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آ   ر   م   ا   ن  م  ل ی

سنجد قوی‌تر از مسکنبرای سلامت قلب »انبه« بخورید
مطالعه‌ جدید نشان می‌دهد انبه، فشارخون و کلسترول 
زنان را به‌میزان قابل‌توجهی کاهش می‌دهد. در یک مطالعه 
مصرف روزانه انبه به مدت دو هفته باعث کاهش حدود 
 ) ۱۳ واحدی کلسترول کلی )۱۲.۹ میلی‌گرم در دسی‌لیتر
و کاهش تقریبا ۱۳ واحدی ال‌دی‌ال )۱۲.۶ میلی‌گرم در 
دسی‌لیتر( شد. دکتر رابرتا هولت، متخصص قلب می‌گوید: 
زنان مسن با تغییرات متابولیکی خاصی مواجه می‌شوند 
که می‌تواند خطر ابتلا به بیماری‌های قلبی‌عروقی را افزایش 

دهد. یافته‌های ما به شناسایی راهکارهای غذایی هدفمند 
مانند مصرف روزانه انبه تازه برای کمک به این گروه در 
معرض خطر و حمایت از سلامتی قلب کمک می‌کند. به 
گفته دکتر هولت، عواملی مانند فشارخون بالا و کلسترول 
بالا از عوامل خطر اصلی بیماری‌های قلبی‌عروقی‌ هستند 
و رژیم غذایی غنی از مواد مغذی شامل میوه‌های تازه مثل 
انبه، مدت‌هاست که به‌عنوان راهی موثر برای کاهش این 

خطرات شناخته شده است. 

گیاهی  مسکن  نوعی  سنجد  کارشناسان،  به‌گفته 
است که حتی از استامینوفن هم قوی‌تر است و می‌تواند 
خاصیت تسکین برای دردهای شما داشته باشد. سنجد 
می‌تواند برای استحکام استخوان و تسکین دردهای 
استخوانی مانند آرتروز زانو و... هم کارساز باشد. به‌گفته 
کارشناسان طب ایرانی، اثرات مسکن‌بودن سنجد به 
اندازه 2 قرص 500 میلی‌گرمی استامینوفن یا 3 قرص 
بروفن 400 میلی‌گرمی است. در مطالعه‌ای دیگر، استفاده 

15 گرم پودر سنجد به‌مدت 2 ماه، باعث التیام درد 
بیماران شده است. سنجد را می‌توانید همراه شیر گرم 
و محلول در آن استفاده کنید. حتی به آن عسل هم 
می‌توانید بزنید. کپسول‌های سنجد هم به این منظور 
موجود است و البته پودر آن.  سنجد یک ماده غذایی 
مفید برای دستگاه گوارش است. پودر سنجد یا سویق، 
معده را تقویت و مکانیسم صفرا را مهار می‌کند، هم چنین 

سنجد سموم معده و روده را رفع می‌کند.

 تغییرات رژیم غذایی بیماران کلیوی 
در گرما

با فرارسیدن فصل گرما و افزایش دمای هوا، بدن انسان به 
طور طبیعی برای حفظ تعادل خود به مایعات بیشتری نیاز 
پیدا می‌کند، این نیاز در افراد سالم با افزایش میزان تشنگی و 
مصرف آب جبران می‌شود؛ اما برای بیماران مبتلا به نارسایی 
کلیه، این سازوکار ساده می‌تواند به چالشی جدی تبدیل شود. 
کلیه‌های آسیب‌دیده قادر به تنظیم دقیق میزان مایعات و 
الکترولیت‌های بدن نیست و از این‌رو، مدیریت هوشمندانه 
مصرف نوشیدنی‌ها و مواد غذایی در فصل گرما برای این 
بیماران از اهمیت ویژه‌ای برخوردار است؛ توجه نکردن به این 
موضوع می‌تواند موجب بروز عوارضی نظیر کم‌آبی، اضافه‌بار 
مایعات و اختلال در سطح الکترولیت‌ها شود که سلامت و 
کیفیت زندگی این بیماران را به شدت تحت‌تاثیر قرار می‌دهد. 
در همین راستا، دکتر »محمدمهدی حسینی«، استاد تمام 
گروه جراحی کلیه و مجاری ادراری دانشگاه علوم پزشکی شیراز، 
گاهی و اقدام به موقع  با ارائه توصیه‌های کلیدی بر ضرورت آ
کید کرد. او با  بیماران کلیوی در مواجهه با گرمای تابستان تا
اشاره به آسیب‌پذیری بیشتر بیماران کلیوی در برابر شرایط آب 
و هوایی گرم، حفظ تعادل دقیق مایعات بدن در این بیماران را 
حائز از اهمیت بالا خواند و گفت: از یک سو، افزایش دما و تعریق 
می‌تواند موجب کم‌آبی شود و از سوی دیگر، اختلال در عملکرد 
کلیه‌ها، دفع مناسب مایعات اضافی را با مشکل مواجه می‌کند.

