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آ   ر   م   ا   ن  م  ل ی

روند پیشروی پارکینسون چگونه کند می‌شود؟محافظت پیاده‌روی‌های طولانی از سلامت قلب 
یک مطالعــه جدید می‌گویــد: اضافه‌کردن مســافت به 
پیــاده‌روی روزانــه و افزایــش ســرعت می‌تواند بــه کاهش 
خطر مشکلات قلبی مرتبط با فشــارخون بالا کمک کند. 
محققان گــزارش دادند کــه در مقایســه با حداقــل تعداد 
۲۳۰۰ قــدم، هر ۱۰۰۰ قــدم اضافی با ۱۷ درصــد کاهش خطر 
حمله قلبی، نارسایی قلبی و ســکته مغزی مرتبط است. 
کیس«، محقــق ارشــد گفــت: »ایــن  »امانوئــل اســتاماتا
یافته‌ها از این پیام پشتیبانی می‌کنند که هر میزان فعالیت 

بدنی مفید است، حتی کمتر از هدف روزانه توصیه شده 
۱۰۰۰۰ قــدم.« محققــان گفتند افــرادی که ســریع‌تر از این 
ســرعت پیــاده‌روی می‌کردند، حتــی خطر ســامت قلب 
کمتــری را تجربه کردنــد، بــدون اینکه هیــچ مدرکی مبنی 
بر آســیب رســاندن ســرعت بیشــتر وجود داشــته باشــد. 
کیس افزود: »یافته‌های ما اهداف قابل دسترس  استاماتا
و قابل اندازه‌گیری برای سلامت قلب، حتی کمتر از ۱۰۰۰۰ 

قدم در روز، را در اختیار بیماران قرار می‌دهد.«

یک مطالعه جدید می‌گوید فعال ماندن و تحرک‌داشتن 
ممکن است تغییرات مغزی مرتبط با بیماری پارکینسون 
را کُنــد کنــد. محققــان گــزارش دادنــد کــه مبتلایــان بــه 
پارکینسون که با پیاده‌روی، انجام کارهای خانه و شرکت 
در فعالیت‌هــای تفریحــی فعــال بودنــد، تغییــرات مغزی 
کندتری را در نواحی مرتبط بــا حافظه، خلق و خو و توجه 
تجربه کردند. دکتر »پابلو میر«، محقق ارشد گفت: »ورزش 
نه تنها ممکن است به بهبود علائم روزمره کمک کند بلکه 

می‌تواند بر نحوه پیشرفت بیماری پارکینسون، به‌ویژه در 
بخش‌هایی از مغز که از عملکردهای شناختی کلیدی در 
بیماری پارکینسون پشتیبانی می‌کنند، نیز تأثیر بگذارد.« 
برای این مطالعه، 120 نفر را که در مراحل اولیه پارکینسون 
بودند شرکت‌کنندگان کردند. نتایج نشان می‌دهد افرادی 
که از نظر فیزیکی فعال‌تر بودند، اندازه‌های بزرگ‌تری را در 
قشر گیجگاهی و آهیانه، هیپوکامپ و آمیگدال- مناطق 

مغزی مرتبط با حافظه داشتند. 

