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 پیشگیری از سرطان؛ سرطان  پوست 
پوس��ت بزرگتری��ن اندام بدن اس��ت و از ب��دن در برابر گرم��ا، نور خورش��ید، صدمات، و 
عفونت ها محافظت می‌کند. همچنین پوس��ت به کنترل درجه حرارت بدن و به ذخیره 
نمودن آب، چربی و ویتامین D کمک می‌کند. سرطان پوست از شایع ترین سرطان های 
انسان است. این سرطان انواع مختلفی دارد ولی بطور کلی سه نوع آن از بقیه شایع تر 

هستند: سرطان سلول پایه ای )BCC(، سرطان سلول سنگفرشی )SCC( و ملانوم.

انواع سرطان پوست

س��رطان س��لول پایه ای )Basal Cell Carcinoma(: س��رطان سلول پایه ای .11
و یا BCC ش��ایع ترین نوع س��رطان پوس��تی اس��ت. این ضایعات معمولاً به ش��کل 
برجستگی های پوستی  قرمز و براق با حاشیه مروارید مانندی هستند که با گذر زمان 
خوب نمی شوند. این نوع سرطان پوست بیشتر در نواحی در معرض آفتاب مانند سر 
و گردن و گاهی اندام ها و تنه دیده می شود. BCC رشد بسیار کندی دارد و به ندرت 
اعضای دیگر را درگیر می کند، با این حال ممکن است با تهاجم موضعی به بافت های 
اطراف، سبب تخریب آنان شود. برای مثال ممکن است موجب شود که فرد قسمتی 
از بینی یا گوش خود را از دست بدهد. لذا تشخیص به موقع و درمان آن اهمیت دارد.

س��رطان سلول های سنگفرش��ی )Squamous Cell Carcinoma(: سرطان .22
س��لول های سنگفرش��ی دومین نوع شایع س��رطان های پوستی اس��ت و بیشتر در 
نواحی گوش ها، صورت، لب ها، بینی و دهان دیده می ش��ود. این نوع سرطان پوست 
می تواند ریش��ه دوانده و اعضای دیگر را هم درگیر نماید. به همین دلیل تشخیص و 

درمان به موقع آن از اهمیت زیادی برخوردار است.
ملانوم بدخی��م )Malignant Melanoma(: ملان��وم بدخیم و یا بطور خلاصه .33

ملانوم، وخیم ترین نوع س��رطان پوس��ت اس��ت و می تواند در هر قس��متی از پوست 
بدن یا در نزدیکی یک خال پوستی ایجاد شود. این نوع سرطان پوست از سلول های 
رنگدانه ای تش��کیل می ش��ود و در نتیجه معمولاً قهوه ای و یا مش��کی رنگ اس��ت 
هرچند ممکن اس��ت به رنگ های دیگر نظیر قرمز یا س��فید هم دیده ش��ود. ملانوم 
می تواند به س��رعت در بدن پخش ش��ده و تقریباً هر عضوی از بدن را گرفتار نماید. 
جهت تشخیص به موقع این سرطان و جلوگیری از عواقب وخیم بعدی آن لازم است 
که تمامی خال ها و نقاط تیره رنگ بدن ابتدا توسط خود فرد و در صورت نیاز توسط 

پزشک مورد بررسی قرار گیرند.
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عوامل خطرزای سرطان پوست

برخی عوامل باعث افزایش احتمال بروز سرطان پوست می شوند که در اینجا بطور خلاصه 
به برخی از آنها اشاره می شود:

• 	)UV( اشعه ماوراء بنفش
 اش��عه UV از خورش��ید، لامپ‌های خورش��یدی یا دس��تگاه های مخصوص برنزه کردن 
س��اطع می‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌شود. هرچه پوست مدت زمان بیشتری در معرض این اشعه قرار گیرد، احتمال 
بروز سرطان در آن بیشتر می شود. بیشتر سرطان‌های پوست بعد از سن 50 سالگی اتفاق 
می‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌افتند. پوس��ت انسان از نظر مش��خصات به 6 نوع تقسیم می شود. دسته اول کسانی 
هس��تند که دارای پوست بسیار روش��ن و رنگ پریده، چشمان آبی یا سبز، موهای قرمز و 
کک و مک های فراوان هس��تند. پوس��ت این افراد هیچ گاه برنزه نمی ش��ود و آنها همیشه 
در مجاورت آفتاب دچار آفتاب س��وختگی می شوند. دسته دوم کسانی هستند که پوست 
س��یاه، چشمان قهوه ای یا مشکی و موهای مشکی دارند. این نوع پوست بسیار به ندرت 
ممکن است دچار آفتاب سوختگی شود. بقیه افراد بین این دو دسته قرار می گیرند. اشعه 
UV بر روی تمام انواع پوست تأثیر می‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌گذارد ولی افرادی که پوست روشن و ظریف دارند 
یا پوست شان در آفتاب به‌راحتی می‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌سوزد )دسته اول( در معرض خطر بیشتری هستند. 
همچنین کس��انی که در مناطقی  زندگی می کنند که ش��دت اش��عه UV زیاد است )مانند 
مناطقی از استرالیا و نیوزیلند( در معرض خطر بيشتر سرطان پوست هستند. یک اشتباه 
رایج این است که برخی مردم تصور می کنند اشعه UV فقط در هوای آفتابی وجود دارد. 
این تصور غلط است. اشعه UVحتی در هوای سرد و یا روزهاي ابری نیز ساطع می‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌شود 
و می تواند خطرناک باشد. حفاظت از پوست در برابر اشعه ماورا بنفش می تواند تا حدی 

از میزان بروز سرطان پوست جلوگیری کند. رعایت نکات زیر در این مورد مفید است:

س��عی کنید در معرض نور ش��دید آفتاب قرار نگیرید به خصوص از س��اعت 10 صبح 	•
تا 4 عصر. اما باید توجه کرد که به میزان مناس��ب نور ملایم خورش��ید به بدن برسد 
چ��را که در غیر این صورت، با افزایش احتمال کمبود ویتامین D، زمینه ایجاد برخی 

سرطان ها فراهم می شود.
در صورتی که مجبورید در تماس طولاني مدت با تابش آفتاب باشید، از كرم ضدآفتاب، 	•

كلاه آفتاب گير، عينك آفتابي و پوشش مناسب مثل لباس سفيد، آستين دار و يقه بلند 
استفاده کنید. 

کسانی که دارای پوست حساس هستند باید در بیرون از منزل از پیراهن آستین بلند، 	•
شلوار بلند، کلاه آفتابی، و عینک آفتابی استفاده کنند. لباس هایی که رنگ روشن دارند 
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مناسب تر هستند.
از عینک‌ه��ای آفتابی که میزان جذب اش��عه فرابنفش)UV( آنه��ا 99 تا 100 درصد 	•

است استفاده کنید.
در صورت حضور زیر آفتاب از کرم یا لوسیون ضد آفتاب که از پوست در برابر تشعشع 	•

اش��عه ماوراءبنفش محافظت می‌کند اس��تفاده ش��ود. با این حال این کار احتمالاً در 
جلوگیری از بروز ملانوم نقشی ندارد. در واقع هر فرد باید هر روز پیش از آنکه از منزل 
خارج شود از این كرم ها، بر روی تمامی سطوحی از پوست كه در معرض تابش اشعه 
خورش��ید قرار دارد اس��تفاده نماید. میزان محافظت این كرم ها با معیارSPF )عامل 
حفاظت در برابر خورش��ید( سنجیده می شود که بصورت یک عدد بیان می شود. هر 
چقدر این عدد بیشتر باشد، آن کرم یا لوسیون سبب حفاظت بیشتر پوست می گردد. 
حداقل SPF مناس��ب 15 اس��ت، اما توصیه بیشتر متخصصان پوست این است كه  

SPF باید بیشتر از 30 باشد. 
در نزدیکی آب، برف و شن باید بیش‌تر احتیاط نمود زیرا آنها اشعه‌های مضر خورشید 	•

را باز می‌تابانند.
اشعه فرابنفش خورشید، حتی در روزهای ابری نیز به سطح زمین می رسد. بنابراین 	•

توصیه می ش��ود هر روز از کرم ضدآفتاب اس��تفاده کرده و هر دو س��اعت یکبار، آن را 
تجدید کنید. همچنین بعد از ش��نا و تعرق زیاد نیز، اس��تفاده مجدد از کرم ضد آفتاب 

لازم است.
بع��د از تم��اس با نور خورش��يد، دوش بگيريد و عرق موجود روي پوس��ت، نمك، مواد 	•

شيميايي و فرآورده‌هاي ضدآفتاب را از تن خود بشوييد.
اگر مرتب آرایش می کنید، از لوازم آرایشی بدون چربی استفاده کنید زیرا لوازم آرایش 	•

چرب، منافذ پوس��تی را می بندند. مواد آرایش��ی دارای SPF به هیچ عنوان جایگزین 
کرم های مخصوص ضدآفتاب نیستند. 

