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آلرژی عاملی موثر برای ابتلا به سینوزیت است و 
بیماران باید در فصول سرد  سال از هدبند استفاده 
کنند.  علت اصلی ابتلا به بیماری سینوزیت حاد، 
سرماخوردگی و عفونت های میکروبی است. درد 
مستمر در محل سینوس، تب شدید و بی حالی 
از علایم ابتلا به این بیماری اس��ت که درصورت 
درم��ان دیرهنگام ممکن اس��ت منجر ب��ه ورود 

عفونت به مغز شود.  
آلرژی موجب افزایش خطر ابتلا به سینوزیت و 
تشدید بیماری می شود، بنابراین تشخیص علت 
ابتلا به س��ینوزیت جهت درمان و پیشگیری از 

ایجاد کیست در محل سینوس الزامی است.  
انجام سی تی اس��کن جهت معاینه س��ینوس 
برای افراد کمتر از 15 س��ال توصیه نمی ش��ود. 
پزشک با اس��تفاده از ش��رح حال بیمار و بررسی 
حلق و بینی وی، نوع س��ینوزیت را تش��خیص 
می دهد، اما درصورت نیاز از س��ایر عوامل مانند 
رادیوگرافی، سی تی اس��کن و آندوسکوپی نیز به 
منظور تشخیص راحت تر اس��تفاده می شود.  در 
صورت مش��اهده هرگونه تورم در فاصله چشم و 
بینی کودکان باید فرد هرچه سریع تر تحت معاینه 
پزشک قرار گیرد و مراجعه دیرهنگام نیز می تواند 
منجر به ایجاد عوارض ح��اد و گرفتاری های کره 
چش��م برای کودک ش��ود.  آندوسکوپی بهترین 
روش جهت تشخیص این بیماری است.  استفاده 
از بخور می تواند موجب بهبود این بیماران شود، اما 
باید استفاده از بخور همراه با موادی مانند ویکس، 
اکالیپتوس و هرگونه عصاره دیگر خودداری شود.  
افرادی که به علت انحراف بینی به س��ینوزیت 
مبتلا هستند نباید از بخور سرد استفاده کنند زیرا 
استفاده از بخور سرد، منجر به تشدید بیماری این 
افراد می ش��ود. بنابراین، این افراد باید از بخور آب 

گرم جهت بهبود بیماری خود استفاده کنند.  
شستن صورت با آب سرد هنگام زمستان برای 
افرادی که مبتلا به این بیماری هستند یا سابقه 
ابتلا به سینوزیت دارند توصیه نمی شود و این افراد 

نباید در معرض باد مستقیم قرار گیرند.  
از طرفی آلودگی هوا در فصول پاییز و زمستان 
افزایش می یابد و منجر به تش��دید این بیماری 
می شود. این افراد باید از حضور در مکان هایی که 

به تازگی رنگ آمیزی شده نیز خودداری کنند.  
اس��تفاده از عطر و ادکلن نیز می تواند منجر به 
تحریک سینوس افراد شود. اس��تفاده از موتور و 
دوچرخه برای بیماران مبتلا به سینوزیت توصیه 
نمی شود و این بیماران باید در فصول سرد  سال از 

هدبند استفاده کنند.  

آلرژی

مشکلیکهاینروزهاحادبهنظرمیرسد

بی میلی کودکان به صبحانه 
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کودکی که هر روز مجبور است همان نان، چای و 
پنیر را در همان ظرف ها و شکل همیشگی میل کند 
)به عنوان صبحانه بخورد( ممکن است علاقه و میل 
خود را از دست بدهد. در این روزها که اکثر مادران به 
دلیل اشتغال،  صبحانه را به صورت حاضری و سریع در 
اختیار کودک قرار می  دهند، این مشکل حادتر به نظر 

می رسد.  
ب��ا تغییرات کوچک��ی می توان ک��ودک را به یک 
صبحانه خ��ور حرفه ای تبدی��ل ک��رد، کار چندان 
دشواری نیست،  بچه ها خیلی راحت راضی می شوند، 
فقط کافی اس��ت ش��ما در روزهای مختلف هفته، 
صبحانه های مختلف��ی مثل تخم مرغ و نان،  ش��یر 
و پنیر و نان یا حتی فرن��ی را تهیه کرده و همچنین 
برای صرف صبحانه به کودک فرصت دهید و تند تند 

