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آ   ر   م   ا   ن  م  ل ی

سوزش سردل؛ یک مشکل شایع با علل مختلفنوشابه‌های گازدار نقشی در بهبود حالت تهوع ندارند
دفتر بهبــود تغذیــه جامعــه وزارت بهداشــت اعــام کرد: 
مصرف نوشــابه‌های گازدار نه‌تنها نقشــی در کاهش حالت 
تهوع ندارد بلکه به ‌دلیل داشتن مقادیر زیاد قندهای ساده 
می‌تواند در درازمدت سلامت افراد را تهدید کند. نوشابه‌های 
گازدار سرشار از قندهای ساده هستند؛ قندهایی که بسیار 
ســریع هضــم می‌شــوند و به ‌همیــن دلیــل موجــب افزایش 
گهانــی قندخــون و ترشــح ســریع انســولین می‌شــوند. بــر  نا
اســاس راهنمــای تغذیــه‌ای قندهــای ســاده بایــد کمتــر از 

۱۰ درصــد انــرژی روزانــه را تشــکیل دهنــد و نوشــیدنی‌های 
شیرین‌شده مانند نوشابه باید تا حد امکان محدود شوند. 
کید کرد: هیچ شواهد  دفتر بهبود تغذیه جامعه همچنین تأ
علمی معتبری وجود ندارد که نشان دهد نوشابه‌های گازدار 
موجب کاهش حالت تهوع می‌شوند حتی توصیه می‌شود 
کــس معده،  افــراد مبتلا بــه مشــکلات گوارشــی ماننــد ریفلا
التهاب و زخم معــده یــا ســندرم روده تحریک‌پذیر، مصرف 

نوشابه‌های گازدار را به حداقل برسانند.

یک فوق‌تخصص گوارش گفت: سوزش سردل و علل آن 
یکی از شایع‌ترین بیماری‌های گوارشی در میان بیماران 
اســت. دکتر امین اســامی افزود: عوامل ســوزش ســردل 
شامل مصرف غذاهای چرب، تند، ترش، نوشیدنی‌هایی 
مانند نوشابه و قهوه، دوغ گازدار، الکل و سایر مواد مشابه 
کید کــرد: خوددرمانی  هســتند. این متخصص گوارش تا
در موارد ســوزش ســردل می‌توانــد منجر به بــروز عوارض 
جدی شود بنابرایت حتما بیماران برای تشخیص دقیق 

و درمان به پزشــک مراجعه کنند. این متخصص گوارش 
خاطرنشان کرد: بیماران با نظر پزشک ممکن است برای 
انجام اندوسکوپی ارجاع شوند. از جمله علائمی که نیاز به 
بررسی دقیق دارند می‌توان به کاهش‌وزن، استفراغ‌های 
خونی، کم‌خونی، درد شبانه و ســابقه سرطان اشاره کرد. 
اسلامی افزود: برخی از بیماران تلاش می‌کنند با استفاده 
از داروهای گیاهی و... به درمان بپردازند، در حالی‌که این 

