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

تاثیر کافئین  
 کافئیــن یکــی از ترکیبــات پُرمصــرف در رژیــم 
غذایی روزانه بســیاری از افراد است که عمدتاً از 
طریق قهوه، چای و برخی نوشیدنی‌ها دریافت 
می‌شود.پاســخ بــدن افــراد بــه کافئین یکســان 
نیست و می‌تواند بر میزان هوشــیاری، خواب و 
احساس آرامش یا بی‌قراری افراد تأثیر متفاوتی 
داشته باشــد.جعفر فلاحی، عضو هیئت علمی 
دانشگاه علوم پزشــکی، با بیان اینکه تفاوت در 
اثر کافئیــن می‌تواند به عوامــل مختلفی مرتبط 
باشد، گفت: کافئین پس از ورود به بدن در کبد 
متابولیزه می‌شود و ســرعت این فرایند در افراد 
گی‌هــای ژنتیکی،  مختلــف متفــاوت اســت. ویژ
سن، برخی داروها و وضعیت جسمی می‌توانند 
در میزان و مدت اثر کافئین نقش داشته باشند.

کوتاه

یادداشــــــت
نکاتی درباره بی‌خوابی

  بی‌خوابــی همیشــه بــه معنــای نیــاز بــه قرص 
خواب نیســت. اختلال خواب می‌تواند نشانه‌ای 
از یک مشکل زیربنایی مانند اضطراب یا افسردگی 
باشــد و خامــوش کــردن موقــت علائــم، بــدون 
شناســایی و درمــان علــت اصلــی، راه‌حــل پایــدار 
محسوب نمی‌شود.بی‌خوابی یا اینسومنیا زمانی 
مطرح اســت که فرد دســت‌کم سه شــب در هفته 
و برای بیش از یک ماه، در شــروع خــواب یا تداوم 
آن مشــکل داشــته باشــد. در چنیــن شــرایطی، 
پیش از هر اقدامی باید علت بی‌خوابی مشخص 
شــود.مصرف خودســرانه داروهــای خــواب‌آور و 
آرام‌بخش نیز می‌تواند مشــکلات جدیدی ایجاد 
کند. داروهایی مانند دیازپــام، کلونازپام و لورازپام 
ممکــن اســت وابســتگی جســمی و روانــی ایجــاد 
کنند و عوارضی مانند اختلال حافظه کوتاه‌مدت، 
گیجی صبحگاهــی و افزایش خطــر زمین‌خوردگی 
داشــته باشــند.زولپیدم نیــز برخلاف تصــور رایج، 
دارویی کاملاً بی‌خطر نیســت. ایــن دارو می‌تواند 
در مصرف طولانی یا بدون نظارت پزشک موجب 
وابســتگی و مقاومــت دارویــی شــود و در برخــی 
افراد رفتارهــای غیرطبیعی هنگام خــواب، مانند 
گاهــی، ایجاد کند. راه رفتن یــا غذا خوردن بدون آ
یکی از مشــکلات مصرف طولانی‌مــدت داروهای 
، ایجاد مقاومــت دارویی اســت؛ به این  خــواب‌آور
معنــا کــه اثــر دارو به‌تدریج کاهــش می‌یابــد و فرد 
ممکن است برای رسیدن به همان اثر، به افزایش 
گهانی نیز می‌تواند باعث  دوز روی بیاورد. قطع نا
بی‌خوابی بازگشتی و تشدید اضطراب و بی‌قراری 
شود و به همین دلیل قطع یا تغییر این داروها باید 
تحت نظر پزشــک انجــام شــود.درمان بی‌خوابی 
از رعایــت اصــول بهداشــت خــواب آغاز می‌شــود؛ 
داشــتن ســاعت منظــم بــرای خــواب و بیــداری، 
پرهیز از مصــرف کافئیــن در ســاعات پایانــی روز و 
کاهــش اســتفاده از تلفن همــراه و ســایر صفحات 
نمایشــگر پیش از خواب، از جمله اقداماتی است 

که می‌تواند به بهبود کیفیت خواب کمک کند.

