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مقدمه انجمن استئوپروز ایران 9 
پوکـی اسـتخوان )اسـتئوپروز( یـک بیماری خاموش اسـت کـه میلیون هـا نفر را در 
سراسـر جهـان تحـت تاثیـر قـرار مـی دهد و بـا کاهـش قابل توجـه تراکم اسـتخوان 
و یکپارچگـی سـاختاری اسـتخوان مشـخص مـی شـود کـه منجـر بـه افزایـش خطر 
شکسـتگی مـی شـود مـی گـردد. با ایـن وجود، ایـن وضعیت اغلـب تا زمانـی که یک 
شکسـتگی رخ نمـی دهـد مـورد توجه قـرار نمی گیـرد. بیمـاری پوکی اسـتخوان در 
هـر سـنی بـه ویـژه در سـن بـالا می توانـد افـراد را مبتال کنـد. اسـتخوان و عضلات 
سـالم تحـرک و فعالیـت فـرد را امکان پذیر می کند. وضعیت سالمت اسـتخوان یکی 
از مـوارد اصلـی اسـت کـه مـی توانـد پیـش بینـی کننـده ی کیفیـت زندگی فـرد به 
ویـژه در سـالهای آتـی زندگی باشـد. با افزایش سـن، شـیوع پوکی اسـتخوان افزایش 
مـی یابـد و آن را بـه یـک نگرانـی مبـرم سالمت عمومـی تبدیـل می کند کـه توجه 

و اقـدام مـا را مـی طلبد.
نتایـج مطالعـه کشـوری اسـتئوپروز ایرانیـان نشـان مـی دهـد که حـدود 45 درصد 
از افـراد بـالای 65 سـال در هـر دو جنـس مبتال بـه پوکی اسـتخوان هسـتند. جالب 
اسـت بدانیـم کـه در اکثـر مـوارد، افـراد مبتلا  بـه پوکی اسـتخوان از تشـخیص خود 
بـی اطالع بودنـد که این شـرایط مدیریـت بیماری اسـتئوپروز را پیچیده تـر می‌کند. 
یکـی از پیامدهـای مهـم بیمـاری پوکـی اسـتخوان شکسـتگی اسـت کـه مـی توانـد 
متعاقـب وارد شـدن فشـار ناچیـز بـه اسـتخوان هـا و زمیـن خـوردن ایجـاد شـود. 
نیمـی از زنـان و یـک پنجـم مـردان در طـول زندگی خود دچـار شکسـتگی خواهند 
شـد. شکسـتگی هـای منتـج از پوکی اسـتخوان نه تنهـا باعـث افزایش بـار اقتصادی 
می‌شـوند بلکـه منجـر بـه پیامدهـای اجتماعی، جسـمی و روانـی متعددی می‌شـوند. 
پیامدهـای اجتماعـی پوکـی اسـتخوان عمیـق اسـت، زیـرا نـه تنهـا بر سالمت افراد 
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تأثیـر می‌گـذارد بلکـه باری را بر سیسـتم های مراقبـت های بهداشـتی و اقتصاد وارد 
می‌کنـد. درد، محدودیت‌هـای عملکـردی و ناراحتی عاطفی مرتبط با شکسـتگی‌های 
پوکـی اسـتخوان می‌توانـد منجر به مجموعه‌ای از مشـکلات سالمتی شـود و زندگی 

افـراد مبتال را پیچیده‌تـر کند.
تشـخیص زودهنـگام و درمـان بـه موقـع و مـداوم پوکـی اسـتخوان در افراد مسـن 
می‌تٌوانـد علائـم بالینـی، پیامدهـا و مرگ و میر را بـه طور قابل توجهی بهبود بخشـد. 
پوکـی اسـتخوان بـا اصالح عادات و سـبک زندگـی در سـطح جامعه از طریـق ارتقاء 
سالمت و آمـوزش قابـل پیشـگیری اسـت. بنابرایـن آمـوزش افـراد در زمینـه عوامل 
مسـتعد کننـده و علائـم پوکـی اسـتخوان یکـی از بهتریـن انتخـاب ها بـرای افزایش 
دانـش پوکـی اسـتخوان و ایجاد تغییـرات رفتاری متناسـب می باشـد. افزایش آگاهی 
عمومـی در مـورد پوکی اسـتخوان فقـط یک موضوع سالمت فردی نیسـت. این یک 
مسـئولیت اجتماعـی جمعـی را در بـر مـی گیـرد. با آموزش خـود و دیگـران در مورد 
عوامـل خطـر، اسـتراتژی‌های پیشـگیری و گزینه‌هـای درمانـی موجـود، می‌توانیـم 
جامعـه آگاه‌تـری را پـرورش دهیـم که سالمت اسـتخوان را در اولویت قـرار می‌دهد. 
آگاهـی عمومـی از پوکـی اسـتخوان بـه خصـوص در کشـورهای در حـال توسـعه کم 
اسـت. بنابرایـن، اسـتراتژی‌های ترویجی سالمت برای پیشـگیری از پوکی اسـتخوان 

مبتنـی بـر جامعـه  ضـروری و توصیه می‌شـود.
بـا درک اهمیـت فـراوان پژوهـش و نیـاز کشـور و جامعـه بـه فراهـم آوری معتبـر 
گـروه  اسـتخوان،  پوکـی  حـوزه  در  کلان  گـذاری  سیاسـت  جهـت  شـواهد  تریـن 
تحقیقـات اسـتئوپروز در سـال 1378 در مجموعـه مرکز تحقیقات غدد و متابولیسـم 
دانشـگاه تهـران تشـکیل شـد و بـا توجه به پژوهـش های موثـر و تلاش هـای فراوان 
پژوهشـگران، از سـال 1389فعالیـت خـود را بـه عنـوان مرکـز تحقیقـات اسـتئوپروز 
ادامـه داد. ایـن مرکـز عالوه بـر تحقیـق در حوزه هـای مختلـف پیشـگیری و درمان 
پوکـی اسـتخوان بـه فعالیـت هـای بالینـی و عملی در این راسـتا هـم می پـردازد. از 
فعالیـت هـای ایـن مرکـز مـی تـوان بـه اجـرای طرح جامـع پیشـگیری، تشـخیص و 
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درمـان پوکی اسـتخوان در کشـور بصورت چند مرکـزی با همکاری وزارت بهداشـت، 
درمـان و آمـوزش پزشـکی و پنـج مرکـز تحقیقـات از دانشـگاه هـای علـوم کشـور 
)تهران ، شـیراز، مشـهد، تبریز و بوشـهر( اشـاره کرد که در ادامه این طرح به اسـتان 
هـای دیگـر گسـترش یافـت. از دیگـر اقدامـات مهـم ایـن مرکـز طراحی و بـه مرحله 
اجـرا رسـاندن »طرح غنی سـازی مـواد غذایی بـا ویتامین-د« اسـت، به عنـوان یکی 
از راهکارهـای مؤثـر در پیشـگیری و درمان کمبـود ویتامین- د، بخصـوص که کمبود 
ایـن ویتامیـن یکـی از عوامل زمینه سـاز بـروز پوکی اسـتخوان در کـودکان و جوانان 
در سـنین رشـد می باشـد. همچنین این مرکز اقدام به برگزاری دوره های آموزشـی 
و سـمینار هـای متعـدد بـرای آمـوزش ارائه دهنـدگان خدمـات سالمت و همچنین 
بیمـاران کـرده اسـت و راهنمـا هـای بالینـی و بروشـور هـای آموزشـی تهیه شـده از 

طریـق وبسـایت ایـن مرکـز قابل دسترسـی می باشـد.
متخصصـان و همـکاران جامعـه پزشـکی کشـور بـا توجـه بـه اهمیـت و فراگیـری 
بیمـاری پوکـی اسـتخوان در کشـور، اقـدام بـه تاسـیس انجمن اسـتئوپروز ایـران در 
سـال 1381 کردنـد. هدف اصلـی این انجمن مردم نهاد، ارتقاء سالمت اسـتخوان در 
تمـام سـنین جامعـه می باشـد و فعالیت های ایـن انجمن در راسـتای افزایش آگاهی 
عمومـی در خصـوص ایـن بیمـاری و حمایـت از بیمـاران مبتال بـه پوکـی اسـتخوان 
طـرح ریـزی شـده اسـت و ایـن انجمن عضـو بنیاد بیـن المللی اسـتئوپروز می باشـد 
و طـی سـالیان گذشـته همـکاری نزدیکـی بـا بنیاد مذکور داشـته اسـت. هـم اکنون 
فیلـم هـا، مقـالات، کتـاب هـا و کتابچه هـای مختلـف در راسـتای آمـوزش بیماران، 

جامعـه و مراقبیـن سالمت در وبسـایت ایـن انجمـن موجود می باشـد. 
کتابـی کـه پیش روی شـما قـرار دارد نیز در راسـتای هدف افزایـش آگاهی عمومی 
در خصـوص بیمـاری پوکـی اسـتخوان تهیـه شـده اسـت. تالش هـای جنـاب آقای 
دکتـر اسـتوار و مجموعـه مرکـز تحقیقـات اسـتئوپروز بـرای ارتقـا آمـوزش در ایـن 
حـوزه نقـش آفریـن بـوده اسـت. در ایـن کتـاب تلاش شـده اسـت تا بـا زبانی سـاده 
با پوکی اسـتخوان، عوامل خطرسـاز، پیشـگیری، تشـخیص و درمان آن آشـنا شـویم. 
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در انتهـا مایلـم از اسـتاد ارجمنـد جنـاب آقای دکتر سـید محمـود طباطبایی، رسیئ 
رتحمم انمجن اوئتسپـروز اریان، صمیمانه تشـکر کنم که کمک ایشـان برای تشـکیل 
انجمـن پوکی اسـتخوان و اشـتیاق ایشـان بـرای ارتقـاء آگاهی عمومی و تعهد ایشـان 
بـه آموزش،باعـث گسـترش فعالیـت هـای ایـن انجمن شـده اسـت. امید بر آن اسـت 
تهیـه ی ایـن کتـاب، گامـی موثـر در راسـتای ارتقـای دانـش عمومی مـردم در حوزه 

ی پوکی اسـتخوان باشـد.

دکتر باقر لاریجانی 					   
رئیس پژوهشگاه علوم غدد و متابولیسم  					   

رئیس هیئت مدیره انجمن استئوپروز ایران 					   
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مقدمه مرکز تحقیقات استئوپروز 9 
پوکـی اسـتخوان )اسـتئوپروز( بـه عنـوان یک پدیـده ای خامـوش، بیمـاری مزمنی 
اسـت کـه مـی تواند هـر روز افـراد سـالمند را با چالـش هایـی متفـاوت و پیچیده رو 
بـه رو سـازد. یـک از مهمتریـن این چالـش ها، رخدادهای شکسـتگی ناشـی از پوکی 
اسـتخوان اسـت کـه سالمت افراد مبتال را بطـور جدی تهدیـد می نماید. بر اسـاس 
نتایـج مطالعـه‌ی چندمرکزی اسـتئوپروز ایرانیان  که در سـال 1400 در کشـور انجام 
شـده اسـت، بیـش از 60 درصـد زنـان و حـدود 30 درصـد مـردان 65 سـاله و بالاتر 
مبتال بـه پوکـی اسـتخوان هسـتند. بـا توجه بـه پیر شـدن جمعیـت، افزایـش موارد 
پوکـی اسـتخوان در طـی سـال‌های آتـی دور از انتظـار نیسـت. مطالعـه ی معتبـر 
دیگـری، بـروز بالایـی از رخدادهـای شکسـتگی را در جمعیـت سـالمند ایران نشـان 
داده اسـت. توجـه بـه ایـن نکتـه حائـز اهمیت اسـت که پوکـی اسـتخوان علامت دار 
نبـوده و اکثریـت بیمـاران از بیمـاری خـود مطلـع نیسـتند و اقدامـی بـرای درمان و 
پیشـگیری از شکسـتگی انجام نمی دهند. در بسـیاری از موارد، اولین صدای شـنیده 
شـده از ایـن بیمـاری خامـوش، صـدای شکسـتگی اسـتخوان مـی باشـد و ایـن بدان 
معناسـت کـه تشـخیص بسـیار دیـر اتفاق افتـاده اسـت. شکسـتگی‌ها در بسـیاری از 
مـوارد منجـر بـه وابسـته شـدن افراد بـه دیگـران، افت کیفیـت زندگـی و حتی مرگ 
مـی شـوند. از ایـن رو جلوگیـری از مواجهه با ایـن چالش ها و تصمیـم گیری صحیح 
در برابـر آنهـا، مسـتلزم آگاهـی افـراد در خصوص نحوه ی پیشـگیری از ایـن بیماری، 

شناسـایی بـه موقـع و نیـز درمان آن می‌باشـد. 
مرکـز تحقیقـات اسـتئوپروز دانشـگاه علوم پزشـکی تهران در طی سـالیان گذشـته، 
تحقیقـات زیـادی در خصوص پوکی اسـتخوان و عوارض ناشـی از آن در کشـور انجام 
داده اسـت کـه همگـی بیانگـر بار بـالای بیمـاری و نیز شـیوع بالای عوامل خطرسـاز 
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آن در جامعـه بـوده انـد. حاصل این تحقیقـات، نیاز ملزم برای افزایـش دانش عمومی 
جامعه را مسـجل کرده اسـت.  

در ایـن کتـاب سـعی بـر آن اسـت تـا بـا بیانـی سـاده بـا جنبـه هـای مختلفـی از 
ایـن بیمـاری روبـرو شـده و ضمـن آشـنایی بـا عوامل مسـتعد کننـده، بـر روش‌های 
پیشـگیری از جملـه داشـتن عـادات غذایـی مناسـب و فعالیـت فیزیکی کافـی تمرکز 
کنیـم. همچنیـن بـا مطالعه ی ایـن کتاب، آشـنایی مختصری با روش‌های تشـخیص، 
درمان، پیشـگیری از شکسـتگی و نیز توانبخشـی خواهید داشـت. امید اسـت نگارش 
ایـن کتـاب بتوانـد در افزایـش دانـش جامعـه در خصوص پوکـی اسـتخوان و اهمیت 

آن در سالمت فـردی موثـر واقع شـود. 

دکتر نوشین فهیم فر 					   
رئیس مرکز تحقیقات استئوپروز  					   
پژوهشگاه علوم غدد و متابولیسم 					   

دانشگاه علوم پزشکی تهران 					   



اول: فصل 
استخوان پوکی  با  ــنایی  آش  
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پوکی استخوان چیست؟ 9 
پوکـی اسـتخوان نوعی بیماری اسـت که در آن اسـتخوان‌های فرد مبتال پوک، ضعیف 
و شـکننده می‌شـود و در نتیجـه، احتمـال شکسـتگی‌های خودبه‌خـودی اسـتخوان، بـالا 
مـی‌رود. اگرچـه پوکی اسـتخوان یک بیماری بدون درد اسـت، اما شکسـتگی‌های حاصل 
از آن کـه در بسـیاری از مـوارد در سـتون فقـرات بـدون آن که فـرد از آن اطلاع داشـته 
باشـد رُخ می‌دهـد، می‌توانـد به‌صـورت درد مزمـن کمـر باشـد. شکسـتگی‌ها می‌تواننـد 
تغییـرات جـدی در زندگـی افـراد ایجـاد کنند. بیشـترین شکسـتگی‌های ناشـی از پوکی 
اسـتخوان در ناحیـۀ لگـن، سـتون مهره‌ها، مُچ دسـت یا قسـمت بـالای بـازو رُخ می‌دهد.

شکسـتگی ناشـی از پوکـی اسـتخوان بـا صدمـات ناچیـز ماننـد ضربه‌های خفیـف و یا 
افتـادن از حالـت ایسـتاده اتفـاق می‌افتند. شـدت ضربه معمـولاً به اندازه‌ای اسـت که در 
یـک اسـتخوان سـالم منجر به شکسـتگی نمی‌شـود. شکسـتگی مهـره‌ای می‌توانـد بدون 
افتـادن یـا آسـیب خـاص، حتـی طـی فعالیت‌هـای معمـول روزانـه رُخ دهـد. درد و رنج 
ناشـی از شکسـتگی‌ها می‌توانـد کیفیـت زندگـی فـرد مبتال را تحـت تأثیـر قـرار دهـد. 
وابسـتگی بـه سـایر افـراد و نیـاز به یک مراقـب، کاهش فعالیت‌هـای روزمـره و در نهایت 
افسـردگی، از شـایع‌ترین عواقب آن هسـتند. در افراد شـاغل، شکسـتگی باعث از دسـت 
رفتـن تعـداد زیـادی از روزهـای کاری می‌شـود و در برخـی از حرفه‌ها، در ادامـۀ کار فرد 
اختالل ایجـاد می‌کنـد. همچنیـن در پـاره‌ای از شکسـتگی‌ها، نظیـر شکسـتگی لگـن، 

میـزان مرگ‌و‌میـر نیـز بعـد از شکسـتگی تا حـدود زیـادی افزایـش می‌یابد.

آیا می‌دانید که: 
در زنـان، پوکـی اسـتخوان بیشـتر از سـرطان سـینه، سـکتۀ قلبـی، 
دیابـت و بسـیاری از بیماری‌های دیگر منجر به بسـتری در بیمارسـتان 

می‌شـود.
در مـردان، خطـر شکسـتگی تـا 27 درصـد بیشـتر از خطـر سـرطان 

است. پروسـتات 
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نکته:
33 درصـد از بیمارانـی کـه مبتلا به شکسـتگی لگن ناشـی از پوکی اسـتخوان می‌شـوند، 
طـی یـک سـال بعـد از آن به‌طـور کامل وابسـته شـده یـا درخانه‌هـای سـالمندان مقیم 

می‌شـوند و ۲۰ تـا ۲۴ درصـد از ایـن افـراد در همان سـال فـوت می‌کنند.

آیا می‌دانید که: 
از هـر سـه بیمـار مبتلا بـه شکسـتگی لگن ناشـی از پوکی اسـتخوان، 
یـک نفر طی یک سـال بعـد از شکسـتگی به‌طور کامل وابسـته شـده 

یـا درخانه‌هـای سـالمندان مقیم می‌شـوند.
از هـر چهـار تـا پنـج بیمار مبتال به شکسـتگی لگـن ناشـی از پوکی 
اسـتخوان، یـک نفـر طـی یک سـال بعـد از شکسـتگی فـوت می‌کند.

بـا بـالا رفتن سـن، خطـر ابتال به پوکـی اسـتخوان افزایـش می‌یابـد. این بـدان معنی 
نیسـت کـه افـراد بـا سـن پایین‌تـر، در خطـر ابتال بـه ایـن بیمـاری نیسـتند. اگرچـه 
کاهـش تـودۀ اسـتخوانی بـه نوعـی رونـد طبیعی پیری محسـوب می‌شـود ولـی می‌توان 
بـا رعایـت اصـول درسـت پیشـگیری از دوران کودکـی، نوجوانی و جوانی، ضمن سـاخت 
تـودۀ اسـتخوانی حداکثـری در بدن و بـه تأخیر انداختـن این روند، میـزان آن و احتمال 
آن را نیز کاهش داد. شـروع یائسـگی در خانم‌ها، آغازگر ضعف در اسـتخوان‌ها اسـت. به 
همیـن دلیـل زنـان بایـد از سـنین جوانـی به فکر حفـظ تراکم و سالمت اسـتخوان‌های 

خود باشـند.
در تمـام دنيـا، رشـد جمعيـت در سـنين بـالا رو بـه افزايش اسـت و ميزان شكسـتگي 
در طـول هـر سـال و به‌دنبـال آن، مرگ‌و‌میـر، بالاتـر خواهـد رفـت. از طـرف ديگـر ايـن 
شكسـتگي‌ها بـار اقتصـادي زيـادي را بر سيسـتم‌هاي بهداشـتي همـۀ كشـورها و نیز به 

خانواده‌هـا تحميـل خواهـد كرد. 
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آیا می‌دانید که:   
پوکـی  بیمـاری  اقتصـادی  بـار  شـده،  انجـام  برآوردهـای  براسـاس 
اسـتخوان و شکسـتگی‌های ناشـی از آن در ایران، حـدود 400 میلیون 

دلار در سـال 1399 بـوده اسـت.

پوکی استخوان چقدر شایع است؟ 9 
شـيوع پوکـی اسـتخوان در كشـورهاي مختلـف، متفـاوت اسـت. ايـن مسـئله بـه عوامل 
متعـددي نظيـر عوامـل ژنتكيي، ميـزان فعاليت فيزكيـي، وضعيت تغذيه، ميـزان مصرف 
كلسـيم و ويتاميـن "د"، مصـرف دخانيات، شـرايط محيطي متنوع نظیر میـزان تابش نور 
آفتـاب، آلودگـی هـوا و... مرتبـط اسـت. در ايـران نيـز درصد بالايـي از جمعيت سـالمند 
كشـور مبتال بـه پوكي اسـتخوان هسـتند. مطالعـات مختلـف در مناطق مختلف کشـور 
شـيوع متفاوتـي از پوكـي اسـتخوان را گـزارش كرده‌انـد كـه مي‌تواند ناشـي از تفاوت در 
موضـع مـورد بررسـي، تفـاوت در نوع دسـتگاه مـورد اسـتفاده بـراي اندازه‌گيـري تراكم 
اسـتخوان، سـن افـراد مورد مطالعـه، وجـود بيماري‌هاي زمينـه‌اي يا تغييـرات واقعي در 
اثـر تفاوت‌هـاي اقليمـي باشـند. امـا نتایـج ادغام شـدۀ مطالعات کشـوری نشـان دهندۀ 
شـیوع 38 درصـدی در زنـان و 25 درصـدی در مـردان بـالای 50 سـال بـوده اسـت.

آیا می‌دانید که: 
لگـن وخیم‌تریـن  شکسـتگی مهره‌هـا شـایع‌ترین و شکسـتگی‌های 

نـوع شکسـتگی‌های پوکی اسـتخوان هسـتند.
خطـر مـرگ در زنـان دارای شکسـتگی مهره 2 تـا 4 برابر افـراد بدون 

است.  شکسـتگی 
بعـد از بـروز اولین شکسـتگی، خطر بروز شکسـتگی‌های بعـدی در هر 
دو جنـس بـه انـدازۀ ۲ تا ۳ برابـر افزایـش می‌یابد و ایـن افزایش خطر 

در شکسـتگی مهـره‌ای حتی بـه ۴ برابر نیز می‌رسـد.
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 lروند تغییرات در تراکم استخوان
اسـتحکام اسـتخوان‌ها تـا حـد زیـادی بـه وراثـت بسـتگی دارد. امـا شـیوۀ زندگـی 
هـم می‌توانـد اثـر زیـادی در سالمت اسـتخوان‌ها داشـته ‌باشـد. حداکثـر رشـد طولـی 
اسـتخوان‌ها تـا قبـل از 20 سـالگی بـوده امـا افزایش اسـتحکام اسـتخوان‌ها بعد از سـن 
20 سـالگی همچنـان ادامـه خواهـد‌ داشـت. بیـن سـن 20 تـا 30 سـالگی، اسـتخوان‌ها 
ضخیـم و عریـض می‌شـوند و در دهـۀ سـوم زندگی به حداکثـر حجم و تراکم اسـتخوانی 
خـود می‌رسـند. بنابراین هرچه در سـن پایین، ذخیرۀ تودۀ اسـتخوانی بیشـتر باشـد، در 
سـنین بـالا اسـتخوان‌های قوی‌تـری وجـود خواهد داشـت. شـکل 1، روند تشـکیل و نیز 

کاهـش تـودۀ اسـتخوانی را در سـنین مختلـف نشـان می‌دهد.
به‌علـت كاهـش بافـت اسـتخوان، ميـزان پوكـي اسـتخوان بـا افزايـش سـن بيشـتر 
مي‌شـود. از ايـن‌رو افزايـش جمعيـت سـالمندان در دنيـا از يـ‌ك سـو و تغييـر الگوهـاي 
زندگـي و شهر‌نشـيني از سـوي ديگـر باعـث سـير صعـودي شـيوع پوكـي اسـتخوان در 
بسـياري از كشـورهاي جهـان شده‌اسـت. تعـداد افـراد در معـرض خطـر شكسـتگي در 

سراسـر دنيـا در حـال افزايـش اسـت. 

شکل1-روند تشکیل تودۀ استخوانی
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چه کسانی بیشتر در معرض خطر پوکی استخوان هستند؟ 9 
خانم‌هاي 65 سال به بالا! 
خانم‌هاي يائسه با سن كمتر در صورت:! 

e.سابقۀ شكستگي با یک اتفاق جزئی
e.شروع يا مصرف طولاني مدت داروهای حاوی کورتون
e.استئوپني )کاهش تراکم استخوان( در راديوگرافي
e عوامـل خطـر باليني پوکی اسـتخوان )وزن پايين، مصرف سـيگار، سـابقۀ فاميلي

شكسـتگي مهـره يا لگن، يائسـگي زود هنگام، يـا پوکی اسـتخوان ثانويه(.

آیا می‌دانید که: 
پوکـی اسـتخوان ثانویه حـدود 20 درصـد از علل این بیماری را شـامل 
مي‌شـود و مهم‌تريـن علـل آن، مصرف داروهـا به‌ويژه مصـرف طولانی 
مـدت داروهای حـاوی کورتون، پـاره‌ای از بیماری‌ها با علـل متابولیک، 

برخی سـرطان‌ها و سـوءتغذيه است.

عوامل مستعدکننده پوکی استخوان چیست؟ 9 
عوامـل خطـر مسـتعد‌کنندۀ پوکی اسـتخوان به دو دسـتۀ عوامل قابل کنتـرل و عوامل 
غیرقابـل کنتـرل تقسـیم می‌شـود. عوامـل غیرقابـل کنتـرل را نمی‌تـوان تغییـر داد و 
اصالح کـرد. پـس باید بـر عوامل قابل کنتـرل تمرکز کـرده و آن‌ها را بهبود بخشـید. در 

ادامـه ایـن دو دسـته را بـه تفکیک شـرح خواهیم داد:

 lعوامل غیرقابل کنترل
سـن: بـا افزایـش سـن احتمـال بـروز پوکـی اسـتخوان بیشـتر می‌شـود. همان‌طـور 
کـه گفتـه شـد بعـد از دهـۀ سـوم زندگـی بـه تدریـج تـودۀ اسـتخوانی کاهـش می‌یابد. 
کمردرد، کوتاه شـدن قد، قوز پشـت و شکسـتگی اسـتخوان، علائم شـایعی هسـتند که 
با افزایش سـن دیده می‌شـوند. در بسـیاری از موارد، کوتاه شـدن قد و وجود قوز پشـت 
می‌توانـد نشـان دهنـدۀ شکسـتگی‌های قبلـی مهـره‌ای در افـراد باشـد کـه بـا پیگیـری 
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قابل تشـخیص اسـت. 
جنـس: زنـان بیشـتر از مـردان بـه پوکـی اسـتخوان و شکسـتگی ناشـی از آن مبتال 
می‌شـوند. یکـی از علـل آن، کوچـک و ظریـف بـودن اسـتخوان‌های خانم‌هـا نسـبت بـه 
اسـتخوان آقایـان اسـت. همچنیـن تراکـم اسـتخوان آقایـان بیشـتر از خانم‌هـا اسـت. به 
همیـن دلیـل پوکـی اسـتخوان در آقایان کمتـر از خانم‌ها ديده می‌شـود. یکـی از عوامل 
پوکـی اسـتخوان در آقایـان، کمبـود هورمـون مردانـه یـا تستوسـترون اسـت که مشـابه 

حالـت يائسـگی در خانم‌هـا اسـت کـه هورمـون هـای زنانـه کاهش مـی یابند.
یائسـگی: هرچقـدر یائسـگی در سـنین پایین‌تـر شـروع شـود، خطـر ابتال بـه پوکی 
اسـتخوان بیشـتر می‌شـود. یائسـگی معمـولاً حوالـی 50 سـالگی رُخ می‌دهـد. بـا بـروز 
یائسـگی، میـزان هورمـون اسـتروژن که از تخمدان‌ها ترشـح می شـود، کاهـش می‌یابد. 
ایـن هورمـون نقـش مهمـی در اسـتحکام اسـتخوان‌ها دارد و بـا کمبـود آن تخریـب 
بافـت اسـتخوانی افزایـش می‌یابـد. ورزش‌هـای سـنگین کـه باعث قطـع عـادت ماهیانه 
بـرای بیـش از 6 مـاه می‌شـوند، کاهـش تـودۀ اسـتخوانی را بـه همـراه خواهنـد‌ داشـت. 
همچنیـن خانم‌هایـی کـه یائسـگی زودرس )قبـل از 45 سـالگی( دارند و نیـز بانوانی که 
تخمدان‌هایشـان در سـنین پاییـن بـا جراحـی برداشـته‌‌ شـده ‌اسـت، بیشـتر در معـرض 

ابتال بـه پوکی اسـتخوان هسـتند.
سـابقۀ فامیلـی: وراثـت از جملـه عواملی اسـت که در اسـتحکام و سـرعت از دسـت 
دادن تـودۀ اسـتخوان اثـر دارد. سـابقۀ شکسـتگی لگـن در والدیـن، احتمـال شکسـتگی 

ناشـی از پوکـی اسـتخوان را در افـراد بالاتـر می‌بـرد.  
نـژاد: خانم‌هـای آسـیایی و خانم‌هایـی کـه پوسـت و مـوی روشـن دارنـد، بیشـتر در 

معـرض ابتال بـه پوکی اسـتخوان هسـتند.
انـدازۀ اسـتخوان‌ها: خانم‌هایـی کـه اسـتخوان‌بندی ظریفـی دارنـد، به‌دلیـل وجود 
تـودۀ اسـتخوان کمتـر، بیشـتر از افـرادی که اسـکلت‌بندی درشـتی دارند، مسـتعد ابتلا 

بـه پوکی اسـتخوان هسـتند.
بیماری‌هـای مزمـن: پوکـی اسـتخوان به‌طـور ثانویـه در افـرادی کـه بـه اختاللات 
هورمونـی و متابولیسـمی ماننـد بیماری‌هـای مزمـن کبـد و کلیـه، دیابت، پـُرکاری غدد 
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تیروئیـد و پاراتیروئیـد، اختاللات رشـد و هورمون‌هـای جنسـی مبتال هسـتند، دیـده 
می‌شـود. التهـاب روده و بیماری‌هایـی کـه ایجـاد اختلال در جـذب مواد غذایـی کنند و 
نیـز اسـهال مزمـن، منجـر بـه پوکی اسـتخوان می‌گردند. بسـتری شـدن و عـدم تحرک 
به‌مـدت طولانـی، بی‌اشـتهایی عصبـی، افرادی کـه عضو پیونـدی دریافـت می‌کنند و در 

برخـی سـرطان‌ها هـم، پوکـی اسـتخوان بیشـتر دیده می‌شـود.
داروهـا: پـاره‌ای از داروهـا کـه افـراد ممکـن اسـت به‌دلیـل ابتال بـه بیماری‌هـای 
دیگـر ناچـار بـه اسـتفاده از آنهـا باشـند می‌تواننـد خطـر ابتال بـه پوکـی اسـتخوان را 
افزایـش دهنـد. از عـوارض مصـرف طولانی ‌مـدت ترکیبات حـاوی کورتون کـه به‌عنوان 
ضدالتهـاب، ضـد روماتیسـم و ضـد آلـرژی تجویـز می‌شـوند، پوکی اسـتخوان اسـت که 
بـا مصـرف کلسـیم و ویتامیـن "د"، به‌تنهایـی خیلـی نمی‌تـوان از این عارضه پیشـگیری 
کـرد. داروهـای حـاوی کورتـون حتمـاً بایـد بـا تجویز پزشـک مصـرف شـوند. همچنین 
مصـرف طولانی‌مـدت ضدتشـنج‌ها و هپاریـن )رقیـق کننـدۀ خـون( نیـز از عوامـل خطر 

ابتال بـه پوکی اسـتخوان هسـتند.

 lعوامل قابل کنترل
وزن: خانـم هایـی که بیش از حد لاغر هسـتند، بیشـتر از سـایر افـراد در معرض پوکی 

اسـتخوان قرار دارند.
فعالیـت بدنی ناکافـی: بی‌تحرکی و نداشـتن فعالیت، باعـث تسـریع در کاهش تودۀ 
اسـتخوانی می‌شـود. ورزش و فعالیت‌هـای فیزیکـی مناسـب اگـر مرتـب و روزانـه انجـام 

شـود بـه افزایش تـودۀ اسـتخوانی کمـک می‌کند.
کمبـود کلسـیم در برنامۀ غذایی: کلسـیم باعث قوی شـدن اسـتخوان‌ها می‌شـود. 
کمبـود ذخیـرۀ کلسـیم در بـدن می‌توانـد به‌علـت کاهـش دریافـت کلسـیم در زمـان 
کودکـی یـا بزرگسـالی باشـد. در ایـن صـورت بـدن، سـلول‌های اسـتخوانی را تخریـب 

می‌کنـد تـا کلسـیم موردنیـاز خـود را به‌دسـت آورد. 
کمبـود ویتامیـن ''د'': ویتامیـن "د" بـرای جذب کلسـیم لازم اسـت و ماننـد کلیدی 
اسـت کـه درِ قفـل ‌شـدۀ روده‌هـا را به طـرف جریان خـون باز می‌کنـد و اجـازه می‌دهد 
تـا کلسـیم مـواد غذایـی از روده‌هـا وارد جریـان خـون شـود و از آن‌جـا بـه اسـتخوان‌ها 
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برسـد. یکـی از منابـع طبیعـی به‌منظـور سـاخت ویتامیـن "د"، تمـاس مسـتقیم بـا نـور 
است.  خورشـید 

مصـرف دخانیـات: افـراد سـیگاری بیشـتر از کسـانی کـه سـیگار نمی‌کشـند، دچار 
پوکـی اسـتخوان می‌شـوند. مصـرف سـیگار در دورۀ نوجوانـی، احتمـال ادامـۀ آن را در 
بزرگسـالی افزایـش داده و باعـث کاهـش مـواد معدنـی اسـتخوان‌ها و افزایـش خطـر 
شکسـتگی لگن می‌شـود. دوری از سـیگار در دورۀ نوجوانی، راه مؤثری برای پیشـگیری 

از شکسـتگی‌های ناشـی از پوکـی اسـتخوان در بزرگسـالی اسـت.
مصـرف الـکل: مصـرف الکل بـا تأثیـر بر سـلول‌های سـازندۀ اسـتخوان و برهـم ‌زدن 

تعـادل تغذیـه‌ای فـرد، سـبب پوکی اسـتخوان می‌شـود.

آیا می‌دانید که: 
عوامل بسـیاری نظیـر اختلالات بینایی، از دسـت دادن تعـادل، اختلال 
و...  خـواب‌آور  داروهـای  از  اسـتفاده  و  عضلانـی  عصبـی-  عملکـرد 
می‌تواننـد سـبب افزایـش احتمـال سـقوط و در نتیجـه افزایـش خطر 

شکسـتگی در افـراد مبتال به پوکی اسـتخوان شـوند. 





