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در  یواکتیوو مواد راد ای هسته یامروزه از انرژ

ــک ــاورز ی،پزش ــنعت، کش ــاتقو تح یص ــتفاده یق  اس

 یاسـتانداردها  یـت و رعا یمنیا یربا تمام تداب .شود می

مـورد سـانحه   هـا   جهان شـاهد ده تاکنون  ،المللی بین

 .بوده است ییپرتو

 یپرشـتاب بـه سـو    یـران، ا یماسلا جمهوری

 ییرو، آشنا یندارد و از ا یم گام بر ای هسته یتکنولوژ

خ و پاس ـ یو آمـادگ  ای هسـته  ی حادثـه  یـک با ابعـاد  

 یتاز اهم ای، رخداد هسته یکهای  یتبه فور یپزشک

 .برخوردار استای  العاده فوق

ــ ــتهأت ــار هس ــ   ثیرات انفج ــامل تخری ای ش

ها و از بین رفـتن سـاکنین، ایجـاد حـرارت      ساختمان

و آتش(،  تخری  و آسی  در نتیجه درجه حرارت بالا)

رتوهای یونیزاسـیون کـه   آسی  بینایی( و پ) شدید نور

افـرادی   .باشـد  می ،کنند م حاد پرتویی میندرتولید س

ثیرات انفجــار أکــه درنزدیکــی حادثــه هســتند و از تــ

برنـد   در مـی ه ثیرات حرارتی جان سالم بأای و ت هسته

در معرض سطح بالایی از پرتوها قـرار گرفتـه و دچـار    

حاد پرتـویی شـامل تهـوع، اسـتفراس، اسـهال،       سندرم

ســوختگی درحالیکــه  .شــوند خســتگی و ســردرد مــی

یقه روی دهد ولی حرارتی ممکن است طی چندین دق

و دیگر علائـم طـی چنـد روز و    پرتویی آسی  پوستی 
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به شدت تشعشع،  هبست .دهد های بعدی روی می هفته

قربانیان علائـم گونـاگونی بـروز دهنـد و     ممکن است 

مختلفـی نیـز مـورد    شکی درنتیجه سطوح مراقبتی پز

 یـن پـرداختن بـه ا   یـز نوشـتار ن  ینهدف ا و نیاز است

ــتفور ــای  ی ــدواریمو ام یســتن ای هســتهه ــه در  ی ک

 یقـات مرکـز تحق  یکـه از سـو   ییمجموعه نوشـتارها 

 بوشـهر انتشـار   یدانشگاه علوم پزشک ای هسته یپزشک

 یـارویی روهای  و راه یبه ابعاد گوناگون پزشک یابند، می

 ـ یماییرخـدادها، در س ـ  یـن با ا ، یو کـاربرد  تـر  یجزئ

 .یمبپرداز

 یامـدهای توجـه بـه پ   یک،استراتژ یدگاهداز  

پـ  از رخـداد    کـه  عموم مـردم  ی سلامت در گستره

ممکن اسـت  ای  هسته یروگاهن یدر راکتورها ای هسته

 یرخـدادها  .دنباش ـ مـی  دهند، فوق العـاده مهـم   یرو

گذشته  ی در چند دهه ای، هسته یناگوار در راکتورها

 دسـازی آزارخـدادها بـا    یـن و ا اند داده یدر جهان رو

 یگرو د رادیواکتیویدُ  اثر، یب یاز گازها یمیعظ یرمقاد

 .اند توأم بودهها  یزوتوپا

در کـانون  یُـد   هـای  یزوتـوپ ا یـدگاه، د ینا از

راکتـور   یکپ  از انفجار در  یراز یرند،گ می توجه قرار

 %5سوختگی  + زخم 
 پرتوگیری

 20 - 15% 

 سوختگی

 20 - 15% 

پرتوگیری + سوختگی  زخم <% 5

40% 

+  زخم + سوختگی 

 %20پرتوگیری  

 %5پرتوگیری  + زخم 

 بـا  همـراه  ییوپرت ـ یهـا   یآس ،یا هسته یرخدادها اکثر در ؛یا هسته یرخدادها در ییپرتو یها  یآس یفراوان( 2نمودار 
 .باشندیم ها یآس گرید
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 یاربس ـ یردر مقـاد  هـا  یزوتـوپ ا یـن نه تنها ا ی،ا هسته

توانـد   ها مـی  با آنگردند بلکه برخورد  می آزاد یمیعظ

 ـ یاربس یامدهایپ  یبـر سـلامت انسـان بـر جـا      یمهم 

 .گذارد

 یـارویی رو یبرا یسان، اقدامات حفاظت بدین

یُــد  هــای یزوتــوپســلامت بــر انســان ا یامــدهایبــا پ

ــو ــوگ رادیواکتیـ ــامل جلـ ــ یریشـ ــرات قطعـ  یاز اثـ

(Deterministicماننــد ه )ی یجــهدر نت یپوتیروئیــدی 

کـاهش   یـز و نپرتـویی  تـابش   یبالا یربرخورد با مقاد

د و یروئی ـ( مانند سرطان تStochastic) یاثرات احتمال

یدُ  کمتر یربرآمده از برخورد با مقاد یروئیدتهای  ندول

 یروئیـدی تهـای   از آنجا که سـلول  .باشد می رادیواکتیو

 یسـلول  یماز بزرگسالان، در حالت تقس یشترکودکان ب

 یروئیـدی ن تو سرطا یژنهای  ، شان  جهشباشند می

 یاهسته رخداد کی از شده آزاد یهایانرژ( 1نمودار 
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 .دهند می نشان ،نسبت به بزرگسالان ،از خود یشتررا ب

ــته در ــداد هس ــاهن 2415 ای رخ ــ یروگ  یاتم

ــل،چرنوب ــ ی ــنم م یشب ــوناز پ ــرض   یلی ــر در مع نف

ــابش ــرار گرفتنــد ای هســتههــای  ت مــواد  ی عمــده .ق

هـای   یزوتـوپ و ا 202یُـد   آزاد شده شـامل  یواکتیوراد

موجـ    ای، سـته تـابش ه  ینهر چند که ا .بود یومسز

در معرض برخـورد بـا    یتدر جمعپرتویی سندرم حاد 

خطر سرطان در کودکان  یشام ا با افزا ،یدپرتوها نگرد

و بخـش   یهروس ـ یوناز فدراس یبلاروس، بخش کوچک

پـ  از  هـای   در سال یحت .همراه بود ین،اوکرا یشمال

 یدر منـاطق  یروئیدرخداد سرطان ت یل،چرنوب ی حادثه

برابر زمان  233 یزانبودند، تا م یدهد ی آس یشترکه ب

  .یافت یاز حادثه فزون یشپ

 ای، رخـداد هسـته   یـک چند کـه پـ  از    هر

ــودگ ــا یآل ــد  ب ــویُ ــیاز راه ب ،رادیواکتی ــ یرون  یو درون

هـای   یزوتـوپ راه انتقال ا ی عمده یاست ول یرپذ امکان

 ای چرنوبیلی نیروگاه هسته( راکتور آسی  دیده2تصویر 
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 ـ یـ  ، از طر202یُـد   یـژه بـه و  یُـد،  یواکتیوراد  یدرون

کـه   یتنف  ابر اتم ـ ی از طر یآلودگ ینباشد که ا می

 ی از طر یاو  ستدر گذر ا ای رخداد هسته یکپ  از 

 یـژه بـه و  ،رادیواکتیـو یُـد   آلـوده بـه   یمصرف غـذاها 

ــرآورده ــای  ف ــاتیلبنه ــبز ی ــر  یجاتو س  یرو ،دار ب

 .دهد می

 یزیولوژیـک ف یعـی طب یطآنجا کـه در شـرا   از

ح سـط  یرو کـه بـر  یدُ  – یمسد ی بدن، انتقال دهنده

یُـد   توان با مصـرف  می هستند را یروئیدیتهای  سلول

یُـد   نبـه عنـوا   یمپتاس یدُید یزفراوان کاهش داد، تجو

ــرغ ــوراد ی ــرو یواکتی ــور  زدر هنگــام ب ــه در راکت حادث

حادثـه،   یـن برخاسـته از ا  یو گـذر ابـر اتم ـ   ای هسته

 بـا  یروئیـد ت ی اشباع غده یبرا یمنطق ی یوهش ینبهتر

یُـد   غـده از برداشـت   ینممانعت ا و یواکتیوراد یرغیدُ 

سـازمان   یشـنهادی دوز پ یـزان م .باشـد  می رادیواکتیو

ــراWHO) جهــانی بهداشــت ــد  ی( ب  203 یم،پتاســیُ

کودکان  یگرم برا یلیم 52بزرگسالان،  یگرم برا یلیم

ماهـه تـا    2کودکان  یگرم برا یلیم 01 ،سال 21تا  0

مـاه   یـک نوزدان کمتر از  یگرم برا یلیم 25ساله و  0

بلافاصـله بعـد از    یـد با یمپتاس ـ یدُیدهای  قرص .است

ای چرنوبیـل   های سرطان تیروئید در اوکراین و بلاروس، در میـان کسـانی کـه در زمـان رخـداد هسـته       ( تعداد جراحی0نمودار 
تقریباً یک چهارم موارد سرطان تیروئید مشاهده شده در اوکراین و تقریباً سـه پـنجم مـوارد مشـاهده      .اند نوجوان بودهکودک یا 

 .باشندشده در بلاروس، مربوط به پرتوگیری رخداد چرنوبیل می



 

.          0۴ 

ساعت(  2)تا  یهچند ساعت اول ی ط یا ای رخداد هسته

 .مصرف شود تا مؤثر واقع شود

 یزتجـو  ی ینـه کشور لهسـتان در زم  ی تجربه

 یجهـان  ی تجربـه  ینو بهتـر  ینبزرگتـر  یم،پتاس یدُید

 یزاثر و عـوارض تجـو   یرامونپ

در پـ  از   ،یواکتیوراد یرغیدُ 

در  .باشـد  می ای حوادث هسته

ــنا کشــور، پــ  از رخــداد  ی

ــته ــل،چرنوب ای هس ــاً  ی جمع

دوزاژ  یلیـــونم 2/23تعـــداد 

 3بــه کودکــان و  KIمحلــول 

دوزاژ بـه بزرگسـالان    میلیون

ــد کشــور  ی تجربــه .داده ش

لهستان نشان داد که کـاربرد  

 یدر رخـدادها  یمپتاس ـ یدُید

 .باشد می یمنا یاربس ای هسته

ــ  ــته پـ ــداد هسـ ای  از رخـ

ــلچرنوب ــ ،در لهســتان ی  یچه

بــــروز ســــرطان  یشافــــزا

ــدیت ــد و   یروئی ــزارن نش گ

ــانب ــوارض ج ــ یع ــبت ب  هنس

 نـادر  یاربس ـ یـز ن یمپتاس یدُید

 بــدین ســان،  .بــوده اســت 

ــه ــت، موفقی لهســتان تجرب  ی

ــا یشــگیریپ ی برنامــه ــد  ب  یدر رخــدادهارا  یــدارپایُ

، در اسـاس  ینهم ـ بـر  .گـذارد  می یشبه نما ای هسته

 یـز ن 1322ژاپن در سال  یمایفوکوش ای رخداد هسته

اطـراف   یـت در سـطح جمع  یدارپایدُ  هزار واحد 103

یُـد   از یریچشـمگ  ریمقـاد  کـه  آموخـت  مـا  به را نیا لیچرنوب یا هسته رخداد( 1تصویر 
 .کنند ریس رخداد مکان از دورتر لومتریک صدها تا انندتویم ویواکتیراد
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 .یدپخش گرد یده،د ی آس یراکتورها

توجـه   ای، رخداد هسته یکپ  از رو،  ینا از

و مسـائل و مشـکلات    یـدار پایُـد   کار پخـش  به ساز و

 کی ـبا توجـه بـه نزد   .طلبد می را ی، نگرن ژرفنوپدید

بوشهر، وجـود   ای هسته یروگاهبودن زمان آغاز به کار ن

یُـد   با یشگیرانهپهای  کنش یبرا یهدستورالعمل پا یک

فـراوان   یاربس ـ ای، هسـته  یدر پ  از رخدادها یدارپا

  .شود می احساس

 یـه آن است که اصول پا یدر پ ینوشتار کنون

 یدُیـد پخـش قـرص    یشپ یبرا یمنطقهای  و سامانه

 یراهکارهـا  یـز و ن ای از رخداد هسته یشدر پ یمپتاس

 ی در هنگامـه  را هـا  قـرص  ینا یزتجو ی یوهپخش و ش

و گذر آن بـر   1322ای ژاپن در سال های هستهای در نیروگاهای برخاسته از رخداد هسته بینی حرکت ابر هسته ( پیش0تصویر 
 ای بسیار مؤثر است.فراز اقیانوس آرام؛ شرایط آب و هوایی و اقلیمی، در گسترن ابر هسته
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  .کند یاننما ای رخداد هسته

 یمپتاس ـ یدُیـد کاربرد  اهنمایدستورالعمل ر

ــدادها ــته یدر رخ ــذ  ای هس ــورد پ ــه یرنم  ی هم

هسـتند،   ای هسـته  یراکتورهـا  یکه دارا ییکشورها

 یپ  از رخدادهایدُ  با یشگیریپ یدستورالعمل برا”

سازمان توسط  2444که در سال باشد  می، “ای هسته

هـر چنـد    .ارائه شده اسـت ( WHOجهانی بهداشت )

 یغذا و دارو یریتمد توسط یگریهای د دستورالعمل

ــینمجــامع  یگــرو د( FDA) یکــاآمر ــه  المللــی ب ارائ

 ،ها، در نهاد خود دستورالعمل ینا ی ا همهاند، ام شده

را که در دستوالعمل  یدارپایدُ  یزتجو ی یوهاصول و ش

بـه نمـایش   اسـت،   یـان نما سازمان جهانی بهداشـت 

از چهارچوب ، نوشتار یندر اما رو،  یناز ا .گذارند می

 2444در سـال   سازمان جهانی بهداشـت  پیشنهادی

 یآوردهـا  دسـت افـزون بـر آن    یول ایم جسته یرویپ

ــژوهش ــو  پـ ــای نـ ــ     ینهـ ــل تعمـ ــات قابـ و نکـ

 .یــما گنجانــده یــزرا ن یــدهــای جد دســتورالعمل

 2444دســتورالعمل  1322خوشــبختانه، در مــارس 

 ایدر یک نیروگاه هستهای هستهرخداد هنگام پارچه در ریزی یکمفهوم برنامه( 2نمودار 
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نهــاد  یــنتوســط خــود ا ،ســازمان جهــانی بهداشــت

قرار گرفته اسـت و مـا    یفن نگریمورد باز المللی بین

را بـه   2444دسـتورالعمل   ی شده یموارد بازنگر یزن

ــوال ــت در ت ــنمــتن ابطــن و  یدقّ نوشــتار لحــا   ی

مـارس   یدسـتوالعمل بـازنگر   کهآن جا  از .یما نموده

، خـود بـه   ی این دستورالعمل( )آخرین نسخه 1322

رفران  قابل قبول حتمـاً مـورد اسـتفاده     یکعنوان 

 در نیـز مـتن کامـل آن    ی قرار خواهد گرفت، ترجمه

 .آمده است یوستپ

نه تنهـا   ی،نوشتار کنون ی،فراگرد کل یک در

 نمـود را  سـازمان جهـانی بهداشـت   های  دستورالعمل

 یـژه کشـورها، بـه و   یگـر د یـات دهد بلکـه از تجرب  می

  .مدد جسته است یزاروپا ن ی یهعضو اتحاد یکشورها

 یـل های چرنوب یروگاهدر ن ای هسته یرخدادها

 ای هسته رخدادهایژاپن نشان دادند که  یمایو فوکوش

بـر سـلامت    یامدهاینبوده و پ یبوم ی مسئله یکفقط 

 یلـومتر تـا صـدها ک   یمیاقل یطتواند براساس شرا آن می

 یـک بحـران   یریتمد یسان طراح بدین .یابدگسترن 

پاســخ و ”و آمــوزن  یدر ســطح ملّــ ای رخــداد هســته

های  یتاز اولو“ ای هسته یدر رخدادها یپزشک یآمادگ

 ایهای حوادث هستهمیانگین نمرات دریافتی پزشکان استان بوشهر به تفکیک مباحث اورژان ( 2جدول 

 حداکثر نمره میزان آشنایی

 میانگین نمرات دریافتی

 عمومی و متخصص متخصص عمومی

 53/2 24/2 32/2 2 فیزیک پرتوها

 سندرم حاد پرتویی، 

 علائم بالینی و تشخیص
2 25/2 23/1 50/2 

 54/3 24/3 34/3 0 تریاژ و درمان

 44/0 11/2 3/0 20 مجموع نمرات
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 .باشند سلامت می ی مطرح در گستره

 یگروه پزشـک  یکدروس آکادمدر  متأسفانه

ــهه یراپزشــکی،و پ ــه یچگون ــرا یآموزشــ ی برنام  یب

نشـده   یـده تدارک د ای هسته یبا رخدادها یاروییرو

  .است

و سـطح آگـاهی    ییبه منظور سنجش آشـنا 

پزشــکان اســتان بوشــهر در مــورد آمــادگی و پاســخ 

ای بر اسـاس   پرسشنامه ،ای حوادث هسته پزشکی در

المللـی انـرژی اتمـی و سـازمان      پروتکل آژان  بـین 

ــد و    ــدوین ش ــت ت ــانی بهداش ــک نف 100جه رپزش

استان بوشهر در یـک مطالعـه    متخصص( )عمومی و

نمره کـل پزشـکان    .مقطعی مورد مطالعه قرارگرفتند

بـرای   3/0میانگین نمـره  )بود  20از نمره کل  44/0

پزشـکان   .برای متخصصین( 11/2عمومی و  پزشکان

هـای فیزیـک پرتوهـا،     در بخـش  عمومی و متخصص

، تریـاژ و  حاد پرتویی سندرمعلائم بالینی و تشخیص 

هـای اولیـه رفـع آلـودگی      مدیریت بحـران و درمـان  

 .دست نیاوردنده داخلی، نمرات قابل قبول را ب

بتوانـد بـه عنـوان     یاست نوشـتار کنـون   امید

 یـان نـه تنهـا در م   ،یمواد آموزش ی یرهاز زنج ای حلقه

خـام در نگـارن    ای بلکه به عنوان مـاده  یگروه پزشک

 یبا رخـداها  یاروییرو” یدستورالعمل ملّ ی نو یشپ

  .آیدبه کار  “ای هسته

 ی شک، دانش، نگرن ژرف و تفکر نقادانه یب

 یبـر غنـا   یزمـان پژوهشگران و دانشـمندان کشـور عز  

 .د افزودخواه یکنونهای  یدانستن
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 یُد یزیولوژیکف نیاز

 

 یـک به عنوان یدُ  سال است که 23از  بیش

 T4)و (T3 یروئیـدی تهـای   هورمـون  یجـز  ضـرور  

 23)کمتـر از  یُـد   یدکمبود شـد  .شناخته شده است

ــرمم ــتدر یکروگـ ــده  یافـ ــل عمـ ــه( عامـ  ی روزانـ

در  یتنیسـم و کر یکگواترانـدم  ی،ذهن ـ یافتادگ عق 

 .باشد می سراسر جهان

 یکنــ یشــهر یبــراای  گســتردههــای  تــلان

حاصـل   یزن یشگرف میو نتا یدهانجام گردیُد  کمبود

بـه   یاریبس ـ یوجود، هنوز کارها ینبا ا .آمده است

 یتمداوم جمع یشجا مانده است که انجام شود و پا

انجـام   یستبا می یکافیُد  یافتاز در یناناطم یبرا

  .یردگ

از بـروز   یشـگیری برنامه کنترل و پ یران،ا در

 یـع و توز یـد تول یـز و نیُـد   از کمبود یاختلالات ناش

 .اجرا در آمـد  ی به مرحله 2051دار از سال  یدُ نمک

در سـال   ایـران  آن بـود کـه   هـا  یـت فعال ینا یماز نتا
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ــر مد یاز ســو 1333 ــهدفت ســازمان  یشــرق ی یتران

، بــه عنــوان   (WHO/EMRO) جهــانی بهداشــت 

 .گردیداعلام  ،یدُاز کمبود  یعار کشوری

نشـان داد کـه    2013سـال   یکشـور  بررسی

استان بوشهر )مکان احداث درصد گواتر دانش آموزان 

ادرار یُـد   و یافتهکشور( کاهش ای  هسته یروگاهن یناول

سـازمان جهـانی   در حـد مطلـوب    یـز دانش آمـوزان ن 

 ی رو اسـتان بوشـهر در زمـره    یـن بـوده و از ا  بهداشت

 .ددگر می محسوب «یدُاز کمبود  یعار»مناط  

و  ینبخــش انــدوکر 2015ســال  ی مطالعــه

 یو عفـون  یریطـ   گرمس ـ  تیقامرکز تحق یکمتابول

 یـان در م ،بوشـهر  یفارس دانشگاه علوم پزشک یمخل

نشـان   یـز شهرستان بوشـهر ن  ی ساله 3-23کودکان 

 ی یوهگواتر به ش یوعش یزانداد که بر اساس برآورد م

از  یعـار  ی منطقـه »شـهر بوشـهر    ی،اولتراسونوگراف

  .(1)جدول  گردد می محسوب «یدُکمبود 

و  یـه تغذ یتوضع یرسچهارم بر ی مطالعه ”

 ـ نشـان داد کـه    (NHANES) “ یکـا آمر یسلامت ملّ

ــزانم ــتدر ی ــد  یاف ــه در ایُ ــنروزان ــور  ی  223کش

 یروئیدت یتفعال یبرایدُ  یزانم یناست و ا یکروگرمم

 زنـان حاملـه و   یاست )بـه جـز بـرا    یافراد بالغ کاف

 تـا  یـ  به ترتیدُ  بهها  آن یازنممکن است که  یردهش

 (.یابد یفزون یکروگرمم 143و  یکروگرمم 113

روزانـه افـراد    یازمورد نیدُ  یزان( م0) جدول

 لیتر( دانش آموزان ابتدایی بنـدر بوشـهر براسـاس سـن در    حجم تیروئید )میلی 43( صدک 1جدول 

( و مقادیر پیشـنهادی جدیـد   WHOسازمان جهانی بهداشت ) ی مقایسه با مقادیر جدید تصحیح شده

 المللیبین

 دختر پسر 

 بین المللی WHO بندر بوشهر بین المللی WHO بندر بوشهر سن

3 30/0 3/2 14/0 11/0 21/2 15/0 

1 35/2 03/2 32/0 45/0 14/2 35/0 

4 43/2 13/2 24/2 12/2 51/2 01/2 
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 یروئیـد ت ی غـده  .دهد می گوناگون را نشان یندر سن

