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گروه بهداشت و سلامت- دکتر 
بابک عشرتی با اشاره به اینکه آنفلوانزا 
یک بیمــاری ناشــی از ویروس های 
آنفلوانزا اســت، گفت: این ویروس ها 
باعث آلودگی دستگاه تنفسی بسیاری 
از حیوانات، پرندگان و انسان می شوند. 
آنفلوانزای انســانی بیماری به شدت 
واگیرداری اســت و معمولا به وسیله 
سرفه و عطســه یک فرد بیمار منتشر 
می شود.آنفلوانزا و سرماخوردگی هر 
دو بیماری های مربوط به سیستم تنفسی 
هستند، اما توسط ویروس های مختلفی 
ایجاد می شوند. آنفلوانزا به دلیل آلودگی 
همه قســمت های سیســتم تنفسی به 
ویروس ایجاد می شود. سیستم تنفسی 
درگیــر در آنفلوانزا شــامل بینی، گلو، 
مجاری تنفســی و حتی ریه است. اما 
ویروس ســرماخوردگی اغلب باعث 
ایجاد عفونت در سیستم تنفس فوقانی 

می شود که شامل بینی و گلو می شود.
۴ گونه ویروس آنفلوآنزا

عشرتی با بیان اینکه تاکنون چهار 
گونه ویروس آنفلوانزا شناســایی شده 
اســت، گفت: این چهار نوع شــامل 
A-B-C-D است که نوع A ویروس 
آنفلوانزا باعث بیماری در انسان و حیوان 
می شود. داده های تاریخی بیانگر خطر 
انتقال آنفلوانزا بین حیوانات و انســان 
و توانایــی بالقوه ایجاد خطر پاندمی با 
این نوع ویروس اســت. همچنین نوع 
B ویروس آنفلوانزا در جامعه انســانی 
در گردش اســت و عامل اپیدمی های 
فصلی می شود. او درخصوص دو  نوع 
دیگر ویــروس آنفلوآنزا،  تصریح کرد: 
نوع C ویــروس آنفلوانزا می تواند هم 
انســان و هم خــوک را آلوده کند اما به 
طور کلی منجر به بیماری متوسط شده 
 D و به ندرت گزارش می شــود. نوع
ویــروس آنفلوانزا نیز به طور اولیه گاو 
را آلوده می کند و مشخص نشده است 
که می تواند سبب آلودگی یا بیماری در 

انســان شود.معاون فنی مرکز مدیریت 
بیماری های واگیر وزارت بهداشــت 
بــا تاکید بر اینکه همــه ویروس های 
آنفلوانزا از نظر ژنتیکی ناپایدار هستند، 
اظهار کرد: همین مسئله احتمال تغییر را 
مطرح می کند و جهش ژنتیکی در طول 

زمان رخ می دهد.
بر  آثــار واکسیناســیون 

پیشگیری از ابتلا به بیماری
عشــرتی با تاکید بر اینکه در حال 
حاضــر موثرترین راه پیشــگیری از 
بیمــاری و دفع کردن شــدت بیماری 
انجام واکسیناسیون و رعایت بهداشت 
فردی و اجتماعی است، گفت: پاندمی 
آنفلوانــزا زمانی که ویــروس جدید 
آنفلوانزا توانایــی کافی و پایدار انتقال 
انســان به انسان را کسب کند، می تواند 
رخ دهد و به دنبال آن به صورت جهانی 

گسترش یابد.
پاندمی های آنفلوآنزا از کدام 

نوع است؟
وی افزود: تاکنــون پاندمی های 
آنفلوانــزا فقط توســط زیرگونه های 
جدید نوع A ویروس ایجاد شــده اند 
زیرا بدن انســان به آن ایمنی نداشته و 
معمــولا بیماری حاصل از آن بســیار 
شدید اســت. داده های تاریخی بیانگر 
وقوع کلیه پاندمی های آنفلوانزا با منشاء 
حیوانات اســت. آنفلوانزای حیوانی 
زمانی که انســان توسط ویروس های 
آنفلوانزای در گــردش حیوانی آلوده 
شود به وقوع می پیوندد. آلودگی انسانی 
به طور اولیه توســط تماس مستقیم با 
حیوان آلوده یا محیط آلوده خطر ایجاد 