دانــستنی‌هـــا

عامل احتمالی پیشرفت آلزایمر در زنان
 بیمــاری آلزایمــر، شــایع‌ترین علــت زوال عقــل اســت، این 
بیماری به‌تدریج به سلول‌های مغزی آسیب می‌زند و باعث از 
دست رفتن حافظه، بروز مشکلات در تفکر و افزایش دشواری 
در انجام فعالیت‌های روزمره می‌شــود. زنان سهم بیشتری از 
مبتلایان بــه این بیماری را تشــکیل می‌دهند و دانشــمندان 

همچنان در تلاش هستند دلیل این تفاوت را درک کنند.
 نتایج پژوهش کلینیک مایو به ســرنخ زیستی احتمالی در 
این زمینه اشاره دارد و نشان می‌دهد زنانی که نشانه‌هایی از 
وجود دو پروتئین غیرطبیعی در مغز داشتند، با تجمع بسیار 
ســریع‌تر یکی از پروتئین‌های اصلی مرتبط با بیمــاری آلزایمر 

مواجه شدند.
 کجال کانتارچی، پزشــک و پژوهشگر کلینیک مایو و الیجا 
مک از پژوهشگران این پژوهش دریافتند، یکی از پروتئین‌های 
مورد بررسی »تاو« )tau( است. تاو در مغز سالم به پشتیبانی از 
سلول‌های عصبی کمک می‌کند اما در بیماری آلزایمر می‌تواند 
غیرطبیعی شود و به شکل کلاف‌هایی درآید. با گسترش این 
تغییرات، آسیب به بخش‌هایی از مغز که برای حافظه و تفکر 

اهمیت دارند نیز افزایش می‌یابد.
 )alpha-synuclein( »پروتئیــن دوم »آلفا-ســینوکلئین 
است که بیشتر به دلیل نقش آن در بیماری پارکینسون و زوال 
کنون  عقل با اجســام لویی شــناخته می‌شود. دانشــمندان ا
می‌دانند که »آلفا-سینوکلئین« غیرطبیعی می‌تواند در برخی 
افراد دارای تغییرات مغزی مرتبط با آلزایمر نیز مشاهده شود.

 پژوهشــگران کلینیــک مایــو، ۴۱۵ شــرکت‌کننده از »طــرح 
تصویربرداری عصبی بیماری آلزایمر« را بررسی کردند، برنامه 
پژوهشــی بلندمدتــی کــه تغییــرات مغــز و حافظــه را در طول 
زمــان دنبــال می‌کنــد. شــرکت‌کنندگان بــرای اندازه‌گیــری تاو 
تحــت تصویربــرداری مغــزی قــرار گرفتنــد و بــرای شناســایی 
»آلفا-ســینوکلئین« غیرطبیعــی نیــز آزمایــش مایــع نخاعــی 

انجام دادند.
 حدود ۱۷ درصد از شرکت‌کنندگان شواهدی از وجود »آلفا-
سینوکلئین« غیرطبیعی داشتند. پژوهشگران سپس بررسی 
کردند که آیــا وجود ایــن پروتئین همــراه با تغییــرات مرتبط با 

آلزایمر، بر سرعت تجمع تاو تاثیر می‌گذارد یا خیر.
 الگوی قابل‌توجهی در میان زنان مشاهده شد. زنانی که هر 
دو نوع تغییر پروتئینی را داشتند، افزایش بسیار سریع‌تری در 
کی از آن بود  تجمع تاو نشان دادند و برخی اندازه‌گیری‌ها حا
که این روند در آنان تا ۲۰ برابر سریع‌تر از گروه‌های مقایسه‌ای 
بــوده اســت. در مردانی کــه همین ترکیــب را داشــتند، چنین 

