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 چو داننده مردم شود آز ور
 همي دانش او نيابد به بر
 فردوسي

 مقدمه مترجم
نمك عامل فشار خون، «در نخستين مقاله با عنوان . اين سومين مقاله از مجموعه مقالات نمك در سنبله است

به ابهامي زيانبار در مطالعات آكادميك در خصوص ارتباط ) 191سنبله شماره (» واقعيتي علمي يا فريبي كم شناخته؟
در آنجا با استناد به نتيجه كار پژوهشگران مستقل عنوان شد كه اگر . نمك طعام با عارضه فشار خون اشاره كرديم

قطعا فشار خون را بالا مي برد، نمك طبيعي، به تاييد فرهنگ كهنِ غذايي و ) كلريد سديم( نمك تصفيه شده چه
باورهاي ديني ما، نه تنها نقشي در اپيدمي فشار خون و بيماري هاي مرتبط در جهان امروز ندارد بلكه در طي قرون 

ي به نقش آگاهانة شركت هاي بزرگ جهان در صنايع در آن مقاله با ذكر مستندات. ضامن سلامتي ما نيز بوده است
. توليد نمك تصفيه شده و داروسازي در استمرار ابهام موجود پيرامون نمك و تاثير آن بر فشار خون اشاره كرديم
در همانجا همچنين در مورد ممنوعيت استفاده از نمك طبيعي در كشورهاي فقيرِ در حال توسعه مثل هند و آزادي 

        . ماده خوراكيِ سلامت بخش در جوامع غربي، چون آمريكا و كشورهاي اروپايي، نكاتي آورديممصرف اين 
، )192-193 سنبله شماره هاي(» نمك، بنياد سلامتي«     در مقاله دوم از اين مجموعه، ترجمة نوشته اي با عنوان 

ود را نمي توانيم جايگزين سالمي براي خوانديم كه چرا كلريد سديم كه اساسا براي مصارف صنعتي توليد مي ش
علاوه بر كلر و ( عنصر و املاح معدني ديگر 82نگارندة اين مقاله نمك طبيعي را شامل . نمك طبيعي قلمداد كنيم

» ناخالصي«آنچه امروزه به اشتباه به عنوان . معرفي مي كند كه براي حفظ سلامتي بدن مطلقا ضروري است) سديم
در نمكِ طبيعي مورد انتقاد و تصفيه قرار مي گيرد در واقع ريزمغذي هاي طبيعي و » ت سنگينآلودگي به فلزا«يا 

نگارنده در اين مقاله نه تنها به تجارب تاريخي . مفيدي است كه بدون آنها بدن قادر به حفظ سلامتي خود نيست
به سلامتِ عمومي به استفاده از نمك بلكه به نتايج مطالعات علمي اخير استناد مي كند و خواننده را براي بازگشت 

                                                                                                              . طبيعي دعوت مي كند
بين نمك  در مورد ارتباط  موجود ابهامِريشه ايِ      تميز ندادن بين نمك صنعتي و نمك طبيعي يكي از دلايلِ

نيز دارد كه در مقاله زير به تفصيل مورد  ديگري ابعاداستمرار آن اين ابهام و اما . طعام و عارضه فشار خون است
 و يي آمريكاان و صاحبنظراندانشمندتن از  80گري تابز پس از مصاحبه با بيش از . بررسي قرار گرفته است

كه تلخيصي از آن در  اين مقاله  نكات مندرج در.نوشت 3سمجله ساينبراي  1998 مقاله زير را در سال يياروپا
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نشان مي دهد كه نخست اينكه نگارنده با مستندات خود : لحاظ قابل توجه استچند  از 4اينجا ترجمه شده
 چنين وانمود )و داخلي(در رسانه هاي بين المللي . اتفاق نظر ندارنددر مورد تاثير نمك بر فشار خون دانشمندان 

بر اساس مطالعات علمي  در صورتي كه  با هم موافقند، تمامي دانشمندانِ صاحبنظر در اين حوزهكه انگارمي شود 
بر فشار خون  موجود در آن سديمِنمك و اينكه، تاثير وم د. ه هيچوجه قابل دفاع نيستبچنين برداشتي منتشر شده 
سومين نكتة قابل توجه . خورده مي شودآن با كه همراه ديگري   است، از جمله مواد غذاييِگوناگونيتابع عوامل 

كه به رغم شواهد كافي در نفي اين ارتباط، به مي دهد نشان وي . به آن مي پردازدمطلبي است كه نگارنده تلويحا 
لحاظ فشارهاي سياسي مرتبط با خط مشي بهداشتي دولت آمريكا، بسياري از دانشمندانِ نمك و فشار خون 

نكته قابل و . ادامه دهنداين دولت  سوي ماليِ پژوهشي ازهاي حمايت  دريافتِند تا به واقعيت را حاشا مي كن
 او نشان مي .نام مي برد» كليت داده ها«در يافته هاي گري تابز پديده اي است كه وي از آن با اصطلاح آخر توجه 

لازم براي سنجش تاثير نمك بر فاقد دقت اساسا  5 امراض همه گير،رشتهابزار و روش هاي مطالعاتي در  دهد كه 
تاثير نمك آيا يعني اين نوع از مطالعات قادر نيست دقيقا مشخص كند كه . فشار خون در سطح وسيع جامعه است

در اين حوزه  داده هاي موجود تنوعحجم و از اين رو . در اين رابطه زياد يا كم است يا اينكه هيچ تاثيري ندارد
 و هم آنهايي ، هم آنان كه تاثير نمك بر فشار خون را زيادي از صاحبنظران جناحبه حدي رسيده كه هرتحقيقاتي 

به طور  خود را ادعاي،  خود داده هايِ موافق با موضعِ استناد بهباكم يا هيچ مي دانند، مي توانند كه اين تاثير را 
                                                                                                         .كنند» ثابت«مستند كامل و 

 است كه خود را موظف به افشاي تخلفات اخلاقي در پژوهش  در غربمجله ساينس از معدود نشريات علمي     
افشاگري هاي شريه اي محافظه كار است، با تمامي ناز آنجاييكه  اما. مي داندجهت تنوير افكار عموم مردم  6و نشر

 ناديده گرفتن عامدانه سوء تفسير داده هاي موجود و دانشمندان در ة آگاهانتلاشِنگارنده مقاله، اين در مستند 
فساد در «را به بهاي پوشاندن واقعيت  دولت حمايت ماليِايشان براي ادامه دريافت  طمع  و نيزنظرات مخالفين
پرده  نمك پژوهشِ ابهام موجود در از مقاله  اينآور شگفت مستنداتِ ،به هر حالاما . نمي خواند» پژوهش و نشر

  . به نمايش مي گذاردرا به روشنيعلمي به اصطلاح مطالعاتِ اين بي اعتباري و غير قابل استناد بودن  و بر مي دارد
__________________________ 

 
جايگير كه به صورت باور حاكم در جامعه در تغذيه د كاهش نمك يسه دهه جنجال بر سر فوا

مطالعات علمي و پيشبرد مانع مي تواند  نشان مي دهد كه چگونه فشارهاي سياسي شده
                                                                            .واقعيات شوداز  درست يدركبه يابي دست
ز مسئولان بهداشت كشور گرفته تا خويشاوندان ا.  دم مي زنندصحيح رژيم غذاييِاهميت امروزه تقريبا همه از      

 آن اولين فرصت در چنته دارند كه در ،حاضر و آمادهبهداشتي، دلسوز و غريبه ها در كوچه و بازار همه چند توصيه 
كمتر نمك بخور تا «:  استي قطعي شدهكم حيكي از اين توصيه ها طي سه دهه اخير.  عرضه كنندرا به ديگران

 برنامه«ست كه از سوي  ا اين دقيقا همان پيامي و». دراز داشته باشيي نرود و زندگي سالم و عمرفشار خونت بالا
 اداره دولتي 6سازمان حرفه اي و  36كه متشكل از  8»انستيتو ملي قلب، ريه و خون« و  7»ملي آموزش فشار خون
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 رنج مي برند، بلكه همه ما مي توانيم با باور حاكم، نه فقط آنانكه از فشار خون بالااين بر اساس . صادر شدهاست 
توصيه هاي رسمي .  از احتمال بروز امراض قلبي و سكته مغزي بكاهيم روزانهكاستن از ميزان نمك مصرفي

 گرم كمتر از ميانگين 4، كه )ميلي گرم سديم  2400( گرم 6مقامات بهداشت كشور ميزان مصرف روزانه نمك را 
  كاهشِاين ميزانِ«:  ملي آموزش فشار خون مي گويدبرنامه رييس 9،اِد روكلاِ. ه اندكرد تعريف ،كنوني كشور است

هدف ما ...  و از سكته مغزي جلوگيري كندبكاهداز فشار بر روي شريان ها  كافي است تا متوسط در مصرف نمك
                                                                                                            ».نجات جان مردم است

 80است و اه امروزه نمك چاشني شماره يك غذي اينكهيك ؟ در كجاست كارمشكلِپس  لابد مي پرسيد     
لذا راهي عملي براي وارد بدن ما مي شود از طريق محصولات غذايي كارخانه اي مي خوريم درصد از نمكي كه 

