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محلول میکروزد



بر روى سلول هاى حمایت کننده و تغذیه کننده 
آن ها.

کاهش  گوش،  درد  از  مواردى  اخیر  هاى  ماه  در 
نیز  بینایى  اختلال  یا  کاهش  حتى  و  شنوایى  حس 

در این بیماران گزارش شده است.
بیمارى  گیرى  همه  شرایط  در  بنابراین 
مردم  عموم  و  پزشکان  است  لازم  کووید-19، 
انواع علایم درگیر کننده سیستم عصبى  نسبت به 
بیمارى  این  به  ابتلا  احتمال  باشند و حتما  هوشیار 

را مدنظر قرار دهند.

خانواده  و  سلامت  سلام  عزیز  همراهان  امیدوارم 
هایشان از گزند این بیمارى در امان باشند و هر 
سپرى  هم  با  را  سخت  روزهاى  این  زودتر  چه 

کنیم.

هر چه از آغاز همه گیرى بیمارى کووید-19 مى گذرد، 
زوایاى پنهان بیشترى از ماهیت ویروس و بیمارى زایى 
بیمارى  این  عوارض  و  علایم  چنین  هم  و  آن 
مشخص مى شود. یکى از بخش هاى بدن که در 
عصبى  سیستم  شود،  مى  درگیر  بیماران  از  برخى 
به  کووید-19  بیماران  در  عصبى  درگیرى  است. 
ترین  شایع  کند.  مى  بروز  مختلف  هاى  صورت 
علامت این درگیرى سردرد است که در بسیارى 
هاى  لخته  بروز  شود.  مى  مشاهده  بیماران  از 
رخ  است  ممکن  هم  مغزى  هاى  رگ  در  خونى 
در  شود.  مغزى  سکته  سبب  تواند  مى  که  دهد 
برخى دیگر از بیماران التهاب مغزى ممکن است 

حتى باعث بروز تشنج شود.

اختلال حس بویایى و چشایى هم که از معروف ترین 
بیماران  در  است  عصبى  سیستم  درگیرى  علایم 
کووید-19 مشاهده شده که تئورى هاى مختلفى 
در خصوص دلیل ایجاد آن بیان مى شود؛ از تاثیر 
تاثیر آن  تا  بر سلول هاى عصبى  ویروس  مستقیم 
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                                                                            و یا ویروس نقص سیستم ایمنى انسانى، ویروسى 
� درمان نشود، ممکن است منجر به بروز بیمارى  �� است که به سیستم ایمنى بدن حمله مى کند. اگر 

ایدز (سندرم نقص ایمنى اکتسابى) شود.
� مبتلا شود، این ویروس  ��در حال حاضر درمان قطعى براى این بیمارى وجود ندارد. زمانى که فردى به 

�  را کنترل کرد. ��تا پایان زندگى فرد با او خواهد ماند؛ اما با مراقبت هاى پزشکى مناسب مى توان 

 � ��
چیست؟

� ��تاریخچه 
در  شامپانزه  اى  گونه  از   � �� عفونت 

آفریقاى مرکزى به انسان سرایت کرد.
زمانى که انسان این گونه از شامپانزه ها 
را شکار کرد تا از گوشت آن ها استفاده 
کند، در اثر تماس با خون حیوان، به 

این ویروس مبتلا شد.

تشخیص
به  بدانید  که  این  براى  راه  تنها 
اید،  شده  مبتلا   � �� ویروس 

آزمایش خون است.

چه جواب آزمایش مثبت باشد و چه 
منفى، ممکن است  یک تا سه ماه 
 ،� ��بعد از  تماس بالقوه با ویروس 
براى  اما  شود.  تکرار  آزمایش  
درمان نباید تا آزمایش مجدد صبر 

کرد.

� اورژانسى که به آن  �� داروى ضد 
پیشگیرى بعد از مواجهه مى گویند، 
توسط پزشک تجویز مى شود

 و در صورتى که در 

72 ساعت اول بعد از تماس احتمالى با 
از  مانع  احتمالا  شود  مصرف  ویروس 
این ویروس  عفونى شدن بدن توسط 
مى شود. توصیه مى شود تا مصرف این 
دارو در سریع ترین زمان ممکن صورت 
گیرد؛ زمان ایده آل براى مصرف این 
دارو در 24 ساعت اول پس از تماس 

مى باشد.

آیا این بیمارى علایمى دارد؟
برخى از افراد در طى 2 تا 4 هفته پس از 
عفونت، علایم  شبه انفلوآنزا (عفونت حاد 
�) پیدا مى کنند. این علایم ممکن  ��
است براى چند روز یا چند هفته ادامه 
زیر  موارد  شامل  احتمالى  علایم  یابد. 

است:
• تب 
• لرز

• جوش هاى پوستى
• تعریق شبانه
• درد عضلانى

• گلو درد
• خستگى

• تورم غدد لنفاوى
• زخم در دهان

اما ممکن است برخى از افراد در دوره 
�، احساس بیمارى نکنند.  ��عفونت حاد 
این علایم به این معنا نیست که شما به 
� مبتلا هستید. بسیارى از بیمارى هاى  ��
دیگر نیز مى توانند همین علایم را ایجاد 

کنند.

�  چیست؟ ��مراحل ابتلا به 
� تحت درمان  ��زمانى که فرد مبتلا به 
طور  به  بیمارى  مراحل  نگیرد،  قرار 
معمول تا 3 مرحله پیشرفت مى کند. 
توانند  مى    � �� داروهاى  اما 
سرعت پیشرفت بیمارى را کند 
یا  متوقف کنند. با نوآورى هاى 
حوزه  در  گرفته  صورت 
و  بیمارى  پیشرفت  درمان، 
رسیدن به مرحله 3 بسیار کمتر 

��� � � � � ��� � � � � � � � � �� � � � �� ���  �� � � ��
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از سال هاى گذشته شده است.

� ��مرحله 1: عفونت حاد 
 در این مرحله، در خون فرد مقدار بسیار 
زیادى از ویروس وجود دارد و بیمارى 
افراد  از  برخى  است.  مسرى  بسیار 
علایمى هم چون انفلوآنزا پیدا مى کنند. 
هیچ  افراد  از  بعضى  است  ممکن  اما 

علامتى نداشته باشند.

فقط تست هاى آنتى ژن / آنتى بادى یا 
�� 
	 آزمایش هاى اسـید نـوکلـئیک �
مى توانند عفونت حاد را تشخیص دهند.

� ��مرحله 2: عفونت مزمن 
� بدون علامت  ��به این مرحله، عفونت 
� هنوز هم فعال  �� نیز گفته مى شود. 
است اما در سطح بسیار پایین تکثیر 

مى شود.
ممکن است افراد در این مرحله علایمى 

نداشته باشند یا بیمار نشوند.

دوره  این   ،� �� داروى  مصرف  بدون 
طول  بیشتر  یا  دهه  یک  است  ممکن 
بکشد. اما ممکن است بیمارى در برخى 

دیگر سریع تر پیشرفت کند.

� را به  ��در این مرحله، افراد مى توانند 
دیگران انتقال دهند.

طبق  را   � �� داروهاى  که  افرادى 
دستورالعمل مصرف کنند، ممکن است 

هرگز وارد مرحله 3 این بیمارى نشوند.
 

ایمنى  نقص  سندرم   :3 مرحله 
اکتسابى (ایدز)

  � �� این مرحله شدیدترین فاز  عفونت 
است. 

سیستم ایمنى افراد مبتلا به ایدز چنان 
آسیب دیده است که دچار بیمارى هاى 
حاد بسیارى مى شوند؛  به این بیمارى ها 
عفونت هاى فرصت طلب گفته مى شود.

افراد مبتلا به ایدز مقدار بسیار زیادى از 
ویروس را دارند که مى تواند بسیار 

مسرى باشد.
اگر درمانى صورت نگیرد، افراد مبتلا 
به ایدز به طور معمول تا 3 سال زنده 

مى مانند.
 

دیگرى  فرد  به  �چگونه  ��
سرایت مى کند؟

� را فقط از  �� افراد مى توانند ویروس 
طریق فعالیت هاى خاص، از جمله رابطه 
جنسى یا تزریق مواد مخدر بگیرند یا آن 
 � �� را به دیگرى انتقال دهند. سرایت 
تنها از طریق بعضى از مایعات بدن امکان 

پذیر است:
• خون

• مایع منى
• مایع پیش منى

• مایع مقعدى
• مایعات واژن

• شیر مادر

�تنها در صورتى امکان پذیر � �� انتقال 
است که این مایعات با غشاى مخاطى یا 
بافت آسیب دیده در تماس باشند و یا 
مستقیما (از طریق یک سوزن یا سرنگ) 

وارد جریان خون شوند.

� ��درمان 
ضد  هاى  دارو  از   � �� درمان  براى 
ویروس استفاده مى شود. با مصرف این 
بدن   در  ویروس  تکثیر  از  ها،  دارو 
جلوگیرى مى شود و هم چنین به سیستم 
ایمنى بدن این امکان را مى دهد تا خود 
را ترمیم کند و از بروز آسیب هاى بیشتر 

به  این سیستم جلوگیرى مى شود. 

این دارو ها به شکل قرص در بازار وجود 
دارند که باید روزانه مصرف شوند.

� به راحتى مى تواند در برابر یک  ��
دارو مقاوم شود، اما با مصرف چند دارو 

احتمال مقاومت بسیار کم مى شود.

�  این است که مقدار  ��هدف از درمان 
ویروس در بدن غیر قابل تشخیص باشد؛ 

�  در بدن چندان  ��یعنى مقدار ویروس 
قابل  غیر  آزمایش  در  که  باشد  کم 

تشخیص باشد.

� ��زندگى با 
� دارید، با مصرف صحیح  �� اگر شما 
این  سرایت  خطر  توانید  مى  ها  دارو 
بیمارى به دیگران را به طرز چشمگیرى 

کاهش دهید.
همچنین توصیه مى شود تا:

• به طور منظم ورزش کنید.
• رژیم غذایى سالمى داشته باشید.

• سیگار نکشید.
• هر سال واکسن انفلوآنزا بزنید تا خطر 
ابتلا به بیمارى هاى جدى را به حداقل 

برسانید. 

به  بدن  ایمنى  سیستم  درمان،  بدون 
شدت آسیب مى بیند و امکان ابتلا به 
بیمارى هاى تهدید کننده حیات مانند 
سرطان و بیمارى هاى حاد عفونى وجود 

دارد.

قرار  درمان  تحت  موقع  به  مادر  اگر 
از  بیمارى  سرایت  امکان  باشد،  گرفته 
مادر حامله به نوزاد بسیار نادر خواهد 

بود. 

� ��پیشگیرى از 
محافظت  جنسى  رابطه  که  کسى  هر 
نشده داشته باشد یا از سوزن مشترك 
کند،  استفاده  مخدر  مواد  تزریق  براى 
دارد.  را   � �� عفونت  به  ابتلا  خطر 
روش هاى موثر زیادى براى پیشگیرى و 
 � �� عفونت  به  ابتلا  خطر  کاهش  یا 

وجود دارد. این روش ها عبارتند از:
• استفاده از کاندوم براى رابطه جنسى

مقدار  کاهش  براى   � �� درمان   •
ویروس، تا حدى که غیر قابل تشخیص 

باشد.
کنید  استفاده مى  مواد مخدر  از  اگر   •
هرگز از سوزن و سایر تجهیزات تزریقى 
از جمله سرنگ، قاشق و سایر وسایل به 

طور مشترك استفاده نکنید.
• آزمایش بدهید. اطمینان حاصل کنید 
که هم خودتان و هم شریک زندگیتان 
هاى  بیمارى  سایر  و   � �� آزمایش 

مقاربتى را داده باشید.
• تعداد شرکاى جنسى خود را محدود 
� و سایر بیمارى هاى  ��کنید. خطر ابتلا به 
مقاربتى با افزایش تعداد شرکاى جنسى 

بیشتر مى شود.
� در شما بالا است،  ��• اگر خطر ابتلا به 
از  قبل  پیشگیرى   با پزشک در مورد 
� را  ��مواجهه صحبت کنید و داروهاى 
به طور روزانه مصرف کنید تا از عفونت 

� پیشگیرى کنید.   ��

و   است  منفى  شما   � �� تست  اگر 
�  مثبت است،  �� شریک جنسى شما 
شما  براى  مواجهه  از  قبل  پیشگیرى  

ضرورى است. 

براى شما  زیر  از حالت هاى  یکى  اگر 
صدق مى کند، پیشگیرى  قبل از مواجهه 

براى شما لازم است:
 رابطه جنسى محافظت نشده با شرکاى 
جنسى مختلفى دارید و در مورد وضعیت 
اطلاعى  خود  جنسى  شریک  در   � ��

ندارید. 
�� به  � � • پروفیلاکسى بعد از مواجهه �
از  پس   � �� داروهاى  مصرف  معناى 
� و به منظور  ��قرار گرفتن در معرض 

جلوگیرى از ابتلا به این بیمارى است.