الگویی مشاهده نشد.
 این یافته نشان می‌دهد، »آلفا-سینوکلئین« ممکن است 
در زنان به شکل متفاوتی با فرآیندهای مرتبط با آلزایمر تعامل 
داشــته باشــد و در صورت تایید، می‌تواند به پژوهشــگران در 
درک دلیل تفــاوت قابل‌توجــه روند بیمــاری آلزایمــر از فردی 
به فرد دیگر کمک کند. همچنین ممکن است سرنخ دیگری 
درباره شــیوع بیشــتر بیماری آلزایمر در زنان ارائه دهد. طول 
عمر متوسط بیشتر، بخشــی از این تفاوت را توضیح می‌دهد 
اما پژوهشگران به‌طور فزاینده‌ای در حال بررسی این موضوع 
هستند که آیا تفاوت‌های زیستی نیز بر آسیب‌پذیری در برابر 

این بیماری تاثیر می‌گذارند یا خیر.
 این پژوهش ثابت نمی‌کند که »آلفا-ســینوکلئین« به‌طور 
مستقیم باعث تسریع پیشرفت آلزایمر در زنان می‌شود. این 
پژوهش از نوع مشاهده‌ای بود و تعداد افرادی که ترکیب این 
دو تغییر پروتئینی را داشــتند نســبتا محدود بود. برای تایید 
این تفاوت میان زنان و مردان و مشــخص شدن علت آن، به 

پژوهش‌های بزرگ‌تر نیاز است.
 پژوهشگران همچنین این موضوع را بررسی می‌کنند که آیا 
الگوهای مشابهی در زوال عقل با اجســام لویی نیز مشاهده 
می‌شود یا خیر، بیماری‌ که »آلفا-سینوکلئین« غیرطبیعی یکی 
از ویژگی‌های اصلی آن است. درک نحوه تعامل چند پروتئین 
آسیب‌زا با یکدیگر ممکن است در نهایت به پزشکان کمک کند 

انواع مختلف زوال عقل را با دقت بیشتری شناسایی کنند.
 ســایت نوریج گــزارش کــرد، این یافته‌ها شــواهد بیشــتری 
را تقویــت می‌کنند کــه بر اســاس آن، بیمــاری آلزایمــر در همه 
گر ترکیب‌هــای متفــاوت تغییرات  بیماران یکســان نیســت. ا
مغزی بر افراد به شکل‌های متفاوت تاثیر بگذارند، درمان‌ها 
و کارآزمایی‌هــای بالینــی آینــده ممکن اســت لازم باشــد این 
تفاوت‌هــای زیســتی را در نظــر بگیرنــد و آلزایمــر را به‌عنــوان 
گی‌های زیســتی متفــاوت در افــراد مختلف  بیمــاری‌ای با ویژ

در نظر بگیرند.

کی‌های شیرین سرطان معده با مصرف خورا
 یک مطالعه‌ جدید نشان داده افرادی که هر روز نوشیدنی‌های 
شــیرین مصرف می‌کنند، در مقایسه با کســانی که به‌ندرت چنین 
نوشیدنی‌هایی می‌نوشند، ممکن اســت بیش از 2برابر در معرض 
خطر ابتلا به سرطان معده باشــند.یک مطالعه‌ جدید نشان داده 
افــرادی کــه هــر روز نوشــیدنی‌های شــیرین مصــرف می‌کننــد، در 
مقایسه با کســانی که به‌ندرت چنین نوشــیدنی‌هایی می‌نوشند، 
ممکن اســت بیش از 2برابر در معرض خطر ابتلا به ســرطان معده 
باشند.این موضوع نگران‌کننده به‌نظر می‌رسد؛ به‌ویژه برای کسانی 

