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تماشای مرتب سریال های ماهواره ای می تواند 
یک��ی از عوامل موثر ایجاد ش��ک و بی اعتمادی 
زوج ها باش��د. موضوع اصلی تمام س��ریال های 

ماهواره ای، خیانت زوج ها به یکدیگر است.

افرادی که این س��ریال ها را تماشا می کنند و 
دارای قدرت انتقادی نیستند، ممکن است به این 
نتیجه برسند که خیانت عادی و طبیعی است. 
بنابراین زمانی که در زندگی با مشکلاتی مواجه 

می شوند براساس این افکار اقدام می کنند.
افراد زمانی که وارد یک رابطه عاطفی  ش��ده و 
از آن ضربه  می بینند، باید درمان ش��وند. شروع 
یک رابطه عاطفی جدید می تواند منجر به ایجاد 

مشکلاتی شود.
افراد باید بعد از هرگون��ه ضربه یا جدایی های 
عاطفی حداق��ل 6 م��اه وارد هیچ گون��ه رابطه 
عاطفی، دوستی و ازدواج نش��وند که این زمان 
نسبی است، ممکن اس��ت برای شخصی کافی 

باشد، اما برای فرد دیگر مناسب نباشد.
خیانت یک امر غیرعادی است، بنابراین فردی 
که اقدام به خیانت می کند دچار مشکلاتی است 
که توانایی حل مسائل خود را ندارد. درمان های 
وسیعی برای افرادی که خیانت کردند یا نگران 

خیانت دیگران هستند، وجود دارد.
امکان ایجاد شک و بی اعتمادی بین زوج های 
جوان وجود دارد. ش��ک و بی اعتمادی این افراد 

می تواند با بیماری های روانی مرتبط باشد.

نکته

تردیدهایی درباره باورهای غذایی

از واقعیت تا حقیقت
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یک نش��ریه انگلیس��ی نوش��ت: ادعاه��ای ضرر 
چربی های اشباع ش��ده برای قلب، مصرف 5 وعده 
غ��ذا در روز برای کاهش وزن، چاق ش��دن با مصرف 
کربوهیدرات ها و سالم بودن غذاهای کم چرب مورد 

تردید هستند.
به گزارش دیلی میل، 7 مورد از بزرگترین ادعاهای 
مرتبط با مواد غذایی که مورد تردید قرار گرفته است، 

عبارت است از:  
 چربی های اشباع شده
 برای قلب مضر هستند

در تمام زندگی به انس��ان گفته ش��ده که مصرف 
غذاهای پرچرب برای قلب و کلس��ترول بد اس��ت. 
مصرف کره، خامه، پنیر و گوش��ت باعث می ش��وند 
که انس��ان ب��ه آرامی به س��مت یک حمل��ه قلبی 
اجتناب ناپذیر هدایت ش��ود. این ادعا ورای حقیقت 

است.
محققان در ی��ک مطالعه با بررس��ی 21 مطالعه 
روی بی��ش از 350 ه��زار نفر به بررس��ی ای��ن ادعا 
پرداختند.11 هزار نفر از اف��راد مورد مطالعه در یک 
دوره زمانی حدود 14 س��ال ب��ه بیماری قلبی مبتلا 
شدند. نتیجه این مطالعه نشان داد که هیچ ارتباطی 
میان مصرف چربی اشباع و بیماری قلبی وجود ندارد.

 مصرف 5 وعده غذا 
در روز موجب کاهش وزن می شود

مربیان قدیمی بدنسازی می گویند همیشه قبل از 
این که گرسنه شوید غذا بخورید و قبل از این که سیر 

شوید دست از غذا خوردن بکشید.
مربیان بدنس��ازی و متخصصان تغذیه ده ها  سال 
است که این ش��یوه را توصیه کرده اند، اما مطالعات 

نشان می دهند که مصرف متناوب تر غذا، ترکیب بدن 
افرادی را که تحرک ندارند تغییر نمی دهد.

