
گروه بهداشت و سلامت- در یک مطالعه کوچک محققان بررسی کردند 
که چگونه بدن زنان و مردان به ورزش در ســاعات مختلف روز واکنش نشان 

دادند.
محققان دانشگاه ایالتی آریزونا و دانشگاه ایالتی کالیفرنیا بیش از ۱۲ هفته، 
اثرات یک برنامه آموزشی متنوع متشکل از تمارین کششی، مقاومتی، و استقامتی 

را با همان حجم آموزش نسبی مورد تجزیه و تحلیل قرار دادند.
این مطالعه شامل ۳۰ زن و ۲۶ مرد در رده سنی ۲۵ تا ۵۵ سال بود که سابقه 

مستقر در ورزش منظم داشتند.
محققان می گویند زنان در ساعات صبحگاهی چربی بیشتری می سوزانند، 

در حالی که مردان در شب چربی سوزی بیشتری دارند.
این مطالعه می گوید زنان با هدف بهبود فشار خون نیز با ورزش در صبح 

نتایج بهتری می گیرند.
یک گروه به مدت یک ســاعت بین ســاعت ۶:۳۰ و ۸:۳۰ صبح ورزش 
کردند، در حالی که گروه دیگر همان روال تمرین را بین ساعت ۶ تا ۸ عصر انجام 
دادنــد. محققان دریافتند، در بین زنان، ورزش صبحگاهی باعث کاهش چربی 
و فشــار خون می شود، در حالی که ورزش عصرگاهی باعث افزایش عملکرد 
عضلانی می شود. در گروه مردان، ورزش عصر باعث افزایش اکسایش چربی 

و کاهش فشار خون سیستولیک و خستگی می شود.
در این مطالعه آمده است: »ورزش صبحگاهی در زنان باعث از بین رفتن 
چربی کل و شــکم می شود، فشــار خون را کاهش می دهد و قدرت عضلات 
تحتانی بدن را افزایش می دهد. ورزش عصرگاهی به شــدت قدرت، مقاومت 
و استقامت عضلات بالای بدن را افزایش می دهد و باعث افزایش روحیه کلی 

در مردان می شود.«
برای آقایان، قدرت بعد از ورزش صبح و عصر افزایش می یابد، اما ورزش 
عصرگاهی با کاهش فشــار خون و خستگی، فواید بیشتری به همراه داشت و 

باعث تحریک اکسایش چربی در مقایسه با ورزش اول صبح می شود.

بهترین زمان ورزش برای مردان و زنان 
متفاوت است

9بهداشت و سلامت

دكه مطبوعات

گروه بهداشــت و سلامت- 
درباره نحوه اســتفاده از ماســک و 
رعایــت پروتکل هــای اجتماعــی 
بــا توجه به شــرایط کنترل شــده 
کرونــا، گفت: از ابتــدای پاندمی ما 
تصمیمات مان را بســته به شــرایط 
روز اتخــاذ می کردیــم و در حــال 
حاضر هم باید توجه داشــته باشیم 
که هــر توصیه ای کــه کمیته علمی 
ارائه می دهد، بر اســاس شــرایطی 
فعلی اســت. بنابراین اگر شــرایط 
تغییر کند، توصیه ها هم تغییر خواهد 
کرد. همانطور که یک زمانی در پیک 
بودیــم و اعلام می کردیــم که همه 
افراد ماسک بزنند، اکنون که پیک را 
پشت ســر گذاشتیم، می گوییم افراد 
در شرایط خاصی ماسک بزنند. حال 
اگر طی روزهای آتی شــرایط تغییر 
کند، دســتورالعمل ها به روز شده و 

باید بر اساس آن ها اقدام کرد.
وی افــزود: در حال حاضر که 
در کشور خوشــبختانه نه ابتلا روند 
صعــودی دارد و نــه مرگ ومیرمان 
قابل ملاحظه اســت، به نظر می رسد 
که زمان مناسبی است تا فعالیت های 

