
 ردیابی کوکایین 
در شریان های مغز  

محققان برای نخستین بار بلایی را که مصرف 
کوکایین بر جریان خون در مغز می آورد، نش��ان 
داده اند.   تیمی از محققان دانشگاه استونی بروک 
در نیویورک و موسسه های ملی بهداشت آمریکا 
ی��ک روش مبتنی بر لی��زر را ب��رای اندازه گیری 
چگونگی مختل کردن جریان خون مغز موش ها 

توسط کوکایین ابداع کردند.  

تصاویر به دست آمده توس��ط این روش برای 
اولین بار به طور واضح و مس��تقیم نش��ان داد که 
مصرف این م��اده مخ��در چگونه بر مغ��ز تأثیر 
می گ��ذارد.   این دس��تاورد ب��زرگ می تواند به 
پزش��کان و محققان در درک بهتر تاثیرات مواد 
مخدر بر مغز کمک کرده و شاید بتواند در ارتقای 
جراحی های س��رطان مغز و مهندس��ی بافت و 
همچنین گزینه های درمانی بهتر برای بازپروری 

معتادان به مواد مخدر مورد استفاده قرار بگیرد.  
مواد مخدری مانند کوکایین می توانند منجر 
به خونریزی مانند آنوریسم و سکته مغزی شوند 
اما جزییات دقیق تأثیر آنها بر رگ های خونی مغز 
تاکنون ناشناخته باقی مانده که بخشی به دلیل 
محدود بودن ابزارهای تصویربرداری کنونی است.  
اما محققان با اس��تفاده از روش ه��ای جدید و 
ارتقا یافته خود توانس��تند به طور دقیق تاثیرات 
کوکایین را بر رگ های خونی ریز در مغز موش ها 
مشاهده کنند.   این تصاویر نشان دادند که پس از 
30 روز تزریق مزمن یا حتی تزریقات حاد مکرر، 
کاهش چشمگیری در س��رعت گردش خون به 
وجود می آید. محققان برای نخستین بار توانستند 
ایسکمی خرد ناشی از کوکایین را شناسایی کنند 

که در آن گردش خون متوقف می شود.  
دانشمندان روش دیگری موسوم به توموگرافی 
انس��جام نوری داپلر)ODT(  را ابداع کردند که 
در آن، نور لیزر به سلول های خونی برخورد کرده 
و بازتابیده می ش��ود.   آنها با اندازه گیری تغییر در 
فرکانس نور بازتابی توانس��تند س��رعت جریان 
خون را تعیین کنند.   به گفته محققان، این روش 
می تواند به ارایه دید وس��یع با وضوح بالا بپردازد. 
روش ODT می تواند یک الی 1/5 میلی متر زیر 
سطح را مشاهده کند بنابراین درحال حاضر تنها 
بر حیوانات کوچکتر قابل اس��تفاده اس��ت، اما به 
ادعای محققان، می ت��وان از آن در زمان جراحی 
مغز که جمجمه س��ر باز ش��ده، ب��رای کمک به 

جراحی تومورها بهره برد.  

تحقیق

درباره ترس های نابهنجار کودکان 

کودک را دریابیم، نه ترس را 
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تربیت کام��لا آزاد کودک بدین معن��ي که انجام 
هم��ه کار و همه چی��ز برای��ش مجاز باش��د، زمینه 
شکل گیري شخصیت بیمارگونه و توأم با اختلالات 
متعدد را مي سازد و از طرف دیگر تربیت مستبدانه 
که س��ختگیري هاي متع��ددي را در راه خلاقیت و 
فعالیت آزاد کودک اعمال مي دارد، مي تواند موجب 
واپس روي )بازگشت به مراحل قبلي در کودکي( در 
رشد شخصیت کودک شود.  پس به صراحت مي توان 
گفت، نقش تربیت و شیوه هاي فرزندپروري در رشد و 

شخصیت کودک بسیار حایز اهمیت است. 
ترس هاي نابهنجار کودک

این نوع ترس ه��ا را در زمره اخت��لالات اضطرابي 
دسته بندي مي کنند. 

در این قسمت به ذکر و شرح چند مورد مهم و شایع 
از این نوع ترس ها مي پردازم. 

