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 اصول روز داری 
در بیماران مبتلا به آسم

 آســـــــــــــم ازجــــــمــــــلــــــه 

 دكتر سید 
شمس الدین اطهاری

فلوشیپ آسم و آلرژی

درگیركننده  بیماری های 
ــا تــنــگــی  ــ ــه ب ــ ــه بــــــوده ك ــ ریـ
مجاری هوایی به واسطه 
افزایش خلط و اسپاسم 
ــاری  ــج عـــضـــات صــــاف م
هوایی همراه است كه در 
ادامــه افزایش التهاب در 
مجاری موجب تشدید مشكات بیماران مبتا 
به آسم می شود. تنگی مجاری هوایی می تواند 
ــه و گـــاه  ــرفـ ــروع سـ ــ ــ ــنــگــی نــفــس و ش ــث ت ــاعـ بـ

خس خس سینه در این افراد شود.
با توجه به شــروع ماه مبارک، روزه داری در حالت 
عــادی و به طور كلــی برای بیمــاران مبتا به آســم 
منــع نشــده امــا لازم اســت حتمــا قبــل از اقــدام 
بــه روزه داری، بیمــاران با پزشــک خود مشــورت 
، درنهایت  كنند و با توجه به شــرایط كامل بیمــار
توصیه پزشک باید اجرا شود. اگر بیماری شدید 
یــا كنترل نشــده دارنــد و لازم اســت در طــول روز 
هــم دارو و اســپری مصــرف كننــد بایــد حتمــا 

تحت نظر و توصیه پزشک مربوط اقدام كنند. 
بیماران مبتا به آســم در حیــن روزه داری باید به 
دو نكته مهــم توجه داشــته باشــند؛ اول این كه 
بحث داروهای مصرفی ایــن بیماران برای كنترل 
آســم اســت كــه بــا مشــورت گرفتن از پزشــک 

مربوط قابل تنظیم است.
 اکیــدا توصیــه می شــود بــرای كنتــرل بیمــاری 
خود در زمــان روزه داری توجــه ویژه ای بــه میزان 
مصــرف داروهــا داشــته باشــند و دوز موردنیــاز 
تجویزشده از طرف پزشــک را در طول شبانه روز 

دریافت كنند.
 اگــر لازم باشــد پزشــک مربــوط میــزان داروی 
دریافتــی را بــرای قبــل از ســحر یــا بعــد از افطــار 
تنظیــم می كنــد تا مشــكلی بــرای بیمــاران پیش 

نیاید. 
نكته دوم بحث دهیدراته شدن و ازدست  دادن 
آب در بیمــاران مبتا به آســم اســت كه بــا توجه 
بــه پاتوفیزیولــوژی بیمــاری آســم، لازم اســت 
بیمــاران توجه كافــی بــه ایــن موضــوع داشــته 
، میــزان  تــا ســحر باشــند و در فاصلــه افطــار 
كافــی آب و مایعــات را دریافــت كــرده و در طــول 
بــدن  آب  ازدســت دادن  امــكان  حــد  تــا   روز 

را كنترل كنند.
مــورد  در  پاســخ  و  پرســش  بــرای  درنهایــت   
داروهــای باطل كننــده روزه و رعایــت جوانــب 
شــرعی بــه رســاله یــا دفتــر مرجــع تقلیــد خــود 

مراجعه كنند.

داروی آسم
در میــان داروهایی كه در كاهش عــوارض بیماری 
كوویــد-19 می توانــد اثرگــذار باشــد، یــک داروی 
اســتروئیدی وجــود دارد كــه درواقــع، دارویــی 
استنشاقی برای درمان آسم است و این قابلیت 
را دارد كه از بروز عائم شــدید كووید-19 جلوگیری 
کســفورد اعام كرده اند  كند. محققان دانشــگاه آ
بیمارانی كه از داروی آســم budesonide استفاده 
می كردنــد و در این حیــن مبتا به كرونا هم شــده 

بودنــد، بــا عائــم خفیفــی روبــه رو شــدند و نیــازی 
بــه بســتری در بیمارســتان نداشــته اند. از ســوی 
دیگر، مــدت زمان بهبــود آنها تا حــد قابل توجهی 
كاهــش می یابــد. اســتفاده از این اســتروئیدهای 
استنشــاقی در افــراد مبتــا بــه آســم و بیمــاری 
انســدادی مزمن ریــوی، گیرنده هایــی را كــه اجازه 
ورود ویــروس Sars-CoV-2 بــه ریــه می دهنــد، 
كاهــش می دهــد. ایــن اســپری ها حتــی از تكثیــر 
ایــن داروی  ویــروس هــم جلوگیــری می كنــد. 