شب‌بیدارها مراقب دیابت باشند
یــک فــوق تخصــص غــدد و متابولیســم، اضافــه‌وزن، 
کم‌تحرکی، سابقه خانوادگی، افزایش سن و شب‌بیداری را از 
جمله عوامل خطر دیابت، این بیماری خاموش اما کشنده 
دانست. دکتر مرضیه هادوی اظهار داشت: علائم بالینی، 
مقادیر آزمایشــگاهی و تســت‌های screening یــا غربالگری 
از جملــه راه‌هــای تشــخیص دیابــت هســتند. در خصوص 
گر میزان قند خون ناشتا بیشتر  تســت‌های آزمایشــگاهی ا
و مساوی ۱۲۶ و هموگلوبین a1c بیشتر و مساوی ۶.۵ باشد 
گر میزان قند  تشــخیص دیابت مطرح می‌گردد. همچنین ا
کی بیش  خون دو ســاعته پس از مصرف ۷۵ گرم گلوکز خورا
از ۲۰۰ باشد باز هم تشخیص ما دیابت خواهد بود.ژ هادوی 
با ذکر توضیحات بیشتری در مورد تست‌های آزمایشگاهی 
، شرایط مذکور را داشته باشد  گر شخص بیمار تصریح کرد: ا
گر مریضی با  می‌بایســت دوباره آزمایش را تکرار کند، البتــه ا
دو تســت همزمان مختــل ماننــد fbs و Hba1c مراجعه کند 
تشخیص دیابت مسجل خواهد شد و در این صورت تکرار 
لت  تســت ضروری نخواهد بود. یــک مورد دیگر هــم که دلا
بر دیابت دارد این اســت که افزون بر قند بیشــتر و مساوی 
۲۰۰ بیمار علامت‌دار باشد؛ مانند بیمارانی که با یک حالت 
حاد به اورژانس مراجعه نمایند؛ در ایــن صورت هم نیازی 
به تکرار تســت نیســت. وی در خصوص مقادیر تشخیصی 
پیش‌دیابــت هم عنوان کــرد: پیش‌دیابت بــه حالتی میان 
شــرایط نرمال و دیابتــی گفته می‌شــود که قند خون ناشــتا 

بین ۱۰۰ تا ۱۲۵ و Hba1c بین ۵.۷ تا ۶.۴ باشد. 
   حوادث قلبی‌ 

این فوق تخصص غدد و متابولیســم با اشــاره به عوارض 
گر در فرد دیابتیک قندخون بالا باشــد  دیابت اظهار کــرد: ا
مریض دچــار عوارضــی چــون پرنوشــی، پــرادراری و مختل 
شــدن کیفیــت زندگــی خواهد شــد. بــه طــور کلی عــوارض 
 ) دیابــت بــه دو دســته میکروواســکولار )درگیری عــروق ریز
کروواســکولار )درگیــری عــروق بزرگ( تقســیم شــده که  و ما
در دســته اول ارگان‌هایــی ماننــد چشــم، کلیه‌هــا و عصــب 
محیطی تحت تاثیر قــرار می‌گیرند و در دســته دوم هم فرد 
دچار ســکته‌های قلبی، مغزی و آترواســکلروز خواهد شد. 
هادوی با توجه به وجود عوارض گسترده دیابت یادآور شد: 
در گذشــته اهداف درمان دیابت اغلب بر کنترل قند خون 
بیمار متمرکز بود اما طی ســال‌های اخیر رویکرد به سمتی 
تغییر یافته که عــاوه بر کنترل قنــد خون، بقــای بیمار هم 
افزایش یابد؛ یعنــی داروهایی تجویز می‌شــوند کــه در کنار 
کنترل قند خون، از مرگ و میر ناشی از حوادث قلبی عروقی 

هم پیشگیری کنند.
   اصولی برای کنترل دیابت

ح حــال کامــل و جامــع از وضعیــت بیمــار  وی اخــذ شــر
دیابتیک در اولین ویزیت را ضروری دانســت و خاطرنشان 
کرد: اولین ویزیت این بیمــاران معمولا زمان بیشــتری را به 
خــود اختصــاص می‌دهد و طــی آن مــواردی چــون رعایت 
سبک زندگی سالم و بایدها و نبایدها آموزش داده می‌شود. 
وی افزود: توصیه‌ ما این اســت که این افراد حداقل ســالی 
گر مشــکلی وجود  یک‌بــار قند خــون خود را چــک کنند تــا ا
داشــت بلافاصلــه اقدامــات پیشــگیری و درمانــی را انجــام 
دهند. به گفته این پزشک متخصص، علاوه بر عواملی نظیر 
اضافه‌وزن، کم‌تحرکی، فشــارخون و کلســترول بالا، ســابقه 
خانوادگی دیابت و افزایش سن، بیدارماندن در طول شب 
کتورهای  و به اصطــاح شــب‌بیداری هم یکــی از ریســک‌فا
مهم ابتلا به دیابت اســت که می‌توانــد جنبه‌های مختلف 
سلامت فرد را تهدید کند. از دلایلی که این موضوع را توجیه 
می‌کند می‌تــوان به پرخوری در طول شــب و نیز تحت تأثیر 
قرار گرفتــن بســیاری از هورمون‌هــای تنظیم‌کننــده دارای 
ســیکل شــبانه و روزانه اشــاره کرد. هادوی وجود گلوکومتر 
در منــزل افــراد دیابتی را بــرای کنتــرل دقیق‌تــر و جلوگیری 
از گمراهــی آنــان در تشــخیص افزایــش قنــد خــون ضروری 
دانســت؛ چرا کــه برخی بیمــاران در صــورت نبــود گلوگومتر 
و صرفــا با اســتناد بــه علائــم بالینــی خــود از افزایــش میزان 

