديد تلاش گس��ترده ای انجام داده ان��د. نتيجه آن كه 
دبيرخان��ه علمی كنگره در مجموع 361 مقاله دريافت كرد كه تعدادی 
از آنها در همان ابتدا به دليل منطبق نبودن با قالب و فرمت مورد نظر، 
حذف ش��د؛ 342 مقاله باقيمانده در اختي��ار داوران قرار گرفت. لازم به 
ذكر اس��ت از اين تعداد 102 مقاله مربوط به ش��بكيه و سگمان خلفی، 
22 مقال��ه مربوط به گلوكوم، 25 مقاله مربوط به اكولوپلاس��تيك، 43 
مقاله در حوزه افتالمولوژی اطفال و استرابيسم و 150 مقاله نيز مربوط 

به سگمان قدامی و قرنيه بود.
دبير علمی بيس��ت و چهارمين كنگره چشم پزشكی با اشاره به اين 
كه مقالات پذيرش شده، سه بار مورد داوری قرار گرفت، افزود: مقالات 
همچون سال گذشته به صورت اينترنتی برای  داوران ارسال شد با اين 

تفاوت كه هر مقاله سه بار توسط داوران مورد ارزيابی قرار گرفت.
دكتر سهيليان ادامه داد: مقالات در مرحله نخست برای داوران ارسال 
شد و بعد از آن، هر مقاله در انجمن تخصصی مورد بررسی قرار گرفت و 
در سومين مرحله، اعضای كميته علمی كنگره مقالات را بررسی كردند؛ 
اين در حالی بود كه سال گذشته مقالات تنها برای داوران ارسال می شد 
و نتيجه كار آنها مورد بررسی قرار نمی گرفت كه اعتراض هايی مبنی بر 
اين كه برخی از مقالات به درس��تی انتخاب نش��ده يا به اشتباه رد شده 

است نيز مطرح شده بود.
برگزاری 90 نشست در كنگره بيست و چهارم

دبير علمی بيست و چهارمين كنگره چشم پزشكی از افزايش تعداد 
نشست های علمی كنگره نسبت به سال گذشته نيز خبر داد و گفت: در 
كنگره بيست و چهارم، نزديك به 90 نشست مختلف در قالب كنفرانس، 

سمپوزيوم و كارگاه خواهيم داشت.
دكتر سهيليان در تشريح نشست های هر گروه فوق تخصصی، گفت: 
در گروه سگمان قدامی و قرنيه 24 نشست، در سگمان خلفی و شبكيه 
18 نشس��ت، در نوروافتالمولوژی و استرابيسم 11 نشست، در گلوكوم 

10 نشست و در اكولوپلاستيك 8 نشست برگزار خواهد شد.
وی افزود: علاوه بر اين، برنامه پيش كنگره در روز دوشنبه 10 آذر ماه 
و برنامه ای با عنوان »اصول حرفه ای در چشم پزشكی« طی دو نشست، 
پيش از كنگره برگزار می شود كه البته اين برنامه برای عموم نيست و بر 

اساس دعوتی كه انجمن انجام می دهد صورت می گيرد.
وی ادام��ه داد: در حاش��يه اين كنگره 10 جلس��ه ني��ز با موضوعات 
عمومی تر مانند نشس��ت آموزش��ی آمار و اس��تفاده از تبلت، دو  جلسه 
مربوط به پرس��تاری، سه جلس��ه مربوط به  اپتومتری و 9 ميز صبحانه 

برگزار خواهد شد. 

ارائه 314 مقاله 
در کنگره 

کنگره بیست و چهارم 
میزبان 24 مهمان خارجی
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بالاخره شمارش معكوس برای آغاز بيست و چهارمين كنگره چشم 
پزشكی به پايان رسيد و اين همايش كار خود را آغاز كرد. آن طور كه 
مسئولان برگزاری كنگره می گويند امسال كميت و كيفيت برنامه ها 
در مقايس��ه با سال های گذشته از رش��د قابل ملاحظه ای برخوردار 
است و تلاش می شود در سال های آتی نيز اين روند ادامه پيدا كند. 
»دكتر مس��عود ناصری پور« دبير اجرايی كنگره بيس��ت و چهارم 
می گويد: »بارزترين رويداد امسال حضور 24 ميهمان خارجی است 
كه با انجام هماهنگی های لازم، از حضور ايشان در برنامه های كنگره 
س��ود خواهيم برد. اگر بخواهيم اين روند را با سال  های قبل مقايسه 
كنيم بايد گفت بيش��ترين تعداد ميهمانان خارجی در كنگره بيست 
و چهارم حضور دارند و طبيعی اس��ت كه بر اين اساس انتظار داريم 

برنامه های علمی با كيفيت مطلوبی انجام شود.«
دبير اجرايی كنگره خاطرنش��ان كرد: »در كنگره امسال نيز مانند 
س��ال های گذشته 5 گروه تخصصی شامل ش��بكيه، قرنيه، گلوكوم، 
استرابيس��م و پلاستيك و ترميمی چشم حضور داشته و برنامه های 

متنوعی را در دستور كار قرار داده اند.« 
وی همچني��ن توضيح داد: »قبل از آغ��از كنگره، يك روز كارگاه 
آموزش��ی انجمن چشم پزش��كی با همكاری انجمن چشم پزشكی 
آمريكا را خواهيم داش��ت. از 6 كشور همسايه نيز ميهمانانی حضور 
دارند تا همراه با چش��م پزشكان داخلی و انجمن های سراسر كشور 
دي��دگاه ه��ا و نقطه نظرت خ��ود را به بحث و تبادل نظ��ر بگذارند. 
تشكيل كارگاهی با حضور ICO و نيز اجرای عمل جراحی زنده در 
كلينيك ها و بيمارستان های منتخب از ديگر برنامه های پيش بينی 
شده برای كنگره بيست و چهارم به شمار می رود. علاوه بر اين موارد 
گروه پرس��تاری هم برنامه خاصی دارد كه به صورت كارگاه آموزشی 

با همكاری انجمن چشم پزشكی انجام می شود.«  
دكتر ناصری پور، در پايان ضمن تقدير از ش��ركت های حاضر در 
نمايشگاه جنبی كنگره گفت: »بيش از 47 شركت در اين نمايشگاه 
به ارائه جديدترين محصولات چشم پزشكی می پردازند كه اميدوارم 
اين همكاری در س��ال های آينده هم تداوم داشته باشد. سعی گروه 
اجرايی كنگره اين بود كه به تعهدات خود در قبال ش��ركت ها عمل 
كند تا زمينه ارتقاء دانش چش��م پزشكی ايران بيش از پيش فراهم 

شود.« 
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کارت های جدید انجمن 
در کنگره توزیع می شود

كنگره ساليانه انجمن چشم پزشكی ايران به 
سوی جهانی شدن حركت می كند، آن چنان 
كه معتبرترين انجمن های چش��م پزش��كی 

نشس��ت های س��اليانه آن را به خوبی می شناس��ند و برنامه ها و دس��تاوردهای 
همكاران ايرانی خود را به دقت رصد می كنند. »دكتر فرهاد رضوان« مس��ئول 
دبيرخانه دائمی كنگره چش��م پزشكی ايران، معتقد است با جهش بلند كنگره 
بيس��ت و چهارم، رس��يدن به مرزهای جديد اين دانش س��ريع تر از آنچه تصور 
می كنيم محقق می ش��ود. با او در اين باره گفت وگوی كوتاهی انجام داديم كه 

در ادامه می خوانيد. 
وقتی با دوستان دست اندرکار امور اجرایی صحبت می کردم همه بر ارتقای 

برنامه های امسال کنگره تأکید داشتند. آیا شما هم چنین تصوری دارید؟ 
بله اين ديدگاه درست است؛ البته روال كار تا حدودی مانند سال های گذشته 
به نظر خواهد آمد اما تغييرات بنيادی در خصوص برنامه های علمی نمود يافته 
و به لحاظ محتوايی، كنگره بس��يار قوی تر از سال های قبل شده است و از همه 
مهم تر اينكه برنامه ها با حضور چشم پزشكان ايرانی و خارجی اجرا می شود. اين 

شرايط كمك می كند تا سطح علمی برنامه ها از رشد مطلوبی برخوردار شود. 
سال گذشته جشنواره فیلم و عکس هم به تقویم کنگره افزوده شد. برای 

دومین دوره آن چه تدبیری اندیشیده شده است؟ 
اين جشنواره امسال هم برگزار می شود و تلاش بر اين است تا شاهد نمايش 
محتوای علمی مناسب با نگاهی هنری باشيم. البته تركيب و جمع اين دو مقوله 
قدری مش��كل اس��ت هر چند كه اعتقاد دارم در دوره های بعدی از مش��كلات 
آن كاس��ته می شود. جالب است بدانيد در جشنواره های خارجی فيلم و عكس، 

جنبه های هنری و علمی كار به يك اندازه اهميت دارند. 
برنامه های جنبی کنگره نظیر تقدیر از پیشکسوتان یا ناهار کاری چگونه 

برگزار می شود؟
تقدير از پيشكسوتان عرصه چشم پزشكی مشابه سال های قبل وجود داشته 
Lunch Mee t    قطعاً با استقبال خوب همكاران مواجه می شود. در خصوص
ing بايد بگويم امس��ال به ارتقای س��طح علمی نشس��ت ها بسيار توجه شده و 
ضعف های س��ال های قبل تا حد زيادی برطرف ش��ده است. نكته حائز اهميت 
اين كه ما می خواهيم به استانداردهای جهانی كنگره های چشم پزشكی نزديك 
ش��ويم؛ از اين رو شركت های تجهيزات چشم پزشكی اسپانسری بخش ناهار را 
ب��ه عهده می گيرند و از ش��ركت كنندگان ضمن اج��رای برنامه علمی پذيرايی 
می كنند. هدف اين اس��ت كه همكاران از هم��ه فرصت ها حتی زمان نهار برای 

شركت در مباحث علمی بهره مند شوند. 
چند نفر در زمان ثبت نام به صورت اینترنتی حضور خود را اعلام کردند؟ 

خوش��بختانه بالغ ب��ر 1500 نفر به صورت اينترنتی ثب��ت نام كرده و تعداد 
زيادی از آنها حضور قطعی خود را اعلام كرده اند. اين روش به خوبی در وقت و 

هزينه آنها صرفه جويی می كند و در انجام بهينه برنامه ها نيز مؤثر است. 
در پایان بفرمایید چه تسهیلاتی برای حضور همکاران شهرستانی در نظر 

گرفته شده است؟
هم چون دوره های گذشته امسال هم با هتل آزادی قرارداد بستيم و تخفيف 
خوبی برای ميهمانان گرفتيم. با اين حال انجمن دخالتی در امور هتلينگ ندارد 

و پيگيری های بعدی می بايست توسط ميهمانان انجام شود. 