� منفى هستید یا وضعیت  �� اگر شما 
�خود را نمى دانید و فکر مى کنید � ��
اخیراً در حین رابطه جنسى در معرض 
� قرار گرفته اید (مثلاً اگر  �� ویروس 
کاندوم پاره شده باشد)، فورا (حداکثر 3 
روز) به پزشک یا اورژانس مراجعه کنید 
و در مورد پیشگیرى  بعد از مواجهه با 

پزشک صحبت کنید.
� منفى و شریک جنسى  �� • اگر شما 
� مثبت است، او را تشویق کنید  ��شما 
ادامه  را  را شروع کند و آن  تا درمان 

دهد.

https://www.cdc.gov/hiv/basics/prevention.html
https://aidsinfo.nih.gov/understanding-hiv-aids/fact-sheets/20/48/the-basics-of-hiv-prevention
https://www.cdc.gov/hiv/basics/whatishiv.html
https://www.nhs.uk/conditions/hiv-and-aids/
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دلایل خشکى چشم چیست؟
ترین  شایع  از  یکى  چشم  خشکى 
رخ  زمانى  و  است  چشمى  مشکلات 
مى دهد که به اندازه کافى اشک براى 
مرطوب نگه داشتن محیط چشم ها تولید 
نمى شود. دلایل خشکى چشم عبارتند از:

سال    65 بالاى  افراد  بیشتر  سن:   •
خشکى چشم را تجربه مى کنند.

• جنسیت:  به دلیل تغییرات هورمونى 
ناشى از داروهاى ضد باردارى خوراکى، 
باردارى و یائسگى، زنان بیشتر از مردان 

دچار خشکى چشم مى شوند.

• داروها: برخى از داروها ممکن است   
باعث کاهش تولید اشک شوند؛ برخى از 
ضد  داروهاى  از  عبارتند  ها  دارو  این 
احتقان، آنتى هیستامین ها، داروهاى ضد  

افسردگى و داروهاى فشار خون.

• بیمارى ها: برخى از بیمارى ها مانند 
لوپوس،  روماتوئید،  آرتریت  دیابت، 
سندرم شوگرن، بلفاریت (تورم پلک) و 
باعث خشکى چشم  توانند  مى  آلرژى 

شوند. 

طولانى  استفاده  چشم:  مشکلات   •
مدت از لنزهاى تماسى و جراحى عیوب 
انکسارى چشم (مانند لیزیک) مى تواند 

باعث خشکى چشم شود.

• محیط: آب و هواى خشک و باد، قرار 
و خیره  گرفتن در معرض دود سیگار 
شدن به صفحه کامپیوتر مى تواند باعث 

خشکى چشم شود.

علایم خشکى چشم چیست؟
خشکى چشم علامت اصلى این  بیمارى 
است. علایم دیگرى که ممکن است با 

خشکى چشم همراه باشد عبارتند از:

• قرمزى چشم
• تحریک پذیرى

• احساس وجود جسم خارجى در چشم
• احساس سوزش
• حساسیت به نور

• تارى دید
• اشک ریزى بیش از حد چشم

علت  به  که  (زمانى  دهان  خشکى   •
سندرم شوگرن ایجاد شود)

روش هاى طبیعى و خانگى براى 
کنترل خشکى چشم چیست؟

درمان هاى خانگى براى تسکین علایم 
خشکى چشم :

یا پمادهاى روان  از قطره ها، ژل ها   •
�� استفاده کنید؛ 	 � کننده بدون نسخه �

•  از دستگاه هاى بخور و مرطوب کننده هاى 
هوا در محیط خانه استفاده کنید؛

از  مدت  طولانى  استفاده  هنگام   •
طور  به  و  بزنید  پلک  مرتبا  کامپیوتر، 
استراحت  خود  هاى  چشم  به  مرتب 

بدهید؛ 

عینک  از  تماسى  هاى  لنز  جاى  به   •

استفاده کنید؛

• در فضاى باز از عینک آفتابى استفاده 
کنید؛

• آب زیاد بنوشید؛

• سیگار نکشید؛

شدن  حساس  و  درد  تسکین  براى   •
چشم هایتان، حوله مرطوب و گرم روى 

چشم ها قرار دهید؛

اطراف  پاك کننده هاى قوى در  از   •
چشم استفاده نکنید؛

چرب  اسیدهاى  حاوى  هاى  مکمل   •
ضرورى مصرف کنید (با پزشک خود 

مشورت کنید).

عوارض خشکى چشم چیست؟ 
در اثر خشکى چشم مزمن یا درمان نشده 
ممکن است عوارضى براى شما به وجود 
بیاید. از جمله این عوارض عفونت چشم، 
کاهش توانایى در انجام کارهایى مانند 

کار با کامپیوتر، خواندن و رانندگى است. 
عدم  صورت  در  و  شدید  موارد  در 
درمان، خشکى چشم مى تواند منجر به 
التهاب چشم، خراشیدگى و زخم قرنیه و 

مشکلات دائمى بینایى شود.

چه غذاهایى در درمان خشکى 
چشم موثر است؟

مواد مغذى موجود در برخى از غذاها 
مى توانند در حفظ سلامت چشم ها مفید 
باشند. این مواد مغذى شامل اسیدهاى 
چرب امگا 3، آنتى اکسیدان هاى لوتئین 
�  و روى  � و زاگزانتین، ویتامین هاى�،

است.
شامل   3 امگا  حاوى  خوب  منابع   •
ماهى هاى روغنى مانند ماهى تن، ماهى 
آزاد و ساردین، آجیل و دانه ها (مانند بذر 
هاى  دانه  کلم،  کتان)، کدو حلوایى، گل 
روغن  و  سبزرنگ  سبزیجات  سویا، 

نباتى است.

• منابع خوب حاوى لوتئین و زاگزانتین 
شامل تخم مرغ، ذرت، کیوى، کدو سبز، 
انگور، سبزیجات برگ دار مانند اسفناج، 

کلم پیچ و کلم بروکلى است.

� شامل  • منابع خوب حاوى ویتامین 
مرکبات و آب مرکبات (پرتقال، گریپ 
فروت، لیمو)، سیب، موز، گوجه فرنگى و 

اسفناج پخته شده است.

• منابع خوب حاوى ویتامین E شامل 
غلات سبوس دار، بادام، فندوق، تخمه 
آفتابگردان، سیب زمینى شیرین و کره 

بادام زمینى است.

• منابع خوب حاوى روى شامل غلات 
دانه  کدو،  تخمه  دوسر،  جو  شده،  غنى 
کنجد، نخود، کینوا، گوشت گاو، شیر و 
و  آلا  قزل  ماهى  خرچنگ،  ماست، 

تخم مرغ است.

https://www.medicinenet.com/dry_eye.htm
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عادت هاى مخرب
 براى سلامت

دندان ها

1. جویدن یخ

قند  بدون  و  طبیعى  خوراکى  یک  یخ 
است  خاطرممکن  همین  به  است، 
شما  هاى  دندان  براى  کنید  تصور 
ضررى ندارد. اما جویدن قطعات یخ 
شکستگى  یا  و  ترك  باعث  تواند  مى 
ادامه  این کار  به  اگر  دندان ها شود. 
دهید و بافت نرم داخل دندان آسیب 
ببیند، ممکن است به طور مرتب دچار 
دندان درد شوید و دندان ها به سرعت 
در مقابل غذا هاى سرد و گرم تحریک 
شوند و درد شدید و مقاومى به دنبال 
از  یخ،  جویدن  جاى  به  باشد.  داشته 

آدامس هاى بدون قند استفاده کنید.

از  محافظت  بدون  ورزش،   .2
دندان ها

اگر در رشته هاى ورزشى اى فعالیت 
دندان  به  آسیب  امکان  که  دارید 
(گارد)  محافظ  از  حتما  دارد،  وجود 
(گارد)  محافظ  کنید.  استفاده  دندان 
که  است  پلاستیک  جنس  از  دندان 
هاى  دندان  از  و  شده  گیرى  قالب 
از  اگر  کند.  مى  محافظت  بالا  ردیف 
محافظ دندان استفاده نکنید، در صورتى 
که ضربه شدید باشد، ممکن است لبه 
دندان یا حتى کل دندانتان بشکند. مى توان 
از محافظ هاى آماده استفاده کرد یا از 
گارد  که  بخواهید  خود  پزشک  دندان 

مناسبى برایتان آماده کند.

3. مصرف نوشیدنى قبل از خواب

از دندان ها هیچ وقت  براى مراقبت 
به  خواب  از  قبل  اگر  نیست.  زود 
کودك شیر، آب میوه و یا دارو مى دهید، 
شود.  دندان  تخریب  باعث  تواند  مى 
ممکن است کودك هم زمان که در 
به  است  شیر  شیشه  مکیدن  حال 
خواب برود و قند موجود در شیر تمام 

طول شب روى دندان ها باقى بماند.

4. دندان قروچه

سبب  تدریج  به  قروچه  دندان 
ساییدگى دندان ها مى شود.

دندان قروچه اغلب به علت استرس و 
عادت هاى خوابیدن بروز مى کند و 

کنترل آن دشوار است.
طول  در  دندان   محافظ  از  استفاده 
هاى  آسیب  جلوى  تواند  مى  خواب 

ناشى از دندان قروچه را بگیرد.

مکیدنى  هاى  آبنبات   .5
مخصوص گلودرد

داروخانه  از  را  ها  آبنیات  این  چون 
تهیه مى کنید به معناى این نیست که 
خوراکى سالمى است و براى سلامت 

دندان ها مضر نیست.
مقدار  حاوى  ها  آبنبات  این  اکثر 

زیادى قند هستند.
بنابراین بعد از مصرف این آبنبات ها 
در  موجود  قند  بزنید.  مسواك  حتما 
آبنبات هاى مکیدنى  و سایر شکلات ها، 
روى  که  چسبناکى  هاى  پلاك  با 
نشان  واکنش  پوشانده  را  ها  دندان 
در  موجود  باکترى  سپس  دهد.  مى 
پلاك ها قند را به اسید تبدیل کرده 
و میناى دندان را از بین مى برد. به 
پوسیدگى  دچار  دندان  سادگى  همین 

مى شود.

6. پاستیل و آبنبات

پاستیل ها  روى دندان ها مى چسبند 
آن  از  حاصل  اسیدهاى  و  قندها  و 
تماس  در  دندان  میناى  با  ها  ساعت 

است.
بخورید؛  اصلى  وعده  با  را  ها  پاستیل 
اصلى  غذاى  صرف  زمان  در  چراکه 
بزاق بیشترى تولید مى شود و  به پاك 
کردن باقى مانده پاستیل و اسید هاى 
کمک  ها  دندان  روى  شده  تشکیل 

مى کند.
 

7. نوشیدنى هاى گازدار

به 11  نزدیک  گازدار  هاى  نوشیدنى 
قاشق چایخورى قند دارند.

به  تنها  دار  گاز  هاى  نوشیدنى  ضرر 
داشتن قند زیاد محدود نمى شود! این 
و  فسفریک  اسید  حاوى  ها  نوشیدنى 
اسیدسیتریک هستند که میناى دندان 

را از بین مى برند.
فقط  قند  بدون  گازدار  نوشیدنى هاى 
قند ندارند، اما حاوى شیرین کننده هاى 
بیشترى  اسید  و  هستند  مصنوعى 

دارند.

8. باز کردن خوراکى ها با دندان

بسته  یا  بطرى  درپوش  کردن  باز 
بندى پلاستیکى با دندان ممکن است 
تواند  مى  کار  این  اما  باشد  راحت 
شکستگى  یا  خوردگى  ترك  باعث 

دندان ها شود.
 

9. نوشیدنى هاى انرژى زا

زیادى  قند  معمولا   ها  نوشیدنى  این 
ها،  نبات  آب  یا  نوشابه  مانند  دارند. 
انرژى زاى شیرین، به  نوشیدنى هاى 
دلیل مواد اسیدى که دارند، به میناى 
مصرف  زنند.  مى  آسیب  ها  دندان 
مکرر این نوشیدنى ها مى تواند منجر 

به پوسیدگى شود.
کم  دچار  ورزش  از  بعد  اینکه  براى 
وجود  بهترى  جایگزین  نشوید،  آبى 
دارد که نه قند دارد و نه کالرى؛آب 

بنوشید.
 

10.آب میوه
 

آب میوه حاوى ویتامین ها و آنتى اکسیدان 
است. اما متأسفانه بیشتر آب میوه ها 

قند زیادى دارند.
به  توانند  مى  ها  میوه  آب  از  بعضى 
میوه  باشند.  داشته  قند  نوشابه  اندازه 
هستند،  شیرین  طبیعى  طور  به  ها 

بنابراین به دنبال آب میوه اى باشید 
که قند اضافه نداشته باشد. هم چنین 
مى توانید آب میوه را با اضافه کردن 
کمى آب به آن رقیق کرده و  میزان 

قندش را کاهش دهید.

