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خواب بهتر با سه رژیم غذایی ساده

ــه  ــدار نگ ــث بي ــن  باع ــه کافيي ــم ک ميداني
داشــتن مــا ميشــود و شــايد علــت ايــن کــه 
خيلــی از مــا صبــح خــود را بــا قهــوه يــا 
چــای اغــاز ميکنيــم. ايــن باشــد امــا کافيين 
در غذاهــا و نوشــيدنی هــای بســياری 
ــص  ــک متخص ــن را ي ــود. اي ــت ميش ياف
ــد ــز ميگوي ــان هاپکين ــگاه ج ــواب دانش خ

متوجــه مصــرف نوشــيدنی هــای انــرزی 
در  باشــيد.  کافييــن  بــدون  وحتــی   زا 
کــه  اســت  شــده  اشــاره  ای  مطالعــه 
ای   ميــوه  ی  هــا  نوشــيدنی  دربرخــی 
ــرم  ــی گ ــش از  13ميل ــن بي ــدون کافيي ب
نوشــيدنی  ان  از  انــس   16 در  کافئيــن 
معــادل  ميتوانــد  کــه  باشــد  موجــود 
ــيدنيهای  ــود در نوش ــن موج ــزان کافيي مي
ــع شــگفت اور  ــه باشــد. ســاير مناب کافئين
کافئيــن  نوشــيدنی هــای غيرکــولا ســودا، 
ــتنی  ــو، بس ــولات کاکائ ــکلات و محص ش
ــرد  ــام ب ــوان ن ــه را ميت ــلات صبحان و غ
ــيدنيهای  ــا و نوش ــذا ه ــا غ ــا تنه ــا اينه ام
ــا  ــتند و غذاه ــواب نيس ــده خ ــراب کنن خ
ــه  ــز هســتند ک ــری ني و نوشــيدنيهای ديگ
ــواب  ــاعات خ ــا در س ــاب از انه ــا اجتن ب

ميتــوان خــواب بهتــری داشــت.
ــراد  ــات نشــان ميدهــد کــه اف ــکل: تحقيق ال
ســالمی کــه از الــکل اســتفاده ميکننــد 
زودتــر و عميقتــر بــه خــواب ميرونــد امــا 
ــه  ــکل  در مرحل ــن امــدن ســطح ال ــا پايي ب

ــدار  ــواب بي ــواب از خ ــم خ ــاس و مه حس
ميشــوند. الــکل ميتوانــد ســندرم اپنــه 
خــواب در افــراد مبتــلا را تشــديد کنــد 
ــود  ــتفاده ش ــرر اس ــور مک ــه ط ــر ب و اگ
ميتوانــد باعــث راه رفتــن و حــرف زدن در 

ــود ــه ش ــلالات حافظ ــا اخت ــواب ي خ
يــک  از  ميتوانيــد  بهتــر  خــواب  بــرای 
ليــوان نوشــيدنی اب البالــو قبــل از خــواب 
ــد کــه حــاوی مقدارمناســبی  اســتفاده کني
از هورمــون القــا کننــده خــواب ، ملاتونين، 

اســت.
ايجــاد  بــا  هــا  غــذا  تند:ايــن  غذاهــای 
ــلال  ــث اخت ــد باع ــده ميتوانن ــوزش مع س
ــيد  ــيدن اس ــا دراز کش ــوند و ب ــواب ش خ
فــرد  اگــر  و  کننــد  بدتــر  را  رفلاکــس 
خــوردن  دارد  خــواب  اپنــه  ســندرم 
غذاهــای تنــد علايــم اپنــه را بدتــر ميکنــد. 
عــلاوه بــر اينهــا تحقيقــات نشــان داده 
اســت کــه  اســتفاده از فلفــل قرمــز دمــای 
ــالا ميبــرد کــه ايــن باعــث  ــه بــدن را ب پاي
بــدن  دمــای  امــدن  پاييــن  در  اختــلال 
هنــگام خــواب ميشــودو تنظيــم درجــه 

حــرارت بــرای بــدن ســخت ميشــود.
بــرای خــواب بهتــر: از خــوردن فلفــل 
بــه   رفتــن  از  قبــل  ســاعت   3 حداقــل 
از  کنيد.همچنيــن  اجتنــاب  رختخــواب 
خــوردن ســس هــای گوجــه و ســاير 
غذاهــای اســيدی کــه باعــث ســوزش 

معــده ميشــود نيــز اجتنــاب کنيــد
غذاهــای حــاوی پروتييــن و چربــی زيــاد: 
در يــک مطالعــه بــرای 8 هفتــه موشــها را 
بــا غــذای چــرب  تغذيــه کردنــد کــه باعــث 
خــواب منقطــع انهــا در طــول شــب و 
خــواب الــود بودن انهــا در طول روز شــد. 
ــذای  ــه غ ــد ک ــن باش ــد  اي ــت ان ميتوان عل
ــها   ــش وزن  در موش ــث افراي ــرب باع چ
ــه مــواد شــيميايی  و کاهــش حساســيت ب
اورکســين  مغــز بــه عنــوان تنظيــم کننــده 