شدن دارد.
اهمیت آنفلوآنزای پرندگان

وی با بیان اینکه آنفلوانزا علاوه بر 
انسان در گونه های مختلف پرندگان و 
بسیاری از پستانداران از جمله اسب و 
خوک و گربه سانان نیز مشاهده می شود، 
ادامه داد: ولــی به دلیل امکان پرواز در 
پرندگان و تنوع ســوش های ویروس 
آنفلوانزای مشــاهده شده در پرندگان 

و خطــر انتقــال آن به انســان و اثبات 
بــروز پاندمی های قبلی با منشــاء این 
ویروس ها، آنفلوانزای پرندگان اهمیت 
بیشتری دارد. معاون فنی مرکز مدیریت 
بیماری های واگیر وزارت بهداشت با 
بیان اینکه آنفلوانــزای پرندگان در اثر 
عفونت ناشــی از برخی از سویه های 
نوع A آنفلوآنزا ایجاد می شود، گفت: 

به نظر می رسد کلیه پرندگان نسبت به 
این بیماری حســاس بوده ولی میزان 
حساســیت آنها ممکن است متفاوت 
باشــد. طیف علائم بالینی در پرندگان 
مختلف متفاوت است اما قادر به ایجاد 
بیماری خفیف تا بسیار شدید، مسری و 
کشنده است. همچنین مشخص شده 
است که پرندگان دریایی و مخصوصاً 

اردک های وحشــی و اردک ســانان، 
مخازن طبیعی ایــن ویروس ها بوده و 
در مقابل ابتلا به بیماری شدیداً مقاوم اند 
و از طرفــی پرنــدگان  اهلی و از جمله 
مرغ هــا و بوقلمون ها بویــژه در مقابل 
اشکال همه گیر و سریعاً کشنده بیماری، 
حساس هســتند.به گفته وی، حدود 
۱۶ زیرگونه از ویروس های شــناخته 

شــده آنفلوانزا قادر به ایجاد بیماری در 
پرندگان بوده و پرندگان به عنوان مخازن 
این ویروس ها به حساب می آیند.وی 
بــا تاکید بــر اینکه تماس مســتقیم یا 
غیرمســتقیم پرندگان اهلی با پرندگان 
مهاجر آبزی، یکی از علل شــایع وقوع 
همه گیری آنفلوانزا در بین پرندگان اهلی 
به حســاب می آید، توضیح داد: در این 
بین مراکز فروش پرندگان زنده نیز نقش 
مهمی در انتشار همه گیری ایفا می کنند. 
از طرفی قرنطینه کردن مرغداری های 
آلــوده و معدوم کــردن پرندگان بیمار 
یا تماس یافتــه، جزو اقدامات کنترلی 
اســتاندارد برای جلوگیری از انتشار به 
سایر مرغداری ها در سطح یک کشور به 
حساب می آید.عشرتی تاکید کرد: این 
ویروس ها معمولاً از قابلیت ســرایت 
بالایی برخوردار بوده و به ســرعت به 
مرغداری های دیگر نیز منتشر می شوند 
و علاوه بر اینها ممکن است به صورت 
مکانیکی و توسط وسایل و تجهیزات، 
غذاها، قفســه ها و لباس های آلوده نیز 
انتشــار یابند و همه گیری هایی ایجاد 
کنند و در صورت عدم اجرای اقدامات 
کنترلی فوری و مراقبت دقیق به مدت 

