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چنانچه از طرفداران نشریه سلام سلامت هستید و تمایل به 
داشتن آرشیوى از کلیه مقالات دارید و یا مى خواهید برنده 
مسابقه ماه قبل را بشناسید، کافیست به آدرس اینترنتى فوق 

مراجعه کنید.

ما را در اینستاگرام دنبال کنید.
salamsalamat_

شنبه 26 شهریور برابر با 17 سپتامبر، "روز جهانى ایمنى بیمار" است. تقریبا همه انسان ها در طول زندگى خود براى پیشگیرى، درمان و یا بهبود علایم بیمارى 
از دارو استفاده مى کنند. همه داروها -چه شیمیایى و چه گیاهى- در کنار اثر درمانى خود، تاثیرات نامطلوبى نیز بر روى بدن مى گذارند. زمانى که اثرات 
درمانى یک دارو بیش از اثرات نامطلوب آن باشد و به بیان دیگر، عوارض جانبى دارو براى دستیابى به اثر مفید آن قابل تحمل باشد، مى توان از دارو با 

اطمینان نسبى استفاده کرد.

مهم ترین دلایل بروز آسیب هاى دارویى قابل پیشگیرى، تجویز و مصرف نادرست دارو و هم چنین خطا در مصرف دارو مى باشد. بروز خطا در مصرف دارو 
عوامل متعددى دارد؛ از جمله آن ها بى دقتى یا خستگى بیمار و یا افراد تحویل دهنده دارو مثل داروساز و پرسنل داروخانه ها، پزشک و یا پرستار است. خطا 
در مصرف دارو مى تواند سبب آسیب جدى، ناتوانى و یا مرگ بیمار شود. از این رو سازمان بهداشت جهانى با تاکید بر افزایش دقت در تحویل و مصرف 

دارو، "ایمنى دارویى" را سرلوحه برنامه ها و اقدامات خود در این زمینه قرار داده و روز 17 سپتامبر امسال را "داروى بدون آسیب" نامگذارى کرده است.

اهداف این اقدامات توسط سازمان بهداشت جهانى شامل موارد زیر است:
- افزایش آگاهى جهانى در خصوص آسیب هاى دارویى و دلایل ایجاد و راه هاى پیشگیرى از آن

- دخیل کردن تمامى ذینفعان و افراد و نهادهاى تاثیرگذار در جلوگیرى از بروز آسیب هاى دارویى
- تقویت دانش و آگاهى بیماران و خانواده ها در خصوص مصرف صحیح و بدون اشکال دارو

- گسترش اقدامات لازم در راستاى "داروى بدون آسیب"

اگر شما و اطرافیانتان از دارو استفاده مى کنید، لازم است براى پیشگیرى از بروز خطا در مصرف دارو چند کار مهم انجام دهید: در زمان ویزیت پزشک 
تمامى داروها، مکمل ها و داروهاى گیاهى که مصرف مى کنید را به پزشک خود اطلاع دهید؛ به توصیه ها و دستورات پزشک با دقت گوش دهید و براى 
اطمینان از درك صحیح این دستورات اگر سوالى دارید در همان زمان ویزیت از وى بپرسید؛ در داروخانه هم نام داروهاى مصرفى خود را به داروساز بگویید 
و از داروساز خود در خصوص روش صحیح مصرف داروى خود سوال کنید؛ برگه راهنماى داخل بسته دارو را به دقت مطالعه کنید؛ داروهاى خود را بدون 
قاطى شدن با هم به درستى نگهدارى کنید؛ دارو را سر وقت و منظم و فقط با دوز و مقدار تجویز شده توسط پزشکتان مصرف کنید؛ در زمان مصرف دارو 
بسته بندى و نام آن را به دقت بخوانید و مطمئن شوید داروى درست را در زمان مناسب مصرف مى کنید؛ در صورت بروز عارضه و مشکل در زمان مصرف 

دارو به پزشک خود اطلاع دهید؛ سرِ خود و بدون دستور پزشک از دارویى استفاده نکنید.

یادداشت سردبیر
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علایم ناشى از مسمومیت غذایى مى تواند 
از  بعد  هفته  چند  تا  ساعت  چند  از 
مصرف غذاى آلوده شروع شود. این 
تهوع،  احساس  شامل  عمدتا  علایم 
دل  خونى،  یا  آبکى  اسهال  استفراغ، 

پیچه و تب است.
در اغلب موارد این علایم خفیف تا متوسط 
بوده و خود به خود رفع مى شوند. با این 
حال گاهى بعضى بیماران علایم بسیار 
به  مراجعه  به  نیاز  و  دارند  شدید 
بیمارستان پیدا مى کنند. بهبود علایم 
ممکن است از چند ساعت تا چند روز 

طول بکشد.

چه زمانى به پزشک مراجعه کنیم؟

اگر هر کدام از علایم زیر را داشتید، 
به یک مرکز درمانى مراجعه کنید:

1. استفراغ هاى مکرر،
2. استفراغ و اسهال خونى،

3. دل درد شدید،
4. تب بالاى 38 درجه سانتى گراد،

بدن)؛  آبى  (کم  دهیدراتاسیون   .5
علایم کم آبى شامل احساس تشنگى، 
یا  حجم  کم  ادرار  دهان،  خشکى 
ادرار، احساس ضعف شدید،  نداشتن 

سرگیجه و احساس سبکى سر؛
6. علایم عصبى مانند تارى دید، ضعف 

عضلانى، مور مور شدن بازو ها،
از سه روز طول  اسهالى که بیش   .7

کشیده باشد.

هاى  یا سم  زا  عفونت  هاى  میکروب 
ناشى از آنها مى توانند غذاها را در هر 
برداشت،  (رشد،  تولید  از  اى  مرحله 
آماده  یا  نقل  و  حمل  سازى،  ذخیره 

سازى) آلوده کنند.
نوعى  که  باکترها  کامپیلو  مثال  براى 
طریق  از  توانند  مى  هستند،  باکترى 
که  شرایطى  در  مرغ  و  قرمز  گوشت 

با  آماده سازى، مدفوع حیوان  هنگام 
منتقل  کند،  پیدا  تماس  آن  گوشت 
از  تواند  مى  عفونى  عامل  این  شوند. 
طریق شیر غیرپاستوریزه و آب آلوده 

نیز منتقل شود.

مصرف  از  بعد  فرد  هر  مسمومیت 
عفونى،  عامل  نوع  به  آلوده،  غذاى 
و  سن  عفونى،  عامل  با  تماس  میزان 

سطح سلامت او بستگى دارد.

با این حال بعضى از افراد بیشتر در 
معرض خطر هستند:

با  سال:   65 بالاى  مسن   افراد   .1
توانایى  ایمنى  سیستم  سن،  افزایش 
پاسخ سریع و موثر به عوامل عفونى را 

از دست مى دهد.
به  باردارى  2. زنان باردار: در طول 
دنبال تغییر در سوخت و ساز بدن و 
مسمومیت  ریسک  خون،  گردش 
غذایى افزایش مى یابد. علایم ممکن 
باشد و  افراد  از سایر  است شدید تر 
این  تاثیر  تحت  هم  جنین  حتى 

مسمومیت قرار بگیرد.
3. نوزادان و خردسالان زیر 5 سال: 
آنها  ایمنى  سیستم  که  دلیل  این  به 

تکامل نیافته است.
مزمن:  هاى  بیمارى  داراى  افراد   .4
مزمن  هاى  بیمارى  به  بودن  مبتلا 
مانند دیابت، بیمارى هاى کبدى، ایدز 
یا  درمانى  داروهاى شیمى  دریافت  و 
سطح  کاهش  باعث  رادیوتراپى، 

فعالیت سیستم ایمنى مى شود.

از  ناشى  جدى  عارضه  ترین  شایع 
به  دهیدراتاسیون  غذایى،  مسمومیت 
و  آب  شدید  دادن  دست  از  دنبال 
به  اگر  است.  بدن  هاى  الکترولیت 
جایگزینى  براى  مایعات  کافى  اندازه 
آب از دست رفته بدن ناشى از اسهال 

عارضه  این  دچار  بنوشید،  استفراغ  و 
نخواهید شد. 

نوزادان، افراد مسن و افراد با ضعف 
ممکن  مزمن،  هاى  بیمارى  یا  ایمنى 
دهیدارتاسیون شدیدترى  دچار  است 
شوند. به این دلیل که توان کمترى در 
بدن  رفته  دست  از  مایعات  جبران 

دارند.
عدم  صورت  در  دهیدراتاسیون 
بسترى  سبب  است  ممکن  کنترل، 
حتى  و  بیمارستان  در  بیمار  شدن 

مرگ شود.

غذایى  مسمومیت  از  پیشگیرى  براى 
را  زیر  اقدامات  توانید  مى  خانه  در 
کلى  دسته  چهار  در  که  دهید  انجام 

طبقه بندى مى شود:

         تمیز کردن
میکروب هاى مسبب مسمومیت هاى 
هاى  محیط  در  توانند  مى  غذایى 
سراسر  در  و  کنند  رشد  مختلفى 

آشپزخانه پراکنده شوند.
 بنابراین:

آماده  از  بعد  و  قبل  را  دستانتان   •
از  قبل  و  آن  طول  در  و  غذا  سازى 
با آب گرم و صابون به  مصرف غذا 

مدت 20 ثانیه بشویید.
در  استفاده  مورد  سطوح  و  ظروف   •
شوینده  و  داغ  آب  با  را  غذا  تهیه 

مناسب بشویید.
• میوه ها و سبزیجات را با آب روان 

بشویید.

         جدا کردن
مواد غذایى خام مانند گوشت قرمز، مرغ، 
توانند  غذاهاى دریایى و تخم مرغ مى 
غذایى  مواد  سایر  به  را  ها  میکروب 

انتقال دهند.
 بنابراین:

• آنها را از سایر مواد غذایى حتى در 

هنگام خرید، جدا کنید.
• براى خرد کردن آنها از تخته هاى 

جداگانه استفاده کنید.
• آنها را در یخچال و فریزر از سایر 

مواد غذایى جدا نگه دارید.

مناسب  دماى  در  را  غذایى  مواد   •
بپزید. بهترین روش براى اطمینان از 
پخته  مناسب  دماى  در  غذا  که  این 
دماسنج  از  استفاده  نه  یا  است  شده 
است. شما با دیدن ظاهر غذا و تغییر 
با  توانید  نمى  آن  قوام  و  رنگ  در 
اطمینان بگویید که غذا به طور کافى 
و در دماى مناسب پخته شده است یا 

خیر. 
• دماى مناسب براى  پخت گوشت 
چرخ کرده، 71/1 درجه سانتى گراد، 
 62/8 ماهى  و  قرمز  گوشت  براى 
و  مرغ  براى  گراد،  سانتى  درجه 
بوقلمون  73/9 درجه سانتى گراد و 
درجه   173/8 مانده  غذاهاى  براى 

سانتى گراد مى باشد.

سبب  محیط  در  غذا  کردن  رها   •
تولید سم  و  ها در آن  باکترى  تکثیر 
توسط آنها مى شود که با پختن از بین 
و  بو  در  تغییرى  اگر  حتى  رود.  نمى 
معنى  به  باشد،  نشده  ایجاد  آن  مزه 
در  بنابراین  نیست.  آن  بودن  سالم 
در  غذا  نیستید  مطمئن  که  صورتى 
دماى مناسب نگه دارى شده است، از 

مصرف آن اجتناب کنید.
درجه   4/5 یخچال  مناسب  دماى   •
و دماى مناسب  یا کمتر  سانتى گراد 
فریزر 18- درجه سانتى گراد و کمتر 

(19-، 20- و ...) است.
• مواد غذایى فاسد شدنى را سریعا در 
در  کنید.  فریز  یا  بگذارید  یخچال 
دماهاى کمتر از  32/2 درجه سانتى 
گراد، حداکثر دو ساعت فرصت دارید 
در  را  فاسدشدنى  غذایى  مواد  که 
یخچال یا فریزر بگذارید و در دماهاى 

بالاتر، این زمان به یک ساعت کاهش 
مى یابد.

• براى یخ زدایى مواد غذایى یخ زده، 
نکنید.  رها  محیط  دماى  در  را  آنها 
بهتر است آنها را از فریزر به یخچال 
منتقل کنید یا در مایکروویو، با برنامه 
یخ   ،power  %50 یا   Defrost

زدایى کنید.

مرغ،  گوشت،  مصرف  از  اجتناب   •
ماهى، صدف و سوسیس خام؛

• اجتناب از مصرف تخم مرغ خام یا 
نیم پز، یا مواد غذایى شامل آنها مانند  

خمیر کیک و بستنى خانگى؛ 

• اجتناب از مصرف جوانه هاى خام، 
و  شبدر  لوبیا،  یونجه،  جوانه  مانند 

تربچه؛

هاى  آبمیوه  مصرف  از  اجتناب   •
غیرپاستوریزه؛

سایر  و  شیر  مصرف  از  اجتناب   •
محصولات لبنى غیر پاستوریزه.

 48 طى  معمولا  غذایى  مسمومیت 
ساعت خود به خود رفع مى شود. اما 
کمک  بسیار  تواند  مى  زیر  اقدامات 

کننده باشد:

شود.  آرام  شما  معده  بدهید  اجازه   •
براى چند ساعت خوردن و آشامیدن 

را متوقف کنید.

• مى توانید تکه هاى یخ را بمکید یا 
اگر  بنوشید.  هاى کوچک آب  جرعه 
علایم کم آبى شدید یا اسهال دارید، 
محلول هاى خوراکى ORS را امتحان 
کنید. هنگامى که به طور طبیعى ادرار 
تیره  و  شفاف  ادرارتان  و  کنید  مى 
نیست، به این معنى است که مایعات 

کافى دریافت مى کنید.