ــود ــدن ميش ــک ب ــاعت فيزيولوژي س
ــتيک و  ــد اس ــن مانن ــر پروتيي ــای پ غذاه
مــرغ نيــز ميتواننــد باعــث اختــلال خــواب 
شــوند زيــرا زمــان لازم بــرای هضــم انهــا 
ــان  ــا زم ــی اســت و ممکــن اســت ت طولان
خــواب شــما تنهــا 50% غــذا هضــم شــود 
. از خــوردن پنيرهــای چــرب  وپروســس 
ــاب  ــز اجتن ــی  ني ــاس و پپرون شــده ، کالب
کنيــد زيــرا تيراميــن موجــود در انهــا 
ميتوانــد باعــث ازاد شــدن نوراپــی نفريــن 

شــود کــه محــرک مغــز اســت.
کربوهيدراتهــای    : بهتــر  خــواب  بــرای 
پيچيــده ماننــد نــان تســت گنــدم يــا بلغــور 
جــو دو ســر ، قبــل از خــواب بخوريــد ايــن 
ــای  ــدن هورمونه ــث ازاد ش ــا باع ــذا ه غ
خــواب ، ســرتونين  ميشــوند و از طرفــی 

ــت ــر نيس ــا زمانب ــم انه ــر هض ديگ

عدالت در سلامت به مثابه هدفی برای به چالش کشیدن سیاست گذاران: بررسی سیستماتیک

آدرس مجلــه ای کــه گــزارش در آن ارائــه 
شــده اســت: 

Global journal of health science, 2016
 Lankarani KB, Joulaei H, Khankeh 
HR, Zarei N, Fararouei M, Saboori 
Z. Health Equity as a Challenging 
Goal for Policymakers: A Systematic 
Review. Global Journal of Health 
Science.144:)2(9;2016.

URL:
ht tp: / /dx.doi .org/10.5539/gjhs .
v 9 n 2 p 1 4 4

 محل دقيق اجرای طرح: شيراز
 سال)های( اجرای طرح: 1392-13۷8

تاريخ ارائه ی گزارش: 96/1/12                                                       

تهيه کننــده ی  نام خانوادگــی  و  نــام 
بخشــايش کرم مرضيــه  گــزارش: 

 قبــل از انجــام ايــن تحقيــق دربــاره ی 
می دانســتيم؟ چــه  مدنظــر  موضــوع 

- هــدف نهايــی از هــر نظــام ســلامت، 
ــه  ــلامت جامع ــطح س ــای س ــظ و ارتق حف
ــات  ــه خدم ــن اســتفاده ی عادلان ــا تضمي ب

ــت. ــلامت اس س
بســياری  جــاری،  ســال های  در   -
در  عدالــت  بهبــود  بــرای  کشــورها  از 
ــلامت  ــام س ــلاح نظ ــر اص ــلامت، درگي س
ــات  ــياری از آن اصلاح ــا بس ــد؛ ام بوده ان
ــه رو اســت. ــی روب ــا چالش هاي ــان ب همچن

روش مطالعه:
- ايــن مــرور سيســتماتيک دربرگيرنــده ی 

مــد،  پــاب  در  شــواهد  جســت وجوی 
ــکوپوس  ــکولار و اس ــوگل اس ــن، گ مدلاي
 1559 از  و  اســت  پزشــکی  تحقيقــات 
ســال های  بيــن  منتشرشــده  مقــالات 
مطالعــه،   29 کــه  اســت   1392 و   13۷8
براســاس معيارهــای ورود و خــروج از 

مطالعــه انتخــاب شــدند.
ــه  ــی را ب ــه اطلاعات ــر چ ــه ی حاض  مطالع

ــد؟ ــه می کن ــود اضاف ــش موج دان
مطالعــه ی حاضــر بــه پنــج ســتون از 
ــد  ــه می توان ــد ک ــی اشــاره می کن اصلاحات
در رســيدن بــه پوشــش جهانــی بهداشــت 

ــد: کمــک کن
و  اجتماعــی  زمينه هــای  بــه  توجــه    -
ــا اصــلاح  ــراه ب اقتصــادی و سياســی هم
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نظــام ســلامت بــرای توليــد نتايــج پايــدار؛
-  تقويــت مراقبت هــای بهداشــتی اوليــه و 
ــه مرکــز اصلاحــات،  ــراردادن آن به مثاب ق

قبــل از مراقبــت بســتری و ســرپايی؛
ــت  ــدازه ی کمي ــت، به ان ــه کيفي ــه ب -  توج
در مراقبت هــای بهداشــتی بــرای رســيدن 

بــه دسترســی جامــع و عادلانــه؛
-  ايجــاد سيســتم نظــارت قــوی از آغــاز 
اصلاحــات بــرای جلوگيــری از اتــلاف 
مداخله هــای  تمرکــز  و  منابــع  و  وقــت 

مناســب در زمــان مناســب؛
-  اجــرای اصلاحــات گام بــه گام همــراه بــا 
ظرفيت ســازی  و  زيرســاخت ها  بهبــود 

داخلــی.

