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دریچه

عوارض متعدد یک بیماری
دیابت قندی و کبد چرب

یکــی از مهم تریــن علــل بــروز 
بیماری کبد چرب، بیمــاری دیابت یا 
بیماری افزایش غیرطبیعی قند خون 
اســت. دیابت یا بیمــاری قند یکی از 
بیماری های شــایع در جهان اســت. 
۲۰۰ میلیون نفر  حــدود  درحال حاضر 
در سراســر دنیا به ایــن بیماری مبتلا 
هســتند و بنا بر پیش بینی فدراسیون 
بین المللــی دیابــت، تا ســال ۲۰۲۰ 
میلادی، ایــن تعداد به ۴۰۰ میلیون نفر 
درحال حاضــر،  رســید.  خواهــد 
چهار میلیون نفــر در ایــران به دیابت 
مبتلا هســتند. بیمــاری دیابت به دو 
دلیل در بــدن ایجاد می شــود؛ یکی 
اختلال یا نقص در هورمون انســولین 
که از غده لوزالمعده انســان تراوش 
می شــود و دیگری مختل شدن جذب 
و مختل شدن مصرف انسولین توسط 
ســلول های بدن به دلیل مقاومت به 
آن. اگر ســطح گلوکز خــون به علل 
باشد،  بالا  غیرطبیعی  به طور  مختلف 
بیماری دیابت با علائم و نشــانه های 
زیر بــروز می کنــد: پــرادراری و دفع 
ادرار بیش از اندازه در شب، نوشیدن 
مایعات زیاد برای رفع تشنگی شدید و 

خستگی مفرط. 
دارد که  انــواع مختلفــی  دیابت 
شــایع ترین انواع آن، دیابت نوع اول یا 
دیابت وابسته به انسولین و دیابت نوع 
دوم یا دیابت غیروابســته به انسولین 
اســت. دیابت نوع اول که در اثر عدم 
ترشح انســولین ایجاد می شود، بیشتر 
در کودکان و نوجوانان و به طورکلی در 
افراد زیر ۳۰ سال شایع است. در دیابت 
نوع دوم که به دیابت بزرگ سالان نیز 
معروف است، انسولین ترشح می شود 
ولی بــه عللی مؤثر واقع نمی شــود. 
افــراد بــالای ۴۰ ســال، افــرادی که 
اســتعداد چاقی دارند و افرادی که در 
خانواده آنان سابقه دیابت وجود دارد، 
بیش از دیگران در معرض این نوع از 

بیماری دیابت هستند. 
دیابت با طیف وسیعی از عوارض 
همراه اســت که اگــر به خوبی کنترل 
نشــوند، عوارض متعددی برای بیمار 
ایجــاد می کنند. یکــی از این عوارض 
کبد چرب اســت. کبد چرب در دیابت 
نوع یک شایع نیســت، ولی در نیمی 
از مبتلایــان به دیابت قنــدی نوع دو 
دیده می شــود. علت ارتشــاح چربی 
در کبد مبتلایــان به دیابت قندی نوع 
دو، افزایش اســیدهای چرب با منشأ 
غذایی و متابولیسم مواد نشاسته ا ی و 
تبدیل آنها به اســیدهای چرب است. 
از طرفــی دیگر در ۱۰ تــا ۵۵درصد از 
افــراد مبتلا به کبد چــرب غیرالکلی، 
دیابت نوع دو نیز دیده می شود. البته 
این مســئله هنوز لاینحل باقی مانده 
اســت که آیا شــیوع دیابت به خاطر 
چاقی است یا اینکه کم تحرکی، چاقی 
و عوارض ارثی ســبب دیابت نوع دو 
می شود و آن ســبب کبد چرب است 
یا اینکه عوامل مختلفی منجر به بروز 
کبــد چرب و در آینــده دیابت نوع دو 
می شــوند و درواقع، وجود کبد چرب 
نشــان دهنده وجــود دیابــت مخفی 

است. 
مبتلایان به بیماری قند اغلب چاق 
هستند و با گرفتن رژیم غذایی، کنترل 
تغذیــه و مصرف داروهای ضددیابت 
خوراکی می توان از پیشــرفت بیماری 
آ نهــا جلوگیری کرد. بیمــاری دیابت 
ولی  نیست،  قابل درمان  درحال حاضر 
قابل کنترل است. با کنترل این بیماری، 
از بــروز عــوارض آن (یکــی از ایــن 
عارضه ها کبد چرب است) جلوگیری 
به عمــل می آید. هــدف از درمان در 
این بیماری حفــظ قند خون (گلوکز) 
در دامنه طبیعی اســت. از روش های 
درمانی، مصرف داروهای کاهنده قند 
خون، انســولین تزریقی و رژیم غذایی 
است. در رژیم غذایی این بیماران لازم 

است نکات زیر رعایت شود: 
- حفظ وزن بدن در دامنه طبیعی 
بــا توجه به قــد و ســن و در صورت 
لزوم کاهش وزن بدن به خصوص در 
بالغان مبتلا به دیابت که وزن اضافی 

علت اصلی دیابت در آنان است. 
- مصــرف بقــولات، حبوبــات و 

میوه ها افزایش یابد. 
- گوشت بدون چربی، فراورده های 
لبنی کم چرب یا رژیمی در حد اعتدال 

مصرف شود. 
- مصــرف قند، شــکر و غذاهای 
سرشــار از مــواد قنــدی بــه حداقل 

کاهش یابد.