• به آرامى غذا خوردن را شروع کنید. 
غذاهاى سبک، کم چرب و زود هضم 
انتخاب  برنج  نان تست، موز و  مانند 
صورت  در  هستند.  مناسبى  بسیار 
بازگشت حالت تهوع از خوردن دست 

بکشید.

شدن  بهتر  احساس  که  زمانى  تا   •
از مصرف برخى مواد غذایى  ندارید، 
الکل،  کافئین،  لبنى،  محصولات  مانند 
نیکوتین و غذاهاى چرب یا پر ادویه 

خوددارى کنید.

• به میزان کافى استراحت کنید. 

بیمارى ناشى از مصرف غذاى  مسمومیت غذایى به 
آلوده اطلاق مى شود. علت اصلى مسمومیت غذایى، 
میکروب هاى عفونت زا مانند باکترى ها و ویروس ها یا 

سم هاى تولیدى آنها مى باشد.

علایم

علت

افراد در معرض خطر

عارضه جدى
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https://www.mayoclinic.org/diseases-conditions/food-poisoning/symptoms-causes/syc-20356230
https://www.mayoclinic.org/diseases-conditions/food-poisoning/diagnosis-treatment/drc-20356236
https://www.cdc.gov/foodsafety/keep-food-safe.html

علایم ناشى از مسمومیت غذایى مى تواند 
از  بعد  هفته  چند  تا  ساعت  چند  از 
مصرف غذاى آلوده شروع شود. این 
تهوع،  احساس  شامل  عمدتا  علایم 
دل  خونى،  یا  آبکى  اسهال  استفراغ، 

پیچه و تب است.
در اغلب موارد این علایم خفیف تا متوسط 
بوده و خود به خود رفع مى شوند. با این 
حال گاهى بعضى بیماران علایم بسیار 
به  مراجعه  به  نیاز  و  دارند  شدید 
بیمارستان پیدا مى کنند. بهبود علایم 
ممکن است از چند ساعت تا چند روز 

طول بکشد.

چه زمانى به پزشک مراجعه کنیم؟

اگر هر کدام از علایم زیر را داشتید، 
به یک مرکز درمانى مراجعه کنید:

1. استفراغ هاى مکرر،
2. استفراغ و اسهال خونى،

3. دل درد شدید،
4. تب بالاى 38 درجه سانتى گراد،

بدن)؛  آبى  (کم  دهیدراتاسیون   .5
علایم کم آبى شامل احساس تشنگى، 
یا  حجم  کم  ادرار  دهان،  خشکى 
ادرار، احساس ضعف شدید،  نداشتن 

سرگیجه و احساس سبکى سر؛
6. علایم عصبى مانند تارى دید، ضعف 

عضلانى، مور مور شدن بازو ها،
از سه روز طول  اسهالى که بیش   .7

کشیده باشد.

هاى  یا سم  زا  عفونت  هاى  میکروب 
ناشى از آنها مى توانند غذاها را در هر 
برداشت،  (رشد،  تولید  از  اى  مرحله 
آماده  یا  نقل  و  حمل  سازى،  ذخیره 

سازى) آلوده کنند.
نوعى  که  باکترها  کامپیلو  مثال  براى 
طریق  از  توانند  مى  هستند،  باکترى 
که  شرایطى  در  مرغ  و  قرمز  گوشت 

با  آماده سازى، مدفوع حیوان  هنگام 
منتقل  کند،  پیدا  تماس  آن  گوشت 
از  تواند  مى  عفونى  عامل  این  شوند. 
طریق شیر غیرپاستوریزه و آب آلوده 

نیز منتقل شود.

مصرف  از  بعد  فرد  هر  مسمومیت 
عفونى،  عامل  نوع  به  آلوده،  غذاى 
و  سن  عفونى،  عامل  با  تماس  میزان 

سطح سلامت او بستگى دارد.

با این حال بعضى از افراد بیشتر در 
معرض خطر هستند:

با  سال:   65 بالاى  مسن   افراد   .1
توانایى  ایمنى  سیستم  سن،  افزایش 
پاسخ سریع و موثر به عوامل عفونى را 

از دست مى دهد.
به  باردارى  2. زنان باردار: در طول 
دنبال تغییر در سوخت و ساز بدن و 
مسمومیت  ریسک  خون،  گردش 
غذایى افزایش مى یابد. علایم ممکن 
باشد و  افراد  از سایر  است شدید تر 
این  تاثیر  تحت  هم  جنین  حتى 

مسمومیت قرار بگیرد.
3. نوزادان و خردسالان زیر 5 سال: 
آنها  ایمنى  سیستم  که  دلیل  این  به 

تکامل نیافته است.
مزمن:  هاى  بیمارى  داراى  افراد   .4
مزمن  هاى  بیمارى  به  بودن  مبتلا 
مانند دیابت، بیمارى هاى کبدى، ایدز 
یا  درمانى  داروهاى شیمى  دریافت  و 
سطح  کاهش  باعث  رادیوتراپى، 

فعالیت سیستم ایمنى مى شود.

از  ناشى  جدى  عارضه  ترین  شایع 
به  دهیدراتاسیون  غذایى،  مسمومیت 
و  آب  شدید  دادن  دست  از  دنبال 
به  اگر  است.  بدن  هاى  الکترولیت 
جایگزینى  براى  مایعات  کافى  اندازه 
آب از دست رفته بدن ناشى از اسهال 

عارضه  این  دچار  بنوشید،  استفراغ  و 
نخواهید شد. 

نوزادان، افراد مسن و افراد با ضعف 
ممکن  مزمن،  هاى  بیمارى  یا  ایمنى 
دهیدارتاسیون شدیدترى  دچار  است 
شوند. به این دلیل که توان کمترى در 
بدن  رفته  دست  از  مایعات  جبران 

دارند.
عدم  صورت  در  دهیدراتاسیون 
بسترى  سبب  است  ممکن  کنترل، 
حتى  و  بیمارستان  در  بیمار  شدن 

مرگ شود.

غذایى  مسمومیت  از  پیشگیرى  براى 
را  زیر  اقدامات  توانید  مى  خانه  در 
کلى  دسته  چهار  در  که  دهید  انجام 

طبقه بندى مى شود:

         تمیز کردن
میکروب هاى مسبب مسمومیت هاى 
هاى  محیط  در  توانند  مى  غذایى 
سراسر  در  و  کنند  رشد  مختلفى 

آشپزخانه پراکنده شوند.
 بنابراین:

آماده  از  بعد  و  قبل  را  دستانتان   •
از  قبل  و  آن  طول  در  و  غذا  سازى 
با آب گرم و صابون به  مصرف غذا 

مدت 20 ثانیه بشویید.
در  استفاده  مورد  سطوح  و  ظروف   •
شوینده  و  داغ  آب  با  را  غذا  تهیه 

مناسب بشویید.
• میوه ها و سبزیجات را با آب روان 

بشویید.

         جدا کردن
مواد غذایى خام مانند گوشت قرمز، مرغ، 
توانند  غذاهاى دریایى و تخم مرغ مى 
غذایى  مواد  سایر  به  را  ها  میکروب 

انتقال دهند.
 بنابراین:

• آنها را از سایر مواد غذایى حتى در 

هنگام خرید، جدا کنید.
• براى خرد کردن آنها از تخته هاى 

جداگانه استفاده کنید.
• آنها را در یخچال و فریزر از سایر 

مواد غذایى جدا نگه دارید.

مناسب  دماى  در  را  غذایى  مواد   •
بپزید. بهترین روش براى اطمینان از 
پخته  مناسب  دماى  در  غذا  که  این 
دماسنج  از  استفاده  نه  یا  است  شده 
است. شما با دیدن ظاهر غذا و تغییر 
با  توانید  نمى  آن  قوام  و  رنگ  در 
اطمینان بگویید که غذا به طور کافى 
و در دماى مناسب پخته شده است یا 

خیر. 
• دماى مناسب براى  پخت گوشت 
چرخ کرده، 71/1 درجه سانتى گراد، 
 62/8 ماهى  و  قرمز  گوشت  براى 
و  مرغ  براى  گراد،  سانتى  درجه 
بوقلمون  73/9 درجه سانتى گراد و 
درجه   173/8 مانده  غذاهاى  براى 

سانتى گراد مى باشد.

سبب  محیط  در  غذا  کردن  رها   •
تولید سم  و  ها در آن  باکترى  تکثیر 
توسط آنها مى شود که با پختن از بین 
و  بو  در  تغییرى  اگر  حتى  رود.  نمى 
معنى  به  باشد،  نشده  ایجاد  آن  مزه 
در  بنابراین  نیست.  آن  بودن  سالم 
در  غذا  نیستید  مطمئن  که  صورتى 
دماى مناسب نگه دارى شده است، از 

مصرف آن اجتناب کنید.
درجه   4/5 یخچال  مناسب  دماى   •
و دماى مناسب  یا کمتر  سانتى گراد 
فریزر 18- درجه سانتى گراد و کمتر 

(19-، 20- و ...) است.
• مواد غذایى فاسد شدنى را سریعا در 
در  کنید.  فریز  یا  بگذارید  یخچال 
دماهاى کمتر از  32/2 درجه سانتى 
گراد، حداکثر دو ساعت فرصت دارید 
در  را  فاسدشدنى  غذایى  مواد  که 
یخچال یا فریزر بگذارید و در دماهاى 

بالاتر، این زمان به یک ساعت کاهش 
مى یابد.

• براى یخ زدایى مواد غذایى یخ زده، 
نکنید.  رها  محیط  دماى  در  را  آنها 
بهتر است آنها را از فریزر به یخچال 
منتقل کنید یا در مایکروویو، با برنامه 
یخ   ،power  %50 یا   Defrost

زدایى کنید.

مرغ،  گوشت،  مصرف  از  اجتناب   •
ماهى، صدف و سوسیس خام؛

• اجتناب از مصرف تخم مرغ خام یا 
نیم پز، یا مواد غذایى شامل آنها مانند  

خمیر کیک و بستنى خانگى؛ 

• اجتناب از مصرف جوانه هاى خام، 
و  شبدر  لوبیا،  یونجه،  جوانه  مانند 

تربچه؛

هاى  آبمیوه  مصرف  از  اجتناب   •
غیرپاستوریزه؛

سایر  و  شیر  مصرف  از  اجتناب   •
محصولات لبنى غیر پاستوریزه.

 48 طى  معمولا  غذایى  مسمومیت 
ساعت خود به خود رفع مى شود. اما 
کمک  بسیار  تواند  مى  زیر  اقدامات 

کننده باشد:

شود.  آرام  شما  معده  بدهید  اجازه   •
براى چند ساعت خوردن و آشامیدن 

را متوقف کنید.

• مى توانید تکه هاى یخ را بمکید یا 
اگر  بنوشید.  هاى کوچک آب  جرعه 
علایم کم آبى شدید یا اسهال دارید، 
محلول هاى خوراکى ORS را امتحان 
کنید. هنگامى که به طور طبیعى ادرار 
تیره  و  شفاف  ادرارتان  و  کنید  مى 
نیست، به این معنى است که مایعات 

کافى دریافت مى کنید.

• به آرامى غذا خوردن را شروع کنید. 
غذاهاى سبک، کم چرب و زود هضم 
انتخاب  برنج  نان تست، موز و  مانند 
صورت  در  هستند.  مناسبى  بسیار 
بازگشت حالت تهوع از خوردن دست 

بکشید.

شدن  بهتر  احساس  که  زمانى  تا   •
از مصرف برخى مواد غذایى  ندارید، 
الکل،  کافئین،  لبنى،  محصولات  مانند 
نیکوتین و غذاهاى چرب یا پر ادویه 

خوددارى کنید.

• به میزان کافى استراحت کنید. 

پیشگیرى

پختن

سرد کردن

افراد در معرض خطر که در 
بالا به آنها اشاره شد، باید 
موارد بیشترى را رعایت 

کنند که علاوه بر موارد بالا 
شامل توصیه هاى زیر است:

اقداماتى که در خانه مى توانید 
انجام دهید



� � � همـوگلوبیــن 
به این دلیل که یک بار اندازه گیرى 
وضعیت  تعیین  به  کمکى  خون  قند 
دیابت نمى کند، این شاخصه به علت 
نشان دادن وضعیت قند خون در طى 
اهمیت  بسیار حائز  یک دوره طولانى 

است. 

� یکى از  � � اندازه گیرى هموگلوبین 
تشخیص  براى  اصلى  هاى  شاخصه 
نقش  آن  پایش  و  باشد  مى  دیابت 

مهمى در کنترل قند خون دارد. 

بیماران مبتلا به دیابت  به طور منظم 
� خود را چک کنند تا  � � باید میزان 
در  آنها  خون  قند  که  شوند  مطمئن 
محدوده هدف قرار دارد یا نه؛ هم چنین 
� براى بررسى اثر  � �اندازه گیرى میزان 
بسیار  دیابت  درمان  داروهاى  بخشى 

ضرورى است.

هموگلوبین چیست؟
در  که  است  پروتئینى  هموگلوبین 
و  دارد  وجود  خون  قرمز  هاى  گلبول 
وظیفه آن انتقال اکسیژن از ریه ها به 

سراسر بدن و جمع آورى دى اکسید 
ها  ریه  به  انتقال  و  ها  بافت  از  کربن 

براى دفع است.

آزمایش به چه نحوى است؟
به قند موجود در خون گلوکز گفته مى شود. 
هنگامى که مقدار گلوکز در خون زیاد 
در  موجود  هاى  هموگلوبین  به  شود، 
شود.  مى  متصل  قرمز  هاى  گلبول 
نشان   � � � هموگلوبین  گیرى  اندازه 
به  گلوکز  میزان  چه  که  دهد  مى 

هموگلوبین متصل شده است. 