پیش به سوی 
جهانی شدن
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انجمن چش��م پزش��كی ايران برای ت��داوم فعاليت ها و ارتقای 
كمی و كيفی برنامه های خود جلس��ات منظمی تشكيل می دهد 
تا به بررس��ی مشكلات و نيازهای پيش روی اعضا بپردازد. انجمن 
همچنين ب��رای پيگيری مطالبات اعضا، روابط بس��يار نزديكی با 

وزارت بهداشت و ديگر سازمان های مرتبط دارد. 
»دكت��ر محمد ابراهيم جعفری« مدي��ر اجرايی انجمن با بيان 
اين مطلب گفت: »از جمله اقداماتی كه امسال در دستور كار قرار 
گرفته، گس��ترش روابط با كش��ورهای جهان و منطقه است؛ طی 
جلس��ات متعدد در اين زمينه بحث های مختلفی مطرح ش��د كه 
نتيجه اش حضور ميهمانان برجس��ته ای در كنگره بيست و چهارم 

بود.« 
وی توضيح داد، كار ديگری كه از سال قبل شروع شده آموزش 
هم��كاران جوان در خصوص مديريت و اجرای كارگاه  های علمی 
به زبان انگليسی بود كه خوشبختانه در اين زمينه هم تجربه های 
مناسبی به دست آورديم؛ از جمله در ابتدای سال 93 موفق شديم 
با مشاركت همين همكاران، شاهد برپايی كارگاه خوبی در كشور 

ژاپن باشيم كه بر تجربيات ما در اين زمينه افزود. 
دبير اجرايی انجمن به موضوع صدور كارت عضويت انجمن نيز 
اشاره كرد و اظهار داشت: »هدف اين بود كارتی در شأن همه اعضا 
صادر ش��ود. خوش��بختانه اين امر محقق شد به طوری كه اكنون 
كارت های جديد عضويت از ضريب امنيتی بسيار بالايی برخوردار 
بوده و به دو زبان فارسی و انگليسی چاپ شده و آماده توزيع است. 
در اين خصوص بانك اطلاعاتی اكثر اعضا تكميل ش��ده و انتظار 
داري��م همكارانی كه هنوز اقدام به اي��ن كار نكرده اند در روزهای 
برپايی كنگره به غرفه انجمن مراجعه و نس��بت به رفع نقص های 

اطلاعاتی خود اقدام نمايند.«
دكتر جعفری كنگره بيست و چهارم را نقطه عطف فعاليت های 
انجمن چشم پزشكی ايران خواند و گفت: »با تدابيری كه از سال 
گذشته صورت گرفته توانس��تيم مقدمات برپايی كنگره بيست و 
چهارم را به خوبی فراهم كنيم و طبق برنامه كارها به پيش رفته 
است. بدون شك مشكلات كوچكی خواهيم داشت كه با مشاركت 
همكاران، اطلاع رس��انی و انسجام بيشتر در آينده نزديك آنها نيز 

برطرف می شوند.« 



دكتر س��يد حميد س��جادی با عنوان شخصيت 
برجس��ته جامعه چشم پزشكی انتخاب شده و قرار 
اس��ت در بيست و چهارمين كنگره ساليانه انجمن 
چش��م پزش��كی ايران با اعطای IrSO Award از 

ايشان تقدير شود.
دكتر سجادی پس از اتمام تحصيلات تخصصی  
و گذراندن دوره های فلوش��يپ قرني��ه و رتين در 
دانشگاه كانزاس در سال 1360 به ايران بازگشت و 
قريب 10 س��ال در شرايط جنگ و مشكلات ناشی 
از آن در حالی كه تعدادی از چشم پزشكان از ايران 
عزيم��ت كرده بودند ب��ه كار و تلاش پرداخت. وی 
در سمت بنيانگزار و رئيس بخش چشم بيمارستان 

لبافی نژاد و مدير گروه چش��م دانش��گاه علوم پزشكی شهيد بهشتی 
با تربيت نيروی انس��انی متخصص  موفق ش��د از اعزام بس��ياری از 
مجروحان جنگی و بيمارانی كه حت��ی برای برخی درمان های اوليه 

بايد به خ��ارج می رفتند، جلوگي��ری كند. تربيت 
دس��تياران فوق تخصصی نيز س��بب شد بيماران 
برای درمان مجبور نباشند به چند مركز محدود در 
شهرهای بزرگ مراجعه كنند، بلكه در اقصی نقاط 
كشور چشم پزشكان متعهد و متخصص در خدمت 
بيماران قرار گرفتند. دكتر سجادی همچنين بانك 
چشم جمهوری اسلامی ايران را بنيان نهاد كه هر 
سال چند هزار بيمار نيازمند پيوند قرنيه از خدمات 

اين مؤسسه استفاده می كنند.
در كنگره بيس��ت و چهارم قرار اس��ت به پاس 
اين خدمات ارزشمند استاد سجادی از وی تجليل 
ش��ود؛ برای اطلاع ش��ما عزيزان از كم و كيف اين 
مراس��م، گفت وگويی با آقای دكتر جعفری نس��ب از دستياران سابق 
دكت��ر س��جادی و عضو كميته جوايز انجمن چش��م پزش��كی انجام 

داده ايم كه متن كامل آن در ادامه می آيد.
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هدف از بزرگداشت جناب آقای دکتر سجادی چیست؟
ب��زرگان دانش را بزرگ داش��تن و جاي��گاه ارجمند آنان را ش��ناختن و 
شناس��اندن يك وظيفه عمومی اس��ت تا هم ارزش كسانی كه عمر گرانمايه 
خود را صرف رشد و پيشرفت كشور كرده اند، دانسته شود و هم با الگو قرار 
دادن آنها موجبات تشويق و دلگرمی دانشمندان آينده برای خدمت به كشور 
فراهم گردد. اين س��نت خوبی اس��ت كه از دير باز آغاز شده و در سال های 
اخير بيش��تر رواج يافته و در س��طح ملی و بين المللی برگزار می ش��ود. اين 
س��نت حس��نه در چند سال اخير توسط انجمن چش��م پزشكی ايران برای 

بزرگداش��ت بزرگان و پيشكسوتان چشم پزشكی برگزار می 
شود كه با اقبال خوب همكاران نيز مواجه شده است. در ادامه 
اين راه امسال از استاد عاليقدر جناب آقای دكتر سجادی كه 
يك دهه فعاليت طاقت فرسای آموزشی، درمانی و پژوهشی 
ايشان نقطه عطفی شد در سير تكاملی چشم پزشكی ايران، 

تجليل می شود.
 IrSO اعطای  و  سال  برجسته  شخصیت  انتخاب  نحوه 

Award به چه صورت است؟
انجمن چشم پزشكی ايران به عنوان بزرگ ترين تشكيلات 
غير دولتی در اين حوزه در راستای وظايف خود در زمينه های 
آم��وزش، پژوهش، درمان، اخلاق و نظارت در حيطه چش��م 

پزش��كی، بر خود لازم می داند هر س��اله به نحوی پيش��گامان و برگزيدگان 
عرصه های مختلف چشم پزشكی را انتخاب و ضمن معرفی آنان به همكاران، 
از ايش��ان تقدي��ر به عم��ل آورد. به اين منظور در انجمن چش��م پزش��كی  
كميته ای برای تعيين معيارهای انتخاب پيش��گامان در حوزه های مختلف و 
معرفی نامزدهای هر بخش تشكيل گرديد، تا با هدايت هيأت مديره انجمن 
و با اس��تفاده از منابع مختلف، ضوابط انتخاب را مدون كرده و پس از تأييد 
ضوابط در هيأت مديره، نامزدهای هر حوزه برای انتخاب نهايی معرفی شوند.

مهم تري��ن بخ��ش اي��ن ح��وزه انتخاب ش��خصيت برجس��ته س��ال 
 جامعه چش��م پزش��كی در س��طح مل��ی ي��ا بين المللی ب��رای دريافت
IrSO Award می باشد. در سال های گذشته آقايان دكتر پيمان و دكتر 
خدادوس��ت مفتخر به دريافت اين جايزه ش��ده اند. كميته جوايز انجمن 

تجلیل از شخصیت برجسته جامعه  چشم پزشکی

چشم پزش��كی پس از بررسی های لازم برای س��ال 93 به پاس خدمات 
ارزش��مند و تلاش های طاقت فرس��ای چش��م پزشك نام آش��نا و استاد 
گرانقدر آقای دكتر سيد حميد سجادی كه طی يك دهه حضور مستمر 
در ايران با پايه گذاری روش نوين آموزش چش��م پزشكی، درمان بيماران 
صعب العلاج و راه اندازی دوره های فلوش��يپ قرنيه و رتين، تربيت چش��م 
پزشكان متخصص، متبحر و متعهد برای سراسر كشور و بنيانگذاری بانك 
چشم جمهوری اسلامی ايران كه مجموعه اين فعاليت ها نقطه عطفی شد 
در مسير پيشرفت چشم پزشكی ايران و باعث تحولی اساسی و چشمگير 
در چش��م پزش��كی كش��ور گرديد، وی را نامزد دريافت 
جايزه IrSO Award دانست. اين امر مورد  تأييد هيأت 
مديره انجمن چشم پزشكی نيز قرار گرفت و مقرر گرديد 
در كنگره س��اليانه بيس��ت و چهارم طی مراسمی در روز 
چهارشنبه دوازدهم آذر ماه جاری با حضور شخصيت های 

علمی  اين جايزه به ايشان اعطا شود. 
لطفاً در مورد تالار مشاهیر نیز توضیح دهید.