محدوديت مطالعه: 
ــد  ــردی جدي ــی، رويک ــن بررس ــه اي اگرچ
بــه بررســی اصلاحــات در نظــام ســلامت 
ســلامت  نابرابــری  کاهــش  هــدف  بــا 
ــت. ــراه اس ــت هم ــا دو محدودي ــت، ب اس

ــی زبان  ــالات انگليس ــه مق ــت وجو ب - جس
محــدود بــود؛ 

به دليــل  پايان نامه هــا  بــه  دسترســی   -
کتابخانه هــای  بــه  محــدود  دسترســی 

بين المللــی بــا مشــکل همــراه بــود.
انجــام  درزمينــه ی  پيشــنهادهايی 

لازم: بعــدی  مداخله هــای 
بيشــتر،  مطالعــه  بــه  دراين زمينــه   -

ســاختاريافته  به صــورت  به خصــوص 
احتيــاج اســت.

روش  و  گــزارش  ايــن  مخاطبــان 
هرکــدام: بــه  مناســب  اطلاع رســانی 

ــوزش  ــان و آم ــت و درم - وزارت بهداش
پزشــکی )ارائــه ی گــزارش و برگــزاری 

جلســه ها در ايــن خصــوص(؛
علوم پزشــکی  دانشــگاه های  مســئولان 

ــزارش(. ــه ی گ )ارائ

مرگ و میر و مصرف سیگار در اسیا : متا انالیز تجمعی

Tobacco Smoking and Mortality in 
Asia. A Pooled Meta-analysis
Jae Jeong Yang, PhD1; Danxia Yu, 
PhD1; Wanqing Wen, MD1; et al 
JAMA Netw Open. 
3(2;2019(:e191474. doi:10.1001/
jamanetworkopen.2019.1474

https://jamanetwork.com/journals/
j a m a n e t w o r k o p e n / a r t i c l e -
a b s t r a c t / 2 7 2 9 4 7 9

تهيه کننــده ی  نام خانوادگــی  و  نــام 
کاظمــی مريــم  گــزارش: 

 قبــل از انجــام ايــن تحقيــق دربــاره ی 
می دانســتيم؟ چــه  مدنظــر  موضــوع 

- ســالانه ۷ ميليــون نفــر در اثــر اســتفاده 
از تنباکــو در جهــان ميميرنــد کــه ايــن 
ميــان  در  بيشــتر  افزايــش  بــا  مقــدار 
کشــورهای بــا درامــد کــم و متوســط تــا 
ســال 2030 بــه 8.3 ميليــون نفــر خواهــد 

ــيد . رس
ــب  ــای منتس ــر و ناتواناييه ــرگ و مي - م
بــه ســيگار در چنــد دهــه گذشــته در 
کشــورهای غربــی کاهــش يافتــه اســت و 
ــورهای  ــه در کش ــت ک ــی اس ــن در حال اي

ــت ــته اس ــش داش ــيايی افزاي اس
- نيمــی از مــردان مصــرف کننــده ســيگار 
در دنيــا در 3 کشــور اســيايی قــرار دارند: 

چيــن، اندونــزی و هنــد
- اســيا بزرگتريــن توليــد کننــده تنباکــو و 

محصــولات ان اســت
کشــورهای  گذشــته  قــرن  طــول  در   -
ديناميــک  تغييــرات  دچــار  اســيايی 

اجتماعــی- اقتصــادی  شــدند کــه بــر 
تاثيــر  نيــز  تنباکــو  مصــرف  الگــوی 

اســت گذاشــته 
روش مطالعه:

- ايــن مطالعــه يــک متااناليــز تجمعــی 
در  تولــد  کوهــورت   20 از  حاصــل 
اســيا )چيــن، کــره جنوبــی، ســنگاپور، 
هند،تايــوان و ژاپــن( از ســپتامبر 201۷ تــا 

2018ميباشــد مــارچ 
فــرد   1002258 روی  بــر  مطالعــه   -
اســيايی بــا 35 ســال ســن يــا بيشــتر 

انجــام شــده اســت
رگرســيون  اناليــز  از  هــا  اناليــز  در   -
بــراورد خطــر COX و متااناليــز اثــر 