ک و عواقب داشته باشد. روش‌ها می‌تواند خطرنا

تاثیرات زخم معده بر روان انسان
زخم معــده یکی از آن بیماری‌هایی اســت کــه اغلب مردم 
فقــط ظاهــر جســمی‌اش را می‌شناســند. بســیاری تصــور 
کنده، ســوزش، یا کمی  می‌کنند این مشــکل به چنــد درد پرا
بی‌اشــتهایی محــدود می‌شــود. امــا واقعیــت زندگی بــا زخم 
معــده بســیار فراتــر از ایــن برداشــت‌های اولیه اســت. فردی 
که ماه‌ها یــا حتی ســال‌ها بــا التهــاب و تحریک دیــواره معده 
دســت و پنجه نــرم می‌کنــد، کم‌کــم دچــار تغییراتی می‌شــود 
کــه در نــگاه اول هیچ‌کــس آن را بــه معــده ربــط نمی‌دهــد: 
بی‌حوصلگی، اضطراب، تنش‌های فکری، مشکلات خواب، 
ترس از غذا خوردن، خستگی ذهنی و حتی احساساتی شبیه 
افســردگی. اما واقعیت زندگی با زخم معده بسیار فراتر از این 
برداشــت‌های اولیه اســت. فردی کــه ماه‌ها یا حتی ســال‌ها 
با التهاب و تحریک دیواره معده دســت و پنجــه نرم می‌کند، 
کم‌کم دچار تغییراتی می‌شــود که در نــگاه اول هیچ‌کس آن را 
به معده ربط نمی‌دهد. این بیماری یک اختلال صرفا فیزیکی 
نیست. زخم معده وارد ساختار روان انسان می‌شود، رفتارها 
را تحت‌تاثیــر قــرار می‌دهــد و رابطه فرد بــا بدنش، بــا دیگران 
و حتــی بــا فعالیت‌های روزمــره را دســتخوش تغییــر می‌کند. 
همین تعامــل پیچیده اســت که باعث می‌شــود اثــرات آن از 
یک ناراحتی ساده فراتر رود و به مساله‌ای چندبُعدی تبدیل 
شــود. ســال‌ها پیش شــاید کمتر کســی تصور می‌کرد معده و 
کنون تقریبا همه  مغز تا این حد با هم در ارتباط باشــند، اما ا
متخصصان بر این موضوع اتفاق نظر دارند که میان دستگاه 
گــوارش و ذهــن نوعــی شــبکه عصبــی پیچیــده وجــود دارد. 
پیام‌رسان‌هایی که از معده به مغز فرستاده می‌شوند، خلق 
فرد را تغییر می‌دهنــد و پیام‌هایــی که مغز هنگام اســترس و 
اضطــراب صــادر می‌کند، روند ترشــح اســید معــده را دگرگون 
می‌ســازند. به ایــن تعامــل دوطرفه، محــور روده و مغــز گفته 
می‌شــود؛ محوری که توضیح می‌دهد چرا یک التهاب معده 

می‌تواند ذهن را خسته و مضطرب کند.
   تاثیر سیستم عصبی 

وقتی دیواره معده آسیب‌دیده اســت، فرد دائما احساس 
تهدید یا درد قریب‌الوقوع دارد. این احساس، سیستم عصبی 
را در حالت آماده‌باش نگه مــی‌دارد. نتیجه چنین وضعیتی، 
افزایش اضطراب، کاهش توان تمرکز و ایجاد تنش‌های ذهنی 
اســت. به همین دلیــل بســیاری از افــرادی که با زخــم معده 
زندگــی می‌کنند، در کنــار درد، از یک آشــفتگی ذهنــی پنهان 
رنج می‌برند که به آسانی قابل توضیح نیست. زخم معده، به 
خصوص وقتی مزمن شود، نوعی رفتار محافظه‌کارانه در فرد 
ایجاد می‌کند. شخص به مرور از غذاهای مختلف می‌ترسد، 
بیرون غذاخــوردن را کنار می‌گــذارد، دیرتــر می‌خوابد، زودتر 
از خواب بیدار می‌شود، و همیشــه نگران است که مبادا درد 
دیگری در راه باشد. این نگرانی دائمی، نه تنها شادی زندگی 
روزمره را از بین می‌برد بلکه روی روابط فرد نیز تأثیر می‌گذارد. 
بســیاری از بیمــاران می‌گوینــد که دیگــر نمی‌توانند بــا خیال 
راحت در جمع غذا بخورند یا بدون نگرانی به سفر بروند. این 
محدودیت‌ها در ظاهر کوچک‌اند، ولــی در بلندمدت باعث 
انزوا، بی‌حوصلگی و حتی کاهش اعتماد به نفس می‌شوند. 
وقتی فرد احساس می‌کند بدنش در کنترل او نیست، آرام‌آرام 
از فعالیت‌هایی که قبلاً باعث لذت یا هیجان می‌شدند فاصله 
گی‌های زخــم معده، نبود الگوی  می‌گیرد.یکی از بدترین ویژ
مشخص در بروز درد است. ممکن است فرد در یک روز هیچ 
مشکلی نداشته باشد و روز بعد تنها با یک وعده غذای ساده 
دچار سوزش شدید شود. همین غیرقابل پیش‌بینی بودن، 
فشار روانی زیادی ایجاد می‌کند. مغز انسان ذاتا از چیزهایی 
که قابل کنترل نیستند می‌ترسد. وقتی بدن غیرقابل اعتماد 