تالار مش��اهير از س��نت های خوبی اس��ت كه ب��ه منظور 
گراميداش��ت و زنده نگه داشتن ياد ش��خصيت های برجسته 
علمی، فرهنگی و هنری در كشورهای مختلف برگزار می شود 
كه طی آن بيوگرافی و دستاوردهای علمی و آلبوم فعاليت های 
اين شخصيت ها در معرض ديد عموم قرار می گيرد. در سال گذشته اين برنامه 
برای اس��تاد پيشكسوت جناب آقای دكتر خدادوست برگزار شد كه با استقبال 
خوب چش��م پزشكان مواجه گرديد؛ لذا مقرر ش��د در كنار مراسم ويژه اعطای 
جايزه IrSO Award  به آقای دكتر سجادی، در تالار مشاهير نيز زندگی نامه، 
آلبوم تصاوير و فيلم های مربوط به فعاليت های ايش��ان در طول برگزاری كنگره 
برای چشم پزشكان و ديگر مهمانان عزيز به نمايش گذاشته شود. در همين جا 
از همه ش��ركت كنندگان در كنگره بيست و چهارم به ويژه شاگردان، همكاران 
و علاقمندان به اين استاد فرزانه دعوت می شود در مراسم اعطای جايزه شركت 
كرده و از تالار مش��اهير نيز بازديد كنند ت��ا اندكی از تلاش های فراوان و بدون 
چشم داشت اين استاد پيش��گام در نوآوری، ابتكار، خلاقيت و پشتكار راد پاس 

داشته باشيم و آيندگان را به اين مسير دعوت كنيم. 

دکتر سید حمید سجادی
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دریافت کنندگان جوایز کمیته Awards مشخص شدند
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مس��ئول كميته جوايز انجمن چش��م پزش��كی ايران 
گف��ت: دريافت كنندگان جوايز "كميت��ه Awards" در 
بخش های مختلف، مشخص ش��ده اند. دكتر گيتا غياثی 
در مورد جوايز اين كميته چنين توضيح داد: نخس��تين 
جاي��زه مربوط به »ش��خصيت برجس��ته جامعه چش��م 
پزش��كی« اس��ت. اين جايزه به فردی كه طی سال های 
گذشته فعاليت خاص، مهم و ارزشمندی در حوزه چشم 
پزشكی داشته، تعلق می گيرد. »جايزه انسان دوستانه در 

زمينه بينايی« جايزه بعدی است كه به جمعيت ها يا افرادی كه فعاليت 
برجس��ته ای برای پيشگيری از بيماری ها و بهبود وضعيت بينايی مردم 

انجام داده اند اختصاص پيدا می كند.
وی اضاف��ه ك��رد: ع��لاوه بر اي��ن م��وارد، »جايزه معلم برتر چش��م 
پزش��كی«را هم برای كسانی كه در بخش آموزش چشم پزشكی نقشی 

ويژه داشته اند، طراحی كرده ايم.
مسئول كميته جوايز بيست و چهارمين كنگره چشم پزشكی افزود: 
يك��ی ديگر از جوايزی كه در اين كميته مورد توجه قرار گرفته »جايزه 

همكاران جوان انجمن« است كه با توجه به الگوهای مورد 
نظر، به همكاران جوانی كه فعاليت های قابل توجهی در 

حوزه چشم پزشكی داشته اند، تعلق خواهد گرفت.
وی با اش��اره ب��ه اين كه هنوز درياف��ت كننده جايزه 
همكاران جوان انجمن مش��خص نش��ده است، افزود: دو 
م��لاك مهم در اين مورد آن اس��ت كه فعاليت اين افراد 
بايد حداقل 60 درصد جنبه پژوهش��ی داشته و سن آنها 
زير 25 س��ال باش��د. دكتر غياثی در مورد روند انتخاب 
افراد برگزيده اظهار داشت: دستورالعمل ها و آئين نامه ها توسط كميته 
Awards تنظيم ش��ده و به تصويب هيأت مديره انجمن چشم پزشكی 
رسيده است. به اين ترتيب كانديداها بر اساس شاخص های معينی مورد 
بررس��ی قرار می گيرند و از طرف كميته به هيأت مديره پيش��نهاد داده 

می شوند و در نهايت، هيأت مديره تصميم نهايی را اتخاذ می كند.
لازم به ذكر اس��ت كه تقدي��ر از برگزيدگان كميت��ه Awards روز 
چهارش��نبه دوازدهم آذر ماه در جلس��ه IrSO Meeting انجام خواهد 

شد.

دكتر داود قره باغی در ارديبهش��ت س��ال 1326 در تهران 
متولد شد. تحصيلات ابتدائی و دبيرستان را در تبريز طی كرد 
و در سال 1344 با كسب رتبه اول ديپلم استان، وارد دانشكده 
پزش��كی دانشگاه آذربايجان ش��د. وی در سال 1351 به اخذ 
دكترای پزشكی نايل گرديد. سپس به مدت 2 سال دوره نظام 
وظيف��ه را در ارت��ش گذراند و پ��س از آن وارد دوره رزيدنتی 
دانشگاه تبريز شد. طی سه سال )1353t1356( دوره رزيدنتی 
را در تبريز و ش��يراز س��پری كرد و در امتحانات بورد چش��م 
س��ال 1356 قبول شد. از س��ال 1357 به عنوان هيأت علمی 
پيمانی در بخش چش��م دانشگاه تبريز ش��روع به كار كرد. در 
سال 1362 بيمارستان نيكوكاری را با همكاری اعضای هيأت 
علمی به عنوان مركز مس��تقل چش��م پزش��كی بنا نهاد. دكتر 
قره باغی در سال های 64 تا 68 دو نوبت، ابتدا 6 ماه و سپس به 
مدت يك سال برای طی دوره فلوشيپ به انگلستان رفت و در 
 Queen’s Medical Center دانشگاه ناتينگهام، بيمارستان
مشغول به كار و تحصيل شد. ايشان دارای دو فرزند پسر است 
ك��ه يكی در مقطع فوق ليس��انس معم��اری و يكی در مقطع 

دبيرستان مشغول به تحصيل هستند.

دكتر ضياء الدين يزديان در س��ال 1328 در يزد متولد ش��د. 
متاس��فانه از ب��دو كودك��ی در س��ن 11 ماهگی پدر خ��ود را از 
دس��ت داد ولی محبت بی شائبه مادر  تأثير مثبت و شگرفی در 
زندگی اش داشت. وی تحصيلات ابتدائی و متوسطه را در يزد به 
پايان رس��اند و در امتحان ديپلم متوس��طه در استان يزد شاگرد 
اول ش��د. در س��ال 1346 وارد دانشكده پزشكی تهران شد و در 
سال 1353 موفق به اخذ درجه دكتری پزشكی عمومی گرديد. 
س��پس به علت علاقه زياد به چش��م پزشكی وارد اين رشته شد 
و در س��ال 1357 درجه تخصصی چش��م پزشكی را اخذ كرد و 
درهمان سال به استخدام دانش��كده پزشكی تهران درآمد. پس 
از گذراندن يك دوره تكميلی استرابيسم در بيمارستان كودكان 
تگزاس، در س��ال 1365 بخش استرابيس��م بيمارستان فارابی را 
داير كرد. پيش از آن تمام عمل های استرابيس��م در ايران انجام 
پذير نبود ولی با احداث اين بخش نياز كشور به اعزام بيماران اين 
رشته به خارج بس��يار محدود گرديد. وی در سال 1372 شروع 
به تربيت فلوش��يپ در رشته استرابيسم نمود و تا كنون متجاوز 
از 30 فلو به جامعه پزش��كی تقديم كرده است. فرزند اول و دوم 

وی پزشك هستند و فرزند سوم كارشناس ارشد گرافيك است.