ارزان و در دســترس بی خطــر بــوده و پزشــكان 
 از اوایــل همه گیــری كوویــد-19 آن را بــه بیمــاران 

تجویز می كنند.

داروهای آرتروز
داده انــد،  انجــام  محققــان  كــه  مطالعاتــی  در 
بــرای  كــه  داروهایــی  اســت  شــده  مشــخص 
درمــان التهــاب روماتیســم مفاصــل یــا آرتــروز 
مورد اســتفاده قــرار می گیــرد، ممكن اســت جان 

بیماران كرونایی بســتری در بیمارســتان را نجات 
 sarilumab و   tocilizumab داروی  دو  دهــد. 
جــزو درمان هــای دارویــی آرتــروز هســتند كــه تــا 
یــک چهــارم یــا 25درصــد خطــر مــرگ مبتایــان به 
كرونــا را كاهــش داده و مــدت بســتری آنهــا را در 
بیمارستان به طور قابل توجهی )حدود یک هفته 
( كاهــش می دهــد. وجــود گیرنده هــای  تــا 10روز
آنتاگونیســتی اینترلوكیــن-6 كــه در ایــن دو دارو 
وجــود دارد، خطــر مرگ ومیــر ناشــی از كرونــا را از 
35/8درصد به 27/3درصد می رســاند كه كاهش 
8/5درصــدی را نشــان می دهد.ایــن داروهــا در 
كنــار اســتفاده از كورتیكواســتروئیدهایی مثــل 
دگزامتازون در بخش مراقبت های ویژه می تواند 
بــه كمــک مبتایــان بــه كرونــا بیایــد. در حالــی كــه 
اســتروئیدهایی مثــل دگزامتــازون ماننــد عوامل 
عمومی ضدالتهابــی عمل می كننــد در این میان، 
دو داروی آرتــروز گیرنده اینترلوكین-6 را مســدود 

كرده و از فعالیت آن جلوگیری می كنند.

داروی ضد سرطان
بیمــاران مبتــا بــه بیماری هــای زمینــه ای ماننــد 
ســرطان، دیابــت، چاقــی و بیماری هــای قلبــی 
و ریــوی در صــورت ابتــا بــه كرونــا، ممكــن اســت 
احتمــال  كــه  كننــد  پیــدا  شــدیدتری  عــوارض 
بستری شــدن آنهــا را در بیمارســتان بــالا می برد و 
حتی پزشــكان ممكن اســت مجبور به اســتفاده 
از دســتگاه ونتیاتــور بــرای آنهــا شــوند. در حــال 
، محققــان بــرای كاهــش عائــم بیمــاری،  حاضــر
اقدام بــه تجویز نوع جدیــدی از داروهای ســرطان 
 )mAb( كرده انــد كه بــه آنتی بادی های منوكلونــال
معروفنــد. گزارش هــا حاکــی از آن اســت كــه 80 تــا 
90درصد بیماران مبتا به كرونایی كه از این داروی 
ضدســرطان اســتفاده كرده اند، نیازی به بســتری 
در بیمارســتان نداشته اند.ســازمان غــذا و داروی 
آمریكا، اســتفاده از داروهــای mAb را برای بیماران 
12ســال به بــالا بــا عائــم خفیف تــا متوســط كرونا 
بی خطر اعــام كرده اســت. این قبیــل داروها جزو 
درمان های هدف محســوب می شــود كه برای آن 
دســته از بیماران مبتا به ســرطان مورد استفاده 
قرارمی گیــرد كه بــه درمان هــای اســتانداردی مثل 

ایــن داروهــا  شــیمی درمانی پاســخ نمی دهــد. 
به گونــه ای طراحــی شــده اند كــه نواحــی خاصــی را 
در ویــروس ماننــد پروتئین هــای ســطحی هــدف 
قــرار داده و بــه سیســتم ایمنــی در شناســایی و 
مســدودكردن مهاجمان كمک می كنند. معمولا 
زمانی كــه از ایــن داروهــا بــرای درمان مبتایــان به 
كرونــا اســتفاده می شــود، پزشــكان آنهــا را در یک 
مرحله تزریق كرده و یک ساعت بیمار را تحت نظر 

قرار می دهند.