ترس از صداهاي نابهنجار  
این نوع ترس از بدو تولد در نوزاد دیده مي ش��ود و 
مي تواند به طریق شرطي  شدن و تعمیم یافتن، جنبه 
مرضي به خود بگیرد.  مث��ال آن ترس کودکي به نام 
آلبرت است که در 11 سالگي بدون هیچ گونه ترسي 
با موش بازي مي کرده اس��ت. ب��راي اینکه آلبرت را 
بترسانند، هر بار که براي بازي به موش نزدیک مي شد، 
صداي ناهنجاري ایجاد مي کردند. بعد از مدتي آلبرت 
نسبت به صدا ش��رطي ش��د و از موش مي ترسید. 
ترس آلب��رت تعمیم یافته و حتي در س��نین بالاتر 
از پالتو پوس��ت مادرش و نظایر آن نیز واهمه داشت. 

ترس به علت تعميم  
کودک بعد از رفتن براي واکسیناس��یون و هنگام 
واکس��ن زدن چون فردي که روپوش س��فید به تن 
داش��ته ب��راي او درد و ناراحتي ایجاد کرده اس��ت، 
زین پس هرجا که روپوش س��فید را مي بیند، شروع 
به گریه مي کند و ترس در او ایجاد مي ش��ود. )هر دو 
ترس گفته شده عنصر شرطي سازي را همراه دارد، اما 
به خاطر داشته باشید در مثال اول مهم ترس کودک از 

صداهاي نابهنجاراست.(
ترس به علت تقليد  

یکي از انواع شایع ترس مرضي است. کودک خطر 
را احساس مي کند در حالي که خطري وجود ندارد. 
منش��أ این نوع ترس غالبا برادر ی��ا خواهر بزرگتر یا 
اعضاي خانواده است. کودک با خود فکر مي کند حتما 
علتي دارد که دیگران از رعد و برق، تاریکي و حیوانات 
مي ترس��ند لذا او هم به تقلید از دیگران مي ترس��د. 
)مادري کودکش را که از رعد و برق مي ترس��ید نزد 
روانپزش��ک مي ب��رد و در مصاحب��ه مي گوید: فکر 
مي کنم این یک ترس عادي باشد چون من هم از رعد 

و برق مي ترسم.(
ترس به علت تنبيه  

ک��ودک را در تاریکي حبس ی��ا او را به حبس در 
تاریکي تهدی��د مي کنند. چون تاریکي وس��یله اي 
براي تنبیه به شمار مي رود، ابتدا کودک را مي ترساند 
و چون کودک به تنهایي در تاریک��ي ماند کم کم از 
تنهایي نیز مي ترسد و به هرجا که مي رود حتما باید 

کسي همراهش باشد. 
ترس به علت تجربه قبلي  

ترس ممکن است بر اثر تجربه قبلي باشد. کودکي 
که ش��اهد تصادف خودرو پدرش بر اثر بي احتیاطي 
فرد دیگري بوده به علت شرطي  شدن ممکن است 
از سوار شدن به خودرو بترس��د.  کودکي که قبل از 
خوابیدن فیلم هاي نامتناس��ب با سنش را مي بیند، 
ممکن اس��ت موقع تاریک��ي اتاق خوابش صداهاي 
شنیده شده را به آمدن دزدان یا آدمکش ها تعبیر کند 

و کم کم از تاریکي و تنهایي بترسد. 

ترس از آلوده شدن به کثافت  
برخي از کودکان از کثیف شدن لباس خود بسیار 
ترس دارند و حتي اگر قطره آب��ي بر آن بچکد، فکر 
مي کنن��د که فاجع��ه اي رخ داده اس��ت. این حالت 
همانند هراس است و براي کودک حالت ترس بسیار 

شدید دارد و در ذهن کودک حالت وسواس گونه نیز 
دارد. 