زندگی نامه دکتر ضیاء الدین یزدیانزندگی نامه دکتر داود قره باغی



شخصيت برجسته  جامعه  چشم پزشکی 
انجمن چشم پزشكی ايران قصد دارد هر ساله از شخصيت برجسته ای 
كه نقش مهم و تأثير گذاري در ارتقاي دانش چش��م پزش��كي كش��ور 
داش��ته اس��ت، قدردانی به عمل آورد. پيشنهاد اين فرد می تواند توسط 
كميته جوايز انجمن صورت گيرد اما انتخاب نهايی بايس��تی با تصويب 

هيئت مديره باشد.  
شرايط احراز اين جايگاه می تواند به شرح يکی از موارد ذيل باشد: 

 ابداع يك  يا چند تكنيك جديد  كه در س��طح ملي يا بين المللي 
شناخته شده باشد

 يك اختراع مهم  يا ايجاد بهبود كيفيت يك روش قديمی
 معرف��ی ي��ك روش جدي��د درماني يا ايج��اد تغيير اساس��ي در 

روش )هاي( درماني موجود
 يافتن اتيولوژی يك بيماری

 ايج��اد يك اس��تاندارد جدي��د در رابطه با بهب��ود كيفيت درمان 
بيماری های چشم

 كشف جديد ژنتيك در رابطه با بيماري هاي چشم
 معرفي درمان هاي فارماكولوژيك جديد در چشم پزشكي

 انتخاب و اعطای اين جايزه لزوماً هر ساله صورت نمي گيرد

معلم برتر در رشته  چشم پزشکی 
انجمن چش��م پزشكی ايران در نظر دارد هر سال از فردی كه نقشی 

مثال زدنی و مؤثر در آموزش جامعه پزشكی داشته است، تقدير به عمل 
آورد. اين فرد بايستی به عنوان معلمی برجسته نقش يك الگوی مناسب 
برای چشم پزشكان جوان را ايفا كرده و با اشتياق تمام، آنان را در زمينه 

اخلاق، آموزش، پژوهش و درمان، هدايت و تشويق كرده باشد.
انتخاب اين فرد با بررسی سابقه )CV(  همكاران شاغل يا بازنشسته 
و حداقل س��ابقه 25 سال فعاليت دانش��گاهي با انتشار فراخوان صورت 
می گي��رد. پس از بررس��ی كميته جوايز، اين افراد به انجمن اس��تان ها 
معرفی و بر اس��اس نظر آن ها رتبه بندی می شوند. فرد يا افراد برگزيده 
توسط كميته جوايز به هيأت مديره انجمن معرفی و نهايتاً با نظر ايشان 

انتخاب می گردند.

فعاليت مؤثر انسان دوستانه در زمينه بينايی
انجمن چش��م پزش��كی ايران در نظر دارد س��اليانه از ف��رد، افراد يا 
تشكل هايی )NGO( كه فعاليت های خيرخواهانه برای ايجاد آگاهی های 
عمومی در زمينه بهداش��ت بينايی و يا ارتقاء  كيفيت آن انجام داده اند، 

تقدير به عمل آورد.
اي��ن جايزه ن��ه تنها حوزه پيش��گيری و درم��ان كه عرص��ه ارتقاء 
آگاهی های عمومی با اس��تفاده از هنر، ادبيات و رس��انه های تصويری را 

نيز شامل می شود.
پيش��نهاد واجدين ش��رايط اين جايزه می تواند توسط كميته جوايز 

انجمن ارائه گردد كه بايستی به تصويب هيأت مديره برسد.

ب�زرگان دان�ش را بزرگ داش�تن و جاي�گاه ارجمن�د آنان را 
ش�ناختن و شناس�اندن يک وظيفه عمومی اس�ت ت�ا هم ارزش 
كس�انی كه عمر گرانمايه خود را صرف رش�د و پيش�رفت كشور 
كرده اند قدر دانس�ته ش�ود و هم با الگو قرار دادن آنها موجبات 
تش�ويق و دلگرمی دانش�مندان آين�ده برای خدمت به كش�ور 
فراهم گردد. اين س�نت خوبی است كه از ديرباز آغاز گشته و در 
سال های اخير بيشتر رواج يافته و در كشورهای مختلف در سطح 

ملی و بين المللی برگزار می شود.
انجمن چش�م پزش�کی ايران به عنوان بزرگ ترين تشکيلات 
غير دولتی در عرصه چش�م پزش�کی در راستای وظايف خود در 
حوزه ه�ای آم�وزش، پژوهش، درمان، اخ�لاق و نظارت در حيطه 
چش�م پزشکی بر خود لازم می داند هر ساله به نحوی پيشگامان 
و برگزيدگان عرصه های مختلف چشم پزشکی را انتخاب و ضمن 
معرفی آنان به همکاران، از ايشان تقدير به عمل آورد. بدين منظور 
كميته ای برای تعيين معيارهای انتخاب پيش�گامان در حوزه های 
مختلف و معرفی نامزدهای هر بخش در انجمن تش�کيل گرديد، 

تا با هداي�ت هيأت مديره انجمن و با اس�تفاده از منابع مختلف، 
ضواب�ط انتخاب را م�دون نموده و پس از تأيي�د در هيأت مديره 

انجمن، نامزدهاي هر حوزه معرفی شوند.
انجمن چشم پزش�کی ايران بنا دارد ساليانه )در صورت احراز 
شرايط( در موارد زير از اين افراد در هنگام برگزاری كنگره چشم 

پزشکی به نحو مقتضی قدردانی به عمل آورد.
 شخصي�ت برجست�ه سال جامع��ه چش��م پزشک��ی در 
IrSO Award سط��ح مل��ی يا بي�ن الملل�ی برای دريافت

 معلم نمونه چشم پزشکی در سطح ملی
 فعاليت مؤثر انسان دوستانه در زمينه بينايی )فرد يا موسسه 

پيشگام در حوزه كمک به بينايی(
 اعضای جوان فعال و مؤثر در انجمن چشم پزشکی 

 مشتاقان آموزش مداوم چشم پزشکی
اين تقدير شامل درج شرح حال مختصر و عکس افراد انتخاب 
ش�ده در كتاب يا CD كنگره س�اليانه انجمن و انجام قدردانی در 

جريان نشست ساليانه )IrSO  Meeting( خواهد بود.

پیش نویس موازین انتخاب افراد واجد شرایط 
دریافت جوایز انجمن چشم پزشکی ایران
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اعضای جوان فعال و مؤثر انجمن چشم پزشکی 
انجمن چش��م پزشكی ايران بنا دارد س��الانه از همكاران جوان )35 
س��ال يا كمتر( كه فعاليت ه��ای مؤثری در برگزاری كنگره سراس��ری 
انجمن چشم پزشكی داشته اند، تقدير به عمل آورد. اين فعاليت ها شامل 
10 موضوع مانند همكاری در برگزاری كارگاه، ارائه سخنرانی، ارائه مقاله 
و يا پوستر بوده كه حداقل 60 درصد آن بايستی جنبه پژوهشی داشته 
باش��د. چنان چه همكار جوانی بر اس��اس يك س��ری فعاليت ها انتخاب 
شود، برای قرار گرفتن در فهرست برگزيدگان سال های آينده نمی تواند 

از امتيازات فعاليت های دوره قبل استفاده كند.
اين انتخاب بر اس��اس مدارك كنگره ها و س��ن ثبت شده افراد انجام 

می گيرد و فهرست نهايی بايد به تصويب هيأت مديره انجمن برسد.

مشتاقان آموزش مداوم 
انجمن چشم پزش��كی ايران در نظر دارد ساليانه از ده نفر اعضای 
انجمن كه اشتياق چشم گيری در ارتقای سطح دانش چشم  پزشكی 
خود با ش��ركت فعال در برنامه های آموزش مداوم داش��ته اند، تقدير 
به عمل آورد. ملاك انتخاب اين افراد، اس��تعلام از دفتر آموزش مداوم 
وزارت بهداشت بر اساس امتيازات كسب شده خواهد بود. شركت در 
جلس��ات آموزش مداوم )با ش��رايط حذف امتياز سخنران يعنی فقط 
امتياز آموزش گيرن��ده( با تصويب نهايی هيأت مديره انجمن صورت 

می گيرد.

درضمن فردی كه يك بار انتخاب می شود در دو سال آينده از فهرست 
رقابت حذف خواهد شد.

Named Lectures
انجمن چشم پزشكی ايران در نظر دارد با هدف تقدير از افراد برجسته 
جامعه پزش��كی و آش��نايی اعضای محترم انجمن با ش��خصيت علمی و 
فعاليت های پژوهش��ی، آموزشی و درمانی آنها جلسات سخنرانی خاصی 
را برگزار نمايد. عنوان اين س��خنرانی بر اس��اس نام بزرگان عرصه چشم 
پزش��كی Named Lecture انتخاب شده است، مدت آن می تواند بين 
20تا 25 دقيقه )شامل 3t5 دقيقه معرفی زندگی نامه مختصر سخنران، 
فعاليت های علمی، پژوهشی، آموزشی و تأليف است؛ همراه با ارائه اسلايد 
از مراحل مختلف زندگی و فعاليت های فوق برنامه، ورزش، هنر و...( و 15 
تا 20 دقيقه زمان سخنرانی علمی در زمينه مورد علاقه ايشان خواهد بود.

2 مورد از اين سخنرانی ها به شرح زير است:
 Peyman Lecture: Research and Innovation in
 Ophthalmology
با محوريت نوآوری و پژوهش در عرصه چشم پزشكی كه می تواند در 

جريان جلسه افتتاحيه كنگره و به زبان انگليسی ارائه گردد.
 Shams Lecture
با محوريت نقش مؤثر در رهبری و پيشبرد اهداف جامعه چشم پزشكی 

ايران كه می تواند در جريان جلسه IrSO ارائه گردد. 
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دكتر س��يامك زارع��ی قنواتی با تأكيد ب��ر جايگاه برتر 
چشم پزش��كی ايران در منطقه خاورميانه، در مورد حضور 
چش��م پزشكان ايرانی در كميته ها و كنگره های بين  المللی 
گفت: در صورتی كه جامعه چشم پزشكی دنيا مشاهده كند 
ك��ه ما توانايی لازم را داري��م و حاضريم برای همكاری های 
بين المللی وقت بگذاريم، كرس��ی های بيش��تری در مجامع 

بين المللی در اختيار ما قرار می دهند.
وی گف��ت: از يك س��ال و ني��م پيش بيمارس��تان های 
خاتم الانيبای مش��هد، فارابی و لبافی نژاد t كه پيش از اين 
مجوز پذيرش دانش��جوی فوق تخصصی ايرانی را داش��تند 

t مج��وز پذيرش دانش��جوی فوق تخصصی به صورت بين المللی را كس��ب 
كردند كه در اين مدت برخی از دانش��جويان فارغ التحصيل ش��ده و بعضی 
هنوز مشغول تحصيل هستند. دكتر زارعی قنواتی تصريح كرد: هزينه اقامت 
 International Councilاين افراد توسط شورای بين المللی چشم پزشكی
of Ophthalmology )ICO( تأمين می ش��ود و آن ها مدرك تحصيلی اين 
دانشجويان را قبول می كنند چرا كه می دانند كه ما هم در حوزه درمان و هم 