که هرروز سراغ نوشابه، آبمیوه‌های بسته‌بندی‌شده یا چای شیرین 
می‌روند. اما نکته مهم آن اســت که این مطالعه تنها نشان‌دهنده 
وجود یک »ارتباط« است، نه اثباتی بر اینکه نوشیدنی‌های شیرین 
مســتقیما باعث ســرطان معده می‌شــوند. نوشــیدن یک نوشابه 
خنک همراه با ناهار، آبمیوه آماده در صبح، نوشیدنی انرژی‌زا حین 
یک روز کاری پرمشــغله یا چای شیرین‌شــده در دفعات متعدد در 
طــول روز، می‌توانــد به‌تدریج به بخشــی از عادت‌هــای روزمره فرد 

تبدیل شود. اینجاست که مشکل اصلی رخ می‌دهد. 

ارتباط مصرف حبوبات با کاهش بیماری‌های قلبی
  بر اســاس پژوهش جدید، مصرف دانه‌های خانواده 
حبوبــات مانند نخــود و لوبیــا، می‌تواند احتمــال ابتلا به 
بیماری‌های قلبی، سکته مغزی یا دیابت را کاهش دهد.
کسپرس، این پژوهش توسط دانشگاه  به گزارش مدیکال ا
ویلیام انــد مری نشــان می‌دهد کــه خطر حملــه قلبی را 
می‌توان با یک تغییر ساده در رژیم غذایی، یعنی افزایش 

مصرف حبوبات، به‌طور قابل‌توجهی کاهش داد.
حبوبــات کــه گروهــی غذایــی بــا گزینه‌هــای متنــوع را 

کی هســتند.  تشــکیل می‌دهند، در واقع دانه‌های خورا
؛ لوبیا خشــک، نخود،  برخی از نمونه‌هــای آن عبارتند از
عدس و نخود فرنگی خشــک.انواع مختلــف حبوبات از 
نظر ترکیب غذایی و موادّ تشکیل دهنده با هم متفاوت 

هستند ولی عناصر اصلی حبوبات عبارتند از:
پروتئین، کربوهیدرات که بیشتر بصورت فیبر غذایی 
اســت، چربی و اســیدهای چــرب، امــاح و ویتامیــن ها، 

آهن،اسید فولیک، پتاسیم.

نکتــــه 
دیابتی‌ها می‌توانند شیرینی بخورند؟

 افراد مبتلا به دیابت لزوماً مجبور نیستند شیرینی را به‌طور 
کامل از رژیم غذایی خود حــذف کنند؛ متخصصان می‌گویند 
نوع شــیرینی، مقــدار مصرف و میــزان کربوهیــدرات آن تعیین 
کــی چه اثری بر قند خون داشــته باشــد. می‌کند کــه این خورا
افراد مبتلا به دیابت همچنــان می‌توانند آب‌نبات و شــیرینی 
مصــرف کنند، اما نــوع و مقــدار مصــرف و همچنین نحــوه قرار 
گرفتن آن در برنامه غذایی روزانه اهمیت زیادی دارد. به گفته 
»سارا هورماچیا«، متخصص مراقبت و آموزش دیابت، مصرف 
گاه‌به‌گاه یک تکه آب‌نبات می‌تواند کاملاً در یک سبک زندگی 
ســالم و متعادل بــرای فرد مبتلا بــه دیابت جای بگیــرد. وقتی 
فرد مواد غذایی یا نوشیدنی‌های حاوی کربوهیدرات مصرف 
می‌کند، بدن آنها را به گلوکز تجزیه می‌کنــد و گلوکز وارد جریان 
خون می‌شــود. در افراد مبتلا به دیابت، بــدن نمی‌تواند گلوکز 
را به‌طور مؤثــر مدیریت کند؛ بنابراین کنترل ســطح قند خون 