چندین سال ادامه یابند.
وی با اشــاره بــه اینکه ویروس 
آنفلوآنزای پرندگان می تواند انســان را 
نیز آلوده کند و موجب بیماری شدید با 
میزان مرگ بالا شود، گفت: آنفلوانزای 
پرندگان این توانایــی را دارد که خود 
را با انســان تطبیق دهد و به عنوان یک 
عامل بالقوه بیماری زا برای انسان مطرح 
شود یا با سایر ویروس های آنفلوانزای 
انسانی ترکیب و موجب پدیدار شدن 
یک عامل بیماری زا بــا توانایی ایجاد 

پاندمی شود.
علائــم آنفلوآنــزا را بهتر 

بشناسید
او دربــاره علائم اولیــه آنفلوانزا 
در انســان ها، توضیح داد: تب، سردرد، 
درد عضلانی، تعریــق، آبریزش بینی، 
گلودرد و سرفه از علائم بیماری است. 

ســرفه اغلب شدید و برای مدتی ادامه 
می یابد ولی سایر نشانه های بیماری بعد 
از ۲ تــا هفــت روز خود به خود بهبود 
پیدا می کنــد. دفع ویروس معمولا بین 
ســه تا پنج روز بعد از بروز نشانه های 
بیماری و در کودکان تا هفت روز ادامه 
خواهد داشت.وی با تاکید بر اینکه افراد 
در صورت ابتلا به آنفلوانزا بهتر اســت 
در منزل بمانند و تا زمانی که تب شــان 
قطع نشــده از منزل بیرون نیایید، اظهار 
کرد: معمولا یک روز پس از قطع تب، 
بیماری قابل ســرایت نیســت و افراد 
می توانند به کار خود بازگردند. ماندن 
در خانه و اســتراحت نــه تنها مانع از 
انتشــار ویروس می شــود بلکه به فرد 

کمک می کند سریع تر بهبود یابد.
عشرتی با ذکر این نکته که بهبودی 
آنفلوانزا نیازمند گذر زمان و گذشــتن 
طــول دوره بیماری اســت، گفت: اما 
راه هــای مختلفی بــرای بهبود علائم 
وجود دارد؛ برخی داروهای تجویزی 
ضد ویروس می تواننــد دوره بیماری 
را کوتاه تر کنند البته به شــرط آنکه به 
محض شروع علائم مصرف شوند. این 
داروها در صورتی تاثیر مناســب دارند 
که در طی ۴۸ ساعت اول بعد از شروع 
علائم مصرف شوند.وی افزود: علاوه 
بر این سایر داروهای بدون نیاز به نسخه 
پزشک نیز می توانند به بهتر شدن علائم 
کمک کنند. مثلا اســتفاده از داروهای 
تب برُ، مسکن، ضد احتقان و آبریزش 
بینی و داروهای مناســب برای سرفه به 
کاهش علائم کمــک می کنند. لازم به 
ذکر اســت که این داروهــا آنفلوانزا را 
درمان نمی کنند بلکه باعث بهبود نسبی 

و کنترل برخی علائم آن می شوند.
آنتی بیوتیک ها؛ بی تاثیر در 

درمان آنفلوآنزا
معــاون فنــی مرکــز مدیریت 
بیماری های واگیر وزارت بهداشــت، 
تاکیــد کــرد: با توجه بــه اینکه عامل 
بیماری های آنفلوانزا و سرماخوردگی 
ویروس اســت، آنتی بیوتیک ها هیچ 

تاثیــری روی این بیماری هــا ندارند. 
اگر بیماری شــروع به بهبود کرده ولی 
ناگهــان مجدداً عود کنــد احتمالا فرد 
دچار عفونت باکتریایی شده  است. در 
ایــن هنگام باید با مراجعه به پزشــک 
در صورت نیاز بــرای درمان عفونت 

باکتریایی، آنتی بیوتیک مصرف کنید.
وی افزود: بروز علائمی همچون 
مشکل و سختی در نفس کشیدن، تب 
پایدار، اســتفراغ، بلع دردناک، ســرفه 
و ســردرد پایدار ممکن اســت بیانگر 
مشکلات جدی مانند پنومونی باشد؛ 
بنابراین در صورت بروز این علائم باید 

