
چرا کودکان اضافه وزن دارند؟ 

فرزند سالاری بلای جان خانواده ها
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والدین در سال های اولیه رشد کودکان اغلب هر نوع 
خوردنی که آنها می خواهند در اختیارش��ان می گذارند 
غافل از این ک��ه این روند به اضاف��ه وزن کودکان منجر 

می شود. 
 والدین در س��ال های نخس��ت رش��د فرزندانشان با 
پاسخگویی به اکثر خواسته های آنان، فقط برای مدت 
کوتاهی کودک را آرام می کنن��د درحالی که این عادت 
اشتباه در والدین منجر به تشدید چاقی در کودکانشان 
می شود. پدیده چاقی در کودکان منجر به کم تحرکی و 
اعتماد به نفس پایین در آنها می شود.  به اعتقاد پزشکان 
درحالی که تغذیه مناسب برای کودکان ضروری است، 
توجه به تأثیر موادغذایی مختلف بر رشد و سلامت بدن 
کودکان نیز بس��یار حایز اهمیت است. سازمان جهانی 
بهداش��ت)WHO(  از پدی��ده چاقی به عن��وان یک 
مشکل جدی در زمینه سلامت عمومی در قرن 21 یاد 
می کند. این پدیده درحال تبدیل شدن به یک معضل 
جهانی است که بر تمام گروه های اقتصادی به خصوص 

نسل های جدید تأثیر سوء می گذارد. 
کودکان امروز به خوراکی های مضری همچون نوشابه، 
پیتزا و همبرگرها عادت کرده اند که این موادغذایی وزن 
آنها را 2 برابر می کند.  در س��ال های اخیر پدیده چاقی 
در میان کودکان به طرز چشمگیری افزایش یافته است 

و امروزه کودکان چاق نه تنه��ا در معرض بیماری های 
خطرناکی هستند بلکه با توجه به اعتماد به نفس پایین 
و فشار دوستان و اطرافیان، مستعد آسیب ها و مشکلات 
روانی نیز می ش��وند.  در واقع این فشارهای اجتماعی - 
روانی تاثیرات منفی بر رفتار کودکان دارد. در یک مقایسه 
میان کودکان با وزن مناسب با گروهی از کودکان چاق 
معلوم ش��د آنهایی که اضافه وزن دارند و چاق هستند، 
رضایت کمتری از کیفیت زندگی شان دارند و احتمال 
تفکرات منفی و حتی اقدام به خودکشی در آنها بیشتر 
است. مشکل چاقی با انجام رژیم های مناسب و ورزش 
در بلندم��دت قابل حل اس��ت.  گاهی اوق��ات حتی در 
محیط های آموزش��ی تبعیضاتی میان کودکان با وزن 
طبیعی و چاق اعمال می ش��ود که ای��ن موضوع، خود 
موجب مشکلات متعددی اعم از آزار و اذیت، تمسخر و 
طرد از سوی دیگر کودکان و دیدگاه های تبعیض آمیز در 
میان معلمان می شود.  این کودکان اغلب با عناوین تنبل، 
افسرده و تنها شناخته می شوند.  به گزارش سایت ایدیوا، 
شناخت عوامل کلیدی که موجب تشدید چاقی در میان 
کودکان می شود به والدین برای انجام تصمیمات بهتر و 

کمک به فرزندشان کمک می کند:  
عوامل موثر پیش از تولد 

س��وءتغذیه یا پرخوری مادران در دوران اصلی رش��د 

جنین، خطر ابتلا به اضاف��ه وزن و چاق��ی در کودک را 
افزایش می دهد.  

ژنتیک 
 احتم��ال بروز چاق��ی در کودکانی ب��ا والدین چاق

 بیشتر است.  
رژیم غذایی 

امروزه بس��یاری از مردم وعده های غذایی را خارج 
از خانه و در رس��توران ها مصرف می کنند. اس��تفاده 
از فس��ت فودها و غذاهایی با کالری ب��الا نیز این روند 
را تش��دید می کند. کودکان نیز در ای��ن میان علاقه 
شدیدی به استفاده از نوشابه ها و نوشیدنی های شیرین 
 دارند که یک��ی از مهم ترین عوامل ش��یوع چاقی در 

میان آنهاست.  
 بی تحرکی 

بس��یاری از متخصصان معتقدند تلویزیون، رایانه، 
ویدی��و و بازی های رایان��ه ای که کودکان را س��رگرم 
می کنند، موجب نشستن آنها و ساعت ها بی تحرکی 
می ش��وند. به این ترتیب عدم تحرک فیزیکی، عامل 

