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بررسى نقش فعاليت هاى ذهنى 
در حافظه قواى شناختى

خوره هاى كتاب در امانند

ــى و حفظ تناسب  تمرين هاى ورزش
ــالى  ــدام، علاوه بر فوايد آنى، در كهنس ان
ــك مى كند و آمادگى بدنى  هم به ما كم
ــرد و احتمال بروز  ــظ خواهد ك ما را حف
ــى را در بدنمان  بيمارى هاى قلبى-عروق
ــم مى كند. اما در مورد مغز چه مى توان  ك
ــوان مغز را هم تمرين داد  گفت؟ آيا مى ت
و آيا تمرين هاى ذهنى، در سنين پيرى، 

مى توانند به داد ما برسند؟ 
ــده دارند كه چنين  متخصصان عقي
چيزى ممكن است. در واقع شيوه هايى 
براى ورزش دادن مغز و حفظ آمادگى آن، 
وجود دارد. نشريه «نورولوژى» به تازگى 
ــر كرده است  نتايج يك تحقيق را منتش
كه نشان مى دهد خواندن كتاب، نوشتن 
يا مشغول كردن مغز با ديگر فعاليت هايى 
ــابه، روند كاهش قواى شناختى در  مش
ــن پيرى را كند مى كند. پس چه در  س
سن جوانى باشيد، چه ميانسالى يا پيرى، 
ــا انجام اين كارها مى توانيد از حافظه و  ب
ديگر ظرفيت هاى ذهنى خود، محافظت 
ــق 294نفر انتخاب   كنيد. در اين تحقي
شدند و ظرف شش سال، هر سال قواى 
ــش  برآورد  ــا را با چند آزماي ذهنى آنه
ــنامه اى به اين افراد داده  كردند. پرسش
شده بود كه در آن در مورد ميزان مطالعه 
يا نوشتن از دوران كودكى تا پيرى سوال 
ــده بود. حتى مغز آن دسته از افرادى  ش
ــده بودند،  ــرف اين مدت فوت ش كه ظ
ــر علايم دمانس  ــه صورت دقيق از نظ ب
ــد.  ــى ش و ضايعاتى مثل پلاك ها بررس
ــنين پيرى، ضايعات  اين ضايعات در س
شايعى هستند و در آن دسته از افرادى 
كه به آلزايمر مبتلا مى شوند، به كاهش 
ــلال در انجام  ــه و در نهايت اخت حافظ
ــوند.  كارهاى معمول روزانه منجر مى ش
ــگران با استفاده از اين اطلاعات،  پژوهش
پرسشنامه و نتايج اتوپسى مغزى، متوجه 
ــى هرگونه فعاليت  ــدند كه اگر كس ش
ــد،  ــته باش ــتارى داش مطالعاتى يا نوش
ــما يك شيفته  ــود خواهد برد. اگر ش س
ــيد، در  كتاب يا كتابخوان حرفه اى باش
مقايسه با كسانى كه كتاب نمى خوانند، 
ــر به كاهش قواى ذهنى  32درصد كمت
ــانى كه  ــويد. در مقابل كس مبتلا مى ش
ــتن عادت ندارند،  اصلا به خواندن و نوش
ــبت به كسانى با  48درصد سريع تر نس
اين فعاليت ها، دچار كاهش ظرفيت هاى 
مغزى مى شوند. صرف نظر از بود يا نبود 
پلاك هاى بيمارى زا در مغز، فعاليت هاى 
ــن دو گروه  ــى 15درصد تفاوت بي ذهن
كتابخوان و بدون فعاليت مطالعاتى ايجاد 
مى كنند. پس دست به كار شويد و كتاب 
ــا وبلاگى راه بيندازيد! چرا كه  بخوانيد ي
ــه فكرش را  ــر از چيزى ك ــرى، زودت پي

مى كنيد، شما را گرفتار مى كند.