زاویه دید

به سلامت خود رأی دهیم!
خوردن سوسیس و کالباس ممنوع

تا پیش از انتشــار گزارش رسمی ســازمان جهانی بهداشت مبنی بر 
ســرطان زابودن فراورده هــای گوشــتی همچون سوســیس و کالباس 
و قراردادن آنها در گروه A (مواد قطعا ســرطان زا برای انســان) یعنی 
هم ردیف با عواملی مانند ســیگار و آزبست، همه مقالات و گزارش های 
علمی منتشــره قبلی نیز در ارتباط با خطرات متعدد این ترکیبات لذیذ و 
پرطرفدار، بدون اســتثنا حاکی از ارتباط معنادار بین میزان مصرف آنها 
و افزایــش درصد احتمال ابتلا به انــواع بیماری های مزمن و خطرناک 
بوده انــد؛ از فشــارخون و بیماری های قلب و عروق گرفتــه تا دیابت و 
انواع ســرطان. بنابراین توصیه تمام کارشناسان و محققان مربوطه نیز 
همواره در راستای کاهش ســهم این اقلام مشکل آفرین در سبد غذایی 
خانواده ها بوده اســت. امــا از چندماه پیش که بالاتریــن مرجع پایش 
ســلامت جهان، بر ســرطان زابودن این محصولات صحــه گذارد، دیگر 
اســتفاده از عبارات «به حداقل رســاندن مصرف» یــا «کاهش مصرف» 
بــرای این گروه از مواد غذایی که به عنوان ســرطان زاترین خوراکی های 
ســاخته دست بشر تاکنون شــناخته شــده اند، بی معناست؛ موضوعی 
که ســال گذشــته در یکی از برنامه های صددرصد علمی صداوســیما 
توسط یکی از بالاترین مســئولان تغذیه کشور نادیده گرفته شد (برنامه 
«چرخ»، ۹ آبان ۱۳۹۴) و در جواب ســؤال مجری برنامه پیرامون مقدار 
مجاز مصرف این فراورده ها، اســتفاده یک یا دوبــار آنها را در ماه بدون 
خطر دانســت! و در مقابل پرسش مجری حیران که آیا برای سیگار هم 
کــه در همین گروه قرار دارد، شــما چنین توصیــه ای می کنید؟ بر گفته 
خویش تأکید کرد. اما واقعا چگونه باید باور کرد که مسئولی در این رده 
شغلی با داشتن اطلاعاتی فراتر از متوسط و تجربیاتی دامنه دار پیرامون 
وضعیت نامناســب تغذیه اقشــار مختلف جامعه، چنین مطلبی را در 
رسانه تلویزیون که با وجود تمام کاستی ها و نارسایی ها هنوز هم باید آن 
را پرمخاطب ترین رسانه کشور دانست، بیان کند؟ علی الخصوص با تأثیر 
دوچندانی که این رســانه بر قشــر موردنظر ما در این گونه مباحث دارد. 
متأســفانه باید قبول کنیم که ارزانی این گــروه غذایی همراه با تنوع بالا 
و سهل الوصول بودنشــان در سر هر کوی و برزن و عدم نیاز به پخت وپز 
خاص یا زمان بر، در مقایســه با مشکلات تهیه غذای سالم، در بسیاری از 
موارد، با اقبال بیشتری از ســوی برخی گروه های خاص جامعه روبه رو 
هســتند. به نحوی که گاه قسمت عمده ای از وعده های غذایی این افراد 
را به خــود اختصاص می دهند. با این اوصاف آیــا می توان پذیرفت که 
فــرد مذکور فراموش کرده بالاترین میزان مرگ ومیر ناشــی از ســرطان 
در ایران مربوط به دســتگاه گوارش اســت؟ یا از تأثیر مخرب این اقلام 
حتی با کمترین میــزان مصرف، در گمراه کردن ذائقــه کودکان، بی خبر 
اســت؟ آیا از جذب نادانســته و ناخواســته نیترات موجود در میوه ها و 
ســبزیجات مختلف یا آب شــربی که حتی پیروان سالم ترین برنامه های 
غذایــی را نیز تهدید می کنــد، آگاهی ندارد که بدانــد باید به هر طریق 
ممکن از ورود جزئی ترین مقادیر این ماده شیمیایی خطرناک به صورت 
خودخواســته در برنامه غذایــی خانواده های ایرانــی جلوگیری کرد؟
 بله، اینجاســت که توجه ویژه مســئولان به گفتار و کردارشان در برابر 
رســانه ها بیشــتر اهمیت پیدا می کند. مخصوصا برای جامعه ما که از 
تحــت کنترل بودن نحــوه تولید این محصــولات نیز اطمینــان کاملی 