به بیان دیگر تا زمانی که یک ورزش��کار نباشید و 
بیش از 6 تا 8 ساعت در هفته ورزش نکنید با رعایت 
ای��ن روش نمی توانید وزن کم کنی��د. به بیان دیگر 
کاهش وزن مساله ای بیش از ماده غذایی مصرفی یا 

زمان مصرف غذا است.
کربوهیدرات شما را چاق می کند

ادعای تأثیر کربوهیدرات ها بر افزایش وزن تا آن جا 
پیش رفته که زمانی که در وعده صبحانه یک قطعه 
نان تست مصرف می کنید احساس گناه می کنید و 
همواره نسبت به تأثیر کربوهیدرات ها بر افزایش دور 
کمر احس��اس بدی دارید، اما در حقیقت زمانی که 
خود را در استخری از شیره افرا غرق کنید و تمام روز 
پنکیک و تنقلات مصرف کنید در آن صورت احتمالا 
درحال چاق کردن خود هستید. اما اگر سعی می کنید 
که غلات س��بوس دار و کربوهیدرات ه��ا با حداقل 
فرآوری را مصرف کنید در آن صورت نباید احساس 

گناه کنید.
آبمیوه سالم است

آیا تاکنون در مقابل یک کافی شاپ یا سوپر مارکت 
آبمیوه خورده اید؛ آبمیوه هایی که بیش از 30 میوه در 

آنها هست نیمی کلم و نیمی اسفناج.
آیا تاکنون اندیش��یده اید که آیا می توان تمام این 
میوه ها را در صورتی که آب گرفته نش��دن، مصرف 

کرد.
آی��ا می توانید 5 پرتقال، 2 موز، س��یب، انبه و هلو 
که در مقابل ما خودنمایی می کنند را مصرف کنید. 
احتمالا خیر. ام��ا زمانی که آب ای��ن میوه ها گرفته 

می شوند موضوع فرق می کند. دیگر مجبور نیستند 
این میوه ها را بجوید بلکه تمام آنها در یک لیوان ریخته 
می شوند و بعد از مصرف آن باید با عواقب آن روبه رو 

شد.
مشکل خود میوه ها نیستند بلکه فرکتوز )شکر( 

حاوی آن است.
تحقیق محققان دانشگاه کالیفرنیای آمریکا نشان 
می دهد که مصرف زی��اد فروکت��وز می تواند باعث 
افزایش چربی بدن شود و اثرات منفی روی بدن شما 

داشته باشد.
غذاهای کم چرب سالم هستند

در ای��ن مقاله همچنین ادعا ش��ده ک��ه مصرف 
چربی های اش��باع ش��ده برای قلب بد نیست است. 
در این ص��ورت غذاهای کم چ��رب چه حکمی پیدا 
می کنند؛ در این مواد غذایی آنها فقط چربی های بد 

حذف شده اند.
براساس این ادعا برای درست کردن مواد غذایی 
کم چرب، چربی یا در برخی موارد قند از این مواد 
غذایی حذف می شود و در عوض این محصولات 
را پر از مواد ش��یمیایی می کنند که بیش��تر آنها 
برای بدن مضر هستند و در این میان بزرگترین 
مقصر »آس��پارتام« اس��ت. این درحالی است که 
تاکنون پزش��کان بارها با قاطعیت اعلام کرده اند 
که غذاهای کم چرب برای س��لامتی بدن و قلب 

ضروری است.
شمارش کالری اشتباه است

براساس این گزارش، هر شمارش کالری که تاکنون 
انجام داده اید، اشتباه است.

سال هاست که گفته شده شمارش کالری بسیار 

مهم است و هر روز شما وقت زیادی را صرف شمارش 
کالری، خواندن برچس��ب موادغذایی می کنید. اما 
درواقع در انتهای روز ش��مارش کالری هیچ تاثیری 

ندارد، زیرا تمام کالری ها تأثیر برابر ندارند.
برای مثال 500 کالری ناش��ی از مصرف استیک 
برای س��لامتی بس��یار بهتر از مصرف 500 کالری 

شکلات است.
در حقیق��ت مصرف ه��ر دو اینها کال��ری برابری 
ایجاد می کند اما یکی از آنها یک غذای س��الم مملو 
از مواد معدنی ضروری، ویتامین ها و چربی ها اس��ت 