هر چه میزان گلوکز خون بالاتر باشد، 
� نیز افزایش خواهد یافت.  � � میزان 
از آنجایى که عمر گلبول هاى قرمز 3 
میانگین  آزمایش  این  پس  است،  ماه 
در  را  خون  در  موجود  گلوکز  سطح 

طول 3 ماه نشان مى دهد. 

آزمایش  در  اى  نتیجه  چه 
نرمال   � � � هموگلوبین 

محسوب مى شود؟
ندارند،  دیابت  که  افرادى  براى 
 � � � هموگلوبین  نرمال  محدوده 
درصد   5/6 مساوى  یا  کمتر  عددى 
تا 6/4  بین 5/7  این عدد  اگر  است. 
و  دارید  دیابت  پیش  باشد،  درصد 
احتمال ابتلا به دیابت در شما بالاست. 
عدد بالاتر از 6/5 نشان دهنده ابتلاى 

فرد به دیابت نوع 2 است.

به  رسیدن  براى  هدف  تعیین 
� مطلوب در افراد دیابتى  � �

� مطلوب براى اکثر افراد مبتلا به  � �
این  است.  درصد   7 از  کمتر  دیابت 
بدان معنى است که میزان قند خون 
کاسته  باید  عدد  این  تا   �� � � � شما 

شود (از طریق روش هاى درمانى). 

همه  براى  مطلوب  میزان  این  البته 
افراد ممکن است یکسان نباشد. میزان 
� مطلوب یا هدف درمان براى هر  � �
فرد را پزشک معالج تعیین مى کند. به 
به  مبتلا  فرد  شرایط  دیگر  عبارت 
دیابت تعیین مى کند که میزان هدف 

� چقدر باشد.  � �

باید  بار  یک  وقت  چند  هر 
آزمایش داد؟

پزشک  که  این  محض  به  احتمالا 
تشخیص دهد به دیابت مبتلا شده اید، 

� را  � � از شما مى خواهد تا آزمایش   
سطح  یک  آزمایش  این  دهید.  انجام 
آن  بوسیله  تا  کند  مى  تعیین  را  پایه 
پایش  بتوانید میزان قند خون خود را 

کنید.

این که هر چند وقت یک بار بعد از 
آن به آزمایش نیاز خواهید داشت به 

چندین عامل بستگى دارد، مانند:

• نوع دیابت شما؛

•نحوه کنترل قند خون شما؛

• برنامه درمانى شما.

انجام  اگر پیش دیابت دارید، احتمالا 
آزمایش یک بار در سال کافى است. 
اگر به دیابت نوع 2 مبتلا هستید، از 
انسولین استفاده نمى کنید و سطح قند 
انجام  است،  هدف  محدوده  در  خون 
است  کافى  سال  در  آزمایش  بار  دو 

(هر6 ماه یک بار).

هستید،  مبتلا   1 نوع  دیابت  به  اگر 
ممکن است نیاز باشد سه یا چهار بار 

در سال آزمایش دهید.

داروهاى  یا  درمانى  برنامه  اگر 
آزمایش  باید  کند،  تغییر  مصرفیتان 
است  ممکن  که  دهید  انجام  را  �� � �
این  انجام  به  نیاز  بار  یک  ماه   3 هر 

آزمایش داشته باشید.

تنهایى،  به  آزمایش  این  انجام  براى 
نیازى نیست ناشتا باشید؛ هر زمان از 
روز، قبل یا بعد از صرف غذا، مى توانید 
آزمایش را انجام دهید. اما اگر پزشک شما 
به همراه شاخصه هاى  را  این آزمایش 
درخواست  ناشتا  قند  همانند  دیگرى 

کند، باید ناشتا باشید.

 

�  چیست؟ � � آزمایش هموگلوبین 
� میانگین قند خون یک فرد را در طول دوره دو  � � میزان هموگلوبین 
تا سه ماهه مشخص مى کند. این میزان نشان مى دهد که آیا به طور 
متوسط در طى 3 ماه گذشته قند خون بیمار در محدوده نرمال و 

هدف بوده است یا خیر. 

 � � � نتایج آزمایش 

دیابت
6/5 درصد یا بالاتر

پیش دیابت
5/7 تا  6/4 درصد 

نرمال
کمتر از 5/7 درصد
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اختلال دیسفریک پیش از قاعدگى
 

اختلال دیسفریک پیش از قاعدگى که 
به آن اختلال بى قرارى یا اختلال خلقى 
پیش از قاعدگى نیز گفته مى شود، در 
واقع فرم تشدید شده سندرم پیش از 
علایم  اختلال  این  در  است.  قاعدگى 
به ویژه علایم روحى، روانى، عاطفى و 
مشخص  است.  شدیدتر  رفتارى 
نیست که چرا برخى از زنان نسبت به 
این تغییرات حساس تر هستند  بروز 
موثر  ژنتیک  زمینه  است  ممکن  ولى 

باشد.

علایم اختلال دیسفریک پیش از 
قاعدگى چیست؟

• افسردگى؛
• اضطراب؛

• تغییرات ناگهانى در خلق و خو؛
• کج خلقى؛

• از دست دادن انگیزه و علاقه براى 
انجام کارهاى روزمره؛

• مشکل در تمرکز؛
• کاهش سطح انرژى؛

• گریه؛
• احساس عدم کنترل؛
• موارد وحشت زدگى؛

• افکار خودکشى.

این علایم، به ویژه علایم عاطفى، مى تواند 
روزمره  زندگى  در  بزرگى  اختلال 
در  فرد  حضور  مانع  و  کند  ایجاد 
محیط کار، مدرسه و یا اجتماع شود. 
وجود  علایم  این  براى  درمانى  هیچ 
ندارد، اما راه کارهاى مشابه با سندرم 
حدى  تا  تواند  مى  قاعدگى  از  پیش 

کمک کننده باشد.

بسیارى از خانم ها، اختلال هایى را در 
هر سیکل قاعدگى، به خصوص پیش 
از شروع خون ریزى تجربه مى کنند که به 
آن سندرم پیش از قاعدگى مى گویند. این 
سندرم در برخى موارد خفیف است و 
مشکلى جدى ایجاد نمى کند، درحالى

زندگى  مى تواند  شدید  موارد  در   که 
روزمره خانم  ها و حتى اطرافیان آنها 
را سخت کند. سندرم پیش از قاعدگى 
هاى  حالت  از  اى  مجموعه  واقع  در 
و  عاطفى  روانى،  رفتارى،  جسمى، 
روحى است که به صورت دوره اى در 
خانم ها بروز پیدا مى کند. شدت این 
علایم و نشانه هاى این سندرم مى تواند 

در هر خانم متفاوت باشد.

سندرم  ایجادکننده  عوامل  و  علل 
پیش از قاعدگى چیست؟

با وجود این که علت سندرم پیش از 
دقیق  علمى  نظر  از  هنوز  قاعدگى 
مشخص نشده است، محققان دریافتند 
که برخى از عوامل مى تواند در بروز این 

حالت هاى ماهیانه نقش داشته باشد:
هورمونى  تغییرات  هومونى:  تغییرات 
باعث  افراد  از  برخى  ممکن است در 
ایجاد سندرم پیش از قاعدگى شود.  

افسردگى: خانم هایى که افسردگى یا 
با  همراه  اى  زمینه  هاى  بیمارى 
است  ممکن  بیشتر  دارند،  افسردگى 

این علایم را تجربه کنند.
تغیرات شیمیایى مغز: تغییر در سطح 
مواد  از  یکى  که  سروتونین  هورمون 
شیمیایى مغز است و نقش اساسى در 
برقرارى تعادل در حالات روحى فرد 
این  بروز  در  تواند  مى  کند،  مى  ایفا 

علایم تاثیر گذار باشد.

علایم و نشانه هاى سندرم پیش از 
قاعدگى کدامند؟

علایم احساسى، عاطفى و رفتارى:
• حالت هاى افسردگى؛

• گریه کردن ناگهانى و بى  اختیار؛ 
• تغییرات خلق و خو و  خشم ناگهانى؛

•  آسیب فیزیکى؛
• عدم تحرك ؛
• ضربه عاطفى؛

• خواب و استراحت  ناکافى؛
• استرس.

تشخیص سندرم پیش از قاعدگى

هیچ آزمایشى براى تشخیص سندرم 
پیش از قاعدگى وجود ندارد.

تنها راه تشخیص این است که علایم 
در نیمه دوم چرخه قاعدگى و نزدیک 
به قاعدگى ایجاد مى شود و با شروع 
قاعدگى کاهش یافته و سپس محو مى شود. 
اگر هر ماه در جریان چرخه قاعدگى 
کنید،  مى  تجربه  را  مخصوصى  علایم 
پزشک با ارزیابى این علایم و پرسش هایى 
وجود  احتمال  مورد  در  تواند  مى 
سندرم پیش از قاعدگى نتیجه گیرى 

کند.

سندرم پیش از قاعدگى چگونه 
درمان مى شود؟

بر  مبتنى  بیشتر  سندرم  این  درمان 
کنترل و تسکین  علایم است.

یا  خفیف  نوع  به  ابتلا  صورت  در 
زیر  درمانى  گزینه هاى  متوسط 

کمک کننده هستند:
حجم  با  غذایى  وعده  هاى  خوردن   •
باعث  روز  در  مرتبه  چندین  کم، 
کاهش نفخ و احساس سیرى مى شود.

• براى جلوگیرى از نفخ و جمع شدن 
غذاهاى  مصرف  از  بدن  در  مایعات 

شور پرهیز کنید. 
کربوهیدرات  از  سرشار  هاى  غذا   •
غلات  و  سبزیجات  میوه ها،  مانند 

کامل مصرف کنید. 
• اگر قادر به مصرف لبنیات نیستید، 
مصرف  کلسیم  از  سرشار  غذاهاى 

کنید. 
• نوشیدن مایعات فراوان براى تسکین 

نفخ شکم کمک کننده است.

• مصرف قند، نمک، کافئین و الکل را 
کاهش دهید.

• عدم استعمال سیگار  و یا ترك آن 
بسیار کمک کننده است.

• تکنیک  هاى کاهش استرس را تمرین 
کنید. یک حمام طولانى خوب بگیرید، 

مراقبه و یوگا مى تواند موثر واقع شود.
• حداقل هشت ساعت خواب در شب 
مفید  خستگى  کاهش  براى  تواند  مى 

باشد.
و  شکم  نفخ  کاهش  براى  ورزش   •

بهبود سلامت روان ضرورى است.
هاى  مکمل  و  ها  دارو  از  استفاده   •
کمک  هم  پزشک  نظر  تحت  خاص 

کننده است.

چه زمانى باید جهت بررسى 
سندرم پیش از قاعدگى به پزشک 

متخصص زنان مراجعه کرد ؟

و  خلقى  تغییرات  جسمى،  درد  اگر 
زندگى  در  سندرم  این  علایم   سایر 
علایم  یا  گذاشته  تأثیر  شما  روزمره 
برطرف نمى شود، به پزشک مراجعه 

کنید.
 

پزشک هم چنین سایر علل را نیز مد 
نظر قرار مى دهد، از جمله:

• کم خونى؛
• اندومتریوز؛

• بیمارى هاى مرتبط با غده تیروئید؛
• سندرم روده تحریک پذیر؛

• سندرم خستگى مزمن؛
• بیمارى هاى عضلانى و یا روماتولوژى؛

سابقه  هرگونه  مورد  در  پزشک 
در  خلقى  اختلالات  یا  افسردگى 
خانواده سوال مى کند تا مشخص شود 
سندرم  به  مربوط  علایم  این  آیا  که 
پیش از قاعدگى است یا بیمارى دیگر. 
برخى از بیمارى ها مانند سندرم روده 
و  تیروئید  کارى  کم  پذیر،   تحریک 
سندرم   این  مشابه  علایمى  باردارى 

دارند.

• تغییر اشتها و میل به مواد  غذایى؛
• بى خوابى و مشکلات  خواب؛   
• گوشه گیرى و دورى از  جمع ؛ 

• ضعف ارتباطى؛   
• تغییر میل  جنسى؛

• زودرنجى؛
• تحریک پذیرى؛

• مشکل در  تمرکز؛
علایم جسمى: 

• سردرد؛
• کمر درد؛ 
• خستگى؛

• گرفتگى  دردناك رحم  درست قبل  

و در اولین  روزهاى  قاعدگى؛
• افزایش وزن  به دلیل بالا  رفتن حجم 

 مایعات بدن؛
• نفخ شکمى؛

• تحریک  پذیرى  سینه  ها؛
• بروز ناگهانى  جوش صورت؛  

• یبوست یا  اسهال.

عوامل خطر سندرم پیش از 
قاعدگى چیست؟

• سابقه خانوادگى  ؛ 
•  خشونت خانگى؛

• استعمال دخانیات؛   

سندرم پیش از قاعدگى
چیست؟
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اختلال دیسفریک پیش از قاعدگى
 

اختلال دیسفریک پیش از قاعدگى که 
به آن اختلال بى قرارى یا اختلال خلقى 
پیش از قاعدگى نیز گفته مى شود، در 
واقع فرم تشدید شده سندرم پیش از 
علایم  اختلال  این  در  است.  قاعدگى 
به ویژه علایم روحى، روانى، عاطفى و 
مشخص  است.  شدیدتر  رفتارى 
نیست که چرا برخى از زنان نسبت به 
این تغییرات حساس تر هستند  بروز 
موثر  ژنتیک  زمینه  است  ممکن  ولى 

باشد.

علایم اختلال دیسفریک پیش از 
قاعدگى چیست؟

• افسردگى؛
• اضطراب؛

• تغییرات ناگهانى در خلق و خو؛
• کج خلقى؛

• از دست دادن انگیزه و علاقه براى 
انجام کارهاى روزمره؛

• مشکل در تمرکز؛
• کاهش سطح انرژى؛

• گریه؛
• احساس عدم کنترل؛
• موارد وحشت زدگى؛

• افکار خودکشى.

