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محلول میکروزد



پاییز و زمستان امسال دوره سختى خواهد بود. هم زمانى 
همه گیرى کووید-19 با شیوع سالانه انفلوآنزا لزوم رعایت 
نکات بهداشتى و پیشگیرى از ابتلا به بیمارى هاى عفونى را 

بیش از پیش مطرح مى کند.

یکى از مهم ترین اقدامات در این زمینه، استفاده از واکسن 
انفلوآنزا براى افراد در معرض خطر ابتلا به عوارض شدید 
این بیمارى است. واکسن هاى انفلوآنزا معمولا به دو صورت 
نوع  دو  هر  شوند.  مى  عرضه  چهارظرفیتى  و  ظرفیتى  سه 
 A واکسن براى ایمن سازى در مقابل دو نوع ویروس انفلوآنزا
نوع  شوند.  مى  استفاده   B انفلوآنزا  ویروس  نوع  یک  و 
چهارظرفیتى در مقابل نوع دیگرى از ویروس انفلوآنزا B هم 

ایمنى ایجاد مى کند.

انفلوآنزا که  ابتلا به عوارض شدید  افراد در معرض خطر 
توصیه مى شود در شهریور و نیمه اول مهرماه هر سال از 

واکسن انفلوآنزا استفاده کنند عبارتند از:
- کودکان 6 ماه تا 5 سال؛

- افراد بالاى 50 سال؛
- خانم هاى باردار؛

- افراد داراى بیمارى زمینه اى مثل دیابت، بیمارى قلبى 
عروقى، بیمارى ریه، بیمارى کلیه، بیمارى کبد، سرطان؛

-  افراد بسیار چاق با شاخص توده بدنى (BMI) بیشتر از 40؛
داروهاى  (مصرف  ایمنى  سیستم  نقص  به  مبتلا  افراد   -

سرکوب کننده سیستم ایمنى یا ابتلا به عفونت ( HIV) ؛
- کارکنان بهداشت و درمان؛

- افرادى که از کودکان زیر 5 سال یا افراد بالاى 65 سال یا 
افراد داراى بیمارى زمینه اى نگهدارى مى کنند.

در  استفاده  براى  ها  واکسن  از  برخى  که  این  به  توجه  با 
شیرخواران کمتر از 6 ماه تأیید نشده اند، لازم است پیش از 
استفاده از این واکسن در این کودکان، حتماً به برگه راهنماى 

همراه واکسن دقت کنید.

پس از تزریق واکسن انفلوآنزا ممکن است علایم این بیمارى 
را به صورت خفیف تر تجربه کنید. تب، ضعف، سردرد، درد 
عضلانى، گلودرد و یا سایر علایمى که در اثر تزریق واکسن 
ممکن است ایجاد شود را با استراحت و مصرف مایعات و در 
صورت لزوم استفاده از یک داروى مسکن مثل استامینوفن 

کنترل کنید.
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باردارى،  دوران  در  مناسب  تغذیه 
دارد.  اهمیت  بسیار  نوزاد  رشد  براى 
روزانه  باید  شما  باردارى،  زمان  در 
مصرف  قبل  از  بیشتر  کالرى   300

کنید.
اگرچه تهوع و استفراغ در چند ماه اول 
باردارى کمى شرایط را سخت مى کند، 
غذایى  رژیم  یک  از  کنید  سعى  اما 
هاى  ویتامین  و  کنید  پیروى  متعادل 
مصرف  را  باردارى  دوران  در  لازم 

کنید. 

در زیر توصیه هایى ارائه مى کنیم که 
نوزاد  هم  و  مادر  سلامت  براى  هم 

مفید است.

تا  کنید  مصرف  متنوعى  غذاهاى   •
تمام مواد مغذى مورد نیاز بدنتان را 
تامین کنید. روزانه بین 6 تا 11 واحد 
 4 میوه،   واحد   4 تا   2 و غلات،  نان 
واحد   4 سبزیجات،  بیشتر  یا  واحد 
پروتیئن  واحد   3 و  لبنى  محصولات 
و  مرغ  تخم  ماهى،  مرغ،  (گوشت، 

آجیل) مصرف کنید.
نان  مانند  فیبر  از  مواد غذایى غنى   •
سبوس دار، غلات، حبوبات، ماکارونى 
و برنج و هم چنین میوه و سبزیجات 
مورد  فیبر  است  بهتر  کنید.  مصرف 
به  غذایى  مواد  طریق  از  را  بدن  نیاز 
دست آورید، اما مکمل هاى فیبر هم 
دستور  با  توانید  مى  که  دارد  وجود 

پزشک از آن ها استفاده کنید.
روزانه  باردارى،  دوران  در  حتما   •
مواد  و  ها  ویتامین  از  کافى  مقدار 

معدنى را مصرف کنید. شما باید از 
مخصوص  ویتامین  هاى  مکمل 
تا  کنید  استفاده  باردارى  دوران 
اطمینان داشته باشید که ویتامین ها 
را  بدنتان  نیاز  مورد  معدنى  مواد  و 

کنید. تامین مى 
محصولات  واحد   4 حداقل  روزانه   •
کلسیم  از  غنى  غذایى  مواد  و  لبنى 
مصرف کنید تا اطمینان پیدا کنید که 
در دوران باردارى، روزانه 1000 تا 
دریافت  کلسیم  گرم  میلى   1300

مى کنید. 
مواد  از  وعده  سه  حداقل  روزانه،   •
گوشت  مانند  آهن،  از  غنى  غذایى 
غلات  و  حبوبات  اسفناج،  چرب،  کم 
تا  کنید  مصرف  صبحانه  مخصوص 
 27 روزانه  که  کنید  پیدا  اطمینان 

میلى گرم آهن دریافت مى کنید.
عصبى  سیستم  و  مغز  رشد  براى   •
به  روزانه  باردارى  زمان  در  نوزاد، 
220 میکروگرم ید احتیاج دارید. مى توانید 
پنیر،  و  شیر  مثل  لبنى  محصولات  از 
لوبیا  و  پخته  زمینى  سیب  ماست، 

سفید مصرف کنید.
کنید.  مصرف  سى  ویتامین  روزانه   •
شامل  سى  ویتامین  خوب  منابع 
پرتقال، گریپ فروت،توت فرنگى، کلم 
بروکلى، گل کلم، کلم بروکسل، فلفل 
سبز و گوجه فرنگى است. زنان باردار 
روزانه به 80 تا 85 میلى گرم ویتامین 

سى احتیاج دارند.
ب  ویتامین  کافى  مقدار  روزانه   •
مواد  در  ویتامین  این  کنید.  مصرف 
هاى  برگ  با  سبزیجات  مثل  غذایى 
سبز تیره، گوشت گوساله و انواع لوبیا 
روزانه  باید  باردار  زنان  دارد.  وجود 
این  از  گرم  میلى   0/64 حداقل 
نقص  از  تا  کنند  دریافت  را  ویتامین 
ستون فقرات جلوگیرى شود. مکمل هاى 
حاوى فولات، اسید فولیک نام دارد و 
مصرف آن در زمان باردارى اهمیت 

دارد.
آ  ویتامین  کافى  مقدار  روزانه   •
آ  ویتامین  غنى  منابع  کنید.  دریافت 
شامل هویج، کدو حلوایى، سیب زمینى 
طالبى  و  زردآلو  سبز،  کدو  شیرین، 

است.

در  زیر  غذایى  مواد  مصرف  از 
دوران باردارى خوددارى کنید:

 
در  الکلى  هاى  نوشیدنى  از مصرف   •
الکل  باردارى خوددارى کنید.  دوران 
با زایمان زودرس، ناتوانى ذهنى، نقص 
در  وزن  کم  نوزادان  و  تولد  هنگام 

ارتباط است.
• بیشتر از 300 میلى گرم در روز از 
مصرف  کافیئن  حاوى  غذایى  مواد 
نکنید. کافیئن در بسیارى از نوشیدنى ها 
کوچک  فنجان  یک  شود.  مى  یافت 
 150 حاوى  متوسط،  طور  به  قهوه، 
فنجان  . یک  میلى گرم کافئین است 
چاى سیاه حدود 80 میلى گرم کافئین 

دارد. 
به  شکلات،  که  باشید  داشته  یاد  به 
کافئین   حاوى  تلخ،  شکلات  خصوص 

است.
عدم  بر  متخصصان  اکید  توصیه   •
باردارى  دوران  در  ساخارین  مصرف 
است؛ زیرا مى تواند از جفت عبور کند 
باقى  جنین  بافت  در  است  ممکن  و 
بماند. اما استفاده از شیرین کننده هاى 
که  دیگر  مصنوعى  یا  مغذى  غیر 
در  است  شده  تأیید   FDA توسط 

دوران باردارى منعى ندارد.
• مقدار چربى مصرفى روزانه خود را 
تا حدود 30 درصد کاهش دهید. این 
 2000 روزانه  که  فردى  براى  مقدار 
 65 حدود  کند،  مى  مصرف  کالرى 

گرم یا کمتر است.
• مصرف کلسترول را روزانه به 300 

میلى گرم یا کمتر محدود کنید.
• از مصرف پنیر هاى پاستوریزه نشده 
خوددارى کنید؛ چرا که ممکن است حاوى 
براى  باشد.  زا  بیمارى  هاى  میکروب 
مصرف پنیر خامه اى، پنیر پروسس و 

ماست منع مصرفى وجود ندارد.
از مصرف غذاهاى دریایى خام، به   •

خصوص صدف، خوددارى کنید.

حال  باردارى  دوران  در  وقتى 
مواد  چه  باید  ندارید،  خوبى 

غذایى مصرف کنید؟
ممکن است در دوران باردارى صبح ها 
یبوست  دچار  یا  و  کنید  پیدا  تهوع 

شوید.
براى شما چند توصیه داریم: 

خارج  از  قبل  صبحگاهى:  تهوع 
ترد  بیسکویت  از تخت خواب،  شدن 

(کراکر)، غلات و یا چوب شور مصرف 
کنید. در طول روز چند میان وعده کوچک 
هاى  غذا  مصرف  از  کنید.  مصرف 
چرب، سرخ شده و پر ادویه خوددارى 

کنید.
یبوست: در رژیم غذایى خود بیشتر 
استفاده  تازه  سبزیجات  و  ها  میوه  از 
آب  لیوان   8 روزانه  مصرف  کنید. 
توصیه مى شود. مى توانید از مکمل هاى 
از  قبل  کنید؛  استفاده  نیز  فیبر  حاوى 
مصرف این مکمل ها، حتما با پزشک 

مشورت کنید.
حاوى  غذایى  مواد  از  بیشتر  اسهال: 
پکتین و صمغ ها (دو نوع فیبر غذایى) 
تا به جذب آب بیشتر  مصرف کنید 

کمک کند.
مواد غذایى حاوى این فیبر ها عبارتند 
از: سیب، موز، برنج سفید، جو دو سر 

و نان گندم با آرد سفید
• سوزش سر دل: در طول روز چند 
از  قبل  بخورید.  غذایى کوچک  وعده 
کنید.  امتحان  را  شیر  نوشیدن  غذا 
مصرف غذاها و نوشیدنى هاى حاوى 
غذاهاى  و  مرکبات  آب  کافئین، 

پرادویه را محدود کنید.

باردارى  دوران  در  توان  مى  آیا 
رژیم گرفت؟ 

خیر. در حین باردارى، براى کاهش 
هم  و  شما  هم  نگیرید.  رژیم  وزن 
احتیاج  مغذى  مواد  به  نوزادتان 
داشته  یاد  به  بمانید.  سالم  تا  دارید 
باشید که بعد از به دنیا آمدن نوزاد، 
کیلوگرم  چند  اول  هفته  همان  در 

وزن کم مى کنید.

آیا در دوران باردارى به کلسیم 
بیشترى نیاز است؟

و  ها  استخوان  تقویت  براى  کلسیم 
چنین،  هم  است.  ضرورى  ها  دندان 
کلسیم باعث مى شود سیستم انعقادى 
فعالیت خود  به  به طور طبیعى  خون 
به  اعصاب  و  ها  ماهیچه  دهد،  ادامه 

درستى کار کنند و ضربان قلب منظم 
باشد. بیشترین مقدار کلسیم در بدن، 

در استخوان ها است.

به  رشد  براى  تکامل،  حال  در  نوزاد 
کلسیم احتیاج دارد.

اگر براى تامین کلسیم مورد نیاز نوزاد 
به مقدار کافى کلسیم مصرف نکنید، 
از  را  نیازش  مورد  کلسیم  بدن 
استخوان ها مى گیرد؛ در نتیجه ذخیره 
کلسیم در استخوان ها کاهش یافته و 
در معرض پوکى استخوان قرار مى گیرید. 
شدن  نازك  باعث  استخوان  پوکى 
در  و  شود  مى  ها  استخوان  شدید 
به  و  ها ضعیف شده  استخوان  نتیجه 

راحتى مى شکنند.
براى یک خانم باردار مصرف کلسیم 
دوران  در  اگر  حتى  است.  حیاتى 
نبود  نشود،  ایجاد  مشکلى  باردارى 
مقدار کافى کلسیم در این دوران مى تواند 
از قدرت استخوان بکاهد و خطر ابتلا 
به پوکى استخوان را در مراحل بعدى 

زندگى افزایش دهد.

هوس غذایى در دوران باردارى

باردارى  دوران  در  غذایى  هوس 
توضیح  هیچ  اگرچه  است.  طبیعى 
خصوص  این  در  اى  شده  پذیرفته 

وجود ندارد.
اما تقریباً دو سوم از زنان باردار دچار 

آن مى شوند.
اگر میل شدید و  ناگهانى به یک ماده 
غذایى خاص پیدا کردید، در صورتى 
مواد  یا  انرژى  شما  بدن  براى  که 
مغذى به همراه مى آورد تردید نکنید 
و چیزى که هوس کرده اید را مصرف 

کنید.
ادامه  چنان  هم  شما  هوس  اگر  اما 
از  شما  شود  باعث  و  باشد  داشته 
خوددارى  غذایى  مواد  سایر  مصرف 
رژیم  در  بیشترى  تعادل  باید  کنید، 
ایجاد  روزانه خود در دوران باردارى 

کنید.

تغذیه صحیح
در دوران

باردارى 
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باردارى،  دوران  در  مناسب  تغذیه 
دارد.  اهمیت  بسیار  نوزاد  رشد  براى 
روزانه  باید  شما  باردارى،  زمان  در 
مصرف  قبل  از  بیشتر  کالرى   300

کنید.
اگرچه تهوع و استفراغ در چند ماه اول 
باردارى کمى شرایط را سخت مى کند، 
غذایى  رژیم  یک  از  کنید  سعى  اما 
هاى  ویتامین  و  کنید  پیروى  متعادل 
مصرف  را  باردارى  دوران  در  لازم 

کنید. 

در زیر توصیه هایى ارائه مى کنیم که 
نوزاد  هم  و  مادر  سلامت  براى  هم 

مفید است.

