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ذات‌الریــه یــا پنومونــی یکــی ازجدی‌تریــن 

عفونت‌های دســتگاه تنفسی به شــمارمی‌رود 

که دراثر التهاب و نفوذ باکتری‌ها، ویروس‌ها یا 

قارچ‌ها، کیسه‌های هوایی ریه را از مایع و چرک 

انباشته می‌کند. درشرایط سلامت، این کیسه‌ها 

تبادل حیاتی اکسیژن و دی‌اکسید کربن را انجام 

می‌دهند؛ اما با بروزعفونت، افت اکسیژن خون و 

احساس خفگی یا تنگی نفس ظاهر می‌شود. این 

بیماری برخلاف سرماخوردگی معمولی، صرفاً 

یک آبریزش ساده نیســت و به سرعت می‌تواند 

به ویژه درمیان کودکان خردســال، سالمندان 

بالای۶۵ سال و افراد با سیستم ایمنی تضعیف‌ 

شده، پیشرفت‌های حاد و نگران‌کننده به همراه 

داشته باشد.

عوامل زمینه‌ساز و تفاوت‌های بالینی

ــاکــتــری  ــاری، ب ــمـ ــیـ شــایــع‌تــریــن عـــامـــل بـ

هرچند  اســـت،  نومونیه  استرپتوکوکوس 

آنفلوآنزا وکرونا  ــای فصلی مانند  ــروس‌ه وی

ــای جــوامــع دارنـــد.  ــت نیزسهم بــالایــی دراب

ــه بــا عفونت‌های  ــری وجــه تمایزاصلی ذات‌ال

رایج ویروسی، ماندگاری تب بالا، لرزشدید، 

سرفه‌های پر از خلط و درد تیرکشنده درقفسه 

ــت. آمــارهــا نشان  سینه هنگام دم عمیق اس

می‌دهد که درصد قابل‌توجهی از بستری‌های 

فصول سرد ناشی ازتأخیر درافــتــراق این دو 

عارضه است؛ روندی که درسالمندان با علایم 

گمراه‌کننده‌ای چون افت هوشیاری، گیجی و 

ضعف شدید بروز می‌یابد.

خــطــای مهلک درمـــصـــرف خــودســرانــه 

آنتی‌بیوتیک‌ها

یکی ازجدی‌تریــن چالش‌های نظام ســامت 

درمواجهه بــا ذات‌الریه، گرایش خودســرانه به 

مصرف آنتی‌بیوتیک‌ها در نخستین روزهای تب و 

لرز است. ازآن جا که بخش عمده‌ای ازبیماری‌ها 

درابتــدا ماهیــت ویروســی یــا آلرژیــک دارند، 

اســتفاده ناموجه از ایــن داروها نه تنها ســودی 

ندارد، بلکه خطرجهش باکتری‌هــای مقاوم را 

به دنبــال می‌آورد.جالب اســت بدانیم، همین 

دیروز مینو محرز، متخصص مطرح بیماری‌های 

عفونی، اعلام کرد که ایران و اوگاندا از کشورهای 

دارای بالاتریــن میــزان مصــرف آنتی‌بیوتیک 

هستند. او هشــدار داده بود که مصرف بی‌رویه 

آنتی بیوتیک به مقاومت میکروبی و بی‌اثر شدن 

داروها می‌انجامد و سلامت نسل آینده را به خطر 

می‌اندازد.

درروزهای شــیوع بیماری حواستان به این 

نشانه‌ها باشد

اگرچــه ذات‌الریــه ازطریــق واکسیناســیون 

)پنوموکــوک و آنفلوآنــزا(، پرهیــز ازدخانیات و 

شست‌ وشوی مداوم دست‌ها تا حد زیادی قابل 

پیشــگیری اســت، اما شــناخت زمــان مداخله 

پزشکی حیاتی به شــمار می‌رود. بروز علایمی 

همچون کبــودی لب‌هــا یــا ناخن‌هــا، کاهش 

ســطح هشــیاری، افت ناگهانی فشــار و تنگی 

نفــس پیش‌رونده، به هیــچ عنوان جایــی برای 

خوددرمانی درخانه باقی نمی‌گذارد. روز جهانی 

ذات‌الریه فرصتی است تا یادآوری شود مراقبت از 

سلامت ریه‌ها با آغاز فصول سرد، مستلزم ارتقای 

هوشیاری نسبت به کوچک‌ترین تغییرات درریتم 

طبیعی تنفس است.
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فوت و فن�

چگونه درظروف مسی آشپزی کنیم تا سلامتی‌مان به خطر نیفتد؟
استفاده ازظروف مســی این روزها دوباره درخانه‌ها باب شده 

است؛ ظروفی که گرما را به طوریکنواخت پخش می‌کنند و باعث 

جا افتادن و ترد شدن بی‌نظیر غذا می‌شوند. با این حال، آشپزی 

درمس فوت‌وفن‌هــای خاص خــودش را دارد که بی‌توجهی به 

آن‌ها می‌تواند سلامت بدن را تهدید کند. برای این که با خیال 

راحت ازاین ظروف زیبا استفاده کنید، رعایت چند نکته کلیدی 

ضروری است:

بررسی لایه محافظ داخلی|حتماً مطمئن شوید سطح داخلی 

ظرف با لایه‌ای ازقلع، اســتیل یا نیکل پوشــانده شــده باشــد؛ 

ظروف مسی بدون لعاب یا قدیمی به‌دلیل ورود مس زیاد به غذا، 

خطرمسمومیت و رسوب درکبد را به همراه دارند.