اســتفاده شــد تصادفــی 
ــده در  ــری ش ــدازه گي ــای ان ــه ه - مواج
مطالعــه  : شــرايط اســتفاده از تنباکــو، 
ــو،  ســن شــروع مصــرف ســيگار و تنباک
تعــداد نــخ ســيگار اســتفاده شــده در 
ــو ــرک ســيگار و تنباک طــول روز، ســن ت

در  شــده  گيــری  انــدازه  پيامدهــای   -
مطالعــه: مــرگ و ميــر اختصاصــی، خطــر 
ــات  ــه مصــرف دخاني ــت  ب منتســب جمعي
و  علــل  کليــه  از  ناشــی  مــرگ  بــرای 

ــه. ــرطان ري س
ــه  ــی را ب ــه اطلاعات ــر چ ــه ی حاض  مطالع

ــد؟ ــه می کن ــود اضاف ــش موج دان
- از ميــان 1002258 شــرکت کننــده در 
مطالعــه 51.1% زن و 48.9% مــرد بودنــد.

ــدگان  10.4  ــرکت کنن ــنی ش ــن س ميانگي
ــود. ±54.6 ب

- 144366 مــورد مــرگ در طــول ميانگيــن  
11.۷ ســال پيگيــری مطالعــات رخ داد، کــه 

از ايــن ميــان9158 مــورد مــرگ ناشــی از 
ســرطان ريــه بــود.

ســيگار  مصــرف  شــيوع  ميــزان   -
ــش و در  ــد افزاي ــن و هن ــان در  چي دراقاي
ــی  ــدار ثابت ــره مق ــنگاپور و  ک ــن و س ژاپ

گــزارش گرديــد
در  ســيگار  شــروع  ســن  ميانگيــن   -
ــش  ــدگان کاه ــرکت کنن ــردان ش ــان م مي
ميانگيــن  حاليکــه  در  اســت  داشــته 
تعدادســيگارهای مصرفــی در روز نيــز 

اســت داشــته  افزايــش 
- افزايــش خطــر نســبی مــرگ در رابطــه 
بــا ســيگاری بــودن درمــردان  متولــد 

ــر  ــا ديرت ــای 1920 و 1930 ي ــه ه ده
- نســبت خطــر بــرای تمامــی علــل مــرگ 
متولديــن  بــرای   مــردان 1.26  ميــر  و 
 ،)1.3۷-1.1۷  ;%95  CI(  1920 از  قبــل 
متولديــن  بــرای   1.4۷ خطــر  نســبت 
)CI 95%:1.35-1.61 (و 1.۷  دهــه 1920 
 CI( بــرای متولديــن 1930 و بعــد از ان

گرديــد. (بــراورد   1.84-1.5۷:%95
مــر  و  مــرگ  بــرای  خطــر  نســبت   -
ناشــی از ســرطان ريــه مــردان  3.38 
 CI(1920 از  قبــل  متولديــن  بــرای 
95%;2.25-5.0۷ (، 4.۷4 بــرای متولديــن 
 4.8  ،)  6.32-3.56:%95  CI(1920 دهــه 
 CI(بــرای متولديــن 1930 و بعــد از ان
شــد. گيــری  انــدازه   )  6.19-3.۷1:%95

95%:(تمامــی   CI  %16.3-8.4(%12.5  -
ــل از 1920  ــد قب ــردان متول ــرگ م ــل م عل
تمامــی   ):%95  CI%24.9-1۷.3(21.1%  ،
و   1920 دهــه  متولديــن  مــرگ  علــل 
بــرای   ):%95  CI  %32.3  -26(%29.3
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متولديــن 1930 و بعــد  از ان منتســب بــه 
مصــرف ســيگار ميباشــد.

علــل   ):%95  CI  %66.3-44.۷(%56.6  -
ــردان   ــه درم ــرگ ناشــی از ســرطان ري م
 :%95  CI%66.6،  1920 از  قبــل  متولــد 
مــرگ  علــل  تمامــی   )  )%۷3.5-58.3
متولديــن دهــه 1920 و  %68.4 )61.3-

ــن 1930  ــرای متولدي CI  %۷4.4 95%:( ب
و بعــد  از ان منتســب بــه مصــرف ســيگار 

ــد. ميباش
ــرگ و  ــيگار و م ــتفاده از س ــوی اس - الگ
ميــر منتســب بــه ســيگار در ميــان زنــان 

ــد ــاوت ميباش متف

محدوديت مطالعه:
مطالعــات  از  کــدام  هــر  جمعيــت   -
کوهــورت ممکــن اســت نمونــه جامــع 
و کاملــی از تمامــی جمعيــت ان کشــور 

نباشــد
- اطلاعاتــی در مــورد دود دســت دوم 
ــيگارهای  ــال( و س ــر فع ــيگاريهای غي )س

