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كدو تنبل و 
سرماخوردگى درمان 

هاى  خاصيت  از  استفاده  و  كدوتنبل  مصرف  با   
كنيد  دور  خود  از  را  سرماخوردگى  عارضه  آن  مفيد 

اين  هاى  ويتامين  كنيد  مقاوم  آن  برابر  در  را  خود  بدن  و 
اين  تنبل،  كند.كدو  شما  به  بسيارى  كمك  ميتواند  سبزى  نوع 

طول  ميوه  است.اين  ث  ويتامين  زيادى  مقادير  حاوى  پاييزى  ميوه 
بدن  ايمنى  سيستم  مى تواند  و  مى كند  كوتاه  را  سرماخوردگى  دوره 
در  ويتامين ها  اثربخشى  مورد  در  مختلف  بررسى هاى  كند.  تقويت  را 
مى تواند  سرماخوردگى  برابر  در  حتى  تنبل  كدو  داد  نشان   2013 سال 
درصد   8 بزرگسالان  در  آن  در  موجود  ث  ويتامين  كند.  ايجاد  محافظت 
مى دهد. كاهش  را  سرماخوردگى  مدت  طول  درصد،   14 كودكان  در  و 
كيلو   160 حاوى  تنبل  كدو  Harvard health،دانه هاى  گزارش  به 
گونه  هيچ  و  است  چربى  گرم   12 كربوهيدارت،  گرم   4 كالرى، 

است. پروتئين  از  سرشار  تنبل  كدو  ندارد.  قندى 
پاييزى  نوشيدنى هاى  و  خوراكى ها  از  بسيارى  متاسفانه 

بدن  مناسب  مغذى  مواد  فاقد  و  شده  تصفيه  شكر  حاوى 
مختلف  محصولات  و  تنبل  كدو  ميان  اين  در  است. 

پاى  شيرينى ها،  انواع  مانند  آن  از  شده  تهيه 
بدن  براى  آن  دانه هاى  حتى  و 

ند. مفيد

زن روز
زنان  شاخص

ناديا بيورلين
ناديا الكساندرا بيورلين در 2 اوت 1980 
در ايالت رودآيلند به دنيا آمده است و 
هنرپيشه، خواننده، موسيقيدان و مدل 
ايرانى-آمريكايى است. پدر او آهنگ ساز 
 (Mats Björlin) سوئدى متز بيورلين
فَرى  ايرانى  داخلى  طراح  مادرش  و 
داداشى است.بيورلين به فارسى، انگليسى 
و سوئدى تسلط و با فرانسه، ايتاليايى و 
روسى آشنايى دارد. وى در مركز هنرهاى 
  (Interlochen Center) اينترلاكن 
 Tanglewood) تنگلوود  موسسه  و 
Institute)  دانشگاه بوستون،، تحصيل 
كرده است. او در ماه مارس 1999 رتبه 
 Metro Lyric Opera در  را  اول 
Competition در نيويورك كسب كرد. 
ناديا پس از فارغ التحصيلى از دبيرستان 
تصميم گرفت تمركز حرفه اى خود را از 

موسيقى به هنرپيشگى معطوف كند.
نقش  در  بازى  او  عمده  نقش  اولين 
دار  دنباله  سريال  در  ليِن»  «كلوئى 
 Days) «تلويزيونى «روزهاى زندگى ما
فيلم  آن  از  پس   .  (of Our Lives
مستقل «اگر مى دانستم كه يك نابغه 
 If I Had Known I Was) «هستم
a Genius)  ايفاى نقش كرد. ناديا در 

فيلم «ردلاين» (Redline) ،كه محصول 
نقش  بود   ‹Chicago Pictures
اول زن را بازى كرد.  او از سال 2009 
(سريال   «The Series  » سريال  در 
 Two and» آنلاين)، ان.سى.آى.اس.  و
a Half Men» ظاهر شده است. ناديا 
در سال 2011 يكى از ستاره هاى برنامه 
رئاليتى تى وى (واقع نما) «صابون كثيف» 

(Dirty Soap) بود.
و  خوانندگى  بر  علاوه  بيورلين  ناديا 
هنرپيشگى، موسيقيدانى با استعداد نيز 
هست و سازهاى فولوت، چنگ، گيتار و 

پيانو را مى نوازد.         