نگویید: »زود باش، دیر شد!«
ترسواضطرابکودک

بعضی از کودکان به دلی��ل ترس و نگرانی از رفتن 
به مدرسه، صبح ها علاقه ای به خوردن صبحانه نشان 
نمی دهند. همچنین مشاجرات و دعواهای پدر و مادر 
می تواند بر اشتهای کودک برای خوردن صبحانه اثر 

بگذارد.  
علاقهکودک

بهغذاهایدیگربهعنوانصبحانه
بعضی ک��ودکان غذاه��ای رایج و معم��ول برای 
صبحانه مثل ش��یر، پنیر، کره و... را دوست ندارند و 
ممکن است به دلایل مختلف مانند الگوهای غذایی 
و مصرفی اعضای خانواده، غذاهای گرم )س��اندویچ، 
حلیم،  عدس��ی،  فرنی و ش��یربرنج( را برای صبحانه 
ترجیح بدهند، اگر کودک شما در این گروه از بچه ها 
قرار می گیرد، منعی ندارد ک��ه با رعایت ملاحظات 
س��لامتی و نوع س��لیقه و ذائقه کودک این غذاها را 
به عنوان صبحانه در اختیار کودک قرار دهید. شاید 
شما تصور کنید این غذاها سنگین و حجیم هستند، 
ولی بهتر از آن است که کودک گرسنه راهی مدرسه 
شده و دچار اختلالاتی مانند سرگیجه، تهوع و ضعف 
شود. به علاوه بسیاری از این غذاها مانند فرنی و حلیم 

مواد غذایی غنی و کاملی هس��تند و انرژی لازم را تا 
ظهر برای کودک فراهم می کنند.  

یکی دیگر از دلایل بی اش��تهایی ک��ودکان برای 
خوردن صبحانه، خوردن ش��ام در س��اعات انتهایی 
شب است، بنابراین سعی کنید کودک شما سرشب 
شام بخورد و شب ها در ساعت معینی بخوابد تا بتواند 
صبح زود، به راحتی از خواب بیدار شده و میل کافی به 
صبحانه داشته باشد. همچنین والدین باید صبحانه را 
وعده غذایی مهم تلقی کنند و کودکشان را به خوردن 
آن تش��ویق کنند.  مطالعات نش��ان می دهند پدر و 

مادرهایی که صبحانه را حذف می کنند، فرزندانشان 
نیز معمولا چنین کاری انجام داده و از الگوی رفتاری 

والدین خود تبعیت می کنند.  
کودکانرابهخوردنصبحانهتشویقکنید

تش��ویق و ترغیب بچه ها به خ��وردن صبحانه 
بسیار خوب است.  داشتن خواب کافی و باکیفیت 
در شب و به دنبال آن یک صبحانه خوب و مقوی، 
به بچه ها کمک می کند فعال باش��ند و بتوانند در 
مدرس��ه روی درس های خود خوب تمرکز کنند. 
صبحانه همچنین کمک می کند که بچه ها در طول 

روز کمتر احساس گرسنگی کنند. شما می توانید 
الگوی خوبی برای فرزندان خود باش��ید. اگر شما 
صبحانه بخورید بچه ها هم از ش��ما یاد می گیرند. 
یک کاسه سیریال صبحانه به همراه میوه های تازه 
و شیر می تواند نقطه شروع خوبی برای همه اعضای 

خانواده باشد.  
موادغذاییمخصوصصبحانه

تحقیقات نشان داده است که اگر موادغذایی لازم 
برای آماده کردن صبحانه در اختیار باشد، بچه های 
مدرسه ای تمایل بیشتری به خوردن صبحانه دارند. 