ترس از اشيای تيز و برنده  
این نوع ترس درواقع ترس��ي ش��دید و وسواسي 
نسبت به اشیای نوک تیز مانند قیچي، سوزن، چاقو 
و... است. در این حالت کودک حتي از نزدیک شدن به 

این اشیاء دچار وحشت مي شود. 
ترس از مرگ  

کودکاني ک��ه دچار ترس از مردن هس��تند از این 
مي هراس��ند که بر اثر ابتلا به کسالت هاي مختلف، 
زندگي شان به پایان برسد و لذا درباره مردن مرتبا به 

نحوي وسواسي صحبت یا سوال مي کنند. 
ترس از مهدکودک و مدرسه  

ترس از مدرسه یا امتناع از رفتن به مدرسه حالتي 
است که کودک از رفتن به مدرسه امتناع مي ورزد و 
در منزل مي ماند و به اصرار پ��در و مادر هم توجهي 
نمي کند. پافشاري و اصرار پدر و مادر باعث پیدایش 
علایم عدم تع��ادل روان��ي و اختلالات جس��ماني 

مي شود. 
این اختلالات معمولا به صورت دل درد، استفراغ، 
سردرد، سرگیجه و ضعف ظاهر مي شود و غالبا ادامه 
پیدا مي کند. نکته حایزاهمیت در این نوع از ترس، از 
بین رفتن حالات جسماني در روزهاي تعطیل است و 

بررسي عدم علل عضوي لازم و ضروري است. 
این نوع ترس اکثرا در روزهاي اول ورود به مدرسه، 
کودکس��تان یا مهدکودک اتفاق مي افتد و در اکثر 
موارد پس از چند روز از بین مي رود. این حالت از ترس 
بسیار شایع اس��ت و به همین دلیل به بررسي علل 

احتمالي پیدایش آن مي پردازیم. 
علت بیماري ممکن است از اشکال تطابق کودک 
با محیط مدرس��ه، آموزگار و همش��اگردي ها باشد 
یا این که اش��کالات جس��مي موجب ناراحتي او در 
معاش��رت با سایرین ش��ود یا مس��ائلی مثل ضعف 
شنوایي یا بینایي باعث ترس از مدرسه باشد. مطالعات 

نش��ان داده اند که در بیش��تر موارد علت مربوط به 
مدرس��ه نبوده بلکه ترس و اضطراب کودک ناش��ي 
از جدا ش��دن از مادر و تنهایي است و به همین دلیل 

احساس عدم امنیت مي کند. 
بین این کودکان و مادرانش��ان وابستگي شدیدي 
وجود دارد. این ک��ودکان در منزل با قدرت، نترس و 
فعال اند و در محیط خارج برعکس ترسو، غیرفعال و 

وابسته به والدین خود هستند. 
نبودن عواطف مادري و به خصوص تغییر در رفتار 
مادر و حق تصورات دوران کودکي مبني بر اینکه مادر 
دیگر او را دوست ندارد، ممکن است یکي دیگر از علل 

اصلي امتناع از رفتن به مدرسه باشد. 
ترس، اضطراب و هراس 

این مفاهیم از یک ریشه اند و تنها در میزان شدت 
و منبع به وجود آورنده با هم داراي تفاوت هس��تند. 
تمام��ي ترس هاي نابهنجار یا اخت��لالات اضطرابي 
شایع در کودکان که مطرح شد، مي تواند داراي شدت 
و ضعف باشد. پس تعیین کننده اینکه آیا این حالت 
اختلال محسوب مي شود یا نه بستگي به شدت آن 

دارد. 
ترس و ديگر اختلالات

کودکان مبتلا به ترس غالبا علاوه بر واکنش ترس، 
علایم دیگري نیز از خود ظاهر مي سازند. شایع ترین 
آنها عبارتند از اختلال در خواب، پرخاشگري، ناخن 

جویدن، شب ادراري و لکنت زبان. 
درمان 

همانطور که قبلا اش��اره شد، بس��یاري از ترس ها 
لازمه دوران رشد کودک اس��ت و با طي شدن زمان 
خودش به شرط برخورد سالم محیط به سر خواهد 
آمد. پس نقش تربیت و اصول فرزندپروري بس��یار 
حایز اهمیت اس��ت. براي درمان ک��ودکان مبتلا به 
اضطراب و هراس نخست باید علت اختلال را برطرف 
کرد. در معالجه این کودکان باید به کودک توجه شود 

نه به ترس. 