نداریــم. درحالی که خطر اعلام شــده جهت محصولاتی اســت که به 
صورت اســتاندارد و تحت کنترل تولید می شــوند! آن هــم با توجه به 
وجــود تولیدکننــدگان متعدد غیرمجــاز زیرپلــه ای و فرصت طلب که 
تنها مســئله مهم و قابل توجه برای آنها در هنــگام تولید، تنظیم رنگ 
و طعــم یا ماندگاری محصول، آن هم با اســتفاده از مــواد نگه دارنده 
بسیار مضر در مقادیر بالا یا رنگ و اسانس های عجیب وغریبی است که 
مصرفشــان در صنعت هم با اماواگرهایی همراه اســت! از سوی دیگر 
ده هاهزار فروشــگاه عرضه محصولات پروتئینی و رستوران ریزودرشت 
غیرقابل کنترل موســوم به فســت فود هم در سطح کشــور وجود دارند 
کــه نمی دانیم سوســیس و کالباس های عرضه شــده در آنهــا از چه 
سنخی هســتند و منبع تهیه این اقلام در آنها چگونه اند. البته براساس 
توضیحات وزیر محترم بهداشــت که تعداد بازرسان مربوطه از ۴۰ سال 
قبل تاکنون تغییری نداشــته، انتظار دیگری هم جز این نمی رود. مضاف 
بر اینکه هرچند وقــت یک بار برخی کارخانجات شناخته شــده و بزرگ 
هم به عنوان مقصد اصلی گوشــت های خاصی از قبیل بوفالوی هندی 
یا گوســاله یخ زده تاریخ گذشــته برزیلی معرفی می شوند که به احتمال 
قریب به یقین تنها مشتی هستند نمونه خروار! دراین بین، ماه های متمادی 
نیز شاهد بگومگوی رسانه ای بی نتیجه ای مابین دو سازمان هم محور و 
سلامت مدار بر سر مجازبودن یا نبودن استفاده از خمیر مرغ در سوسیس 
و کالباس هســتیم؛ همچنان که تولیدکنندگان محترم در حال استفاده از 
آن در محصولاتشان هســتند و ما هم مشغول خرید و مصرفشان! بله، 
اگــر هم با وجود عدم ثبت رســمی تولیدات حجیم و بعضا ناشــناخته 
زیرپله ای فوق الذکر قبول کنیم که ســرانه مصرف سوســیس و کالباس 
در ایران نسبت به برخی کشــورهای توسعه یافته به مراتب کمتر است، 
اما بی توجهی جهت دار قاطبه تولیدکنندگان در رعایت اســتانداردها و 
پخش وســیع و بدون ممانعت محصولاتشان در ســطح کشور در کنار 
وجود مشــتریان پروپاقــرص و مصرف بی رویه و پرتناوب سوســیس و 
کالبــاس در بعضی از خانواده های ایرانی، تأثیر منفــی آنها را در ایجاد 
بیماری های خطرناک چندبرابر می کند. بنابراین به نظر می رســد که باید 
خیلی ســریع و قاطع، روش برخورد کشــورهای توسعه یافته در جهت 
حذف فراورده های گوشــتی از برنامه غذایی روزانــه افراد جامعه را با 
ایجــاد محدودیت هایی مانند آنچه که فی المثل در مورد تولید و عرضه 
سیگار وجود دارد، از قبیل وضع مالیات های سنگین و تعریف شده جهت 
صــرف در امور پیشــگیرانه یا اجبار در اطلاع رســانی فراگیر در رابطه با 
مضرات کالا سرمشــق قرار داده و با تدوین قوانین کاربردی و پیشگیرانه 
در این عرصه، به نوعی خواهان اســترداد هزینه های ســنگین تحمیلی 
درمــان بر دوش اقتصاد دولت ها و کل افــراد جامعه از عوامل تولید و 
حتی مصرف آنها باشــیم؛ مبلغی بالغ بر ۱۰ هزار میلیارد تومان در سال 
که جهت درمان بیماران سرطانی هزینه می شود و متأسفانه در بسیاری 
از موارد هم به درمان بیمار منجر نمی شود. بنابراین ساده گرفتن برخورد 
با این معضل مانند آنچه که در عمل دیده می شــود و اهمیت ندادن به 
مبحث پیشــگیری در ذهن مقامات بالای بهداشت و درمان کشور، تنها 
به عمق فاجعــه می افزاید و مقابله با معضلات ملــی در این مقیاس 
ماننــد نوشــابه های گازدار، دخانیات، اعتیاد، کم آبــی و امثالهم نیازمند 
مشــارکت همه مردم با الگوبرداری از حرکتی هماهنگ و همسو مانند 

