
 باريس – يعرف الجميع فئات الدم ”إيه“ 
ســـلبي أو إيجابي، لكن ثمة  و“أو“  و“بي“ 
في الواقـــع فصائل دم أخرى كثيرة، بينها 
ما هو نادر جدا، ما يطرح أســـئلة مرتبطة 
بمدى التوافق. وهذا التنوع مرتبط بتطور 

البشر وهجرتهم على مر القرون.
انطلق ”أســـبوع التوعيـــة على فئات 
الـــدم النـــادرة“ الاثنـــين في فرنســـا، أول 
حملة في هذا الموضوع تنظمها مؤسســـة 
الدم الفرنســـية، وهي هيئـــة عامة والجهة 
المسؤولة الوحيدة عن جمع الدم في البلاد.
ويشـــمل التصنيـــف التقليـــدي (”إيه.
إيجابي أو  مـــع نظام ”ريســـوس“  بي.أو“ 
ســـلبي)، ثماني مجموعات تتوافق مع 98 
فـــي المئة مـــن متطلبات نقل الـــدم ”إيه +“ 

و“إيه.بي +“  و“بي -“  و“بـــي +“  و“إيه -“ 
و“إيه.بي -“ و“أو +“ و“أو -”.

لكن هـــذا التصنيف لا يكفـــي ليعكس 
التنـــوع الحقيقي لفصائل الـــدم. إذ توجد 
في الواقـــع 380 فصيلة، بما فـــي ذلك 250 
تُعتبـــر نـــادرة، تم إحصاؤهـــا وفق طرق 

تصنيف أخرى.
لذلـــك يمكن أن يكون المـــرء حاملا لفئة 
دم نادرة حتى لو تم تصنيفها ضمن إحدى 
الفئـــات الثمانـــي الكلاســـيكية. ويتطلب 
اكتشـــاف ذلك إجـــراء تحليـــلات متعمقة 

للخصائص الجينية الدقيقة.
وبعض المجموعات نادرة للغاية. هذه 
الحال مـــع فئة الـــدم المســـماة ”بومباي“ 
(واحد من كل مليون شـــخص في أوروبا) 

أو ”ريســـوس معـــدوم“ (حوالي خمســـين 
فردا في العالم).

وأوضح البروفيســـور جاك شياروني 
من مؤسســـة الدم الفرنسية لوكالة فرانس 
برس أن المجموعات النادرة ”يتم تحديدها 
من خلال عنصرين: تواترها أقل من 0.4 في 
المئـــة لدى عموم الســـكان، إضافة إلى عدم 

وجود بديل لنقل الدم“.
وفي فرنسا، حيث المجموعات النادرة 
موجودة لأســـباب وراثية بشـــكل أساسي 
لـــدى الأشـــخاص ذوي الجـــذور الأفريقية 
(بمـــا يشـــمل أفريقيـــا وجـــزر الأنتيل أو 
المحيـــط الهندي) بحســـب مؤسســـة الدم 
الفرنســـية، هناك ما بين 700 ألف شخص 
ومليـــون من أصحاب فئات الـــدم النادرة. 
ووحدهـــم 10 في المئة من هؤلاء على دراية 

بالموضوع.
وفي حالـــة نقل الدم، يجـــب أن يتلقى 
هؤلاء الأشـــخاص دما قريبا قـــدر الإمكان 
من دمهم، لأنه مهمـــا كانت فئة الدم لدينا، 
فـــإن عدم التوافق ”يجعل عملية النقل غير 
فعالـــة بالحد الأدنـــى، أو حتـــى يمكن أن 
يؤدي ذلك في أســـوأ الأحوال إلى الموت“، 

وفق شياروني.
وتأتـــي خصوصية فصيلة الدم لمنطقة 
جغرافية معينة نتيجة لتكيف الإنسان مع 
بيئتـــه والتي صاغ خصائصهـــا الوراثية 

على مر القرون.
وأكد شـــياروني أن ”التنـــوع الجيني 
أكبر في أفريقيا، حيث السكان موجودون 
منذ زمن أبعد إذ أن البشـــر ظهروا هناك“.
ويرتبـــط الانتشـــار العالمـــي لفصائل الدم 

هـــذه بالهجـــرة، وســـكان جميـــع المناطق 
معنيون بذلك. ويستشهد العالِم بمجموعة 
موجودة في أوراســـيا ”يترابـــط توزيعها 

بالتوسع المغولي في القرن الثالث عشر“.