معمول مان را توســعه دهیم. در غیر 
این صورت ممکن اســت ضررهای 
اقتصادی، بهداشــتی، ســلامتی و 
... را تجربــه کنیم؛ به عنــوان مثال 
کسانیکه نیاز به جراحی یا مراجعه به 
بیمارســتان دارند و... در این شرایط 
بایــد بتوانند با خیــال راحت تری 

کارهایشان را انجام دهند.
یونســیان ادامــه داد: توصیــه 
می شود که یکســری افراد همچنان 
از ماسک اســتفاده کنند. یکی از این 
گروه هــا کادر بهداشــت و درمان 
هستند. زیرا با بیماران زیادی مواجهه 
دارند که ممکن است بین آنها بیماران 
بدون علامت کرونایی هم باشند و بر 

همین اساس کماکان توصیه می شود 
که کادر بهداشت و درمانی از ماسک 
اســتفاده کنند. همچنین افرادی که 
نقص های ایمنی شــناخته شــده  یا 
ســن بالا دارند که بــه طور معمول 
سیستم ایمنی شان را ضعیف می کند 
و آسیب پذیری شان را در برابر کرونا 
افزایــش می دهد، کمــاکان توصیه 

می شود که ماسک بزنند.
وی ادامــه داد: در عیــن حال 
بــا توجه بــه اینکه برخــی بیماران 
بدون علامــت مبتلا به کرونا هم در 
جامعــه حضور دارنــد؛ حال یا بعدا 
علامت شان ظاهر می شود یا ممکن 
اســت که هرگز علامتی را نداشــته 

باشند، اما ویروس در بدن شان هست 
و می تواند به دیگران هم منتقل شود، 
در نتیجــه در مکان هایــی که تعداد 
افراد زیادی در یک جا جمع شــدند 
و نمی توانند فاصله گذاری را رعایت 
کــرده و محیط هم تهویه مناســبی 
ندارد، توصیه می شــود که از ماسک 
استفاده شــود تا هم خودشان آلوده 
نشــوند و هم اگر مبتــلا به کرونای 
بی علامت بودند، به ســایرین منتقل 

نکنند.
یونســیان تاکید کرد: باید توجه 
کرد که ممکن اســت برای فرد مبتلا 
بــه کرونای بی علامت اتفاقی نیفتد، 
اما ممکن است ویروس را به افرادی 

jکه ضعف سیستم ایمنی یا سن بالا 
دارنــد، انتقال دهند و این افراد دچار 
مشکل شوند. بنابراین در مکان هایی 
که تراکم بالایی وجــود دارد، مانند 
اتوبــوس اعــم از درون شــهری و 
بین شهری که تراکم زیاد است، داخل 
مترو، هواپیما و... توصیه می شود که 
کماکان از ماسک استفاده شود. با این 
حــال در جاهایی که تراکم جمعیت 
بالا نیســت و تهویــه را می توان به 
خوبی برقرار کرد، می توان اســتفاده 
از ماسک را برای افراد سالم ضروری 

ندانست.
وی گفت: در شــرایط اینچنینی 
نبایــد جامعه را بیش از حد خســته 
کنیم. زیــرا این خطر وجــود دارد 
که مردم خســته شــوند و دیگر در 
زمانی که لازم هســت نیز به رعایت 
پروتکل های بهداشتی تمکین نکنند. 
توصیه کمیته علمی هم مبنی بر همین 
واقعیــت بود کــه در جایی که خطر 
بالاســت، ملاحظات مان را تشدید 
کنیم و در جایی که شــواهد نشــان 
می دهد خطر پایین اســت می توانیم 

سخت گیری هایمان را کمتر کنیم.