11. چیپس

روى  پلاك  در  موجود  هاى  باکترى 
دندان ها، غذاهاى نشاسته اى را نیز 

به اسید تجزیه مى کند.
این اسید مى تواند به مدت 20 دقیقه 
مواد  اگر  کند.  حمله  ها  دندان  به 
یا  و  بماند  باقى  ها  دندان  بین  غذایى 
میان وعده مصرف کنید، مدت حمله 
طولانى تر مى شود. بهتر است بعد از 
سایر  یا  زمینى  سیب  چیپس  خوردن 
مواد غذایى نشاسته دار که به دندان 
مى چسبند، از نخ دندان استفاده کنید.

12.جویدن سر مداد

آیا تا به حال، هنگام تمرکز یا درس 
اید؟  جویده  را  خود  مداد  خواندن 
مانند جویدن یخ، این عادت مى تواند 
خوردگى  ترك  یا  شکستگى  باعث 
دندان ها شود. وقتى احساس نیاز به 
جویدن مى کنید، آدامس هاى بدون 
کار  این  هستند.  بهترى  گزینه  قند 
سبب تولید بزاق بیشتر شده و باعث 

مى شود دندان ها قوى تر شوند. 
هم چنین در مقابل اسید ها، از میناى 

دندان محافظت مى کند.

13. مصرف سیگار

ایجاد  باعث  دخانیات  سایر  و  سیگار 
لک و از دست دادن دندان ها در اثر 

بیمارى هاى لثه مى شوند.
باعث  تواند  مى  چنین  هم  دخانیات 

سرطان دهان، لب و زبان شود.
اگر به دنبال دلیل دیگرى براى ترك 
فکر  خود  لبخند  به  هستید،  سیگار 

کنید.
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1. جویدن یخ

قند  بدون  و  طبیعى  خوراکى  یک  یخ 
است  خاطرممکن  همین  به  است، 
شما  هاى  دندان  براى  کنید  تصور 
ضررى ندارد. اما جویدن قطعات یخ 
شکستگى  یا  و  ترك  باعث  تواند  مى 
ادامه  این کار  به  اگر  دندان ها شود. 
دهید و بافت نرم داخل دندان آسیب 
ببیند، ممکن است به طور مرتب دچار 
دندان درد شوید و دندان ها به سرعت 
در مقابل غذا هاى سرد و گرم تحریک 
شوند و درد شدید و مقاومى به دنبال 
از  یخ،  جویدن  جاى  به  باشد.  داشته 

آدامس هاى بدون قند استفاده کنید.

از  محافظت  بدون  ورزش،   .2
دندان ها

اگر در رشته هاى ورزشى اى فعالیت 
دندان  به  آسیب  امکان  که  دارید 
(گارد)  محافظ  از  حتما  دارد،  وجود 
(گارد)  محافظ  کنید.  استفاده  دندان 
که  است  پلاستیک  جنس  از  دندان 
هاى  دندان  از  و  شده  گیرى  قالب 
از  اگر  کند.  مى  محافظت  بالا  ردیف 
محافظ دندان استفاده نکنید، در صورتى 
که ضربه شدید باشد، ممکن است لبه 
دندان یا حتى کل دندانتان بشکند. مى توان 
از محافظ هاى آماده استفاده کرد یا از 
گارد  که  بخواهید  خود  پزشک  دندان 

مناسبى برایتان آماده کند.

3. مصرف نوشیدنى قبل از خواب

از دندان ها هیچ وقت  براى مراقبت 
به  خواب  از  قبل  اگر  نیست.  زود 
کودك شیر، آب میوه و یا دارو مى دهید، 
شود.  دندان  تخریب  باعث  تواند  مى 
ممکن است کودك هم زمان که در 
به  است  شیر  شیشه  مکیدن  حال 
خواب برود و قند موجود در شیر تمام 

طول شب روى دندان ها باقى بماند.

4. دندان قروچه

سبب  تدریج  به  قروچه  دندان 
ساییدگى دندان ها مى شود.

دندان قروچه اغلب به علت استرس و 
عادت هاى خوابیدن بروز مى کند و 

کنترل آن دشوار است.
طول  در  دندان   محافظ  از  استفاده 
هاى  آسیب  جلوى  تواند  مى  خواب 

ناشى از دندان قروچه را بگیرد.

مکیدنى  هاى  آبنبات   .5
مخصوص گلودرد

داروخانه  از  را  ها  آبنیات  این  چون 
تهیه مى کنید به معناى این نیست که 
خوراکى سالمى است و براى سلامت 

دندان ها مضر نیست.
مقدار  حاوى  ها  آبنبات  این  اکثر 

زیادى قند هستند.
بنابراین بعد از مصرف این آبنبات ها 
در  موجود  قند  بزنید.  مسواك  حتما 
آبنبات هاى مکیدنى  و سایر شکلات ها، 
روى  که  چسبناکى  هاى  پلاك  با 
نشان  واکنش  پوشانده  را  ها  دندان 
در  موجود  باکترى  سپس  دهد.  مى 
پلاك ها قند را به اسید تبدیل کرده 
و میناى دندان را از بین مى برد. به 
پوسیدگى  دچار  دندان  سادگى  همین 

مى شود.

6. پاستیل و آبنبات

پاستیل ها  روى دندان ها مى چسبند 
آن  از  حاصل  اسیدهاى  و  قندها  و 
تماس  در  دندان  میناى  با  ها  ساعت 

است.
بخورید؛  اصلى  وعده  با  را  ها  پاستیل 
اصلى  غذاى  صرف  زمان  در  چراکه 
بزاق بیشترى تولید مى شود و  به پاك 
کردن باقى مانده پاستیل و اسید هاى 
کمک  ها  دندان  روى  شده  تشکیل 

مى کند.
 

7. نوشیدنى هاى گازدار

به 11  نزدیک  گازدار  هاى  نوشیدنى 
قاشق چایخورى قند دارند.

به  تنها  دار  گاز  هاى  نوشیدنى  ضرر 
داشتن قند زیاد محدود نمى شود! این 
و  فسفریک  اسید  حاوى  ها  نوشیدنى 
اسیدسیتریک هستند که میناى دندان 

را از بین مى برند.
فقط  قند  بدون  گازدار  نوشیدنى هاى 
قند ندارند، اما حاوى شیرین کننده هاى 
بیشترى  اسید  و  هستند  مصنوعى 

دارند.

8. باز کردن خوراکى ها با دندان

بسته  یا  بطرى  درپوش  کردن  باز 
بندى پلاستیکى با دندان ممکن است 
تواند  مى  کار  این  اما  باشد  راحت 
شکستگى  یا  خوردگى  ترك  باعث 

دندان ها شود.
 

9. نوشیدنى هاى انرژى زا

زیادى  قند  معمولا   ها  نوشیدنى  این 
ها،  نبات  آب  یا  نوشابه  مانند  دارند. 
انرژى زاى شیرین، به  نوشیدنى هاى 
دلیل مواد اسیدى که دارند، به میناى 
مصرف  زنند.  مى  آسیب  ها  دندان 
مکرر این نوشیدنى ها مى تواند منجر 

به پوسیدگى شود.
کم  دچار  ورزش  از  بعد  اینکه  براى 
وجود  بهترى  جایگزین  نشوید،  آبى 
دارد که نه قند دارد و نه کالرى؛آب 

بنوشید.
 

10.آب میوه
 

آب میوه حاوى ویتامین ها و آنتى اکسیدان 
است. اما متأسفانه بیشتر آب میوه ها 

قند زیادى دارند.
به  توانند  مى  ها  میوه  آب  از  بعضى 
میوه  باشند.  داشته  قند  نوشابه  اندازه 
هستند،  شیرین  طبیعى  طور  به  ها 

بنابراین به دنبال آب میوه اى باشید 
که قند اضافه نداشته باشد. هم چنین 
مى توانید آب میوه را با اضافه کردن 
کمى آب به آن رقیق کرده و  میزان 

قندش را کاهش دهید.

11. چیپس

روى  پلاك  در  موجود  هاى  باکترى 
دندان ها، غذاهاى نشاسته اى را نیز 

به اسید تجزیه مى کند.
این اسید مى تواند به مدت 20 دقیقه 
مواد  اگر  کند.  حمله  ها  دندان  به 
یا  و  بماند  باقى  ها  دندان  بین  غذایى 
میان وعده مصرف کنید، مدت حمله 
طولانى تر مى شود. بهتر است بعد از 
سایر  یا  زمینى  سیب  چیپس  خوردن 
مواد غذایى نشاسته دار که به دندان 
مى چسبند، از نخ دندان استفاده کنید.

12.جویدن سر مداد

آیا تا به حال، هنگام تمرکز یا درس 
اید؟  جویده  را  خود  مداد  خواندن 
مانند جویدن یخ، این عادت مى تواند 
خوردگى  ترك  یا  شکستگى  باعث 
دندان ها شود. وقتى احساس نیاز به 
جویدن مى کنید، آدامس هاى بدون 
کار  این  هستند.  بهترى  گزینه  قند 
سبب تولید بزاق بیشتر شده و باعث 

مى شود دندان ها قوى تر شوند. 
هم چنین در مقابل اسید ها، از میناى 

دندان محافظت مى کند.

13. مصرف سیگار

ایجاد  باعث  دخانیات  سایر  و  سیگار 
لک و از دست دادن دندان ها در اثر 

بیمارى هاى لثه مى شوند.
باعث  تواند  مى  چنین  هم  دخانیات 

سرطان دهان، لب و زبان شود.
اگر به دنبال دلیل دیگرى براى ترك 
فکر  خود  لبخند  به  هستید،  سیگار 

کنید.

www.actoverco.com

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

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

تجویز مى شود.
 

قبل از مصرف دارو، لیفلت را مطالعه نمایید.قبل از مصرف، با پزشک خود مشورت کنید.

اَکتاپ
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 این بیمارى زمانى بروز مى کند که بدن 
نتواند انسولین لازم در این دوران را تولید 
کند؛ انسولین هورمونى است که سطح 
دیابت  کند.  مى  کنترل  را  خون  قند 
باردارى مى تواند براى مادر و نوزاد در 
مشکلاتى  آن  از  پس  و  باردارى  حین 
ایجاد کند. اما اگر زود تشخیص داده شود 
آن  خطر  گیرد،  قرار  کنترل  تحت  و 

کاهش مى یابد.

چه افرادى در معرض دیابت 
باردارى هستند؟

 تمام زنان ممکن است در حین باردارى 
دچار دیابت باردارى شوند؛ اما در موارد 

زیر خطر ابتلا بیشتر است :
• شاخص توده بدنى بیشتر از 30 

• سابقه به دنیا آوردن نوزادى با وزن 

بیشتر از 4/5 کیلوگرم 
• سابقه دیابت باردارى در باردارى هاى قبلى 
• ابتلاى یکى از والدین یا خواهر و برادر 

به دیابت 
• افراد با پیشینه نژادى  از آسیاى جنوبى، 

آفریقا و یا خاورمیانه

 علایم
دیابت باردارى اغلب علایمى به همراه 
ندارد و در اکثرموارد در هنگام تست هاى 
داده  تشخیص  باردارى  غربالگرى 

مى شود.
در برخى از خانم ها اگر سطح قند خون 
ممکن  (هایپرگلیسمى)  رود  بالا  خیلى 

است علایم زیر بروز کند:
• افزایش تشنگى 

• نیاز بیشتر براى دفع ادرار

• خشکى دهان
• خستگى

باردارى  طول  در  علایم  این  از  برخى 
دیابت  نشانه  الزاما  و  هستند  شایع 
این  مورد  در  اگر  اما  نیستند؛  باردارى 
علایم احساس نگرانى مى کنید، با پزشک 

خود صحبت کنید.

دیابت باردارى چگونه بر باردارى 
تاثیر مى گذارد؟

بیشتر زنان مبتلا به این نوع از دیابت، 
باردارى طبیعى دارند و نوزاد سالم به دنیا 
مى آورند، با این وجود، دیابت باردارى 

مى تواند مشکلاتى را به وجود آورد:
• اندازه نوزاد بیش از میزان طبیعى: که 
این باعث ایجاد مشکل به هنگام زایمان 
طبیعى و یا افزایش نیاز به انجام سزارین 

مى شود.
• افزایش مایع آمنیون (مایع دور جنین) 
در رحم: که مى تواند منجر به زایمان 
حین  در  دیگر  مشکلات  یا  زودرس 

زایمان شود.
از 37  • زایمان زودرس: زایمان زودتر 

هفتگى.
• پره اکلامپسی: وضعیتى که باعث فشار 
خون بالا در دوران باردارى مى شود و در 
صورت عدم درمان مى تواند منجر به 

عوارض باردارى شود.
• نوزاد پس از تولد دچار قند خون پایین 
یا زردى پوست و چشم (زردى) مى شود: 
در  درمان  به  نیاز  است  ممکن  که 

بیمارستان داشته باشد.
• به دنیا آمدن نوزاد مرده: اگرچه بسیار 

نادر است.
دیابت باردارى خطر ابتلا به دیابت نوع 
دو را در آینده در شما افزایش مى دهد. 
همچنین احتمال این اتفاق در باردارى هاى 

بعدى شما نیز افزایش مى یابد.