درحالی که دومی تنها یک تکه شکلات است.
 سبزیجات

 و روغن های دانه های گیاهی سالم هستند
می توان گفت که هر چیزی که تصفیه می شود یا 
به میزان بس��یار پردازش می شود یا در کارخانه مواد 
افزودنی بسیاری به آن زده می شود، سالم نیست و این 
موضوع در م��ورد روغن های دانه های گیاهی، روغن 
سبزیجات یا مارگارین ها که با آنها پخت و پز می کنیم 

نیز صحت دارد.
این مواد به عنوان روشی برای کم کردن خطر ابتلا 
به بیماری قلبی به شما فروخته می شوند و یک گزینه 
سالم تری برای استفاده از روغن های پخت وپز مملو از 

چربی و کره به شمار می روند.
در این موضوع ادعا شده است مواد کم چرب موجب 
بروز مشکلاتی می شوند که تصور می شود باید موجب 
برطرف کردن آن شوند. مطالعات نشان می دهند که 
خطر ابتلا به بیماری قلبی و افزایش تورم در بدن به 
دلیل سطح بالای چربی های اش��باع نشده ازجمله 

امگا6  است.

دانستنی ها

روان

کودکانی که به طور دایم در معرض خش��ونت 
و کودک آزاری ق��رار می گیرن��د، احتمال بروز 
رفتار پرخاشگرانه یا بزهکارانه در آنها نسبت به 
کسانی که خشونت را تجربه نمی کنند یا کمتر 

در معرض آن هستند، بیشتر است.
بعضی اف��راد غفلت، بی توجه��ی و آزار روانی 
را ج��زو ک��ودک آزاری محس��وب نمی کنند و 
کودک آزاری جنس��ی را تابوی��ی می دانند که 
نبای��د درب��اره آن صحبتی کرد، لذا بیش��ترین 

آمارها متعلق به کودک آزاری جسمی است.
ان��واع ک��ودک آزاری در برگیرن��ده کودک 
و  غفل��ت  جنس��ی،  جس��می،  آزاری ه��ای 
بی توجهی اس��ت. برخی عوام��ل همچون تک 
والدی ک��ه عام��ل آن طلاق، جدای��ی یا فوت 
یک��ی از والدین اس��ت، س��لطه گری والدین، 
جنس��یت و تبعیض جنس��یتی، عقب ماندگی 
ذهنی و جس��می، کودکان لجب��از و بهانه گیر 
یا پرخاش��گر، حض��ور در خانواده ه��ای مبتلا 
به بیماری ه��ای روانی و اعتیاد، مش��غله زیاد 
والدی��ن و عدم رس��یدگی به فرزن��دان، وضع 
اقتص��ادی و اجتماع��ی پایین و وجود س��ابقه 
خش��ونت در اعضای خان��واده ازجمله عوامل 

تشدید کودک آزاری هستند. 
نمی توان گفت کودک آزاری در خانواده های 
تحصیلکرده یا با وضع اقتصادی مناسب، اتفاق 
نمی افتد. منزوی بودن اف��راد خانواده، بارداری 
ناخواس��ته، کودکان ب��ا جنس��یت غیردلخواه، 
فرهنگ ه��ا و قومیت های��ی که داش��تن فرزند 
دخت��ر را خوش��ایند نمی دانن��د ازجمله دیگر 
عوامل دخیل در تش��دید احتمال کودک آزاری 

هستند. 

س��رطان،  موادمخ��در،  و  ال��کل  مص��رف 
بیماری های مزمن ریوی، کبدی یا چاقی مفرط 
و... و همچنین ع��دم تعادل بهداش��ت روان از 

تاثیرات بلندمدت در فرد آزار دیده است. 
کودک آزاری احتمال بزهکاری فرد را افزایش 
می دهد. اگ��ر فردی به ط��ور دای��م در معرض 
خش��ونت قرارگیرد احتم��ال ب��روز رفتارهای 
بزهکاران��ه خصوص��ا در ارتباط با کس��انی که 
ضعیف تر از خودش هستند زیاد می شود، البته 
نمی توان گف��ت در معرض ک��ودک آزاری قرار 
گرفتن ش��رط لازم و کافی برای بزهکاری فرد 
در آینده اس��ت اما می تواند از عوامل تاثیرگذار 

باشد. 
البته موارد بس��یاری وج��ود دارد که کودک  
آزاردیده در آینده، خود به فعالان حقوق کودک 