این علایم، به ویژه علایم عاطفى، مى تواند 
روزمره  زندگى  در  بزرگى  اختلال 
در  فرد  حضور  مانع  و  کند  ایجاد 
محیط کار، مدرسه و یا اجتماع شود. 
وجود  علایم  این  براى  درمانى  هیچ 
ندارد، اما راه کارهاى مشابه با سندرم 
حدى  تا  تواند  مى  قاعدگى  از  پیش 

کمک کننده باشد.

بسیارى از خانم ها، اختلال هایى را در 
هر سیکل قاعدگى، به خصوص پیش 
از شروع خون ریزى تجربه مى کنند که به 
آن سندرم پیش از قاعدگى مى گویند. این 
سندرم در برخى موارد خفیف است و 
مشکلى جدى ایجاد نمى کند، درحالى

زندگى  مى تواند  شدید  موارد  در   که 
روزمره خانم  ها و حتى اطرافیان آنها 
را سخت کند. سندرم پیش از قاعدگى 
هاى  حالت  از  اى  مجموعه  واقع  در 
و  عاطفى  روانى،  رفتارى،  جسمى، 
روحى است که به صورت دوره اى در 
خانم ها بروز پیدا مى کند. شدت این 
علایم و نشانه هاى این سندرم مى تواند 

در هر خانم متفاوت باشد.

سندرم  ایجادکننده  عوامل  و  علل 
پیش از قاعدگى چیست؟

با وجود این که علت سندرم پیش از 
دقیق  علمى  نظر  از  هنوز  قاعدگى 
مشخص نشده است، محققان دریافتند 
که برخى از عوامل مى تواند در بروز این 

حالت هاى ماهیانه نقش داشته باشد:
هورمونى  تغییرات  هومونى:  تغییرات 
باعث  افراد  از  برخى  ممکن است در 
ایجاد سندرم پیش از قاعدگى شود.  

افسردگى: خانم هایى که افسردگى یا 
با  همراه  اى  زمینه  هاى  بیمارى 
است  ممکن  بیشتر  دارند،  افسردگى 

این علایم را تجربه کنند.
تغیرات شیمیایى مغز: تغییر در سطح 
مواد  از  یکى  که  سروتونین  هورمون 
شیمیایى مغز است و نقش اساسى در 
برقرارى تعادل در حالات روحى فرد 
این  بروز  در  تواند  مى  کند،  مى  ایفا 

علایم تاثیر گذار باشد.

علایم و نشانه هاى سندرم پیش از 
قاعدگى کدامند؟

علایم احساسى، عاطفى و رفتارى:
• حالت هاى افسردگى؛

• گریه کردن ناگهانى و بى  اختیار؛ 
• تغییرات خلق و خو و  خشم ناگهانى؛

•  آسیب فیزیکى؛
• عدم تحرك ؛
• ضربه عاطفى؛

• خواب و استراحت  ناکافى؛
• استرس.

تشخیص سندرم پیش از قاعدگى

هیچ آزمایشى براى تشخیص سندرم 
پیش از قاعدگى وجود ندارد.

تنها راه تشخیص این است که علایم 
در نیمه دوم چرخه قاعدگى و نزدیک 
به قاعدگى ایجاد مى شود و با شروع 
قاعدگى کاهش یافته و سپس محو مى شود. 
اگر هر ماه در جریان چرخه قاعدگى 
کنید،  مى  تجربه  را  مخصوصى  علایم 
پزشک با ارزیابى این علایم و پرسش هایى 
وجود  احتمال  مورد  در  تواند  مى 
سندرم پیش از قاعدگى نتیجه گیرى 

کند.

سندرم پیش از قاعدگى چگونه 
درمان مى شود؟

بر  مبتنى  بیشتر  سندرم  این  درمان 
کنترل و تسکین  علایم است.

یا  خفیف  نوع  به  ابتلا  صورت  در 
زیر  درمانى  گزینه هاى  متوسط 

کمک کننده هستند:
حجم  با  غذایى  وعده  هاى  خوردن   •
باعث  روز  در  مرتبه  چندین  کم، 
کاهش نفخ و احساس سیرى مى شود.

• براى جلوگیرى از نفخ و جمع شدن 
غذاهاى  مصرف  از  بدن  در  مایعات 

شور پرهیز کنید. 
کربوهیدرات  از  سرشار  هاى  غذا   •
غلات  و  سبزیجات  میوه ها،  مانند 

کامل مصرف کنید. 
• اگر قادر به مصرف لبنیات نیستید، 
مصرف  کلسیم  از  سرشار  غذاهاى 

کنید. 
• نوشیدن مایعات فراوان براى تسکین 

نفخ شکم کمک کننده است.

• مصرف قند، نمک، کافئین و الکل را 
کاهش دهید.

• عدم استعمال سیگار  و یا ترك آن 
بسیار کمک کننده است.

• تکنیک  هاى کاهش استرس را تمرین 
کنید. یک حمام طولانى خوب بگیرید، 

مراقبه و یوگا مى تواند موثر واقع شود.
• حداقل هشت ساعت خواب در شب 
مفید  خستگى  کاهش  براى  تواند  مى 

باشد.
و  شکم  نفخ  کاهش  براى  ورزش   •

بهبود سلامت روان ضرورى است.
هاى  مکمل  و  ها  دارو  از  استفاده   •
کمک  هم  پزشک  نظر  تحت  خاص 

کننده است.

چه زمانى باید جهت بررسى 
سندرم پیش از قاعدگى به پزشک 

متخصص زنان مراجعه کرد ؟

و  خلقى  تغییرات  جسمى،  درد  اگر 
زندگى  در  سندرم  این  علایم   سایر 
علایم  یا  گذاشته  تأثیر  شما  روزمره 
برطرف نمى شود، به پزشک مراجعه 

کنید.
 

پزشک هم چنین سایر علل را نیز مد 
نظر قرار مى دهد، از جمله:

• کم خونى؛
• اندومتریوز؛

• بیمارى هاى مرتبط با غده تیروئید؛
• سندرم روده تحریک پذیر؛

• سندرم خستگى مزمن؛
• بیمارى هاى عضلانى و یا روماتولوژى؛

سابقه  هرگونه  مورد  در  پزشک 
در  خلقى  اختلالات  یا  افسردگى 
خانواده سوال مى کند تا مشخص شود 
سندرم  به  مربوط  علایم  این  آیا  که 
پیش از قاعدگى است یا بیمارى دیگر. 
برخى از بیمارى ها مانند سندرم روده 
و  تیروئید  کارى  کم  پذیر،   تحریک 
سندرم   این  مشابه  علایمى  باردارى 

دارند.

• تغییر اشتها و میل به مواد  غذایى؛
• بى خوابى و مشکلات  خواب؛   
• گوشه گیرى و دورى از  جمع ؛ 

• ضعف ارتباطى؛   
• تغییر میل  جنسى؛

• زودرنجى؛
• تحریک پذیرى؛

• مشکل در  تمرکز؛
علایم جسمى: 

• سردرد؛
• کمر درد؛ 
• خستگى؛

• گرفتگى  دردناك رحم  درست قبل  

و در اولین  روزهاى  قاعدگى؛
• افزایش وزن  به دلیل بالا  رفتن حجم 

 مایعات بدن؛
• نفخ شکمى؛

• تحریک  پذیرى  سینه  ها؛
• بروز ناگهانى  جوش صورت؛  

• یبوست یا  اسهال.

عوامل خطر سندرم پیش از 
قاعدگى چیست؟

• سابقه خانوادگى  ؛ 
•  خشونت خانگى؛

• استعمال دخانیات؛   

شرکت داروسازى آتى فارمد اولین کارخانه  داروسازى 
� در تولید فرآورده هاى دارویى  � � داراى گواهینامه 

هورمونى خوراکى در ایران مى باشد. 
شرکت آتى فارمد خود را به تولید با کیفیت ترین و 
براى  هورمونى  دارویى  هاى  فراورده  ترین  ایمن 
آنها  زندگى  مراحل  همه  در  بانوان  سلامت  تامین 

متعهد مى داند.

ما همه با هم براى سلامتى تو تلاش مى کنیم. 



سالانه  متوسط،  طور  به  آمریکا  در 
هاى  قفسه  از  محصول   4500 حدود 
داروخانه خارج مى شود. این درحالى 
فراخوان  محصولات  کلیه  که  است 
و  غذا  سازمان  تاییدیه  داراى  شده 
در  و  بوده    �� � � � آمریکا  داروى 
بسیارى از موارد، قبل از فراخوان به 

طور گسترده مصرف شده اند. 

هنگامى که یک محصول معیوب یا به 
یا  فراخوان  باشد،  مضر  بالقوه  طور 
ریکال موثرترین راه براى محافظت از 

عموم مصرف کنندگان مى باشد. 

بازار  به  دارو  ورود  از  پیش  اگرچه 
طى  آن  اثربخشى  و  ایمنى  دارویى، 
و  حیوانى  مطالعات  مختلف  مراحل 
به علت  اما  بررسى مى شود،  انسانى 
در  ها  محدودیت  یکسرى  وجود 
اثرات  مواقع  برخى  در  مطالعات، 
هاى  بررسى  طى  داروها  نامطلوب 
اولیه شناخته نمى شوند. بعد از ورود 
دارو به بازار، سازمان غذا و داروى هر 
کشور در کنار شرکت تولید کننده به 
نظارت بر محصولات جهت ارزیابى و 
نشده  بینى  پیش  مشکلات  بررسى 
ادامه مى دهد. اگر مشکلى ایجاد شود 
رود،  سوال  زیر  دارو  یک  ایمنى  یا 

ممکن است فراخوان داده شود. 

فراخوان دارو چه زمانى اعلام 
مى شود؟

فراخوان دارو زمانى اعلام مى شود که 
یک داروى تجویزى یا بدون نسخه به 
علت وجود نقص یا ضررهاى بالقوه، از 
بازار جمع آورى مى شود.  گاهى تولید 
کننده دارو متوجه وجود مشکل شده و 
داوطلبانه فراخوان اعلام مى کند.گاهى 
اوقات نیز سازمان غذا و دارو بعد از 
دریافت گزارش هایى مبنى بر وجود 

مشکلات در یک محصول، درخواست 
فراخوان مى دهد.

دلیل فراخوان دارو چیست؟
اگر دارویى شرایط زیر را داشته باشد 

فراخوان داده مى شود:
• زمانى که تهدید کننده حیات باشد. 
تا  داروها  عوارض  از  برخى  متأسفانه، 
زمانى که به طور گسترده مورد استفاده 
به  شوند.  نمى  مشخص  نگیرند،  قرار 
عنوان مثال در سال 2019، سازمان 

�، متوجه � � � � غذا و داروى آمریکا 
محصولات  در  ناخالصى  نوعى 
آن  کم  مقادیر  که  شد  رانیتیدین 
معمولا در رژیم غذایى روزانه (آب و 
غذا) نیز وجود دارد. این سطوح پایین 
ولى  ندارد،  انسان  براى  خطرى 
که  داد  نشان  سازمان  این  مطالعات 
این ناخالصى در برخى از محصولات 
افزایش  زمان  طول  در  رانیتــیدین 
به  منجر  است  ممکن  و  یابد  مى 

افزایش ریسک ابتلا به سرطان در 

سال  در  نهایتا  شود.  کننده  مصرف 
� از تولیدکنندگان  � � 2020، سازمان 
رانیتیدین  داروهاى  تمام  تا  مى خواهد 
را فورا از بازار خارج کنند. به دنبال 
جهان  دارویى  بازار  از  رانیتیدین  آن 

فراخوانده شد.

• زمانى که برچسب اطلاعات اشتباه 
گاهى  دارد.  نامناسبى  بندى  بسته  یا 
در  اشتباه  دلیل  به  دارو  اوقات 
جعبه  داخل  راهنماى  برگه  اطلاعات 
 ،(... دارو، روش مصرف،  (میزان دوز 

فراخوان مى شود.

باشد.  آلوده  بالقوه  طور  به  دارو   •
فرایند  طول  در  دارو  است   ممکن 
غیر  یا  مضر  مواد  با  پخش،  یا  تولید 

مضر آلوده شود.

• اشتباه در بسته بندى دارو رخ داده 
داخل  است  ممکن  مثال  براى  باشد. 
اشتباه  به  جعبه یک داروى ضد درد 

داروى دیگرى باشد.

شده  تولید  نامناسب  طور  به  دارو   •
با  مرتبط  تولید  نقص هاى  است. 
کیفیت، خلوص و قدرت یک محصول 
ممکن است سبب فراخوان دارو شود.

هشدار عمومى
به  آیا  کند  مى  تعیین  فراخوان  علت 
خیر.  یا  است  نیاز  عمومى  هشدار 
و  دارو   و  غذا  سازمان  است  ممکن 
شرکت تولید کننده به کمک رسانه هاى 
هشدارى  تخصصى  یا  عمومى  خبرى 

صادر کنند. 
اجراى  در  کننده  تولید  شرکت 
دارو  و  غذا  سازمان  با  فراخوان 
حال  هر  در  اما  کند،  مى  همکارى 
به  تا  است  موظف  کننده  تولید 

مشتریان خود، مانند پزشکان و 

فراخوان یا ریکال 
دارویـى چیســت؟

فراخوان یا ریکال 
دارویـى چیســت؟
دکتر بهارك مهدى پور(پزشک عمومى)
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شهریور/

فراخوان  مورد  در  ها،  بیمارستان 
باید  فراخوان  ابلاغیه  دهد.  اطلاع 
دلیل  و  محصول  و  باشد  مختصر 

فراخوان را مشخص کند.