والمجموعة التي تكون نادرة في مكان 
ما قـــد لا تكون بالضـــرورة كذلك في مكان 
آخر. وقـــال شـــياروني ”الريســـوس لديّ 
ســـلبي، وفي الصـــين أنا من الأشـــخاص 
الذيـــن لا يمكنهـــم تلقـــي الـــدم“، لأن هذه 
الخاصية نادرة هناك في حين أنها تخص 

15 في المئة من الأوروبيين.
وبســـبب نقص المخزون، قد يكون من 
الضروري اســـتيراد الدم النـــادر. هذا ما 
حـــدث أخيرا لطفل كان ســـيخضع لعملية 
زرع نخاع في فرنسا وتم إحضار دم له من 

الولايات المتحدة.
ويمكـــن اكتشـــاف شـــخص يحمل 
فئة دم نادرة عـــن طريق الصدفة، أثناء 
إجـــراء فحص ما قبل نقل الدم أو أثناء 
حملة فحوص تشخيص. ويتم الاتصال 
عندها بأقاربه لأنه من المحتمل أن تكون 

لديهم فصيلة الدم نفسها.

 برليــن – قالت مؤسســـة الكبد الألمانية 
إن الكبد الدهني يصيـــب الأطفال أيضا، 
لاســـيما الأطفـــال البدناء، وذلك بســـبب 
أســـلوب الحيـــاة غيـــر الصحـــي الـــذي 
يتمثل في التغذية غيـــر الصحية (تناول 
الوجبات الســـريعة والإكثـــار من الأغذية 

الغنية بالدهون والسكر) وقلة الحركة.
وأضافت المؤسســـة أن خطر الإصابة 
بالكبـــد الدهني يرتفع أيضا لدى الأطفال 
الذيـــن يعانون مـــن مقاومة الأنســـولين، 
والأطفال الذين يعانون من ارتفاع نســـبة 
الكوليســـترول الضـــار LDL، والأطفـــال 

الذين يعانون من ارتفاع ضغط الدم.
وتتمثل أعـــراض الكبـــد الدهني في 
فقـــدان الشـــهية وآلام البطن والشـــعور 
بالانتفـــاخ والامتلاء والإرهاق المســـتمر 

والتعب عند بذل المجهود.
فـــور  الطبيـــب  استشـــارة  ويجـــب 
ملاحظـــة هـــذه الأعـــراض لعـــلاج الكبد 
الدهنـــي فـــي الوقـــت المناســـب وتجنب 
العواقـــب الوخيمة التي قـــد تترتب عليه 

مثل تليف الكبد وسرطان الكبد.
ويمكـــن مواجهـــة الكبـــد الدهني من 
خلال اتباع أســـلوب حيـــاة صحي يقوم 
علـــى التغذيـــة الصحيـــة، أي الإكثار من 
الخضروات والفواكه ومنتجات الحبوب 
الكاملـــة، مع الاســـتغناء عـــن الوجبات 
السريعة والأغذية الدســـمة والحلويات، 
إلـــى جانـــب المواظبـــة علـــى ممارســـة 

الحركية.وعلـــى  والأنشـــطة  الرياضـــة 
الرغم من عـــدم معرفة الأســـباب الأكيدة 
التـــي تؤدي إلى حـــدوث الكبـــد الدهني 
غير النـــاتج عن تناول الكحوليات، إلا أن 
السمنة والعادات الغذائية السيئة تعتبر 

من أهم العوامل الرئيسية لحدوثه.