از برنزه شدن چه از طریق خوابیدن در برابر نور خورشید یا لامپ های فرا بنفش پرهیز 	•
کنید.

ان��واع داروها می تواند پوس��ت را نس��بت به آفتاب حس��اس تر کن��د، از جمله: برخی 	•
آنتی بیوتیک ها مانند خانواده تتراس��ایکلین، ناپروکس��ن، داروهای ضد افس��ردگی، 
ضدپرفش��اری خون، داروهای قلبی و دیابت. در صورت مصرف این داروها از پوست 

خود مراقبت بیشتری به عمل آورید.

• جوشگاه )جای زخم قبلی( و سوختگی بر روی پوست	
• عفونت با انواع خاصی از ویروس پاپيلوماي انساني	
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• تماس طولانی با آرسنیک )اغلب در محیط کار(	
• التهاب مزمن پوست یا زخم پوست	
• بیماری‌هایی که پوس��ت را نس��بت به پرتو خورش��ید حساس 	

می‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌کنند مانند گزرودرما پیگمنتوزوم، آلبینیسم )زالی(
• سندروم خال سلول بازال 	

ی��ک بیماری نادر که در آن بیماران مس��تعد به ابتلا به س��رطان پوس��ت و اختلالات 
عضلانی اسکلتی هستند.

• پرتو‌درمانی )رادیوتراپی(	
کس��انی که تحت رادیوتراپی قرار گرفته اند در معرض ابتلا به سرطان پوست )اغلب 

چند دهه بعد از اتمام رادیوتراپی( هستند.
• تضعیف سیستم ایمنی )دفاعی( بدن )بر اثر دارو و یا بیماری(	
• سابقة شخصی از یک یا چند نوع سرطان 	
• سابقه خانوادگی سرطان پوست	
• كراتوز آفتابی )شاخی شدن پوست در اثر آفتاب(	

ضایعات پوس��تی کوچکی هس��تند که پوس��ته ریزی داش��ته و در اثر 
تماس طولانی با نور خورش��ید )بیش��تر در سر، گردن، دست‌ها( ایجاد 
می‌ش��وند. ممکن اس��ت این ضایعات در نواحی دیگر ب��دن نیز ایجاد 
ش��وند. ممکن اس��ت این ضایعات پوستی اولین نش��انه‌های سرطان 
پوست باشند. این ضایعه معمولاً بعد از ۴۰ سالگی ظاهر می‌شود اما 
ممکن است در افراد جوان تر نیز بروز کند. افراد سفید پوست با موهای 
بور و چش��مان روش��ن بیشتر در معرض خطر هس��تند. درمان زودرس 
ضایعات، برای جلوگیری از تبدیل آن‌ها به س��رطان سلول سنگفرشی 

پوست، توصیه می‌شود.

• 	)Bowen( بيماري بوون
نوع��ی از دلمه‌هاي پوس��ته‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌دار یا ضخیمی اس��ت که بر روی پوس��ت 
تشکیل می‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌شود که ممکن اس��ت به سرطان سلول سنگفرشی تبدیل 

شود.

• شاخک پوستی	
این ضایعه پوس��تی به شکل یک برآمدگی مخروطی شکل دارای پایه 
قرمز است که در سطح پوست رشد می‌کند. این ضایعه از کراتین )ماده 
تش��کیل دهنده ناخن( تشکیل شده اس��ت. شکل و اندازه این ضایعات 
بس��یار متفاوت است اما بیشتر آنها چند میلیمتر هستند. این ضایعه 

كراتوز آفتابی

)Bowen( بيماري بوون

شاخک پوستی



6

سرطان پوست

معمولاً در س��فید پوستان مسنی که س��ابقه مواجهه زیاد با آفتاب را 
دارند دیده می‌ش��ود. ممکن است سرطان ‌سلول سنگفرشی پوست در 

پایه این ضایعات ایجاد ‌شود. 

• التهاب لب ناشی ازآفتاب )لب کشاورزان(	
التهاب لب ناش��ی از آفتاب )Actinic Cheilitis( که با کراتوز آفتابی 
مرتبط اس��ت، بیماری پیش سرطانی اس��ت که معمولاً در لب پایینی 
به‌وج��ود می‌آید. اگر این بیماری درمان نش��ود، ام��کان دارد به‌صورت 

سرطان مهاجم سلول سنگفرشی درآید.

خال چه زمانی مشکل‌ساز می‌شود؟

تقریباً تمامی انسان ها روی پوست بدن خود خال یا نقاط تیره رنگ دارند. 
بیش��تر این خال ها در طی زندگی فرد، به ش��کلی عادی باقی مانده و روند 
تکاملی طبیعی خود را طی می کنند. این روند تکاملی شامل برجسته شدن 
و کمرنگ ش��دن خال به مرور زمان اس��ت. معمولاً س��طح خال صاف است. 
خال‌ه��ای طبیعی گرد یا بیضی ش��کل بوده و از پ��اک کن کوچکی که روی 
مداد قرار دارد بزرگ‌تر نیستند. اگر یک خال تغییرات غیرعادی داشته باشد، 
باید حتماً از نظر احتمال ایجاد شدن ملانوم بدخیم دقیقاً بررسی شود. اکثر 
خال‌ها در جوانی یا اوائل بزرگس��الی به‌وج��ود می‌آیند. به‌وجود آمدن خال 
در بزرگس��الی غیرعادی است. یک دس��ته از خال ها اصطلاحاً غیرمعمول 
)آتیپیک( نامیده می ش��وند. خال های آتیپیک سرطانی نیستند، اما امکان 

دارد سرطانی بشوند.
خال های آتیپیک بزرگ تر هس��تند، ش��کل نامنظم‌تری دارند، حاشیه‌های 
شکاف دار یا به‌تدریج محو شونده‌ای دارند، امکان دارد مسطح یا برجسته 
بوده یا س��طح آنها صاف یا زبر باش��د و معمولاً دارای چند رنگ هستند از 

جمله صورتی، قرمز، برنزی و قهوه‌ای.
مهمترین تغییراتی که می تواند نشانه سرطانی شدن یک خال باشد بصورت 
ABCDE بیان می شود که در اینجا بطور خلاصه به ذکر آنها می پردازیم:

• عدم تقارن )A= Asymmetry(: بیش��تر خال ها حاش��یه قرینه و 	
گرد دارند. منظور از عدم تقارن این است که نصف خال با نصف دیگر 
آن مطابقت نداش��ته باشد )خال‌های طبیعی متقارن هستند(. اگر یک 
خال متقارن بودنش را از دست بدهد و دو نیمه آن از نظر رنگ و طرح و 

ضخامت متفاوت باشند، حتماً باید بررسی شود.

التهاب لب ناش��ی ازآفتاب 
)لب کشاورزان(

عدم تقارن
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• حاشیه نامنظم )irregularity B= Border(: اگر مرز یا لبه‌های 	
خال ناهموار یا ناصاف، نامشخص یا محو، یا نامنظم باشد به شکلی 
ک��ه نت��وان این حاش��یه را بطور مش��خص تعیین کرد، بای��د معاینات 

تخصصی بیشتری انجام شود.
• رن��گ )C= Color(: خال‌ه��ای نرمال معم��ولاً دارای یک رنگ واحد 	

)معمولاً قهوه ای( هس��تند. این رنگ قهوه ای می تواند شامل طیفی 
از رنگ های قهوه ای روشن تا قهوه ای تیره باشد. خال ها با گذر زمان 
معمولاً روشن تر می ش��وند. اگر خالی تیره تر شد و به سیاهی زد و یا 
قسمت های مختلف آن تیره و روشن شد، یا رنگ های مختلف آبی و 
قرمز و...در آن مش��اهده شد، می تواند نشانه بدخیم شدن آن باشد که 

نیازمند بررسی بیشتر است.
• اندازه )D= Diameter(: خال های خوش خیم معمولا کوچک تر از 	

6 میلی متر هستند. اگر قطر خال بزرگ‌تر از قطر پاک‌کن کوچکی باشد 
که روی مداد قرار دارد، مشکوک به حساب می‌آید.