دوم: فصل 
پیشگیری  
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پیشگیری از پوکی استخوان 9 
همان‌طـور کـه در فصـل پیـش به‌صـورت خلاصـه اشـاره شـد بسـیاری از عواملـی کـه 
منجـر بـه بـروز پوکـی اسـتخوان می‌شـوند، قابـل اصالح هسـتند. می‌تـوان بـا اصالح 
سـبک زندگی از بروز پوکی اسـتخوان پیشـگیری نمود و عوارض آن از جمله شکسـتگی 
را کنتـرل نمـود. تغییـرات شـیوۀ زندگـی می‌توانـد وضعیت اسـتخوان‌ها و عضالت و نیز 
تعـادل اسـکلتی عضلانـی را بهبـود بخشـد. بـرای پیشـگیری از بیماری پوکی اسـتخوان، 
می‌تـوان اقدامـات سـاده‌ای مانند رژیم غذایی سـالم، اصلاح سـبک زندگی، ترک سـیگار 
و انجـام ورزش‌هـای مناسـب را رعایـت کـرد. در ادامـۀ فصل، هرکـدام از ایـن مباحث به 

تفکیک شـرح داده می‌شـوند.

دسترسی به مطالب آموزشی سایت روز جهانی پوکی استخوان

رژیم غذایی سالم 9 
بافـت اسـتخوان از مـواد متعـددی تشـکیل شـده اسـت. کلسـیم از مهم‌تریـن مـواد 
معدنـی اسـت کـه در تشـکیل بافـت اسـتخوانی نقـش دارد. قسـمت عمدۀ کلسـیم بدن 
در اسـتخوان‌ها ذخیـره می‌شـود. کلسـیم در مناطـق دیگـر بـدن نظیـر دندان‌هـا و بـه 
میـزان خیلـی کمتـری در خـون، عضلـه و بافت‌هـای دیگـر وجود داشـته و نقـش مهمی 
در کارکـرد عضلـه، تنظیـم ریتـم و ضربـان قلـب و عملکـرد سیسـتم عصبـی بـدن دارد. 
در اوایـل زندگـی )نـوزادی، کودکـی و جوانـی( چـون اسـتخوان‌ها بـه سـرعت در حـال 
رشـد هسـتند، نیـاز بـه کلسـیم زیـادی دارنـد. هر زمـان کـه دریافت کلسـیم بـه‌ میزان 
کافـی نباشـد بـدن بـرای تإمیـن کلسـیم مـورد نیـاز، از ذخایر موجـود که عمـدۀ آن در 
اسـتخوان‌ها اسـت اسـتفاده می‌کنـد. در دوران میانسـالی و سـالمندی نيـز دریافت کافی 
کلسـیم اهمیت دارد. چون در صورت دریافت میزان مناسـب کلسـیم، از برداشـت ذخیرۀ 
آن از اسـتخوان‌ها جلوگیـری می‌شـود. همان‌طـور کـه بـرای سـاخت یک سـاختمان، به 
مصالـح و مـواد متعـددی نیـاز هسـت بـرای داشـتن اسـتخوان سـالم نیـز امالح و مواد 
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مغـذی متعـددی مـورد نیـاز هسـت کـه در ذیل بـه آن‌ها اشـاره می‌شـود:

 lکلسیم
کلسـیم باعـث سـختی و اسـتحکام اسـتخوان‌ها می‌گـردد. بـه همیـن دلیـل بایـد از 

غذاهایـی کـه سرشـار از کلسـیم هسـتند، بـه مقـدار کافـی اسـتفاده کـرد. 
1-زنان زیر 50 سال، به 1000 میلی‌گرم کلسیم در روز نیاز دارند.

2-زنـان 50 سـاله یـا بالاتر یا هر زنی که قاعدگی نداشـته ‌باشـد، در مجمـوع به 1200 
میلی‌گـرم کلسـیم در روز نیاز دارند.

3-مردان زیر 71 سال، در مجموع به 1000 میلی‌گرم کلسیم در روز نیاز دارند.
4-مـردان 71 سـاله یـا بالاتـر، در مجمـوع بـه 1200 میلی‌گـرم کلسـیم در روز نیـاز 

دارند.
e منابـع اصلی کلسـیم عبارت‌اند از: شـیر، ماسـت، پنیـر و... اما لبنیـات تنها منبع 

دریافـت کلسـیم نیسـت و منابـع دیگـری از غذاها و نوشـیدنی‌ها نیز وجـود دارند 
کـه حـاوی مقدار زیادی از کلسـیم و همچنین غنی از سـایر مواد معدنی هسـتند. 
سـبزی‌ها، غذاهـای دریایـی، حبوبـات و میوه‌هـا از گروه‌های غذایـی اصلی حاوی 
ایـن مـواد معدنـی هسـتند. ترکیبـی از ایـن مواد غذایـی می‌توانـد نیـاز روزانه ما 

را بـه کلسـیم تأمین کند.

آیا می‌دانید که: 
سـبزی‌ها، حبوبـات و غذاهـای دریایـی هماننـد لبنیات حاوی کلسـیم 

. هستند

میزان مصرف کلسیم خود را تخمین بزنید:
با توجه به جدول زیر میزان مصرف کلسیم روزانه خود را محاسبه کنید:

مرحلـۀ اول: از هـر نـوع مادۀ غذایـی تعداد واحدهـای خود در یـک روز معمولی را ! 
تخمیـن بزنیـد. یک واحـد تقریباً برابر اسـت با:

eیک لیوان شیر کم‌چرب یا فاقد چربی
eسه چهارم لیوان ماست کم‌چرب یا فاقد چربی
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eیک چهارم لیوان پنیر کم‌چرب
مقـدار کلسـیم در غذاهـا و آبمیوه‌هـای غنـی شـده از 80  تـا 1000 میلی‌گـرم اسـت. 
بـرای فهمیـدن مقـدار کلسـیم در هـر واحـد غذایـی ماننـد آبمیوه‌ها، شـیر سـویا، شـیر 

بـادام و غالت، برچسـب روی آن‌هـا را بخوانیـد.
مرحلـۀ دوم: مقـدار تقریبـی واحدهای هـر نوع مـادۀ غذایی را در نمودار محاسـبۀ ! 

کلسـیم، در سـتون »واحد‌هـای روزانه« لیسـت کنید.
سـتون !  زیـر  میلی‌گـرم  میـزان  در  را  روزانـه  واحدهـای  تعـداد  مرحلـۀ سـوم: 

»کلسـیم« ضـرب کنیـد، سـپس بـه عنـوان مثـال اگـر شـما روزانـه دو واحد شـیر 
مصـرف می‌کنیـد 2 را در 300 ضـرب کنیـد تـا مشـخص شـود در مجمـوع 600 

می‌‌کنیـد. دریافـت  شـیر  از  کلسـیم  میلی‌گـرم 
مرحلـۀ چهـارم: پـس از محاسـبۀ مقـدار کلی کلسـیم در هـر محصـول، آن را به ! 

سـتون سـمت چپ نمودار اضافه کنید تا کل کلسـیم روزانه مصرفی شـما به‌دسـت 
آید.

مرحلـۀ پنجم: بـرای این که متوجه شـوید چـه میزان کلسـیم دیگر بـرای بدنتان ! 
مـورد نیـاز اسـت، کل کلسـیم مصرفی روزانـه خود را از مقدار کلسـیم توصیه ‌شـده 

برای جنسـیت و سـن خود کـم کنید.
ایـن مقـدار، باقی‌مانـده کل کلسـیم مـورد نیـاز روزانـه شماسـت کـه می‌توانیـد آن را 
بـا مصـرف یـک واحـد دیگـر از مـواد غذایـی غنـی از کلسـیم یـا جایگزینـی غذاهـا یـا 
جایگزینـی غذاها و یا اسـتفاده از مکمل‌ کلسـیم بـرای جبران کمبـود آن، دریافت کنید.

دسترسی به محاسبه گر کلسیم
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میزان کلسیمواحدماده غذایی
 )میلی گرم(

محصولات لبنی
شیر )با درصد چربی 

300یک لیوانمتفاوت(

300یک لیوانماست

200 )بر اساس نوع پنیر یک قوطی کبریت )28 گرم(پنیر
متغیر است(

40یک قاشق غذاخوری )15 گرم(کشک
85-100نصف لیوانبستنی

آجیل و دانه ها
75یک مشت )30 گرم(بادام
90یک قاشق غذاخوریکنجد
40یک مشت )30 گرم(فندق

15یک مشت )30 گرم(بادام زمینی
80یک مشت )30 گرم(تخمه آفتابگردان

35یک مشت )30 گرم(پسته
63یک قاشق غذاخوریارده

17دو قاشق غذاخوریکره بادام زمینی

حبوبات
55یک لیوانسویا

131یک لیوانلوبیا سفید
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74یک لیوانلوبیا قرمز
113یک لیوانلوبیا چشم بلبلی

84یک لیواننخود
54یک لیوانماش

میوه و سبزی
245یک لیواناسفناج پخته

177یک لیوانکلم پیچ
92یک لیوانبروکلی
110یک عددپرتقال

240یک لیوانانجیر خشک

آیا می‌دانید که: 
زیمان ذجب کلسـیم در عبانم ذغایی لتخمف، افتموت اتس و هب وعاملی 

دننام دردص چربی وصحمل، روش پخت و رفآوري آن بسـتگی دارد. 
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نکته:
e جـذب کلسـیم بسـته بـه نـوع غـذا متفـاوت اسـت. جـذب کلسـیم از محصولات

لبنـی و غذاهـای غنی شـده حدود 30 درصد اسـت. برخی از ترکیبـات موجود در 
گیاهـان )ماننـد اسـید اگزالیـک، اسـید فیتیـک( می‌تواننـد با تشـکیل نمک‌های 

غیرقابـل هضـم با کلسـیم، جذب کلسـیم را کاهـش دهند. 
e جذب کلسـیم موجود در اسـفناج و سـایر سـبزی‌های حاوی اسـیداگزالیک تنها 

5 درصـد اسـت، درحالی‌کـه برای شـیر بسـیار بیشـتر و حـدود 27 درصد اسـت. 
)بـه جـدول مواد غذایـی حاوی اگـزالات توجـه فرمایید(

e جـذب خالـص کلسـیم رژیـم غذایی بـه میزان کمی بـا مصرف کافئین و فسـفر و
تـا حد زیـادی با وضعیـت پاییـن ویتامین "د" کاهـش می‌یابد.

میزان اگزالات در هر 100 گرم از ماده غذایی ماده غذایی
)بر حسب میلی‌گرم(

548لوبیا سفید
74.6لوبیا قرمز
65.2لوبیا سبز

24عدس قهوه ای
13.8عدس قرمز

3569.3ریشه شیرین بیان
1245.9پودر شنبلیله

124دانه سویا
14.3نخود

3.3نخودسبز
495.6سیب زمینی خام

317.2بامیه
619.3پودر کاکائو
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چگونه استخوان هایمان را تغذیه کنیممحتوای کلسیم برخی از مواد غذایی موجود 2

بهترین های کلسیم
مقدار کلسیمواحدمواد غذایی

550 میلی گرم4 قطعه نازکماهی ساردین
257 میلی گرم100 گرملوبیا سویا

177 میلی گرم100 گرملوبیا سبز
150 میلی گرم100 گرملوبیا چیتی

85 میلی گرم100 گرمشاهی
128 میلی گرم )5% جدب(100 گرماسفناج پخته

212 میلی گرم100 گرمکلم پیچ
105 میلی گرم100 گرمکلم بروکلی پخته

245 میلی گرم100 گرمجعفری
783 میلی گرم100 گرمکنجد

360 میلی گرم100 گرمتخمه آفتابگردان
193 میلی گرم100 گرمانجیرخشک

200 میلی گرم100 گرمآلبالو خشک
260 میلی گرم1 لیوانکشک

300 میلی گرم1 لیوانشیرگاو پرچرب
300 میلی گرم1 لیوانشیرگاو 3% چربی
300 میلی گرم1 لیوانشیرگاو 2% چربی
300 میلی گرم1 لیوانشیرگاو 1% چربی

457 میلی گرم1 لیوانشیر گوسفند
317 میلی گرم1 لیوانشیر بز

300 میلی گرم1 لیوانماست 3/5% چربی
300 میلی گرم1 لیوانماست 2% چربی

200 میلی گرم1 لیوانبستنی
300 میلی گرم1 لیوانماست 1% چربی

216 میلی گرماندازه قوطی کبریتپنیر
252 میلی گرم100 گرمبادام
136 میلی گرم100 گرمپسته

جذب
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آیا می‌دانید که: 
مصرف برخی داروها با جذب کلسیم تداخل ایجاد می‌کند. 

نکاتی در ارتباط با تداخل بعضی داروها با کلسیم:
قـرص لووتیروکسـین بـرای درمـان کـم‌کاری تیروئید اسـتفاده می‌شـود. در صورتی ! 

کـه بـه طـور همزمان مکمل کلسـیم مصرف شـود، جـذب لووتیرکسـین کاهش می 
یابـد. بنابرایـن توصیـه می گـردد که ایـن دو دارو با فاصلـه زمانی حداقل 4 سـاعته 

از یکدیگر، مصرف شـوند.
اسـتفادۀ طولانـی مـدت از لیتیـوم کـه بـرای درمـان اختالل دوقطبـی اسـتفاده ! 

می‌شـود، همـراه بـا مکمل‌هـای کلسـیم، می‌توانـد منجـر بـه عـدم تعـادل در آب 
و مـواد معدنـی بـدن شـما گـردد؛ بنابراین پیـش از مصـرف هرگونه مکمل کلسـیم 

هم‌زمـان بـا لیتیـوم، حتمـاً بـا پزشـک خـود مشـورت کنیـد. 
آنتی‌بیوتیک‌هـای کینولـون )ماننـد سیپروفلوکساسـین( نیز در صورتـی که همزمان ! 

بـا  مکمل‌هـای کلسـیم مصـرف گردنـد از میـزان جـذب شـان در دسـتگاه گوارش 
کاسـته می‌شـود. بنابرایـن توصیـه می‌شـود بیمارانـی کـه بـرای عفونت‌هـای جدی 
بـا سیپروفلوکساسـین درمـان می‌شـوند، بـا مشـورت پزشـک مکمـل های کلسـیم 

مصـرف نماینـد تا اثربخشـی درمـان تحـت تاثیر قـرار نگیرد.

آیا می‌دانید که: 
بدن برای جذب کلسیم به ویتامین ''د'' نیاز دارد. 

 l''ویتامین ''د
بـدن بـه ویتامیـن "د" بـرای جـذب کلسـیم نیـاز دارد. تأميـن ويتاميـن دی مـورد نياز 

بـدن از دو راه صـورت مي‌گيـرد: نـور آفتـاب و رژيـم غذايـي. 
اگـر ویتامیـن "د" دریافتـی شـما کافـی نباشـد، شـما در معـرض خطـر بیشـتری برای 
از دسـت ‌دادن تراکـم اسـتخوان یـا شکسـتگی اسـتخوان‌ها قرار داریـد. می‌توانیـد مقدار 
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کمـی ویتامیـن "د" را از غذاهایـی ماننـد شـیر غنـی شـده بـا ایـن ویتامیـن، جگـر و 
ماهی‌هـای پرُچـرب )ماهـی خـال مخالـی، ماهـی قـزل‌آلا، ماهـی سـاردین و ماهـی تن( 
دریافـت کنیـد. پوسـت شـما می‌توانـد در آفتـاب ویتامین "د" بسـازد اما بیـش از حد در 

معـرض آفتـاب بـودن، مضـر بـوده و ضدآفتـاب هـم، مانـع جـذب ویتامین "د" اسـت.
ملاحظات دریافت ویتامین''د'' از نور خورشید

به ‌منظور پیشـگیری از مشـکلات پوسـتی، در سـاعات اوج تابش نور خورشـید )10 ! 
صبـح تـا 2 بعـد از ظهر( نبایـد در معرض نور خورشـید قـرار گرفت.

در صـورت تمـاس بـا نور شـدید خورشـید، بایـد از کرم ضـد آفتاب اسـتفاده نمود و ! 
هـر 2 سـاعت یکبـار  یا پس از تعریق، شـنا یا خشـک کردن پوسـت مجـدداً تمدید 

شود.
پوست تیره، ویتامین "د" کمتری دریافت می‌کند. ! 
در نیمـۀ دوم سـال، پوسـت نـور خورشـید کمتـری دریافـت می‌کنـد. بنابرایـن باید ! 

پوسـت بـدن را یـک تـا دو بـار در روز و هـر بـار 10 دقیقـه در معـرض آفتاب قـرار داد. 
اگـر هـوا ابـری باشـد، بـرای تولید همان مقـدار ویتامیـن "د" که در یـک روز آفتابی ! 

اتفـاق می‌افتـد، زمان بیشـتری مورد نیاز اسـت.
در افـراد مسـن در مقایسـه بـا افـراد جـوان، پوسـت در مواجهـه بـا نـور خورشـید، ! 

میـزان ویتامیـن "د" کمتـری تولیـد می‌کنـد. 
شیشـۀ پنجره‌هـا و کرم‌هـای ضد‌آفتـاب، مانـع جـذب ویتامیـن "د" توسـط پوسـت ! 

می‌شـوند. 

نکات مهم:
e بـرای دریافـت مقـدار کافی ویتامیـن "د"، بسـیاری از افراد نیاز بـه مصرف مکمل

دارنـد. از مراقـب سالمت خـود بپرسـید کـه شـما نیـاز بـه انجـام آزمایـش برای 
بررسـی سـطح ویتامیـن "د" بدنتـان دارید یـا خیر.

e.بزرگسالان به روزانه 600 واحد بین‌المللی ویتامین "د" نیاز دارند
e.افراد 70 ساله یا بزرگتر، به روزانه 800 واحد ویتامین "د" نیاز دارند
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 lپروتئین
پروتئیـن بـرای اسـتخوان‌ها و عضالت بسـیار مهم اسـت و منبعـی از اسـید آمینه‌های 
ضـروری بـرای سالمت بـدن بـه شـمار مـی آیـد. جوانـان نیـاز دارنـد کـه مقـدار کافی 
از مـواد غذایـی حـاوی پروتئیـن مصـرف کننـد تـا استخوان‌هایشـان بـه بهتریـن شـکل 
رشـد کننـد. بـرای ورزشـکاران و افـرادی که چنـد بار در هفتـه ورزش می‌کننـد، مصرف 
پروتئیـن زیـاد، بـه بازسـازی و رشـد عضالت کمـک می‌کنـد. در افـراد مسـن، پروتئین 
در حفـظ اسـتخوان و عضلـه نقـش دارد. کمبـود پروتئیـن باعث ضعف عضلات می‌شـود 
کـه احتمـال زمیـن خـوردن را افزایش می‌دهـد و باعث عـدم درمان مطلـوب در بیماران 

دچار شکسـتگی اسـتخوان می‌شـود.

آیا می‌دانید که: 
پروتئین در کنار مواد معدنی نقش مهمی در سلامت استخوان‌ها دارد. 

مواد غذایی حاوی پروتئین عبارتند از:
گوشـت قرمـز بـدون چربـی، مرغ و ماهـی، همچنیـن تخم‌مـرغ و محصـولات لبنی که 
منابـع عالـی از پروتئیـن حیوانـی هسـتند. مـواد غذایـی گیاهـی حـاوی پروتئین شـامل 
لوبیـا )ماننـد عـدس و لوبیـا سـیاه(، محصـولات سـویا )ماننـد توفـو(، مغزهـا و دانه‌هـا و 
بذرهـا هسـتند. افـراد بـالای ۶۵ سـال باید 1/0 تـا 1/2 گـرم پروتئین برای هـر کیلوگرم 
وزن بـدن خـود مصـرف کننـد. کمبـود پروتئیـن اغلـب بـا کم‌خـوری و وزن کـم بـدن 

اسـت. مرتبط 
نمایـۀ تـودۀ بدنـی کـه از تقسـیم وزن )بـر حسـب کیلوگـرم( بـر قـد بـه تـوان دو )بـر 
حسـب متـر( بـه دسـت مـی آید، بصـورت ایـده‌آل باید بیـن ۲۰ تـا ۲۵ کیلوگـرم بر متر 
مربـع باشـد؛ چراکـه نمایـۀ تـودۀ بدنـی کمتـر از ۱۹ کیلوگـرم بـر متـر مربع یـک عامل 

خطـر بـرای پوکی اسـتخوان اسـت.

 = )BMI( نمایه توده بدنی
)KG( وزن

)M( مجذور قد



پوکی استخوان چیست؟

34

 l ویتامین کا
ویتامین "کا" برای کانی‌سـازی صحیح اسـتخوان لازم اسـت و تحقیقات نشـان می‌دهد 
کـه ممکـن اسـت بـه افزایش تراکـم اسـتخوان کمـک کنـد. منابـع ویتامین"کا" شـامل 
سـبزیجات دارای بـرگ )نظیـر کاهو، اسـفناج، کلـم( و همچنین زردآلو، جگـر و برخی از 

پنیرهـای ترش و محصولات سـویا می‌شـوند.

 lمنیزیم
منیزیـم نقـش مهمی در تشـکیل مواد معدنی اسـتخوان دارد. افراد مسـن باید اطمینان 
حاصـل کننـد کـه بـه مقدار کافـی از این مـواد معدنی را جـذب می‌کنند. چـون در افراد 
مسـن جـذب منیزیـم کاهـش می‌یابـد. منابع خوبـی از منیزیم شـامل سـبزیهای سـبز، 

حبوبـات، مغزهـا، دانه‌هـا و بذرهـا، غلات فرآوری نشـده و ماهی هسـتند.

نکته:

e ۵۰ گـرم بـادام تـا ۴۰ درصـد نیـاز روزانـه بـه منیزیـم را بـرآورده می‌کنـد )و
اسـت(. کلسـیم  دارای  همچنیـن 

 lروی
مـواد غذایـی حـاوی روی شـامل گوشـت قرمـز کم‌چـرب، مرغ، غالت کامـل، حبوبات 

و عـدس می‌شـوند.
نکته:

e.لوبیا و نخود منابع گیاهی خوبی از روی هستند 

 lکاروتنوئیدها
برخـی از مـواد غذایی گیاهـی حاوی کاروتنوئیدها )پیش‌سـازهای ویتامین  آ( هسـتند. 
کاروتنوئیدهـا بـه بهبـود سالمت اسـتخوان کمـک می‌کننـد و در سـبزیهای برگ‌سـبز، 

هویـج، کـدو تنبـل، فلفل قرمـز و زرد، انبـه و زردآلو وجـود دارند.

 l12 ویتامین  ب
به‌نظـر می‌رسـد کـه ویتامیـن ب 12 بـر سـلول‌های سـازندۀ اسـتخوان تأثیـر داشـته 
باشـد. منابـع ویتامیـن ب 12 شـامل گوشـت، جگـر، ماهـی، تخم‌مرغ، محصـولات لبنی 
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و صبحانه‌هـای غنـی شـده بـا ویتامیـن ب 12 هسـتند. در سـالمندان بـه دلیـل کاهش 
ترشـح اسـید معـده، جـذب ایـن ویتامین دچـار اختلال می‌شـود. معمـولاً بـرای افرادی 
کـه رژیـم گیاهـی دارنـد )یعنـی گوشـت یـا محصـولات لبنـی نمی‌خورنـد(، افـرادی که 
عمـل بـای پـس معـده داشـته‌اند یـا اختاللات گوارشـی دارنـد و کسـانی کـه در جذب 
ویتامیـن ب 12 مشـکل دارنـد، از جملـه سـالمندان، مکمل‌هـای ویتامیـن ب 12 طبـق 
صلاحدیـد و تجویـز پزشـک، توصیـه می‌گـردد. همچنیـن پزشـکان ممکـن اسـت فـرم 

تزریقـی ایـن ویتامیـن را بـرای برخی افـراد تجویـز کنند.  

 lسبزی‌ها
روزانـه 3 تـا 5 واحـد سـبزی بـرای تأمیـن نیـاز بـدن ضروری اسـت. یک واحد سـبزی 

معـادل نصـف لیـوان سـبزی‌های پختـه یا یـک لیوان سـبزی خام اسـت. 

 lنوشیدنی‌ها
روزانـه 1/5 تـا 2 لیتـر آب که معادل 6 تا 8 لیوان اسـت، باید نوشـید. اسـتخوان‌ها علاوه 
بـر کلسـیم، بـه ویتامین‌هـا، مـواد معدنـی و سـایر مـواد دیگـر نیـاز دارنـد. بنابراین یک 

رژیـم مناسـب باید همـۀ گروه‌هـای غذایـی را در برگیرد. 

آیا می‌دانید که: 
مصرف کافئین و نمک موجب از دست دادن کلسیم می‌شود.

 lمواد غذایی که می‌توانند به سلامتی استخوان‌ها آسیب برسانند
هـم کافئیـن و هـم نمک می‌توانند باعث افزایش از دسـت دادن کلسـیم از بدن شـوند. 
بنابرایـن بایـد ایـن مـواد بـا احتیـاط مصـرف گردنـد. البتـه در ارتبـاط بـا مصـرف قهوه 
پژوهـش هـای متعـددی صـورت گرفتـه که نتایـج دوگانـه ای را نشـان می‌دهـد؛ برخی 
مطالعـات نشـان داده انـد مصـرف کافئین بـه مقـدار ۳۳۰ میلی‌گـرم )تقریبـاً ۴ فنجان( 
یـا بیشـتر در روز، ممکـن اسـت بـا افزایش خطر شکسـتگی‌های اسـتخوانی بـه خصوص 
در اسـتخوان‌های ران و لگـن مرتبـط باشـد. برخـی دیگـر از مطالعـات بیـان نمـوده انـد 
کـه مصـرف معتـدل قهـوه )بیـش از 1 فنجـان تـا حداکثـر 4-3 فنجـان( در افراد سـالم 
بی‌خطـر اسـت، بـه شـرط آن‌کـه دریافت کلسـیم و ویتامیـن ''د'' بـه میزان کافی باشـد. 
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بنابرایـن ماننـد هـر مـاده غذایی دیگـر، رعایت اعتـدال و داشـتن الگوی مصـرف صحیح 
می‌توانـد بـه حفـظ سالمت بـدن و اسـتخوان‌ها کمـک نماید.

نکته:

e الـکل نیـز ممکن اسـت باعث افزایش آسـیب‌ و کاهـش تعادل و افزایـش احتمال
افتادن و بروز شکسـتگی‌ها شـود. 

e مصـرف نوشـیدنی هـای غیرالکلـی می‌توانـد منجـر بـه کاهـش تراکم اسـتخوان
در مناطـق کلیـدی نظیـر گـردن اسـتخوان ران شـده و احتمال خطر شکسـتگی 
را افزایـش دهـد. ایـن امـر می‌توانـد بـه دلیـل وجـود مـاده‌ی اسیدفسـفریک و یا 
کافئیـن موجـود در این نوشـابه ها باشـد که جذب کلسـیم و سـنتز ویتامین ''د'' 
را کاهـش می‌دهنـد و ضمـن افزایش برداشـت بافت اسـتخوانی، منجـر به کاهش 
تراکـم اسـتخوان می‌شـوند. بنابرایـن رعایـت اعتـدال در ایـن گونـه نوشـیدنی ها 

می‌شـود. توصیه 
e بـا توجـه به نکات شـرح داده شـده، در کل بهتر اسـت نوشـیدن دوغ را جایگزین

نوشـابه نمائید.

 lسایر مواد مغذی برای استخوان‌های سالم
تحقیقـات اخیـر نشـان داده‌ اسـت کـه روغـن زیتون، آلـو خشـک، لوبیای سـویا، زغال 
اختـه و غذاهـای سرشـار از امـگا 3 ماننـد ماهـی، بذر کتان )بـزرک(، روغن سـویا، روغن 
کانـولا )کلـزا(، روغـن شـاهدانه، دانـۀ چیـا، تخمه کـدو تنبل، تخمـۀ آفتابگـردان و گردو 
ممکـن اسـت باعـث تقویـت اسـتخوان‌ها شـوند. البته بـرای بررسـی ارتبـاط قطعی بین 
برخـی از ایـن غذاهـا و سالمت اسـتخوان‌ها تحقیقـات بیشـتری لازم اسـت. به‌طور کلی 
فوایـد ایـن غذاهـا بـر سالمتی باعـث می‌شـود کـه گزینه‌هـای خوبـی بـرای افـزودن به 
رژیـم غذایی‌تـان باشـند. بـرای مثـال، پژوهش‌هـای جدیـد نشـان داده انـد کـه خوردن 
روزانـه 6-5 عـدد آلـو خشـک )معـادل 50 الـی 100 گـرم( بـه مـدت یکسـال، سـبب 
افزایـش تراکـم مـواد معدنـی اسـتخوان‌ها در نواحـی مختلـف از جملـه سـتون فقـرات 
می‌شـود؛ چراکـه ایـن مـاده غذایـی بـه سـبب داشـتن مـواد مغـذی از جملـه سـدیم، 
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پتاسـیم، ویتامیـن ''کا'' و ترکیبـات آنتـی اکسـیدانی بـه حفظ سـاختارهای اسـتخوان و 
کاهـش سـرعت از دسـت رفتـن آن کمـک می‌کنـد.  

 lتعادل اسیدیته رژیم غذایی
در طـی سـال‌های اخیـر صحبـت هایـی در خصـوص ارتبـاط بیـن بـار اسـید غذایـی 
و سالمت اسـتخوان وجـود دارد. پـاره‌ای از تحقیقـات نشـان داده‌انـد محیـط اسـیدی 
)اسـیدوز( در بـدن دارای ارتبـاط منفـی ضعیفـی بـا سالمت اسـتخوان‌ها اسـت. حالـت 
اسـیدوز زمانـی اتفـاق می‌افتـد کـه میـزان مصـرف غذاهـای تولیدکننـدۀ اسـید ماننـد 
پروتئین‌هـا، خصوصـا پروتئین‌هـای حیوانـی بیشـتر از غذاهـای تولیدکننـدۀ قلیـا ماننـد 
میوه‌هـا و سـبزی‌ها باشـد. به‌عبـارت دیگـر، اسـیدوز ناشـی از عـدم تعـادل بیـن مصرف 
غذاهـای اسـیدی و غذاهـای قلیایی اسـت. از سـوی دیگـر مطالعات معتبـری وجود دارد 
کـه ایـن ارتبـاط منفی را نشـان نداده اسـت؛ آنچه مسـلم اسـت توجه به این نکته اسـت 
کـه مصـرف پروتئین در سـاخت تـودۀ عضلانی و نیـز فعالیت بسـیاری از ارگان‌های دیگر 
بـدن ضـروری اسـت ولـی هماننـد تمامی مـواد غذایـی دیگر، میـزان مصـرف پروتئین‌ها 
در رژیـم غذایـی بایـد متعـادل باشـد؛ به‌طـوری که بـا ایجاد تعـادل در مصـرف حبوبات، 

میوه‌هـا و سـبزی‌ها، میـزان اسـیدیتۀ رژیـم غذایـی کنترل شـود.  

اصلاح عادت‌های نادرست در الگوی زندگی )سیگار، الکل، ...( 9 
عادت‌هـای نادرسـت در الگـوی زندگـی نـه تنهـا روی وضعیت کلـی سالمتی، بلکه بر 
سالمت اسـتخوان‌های شـما نیـز دارای اثـرات نامطلوبی هسـتند. به‌طوری کـه می‌توانند 
خطـر ابتال بـه پوکـی اسـتخوان و شکسـتگی ناشـی از آن را افزایـش دهنـد. از جملـه 
عادت‌های نادرسـت می‌توان به کشـیدن سـیگار، مصرف الکل و داشـتن وزن نامتناسـب 

اشـاره کرد.

ورزش و فعالیت فیزیکی 9 
فعالیت‌هـای فیزیکـی در دوران کودکـی و نوجوانـی، اثـر مثبت در شـکل‌گیری و تراکم 
اسـتخوانی دارد. ورزش در دوران میانسـالی و در افـرادی کـه دچـار پوکـی اسـتخوان 
هسـتند نیـز اثـر زیـادی در پیشـگیری و افزایـش تراکـم اسـتخوان دارد. تنـد راه رفتن، 
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اسـتفاده کـردن از پلـه، کوهنـوردی و ورزش‌هـای روزانـه، بـه ترمیـم و سـاختن بافـت 
اسـتخوانی کمـک می‌کنـد. همچنیـن به‌علـت تقویـت عضالت و افزایش تعادل بـدن، از 
زمیـن خـوردن کـه علت اصلی شکسـتگی اسـت، جلوگیری کـرده و وضعیـت روحی فرد 
را نیـز بهبـود می‌بخشـد. بـرای افـرادی کـه مبتال به پوکی اسـتخوان هسـتند، هـر نوع 
ورزشـی مناسـب نیسـت. ورزش‌هایـی کـه باعث ضربه و فشـار به اسـتخوان‌ها می‌شـوند، 
از قبیـل جسـت و خیـز، پریدن و برخی حرکات یوگا برای افراد مسـن مناسـب نیسـتند؛ 

زیـرا ممکن اسـت سـبب وقوع شکسـتگی شـوند.

نکته: 

e ورزش‌هـای تحمل‌کننـدۀ وزن بـدن و ورزش‌هـای قدرتـی- عضلانـی دو نـوع از
ورزش‌هایـی هسـتند کـه در سالمت و اسـتحکام اسـتخوان‌های بـدن نقـش دارنـد.

 lورزش‌های تحمل کنندۀ وزن بدن
در ایـن نـوع از ورزش‌هـا، نیرویـی معـادل وزن بدنتـان بـه اسـتخوان‌ها وارد می‌شـود. 
دویـدن  پیـاده‌روی،  از  عبارت‌انـد  بـدن  وزن  تحمل‌کننـدۀ  ورزش‌هـای  از  نمونه‌هایـی 
آهسـته، ورزش‌هایـی کـه بـا راکـت انجـام می‌شـود، فوتبـال و بسـکتبال. ایـن ورزش‌هـا 
بایـد حداقـل به‌مـدت 30 دقیقـه در روز انجـام شـوند. می‌توانیـد ایـن 30 دقیقـه را در 
یـک نوبـت انجـام دهیـد یا به چنـد نوبت در طـول روز تقسـیم کنید، ماننـد 3 نوبت 10 
دقیقـه‌ای در طـول روز. توجه داشته‌باشـید که ورزش‌هایی مانند شـنا و دوچرخه‌سـواری 
جـزء ورزش‌هـای تحمل‌کننـدۀ وزن بدن نیسـتند و در مقایسـه با سـایر ورزش‌هـا، فواید 
بیشـتری بـرای اسـتخوان‌های بـدن بـه همـراه نـدارد. بـا این وجـود اگـر از انجام شـنا و 
دوچرخه‌سـواری لـذت می‌بریـد، ایـن ورزش‌هـا را ادامـه دهیـد و سـعی کنیـد انواعـی از 
ورزش‌هـای تحمـل کننـدۀ وزن بـدن را نیـز بـه برنامۀ هفتگـی ورزش خود اضافـه کنید. 