والكبـــد الدهني هو ببســـاطة تراكم 
الدهون وتخزينها بشـــكل كبير في الكبد. 
ومـــع الوقت يـــؤدي تراكم الدهـــون إلى 
حـــدوث التهابات ثم تلف في خلايا الكبد 
وربما ينتهي علـــى المدى البعيد بحدوث 
تليف الكبد. وعلـــى الرغم من أن البعض 
مـــن المرضى يعانون مـــن أعراضه، إلا أن 
معظم المرضى لا تظهر عليهم أعراض ولا 

يعانون من مشاكل صحية ظاهرة.
وفـــى الأغلب يتم اكتشـــاف الأمر عن 
طريق الصدفة عند القيام بإجراء أشـــعة 
روتينيـــة على البطـــن أو كنتيجة لزيادة 
الإنزيمـــات فـــي الكبـــد تســـتلزم إجراء 

السونار. 

 موسكو – وضع العلماء والباحثون 
ســـيناريوهات محتملـــة لمعرفـــة كيفية 

التعامل مع فايروس كورونا.
الروســـي  المناعـــة  عالـــم  وكشـــف 
فلاديســـلاف جمتشـــوغوف المتخصص 
فـــي حالات العدوى الخطيـــرة عن ثلاثة 
ســـيناريوهات لتغير فايـــروس كورونا 

(سارس كوف – 2).
وقال جمتشوغوف لإذاعة سبوتنيك 
الروســـية إن فايـــروس كورونـــا يتغير 

باستمرار.
وحسب أخصائي الأمراض المعدية، 
يمكن حساب مسارات التطور الإضافي 
2 بناء علـــى المعرفة  لســـارس كـــوف – 

السابقة حول تطور فايروسات أخرى.
وأشـــار جمتشوغوف إلى أن الخيار 
الأول هو أن الفايروس التاجي يمكنه أن 
يجد صاحبا جديدا له وســـيتم التوصل 
معه إلى ما يسمى بـ“التوافق المناعي“. 
أما الخيـــار الثاني فهـــو أن الفايروس 
يمكن أن يختفي كما اختفى مثلا سارس 
التنفسية.  الأوســـط  الشـــرق  ومتلازمة 
والخيار الثالث، وهو الأســـوأ للبشرية، 
عندما ســـيتطفل على البشـــر دائما مثل 

فايروس الإنفلونزا الثاني.

وقال الدكتور ويليام شافنر الأستاذ 
فـــي كليـــة الطـــب بجامعـــة فاندربيلت 
والمديـــر الطبـــي للمؤسســـة الوطنيـــة 
للأمـــراض المعدية ”لقد قيـــل لنا إن هذا 
الفايـــروس ســـوف يختفـــي، لكنـــه لن 

يختفي“.
كمـــا أضـــاف أنهـــم بحاجـــة إلـــى 
الســـيطرة عليـــه وتقليل تأثيـــره، لكنه 
سيكون متعبا لهم في المستقبل المنظور، 

وهنا يعني لسنوات.
وكانـــت منظمة الصحـــة العالمية قد 
أعلنـــت أن كوفيـــد – 19 أصبح وباءً في 
الحادي عشر من مارس 2020، وبعد عام 

أصـــاب الفايروس أكثر مـــن 118 مليون 
شـــخص في جميع أنحـــاء العالم وقتل 

أكثر من 2.7 مليون شخص.
وفي الوقت نفســـه تم تطوير العديد 
مـــن اللقاحـــات الفعالـــة بوتيـــرة غير 
مســـبوقة وتم إعطاؤها بالفعل لما يقرب 
من 330 مليون شـــخص في جميع أنحاء 

العالم.
لكن الباحثين يقولون إنه ببســـاطة 
لا يوجد ســـجل حافل بالأمراض المعدية 
التـــي يتم القضـــاء عليها تمامـــا، وكل 
شـــيء عن الفايروس التاجي المســـتجد 

يؤكد أنه لن يكون مختلفا.
وقـــال الدكتور توم فريـــدن الرئيس 
التنفيذي لشـــركة ”ريزولف تو ســـايف 
لايفـــز“ إنه كلما ازدادت عدوى الميكروب 
زادت صعوبـــة الســـيطرة عليـــه، مبيناً 
أنه مـــن الصعب للغاية الســـيطرة على 
كورونا ”فالمتغيرات الجديدة تشير إلى 
أننا قد نلعب في نهاية المطاف نوعا من 