در جامعه

مهارت

بر اس��اس نتایج یک تحقیق که ب��ه تازگی 
منتشر ش��ده اس��ت، مهارت کودکان امروزی 
در اس��تفاده از تلفن هوش��مند بهتر از س��ایر 
مهارت ه��ای مه��م زندگی مانند ش��ناکردن، 
بس��تن بندهای کفش و گفتن زمان است. به 
گزارش خبرگزاری فرانس��ه، کودکان دو ساله 
اکنون قبل از یادگیری مهارت های مهم زندگی 
درحال یادگیری استفاده از تلفن های هوشمند 

و تبلت ها هستند.  
براس��اس این تحقیق که توس��ط متخصصان 
چشم مستقر در لندن انجام شد، استفاده از تبلت 
برای بیش از نیمی از کودکان 2 تا 10ساله راحت تر 
از شنا کردن، گفتن زمان و بستن بندهای کفش 
است.   این مطالعه که براساس نظرسنجی از 2هزار 
پدر و مادر کودکان 2 تا 10 ساله در انگلیس انجام 
شد، نشان داد که اس��تفاده از تلفن همراه نسبت 
به خواندن کت��اب اعتماد به نفس بیش��تری به 
کودکان می دهد. در این بررسی محققان از والدین 
سوال کردند که کودکان آنان چه فعالیت هایی را 

می توانند با اعتماد انجام دهند.  

این تحقیق نش��ان داد که دوچرخه س��واری با 
60درصد در صدر فهرست و پس از آن استفاده از 

تبلت و تلفن هوشمند با 59 درصد قرار داشت.  
بس��تن بند کفش ها با 53 درصد، شنا کردن با 
52 درصد و گفتن زمان ب��ا 49 درصد در آخر این 

فهرست قرار داشتند.  
این نتایج همچنین نشان داد که از هر 3 کودک 
زیر 4  س��ال یک نفر تبل��ت دارد و 10 درصد آنان 

معمولا از تلفن همراه استفاده می کنند.  
براس��اس این گزارش، یک س��وم کودکان 2 تا 
4س��اله که تبلت دارند هر روز به طور متوس��ط 
2ساعت و 35 دقیقه خود را صرف استفاده از این 
گجت می کنند که این می تواند بر دید و سلامت 

چشم آنها تأثیر بگذارد.  
این متخصصان چشم می گویند، در 2 سالگی 
دید چشم کودکان برای استفاده از این گجت ها به 
اندازه کافی رشد کرده است اما برای جلوگیری از 
آسیب رسیدن به چشم تعداد دفعات استفاده از 
این گجت باید کوتاه باشد و تحت نظارت والدین 

انجام شود.  

توانایی کودکان در استفاده از تلفن هوشمند بیشتر از بستن بند کفش 

تاز ه ها

محققان آمریکایی در تحقیقات خود دریافته اند، 
تقویت حافظه و درمان برخ��ی اختلالات مغزی 
مرتبط با افزایش سن با استفاده از شوک الکتریکی 

امکان پذیر است. 
این روش غیرتهاجمی شامل استفاده از جریان 
الکتریکی با اس��تفاده از پالس های مغناطیس��ی 
موسوم به تحریک مغناطیس��ی ترانس کرانیال 
)TMS( است که موجب افزایش توانایی افراد در 

یادگیری مهارت های جدید می شود. 
این نخستین مطالعه ای است که نشان می دهد، 
یادآوری رویدادها نیاز ب��ه مجموعه ای از مناطق 
مغزی دارد که در شرایط طبیعی با ساختار کلیدی 

مغز - هیپوکامپ - کار می کند. 
امکان تحریک مستقیم هیپوکامپ - به دلیل 
قرار داش��تن در عمق مغز - وجود ندارد؛ محققان 
با اس��تفاده از اس��کن ام آر آی، ناحیه ای از مغز که 
در س��طح زیر جمجمه ق��رار دارد و در ارتباط با 

هیپوکامپوس است را شناسایی کردند. 
این ناحیه با اس��تفاده از روش TMS تحریک 
شد؛ تصاویر ام آر آی نش��ان داد که با این تحریک 

الکتریکی، عملکرد نواحی مختلف مغز بهتر شد و 
توانایی یادگیری اطلاعات جدید نیز افزایش یافت؛ 
همچنین عملکرد مناطق مغ��زی و هیپوکامپ 

هماهنگ تر شد. 
»جوئل واسی« از محققان دانشگاه نورث وسترن 
و نویس��نده ارش��د این مطالعه تأکید کرد: برای 
نخستین بار نشان دادیم که امکان تغییر عملکرد 
حافظه در بزرگسالان بدون نیاز به جراحی و دارو 
وج��ود دارد؛  این تحری��ک غیرتهاجمی علاوه بر 
ارتق��ای توانایی یادگیری مهارت ه��ای جدید، از 
قابلیت درم��ان اختلالات حافظه نی��ز برخوردار 
است.  این روش در درمان عوارض ناشی از سکته 
مغزی، بیم��اری آلزایمر در مراح��ل اولیه، برخی 
اختلالات مغزی مرتبط با افزایش سن، اختلالات 