پدیده رأی گیری اخیر است.
*کارشناس و تحلیلگر حوزه سلامت

 حمید خواجه پور*

با صنعتی شدن شهرها،  «متأســفانه امروزه  گروه علم: 
کم تحرکی، استفاده از تغذیه نامناسب، کاهش مصرف 
مواد مغذی همچون گوشــت ماهــی و میگو، میوه ها و 
ســبزیجات، فراورده های لبنی و نیــز افزایش مصرف 
مواد قندی و نشاســته ای، روغن های ناسالم و مصرف 
بیــش از حد نمک از عوامل مؤثــر در بروز بیماری های 
غیرواگیر همچــون چاقی، دیابت، فشــارخون، پوکی 
استخوان و کبد چرب هستند که اینها جز با اتخاذ رژیم 
غذایی ســالم و متعادل، انجام ورزش روزانه و پرهیز 
از دخانیات و مشــروبات الکلــی قابل کنترل و درمان 
از صحبت های  نخواهند بود». آنچه خواندید بخشــی 
«ســیدموید علویان» در چهارمین همایش  پروفســور 
باشــگاه ســلامتی امید با موضوع کبد و سلامتی بود. 
در این همایش که اسفند ماه ســال گذشته در سازمان 
نقشــه برداری کشور برگزار شــد، به اهمیت نقش کبد 
در بدن، عوامل مؤثر بر ایجــاد کبد چرب و نیز راه های 
انتقال هپاتیت های ویروســی پرداخته شد. در همین 
رابطــه گفت وگویی را بــا دکتر «ســیدموید علویان»، 
فوق تخصص گــوارش و کبد و رئیس شــبکه هپاتیت 

ایران، انجام دادیم که با هم می خوانیم. 

 در ابتدا و برای شروع مطلب، خوب است که با  �
کبد و وظایفش آشنا شویم. 

با تشکر از رسانه وزین شما که برای موضوع سلامت 
شــهروندان ارزش و اهمیت قائل اســت و به موضوع 
مهمی مانند کبد چرب و هپاتیت می پردازد. درباره کبد 
بایــد تأکید کرد که کبد یکی از مهم ترین اندام های بدن 
انسان اســت که نقش بسیار مهمی در سلامت زندگی 
دارد. کبــد تصفیه کننــده همه آن چیزهایی اســت که 
وارد بدن ما می شــود. کبد بــدن را در برابر عفونت ها 
و میکروب هــا محافظت می کنــد و علاوه براین، نقش 
ذخیره کننده انرژی و بســیاری از مــواد را دارد. کبد در 
تنظیم قند خون و چربی هــای خون و هورمون ها هم 
نقش مهمی دارد. بنابراین می توان گفت کبد پالایشگر 
بزرگی است که وظایف مهم و متعددی در بدن دارد و 

