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غذاهای سالم برای مدیریت دیابت

بــه گفتــه‌ی انجمــن دیابــت آمریــکا، اکثــر افــراد حتــی حداقــل مقــدار توصیــه شــده‌ی فیبــر را کــه بــرای زنــان 25 گــرم و بــرای 
ــه خــوردن گلوتــن کــه در  ــه دیابــت ممکــن اســت ب مــردان 38 گــرم در روز اســت را مصــرف نمی‌کننــد. برخــی از افــراد مبتــا ب
ــا هضــم آن مشــکل داشــته  ــه، حساســیت داشــته و ب ــر فیبــر وجــود دارد ماننــد نانهــای تهیــه شــده از چنــد غل برخــی غذاهــای پ
ــا،  ــه جــای آن از ســایر کربوهیدراتهــای فیبــردار ماننــد: ســیب زمینــی شــیرین، کینــوآ، گنــدم ســیاه، لوبی باشــند. آنهــا می‌تواننــد ب
حبوبــات، نخــود ســبز و ذرت اســتفاده کننــد. بســیار مهــم اســت کــه از فیبــر موجــود در میوه‌جــات، ســبزیجات و حبوبــات در ایــن 
برنامــه 7 روزه دیابتــی اســتفاده شــود، زیــرا مصــرف فیبــر موجــب کنــد شــدن رونــد هضــم و کاهــش خطــر ابتــا بــه مشــکلات 
وعــوارض اصلــی نظیــر بیمــاری قلبــی و ســرطان می‌شــود. شــما می‌توانیــد از مقــدار محــدودی چربیهــای غیراشــباع بــا یــک پیونــد 
ــا  ــر روغــن کنجــد ی ــه، نظی ــد دوگان ــد پیون ــا چن ــا روغن‌هــای غیراشــباع ب ــولا و آووکادو و ی ــا کان ــون ی ــد روغــن زیت ــه، مانن دوگان

ــرای تهیــه‌ی غذاهایــی نظیــر ماهــی یــا ســبزیجات اســتفاده کنیــد. ــواع آجیل‌هــا ب روغــن ان
شــمارش کربوهیدرات‌هــا روش موثــر دیگــری اســت کــه بــرای طراحــی برنامــه‌ی غذایــی افــراد دیابتــی بــکار مــی‌رود، در ایــن 
ــد،  ــد بطــور ایمــن در هــر روز اســتفاده کنن ــی را کــه می‌توانن ــه مقــدار کربوهیدرات ــا کمــک یــک متخصــص تغذی روش بیمــاران ب
شــمارش کــرده و مقــدار صحیــح کربوهیدراتــی را کــه می‌تواننــد در هــر وعــده‌ی غذایــی میــل کننــد، تعییــن می‌کننــد. نشــانه هــا 

را جــدی بگیریــد
نشــانه هــای افــت قنــد؛ رنــگ پریدگــی، لــرزش، تغییــر در خلــق، عصبانبــت، تــاری دیــد و گرســنگی اســت کــه اگــر ادامــه پیــدا 
کنــد ممکــن اســت کــودک را تــا مــرز تشــنج یــا کمــا برســاند. افــت قنــد خــون بــه طــور ناگهانــی ظاهــر مــی شــود. ممکــن اســت 
کــودک تــان در حالــی کــه مشــغول فوتبــال بــازی کــردن اســت قنــدش بــه یــک بــاره پاییــن بیاییــد و حتــی ممکــن اســت نیمــه 

شــب و بــه دور از چشــمان شــما دچــار افــت قنــد شــود و بــه یکبــاره از خــواب بپــرد.
ــاير  ــا س ــي ب ــوزان ديابت ــاي دانش‌آم ــر توانايي‌ه ــري و ديگ ــتعداد، فراگي ــه اس ــت ك ــي اس ــود حاك ــاي موج ــج پژوهش‌ه   نتاي
ــود  ــت‌ خــاص خ ــي، از محدودي ــود دســتورات درمان ــت وج ــل دياب ــه دلي ــي ب ــراد ديابت ــي اف ــا زندگ ــدارد ام ــي ن ــوزان تفاوت دانش‌آم
برخــوردار اســت، اگــر اوليــاي مــدارس و دانش‌آمــوزان اطلاعــات كافــي در مــورد ديابــت داشــته باشــند، شــرايط بــراي دانش‌آمــوزان 