ــدارد ــود ن ــدون دود وج ب
- تغييــر رفتــار ســيگار کشــيدن در طــول 

مطالعــات بررســی نشــده اســت

انجــام  درزمينــه ی  پيشــنهادهايی 
لازم: بعــدی  مداخله هــای 

- مداخــلات هزينــه اثربخشــی افزايــش 

ــو ــيگار وتنباک ــر س ــات ب مالي
- تاثيــر مداخــلات مختلــف تغييررفتــار بــر 

ــيگار   ترک س
 

روش  و  گــزارش  ايــن  مخاطبــان 
هرکــدام: بــه  مناســب  اطلاع رســانی 

امــوزش  و  درمــان  بهداشــت  وزارت   -
ــزارش ــا ارايــه گ ــکی ب پزش

ارايــه  بــا  ســيما  و  ســازمان صــدا   -
گــزارش

- وزارت رفــاه، کار و امــور اجتماعــی بــا 
ارايــه گــزارش

اريــه  بــا  جوانــان  و  ورزش  وزارت   -
گــزارش

پیشگیری سطح دوم و سوم برای بیماریهای تیرویید

Endocr Res. 2018 
May;140-124:)2(43. doi: 
07435800.2018.1424720/10.1080. 
Epub 2018 Jan 10.
Secondary and tertiary preventions of 
thyroid disease.
Azizi F1, Mehran L1, Hosseinpanah 
F2, Delshad H2, Amouzegar A1.

تهيه کننــده ی  نام خانوادگــی  و  نــام 
کاظمــی مريــم  گــزارش: 

 قبــل از انجــام ايــن تحقيــق دربــاره ی 
می دانســتيم؟ چــه  مدنظــر  موضــوع 

- پيشــگيری ســطح دوم و ســوم بــه معنی 
ــن و  ــل اغازي ــاری در مراح ــناخت بيم ش
ــل  ــه حداق ــرفت ان و ب ــری از پيش جلوگي
رســاندن عــوارض و ناتواناييهــای ناشــی 

از بيمــاری ميباشــد
روش مطالعه:

- اين مطالعه يک مطالعه مروری است 
ــگيری  ــا پيش ــط ب ــالات مرتب ــی مق - تمام
ســطح دوم و ســوم  بيماريهــای  تيروييــد 
بــا کلمــات کليــدی مرتبــط و در بيــن 
 ، جســتجو   2015 تــا   2001 ســالهای 
بررســی، طبقــه بنــدی و اناليــز شــدند

ــه  ــی را ب ــه اطلاعات ــر چ ــه ی حاض  مطالع

ــد؟ ــه می کن ــود اضاف ــش موج دان
-  در پيشگيری ســطح دوم هيپوتيروييدی 
مــادرزادی ، هيپوتيروييــدی  تحــت بالينــی  
و هيپرتيروييــدی همــه در يــک حــد اهميت 

دارند
بيمــاران  بــرای  روتيــن  غربالگــری   -
بوســيله  نــودولار   مولتــی  گواتــر  بــا 
ســونوگرافی يــا انــدازه گيــری کلســی 
ــاق نظــر  ــن مــورد بحــث  و عــدم اتف توني

اســت.
- انــدازه گيــری کلســی تونيــن در بيماران 
ــد و  ــدولاری تيرويي ــه ســرطان م ــلا ب مبت
بررســی  پروتوانکــوژن RET  در اعضــا 

خانــواده انهــا  پيشــنهاد ميشــود
- غربالگــری بيماريهــای تيروييــدی در 
کســانی  بــه  محــدود  بــارداری  دوران 
اســت کــه  دارای يــک يــا چنــد عامــل 

خطــر باشــند..
- توجــه بــه بيماريهــای خــود ايمنــی 
تيروييــد در پيشــگيری ثانويــه اهميــت 

دارد
ــای  ــز دوزه ــه تجوي ــگيری ثالثي - در پيش
انجــام  و  لووتيروکســين  مناســب 
مراقبتهــای لازم بــرای بيمــاران و اجتنــاب 
از پيشــرفت بيمــاری و عــوارض بيمــاری 

ــد. ــدی ميباش ــکات کلي ن
- درمــان مطلــوب در بيماريهــای تيروييــد 
ــه  ــخيص ب ــری و تش ــه غربالگ ــته ب وابس
موقــع، پيشــگيری از پيشــرفت بيمــاری 
حداکثــر  ارايــه  ان،  عــوارض  بــروز  و 
از  جلوگيــری  و  ســلامتی  مراقبتهــای 

ايجــاد شــرايط پزشــک زاد اســت
محدوديت مطالعه:

- عــدم دسترســی بــه تمامــی مقــالات 
منتشــر شــده در ايــن زمينــه )در ايــن 
ــان جســتجو  ــس زب ــالات انگلي ــه مق مطالع

ــت( ــده اس ش
انجــام  درزمينــه ی  پيشــنهادهايی 

لازم: بعــدی  مداخله هــای 
- انجــام مطالعــات هزينــه اثــر بخشــی 
ــران ــد در اي ــری تيرويي ــتهای غربالگ تس