تا  کنید  مصرف  متنوعى  غذاهاى   •
تمام مواد مغذى مورد نیاز بدنتان را 
تامین کنید. روزانه بین 6 تا 11 واحد 
 4 میوه،   واحد   4 تا   2 و غلات،  نان 
واحد   4 سبزیجات،  بیشتر  یا  واحد 
پروتیئن  واحد   3 و  لبنى  محصولات 
و  مرغ  تخم  ماهى،  مرغ،  (گوشت، 

آجیل) مصرف کنید.
نان  مانند  فیبر  از  مواد غذایى غنى   •
سبوس دار، غلات، حبوبات، ماکارونى 
و برنج و هم چنین میوه و سبزیجات 
مورد  فیبر  است  بهتر  کنید.  مصرف 
به  غذایى  مواد  طریق  از  را  بدن  نیاز 
دست آورید، اما مکمل هاى فیبر هم 
دستور  با  توانید  مى  که  دارد  وجود 

پزشک از آن ها استفاده کنید.
روزانه  باردارى،  دوران  در  حتما   •
مواد  و  ها  ویتامین  از  کافى  مقدار 

معدنى را مصرف کنید. شما باید از 
مخصوص  ویتامین  هاى  مکمل 
تا  کنید  استفاده  باردارى  دوران 
اطمینان داشته باشید که ویتامین ها 
را  بدنتان  نیاز  مورد  معدنى  مواد  و 

کنید. تامین مى 
محصولات  واحد   4 حداقل  روزانه   •
کلسیم  از  غنى  غذایى  مواد  و  لبنى 
مصرف کنید تا اطمینان پیدا کنید که 
در دوران باردارى، روزانه 1000 تا 
دریافت  کلسیم  گرم  میلى   1300

مى کنید. 
مواد  از  وعده  سه  حداقل  روزانه،   •
گوشت  مانند  آهن،  از  غنى  غذایى 
غلات  و  حبوبات  اسفناج،  چرب،  کم 
تا  کنید  مصرف  صبحانه  مخصوص 
 27 روزانه  که  کنید  پیدا  اطمینان 

میلى گرم آهن دریافت مى کنید.
عصبى  سیستم  و  مغز  رشد  براى   •
به  روزانه  باردارى  زمان  در  نوزاد، 
220 میکروگرم ید احتیاج دارید. مى توانید 
پنیر،  و  شیر  مثل  لبنى  محصولات  از 
لوبیا  و  پخته  زمینى  سیب  ماست، 

سفید مصرف کنید.
کنید.  مصرف  سى  ویتامین  روزانه   •
شامل  سى  ویتامین  خوب  منابع 
پرتقال، گریپ فروت،توت فرنگى، کلم 
بروکلى، گل کلم، کلم بروکسل، فلفل 
سبز و گوجه فرنگى است. زنان باردار 
روزانه به 80 تا 85 میلى گرم ویتامین 

سى احتیاج دارند.
ب  ویتامین  کافى  مقدار  روزانه   •
مواد  در  ویتامین  این  کنید.  مصرف 
هاى  برگ  با  سبزیجات  مثل  غذایى 
سبز تیره، گوشت گوساله و انواع لوبیا 
روزانه  باید  باردار  زنان  دارد.  وجود 
این  از  گرم  میلى   0/64 حداقل 
نقص  از  تا  کنند  دریافت  را  ویتامین 
ستون فقرات جلوگیرى شود. مکمل هاى 
حاوى فولات، اسید فولیک نام دارد و 
مصرف آن در زمان باردارى اهمیت 

دارد.
آ  ویتامین  کافى  مقدار  روزانه   •
آ  ویتامین  غنى  منابع  کنید.  دریافت 
شامل هویج، کدو حلوایى، سیب زمینى 
طالبى  و  زردآلو  سبز،  کدو  شیرین، 

است.

در  زیر  غذایى  مواد  مصرف  از 
دوران باردارى خوددارى کنید:

 
در  الکلى  هاى  نوشیدنى  از مصرف   •
الکل  باردارى خوددارى کنید.  دوران 
با زایمان زودرس، ناتوانى ذهنى، نقص 
در  وزن  کم  نوزادان  و  تولد  هنگام 

ارتباط است.
• بیشتر از 300 میلى گرم در روز از 
مصرف  کافیئن  حاوى  غذایى  مواد 
نکنید. کافیئن در بسیارى از نوشیدنى ها 
کوچک  فنجان  یک  شود.  مى  یافت 
 150 حاوى  متوسط،  طور  به  قهوه، 
فنجان  . یک  میلى گرم کافئین است 
چاى سیاه حدود 80 میلى گرم کافئین 

دارد. 
به  شکلات،  که  باشید  داشته  یاد  به 
کافئین   حاوى  تلخ،  شکلات  خصوص 

است.
عدم  بر  متخصصان  اکید  توصیه   •
باردارى  دوران  در  ساخارین  مصرف 
است؛ زیرا مى تواند از جفت عبور کند 
باقى  جنین  بافت  در  است  ممکن  و 
بماند. اما استفاده از شیرین کننده هاى 
که  دیگر  مصنوعى  یا  مغذى  غیر 
در  است  شده  تأیید   FDA توسط 

دوران باردارى منعى ندارد.
• مقدار چربى مصرفى روزانه خود را 
تا حدود 30 درصد کاهش دهید. این 
 2000 روزانه  که  فردى  براى  مقدار 
 65 حدود  کند،  مى  مصرف  کالرى 

گرم یا کمتر است.
• مصرف کلسترول را روزانه به 300 

میلى گرم یا کمتر محدود کنید.
• از مصرف پنیر هاى پاستوریزه نشده 
خوددارى کنید؛ چرا که ممکن است حاوى 
براى  باشد.  زا  بیمارى  هاى  میکروب 
مصرف پنیر خامه اى، پنیر پروسس و 

ماست منع مصرفى وجود ندارد.
از مصرف غذاهاى دریایى خام، به   •

خصوص صدف، خوددارى کنید.

حال  باردارى  دوران  در  وقتى 
مواد  چه  باید  ندارید،  خوبى 

غذایى مصرف کنید؟
ممکن است در دوران باردارى صبح ها 
یبوست  دچار  یا  و  کنید  پیدا  تهوع 

شوید.
براى شما چند توصیه داریم: 

خارج  از  قبل  صبحگاهى:  تهوع 
ترد  بیسکویت  از تخت خواب،  شدن 

(کراکر)، غلات و یا چوب شور مصرف 
کنید. در طول روز چند میان وعده کوچک 
هاى  غذا  مصرف  از  کنید.  مصرف 
چرب، سرخ شده و پر ادویه خوددارى 

کنید.
یبوست: در رژیم غذایى خود بیشتر 
استفاده  تازه  سبزیجات  و  ها  میوه  از 
آب  لیوان   8 روزانه  مصرف  کنید. 
توصیه مى شود. مى توانید از مکمل هاى 
از  قبل  کنید؛  استفاده  نیز  فیبر  حاوى 
مصرف این مکمل ها، حتما با پزشک 

مشورت کنید.
حاوى  غذایى  مواد  از  بیشتر  اسهال: 
پکتین و صمغ ها (دو نوع فیبر غذایى) 
تا به جذب آب بیشتر  مصرف کنید 

کمک کند.
مواد غذایى حاوى این فیبر ها عبارتند 
از: سیب، موز، برنج سفید، جو دو سر 

و نان گندم با آرد سفید
• سوزش سر دل: در طول روز چند 
از  قبل  بخورید.  غذایى کوچک  وعده 
کنید.  امتحان  را  شیر  نوشیدن  غذا 
مصرف غذاها و نوشیدنى هاى حاوى 
غذاهاى  و  مرکبات  آب  کافئین، 

پرادویه را محدود کنید.

باردارى  دوران  در  توان  مى  آیا 
رژیم گرفت؟ 

خیر. در حین باردارى، براى کاهش 
هم  و  شما  هم  نگیرید.  رژیم  وزن 
احتیاج  مغذى  مواد  به  نوزادتان 
داشته  یاد  به  بمانید.  سالم  تا  دارید 
باشید که بعد از به دنیا آمدن نوزاد، 
کیلوگرم  چند  اول  هفته  همان  در 

وزن کم مى کنید.

آیا در دوران باردارى به کلسیم 
بیشترى نیاز است؟

و  ها  استخوان  تقویت  براى  کلسیم 
چنین،  هم  است.  ضرورى  ها  دندان 
کلسیم باعث مى شود سیستم انعقادى 
فعالیت خود  به  به طور طبیعى  خون 
به  اعصاب  و  ها  ماهیچه  دهد،  ادامه 

درستى کار کنند و ضربان قلب منظم 
باشد. بیشترین مقدار کلسیم در بدن، 

در استخوان ها است.

به  رشد  براى  تکامل،  حال  در  نوزاد 
کلسیم احتیاج دارد.

اگر براى تامین کلسیم مورد نیاز نوزاد 
به مقدار کافى کلسیم مصرف نکنید، 
از  را  نیازش  مورد  کلسیم  بدن 
استخوان ها مى گیرد؛ در نتیجه ذخیره 
کلسیم در استخوان ها کاهش یافته و 
در معرض پوکى استخوان قرار مى گیرید. 
شدن  نازك  باعث  استخوان  پوکى 
در  و  شود  مى  ها  استخوان  شدید 
به  و  ها ضعیف شده  استخوان  نتیجه 

راحتى مى شکنند.
براى یک خانم باردار مصرف کلسیم 
دوران  در  اگر  حتى  است.  حیاتى 
نبود  نشود،  ایجاد  مشکلى  باردارى 
مقدار کافى کلسیم در این دوران مى تواند 
از قدرت استخوان بکاهد و خطر ابتلا 
به پوکى استخوان را در مراحل بعدى 

زندگى افزایش دهد.

هوس غذایى در دوران باردارى

باردارى  دوران  در  غذایى  هوس 
توضیح  هیچ  اگرچه  است.  طبیعى 
خصوص  این  در  اى  شده  پذیرفته 

وجود ندارد.
اما تقریباً دو سوم از زنان باردار دچار 

آن مى شوند.
اگر میل شدید و  ناگهانى به یک ماده 
غذایى خاص پیدا کردید، در صورتى 
مواد  یا  انرژى  شما  بدن  براى  که 
مغذى به همراه مى آورد تردید نکنید 
و چیزى که هوس کرده اید را مصرف 

کنید.
ادامه  چنان  هم  شما  هوس  اگر  اما 
از  شما  شود  باعث  و  باشد  داشته 
خوددارى  غذایى  مواد  سایر  مصرف 
رژیم  در  بیشترى  تعادل  باید  کنید، 
ایجاد  روزانه خود در دوران باردارى 

کنید.
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در  گرفتن  قرار  مطالعه،  این  اساس  بر 
تعدیل  هاى  میکروب  برخى  معرض 
کننده سیستم ایمنى مى تواند با کاهش 
التهاب بر مغز و سیستم عصبى مرکزى 

تأثیر بگذارد. 

این تحقیق در زمره  اولین مطالعاتى است 
که نشان مى دهد چنین مواجهه اى در 
دوران باردارى بر رشد عصبى جنین تأثیر 
به   همچنان  که  حالى  در  گذارد.  مى 
تحقیقات بیشترى نیاز است، با کمک نتایج 
این تحقیق مى توان روش هاى جدیدى 

براى مداخلات دوران باردارى پیدا کرد.

تحقیقات طولانى مدت روى انسان نشان 
داده است که استرس مادر در دوران 
در  سیستمیک  التهاب  باعث  باردارى 
مادر و جنین مى شود و یک عامل خطر 

براى ابتلا به  اوتیسم است.

مطالعات قبلى نشان دادند که با تجویز 
داروى تربوتالین (که اغلب براى تأخیر 
در زایمان زودرس به زنان تجویز مى شود) 
در مـــوش هــاى آزمایشــگاهى، در 
فرزندانشان نشانه هاى بیمارى اوتیسم 
مانند  نقص هاى اجتماعى و رفتار هاى 
تکرار شونده دیده شد. علاوه بر این در 
آن ها نوعى اختلال تشنجى مانند صرع 

بروز پیدا کرد.

سوال اساسى مطالعه این بود که آیا 
مى توانیم از یک میکروب تعدیل کننده 
سیستم ایمنى براى جلوگیرى از عواقب 
طولانى مدت استرس هاى محیطى در 

دوران باردارى استفاده کنیم؟ 

براى این مطالعه، محققان موش ها را 
زاى  استرس  عوامل  معرض  در 
خفیف قرار دادند و در زمانى معادل 
سه ماهه سوم باردارى در انسان، به 

آن ها تربوتالین تجویز کردند.

نوعى  ها  موش  از  نیمى  به  همچنین 
تــزریق کردندکه در  مایکوباکتریــوم 
تحقیقات قبلى مشخص شده بود تاثیرات 
سوم  گروه  دارد.  مغز  روى  ضدالتهابى 
موش ها تحت هیچ درمانى قرار نگرفتند.

در دو و چهار ماه پس از تولد، نوزادان 
میزان  تا  گرفتند  قرار  آزمایش  تحت 
تعامل اجتماعى آن ها ارزیابى شود و 
رفتارهاى  آیا  ببینند  چنین،  هم 
تکرارشونده از خود نشان مى دهند یا 

خیر.
که  نوزادانى  قبلى،  مطالعه  مانند 
مادرانشان تحت استرس بودند و تحت 
گرفتند،  قرار  تربوتالین  با  درمان 
رفتارهاى شبیه به اوتیسم نشان دادند. 
اما آن دسته که با مایکوباکتریوم واکسینه 

شده بودند چنین رفتارهایى نداشتند.

با  سازى  ایمن  که  رسد  مى  نظر  به 
منفى  اثرات  برابر  در  مایکوباکتریوم 
استرس هاى محیطى از نوزاد در زمان 
رشد، به خصوص در مقابل رفتارهاى 

شبه اوتیسم محافظت مى کند.

تشنج  اختلال  مقابل  در  واکسن  این 
محافظتى ایجاد نمى کند. اما از آنجایى 
که صرع بعد تر در زندگى فرد بـروز 
مى کند، محققان قصد دارند این آزمایش 
را با نمونه هاى بیشتر و در دوره هاى 

درمانى طولانى تر تکرار کنند.

اوتیسم و صرع اغلب با هم در فرد بروز 
مى کنند. حدود 30 در صد از افراد مبتلا 
مانند  صرع،  بیمارى  علایم  اوتیسم  به 
تشنج را دارند. محققان گمان مى کنند که 
التهاب ناشى از استرس در هر دو نقش 

دارد.

محققان تاکید مى کنند که آن ها در 
حال کشف واکسنى براى اوتیسم نیستند 
این  تواند  نمى  میکروبى  مداخلات  و 
اختلال را در کودکانى که از قبل به این 
اختلال مبتلا شده اند از بین ببرد. اما 
مطالعه آن ها این ایده را تقویت مى کند 
معــرض  در  گرفتــــن  قـــرار  که 
میکروارگانیسم هاى مفید، که بعضاً از 
آن ها به عنوان "دوستــان قدیمى" یاد 
مى شود، مى تواند نقش مهمى در رشد 

مغز در رحم داشته باشد.
 این نخستین مداخله در زایمان است که 
توانسته از ابتلا به سندرم شبه اوتیسم، 
شامل جنبه هاى رفتارى و اجتماعى آن 
را  کار  این  بتوانیم  اگر  کند.  جلوگیرى 
بسیار  کار  کنیم  پیاده  نیز  انسان  روى 

بزرگى خواهد بود.