 اگرچه ديدگاه رسمي دولت در :ساسي تر است اي هم هست كه بسيارمسئله ديگراما . وجود ندارداجتناب از آن 
 گذشته بر پرهيز از نمك تاكيد داشته اما تلاش هاي علمي در اين مدت قادر به اثبات ارتباطي مستقيم ةچند ده

 پرهيز از نمك وكِ مشكدر واقع اختلاف نظر عميقي كه در مورد فوايدِ. بين نمك وافزايش فشار خون نبوده است
                                                      . استطب در دنياي شگفت آور ونده رّببسيار وجود دارد از بحث هاي 

اين گروه كه  .      در يك سوي اين بحث خبرگاني صف كشيده اند كه اين ارتباط را غير قابل انكار مي دانند
 را در بر مي گيرد عمدتا متشكل ،انستيتو ملي قلب، ريه و خونرييس  10، كلاد لنفانتمديران دولتي چون روكلا و

ايشان مدعي .   اظهار نظر كنند11از عده اي پزشك است كه تلاش مي كنند در نقش متخصصِ امراض همه گير
ه منتظر اند كه وظيفه دارند با تشويق مردم به كاستن از مصرفِ نمك جان آنان را حفظ كنند و معتقدند ك

 ،بحث، دسته اي ديگر از پزشكاندر سوي ديگر . تحقيقات بيشتر در تاييد يا تكذيب اين ارتباط علّي شدن خطاست
 اظهار مي دارند كه يافته هاي علمي كه ،كه ايشان نيز از زبان متخصصين امراض همه گير سخن مي گويند

ممكن است اجتناب از نمك در غذا خود پيامدهاي هرگز قانع كننده نبوده و پيش كشيده مي شود توسط گروه اول 
 و 13 و انجمن فشار خون آمريكا12رؤساي سابق انجمن قلب آمريكا. نامطلوبي در بهداشت جامعه در پي داشته باشد

به طور مثال، در ماه مه . انجمن هاي بين المللي و اروپايي فشار خون جملگي در اين جبهه موضع گيري كرده اند
 مورد كاهش مصرف نمك را بررسي و تحليل 114 دانشگاه كپنهاگ كه نتايج دي از پژوهشگرانِسال گذشته، چن

هش  كاتاثيراين پژوهشگران معتقدند كه . ند به چاپ رسانيد14 انجمن پزشكي آمريكاجورنال مقاله اي در ندكرده ا
 با تاثير داروهاي كاهش فشار در مقايسهنمك در پايين آمدن فشار خونِ افراد مبتلا به اين عارضه روزانه  مصرف
تر جيوه در  ميلي م1 پايين آوردن تنهادچار اين عارضه نيستند، اصلا و براي افرادي كه . ناچيز استبسيار خون 

استاد  15در ارتباط با اين يافته ها، دراموند رني. مصرف روزانه نمك استدر  افراطي فشار خون مستلزم كاهش
:  انجمن پزشكي آمريكا مي گويدجورناليا در سان فرانسيسكو و يكي از ويراستاران فيزيولوژي در دانشگاه كاليفرن

 مصرف نمك متعهد  ملي آموزش فشار خون خود را به سياستي در آموزشِبرنامهبدون هيچ شك و شبهه اي «
                                                                                    ».كرده كه براي آن توجيه علمي وجود ندارد

 از يك سو سازمان .دارداختلافي فلسفي ريشه در آن با فشار خون مبهم جنجال حاضر بر سر نمك و ارتباط      
ولو اينكه اين اقدام (هاي دولتي خود را موظف مي دانند كه در ارتباط با عارضه فشار خون در جامعه كاري بكنند 

و در صدد رفع باشيم مي طلبد كه همواره پويا پژوهش   و علمفلسفه از سوي ديگر اما) پايه علمي نداشته باشد
مثلا بسيار . ويژگي هاي خاص خود نيز هستدر مورد نمك داراي اختلاف نظر  .مكوشيبشبهات و رسيدن به يقين 
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كنند كه انگار قابل توجه است كه آن دسته از صاحبنظران كه از كاهش مصرف نمك دفاع مي كنند وانمود مي 
اگر كسي به آموزش كاهش نمك معترض باشد او را . وجود ندارداصلا چيزي به عنوان اختلاف نظر در اين مورد 

 متخصص قلب در 16جرامايا استملر،. فورا از مشاوران حقوق بگير لابيِ نمك يا صنايع غذايي معرفي مي كنند
 بيست سال اخير از رهبران جبهه حمله به نمك كه در در شيكاگو 17دانشكده پزشكي دانشگاه نورث وسترن

چيزي به نام جنجال علمي بر سر نمك پايه و اساسي در پژوهشي كه قابل تكرار «: محسوب مي شود مي گويد
 صنايع غذايي مي داند كه همانند ةاو اين اختلاف نظر را ساخته و پرداخته مقاومت سازمان يافت» .باشد ندارد

 هاي ضد دخانيات را نمي پسندد از هر فرصتي براي مخدوش كردن واقعيت ها استفاده صنعت دخانيات كه توصيه
 قابل توجه من در اين زمينه نشان مي دهد كه اين حضرات كمترين علاقه اي به بتجار«: مي گويدوي. مي كند

                                                                                                    » .علم ندارند كه راست بگويند
 ملي آموزش برنامه با ديدگاه مديران ا     شايد لحن استملر كمي تند و افراطي به نظر رسد اما موضع او اساس

فشار خون  و انستيتو ملي قلب، ريه و خون، سازمان هايي كه حمايت مالي از تمامي مطالعات نمك و فشار خون 
 20 در اداره مؤسسات ملي بهداشت19 بالينيطبرييس بخش  18،جف كاتلر. عهده دارند، منطبق استدر كشور را به 

و مدافع محدود كردن نمك به مجله ساينس گفت كه حتي چاپ و نشر مقاله اي نظير اين مقاله در عمل به نفع 
نظر در مورد نقش نمك تا زماني كه در رسانه ها گفته شود كه چيزي به نام اختلاف «. لابي نمك تمام مي شود

رسانه اي «: روكلا اين نظر را تاييد مي كند» .دن سود مي بر21]لابي نمك[در افزايش فشار خون وجود دارد، آنها 
                                                       » . تضعيف بهداشت عمومي كشورمساوي است بااين موضوع كردن 

 بهداشت در سراسر جهان ن باليني و مسئولاان طب، متخصصانمحققتن از  80بيش از      اما پس از مصاحبه با 
 مثال خوبي 22اين جنجال، به نقل از سنفورد ميلر. ي استشكي براي ما  باقي نماند كه جنجال بر سر نمك واقع

ومي دولت خط مشي عمو تكامل است براي روشن كردن جايگاه علم كه همواره به صورت نيرويي در جهت تغيير 
 عمده اي در شكل گيري خط مشي عمومي در سهمميلر كه بيست سال پيش خود .  نقش مي كنديِها ايفا

او در آن زمان رييس مركز .  است23 مركز علوم بهداشتي دانشگاه تگزاسرييس هم اكنون داشتخصوص نمك 
او اين است كه داده هاي موجود در آن نظر كنوني .  بود24 كاربردي در اداره غذا و داروي آمريكاةايمني غذا و تغذي

زمان كافي نبود و تا حدي موضع محدود كردن نمك را موجه جلوه مي داد اما الان، هم داده هاي موجود و هم 
               . روش هاي علمي بهبود پيدا كرده و يافته هاي جديد محدود كردن استفاده از نمك را توجيه نمي كند

به زماني او معتقد است كه فوايدي كه . به ويژگي ديگري در جنجال نمك اشاره داردر اين باب د     اظهارات ميلر 
به چه معني است؟ آيا واقعا اين . كاهش نمك نسبت مي دادند پس از چند دهه مطالعات پيگير كمرنگ شده است

هرگز شده؟ يا اينكه اين تاثير  فشار خون حقيقتي است كه تازه معلوم پايين آمدن بر تغذية كم نمكتاثيرِ ناچيزِ 
سابقه ژنتيكي، جايگاه اقتصادي و مانند ( و صرفا به دلايل گوناگوني چون تداخل عوامل ديگر شتهوجود ندا

تحرك فيزيكي، استعمال مشروبات الكلي، ميزان ميزان  مفرط، يبان شركت كننده در مطالعات، چاقلاجتماعي داوط
تصور مي كردند كه چنين ارتباطي به غلط پژوهشگران ) رآورده هاي لبنيمصرف ميوه جات و سبزيجات تازه و ف

 اين اختلاف نظر عميق، چه به آن اذعان شود و چه نشود، چيزي نيست كه بتوان به ؟ به هر حالوجود دارد
 در اگر در مطالعات باليني به تاثير نمك بر فشار خون برسيم، ولو بسيار ناچيز باشد،. سادگي از كنار آن گذشت

، به از سوي ديگراما . د جان بسياري از افرادِ مستعد را نجات دهداين تاثير مي توان آگاهي از مقياس كلان جامعه
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باليني در طب  انگلستان و متخصص 25گفته جان اسويلز، رييس سابق تحقيق و توسعه در خدمات ملي بهداشت
ر تغذيه مردم در  كردن استفاده از نمك ده محدود كشويمبايد مطمئن 26ستر، لايسِبيمارستانِ سلطنتيِ معلولينِ