در آموزش چشم پزشكی جايگاه برتری در منطقه داريم.
وی با اشاره به عضويت خود در كميته فلوشيپ شورای بين المللی چشم 
پزش��كی گفت: اكثر افراد اين كميته چشم پزش��كانی از كشورهای اروپايی 
هس��تند و برای نخس��تين بار يك نف��ر از ايران به عضوي��ت اين كميته در 

دكت��ر پاك��دل در گفت وگ��و ب��ا خبرنامه انجمن چش��م 
پزش��كی ايران، هدف از تش��كيل كميته بين الملل انجمن را 
بسط و گسترش حضور چشم پزش��كان ايرانی در عرصه های 
بين المللی ش��امل فعاليت های تحقيقاتی و پژوهشی و شركت 
در كنگره های معتبر جهانی عنوان كرد و گفت: انجمن چشم 
پزش��كی اين هدف را هم در سطح منطقه خاورميانه و هم در 

سطح فعاليت های بين قاره ای دنبال می كند.
وی ادامه داد: چشم پزشكی جمهوری اسلامی ايران از نظر 
علمی و پژوهشی در موقعيت مناسبی قرار دارد اما نمی توانيم 
جايگاه خود را چندان كه شايسته است در عرصه بين المللی به 

نمايش بگذاريم، چرا كه حضور همكاران ما در محافل جهانی آن چنان كه بايد پر 
رنگ نيست. به همين دليل يكی از برنامه هايی كه ما در كميته بين الملل انجمن 
چش��م پزشكی ايران در دس��تور كار خود قرار داده ايم نشان دادن فعاليت هايی 
نظي��ر پژوهش، آموزش دس��تيار فوق تخصصی، همكاری های بين رش��ته ای و 

برگزاری همايش ها، كارگاه ها و سمينارهايی است كه در ايران انجام می شود.
دكتر پاكدل با اشاره به برنامه پنج ساله اين كميته  برای دستيابی به اهداف 
انجمن در عرصه بين المللی، تصريح كرد: در اين راستا سعی می كنيم همان طور 
كه تعداد چشم پزشكان و سطح دانش ايشان اقتضا می كند نقشی قابل توجه تر 
در منطقه و عرصه بين الملل ايفا كنيم كه اين امر نيازمند برنامه ريزی است كه 
اين برنامه ها هم اكنون در كميته بين الملل طراحی و به تدريج اجرايی می شود.

عضو كميته فلوشيپ شورای بين المللی چشم پزشکی مطرح كرد

دكتر پاكدل از دستاوردها و برنامه های كميته بين الملل خبر داد

 کرسی های بین المللی بیشتری در اختیار ایران قرار می گیرد

همکاری انجمن چشم پزشکی ایران با انجمن های مطرح دنیا

14

آم��ده اس��ت. دكتر زارع��ی قنواتی در تش��ريح جايگاه اين 
كميته گف��ت: يكی از برگزاركنندگان اصل��ی كنگره ژاپن، 
شورای بين المللی چش��م پزشكی بود؛ اين كميته سياست 
گذاری های كلی دوره های فلوشيپ فوق تخصصی چشم را 
انجام می دهد و در مورد اين كه به چه مراكزی مجوز دهند 
و احياناً مجوز چه مراكزی را لغو كنند و همچنين جوايز را 
به كدام كش��ورها بيشتر و به كدام كش��ورها كمتر بدهند، 

تصميم گيری می كند.
وی گفت: من در كنگره اخير ژاپن از طرف هيأت اجرايی 
به عنوان رييس جلسه جراحی عيوب انكساری دعوت شده 
بودم؛ اين در حالی اس��ت كه در گذش��ته هيچ گاه رياس��ت جلس��ه ای را به 

ايرانی ها و چشم پزشكان منطقه خاورميانه نمی دادند.
دكت��ر زارع��ی قنوات��ی ضمن اظه��ار علاقه مندی نس��بت ب��ه پيگيری 
پيشنهادات و مطالبات ملی چشم پزشكان ايران در كميته فلوشيپ شورای 
بين المللی چشم پزش��كی، افزود: در صورتی كه دانشجويان ايرانی بخواهند 
از اين دوره های تحصيلی اس��تفاده كنند و به خارج از كش��ور بروند، امكان 
مطرح كردن و پيگيری آن در كميته فلوش��يپ ش��ورای بين  المللی چش��م 
پزشكی وجود دارد. وی اضافه كرد: چشم پزشكان  از طريق پست الكترونيك 
Siamakzarei@gmail.com می توانند نظرات خود در زمينه های مطرح 

شده را ارسال كنند.

وی اضاف��ه كرد: نخس��تين فازی كه در برنامه پنج س��اله 
اس��تراتژيك كميته بين الملل انجمن چشم پزشكی ايران آغاز 
شده، بحث توانمندسازی همكاران چشم پزشك است؛ دراين 
زمينه تا كنون چند كارگاه آموزشی برگزار شده است كه از آن 
جمله می توان به كارگاهی در رابطه با نحوه ارايه مطالب علمی 

در مجامع بين المللی اشاره كرد. 
دكتر پاكدل افزود: برنامه ديگر كميته برای سال های آينده، 
اس��تفاده بيشتر از همكاران چشم پزشك مستعد، علاقه مند و 
توانمند درعرصه های مختلف آموزش��ی و پژوهشی در سطوح 

منطقه ای و فرامنطقه ای است.
وی يكی ديگر از برنامه هايی را كه در كميته بين الملل انجمن چشم پزشكی 
ايران دنبال می شود، تعامل با انجمن های شاخص بين المللی عنوان نمود و اظهار 
اميدواری كرد گس��ترش تعامل با انجمن های مطرح بتواند توانمندی های مان را 
به جهانيان بيشتر نش��ان دهد و از اين مسير بتوانيم با همكاری اين انجمن ها، 

كارگاه های معتبری برگزار كنيم.
وی ب��ا تأكيد بر اين كه برنامه های كميته بين الملل از س��ال گذش��ته آغاز 
ش��ده است، گفت: در س��ال جاری قصد داريم دو كارگاه آموزشی را در دو روز 
پياپی قبل از برپايی كنگره بيس��ت و چهارم برگزار كنيم؛ يكی از اين كارگاه ها 
با همكاری آكادمی چش��م پزش��كی آمريكا و  ديگری..... با حضور ICO برگزار 
می شود كه هر دو در عرصه بين المللی جزء انجمن های شاخص و پيشرو هستند.
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دبير واحد رفاهی انجمن چشم پزش��كی ايران اخذ ويزای انگلستان 
را مهم ترين مس��اله ای دانس��ت كه متقاضيان ش��ركت در كنگره با آن 
روبرو بودند. دكتر محس��ن رمضان زاده گف��ت: نزديك به 300 تن كه 
شامل چشم پزشكان و خانواده های آنها می شدند برای اخذ ويزا در قالب 
س��ه گروه بزرگ و چند گروه كوچك و تع��دادی نيز به صورت انفرادی 
اقدام كردند و از آنجا كه س��فارت انگلس��تان در ايران تعطيل می باشد، 
متقاضيان بايد به كنس��ولگری های انگلستان و اقع در استانبول يا آنكارا 

در كشور تركيه مراجعه می كردند.
وی ادامه داد: اين در حالی اس��ت كه به گفته دكتر حسن قشقاوی، 
معاون كنس��ولی وزارت امور خارجه، ه��م اكنون بيش از 100 هزار نفر 
ايرانی در انگلستان زندگی می كنند و سالانه بيش از 120 هزار تقاضا از 
ط��رف اتباع ايران وج��ود دارد كه تنها برای كمتر از 15 درصد آنها ويزا 

صادر می شود.
وی با اشاره به اين كه انتخاب تركيه اين مزيت را داشت كه متقاضيان 
می توانس��تند بدون گذرنامه به كشور بازگردند، ادامه داد: به اين ترتيب 
متقاضيان ابتدا يك س��فر مقدماتی دو س��ه روزه  به تركيه داشتند كه 
بعد از انجام روند اداری كار به ايران بازگش��تند و آن گروهی كه موفق 

به اخذ ويزا ش��دند در زمان مقرر به انگلس��تان 
سفر كردند.