داروی اختلال وسواس فکری عملی
محققان در بررسی هایی كه انجام داده اند به این 
نتیجه رســیده اند كــه داروی »فلوواکســامین« كه 
در درمــان اختــال وســواس فكــری عملــی مــورد 
اســتفاده قرار می گیرد، به عنوان نوعی مهاركننده 
سیتوكینی عمل می كند. این دارو یک مهاركننده 
جذب دوباره ســروتونین اســت و در درمــان كرونا 
در  آنهــا  اســت.  داشــته  قبولــی  قابــل  نتایــج 
آزمایش هایی كه روی موش ها انجام دادند، اعام 
كردند این دارو تولید سیتوكین التهابی را كاهش 
داده و در ایــن جانــوران باعــث درمــان عفونــت 
می شــود. فلوواکســامین بــه عنــوان یــک داروی 
ضدافســردگی بــا توجه بــه گیرنــده S1R كــه دارد، از 
فعالیت حســگر استرســی شــبكه آندوپاســمی 
جلوگیــری و از بــروز شــوک های عفونــی در مــوش 
در  را  التهابــی  واکنــش  و  كــرده  پیشــگیری 
كاهــش  انســان  بــدن  خونــی  لوكوســیت های 
می دهــد. همین توفان ســیتوكینی مشــابه كه در 
ایــن اختــال وجــود دارد، در عائــم ایجادكننــده 
التهابــی در كوویــد- 19 هــم عنــوان شــده اســت. 
بررســی ها نشــان می دهــد هیچ كــدام از بیمــاران 
مبتا بــه كرونــا كــه از ایــن دارو اســتفاده كرده اند، 
تاکنــون دچــار وخیم شــدن عائــم نشــده و در 
بیمارســتان هم بســتری نشــده اند. ایــن در حالی 
اســت كــه 12/5درصــد بیمارانــی كــه ایــن دارو را 
اســتفاده نكرده بودند، عائــم بالینی آنها شــدید 
شــده و 60درصد آنها هم عائم درازمدتــی را تجربه 

می كنند.
لمــان و Usnews و Bmj و  منابع: شــبکه Deutsche Welle آ

cidrap و mesotheliomahub

ع همه گیری کرونا می گذرد، بســیاری از محققان و دانشمندان شــبانه روز تلاش می کنند تا بتوانند   در بیش از یک سالی که از شــیو
ندا اظهری

سلامت

درمانی قطعی برای بهبود مبتلایان به کرونا تولید یا شناســایی کنند. بخشی از فعالیت آنها به تولید داروهای جدید معطوف می شود 
اما در این میان، برخی داروها هم هستند که پیشــتر برای درمان بیماری های دیگر مورد اســتفاده قرار می گرفتند اما تحقیقات نشان 
، هیچ داروی قطعی برای این بیماری ویروســی  می دهد قابلیت اثرگذاری روی بهبود برخی عوارض کرونا را هم دارند. البته در حال حاضر

کشف نشده است و درمان هایی هم که وجود دارد فقط با هدف کاهش علائم و کوتاه تر شدن مدت زمان بیماری است.

یافته های محققان نشان می دهد به جز هیدوركسی كلروكین، رمدسیویر و فاووپیراویر 
داروهای درمان برخی دیگر از بیماری ها نیز در كاهش علائم كرونا نقش مؤثر دارد

4 داروی التیام بخش کووید

سلامت 

سودوكو    3823

حل سودوكو    3822

و  شــدیدترین  كــه  كرونــا  چهــارم  مــوج  در  حتــی 

 دكتر  علیرضا 
طبیب خویی

جراح  مغز  و  اعصاب

ســخت ترین مقطــع زمانــی بــرای كشــور از زمان آغــاز این 
همه گیــری به شــمار مــی رود هــم ممكــن اســت بیمارانی 
به دلیل مشكات ســتون فقرات نیازمند جراحی باشند. 
اکثــر بیماری هــای ســتون فقــرات ماننــد بیرون زدگــی 
دیســک ها، ســرخوردگی مهره هــا، تنگــی كانــال نخاعــی و 
موارد مشابه بیماری هایی مزمن هستند كه فرد را ماه ها 
یا ســال ها دچار عائم كرده و روند پیشرفت آنها تدریجی 
و كند اســت امــا گاهــی همیــن بیماری هــا نیز ســبب بروز 