آزمایش غربالگرى دیابت باردارى

در طى اولین ویزیت قبل از زایمان در 
یا  ماما  باردارى،  تا 12  هفته 8  حدود 
تا  پرسد  مى  سوالاتى  شما  از  پزشک 
مشخص کند آیا در معرض خطر دیابت 

حاملگى هستید یا خیر.
اگر یک یا چند عامل خطر براى دیابت 
باردارى دارید، باید آزمایش غربالگرى را 

انجام دهید.
به آزمایش غربالگرى، آزمایش تحمل 
این  شود.  مى  گفته  خوراکى  گلوکز 
باردارى  تا 28  هفته 24  بین  آزمایش 

انجام مى شود.
اگر قبلاً مبتلا به دیابت باردارى بوده اید 
باید زودتر این آزمایش را انجام دهید و اگر 
آزمایش  باشد،  طبیعى  آزمایش  اولین 
دیگرى در 24 تا 28 هفتگى انجام مى شود.

درمان و پیشگیرى

اگر به دیابت باردارى مبتلا هستید مى توانید با 
بروز  احتمال  خون  قند  سطح  کنترل 
دهید.  کاهش  را  باردارى  در  مشکل 
و  غذایى  رژیم  تغییر  با  است  ممکن 
ورزش سطح قند خون کاهش یابد. با این 
کافى  اندازه  به  تغییرات  این  اگر  حال، 
سطح قند خون شما را کاهش ندهند، 

باید دارو مصرف کنید.
براى کاهش خطر ابتلا به دیابت به شما 
توصیه مى شود تا وزن طبیعى خود را 
حفظ کنید، رژیم غذایى متعادلى داشته 

باشید و به طور مرتب ورزش کنید.

دیابت باردارى
دیابت باردارى به افزایش قند خون در دوران باردارى مى گویند 
که معمولا پس از زایمان از بین مى رود. دیابت باردارى مى تواند در 
هر مرحله اى از باردارى بروز کند، اما در سه ماهه دوم یا سوم 

بیشتر مشاهده مى شود.

https://www.nhs.uk/conditions/gestational-diabetes/#:~:te t=Gestational%20diabetes%20is%20high%20-
blood,the%20second%20or%20third%20trimester.
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آیا  و  چیست  بیمارى  علت 
و  نمناك  محیط  مانند  شرایطى 
ایجاد  در  آب  با  زیــاد  تماس 

بیمارى نقش دارد؟
نیست؛  مشخص  دقیقا  بیمارى  علت 
این  است  مسلم  که  چه  آن  ولى 
بیماران داراى یک زمینه ژنتیکى براى 
این  در  هستند.  بیمارى  این  به  ابتلا 
بیمارى به دلیل نامعلوم سیستم ایمنى 
به  شروع  مفصل  بافت  علیه  بدن 

فعالیت مى کند و آن را غیر خودى 

التــهاب مزمــن مفــصل جوانــان چیــسـت؟
ممکن  حالت  این  دهد.  مى  تشخیص 
یک  به  ابتلا  متعاقب  معمولا  است 
مسلم  چه  آن  اما  افتد،  اتفاق  عفونت 
بیمارى  یک  نه  بیمارى  این  است 
عفونى است و نه یک مشکل ارتوپدى.

نیز  گذشته  در  که  چه  آن  برخلاف 
هیچ  بیمارى  این  شد،  مى  تصور 
ارتباطى با آب و نمناك بودن محیط 
به  نیز  بعدتر  که  همان طور  و  ندارد 
آبى  اشاره مى شود، ورزش هاى  آن 
براى این بیماران بسیار مفید است. از 

در  بیمارى  این  ماهیت  که  جایى  آن 
کودکان مانند بالغین نیست و عموما 
اصطلاح  از  استفاده  یابد،  مى  بهبود 
امروزه  جوانان  روماتــوئید  آرتریت 
منسوخ شده و فقط براى انواع بسیار 
خاص و محدود بیمارى که در سنین 
بعد از بلوغ نیز ادامه مى یابد استفاده 

مى شود. 

علایم این بیمارى چیست؟ 
علایم عمـومى ماننــد: تب، بى حالى، 

تالیف و گردآورى: دکتر نگین پرویز(پزشک عمومى)

خستگى، بى حوصلگى و کم اشتهایى

علایم اختصاصى بیمارى

بیمارى  هاى  شکل  از  برخى  تب:   •
تب  نبود  ولى  هستند؛  تب  همراه 
تشخیص بیمارى را رد نمى کند. تب 
معمولا در شب و ساعات اولیه صبح 
ظاهر مى شود و سپس قطع مى شود. 

• درد مفاصل: که ممکن است منجر 
سنین  در  شود.  کودك  لنگیــدن  به 
پایین که کودك تازه راه افتاده است و 
توان بیان مشــکل را ندارد، مــمکن 

التهاب  معنى  به  آرتریت 
آرتریت  و  است  مفاصل 
مزمن جوانان، یک بیمارى 
مفاصل  مزمن  و  التهابى 
است که در کودکان زیر 
16 سال رخ مى دهد. این 
بیمارى شایع ترین بیمارى 
التــهابى  و  روماتیــسمى 
مفاصل در کودکان است. 
به  توجه  با  بیمارى  این 
شرایــط  و  آن  شــدت 
ژنتیکى بیمار ممکن است 
را  مفصل  چند  یا  یک 
درگیـرى  کنــد.  گرفتار 
سایر اندام هاى بدن مانند 
چشم، قلب و پوست نیز در 
این بیمارى دیده مى شود. 
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التــهاب مزمــن مفــصل جوانــان چیــسـت؟

است با کم تحرکى و بى تحرکى خود 
را نشان دهد. درد  مى تواند با تورم و 

یا بدون تورم مفاصل باشد.

• تورم مفاصل همراه با سفتى آن: این 
علامت اکثرا صبح ها و بعد از بیدار 
تورم  دهد.  مى  رخ  خواب  از  شدن 
محیطى  مفاصل  در  بیشتر  مفاصل 
مانند انگشتان و مچ هاى دست و پا، 
دهد.  مى  نشان  را  خود  زانو  و  آرنج 

نبود تورم بیمارى را رد نمى کند. 

این  پوستى:  هاى)  (دانه  بثورات   •
علامت در بسیارى از بیمارى ها مانند 
بیمارى هاى ویروسى و .... نیز رخ مى دهد؛ 
ولى خصوصیت آن در این بیمارى این 
است که بثورات معمولا با تب همراه 
است و بـا از بین رفتــن تب برطرف

مى شود. 

لنفاوى،  غدد  بزرگى  علایم:  سایر   •
التهاب چشم 

 
مزمن  التهاب  مختلف  اشکال 

مفاصل جوانان
در  دارد.  مختلفى  انواع  بیمارى  این 
بزرگ  مفاصل  آن  انواع  از  بعضى 
مفاصل  بعضى  در  و  است  درگیر 
کوچک. بیمارى مى تواند با درگیرى 
تنها یک مفصل همراه باشد؛ گاهى نیز 
را  زمان چندین مفصل  تواند هم  مى 
در گیر کند. گاهى در ابتدا یک مفصل 
مفاصل  درگیرى  بیمارى  طول  در  و 

دیگر ظاهر مى شود.

هاى  دستگاه  بیمارى  انواع  بعضى  در 
مختلف بدن در گیر مى باشند. 

علت ایجاد التهاب مزمن مفصل 
جوانان چیست ؟

در این بیمارى عوامل ارثى و محیطى 
موثر هستند. 

اتفاقى که در این بیمارى مى افتد این 
علیه  بدن  ایمنى  سیستم  که  است 
علت  و  شود  مى  عمل  وارد  خودش 

این موضوع ناشناخته است. 

اگر یکى از افراد خانواده آرتریت 

آیا  باشد،  داشته  جوانان  روماتوئید 
در  اگر  شود؟  مى  مبتـــلا  کودك 
مفصل  مزمن  التهاب  سابقه  خانواده 
احتمال  باشد،  داشته  وجود  جوانان 

ابتلاى کودك بیشتر مى شود. 

به  شک  با  مواقعى  چه  در 
به  جوانان  روماتوئید  آرتریت 

پزشک مراجعه کنیم؟ 
درد  و  سفتى  تورم،  دچار  کودك   .1

مفصل بدون علت مشخص باشد؛

2. کودك بدون علت مشخص بلنگد؛

3. تب بالاى 38 درجه که بیش از 2 
تا 3 روز طول بکشد.

التهاب  تشخیص  براى  پزشک 
چه  جوانان  مفصل  مزمن 

اقداماتى انجام مى دهد؟ 
1. گرفتن شرح حال و معاینه کامل؛

2. آزمایش خون: گاه کودك مبتلا به 
اما  است  جوانان  روماتوئید  آرتریت 

همه آزمایش ها طبیعى است؛

3. اقدامات تصویر بردارى مثل عکس 
ساده رادیولوژى؛

و  مبتلا  مفصل  مایع  کردن  خارج   .4
کار  این  با  آن:  آزمایشگاهى  بررسى 
هم درد مفصل کم مى شود و هم به 

تشخیص بیمارى نزدیک مى شویم. 

مزمن  التهاب  به   مبتلا  که  کودکى 
مفصل جوانان است در آینده احتمال 

دارد دچار چه مشکلاتى شود؟ 

در ابتدا ذکر این نکته ضرورى است 
دقیق  و  منظم  درمان  در صورت  که 
مشکلات  این  بروز  احتمال  بیمار، 

بسیار کاهش مى یابد. 

1.  بیمارى چشمى: براى پیشگرى از 
این عارضه معاینه چشم پزشکى منظم 
لازم  است ( حداقل هر5 ماه یکبار )؛

به  هم  عارضه  این  رشد:  اختلال   .2
علت خود بیمارى است و هم به علت 
انجام  بیمارى  براى  که  هایى  درمان 

مى شود؛ 

3. بد شکلى مفاصل بدن؛

پوکى  علت  استخــوان:  پــوکى   .4
البته  است.  بیمارى  خود  استخوان 
براى  استفاده  مورد  هاى  دارو  برخى 
درمان به این مسئله کمک مى کند. 

مفصل  مزمن  التهاب  درمان 
جوانان چیست؟

دو قسمت  بیمارى شامل  این  درمان 
دارویى  غیر  درمان  و  دارویى  درمان 

است. 
بیمار  دارویى:   غیر  درمان  درمورد 
داشته  کافى  فعالیت  و  حرکت  باید 
باشد و نباید بیمار را به خاطر بیمارى اش 
نیز  فیزیوتراپى  باز داشت؛  فعالیت  از 

موثر است. 

حسب  بر  دارویى:   درمان  مورد  در 
بیمار،  بیمارى و شرایط  شدت و نوع 
و  رود  مى  کار  به  مختلفى  داروهاى 
از ترکیب چند  دارو استفاده  معمولا 
استفاده  مورد  داروهاى  شود.  مى 

عبارتند از: 

• داروهاى ضدالتهابى غیراستروئیدى 

مانند ایبوپروفن و ناپروکسن

• داروهاى تنظیم کننده سیستم ایمنى 
متوترکسات  کودکان  در  عمدتا  که 

مورد استفاده قرار مى گیرد.

• داروهاى ضد التهابى استروئیدى که 
و  خوراکى  صورت  به  است  ممکن 
ندرتا  و   مفصلى  داخل  تزریق  گاهى 

تزریق داخل وریدى استفاده شود. 

• داروهاى (جدید) بیولوژیک  

عوارض بیمارى
عوارض چشمى: یکى از عوارض مهم 
است  ممکن  حتى  و  است  بیمارى 
منجر به کورى بیمار شود؛ در نتیجه 
(حداقل  پزشکى  چشم  منظم  معاینه 

هر ماه) در کودك بیمار لازم است. 

عدم  صورت  در  مفاصل:  بدشکلى 
مفاصل  نهایت  در  مناسب  درمان 

دچار بد شکلى مى شوند.

گرفتارى  در  ها:  اندام  تناسب  عدم 
اوایل  در  طرفه  یک  تحتانى  اندام 
بیمارى و یا به صورت تاخیرى ممکن 
پیش  اندام  دو  طول  اختلاف  است 
بیاید. اختلاف طول دو اندام در اوایل 
بیمارى شایع است و معمولا با درمان 

مناسب از بین مى رود.

کودکــان  در  قدى:  رشد  اختلال 
قدى  رشد  ویژه  به  اختلالات رشدى 
است،  بیمارى  طولانى شدن  از  ناشى 
مدت  طولانى  مصرف  گاهى  ولى 
استروئیدى  داروهاى  ویژه  به  داروها 
عارضه  این  سبب  است  ممکن  نیز 

شود. 