پرهیزجــدی ازغذاهــای اســیدی|ازپختن یــا نگهــداری 

طولانی‌مــدت مــواد اســیدی و تــرش مثــل آبغــوره، ســرکه، 

گوجه‌فرنگی و آلو درظروف مسی پرهیز کنید تا فلز مس اکسید 

نشود.

شست‌ وشوی دســتی و ملایم|ظروف مســی را هرگزداخل 

ماشــین ظرفشــویی نگذارید؛ آن‌ها را با آب گرم، اســکاچ‌های 

نایلونــی لطیف و مایع ظرفشــویی ملایــم بشــویید و بلافاصله 

خشک کنید.

ترفندهای براق کردن ظروف|برای پاک کردن لکه‌ها و برق 

انداختن مس، ازروش‌های خانگی مثل ترکیب نمک و ســرکه 

سفید بجوشانید یا سطح ظرف را با برش لیموترش تازه ماساژ 

دهید.

تســت اصالت کالا|مس اصل رنگی ســرخ و شــفاف دارد، با 

آهن‌ربا به شدت جذب نمی‌شــود و ازنظر تناسب وزن به حجم 

)مانند وزن حدود ۵۰۰ گرم برای ســینی ۱۸ ســانتی‌متری( 

استاندارد است.

اگرمتوجه شدید لایه قلع یا پوشش داخلی ظرفتان آسیب دیده 

یا خش برداشــته اســت، از آن اســتفاده نکنید و ظــرف را برای 

قلع‌اندود کردن به کارگاه‌های مجازبسپارید. 
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متخصصان حوزه سلامت باردیگر نسبت به خطرات نادیده گرفتن عفونت‌های حاد تنفسی 

هشــدارمی‌دهند؛بیماری خاموش اما تهاجمی که درصورت تعلل درتشخیص، می‌تواند 

سلامت عمومی ریه‌ها را به ورطه نابودی بکشاند.

اورژانس پزشکی قولنج کلیوی و روش‌های درمان آن

براســاس گزارش‌های پزشکی، ســنگ‌های کلیه 

عامل اصلی این عارضه هستند و به انواع کلسیمی، 

اسید اوریکی، عفونی و سیستینی تقسیم می‌شوند. 

ازمشخصه‌های بارز قولنج کلیوی می‌توان به انتشار 

درد به پایین شکم و کشاله ران، موجی شدن شدت 

درد، تهوع، استفراغ، وجود خون در ادرار، تکرر ادرار 

و سوزش هنگام دفع اشاره کرد. حضور تب و لرز درکنار این دردها نشانه عفونت همراه با انسداد 

بوده و یک اورژانس پزشکی محسوب می‌شود.فرآیند تشخیص این عارضه با بررسی سابقه بیمار، 

انجام آزمایش‌های خون و ادرار و روش‌های تصویربرداری نظیر ســونوگرافی و سی‌تی‌اســکن 

صورت می‌گیرد. دربخــش درمان، رویکردهای متعددی بســته به اندازه و محل ســنگ اتخاذ 

می‌شود؛ ازجمله تجویز داروهای ضدالتهاب غیراستروئیدی برای کنترل درد، انتظار برای دفع 

طبیعی سنگ‌های کوچک )زیر۵ میلی‌متر(، سنگ‌شکنی برون‌اندامی، یورتروسکوپی و تخلیه 

فوری انسداد با استنت در موارد عفونی یا بحرانی. متخصصان تأکید می‌کنند که نوشیدن آب 

کافی، کاهش مصرف نمک و پروتئین حیوانی و حفظ وزن سالم، مهم‌ترین گام‌ها در پیشگیری 

از بازگشت سنگ کلیه و این درد طاقت‌فرساست.

قولنج کلیوی یا کولیــک نفریتیک عارضه‌ای اســت که با درد شــدید وناگهانی 
درناحیه پهلو وکمرمشخص می‌شود و اغلب به دلیل حرکت سنگ کلیه و ایجاد 
انسداد درمسیرعبورادرار رخ می‌دهد. این عارضه که دستگاه ادراری را درگیر 
می‌کند، درهرساعتی از شبانه‌روز و به دنبال انسداد مجاری توسط سنگ، لخته 

خون یا تومورها بروز می‌یابد و نیازمند توجه فوری پزشکی است.

بیشتر بدانیم

فاطمه ملک زاده   |  روزنامه نگار

 این نشانه ها را 
 به حساب سرماخوردگی نگذاریم

 چرا نباید سرفه‌های خلط‌دار و تنگی نفس فصول سرد را 
با سرماخوردگی ساده اشتباه بگیریم  زندگی‌سلام
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