• تحول و تغییر ش��کل )E= Evolving(: اگر خال��ی در حال تحول 	
باش��د، یعنی کوچک تر یا بزرگتر ش��ده یا رنگش تغییر نماید یا خارش 
یا خونریزی آن ش��روع ش��ود، باید تحت بررسی بیشتر قرار گیرد. اگر 
بخش��ی از خ��ال بالات��ر از بقیه به نظر آید یا بالاتر از س��طح پوس��ت 
قرار گرفته باشد، باید بررس��ی شود. ضایعات ملانومی اغلب بزرگ تر 

می شوند یا ارتفاع آنها به سرعت تغییر می‌کند.

حاشیه نامنظم

رنگ

نکت��ه مهم: اگر فک��ر می‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌کنید در 
معرض خطر س��رطان پوس��ت 
هس��تید، باید با پزش��ک در این 
م��ورد صحب��ت کنید؛ پزش��ک 
مي‌تواند راه‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌هایی را برای کاهش 

خطر به شما پیشنهاد كند.
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راهنمایی‌هایی برای تشخیص زودرس سرطان پوست

پوس��ت خود را به‌طور منظم معاینه کنید. بهتر اس��ت پوست خود را پس از دوش گرفتن و 
زمانی که مرطوب است چک کنید.

یکی از نقاط رایج تشکیل ملانوم در مردان قسمت پشت بدن، و در زنان قسمت پایینی ساق 
پا است. با این حال به این محل ها اکتفا نکنید. ماهی یک بار تمام بدن خود را برای یافتن 

خال یا لکه مشکوک از قسمت سر تا پایین پا بررسی کنید.
 نواحی پنهان را باید بیشتر بررسی کرد:

لای انگشتان دست و پا	•
کشاله ران	•
کف پاها	•
پشت زانو ها	•

 پوست سر و گردن را باید برای یافتن خال وارسی نمود.
 بای��د از یک آینه اس��تفاده کرد یا از یک��ی از اعضای خانواده درخواس��ت نمود که در 

وارسی این نواحی کمک کند.
 مخصوصاً باید درباره خالی که تازه ظاهر شده است بسیار مظنون بود.

 می‌توانی��د از خال ها عکس بگیرید تا بتوانید متوجه تغییرات آنها در آینده ش��وید. اگر 
نوجوان هستید، باردار هستید یا حوالی یائسگی هستید توجه بیشتری به خال ها و لکه ها 

داشته باشید چون در این زمان ها تغییرات هورمونی در بدن رخ می‌دهند.
اگ��ر خال یا لکه‌ای در بدن دیده ش��ود که دارای یکی از ABCDE های ملانوم باش��د، یا 
حساسیت غیرطبیعی نسبت به فشار یا لمس داشته، خارش کند، نشت کند، پوسته‌دار باشد، 

التیام نیابد یا ناحیه فراتر از خال به رنگ قرمز در آید یا متورم شود، باید بررسی شود.



اصول و شیوه های کلی 

سرطان قابل پيشگيري و درمان است ؛ با خودمراقبتي و امید 
اصول ده گانه در پیشگیری از سرطان 

شت، درمان و آموزش پزشکی وزارت بهدا
  دفتر آموزش و ارتقای سلامت

    مرکز روابط عمومی و اطلاع رسانی  /شورای فرهنگی
        دفتر بیماری های غیر واگیر/ اداره سرطان
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پیشگیری از سرطان؛ اصول و شیوه های کلی 

اصول ده گانه در پیشگیری از سرطان

طبق اسناد سازمان جهانی بهداشت، از 40 درصد سرطان ها می توان پیشگیری کرد 
و مواردی هم که قابل پیشگیری نیستند، اگر در سایه خودمراقبتی، نگاه امیدوارانه 
به اثر بخشی روش های تشخیصی و درمانی و مراجعه به موقع، زودهنگام تشخیص 
داده شوند، درمان پذیر ترند. شاید اگر بدانید که دست کم نیمی از سرطان ها با درمان 

مناسب علاج خواهند شد زودتر به علایم مشکوک خود توجه کنید. 
گاهی در روزنامه ها و ش��بکه های اجتماع��ی چیزهایی را درباره نقش یک عامل در 
ایجاد س��رطان یا پیش��گیری از آن می بینید که با  مواردی که تا به حال شنیده اید 
متناقض اس��ت. علت این اس��ت که در خیلی از موارد هنوز پژوهش ها درباره نقش 
این موارد به نتیجه نرسیده اند. اما موارد زیادی نیز هستند که اثرات ثابت شده ای 
در ایجاد یا پیشگیری از سرطان دارند و با به کارگیری آنها می توانید احتمال ایجاد 
س��رطان را در خود کاهش دهید. از آنجایی که به جز موارد زیر، بس��یاری از عوامل 
محیطی دیگر و از همه مهمتر اس��تعداد ژنتیکی نیز در ایجاد س��رطان نقش دارند، 
بنابراین ممکن اس��ت حتی با به کارگیری این روش ها نیز دچار س��رطان ش��وید اما 
تردیدی نداشته باشید که با این روش های ساده، احتمال سرطان را در خود کاهش 
م��ی دهی��د یا ب��روز آن را به تعویق می اندازی��د. در اینجا به چند پی��ام کلیدی برای 

پیشگیری و تشخیص زودهنگام سرطان اشاره می کنیم: 
»پي��ام اول: از مصرف دخانی��ات پرهیز کنید/ پيام دوم: فعالیت بدنی منظم داش��ته 
باش��ید/ پيام سوم: وزن خود را در حالت ایده آل نگه دارید/ پيام چهارم: تغذیه سالم 
داشته باشید/ پيام پنجم: خود را در برابر عفونت ها محافظت کنید/ پيام ششم: از 
پوست خود محافظت کنید/ پيام هفتم:‌ در منزل و محیط کار اصول ایمنی را رعایت 
کنید/ پيام هش��تم: زندگی روانی معنوی س��المی داشته باش��ید/ پيام  نهم: زندگی 
اجتماعی سالمی داشته باشید/ پيام دهم:‌ در صورت دارا بودن علایم هشدار دهنده 

سرطان به پزشک مراجعه کنید.«
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1. از مصرف دخانیات پرهیز کنید

اس��تفاده از هر یک از فرآورده های توتون مانند س��يگار، پيپ و قلیان خطرناک است و 
موجب انواع سرطان از جمله ریه، مثانه، کلیه و دهانه رحم می شود.

حتی جويدن توتون نیز خطرناک است و احتمال سرطان های دهان و لوزالمعده را زیاد 
می کند. 

حتي اگر سيگار هم نميك شيد، از نشستن در جاهايي كه افراد دیگری سيگار ميك شند 
خودداري نماييد. 

 اگر س��یگار می کشید، ترک سیگار ش��اید مهمترین تصمیم زندگی تان باشد. آثار ترک 
سیگار از همان ساعت های اولیه ترک آشکار می شود.

هر چه زودتر سیگار را ترک کنید، سود بیشتری می برید و هرچه زمان بیشتری سپری 
شود، مزایای حاصل از آن افزایش می‌یابد.  

2. فعالیت بدنی منظم داشته باشید
فعالیت بدنی منظم احتمال سرطان هایی چون پستان و روده بزرگ را کاهش می دهد.

مطلوب این اس��ت که هفته ای 150 دقیقه ورزش کنید یا 75 دقیقه ورزش متوس��ط 
انجام دهید. اگر بخواهیم س��اده بگوییم بهتر است روزانه 30 دقيقه ورزش کنید به طوری 
که ضربان قلب شما بالا برود و در کنار آن تمرین هایی برای تقویت عضلات داشته باشید.
اگر نمی توانید به اندازه مطلوب ورزش کنید، مطمئن باشید که حتی چند دقیقه ورزش 
کردن بهتر از ورزش نکردن است.  از نشستن طولانی مدت از جمله برای تماشای تلویزیون 

بپرهیزید.
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3.  وزن خود را در حالت ایده آل نگه دارید

وزن بالا احتمال انواع س��رطان به خصوص پس��تان، پروس��تات و روده بزرگ را افزایش 
می دهد.