                                                                      .نمي آوردبه بار ديگري سطحِ وسيع پيامدهاي نامطلوب 
روع از شواقعيت اين است كه  ؟است» هيچ« يا »زياد«، »ناچيز«     آيا ارتباط علّي بين نمك و فشار خون 

دليل اين شكست عدم توانايي . ايميافته نبه اين سؤال اي پاسخ قاطعانه  هنوز اماتحقيقات نمك دهه ها مي گذرد 
لذا طي مطالعات . است» هيچ«و » زياد«، »ناچيز«ابزار تخصصيِ پژوهشِ امراض همه گير در تميز دادن بين 

به نقل از استملر، اين پديده . است به دست آمده فراوان در سال هاي گذشته مقادير عظيمي از نتايج ضد و نقيض
 كه هر جناح رسيدهداده هاي موجود به حدي بين  حجم و تضادِ در اين وضعيت. خوانده مي شود» كليت داده ها«

        .رساند» اثبات«به مستند كامل و  خود را به طور ادعاي موافق با موضع خود مي تواند  داده هايِبكارگيريبا 
 ضد و داده هايديگر جناح ها از  مدافعين كاهش نمك توانسته اند متبحرانه تر از و از ميان جناح هاي درگير،     

را جديدي كه خلاف موضع خود يافته اند تحقيقاتي كنند و هر گونه يافته بهره برداري  ابهام آميز موجود نقيض و
 و همكارانش در دانشگاه علوم بهداشتي ايالت 27ك كِرِن، ديويد م1984مثلا در سال . نفي و تاثير آن را خنثي كنند

در مجله را پايگاه اطلاعاتي بهداشت و تغذيه يك در شهر پورتلند تحليلي از داده هاي موجود در واقع  28اورگان
واكنش فوري مك كرن انتشار مقاله .  حاكي از بي ضرر بودن نمك بوداين تحليل. به چاپ رساندندساينس 

يكي از . را به دنبال داشت 30 رييس وقت مركز ملي آمار بهداشت29كلاد لنفانت و منينگ فاينلايب،سنفورد ميلر، 
 ايشان تلاش كافي براي انطباق يافته هاي خود با داده هاي مطالعاتِ« مقاله اين بود كه انتقادات به نگارندگانِ

داده ار خون را به طور مسلم نشان ارتباط بين سديم و فشجمعيتي و تجربي پيشين كه به وفور منتشر شده و 
انستيتو ملي قلب، سازمان تحت اختيار لنفانت، يعني جالب توجه اينكه در زمان نگارش اين نقد علمي، » .نكرده اند

 ، بود31موسوم به اينترسالت  تامين مالي يكي از بزرگترين مطالعات بين المللي نمك  در شرف تصويبِ،ريه و خون
حتي استملر، . ر يقين مشخص كند كه آيا مصرف نمك بر فشار خون تاثير دارد يا خيربا اين هدف كه به طو

سرشار از « طرح اينترسالت، جهت توجيه لزوم انجام اين پروژه عظيم تحقيقاتي، متون موجود را يكِشخص شماره 
                                                                                             .  خوانده بود»گزارشات ضد و نقيض

و ارتباط آن با فشار خصوصيات بارز حوزه مطالعاتي نمك جمله  از ي موجودتفسير هاي دلبخواه از داده هاارائه      
در دانشكده پزشكي  متخصص طب باليني 32، اولاف سيمپسون1979حتي خيلي پيشتر، در سال . استخون 

 موضع وجود در تاييدكوچكترين شواهد، اگر «: ند نو وضعيت موجود را چنين توصيف كرد در  زلا33دانشگاه اوتاگو
 اين ارتباط نيابد نتيجه به دست آمده را اثباتاين ارتباط باشد معتبر شناخته مي شود ولي اگر پژوهشي شواهدي در 

                                                           » .توجيه مي كنند و آن را كنار مي گذارندبا توضيحات گوناگون  
 پر تنش پژوهشگران قادر نبوده اند كه در مورد اعتبار هيچ يك از  پژوهشيِة     خلاصه اينكه در اين حوز

پژوهشگران، در هر يك از دو جناح كه باشند، فقط مطالعاتي را درست و . مطالعات انجام شده به اجماع برسند
 35 تحليلي آماري34، جورنال پزشكي بريتانيا1991مثلا در سال . كه باورهاي خودشان را تاييد كندمعتبر مي شناسند 

، كريستوفر  36نگارندگان اين تحليل علمي، مالكوم لا. به چاپ رسانداز نتايج مجموعه اي از مطالعات قبلي 
 در لندن، 39 بارتالميو هر سه از متخصصان امراض همه گير در كالج پزشكي سنت38، و نيكولاس والد37فراست

 همان سال، .تصور مي كردند است كه قبلا چنين تشخيص دادند كه ارتباط نمك با فشار خون بسيار بيشتر از آن
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 در 40اسويلز، پس از بازشكافي اين تحليل آماري، در سخنراني خود در جلسه ساليانه جمعيت فشار خون اروپا
، متخصص طب باليني در 41به نقل از لنارت هنسون. خدوش استميلان، گفت كه كار متخصصان نامبرده عميقا م

هيچ يك از «سخنراني اسويلز شنيدن در جلسه حضور داشت، بعد از شخصا  در سوئد، كه 42پسالاآدانشگاه 
انتقادات اسويلز متعاقبا به صورت » .متخصصان شركت كننده در جلسه حاضر به قبول تحليل آماري مذكور نبود

                                                                                .   به چاپ رسيد43 فشار خونمكتوب در جورنال
برنامه ملي آموزش فشار خون گزارشي به چاپ رساند كه نقطه عطفي در      با اين وجود، دو سال بعد از اين،   

اين گزارش دولت اولين گام در پيشگيري از فشار خون در . تاريخ پر فراز و نشيب مطالعات نمك محسوب مي شود
تحليل نتايج به به كرّات در اين گزارش . بالا را كاستن از مصرف نمك توسط عموم مصرف كنندگان اعلام كرد

  به عنوان شواهدي متقن در دفاع از فوايد كاهش ميزان سديم در،آماري منتشر شده در جورنال پزشكي بريتانيا
                                                              . اشاره شده استفشار خون،عارضه  پيشگيري از به منظوربدن 

 
 جزييات فيزيولوژيك بحث

به هر ميزان كه ما نمك بخوريم،   فيزيولوژيكي،لحاظاز . در احتمالي بعيد و نامطمئن داردريشه مخالفت با نمك 
به . سازدعادل مترا با نگهداشتن مقدار بيشتري آب در مايعات بدن  مطلوب سديمِ غلظت بدن ما قادر استعموما 

حتي اگر مقادير بسيار بالايي از نمك خورده شود،  «45 كليه شناسِ مدرسه پزشكي هاروارد،44پستين،نقل از فرانك اِ
در . ك اضافي را دفع كنند آب ذخيره مي كند تا اينكه نهايتا كليه ها وارد عمل شوند و نمآنجا كه بتواندبدن تا 

 بالا مي رود، اما ناچيزي بسيار به ميزانِ خون غالب افراد، وقتي ميزان مايعات بدن بدينصورت افزايش يابد، فشارِ
                                            ».حتي در اين واكنش هم طيف وسيعي وجود دارد و در همگان يكسان نيست

  مكانيزمِ عملكردِبه چگونگيِار خوني هر يك از ما كجاي اين طيف وسيع قرار مي گيرد اينكه واكنش فش     
  مؤثر بر اين مكانيزمِعوامل.  كه وظيفه آن حفظ تعادل است بستگي داردفيزيولوژيكي بسيار پيچيده اي در بدن ما

 حجم خون تنظيميم براي مثلا سد.  رشد و هورمون ها را شامل مي شودوامل عنصر غذايي، ع50تعادلي بيش از 
 استحكام بخشيدن و قوام برايكلسيم نياز و تنگ كردن عروق بر حسب فراخ و بسيار ضروري و پتاسيم براي 

صرف كالري دستگاه عصبي سمپاتيك ما به طور خودكار رگ  در صورت بالا رفتن م. حياتي استبه رگ هادادن 
هم ، فشار خون رودب اگر مصرف كالري پايين و برعكس، .ها را منقبض مي كند و فشار خون افزايش مي يابد

 چون جنسيت، سن و نژاد را هم در ي فرديموضوع حتي پيچيده تر مي شود وقتي ما ويژگي ها. كاهش مي يابد
ايشان مورد كه برخي از مردم به نمك حساس اند و لذا در موافقند اغلب پژوهشگران . مشاهده مان لحاظ كنيم

اينكه آيا به نمك حساسيم تنها راه مطمئن براي تشخيص .  مصادف است با فشار خون بالاترخوردنِ نمكِ بيشتر
اما حتي اين آزمايش نيز، چنانچه . يمو تغيير در فشار خون خود را زير نظر بگيريم مقداري نمك بخوراين است كه 

