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آ   ر   م   ا   ن  م  ل ی

خواص شگفت انگیز نخود و لوبیای سیاهفواید خوردن پسته در شب
مطالعــه ای جدیــد نشــان داد کــه مصــرف شــبانه پســته 
کتری های روده را تغییر می دهد.  به مدت ۱۲ هفته، ترکیب با
پژوهشــی جدید به رهبری پروفســور »کریســتینا پیترســن« 
نشــان داده کــه مصــرف پســته در شــب می توانــد ترکیــب 
کتری های روده بزرگســالان مبتــا به پیش  دیابــت را تغییر  با
دهد. کریستینا پیترسن، استاد تغذیه می گوید: »پسته  به ویژه 
زمانی که به عنوان میان وعده شبانه مصرف شود، می تواند به 
شکل چشمگیری چشم انداز میکروبی روده را در افراد مبتا 

به پیش دیابت تغییر دهد.« »ترنس رایلی« نویســنده اصلی 
بیان داشت: »برای افراد مبتا به پیش دیابت، معمولا توصیه 
می شــود یک میان وعــده حــاوی ۱۵ تــا ۳۰ گــرم کربوهیدرات 
پیش از خواب مصرف کنند. مثا یک تا دو برش نان کامل.« 
پیترســن توضیــح داد کــه بوتیــرات منبع اصلــی انــرژی برای 
سلول های روده  بزرگ اســت، به حفظ ســامت دیواره روده 
کمک می کند و دارای خواص ضدالتهابی است. این تغییرات 

موجب کاهش التهاب یا کندکردن دیابت نوع ۲ می شود.

متخصصــان دریافتنــد: نخــود در کاهش  کلســترول و 
التهاب در افراد مبتا به پیش دیابت نقش کلیدی دارد. 
در ایــن مطالعه تنها ۷۲ نفر شــرکت  داشــتند. فیبر بالای 
موجــود در نخــود، به ویــژه فیبر محلــول ، با کلســترول در 
دســتگاه گوارش پیوند برقــرار و به دفــع آن از بدن کمک 
کتری هــای مفید  می کنــد. فیبر نخــود موجب تقویــت با
روده و تنظیم حرکات روده می شود، در حالی که شاخص 
گلیســمی پایین نخود هم می تواند به بهبود ســطح قند 

خــون کمک کند. یــک پیمانه لوبیای ســیاه پخته شــده 
حــدود ۱۵ گــرم پروتئیــن و ۱۵ گــرم فیبــر دارد و کالــری آن 
کمتــر از ۲۳۰ اســت. لوبیــای ســیاه همچنیــن سرشــار از 
کسیدان  است که به مبارزه با التهاب کمک می کند  آنتی ا
و ممکن اســت خطر ابتا بــه بیماری هــای مزمنی مانند 
بیمــاری قلبــی و ســرطان را کاهــش دهــد. عاوه بــر این، 
 لوبیــای ســیاه حــاوی فــولات، آهــن، منیزیــم و پتاســیم 

است.

بیماری های مزمن در میان سالمندان
نتایج تحقیقات جدید نشان می دهد که با افزایش سن، احتمال ابتا 
، افسردگی  به بیماری های مزمن مانند فشارخون، کلسترول بالا، آرتروز
و حتــی زوال عقل به طور چشــمگیری افزایــش می یابد. امــا خبر خوب 
گر  اینکه بســیاری از این بیماری ها قابل پیشــگیری یا کنترل هســتند؛ ا
بــه موقــع اقــدام کنیــم. شــاید دهه هــای ۲۰، ۳۰ و ۴۰ زندگی تــان را بدون 
هیچ درد یا مشــکلی پشت ســر گذاشــته باشــید، اما وقتی به ۵۰ سالگی 
گهان متوجه می شوید فشارخون تان بالا رفته، کلسترول تان  می رسید، نا
نگران کننده شده و زانوهایتان هر بار که بلند می شوید، صدا می دهند. 
طبق گزارشی وابسته به مرکز کنترل و پیشــگیری از بیماری های آمریکا 
در ســال ۲۰۲۳: حدود ۸۰ درصد از بزرگســالان ۳۵ تا ۶۴ ســاله حداقل به 
یک بیماری مزمن مبتــا بودند. بیش از ۹۰ درصد افراد ۶۵ ســاله و بالاتر 
حداقل یک بیماری مزمن داشتند. و نزدیک به ۸۰ درصد از سالمندان 
۶۵+ بــه دو یا چنــد بیماری مزمــن مبتــا بودند. دکتــر »کاهلــی زیتلو«، 
متخصص سالمندی و استاد دانشگاه میشــیگان، می گوید: با افزایش 
سن، عوامل طبیعی مانند التهاب، سخت شدن رگ ها و کاهش عملکرد 
لوزالمعده باعث افزایــش احتمال ابتا به بیماری هایــی مانند دیابت و 