ــد. ــد ش ــب‌تر خواه ــي‌ مناس ديابت
اوليــاي مدرســه و هملاكســي‌ها بايــد بداننــد يــك كــودك يــا نوجــوان ديابتــي در بيــن ایشــان اســت، بــه هميــن دليــل لازم اســت 
اطلاعــات كافــي دربــاره ديابــت و علائــم آن، بــه خصــوص »هيپوگليســمي يــا کاهــش قنــد خــون« و چگونگــي درمــان آن داشــته 
باشــند. عــاوه بــر ايــن، اوليــاي محتــرم مدرســه بايــد درك كننــد يــك فــرد ديابتــي در زمان‌هــاي مشــخص، نيــاز بــه تغذيــه و يــا 

رفتــن بــه دستشــويي دارد، حتــي حيــن آمــوزش در لاكس!

بــا توجــه بــه شــروع ســال تحصيلــي و تغييــر در شــيوۀ زندگــي دانش‌آمــوز ديابتــي و پي‌آمــد آن، احتمــال اختــال در كنتــرل قنــد 
خــون فــرد ديابتــي، توصيــه مي‌شــود والديــن ترتيبــي دهنــد كــه هفتــه آخــر شــهريور مــاه بــا اســتفاده از روش شبيه‌ســازي حضــور 

در مدرســه، شــرايط هفتــۀ اول مهــر را در خانــه بازســازي نماينــد تــا تغييــرات، تدريجــي و قابــل پيش‌بينــي باشــد.
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کلام برتر

دكتر كامران صحت
ادامه دارد...

 
چگونه اعتماد به نفس خود را افزایش دهیم؟

داشــتن اعتمــاد بــه نفــس بــه شــما کمــک مــی کنــد تــا در بســیاری از زمینــه هــای زندگــی شــخصی و حرفــه ای 
تــان موفــق باشــید. امــا بســیاری از مــردم بــا حــس اعتمــاد بــه نفــس پاییــن خــود دســت و پنجــه نــرم مــی کننــد. 
ممکــن اســت بهبــود حــس اعتمــاد بــه نفــس مشــکل بــه نظــر آیــد، امــا کارهــای بســیار ســاده ای وجــود دارد کــه 
ــا افــکار منفــی، و ســعی در  مــی توانیــد آنهــا را انجــام دهیــد، ماننــد اســتفاده از تاییــد مثبــت خویشــتن، مبــارزه ب
انجــام کارهــای جدیــد. بــرای یادگیــری بیشــتر در مــورد چگونگــی بدســت آوردن اعتمــاد بــه نفــس، مقالــه زیــر را 

مطالعــه نماییــد.

روش اول: ترکیب عادات مفید
1- از افکار و باورهای منفی خود آگاه باشید.

بــرای ایجــاد حــس اعتمــاد بــه نفــس، شــما بایــد بــه برخــی از افــکار و باورهــای منفــی خــود توجــه کنیــد. یــک دفتــر 
یادداشــت روزانــه انتخــاب کنیــد تــا بتوانیــد هرگونــه افــکار و بــاور منفــی خــود کــه در طــول روز بــه ذهنتــان خطــور 
مــی کنــد، را یادداشــت نماییــد. آنــگاه بــه آنچــه کــه نوشــته ایــد نــگاه کــرده و ســعی کنیــد بفهمیــد کــه ایــن افــکار 
و باورهــا از کجــا سرچشــمه مــی گیرنــد. در نظــر داشــته باشــید کــه بــه آنچــه کــه فکــر مــی کنیــد ممکــن اســت 

شــما را بــه داشــتن اینگونــه افــکار و باورهــا مجبــور کنــد.
2- خود را تشویق کنید.