لعبة القط والفأر“.
النـــاس  كان   19  – كوفيـــد  وقبـــل 
معتادين علـــى التعايش مـــع الأمراض 
والحصبة  الإنفلونـــزا  مثـــل  المتوطنـــة 
وكلتاهما تســـتمران في الانتشار وقتل 
الناس كل عام علـــى الرغم من عقود من 

التطعيم والاحتواء.
هـــذا وكان رئيـــس مركـــز ”غاماليا“ 
والبيولوجيـــا  للوبائيـــات  الروســـي 
المجهرية ألكســـندر غينســـبورغ قد قدم 
فـــي وقت ســـابق معلومـــات جديدة عن 
كمية الأجســـام المضادة التي تظهر عند 
الخضوع أكثر من مـــرة لعمليات إعادة 

التطعيم ضد فايروس كورونا. 
وقـــال ”كانت هناك حـــالات للتطعيم 
المتكرر، وقمنـــا بمراقبة مدى تغير كمية 
الأجســـام المضادة، وكل شيء صار على 
ما يرام“. وأضاف أنه ”لم يتم تســـجيل 

أي عواقب سلبية على الإنسان“.
وأظهـــرت أحدث البيانـــات المتوفرة 
علـــى موقـــع جامعـــة جونـــز هوبكنـــز 
الأمريكية أن إجمالـــي الإصابات وصل 
إلـــى 252 مليونـــا و959 ألفـــا. وارتفـــع 
إجمالي الوفيات إلى خمسة ملايين و95 

ألف حالة.
وأوضحـــت البيانـــات المجمعـــة أن 
إجمالي عدد اللقاحات المضادة لكورونا 
التي جـــرى إعطاؤها فـــي أنحاء العالم 

تجـــاوز ســـبعة مليـــارات و441 مليون 
جرعة.

ويعتبـــر فايروس كورونا المســـتجد 
مجـــرد نـــوع جديد مـــن الفايروســـات 
التاجيـــة، ومـــر بطفرات جعلتـــه معديا 
بشـــدة وربما أكثر فتكا، ولكنه يتســـبب 
أيضـــا في العديـــد من حـــالات العدوى 
بـــدون أعـــراض، ولا يمكن النظـــر إلى 
شـــخص ما ومعرفة مـــا إذا كان مصابا 
بالفايـــروس أم لا، كمـــا ثبت أن كوفيد – 
19 ينتشر بين البشر والحيوانات أيضاً 
مثـــل النمور والغوريـــلا والقردة والمنك 

والقطط والكلاب.
ويقول العلماء إن كل هذا يجعل من 

المستحيل السيطرة على الفايروس.
وقالت الدكتورة أنيتا ماكيلروي من 
كليـــة الطب بجامعة بيتســـبرغ إنه ”من 
غيـــر الواقعـــي التفكير في أنـــه يمكننا 
القضـــاء على الفايروس من كل البشـــر 

ومن خزاناته الطبيعية“.
وأضافـــت أنه نظرًا إلـــى أن العديد 
عـــدم  ســـيختارون  الأشـــخاص  مـــن 
التطعيم، إما لأســـباب طبية أو بســـبب 
معارضة شـــخصية للقاح، فإنه ستكون 
هنـــاك دائمـــا جيـــوب من البشـــر حيث 
يســـتمر الفايروس في الانتشـــار بينهم 

وسيكونون عرضة للإصابة به.

لكن الأطباء يقولون إن مجرد وجود 
كوفيد – 19 لا يعني أنه ســـيعطل الحياة 
بقـــدر مـــا كان عليه في العـــام الماضي، 
فســـتؤدي إجراءات التطعيم في النهاية 
إلى السيطرة على الوباء، مما قد يحوله 
إلـــى مرض آخـــر نتعلم ببســـاطة كيف 

نتعايش معه.
وتواجـــه الصين أكبـــر تفشّ لكوفيد 
– 19 على أراضيها بفعل انتشـــار سلالة 

دلتا شـــديدة العـــدوى، مـــا دفع بعض 
المناطـــق إلى تقييد دخـــول القادمين من 
مدينة بشـــمال شـــرق البـــلاد تزايد بها 
معدل الإصابات على نحو أسرع من أي 