اصلی چاقی در دوران کودکی است.  
محیط زندگی 

اغلب مدارس به دلیل بی توجهی به مس��أله تربیت 
بدنی و کلاس های ورزشی مورد سرزنش هستند و از 

طرف دیگر نیز کودکان در معرض تبلیغات شدید فست 
فودها، شکلات، نوش��ابه ها و مواد خوراکی ناسالم در 

مدارس قرار دارند.  
عادات غذایی ناسالم در خانواده ها 

اس��تفاده از وعده های غذایی ناس��الم در خانواده ها 
توسط والدین، الگوهای غلطی را برای کودکان ایجاد 
می کند. بنابراین کودکان از همان ابتدا به اس��تفاده از 

غذاهای ناسالم عادت می کنند.  
توصیه هایی برای درمان چاقی در کودکان 

درمان چاقی در کودکان بس��یار متفاوت از درمان 
این مسأله در بزرگسالان است. درواقع بررسی آمادگی 
کودکان و ش��ناخت وضع روحی و روانی آنان بس��یار 
مهم است. همچنین پیش از برنامه ریزی برای کاهش 
وزن، انجام یک مش��اوره  خوب با پزش��ک یا مش��اور 
تغذیه درخصوص ش��یوه های درمان بسیار ضروری 
 است.  راهکارهای زیر می تواند در این زمینه به والدین 

کمک کند:  
1. هیچ گاه کودک را گرسنه نگذارید.  

2. ب��ه جای حذف کام��ل غذا، از غذاهای س��الم تر 
استفاده کنید.  

3. یک برنامه ریزی منظم برای یک س��اعت ورزش 
روزانه داشته باشید.  

 هرچند ورم خفیف پ��ا و ق��وزک در دوران بارداری 
طبیعی اس��ت اما ورم بی��ش از ح��د در دوران بارداری 
 خط قرمزی اس��ت که باید با پزش��ک یا ماما در میان 

گذاشته شود.
عوامل متع��ددی در ایجاد ورم  و قوزک  پ��ا در دوران 
بارداری سهیم هستند. رحم در حال رشد بر سیاهرگ ها 
فش��ار می آورد. این فش��ار از بازگش��ت خون به قلب 
جلوگیری می کند. این حالت سبب ایجاد ورم در ساق ها، 
قوزک و پاها می ش��ود. تغییرات هورمون��ی نیز در  این 
زمینه نقش دارند.ورم پا و قوزک در دوران بارداری شایع 
است. این عارضه اغلب پس  از زایمان از  بین می رود. در 

 این دوران انجام اقداماتی در رفع ورم مفید است.

درباره راهکارهای موثر برای رف��ع قوزک پا نیز باید 
گفت، از ایستادن های طولانی مدت و قراردادن پا روی 
پای دیگر باید اجتناب شود. خوابیدن به پهلو و نشستن 
و قرار دادن پاها به سمت بالا از دیگر راهکارهای کاهش 
تورم و قوزک پا است. در  صورتی  که بتوان، باید به پهلوی 
چپ خوابید. این  کار فشار را از روی ورید اجوف زیرین 
برمی دارد؛ این س��یاهرگ بزرگ، خون را از نیمه  زیرین 
بدن به قلب بازمی گردان��د. در این ح��ال می توان زیر 

ساق ها را با بالش اندکی بالاتر آورد.
استفاده از »جوراب فش��اری« نیز به رفع این مشکل 
کمک می کند که در صورت صلاحدید پزشک تجویز 
می ش��ود. همچنین توصیه شده اس��ت که در دوران 

بارداری، روزانه حدود 10 فنج��ان )3/2 لیتر( مایعات 
نوشیده ش��ود.ورزش منظم روزانه در رفع تورم قوزک 
پا اهمیت دارد. باید روزانه پیاده روی و در  صورت تمایل 
دوچرخه س��واری یا شنا کرد. ایس��تادن در استخر نیز 
راهکاری سودمند است. هرچند در مورد استفاده از فشار 
آب بر ورم پا و قوزک، پژوهش های اندکی وجود دارد، اما 
به نظر می رسد ایستادن در استخر به بافت های ساق  پا 
فشار می آورد و ممکن  است س��بب رفع موقتی ورم در 
دوران بارداری شود.به  کار بردن کمپرس آب  سرد روی 
مناطق ورم  کرده نیز دارای اثر آرامبخش اس��ت. نتایج 
برخی پژوهش ها حاکی از  آن است که ماساژ منظم پا به 

کاهش ورم پا و قوزک در دوران بارداری کمک می کند.