شما  مصرفى  داروى  براى  اگر 
چه  باید  شد،  داده  فراخوان 

کنید؟
اگر فراخوان مربوط به داروهاى بدون 
نسخه است، بلافاصله مصرف آن را 
پس  را  دارو  توانید  مى  کنید.  قطع 
دهید؛ در چنین شرایطى داروخانه ها 
خصوص  در  هایى  سیاست  عموما 
آن  بازپرداخت  و  محصول  برگشت 
تواند  مى  داروساز  یا  پزشک  دارند. 
داروى جایگزین براى شما تجویز کند. 
شماره  یک  تولیدکنندگان  چنین  هم 
دریافت  براى  ضرورى  تماس 

اطلاعات بیشتر دارند. 

داروهاى  خصوص  در  فراخوان  اگر 
با  وقت  اسرع  در  باشد،  تجویزى 
پزشک خود تماس بگیرید، تا داروى 

جدیدى جایگزین کنید.

در هنگام فراخوان یک دارو، نکات 
زیر را به خاطر بسپارید:

• نترسید. به خاطر داشته باشید اکثر 
مشکلات  وجود  براى  ها  فراخوان 

جزئى است.

مورد  متوجه  اگر  نکنید.  ریسک   •
غیرعادى در دارو، یا بسته بندى آن 
شدید، مانند تغییر شکل، بوى عجیب 
با  مصرف  از  قبل  شدید،  آلودگى  یا 
تماس  دارو  کننده  تولید  شرکت 
بگیرید و یا داروخانه فروش محصول 

را مطلع کنید. 

• داروهاى فراخوان شده را با رعایت 
اصول ایمنى دور بریزید. 

حتى اگر در حال حاضر دارو مصرف 

نمى کنید، کابینت داروى خود را براى 
محصول فراخوان شده بررسى کنید و 
دور  را  دارو  آن،  داشتن  صورت  در 

بیندازید یا به داروخانه برگردانید. 

اکثر داروها را مى توان پس از مخلوط 
یا  تفاله قهوه  با ماده اى مانند  کردن 
یک  در  آن  ریختن  سپس  و  خاك 
طور  به  پلاستیکى،  کیسه  یا  ظرف 
ایمن در سطل زباله انداخت. اگر بچه 
دارید، مطمئن شوید که دارو را طورى 
دور بریزید که نتواند به آن دسترسى 
پیدا کند. فقط در موارد نادر باید دارو 
دستورالعمل ریخت.  توالت  در  را 

بسته بندى  یا  برچسب  روى  امحاء    
دارو را مطالعه کنید.

که  کرده اید  مصرف  دارویى  اگر   •
فراخوان شده است و علایم غیرعادى 
دارو  با  مى دهید  احتمال  که  دارید 
خود  پزشک  با  فورا  باشد،  مرتبط 

تماس بگیرید.

ترین  کننده  متحول  شاید  و  اولین 
به  مربوط  �� � � تاریخ  در  فراخوان 
نام  با  که  تالیدومید  است.  تالیدومید 
ایمونوپرین نیز فروخته مى شد، توسط 
شرکت گروننتال در سال 1954 تولید 
و به عنوان آرام بخش تجویز مى شد. 
در نهایت براى رفع تهوع صبحگاهى 
شد.  مى  تجویز  باردار  زنان  براى 
به   1950 دهه  اواخر  در  تالیدومید 
در  نسخه  بدون  داروى  یک  عنوان 

سراسر جهان فروخته مى شد.

که  شد  مشخص   1961 سال  در  اما 
تا   10000 حدود  عامل  دارو  این 
20000 نقص مادرزادى شدید است. 
این  بهداشت،  ملى  مؤسسه  گفته  به 
پزشکى  فاجعه  "بزرگترین  بحران 
بوده  کنون"  تا  بشر  دست  ساخته 

است. 
پس از این بحران، FDA مسئول 

نظارت بر داروها گردید. از آن زمان 
تولیدکنندگان ملزم شدند تا عوارض 
مستند  را  خود  محصولات  جانبى 

کنند. 

نهادهاى  اتفاقات،  قبیل  این  دنبال  به 
مراکز  عنوان  تحت  دارو،  بر  نظارت 
کشورها  سایر  در  فارماکوویژیلانس، 
اوایل  در  اگرچه  شدند.  تاسیس 
نامگذارى  این شکل  به  هنوز  فعالیت 
نشده بود. مسئولیت اصلى این مراکز 
ایمن  و  منطقى  مصرف  بر  نظارت 
است.  بوده  بازار  به  از ورود  داروها پس 
فارماکوویژیلانس یک فعالیت ساختاریافته 
در زمینه بهداشت حرفه اى است، که با 
فایده  خطر/  نسبت  بر  نظارت  هدف 
کیفیت  ارتقاء  و  ایمنى  حفظ  داروها، 

زندگى بیمار شکل گرفته است. 

مرکز فارماکوویژیلانس ایران فعالیت 
خود را زیر نظر سازمان غذا و داروى 
و  کرد  آغاز   1370 سال  در  ایران 
عضویت  به   1377 سال  در  سپس 
فارمـاکوویـژیلانـس  برنامه  کامل 
جهانى  بهداشت  سازمان  المللى  بین 
� درآمد. در حال حاضر طبق � � � �

قوانین داخلى و بین المللى، هر شرکت 
واحد  تاسیس  به  ملزم  دارویى 
بر  نظارت  جهت  فارماکوویژیلانس 

محصولات خود مى باشد. 

شرکت  فارمــاکوویژیـــلانس  واحد 
ارتقاى کیفیت  با هدف  نیز  اکتوورکو 
محصولات خود و حفظ ایمنى مصرف 
کنندگان، از سال 1392 فعالیت خود 

را آغاز کرد.

این  محصولات  کنندگان  مصرف 
شرکت در صورت نیاز مى توانند از 
طریق یکى از روش هاى زیر با ما در 

ارتباط باشند:

تماس با: 021-41637100

به  الکترونیک  پست  ارسال 
� � ��  � � � � 
 	 � � �� � � آدرس: 

در واقع سیستم نظارت بر دارو نقطه 
و  پزشک  بین  همکارى  در  عطفى 
نشان  ها  بررسى  باشد.  مى  داروساز 
گذشته،   دهه  طول  در  که  اند  داده 
در  داروساز  و  پزشک  همکارى  تاثیر 
روند درمان بیماران و ارتقاى سلامت 

جامعه بسیار موثر است.  

در  حیاتى  و  محورى  نقش  پزشکان 
هاى  مراقبت  به  دسترسى  بهبود 
بهداشتى با کیفیت براى جامعه دارند. 
در عین حال دانش، مهارت و تخصص 
یک داروساز، آنها را قادر مى سازد تا 
مدیریت  براى  بیماران  راهنمایى  با 
بهتر داروهاى خود و مصرف صحیح و 
جامعه  سلامت  حفظ  به  آن  منطقى 

کمک کنند. 

در ایران، اول شهریور ماه، همزمان با 
زادروز بوعلى سینا، به پاس تألیفات و 
خدمات وى به علوم پزشکى و فعالیت 
وى در این رشته، و تجلیل از پزشکان 

روز پزشک نام گذارى شده  است.

5 شهریور نیز همزمان با زادروز زکریاى 
رازى، و به پاس زحمات بى دریغ این 
اولین  از  یکى  عنوان  به  دانشمند 
پزشکى  در  شیمى  علم  از  که  کسانى 
نامیده  داروساز  روز  نمود،  استفاده 
دانشمندان  این  نام  و  یاد  است.  شده 
بزرگ را گرامى مى داریم و این روز 
داروسازان  و  پزشکان  همه  به  را 
عرصه  کوشان  سخت  این  بزرگوار، 

علم و عمل، تبریک مى گوییم.
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جهانى  بهداشت  سازمان  برآورد  طبق 
اثر  در  نفر  میلیون  یک  تقریبا  سالانه 
خودکشى جان خود را از دست مى دهند. 
براى افراد سالمى که در دام افسردگى و 
ناامیدى  گرفتار نیستند، درك این که 
چه عاملى مى تواند باعث شود تعداد 
زیادى از افراد دست به خودکشى بزنند 

دشوار است.
خودکشى  به  تصمیم  که  فردى  اما 
مى گیرد آنقدر درد مى کشد که نمى تواند 
انتخاب هاى دیگر را ببیند. این افراد على 
رغم تمایل به پایان دادن درد، اکثرا در 
درگیرى  خودکشى  به  تصمیم  مورد 
عمیقى دارند و آرزو مى کنند که یک 
وجود  خودکشى  جاى  به  دیگر  گزینه 
امـا در چنین شــرایطى  باشد.  داشته 

نمى توانند انتخاب هاى دیگر را ببینند. 
از این رو لازم است که اطرافیان آن ها

خودکشى  از  پیشگیرى  مورد  در 
اطلاعاتى داشته باشند.

علایم هشدار دهنده خودکشى
خودکشى  دهنده  هشدار  مهم  علایم 

شامل موارد زیر است:
آسیب  یا  خودکشى  مورد  در  صحبت 
یا  کردن  صحبت  خود،  به  رساندن 
یا  مرگ  درباره  زیادى  مطالب  نوشتن 
مردن و جستجوى مواردى که مى تواند 
در اقدام به خودکشى استفاده شود، مانند 

اسلحه و دارو.
نظم دادن به امور، نوشتن وصیت نامه، 
خداحافظى،  گرانبها،  اموال  بخشش 
یا  غیرمعمول  هاى  تماس  یا  دیدارها 

غیرمنتظره با خانواده و دوستان. 
و  ناگهانى  آرامش  احساس  چنین  هم 
شدید  افسردگى  از  پس  خوشبختى 
فرد  گیرى  تصمیم  معناى  به  مى تواند 

براى اقدام به خودکشى باشد.
مانند  خلقى  اختلالات  دچار  فرد  اگر 
از  باشد،  دوقطبى  اختلال  یا  افسردگى 
وابستگى به الکل رنج ببرد، قبلا اقدام به 
خودکشى کرده باشد یا سابقه خودکشى 
در خانواده داشته باشد، خطر ارتکاب به 

خودکشى در او بیشتر است.

پیشگیرى از خودکشى 
اگر علایم هشدار دهنده خودکشى را 
مشاهده  خود  نزدیکان  از  یکى  در 

کردید، ممکن است از خود بپرسید 

چه کارى از دست شما بر مى آید؟
1. با او صحبت کنید: صحبت کردن با 
دارد  خودکشى  به  تمایل  که  فردى 
مى تواند بسیار بسیار کمک کننده باشد. 
به شخص اجازه دهید بداند که برایتان 
مهم است و تنها نیست. به او اجازه دهید 
صحبت کند و احساسات خود را تخلیه 
کند. دلسوز او باشید ولى او را قضاوت 
براى  که  دهید  اطمینان  او  به  نکنید. 
کمک در دسترسش هستید و احساسات 
خودکشى موقتى است. به او بگویید که 

زندگى او براى شما مهم است.
از گفتن جملاتى مانند: ”تو انگیزه هاى 
 ، دارى“  کردن  زندگى  براى  زیادى 
آسیب  ات  خانواده  به  تو  ”خودکشى 
مى رساند“ یا ”فقط از این حالت بیرون 

بیا“ خوددارى کنید. 
2. کمک تخصصى  بگیرید: تمام توان 
خود را به کار بگیرید تا او کمکى که نیاز 
دارد را بدست آورد. از مشاور براى او 

وقت بگیرید. فرد را تشویق کنید که به 
مراجعه  روان  سلامت  متخصص  یک 
کند، به یک مرکز درمانى برود یا او را 
براى ملاقات با دکتر همراهى کنید. اگر 
پزشک دارویى تجویز مى کند، مطمئن 
دستورالعمل  طبق  را  آن  که  شوید 
جانبى  عوارض  از  کند.  مى  مصرف 

احتمالى دارو آگاه باشید و در صورت 

پزشک  به  حتما  وضعیت  شدن  بدتر 
اطلاع دهید. یافتن دارو یا درمانى که 
براى یک شخص خاص مناسب است، 

اغلب به زمان و تداوم عمل نیاز دارد.
3. امن کردن محیط: ابزارهاى احتمالى 
یا  تیغ  چاقو،  قرص،  مانند  خودکشى، 
فرد  اگر  ببرید.  بین  از  را  گرم  اسلحه 
ممکن است بیش از حد دارو مصرف 
کند، داروها را از دسترس خارج کرده و 

فقط در صورت نیاز فرد به او بدهید.

فهرست شماره تلفن هاى فوریتى 
خودکشى

اگر خودتان یا یکى از نزدیکانتان قصد 
خودکشى دارید، لطفا کمک بگیرید شاید 
وجود  زندگى  یک  نجات  براى  راهى 

داشته باشد.

سازمان بهزیستى کشور: خدمات این 
سازمان به صورت رایگان و از سه راه 
اینترنتى، حضورى و تلفنى قابل دسترسى 

هستند.
تلفنى: خط تلفن سه رقمى 123 

 اورژانس اجتماعى (وابسته به سازمان 
بهزیستى ایران) در جهت اورژانس هاى 
اجتماعى -که خودکشى نیز بخشى از آن 

ارائه  به  است- به صورت شبانه روزى 
شماره  چنین  هم  مى پردازد.  خدمات 
از  رایگان  تلفنى  مشاوره  براى   1480
سراسر  از  شب   9 تا  صبح   6 ساعت 

کشور قابل دسترسى است.
وبسایت  در  نام  ثبت  با  اینترنتى: 

 moshaver.behzisti.ir
یافتن  و  جست وجو  با  حضـــورى: 
نزدیک ترین مرکز مشاوره در وبسایت 
 The Iran نشانى  به  بهزیستى 
 National Organization of Well

.Being

شماره 54467000-021 (ره آوا خط 
از  مستقیم مداخله بحران روانپزشکى) 
ساعت 2 بعداظهر تا 12 شب دستیاران 
روانپزشکى بیمارستان روزبه پاسخگوى 
افرادى خواهند بود که در شرایط بحران 
روانپزشکى  فورى  مداخله  نیازمند  و 

هستند.