و  باشد  تر  خفیف  بیمارى  چه  هر 
بیمارى زودتر کنترل شود، احتمال این 

عارضه کمتر خواهد بود.

به هر حال اقدام درمانى جهت جبران 
کنترل  به  منوط  قدى  رشد  اختلال 
شدن  کامل  از  قبل  و  بیمارى  کامل 

بلوغ خواهد بود.

براى  توجه داشت که  باید 
به  بیمارى  قطعى  تشخیص 
گذشت زمان حداقل شش 

هفته نیاز است.
بنابــراین اکیدا توصیـــه

و  نابجا  درمان  از  شود  مى 
سرخود که منجر به مخدوش 
بیمارى  واقعى  چهره  شدن 
مى شود پرهیز شود؛ چراکه 
تشخیص  در  تاخیر  سبب 
از آن  بیمار  تنها  نه  و  شده 
سودى نمى برد، بلکه متضرر 

نیز خواهد شد.
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آیا تا به حال نیمه شب، به خاطردیدن 
کابوس از خواب پریده اید؟ شاید فکر 
کنید شما تنها فرد بزرگسالى هستید که 
کابوس مى بیند، اما آیا واقعا بزرگسالان 
نباید هیچ وقت کابوس ببینند؟ کابوس 
در کودکان شیوع بیشترى دارد، اما تقریبا 
گرفتار  بزرگسالان  از  درصد   8 تا   2

کابوس هاى شبانه هستند.

باعث  هایتان  کابوس  آیا 
پریشانى شما مى شوند؟ 

آیا این کابوس ها خواب شما را دچار 
اختلال کرده است؟ اگر این چنین است، 
هاى  کابوس  این  اصلى  عامل  تعیین 
بزرگسالانه اهمیت پیدا مى کند. بعد از 
شناسایى دلیل بروز کابوس ها، مى توان 

تغییراتى براى کاهش آن ها انجام داد.

کابوس چیست؟
کابوس ها، رویا هاى واقعى و مزاحمى 
هستند که شما را از خواب بیدار مى کنند 
و خیلى از اوقات با عث مى شوند از ترس 
دچار تپش قلب شوید. کابوس ها معمولا 
�  خواب (مرحله خواب  �� در مرحله 
زمان  هرچه  افتند.  مى  اتفاق  دیدن) 
 � �� خوابیدن طولانى تر شود، مرحله 
خواب هم طولانى تر مى شود؛ به همین 
در  بیشتر  ها  کابوس  که  است  دلیل 

ساعات اولیه صبح اتفاق مى افتند.

مختلف  افراد  در  ها  کابوس  موضوع 
متفاوت است. با این وجود، کابوس هاى 
متداولى وجود دارند که بسیارى از افراد 
آن را تجربه مى کنند. به عنوان مثال، 
بسیارى از افراد در کابوس نمى توانند به 
سرعت بدوند و خود را از خطر برهانند و 

یا از ارتفاع بلندى به زمین مى افتند. 

اگر قبلا دچار حادثه اى شده باشید، براى 
مثال تصادف کرده یا دچار حمله شده 
باشید، ممکن است کابوس هاى مکررى 

در همین خصوص ببینید.

در اینجا لازم است اشاره کنیم کابوس ها 

دارند.  تفاوت  شبانه  هاى  وحشت  با 
وحشت هاى شبانه به طور معمول در 
ساعت هاى اول خواب رخ مى دهند. آن ها 
حس مى شوند ولى رویا نیستند؛ بنابراین 
فرد بعد از بیدار شدن به خاطر نمى آورد 

که چرا ترسیده است. 

بزرگسالان  در  کابوس  علل 
چیست؟

اغلب کابوس در بزرگسالان بى دلیل رخ 
مى دهد. اما عوامل و اختلالاتى نیز وجود 

دارد که باعث بروز کابوس مى شوند.

ممکن است صرف دیرهنگام غذا باعث 
کابوس شود؛ چرا که با این عمل سوخت 

و ساز(متابولیسم) افزایش یافته و فعالیت 
مغز  بیشتر مى شود. مصرف برخى از 
دارو ها نیز ممکن است باعث کابوس 

شود. 

داروهایى که روى ترکیبات شیمیایى مغز 
داروهاى  مانند  گذارند،  مى  تاثیر 
ضدافسردگى و مواد مخدر، مى توانند 
باعث کابوس شوند. گاهى سایر داروها 
مانند بعضى از داروهاى فشار خون نیز 
در  کابوس  بروز  باعث  توانند  مى 

بزرگسالان شوند. 

همچنین ترك مصرف داروهایى همچون 
آرام بخش ها و موادى هم چون الکل  

نیز مى توانند منجر به بروز کابوس شود. 
داروهاى  در  تغییر  دنبال  به  اگر 
هایتان  کابوس  دفعات  در  مصرفیتان، 
تغییرى ایجاد شده، با پزشکتان در این 

مورد صحبت کنید.

به نظر مى رسد کمبود خواب نیز باعث 
بروز کابوس مى شود؛ همین 

خوابى  کم  باعث  امر، 
بیشتر در فرد مى شود. 
البته ارتباط دقیق آن ها 
هنوز ثابت نشده است.

و  اضطرابى  مشکلات 
افسردگى مى توانند باعث 

بروز کابوس شوند.
 

هم چنین اختلال استرس پس از سانحه 
�� باعث بروز کابوس هاى مکرر � 	 � � �

و مزمن مى شود.

باید در نظر داشت کابوس هاى شبانه در 
برخى  از  ناشى  تواند  مى  بزرگسالان 
اختلالات شامل قطع تنفس حین خواب 
قرار  بى  پاهاى  (آپنه خواب) و سندرم 

باشد. 

ها  کابوس  براى  دیگرى  علت  اگر 
هاى  کابوس  توان  مى  نشود،  مشخص 
مزمن را یک اختلال خواب محسوب 

کرد. احتمال بروز کابوس در افرادى که 
دارند  کابوس  اختلال  با  خویشاوندانى 

بیشتر است.

تاثیرات کابوس روى سلامتى 
چیست؟

کابوس ها مى توانند روى سلامت فرد 
تاثیرات  میان  این  در  بگذارند.  تاثیر 
مخرب روانى کابوس بر افرادى که دچار 
بیشتر  هستند  افسردگى  و  اضطراب 
دقیق  ارتباط  هنوز  اگرچه  است. 
کابوس ها با خودکشى مشخص نیست، 
اما به نظر مى رسد کابوس ها با افزایش 

ریسک خودکشى همراه هستند.
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به علاوه، کمبود خواب ناشى از کابوس 
مى تواند باعث ایجاد مشکلات زیادى از 
و  افسردگى  قلبى،  هاى  بیمارى  جمله 

چاقى شود.

در  کابوس  اگر  چنین  هم 
آپنه  خاطر  به  بزرگسالان 
استرس  اختلال  یا  و  خواب 
پس از سانحه باشد، خود این 
توانند  مى  اى  زمینه  اختلالات 

تاثیرات مخرب زیادى بر سلامت 

جسمى و روانى فرد بگذارند.

درمان
دفعات  کاهش  براى  خوشبختانه 
بر  ها  آن  تأثیر  و  شبانه  هاى  کابوس 

زندگى شما راه هایى وجود دارد.
 

اگر کابوس هاى شما به دلیل مصرف 

یک داروى خاص است، مى توانید با نظر 
پزشکتان دوز مصرفى و یا خود دارو را 
تغییر دهید تا این عارضه جانبى ناخواسته 

از بین برود.

به  ها  آن  هاى  کابوس  که  افرادى  در 
دلیل شرایطى مانند آپنه خواب یا سندرم 
اختلال  درمان  است،  قرار  بى  پاهاى 
زمینه اى معمولا به کاهش علایم کمک 

مى کند.

اگر کابوس هاى شما مربوط به بیمارى یا 
تغییرات  نشوید.  ناامید  نیست  دارو 
رفتارى براى 70 درصد از بزرگسالانى 
جمله  از  برند،  مى  رنج  کابوس  از  که 
افرادى که به دلیل اضطراب و افسردگى 
دچار کابوس مى شوند، موثر است. به 
براى  مشخصى  ساعت  مثال  عنوان 

خوابیدن و بیدار شدن تعیین کنید. 

هم چنین انجام یک ورزش منظم مانند 
یوگا و مدیتیشن مى تواند با کاهش 
که  هایى  استرس  و  اضطراب 
منجر به بروز کابوس مى شوند، 
روان  کند.  کمک  شما  به 
موارد  بعضى  در  و  درمانى 
مصرف داروهاى ضد اضطراب 
هاى  کابوس  درمان  در  توانند  مى 
ناشى از مشکلات روحى و اضطرابى موثر 

باشند.

سعى کنید تا بهداشت خواب را رعایت 
است  ممکن  که  خوابى  کم  از  تا  کنید 
پیشگیرى  شود  کابوس  بروز  به  منجر 
کنید. اتاق خواب خود را به مکان آرامش 
بخشى تبدیل کنید که تنها مخصوص 
خواب باشد. فعالیت هایى که همراه با 
استرس هستند را در فضاى اتاق خواب 

انجام ندهید.

 هم چنین مراقب مصرف الکل، کافئین و 
نیکوتین باشید؛ چراکه اثرات آن ها تا 12 
ساعت در بدن باقى مى ماند و اغلب 

الگوى خواب را مختل مى کند.
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اکترِو از جمله کارخانه هاى مجموعه اکتووِر و بزرگ ترین کارخانه محصولات ضدسرطانى تزریقى و خوراکى در خاورمیانه است که در 
سال 1397 با بهره گیرى از آخرین فناورى هاى روز دنیا با زیربنایى به مساحت 7 هزار مترمربع در شهرك صنعتى بهارستان به 

بهره بردارى رسیده و ظرفیت تولید سالانه بیش از 10 میلیون ویال، 300 میلیون قرص و 100 میلیون کپسول را داراست.

این کارخانه مجهز به خط تولید داروى جامد خوراکى و تزریقى تحت استاندارد GMP  مى باشد و در تمام مراحل طراحى، ساخت و راه اندازى 
آن استاندارد OEL4 در نظر گرفته شده است.

در کارخانه اکتِرو، ملاحظات ایمنى در تمام مراحل طراحى تا اجرا در نظر گرفته شده است. 

محصولات دارویى اکتِرو علاوه بر تامین نیاز داخلى، به بازارهاى منطقه نیز صادر خواهد شد. تعداد این محصولات تا پایان سال 1397 به بیش 
از 10 داروى خوراکى و تزریقى خواهد رسید. چشم انداز اکتِرو، پوشش کامل دارویى بیماران مبتلا به سرطان است. بنابراین علاوه بر تولید 
داروهاى شیمى درمانى در زمینه تولید داروهایى در حوزه مراقبت هاى تسکینى و داروهاى کاهش دهنده عوارض سرطان و شیمى درمانى نیز 

فعالیت دارد.

آزمایشگاه کنترل کیفیت کارخانه داروسازى اکتِرو نیز با بهره گیرى از جدیدترین تجهیزات روز دنیا، پیشرفته ترین مرکز آزمایشگاهى در حوزه 
تولیدات دارویى در ایران و منطقه به شمار مى رود. اکتِرو تلفیقى از استانداردهاى جهانى و ظرفیت هاى تولید داخلى است که کیفیت، شالوده 
تمام فعالیت هاى آن مى باشد. در این راستا کل عملیات اکتِرو از توسعه محصول تا تولید و عرضه، به صورت یکپارچه و منطبق با الزامات 

رگولاتورى جهانى است. 
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در سال هاى اخیر، درك معلولیت از 
سمت  به  پزشکى  یا  جسمى  دید 
زمینه  که  است  یافته  تغییر  دیگرى 
فکرى، اجتماعى و سیاسى یک فرد را 
از  که  قوانینى  گیرد.  مى  نظر  در  هم 
حقوق معلولان حمایت مى کنند، صراحتا 
بیان مى دارند که فرد معلول نیز حق 
از  مردم  اقشار  سایر  همانند  تا  دارد 
تأمین  و  رفاه  مسکن،  آموزش، 
برخوردار  تفریح  و  اشتغال  اجتماعى، 
با  است  موظف  نیز  جامعه  و  باشد 
اتخاذ راهکارهاى مناسب، امکان تحقق 

این خواسته ها را فراهم کند.

قانون  تصویب  با  ما  کشور  هرچند 
و  معلولان  حقوق  از  حمایت  جامع 
حقوق  جهانى  کنوانسیون   به  پیوستن 
به  را  خود  معلولیت،  داراى  افراد 
تحقق  و  اجتماعى  هویت  احیاى 
ساخته  متعهد  معلولان  خواسته هاى 
است، لیکن باید بپذیریم که طى این 
مسیر  در  ما  تلاش هاى  سال ها 
برابرسازى حقوق معلولان با کاستى هایى 
همراه بوده است. گام هاى بزرگى در 
پیش است تا جهان براى افراد معلول 

زیباتر و قابل استفاده ترشود.