 یـز حجم و ن یشبا افزا یُد، ای یهکمبود تغذ یطدر شرا

 به صورت فعال از خون، خود را نشانیدُ  انتقال یشافزا

بـا   ئیـد یروت ی است که غـده  یتیفعال ینبا چن .دهد می

هـای   هورمـون  یعـی طب اشـت نگهد یُـد، غلظت  یشافزا

یُـد   کـه  یبـرعک ، زمـان   .شود می را موج  یروتیدیت

را از یُـد   انتقال یروئید،ت ی غده یابد، می یشافزا یافتیدر

یُـد   یافتپ  از در .دهد می خون به درون خود کاهش

 یروئیـدی تهـای   کاهش گذرا در سنتز هورمـون  ی،اضاف

 هشناخت ای یدهپد 2423 ی ر دههدساعت،  21 یبرا

 .نـام دادنـد   چـایکوف  – وُلـف  شده بود و آن را اثـر 

بـا وجــود   یروئیـدی تهــای  هورمـون  یعـی سـنتز طب 

 یـن گـردد و بـه ا   می دوباره آغاز یُد، یاضاف یافتدر

 “چـایکوف  –فرار از اثر وُلـف  ” یا “یسازگار” یدهپد

 .یندگو می

ــالاً ا ــعحتم ــهاول من ــذرا در ی ی ــنتز  گ س

 ییپیـدها ل یـد تول یلبه دل یروئیدی،تهای  ونهورم

است که موجـ  منـع    لاکتونییُد  یاشده و  یُددار

 ،یجـه شـده و در نت  یروئیـدی ت یدازپراکس ـ یتفعال

ــد، یداســیوناکس ــد  ی ــروزینشــدن ت اردیُ ــا  ی و ه

 و MIT یـددار  یهـا  یـروزین جفت شدن ت ی یدهپد

DIT یروئیـدی تهـای   هورمون ید، جهت تول T3 و 

T4 ی یـده پدرسـد   به نظـر مـی   .یابند می ل، اختلا 

کاهش  ی یجهدر نت ،یکوفچا - فرار از اثر حاد وُلف

 یجهنتدر  است. یروئیداز خون به تیُد  انتقال فعال

 یطشـرا  ینا در و یافته کاهش یروئیدیدرون تیُد 

 (WHO/UNICEF/ICCIDD)بدن  مورد نیازیدُ  ( میزان0جدول 

 زیرگروه جمعیتی
 مورد نیازیُد  میزان دریافت

 )میکروگرم در روز(

 43* سال( 2شیرخواران )زیر 

 43 سال( 2 – 5کودکان )

 213 سال( 3 – 21ای )کودکان مدرسه

 223 + سال(21بزرگسالان )

 133 زنان باردار و شیرده

 .میکروگرم بود 23پیشین  پیشنهادیدوز داده شد؛ تغییر میکروگرم  43در بازنگری به   *
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 یعـی بـه حالـت طب   یروئیـدی تهـای   سنتز هورمون

 .گردد میباز

انتقـال   ” یو کلـون سـاز   یلکولومهای  بررسی

 ی  دهنده انتقال” یعنی یروئیداز خون به ت “یدُ ی دهنده

 دهند که کاهش می نشان (NIS)“یدُ -یمهمزمان سد

NIS   درون یُــد  و سـپ  کـاهش  یُــد  یو بـه دام انـداز

 .آورند می یدرا پد یکوفچا -فرار از اثر ولُف یروئیدی،ت

ــنا از ــ ی ــزارن  یاریرو، بس ــات گ از مطالع

به افراد یُد  یکفارماکولوژ یرقادم یزاند که تجو کرده

موجـ  کـاهش    ،(یروئیـدی ت یمـاری سالم )بـدون ب 

 یزیناچ یجبران یشو افزا T4 یدر سطح سرم یزناچ

در ها  )البته هر دوی این هورمون شود می TSH  در

آن  یانگرب ها، یافته ینا مانند(. ی طبیعی می محدوده

را  یُـد  یـادی ز یرتوانند مقاد می ،است که افراد سالم

 فـرار از اثـر   یعنیمصرف کنند ) یطولان یزمان یبرا

در حالــت  یروئیــدو نگهداشــت ت چــایکوف –وُلــف 

 . (Euthyroid)یعیطب

 

 توکسیکوکینتیک

 کـه وارد بـدن  یُـد   مقـدار  یشـترین ب :جذب

از آب  یـز ن یشود از مصـرف غـذا و مقـدار کمتـر     می

تواند از راه  مییدُ  ینهمچن .یدآ می بدست یدنیآشام

از  یاموجود باشد( و  یتنفس ی)چنانچه در هواتنف  

 یـژه وهـای   )جهت آزمـون  یدیدرون ور ی تزر ی طر

از  یبعض ـ .( وارد بـدن شـود  یدرمـان  یـا و  یصیتشخ

 پوسـت قـرار داده   یکه در رو یهنگام یزنیدُ  لاشکا

یُـد   کـه  یهنگام .توانند وارد بدن شوند می ،شوند می

ک بـه شـکل   کوچ ی شود، از راه معده و روده می بلع

I) یدُید یعنیشده،  یا اح یمیاییش
-
 .شود می ، جذب(

ــد  یجــذب گوارشــمیــزان  بعــد از مصــرف  یبــاًتقریُ

،  (KI) یمپتاس ـ یدُیـد محلول ماننـد   یدُیدهای  نمک

وارد یُـد   کـه  یجـذب در هنگـام   .باشد می صددرصد

 یرتـأخ  با در نظر گرفتن .گردد می شود آغاز می معده

در  ییمـواد غـذا  ای  یقـه قد 22تـا   23حـدوداً   یجذب

 1تـا   2افـراد حـداکثر    یدر تمـام یُـد   معده، جـذب 

 .شود می ساعت بعد از بلع، به صورت کامل، انجام

ها،  در بچهیدُ  یگوارش جذبرسد  به نظر می

باشد؛ هر چنـد کـه جـذب     یکسان یننوجوانان و بالغ

با سـن  های  آن در کودکان ممکن است کمتر از بچه

 .اشدبالا و بزرگسالان ب

 یعاًگردن خـون، سـر   یاندر جریدُ  :انتشار

 یمنتشر شده و سطح غلظـت سـرم   یدر سطح سرم

در  یتـر در ل یکروگـرم م 22تـا   2 یعـی آن در حد طب

  .نوسان است

 یخـارج سـلول   یعدر نظر گرفتن حجم مـا  با

اساس، مقدار  ینتوان بر ا می است، یترل 13 یباًکه تقر

 ی که در غـده  یُدی ی)منها یخارج سلولیدُ  یمحتوا

 یدی،کروئ ی مخاط معده، شبکه ی،غدد بزاق یروئید،ت
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موجـود اسـت( را    یجفـت و غـدد عرق ـ   یری،غدد ش

 233 تـا  23حدوداً  ،یبه صورت کل محاسبه کرد که

  .باشد می یکروگرمم

 یروئیـد توسط تیدُ  ی،خارج سلولیدُ  منبع از

بـه   یروئیدیتهای  برداشت شده و درساخت هورمون

 یروئیدتیدُ  رو، مقدار غلظت ینشود و از ا می کاربرده

 .است یبرابر سطح سرم 23تا  13 ینمعمولاً ب

 آغــاز یعاًســر یروئیــد،توســط تیُــد  برداشــت

 12هموار خود را پ  از  ی بلع شده شیدُ  .گردد می

 بدستیدُ  یدرصد 23تا  23ساعت بعد از بلع  21تا 

توسـط  یُـد   قاعـده، برداشـت   یکبه صورت  .آورد می

حسـاس و   یاربس ـ یرسازن پذ یسممکان یک یروئیدت

 .باشد مییدُ  یافتوابسته به در

ــا یــافتیدر ســطوح در  ● ــد  یینپ کــه در یُ

ــرا ــود یطش ــد  کمب ــی یرویُ ــدوداً   م ــد )ح  13ده

ــد  در روز(، برداشــت یکروگــرومم  یروئیــدتوســط تیُ

 یـن توانـد ا  می ی،سازش یسممکان ینا .یابد می یشافزا

کمبـود   یطچرا مردم در شرا کند که یررا تفس یدهپد

 ،رادیواکتیـو یُـد   پ  از در معرض قرار گرفتن بـا  ،یدُ

از خـود   یروئیـد سرطان ت یجادا یبرا ییشترشان  ب

یدُ  برداشت یزانم یطشرا یندر ا یراز .دهند می نشان

  .یابد می یفزون یروئیدتوسط ت رادیواکتیو

ــه  یــنکــه ا ییهــا یســممکان  ● اجــازه را ب

 یمزمن فزون یا یناگهان یشد تا با افزادهن می یروئیدت

ــد  ــازن یُ ــد،س  ــ یاب ــوزدان و بعض ــات در  یدر ن اوق

رو، سطح برداشت  یناز ا .دنباش می بزرگسالان، نارس

از بزرگسـالان   یشـتر برابر ب 2تا  0در نوزادان  یروئیدت

روز  22تا  23بوده و در حدود  یروز اول زندگ 23در 

 .رسد می گسالانبه سطح بزر یباًتقر یزن یاز زندگ

توســط یُــد  رســد برداشــت مــی بــه نظــر  ●

از بزرگسـالان بـوده و بـا     یشتردر نوجوانان ب یروئیدت

 .یابد می کاهش یبه آهستگ یزسن ن یشافزا

از مرز جفت یدُ  در زنان حامله، از آنجا که  ●

توسط جفت و  یزبلع شده نیدُ  از یکند، بخش می عبور

شـود کـه تـا     مـی  برداشت یهفتگ 21تا  23از  ینجن

 یینپـا  یدُ،مقدار برداشت  ینسطح ا یهفتگ 11حدود 

ســطح  ی،حــاملگ یهفتگــ 11ام ــا پــ  از  .باشــد مــی

 .یابد می افزایش ینتا زمان بلوس جن یعاًسریدُ  برداشت

در  رادیواکتیـو یُـد   چنانچه مـادر در معـرض   ین،بنابرا

 رادیواکتیـو یُـد   سطح یرد،قرار گ یدوم حاملگ ی یمهن

بـه   .مادر خواهد بود یروئیداز ت یشب ینجن ئیدیرودر ت

ی  هدر هنگام ـ یـدار پایُـد   یزهـدف از تجـو   یگر،زبان د

 .است یننخست حفاظت از جن ی،دوم حاملگ ی یمهن

ادرار و  یـ  جذب شده عمدتاً از طریدُ  :دفع

ترشـح   ،یعـی صـورت طب بـه   .گـردد  مـی  مدفوع دفع

شـده   مورد را شامل یندرصد از ا 43بالاتر از  یادرار

جـذب  یدُ  درصد از 1تا  2 یباًتقر یزن یو دفع مدفوع

 .دهد می شده را به خود اختصاص
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بـوده و   یعسر یهدر ساعات اول یویکل ترشح

 همـوار  ی بـه ش ـ  ،سـاعت بعـد   21تا  12 یدر انتها

در در بـدن   یجـذب یُـد   یعمر دفع ـ ی یمهن .رسد می

زده  ینروز در افراد مذکر سالم بـالغ تخم ـ  02حدود 

 ی یمـه ن ینتوجه نشان داد که ا یدالبته با .ستشده ا

 .است یرمتغ یارافراد بس یانعمر در م

 یروئید،توسط تیدُ  برداشت ی یدهپد برعک 

 یافتحساس به دریرو غ یسازشیرغای  یدهپدیدُ  دفع

 .استیدُ 

 .یستن یراشباع پذ یویکلیدُ  یشپالا  ●

 .یابد می یشدر زنان باردار افزا یدفع ادرار  ●

 بالا، مقدار دفع یزیکیف یتبا فعال یطدر شرا  ●

 .یابد می یشاشک و عرق افزا ی،بازدم یدر هوایدُ 

ترشـح   .شـود  مـی  در بزاق انسـان ترشـح  یدُ   ●

یُـد   باز چرخ یمهم برا یریممکن است مسیدُ  یبزاق

 بـرای  یبزاق ـ یرمس یدر بدن باشد؛ تاکنون مقدار کم 

مقـدار   ین ااحتمالاً یول ؛محاسبه نشده استیدُ  دفع

 .باشد یزناچ یدبا

انسـان   یردر شیدُ  که، ام ا از همه مهمتر آن  ●

انسـان   یردر ش ـیدُ  ین مقداریشترب .گردد می دفع یزن

 .گـردد  مـی  بعد از بلـع، دفـع   ی یهساعت اول 21 ی ط

گـردد، بـا    مـی  دفع یرش ی که از طر یجذبیدُ  بخش

 یرتغم یافتی،دریدُ  یزانو م یروئیدت یعملکرد یطشرا

ط یدر شــرایُــد  یریرو، دفــع شـ ـ یــناز ا .اســت

ــدیه ــدوداً  یپوتیروئی ــر( در مقا 23)ح ــهبراب ــا  یس ب

 .است بیشتر یاربس یپرتیروئیدی،ه
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ــد  یزوتــوپا 12 از ــا جــرم یُ ــا  223ب ، 222ت

 Iبه جز یهمگ
 یـدگاه از د .باشـند  مـی  یواکت یو، راد213

های  یزوتوپبه انسان، ا ی و آس یستز یطمح یآلودگ

I
 Iو 214

ــر ،202 ــوپا ینمهمت ــا  یزوت ــتنده ــنا .هس  ی

هسـتند   یرادیواکتیویدُ  های یزوتوپتنها ا ها، یزوتوپا

عمر بالاتر از  نیمهبا  ی،ا شکافت هسته ی یجهکه در نت

 .شوند می یدروز، تول یک

عمـر   ی یمـه بتا با ن ی تابنده یک I202 ایزوتوپ

 MeV 12/3ن آ یبتا یروز بوده که حداکثر انرژ 35/1

Iیـژه ( بـه و 2 )جدولیدُ  های یزوتوپا .باشد می
از ، 202

ــداد    ــک رخ ــ  از ی ــده پ ــزای آزاد ش ــرین اج مهمت

همـراه   یُد، یواکتیورادهای  یزوتوپا .ای هستند هسته

بـا   یبرون یریگر، موج  پرتوگید یونوکلئیدهایبا راد

برآمـده از   یواکتیـو موجود در ابـر راد  یواکتیود رادموا

ــدهگرد یانفجــار اتمــ ــر رو ی پوســت و  ین،زمــ یو ب

هـای   یزوتـوپ ام ا در مورد ا .یندآ می فرود یزنها  لباس

تماس با پرتوها به  یبر رو یشترتوجه ب یُد، یواکتیوراد

 اشـت اسـت کـه پـ  از اتصـال و برد     یصورت درون

 یرو یروئیـد، توسـط ت  رادیواکتیـو یُـد   هـای  یزوتوپا

آلـوده و   یپ  از استنشاق هـوا  یده،پد ینا .دهد می

 .یردپذ می آلوده، صورت یو غذا یعاتبلع ما یزن

 یرو نیـز  پوست ی چند که جذب از طر هر

 ی،بـا راه استنشـاق   یسـه دهد، ام ا مقدار آن در مقا می

 .کند می جلوه یزناچ
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 رادیواکتیو یدُ
 

 یپزشک کاربردهای
و  یصرا در تشـخ  ینقش مهم تیورادیواک یدُ

دو  .کند میبازی  یروئیدگوناگون تهای  یماریدرمان ب

و درمـان کـاربرد    یصتشخ یکه برایدُ  مهم یزوتوپا

 Iدارند شامل
عمر  یمهگاما با ن ی عمدتاً تابندهکه  210

بتـا بـا    ی تابنـده که  I210 یزو ناست ساعت  20کوتاه 

انـرژی بـالای    از آن جا که .باشد می روز 1عمر  یمهن

Iتابشی بتا برآمده از 
هـای گامـای    بیشتر از تابش 202

این ایزوتوپ باعث آسی  سلولی و یـا مـر  سـلولی    

ــرا I210 شــود، بنــابراین  مــی مــوارد  یانتخــاب اول ب

بـه زبـان    .باشـد  مـی  یروئیـد تهای  یماریب یصیتشخ

 یــنا یتــابش گامــا یــزکوتــاه و نعمــر  یمــه، نیگــرد

 ی بـه غـده  پرتـویی   یمـال احتهـای   ی آس ـ یزوتوپ،ا

 .دهد می را کاهش یروئیدت

 یـن در خـود، ا یدُ  به انباشت یروئیدت توانایی

در  رادیواکتیــویُــد  آورد کــه از مــی امکــان را فــراهم

های  یزوتوپا ینا یراز .و درمان استفاده کرد یصتشخ

در گردن خون، حالـت  یدُ  سطح یزانبا م یواکتیوراد

 یـر )غ یـدار پایُـد   شـت بردا یـزان و م یابند می یتعادل

 .کنند می د را منعک یروئی( به درون تیواکتیوراد

در  یروئیـد توسـط ت  رادیواکتیـو یُـد   برداشت

معمـولاً در   یول یافته یشافزا یپرتیروئیدیه یمارانب

 یـزان م یـن و ا یابد می کاهش یپوتیروئیدیه یمارانب

فـرد بـه صـورت     یـافتی دریُـد   یـزان با م یزبرداشت ن

شـکافت   یهـا  که در فـرآورده  یواکتیورادیدُ  وابسته به های پیوایزوتوعمر راد یمهن( 2جدول 

 .دنشویم یافت یاهسته

 نوکلئاید نیمه عمر

I روز 32/1
202 

I ساعت 0/1
201 

I ساعت 1/13
200 

I ساعت 52/5
202 

Te روز 15/0
201 
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 رادیواکتیویدُ  برداشت ین،بنابرا .تاس یرمعکوس متغ

و در  یعـی از حد طب ترکم، بالایدُ  یافتدر افراد با در

 .باشـد  می یعیبالا، کمتر از حد طبیدُ  یافتافراد با در

 .یافـت نمـود   یلچرنوب ای در رخداد هسته یدهپد ینا

 یجـه بودنـد و در نت یُـد   دچار کمبـود  یلمردم چرنوب

 یافـت،  یشافـزا هـا   آن رادیواکتیـو یدُ  مقدار برداشت

ت یاف ـبالا است، با دریدُ  یافتبرعک  در ژاپن که در

بـه   یروئیـد ت ییتوانا .یمروبرو بود رادیواکتیویدُ  کمتر

 یرتصــو یاجـازه را بـرا   یـن ا رادیواکتیـو یُـد   انباشـت 

 یبـردار  یرمناسـ  تصـو   یزاتبا تجه یروئیدت یبردار

 یعملکـرد  یتو وضـع  یماجهت نشان دادن مکان، س

 .آورد می فراهم یروئیدیتهای  ندول

ــت ــ انباش ــد یشب ــد  از ح ــویُ در  رادیواکتی

هـای   تابش ی یجه)در نت یموج  مر  سلول یروئیدت

Iرو،  یـن از ا .شـود  مـی ( I213 رادیواکتیـو یدُ  یبتا
213 

 یمارانیب یزو ن یروئیدت یبا پرکار یماراندرمان ب یبرا

بـزر  هسـتند و دچـار     ینـدول  یگواترهـا  یکه دارا

در  یـا بـوده و   یو مـر  ینـا  یبـر رو  یگان فشارنشان

را تحمل کنند  یروئیدت یتوانند جراح نمی که یکسان

بافـت   یـا و  یعـی طب ی یمانـده باق ینـابود  یبرا یزو ن

ســرطان  یبعــد از درمــان جراحــ یمبــدخ یروئیــدیت

ــد،ت ــاربرد دارد یروئی ــاد .ک ــاربرد مق ــالا یرک ــد  یب یُ

بـا   یگـاه  یروئیـد، درمـان سـرطان ت   یبرا رادیواکتیو

( همـراه  یریپرتـوگ  ی نتیجـه )در  یالتهاب غدد بزاق ـ

 یزن یدر غدد بزاقیدُ  انباشت یلبه دل ینهمچن .است

 .رود می یندهان از ب ی مزه

 

 آور یانز اثرات
 یروئیـد، به ت I202 یزوتوپا تابش یبالا مقدار

 ی یجـه در نت یروئیـد، ت یبـا کـم کـار    یشههم یباًتقر

 یروئیـدی تهای  ولسل یشگیهم ی و تخر یریپرتوگ

یُـد   بـالا بـا   یریرو، با دوزاژ پرتـوگ  یناز ا .توأم است

 یروئیـدی تهـای   از سلول یزناچ یاربس یتی، جمع202

 یاربس ـ یـد وئیرسرطان ت یجادپا برجا مانده و شان  ا

از  ای بـر عکـ ، تعـداد قابـل توجـه      .یابد می کاهش

 یگــرو د 202یُــد  از یبــا دوزاژ کمتــر  ،کودکــان

 2415پ  از رخداد  یُد، تر با عمر کوتاههای  یزوتوپا

 یـن و چنـد سـال پـ  از ا    یدنـد روبرو گرد یل،چرنوب

 یـل چنـد دل  .شـدند  یروئیـد دچـار سـرطان ت   ،یدادرو

یُـد   یپزشـک  کاربرد یانوجود تفاوت م یبرا یاحتمال

 رادیواکتیـو یدُ  های یزوتوپبا ا یریو پرتوگ رادیواکتیو

 یجـاد ا مـواد و  یـن ا یـزن و رای  رخـداد هسـته   ی ط

 :وجود دارد یروئیدسرطان ت

 یرهمانگونه که در بالا اشـاره شـد، مقـاد     ●

I202 یبالا
 یروئیدیت های موج  مر  سلول تواند یم 

 یجادموج  ا یین،با دوزاژ پا یریبرعک ، پرتوگ .شود

زنـد   می ی آس یروئیدیتهای  شده و به سلول ی آس

را  ای هسـته  ی رو آس ینکشد و از ا نمی راها  آن یول
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ون، موجـ  سـرطان   یموتاس ـ یجـاد القا  کـرده و بـا ا  

 .شود می یروئیدت

ــد   ● ــویُ ــه اتمســفر،  رادیواکتی آزاد شــده ب

)افزون  یُد، تر با عمرکوتاههای  یزوتوپاحتمالاً شامل ا

 یـی زا توان سرطانها  یزوتوپا ین( بوده و ا202یدُ  بر

 .دارند

کودکـان   یروئیدیتهای  از آنجا که سلول  ●

ــترب  ــ  یش ــت تقس ــالان، در حال ــلول یماز بزرگس  یس

و  یژنــهــای  جهــشبیشــتری در ، شــان  باشــد مــی

بـا   یریکـه پرتـوگ   یرا در هنگـام  یروئیدیسرطان ت

دهد، از خود  می یرو رادیواکتیویدُ  از یکمتر یرمقاد

 .دهند می نشان

 ای چرنوبیل( میزان بروز سرطان تیروئید در کودکان، نوجوانان و جوانان بلاروسی، پ  از رخداد هسته2دار نمو
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یُــد  بــار انیــاثــرات ز ی،فراگــرد کلــ یــک در

 :یستتوان به دو صورت نگر می را رادیواکتیو

 (Deterministic)  بار یانز یاثرات قطع/ 2

 (Stochastic)  بار یانز یاثرات احتمال/ 1

پ  از در معرض قـرار گـرفتن    یقطع اثرات

و  یپوتیروئیـدی شـامل ه  رادیواکتیـو یُـد   بـا  یروئیدت

شـامل   یام ـا اثـرات احتمـال    .حـاد اسـت   یروئیدیتت

 یمخـون خ ـ  یروئیدیتهای  ندول و یروئیدسرطان ت

 .باشد می

پرتو،  یدوزاژ بالا ی یجهدر نت هیپوتیروئیدی

 یجـاد ا یروئید،به ت (Gy) یگر بالاتر از چند یربا مقاد

در  تـنف  دوزاژ بـالا، عمـلاً تنهـا از راه     ینا .شود می

 .دهد می یرو ای، رخداد هسته ی نقطه یکینزد

در  رادیواکتیــویُــد  یعســر یانتخــاب انباشــت

غـده   ینا یدرون یریموج  پرتوگ یزن یروئیدت ی غده

هـای   و نـدول  یروئیـد شان  سـرطان ت  یزانشده و م

 یـز و در دوزاژ بـالا ن  یابـد  می یشافزا یزن یمخون خ

 .کند می یجادا یپوتیروئیدیه

 