 خودکشى
PERSONALITY DISORDER

ANXIETY
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آریتمى قلبى چیست؟
آریتمى (Arrhythmia) به مجموعه اى 
از اختلالات ضربان قلب گفته مى شود 
که باعث بى نظم شدن ضربان ها، کند یا 
سریع شدن آن ها مى شود. انواع آریتمى 

قلبى عبارتند از:
 :(Bradycardia) کاردى  برادى   •

ضربان کند
• تاکى کاردى: (Tachycardia) ضربان 

سریع
قلب  پرش  یا  نامنظم  قلب  ضربان   •

(فیبریلاسیون)
• انقباض نارس بطنى

انواع آریتمى مشکل جدى  بسیارى از 
گاهى  حال  این  با  نمى کنند؛  ایجاد 
سکته  و  قلبى  ایست  خطر  مى توانند 

مغزى را افزایش دهند.

ضربان قلب نرمال چگونه است؟
اندازه گیرى ضربان قلب  پزشکان براى 
نرمال از ضربان قلب در حالت استراحت، 
استفاده مى کنند. ضربان قلب استراحت 
تعداد ضربان هاى قلب در یک دقیقه و 

در حالت استراحت مى باشد.
میزان نرمال ضربان قلب در حال استراحت 
براى هر فرد متفاوت است. انجمن قلب 
آمریکا (AHA) این عدد را بین 60 تا 100  

(bpm) تعیین کرده است.

قلب باید با ریتم منظمى بزند و بین هر 
دو ضربان، فواصل منظمى وجود داشته 

باشد. هر ضربان دو بخش دارد:
به  رسانى  اکسیژن  براى  انقباض:   .1

خونى که از بدن برگشته است.
2. پمپاژ:  بیرون رفتن خون تمیز و غنى 

از اکسیژن از قلب به بدن.
نبض هم  با  قلب  اندازه گیرى ضربان 
امکان پذیر است. بهترین محل هایى که 
مى توان از روى نبض آن  ها ضربان را 

اندازه گیرى کرد عبارتند از:
• مچ دست؛

• داخل بازوها؛
• کنار گردن؛

•  روى پا.

انواع آریتمى قلبى
فیبریلاسیون دهلیزى

در این شرایط ضربان دهلیز ها نامنظم 
تاکى کاردى (ضربان  با  اغلب  است و 
آریتمى  است.  همراه  بالا)  قلب 
افراد  در  اغلب  دهلیزى  فیبریلاسیون 
بالاى 65 سال شایع است. در این نوع 
آریتمى قلبى، دهلیزها به جاى این که 
تپش  باشند،  داشته  قوى  انقباض  یک 

قلب سریع را ایجاد مى کنند.

(Atrial Flutter) فلوتر دهلیزى
همان طور که گفتیم، فیبریلاسیون باعث 
در  تصادفى  و  نامنظم  تپش هاى  ایجاد 
دهلیزى  فلوتر  در  مى شود.  دهلیزها 
بخشى از دهلیز به درستى کار نمى کند. 
در نتیجه الگوى ضربان قلب یک الگوى 
پیوسته خواهد داشت.  اما  غیر طبیعى 
برخى افراد هم فیبریلاسیون و هم فلوتر 
فلوتر دهلیزى یک  تجربه مى کنند.  را 
در  و  است  جدى  قلبى  آریتمى  نوع 
باعث  مى تواند  درمان  عدم  صورت 

فیبریلاسیون دهلیزى شود.

تاکى کاردى فوق بطنى
در تاکى کاردى فوق بطنى (SVT) ضربان 
قلب سریع اما منظم و با ریتم مشخص 
است. افزایش ضربان قلب ممکن است 
بکشد.  طول  ساعت  چند  یا  ثانیه  چند 
پزشکان قلب و عروق، فلوتر و فیبریلاسیون 
دهلیزى را زیر مجموعه تاکى کاردى فوق 

بطنى دسته بندى مى کنند.

تاکى کاردى بطنى
در این شرایط سیگنال هاى الکتریکى در 
باعث  و  دارند  غیرطبیعى  حالت  بطن 
ضربان قلب تند و غیر طبیعى مى شوند. 
این نوع آریتمى قلبى معمولا در افرادى 
آسیب  قلبى  حمله  اثر  در  قلبشان  که 

دیده است رخ مى دهد.

فیبریلاسیون بطنى (تارلرزه بطنى)
در این آریتمى، انقباض بطن ها سریع، 

آریتمی قلبی
آریتمى قلبى به معنى ضربان غیرطبیعى قلب است. در این حالت 
دارد.  نامنظمى  یا ضربان  مى زند  کند  خیلى  یا  سریع  خیلى  قلب 
وقتى سیگنال هاى الکتریکى که مسئول هماهنگ ساختن ضربان  ها 
این  مى دهد.  رخ  آریتمى  نمى کنند،  فعالیت  درستى  به  هستند 
مشکل در اکثر مواقع بى خطر است، اما اگر علت به وجود آمدن 
آن،  نارسایى قلبى یا نقص هاى مادرزادى باشد ممکن است باعث 
به وجود آمدن مشکلات جدى براى فرد شود. در این مقاله علت، 

انواع و علایم آریتمى بررسى مى شود.
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ناهماهنگ و پرشى است. در این شرایط 
بطن ها به جاى پمپاژ قلب دچار لرزش هاى 
مى شوند.  نامنظم  و  طبیعى  غیر 
فیبریلاسیون بطنى که اغلب به علت یک 
ناراحتى قلبى ایجاد مى شود یا به دنبال 
حمله قلبى رخ مى دهد، مى تواند جان بیمار 

را تهدید کند.

سندرم QT طولانى
سندرم QT طولانى اختلالى است که باعث 
ضربان قلب سریع و ناهماهنگ و از حال 
رفتن بیمار مى شود. هم چنین دارا بودن 
استعداد ژنتیکى یا مصرف برخى داروهاى 
خاص هم در بروز این سندرم نقش دارند.

چرا ضربان قلب نامنظم مى شود؟ 
وجود هرگونه اختلالى در سیگنال  هاى 
الکتریکى که انقباض هاى قلبى را ایجاد 
مى کنند، مى تواند منجر به آریتمى قلبى 
شود. عوامل مختلفى باعث اختلال در 

کارکرد قلب مى شوند. از جمله:
• سوء مصرف الکل؛

• دیابت؛
• اختلال سوء مصرف مواد؛
• مصرف بیش از حد قهوه؛

• بیمارى هاى قلبى مثل نارسایى احتقانى 
قلب؛

• فشار خون بالا؛
• تیروئید پرکار؛

• استرس؛
• اسکار قلب (ایجاد بافت همبند بعد از 

حمله قلبى)؛
• سیگار کشیدن؛

و  گیاهى  مکمل هاى  برخى  مصرف   •
تغذیه اى؛

• مصرف برخى داروهاى خاص؛
• تغییرات ساختارى در قلب.

علایم آریتمى قلبى چیست؟
آریتمى لزوما علایم مشخصى را از خود 
نشان نمى دهد. ممکن است پزشک در 

حین انجام آزمایش هاى روتین یا نوار 

اگر  حتى  البته  شود.  آن  متوجه  قلب 
فردى علایم آریتمى قلبى را داشته باشد، 

لزوما به معنى آریتمى شدید نیست. 
در ادامه علایم آریتمى را بسته به نوع 

آن بررسى مى کنیم.

علایم تاکى کاردى
• تنگى نفس؛

• سرگیجه؛
• از حال رفتن؛

• احساس لرزش در سینه (مثل بال بال 
زدن)؛

• درد قفسه سینه؛
• سبکى سر؛

• احساس ضعف ناگهانى.

علایم برادى کاردى
• درد قفسه سینه یا آنژین؛

• عدم تمرکز؛
• گیجى؛

• دشوار شدن انجام تمرین هاى ورزشى؛
• سرگیجه؛
• خستگى؛

• سبکى سر؛

یا  لحظه اى  و  ناگهانى  قلب  تپش   •
احساس ایستادن ضربان قلب به صورت 

لحظه اى؛
• تنگى نفس؛

• از حال رفتن؛
• تعریق بیش از حد.

علایم فیبریلاسیون دهلیزى
علایم آریتمى قلبى از نوع فیبریلاسیون 
دهلیزى معمولا به سرعت ظاهر مى شوند. 

این علایم عبارتند از:
•  آنژین قلبى؛
•  تنگى نفس؛

•  سرگیجه؛
یا  لحظه اى  و  ناگهانى  قلب  تپش   •
احساس ایستادن ضربان قلب به صورت 

لحظه اى؛
• خستگى.

در شماره بعدى به روش هاى درمان 
آریتمى قلبى مى پردازیم.

www.actoverco.com

و  درد  احساس  ترس  از  آمده  پیش  برایتان  حال  به  تا 
سوزش در معده ترجیح دهید غذا نخورید؟! 

معده،  اسید  ترشـح  افزایش  از  جلوگیرى  با  اکتاپ 
درمـان  در  دارو  این  کند.  مى  برطـرف  را  آن  مشـکلات 
زخم دوازدهه، زخـم معـده و عفونت هلیکوباکترپایلورى 

تجویز مى شود.
 

قبل از مصرف دارو، راهنماى داخل جعبه را مطالعه کنید.قبل از مصرف، با پزشک خود مشورت کنید.



به دو نفر از افرادى که پاسخ صحیح را ارسال کنند، 
تومانى  هزار   500 هدیه  کارت  یک  قرعه  قید  به 
ماه  پانزدهم  از  مسابقه  برنده  نام  مى شود.  تقدیم 
آدرس  به  سلامت  سلام  سایت  در  بعد 
www.salamsalamat.com به اطلاع شما عزیزان 

خواهد رسید.

افزایش دماى بدن و تغییر در تعریق بدن

 تهوع و استفراغ

افزایش ضربان قلب

افت فشار خون الف

ب

ج

د

تمام موارد زیر از علایم گرمازدگى است به 
جز... 

پاسخ خود را به شماره 100022140331 ارسال فرمایید. مهلت ارسال پیامک تا 25 شهریور
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موجود در داروخانه های سراسر کشور

مهم نیست بعدش چی میشه، نکستایل و تنوع زیاد ویتامین هایش 
همراه همیشگی زندگی شما است. چون شما آماده اید، نکستایل هم.

نکستایل همراه همیشگی ریتم زندگی شما 



سرطان آپاندیس
دکتر لادن ادیب عشق (داروساز)

لوله کیسه مانند است  آپاندیس یک 
بزرگ  روده  ابتدایى  بخش  به  که 
دستگاه  از  بخشى  و  شده  متصل 

گوارش را تشکیل مى دهد. 
که  دهد  مى  رخ  زمانى  سرطان 
سلول هاى یک عضو از بدن دچار رشد و 
تکثیر غیرطبیعى و خارج از کنترل شوند.

نادر  بیمارى  یک  آپاندیس  سرطان 
است که به دلیل جهش در سلول هاى 
کنترل  قابل  غیر  رشد  و  آپاندیس 
سلول ها ایجاد مى گردد. تقسیم بدون 
کنترل سلول ها مى تواند موجب ایجاد 
خوش  یا  بدخیم  سرطانى  تومورهاى 

خیم در آپاندیس شود. 
تشخیص سرطان آپاندیس اغلب طى 
توسط  جراحى  اعمال  سایر  انجام 
سایر  در  گیرد.  مى  صورت  پزشک 
موارد نیز سرطان آپاندیس مى تواند 
پس از بروز درد در آپاندیس و یا در 
فرآیند عکس بردارى از سایر نواحى 
متخصص  پزشک  توسط  بدن، 

تشخیص داده شود.

انواع سرطان آپاندیس
در سرطان آپاندیس انواع مختلفى از 
خوش  و  بدخیم  سرطانى  تومورهاى 

خیم مشاهده مى شوند.

• تومورهاى نورو انِدوکرین
در  انِدوکرین  نورو  تومورهاى  منشاء 
اغلب موارد سلول هاى دیواره دستگاه 

گوارش مى باشند. 
تا  معمولا  انِدوکرین  نورو  تومورهاى 
سرایت  اندام  ها  سایر  به  که  زمانى 
ایجاد  علامتى  هیچ  باشند  نکرده 
نمى کنند. این نوع تومورها حدود نیمى 
از انواع سرطان هاى آپاندیس را شـامل 
مى شوند. جراحى یکى از بهترین روش هاى 

درمان این نوع تومورها است.

• آدنوکارسینوم موسینوس
شیوع این تومورها میان مردان و زنان 
آن  بروز  سن  متوسط  و  بوده  یکسان 
از  تومور  نوع  این  مى باشد.  سال   60
پوششى  (بافت  اپیتلیال  سلول هاى 

داخلى) آپاندیس آغاز مى شود. 
سلول هاى سرطانى ماده اى ژلاتینى 
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(موسین)، که یکى از اجزاى مخاط است 
موجب  مى توانند  و  مى کنند  آزاد  را 
اندام ها  سایر  در  پخش شدن سرطان 
پخش  تمایل  تومورها  نوع  این  شوند. 

شدن بسیار بالایى در بدن دارند.

• آدنوکارسینوم کولونیک
آپاندیس حدود  تومورهاى  از  نوع  این 
10 درصد از سرطان هاى آپاندیس را به 
خود اختصاص مى دهند. به طور معمول 
سلول هاى  سرطان  از  نوع  این  در 
سرطانى بیشتر در قاعده آپاندیس قرار 
مى گیرند. بر اساس مطالعات انجام شده، 
این نوع تومور شایع ترین نوع سرطان 
روده بزرگ را تشکیل مى دهد. این نوع 
از سرطان آپاندیس اغلب در سنین 62 
تا 65 سال و با شیوع بیشترى در مردان 

نسبت به زنان بروز پیدا مى کند.