                                            . مثبت باشد، مشخص نمي كند كه آيا اين حساس بودن موقتي است يا دائمي
دانشمندان بر اين باورند كه در جوامعي غالب      به رغم تمام اين پيچيدگي ها در مكانيزم حفظ تعادل در بدن ما، 

 كم  نرخ ابتلا به عارضه فشار خون بيشتر از جوامعي است كه از غذاهايِمي خورندعموما غذاي شور مردم آن كه 
            .  كاهش فشار خونمترادف است با مصرف نمك لذا باور حاكم اين است كه كم كردنِ. دنمك بهره مندن
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نمك به منظور كاستن از فشار خون را به طور رسمي آغاز مصرف ، زماني كه دولت تبليغ كاهش 1970     تا دهه 
 متنوعي از مطالعات مبهم و ةا مجموعبعيد و نامطمئن كه توصيف آن در بالا آمد ب فيزيولوژيكيِ احتمالِاين كرد، 

 اثبات نشده دولت فشار  با استناد به اين ابهامات و اندرزهايِ. و جا افتادنصيحت هاي بي اساسِ باليني تكميل شد
 و كاستن از نمك را توصيه رسمي خود براي توصيف كرد» بالا« را 46 ميلي متر جيوه120  /  90خون بالاتر از 

مواردي را براي روشن شدن اين سابقه ابهام آميز و بي اساس لازم است . ار خون قرار دادپيشگيري از عارضه فش
                                                                                                                             .ذكر كنيم

 موفق 48رمپنِ به نام والاس كِ 47از پزشكان باليني در دانشگاه دوك يكي 1940     به طور مثال در سال هاي دهه 
 غذاييِ كم نمكي كه شامل هلو و برنج بود بسياري از مبتلايان به فشار خون حاد را درمان شد با استفاده از رژيمِ

وفقيت شايد م. براي چندين سال اين رژيم غذايي تنها روش درمان غير جراحيِ اين عارضه محسوب مي شد. كند
بازي كرده باشد كه براي كاستن از فشار خون بايد از را كمپنر با اين رژيم غذايي بيشترين سهم در ايجاد اين باور 

                                                                                                                    . نمك پرهيز كرد
آزمايشگاه ملي بروك از  49پزشكي به نام لوييس دالي كه در ايجاد اين باور سهم بارزي داشت فرد ديگر     
وي در .  نمك محسوب مي شدمبارزه با جبهه  قهرمان1975ِ كه تا زمان فوتش در  بود در ايالت نيويورك50هيِوِن
واقعيتي اثبات شده اعلام  رساله مشهوري به چاپ رساند كه در آن ارتباط بين نمك و فشار خون را 1972سال 
، اين تنها به اين معني نيايد كم نمك پايين ه اگر فشار خون كسي با رژيم غذاييِبه صراحت مي گفت كاو . كرد

حالا فرقي نمي كند كه بيمار چقدر قسم و آيه بخورد كه «، مذكور دقت كافي نكرده  رعايت رژيمِدراست كه بيمار 
ال، مشخص نيست كه كم نمك بودن رژيم غذايي كمپنر تا چه حد در پايين به هر ح» . را رعايت كرده استآن

كالري و  و فراوانپتاسيم  شاملوي آمدن فشار خون بيماران مؤثر بوده اما نمي توان ناديده گرفت كه رژيم غذايي 
                               .  كاستن از فشار خون معروفندكه به قابليتِاست عواملي و اينها از  كم استچربي بسيار 

ست  ارتباط نمك با فشار خون بالادر اثباتِدال  مورد ديگري از سابقه ابهام آميز و بي اساس، كار تحقيقاتيِ     
پژوهشگران تا به امروز، . صورت گرفت پرورش نوعي موش آزمايشگاهي كه به نمك حساس بود از طريق كه

به كار تحقيقاتي دال با اين موش ها مك و عارضه فشار خون در انسان هنوز براي اثبات باور خود در مورد نقش ن
 نشان داد، موش هاي آزمايشگاهي دال فقط وقتي به 1979 اما همان طور كه سيمپسون در سال .استناد مي كنند

بالغ  گرم در روز براي يك انسان 500عارضه فشار خون بالا مبتلا مي شدند كه ميزان نمك غذايي آنها از معادل 
اين ميزان مصرفِ نمك اساسا بي معني است چون احتمال رخداد آن در «به تشخيص سيمپسون، . تجاوز مي كرد

.  انجام شد استناد مي كنند1995حيوانيِ متاخرتري كه در سال مطالعة اخيرا محققان به »  .واقعيت وجود نداردعالمِ 
 رييس دفتر پيشگيري از امراض در 51به اعتقاد بيل هارلان،اما . شدمطالعه به جاي موش از ميمون استفاده در اين 

 به بحث تاثير نمك بر فشار خون  نمي توان به اين سادگي، نتايج مطالعات حيواني رااداره مؤسسات ملي بهداشت
                                                                                                      .  در جوامع انساني تعميم داد

      
 نگاهي تاريخي به مطالعات نمك

به نام  امراض همه گير حوزةدر تحقيقاتي  ،بر عليه نمكبا يافته هاي قابل توجه جدي نخستين پژوهش هاي 
 53در جوامع بومي، مثل قوم يانومامومصرفيِ   پژوهشگران نمكِ،در اين گونه مطالعات. بود 52مطالعات بوم شناختي
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 اين مطالعات نشان مي داد كه جوامعِ.  نمك در جوامع صنعتي مقايسه مي كردندمصرفِميزان  را با ،در برزيل
 از ابتلا به فشار خون و پايين تري و همچنين از نرخ بسيار ننداستفاده مي كبسيار كمتري  مورد نظر نمك بوميِ

مي خورند و ابتلا بسيار بيشتري  ع صنعتي نمكِ در صورتي كه ساكنين جوام.امراض قلبي و عروقي رنج مي برند
مثلا به طور مشخص، مصرف روزانه نمك به طور ميانگين در . استشايع تر نيز در اين جوامع به اين امراض 

در  بروز سكته مغزي  در حاليكه در شمال ژاپن، بالاترين نرخِاندازه گيري شدميان قوم يانومامو كمتر از يك گرم 
اين يافته ها با نتيجه پژوهش هاي مرتبط با .  همراه است گرم در روز30 تا 20 يعنيمصرف نمك ن جهان با بيشتري

در اين مطالعات پژوهشگران با رديابي مهاجراني كه از جوامع سنتيِ كم مصرف .  داشتمطابقتجوامع مهاجر نيز 
جابجايي، هم ميزان مصرف نمك و به جوامع پرمصرف  نقل مكان كرده بودند دريافتند كه پس از ) از لحاظ نمك(

اين يافته ها خود به خود به ظهور اين فرضيه . هم نرخ ابتلاي اين افراد به عارضه فشار خون افزايش يافت
 در محيط هايي تكامل يافته كه نمك كمياب بوده و انسان: دارويني منجر شد كه پرهيز از نمك را توجيه مي كرد

از ژنتيكي كماكان اين ويژگي . نده ا كه قادر به ذخيره نمك در بدن خود بوديافتهام دواز نسل بشر تلذا تنها اقوامي 
، جايي كه  و چه آنهايي كه در جوامع صنعتي ساكنند چه آنان كه در جوامع سنتي،خصوصيات بشر امروزي است

حدي كه در جوامع را مي بايد به  نمك مصرفاستدلال، بنا بر اين .  زندگي مي كنند، مي شودنمك به وفور يافت
چون ساكنين جوامع صنعتي خيلي بيش از اين مقدار . اوليه متداول بوده، يعني فقط چند گرم در روز، تقليل داد

نمك مي خورند، بهاي آن را به صورت ابتلا به فشار خونِ بالا و امراض مرتبط مثل بيماري هاي قلبي و سكته 
                                                                                                                  . مغزي مي پردازند

اساسي اين روش قياسي تحقيق و اين فرضيه دارويني اين است كه فقط نيمي از واقعيت را در بر مي      ايراد 
 منعكس 54»درون جمعيتي«عات از پژوهش موسوم به مطالاز طريق نوع ديگري  نمك نيم ديگر واقعيتِ. گيرند

شده است. بر اساس داده هاي حاصل از اين مطالعات، بين ميزان نمك مصرفي و نرخ ابتلاي ساكنين به عارضه 
فشار خون در يك جامعه يا جمعيت واحد، مثلا ساكنين ذكور شهر شيكاگو، هيچ ارتباط مستقيمي يافت نشده است. 