اگر سالم نباشد، بدن آسیب می بیند. 
 چه عواملی موجب بــروز بیماری های مرتبط با  �

کارکرد کبد می شود؟ 
در مورد بیماری چربی خون، عوامل بسیاری نقش 
دارند که عمدتــا ژنتیکی و عوامل تغذیه ای هســتند. 
اگر اختلال ژنتیکی در متابولیســم چربی وجود داشته 
باشد، ممکن است کلســترول یا تری گلیسیرید فرد بالا 
برود. کبد نقش مهمی در سوخت وســاز چربی ها دارد 
و زمانی که نتواند سوخت وســاز چربی ها را به درستی 
انجام دهد و از طرف دیگر، ورود چربی به بدن هم زیاد 
باشد، مشــکلاتی پدید می آید. به بیان دیگر ارتباط کبد 
و چربــی خون، ارتباطی دوطرفه اســت یعنی هم کبد 
در مقدار چربی خون نقش دارد و هم افزایش چربی، 
موجب پدیدآمدن بیماری کبد چرب می شــود. همین 
موضوع درباره قند خون هم صادق اســت. در حالت 
عادی که ما قند می خوریم، لوزالمعده انسولین ترشح 
می کند تا قند وارد ســلول شود و بسوزد. اگر این فرایند 
به شــکل طبیعی انجام شــود، مقدار قند هم طبیعی 
اســت اما به دلایلی که هنوز بر ما مشــخص نیســت 
(که البته می دانیــم چاقی، اضافه وزن و کم تحرکی در 
آن نقش دارند)، نســبت به انســولین مقاومت ایجاد 
می شــود. در این حالت قند وارد ســلول نمی شــود و 
سوخت وســازی صورت نمی گیرد و مقدار قند در خون 
زیاد می شود و در حقیقت فرد مبتلا به دیابت می شود. 
به بیان دیگر کبد در مقاومت نسبت به انسولین و ابتلا 
به دیابــت نقش دارد. وقتی فرد به دیابت مبتلا شــد، 
خود دیابت موجب ابتلای فرد به کبد چرب می شــود. 
امــروزه کبد چــرب یکی از بیماری هــای مهم جامعه 
ماســت که حدود ۴۰ درصد افــراد جامعه به آن مبتلا 
هســتند و عواملی مانند چاقی، کم تحرکی، بدغذایی و 
استفاده از فست فودها، استفاده زیاد از مواد نشاسته ای، 
قندی و شــیرینی ها را می توان از مهم ترین عوامل ابتلا 
به آن دانســت. در نظر داشته باشــید افرادی که مبتلا 
به کبد چرب هســتند، در معرض ابتلا به بیماری های 
قلبی- عروقی، فشــار خون، ســکته قلبــی و مغزی و 

برخی از انواع سرطان ها هم هستند. 
 صحبت از کبد چرب شــد. تعریــف بیماری کبد  �

چرب چیست؟ 
یکــی از فعالیت هــای مهــم کبد، ذخیره ســازی و 
سوخت وســاز چربی هــا در بدن اســت. کبــد طبیعی 
حــاوی حدود پنج گــرم چربی در صد گــرم وزن خود 
اســت. هرگاه مقدار چربی بیش از پنج درصد وزن آن 
افزایش یابد، به این حالت «کبد چرب» گفته می شود. 
کبد چرب، بیماری شایعی در جامعه است و در نتیجه 
بســیاری از بیماری ها یا حالت هــای تغذیه ای در بدن 
ایجاد می شود. انباشته شدن چربی در سلو ل های کبدی 

می تواند به التهاب این سلول ها منجر شود. 
 چــه عواملی بیمــاری کبد چــرب را به وجود  �

می آورد؟ 
در اکثر مــوارد، چاقی و اختلال در چربی های خون 
از علل کبد چرب اســت. عوامل دیگــری که می تواند 
موجب بروز این حالت در کبد شــود، عبارتند از بیماری 
دیابت (مرض قند)، مصرف مشروبات الکلی، بدغذایی 
و ســوءتغذیه، مصرف برخــی از داروهــای کورتن دار 
(مثل پردنیزولون)، مصرف داروهای ضدتشــنج (نظیر 
اســیدوالپروئیک) و بیمار ی های مزمــن نظیر هپاتیت 
مزمن «سی» و سل ریوی. باز هم تأکید می کنم که کبد 
نقش مهمی در سوخت وســاز و شکستن چربی ها در 
بــدن دارد و در صورت بروز اختــلال در آن، چربی در 
کبد رســوب می کند و موجب بــروز بیماری کبد چرب 

می شود. 

 معمولا چه کســانی به بیماری کبد چرب دچار  �
می شوند؟ 

ایــن بیماری بیشــتر بین بزرگ ســالان و افراد بالای 
۴۰سال رایج اســت، هرچند که متأسفانه در سال های 
اخیر، حدود هفت درصد از کودکان و نوجوانان هم به 
دلایلی که ذکر کردیم (مثل انجام بازی های کامپیوتری 
به جــای بــازی واقعی و اســتفاده از انواع اســنک ها، 
پفک و تنقلات غیرســالم)، به کبد چرب مبتلا شده اند. 
ایــن موضوع از ایــن لحاظ اهمیت دارد کــه این افراد 
مستعد بیماری های متابولیک نیز هستند. بنابراین باید 
همان طور که بــرای آینده فرزندانمان ســرمایه گذاری 
می کنیــم (تحصیل، کار و ازدواج) به فکر ســلامتی و 
اصلاح رفتار تغذیه ای آنها نیز باشــیم و آنها را به جای 
صرف وقــت طولانی بــرای بازی هــای کامپیوتری به 