شود، ذهن دچار ناآرامی می‌شود.
   عصبانیت

این حالت به یک چرخه تبدیل می‌شود، بی‌اعتمادی به 
بدن، اضطــراب ایجــاد می‌کند. اضطراب ترشــح اســید معده 
را افزایــش می‌دهــد. افزایــش اســید، زخــم را بدتــر می‌کنــد و 
، اضطــراب جدیــدی می‌آفریند. عصبانیــت یکی از  زخم بدتر
احساســاتی اســت که شــاید کمتر کســی ارتبــاط آن را با زخم 
معده جدی بگیرد، اما تاثیر آن بر این بیماری نادیده‌گرفتنی 
گهانی ایجاد می‌کند و این  نیست. عصبانیت فشــار عصبیِ نا
، اولین جایــی را کــه درگیــر می‌کند معــده اســت. وقتی  فشــار
فــرد عصبانــی می‌شــود، بــدن هورمون‌هایــی ترشــح می‌کند 
که سیســتم گوارشــی را به هم می‌ریزنــد. حرکات معــده تغییر 
گهــان زیــاد می‌شــود و دیــواره معده  می‌کند، اســید معــده نا
حســاس‌تر از قبل می‌گردد. برای کســی که زخم معــده دارد، 
این افزایش اســید شــبیه ریختن نمــک روی زخم باز اســت. 
گر کوتاه باشــد، می‌تواند دوره‌های طولانی  عصبانیت حتی ا
درد ایجــاد کند. ایــن موضوع فقط بــه تغییــرات فیزیولوژیک 
خلاصه نمی‌شود. افرادی که ذاتا زودعصبانی یا تند هستند، 
معمولا بیشــتر درگیر تنش‌های ذهنی‌انــد. این تنش‌ها بدن 
را در وضعیت آماده‌بــاش نگه می‌دارند و ایــن حالت، فضای 
ایده‌آلی برای شعله‌ور شدن زخم معده است. بنابراین کنترل 
عصبانیت، تنها یک رفتار اخلاقی یا اجتماعی نیســت؛ گاهی 
ضروری‌ترین بخش از روند درمان زخم معده است. بسیاری 
از بیمارانی که فقط دارو مصرف می‌کنند اما تغییری در سبک 
زندگی یا مدیریت احساسات خود ایجاد نمی‌کنند، دوره‌های 
مکرر بازگشــت زخم را تجربه می‌کنند. دلیل آن روشــن است: 
گر اضطــراب، عصبانیت و نگرانی رفع نشــوند، معده فرصتی  ا
برای ترمیم واقعی پیدا نمی‌کند. حتی بهترین داروها هم در 
برابر یک ذهن آشفته کارایی کامل ندارند. درمان زخم معده 
زمانی تاثیرگذارتر می‌شود که همراه با تغییرات رفتاری باشد: 
کنترل عصبانیت، کاهش اســترس، پیاده‌روی، خواب کافی، 

دوری از غذاهای محرک و مدیریت تنش‌های روزانه.
   سخن آخر

زخم معده یک بیماری ســاده نیســت. این اختلال مانند 
حلقه‌ای نامرئــی میان بــدن و ذهن قــرار می‌گیــرد و هریک از 
گــر فرد فقط  دو ســوی این حلقه، دیگــری را تغذیــه می‌کند. ا
گر  به درد شــکم توجه کنــد، از نیمــی از ماجرا بی‌خبر اســت. ا
عصبانیت، استرس، نگرانی و آشفتگی ذهنی مدیریت نشوند، 
زخم معده همچنان بخشی از زندگی باقی خواهد ماند. درک 
این رابطــه چندلایه اولین گام بــرای درمان کامل اســت. فرد 
باید یاد بگیرد هم از معده‌اش محافظت کند و هم از ذهنش. 
زیــرا آرامــش روان، بهتریــن مُســکن بــرای دســتگاه گــوارش 
 اســت و معده‌ای کــه در آرامش باشــد، بهتر و ســریع‌تر ترمیم 

می‌شود.