فشار خون می شوند.
   شــایعترینبیماریهابــراســاسگــزارشCDCوســایرمنابع

معتبر:
گروهسنی۳5تا6۴سال:چاقی ۳۷ درصد، کلسترول بالا ۳۷ درصد، 

فشارخون بالا ۳۵ درصد.
گروهسنی65سالبهبالا:فشار خون بالا ۶۱ درصد، کلسترول بالا  ۵۵ 

درصد، آرتروز ۵۱ درصد.
افراد۸5ســالبهبالا:فشــارخون بــالا ۶۷ درصد، آرتــروز  ۵۶ درصد، 

کلسترول بالا ۴۶ درصد.
   بیماریپنهانسالمندان

دکتر »آردشیر هاشمی« از کلینیک کلیولند می گوید: حدود یک سوم 
ســالمندان دچــار افت شــنوایی هســتند، امــا بســیاری آن را با پزشــک 
مطــرح نمی کنند، زیــرا تصور می کننــد درمانی نــدارد یا به دلیــل ترس از 
برچســب خــوردن اســتیگما آن را پنهــان می کننــد. در حالی کــه درمان 
نشدن مشکات شنوایی می تواند منجر به افسردگی، زوال عقل، انزوای 

اجتماعی و زمین خوردگی شود. 
   افسردگیدرسالمندان

افســردگی در ســالمندان ممکن اســت با عائمی متفاوت از جوانان 
ظاهر شود، مثا به جای بی خوابی، ممکن است زیاد بخوابند یا دیگر از 

چیزهایی که قبلاً برایشان لذت بخش بود، لذت نبرند.
   زوالعقلدمانس

زوال عقل در سنین ۵۰ تا ۶۴ نادر اســت، اما در سالمندان بالای ۸۵ 
سال شایع تر می شود. طبق آمار، حدود ۱۲درصد از افراد بالای ۸۵ سال 

در سال های ۲۰۲۲–۲۰۲۳ به نوعی از دمانس مبتا بودند.
   پیشگیری

خبر خوب اینکه می توان بسیاری از این بیماری ها را پیشگیری کرد یا 
به تأخیر انداخت. مهم ترین توصیه پزشکان:

   ورزشمنظمداشتهباشید

دکتر هاشــمی می گوید: »ورزش مث ل پنی ســیلین برای سالمندی 
ســالم اســت.« ورزش می تواند خطر دیابت، بیماری قلبی، افســردگی و 
حتی برخی از انواع سرطان را کاهش دهد. همچنین از سقوط و آسیب 
در سالمندان جلوگیری می کند؛ بهترین ورزش: پیاده روی روزانه است.

   سایرراهکارها

طبق  CDC، برای پیشگیری از بیماری های مزمن این موارد را رعایت 
، تغذیه ســالم مثل رژیم مدیترانــه ای، فعالیت بدنی  کنید: ترک ســیگار
منظم، ترک الکل، انجام چکاپ هــا و غربالگری های دوره ای، مراقبت از 
ســامت دهان و دندان و خواب کافی. با افزایش ســن، احتمال ابتا به 
بیماری های مزمن افزایش می یابد، اما با تغذیه مناسب، ورزش منظم، 
خواب کافی و پیگیری ســامت شــخصی می توان به طــور قابل توجهی 

خطر این بیماری ها را کاهش داد یا روند آن ها را کند کرد.

