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ریزمغذى ها در درمان بیمارى هاى عصبى موثرندارتباط مواد افزودنى پلاستیکى رایج با «اوتیسم» 
  از آنجایى که شیوع اوتیسم و اختلال بیش فعالى 
همچنان در حال افزایش است، محققان بر این باورند 
که عوامل متعددى ممکن است باعث افزایش آن شوند. 
محققان شواهد بیوشیمیایى ارتباط بین BPA- یک 
افزودنى پلاستیکى رایج- و ایجاد اوتیسم یا اختلال 
بیش فعالى را یافته اند. BPA  یک ماده شیمیایى مصنوعى 
است که براى ساخت پلاستیک هاى پلى کربنات استفاده 
مى شود. تحقیقات قبلى BPA را با چندین مشکل سلامت 

از جمله نابارورى، بیمارى هاى قلبى وعروقى و... مرتبط 
کرده است. به گفته محققان، توانایى فرد براى سم زدایى 
BPA از بدن از نظر ژنتیکى متفاوت است. کسانى که 
براى حذف BPA از سیستم خود مشکل دارند، اندام ها و 
بافت هایشان در غلظت هاى بالاتر براى مدت طولانى ترى 
در معرض این ماده شیمیایى قرار مى گیرند. این مطالعه 
نشان داد که توانایى گلوکورونیداسیون کودکان مبتلا به 

اوتیسم 10 درصد کمتر از دیگران است. 

  ریزمغذى ها به تمام ویتامین ها و مواد معدنى مورد 
نیاز بدن براى سالم ماندن و عملکرد صحیح اطلاق 
مى شود. اگر فردى دچار کمبود ریزمغذى باشد، 
ممکن است در معرض خطر مشکلات سلامتى مانند 
کم خونى، مشکلات سلامت روان، مشکلات بینایى 
و... باشد. چهار نوع اصلى از ریز مغذى ها وجود دارد. 
ویتامین هاى محلول در آب، مانند اکثر ویتامین هاى 
B و ویتامین  C. ویتامین هاى محلول در چربى که 

در آب حل نمى شوند و شامل  A، D، E  و K هستند. 
ماکرومینرال ها، مواد معدنى مورد نیاز بدن در مقادیر 
بیشتر، مانند کلسیم، منیزیم، سدیم و پتاسیم. مواد 
معدنى کمیاب، مواد معدنى مورد نیاز بدن در مقادیر 
کمتر و شامل آهن، روى، مس و سلنیوم. بیمارى هاى 
عصبى بر سیستم عصبى مرکزى بدن - که شامل نخاع 
و مغز مى شود - و همچنین اعصاب را تحت تأثیر قرار 

مى دهد.