بلافاصله به پزشک مراجعه کنید.
خطــر آنفلوآنزا بــرای چه 

کسانی بیشتر است؟
او با تاکید بر اینکه ویروس آنفلوانزا 
می تواند باعث عفونت ریه ها شــده و 
مشکلی جدی مثل پنومونی ایجاد کند، 
تصریح کرد: افراد دچار ضعف سیستم 
ایمنی، ســالمندان، خانم هــای باردار، 
نوزادان و کســانی کــه به بیماری های 
مزمن دچار هســتند بیش از ســایرین 
در معرض عوارض خطرناک ناشــی 
از آنفلوانزا قرار دارند. معاون فنی مرکز 
مدیریت بیماری هــای واگیر وزارت 
بهداشــت در ادامــه صحبت هایــش 
درباره واکسیناسیون آنفلوآنزا به ایسنا 
اظهار کرد: واکسن آنفلوانزا از ویروس 
غیرفعــال تولید شــده و باعث ابتلا به 
آنفلوانزا به علت تزریق آن، نمی شــود. 
البته به دلیل پاسخ ایمنی بدن به واکسن 
ممکن اســت علائمی مانند بدن درد 
خفیف و یــا تب مختصــری در فرد 
ایجاد شود. وی همچنین درباره افرادی 
که لازم اســت جهت تزریق واکســن 
آنفلوآنــزا اقدام کنند، گفــت: به طور 
کلی واکسن آنفلوانزا جهت گروه های 
در معرض خطر که ابتلا به آنفلوانزا در 
آنان با عواقب سنگین تری همراه است 
و گروه های در معرض تماس که به دلیل 
مشاغل خاص بیشتر در معرض ابتلا به 

بیماری قرار دارند، تجویز می شود.

گروه بهداشت و سلامت-برخی 
از افزودنی های غذایی مورد استفاده در 
شکلات ها و کیک ها ممکن است خطر 
ابتلا به بیماری های قلبی را افزایش دهد.

افزودنی های غذایی طعم، ظاهر، 
کیفیت و ماندگاری مواد غذایی فرآوری 
شده را بهبود می بخشد، اما مصرف منظم 
آن می تواند منجــر به عوارض جانبی 
نامطلوب مانند اختلالات گوارشــی، 
آسم، چاقی و دیابت شود.نتایج تحقیق 
جدید نشان داده است که انواع خاصی 

از امولسیفایر E، افزودنی های غذایی که 
معمولا در شیرینی ها، کیک ها، دسرها، 
شــکلات، نان، مارگاریــن و غذاهای 
آماده اســتفاده می شود، می تواند خطر 
ابتــلا به بیماری های قلبــی عروقی را 
افزایش دهد.نتایج برخی از تحقیقات 
نشان دادند که استفاده از امولسیفایرها 
می توانــد باکتــری روده را مختل کند 
که به نوبــه خود باعث افزایش التهاب 
می شــود. این مورد ابتلا به مشکلات 
قلبی عروقــی را افزایش می دهد و در 

جدیدترین مطالعه، محققان خطر ابتلا 
به بیماری هــای قلبی عروقی را با قرار 
گرفتن در معرض ایــن مواد افزودنی 
ارزیابی کردند. گروه تحقیق، ۹۵هزار و 
۴۴۲ بزرگســال فرانسوی را که بخشی 
از یک مطالعه کوهورت بین سال های 

۲۰۰۹ تا ۲۰۲۱ بودند، پیگیری کردند.
طــی دو ســال اول پیگیــری، 
شرکت کنندگان حداقل سه )و حداکثر 
۲۱( رکــورد آنلاین ۲۴ ســاعته رژیم 
غذایی را تکمیل کردند سپس هر ماده 