 یلرخداد چرنوب ی تجربه

 ـ یل،اطراف چرنوب ی منطقه در از پـنم   یشب

قـرار گرفتنـد کـه     یرینفر در معرض پرتـوگ  یلیونم

ــده ــواد راد ی عمـ ــومـ ــامل یواکتیـ ــد  شـ و  202یـُ

 یری،پرتـوگ  ینهر چند که ا .بود یومسزهای  یزوتوپا

در معـرض برخـورد بـا پرتوهـا، موجـ        یتدر جمع

خطر سـرطان   یشنشد، ام ا با افزاپرتویی سندرم حاد 

سـان، پـ  از حادثـه     ینبـد  .مدت توأم بود ازدر در

 یش، افـزا 2415در سـال   یـل چرنوبای  هسته یروگاهن

در کودکـان   یروئیـدی تی هـا  در سـرطان  یریچشمگ

و بخش  یهروس یوناز فدراس یبلاروس، بخش کوچک

 .یدمشاهده گرد یناوکرا یشمال

ــه ــی،صــورت طب ب ــدســرطان ت یع در  یروئی

 یشکـه افـزا   یستن یشک یباًکودکان نادر است و تقر

 یـل منـاط ، بـه دل   یـن در کودکان ا یروئیدسرطان ت

کـه در  یُـد   هـای  یوایزوتـوپ در معرض راد قرارگیری

 .داده است روی اند، موجود بوده یارن اتمب

تـا سـال    یروئیدمورد سرطان ت 2133 حدود

 یـا کـه در زمـان حادثـه کـودک و      یدر افراد 2441

رخـداد   یـزان م .نوجوان بودنـد، گـزارن شـده اسـت    

دو  یبـاً سـاله، تقر  3-2در کودکـان   یروئیـد سرطان ت

 سـال  1-0 یریبود که در موقع پرتوگ یبرابر کودکان

رخـداد   یـزان م یبررس ـ یبـرا هـا   داده .ندداشـت  سن

ام ا  .در بزرگسالان، کمتر آشکار است تیروئیدسرطان 

 یروئیـد سـرطان ت  یـزان در م یبرابـر  2تا  0 ییشافزا

 یبزرگســالان، در بــلاروس، گــزارن شــده اســت ولــ

 یوناز فدراس ـ ییکـه در بخـش هـا    یبرابر 0 یشافزا

 یغربـالگر هـای   شده است را بـه برنامـه   یدهد یهروس

 .اند اطلاق کرده



 

.          9۴ 

تـوان   نمـی  ی،کنـون های  با داده ی،طور کل به

کـه فـرد در    یدر هنگـام  یروئیددر سرطان ت یشافزا

بـوده اسـت را    یبزرگسـال  یندر سـن  یریزمان پرتوگ

 بـه نسـبت  خطر  ینگفت که ا یدبا یکنار گذاشت ول

است  یازن یشتریوجود، مطالعات ب ینبا ا .است یزناچ

با دوران  ییحتمال رخداد تومورهاا یراز .تا انجام شود

گذشـت   یسـت با مـی  وجود دارد کـه  یطولان ینهفتگ

براسـاس مطالعـات پـ  از     .را نشان دهدها  زمان آن

کاملاً آشکار است که خطر  یل،چرنوبای  رخداد هسته

ده  یـر کودکان ز یواحد دوزاژ برا در یروئیدسرطان ت

 یــنا ی یــهســال، بــالاتر از بزرگســالان بــوده و بــر پا

ده سـال، در   یـر کودکـان ز  بـرای  0ها، فـاکتور   یافته

ده  یبـالا  یریکه در زمان پرتوگ یبا کودکان یسهمقا

مقــدار بــالاتر  .شــده اســت یشــنهادســال هســتند، پ

پـ  از رخـداد    202( میزان بروز سرطان تیروئید در کودکان و نوجوانان اوکراینـی و بلاروسـی کـه بـا یُـد      5نمودار 
 .اندای چرنوبیل برخورد داشتههسته
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بـا   یسـه کودکان با سن کمتر در مقا یبرا یخطرنسب

کودکان به  ینا یوابستگ یلبزرگسالان، احتمالاً به دل

در زمان ها  توسط آن یرش یشترآلوده و مصرف ب یرش

 .بوده است ادثهح

سال پـ  از حادثـه    2بوده است که  چنین

 یـک در کودکان و نوجوانان، ما بـا   یل،چرنوب یروگاهن

کـه   یمشـو  مـی  روبرو یروئیدرخداد سرطان ت یشافزا

ــزانم ــدمشــاهده شــده ســرطان ت  ی ــاندر م یروئی  ی

سال در زمان حادثه سـن   2صفر تا  ینکه ب یکودکان

 فـزایش مورد انتظار، ا یزانبرابر م 53تا  03 ،اند داشته

پـ  از حادثـه   هـای   در سـال  .دهد می از خود نشان

کـه   یدر منـاطق  یروئیـد رخـداد سـرطان ت   یل،چرنوب

برابـر زمـان    233 یزانبودند، تا م یدهد ی آس یشترب

 .یافت یاز حادثه فزون یشپ

بـه   یل،چرنوب ی هر صورت، پ  از حادثه در

 .بـود  یـده پرتـو تاب  (Gy) یگر هزاران کودک تا چند

داد کـه   یرو یدر کودکان یروئیداکثر موارد سرطان ت

 .کـرده بونـد   یافتپرتو در (mGy) گری میلی 033تا 

 یـانگین کـه م  یتوجه نشان داد که در مناطق یدام ا با

 یزبوده ن گری میلی 233 یربه کودکان ز یافتیدوز در

 .مشاهده شده است یروئیدرخداد سرطان ت یشافزا

تـا شـعاع    یروئیـد تهای  بروز سرطان افزایش

 03انـد،  ای نیروگاه چرنوبیل، کودکانی که بین صفر تا چهار سال در زمان حادثه سن داشـته هسته ( پ  از رخداد2تصویر 
 .برابر میزان انتظار، افزایش سرطان تیروئید از خود نشان دادند 53تا 
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 ی گسـتره  .یدمشاهده گرد یزحادثه ن یلومتریک 233

که  یکودکان یادتعداد ز یزو ن رادیواکتیویدُ  با یآلودگ

 را یشافزا ینقرار گرفتند، اها  یزوتوپا یندر معرض ا

 .دنمای می قابل درک

بـه مـا    یـل جـامع، حادثـه چرنوب   یدد دریک

 از ییبالا یرامکان وجود دارد که مقاد ینآموخت که ا

و  یافتـه انتشـار   یعوس ـای  در گسـتره  رادیواکتیـو یدُ 

  .سازد یانآور خود را نما یاناثرات ز

   

 سال در هنگام جراحی( 22( سرطان تیروئید در کودکان بلاروسی )سن بین صفر تا 3نمودار 
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 یروئیدخطر سرطان ت تخمین

که از در معرض  یمطالعاتهای  داده براساس

یُـد   بـا  (external exposure) یرونـی قـرار گـرفتن ب  

 و انـد  شـته بدسـت آمـده   ده سال گذ ی ط ،رادیواکتیو

 یـل، اطلاعات قابـل دسـترس حادثـه چرنوب    همچنین

 یرا بـرا  یرموارد ز (WHO) سازمان جهانی بهداشت

 :ارائه داده است دییروئخطر سرطان ت ینتخم

 یروئیـد سرطان ت یخطر در طول عمر برا/ 2

     بـه کودکـان حـدود    یرونـی ب یریپرتـوگ  ی یجهدر نت
2-

Gy 1-23 است.  

 یروئیـد سرطان ت یول عمر براخطر در ط/ 1

کودکـان،   یروئیـد بـه ت  یدرون یریپرتوگ ی یجهدر نت

 .باشد یکسان یرونیب یریممکن است با خطر پرتوگ

چهل  یرز ینبزرگسالان در سن یخطر برا/ 0

 .اندک استسال 

 یریکه در زمان پرتوگ یافراد یخطر برا/ 2

 .است یزناچ یارسال داشته باشند، بس 23 یبالا

  خطـر در طـول عمـر    WHO کـه چنـد   هر

(life time risk)    یریرا براساس سـن و نـوع پرتـوگ 

داشت  یادرا به  ینا یدام ا با ،نموده است یبند یمتقس

 ایینـده بـه تعـداد فزا   یـل چرنوب یاو خطر سرطان؛ پ  از رخداد هسـته  یا از رخداد هسته یه مکانفاصل یزانم( 1نمودار 
، گردیـد برآورد  یگریلیم 233تا  23به کودکان در حد  یروئید،به ت یانگینکه دوزاژ م ییها در مکان یحت یروئیدسرطان ت
 .است گزارن شده یزد نرخدا ینا یریلومتک 233 یبروز سرطان تا فاصله یشافزا شد.مشاهده 



 

.          98 

یُـد   بـا  یریپـ  از پرتـوگ   یروئیـد که خطر سرطان ت

و هـر چنـد سـرطان     یسـت ن یزعمدتاً ناچ رادیواکتیو

 یاربس ـ یرمر  و م ،در صورت درمان مناس  یروئیدت

 یروئیــددر هــر صــورت ســرطان ت یدارد ولــ انــدکی

کرده و طول درمان  یجادرا ا یریچشمگ ییزا یماریب

فرد را شامل شده و بر نظام سلامت  یتمام زندگ ،آن

 .کند می یجادا یفشار فراوان یزن

هزار مـورد  25حدود  1352نشانگر آن است که در سال  یاضیر یهابرآورد بار سرطان در اروپا براساس مدل( 4نمودار 
 .انتظار داشت توانیم یل،چرنوب یاتابش هسته ییجهدر نت یروئیدسرطان ت
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 ،از دریافـت  یشپ ـ یدارپایدُ  تجویز

 ـ یافـت پـ  از در  یعاًسـر  یا  ،رادیواکتیـو د یُ

یُـد   کاهش انباشـت  یاموج  منع  تواند یم

 .شود یروئیددر ت رادیواکتیو

موج  یدُ  یشافزا یعی،طب یطشرا در

 یُـد  – یمسـد   میزان ی دهندهکاهش انتقال 

(NIS) و  یـده گرد یروئیـد تهای  در سطح سلول

بـه  یُـد   ورود یشـتر موج  منع ب ی ،طر یناز ا

ــدت ــی یروئی ــراوان یزتجــو .شــود م ــان  ف در زم

 رادیواکتیـو یدُ  مناس ، موج  کاهش برداشت

عملکرد از  ینکه ا یدهگرد (RAIU) یروئیددر ت

 یـر غیُـد   یـزان م یشو افـزا  NIS کاهش ی طر

ــرا یواکتیــوراد ــل دســترس ب ــه  یقاب اتصــال ب

در موقـع   .دهـد  مـی  یرو یروئیدیتهای  سلول

ــد  آزاد شــدن ــه یــکدر  رادیواکتیــویُ  ی حادث

 بـه موقـع   و درست یزبا تجوتوان  می ی،ا هسته

 را در یریکــاهش چشــمگ  ،رادیواکتیــویُــد 

RAIU ــد یجــادا یروئیــدت  ،ســان یننمــود و ب

را از کـاهش   یسـودمند  یارتوان اثرات بس ـ می

 ـ یریپرتو گ  ( فیزیولوژی سیستم تیروئیدی2تصویر هـای   یزوتـوپ بـا ا  یروئیـد ت یدرون



 

.          ۴2 

آلوده  یمصرف غذاها یاو  یکه از راه تنفسیدُ  یواکتیوراد

هـای   فـرآورده  یگـر و د ریش ـ یـژه بـه و  ،رادیواکتیـو یدُ  به

مشـاهده   یـد، آ مـی  بوجـود  بر  دار یجاتو سبز یاتیلبن

 .کرد

افراد سـالم، نشـان داده شـده اسـت کـه       در

تـوان   مـی  را یروئیـد توسـط ت  رادیواکتیـو یدُ  برداشت

ــر ــداقل ب ــو  12ای  ح ــا تج ــاعت ب ــا  03 یزس  133ت

 (KI)یمپتاس ـ یدُیـد به صورت  یدار،پایدُ  از گرم میلی

 بابعد از در معرض قرار گرفتن  یقیقاد یادرست قبل 

 .منع کرد ،رادیواکتیویدُ 

سـاعت بعـد از در    سـه تـا  یـک   KI چنانچه

 شـود،  یزتجـو  رادیواکتیـو یُـد   معرض قرار گرفتن بـا 

 ی تیروئیدپتاسیم در پیشگیری از برداشت یدُ رادیواکتیو توسط غده ( مکانیسم اثر یدید23نمودار 
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 یشـتر ساعت، از برداشت ب 12 یتوان برا می

اثـر   .را بـلاک کـرد   یروئیـد ت ،رادیواکتیویدُ 

یُـد   یگرم میلی 203دوزاژ واحد  یک یمنع

 ساعت پابرجا 21 یحداقل برا KI به صورت

سـاعت بعـد از در معـرض     1 یحت .ماند می

به فـرد داده   KIرادیواکتیو، یدُ  قرار دادن با

درصـد   11 یعـی برداشـت طب  یـزان شود، م

درصد کـاهش   23تا  توان یرا م یدُرایواکتیو

با  .درصد رساند 25برداشت  یزانداد و به م

ته توجه کرد نک ینبه ا یستبا می وجود، ینا

 202یدُ  روز بعد از 0تا  1بعد از  KI که اگر

احتمـال وجـود دارد    یـن به فرد داده شود، ا

تـر   یتواند طـولان  می 202یدُ  که نگهداشت

بـا   یریاثر پرتوگ ،یکشده و به صورت تئور

 یـل بـه دل  .دهـد  یشموجود را افزا 202 یدُ

بـه   رادیواکتیـو یُـد   یزمان نگهداشت طولان

روز(  213تـا   13عمر  یمه)ن یعیطب صورت

 یروئیـد ت از آزادسـازی بـر   KI یاثر کاهندگ

در  202یُـد   چنانچـه  .باشد  کم دارد احتمال

 یروئیدبود که بتواند در ت یریاتمسفر به مقاد

 برسـد،  یشـتر ب یا راد( 233) یگر 2به دوزاژ 

 .نمود یزتجو KI یستبا می

ــرا در ــه داده یطیش ــای  ک ــل ه قاب

بـه   یدوزاژ احتمـال  ی محاسـبه  یاعتماد برا

ــا یدُیــد پتاســیم، مــانع برداشــت  ( اشــباع غــده22نمــودار  ی تیروئیــد ب
 .شودهای تیروئیدی میهای یدُ رادیواکتیو توسط سلولایزوتوپ



 

.          ۴۴ 

 ییمتصـم  یسـت با مـی  یسـت، در دسـترس ن  یروئیدت

 ی از طر رادیواکتیویدُ  جذب یرااتخاذ شود؛ ز یمنطق

 مکـان  یـک بـه   یواکتیـو ابـر راد  ینکـه بعد از ا یتنفس

ابر درگذر است،  ینکه ا یرسد آغاز شده و تا زمان می

  .بدیا می ادامه

 یشـگیری پ ی برنامـه  سازی پیاده یبرا تلان

بـه   رادیواکتیویدُ  یافتیو کاهش دوزاژ در یدارپایدُ  اب

 .پرشتاب آغاز شود یستبا می یروئید،ت

تـوان بـه عنـوان     مـی  را یـدار پایُـد   همچنین

 یغـذا  یـ  کـه از طر  رادیواکتیویدُ  یهبر عل یشگیریپ

از آنجا که خطـر   .آلوده وارد بدن شده است به کار برد

پابرجـا   یلانزمـان طـو   یبلـع شـده بـرا   یدُ  برخورد با

مـورد   یتـر  یطولان زمان یبرا یشگیریخواهد بود، پ

 .تکرار نمـود  یستبا می راآن  رو دوز یناست و از ا یازن

 یمپتاس ـ یدُیدقرص  ی دوزاژ تکرار شونده یاثرات جانب

 ـ یـزان هر چنـد کـه م   یابد، می یفزون یزن  یـن ا یفراوان

 دارد ام ـا احتمـال   .باشـد  مـی  عوارض هنوز ناشـناخته 

 ـ     یـن ا ینفراوا در  یعـوارض در کودکـان کـم بـوده ول

ای  یـه با کمبـود تغذ  ییها در مکان یژهبزرگسالان، به و

اقـدامات   ی،رو، به صـورت عمـوم   یناز ا .بالا است یدُ،

 یکشاورز ی غذا مانند اقدامات در گستره یبرا یکنترل

اقدامات  یااز چرا در مراتع آلوده  یواناتمنع ح همچون

بوده  تر ساده یاربس ی،کشاورزمحصولات  یمناس  برا

یُـد   یـافتی کـاهش دوز در  یبرا یزمدت ن یو در طولان

 .مؤثرتر اسـت  یدارپایدُ  یزبا تجو ایسهدر مق رادیواکتیو

 ی بــر غــذا و گســتره یســان، اقــدامات کنترلــ ینبــد

یُـد   ی تکـرار شـونده   یزبـا تجـو   یسـه در مقا یکشاورز

 .دارد یبرتر یدار،پا

 

 ریداپایُد  اثر مکانیسم

به کار برده شـود،   کهیدُ  یمیاییشکل ش هر

I)یدُ  یون ،یمیاییبخش فعال ش
-
 یـون  .خواهد بـود  (

ــد  ــر رویُ ــد  عمــل کــرده و از اتصــال یروئیــدت یب یُ

 .کند می ممانعت یسم،پنم مکان ی به شیوه رادیواکتیو

یُـد   ماده، موج  کاهش رقت یکبه عنوان   ●

، میـزان  شـده و از ایـن رو  در گردن بدن  رادیواکتیو

توســط تیروئیــد را کــاهش  رادیواکتیــویُــد  برداشــت

 دهد. می

توســط انتقــال یُــد  انتقــال فعــال یســممکان  ●

سـطح   یرا کـه در رو  (NIS)یدُ  – یمسد یها دهنده

 .کند می اشباع ،هستند یروئیدیتهای  سلول

ــع   ● ــ  من ــ موج ــدن یآل ــد  ش ــده)پدیُ         ی ی

ســنتز  یــ ،طر یــنو از ا یــده( گردیکوفچــا - ولــف

 یکدهد و احتمالاً  می را کاهش یروئیدتهای  هورمون

اثر معمـولاً   ینا .کند می یجادرا ا یروئیدیت یکم کار

مـورد  بیشـتر  و نـوزادان   ینجن یکوتاه مدت است ول

 .یرندگ می قرار یدهپد ینا یرتأث

 ـیدُ  ی ترک یک تولید  ●  کـه از کـرده   یدار آل
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 .کند جلوگیری می 202یدُ  اتصال

را منع  یروئیدشده توسط ت یآلیدُ  حترش  ●

 کند. می

ــماز مکان ــای  یس ــله ــت   یاص ــل محافظ عم

 یگر،به زبان د .رقت و اشباع است یجادا،  KIیکنندگ

 یـک اتصـال بـه    یبـرا  رادیواکتیویدُ  با یمپتاس یدُید

 که به صـورت فعـال کـار   یدُ  ی انتقال دهنده یستمس

 .یدنما می کند، رقابت می

فـراوان  یُـد   یعـی، طب یطسان، در شـرا  بدین

یُـد   – یمسدهمزمان  ی انتقال دهنده موج  کاهش

NIS) )شـده و از   یروئیدیتهای  سطح سلول یبر رو

 .کنـد  مـی  یریجلوگ یروئیدبه درون تیدُ  یشترورود ب

موجـ  کـاهش    ،فراوان در زمـان مناسـ   یدُ  یزتجو

ــد  برداشــت  یــ از طر یروئیــدتوســط ت رادیواکتیــویُ

قابل  یواکتیوراد یرغیدُ  یزانم یزو ن شده NIS کاهش

 یروئیـدی، تهـای   اتصـال بـه سـلول    یدسترس را برا

 .دهد می یشافزا

 اشـباع یدُ  انتقال فعال یسمکه مکان یزمان در

ا یـر ز .هنـوز امکـان دارد   رادیواکتیـو یدُ  شود، نفوذ می

 .یابد می ادامه همچنان (Passive) فعال یرغ انتشار

ــد  کــه آن دانســتن ــدارپایُ ــچــه ع ی  ی رامل

یُـد   از آنجـا کـه   .مهم اسـت  یزتواند انجام دهد ن نمی

 به بدن شود، رادیواکتیویدُ  تواند مانع ورود ینم یدارپا

 ،را یروئیـد به جـز ت  ییگردهای  تواند بخش نمیپ  

 .مورد محافظت قرار دهد

توانـد اثـرات بـر     نمـی  یـدار پایُـد   رو، ینا از

 یروئیـد، بـه ت  ی را پ  از آس ـ رادیواکتیویدُ  سلامت

توانـد بـدن را از    نمـی  یـدار پایُـد   یزبرگشت دهد و ن

( مـورد  رادیواکتیـو یدُ  به جز) یگرد یواکتیوعناصر راد

 .محافظت قرار دهد

 

 یدارپایُد  دوزاژ

ــاس ــتورالعمل  براس ــانی  دس ــازمان جه س

 یـدار پایُـد   بـا  یشگیریپ ی، برا (WHO) بهداشت

ــته   ــوادث هس ــ  از ح ــال ای  پ ــزو ن 2444)س  ی

 رادیواکتیـو یُـد   (، برداشـت 1322مـارس   یبازنگر

 یزتوان به صورت مؤثر با تجـو  می را یروئیدتوسط ت

 گـرم  میلـی  203)معـادل   یدارپایُد  گرم میلی 233

KI ــا ــی 233 ی ــرم میل ــالان و ( KIO3 گ در بزرگس

دوزاژ  یسـت با می کودکان یبرا .نوجوانان منع کرد

در  WHO یشنهادپ ینا .را کاهش داد KI یزیتجو

 ی متحـده  یـالات بـه جـز ا  جهـان   یکشـورها  اکثر

 ی متحـده  یالاتاکه در  ؛شده است یرفتهپذ یکاآمر

نوجوانـان   یدوزاژ برا یانم یزیاختلاف ناچ یکاآمر

 یکـا در آمر ینهمچن ـ .سـال وجـود دارد   21 یبالا

سـطح آسـتانه آغـاز     یبـرا  WHO بـا  یزن یاختلاف

 یدارپایُد  با یشگیریپ ی برنامه سازی پیاده یاتعمل

 یردهش ـ یـا سال و زنان بـاردار   21در افراد تا سن 
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ــا  ــه در ج ــواه  یوجــود دارد ک ــه آن خ  یمخــود ب

 .پرداخت

 یشـنهادی ( دوزاژ واحـد پ 2)ی شماره جدول

WHO افـراد را   یبر اساس گروه سـن  یدارپایدُ  یبرا

 یـر براسـاس سـن متغ   KI دوز درست .دکن نمایان می

در صـورت عـدم وجـود دسـتور آشـکار در       .باشد می

 یسـت با مـی  را KI دوز یـک مواقع مورد بحث، فقـط  

 KIتـک دوز  یکمعمولاً حفاظت،  یبرا .استفاده کرد

 .است یساعت کاف 12تا 

یُـد   که در معرض قرار گـرفتن بـا   یزمان در

شـود،   مـی  تکـرار  یـا و  یدهبـه طـول کش ـ   رادیواکتیو

کارگزاران سلامت مردم، ممکن است دستور استفاده 

در  .را صـادر کننـد   KI هـای  بـار قـرص   یکاز  یشب

ــازنگر یطی،شــرا ینچنــ  1322مــارس  یبراســاس ب

نوزادان )کمتـر از  ،  (WHO) سازمان جهانی بهداشت

 یدوزهـا  یسـت با نمی یردهزنان باردار و ش وماه(  یک

ــنکننــد و از ا یافــترا در KI ی تکــرار شــونده رو،  ی

 یـن ا یرا بـرا  یگـر د یمحافظتهای  یتفعال یستبا می

مـورد بـه مـورد، تحـت نظـر گـروه        یـژه، وهای  گروه

 .انجام داد ی،پزشک

 (WHO,1999ی گروه سنی )پیشنهادی پایدار بر پایهیدُ  تک دوزاژ پیشنهادی برای( 2جدول 

 گروه سنی
 میزان ید
(mg) 

 KIمیزان 
(mg) 

 KIO3میزان 

(mg) 