 20بيش از  توسط مركز ملي آمار بهداشت با شركت 1980در سال عات مشهور اين گونه مطالي از نمونه هاي يك
                                                                                                     . هزار آمريكايي صورت گرفت

 هر دو مطرح شده نسبت به  جديِ، به لحاظ انتقاداتشركت كننده در اين مطالعاتبه رغم تلاش پژوهشگران      
، روش بوم منظر دانشمنداناز . ه است، هيچ يك قادر به يافتن پاسخ قطعي به اين سؤال نبود تحقيقاتيرويكرد

استناد اوليه  به اين مطالعات اصلا متخصصان امراض همه گير هكما اينكه امروزاست داشته شناختي ايراد بيشتري 
متفاوت بسيار مقايسه متغير هاي گوناگون در دو جامعه تلاش محققان در لعات در نقص اساسي اين مطا. نمي كنند

مثلا اقوامي كه كمتر نمك مي خورند كالري هاي كمتري نيز مصرف مي كنند، ميوه بيشتري مي خورند، . است
كنند كه دگي مي زندر جوامعي لاغرترند، تحرك بيشتري دارند و الكل كمتري استعمال مي كنند و به طور كلي 

پايين تر در نسبيِ  مي تواند دليل فشار خون ،هر يك از اين تفاوت ها، يا تركيبي از آنها. كمتر صنعتي شده است
                                                                                       . و نه ميزان مصرف نمكاين جوامع باشد

 ساخته  بي اعتبار از مسايلي است كه مطالعات بوم شناختي رانيزش هاي اندازه گيري      ايرادات فاحش در رو
، 1973در سال .  به جاي سنجش دقيق، ميزانِ مصرف نمك را حدس مي زدندابتداييدر غالب اين مطالعات . است

باط نمك و فشار  مردم شناس دانشگاه ميشيگان، رساله بسيار مشهور خود در مورد ارت55وقتي ليليان گلايبرمن،
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سعي شده بود كه  مورد 11 نمونه از مطالعات بوم شناختي بود كه فقط در 27خون را انتشار داد استدلالش بر پايه 
                                                               . ودميزان نمك مصرفي شركت كنندگان عملا اندازه گيري ش

 مطالعاتبسياري از اين در .  هم از نظر سنجش نمك و فشار خون خالي از اشكال نبود     مطالعات درون جمعيتي
در صورتي كه به گفته دان كروم . محاسبه مي شد ساعت 24د بر اساس نمك خورده شده در افرانمك مصرفي 

   در57 يكي از متخصصان امراض همه گير و تغذيه در انستيتوي ملي بهداشت عمومي و محيط زيست56هات،
و ... فرد بر حسب عادت مي خورد پي بردبايد نمك ادار را سنجيد تا به مقدار نمكي كه   روز10 تا 5حداقل «هلند، 

                                                                      ».انجام اين كار در مطالعات جمعيتي عملا ناممكن است
 سال هاي نخستين تحقيقات نمك، آن دسته از دانشمنداني كه مي خواسته اند كه با وجود تمام اين ايرادات از     

 چنين كرده اند، يعني به هر نحوي كه شده داده هاي به دست آمده را به نفع موضع  پافشاري كنندبر موضع خود
ن فرضيه ارتباط  و همكاران وي در دانشگاه نورث وستر، استملر1979مثلا در سال . خود تفسير و تعبير كرده اند

نمك با فشار خون را در مطالعه اي از نوع درون جمعيتي در بين دانش آموزان مدارس شيكاگو به آزمايش 
سنجش ميزان .  دانش آموز سنجيدند و مقايسه كردند72ايشان ميزان مصرف نمك و فشار خون را براي . گذاشتند

به زعم دان كروم هات اين ، كه متوالي صورت گرفت روز 7مصرف نمك بر اساس نمونه ادرار جمع آوري شده در 
بين » ارتباطي قطعي و روشن« استملر و همكارانش گزارش كردند كه پس از انجام پژوهش،. كار درست انجام شد

اما وقتي ايشان در صدد تكرار آزمايشات خود بر آمدند، و اين كار را دو . سديم و فشار خون در اين كودكان يافتند
اين اختلاف در «: ايشان در گزارش نهايي خود نوشتند.  دادند، هر دو بار نتايج مختلفي به دست آوردندبار انجام

» .يكي اينكه اصلا ارتباطي بين سديم خون و فشار خون وجود ندارد... نتايج را مي توان به چند صورت توضيح داد
 آزمايشات آنها از نشان دادن ارتباطي كه ، پنج دليل ديگر مطرح مي كنند كه چرا احتمالادر همان گزارشاما 

 داشتند عاجز بوده است، مثل استفاده از روش هاي اندازه گيري با حساسيت كم، تفاوت ژنتيكي بين ش راانتظار
يافته نارتباط واقعي بين نمك و فشار خون به لحاظ سني هنوز در كودكان تكامل «كودكان و اين احتمال كه 

ولين مرحله از آزمايش مثبت بود استملر و همكارانش دست آخر نتيجه گرفتند كه چون صرفا چون نتايج ا» .است
بين ميزان مصرف [نشان از ارتباطي هر چند ضعيف و ناهمسان  «پسنبوده » كلا منفي«داده هاي به دست آمده 

                                                                                              » .دارد] نمك و افزايش فشار خون
شدن اين نش به آن دست زده اند به نهادينه به نحوي كه استملر و همكارا      نتيجه گيري دلبخواه از داده ها

مقاومت و غير قابل شكست بودن فرضيه ارتباط « سيمپسون قولكه به رفتار در ميان دانشمندانِ نمك منجر شده 
ت گوناگون ناديده هاانگار داده هاي منفي را هميشه مي توان با توجي. ن را ممكن ساخته استبين نمك و فشار خو

                                                                                                                              » .گرفت
هياهوي افكار عمومي ميان اختلاف نظر بين دانشمندان در ، 1980دهه سال هاي نخستين  فرارسيدن با     

 حكم كرده بود كه 1972 برنامه ملي آموزش فشار خون از بدو تاسيس در.  فوايد پرهيز از نمك گم شدپيرامون
 بسياري از سازمان ها و انجمن هاي حرفه اي پزشكي و مسئولان بهداشت  وغير ضرورياست و اساسا نمك بد 

 58اداره غذا و داروي آمريكا، 1981در سال با اوج مخالفت با نمك طعام، . پيروي مي كردند همين باور زادولت نيز 
نكته عجيب و سؤال برانگيز اين . را به منظور كاهش مصرف نمك در سطح ملي به اجرا گذاشت» مقررات سديم«
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 ة تازه در نيم،لاف بين صاحبنظراناست كه مطالعات عظيمِ نمك براي  يافتن پاسخ قطعي به اين سؤال و حل اخت
                                      .دهه مذكور، يعني بعد از راه اندازي جارو جنجال عمومي و اقدامات قانوني آغاز شد

 
»سلامت قلب اسكاتلند« ةمطالع  

 60پيدو-يو تونستال توسط ه1984در سال  نام گرفت كه  59مطالعه سلامت قلب اسكاتلندوسيع اولين اين مطالعات 
 مرد 7300 با شركت .  در شهر داندي اسكاتلند آغاز شد61و همكارانش در بيمارستان و دانشكده پزشكي ناين ولِز

در اين . صورت مي گرفتاسكاتلندي، اين مطالعه بزرگترين پژوهش از نوع درون جمعيتي بود كه تا آن زمان 
اما علاوه بر نمونه . ان نمك مصرفي شركت كنندگان استفاده شد ساعتي براي سنجش ميز24مطالعه از نمونه ادرار 

راي گردآوري اطلاعات به منظور سنجش ميزان نمك  بپژوهشگران از پرسشنامه و معاينه فيزيكي نيز ادرار
. جورنال پزشكي بريتانيا به چاپ رسيد در 1988نتيجه اين مطالعه در سال . استفاده كردند مصرفي داوطلبان

اما .  تاثير خوبي بر فشار خون دارد،پتاسيم، كه در ميوه جات و سبزيجات يافت مي شود دريافتند كه پژوهشگران
                                                                                                           . سديم تاثير خاصي ندارد

طرفداران كاهش نمك . كه مطالعه اسكاتلندي ها به كلي كنار گذاشته شدنتايج منفي ديري نكشيد اين      با 
ه چون جمعيت مورد مطالعه آن به اندازه كافي بزرگ نبوده منفي از آب در آمدنتايج اين مطالعه استدلال كردند كه 

يق  نمك است فاكه بر كم و كاستي هاي روش هاي اندازه گيري كه نقطه ضعف همه مطالعات درون جمعيتيِ
 برنامه ملي آموزش فشار خون گزارش مبسوطي در دفاع از توصيه كلي خود براي كاهش نمك 1993در سال . آيد

نشاني از هيچ اما در آن .  عنوان از مطالعات نمك استناد شده است327 در اين گزارش به. در تغذيه منتشر كرد
نا (. يافت نمي شودمومي دولت در اين مورد با خط مشي عمطالعه اسكاتلندي ها به لحاظ يافته هاي مخالف آن 

 خود را به مناسبت دهمين سالگرد دومپيدو و همكارانش نتايج مطالعه -، تونستال1998 در سالگفته نماند كه 
 هيچ ارتباطي ايشان.  كماكان مؤيد يافته هاي مطالعه نخست بودي جديدداده ها. مطالعه نخست به چاپ رساندند

                                                          .نيافتند و بروز بيماري هاي قلبي و مرگ بين ميزان مصرف سديم
 

  اينترسالت
متخصص امراض همه گير در دانشگاه  62،رزجفري نمونه ديگري از مطالعات عظيم نمك كه با هدايت استملر و 

 محقق در سراسر دنيا انجام شد به اينترسالت 150  و با همكاري نزديك به63طب و بهداشت مناطق حاره در لندن،
كنار گذاشته و بي سر و صدا بر خلاف مطالعه استكاتلندي ها كه به لحاظ نتايج منفي آن بي درنگ  . مشهور است