   توصیه‌های کلیدی 
این استاد تمام دانشگاه علوم پزشکی شیراز در مورد نحوه 
صحیح مدیریت مصرف مایعات برای بیماران کلیوی در فصل 
گرما، به دو گروه عمده بیماران دیالیزی و بیماران با عملکرد 
باقیمانده کلیه اشاره کرد و افزود: برای بیماران نیازمند دیالیز، 
میزان مصرف مایعات باید به دقت و بر اساس دستور پزشک 
معالج تنظیم شود؛ اغلب این میزان بر اساس  میزان تقریبی 
۵۰۰ میلی‌لیتر به علاوه حجم ادرار ۲۴ ساعته تعیین می‌ شود. 
وی توصیه کرد: لازم است این بیماران از نوشیدنی‌های خنک و 
بدون نمک نظیر آب خالص و دمنوش‌های رقیق استفاده کنند 
که دیگر راهکارحفظ سلامت این بیماران است. او با بیان نحوه 
صحیح مدیریت مصرف مایعات برای بیماران کلیوی افزود: این 
بیماران می‌توانند میزان مصرف مایعات خود را با در نظر گرفتن 
حجم ادرار ۲۴ ساعته و افزودن ۵۰۰ تا ۱۰۰۰ میلی‌لیتر به آن تنظیم 
کنند؛ همچنین در صورت افزایش تعریق، افزایش اندک مایعات 
گاهی از نشانه های بروز کم‌آبی نظیر  مجاز است. دکتر حسینی آ
خشکی دهان، سرگیجه، افت فشار خون، کاهش ادرار و علائم 
اضافه‌بار مایعات، از جمله تورم اندام‌ها، تنگی نفس، افزایش 
گهانی وزن است را برای این بیماران ضروری برشمرد. عضو  نا
هیات علمی دانشگاه علوم پزشکی شیراز همچنین توجه به 
گاهی  رنگ ادرار را شاخص مناسبی عنوان کرد و گفت: در زمینه آ
از وضعیت سلامت در فصل گرما، حفظ رنگ معمول ادرار و 

جلوگیری از غلیظ شدن آن اهمیت دارد.
   تغییرات ضروری 

دکتر حسینی در ادامه به تغییرات لازم در رژیم غذایی 
بیماران کلیوی در فصل تابستان پرداخت و افزود: کاهش 
مصرف نمک در این فصل برای بیماران کلیوی ضروری است، 
مصرف مواد غذایی شور، ترشی‌ها، فست‌فودها و کنسروها باید 
به کمترین میزان ممکن برسد تا از ایجاد تشنگی و احتباس 
مایعات در بدن جلوگیری شود؛ با این حال، در صورت تعریق 
شدید ممکن است تحت نظر پزشک، مصرف اندکی نمک 
بیشتر توصیه شود. عضو هیات علمی دانشگاه علوم پزشکی 
کلیوی در فصل  کنترل مصرف پتاسیم بیماران  بر  شیراز 
کید کرد و افزود: توصیه می‌شود مصرف میوه‌های  تابستان تا
حاوی پتاسیم بالا نظیر موز، پرتقال و طالبی، همچنین مصرف 
گی مانند سیب‌زمینی و گوجه‌فرنگی  سبزی‌های با این ویژ
محدود شده و در مقابل، مصرف میوه‌های کم‌پتاسیم مانند 
سیب، انگور و آناناس در اولویت قرار بگیرد. دکتر حسینی 
همچنین به محدودیت مصرف پروتئین در بیماران کلیوی 
کرد و بیان داشت: در حالی‌که بیماران دیالیزی به  اشاره 
پروتئین هم نیاز دارند، بیماران مبتلا به CKD ممکن است بر 
اساس نظر پزشک معالج، نیاز به محدودیت مصرف پروتئین 
داشته باشند. به گفته او بهتر است بیماران کلیوی در این 
فصل، مصرف نوشیدنی‌های مدر نظیر چای غلیظ، قهوه و یا 