برخی از این موادغذایی عبارتند از:  
سیریال های گندم مخصوص صبحانه 

فرنی 
نان گندم کامل 

شیرینی و کلوچه های کم چربی 
چیزی که با نان خورده شود مثل تخم مرغ، پنیر، 

مربا و...  
ماست 

آبمیوه تازه 
شیر کم چرب 

عسل 
چای 

شیر و لبنیات
نان

آیاباصبحانهحتمابایدچایبخوریم؟
مایعات گرم یا مایعات سرد کدام برای صبحانه بهتر 
است. اول این نکته را بگوییم که بهتر است صبح حتما 
همراه غذا مایع مصرف شود اما در رابطه با نوع مایع، 
می توان چای خورد و هم می ت��وان آب مصرف کرد 
البته مصرف چای یا مایعات گرم مورد پسند اکثر افراد 
است. مصرف مایع سرد مانند شیر سرد به هیچ عنوان 

توصیه نمی شود.  
نکتهآخر

کودکانی که از خ��وردن صبحانه غفلت می کنند 
معمولا با کمبود برخی ویتامین ها و موادمعدنی، مثل 

آهن، کلسیم، روی و ویتامین B ۲ مواجهند. 
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مطالعه

نتایج یک مطالعه جدید نش��ان می دهد، بهترین 
گزینه برای درمان عارضه واریس، لیزر درمانی است.   
متخصصان انگلیس��ی در بررسی خود به مطالعه 
روی 798 بیمار مبتلا به عارضه واریس پرداخته که 
بین س��ال های ۲008 تا ۲01۲ برای برطرف کردن 
این مشکل به مراکز درمانی مراجعه کرده و تحت 3 
شیوه درمانی بستن رگ با لیزر، تزریق دارو داخل رگ 
یا برداش��تن رگ از طریق عمل جراحی قرار گرفته 
بودند.   این متخصصان انگلیسی پس از گذشت 6 ماه 
نتایج این 3 روش را با یکدیگر مقایس��ه و تأثیر آن را 

روی کیفیت زندگی بیماران بررسی کردند.   
دکتر »جولی بریتندن« محقق ارشد این مطالعه 
گفت: یافته های به دست آمده حاکی از آن بود، لیزر 
درمانی گزینه ترجیحی درمانی برای درمان واریس 
است. همچنین ما دریافتیم تمامی این 3 روش علایم 
همراه با عارضه واریس را کاهش می دهند اما در روش 
درمانی لیزر مشکلات پس از اتمام دوره درمانی کمتر 
اس��ت.   واریس، رگ های خونی هستند که متورم 

شده اند و کار نکردن صحیح دریچه های موجود در 
رگ ها باعث بروز این اختلال می شود. در مبتلایان به 
این بیماری، خون به دلیل انقباض ماهیچه های ساق 
در پا و از طریق رگ ها به قل��ب بازمی گردد.   به طور 
طبیعی، دریچه های موجود در این رگ ها مانع از آن 
می شوند تا خون به سمت عقب و در جهت پایین و به 
سمت پا سرازیر شود.   به گفته پزشکان، مبتلایان به 
واریس اغلب از درد و ناراحتی رنج می برند. همچنین 
این بیماری موجب می شود زانوها متورم شود و رنگ 
پوست تغییر کند. زنان و مردان به این بیماری مبتلا 
می شوند هر چند بروز آن در زنان باردار، افراد مسن و 

مبتلا به اضافه وزن بیشتر دیده می شود.   
به گزارش لایو س��اینس، افراد نمی توانند از بروز 
واریس در رگ های خ��ود جلوگیری کنند هرچند 
می توان با رعایت نکاتی ازجمله خودداری از نشستن 
و ایس��تادن های طولانی مدت و خودداری از پا روی 
پا انداختن هنگام نشس��تن این عارضه را به تأخیر 

انداخت.   

لیزر بهترین شیوه درمان واریس 

درمان

روانشناسان می گویند، در درمان اجتماع هراسی، 
رفتاردرمان��ی روش موثرت��ری نس��بت به مصرف 
داروهای افسردگی اس��ت.  متخصصان در بررسی 
مج��دد 101 مطالع��ه آزمایش��گاهی دریافتند که 
تکنیک »رفتاردرمانی شناختی« و گفتاردرمانی اغلب 
در درمان مبتلایان به ترس از اجتماع موثرتر است. 
ترس از اجتماع اختلالی است که موجب می شود فرد 
از مورد قضاوت قرار گرفتن از س��وی دیگران واهمه 
داشته باشد یا از حضور در اجتماع خجالت زده شود.  