اينترسالت با اين انگيزه و . و جنجال برانگيز ترين مطالعات نمك محسوب مي شودشد، اينترسالت از اثر گذار ترين 
احي و آغاز شد كه تضاد بين مطالعات بوم شناختي و درون جمعيتي را از ميان ببرد و به پاسخي قطعي در هدف طر

 جامعه در نقاط مختلف دنيا، از جوامع پر مصرف نمك 52به اين منظور . مورد تاثير نمك بر فشار خون دست يابد
ي نصف مرد و نصف زن، و از لحاظ سني دويست نفر، از نظر جنس.  جوامع بسيار كم مصرف، انتخاب شدتاگرفته 

.  جامعه به طور اتفاقي انتخاب شدند52 سالگي، از هر يك از اين 60 تا 20پنجاه نفر از هر يك از دهه هاي بين 
 بود، با تمام كم و كاستي هاي  مطالعه درون جمعيتي در قالب يك مطالعه عظيم بوم شناختي52، اينترسالت عملا
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، در همان شماره 1988 پس از سال ها تلاش بالاخره نتيجه اينترسالت در سال .د پژوهشيوارده بر هر دو رويكر
با توجه به يافته ها و داده هاي .  گروه اسكاتلندي را به چاپ رساند منتشر شدجورنال پزشكي بريتانيا كه نتيجه كارِ

 ارتباط علّي بين مصرف نمك و به دست آمده، اينترسالت در به اثبات رساندن فرضيه كليدي خود، يعني اثبات
                                                                                                          . شكست خورد،فشار خون

در گرم نمك  5/3 با فشار خون پايين و مصرف روزانه  قومِ بدوي مثل يانوماموچهار مورد مطالعه، ة جامع52از      
مسلما آن چهار و . باقيمانده از كشورهاي صنعتي انتخاب شده بودند جامعه 48 و. اين مطالعه شركت كرده بودند

 جامعه صنعتي نيز كه در 48، در اين وانگهي.  جامعه فقط از نظر ميزان مصرف نمك با هم تفاوت نداشتند48اين 
مثلا، . تقيم بين ميزان مصرف نمك و فشار خون يافت نشد نيز نشاني از ارتباط مسبه هم شبيه اندبسياري از موارد 

» چين شركت كردند با مصرف بالاي نمك 14 گرم در روز ميانگين فشار خون 70 /  افرادي كه از شهر «تيانجينِ
119 ميلي متر جيوه، و جمعي از سياهپوستانِ شهر شيكاگو در آمريكا با مصرف روزانه نمك در حد 6 گرم ميانگين 

در اين مقايسه ها فقط وزن شخص و ميزان مصرف .  را به ثبت رساندندميلي متر جيوه 119 / 76 نفشار خو
                                                                 .مشروبات الكلي ارتباطي مستقيم با فشار خونِ بالا نشان داد

دو ارتباط ضعيف هر طور شده ، پژوهشگران اينترسالت في بود كه مسلما مناين مطالعهكلي      اما در كنار نتايج 
 10  همهيكي اينكه كليه داده هاي مربوط به. پا فشاري كردند و بر محوريت آن دپيدا كردنبين نمك و فشار خون 

  به اين نتيجه رسيدند كه در ازايبررسيپس از هزار و اندي شركت كننده را در يك گروه بزرگ قرار داده و 
ارتباط .  كاهش مي يابدميلي متر جيوه 2/2 /   1/0    گرم در روز، فشار خون به اندازه4 گرم به 10 نمك از كاهش

جمعيت هايي كه كمتر : را تاثير نمك بر فشار خون بر حسب سن مطرح كردند اولي بود  ازدوم كه قدري قوي تر
پژوهشگران نهايتا با تجميع اين داده ها . ودر بيشتر فشارشان كمتر بالا مي نمك مي خورند، در واكنش به نمكِ

 -55  گرم نمك در روز، ميانگين افزايش روزانه فشار خون در گروه سني6 اينترسالت استدلال كردند كه با كاستن
                                                                        . بد كاهش مي ياميلي متر جيوه 9 /   5/4  به ميزان25

 64رورشاخ روان شناختي موسوم به آزمونِ     اينگونه نتيجه گيري هاي دلبخواه از داده ها، اينترسالت را به سان 
به چاپ رسيد  در مقاله اي انتقادي كه در جورنال پزشكي بريتانيا .قرار دادبسيار در معرض تفسيرهاي ضد و نقيض 

 جان ويلز تفسير هاي پژوهشگران از داده هاي به ،)آن منتشر شد نتايج اينترسالت در در همان شماره اي كه(
 در ميزان فشار خون داشته ي مثبتدست آمده از اينترسالت را رد كرد و نوشت اگر كاهش نمك در تغذيه تاثير

باشد، اين تغيير به قدري ناچيز است كه «هيچ بهانه جديدي به دست كارشناسان تغذيه براي مبارزه با نمك نمي 
             .) كمر به اين مبارزه بسته اندنياز به دليلي علمي و موجه  از آنان كه پيشاپيش بدون همگر آن دست(هد د

ت و لنارت ا      امروزه اكثر محققاني كه ساينس با آنها مصاحبه كرد، از جمله پژوهشگراني چون دان كروم ه
هنسون كه خود در انجام اين مطالعه شركت داشتند اينترسالت را در واقع سندي دال بر نفي ارتباط بين نمك و 

اينترسالت نشان نداد كه اگر نمك زيادي بخوريم فشار خونمان بالا مي «: هنسون مي گويد. فشار خون مي دانند
                                                                                                                                  ».رود

 بعد از انتشار نتايج اين .اندبرخورد كرده اظهارات گونه      استملر و ديگر طراحان اينترسالت به شدت با اين 
 ي گرم6كاهش «توصيف و با استناد به اين نتايج » دقيق، وافر و غني« اطلاعات به دست آمده را مطالعه، ايشان
بين ، اينترسالت مؤيد رابطه اي مستقيم و مثبت استملراز ديدگاه . ندن توصيه كردا را براي همگ»نمك در روز
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برنامه ملي آموزش فشار خون و انستيتو ملي مقامات علاوه بر وي، . و افزايش فشار خون بر حسب سن بودمك ن
 نتايج فشار خون بهبرنامه ملي آموزش  1993سال گزارش .  از اين تفسير دفاع كردند نيزقلب، ريه و خونِ آمريكا

 مستقيم بين مصرف سديم ي ارتباط وجوداينترسالت استناد كرد و آن را، عليرغم انتقادات دانشمندان مخالف، مؤيد
 1972 براي نخستين بار در سال  ويدال و همكاراندانشمندي به نام و فشار خون خواند، همان ارتباطي كه توسط 

                           .لي آموزش فشار خون را در آن سال تشكيل داده بودري برنامه مبنيانگذادليلِ شده و طرح م
منتقدين اينترسالت خاطر نشان كردند كه ارتباط فشار خون و نمك بر حسب سن كه استملر و همكارانش از      

شناسيِ اينترسالت در توصيف دقيق روش را معتبر نمي دانند چرا كه   معرفي كرده انديافته هاي قطعي اين مطالعه
اساسا، مطالعات علمي براي آزمودن درستي يا . كه پيش از آغاز اين پژوهش به چاپ رسيد گنجانده نشده بود

نه براي گردآوري داده ها و سپس انتخاب داده هاي صورت مي گيرد نادرستي فرضياتي از پيش تعريف شده 
در دنياي علم و پژوهش، آنچه . ان نزديك تر است پژوهشگربه نظرِ صرفا دلبخواه براي اثبات فرضيه اي كه

لايروبيِ داده «ند را به كنايه و تحقير ه ااستملر و همكارانش در تحليل دلبخواه داده هاي اينترسالت انجام داد
 اما براي ،قطعا اين به معني مردود بودن فرضيه ارتباط نمك و فشار خون بر حسب سن نيست.  مي نامند65»ها

.  اين ادعاي جديد بايد مطالعه جديدي سامان داد كه مشخصا به همين منظور طراحي شده باشدآزمودن درستي
پس اينترسالت نه تنها نتيجه اي قطعي به دست نداد بلكه با ارائه داده ها و تفسير هاي مبهم و ضد و نقيض اساسا 

                                                                   . اين تازه آغاز كشمكش بر سر اينترسالت بودلي و. شدلوث
 

اينترسالتبازنگري در   
، بعد از اينكه برنامه ملي آموزش فشار خون توصيه رسمي خود را در دفاع از كاهش مصرف نمك 1993     در سال 

في توليد كنندگان ، انجمن صن66»انستيتو نمك«ظر خود كمك گرفت، منتشر كرد و از نتايج اينترسالت براي تاييد ن
. واشنگتن، تلاشي سازمان يافته براي دستيابي به داده هاي خام اينترسالت را آغاز كردشهر نمكِ جهان مستقر در 

فت كه او مي خواست با اين كار ارتباط افزايش فشار خون توسط نمك بر گ انستيتو  اين رييس67مان،ريچارد هانِ
 ي  دلار3000مك پژوهشگراني كه در سمِت مشاور، با دستمزدهاي وي با ك. كندبررسي شخصا حسب سن را خود 