آينه هاي روبه رو

بررسى تاثير مطالعه كم بر سلامت مغزى ايرانيان
از فقر فرهنگ به فقر سلامت

مطالعه  ــدم  ع بحران 
به گمان من مرزهاى 
ــت  فرهنگى ما را پش
و  ــته  گذاش ــر  س
تا  مى رود  اندك اندك 
ــد. اگر تا امروز بحران عدم  ــان ايرانى را تهديد كن بنيادهاى بيولوژيك انس
مطالعه و اهميت نداشتن كتاب در نزد خانواده ها، يك خطر بزرگ فرهنگى 
ــال ديگر اين مشكل به نوعى سلامت  ــد، شايد تا چند س محسوب مى ش
ــف  ــزى ايرانيان را نيز تحت تاثير قرار دهد. البته اين تاثير با كمال تاس مغ
در سايه ماهيت بيمارى ها گم مى شود. به سخن ديگر، بيمارى همه چيز را 
تحت الشعاع خود قرار داده و همه چيز را به خود منسوب مى كند، بنابراين 
ــاله نمى شود كه بخشى از تهديدات يك بيمارى به  كسى متوجه اين مس
واسطه ضعف فرهنگى و عدم مطالعه افراد در طول زندگانى به وجود آمده 

است، نه به واسطه خود بيمارى. 
ــوادى و  ــى از بى س ــكلات عمده مبتلايان به آلزايمر، ناش ــى از مش يك
ــت. از آنجا كه بيمارى آلزايمر به طور عمده افراد بالاتر  ــوادى آنان اس كم س
از 65سال را درگير مى كند، بيشتر اين مبتلايان به زمانه اى تعلق دارند كه 
ــده بود، بنابراين بسيارى از اين مبتلايان يا  تحصيلات در ايران اجبارى نش
بى سواد هستند يا سطح تحصيلاتشان پايين است. اين بى سوادى به شكلى 
ــت. ما  ــناختى اين بيماران موثر اس واضح بر عملكرد و ميزان درگيرى ش
مى دانيم كه ميزان درگيرى شناختى با سطح تحصيلات رابطه عكس دارد 
و امكان ابتلا به بيمارى آلزايمر در افرادى كه سطح تحصيلات پايينى دارند، 
به مراتب بيشتر است. پس بى سوادى اكنون دارد از مردم ما به شكل بيمارى 