 عمــود‌ی  افقــی

اختــال دوقطبــی تنهــا شــادی و ناراحتــی 
نیست، در نوسانات طبیعی، فرد همچنان بر 
رفتار خود کنتــرل دارد و تغییر خلق طی چند 
ساعت تا نهایتا یک یا دو روز برطرف می‌شود؛ 
اما در اختلال دوقطبی این نوسانات هفته‌ها 
ادامه یافته و معمولا باعث اختــال در زندگی 
روزمــره می‌شــود. نوســانات شــدید و مــداوم 
خلــق در ایــن بیمــاری، در صورت تشــخیص 
نــدادن و درمان‌نکــردن، می‌توانــد زندگــی 
فــرد را تحت‌تأثیــر قــرار دهــد. ریشــه‌های این 
بیماری به عوامل زیستی مغز، ژنتیک و شرایط 
محیطــی بســتگی دارد. یکــی از شــایع‌ترین 
باورهــای غلــط این اســت کــه هــر فــردی زود 
عصبانی یا ناراحت می‌شــود، دوقطبی اســت 
درحالیکه تشــخیص علمی دوقطبی نیازمند 
دوره‌های مشــخص مانیا یا هیپومانیاســت و 
گی‌های  نوسانات خلق ناشی از استرس یا ویژ
شخصیتی با این اختلال یکسان نیست. تصور 
اشتباه دیگر دوشخصیتی‌بودن مبتلایان این 
بیمــاری اســت؛ دوقطبی اختلال خلق اســت 
نه شــخصیت. فرد بین دوره‌های افســردگی و 
مانیا نوسان دارد، نه دو هویت متفاوت. مورد 
ک بودن  مهم انگ‌‌زنی بیماران و تصور خطرنا
آنها نیز نادرست است و بسیاری از مبتلایان با 
درمان صحیح، زندگی عــادی و موفقی دارند. 
ک‌ترین  قطــع خودســرانه دارو یکــی از خطرنا
باورهای غلط است، تقریبا همیشه پس از قطع 
دارو، علائم بیماری برمی‌گردد و حتی شدیدتر 
می‌شود. علائم: اختلال دوقطبی تنها شادی و 
ناراحتی نیست، این بیماری طیف گسترده‌ای 
از تغییرات خلق و انرژی را شــامل می‌شود. در 
دوره مانیا، فرد دچار شادی یا تحریک‌پذیری 
غیرعــادی، کاهش نیاز بــه خــواب، رفتارهای 
پرخطر و حتی توهم می‌شود، هیپومانیا شکل 
خفیف‌تر این حالت اســت، در دوره افسردگی 
نیــز غــم شــدید، بی‌علاقگــی، اختــال خواب 
و افــکار ناامیدکننــده دیــده می‌شــود. درمان 
اختــال دوقطبــی چندوجهــی؛ پایــه اصلــی 
درمــان، دارودرمانــی بــا تثبیت‌کننده‌هــای 
خلق و برخی داروهای ضدروان‌پریشی است؛ 
گهانــی دارو باعث بازگشــت  همچنین قطع نا
ســریع دوره‌هــای مانیا یــا افســردگی و افزایش 
احتمال بستری می‌شــود. نقش روان‌درمانی 
در شــناخت علائــم هشــداردهنده، مدیریت 
استرس و حفظ روابط مهم استو رویکردهایی 
مانند CBT و درمان بین‌فردی و تنظیم ریتم 
اجتماعــی )IPSRT( در کنترل بیماری بســیار 
مؤثــر هســتند. توصیه‌ها: بــرای ایــن بیماری 
سبک زندگی سالم شامل خواب منظم، پرهیز 
از الکل و مواد، ورزش و حفظ ریتم ثابت خواب 
کیــد می‌شــود، آمــوزش خانــواده  و بیــداری تأ
 ، گاهــی از نحــوه برخــورد مناســب بــا بیمــار و آ
احتمــال عــود بیمــاری را به‌طور چشــمگیری 

کاهش می‌دهد.

لیلا رازقیان
عضو هیأت علمی دانشگاه

‏1- پدر زرتشــت- بنکــدار 2- بلاوصدمه- نام هفتمین 
نیای زرتشت- کاخ مشهورفرانسه 3- بله‌روسی- نمایش 
همراه بــا شــعر و موســیقی- صــدای کوبیــدن‌ در-  نوعی 
- حــرف  میمــون 4- جنــس و کالا- دارای ارزش برابــر
- خــرس چینــی- پایتخــت  گاه و بیــدار دهن‌کجــی 5- آ
چیــن 6- صف‌وردیــف- ادامــه‌دادن- ســبزی خوشــبو 
7- درخت انگــور- گفت‌وگو- پشــیمانی- زدنی بهانه‌جو 
8- کوشش- تهیدســت و فقیر 9-  مادرعرب- سرپرست 
و قیم- مویی بر ســر ندارد- جای قرار و آرام 10- بازگشــت 
به عقب- دارای دو اسم ‌مشترک- کامل و تمام 11- نوعى 
خالکوبــى ابــرو- هم ســن و ســال- بالابــردن مقــام و رتبه 
12- نــت چهــارم موســیقی- دردل افکنــدن- بــه ذهــن 
افکنــدن 13- آدم آهنــی- گذشــتن برچیــزی- جایــگاه 
درنــدگان- ضمیرفرانســوی 14- خوشــحال- تحقیــق، 
تفحص- شهری در آلمان 15- فیلمی به کارگردانی کاظم 