-   تهيــه گايدلايــن غربالگــری بيماريهــای 
تيروييــد بومــی ســازی شــده

روش  و  گــزارش  ايــن  مخاطبــان 
هرکــدام: بــه  مناســب  اطلاع رســانی 

- پزشــکان مراکــز بهداشــتی درمانــی 
خصوصــی و دواتــی بــا ارائــه گــزارش و 

ــوزی ــای بازام ــه ه برنام
- صدا و سيما با ارائه گزارش

- اموزش و پرورش با ارايه گزارش
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آمارهای تکان دهنده از مصرف دخانیات و عوارض آن

*ht tps : / /www. imna . i r /news /377801/%D %8AF%D %8AE%D %8A %7D %86 %9DB8 %C%D %8A %7
D %8 A A - % D %8 B %3 D %8 8 %9 D %8 5 %9 D B 8 %C % D % -8 6 %9 D %8 B %9 D %8 A %7 D %8 5 %9 D -8 4 %9
%D %8 5 %9 D %8 B %1 D A % A F - % D % -8 8 %9 D %8 5 %9 D B 8 %C % D %8 B % -1 D %8 A F % D %8 B -1
%D %8 A C % D %8 7 %9 D %8 A %7 D 8 6 %9

بــروز بيماری هــای بســيار زيــادی ناشــی از  مصــرف دخانيــات  ماننــد تدخيــن ســيگار و قليــان و پيــپ و يــا هــر مــاده دخانــی ديگــر،  
اســت و شــايع ترين آن بــروز برونشــيت حــاد اســت کــه ميتوانــد تبديــل بــه فــرم مزمــن شــودو  نهايتــا بــه بيمــاری انســدادی مزمــن 
ريــه تبديــل شــود کــه در ان ظرفيــت تنفســی کاهــش مــی يابــد. علــت 85% از بــروز بيماريهــای مزمــن  انســدادی ريــه بــه مصــرف 

دخانيــات نســبت داده ميشــود و ايــن نکتــه اهميــت پيشــگيری از مصــرف دخانيــات و تــرک ان را  نشــان ميدهــد.
مصــرف دخانيــات تــا ســال 2020 بعــد از تصادفــات و بيمــاری قلبــی و عروقــی ســومين علــت مــرگ و ميــر در جهــان خواهــد بــود، 

کــه  عامــل ان بيمــاری انســدادی مزمــن ريــه)COPD( اســت. 
ســرطان ريــه  بعنــوان کشــنده تريــن ســرطان بشــری اســت کــه پيــش آگهــی مناســبی نيــز نــدارد.در زنــان ســرطان ريــه در حــال 
پيشــی گرفتــن از ســرطان ســينه اســت و ايــن مســايل اهميــت تــرک دخانيــات  در جهــت پيشــگيری از ســرطان ريــه را نشــان ميدهــد.

پيشــگيری از مصــرف ســيگار و قليــان  توســط نوجوانــان بهتريــن عملکــرد در پيشــگيری از اعتيــاد بــه دخانيــات اســت و بــا توجــه 
بــه الگــو بــرداری نوجوانــان از والديــن ضــروری اســت کــه  خانــواده هــا از اســتعمال قليــان و دخانيــات  و تعــارف آن بــه فرزنــدان 

نوجــوان خــود اجتنــاب کننــد.
استنشــاق دود تحميلــی دخانيــات بــه ايــن معنــا اســت کــه ســاير اعضــای خانــواده  فــرد مصــرف کننــده دخانيــات بــه اجبــار عوارض 
ايــن دود را تحمــل مــی کننــد و ايــن ميتوانــد باعــث افزايــش آســم در بيــن کــودکان و بروزســرطان و بيماريهــا مزمــن ريــه شــود، کــه 

حداقــل بــا عــدم مصــرف دخانيــات در منــزل و فضاهــای در بســته ميتــوان از ايــن عــوارض جلوگيــری کــرد
ســيگار وتنباکــو قليــان حــاوی نيکوتيــن  هســتند کــه  مــاده ای اعتيــاد آور اســت . بعــلاوه  حــدود چهــار هــزار تــا شــش هــزار مــواد 

ســرطان زا و راديــو اکتيــو بــه ميــزان کــم در ســيگار  وجــود دارد کــه ميتواننــد ســرطان زا باشــند.
استنشــاق دود ناشــی از مصــرف هــر بــار قليــان برابــر بــا مصــرف حداقــل 30 نــخ ســيگار اســت و بــاور اشــتباهی وجــود دارد کــه 
عبــور دود از آب از ورود مســتقيم آن بــه دســتگاه تنفــس جلوگيــری مــی کنــد  و ايــن باعــث مصــرف بيشــتر قليــان در بيــن افــراد 
شــده است.اســتفاده از تنباکوهــای معطــر باعــث افزايــش تمايــل و وابســتگی فــرد بــه مصــرف ميشــود  کــه ايــن موضــوع نيــز مــورد 