مكان آخر في البلاد الأسبوع الماضي.
وأظهرت إحصاءات لرويترز تستند 
إلى بيانات رســـمية أن الصين ســـجلت 
مؤكـــدة  إصابـــات   1308 المجمـــل  فـــي 
انتقلـــت محليـــا في البر الرئيســـي بين 
السابع عشـــر من أكتوبر والرابع عشر 
مـــن نوفمبـــر، وهو رقـــم يتجـــاوز عدد 
الإصابات الناجمة عن تفشي سلالة دلتا 

في الصيف والذي بلغ 1280 حالة.
وهذا هو التفشـــي الأوسع انتشارا 
للســـلالة دلتا في الصين حيث أثر على 
21 إقليمـــا ومنطقة وبلدية. وعلى الرغم 
من أنه لا يـــزال أصغر نطاقا من العديد 
من حالات التفشـــي التي شهدتها بلدان 

أخـــرى، تســـعى الســـلطات الصينيـــة 
جاهـــدة لمنـــع انتقال العـــدوى بموجب 
سياســـة الحكومة التي تقـــوم على عدم 

التهاون في مكافحة المرض.
واحتـــوت 12 منطقة على مســـتوى 
الأقاليم حالات التفشي لديها في غضون 
أســـابيع، وذلك بفضل التنفيذ الســـريع 
لمجموعـــة شـــاملة مـــن القيـــود بما في 
ذلك التتبع الوثيـــق للمخالطين وإغلاق 
الأماكـــن الترفيهيـــة والثقافيـــة وفرض 

قيود على السياحة والنقل العام.
ومع ذلك قال وو ليانغيو المســـؤول 
في لجنـــة الصحـــة الوطنية فـــي إفادة 
صحافية إن مدينة داليان بشـــمال شرق 

البلاد تخوض صراعا مع الفايروس.
ومنذ الإعلان عـــن رصد أول إصابة 
ظهـــرت عليها الأعراض فـــي داليان في 
الرابع من نوفمبر، ســـجلت المدينة التي 
يقطنها 7.5 مليون نسمة نحو 24 إصابة 
انتقلـــت محليا يوميا في المتوســـط، أي 

أكثر من أي مدينة صينية أخرى.
وحتـــى الرابـــع عشـــر مـــن نوفمبر 
سجل بر الصين الرئيســـي 98315 حالة 
إصابة مؤكـــدة بكوفيد – 19 ظهرت على 
أصحابهـــا أعـــراض، وتشـــمل الحالات 
المحلية وتلـــك القادمة من الخارج. وظل 

عدد الوفيات ثابتا عند 4636.

 بريمــن (ألمانيــا) – أكـــد باحثـــون ألمان 
أهمية تلقي جرعات تعزيزية ضد فايروس 
كورونا المســـتجد في ظل مكافحة تفشـــي 

الفايروس.
وقال هايو تسيب رئيس قسم الوقاية 
لأبحــــاث  الألمانــــي  ”لايبنيتــــس“  بمعهــــد 
الوقايــــة وعلــــم الأوبئة في ولايــــة بريمن 
إن ”الجرعــــات التعزيزية ترفع مســــتوى 
الحمايــــة المناعيــــة الخاصــــة باللقاح من 

جديد بشكل واضح“.
وأضاف أنه ثبت وفقا لبيانات موجودة 
أن الحماية من التعرض إلى مسار مرضي 
خطير عند الإصابـــة بالفايروس تزيد عند 
تلقي الجرعات التعزيزية بشـــكل أكبر ممّا 
هي عليه بعد تلقي الجرعة الثانية فقط من 

اللقاح.
ومن جانبها أشـــارت فيـــولا بريزيمان 
من معهـــد ”ماكس بلانك“ الألماني للحركية 
وضبـــط الذات فـــي مدينـــة غوتينغن إلى 
إســـرائيل، وأوضحـــت أن الأخيرة نجحت 
في الصيف في وقف موجة تفشي كورونا 
مع وجود معدل تلقيح مشـــابه لما هو عليه 
في ألمانيا، وذلك من خلال منح 50 في المئة 
تقريبا من الأشـــخاص جرعة تعزيزية ضد 