نکتــــه
گرما، تنها عامل تعریق نیست

بسیاری از افراد با بالارفتن سن متوجه تغییراتی در میزان تعریقشان 
می شوند. عرق کردن اصا چیز بدی نیست و سازوکار طبیعی بدن برای 
تنظیم دمای خود اســت. در نتیجه وقتــی بدن نتواند ایــن کار را انجام 
دهد، ممکن است دچار گرمازدگی شود و حتی شرایط اورژانسی پزشکی 
گر احساس می کنید که بیشتر از گذشته  به وجود آید. پزشکان می گویند ا
عرق می کنیــد و این فقــط به دلیــل گرمای هوا یــا ورزش نیســت، خوب 
است بدانید که افزایش سن، تغییرات هورمونی، مصرف برخی داروها، 
استرس و برخی بیماری های زمینه ای همگی می توانند »ترموستات« یا 
تنظیم کننده دمای بدن را تغییر دهند. ورزش شدید واضح ترین عامل 
تحریک کننده است اما اضطراب و آشفتگی های احساسی هم از عوامل 
عمده انــد. درد فیزیکــی، غذاهای تنــد، کافئین، الکل، نوشــیدنی های 
داغ، رطوبت، برخی داروها و تب ناشی از عفونت ها نیز همگی می توانند 
کتورهای  باعــث افزایش تعریــق شــوند. در کنــار ایــن عوامــل یکــی از فا
طبیعیِ اثرگذار بر تغییر الگوی عرق کردن، سن افراد است. مجله »تایم« 
در گزارشــی به تغییر الگوی تعریق در طــول زندگی می پــردازد و توضیح 

می دهد که این تغییرات چه زمان مشکل ساز می شوند.
   دردهه2۰و۳۰زندگی

در اوایل بزرگســالی، غدد عرق معمولا در فعال تریــن حالت خود قرار 
دارند. در این مقطع ســنی، سوخت وساز بدن بالاســت، توده عضانی 
نسبتا حجیم است و سطح هورمون ها به ویژه استروژن و تستوسترون 
نســبتا پایدار اســت. در این ســن احتمال دارد کــه فرد هنــگام ورزش یا 
استرس بیشــتر عرق کند اما در حالت کلی، بدن دمای خود را به خوبی 

تنظیم می کند مگر اینکه فرد بیماری زمینه ای داشته باشد.
   دردهه۴۰و5۰

در ایــن دوره، بســیاری از افراد به ویــژه زنــان در میزان و زمــان تعریق 
خــود تغییراتــی احســاس می کننــد. هورمون هــا نقــش بســیار بزرگی در 
تنظیم تعریق دارند. تغییرات اســتروژن و پروژســترون از جمله در دوره 
پیش یائسگی یا یائسگی ممکن اســت تنظیم دمای بدن را مختل کند 
و موجب گرگرفتگی یا تعریق شبانه شــود. از طرفی با ورود به میانسالی، 
سطح هورمون تیروئید هم افزایش می یابد که این می تواند دمای پایه 
بدن را بالا ببرد و باعث تعریق بیشتر شود. مردان هم در این سن ممکن 
اســت تغییراتی را تجربه کنند که ناشــی از کاهش تدریجی تستوسترون 

است، هرچند معمولا این تغییرات به شدت تغییرات در زنان نیست.
   دردهه6۰بهبعد

با بالارفتن سن ممکن است فعالیت غدد عرق کمتر شود. این یعنی 
فرد به طور کلــی کمتر عــرق می کند اما ایــن موضوع یــک روی دیگر هم 
دارد: بــدن ممکــن اســت در خنک کــردن خودش هــم کارآیــی کمتری 
داشته باشد؛ آنچه افراد مسن را در برابر بیماری های مرتبط با گرما مانند 
گر تعریق  گرمازدگی و سکته گرمایی )Heat Stroke( آسیب پذیرتر می کند. ا
شما شدید و مداوم یا تاثیرگذار بر کیفیت زندگی تان است، با متخصص 

پوست یا پزشک مشورت کنید.