نوشیدنی‌های الکلی را محدود کنند. 
   راهکارها

این عضو هیات علمی دانشگاه علوم پزشکی شیراز در 
بخش دیگری از سخنان خود بر اهمیت تدابیر پیشگیرانه در 
کید کرد و  برابر کم‌آبی و تنظیم سبک زندگی در فصل گرما تا
گفت: بیماران کلیوی بهتر است از قرارگرفتن در معرض گرمای 
شدید به ویژه حضور در فضاهای باز در ساعات اوج گرما )۱۰ 
صبح تا ۱۶ بعدازظهر( خودداری کنند. دکتر حسینی پوشیدن 
لباس‌های نخی، گشاد و استفاده از کلاه در محیط‌های باز را 
نز ضروری دانست و افزود: خنک نگه داشتن محیط زندگی، 
استفاده از وسایل سرمایشی نظیر کولر یا پنکه توصیه می‌شود؛ 
همچنین مصرف مایعات باید به صورت جرعه‌های کوچک و 
در طول روز انجام شود و از مصرف یک باره حجم زیاد مایعات 
پرهیز شود. او همچنین به کنترل روزانه وزن این بیماران در 
گهانی وزن می‌تواند  کید کرد و افزود: افزایش نا این فصل تا
نشانه‌ای از احتباس مایعات باشد و باید مورد توجه قرار گیرد؛ 
انجام ورزش و فعالیت‌های بدنی در ساعات خنک روز )صبح 
( و با شدت کم )مانند پیاده‌روی آرام و یوگا( و پرهیز  زود یا عصر
از ورزش در محیط‌های گرم و باز نیز از دیگر راهکار ها است. 
عضو هیات علمی دانشگاه علوم پزشکی شیراز با بیان اینکه در 
صورت تعریق زیاد، جبران الکترولیت‌های از دست رفته باید 
با مشورت پزشک انجام شود، اظهار کرد: همچنین افزودن 
اندکی نمک به غذا می‌تواند در این شرایط کمک‌کننده باشد، 
اما مصرف محلول‌های ORS برای بیماران دیالیزی اغلب 

توصیه نمی‌شود.
   مشورت با متخصص

دقیق  رعایت  اهمیت  بر  کید  تا ضمن  حسینی  دکتر 
توصیه‌های پزشکی برای کنترل میزان مایعات بدن بیماران 
کلیوی در تابستان، یادآور شد: بیماران کلیوی در فصل تابستان 
نیازمند توجه ویژه به تنظیم مصرف مایعات، نمک، پتاسیم 
و فعالیت بدنی هستند؛ پایش منظم وضعیت جسمانی و 
مشورت با پزشک معالج یا متخصص تغذیه کلیه برای تنظیم 
دقیق برنامه غذایی و میزان مصرف مایعات، امری ضروری و 

اجتناب‌ناپذیر است.