عائم شدید و حتی تهدیدكننده جدی سامت می شود.
مشــكات اورژانســی ســتون فقــرات ماننــد شكســتگی ها، دررفتگی هــا یــا 
خونریزی هــای اطــراف یا داخــل نخاعــی طبیعتا بــه درمان فــوری و اورژانســی نیاز 
دارند امــا از این موارد كه بگذریم، ســایر بیماری های ســتون فقــرات هم ممكن 
اســت شــرایطی را ایجاد كنند كــه امــكان صبر بــرای فروكش كــردن مــوج ابتا به 

كرونا وجود نداشته باشد.
فردی كه به دنبال بلند كردن جســم ســنگین دچار بیرون زدگی شــدید دیســک 
كمر شــده ، ممكن اســت چنــان دردی را تجربــه كند كه صبــر برای حتــی چند روز 

هم برایــش ممكــن نباشــد.جدا از درد شــدید،برخی بیماری هایی كــه در بالا ذكر 
شــد باوجود رونــد كنــد پیشــرفت، ممكــن اســت در یــک مقطــع زمانی با فشــار 
قابل توجــه روی نخاع یــا اعصــاب نخاعی خطر آســیب جــدی این عناصــر عصبی 
را به همراه داشــته باشــد؛ بــه این معنی كــه گاهی یک دیســک بیــرون زده، تنگی 
كانال یا سرخوردگی مهره به حدی می رسد كه فشار روی عصب ها بسیار شدید 
بوده و عملكرد آنها دچار اختال شــده و خطــر از كار افتادنشــان و درنتیجه فلج 
اندام هــا و اختــال در كنتــرل ادرار بــه وجــود می آیــد. در ایــن صورت انجــام عمل 
جراحی و آزادكردن نخاع و ریشه های عصبی تحت فشــار درواقع اورژانس بوده و 

می تواند از بروز عوارض جبران ناپذیر جلوگیری كند.
ســایر بیماری هــای درگیر كننــده ســتون فقرات هــم از ایــن قاعده كلی مســتثنا 
نیســتند؛ تومورهای ســتون فقرات و آبســه ها در بیشــتر موارد نیازمنــد جراحی 
اورژانس هستند زیرا ممكن است با گذر زمان، پیشرفت و گسترش پیدا كنند 

یا با تشدید فشار روی نخاع و عصب ها به آنها آسیب بزنند.
درمجموع باید گفت هــرگاه بیماری درگیر كننده ســتون فقرات به قدری شــدید 
باشــد كه درد غیرقابل تحمل بــرای بیمار ایجــاد كند یــا این كه با اثر فشــاری روی 
عناصر عصبی خطر آسیب دائمی به آنها احساس شــود، به نوعی اورژانس تلقی 

شده و لازم است عمل جراحی آنها در اولین فرصت انجام شود.

یكــی از مشــكاتی كــه در مــاه مبــارک رمضــان بــرای 

دكتر پرهام پارسانژاد

فیزیوتراپیست

روزه داران ایجــاد می شــود، بــروز گرفتگی هــا یــا دردهــای 
یــا  دهیدراتــه  از  ناشــی  می توانــد  كــه  اســت  عضانــی 
و  امــاح  دفــع  و  ماهیچــه ای  بافت هــای  كم آب شــدن 
ویتامین هــا در ایــن زمان همــراه بــا تعریق باشــد. گرفتگی 
عضانی كه تحت دو عنوان كرامپ و اسپاسم در این زمان 
حادث می شود، به علت كاهش جریان مایعات بین بافت 
عضانــی و غشــای اطــراف آن كــه »فاشــیا« نــام دارد و 
همچنیــن كمبــود موادمعدنــی ماننــد كلســیم، پتاســیم، منیزیــم و ســدیم و 
ویتامین هایــی مانند ویتامیــنD و ویتامین های گــروه B بروز یابــد. گرچه كرامپ 
معمولا شــب ها اتفاق می افتد و در افراد سالم و بدون ســابقه مشكات عصبی 
اســكلتی- عضانــی دیــده می شــود، كوتاه مــدت اســت و با یک كشــش ســاده و 
اســتفاده از آب زیــاد و مكمل هــای حــاوی منیزیــم برطرف می شــود. ایــن عارضه 