تاییدهــای مثبــت روزانــه مــی توانــد بــه شــما در بهبــود اعتمــاد بــه نفســتان کمــک کنــد. هــر روز چنــد دقیقــه ای 
زمــان صــرف کــرده، در آینــه نــگاه کنیــد و بــه خــود چیزهایــی بگوییــد کــه باعــث تشــویقتان مــی شــود. همچنیــن 
مــی توانیــد بــه خودتــان چیزهایــی بگوییــد کــه در مــورد آنهــا نســبت بــه خــود بــاور داریــد یــا مــی خواهیــد بــاور 
داشــته باشــید. ایــن کار بــه شــما کمــک مــی کنــد کــه تاییــد هــای خــود را نوشــته و آنهــا را در جایــی قــرار دهیــد 
ــگاه مــی کنیــد، ماننــد درون کیــف پــول یــا صفحــه خوشــامدگویی تلفــن همراهتــان. چنــد  ــه آنجــا ن کــه اغلــب ب

مثــال از تاییدهــای مثبــت خــود بــه شــرح زیــر اســت:
a. من باهوش هستم.

b. من پدر خوبی هستم.
c. من کار های مهم زیادی در زندگی ام انجام داده ام.
d. مردم از وقت گذراندن در کنار من لذت می برند.

3- یاد بگیرید خود را ببخشید.
افــرادی کــه دارای اعتمــاد بــه نفــس پایینــی هســتند اغلــب نســبت بــه خــود بســیار عیــب جــو هســتند. یــک روش 
ــاد بگیریــد  ــر حــس انتقــاد کننــده درونــی خــود غلبــه کنیــد، ایــن اســت کــه ی ــه واســطه آن ب کــه مــی توانیــد ب

چگونــه خــود را هنــگام اشــتباهات ببخشــید، درســت ماننــد اینکــه دوســت خــود را مــی بخشــید.
• دفعــه بعــدی کــه شــما مرتکــب اشــتباهی مــی شــوید، نفــس عمیقــی کشــیده و از ســرزنش و توهیــن بــه خــود 
دســت برداریــد. در عــوض، گفتــن جملاتــی ماننــد "مــن اشــتباه کــردم امــا ایــن باعــث نمــی شــود کــه مــن آدم 

بــدی باشــم" را تمریــن کنیــد.





گردآوری
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شــرکت Roche اعــام کــرد کــه رژیــم درمانــی شــامل داروی Tecentriq آن شــرکت در ترکیــب بــا یــک داروی قدیمــی 
خــودش Avastin و شــیمی‌درمانی، توانســت در بیمــاران مبتــا بــه ســرطان ریــه ســلول غیــر کوچــک )NSCLC( پیشــرفت 

بیمــاری را کاهــش داده و بقــای بــدون پیشــرفت بیمــاری را افزایــش دهــد.

..NSCLC در حال حاضر، در دو اندیکاسیون تاییدیه دارد: کارسینوم یوروتلیال و نوعی از TECENTRIQ® (atezolizumab( داروی
ــترش  ــه گس ــد ب ــا، می‌توان ــه رگولاتوره ــذ تاییدی ــات و اخ ــورت اثب ــج، در ص ــن نتای ــت و ای ــت IMpower 150 اس ــورد صحب ــی م ــام کارآزمائ ن

ــد. ــوزه بیانجام ــن ح ــا Keytruda در ای ــت آن ب ــی Tecentriq و رقاب ــیون درمان اندیکاس
 Roche قصد دارد داده‌های این مطالعه را به FDA و EMA تسلیم کند.

