
7 دوشنبه 1 آذر 1400، 16 ربیع الثانی 1443 ، 22 نوامبر 2021، شماره 3856 ، صفحهبهداشت و سلامت

ایمنی کودکان شیرخوار از مادران واکسینه شده، 
بیشتر است
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اهمیت واکسیناسیون کرونا در دوران بارداری؛

. . . دكه مطبوعات . . .
      گروه بهداشت و سلامت  -   اگرچه گیاهخواری 
می تواند فواید زیادی را به همراه داشــته باشد، اما 
بــه دلیل عدم میانه روی مــی تواند خطراتی را به 

بار بیاورد.
گیاهخواری با وجــود آنکه می تواند منافع زیادی 
را برای ســامتی به همراه داشته باشد، اما اگر این 
رژیم ها را نتوانید شکل تعادلی شان را حفظ کنید، 

می توانند خطراتی را به همراه داشته باشند.
در این گزارش، دکتر کیمبرلی گودزون متخصص 
طب داخلی و چاقــی توضیح می دهد که چگونه 
می توانیــد ویتامین های کلیدی و مواد مغذی مورد 
نیــاز را در صورت گیاه خــواری و مصرف مواد 

غیرگوشتی بدست آورید.
مزایای گیاهخواری برای سامت بدن چیست؟

بســیاری از مردم گیاهخــواری )که از آن با عنوان 
وجترین یاد می شــود و بــه معنای مصرف نکردن 
گوشــت است( و یا گیاه خواری مطلق که از آن به 
عنوان وگان نیز یاد می شود و شامل مصرف نکردن 
هیــچ کدام از محصــولات حیوانی اعم از لبنیات، 
تخم مرغ می شــود( را راهی برای حفظ ســامتی 

خود می دانند.
برخــی از افــراد دارای بیماری هــای قلبی بوده و 
یا دارای کلســترول بالا هســتند که ممکن است 
شــنیده باشند این رژیم ها می تواند به مدیریت این 
شــرایط کمک کند. به گفته دکتر گودزون، شــما 
قطعا می توانید با اســتفاده از این روش ها ســطح 
کلسترول خود- به خصوص کاهش »لیپوپروتئین 
کم چگالی« )LDL( را بهبود بخشید. از LDL اغلب 
با عنوان کلســترول بد یاد میشود؛ چرا که می تواند 
به دیواره های شــریان های شــما چسبیده و خطر 

بیماری های قلبی را افزایش دهد.
افراد مبتا به بیماری زمینه ای عروق کرونر ممکن 
است رژیم گیاهخواری )وجترین(  یا گیاهخواری 
مطلق )وگان( را با دیگر رویکرد های درمانی مانند 
»مدیریت استرس« و »فعالیت بدنی« ترکیب کنند. 
ایــن رژیم ها همچنین در صورتی که افراد آن را در 
قالبی با کالری کمتر دنبال کنند، می تواند به کاهش 

وزن نیز کمک کند.
امــا مانند هرگونــه رژیم غذایی، ایــن رژیم های 
گیاهخواری نیز باید متعادل باشد. یک رژیم متعادل 
گیاهخواری و یــا گیاهخواری مطلق به معنای آن 
اســت که تمامی این ویتامین های ضروری، مواد 
معدنی و مواد مغذی را از طیف گســترده ای از این 

منابع غذایی بتوانید دریافت کنید.
خطرات رژیم نا متعادل گیاهخواری چیست؟

دکتر گــودزون می گویــد: روش گیاهخواری و 
یــا گیاهخواری مطبق با روشــی که بســیاری از 
آمریکایی ها به انجــام آن عادت کرده اند، تفاوت 
دارد. در صورتی که به طور معمول غذا های چرب 
و فراوری شــده را می خوریــد، قطع این غذا ها به 
شــکل ناگهانی می تواند تغییری بزرگ و ناگهانی 

باشد. 
بســیاری از مردم نمی دانند چه بخورند. آن ها حتی 
نمی داننــد چگونه وعده های غذایی خود را برنامه 
ریزی کــرده یا غذا هایی را انتخاب کنند که از نظر 

