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a r m a n m e l i . i r

افزایش  دیابت نوع ۱ 
  برآورد می‌شــود که تعداد افراد مبتلا به دیابت 
نوع ۱ در سطح جهان طی دو دهه آینده با جهشی 
نزدیک به ۳۰ درصد، از ۹.۴ میلیون نفرِ کنونی به 
۱۲.۱ میلیــون نفــر تــا ســال ۲۰۴۹ برســد.به گزارش 
هلــث دی نیوز، همچنیــن انتظار مــی‌رود تعداد 
مــوارد جدیــد ســالانه نیــز در همیــن بــازه زمانی، 
رشــدی ۱۴ درصــدی را در ســطح جهانــی تجربــه 
کند.دکتــر »آندرس گریــن« از مرکز دیابت اســتنو 
در دانمارک و همکارانش معتقدند که آمار بالای 
ابتلا در ایالات متحده و سایر کشورهای ثروتمند، 
از جملــه اســترالیا و بریتانیــا، احتمــالاً بــا عواملی 
همچــون ژنتیــک، محرک‌هــای محیطــی و نــرخ 

بالای تشخیص بیماری مرتبط است.

ویژه

گزارش
 چاقی در کودکان 

 افزایش نرخ چاقی در میان کودکان و سبک 
زندگــی وابســته بــه تکنولــوژی، نســل آینــده را 
بــا چالش‌هــای جــدی ســامتی از جملــه کبد 
چــرب، مشــکلات اســکلتی و عــوارض قلبــی و 
ریــوی مواجــه کــرده اســت.برخلاف دهه‌های 
گذشــته، امــروزه شــاهد افزایــش چشــمگیر 
چاقــی در کــودکان هســتیم. اســتفاده مــداوم 
از موبایــل و کنســول‌های بــازی باعــث شــده 
اســت که کودکان از سنین بســیار پایین، دچار 
خمیدگی‌های اسکلتی در ناحیه گردن و پشت 
شــوند که می‌توانــد در میان‌ســالی پیامدهای 
جبران‌ناپذیــری داشــته باشــد.عدم فعالیــت 
بدنــی کافــی و اســتفاده بیــش از حد از گوشــی 
و بازی‌هــای رایانه‌ای، رشــد صحیح قلــب، ریه 
و اســتخوان‌های کــودکان را مختــل می‌کنــد.
کــودکان برای داشــتن قلــب و ریه‌های ســالم و 
رشد مناســب، حداقل به یک ســاعت فعالیت 
بدنی بــا شــدت متوســط تــا شــدید در روز نیاز 
دارند. عدم انجام فعالیت‌هایی مانند دویدن 
و پریــدن باعــث می‌شــود قلــب و ریــه کــودکان 
بــه درســتی رشــد نکنند.انســان دو دوره پیک 
رشد اســتخوانی دارد؛ یکی از تولد تا ده سالگی 
گــر در ایــن دو  و دیگــری در بیســت ســالگی. ا
بــازه زمانــی، از طریــق ورزش و تغذیــه درســت 
استخوان‌ســازی صــورت نگیرد، فــرد در دوران 
سالمندی با خطر جدی پوکی استخوان مواجه 
خواهد شد.کودکان از رفتار والدین الگوبرداری 
گر قرار است تغییری در رفتار کودکان  می‌کنند. ا
ایجاد شــود، والدیــن باید ابتــدا خــود را اصلاح 
کنند و بــا کاهــش اســتفاده از موبایــل و حضور 
در محیط‌هــای ورزشــی، الگــوی ســالمی برای 
فرزندان خود باشــند. اســتفاده بیــش از حد از 
موبایل و بازی‌های کامپیوتری می‌تواند منجر 
بــه اختلالاتــی نظیــر بیش‌فعالــی و کم‌توجهی 
شود که در این میان، ورزش می‌تواند راهگشای 

بسیاری از این مشکلات باشد.