همچنین، اطلاعات بیشتر و جزئیات مطالعه در 'کنگره ایمونو-انکولوژی انجمن انکولوژی پزشکی اروپا' ارائه  شد. 
این مطالعه در سه بازو طراحی و انجام شد:

Tecentriq + Chemo -
Tecentriq + Avastin -

)Avastin + Chemo) Control Group -
آنالیــز اعلامــی تنهــا هــر یــک از دو بــازوی درمــان را بــا بــازوی کنتــرل، مقایســه کــرده اســت. در نتیجــه، ایــن‌ پرســش وجــود دارد کــه نتیجــه درمانــی 

بیمــاران هــر یــک از آن دو بــازو بــه تنهائــی چــه بــوده اســت.
نکته پر اهمیت دیگر آن است که داده‌های مربوط به survival تا حدود نیمه سال آینده آماده نخواهند بود.

Keytru� شــامل Merck می‌توانــد بــازار رژیــم درمانــی کنونــی شــرکت Tecentriq  در ص�ـورت اینک�ـه پاس�ـخ ای�ـن پرس�ـش‌ها خ�ـوب باش�ـد آن�ـگاه 
da و Pemetrexed را هــدف بگیــرد.

بــازار ایمونوانکولــوژی در اختیــار دو شــرکت Merck و Bristol-Myers Squibb اســت کــه بــا فاصلــه زیــاد از بقیــه از جملــه Roche در پیشــانی 
ایــن بــازار قــرار دارنــد .

داروهای این دو شرکت یعنی Keytruda و Opdivo در هر سه‌ماهه مالی بیشتر از 'یک میلیارد دلار' فروش دارند.
در مجمــوع، پنــج مهارکننــده کنترلــی تاییــد شــده در بــازار حضــور دارنــد کــه همگــی مســیر PD-L1 را هــدف گرفته‌انــد و بــازار را بــرای ورود رقیبــان 

جدیــد تنــگ و رقابــت را دشــوار کرده‌انــد.
در درمــان خــط اول ســرطان ریــه Merck بــه تنهائــی جلوتــر از همــه ایســتاده اســت و بــا داروی خــود Keytruda )چــه بــه تنهائــی و چــه در ترکیــب 

بــا شــیمی‌درمانی( بــا قــدرت پیشــتاز اســت.
لیکن، اگر جزئیات مطالعه IMpower 150 خوب باشند آنگاه این شرکت باید شاهد سرعت گرفتن Roche از دور باشد.

در تصویــر بزرگ‌تــر ایــن بــازار می‌تــوان تجســم کــرد کــه نتایــج کارآزمائی‌هــای دو شــرکت Roche و Merck مســیر را بــرای رژیم‌هــای ترکیبــی 
دیگــر از مهارکننده‌هــای کنترلــی بــا شــیمی‌درمانی همــوار خواهــد کــرد.

دو شرکت Bristol-Myers و AstraZeneca هر کدام بر روی رژیم ترکیبی شامل دو ایمونوتراپی نیز تمرکز کرده‌اند.
ترکیب Yervoy و( Opdivo هر دو از شرکت بریستول-مایرز( تبدیل به یکی از درمان‌های استاندارد ملانوما شده است‌.

همچنین، بریستول-مایرز در حال مطالعه رژیم ترکیبی داروی Opdivo با شیمی‌درمانی در سرطان ریه سلول غیر کوچک نیز است.
اما، آسترازنکا در ترکیب Imfinzi و یک ایمونوتراپی آزمایشی به نام tremelimumab موفق نبود.

بــه هرحــال، خبــر اعلامــی Roche آنقــدر مهــم بــود کــه در همــان روز ارزش ســهام شــرکت را نزدیــک بــه ۷% بــالا بــرد و همزمــان مــوج احساســی 
ناشــی از گمانــه زنــی فــروش آتــی آن، ارزش ســهام رقیبانــش یعنــی Merck و بریســتول-مایرز را بــه طــور موقــت کاهــش داد.