 بخش قرص 

 یگرممیلی 233

 بزرگسالان و نوجوانان

 سال( 21)بالای 
233 203 233 2 

 کودکان

 سال( 0 – 21)
23 52 12 

2
1 

 شیرخواران

 ساله( 0)یک ماهه تا 
12 01 21 

2
2 

 نوزادان

 )تولد تا یک ماهه(
2/21 25 12 

2
1 

 



   

 ط           ۴7

در  یمپتاس یُدیدهای  / کاربرد قرصالف
 (ساله 08ماهه تا  یککودکان و نوجوانان )

درکودکان پـ  از در   یروئیدسرطان ت خطر

بـا   یسـه در مقا ،رادیواکتیـو یُـد   معرض قرار گرفتن با

هـای   صورت که گـروه  ینبزرگسالان بالاتر است؛ به ا

در  .قـرار دارنـد   یجـوان تـر در خطـر بـالاتر    با سن 

کـه کـارگزاران    یحفاظت از کودکان در زمـان  یجه،نت

 تجـویز افـراد پخـش و    یـان را در م KI سلامت مردم

در نظـر   یـت اولو یـک به عنـوان   یستبا می کنند، می

بــه تمــام  یســتبا مــی یمپتاســ یدُیــدقــرص  .گرفــت

تنهـا   .داده شـود  یشنهادیکودکان، بر اساس دوزاژ پ

هستند که موارد منـع مصـرف بـه     یاستثنا ، کودکان

صورت مطل  را دارند )به بحث مـوارد منـع مصـرف    

 (.یدمراجعه کن

یُــد  مقــدار دوزاژ یزیولوژیــک،لحــا  ف از

 گروه بالاتر از بزرگسـالان  یندر ا یافتیدر رادیواکتیو

 .گروه کوچکتر است ینا یروئیدت ی غده یراباشد؛ ز می

 ـ  یتنف  کمتـر  حجم ،گروه ینهر چند ا  یدارنـد ول

 ـ  نمی یحجم تنفس ینا کوچـک   ی،تواند از لحـا  کم 

 ینبـالاتر  .مایـد ن را جبرانها  آن یروئیدت ی بودن غده

 0)تـا   یتنفس ـ یـ  از طر رادیواکتیـو یدُ  جذب یزانم

 یسـالگ  0 ینبا بزرگسـالان( در سـن   یسهبرابر در مقا

 یـ  از طر یـافتی دوزاژ در ینهمچن ـ .افتـد  مـی  اتفاق

 یسـه برابر در مقا ینممکن است به چند یزن یگوارش

 یعموماً مصـرف بـالا   یراز .یابد یشگسالان افزاربا بز

گـروه   یـن در ا ،یروئیـد ت ی ه بـا تـوده  یسدر مقا ،یرش

 .شود می مشاهده

ــتدر چنانچــه ــد  یاف ــویُ ــ از طر رادیواکتی  ی

 KI مربوط به یشنهادیبه طول انجامد، دوزاژ پ یتنفس

ر کرد و چنانچـه نتـوان کنتـرل    توان روزانه تکرا می ار

از مصرف مـوارد   یریجلوگ یرا برا ییمناس  مواد غذا

اجـرا گذاشـت،    ی بـه مرحلـه   رادیواکتیـو یُـد   آلوده به

 روزانـه را  یزتجـو  رتبه صـو  یدارپایدُ  قرص یشگیریپ

 یندر اها  هفته یحت یاروز و  ینتوان به مدت چند می

  .باشد( ادامه داد یازگروه )چنانچه مورد ن

 (ماه یک( نوزادان )کمتر از ب
 تـک دوز  یـک ماه فقط  یککمتر از  نوزادان

KI ــی را ــتبا م ــتدر یس ــد یاف هــای  آزمــون .کنن

بعـد   یستبا می نوزادان را ینا یروئیدیتهای  هورمون

هفتـه بعـد از    یـک نمود و ظرف  یابیارز KI یزاز تجو

، مشـورت بـا پزشـک متخصـص اطفــال،      KI یزتجـو 

 .شود می یهتوص

ــد ــام    بای ــوزادان، در هنگ ــه ن ــرد ک ــه ک توج

 یشگیریپ سازی پیادهجهت اجرا  برنامه  یریگ یمتصم

 .شـوند  می محسوبی، به عنوان گروه بحران یدارپایدُ  با

بـه صـورت    یدر چند روز اول زندگ یژهبه وها  آن یراز

 ی اثـر منـع کننـده    یـز و ن رادیواکتیویدُ  ویژه در خطر

 .ستنده یدارپایدُ  با یروئیدیت یتفعال
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قابـل ملاحظـه در    یشافـزا  یکاز تولد،  بعد

 شود که دو روز پابرجـا  می مشاهده یروئیدیت یتفعال

 یـن در ا یـافتی در رادیواکتیـو یُـد   از یبخش ـ .ماند می

کنـد و   مـی  نفوذ یروئید،به درون ت ی،بحران ی هنگامه

 یگـر د یسـن های  تواند چهار برابر گروه می یزانم ینا

 یـژه بـه و  نگامـه، ه ینهم ـ در یگـر، د یاز سـو  .باشد

 یـدار پایُـد   ینسبت به عملکرد منع کننـدگ  یروئید،ت

 ـ یاربس ی هنگامه ینا .حساس است اثـر منـع    یبحران

هفتـه   یککمتر از  یبرا یروئیدی،عملکرد ت یکنندگ

 ینهم ـ .مانـد  مـی  در نـوزادان نـارس( پابرجـا    ی)حت

 .باشدیم سییدر هر س KI گرمیلیم 52 یبوده و حاو  FDA ییدکه مورد تأ ThyroShieldمحلول ( 5تصویر 
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در زمان فوق العـاده حسـاس    یدار،ناپا یپوتیروئیدیه

توانـد موجـ  از    مـی  در نـوزادن،  زمل مغ ـرشد و تکا

  .گردد ها آن  (intelectual) یعقل ییدست رفتن توانا

 25)معادل یدُ  یگرم میلی 2/21تک دوز  از

 KIمحلـول  .فراتر رفت یستبا مین یزن( KI گرم میلی

 یمــانو زا ییمامــا یلاتبــا تسـه هــای  یمارسـتان در ب

اژ تـوان دوز  مـی  یـرا قابل دسترس باشـد، ز  یستبا می

کـه   یگروه پرخطـر در هنگـام   ینبه ا یعاًرا سر ی دق

روز بعـد از   دچن ـ .کرد یزهنوز در بخش هستند، تجو

 کاهش یروئیدت یتفعال یمنع کنندگ یتتولد، حساس

کار بـا   ینتوان دوزاژ را در خانه داد که ا می و یابد می

 یردر ش ـ یونخرد کردن و ساخت سوسپانس ـ یم،تقس

 .شود می انجام  KIهای آب با کمک قرص یا

کـه   یگردد کـه در نـوزادان   می یدتأک دوباره

 یافــتدر KI خـود  یاول زنـدگ  ی چنـد هفتـه   یط ـ

 T4و چنانچه لازم باشد TSH یاند، سطوح سرم کرده

هـای   قـرار داد و درمـان   یشتحـت پـا   یسـت با می را

  .فراهم کرد یازمناس  را در صورت ن یگزینجا

 ( زنان باردارج
مـادر از لحـا     وئیـد یرت ی،در زمان بـاردار  

باردار است و  یرتر از مادران غ فعال یاربس یکی،متابول

 یروئیـد توانـد توسـط ت   مـی  کـه  رادیواکتیویدُ  یزانم

بزرگسـالان   یگـر بـا د  یسـه در مقا یـز برداشت شـود ن 

ممکن است از  ینجن یروئیدت ی غده .یابد می یشافزا

 یـرد قـرار گ  رادیواکتیـو یدُ  جفت تحت معرض ی طر

 یدر زمـان  یندر محافظت جن یزن یستمس نیهم یول

 .کند می عمل یزکند ن می یافتدر KI که مادر

 یسـت با مـی  یزافراد، زنان باردار ن یگرد مانند

دســتور  ،یکــه کــارگزاران ســلامت عمــوم یدر زمـان 

را صادر کردند، بر اسـاس دوزاژ   KI های قرص یزتجو

 یافـت را درهـا   قرص ینبزرگسالان، ا یبرا یشنهادیپ

 .یندنما

 یروئیـد نـه تنهـا ت  هـا   عمـل، آن  ینانجام ا با

 ـ  یروئیدخود، بلکه ت خـود را مـورد    یافتـه ن دبچـه تول

 یطکـه شـرا   یدر هنگـام  .خواهند دادقرار محافظت 

 زنــان یــنرســد، ا مــی یــانبــه پاای  اورژانــ  هســته

 یادآوریرا به پزشک خود یدُ  مصرف قرص یستبا می

ت ی ـد و فعالآنان ثبت شو یپزشک ی یخچهکرده تا تار

 .یـرد قـرار گ  یمورد بررس یزنها  نوزادان آن یروئیدیت

 یـک فقـط   به طـور معمـول   یستبا می یززنان باردارن

 یـل بـه دل  ی،به طور کل .کنند یافتدر را KI تک دوز

گـروه از   یـن اول، ا ی در سـه ماهـه   یروئیـد ت یکتحر

 یـن در ا رادیواکتیـو یُـد   اثـرات  پـذیرای  یارزنان، بس ـ

 ی،دوم و سوم حـاملگ  ی ر سه ماههد .هنگامه هستند

ــد  و یافتــهتکامــل  یــزن ینجنــ یروئیــدت ی غــده را یُ

 .کند می در خود انباشت یندهفزا یربرداشت و در مقاد

کند، بعد از  می از جفت عبور یبه راحتیدُ  از آنجا که

ــه ــداول، ت ی ســه ماه ــ یروئی ــرض ینجن ــد  در مع یُ
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اشاره شـد،  ام ا همانگونه که  .یردگ می قرار رادیواکتیو

 از جفـت عبـور   یـز ن یـدار پایُـد   ،یسـم مکان مـین با ه

 یخطـر منـع کننـدگ    یسـت با می سان ینکند، بد می

یُـد   یطـولان  ی یندهرا با مصرف فزا یروئیدیت یتفعال

روبـرو  یُـد   که بـا کمبـود   یدر مناطق یژه)به و یدارپا

  .( در ذهن نگه داشتهستند

در سـه   یزیولوژیـک فهـای   چند که تفاوت هر

 یاستس ییربه تغ یازیوجود دارد، ن یحاملگهای  هماه

 یـن ا یبرا ای حوادث هسته یطدر شرایدُ  قرص یزتجو

 همانگونـه کـه اشـاره شـد،     .گروه از افراد وجود نـدارد 

 ی تکـرار شـونده   یدر زنان باردار از دوزهـا  یستبا نمی

KI تکرار شونده موج   هایدوز ینا یرااستفاده کرد، ز

و اثـرات   یدهگرد ینجن یامادر و  یروئیدمنع عملکرد ت

 یجـاد ا ینرا در رشـد و تکامـل جن ـ   ینـاگوار  یاحتمال

مصـرف   یازاز رفع ن یریجلوگ یرو، برا یناز ا .کند می

 یسـت با مـی  بـه صـورت تکـرار شـونده،     KI های قرص

 یرش ـ فـراهم نمـودن  ماننـد   ییگـر اقدامات مناسـ  د 

 .ادقرار د یتگروه از زنان را در اولو اینآلوده به  یرغ

ــه ــه یگــرد نکت ــان بــاردار بــا    آن ک ، بــه زن

 یراکرد ز یزتجو یدارپایدُ  یستبا نمی فعال یپرتیروئیدیه

 .آنان، وجود دارد ینجن یروئیدیت یکنندگ خطر منع

 یرده/ مادران شد
 یـز ن یردهافراد جامعـه، زنـان ش ـ   یگرد مانند

کـارگزاران  کـه   یرا هنگـام  KIهای  قرص یستبا می

 را صـادر  KI هـای  رف قرصدستور مصسلامت مردم 

بزرگسـالان(   یشـده بـرا   یهتوص ـ یرکنند )با مقاد می

 .یندمصرف نما

شود  می داده یردهزن ش یککه به  KI مقدار

 یروئیـد بتوانـد ت  یرش ـ ی که از طر یستنای  به اندازه

از  .یدرا محافظت نما رادیواکتیویدُ  کودک در معرض

 هیردکـه توسـط مـادر ش ـ    KI رو، افزون بر قرص ینا

براسـاس   یسـت با مـی  یـز ن یشود، نوزاد و می مصرف

 یافـت را در KI شده براساس سن خـود،  یهمقدار توص

خـود   یردهیتواند به ش می مادر یط،شرا یندر ا .کند

 هـا  و نـوزادان آن  یردهتمـام زنـان ش ـ   .ادامه دهد یزن

مگر  کنند یافترا در KI تک دوز یکفقط  یستبا می

 .شود که عنوان می یطیدر شرا

 سال ۴1 یر/ بزرگسالان زهـ
خطـر سـرطان    یین،بزرگسالان با سن پـا  در

خطـر   یگر،د یاز سو .کم است یریبرخاسته از پرتوگ

 یینپـا  یـز ن یـدار پایدُ  تک دوز یکبا  یعوارض جانب

ی کـه  صـورت  دررا  یـدار پایدُ  توان می رو یناز ا .است

باشد به صورت اتخاذ شده یدُ  قرص یزبه تجو تصمیم

توجه کرد که در  ایدالبته ب .گروه داد ینبه ا تک دوز

گـروه، بـه    یـن در ا یزی،دوزاژ تجوهای  اصل، شاخص

 ینهمچن ـ .بالاتر از کودکان است یری،صورت چشمگ

 یمهم است که موارد عدم مصرف )مانند آلـرژ  یاربس

از  یروئیـد ت یمـاری ب یشینپ یا یکنون ی سابقه یُد،به 
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 KIی گرممیلی 203بعد از مصرف یک دوز  202یدُ  درصد حفاظت تیروئید با( 5جدول 

 با توجه به برخورد KIزمان 
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 میزان حفاظت 

 )کنترل( KIبا مصرف 
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هـا از  دست آمـده اسـت و دیگـر داده   ه بساعت  سهو  صفرهای ها براساس مشاهدات تجربی در زمان این داده
 .اندهای متابولیسم یدُ استخراج شدهمدل

 

ــوع، درمات ــر ن ــته ــورمهرپ ی ــکول یتیف ــا  تیو واس ب

 .قرار داد مد  نظر یستبا می ( رایتیمیپوکمپلیمنه

جهـت   یـدار، پایُـد   دوزاژ تکرار شـونده  تجویز

 یراشود ز نمی یهتوص ،رادیواکتیویدُ  از اثرات یریجلوگ

کنتـرل مناسـ     .یابـد  مـی  یفزون یخطر عوارض جانب

تـر از   آسـان  یارگـروه بس ـ  یـن در ا ییمصرف مواد غذا

توان بدون تـرس از   می را گروه ینا یراکودکان است ز

 .کرد منع یراز مصرف شای،  یهعوارض تغذ

 سال ۴1بالاتر از  بزرگسالانو/ 
 یروئیدگروه، خطر سرطان ت یندر ا احتمالاً،

ممکـن   یکم و حت ـ یتنها یب یریبرخاسته از پرتوگ

 یگروه، خطر عـوارض جـانب   یندر ا .است صفر باشد

 بیشـتر بـروز   یلسن به دل یشبا افزا یدارپایدُ  مصرف

 با یشگیریپ .یابد می یشافزا یزن یروئید،تهای  یماریب

 آن کـه شود، مگـر   نمی یهگروه توص یندر ا یدارپایدُ 

افراد  ینبه ا یورود تنفس ی یجهدر نت یروئیدیدوزاژ ت

ــتانه ــه آس ــه موجــ  تهد ای  ب ــدبرســد ک ــتفعال ی  ی

 یگـر  2مقـدار حـدود    یـن آنان شود که ا یروئیدیت

که  یدر مناطق یریمقدار پرتوگ ینا معمولاً .باشد می

 .دهد نمی یهستند، روای  هسته ی دور از حادثه
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 یدارپایُد  کارایی

درصـد حفاظـت    233ممکن است  یدارپا یدُ

 .نکنـد  یجـاد فـرد ا  یک یرا برا رادیواکتیویدُ  یهبر عل

، زمـان  KI  یزیتجـو  یـزان بـه م  یدارپایدُ  یزانم یراز

 یبـرا  .دارد یبسـتگ  از عوامـل  یگرد یاریو بس یزتجو

همزمان  ،یگرم میلی 133و  233یدُ  مثال، اگر دوزاژ

توانـد دوز   مـی  ،شـود  هبـه فـرد داد   رادیواکتیـو یدُ  با

یدُ  ساعت بعد از مصرف 12را در  یروئیدبرگردان به ت

 .درصد در اکثر افراد برسـاند  42 یبه بالا ،رادیواکتیو

تا  233از به بالاتر  KI یشرسد که افزا می ام ا به نظر

را  یروئیـد نتوانـد دوز برگـردان بـه ت    گـرم  میلی 133

ممکـن اسـت    یـز ن ییغـذا یُـد   یافتدر .خشدب بهبود

 .دهد ییررا تغ یروئیدیعملکرد منع برداشت ت ییکارا

در یُـد   در افراد با کمبـود  KI یاثر حفاظت ،در نتیجه

دارنـد،   ییغذا یکافیدُ  یافتکه در یبا کسان یسهمقا

 .شود می کمتر رییبه صورت چشمگ

شـده براسـاس مـدل     یساز یهشبهای  مدل

را  یروئیـد که در صد دوز برگردانده به ت ینتیکفارماک

پـ  از زمـان    KI یزاز زمـان تجـو   یبه عنـوان تـابع  

دهنـد کـه در    مـی  نشـان انـد،   برآورد کرده یریپرتوگ

در صـد دوزاژ   یی،غـذا یُـد   یکـاف  یافـت با در یطشرا

 سـاعت  1در  KI کـه  یاندر زم ـ یروئیدبرگردانده به ت

 .درصـد اسـت   23برابر  ،شود یزتجو یریبعد از پرتوگ

ــزن یگــردای  مطالعــه ــا ی ــه داده و  یجینت مشــابه ارائ

 یک،  KI یزتجو یلحظه برا یننشانگرآن بود که بهتر

در  .باشد می رادیواکتیویدُ  با یریساعت قبل از پرتوگ

بلافاصـله   یااز برخورد و  یشپ KI یافتهر صورت، در

سـطح   یشـترین ب ،رادیواکتیـو یُـد   پ  از برخورد بـا 

 یلـی خ KIهـای   اگر قرص .آورد یرا فراهم م یحفاظت

استفاده شوند، احتمال مؤثر بودن  یرد یلیخ یازود و 

کم بوده و سـطح حفاظـت کامـل را     یروئیدبر تها  آن

سـاعت بعـد از    2هـا   چنانچه قـرص  .ندنک نمی یجادا

سـطح   یـزان شوند، م مصرف رادیواکتیویدُ  برخورد با

 ـ KI چنانچه .یابد می به نصف کاهش فاظتح از  یشب

 یچگونـه ساعت پ  از برخـورد مصـرف شـود، ه    12

 .کند نمی یجادا یحفاظت
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بـا   یمپتاس ـ یدُیـد  یزتجو ی آنجا که تجربه از

ت برخاســته از اثــرا ، در برابــرهــدف حفاظــت مــردم

 یـک  ی یجـه کـه در نت  یرادیواکتیـو یدُ  با یریپرتوگ

ــادر اســت،  یاربســ ،یــزدخ یبرمــای  رخــداد هســته ن

در مـورد اثـرات    یانـدک  ی شده ییدتأ یعلمهای  داده

 .وجود دارد یتدر سطح جمع یدارپایدُ  کاربرد یجانب

 یبرا یشمار یب یملّهای  برنامهعک ، از آنجا که  بر

ر نمک و نان، به منظـور اجتنـاب از   دیُد  یساز یغن

وجـود دارد، اثـرات   یُـد   کمبـود  یدرخداد اثرات شد

ای  به صورت گسـترده  یُد، یزاز تجو یاحتمال یجانب

 یاثرات جـانب  ینهمچن .اند مورد مطالعه قرار گرفته

 یحاو یکه پ  از درمان با داروها یاز مشاهداتیُد 

 پایداریدُ  کاربردهای پزشکی( 3جدول 

 دکمبود یُ درمان و پیشگیری گواتر با

 طوفان تیروئیدی

 سازی پیش از عمل گواتر سم یآماده

 در بیماری گریوز 202یُد  بعد از درمان با

 به عنوان تنها درمان بیماری گریوز )با حساسیت به داروهای تیروئیدی(
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 .شـند با مـی  کمـک کننـده   یاربس ،اند بدست آمدهیُد 

برخاسته از  یپرکار”شامل  KI یاحتمال یاثرات جانب

 یاثـرات جـانب   ”و  “یُـد برخاسـته از   یکار کم ” ،“یدُ

بـه   یاثرات بستگ ینشدت ا .باشند می “یروئیدیتیرغ

 .افراد داردیدُ  و مصرف معمول یتسن، وضع

 

 یُدبرخاسته از  یپرتیروئیدیه

که پ  از  یُد،برخاسته از  یروئیدیت پرکاری

 در مـدت زمـان  کـه  یُـد   یحـاو  یرمان بـا داروهـا  د

هـای   بعـد از برنامـه   یـز و نانـد   استفاده شـده  یطولان

انـد،   داشتهیدُ  که کمبود یدر مناطقیدُ  با یشگیریپ

 .مشاهده شده است

درصـد از مـوارد    ششیدُ  برخاسته از پرکاری

را شـامل شـده و    یروئیدت یداده شده پرکار یصتشخ

ــآم ــوان دارو  (amiodarone) دارونویـ ــه عنـ ــیبـ  یـ

البتـه   .علـت آن بـوده اسـت    ینتـر  یعشا یتمی،آر ضد

پـــ  از مصـــرف یـُــد  برخاســـته از یپرتیروئیــدی ه

بـه جـز مصـرف     ییگـر د یها یسممکان یزن دارونویآم

ــدهفزا ــد  ی ین  ــیُ ــر توکس ــد اث ــر رو یک)مانن  یآن ب

 ینبروز ا .دهد می از خود نشان (یروئیدیتهای  ل سلو

کـه   ید بـوده و در منـاطق  درص ـ 21تا  1 ینب یدهپد

 دارون،وی ـافزون بـر آم  .شود می یدهدارند دیدُ  کمبود

 یو اســتفاده از داروهــاهــا  درمــان یگــراز د یاریبســ

 یـد تواننـد تول  می یزن یولوژیدر رادیدُ  یحاج  حاو

 .در بزرگسالان کنندیدُ  برخاسته از یپرتیروئیده

ممکـن اسـت   یدُ  برخاسته از هیپرتیروئیدی

که بدن بـا   یدر هنگام یعیکاملاً طب ئیدیروت یکدر 

بـه   ؛شـود  مـی  روبـرو یدُ  مزمن یاحاد  یشافزا یطشرا

 یینپـا هـا   آن ییغـذا یُـد   که مصرف یدر افراد یژهو

 یروئیـد در ت یشـتر ب یـده پد یـن ا .دهد یرو ،باشد می

 یمـاری ب رمـوارد د یاندولر )با و بدون گواتر( و  یمولت

 یلکه به دل یکسندولر توک یمولت یگواترها یا یوزگر

 .شود می یاننمااند،  نهفته بودهیدُ  کمبود

به یدُ  برخاسته از یپرتیروئیدیه یقلب اثرات

عـروق کرونـر،    ییبا نارسا یمارانو ب یردر افراد پ یژهو

 یدشـد ممکن است  ی،قلبآشکار  یاو  نهان یینارسا یا

 13تا  22در  یزیدهل یبریلاسیونمثال، ف یبرا .باشد

 یـک و کمتر از  یروئیدیت یبا پرکار رانیمادرصد از ب

 .دهد می یرو یدوئیرت یودرصد از افراد 

 یگــرو د یروئیــدیتای  ینــهزمهــای  بیمــاری

 یپرتیروئیــدیکــه فــرد را مســتعد ه ینیبــال یطشــرا

 .هستند یان( نما1کنند در جدول ) مییدُ  برخاسته از

 