 Goblet) آدنوکارسینوم گابلت سل •
(cell

این تومور سرطانى بدخیم نادر است، 
در  است  ممکن  اوقات  گاهى  اما 
سلول هاى  شود.  ایجاد  آپاندیس 
سرطانى مقادیر زیادى موسین ترشح و 
سرطان  از  نوع  این  مى کنند.  ذخیره 
اغلب در سنین 50 تا  55 سالگى بروز 
التهاب  موجب  تواند  مى  و  مى یابد 

آپاندیس و یا درد شکمى شود.

علایم 
در بیش از نیمى از افرادى که مبتلا به 
سرطان آپاندیس مى شوند، هیچ گونه 
علایم هشدار دهنده اى بروز نمى کند و 
دیگر،  هاى  جراحى  هنگام  در  اغلب 
یا  آزمایش هاى  کولونوسکوپى 
بیمارى  این  متوجه  تصویربردارى 
مى شوند. شایع ترین علایمى که در بیماران 
خوش خیم  یا  بدخیم  سرطان  به  مبتلا 

آپاندیس بروز پیدا مى کنند عبارتند از:
• نفخ؛

• ایجاد توده هاى تخمدانى؛
• احساس دردهاى مزمن یا شدید در 

شکم؛
• احساس ناراحتى در قسمت راست و 

پایینى شکم؛

گوارش  دستگاه  عملکرد  در  تغییر   •
(یبوست، انسداد روده، اسهال)؛

• فتق.
زمان  تا  شده  ذکر  علایم  اغلب 
پیشرفت سرطان بروز پیدا نمى کنند.

فاکتورهاى خطر 
اغلب  آپاندیس  سرطان  بروز  علت 
ناشناخته بوده و به همین دلیل عوامل 
این  بروز  براى  مشخصى  خطرساز 
حال  این  با  شود.  نمى  ذکر  سرطان 
خطر  توانند  مى  که  عواملى  از  برخى 
افراد  در  را  آپاندیس  سرطان  بروز 

افزایش دهند عبارتند از:
• استعمال دخانیات؛

برخى  به  ابتلا  خانوادگى  سابقه   •
بیمارى ها از جمله آنمى پرنیشیوز (کم 
خونى ناشى از کمبود ویتامین ب12) و 
گاستریت آتروفیک (کاهش سلول هاى 
جدارى و اصلى معده به علت التهاب 

مزمن)؛
• افزایش سن؛

• سابقه خانوادگى: بیمارانى که سابقه 
خانوادگى سرطان آپاندیس یا سندرم 
نئوپلازى غدد درون ریز متعدد نوع 1 
معرض  در  بیشتر  دارند،   (MEN1)
خطر ابتلا به سرطان آپاندیس هستند.

• جنسیت: شیوع سرطان آپاندیس در 
زنان بیشتر از مردان است.

تشخیص 
آپاندکتومى  از  پس  اغلب  افراد 
دلیل  به  آپاندیس)  (برداشتن 
سرطان  به  ابتلا  متوجه  آپاندیسیت، 

آپاندیس مى شوند. 
هاى  نشانه  و  بروز علایم  در صورت 
سرطان، به منظور تشخیص دقیق این 
بیمارى پزشک مى تواند از روش هاى 

متفاوتى استفاده کند.

• روش هاى تصویر بردارى:
در آزمایش هاى تصویر بردارى مانند 
از  واضحى  تصویر   MRI و  اسکن   CT
به  بدن  داخلى  هاى  بافت  و  اندام ها 
دست مى آید که به وسیله آن مى توان 
بسیارى از ناهنجارى ها مانند تومورها 

را تشخیص داد.

•  نمونه بردارى (بیوپسى):
در این روش پزشک متخصص نمونه اى 
به  را  مشکوك  یا  سرطانى  بافت  از 
منظور بررسى هاى بیشتر برداشته و به 

آزمایشگاه ارسال مى کند. 
فرآیند  آپاندیس  از  نمونه بردارى 
در  اغلب  رو  این  از  است؛  دشوارى 
صورتى که سرطان به سایر نقاط بدن 
متاستاز داده باشد، از آن ناحیه نمونه 

بردارى انجام مى شود.

• لاپاروسکوپى:
متخصص  جراح  روش  این  در 
حفره  ناحیه  در  کوچکى  سوراخ هاى 
یک  کمک  با  و  مى کند  ایجاد  شکمى 
دوربین از آپاندیس عکس و فیلم گرفته 
فایل ها  بررسى  به  مانیتور  وسیله  به  و 

مى پردازد.

• آزمایش خون:
نمونه  نتایج  شدن  مثبت  صورت  در 
آپاندیس،  سرطان  نفع  به  بردارى 
پزشک آزمایش  هاى تکمیلى را جهت 
بررسى سطوح پروتئین و تعیین شدت 
و مرحله سرطان درخواست مى کند. 

درمان 
سرطان  درمانى  روش  انتخاب 
وضعیت سلامتى  اساس  بر  آپاندیس 
اندازه  تشخیصى،  سرطان  نوع  فرد، 
تومورها  (استیج)  مرحله  و  تومورها 

انجام مى شود.

سرطان  درمان  هاى  روش  انواع 
آپاندیس عبارتند از:

• جراحى
عمل جراحى رایج ترین روش درمانى 
سرطان آپاندیس است. در صورتى که 
اندازه تومورها کوچک (کمتر از یک تا 
با  راحتى  به  باشد،  متر)  سانتى  دو 

جراحى قابل برداشت هستند. 
اما در رابطه با تومورهاى بزرگتر که 
اغلب تهاجمى نیز مى باشند، علاوه بر 
برداشتن آپاندیس نیاز به جراحى هاى 
ثانویه جهت برداشت سایر بافت هاى 
عمل  این  طى  باشد.  مى  نیز  درگیر 

ممکن است علاوه بر برداشتن 

آپاندیس، مقدار کمى از روده بزرگ، 
رگ هاى خونى و غدد لنفاوى که در 
اگر  شود.  برداشته  است  آن  نزدیکى 
مقدار  باشد،  تر  پیشرفته  سرطان 
بافت هاى  و  بزرگ  از روده  بیشترى 

اطراف آن برداشته مى شود.
• شیمى درمانى

برخى  از  درمانى،  روش  این  در 
بردن  بین  از  جهت  خاص  داروهاى 
سلول هاى سرطانى استفاده مى شود. 
صورت  به  توانند  مى  داروها  این 
تزریقى و یا خوراکى براى بیمار تجویز 
از  پس  معمولا  درمانى  شیمى  شوند. 
در  تا  شود  مى  توصیه  جراحى  عمل 
صورت سرایت سلول هاى سرطانى به 
سایر بافت ها، بقایاى این سلول ها از 

بین برود.
با  همزمان  توان  مى  موارد  برخى  در 
درمانى  شیمى  از  جراحى  انجام 
HIPEC(شیمى درمانى  هایپرترمیک  
صفاقى هایپر ترمیک) استفاده کرد. در 
این روش مایع شیمى درمانى در ناحیه 
دور  با  مشخص  مدت  براى  صفاقى 
به  شده  تعیین  دماى  و  مشخص 
گردش درآمده و بافت هاى غیرقابل 
جا  به  سرطانى  هاى  سلول  یا  دیدن 
بین  از  را  جراحى  عمل  از  مانده 

مى برد.
• پرتو درمانى

که  زمانى  در  توان  مى  روش  این  از 
سلول هاى سرطانى به سایر نقاط بدن 

متاستاز داده باشند، استفاده نمود.
• دارو درمانى هدفمند

داروهاى این روش درمانى براى حمله 
مانند  خاصى  اهداف  به  کردن 
سلول هاى  پروتئین هاى  یا  گیرنده ها 
از  هدف  اند.  شده  طراحى  سرطانى 
رشد  که  است  این  هدفمند  درمان 

تومور کند شده و یا متوقف شود.

https://my.clevelandclinic.org/health/diseases/22118-appendix-cancer
https://www.healthline.com/health/appendix-cancer21



پیگیرى اخبار مى تواند سیستم اعصاب 
این  فعالیت  کند.  فعال  را  سمپاتیک 
هاى  هورمون  ترشح  سبب  اعصاب 
آدرنالین  و  کورتیزول  مانند  استرس، 
مى شود. برخى از علایم شایع عبارتند 
و  افسردگى  اضطراب،  خستگى،  از 

مشکل در خواب.

راهکار هایى براى مدیریت 
پیگیرى اخبار

مانند خیلى از مسائل دیگر، کلید حفظ 
توصیه  است.  اعتدال  در  هم  سلامتى 
از  پیشگیرى  و  کنترل  (مرکز    CDC
در  وقفه  ایجاد  آمریکا)  هاى  بیمارى 

دیدن، شنیدن و خواندن اخبار است.

زمانى  محدودیت  خود  براى   .1
تعیین کنید.

اگر احساس مى کنید توسط تعداد بى شمار 
اید،  شده  احـاطه  خبرى  تیترهاى 

داستان هاى مثبت و نشاط آور را به 
هاى  شبکه  در  گذارند.  مى  اشتراك 
که  کنید  دنبال  را  صفحاتى  مجازى 
چنین  هم  هستند.  اخبار خوب  حاوى 
مى توانید با دوستان، یا خانواده گروهى 
مخصوص به اشتراك گذارى داستان ها 
شاید  دهید.  تشکیل  مثبت  اخبار   و 
نامطلوب  تاثیر  بتواند  کارهایى  چنین 
اند  کرده  احاطه  را  شما  که  اخبارى 

جبران کند.

6. براى خودتان یک کار خوشایند 
انجام دهید.

پس از خواندن اخبار بد، ممکن است 
نامطمئن  یا  نگران  آینده  مورد  در 
فعالیت  یک  مشغول  را  خود  شوید. 
نشاط بخش کنید، تا از آزار این افکار 
کنید.  جلوگیرى  ناامیدى  احساس  یا 
پیاده روى کنید، با یک دوست تماس 
بگیرید، مدیتیشن کنید یا یک برنامه 
کنید.  تماشا  کننده  تلویزیونى سرگرم 
کارى انجام دهید که ذهنتان از اخبار 
بد دور شود. همه اینها حواس پرتى هاى 
لحظه  در  را  شما  که  هستند  سالمى 

حال نگه مى دارند.   

هاى  زمان 
صبح  از  معینى 
خواندن  یا  شنیدن  براى  را  عصر  و 
خود  براى  و  کنید  مشخص  اخبار 
بگیرید.  نظر  در  زمانى  محدودیت 
کمک  سنج  زمان  از  توانید  مى  حتى 

بگیرید.

منابع  از  محدودى  تعداد  تنها   .2
خبرى را دنبال کنید.

با وجود عدم قطعیت هاى فراوان در 
جستجوى  است  ممکن  امروز،  دنیاى 
کننده  وسوسه  اطلاعات  نامحدود 
پیدا  اطلاع  اخبار  از  که  زمانى  باشد. 
ادامه  را  خود  روزانه  برنامه  کردید، 
دهید. اگر از بیشتر اخبار مهم اطلاع 
پیدا کردید، دیگر نیازى نیست اخبار 
به  و  کنید  پیگیرى  منابع  سایر  از  را 
خود استرس وارد کنید. هم چنین اگر در 
فضاى مجازى افرادى را دنبال مى کنید 
که مدام براى شما اخبار ارسال مى کنند 
منتشر  کننده  ناراحت  هاى  پست  یا 
نادیده  را  آنها  هاى  پست  کنند،  مى 
دنبال  را  آنها  مدتى  حتى  یا  بگیرید 

نکنید.

3. اخبار را از طریق دوستان صمیمى 
و یا اعضاى خانواده دنبال کنید.

اگر دیدن اخبار سبب تحریک علایم 
اضطراب و افسردگى در شما مى شود، 
توصیه مى شود از یکى از دوستان یا 
را  اخبار  تا  بخواهید  خانواده  اعضاى 
براى شما فیلتر کنند. از آنها بخواهید 
یا  اخبار  مورد  در  هفته  در  بار  چند 

وقایع مهم با شما صحبت کنند.

دنبال  را  اخبار  خواب  از  قبل   .4
نکنید.

الکترونیکى  وسایل  از  که  آبى  نور 
ساطع مى شود مى تواند سبب اختلال 
در چرخه طبیعى خواب شود. حداقل 
دنبال  از  خواب  از  قبل  ساعت  یک 

کردن اخبار خوددارى کنید.

5. به دنبال اخبار خوب باشید.

این که به نظر مى رسد هر  با وجود 
آنچه در اخبار منتشر مى شود منفى 
که  دارند  وجود  هایى  رسانه  است، 

امروزه به سختى مى توان از پیگیرى اخبار 
روزانه اجتناب کرد. اخبار منفى مى توانند 
و  افسردگى  اضطراب،  افزایش  شکل  به 
واکنش هاى استرسى حاد بر سلامت روان 

ما تاثیر بگذارند.
و  رفتار  تفکر،  چنین  هم  اخبار  این 
احساسات ما را تحت تاثیر قرار مى دهند.

22 / شهریور
https://www.onemedical.com/blog/healthy-living/news-impacting-your-mental-health/
https://www.verywellmind.com/is-watching-the-news-bad-for-mental-health-4802320





سنتى  هاى  هنر  از  یکى  موسیقى 
معمارى،  ادبیات،  کنار  در  بشر 
هاى  هنر  و  نقاشى  تراشى،  پیکر 
موسیقى  امروزه  است.  نمایشى 
علاوه بر استفاده براى سرگرمى، 

براى اهداف درمانى نیز مورد 
استفاده قرار مى گیرد.