دانــستنی‌هـــا
اسلیو معده برای همه مناسب نیست

کید بر اینکه اسلیو   فلوشیپ جراحی چاقی و متابولیک، با تأ
معده برای همه بیماران چاقی مناسب نیست، گفت: انتخاب 
روش جراحی باید فردمحور و بر اساس شرایط بالینی هر بیمار 
انجام شود.محمدجواد باقری اظهار داشت: اسلیو معده یکی 
از رایج‌ترین روش‌هــای جراحی چاقی و متابولیک اســت که با 
برداشتن بخش عمده‌ای از معده، حجم غذای قابل دریافت 
را کاهش می‌دهد و از طریق تغییرات هورمونی نیز می‌تواند در 
کاهش اشتها و کنترل وزن مؤثر باشد. با این حال، انتخاب این 
روش باید بر اســاس شــرایط اختصاصــی هر بیمار انجام شــود 
و نمی‌توان یــک روش جراحی را برای همه افــراد بهترین گزینه 
دانست. راهنماهای معتبر بین‌المللی نیز بر ارزیابی فردمحور 
کید دارند. و انتخاب روش متناســب با شــرایط بالینی بیمار تأ
کس شــدید، مقاوم به درمان یا همراه با آســیب  وی افزود: رفلا
قابل توجه مری از مهم‌ترین عواملی است که می‌تواند اسلیو را 
از انتخاب‌های اولیه خارج کند. در برخی بیماران، اسلیو ممکن 
کس شــود، بنابراین  اســت موجب ایجاد یا تشــدید علائــم رفلا
شــدت علائم، وضعیت مری و معــده و وجود مشــکلاتی مانند 
فتق هیاتال باید پیش از جراحی به‌ دقت بررسی شود. در چنین 
شــرایطی، بای پس معــده در برخی بیمــاران می‌تواند انتخاب 
مناسب‌تری باشد. همچنین در بیمارانی که پس از اسلیو دچار 
کس شدید و پایدار می‌شوند و به درمان‌های معمول پاسخ  رفلا
کافی نمی‌دهند، تبدیل اســلیو به بای‌پــس می‌تواند به‌عنوان 
یکی از گزینه‌های درمانی مطرح شود.باقری با اشاره به تفاوت 
ایــن دو روش گفت: در اســلیو معده معمــولاً حــدود ۸۰ درصد 
معده برداشته می‌شود، اما مسیر طبیعی عبور غذا از روده تغییر 
نمی‌کند. در بای‌پس معده، علاوه بر ایجاد یک معده کوچک‌تر، 
مسیر عبور غذا در بخشی از روده کوچک نیز تغییر می‌یابد. هر 
دو روش می‌تواننــد علاوه بر کاهــش وزن، آثــار متابولیک قابل 
توجهی داشته باشــند، اما در برخی بیماران، به‌ویژه مبتلایان 
کس شدید، بای‌پس ممکن است از نظر  به دیابت نوع ۲ یا رفلا
کنترل برخی بیماری‌های همراه مزیت بیشتری داشته باشد. 
ایــن فلوشــیپ جراحــی چاقــی و متابولیــک ادامــه داد: وجود 
برخی بیماری‌های گوارشــی، کمبودها یا اختلالات تغذیه‌ای، 
بیماری‌های زمینه‌ای که نیاز به کنترل یا بهینه‌سازی پیش از 
عمل دارند و همچنین سابقه جراحی‌های قبلی باید در انتخاب 
روش جراحی مورد توجه قرار گیرند. ارزیابی وضعیت تغذیه‌ای، 
شرایط عمومی بیمار و بیماری‌های همراه نیز ضروری است تا 
مشخص شود فرد برای جراحی و مراقبت‌های پس از آن آمادگی 
کید کرد: جراحی چاقی به معنای پایان درمان  لازم را دارد. وی تأ
نیست و بیمار پس از عمل باید برنامه غذایی مناسب، فعالیت 
بدنــی، مصرف مکمل‌هــای مورد نیــاز و پیگیری‌های پزشــکی 
و آزمایشــگاهی را جــدی بگیرد. افــرادی که هنــوز آمادگی کافی 
برای پذیــرش این تغییــرات یا پیگیــری طولانی‌مــدت ندارند، 
بهتر اســت پیش از تصمیم‌گیری نهایی دربــاره جراحی، تحت 
ارزیابی و مشاوره دقیق قرار گیرند. باقری خاطرنشان کرد: اسلیو 
معده و بای‌پس معده هر دو از روش‌های مؤثر جراحی چاقی و 
متابولیک هســتند، اما تفاوت‌های مهمی در نحوه انجام، آثار 
متابولیک، عوارض احتمالی و تأثیر آن‌ها بر بیماری‌هایی مانند 
کــس و دیابت وجــود دارد. به همین دلیــل، انتخاب روش  رفلا
نباید بر اســاس تجربه اطرافیــان، تبلیغات یا صرفــا محبوبیت 
یک عمل انجام شود، بلکه عواملی مانند شاخص توده بدنی، 
دیابت، بیماری‌های گوارشــی، الگوی تغذیه، ســابقه جراحی، 
شــرایط عمومی بیمــار و نتایــج ارزیابی‌های تخصصــی باید در 
تصمیم‌گیــری لحاظ شــوند.وی گفــت: هــدف از ارزیابی پیش 
از جراحــی صرفاً مشــخص کــردن امــکان انجام عمل نیســت، 
 ، بلکه باید تعیین شود کدام روش برای همان بیمار مناسب‌تر
مؤثرتر و ایمن‌تر است. ممکن است در یک بیمار اسلیو بهترین 
کس شدید یا برخی  انتخاب باشد، در بیمار دیگری به دلیل رفلا
شــرایط متابولیک بای‌پس ارجحیت داشته باشــد و در فردی 
دیگر ابتدا لازم باشد یک بیماری زمینه‌ای، کمبود تغذیه‌ای یا 
عامل خطر دیگر کنترل شود. بنابراین تصمیم نهایی باید پس 
از ارزیابی تخصصی و با در نظر گرفتن مجموعه شــرایط بالینی 