 یُدبرخاسته از  یپوتیروئیدیه

 یدر هنگـام  یُـد  برخاسـته از  هیپوتیروئیدی

ــی یرو ــه ت  م ــی یروئیــددهــد ک           توانــد از اثــر   نم

 یـده پد یندر بزرگسالان، ا .یدفرار نما یکوفچا -ولف

 یروئیـد دهـد کـه اخـتلالات ت    مـی  یرو یزمان یشترب



  

 ط           57

پـ    یروئیدیتت یمن،خود ا یروئیدیتمانند ت یشینپ

 کـاری پر یبـرا  رادیواکتیـو یُـد   درمـان بـا   یمان،از زا

 .تحت حاد وجود داشته باشد یروئیدیتت یاو  یروئیدت

ــ ، ــدیه اغل ــد  برخاســته از یپوتیروئی در یُ

در  .شـود  می یدهدر نوزادان نارس( د یژهنوزادان )به و

تا  1به صورت حاد )تنها یدُ  کم یشنوزادان، افزا ینا

 یتوانـد بـه کـم کـار     می (یعیطبیدُ  یافتبرابر در 5

ت بـه  نـوزادان نسـب   یتحساس .منجر شود یروئیدیت

یُـد   نمود کـه سـطح   یرتفس ینتوان چن می اثر را ینا

 ی کننـده  یمتنظ ـ یستمبوده و س یینپاها  آن یروئیدت

 یکـم کـار   .باشـد  مـی  نـارس  یـز نهـا   آنیدُ  برداشت

 یـا در مادر یدُ  یشتواند بعد از افزا مییدُ  برخاسته از

مـوارد   .دهد یرو یردهیدر زمان ش یا یمانقبل از زا

گـواتر، بعـد از    یو گـاه  ینوزاد یدشد یپوتیروئیدیه

دار، در زمان یدُ  های کننده یضد عفون یپوست بردکار

 .مشاهده شده است یمان،زا

ــدی ــته از هیپوتیروئی ــد  برخاس  ینــوزادیُ

باشد،  یدارکه ناپا یدر زمان یداده نشده، حت یصتشخ

 یو ذهن ـ یعصـب  یسـتم ممکن است رشد و تکامل س

ــأث  ــدت تحــت ت ــودک را در دراز م ــد یرک ــرار ده  .ق

داده شـود،   یصتشـخ  یکه به خوب یبرعک ، هنگام

بـه  ی،تـوان بـا درمـان هورمـون     می را یپوتیروئیدیه

 دبرخاسته از یُ یهای خطر برای پرکاری تیروئیدگروه( 1جدول 

 ای تیروئیدهای زمینهبیماریبا 

 گواتر اندمیکیدُ در  برای کمبودیُد  سازیغنی

به بیماران یوتیروئید گریوزی، به ویژه در کسانی که بعد از داروهای ضد تیروئیدی در حالت یدُ  تجویز

 .طبیعی هستند

 غیرسم ی رگواتر ندول

 های خودکارندول

 گواتر منتشر غیرسم ی

 ای تیروئیدهای زمینهبدون بیماری

ها تشخیص داده نشده است، به ویژه در مناطقی با ای تیروئید آنارانی که بیماری زمینهبه بیمیدُ  تجویز

 دکمبود خفیف و متوسط یُ
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 (iodine-induced)یدُ  برخاسته از یکاری تیروئید های خطر برای کم گروه( 4جدول 

 ای تیروئید های زمینه بدون بیماری
 جنین و نوزاد، به ویژه نارس 
 به صورت موضعی یا از راه غیر خوراکییُد  از مواد غنی اب یا برخورد نوزادفت جاز یُد  ثانویه به گذر  

 شیرخوار 

 .کنند گزارن شده است )چین( مصرف مییُد  شیرخوارانی که آب غنی ازدر گاهی   

 بزرگسال 

 که تیروئیدیت هاشیموتو کنار گذاشته شده باشد. هنگامی ،بالایُد  در افراد ژاپنی با دریافت  

 سال کهن 
 سال با و یا بدون احتمال وجود تیروئیدیت خود ایمن و اختلال در ارگانیفیکاسیون در افراد کهن  

 بیماری غیرتیروئیدی مزمن 
 فیبروز سیستیک  

 بیماری مزمن ریوی   

 دیالیز به صورت مزمن با درمان  

 تالاسمی ماژور  

 اشتهایی عصبی بی  

 ای تیروئید های زمینه بیماری
 یت هاشیموتوتیروئید 

 .اند یماری گریوز درمان شدهبرای ب 202یُد  تیروئید که قبلاً بایو انبیمار 

 تیروئیدکتومی یا داروهای تیروئیدی 

 سالی هیپوتیروئیدی تحت بالینی، به ویژه در کهن 

 از زایمانی گذرا بعدپ  از تیروئیدیت  

 پ  از تیروئیدیت دردناک تحت حاد 

 خیم های خون یروئید برای ندولپ  از برداشت نیمی از ت 

 اند. را داشته ودارونی قبلی پرکاری تیروئید تخریب کننده با آمی بیماران یوتیروئید که یک حمله
 اند. اینترفرون را داشته -های تیروئیدی برخاسته از آلفا ی قبلی بیماری بیماران یوتیروئیدی که حمله

 نند.ک تیوم را دریافت مییبیمارانی که درمان با ل
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 .کرد رماند یآسان

ادر، احتمـال  م ـیُـد   یافـت در یشاز افزا پ 

 زیـرا  توان کنار گذاشت نمی را ینوزاد یپوتیروئیدیه

ممکن است گواتر را در  لیو استآن دشوار  یصتشخ

 یدرمـان مـادر، بـرا    .مشاهده کرد یهنگام سونوگراف

 .لازم است یماریب یمتنظ

 

  ییروئیدت یرآور غ یانز اثرات

پـ  از   یانـدک  یروئیدیت یرغ یجانب  تاثرا

 )ماننـد کودکـان   یانسـان هـای   یتدر جمع KI یزتجو

در  .( مشـاهده شـد  یـل پ  از حادثه چرنوب یلهستان

دشوار است که اثـرات گـزارن شـده     یاربس یقت،حق

را بـه   یگوارش ـهـای   و نشـانه  یمانند بثـورات پوسـت  

 ینچن ـ یـرا ز .وابسـته دانسـت   KI مصـرف تـک دوز  

 .دباش می یعدر کودکان شا یژهو به یمسائل

و  هگـزارن شـد   یاحتمال یاثرات جانب اکثر

فهرست شـده انـد؛ ام ـا     یردر ز ،شده ییدتأ یراغل  غ

اکثـر   یـن از ذهن دور دانست کـه ا  یدنکته را نبا ینا

  .نادر هستند یارعوارض بس

تهـوع، اسـتفراس،    :یگوارش ـ یاثرات جـانب   •

 اسهال و درد معده

 ـ  • ادم )ورم  یـو آنژ : یه آلـرژ اثرات وابسته ب

نفـ ، درد   یدر صورت و بدن(، تنگ یژهبه و ی،عموم

)بـزر  شـدن غـدد     یآدنوپـات  ینـوفیلی، مفاصل، ائوز

 .()خارن یر(، کهیلنفاو

 یبثورات پوست  •

 KIعوارض جانبی احتمالی غیرتیروئیدی ( 23جدول 

دستگاه گوارن 

oتهوع، استفراس، اسهال، درد شکمی 

وابسته به آلرژی 

o)آنژیو ادم )تورم عمومی 

o)آرترالژی )درد مفاصل 

oزینوفیلیئوا 

oاتی لنفاوی )بزر  شدن غدد لنفاوی(پآدنو 

o)کهیر )خارن 

 پوستیبثورات 
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 یـز نیدُ  به یلاکتیکو آناف یکآلرژهای  پاسخ

هـا   پاسـخ  ینا .شده اند یفتوسط چند پژوهشگر توص

وارن )تهــوع، اســتفراس، دســتگاه گــ یمــاریشــامل ب

 ی(، ت ، تورم صورت و بدن، تنگیاسهال و درد شکم

 یـدودرماس گوناگون )به نـام ا  ینف  و بثورات پوست

iododermas ) باشند می. 

یُـد   بوده و نقش ییاستثنا یامدهاییپ چنین

 .هنوز کاملاً آشکار نشده است یزنها  نشانه یندر ا

 یشکـه بـا افـزا    ینـادر  یاربس ـهـای   بیماری

 یفـورم، هرپت یتشوند شامل درمات می بدتریدُ  مصرف

و  هیپـوکمپلیمنتیمی  یتتوبروزوم، واسـکول  یدودرما

 .باشند می اتینکونج یوتونیم

ــ یــک در کــه دوزاژ  یهنگــام ی،فراگــرد کل

در کودکان  یمناس  به افراد داده شود، عوارض جانب

 یـن بـا ا  .باشـند  می نادر یینپا ینو بزرگسالان در سن

 یـف، خف یکآلرژهای  عوارض شامل پاسخ نیوجود، ا

ــت  ــورات پوس ــار یبث ــوارن  یحتاو ن ــتگاه گ  در دس

ا اثـرات ناخواسـته بعـد از     .باشـند  می  یبـر رو  KI ام ـ

ــتفعال ــدیت ی ــراد یروئی  ــ یدر اف ــه پ ــهزم یشک  ین

 ینا .شوند می یدهد یشتردارند، ب یروئیدتهای  یماریب

در  در افراد بزرگسال با سـن بـالا و   یشترب ها، یماریب

بزرگسـالان بـا سـن     یـا از کودکان  یشترب ،کهنسالان

کـه   یدر هر صـورت، در افـراد   .ندشو می یدهد یینپا

 یافـت شـده در  یشـنهاد پ یراز مقـاد  یشرا ب KI دوزاژ

بدهنـد،   KI ی دوزاژ تکـرار شـونده  ها  به آن یاکنند و 

 .خواهد بود یشتربها  در آن یاحتمال اثرات جانب

 

 KI منع مصرف موارد

ــدا ــدک دتع ــال  یان ــوارد ب ــود ینیاز م  موج

به صورت مطل  منع  KI یزتجوها  در آنباشند که  می

 یستبا نمی را دارند یطشرا ینکه ا یکسان .شده باشد

KI رادیواکتیویدُ  محافظت از به یازکرده و ن یافتدر 

 یـری گ یمتصـم  یسـت با میدارند و  یگردهای  یوهبه ش

 آنـان  یبرا ی،مورد به مورد، تحت نظارت گروه پزشک

 .یردصورت گ

نـادر   یاربس ـ یماریب ینا .یدُبه  یتحساس  •

تـر نسـبت بـه     یعشا یتبا حساس یستبا نمی است و

 یربرداریجهـت تصـو  یُـد   مواد حاج  که همـراه بـا  

 .شوند، اشتباه شود می استفاده یولوژیکراد

ــتدرمات  • ــورمهرپت ی ــوان  یف ــه عن ــک)ب  ی

 (مزمن یپوست یماریب

 یـــک) میتیمنیپلیپـــوکمه یتواســـکول  •

ــا  ــاب ن ــوارهد درالته ــه در بعضـ ـ  ی ی ــروق ک از  یع

 (.دهد می رخ یمنیاهای  یماریب

 ینقـص مـادرزاد   یک) یتاکونجن یوتونیم  •

(.اســتهــا  یچــهماه ینــادر کــه شــامل ســفت یاربســ
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 لهستان ی تجربه

 2روز پـــ  از انفجـــار راکتـــور شـــماره  دو

ــلچرنوب ــلآور 11و  13در  ی ــتان2415 ی ــا ی، لهس  ه

 یـری را در هوا اندازه گ 202یدُ  از یریچشمگ یتفعال

هـای   گرفـت کـنش   یمسان، دولت تصـم  ینبد .کردند

)هـر چنـد کـه     یـد نما یادهپ یلآور 14را در  رویاروی

توسـط   رادیواکتیـو یُـد   یمقـدار  کـه  کردنـد  می تصور

 ـ  برداشت شدهدر آن زمان  یروئیدت  ینچن ـ یاسـت ول

از  یروئیـد حفاظت ت یهنوز برا یدارپایدُ  که یشیدنداند

 14در  .حادثه سودمند خواهـد بـود(   ادامه دار یآلودگ

در بخش  KI محلول ی، دستور آماده ساز2415 یلآور

 یبـرا  ،شـد  مـی  که به صورت متمرکز اداره یداروساز

 یاز ســو ،یـده د ی آس ـ یشـتر ب اناسـت  22پخـش در  

 ی،عمـوم  مراکـز سـلامت   .وزارت بهداشت صـادر شـد  

از مکان  یرهو غ یآمادگ ، مدارسها، مدارس یمارستانب

 .انتخـاب شـدند   یـدار پایدُ  پخش یبودند که برا ییها

را پـ  از   یروئیـد سـرطان ت مـوارد  درصـد از   13سال سن داشتند،  1 یرز یلکه در زمان رخداد چرنوب یکودکان( 3تصویر 
همـراه بـا متاسـتاز     یشـکل تهـاجم  به  ،افراد یندر ا یروئیدسرطان ت .دهند یبه خود اختصاص م یلچرنوب یا رخداد هسته

 .کندیتظاهر م ،یامنطقه
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 :بود یربه صورت ز KI دستورالعمل دوزاژ

 نوزادان یبرا گرم میلی 22  ●

 یـا ساله و  2کودکان  یبرا گرم میلی 23  ●

 سال 2 یرز

 افراد یگرد یبرا گرم میلی 33  ●

سرطان  بود که خطر ینآنجا که باور بر ا از

بـوده و عـوارض در افـراد بـا      یینبزرگسالان پا یبرا

بـه   یـدار پایُـد   شـد،  می ینیب یشندولر پهای  گواتر

 ی،بزرگسـال لهسـتان   یلیـون م 3سـال و   25 یـر کودک ز یلیونم 2/23 یباًتقر یلچرنوب یا در هنگام رخداد هسته( 1تصویر 
در  یمس ـپتا دیـد یُدرس را به ما آموخت کـه کـاربرد    یندر لهستان، ا KIکاربرد  .کردند یافترا در KIتک دوز  یکحداقل 
 .توأم است ییبالا پذیریتحملبوده و با سطح  یمنکاملاً ا یتدر سطح جمع یاهسته یرخدادها
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 یـد؛ نگرد یشنهادبزرگسالان پ یبرا یشگیریعنوان پ

 .گرفتند یدر برنامه جا یردهام ا زنان باراد و ش

 یبا اقدامات حفاظت همراه KI محلول پخش

یُــد  بــا آلــوده تــازه یربــود؛ ماننــد مصــرف شــ یگــرد

ــهرادیواکتیو ــالا یت ــرا ،Bq/L 2333 یب مصــرف  یب

 یقـدغن شـد و بـرا    یردهکودکان و زنان باردار و ش ـ

و  یـد فراهم گرد یرخشکسال ش 2 یرتمام کودکان ز

شـد کـه    یهتوص ـ یردهبه کودکان و زنان بـاردار و ش ـ 

ات بر  دار تازه خود را تـا شـانزدهم   یجمصرف سبز

 .کاهش دهند می ماه

 دوزاژ محلـول  یلیـون م 2/23داد جمعاً تع ـ

KI  دوزاژ بـه بزرگسـالان    یلیـون م 3به کودکان و

روز  ینتـا هفتم ـ  ینسان، از چهارم ینبد .داده شد

 یروگــاهاز ن هیواکتیویتــراد آزادســازیبعــد از آغــاز 

 ـ  KI محلـول  یـل، چرنوب ای هسـته   43از  یشبـه ب

 چهارم یکسال و  25درصد از کودکان جوان تر از 

 .شد یزوتج رگسالانبز

جهـت   ای سال پ  از رخداد، پرسشنامه سه

هـزار نفـر    21بـه   پایـدار یُـد   بررسی عوارض تجـویز 

 کردنـد  یـل هـزار نفـر آن را تکم   02ارسال شـد کـه   

پروژه، کودکـان   یندر ا .درصد( 51مشارکت  یزان)م

ــن   ــا س ــال،  25ت ــامل  03س ــروه را ش ــد از گ  درص

 .دشدن می

 یدییپوتیروئه یمطالعات غربالگر همچنین،

تـا   213 یلهستان بر رو یدر بخش مرکز یمادرزاد

 2413و  2415، 2412هـای   سال یهزار نفر ط 223

 .یرفتانجام پذ

مطالعـات کـه    یـن اهـای   یامپ ینتر برجسته

شـامل   ،شـد  فراهم یسلامت لهستان ینتوسط مسئول

 :باشند می یرموارد ز

کــودک و  21323درصــد از  42از  یشبــ  •

کرده و  یافترا در رادیواکتیویدُ  که یبزرگسال 2352

ــانب    ــرات ج ــد، اث ــخ داده بودن ــنامه پاس ــه پرسش  یب

کـه   یـز ن ینکردنـد؛ در کسـان   یـان را ب یروئیدیت یرغ

 ینتـر  یعرا از خـود نشـان دادنـد، شـا     یعوارض جانب

کـودک و   115اثرات مشاهده شده شـامل اسـتفراس )  

 50کـودک و   214) ی(، بثـورات پوسـت  بزرگسال 20

بزرگسال(،  01کودک و  20) یکمبزرگسال(، درد ش

 .بزرگسال( بودند 02کودک و  11سردرد )

 یمـزمن انسـداد   یمـاری دو بزرگسال، بـا ب   •

بـه   یعاًسـر  یُـد، شـناخته شـده بـه     یتو حساس یویر

 .شدنددچار  KI یافتاز در بعد ،حاد یتنفس یسترسد

در زنان باردار  یدیشد ی عارضه یچگونهه  •

کـرده بودنــد،   یافـت ررا د KI یشـنهادی کـه دوزاژ پ 

 .مشاهده نشد

پـا برجـا در    یروئیـدی اختلال ت یچگونهه  •

کـرده بودنـد،    یافـت در KI که یکودک 21312 یانم

 KI کـه  یدرصـد از نـوزادان   2/3نشـد؛ تنهـا    یافـت 
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کـرده بودنـد،    یافـت در یدر روز دوم زندگ یشگیرانهپ

، همراه با  TSH یدر سطح سرم یدارناپا یشافزا یک

  .، از خود نشان دادندآزاد T4 کاهش

 یـت در جمع یروئیـدی سرطان ت یچگونهه  •

گواتر ندولر  یوعش ی یسهنشد؛ مقا یافتمورد مطالعه 

تفـاوت   ای، و پـ  از رخـداد هسـته    یشدر پ یو کل

 .را از خود نشان نداد یدار یمعن

لهسـتان کـه    ی تجربـه  ی،فراگرد کل یک در

 تــاکنون KI یزتجــو یتــیجمع ی برنامــه ینبزرگتــر

سودمند و بـا   یاربرنامه بس ینباشد، نشان داد که ا یم

بروز  یشافزا یچاز آنجا که ه .باشد می بالا توأم یمنیا

 یـل چرنوب ای پ  از رخداد هسـته  یروئیدیسرطان ت

 بـه  نسـبت  یدر لهستان گزارن نشد و عوارض جانب

KI یـت تجربـه، موفق  یـن نادر بوده است، ا یاربس یزن 

 یرا در رخـدادها  یـدار پایُـد   بـا  یشـگیری پ ی برنامه

 .گذارد می یشبه نما ای هسته



   

 

 

 

 

 

 یدارپایُد  با یشگیریپ سازی پیاده ی برنامه
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 سازمان جهانی بهداشت یتداخل سطوح

(WHO) 

حفاظـت در برابـر    ی یـه اسـاس اصـول پا   بر

 (deterministic) بار زیان یپرتوها چنانچه اثرات قطع

 یبـرا  (stochastic) بار زیان یاثرات احتمال خطر یاو 

 یبـرا  را یاقـدامات تـداخل   یستبا می افراد بالا است،

 ی در کفه .اجرا در آورد ی مردم به مرحلهاز حفاظت 

ــرازو ــودمند ،تـ ــا یوزن سـ ــاظت یعملکردهـ  یحفـ

 یـن داشـته و ا  یرگـی چها  آنهای  یانز هب یستبا می

را تـا   یالد خطر اثرات احتم ـبتوان یستبا می تیاعمل

 .قابل انجام کاهش دهند یحد منطق

 ی یـــهکـــه اشـــاره شـــد بـــر پا همانگونـــه

 یبــرا  ســازمان جهــانی بهداشــت  دســتورالعمل ”

 ،“یا هسـته  یپ  از رخـدادها  یدارپایدُ  با یشگیریپ

بـه شـکل    را یروئیـد توسـط ت  رادیواکتیویدُ  برداشت

)مطـاب  بـا    یدارپایدُ  گرم میلی 233 یزبا تجو یمؤثر

در  KIO3) گـرم  میلـی  233 یـا  KI گـرم  لـی می 203

 ینالبته ا که توان منع کرد می بزرگسالان و نوجوانان

 .یابد می دوزاژ در کودکان کاهش

 ی یهپا یمنیا یاستانداردها ” یدگاهد براساس

، (IAEA) المللـی انـرژی اتمـی    آژان  بین “المللی بین

یدُ  منع برداشت یبرا یکقابل قبول ژنر یسطح تداخل

ــ ــی 233د در حـ ــری میلـ ــر  گـ راد( دوز  233)برابـ

 .باشــد مــی یروئیــدبــه ت (avertable) یرپــذ برگشــت

 پیشـگیری  ،المللی انرژی اتمی آژان  بینبراساس نظر 

مقـدار   ینخواهد بود که دوزاژ از ا یهنگام یدارپایدُ  با
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 .فراتر رود

 ی،در گذر طول زنـدگ  یروئیدسرطان ت خطر

قـرار   ادیواکتیـو ریُـد   کـه در معـرض   یکودکـان  یبرا

درصد در  یکبرابر  ،WHO اند، براساس برآورد گرفته

راد( بـوده و خطـر اثـرات     233% در هر 2)  یهر گر

 23-3برابـر  یُـد   تـک دوز  یزپ  از تجو یدشد یجانب

کـرده اسـت کـه     یشـنهاد پ WHO سان، ینبد .است

 23سن، بـه   ی یهبر پا یگروه، سطح تداخل این یبرا

ریـزی  گیـری پیرامـون برنامـه    های گونـاگون جمعیـت جهـت تصـمیم     ( سطوح رفران  برای گروه22جدول 

 *پیشگیرانه با یُد پایدار

 سطوح رفرانس شیوه برخورد گروه جمعیتی

 نوجوانان و ن، کودکاننوزادان، شیرخوارا

 سالگی و زنان باردار و شیرده 21تا سن 
 †تنفسی )و گوارشی(

دوز  (mGy)گری میلی 23

‡پذیر به تیروئیدبرگشت
 

 تنفسی سال 23بزرگسالان زیر 
دوز  (mGy)گری میلی 233

 پذیر به تیروئیدبرگشت

§دوز تابیده به تیروئید (Gy)گری  2 تنفسی سال 23بزرگسالان بالای 
 

 :نکات مهم
آل به شکل کارآمد در هنگامی که تعداد زیادی از رادیونوکلئایـدها در مقـادیر ناشـناخته در یـک حادثـه آزاد       این سطوح ایده  *
“ اسـتانداردهای ایمنـی پایـه   ”گری توسط  میلی 233به همین دلیل، سطح تداخلی ژنریک  .اند شوند را در محاسبه نگنجانده می

سـازی پیشـگیری بـا یُـد بـرای      ریزی جهـت پیـاده  ی عملی برنامهصورت این موضوع نیاز به ملاحظه در هر .مشخص شده است
 .گذاردهای سنی ویژه را کنار نمیگروه

 .مصرف شیر توسط شیرخواران در هنگامی که منبع جایگزین دیگری در دسترس نیست  †
های سنی، کاملاً زیـر سـطح آسـتانه اثـرات قطعـی       ای تمام گروهکند که دوزاژها بر رعایت این مقادیر این اعتماد را ایجاد می  ‡
 .باشدمی

گـری،   2در حقیقت میزان  .شودکنش تداخلی برای این گروه برای اطمینان از جلوگیری از اثرات قطعی به تیروئید انجام می  §
 .به آن پرداخته است“ استانداردهای ایمنی پایه”حد اثرات قطعی است که 
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 یروئیـد بـه ت  یرز برگشـت پـذ  راد( دو یک) گری میلی

 شده توسط یرفتهپذ یکژنر یدهم سطح تداخل یک)

IAEA ) یابدکاهش. 