توجه داشته باشید که بالا بودن وزن به هنگام تولد رابطه مختصری با خطر سرطان دارد 
اما افزایش وزن در دوران بزرگسالی در تمام موارد با افزایش خطر سرطان مرتبط است.

از کاهش و افزایش وزن مکرر بپرهیزید چون اندکی بر خطر سرطان تأثیر دارد.
مصرف مواد غذايي نشاسته ای را کم کنید و از رژيم هاي غذايی که از نظر ميوه جات و 

سبزي جات تازه غني هستند، استفاده کنید.
از نوشیدنی های شکردار پرهیز کنید و این 

نوشیدنی ها را با آب جایگزین کنید. 
به اندازه مناسب غذا بخورید. سعي کنيد 
وعده هاي اصلي غ��ذا حذف نگردد، زيرا در 
اين صورت ناچار به ري��زه خواري خواهيد 

شد.
غذا را در کم��ال آرامش صرف کنید. در 

حالت استرس و اضطراب غذا نخورید.

4. تغذیه سالم داشته باشید

از غذاهاي كم چرب و تا حد امكان فاقد چربي‌هاي حيواني استفاده کنید. 
روزانه 5 وعده از سبزي ها و ميوه ها استفاده کنید.

از روش ه��ای صحی��ح پخت مانند کباب��ی، بخارپز، آب پز و پخت ملای��م در حرارت کم 
استفاده کنید. غذاهای نیم سوخته و سوخته )کباب، جوجه کباب، ته دیگ، سیب زمینی و 

پیاز داغ سوخته( را مصرف نکنید. 
از مص��رف انواع گوش��ت های دودی ش��ده، نمک سودش��ده یا فرآوری ش��ده با مواد 

شیمیایی و نگه دارنده مانند سوسیس و کالباس و کنسرو بپرهیزید.
مصرف قند و شکر تصفیه شده را کاهش دهید. 

مص��رف نم��ک را محدود کنید و ب��رای طعم دار ک��ردن غذا از ادویه و چاش��نی گیاهی 
استفاده کنید.

از مصرف مشروبات الكلي پرهيز نماييد. هر چه میزان مصرف الکل بیشتر و طول دوره 
آن طولانی تر باشد، احتمال سرطان افزایش می یابد.
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5. خود را در برابر عفونت ها محافظت کنید

برای پیش��گیری از ابتلا به  ویروس هپاتیت  HBV) B( لازم اس��ت به خصوص افراد 
پرخطر واکسن بزنند مانند کسانی که  با فرآورده‌های خونی سر و کار دارند و یا رفتارهای 

جنسی پرخطر دارند.
برای آمیزش جنس��ی از وس��ایل یا مواد محافظت‌کننده، اس��تفاده کنید تا به ویروس 
پاپیلوم انسانی)HPV(  و سرطان های ناشی از آن مانند سرطان دهان،  دهانه رحم و مقعد 

مبتلا نشوید.

6. از پوست خود محافظت کنید

 سعی کنید در معرض نور شدید آفتاب قرار نگیرید به خصوص از ساعت 10 صبح تا 4 
عصر. اما باید توجه کرد که به میزان مناس��ب نور ملایم خورش��ید به بدن برسد چرا که در 
غیر این صورت، با افزایش احتمال کمبود ویتامین D، زمینه ایجاد برخی سرطان ها فراهم 

می شود.
 در صورتی که مجبورید در تماس طولاني مدت با تابش آفتاب باشید، از كرم ضدآفتاب، 
كلاه آفتاب گير، عينك آفتابي و پوش��ش مناس��ب مثل لباس س��فيد، آستين دار و يقه بلند 

استفاده کنید.
از عینک‌های آفتابی که میزان جذب اشعه فرابنفش UV آنها 99 تا 100 درصد است 

استفاده کنید.
از کرم یا لوس��یون ضدآفتابی اس��تفاده کنید که دارای طیفی گس��ترده باش��د و فاکتور 

محافظتی آفتاب )SPF( آن بطور متوسط 15 باشد. 
در نزدیکی آب، برف، و شن باید بیش‌تر احتیاط نمود زیرا آنها اشعه‌های مضر خورشید 

را باز می‌تابانند.
اش��عه فرابنفش خورشید، حتی در روزهای ابری نیز به سطح زمین می رسد. بنابراین 
توصیه می شود هر روز از کرم ضدآفتاب استفاده کرده و هر دو ساعت یکبار، آن را تجدید 

کنید. همچنین بعد از شنا و تعرق زیاد نیز، استفاده مجدد از کرم ضد آفتاب لازم است.
بع��د از تم��اس با نور خورش��يد، دوش بگيريد و ع��رق موجود روي پوس��ت، نمك، مواد 

شيميايي و فرآورده‌هاي ضدآفتاب را از تن خود بشوييد.
اگر مرتب آرایش می کنید، از لوازم آرایش��ی بدون چربی استفاده کنید زیرا لوازم آرایش 
چرب، منافذ پوستی را می بندند. مواد آرایشی دارای SPF به هیچ عنوان جایگزین کرم های 

مخصوص ضدآفتاب نیستند. 



6

پیشگیری از سرطان؛ اصول و شیوه های کلی 

7. در منزل و محیط کار اصول ایمنی را عایت کنید

برخی از مشاغل شامل کش��اورزی، سم پاشی، نقاشی، مبل‌سازی، کار در صنایع آهن، 
فولاد، زغال س��نگ، لاس��تیک و کار تولید یا تعمیر پوتین و کفش خطر برخی سرطان ها را 

افزایش می دهند.
 از تم��اس ب��ا آفت کش ه��ا بپرهیزید. جذب آفت کش ها بیش��تر از راه پوس��ت صورت 

می گیرد. در صورت تماس باید بدن را به سرعت شستشو داد. 
ب��ه هنگام کار با حلال‌ها، باید مطمئن ش��وید که اتاق کاملاً تهویه می‌ش��ود. در صورت 

امکان در بیرون از منزل کار کنید یا پنجره‌ها را باز کنید.
از برخورد غیرضروری با اشعه ایکس تا حد امکان پرهیز کنید.

اگر در محیطی کار می‌کنید که در آن در معرض تراکم بالایی از ذرات ریز، الیاف و گرد و 
غبار قرار دارید، ماسک محافظ مناسب را روی بینی و دهان خود قرار دهید و مطمئن شوید 

ماسک به طرز صحیح روی صورت شما قرار گرفته است و مانع از دید شما نمی‌شود.
تا حد ممکن سطوح کاری را عاری از گرد و غبار و مواد شیمیایی نگه دارید و از روش‌های 

تمیز کردن تر)مرطوب( استفاده نمایید تا گرد و غبار ایجاد نشود.

از برنزه شدن چه از طریق خوابیدن در برابر نور خورشید یا لامپ های فرا بنفش پرهیز 
کنید.

داروها می تواند پوست را نسبت به آفتاب حساس تر کند، از جمله: برخی آنتی بیوتیک ها 
مانند خانواده تتراس��ایکلین، ناپروکس��ن، داروهای ضد افس��ردگی، ضد پرفشاری خون، 

داروهای قلبی و دیابت. 
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8. زندگی روانی معنوی سالمی داشته باشید

در زندگی اهداف واقع گرایانه داشته باشید.
از تنش و اضطراب پرهیز کنید. اضطراب سیستم دفاعی بدن را تضعیف می کند.
در صورت دارا بودن علایم بیماری روانی مانند افسردگی به پزشک مراجعه کنید.

به طور میانگین هفت س��اعت در ش��ب بخوابید. نداش��تن خواب کافی میل به خوردن 
شیرینی جات را بالا  و قدرت دفاعی بدن را پایین می برد.

خویشتن را دوست بدارید و به جسم و روان خود احترام بگذارید.
زندگی س��ختی های زیادی دارد اما ش��اید باوره��ای امیدوارانه یگانه راهی باش��د که 

می توان دشواری ها را پشت سر گذاشت.  
دقایقی از روز را به خلوت کردن با خود و نماز و نیایش بپردازید تا به آرامش برسید.

به خداوند و حکمت او اعتماد کنید و به رحمت او امیدوار باشید.

9. زندگی اجتماعی سالمی داشته باشید

با دیگران با مهربانی و احترام  رفتار کنید.
از رقابت های ناسالم و تنش آفرین بپرهیزید.

به عقاید دیگران احترام بگذارید و به آنها توهین 
نکنید.

دیگ��ران را دوس��ت بدارید و قض��اوت زودهنگام 
نداشته باشید.