رژیم‌هــای ترکیبــی شــامل یــک داروی جدیــد و یــک داروی قدیمــی، در واقــع، در دو وجــه ســود اضافــه‌ای را بــرای شــرکت‌ها بــه ارمغــان می‌آورنــد 
ــاره  ــه عقــب می‌کشــد و دوب ــر آنهــا را در طــول چرخــه عمــر محصــول ب ــد و هــم داروهــای قدیمی‌ت ــد را گســترده‌تر می‌کن ــازار داروی جدی ــرا هــم ب زی

فــروش آنهــا را در مرحلــه رشــد قــرار می‌دهــد.

دكتر محسن پرورش



  100 F.C. Tablets

شرکت داروسازى زهراوى        تبریز- ایران

هدیه ما براى سلامت کیفیت است.







ــا اســتفاده از اســانس صــد در صــد  مینتونکــس داروئــی اســت کــه ب
ــی  ــام عموم ــا ن ــی ).Mentha piperita L( ب ــا فلفل ــی نعن طبیع
Peppermint تهیــه گردیــده از جملــه گیاهــان دارویــی اســت کــه 
بــه واســطه اثــرات دارویــی و اســتفاده غذایــی از دیربــاز مــورد توجــه 
ــه و دارو  ــوان ادوی ــه عن ــون ب ــل تاکن ــال قب ــزار س ــوده و از دو ه ب

اســتفاده مــی شــود.
ترکیبات مهم:

مهمتریــن ترکیبــات موجــود در گیــاه نعنــا فلفلــی ، اســانس آن اســت 
کــه 45-35 درصــد آن را منتــول ، 20-15 درصــد آنــرا منتــون و 3-5 
درصــد آنــرا منتیــل اســتات تشــکیل میدهنــد. لیمونــن و پولگــون نیــز 
ــده  ــری در آن دی ــای کمت ــا درصده ــه ب ــتند ک ــی هس ــایر ترکیبات س
ــن  ــول )مهمتری ــود منت ــاس وج ــر اس ــس ب ــوند. داروی مینتونک میش

ترکیــب موجــود در اســانس (، اســتاندارد گردیــده اســت.
موارد مصرف:

داروی مینتونکــس بــه دو صــورت خوراکــی و استنشــاقی قابــل 
مصــرف میباشــد.

بصــورت خوراکــی : جهــت درمــان نفــخ ، ســوء هاضمــه ، تهــوع زمــان 
مســافرت و همچنیــن رفــع خســتگی بعــد از ورزشــهای ســنگین مثــل 

کوهنــوردی ، اســکی و دوچرخــه ســواری
استنشاقی : جهت رفع گرفتگی بینی و سرماخوردگی

فارماکولوژی:
ــن  ــد. ای ــی رشــد بســیاری از باکتریهــا را مهــار میکن اســانس نعنافلفل
اســانس موجــب شــل شــدن عضــات صــاف شــده و بــه ایــن ترتیــب 
موجــب کاهــش انقباضــات دســتگاه گــوارش و ایجــاد اثــر ضــد تهــوع 
و کاهــش دل درد میشــود . همچنیــن بــا اثــر کاهــش کشــش ســطحی 
ــر  ــه ذکــر اســت کــه در اث ــر ضــد نفخــی میگــردد .لازم ب موجــب اث

نفــوذ بســیار ســریع ، باعــث رفــع گرفتگــی بینــی نیــز مــی شــود.
مقدار و روش مصرف:
مصرف خوراکی :

بزرگســالان : ســه بــار در روز ، هــر بــار 8-7 قطــره از دارو را در 
مقــداری آب یــا آب میــوه حــل کــرده، یــک تــا دو ســاعت 
ــد از غــذا و ســایر داروهــا مصــرف شــود. بع
ــار  ــه ب ــال : س ــر از 6 س ــودکان بالات ک
در روز هــر بــار 3-2 قطــره از دارو را 
درمقــداری آب یــا آب میــوه حــل 
ــد  ــاعت بع ــا دو س ــک ت ــرده ، ی ک
از غــذا و ســایر داروهــا 

