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نکاتی در مورد ریزش مو

برای جوان‌ترها شاید مو خیلی مهم 
باشد و زمانی‌که علائم اولیه کم‌شدن مو 
اتفاق می‌افتد، به متخصصان پوست‌ومو 
مراجعه می‌کنند. به‌طور طبیعی مو در 
فرآیند رویش و ریزش قرار دارد. درصد 
کمی از موها در فاز رویش و درصد کمی 
هم در فاز ریزش قرار دارند و در طول 
روز به‌طور متوسط 70 تا 120 مو ریزش 
دارند که طبیعی تلقی می‌شود. در این 
مورد درواقع موها با ریشه از پوست سر 
جدا نمی‌شوند و فقط تنه مو می‌ریزد. 
در ریزش موی ارثی و تحت‌تاثیر ژنتیک، 
موهای افراد شاید در 18 سالگی و شاید در 
30 سالگی در فاز ریزش قرار می‌گیرند. 
این موضوع بستگی به زمان فعالیت ژن 
دارد که در افراد مختلف، متفاوت است و 
هنوز جواب برای آن وجود ندارد. در رشته 
پوست‌ومو ابزارهای تشخیصی کیفی و 
کمی وجود دارد که به متخصص کمک 
می‌کند تا مقدار ریزش مو را بررسی کند. 
اگر فردی 2 تا 3 روز حمام نرفته باشد و در 
چند ساعت اخیر موهایش را شانه نکرده 
باشد، اگر از جاهای مختلف »سر« تعدادی 
مو را به‌صورت آرام بکشیم، اگر تعداد قابل 
ملاحظه‌ای مو جدا شود نشان‌دهنده این 
است که درصد موها در فاز ریزش، زیاد و 
غیرطبیعی است. همچنین می‌توان با فشار 
بیشتری تعدادی از موهای سر را کند و با 
کمک پاتوبیولوژی درصد موهای در فاز 
رشد و موهای در فاز ریزش را بررسی کرد. 
اگر در زیر میکروسکوپ درصد موهای 
در فاز ریزش از 10درصد تا 15درصد 
بیشتر باشد، ممکن است فرد دچار روند 
فعال ریزش مو باشد. مهم‌ترین علت 
ریزش مو، ریزش موی ارثی و ژنتیکی و 
هورمونی است که باعث ریزش موهای 
جلو و کف سر می‌شود، موهای پشت‌سر 
گیرنده برای هورمون‌های مردانه ندارد، 
برای همین در کاشت مو، از موهای این 
قسمت استفاده می‌شود. در ریزش موی 
ارثی و تحت‌تاثیر ژنتیک، موهای افراد 
شاید در 18 سالگی و شاید در 30 سالگی 
در فاز ریزش قرار می‌گیرند. این موضوع 
بستگی به زمان فعالیت ژن دارد که در 
افراد مختلف، متفاوت است و هنوز جواب 
برای آن وجود ندارد. اگر ریزش مو به مدت 
طولانی اتفاق بیفتد، حتما باید بررسی در 
مورد مقدار آهن، کم‌خونی‌ها، کم‌کاری 
داروهای  تیروئید، مصرف  پرکاری  و 
مختلف، داروهای بدنسازی و همچنین 
بیماری‌هایی که فرد به آنها مبتلا است، 
انجام شود، در ریزش موهای ارثی، حتی 
با تشخیص این مورد، تنها تا 60 ال 70 

درصد موارد قابل‌درمان هستند.
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آ   ر   م   ا   ن  م  ل ی

زنان در برابر کووید آسیب‌پذیرترندافزایش ابتلا به نارسایی قلبی با سیگار ورزش‌های بسیار مفید برای سالمندان
تمرین‌های هوازی، مقاومتی و انعطافی تحت‌عنوان رشته‌های ورزشی برای 
سالمندان بسیار مفید و ضروی است. ورزش با کندکردن تحلیل عضله، افزایش 
عملکرد سیستم قلبی‌وعروقی، سلامت روان و روحیه، افزایش تراکم استخوان و... 
همراه با افزایش طول عمر می‌تواند کمک شایانی به بهبود وضعیت جسمی و سلامت 
سالمندان داشته باشد. شدت تمرینات هوازی، مقاومتی و انعطافی برای سالمندان 
می‌تواند سبک تا متوسط باشد و به‌مرور انجام شود تا به بهترین شکل ممکن از سوی 
آنها مدنظر قرار گیرد. تمرینات با وزن بدن به‌عنوان تمرینات مقاومتی، راه‌رفتن، 

دویدن آرام، شنا و تمرین روی دوچرخه برای سالمندان بسیار مفید است .