تغذیه ای برای بدن شان متعادل باشد.
از آنجایی که گیاهخواران گوشت نمی خورند، در 
خطر از دســت دادن پروتئین و ویتامین B۱۲ قرار 
دارنــد. همچنین گیاهخواران مطلق )وگان ها( که 
هیچ محصولات حیوانــی را نمی خورند، از رژیم 
غذایــی محدودتری پیــروی می کنند. بدون تخم 
مــرغ و لبنیات در رژیم غذایی، گیاهخواران عاوه 
بر پروتئین و ویتامیــن B۱۲، باید مراقب مصرف 

کلسیم و ویتامین D باشند.
دکتر گودزون می گوید: ممکن است فردی گوشت 
و فرآورده های حیوانی را حذف کند، اما بعد شروع 
به تکیه بــر کربوهیدرات های ســریع و غذا های 
فرآوری شــده مانند نان، شیرینی، ماکارونی و پنیر 
کند. این یک رژیم غذایی سالم وگان یا گیاهخواری 

نیست.
چگونه به عنوان یک گیاهخوار، ویتامین های لازم 

را دریافت کنیم؟
اگر شــما یک فرد گیاهخوار یــا گیاهخوار مطلق 

هســتید، مطمئن شوید که از غذا های با سدیم بالا، 
قند افــزوده و چربی اجتنــاب می کنید؛ همچنین 
محصولاتی که برای افراد گیاهخوار تولید می شود 
مانند گوشت های مصنوعی ممکن است بسیاری 
فرآوری شــده و سرشــار از نمک باشند؛ بنابراین 
برچســت های تغذیه روی محصــول را با دقت 
بخوانید. برای بســیاری از افراد، محدود کردن کل 
سدیم مصرفی آن ها به بیش از ۲۳۰۰ میلی گرم در 
روز می تواند به پیشــگیری یا مدیریت فشار خون 

بالا کمک کند.
ســعی کنید که غذا هــای سرشــار از پروتئین را 
انتخاب کنید. منابع پروتئین گیاهی شامل تخم مرغ 
و محصولات لبنی مانند ماســت و پنیر است. منابع 
پروتئینی مناسب گیاهخواران مطلق )وگانها( شامل 
حبوبــات )لوبیا، عدس و نخــود(، دانه ها و آجیل 
اســت. با وعده های غذایی بدون گوشت حاوی 
پروتئین آشنا شــوید. اگر شرایط سامت خاصی 
مانند ســابقه سرطان سینه یا بیماری کلیوی دارید، 
پیش از آن با پزشــک خود در مورد منابع پروتئینی 

مناسب صحبت کنید.
همچنین کربوهیدرات های تصفیه شــده می تواند 
منجر به افزایش وزن، نوســانات قند خون و سایر 
مشکات سامتی شــود. در عوض، غات کامل 
مانند بلغور جو دوسر و یا برنج قهوه ای را انتخاب 
کنیــد. ویتامین B۱۲ را بطــور کافی مصرف کنید. 
ویتامین B۱۲ بســیار کم می تواند باعث کم خونی 
بــه ویژه در افرادی که از رژیم غذایی گیاهخواری 

مطلق پیروی می کنند، شود.

چگونه رژیم غذایی متعادل را به عنوان یک گیاهخوار حفظ کنیم؟

پروتئین های ضروری برای حفظ سلامت قلب و عروق را بشناسید
      گروه بهداشــت و ســلامت  -  هفته جاری انجمن قلب آمریکا 
دســتورالعمل های غذایی جدیدی را برای نحوه غذا خوردن با حفظ 
سامت قلب و عروق منتشر کرد که اولین به روزرسانی از سال ۲۰۰۶ 

تا به حال محسوب می شود.
فهرســت زیر بر اساس آخرین توصیه های رژیم غذایی انجمن قلب 
آمریکا است، که بهترین پروتئین های مصرفی برای حفظ سامت قلب 

را معرفی می کند.
ماهی

اســیدهای چرب امُگا ۳ موجود در ماهی به طور مستقیم برای قلب 
مفید است و همچنین یکی از دلایلی است که خوردن منظم آن با عمر 
طولانی تر مرتبط اســت. به گفته محققان، بدن ما نمی تواند اسیدهای 
چرب امگا ۳ بســازد، بنابراین باید آنها را از طریق غذا دریافت کنیم. 