ــود. ــرف ش مص

مصرف استنشاقی:
ــالان  ــا بزرگس ــال ی ــرماخوردگی اطف ــی و س ــی بین ــورت گرفتگ در ص
ــک  ــل ماس ــا داخ ــتمال ی ــول را روی دس ــره از محل ــد قط ــوان چن میت
ریختــه و آنــرا جلــوی بینــی گرفتــه و بــه دفعــات استشــمام نمــود. و یــا 
چنــد قطــره از دارو را روی یقــه یــا آســتین لبــاس یــا دو طــرف بالــش 

ــرار داد . ــودکان ق ــا ک بزرگســالان ی
عوارض جانبی:

-در افــرادی کــه بــه اســانس نعنــا فلفلــی حساســیت دارنــد ممکن اســت 
ــد راش پوســتی ،ســردرد، کاهــش  ــروز یکســری واکنشــها مانن باعــث ب
ضربــان قلــب ، لــرزش ماهیچــه ، ســوزش ســر دل و عــدم تعــادل شــود .

تداخلات دارویی:
-براســاس تعــدادی از مطالعــات، بــه نظــر میرســد اســانس نعنــا فلفلــی 
موجــب مهــار ایزوآنزیــم ســایتوکروم P450 میشــود ، در نتیجــه مصــرف 
همزمــان آن بــا داروهایــی کــه متابولیســم آنهــا تحــت تاثیــر ایــن آنزیــم 
اســت ، موجــب تغییــر کلیرنــس دارو میشــود .بنابرایــن لازم اســت زمــان 
مصــرف دارو حداقــل یکســاعت بعــد از غــذا بــوده و حداقــل دو ســاعت 

بــا مصــرف ســایر داروهــا فاصلــه داشــته باشــد .
نکات قابل توصیه و منع مصرف:

-این دارونباید با زخم باز تماس پیدا کند .
-مصــرف خوراکــی ایــن دارو در افــرادی کــه دچــار التهــاب لولــه هــای 
گوارشــی، ســنگ صفــرا یــا انســداد مجــاری صفــراوی بــوده و یــا دچــار 

اختــال عملکــرد کبــدی هســتند ممنــوع اســت .
-مصــرف دارو در افــرادی کــه حساســیت بــه اســانس نعنــا فلفلــی دارنــد 

ممنــوع اســت .
ــا صــورت ،چشــم و یــا حتــی  -فــرآورده هــای حــاوی اســانس نبایــد ب

پوســت ناحیــه لــب و بینــی تمــاس پیــدا کنــد.
ــک  ــدار مصــرف را روی ی ــوان مق ــی میت ــرای مصــرف خوراک ــه: ب توج
ــایر  ــا س ــای و ی ــوه ، چ ــداری آب ، آب می ــل مق ــا داخ ــد ی ــه قن حب

ــود. ــل نم ــه و می ــیدنیها ریخت نوش
مصرف در حاملگی :

مطالعــات کافــی در ایــن مــورد انجــام نشــده اســت بنابرایــن بهتــر اســت 
فقــط در صــورت لــزوم و تحــت نظــر پزشــک مصــرف شــود.

مصرف در شیردهی:
مطالعــات کافــی در ایــن مــورد انجــام نشــده اســت بنابرایــن بهتــر اســت 

فقــط در صــورت لــزوم و تحــت نظــر پزشــک مصــرف شــود.
بسته بندی:

دارو در بطــری شیشــه ای 30 میلــی لیتــری بــا برچســب و داخــل جعبــه 
حــاوی بروشــور بســته بنــدی گردیــده اســت.

شرایط نگهداری:
دور از نور و درجای خشک وخنک نگهداری شود.