دكت��ر رمضان زاده در اي��ن ارتباط گفت: در 
اين راس��تا دو اقدام توسط كميته رفاهی انجام 
شد، ابتدا با سفارت ايران در استانبول هماهنگ 
كرديم كه وقتی دوس��تان كارش��ان در سفارت 
انگليس تمام شد، ديگر در سفارت ايران برای اخذ 
برگه های عبور معطل نشوند و با هماهنگی های 
انجام ش��ده، س��فارت ايران در تركيه برگه های 
عبور را بدون حضور مس��افران و بدون معطلی 
صادر كرد؛ در قدم بعدی، مسافران در بازگشت 
از سفر نخست )سفر به تركيه( در فرودگاه امام 
خمينی)ره( با هماهنگی هايی كه كميته رفاهی 
انجمن از قبل انج��ام داده بود، منتظر نماندند. 
اين در حالی اس��ت ك��ه در روند عادی،  پليس 
گذرنامه، افرادی كه بدون گذرنامه بخواهند وارد 
ش��وند را نگه داش��ته و مراحل قانونی ورود آنها 

بدون گذرنامه حدود سه تا چهار ساعت به طول می انجامد. ما از طريق 
اداره گذرنامه با پليس فرودگاه هماهنگی هايی انجام داده بوديم كه روند 

ورود مسافران حداكثر در45 دقيقه انجام می شد.
وی تصريح كرد: در مرحله نخست، انگلستان ويزای 20 درصد افرادی 
را ك��ه از ط��رف انجمن اقدام كرده بودند ص��ادر كرد كه با پيگيری ها و 
رايزنی های انجام شده با اداره كنسولی وزارت امور خارجه، كاردار ايران 
در انگلستان  و افراد ديگر، ويزای 10 نفر از چشم پزشكانی كه در مرحله 

نخست موفق به اخذ ويزا نشده بودند نيز صادر شد.
دكتر رمضان زاده خاطر نش��ان ك��رد: 70 درصد از افرادی كه موفق 
به اخذ ويزا نش��دند كسانی بودند كه قرار بوده به عنوان همراهان چشم 

پزشكان در اين سفر حضور داشته باشند.
وی در بخش ديگری از س��خنان خود به روند رزرو هتل، حمل و نقل، 
خدمات و مش��كلاتی كه عدم حضور تمام متقاضيان به وجود آورد، اشاره 
ك��رد و گفت: با توجه به تع��داد متقاضيان، بايد 50 اتاق در يك هتل رزرو 
می ش��د كه هيچ كدام از هتل های مناسب و نزديك به محل كنگره چنين 
امكانی نداش��تند، به همين دليل يك هتل چهارس��تاره مناسب در شمال 
غرب لندن برای تيم گرفته ش��د كه 12 دقيقه با مركز ش��هر و 45 دقيقه 
با محل كنگره فاصله داشت. دكتر رمضان زاده 
اضاف��ه كرد: با توجه به اين ك��ه ويزا برای كل 
تيم صادر نش��د، تنها 10 ات��اق از 50 اتاق رزو 
شده اشغال شد كه ما مجبور شديم قراردادمان 
را ب��ا هتل نقض و جريمه اي��ن كار را پرداخت 
كنيم. همچنين كميت��ه رفاهی، تهيه اتوبوس، 
هماهنگ��ی برای حضور راهنما و ديگر خدمات 
را ب��رای 100 نفر ميهم��ان در نظر گرفته بود 
ام��ا وقتی تعداد به 30 نفر رس��يد، هزينه های 
سنگينی بر كميته تحميل شد؛ در اين ارتباط 
ع��ده ای معتق��د بودند كه باي��د جريمه ها را با 
دريافت وجه مابه التفاوت از گروه، جبران كنيم 
ك��ه ما قبول نكرديم و بدون تغيير در قيمت ها 
و باهمان كيفي��ت و خدمات و بدون هيچ گونه 

تغيير در برنامه، تور را برگزار كرديم.
اميدوارم چش��م پزشكان عزيز از اين سفر 

نيز خاطرات شيرينی سوغات آورده باشند.

مروری بر امور رفاهی 
کنگره لندن
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دبي��ر علم��ی پنجمي��ن هماي��ش تحقيقات 
چش��م پزش��كی و علوم بينايی اي��ران گفت: 
اي��ن همايش با ه��دف ارتباط فع��الان حوزه 
علوم پايه و چش��م پزش��كان برگزار می شود. 
دكتر الهه الهی، اس��تاد ژنتيك دانشگاه تهران 
و يك��ی از دو دبي��ر علم��ی پنجمين همايش 
تحقيقات چشم پزش��كی و علوم بينايی ايران 
در گفت وگو با خبرنامه انجمن چش��م پزشكی 
اي��ران گفت: يك كنفران��س در غرب با هدف 
ارتباط بين امور بالينی چش��م پزشكی و علوم 
پايه برگزار می ش��ود كه IRAVO مشابه آن را 
ب��ا محوريت ايران برگ��زار می كند.  وی افزود: 
مهم ترين عرصه مورد توجه IRAVO، برگزاری 
همايش های علمی با حضور چش��م پزش��كان 
علاقه من��د به پژوهش از ي��ك طرف و فعالان 
و پژوهشگران رشته های مرتبط با علوم پايه از 

طرف ديگر است.
دبير علم��ی پنجمين هماي��ش تحقيقات 
چش��م پزشكی و علوم بينايی ايران با اشاره به 
تأكيد اين كنفرانس بر ارتباط فعالان دو حوزه 
چشم پزشكی و علوم پايه، اظهار اميدواری كرد 
كه با اين دست گردهمايی ها، پزشكان بتوانند 
سخن متخصصان علوم پايه را بهتر درك كنند 
و در ط��رف مقابل، عل��وم پايه ای ها هم حرف 

پزشكان را دقيق تر دريابند.
دكت��ر اله��ی با ذك��ر اين نكته كه ارس��ال 
مقالات به تازگی فراخوان ش��ده اس��ت و هم 
اكن��ون در حال دريافت مق��الات و پژوهش ها 
هس��تيم، اضافه كرد: شركت كنندگان در اين 
كنفرانس فعاليت های پژوهش��ی خود را ارايه 
می كنند كه بعد از داوری آثار دريافت ش��ده، 
برخی مقالات به صورت سخنرانی و برخی در 
قالب پوستر ارايه می شود. وی خاطرنشان كرد: 
در كنفرانس س��ال جاری س��ه مدعو اصلی از 
دانشمندان ايرانی مقيم آمريكا و كانادا حضور 
دارن��د كه در عرصه ه��ای ژنتيك، ژن درمانی 
و اپتوژنتي��ك به اي��راد س��خنرانی و برگزاری 
كارگاه می پردازند. اين فرصت بسيار مناسبی 

کنفرانسی برای 
همبستگی

 چشم پزشکی 
و علوم پایه
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در اختيار چش��م پزشكان علاقمند و محققين 
علوم پايه ق��رار می دهد ك��ه در رابطه با اين 
عرص��ه های جديد دان��ش فعاليت هايی را در 
داخل كش��ور آغاز نمايند.  علاوه بر آن، برنامه 
يك روزه ای در رابطه با اصول پايه و كاربردی 
اپتيك توسط دكتر Pallikaris و گروه ايشان 
برگ��زار خواهد ش��د كه می تواند برای چش��م 
پزش��كان و اپتومتريست ها بسيار مفيد باشد. 
 Presbyopia در اين برنامه به وجوه مختلف

پرداخته خواهد شد. هماهنگی های مربوط به 
اي��ن برنامه به عهده آقای دكتر س��هيل اديب 

مقدم می باشد. 
يادآور می شود، دكتر الهی و دكتر يزدانی به 
طور مشترك مسئوليت بخش علمی پنجمين 
همايش تحقيقات چشم پزشكی و علوم بينايی 
ايران را ب��ه عهده دارند. اين همايش در تاريخ 
14t15 اسفند سال جاری و طی دو روز برگزار 

خواهد شد.
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کاتاراکت مادرزادی
سيس��تم بيناي��ی در مغ��ز در صورت درياف��ت تصاوير 
ش��فاف از هر دو چش��م تكامل می يابد و اگر اين ش��رايط 
ميس��ر نش��ود روند طبيعی  تكامل بينايی حاصل نخواهد 
ش��د. به همين دلي��ل كدورت  عدس��ی در ش��يرخوار يا 
كودك  بايد هر چه س��ريع تر برای حصول شفافيت تصوير 
بر طرف ش��ود. در بزرگس��الان بازگشت مجدد ديد  بعد از 
عم��ل كاتاراكت با امكانات موجود  به س��رعت امكان پذير 
اس��ت  ول��ی در بچه ها  كه هنوز سيس��تم بينايی در حال 
تكامل است، محروميت های بينايی مثل كاتاراكت می تواند 
س��بب كاهش ديد مرك��زی و محيطی گ��ردد؛ به همين 
دليل تشخيص س��ريع  و جراحی به موقع و اصلاح عيوب 
رفراكتيو  بلافاصله بع��د از آن و پيگيری  مداوم  و درمان 

تنبلی چشم، در بازگشت مجدد بينايی بسيار مؤثر است. 
در كش��ورهای توس��عه يافته از هر 10 هزار تولد 1 تا 3 
كودك ودر كشورهای در حال توسعه 1 تا 15 كودك مبتلا 

به كاتاراكت مادرزادی هستند كه به عنوان بيشترين علت قابل پيشگيری كوری 
در سنين كودكی شناخته شده است. 