حتمـاً پیـش از شـروع یـک برنامـۀ ورزشـی جدید با پزشـک خـود مشـورت نمایید.

 lورزش‌های قدرتی- عضلانی
ورزش‌هـای قدرتی-عضلانـی نوعـی از تمرین‌هـای بدنی اسـت کـه با تمرکز بـر انقباض 
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عضالت باعـث افزایـش قـدرت و اسـتقامت و انـدازۀ عضالت می‌شـود. درصورتی‌کـه 
تمرین‌هـای قدرتـی درسـت انجـام شـوند، می‌توانـد فوایـد زیـادی در احسـاس سالمت 
و قـدرت اسـتخوان‌ها، عضالت و تاندون‌هـا و رباط‌هـا ایجـاد کننـد. در انجـام ایـن نـوع 
از ورزش‌هـا، شـما بایـد انـرژی مصـرف کنیـد تـا وزن بـدن خـود و یـا یـک وزنـه را بـر 
خالف جهـت نیـروی جاذبه زمیـن بـه حرکـت درآوریـد. از ورزش‌هایی کـه تمرین‌های 
قدرتـی به‌صـورت پایـه‌ای در آن اسـتفاده می‌شـود می‌تـوان بـه بدنسـازی، وزنه‌بـرداری، 
پاورلیفتینـگ و ورزش‌هـای زورخانـه‌ای اشـاره کـرد. ورزش‌هـای اسـتقامتی بایـد 2 تا 3 
بـار در طـول هفتـه انجـام شـوند. نکتـۀ حائز اهمیـت در زمان انجـام تمرین‌هـای قدرتی 
در ایـن اسـت کـه عضالت در زمـان مواجهـه با یـک مقاومت، تحریک می‌شـود. سـپس 
در فواصـل زمانـی اسـتراحت، عضالت می‌توانند مجدد بـه بازیابی و سـاخت دوبارۀ خود 
مشـغول شـوند. ایـن فراینـد باعث می‌شـود تـا عضلات قـوی و بازسـازی شـوند. بنابراین 
به‌صـورت کلـی توصیـه می‌شـود تـا در زمـان انجـام تمرین‌هـای قدرتـی حتمـاً زمانـی 

بـرای بازیابـی و اسـتراحت نیـز در نظـر گرفته شـود.

هشدار

همـۀ تمرین‌ها یـا فعالیت‌هـا بـرای همۀ افراد مناسـب نیسـتند. 
اگـر دچـار مشـکلات پزشـکی تأثیرگـذار بـر ورزش نظیر شکسـتگی 
اخیـر، دیابت، مشـکلات قلبی-تنفسـی و یـا زمین‌خوردن طـی 12 ماه 
گذشـته شـده‌اید، اکیـداً توصیـه می‌کنیـم قبـل از شـروع فعالیـت با 

پزشـک خـود جهـت انجام ایـن ورزش‌هـا مشـورت کنید.
اگـر در حیـن ورزش احسـاس ناراحتـی یـا درد کردیـد، آن را متوقف 
کنیـد. در مـورد هرگونه سـؤالی که ممکن اسـت در مـورد یک وضعیت 

پزشـکی داشـته باشـید، با پزشـک خود مشـورت کنید.
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 lمعرفی ورزش‌های افزایش‌دهندۀ تودۀ استخوان
توصیه‌های لازم به هنگام ورزش

بـرای اینکـه ورزش‌هـا مؤثـر باشـند و بتوانید با سالمت و راحتـی آن‌ها را انجـام دهید 
ید: با
ورزش را با آرامی و ملایمت شروع کنید.! 
اگـر تعـداد تنفس‌هایتـان خیلی زیاد شـد یــا دچــار آسـیب شـدید، فــوراً ورزش ! 

را متوقـف کنیـد و در سـطحی کـه مناسـب بـا توانمنـدی شـما اســت ورزش کنیـد.
همیشه در شروع ورزش، از ورزش‌های گرم‌کننده استفاده کنید.! 
بعد از ورزش‌های گرم‌کننده، ورزش‌های کششی را انجام دهید.! 
بـرای انجـام ورزش، به‌تدریـج از حالـت ایسـتاده بـه نشسـته روی صندلـی و بعـد ! 

نشسـته روی زمیـن و خوابیـده درآییـد.
در ابتدا ورزش‌هایی را که انجام آن‌ها برای شما آسان‌تر اسـت انتخـاب کنید.! 
اگـر در شـروع ورزش نمی‌توانیـد تعـداد توصیه‌شـده بـرای هـر حرکــت را انجـام ! 

دهیـد، نگـران نشـوید.
توصیـه می‌شـود همـه نـوع ورزش‌های افــزایش دهنــدۀ تــودۀ اســتخوان )لگن، ! 

سـتون فقـرات، سـاعد( را انجـام دهیـد.
در طول ورزش، تنفس )دم و بازدم( را به‌طور طبیعی و ملایم انجام دهید. ! 
بـرای انجـام حـرکات سـخت، نفـس خـود را حبس نکنیـد، زیـرا ماهیچه‌هـا نیاز به ! 

اکسـیژن دارند.
همیشـه بعـد از انجـام ورزش‌هـای افزایش‌دهندۀ تودۀ اسـتخوان، ورزش‌های پشـت ! 

و شـکم را نیز انجـام دهید.
در پایان ورزش‌ها چند دقیقه استراحت کرده و عضلات را شل کنید.! 

چه مدت و چگونه باید ورزش کرد؟
قبـل از شـروع برنامـۀ ورزشـی، پزشـک خـود را ملاقـات کنیـد و وضعیت سالمتی خود 
را بـا او در میـان بگذاریـد. اگـر سـنتان بـالای 40 سـال اسـت یا فعالیـت بدنی کـم دارید، 
ایـن کار بسـیار مهـم اسـت. جـدول زمانی زیر، راهنمایی اسـت تـا به کمـک آن بتوانید در 
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ســطحی مناســب بــا توانمندی خـود ورزش کنید )مـدت انجام ورزش به دقیقه اسـت(

پیشرفتهمتوسطمبتدی

134گرم کننده

134کششی

51015افزایش‌دهندۀ تودۀ استخوان

235پشت و شکم

112شل کننده

102030جمع

آیا می‌دانید که: 
برای اینکـه ورزش‌های افزایش‌دهندۀ تودۀ اســتخوان مــؤثر واقــع 

شــوند، بایــد حداقل هفته‌ای سـه بار انجام شـوند.

درد عضلانـی بعـد از ورزش طبیعـی اسـت، امـا همیشـه بلافاصلـه احسـاس نمی‌شـود. 
شـروع درد معمـولاً از چنـد سـاعت پس از ورزش تـا ۱-۲ روز پس از ورزش متغیر اسـت 
)ایـن درد به‌عنـوان درد عضلانـی با شـروع تأخیری شـناخته می‌شـود(. با ایـن حال، درد 
شـدید بخشـی طبیعـی از ورزش نیسـت. اگر احسـاس درد شـدید می‌کنید یـا در هنگام 
ورزش احسـاس ناراحتـی می‌کنید، اسـتراحت کنیـد. اگر در کنترل حرکت خود مشـکل 
داریـد، حرکـت سـبک‌تری را امتحـان کنیـد تا تقاضـای بدن خـود را کاهـش دهید. اگر 

بعـد از ایـن تغییـرات همچنـان درد دارید، با پزشـک خود تمـاس بگیرید.
همچنیـن بـه علائم دیگـری که ممکن اسـت هنـگام ورزش تجربه کنید، توجه داشـته 
باشـید، زیـرا برخـی از آنهـا می‌تواننـد نشـانه‌ای از وضعیـت سالمتی باشـند کـه نیاز به 
مراقبـت پزشـکی دارنـد. اگر هـر یک از مـوارد زیر را تجربـه کردید، لطفاً با پزشـک خود 

تمـاس بگیرید:
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سرگیجه، سبکی سر یا احساس ضعف! 
درد قفسه سینه، درد فک، درد بالا یا وسط کمر! 
ضربان قلب نامنظم، سریع یا نوسان دار! 
دشواری در تنفس! 
حالت تهوع! 
لرزش، سوزن سوزن شدن لب‌ها، ضعف کل بدن )به‌ویژه اگر دیابت دارید(! 

آیا می‌دانید که: 
قبـل از شـروع به ورزش پیشـنهاد می‌شـود با پزشـک خود مشـورت 

 . کنید

 lبخش اول: ورزش برای افراد ۳۵ تا ۶۰ سال
در ایـن بخـش مجموعـه‌ای از ورزش‌هـای هـوازی و غیرهـوازی مناسـب بـرای افـراد 
بیـن 35 تـا 60 سـال کـه بی‌تحرک یـا کم‌تحرک هسـتند، ارائه شـده اسـت. ورزش‌های 
هـوازی ورزش‌هایـی هسـتند کــه روی قلـب و ریـه اثـر می‌گذارنـد و سـبب اسـتقامت 
بـدن می‌شـوند. ورزش‌هـای غیرهـوازی بـا تحمـل وزن و ایجـاد مقاومـت باعـث افزایش 
قـدرت عضالت می‌شـوند و بعضـی از ورزش‌ها هم سـبب بهبـود انعطاف‌پذیـری و تعادل 

می‌شـوند.
پنج گروه ورزش در نظر گرفته شده است:

ورزش‌های گرم‌کننده .1	
ورزش‌های کششی .2	
ورزش‌های افزایش‌دهندۀ تودۀ استخوان.3	
ورزش‌های شکم و پشت.4	
ورزش‌های شل‌کننده.5	

لازم بـه ذکـر اسـت قبـل از انجـام ورزش‌هـای افـزایش‌دهنــدۀ تــودۀ اســتخوان، از 
ورزش‌هـای گرم‌کننـده و کششـی اسـتفاده کنیـد تـا احتمـال صدمـات بافتـی ناشـی از 
ورزش را کـم نمایـد. ورزش‌هـا بایـد به‌ترتیـب از حالـت ایسـتاده بـه حالت نشسـته روی 
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صندلی، نشــسته روی زمـــین و خوابیـــده انجـــام شـــود. رعایــت ایـــن نکتــه از 
اهمیـــت زیـــادی برخورداراسـت. زیرا تغییر تدریجی وضعیت بدن، از احتمال سـقوط 
بـر اثــر افــت فشـار خـون پیشـگیری می‌نمایـد. در پایـان هـر جلسـه ورزش بایـد یک 
ورزش شـل‌کننده انجـام دهیـد، ایـن کار کمـک می‌کنـد تـا قلـب شـما بـه آرامـی بـه 

وضعیـت طبیعـی بازگـردد و بـرای انجـام کارهــای روزمـره با نشـاط باشـید. 

 lورزش‌های گرم‌کننده
گـرم کـردن عضالت و مفاصـل بدن، آنهـا را بـرای انجـام فعالیت‌هـای چالش‌برانگیزتر 
آمـاده می‌کنـد. گـرم کـردن می‌توانـد شـامل حـرکات آرام بازوهـا و پاها باشـد یـا اینکه 
ابتـدا بـا یـک سـطح آسـان تمرین شـروع شـود )حـرکات کوچک‌تـر( و سـپس به‌تدریج 
سـختی حرکـت افزایـش یابـد. گـرم کـردن به‌معنـای واقعـی کلمـه دمـای بـدن را بـالا 

می‌بـرد کـه ایـن امـر باعث بهبـود عملکـرد عضالت در هنـگام ورزش می‌شـود..
توصیه می‌شـود قبل از شـروع تمرینها، بدن خود را گرم کنید تا احتمال آسـیب‌دیدگی 
در طـول تمریـن کاهـش یابـد. بـرای گرم‌کردن خـود می‌توانیـد تمرین‌های ورزشـی زیر 

انجام دهید: را 
الـف( راسـت بایسـتید، پاهـا را به اندازه عــرض شــانه باز کنیـد، بازوها را بـه بالا برده 
و سـر را بــه حالــت کشـیده نگه دارید، کف دسـت رو به پــایین و در ایــن حالت عمل 

دَم را انجـام دهید.
ب( بازوهـا را بـه ســمت پاییـن بچرخانیـد و دسـت‌ها را به‌طور متقاطع مقابــل شـکم 
قـرار دهیـد و زانـو را کمـی خـم کرده و پاشـنه را بلند کنیـد و در این حالـت عمل بازدم 
را انجـام دهیـد. حداقل یک دقیقــه تمـرین‌هــای )الــف( و )ب( و دَم و بـازدم را به‌طور 

پی‌درپـی تکـرار کنید.
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 lورزش‌های کششی
ورزش‌هـای کششـی بـه ورزش‌هایـی گفتـه می‌شـود کـه در آن‌هـا از حرکات کششـی 
بـرای تقویـت عضالت اسـتفاده می‌شـود. مهم‌تریـن ویژگـی ورزش‌هـای کششـی ایـن 
اسـت کـه باعـث افزایـش انعطاف‌پذیـری بـدن می‌شـوند. در ایـن ورزش‌هـا از حرکاتـی 
مانند کشـیدن، خم شـدن و تکان دادن اسـتفاده می‌شـود تا عضلات را در مقابل نیروی 
کششـی قـرار دهـد. بـرای انجـام ورزش‌های کششـی می‌توانیـد اقدامـات زیـر را مطابق 

شـکل‌های ذیـل انجـام دهید:
الف( راسـت بایسـتید، پاها را کمی از هــم بــاز کنید و دسـت‌هایتان را روی لگن قرار 

دهید.
ب( دسـت راسـت و پــای چـپ را بـــه حالـت مـــستقیم درآورید، پای چـپ را کمی 
خم کنید و عمــل دَم را انجــام داده و سپس به حالــت الــف درآییـد و بـازدم را انجـام 

دهید.
 ج( عمل فوق را این بار با دست چپ و پای راست تکرار کنید.

د( دسـت راسـت را بــه طــرف بــالا و جلـو و پـای چـپ را به‌ طـرف عقب بــه حالت 
مستقیم )راســت( درآوریــد و زانو را کمی خــم کنیـد، عمـل دَم را انجام دهید و سپس 

بــه حالــت الــف درآمده و بازدم را انجام دهید.
 هــ( عمـل فوق را با دسـت چپ و پای راسـت تکـرار کنید. به‌طور منظم حداقل یــک 

دقیقـه این ورزش‌هـا را انجام دهید. 
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ورزش‌های کششی پا: 
بهتـر اسـت ایـن ورزش‌هـا با پـای برهنه انجام شـود، زیرا کفــش باعــث محــدودیت 
حرکـت می‌شـود. می‌توانیـد حـرکات زیـر را مطابـق مراحـل گفتـه شـده، انجـام دهید:

الف( 20-30 قدم با پنجۀ پا به طرف جلو رفته و سپس برگردید.
ب(  20-30 قدم با پاشنۀ پا به طرف جلو رفته و سپس برگردید.

ج(  20-30 قدم با کنارۀ راست پا به طرف جلو رفته و سپس برگردید.
د(  20-30 قدم با کنارۀ چپ پا به طرف جلو رفته و سپس برگردید.



پوکی استخوان چیست؟

46

ورزش‌های کششی دست: 
الف( هـر دو دسـت را بـا هـم مـشت کرده و برای چند ثانیه نگه دارید. 

ب( انگشتان را تا حد ممکن از هم باز کرده و برای چنــد ثانیــه نگــه داریــد، تنفس 
کـردن را فراموش نکنیــد و ایــن حـرکات را به تناوب تا 10 مرتبـه تکرار کنید.
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ورزش‌های کششی شانه‌ها:
الف( راسـت بایسـتید، بازوها را بــالای سـر گرفته و با دسـت چپ آرنج دسـت راسـت 

بگیرید.  را 
ب( همان‌طوری که با دسـت چپ آرنــج دسـت راسـت را می‌کشـید، دسـت راسـت را 

اندکـی پایین‌تـر ببریـد. ســپس دسـت‌ها را عـوض کرده و تـا 10 بار تکـرار کنید.

ورزش‌های کششی گردن:
ایـن حرکـت می‌توانـد به‌صـورت نشسـته یا ایسـتاده انجام شـود. ایـن حـرکات باید به‌ 
آرامی صورت گیرد و بــرای همــۀ عــضلات کنــاره و پــشت گردن کفایت می‌کند. در 
انجـام این حرکات توجه داشـته باشـید که هیچ‌گــاه ســر را به عقـب نچرخانید )مطابق 

شـکل هـای زیـر، به ترتیب از راسـت بـه چپ(.
الف( سر را در سطحی بالاتر از سطح چانه قرار دهید. 

ب( گـردن را بـه سـمت چـپ آنقـدر خـم کنید کـه گوش‌ها با کتـف چپ تمـاس پیدا 
 . کند

ج( سپس سر را به سمت جلو بچرخانید.
 د( بعـد سـر را بـه طـرف راسـت چرخانـده و گـردن را آنقـدر خـم کنید کــه گــوش 
راسـت بـا شـانۀ راسـت ممـاس شـود. 5 بـار از چپ به راسـت و 5 بار از راسـت بــه چپ 

ایـن حـرکات را تکـرار کنید.
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 lورزش‌های افزایش‌دهندۀ تودۀ استخوان
ورزش‌هـای افزایش‌دهنـدۀ تودۀ اسـتخوان شـامل ورزش‌هایی هسـتند که بار بیشـتری 
را بـر اسـتخوان‌ها وارد می‌کننـد و باعث افزایش تودۀ و اسـتحکام اسـتخوان‌ها می‌شـوند. 

بدین‌منظـور می‌توانیـد تمرین‌هـای ورزشـی زیر را امتحـان کنید:
خم كردن و فشردن ساعد

الـف( مقابـل ديـوار بايسـتيد، به‌طوري كه انگشـتان در فاصلـۀ 50 سـانتيمتري از ديوار 
قرار گيرد و دسـت‌ها در سـطح شـانه و بين قفسـه سـينه و ديوار واقع شـود.

ب( پاهايتـان را روي زميـن محكـم كنيد و بدنتان را در حالت مسـتقيم به سـمت ديوار 
پـرت كنيـد و بـا تيكه دادن دســت‌ها برروي ديوار فشـار دهيد تا از افتــادن پيشـگيري 
كنيـد و بعــد بــه حالت الف درآئيد. اگر توانسـتيد بـه‌ راحتي اين حركـت را انجام دهيد 
بـار ديگـر بـا فاصلۀ بيشـتر از ديـوار آن را تكـرار كنيد. ايـن حركت را مي‌توانيـد 1 تا 10 

مرتبه تكـرار كنيد.
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 كشش ساعد
الـف( نزديـك يـك نردبـان بايسـتيد، به‌طـوري كـه صورت شــما مقابـل آن باشــد، با 
دسـت‌هايتان ميلـه‌اي از نـردان را كــه در سـطحي پايين‌تـر از سـطح شـانه‌هايتان قـرار 

دارد بگيريـد.
ب( پاهـا را محكـم روي زميـن قرار داده و در‌حاليك‌ه بدنتان را مسـتقيم نگه داشـته‌ايد 

از نردبان دور شويد.
براي پيشـگيري از افتادن 
بــا دسـتتان ميله را محكم 
بـه  را  خودتـان  و  بگيريـد 
بـه  بعـد  بكشـيد،  عقـب 
ايـن  درآئيـد.  الـف  حالـت 
حركـت را مي‌توانيـد 1 تـا 

كنيـد. تكـرار  مرتبـه   10

 ايجاد كشش و خم كردن ستون فقرات، كشش ساعد
الـف( مقابـل دوسـتتان بايسـتيد و پايتان را به اندازۀ شـانه باز كنيد، دوسـت شـما بايد 
پاهايـش را كيـي در جلـو و كيـي در عقـب قرار دهد و بعد مچ دسـت‌هاي شـما را بگيرد، 
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زانوهايتـان را كمـي خـم كـرده و كمر و لگـن را به عقب بكشـيد و شـكم را داخل ببريد. 
در ايـن حالـت دوسـتتان شـما را محكـم بـه سـمت خود ميك‌شـد، بـا اين حركـت بايد 
در بازوهـا و سـتون فقـرات خـود احسـاس كشـيدگي كنيد. بعـد از انجام ايـن حركت به 

حالت مسـتقيم درآیيد. 
ب( از پهلـو مقابـل دوسـت‌تان قـرار بگيريـد، پاهـا جفـت باشـد، بازوهـا بـالاي سـر 
قــرار گيــرد، پهلــو را بـه سـمت دوسـت‌تان تــا انـدازه‌اي خم كنيـد كــه او بتواند مچ 
دسـت‌هايتان را بگيـرد، در ايـن حالت مفصـل ران را از دوسـت‌تان دور كنيد. اين حركت 

را بـا پهلـوي ديگـر هـم انجـام دهيـد. براي هـر پهلـو ميتوانيـد 5 مرتبـه تكـرار كنيد.

 خم كردن ساعد دو نفره:
الـف( مقابـل دوسـت‌تان بايسـتيد )يـك چـوب براي ايـن حركـت لازم اسـت(. هركدام 
از شـما با كي دسـت‌تان، كي انتهاي چوب و بــا دســت ديگــر انتهاي ديگــر چوب را 
بگيريـد )توجــه كنيــد كــه يـك كـف دسـت رو به بالا بـوده و كف دسـت ديگـر رو به 

پايين باشـد(.
ب( حـالا بـا چرخانـدن انتهـاي چوب‌دسـتي در كي جهت تصـور كنيد كـه مي‌خواهيد 
چوب‌دسـتي را بپيچانيـد. در ايـن حركـت دوسـت شـما بــا چرخانـدن چوب‌دسـتي در 
خالف جهـت حركـت شـما ايجاد مقاومـت ميك‌ند. اين حركـت را در جهـت مخالف هم 
انجـام دهيـد )چرخـش بــه داخل، چرخش بــه خـارج(. اين حركـت را با عـوض كردن 
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جهـت كـف دسـت )كـف دسـتي كه رو به بــالا بـود، حـالا رو به پايين شـود( نيـز انجام 
دهيـد. هـر حركـت ذكر شـده را تـا 10 مرتبـه مي‌توانيد تكـرار كنيد. 

خم شدن از كنار ستون فقرات
الف( مقابل ديوار بايسـتيد، انگشتان در فاصلۀ 50 ســانتي‌متري از ديــوار قــرار گيرد، 

دست‌ها در سطح شـانه و بـين قفسۀ سينه و ديوار واقع شود. 
ب( پاهايتان را روي زمين 
بدنتـان  و  كنيـد  محكـم 
بـه  مسـتقيم  حالـت  در  را 
كنيـد  پـرت  ديـوار  سـمت 
و بــا تيكـه دادن دسـت‌ها 
بر روي ديــوار فشـار دهيد 
پيشـگيري  افتـادن  از  تـا 
كنيـد و بعـد به حالـت الف 

درآئيـد. اگـر توانسـتيد به‌راحتـي ايـن حركـت را انجام دهيد بار ديگر با فاصــلۀ بيــشتر 
از ديــوار آن را تكـرار كنيـد. ايـن حركـت را مي‌توانيـد 1 تـا 10 مرتبـه تكـرار كنيـد.

همچنین از حرکت زیر نیز می‌توانید استفاده کنید. 
الـف( پهلـوي چپ‌تـان را مقابـل نردبانـي قـرار داده و بايسـتيد، ميله‌هايـي را كـه در 
سـطح پايين‌تـر از سـطح شـانه‌هايتان قرار دارد، با دسـت چـپ و ميله‌هاي بالاي سـرتان 
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را با دسـت راسـت بگيريد. مفصل ران را از نردبان فاصله دهيد تــا دسـت راسـت كاملًا 
بـاز شـود در ايـن حالت بـه انـدازه 4 ثانيـه بمانيد، بعـد خودتان را شُـل كنيد. 

ب( حـالا دسـت راسـت را بــه ســمت ميله‌هـاي پايين حركـت دهيد و مفصـل ران را 
از نردبـان دورتر

كنيـد. قبـل از ايـن عمـل پاها را كاملًا راسـت كنيد. در ايـن حالت هم 4 ثانيـه مانده و 
سـپس بدنتـان را شُـل كنيـد. هـر حركت را تـا 10 بار انجـام دهيد و بعـد از آن با پهلوي 

ديگـر هـم اين حركات را تـا 10 بار تكـرار نماييد.

خم كردن و چرخش ران
الف( بايسـتيد و پاها را به موازات هم درآورده و به اندازۀ عــرض شــانه از هــم فاصله 

دهيـد، زانوها را كمـي خم كنيد. 
ب( بـدون آنكـه انگشـتان خـــود را حركـت دهيد، پاشـنۀ پـا را بلند كرده و به سـمت 

داخـل بچرخانيد.
ج( پاشـنه‌ها را كمـي بــه كـف زميـن نزدكي كــرده و آنها را مقابــل هــم )جفـــت( 

قـــرار دهيـد )مثـل چارلـي چاپلين(.
د( اين بار پاشنه‌ها را بلند كرده و تا آنجا كه مي‌توانيد آن‌ها را از هم دور كنيد.

هــ( پاشـنه‌ها را بـه كـف زميـن نزديـك كنيـد بــه حالت الـف درآييـد. ايـن مجموعه 
حركـت را تـا 15 مرتبـه به‌طـور منظـم و بـا نرمـي تكـرار كنيـد.



پیشگیری

53

همچنین از حرکت زیر نیز می‌توانید استفاده کنید. 
الـف( بايسـتيد و پاهـا را بـه مـوازات هم قـرار داده و به انـدازۀ عرض شـانه از هم فاصله 

دهيـد، زانو را كمي خـم كنيد.
ب( بـدون حركـت دادن پاشـنه‌ها، انگشـتان را بلنـد كـرده و آن‌ها را بــه سـمت داخل 

بچرخانيد. 
ج( در همان حالتي كه پاشنه قـرار دارد، انگشتان را به هم نزدكي كنيد. 

د( انگشـتان را بلنـد كـرده و بـا محـور قـرار دادن پاشـنه‌ها، آن‌هـا را بــه سـمت خارج 
نيد. بچرخا
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ه( انگشـتان را روي زميـن قــرار داده و در‌حاليك‌ـه پاهـا مقابـل هم هسـتند، بايسـتيد 
ايـن مجموعـه حـركات را تـا 15 مرتبـه مي‌توانيـد تكـرار كنيد.

خم كردن ساعد در سطوح مختلف
در ايـن ورزش بـا تغييـر دادن دسـت‌ها و خـم كـردن آرنـج بـرروي سـاعد فشـار وارد 

ميك‌نيـد. 
الـف( در فاصلـه‌اي از ديـوار كـه بـه انـدازه طول بازو اسـت قرار بگيريد و كــف دسـت 

را روي ديـوار قـرار دهيد.
ب( پـا و پشـت و گردن در كي راسـتاي مسـتقيم قرار داشـته باشـند و آرنج‌هـا از كنار 
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بـدن بگذرنـد. حـال خـود را بـه سـمت ديوار هُـل دهيـد )در اين حركـت با تيكـه دادن 
كـف دسـت بـرروي ديـوار مي‌توانيـد تعادل خـود را حفـظ كنيد( بعــد از هُل دادن بــه 
حالـت الـف درآييـد. ايـن حركـت را مي‌توانيـد تـا 10 مرتبـه تكـرار نماييد. ضمناً ايــن 

حركـت را بــا تيكـه دادن انگشـتان دسـت به ديـوار هـم مي‌توانيد انجـام دهيد.

به حالت نشسته روي صندلي
در ايـن نـوع حالـت بايـد دقـت كنيـد كــه صندلـي شـما محكـم و سـفت باشـد و در 
صـورت داشـتن كمــردرد صندلـي‌اي را انتخـاب نماييـد كه از پشـت شـما حمايت كند.

)خم كردن و چرخاندن ستون فقرات(
الـف( روي صندلـي نشسـته و دسـت‌ها را از دو طـرف صندلـي آويـزان كنيد و پــشت 

خـود را حتمـاً در وضعيـت درسـتي قـرار دهيـد و عمـل دَم را انجـام دهيد.
ب( خودتـان را طـوري خـم كنيـد كـه دسـت راسـت شـما بـه زميـن برسـد و در اين 
حالـت عمـل بـازدم را انجـام دهيد. بـه آرامي به حالـت الف درآمـده و عمـل دَم را انجام 

دهيد.
بـار ديگـر ايـن حركـت را بـا دسـت چـپ انجـام دهيـد و متناوباً ايـن حركـت را تا 10 

مرتبـه تكـرار كنيد. 
ج( بـار ديگـر هـر دو دسـت را بـه زميـن برسـانيد و توجـه كنيـد كـه باسـنتان از روي 
صندلـي حركـت نكنـد. سـپس عمل بازدم انجـام داده و بـه تدريج به حالت الـف درآمده 
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و دَم انجــام دهيـد. بعـد اين حركت را با طرف ديگر بدنتان انجــام دهيــد. اين حركات 
را متناوبـاً تـا 10 مرتبه تكـرار كنيد.

چرخاندن ستون فقرات
روي لبـۀ صندلـي بنشـينيد، بـدون آنكـه باسـن خــود را 
نگــه  بـا  دسـتتان  در‌حاليك‌ـه  و  برگرديـد  دهيـد  حركـت 
داشــتن دســتۀ صــندلي ايجــاد مقاومـت ميك‌ند، دسـتۀ 
صندلـي را بگيريـد و خودتـان را از صندلـي دور كنيـد. براي 
چنـد ثانيـه در ايــن حالـت بمانيـد بعــد كمـي كمرتـان را 
بچرخانيـد و سـعي كنيـد برگرديد، در ايــن حالـت هم چند 

ثانيـه بمانيـد. بـراي طـرف ديگـر بدنتان هـم اين حـركات را انجـام دهيد. ايــن حركت 
بـراي هـر طـرف تـا 5 بـار قابـل تكرار اسـت.

فشردن ساعد و خم كردن مفصل ران
در ايـن ورزش چهـار قسـمت بـدن روي زميـن قــرار گرفتــه )دو كــف دسـت و دو 
كـف پـا( و بـازو و ران را به‌طـور عمـودي روي كـف زميـن قـرار دهيـد )مثـل چهارپايـۀ 
ميـز(. شـكم را بـه داخـل بكشـانيد و نگذاريـد كـه پشـت شـما بـه سـمت زميـن انحنـا 
يابـد. سـر و گـردن را در راسـتاي پشـت نگـه داريد و بــه زمين نـگاه كنيد )بـراي حفظ 



پیشگیری

57

راسـتاي سـر و گـردن بـه هيـچ چيز نـگاه نكنيد(. اگـر در زانوهـاي خود دردي احسـاس 
ميك‌نيـد، تشـكي زيـر زانوهايتـان قرار دهيـد و اگر بند انگشـتان شـما دچار روماتیسـم 
مفصلـی اسـت، بيشـتر روي كف دسـت خود تيكـه كنيد. حالا كـه اين حالـت را به خود 

گرفته‌ايـد مي‌توانيـد حـركات الـف و ب را انجـام دهيـد.
الـف( كـف دسـت يا مشـت را مسـتقيماً زير شـانه‌ها قرار دهيـد. پاي راسـت را به عقب 

 . بكشيد
ب( پـاي راسـت كشـيده شـده را بـالا آورده تـا در راسـتاي گـردن و پشـت شـما قـرار 
بگيـرد، بـراي اينكـه گـردن حركـت نكنـد بـه كـف زميـن نـگاه كنيد، بعـد پـا را به كف 
زميـن نزديـك كنيـد و مجـدداً آن را بالا بياوريد. اين حركت را تــا 10 مرتبــه مي‌توانيد 

تكـرار كنيـد. بعـد از آن بـا پـاي ديگر هـم تـا 20 مرتبه انجـام دهيد.

انعطاف‌پذیری و تقویت عضلات ران
الـف( پشـت بـه ديـوار بنشـينيد، كـف پاهـا را به‌هـم متصـل كـرده و زانوهـا را از هـم 
فاصلـه دهيـد امـا تـا آنجـا كـه ممكـن اسـت كشـالۀ ران را به‌هــم نزديـك نگه داريــد. 
آرنج‌هـا را روي زانـو قـرار دهيـد و بـا دسـت‌ها مـچ پاهـا را بگيريـد، اگـر در ايـن حالـت 
نمي‌توانيـد كـف پاهـا را جفـت هـم نگـه داريـد مي‌توانيد مـچ پايتـان را به‌طـور متقاطع 

دهيد.  قـرار 
ب( بـه آرامـي زانوهـا را بـه سـمت كـف زمين فشـار دهيـد تا در كشـالۀ ران احسـاس 
كشـيدگي كنيـد )فشـار زيــاد وارد نكنيـد( تـا 5 ثانيـه بـه ايـن حالـت بمانيـد و بعد به 

حالـت الـف برگرديـد. ايـن حركـت را تـا 10 مرتبـه مي‌توانيـد تكـرار كنيد.
انجام اين حركات براي كسي كه قبلًا ورزش نميك‌رده است ممكن است مشكل باشد. 
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 lتقویت عضلات شکم و ران
الـف( روي زميـن بنشـينيد، كـف دسـت را روي زمين و يا كنار باسـن قـرار دهيد. كف 
پاهـا را روي زميـن قـرار داده و بـه انـدازۀ عـرض شـانه از هـم فاصلـه دهيـد حالا سـعي 
كنيـد باسـن خـود را از زميـن بلنـد كنيـد، هـدف از اين حركت آن اسـت كـه بدنتان به 
مـوازات )كمتـر يـا بيشـتر( زميـن قرار گيـرد و در اين حالت نفسـتان را در سـينه حبس 

)دم(. كنيد 
ب( پاي راست خود را به حالت كشيده )مستقيم( درآوريد.

ج( پـاي راسـت خـود را تـا انـدازه‌اي بـالا بياوريد تا در سـطح مفصـل ران قـرار بگيرد، 
حـالا نفسـتان را بيـرون دهيـد )بـازدم( بعد به آرامي پا را به سـطح زميـن برگردانيد و به 
حالـت الـف درآييـد. اين حـركات را به دفعـات زياد بـدون آنكه به حالت نشسـته درآييد 
تكـرار كنيـد و بعـد اسـتراحت كـرده و بـا پـاي ديگـر هــم انجـام دهيـد. اگـر احسـاس 

گرفتگـي در عضالت ران يـا پشـت نموده‌ايد ايــن حركت را متوقـف كنيد.
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خم كردن ران و چرخش ستون فقرات
الـف( روي زميـن بنشـينيد، كـف دسـت را روي زمين و تا آنجا كــه ممكن اسـت كنار 
باسـن قـرار دهيـد. يـك وزنـه بيـن زانوهـا قـرار دهيـد، زانوهـا و پاهــا را به هـم متصل 

كنيـد و بـه پشـت خم شـده و روي سـاعد تيكـه كنيد. 
ب( در‌حاليك‌ه زانوها به‌هم متصل هـستند، مفصل ران را به سمت راست بچرخانيد. 