پيش رونده آلزايمر، قربانى مى گيرد. 
اما در بيمارى مولتيپل اسكلروزيس يا ام اس داستان به شكل ديگرى است. 
اين بيمارى افراد جوان را درگير مى كند. متاسفانه ميزان و بروز اين بيمارى 
در جامعه ما در حال افزايش است و افرادى را درگير مى كند كه مى توانند 
ــند. بيمارى ام اس به دليل  براى خود و جامعه، فردى خلاق و كارآمد باش
ماهيت خود مى تواند مناطق مختلف اعصاب مركزى را درگير كند و به علايم 
عصبى گوناگونى منجر شود. اين علايم شامل علايم بينايى، تعادلى، حركتى 
ــى از بيمارى ام اس كه  ــى است. يكى از درگيرى ها و اختلالات ناش و حس
مى تواند بسيار آزاردهنده باشد و سبب از كارافتادگى فرد شود، اختلال هاى 
ــناختى است. فرد مبتلا بيان مى كند كه ديگر آن حدت ذهنى  ذهنى و ش
ــل را ندارد و مغزش نمى تواند همانند قبل مفاهيم را پردازش كند. بايد  قب
دانست كه به رغم تحقيقات گسترده درباره بيمارى ام اس، هيچ دارويى كه 
بتواند موجب بهبود وضعيت شناختى اين بيماران شود، كشف و توليد نشده 
است. بايد توجه داشت كه اختلال شناختى صرفا يك ضعف خفيف حافظه 
نيست بلكه مى تواند به شكلى جدى حيات مفيد فرد را تحت الشعاع خود 
ــطه اين اختلال  ــود و بيمار به واس ــرار داده و باعث از كارافتادگى فرد ش ق
ديگر نتواند حضورى موثر در زندگى و اجتماع داشته باشد. در حال حاضر 
ــرايط اين بيماران و  پژوهش هاى زيادى براى ارايه راه حلى جهت بهبود ش
ــناختى آنان در حال انجام است. شايد يكى از دلايلى كه  حل معضلات ش
دانشمندان تاكنون نتوانسته اند دارويى براى رفع اختلالات ذهنى و شناختى 
مبتلايان به ام اس پيدا كنند، ماهيت پيچيده درگيرى قواى شناختى در اين 
بيماران است. البته داستان به اين بدى نيست و جنبه هايى از فرآيندهاى 
مغزى وجود دارد كه مى تواند تا اندازه اى اين نقص هاى شناختى را برطرف 
كند. مشخص شده كه الگوى درگيرى شناختى در مبتلايان به ام اس، صرفا 
ناشى از تخريب ميلين و آكسون ها نيست (دو جزو سيستم عصبى كه در 
ــود)، بلكه نوعى واكنش سازگارى در مغز به نام  بيمارى ام اس درگير مى ش
نوروپلاستيسيتى كه سعى در جبران نقصان به عمل آمده دارد، عملا سبب 
ــبى آن نقص به وجود آمده مى شود.  بهبود وضعيت بيماران و بهبودى نس
نوروپلاستيسيته به وضعيتى اطلاق مى شود كه هم در حالت طبيعى و هم 
ــخ به يك حالت آسيب زا در مغز اتفاق مى افتد. اين مكانيسم، يك  در پاس
ــت كه طى آن ساير مناطق مغزى كه سالم هستند  ــم جبرانى اس مكانيس
ولى در عمل كاركرد متفاوتى نسبت به منطقه آسيب ديده دارند، كاركرد آن 
منطقه آسيب ديده را بر عهده مى گيرند و جبران مى كنند. نوروپلاستيسيتى 
ديد ما را نسبت به مغز تغيير داده است. ما مى دانيم كه به غير از سلول هاى 
واقع در منطقه هيپوكامپ، ساير مناطق مغزى توانايى توليد و تولد مجدد 
ــا را ندارند و با مرگ يك نورون، عملا هيچ گونه جايگزينى اى براى  نورون ه
آن اتفاق نمى افتد. نوروپلاستيسيتى اما راهى را در اختيار مغز قرار مى دهد 
ــدى بتواند آن نقصان به وجودآمده را جبران كند. البته بايد توجه  كه تا ح
داشت هرچه بيمارى در مراحل اوليه خود باشد و آسيب وارد آمده به مغز 
كمتر باشد، احتمال توفيق مغز در جبران نقص به وجودآمده بيشتر است. 
پس تقويت اين فرآيند نوروپلاستيسيته بخصوص در مراحل اوليه بيمارى، 
ــد و  ــتراتژى هاى مهم درمانى در مبتلايان به ام اس باش مى تواند يكى از اس
يكى از مهم ترين روش ها براى تقويت مورد مذكور، مطالعه و يادگيرى است. 
خواندن كتاب به مثابه نوعى تمرين مداوم براى مغز است. با خواندن مستمر 
ــاب نوعى تقويت مكرر راه هاى عصبى اتفاق مى افتد و اينگونه، علاوه بر  كت
حفظ مسيرهاى قديمى، امكان به وجودآمدن راه هاى جديد نورونى نيز مهيا 
ــو با اين ايده، در مقاله اى نشان داده  ــود. «ريچارد ديويدسون» همس مى ش
است كه چگونه انجام مداوم تمرين هاى ذهنى همچون مديتيشن مى توانند 
فيزيولوژى مغز ما را تغيير دهند؛ مقاله اى كه بنا بر قولى، اميد را در انسان 
ــر دوره اى از زندگى اش  ــان مى تواند در ه ــده مى كند، اميد به اينكه انس زن
تغيير كند. مطالعه و خواندن كتاب نيز اثرى همانند مديتيشن دارد. حال با 
مطالعه نكردن، فرصت بازسازى از مغز گرفته مى شود. متاسفانه در جامعه ما، 
به موضوع مطالعه اهميت نمى دهند. همان طور كه ذكر شد بخش عمده اى 
از مبتلايان به ام اس افراد جوان هستند، بيمارانى كه به دليل ماهيت بيمارى 
ــناختى هستند. حال اگر آنطور كه در جامعه مان  ام اس در معرض نقص ش
مى بينيم، اين بيماران تمرينات ذهنى اى همچون مطالعه نداشته باشند، در 
دهه هاى آينده بايد منتظر مشاهده موجى از بيماران مبتلا به ام اس باشيم 
كه با نقص شديد شناختى مراجعه مى كنند، بيمارانى كه در گذشته شايد 
نسبت به تجويز دارو در مورد آنها توجه شده باشد اما به دليل عدم مطالعه و 
عدم ترويج كتاب خوانى، اين بار در سنى بالاتر با ضعف ذهنى شديد مراجعه 
مى كنند. در آن صورت به گمان من مقصران اصلى نه تنها كارگزاران فرهنگى 
ــكان نيز مقصر خواهيم بود كه چرا در مواجهه با اين  ــتند بلكه ما پزش هس
بيماران، ديدى همه جانبه نداشتيم و آنها را به درستى راهنمايى نكرديم. البته 
تا زمانى كه ذهن و شناخت، اهميتى هم تراز و صد البته بالاتر از ساير امكانات 