دوران  در  باید  مادران  حال،  عین  در 
از  ناشى  احتمالى  خطرات  از  باردارى 
عوامل استرس زاى محیطى و احساسى 

آگاه باشند.
 آن ها باید تحت نظر پزشک  با مصرف 
غذاهاى تخمیر شده مانند ماست و حتى 
در  را  خود  طبیعت،  در  وقت  صرف 

معرض باکترى هاى مفید قرار دهند.

 باکترى هاى مفید در دوران باردارى و پیشگیرى از اختلالات شبه اوتیسم
مطالعه  یک  براساس 
تــوسط  کــه  جدیــد 
دانـــشگاه  محققـــان 
روى  بــــر  کلـــرادو 
حیوانات  صورت گرفته 
در  گرفتن  قرار  است، 
هاى  باکترى  معرض 
مفید در سه ماهه سوم 
باردارى در مادرانى که 
استرس داشتند، از بروز 
در  اوتیسم  شبه  اختلال 
جلوگیرى  فرزندانشان 

مى کند.



 باکترى هاى مفید در دوران باردارى و پیشگیرى از اختلالات شبه اوتیسم
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بالا  سنین  به  رسیدن  از  قبل  افراد 
نگرانى و دغدغه هایى در مورد آینده 
دارند، از جمله  بازنشستگى، بیمارى هاى 
کم  عزیزان،  دادن  دست  از  مزمن، 
و  تحرك  کاهش  حافظه،  شدن 
در  استقلال  کاهش  و  وزن  افزایش 
داشتن  البته  روزمره.  هاى  فعالیت 
متعهد،  و  همراه  فرزندانى  و  خانواده 
بیمه مناسب درمانى  و درآمد کافى 
را  سالمندى  هاى  دغدغه  از  بسیارى 

کاهش مى دهد.
صورت  زمینه  این  در  که  تحقیقاتى 
گرفته نشان داده است که سالمندانى 
که سبک زندگى سالم ترى داشته اند 
که سبک  همسالانشان  با  مقایسه  در 
بیمار  کمتر  اند،  نداشته  سالم  زندگى 
شده و سال هاى بیشترى فعال و غیر 
با  اند. رژیم هاى غذایى  بوده  وابسته 
عنوان ضد پیرى و مکمل هایى  که در 

پیشگیرى ازبیمارى و ناتوانى در سالمندان

این مورد تبلیغ مى شوند هیچ یک به 
اندازه تغذیه سالم و فعالیت بدنى در به 
تعویق انداختن فرایند پیرى موثر نیستند.

نکته مهم دیگر این است که براى شروع 
یک زندگى سالم هیچ وقت دیر نیست.

براى اینکه بتوانیم خود را  با تغییرات 
دوران سالمندى هماهنگ کنیم قبل از 
هرچیز باید بدانیم  با افزایش سن، در 
بدن ما چه رخ مى دهد و رعایت چه 

نکاتى الزامى است:

1) تغذیه سالم
با افزایش سن سوخت و ساز بدن کند 
مى شود مصرف غذاهاى کم کالرى وکم 
چرب وسبزیجات تازه بسیار مهم است. 
استفاده از مواد غذایى با هضم آسان و 
انرژى بالا مانند سبزیجات تازه، میوه ها، 
غلات کامل و پروتئین را در اولویت 

قرار دهید.

آب و مایعات فراوان بخورید حتى اگر 
احساس تشنگى نمى کنید،  این بــاعث

مى شود که سطح سوخت و ساز بدن 
شدن  هیدراته  اینکه  ضمن  برود.  بالا 
پوست باعث مى شود جوان تر به نظر 

برسید.
پختن غذاهایى با طعم و ظاهر بهتر به 
افزایش اشتها که در سالمندى کاهش 
یافته، کمک مى کند. از دیگر مزایاى 
افزایش  از  جلوگیرى  صحیح  تغذیه 
گرفتگى  مانند  هایى  بیمارى  و  وزن 

عروق و دیابت است.
غذایى  مواد  تهیه  و  خرید  براى  اگر 
مشکل دارید حتما از افراد خانواده و 

افراد داوطلب، کمک بگیرید.

کنید،  پرهیز  دخانیات  استعمال  از 
چراکه شما را در معرض بیمارى هاى 
حتى  و  استخوان  پوکى  ریوى،  قلبى، 
سرطان قرار مى دهد و باعث تخریب 

و چروك شدن پوست مى شود.

2) ورزش و فعالیت بدنى
پوشیده  برکسى  ورزش  زیاد  مزایاى 
نیست و خوشبختانه شروع ورزش در 
هیچ سنى دیر نیست. تحقیقات نشان 
داده شروع ورزش حتى در سنین بعد 
از 70 سال هم منافع زیادى براى فرد 

دارد، از جمله:
• پیشگیرى ازکاهش حافظه

• بالا بردن سطح هورمون هاى مفید 
بدن مانند اندروفین

• کمک به کاهش درد هاى مزمن بدن
به  و  بدن  عضلانى  بافت  افزایش   •

دنبال آن افزایش متابولیسم بدن
• بهبود کیفیت خواب

• افزایش انعطاف پذیرى و هماهنگى 
استخوان ها و عضلات

• تقویت سیستم ایمنى فرد

مى دانیم که در دهه هاى اخیر 
و  پزشکى  علوم  پیشرفت  با 
کنترل و درمان بیمارى ها امید 
کشورهاى  اکثر  در  زندگى  به 
است،  یافته  افزایش  جهان 
طورى که سالانه  تعداد بیشترى 
از افراد وارد دهه هاى هشتم و 
این  شوند.  مى  زندگى  بالاتر 
در  زیادى  حد  تا  موضوع 
سیاست هاى بهداشتى و درمانى 
اقتصادى  هاى  ریزى  برنامه  و 
در  گرچه  است،  موثر  کشورها 
از  خارج  مورد  این  حاضر  حال 

بحث ما است .
بررسى  مقاله  این  در  ما  هدف 
کردن  سپرى  براى  هایى  راه 
هرچه سالم تــر و مستــقل تر 

دوران سالمندى است .
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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

3) پایش وضعیت سلامت پیشگیرى ازبیمارى و ناتوانى در سالمندان
تا قبل از چهل سالگى ممکن است به 
پزشک  به  مراجعه  به  نیاز  ندرت 
داشته باشید ولى بعد ازآن به تدریج 
به  مربوط  سلامتى  مشکلات  برخى 
سالمندى بروز مى کنند؛ خصوصا اگر 
فردى کم تحرك و بى توجه به نکات 
برنامه  یک  بنابراین  باشید.  بهداشتى 
با  ارتباط  و  پزشک  به  منظم  مراجعه 
به  ضرورى  درمانى  بهداشتى  مشاور 
مشکلات  از  مواردى  رسد.  مى  نظر 
شیوع  سن  افزایش  با  که  سلامتى 

بیشترى پیدا مى کنند عبارتند از:

بالا رفتن میزان چربى هاى خون
که به مرور زمان باعث رسوب آن ها 
در عروق تغذیه کننده قلب و مغز شده 
و خون رسانى آن ها را با مشکل مواجه 
کرده و باعث سکته هاى قلبى و مغزى 
مى شود، که عوارض برخى از آن ها تا 
سال ها ماندگارند. کنترل رژیم غذایى و 
مصرف دارو زیر نظر پزشک بهترین راه 

براى کنترل این مورد است.

بالا رفتن فشار خون
باشد،  نداشته  ارگانیک  علت  اگر  که 
معمولا نیاز به مصرف یک یا چند دارو 
داشته و خــود به تنهایـــى مى تواند 
عروقى  قلبى  هاى  بیمارى  ساز  زمینه 

گردد.

تکرر ادرار
آن  پى  در  و  مثانه  عضلات  ضعف 
کاهش ظرفیت مثانه و افزایش حجم 
مردان  در  پروستات  هاى  عفونت  و 
باعث بیدار شدن هاى مکرر در شب  
چرت  و  فرد  خواب  کیفیت  وکاهش 
زدن هاى روزانه مى شود. سنگ هاى 
مصرف  علت  به  غالبا  هم  ادرارى 
بروز  بالا  سنین  در  مایعات  کمتر 

بیشترى دارند.

 آنمى یا کم خونى
یکى دیگر از مشکلات سلامتى درسنین 
بالا است که معمولا به علت کمبود آهن 
در رژیم غذایى ایجاد مى شود. درغیر 
این صورت به خصوص اگر با کاهش 
بررسى  حتما  باید  باشد  همراه  وزن 

کامل به لحاظ وجود بدخیمى هاى 

گوارشى به عمل آید. 
پوکى  مثل  دیگرى  هاى  بیمارى 
مفاصل،  التهاب  و  آرتروز  استخوان، 
جمله  از  نیز  آلزایمر  و  پارکینسون 

موارد حاد و مشکل زا هستند.  

4) افزایش عملکرد مغزى
در صورتى که از کار بازنشسته شده اید 
و دیگر چالش کارى ندارید با بازى هاى 
فکرى، حل جدول، پازل هاى کلمات و 
اشکال و یادگیرى یک مهارت یا زبان 
جدید مغز خود را  قوى و سالم نگه 

دارید.

5) ایمن سازى محل سکونت 
حوادث  برخى  از  جلوگیرى  براى 
خطرناك مثل زمین خوردن و تروما 
منزل  پرخطر  نقاط  براى   است  بهتر 
مانند پله ها، راهرو ها و سرویس هاى 
گذاشته  دستگیره  و  نرده  بهداشتى 
خطر  فرد  براى  هنوز  اگر  اما  شود. 
مراقبت  باید  هست  خوردگى  زمین 

24 ساعته داشته باشد.

6) بازتوانى سالمند 
براى باز توانى سالمندان یکى از نکات 
و  اطرافیان  با  سالمند  ارتباط  حفظ 
ارتباط  راستا  این  در  است.  جامعه 
درمان  و  پیشگیرى  مشاور،  با  متقابل 
عملکرد  حفظ  و  تقویت  افسردگى، 
رفع  و  شنوایى  و  بینایى  حواس 
تعویق  به  باعث  ها،  آن  مشکلات 
و  شناختى  اختلالات  انداختن 
محدودیت هاى تحرك انزوا و تنهایى 

در سالمند مى گردد. 

امــروزه جـــدول هــاى 
اى جهت   ویژه  امتیازدهى 
فرد  توانــایى  ارزیابــى 
امور  مدیریت  در  سالمند 
تهیه  دارویى،  رژیم  مالى، 
خرید،  دارى،  خانه  غذا، 
استفاده از تلفن و حمل و 
نقل  وجـــود دارد کــه 
لحاظ  از  را  فرد  شرایط 
امکان زندگى به تنهایى یا 
امور  براى  کمک  به  نیاز 

روزمره مى سنجد.
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گاستروپارزى چیست؟
بیمارى  این  باشد.  تاخیر در تخلیه معده مى  به معنى  گاستروپارزى 
استفراغ مى شود. هم چنین ممکن  و  تهوع  باعث  شرایطى است که 
است باعث ایجاد حس سیرى زودرس در افراد شود. دلیل این حالت 
این است که مدت زمان زیادى طول مى کشد تا معده محتویات خود 
را خالى کند و غذا  با سرعت مطلوب از سیستم گوارشى منتقل نمى شود. 

بین  در  شایع  مشکل  گاستروپارزى 
بیماران مبتلا به دیابت است. این مشکل 
دچار  که  افرادى  براى  تواند  مى 
مسمویت غذایى شده اند نیز به وجود 
آید. اما گاهى افرادى دچار این مشکل 
بیمارى  نه  و  دیابت  نه  که  شوند  مى 

زمینه اى دارند.
دلیل  به  گاستروپارزى  که  زمانى 
مسمومیت غذایى به وجود آید، اغلب 
بعد از چند روز تا چند هفته بر طرف 
مى شود. گاهى براى بهبودى، بیشتر از 
چند روز زمان لازم است و در برخى از 
موارد این مشکل براى همیشه برطرف 
نمى شود. معمولا این مشکل در افراد 
مبتلا به دیابت کاملا برطرف نمى شود. 
اما روش هایى وجود دارد که مى توانند 
در بهبود این مشکل به فرد کمک کنند. 

علایم گاستروپارزى چیست؟

علایم عبارتند از:
•  تهوع با یا بدون استفراغ

•  درد شکم
•  احساس سیرى زودرس

•  نفخ
• کاهش وزن

تشخیص  براى  آزمایشى  آیا 
گاستروپارزى  وجود دارد؟

به  مشکوك  پزشک  اگر  بله. 
گاستروپارزى در شما شود، ممکن است 

یکى ازآزمایش هاى زیر را انجام دهد:

• آندوسکوپى: پزشک یک لوله نازك 
در  کند.  مى  معده  وارد  گلو  راه  از  را 
انتهاى لوله (که به آن آندوسکوپ گفته 
مى شود) نور و دوربین ریزى قرار دارد؛ 

بنابراین به پزشک اجازه 
را  تا داخل معده شما  مى دهد 
از  بعد  پزشک  اگر  ببیند. 
هشت  از  بیشتر  گذشت 
وعده  آخرین  از  ساعت 

هنوز  شما،  غذایى 

باقیمانده غذا را در معده ببیند، احتمالا 
نشانه گاستروپارزى است.

به  آرآى:   ام  یا  اسکن  تى  سى   •
کمک این آزمایش مى توان تشخیص 
داد که آیا مسیر حرکت غذا در دستگاه 

گوارش مسدود شده است یا خیر.
• سینتى گرافى از تخلیه معده: این 
گاستروپارزى  به تشخیص  نیز  بررسى 

کمک مى کند .

آیا باید رژیم غذایى را تغییر داد؟ 

بله. گاهى افراد احساس بهبود در علایم 
بیمارى پیدا مى کنند اگر:

•  در طول روز به جاى دو یا سه وعده 
حجیم، چهار یا پنج وعده کوچک مصرف 

کنند.

• غذا را در مخلوط کن بریزند و 
بعد مصرف کنند.

مواد  مصرف   •
که  غذایى 
زیادى  چربى 
دارند، مانند پنیر 
و غذاهاى سرخ 

شده، را محدود کنند.

فیبر  • مصرف مواد غذایى که حاوى 
نامحلول هستند، مانند بعضى میوه ها، 

سبزیجات و لوبیا را محدود کنند.

• از مصرف نوشیدنى هاى گاز دار که 
باعث نفخ مى شوند خوددارى کنند.

•   از مصرف سیگار و نوشیدنى هاى 
الکلى خوددارى کنند.

• اگر دیابت دارند مهم است که قند 
خون خود را در سطح نزدیک به نرمال 

نگه دارند.

آیا باید به پزشک مراجعه کرد؟

تهوع و درد  به طور مداوم حالت  اگر 
شکم دارید و استفراغ مى کنید، دچار 
کاهش وزن شده اید و یا درهنگام صرف 
غذا دچار مشکل مى شوید، به پزشک 

مراجعه کنید.