قندشان غافل می‌شوند.
   اصلاح سبک زندگی

رئیس دانشــکده پزشــکی دانشــگاه علــوم پزشــکی ایلام 
با اشــاره به درمــان دیابت گفــت: درمــان این بیمــاری باید 
کنترل‌شــده و بــا برنامه‌ریــزی صــورت‌ گیــرد. اغلــب مــوارد 
گــر بیمار در  دیابــت، از نوع دو هســتند کــه در این صــورت ا
همان آغاز و با جدیت به اصلاح سبک زندگی خود بپردازد، 
امیــد بــه بهبــودی افزایــش می‌یابــد. پایــه و اســاس درمان 
دیابــت، اصــاح life style یــا ســبک زندگــی اســت. رعایــت 
تغذیه ســالم، داشــتن فعالیــت و تحــرک، کنترل اســترس و 
فشــارهای روانی و نیز مصرف منظم داروها منجر به کنترل 
دیابت خواهد شــد.هادوی افزود: در مورد فعالیت بدنی و 
داشتن تحرک، پیاده‌روی به مدت حداقل ۳۰ دقیقه در روز 
کید کرد: بیماران دیابتی توجه  توصیه می‌شــود. هادوی تأ
داشته باشند که در طول روز سه وعده غذایی اصلی سبک 
و سه میان‌وعده سالم داشته باشند تا رژیم غذایی آنان به 

تعادل برسد.
   افزایش مصرف آب 

این متخصص غدد درون‌ریز در ادامه به ذکر توصیه‌هایی 
برای دیابتی‌ها در فصل تابســتان پرداخت و اظهارداشــت: 
بــدن بیمــاران دیابتــی، مســتعد از دســت دادن آب اســت؛ 
لــذا ایــن افــراد بایــد در فصــل گرمــا مصــرف آب و مایعــات را 
ج  افزایــش دهنــد و در ســاعات اوج گرمــا هــم از منــزل خــار
نشــوند. همچنین با توجه به مســافرت در فصل تابســتان، 
بایــد داروهای مصرفی را حتما همراه خود داشــته باشــند و 
داروهای حســاس مانند قلــم انســولین را در معرض دمای 

بیش از ۲۵ درجه قرار ندهند تا به آن آسیبی وارد نشود.
   کنترل فشارخون

هــادوی در پایــان صحبت‌هایــش در توصیه‌هایــی برای 
بیمــاران مبتلا بــه دیابت عنــوان کرد: بــرای کنتــرل دیابت، 
همکاری خود بیمار هم بسیار حائز اهمیت است؛ چرا که در 
بیش از ۵۰ درصد فرآیند درمانی، خود بیمار دخیل اســت. 
نکتــه دیگر اینکــه؛ در رونــد درمانی، فقــط دیابــت را در نظر 
نمی‌گیریم بلکــه طی مراجعــات بیماران که معمولا هر ســه 
ماه یکبار صورت می‌گیرد، فشارخون را هم پایش می‌کنیم و 
اهمیت کنترل فشارخون بسیار بالاست و این موضوع نباید 

به فراموشی سپرده شود.