بيولوژيك انسان در جامعه ما نداشته باشد، وضع به همين منوال است. 
پديده عجيب و آزاردهنده مطالعه نكردن در جامعه ما، از تخريب آهسته 
فرهنگمان گذشته و مى رود تا با دخالت مستقيم در شكل و سير بيمارى ها، 
حيات بيولوژيك فرد ايرانى را تحت تاثير قرار دهد. اگر تاكنون كسى به فرياد 
وااسفا براى كاهش سواد جمعى ما گوش نداده و چون ناظرى بى طرف، فقط 
شاهد ضعف فرهنگى ما بوده، شايد اين خطر كه به شكلى جدى مى رود تا 
حيات زيستى ما را به خطر بيندازد افراد مسوول و ذى ربط را به تكاپو وا دارد. 
شخصا نمى دانم در جامعه اى كه كتابخوانى را يك تفريح بى فايده مى داند، 

چگونه مى توان اين مشكل بنيادى را حل كرد؟ 
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قانون هاي حل جدول سودوكو:
1- در هر سطر و ستون بايد اعداد يك تا 9 نوشته شود. بديهي است كه هيچ عددي نبايد تكرار شود. 

2- در هر مربع 3×3 اعداد يك تا 9 بايد نوشته شود و در نتيجه هيچ عددي نبايد تكرار شود.
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سخت حل  سودوكو

حل  سودوكو 751

 عبدالرضا ناصرمقدسى 
 متخصص مغز و اعصاب

ــته هاى مهندسى دانشگاه صنعتى  ــت كه  به تازگى در يكى از رش آقاى جوانى اس
ــده، در حال حاضر در تكاپوى فوق ليسانس است. از آن نوابغ شاگرد  فارغ التحصيل ش
ــى هاى نه چندان باهوش خود (نظير  اولى كه يك عمر حرص و لج نصيب ما هم كلاس
بنده) كرده اند. از آنها كه از 24ساعت، 25ساعت پشت كامپيوتر مشغول ترسيم خطوط و 
محاسباتى هستند كه مغز آدم سوت مى كشد. حالا وقت گرفته، ويزيت پرداخته، مدتى 
در سالن انتظار نشسته و حالا دارد از پشت آن عينك قطور با آن چشم هاى نافذ به من 
مى نگرد: «آقاى دكتر احساس مى كنم قواى عقلى ام تكاپوى احتياجاتم رو نميكنه. شما 

دكتر مغز و اعصاب هستيد، نميشه يه جورى اين سيستم را ارتقا داد؟»
«چرا اتفاقا يك رَم هاى جديدى آمده، نسخه مى كنم اينستال بفرماييد. فقط 
مواظب باشيد ويروس نداشته باشه! » و مى خندم. دارم با سرعت از بيمارستان 
خارج مى شوم كه سه تا از دستياران گروه داخلى، خود را به من مى رسانند. بعد 
از مدتى مِن و مِن به مطلب اصلى مى رسيم؛ «آقاى دكتر نميشه موقع امتحان از 