مبدل ش��ده و در اقدامات و کارهای حمایتی از 
کودکان فعالیت های مهم و تاثیرگذاری داشته 

است. 
ارایه آمارهای کودک آزاری های جنس��ی در 
خاموش��ی قرار دارد. آمارهای منتش��ره توسط 
اورژان��س اجتماع��ی )123( قاب��ل اعتمادت��ر 
هس��تند اما مرجع ملی حقوق ک��ودک، بیلان 
کاری مش��خصی در م��ورد ثب��ت آماره��ای 

کودک آزاری ارایه نداده است. 
بیش��ترین آماره��ای ارایه ش��ده درخصوص 
کودک آزاری ها مربوط به »خش��ونت جسمی« 
است. از جمله مش��کلات حاضر در زمینه عدم 
دسترس��ی به آمار دقیق کودک آزاری جنس��ی 
ترس خ��ود کودک از متهم ش��دن یا تش��دید 
مجازات و همچنی��ن خانواده ها به علت نگرانی 

از بی آبروی��ی و مس��ائل حیثیتی اس��ت. گاهی 
کودک آزاری جنس��ی توس��ط یک��ی از اعضای 
خانواده اتفاق می افتد به همی��ن دلیل معمولا 
در مورد آن س��کوت می ش��ود. به همین دلیل 
در صورت آگاهی ه��م خانواده ه��ا آن را علنی 
نمی کنند ی��ا معمولا مدت زمان زی��ادی از آن 
می گ��ذرد و مطرح می ش��ود که باز ه��م اغلب 
خانواده ها آن را از طریق مراجع قانونی پیگیری 

نمی کنند. 
وظیف��ه والدین یا مراقبان کودک این اس��ت 
ک��ه بلافاصله بع��د از این که متوجه می ش��وند 
کودکش��ان مورد آزار جس��می یا جنسی قرار 
گرفته است اقدامات قانونی لازم را انجام دهند 
و همچنین از خدمات مشاوره ای و روانشناسی 
به عنوان بخش مهمی از تأمین سلامت روحی و 

روانی آینده کودک، استفاده کنند. 
اصرار ما بر این است که کودک آزاری گزارش 
ش��ود تا اف��راد و اف��کار عمومی نس��بت به این 
موضوع حس��اس ش��وند زیرا یکی از علت هایی 
که خش��ونت علیه کودکان زیاد اتفاق می افتد 
این اس��ت که بعضی افراد اص��لا نمی دانند که 

خشونت علیه کودکان، جرم است. 
طب��ق م��اده 4 ال��ی 6 لایح��ه حمای��ت از 
خانواده مصوبه ش��ورای نگهبان، کودک آزاری 
جرم اس��ت و نیاز به ش��اکی خصوص��ی ندارد. 
همچنین براس��اس این مفاد هر یک از افرادی 
که کودک آزاری را مش��اهده کنن��د مکلفند به 
محض مش��اهده آن را جهت پیگ��رد قانونی و 
اتخاذ تصمیم مقتض��ی به مقامات صالح قضایی 
اعلام کنند و تخلف از آن موجب حبس یا جزای 

نقدی خواهد بود. 

آزاردیدگان دیروز؛ پرخاشگران و بزهکاران امروز

بیماری های مدرسه را بشناسیم 
"|  دکتربابک صیاد  |  

|  متخصص بیماری های عفونی|
  

در فصل بازگش��ایی م��دارس و با آغاز فصل 
س��رما از آنجا که تعداد زی��ادی دانش آموز با 
هم یک ج��ا جمع می ش��وند، امکان ش��یوع 
بیماری ه��ای ویروس��ی و باکتری��ال بیش��تر 

می شود.
انواع گلودرد و آنژین گلو مهم ترین بیماری 
ش��ایع در مدرس��ه اس��ت. آنژین های گلو به 
دو ن��وع اصلی ویروس��ی و باکتریال تقس��یم 
می ش��وند که ن��وع باکتریای��ی آن از اهمیت 

بیشتری برخوردار است.
آنژین گلوی باکتریایی ک��ه عمدتا با آنژین 
چرکی ش��ناخته می ش��ود، با گلودرد شدید 
یا ت��ب همراه اس��ت و در صورتی ک��ه درمان 
آنتی بیوتیک��ی مناس��بی ب��رای آن نباش��د، 
می تواند منجر به تب روماتیسمی )روماتسیم 
قلبی( شود و در آینده مشکلات دریچه قلب را 
ایجاد کند. این بیماری در 5 تا 15 سال شیوع 