الفايروس.
وحصـــل كثيرون حـــول العالـــم على 
جرعتين من اللقاحات المضادة لكوفيد – 19، 
وأحياناً جرعة واحدة من لقاح جونســـون 
آند جونسون. لكن اليوم تتصاعد الدعوات 
للحصول على جرعة ثالثة معززة ترفع من 

مناعة الناس ضد كوفيد – 19.
ويقول خبراء الصحـــة الأميركيون إن 
كل مـــن حصل على جرعة مـــن هذا اللقاح 
يوصـــى بالحصـــول علـــى جرعـــة معززة 
وذلك لأن استجابة الأجسام المضادة التي 
تنتج عن تلقي هذا اللقاح ليســـت مرتفعة 
مثـــل تلك التي تنتـــج عـــن اللقاحات ذات 
بيونتك  الجرعتين سواء من شركة فايزر – 

أو مودرنا.
وأشار ساشـــين ناغراني المدير الطبي 
وهي شـــركة تقدم   “Heal” لشـــركة هييـــل
الرعايـــة الصحيـــة الأوليـــة فـــي المنـــازل 
بالولايـــات المتحـــدة إلـــى أن فعاليـــة هذا 
اللقاح لا تختفي تمامـــاً، ولكن بعد بضعة 
أشـــهر مـــن تلقـــي جرعـــة جونســـون آند 
جونسون تصبح الاســـتجابة المناعية أقل 

قدرة على الحماية.
ويشـــير العلماء إلـــى أن أفضل جرعة 
تعزيزية مـــن اللقاح لمن تلقوا جونســـون 
آنـــد جونســـون هي لقـــاح أســـترازينيكا 
المبني على تقنية مماثلة، حيث يســـتخدم 
كلا اللقاحين فايروســـات ميتة أو ضعيفة 
لإيصـــال رســـائل الحمض النـــووي لبناء 
البروتين الشـــوكي لفايـــروس كورونا إلى 

الخلايا.
وتشـــير الدراســـات إلى أن الجمع بين 
بيونتك  لقاحـــي أســـترازينيكا وفايـــزر – 
(أو فـــي بعض الأحيـــان مودرنا) كان أكثر 
فاعليـــة من الحصول على جرعة أخرى من 

أسترازينيكا.
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ــــــا يحيّر العلماء  رغــــــم حملات التطعيم المســــــتمرة لا يزال فايروس كورون
خصوصا بعد موجة رابعة باتت تهدد دول أوروبا الغربية والشــــــرقية على 
السواء. ورسم العلماء ثلاثة سيناريوهات محتملة للفايروس مستقبلا: إما 
البقــــــاء وتحقيق التوافق المناعي وإما الاختفــــــاء كليّا، فيما يبقى الاحتمال 

الثالث أن يظل الفايروس يتردّد على البشر من حين لآخر.    

العلماء يحددون ثلاثة سيناريوهات 

محتملة لتغير فايروس كورونا

الجرعات التعزيزية 

ضد كوفيد - 19 تزيد 

من الحماية المناعية

ا وإما البقاء وتحقيق التوافق المناعي  
ّ
إما الاختفاء كلي

فايروس كورونا يتغير باستمرار

قة ودقيقة
ّ
كشف نوعية الدم يتطلب إجراء تحليلات معم

ع البشر
ّ
خطر الإصابة بالكبد الدهني فئات الدم النادرة شواهد غير معروفة على تنو

يرتفع لدى الأطفال البدناء

التصنيف التقليدي لا 

يكفي ليعكس التنوع 

الحقيقي لفصائل الدم إذ 

توجد 380 فصيلة، بما في 

عتبر نادرة
ُ
ذلك 250 ت

حساب مسارات التطور 

الإضافي لسارس 

كوف – 2 يتم بناء على 

المعرفة السابقة حول 

تطور فايروسات أخرى

أعراض الكبد الدهني 

تتمثل في فقدان الشهية 

وآلام البطن والشعور 

بالانتفاخ والامتلاء والإرهاق 

والتعب المستمر