بیمار اتخاذ شود.

این نوع بی‌خوابی نشانه مشکلات مغزی است
   برای افراد مبتلا به آسم یا بیماری انسدادی مزمن ریه 
)COPD(، استفاده مکرر از اسپری‌های تنفسیِ سریع‌الاثر 
می‌تواند یک زنگ خطر باشــد؛ نه تنها برای ریه‌ها، بلکه 
برای قلب.به گزارش مدیســن نت، تخمین زده می‌شود 
که تقریبــا از هــر ۵ بیمار مبتلا به آســم و هــر ۳ بیمار مبتلا 
به COPD، یک نفر بیــش از حد مجــاز از این محصولات 

استفاده می‌کند.
پژوهشــگران داده‌هــای واقعــی ســامت مربــوط بــه 

بیش از ۲۸۰ هــزار بیمار مبتلا به آســم و COPD در بلژیک 
را تحلیل کردند.

آن‌هــا دریافتنــد کــه اســتفاده مکــرر از اســپری‌های 
تســکین‌دهنده کوتاه‌اثــر— کــه به عنــوان گشــادکننده 
( نیــز شــناخته می‌شــوند— بــا  برونــش )برونکودیلاتــور
خطر بالاتر بیماری‌هــای قلبی-عروقی و مــرگ، از جمله 
نارســایی قلبی، حمله قلبی و ســکته مغزی ایسکمیک، 

مرتبط است.

از دست دادن حافظه از سن پایین‌تری شروع می‌شود
 یک مطالعه جدید می‌گوید که حافظه فرد خیلی زودتر 
از آنچه قبلاً تصور می‌شد، شروع به زوال می‌کند.به گزارش 
هلث دی نیوز، محققان اخیراً گــزارش دادند که افراد در 
دهه ۵۰ زندگی خود علائم کاهش عملکرد حافظه را نشان 
می‌دهند، کــه احتمالاً بــه دلیــل تغییــرات در ناحیه‌ای 
از مغز اســت که مســئول تثبیت خاطــرات اســت.»ایان 
مک‌دانــا«، محقــق ارشــد و اســتادیار روانشناســی در 
دانشگاه بینگهمتون در نیویورک، در یک بیانیه خبری 

گفت: »این مطالعه نشان می‌دهد دوره میانسالی برای 
عملکرد حافظــه واقعاً مهم اســت و نباید نادیــده گرفته 
شــود.«محققان در یادداشــت‌های پیش‌زمینه گفتند 
که خاطرات زمانی شــروع می‌شــوند که مغــز یک خاطره 
جدید را ثبت می‌کند. اندکی پــس از آن، ناحیه‌ای از مغز 
به نــام هیپوکامپ، خاطــره را بــرای تثبیــت آن بازپخش 
می‌کند و در صورت نیاز آن را برای یادآوری در دســترس 

قرار می‌دهد.