بیشتری دارد.
آنژین چرکی نیز مانند س��ایر بیماری های 

تنفسی از طریق ذرات تنفسی سرفه و عطسه 
به دیگران منتقل می شود. ازآنجاکه در محیط 
مدرس��ه تعداد زیادی دانش آموز با هم یک جا 
تجمع دارند، این بیم��اری به راحتی می تواند 

بین دانش آموزان حساس منتقل شود.
ان��واع  و  ویروس��ی  گلودرده��ای 
س��رماخوردگی ها از دیگر بیماری های فصل 
بازگش��ایی مدارس اس��ت. بعد از مهرماه نیز 
شاهد ش��یوع آنفلوآنزاهای فصلی در مدارس 
هس��تیم که اولین نش��انه اپیدمی آن غیبت 

تعداد زیادی از دانش آموزان است.
مهم ترین راهکار در پیشگیری از بیماری ها 
در م��دارس، رعای��ت بهداش��ت ف��ردی و 
شست وشوی مکرر دست هاست. ضمن این که 
خانواده ها باید فرزند بیمار خود را برای درمان 
مناس��ب نزد پزش��ک ببرند تا در صورت نیاز 
برای اس��تراحت در خانه بماند و دیگران را نیز 
مبتلا نکند. همچنین لازم اس��ت در مدارس 

تهویه مناسب وجود داشته باشد.
درباره انواع مس��مومیت های غذایی ش��ایع 
در م��دارس هم بای��د گفت در برخ��ی موارد 
دانش آموزان از بوفه مدارس خوراکی یا غذای 
آماده تهیه می کنند که به دلی��ل ماندن زیاد 
می تواند منجر به مس��مومیت ش��ود. توصیه 
می ش��ود دانش آموزان تا حد ام��کان از خانه 

خوراکی و لقمه همراه داشته باشند.

 »پنیرباد« 
موثر در درمان سرطان 

»پنیرباد« از گیاهان دارویی جنوب سیس��تان و 
بلوچستان به شمار می رود که بهره برداری صنعتی 
از آن برای درمان برخی بیماری ها ازجمله سرطان 

نیازمند سرمایه گذاری است. 
بومیان از ای��ن گیاه که در منطقه بلوچس��تان 
می روید، از دیرباز برای درس��ت ک��ردن پنیر بهره 
می گرفتند، اما اکنون محققان دریافته اند که این 
گیاه خ��واص دارویی نی��ز دارد و حت��ی در درمان 
سرطان نیز موثر است.این بوته جزو پوشش گیاهی 
شهرستان های س��راوان، ایرانشهر، سرباز، سیب و 
س��وران، زابلی، ایرندگان، گوهرک��وه و چاه احمد، 
حاش��یه تفتان، کوه های پنج انگش��ت، سیاه بند 
و بیرک و نیز حوالی زاهدان به ش��مار می رود و در 
دشت و دامنه کوه به وفور می روید.این بوته جنگلی 
در تمام فصول  سال س��بز است و در اوایل تابستان 
میوه آن به ثمر می رس��د؛ در برخی کتاب ها از این 

گیاه به نام »ویتانیا« نیز یاد شده است.
»پنیرباد« دارای برگ های گوش��تی و سبزرنگ 
اس��ت که از خاک در برابر طوف��ان نیز محافظت 
می کند. شاخه های این گیاه منشعب و سفیدرنگ، 
برگ ه��ای آن چرمی، س��خت و نیزه ای اس��ت و 

میوه های کروی و زردرنگی دارد.
این گیاه، بومی مناطق جنوب شرق کشور به ویژه 
منطقه بلوچستان است که از دیرباز بومیان منطقه 
از میوه و بذر آن به عنوان »مایه پنیر« برای درس��ت 