اين قرص هاى «ر...» كه آدمو فعال مى كنه، استفاده كنيم؟»
ــتفاده از اين قرص ها صحيح نيست چراكه هم براى  توضيح مى دهم كه اس
قلب و عروق مضر است و هم اعتيادآور است. تازه معلوم نيست چقدر اثر داشته 
ــند. مى گويند: «به به! پس بياييد سطل آشغال كتابخانه بيمارستان را نگاه  باش
كنيد. پر است از جلد اين قرص ها. باشه پس اونها قبول بشن و ما رد شيم. فقط 

شما مطمئنين كه اونا مريض ميشن؟»
ــخيص مى دهم. او هم  تلفن را كه برمى دارم صداى دخترم را از راه دور تش
ــهرى دور دانشجوست، همين سوال را دارد «بابا ميشه من هم از اين  كه در ش
ــخ  ــاى «ر...» بخورم؟» كه به جد و با عصبانيت مى گويم: «نه»، اما پاس قرص ه

همان است «ولى اينجا همه دارن مى خورن!»
  

«كازماتيك» اصطلاحى است كه در ابتدا و در رشته جراحى به زيبايى ترجمه شد، 
يعنى «جراحى زيبايى». اما معناى كازماتيك فراتر از زيبايى است و در فارسى متاسفانه 
كلمه اى كه به طور دقيق معادل آن باشد، وجود ندارد. به طور خلاصه كازماتيك يعنى 
ــتفاده از روش هاى طبى نه براى درمان يك بيمارى يا نقيصه، بلكه براى افزايش يا  اس
ــان سالم! از آنجا كه ارتقاى توانايى هاى انسان به طور عمده در  ارتقاى كاركردهاى انس
زمينه خلق، قواى عقلى و نيروى جسمانى يا عضلانى مطرح مى شود و به عنوان مثال 
افزايش كاركرد كليه، كبد يا ريه در يك فرد سالم اساسا معنايى ندارد، «طب كازماتيك 
غيرجراحى»، اساسا چيزى نخواهد بود جز «نورولوژى كازماتيك»! چراكه بديهى است 
قواى عقلانى و جسمانى انسان عمدتا به رشته نورولوژى مربوط است و همين جا بايد 
افزود كه اگر روش هاى جراحى كازماتيك بيشتر جنبه هاى زيبايى را شامل مى شوند، 
طب داخلى و نورولوژى، جنبه هاى غيرزيبايى كازماتيك را شامل مى شوند و اگر جراحى 
ــروكار دارد، نورولوژى كازماتيك، سروكارش با مسايل عميق تر انسانى  صرفا با ظاهر س

است و از اين رو درگير مشكلات اخلاقى بيشترى است. 
واقعيت اين است كه نورولوژيست ها روزبه روز درگيرى بيشترى با مسايل و مشكلات 
كازماتيك پيدا مى كنند و همان طور كه هيات تحريريه نشريه رسمى انجمن نورولوژى 
ــت، به نظر مى رسد در دهه هاى آينده كازماتيك  آمريكا، به تازگى پيش بينى كرده اس
نورولوژى، مسايل پيچيده ترى را براى جوامع نورولوژى و نورولوژيست ها ايجاد مى كند، 

سوالات عديده اى كه به راحتى و مثل سابق نمى توان آنها را نفى يا انكار كرد. 
بنده در اين يادداشت، به هيچ وجه ادعاى ارايه راه حلى ندارم. فقط مى خواهم 
ــاله اى اشاره كنم كه به زودى بيش از آنچه كه هست، فراروى جامعه قرار  به مس
مى گيرد و جز با نظر جامعه نورولوژيست ها و زعماى فرهنگى و اخلاقى، به سرمنزل 
ــيد. مى توان علايم و نشانه هاى بروز زودرس مسايل مختلف  مقصود نخواهد رس