 عمــود‌ی  افقــی

پیری پوســت و ریــزش مو تا حــد زیادی 
بــه ســن و ســاختار ژنتیکــی بســتگی دارد، 
ماننــد  تغییــر  قابــل‌  کتورهــای  فا نقــش 
محیط‌زیســت، تغذیــه و ورزش در حفــظ 

سلامت پوست و مو قابل‌ توجه است. 
قرارگرفتــن طولانی‌مــدت در معــرض نور 
مســتقیم خورشــید، به‌ویــژه در مناطــق 
، می‌توانــد فرایند پیری پوســت را  گرمســیر
تسریع کند و تغییر شــرایط محیطی مانند 
جابه‌جایــی از مناطــق جنوبی بــه مناطق 
سردســیر می‌تواند به بهبود وضع پوســت 
و مو کمک کند. همچنین تغذیه مناســب 
و ورزش منظم، حتی با شــدت متوســط و 
پیوســته، از عوامــل مهــم در پیشــگیری و 

بهبود وضعیت پوستی است. 
حــوزه  در  پیشــرفت‌هایی  اخیــرا 
درمان‌هــای غیرجراحــی صــورت گرفتــه 
اســت که طی دو دهه اخیر پیشرفت‌های 
چشــمگیر در ابزارهــا و داروهــای موضعی 

رخ داده است. 
فناوری‌ها امکان نفوذ عمیق‌تر رطوبت 
و مــواد مفید بــه لایه‌های زیرین پوســت را 
فراهــم می‌کننــد و روش‌هــای مزوتراپــی و 
داروهــای مشــتق از گیاهان بســته بــه نیاز 
فــرد بــرای مشــکلاتی ماننــد تیرگــی، لــک، 
خشــکی یــا چیــن ‌و چــروک بــه‌کار گرفتــه 

می‌شوند. 
تکنیک اجــرا و انتخــاب درمانگر مجرب 
از اهمیت بالایی برخوردار است؛ زیرا نحوه 
اجــرا می‌توانــد تفــاوت مهمــی در نتیجه و 
احتمال عــوارض ایجــاد کنــد. روش‌هایی 
ماننــد امــواج فراصــوت و تزریــق گازهــای 
خالص‌شــده بــرای هدف‌گیــری نواحــی 
خــاص پوســت به‌عنــوان نمونه‌هایــی از 
فناوری‌هــای جدیــد اســت کــه در ســه تــا 
پنج ســال اخیر مورد تأیید و اســتفاده قرار 

گرفته‌اند. 
جراحــی بایــد به‌عنــوان گزینــه‌ای که در 
کامی روش‌های کمتــر تهاجمی  صــورت نا
اتخــاذ می‌شــود در نظــر گرفتــه شــود و نــه 

  . به‌عنوان اولین راهکار
پیش از هر اقدام تهاجمی، باید شرایط 
محیطــی، اصــاح ســبک زندگــی و کنتــرل 
بیماری‌های زمینــه‌ای مدنظر قــرار گیرند 
تــا نتیجــه‌ای پایــدار و بــا کمتریــن عوارض 

حاصل شود. 
از عمــوم مــردم می‌خواهیــم که نســبت 
بــه ســامت پوســت و مــو صبــور باشــند و 
برای دریافت خدمــات پزشــکی زیبایی با 
اطلاعــات کامــل و از متخصصــان باتجربه 

مشورت کنند. 
پوســت یک ارگان زنده اســت و نیازمند 
زمــان و مراقبــت مرحلــه‌ای بــرای پاســخ 

مناسب به درمان‌ها است.

امیرعباس حاجیان
متخصص جراحی 

‏1- بزرگتریــن جزیــره از جزایــر ملــوک اندونــزی- از 
وســایل آشــپزخانه 2- در یکجاایســتاده- بلندتریــن 
شــب ســال- منافذپوســتی 3- آســمان غرنبــه-  نوعی 
حکومت- به‌تنهایی 4- راه میانبر- پسوند شباهت- از 
نشــانه‌های جمــع‌ فارســی- از جانــوران 5- آلتــی بــرای 
نواختن سازهای زهی- درخت جوان- برج فرانسه 6- 
شیرآغوز- پادشاه ماردوش- سال‌های عمر 7- بیهوده 
و ب‌ىمعنى- از دروس نوشــتنی-  رازنهفته 8- شــبی که 
- از رودهای  درآنیــم- فهرســت- رنــگ مشــکی 9- غــار
ایــران- ســنگ زینتــی 10- دانشــمند معــروف هندی- 
کي‌ودرستي 11- دوستی- آرایش- درخشان  رنگارنگي- پا
12- دوشاب سیاه- پنج ترکی- عمیق- پسوند شباهت 
13- ســرپیچی‌کردن- مرغــش غــازه!- عقیــق 14- جان 
پناه سرباز- امانتدار- ورزش توان‌ســنجی 15- ماده‌ای 