ماهی هایی که دارای بیشــترین امگا ۳ هســتند عبارتند از: سالمون، 
ساردین، ماهی خال مخالی، ماهی کاد، شاه ماهی، قزل آلا و تن. ماهی 
سرشــار از امُگا ۳ عاوه بر اینکه برای قلب مفید است، برای سامت 

مغز نیز مهم است.
مغزیجات آجیلی

مغزهای آجیلی سرشار از امُگا ۳ هستند. آجیل ها همچنین سرشار از آنتی 
اکسیدان ها و مواد مغذی گیاهی هستند که با محافظت در برابر کلسترول 

بالا مرتبط بوده و باعث می شوند یک غذای سالم برای قلب باشند.
سویا

مطالعات علمی ارتباط بین مصرف سویا و سطوح پایین کلسترول را 
نشان داده است که به طور مستقیم با سامت قلب و عروق مرتبط است.

لوبیا، عدس، نخود

لوبیا، عدس و نخود همگی در محافظت در برابر کلسترول بالا نقش 
دارند زیرا سرشــار از آنتی اکســیدان ها و مواد مغذی گیاهی هستند. 
خوردن یکــی از این منابع پروتئین گیاهی در رژیم غذایی همچنین 

می تواند فشار خون را کاهش دهد.
نخودفرنگی

نخود فرنگی اغلب به عنوان یک منبع پروتئین نادیده گرفته می شود، 
اما فقط به این دلیل که کوچک است به این معنی نیست که قدرتمند 
نیســت. نخود فرنگی عاوه بر پروتئین بالا )هشــت گرم در یک 
فنجان(، حاوی دو اسید آمینه لیزین )که به تبدیل اسیدهای چرب 
به انرژی کمک می کند( و آرژنین )که به بدن کمک می کند سریع تر 
پس از آســیب بهبود یابد و می تواند فشــار خون را کاهش دهد( 

نیز هست.

گروه بهداشت و ســلامت -  از اولین روزهایی که مجوز تزریق 
واکسن کرونا برای مادران باردار صادر شد، متخصصان زنان و زایمان 
و روسای برخی از بیمارستان ها و زایشگاه، از کاهش آمار ابتای زنان 

باردار و نوزادان آنها به کرونا خبر دادند. 
بررسی ها و مطالعات محققان در سراسر دنیا تا این لحظه هیچ گزارشی 
در مورد عوارض جدی و مرگبار واکســن کرونا برای مادر باردار و 
یا جنین را گزارش نکرده است. در مقابل، اعام شده واکسیناسیون 
در زنان باردار منجر به ایمنی زایی برای مادر و جنین تا چند ماه پس 

از تولد شده است.
نگرانی های برخی از مادران باردار و کاهش استقبال واکسیناسیون 
این گروه حساس و پر خطر ما را بر آن داشت تا نظر متخصصان و 

کارشناسان این حوزه را بررسی کنیم.
احتمال زایمان زودرس در افراد مبتلا به کرونا وجود دارد

شــیرین شمس، متخصص زنان و زایمان ، در مورد اهمیت تزریق 
واکسن در خانم های باردار گفت: توصیه ما این روزها به خانم ها این 
است که اگر قصد بارداری دارید، حتما واکسن کرونا را تزریق کنید و 
نگران نباشید چون هیچ مشکلی پیش نخواهد آمد. دوز بعدی واکسن 
را نیز می توانید ۲۸ روز بعد و یا بعد از سه ماه اول بارداری تزریق کنید.

شــمس در پاسخ به این ســوال که آیا تزریق واکسن کرونا احتمال 
ایجاد سقط در سه ماهه اول بارداری را ایجاد می کند، بیان کرد:  طبق 
تحقیقات تاکنون هیچ گزارشی از سقط بر اثر تزریق واکسن، اعام 
نشده است. با این وجود توصیه می شود بعد از ۱۲ هفته اول بارداری 
تزریق انجام شود. بنابراین شما می توانید دوز بعدی واکسن را قبل از 
بارداری و یا در همان زمان مشخص یعنی  ۲۸ روز بعد دریافت کنید.