عمــودیافقــی

 شــرایط فیزیولوژیــک بــدن همزمــان بــا 
گرم شــدن هوا تغییر می کنــد، لزوما نباید در 
معرض گرمای مداوم قرار داشــته باشــید تا 
گرمازده شوید، کم شــدن آب بدن، فعالیت 
مداوم، اســتفاده از برخی داروهــا و در عین 
حــال گرم شــدن هــوا می توانــد منجــر بــه 

گرمازدگی شود.
 افرادی کــه فعالیت مــداوم دارنــد و یا به 
بیماری مزمنی مبتا هستند و دارو مصرف 
می کنند باید بــرای پیشــگیری از گرمازدگی 
و ابتــاء بــه عــوارض آن از مایعــات فــراوان 
اســتفاده کننــد. توصیــه می شــود در فصل 
گرما تــا جایی کــه امــکان دارد از لباس هایی 
اســتفاده کنیــد کــه گــردش هــوا را آســان تر 
می کنــد و از پوشــیدن لباس هایی بــا الیاف 
نایلونی پرهیز کنیــد تا حرارت هــوا راحت تر 

دفع شود.
گر بدنتان در حرارت بــالا از حد معمول   ا
کمتر دچــار تعریــق می شــود در بــازه زمانی 
گرمــا هســتید  کــه در معــرض  مشــخصی 
دســت و صورت خــود را بــا آب بشــویید و یا 
گــر از داروی خاصــی اســتفاده می کنیــد و  ا
احیانا در مســافرت هســتید و به هــر دلیلی 
کافــی  نمی توانیــد از مایعــات بــه میــزان 
اســتفاده کنیــد، حتمــا پزشــک خــود را از 
این موضــوع مطلع کنید. بیمــاران کلیوی، 
مبتایــان بــه بیماری هــای دیابتــی، قلبی، 
کســانی که تنظیــم حــرارت  ســالمندان و 
بدنشان دچار اشکال است بیش از سایرین 
در معــرض ابتــاء بــه گرمازدگــی هســتند، 
ضعــف و بی حالی، تشــنگی و گاهــی کاهش 
هوشــیاری و گیجــی از جملــه نشــانه های 

گرمازدگی است.
گر با فردی برخورد کردیــد که در گرمای   ا
شــدید هوا دچار گیجــی و بی حالی شــده و 
یا بی هوش اســت، حرارت بدن او را کاهش 
گر فرد بیدار اســت و حالت تهوع و  دهید و ا
اســتفراغ ندارد به او مایعات خنک دهید و 
در شرایطی که دچار تهوع شده حرارت بدن 
را با کمک حوله های ولرم خنک کرده و هرگز 
بــه یک باره ســعی نکنید بــا آب ســرد دمای 

بدن را کاهش دهید. 
بعــد از انجــام اقدامــات مذکور بــرای فرد 
دچــار گرمازدگــی، آرام آرام او را بــاد بزنیــد و 
، حرارت بــدن را پایین  با پارچه های نــم دار
گر فردی که دچار گرمازدگی است  بیاورید. ا
افت هوشــیاری پیــدا کرده، به هیــچ عنوان 
کی بــه او ندهید،  هیچ نوشــیدنی و یــا خورا
بیمــار را روی پهلــو بخوابانیــد، بــا اورژانس 
تمــاس بگیریــد و از اقدامــات خودســرانه 
پرهیــز کنیــد. اقدامــات درمانــی تخصصــی 
گر  کید، اســت، ا در زنجیــره حیاتــی مــورد تا
با فردی مواجه شــدید که دچــار گرمازدگی 

است، حتما با اورژانس تماس بگیرد.

کمال امینی
فوق تخصص اورژانس

  ۱- نــام مجموعــه اشــعاری از خیــام- شــش ماهه 
گوشــواره-  رشــته های  نخــی   ۲- شــهری روی آب- 
۳- فارســی امروزی- ســبزی پلویی- آنچه در بین مردم 
پسندیده است-  عریان ۴- روشنایی- اتفاق وحادثه- 
صــدای درد ۵- حــرف انتخــاب- چســبنده- شــهری 
 در آلمــان ۶- ترویج وتوســعه- بی موقــع و بی مــورد
ک صــدا-  ۷- ســرماخوردگی- گیــاه فیلگــوش- پــژوا
اشــاره به دور ۸- درخــت  زبان گنجشــک- آلوده کردن- 
صحرایی در مغولستان- خطاب بی ادبانه ۹- یارکارتونی 
مت- مقابــل عــرض- اجــاره خانــه- کشــوری آفریقایی 
۱۰- ســرزنش و طعنــه-  بانــی طــاق کســری ۱۱- مقابــل 
پرداخت- یار »هوی«!- ضربه سر در فوتبال ۱۲- قبیله 
وحشی پرو- از فرزندان چنگیزخان- خودرویی کوچک 
 ۱۳- بدوزشــت- بعــد ازایــن- بازکننــده قفــل-  فریــاد
کنــکاش  ۱۴- طبیعی ومعمولــی- زیبــا و دلفریــب-    