دريغ و  ماند  دل  به  بگذشته  ياد 
كند ياد  مرا  كه  ياري  نيست 
نداد و  ماند  ره  به  خيره  ام  ديده 
كند شاد  من  دل  تا  اي  نامه 
كردم خطايي  چه  ندانم  خود 
بگسست الفت  رشته  من  ز  كه 
مرا بود  اگر  جايي  دلش  در 
بست ديدارم  ز  ديده  چرا  پس 

افزايش مشكلات ديابتى ها با افزايش مشكلات ديابتى ها با 
مشكلات روحىمشكلات روحى

كودكانى كه قبل از مدرسه غلات 
برابر  دو  خورند،  مى  تست  نان  يا 
كودكانى كه صبحانه نمى خورند در 
تحقيقات  هستند.  موفق  امتحانات 
نشان مى دهد: دانش آموزانى كه هر 
روز صبحانه سالم مى خوردند بيش 
از ديگران در مدرسه موفق عمل مى 

كنند. 
حاكى  كارديف  دانشگاه  مطالعات 
از آن است كه شروع صبح با غلات، 
ميوه  يا  و  لبنى  هاى  فرآورده  نان، 
احتمال موفقيت در امتحانات افزايش 
مى دهد. ضمن اينكه خوردن تنقلاتى 
مانند چيپس و يا شيرينى در صبح 

بهتر از هيچ چيز نخوردن است.
محققان 5 هزار دانش آموز 9 تا 11 
كه  دادند  قرار  بررسى  مورد  را  سال 
متعلق به 100 مدرسه ابتدايى بودند، 
از اين بين كودكانى كه همراه خود 
ميوه و سبزيجات مى آوردند در طول 

مدت روز احساس بهترى داشتند.
بر  ديگر  مطالعات  كه  حالى  در 
صبحانه  صرف  زمان  بودن  طولانى 
دارند،  تاكيد  مغز  تقويت  براى 
دانشگاهى  گروه  دستاوردهاى 
كارديف بر اين استوار است كه مواد 
گزينه  هر  از  موثرتر  صبحانه  مغزى 

ديگرى هستند.
پزشكان  از  يكى  مور  گراهام  دكتر 
كارديف،  دانشگاه  مطالعات  درگير 
آيا  اينكه  بين  ارتباط  ما  مى گويد: 
جوانان صبحانه مى خورند و اينكه با 
چه كيفيت غذايى صبحانه مى خورند 

را بررسى كرده ايم. 
معنادارى  ارتباط  پژوهش  اين  در 
بين صبحانه خوردن و كيفيت انجام 
سلامت  اينكه  ضمن  شده،  ديده  آن 
صبحانه و طرز تهيه بهداشتى آن هم 

شرط است.
شانس دستيابى به نمره متوسط و 
ارزيابى مثبت معلم از عملكرد دانش 
آموزان در كسانى كه صبحانه خورده 
شانس  اين  شود.  مى  برابر  دو  اند، 
بين 50  يعنى  متوسط  حد  از  بالاتر 

تا 100 درصد بالاتر از كسانى است 
هرگز صبحانه نمى خورند.

به گفته دكتر مور مهم نيست دانش 
آموزان در خانه يا در مدرسه صبحانه 
آنها  كه  دارد  اهميت  اين  بخورند، 

صبحانه مى خورند.
آموزان  دانش  از  مطالعه،  طول  در 
مواد  تمام  فهرست  تا  شد  خواسته 

غذايى و نوشيدنى هايى كه در يك 
دوره بيش از 24 ساعت مصرف مى 
كنند از جمله دو نوع صبحانه را تهيه 

كنند.
هانا ليتل كووت نويسنده ارشد اين 
همه  حاليكه  در  گويد:  مى  مطالعه 
پژوهش هاى صورت گرفته در مفيد 
بودن خوردن صبحانه و نتايج مثبت 
آن در سلامت عمومى جامعه اتفاق 
خوردن  ارتباط  هنوز  ولى  دارند  نظر 
صبحانه در محيط آموزشى نامشخص 

بوده است.
دهد:  مى  نشان  مطالعه  اين  نتايج 
كه  حال  عين  در  صبحانه  خوردن 
شواهد قوى مبنى بر ارتباط مستقيم 
و  خورند  مى  آموزان  دانش  آنچه  با 
مى  نشان  مدرسه  در  آنها  عملكرد 
براى  مهمى  پيامدهاى  حاوى  دهد، 
هاى  سياست  و  پرورش  و  آموزش 

بهداشت عمومى نيز هست.
اختصاص  منابع  و  مصرفى  زمان 
يافته براى بهبود سلامت كودكان در 

مدارس 
را مى توان 

انحراف  يك 
ناخواسته دانست كه 

مدارس  اصلى  كار  و  كسب  از 
اين  حاصل  و  شود  مى  محسوب 

دانش  تحصيلى  پيشرفت  بر  فشارها 
آموزان اثر خواهد داشت.