همه آدم ها، خوبی ها و بدی هایی دارند. آنها را همانگونه که هستند، بپذیرید.
اگر کس��ی در حق ش��ما بدی کرد، خشم خود را کنترل کنید و تلاش کنید او را ببخشید. 
اگر به موضوعات از دیدگاه دیگران نگاه کنید ش��اید خیلی از بدی های دیگران را راحت تر 

بپذیرید.
از خود و دیگران توقعات غیر واقع بینانه نداش��ته باش��ید تا باعث رنج و ناراحتی ش��ما 

نگردد. 
در زندگی با دیگران مشورت کنید اما در پایان خود تصمیم گیری کنید. نگذارید دیگران 

احساسات و هیجانات شما را هدایت کنند.
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10. در صورت دارا بودن علایم هشدار دهنده سرطان به پزشک مراجعه کنید

ابتلای به سرطان در اقوام درجه یک
تغییر در خال های پوستی 

زخم های بدون بهبود 
توده در هر جای بدن 

سرفه یا گرفتگی صدای طولانی مدت 
اختلال بلع یا سوء هاضمه طولانی

استفراغ یا سرفه خونی
اسهال یا یبوست طولانی 

خونریزی غیر طبیعی ادرار، مدفوع، واژن، نوک پستان
بی اشتهایی یا کاهش وزن بی دلیل



تغذیه

سرطان قابل پيشگيري و درمان است ؛ با خودمراقبتي و امید 
 

شت، درمان و آموزش پزشکی وزارت بهدا

پیشگیری از سرطان؛ 
تـغـذیه

  دفتر آموزش و ارتقای سلامت
    مرکز روابط عمومی و اطلاع رسانی  /شورای فرهنگی

        دفتر بیماری های غیر واگیر/ اداره سرطان
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 پیشگیری از سرطان؛ تغذیه 

نقش تغذیه س��الم در پیش��گیری و حتی درمان س��رطان تایید شده است. ش��یوه زندگی و 
عادت های تغذیه سهم مهمی در بروز سرطان دارد به طوری که درصد زیادی از موارد سرطان 

با تغذیه نامناسب ارتباط دارد. تغذیه از چندین جهت با سرطان ارتباط دارد:

	 تغذیه با کالری بالا زمینه س��رطان را فراهم می آورد: ارتباط چاقی و اضافه
وزن با افزایش احتمال ابتلا به چندین نوع سرطان مشخص شده است که از جمله 
آنها سرطان پستان )خصوصاً در زنان یائسه(، سرطان رحم، سرطان مری و سرطان 
روده بزرگ است. همچنین در مورد سرطان پستان، ارتباط بین کاهش وزن و کاهش 
خطر ابتلا به س��رطان در مطالعات مشخص شده اس��ت و افراد دچار اضافه وزن 
یا چاقی تش��ویق می‌شوند تا وزن خود را کم کنند. بنابراین یکی از اقدامات اصلی 
کاهش مصرف مواد قندی و چربی‌های اشباع شده است که میزان زیادی از کالری 
دارند و مقدار کمی مواد مغذی به بدن می‌رسانند. همچنین لازم است مواد غذایی 
مانند غذاهای س��رخ کرده، کیک، آب‌نبات، بیس��کویت، شربت‌ها و نوشیدنی‌های 
ش��یرین نیز محدود ش��ود چراکه لفظ کم‌چرب یا بدون چربی روی مواد غذایی به 
معنای کم کالری بودن آنها نیس��ت و در حقیقت کیک‌‌ها، بیس��کويیت‌‌ها و س��ایر 

موادغذایی کم‌چربی همچنان سرشار از کالری هستند.
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	 برخی از انواع مواد غذایی زمینه س��رطان را فراهم و برخی دیگر احتمال
سرطان را کم می کنند: علاوه بر ميزان کل كالري دریافتی در روز، ميزان مصرف 
ميوه‌ها و سبزيجات تازه، نوع و مقدار پروتئين‌هاي غذایي، سهم چربي‌هاي اشباع 
)مانن��د روغن‌هاي جام��د و چربي منابع حيواني( و چربي‌هاي غيراش��باع )مانند 
روغن‌ه��اي گياه��ي مثل روغ��ن زيتون و كان��ولا( نیز از عوامل غذایي هس��تند كه 

مي‌توانند در كاهش و يا افزايش بروز بيماري سرطان مؤثر باشند.

	 نوع آماده کردن مواد غذایی با س��رطان ارتباط دارد: سوزاندن یا زغال شدگی
گوش��ت باعث ایجاد مواد س��رطان زا می شود. اگر هم روش کباب کردن را انتخاب 
کردید، نگذارید گوش��ت حرارت خیلی بالایی بگیرد و سوخته شود. به جای سرخ 

کردن غذا از روش های سالم مانند آب پزکردن و بخار پزکردن استفاده کنید.
بنابراين براي پیشگیری و مقابله صحیح با اين بيماري، آشنایی با موادغذایی لازم است تا 

هر فردی بداند چه غذاهایي بخورد و از خوردن چه غذاهایي پرهیز کند.
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پیشنهادهایی برای غذای سالم

oo .از رژیم غذایی غنی از مواد گیاهی استفاده کنید
گیاه��ان دارای چربی کمتر، فیبر بیش��تر و مواد مغذی ضد س��رطان هس��تند که به تقویت 
سیستم ایمنی بدن برای مبارزه با سرطان کمک می کنند به همین دلیل بیشتر غذاهای گیاهی 

ضد سرطان هستند.
	 بهتر اس��ت حداقل دو س��وم م��واد غذایی مصرفی در هر وع��ده، گیاهی و حداکثر

یک س��وم مواد غذایی حیوانی باش��د.  در عین حال باید بین میزان فعالیت بدنی و 
کالری مصرفی، تعادل و توازن برقرار باش��د. بشقاب غذایی که حداقل دو سوم آن 
با غلات س��بوس دار، سبزیجات، لوبیا یا میوه پر شده است و حداکثر یک سوم آن 

فرآورده های لبنی، ماهی یا گوشت باشد، برای این منظور کمک کننده است.
	 روزانه 5 بار یا بیش‌تر سبزیجات و میوه‌های متنوع مصرف کنید. استفاده از میوه

و سبزیجات در هر وعدة غذایی و میان‌وعده‌‌ها مفید است.
	 مصرف س��بزیجات س��رخ ش��ده را محدود کنید و از آب میوه و سبزیجات خالص

استفاده کنید.
	 سعی کنید مواد غذایی را به طور کامل یعنی نزدیک به شکل اصلی خود مصرف

کنید. بعنوان مثال به جای نوشیدن یک لیوان آب سیب، یک سیب بخورید.
	 .حداقل بعضی از میوه ها و سبزیجات را به صورت خام مصرف کنید
	 در هنگام پخت سبزیجات، از مقدار کمی آب استفاده کنید. پخت بیش از حد سبزی

باعث از بین رفتن بسیاری از ویتامین ها و مواد معدنی موجود در آن می شود. 
	 تمام میوه ها و س��بزیجات را بشویید. شستشو تمام سموم و آفت کش ها از بین

نمی برد، اما آن را کاهش می دهد.
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ب��رای اینک��ه غذاهای گیاهی را درهر وعده رژیم غذایی خود داش��ته باش��ید، 
راهنمای ساده زیر کمک کننده است:

	.صبحانه: میوه ها و آجیل را به غلات صبحانه )بلغور یا جو دو سر( اضافه کنید
	 ناهار: یک بش��قاب بزرگ س��الاد را با لوبیا، نخود فرنگی و یا دیگر حبوبات مورد

علاقه تهیه کنید. ساندویچ از نان کامل سبوس دار که با کاهو، گوجه فرنگی و دیگر 
سبزیجات )هویج، کلم رنده شده و یک قطعه میوه( پر شده مصرف نمایید.