 عمــود‌ی  افقــی

که  مردم باید بین بهار و اوایل پاییز 
تشعشعات خورشید شدیدتر است، مراقب 
ج از منزل فواید  باشند. فعالیت‌های خار
جسمی و روحی زیادی دارد، این فواید باید 
با حفاظت از پوست در برابر اثرات نامطلوب 

شناخته شده اشعه UV متعادل شوند. 
در  را    UV با  مواجهه  امکان  حد  تا 
این ساعات، به‌ویژه در ماه‌های بهار و 
تابستان، محدود کنید؛ مردم می‌توانند 
و  صبح  اولیه  ساعات  در  خطر  بدون 
اواخر بعد از ظهر بیرون از منزل باشند 
کاهش  بسیار  آفتاب‌سوختگی  خطر   و 

می‌یابد. 
شاخص UV؛ مقادیر این شاخص از صفر 
به بالا، متغیر است. هر چه مقدار شاخص 
بیشتر باشد، احتمال آسیب به پوست و 
چشم بیشتر می‌شود و زمان کمتری برای 

آسیب رساندن موردنیاز است. 
مردم همیشه باید اقدامات احتیاطی را 
در مواجهه بیش از حد با خورشید انجام 
دهند، اما هنگامی‌که شاخص UV برابر ۳ یا 
بالاتر باشد، اقدامات ایمنی اشعه UV باید 
با دقت بیشتری انجام شود. سعی کنید 
زمانی که اشعه UV شدیدتر است، به‌دنبال 

سایه باشید. 
قبیل  از  سایه‌دار  مکان‌های  البته 
درختان، چترها یا سایبان‌ها، حفاظت 
نمی‌کنند  تأمین  را   UV برابر  در  کامل 
و شما همچنان در معرض UV ناشی از 
کنده و بازتابش‌ها )انعکاس‌ها(   پرتوهای پرا

هستید. 
 UV یک کلاه با لبه پهن حفاظت در برابر
را برای چشم‌ها، گوش‌ها، صورت و پشت 

گردن تأمین می‌کند. 
لباس‌های کیپ بافته شده از پوست 
حفاظت می‌کنند و عینک آفتابی مناسب 
که حفاظت در برابر UV-A و UV-B  را 
تأمین می‌کند، آسیب‌های چشمی ناشی از 
مواجهه با خورشید را تا حد زیادی کاهش 

می‌دهد .
کنید.  کرم‌های ضدآفتاب استفاده  از 
کرم‌های ضدآفتاب نباید برای طولانی‌کردن 
زمان ماندن در معرض خورشید استفاده 

شوند. 
شروع  می‌توانند  اینکه  با  کرم‌ها  این 
بیندازند،  تأخیر  به  را  سوختگی  آفتاب 
اما نمی‌توانند به طور کامل اشعه UV را 

مسدود کنند. 
طیف  با  ضدآفتاب  کرم  از  استفاده 
گسترده با حداقل SPF 30 به مقدار زیاد 
دو  هر  ضدآفتاب  کرم  می‌شود؛  توصیه 
، به‌ویژه پس از تعریق، شنا،  ساعت یکبار
بازی یا ورزش در خارج از منزل، باید تمدید 

شود.

محسن فرهادی
رئیس مرکز سلامت بهداشت 

کتریایی سینوس ایجاد می‌شود و نسبتا نادر است. در مقابل، میگرن یک بیماری  سردرد سینوسی واقعی یا »رینوسینوزیت« معمولا به‌علت عفونت ویروسی یا با
گر در سینوس‌های خود درد و فشار احساس می‌کنید، ممکن است به‌سرعت تصور کنید که این  عصبی پیچیده است که حدود ۱۵ درصد از بزرگسالان را درگیر می‌کند. ا

گر عفونت سینوسی وجود نداشته باشد، احتمال زیاد دارد که این علائم در واقع نشانه‌های میگرن باشند. احساس به‌خاطر »سردرد سینوسی« است. اما ا

علائم سردرد سینوسی 

علائم 
سردرد سینوسی

درد بیشتر در صورت
درد در دوطرف صورت

ترشحات غلیظ بینی، گرفتگی بینی
بدون حساسیت به نور یا صدا

معمولا بدون حالت تهوع
با خواب بهبود نمی‌یابد

درمان 
مهم است که با پزشک 

مشورت کنید تا علت دقیق سردرد 
مشخص شود، زیرا درمان عفونت سینوسی 

و میگرن متفاوت است. راهکارها کاهش سردرد 
سینوسی عبارتند از:  