را  گاستروپارزى  توان  مى  چگونه 
درمان کرد؟

• روش هاى درمانى که به دریافت بهتر 
مواد غذایى و مایعات مورد نیاز بدن شما 
از  ها  روش  این  در  کنند.  مى  کمک 
مکمل هاى مایع استفاده مى شود و در 
موارد نادر فرد از طریق لوله تغذیه مى کند.

• مصرف داروهایى که مى تواند سرعت 
تخلیه معده را بیشتر کند.

تهوع  از  که  داروهایى  مصرف   •
پیشگیرى مى کند.

این  در  لوله؛  به کمک  معده  تخلیه   •
روش، پزشک لوله اى را یا از طریق گلو 
یا مستقیما از راه پوست وارد معده کرده 

و محتویات آن را تخلیه مى کند.

•  تحریک الکتریکى معده: در موارد 
بسیار نادر، پزشکان به کمک تحریک 

الکتریکى معده را تخلیه مى کنند.
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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. 

هارى
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با این حال در بسیارى از کشور ها از 
ناقل  چنان  هم  ها  سگ  ایران،  جمله 
بیمارى هارى هستند و بیشتر مرگ و 
میر ناشى از این بیمارى به علت گاز 

گرفتن سگ هاى هار است. 
ویروس هارى سیستم عصبى مرکزى 

را درگیر مى کند.
اگر فرد بعد از قرارگرفتن در معرض 

این ویروس مراقبت هاى پزشکى لازم 
را دریافت نکند، ویروس باعث ایجاد 
بیمارى در مغز شده و درنهایت منجر 

به مرگ فرد مى شود.
بیمارى  این  از  پیشگیرى  هاى  راه 
شامل واکسینه کردن حیوانات خانگى، 
حفظ فاصله از حیوانات حیاط وحش و 
درمانى  مراکز  به  موقع  به  مراجعه 

درمانى  هاى  مراقبت  دریافت  براى 
پیش از شروع علایم مى باشد.

هارى چگونه منتقل مى شود؟

ویروس هارى از طریق تماس مستقیم 
با بزاق (از طریق پوست آسیب دیده 
یا  بینى  ها،  یا غشاهاى مخاطى چشم 
(مغز)  عصبى  سیستم  بافت  یا  دهان) 

حیوان آلوده منتقل مى شود. 
افراد به علت  این بیمارى در  معمولا 
به  هار  حیوان  توسط  شدن  گزیده 

وجود مى آید.
که  است  پذیر  امکان  اما  نادر،  بسیار 
گزیدگى  از  غیر  به  دلیلى  به  فرد 

این  به  هار،  حیوان  توسط  مستقیم 
بیمارى مبتلا شود؛ براى مثال از طریق 
خراش، ساییدگى یا تماس زخم هاى باز 
که  حیوانى  محصول  هر  یا  بزاق  با 

آلوده به ویروس باشد.
نوازش،  جمله  از  تماس،  دیگر  انواع 
مدفوع  یا  ادرار  خون،  با  تماس 
این  به  ابتلا  به  منجر  هار،  حیوان 

عفونت نمى شود. 
به لحاظ نظرى، اگر فرد آلوده کسى را 
گاز بگیرد مى تواند بیمارى را منتقل 
ثبت  موردى  هیچ  کنون  تا  اما  کند، 

نشده است.
تماس هاى معمول همانند لمس فرد 
یا  مایع  با  تماس  یا  هارى  به  مبتلا 

بافت غیر عفونى (ادرار، خون، مدفوع) 
با خطر ابتلا به عفونت همراه نیست. 
که  شخصى  با  تماس  چنین  هم 
واکسیناسیون هارى را دریافت مى کند 
شما را در معرض ابتلا به هارى قرار 
نمى دهد، خطر عفونت را ایجاد نمى کند 
پیشگیرانه  هاى  درمان  به  نیازى  و 

ندارد. 
ویروس هارى هنگامى که خشک شود 
و در معرض نور خورشید قرار بگیرد 

دیگر عفونى نیست.
ویروس  ماده حاوى  اگر  کلى  به طور 
خشک شود مى توان آن را غیر عفونى 

تلقى کرد.

چه زمانى به مراقبت هاى 
پزشکى احتیاج است؟

اگر با هر نوع حیوان وحشى یا حیوان 
ناآشنا در تماس بوده اید، به خصوص 
خراشیدگى  یا  گزیدگى  دچار  اگر 
صلاح  ذى  مراجع  به  باید  اید،  شده 

درمانى مراجعه کنید.
و  آب  با  را  زخم  تماس،  محض  به 
صابون به مدت 5 تا10 دقیقه بشویید 
و سپس به مراکز کنترل و پیشگیرى 

هارى مراجعه کنید. 
یک  هارى  که  باشید  داشته  یاد  به 
فوریت پزشکى است و تصمیم گیرى 

در این مورد نباید به تأخیر بیفتد.
بعد از رسیدگى به زخم ها، پزشک به 
شما کمک مى کند تا تصمیم بگیرید 
که به درمان، که به آن پیش گیرى 
پس از تماس مى گویند، نیاز است یا 
خیر.این تصمیم گیرى به نوع تماس و 
حیوانى که در معرض آن قرار گرفته اید 

بستگى دارد.
لازم بــه توضیح است که با تــوجه 
اپیـدمیـولــوژیک  وضـعیت  بـه 
حیوان  مـوارد  تمــام  در  ایـران، 
گزیـدگی بایستی حیـوان را مشکوك 
هاي  اقدام  و  نمـوده  تلقی  هـاري  به 
تا خلاف  داد  انجام  بلافاصله  را  لازم 
آن ثابت شود و موضوع ازنظـر هاري 

منتفی گردد.

علایم هارى چیست؟

در  قرارگرفتن  یا  و  گزیدگى  از  بعد 
بروز  از  قبل  هارى،  ویروس  معرض 
علایم، این ویروس باید به مغز برسد. 
معرض  در  گرفتن  قرار  بین  زمان 
ویروس تا ظهور علایم، دوره نهفتگى 
نامیده مى شود و ممکن است هفته ها 

تا ماه ها ادامه پیدا کند.
به  بسته  است  ممکن  نهفتگى  دوره 
مغز)  تا  آن  (فاصله  گزیدگى  محل 

متفاوت باشد.

علایم اولیه هارى غیر اختصاصى 
بوده و عبارتند از: 

تب، لـرز، خستـگی، سـردرد، ضـعف 
و درد عضـلانی، بى اشتهایى، اشــکال 
اسـتفراغ،  و  تهـوع  بلـع، حــالت  در 
شکمی  دردهـاي  ســرگیجه، 
واسهال، گلـودرد، تنگینفـس، سرفه 
تحریک  ترس،  و  نگــرانی  خشـک، 
چنین  هم  بودن.  عصبى  و  پذیرى 
مثل  اختصاصى  علایم  است  ممکن 
محل  در  خارش  یا  ناراحتى  احساس 

گزیدگى وجود داشته باشد.
اختلال  حاد  علایم  روز  چند  طى 
و  گیجى  اضطراب،  مغزى،  عملکرد 

آشفتگى بروز مى کند.
بیمارى، فرد ممکن است  با پیشرفت 
توهم،  رفتار غیرطبیعى،  دچار هذیان، 
هیدروفوبیا (ترس از آب) و بى خوابى 

شود.

در نوع دیگرى از بیمارى ممکن است 
فرد حالت تحریکى نداشته باشد و به 
حاد  دوره  شود.  دچار  ها  اندام  فلج 
بیمارى به طور معمول بعد از 2 تا 10 
روز به پایان مى رسد و در نهایت به 

کما و مرگ مى انجامد.
پس از بروز علایم بالینى، بیمارى قابل 
و  باشد  مى  کشنده  و  نبوده  درمان 
مراقبت هاى درمانى نیز شامل درمان هاى 

حمایتى است.

اقدامات درمانى پس از حیوان 
گزیدگى

در  افراد  کشورى،  پروتکل  اساس  بر 
با این ویروس پس از  صورت مواجه 
به مراکز کنترل و پیشگیرى  مراجعه 
از هارى مراقبت هاى زیر را دریافت 

مى کنند:

• شستشوى کامل زخم و ضایعات و 
ضدعفونى کردن ناحیه

• برداشتن بافت هاى از بین رفته

• تزریق سرم ضدهارى و واکسیناسیون 
علیه هارى

• تزریق سرم و واکسن ضد کزاز

• آنتى بیوتیک تراپى در صورت لزوم 
و  درمـان  پروتکل  با  مطابق  و 
جهانی  ســازمان  هـاري  پیشگیري 
ضد  سرم  مواجهه،  از  پس  بهداشت. 
هـاري فقط به کسانی تزریق می شـود 
که داراي یک یــا چنـد گزیـدگی یـا 
خـراش هـاي عمیـق جلـدي(خراشـی 
کـه در آن خـون دیده شود) یا آلوده 
یـا  و  بـزاق  با  مخاطی  غشاي  شدن 
و  صورت  و  سـر  هـاي  خـراش 

باشند. گردن 
براي خراش ها و زخم هـاي کوچک و 
لیسیــدن  یا  اعصاب  مـراکز  از  دور 
هـاي  حیوان  وسیلۀ  به  شخص 
از  فقـط  هــاري،  بـه  مشکوك 

تــزریق واکسـن استفاده می کنند.

تجویـز  دربـارة  ترتیب،  هر  به 
سرم،  با  همراه  واکسن  یا  و  واکسن 
پیشگیري  و  درمـان  مرکز  مسئول 

تصمیم می گیرد.

باید توجه داشت که تزریق واکسن در 
چندین نوبت،در زمان مقرر و به طور 

کامل انجام گیرد.

چگونه مى توان از هارى 
پیشگیرى کرد؟ 

با آگاهى از خطر ابتلا به بیمارى هارى 
با  تماس  از  پس  که  این  دانستن  و 
حیوانات وحشى چه کارى باید انجام 
داد، مى توان جان افراد را نجات داد. 
بیمارى  به  تواند  مى  پستاندارى  هر 
هارى مبتلا شود؛ اما شایع ترین حیواناتى 
شوند  مى  مبتلا  بیمارى  این  به  که 
ها،  سگ  ها،  راکون  از  عبارتند 

خفاش ها و روباه ها.
بنابراین بهترین راه براى جلوگیرى از 
هارى دورى از حیات وحش است. به 
حیوانات وحشى، حتى اگر زخمى شده اند، 

نزدیک نشوید.
به آن  پیدا کردید  اگر حیوان زخمى 
دست نزنید و براى کمک با مسئولین 

مربوطه و محلى تماس بگیرید.

چون اکثر موارد حیوان گزیدگی در 
دانش  بین  و  نوجوان  سنی  گروه 
توجه خاص  افتد،  می  اتفاق  آموزان 
سطح  افزایش  جهت  گروه  این  به 
و  هاري  درخصوص  آنان  آگاهی 
نزدیک نشدن به محل تجمع سگ هـاي 
به  و  ها  آن  تحریک  عدم  و  ولگرد 
موقع  در  حفاظتی  نکات  کاربردن 
این سگ ها نقش مهمی  با  برخورد 
گزیدگی  حیوان  موارد  کاهش  در 

دارد.
از آنجا که حیوانات خانگى مى توانند 
و  بگیرند  هارى  وحشى  حیوانات  از 
منتقل  انسان  به  را  بیمارى  سپس 
خانگى  حیوانات  واکسیناسیون  کنند، 
در  مهم  گامى  هارى  برابر  در 
در  هارى  بیمارى  بروز  از  جلوگیرى 

انسان است.
از آنجایى که این بیمارى قبل از بروز 
در  است،  پیشگیرى  قابل  علایم 
اسرع  در  ویروس  با  مواجه  صورت 
پیشگیرى  و  کنترل  مراکز  به  وقت 
مراجعه  خود  زندگى  محل  در  هارى 

کنید.

هارى
پیشگیرى  قابل  اما  کشنده  ویروسى  بیمارى  یک  هارى 
یا  شدن  گازگرفته  طریق  از  بیمارى  این  است. 
هار  حیوان  توسط  خانگى  حیوان  یا  انسان  خراشیدگى 
وحشى  حیوانات  در  بیشتر  هارى  است.  سرایت  قابل 

مانند خفاش ها، راکون ها و روباه ها یافت مى شود.
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با این حال در بسیارى از کشور ها از 
ناقل  چنان  هم  ها  سگ  ایران،  جمله 
بیمارى هارى هستند و بیشتر مرگ و 
میر ناشى از این بیمارى به علت گاز 

گرفتن سگ هاى هار است. 
ویروس هارى سیستم عصبى مرکزى 

را درگیر مى کند.
اگر فرد بعد از قرارگرفتن در معرض 

این ویروس مراقبت هاى پزشکى لازم 
را دریافت نکند، ویروس باعث ایجاد 
بیمارى در مغز شده و درنهایت منجر 

به مرگ فرد مى شود.
بیمارى  این  از  پیشگیرى  هاى  راه 
شامل واکسینه کردن حیوانات خانگى، 
حفظ فاصله از حیوانات حیاط وحش و 
درمانى  مراکز  به  موقع  به  مراجعه 

درمانى  هاى  مراقبت  دریافت  براى 
پیش از شروع علایم مى باشد.

هارى چگونه منتقل مى شود؟

ویروس هارى از طریق تماس مستقیم 
با بزاق (از طریق پوست آسیب دیده 
یا  بینى  ها،  یا غشاهاى مخاطى چشم 
(مغز)  عصبى  سیستم  بافت  یا  دهان) 

حیوان آلوده منتقل مى شود. 
افراد به علت  این بیمارى در  معمولا 
به  هار  حیوان  توسط  شدن  گزیده 

وجود مى آید.
که  است  پذیر  امکان  اما  نادر،  بسیار 
گزیدگى  از  غیر  به  دلیلى  به  فرد 

این  به  هار،  حیوان  توسط  مستقیم 
بیمارى مبتلا شود؛ براى مثال از طریق 
خراش، ساییدگى یا تماس زخم هاى باز 
که  حیوانى  محصول  هر  یا  بزاق  با 

آلوده به ویروس باشد.
نوازش،  جمله  از  تماس،  دیگر  انواع 
مدفوع  یا  ادرار  خون،  با  تماس 
این  به  ابتلا  به  منجر  هار،  حیوان 

عفونت نمى شود. 
به لحاظ نظرى، اگر فرد آلوده کسى را 
گاز بگیرد مى تواند بیمارى را منتقل 
ثبت  موردى  هیچ  کنون  تا  اما  کند، 

نشده است.
تماس هاى معمول همانند لمس فرد 
یا  مایع  با  تماس  یا  هارى  به  مبتلا 

بافت غیر عفونى (ادرار، خون، مدفوع) 
با خطر ابتلا به عفونت همراه نیست. 
که  شخصى  با  تماس  چنین  هم 
واکسیناسیون هارى را دریافت مى کند 
شما را در معرض ابتلا به هارى قرار 
نمى دهد، خطر عفونت را ایجاد نمى کند 
پیشگیرانه  هاى  درمان  به  نیازى  و 

ندارد. 
ویروس هارى هنگامى که خشک شود 
و در معرض نور خورشید قرار بگیرد 

دیگر عفونى نیست.
ویروس  ماده حاوى  اگر  کلى  به طور 
خشک شود مى توان آن را غیر عفونى 

تلقى کرد.