مینتونکس
MINTONEX
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BIZOPEX

1-Name of the medical product and composition: Bisoprolol 2.5, 5, 10 mg Film-coated Tablets, Each 
 tablet contains 2.5, 5, 10 mg Bisoprolol Fumarate. 2. Indication and dosage administration: Management
 of hypertension 2.5 to 10 mg once daily 3.Therapeutic indications: Treatment of hypertension.
 4.Posology and method of administration: Adults: Oral: Initial: 2.5 to 5 mg once daily; titrate as needed
 based on patient response to 10 mg once daily and then up to no more than 20 mg once daily; usual
 dosage range: 2.5 to 10 mg once daily Geriatric: No dose adjustment is required. It may be administered
without regard to meals. 5. Contraindications: Cardiogenic shock; overt cardiac failure; marked sinus 
bradycardia or heart block greater than first-degree (except in patients with a functioning artificial 

 pacemaker.) 6.Special warnings and precautions: Anaphylactic reactions, Bronchospastic disease, Conduction
 abnormality, Diabetes, Heart failure (HF), Myasthenia gravis, Peripheral vascular disease (PVD) and Raynaud
 disease, Pheochromocytoma, Prinzmetal variant angina, Psoriasis, Thyroid disease, Abrupt withdrawal,
,Major surgery. 7.Interactions: Combinations contraindicated: Bromperidol, Floctafenine, Methacholine 
 Rivastigmine, Combinations not recommended: Alpha2-Agonists, Amifostine, Ceritinib, CYP3A4 Inducers
 (Strong), Dabrafenib, Dronedarone, Enzalutamide, Ergot Derivatives, Fingolimod, Grass Pollen Allergen
 Extract (5 Grass Extract), Lorlatinib, Mitotane, Obinutuzumab. 8. Pregnancy and lactation: Pregnancy:
 category C, Lactation: unknown. 9. Adverse effects: Frequent adverse effects: Chest pain (1%), Fatigue
 (7%), hypoesthesia (1%), Diarrhea (3%), vomiting (1%), Increased serum alanine aminotransferase (≤4%),
 increased serum aspartate aminotransferase (≤4%), Upper respiratory tract infection (5%), dyspnea (1%).
 10. Overdose: Symptoms: bradycardia, hypotension, bronchospasm, acute cardiac insufficiency and
hypoglycemia.

The most cardio selective beta blocker, Possess the highest β1 selectivity

 1-Effectively controls high blood pressure, angina & Regression of left ventricular
hypertrophy

2-Cardioprotective; protect myocardium from ischemic-related damages

 3-Long elimination half-life, once daily dose which cause  patients medication
adherence

 4-High bioavailability (80%) of Bisoprolol, Effective in both resting and exercise
induced hypertension

5-No effect on lipid profile, blood sugar metabolism & lungs

6-No sexual dysfunction
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گزینه برتر

Email: entk.bartar@gmail.com - Instagram: entk_bartar 32

دکتر فاطمه علوی لنگرودی

شرح مسابقه گزینه برتر و جوایز  آن:
نمونه ارسالی جواب گزینه برتر 1ج،2ب.

لطفا پاسخ های صحیح را به شماره 300074644 پیامک فرمایید.

سوال اول:
ــه نواحــى مالارياخيــز را دارد؛ تحــت پروفيلاكســى  پســر ٧ ســاله اى كــه قصــد مســافرت ب
مالاريــا گذاشــته شــده اســت.پس از آن دچــار رنــگ پريدگــى ، ضعــف و بيحالــى و ادرار تيــره 

شــد.
در بررسى CBC ، هموگلوبين از ٢/١٤ به ٩ تقليل يافت.