با وجودی که ورم خفیف پا و قوزک در دوران بارداری 
طبیعی است، اما ورم بیش از حد در دوران بارداری خط 
قرمز است. درصورت وجود ورم شدید، ناگهانی یا ورم در 

یک پا، باید با پزشک یا ماما تماس گرفته شود.
ورم شدید یا ناگهانی ممکن است شناسه  یک حالت 
وخیم موسوم به پره اکلامپسی باشد. سایر شناسه ها و 
نشانه های پره اکلامپسی شامل سردرد شدید، تاری دید 
و افزایش سریع وزن است.بروز تورم در یک پا به ویژه اگر 
با درد یا حساسیت به لمس در پشت  ساق پا یا ران همراه 
باشد؛ ممکن  است نشانه  لخته شدن خون یا سایر حالات 
زمینه ساز باشد. به  هر حال، هر  دو این موارد به ارزیابی و 

درمان مناسب نیاز دارد.

با پزشکان

روان

مطالعه

محققان دانش��گاه واندربیلت ب��ا مطالعه بر 
نحوه درمان بهتر بیماری صرع، با ابداع ش��یوه 
جدی��د جراحی از خط��رات و عوارض ش��یوه 

قدیم جراحی جلوگیری کردند. 
در شیوه قبلی جراحی درمان بیماری صرع 
حاد، پزش��کان باید با س��وراخ کردن جمجمه 
بیمار و خارج کردن قس��مت بیماری زای مغز 
که در عمیق ترین نقطه یعنی هیپوکامپ قرار 
داشت، اقدام به درمان این بیماری می کردند. 
این شیوه علاوه بر خطر بسیار برای حفظ جان 
بیمار، دوره بهبودی طولانی را نیز لازم داشت. 
پزشکان در 5 سال گذش��ته با بررسی دقیق 
نح��وه جراحی درمان ص��رع، به دنب��ال ارایه 
بهترین ش��یوه برای جراحی بودند. هم اکنون 
آنه��ا معتقدن��د، بهترین ش��یوه، اس��تفاده از 
روبات جراح برای دسترس��ی ب��ه هیپوکامپ 
از راه گون��ه اس��ت. در این ش��یوه، ع��لاوه بر 
دسترسی مس��تقیم به هیپوکامپ، از عوارض 
 جانبی کاسته ش��ده و دوره بهبود بیمار بسیار 

کاهش می یابد. 
محققان در ادامه تحقیق��ات برای آزمایش 
عملی این ش��یوه اقدام به طراحی و س��اخت 
س��وزنی به ط��ول 1/14 میلی مت��ر از جنس 

نیکل تیتانی��وم کردند. این س��وزن مانند یک 
خودکار فشاری و با اس��تفاده از هوای فشرده 
به نقط��ه موردنظر مغز نفوذ کرده تا قس��مت 

موردنظر را خارج کند. 
محققان با بررس��ی دقیق رون��د جراحی با 
اس��تفاده از این ش��یوه دریافتند که دقت در 
این جراح��ی ح��دود 1/18 میلی متر اس��ت 
که ب��رای جراح��ی با ای��ن ظراف��ت، کافی به 
نظر می رسد. در این ش��یوه برای کنترل بهتر 
س��وزن و مش��اهده روند جراحی از دس��تگاه 

اسکن لحظه ای MRI استفاده می شود. 
جزییات بیش��تر این دس��تاورد در نش��ریه 

Health منتشر شده است. 

درمان کم خطر »صرع« با عمل جراحی  جدید 
تحقیق

محقق��ان آمریکای��ی، تکنی��ک جدی��دی را 
برای درم��ان نوعی سرطان چش��م موس��وم به 
رتینوبلاستوما یا تومور شبکیه ارایه داده اند که مانع 
از نابینایی یا مرگ در کودکان مبتلا به شکل های 

پیشرفته این بیماری می شود. 
طی س��ال های اخیر، تکنیک »شیمی درمانی 
تزریق عروق چش��می« برای درمان این سرطان 
ارایه ش��ده که در آن کاتتر ریزی در داخل عروقی 
فرو برده می شود که جریان خون و شیمی درمانی 
را مس��تقیما به داخل چش��م و توم��ور می برد. 
این درم��ان ک��ه اواخر ده��ه 1980 ارایه ش��د، 
 کارآیی درمان چش��م را ارتقا و عوارض جانبی را 

کاهش می دهد. 