اهمیت بیشتری پیدا می‌کند.
 آب‌نبات حاوی کربوهیدرات است که بخش قابل توجهی از 
آن از قندهای افزوده تأمین می‌شود و می‌تواند باعث افزایش 
سریع قند خون شــود. این مسئله به آن معنا نیســت که افراد 
مبتلا به دیابــت باید برای همیشــه آب‌نبــات را کنــار بگذارند، 
اما لازم اســت نســبت بــه مقــدار مصــرف و جایــگاه آن در رژیم 
غذایی خود دقت بیشتری داشته باشند. هورماچیا می‌گوید: 
»بزرگ‌ترین خطر مصرف بیش از حد آب‌نبات این است که این 
کی‌ها جای غذاهای مغذی‌تری را بگیرند که برای تأمین  خورا
انرژی و سلامت متابولیک بدن ضروری هستند؛ غذاهایی که 

سرشار از پروتئین، فیبر، ویتامین‌ها و مواد معدنی‌اند.«

                                             	�  شماره  2312                                          جد‌ول سود‌وکو جد‌ول کلمات متقاطع

2311                                                                              	                             حل جد‌ول

آ   ر   م   ا   ن  م  ل ی
 عمــود‌ی  افقــی

  ‏1- کشــور همســایه ایران بــه پایتختی ایــروان- غلط 
و غیرصحیح2- پهلوان کم ســن و ســال- عقیــق- وزنه 
- شــوم- از  ورزشــی3- دشــنام- درشــت انــدام و ســتبر
-  شــکوه و  کســتر غذاهای ایرانــی4- یکی از مزه ها- خا
عظمت- جرقه آتش5- مقابل دنیوی- جمع وظیفه6- 
صنعتی در شعر- وسیله ضروری نجار- نوعی روغن7- 
کلام تعجــب بانــوان- دور کــردن- سرپرســت و قیــم- 
نوعی معادلــه در ریاضی8-  حرکت و تــکان کم- آخرین 
پادشــاه مادهــا- حــروف مقطعــه ســوره 36 قــرآن کریم 
9- مســیحی- موش رایانه!- از آلات موسیقی- پوست 
قیمتــی10- امتحــان کننــده- ترشــح آب- فیلســوف 
فرانســوی11- برخــورد و تلاقــی- بــرش کنگــره‌ای12-  از 
سوغات مشهد- گداخته شدن- فروغ و روشنی-  درخور 
و شایســته13- نمایش- ســهل انــگاری کردن- پســوند 
ع  شباهت- علامت مفعولی14- مطلوب و دلپذیر- مختر
عکاسی- مارکی بر خودروهای سنگین15- مرد نیکوکار- 

مرکز تابستانی ایالت جامو و کشمیر

گزیر و ناچار-  از اعیاد هندی‌ها3-  بند    1- انجمن علمی- به پایان رسیدن2- پول رایج روسیه- نا
دست یا پا- نپخته- پنهان شده-  سیلی4- منع کردن- ضایع شده- سزاوارتر-  نام 5- عبادتگاه 
کرم)ص( قبل از بعثت- نوعی کبوتر!6- از شهرهاي استوني- خشمگین- مزه7- گندم-  پیامبر ا

تظاهر به نیکی-  از پیامبران- نام ترکی
8- بنام و مشــهور- بالاتر-  نوعی زیرانداز9- هزار کیلوگرم- نوبت و دفعه- غیرشــفاف- بیماری 
جرب10- از بر کردن- از گل های زیبا- وسیله بازی قدیمی11- از کوه‌های ایران- موزه‌‌ای در حومه 
‌‌نوشهر12-  وســیله درو- خشــک مزاج- یقه پیراهن- نغمه و بانگ13-  فرمان اتومبیل- امتحان 
غیرکتبی- دروازه- رنج و زحمت14- پوشاننده- مسخره کردن- به روايت واداشتن15- بد اخمی- 

ساده‌لوح و هالو

   مینا سفیدفرد
 متخصص اعصاب و روان

اینفوگرافیک : آرمان ملی -محمدحسن نورحسینی