۱۵- بی نظیر در تاخت و تاز- بی کران
 

۱- یک جزیره خودمختار متعلق به جمهوری موریس- نوعی کتک مایم! ۲- پارچه  تبلیغاتی- 
چــرخ پایــی- بی دیــن ۳- رسم وســنت- ضمیرمتصــل پیوســته- تنبــل  جالیــزی- ابــر نزدیک به 
زمین ۴- ارجمنــدی- آب نیمه گرم-  ســوره ۵۲ قرآن کریم- حشــره خونخــوار ۵- لزوم ســامتی- از 
غذاهــای ایرانــی ۶- شــکلک- جمع جــدول- قــرص روانگــردان ۷- دردمنــدی- از متوفــی به جا 
می ماند- باوصدمه- اجاق کیک پزی ۸- قطره قطره ریختن- نزاع و دعــوا ۹- منقارکوتاه- واحد 
پول کره جنوبی- رهن- پهلوانان ۱۰- پشــت- گروه مردم- شــهری در آلمان ۱۱- خزنده باســواد!- 
واحد طول انگلیسی ۱۲- گذشته- قدرت وتوان- عامت صفت عالی- خسیس ۱۳- حرف ندا- از 
حیوانات اهلی- نسبت دو زن با یک شوهر- بســیار مهربان ۱۴- کرم حشره- مقام و مرتبه- نوعی 

یقه ۱۵- رستم از آن گذشت- بخشی از اوستا

عوارض سریع غذا خوردنعوارض سریع غذا خوردن

وقتی خیلی سریع غذا می خورید، مغز شما فرصت کافی برای دریافت پیام سیری از معده ندارد. معده حدود ۲۰ 
گر سریع غذا بخورید، احتمال اینکه بیش از نیاز بدن غذا  دقیقه زمان نیاز دارد تا به مغز بگوید که سیر شده اید. ا

مصرف کنید، زیاد است.

از دست دادن علائم سیری 

خوردن سریع معمولا منجر به مصرف کالری بیشتر و پرخوری می شود. افرادی که سریع غذا می خورند، معمولا 
حجم وعده های بزرگ تری دارند و بیشتر میان وعده می خورند و این می تواند باعث چاقی شود.

افزایش وزن

کافی باعث می شود معده برای هضم غذا سخت تر کار کند و هوای بیشتری بلعیده شود که این می تواند  جویدن نا
، یا دل درد شود. همچنین، خوردن سریع در بلندمدت ممکن است مخاط معده را  منجر به نفخ، سوزش معده، گاز

تحریک کرده و منجر به گاستریت )التهاب معده( شود.

مشکلات گوارشی 

 افرادی که وعده های غذایی را در کمتر از ۲۰ دقیقه تمام می کنند، بیشتر در معرض ابتلا به دیابت نوع ۲ هستند. این 
نوع دیابت زمانی رخ می دهد که بدن نتواند به درستی از انسولین استفاده کند و سطح قندخون بالا می ماند.

 افزایش ابتلا به دیابت 

خوردن سریع غذا می تواند باعث پرخوری، 

افزایش وزن ناخواسته و افزایش خطر ابتلا به 

برخی بیماری ها شود. خوردن سریع غذا یعنی 

تمام کردن وعده غذایی در کمتر از ۱۰ تا ۱۵ دقیقه، 

معمولا بدون جویدن کامل غذا یا توجه به 

علائم سیری بدن. این کار ممکن است منجر به 

پرخوری، ناراحتی گوارشی و اضافه وزن شود و در 

طول زمان، خطر ابتلا به دیابت نوع ۲ و سندرم 

متابولیک را افزایش دهد.