روانی مانند اسکیزوفرنی نیز کاربرد دارد. 
در ادامه تحقیقات محققان قصد دارند کارآیی 
تحریک الکتریکی برای درمان مبتلایان به زوال 
حافظه در مراحل اولیه را مورد بررسی قرار دهند. 

نتایج این مطالعه در مجله Science منتش��ر 
شده است. 

فراموشی سال های پیری، زیر شوک الکتریکی دانشمندان 

طلاق در بین جوانان مد شده است 
|  دکترعباس عابدی  |

 |  استاد جامعه شناسی دانشگاه پیام نور کاشمر|  

امروزه زشتی و قبح طلاق در نسل جوان از بین 
رفته و تبدیل به یک مد شده است. 

جای تاس��ف دارد که طلاق در جامعه امروزی 
رو به افزایش اس��ت. در هیچ زمانی از تاریخ ایران 
به اندازه س��ال های اخیر خانواده ه��ا در معرض 
جدای��ی از یکدیگر و تبع��ات آن نبوده اند.  طلاق 
نشانه بیماری اجتماعی است. طلاق روح پویایی 
و نشاط اجتماعی را در تشکیل خانواده از جوانان 
می گیرد، به ط��وری که امروزه علاق��ه جوانان به 
تشکیل زندگی یا بسیار کمتر شده یا از بین رفته 
است.  تغییر در روش زندگی شهرنشینی، فرآیند 
توس��عه اقتصادی و اجتماعی و فرهنگی جامعه، 
گسترش رسانه  های ارتباط جمعی، تغییر نگاه به 
نقش همسر، تغییر مرکزیت در خانواده از مرد به 
همسر و در ادامه به فرزندان، افزایش سن ازدواج، 
افزایش فرزندان طلاق، بالا رفتن تحصیلات زنان 
و مش��ارکت آنان در بازار کار و اشتغال، استقلال 
مالی زنان در جامعه، افزایش توقعات و انتظارات 
از زندگ��ی زناش��ویی و افزایش ت��ورم اقتصادی، 
فقر، بیکاری و وابس��تگی به مواد مخدر ازجمله 

نشانه های علمی در ایجاد طلاق است. 
ای��ن مس��ائل کارکرده��ای خان��واده را دچار 
فرسایش و مشکل کرده اس��ت. در جامعه امروز 
س��رمایه فرهنگی و اجتماعی دچار بحران شده 
اس��ت.  ازدواج زودرس و در سنین پایین از اثرات 
مستقیم برنامه های غربی است. شاید بعضی افراد 
به بلوغ جسمی یا جنسی رسیده باشند اما به بلوغ 
فرهنگی و اجتماعی برای ازدواج نرسیده باشند. 
همچنین شرایط نامس��اعد ازدواج، دخالت های 
دیگران، معاشرت های مغایر با صیانت خانوادگی، 
ازدواج های اجباری در سنین کم، پیچیده شدن 
زندگی مشترک، عدم اعتماد متقابل و خشونت ها 
ازجمله علت های اجتماع��ی در بروز پدید طلاق 
اس��ت.  از طرفی بالا رفتن می��زان تحصیلات در 
زنان موجب شده با حقوق خود بیشتر آشنا شوند 
و حاضر نشوند به عنوان شهروند دوم تلقی شوند. 
چون برخی مردان این مسائل را درک نمی کنند 
درنتیجه بخش��ی از پازل زندگی شان با مشکل 
مواجه می ش��ود.  جدای از این کم شدن صداقت 
در روابط زناشویی و افزایش تنوع خواهی در بین 

همسران عامل فروپاشی در خانواده ها است. 