كازماتيك را به ترتيب زير، مثال آورد. 
ــز و اعصاب، در حال حاضر به  ــت كه اگرچه جامعه متخصصان مغ واقعيت اين اس
تمام كسانى كه به دنبال داروهايى براى تقويت حافظه هستند، جواب رد مى دهند يا 
داروهايى مى دهند كه «تقويتى» است و اثر چندانى ندارند، اما به نظر مى رسد تا توليد 
داروهايى براى افزايش هوش فاصله چندانى نداشته باشيم. در حال حاضر به نظر مى رسد 
داروهاى جديدى كه براى بيمارى آلزايمر ساخته شده اند، در بسيارى از اختلالات ديگر 
كه با كاهش قواى عقلى همراه هستند نيز تاثيرات مختصرى دارند. از اين بالاتر، بررسى 
كوچكى انجام شده كه تاثير اين دارو بر قواى عقلى خلبانان فعال يكى از شركت هاى 
هوايى را نشان مى دهد. يعنى يك گروه از خلبانان شاغل يكى از شركت هاى هوايى، اين 

ــركت، داروى كاذب شبيه  دارو را مصرف كرده اند و يك گروه ديگر از خلبانان همان ش
ــيار دشوار  ــت هوش بس ــپس از هر دو گروه يك تس همان دارو را مصرف كرده اند و س
گرفتند كه كسانى كه دارو را مصرف كرده بودند، نمره بيشترى گرفتند. البته اين تاثيرات 
نياز به اثبات علمى براساس طب بر مبناى شاهد دارند. اما نكته مهم اينجاست كه در 
حال حاضر، با توجه به مكانيسم كاهش حافظه در آلزايمر، پيدايش دارويى با اثر افزايش 
هوش كاملا محتمل است و اگرچه داروهاى موجود عوارض مختصرى دارند، اما كاملا 
محتمل است كه داروهايى بدون عوارض نيز ساخته شوند. در اين صورت مسايل اخلاقى 
ــركت هوايى با مصرف  و اجتماعى متعددى فراروى ما خواهد بود. اگر خلبانان يك ش
ــاير خطوط هوايى چيست؟  يك دارو، هوش و تمركز بالاترى پيدا مى كنند، تكليف س
ــا مى توان خلبان بدون قرص را هم پذيرفت؟! آيا پروازهاى خطوط هوايى «قرصى»  آي
ايمن تر نخواهند بود؟ تكليف امتحانات و كنكور چيست؟ آيا مسوولان برگزارى كنكور 

ــوارض داروها تا چه حد پذيرفته و تا چه حد  ــد امتحان با قرص را بپذيرند يا نه؟ ع باي
غيرقابل قبول خواهد بود؟ آيا قيمت قرص هاى فرضى (كه احتمالا بسيار گران هستند) 

نوعى بى عدالتى ايجاد نخواهد كرد؟ تعريف دوپينگ در علم چه خواهد بود؟ 
داروهايى كه در حال حاضر در درمان پرخوابى استفاده مى شوند در افزايش بيدارى 
ــتند، اما بسيارى از اين داروها خود باعث عوارضى مى شوند و در  و تمركز بى تاثير نيس
عين حال اعتيادآور هستند. اما نسل جديدتر اين داروها، عوارض كمتر و اثرات بيشترى 
دارند و به نظر مى رسد در برخى بيمارى هاى ديگر نظير ام اس در رفع خستگى و افزايش 
توانايى هاى بيماران موثر باشد. پيدايش نسل هاى جديدترى از اين داروها، با اثرات باز هم 

بيشتر، عدم اعتياد و عوارض كمتر، كاملا محتمل است. 
ــون، كاشت  در حال حاضر يكى از درمان هاى نوظهور در بيمارى پاركينس
ــتفاده از نوعى  ــه از راه دور و با اس ــت ك تحريك كننده هايى در داخل مغز اس
«ريموت»، تاثير اين تحريك كننده ها را مى توان كنترل كرد. كاملا و به روشنى 
ــت كه در دهه هاى آينده ممكن است چنين محرك هايى  قابل پيش بينى اس
براى ديگر قسمت هاى مغز نيز ساخته شود. در اين صورت ممكن است بتوان با 