ج( زانوهـا را آنقـدر پاييـن بياوريـد كـه ران راسـت با زمين تماس يابــد. بعـد به حالت 
الـف برگرديـد و بـا كنـارۀ ديگـر بدنتـان ايـن حركـت را تكـرار نماييـد. ايـن حركـت را 

متناوبــاً بـراي هـر طـرف از بـدن تـا 12 مرتبـه مي‌توانيد تكـرار كنيد.
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خم كردن ران و فشردن ساعد
الـف( روي زميـن بنشـينيد، كـف دسـت‌ها را روي زميـن قـرار دهيـد، كف پاهـا را هم 
روي زميـن قـرار داده و بـه انـدازۀ عرض شـانه از هم فاصلـه دهيد، حالا باسـن خود را از 
سـطح زميـن بلنـد كـرده، به‌طـوري كه بدن شـما به مـوازات )كمتر يا بيشـتر( از سـطح 

بگيرد. قـرار  زمين 
ب( بـه سـمت جلـو بــه حالـت راه رفتـن درآييد )يعنـي بـا پاهايتان قدم‌هـاي كوچك 
بگيريـد و بـه سـمت جلـو برويـد( در ايـن حالـت بـدن و ران شـما بايـد در يـك خـط 

مسـتقيم )يـك راسـتا( قـرار گيرنـد، و تنفـس را ماننـد حالـت معمولـي انجـام دهيد. 
ج( بـه قـدم زدن ادامـه دهيد تا پاها كاملًا راسـت )مسـتقيم( شـوند بعد آرام به سـمت 
عقـب شـروع بـه راه رفتـن كنيـد تـا به حالـت الـف درآييـد و باسـن را همچنـان دور از 

سـطح زميـن نگـه داريـد. ايـن حركت تـا 8 مرتبـه قابل تكرار اسـت.
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خم كردن ران
الـف( بـه پهلـو دراز بكشـيد، دسـت چـپ را بـراي حمايـت، زير سـر قـرار دهيـد، كف 
دسـت راسـت را روي زميـن و نزديـك قفسـۀ سـينه قرار دهيـد، پاي چـپ را اندكي خم 

كنيـد، زانوي راسـت را به سـمت قفسـه سـينه بكشـانيد.
ب( پـاي راسـت را به سـمت جلوي بدن بكشـانيد به‌طوري كه انگشـتان، زيـاد از زمين 

فاصله نداشـته باشـند. بـراي 5 ثانيه در ايـن حالت بمانيد. 
ج( پـاي راسـت را بـه اندازۀ سـطح مفصـل ران بالا بياوريد بـراي 2 ثانيـه در اين حالت 
بمانيـد و سـپس آن را بـه زميـن برگردانيـد. تا 15 بـار مي‌توانيـد تكرار كنيـد و بعد اين 

حركـت را بـا كنار ديگـر بدنتان انجـام دهيد.

 lورزش‌هايي براي پشت و شكم
مستقيمك‌نندۀ عضلات شكم

الـف( روي زميـن بنشـينيد، پـاي چــپ را دراز كنيـد و پاي راسـت را خم كنيـد، بازوها 
را در جلـوي بـدن به‌طـور مسـتقيم قـرار دهيـد و كمربندي را بـا هر دو دسـت گرفته و در 

سـطحي هم سـطح شـانه قرار دهيد. 
ب( لگن را به سـمت عقب كشـانده و پاي راسـت را وسـط دست‌ها و بــالاي كمربند قرار 
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دهيـد. بـدون آنكـه با كمربند تماس داشـته باشـيد، براي چنـد ثانيه در ايـن حالت بمانيد 
و سـپس بـه حالـت الف درآييـد. اين حركت بـراي هر پا تـا 10 مرتبه قابل تكرار اسـت.

ج( كمربند را به كي مقدار نزدكي قفسۀ ســينه بياوريد و مجدداً پاي راســت را ميــان 
دســت‌ها قـرار دهيـد و توجـه كنيد كه پاها بالاي كمربنــد باشـد اما با آن تماس نداشـته 
باشـند. در ايـن حالـت بـراي چند ثانيه بمانيد و سـپس به حالـت الف درآييد، بـراي هر پا 

تـا 10 ثانيـه مي‌توانيـد اين حركت را تكـرار كنيد.
د( حالا روي باسـن بــه شـكل متعادلي قرار بگيريد، هــر دو پا را در ميان دسـت‌ها و در 

نزديـك كمربنـد بدون آنكه با آن تماس داشـته باشـد قـرار دهيد. 
ه( بعـد پاهـا را بـالاي كمربنـد قـرار داده و چنـد ثانيه در اين حالـت بمانيد. مـوارد )د( و 
)ه( را هركـدام 10 بـار انجـام داده و در هر مرتبه دسـت را به قفسـۀ سـينه نزد‌كيتر كنيد.
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تقویت عضلات شانه و پشت
الـف( بـه پشـت دراز بكشـيد، زانوهـا را اندكـي خـم و بـه انـدازۀ عـرض شـانه‌ها از هم 

فاصلـه دهيـد و بــازو را بــه سـمت جلو نگـه داريد. 
ب( سـر و شـانه را بلند كرده و قسـمت فوقاني قفسـۀ سـينه را به ‌طرف جلو بچرخانيد. 
دسـت‌ها بايد در اين حالت بــه زانوهاي شـما نزدكي شـود. براي 2 ثانيه به اين حالــت 
بمانيـد و تنفـس را به‌طـور معمولـي انجام داده و سـپس به آرامي از ايـن حالت درآمده و 

بـه حالـت الف برگرديد. تـا 10 مرتبـه مي‌توانيد اين حركـت را تكرار كنيد. 
ج( هــر دو دســت را فقـط بـه زانوي راسـت كشـانده و بعد سـتون فقـرات را به طرف 
زانـوي راسـت بچرخانيـد. 2 ثانيـه در ايـن حالـت بمانيـد و بعـد بـه حالت الـف برگرديد 

بـراي هـر طـرف مي‌توانيـد 10 بار ايـن حركـت را تكـرار كنيد..

عضلات راست و مورّب شكم
الـف( بـه پشـت دراز بكشـيد و هر دو پـا را بالا ببريد و مسـتقيم نگه داريـد. به‌طوريك‌ه 
پاهـا بـا بدن زاويۀ 90 درجه بسـازد. مــچ پاي راسـت را جلوتر از مچ پاي چـپ قرار داده 

و حالا دسـت‌ها را بـه آن نزدكي كنيد.
ب( سـر را بـه جلـو چرخانـده و شـانه را از زمين بلند كنيد و سـعي كنيد كه انگشـتان 
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شـما مــچ پـاي راسـت را لمس كنـد. در اين حالـت 3 ثانیه بمانيـد و بعد بـه حالت الف 
درآييـد. ايـن حركـت را مي‌توانيـد تـا 10 بـار انجـام دهيد. بار ديگر مــچ پاي چـپ را از 
مـچ پـاي راسـت جلوتـر نگه داشـته و عمل فـوق را انجام داده و تـا 10 بار تكـرار كنيد. 
ج( حـالا فقط با دسـت راسـت بــه پايي كــه جلوتر اسـت نزدكي شـويد )يـك بار مچ 
پـاي راسـت جلـو باشـد و يـك بار مـچ پاي چـپ( تا 3 ثانيـه در ايـن حالت بمانيد بعــد 

بـه آرامـي بـه حالـت الف برگرديـد. اين حركـت را تـا 10 بـار مي‌توانيد تكـرار كنيد. 
د( حـالا فقـط بـا دسـت چپ بـه مچ پايي كــه جلوتـر قرار گرفتـه نزدكي شـويد )كي 
بـار مـچ پـاي راسـت جلو باشـد، كي بـار مچ پاي چـپ( تا 3 ثانيه بــه اين حالـت بمانيد 
و بعـد بـه حالـت الـف درآييـد. تا 10 بـار مي‌توانيـد اين حركـت را تكرار كنيـد و در آخر 

5 بـار ديگر هـم حركت )ب( را انجـام دهيد.

سرد كردن يا شل كردن بدن
سـرد كـردن بـدن بعـد از انجـام ورزش هماننـد گــرم كــردن قبــل از انجــام ورزش 
اهميـت دارد، چـرا كـه بـه ماهيچه‌هـا اسـتراحت داده و ضربـان قلـب را كـم ميك‌نــد و 
باعـث برگردانـدن آن بـه ريتم طبيعي‌اش مي‌شـود. سـرد كـردن بدن لذت‌بخـش بوده و 
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بـا انجـام آن احسـاس خوشـايندي پيـدا ميك‌نيـد. با توجه بـه محر‌كها و اسـترس‌هايي 
كــه در زندگـي روزمـره وجـود دارند كه مي‌توانند شـخص را از كارهايش بـاز دارند، لازم 
اسـت هـر فـردي نـه فقـط در زمـان ورزش بلكه در هـر وضعيتي بـراي آرام نگه داشـتن 
خــود از ورزش‌هــاي سـرد‌ كننـده اسـتفاده نمايـد. در واقـع حركات سـرد ك‌ننـده، كي 
عمـل ضـد استرسـي اسـت كـه بـرروي زميـن و بـا صـرف كـردن 1 الـی 2 دقيقـه قابل 

انجام اسـت. 
الـف( روي زميـن دراز بكشـيد و پاهـا را اندكـي از هـم فاصلـه داده و بازوهـا را در كنار 
بدن و كف دسـت را به سـمت بــالا قرار دهيد، چانه‌تان را به سـمت قفسـه سـينه برده 
و گـردن را اندكـي روي بالـش يا كف زمين فشـار دهيـد، پاها را به سـمت داخل و خارج 
بچرخانيد. اگر انگشـتان پاي شـما ســفت و سـخت اسـت، آن‌ها را نيز شُـل كنيد و اين 
احسـاس را در تمـام پايتـان منتشـر كنيـد. بازوهـا را بـه داخل و خـارج بـدن بچرخانيد 
)به‌طـور متقاطـع( و احسـاس شُـل بــودن را در كل باز و دسـت منتشـر كنيـد. تا حدي 
پشـت لگـن را چرخانـده و فكـر كنيد كه سـتون فقرات به حالت شـناور درآمـده يا روي 

شـن قرار دارد. 
ب( چشـم‌هايتان را ببنديـد و سـرتان را بـه آرامي به طرفيـن بچرخانيد. ابتدا چانــه را 
محكـم بفشـاريد و بعـد بگذاريـد فـك شـما حالـت شُـلي به خـود گرفتـه و لب‌هـا از هم 
فاصلـه بگيـرد و تصور كنيد كه دسـتي بــه ملايمت روي پيــشاني و آرواره و گونه شـما 
كشـيده مي‌شـود. تنفـس سـبك و آرام انجـام دهيـد و فكـر كنيد كه بدنتان شُـل شـده 
اسـت. اگـر هنـوز به حالــت شُـلي در نيامده‌ايـد و عضلات انقبـاض دارند، فكـر كنيد كه 
روي سـطح يـك رودخانـه دراز كشـيده‌ايد و بدنتـان در حالت راحت و آرامـي قرار گرفته 

اسـت. حداقـل كي دقيقـه در اين وضعيـت بمانيد.
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 lبخش دوم: ورزش براي افراد ۶۰ سال به بالا
ورزش سبب افزايش قــدرت استخوان‌ها و كند كردن رونــد پيـشرفت پـوكي استخوان 
مي‌شـود و همچنيـن قـدرت عضالت را افزايـش مي‌دهـد كـه ايـن امـر كمـك ميك‌نـد 
تـا مفاصـل حفـظ شـده و حـركات بـه آسـاني انجـام شـود و انعطاف‌پذيـري تاندون‌ها و 
ليگامان‌ها نيز بهتــر شــود. در نتيجــه از زمــين خــوردن جلــوگيري ميك‌ند. برنامه 
ورزشـي بايـد مناسـب بـا توانايـي و نيـاز فـرد باشـد. برنامـه ورزشـي زير در سـه سـطح 

تنظيم شده‌اسـت.  مختلـف 
وقتـي موفق شـديد همـۀ ورزش‌هاي سـطح اول را به‌طـور كامل انجام دهيـد مي‌توانيد 
مرحلـۀ بعـدي را انجـام دهيد. به خاطر داشـته‌ باشـيد كه ممكن اسـت تا چنـد ماه فقط 
از ورزش‌هـاي سـطح اول اسـتفاده كنيـد. هـر شـخصي با هر سـني كه دارد يا هر سـطح 
ورزشـي كــه مي‌خواهــد انجـام دهد لازم اسـت كه بـه بدنـش آمادگي بدهـد. همانطور 
کـه گفتـه شـد، قبـل از انجـام ورزش بايـد بـدن گـرم شـود؛ براي گرم شـدن بـدن لازم 
اسـت كـه فعاليت‌هـاي منظم و آرام مثل قــدم زدن انجام شـود و به‌ تدريـج اين حركات 
با شـدت بيشـتر انجام شـود، به‌طوري كه سـرعت نبـض و تنفس افزايش يابـد. همچنين 
توصيـه مي‌شـود كــه قبــل از انجام فعاليت‌هاي ورزشـي، حركات كششـي انجـام دهيد 
)بـه قسـمت ورزش‌هـای گرم‌کننـده و ورزش‌های کششـی در بخـش اول معرفی حرکات 
ورزشـی مراجعـه كنيـد(. بـه خاطـر داشـته باشـيد قبـل از شـروع هـر برنامۀ ورزشـي با 

پزشـك خود مشـورت كنيـد و توصيه‌هاي داده‌شـده را پيگيـري نماييد.

 lسطح اول 
پشت، .1  بردن  بالا  )براي  شانه‌ها  بردن  بالا 

سفت كردن شانه‌ها، شُل كردن ماهيچه‌هاي 
گردن(: 

شـانه‌ها را تـا آنجـا كـه مي‌توانيـد بالا ببريـد و بعد 
آن‌هـا را شُـل كنيـد. اين حركـت را 8 تـا 10 مرتبه 

تكـرار كنيد.
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نشستن و بالا نگه داشتن ساق پا )براي استحكام عضلات خم كنندۀ مفصل .2 
ران و عضلات قسمت تحتاني شكم(:

روي يـك صندلـي صـاف بنشـينيد، دسـت‌ها را در دو 
طـرف صندلـي بـه حالت متعـادل نگـه داريد، كـف پاها را 
درحاليك‌ـه روي زميـن قـرار دارد تـا آنجا كـه مي‌توانيد به 
طـرف جلـو بكشـانيد، بعـد پـاي چپ خـود را تا حـد كمر 
بـالا بياوريـد و به حالـت اول برگرديد. ايـن حركت را 10- 

15 مرتبـه تكـرار كنيـد، بعـد با پـاي ديگر انجـام دهيد.

قسمت .3  و  ران  عضلات  )تقويت  زانو  كردن  بلند 
تحتاني شكم(:

صـاف بايسـتيد، پـاي خـود را تا حد قفــسۀ ســينه يــا 
تـا حـدي كـه مي‌توانيـد بـالا بياوريـد، بعـد به حالـت اول 
برگرديـد. ايـن حركت را 5 مرتبـه تكرار كنيـد، بعد با پاي 

ديگـر انجـام دهيد.

بازكردن پا )تقويت عضلات فوقاني ساق پا(:.4 
صـاف بنشـينيد، پاي خـود را از زميـن برداريد و كــاملًا 
بـاز كنيـد، بعـد خيلـي آرام پايتـان را پاييـن ببريـد. ايــن 
حركـت را 10- 15 مرتبـه تكـرار كـرده و بعد بـا پاي ديگر 

انجـام دهيد.
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باسن و تقويت عضلات تحتاني .5  پا )سفت كردن  حركت نوساني پشت ساق 
پشت(:

پشـت يـك صندلي صاف بايسـتيد، پاها كنار هــم 
باشـند و بـا دسـت‌ها دسـتۀ صندلـي را بگيريد، كي 
پــا را بلند كرده و بــه سـمت پشـت حركـت دهيد 
تــا زانوهـا كاماًل صاف شــود بعد بـه حالــت اوليه 
برگرديـد. ايـن حركـت را 10 مرتبـه تكـرار كنيـد 

سـپس با پـاي ديگـر انجـام دهيد.

انقباض .6  و  تقويت  )براي  ناكامل  زدن  چُمباتمه 
عضلات پشت ساق پا(:

پشـت يـك صندلي صـاف بايسـتيد، براي حفــظ تعادل، 
بـا دسـت‌ها دسـتۀ صندلـي را نگـه داريـد، ابتـدا زانوهـا را 
خـم كنيـد سـپس زانوها را صـاف كنيد تـا بتوانيد راسـت 

بايسـتيد. ايـن حركـت را 8-12 مرتبـه تكـرار كنید.

 lسطح دوم
پيچاندن يا حلقه زدن بازو )تقويت عضلات بازو(: .1 

از يـك جسـم سـنگين مثـل كتـاب و يـا جسـمي 
كـه 2/5 يكلوگـرم وزن دارد اسـتفاده كنيـد. صـاف 
بنشـينيد و يـا صـاف بايسـتيد و بازوهـا را در كنـار 
بـدن قـرار دهيـد و جسـم مـورد نظـر را در دسـت 
بگيريـد و سـپس بـازو را بلنـد كـرده و آن جسـم را 
بـالا نگـه داريد و بعـد به حالـت اول برگرديـد. براي 

هـر بـازو مي‌توانيـد 10-15 مرتبـه تكـرار كنيـد.
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قفسۀ .2  فوقـاني پشت،  )تقويت عـضلات  زانوي خم شده  با  زمين  روي  شنا 
سينه و بازوها(:

روي زانـوي خـم شـده بنشـينيد، دسـت‌ها را 
روي كـف اتـاق و كمـي جلوتـر از شـانه‌ها قـرار 
دهيـد. بـدن را آنقـدر پاييـن ببريـد تـا چانـه با 
زميـن مماس شـود بعد به حالـت اول برگرديد. 

ايـن حركـت را 5-10 مرتبـه تكـرار كنيد.

به پهلو دراز كشيدن و بالا بردن ساق پا )تقويت و انقباض عضلات خارجي .3 
ران و لگن(:

به پهلوي راسـت دراز بكشـيد، پاها باز باشـد، 
پـاي چـپ را تـا آنجا كـه مي‌توانيد بـالا ببريد و 
بعـد به حالـت اول برگرديــد. اين حركـت را تا 
10 مرتبـه تكـرار كنيد و سـپس بـا پهلوي چپ 

هم انجـام دهيد.

جلو بردن ساق پا )تقويت عضلات فوقاني ران و داخلي و پشت ساق پا(:.4 
در يـك وضعيـت راحـت بايسـتيد در‌حاليك‌ـه دسـت‌ها 
روي ران قـرار دارد. سـپس بـه اندازۀ 18الی24 سـانتي‌متر 
پـاي راسـت خـود را به طـرف جلو ببريـد و در ايـن حالت 
دسـت‌ها را جلـوي بـدن صـاف نگـه داريـد. كف پـاي چپ 
بايـد روي زميـن قـرار داشـته باشـد، بعـد بـه حالـت اول 
و  كنيـد  تكـرار  مرتبـه  را 10-5  ايـن حركـت  برگرديـد. 

سـپس بـا پـاي ديگر هـم ايـن حركـت را انجـام دهيد.
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 lسطح سوم
بـراي انجـام ورزش‌های سـطح سـوم، بـه وسـايلي نظير دمبل نياز اسـت. اگـر دمبل در 
دسـترس شـما نيسـت، مي‌توانيـد از وسـيله‌هايي مثـل سـطل پـُر از خاك، آجـر، آهن و 

يا سـنگ اسـتفاده كنيد.
دمبل زدن به تناوب )تقويت عضلات دوسر بازو(:.1 

روي يـك نيمكـت راحـت بنشـينيد و دسـت‌ها كنـار بدنتان باشـد. با كي دسـت دمبل 
را بگيريـد. به‌طـوري كـه كف دسـت شـما رو به بالا 
باشــد، آرنج چپ را خم كنيد و دمبل را آنقدر بــالا 
ببريـد كـه بازوهـا كاماًل خم شـوند. تـا زماني كــه 
دمبـل دسـت چـپ را بـالا نگـه داشت‌هايــد، دمبل 
دسـت راسـت را پايين نگـه داريد، بعد دمبل دسـت 
چـپ را پاييـن ببريـد و دمبـل دسـت راسـت را بـالا 

ببريـد تـا بازوي راسـت كــاملًا خــم شــود. ايـن حركـت را براي هـر بـازو 6-10 مرتبه 
تكرار كنيد.

بالا بردن شانه با دمبل )تقويت عضلات شانه و گردن و پشت(:.2 
راحـت بايسـتيد و بـا هـر دسـت خـود يـك دمبـل را 
بگيريـد، شـانه‌هاي خـود را تـا آن انـدازه كـه مي‌توانيد بالا 
نگه داريد. پشت خود را بــه ســمت خــارج بچرخانيــد و 
ســپس پاييـن آورده و به حالت اول برگرديد. بعد شـانه‌ها 
را بـه طـرف جلـو بچرخانيـد و بـه حالـت اول برگرديـد. 
10مرتبـه ايـن حركـت را انجام دهيـد، 5 تا بـه طرف جلو 

و 5 تـا بـه طـرف عقب. 
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بالا بردن نرمۀ ساق پا با دمبل )تقويت عضلات ساق پا و مفصل مچ پا(:.3 
صـاف بايسـتيد و پاهـا را به اندازۀ عرض شـانه بـاز كنيد. 
پاشـنه پـا را تا آنجا كـه مي‌توانيد بـالا ببريد، كمي پاشـنه 
را پاييـن بياوريـد و بعـد بـه حالـت اول برگرديـد. 5 بـار 
پاشـنه را بـه طـرف عقب بكشـيد، 5 بار پاشـنه را به طرف 

داخـل و 5 بـار هـم به طـرف خـارج بچرخانيد.

دمبل با حالت نيمه چُمباتمه )تقويت عضلات جلو ران(:.4 
بايسـتيد و پاهـا را بـه انـدازۀ عـرض شـانه بـاز كنيـد و 
پاشـنه را روي يـك آجـر قـرار دهيـد. وزنه‌هـا را بـا دسـت 
بگيريـد، كمـي خـم شـويد به‌طـوري كـه ران‌هـا بـا زاويـۀ 
10 درجـه نسـبت بـه كـف اتـاق واقـع شـود. وقتـي خـم 
مي‌شـويد عمـل دَم و وقتـي بـه حالـت اول برمي‌گرديـد 
عمـل بـازدم را انجـام دهيد. ايـن حركـت را 10-12 مرتبه 

كنيد. تكـرار 

 l)پياده‌روي )قدم زدن
كيي از ورزش‌هاي تحملك‌نندۀ وزن كه براي شـما مناسـب اســت، پيــاده‌روي اسـت. 
ايـن ورزش در بهبـود گـردش خـون، وضعيت قلـب و تقويـت عضلات پا كمـك ميك‌ند. 
يـك زمـان مناسـب بـراي پيـاده‌روي انتخاب كنيـد )زمانـي كه تازه غـذا خورده‌ايـد و يا 
وقتـي هـوا خيلـي گـرم اسـت ورزش نكنيـد(. در دو هفتــۀ اول بــه انـدازۀ 400 متـر و 
در هفتـۀ سـوم 700 متـر )روزي 100 متـر( و در هفتــۀ چهــارم 1200 متـر و در هفتۀ 
پنجـم 1600 متـر پيـاده‌روي كنيد. از هفتۀ ششـم، هـدف را بر پيـاده‌روي 1600 متر در 
روز بـراي 5 روز در هفتـه قـرار دهيـد. اگـر قـادر بـه انجام ورزش‌هـا نيسـتيد، پياده‌روي 
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بهتريـن جايگزيـن براي انـواع ورزش‌ها به‌خصـوص جلوگيري از پوكي اسـتخوان و زمين 
بود. خواهـد  خوردن 

آیا می‌دانید که: 
در دسـترس‌ترین ورزش پيـاده‌روي اسـت كـه بهتر اسـت حداقل سـه 

بـار در هفتـه به‌مـدت 20 تـا 30 دقيقـه باید انجام شـود. 

 lحالت‌هاي بدن در فعاليت‌هاي روزمره
توجـه بـه حفـظ حالت بدن به‌صـورت صحیـح در انجـام فعالیت‌های روزمـره از اهمیت 
بسـیار بالایـی برخـوردار اسـت. حفـظ صحـت حالـت بـدن باعث می‌شـود کـه وزن بدن 
به‌طـور مسـاوی روی اسـتخوان‌ها و مفاصل وارد شـود تـا از آسـیب‌دیدگی آنها جلوگیری 
شـود. همچنیـن موجـب می‌شـود عضالت به‌طـور صحیـح کار کننـد و از کشـیدگی یـا 
کوتاهـی آنهـا جلوگیـری شـود. حفـظ حالـت بـدن درسـت هنـگام انجـام فعالیت‌هـای 
روزمـره ماننـد برداشـتن بـار، قدم زدن و غیره باعث می‌شـود فشـار وارده به اسـتخوان‌ها 
و مفاصـل به‌طـور مسـاوی توزیـع شـود تـا از بـروز مشـکلاتی مثـل دردهـای کمـری 
جلوگیـری شـود. تصویـر زیـر برخـی از حالت‌هـای اشـتباه بـدن و حالـت صحیـح آن در 

فعالیت‌هـای روزمـره را نشـان می‌دهـد.



فصل سوم: 
و شکستگی ــقوط  س زمین خوردن، 
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زمیـن خـوردن و سـقوط در تمامـی سـنین به‌ویـژه در سـالمندان از اهمیـت بسـیار 
بالایـی برخـوردار اسـت. بـا توجه بـه کاهـش توانایی‌های حرکتـی و تعادلی در سـن بالا، 
خطـر زمیـن خـوردن و سـقوط در ایـن گروه سـنی بسـیار بیشـتر اسـت. زمیـن خوردن 
می‌توانـد منجـر بـه شکسـتگی اسـتخوان‌ها یـا صدمـات داخلی جدی شـود کـه بهبودی 
آن در سـالمندان بسـیار طولانی‌تـر اسـت. عالوه بـر ایـن، سـقوط می‌توانـد منجـر بـه 
ایجـاد اضطـراب و تـرس در سـالمند و جلوگیـری از فعالیت‌هـای روزمـرۀ او شـود. در 
نتیجـه، جلوگیـری از بروز زمین خوردن و سـقوط در سـالمندان از اهمیت بسـیار زیادی 
برخوردار اسـت تا از بروز مشـکلات جدی سالمتی در این گروه سـنی جلوگیری شـود.

آیا می‌دانید که: 
یک سـوم افـراد 65 سـال به بـالا و تقريبـاً نيمـي از افراد 80 سـاله يا 

بالاتـر، هـر سـال زمین‌خـوردن را تجربـه ميك‌نند.

عوامل افزایندۀ خطر زمین‌خوردن و شکستگی 9 

 l:بیماری ها و اختلالات زمینه ای
افسردگی و اختلالات شناختی )مانند زوال عقل، آلزایمر، هذیان و ...(! 
بیمـاری هـای مفاصـل و اسـتخوان )ماننـد پوکـی اسـتخوان، آرتـروز، روماتیسـم ! 

و...( مفصلـی 
بیماری های کلیوی به ویژه نوع مزمن ! 
اختلالات عصبی-حرکتی )مانند سکته مغزی، پارکینسون، ام اس و ...(! 
اختالات متابولیسم و هورمونی )مانند دیابت نوع 2 و کم کاری تیروئید و...(! 
بیمـاری هـای قلبـی عروقـی از جملـه اختالل در تنظیـم فشـارخون )هماننـد افت ! 

فشـار‌خون در هنـگام ایسـتادن پـس از نشسـتن یـا دراز کشـیدن(
اختاللات شـنوایی و تعـادل )ماننـد سـرگیجه که موجـب کاهش توانایی تشـخیص ! 

می‌شـود( موانع 
اختلالات بینایی )مانند آب مروارید، گلوکوم و...(! 
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 l :عوامل خطر فردی
سن بالای 65 سال! 
سابقۀ زمین خوردن! 
ترس از افتادن! 
مصـرف داروهـای خاص از جملـه داروهای درمان‌کننده اضطراب، افسـردگی، سـایر ! 

انـواع بیماری‌هـای روانـی، داروهـای کاهش دهند فشـارخون، داروهای خـواب‌آور یا 
مصـرف چندیـن دارو در طول روز

مصرف الکل )به ویژه با مقادیر بالا(! 

 l :عوامل خطر محیطی
پوشیدن کفش نامناسب! 
محیط ناامـن اطراف؛ به‌عنوان مثال فرش‌های لغزنده در خانه! 
استفاده نادرست از عصا، واکر یا سایر وسایل کمک راه رفتن! 

آیا می‌دانید که: 
در برخـی مواقـع زمیـن خـوردن حتـی می‌تواند موجـب ناتوانـی و از 

دسـت رفتـن اسـتقلال فرد شـود.

جلوگیری از زمین خوردن 9 
زمین خوردن در افراد مسـن شـایع و از عوارض آن ایجاد زخم، شکسـتگی و آسیب‌های 
منجر به بسـتری شـدن در بیمارسـتان اسـت. به‌دنبال آن شـخص به‌طور موقت در انجام 
کارهـای شـخصی خـود ناتـوان شـده و ممکن اسـت بـه دلیل تـرس از افتادن مجـدد، از 
پـاره ای از فعالیت‌هـای روزمـره اجتنـاب کنـد؛ ایـن امر به مـرور زمان می‌توانـد منجر به 
ضعـف عضلانـی، انـزوای اجتماعـی و یا مشـکلات روحـی و افسـردگی و... شـود. بنابراین 

بایـد اقدامـات پیشـگیرانه‌ای انجام داد تا از بـروز زمین خوردن جلوگیری شـود.
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 lروش‌های کاهش خطر زمین‌خوردن 
وضعیت بینایی خود را در حد مطلوب نگه‌دارید..1	

حداقـل سـالی یک‌بـار چشـم‌های خـود را معاینـه کنید و در صـورت لـزوم عینک خود 
را تعویـض کنیـد. در صـورت اسـتفاده از عینـک دوکانونـی، روی راه پله‌هـا مواظـب 

باشـید. همچنیـن در صـورت نیـاز، از عینـک آفتابـی اسـتفاده کنید.
به‌دنبال یک برنامۀ ورزشی خوب باشید..2	

به‌طـور منظـم ورزش کنیـد و بـه تمرین‌هـای تقویـت کننـدۀ عضالت و تمرین‌هـای 
تعادلـی توجه داشـته باشـید.

دربارۀ پیشگیری از زمین‌خوردن با پزشک خود صحبت کنید..3	
تمام سوابق زمین خوردن قبلی خود را به پزشک خود بگویید. .4	

اگـر احسـاس سـرگیجه می‌کنیـد ایـن موضـوع را با پزشـک مطـرح نماییـد. همچنین 
داروهـای تجویـزی خـود را به‌ویـژه اگـر از چنـد دارو اسـتفاده می‌کنیـد بـه پزشـک 
بگوییـد، زیـرا برخـی داروهـا می‌تواننـد خطـر زمیـن خـوردن و شکسـتگی اسـتخوان 
را افزایـش دهنـد. پزشـک می‌توانـد براسـاس ایـن اطلاعات بهتریـن راه‌کارهـا را جهت 
جلوگیـری از زمیـن خـوردن توصیـه نماید. روی پای خـود محکم بایسـتید. کفش‌های 
راحـت بپوشـید کـه بـه خوبـی از پاهایتـان مراقبـت کنـد )به‌طـور مثـال کفش‌هایی با 

پاشـنه‌های پهـن و زیره‌هـای ضد‌لغـزش(.
رژیم غذایی سالم داشته باشید و وعده‌های غذایی را حذف نکنید..5	

یـک رژیـم غذایی مغذی و سرشـار از پروتئین و سـبزیجات داشـته ‌باشـید و در صورت 
احسـاس سـرگیجه، وعده‌هـای غذایی را حـذف نکنید.

خانه‌تان را در برابر زمین‌خوردن ایمن کنید..6	
موانـع را در خانـه برداریـد و بـرای جلوگیـری از لیـز خـوردن از تکیـه گاه‌هایـی مانند 

نـرده اسـتفاده نمایید.

ایمنی خانه 9 
سـقوط یـا زمیـن خـوردن می‌توانـد در خانـه رُخ دهـد پس ایجـاد یک محیـط زندگی 
امـن بـرای محافظـت از خـود و کسـانی کـه از آنهـا مراقبـت می‌کنیـد، کلیـدی اسـت. 
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در‌حالی‌کـه ممکـن اسـت در خانه‌هایمـان احسـاس امنیـت کنیـم، اغلب مملـو از عوامل 
خطـرزای سـقوط هسـتند. برخـی از خطـرات ایمنـی خانـه ممکـن اسـت به‌طـور مرتب 
نادیـده گرفتـه شـوند، امـا رفع آنها می‌تواند سـاده باشـد. در ایـن بخش، اقداماتـی را که 
بـرای کاهـش خطـر سـقوط در قسـمت‌های مختلـف خانـه می‌تـوان انجـام داد مطـرح 

است. شـده 

در حمام:
بـه دیـوار حمام دسـتگیره نصـب کنید. بـرای سـالمندان در هنـگام دوش گرفتن از ! 

صندلـی اسـتفاده کنیـد. از پادری‌هـای ضـد لغزش اسـتفاده کنید.
در اتاق خواب:

از چـراغ خـواب اسـتفاده کنیـد تـا محیـط تاریـک نباشـد و هنـگام برخاسـتن در ! 
سـاعاتی از شـب، خطـر زمیـن خـوردن بـه حداقـل برسـد.

اطمینان حاصل کنید که لامپ‌ها به راحتی قابل دسترسی هستند.! 
پله‌ها:

بـه هـم ریختگی‌هـای راه‌پله‌هـا را برطـرف کنیـد و مسـیرها را از موانـع دور نگـه ! 
داریـد. در کل مسـیر راه‌پلـه دسـتگیره تمـام قـد بـه دیـوار نصـب کنیـد. لبه‌هـای 

پله‌هـا را بـه وضـوح علامـت گـذاری کنیـد.
نـوار ضـد لغـزش )نـوار ترمـز( بـه لبه‌هـای پلـه وصـل کنیـد. از روشـنایی کافـی ! 

اطمینـان حاصـل کنیـد
در راهرو:

بـه هـم ریختگی‌هـای راهروها را برطرف کنید و مسـیرها را از موانـع دور نگه دارید. ! 
از فرش‌هـای ضـد لغـزش اسـتفاده کنیـد. لبه‌های فرش، پـادری و قالیچـه را محکم 

کنید. سـیم‌ها را از راهروهـا بردارید.
در آشپزخانه:

هرگز از صندلی برای بالا‌رفتن استفاده نکنید.! 
اقلامـی کـه زیـاد اسـتفاده می‌شـوند، در مکان‌هایـی با دسترسـی آسـان نگـه‌داری ! 
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. کنید
بلافاصله پس از ریختن مایعات کف آشپزخانه را تمیز کنید! 

 lپروتکل برخورد با زمین‌خوردن بیمار مبتلا به پوکی استخوان
وجـود پروتکلـی بـرای برخـورد بـا شکسـتگی و زمین‌خـوردن افـراد سـالمند و دارای 
پوکـی اسـتخوان از اهمیـت بالایـی برخوردار اسـت. توجه بـه این پروتکل باعث می‌شـود 
کـه در صـورت بـروز حادثـه، اقدامـات اولیـه بلافاصلـه انجـام شـود و فـرد مصـدوم بـه 
مرکـز درمانـی منتقـل گـردد تـا از بروز آسـیب‌های بیشـتر جلوگیـری شـود. در صورت 

زمین‌خـوردن فـرد مبتال بـه پوکـی اسـتخوان، اقدامـات زیـر را مـد نظر قـرار دهید:
اگـر بیمـار دچـار زمین‌خـوردن شـد، متناسـب با وضعیـت بیمار خـم شـوید و با او ! 

صحبـت کنیـد تا مطمئن شـوید که هوشـیار اسـت.
اگـر بیمـار بی‌هـوش باشـد، ابتـدا بررسـی کنیـد کـه آیـا تنفـس دارد یـا خیـر. این ! 