سـطح   یزانم ینبر ا سازمان جهانی بهداشت

بـاور اسـت کـه     یـن بـر ا  یراز .ورزد یم یدتأک یتداخل

مـورد سـرطان    2تـا   1 ی،سطح تـداخل  یندر ا یحت

کـودک در   یلیونم یکدر هر سال در هر  یروئیدیت

هنوز چند این آمار رتو مورد انتظار است که معرض پ

اسـت کـه عمومـاً    ای  ینـه از بروز پـ  زم  یشتربرابر ب

 .شود می یدهد

 ی( ســـطوح رفـــران  را بـــرا22) جـــدول

در  یروئیـد، توسـط ت یُـد   منـع برداشـت   سـازی  پیاده

کـه   یردهگوناگون و زنان بـاردار و ش ـ  یسنهای  گروه

را شده اسـت   یشنهادپ 2444در سال  WHO توسط

 .سازد می یاننما

ــه ــی کــه مشــاهده همانگون شــود، ســطح  م

 یننوزادان، کودکـان، کودکـان بـا سـن     یبرا یتداخل

زنـان   یبـرا  یزو ن یسالگ 21بالاتر و نوجوانان تا سن 

 23دهم بزرگسالان تا سن  یک یرده،باردار و زنان ش

در گـروه   ،یسـن هـای   گـروه  یـن ا یـرا است؛ ز یسالگ

 .دارند یجا یریپرتوگ یخطر برا پر

 یبــرا یروئیــدآنجــا کــه خطــر ســرطان ت از

 WHO کـم اسـت،   یارسال بس ـ 23 یبزرگسالان بالا

 یـزان کـه م  یکرده است که تنهـا در مـورد   یشنهادپ

معـادل   یگـر  2از  یشتربالا است )ب یاربس یریپرتوگ

 یروئیــدفراتــر از ســرطان ت یگــرد یراد( و اثراتــ 233

 مل(، عئیدیروت یدهد )مانند کم کار یامکان دارد رو

 .یردانجام پذیدُ  منع برداشت

 یزن یرپذ اگر دوز برگشت ی، حتیطور کل به

ــ یطدر شــرا ــرآورد شــود،  یشاورژانــ ، ب از حــد ب

 بر سلامت مصرف کنندگانای  خطر عمده یچگونهه

سان، از آنجا که  ینبد .بوجود نخواهد آمد یدارپایُد 

در کوتاه مدت  یدارپایُد  با یشگیریپ یعوارض جانب

 رایُـد   بـا  یشگیریپ ی به برنامه یماست، تصم یزناچ

و  یاجتمـاع هـای   ینـه بر اساس برآورد هز یستبا می

کــه پخــش   یدر صــورت .یدآن ســنج یاقتصــاد

صورت گرفته  یکاستراتژهای  در مکانیُد  های قرص

قابل دسترس باشـند،   یبه آسانها  قرص ینباشد و ا

ــههز ــای  ین ــود  یاقتصــاده ــد ب ــم خواه ــا  .آن ک ام 

 بـا  یشـگیری پ ی برنامه اجتماعی – یروان یامدهایپ

 و دادن یساز یناناطمهای  که شامل ارائه برنامهیُد 

 یاضطراب احتمال یریتمد یزقوت قل  به جامعه و ن

 راباشـد   مـی  مـردم  یـان برنامـه در م  یـن ا یاز اجرا

 .مورد تعم  قرار داد یستبا می

ارتباطــات، براســاس هــای  ینــهزم یــدگاهد از

بـه اهـداف    یـابی  دسـت  یانجام گرفته، بـرا مطالعات 

آمـوزن   یازمنـد نیدُ  های پخش قرص ی،و عمل یعلم

پخـش   یشپ ـ یگـر، بـه زبـان د   .باشد می یریچشمگ
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( در ای از رخداد هسته یشپیدُ  )پخشیدُ  های قرص

جـامع   یارتباطـات  ی برنامـه  یـک که توأم بـا   یصورت

 .واقع شودمؤثر تواند  نمی اشد،نب

 (WHO) انی بهداشتسازمان جه مقایسه

 (FDA) یکاآمر یغذا و دارو یریتبا مد

 یبرا یشنهادیکه اشاره شد دوزاژ پ همانگونه

KI یـدار پایُـد   یزآغاز تجو یبرا یتداخل ی برنامه یزو ن 

سـازمان   یشـنهادهای بـا پ  یکـا آمر ی متحده یالاتدر ا

 .دهند می را از خود نشان ییتفاوت ها جهانی بهداشت

 .سازد می یانرا نما ها وتتفا ین( ا21جدول )

 سال 02 ینوجوانان بالا یبرا دوزاژ

ــاس پ  ــر اس ــنهادب  203، دوزاژ WHO  یش

 یهسال توص ـ 21 ینوجوانان بالا یبرا KI یگرم میلی

 یکاآمر یغذا و دارو یریتکه مد یشده است، در حال

( FDAبا مـدیریت غـذا و داروی آمریکـا )    (WHO)ی پیشنهادهای سازمان بهداشت جهانی  ایسه( مق21جدول 

 ایپیرامون پیشگیری با یُد پایدار در رخدادهای هسته

 

 سطح رفرانس 

 (mGy)پذیر تیروئید دوز برگشت

  KIمیزان 
(mg) 

 میزان ید
(mg) 

WHO FDA WHO FDA WHO FDA 

 233 233 203 203 2333 2333 سال 23بزرگسالان بالای 

 سال 21بزرگسالان بالای 

 سال 23تا 
233 233 203 203 233 233 

 233 233 203 203 23 23 زنان باردار یا شیرده

 سال  21نوجوانان بالای 

 سال 21تا 
23 23 203 52 233 23 

 23 23 52 52 23 23 سال 21تا  0کودکان بالای 

 شیرخواران یک ماهه 

 هسال 0کودکان تا 
23 23 01 01 12 12 

 2/21 2/21 25 25 23 23 نوزادان از تولد تا یک ماهه
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(FDA) مدرســه، دوز  ینســنهــای  تمــام بچــه یبــرا

ام ـا   .ده اسـت کـر  یهرا توص ـ گـرم  میلی 52استاندارد 

 (KI گرم میلی 203دوزاژ بزرگسالان ) یزتجو ی اجازه

کننـد   می یبزرگسال یبه اندازهمیل  که یبه نوجوانان

  .داده است یزرا ن

 یشگیریپ ی برنامه یبرا یتداخل سطوح
 یدارپایُد  با

ــد   ــاره ش ــه اش ــه ک ــطح  WHO همانگون س

را  یـدار پایُـد   با یشگیریپ ی آغاز برنامه یرفران  برا

 یبـرا  یروئیـد بـه ت  یردوز برگشت پـذ  گری میلی 23

نوجوانـان   یین،پا ینبا سنهای  نوزادان، کودکان، بچه

 برگزیـده  یردهش ـ و و زنـان بـاردار   یسالگ 21تا سن 

یدُ  با یریپرتوگ ی سطح آستانه FDA است؛ برعک 

نـوزادان،   یبرا یگر یلیم 23را  یروئیدبه ت رادیواکتیو

 21نوجوانان تا سـن   ین،یپا ینسنهای  کودکان، بچه

 .کرده است یشنهادو باردار پ یردهسال و زنان ش

حادثـــه هـــای  از داده FADســـان،  بـــدین

 یـن کرده اسـت کـه شـواهد ا    یریگ یجهنت یلچرنوب

ســرطان  خطــر یرچشــمگ یشاز افــزا یحادثــه حــاک

 یگر میلی 23 یراست که با مقاد یدر کودکان یروئیدت

نهـاد بـه    یـن چنـد ا  هر .اند داشته برخورد یشترب یاو 

هـای   از سرطان یکند که اندک مورد می درک یخوب

 یگـر  یلـی م 23که با کمتر از  یدر کودکان یروئیدیت

 .دده می یرو یزاند ن برخورد داشته
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 پرشتاب  یحفاظت یها کنش

 رویاروی یها و کنش
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بـا   یـارویی رو یبـرا  یسـت با می یاتعمل این

 ــ”داد رخــ ــر ســلامت قطع ــرات ب  یــزو ن “یدشــد یاث

براسـاس   پرتـویی،  هـای  ی مربوط به آس ـ “یاحتمال”

 .یردانجام گ المللی بین یاستانداردها

 رویــارویهــای  و کــنش یحفــاظت عملیــات

 یـن ا یپرشتاب آغاز شوند وگرنه سـودمند  یستبا می

ــا تــأخ ــد،صــورت پذ یراقــدامات اگــر ب بــه طــور  یرن

ــمگ ــته یریچش ــی کاس ــردد م ــداد   .گ ــان رخ در زم

زمـان بـر   هـای   یـابی ارز یبـرا  یزمـان  یچهای،  هسته

زمـان بـر موجـود     ینـدهای فرا یگـر و د ها ییگردهما

موج  در معرض قـرار   ناخواستههای  یرو تأخ یستن

اقـدامات بـه    ینخواهد شد و چنانچه ا یتدادن جمع

از  نـد توان مـی  یرنـد صورت سامان داده شده انجـام گ 

حالت، از اثـرات   ینو در بدتراثرات بر سلامت پرتوها 

 .کرد یریجلوگ ها، بر سلامت آن یقطعو  یدشد

آژانـ   اقدامات براسـاس دسـتورالعمل    این

 یـر شـامل مـوارد ز   (IAEA) المللی انـرژی اتمـی   بین

 :دباشن می

آلـــوده و منبـــع  ی منطقـــه یجداســـاز/ 2

  یعمد یراز مصرف غ یریو جلوگ یواکتیوراد

 یهتخل/ 1

 گیری پناه /0

 یاظت تنفسحف /2

 افراد یرفع آلودگ/ 2

 یشگیریپ جهت یدارپایدُ  یزتجو/ 5

به عنوان  یدارپایدُ  شد که کاربرد یادآور باید
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 یتنفس رادیواکتیویدُ  یهفقط فرد را بر عل ،یشگیریپ

اسـت   یازرو ن ینکند و از ا می بلع شده محافظت یاو 

 یریاز پرتوگ یشگیریپ یاقدامات متقابل برا یگرکه د

 یـــدهانوکلئا یـــوراد یگـــرو مقابلـــه بـــا د نـــییروب

 .یردگ صورت

بـا   یاروییرو یبه سه اقدام متقابل برا اکنون

کـه  KI  قـرص  یزتـوأم بـا تجـو    ،رادیواکتیویدُ  اثرات

 اسـت  ییو کنترل مواد غـذا  گیری پناه یه،شامل تخل

آل  یـده د کـه پاسـخ ا  گـرد  مـی  یدباز تأک .یمپرداز می

 .باشد می قابلاقدامات مت یناز ا یبیشامل ترک

 

 یلهتخ

ــه، ــا تخلی ــتجمع ییجابج ــا ی ــ ی از  یبخش

ممکن اسـت   یا شده آلوده که  منطقه یکاز  یتجمع

 یـن ا .گـردد  می یفتعر ،آلوده شود یواکتیوبا مواد راد

ــتجمع ــامانده  ی ــورت س ــه ص ــا یب ــده راهنم  ییش

 یک یبرا یمنطقه را به صورت فور یکشوند که  می

 یسـت با نمـی  .دهفته( ترک کن ـ یکزمان محدود )تا 

معمـولاً   .طـول بیانجامـد  هفته به  یک از یشب یهتخل

در  .یردپذ نمی انجامای  در زمان گذر ابر هسته یهتخل

به  یانهم یبه عنوان اقدام یپناهگاه ساز ی،زمان ینچن

را در  یـه از مـوارد، تخل  یدر بعض ـ .شـود  می کار برده

 یشوند و بخش کم می آزاد یواکتیوکه مواد راد یزمان

تـوان بـا   که ب رتیدر صو ،سازد میرا دچار  یتجمع از

 .شود می انجام ،را جابجا کردها  آن یمنیا

ــدف ــهتخلاز  ه ــه، پ ی ی ــگیریمنطق از  یش

 یریو پرتوگ یواکتیوو تنف  ابر راد یرونیب یریپرتوگ

 یننشسته بر زم یونوکلئایدهایبرخاسته از راد یرونیب

 .باشد می

اند فرد را توان است که بتو ینا یدارا تخلیه

)چنانچـه   یـافتی دوز در یزانتمام م یحت یااز اکثر و 

 یـک  یواکتیومواد راد آزادسازیاز  یشپ ی در هنگامه

 .دهد یی( رهایردرخداد انجام گ

یُـد   کاسـتن برخـورد بـا مـواد     یبـرا  تخلیه

 ینا آزادسازیکه اندازه و زمان  یدر موارد رادیواکتیو

پـ  از   ینهمچن ـ .سودمند است یست،ن یمواد قطع

تواند برخورد بـا   می یهتخل یواکتیو،مواد راد آزادسازی

 یـز را ن یننشسته بـر زم ـ  یدهاینوکلئا یواکتیویتهراد

 .کاهش دهد

  یهپا یمنیا المللی بین یاستانداردها براساس

IAEA ــتانه ــداخل ی ، آس ــهبه یت ــکژنر ی ین  23 ی

 یرپـذ  راد( دوز مـؤثر برگشـت   2)معـادل   یگـر  یلیم

موقـت   یـه ته، جهـت انجـام تخل  هفحداکثر طی یک 

 یدر هنگام یهتخل یگر،به زبان د .شده است یشنهادپ

 ـ دوز یـک عمل بتوانـد   ینشود که ا می انجام از  یشب

بـا   یسهدر مقا یهتخل یاتعمل .آستانه را برگشت دهد

 یامـدهای پ ،رادیواکتیـو یُـد   و منع برداشت گیری پناه

ــد ــ یدترش ــاع ی،روان ــاد یاجتم ــود را یو اقتص  از خ
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 .گذارد می یجا بر

 

 گیری پناه

مانـدن در   یجهت دار برا یکنش ،گیری پناه

بسـته و خـامون   هـای   و پنجرهها  درون خانه با درب

کوتـاه )چنـد    یزمـان  یبـرا  یهتهوهای  یستمکردن س

 .باشد می ساعت تا دو روز(

 یریخطـر پرتـوگ   کـاهش  ،گیـری  پناه هدف

 یزن و یواکتیوبرخاسته از گذر ابر راد یو تنفس یرونیب

 .است ینزم ینشسته بر رو یواکتیومواد راد

ذرات را تـا   یتواند دوزاژ تنفس می گیری پناه

 یـل به دل یوهش ینا یحدود دو فاکتور کاهش دهد ول

خـود را   یو درون، سـودمند  یرونب یتبادل آرام هوا

 .دهد می بعد از چند ساعت از دست

 سازی آزاداز  یشرا ممکن است پ گیری پناه

احتمـالاً تـوأم    یابه عنوان تنها اقدام  واکتیو،یمواد راد

ای فوکوشـیما دای ایشـی و   هـای هسـته  ژاپـن، منـاط  اطـراف نیروگـاه     1322ای سال  ( پ  از رخداد هسته4تصویر 
 .کیلومتری تخلیه شدند 23و  13فوکوشیما دای اینی، به ترتی  تا شعاع 
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به انجـام   یشگیرانهپ یهو تخل یدارپایدُ  با یشگیریبا پ

 .دیرسان

 گیری پناه یواکتیو،مواد راد آزادسازیاز  پ 

 مـؤثر  یشترب یربه عنوان تنها اقدام متقابل در موارد ز

 :باشد می

)ماننـد   اثـر  یب ـ یعمدتاً گازها آزادسازی  ●

 (کوتاه عمرهای  توپیوایزوراد

 همراه یینکه با دوزاژ نسبتاً پا آزادسازی  ●

 .است

 یـدگاه از د یـه کـه تخل  ییهـا  یتموقعدر   ●

ــان ــان یزم ــرا یو مک ــد ش ــد آب و یط)مانن ــوا ب ( ییه

 .یستن یرپذ امکان

و  ینـه کـم بـودن هز   یلهر صورت، به دل در

کـه دوزاژ بـه    یدر هنگـام  یوهش ینا ،گیری پناهخطر 

 یاسـت، روش ـ  یـه تخل یتر از حـد بـرا   ییناپ ی اندازه

 .باشد می شده یرفتهپذ

 یـه پا یمنیا المللی بین یاستانداردها براساس

IAEA یبــرا  یــکژنر ینــه تــداخل به ی ، آســتانه 

 13گیری در بین شـعاع   ژاپن، کمربند تعریف شده برای انجام عملیات پناه 1322ای سال  د هسته( پ  از رخدا23تصویر 
 .کیلومتری تعیین شد 03و 
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در  یرپـذ  دوز مـؤثر برگشـت   یگر یلیم 23 ،یریگ پناه

 یـری گ پنـاه  .از دو روز اسـت  یشـتر نه ب ی هنگامه یک

اگر سـطح   .طول انجامداز دو روز به  یشب یستبا نمی

بـالا اسـت،    زاز خانه هنوز بعـد از دو رو  یرونپرتو در ب

 .قرار داد مد  نظر یستبا می را یهتخل یاتعمل

مـورد   یرپـذ  برگشت یکه دوز تنفس یهنگام

 رسـد،  مـی  (22جـدول )  یربه مقـاد  یروئیدانتظار به ت

 یـژه بـه و را  یدارپایدُ  با یشگیریپ یاتعمل یستبا می

مـواد   ی بخـش عمـده   ،رادیواکتیـو یُـد   کـه  یزمان در

ــوراد ــده یواکتی ــی آزاد ش ــرد  م ــاز ک ــد را آغ در  .باش

 یبـرا  انتو می یافراد را به آسان یری،گ پناه ی هنگامه

بـه   گیـری  پناه یقت،در حق .کرد یداپیدُ  قرص یزتجو

 .شود می توأم KI یزبا تجو طور معمول

 گیـری  پناه یدر نظر داشت که سودمند باید

 ای برخورد با ابر هسـته  یرآن و مس یژگیو به یبستگ

توان تـا   می را یواکتیوبا مواد راد یرونیبرخورد ب .دارد

ام ـا   .بـزر  کـاهش داد  هـای   ده در ساختمان ی ضر

را از  یسـطح حفاظـت کم ـ   سبک تـر های  ساختمان

بـه   .دهنـد  مـی  از خود نشان یرونیب یگاما یپرتوها

هـا   اختمانکوتاه، اکثر س آزادسازی یکدر  ی،طور کل

کـاهش   0تـا   1 ی را با ضـر  یتوانند دوزاژ تنفس می

خـاطر نشـان کـرد کـه در      یـد وجود، با ینبا ا .دهند

بعــد از چنــد ، یواکتیــومــواد راد دار ادامــه آزادســازی

در درون سـاختمان   ،غلظـت به صورت آشکار  ساعت

ــزا ــاهش دوزاژ   یشاف ــوان ک ــن رو، از ت ــه و از ای یافت

پـ  از   شـود.  کاسته می گیری تنفسی در هنگام پناه

دوزاژ هـا   در اکثـر سـاختمان   یـز ن ای هسـته  عبور ابر

سـاختمان   یـرون از ب یشـتر ب یتوانـد حت ـ  میتنفسی 

در درون ساختمان  ای از ابر هسته یمقدار یراز .باشد

 .افتد می به تله

در  گیری پناهاز آنجا که  ی،فراگرد کل یک در

 ینتـر  مـده به عنوان عیدُ  های یوایزوتوپکه راد یزمان

 ییهسـتند، بـه تنهـا    یواکتیـو اجزا  مواد آزادشده راد

 یسـت و ن یروئیـد خطر سرطان ت یهبرعل یاقدام متقابل

بـه عنـوان    یـدار پایدُ  یزبا تجو یستبا می اقدام را ینا

 یـه بـر عل  یدارپایدُ  کنش، ینبا ا .توأم کرد یشگیریپ

ــد  ــهبرعل یــزن گیــری پنــاهو  یتنفســ رادیواکتیــویُ  ی

  .کنند می مقابله یرونیب یریپرتوگ

 

 ییمواد غذا کنترل

از  یشـگیری پ یی،از کنترل مـواد غـذا   هدف

بـا   ای رخداد هسـته  یکاست که در  ییمصرف غذاها

کاملاً آشکار است که  .شوند می آلوده یواکت یومواد راد

ــاتمــاس راه  ینمهمتــر ــد  ب در رخــداد  رادیواکتیــویُ

ین او اوکـر  یهروس ـ یوندر بـلاروس، فدراس ـ  یلچرنوب

در  ؛اسـت  ه( بـود یرش ـ یـژه آلوده )به و یمصرف غذا

در صورتی که  نشان داد که یلکه رخداد چرنوب یحال

ــود،  ــتفاده ش ــا اس ــودگ از آب انباره ــابع آب  یآل من



 

.          81 

از راه  یواکتیـو مواد راد آزادسازیدر هنگام  یدنیآشام

 .باشد نمی چشمگیر هوا

 یبرا یهپا یحفاظت اقدامی نخست  در مرحله

اقدامات از  ی،از راه گوارش یداخل یا آلودگب یاروییرو

تغییـر  باشـد )ماننـد    مـی  یکشاورز ی  در گسترهلازم 

انبار شده  ی از چرا به مصرف علوفه یواناتحی  تغذیه

 یــاهمــراه بــا قــدغن کــردن مصــرف خواربــار آلــوده 

هـای   شـده در مکـان   یـد تول یکشـاورز هـای   فرآورده

یدُ  گوارن با از راه یآلودگ از یشگیریپ یبرا .(دهآلو

به  یدارپایدُ  بر کاربرد ییکنترل مواد غذا ،رادیواکتیو

 .دهد می از خود نشان یبرتر یشگیری،عنوان پ

در نظــر داشــت کــه نگهداشــتن  یــدبا ام ــا

 ــ  ــرف ش ــوزادان از مص ــان و ن ــزن یرکودک  یدارا ی

 یط،از شـرا  یرو، در بعض ـ یـن از ا .اسـت  ییها یانز

آلوده  یرغ یرشود که امکان پخش ش می ینیب یشپ

ی  در دسترس قراردادن علوفـه کودکان و  در میان

 یندر ا از این رو، .توان فراهم کرد نمی را انبار شده

بـه   یـدار پایُـد   یزتجو ی برنامه سازی پیاده یط،شرا

ــان و شـ ـ ــتاز اهم یرخوارانکودک ــ ی ــزا  هب  ییس

 یـت جمعهـای   گـروه  یگرد یبرا .شود می برخوردار

 یـک  چنـد روز  یبـرا  ییاز سبد غـذا  یربرداشت ش

کـرد کـه    یدتأک یدبا یباشد ول می دردسر یرون ب

و  یاها به بدن پـ  از رخـداد هسـته    ورود آن یها ( و راه202 یواکتیوراد ید) یواکتیوورود مواد راد یچرخه( 21نمودار 
 یاابرهسته یزنر
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 ی تـوان از برنامـه   مـی  کـه  یستن یبحث یچه یجا

 ی برنامـه  یـک بـه عنـوان    یـدار پایُـد   با یشگیریپ

اقدامات متقابل در  یا ییکنترل مواد غذا یگزینجا

 .استفاده نمود یکشاورز ی گستره
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  یبانیپشت یرامونپ ینکات

 یُد یها پخش قرص یریتو مد
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 یمیاییشکل ش