نشانه ها و عوارض کم آبى بدن
 کارشناس مسئول آموزش همگانى انستیتو تحقیقات 
تغذیه و صنایع غذایى کشور با اشاره به اینکه کم آبى و در 
مقابل آن، مسمومیت با آب، دوروى یک سکه  هستند که 
مى توانند با خطر مرگ همراه باشند، گفت: دریافت آب 
در مقادیرى بیش از توانایى بدن سبب تورم سلول هاى 
مغز شده و کشنده است. دکتر مینا کاویانى با اشاره به 
اینکه کمبود آب سالم یکى از مشکلات عمده مرتبط با 
غذا و زندگى بشریت در سراسر جهان است، اظهار کرد: 
امسال در سالروز گرامیداشت روز جهانى غذا، شعار  «آب 
زندگى است، آب غذا است» انتخاب شده که هدف اصلى 
آن ارتقاى سطح آگاهى عموم نسبت به مشکلات مرتبط با 
آب و ارایه راهکارهایى براى فائق آمدن بر آنها بوده است. 
وى افزود: با افزایش سن و بالارفتن میزان چربى به 60 تا 
70 درصد در بالغین لاغر و 45 تا 55 درصد در بالغین چاق 
مى رسد ضمن اینکه آب کل بدن در ورزشکاران بیشتر 
از غیرورزشکاران است و با افزایش سن و کم شدن توده 
عضلانى کم تر مى شود. کاویانى ادامه داد: توزیع آب بدن 
به شکلى است که دوسوم آب کل بدن درون سلول ها است 
و یک سوم آن آب خارج سلولى شامل آب و مواد محلول 
در پلاسما، لنف، مایع نخاعى و ترشحات و همچنین آب 
میان بافتى در بین و اطراف سلول ها است. وى اظهارکرد: 
آب عملکردهاى مهمى در بدن دارد به طور مثال آب بخش 
اساسى در تمام بافت هاى بدن محسوب مى شود و بسیارى 
از مواد حل شده در آن براى کارهاى سلول در دسترس قرار 
مى گیرند و معمولا در تمام واکنش هاى بدن مورد نیاز است. 
همچنین براى اعمال فیزیولوژیک مثل هضم، جذب و دفع 
مواد نیز عاملى ضرورى است، آب در ساختمان و عملکرد 
سیستم گردش خون نقش دارد و حفظ ثبات فیزیکى 
و شیمیایى مایعات خارج و داخل سلولى نقش دیگر آب 
در بدن است. کاویانى با اشاره به نقش مستقیم آب در 
حفظ دماى بدن، گفت: آب با تبخیر عرق، بدن را در آب و 
هواى گرم، خنک کرده و از افزایش بیش از حد دماى بدن 
(هیپرترمى) جلوگیرى مى کند یا آن را به تاخیر مى اندازد. 
کاویانى درباره عوارض کم آبى در بدن نیز به مواردى اشاره 
کرد و افزود: از دست دادن تنها 10 درصد آب بدن سبب 
مشکلات شدید مانند کاهش حجم خون و گرفتگى 
ماهیچه ها مى شود؛ به شکلى که از دست دادن 20 درصد 
آب بدن موجب بى آب شدن (دهیدراتاسیون) فرد مى شود 
و ممکن است او را در معرض مرگ قرار دهد، حتى کم آبى 
خفیف (از دست دادن یک تا 2 درصد) مى تواند منجر به از 
دست دادن عملکرد شناختى، هوشیارى و افزایش ضربان 
قلب شود. این کارشناس دانشگاه در پاسخ به اینکه زندگى 
بدون آب تا چند روز امکانپذیر است؟ ادامه داد: در آب و 
هواى متوسط، بالغین سالم قادرند تا 10 روز و کودکان نیز 
مى توانند تا پنج روز بدون آب زنده بمانند، این در حالى 
است که یک فرد مى تواند چندین هفته بدون غذا زنده 
بماند. وى به منابع دریافت آب اشاره کرد و بیان داشت: در 
حالت طبیعى آبى که وارد بدن ما مى شود از آب و مایعات 
نوشیده شده و آب موجود در مواد غذایى ناشى مى شود؛ 
ضمن اینکه اکسیداسیون مواد غذایى در بدن نیز منجر 
به تولید آب مى شود (آب متابولیک) که حدود 200 تا 
300 میلى لیتر است. کاویانى خاطرنشان کرد: دفع آب 
به طور طبیعى به صورت ادرار و.... انجام مى شود که به آن 
دفع قابل اندازه گیرى آب یا دفع محسوس آب مى گویند 
و کلیه ها تنظیم کننده اصلى دفع محسوس آب هستند. 
آب همچنین از طریق هواى دمى از ریه ها و بخار آب از راه 
پوست دفع مى شود که به آن دفع غیرقابل اندازه گیرى یا 
دفع نامحسوس آب گویند. دفع نامحسوس آب نیز مداوم و 
معمولا ناخودآگاه است و قرارگرفتن در ارتفاعات، رطوبت 
کم و دماى بالا مى تواند باعث افزایش دفع آب نامحسوس 

از طریق ریه ها و تعریق شود.
  نشانه هاى بى آبى بدن

 او عنوان کرد: نشانه هاى دهیدراتاسیون شامل سردرد، 
خستگى، کاهش اشتها، سبکى سر و کاهش کشیدگى 
طبیعى پوست است، سایر نشانه ها نیز با ادرار غلیظ، 
کاهش برون ده ادرارى، چشم هاى فرورفته، خشکى 
غشاهاى مخاطى دهان و بینى و تاکیکاردى (افزایش 
ضربان قلب) مشخص مى شود. کاویانى با بیان اینکه بدن 
انسان هیچ منبعى براى ذخیره آب ندارد، اضافه کرد: براى 
حفظ سلامت و تامین انرژى بدن، مقدار آبى که در هر 24