کار را می‌توانیـد بـا مشـاهده حرکـت بـالا و پاییـن رفتـن قفسـه سـینه یـا بـا قـرار 
دادن دو انگشـت زیـر بینـی بـرای حس کـردن تنفس انجـام دهید. اگـر بیمار نفس 
نمی‌کشـد، فـوراً اورژانـس را خبـر کـرده و احیـای قلبـی- ریـوی پایـه را شـروع کنید.

اگـر بیمـار هوشـیار اسـت، از او بپرسـید کـه آیـا درد دارد یـا خیر. درصـورت وجود ! 
درد، محـل آن را نیـز بپرسـید. همچنیـن مشـاهده کنید کـه آیا بیمار دچار آسـیب 
ظاهـری شـده اسـت یـا خیر. اگر پاسـخ مثبت اسـت و بیمـار دارای آسـیب ظاهری 

اسـت، بـدون جابجایی بیمـار، فـوراً اورژانس را خبـر کنید.
اگـر بیمـار خون‌ریـزی دارد، بـا اسـتفاده از یک پارچۀ تمیـز به منطقۀ زخمی فشـار ! 

وارد کنیـد تـا خون‌ریـزی متوقف شـود و نیرو‌های کمکی برسـند.
اگـر بیمـار از ارتفـاع سـقوط کرده‌اسـت، او را جابجـا نکنید و فـوراً اورژانـس را خبر ! 

کنیـد، زیـرا ممکـن اسـت گـردن یا سـتون فقرات‌ او آسـیب دیده ‌باشـد.
اگـر بیمـار دچار آسـیب ظاهـری نشـده باشـد و درد نداشته‌باشـد، از او بخواهید که ! 

قوی‌‌تریـن پـای خـود را خـم کـرده و بـه ایـن وسـیله بـا دقت بیمـار را روی شـکم 
بچرخانیـد. اگـر بیمـار در هـر مرحلـه درد یا نداشـتن حـس را تجربه کنـد، حرکت 
را متوقـف کنیـد و منتظـر اورژانـس بمانیـد. بـه محض اینکـه بیمار بتوانـد از بازوی 
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خـود بـه عنـوان اهـرم حمایتـی اسـتفاده کند، بـه او کمـک کنید بلند شـود.
حتـی اگـر بـه نظـر می‌رسـد کـه بیمـار پـس از زمیـن خـوردن در سالمت کامـل ! 

اسـت، اکیـداً توصیـه می‌شـود کـه بلافاصله پـس از آن به پزشـک مراجعـه کنند تا 
آسـیب‌های پیش‌بینی‌نشـده را ارزیابـی کننـد.





فصل چهارم:
آن تشخیص  و  ــتخوان  اس پوکی   
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تشخیص پوکی استخوان 9 
تشـخیص بـه موقـع پوکـی اسـتخوان از اهمیـت به‌سـزایی برخـوردار اسـت. تشـخیص 
به‌موقـع، به‌ویـژه اگـر بـا درمـان و پیگیـری دسـتورات پزشـک همـراه باشـد، می‌توانـد 
موجـب کاهـش احتمـال شکسـتگی‌های خود‌به‌‌خـودی، کاهـش هزینه‌هـای اقتصـادی 
خانـواده و سیسـتم بهداشـتی، کاهـش وابسـتگی فـرد و از بیـن رفتـن اسـتقلال وی و 
همچنیـن کاهـش مـرگ ‌و ‌میـر در افـراد در معـرض خطر شـود. انجـام معاینـۀ بالینی و 
گرفتـن شـرح حـال و بررسـی عوامل خطـر ابتلا به پوکی اسـتخوان در تمامـی خانم‌های 

50 بـالای سـال و مـردان بـالای 70 سـال توصیـه می‌شـود.
میـزان تراکـم اسـتخوان ران و سـتون مهره‌هـا بـا اسـتفاده از دسـتگاه سـنجش تراکم 
اسـتخوان یـا دانسـیتومتری اسـتخوانی اندازه‌گیـری می‌شـود. اهمیت تشـخیص زودرس 
ایـن بیمـاری، در آن اسـت کـه می‌تـوان آن را متوقف یـا از پیشـرفت آن جلوگیری کرد. 
پوکـی اسـتخوان بـه تنهایی ممکن اسـت باعث آزار و اذیت فرد نشـود، ولـی هنگامی که 
بـا شکسـتگی اسـتخوان همراه شـود، به خصـوص اسـتخوان‌‌های کوچک سـتون مهره‌ها، 
درد شـدیدی خواهـد داشـت و شکسـتگی و عـوارض بعـد از آن می‌تواند زندگـی روزمرۀ 

فـرد را مختـل نمـوده و کیفیت زندگـی افـراد را کاهش دهد.
از لحـاظ بالينـي، پوکـی اسـتخوان در نبـود سـاير بيماري‌هـاي متابولكي اسـتخوان در 
صـورت شكسـتگي با اتفاق جزئی تشـخيص داده مي‌شـود. بيمـاران با اسـتئوپني يا تودۀ 
اسـتخواني پايین، افراد با سـابقه شكسـتگي ناشـی از پوکی اسـتخوان در سـتون مهره‌ها، 
لگـن، بـازو یـا سـاعد نيـز مسـتعد شكسـتگي‌هاي بعـدي هسـتند و برايشـان تشـخيص 

پوکـی اسـتخوان داده و درمـان دارويـي در نظر گرفته مي‌شـود. 

آیا می‌دانید که: 
تشـخیص به موقع پوکی اسـتخوان می‌توانـد از بروز پیامدهـای ناتوان 

کننـده جلوگیری کند.
آخریـن نتایـج مطالعه بـر روی جمعیـت ایرانی نشـان می‌دهـد تقریباً 
88 درصـد افـرادی که مبتلا به پوکی اسـتخوان هسـتند، از تشـخیص 

ندارند. اطالع  خود 
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نکته: 
بيمارانـي كـه تشـخيص پوکی اسـتخوان بـراي آن‌هـا داده مي‌شـود، بايد تحـت درمان 
قـرار گيرنـد. تمـام زنـان 50 سـال و بيشـتر، بايـد تحـت ارزيابـي بالينـي بـراي پوکـی 
اسـتخوان، شـرح حـال مفصـل و معاينـۀ بالينـي قـرار گيرنـد. ابزارهايـي ماننـد تسـت 

ارزیابـی احتمـال شکسـتگی، در صـورت دسترسـي بايـد مـورد اسـتفاده قـرار گيرنـد.

شرایط غربالگری پوکی استخوان و شکستگی چیست؟ 9 

 lچه کسانی باید تست سنجش تراکم استخوان انجام دهند؟
سـنجش تراكـم اسـتخوان، بایـد در تمـام زنـان 65 سـال و بيشـتر انجـام شـود. در ! 

زنـان جوانتـر کـه خطـر شکسـتگی بالایـی دارند نیـز خطرسـنجی توصیه می‌شـود. 
ایـن خطـر شکسـتگی توسـط ابزارهـای محاسـبه می‌شـود. یکـی از معروف‌تریـن 
پرسشـنامه هـای موجـود، فرکـس اسـت کـه توسـط پزشـکان مـورد اسـتناد قـرار 

مي‌شـود. توصيـه  می‌گیـرد، 
همـۀ مـردان 70 سـاله و بالاتـر، حتـی در‌صورتی‌کـه هیچ یـک از عوامـل خطر ابتلا ! 

به پوکی اسـتخوان و شکسـتگی را نداشـته باشـند.
مردانـی که سـن زیر 70 سـال داشـته و دارای عوامـل خطر ابتلا به پوکی اسـتخوان ! 

و شکسـتگی نیز هستند. 
مردانـی کـه مبتال بـه سـرطان پروسـتات هسـتند و تحـت درمـان محرومیـت از ! 

هورمـون مردانـه قـرار می‌گیرنـد.
افـرادی کـه بعـد از سـن 50 سـالگی دچـار شکسـتگی با ضربـات خفیف اسـتخوان ! 

شـده‌اند.
اسـتفاده از داروهایـی کـه منجـر بـه از دسـت‌دهی و تحلیل اسـتخوان‌ها می‌شـوند، ! 

ماننـد داروهـای ضدتشـنج، داروهـای مرتبـط بـا درمان پوکـی اسـتخوان و کورتون 
هـا ماننـد پردنیزلـون در دوزهـای 5 میلی‌گـرم و بیشـتر در طول روز به‌مـدت 3 ماه 

و یا بیشـتر.
افـرادی کـه دارای علائمـی ماننـد کاهـش طـول قـد، درد مزمـن کمر و گوژپشـتی ! 
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هسـتند. براسـاس ایـن مشـاهدات، پزشـک تشـخیص می‌دهـد کـه فـرد احتمـالاً 
شکسـتگی‌های خفیـف در مهره‌هـای سـتون فقـرات دارد.

آیا می‌دانید که: 
سـنجش تراکم اسـتخوان اصلی‌ترین روش تشـخیص پوکی اسـتخوان 

. ست ا
بـرای تخمیـن خطر شکسـتگی اسـتخوان در طول 10 سـال آینـده، از 
تسـت ارزیابـی احتمـال شکسـتگی  فرکس )FRAX( اسـتفاده می‌شـود.

سایر روش‌های تشخیصی چیست؟ 9 
انجـام  ارزیابـی خطـر پوکـی اسـتخوان و شکسـتگی،  پزشـک ممکـن اسـت جهـت 

زیـر هسـتند: مـوارد  نمایـد کـه شـامل  تجویـز  را  بیشـتری  تشـخیصی  تسـت‌های 
اندازه‌گیری سطح ویتامین "د" خون جهت تعیین کفايت ویتامین "د" بدن! 
ارزیابی شکستگی مهره‌ها در ستون فقرات! 
اندازه‌گیری سطح کلسیم در خون و ادرار 24 ساعته! 
تست‌های ارزیابی عملکرد تیروئید برای تشخیص پرُکاری تیروئید! 
اندازه‌گیـری سـطح تستوسـترون )هورمـون مردانـه( بـرای تشـخیص سـطوح پایین ! 

آن
اندازه‌گیری شـاخص‌های بیوشـیمیایی بازگردش اسـتخوان برای تشـخیص سـرعت ! 

از دسـت‌دهی و تحلیـل اسـتخوان‌ها
e بـرای آگاهـی از وضعیـت عوامـل خطـر پوکـی اسـتخوان و ارزیابی خطـر ابتلا به

ایـن بیمـاری، می‌‌توانیـد از طریـق سـامانۀ زیر اقـدام کنید.

https://osteoday.ir/risk_check/

https://osteoday.ir/risk_check/
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e بـرای پیش‌بینـی احتمـال بـروز شکسـتگی می‌توانیـد از سـامانۀ زیـر اسـتفاده
. یید نما

https://frax.shef.ac.uk/FRAX/tool.aspx?lang=fa

 سؤال‌هایی که می‌توانید از پزشک دربارۀ وضعیت سلامت استخوان‌ها پرُسید 9 
من باید چه تغییراتی در عادات زندگی خود بدهم تا در دوران یائسگی استخوان‌های ! 

سالم‌تری داشته باشم؟
شما چه توصیه‌هایی برای مصرف کلسیم، ویتامین "د" و یا انجام ورزش برای من ! 

دارید؟
مادر من سابقۀ شکستگی لگن و یا سابقۀ گوژپشتی در دوران سالمندی داشته است. ! 

آیا من هم در معرض خطر چنین مواردی قرار دارم؟
آیا لازم است که من تست سنجش تراکم استخوان انجام دهم؟ هر چند وقت یک‌بار ! 

باید آن را تکرار کنم؟

https://frax.shef.ac.uk/FRAX/tool.aspx?lang=fa
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درمان‌های پوکی استخوان 9 
بـرای بیمارانـی کـه در معـرض خطر بالای ابتال به پوکی اسـتخوان قرار دارنـد، درمان 
دارویـی بـرای کاهـش خطـر بـروز شکسـتگی مـورد نیـاز اسـت. امـروزه در مقایسـه بـا 
گذشـته انتخاب‌هـای دارویـی بسـیار متنوعـی بـرای درمـان بیمـاران مبتال بـه پوکـی 
اسـتخوان وجـود دارد. اینکـه کـدام درمان انتخاب شـود، بـرای هر بیمار به‌طـور جداگانه 
انجـام می‌شـود و بسـتگی بـه وضعیـت و عوامـل خطـر پوکـی اسـتخوان در شـما دارد. 
عواملـی ماننـد وجـود خطر بـروز شکسـتگی در اسـتخوان‌های خاصی از بـدن مانند لگن 
یـا سـتون ‌مهره‌هـا، وجـود هم‌زمـان سـایر بیماری‌هـا و داروهایـی کـه بیمـار اسـتفاده 
می‌کنـد، هزینه‌هـای درمـان، پوشـش درمانـی بیمـار و شـرایط بازپرداخـت هزینه‌هـای 
درمانـی توسـط بیمـه، از عواملـی هسـتند که بی شـک، بـر انتخـاب نـوع و روش درمان 

توسـط پزشـک تأثیر می‌گـذارد.

آیا می‌دانید که: 
نتایـج آخریـن یافته‌هـا بـر جمعیت ایـران نشـان می‌دهـد 92 درصد 
از اف�راد مبتال ب�ه پوکی اس�تخوان هرگ�ز درمان را آغ�از نک�رده بودند. 

 l داروهای موجود جهت درمان پوکی استخوان چیست و نحوۀ مصرف
آن‌ها چگونه است؟

لازم اسـت كـه اطلاعـات تجويـز دارو، قبـل از توصيـۀ دارو به‌طـور كامـل مـرور شـود. 
براسـاس سـاز و كار اثـر، داروهـا بـه دو دسـتۀ كلـّي كاهـش عوامـل ضـد جـذب يا 

تحريـك استخوان‌سـازي تقسـيم مي‌شـوند. 
عوامـل ضـد جذب کـه از فعالیت سـلول‌های تخریب کننـده بافت اسـتخوان جلوگیری 
می‌کننـد شـامل بيسفوسـفونات‌ها،  رالوكسـيفن، دنوزومـاب و هورمـون درمانـي اسـت. 
چهـار داروي الندرونيـت، رزيدرونيت، زولدرونكي اسـيد و دنوزوماب اثر وسـيع جلوگيري 
از شكسـتگي داشـته و به‌طور‌معمـول بايـد به‌عنـوان اوليـن خـط درمـان مد‌نظـر قـرار 
گيرنـد. داروهـای تحریک کننده اسـتخوان سـازی نیـز در درمان پوکی اسـتخوان موثرند 
و بـه منظـور تقویـت سـاختار اسـتخوان و کاهـش خطـر شکسـتگی موجـب تحریـک 
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فعالیـت سـلول‌های سـازنده اسـتخوان می‌شـوند و شـامل تری‌پاراتایـد، آبالوپاراتایـد و 
است.  روموسـوزوماب 

شایع‌ترین داروی مصرفی در افراد مبتلا به پوکی استخوان چیست؟
الندرونيت

ایـن دارو یکـی از شـایع‌ترین داروهـای مصرفـی در افـراد مبتال بـه پوکـی اسـتخوان 
اسـت. دوز درمانـي آن تقريبـاً هميشـه 70 ميلي‌گـرم به‌صـورت هفتگـي اسـت. اين دارو 
به‌طـور كلـّي ايمـن اسـت و عـوارض جانبـي شـامل علائـم گوارشـي فوقانـي، اختاللات 
روده، سـردرد و درد اسـكلتي عضلانـي اسـت. آلندرونـات بايد پس از كي ناشـتايي شـب 
و حداقـل 30 دقيقـه قبـل از اوليـن غـذا يـا نوشـيدني )غيـر از آب( يـا سـاير داروهـاي 
خوراكـي يـا مكمـل )از جملـه كلسـيم( در طـول روز مصـرف شـود. قرص‌ها بايـد با كي 
ليـوان آب آشـاميدني )حـدود 200 ميلي‌ليتـر(، در‌حاليك‌ـه بيمـار نشسـته يـا ايسـتاده 
و در وضعيـت عمـودي اسـت، كامـل بلعيـده شـود. بيمـاران نبايـد تـا 30 دقيقـه پس از 

مصرف قـرص دراز بكشـند.

نکته:
داروهـا از نظـر نحـوۀ درمـان نیز بـه دو دسـته خوراکی و تزریقی تقسـیم می‌شـوند که 
می‌تواننـد روزانـه، هفتگـی، ماهانـه و سـالانه مصـرف شـوند. بـرای آشـنایی بـا داروهای 

رایـج پوکـی اسـتخوان، به جـدول زیر توجـه کنید.
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لیست داروهای خوراکی و تزریقی جهت درمان پوکی استخوان

ف
نحوۀ نام‌های دیگر دارونوع داروردی

مصرف
دورۀ 

مصرف بین 
دوزها

آیا در حال 
حاضر در ایران 
موجود است؟

آلندرونیت1
آلنیت، استوماکس، 

آسیماکس، استئوفوس، 
استئونات، فوزاماکس، 

استومد
بلههفتگیخوراکی

رالوفن، رالوکسن، رالوکسیفن2
بلهروزانهخوراکیاویستا

ایباندرونیک 3
خوراکی/بونویوااسید

تزریقی

خوراکی 
روزانه/

تزریقی هر 
3 ماه

خیر

روزانه/خوراکیریزونکسرزیدرونیت4
خیرهفتگی

زولدرونیک 5
اسید

کلاستوز، بونستا، 
آکلاستا، زومتا، زوبیس، 

بونستا، زولنا، زولوار، 
زیکلاست، اریوفوس

بلههر 12 ماهتزریقی

فورتئو، فورستئو، تری‌پاراتاید6
بلهروزانهتزریقیسینوپار

بلههر 6 ماهتزریقیاکسجوا، پرولیا، آریلیادنوزوماب7

8
درمان 

جایگزین 
هورمون 
استروژن 

بلهروزانهخوراکی-

خیرروزانهخوراکی-اتیدرونیت9

تزریقی/-کلسی تونین10
بلهروزانهاسپری
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پایش درمان چیست؟ 9 
هـدف پايـش درمـان پوکـی اسـتخوان، شناسـايي بيمارانـي اسـت كـه از دسـت رفتن 
قابـل توجـه اسـتخوان دارنـد؛ روش‌هـاي اصلـي پايـش درمـان شـامل سـنجش دوره‌ای 
تراكـم اسـتخوان و اندازه‌گيـري نشـانگرهای اسـتخواني در خـون اسـت. در افـرادي كـه 
درمـان نمي‌شـوند، تعـداد دفعـات آن بـه نتايـج سـنجش اوليـه و شـانس براي از دسـت 
دادن اسـتخوان در آينـده بسـتگي دارد. شـواهد حمايتك‌ننـده از انجـام سـنجش تراكم 
اسـتخوان بـراي پايـش درمان ضعيف اسـت. ارزش سـنجش تراكم اسـتخوان براي پايش 
درمـان هنگامـی کـه فرد تحـت درمان با انـواع داروهـای تحركي کننده استخوان‌سـازي 

قـرار دارد، بيشـتر از فـردی اسـت کـه عوامـل ضد جـذب اسـتخوان دریافـت می‌کند. 
بـراي افـراد تحـت درمـان يـا افـرادي كـه بر اسـاس نتیجـه سـنجش تراکم اسـتخوان 
نزديـك آسـتانۀ درمـان هسـتند، تكـرار سـنجش تراكم اسـتخوان هـر كي تا دو سـال بر 
حسـب نظر پزشـک مناسـب اسـت؛ البته دفعات انجـام آن بايد بـراي هر بيمـار جداگانه 
و براسـاس شـرايط خـاص هـر فـرد، مد نظر قـرار گيرد. انجمـن متخصصين غـدد آمركيا 
توصيـه ميك‌نـد كـه سـنجش تراكـم اسـتخوان يـك تا دو سـال بعـد از شـروع درمان تا 
زمانـي كـه تراکـم اسـتخوان بـه ميـزان پايدار برسـد انجـام شـده و فواصـل طولاني‌تر با 
شـواهد ثابـت بـودن تراكـم اسـتخوان، بسـته بـه نظـر متخصصيـن ممكن اسـت در نظر 
گرفتـه شـود. در افـراد تحـت درماني كـه تراكم اسـتخوان آن‌هـا در ناحیه سـتون‌فقرات 
و لگـن، در سـنجش بعـدی ثابـت مانده يـا در حال افزايش اسـت، همان درمان مناسـب 
می‌باشـد؛ امـا افـرادي كه با وجـود درمـان، تراكم اسـتخوان آن‌ها در حال كاهش اسـت، 
نيـاز بـه ارزيابـي از نظر مصـرف منظم داروهـا، علل ثانويۀ ایجـاد کنندۀ پوکی اسـتخوان 

و یـا مصـرف سـاير داروهـای موثر بر تراكـم اسـتخوان، دارند.

پایبندی به درمان چیست؟ 9 
پیشـگیری از شکسـتگی‌های اسـتخوانی و حفظ سالمت استخوان‌ها مسـتلزم پایبندی 
بـه درمـان پوکی اسـتخوان اسـت؛ بدیـن معنی که داروهـا به طور منظـم و دقیق مصرف 
شـده و توصیه‌هـای پزشـکی در ایـن زمینـه رعایـت شـود. مطالعـات نشـان داده انـد که 
عـدم پایبنـدی به درمـان می‌تواند خطر شکسـتگی را افزایش دهد و از اثربخشـی درمان 
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بکاهـد. بـه عنـوان مثـال، عـدم پایبندی بـه درمان بـا داروهای دسـتۀ بیسفوسـفونات‌ها 
)شـامل آلندرونیـت، زولندرونیـت و ایباندرونیـت(، می‌توانـد خطـر شکسـتگی را تا ٪۴۶ 
افزایـش دهـد و بـه طـور ویـژه سـبب شکسـتگی هایـی در ناحیه سـتون مهره‌هـا و لگن 

شود. 
یـا  حافظـه  مشـکلات  دلیـل  بـه  می‌توانـد  کـه  اسـت  عواملـی  از  یکـی  بـالا  سـن 
پیچیدگی‌هـای درمانـی، منجـر بـه پایبنـدی کمتری بـه درمان شـود. اسـتفاده همزمان 
از چندیـن دارو نیـز می‌توانـد منجـر بـه سـردرگمی و ایجاد عـوارض جانبی متعدد شـود 
و از پایبنـدی بـه درمـان بکاهـد. عدم آگاهـی یا باورهای نادرسـت درباره بیمـاری و عدم 

حمایـت اجتماعـی یـا مالـی نیـز از سـایر عوامـل موثـر در ایـن زمینه هسـتند.
البتـه راهکارهـای موثـر و سـاده‌ای در جهـت بهبـود ایـن عوامـل و یا رفع آن‌هـا وجود 
دارد کـه بـا بـه‌ کارگیـری توسـط پزشـک و بـا همـکاری بیمـاران، پایبنـدی بـه درمـان 
افزایـش می‌یابـد. ارائـه اطلاعـات کافـی دربـاره بیمـاری و اهمیـت درمـان، اسـتفاده از 
داروهایـی بـا دوز کمتـر یا دفعـات مصرف کمتـر، حمایت‌هـای روانی و اجتماعی توسـط 
خانـواده و پیگیری‌هـای منظـم بـرای ارزیابـی وضعیت بیمـار و اصلاح درمـان در صورت 

لـزوم، از جملـه ایـن راهکارها هسـتند.

آیا می‌دانید که: 
نتایـج آخریـن یافته‌هـا بر جمعیـت ایران نشـان می‌دهـد 57 درصد از 
افـراد مبتال به اسـتئوپروز کـه دارو مصـرف می‌کردند به درمـان خود 

پایبنـد نبـوده و آن را رهـا کرده‌اند.

نشانه‌های شكست درمان: 9 
هنگامـی کـه در خالل درمـان، حتـی در صـورت پایبنـد بـودن بـه آن، دو يـا چنـد 
شكسـتگي جدیـد رخ دهـد و یـا تراکم اسـتخوان کاهش یابـد، درمان با شکسـت مواجه 
شـده اسـت. از عـدم كاهـش سـطح نشـان‌گرهای اسـتخواني طـي درمـان بـا عوامل ضد 

جـذب نیـز می‌تـوان شکسـت درمـان را تشـخیص داد.



فصل ششم:
نبخشی توا  
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برای بهتر شدن وضعیت بیماران دچار شکستگی و پوکی استخوان، چه می‌توان  9 
کرد؟

سالمت اسـتخوان برای سالمت کلی بدن و کیفیت زندگی از اهمیت بالایی برخوردار 
اسـت. علی‌رغـم اینکـه پوکی اسـتخوان شـایع‌ترین بیماری اسـتخوان اسـت، امـا به علت 
اینکـه علائـم هشـدار دهنده‌ای قبل از شکسـتگی وجود نـدارد، اغلب ناشـناخته می‌ماند؛ 
حتـی گاهـی بعـد از بـروز شکسـتگی نیـز ایـن بیمـاری بـدون درمـان باقـی می‌مانـد. 
گاهـی شکسـتگی هـا بخصـوص در ناحیه کمری ناشـناخته باقـی مانده که ممکن اسـت 
شکسـتگی هـای بعـدی را به دنبال داشـته باشـد و در نهایت ممکن اسـت منجـر به درد 

حـاد و مزمـن، افسـردگی، ناتوانـی و افزایش مرگ‌و‌میر شـود.
رویکـرد توانبخشـی می‌توانـد باعـث کاهش ناتوانـی، بهبـود عملکرد فیزیکـی و کاهش 
خطـر بـروز سـقوط‌های مکـرر در بیمـاران مبتال بـه پوکـی اسـتخوان شـود. عوامـل 
روانشـناختی نیـز به‌شـدت بـر ناتوانـی عملکـردی بیمـار مبتال بـه پوکـی اسـتخوان که 

قباًل دچـار شکسـتگی شده‌اسـت، مؤثرنـد.

توصيه‌هاي توانبخشي جهت مديريت درد پشت در بيماران با شكستگي مهره به  9 
دو دسته تقسیم می‌شود:

 lبرای بیماران با درد حاد
اسـتراحت در بسـتر فقط به مدت محدود توصيه مي‌شـود که این میزان اسـتراحت ! 

توسط پزشـک تعیین می‌گردد.
بيمار را به داشتن عادات خواب و تغذيۀ مناسب تشويق كنيد.! 
در بسـیاری مـوارد داروهـاي ضـد‌ درد جهـت بهبـود عملكـرد تجويز می‌شـود. البته ! 

در مـورد مصـرف این‌گونـه داروهـا بـا پزشـک خود مشـورت کنید.
در برخـی مـوارد بـه منظور كاهـش اثرات خـواب‌آوري داروهـاي خوراكي، اسـتفاده ! 

از داروهـاي موضعـي توسـط پزشـک توصیه می‌شـود.
بـا !  از بـروز يبوسـت جلوگيـري كنيـد. در صـورت بـروز يبوسـت و عـدم بهبـود 

کنیـد. مشـورت  خـود  پزشـک  بـا  غذایـی،  رژیـم  و  غيردارويـي  درمان‌هـاي 
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بـا صلاحدیـد پزشـک اسـتفاده از محافـظ كمـري را در صـورت وجـود خطـر تحت ! 
فشـار قـرار گرفتـن نخـاع مدنظر داشـته باشـید.

در صـورت دردهـای انتشـاری بـه ناحیـۀ اندام‌هـای تحتانی به پزشـک خـود اطلاع ! 
دهید.

بـر انتقـال صحيـح بيمـار و انجـام فعاليت‌هـاي روزمـره بـا حفـظ وضعيـت طبيعـي ! 
سـتون فقرات بسـیار مهم اسـت از پزشـک درمانگر خود در خصوص طرز قرارگیری 

صحیـح و روش‌هـای جابجایی در بسـتر آمـوزش بخواهید. 
از انجام تمرين‌هاي حركتي خودداری نمائید.! 
مراقبيـن بيمـار بایـد آمـوزش یابنـد تـا به‌طـور ايمـن و بـا حداقل فشـار به سـتون ! 

فقـرات بـه بيمـار كمـك کنند.
در صورت نياز، پزشک وسيلۀ كمك حركتي مثل واكر يا عصا تجويز می‌کند.! 
در صـورت لـزوم، خدمات توانبخشـي )فيزيوتراپـي و كاردرماني( تجويز می‌شـود که ! 

می‌توانـد به تسـریع رونـد بهبـودی کمک کند.

 lبرای بیماران با درد مزمن
بـا توصیـۀ پزشـک بایـد وضعیت، جا‌به‌جايـي و الگـوي راه رفتن بيمـار جهت كاهش ! 

نيروي فشـاري بـه روي مهره‌ها اصلاح شـود.
بـراي كاهـش درد مي‌توانيد جلسـات فيزيوتراپي برای ماسـاژ، اولتراسـوند و تحركي ! 

الكتركيي را مطابق مظر پزشـک در نظر داشـته باشـید.
گاهـی پزشـک محافـظ نـرم مثل محافـظ حمايتي وضعیت بدن و كورسـت شـكمي ! 

جهـت كاهـش درد و كشـش ليگامان‌هـا را تجویـز می‌نماید.
در صورت وجود درد، مسكن مطابق با نظر پزشک مصرف كنيد.! 
برنامـۀ ورزشـي اختصاصـي، مناسـب و مـداوم براي بيمـار طبق تجویز پزشـک قابل ! 

انجـام اسـت. از انجـام فعاليت‌هـاي فيزكيـي بـا احتمال فشـار زياد بر سـتون فقرات 
پرهيـز كنیـد. متخصـص طـب فيزكيـي مي‌توانـد بـراي برنامه‌نويسـي تمرين‌هـا، به 

شـما کمک کند.
در صـورت شكسـت درمـان محافظهك‌ارانـه در کاهـش درد، انجـام عمـل جراحـی با ! 
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صلاحدیـد پزشـک توصیـه می‌گردد.
آمـوزش تكن‌كيهـاي ريلكسيشـن، بيوفيدبك، طبق توصیه پزشـک معالـج می‌تواند ! 

در کاهـش پیامدهـای روانـی و اجتماعی کمک کننده باشـد

توصیه های توانبخشی 9 

برای افراد سالم .1	
آموزش اقدامات پيشگيري كننده ! 
آموزش روش‌هاي صحيح بلند كردن اجسام ! 
آهسته دويدن! 
تمرين‌هاي هوازي! 
تمرين‌هاي تقويتي! 
تمرين‌هاي تقويتي عضلات شكم و پشت! 

برای افراد مبتلا به کاهش تراکم استخوان )استئوپنی(.2	
آموزش اقدامات پيشگيري كننده! 
مديريت درد! 
محدوديت بلندكردن اجسام! 
تمرين‌هاي تقويتي عضلات پشت! 
تمرين‌هاي هوازي، راه رفتن 40 دقيقه در روز! 
تمرين‌هاي تقويتي حداقل 2 روز در هفته! 
تاي چي در صورت تمايل! 

برای افراد مبتلا به پوکی استخوان )استئوپروز(.3	
مديريت درد! 
برنامۀ پيشگيري از سقوط! 
تمرين‌هاي دامنۀ حركتي مفاصل، تقويتي و هماهنگي! 
استراحت وسط روز، گرما و سرما درماني، ماساژ در صورت نياز ! 
تمرين‌هاي تقويتي عضلات پشت! 
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تمرين‌هاي هوازي، راه رفتن 40 دقيقه در روز! 
آب درماني 1 يا 2 بار در هفته! 
تمرين‌ها با دستگاه ارتعاشي كل بدن ! 
در صورت نياز استفاده از ارتوز براي پيشگيري از بروز شكستگي مهره‌ها! 
محدوديت بلندكردن اجسام! 
در صورت نياز، استفاده از وسيلۀ كمكي براي راه رفتن! 
مشـاوره بـا كاردرمانـي جهـت تغييرات در حمـام و آشـپزخانه و غيـره از نظر ايمني ! 

و تسـهيل مراقبت‌هاي شـخصي





یک: پیوست 
غذاها  
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چگونه استخوان‌هایمان را تغذیه کنیم؟ 9 
بـرای بهبـود اسـتحکام اسـتخوان‌ها توجـه به نوع غـذای مصرفـی اهمیت زیـادی دارد. 
افـراد بایـد از غذاهـای حاوی کلسـیم و ویتامین ''د'' اسـتفاده کنند تا بتواننـد از بیماری 
پوکـی اسـتخوان جلوگیـری کرده و یا مانع پیشـرفت آن شـوند. در ادامه به دسـتورپخت 

غذاهایـی خواهیـم پرداخت که تهیۀ آن‌ها نسـبتاً سـاده و بسـیار مفید اسـت:

 lآبگوشت کشک لرستان
مواد لازم برای 4 نفر:

3مرکز تحقیقات استئوپروز دانشگاه علوم پزشکی تهران

آبگوشت کشک لرستان

مواد لازم: جهت 4 نفر

واحد کلسیم )میلی گرم(مقدارمواد لازمردیف
50090 گرمگوشت آبگوشتی1
2420 پیمانهنخود و لوبیا سفید*2
25 عددبادمجان سرخ کرده3
135 عدد درشتپیاز4
416 حبهسیر5
250227 گرمکشک **6
12به میزان لازمنمک و زردچوبه و نعنا خشک7
-به میزان لازمروغن مایع8

201 میلی گرم کلسیم برای هر نفر در هر وعده
*لوبیای سفید: این دانه کرم رنگ و سبک، از آن دسته حبوباتی است که منبع بسیار 

کاملی از کلسیم و آهن است.
**کشک: مهم ترین ویژگی کشک این است که به نسبت شیر و پنیر میزان پروتئین 
اینکه پروتئین شیر یا کشک، ارزش زیستی فراوانی دارد  بالاتری دارد. نکته دیگر 
کلسیم،  نظیر  مغذی  مواد  سایر  نظر  از  کشک  است.  بهتر  و  راحت تر  آن  هضم  و 

ویتامین های گروه B، آهن و روی نیز غنی بوده و از فواید بسیاری برخوردار است.

طرز تهیه:
نخود و لوبیا را از شب قبل خیس کنید و هنگام پخت غذا، آب آن ها را خالی 
کنید و بشویید. گوشت، نخود، لوبیا سفید، نمک، پیاز خرد کرده و حبه های 
سیر را با 5 پیمانه آب خوب بپزید. پس از اینکه یک ساعت از پخت آبگوشت 
آبگوشت،  پخت  پایان  به  مانده  ساعت  نیم  و  بریزید  را  زردچوبه  گذشت، 
بادمجان های سرخ شده راهم اضافه کنید. در آخر، کشک را اضافه کنید تا 

چند جوش بزند. کمی نعنا داغ درست کنید و در آبگوشت بریزید.
افتاد، آب آن را در ظرف های جداگانه بکشید.  وقتی آبگوشت کاملًا جا 
گوشت، بادمجان، لوبیا و نخود را نیز با هم بکوبید و با سبزی خوردن و نان 
سنگک سرو کنید. به این آبگوشت به زبان محلی »دو گوله دودار« گفته 
می شود و در فصل سرما بسیار طرفدار دارد و از نظر مواد لازم برای بدن 

بسیار غنی و در عین حال، خوشمزه و دلچسب است.