گذاشتن پارچه گرم و مرطوب روی صورت چندین‌بار در روز 
نوشیدن مایعات کافی برای رقیق‌کردن مخاط استفاده از 

دستگاه بخور یا رطوبت‌ساز
استنشاق بخار ۲ تا ۴ بار در روز مصرف مسکن‌های 

بدون نسخه مانند استامینوفن یا ایبوپروفن
استفاده از ضداحتقان‌های بینی یا اسپری 

نمکیشست‌وشوی بینی با 
محلول نمکی 

تشخیص 
تشخیص تفاوت 

سردرد سینوسی و میگرن 
دشوار است، اما برخی 

نشانه‌ها می‌توانند، 
کمک کنند:

مراجعه‌به‌پزشک
گر علائم بیشتر از ۱۰ تا ۱۴  ا

گر بعد از ۷ روز،  روز طول کشید، ا
گر سردرد شدید، تب  علائم بدتر شد، ا
گر پس از مصرف  یا تغییر بینایی دارید، ا
آنتی‌بیوتیک‌ها همچنان علائم ادامه 

گر فکر می‌کنید سردرد شما در  داشت، ا
واقع میگرنی است؛ حتما با پزشک 

صحبت کنید.

علائم‌میگرن
درد می‌تواند در صورت، 

شقیقه‌ها، پشت‌سر یا گردن باشد
درد معمولا یک‌طرفه است

ترشحات بینی شفاف و آبکی
حساسیت به نور یا صدا

خواب ممکن است کمک‌کننده 
باشد،حالت تهوع شایع است

گیرنده  1- به هم ساییده شده- سقزجویدنی- فرا
2- سخن به رمز و اشاره- فنی در کشتی- فیلمی از 
حسین دارابی 3- شعله آتش- بانوی نقاش معاصر 
ایرانی 4- هزارکیلوگرم- بی‌واسطه- از بازیگران هالیوود 
کدامنی 6- مبارک‌بودن- رودروسیه-  5- حلاوت- پا
شهرهای  از  مساوی-   -7 تهران  صدمیدان  محله 
روسیه- کمک داور ویدئویی- پناهگاه 8- ترحم و 
دلسوزی- از اقوام باستانی ایران در قفقاز- رزم‌وپیکار 9- 
نوجوان- طرف‌وجانب- چوب خشک- سمت‌وجهت 
کرم شبتاب  10- سازمان و موسسه- رود فرانسه- 
11- حالت بیهوشی- از جانوران خزنده 12- جانوری از 
تیره مارمولک‌ها- اثری از ویلیام فالکنر 13- رهبرمعنوی 
بوداییان- آرام و آهسته 14- خنثی‌کننده بازها در 
شیمی- معادل فارسی آیفون- همچون مروارید 15- 

بدل از وضو- قایقران فرانسوی- جمع نیت

1- کشوری جزیره‌ای در مدیترانه- عسس- ابزار و وسایل 2- وطن‌وزادبوم- بیماری زردی- 
شهری در رومانی 3- بی‌سوادقدیمی- بوییدن- کلاهخود- زیرانداز قدیمی 4- از خودروهای 
چینی- اثری از محمدعلی جمالزاده 5- دادن و گرفتن رشوه- یار همایون در منظومه خواجو 6- 
بنیادی- از شهرهای فرانسه- دندان‌های نیش 7- پرنسس پیشین بریتانیا-دیروزعرب- صبرزرد 
8- ازحروف مقطعه قرآن- تیمی در لیگ ایتالیا- تیم فوتبال آتن یونان 9- فلزانگلیسی- ثروتمند- 
- درآسمان است 11- داخل- مسکن  ماه یازدهم میلادی 10- از فرم‌های موسیقی- اندوه بسیار
12- جنبشی در توسکانی ایتالیا- شایسته‌بودن 13- قطب مثبت برق- نام مردانه هندی- قلعه‌ای 
درمسکو 14- بهشت زیرپای اوست- بازداشت‌شده- قانون مغولی 15- شهری در بلژیک- دندانه 

سردیوار- پیدایش