 متخصص 68ن اوپاريل،؛ سوزنرِمك كِديويد افراد سرشناسي چون ازجمله  —در سال، براي انستيتو كار مي كنند
؛ و 71 متخصص امراض همه گير در دانشگاه تورانتو70؛ الكساندر لوگان،69قلب در دانشگاه آلاباما در بيرمينگام

 تضاد شگفت آوري در داده هاي اينترسالت -- 73 متخصص تغذيه در دانشگاه كاليفرنيا در ديويس72ي اِسترن،جود
اگر مصرف بالاي نمك با افزايش سن در جوامع مورد مطالعه موجب : سوال جديدي مطرح كردندايشان . يافتند

 ميانگين فشار رندنمك بالاتري دادر جوامعي كه مصرف الزاما افزايش بيشتر فشار خون مي شد، پس آيا نبايد 
                           .ند اينترسالت چنين چيزي را تاييد نمي ك منتشر شده داده هاي؟شوديافت نيز خون بالاتري 

، اما با استناد به داده هاي دست يابدداده هاي خامي كه درخواست كرده بود نشد كه به      هانمان هرگز موفق 
در اين رساله . رساله اي در شماره ويژه اينترسالتِ جورنال پزشكي بريتانيا به چاپ رساند 1996در سال ثانويه 

 پايين تري در گروه هاي سني جوان 74وليِسيست فشار خون ،در جوامع پرمصرفدر واقع نمان استدلال كرد كه اه
                                                                                                                .شودتر مشاهده مي 
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     در همين شماره از جورنال، منتقدين هانمان، كه جملگي از مدافعان مشهور كاهش نمك محسوب مي شوند، 
 75»عجيباي فرضيه « مالكوم لا تحليل هانمان را مثلا. تحليل وي از داده هاي اينترسالت را به شدت رد كردند

اما » .خود دانست اين گروه تجاري براي حفاظت از منافع اقتصادي بي حد مثالي گويا از تلاشِيد و آن را نام
يض اينترسالت كه هانمان  اين صاحبنظران مخالف، در توضيح نتايج ضد و نق از، هيچيكعليرغم انتقاداتشان

                                                                                          . مطرح كرده بود سخني به ميان نياورد
 در برلين، درخواست كرد كه رساله هانمان را 77 دانشگاه هامبالتكليه شناسِ 76ساينس از فردريك لٌفت،مجله       

ذيرفت كه اما در عين حال پ. وي ايرادهايي اساسي در تحليل هانمان پيدا كرد. بخواند و نظر خود را اعلام كند
در گزارش اينترسالت غير قابل توجيه ] در خصوص ارتباط نمك با فشار خون بر حسب سن[يافته هاي منتشر شده 

                                                                                                                      . مي آيدبه نظر 
  نتايج اينترسالت خاص بيهوده بود چرا كه در همان شماره جورنال نظرِدر مورد اين اختلافِشتر بي     البته بحث 

استملر و همكارانش اين بار  78،»بازنگري در اينترسالت«با عنوان . مجددا به روش ديگري تحليل و منتشر شده بود
زده تر از آنچه واقعا هست تخمين ادعا كردند كه در تحليل نخستينشان ارتباط نمك و فشار خون را بسيار كم

 هبحث برانگيزترين عرصه هاي پژوهش امراض همه گير موسوم بيكي از به  ايشان براي انجام اين تحليل،. بودند
به اختصار اين اصطلاح به اين معني است كه اگر .  پا گذاشتند79»سوگيريِ ناشي از واپس گرايي رقيق شدن«

 اين  واقعي باشد، هر گونه اشتباه در سنجشِ–، ميزان نمك مصرفي و فشار خون   در اينجا–متغير ارتباط بين دو 
                                                       . ارتباط علّي بين دو متغير مي شود80»رقيق شدن«به  متغير ها منجر

فشار خون را هم فقط در يك نوبت در اكتفا شده بود و  ساعتي 24چون در اينترسالت، به گرفتن نمومه ادرار      
در بازنگري در . شتدا روز سنجيده بودند، لذا از نظر دقت روش اندازه گيري، اينترسالت با ايده آل فاصله بسيار

ارتباطي كه واقعيتش را اساسا ( تعصبي كه به واقعي بودن اين ارتباط علّي داشتنداينترسالت، استملر و همكارانش با 
و چند ملاحظه مذكور » رقيق شدنِ«  خود را با استناد به1988 تخمين هاي سال )ر بود معلوم كنداينترسالت قرا

در اين تحليل . را به نگارش در آوردندتحريري نو از اينترسالت  1996در سال ديگر تصحيح كردند و بدينصورت 
ارتباطي قوي،  را به 1988ن در تحرير جديد، نويسندگان اينترسالت، به زعم خود، ارتباط ابهام آميز نمك و فشار خو

   / 8/1  گرمي نمك در روز فشار خون را تا6 كه كاهش ندايشان متعاقبا نتيجه گرفت .همسان و مثبت بدل كردند
حالا «: نوشتمالكوم لا . ، مي كاهدند تخمين زده شده بود1988، يعني سه برابر آنچه در سال ميلي متر جيوه 3/4

 تمامي تحليل ها تاييد مي كند كه نمك عامل مهمي در افزايش فشار خون  ووشني بيان شدهع به راين موضِديگر 
                                                                                                                                ».است

قبل از . نكاستبه هيچوجه از ابهام موجود در مورد نمك  هاي اينترسالتاين تحليلِ دوباره از داده      اما در واقع 
 جورنال پزشكي بريتانيا دو تن از متخصصان امراض همه گير، جورج ديوي ، در اينترسالتبازنگرينتايجِ  چاپِ

 را به  لندن84 از دانشكده پزشكي بيمارستان سلطنتي83ِ انگلستان و اندرو فيليپس82 از دانشگاه بريستول81ِاسميت
. بنويسنداز ايشان خواسته شدكه ملاحظات تخصصي خود را براي چاپ همزمان در جورنال . همكاري دعوت كرد

نقد اين دو متخصص از بازنگري در اينترسالت چنان كوبنده بود كه  مسئولان جورنال لازم ديدند كه قبل از چاپ، 
 85به نقل از ريچارد اسميت،. ته انتقادي جويا شوندنظر نويسندگان بازنگري در اينترسالت را در مورد اين نوش

سردبير جورنال، اعتراض استملر و همكارانش به مقاله انتقادي ديوي اسميت و فيليپس به قدري شديد بود كه 
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 هفته بعد منتشر كند كه شايد حداقل از لحاظ زماني بين چاپ بازنگري در 6جورنال تصميم گرفت كه آن را 
                                                                                     .ه مخالف آن فاصله بيفتداينترسالت و ديدگا

، از      در مصاحبه با ساينس، ديوي اسميت توضيح داد كه ايرادهاي فاحشي به بازنگري در اينترسالت وارد است
ي بر اساس پيش فرض هايي كه با داده هاي موجود اصلا تا اصلاحات آمارگرفته اشتباهات رياضي بسيار ساده 

دانشمند ديگري كه ساينس با وي مصاحبه كرده، جِيمي رابينز، متخصص امراض همه گير در . همخواني ندارد
استدلال ارائه شده . حتي خواندن اين گزارش خجالت آور بود«: دانشكده بهداشت عمومي در دانشگاه هاروارد گفت

انگار از خواننده انتظار داشته باشند كه اين يك بار را به . ستاعقب افتاده و عجيب بسيار در اين گزارش 
                                                                ». و نظرشان را هر طور شده بپذيرندتخفيف دهندنويسندگان 

كه سعي در توجيه ايرادهاي كار خود داشت، نامه هاي      به دنبال نقد ديوي اسميت و فيليپس و جوابيه استملر 
در اين نامه ها عده بيشتري از دانشمندان به نتايج مخدوش بازنگري در . بيشتري به دفتر جورنال ارسال شد

،  در آكسفورد87 رييس واحد آمار زيستي شوراي پژوهش هاي پزشكي بريتانيا،86نيك ديِ،. اينترسالت معترض بودند
وقتي كسي اصلاحات بزرگي در يافته هاي نخستين خود مي «به نقل از وي، . انشمندان معترض بوديكي از اين د

  استملر و همكارانش قصد ».مظنون مي شوندآن ] يافته هاي نخستين و اصلاحات [صحتكند، طبعا ديگران به 
نيك دي . آماري روشن كنندداشتند كه با بازنگري در نتايج اينترسالت ابهامات آن را با استفاده از روش هاي 

در اگر ... اين كار اصلا عملي نيست «. توصيف كرده است88» چرند بگير–چرند بده «بازنگري در اينترسالت را 
 و اين دقيقا همان چرندي است كه در بازنگري از آن –است  بنيادي وجود داشته يابهاماتنتايج اوليه اين مطالعه 

                                    ».ز طريق تصفيه آماري به حكمت بدل نمي شود اچرنديات اين –استفاده شده است 
 

   89»براي پايان دادن به بيماري فشار خونتغذيه اي رويكردهاي «
  اندازه اي بهبود بخشدتاصاحبنظرانِ نمك را بين      از ميان مطالعات انجام شده كه ممكن است لحن پرتنش 