تاکنون روانپزش��کان جهت درم��ان این اختلال 
رفتاری ب��رای بیمار مصرف داروهای افس��ردگی را 
تجویز می کردند اما مطالعات جدید حاکی از آن است 
که رفتاردرمانی شناختی می تواند تأثیر بیشتری در 
درمان این اختلال داشته باشد.  »ایوان مایو ویلسون«، 
متخصص دانش��گاه جانز  هاپکین��ز در بالتیمور که 
سرپرس��تی این مطالعه را برعهده داش��ته، گفت: 
داروهای افس��ردگی همچون »پاکسیل«، »پروزاک« 
و »زولوفت« می توانند علای��م اضطراب اجتماعی را 

کاهش دهند اما مصرف آنها در عین حال با عوارض 
جانبی همچون مشکلات خواب و اختلالات جنسی 
همراه اس��ت.  همچنین به گفته این متخصص، در 
شیوه رفتاردرمانی ش��ناختی بیمار، مهارت هایی را 
آموزش می بیند که می تواند آنها را پس از اتمام دوره 

درمان نیز به کار گیرد.  
موسسه ملی سلامت آمریکا در بررسی های خود 
اعلام کرده اس��ت:  حدود 15 میلیون فرد بزرگسال 
در این کش��ور به اختلال اضطراب اجتماعی مبتلا 
هس��تند. این بیماری از حالت خجالتی بودن فراتر 
است و موجب می ش��ود در روند تحصیل و توانایی 
فرد در کارکردن ی��ا رابطه برقرار ک��ردن با دیگران 
مش��کل ایجاد ش��ود.  به گ��زارش هل��ث دی نیوز، 
مایو ویلس��ون همچنین اظه��ار داش��ت: در روش 
رفتاردرمانی شناختی هدف آن است تا به افراد مبتلا 
به اجتماع هراسی کمک شود که الگوهای فکری خود 
را تغییر دهند و نسبت به موقعیت هایی که ترس آنان 

را موجب می شود واکنش بهتری داشته باشند.  

رفتاردرمانی در درمان اجتماع هراسی موثرتر است 

ترک پا ارثی است
|  غلامحسین غفارپور  |   متخصص پوست و مو|


باید دانست که خارجی ترین سطح پوست لایه 
شاخی اس��ت. این لایه حدودا ۲0 تا ۲5 میکرون 
اس��ت و به طور نرمال از پوس��ت می ریزد و دیده 

می شود. 
زمانی که تولید این لایه شاخی به هر علتی زیاد 
و ریزش آن کم شود به علت جذب رطوبت ناشی از 

آب و عرق رطوبت گرفته و خشک می شود. 
این ماجرا به دفعات مختل��ف اتفاق می افتد و 
مانند کف رودخانه ها که در زمستان ها آب جمع 
می ش��ود و در تابستان ش��کاف پیدا می کند این 
اتفاق در لایه ش��اخی روی می ده��د و به صورت 

شکاف خود را نشان می دهد. 
چیزی که ش��ایع اس��ت معمولا در خانم ها از 
45سالگی به بعد در کف پا ایجاد می شود که به آن 
ترک پای دوران یائسگی گفته می شود که علت 

آن نیز مربوط به علل دوران یائسگی است. 
علل دیگ��ری نیز وجود دارد که ی��ک مورد آن 
وراثت اس��ت که در آن علاوه بر کف پا کف دست 
ترک می خورد و ضخیم می ش��ود و ممکن است 
مناطق دیگر بدن مانند موها، دندان ها مش��کل 
داشته باشند یا غدد عرق کمتر از حد یا بیش از حد 
کار کنند که اینها موارد وراثتی است که با ضخامت 

پوست همراه است. 
در حالت دیگر بیماری های قارچی س��طحی 
پوست کف پا را مبتلا می کند و بیشتر در کسانی 
که به اس��تخرها می روند دیده می ش��ود. برخی 
داروها نیز عامل ضخیم ش��دن پوس��ت کف پا و 

پوسته پوسته شدن آن می شود. 
ش��ایع ترین نوع ترک  پوس��ت در پاه��ا دیده 
می ش��ود که علل وراثتی دارد یا خانم هایی که به 
سن یائس��گی می رس��ند در پاهای خود به ترک 