معصومی- استان‌ها
 

1- تریاق- کمرشکن 2- به‌جاآوردن عهد- محکمی‌وتنگی- آلبومی از شهرام ناظری 3- عریان- 
به شــک انداختن- پرنده دریاچه- از کلمات شــرط 4- نظریات‌وعقاید- از توابع نوشهر- پادشاه 
ســلجوقی 5- پشــتیبانی‌وحمایت- زهرکشــنده- عصاره‌ کنجــد 6- مامورکنتــرل- تقویت‌کننده- 
ک-  بااهمیت 7- از نشانه‌های جمع‌ فارسی- نمایان و ظاهر- حشره قطاری 8- شمردن- ترسنا
پایان- عامل وراثت 9- فقیر‌وتنگدســت-  محــل فرود هواپیما- کجاســت؟ 10- اندازه- شــبیه به 
گرفتن همه-  نی- ایشــان 11- خــدای درویش- طردکــردن- از هم پاشــیده 12- مقابــل فــرود- فرا
عددوشماره 13- بندوطناب- قلم انگلیسی- از پی کسی‌رفتن- همگی و تمام 14- مقرپاپ- برگه 

انتخاباتی- دوستی 15- عقب‌مانده ذهنی- یاری‌کردن

ش 
کاه

س اسید
ک ریفلا

تر از بدن،  یکی از دیگر مزایای قراردادن سر بالا

س اسید معده شبانه است. خواب 
ک ش ریفلا

کاه

بی‌کیفیت می‌تواند بر سطح فشارخون صبحگاهی نیز 

ش به‌تنهایی نمی‌تواند 
گرچه تغییر ارتفاع بال تأثیر بگذارد. ا

ک 
فشارخون بالا را درمان کند، اما این تغییر می‌تواند ی

ش کم‌هزینه در کنار سایر اقدامات مانند: داروها، رژیم 
رو

ش مفید باشد. متخصصان 
ک و ورز

غذایی کم‌نم

ش فشارخون 
ش به کاه

توصیه می‌کنند این رو

ک 
صبحگاهی و بهبود فشارخون کم

می‌کند.

کاهش 
خروپف

ارتفاع بالش می‌تواند به کاهش مشکلاتی 
لات تنفسی در خواب  مانند خروپف و اختلا
کمک کند. این تغییر می‌تواند به بازماندن 

راه‌های هوایی و تسهیل تنفس کمک 
کند و در نتیجه خواب بهتری را 

برای فرد فراهم سازد. 

وضعیت 

ر و گردن
س

متخصصان معتقدند: هنگامی‌که سر در موقعیتی 

قرار گیرد، این وضعیت ممکن است مانع از 
تر از بدن 

پایین‌

شار اضافی به قلب وارد 
جریان روان خون در رگ‌ها شود و ف

تر از بدن کمک می‌کند که 
سر کمی بالا

، قراردادن 
کند. در مقابل

ار کاری 
ن یابد و فش

جریا
خون به‌راحتی در رگ‌های اصلی 

ش یابد. این تغییر کوچک به تنظیم فشارخون 
ب کاه

قل

در طول شب کمک می‌کند و به‌طور غیرمستقیم 

ش فشارخون در صبح 
د از افزای

می‌توان

جلوگیری کند.

نوع »بالش« ممکن 
است فشارخون را 

بالا ببرد

فشارخون می‌تواند خطراتی جدی فشارخون می‌تواند خطراتی جدی 
برای سلامت قلب‌وعروق به‌همراه برای سلامت قلب‌وعروق به‌همراه 

داشته باشد. بسیاری از افراد برای کنترل داشته باشد. بسیاری از افراد برای کنترل 
فشارخون به داروها روی می‌آورند، اما فشارخون به داروها روی می‌آورند، اما 

ممکن است از یک عامل مهم غافل ممکن است از یک عامل مهم غافل 
شوند: ارتفاع بالش! متخصصان قلب شوند: ارتفاع بالش! متخصصان قلب 
هشدار می‌دهند که یک تغییر ساده و هشدار می‌دهند که یک تغییر ساده و 
کم‌هزینه در انتخاب بالش می‌تواند به کم‌هزینه در انتخاب بالش می‌تواند به 
بهبود گردش خون، کیفیت خواب و در بهبود گردش خون، کیفیت خواب و در 

نهایت فشارخون کمک کند.نهایت فشارخون کمک کند.