	 میان وعده: میوه های تازه و س��بزیجات مصرف کنی��د و وقتی به خارج از منزل
می روید موز و س��یب همراه خود داش��ته باشید. از س��بزیجات خام مانند هویج، 
کرف��س، خیار و فلفل مصرف کنید. از آجیل و دانه ها و میوه های خش��ک ش��ده 

مصرف نمایید.
	 ش��ام: س��بزیجات تازه را به همراه برنج و یا ماکارونی مصرف کنید. سیب زمینی

پخته را با کلم بروکلی، ماست و سبزیجات کمی سرخ شده مصرف نمایید. هنگام 
مصرف ماکارونی به جای اس��تفاده از س��س خامه از سس گوجه با روغن زیتون 

استفاده کنید.
	.دسر: به جای استفاده از دسر چرب از میوه استفاده کنید
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oo .در رژیم غذایی خود، فیبر کافی در نظر بگیرید
فیبر بخش��ی از غلات، میوه ها، و س��بزیجات اس��ت که بدن نمی تواند آن را هضم کند. انواع 
فیبرها ش��امل فیبرهای محلول و نامحلول اس��ت. فیبرها موجب کاهش کلسترول خون و 
کاهش بروز بیماری‌‌های قلبی می‌‌شوند و نقش کلیدی در حفظ سلامت دستگاه گوارش ایفا 
می کنند و باعث می شوند ترکیبات سرطان زا قبل از ایجاد آسیب همراه با مواد غذایی در حال 
حرکت، از طریق دستگاه گوارش خارج شوند. فیبر به میزان زیادی در غلات سبوس دار ) جو 
دو س��ر، ذرت بو داده، برنج قهوه ای، غلات و گندم کامل(، حبوبات )عدس، لوبیا، لپه، نخود، 
نخود فرنگی(، میوه ها )تمش��ک، س��یب، گلابی، توت فرنگی، موز، زغال اخته، انبه، زردآلو، 
مرکبات، میوه های خشک، آلو، کشمش( و سبزیجات ) اسفناج، سبزیجات برگدار سبز تیره، 
نخود فرنگی، کنگر فرنگی، ذرت، هویج، گوجه فرنگی، کلم بروکلی، سیب زمینی( وجود دارد. 

توصیه هایی برای چگونگی اضافه کردن فیبر به رژیم غذایی:
	.از برنج قهوه ای به جای برنج سفید استفاده کنید
	.نان سبوس دار را به جای نان سفید جایگزین کنید 
	.ذرت بو داده به جای چیپس سیب زمینی مصرف کنید
	.میوه های تازه مانند گلابی، موز یا سیب )با پوست( بخورید 
	.از خوردن هویج تازه و کرفس، به جای چیپس لذت ببرد 
	.از لوبیا به جای گوشت چرخ کرده و همبرگر استفاده کنید
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oo .مصرف گوشت قرمز و گوشت‌های فرآوری شده را محدود کنید

گوش��ت فاقد فیبر و دیگر مواد مغذی ضد س��رطان اس��ت و اغلب س��طوح بس��یار بالایی از 
چربی های اش��باع ش��ده در آن وجود دارد. اکثر مردم گوشت را بیش��تر از میزان مورد نیاز و 
ضروری مصرف می کنند. ش��ما می توانید با کاهش مصرف محصولات حیوانی و انتخاب 
محصولات پروتئینی س��الم، خطر ابتلا به س��رطان را کاهش دهید. بعضی مطالعات رابطه 
مصرف زیاد گوش��ت فرآوری ش��ده و س��رطان‌‌های روده بزرگ، راس��ت روده و معده را نشان 
داده اند. این رابطه ممکن است با نیتریت مرتبط باشد که برای حفظ رنگ و جلوگیری از رشد 
باکتری‌ها به سوسیس، کالباس و همبرگر اضافه می‌‌شود. مصرف گوشت‌‌های فرآوری شده و 
گوشت‌هایی که به روش‌‌هایی مانند نمک سود کردن و دودی کردن نگهداری می‌‌شوند موجب 

تماس با مواد مضر و سرطان‌‌زا می شود.
	 برش‌‌ه��ای نازک‌‌تر و با مقدار کم‌تر گوش��ت را انتخاب کنید. بهتر اس��ت مقدار کل

گوشت رژیم غذایی را به کمتر از پانزده درصد از کل کالری مورد نیاز روزانه کاهش 
دهید.
	.از گوشت آب‌پز یا کبابی به جای گوشت سرخ شده استفاده کنید
	.گوشت کم چرب مانند ماهی، مرغ یا بوقلمون را انتخاب کنید
	.لوبیا و دیگر منابع پروتئین گیاهی را به وعده های غذایی خود اضافه کنید
	.از گوشت فرآوری شده مانند هات داگ، سوسیس و کالباس دوری کنید
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oo .چربی را از رژیم غذایی خود حذف نکنید
حذف کامل چربی از برنامه غذایی منطقی نیس��ت چراکه برخی از انواع چربی ها 
بدن را در برابر سرطان، محافظت می کنند. بنابراین لازم است از چربی های مناسب 

به میزان متعادل استفاده کرد.
چربی های اشباع شده و چربی های ترانس برای سلامتی مضر هستند. چربی های اشباع 
شده روغن‌‌هایی است که در دمای اتاق به ‌صورت جامد هستند و عمدتا در محصولات حیوانی 
مانند گوشت قرمز، محصولات لبنی و تخم مرغ یافت می شود. اما چربی های اشباع نشده 
که از منابع گیاهی تولید می شوند و در دمای اتاق مایع هستند، خطر ابتلا به سرطان را کاهش 
می دهند. منابع سرشار از چربی های اشباع نشده شامل روغن زیتون، روغن کانولا، آجیل و 
آوکادو است. همچنین اسیدهای چرب امگا-3 که در سلامت قلب و مغز نیز تاثیر دارند در این 
گ��روه ق��رار می گیرند. منابع خوب امگا 3 عبارتند از: ماهی قزل آلا، ماهی تن و برخی دانه ها. 

توصیه هایی برای انتخاب چربی های مفید:
	 استفاده از مواد غذایی حاوی چربی های اشباع مثل گوشت قرمز، کره و تخم مرغ

را کاهش دهید.
	.روغن زیتون و یا روغن کانولا جایگزین خوبی برای روغن نباتی در پخت غذاهاست
	 آجیل و دانه ها مثل گردو، بادام، تخمه کدو، فندق و دانه کنجد به سالاد، سوپ و یا

غذاهای دیگر اضافه کنید.
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 ماهی قزل آلا، ساردین، شاه ماهی یا ماهی سفید را در رژیم غذایی هفتگی خود قرار دهید.	
 مواد تشکیل دهنده بر روی برچسب های مواد غذایی را بررسی و از مصرف مواد غذایی که با 	

روغن های هیدروژنه و یا نیمه هیدروژنه تهیه شده است، اجتناب کنید.
 هنگام تمیزکردن گوشت و یا خوردن آن چربی را از گوشت جدا کنید.	
  محصولات لبنی بدون چربی و تخم مرغ که با اس��یدهای چرب امگا-3 غنی ش��ده اس��ت را 	

انتخاب کنید.
 مصرف فست فود، غذاهای سرخ شده و غذاهای بسته بندی شده مانند چیپس سیب زمینی، 	

شیرینی جات، بیسکویت، سیب زمینی سرخ کرده که چربی ترانس بالایی دارند، را محدود کنید.

ooالکل ننوشید
الکل علت شناخته‌ش��ده در بروز تعداد زیادی از سرطان‌هاست )سرطان دهان، حلق، حنجره، مری، کبد، 
روده و پستان(. ترکیب الکل و سیگار خطر بروز برخی از سرطان‌‌ها را بسیار بیش‌تر می‌‌کند. مصرف مداوم 
حتی مقادیر اندک الکل در زنان با خطر بروز س��رطان پس��تان مرتبط است. لذا اکیداً توصیه می‌‌شود که 
به خصوص زنان با احتمال بالاتر خطر سرطان پستان )از جمله زنانی که سابقه خانوادگی دارند(، الکل 

مصرف نکنند.
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چه مواد غذایی از سرطان پیشگیری می کنند
بعضی مواد غذایی باعث تقویت سیستم ایمنی بدن شده و فرد را در برابر سرطان محافظت 
می کنند. در این قسمت ابتدا به مواد مغذی موجود در غذاها اشاره می کنیم سپس به انواع 

مواد غذایی که دارای اثر پیشگیری کننده هستند می پردازیم. ابتدا مواد مغذی:

آنتی اکس��یدان ها موادی هس��تند ک��ه مانع از 
آسیب سلول ها و بافت ها می شوند و می توانند از 
بروز تغییرات سلول های بدخیم جلوگیری کنند. 
میوه و سبزی بهترین منابع آنتی اکسیدان هایی 
مانند بت��ا کاروتن )رنگدانه های گیاهی(، ویتامین 
C، ویتامین E و سلنیوم هستند. بهترین راه تامین 
مواد آنتی اکسیدان استفاده از میوه و سبزیجات 

تازه است نه مصرف مکمل ها و ویتامین ها.