 به مغزمان یاد بدهیم
 غذای سالم انتخاب کند 

متخصصان تغذیه می گویند: مغز را می توان 
به گونه ای تربیت کرد که موادغذایی س��الم و با 
میزان کالری کمتر را به غذاهای پرکالری ترجیح 
دهد. »سوزان بی  رابرتس« از بیمارستان عمومی 
ماساچوست و یکی از محققان این مطالعه گفت: 
هیچ فردی در ش��روع زندگی خود نس��بت به 
موادغذایی مختلف احساس تنفر یا علاقه ندارد. 
این وضع با گذش��ت زم��ان و در واکنش به نوع 

سبک انتخاب مواد خوراکی اتفاق می افتد. 
در این بررسی آمده است مواد خوراکی حاوی 
قند، مدارهای عصبی در مغز را تغییر می دهند 
و موجب می ش��وند افراد تمایل بیشتری برای 
خوردن مواد خوراکی ناس��الم داش��ته باش��ند. 
درحقیقت، عادت غیرمعمول اف��راد به خوردن 
مواد پرکالری حس چش��ایی و بویایی را تغییر 
می دهد. هدف متخصص��ان در این مطالعه این 
بود تا دریابند آیا این مدارهای مغزی می توانند 
به گونه ای تغییر پیدا کنند ک��ه مغز به انتخاب 

موادغذایی سالم تمایل بیشتر داشته باشد. 
در این بررسی متخصصان با استفاده از سیستم 
پاداش به مطالعه روی 13 ف��رد مبتلا به چاقی 
و اضافه وزن پرداختند. 8 نف��ر از این افراد تحت 
برنامه کاهش وزن و زیر نظر پزشکان بیمارستان 
عمومی ماساچوس��ت و 5 نفر دیگ��ر جزو گروه 

کنترل بودند. 

به گزارش نچرال ورل��د نیوز، همچنین از این 
شرکت کنندگان در ش��روع مطالعه و 6 ماه بعد 
اسکن مغزی تهیه و مش��اهده شد که تغییرات 
قابل توجه��ی در مدارهای مغز افرادی که تحت 

رژیم غذایی بودند، اتفاق افتاده است. 

 امیدهای تازه 
برای درمان بیماری ام اس 

محققان انگلیسی موفق به کشف چگونگی 
خاموش شدن بیماری های خود ایمنی شده اند 
که می تواند نویددهنده توسعه درمان بیماری 

ام اس باشد.  

کش��ف جدید محققان دانشگاه بریستول، 
چگونگی توقف سلول ها از حمله به بافت سالم 
را نش��ان می دهد؛ در این حالت س��لول ها از 
حالت تهاجمی به حفاظتی تبدیل شده و روند 
حمله سیس��تم ایمنی به بافت سالم متوقف 

می شود.  
ای��ن نتایج ب��ه افزای��ش بینش اس��تفاده 
از ایمونوتراپ��ی آنت��ی ژن خ��اص به عن��وان 
درمان بس��یاری از بیماری ه��ای خودایمنی 
)autoimmune( ازجمل��ه ام اس، دیاب��ت 
نوع یک، بیماری گری��وز، لوپوس آریتماتوی 

سیستمیک )SLE( منجر خواهد شد.  
پروفس��ور »دیوی��د ریس« سرپرس��ت تیم 
تحقیقاتی دانشکده پزشکی سلولی و مولکولی 
تأکید کرد: این نتایج دید جدیدی را نس��بت 
به پایه مولکولی ایمونوتراپ��ی آنتی ژن خاص 
گش��وده و فرصت های تحقیقاتی بیشتری را 
برای توس��عه روش های درمان��ی موثر فراهم 

می کند.  
به گفته »ریس«، در این شرایط پزشکان قادر 
خواهند بود که به صورت انتخابی، سلول هایی 
که باعث بیماری خودایمنی می شوند را هدف 
قرار داده و رون��د تخریب بافت های س��الم را 
متوقف کنند.  این مطالعه همچنین نشان داد 
که درمان موثر از طریق افزایش تدریجی دوز 
قطعه آنتی ژن تزریقی قابل دستیابی است؛ این 
تغییرات در بیان ژن، میزان اثربخشی درمان و 
تبدیل سلول های مهاجم به سلول های محافظ 

را توصیف می کند.  
 Nature نتایج ای��ن مطالع��ه در مجل��ه

Communications منتشر شده است.  

تغذیه

افق
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تابلوی سلامت

استفاده از نخ دندان، مسواک 
و ده��ان ش��ویه پس از غ��ذا به 
برطرف ک��ردن ب��وی ب��د دهان 

بسیار کمک می کند.