تحرک بیشتر تشویق کنیم. 
 علائم و نشانه های کبد چرب چیست؟  �

بیمــاری کبد چرب، معمولا علامــت خاصی ندارد 
و به دنبــال انجــام آزمایش هــای دوره ای، اختلال در 
آنزیم های کبد و بیماری کبد چرب مشــخص می شود 
یا اینکه در زمان انجام ســونوگرافی به علل دیگر، ابتلا 
به کبد چرب نیز تشخیص داده می شود. البته اختلالات 
آنزیمــی در کبد چرب معمولا خفیف اســت و در اکثر 
موارد، موجــب افزایش مختصــر در آنزیم های کبدی 
می شــود. در برخی موارد، این بیماری با علائمی نظیر 
خستگی و احســاس ناراحتی در قسمت فوقانی شکم 
همراه اســت. یکی از روش های تشــخیص کبد چرب، 
انجام نمونه برداری (بیوپسی کبد) با استفاده از سوزن 
مخصوص است. با انجام نمونه برداری، شدت ضایعه 
مشــخص می شــود و روش درمان مناســب تری برای 

درمان انتخاب می شود. 
  آیا کبد چرب قابل درمان است؟  �

بله، با کاهــش وزن (در افراد 
چاق) یــا تغییر در شــیوه زندگی 
(مانند افزایش فعالیت جسمانی، 
رژیــم  اصــلاح  و...)،  پیــاده روی 
غذایــی، قطع مصرف مشــروبات 
الکلی و کنتــرل دقیق قند خون با 
پزشــک می توان در جهت  کمک 
درمان این بیماری نتیجه مطلوبی 
بــه دســت آورد. در برخی موارد 
برای کنترل این بیماری، با توجه به 
شدت عارضه، از دارو نیز استفاده 
می شــود. البتــه ذکــر ایــن نکته 
ضروری اســت که باوجود تجویز 

دارو، هنوز هم کاهش وزن و تغییر در شــیوه زندگی از 
ارکان اصلی درمان بیماری کبد چرب به شمار می روند. 
پس مهم ترین روش درمانی در این بیماری، رفع علت 
زمینه ای بروز بیماری است. کاهش وزن در افراد چاق، 
عدم مصرف مشــروبات الکلی، کنترل بیماری دیابت، 
کاهــش چربی های خون (تر ی گلیســیرید) و تغییر در 
شــیوه زندگی و فعالیت، مهم ترین اصــول درمان این 
بیماری اســت. در صورت درمان کبــد چرب، می توان 

مانع پیشرفت ضایعه کبدی شد. 
 آیا می توان گفت که کبد چرب بیماری خطرناکی  �

است؟ 
در اکثر موارد، این حالت خطرناک نیســت، ولی این 
بیمــاری هم مثل ســایر بیماری های کبــدی مزمن، در 
صورت عدم درمان به موقع و در درازمدت، پیشــرفت 
کــرده و موجب رســوب مقادیر زیــادی چربی در کبد 
می شــود. رســوب مقادیر زیاد چربی در کبد به ایجاد 
فیبروز یا سفتی کبد منجر شده و درنهایت سیروز کبدی 
عارض می شــود. بنابراین نباید نســبت به این عارضه 

بی تفاوت بود. 
 چــه رژیم غذایی ای را برای افــراد مبتلا به کبد  �

چرب توصیه می کنید؟ 
رعایت یک رژیم غذایی صحیح در روند درمان کبد 
چرب حائزاهمیت اســت، ولی نکته مهم در اینجاست 
که مبتلایان به کبد چرب نباید هیچ گروه غذایی یا هیچ 
وعــده غذایی را در رژیم خود حــذف کنند بلکه باید از 
رژیم غذایی ای تبعیت کنند که شامل سه وعده غذایی 

اصلی و میان وعده ها باشد که شامل تمامی گروه های 
غذایی ولی با مقادیر مناســب باشــد. همیشه باید به 
خاطر داشــته باشــید که راهی که در پیــش گرفته اید 
مــداوم و در جهت یک برنامه غذایی صحیح و ســالم 
باشد و از رژیم های سخت دوری کنید. متأسفانه اغلب 
افــراد مبتلا به کبد چرب که به تازگــی متوجه بیماری 
خود شــده اند به دلیل تــرس از عــوارض بیماری به 
رژیم های غذایی سخت روی می آورند و فکر می کنند با 
این کار می توانند بیماری را ریشــه کن کنند، ولی چیزی 
که نمی دانند این اســت که رژیم های ســخت ســبب 
بدترشــدن کبد چرب می شــوند. همچنین در مصرف 
هیچ ماده غذایی خاص حتی ســالم نبایــد زیاده روی 
کرده و کاهش وزن باید تدریجی باشد. گرسنگی شدید 
می تواند بــا جابه جایی چربی از بافت های محیطی به 
کبد باعث تشدید کبد چرب شود، بنابراین افراد در هفته 
بین ۰٫۵ تا یک کیلوگرم مجاز به کاهش وزن هســتند. 
نکته مهم دیگر این اســت که پیام گرسنگی و تشنگی 
مانند هم در مغز احســاس می شوند، یعنی زمانی که 
احســاس ضعف دارید سریعا ســراغ غذا نروید بلکه 
ابتدا یک لیوان آب بخورید چه بسا با همین آب خوردن 
احساس ضعف شما برطرف شود، پس روزانه مصرف 
هشــت لیــوان آب را جدی بگیریــد. علاوه براین روش 
طبخ غــذا نیز از اهمیت بالایی برخوردار اســت یعنی 
باید از مصرف غذاهای ســرخ کرده و پرچرب تهیه شده 
با روغن هــای جامد اجتناب کرد. بهتریــن روغن برای 
مصــرف، روغن زیتون یا روغن های حاوی امگا اســت، 
ولی بایــد حتما بدانید که در مصــرف این روغن ها نیز 