غذایی و نوشیدنی مصرف شده در سطح 
برند با سه پایگاه داده تطبیق داده شد تا 
مواد افزودنی آن شناسایی شود. به گفته 
محققان، آزمایش های آزمایشگاهی نیز 

برای ارائه داده های کمی انجام شد.
همچنیــن از شــرکت کنندگان 
خواسته شــد تا هرگونه بروز بیماری 
قلبــی عروقــی )CVD( مانند حمله 
قلبی یا ســکته را گــزارش کنند. این 
موارد با بررسی ســوابق پزشکی آنان 
تایید شد. مرگ و میر مربوط به بیماری 

قلبی عروقی از طریق علت ثبت مرگ 
تایید شــد.پس از میانگین هفت سال، 
شــرکت کنندگانی کــه مصرف بالای 
ســلولز کل )E۴۶۸-E۴۶۰(، سلولز 
)E۴۶۰( و کربوکســی متیل ســلولز 
)E۴۶۶( را ثبــت کردنــد، در معرض 
خطــر ابتلا به بیمــاری قلبی عروقی، 
به ویژه بیماری عروق کرونر قلب بودند.

امولسیفایرهای  مصرف  افزایش 
بــالای  و E۴۷۲ خطــرات   E۴۷۱
مشــکلات قلبی عروقی را نشان داد. 

در بین امولســیفایرها، E۴۷۲b خطر 
بیشــتری برای بیمــاری قلبی عروقی 
و بیماری های عروق مغزی را نشــان 
داد، در حالــی که E۴۷۲c خطر ابتلا به 
بیمــاری قلبی عروقی و بیماری عروق 
کرونر قلب را افزایــش داد. این گروه 
همچنین با مصرف بالای E۳۳۹ خطر 
ابتلا به بیماری عــروق کرونر قلب را 
افزایش داد. اگرچه مطالعات گســترده 
بیشــتری برای تایید یافته ها مورد نیاز 
است، محققان امیدوارند این مطالعه به 

ارزیابی مجدد مقررات در مورد استفاده 
از افزودنی های غذایی در صنایع غذایی 

برای محافظت از مصرف کنندگان 
کمک کند.آنان گفتند: »در همین 

حال، چندین مقام بهداشت 
عمومی توصیــه کردند که 

غذاهای  مصــرف 

فوق فرآوری شده را به عنوان راهی برای 
محدود کردن قرار گرفتن در معرض 
افزودنی های مواد غذایی 
محدود  بحث برانگیز، 

کنند.«

معاون فنی مرکز مدیریت بیماری های واگیر وزارت بهداشت ضمن تشریح تفاوت های آنفلوآنزا و 
سرماخوردگی، درعین حال تاکید کرد که با توجه به اینکه عامل بیماری های آنفلوانزا و سرماخوردگی ویروس 

است، آنتی بیوتیک ها هیچ تاثیری روی این بیماری ها ندارند.

بهداشت و سلامت

کیکوشکلاتهاییکهموجببیماریقلبیمیشوند

آنتی بیوتیک ها؛ بی تاثیر در درمان دو بیماری؛

تفاوت های آنفلوآنزا و 
سرماخوردگی

فریـده پنـاه

گروه بهداشــت و ســلامت-
کاهش کیفیت خواب شــبانه همیشه 
به دلیل مصرف قهوه و کافئین نیســت 
بلکه برخی غذاهای ســالم و سبک نیز 
می توانند خواب شــما را مختل کنند.

در ادامه به برخی از این غذاها خواهیم 
پرداخت.