 یمپتاس ـ یدُیدتوان به صورت  می را یدارپا یدُ

(KI) ــدات  یــا  یدُیــد .بکــار بــرد (KIO3) یمپتاســیُ

 یـن ا یدارا KIO3 یراباشد، ز می انتخاب برتر یم،پتاس

 .است یتر یقو ی کننده یکبوده که تحر یانز

 یبـرا ( FDA) ییـد مـورد تأ  KI های فرآورده

 یمیاییش ـهای  شکل ینحفاظت در برابر پرتو شامل ا

 :باشند می

IOSAT  یگرم یلیم 203 قرص
R
 (Anbex) 

 یگرم یلیم 52 قرص

THYROSAFE 
R
 (R.R. Registrations) 

 یگرم میلی 203 قرص

THYROBLOCK
 R 

(Wallace Labs) 

مهم است که به مردم در مورد تفـاوت   بسیار

 یحتوض ـ یگرم ـ یلیم 203و  یگرم یلیم 52های  قرص

ــود ــرا  .داده ش ــا در ش ــت   یطام ــن اس ــ  ممک اورژان

 مـورد  هـا  قـرص  یـان وجود تفـاوت م های  دستورالعمل

تـر   یدوزاژ عملهای  رو، شکل یناز ا .نگیرند قرار توجه

هـای   ونیفرمولاس ـ یا یگرم میلی 01های  )مانند قرص

 ینرتیرپـذ  ی و کودکان که آس یرخوارانش ی( برایعما

 یـد با .باشـد  می مناس  تر یاربخش جامعه هستند، بس

هـای   از فـرآورده  یاریآور شد کـه بس ـ  یادنکته را  ینا

ممکـن  یدُ  ای یهبه عنوان منبع تغذ،  kI یحاو ییدارو

 ـ  تنهـا  هـا   فـرآورده  یـن ا یاست در دسترس باشـند ول

 یـن رود کـه ا  نمی دارند و انتظاریدُ  یکم یاربس یرمقاد

 یرا بـرا  یریچشـمگ  ینند سطح حفاظتبتواها  فرآورده
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 .در برابر پرتوها فراهم آورند یروئیدت

 یسـت با مـی  FDA  ییدمورد تأهای  فرآورده

 .داشته باشند یسال زمان نگهدار 2حداقل 

 و KI یـان م یقاطع در زمان نگهـدار  تفاوتی

KIO3 یمپتاس ـیُـدات   .وجود ندارد KIO3    بـه عنـوان

از  یدر بعض ـ وئیدیرت یبرا ییپرتو ی محافظت کننده

 ـ می استفاده ییاروپا یکشورها آن را  FDA یشود ول

ــرا ــاربرد در ا یب ــالاتک ــده ی ــاآمر ی متح ــدتأ یک  یی

 .است نکرده

 

 یانباشت و بسته بند یون،فرمولاس

تـوان بـه    مـی  را یـدار پایُـد   چند کـه  هر

 ThyroSafeگرمی میلی 52و  iOSAT گرمیلیمی 203( قرص 22تصویر 
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 یـن ، ام ـا قـرص ا  تجویز کرد یعما یاصورت قرص 

انبـار و   یآسان توان آن را به می را دارد که یبرتر

یُـد   ینهمچن ـ .پخـش( نمـود   یشپ ـ یپخش )حت

 یــکبــه شــکل قــرص، کمتــر موجــ  تحر یــدارپا

توان خـرد   می راها  قرص .شود می دستگاه گوارن

بـا   یرش ـ یـوه، م ی ، افشـره یوهکرد و با آب، آب م

و  یمونــاد(، لییکاکــائو یــا ید)ســف یینپــا یچربــ

صــاف ماننــد کــولا، شــربت هــای  یمکربنــات ســد

 سـت خن .نمـود  یزتجـو  یرخوارانش یرشتمشک و 

 یـک را خرد کرده و به کمـک  ها  قرص یستبا می

سـپ    و در آورد یـز به شکل پـودر ر  یقاش  فلز

د و آنگاه نمایرا محلول  KI از آب افزود تا یحجم

 یـز که گفته شـد ن  ییها یدنیاز نوش یحجم مساو

 یـن توان ا می شده است که یشنهادپ .به آن افزود

 .داشت هفته نگه یکتا  چالیخمخلوط را در 

از  دور یسـت با مـی  انبـار شـده را  های  قرص

 .بایست دور از جریان هوا، گرما، نور و رطوبت نگه داشتی یدُید پتاسیم را میهای انبار شده( قرص21تصویر 
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 یدر صورت .هوا، گرما، نور و رطوبت نگه داشت یانجر

 یورق ـهای  شده در پوشش یبسته بندهای  که قرص

شوند،  یخنک و خشک نگهدار ییدر جا ینیومیآلوم

 2پـ  از   .دارند می سال نگه 2خود را تا یدُ  یمحتو

 و یدرا سـنج یدُ  های قرص یاوان محتوت می یزسال ن

باشـد   یـاز کـه ن  یرا در صـورت هـا   آن یزمان نگهـدار 

 .گسترن داد

 

 KI و منع مصرف قرص دوزاژ

 یروئیـد، توسط تیدُ  منع کامل برداشت برای

نمود،  یترعا یستبا می ( را2دوزاژ در جدول ) یالگو

بزرگسـالان   یبرا گرم میلی 203مثال، تک دوز  یبرا

کودکان  یبرا یگرم میلی 203نصف  .شود می یهتوص

 یبـرا  یسـت با مـی  یـز سـال و ربـع قـرص ن    21تا  0

 ـا .شـود  یزتجو ساله 0ماهه تا  یککودکان  ن بـرن  ی

 یبه سادگ ،تا ربع قرص ،یگرم میلی 203دادن قرص 

قرص  ینهشتم ا یکاز آنجا که  یول یردگ می صورت

کـرد،   یزماهـه تجـو   یکنوزادان تا  یبرا یستبا می را

تـوان   می وجود، ینبا ا .باشد می رن دادن آن دشوارب

نـوزادان   یبـرا  یبـی قرص با برن دادن تقر یناز هم

 یزشوند ن می ینگهدار خانههفته که در  یکبالاتر از 

 یـک نوزادان کمتر از  ،ام ا گروه حساس .استفاده کرد

توان  می .دارند ی به دوزاژ دق یازباشند که ن می هفته

تـازه آمـاده شـده بـا      KI محلـول  گـروه، از  ینا یبرا

 WHOسـان،  ینبـد  .استفاده کرد KIهای  یستالکر

 KI،ییو ماما یمانزاهای  کرده است که بخش یهتوص

 .یندنما یدر انبار خود نگهدار یستالبه شکل کر را

 یکـاربرد قـرص حـاو    یگر،د یگزینجا شیوه

 گـرم  میلـی  12 یا KI گرم میلی 52)یدُ  گرم میلی 23

KIO3  )شده اسـت کـه    یهر هر صورت، توصد .است

 یـد تولای  را بـه انـدازه  هـا   آن هـا  قرص ینسازندگان ا

 .را انجـام داد  یـاز مـورد ن هـای   کنند که بتوان بـرن 

بر  ایدارپیدُ  های سازندگان قرص یستبا می ینهمچن

رد منـع مصـرف را بـه    امـو  هـا  آنهـای   برچس  یرو

 یـدار پایُـد   مـوارد منـع مصـرف    .ینددرج نما یروشن

 :است یرمل موارد زشا

 ی)بـرا  یکنـون  یا یشینپ یروئیدت یماریب  •

 ل(فعا یروئیدیت یمثال پرکار

 یدُشناخته شده به  یتحساس  •

  یفورمی هرپت یتدرمات  •

 یتیمیپوکمپلیمنه یتواسکول  •

 

 یشگیریو طول مدت پ یزتجو زمان

به صورت کامـل اثـرات    یدارپایدُ  ینکها برای

نشـان دهـد، لازم    یروئیـدی تسودمند خود را بر منع 

 یـا قبـل از برخـورد و    یزمان کم ـ دراست که آن را 

 .دنمو یزتجو رادیواکتیویدُ  پ  از برخورد با درنگ بی

 ادهچنـد سـاعته د   یربـا تـأخ   یدارپایدُ  چنانچه قرص
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 .شـود  مـی  انجـام  یـز ندرصـد   23تا یدُ  برداشت شود

 یشـده بـرا   یزتجـو  یدارپایدُ  ی( سودمند20) نمودار

گونـاگون در  هـای   را در زمـان  یروئیـد ت یـت نع فعالم

 رادیواکتیـو یُـد   سـاعت برخـورد بـا    2و پ  از  یشپ

  .دهد می نشان

 ی،تنفس ـ رادیواکتیویدُ  یهبرعل حفاظت برای

 یـرا اسـت؛ ز  یکـاف  یـدار پایُـد   تـک دوز  یـک عموماً 

 ینهم ـ .آورد مـی  روز فـراهم  یکرا تا  یحفاظت کاف

تنف  شده در ابر  اکتیورادیویدُ  یحفاظت برا یزانم

 .باشـد  یکه در گذار است، ممکن است کافای  هسته

 هتکرارشوند هایپردامنه، دوز آزادسازیام ا در صورت 

 .شود یهممکن است توص

ممکـن   یدارپایدُ  یزتجو یط،از شرا برخی در

 رادیواکتیویدُ  یافتدر در یتمحدود یجادا یاست برا

 مصـرف  ریکـه ش ـ  یدر کودکـان  یـژه بلع شـده )بـه و  

 یندارنـد( عمل ـ  یگـری د یگزینکنند و منبـع جـا   می

یُـد   از برخـورد بـا   یشرا ب KIخود را نشان دهد، لازم است که  یسودمندحداکثر  KIکه  نآ یبرا( 20نمودار 
اثـرات   یمقـدار  KI ، هنـوز یواکتیـو رادیُـد   ساعت پ  از برخورد بـا  2تا  0هر چند که  ؛کردتجویز  یواکتیوراد

 .دهدیاز خود نشان م یواکتیورادیدُ  در برابر یحفاظت
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ممکن  یدارپایدُ  دوز روزانه از یکمورد،  یندر ا .باشد

از خـود نشـان    یکـه عـوارض جـانب    یدر صورتاست 

اسـت،   نیـاز از زمان که مورد ای  گستره یبراندهند، 

از  یسـت با مـی شـود کـه    می یادآوریباز  .کرد یزتجو

ه در نوزادان، زنان باردار و تکرار شوند یدوزها یزتجو

هـر چنـد کـه دوز تکـرار      .جسـت  یدور یردهزنان ش

کمتر( پ  از  یاو  یهشونده ) درهمان مقدار دوزاژ اول

شـده اسـت )تـا     یرفتهپذ کشورهاساعت در اکثر  12

 یشگیریشود که پ می یدباز تأک یگرم( ول 2حداکثر 

در  یروئیـد بلع شـده توسـط ت   رادیواکتیویدُ  برداشت

های  گذر کرده است و کنشای  که ابر هسته یگامهن

 ـ  رویاروی بـر   یدر دست انجام است، اقـدامات کنترل

 یزدر مقابـل تجـو   یوهش ـ ینبهتر ،ییمصرف مواد غذا

 .باشد می KI  ی تکرار شونده ژدوزا

یُـد   های چنانچه قرص ی،فراگرد کل یک در

شوند، سطح  یزساعت از برخورد تجو 2بعد از  یدارپا

رسـد و چنانچـه    مـی  به نصفها  قرص ینا یحفاظت

یُــد  از برخــورد بــا پــ ســاعت  12از  یشزمــان بــ

یُـد   را برابـر  یحفـاظت ها  قرص ینباشد، ا رادیواکتیو

 یزسـان، تجـو   ینبـد  .کننـد  نمـی  یجـاد ا رادیواکتیو

از  یشدرسـت پ ـ  ،هـا  قـرص  یـن و پرشتاب ا یمنطق

 یشـترین ب یری،بعـد از پرتـوگ   درنگ بی یابرخورد و 

ــرســطح حفاظــ ــد  ت را در براب ــدپد رادیواکتیــویُ  ی

 .آورد می



 

 

 

 

 

 

  پخش پیش ی،انبارساز

 یدارپایدُ  و پخش قرص
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 ــ از ــان بس ــه زم ــا ک ــدود یارآنج ــرا یمح  یب

 یـک در  یـدار پایُـد   بـا  یشـگیری پ ی برنامـه  سازی پیاده

بایست پـیش از رخـداد    میوجود دارد، ای  رخداد هسته

ــد  هــای پخــش قــرص ای، هســته پایــدار را در میــان یُ

اکنـون   هـم  .قرار داد مد  نظر ها به صورت جدی خانواده

 22در یُـد   هـای  از رخـداد قـرص   یشپخش پ ی برنامه

به ای  هستههای  یروگاهدر مناط  اطراف ن ییکشور اروپا

ــعاع ا   ــت و ش ــده اس ــرا در آم ــناج ــ ی ــش یشپ           پخ

(Pre-distribution)  در  .است یرمتغ یلومترک 23تا  2از

بـه   یکـا آمر ای هسته یریتمد یسیون، کم1332دسامبر 

در شـعاع   یـا و  ای هسـته های  یروگاهن یکه دارا یالتا 02

 1 یسـت با مـی  بودند، نوشت کـه ها  گاهیرون ینا یلیما 23

ــرص ــرا KI ق ــه در شــعاع   یب ــرد ک ــر ف ــا 23ه  یلیم

ام ـا انجمـن    .هسـتند، اهـدا کننـد   ای  هسـته های  یروگاهن

 یرا بـرا  یبرابـر  بیستشعاع  یک (ATA) یکاآمر یروئیدت

 .(یلیما 133کرد ) یشنهادپ KI پخش قرص یشپ

 ینـی ب یشتواند پ ـ نمی ک  یچآنجا که ه از

برخاسته از  رادیواکتیویدُ  کند که تا کجا ممکن است

انتشـار  ای  هسـته  یروگـاه ن یـک ابر پ  از رخداد در 

را  یشش ـپو سـطح سـه   یکـا آمر یروئیدانجمن ت یابد،

 :نمود یشنهادپ ای هسته یروگاهبراساس فاصله از ن

 

  :(مایلی 51)صفر تا اول  سطح

ــ KI پخــش ــام   یشپ ــه تم ــداد ب از رخ

در انبـار  یُـد   های همراه با انباشت قرص ها، خانواده

 اورژان  یرنمراکز پذ
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  :(یلیما 211تا  51دوم ) سطح

 یمحل ـ یعمـوم هـای   در مکـان   KIانباشـت 

ها، دفاتر پسـت   ها، درمانگاه ارستانیممانند مدارس، ب

جهـت پخـش    ،یآتش نشـان های  یستگاهاو  ی ،و پل

  .یطب  دستور مقامات بهداشت محل

 

  :(یلیما 211بالاتر از )سوم  سطح

 وابسـته  یملّ ییبه انبار دارو یامکان دسترس

برداشـت  جهـت   ،یبه بخش سلامت و خدمات انسـان 

 .  KIهای قرص

یُـد   پخـش قـرص   یبرا یگوناگونهای  رون

گونـاگون و   یاز رخـداد در کشـورها   یشدر پ ـ یدارپا

رون پخـش   .انجام شده است یکاگوناگون آمر یالاتا

چنانچـه   ها، قرص ینا یافتدر یمردم برا ی داوطلبانه

بـالا   یارسـلامت بس ـ هـای   جامعه در برنامـه  یریدرگ

 23 یتـا حـد بـالا   هـا   قرص ینباشد، موج  پخش ا

 یگـر دهـای   از رون .خواهـد شـد   یـت از جمع درصد

پسـت بـوده    ی ارسال توسـط شـبکه   ها، پخش قرص

 هـا،  قـرص  یـن پخـش ا  یرون برا ینبهتر یاست ول

رون زمان  ینرون خانه به خانه است؛ هر چند که ا

 .باشد می ینهبر و پر هز

ینکــات یدارایُــد  هــای پخــش قــرص پــیش

ایالـت دارای نیروگـاه    02، در 1332ای آمریکـا در دسـامبر    ( براساس دستورالعمل کمیسیون مـدیریت هسـته  20تصویر 
 .اهدا شود KI کند، دو قرص ای زندگی میهای هستهمایلی نیروگاه 23رد که در شعاع بایست به هر فای میهسته
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 ینمهمتـر  یـرا در نظـر داشـت، ز   یستبا می است که

، گـم شـدن   هـا  قرص ینش اپخ یشمشکل پ  از پ

نـه   یمثـال در رومـان   یبرا .در طول زمان استها  آن

 داده مـردم  بـه  که ها از قرص یریتنها بخش چشمگ

بـه   یزنها  از آنای  پاره بلکه بودند، شده گم بود شده

توسط مـردم مـورد مصـرف     یمعمول یعنوان داروها

 یـایی با توجه بـه پو  یگر،د یاز سو .قرار گرفته بودند

مهاجر بـه منطقـه،    یدممکن است افراد جد ،یتجمع

 ینبـد  .را نداشـته باشـند  هـا   قـرص  ینبه ا یدسترس

 یـدار پایُـد   های پخش قرصهای  سان، در کنار برنامه

و  زیانبـار سـا  هـای   رون ای، از رخـداد هسـته   یشپ

 یـرا ز .باشـند  مـی  یتحائز اهم یاربس ها، انباشت قرص

هـای   انمک ـ در راهـا   قـرص  هـا،  رون یـن توان با ا می

نمـود و در هنگـام    یخوب نگهـدار  یطمناس  و شرا

زمان ممکن در دسترس مـردم   ینرخداد در کوتاه تر

 .قرار داد

 ییهـا  در مکـان  یـدار پایدُ  های قرص انباشت

که قابل دسترس مردم در زمان رخداد باشند، ماننـد  

آتش های  یستگاها ها، داروخانه ها، یمارستانمدارس، ب

مراکـز دفـاع    ی،انتظـام  یـروی ن هـای  یستگاها ی،نشان

 ی شــده یــفتعر ی کــه در حلقــه یو مراکــز یشــهر

از  یرنـد، گ می قرار یو استان یشهر رویدادهای ناگوار

هـا   قرص ینا یانبارساز یبرا یشمندانهاند یراهبردها

اطراف های  یمارستانانباشت در مدارس و ب .باشد می

 چنانچـه  یـرا مهم است؛ ز یاربس ای هستههای  یروگاهن

دهد،  یدر زمان باز بودن مدارس رو ای رخداد هسته

کودکـان بـه    ینکهاز ا یشتوانند در پ ها می مکان ینا

 .قرار دهندها  آن یاررا در اختها  برسند، قرص خانه

 یدهسـنج  یاربس ـ یسان، از راهبردها بدین

 یکاستراتژ یانبارها یجادا ها، قرص ینپخش ا یبرا

 یندگیکه نما است ییها و سازمانها  در مکانها  آن

ه را ب ـ یاستان یاو  یناگوار شهر یدادهایرو یریتمد

بـه مـردم در    یاطـلاع رسـان   ینهمچن ـ .عهده دارند

و ای  هسته یروگاهخصوص علت و اثرات رخداد در ن

 ی،حفاظتهای  یهتوص ی،اضطرارهای  یامارسال پ یزن

دستور شروع بـه   یزو نها  مصرف قرص دستورالعمل

 ی شـده  یـف تعر یفاز وظـا  یستبا می ها، مصرف آن

 .باشدها  ناگوار استان یدادهایسازمان رو

کارکنـان   ای، هنگام بـروز رخـداد هسـته    در

 ی مـورد مشـاوره   یستبا می یبخش سلامت و پزشک

از  .یرنـد تر قـرار گ  ییاطلاعات جز ی ارائه یمردم برا

دهنــدگان خــدمات ســلامت،  رو، آمــوزن ارائــه یــنا

 .است یتحائز اهم یارپرستاران و پزشکان بس

ــم د  ــات مهـ ــر،از نکـ ــرل دوره یگـ ای  کنتـ

 اسـت کـه  یُـد   قرص یدر انبارها ییداروهای  انباشت

استاندارد انجام های  بر اساس دستورالعمل یستبا می

شــده اســت چنانچــه  یههــر چنــد کــه توصــ .یردپــذ

روز ادامـه   یـک از  یشدر ب یواکتیومواد راد آزادسازی
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 صـادر  یتکان از جمعم یهداشته باشد، دستور به تخل

اقـدام انجـام    یـن ممکن است ا یطیدر شرا یشود ول

 یانباشت کاف یدانبارها با یندر ا ،سان ینو بد یردنپذ

تکرار شـونده وجـود    یدوزاژها یبرا ،یدُهای  از قرص

 .داشته باشد

 یدر رخـدادها  یـدار پایدُ  آنجا که مصرف از

فـراوان بـا خطـرات     یهـا  یسـودمند  یدارا ای هسته

بـه   .اسـت  یعـوارض جـانب   یـدگاه از د یزمـاً نـاچ  عمو

 پایدار در کشورهای گوناگونیدُ  (Shelf-life) مدت زمان نگهداری( 20جدول 

 کشور
 سال(بر اساس زمان نگهداری )

KI KIO3 

  2* استرالیا

  2 کانادا

  2 جمهوری چک

  2 فنلاند

  23 – 22 آلمان

  2 مجارستان

 2  ایرلند

   ژاپن

  23 لوکزامبور 

 سال 2بررسی در هر   هلند

  2 نروژ

  2 سوئد

  1 سوئی 

 0  انگلستان

تـر  طول نگهداری ممکـن اسـت گسـترده    گیرند و براساس این سنجش،رار میق سنجشها مورد  سال، تمام قرص 2بعد از  *
 .شود
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دسـت  بایست  میشود که  می یشنهادپ یملّ ینمسئول

بـاز  یُـد   هـای  داوطلبانـه قـرص   یـد خر یمردم را بـرا 

 یـک  چهارچوبشود که در  می یدام ا باز تأک .گذاشت

 یدارپایدُ  پخش یتمسئول ای، اورژان  هسته ی برنامه

هـای   یتمسـئول  ی استفاده از آن در حلقه یو چگونگ

است کـه   ای شده یفتعر یشاز پهای  افراد و سازمان

 .ناگوار استان را به عهده دارند یدادهایرو یریتمد

 

  / ارتباطات یرسان اطلاع

از  یـت اطلاعـات مناسـ  و حما   یآور فـراهم 

 ی برنامـه  یـک  یاز اجـزا  یـدار، پایدُ  کنندگان یافتدر

کارآمـد   ریارو، بس ـ یناز ا .باشند می ای اورژان  هسته

در پخـش شـده    یـدار پایدُ  های کنار بسته در است که

قابـل فهـم    یپمفلـت آموزش ـ  یابرگه  ها، خانواده میان

هـا   تپمفل ـ یناطلاعات ا .ه شودگذاشت یزعموم ن یبرا

 یو نمودارهـا هـا   جامع، با متن ساده، شکل یستبا می

 .جذاب باشد

دوزاژ  یسـت با مـی  یآموزش ـهای  پمفلت این

د و نکرده باش یانب یرا به خوب KI های قرصمصرفی 

 ،هـا  قـرص  یـن نوزادان نسبت به ا یتدر مورد حساس

خـوردن   یامکان و چگـونگ  یزداده و ن یاطلاعات کاف

 یـز ن را هشـتم  یـک  یاچهارم  یکدوم،  یکقرص به 

 .باشند کرده یانب

 یـر نکـات ز  ،یآموزش ـهـای   متن پمفلـت  در

 :لحا  شوند یستبا می

 .لازم است یدارپایدُ  های قرص یافتچرا در/ 2

 .شود یاندر هر قرص بیدُ  مقدار یواش یانبا ب/ 1

 .کنند یافترا درها  قرص یستبا می یچه کسان/ 0

که هـر گـروه    ییقرص ها یزانم یاتعداد و / 2

 .کنند یافتدر یدبا یسن

 قرص ها یافتدر ی یوهش/ 2

 .قرص مصرف شود یستبا می چه موقع/ 5

 یان فوردرم یکودکان برا یتاولو/ 3

  یعوارض جانب/ 1

پزشـک   یـک  یزیتاست که مورد و یازن یاآ/ 4

 .قرار گرفتها  بعد از مصرف قرص
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 پایداریدُ  ارزیابی یاهداف برنامه( 22جدول 