طرز تهیه:
نخـود و لوبیـا را از شـب قبـل خیس کنید و هنـگام پخت غذا، آب آن‌هـا را خالی کنید 
و بشـویید. گوشـت، نخـود، لوبیـا سـفید، نمک، پیـاز خرد کـرده و حبه‌های سـیر را با 5 
پیمانـه آب خـوب بپزیـد. پـس از اینکه یک سـاعت از پخت آبگوشـت گذشـت، زردچوبه 
را بریزیـد و نیـم سـاعت مانـده به پایان پخت آبگوشـت، بادمجا‌‌‌ن‌های سـرخ شـده را هم 



غذاها

101

اضافـه کنیـد. در آخـر، کشـک را اضافـه کنید تا چند جـوش بزند. کمی نعنا داغ درسـت 
کنید و در آبگوشـت بریزید.

وقتـی آبگوشـت کاماًل جـا افتـاد، آب آن را در ظرف‌هـای جداگانـه بکشـید. گوشـت، 
بادمجـان، لوبیـا و نخـود را نیـز بـا هـم بکوبیـد و بـا سـبزی خوردن و نان سـنگک سـرو 
کنیـد. بـه ایـن آبگوشـت بـه زبـان محلـی »دو گولـه دودار« گفتـه می‌شـود و در فصـل 
سـرما بسـیار طرفـدار دارد و از نظـر مـواد لازم بـرای بـدن بسـیار غنـی و در عیـن حال، 

خوشـمزه و دلچسـب است.
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 lخوراک سویا و مرغ
مواد لازم برای 4 نفر:

چگونه استخوان هایمان را تغذیه کنیم 4

خوراک سویا و مرغ

مواد لازم: جهت 4 نفر

واحد کلسیم )میلی گرم(مقدارمواد لازمردیف
430 تکه کوچک مرغ1
100276 گرملوبیای سویا )خشک(* 2
18یکفلفل دلمه ای متوسط3
232 عددپیاز کوچک4
46 قاشق مرباخوریآب نارنج )یا آب لیمو( 5
نمک، فلفل سیاه، زردچوبه 6

و کمی پودر سیر
به اندازه دلخواه

90 میلی گرم کلسیم برای هر نفر در هر وعده
*مصرف منظم سویا که حاوی کلسیم فراوان است، می تواند احتمال پوکی استخوان 

را کاهش داده و به درمان مبتلایان به این بیماری نیز کمک کند.

طرز تهیه:
لوبیای سویا را یک شب تا صبح خیس کنید. مرغ، لوبیای سویا، 2 لیوان آب، 
پیاز درسته و زردچوبه را در یک قابلمه بریزید و روی حرارت ملایم پخته 
شوند. کمی هم نمک اضافه کنید. پس از پخته شدن مرغ آن ها را در تابه 

روی حرارت ملایم تفت دهید تا طلایی شوند.
 پیاز را بیرون بیاورید و با چنگال له کنید دوباره درون قابلمه بریزید تا 
لوبیا سویا کاملًا پخته شود. در مراحل پایانی پخت، نمک، آب نارنج و کمی 
پودر سیر اضافه کنید. فلفل دلمه ای خرد شده را بیفزایید و 5 دقیقه بعد از 

روی حرارت بردارید و به همراه مرغ سرو کنید.

طرز تهیه:
لوبیـای سـویا را یک شـب تـا صبح خیس کنیـد. مرغ، لوبیای سـویا، 2 لیـوان آب، پیاز 
درسـته و زردچوبـه را در یـک قابلمه بریزیـد و روی حرارت ملایم پخته شـوند. کمی هم 
نمـک اضافـه کنیـد. پـس از پخته ‌شـدن مـرغ آن‌هـا را در تابـه روی حـرارت ملایم تفت 

دهیـد تا طلایی شـوند.
پیـاز را بیـرون بیاوریـد و بـا چنـگال لـه کنیـد دوبـاره درون قابلمـه بریزید تـاً  لوبیای 
سـویا کاماًل پختـه‌ شـود. در مراحـل پایانـی پخـت، نمـک، آب نارنـج و کمی پودر سـیر 
اضافـه کنیـد. فلفـل دلمـه‌ای خـرد شـده را اضافه کنیـد و 5 دقیقـه بعـد از روی حرارت 

برداریـد و بـه همـراه مرغ سـرو کنید.



غذاها
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 lخوراک گل کلم و کلم بروکلی
مواد لازم برای 4 نفر:

5مرکز تحقیقات استئوپروز دانشگاه علوم پزشکی تهران

 خوراک گل کلم و کلم بروکلی

مواد لازم: جهت 4 نفر

واحد کلسیم )میلی گرم(مقدارمواد لازمردیف
186 پیمانهکلم بروکلی*1
248- 1 ییمانهگل کلم2
110 تا 2 قاشقجعفری3
1305 پیمانهشیر4
110 تا 2 قاشقکره5
پنیر رنده شده 6

پارمزان* *
155 قاشق سوپ خوری

-1 قاشق سوپ خوریآرد7
-به مقدار لازمنمک و فلفل8

128 میلی گرم کلسیم برای هر نفر در هر وعده
* کلم بروکلی در میان سبزیجات حاوی کلسیم بالایی می باشد.

**پنیر پارمزان در مرتبه دوم از لحاظ میزان کلسیم بین انواع پنیرها می باشد )پنیر 
موزارلا در مرتبه اول قرار دارد(.

طرز تهیه:
گل کلم و کلم بروکلی را با مقداری نمک و فلفل به مدت 10- 5 دقیقه 
بخار دهید تا نرم شوند، فر را روی دمای 375 درجه فارنهایت از پیش گرم 
کنید. در این میان،  کره را در یک قابلمه کوچک، ذوب کنید.آرد و کره را با 

هم مخلوط کنید و 30 ثانیه آن را حرارت دهید.
همانطور که مخلوط را هم می زنید، نمک و فلفل و پنیر پارمسان را به 
ظرف اضافه کنید و تا آن جا ادامه دهید که مخلوط، نرم و کمی غلیظ شود. 

اگر مخلوط خیلی غلیظ شد با ریختن مقداری شیر، آن را رقیق تر کنید.
کلم بروکلی و گل کلم را درون یک تابه مخصوص فر بریزید و روی آن ها 

سس بریزید و به مدت 5 دقیقه آن را در فر حرارت دهید.
قبل از مصرف، روی آن، مقداری جعفری خرد شده و پنیر پارمسان بریزید 

سپس آن را میل کنید.

طرز تهیه:
گل کلـم و کلـم بروکلـی را بـا مقداری نمـک و فلفل به‌مـدت 5-10 دقیقـه بخار دهید 
تـا نـرم شـوند، فـر را روی دمـای 375 درجه فارنهایـت از پیش گرم کنیـد. در این میان، 
کـره را در یـک قابلمـه کوچـک ذوب کنید. آرد و کـره را با هم مخلوط کنیـد و 30 ثانیه 

آن را حـرارت دهید.
همان‌طـور کـه مخلـوط را هـم می‌زنیـد، نمـک و فلفـل و پنیـر پارمسـان را بـه ظـرف 
اضافـه کنیـد و تـا آنجـا ادامـه دهیـد که مخلـوط، نـرم و کمی غلیظ شـود. اگـر مخلوط 

خیلـی غلیـظ شـد بـا ریختـن مقـداری شـیر، آن را رقیق‌تـر کنید.
کلـم بروکلـی و گل کلـم را در یـک تابۀ مخصوص فـر بریزید و روی آ‌ن‌ها سـس بریزید 

و به‌مـدت 5 دقیقـه آن را در فر حـرارت دهید.
قبـل از مصـرف، روی آن، مقـداری جعفـری خـرد شـده و پنیـر پارمزان بریزید سـپس 

آن را میـل کنید.

5مرکز تحقیقات استئوپروز دانشگاه علوم پزشکی تهران

 خوراک گل کلم و کلم بروکلی

مواد لازم: جهت 4 نفر

واحد کلسیم )میلی گرم(مقدارمواد لازمردیف
186 پیمانهکلم بروکلی*1
248- 1 ییمانهگل کلم2
110 تا 2 قاشقجعفری3
1305 پیمانهشیر4
110 تا 2 قاشقکره5
پنیر رنده شده 6

پارمزان* *
155 قاشق سوپ خوری

-1 قاشق سوپ خوریآرد7
-به مقدار لازمنمک و فلفل8

128 میلی گرم کلسیم برای هر نفر در هر وعده
* کلم بروکلی در میان سبزیجات حاوی کلسیم بالایی می باشد.

**پنیر پارمزان در مرتبه دوم از لحاظ میزان کلسیم بین انواع پنیرها می باشد )پنیر 
موزارلا در مرتبه اول قرار دارد(.

طرز تهیه:
گل کلم و کلم بروکلی را با مقداری نمک و فلفل به مدت 10- 5 دقیقه 
بخار دهید تا نرم شوند، فر را روی دمای 375 درجه فارنهایت از پیش گرم 
کنید. در این میان،  کره را در یک قابلمه کوچک، ذوب کنید.آرد و کره را با 

هم مخلوط کنید و 30 ثانیه آن را حرارت دهید.
همانطور که مخلوط را هم می زنید، نمک و فلفل و پنیر پارمسان را به 
ظرف اضافه کنید و تا آن جا ادامه دهید که مخلوط، نرم و کمی غلیظ شود. 

اگر مخلوط خیلی غلیظ شد با ریختن مقداری شیر، آن را رقیق تر کنید.
کلم بروکلی و گل کلم را درون یک تابه مخصوص فر بریزید و روی آن ها 

سس بریزید و به مدت 5 دقیقه آن را در فر حرارت دهید.
قبل از مصرف، روی آن، مقداری جعفری خرد شده و پنیر پارمسان بریزید 

سپس آن را میل کنید.



پوکی استخوان چیست؟
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 lخوراک لوبیا و نخود
مواد لازم برای 4 نفر:

چگونه استخوان هایمان را تغذیه کنیم 6

خوراک لوبیا و نخود

مواد لازم: جهت 4 نفر

واحد کلسیممقدارمواد لازمردیف
2260 پیمانهلوبیا چیتی* و نخود1
252 عددسیب زمینی متوسط2
218 عددگوجه فرنگی متوسط3
218 عددفلفل دلمه ای قرمز4
250 عددپیاز متوسط5
480 قاشق چایخوریزیره 6
420 حبهسیر 7
8به اندازه دلخواهفلفل سیاه و نمک8
24 قاشق غذا خوریآب لیموی تازه9

127 میلی گرم کلسیم برای هر نفر در هر وعده
* لوبیا چیتی قابل جایگزینی با لوبیا سفید می باشد که از لحاظ طعم مشابه بوده و 

حاوی کلسیم می باشد.

طرز تهیه:
 نخود و لوبیا را از 4 یا 5 ساعت قبل خیس کنید. سپس با آب روی شعله 
متوسط بپزید تا کاملًا پخته شوند. سیب زمینی ها را مکعبی خرد و به نخود 
و لوبیا اضافه کنید.  پیازها را ریز کنید. در روغن روی حرارت ملایم تفت 
دهید تا سبک شوند. سپس سیر را اضافه کنید و تفت دهید تا طلایی شوند.
گوجه فرنگی ها را پوست بگیرید، خرد و به مواد اضافه کنید. فلفل دلمه ای 
ریز شده را بیفزایید. اگر مخلوط به غلظت مورد نظر نرسید، آرد را در آب 
حل کنید و به خوراک اضافه کنید تا کمی غلیظ شود. در صورت نیاز نمک 
و فلفل سیاه بیفزایید. برای مزه دار شدن، آب لیموی تازه و زیره بیفزایید و 

گرم سرو کنید.

طرز تهیه:
نخـود و لوبیـا را از 4 یـا 5 سـاعت قبل خیس کنید. سـپس با آب روی شـعله متوسـط 
بپزیـد تـا کاماًل پختـه شـوند. سـیب‌زمینی‌ها را مکعبـی خـرد و به نخـود و لوبیـا اضافه 
کنیـد. پیازهـا را ریـز کنیـد. در روغـن روی حـرارت ملایـم تفـت دهید تا سـبک شـوند. 
سـپس سـیر را اضافـه کنیـد و تفـت دهیـد تـا طلایـی شـوند. گوجه‌فرنگی‌ها را پوسـت 
بگیریـد، خـرد کنیـد و بـه مواد اضافـه کنید. فلفـل دلمه‌ای ریز‌شـده را اضافـه کنید. اگر 
مخلـوط بـه غلظـت مورد نظر نرسـید، آرد را در آب حـل کنید و به خـوراک اضافه کنید 
تـا کمـی غلیـظ شـود. در صـورت نیـاز نمـک و فلفـل سـیاه اضافـه کنیـد. برای مـزه‌دار 

شـدن، آبلیمـوی تـازه و زیـره اضافه کنیـد و گرم سـرو کنید.

فلفل دلمه‌ای قرمز



غذاها
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 lخوراک شیر با مرغ
مواد لازم برای 4 نفر:

7مرکز تحقیقات استئوپروز دانشگاه علوم پزشکی تهران

خوراک شیر با مرغ

مواد لازم: جهت 4 نفر

واحد کلسیم )میلی گرم(مقدارمواد لازمردیف
1/5225 کیلومرغ درسته1
120150 گرمکره2
1/3700 2 پیمانهشیر3
1050 حجبهسیر4
1/4 پیمانهروغن زیتون5
215 عددپوست لیمو6
126 تکه دوسانتیمتریچوب دارچین7
4به میزان دلخواهنمک دریا و فلفل سیاه8
-به میزان دلخواهادویه دلخواه9

292 میلی گرم کلسیم برای هر نفر در هر وعده
در این غذا مرغ در شیر پخته می شود؛ ممکن است در ابتدا کمی عجیب به نظر برسد 

اما طعم عالی و سس خوشمزه آن شما را شگفت زده خواهد کرد.

در این دستور غذا با ترکیب شیر و ادویه جات مناسب؛ طعم دل چسبی به 
مرغ داده می شود که تجربه کردنش خوشایند خواهد بود.

طرز تهیه:
فر را از قبل روی دمای 190 درجه سلسیوس گرم کنید. مرغ را کاملًا به 
ادویه دلخواهتان آغشته کنید. نمک دریایی و فلفل سیاه تازه آسیاب شده را 
نیز به میزان دلخواهتان اضافه کنید. ظرف جاداری )مناسب برای فر باشد( 
را روی گاز با شعله کم بگذارید و 2/3 از کره و روغن زیتون را اضافه کنید.

مرغ را داخل آن بگذارید تا با شعله کم، حرارت ببیند و آن را چند ثانیه یک 
بار برگردانید تا جایی که تمام مرغ طلایی رنگ شود. پس از سرخ شدن 
مرغ، آن را درون ظرف دیگری بگذارید. روغن زیتون و کره ای که در ظرف 
قبلی مانده است را خالی کنید. دوباره مرغ را درون همان ظرف بگذارید و 
روی آن روغن زیتون و کره باقی مانده را بریزید. شیر را هم درون ظرف 
بریزید. 10 حبه سیر با پوست، چوب دارچین و پوست لیموها را اضافه کنید. 
ظرف را در فری که قبلًا گرم کرده بودید برای 1 ساعت و نیم قرار دهید تا 
قسمت بیشتر شیر تبخیر شده و حالت سس بگیرد. جهت سرو غذا می توانید 
استخوان های مرغ را دربیاورید و از سس نیز، روی آن بریزید. برای تزئین 
پوره سیب  با  و همچنین  کنید  استفاده  جعفری  و  اسفناج  از  می توانید  غذا 

زمینی نیز می توانید آن را میل کنید.

چگونه استخوان هایمان را تغذیه کنیم 24

دسر بورانی ماست و لبو

مواد لازم: جهت 4 نفر

واحد کلسیم مقدارمواد لازمردیف
)میلی گرم(

255 عدد بزرگ )0.5 کیلو(لبو پخته و خرد شده1
210 حبهسیر ساطوری شده2
2500 لیوانماست ترش و کمی سفت3
14به میزان لازمنمک و فلفل سیاه4

چغندر دارای پروتئین، چربی، ویتامین های B3 ،B2 ،B1 ،A و C، مواد ازته، 
مواد قندی و املاح معدنی چون فسفر، کلسیم و آهن است.

طرز تهیه:
ابتدا لبوها را شسته و پوست بکنید و با مقداری آب و مقدار خیلی کمی شکر 
بپزید تا کاملًا نرم شوند و آب آن ها تمام شود. لبوهای پخته شده را داخل 

ظرفی قرار دهید و اجازه دهید تا خنک شوند.
لبوها را داخل میکسر یا غذاساز بریزید و به آن ماست، پودر سیر و نمک 

اضافه کرده و خوب مخلوط کنید تا حالت پوره شوند.

چگونه استخوان هایمان را تغذیه کنیم 14

 مافین سیب زمینی و پنیر

مواد لازم: جهت 4 نفر

واحد کلسیم )میلی گرم(مقدارمواد لازمردیف
666 شاخهپیازچه خرد شده1
32دو فنجانسیب زمینی رنده شده2
953یک فنجان رنده شدهپنیر پارمزان *3
-به میزان لازمنمک و فلفل سیاه4
-سه قاشق غذاخوریروغن زیتون5

262 میلی گرم کلسیم برای هر نفر در هر وعده
* پنیر پارمزان در مرتبه دوم از لحاظ میزان کلسیم بین انواع پنیرها می باشد )پنیر 

موزارلا در مرتبه اول قرار دارد(.

طرز تهیه:
قبل از شروع فر را روی دمای 375 درجه فارنهایت تنظیم کنید تا هنگامی 

که مایع کلوچه را حاضر می کنید، فر گرم شود.
پیازچه ها را خرد و سیب زمینی ها را رنده کنید )سیب زمینی رنده شده را 
بین دو دستمال کاغذی بگذارید و رطوبت آن را بگیرید(. در یک کاسه ی 
و  نمک  زیتون،  روغن  کنید.  مخلوط  را  پنیر  و  پیازچه، سیب زمینی  بزرگ، 
فلفل را به مایع اضافه کنید. مایع را درون هر قالب بریزید و با قاشق آن را 
فشار دهید. کلوچه ها را 50 تا 60 دقیقه در فر بگذارید تا برشته شوند. بعد 
از اینکه قالب را از فر بیرون آوردید، 5 دقیقه صبر کنید، سپس مافین ها را 

از آن بیرون بیاورید.

طرز تهیه:
فـر را از قبـل روی دمـای 190 درجـۀ سلسـیوس گـرم کنیـد. مـرغ را کاماًل بـه ادویـه 
دلخواه‌تـان آغشـته کنیـد. نمـک دریایـی و فلفل سـیاه تازه آسـیاب ‌شـده را نیز بـه میزان 
دلخواه‌تـان اضافـه کنیـد. ظرف جاداری )مناسـب بـرای فر باشـد( را روی گاز با شـعله کم 
بگذاریـد و دو سـوم کـره و روغـن زیتـون را اضافـه کنیـد. مـرغ را داخـل آن بگذاریـد تا با 
شـعله کـم، حـرارت ببینـد و آن را چنـد ثانیـه یـک بـار برگردانید تـا جایی که تمـام مرغ 
طلایـی رنـگ شـود. پـس از سـرخ شـدن مـرغ، آن را درون ظرف دیگـری بگذاریـد. روغن 
زیتـون و کره‌هـای کـه در ظـرف قبلـی مانـده‌ اسـت را خالـی کنید. دوبـاره مـرغ را درون 
همـان ظـرف بگذاریـد و روی آن روغـن زیتون و کرۀ باقی‌مانده را بریزید. شـیر را هم درون 
ظـرف بریزیـد. 10 حبـه سـیر با پوسـت، چـوب دارچیـن و پوسـت لیموها را اضافـه کنید. 
ظـرف را در فـری کـه قبلًا گـرم کرده بودیـد برای یک سـاعت و نیم قرار دهید تا قسـمت 
بیشـتر شـیر تبخیـر شـده و حالت سـس بگیرد. جهت سـرو غـذا می‌توانید اسـتخوان‌های 
مـرغ را دربیاوریـد و از سـس نیـز، روی آن بریزیـد. برای تزئیـن غذا می‌توانید از اسـفناج و 

جعفـری اسـتفاده کنیـد و با پـورۀ سـیب زمینی آن را میـل کنید.
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 lخورش فسنجون کشک
مواد لازم برای 4 نفر:

چگونه استخوان هایمان را تغذیه کنیم 8

خورش فسنجون کشک
 

مواد لازم: جهت 4 نفر
واحد کلسیم )میلی گرم(مقدارمواد لازمردیف

4696 پیمانهکشک*1
1000150 گرمفیله مرغ2
400392 گرممغز گردوی ساییده**3
270 عددپیاز رنده شده4
1050 حبهسیر5
28به میزان لازمنمک، فلفل، زردچوبه6

346 میلی گرم کلسیم برای هر نفر در هر وعده
*کشک: مهم ترین ویژگی کشک این است که به نسبت شیر و پنیر میزان پروتئین 
بالاتری دارد. نکته دیگر اینکه پروتئین شیر یا کشک، ارزش زیستی فراوانی دارد و 
هضم آن راحت تر و بهتر است. از نظر سایر مواد مغذی نظیر کلسیم، ویتامین های 

گروه B، آهن و روی نیز کشک غنی بوده و از فواید بسیاری برخوردار است.
**گردو: از آنجایی که گردو حاوی کلسیم، فسفر و منیزیم است مصرف آن به منظور 

پیشگیری از پوکی استخوان، بسیار توصیه می شود

فسنجون کشک، همان خورش فسنجان است که به گونه های مختلف در 
تفرش درست می شود. در واقع به جای رب  انار از ماست یا کشک استفاده 

می شود.

طرز تهیه:
سینه ی مرغ را به قطعات متوسط خرد نمایید و با پیاز رنده شده و چند حبه سیر، 
مقداری زردچوبه، فلفل و روغن تفت دهید تا آب پیاز و مرغ بر چیده شود. در 
این هنگام مغز گردوی پودر شده را ریخته، بعد از چند بار هم زدن، 1 لیتر آب 
اضافه نمایید تا گوشت پخته شود. بعد از یک ساعت، کشک را اضافه نموده و 
شعله را ملایم نمایید تا گردو به روغن بیافتد و گوشت مرغ کاملًا پخته و حالت 

ریش ریش پیدا کند. خورش را در ظرف کشیده و با برنج سرو کنید.

نکته:
1. در صورتی که خورش هنوز به روغن نیفتاده است و مرغ پخته است، بهتر 
است که مرغ را خارج نموده و اجازه دهید تا خورش غلیظ و جا افتاده شود و 

سپس مرغ پخته را به خورش اضافه نمایید.
2. ترجیحاً به جای گوشت قرمز از گوشت مرغ در تهیه خورش استفاده شود 
توجه شود که  البته  بالاتر و کلسترول کمتری می باشد  دارای کلسیم  زیرا 

پوست مرغ به طور کامل گرفته شود.

فسـنجون کشـک، همـان خورش فسـنجان اسـت که بـه گونه‌هـای مختلـف در تفرش 
درسـت می‌شـود. در واقـع بـه جـای رب انار از ماسـت یا کشـک اسـتفاده می‌شـود.

طرز تهیه:
سـینۀ مـرغ را بـه قطعات متوسـط خـرد نمایید و بـا پیاز رنده شـده و چند حبۀ سـیر، 
مقـداری زردچوبـه، فلفـل و روغـن تفـت دهید تـا آب پیاز و مـرغ بر چیده شـود. در این 
هنـگام مغـز گـردوی پودر شـده را ریخته، بعـد از چند بار هـم زدن، یک لیتـر آب اضافه 
نماییـد تـا گوشـت پختـه شـود. بعـد از یـک سـاعت، کشـک را اضافه نمـوده و شـعله را 
ملایـم نماییـد تـا گـردو به روغـن بیافتد و گوشـت مرغ کاماًل پخته شـده و حالت ریش‌ 

ریـش پیـدا کند. خـورش را در ظـرف کشـیده و با برنج سـرو کنید.
درصورتی‌کـه خـورش هنـوز بـه روغن نیفتاده ‌اسـت و مرغ پخته اسـت، بهتر اسـت که 
مـرغ را خـارج نمـوده و اجـازه دهیـد تـا خـورش غلیظ شـده و جا افتاده شـود و سـپس 

مـرغ پختـه را به خـورش اضافـه نمایید.
ترجیحـاً بـه جـای گوشـت قرمـز از گوشـت مـرغ در تهیـه خورش اسـتفاده شـود. زیرا 
دارای کلسـیم بالاتـر و کلسـترول کمتـری اسـت. البتـه توجـه شـود کـه پوسـت مـرغ 

به‌طـور کامـل گرفتـه ‌شـود.
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 l)دمی لوبیا چشم بلبلی )غذای محلی شیراز
مواد لازم برای 4 نفر:

9مرکز تحقیقات استئوپروز دانشگاه علوم پزشکی تهران

دمی لوبیا چشم بلبلی
)غذای محلی شیراز(

مواد لازم: جهت 4 نفر
واحد کلسیم )میلی گرم(مقدارمواد لازمردیف

2198 پیمانهلوبیا چشم بلبلی*1
-به مقدار لازمآب2
696 پیمانهبرنج خیسانده3
2به مقدار لازمنمک4
300یک کیلو گرممرغ**5
246.1 عددهویج )درشت خردشده(6
246 ساقهکرفس )درشت خردشده(7
2 قاشق زردچوبه )پودرشده(8

سوپ خوری
22

-به مقدار لازمروغن مایع )مخصوص سرخ کردن(9
256 قاشق چای خوریزیره )پودرشده(10
240 قاشق چای خوریادویه پلویی )پودرشده(11
38یک پیمانهکره یا روغن جامد12
4006 گرمشیت )شوید( پاک کرده )خردشده(13
زعفران )ساییده و حل شده در آب 14

جوش(
4 قاشق 

سوپ خوری
6

214 میلی گرم کلسیم برای هر نفر در هر وعده
*در هر یکصد گرم لوبیای چشم بلبلی 65 میلی گرم کلسیم وجود دارد.

*مرغ به طور قابل توجهی کلسیم بیشتری از گوشت قرمز دارد و در بین گروه گوشت ها کلسیم 
ماهی از سایرین بیشتر می باشد.

طرز تهیه:
در قابلمه ای مرغ، هویج، کرفس، نمک، نیمی از زردچوبه و یک پیمانه آب 
ریخته، در قابلمه را ببندید و روی حرارت ملایم قرار دهید تا بپزد. زمانی که 
آب مرغ تبخیر شد، مرغ را در روغن کاملًا سرخ کنید. لوبیا را با دو پیمانه آب 
بپزید. در نیمه پخت، نمک را به آن بیفزایید و پس از پخت در آبکش بریزید. 

زیره، ادویه و بقیه زردچوبه را در مقداری روغن تفت دهید.
کره را به برنج اضافه کرده، روی حرارت زیاد قرار دهید و در ظرف را 
بگذارید تا به جوش آید. سپس لوبیا و مخلوط ادویه تفت داده شده را اضافه 
کنید. هنگامی که آب برنج در حال تمام شدن بود، شبت را افزوده، مخلوط 
کنید و بگذارید آب آن کاملًا تبخیر شود. پس از آن، زعفران را در گوشه ای 
از برنج ریخته، در ظرف را بگذارید و حرارت را ملایم کنید تا پخته شده و 
دم بکشد. دمی را در ظرف مورد نظر بکشید. مرغ را لابه لای آن قرار دهید 

و برنج زعفرانی را روی آن بریزید.

طرز تهیه:
در یـک قابلمـۀ‌ مـرغ، هویـج، کرفـس، نمـک، نیمـی از زردچوبـه و یـک پیمانـه آب 
ریختـه، در قابلمـه را ببندیـد و روی حـرارت ملایـم قـرار دهیـد تـا بپـزد. زمانـی که آب 
مـرغ تبخیـر شـد، مـرغ را در روغن کاملًا سـرخ کنید. لوبیـا را با دو پیمانـه آب بپزید. در 
نیمـۀ پخـت، نمـک را بـه آن اضافـه کنید و پـس از پخت در آبکـش بریزید. زیـره، ادویه 

و بقیـه زردچوبـه را در مقـداری روغـن تفـت دهید.
کـره را بـه برنـج اضافـه کـرده، روی حـرارت زیاد قـرار دهیـد و در ظـرف را بگذارید تا 
بـه جـوش آیـد. سـپس لوبیـا و مخلـوط ادویـه تفـت داده شـده را اضافه کنیـد. هنگامی 
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کـه آب برنـج در حـال تمـام شـدن بـود، شـوید را افـزوده، مخلـوط کنیـد و بگذارید آب 
آن کاماًل تبخیـر شـود. پـس از آن، زعفـران را در گوشـه‌ای از برنـج ریختـه، در ظرف را 
بگذاریـد و حـرارت را ملایـم کنید تا پخته ‌شـده و دَم بکشـد. دمـی را در ظرف مورد نظر 

بکشـید. مـرغ را لابـه‌لای آن قـرار دهید و برنـج زعفرانـی را روی آن بریزید.
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 lکله جوش
مواد لازم برای 4 نفر:

چگونه استخوان هایمان را تغذیه کنیم 10

 کله جوش

مواد لازم: جهت 4 نفر

واحد کلسیم )میلی گرم(مقدارمواد لازمردیف
454نیم کیلو پاستوریزهکشک1
28 قاشق غذاخورینعنا خشک ساییده2

35یک عدد بزرگپیاز خرد شده3
10098 گرمگردو خرد شده4
0مقداریروغن برای سرخ کردن5
14به میزان لازمنمک و فلفل و زردچوبه6

152 میلی گرم کلسیم برای هر نفر در هر وعده

طرز تهیه:
ابتدا پیازرا در مقداری روغن تفت دهید تا طلایی شود. سپس نعنا خشک و 
کمی زردچوبه به آن اضافه کنید و بسیار کم تفت دهید. سپس کشک را با 
حدود یک لیوان آب رقیق کنید و به مواد سرخ شده اضافه نمایید و هم بزنید 
تا جوش بیایدو یکی دو قل بزند تا به غلظت مناسب برسد. سپس نمک و 

فلفل و گردو را اضافه کنید و در کاسه سرو کنید.
معمولًا این غذا را با نان سنگک سرو نموده و نوش جان می کنند.

طرز تهیه:
ابتـدا پیـاز را در مقـداری روغـن تفت دهید تا طلایی شـود. سـپس نعنا خشـک و کمی 
زردچوبـه بـه آن اضافـه کنیـد و کمـی تفت دهید. سـپس کشـک را با حدود یـک لیوان 
آب رقیـق کنیـد و بـه مواد سـرخ شـده اضافـه نمایید و هم بزنیـد تا جـوش بیاید و یکی 
دو قـل بزنـد تـا بـه غلظت مناسـب برسـد سـپس نمـک و فلفـل و گـردو را اضافـه کنید 
و در کاسـه سـرو کنیـد. معمـولاً ایـن غـذا را بـا نـان سـنگک سـرو نمـوده و نـوش جان 

می‌کننـد.
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 lکشک کدو
مواد لازم برای 4 نفر:

11مرکز تحقیقات استئوپروز دانشگاه علوم پزشکی تهران

 کشک کدو

کشک کدو یک غذای کرمانی است که کالری کمی دارد و در عوض به 
دلیل داشتن کشک، سرشار از کلسیم است.

مواد لازم: جهت 4 نفر

واحد کلسیم )میلی گرم(مقدارمواد لازمردیف

8248 عددکدو سبز1
1227 پیمانهکشک2
-2 قاشق غذاخوریپیاز داغ3
-به میزان لازمسیر داغ4
-به میزان لازمنعناع داغ5
3028 گرممغز گردو6
14به میزان لازمنمک، فلفل، زردچوبه7
-به میزان لازمروغن8

130 میلی گرم کلسیم برای هر نفر در هر وعده

طرز تهیه:
کدوها را پوست بگیرید و سرخ کنید. اگر مشکل اضافه وزن دارید، می توانید 
آن ها را بخار پز کنید. در ظرف دیگری، پیاز و سیر را خرد و سرخ کنید و 
به کدوها اضافه کنید. نمک، فلفل سیاه و زردچوبه را هم در همین مرحله 

اضافه کنید.
حالا در ظرف را بگذارید تا کدوها آب بیندازند و کم کم آب آن ها کشیده 
شود. در صورت تمایل می توانید 2 عدد گوجه فرنگی را هم خرد کرده و در 
غذا بریزید تا همراه با کدوها بپزند. کدوها را با گوشت کوب بکوبید تا نرم 

و یکدست شوند.
سپس مغز گردوی خرد شده یا پودر گردو را هم به غذا اضافه کرده و 
همراه با کشک به مواد اضافه کنید. اجازه دهید تا آب کشک کدو تبخیر 
شده و کمی در تابه سرخ شود. حالا مقدار دیگری کشک به آن اضافه کرده 

و در ظرف بکشید. 
روی کشک کدو را با پیازداغ، سیرداغ، نعناع داغ و گردو تزئین کنید. در 
صورت تمایل می توانید کمی از کشک را با زعفران دم کرده مخلوط کرده 

و برای تزئین استفاده کنید.

طرز تهیه:
کدوهـا را پوسـت بگیریـد و سـرخ کنید. اگر مشـکل اضافـه وزن داریـد، می‌توانید آن‌ها 
را بخُارپـز کنیـد. در ظـرف دیگـری، پیـاز و سـیر را خرد کرده و سـرخ کنیـد و به کدوها 

اضافـه کنیـد. نمـک، فلفـل سـیاه و زردچوبه را هـم در همین مرحلـه اضافه کنید.
حـال در ظـرف را بگذاریـد تـا کدوهـا آب بیندازنـد و کـم کم آب آن‌ها کشـیده شـود. 
در صـورت تمایـل می‌توانیـد 2 عـدد گوجـه فرنگـی را هـم خـرد کـرده و در غـذا بریزید 
تـا همـراه بـا کدوهـا بپزند. کدوهـا را با گوشـت کـوب بکوبید تا نرم و یک‌دسـت شـوند. 
سـپس مغـز گـردوی خـرد شـده یـا پـودر گـردو را هم بـه غـذا اضافه کـرده و همـراه با 
کشـک بـه مـواد اضافـه کنیـد. اجـازه دهید تا آب کشـک کـدو تبخیـر شـده و کمی در 
تابـه سـرخ شـود. حـالا مقدار دیگری کشـک به آن اضافـه کرده و در ظرف بکشـید. روی 
کشـک کـدو را بـا پیـازداغ، سـیرداغ، نعنـاع داغ و گـردو تزئین کنیـد. در صـورت تمایل 
می‌توانیـد کمـی از کشـک را بـا زعفـران دَم کـرده مخلوط کـرده و برای تزئین اسـتفاده 

. کنید
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 lسوتی پلو
مواد لازم برای 4 نفر:

چگونه استخوان هایمان را تغذیه کنیم 12

سوتی پلو
 

این غذا جزو غذاهای خوشمزه با میزان کلسیم بالا می باشد.
سوتی پلو یک مدل پلوی خوشمزه آذری است که به جای آن که برای 

پخت برنج فقط از آب استفاده کنند، به آب شیر هم می افزایند.