تعاریف  ترین  جامع  از  یکى  شاید 
معلولیت تعریف زیر باشد: 

غیر  شرایط  هرگونه  وجود  معلولیت 
روانپزشکى،  فکرى،  اختلال  یا  معمول 
شناختى، عصبى، حسى یا جسمى و یا 
که  است  اختلالات  این  از  ترکیبى 
کند،  محدود  را  روزمره  هاى  فعالیت 
حتى  است.  موقت  گاه  و  دائمى  گاه 
یا  مزمن  ماهیت  است  ممکن 
اپیزودیکى داشته باشد. وقتى فردى را 
اختلالات  این  که  نامیم  مى  معلول 
منجر به کاهش قابل ملاحظه ظرفیت 
تعامل  ارتباط،  برقرارى  در  شخص 
اجتماعى، یادگیرى یا تحرك او گردد 
خانواده،  کمک  نیازمند  را  وى  و 
دیگران یا سازمان هاى کمک رسان و 

خدماتى کند.

چندین  داراى  معلولیــن  از  بسیارى 
معلولیــت هستند؛ البته با کمک ها و 

خدمات مناسب، ممکن است 

معلولیت 

سازمان بهداشت جهانى طبقه بندى خاصى براى انواع معلولیت ها در جهان دارد که به  طبقه بندى 
ICF معروف است وتوسط 191 کشور در سال 2001 پذیرفته شد و مواردى در آن مطرح شد که 
برنامه اى جامع وکامل براى مبارزه با ناتوانى ناشى از معلولیت وتدوین راهکارهاى اقتصادى 

اجتماعى را مى طلبد.
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محدودیت هایى که بسیارى از افراد 
کنند  مى  تجربه  معلولیت  داراى 

برطرف شود.

همانند  است  ممکن  فرد  معلولیت 
ژنتــیکى  و  کرومــوزمى  اختلالات 
ایجاد  تولد  حین  یا  باشد  مادرزادى 
هاى  معلولیت  مانند  باشد؛  شده 
کمبود  از  ناشى  ذهنى  و  جسمى 
اکسیژن حین زایمان. معلولیت ممکن 

است جسمى باشد که 

شایع تریـن نوع معلولیت است و به 
طــور کلى بـه دو دستــه تقسیــم

مى گردد: 

اسکلتى  سیستم  اختلالات  به   (1
عضلانى، گردش خون، سیستم تنفسى 
مانند  شود،  مى  مربوط  عصبى  یا  و 
بیمارى دیستروفى عضلانى، ام اس یا 

پارکینسون. 

اختلالات  شامل  حسى:  معلولیت   (2
گفتارى  مشکلات  و  بینایى  شنوایى، 

است.

اکتسابى  تواند  مى  عصبى  معلولیت 
هاى  معلولیت  یا  اس  ام  مانند  باشد، 

ناشى از تروماهاى مغزى. 

شامل  ادراکى  یا  شناختى  معلولیت 
ناتوانى هاى ذهنى و تکاملى است که 
ادراك،  فرآیندهاى  در  اختلال  به 
یا  حافظه  ارتباط،  برقرارى  یادگیرى، 
استفاده  و  اطلاعات  آوردن  یاد  به 
مناسب از آن، قضاوت و حل مسئله 
فلج  بیمارى  مانند  شود،  مى  مربوط 

مغزى.

به  منجر  روانپزشکى  اختلالات  برخى 
طیف  اختلالات  از  عبارتند  ناتوانى 
اوتیسم، اختلالات اضطرابى، هراس یا 

افسردگى.

وقتى فرد کاملا سالم و بدون معلولیت 
این  احتمال  گذارد  مى  زندگى  به  پا 
هست که در مراحل مختلف زندگى 
هاى  آسیب  یا  ها  بیمارى  گرفتار 
گردد.  معلولیت  به  منجر  گوناگون 
حتى افزایش سن اگر با رعایت نکات 
بهداشتى همراه نباشد خود مى تواند با 

ناتوانى و وابستگى فرد به دیگران 

همراه گردد.

 برخى بیمارى ها که مى توانند درفرد 
ایجاد معلولیت کنند عبارتند از:

• آرتروز
• کمردرد

• بیمارى قلبى
• افسردگى 

• دیابت
• سرطان

• بیمارى ام اس
• پارکینسون 

• صرع 
• آلزایمر

• برخى عوامل عفونى مانند مننژیت یا 
استئومیلیت

• چاقى مفرط

مشــکلات  سایــــر  و  آرتـــروز 
اسکلتى-عضلانى از جمله شایع ترین 
دلایل ناتوانى دراز مدت است. تقریبا 
انواع  را  ناتوانى  موارد  سوم  یک 
این  و  دهند  مى  تشکیل  ها  آرتریت 

اصلى ترین دلیل ناتوانى است.

عوامل  از  یکى  هم  اس  ام  بیمارى 
جوان  بزرگسالان  در  ناتوانى  اصلى 
تا 40  بین 20  اوقات  بیشتر  و  است 

سالگى ظاهر مى شود. 

در  تواند  مى  که  هایى  توصیه 
جلوگیرى از ناتوانى در اثر بیمارى ها 

موثر باشد:

• فعالیت و تحرك مداوم داشته باشید.

• از استرس دورى کنید.

• میزان خطرات بیمارى خود را به 

درمان  و  کرده  ارزیابى  صحیح  طور 
مناسب دریافت نمایید.

مسئول  یا  پزشک  با  منظم  طور  به   •
و  بوده  ارتباط  در  خود  بهداشتى 

توصیه هاى ایشان را جدى بگیرید.

• رژیم غذایى مناسب داشته باشید.

• از افزایش وزن جلوگیرى کرده و در  
حفظ تناسب اندام خود بکوشید.

محققان دانشگاه استنفورد در مطالعه اى 
که روى تعدادى مرد و زن مسن انجام 
دادند به این نتیجه رسیده اند که دویدن 
و سایر ورزش هاى هوازى مى تواند به 
زندگى  تا  کند  کمک  مسن  افراد 
طولانى تر و بدون معلولیتى را طى کنند. 
این مزیت به  یافته ها نشان مى دهد 
ویژه براى زنان بیش ازمردان است. بر 
این اساس توصیه اى را ارائه مى دهند 
که افراد حتى اگرتاکنون فعالیت کافى 
نداشته اند، در میانسالى هم مى توانند 
ورزش هاى هوازى منظم و نه چندان 
شدید(حتى کمتر از 30 دقیقه درروز) را 

شروع کنند. 

ورزش و فعالیت هاى هوازى از طریق 
تقویت عضلات، افزایش ظرفیت ریه 
و تقویت حرکات و عملکرد مفاصل و 
کیفیت  و  کمیت  سالم،  وزن  حفظ 

زندگى فرد را  بهبود مى بخشند. 

وزن  حفظ  براى  که  دیگرى  دلیل 
تاکید مى شود  این است که چاقى و 
براساس  هستند.  ارتباط  در  ناتوانى 
که  مسن  افراد  جدید،  مطالعه  یک 
با  بزرگسالان  از  بیشتر  هستند،  چاق 
وزن  اضافه  داراى  یا  و  معمولى  وزن 
وابستگى  و  ناتوانى  محدود درمعرض 

با افزایش سن هستند.

معلولیت،  انواع  از  برخى  براى  حتى 
خطر در بین افراد چاق دو برابر بیشتر 

از افراد با وزن معمولى است. 

یا  و  ناتوانى  میزان  ارزیابى  براى 
ها  بیمارى  از  ناشى  معلولیت 
دارند  وجود  خاصى  هاى  پرسشنامه 
آن  در  و  شده  پر  بیمار  توسط  که 
از میزان تحرك و  اطلاعات مختلفى 
جا بــه جایى  فرد درطـــول روز تا 

مشکلات عاطفى و شناختى  و اجتماعى 
بیمار  زندگى  کیفیت  میزان  و  فرد 

سوال مى شود. 

یعنى  جهانى  جمعیت  از   ٪15 حدود 
از  نوعى  با  نفر،  میلیارد  یک  از  بیش 
 4 تا   2 که  کنند  مى  زندگى  ناتوانى 
درصد از آن ها مشکلات قابل توجهى 
این  از  بسیارى  دارند.  عملکرد  در 
مانند  کمکى  هاى  فناورى  به  افراد 
دستگاه هاى کمک بینایى، صندلى هاى 
دارند.  احتیاج  سمعک  یا  چرخدار 
پیش بینى مى شود این تعداد تا سال 

2050 به دو  میلیارد نفر برسد.

در پایان ذکر نکته اى ضرورى به نظر 
به  معلولیت  گاه  هیچ  که  رسد  مى 
است.  نبوده  زندگى  در  ناتوانى  معنى 
فرد  بگوییم  که  است  این  بهتر  شاید 
فردى  با  یکسان  شرایط  در  معلول 
به  موفقیت،  به  رسیدن  براى  سالم 
تلاش و پشتکار و انگیزه بیشترى نیاز 
نقاط  در  معلولین  از  برخى  و  دارد 
کشور  در  حتى  و  جهان  مختلف 
که  اند  رسیده  جایگاهى  به  خودمان 
افراد  براى  موفق  الگویى  اند  توانسته 

سالم باشند.

و  مردان  از  بیشتر  زنان 
و  درآمد  کم  کشورهاى 
ناتوانى  داراى  متوسط 
بالاترى نسبت به کشورهاى 
تأثیر  هستند.  پردرآمد 
معلولیت بر زندگى افراد در 
عدم  با  فقیرنشین  مناطق 
دسترسى به خدمات کمکى 
بهداشتى  هاى  مراقبــت  و 
بومى،  افراد  است.  همراه 
افراد بى خانمان، پناهندگان، 
داراى  زندانیان  و  مهاجران 
معلولیت نیز در دسترسى به 
بهداشتى  و  کمکى  خدمات 
بیشتــرى  هاى  چالــش  با 

روبرو هستند.
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درد  با  رابطه   در  قبل  در شماره 
کردیم.   صحبت  زنان  در  پستان 
سایر  بررسى  به  شماره  این  در 
علل درد پستان در زنان و راه هاى 
تشخیص و بررسى درد پستان در 

آقایان خواهیم پرداخت.  

سایــر علل درد پستــان در زنــان
مى تواند یکى از موارد زیر باشد:

هاى  رژیم  از  که  زنانى  غذایى:  رژیم 
غذایى ناسالم استفاده مى کنند، مانند 
کربوهیدرات  و  چربى  پر  هاى  رژیم 
در  بیشتر  است  ممکن  شده،  فراورى 

معرض درد پستان باشند.

عوامل ساختارى: مشکلات آناتومیکى 
تواند  مى  ها  پستان  در  ساختارى  و 
موجب ایجاد درد شود که در بیشتر 
موارد این دردها غیر دوره اى هستند. 
اختلالاتى مانند کیست ها، ضربه ها و 
آسیب دیدگى ها و جراحى هاى قبلى 

مى توانند موجب بروز درد شوند.

اندازه  پستان: زنانى که اندازه پستان 
دردهاى  است  ممکن  دارند  بزرگى 

غیر دوره اى را تجربه کنند.

جراحى پستان: جراحى پستان و فرم 
پستان  درد  به  مى تواند  زخم  بافت 

منجر شود.

مى تواند  دارو  انواع  از  برخى  داروها: 
باعث ایجاد درد پستان شود.

سرطان  انواع  اغلب  پستان:  سرطان 
پستان سبب ایجاد درد نمى شوند. در 
ایجاد  باعث  پستان  سرطان  حال  هر 
التهاب مى شود و برخى تومورها مى توانند 

سبب ناراحتى در پستان شوند.

ارزیابى و آزمایشات مورد نیاز براى 
درد پستان شامل: 

معاینه بالینى و فیزیکى

ماموگرافى

درد پــسـتــان
سونوگرافى یا سى تى اسکن

پستان:  مشکوك  تومورهاى  بیوپسى 
حین  در  که  مناطقى  یا  متورم  نواحى 
معاینات تصویر بردارى مشاهده مى شوند، 

باید بیوپسى شود.

  درد پستان در مردان

مردان  در  پستان  درد  موارد  اکثر 
بافت  به  مربوط  مشکلات  از  ناشى 
قابل  این مسائل عموما  است.  پستان 
درمانند و برخى از آن ها خود به خود 

برطرف مى  شوند.

  علل درد پستان در مردان چیست ؟ 

ژنیکوماستى، کیست، کشیدگى عضله، 
و  فیبروادنوم  پستان،  چربى  نکروز 
اختلالات  جمله  از  پستان  سرطان 
شایع است که باعث بروز درد پستان 

در مردان مى شود. 

باعث  که  است  اختلالى  ژنیکوماستى 
ایجاد توده و ورم غیر نرمال در پستان 
مردان در تمامى سنین مى  شود. تغییر 
شکل یا اندازه پستان متفاوت بوده و 
شود.  درد  ایجاد  باعث  مى  تواند 
اثر عدم  بر  است  ممکن  ژنیکوماستى 
تعادل هورمونى بروز کند که در آن 
تستوسترون  و  استروژن  هورمون 
افزایش مى  یابد. چاقى و پیرى دیگر علل 

محتمل این اختلال به شمار مى  روند.