فشاردادن يك دگمه، خُلق كسى را بالا و پايين برد! 
اين امكانات جديد ممكن است تبديل به ابزارى حيرت انگيز در ارتقاى قابليت هاى 
عقلى و روانى شوند. در اين صورت آيا بايد اين استفاده ها را به ترتيبى منع كرد و چنين 
پيشرفت هاى خارق العاده اى را منكر شد يا بايد طبق شرايط و ضوابطى از اين پيشرفت ها 
ــتفاده كرد؟ بزرگ ترين مشكل، تبيين همين ضوابط و شرايط است و اگر از پيش،  اس
 بسترهاى فرهنگى و معنوى چنين پيشرفت هايى فراهم نشده باشند، بى ترديد همه در 
برابر هجوم بى امان اين تكنولوژى پس خواهند نشست، گروهى به انكار مطلق و جنگ با 
آسياب بادى، آن هم با شمشيرهاى چوبى رو خواهند آورد و گروهى به تسليم مطلق و 

بيگارى براى تكنولوژى مشغول خواهند شد. 
ــه دهه پيش در ابتداى ظهور جراحى كازماتيك، مسايل  ــايد اگر دو، س ش
ــرفت ها پيش بينى و در مورد آنها انديشه مى شد،  اخلاقى و فرهنگى اين پيش
ــاهد اين همه اعمال جراحى زيبايى با اين  ــيختگى، ش اكنون با اين لجام گس
ــكى كشور به خود  همه عوارض و اين همه وقت و هزينه اى كه از امكانات پزش
ــورى با اين همه مشكلات بهداشتى و درمانى)  اختصاص مى دهد (آن هم كش
نبوديم. اكنون همان زمانى است كه بايد پزشكان و علماى اخلاق، حلال و حرام 
و مباح اين پديده نوظهور را تعيين كنند يا به بيان بهتر اكنون بهترين زمانى 

است كه مى توانند انديشيدن درباره اين موضوعات را شروع كنند. 

عليرضا مجيدى

نگاهى به پيامدهاى بررسى نشده «نورولوژى كازماتيك»

جنگ با آسياب بادى يا تسليم در برابر تكنولوژى
 بابك زمانى

 متخصص مغز و اعصاب

ذهني زيبا و آماده
 در سال 2009، نتايج يك تحقيق هفت ساله منتشر شد كه نشان مى داد، 
انسان ها بيشترين چالاكى ذهنى را در 22سالگى دارند و از 27سالگى فرآيندهاى 
مغزى مثل استدلال، سرعت تفكر يا تجسم فضايى شروع به كاهش مى كنند. 
ــيارى از تحصيلكرده هاى ما هم خودشان را بى نياز از مطالعه مى دانند، بعد  بس
ــتگى را از آدم دور  ــريال، خس از يك روز كارى، البته نگاه كردن يك فيلم يا س
مى كند، اما نه فعاليت هاى ذهنى عادتى و نه سريال ها، به اندازه مطالعه يا نوشتن، 
نمى توانند مغز ما را به خود مشغول كنند. همان طور كه شما براى ورزش مى توانيد 
بدون رفتن به باشگاه، تمريناتى را در خانه انجام دهيد، در مورد ورزش هاى ذهنى 
هم نيازى به هزينه كردن يا تمرين هاى خاص نيست، چراكه مى توان به سادگى 
با انتخاب يك كتاب و مطالعه  آن، ذهن را آماده نگه داشت! اكنون خوب است 
بررسى كنيم موقع خواندن يك رمان يا نوشتن يك مطلب، چه فرآيندهايى در 
ــده را در ذهن  مغز ما رخ مى دهد: ما بايد به صورت فعال، كاراكترهاى نوشته ش
ــازى ذهنى از شخصيت ها و فضاى رمان داشته باشيم،  ترجمه كنيم، يك بازس
سير داستان و رابطه و نسبت شخصيت هاى داستان را به حافظه بسپاريم، موقع 
نوشتن هم بايد اطلاعاتى را جمع آورى كنيم، آنها را به حافظه ببريم، روى آنها كار 

و پردازششان كنيم و بعد مشغول جمله سازى و نوشتن شويم. 
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