ساعت از بدن دفع مى شود، باید جایگزین شود، نیاز بدن 
به آب بستگى به عواملى مانند سن، جنسیت و دما دارد و 
در بزرگسالان این مقدار مجموعا حاصل از غذا (3 لیوان )، 
آب و نوشیدنى ها و آب متابولیک (یک لیوان)، بین هفت 
تا 11 لیوان است. وى در توضیح اینکه آیا تشنگى همیشه 
نشانه خوبى براى نوشیدن آب است؟ تصریح کرد: همیشه 
خیر؛ تشنگى معمولا پیامى کافى براى نیاز به مصرف آب 
است البته به غیر از شیرخواران، ورزشکارانى که ورزش 
سنگین انجام مى دهند، بیماران و افراد سالمند که ممکن 
است حس تشنگى شان کم شده باشد. البته در شرایطى 
که گرماى زیاد یا تعریق بیش از حد وجود دارد، تشنگى 
ممکن است نیاز واقعى بدن به آب را نشان ندهد. وى  در 
ادامه درباره مسمومیت با آب نیز به مواردى اشاره کرد و 
افزود: مسمومیت با آب در نتیجه دریافت آب در مقادیرى 
بیش از توانایى بدن براى دفع آن روى مى دهد که در پى 
آن حجم مایع داخل سلولى افزایش یافته و سبب تورم 
سلول ها مخصوصا سلول هاى مغز مى شود، این حالت با 
ایجاد سردرد، تهوع، نابینایى، استفراغ، حرکات تند عضلانى 
یا صرع همراه است و اگر درمان نشود، مى تواند کشنده 
هم باشد. بنابر اعلام روابط عمومى دانشگاه علوم پزشکى 
شهیدبهشتى، کاویانى درباره میزان درصد آب موجود در 
برخى از مواد غذایى نیز توضیحاتى داد و گفت: در کاهو 
96 درصد، تخم مرغ 75، کرفس 95، موز 74، خیار 95، 
کلم خام92، جوجه بریان 70، هندوانه 92، ذرت آبپز 65، 
بروکلى آبپز 91، گوشت گاو (راسته) 59، شیر بدون چربى 
91، اسفناج 91، نان سفید 37، لوبیا سبز آبپز 89، کیک 
34، هویج خام 88، کره 16، پرتقال 87، غلات پخته 85 ، 
بیسکوییت شور 3، سیب خام بدون پوست 84، شکر سفید 
1، انگور 81، روغن ها صفر و سیب زمینى آبپز 77 درصد 

آب وجود دارد.