او گفت: دافرادی که باردارند و می خواهند واکسیناســیون را انجام 
بدهند، می توانند دوز اول را بعد از ۱۲ هفتگی با هر واکسنی که در 

کشور مورد تایید است، تزریق کنند. باید توجه داشت اگر کسی به 
کرونا مبتا شــده احتمال زایمان زودرس در جنینش افزایش پیدا 
می کند به همین دلیل توصیه ما این است که پس از ۲۸ هفته حتماً 
واکسیناسیون انجام شود تا احتمال آلودگی به ویروس کرونا کاهش 
پیدا کند و در نتیجه ریسک زایمان زودرس به حداقل ممکن برسد.

او ادامه داد: واکســنی که میتواند برای خانم های باردار مفید باشــد 
و تاکنون تایید گرفته واکســن سینوفارم است. برای تزریق واکسن 
آســترازنکا به تاییدیه دانشــگاه محل هر فرد نیاز است، زیرا هنوز 

ابهاماتی در مورد تزریق آن برای خانم های باردار وجود دارد.
او بیان کرد: افرادی که دوقلو یا چند قلو باردار هستند یا از روش های 
کمک باروری، برای بارداری استفاده کرده اند یا مبتا به بیماری های 
عفونی هســتند و یا از بیماری هایی مثل کم خونی رنج می برند، در 
تزریق واکسن هیچ تردیدی نداشته باشند و پس از گذشت  ۱۲ هفته 

از بارداری، واکسن کرونا را دریافت کنند. 
این متخصص زنان و زایمان در مورد تزرریق واکســن کرونا برای 
افرادی که واکسن HPV را تزریق کرده اند، گفت: توصیه ما رعایت 
فاصلــه یک ماه بین تزریق واکســن اچ پی وی و تزریق واکســن 
کروناســت. باید توجه داشت که واکسن HPV در دوران بارداری 

تزریق نمی شود.
شمس ادامه داد: افرادی که زایمان کرده اند و حتی مادرانی که در حال 
شیر دادن نوزاد هستند تا ۴۲ روز پس از زایمان می توانند واکسن را 

تزریق کنند و واکسیناسیون هیچ منعی در مورد شیردهی آنها ندارد.
او گفت: خانم های بارداری که قصد تزریق واکسن را دارند باید حتماً 
قبل از تزریق به متخصص زنان مراجعه کنند و کامل معاینه شوند و 
پس از دریافت تاییدیه پزشک معالج، برای تزریق واکسن اقدام کنند. 
اگر پس از تزریق واکسن با عوارضی طبیعی مواجه شدند، می توانند 

با مصرف استامینوفن آن را رفع کنند.
اهمیت تزریق واکسن در افزایش سلامت مادر و جنین

لیا محمدخانی شهری، نماینده منتخب مامایی نظام پزشکی تهران 
،گفت: مادران باردار در خطر بالاتر ابتا به بیماری کوید ۱۹ نیستند 
اما به دلیل شرایط خاص و تغییرات فیزیولوژیکی بدن، سیستم ایمنی 
آن ها در حین بارداری ضعیف تر از حالت غیر بارداری عمل می کند. 
با توجه به خطرات تهدیدکننده سامت مادر و جنین در صورت ابتا 
به کووید ۱۹ از جمله زایمان زودرس، مرگ جنین داخل رحم، پارگی 
کیسه آب و سقط جنین و ... بنابر توصیه سازمان جهانی بهداشت مبنی 
بر اینکه ابتا به کرونا در بارداری شدت بیماری و احتمال بستری شدن 
در آی  سی یو را  نسبت به زنان غیر باردار همسن افزایش می دهد، 
به تمام خانم های باردار واجد شرایط توصیه می کنیم که جهت انجام 

واکسیناسیون به مراکز بهداشتی و درمانی مراجعه کنند.
او گفت: مرداد امســال، دستورالعمل واکسیناسیون دوران بارداری 
توسط معاونت بهداشت وزارت بهداشت به دانشگاه های سراسر 
کشور اباغ شد که طبق آن تمام مادران بارداری که ۳۵ سال یا بالاتر 
هســتند و زنان باردار ۱۸ تا ۳۵ ســال با شرایط  بارداری دوقلویی یا 
چندقلویــی و یا بارداری با کمک روش های کمک باروری )IVF(؛ 
ابتا به بیماری های زمینه ای مثل دیابت، فشار خون، بیماری های قلبی 
و کلیوی و...؛ پیوند اعضا؛ مادران شاغل در مرکز بهداشت و درمان؛ 
همسران شاغل در بخش های کرونایی و مادران با نمایه توده بدنی 