وجود کیست روى پستان یکى از علل 
محتمل ایجاد درد است. کیست توده  اى 
زیر پوست و حاوى مایع یا هوا است. 
کیست  ها عموما بى  ضررند، اما گاهى از 

اوقات باعث ایجاد درد مى  شوند.

انجام تمرین هاى قدرتى قفسه سینه 
یا اعمال فشار اضافى بر روى عضلات 
در  درد  و  کشیدگى  باعث  مى  تواند 

ناحیه پستان شود.

نکروز چربى پستان نیز در جایى بروز 

مى  کند که بافت چربى دچار آسیب 
مى  شود. عمل جراحى بر روى پستان 
یا انجام بیوپسى در برخى مواقع باعث 
مى  شود.  مزبور  بافت  آسیب دیدگى 
باعث  تواند  مى   پستان  چربى  نکروز 
این  اما  برآمدگى شود،  یا  غده  ایجاد 

غده سرطان  زا نیست.

برخى از مردان نیز بر اثر دویدن دچار 
مى  شوند.  پوست  تحریک  یا  آزردگى 
نوك پستان ممکن است بر اثر سایش 
شدن  گرم  این  شود.  گرم  لباس  به 
ناسور شدن نوك  باعث  ممکن است 

پستان شود.

سرطانى  غیر  توده  نیز  فیبروادنوم 
شکل  گیرى  امکان  که  است  دیگرى 
دارد؛  وجود  پستان  روى  آن 
نوع  شایع  ترین  ها  فیبروادنوم 
تومورهاى پستان محسوب مى  شوند 
ایجاد  علت  نادرند.  مردان  در  اما 
اغلب  اما  نیست  روشن  فیبروادنوم 

آن ها باعث افزایش ریسک
سرطان پستان نمى  شوند.

بیشتر موارد درد پستان
ناشى از سرطان نیست، اما در

مورد برخى افراد به تست
مثال،  براى  است.  نیاز  بیشترى 
یا سى تى اسکن مى تواند  سونوگرافى 

به تشخیص کیست کمک کند.

درمان درد پستان در مردان به علت 

ایجاد این درد بستگى دارد. درمان در 
براى  نیست.  ضرورى  موارد  تمامى 
مثال یک دوره استراحت معمولاً براى 

درمان کشیدگى عضله کافى است. 

در  پستان  درد  علل  از  برخى 
بر  دارند.  درمان  به  نیاز  مردان 
معتبر،  هاى  انجمن  نظر  مبناى 
کردن  خارج  پزشکان  بیشتر 
فیبروادنوم( توده غیر سرطانى) را 
توصیه مى  کنند. خارج کردن این 
توده معمولا یک اقدام احتیاطى 
براى کاهش خطر سرطان پستان 

است.

دکتر الهام یوسفى  (داروساز)
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مفصل شانه یک مفصل کاسه اى است 
که سر محدب آن (استخوان بازو) در 
داخـل گودى کاســه اى کتــف قرار 

مى گیرد.
را  مفصل  این  محکمى  همبند  بافت 
کپسول  آن  به  که  کند  مى  احاطه 

مفصلى گفته مى شود.
در بیمارى شانه یخ زده، کپسول بسیار 
حرکت  و  شود  مى  سفت  و  ضخیم 

دست را دچار مشکل مى کند.
سینوویال  مایع  میزان  چنین  هم 
(وظیفه این مایع، لغزنده کردن سطوح 

مفصلى و کمک به تغذیه آن ها است) کمتر 
شدن  محدودتر  موجب  و  شود  مى 

حرکت در شانه مى گردد.

علایم
علایم اصلى بیمارى شانه یخ زده درد 

و خشکى است که موجب محدودیت 
توانایى  عدم  یا  و  شانه  حرکت  در 

حرکت دادن آن مى شود. 
قبیل  از  مشکلاتى  بیمارى  این  در 
احساس درد یا خواب رفتگى در یک 
بالاى  و  شانه، درد در عضلات شانه 

که  شب  در  دردها  تشدید  یا  و  بازو 
شوند،  مى  خواب  در  اختلال  موجب 

بروز پیدا مى کنند.
مراحل  شامل  زده  یخ  شانه  بیمارى 

زیر مى باشد:

مرحله 1- قبل از یخ زدگى

• در این مرحله بیمار به مدت 1 تا 3 
ماه علایمی را مشاهده مى کند که با 

گذشت زمان شدید تر مى شوند.
• بیماراحساس دردى را تجربه مى کند 
در  و  شود  مى  بیشتر  حرکت  با  که 

هنگام شب نیز ادامه دارد.
مرحله  این  در  حرکتى  محدودیت   •

بسیار ناچیز است. 

مرحله 2- یخ زدگى

• معمولا 3 تا 6 ماه طول مى کشد تا 
این مرحله سپرى شود.

حرکت  دامنه  مدت،  این  طی  در   •
شانه مرتبا کاهش بیشتري پیدا کرده 
و درد آن (مخصوصاً در شب) افزایش 

مى یابد.
• بیماران با گذشت زمان در انجام 
مواجه  مشکل  با  روزمره  حرکات 

شوند. مى 

مرحله 3- شانه یخ زده
 

اما  شود  مى  کم  مرور  به  درد   •
محدودیت حرکتى باقى مى ماند.

• حرکت دادن شانه به مرور دشوارتر 
روزانه  هاى  فعالیت  انجام  و  شده 

سخت تر مى شود.
• این مرحله مى تواند بین 4 تا12 ماه 

طول بکشد.

مرحله 4- آب شدن

• محدودیت حرکتى بیماران، دیگر با 
درد همراه نیست و حرکات شانه به 

مرور بهتر مى شود.

• ممکن است این مرحله بین 6 ماه تا 
2 سال طول بکشد.

علل بیمارى

بیمارى مشخص  به  ابتلا  علت دقیق 
بیشتر  ها  گروه  از  برخى  اما  نیست، 
در معرض خطر ابتلا به شانه یخ زده 

باشند.  مى 
بازه  در  و  ها  خانم  در  زده  یخ  شانه 
سنى 40 تا 60 سالگى شیوع بیشترى 
دارد. احتمال بروز بیمارى در شرایطى 
از قبیل التهاب، واکنش هاى بدن بعد 
از آسیب دیدگى یا انجام عمل جراحی، 
بى حرکت شدن شانه به خاطر بستن 
آن بعد از جراحی یا شکستگی دست،  
عدم تحرك شانه به علت درد ناشی 
ها،  تاندون  التهاب  یا  و  آرتروز  از 
افراد  ورزشى  هاى  مصدومیت 
افراد  خوردن  زمین  و  ورزشکار 

میانسال، بیشتر مى شود.
برخى از بیمارى هاى زمینه اى مانند 
عروقى،  قلبى  هاى  بیمارى  دیابت، 
نیز  پارکینسون  و  تیروئید  اختلالات 
احتمال ابتلا به شانه یخ زده را افزایش 

مى دهند.

جلوگیرى از ابتلا به شانه یخ زده

کم تحرکى و بى تحرکى شانه به هر 
دلیلى مى تواند عامل بسیار مهمى در 
هاى  تمرین  باشد.  شانه  زدگى  یخ 
تواند  مى  پیوسته  و  مرتب  کششى 
بروز  از  و  برده  بین  از  را  تحرکى  بى 
راه  این عارضه جلوگیرى کند. صاف 
رفتن در کودکى و نوجوانى نیز مى تواند 
به جلوگیرى از بروز قوز پشت و در 
بزرگسالى  در  منجمد  شانه  نتیجه 

کمک کند.

درمان

سیر این بیمارى خود به خود محدود 
ایجاد  دلیل  به  اما  است،  شونده 

محدودیت هاى حرکتى طولانى مدت، 
نیازمند درمان مى باشد.

شرایط  و  پزشک  تشخیص  اساس  بر 
از موارد زیر مى تواند  بیمار، ترکیبى 

به بهبودى بیمار کمک کند:

1. فیزیوتراپى

اولین  و  ترین  متداول  فیزیوتراپى 
است.  زده  یخ  شانه  درمان  گزینه 
و  درد  کاهش  فیزیوتراپى  از  هدف 
در  است.  حرکتى  دامنه  افزایش 
فیزیوتراپى تمرین هایى براى افزایش 
دامنه  حرکتى به بیمار آموزش داده 
مى شود که مى بایست چندین مرتبه 
در روز تکرار شوند. تمرینات کششى 
و  ابتدا  از  که  است  کارهایى  از 
التهاب  کاهش  از  بعد  بلافاصله 
کمتر  با  سپس   و  شوند  مى  شروع 
حرکتى،  دامنه  بهبود  و  درد  شدن 
هاى  تمرین  به  نیز  قدرتى  حرکات 

بیمار اضافه مى شوند.

2. دارو درمانى

با نظر پزشک معالج براى درمان درد 
است  ممکن  مفصل  التهاب  کاهش  و 
ضدالتهاب  داروهاي  یا  و  ها  مسکن 
آسپیرین،  (استامینوفن،  مانند 
بیمار  براى  ناپروکسن)  و  ایبوپروفن 

تجویز شوند.
داخل  به  کورتیکواستروئیدها  تزریق 
فضاى مفصلى مى تواند کمک بزرگى 
براى کم کردن درد و بهبود حرکات 

بیمار باشد.

3. مراقبت هاى خانگى

به  شانه  روى  یخ  کیسه  دادن  قرار 
مدت 15 دقیقه و تکرار آن در روز، 
کند.  درد کمک  کاهش  به  تواند  مى 
فیزیوتراپى  حرکات  انجام  چنین  هم 
در  پزشک  هاى  آموزش  اساس  بر 

بیمار  بهبود  روند  به  تواند  مى  منزل 
کمک کند. 

طى  شانه  از  مداوم  و  منظم  استفاده 
فعالیت هاى روزمره مى تواند خشکى 
شانه را کم کرده و میزان حرکت آن 

را افزایش دهد.
انجام حرکات ورزشى مناسب یکى از 
این  براى  خانگى  هاى  درمان  بهترین 

بیمارى است. 
خوددارى از حمل کیف و اشیاى سنگین 
با دستى که دچار یخ زدگى شانه است و 
مواردى  از  پهلو  روى  خوابیدن  عدم 
است که به کاهش درد و عدم تشدید 

علایم بیمارى کمک مى کند.

4. جراحى

زمانى  معمولا  نیز  جراحى  مداخلات 
بیمار حدود چند  انجام مى شوند که 
انجام  ماه درمان هاى غیر جراحى را 
نشود.  حاصل  پیشرفتى  هیچ  و  دهد 
بعد از عمل جراحى، انجام فیزیوتراپى 
براى حفظ حرکات به دست آمده طى 
زمان  مدت  است.  ضرورى  جراحى 
بهبودى بعد از جراحى ممکن است 6 

هفته تا 3 ماه طول بکشد.

نکته نهایى

دو  در طى  درمان  بدون  افراد  بیشتر 
علت  به  اما  یابند.  مى  بهبود  سال 
احتمال بروز ناتوانى در فرد، تشخیص 
جهت  درمان  شروع  و  هنگام  زود 
از اهمیت  از تشدید علایم  پیشگیرى 

بالایى برخوردار مى باشد.
موثرترین  عنوان  به  فیزیوتراپى 
اقدام و استفاده از داروهاى ضد درد 
را  بهبودى  روند  پزشک،  نظر  زیر 

کنند. تسریع مى 
در صورت نیاز به جراحى، استمرار در 
و  فیزیوتراپى  هاى  تمرین  انجام 
بعدى  هاى  ماه  در  ورزشى  حرکات 
بیمارى  مجدد  عود  از  تا  ضروریست 

جلوگیرى شود.

شانه یخ زده (Frozen shoulder)، یک بیمارى نسبتا شایع است که مفاصل شانه را درگیر مى کند و به دنبال آن درد، 
خشکى و محدودیت حرکات در شانه ایجاد و به تدریج تشدید شده و در نهایت نیز برطرف مى شوند. طول دوره بیمارى 

ممکن است بین 1 تا 3 سال باشد.
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مفصل شانه یک مفصل کاسه اى است 
که سر محدب آن (استخوان بازو) در 
داخـل گودى کاســه اى کتــف قرار 

مى گیرد.
را  مفصل  این  محکمى  همبند  بافت 
کپسول  آن  به  که  کند  مى  احاطه 

مفصلى گفته مى شود.
در بیمارى شانه یخ زده، کپسول بسیار 
حرکت  و  شود  مى  سفت  و  ضخیم 

دست را دچار مشکل مى کند.
سینوویال  مایع  میزان  چنین  هم 
(وظیفه این مایع، لغزنده کردن سطوح 

مفصلى و کمک به تغذیه آن ها است) کمتر 
شدن  محدودتر  موجب  و  شود  مى 

حرکت در شانه مى گردد.