اين مداخلات و مقاومت ها منجر 
بهداشت  رابطه  تخريب  يا  بهبود  به 
اما  شود.  مى  مدارس  در  آموزش  و 
بهبود وضعيت عرضه مواد غذايى در 
مدارس قطعا بر بهبود آموزش موثر 

خواهد بود.
كريس  بونل استاد جامعه شناسى 
و سياست هاى اجتماعى در دانشگاه 
كالج لندن، مى گويد: توجه به تغديه 
و سلامت در وضعيت آموزشى دانش 
آموزان نيازى است كه بايد مدارس 
به عنوان مكمل آموزش بر آن تمركز 

كنند. 
سراسر  در  مدارس  از  بسيارى 
دانش  به  حاضر  حال  در  انگلستان 
آموزان صبحانه مى دهند و اطمينان 
حاصل مى كنند كه به سود جوانان 
است و مكانيزم مهمى براى افزايش 
عملكرد آموزشى در سراسر انگلستان 

است.

صبحانه بخوريد، در امتحانات 
موفق شويد

بهتر 
ست  ا
بيماران  با 
قدرى  ديابتى 
بيشتر مدارا كنيد و از لحاظ 
عاطفى به آنها توجه بيشترى نشان 
دهيد چون تشديد افسردگى در اين 
و  ديابت  تشديد  به  منجر  بيماران 

مرض قند در آنها خواهد شد
در فرآيند روان شناختى، فرد بايد از 
چند مرحله عبور كند تا به واقعيت 
اين بيمارى و پذيرش برسد .شوك, 
افسردگى  و  خشم  چانه زنى,  انكار, 

مراحلى است كه بيمار طى مى كند.
پذيرش  طبيعى  سير  اين 
بيمارى هاى مزمن است اما متاسفانه 
را  مراحل  اين  درستى  به  بيماران 
اسم  از  اطلاع  با  و  نمى كنند  طى 
استرس،  ترس،  دچار  بيمارى شان، 
كه  مى شوند  اضطراب  و  نااميدى 
مبتلا  افسردگى  به  طولانى مدت  در 

خواهند شد.
در زمينه عارضه هاى روانى اين نوع 
بيمارى و نقش خانواده و اجتماع در 
مطرح  بسيارى  سوالات  درمان  روند 
آنها  از  تعدادى  به  زير  در  كه  است 

پرداخته ميشود:
براى جلوگيرى از به خطر افتادن 
مزمنى  بيمارى هاى  روان  سلامت 

چون ديابت چه بايد كرد؟
باعث  عاطفى  حمايت  تقويت 
بيمارى  با  فعال  سازگارى  افزايش 
ديابت مى شود.همچنين اداره صحيح 
نقش  ديابتى  افراد  توسط  ديابت 
عوارض  از  پيشگيرى  در  اساسى 
بيمارى هاى روانى از جمله افسردگى 
مشكل  يك  ديابت  كه  آنجا  از  دارد. 
خانواده  فرد،  براى  است،  بهداشتى 
و جامعه مسئله اى گران بار به شمار 
مى آيد و بروز عوارض جسمى در اين 

بيماران شايع تر است.
مثل  بلندمدت  عوارض  به ويژه 
و  كليوى  چشمى،  قلبى،  عوارض 
به  مربوط  اقدامات  عصبى.  عروقى 
و  سير  بيمارى،  علائم  از  آگاه سازى 
درمان بيمار در مراكز حمايت كننده 
در درمان ديابت به ويژه تشويق آنها 
بيماران  براى  مناسب  ورزش هاى  به 

ديابتى ضرورى است.
در واقع به صراحت مى توان گفت 
به  از  جلوگيرى  براى  راه ها  از  يكى 
جسم،  و  روان  سلامت  افتادن  خطر 
ورزش كردن مخصوصا ورزش هوازى 
است كه استرس، اضطراب، افسردگى 
و قند خون را كاهش مى دهد. شواهد 
درباره  آموزش  كه  مى دهد  نشان 
و  كنترل  در  اساسى  اصل  ديابت، 
بيمارى هاى  اين  عوارض  كاهش 

روانى است.
مبتلا  از  بعد  افراد  از  دسته  اين 
بيشتر  ديابت  بيمارى  به  شدن 

روانى  آسيب هاى  چه  درمعرض 
هستند؟

بيمارى ديابت مى تواند بر عملكرد 
ارتباط  روانى،  وضعيت  فيزيكى، 
فردى، خانوادگى، اجتماعى و به طور 
كلى سلامت عمومى و احساس خوب 
داشته  منفى  تاثير  بيماران  بودن 
به  مبتلا  افراد  از  نيمى  تقريبا  باشد. 