تامــل اســت 

*https://tpcrc.sbmu.ac.ir/index.jsp?fkeyid=&siteid=188&pageid=6706&newsview=78838
شــعار امســال روز جهانــی بــدون دخانيــات ، دخانيــات و تأثيــر آن بــر بيماری هــای ريــوی مــی باشــد . دخانيــات بــه عنــوان اوليــن 
علــت قابــل پيشــگيری از مــرگ و ميــر شــناخته شــده اســت . استنشــاق دود دخانيــات عامــل بــروز ۷5 درصــد بيماری هــای ريــوی 
اســت و  متأســفانه مصــرف کننــده دخانيــات عــلاوه بــر خــود فــرد، اطرافيانــش را نيــز در معــرض بيماريهــای ريــوی قــرار مــی دهــد.

نتايــج مطالعــات صــورت گرفتــه  نشــان ميدهــد کــه حــدود 12 درصــد کل جامعــه مصــرف ســيگار دارنــد و  اگــر مصــرف قليــان را 
نيــز بــه آن اضافــه کنيــم، ايــن آمــار بــه حــدود 20 درصــد مــی رســد.

آمــار مصــرف ســيگار در خانم هــا و آقايــان متفــاوت اســت. بــه طــوری کــه در حــدود 20 درصــد آقايــان و 2 تــا 3 درصــد خانم هــا 
مصــرف روزانــه ســيگار دارنــد کــه در مجمــوع حــدود 11 يــا 12 درصــد افــراد بــالای 15 ســال جامعــه را تشــکيل می دهــد.

ــات در  ــان را شــامل مــی شــود. آمــار مصــرف دخاني ــز در حــدود 30 درصــد خانمهــا و 35 درصــد آقاي ــان ني آمــار مصــرف قلي
قشــر تحصيلکــرده تفاوتــی بــا عمــوم جامعــه نــدارد، و دانشــجويان بــه واســطه ســن خــود در اوج مصــرف دخانيــات قــرار دارنــد و  

افزايــش آگاهــی نيــز نتوانســته باعــث کاهــش آمــار مصــرف دخانيــات در ايــن گــروه شــود.
در جهــت کاهــش مصــرف دخانيــات انتشــار هشــدارهای بهداشــتی بــر روی پاکت هــای ســيگار توصيــه شــده اســت کــه بــه صــورت 
کامــل اجــرا نشــده وايــن تصاويــر تأثيرگــذار و هشــدار دهنــده نيســت. مهــم تريــن راهــکار کاهــش مصــرف دخانيــات افزايــش قيمــت 
ــا ثابــت شــده نيســت امــا  ــات باعــث افزايــش مصــرف قاچــاق می شــود در دني آن اســت، ايــن موضــوع کــه افزايــش قيمــت دخاني
تحقيقــات در بســياری از کشــورها ثابــت کــرده افزايــش قيمــت مــی توانــد تــا 10 درصــد باعــث کاهــش مصــرف دخانيــات در جامعــه 

شــود و ايــن موضــوع بايــد مــورد توجــه مســوولان قــرار گيــرد.
منبع: خبرگزاری مهر     



ماهنامه خبري پژوهشي كليد سلامت                                                           ماهنامه خبري پژوهشي كليد سلامت                                                        

7

*https://www.khabaronline.ir/news/422030/%D %8A %2D %85 %9D %8A %7D %8B %1D %87 %9D %8A7
%DB8 %C-%D %8AA%DA%A %9D %8A %7D %-86 %9D %8AF%D %87 %9D %86 %9D %8AF%D -87 %9
%D%8A%7D%8B%-2D%85%9D%8B%5D%8B%1D%-81%9D%8B%3DB8%C%DA%AF%D%8A%7D%8B-1
%D%8A%8DB8%C%D%-86%9D%8A%7DB8%C%D%8B%1D%8A%7D%86%9DB8%C-%D%87%9D%8A-7
%D%87%9D%8B%-1DB%B%1DB%B%-0D%8AF%D%82%9DB8%C%D%82%9D%-87%9DB8%C%DA%A9

در حــال حاضــر حــدود يــک و نيــم ميليــارد نفــر در جهــان ســيگار مصــرف مــی کننــد و انتظــار مــی رود تــا ســال 2020 ايــن آمــار 
بــه 1/6 ميليــارد نفــر در ســال برســد. الگــوی مصــرف ســيگار در ايــران بــه ســمت جوانــان تغييــر کــرده اســت  کــه زمينــه گرايــش 

بــه ســاير مــواد مخــدر را فراهــم مــی کنــد
هــر ۷ ثانيــه يــک نفــر در دنيــا و هــر 10 دقيقــه يــک نفــر در ايــران بــر اثــر مصــرف ســيگار مــی ميــرد و چنانچــه اقدامــی در جهــت 