 (Music therapy) درمانى  موسیقى 
اى  رشته  بین  علوم  از  اى  شاخه 

یک  عنوان  به  که  است  پزشکى 
بخش  اثر  دارویى  غیر  مداخله 

در مدیریت طیف گسترده اى 
از امور درمانى مانند ارتقاى 

پزشکى  روان،  بهداشت 
هاى  مراقبت  قانونى، 
منزل،  درون  پزشکى 

سرطان  درمان  و  بازتوانى، 
کاربرد دارد. 

باستانى  دانش  یک  درمانى  موسیقى 
است که علم مدرن نیز بر سودمندى 
موسیقى  اگرچه  گذارد.  مى  صحه  آن 
درمانى اهداف متنوعى دارد، اما مى توان 
به  استرس  مدیریت  و  درد  التیام  از 
عنوان دو هدف اصلى آن یاد کرد که 
آنها  توضیح  به  مطلب  این  ادامه  در 

مى پردازیم. 

از  استفاده  درمانى  موسیقى  شاخصه 
اختصاصى  موسیقایى  مداخلات 
براى هر فرد، تحت نظر مستقیم 

یک موسیقى - درمانگر 

آموزش دیده است؛ همین ویژگى است 
مداخلات  سایر  از  را  درمانى  موسیقى  که 

�� � � �� � پزشکى   – موسیقى  مثل  موسیـقایى 
به  دادن  گوش  شامل  عمدتا  که   �� 
 � �� �� 


موسیقى هاى پیشنهاد شده توسط کادر درمان است 
متمایز مى سازد. گوش دادن به موسیقى زنده، تمدد 
اعصاب با استفاده از موسیقى، آواز خواندن و زمزمه 
در  سازها  نوازندگى  و  آهنگسازى  ها،  ترانه  کردن 

صورتى که تحت نظارت درمانگر انجام بگیرند، مى توانند 
در زمره مداخلات موسیقى درمانى قرار بگیرند. 

التیام درد
درد هاى درمان نشده مى توانند اثرات مخرب طولانى مدت بر روى خلق و 
خو، سلامت روان، فرآیند هاى شناختى و عملکرد جسمانى افراد داشته باشند. 
اگرچه درد مى تواند دلایل مختلفى داشته باشد، اما سرطان ها از عمده ترین 

دلایل ایجاد درد هستند. مطابق گزارش سال 2020 مرکز ملى سلامت و 

مزمن  هاى  بیمارى  از  پیشگیرى 
میلیون   1/6 حدود  ساله  هر  آمریکا، 
شوند.  مى  مبتلا  سرطان  به  نفر 
دردهاى عمیق و پایدارى که سرطان 
کیفیت  کند،  مى  ایجاد  بیماران  براى 
زندگى را تحت تأثیر قرار مى دهد و 
آن گونه که بررسى ها نشان مى دهند، 
بین 50 تا 75 درصد بیماران مبتلا به 
تجربه  را  دردهـایى  چنین  سـرطان 
مى کنند. معمولا این درد ها صرفا با 
مداخلات دارویى کاهش نمى یابد؛ 
در نتیجه مداخلات غیر دارویى 
مثل موسیقى درمانى نیاز است 
تا به کنترل جامع ترى از آنها 

دست پیدا کرد. 
مطابق مطالعات روز گوش دادن به 

موسیقى 
درمانى

دکتر میــلاد حیـــــدرى 
(جراح دندانپزشـــــک، کارشناس ارشد 

پژوهش در علوم بین رشته اى پزشکى)

موسیقى در وعده هاى 
اى  دقیقه  الى 30   20
مى تواند میزان درد و 
طور  به  را  اضطراب 
بیماران  در  معنادارى 
مبتلا به سرطان کاهش 
به  این  این حال  با  دهد؛ 
کردن  جایگزین  معناى 
کامل درمان هاى دارویى 
درمــانى  موسیــقى  با 

نمى باشد.

یا  دادن  که گوش  آنجا  از   
موسیقى  هاى  برنامه  مشاهده 
ضبط  قطعات  به  نسبت  زنده 
شده همان موسیقى، در کاهش درد و 
ناراحتى مؤثرتر هستند، در بخش هاى 
از  برخى  در  ها  بیمارستان  انکولوژى 
به  کشورها مقدماتى جهت دسترسى 
آلات موسیقى و تمرین اجراهاى زنده 
فراهم شده است. در این موارد تأکید 
امید،  درباره  قطعاتى  انتخاب  بر 
و  نیاز  فردى،  بین  روابط  یادآورى، 

آرزوها، احساسات، صلح، گفتگو در 
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مورد نزدیکان، و حتى قطعاتى با زمینه 
مذهبى است تا در کاهش درد بیمار 

بیشترین نقش را ایفا کند.

کاهش استرس
که  است  عمومى  حالت  یک  استرس 
فرد طى تعامل با محیط تجربه مى کند 
و مى تواند منجر به تحمل فشار روانى 
شود.  (جسمانى)  فیزیولوژیک  یا 
در  شده  شناخته  عامل  یک  استرس 
از  وسیعى  طیف  پیشرفت  و  شروع 
شامل  عاطفى  و  جسمى  مشکلات 
ها،  سرطان  عروقى،  قلبى  مشکلات 
و  افسردگى  اضطرابى،  اختلالات 

خستگى مفرط است. 

و  استرس  عهده  از  آمدن  بر  براى 
حاضر،  عصر  در  زندگى  هاى  فشار 
جمعیتى میلیونى از مردم در گوشه و 
آرامبخش  هاى  دارو  از  دنیا  کنار 
استفاده مى کنند که علاوه بر داشتن 
وقوع  احتمال  تجویز،  محدودیت 
عوارض جانبى جدى مانند وابستگى و 
مطرح  آنها  مورد  در  مصرف  سوء 
است؛ از این رو اهمیت دارد که براى 
به  استرس  مدیریت  و  پیشگیرى 
توجه  دارویى  غیر  درمانى  مداخلات 

بیشترى شود.

 در بین تأثیرات درمانى موسیقى، در 
مطالعات بیشتر به اثر آن در کاهش 
گوش  است.  شده  پرداخته  استرس 
با  قوى  ارتباط  موسیقى  به  دادن 
کاهش  طریق  از  استرس  کاهش 
برانگیختگى فیزیولوژیک دارد؛ به این 
سطح  کاهش  باعث  که  معنا 
عامل  هاى  هورمون  (از  کورتیزول 
و  قلب  ضربان  کاهش  اضطراب)، 
کاهش فشار خون متوسط مى شود. 

کاهش  باعث  چنین  هم  موسیقى 
جمله  از  منفى  عواطف  و  احساسات 
نگرانى ذهنى، اضطراب پایه، بیقرارى و 

حالت عصبى، و نیز افزایش 

مثل  مثبت  عواطف  و  احساسات 
احساس شادمانى مى شود.

تغییر  طریق  از  را  خود  اثر  موسیقى   
فعالیت بخش هایى از ساختار مغز (با 
پاداش  سیستم  و  آمیگدال  هاى  نام 
در  که  کند  مى  اعمال  مزولیمبیک) 
فرآیند هاى مرتبط با انگیزش و عواطف 
هاى  بررسى  علاوه  به  دارند.  نقش 
تجربى نشان مى دهند که فعالیت در 
تواند  مى  موسیقى  هاى  گروه  قالب 
گروه  اعضاى  در  همگرایى  به  منجر 
شود که متعاقبا زمینه اى براى ایجاد 
احساس  چون  سازنده  احساسات 
اتصال و با هم بودن را فراهم مى کند.
 از جنبه پزشکى، احساس اتصال و با 
هم بودن را مى توان با آزاد سازى دو 
هاى  نام  به  عصبى  دهنده  انتقال 
اندورفین و اکُسى توسین توضیح داد 

در  مهمى  نقش  دو  هر  که 
به  بدن  پاسخ  نحوه  تلطیف 
گوش  نهایتا  دارند.  استرس 

از  تواند  مى  موسیقى  به  دادن 
طریق جدا سازى ذهن از افکار منفى 

و احساساتى که تشدید کننده استرس 
هستند، باعث کاهش سطوح استرس 

شود.

فرآیند موسیقى درمانى
و  بالینى  استفاده  درمانى  موسیقى 
موسیقایى  مداخلات  از  محور  دانش 
اهداف درمانى  به  منظور رسیدن  به 
تا  است  خاص  فرد  هر  با  متناسب 
بتوان از این طریق نیاز هاى عاطفى، 
را  بیمار  شناختى  و  اجتماعى،  ذهنى، 

تأمین کرد.
این درمان توسط درمانگران آموزش 
دیده که دانش لازم در علوم پزشکى، 
اجرا  دارند  را  و موسیقى  روانشناسى 
براى  موسیقى  از  که  شود  مى 

دسترسى به عواطف و خاطرات 

بیماران استفاده 
شیوه  این  به  تا  کنند  مى 

به  را  بیماران  رفتار  بتوانند 
نحوى که مطلوب ترین برآیند را در 

پى داشته باشد تحت تأثیر قرار دهند. 

در واقع این نحوه پاسخ به نیاز بیمار، 
درمانگران  موسیقى  اصلى  مهارت 
با  درمانگر  فرآیند،  این  طى  است. 
تأمین آن قطعه موسیقى که با نیاز فورى 
بیمار همخوانى دارد به صورت لحظه به 
لحظه با بیمار هم داستان مى شود، به 
نحوى که رفتار هر دو نفر در قالب 
ریتم، وزن، و حال و هواى موسیقى با 
هم هماهنگ مى شود. به عنوان مثال 

استرس  میزان  تواند  مى  درمانگر 
بیمار را با یک بداهه نوازى مناسب 
تحت تأثیر قرار دهد و یک قطعه با 
صداى  شدت  با  یا  تر  ملایم  ریتم 
آن  با  را  خود  تا  بنوازد  تر  آرام 
است  بیمار  نیاز  مورد  که  موسیقى 

وفق دهد. 
مداخلات موسیقى درمانى مى تواند 
انجام  گروهى  یا  فردى  صورت  به 
شود، اما در حالت کلى این مداخلات 

به دو نوع تقسیم بندى مى شوند: 

و   ،�� � � �� 
 ) فعال  مداخلات 
�. در � 
 � 
 � � �� 
 مداخلات پذیرشى �
پروسه  طى  بیمار  فعال  مداخلات 
درمانى، فعالیتى معطوف به موسیقى 
انجام مى دهد؛ آواز خواندن، حرکات 
موزون، تنظیم قطعه، و بداهه نوازى 
مثال هایى از این مداخلات هستند. 

در  موجود  شواهد  که  طور  آن 
مطالعات و درمان هاى بالینى گواهى 
مى دهند، به نظر مى رسد که بداهه 
درمـانگر،  نـظر  زیر  نــوازى 
موسیقى  انواع  ترین  مفید 

درمانى باشد. 

پذیرشى  مداخلات  در 
بیمار به صورت فعال در 
همراهى با موسیقى شرکت 
به  بیشتر  بلکه  کند  نمى 
توسط  شده  تولید  موسیقى 
درمانگر گوش مى دهد تا بتواند 
یا  و  به صورت کلامى، عواطف 
حالات درونى خود را بیان کند و از این 
طریق در مسیر بهبود روحیات خود گام 

بردارد.
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سلام سلامت

کارمندان روزانه حدودا 8 ساعت یا بیشتر از وقت خود را در محیط کار مى گذارند؛ بیشتر این زمان را در پشت میز کار، در حالت نشسته و 
بدون تحرك سپرى مى کنند. 

بى تحرکى باعث خستگى، سفتى عضلات و مشکلات جسمانى دیگرى مى شود و نهایتا بهره ورى فرد کاهش مى یابد. 

براى حفظ تحرك روزانه مى توانید:
• براى رفتن به محل کار پیاده روى کنید. 

• اگر با مترو یا اتوبوس به محل کار خود مى روید، چند ایستگاه پیش از محل کار پیاده شده و پیاده به محل کار بروید. 
• اگر با ماشین شخصى به محل کار مى روید، ماشین را دورتر پارك کنید و باقى مسیر را پیاده روى کنید.

شما می توانید در محل کار نرمش های زیر را انجام دهید:

 انگشتان خود را درهم گره کرده و 
بیرون  سمت  به  را  دست  کف 

بچرخانید.

بار در   دستتان را مشت کنید و 5 

بار  پنج  جهت عقربه هاى ساعت و 
خلاف جهت بچرخانید.

یک آرنج را با دست دیگر نگه داشته و دست را به سمت 
سینه بکشید. 30 ثانیه نگه دارید و سپس با دست دیگر همین 

حرکت را انجام دهید.
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پوریا پرتاجلى (کارشناس تربیت بدنى)



با زِنووِر
آسان لاغر شوید

30 % از چربى غذاى خود را دفع کنید
اگر مى خواهید وزن کم کنید و به دنبال تناسب اندام هستید، کپسول هاى 
لاغرى زنوور از بهترین گزینه هاست، زیرا تا 30 % چربى غذایى که در هر 
وعده مى خورید را دفع مى کند. بدین ترتیب تمرین هاى ورزشى شما 

موثرتر خواهد بود و  زودتر به نتیجه خواهید رسید. 

با هر وعده غذایى یک کپسول کافى است و اگر وعده ى غذایى شما فاقد 
چربى باشد، نیازى به مصرف آن نیست. 

منتظر چه هستید؟؟ اثرات فوق العاده زنوور را تجربه کنید 

www.actoverco.com



www.actoverco.com

Acetaminophen 500/ Ca�eine 65

درمان دردهاى مختلف از جمله: میگرن، دندان درد، دردهاى قاعدگى،
دردهاى مفاصل و دردهاى عصبى

استامینوفن: کنترل تب، تسکین درد 
کافئین: افزایش سطح هوشیارى و کاهش خستگى 

اَکتوفن اِکسترا دارویى که باید در منزل و حتى در سفر همراه خود داشته باشید. 