عمــود ىافقــى

    قلب یکى از عضلات بدن است و 
بیمارى قلبى اصطلاحى است که براى 
توصیف مجموعه شرایطى به کار مى رود 
که قلب را تحت تاثیر قرار داده اند. روش هاى 
تشخیصى بیمارى قلبى نیز به تبع آن متنوع 
و اختصاصى شده اند. -1 الکتروکاردیوگرام یا 
همان نوارقلب به سنجش فعالیت الکتریکى 
قلب مى پردازد. در حقیقت قلب در هر ضربان 
میزان بسیار کمى جریان الکتریکى تولید 
مى کند که مى توان با اتصال یکسرى ابزار 
مخصوص به دست ها، پاها و سینه به ثبت 
آنها پرداخت.  -2 اکوکاردیوگرام، در این 
روش با استفاده از امواج صوتى مى توان به 
بررسى ساختار درونى قلب پرداخت. این 
روش مى تواند تقریبا هر بیمارى مادرزادى 
در قلب و مشکلات عضلات قلب را تشخیص 
دهد. -3 تصویر اشعه ایکس از قفسه سینه 
تصویر حاصل مى تواند اطلاعاتى در مورد 
ریه ها و اندازه  قلب و شکل آن در اختیار 
قلب  آنژیوگرافى   4- قراردهد.  پزشک 
و کاتتریزاسیون کاتتریزاسیون فرایندى 
است که به وسیله آن مى توان اطلاعات 
مستقیمى از فشارخون و الگوى جریان 
خون در رگ ها و قلب به دست آورد. در این 
روش از طریق ورود یک لوله به سیاهرگى 
در پا، بازو یا گردن، ماده اى به داخل رگ 
تزریق مى شود. این ماده در مقابل تابش پرتو 
ایکس تصویرى ایجاد میکند. از این تصویر 
مى توان الگوى حرکت خون و رگ هاى 
بسته و مکان انسداد را مشخص کرد. -5
سى تى اسکن در این روش با استفاده از پرتو 
ایکس و تصویربردارى هاى مداوم، یک فیلم 
از ناحیه موردنظر به دست مى آید. این روش 
سریعتر از MRI است. -6 مانیتورهولتر، 
مانیتور هولتر راهى است که به ثبت تک تک 
ضربات قلب براى 24 یا 48 ساعت مى پردازد. 
این روش مانند ثبت نوار قلب است. فرد به 
انجام فعالیت معمول روزمره خود مى پردازد 
و هولتر به ثبت فعالبت الکتریکى قلب 
مى پردازد. در نهایت پزشک با بررسى نتایج 
ثبت شده مى تواند به تشخیص مشکلاتى 
بپردازد که در نوار قلب حالت استراحت 
(که در مطب تهیه میشود) خود را نشان 
نمى دهند. -7 تست ورزش، این تست به 
بررسى ریتم ضربان قلب و استقامت قلب 
در حین ورزش مى پردازد. فرد بر روى یک 
تردمیل مى دود یا یک دوچرخه ثابت را 
مى راند و در حین انجام این حرکات، دستگاه 
به ثبت نوار قلب مى پردازد. این روش 
اطلاعاتى از تاثیر ورزش بر فشارخون، ضربان 
و عضلات قلب در اختیار پزشک قرار مى دهد. 
گاهى ممکن است مجبور باشید داخل یک 
لوله تنفس کنید تا وضعیت تنفسى شما نیز 

مورد بررسى قراربگیرد.

امید هاشمى فرد
متخصص قلب و عروق

درصورت کاهش سطح گلبول هاى قرمز خون بدن، فرد 
کم خون مى شود. روش هاى مختلفى براى درمان کم خونى 
وجود دارد. انواع متفاوتى کم خونى وجود دارد که هر یک 

دلیل خاصى دارد. برخى از آنها موقتى است و به راحتى 
درمان مى شوند، برخى دیگر مزمن  هستند و به درمان هاى 
طولانى مدت نیاز دارند. پزشک براى درمان کم خونى، ابتدا 

نوع کم خونى را تشخیص داده و در صورت لزوم با تجویز دارو، 
کم خونى  را درمان مى کند. از برخى داروهاى درمان کم خونى 

مى توان به این موارد اشاره کرد:

روش ﹨︀ی در﹝︀ن ﹋﹛ ︠﹢﹡ــــــ﹩

کم خونى ناشى از کمبود ویتامین B12 و فولات  (B9)، کم خونى مگالوبلاستیک نامیده مى شود که با مصرف ویتامین  B12 و فولات درمان 
مى شود. البته برخى از افراد به نوعى بیمارى خودایمنى مبتلا هستند که جلوى جذب مکمل ویتامین B12 را مى گیرد. این افراد باید این نوع 

ویتامین را تزریق کنند.

گاهى اوقات کم خونى از خونریزى هاى شدید ناشى از جراحت، جراحى یا زایمان رخ مى دهد که در مواقع ضرورى باید به فرد 
خون تزریق شود. برخى از افراد هم به تالاسمى مبتلا هستند که براى درمان کم خونى باید خون دریافت کنند.

تزریق مکمل هاى ویتامین

انتقال خون

هورمون اریتروپوئزیس (خون سازى) که از کلیه ها ترشح مى شود در تولید گلبول هاى قرمز خون موثر است. برخى بیمارى ها 
مانند بیمارى مزمن کلیه، این عملکرد را مختل مى کنند. افرادى که دچار این مشکل هستند با مصرف داروهایى که این هورمون را 

تولید مى کند، درمان مى شوند.