خوش��بختانه با انجام غربالگری از طريق معاينه رفلكس  ته چشم در هنگام 
تولد و يا دوران كودكی می توان در زمان مناس��ب، كاتاراكت مادرزادی را كشف 
و به موقع جراحی كرد. با توجه به وسايل وتكنيك های جديد جراحی كاتاراكت 
اطفال، نتايج  اوليه نس��بتاً مناسبی نيز حاصل می شود، ولی متأسفانه مديريت 
پروس��ه طولانی مدت بازگش��ت ديد)حداقل تا 10 س��الگی( به درستی صورت 
نمی گيرد و با وجود به كارگيری روش های اصلاح رفراكتيو موجود مثل استفاده 
از عينك يا عدس��ی های تماس��ی و يا پيوند عدس��ی هنوز درجات مختلفی از 
آمبلوپی باق��ی می ماند. البته وجود عوارض جراحی مثل گلوكوم و آنومالی های 
هم��راه مثل هيپوپلازی  ماكولا نيز می تواند در حصول  ديد قابل قبول اختلال 
ايجاد كند. در بررس��ی های انجام شده فقط در 53 درصد كودكان بعد از درمان 
كاتاراكت مادرزادی ديد 20/80 يا بهتر در س��نين 3 تا 7 س��الگی حاصل شده 

است.
اين گزارشات ما را بر آن داشت كه به بررسی ديد بلند مدت  كودكان مبتلا به 
كاتاراكت مادرزادی  عمل شده در مركز امام حسين)ع( طی سال های 82 تا 92 
بپردازيم. در اين راستا تعداد 120 پرونده استخراج ومطالعه شد. پرونده كودكان 
با كاتاراكت های ضربه ای و متابوليك و آرمالی های تكاملی شديد چشمی و عقب 
ماندگی ذهنی كه قادر به جواب به تابلوی ديد نبودند، از مطالعه خارج ش��د. با 
توجه به كاستی های موجود در بعضی از پرونده ها از جهت  معاينات وپيگيری ها، 
بيماران فراخوان و دعوت به معاينه  شدند و يا  تلفنی سؤالاتی از آنان پرسيده 
شد و در نهايت 42 پرونده كه شامل 71 چشم با كاتاراكت مادرزادی عمل شده 
بود وارد مطالعه شد. از نتايج غير منتظره اين بررسی، ميانه سن جراحی و فاصله 
عمل بين دو چش��م بود كه به ترتيب 3 سال و3 ماه بود در حالی كه در ممالك 
پيش��رفته اين مقادير زير 1 س��ال و 1 هفته  گزارش شده است. همان طور كه 
می دانيم سن جراحی وفاصله جراحی دو چشم از فاكتورهای تأثيرگذار در نتجه 
ديد بعد از عمل می باشندكه هيچ كدام از آن ها در مطالعه ما در حد قابل قبول 
نبوده است. اين نتايج می تواند مبين تشخيص ديرتر ما به علت عدم غربالگری 
روتين رفلكس ته چشم و يا امكانات مالی كم خانواده ها برای درمان و ادامه آن 

و يا كمبود متخصصين چشم اطفال در تمام مناطق كشور باشد.
پيوند عدسی در 70 در صد بيماران ما به طور اوليه )با متوسط سن 10 سال( 

و در 30 درصد موارد به طور ثانويه )با متوس��ط س��ن 6 س��ال( انجام شده ولی 
استفاده از عدسی تماسی در موارد يك طرفه فقط در 30 درصد كودكان )13/4( 
موفق بوده و در ساير موارد به علت قيمت گران، لزوم تعويض مكرر، گم شدن، 
پارگی، عدم تحمل و يا عوارض عفونی عدسی تماسی، بيماران موفق به استفاده 
مس��تمر از آن نش��ده اند. عينك نيز برای موارد دو طرفه كه در سن پايين عمل 

شده بودند بكار برده شده است.
متوس��ط ديد طولانی مدت در م��وارد دوطرفه 0/35 و 
يك طرفه 0/9 لوگمار بوده و چنان چه معلوم است حصول 
دي��د در موارد يك طرفه بس��يار كمت��ر از دو طرفه  بوده 
اس��ت )P>0/001( چون سرعت عمل، پيگيری ومراقبت 

بيشتری لازم دارد.
در اين بررس��ی كاتاراكت يك طرفه، انحراف چش��می، 
نيستاگموس، جنس دختر و عدم همكاری مستمر والدين 
برای درمان تنبلی چشم مثل مطالعات ديگر از عوامل خطر 
عدم دس��تيابی به ديد خوب بعد از جراح��ی بودند. جای 
تأسف دارد كه هنوز  دختر بودن به عنوان بچه درجه دوم 
خانواده در فرهنگ ما رخنه دارد وپسرها به بهانه مسئوليت 

آتی خانواده هنوز از حقوق بيشتری برخوردارند.
بعد از جراحی، عوارضی مثل كدورت كپس��ول خلفی و 
گلوكوم و تنبلی چشم نيز هميشه مطرح هستند. البته بعد 
از انجام كپسولكتومی خلفی و ويتركتومی قدامی، عارضه كدورت كپسول خلفی 
ديگر چندان مسئله مهمی نيست ولی گلوكوم به عنوان يك عارضه ديررس كه 
اغلب والدين و پزش��كان نيز آن را فراموش می كنند، هنوز بس��يار مطرح است. 

آگاهی به اين مشكلات، يادآوری چند توصيه زير را ضروری می كند.
توصيه ١( برای كش��ف بيماری بايد رفلكس  نوری ته چشم نوزادان در هنگام 
تولد و واكسيناسيون و يا اندازه گيری ديد  آن ها به طور روتين توسط پزشك و يا 
پرستار آموزش ديده، معاينه شود و در پرونده ذكر گردد. در موارد مشكوك بايد 

كودك برای معاينات تخصصی ارجاع داده شود.
توصيه ٢( اگر كودكی انحراف چش��می پيدا كرد علاوه بر معاينات تخصصی  از 

نظر كدورت عدسی نيز بايد بررسی گردد.
توصي�ه ٣( پيش��نهاد می ش��ود توج��ه بيش��تری در مورد س��لامت چش��می 

دختران  به خصوص در كاتاراكت مادرزادی به عمل آيد.
توصي�ه ٤( قبل از جراحی، والدين باي��د از اهميت مراجعات منظم و مكرر بعد 
از عم��ل برای درم��ان آمبلوپی آگاه گردند تا همكاری بيش��تری در اين زمينه 

داشته باشند.
توصي�ه ٥( جراحی كاتاراك��ت مادرزادی دو طرفه بايد در س��ن كمتر از 3 ماه 
به خصوص قبل از ايجاد نيستاگموس و انحراف چشمی انجام شود و فاصله عمل 

دو چشم كمتر و در حد هفته باشد.
توصي�ه ٦( اص��لاح اپتيكی كاتاراك��ت مادرزادی دوطرفه كه زودتر از 1 س��ال 
جراحی ش��ده بايد با عينك و در زمان مناسب يعنی وقتی كه رشد چشم نسبتاً 
كامل شد )2 تا 3 سالگی( و كودك همكاری های لازم را برای اندازه گيری قدرت 

عدسی پيوندی پيدا كرد با IOL انجام گيرد.
توصيه ٧( جراحی كاتاراكت يك طرفه حتی  زودتر از موارد دو طرفه )زودتر از 
3 م��اه با توجه به وضع عمومی نوزاد( انجام ش��ود واصلاح اپتيكی اوليهان ها  با 

عدسی های تماسی و در زمان مناسب با پيوند عدسی باشد.
توصي�ه ٨( بعد از جراح��ی، درمان امبلوپی هر چه س��ريع تر با جلب همكاری 
والدين ش��روع ش��ود و به طور مداوم كنترل ديد به عمل آيد تا نتيجه جراحی با 

عدم درمان آمبلوپی بی حاصل نشود.
توصيه ٩ ( در ويزيت های پيگيری هميش��ه به احتمال كدورت كپس��ول خلفی 
و افزايش فش��ار داخل چشمی بايد توجه داشت؛ به ويژه اگر ميكروفتالمی و يا 

آنومالی های مادرزادی ديگری نيز به همراه باشد. 
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دکتر ژاله رجوی



درمرك��ز اس��تان و مابق��ی در شهرس��تان 
ه��ای مختلف اس��تان حضور دارن��د. دكتر 
خاتمی نيا اضافه ك��رد: همكاران در تمامی 
شهرس��تان های اين اس��تان حضور دارند؛ 
به ط��وری ك��ه در برخی شهرس��تان ها 6 
نفر چش��م پزش��ك فعالي��ت می كنند؛ به 
اي��ن ترتيب تمام��ی مراحل تش��خيص و 
درمان های مربوط به بيماری  های چش��می 
در اس��تان خوزس��تان انجام می پذيرد و به 
ندرت بيماران ب��رای درمان به تهران اعزام 

می شوند.
وی فقدان مكان مستقل و نيروی انسانی 
برای ام��ور اداری، پيگي��ری و... را از جمله 
مش��كلاتی عن��وان كرد كه انجمن چش��م 
پزش��كی استان خوزستان با آن روبرو است. رييس انجمن چشم 
پزشكی استان خوزس��تان ادامه داد: به عنوان نمونه دفتر انجمن 
ما در مركز تحقيقات چش��م پزشكی دانشگاه اهواز مستقر است 

و هنوز نتوانسته ايم دفتر و نيروی انسانی مستقلی داشته باشيم.
وی با اشاره به برگزاری برنامه هايی توسط انجمن چشم پزشكی 
اس��تان خوزستان با مشاركت گروه چشم پزشكی دانشگاه اهواز، 
گفت: اگر چه انجمن خوزس��تان پيش از اين گردهمايی هايی به 
صورت مستقل برگزار كرده اس��ت، اما تمايل داريم فعاليت های 
خود را با همكاری گروه چشم پزشكی دانشگاه اهواز انجام دهيم، 
به همين دليل همه گردهمايی ها و نشست های اخير با همكاری 

گروه چشم پزشكی دانشگاه اهواز برگزار شده است.