كدامكي از روشهاى زير را جهت تشخيص بيمارى وى توصيه مى كنيد؟
١- تست شكنندگى اسموتكي 
٢- بررسى فعاليت هاى آنزيمى

٣- الكتروفورز هموگلوبين
٤- تست كوكيز مستقيم

سوال دوم:

خانــم٢٥ ســاله اى بــا نازايــى اوليــه ٥ ســاله و پريودهــاى مرتــب ، ديســمنوره و لكــه بينــى 
قبــل از پريــود مراجعــه نمــوده اســت. در هيستروســالپنگوگرافى لولــه بــاز اســت. اســپرموگرام 

همســر وى طبيعــى اســت.
اقدام بعدى كدامست ؟
١- تست بعد از نزديكى

٢- تحركي تخمك گذارى
٣- لاپاروسكوپى جهت رد آندومتريوز

IVF ٤- معرفى جهت انجام

)به دو نفر از برندگان محترم ،شش ماه اشتراك رايگان مجله اختصاص داده خواهد شد .(
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• همکاران مجله:	
 دکتر فریبا رضایی، دکتر ایرج خسرونیا، دکتر مهران زمان‌زاده، 
 دکتر علی حاجی‌ملکی،   دکتر علی حیدری،   دکتر کامران صحت، 
دکتر کامران وهاب‌آقایی، دکترمحســن پرورش، دکتر سیده  

فاطمه علوی لنگرودی

• صاحب امتیاز: کانون تبلیغاتی انتخاب برتر	
دارای مجوز از وزارت فرهنگ و ارشاد اسلامی 

شماره پروانه:2058
• مدیر اجرایی:  مهندس امیرحسین محمدی	
• مدیربازرگانی: فرحناز خدمتی	
• مدیرمالی و اداری: هانیه حق بین	
• طراح و گرافیست: امیر روشنی	

ویژه‌نامه دارویی انتخاب برتر صرفا جهت جامعه پزشکی ارسال می گردد.

مســئولیت صحــت آگهــی ها بــر عهــده آگهــی دهنده اســت.

جهــت جلوگیری از هر گونه خطای احتمالی اطلاعات ارائه شــده را 
قبــل از به کارگیری با رجوع به منابع و کتب پزشــکی تایید نمایید.

پزشــکان محترم جهت دریافت ویژه‌نامه دارویی، نام - شــماره نظام 
پزشکی و آدرس خود را به شماره پیامک 300074644 ارسال فرمایند.

پزشــکان محترم، نظرات- پیشــنهادات و انتقادات خود را به شماره 
پیامک 300074644 ارســال فرمایید. برای بهترین نظر- پیشــنهاد 
و انتقــاد جوایزی از ســوی انتخاب برتر در نظر گرفته خواهد شــد.

پزشکان محترمی که علاقه مند به درج مطلب علمی در صفحه گردآوری 
با نام خود می باشــند، می توانند با دفتر مجله تماس حاصل فرمایند.

نشانی دفتر بازرگانی:
 بلوار میرداماد، 

 خیابان شمس تبریزی جنوبی
کوچه رامین، پلاک 16، واحد1 

تلفن:26403994-26403154- 0933-2082507

ما را دنبال کنید
entk_bartar



شــرکت هایــی کــه در این شــماره با مــا همــکاری داشــته اند:شــرکت هایــی کــه در این شــماره با مــا همــکاری داشــته اند:

آفا شیمی 
www.afachemi.com

اکسیر
www.exir.co.ir

ایران هورمون
www.iranhormone.ir

پورسینا 

WWW.pursinapharma.com

توسعه تجارت قطره حيات
 Office@tghpharma.com

تدبیر کالا جم
www.tadbirkala.ir

دارو پخش 
www.dppharma.com

رازک 
www.razakpharma.com

زهراوی 
www.zahravi.com

سینا دارو
www.sinadarou.com

سبحان دارو
www.sobhandarou.com

عبیدی
www.abidipharma.com

کوبل دارو
www.cobeldarou.com

کیش مدیفارم
www.kishmedipharm.com

مهر دارو
www.mehrdarou.com

یاس دارو
www.yasdaru.co.ir



• Rivaroxaban is proven 32% superior to Enoxaparin/Placebo 
in reducing VTE-related events in medically ill patients1

1- J Thromb Haemost. 2018;16(7):1278-1287.