۳۵ یا بالاتر می توانند واکسن کرونا را دریافت کنند.
به گفته او در صورت تمایل مادران باردار ۱۸ تا ۳۵ ساله برای تزریق 
واکســن که شــرایط فوق الذکر را ندارند با بررسی و صدور مجوز 

توسط کمیته دانشگاهی تزریق واکسن انجام می شود.
محمدخانی ادامه داد: طبق اعام سازمان جهانی بهداشت، تا کنون 

واکسن سینوفارم که یک ویروس غیر فعال است جزو واکسن های 
مناسب برای تزریق در دوران بارداری معرفی شده و تزریق واکسن 
آسترازنکا در صورت درخواست مادر باردار، منوط به تایید کمیته 
دانشگاهی واکسیناســیون مادران باردار و اخذ رضایت نامه کتبی 

مادران  است.
او در مورد زمان انجام واکسیناسیون گفت: تزریق واکسن کرونا، بعد 
از سه ماهه اول بارداری )هفته ۱۳ بارداری( تا یک هفته مانده به ختم 
بارداری یا زمان زایمان )۳۹ هفته( و یا دو هفته بعد از سقط، صورت 
می گیرد. فعا مستندات کافی جهت تزریق واکسن در سه ماهه اول 

بارداری وجود ندارد.
شیردهی پس از تزریق واکسن کرونا، منعی ندارد

نماینده منتخب مامایی نظام پزشکی تهران افزود: بر اساس مصوبه 
سازمان بهداشت جهانی، تزریق واکسن های آسترازنکا و سینوفارم 
در شیردهی از ۴۳ روز بعد از زایمان )۶ هفته بعد از زایمان( بامانع 
است. ضمنا WHO قطع شیردهی بدنبال واکسیناسیون را توصیه 

نمی کند.
ایــن دکترای تخصصی ســامت بــاروری در مــورد عوارض 
واکسیناسیون بیان کرد: طبق آخرین تحقیقات، نه تنها واکسن های 
موجود هیچ عارضه جانبی از جمله نقص های ژنتیکی یا آنومالی های 
مادرزادی در جنین ایجاد نکرده است، بلکه حتی در صورت ابتای 

مادر به کرونا، ناهنجاری در جنین دیده نشده است.
محمدخانی گفت: یکی از دلایل اســتقبال نکردن برخی از مادران 

باردار از تزریق واکسن، عدم آگاهی در رابطه با ایمن بودن واکسن 
سینوفارم برای سامت مادر و جنین است. در این شرایط این وظیفه 
متخصص زنان و ماما هاســت که به عنوان تیم ارائه دهنده خدمات 
سامت به زنان باردار اطاعات لازم را در خصوص بی خطر بودن 
تزریق واکسن و همچنین لزوم تزریق آن در این دوران به دلیل خاص 
بودن شرایط مادران و جلوگیری از خطرات ناشی از شرایط کرونایی 

یاد آور شوند.
این متخصص ســامت باروری بیان کرد: پرسنل شاغل در مراکز 
بهداشتی و درمانی و رسانه ها نیز می توانند با تبلیغات و اطاع رسانی 
صحیح، سبب ارتقاء دانش و آگاهی مادران باردار و رفع نگرش اشتباه 
نسبت به تزریق واکسن در بارداری و ترغیب و تشویق آنها به انجام 

واکسیناسیون باشند.
او گفت: در صورت تزریق دوز اول واکسن، قبل از بارداری و یا عدم 
اطاع از بارداری در زمان واکسیناسیون، برای تزریق دوز دوم، ابتدا 
مادر باردار مشاوره  می شود و سپس تزریق دوز دوم با فاصله ۲۸ روز 

از تزریق قبلی یا بعد از هفته ۱۲ بارداری صورت می گیرد.
نماینده منتخب مامایی نظام پزشکی تهران گفت: اگر خانم بارداری 
پس از تزریق واکســن کرونا، تمایل به دریافت واکسن آنفلوانزا و 
واکسن های دوگانه داشت، حتما باید دو هفته بین تزریق واکسن ها 
وقفه ایجاد کند. همچنین تزریق ایمونوگلوبین D تداخلی با انجام 
واکسیناسیون کرونا ندارد و طبق دستورالعمل های اباغی سامت 

مادران انجام خواهد شد.