علایم
علایم اصلى بیمارى شانه یخ زده درد 

و خشکى است که موجب محدودیت 
توانایى  عدم  یا  و  شانه  حرکت  در 

حرکت دادن آن مى شود. 
قبیل  از  مشکلاتى  بیمارى  این  در 
احساس درد یا خواب رفتگى در یک 
بالاى  و  شانه، درد در عضلات شانه 

که  شب  در  دردها  تشدید  یا  و  بازو 
شوند،  مى  خواب  در  اختلال  موجب 

بروز پیدا مى کنند.
مراحل  شامل  زده  یخ  شانه  بیمارى 

زیر مى باشد:

مرحله 1- قبل از یخ زدگى

• در این مرحله بیمار به مدت 1 تا 3 
ماه علایمی را مشاهده مى کند که با 

گذشت زمان شدید تر مى شوند.
• بیماراحساس دردى را تجربه مى کند 
در  و  شود  مى  بیشتر  حرکت  با  که 

هنگام شب نیز ادامه دارد.
مرحله  این  در  حرکتى  محدودیت   •

بسیار ناچیز است. 

مرحله 2- یخ زدگى

• معمولا 3 تا 6 ماه طول مى کشد تا 
این مرحله سپرى شود.

حرکت  دامنه  مدت،  این  طی  در   •
شانه مرتبا کاهش بیشتري پیدا کرده 
و درد آن (مخصوصاً در شب) افزایش 

مى یابد.
• بیماران با گذشت زمان در انجام 
مواجه  مشکل  با  روزمره  حرکات 

شوند. مى 

مرحله 3- شانه یخ زده
 

اما  شود  مى  کم  مرور  به  درد   •
محدودیت حرکتى باقى مى ماند.

• حرکت دادن شانه به مرور دشوارتر 
روزانه  هاى  فعالیت  انجام  و  شده 

سخت تر مى شود.
• این مرحله مى تواند بین 4 تا12 ماه 

طول بکشد.

مرحله 4- آب شدن

• محدودیت حرکتى بیماران، دیگر با 
درد همراه نیست و حرکات شانه به 

مرور بهتر مى شود.

• ممکن است این مرحله بین 6 ماه تا 
2 سال طول بکشد.

علل بیمارى

بیمارى مشخص  به  ابتلا  علت دقیق 
بیشتر  ها  گروه  از  برخى  اما  نیست، 
در معرض خطر ابتلا به شانه یخ زده 

باشند.  مى 
بازه  در  و  ها  خانم  در  زده  یخ  شانه 
سنى 40 تا 60 سالگى شیوع بیشترى 
دارد. احتمال بروز بیمارى در شرایطى 
از قبیل التهاب، واکنش هاى بدن بعد 
از آسیب دیدگى یا انجام عمل جراحی، 
بى حرکت شدن شانه به خاطر بستن 
آن بعد از جراحی یا شکستگی دست،  
عدم تحرك شانه به علت درد ناشی 
ها،  تاندون  التهاب  یا  و  آرتروز  از 
افراد  ورزشى  هاى  مصدومیت 
افراد  خوردن  زمین  و  ورزشکار 

میانسال، بیشتر مى شود.
برخى از بیمارى هاى زمینه اى مانند 
عروقى،  قلبى  هاى  بیمارى  دیابت، 
نیز  پارکینسون  و  تیروئید  اختلالات 
احتمال ابتلا به شانه یخ زده را افزایش 

مى دهند.

جلوگیرى از ابتلا به شانه یخ زده

کم تحرکى و بى تحرکى شانه به هر 
دلیلى مى تواند عامل بسیار مهمى در 
هاى  تمرین  باشد.  شانه  زدگى  یخ 
تواند  مى  پیوسته  و  مرتب  کششى 
بروز  از  و  برده  بین  از  را  تحرکى  بى 
راه  این عارضه جلوگیرى کند. صاف 
رفتن در کودکى و نوجوانى نیز مى تواند 
به جلوگیرى از بروز قوز پشت و در 
بزرگسالى  در  منجمد  شانه  نتیجه 

کمک کند.

درمان

سیر این بیمارى خود به خود محدود 
ایجاد  دلیل  به  اما  است،  شونده 

محدودیت هاى حرکتى طولانى مدت، 
نیازمند درمان مى باشد.

شرایط  و  پزشک  تشخیص  اساس  بر 
از موارد زیر مى تواند  بیمار، ترکیبى 

به بهبودى بیمار کمک کند:

1. فیزیوتراپى

اولین  و  ترین  متداول  فیزیوتراپى 
است.  زده  یخ  شانه  درمان  گزینه 
و  درد  کاهش  فیزیوتراپى  از  هدف 
در  است.  حرکتى  دامنه  افزایش 
فیزیوتراپى تمرین هایى براى افزایش 
دامنه  حرکتى به بیمار آموزش داده 
مى شود که مى بایست چندین مرتبه 
در روز تکرار شوند. تمرینات کششى 
و  ابتدا  از  که  است  کارهایى  از 
التهاب  کاهش  از  بعد  بلافاصله 
کمتر  با  سپس   و  شوند  مى  شروع 
حرکتى،  دامنه  بهبود  و  درد  شدن 
هاى  تمرین  به  نیز  قدرتى  حرکات 

بیمار اضافه مى شوند.

2. دارو درمانى

با نظر پزشک معالج براى درمان درد 
است  ممکن  مفصل  التهاب  کاهش  و 
ضدالتهاب  داروهاي  یا  و  ها  مسکن 
آسپیرین،  (استامینوفن،  مانند 
بیمار  براى  ناپروکسن)  و  ایبوپروفن 

تجویز شوند.
داخل  به  کورتیکواستروئیدها  تزریق 
فضاى مفصلى مى تواند کمک بزرگى 
براى کم کردن درد و بهبود حرکات 

بیمار باشد.

3. مراقبت هاى خانگى

به  شانه  روى  یخ  کیسه  دادن  قرار 
مدت 15 دقیقه و تکرار آن در روز، 
کند.  درد کمک  کاهش  به  تواند  مى 
فیزیوتراپى  حرکات  انجام  چنین  هم 
در  پزشک  هاى  آموزش  اساس  بر 

بیمار  بهبود  روند  به  تواند  مى  منزل 
کمک کند. 

طى  شانه  از  مداوم  و  منظم  استفاده 
فعالیت هاى روزمره مى تواند خشکى 
شانه را کم کرده و میزان حرکت آن 

را افزایش دهد.
انجام حرکات ورزشى مناسب یکى از 
این  براى  خانگى  هاى  درمان  بهترین 

بیمارى است. 
خوددارى از حمل کیف و اشیاى سنگین 
با دستى که دچار یخ زدگى شانه است و 
مواردى  از  پهلو  روى  خوابیدن  عدم 
است که به کاهش درد و عدم تشدید 

علایم بیمارى کمک مى کند.

4. جراحى

زمانى  معمولا  نیز  جراحى  مداخلات 
بیمار حدود چند  انجام مى شوند که 
انجام  ماه درمان هاى غیر جراحى را 
نشود.  حاصل  پیشرفتى  هیچ  و  دهد 
بعد از عمل جراحى، انجام فیزیوتراپى 
براى حفظ حرکات به دست آمده طى 
زمان  مدت  است.  ضرورى  جراحى 
بهبودى بعد از جراحى ممکن است 6 

هفته تا 3 ماه طول بکشد.

نکته نهایى

دو  در طى  درمان  بدون  افراد  بیشتر 
علت  به  اما  یابند.  مى  بهبود  سال 
احتمال بروز ناتوانى در فرد، تشخیص 
جهت  درمان  شروع  و  هنگام  زود 
از اهمیت  از تشدید علایم  پیشگیرى 

بالایى برخوردار مى باشد.
موثرترین  عنوان  به  فیزیوتراپى 
اقدام و استفاده از داروهاى ضد درد 
را  بهبودى  روند  پزشک،  نظر  زیر 

کنند. تسریع مى 
در صورت نیاز به جراحى، استمرار در 
و  فیزیوتراپى  هاى  تمرین  انجام 
بعدى  هاى  ماه  در  ورزشى  حرکات 
بیمارى  مجدد  عود  از  تا  ضروریست 

جلوگیرى شود.

https://www.webmd.com/a-to-z-guides/what-is-a-frozen-shoulder#2
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سلام سلامت

ــى  ــت حرکت ــر ایجــاد  محدودی ــلاوه ب ــد شــانه ع ــاى کمربن ناهنجــارى ه
ــر،  ــن ام ــلال در عملکــرد شــانه، گــردن و پشــت مى شــود؛ ای موجــب اخت
عملکــرد کمربنــد شــانه و کلیــه فعالیــت هــاى انــدام فوقانــى را تحــت تاثیر 
قــرار مــى دهــد. امــروزه تحقیقــات بســیارى در رابطــه بــا تقویــت عضــلات 
ــدام  ــر روى ان کمربنــد شــانه اى و تاثیــرات مثبــت ورزش هــاى تقویتــى ب

فوقانى انجام شده است.

جالــب اســت بدانیــد عــلاوه بــر تاثیــرات مثبــت تقویــت کمربنــد شــانه اى 
در زندگــى روزمــره، ایــن تحقیقــات در خصــوص زنــان یائســه مبتــلا بــه 
ــز انجــام شــده اســت. نتایــج ایــن تحقیقــات بیــان  ســرطان پســتان نی
ــاى  ــت ه ــام فعالی ــى در انج ــش مهم ــدرت نق ــه ق ــا ک ــد از آنج ــى کن م
روزمــره و عملکــرد کمربنــد شــانه افــراد مبتــلا بــه ســرطان پســتان ایفــا 
مــى کنــد، بــه نظــر مــى رســد بهبــود در قــدرت عضلانــى بــه دنبــال یــک 
برنامــه تمرینــى ترکیبــى در منــزل بتوانــد بــه توانبخشــى آســان و ســریع تر 

این بیماران پس از درمان کمک کند. 

ــا خــواه  ــوژى، خــواه ن ــه مــدد اســتفاده از تکنول از ســوى دیگــر  امــروزه ب

حرکت هاى اصلاحى و تقویت عضلات

 کمربند شانه اى
دچــار فقــر حرکتــى شــده ایــم و  محدودیــت حرکتــى در افــراد کم ســن و 
ســال بیشــتر بــه چشــم مــى خــورد.  فقــر حرکتــى در کمربنــد شــانه اى یــا 
ضعــف عضــلات فوقانــى منجــر بــه اختلالاتــى در ســتون فقــرات و شــانه هاى 
افــراد مى شــود. از شــایع تریــن ایــن اختــلالات افتادگــى شــانه هــا یــا عــدم 

تقارن شانه ها با یکدیگر است.

ــانه اى و  ــد ش ــلات کمربن ــت عض ــرکات تقوی ــدادى از ح ــه تع  در ادام
عضلات فوقانى ارائه شده است.

انجام این حرکات با کمترین امکانات و وسایل موجود امکان پذیر است. 

1. یک حوله یا بالش را بر زیر پیشانى خود قرار دهید و با سینه به سمت زمین دراز بکشید. اگر به تعداد 
کافى صندلى یا میز پرس در  دسترس نداشتید مى توانید همین وضعیت را با چیدن تعدادى بالش کنار هم 
ایجاد نمایید. مطابق شکل 1  بر روى شکم، دراز بکشید و هر دو دست را به حالت کاملاً کشیده و عدد 8 
فارسى در کنار بدن قرار دهید. نکته مهم در انجام این حرکت کشیدگى و انقباض کمربند شانه اى است. 

براى این منظور هر دو شانه را به سمت بالا و به سمت یکدیگر منقبض نمایید. کافى است مطابق توان خود 
چند ثانیه مکث کنید و سپس دست ها را رها کنید؛  این حرکت را مجدداً چند بار دیگر تکرار نمایید.

2. در حرکت بعدى مطابق شکل 2 دوباره به روى سینه دراز بکشید. یک حوله یا بالش را بر  زیرپیشانى 
خود قرار دهید و هر دو شانه را به سمت بالا و به سمت یکدیگر بکشید. این بار و در این حرکت کف 

دست ها در راستاى بدن و به سمت سر به طور کاملاً صاف قرار مى گیرند به طورى که زاویه بازو و ساعد 
هر دو دست 90 درجه باشد. در این حرکت نیز عضلات کمربند شانه اى، را منقبض نگه مى دارید و 

سپس رها مى کنید.

3. مطابق شکل 3 کف دست ها را از بدن دور کنید و به سمت بالا بکشید و هم زمان شانه ها را به سمت 
یکدیگر مقبض کنید. تا سر حد توان مقاومت کنید  و سپس حرکت را تکرار کنید.

1

2

3

گردآورى:  نشاط هاتف (کارشناس پرستارى) 
دکتر مهدى هنرمند (دکترى 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.myxenover.com براى اطلاعات بیشتر به سایت مراجعه 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. 