اگر کم خونى تان از نوع کمبود آهن باشد، بدن تان آنقدر آهن ندارد که پروتئین هموگلوبین بسازد. درواقع این 
پروتئین باعث مى شود گلبول هاى قرمز خون به اندازه کافى به بدن تان، اکسیژن برسانند. این نوع کم خونى با مصرف 
مکمل هاى آهن برطرف مى شود. براى جذب بهتر آهن، بهتر است که مکمل هاى آهن همراه با ویتامین C مصرف شود.

عوامل محرك خون سازى

مکمل  آهن

  1- بازیگــر فیلــم پیک نیــک- از لوازم پزشــکى 
2- کلاه پادشــاهى- نهادى در ســازمان  ملل متحد- 
خواســتاروعلاقه مند 3- جناح لشکر- بافت- اغتشاش 
4- حیــوان حیله گر- تنــدر- جامه اى بى آســتین5- 
برجستگى لاستیک- شخصیت سرى فیلم اولین خون- 
محکمى و تنگى- ماده بیهوشــى قدیمــى 6- رنجیده 
خاطر- کلید خودرو- عریان 7- آغشته به زهر- آخرین 
پادشاه  ماد- خدمتکار 8- در حال لغزیدن- نزدایرانیان 
اســت و بس– تکدى کــردن 9- حریص- نام  ســابق 
مینودشــت- خاموش و متحیرماندن 10- ضمیرسوم 
شخص مفرد- پنهان شده- آنکه تفریط کند 11- موش 
خرما- بسیاردرخشــان- پیمان ناقــلا!- بالاى فرنگى 
12- صحرایى در مغولســتان- ناگهان خودمانى- الهه 
عشق وشــادى مصریان 13- از گیاهان طبى- ناپدرى- 
بیمارى چینى 14- اکنون- میکروسکوپ- از انگشتان 

دست 15- مدعى العموم- غارى حومه بهشهر
  

1- شیره خشکیده  گون- نام سابق اراك 2- مرکز کهگیلویه وبویراحمد- اندوهگین وافسرده- از 
کلمات ســوالى 3- جواب داده- شــهرى درآمریکا- فیلمى از مهران احمدى 4- از جزایرجنوبى 
 ایران- عمومى تر- ازورزش هاى دونفره 5- حرف  پیروزى- شــهر کوه  سنگى- سال هاى عمر 6- 
معلق- شانه سر- علاوه بر آن- بانگ جانوردرنده 7- غذاى بسته بندى شده- پایاپاى- واحدپول ژاپن 
8- سخن موزون- شراره آتش- بیهوده 9- کالاى دست نخورده- به سختى- جمع نابغه 10- آتشدان 
حمام- ازوسایل آشپزخانه- گیاه تاجریزى- امر به آمدن 11- ضدقهر- به دست آمده- جنس مذکر 
12- روغن فروش- بسیار- کله پز 13- به طورکامل- ضعیف و سست- نوعى  صندلى 14- پایتخت 

اتریش- از کشورهاى اروپایى- بلندترین قله دنیا 15- برخى از انواع التهاب مفصلى- از پرندگان

ریزمغذى ها در درمان بیمارى هاى عصبى موثرندارتباط مواد افزودنى پلاستیکى رایج با «اوتیسم» 

درصورت کاهش سطح گلبول هاى قرمز خون بدن، فرد 
کم خون مى شود. روش هاى مختلفى براى درمان کم خونى 
وجود دارد. انواع متفاوتى کم خونى وجود دارد که هر یک 

دلیل خاصى دارد. برخى از آنها موقتى است و به راحتى 
درمان مى شوند، برخى دیگر مزمن  هستند و به درمان هاى 
طولانى مدت نیاز دارند. پزشک براى درمان کم خونى، ابتدا 

نوع کم خونى را تشخیص داده و در صورت لزوم با تجویز دارو، 
کم خونى  را درمان مى کند. از برخى داروهاى درمان کم خونى 

خون تزریق شود. برخى از افراد هم به تالاسمى مبتلا هستند که براى درمان کم خونى باید خون دریافت کنند.

ریزمغذى ها در درمان بیمارى هاى عصبى موثرندارتباط مواد افزودنى پلاستیکى رایج با «اوتیسم» 