مواد لازم: جهت 4 نفر
واحد کلسیم )میلی گرم(مقدارمواد لازمردیف

480 پیمانهبرنج1
1.9به میزان لازمنمک و فلفل2
-1/3 پیمانهروغن مایع3
5012 گرمکره4
یک قاشق زردچوبه5

سوپخوری
4

41220 پیمانهشیر6
-2 پیمانهآب7
25045 گرمگوشت چرخ کرده8
145 عددپیاز9
5025 گرمکشمش10
5019.5 گرمخرما11
52.5به مقدار مورد نیازخلأ پسته برای تزیین یا بادام*12

376 میلی گرم کلسیم برای هر نفر در هر وعده
* بادام در بین مغزیجات بیشترین میزان کلسیم را دارد که می توان جایگزین پسته شود.

طرز تهیه:
برنج حدود 2 ساعت خیس بخورد، سپس آن را در صافی بریزید و اجازه دهید 
تا آب آن گرفته شود. در یک قابلمه مناسب مقداری روغن مایع ریخته روی 
حرارت قرار دهید، برنج را به آن افزوده کمی تفت دهید. بعد از آن کره را 
هم بیفزایید، سپس زردچوبه را همراه شیر  و آب اضافه کنید و اجازه دهید تا 

آب برنج کشیده شده، دم بکشد.
به صورت  و  ورز دهید  فلفل  و  و نمک  رنده شده  پیاز  را همراه  گوشت 
کوفته ریزه  درآورید. بعد در یک تابه مقداری روغن ریخته و روی حرارت 
قرار دهید و کوفته ریزه ها را در آن تفت داده، اجازه دهید تا پخته شوند و 
از آنکه همه مواد آماده  سپس کشمش و خرما را جداگانه تفت دهید. بعد 
شد، برنج را در دیس مناسب ریخته و همراه ریزه کوفته ها، خرما، کشمش و 

خلال پسته سرو کنید.

طرز تهیه:
برنـج حـدود 2 سـاعت خیـس بخـورد، سـپس آن را در صافـی بریزید و اجـازه دهید تا 
آب آن گرفتـه شـود. در یـک قابلمـه مناسـب مقـداری روغن مایـع ریختـه روی حرارت 
قـرار دهیـد. سـپس برنـج را بـه آن افزوده کمـی تفت دهید. بعـد از آن کـره را هم اضافه 
کنیـد و سـپس زردچوبـه را همـراه شـیر و آب اضافـه کنیـد و اجـازه دهیـد تـا آب برنج 

کشـیده‌ شـده و دَم بکشد.
گوشـت را همـراه پیـاز رنـده شـده و نمـک و فلفـل ورز دهیـد و به‌صورت کوفتـه ریزه 
درآوریـد. بعـد در یـک تابـه مقـداری روغـن ریختـه و روی حـرارت قـرار دهیـد و کوفته 
ریزه‌هـا را در آن تفـت داده، اجـازه دهیـد تـا پختـه شـوند و سـپس کشـمش و خرمـا را 
جداگانـه تفـت دهیـد. بعد از آنکـه همۀ مواد آماده شـد، برنج را در دیس مناسـب ریخته 

و همـراه ریـزه کوفته‌هـا، خرمـا، کشـمش و خلال پسـته سـرو کنید.

خلال پسته برای تزیین یا بادام*
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 lماکارونی با شیر
مواد لازم برای 4 نفر:

13مرکز تحقیقات استئوپروز دانشگاه علوم پزشکی تهران

 ماکارونی با شیر

مواد لازم: جهت 4 نفر

واحد کلسیم )میلی گرم(مقدارمواد لازمردیف
2610 پیمانهشیر پاستوریزه1
-1 پیمانهآب2

-مقدارینمک3
ماکارونی شکل دار4

)ماکارونی رشته ای مناسب نیست(
10017 گرم

156 میلی گرم کلسیم برای هر نفر در هر وعده

طرز تهیه:
همه مواد رو با هم مخلوط کنید، یک ربع بزارید استراحت کنه بعد درظرف 
رو بزارید یا ظرف فویل بکشید و به مدت یکساعت درحرارت 170 درجه 
سانتی گراد درفر بپزید، باید آبش کاملًا کشیده شده و پخته باشه. می توانید 

داخل ماکرو فر هم بپزید.

طرز تهیه:
همـۀ مـواد را بـا هـم مخلـوط کنیـد و بگذارید یک ربـع اسـتراحت کند. بعـد در ظرف 
را گذاشـته و یـا روی ظـرف فویـل بکشـید و به‌مدت یک‌ سـاعت در حـرارت 170 درجۀ 
سـانتی‌گراد درفـر بپزیـد. بایـد آب غذا کاملًا کشـیده شـده و پختـه باشـد. می‌توانید آن 

را داخـل ماکـرو فر هـم بپزید. 
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 lمافین سیب‌زمینی و پنیر
مواد لازم برای 4 نفر:

چگونه استخوان هایمان را تغذیه کنیم 14

 مافین سیب زمینی و پنیر

مواد لازم: جهت 4 نفر

واحد کلسیم )میلی گرم(مقدارمواد لازمردیف
666 شاخهپیازچه خرد شده1
32دو فنجانسیب زمینی رنده شده2
953یک فنجان رنده شدهپنیر پارمزان *3
-به میزان لازمنمک و فلفل سیاه4
-سه قاشق غذاخوریروغن زیتون5

262 میلی گرم کلسیم برای هر نفر در هر وعده
* پنیر پارمزان در مرتبه دوم از لحاظ میزان کلسیم بین انواع پنیرها می باشد )پنیر 

موزارلا در مرتبه اول قرار دارد(.

طرز تهیه:
قبل از شروع فر را روی دمای 375 درجه فارنهایت تنظیم کنید تا هنگامی 

که مایع کلوچه را حاضر می کنید، فر گرم شود.
پیازچه ها را خرد و سیب زمینی ها را رنده کنید )سیب زمینی رنده شده را 
بین دو دستمال کاغذی بگذارید و رطوبت آن را بگیرید(. در یک کاسه ی 
و  نمک  زیتون،  روغن  کنید.  مخلوط  را  پنیر  و  پیازچه، سیب زمینی  بزرگ، 
فلفل را به مایع اضافه کنید. مایع را درون هر قالب بریزید و با قاشق آن را 
فشار دهید. کلوچه ها را 50 تا 60 دقیقه در فر بگذارید تا برشته شوند. بعد 
از اینکه قالب را از فر بیرون آوردید، 5 دقیقه صبر کنید، سپس مافین ها را 

از آن بیرون بیاورید.

طرز تهیه:
قبـل از شـروع، فـِر را روی دمـای 375 درجـۀ فارنهایـت تنظیـم کنیـد تـا هنگامی که 
مایـع کلوچـه را حاضـر می‌کنیـد، فـِر گـرم شـود. پیازچه‌هـا را خـرد و سـیب‌زمینی‌ها را 
رنـده کنیـد )سـیب‌ز‌‌مینی رنده شـده را بین دو دسـتمال کاغـذی بگذاریـد و رطوبت آن 
را بگیریـد(. در یـک کاسـۀ بـزرگ، پیازچـه، سـیب‌زمینی و پنیـر را مخلوط کنیـد. روغن 
زیتـون، نمـک و فلفـل را بـه مایع اضافـه کنید. مایـع را درون هر قالب بریزید و با قاشـق 
آن را فشـار دهیـد. کلوچه‌هـا را 50 تـا 60 دقیقـه در فـر بگذاریـد تـا برشـته شـوند. بعد 
از اینکـه قالـب را از فـر بیـرون آوردیـد، 5 دقیقـه صبـر کنیـد، سـپس مافین‌هـا را از آن 

بیـرون بیاورید.
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 lآش آرتاویل
میـزان کلسـیم در ایـن غـذا با توجه بـه حبوبات بالا )به‌ویژه لوبیا سـفید( سـبزی و آب 

قلم بسـیار بالاسـت و غذای مناسـبی برای کودکان در سـنین رشـد است.
مواد لازم برای 4 نفر:

15مرکز تحقیقات استئوپروز دانشگاه علوم پزشکی تهران

آش آرتاویل
 

لوبیا سفید(،  با توجه به حبوبات بالا )به ویژه  میزان کلسیم در این غذا 
در سنین  برای کودکان  مناسبی  و غذای  بالاست  بسیار  قلم  و آب  سبزی 

رشد می باشد.

مواد لازم: جهت 4 نفر

واحد کلسیم )میلی گرم(مقدارمواد لازمردیف
1/219 پیمانهعدس1
1/266 پیمانهلوبیا سفید و لوبیا قرمز2

1/2105 پیمانهنخود3
-1 پیمانهآلوزرد ترش و شیرین4
235 عددپیاز بزرگ سرخ شده5
211.25 قاشق سوپخوریرب گوجه6
216 قاشق سوپخورینعنا داغ7
زردچوبه و نمک و 8

فلفل و ادویه
16به میزان دلخواه

6به میزان لازمرشته9
در 50 گرم

90به میزان لازمآب قلم یا گوشت10
 در 500 گرم گوشت

400100 گرمسبزی آش11
-مقداریروغن12

141 میلی گرم کلسیم برای هر نفر در هر وعده

طرز تهیه:
همه حبوبات راجداگانه خیس کنید. حبوبات رابه جز عدس، بگذارید بپزند. 
بعد از یکساعت و نیم، عدس وآب قلم یا گوشت را به حبوبات اضافه کنید 
و بگذارید بپزد. پیاز سرخ کرده را با زردچوبه، ادویه و رب گوجه تفت دهید. 
حالا پیاز و مخلفاتش را به همراه نعنا داغ، آلو زرد و سبزی داخل آش بریزید. 
وقتی که همه مواد پخت، رشته راهم اضافه کنید. وقتی رشته را ریختید، 
نمک و فلفل را هم بریزید. اما اول غذا را بچشید، اگر احتیاج به نمک داشت 

اضافه کنید.

طرز تهیه: 
همـۀ حبوبـات را جُداگانـه خیـس کنیـد. بگذاریـد همـۀ حبوبات بـه جز عـدس، بپزند. 
بعـد از یـک سـاعت و نیـم، عـدس و آب قلـم یـا گوشـت را بـه حبوبـات اضافـه کنیـد و 
بگذاریـد بپـزد. پیـاز سـرخ کرده را بـا زردچوبه، ادویـه و رب گوجه تفت دهیـد. حالا پیاز 
و مخلفاتـش را بـه همـراه نعنـا داغ، آلو زرد و سـبزی در آش بریزید. وقتـی که همۀ مواد 
پختـه شـد، رشـته را هـم اضافه کنید. سـپس نمک و فلفـل اضافه کنید. بهتر اسـت ابتدا 

غـذا را بچشـید و اگـر احتیـاج به نمک داشـت اضافـه کنید.
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 lآش بلغور شیر
مواد لازم برای 4 نفر:

چگونه استخوان هایمان را تغذیه کنیم 16

 آش بلغور شیر

مواد لازم: جهت 4 نفر

واحد کلسیم )میلی گرم(مقدارمواد لازمردیف
22326 پیمانهبلغور شیرخشک1
10018 گرمگوشت چرخ کرده یا گوشت مرغ*2
125 عددپیاز3
274 عددشلغم4

610 میلی گرم کلسیم برای هر نفر در هر وعده
*با توجه به کلسیم بالاتر در گوشت مرغ می توان در این خوراک از گوشت مرغ ریز 

شده استفاده کرد.

طرز تهیه:
پیاز را خرد کرده در روغن تفت می دهیم. گوشت را اضافه کرده کمی که 
تفت خورد، آب سرد و بلغور شیر را اضافه می کنیم )نیازی به ادویه ندارد(. 
در صورت تمایل می توانید در این مرحله کمی شیر را نیز همراه آب، به آش 
تقسیم  درشت  تکه های  به  گرفته  پوست  و  را شسته  شلغم ها  کنید.  اضافه 

کرده و به آش اضافه می کنیم.

طرز تهیه:
پیـاز را خـرد کـرده و در روغـن تفـت دهیـد. گوشـت را اضافـه کـرده کمـی کـه تفـت 
خـورد، آب سـرد و بلغـور شـیر را اضافه کنیـد )نیازی به ادویـه ندارد(. در صـورت تمایل 
می‌توانیـد در ایـن مرحلـه کمـی شـیر را نیز همـراه آب، بـه آش اضافه کنید. شـلغم‌های 

شسـته و پوسـت گرفتـه را بـه تکه‌هـای درشـت تقسـیم کرده و بـه آش اضافـه کنید.
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 lآش ترخینه دوغ
مواد لازم برای 4 نفر:

17مرکز تحقیقات استئوپروز دانشگاه علوم پزشکی تهران

 آش ترخینه دوغ

مواد لازم: جهت 4 نفر

واحد کلسیم مقدارمواد لازمردیف
)میلی گرم(

1174 پیمانهکشک *1
500125 گرمسبزی آش2
16یک قاشق غذاخورینمک و زردچوبه و فلفل سیاه3
315 قاشق غذاخورینعناع داغ، سیر داغ و پیاز داغ4

165 میلی گرم کلسیم برای هر نفر در هر وعده
*کشک در بین لبنیات بالاترین میزان کلسیم را دارد.

طرز تهیه:
قرص ترخینه را حدود 2 ساعت در آب خیس کنید. سپس با حبوبات که از 
قبل خیس کرده اید به همراه یک لیتر آب روی حرارت قرار دهید تا حبوبات 
پخته شود. بعد سبزی را اضافه کرده و پس از چند جوش، نیمی از پیاز داغ 
و سیر داغ را اضافه کرده و نمک آش را اندازه کنید. بعد از آن که آش جا 
افتاده شد آن در ظرف کشیده و روی آن را با کشک و نعنا داغ و پیاز داغ، 

تزیین کنید.

طرز تهیه:
ترخینـه را حـدود 2 سـاعت در آب خیـس کنیـد. سـپس بـا حبوبات کـه از قبل خیس 
کرده‌ایـد بـه همـراه یـک لیتـر آب روی حـرارت قرار دهیـد تا حبوبـات پخته شـود. بعد 
سـبزی را اضافـه کـرده و پـس از چند جوش، نیمـی از پیاز داغ و سـیر داغ را اضافه کرده 
و نمـک آش را انـدازه کنیـد. بعـد از آن کـه آش جا افتاده شـد، آن را در ظرف کشـیده و 

روی آن را بـا کشـک، نعنـا داغ و پیـاز داغ، تزیین کنید.
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 lآش دوغ اردبیل 
مواد لازم برای 4 نفر:

چگونه استخوان هایمان را تغذیه کنیم 18

 آش دوغ اردبیل

مواد لازم: جهت 4 نفر
واحد کلسیم )میلی گرم(مقدارمواد لازمردیف

11260 لیترماست1
-1 لیتردوغ محلی2
1/210 پیمانهبرنج3
2/33.5 پیمانهنخود پخته4
250187.5 گرمتره و گیشنیز پاک شده5

365 میلی گرم کلسیم برای هر نفر در هر وعده

طرز تهیه:
ابتدا ماست را با همزن آنقدر هم بزنید تا کاملًا شل شود. سپس کم کم دوغ را به 
آن اضافه کرده و باز هم می زنیم تا کاملًا شل و یکدست شود. تخم مرغ را داخل 
مخلوط دوغ شکسته و باز هم هم می زنیم تا کاملًا تخم مرغ باز شود )تخم مرغ از 

بریدن دوغ در زمان پخت جلوگیری می کند(.
مخلوط دوغ و تخم مرغ را که کاملًا یکدست شده روی حرارت زیاد اجاق قرار 

می دهیم و هم می زنیم.
در همین زمان یک پیمانه برنج خام را شسته و داخل مخلوط دوغ روی حرارت 
می ریزیم. دائم هم می زنیم تا دوغ نبرد. آنقدر هم می زنیم تا برنج نسبتاً بپزد و غلظت 
دوغ طوری باشد که رد آن روی قاشق بماند و کم کم آش شروع به قل قل کند 

)حدوداً 20 دقیقه تا رسیدن به این مرحله طول می کشد(.
در این زمان برای جلوگیری از سر رفتن آش کمی و تنها کمی شعله را ملایم 

می کنیم، توجه داشته باشید که اگر زیادی شعله را کم کنید دوغ می برد.
وقتی آش شروع به قل قل کرد تره و گشنیز خردشده را به آن اضافه می کنیم. 
وقتی رنگ سبزی آش کمی تیره شد و در واقع پخت نخود پخته را اضافه می کنیم.

نمک را در این مرحله به آش اضافه می کنیم. اگر از ابتدا نمک را اضافه کنیم 
باعث می شود دوغ ببرد.

پس از اضافه کردن سبزی و نخود دیگر لازم نیست دائم آش را هم بزنید. در 
نهایت توجه داشته باشید که آش دوغ رقیق است.

برخی دوست دارند آش را با کوفته قل قلی بخورند. گوشت چرخ کرده را با کمی 
پیاز و نمک و بدون زردچوبه ورز داده و بصورت کوفته های ریز سرخ کنید و همراه 

با آش سرو کنید.
توجه داشته باشید که در نهایت رنگ آش بایستی سفید باشد به همین دلیل از 

اضافه کردن زردچوبه و هر ماده رنگ دهنده دیگر خودداری کنید.

طرز تهیه:
ابتـدا ماسـت را بـا همـزن آنقـدر هـم بزنید تا کاملًا شـل شـود. سـپس کم کـم دوغ را 
بـه آن اضافـه کـرده و بـاز هـم بزنیـد تـا کاملًا شـل و یکدسـت شـود. تخم‌‌مـرغ را داخل 
مخلـوط دوغ شکسـته و بـاز هـم هـم بزنیـد تـا کاماًل تخم‌مـرغ بـاز شـود )تخم‌مـرغ از 

بریـدن دوغ در زمـان پخـت جلوگیـری می‌کنـد(.
مخلـوط دوغ و تخم‌مـرغ کـه کاماًل یکدسـت شـده را روی حـرارت زیـاد اجـاق قـرار 

دهیـد و هـم بزنید.
در همیـن زمـان یـک پیمانـه برنـج خـام را شسـته و داخـل مخلـوط دوغ روی حرارت 
بریزیـد. دائـم هـم بزنیـد تا دوغ نبـرد. آنقدر هـم بزنید تا برنج نسـبتاً بپـزد و غلظت دوغ 
طـوری باشـد کـه رد آن روی قاشـق بمانـد و کم کم آش شـروع بـه قُل‌قُل کنـد )حدوداً 

20 دقیقـه تـا رسـیدن به ایـن مرحله طول میکشـد(.
در ایـن زمـان بـرای جلوگیـری از سـر رفتـن آش کمـی شـعله را ملایـم کنیـد. توجـه 
داشـته باشـید کـه اگر شـعله را زیاد کـم کنیـد دوغ می‌برد. وقتی آش شـروع بـه قُل‌قُل 
کـرد، تـره و گشـنیز خردشـده را بـه آن اضافـه کنید. وقتـی رنگ سـبزی آش کمی تیره 
شـد، نخـود پختـه را اضافـه کنیـد. نمـک را در ایـن مرحلـه بـه آش اضافه کنیـد. اگر از 
ابتـدا نمـک را اضافـه کنیـد باعـث می‌شـود دوغ ببـرد. پـس از اضافـه کـردن سـبزی و 
نخـود دیگـر لازم نیسـت دائـم آش را هـم بزنیـد. در نهایت توجه داشـته باشـید که آش 
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دوغ رقیق اسـت.
برخـی دوسـت دارنـد آش را بـا کوفتـه قلِ‌قلِـی بخورنـد. گوشـت چرخ‌کـرده را با کمی 
پیـاز و نمـک و بـدون زردچوبـه ورز داده و به‌صورت کوفته‌های ریز سـرخ کنیـد و همراه 
با آش سـرو کنید. توجه داشـته باشـید که در نهایت رنگ آش بایسـتی سـفید باشـد به 
همیـن دلیـل از اضافـه کـردن زردچوبه و هر مـادۀ رنگ دهنـدۀ دیگر، خـودداری کنید.
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 lدسر ماست و ژله
مواد لازم برای 4 نفر:

19مرکز تحقیقات استئوپروز دانشگاه علوم پزشکی تهران

 طرز تهیه: دسر ماست و ژله

مواد لازم: جهت 4 نفر

واحد کلسیم )میلی گرم(مقدارمواد لازمردیف
700760 گرمماست شیرین سفت1
-100 گرمپودر شکر2
-4 قاشق سوپخوریپودر ژلاتین3
-دو سوم پیمانهآب سرد4
10080 گرمخامه صبحانه یا شیر*5
-دو بستهپودر ژله آماده به دلخواه6

190 میلی گرم کلسیم برای هر نفر در هر وعده
*ترجیحاً می توان به جای خامه صبحانه از شیر استفاده کرد که چربی کمتر و کلسیم 

فوق العاده بالاتری دارد.

طرز تهیه:
در یک کاسه پودر ژلاتین بریزید و با آب سرد مخلوط کنید. حالا داخل یک 

قابلمه کوچک آب بریزید و روی حرارت بگذارید تا جوش بیاید.
بعد از جوش آمدن آب، کاسه حاوی پودر ژلاتین را در آب جوش قرار 
دهید و دائم محلول ژلاتین را هم بزنید تا پودر ژلاتین در آب به خوبی حل 
شود. بعد از حل شدن، حرارت را خاموش کرده و کاسه را کنار بگذارید تا 

خنک شود.
تا  بزنید  آنقدر هم  و  ریخته  را  خامه  و  پودر شکر  ماست،  کاسه  در یک 
و  ماست  مخلوط  به  ژلاتین خنک شده  افزودن  نوبت  حالا  یکدست شود. 
قالب مورد  ته  را در  آماده  ژله ماستی  این مخلوط  خامه شیرین شده است. 

نظر بریزید.
ـ 2  ماستی سفت شود. 3  ژله  این لایه  تا  بگذارید  در یخچال  را  قالب 
ساعت زمان کافی است. بعد از اینکه مطمئن شدید لایه اول سفت شده پودر 
ژله آماده را به روش همیشگی آماده کنید. یعنی پودر ژله را با یک لیوان آب 

جوش حل کرده و یک لیوان آب سرد به آن اضافه کنید.
 ژله آماده و حل شده را روی لایه ژله ماستی سفت شده بریزید و قالب را 
دوباره در یخچال بگذارید.3 ـ 2 ساعت دیگر صبر کنید، دسر که آماده شد 

آن را از قالب بیرون آورده و با میوه یا خامه به دلخواه تزئین کنید.

طرز تهیه:
در یـک کاسـه پـودر ژلاتیـن بریزیـد و بـا آب سـرد مخلـوط کنیـد. سـپس داخل یک 
قابلمـه کوچـک آب بریزیـد و روی حـرارت بگذاریـد تا جـوش بیاید. بعـد از جوش آمدن 
آب، کاسـه حـاوی پـودر ژلاتیـن را در آب جوش قـرار دهید و دائم محلـول ژلاتین را هم 
بزنیـد تـا پـودر ژلاتیـن در آب به خوبی حل شـود. بعد از حل شـدن، حـرارت را خاموش 

کـرده و کاسـه را کنـار بگذارید تا خنک شـود.
در یـک کاسـه ماسـت، پـودر شـکر و خامـه را ریختـه و آنقـدر هـم بزنیـد تا یکدسـت 
شـود. حـال نوبـت افـزودن ژلاتیـن خنک شـده به مخلوط ماسـت و خامه شـیرین شـده 
اسـت. ایـن مخلـوط ژلـه ماسـتی آمـاده را در تـه قالـب مـورد نظـر بریزیـد. قالـب را در 
یخچـال بگذاریـد تـا ایـن لایـه ژله ماسـتی سـفت شـود. 2-3 سـاعت زمان کافی اسـت. 
بعـد از اینکـه مطمئن شـدید لایۀ اول سـفت شـد، پودر ژلـۀ آماده را به روش همیشـگی 
آمـاده کنیـد. یعنـی پـودر ژلـه را بـا یـک لیـوان آب جوش حـل کـرده و یک لیـوان آب 
سـرد بـه آن اضافـه کنیـد. ژلـۀ آمـاده و حـل شـده را روی لایـه ژلۀ ماسـتی سفت‌شـده 
بریزیـد و قالـب را دوبـاره در یخچـال بگذاریـد. 2-3 سـاعت دیگـر صبـر کنید، دسـر که 

آمـاده شـد آن را از قالـب بیـرون آورده و بـا میـوه یـا خامـه به دلخـواه تزئیـن کنید.
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 lدلمه کدو
مواد لازم برای 4 نفر:

چگونه استخوان هایمان را تغذیه کنیم 20

 دلمه کدو

مواد لازم: جهت 4 نفر

واحد کلسیم )میلی گرم(مقدارمواد لازمردیف
1410 کیلوگرمکدو1
25014 گرمگوشت چرخ شده2
250366 گرمقارچ3
-1 پیمانهپنیر پیتزا4
246 عددپیاز5
113 قاشق غذاخوریرب گوجه فرنگی6
-به مقدار دلخواهنمک، فلفل، آویشن7

212 میلی گرم کلسیم برای هر نفر در هر وعده

طرز تهیه:
ابتدا پیاز و گوشت را با هم سرخ می کنیم. قارچ خرد شده را اضافه می کنیم 
و همه مواد و خوب با هم تفت می دهیم. بعد رب، نمک، فلفل، آویشن را 
اضافه می کنیم. کدوها را کامل شسته بدون آن که پوست کدو را بگیریم سر 
و ته کدو را می زنیم و وسط آن را خالی می کنیم تا شبیه کاسه شود. در روغن 
کمی تفت می دهیم و از مخلوطی که آماده کرده ایم؛ داخل کدوها می ریزیم. 
در آخر روی مواد پنیر می ریزیم. در فر 170 درجه سانتی گراد؛ به مدت 45 

دقیقه قرار می دهیم تا کاملًا پخته شود.

طرز تهیه:
ابتـدا پیـاز و گوشـت را بـا هـم سـرخ می‌کنیـم. قـارچ خـرد شـده را اضافـه می‌کنیم و 
همـۀ مـواد را خـوب بـا هم تفـت می‌دهیـم. سـپس رب، نمک، فلفـل و آویشـن را اضافه 
می‌کنیـم. کدوهـا را کامـل شسـته و بـدون آن کـه پوسـت کـدو را بگیریم سـر و ته کدو 
را می‌زنیـم و وسـط آن را خالـی می‌کنیـم تا شـبیه کاسـه شـود. سـپس کمـی در روغن 
تفـت می‌دهیـم و از مخلوطـی کـه آمـاده کرده‌ایم، داخـل کدوها می‌ریزیـم. در آخر روی 
مـواد پنیـر می‌ریزیـم. در فـر 170 درجـۀ سـانتی‌گراد به‌مـدت 45 دقیقه قـرار می‌دهیم 

تـا کاملًا پخته شـود. 
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 lنوشیدنی سبز
مواد لازم برای 4 نفر:

21مرکز تحقیقات استئوپروز دانشگاه علوم پزشکی تهران

 نوشیدنی سبز

مواد لازم: برای 4 نفر

واحد کلسیم )میلی گرم(مقدارمواد لازمردیف
6112 برگکلم برگ1
440 برگاسفناج2

94مطابق با ذائقه تانبروکلی3
5322 عددپرتقال رسیده *4

142 میلی گرم کلسیم برای هر نفر
*در میان میوه جات، پرتقال بعد از انجیر بیشترین میزان کلسیم را دارد.

طرز تهیه:
بروکلی  از  استفاده  کنید.  میکس  پرتقال  عدد  سه  آب  با  را  سبز  مواد  باید 
اختیاری و بسته به ذائقه ی خودتان دارد. توصیه می کنیم این نوشیدنی را به 

صورت ناشتا میل کنید تا خواص آن به خوبی جذب بدن شود.

طرز تهیه:
بایـد مـواد سـبز را با آب سـه عـدد پرتقال مخلـوط کنید. اسـتفاده از بروکلـی اختیاری 
و بسـته بـه ذائقـۀ خودتـان دارد. توصیـه می‌کنیـم این نوشـیدنی را به‌صورت ناشـتا میل 

کنیـد تـا خـواص آن به‌خوبی جذب بدن شـود.
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 lخوراک گل کلم و کلم بروکلی
کلسـیم موجود در بروکلی به همان میزان کلسـیم شـیر و دارای بالاترین میزان جذب 
کلسـیم اسـت. در نتیجـه مصـرف آن بـرای افـرادی کـه بـه پوکـی اسـتخوان یـا کمبود 
کلسـیم دچارنـد، بسـیار مفیـد اسـت. در هـر 100 گرم گل کلـم 150 میلی‌گرم کلسـیم 

وجـود دارد کـه بـه راحتـی هم جـذب بدن می‌شـود.
مواد لازم برای 4 نفر:

چگونه استخوان هایمان را تغذیه کنیم 22

خوراک گل کلم و کلم بروکلی

کلسیم موجود در بروکلی به همان میزان کلسیم شیر و دارای بالاترین میزان 
جذب کلسیم است. در نتیجه مصرف آن برای افرادی که به پوکی استخوان 

یا کمبود کلسیم دچارند، بسیار مفید است.
در هر 100 گرم گل کلم 150 میلی گرم کلسیم وجود دارد که به راحتی 

هم جذب بدن می شود.

مواد لازم: برای 4 نفر
واحد کلسیم )میلی گرم(مقدارمواد لازمردیف

186 پیمانهبروکلی1

248- 1 ییمانهگل کلم2

110 تا 2 قاشقجعفری3
1305 پیمانهشیر4
110 تا 2 قاشقکره5
155 قاشق سوپ خوریپنیر رنده شده پارمسان6
......1 قاشق سوپ خوریآرد7
......به مقدار لازمنمک و فلفل8

128 میلی گرم کلسیم برای هر نفر در هر وعده

طرز تهیه:
گل کلم و کلم بروکلی را با مقداری نمک و فلفل به مدت 10- 5 دقیقه 
بخار دهید تا نرم شوند. فر را روی دمای 375 درجه فارنهایت از پیش گرم 
کنید. در این میان،  کره را در یک قابلمه کوچک، ذوب کنید. آرد و کره را 
با هم مخلوط کنید و 30 ثانیه آن را حرارت دهید.همانطور که مخلوط را 
هم می زنید، نمک و فلفل و پنیر پارمسان را به ظرف اضافه کنید و تا آن جا 
ادامه دهید که مخلوط، نرم و کمی غلیظ شود. اگر مخلوط خیلی غلیظ شد 
با ریختن مقداری شیر، آن را رقیق تر کنید. کلم بروکلی و گل کلم را درون 
یک تابه مخصوص فر بریزید و روی آن ها سس بریزید و به مدت 5 دقیقه 

آن را در فر حرارت دهید.
قبل از مصرف، روی آن، مقداری جعفری خرد شده و پنیر پارمسان بریزید 

سپس آن را میل کنید.

طرز تهیه:
گل کلـم و کلـم بروکلـی را بـا مقداری نمـک و فلفل به‌مـدت 5-10 دقیقـه بخار دهید 
تـا نـرم شـوند. فـر را روی دمای 375 درجـه فارنهایـت از پیش گرم کنیـد. در این میان، 
کـره را در یـک قابلمـه کوچـک، ذوب کنیـد. آرد و کـره را بـا هـم مخلـوط کنیـد و 30 
ثانیـه آن را حـرارت دهیـد. همان‌طـور کـه مخلـوط را هم می‌زنیـد، نمک و فلفـل و پنیر 
پارمـزان را بـه ظـرف اضافـه کنیـد و تـا آنجا ادامـه دهید کـه مخلوط، نـرم و کمی غلیظ 
شـود. اگـر مخلـوط خیلـی غلیظ شـد با ریختن مقـداری شـیر، آن را رقیق‌تـر کنید. کلم 
بروکلـی و گل کلـم را درون یـک تابـۀ مخصـوص فر بریزیـد و روی آن‌ها سـس بریزید و 
به‌مـدت 5 دقیقـه آن را در فـر حـرارت دهیـد. قبل از مصـرف، روی آن مقـداری جعفری 

خـرد شـده و پنیر پارمـزان بریزیـد و سـپس آن را میل کنید.

پارمزان
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 lکوکو کلم بروکلی
کلـم بروکلـی عضـو کوچـک از خانـواده کلم‌هـا، یکـی از بهتریـن منابـع پروتئیـن و 

کلسـیم اسـت.
مواد لازم برای 4 نفر:

23مرکز تحقیقات استئوپروز دانشگاه علوم پزشکی تهران

کوکو کلم بروکلی

کلم بروکلی عضو کوچک از خانواده کلم ها، یکی از بهترین منابع پروتئین 
و کلسیم است.

مواد لازم: برای 4 نفر

واحد کلسیم )میلی گرم(مقدارمواد لازمردیف
300450 گرمکلم بروکلی1
4248 عددتخم مرغ2

320 قاشق غذا خوریگردوی ریز شده3
335 قاشق غذا خوریپیاز سرخ شده بدون روغن4
135 عددپیاز رنده شده5
14به مقدار لازمنمک و زردچوبه و فلفل سیاه6

200 میلی گرم کلسیم برای هر نفر در هر وعده

روش تهیه:
کلم بروکلی را با مقداری کمی آب بپزید وقتی پخته شد آنقدر صبر کنید تا 
کاملًا آب آن تبخیر شود بعد کلم بروکلی را میکس و یا با گوشت کوب له 
کنید و به آن گردو، آرد، پیاز سرخ شده، نمک، فلفل، زردچوبه، پیاز رنده شده 
و تخم مرغ اضافه کنید و خوب هم بزنید چنانچه مایه سفت و یا شل بود 
می توانید میزان تخم مرغ را زیاد و کم کنید. کف ماهیتابه رژیمی رابا کمی 
روغن چرب کنید و مایه کوکو را در آن بریزید و درب ماهیتابه را بسته و 
حرارت را کم کرده و فرصت بدهید تا کوکو پخته شود و بعد طرف دیگر را 

برگردانید وقتی کوکو آماده شد برش زده و در دیس بچینید و تزیین کنید.

طرز تهیه:
کلـم بروکلـی را بـا مقـداری کمـی آب بپزید. وقتـی پخته شـد آنقدر صبر کنیـد تا آب 
آن کاماًل تبخیـر شـود. سـپس کلـم بروکلـی را بـا مخلـوط کن و یـا با گوشـت کوب له 
کنیـد و بـه آن گـردو، آرد، پیـاز سـرخ شـده، نمـک، فلفـل، زردچوبـه، پیاز رنده شـده و 
تخـم مـرغ اضافـه کنیـد و خوب هـم بزنید. چنانچه مایه سـفت و یا شـل بـود، می‌توانید 
میـزان تخـم مـرغ را زیـاد و کـم کنیـد. کف تابـۀ رژیمی را بـا کمی روغن چـرب کنید و 
مایـع کوکـو را در آن بریزیـد و در تابـه را بسـته و حـرارت را کـم کنیـد و فرصت بدهید 
تـا کوکـو پختـه شـود و بعد طـرف دیگـر را برگردانیـد. وقتی کوکـو آماده شـد برش زده 

و در دیـس بچینیـد و تزییـن کنید.
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 lدسر بورانی ماست و لبو
مواد لازم برای 4 نفر:

چگونه استخوان هایمان را تغذیه کنیم 24

دسر بورانی ماست و لبو

مواد لازم: جهت 4 نفر

واحد کلسیم مقدارمواد لازمردیف
)میلی گرم(

255 عدد بزرگ )0.5 کیلو(لبو پخته و خرد شده1
210 حبهسیر ساطوری شده2
2500 لیوانماست ترش و کمی سفت3
14به میزان لازمنمک و فلفل سیاه4

چغندر دارای پروتئین، چربی، ویتامین های B3 ،B2 ،B1 ،A و C، مواد ازته، 
مواد قندی و املاح معدنی چون فسفر، کلسیم و آهن است.