ویتامی��ن A و بتاکاروتن، که ویتامی��ن آ هم در منابع 
غذای��ی گیاهی و ه��م حیوانی وج��ود دارد و بتاکاروتن 
نوعی آنتی‌‌اکس��یدان مرتبط ب��ا ویتامین ‌‌آ اس��ت. این 
ویتامی��ن برای حفظ س�المتی بافت‌‌ها ض��روری بوده 
و خط��ر س��رطان را کاه��ش می ده��د. گرچ��ه خوردن 
س��بزی های برگ س��بز و زرد و میوه های رنگی حاوی 
بتاکاروتن )اس��فناج، هوی��ج، مرکبات، زردآل��و، طالبی، 
کدو تنبل و انبه( می‌‌تواند کمک‌کننده باش��د از مصرف 
مکمل‌‌ه��ای بتاکاروتن به مقدار زیاد باید خودداری کرد 
چراکه مصرف بیش از اندازه آن خطرناک و مضر است.

ویتامین C در بس��یاری از میوه‌‌ها و سبزیجات 
خصوص��اً مرکب��ات وج��ود دارد. بی��ن مص��رف 
ویتامی��ن ث و کاه��ش خطر بروز س��رطان رابطه 
وج��ود دارد ول��ی مصرف ویتامی��ن ث به‌صورت 
مکمل باعث کاهش خطر بروز سرطان نشده است.
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ویتامی��ن E، یا آلفاتوکوف��رول فعال‌‌ترین نوع 
ویتامین "ای" و یک آنتی‌‌اکس��یدان قوی است. 
روغ��ن جوانه گندم و آفتابگ��ردان، مغزها مانند 
بادام و سبزی های برگ سبز از منابع ویتامین 

"ای" هستند.

سلنیوم یک ماده معدنی است که در فعالیت آنتی‌‌اکسیدانی 
بدن نقش دارد. برخی مطالعات نشان می‌‌دهند که مصرف 
مکمل س��لنیوم می‌‌تواند خطر بروز س��رطان ریه، کولون و 
پروس��تات را در انسان کاهش دهد. البته برای تأييد آن باید 
مطالعات بیش‌تری انجام شود. مصرف مقادیر زیاد مکمل 
س��لنیوم توصیه نمی‌‌شود زیرا فاصله بین مقادیر سمی و 
بی‌‌خطر آن کم اس��ت. حداکثر میزان س��لنیوم در مکمل‌‌ها 
نبای��د از 200 میکروگ��رم در روز بیش‌ت��ر باش��د. غذاهای 
دریایی، گوشت، جگر و بادام هندی منبع خوبی از سلنیوم 

هستند.

و اما برخی مواد غذایی هستند که دارای اثر پیشگیری کننده هستند: 

ooمیوه ها و سبزیجات رنگ روشن
می��وه ها و س��بزیجات رنگارنگ غنی از مواد ش��یمیایی 
گیاهی هستند که در مبارزه با بیماری ها و تقویت سیستم 
ایمنی نقش مهم��ی دارند. هرچه تن��وع رنگی میوه ها و 
سبزیجات مصرفی بیش��تر باشد مواد شیمیایی گیاهی 
مفید بیش��تری به بدن خواهد رس��ید. مص��رف بیش‌تر 
میوه و س��بزی‌‌ها باعث کاهش خطر س��رطان ریه، دهان، 
مری، معده و روده ش��ده است. توصیه می‌‌شود روزانه 5 
وعده یا بیش‌تر میوه و سبزیجات متنوع مصرف کنیم. در 
ش��رایطی که جویدن و بلع میوه و سبزیجات برای فردی 
مش��کل باش��د، آب گیری، یک روش مناسب مصرف این 
مواد است. البته در این روش مصرف، گرچه مواد مغذی 
میوه و سبزی‌‌ها جذب می شوند ولی فیبر کم‌تری نصیب 

بدن می شود.
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ooسبزیجات خانواده کلم یا چلیپایی
این سبزیجات شامل کلم پیچ، گل‌کلم و کلم بروکلی است. این 
سبزیجات غیر از کلسیم، منبع غنی »سولفورافان« هستند که 
رشد سلول های سرطانی پستان، رحم، ریه، کبد و راست روده 
را متوقف می کنند و خطر ابتلا به سرطان پروستات و مثانه را 
کاهش می دهند. به طور کلی این سبزیجات با تاثیرات مثبت 
بر روی متابولیس��م سلول ها خطر ابتلا به سرطان را کاهش 
می دهند. مقدار س��ولفورافان در کلم بروکلی بیشتر از بقیه 
کلم‌هاس��ت. همچنین جوانه کلم بروکل��ی می‌تواند عفونت 
هلیکوباکت��ر پیلوری را که ش��ایع‌ترین عفون��ت باکتریایی و 
مهم‌ترین علت ایجاد س��رطان معده اس��ت را کاهش دهد. با 
افزودن س��بزیجات خانواده کلم به س��الاد می‌توان سالادی 

واقعاً خوشمزه آماده نمود.

ooسبزیجات پهن برگ
اس��فناج، کاسنی، کلم برگی، کاهو و برگ چغندر از 
این گروه اند ک��ه دارای مقدار فراوانی فیبر غذایی، 
ف��ولات، و کاروتنویید هس��تند. این س��بزیجات از 
رشد سلول های سرطانی مربوط به پوست، معده 
و ری��ه جلوگیری می کنن��د و باعث کاهش احتمال 
بروز س��رطان پستان در زنان و سرطان ریه در افراد 

سیگاری می شوند.

ooگوجه فرنگی
مصرف گوجه فرنگی با کاهش خطر چند نوع سرطان از 
جمله سرطان پروستات، پستان، رحم و ریه ارتباط دارد. 
گوجه فرنگی علاوه بر ویتامین C دارای رنگدانه‌ای به 
نام لیکوپن است که احتمالا باعث اثرات ضد سرطانی 
این ماده غذایی می شود. جالب این است که خاصیت 

ضد سرطانی افشره و آب گوجه فرنگی بیشتر است.
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ooخانواده توت ها
میوه های این خانواده سرش��ار از ویتامین C و فیبر 
هس��تند. در ت��وت فرنگی، تمش��ک قرمز و س��یاه و 
ش��اتوت ماده ای به نام اس��ید فیتیک وجود دارد که 
خواص ضد سرطان پوست، مثانه، ریه، مری و پستان 
داشته است. این ترکیب، آنتی اکسیدان قوی است و 
امکان دارد به‌ طور همزمان به چند طریق با س��رطان 
مبارزه کند از جمله اینکه مواد س��رطان‌زای خاصی 
را غیرفعال س��ازد و رشد سلول‌های سرطانی را کند 
نمای��د. ترکیبات فنلی در ذغال اخته نیز خواص ضد 
س��رطانی دارد. البته ان��واع مختلف توت‌ها تأثیرات 
ش��ان به یک اندازه نیس��ت و بر این اس��اس، ممکن 
است ذغال‌اخته، تمشک سیاه و شاتوت بهتر از بقیه 

سیستم دفاعی را مقابل سرطان ارتقا دهند.

ooانگور
می��وه انگور و افش��ره آن، به خصوص انگ��ور ارغوانی 
و قرمز در مقایس��ه با انگور س��بز، دارای ماده ای بنام 
پلی فنل )رزوراترول( است که باعث ویژگی‌های قوی 
آنتی اکس��یدانی و ضد التهابی در این میوه می ش��ود. 
این ماده از صدماتی که آغاز کننده فرآیند س��رطان در 
سلول‌ها است، جلوگیری می کند. البته بررسی بیشتر 

برای اثرات ضد سرطانی انگور لازم است.

ooادویه جات
مصرف س��یر، پودر زنجبی��ل و کاری نه تنها باعث 
بهبود عطر و طعم غذا شده بلکه باعث محافظت از 
سرطان نیز می شود. انتخاب های خوب دیگر شامل 
زردچوبه، ریحان، رزماری و گشنیز در سوپ، سالاد و 
یا هر غذای دیگر اس��ت. به عنوان مثال در زردچوبه 
نوعی ماده ش��یمیایی ب��ه نام کورکومی��ن می‌تواند 
تغییر شکل، تکثیر و حمله سلول‌های سرطانی را در 
گروه متنوعی از سرطان‌ها مهار کند و با هدف گرفتن 
سلول‌های بنیادی می‌تواند از ابتلای فرد به سرطان 

پیشگیری کند.
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ooآب و سایر مایعات
مص��رف آب باعث بهبود کلیه فعالی��ت های بدن 
مانند تحریک سیستم ایمنی، حذف بیشتر سموم 
و م��واد زاید بدن و حمل و نقل بهتر مواد مغذی به 
تمام اندام ها می ش��ود. روزان��ه مصرف حداقل 8 

لیوان آب و مایعات توصیه می‌‌شود.

ooچای
چای نیز دارای خاصیت ضد س��رطانی است و ماده 
ضد س��رطانی موج��ود در چای س��بز بیش از چای 
سیاه است. لازم است توجه کنیم که در حال حاضر 
تأثیر چای در کاهش خطر س��رطان در انسان اثبات 
نشده اس��ت و مصرف زیاد چای س��بز می تواند بر 
روی داروه��ای رقیق کننده خون مانند آس��پرین اثر 

متقابل داشته باشد.