نتایج یک مطالعه جدید نشان می‌دهد افرادی که سیگار می‌کشیدند 2 
برابر دچار نارسایی قلبی شدند. محققان پرونده ۹۵۰۰ نفر را تجزیه‌وتحلیل 
کردند. این مطالعه نشان داد شرکت‌کنندگانی که سیگار را ترک کرده‌اند، 
تا دهه‌ها پس از ترک سیگار، با افزایش خطر ابتلا به هر یک از انواع نارسایی 
قلبی روبه‌رو هستند. »کونیهیرو.ماتسوشیتا«، می‌گوید: »امیدواریم نتایج ما، 
سیگاری‌ها را تشویق کند که زودتر سیگار را ترک کنند، زیرا مضرات سیگار 
می‌تواند تا 3دهه ادامه داشته باشد.« نارسایی قلبی وضعیتی است که در 
آن قلب توانایی پمپاژ خون کافی برای رفع نیازهای بدن را از دست می‌دهد. 

براساس یک بررسی، زنان بسیار بیشتر از مردان در معرض ابتلا به کووید 
طولانی‌مدت هستند. این بررسی شامل ۱.۳ میلیون بیمار بود و نشان داد که زنان 
۲۲ درصد بیشتر در معرض علائم پایدار پس از عفونت کووید هستند. برای زنان، 
علائم ماندگار پس از عفونت کووید شامل خستگی، مشکلات گوش،حلق‌وبینی 
و همچنین اختلالات خلقی مانند افسردگی و علائم تنفسی و اختلالات عصبی، 
پوستی و... بود. »شرلی.سیلوستر«، اظهارکرد: »تفاوت در نحوه عملکرد سیستم 
ایمنی مردان و زنان می‌تواند عامل مهمی باشد.«وی افزود: » این تفاوت‌ها می‌تواند 
زنان را در برابر بیماری‌های طولانی‌مدت مرتبط با خودایمنی آسیب‌پذیرتر کند.« 