سالاد و سبزیجات خام
یک وعده ســالاد تازه برای شام 
اگرچه مضر نیست، اما فیبر موجود در 
اجزای تشکیل دهنده آن از قبیل گوجه 
فرنگی، هویج، خیار و ... فرایند هضم 
را دشوار می کند و باعث تجمع گاز در 
روده و نفخ می شود و خواب عمیق را 

دشوار می کند.
غذاهای تند

قبــل از رفتن به رختخواب، باید 
از مصــرف خوراکی های تند اجتناب 
کنید. متخصصان استرالیایی دریافتند 
که غذای تند و اختلالات خواب باهم 
مرتبط هســتند. بر اســاس مطالعات 

آنها، کســانی  که قبل از خواب ســس 
»تاباسکو« یا »خردل« می خورند، به دلیل 
کابوس های شبانه نمی توانند به خواب 
بروند یا خواب ضعیفی دارند. توضیح 
این موضوع ماده »کپسایســین« است 
که مثــلًا در فلفل قرمز وجــود دارد. 
این ماده می توانــد دمای بدن را تغییر 
دهــد که به  نوبه  خود بر کیفیت خواب 
تأثیر می گذارد. بنابراین اگر غذای تند 

دوست دارید، بهتر است آنها را در زمان 
ناهار بخورید.

 زنجبیل
زنجبیــل جزء اصلــی غذاهای 
آسیایی اســت. افرادی که می خواهند 
وزن کــم کنند، دوســت دارند از این 
ماده غذایی استفاده کنند زیرا مواد تند 
موجود در زنجبیل متابولیسم را تحریک 
می کند و افزایش می دهد، اما متابولیسم 

تحریک شــده از به  خواب رفتن عمیق 
جلوگیری می کند.

سیر
ســیر باعث نفخ و تشنگی شدید 
می شــود. از ســاعات عصر به بعد از 

مصرف این ماده غذایی اجتناب کنید.
شکلات

دانه کاکائــو حاوی »تئوبرومین« 
اســت. این ماده دارای ســاختارهایی 
شبیه به کافئین بوده و اثر محرکی دارد. 
شــکلات تلخ حتی نسبت بیشتری از 
تئوبرومیــن دارد و به عنوان میان وعده 

عصر مناسب نیست.
 شیرین  بیان

شیرین بیان حاوی »گلیسیرریزین« 
اســت، یک شیرین کننده طبیعی که بر 
تعادل آب و نمک بدن تأثیر می گذارد و 
در نتیجه فشار خون را افزایش می دهد. 
اگر به یکباره بیش ازحد شــیرین بیان 
بخورید، حتی می توانید به دلیل فشــار 

خون بالا به آریتمی قلبی مبتلا شوید.

گروه بهداشــت و ســلامت-بیش از ۶۰ درصد از افراد مبتلا به دیابت به 
"نوروپاتی دیابتی" مبتلا می شــوند که به مرور دردها بیشتر، شدیدتر و طولانی تر 
می شوند. در این میان کلید اصلی جلوگیری از این آسیب های عصبی، کنترل موثر 
قند خون است و پیشنهادهایی هم برای کنترل موثر این عارضه، ارائه می شود.بنابر 
اعلام دفتر آموزش و ارتقای سلامت وزارت بهداشت، با ۷ گام زیر می توان عوارض 

عصبی دیابت را کنترل کرد:
_ حفظ و کنترل قند خون: کنترل قند خون یکی از مهمترین اقداماتی است 
که فرد مبتلا به دیابت برای پیشگیری یا محدود کردن آسیب های عصبی می تواند 
انجام دهد. رعایت یک رژیم غذایی سالم، ورزش منظم و تکرار تست قندخون چند 
بار در روز به وسیله دستگاه گلوکومتر، همراه با مصرف داروهای کنترل کننده قند 

خون بسیار مهم است.
_ آگاهی از علائم: شما به عنوان یک فرد دیابتی باید نسبت به علائم نوروپاتی 
آگاهی داشته باشید و در صورت مشاهده اولین نشانه ها با پزشک خود تماس بگیرید. 
نشانه ها شامل بی حسی، سوزن سوزن شدن و درد در پاها، احساس ضعف و ... است. 
با پزشــک خود در مورد هرگونه تغییر در هضم غذا، دفع مدفوع، ادرار و همچنین 