نباید زیاده روی کرد. 
 غیر از کبد چرب، چه بیماری های دیگری مربوط  �

به کبد در جامعه شایع است؟ 
بیماری هــای هپاتیــت بــی و ســی نیــز از جمله 
بیماری هایــی هســتند کــه ایــن 
خوشبختانه  شایعند.  بسیار  روزها 
میزان شــیوع بیماری هپاتیت بی 
از بــالای دودرصد به زیر دودرصد 
واکسیناسیون  است.  یافته  کاهش 
معــرض  در  افــراد  و  نــوزادان 
بیمــاران  واکسیناســیون  خطــر، 
هموفیلی، بیمــاران همودیالیزی، 
آتش نشان ها و آرایشگران توانسته 
از میزان شــیوع ایــن بیماری کم 
کند. علاوه براین حدود یک میلیون 
و ۴۰۰ هزارنفر در کشور به هپاتیت 
سی مبتلا هستند که برخی از آنها 
به دارو و درمان نیاز دارند. شــیوع این بیماری در کشور 
ما زیر نیم درصد اســت که در مقایســه با کشــورهای 
همسایه (مثل پاکستان که بالای پنج درصد و آذربایجان 
بالای هفت درصد است) این بیماری در کشور ما شیوع 
پایینــی دارد. این بیمــاری در ایران بیشــتر در بیماران 
هموفیلی، تالاســمی، دیالیزی و معتادان تزریقی دیده 
می شود. هپاتیت ســی از جمله بیماری هایی است که 

می تواند نارسایی های کبدی را به وجود بیاورد. 
 چگونه می توان از ابتلا بــه چنین بیماری هایی  �

پیشگیری کرد؟ 
دوری از رفتارهای پرخطر جنسی و اعتیاد، می تواند 

فرد را نسبت به بیماری هپاتیت بی و سی ایمن کند. 
 نشانه های ابتلا به این بیماری ها چیست؟  �

متأســفانه بیماری های کبد چــرب و هپاتیت بی در 
مراحــل اولیه، علائمــی ندارند و افــراد معمولا دیرتر 
متوجــه ابتلا به این بیماری می شــوند. به همین دلیل 
باید تلاش کرد تا چنین بیماری هایی را در مراحل اولیه 
درمان کرد. البتــه در مراحل بعدی که عوارضی مانند 
خســتگی مفرط و نشــانه های دیگر بروز کــرد، فرد به 
پزشــک مراجعه می کند که با تصویربرداری و آزمایش 

خون می توان به وجود بیماری پی برد. 
 آزمایش های مربوط به این بیماری ها را در چه  �

دوره های زمانی باید تکرار کرد؟ 
یک بار انجام آزمایش برای تشــخیص بیماری های 
هپاتیت بی و ســی کفایــت می کند، البتــه افرادی که 
احتمال ابتلا به این بیماری در آنها بیشــتر اســت، باید 

برای انجام این آزمایش ها اقدام کنند. 
 شــما از عوامل بســیاری نام بردید که می تواند  �

موجب بیماری کبد چرب شود. چه عواملی می تواند 
از ابتلا به این بیماری پیشگیری کند؟ 

اولا اینکه تحرک کافی داشــته باشیم و ورزش کنیم 
و از همه مهم تر اینکه تغذیه مناســب داشــته باشیم. 
تغذیه مناسب هم شامل استفاده بیشتر از سبزیجات و 
میوه جات است. استفاده از گوشت سفید به ویژه ماهی 
و غذاهای دریایی نیز مؤثر اســت. امــا مهم تر از اینها، 
خــودداری از مصرف غذاهای چرب، اســتفاده از مواد 
نشاسته ای به مقدار محدودتر، دوری از مصرف الکل و 
استعمال دخانیات و اعتیاد هم می تواند نقش مؤثری 
در پیشــگیری از این بیماری ها داشته باشد و در نتیجه، 
کبد ما ســالم تر بمانــد. (علاقه مندان بــرای اطلاعات 
بیشــتر می توانند به وب سایت مرکز بیماری های کبدی 
خاورمیانه به نشانی www.meldcenter.com مراجعه 