 رادیواکتیو به تیروئیدیُد  الف( کاهش خطر

 ریزی شده(، و نیز بعد از هر پخش برنامهKIش کنونی شگیری پو)با اندازه KIدسترسی به  شافزای(2

 خانه( بیرون ازدر خانه و ساکن و زنان باردار )شامل  انبرای کودک-

 خانه( بیرون ازدر خانه و حاضر برای دیگر ساکنین )شامل -

 رای جمعیت متحرکب-

  KIبهینه  سازی توانایی به موقع دریافت (1

 در کجاست KIدانند تعداد افرادی که میمشخص نمودن -

 در زمان رخداد در دسترس باشد( KIانجام نشود )نه خیلی زود؛  تخلیهزمان بهینه اگر -

 (در زمان رخداد در دسترس باشد KIانجام شود )نه خیلی زود؛  تخلیهزمان بهینه اگر -

 پایداریجهت رعایت اصول از  مطمئنانبارسازی -

 KIکاهش زیان از تجویز غیرمنطقی (0

 دوزاژ مناس  برای سن داده )یا دریافت(شود.-

 اولین دوزاژ خیلی دیر مصرف نشود )اجتناب از افزایش خطر احتمالی تیروئید(-

طبیعی، بیماران تیروئیدی، و کسانی های غیرتیروئید( کاهش یافته باشد )در افراد آور )سرطاناثرات جانبی زیان-

 آلرژی دارند(یُد  که به

 دیگر جنبه های رخداد هایزیاندر ب( کاهش 

 جمعیت نشود. خلیهعملیات تاز مانع  KIهای پخش قرص عملیات(2

 ای را معکوس نماید.حوادث هستها یی پرتوها در نتیجه )فراتر از خطر تیروئید( زاییمر  و میر و بیماریخطر (1

  KI هایپخش قرص ش اضطراب و ترس از عملیاتکاه(0

 KI هایپخش قرص منابع در عملیات یی فزایندهاجتناب از استفاده(2

 د.را در پیش و پ  از رخداد ساده نمای KIهای پخش قرصعملیات (2

 ایهسته هایبه پاسخ به رخداد یآموزن عموم(5
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 سازمان جهانی بهداشت

 ییپرتو یاای  هسته یهنگام رخدادها یروئیدحفاظت ت یبرا یمپتاس یُدیدکاربرد 

 (سازمان جهانی بهداشت) یفن ی چکیده

 1322مارس 02 بازنگری

 
 
 

 پیش درآمد
 رادیواکتیـو یُـد   ای، رخداد هسته یک هنگام

د و سـپ   دآزاد گـر  ای ابر هسته یکممکن است از 

 ینخاک، سطوح، غذا و آب را آلـوده کـرده و همچن ـ  

های افراد نشسته  پوست و لباس یممکن است بر رو

ــودگ  ــ  آل ــیب یو موج ــود یرون ــد  .ش ــویُ  رادیواکتی

تـوان بـا    را مـی  یخارج یگفرونشسته در هنگام آلود

شـکل   .با آب گرم و صـابون برداشـت نمـود    تشوشس

سـلامت انسـان    یبرا یشتریبرخورد که خطر ب یگرد

از راه  یـا  رادیواکتیویدُ  دهد که رخ می یدارد، هنگام

کـه   یهنگـام  یـا وارد بدن شده و  یگوارش یا یتنفس

 .آب آلـوده، مصـرف شـوند    یـا  یرمانند غذا، ش یمواد

ــودگ ــدا یآل ــا یخل ــوگ ی ــان یریپرت ــد  کــه یدر زم یُ

ــو ــی رادیواکتی ــدن م ــده وارد ب  یشــود و در درون غ

 .دهد می یگردد، رو انباشت می یروئیدت

یُـد   از یریپرتوگ ی یجهدر نت یروئیدت ی غده

را یُـد   ،یروئیدت یراز .است یژهو یدر خطر رادیواکتیو

 ـ یروئیـدی هـای ت  هورمون یدتول یبرا کـار بـرده و   ه ب

 یروئیـد، ت ی غـده  .کنـد  مـی  یمبدن را تنظ یسممتابول

 یافتراق ـ رادیواکتیـو یُـد   و یواکتیـو، راد یـر غیدُ  یانم

ممکن اسـت خطـر    رادیواکتیویدُ  و برداشت یابد نمی

 .دهد یشافزا را در کودکان، یژهبه و یروئید،سرطان ت

کمتـر   رادیواکتیـو یدُ  هر چه سن در زمان برخورد با

 .شود می یشترب یدیروئسرطان ت یجادباشد، خطر ا

حفاظـت   یبرا یمپتاس یدُید یت،وضع ینا در

 .شـود  به کار برده مـی  یریاز پرتوگ یروئیدمنع ت یاو 
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آغاز برخـورد   یا یشدر پ 2(KI) یمپتاس یدُید یافتدر

یُـد   یافـت توانـد موجـ  منـع در    می رادیواکتیویدُ  با

رو  یـن شـود و از ا  یروئیـد ت ی توسط غـده  رادیواکتیو

از راه  رتـوگیری بـا پ  یروئیـد رخـورد ت موج  کاهش ب

عملکرد را عموماً به نام منع کردن  ینا .گردد یداخل

  .نامند می یروئید)بلاک کردن( ت

 
 :دهد انجام نمی یمپتاس یُدید

 یگرد یواکتیوراد ی هرماده یهحفاظت برعل  -

 یک یمپتاس یدُیدرو،  یناز ا .(یواکتیوراد یوم)مانند سز

 .یستن یعمومپرتوی ضد 

)ماننـد   یرونیب یریپرتوگ یهحفاظت برعل  -

 یـا سـطوح و   ین،زم ـ ینشسـته بـر رو   یواکتیویتهراد

 .غذاها(

به درون  رادیواکتیویدُ  از ورود یشگیریپ  -

 یشگیریپ یروئیدتواند از انباشت آن در ت بدن )ام ا می

 .کند(

 
  یعیطب یدر غذا یدارپا یُد

                                                 
یدُ  ( وK) یمبوده که پتاس یآل یرنمک غ یک یمپتاس یدُید/  2

(I به نسبت ،)رو، فرمول  ین. از اسازند یشده و آن را م ی ترک یک،به  یک

که ممکن اسـت کـارگزاران سـلامت     یبیترک یگراست. د KIآن  یمیاییش

 ـبه اسـتفاده از آن را داشـته باشـند،     یمتصم یملّ ( KIO3) یمپتاس ـ داتیُ

 یـین در دسـتورالعمل تع  یـژه ن مورد، دوزاژ مربوطه به شکل ویاست و در ا

 .گردد یم

 ی ماده یک یواکتیو،راد یرغیدُ  یاو  یدارپا یدُ

کـم   یلـی خ یراست که انسان به آن در مقاد یضرور

 ی غــده .دارد یــازن یروئیــدت یعــیجهــت عملکــرد طب

 را یروئیـدی های ت هورمون ،یدُ یبا جمع آور یروئید،ت

 یضـرور  یهای سن در تمام گروه یسممتابول یکه برا

بلـوس مغـز،    ایهورمـون بـر   ینا .کند یم یدتول ،است

 یباردار یهفتگ 22از  و کودکان ینرشد و تکامل جن

  .باشند می یاتیح ی،سالگ 0تا 

از سـطوح   یاز بعض ـیدُ  یافتکه در هنگامی

قـادر بـه    یگـر د یروئیـد ت یابـد،  مورد قبول کاهش می

نبـوده و   یکـاف  یردر مقاد یروئیدهای ت هورمون یدتول

ای از  در پاره .یردگ قرار می یدسلامت انسان مورد تهد

ــا  ــاط ، در جاه ــود  ییمن ــه کمب ــد  ک ــذا و یُ در غ

 یـ  از طر یکـاف یُـد   یافتوجود دارد، در ییغذا مواد

 .یردپذ انجام می یُدداراستفاده از نمک 

 

 یُدکمبود  یرامونپ یاضاف اطلاعات
و  ییغذا ی یرهدر ج یُددارکه نمک  هنگامی

 از یکـاف  یرشود، فاقد مقاد مصرف روزانه استفاده می

را توسـط   اکتیورادیویدُ  یافتباشد تا بتواند در مییدُ 

 ای، هسته یرو، در رخدادها یناز ا .منع  کند یروئیدت

( KI) یگزینبـه عنـوان جـا    یستبا را نمی یُددارنمک 

را  رادیواکتیـو یُـد   یهبر عل ظتحفا یرااستفاده کرد، ز

 یـُددار نمـک   ی یندهفزا یرفراهم نکرده و مصرف مقاد
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 .توأم خواهد بود یریخود با خطرات چشمگ یزن

 
 ؟کند عمل می KI چگونه
ــام در ــ  و در   یهنگـ ــه در دوزاژ مناسـ کـ

توانـد   مـی  KIشـود،   یافـت درسـت در  یزمان یاسمق

( اشـباع  یواکتیوراد یر)غ یدارپایدُ  را با یروئیدت ی غده

برداشـت نشـده و در    رادیواکتیـو یدُ  یجه،در نت .کند

یُــد  )چــه یُــدیهــر نــوع  .شــود انبــار نمــی یروئیــدت

 یـاز ن یزاناز م ه( کیواکتیوادر یرغیدُ  وچه رادیواکتیو

 یـ  فراتـر رود، از طر  یجهت هورمـون سـاز   یروئیدت

  .شود دو روز دفع می ی ط ادرار

 

 ؟کرد یافترا در KI یستبا می یهنگام چه
 یسـت با را مـی  KIهـای   افراد قرص هنگامی

کنند که دستور مصرف آن توسط کارگزاران  یافتدر

 یخدادهادر ر یآمادگ .سلامت مردم صادر شده باشد

ها  است که در آن ییمعمولاً شامل برنامه ها ای هسته

 KIهـای   آسـان مـردم بـه قـرص     یدر مورد دسترس ـ 

هـای پخـش    شده باشد )ماننـد برنامـه   یدهورز یدتأک

ــرص ــای ق ــد  ه ــیُ ــته  یشدر پ ــداد هس در  ای از رخ

 .1(یکهای استراتژ مکان

 یروئیـد بـلاک ت  سازی پیاده ی برنامه چنانچه

                                                 
ــدارس، ب / 1 ــا، م ــا، یمارســتانماننــد خانواره ــه ه ــا،  داروخان ه

 یدفاع شهرو  یهو مراکز تخل ی پل های یستگاها ی،آتش نشان های یستگاها

قرار گرفته باشد، کـارگزاران   مد  نظر ،میپتاس یدُیدبا 

 یـت که جمع یاییهای جغراف مکان یدسلامت مردم با

 یـف دارند را تعر یافترا در KI ها مکان ینساکن در ا

و  یزمــان، چگــونگ یرامــونکــرده و اطلاعــات لازم پ

کننـد   یافترا در KIهای  قرص یستبا که می یکسان

سـت از  ممکـن ا  هـا   دسـتور العمـل   ینا .فراهم آورند

 یگــربلنــدگو و د ینترنــت،ا یزیــون،تلو یــو،راد یــ طر

با دقت  بایستی های قابل دسترس صادر شده  و یوهش

 .شوند یگیریفراوان پ

جهـت منـع کـردن عملکـرد      KI سودمندی

آن  یافـت در .آن دارد یزبه زمان تجو یبستگ ،یروئیدت

در زمان برخورد  یعاًسر یاو  برخورد از یشپ درنگ بی

حفاظـت مـؤثر را فـراهم     یشـترین ب ،واکتیورادییدُ  با

 یلـی خ یازود و  یاربس KIهای  چنانچه قرص .آورد می

و  خـوبی به  یروئیدت ینکهشوند، احتمال ا یافتدر یرد

ساعت بعد  2اگر  .باشد می یینمؤثر محافظت شود پا

بـه   یروئیـد شوند، سطح حفاظت ت یافتاز برخورد در

ساعت  12ز ا یشترب KI یافتدر .یابد نصف کاهش می

 .کند نمی یجادرا ا یگونه حفاظت یچپ  از برخورد، ه

 

 یســتبا را مــی KIعــدد قــرص  چنــد
 کرد؟ یافتدر

ــتورالعمل ــو   دس ــده از س ــادر ش ــای ص  یه

 KIمصرف  یکارگزاران سلامت مردم در مورد چگونگ
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 KIدوزاژ درست  .کرد یگیریپ یخوبه ب یستبا میرا 

ــود    ــد ب ــاوت خواه ــن متف ــاس س ــدان  .براس در فق

دوز  یکدستورالعمل آشکار در برابر عدم تواف ، فقط 

KI تـک دوز   یک .ددرگ یافتدر یستبا میKI  یبـرا 

 .کند ساعت بسنده می 12 رایحفاظت ب یجادا

 یـا و  یدهکه برخورد به درازا کش یهنگام در

برخورد تکرار شود، کارگزاران سلامت مـردم ممکـن   

 .دین ـنما KIاز تک دوز  یشب یافتبه در یهاست توص

مـاه( و زنـان    یکبه نوزادان )کمتر از  یط،شرا یندر ا

 KI ی دوزاژ تکـرار شـونده   یستبا نمی یردهباردار و ش

 یستبا را می یگرد یحفاظت ینمود؛ عملکردها یزتجو

مـورد بـه مـورد و تحـت      یـژه، هـای و  گروه ینا یبرا

 .به انجام رساند یهای پزشک یهتوص

 

 در کودکان  KIهای  قرص کاربرد
پـ  از   ،در کودکـان  یروئیـد رطان تس خطر

 .باشد بالاتر از بزرگسالان می ،رادیواکتیویدُ  برخورد با

هسـتند و   یجوان تر در خطر بـالاتر  یهای سن گروه

ــهدر نت ــت  یج ــی از حفاظ ــان را م ــتبا کودک در  یس

 یـان را م KIکه کـارگزاران سـلامت مـردم،     یهنگام

 .دقرار دا یتکنند در اولو می یزافراد پخش و تجو

ــه ــه ب ــی  ی هم ــان م ــت،با کودک دوزاژ  یس

 یتنهـا اسـتثنا  کودکـان    .نمـود  یزرا تجـو  یشنهادیپ

در  یرینهستند که موارد منع مصرف مطل  )بخش ز

 .( را دارندیدمورد موارد منع مصرف را بنگر

 یسـت با ماه( تنهـا مـی   یک)کمتر از  نوزادان

ــک ــک دوز  یـ ــترا در KIتـ ــد یافـ ــطوح  .کننـ سـ

بعـد   یستبا نوزادان را می ینا یروئیدیهای ت هورمون

انجام مشاوره بـا متخصـص    .نمود یشپا KI یزاز تجو

 یه، توص ـ KI یزهفته پـ  از تجـو   یک ی کودکان ط

 .شود می

 
 در زنان باردار KIهای  قرص 

 یـدگاه از د مادر یروئیدت ی غده یباردار هنگام

 باشـد  فعال می ،باردار یرزن غ یکاز  یشترب یکیمتابول

زنـان   یـن ا یروئیدکه توسط ت یرادیواکتیویدُ  یزانو م

 یـز شـود ن  بزرگسالان برداشـت مـی   یگربا د یسهدر مقا

 ممکن اسـت بـا   ینجن یروئیدت ی غده .یابد می یشافزا

 ـ  جفت ی از طر رادیواکتیویدُ   یـد با یبرخورد کنـد ول

 ینجن ـ ینهم ـ یروئیـد نکته را در نظر داشت که ت ینا

افظـت قـرار   توسـط مـادر مـورد مح    KI یافتبا در یزن

 یسـت با مـی  یزافراد، زنان باردار ن دیگرمانند  .یردگ می

ــرص  ــام KIق ــارگزاران   یرا هنگ ــه دســتور آن را ک ک

کـرده و از دوزاژ   یافـت سلامت مردم صـادر کردنـد در  

عمل،  ینبا انجام ا .کنند یرویبزرگسالان پ یشنهادیپ

کـودک   تیروئیـد  خود را بلکه یروئیدزنان نه تنها ت ینا

 .کرد خواهند محافظت را شان  دهمتولد نش

 ید،به انتها رس ـ ای هسته یتکه فور هنگامی
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گذاشته تـا   یانپزشک خود را در جر یدزنان باردار با

آنان ثبـت   یپزشک ی یخچهدر تار KIمصرف  ی سابقه

 یـابی نوزادان شان مورد ارز یروئیدیشده و عملکرد ت

ز تک دو یک یستبا معمولاً زنان باردار می .یردقرار گ

KI کنند یافترا در.  

 
 یردهدر زنان ش KIهای  قرص
زنــان  یــت،هــای جمع بخــش یگــرد هماننــد

که کـارگزاران سـلامت    یدر هنگام یستبا می یردهش

را صادر کردند، براسـاس   KIهای  مردم مصرف قرص

 یافـت در KIبزرگسالان، قرص  یبرا یشنهادیدوزاژ پ

 بـه  یرش ی از طر یردهزن ش یککه  KI یزانم .کنند

 نـوزاد که بتواند  یستای ن به اندازه دهد نوزاد خود می

 .را مورد محافظت قرار دهـد  رادیواکتیویدُ  در معرض

توسـط زن   KIقـرص   یافـت سان، افزون بـر در  ینبد

براسـاس سـن،    یسـت با مـی  یـز ن یبه نوزاد و یرده،ش

 یط،شــرا یــندر ا .نمــود یزرا تجــو یشــنهادیدوزاژ پ

ه و نـوزادان  یردزنان ش .توان ادامه داد را می یردهیش

 یافـت را در KIتـک دوز   یـک تنهـا   یسـت با ها می آن

 0.صادر شود یگریدستورالعمل د آن کهمگر  کنند

 

                                                 
خط بـرن عرضـه    یدارا یها به صورت قرص  KIمعمولاً  / 0

 یشـنهادی دوزاژ پ یزتجـو  یبـرا  هـا   سـان خـرد کـردن آن    ینبد و شوند یم

 .  باشد یکودکان آسان م

 در بزرگسالان KIهای  قرص
ــالان ــی بزرگس ــتبا م ــام یس ــه  یدر هنگ ک

 KIهای  کارگزاران سلامت مردم دستور مصرف قرص

خطـر   .کننـد  یافـت قـرص را در  یندند، انمورا صادر 

 ـ یشبا افزا KI یض جانبعوار و  یابـد  مـی  یسن، فزون

 یروئیــدیاســت کــه خطــر ســرطان ت یدر حــال یــنا

 یینسال پـا  23 یدر افراد بالا یریبرخاسته از پرتوگ

 KIبـا   یروئیـد بـلاک عملکـرد ت   یـل، دل ینبه ا .است

شود،  نمی یهسال توص 23 یعموماً در بزرگسالان بالا

 یه سـطوح ب یروئیدبه ت یریپرتوگ یزانم آن کهمگر 

بـا   یزکرده و در ست یدرا تهد یروئیدت ی باشد که غده

 در ح خطرنـاک معمـولاً  سـط  یـن ا .عملکرد آن باشـد 

مـواد   آزادسـازی مکـان   زدور ا یـایی های جغراف مکان

 یسـت با رو، مـی  یـن از ا شـوند،  ینم ـ یجادا یواکتیوراد

کــارگزاران  یهــای صــادر شــده از ســو دســتورالعمل

 .دنمو یگیریمردم را پسلامت 

 
  یجانب اثرات
هـای   براساس دسـتورالعمل   KIکه  هنگامی

کـارگزاران سـلامت مـردم مـورد      یصادر شده از سو

های برآمده از بلاک  یسودمند یرد،گ استفاده قرار می

بــر وزن  ای، هســته  یدر رخــدادها یروئیــدعملکــرد ت

 یهای سـن  آن در تمام گروه یعوارض جانب یخطرها

 .دنیاب می یرگیچ
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 یدر نوزادان بـرا  یروئیده عملکرد تآنجا ک از

اسـت، همانگونـه کـه در     یـاتی رشد و تکامل مغـز ح 

در  KIهـای   کـاربرد قـرص  ”در مـورد    یبخش فوقان

ــان ــوان گرد“ کودک ــدهعن ــی ،ی ــتبا م ــطوح  یس س

 KI یزرا پـ  از تجـو   هـا   آن یروئیـدی های ت هورمون

شـود،   یزکه دوزاژ مناس   تجـو  یهنگام .نمود یشپا

در کودکان و بزرگسـالان بـا سـن     KI جانبیعوارض 

عوارض ممکن  ینوجود، ا ینبا ا .باشد نادر می یین،پا

و  یبثـورات پوسـت   یف،خف یکهای آلرژ است واکنش

 .را شامل شوند یهای دستگاه گوارش یحتانار

در  یروئیـد بـر عملکـرد ت   KI یجانب عوارض

 یشـتر بای،  ینـه زم یروئیـد های ت یماریب یگرافراد با د

در بزرگسالان با سن بالا  ها  یماریب ینا .دشو می یدهد

بـــا کودکـــان و  یســـهو در افـــراد کهنســـال در مقا

احتمال رخـداد   .باشند تر می یعتر شا بزرگسالان جوان

 یـزان کـه دوزاژ بـالاتر از م   یدر افراد یعوارض جانب

 یافـت را در KI ی دوزاژ تکرارشـونده  یـا و  یشنهادیپ

هـای   یمـاری بنوع  ینا یفراوان .است یشترب کنند،  می

گوناگون متفاوت بـوده و   یکشورها یاندر م یروئیدت

آن کشور ممکـن اسـت   سلامت رو، کارگزاران  یناز ا

دوزاژ  یبرا KI یزجهت تجورا  یهای گوناگون یافتره

 .ینداتخاذ نما ی،و گروه هدف سن

منـع   KIهـای   کـه قـرص   ینیبال موارد
 مصرف دارند
 KI یزتجووجود دارند که  یکم ینیبال موارد

 .به صورت مطل  منع مصرف داشـته باشـند   ها  در آن

 KI یسـت با را دارند نمـی  ینیموارد بال ینکه ا یکسان

 یگـر های د یوهبه حفاظت به ش یازکرده و ن یافترا در

ــر پا  ــه مــورد و ب ــر اســاس مــورد ب ــهداشــته و ب  ی ی

برخـورد   یسـت با افراد مـی  ینبا ا یهای پزشک یهتوص

 :شامل نییموارد بال ینا .نمود

نـادر   یاربس ـ یمـاری ب ینا .یدُبه  یتحساس  ●

کـه   یعشـا  یشـتر ب یتحساس یگربا د یستبا بوده و نمی

از  یکـه در بعض ـ یُـد   نسبت به مـواد حاجـ  تـوأم بـا    

 .روند، اشتباه کرد به کار می یهای پزشک یبردار یرتصو

 یمـاری ب یـک ) یفـورمی  هرپت یتدرمات  ●

 .مزمن(

 یــک) یمتییپــوکمپلیمنه یتواســکول  ●

ــاب ناشــا ــوارهد یعالته  ــ ی ی ــه در بعض ــروق ک از  یع

 .دهد( رخ می یمنیهای ا یماریب

 ینقص مـادرزاد  یک) یتاکونجن یوتونیم  ●

 .باشد( ها می یچهماه ینادر که شامل سفت
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 یپایدار براساس گروه سنیدُ  تک دوزاژ پیشنهادی( 22جدول 

 (KIی گرممیلی 091پخش قرص )قرص های  گرم()میلی KIمیزان  گروه سنی

 2 203 سال و بزرگسالان 21بالاتر از 

 52 سال 21تا  0
2

1
 

 01 ساله 0یک ماهه تا 
2

2
 

 25 نوزادان )کمتر از یک ماه(
2

1
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