دبیر کمیته اپیدمیولوژی و پژوهش کمیته علمی کشوری مقابله با کووید۱۹ با اشاره به شرایط کنترل شده کرونا 
در کشور و کاهش ابتلا و مرگ ناشی از این بیماری، درباره نحوه استفاده از ماسک در وضعیت فعلی توضیح داد.

توصیه جدید کمیته علمی کرونا 
درباره استفاده از »ماسک«

گروه بهداشــت و ســلامت- 
مکانیســم جدید مهمی را شناســایی 
کرده اند که باعث ضخیم شــدن عضله 
قلب می شــود و به  طور قابل  توجهی 
خطر ابتلا به ریتم نامنظم قلب و نارسایی 

قلبی را افزایش می دهد.
به نقل از یورکالرت، این کشــف 
موسسه تحقیقات قلبی ویکتور چانگ 
اســترالیا می تواند از راه درمانی جدید 
برای اختلال قلبی موسوم به هیپرتروفی 

قلبی خبر دهد.
در این تحقیق، گفت می شــود: 
هیپرتروفی قلبی یک عامل خطر کلیدی 
برای مرگ زودرس قلبی و یکی از دلایل 
اصلی نارســایی قلبی است. ما بالاخره 
توانســتیم یکی از دلایل اصلی ضخیم 
شدن دیواره عضله قلب را مشخص و 
مولکول ها و مسیرهایی که باعث انجام 

این فرآیند می شوند را شناسایی کنیم.
هیپرتروفی قلبی که از هر ۵۰۰ نفر 
یــک نفر را تحت تاثیر قرار می دهد، به  
دلیل بســیاری از بیماری های رایج از 
جمله فشار خون بالای غیرطبیعی و تنگ 

شــدن یکی از دریچه های قلب)تنگی 
مجــرای آئورت( ایجاد می شــود. این 
عارضه ناظــر به وضعیتی اســت که 
باعث ضخیم شدن دیواره محفظه پمپاژ 
اصلی)بطن چپ( می شود و با گذشت 
زمان این ضخیم شــدن می تواند باعث 
ریتم غیرطبیعی قلب و منجر به نارسایی 
قلبی شــود. هنگامی که نارسایی قلبی 
ایجاد می شود، احتمال زنده ماندن تا پنج 

سال کمتر از ۵۰ درصد است.
محققان مولکول هایی که مسئول 
این وضعیت در ســلول های عضلانی 
قلب اســت را شناسایی و نحوه ارتباط 
آن هــا با یکدیگر در مدل آزمایش روی 
موش ها کشــف کردند. آنان کشــف 
کردند مولکولی به نــام Piezo۱ یک 
فرآینــد علامت دهی را با یک مولکول 
مشــترک دیگر در سلول های ماهیچه 

قلب آغاز می کند.
ایــن کشــف راه را بــرای تولید 
پپتیدی هموار می کند که از ارتباط این 
مولکول ها با یکدیگر جلوگیری می کند. 
این موضوع می توانــد در وهله اول از 

ضخیم شدن عضله قلب جلوگیری یا 
از ضخیم شــدن بیشتر آن در کسانی که 

از قبل آسیب دیده اند، پیشگیری کند.
در حال حاضر گزینه های درمانی 
کمی برای هیپرتروفی شــدید وجود 
دارد. رویکردهای ســنتی شامل پایین 
آوردن فشار خون بیماران یا جایگزینی 
دریچه تنگ آئورت است که هیچکدام 
نمی تواند آسیب ناشی از هیپرتروفی را 
جبران کند. دکتر جین یو، محقق همکار 
این تحقیق، عنــوان کرد: امیدواریم در 
درازمدت به محض مشاهده شواهدی 
از ضخیم شدن عضله قلب در بیمار به 
وی درمانی داده شود که شاید یک پپتید 
کوچک بتواند از پیشرفت این روند در 
قلــب وی جلوگیری کند. حتی به  طور 
بالقوه می توان این درمان را برای مداوای 
افراد مبتلا به فشار خون شدید به کار برد 
تا در وهله اول از ابتلا به هیپرتروفی قلبی 