چه زمانى به مراقبت هاى 
پزشکى احتیاج است؟

اگر با هر نوع حیوان وحشى یا حیوان 
ناآشنا در تماس بوده اید، به خصوص 
خراشیدگى  یا  گزیدگى  دچار  اگر 
صلاح  ذى  مراجع  به  باید  اید،  شده 

درمانى مراجعه کنید.
و  آب  با  را  زخم  تماس،  محض  به 
صابون به مدت 5 تا10 دقیقه بشویید 
و سپس به مراکز کنترل و پیشگیرى 

هارى مراجعه کنید. 
یک  هارى  که  باشید  داشته  یاد  به 
فوریت پزشکى است و تصمیم گیرى 

در این مورد نباید به تأخیر بیفتد.
بعد از رسیدگى به زخم ها، پزشک به 
شما کمک مى کند تا تصمیم بگیرید 
که به درمان، که به آن پیش گیرى 
پس از تماس مى گویند، نیاز است یا 
خیر.این تصمیم گیرى به نوع تماس و 
حیوانى که در معرض آن قرار گرفته اید 

بستگى دارد.
لازم بــه توضیح است که با تــوجه 
اپیـدمیـولــوژیک  وضـعیت  بـه 
حیوان  مـوارد  تمــام  در  ایـران، 
گزیـدگی بایستی حیـوان را مشکوك 
هاي  اقدام  و  نمـوده  تلقی  هـاري  به 
تا خلاف  داد  انجام  بلافاصله  را  لازم 
آن ثابت شود و موضوع ازنظـر هاري 

منتفی گردد.

علایم هارى چیست؟

در  قرارگرفتن  یا  و  گزیدگى  از  بعد 
بروز  از  قبل  هارى،  ویروس  معرض 
علایم، این ویروس باید به مغز برسد. 
معرض  در  گرفتن  قرار  بین  زمان 
ویروس تا ظهور علایم، دوره نهفتگى 
نامیده مى شود و ممکن است هفته ها 

تا ماه ها ادامه پیدا کند.
به  بسته  است  ممکن  نهفتگى  دوره 
مغز)  تا  آن  (فاصله  گزیدگى  محل 

متفاوت باشد.

علایم اولیه هارى غیر اختصاصى 
بوده و عبارتند از: 

تب، لـرز، خستـگی، سـردرد، ضـعف 
و درد عضـلانی، بى اشتهایى، اشــکال 
اسـتفراغ،  و  تهـوع  بلـع، حــالت  در 
شکمی  دردهـاي  ســرگیجه، 
واسهال، گلـودرد، تنگینفـس، سرفه 
تحریک  ترس،  و  نگــرانی  خشـک، 
چنین  هم  بودن.  عصبى  و  پذیرى 
مثل  اختصاصى  علایم  است  ممکن 
محل  در  خارش  یا  ناراحتى  احساس 

گزیدگى وجود داشته باشد.
اختلال  حاد  علایم  روز  چند  طى 
و  گیجى  اضطراب،  مغزى،  عملکرد 

آشفتگى بروز مى کند.
بیمارى، فرد ممکن است  با پیشرفت 
توهم،  رفتار غیرطبیعى،  دچار هذیان، 
هیدروفوبیا (ترس از آب) و بى خوابى 

شود.

در نوع دیگرى از بیمارى ممکن است 
فرد حالت تحریکى نداشته باشد و به 
حاد  دوره  شود.  دچار  ها  اندام  فلج 
بیمارى به طور معمول بعد از 2 تا 10 
روز به پایان مى رسد و در نهایت به 

کما و مرگ مى انجامد.
پس از بروز علایم بالینى، بیمارى قابل 
و  باشد  مى  کشنده  و  نبوده  درمان 
مراقبت هاى درمانى نیز شامل درمان هاى 

حمایتى است.

اقدامات درمانى پس از حیوان 
گزیدگى

در  افراد  کشورى،  پروتکل  اساس  بر 
با این ویروس پس از  صورت مواجه 
به مراکز کنترل و پیشگیرى  مراجعه 
از هارى مراقبت هاى زیر را دریافت 

مى کنند:

• شستشوى کامل زخم و ضایعات و 
ضدعفونى کردن ناحیه

• برداشتن بافت هاى از بین رفته

• تزریق سرم ضدهارى و واکسیناسیون 
علیه هارى

• تزریق سرم و واکسن ضد کزاز

• آنتى بیوتیک تراپى در صورت لزوم 
و  درمـان  پروتکل  با  مطابق  و 
جهانی  ســازمان  هـاري  پیشگیري 
ضد  سرم  مواجهه،  از  پس  بهداشت. 
هـاري فقط به کسانی تزریق می شـود 
که داراي یک یــا چنـد گزیـدگی یـا 
خـراش هـاي عمیـق جلـدي(خراشـی 
کـه در آن خـون دیده شود) یا آلوده 
یـا  و  بـزاق  با  مخاطی  غشاي  شدن 
و  صورت  و  سـر  هـاي  خـراش 

باشند. گردن 
براي خراش ها و زخم هـاي کوچک و 
لیسیــدن  یا  اعصاب  مـراکز  از  دور 
هـاي  حیوان  وسیلۀ  به  شخص 
از  فقـط  هــاري،  بـه  مشکوك 

تــزریق واکسـن استفاده می کنند.

تجویـز  دربـارة  ترتیب،  هر  به 
سرم،  با  همراه  واکسن  یا  و  واکسن 
پیشگیري  و  درمـان  مرکز  مسئول 

تصمیم می گیرد.

باید توجه داشت که تزریق واکسن در 
چندین نوبت،در زمان مقرر و به طور 

کامل انجام گیرد.

چگونه مى توان از هارى 
پیشگیرى کرد؟ 

با آگاهى از خطر ابتلا به بیمارى هارى 
با  تماس  از  پس  که  این  دانستن  و 
حیوانات وحشى چه کارى باید انجام 
داد، مى توان جان افراد را نجات داد. 
بیمارى  به  تواند  مى  پستاندارى  هر 
هارى مبتلا شود؛ اما شایع ترین حیواناتى 
شوند  مى  مبتلا  بیمارى  این  به  که 
ها،  سگ  ها،  راکون  از  عبارتند 

خفاش ها و روباه ها.
بنابراین بهترین راه براى جلوگیرى از 
هارى دورى از حیات وحش است. به 
حیوانات وحشى، حتى اگر زخمى شده اند، 

نزدیک نشوید.
به آن  پیدا کردید  اگر حیوان زخمى 
دست نزنید و براى کمک با مسئولین 

مربوطه و محلى تماس بگیرید.

چون اکثر موارد حیوان گزیدگی در 
دانش  بین  و  نوجوان  سنی  گروه 
توجه خاص  افتد،  می  اتفاق  آموزان 
سطح  افزایش  جهت  گروه  این  به 
و  هاري  درخصوص  آنان  آگاهی 
نزدیک نشدن به محل تجمع سگ هـاي 
به  و  ها  آن  تحریک  عدم  و  ولگرد 
موقع  در  حفاظتی  نکات  کاربردن 
این سگ ها نقش مهمی  با  برخورد 
گزیدگی  حیوان  موارد  کاهش  در 

دارد.
از آنجا که حیوانات خانگى مى توانند 
و  بگیرند  هارى  وحشى  حیوانات  از 
منتقل  انسان  به  را  بیمارى  سپس 
خانگى  حیوانات  واکسیناسیون  کنند، 
در  مهم  گامى  هارى  برابر  در 
در  هارى  بیمارى  بروز  از  جلوگیرى 

انسان است.
از آنجایى که این بیمارى قبل از بروز 
در  است،  پیشگیرى  قابل  علایم 
اسرع  در  ویروس  با  مواجه  صورت 
پیشگیرى  و  کنترل  مراکز  به  وقت 
مراجعه  خود  زندگى  محل  در  هارى 

کنید.

مرکز کنترل و پیشگیرى از بیمارى هاى آمریکا، راهنماى کشورى مبارزه با هارى



https://www.mayoclinic.org/diseases-conditions/idiopathic-thrombocytopenic-purpura  / مهر16

ترومبوسایتوپنى  ایمیون 
بیمارى مربوط  پورپورا یک 
باشد  مى  ایمنى  سیستم  به 
که در آن خون به صورت 
عادى لخته نمى شود و مى تواند 
باعث کبودى و خون ریزى هاى 
این  علت  شود.  شدید 
بیمارى تعداد پایین پلاکت ها 

در خون مى باشد.

پلاکت ها در مغز استخوان ساخته مى شوند. 
وظیفه آن ها کمک به بند آوردن خون ریزى 
از طریق تجمع پلاکتى و تشکیل لخته خون 
مى باشد. اگر خون به اندازه کافى پلاکت 
نداشته باشد، خیلى آهسته لخته مى شود و 
مى تواند خون ریزى هاى شدید داخلى یا 

خون ریزى هاى 
زیرپوستى و یا حتى 
پوست  سطح  در 

ایجاد کند.

افرادى که دچار این بیمارى 
هایى روى سطح  هستند کبودى 
پوست و یا مخاط آن ها ایجاد مى شود که 

به آن پورپورا گفته مى شود.

این کبودى ها هم چنین مى توانند به شکل 
نقطه هاى قرمز یا بنفش رنگ که اندازه 
بسیار ریزى دارند در سطح پوست ظاهر 

شوند که به آن ها پتشى گفته مى شود.

هم  و  کودکان  در  هم  تواند  مى   �� �
بزرگسالان اتفاق بیافتد و شکل آن بسته 
به سن و جنسیت افراد متفاوت است. این 
بیمارى در خانم ها در سنین پایین و در 

آقایان در سنین بالا شایع تر است. 

کودکان بیشتر بعد از عفونت هاى شایع 
ویروسى دچار این بیمارى مى شوند. یک 
سرى از ویروس ها مانند  آبله مرغان و 

سرخک و سرخجه با این بیمارى مرتبط 
هستند.

نوع حاد: شایع ترین نوع این بیمارى که 
در کودکان مى باشد و معمولا کمتر از 

شش ماه طول مى کشد.

بیشتر طول  یا  ماه  نوع مزمن: شش 
مى کشد و بیشتر در میان بزرگسالان 
شایع است، اگر چه مى تواند نوجوان ها 

را نیز درگیر کند.

در این بیمارى سیستم ایمنى آنتى بادى هایى 
علیه پلاکت ها تولید مى کند؛ در نتیجه 
این پلاکت ها توسط طحال از بین مى روند 

و تعداد پلاکت ها کم مى شود. 

هم چنین به نظر مى رسد که سیستم 

پس از آن درخواست اسمیر خون مى کند که 
در آن خون بیمار روى ورقه شیشه اى زیر 
میکروسکوپ دیده مى شود تا تعداد و شکل 

پلاکت ها بررسى شود.

اگر تعداد پلاکت ها پایین باشد، پزشک 
درخواست نمونه بردارى از مغز استخوان 
�داشته باشد، مغز  �� � �مى کند.  اگر بیمار
استخوان وى طبیعى خواهد بود؛  دلیل آن 
این است که پلاکت ها بعد از آن که مغز 
استخوان را ترك کردند در داخل خون و 
مغز  اگر  اما  روند،  مى  بین  از  طحال 
استخوان طبیعى نباشد، پایین بودن تعداد 

پلاکت ها علت دیگرى دارد.

پزشک بر اساس تعداد پلاکت بیمار و هم 
چنین میزان و تعداد خون ریزى هاى وى 

درمان هاى متفاوت را انتخاب مى کند. 

براى مثال کودکانى که دچار نوع حاد این 
بیمارى شده اند در عرض شش ماه یا 

حتى کمتر،  بدون درمان بهبود مى یابند.

کاهش  باعث  ها:  کورتیکواسترویید    •
فعالیت سیستم ایمنى و درنتیجه افزایش 

تعداد پلاکت ها مى شود.

�یا ایمونوگلوبولین داخل وریدى:  �� ��   •
اگر میزان خون ریزى خیلى شدید باشد یا 
بیمار نیاز به جراحى اورژانس داشته باشد، 
براى بالا رفتن سریع پلاکت ها ممکن 

است از این دارو استفاده شود.

•  ریتوکسیمب : بعضى از سلول هاى 
ایمنى مسئول تولید پروتئین هایى هستند 
کنند،  مى  حمله  ها  پلاکت  به  که 
ریتوکسیمب این سلول ها را مورد هدف 

قرار مى دهد.

•  دارو هاى سرکوب کننده سیستم ایمنى 
مانند سیکلوفسفامید و آزاتیوپرین

•  آنتى بیوتیک ها: میکروب هلیکو باکتر 
پیلورى که باعث ایجاد زخم هاى معده 
مى شود در ایجاد این بیمارى نقش دارد؛ 
در نتیجه با استفاده از آنتى بیوتیک ها و 
درمان این باکترى مى توان تعداد پلاکت ها 

را افزایش داد.

اگر فردى نوع شدید این بیمارى را داشته 
باشد و با دارو بهبود نیابد، پزشک جراحى 

و برداشتن طحال را پیشنهاد مى کند.

خطرناك ترین و شایع ترین عارضه این 
بیمارى "خون ریزى"  به خصوص خون 
ریزى هاى مغزى مى باشد که مى تواند 
منجر به مرگ شود. اگر چه خونریزى هاى 

خیلى خطرناك نادر است.

خطر هاى درمان این بیمارى بیشتر از خود 
بیمارى است؛ براى مثال مصرف طولانى 
مدت کورتیکواسترویید ها باعث ایجاد 

عوارض زیر مى شود :

•  پوکى استخوان

•  آب مروارید

•  از دست دادن توده عضلانى

•  افزایش ریسک ابتلا به عفونت ها

•  افزایش قند خون

 ITP
چیـسـت؟

�� � انواع 

علایم این بیمارى 
چه مى باشد؟

ایمنى در سلول هایى که مسئول تولید 
پلاکت هستند اختلال ایجاد مى کند که 
نتیجه آن کاهش تعداد پلاکت ها در خون 

مى باشد.

این بیمارى هم چنین مى تواند به دو دسته 
اولیه و ثانویه تقسیم شود که دسته اول 
خود به خود ایجاد مى شود و دسته دوم به 
علت هایى مانند بیمارى هاى خود ایمنى، 
بیمارى هاى مزمن، دارو ها،  باردارى و 

برخى از سرطان ها ایجاد مى شود.

•  به آسانى کبود شدن

•  پتشى هاى بسیار ریز مخصوصا در اندام 
تحتانى 

•  خون ریزى هاى خود بخودى بینى

•  خون ریزى از لثه 

•  وجود خون در ادرار

•  وجود خون در مدفوع

•  خون ریزى هاى قاعدگى شدید

•  خون ریزى طولانى مدت از زخم 

هنگام  در  شدید  هاى  ریزى  خون   •
جراحى

بعضى از افراد با این بیمارى هیچ علامتى 
ندارند.