کنند.) 
وزارت  � به ویــژه  و  بهداشــتی  ســازمان های   

بیماری ها چه  این  از  پیشــگیری  برای  بهداشــت، 
وظایفی دارند؟ 

یکــی از مهم ترین کارهای وزارت بهداشــت در این 
زمینه، ارائه آموزش های عمومــی و ارتباط با مردم از 
طریق رسانه هاست. برنامه ریزی برای پیشگیری از این 
بیماری هــا و درمــان مبتلایان نیز از دیگــر برنامه های 

همیشگی وزارت بهداشت است. 
در پایان بفرمایید که «باشــگاه ســلامتی امید»  �

با چه منظور و هدفی تأســیس شده و برای نیل به 
اهداف خود چه اقداماتی را انجام داده یا در دست 

انجام دارد؟ 
هم اکنــون یکــی از اولویت هــای مــا در سیســتم 
ســلامت، درمان بیماری های کبــد به ویژه کبد چرب و 
انواع هپاتیت است. شــیوع بیماری های هپاتیت بی و 
ســی در جهان به خصوص کشــورهای کم درآمد ما را 
ملزم کرده تا به تلاش بیشــتری در این زمینه بپردازیم. 
ازاین رو، تلاش کرده ایم در سراسر دنیا میان دانشمندان 
و افراد تحصیل کرده و ارزشمند در حوزه هنر و بشریت 
پلــی برقرار کنیم. در این راســتا، در پی آنیم که ارتباط 
علمی میان محققان حوزه هپاتیت و دیگر بیماری های 
کبدی تســهیل یابد و فرصتی فراهم شــود که افراد به 
اطلاعات و مطالــب موجود در ایــن زمینه به صورت 
رایگان دسترســی یابند. از این حیث، تحقق این هدف 
والا با تأســیس باشگاه ســلامتی امید میسر می شود. 
باشگاه سلامتی امید یک ســازمان غیردولتی است که 
به دنبال شیوه زندگی ســالم برای تمامی مردم جهان 
اســت. هدف اصلی این بنیاد ارتقای ســطح سلامت 
کبــد و کاهــش آلام بیماری های کبدی اســت که این 
جز با پشــتیبانی از تحقیقــات و مطالعــات در زمینه 
علل، تشــخیص، پیشگیری و درمان بیماری های کبدی 
محقق نمی شــود. این بنیاد می کوشد تا با فراهم سازی 
مطالب جامع علمی مشتمل بر علائم و درمان بسیاری 
از بیماری هــای رایج کبدی در کنار نکات ســودمند در 
زمینه پیشــگیری و انتخاب های ســالم، به همه افراد 
در درامان مانــدن از این بیماری هــا کمک کند. مطالب 
فراهم شــده در ایــن بنیاد برای افراد مبتــلا یا در خطر 
بیماری های کبــدی و همچنین متخصصان ســلامت 
کــه از آنهــا مراقبت می کننــد ســودمند خواهد بود. 
به طورکلــی می توان گفت که ارتقای ســطح آگاهی و 
فهم عمومی از بیماری های کبدی و کاهش آلام ناشی 
از آنها هدف ما از تأســیس این باشــگاه بوده اســت. 
از اقدامــات این نهــاد می توان بــه برپایی کلاس های 
آموزشــی و تخصصی، تألیف کتاب های آموزشــی به 
زبــان ســاده و ترجمه آنها بــه دیگر زبان ها و انتشــار 
رایگان آنها در کتابخانه های مجازی و همچنین حضور 
نزدیــک و صمیمانه با افراد در فضای مجازی اشــاره 
کرد. در پایان ذکر این نکته ضروری اســت که باشــگاه 
ســلامتی امید با برپایی همایش های آموزشی امیدوار 
است بتواند به عنوان قطب آموزش عمومی سلامت در 
ســطح ملی و بین المللی نقش آفرین باشد و با اشاعه 
شعار «خودمراقبتی، نه خوددرمانی» سهم بسزایی در 

فرهنگ سازی سلامت در سطح جامعه داشته باشد. 

رئیس شبکه هپاتیت ایران در گفت وگو با «شرق» تأکید کرد: 

۴۰ درصد ایرانی ها به کبد چرب مبتلا هستند

در اکثر موارد، کبد چرب خطرناک 
نیست، ولی این بیماری هم مثل 
سایر بیماری های کبدی مزمن، در 
صورت عدم درمان به موقع و در 

درازمدت، پیشرفت کرده و موجب 
رسوب مقادیر زیادی چربی در کبد 
می شود. رسوب مقادیر زیاد چربی 
در کبد به ایجاد فیبروز یا سفتی کبد 
منجر شده و درنهایت سیروز کبدی 

عارض می شود. بنابراین نباید 
نسبت به این عارضه بی تفاوت بود
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