جلوگیری شود.
این درمان پیشگیرانه می تواند در 
کاهش تعداد افراد مبتلا به بیماری های 
قلبی در اســترالیا تاثیر بسزایی داشته و 

زندگی بسیاری را در آینده نجات دهد.
ایــن گروه تحقیقاتــی همچنین 
در حال بررســی این موضوع است که 
چگونه این یافتــه می تواند به بهبودی 

قربانیان حمله قلبی نیز کمک کند.
پروفســور مارتینــاک می گوید: 
هنگامی که کســی دچــار حمله قلبی 
می شــود، بســیاری از ســلول های 
ماهیچه ای وی می میرند و قلب توانایی 
پمپاژ موثر خود را از دســت می دهد؛ 
بنابراین با ضخیم شدن دیواره عضلانی 

خود این نقص را جبران می کند.
درمانی کــه این فرآیند را متوقف 
می کند، می تواند برای کسانی که دچار 
حمله قلبی شده اند، دگرگون کننده باشد 
و از مرگ و میر در طولانی مدت پس از 

حمله قلبی جلوگیری کند.
وی گفت: در حالی که این روزهای 
اولیــه تحقیقات ماســت، درمان های 
مشــابهی وجود دارد کــه در قربانیان 
سکته امیدوارکننده است. بنابراین ما به 
شدت در مورد ظرفیت های کشف خود 

هیجان زده هستیم.

بهداشــت و سلامت-  گروه 
توصیه اســتاندارد برای کاهش اضافه 
وزن این اســت که کمتر غذا بخورید 
و بیشتر تحرک داشته باشید. این شعار 
کاهش وزنی اســت که پزشکان برای 
چندیــن دهه از آن اســتفاده می کنند. 
پس چرا چاقی رو به افزایش اســت؟ 
در حال حاضر، گروهی از پزشــکان و 
دانشمندان چاقی استدلال می کنند که 
محدودیت کالری می تواند بیشتر مضر 

باشد.
دکتر دیوید لودویگ، استاد تغذیه 
در دانشکده بهداشت عمومی هاروارد 
می گوید: »بــدن زمانی که افراد کمتر 
غذا می خورند، مقاومت می کند.« وی 
خاطرنشان کرد: »محدود کردن کالری 
نه تنها باعث گرسنگی بیشتر افراد می 
شود، بلکه متابولیسم را نیز کند می کند.« 
در حالــی که برخی افراد می توانند در 
کوتاه مدت وزن کم کنند، تعداد بسیار 
کمی می توانند گرسنگی خود را نادیده 

بگیرند و با مشکلات متابولیک مبارزه 
کنند تا کاهش وزن خود را حفظ کنند.

پیشــنهاد تازه محققین این است 
که شــمارش کالری را متوقف کنید و 
فقط کربوهیدرات ها را کاهش دهید تا 
سطح انسولین خود را کنترل کنید. شما 
می توانید انسولین را به عنوان خوراک 
نهایی سلول های چربی در نظر بگیرید. 
انسولین زیاد، سلول های چربی را برای 

ذخیره کالری برنامه ریزی می کند. 
بنابرایــن کالری زیادی در 

جریان خون وجود ندارد 
و به همین دلیل گرسنه 

می شویم.
کم  هــای  رژیــم 

کربوهیــدرات در ســال های اخیر به 
طور فزاینده ای محبوب شــده اند که 
اغلب شــامل حــذف کربوهیدرات 
های تصفیه شــده، از جمله نان، برنج 
و شــیرینی ها اســت. تمرکز بر روی 
پروتئیــن و چربی های ســالم مانند 
میوه ها و آجیل اســت. رژیم محبوب 
کتوژنیک شــکل شدیدتری است که 
کربوهیــدرات ها را بین ۳۰ تا ۵۰ گرم 
در روز محدود می کند. تحقیقات 
بیشــتر نشان داده است 
که رژیم های غذایی 
کربوهیدرات  کــم 
نه تنها موثــر، بلکه 
پایدار هســتند. وقتی 
کربوهیــدرات ها را 
محــدود مــی کنید، 