مبتلا می شوند. 
درمان این عارضه نیز این گونه است که هنگام 
اس��تحمام کف پای خود را کیس��ه یا س��نگ پا 
بکشند و از داروهایی که لایه بردار است و توسط 
متخصص پوست تجویز می شود استفاده کنند که 
باعث سست شدن پیوندهای لایه های شاخی و 
ریزش آنها شده و درنهایت بهبودی نسبی به وجود 

می آید. 
در برخی موارد افراد به خاک یا الیاف مصنوعی 
حساسیت دارند و در تماس با این مواد دچار اگزما، 
ضخامت پوست و ترک پوس��ت می شوند که در 

همگان دیده نمی شود. 
نقش پوست چرب و خشک در بروز ترک پا موثر 
است.  از آن جا که در کف پا غده چربی وجود ندارد 

این عارضه ربطی به خشکی پوست ندارد.  

کاهش افسردگی  با موسیقی درمانی 
پژوهش جدید محققان نش��ان داده، موسیقی 

کلیدی برای درمان روح است.   
محققان آمریکای��ی دریافتند موس��یقی اثری 
موثر در غلبه بر اس��ترس و بیماری دارد. همچنین 
موس��یقی به عنوان ی��ک درمان ش��فابخش برای 
مش��کلاتی مانند افسردگی، مس��ائل شخصیتی، 

اوتیسم، سرطان و... موثر است.   
از مهم ترین فواید درمانی موس��یقی می توان به 

موارد ذیل اشاره کرد:   
 تحقیقات نش��ان داده اس��ت گ��وش دادن به 
صدای فلوت با کاهش س��طح اضطراب و استرس 
)فراهم کردن یک حس کنت��رل( در زندگی فرد در 

ارتباط است.   
 گوش دادن به موس��یقی در کاهش درد موثر 

است.   
  مطالع��ات نش��ان داده اس��ت گ��وش دادن 
به موس��یقی های آرام با بستن چش��م به کاهش 

فشارخون کمک می کند.   
 گوش دادن به موس��یقی به مدت نیم ساعت 
نه تنها اثر تس��کین دهنده برای گوش ها دارد بلکه 

برای سلامت قلب نیز موثر است.   

 موس��یقی به عنوان یک درمان طبیعی برای 
کمک به تسکین فوری سردرد و میگرن موثر است.   
 محققان دریافتند گوش دادن به موس��یقی با 
فرستادن یک پیام به مغز منجر به ترشح هورمون 

مثبت افزایش ایمنی می شود.   
 موسیقی منجر به فعال سازی مغز و حافظه نیز 

می شود.   

ارتباط مستقیم صداسازی با توانایی 
شنیداری نوزادان 

پژوهش اخیر محققان نشان داده است، توانایی 
صداس��ازی در ک��ودکان زیر یک س��ال ارتباط 

مستقیمی با توانایی شنیداری آنها دارد.   
تحقیقات محققان دانشگاه میسوری نشان داد، 
اولین گام برای تولید صداهای مختلف توس��ط 
نوزاد نیازمند توانایی ش��نیداری نوزاد است، به 
طوری که نوزاد باید ابتدا صدای گریه کردن خود 

را گوش کند تا به صداسازی تحریک شود.   
مری فگان، اس��تادیار علوم ارتباطی دانشگاه 
میس��وری دراین ب��اره اظه��ار کرد: ش��نیدن، 
حیاتی ترین نیاز نوزاد برای ش��روع صداس��ازی 
است، به طوری که در این تحقیقات مشخص شد 
وقتی نوزاد صدای خودش را می شنود شروع به 

صداسازی می کند.   
وی در ادامه افزود: برای شناخت بیشتر نقش 
شنیدن در تولید صدا با انجام آزمایش روی 16 
نوزاد که محروم از قابلیت شنوایی بودند مشخص 
ش��د این نوزادان بدون استفاده از دستگاه تولید 

صدا که در استخوان پشت گوش نصب می شود، 
صدای بسیار کمتری نسبت به کودکان معمولی 
تولید می کنند، اما با استفاده از دستگاه شبیه ساز 
صدا که ب��ا اس��تفاده از ل��رزش، گوش درونی را 
تحریک و تولید صدا در مغ��ز را تداعی می کند، 
مشخص ش��د نوزادان پس از ش��نیدن، صدای 

زیادی از خود تولید می کنند.   
نتایج این تحقیقات در مجله Health منتشر 

شده است.  