 براي پايان دادن به تغذيه ايرويكردهاي «نتايج اين پژوهش كه . ر مورد نمك نيستپژوهشي است كه اساسا د
بر .  به چاپ رسيد90 در جورنال پزشكي نيوانگلند1997در سال  نتايج اي مطالعهنام گرفته است » بيماري فشار خون

ار خون است و نمك چنين به نظر مي رسد كه تغذيه به طور كلي عامل بسيار موثري در فش يافته هااين اساس 
 رژيم غذاييِ غني و سرشار از ميوه، ازشركت كنندگان براي تغذيه در اين پژوهش، . لزوما نقش خاصي ندارد

 طي سه هفته، فشار خون افراد مبتلا به فشار خونِ ضعيف تا. استفاده شدسبزيجات و فرآورده هاي لبنيِ كم چرب 
 لازم به .كاهش يافت ميلي متر جيوه 4/11  /  5/5  فشار خون حاد تا و در مبتلايان بهميلي متر جيوه 5/5  /  0/3

در اين .  استبيشتر اين ميزان از كاهش در فشار خون حتي از تاثير داروهاي كاهش فشار خون نيز ذكر است كه
پس مي توانيم اين طور نتيجه . پژوهش، ميزان مصرف نمك براي همه شركت كنندگان يكسان نگه داشته شد

                                                91.ي نداشته استيم كه ميزان مصرف نمك در كاهش فشار خون نقشبگير
، به اين معني خواهد بود كه عامل اصلي تاييد شودمطالعات بعدي به دست آمده، چنانچه توسط نتايج اين      

شده تغذيه برتر ايشان با ميوه جات مكشوف ناختي متعادل بودن فشار خون در جوامع سنتي كه در مطالعات بوم ش
مصرف كنندگان بزرگ  جوامع پر مصرف نمك به شمار مي آيند ازبر عكس، جوامعي كه . و سبزيجات بيشتر است

هم اكنون . نيز محسوب مي شوند] خوراكي هاي تازه است  تهي از عناصر غنيِكه [ه  كنسرو شدغذاهاي
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آن تاثير نمك ، پژوهش ديگري را آغاز كرده اند كه در »كردهاي تغذيه ايروي«پژوهشگرانِ شركت كننده در
 داوطلب شركت 400جديد مطالعه در اين . مصرفي و رژيم غذاييِ مطلوب بر فشار خون را از هم تفكيك كرده اند

كه از ته آن دس. تقسيم شده اند» غذاي عادي«رژيم و » رژيم غذايي مطلوب«دارند كه به طور اتفاقي در دو گروه 
نتيجه .  گرم نمك در روز تقسيم شده اند9 گرم و 6 گرم، 3رژيم غذايي مطلوب استفاده مي كنند خود به سه گروه 
                                                                     . اين پژوهش جديد تا دو سال ديگر به چاپ خواهد رسيد

 
 نبردي كه ارزش جنگيدن ندارد

 جين ميِِر، نمك را 92،، زماني كه بحث نمك هنوز جنجالي نوپا بود، رييس وقت دانشگاه تافتز1976در سال 
آيا «:  به اين سؤال تقليل يافتهعملااما امروز اختلاف نظر در مورد نمك . خواند» خطرناكترين افزودني غذايي«

قادر است فشار خون را يك يا )  استامري غير ممكنعملا چيزي كه در سطح وسيع جامعه (كاهش شديد نمك 
جنجال فعلي جار و  مثبت باشد، آيا اين تغيير ناچيز ارزش  به اين سؤالدو ميلي متر جيوه كاهش دهد؟ اگر جواب

و براي آنانكه از فشار .  ناچيز كاملا بي معني استرا دارد؟ براي افراد سالم جامعه، اين كاهشِبر سر نمك طعام 
مطمئن تر بسيار ند، به گفته متخصصان طب باليني، استفاده از داروهاي كاهش فشار خون خون بالا رنج مي بر

                                                                                                                                  .است
. ند است دو چيز متفاوت اصلاح براي حفاظت از بهداشت عمومي  كارساز است و آنچهفرد     اما آنچه براي يك 

از خوردن نمك مي پرهيزد، امراض قلبي و  براي پژوهشگراني چون استملر، شكي نيست كه در جامعه اي كه
 نمك در ميان مردم بسيار ساده تر از ترك اعتياد  مصرفِ تغيير عادتِبراي ايشان.  ديده مي شودسكته مغزي كمتر

 ة  فرآوري شد غذاييِ كافي است كه توليد كنندگان محصولاتِفقط. نيات يا ترغيب مردم به ورزش استبه دخا
                                                       .صنعتي را متقاعد كنيم كه نمك كمتري به محصولات خود بيفزايند

لت ارزش دردسر آن را دارد؟ براي اينكه مردم عادت      اما واقعا پافشاري بر اين نكته در خط مشي عمومي دو
اما با .  خود را تغيير دهند اول بايد متقاعد شوند كه خوردن نمك براي سلامتي ايشان مضر است نمكمصرف

استناد به مطالعات علميِ موجود ما مي دانيم كه اين ادعا براي افراد سالم كه مبتلا به عارضه فشار خون نيستند 
چه مقدار « بايد پرسيد  استمتخصص امراض همه گير در دانشگاه تورانتوكه  93به گفته ديويد نيلور، .صحت ندارد

واقعا اين نبردي است كه ارزش جنگيدن آيا » ؟از اعتبار اخلاقي دولت را مي خواهيم صرف اين يك مورد كنيم
 ترغيب مردم به صرفِ دولت زشيِمنابع آموكه داشته باشد؟ آيا به جاي پافشاري بر پرهيز از نمك بهتر نيست 

، و ديگر اقداماتي كه فوايد آن به مراتب با سبزيجات و ميوه جات بيشتركاهش وزن، تغذيه بهداشتي و سالم 
                                                                        .شناخته شده تر و به يقين نزديك تر است صرف شود

 است فرض ه كه محدود كردن مصرف نمك راهي بي دردسر براي كاستن از فشار خون بالا در جامع ادعا     اين
مداخلات و مهندسي اجتماعي از . را بر اين قرار داده كه كمبود نمك داراي هيچگونه عوارض بهداشتي نيست

 پيامدهاي در اين مورد ممكن است بهدولتي و وضع مقررات رسانه اي طريق توصيه هاي رسمي، آموزش 
: در اين خصوص، هارلان در اداره مؤسسات بهداشتي آمريكا مي گويد. نامطلوب و پيش بيني نشده اي منجر شود

براي . توصيه هاي بهداشتي مرتبط با چاقي و كاهش چربي در تغذيه دقيقا نتيجه عكس داشتما شاهد بوديم كه «
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يابد ولي در عين حال وزن مردم مي  در جامعه كاهش نيم كه مصرف چربييخيلي از ما پديده آموزنده اي بود بب
                                                        ». موضوع خيلي پيچيده تر از اينهاستما به عين ديديم كه. بالا رود

يز از نمك  كه پرهدادهسال اخير دو مطالعه، كه دومين آن در ماه مارس گذشته به چاپ رسيد، نشان      در پنج 
 متخصص فشار خون 94هر دوي اين مطالعات توسط مايكل آلدرمن. رابطه مستقيم با نرخ فزاينده مرگ و مير دارد

متخصصان .  در شهر نيويورك و رييس انجمن فشار خون آمريكا انجام شد95نيدر كالج پزشكي آلبرت انيشت
ه با استناد به اين يافته هاي جديد معتقدند كه هنوز زود است ك— و حتي خود آلدرمن–امراض همه گير 

تصميمي كلي گرفته شود اما او مي افزايد كه در ميان تعداد معدودي از اينگونه مطالعات كه تاكنون صورت گرفته 
                              .است، هيچيك نتوانسته ارتباط بين كمبود نمك و افزايش نرخ مرگ و مير را تكذيب كند

نتشار نتيجه مطالعه دوم، آلدرمن رؤساي قبلي و فعلي انجمن هاي فشار خون و انجمن قلب آمريكا را      بعد از ا
 از او درخواست كرده كه فورا هيئتي مستقل از دانشمندان علم به كمك طلبيده است و طي نامه اي به لنفانت

رد مصرف نمك با عنايت پزشكي و بهداشت عمومي تشكيل دهد تا مروري بر توصيه هاي رسمي كنوني در مو
در ماه آوريل لنفانت به ساينس گفت كه او با اين درخواست موافقت . ويژه به تمام داده هاي موجود داشته باشد

، متخصص امراض همه گير در 96اگر چنين هيئتي عملا تشكيل شود، به توصيه چارلز هنكنس.  كرده است
:  داشته باشندمد نظرين هيئت بايد يك چيز را به خوبي  اعضاي ا97،دانشكده بهداشت عمومي دانشگاه هاروارد

براي انجام درست كار ما بايد .  كرده اندگيريمشكل اصلي اين حوزه پژوهشي اين است كه صاحبنظران جبهه «
                                                           ». راهنماي ما باشد، و نه نظرات و سلايق ما،اجازه دهيم كه علم
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