بدن در ســوزاندن چربــی های خود 
بســیار خوب عمل می کند چراکه قند 
زیادی برای ســوختن ندارد. زمانی که 
افراد رژیم غذایی خــود را با محدود 
کردن کربوهیدرات ها، خوردن مقادیر 
متوسط  پروتئین و دریافت چربی پیش 
می گیرند، احساس سیری می کنند و 
به طور طبیعــی کالری را بدون نیاز به 

شمارش آنها محدود می کنند.
مطالعات نشــان داده اســت که 
افرادی که رژیم های کم کربوهیدرات 
دارند می توانند بیش از ۱۰ درصد وزن 
بــدن خود را از دســت بدهند و آن را 
حفظ کنند. پزشــکان اغلب تصور می 
کنند که افراد اضافــه وزن دارند، زیرا 
بیــش از حد غذا می خورند یا قدرت 

اراده پایینی دارند.
 این رویکرد، سرزنش را از بیمار 
دور مــی کند و به چاقی به عنوان یک 
مشــکل بیولوژیکی نگاه می کند و بر 

تنظیم هورمون انسولین تمرکز دارد.

گروه بهداشــت و سلامت-   
میوه هــا حــاوی مقــدار زیــادی 
آنتی اکســیدان و مواد مغذی ســالم 
هســتند، امــا اگر مراقــب مصرف 
کربوهیــدرات در رژیم غذایی خود 
هستید در مصرف میوه های انتخابی 

خود دقت کنید.
اگــر رژیــم کم کربوهیدرات 
دارید، معمولا هدفتان این اســت که 
کمتر از ۴۵ درصد کالری روزانه خود 

را از کربوهیدرات دریافت کنید. 
میوه هــا به  طور کلی ســالم و 
حاوی مقدار زیــادی مواد مغذی و 
آنتی اکسیدان هاست و موادی دارد تا 
از بدن شما در برابر رادیکال های آزاد 
محافظت کند. این مواد با پیشگیری 
از ابتلا به بیماری هــای مزمن مانند 
دیابت، ســرطان و بیماری های قلبی 

مرتبط است.
متخصص تغذیــه در کلرادو، 
می گویــد: به  طور کلی خوردن انواع 
میوه هــا ایده خوبی اســت. مزایای 
افــزوده گنجاندن انــواع میوه ها به 
عنوان بخشــی از یک وعده غذایی 
متعادل، محتوای آنتی اکسیدانی برای 
کمک به پیشــگیری از بیماری های 
مزمن مانند بیمــاری قلبی و ارتقای 

سلامت مغز است.

بــا این حال اگر بــه دلیل رژیم 
کم کربوهیــدرات مراقــب مصرف 
کربوهیــدرات خود هســتید، باید 
برخــی از گزینه هــا را محدود یا از 
آن اجتناب کنید. آب میوه ها و بیشتر 
میوه های خشــک  شــده که مقدار 
زیادی قنــد دارد، بــا رژیم  غذایی 
شــما ســازگاری ندارد. موز و انبه 
کربوهیــدرات نســبتا بالایی دارد؛ 
بنابراین باید مراقب مصرف ســهم 

خود از این میوه ها باشید.
در ذیــل برخی از میوه هایی که 
کربوهیدرات آن ها اندک است، ارائه 

شده است.
سیب

خوردن یک عدد سیب به عنوان 
بخشــی از میان وعده یا مکمل یک 
وعده  غذایی راه  آســانی برای سیر 
ماندن طولانی مدت است. اگر رژیم  
غذایــی کم کربوهیــدرات دارید، 

سیب عالی است.
سیب دارای فیبر و حاوی 
 C مواد مغذی مانند ویتامین

و پتاسیم است.
آووکادوها

کربوهیــدرات  آووکادو 
اندک و چربی بالایی دارد.