 چرا استاتین موجب
 بروز دیابت می شود؟ 

متخصصان در بررسی های خود تأکید کردند: 
مصرف قرص های اس��تاتین خطر افزایش وزن، 
قند خون و احتمال ابتلا به دیابت نوع ۲ را در افراد 
افزایش می دهد. ب��ا این وجود تجویز قرص های 
استاتین که برای کاهش کلس��ترول خون و به 
منظور پیشگیری از سکته قلبی و مغزی توصیه 

می شود همچنان ادامه خواهد داشت.   
متخصصان کالج لندن و دانشگاه گلاسگو به 
بررس��ی اطلاعات ژنتیکی ۲۲3 ه��زار و 463 به 
منظور آزمایش تأثیر اس��تاتین ها روی احتمال 
ابت��لا ب��ه بیماری ه��ای قلبی و س��کته مغزی 
پرداختند و در این بررسی مشخص شد: مصرف 
داروی اس��تاتین احتمال ابتلا ب��ه دیابت نوع ۲ 
را به می��زان 1۲ درصد در یک دوره 4 س��اله در 
مصرف کنندگان آن افزایش می دهد و همچنین 

موجب افزایش وزن در آنان می شود.   
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صبحانهدانشآموزانفراموشنشود
در همین ارتباط یک کارشناس تغذیه 
به خانواده ها توصیه کرد، دانش آموزان را 
بدون صبحانه به مدرسه نفرستند.  علی 
اش��رف  رش��یدی صرف صبحانه توسط 
دانش آموزان را ضروری دانس��ت و گفت: 
صبحانه به عنوان ی��ک وعده مهم غذایی 
۲0 تا 30 درصد انرژی روزانه فرد را تأمین 
می کند و خ��وردن آن در دانش آموزان از 
اهمیت بالایی برخوردار اس��ت.  به گفته 
رشیدی، تحقیقات صورت گرفته حاکی از 
این است که خوردن صبحانه نه تنها برنامه 
سایر وعده های غذایی روزانه فرد را تنظیم 
می کند، بلکه تأثیر مثبتی بر یادگیری و 

افزایش بهره هوشی دانش آموزان دارد.  
این کارش��ناس تغذیه در ادامه با بیان 
این که خوابیدن به موقع نقش بسزایی در 
افزایش اشتهای صبحگاهی دانش آموزان 
دارد، گف��ت: توصی��ه می ش��ود افرادی 
که اش��تهای خوردن صبحان��ه ندارند، با 
سحرخیزی اش��تهای خوردن صبحانه را 
پیدا کنند.  وی در ادامه با اش��اره به حجم 
کم معده دانش آم��وزان، میان وعده ها را 

یکی از مهم ترین بخش های برنامه غذایی 
کودکان برش��مرد و گفت: ساندویچ های 
خانگی و آبمیوه های طبیعی، شیر و کیک، 
خرما، میوه ج��ات، دانه های روغنی نظیر 
پس��ته، بادام و... و انجیرخش��ک بهترین 

میان وعده ها برای دانش آموزان هستند.  
این کارشناس تغذیه در ادامه با تأکید بر 
این که مصرف تنقلات توسط دانش آموزان 
توصیه نمی شود، گفت: اگرچه نمی توان 
مص��رف تنق��لات نامناس��ب به عن��وان 
میان وعده را به طور کامل از برنامه غذایی 
دانش آم��وزان حذف کرد، ام��ا باید تا حد 
امکان استفاده از این خوردنی ها را کاهش 
دهی��م.  رش��یدی، ارزش غذایی تنقلات 
مضر را پایین دانس��ت و گف��ت: این مواد 
جلوی اشتهای دانش آموزان را برای صرف 
وعده های اصلی غذایی کودکان می گیرد 
و می تواند تأثیر منفی بر رشد آنها داشته 
باشد.  وی گفت: استفاده از میان وعده های 
نامناس��ب نظیر چیپس، پفک و شکلات 
تأثیر منفی ب��ر میزان رش��د و یادگیری 

دانش آموزان دارد.  