نکتــــه 
مصرفِ مولتی‌ویتامین

 متخصصان سلامت می‌گویند برای مصرف مولتی‌ویتامین، 
زمان درست یا نادرستی وجود ندارد و مناسب بودن زمان برای 
هر فرد متفاوت اســت.این زمان به مقدار مصــرف و داروهایی 
که فرد استفاده می‌کند نیز بستگی دارد زیرا برخی مواد مغذی 
ممکن است با بعضی داروها تداخل داشته باشند و در نتیجه 
لازم باشــد در زمــان مشــخصی مصــرف شــوند. بــا ایــن حــال 
صرف‌نظــر از زمانــی که بــرای مصــرف مولتی‌ویتامیــن انتخاب 
می‌کنید، بهتر است آن را با معده خالی نخورید. مصرف ویتامین 
بدون غذا ممکن است در برخی افراد احتمال بروز حالت تهوع 
یا ناراحتی معده را افزایش دهد. علاوه بر این مصرف مکمل‌ها 
همراه با غذا، سرعت جذب آنها را کاهش می‌دهد و این جذب 
تدریجی مطلوب‌تر اســت زیرا بــدن در هر نوبت تنهــا می‌تواند 
مقــدار مشــخصی از یک مــاده مغــذی را جذب و مصــرف کند. 
به گــزارش مجلــه آنلایــن »گودهاوس‌کیپینــگ«، از طرفی غذا 
می‌توانــد از پوشــش داخلی معــده در برابر تحریــک محافظت 
و با رقیــق‌ کــردن مکمــل، جــذب و اســتفاده از آن را بــرای بدن 
آسان‌تر کند. همچنین موسسه ملی سلامت آمریکا اعلام کرده 
است مصرف مولتی‌ویتامین برای افراد بالای ۵۰ سال، زنانی که 
قصد بارداری دارنــد، زنان بــاردار و افرادی که رژیم‌هــای وگان، 
گیاه‌خواری یا کم‌کالری دارند و مبتلایان به بیماری‌های مزمن 

مختل‌کننده هضم یا جذب مواد مغذی، مفیدتر است.
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آ   ر   م   ا   ن  م  ل ی
 عمــود‌ی  افقــی

 ‏1- ســکونت دادن- خواهــر حمــزه سیدالشــهدا- 
غ- ضد و مخالف- شــب  گمنــام2- بزرگترین پــر بال مــر
شــدن3- جمع رتبه- مقابــلِ بیگانه- جایــگاه نماز4- 
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اگر به دنبال میوه‌ای هستید که به حفظ فشار خون در محدوده سالم کمک کند، 
بلوبری می‌تواند یکی از بهترین انتخاب‌ها باشد. افزودن این میوه به یک رژیم 
غذایی سالم برای قلب، راهی ساده برای حمایت از سلامت قلب و عروق است.

افرادی که به‌طور منظم بلوبری مصرف می‌کنند، ممکن است از سلامت عروقی بهتری برخوردار باشند.
یک مطالعه نشــان داده اســت افرادی که روزانه حــدود یک فنجــان بلوبری مصــرف می‌کردند، بهبود 
عملکرد رگ‌های خونی و کاهش فشار خون سیستولیک، یعنی عدد بالایی فشار خون، را تجربه کردند. 
ثرات مشاهده‌شده در مصرف  پژوهشگران اعلام کردند که میزان این تغییرات در برخی شاخص‌ها با ا
برخی داروهای رایج فشار خون قابل مقایسه بوده است.سلامت رگ‌های خونی اهمیت زیادی دارد؛ 
زیرا رگ‌های سالم و انعطاف‌پذیر می‌توانند خون را به‌راحتی در سراسر بدن منتقل کنند. 

بلوبری منبع خوبی از فیبر اســت؛ نوعی کربوهیدرات گیاهی که به سلامت دستگاه گوارش 
کمک می‌کند و می‌تواند در کاهش کلســترول نیز نقش داشــته باشــد.هر یک فنجان بلوبری 
حدود ۴ گرم فیبر دارد. رژیم‌های غذایی سرشــار از فیبر با ســامت بهتر قلــب و عروق ارتباط 
دارند.رژیم غذایی DASH که یکی از الگوهای غذایی توصیه‌شده برای کمک به کنترل فشار 
خون است، بر مصرف مقدار مناسبی از میوه‌ها و سبزیجات و دریافت فیبر کافی تأکید دارد.

بلوبری سرشار از آنتی‌اکسیدان‌های مختلف، از جمله فلاونوئیدها است. این ترکیبات 
گیاهی با کاهش التهاب و آسیب سلولی ارتباط دارند و مصرف منظم غذاهای حاوی 
فلاونوئیدها می‌تواند با کاهش خطر بیماری‌های قلبی همراه باشد.بلوبری همچنین 
منبع خوبی از آنتوسیانین‌هاست؛ نوعی فلاونوئید که رنگ آبی ـ بنفش تیره این میوه 
را ایجاد می‌کند.