در ابتدا پزشک بیمار را به صورت کامل معاینه 
مى کند، دارو هایى که مصرف مى کند و  
تاریخچه پزشکى او را مى پرسد.  هم چنین 

یک آزمایش خون کامل از بیمار مى گیرد. 

تشخیص این بیمارى
 چگونه است؟

�� �علت ابتلا به 
 چیست؟
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پلاکت ها در مغز استخوان ساخته مى شوند. 
وظیفه آن ها کمک به بند آوردن خون ریزى 
از طریق تجمع پلاکتى و تشکیل لخته خون 
مى باشد. اگر خون به اندازه کافى پلاکت 
نداشته باشد، خیلى آهسته لخته مى شود و 
مى تواند خون ریزى هاى شدید داخلى یا 

خون ریزى هاى 
زیرپوستى و یا حتى 
پوست  سطح  در 

ایجاد کند.

افرادى که دچار این بیمارى 
هایى روى سطح  هستند کبودى 
پوست و یا مخاط آن ها ایجاد مى شود که 

به آن پورپورا گفته مى شود.

این کبودى ها هم چنین مى توانند به شکل 
نقطه هاى قرمز یا بنفش رنگ که اندازه 
بسیار ریزى دارند در سطح پوست ظاهر 

شوند که به آن ها پتشى گفته مى شود.

هم  و  کودکان  در  هم  تواند  مى   �� �
بزرگسالان اتفاق بیافتد و شکل آن بسته 
به سن و جنسیت افراد متفاوت است. این 
بیمارى در خانم ها در سنین پایین و در 

آقایان در سنین بالا شایع تر است. 

کودکان بیشتر بعد از عفونت هاى شایع 
ویروسى دچار این بیمارى مى شوند. یک 
سرى از ویروس ها مانند  آبله مرغان و 

سرخک و سرخجه با این بیمارى مرتبط 
هستند.

نوع حاد: شایع ترین نوع این بیمارى که 
در کودکان مى باشد و معمولا کمتر از 

شش ماه طول مى کشد.

بیشتر طول  یا  ماه  نوع مزمن: شش 
مى کشد و بیشتر در میان بزرگسالان 
شایع است، اگر چه مى تواند نوجوان ها 

را نیز درگیر کند.

در این بیمارى سیستم ایمنى آنتى بادى هایى 
علیه پلاکت ها تولید مى کند؛ در نتیجه 
این پلاکت ها توسط طحال از بین مى روند 

و تعداد پلاکت ها کم مى شود. 

هم چنین به نظر مى رسد که سیستم 

پس از آن درخواست اسمیر خون مى کند که 
در آن خون بیمار روى ورقه شیشه اى زیر 
میکروسکوپ دیده مى شود تا تعداد و شکل 

پلاکت ها بررسى شود.

اگر تعداد پلاکت ها پایین باشد، پزشک 
درخواست نمونه بردارى از مغز استخوان 
�داشته باشد، مغز  �� � �مى کند.  اگر بیمار
استخوان وى طبیعى خواهد بود؛  دلیل آن 
این است که پلاکت ها بعد از آن که مغز 
استخوان را ترك کردند در داخل خون و 
مغز  اگر  اما  روند،  مى  بین  از  طحال 
استخوان طبیعى نباشد، پایین بودن تعداد 

پلاکت ها علت دیگرى دارد.

پزشک بر اساس تعداد پلاکت بیمار و هم 
چنین میزان و تعداد خون ریزى هاى وى 

درمان هاى متفاوت را انتخاب مى کند. 

براى مثال کودکانى که دچار نوع حاد این 
بیمارى شده اند در عرض شش ماه یا 

حتى کمتر،  بدون درمان بهبود مى یابند.

کاهش  باعث  ها:  کورتیکواسترویید    •
فعالیت سیستم ایمنى و درنتیجه افزایش 

تعداد پلاکت ها مى شود.

�یا ایمونوگلوبولین داخل وریدى:  �� ��   •
اگر میزان خون ریزى خیلى شدید باشد یا 
بیمار نیاز به جراحى اورژانس داشته باشد، 
براى بالا رفتن سریع پلاکت ها ممکن 

است از این دارو استفاده شود.

•  ریتوکسیمب : بعضى از سلول هاى 
ایمنى مسئول تولید پروتئین هایى هستند 
کنند،  مى  حمله  ها  پلاکت  به  که 
ریتوکسیمب این سلول ها را مورد هدف 

قرار مى دهد.

•  دارو هاى سرکوب کننده سیستم ایمنى 
مانند سیکلوفسفامید و آزاتیوپرین

•  آنتى بیوتیک ها: میکروب هلیکو باکتر 
پیلورى که باعث ایجاد زخم هاى معده 
مى شود در ایجاد این بیمارى نقش دارد؛ 
در نتیجه با استفاده از آنتى بیوتیک ها و 
درمان این باکترى مى توان تعداد پلاکت ها 

را افزایش داد.

اگر فردى نوع شدید این بیمارى را داشته 
باشد و با دارو بهبود نیابد، پزشک جراحى 

و برداشتن طحال را پیشنهاد مى کند.

خطرناك ترین و شایع ترین عارضه این 
بیمارى "خون ریزى"  به خصوص خون 
ریزى هاى مغزى مى باشد که مى تواند 
منجر به مرگ شود. اگر چه خونریزى هاى 

خیلى خطرناك نادر است.

خطر هاى درمان این بیمارى بیشتر از خود 
بیمارى است؛ براى مثال مصرف طولانى 
مدت کورتیکواسترویید ها باعث ایجاد 

عوارض زیر مى شود :

•  پوکى استخوان

•  آب مروارید

•  از دست دادن توده عضلانى

•  افزایش ریسک ابتلا به عفونت ها

•  افزایش قند خون

درمان هاى این 
بیمارى چیست؟

عوارض مهم و شایع 
این بیمارى چیست؟

شایع ترین دارو ها 
براى درمان این بیمارى

ایمنى در سلول هایى که مسئول تولید 
پلاکت هستند اختلال ایجاد مى کند که 
نتیجه آن کاهش تعداد پلاکت ها در خون 

مى باشد.

این بیمارى هم چنین مى تواند به دو دسته 
اولیه و ثانویه تقسیم شود که دسته اول 
خود به خود ایجاد مى شود و دسته دوم به 
علت هایى مانند بیمارى هاى خود ایمنى، 
بیمارى هاى مزمن، دارو ها،  باردارى و 

برخى از سرطان ها ایجاد مى شود.

•  به آسانى کبود شدن

•  پتشى هاى بسیار ریز مخصوصا در اندام 
تحتانى 

•  خون ریزى هاى خود بخودى بینى

•  خون ریزى از لثه 

•  وجود خون در ادرار

•  وجود خون در مدفوع

•  خون ریزى هاى قاعدگى شدید

•  خون ریزى طولانى مدت از زخم 

هنگام  در  شدید  هاى  ریزى  خون   •
جراحى

بعضى از افراد با این بیمارى هیچ علامتى 
ندارند.

در ابتدا پزشک بیمار را به صورت کامل معاینه 
مى کند، دارو هایى که مصرف مى کند و  
تاریخچه پزشکى او را مى پرسد.  هم چنین 

یک آزمایش خون کامل از بیمار مى گیرد. 



احساس پر بودن غیر طبیعى 
معده بعد از خوردن غذا

سر درد

3

4

مهــر

افزایش ادرار

قاعدگى نامنظم

1

2

کدام یک از موارد زیر از علایم سرطان تخمدان  نمى باشد؟
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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 5 میلیون ویال، 250 میلیون قرص و 6 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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به مرور زمان، علایم دیگرى در بیمار 
پدیدار مى شوند. این علایم عبارتند از: 

• عدم توانایى در تمرکز
• دشوارى در انجام امور روزانه

به  ناامیدى  یا  سردرگمى  احساس   •
خصوص شب ها

• نوسانات خلقى چشمگیر؛ پرخاشگرى، 
اضطراب و افسردگى

یابى و احتمال گم  • اختلال در جهت 
شدن در مسیرهاى همیشگى

• مشکلات جسمى مانند راه رفتن غیر 
عادى یا عدم تعادل

• مشکل در برقرارى ارتباط

است  ممکن  آلزایمر  به  مبتلا  افراد 
نحوه  یا  و  فراموش کنند  را  عزیزانشان 
یاد  از  را  غذا خوردن  و  پوشیدن  لباس 

ببرند.

این بیمارى اغلب در سنین بالاى 65 سال 
رخ مى دهد. بر اساس آمار یک نفر از هر 
هشت فرد بالاى 65 سال به آلزایمر مبتلا 
مى شود. نرخ ابتلا در زنان بیشتر از مردان 

است.

   علت بیمارى آلزایمر چیست؟

از  ناشى  افراد  اکثر  در  آلزایمر  بیمارى 
عوامل ژنتیکى، سبک زندگى و تاثیرات 

عوامل محیطى مى باشد.

آلزایمر  بیمارى  ایجاد  دقیق  علت 
کلى  طور  به  اما  نیست،  مشخص 
انباشته شده و  پروتئین هایى در مغز 
ساختارى را تشکیل مى دهند که به آن ها 

"پلاك" گفته مى شود. 

این پلاك ها باعث مى شود که ارتباط بین 
سلول هاى عصبى قطع شده و در نهایت 
موجب مرگ سلول هاى عصبى و از بین 

رفتن بافت مغز مى شوند.

هم چنین میزان برخى از انتقال دهنده هاى 
عصبى در مغز کاهش مى یابد؛ این انتقال
انتقال  به  پیام،  شیمیایى   دهنده هاى 

تفکر و استدلال: 
در  دشوارى  موجب  آلزایمر  بیمارى 
تمرکز، تفکر و استدلال در فرد مى شود و 
توانایى محاسبات را دچار اختلال مى کند.

قضاوت و تصمیم گیرى

برنامه ریزى و انجام کارهاى روزمره

تغییر در شخصیت و رفتار:

• افسردگى
• بى تفاوتى

• کناره گیرى از اجتماع
• نوسانات خلقى

• عدم اعتماد به دیگران
• پرخاشگرى

• تغییر در عادات خواب
• سرگردانى

• ناتوانى در خویشتن دارى
• توهم

با  ها  مهارت  از  بعضى  افراد،  برخى  در 
وجود پیشرفت بیمارى و بدتر شدن علایم 

بیمار تا مدت ها از بین نمى روند. 

یا گوش  این مهارت ها شامل خواندن 
دادن به کتاب ها، داستان گویى و یادآورى 
به  دادن  گوش  خوانندگى،  آن،  مجدد 
انجام  یا  و  نقاشى  رقصیدن،  موسیقى، 

کارهاى هنرى مورد علاقه مى باشند.

چه زمانى باید به پزشک مراجعه کرد؟ 

در صورت مشاهده علایم کاهش حافظه 
سایر  انجام  در  قدرت  کاهش  یا 
مهارت هاى فکرى خود براى ارزیابى و 
تشخیص دقیق با پزشک خود مشورت 

کنید.

  عوامل خطر

• سن: افزایش سن مهم ترین عامل در 
افزایش خطر ابتلا به آلزایمر مى باشد.

• ژنتیک: سابقه خانوادگى و وراثت مى تواند 
ریسک ابتلا به آلزایمر را افزایش دهد.

• سندرم داون
• جنسیت: به نظر مى رسد تفاوت اندکى 
بیمارى بین زنان و  ابتلا به  در ریسک 
مردان وجود دارد. اما به طور کلى، تعداد 
مردان  از  بیشتر  آلزایمر  به  مبتلا  زنان 

است.

• سابقه ضربه به سر
• الگوى خواب نادرست

• سبک زندگى ( عدم تحرك و ورزش، 
سیگار  چاقى،  و  نادرست  غذایى  رژیم 
کشیدن یا قرار گرفتن در معرض دود 

سیگار سایرین)

• بیمارى هاى زمینه اى (فشار خون بالا، 
کلسترول بالا و دیابت کنترل نشده)

  یادگیرى مداوم و تعامل اجتماعى

تحقیقات انجام شده حاکى از آن است که 
خود  زندگى  طول  تمام  در  که  فردى 
فعالیت هایى داشته باشد که از نظر ذهنى 
و اجتماعى او را درگیر کند، خطر ابتلا به 
آلزایمر در وى کمتر خواهد شد. از این رو 
بروز آلزایمر در کسانى که فعالیت هاى 
ذهنى بیشترى دارند (مطالعه کتاب، حل 
جدول، تحصیلات و ...) کمتر دیده مى شود.

  عوارض

از دست دادن حافظه و اختلالات زبانى، 
زوال عقل و سایر تغییرات شناختى ناشى 
را  درمان  فرایند  تواند  مى  آلزایمر  از 
پیچیده تر کند. فرد مبتلا به آلزایمر ممکن 

است نتواند:
• به درستى به دیگران بگوید که درد 

دارد، براى مثال درد دندان،

• علایم سایر بیمارى ها را به درستى 
گزارش کند،

• پیروى مناسبى از دستورات دارویى و 
درمانى داشته باشد،

را  مصرفى  داروهاى  جانبى  عوارض   •
توصیف یا گزارش کند.

با پیشرفت بیمارى آلزایمر و ورود بیمارى 
بر  تغییرات مغزى  به مراحل شدیدتر، 
روى سایر عملکرد هاى جسمى بیمار مانند 
بلع، تعادل و کنترل حرکات روده و مثانه 
تاثیر خواهد گذاشت. این تاثیرات مى تواند 

آسیب پذیرى بیمار را افزایش دهند. 

در مراحل شدید بیمارى با کاهش قدرت 
بلع احتمال ورود غذا یا مایعات به داخل 
آن  دنبال  به  و  (آسپیراسیون)  ها  ریه 
عفونت ریه افزایش مى یابد؛ هم چنین 
ریسک بروز سایر عفونت ها نیز در افراد 

افزایش مى یابد. 

با برهم خوردن تعادل بیمار احتمال افتادن 
و بروز شکستگى ها زیاد تر شده و عدم 
توانایى تحرك احتمال بروز زخم بستر را 
یا  و  اشتها  کاهش  دهد.  مى  افزایش 
فراموش کردن وعده هاى غذایى موجب 
و  بدن شده  کمبود آب  یا  تغذیه  سوء 

ضعیف شدن بیمار را در پى دارد.

   پیشگیرى

بیمارى آلزایمر قابل پیشگیرى نیست؛ با 
این حال برخى از عوامل خطرزاى ایجاد آن، 

مانند سبک زندگى قابل اصلاح مى باشد. 

شواهد نشان مى دهند که تغییر در رژیم 
غذایى (مصرف مواد غذایى تازه، روغن هاى 
و  آماده  غذاهاى  مصرف  عدم  سالم، 
عادات  تغییر  منظم،  ورزش  پرچرب)، 
نادرست زندگى (ترك سیگار و مشروبات 
که  عواملى  کاهش  یا  و  حذف  الکلى)، 
ریسک ابتلا به بیمارى هاى قلبى عروقى را 
خون،  فشار  (کنترل  دهند  مى  افزایش 
دیابت، کلسترول بالا)، مى تواند خطر ابتلا 
به بیمارى آلزایمر و سایر اختلالاتى که 
باعث زوال عقل مى شوند را کاهش دهد. 