دردهای عصبی ناگهانی صحبت کنید.
_ چک کردن روزانه زخم ها: مبتلایان به نوروپاتی دیابتی هرگونه زخم یا تاول 
کوچک در اندام، به خصوص پاهایشــان را باید فورا درمان کنند؛ چون در غیر این 
صورت زخم تمایل به عفونی شــدن خواهد داشت. هر گونه نشانه های زخم بین 
انگشتان و کف پا باید به طور کامل بررسی شود. برای این کار می توان از آینه نیز کمک 

گرفت. کوچک ترین زخم در ناحیه پا نباید نادیده گرفته شود.
_ شستشــوی مداوم پاها: پاها هر روز باید با آب ولرم و پاک کننده های 
ملایم حداقل یک بار شستشو داده شوند. بعد از شستشوی پاها به خصوص مابین 

انگشتان را باید به طور کامل خشک کرد. برای جلوگیری از هر گونه ترک یا زخم 
ناشی از خشکی پا، می توان از کرم های مرطوب کننده استفاده کرد. اصلاح وضعیت 
ناخن ها، استفاده از کفش های مناسب و استفاده مداوم از جوراب هنگام استفاده از 
کفش، سدهای محافظتی در برابر ابتلا به زخم پای دیابتی هستند که منجر به قطع 

عضو می شود.
_ انتخاب کفش مناســب: شــما باید به عنوان یک فرد دیابتی، کفش های 
مناســب و راحت خریداری کرده و از پوشــیدن کفش های پلاستیکی، پنجه تنگ، 
پاشنه بلند، جلو یا پشت باز و همچنین کفش ها و دمپایی های لغزنده خودداری کنید. 
قبل از پوشیدن کفش، داخل آن را از نظر وجود اجسام خارجی بررسی کنید و هرگز 

پا برهنه نباشید؛ حتی در منزل سعی کنید از دمپایی و جوراب مناسب استفاده کنید.
_ مشــورت با پزشــک در مورد روش های درمانی: هدف از درمان، 
رهایی از مشکلات ایجاد شده و پیشگیری از تخریب بیشتر اعصاب است. نخستین 
گام کنترل قندخون اســت، زیرا از پیدایش مشکلات جدید و بدتر شدن عوارض 
قبلی پیشگیری می کند. در مواردی که قرص ها نمی توانند قندخون را به خوبی کنترل 
کنند، تزریق انســولین معمولا مفید واقع می شود. هنگام شب می توان از مسکن ها 
استفاده کرد. برای بهبود عوارض گوارشی پیشنهاد می شود تعداد وعده های غذایی 
را افزایش دهید و میزان غذای مصرفی در هر وعده را کم کنید. همچنین از مصرف 
غذاهای پرچربی و پرفیبر پرهیز کنید. برای جلوگیری از ضعف و سرگیجه، تغییر 
وضعیت ایستادن و نشستن را آهسته انجام دهید. گاهی برای بهبود ضعف اندام ها 

ممکن است فیزیوتراپی توصیه شود.
_ اجتناب از مصرف ســیگار: پرهیز از سیگار کشیدن، بهترن گزینه برای 
حفظ سلامت کلی در دیابتی ها است. سیگار خود عامل خطر ابتلا به نوروپاتی دیابتی 

محسوب می شود و اثرات زیانبار بر سیستم گردش خون دارد.

چهموادغذاییخوابشبانهراتحتتاثیرقرارمیدهند؟

۷اقدامبرایکنترلعوارضعصبیدیابت

بــه طور کلی واکســن آنفلوانزا جهــت گروه های در معرض خطر که ابتــلا به آنفلوانزا 
در آنــان بــا عواقب ســنگین تری همراه اســت و گروه هــای در معرض تمــاس که به 
دلیل مشــاغل خاص بیشــتر در معرض ابتلا بــه بیماری قرار دارند، تجویز می شــود.
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