طرز تهیه:
ابتدا لبوها را شسته و پوست بکنید و با مقداری آب و مقدار خیلی کمی شکر 
بپزید تا کاملًا نرم شوند و آب آن ها تمام شود. لبوهای پخته شده را داخل 

ظرفی قرار دهید و اجازه دهید تا خنک شوند.
لبوها را داخل میکسر یا غذاساز بریزید و به آن ماست، پودر سیر و نمک 

اضافه کرده و خوب مخلوط کنید تا حالت پوره شوند.

چغنـدر دارای پروتئیـن، چربـی، ویتامین‌هـای "ب 3"، "ب 2"، "ب 1"، "آ"، "ث"  مـواد 
ازتـه، مـواد قنـدی و امالح معدنی چون فسـفر، کلسـیم و آهن اسـت.

طرز تهیه:
ابتـدا لبوهـا را شسـته و پوسـت بکنیـد و بـا مقـداری آب و مقـدار خیلـی کمـی شـکر 
بپزیـد تـا کاماًل نـرم شـوند و آب آن‌هـا تمام شـود. لبوهـای پخته‌شـده را داخـل ظرفی 
قـرار دهیـد و اجـازه دهیـد تا خنک شـوند. لبوها را داخـل مخلوط کن یا غذاسـاز بریزید 
و بـه آن ماسـت، پـودر سـیر و نمـک اضافـه کـرده و خـوب مخلـوط کنید تا حالـت پوره 

شوند.



دو: پیوست 
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ورزش‌های افزاینده  تراکم استخوان 9 

 lورزش‌هاي هوازي همراه با تحمل وزن
ورزش‌هـاي هـوازي همـراه بـا تحمـل وزن شـامل پيـاده‌روي، كوهنـوردي و تاي‌چـي 
هسـتند. پيـاده‌روي بـه تنهايي نمي‌توانـد تراكم اسـتخوان را تغيير دهد، گرچـه مي‌تواند 
پيشـرفت از دسـت دادن اسـتخوان را مهـار كنـد. به‌طـور كلـّي در يـك برنامـۀ سالمت 

عمومـي، توصيـه بـه پيـاده‌روي حداقل سـي دقيقـه روزانه مي‌شـود. 
ورزش‌هـاي ايروبيـك بـا شـدت و سـرعت بـالا مثـل دويـدن، كوهنـوردي و پيـاده‌روي 
شـوند.  اسـتخوانی  دانسـیتومتری  افزايـش  باعـث  محـدود  به‌طـور  مي‌تواننـد  سـريع 
تمرين‌هـاي قلبي- تنفسـي توصيه شـده بـراي بزرگسـالان حداقل 150 دقيقـه در هفته 
با شـدت متوسـط اسـت. براي رسـيدن به سالمت بهينه اسـتخوان، كي برنامۀ ورزشـي 
بايـد شـامل فعاليت‌هـاي تحمل وزن با فشـار كـم مثل پيـاده‌روي يا اسـتفاده از تردميل 
به‌مـدت 30 تـا 45 دقيقـه، سـه يـا چهـار بـار در هفته يـا كار با وزنـه به‌مـدت 20 تا 30 
دقيقـه، دو تـا سـه بـار در هفتـه باشـد. حـركات ملايـم و كنـد در تمرين "تـاي چي" در 
بيـن افـراد مسـن محبوبيـت بيشـتري پيدا كرده‌اسـت. اثـرات مؤثـر تاي‌چـي در تعادل، 
قـدرت، قلـب و عـروق، عملكـرد و انعطاف‌پذيـري تنفسـي و كاهـش آسـيب مشـخص 

شده‌اسـت. 

آیا می‌دانید که: 
پیـاده‌روی روزانـه 30 دقیقـه می‌توانـد به سالمت اسـتخوان‌ها کمک 

 . کند

 lورزش‌هاي تقويتي- مقاومتي
ايـن گـروه شـامل ورزش‌هـاي بـا وزنـه و يا بـدون وزنـه مثل دوچرخه و شـنا هسـتند. 
ايـن گـروه ورزش‌هـا باعـث افزايـش تـودۀ عضلانـي و تراكـم اسـتخوان در يـك ناحيـۀ 
خـاص از بـدن مي‌شـوند. آن‌ها به‌خصـوص در گردن اسـتخوان ران و سـتون‌فقرات اثرات 
كوتاه‌مـدت تـا ميان‌مـدت دارنـد و توصيـه مي‌شـود حداقـل 3 جلسـه در هفتـه به‌مـدت 
يـك سـال انجـام شـوند. ورزش‌هـاي مقاومتي براي انـدام تحتانـي مؤثرترين نـوع ورزش 
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جهـت افزايـش تراکـم معدنـی اسـتخوانی به‌ویژه در گـردن فمور هسـتند.

 lتمرين‌هاي تريكبي
ورزش‌هـاي تريكبـي شـامل تمرين‌هـاي هـوازي بـا تحمـل وزن، تمرين‌هـاي عصبـي- 
حركتـي )تعـادل، هماهنگـي و چابكـي(، تمرین هـای مقاومتي گروه‌هـاي عضلاني بزرگ 
بـا شـدت كـم ولـي دفعـات زيـاد و تمريـن انعطاف‌پذيـري هسـتند و حداقل 2 تـا 3 روز 
در هفتـه توصيـه و باعـث افزايـش تراكم اسـتخوان يا حداقل پيشـگيري از آن مي‌شـوند. 
بايـد توجـه داشـت تمرين‌هـا بايـد براسـاس ويژگـي بالينـي هر فـرد طراحي شـوند. اين 
ورزش‌هـا شـايد بـراي افراد سـالمندي كـه تحمل ورزش‌هـاي تقويتـي را ندارنـد، گزينه 

مناسـبي باشد.

 lتمرين‌ها با دستگاه ارتعاشيك ل بدن
ايـن تمرين‌هـا در افزايـش قـدرت و تـودۀ عضلانـي، افزايـش تراكـم اسـتخوان، بهبـود 
تعـادل و كاهـش خطر سـقوط بيـش از پياده‌روي مؤثرنـد. در مورد انتخـاب نوع تمرين‌ها 
در رابطـه بـا اثـرات آن‌ها بـر روي دانسـیتومتری اسـتخوانی نمي‌توان توصيـه قطعي كرد 
ولـي مؤثرتريـن تمرين‌هـا بـر روي تراكم اسـتخوان گردن اسـتخوان ران و سـتون فقرات 

به‌ترتيـب، ورزش‌هـاي مقاومتي-تقويتـي اندام تحتانـي و ورزش‌هاي تريكبي هسـتند.

نکته:
شـنا عالوه‌‎ بـر اثـرات مثبـت قلبـي عروقـي، بـا حفظ تـودۀ عضلانـي و كاهش سـقوط 
نيـز كمـك ميك‌نـد، امـا به‌علت عـدم تحمـل وزن به تـودۀ اسـتخواني كمكـي نميك‌ند.
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تمرین های تقویت عضلات 9 

 lتقویت عضلات پشت

1

3

5

2

4

6
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 lشنا رفتن روی دیوار

 lتقویت عضلات شکم

1

4

7

2

5

8

10

3

6

9
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 lتقویت عضلات لگن
   

 lتقویت عضلات لگن 

1

3

2

4

12
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 lتقویت عضلات بازو

 lورزش برای اصلاح وضعیت بدنی

123

3

5

4
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 lکشش عضلات قفسه سینه

 lكشش عضلات ستون فقراتك مر و پشت

12

3
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در  9  زندگي  عملكردي درفعاليت‌هاي روزمرۀ‌  توانايي  بهبود  براي  تمرين‌هايي 
بيماران پوکی استخوان

اگـر ايـن تمرين‌ها با اسـتفاده از مكانكي و وضعيت بدن مناسـب و همراه با فعاليت‌هاي 
روزمـره باشـند، برنامـۀ تمرين‌هـا كارآمدتـر مي‌شـوند. روش صحيـح، خمك‌ـردن زانـو و 
بلندك‌ـردن اجسـام در شـكل زیـر نشـان داده‌شده‌اسـت. اجسـام بايـد نزديـك بـه تنه در 
سـطح كمـر نگـه ‌داشته‌شـوند. ضمناً از چرخـش تنه در حيـن جابجايي اجسـام بايد جدا 
خـودداري كـرد. هنـگام جابجايي كي جسـم سـنگين، هُل ‌دادن بهتر از كشـيدن اسـت.

شکل 6-10 روش صحیح بلند کردن اجسام از روی زمین

با سپاس و قدردانی از آقای محمد فراهانی برای اجرای تمرینات ورزشی





سه:  پیوست 
متداول سوالات 
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پوکی استخوان چیست و کدام استخوان‌ها را درگیر می‌نماید؟.1	

اگـر میـزان تخریب اسـتخوان بیش از سـاخته شـدن آن باشـد، فضای بین شـبکه‌های 
داخلی اسـتخوان بزرگ شـده و اسـتخوان توخالی می‌شـود که اصطلاحاً پوکی اسـتخوان 
اتفـاق می‌افتـد. در ایـن وضعیـت، اسـتخوان ضعیف شـده و بـا کوچک‌ترین ضربـه دچار 
شکسـتگی می‌شـود. پوکـی اسـتخوان همـۀ اسـتخوان‌های بـدن را تحـت تأثیـر قـرار 
می‌دهـد، شـایع‌ترین شکسـتگی مربـوط بـه سـتون مهره‌هاسـت و شکسـتگی‌های دیگر 

بیشـتر در نواحـی لگـن، مچ دسـت و انتهـای اسـتخوان سـاعد رُخ می‌دهد.

در چه سنی بیشترین تودۀ استخوانی در یک فرد حاصل می‌شود؟.2	

تودۀ اسـتخوانی در سـنین ۲۰ تا ۳۰ سـالگی به حداکثر میزان خود می‌رسـد و سـپس 
بـه تدریج کاهـش می‌یابد.

حداکثر تودۀ استخوانی در افراد به چه عواملی بستگی دارد؟.3	

حداکثـر تـودۀ اسـتخوانی معمولاً در دهۀ سـوم زندگی به‌دسـت می‌آید و میـزان آن به 
وراثـت، تغذیه، فعالیت بدنی و شـیوۀ زندگی در طول دورۀ رشـد بسـتگی دارد.

عوامل مستعد کنندۀ پوکی استخوان کدامند؟.4	

افزایـش سـن، جنس مؤنـث، یائسـگی و کاهـش هورمون‌های جنسـی، سـابقۀ فامیلی، 
نژاد آسـیایی و سـفید پوسـت بودن، لاغری مفرط و اسـتخوان‌بندی ظریف، بیماری‌های 
مزمـن، مصـرف طولانـی مدت برخـی داروهـا، بی‌تحرکـی و فعالیت فیزیکی کـم، کمبود 
کلسـیم و ویتامیـن-د در رژیـم غذایـی، اسـتعمال دخانیـات، مصرف الـکل و مصرف زیاد 

قهوه.

مصرف چه داروهایی خطر ابتلا به پوکی استخوان را افزایش می‌دهند؟.5	

داروهـای ضـد تشـنج، داروهای شـیمی درمانـی، کورتون، هپاریـن، لیتیـوم، دوز بالای 
هورمـون تیروئیـد، وارفاریـن )رقیـق کنندۀ خـون( و بعضـی داروهای کمتر شـایع.

آیا مصرف چای و قهوه در بروز پوکی استخوان و عوارض ناشی از آن مؤثراست؟.6	

مطالعـات نشـان داده‌انـد دریافت بـالای کافئین )بیـش از 4 فنجان قهـوه در روز( خطر 
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شکسـتگی لگـن در مـردان و زنـان مبتال بـه پوکـی اسـتخوان را افزایـش می‌دهـد. در 
مقابـل چـای به‌خصـوص چـای کمرنـگ، به‌دلیـل ترکیبـات فلاونوئیـد ممکـن اسـت اثر 

محافظتـی بـر شکسـتگی‌های لگن داشـته باشـد.

ابتلا به پوکی استخوان چه علائمی دارد؟.7	

از آنجـا کـه از دسـت دادن اسـتخوان‌ها به‌طـور خامـوش و بـی سـر و صـدا اتفـاق 
می‌افتـد، پوکـی اسـتخوان اغلـب تـا زمـان رخ دادن شکسـتگی علامتـی نـدارد. کاهـش 
تدریجـی قـد ناشـی از خمیدگـی پشـت می‌تواند ناشـی از شکسـتگی‌های بـدون علامت 

سـتون فقـرات باشـد. در ایـن بـاره بهتـر اسـت بـا پزشـک خـود مشـورت نمایید. 

پوکی استخوان ابتدا از چه استخوان‌هایی شروع می‌شود؟.8	

پوکـی اسـتخوان ابتـدا غالبـاً از اسـتخوان‌های سـتون مهره‌هـا شـروع می‌شـود. ولـی 
درافـراد مختلـف بـا نژادهـای مختلـف می‌توانـد اسـتخوان‌های دیگر را بیشـتر از سـتون 

مهره‌هـا درگیـر کنـد.

وزن چه تأثیری در ابتلا به پوکی استخوان دارد؟.9	

افـراد بـا وزن کمتـر از 57 کیلوگـرم یا تـودۀ بدنی کمتـر از 20 در خطر بیشـتری برای 
ابتال به پوکی اسـتخوان قـرار دارند.

آیا ابتلا به پوکی استخوان می‌تواند منجر به مرگ شود؟10	.

خیـر، پوکـی اسـتخوان بـه تنهایی موجـب مرگ‌و‌میـر بیماران نیسـت اما بـروز عوارض 
آن مثـل انـواع شکسـتگی به‌خصـوص شکسـتگی لگـن، در صـورت عـدم مراقبـت کافی 

می‌توانـد منجـر بـه عـوارض و حتـی مرگ‌و‌میر ایـن بیماران شـود.

آیا مردان هم در خطر ابتلا به پوکی استخوان قرار دارند؟11	.

برخالف بـاور عمومـی مـردان نیـز در خطر ابتال به پوکـی اسـتخوان قرار دارنـد. وزن 
پائیـن، از دسـت دادن مقادیـر زیـاد وزن بـدن و مصـرف سـیگار عوامـل اصلـی مسـتعد 
کننـدۀ مـردان بـرای ابتال بـه پوکـی اسـتخوان هسـتند. حـدود 60-30% مـوارد پوکی 
اسـتخوان در مـردان ناشـی از عوامـل ثانویه مثل کـم‌کاری هورمون‌های جنسـی، دیابت، 



پوکی استخوان چیست؟

138

کـم‌کاری و پـُرکاری تیروییـد، بدخیمی و... هسـتند. 

آیا شیوع پوکی استخوان در زنان و مردان یکسان است؟12	.

خیـر- پوکـی اسـتخوان در زنـان به‌دلیـل کم بـودن تـودۀ اسـتخوان و پدیده یائسـگی 
شـایع‌تر اسـت؛ به‌طـور تقریبـی از هـر سـه زن یـک نفـر و از هر 5 مـرد یک نفـر به‌دلیل 
پوکـی اسـتخوان مبتال به شکسـتگی می‌شـوند، به‌طـوری که زنـان در هر سـنی ۴ تا ۵ 

برابـر مـردان دچار شکسـتگی ناشـی از پوکی اسـتخوان می‌شـوند.

آیا سن بروز یائسگی با ابتلا به پوکی استخوان ارتباط دارد؟13	.

بلـی - هر قدر یائسـگی در سـنین پایین‌تر شـروع شـود، خطـر ابتلا به پوکی اسـتخوان 
زیادتـر می‌شـود: خانم‌هایـی کـه یائسـگی زودرس دارنـد )قبـل از 45 سـالگی( و نیـز 
بانوانی که تخمدان‌هایشـان در سـنین پایین با جراحی برداشـته شـده اسـت بیشـتر در 

معـرض ابتال به پوکی اسـتخوان هسـتند.

آیا وجود سابقۀ فامیلی، خطرابتلا به پوکی استخوان را افزایش می‌دهد؟14	.

وراثـت تعییـن کننـده حـدود 80 درصـد تـودۀ اسـتخوانی اسـت. وجـود سـابقۀ پوکی 
اسـتخوان در بسـتگان درجـۀ اول )مـادر، پـدر، خواهـر یا بـرادر(، احتمال ابتالی فرد به 

پوکـی اسـتخوان را تـا دو برابـر افزایـش می‌دهد.

ابتلا به چه بیماری‌هایی شانس پوکی استخوان را در افراد افزایش می‌دهد؟15	.

ابتال بـه بیماری‌هـای مزمـن کبـد و کلیـه، دیابـت، کـم‌کاری و پـُرکاری تیروییـد، 
اختاللات رشـد، بیماری‌هـای التهابـی روده، سـوء جـذب، بی‌اشـتهایی عصبـی، پیونـد 
عضـو، برخـی بدخیمی‌هـا و آرتریـت روماتوئیـد باعـث افزایـش احتمـال ابتال بـه پوکی 

می‌شـوند. اسـتخوان 

بهترین راه تشخیص پوکی استخوان چیست؟16	.

دقیق‌تریـن و اصلی‌تریـن روش تشـخیص پوکـی اسـتخوان، سـنجش تراکـم معدنـی 
است. اسـتخوان 
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تست سنجش تراکم استخوان یا اسکن دگزا )DXA( چیست؟17	.

اسـکن دگـزا یـک روش عکـس بـرداری بـا مقـدار بسـیار کـم اشـعۀ ایکـس بـرای 
اندازه‌گیـری تراکـم اسـتخوان‌ها در نقـاط اصلـی و مهـم بـدن مثـل لگـن، سـتون فقرات 
و مـچ دسـت اسـت. ایـن روش بسـیار کـم هزینـه، غیـر تهاجمی و بـا صرف زمـان کوتاه 

)بسـته بـه نـوع دسـتگاه 10-20دقیقـه( اسـت.

برای انجام تست تراکم سنجی استخوان چه آمادگی‌هایی لازم است؟18	.

توصیـه بـه رژیـم غذایـی خاصـی نمی‌شـود امـا بهتـر اسـت 2-4 سـاعت قبـل از انجام 
اسـکن از صـرف غـذای سـنگین پرهیـز شـود. دو روز قبـل از انجـام اسـکن از مصـرف 
داروهـای حـاوی کلسـیم خـودداری شـود. بهتـر اسـت در روز اسـکن، لبـاس راحـت به 

کنید. تـن 

آیا انجام سنجش تراکم استخوان در دوران بارداری منعی دارد؟19	.

بـرای ارزیابـی تراکـم اسـتخوان از پرتـو اشـعۀ ايکس نسـباتاً ضعیف اسـتفاده می‌‌شـود 
کـه می‌توانـد بـرای جنیـن خطرنـاک باشـد. بنابراین قبـل از انجام این تسـت پزشـک و 

مسـئول انجـام ایـن تسـت را از بـاردار بـودن خود مطلـع کنید.

آیامصرف قرص کلسیم قبل ازانجام سنجش تراکم استخوان ممنوعیتی دارد؟20	.

تاکنـون اثـر ثابـت شـده‌ای مبنـی بـر اختالل در نتیجـۀ سـنجش تراکـم اسـتخوان 
به‌دلیـل مصـرف قـرص کلسـیم دیـده نشـده اسـت. بنابرایـن مصرف ایـن قـرص قبل از 

انجـام سـنجش تراکـم اسـتخوان منعـی نـدارد.

انجام تراکم سنجی استخوان چه فوایدی برای افراد دارد؟21	.

انجـام تراکـم اسـتخوان بـه غربالگـری جهـت تشـخیص زودهنـگام بیمـاران، ارزیابـی 
شـدت کاهـش تراکـم و وجود پوکی اسـتخوان، ارزیابی خطر شکسـتگی، شناسـایی افراد 
کاندیـد دارودرمانـی، پیگیـری تغییرات اسـتخوانی در طـول زمان در فرد منجر می‌شـود.

سنجش تراکم استخوان در چه سنی توصیه می‌شود؟22	.

سـنجش تراکـم اسـتخوان در زنـان 65 سـال و بالاتر و مـردان 70 سـال و بالاتر توصیه 
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می‌شود.

سنجش تراکم استخوان در چه افرادی توصیه می‌شود؟23	.

زنـان بـالای 65 سـال، زنـان یائسـه زیـر 65 سـال بـا عامـل خطـر، بالغیـن بـا سـابقۀ 
شکسـتگی بـا حداقـل ضربـه، یافته‌هـای اسـتئوپنی یـا شکسـتگی مهـره در رادیولوژی، 
درمـان طولانـی بـا کورتون، ابتلا بـه بیماری‌های همراه بـا از بین رفتن تراکم اسـتخوان، 

مـردان 70 سـاله و بالاتر.

سنجش تراکم استخوان در چه بیمارانی ممنوعیت انجام دارد؟24	.

زنـان بـاردار، انجام اسـکن رادیوایزوتوپ طـی 3 روز اخیر، انجام گرافی بـا مادۀ حاجب، 
وجـود پروتزهای فلزی.

در بیمارانی که سنجش تراکم استخوان طبیعی دارند ارزیابی مجدد در چه زمانی توصیه 25	.

می‌شود؟

در بیماران با تراکم استخوانی طبیعی ارزیابی مجدد هر 3-5 سال توصیه می‌شود.

چه آزمایش‌هايی به‌صورت روتین در ارزیابی بیماران مبتلا به پوکی استخوان درخواست 26	.

می‌شود؟

آزمایـش کامـل خـون، قند خـون، تسـت‌های تیروئیدی، تسـت‌های بیوشـیمی شـامل 
کلسـیم، فسـفر، توتال پروتئین، آلبومیـن، آنزیم‌های کبدی، آلکالین فسـفاتاز، کراتینین، 
الکترولیت‌هـا، پروفایـل چربی، آنالیز ادرار24 سـاعته از نظر کلسـیم، سـطح ویتامین "د".

چه بیمارانی باید تحت درمان پوکی استخوان قرار گیرند؟27	.

تمـام خانم‌هـای یائسـه و مـردان بـالای 50 سـال کـه شکسـتگی اخیـر لگـن یـا مهره 
دارنـد، شکسـتگی قبلـی همراه بـا کاهش تراکم اسـتخوان دارند، کاهش تراکم اسـتخوان 
بـا خطـر بـالای شکسـتگی )مثـل دریافـت کورتـون یـا بی‌تحرکـی کامـل( دارنـد و یـا 
کاهـش تراکـم اسـتخوانی همـراه بـا خطـر 10 سـاله بالا بـرای شکسـتگی لگن یا سـایر 

شکسـتگی‌های بـزرگ دارنـد بایـد تحـت درمـان قـرار گیرند.
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چه انتخاب‌هایی درمانی در بیماری استئوپروز در دسترس است؟28	.

درمان‌هـای اسـتئوپروز به دودسـته غیردارویی شـامل دریافت کافی کلسـیم و ویتامین  
"د" در رژیـم غذایـی، ورزش و تغییـر سـبک زندگـی و دسـتۀ دوم درمان‌هـای دارویـی 

شـامل دریافـت مکمل‌هـای کلسـیم و ویتامیـن "د"، بیـس فسـفونات‌ها، کلسـی تونیـن، 
تری‌پاراتایـد، درمان‌هـای جایگزیـن هورمونـی، رالوکسـیفن و... تقسـیم می‌گـردد.

در بیمارانی که به‌علت پوکی استخوان تحت درمان هستند، ارزیابی مجدد در چه زمانی 29	.

توصیه می‌شود؟

در بیمـاران مبتال بـه پوکی اسـتخوان کـه تحت درمان هسـتند، ارزیابی مجـدد پس از 
دو سـال انجـام خواهنـد شـد. پزشـک زمـان دقیق مراجعـه بعـدی را با توجه به شـرایط 

بیمـار مشـخص می‌کند.

نحوۀ مصرف قرص وآمپول ویتامین ''د'' چگونه است؟30	.

نیازروزانـه یـک فـرد بالغ به ویتامیـن "د" در طـول روز800-400 واحد اسـت. قرص‌ها 
بایـد حداقـل بـه فاصلۀ یـک ماه مصرف شـوند )مگـر درصورت تشـخیص پزشـک معالج 
شـما بـرای کـم یا زیـاد کردن ایـن فاصله(. آمپـول ویتامیـن "د" حاوی 300 هـزار واحد 
ویتامیـن "د" اسـت کـه بـا توصیـۀ پزشـک می‌تـوان هر 6 مـاه یکبـار به‌صـورت عضلانی 

تزریق شـود.

آیا مصرف بیش از حد ویتامین ''د'' مشکلی به‌وجود می‌آورد؟31	.

ویتامیـن "د" به‌دلیـل محلـول در چربـی بـودن به‌راحتـی از طریـق ادرار دفع نمی‌شـود 
و تمایـل بـه تجمـع در بافت‌هـای مختلـف بـدن به‌ویـژه کبـد دارد. بنابرایـن در صـورت 

مصـرف بیـش از حـد می‌توانـد منجـر بـه آسـیب بافت‌هـای مختلف بدن شـود.

از چه منابعی می‌توان ویتامین ''د'' مورد نیاز بدن را تأمین نمود؟32	.

تابش نور مستقیم آفتاب به پوست و رژیم غذایی حاوی ویتامین "د" 

ویتامین ''د'' در چه مواد غذایی وجود دارد؟33	.

شـیر غنـی شـده، زردۀ تخـم مـرغ، ماهی‌هـای آب‌هـای شـور و جگر. بـه جـداول ارایه 
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شـده در فصـول پیشـین مراجعه شـود.

آیا نیاز بدن به ویتامین ''د'' در سنین مختلف متفاوت است؟34	.

بلـه، بـا افزایـش سـن جـذب روده‌ای و تولیـد پوسـتی ایـن ویتامیـن کاهـش می‌یابـد، 
بدیـن جهـت بالغیـن زیـر 50 سـال روزانـه بـه 400-800 واحـد ویتامیـن "د" و بالغیـن 

بـالای 50 سـال روزانـه بـه 800-1000 واحـد از ایـن ویتامیـن نیـاز دارند.

آیا نیاز به مصرف مواد غذایی حاوی ویتامین ''د'' در فصول مختلف سال متفاوت است؟35	.

بلـه، در فصـل زمسـتان به‌دلیـل اینکـه کمتـر از خانـه خارج شـوید و کمتـر در معرض 
نـور آفتـاب قـرار می‌گیریـد، بایـد مصـرف مـواد غذایـی حـاوی ویتامیـن-د را افزایـش 

. دهید

آیا استفاده از کرم‌های ضد آفتاب مانع رسیدن نور مؤثر خورشید به پوست می‌شود؟36	.

بله. این کرم‌ها مانع رسیدن نور مؤثر خورشید به پوست می‌شوند.

هر فرد بالغ روزانه به چه میزان کلسیم نیاز دارد؟37	.

یـک فـرد بالـغ 19 تا50 سـاله به‌طـور متوسـط روزانه بـه 1000 میلی‌گرم کلسـیم نیاز 
دارد، ایـن میـزان با افزایش سـن و یائسـگی افزایـش می‌یابد.

آیا مصرف روزانه بیش از 1200 میلی‌گرم کلسیم برای بدن مضر است؟38	.

مصـرف بیـش از اندازه کلسـیم نه تنها مفید نیسـت بلکه موجب رسـوب کلسـیم اضافه 
در کلیـه و ابتال فـرد به سـنگ کلیه می‌شـود. در بعضـی مطالعات مصرف بیـش از اندازۀ 

کلسـیم بـا ابتلا بـه بیماری‌هـای قلبی در ارتباط بوده اسـت.

بهترین منابع تأمین کلسیم روزانه چه مواد غذایی هستند؟39	.

لبنیـات )شـیر، ماسـت، پنیر، کشـک، دوغ، بسـتنی( منبع اصلی کلسـیم بـوده و بخش 
عمـده‌ای از نیـاز روزانـه کلسـیم بـدن را تأمیـن می‌کننـد. سـبزی‌های دارای برگ سـبز 
تیـره )اسـفناج، سـبزی خورن، کلـم بروکلی(، مغز آجیل و خشـکبار )انجیر خشـک، مغز 
بـادام و فنـدق و...(، سـویا و ترکیبـات آن، انـواع ماهـی و کنجـد دیگرمنابع خـوب تأمین 
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کلسـیم روزانه مـورد نیاز بدن هسـتند.

آیا تفاوتی از نظر تأمین کلسیم مورد نیاز بدن از مواد غذایی یا مکمل‌ها وجود دارد؟40	.

خیـر، هیـچ تفاوتـی در تأمیـن و جـذب کلسـیم مـورد نیـاز بـدن از مـواد غذایـی یـا 
نـدارد. وجـود  مکمل‌هـا 

آیا محتوی کلسیم شیر، ماست و پنیر با هم تفاوت دارد؟41	.

شـیر بهتریـن منبـع تأمین کلسـیم اسـت و در صورت عدم تحمل شـیر، ماسـت و پنیر 
جایگزین‌هـای خوبـی هسـتند. یـک لیوان ماسـت یـا دو قطعه پنیـر )به انـدازۀ دو قوطی 

کبریـت( تقریبـاً معـادل یک لیوان شـیر، کلسـیم دارند.

آیا نیاز بدن به کلسیم در طول زندگی تغییر می‌‌کند؟42	.

نیـاز افـراد بـه کلسـیم در طـول زندگـی متفاوت اسـت. بـا افزایش سـن به‌ویـژه بعد از 
50 سـالگی، قـدرت جـذب کلسـیم کاهـش می‌یابـد. بنابرایـن نیـاز روزانه به کلسـیم در 
افراد مسـن، بیشـتر از جوانان اسـت. در سـنین نوجوانی )9 تا 18 سـالگی( حدود 1300 
میلی‌گـرم، زنـان پیـش از یائسـگی و مـردان بالـغ تا سـن 50 سـالگی 1000 میلی‌گرم و 

افـراد بـالای 50 سـال بـه 1500 میلی‌گرم کلسـیم روزانه نیـاز دارند.

آیا مصرف کلسیم خطر ابتلا به بیماری‌های قلبی-عروقی را افزایش می‌دهد؟43	.

مطالعـات نشـان داده‌انـد مصـرف دوز معمول کلسـیم برای پیشـگیری یا درمـان پوکی 
اسـتخوان خطـر بیماری‌هـای قلبی-عروقـی را افزایـش نمی‌دهد.

آیا محتوی کلسیم فرآورده‌های لبنی کم‌چرب با فرآورده‌های لبنی پرُچرب تفاوت دارد؟44	.

خوشـبختانه فرآورده‌هـای کم‌چـرب هـم به انـدازۀ فرآورده‌هـای پرُچرب دارای کلسـیم 
هسـتند. بنابرایـن بهتـر اسـت از لبنیـات کم‌چـرب اسـتفاده نمائیـد تـا از اضافـه وزن و 

عـوارض قلب-عروقـی ناشـی از آن جلوگیری شـود.

آیا مصرف هم‌زمان مکمل کلسیم با قهوه در جذب آن تداخل ایجاد می‌کند؟45	.

خیـر، مصـرف هم‌زمـان مکمـل کلسـیم و نوشـیدن قهـوه در جـذب کلسـیم در بـدن 
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نـدارد. تأثیری 

آیا پنیرهای سفت محتوی مقادیر بیشتری کلسیم در مقایسه با پنیرهای نرم و خامه‌ای 46	.

هستند؟

بلـه، پنیرهـای سـفت به‌دلیـل اینکـه دارای مقادیـر آب کمتـری هسـتند مـواد مغـذی 
)پروتئیـن و کلسـیم( بیشـتری دارند.

چه عواملی موجب کاهش سطح کلسیم در بدن می‌شوند؟47	.

عملکـرد غیـر طبیعـی غـدد پاراتیروئیـد، کمبـود کلسـیم دریافتـی در مـواد غذایـی، 
نارسـایی مزمـن کلیـه، کمبـود ویتامیـن "د" و کمبـود منیزیـم.

چه میزان ورزش روزانه برای افرادی که به پوکی استخوان مبتلا نیستند توصیه می‌شود؟48	.

حداقـل روزی 30 دقیقـه و حداقـل به‌مـدت 4 بـار در هـر هفتـه )به‌خصـوص در مـورد 
ورزش‌هایـی کـه باعـث افزایش اسـتحکام و تراکم اسـتخوان می‌شـوند(.

چه ورزش‌هایی در پیشگیری و درمان پوکی استخوان مفید هستند؟49	.

1. ورزش‌هایـی کـه باعـث افزایـش تـودۀ اسـتخوانی می‌شـوند: ازقبیل آهسـته دویدن، 
پیـاده‌روی، بالارفتـن از پله‌هـا، والیبـال، آیروبیـک، بسـکتبال، راه رفتـن درآب یـا شـنا 
کـردن، وزنه‌بـرداری، ژیمناسـتیک، دوچرخه سـواری و کار با دسـتگاه‌های ورزشـی ثابت.

2.  ورزش‌هایی که بر حفظ تعادل کمک می‌کنند.
3. فعالیت‌هایی که مربوط به طرز صحیح نشستن و ایستادن شما می‌شوند.

افراد مبتلا به پوکی استخوان از چه ورزش‌هایی باید پرهیز کنند؟50	.

ورزش‌هایـی کـه باعـث وارد آمـدن فشـار زیـاد بـه اسـتخوان‌ها می‌شـود در ایـن افـراد 
ممنـوع اسـت از قبیـل ورزش‌هـای شـکمی ماننـد درازنشسـت، چرخـش کمـر و بالاتنه 
و خـم شـدن، ایـن ورزش‌هـا خطر شکسـتگی به‌خصـوص شکسـتگی مهره‌هـا را افزایش 

می‌دهنـد.
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چه افرادی بیشتر در معرض زمین خوردگی هستند؟51	.

1- مبتلایان به اختلالات مغزی )مانند افرادی که سابقۀ سکتۀ مغزی داشته‌اند(
2- ساکنین خانه‌های سالمندان

3- افرادی که بینایی ضعیفی دارند
4- افراد مبتلا به دیابت نوع دو

5- افـرادی کـه داروهایی مثل داروهای ضدتشـنج، آرامبخـش، قلبی-عروقی و کورتون 
اسـتفاده می‌کنند. 

6- افراد معتاد به سیگار یا موادمخدر
7-  افرادی که مشکلات اسکلتی مادرزادی دارند.

8- افرادی که سابقۀ افتادن‌های مکرر دارند.

پیشگیری از شکستگی چه اهمیتی در سالمندان مبتلا به پوکی استخوان دارد؟52	.

به‌دنبـال اولیـن شکسـتگی بـا حداقـل ضربـه، خطـر شکسـتگی‌های بعـدی به‌خصوص 
طـی 5-10 سـال آینـده در ایـن بیمـاران به شـدت افزایش می‌یابـد. لذا با پیشـگیری از 
اولیـن شکسـتگی، خطـر شکسـتگی‌های بعدی و عـوارض و هزینه‌های ناشـی از آن را در 

بیمـاران مسـن مبتلا بـه پوکی اسـتخوان کاهـش می‌دهیم.
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