با  مى کنند.  کمک  مغز  در  سیگنال ها 
کاهش آن ها، سیگنال ها به درستى منتقل 
نمى شوند.  آسیب ها معمولا در ناحیه اى 
از مغز که حافظه را کنترل مى کند آغاز 

مى شوند. 

سپس آسیب ها با الگویى تقریبا مشخص 
در سایر بخش هاى مغز نیز گسترش مى یابند. 
در نهایت و در مراحل آخر بیمارى اندازه 
مغز به میزان قابل توجهى کاهش مى یابد.

  علایم بیمارى

بارزترین علامت آلزایمر، از دست دادن 
بیمارى  اولیه  مراحل  در  است.  حافظه 
معمولا فرد وقایع یا مکالمات اخیر را به 
سختى به یاد مى آورد. با پیشرفت بیمارى، 
اختلالات حافظه تشدید مى شوند و علایم 

دیگرى نیز بروز پیدا مى کنند.

در ابتدا ممکن است فرد مبتلا به آلزایمر 
از مشکلى که در به خاطر سپردن امور و 
سازمان دهى افکار خود دارد آگاهى داشته 
باشد و با پیشرفت بیمارى معمولا اعضاى 
خانواده و یا دوستان، متوجه تشدید علایم 

بیمارى مى شوند.

تغییرات مغزى مرتبط با آلزایمر منجر به 
افزایش مشکلات در موارد زیر مى شود:

 
مشکلات حافظه:

•  تکرار مکرر توضیحات و سوالات
• فراموشى مکالمات، قرارها یا رویدادها 

• قرار دادن وسایل در جاى غیر منطقى و 
نادرست

• گیجى، سردرگمى و گم شدن در مکان
 هاى آشنا 

• فراموشى نام اعضاى خانواده
• عدم توانایى استفاده از کلمات صحیح و 
مناسب براى نامیدن اشیا، بیان افکار و یا 

شرکت در گفتگوها 

بیمارى آلزایمر چیست؟
در بیمارى آلزایمر حافظه فرد دچار اختلال مى شود. 
در ابتداى بیمارى، فرد در به یادآورى وقایع اخیر 
دچار مشکل مى شود، در حالى که ممکن است 
اتفاقاتى که مربوط به سال هاى گذشته است را به 

آسانى به خاطر آورد.
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به مرور زمان، علایم دیگرى در بیمار 
پدیدار مى شوند. این علایم عبارتند از: 

• عدم توانایى در تمرکز
• دشوارى در انجام امور روزانه

به  ناامیدى  یا  سردرگمى  احساس   •
خصوص شب ها

• نوسانات خلقى چشمگیر؛ پرخاشگرى، 
اضطراب و افسردگى

یابى و احتمال گم  • اختلال در جهت 
شدن در مسیرهاى همیشگى

• مشکلات جسمى مانند راه رفتن غیر 
عادى یا عدم تعادل

• مشکل در برقرارى ارتباط

است  ممکن  آلزایمر  به  مبتلا  افراد 
نحوه  یا  و  فراموش کنند  را  عزیزانشان 
یاد  از  را  غذا خوردن  و  پوشیدن  لباس 

ببرند.

این بیمارى اغلب در سنین بالاى 65 سال 
رخ مى دهد. بر اساس آمار یک نفر از هر 
هشت فرد بالاى 65 سال به آلزایمر مبتلا 
مى شود. نرخ ابتلا در زنان بیشتر از مردان 

است.

   علت بیمارى آلزایمر چیست؟

از  ناشى  افراد  اکثر  در  آلزایمر  بیمارى 
عوامل ژنتیکى، سبک زندگى و تاثیرات 

عوامل محیطى مى باشد.

آلزایمر  بیمارى  ایجاد  دقیق  علت 
کلى  طور  به  اما  نیست،  مشخص 
انباشته شده و  پروتئین هایى در مغز 
ساختارى را تشکیل مى دهند که به آن ها 

"پلاك" گفته مى شود. 

این پلاك ها باعث مى شود که ارتباط بین 
سلول هاى عصبى قطع شده و در نهایت 
موجب مرگ سلول هاى عصبى و از بین 

رفتن بافت مغز مى شوند.

هم چنین میزان برخى از انتقال دهنده هاى 
عصبى در مغز کاهش مى یابد؛ این انتقال
انتقال  به  پیام،  شیمیایى   دهنده هاى 

تفکر و استدلال: 
در  دشوارى  موجب  آلزایمر  بیمارى 
تمرکز، تفکر و استدلال در فرد مى شود و 
توانایى محاسبات را دچار اختلال مى کند.

قضاوت و تصمیم گیرى

برنامه ریزى و انجام کارهاى روزمره

تغییر در شخصیت و رفتار:

• افسردگى
• بى تفاوتى

• کناره گیرى از اجتماع
• نوسانات خلقى

• عدم اعتماد به دیگران
• پرخاشگرى

• تغییر در عادات خواب
• سرگردانى

• ناتوانى در خویشتن دارى
• توهم

با  ها  مهارت  از  بعضى  افراد،  برخى  در 
وجود پیشرفت بیمارى و بدتر شدن علایم 

بیمار تا مدت ها از بین نمى روند. 

یا گوش  این مهارت ها شامل خواندن 
دادن به کتاب ها، داستان گویى و یادآورى 
به  دادن  گوش  خوانندگى،  آن،  مجدد 
انجام  یا  و  نقاشى  رقصیدن،  موسیقى، 

کارهاى هنرى مورد علاقه مى باشند.

چه زمانى باید به پزشک مراجعه کرد؟ 

در صورت مشاهده علایم کاهش حافظه 
سایر  انجام  در  قدرت  کاهش  یا 
مهارت هاى فکرى خود براى ارزیابى و 
تشخیص دقیق با پزشک خود مشورت 

کنید.

  عوامل خطر

• سن: افزایش سن مهم ترین عامل در 
افزایش خطر ابتلا به آلزایمر مى باشد.

• ژنتیک: سابقه خانوادگى و وراثت مى تواند 
ریسک ابتلا به آلزایمر را افزایش دهد.

• سندرم داون
• جنسیت: به نظر مى رسد تفاوت اندکى 
بیمارى بین زنان و  ابتلا به  در ریسک 
مردان وجود دارد. اما به طور کلى، تعداد 
مردان  از  بیشتر  آلزایمر  به  مبتلا  زنان 

است.

• سابقه ضربه به سر
• الگوى خواب نادرست

• سبک زندگى ( عدم تحرك و ورزش، 
سیگار  چاقى،  و  نادرست  غذایى  رژیم 
کشیدن یا قرار گرفتن در معرض دود 

سیگار سایرین)

• بیمارى هاى زمینه اى (فشار خون بالا، 
کلسترول بالا و دیابت کنترل نشده)

  یادگیرى مداوم و تعامل اجتماعى

تحقیقات انجام شده حاکى از آن است که 
خود  زندگى  طول  تمام  در  که  فردى 
فعالیت هایى داشته باشد که از نظر ذهنى 
و اجتماعى او را درگیر کند، خطر ابتلا به 
آلزایمر در وى کمتر خواهد شد. از این رو 
بروز آلزایمر در کسانى که فعالیت هاى 
ذهنى بیشترى دارند (مطالعه کتاب، حل 
جدول، تحصیلات و ...) کمتر دیده مى شود.

  عوارض

از دست دادن حافظه و اختلالات زبانى، 
زوال عقل و سایر تغییرات شناختى ناشى 
را  درمان  فرایند  تواند  مى  آلزایمر  از 
پیچیده تر کند. فرد مبتلا به آلزایمر ممکن 

است نتواند:
• به درستى به دیگران بگوید که درد 

دارد، براى مثال درد دندان،

• علایم سایر بیمارى ها را به درستى 
گزارش کند،

• پیروى مناسبى از دستورات دارویى و 
درمانى داشته باشد،

را  مصرفى  داروهاى  جانبى  عوارض   •
توصیف یا گزارش کند.

با پیشرفت بیمارى آلزایمر و ورود بیمارى 
بر  تغییرات مغزى  به مراحل شدیدتر، 
روى سایر عملکرد هاى جسمى بیمار مانند 
بلع، تعادل و کنترل حرکات روده و مثانه 
تاثیر خواهد گذاشت. این تاثیرات مى تواند 

آسیب پذیرى بیمار را افزایش دهند. 

در مراحل شدید بیمارى با کاهش قدرت 
بلع احتمال ورود غذا یا مایعات به داخل 
آن  دنبال  به  و  (آسپیراسیون)  ها  ریه 
عفونت ریه افزایش مى یابد؛ هم چنین 
ریسک بروز سایر عفونت ها نیز در افراد 

افزایش مى یابد. 

با برهم خوردن تعادل بیمار احتمال افتادن 
و بروز شکستگى ها زیاد تر شده و عدم 
توانایى تحرك احتمال بروز زخم بستر را 
یا  و  اشتها  کاهش  دهد.  مى  افزایش 
فراموش کردن وعده هاى غذایى موجب 
و  بدن شده  کمبود آب  یا  تغذیه  سوء 

ضعیف شدن بیمار را در پى دارد.

   پیشگیرى

بیمارى آلزایمر قابل پیشگیرى نیست؛ با 
این حال برخى از عوامل خطرزاى ایجاد آن، 

مانند سبک زندگى قابل اصلاح مى باشد. 

شواهد نشان مى دهند که تغییر در رژیم 
غذایى (مصرف مواد غذایى تازه، روغن هاى 
و  آماده  غذاهاى  مصرف  عدم  سالم، 
عادات  تغییر  منظم،  ورزش  پرچرب)، 
نادرست زندگى (ترك سیگار و مشروبات 
که  عواملى  کاهش  یا  و  حذف  الکلى)، 
ریسک ابتلا به بیمارى هاى قلبى عروقى را 
خون،  فشار  (کنترل  دهند  مى  افزایش 
دیابت، کلسترول بالا)، مى تواند خطر ابتلا 
به بیمارى آلزایمر و سایر اختلالاتى که 
باعث زوال عقل مى شوند را کاهش دهد. 

با  مى کنند.  کمک  مغز  در  سیگنال ها 
کاهش آن ها، سیگنال ها به درستى منتقل 
نمى شوند.  آسیب ها معمولا در ناحیه اى 
از مغز که حافظه را کنترل مى کند آغاز 

مى شوند. 

سپس آسیب ها با الگویى تقریبا مشخص 
در سایر بخش هاى مغز نیز گسترش مى یابند. 
در نهایت و در مراحل آخر بیمارى اندازه 
مغز به میزان قابل توجهى کاهش مى یابد.

  علایم بیمارى

بارزترین علامت آلزایمر، از دست دادن 
بیمارى  اولیه  مراحل  در  است.  حافظه 
معمولا فرد وقایع یا مکالمات اخیر را به 
سختى به یاد مى آورد. با پیشرفت بیمارى، 
اختلالات حافظه تشدید مى شوند و علایم 

دیگرى نیز بروز پیدا مى کنند.

در ابتدا ممکن است فرد مبتلا به آلزایمر 
از مشکلى که در به خاطر سپردن امور و 
سازمان دهى افکار خود دارد آگاهى داشته 
باشد و با پیشرفت بیمارى معمولا اعضاى 
خانواده و یا دوستان، متوجه تشدید علایم 

بیمارى مى شوند.

تغییرات مغزى مرتبط با آلزایمر منجر به 
افزایش مشکلات در موارد زیر مى شود:

 
مشکلات حافظه:

•  تکرار مکرر توضیحات و سوالات
• فراموشى مکالمات، قرارها یا رویدادها 

• قرار دادن وسایل در جاى غیر منطقى و 
نادرست

• گیجى، سردرگمى و گم شدن در مکان
 هاى آشنا 

• فراموشى نام اعضاى خانواده
• عدم توانایى استفاده از کلمات صحیح و 
مناسب براى نامیدن اشیا، بیان افکار و یا 

شرکت در گفتگوها 
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اگر به صورت ناگهانى متوجه تغییرى 
در حس چشایى خود شدید، حتما این 
احتمالا  کنید.  پیگیرى  را   موضوع 
و  دارد  تغییر  وجود  این  براى  دلیلى 
پزشک  کمک  با  بتوانید  است  ممکن 

آن را برطرف کنید.
زمانى که چیزى مى خورید، دو حس 
هم زمان با هم کار مى کنند. جوانه هاى 
چشایى طعم ها را دریافت مى کنند؛ 
شیرینى،  شامل  اصلى  مزه  چهار 
شورى، ترشى و تلخى است. هم زمان، 
حس بویایى به شما کمک مى کند تا 
لذت  خورید  مى  که  غذایى  عطر  از 
ببرید. زمانى که هر یک از این دو به 
چشایى  حس  در  نکند،  کار  درستى 

شما تغییراتى به وجود مى آید.

سن
با افزایش سن، ممکن است درك مزه ها 

براى فرد سخت تر شود. در برخى از 
زنان با شروع دهه 40 سالگى، جوانه هاى 
بین مى روند. در  از  به مرور  چشایى 
 50 دهه  در  تغییرات  این  مردان 

سالگى شروع مى شود.
هاى  جوانه  است  ممکن  چنین  هم 
میزان  از  یا  و  شوند  کوچک  چشایى 

حساسیت آن ها کاسته شود.
در ابتدا جوانه هاى چشایى مربوط به 
ضعیف  شیرینى  و  شورى  مزه 
مى شوند. بعد از مدتى، ممکن است 
دچار  هم  تلخى  و  ترشى  درك حس 

مشکل شود.
نیز ضعیف  بویایى  است حس  ممکن 
بویایى  حس  حالت  ترین  قوى  شود. 
بین سن 30 تا 60 سالگى است؛ حس 
بویایى بعد از این بازه ضعیف مى شود. 
سن  که  افرادى  است  ممکن  گاهى 
بیشترى دارند حس بویایى خود را به 

طور کامل از دست بدهند.

دارو
روى  توانند  مى  تجویزى  داروهاى 
دریافت مزه توسط جوانه هاى چشایى 
تاثیر بگذارند و یا مى توانند ترکیبات 

شیمیایى متفاوتى را وارد بزاق کنند.
اگر دارو هاى زیر را مصرف مى کنید 
چشایى  و  بویایى  حس  است  ممکن 

شما دچار تغییراتى شود:
• داروهاى کنترل کننده فشار خون و 
داروهاى قلبى: این داروها ممکن است 
میزان حساسیت حس چشایى شما را 
کمتر کنند یا باعث ایجاد طعمى شبیه 
در  شیرینى  یا  و  تلخى  مزه  فلز،  به 
از  برخى  همچنین  شوند.  شما  دهان 
این داروها مى توانند در حس چشایى 

و بویایى تداخل ایجاد کنند.
در صورتى که این شرایط آزار دهنده 
باشد، مى توانید با پزشک خود در این 

رابطه صحبت کنید.
فسردگى،  ا ضد  هاى  و ر ا د  •

هاى  رو  دا و  ها  مین  هیستا آنتى 
دیگر: ممکن است این دارو ها باعث 

خشک شدن دهان شوند.