با ای��ن ح��ال، بس��یاری از ک��ودکان مبتلا به 
رتینوبلاستوما نامزدهای خوبی برای تجربه کردن 
این تکنیک نیس��تند چون کاتترها در مقایسه با 
ش��ریان های کوچک، بزرگ بوده و جریان یافتن 
خون ب��ه چش��م را مح��دود می کنند. ای��ن امر 
موجب بروز نوعی فشار می شود که جریان خون 
و شیمی درمانی را از چش��م و تومور دور می کند.  
محققان در بیمارس��تان سینسیناتی، »تکنیک 
همجوش��ی دو کاتتر« را ارایه داده اند که ش��امل 
متورم کردن بالنی ریز در عروق کاروتید خارجی 
اس��ت تا مانع از بروز فشار ش��ود و جریان یافتن 
 مواد ش��یمی درمانی و خون به چش��م و تومور را 

تضمین کند. 
 verapamil دانشمندان با اعمال دارویی به نام
تکنی��ک خ��ود را ارتق��ا دادند چ��ون ای��ن دارو 
جریان یافت��ن مواد ش��یمی درمانی ب��ه تومور را 
افزایش می دهد و توانایی تومور در پمپاژکردن این 
مواد به بیرون )پی��ش از عملکرد آنها روی تومور( 
را مس��دود می کند. این تکنیک ایم��ن و کارآمد 
بوده و برای ارایه ش��یمی درمانی به چشم به ویژه 
در بیماران مبتلا به رتینوبلاستوما )که نمی توانند 
 از درمان همجوشی معمولی استفاده کنند( قابل

  اعمال است. 

تکنیک جدید درمان سرطان چشم 

 درمان نوزادان نارس
 با سلول های بنیادی

تحقیق��ی که به تازگی صورت گرفته نش��ان 
می دهد، ب��ا اس��تفاده از س��لول های بنیادی 
می توان نس��بت به درمان اطفالی که پیش از 
موعد مق��رر به دنیا می آیند و نارس هس��تند، 

اقدام کرد. 
دکتر نصرت الله رض��ی، فوق تخصص اطفال 
از آمری��کا درخص��وص اطفالی ک��ه پیش از 
موعد مق��رر به دنیا می آیند و نارس هس��تند، 
به خبرن��گار »ش��هروند« می گوی��د: کودکان 
نارس پس از تولد به دلی��ل این که ارگان های 
بدن شان تکامل  نیافته هس��تند و این تکامل 
باید داخل رحم مادر انجام شود، نتیجتا دچار 

ضایعه مغزی و ریوی می شوند.
وی درخص��وص بیماری هایی ک��ه ممکن 
اس��ت بر اثر این ضایعه مغزی ب��رای این گونه 
از کودکان رخ دهد، چنین می گوید: صدمات 
مغ��زی ای که این ک��ودکان ن��ارس می بینند 
باع��ث عقب افتادگ��ی ذهن��ی  و فل��ج مغزی 

می شود.
دکت��ر رض��ی، درمان ه��ای مت��داول برای 
این گون��ه ک��ودکان را اس��تفاده از اکس��یژن 
عنوان ک��رد و گفت: در صورت عدم اس��تفاده 
از اکسیژن خالص برای کودکان نارس ممکن 
است اکسیژن های مضر را  سلول های بنیادی 
بدن این اطفال که بس��یار حس��اس  هس��تند 
دریاف��ت کنند ک��ه موجب التهاب��ات ریوی و 
مغزی می ش��وند و ارگان های مختلف بدن را 

نیز دچار مشکل می کنند.
 این فوق تخص��ص اطفال ب��ه بیماری های 
آس��م و فلج مغ��زی اش��اره ک��رد و گف��ت: 
بیماری هایی که در صورت اس��تفاده نسوج و 
س��لول های بنیادی بدن از اکسیژن های مضر 
ممکن است با آن درگیر شوند، تنها در دوران 
نوزادی و کودکی باق��ی نمی ماند و فلج مغزی 