 ردپای سیستم ایمنی 
در بیماری مخرب عصبی

محققان مونت سینای آمریکا، گزارش کردند که سیستم 
ایمنی ممکن است همراه با سیستم عصبی مرکزی نقش 
اساسی در اسکلروز جانبی آمیوتروفیک )ای‌ال‌اس( ایفا کند که 
به‌عنوان بیماری »لوگریگ« نیز شناخته می‌شود؛ یافته‌های 
آنان می‌تواند پیامدهای قابل‌توجهی برای تشخیص و درمان 
بیماری مخرب عصبی داشته باشد. تاکنون مطالعات ای‌ال‌اس 
بر روی سیستم عصبی مرکزی متمرکز بوده است اما گروه 
محققان مونت سینای اختلالات عملکرد سیستم ایمنی و 
عصبی در مدل‌های حیوانی و بیماران مبتلا به ای‌ال‌اس۴، 
نوع نابالغ و آهسته پیشرونده ای‌ال‌اس که در اثر جهش در ژن 
SETX ایجاد می‌شود را گزارش کردند. دکتر لوراکامپیسی، 
استادیار میکروبیولوژی دانشکده پزشکی و محقق ارشد این 
تحقیق با همکاری دکتر ایوان مارازی، دانشیار میکروبیولوژی 
 SETX در مونت سینای می‌گوید: ما آموختیم که جهش در
باید در هر دو سیستم عصبی و ایمنی باشد تا اختلال حرکتی 
در موش ایجاد شود و این اختلال در سیستم ایمنی تطبیقی 
مشخصه ای‌ال‌اس۴ در موش همچنین انسان است. وی افزود: 
شواهد بیشتری از درگیری سیستم ایمنی در غلظت بالای 
سلول‌های  CD۸ T که به‌طور معمول در تخریب تومورها و 
سلول‌های بدن نقش دارند و محل نگهداری عوامل بیماری‌زا 
هستند، در نخاع و خون محیطی افراد و موش‌های مبتلا به 
 CD۸  ای‌ال‌اس ۴ شناسایی شد؛ افزایش جمعیت سلول‌های
 )TEMRA( که به‌عنوان حافظه اثرکننده تمایز یافته پایانی T
شناخته می‌شود با پیشرفت بیماری ای‌ال‌اس ۴ ارتباط دارد. 
ای‌ال‌اس با مرگ تدریجی نورون‌های حرکتی مشخص 
می‌شود که به‌شدت بر توانایی عملکردی بیماران از طرق 
مختلف ازجمله جلوگیری از حرکت دست‌ها و پاها، گفتار، 
بلع و در نهایت تنفس تاثیر می‌گذارد. هیچ درمان یا معالجه‌ای 
برای ای‌ال‌اس وجود ندارد. محققان تلاش‌های خود را در طول 
سال‌ها بر روی نورون‌ها متمرکز کرده‌اند، اگرچه تحقیقات 
اخیر شواهدی از تعامل بین سیستم عصبی مرکزی و سیستم 
ایمنی نشان داده‌اند که مدت‌ها مولفه‌های جداگانه‌ای در 
نظر گرفته می‌شدند. این تحقیق که با همکاری دکتر آلبرت 
لااسپادا، نوروبیولوژیست از دانشگاه کالیفرنیا، ایروین انجام 
شده، یکی از اولین مواردی است که به بررسی این موضوع 
می‌پردازد که آیا سیستم ایمنی تطبیقی که حفاظت بدن را 
هنگام مواجهه با عوامل بیماری‌زای خارجی تنطیم می‌کند، 
می‌تواند با برخی از اشکال ای‌ال‌اس مرتبط باشد یا خیر. دکتر 
کامپیسی توضیح می‌دهد: نیاز زیادی به درک این مورد است 
که آیا تخریب عصبی، ناشی از اختلال عملکرد سیستم ایمنی 
است یا خیر. برای این تحقیق، محققان نمونه‌های موش و 
انسان را با فناوری‌های پیشرفته مانند سایتومتری جرمی و 
طیفی)از روش‌های سلول‌شناسی یا یاخته‌سنجی است که 
به بررسی ویژگی‌های فیزیکی و شیمیایی سلول‌ها یا اجزای 
مختلف آنها می‌پردازد( و توالی‌یابی تک‌سلولی تجزیه و تحلیل 
کردند. وی می‌گوید: یافته‌های ما مبنی بر این است که علائم 
ایمنی عجیب و غریب، متمایزکننده اشکال مختلف ای‌ال‌اس 
می‌تواند برای طراحی درمان‌های »شخصی« متناسب با 
زیرگروه‌های خاص بیماران مهم باشد. یک مزیت افزوده این 
است که سلول‌های  CD۸ T ناکارآمد مرتبط با ای‌ال‌اس ۴ را 
می‌توان در خون محیطی تشخیص داد که در مقایسه با مایع 
مغزی نخاعی که مستلزم یک روش تهاجمی برای جمع‌آوری 
است، به‌راحتی قابل دسترس است. مشاهدات دیگری توسط 
 TEMRA  این گروه تحقیقاتی مانند این‌که سلول‌های
CD۸ T مرتبط با ای‌ال‌اس ۴ از موش‌ها در برابر گلیوما، 
نوعی سرطان که در مغز رخ می‌دهد، محافظت می‌کند، راه را 
برای تحقیقات درمانی بیشتر در این زمینه باز می‌کند. دکتر 
مارازی افزود: کشف ما در مورد ارتباط بین سیستم ایمنی 
و سیستم عصبی مرکزی در بیماری ای‌ال‌اس ۴ پیامدهای 
بدیهی برای سایر انواع ای‌ال‌اس، سایر اختلالات عصبی و 
سرطان دارد. کار ما علاوه بر ایجاد پیشرفت‌های مهم در عامل 
بیماری‌زای ای‌ال‌اس، بر کار پیشگامانه محققان مونت سینای 

در زمینه‌های علوم اعصاب و ایمنی شناسی تاکید می‌کند.