ريي��س انجمن چش��م پزش��كی اس��تان 
خوزستان بر گس��ترش ارتباطات انجمن های 
اس��تانی تأكي��د ك��رد و گفت: دس��تيابی به 
ارتباط��ات مؤثر مي��ان انجمن های اس��تانی، 
نيازمند مش��اركت هر چه بيش��تر نمايندگان 
اس��تانی در گردهمايی ه��ا و برنامه های ملی 

است.
دكتر خاتمی نيا با اش��اره به اين كه انجمن 
چش��م پزش��كی ايران بايد ارتباط بيشتری با 
انجمن های اس��تانی داشته باش��د، پيشنهاد 
كرد: هر س��ال برای برگزاری كنگره س��الانه، 
بهتر است يك نفر از هر استان نيز در جلسات 
برنامه ري��زی حضور داش��ته باش��د ت��ا از اين 
مسير استان ها در فعاليت های ملی مشاركت 

بيشتری داشته باشند.
وی در مورد تش��كيل انجمن اس��تان خوزستان گفت: انجمن 
چش��م پزشكی اين اس��تان حدود سی س��ال پيش تشكيل شد 
و تاكنون علاوه بر اطلاع رس��انی به همكاران ش��اغل در استان، 
تعدادی س��مينار و دوره ه��ای بازآموزی نيز برگزار كرده اس��ت. 
رييس انجمن چشم پزشكی استان خوزستان، تعداد اعضای اين 
انجمن را 65 نفر عنوان كرد و افزود: اعضای انجمن خوزستان در 
همكاری با بسيج، ماهانه به روستاهای استان سركشی كرده و به 

تشخيص و درمان رايگان اهالی می پردازند.
وی با اش��اره به پراكندگی مناس��ب اعض��ای انجمن در تمام 
شهرس��تان های استان خوزس��تان گفت: 30 درصد از كل اعضا 

رييس انجمن چش��م پزشكی استان مازندران 
از برگزاری س��مينار OCT Imaging  خبر داد. 
دكت��ر نوروزپور با تأكيد بر اين كه اين س��مينار 
توسط انجمن چشم پزش��كی استان مازندران و 
گروه چش��م پزشكی دانشگاه س��اری در آذرماه 
امسال برگزار خواهد شد، افزود: معمولاً روال اين 
است كه انجمن های استانی با همكاری دانشگاه ها 
برنامه ها و گردهمايی های خود را برگزار می كنند.
وی در تش��ريح فعاليت ه��ای انجمن چش��م 
پزشكی استان مازندران اعلام كرد: در مهرماه نيز 
سميناری با عنوان ضربه های چشمی در دانشگاه 
علوم پزشكی ساری برگزار كرديم. در اين سمينار 
سخنرانانی از استان مازندران، بيمارستان لبافی 

نژاد تهران و مش��هد حضور داش��تند و در مورد 
مس��ائل مبتلابه و آخرين يافته ه��ای اين حوزه 

بحث و تبادل نظر شد.
وی در مورد شكل گيری انجمن مازندران نيز 
گفت: تش��كيل انجمن چشم پزشكی مازندران با 
برگزاری انتخابات در اس��فندماه س��ال 82 كليد 
خورد و از بهار س��ال 83 عم��لًا كار خود را آغاز 
كرد. من نيز از س��ال 91 تا كنون مسئوليت اين 

انجمن را به عهده دارم.
دكتر نوروزپ��ور تعداد اعضای انجمن چش��م 
پزشكی اس��تان مازندران را حدود 55 تا 60 نفر 
عن��وان كرد و گفت: ح��دود 15 تا 18 نفر از كل 

اعضا در مركز استان )ساری( فعال هستند.

گسترش ارتباطات انجمن ها 
نیازمند مشارکت در سطح ملی است

برگزاری سمینار تصویربرداری چشم 
در استان مازندران

20

13
93

؟؟  
     ؟

تم  
هف

ره 
ما
   ش
    
ـه
ـام

ـرن
خبـ



21

IR
AN

IA
N

 S
O

CI
ET

Y 
O

F 
O

PH
TH

AL
M

O
LO

GY
  

دكتر منصور جعفری نمين رييس انجمن چشم پزشكی اردبيل در 
گفت وگو با خبرنگار ما ابتدا به چگونگی تشكيل اين انجمن پرداخت 
و گفت: انجمن چش��م پزشكی اردبيل از سال 1380 يعنی حدود 13 
سال پيش آغاز به كار كرد و تاكنون در اين انجمن سه انتخابات برگزار 

شده كه آخرين انتخابات مربوط به سال گذشته است.
به گفته وی تعداد اعضای انجمن چش��م پزش��كی اردبيل در طول 
زم��ان بي��ن 15 تا 20 نفر متغير بوده اس��ت و در حال حاضر 16 نفر 

چشم پزشك عضو اين انجمن هستند.
رييس انجمن چش��م پزش��كی اردبيل ادامه داد: دو نفر از اعضای 
انجمن دارای مدرك علمی فلوش��يپ قرنيه بوده و ديگر اعضا، چشم 

پزشكان عمومی هستند.
وی در ارتباط با پراكندگی محل س��كونت اعضای انجمن چش��م 
پزش��كی اردبيل گفت: يك نفر در خلخال، يك نفر در مشكين شهر، 
يك نفر در پارس آباد و بقيه در اردبيل مستقر هستند؛ از اين مجموعه 
برخی چش��م پزش��كان آزاد هس��تند و بعضی به عنوان اعضای هيأت 

عملی دانشگاه علوم پزشكی اردبيل به فعاليت مشغولند. 
دكت��ر جعفری نمين در ادامه ب��ه محدوديت هايی كه مانع فعاليت 
بيش��تر انجمن اردبيل می شود، اش��اره كرد و گفت: اين انجمن حتی 
يك مكان ثابت برای خود ندارد و من كه مس��ئوليت نظام پزشكی را 
نيز بر عهده دارم يك اتاق برای اين انجمن در نظر گرفته ام؛ و اين به 

اصطلاح دفتر انجمن حتی يك سيستم كامپيوتری ندارد.
وی اضافه ك��رد: با توجه به متغير بودن اعضای انجمن، نداش��تن 
فضاي��ی برای آم��وزش رزيدنت ها و همين ط��ور محدوديت امكانات، 
تاكنون برنامه خاصی در اردبيل برگزار نشده است؛ با اين حال هر دو 
سه ماه يك بار جلسه ای برای بررسی مسايل صنفی در استان داريم؛ 
البته برای برگ��زاری كارگاه های بازآموزی در حال تدوين برنامه هايی 

هستيم.
دكتر جعفری نمين با اش��اره به ارتباط بين اعضای انجمن اردبيل 
گف��ت: با اين حال بين همكاران انجم��ن ارتباطات مداوم وجود دارد. 
ع��لاوه بر اين با انجمن های چش��م پزش��كی اس��تان های مجاور نيز 

همكاری داريم.

در چهاردهمين سال فعاليت

انجمن چشم پزشکی اردبیل 
مکان ندارد
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هفتمين س��مينار ساليانه 
چش��م پزش��كی بيمارستان 
مش��هد  الانبياء)ص(  خات��م 
همزمان با شش��مين نشست 
انجم��ن جراحان پلاس��تيك 
وترميم��ی چش��م اي��ران در 
تاري��خ 29 و 30 خ��رداد ماه 
1393 در هت��ل پرديس��ان 
مش��هد و به ميزبان��ی گروه 
پزشكی  علوم  دانشگاه  چشم 
مش��هد برگزار ش��د. با توجه 
به اين كه فريم ميانی صورت 

)Mid face( اهمي��ت عملك��ردی و زيبايی توأم��ان دارد و بيماری ها 
و اخت��لالات پلك ه��ا و نواحی مجاور آن ها بر يكديگر مؤثر هس��تند، 
عنوان س��مينار »پلك و صورت« انتخاب ش��د تا به مسايل بيماری و 
تغييرات سنی فيزيولژيك در ثلث ميانی صورت پرداخته شود. برنامه 
علمی س��مينار ش��امل دو پانل تخصصی در حيطه های عملكردی و 
بيماری های پلك ها و ساختمان های منظم آن شامل اقتادگی پلك ها 
و ب��از بودن بيش از حد آن ها، برگش��تن لبه پلك ب��ه داخل و خارج، 
تومورها و ضربات وارده به پلك ها و نحوه ترميم آن ها بود و همچنين 
دو پانل تخصصی ديگر در حيطه اعمال جراحی زيبايی پلك و قسمت 
ميانی صورت، ابرو و پيش��انی برگزار ش��د. عمده مباحث نيز در مورد 
نحوه تشخيص و درمان های جراحی و غير جراحی بيماری های پلك، 
تكنيك های اعمال زيبايی پلك و صورت ش��امل بلفاروپلاس��تی پلك 
فوقانی و تحتانی، متدها و كش��يدن ابرو و پيش��انی و قس��مت ميانی 
صورت  از طريق معرفی بيماران يا نمايش فيلم مطرح ش��د. همكاری 
جراحان پلاستيك عمومی در پانل ها وبحث در مورد انديكاسيون ها و 
نح��وه تهيه و تزريق چربی در نواحی پ��ری اربيتال و صورت از نكات 
مورد توجه اين همايش بود؛ همچنين اعمال جراحی اندوس��كوپيك 
در قس��مت های پيش��انی و Mid Face با نمايش فيلم های مناس��ب 
بس��يار مورد توجه قرار گرفت كه در كنار بحث پيرامون موارد خاص 
بيماران با اختلالات پلك��ی و عوارض اعمال زيبايی بحث های جالبی 
را در پی داش��ت. در اين س��مينار حدود 30 نفر ازاس��اتيد و اعضای 
انجمن جراحان پلاس��تيك و ترميمی چش��م ايران سخنرانی كرده و 
در بحث های تخصصی مش��اركت داش��تند؛ همچنين 9 نفر از چشم 
پزشكان عضو انجمن چشم افغانستان نيز در اين برنامه شركت كردند.
با اس��تقبال وسيع چشم پزشكان، پزشكان عمومی مشغول به كار 
در كلنيك های زيبايی و ساير متخصصان مرتبط،  دو كارگاه تخصصی 
تزريق��ات بوتاكس و فيلر برای مصارف درمانی و زيبايی هم به صورت 
عملی و بر روی 14 بيمار برگزار شد كه كليه انديكاسيون های درمانی 
و زيبايی و عوارض احتمالی تزريق بوتاكس و درمان با فيلر به تفصيل 

در اين كارگاه ها مورد بحث قرار گرفت.
*متخصص چشم و فلوشيپ اكولوپلاستيک و استرابيسم 

آن  چه در نشست انجمن 
جراحان پلاستیک و ترمیمی 

چشم ایران گذشت

دکتر محمد اعتضاد رضوی *
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