و آسم تا پایان زندگی با این افراد ادامه دارد.
وی در پاس��خ این س��وال که ب��رای درمان 
این گون��ه بیم��اران چ��ه بای��د ک��رد، اظهار 
داش��ت: طی تحقیقاتی که ما انج��ام دادیم به 
این باور رس��یده ایم که از طریق س��لول های 
بنی��ادی می توان ای��ن گروه را درم��ان کرد و 
این س��لول های بنیادی می توانند جانش��ین 
س��لول های قس��مت صدمه دیده بدن شوند و 
حتی آن س��لول ها را ترمیم کنند، بنابراین از 
آن ضایعاتی که می خواهد در آینده در نس��ج 

مغزی یا ریوی ایجاد شود، جلوگیری کنند.
دکت��ر رض��ی درم��ورد این که نتیج��ه این 
تحقیق روی انس��ان ها انجام ش��ده ی��ا خیر، 
این گونه می گوید: چندین س��ال است که این 
درمان روی مدل های حیوانی تجربه ش��ده و 
تمام اختلالاتی که مربوط به نارس��ی است و 
در ارگان های مختلف به وج��ود می آید باعث 
بهب��ودی، پیش��گیری و ترمی��م بافت ه��ای 
صدمه دیده می ش��ود و اخیرا چند مورد روی 
نوزاد انسان نیز به کار برده شده که امیدواریم 

گسترش پیدا کند و مطالعات تکمیل شود.  

 وایبر، تهدیدی برای
 سلامت روحی خانواده ها

 

افزای��ش اس��تفاده از نرم افزاره��ای ارتباط��ی 
درحالی که هنوز فرهنگ استفاده صحیح از آنها در 
جامعه وجود ندارد، تهدیدی برای س��لامت روحی 

خانواده هاست.
در کنار مزایای این ن��وع از نرم افزارها نباید اجازه 
دهیم معایب آنها باعث ش��ود که ب��ه نوعی بدافزار 
تبدیل ش��وند.با توجه به این که س��ن اس��تفاده از 
این نرم افزاره��ای ارتباطی مانند وایب��ر، تانگو و... 
در جامعه کاه��ش پیدا کرده اس��ت، باید فرهنگ 
استفاده صحیح از آن در جامعه آموزش داده شود.

در فضاهای مجازی آسیب های جدی وجود دارد که 
سلامت خانواده ها را تهدید می کند و حتی افرادی 
که از این طریق با هم آشنا شدند و تصمیم به ازدواج 
می گیرند، ممکن است پس از مدتی با حقایقی آشنا 
شوند که عکس آنها را در فضای مجازی دیده بودند و 
همین امر باعث گسترش بدبینی در جامعه می شود.

فیلتر شدن و محدود کردن این وسایل، راهکار حل 
این معضلات نیست و باید تلاش شود تا نوع استفاده 
از این نرم افزارها برای هر رده سنی تعریف خاص و 
دقیقی داشته باش��د چراکه هم اکنون یک نوجوان 
12 ساله و یک جوان 27 ساله هر دو از یک نرم افزار 
و عمدتا با هدف افزایش ارتباطات ش��خصی از آن 
استفاده می کنند. ش��اید بهتر بود مسئولان قبل از 
ورود این نرم افزارها در جامعه زمینه های فرهنگی 
آن را گس��ترش دهند اما هم اکن��ون نیز با توجه به 
سرعت گسترش استفاده از آنها برای جلوگیری از 
آسیب های آتی بهتر است اقداماتی مانند آموزش در 

رسانه ملی انجام شود.

 گوشت بوقلمون 
مقوی برای سیستم ایمنی بدن 

گوشت بوقلمون باعث تقویت سیستم ایمنی 
بدن می شود.

گوشت بوقلمون بدون پوست، به طور طبیعی 
چربی کمی دارد که معادل یک گرم چربی در هر 
30 گرم گوشت است، به همین دلیل کسانی که 
دارای رژیم غذایی کم  چربی هستند، می  توانند 
از آن استفاده کنند، 150گرم گوشت بوقلمون 
حدود نیمی از اس��یدفولیک مورد نیاز روزانه را 

تأمین  می کند. 
همچنین منبع خوبی از پروتیین، س��لنیوم، 
رویوپتاس��یم و ویتامین  ه��ایB6،B3 ،B1  و 
B12 و اس��ید آمینه تریپتوفان است.  بوقلمون 
کلس��ترول بد خون را کاهش می   دهد، آرامش و 
س��رحالی ایجاد می  کند، از سرطان جلوگیری 
می  کند، ترشح هورمون تستوسترون را افزایش 
می  دهد و سیس��تم ایمنی را تقوی��ت می  کند.  
گوشت س��فید و بدون پوس��ت بوقلمون، یک 
ماده غذایی ب��ا پروتیین  بالا و چربی کم اس��ت 
و کس��انی که باید غذاهای کم چ��رب بخورند، 
می  توانند از قس��مت سفید گوش��ت بوقلمون 

استفاده کنند. 