عمــود‌ی افقــی  

  امیرهوشنگ احسانی
متخصص پوست‌ومو

نکتــه
سوءتغذیه می‌تواند موجب دیابت شود

نتایج یک مطالعه جدید نشان می‌دهد نوعی دیابت ناشی 
از سوءتغذیه تفاوت چشمگیری با دیابت نوع ۱ یا نوع ۲ دارد 
و باید به‌عنوان یک شکل متمایز از این بیماری در نظر گرفته 
شود. به‌گفته محققان، این یافته‌ها ممکن است در توسعه 
درمان‌های موثر برای دیابت مرتبط با سوءتغذیه که در کشورهای 
ثروتمند نادر است، اما ده‌ها میلیون نفر را در کشورهای آسیایی و 
کشورهای جنوب صحرای آفریقا تحت‌تاثیر قرار می‌دهد، حیاتی 
باشد. بیماران مبتلا به این نوع دیابت عمدتا نوجوانان لاغر، فقیر 
و بزرگسالان جوانی هستند که به ندرت بیش از یکسال پس از 
تشخیص زنده می‌مانند. تزریق انسولین معمولا کمکی نمی‌کند 
و حتی می‌تواند باعث مرگ ناشی از قندخون پایین شود. این 
بیماری برای اولین‌بار حدود ۷۰ سال پیش شناسایی شد، اما 
به‌دلیل عدم تحقیق در مورد این بیماری، درمان آن نامشخص 
است. دکتر »مردیت هاوکینز«، نویسنده این مطالعه گفت: »متون 
علمی کنونی هیچ دستورالعملی در مورد مدیریت دیابت مرتبط با 
سوءتغذیه که در کشورهای با درآمد بالا نادر است اما در بیش از ۶۰ 
کشور با درآمد کم و متوسط وجود دارد، ارائه نمی‌دهد.« هاوکینز 
ادامه داد: »پزشکان آن کشورها مجلات پزشکی غربی را مطالعه 
می‌کنند، بنابراین در مورد دیابت مرتبط با سوءتغذیه نمی‌آموزند 
و در بیماران خود به آن مشکوک نمی‌شوند. امیدواریم یافته‌های ما 
آگاهی در مورد این بیماری را افزایش دهد و راه را برای راهبردهای 
درمانی موثر هموار کند.« در این اولین مطالعه جامع بر روی افراد 
مبتلا به این بیماری، هاوکینز و همکارانش آزمایش‌های متابولیک 
را روی ۲۰ مرد ۱۹ تا ۴۵ ساله در هند که احتمال ابتلا به دیابت 
مرتبط با سوءتغذیه داشتند و همچنین افراد مبتلا به دیابت نوع ۱ 
و ۲ و افراد بدون دیابت انجام دادند. محققان به این نتیجه رسیدند 
که دیابت مرتبط با سوءتغذیه از نظر متابولیکی به‌طور قابل‌توجهی 
با دیابت ۱ و ۲ متفاوت است و باید به‌عنوان یک نوع متمایز از دیابت 
در نظر گرفته شود. او افزود: »در کشورهایی که مورد مطالعه قرار 
گرفته است، شیوع دیابت مرتبط با سوءتغذیه در بین افراد مبتلا به 
دیابت حدود ۲۰ درصد است، به این معنی که ممکن است حدود 

۸۰ میلیون نفر در سراسر جهان به این بیماری مبتلا باشند.«  

اینفوگرافیک : آرمان ملی / علی کریمی

خوراکی‌های موثر بر خلق‌وخو

چای‌سبز حاوی کافئین طبیعی است که انرژی 
فرد را بالا می‌برد و یک فنجان چای‌سبز می‌تواند به 
یکباره شما را از لحاظ روحی و جسمی سرحال کند.

بذرکتان سرشار از امگا3 است، بدون اینکه 
چربی شما را بالا ببرد. این گیاه می‌تواند در روغن‌ها نیز 
استفاده شود. بذرکتان به سرعت روحیه را بالا می‌برد 

و باعث می‌شود که احساس شادی کنید.

چای سبز بذرکتان

شاد زیستن بسیار ساده است. فقط کافیست مقداری از موادغذایی‌ای که در ادامه معرفی می‌شوند به برنامه غذایی‌تان اضافه کنید. برخی 
موادغذایی بر خلق‌وخو تاثیرگذارترند تا احساس شادی کنید.

کشمش آهن اضافی را به رژیم غذایی 
شما می‌دهد و خوشبختانه کشمش‌ منبع غنی 
از موادی است که در شادی فرد موثرند. مثل: 

 C و ویتامینB6   منیزیم، ویتامین

شادزیستن بسیار ساده است. کافست که مقداری 
کلم‌بروکلی را به روتین روزانه خود اضافه کنید. این سبزی 
منبع غنی از آهن است و سیستم ایمنی شما را نیز تقویت 

می‌کند.

کشمش کلم بروکلی

اگر ماهی دوست دارید، حتما ماهی‌سالمون 
مصرف کنید. ماهی سالمون سرشار از امگا3 است 

و می‌تواند حال‌تان  شما را بهبود ببخشد. 

زمانی‌که صحبت از غذا‌های شادی‌آور می‌شود، 
باید مرغ را هم در نظر بگیرید. مرغ منبع غنی از 
موادمغذی انرژی‌زا و روحیه‌دهنده مثل پتاسیم، 

زینک و ویتامین B6 است .

ماهی سالمون مرغ