آووکادو در درجــه اول دارای 

چربی های اشباع نشده است که برای 
ســلامت قلب و عروق مفید و مانند 
ســایر میوه ها فاقد کلسترول است. 
یک فنجان معمولی آووکادو حدود 
۱۲ گــرم کربوهیدرات و ۹ گرم فیبر 

دارد.
توتها

از  گســترده ای  مجموعــه 
انــواع توت هــا در رژیــم  غذایی 
اســت  مناســب  کم کربوهیدرات 
کــه شــامل تمشــک ها، بلوبری و 

توت فرنگی می شود.
توت ها مقدار زیــادی از مواد 
 C مغذی را از فیبر، پتاسیم و ویتامین
دارند اما کالری آن اندک و همچنین 

کربوهیدرات پایینی دارد.
طالبی

این میوه تابســتانی خوش طعم 

محتوای آبی بالایی دارد و منبع عالی 
فیبر و حــاوی ویتامین های ویتامین 

A و C است.
همچنیــن منبع عالی پتاســیم 
اســت که به بازیابــی بعد از ورزش 

کمک می کند.
نارگیل

از آنجایی که نارگیل سرشــار 
از چربی اشــباع شده، بهتر است این 
میــوه را در حد اعتدال مصرف کنید. 
مراقب محصولات نارگیل خشــک 
باشید زیرا بسیاری از آن حاوی شکر 

افزوده است.
انجیر

انجیــر کربوهیــدرات اندکی 

دارد؛ یک انجیر ۳.۵ اونســی حدود 
۱۵ واحد کربوهیدرات دارد.

انگور
انگــور نه تنهــا کربوهیدرات 
اندکی دارد بلکه حاوی آنتی اکسیدان 

است.
نتایج تحقیقات نشان می دهد با 
محافظت از سلول های سالم در برابر 
آسیب های ناشــی از رادیکال های 
آزاد از ابتــلا بــه بیماری های مزمن 
جلوگیری می کند. یک پیمانه انگور 
فقــط ۱۶ گرم کربوهیــدرات و ۶۲ 

واحد کالری دارد.
هلو

هلو منبع عالــی فیبر محلول و 

نامحلول است که به کنترل سطح قند 
خون کمک می کند.

همچنین با مصــرف این میوه 
مدت بیشــتری احســاس ســیری 
می کنیــد و ممکن اســت به کاهش 
وزن کمک کنــد. یک هلوی تازه به  
طور متوســط ۱۴ گرم کربوهیدرات 
 A ،C دارد. هلو حاوی ویتامین های

و آنتی اکسیدان است.
هندوانه

هندوانــه شــیرین و رســیده 
کربوهیدرات اندکی دارد.

یــک فنجان هندوانه حدود ۱۱ 
گــرم کربوهیــدرات دارد. هندوانه 
سرشــار از آب و کم کالری اســت. 
همچنین این میوه آنتی اکســیدان و 
پتاسیم دارد که آن را به یک ماده 
غذایی عالــی بعد از تمرین 

مبدل می کند.

درمان نویدبخش جدیدی برای هیپرتروفی قلبی

توصیه طلایی برای کاهش وزن این راه را امتحان کنید

میوه مناسب برای افراد با رژیم غذایی خاص

توصیهمیشــودکهیکسریافرادهمچنانازماسکاســتفادهکنند.یکیازاین
گروههاکادربهداشــتودرمانهستند.زیرابابیمارانزیادیمواجههدارندکه
ممکناســتبینآنهابیمارانبدونعلامتکروناییهمباشندوبرهمیناساس
کماکانتوصیهمیشــودکهکادربهداشــتودرمانیازماســکاستفادهکنند.
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