مدارک زیادی وجود دارد که نش��ان می  دهد، 
اسیدآمینه تریپتوفان، نقش اساسی در سیستم 
ایمنی ب��دن به عه��ده دارد. ی��ک مطالعه روی 
موش  ها نشان داد که متابولیت  های تریپتوفان 
»مولکول ه��ای ناش��ی از تجزی��ه تریپتوفان در 
بدن« اثر داروهایی را دارند که برای کاهش علایم 

بیماری »ام اس« استفاده می  شوند. 

 مگس و درمانی تازه
 برای بیماری های انسان 

دانشمندان نقشه کامل سلسله ژن های مگس 
را تهیه کرده اند، این دستاورد می تواند به کشف 
درمان های تازه برای بیماری های انسانی کمک 

کند. 
به گزارش بی بی سی، تیم محققان در دانشگاه 
کورنل آمریکا می گویند که با مقایسه دی ان ای 
مگس خانگ��ی با »مگ��س میوه« توانس��ته اند، 
ژن هایی که مگس خانگی را در برابر بیماری هایی 
که ناقل آنهاست مصون می کند، شناسایی کنند.

محقق��ان همچنی��ن ی��ک ک��د ژنتیک��ی 
منحصربه ف��رد را که به مگ��س کمک می کند 
فضولاتی مانن��د مدفوع را تجزیه کند، کش��ف 
کرده اند. مگس می تواند حامل 100 نوع بیماری 

ازجمله یک نوع بیماری عامل کوری باشد.
دکتر جف اس��کات و همکارانش از کورنل به 
نشریه »ژنوم بیولوژی« گفت که اطلاعات مربوط 
به این ژن ه��ا می تواند برای دف��ع آلودگی های 

انسانی و بهبود محیط زیست به ما کمک کند.
مگس های خانگی در انتق��ال بیماری نقش 
فوق العاده ای دارند. آنها مرتبا با لاش��ه حیوانات، 
زباله و سایر مواد آلوده آکنده از باکتری، ویروس ها 

و سایر منابع بیماری در تماس هستند.
مگس ها از غذاهایی ک��ه ما می خوریم تغذیه 
می کنند و چون چابک هستند، فرصت زیادی 
برای تغذی��ه از خوراکی های خانگ��ی دارند.   به 
عقیده کارشناس��ان تغذیه، آنها از م��واد مایع یا 
نیمه مایع - مثل مدفوع - تغذیه می کنند و همین 
دلیل اصلی حمل این همه عامل بیماری زا توسط 
مگس هاس��ت.تغذیه بی وقفه مگس ه��ا به این 
معنی اس��ت که مدفوع زیادی تولید می کنند 
و هرجا که بیش از چند ثانیه بنش��ینند عوامل 
بیماری زا را هم با مدفوع خود دفع می کنند. اما 
برخلاف انسان، این زندگی کثیف آنها را مریض 
نمی کند.اسکات و تیمش کنجکاو بودند بدانند 
چرا چنین اس��ت و این که آیا ممکن اس��ت این 

نقطه قوت را به نفع انسان به کار برد.
این محقق��ان آرایش پایه ژن ه��ای 6 مگس 
ماده را تعیین کردند. حجم اطلاعات جمع آوری 
ش��ده 691 مگابایت بود.آنها س��پس ای��ن را با 
123 مگابای��ت داده های ژنتیک��ی مگس میوه 
)Drosophila melanogaster(  مقایسه 
کردند تا دریابن��د کدام بخش ه��ای دی ان ای 
منحصر به مگس خانگی است و باید مورد مطالعه 
بیش��تر قرار گیرد.مگس خانگی ژن های ایمنی 
خیلی بیش��تری از مگس میوه داشت و به علاوه 
ژن های ایمنی اش خیل��ی متنوع تر بود تا ظاهرا 
بهتر بتواند در برابر عوامل بیماری زایی که حامل 

آنهاست، محافظت شود.

تغذیه 
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