کنتــرل آن صــورت نگيــرد در 10 ســال آينــده ايــن مــرگ و ميــر در کشــور بــه يــک نفــر در دو و نيــم دقيقــه خواهــد رســيد.
ســن شــروع مصــرف دخانيــات در دنيــا بيــن 12 تــا 14 ســال کاهــش يافتــه اســت .بــر اســاس گــزارش ســازمان C.D.C ايــن آمــار 
در ايــران بــه ســال آخــر دوره راهنمايــی و ســال اول دروه دبيرســتان رســيده اســت و متاســفانه مصــرف ســاير مــواد بــه جــز 

ســيگار از دو درصــد بــه 14 درصــد رســيده اســت 
80 تــا 100 هــزار نفــر از جوانــان و نوجوانــان در جهــان ، روزانــه شــروع بــه کشــيدن ســيگار مــی کننــد و در بســياری از مــوارد 

مــدت زمــان بيــن اوليــن تجربــه ســيگار کشــيدن تــا وابســتگی شــديد بــه آن در طــول يــک ســال يــا کمتــر اتفــاق مــی افتــد. 
حــدود 2۷ درصــد مــردان و 3/4 درصــد زنــان در ايــران ســيگار مــی کشــند .  نتايــج يــک مطالعــه نشــان داد کــه ۷0 درصــد افــراد 
ســيگاری در کشــور زيــر 40 ســال ســن دارنــد و همچنيــن دو ســوم آنهــا اوليــن ســيگار را در ســن 15 تــا 24 ســال تجربــه کردنــد 

متاســفانه بســياری از افــراد ســيگار را در حــد مصــرف چــای مــی داننــد در حالــی کــه ســيگار نوعــی اعتيــاد اســت 
متاســفانه اپيدمــی اســتعمال دخانيــات در ســال هــای اخيــر در بيــن زنــان سراســر دنيــا افزايــش چشــمگيری داشــته اســت نتايــج 
بررســی نشــان مــی دهــد افزايــش مصــرف دخانيــات در بيــن جوانــان بخصــوص دختــران بــه مراتــب افزايــش يافتــه اســت و ايــن 

شــيوع در مقايســه بــا پســران قابــل توجــه بــوده اســت
همــه گيــری مصــرف دخانيــات در حــال تغييــر از کشــورهای صنعتــی بــه ســمت کشــورهای کــم درآمــد اســت بــرآورد مــی شــود 
مــرگ و ميــر ناشــی از بيماريهــای وايســته بــه اســتعمال دخانيــات از حــدود ســه ميليــون نفــر در حــال حاضــر بــه 10 ميليــون نفــر 
در ســال 2025 ميــلادی افزايــش يابــد بطوريکــه حــدود ۷ ميليــون نفــر از ايــن مــرگ هــا در کشــورهای در حــال توســعه اتفــاق مــی 
افتــد و در بســياری از کشــورها دخانيــات شــايعترين عامــل قابــل پيشــگيری مــرگ و ميــر و ناتوانــی اســت. بطــور کلــی بــر اســاس 
آمارهــای اعــلام شــده تعــداد مــرگ و ميرهــای ناشــی از مصــرف ســيگار در کشــور 50 هــزار نفــر در ســال گــزارش داده شــده 

اســت.
بيماريهــای ناشــی از مصــرف ســيگار در کشــورهای در حــال توســعه شــايع تــر اســت زيــرا شــيوع مصــرف ســيگار در ايــن کشــور 
ــه،  هــا بيشــتر اســت و بيمــاری هــای قلبــی عروقــی، حمــلات مغــزی، انــواع ســرطان هــا) معــده، خــون، حفــره دهــان، شــکم، مثان
کليــه، ريــه، حفــره مــری( بيماريهــای بدخيــم تنفســی، بيمــاری هــای روان شــناختی، بيمــاری هــای پوســتی، زايمــان زودرس و ســقط 
جنيــن از مهــم تريــن بيمــاری هــای ناشــی از مصــرف ســيگار اســت. بــر اســاس يافتــه هــای علمــی ســيگار در زنــان ســبب ايجــاد 
مشــکلات توليــد مثلــی نظيــر نابــاروری، ســقط جنيــن، مــرگ زودهنــگام و کاهــش وزن نــوزاد مــی شــود و در مــردان بــه ناهنجــاری 

هــای ژنتيکــی، کاهــش غلظــت اســپرم و کاهــش تحــرک آنهــا مــی شــود 
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وب سایتهای مجلات مرکز تحقیقات سیاستگذاری سلامت

http://emedicalj.com

http://hkj.sums.ac.ir

http://womenshealthbulletin.com

http://intjsh.com

http://socialpharmacyjournal.com
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