ديابت با تجارب منفى عاطفى، روانى 
و اجتماعى در رابطه با بيمارى خود 

روبرو هستند.
اضطراب،  احساس  به  افراد  اين 
نااميدى  و  افسردگى  نگرانى،  ترس، 
مى كنند  اشاره  خود  وضعيت  درباره 
تبعيض  مورد  كار  محل  در  اينكه  و 
درك  جامعه  سوى  از  و  گرفته  قرار 
و  روانى  جنبه هاى  اگرچه  نشده اند. 
به  ابتلا  با  رابطه  در  منفى  اجتماعى 
ديابت وجود دارد اما افرادى كه داراى 
هستند،  بيشترى  انعطاف پذيرى 
راه هايى براى تطابق با اين چالش ها 
ديابت  به  مبتلا  افراد  اگر  مى بينند. 
تجربيات خودشان را با نزديكان خود 
گذارند  اشتراك  به  بيماران  ساير  و 
فردى  مديريت  و  بيمارى  اين  درك 

آن بهبود خواهد يافت.
اين  كه  روانى  بيمارى هاى  از  يكى 
مى شوند  مبتلا  آن  به  بيشتر  افراد 
بررسى هاى  در  و  است  افسردگى 
عادى  افراد  برابر   2 را  آن  مختلف 
كه  اينجاست  در  كرده اند.  اعلام 
خانواده  طرف  از  اجتماعى  حمايت 
و گروه بزرگ تر مى تواند از وقوع اين 
اختلال جلوگيرى كند. همچنين اين 
كاهش  را  زندگى  به  اميد  بيمارى 

مى دهد.
آيا نياز است فرد مبتلا به ديابت 
روانى  نظر  از  مرتب  به صورت 

كنترل شود؟
عوارض  اين  از  پيشگيرى  براى 
روانى ضرورت دارد كه بيماران مبتلا 
به ديابت، همزمان تحت نظر چندين 
متخصص باشند تا به محض مشاهده 
لازم  اقدامات  تغييرات،  كوچك ترين 
بر  علاوه  كار  اين  البته  شود.  انجام 
بيمار  است  ممكن  زياد  هزينه هاى 
به طورى  كند؛  خسته  و  كلافه  را 
اين  انجام  از  بيماران  از  خيلى  كه 
چكاپ هاى دروه اى منصرف مى شوند 

و البته اين غفلت در بيشتر مواقع با 
عوارض جبران ناپذيرى همراه است.

خوشبختانه در ايران برنامه كشورى 
پيشگيرى، مدتى است كه با اجراى 
واحدهاى  ديابت،  كنترل  و   2 فاز 
كشور  كنار  و  گوشه  در  ديابت  ويژه 
همزمان  كه  است  شده  راه اندازى 
در  را  آن  عوارض  هم  و  بيمارى  هم 

بيماران ديابتى كنترل مى كنند.
در  مى تواند  حد  چه  تا  خانواده 
كاهش استرس، اضطراب، نااميدى 
مفيد  ديابتى  بيماران  افسردگى  و 

باشد؟
و  جامعه  اصلى  پايه  خانواده 
است.  انسان  تعالى  و  رشد  كانون 
طريق  از  شخصى  انعطاف پذيرى 
داشتن نگاه مثبت و چشم انداز مثبت 
به بيمارى، همچنين حمايت از طرف 
براى  بيماران  به  دوستان  و  خانواده 
ديابت  روانى  چالش هاى  با  مقابله 

كمك مى كند.
ديابت  به  مبتلا  افراد  از  برخى 
گذاشتن  اشتراك  به  براى  تمايلى 
چالش ها و نيازهاى خود با نزديكان 
ايجاديك  سبب  موضوع  اين  ندارند. 
افراد  زيرا  مى شود  معيوب  چرخه 
چگونگى  از  مواقع  اغلب  در  خانواده 
كمك به يك فرد مبتلا به ديابت آگاه 
نيستند به همين علت فرد مبتلا به 
ديابت بيشتر احساس جدايى و قطع 

ارتباط با سايرين را خواهد داشت.
توجه  قابل  شيوع  به  توجه  با 
ناسالم  رفتارهاى  كودكان،  در  چاقى 
اين  به  ابتلا  كم تحركى،  و  تغذيه اى 
نوجوانان  و  كودكان  در  ديابت  نوع 
در  بايد  والدين  است.  افزايش  به  رو 
مورد نشانه هاى ديابت هوشيار باشند 
رفتارهاى  اصلاح  با  كنند  سعى  و 
نادرست كودكان و نوجوانان از بروز 

اين نوع ديابت پيشگيرى كنند.
استرس هاى  شده  ديده  گاهى 
نقش  كودكان  نااميدى  در  والدين 
والدين  خود  براى  اگر  است.  داشته 
بهتر  است،  دشوار  قضيه  اين  هضم 
است شخصا به روان شناس يا مشاور 
آموزش  با  و  كنند  مراجعه  خانواده 
مديريت  به  مهارت ها،  سرى  يك 

بحران بپردازند.
(دكتر ر- روحى، مشاور خانواده)

فروغ فرخزاد