کردن پنیر محلی بهره می برده اند.
بومیان پس از خشک شدن بذر یا میوه این گیاه، 
آن را می کوبیدند و از پودر به دس��ت آمده به سبب 
داش��تن خاصیت انعقاد ش��یر به عنوان مایه پنیر 
اس��تفاده می کردند. بذر و ب��رگ پنیرباد خاصیت 
ضدسرطانی نیز دارد و به همین منظور اکنون یک 
گروه تحقیقاتی یک شرکت خصوصی در اصفهان 
برای مطالعه روی این گیاه، فرآوری و بهره گیری از 

خاصیت دارویی آن اظهار تمایل کرده است.
تاکنون از این گیاه در داخل اس��تان اس��تفاده 
صنعتی نشده و بهره گیری از آن تنها جنبه عمومی 
دارد اما س��الانه می توان در اوایل فصل تابس��تان 
نزدی��ک 200 ت��ن پنیرباد از منطقه بلوچس��تان 
برداش��ت کرد. اداره کل منابع طبیعی می تواند با 
بهره گیری از سرمایه گذاری بخش خصوصی برای 
استفاده مطلوب از این گیاه اقداماتی را در این زمینه 
انجام دهد.اکنون فعالیت تحقیقاتی برای کاش��ت 
و تکثیر گیاه بومی پنیرباد در آزمایش��گاه کش��ت 
بافت گیاهی زیر نظر گروه زیست شناسی دانشگاه 
سیستان و بلوچستان درحال انجام است و به دلیل 
خواص بالای پنیرباد تحقیق��ات در زمینه خواص 
مفید این گیاه همچنان در مرکز تحقیقات گیاهان 
دارویی و تزیینی دانش��گاه سیستان و بلوچستان 
ادامه دارد. با توجه به این ک��ه در ایران از مایه پنیر 
حیوانی اس��تفاده می ش��ود که حجم عمده آن از 
مواد وارداتی اس��ت، می توان با تولید انبوه این گیاه 

را جایگزین مایه پنیر حیوانی کرد.
مسئول مرکز تحقیقات گیاهان دارویی و تزیینی 
دانشگاه سیستان و بلوچس��تان دراین باره به ایرنا 
گفت: از سال 1388 تحقیقات در زمینه کاربردهای 
مختلف این گیاه در این مرکز آغاز ش��د که بعد از 
چندین سال تحقیقات گسترده چندین خاصیت 
موثر ضدس��رطانی این گی��اه و همچنین خواص 
تهیه مایه پنیر این گیاه شناسایی شد. دکتر جعفر 
ولی زاده افزود: دانش��گاه سیستان و بلوچستان در 
تلاش اس��ت بعد از تأمین اعتب��ار و انجام کارهای 
تحقیقاتی، برخی ترکیبات ضدسرطانی این گیاه را 

به عنوان دارو عرضه و روانه بازار دارویی کند.

چگونه خیسی را احساس می کنیم؟ 
با این که بدن انس��ان فاقد گیرنده های درک 
حالت خیسی پوس��ت اس��ت، اما مغز انسان با 
توجه به تجربه های قبلی نوعی احساس ذهنی 
را هنگام خیسی تداعی می کند.محققان دانشگاه 
اکس��لین پس از انجام آزمایش ه��ای گوناگون 
بر نحوه شکل گیری احس��اس خیسی در مغز 
دریافتند احس��اس خیس��ی نتیجه تشخیص 
احساس سرما و لامس��ه است. آنها همچنین با 
بررسی روی حسگرهای حس��ی پوست نحوه 
انتقال اطلاعات به مغز را مورد بررسی قرار دادند. 
محققان پس از انجام آزمایش بر 13نفر دریافتند 
توانایی درک خیس شدن با کاهش دما افزایش 
می یابد به ط��وری  که درک خیس��ی با کاهش 
دمای آب نس��بت به دمای بدن سریع تر اتفاق 

می افتد.
آنها همچنین متوجه شدند پوست های مودار 
نسبت به پوس��ت های صاف توانایی تشخیص 

بالاتری دارند.
محققان پس از انجام آزمایش های مختلف و 
درک چگونگی ترکیب پیام های مختلف حسی 
در مغز و تداعی احساسی متفاوت اظهار کردند: 
با فهم بهتر عملکرد مغز و حس��گرهای پوستی 
می توان نقش و کارکرد پیچی��ده مغز را بهتر و 

سریع تر مورد بررسی و آزمایش قرار داد. 

گیاه درمانی

تحقیق
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