بیمارى
اگر یکى از بیمارى هاى زیر را داشته 
باشید این بیمارى ها مى توانند  سبب 

اختلال در حس چشایى شما شوند: 
• عفونت در بینى، گلو یا سینوس ها؛

ممکن  که  سر،  در  دیدگى  •آسیب 
است روى اعصاب مربوط به طعم و 

بو تاثیر بگذارد؛
• پولیپى که مسیر بینى شما را مسدود 

کند؛
مشکلات  سایر  یا  دهان  در  آبسه   •
تواند  مى  امر  همین  دندانپزشکى. 

باعث ایجاد طعم بد در دهان شود؛
• دندان مصنوعى هم مى تواند باعث 

بروز این مشکل شود.
• در برخى از افراد، تغییر در طعم و بو 
یا  آلزایمر  اولیه  نشانه  تواند  مى 

پارکینسون باشد.
به  مبتلا  بیماران  از  بسیارى  اخیرا   •

کووید 19 نیز دچار اختلال در حس 
بویایى و چشایى شده اند. 

درمان سرطان
اگر تحت درمان سرطان قرار دارید، 
به  شما  چشایى  حس  است  ممکن 

دلایل زیر دچار تغییراتى شود:

• شیمى درمانى: حس چشایى نیمى از 
شوند  مى  درمانى  شیمى  که  افرادى 

دچار اختلال مى شود.
درمان  در  که  دیگرى  هاى  دارو   •

سرطان به کار مى روند مانند آنتى بیوتیک ها، 
مخدر  هاى  دارو  سایر  یا  و  مورفین 
در  اختلال  ایجاد  باعث  توانند  مى 

حس چشایى شوند.
• پرتو درمانى مى تواند روى جوانه هاى 
چشایى و غدد تولید کننده بزاق تاثیر 
چنین  هم  درمانى  پرتو  بگذارد. 
فرد  بویایى  حس  روى  تواند  مى 

بگذارد.  تاثیر  نیز 

براى درك این موضوع که آیا دچار 
مشکل در حس چشایى و بویایى شده اید، 
زمانى که غذا مى خورید به موارد زیر 

توجه کنید:

• طعم برخى از غذا ها نسبت به قبل 
تغییر کرده است؛

• بعضى از غذا ها طعم خاصى ندارند؛
• تمام مواد غذایى یک مزه دارند؛

• طعمى شبیه به فلز در دهانتان حس 
اینکه  از  بعد  خصوص  به  کنید،  مى 

گوشت یا پروتئین مى خورید.
ها  حالت  این  از  یک  هر  دچار  اگر 
شدید، به پزشک خود مراجعه کنید. 
بعد از پایان درمان، حس چشایى شما 
باید به مرور به حالت اولیه برگردد، 

که اغلب یک ماه زمان مى برد.

استعمال دخانیات
دخانیات باعث ایجاد آلودگى مى شود 
و نمى گذارد بو ها را تشخیص بدهید 
ایجاد  و در حس چشایى شما اختلال 
مى کند. با ترك سیگار حس چشایى و  

بویایى بهتر مى شود.

حس چشایى
چیست؟

دلایل تغییر 
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سـلامـت 
روان مادران

در سراسر جهان 10 درصد  از زنان باردار و 13درصد  از زنانى که به تازگى زایمان کرده اند ممکن است افسردگى یا اختلال 
روانى را تجربه کنند. گاهى در موارد حاد، ناراحتى مادران چنان شدید مى شود که حتى ممکن است منجر به خودکشى شود. در 

یک سال اول پس از زایمان، از هر ده زن یک نفر به  افسردگى پس از زایمان مبتلا مى شود.
اختلالات سلامت روان مادران طیف وسیعى از بیمارى ها  است. این اختلالات شامل  افسردگى، اختلال اضطراب، اختلال دو قطبى، 
روان پریشى در حین باردارى  و روان پریشى بعد از زایمان مى شود. این اختلالات مى توانند در زمان باردارى یا پس از باردارى 
رخ دهند. چنان چه هر کدام از این اختلالات درمان نشوند، مى توانند عواقب ویران کننده اى روى مادر، کودك، خانواده و جامعه 

بگذارند.
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از  پیش  روحى  تغییرات  دلایل 
اضطراب  اختلال  و  باردارى 

چیست؟
به نظر مى رسد دلایل آن چند وجهى 
است. محتمل ترین فرضیه این است 
حین  در  هورمونى  تغییرات  که 
باردارى به شدت بر تغییرات روحى و 

روانى مادر تاثیر گذار است.

کمبود خواب هم مى تواند در تشدید 
تغییرات  با  است  ممکن  که  علایمى 
هورمونى شروع شده باشد تاثیر بسزایى 
دنیا  به  از  بعد  خواب  کمبود  بگذارد. 
آمدن نوزاد بیشتر هم مى شود، چرا که 

مادر باید از نوزاد مراقبت کند.

زنـان، در تمام اقشــار جامعه، 
مى توانند تحت تاثیر بیمارى هاى 
قرار  بــاردارى  دوران  روانــى 

بگیرند.
عوامل مرتبط با افزایش خطر ابتلا به 
باردارى  دوران  در  روانى  بیمارى 

عبارتند از:
• سابقه قبلى و یا سابقه خانوادگى

• نبود همسر (والد تنها) 
• روابط خانوادگى ضعیف

• سطح پایین حمایت اجتماعى
• حوادث ناگوار اخیر یا استرس زا در 

زندگى 
• مشکلات اقتصادى و اجتماعى

• باردارى در نوجوانى
• سابقه کودك آزارى

• باردارى ناخواسته

پیامدهاى اختلالات روانى مادر 
چیست؟

• خشونت خانوادگى
• اختلاف زناشویى

• اختلال در مدیریت سلامت کودکان
• رنج شخصى مادر

• رفتار تکانشى مادر
• پرخاشگرى فیزیکى

• پس خوردگى اجتماعى
• غم و اندوه شدید

برآیند روابط عاطفى  بر روى  تاثیر   •
خانواده

• خودکشى

طبق مطالعات ، برخى از عواملى 
این  پیگیرى  است  ممکن  که 
تغییرات را سخت تر کنند شامل 

موارد زیر مى شود:
ممکن است درخواست کمک سخت باشد

این  به  با علم  ها  از خانم  27 درصد 
روان  سلامت  مشکلات  که  موضوع 
است،  طبیعى  باردارى  از  ناشى 
دشوار  برایشان  کمک  درخواست 

است.

دانند که  نمى  ها  از خانم  درصد   32
توانند  مى  کسانى  چه  از  و  چگونه 

کمک بگیرند.

28 درصد از خانواده هاى درگیر این 
مشکل، نگران بدنامى و انگ اجتماعى 

بر روى فرد دچار مشکل هستند.

نقش همسر در کنار خانم مبتلا 
به مشکلات سلامت روان ناشى 

از باردارى
و  نوزادان  میر  و  مرگ  کاهش  براى 
سلامت  در  مردان  مشارکت  مادران، 
حائز  بسیار  کودك  و  مادر  روان 

اهمیت است

پدر و مادر شدن کار سختى است، اما 
براى همسر شما هم تغییرات جسمى و 
از  بعد  و  زایمان  هم عاطفى در دوران 
زایمان بسیار زیاد است. نکته مثبت این 
است که به پدران فرصت عالى مى دهد 
تا نقش پدرى خود را ایفا  کنند؛ نه فقط 
براى فرزندشان، بلکه در جهت حمایت 
از همسرشان. تا زمانى که مادر بتواند 
اعتماد به نفس لازم را پیدا کند به کمک 

و تشویق شما وابسته است.

از  زایمان  از  بعد  چگونه 
همسرتان حمایت کنید؟

• آماده باشید.

به عنوان یک پدر، شما باید بدانید به 
مرور و در طول باردارى با تغییرات 

هورمونى در بدن همسرتان چه اتفاقى 
مى افتد. نقش شما در طول باردارى 
بنابراین  است.  اهمیت  پر  همسرتان 
اطلاع از برنامه زمان بندى زایمان و 
روند پزشکى آن به شما کمک مى کند 
تا از همسرتان در طى مراحل زایمان 

حمایت کنید.
• درباره آن چه انتظار دارید صحبت 

کنید.

پزشکان به زوج ها توصیه مى کنند تا 
مورد  در  باردارى  دوران  طول  در 
صحبت  یکدیگر  با  خود  هاى  نگرانى 
کنند و نظرات خود را در مورد نقش ها 
و وظایف پدر و مادرى با هم در میان 

بگذارند.

• قبول کردن مسئولیت در خانه مهم 
است.

با یکدیگر در مورد کار هاى مهم خانه 
چه  بگیرید  تصمیم  و  کنید  صحبت 
کسى باید آن ها را انجام بدهد. زمانى 
باشد،  نامشخص  کدام  هر  نقش  که 
در  تعارض  آمدن  وجود  به  موجب 

رابطه مى شود.

• همه چیز را بر عهده مادر نگذارید.
یکى از بزرگترین سوءتفاهم ها در این 
به  شما،  همسر  که  است  این  زمینه 
عنوان یک مادر به طور خودکار مى داند 
که باید چه کارکند. اما در حقیقت این 
طور نیست. او هم مانند شما در حال 
یادگیرى است. تمام متخصصان توصیه 

مى کنند تا شما هم تا حد ممکن، خود را 
درگیر امور نوزاد کنید.

اگر برنامه کارى شما منعطف و قابل 
تغییر نیست، آخر هفته ها مسئولیت 
نوزاد را قبول کنید. اگر فرزند دیگرى 
به عهده  او را  از  هم دارید نگهدارى 
بگیرید تا همسرتان تمام تمرکزش را 

روى نوزاد جدید بگذارد.

روحى  احوالات  به  حواستان   •
همسرتان باشد.

حدى  تا  زایمان  از  بعد  افسردگى 
گذشت  از  بعد  اگر  اما  است.  طبیعى 
چنان  هم  مادر  زایمان  از  هفته  چند 
ناراحت  کند،  مى  گریه  است،  آشفته 
شده  خواب  اختلال  دچار  یا  و  است 
خاطر  به  که  مواقعى  جز  (به  است 
نوزاد است)، او را تشویق کنید تا در 
صحبت  متخصص  یک  با  زمینه  این 

کند.

• یک پدر تمام و کمال باشید.

در  دو  هر  مادر  و  پدر  که  زمانى 
و  پدر  وظایف  دارند،  حضور  خانواده 
مادرى بر عهده هر دو نفر است. تمام 
وظایف و امور مربوط به کودك را به 
کنید  تقسیم  یکدیگر  با  مساوى  طور 
کردن،  حمام  پوشک،  کردن  (عوض 

لالایى خواندن و ....) . 

نگران این موضوع نباشید که مهارت 
هیچ  ندارید.  کار  این  براى  را  کافى 
فردى از بدو تولد نمى داند چطور باید 

آروغ نوزاد را بگیرد. 

• زندگى جدید خود را بپذیرید.

شما  خانه  در  امور  از  بسیارى  قطعاً 
یک  اکنون  شما  است.  کرده  تغییر 
کودك به دنیا آورده اید! لطفا طورى 
تغییر  انگار هیچ چیز  نکنید که  رفتار 
نکرده است. همانند گذشته، صرفا به 
خود  امور شخصى  و  تفریحات  دنبال 
شما  به  اکنون  هم  همسرتان  نباشید. 
شدت  به  او  زندگى  و  دارد  احتیاج 

تغییر کرده است.

سـلامـت 
روان مادران

نوزاد  آمدن  دنیا  به  با 
ممکن است تعداد دید و 
بازدید ها بیشتر شود، اما 
کنترل  را  آن  باید  شما 
کنید. اگر پدر و مادر هر 
کدام از طرفین قصد دارند 
تا مدتى پیش شما بمانند، 
از بحث هاى غیر ضرورى 
اجتناب کنید تا از مداخله 
آن ها در تصمیم گیرى هاى 
کودك  به  مربوط 

جلوگیرى کنید.



براى مشاهده تمرینات ورزشى که در شماره هاى قبل آموزش داده شد، به سایت www.salamsalamat.com  مراجعه کنید. 

/https://www.iranorthoped.com/fa/news/1618/%D9%86%D8%B1%D9%85%D8%B4-%D8%B7%D8%A8%DB%8C-%D9%85%DA%86-%D9%BE%D8%A7   /  مهر26   /   خرداد26
https://www.beytoote.com/sport/darman/ankle3-strengthening1-exercises.html

سلام سلامت

تقویت مچ پا

بعد از جوش خوردن شکستگى، مچ پا دچار محدودیت حرکت مى شود. براى پیشگیرى و درمان محدودیت حرکتى نیاز به انجام 
حرکات کششى و تقویتى ساق پا وجود دارد.

در پیچ خوردن، مچ پا یا شکستگى هاى مچ پا، پاشنه و به طور کلى در هر آسیبى که به اندام تحتانى از ساق به پایین وارد مى شود، خطر 
محدودیت حرکتى مچ پا وجود داشته و بدون انجام نرمش هاى کششى و تقویتى مچ پا درمان ناقص است.

تمرین اول
روى زمین بنشینید و یک پایتان را کاملا به سمت جلو بکشید. یک ملحفه بلند را بصورت 
حلقه از زیر پنجه پا عبور دهید. در همان حال که زانو را در حالت کاملا کشیده نگه داشته 
اید، ملحفه را به سمت خود بکشید. حالت کشش را 30تا15 دقیقه حفظ کرده و سپس رها 

کنید. این حرکت را سه مرتبه تکرار کنید.
 

تمرین دوم
روى زمین بنشینید و یک پاى خود را کاملا به سمت جلو و به طرف دیوار بکشید. با گره زدن دو سر یک نوار لاستیکى یک حلقه 
لاستیکى درست کنید. یک سر حلقه را به دیوار جلو متصل کنید و حلقه را از پشت پاى خود عبور دهید. آنقدر از دیوار فاصله 

بگیرید که مچ پاى شما کاملا در حالت خم به پایین باشد و نوار لاستیکى هم در حالت مستقیم قرار گیرد.
مچ پاى خود را به سمت بالا حرکت دهید به طورى که انگشتان شما به سرتان نزدیک تر شوند و در حلقه لاستیکى تحت کشش 
قرار گیرد. در این حال حلقه لاستیکى یک کشش را به پاى شما به طرف پایین وارد مى کند. سپس به آرامى پا را به حالت اول 

برگردانید. این حرکات را در سه مرحله ده تایى تکرار کنید.

تمرین سوم:
روى زمین بایستید و پا ها را موازى هم قرار دهید. مچ پاى خود را از زمین بلند کنید به طورى که روى انگشتان 
پا بایستید. چند ثانیه مکث کنید و به حالت قبل برگردید. این حرکت را تا زمان خسته شدن ادامه دهید. این 

روش براى تقویت ماهیچه هاى ساق پا نیز مفید است.
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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

تقویت مچ پا



؟