گندزدا- دارای زن و فرزند
 

1- برابر و مســاوی- بندبازی 2- ایزدبانوی خرد یونان- هیزم-  گرفتار و اســیر 3- پياده‌ســازي 
ديجيتالي- کشف‌کردن- نوعي نخل 4- بدهکار- صفحه اینترنتی- مقابل-  طاقچه بالا 5- کلام 
انزجار- موریانه- نظیر و مانند 6- پزشــک اتاق ‌عمل- بزرگان- مادروطن 7- چرک زخم- صحرا و 
بیابان- لبخند ملیح 8- رب‌النوع- تیزهوشی- گسترش ‌یافته 9- در حال دویدن- پیری- شهری 
 در آلمــان 10- شــغل و حرفه- مرکز اتــم- لغت 11- بی‌همتا- کرســی وعــظ- اولین کلمه ســوره فلق 
12-  مادرعرب - سرپرســت و قیــم- کله - تکبــر و خودبینی 13- بالین- جد رســتم در شــاهنامه- 

سردنیست 14- از وسایل دانش‌آموز- آهنگ نظامی- نوعی پارچه نخی 15- زلزله- جمع استاد
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زانو، به‌عنوان یکی از بزرگ‌ترین و پیچیده‌ترین مفاصل زانو، به‌عنوان یکی از بزرگ‌ترین و پیچیده‌ترین مفاصل 

بدن، نقش حیاتی در حرکت دارد و ازاین‌رو محافظت بدن، نقش حیاتی در حرکت دارد و ازاین‌رو محافظت 

از آن باید در اولویت قرار گیرد. این مفصل مهم امکان از آن باید در اولویت قرار گیرد. این مفصل مهم امکان 

لارفتن از پله یا  لارفتن از پله یا راه‌رفتن، پریدن، دوچرخه‌سواری، با راه‌رفتن، پریدن، دوچرخه‌سواری، با

نردبان، نشستن، بلندکردن اجسام و حتی حرکات نردبان، نشستن، بلندکردن اجسام و حتی حرکات 

ساده‌ای مانند شوت‌کردن توپ را برای ما فراهم می‌کند، ساده‌ای مانند شوت‌کردن توپ را برای ما فراهم می‌کند، 

در حالی که همزمان وزن کل بدن را نیز تحمل می‌کند. در حالی که همزمان وزن کل بدن را نیز تحمل می‌کند. 

اقدامات ضروری 
برای مراقبت از 

زانوها

فعالیت بدنی منظم می‌تواند در کاهش درد و خشکی، تقویت عضلات حمایت‌کننده زانو، جلوگیری از افزایش وزن 
و بهبود تعادل برای کاهش خطر زمین‌خوردن، مؤثر باشد. برای این منظور انتخاب تمرینات ملایم همچون یوگا، شنا، 

پیاده‌روی و دوچرخه‌سواری توصیه می‌شود.

تحرک داشته باشید

در صورت آسیب‌دیدگی زانو، به اصول RICE )استراحت، یخ‌گذاری، باندکشی و بالا نگه‌داشتن عضو( عمل کنید. 
در صورت ماندگاری یا تشدید درد، مراجعه به پزشک ضروری است.

 آسیب‌ها را سریع درمان کنید

اضافه‌وزن فشار مضاعفی بر زانو وارد کرده و موجب فرسایش غضروف می‌شود. حتی کاهش اندک وزن در مبتلایان 
 ، ، بافت چربی مواد شیمیایی التهابی ترشح می‌کند که علاوه بر آرتروز به آرتروز زانو، درد را بهبود می‌دهد. از سوی دیگر

با بیماری‌هایی نظیر آرتریت و... مرتبط است.

وزن سالم خود را حفظ کنید

طبق تحقیقات سیگار با درد شدیدتر و آسیب بیشتر مفاصل در بیماران مبتلا به آرتروز و آرتریت روماتوئید مرتبط است. 
حتی جایگزینی سیگار با سیگارالکترونیکی نیز خطر التهاب مفاصل را کاهش نمی‌دهد.

سیگار را ترک کنید