بیشتر عضات پشت ساق پا، جلو و پشت ران، شكم و كف پا را درگیر می كند. 
در صــورت بــروز مكــرر و شــدید كرامپ هــا، اســتفاده از داروهــای شــل كننده و 
ضدتشــنج هم راهكار مؤثری به شــمار می رود اما اسپاســم با ســابقه مشــكات 
اسكلتی-عضانی و دســتگاه عصبی بروز می یابد كه بیمار سابقه ضربه یا آسیب 
فیزیكی را گزارش می كند و در عضات اطراف ستون فقرات گردنی، پشتی و كمری 
نســبت به عضات ســاق و ران شــایع تر اســت و البته زمان گرفتگی عضات هم 
طولانی اســت اما آنچــه باعث بــروز یا عــود اسپاســم در زمــان روزه داری می شــود 
هم در اختیار قرار نگرفتن آب كافی برای ماهیچه هایی اســت كه قبا هم ســابقه 

اختال در عملكرد را داشته اند. 
اســتفاده نكردن از قهوه و چای پررنگ كه دفع آب را بیشــتر می كنند و استفاده از 

ســبزیجات و میوه های تازه كه حــاوی امــاح و ویتامین ها هســتند در وعده های 
سحری و افطار و شام بسیار توصیه می شود. كمبود منیزیم كه در جذب كلسیم 
و پتاسیم نقش مهمی دارد از مهم ترین علت های گرفتگی عضات است. اماح 
و ویتامین هایی كه ذكرشد باعث عملكرد صحیح و سالم عضات و اعصاب آنها 
می شــود و در صورت كمبود، انتقال پیام به آنها و مكانیســم انقباض شــان دچار 
اختال می شود. مغزهای مختلف، غات و سبزیجات می توانند كمبود منیزیم را 
برایتــان جبــران كننــد. مشــورت بــا فیزیوتراپیســت ها بــرای آمــوزش تمرینــات 
كششــی و نحوه آزادســازی عضاتی كه در غاف یا فاشــیای خود گیر كرده و دچار 
گرفتگی شــده اند هم راهكار مؤثر دیگری برای رهایی از این مشكل شایع است. 
ورزش هــا در زمــان روزه داری بایــد مایــم و همــراه بــا تمرین هــای كششــی و 
انعطاف پذیــری باشــد كــه باعــث بــروز كرامــپ یــا اسپاســم نشــود. پیــاده روی و 
دویدن آرام به مدت نیم ساعت می تواند تمرین مناســبی برای روزهایی باشد كه 

بدن شما به علت روزه داری ممكن است از آب و اماح كافی برخوردار نباشد.

عمل های ضروری جراحی ستون فقرات در همه گیری کرونا

پیشگیری از گرفتگی عضلات به وقت روزه داری

لــرژی گفــت: اســتفاده از ماســک تأثیــر مثبتــی در  یــک فوق تخصــص آســم و آ
كاهش عائــم حساســیت های فصلــی نــدارد، اما زدن ماســک بــا توجه به شــرایط 
كرونایی ضروری اســت. دكتــر ســیدعلیرضا مهدویانــی دربــاره تفاوت عائــم كرونا 
و حساســیت های فصلی، اظهار كــرد: عائم آلرژی شــامل خارش، قرمــزی و ریزش 

اشک می شــود. به افراد دارای ســابقه آلرژی توصیه می كنم با توجه به شرایط كرونا 
تا حد امكان بــرای موارد عادی حساســیت به صــورت حضوری به پزشــک مراجعه 

نكنند و داروی ضد حساسیت مانند آنتی هیستامین را در منزل شروع كنند.
وی تاکیــد كــرد: اســتفاده از ماســک تأثیــر مثبتــی در كاهــش مراجعــات بــرای 

حساســیت های فصلی نداشــته بلكه حتی ممكن اســت موجب بروز حساسیت 
نیز بشود اما با توجه به شرایط كرونایی حتما بر استفاده از ماسک تاکید می كنیم.

لــرژی افــزود: توصیــه می كنیــم افــراد دارای  وی دربــاره اســتفاده از بخــور بــرای آ
حساسیت از هیچ گونه بخوری استفاده نكنند./مهر

ماسک زدن در کاهش حساسیت های فصلی تاثیر ندارد

مدیریت آسم

 سامت نورونی

راست قامت

درمان های دارویی 
آرتروز علاوه بر 
این كه خطر مرگ 
مبتلایان به كرونا 
را 25درصد كاهش 
می دهد، مدت 
بستری را نیز در 
بیمارستان حدود 
یک هفته تا 10روز 
كاهش می دهد