پخت و پز و آماده سازی مناسب غذا چگونه است؟
نه تنها انتخاب مواد غذایی سالم در پیشگیری از سرطان مهم است، بلکه به روش آماده و ذخیره کردن 

مواد غذایی نیز باید توجه کنید.
بخارپزکردن سبزیجات بهترین راه حفظ مواد مغذی در سبزیجات است چراکه حتی آب‌پز کردن به مدت 

طولانی بر میزان ویتامین‌‌های محلول در آب ) ویتامین B و C( تأثیر می‌‌گذارد.
گرچه پخت کافی گوشت برای از بین بردن میکروب‌‌های مضر در گوشت ضروری است اما ممکن است 
نحوه پختن گوش��ت از نظر میزان خطر س��رطانی که گوش��ت به‌وجود می‌آورد مهم باشد. سرخ نمودن، 
پختن در کباب‌پز و پختن با شعله آتش در درجه حرارت بسیار بالا باعث تشکیل مواد شیمیایی می‌شود 

که امکان دارد خطر سرطان را افزایش دهند. توصیه های زیر برای پخت و پز مواد غذایی مفید هستند:
	.به جای سرخ کردن غذا از روش های سالم مانند آب پزکردن و بخار پزکردن استفاده کنید
	 سوزاندن یا زغال شدگی گوشت باعث ایجاد مواد سرطان زا می شود. اگر شما روش کباب کردن

را انتخاب کرده اید، نگذارید گوشت حرارت خیلی بالایی بگیرد و سوخته شود.
	.گوشت تازه خریداری و مصرف کنید
	.در زمان استفاده از مایکروفر همیشه از ظروف مخصوص استفاده کنید
	.روغن را در محل خنک و تاریک و در ظروف محفوظ از هوانگهداری کنید
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نق�ش تغذیه س�الم در پیش�گیری و حت�ی درمان 
عوارض سرطان تایید ش�ده است. شیوه زندگی و 
عادت های تغذیه سهم مهمی در بروز سرطان دارد 
به طوری که درصد زیادی از موارد سرطان با تغذیه 

نامناسب ارتباط دارد.
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چند پیشنهاد برای داشتن تغذیه سالم
	 در برنام��ه غذایی روزانه خود حتماً از غلات اس��تفاده کنید. ی��ک دوم از غلاتی که

روزانه استفاده می کنید باید از انواع غلات سبوس دار باشند.
	.هر روز از میوه ها و سبزیجات استفاده کنید 
	 چربی های اشباع، ترانس بالا و کلسترول را تا آنجا که امکان دارد از برنامه غذایی 

خود حذف کنید .
	.از غذاها و نوشیدنی هایی استفاده کنید که میزان شکر در آنها زیاد نباشد 
	 .در هنگام آماده کردن غذا و صرف غذا کمتر از نمک استفاده کنید 
	.از مصرف مشروبات الکلی دوری کنید 
	.با توجه به میزان کالری مصرفی خود در روز کالری دریافت کنید
	.از غذاهای تازه استفاده کنید 



سیگار و دخانیات

سرطان قابل پيشگيري و درمان است ؛ با خودمراقبتي و امید 
 

شت، درمان و آموزش پزشکی وزارت بهدا

پیشگیری از سرطان؛
سیگار و دخانیات

  دفتر آموزش و ارتقای سلامت
    مرکز روابط عمومی و اطلاع رسانی  /شورای فرهنگی

        دفتر بیماری های غیر واگیر/ اداره سرطان
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مصرف دخانیات مهمترین عامل مرگ های قابل پیشگیری است. دود 
تنباكو و سیگار حاوی بیش از 4000 ماده شیمیایی است كه بیش از 40 
نوع از آنها مواد محرك یا س��می و سرطان زا هستند. در بین این مواد 
شیمیایی، گازها و بخارهای متنوعی وجود دارد که از نظر غلظت حامل 
مواد خاصی هستند که آلایندگی آنها 50 هزار‌ برابر بیشتر از آلوده‌ترین 
شهرهای‌ جهان اس��ت. حرارت ناشی از کشیدن سیگار نیز می‌تواند به 
600 درجة سانتی گراد برسد که مضر است. استنشاق گازهای سمی، 
غش��اهای‌ مخاطی حساس بدن را در معرض مواد شیمیایی سوزاننده 

قرار می‌دهد که این کار باعث تخریب بافت‌ها می‌شود.
سیگاری های بزرگس��ال به طور متوسط بیش از 13 سال از زندگی 
خود را به دلیل مصرف س��یگار از دس��ت می دهند و تقریباً 50 درصد 
س��یگاری ها از بیماری های مرتبط با تنباکو می میرند. جزء اعتیاد آور 
سیگار، نیكوتین است كه با اثر بر دستگاه اعصاب مركزی موجب اعتیاد 
می ش��ود. نیكوتین سیگار و تنباكو  به س��رعت جذب جریان خون می 
شود و ظرف 30 ثانیه به مغز می رسد و روی سلول های عصبی آن اثر 
می گذارد. ميانگين س��ن شروع سيگار در كشور در مردان 19 سال و در 
زنان 21 سال است. ميانگين تعداد سيگار مصرفي در كل كشور در روز 

نيز 14-13 عدد در گروه 65-15 ساله است.

دخانیات چه بیماری هایی را سبب می شود؟ شرکت‌های سیگارسازی 
می‌کوش��ند سیگاری‌ها در تبلیغات آنها جذاب و محرک به نظر برسند اما 
تحقیقات نش��ان می‌دهند که عکس این موضوع صحیح اس��ت. مصرف 
دخانی��ات منجر به افزایش خطر بس��یاری از بیماری ها نظیر بیماریهای 
قلبی عروقی، س��کته مغزی، پوکی اس��تخوان، دیابت، ناراحتی و عفونت 
تنفس��ی، اختلالات عروقی، زخم های معده و دوازدهه می ش��ود. احتمال 
ناتوانی جنسی مردان سیگاری حدود دو برابر بیش از مردان غیرسیگاری 
است. در زنان، کشیدن سیگار می‌تواند منجر به نازایی و ایجاد مشکلاتی در 
حین حاملگی شود. زنانی که سیگار می‌کشند بیشتر دچار‌ نازایی، حاملگی 

خارج‌رحمی، سقط خود به خودی و زایمان جنین مرده می شوند. 

 پیشگیری از سرطان؛ سیگار و دخانیات
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دخانیات باعث چه سرطان هایی می شود؟ دخانیات خطر انواع سرطان ها از سر تا پا را 
زیاد می کند. مصرف دخانیات سبب افزایش خطر بروز بسیاری از سرطان ها در بدن می شود 
از جمله س��رطان های س��ر و گردن، س��رطان ریه، سرطان های گوارش��ی مانند معده و مری، 

لوزالمعده و روده، سرطان های ادراری مانند مثانه و کلیه، سرطان گردن رحم و سرطان خون.

از هر 10 فرد مبتلا به سرطان ريه، 9 نفر مصرف كننده دخانيات بوده اند

سيگار را ترك كنيد ولي قليان را جايگزين آن نكنيد!

بسیاری از ما درباره ضررهای سیگار می‌دانیم و نسبت به آن سخت‌گیر هستیم و اگر متوجه 
شویم فرزندمان سیگاری است او را توبیخ می‌کنیم و دچار نگرانی می‌شویم اما این حساسیت 
را درباره قلیان نداریم. قلیان را راحت به خانه‌های خود راه می‌دهیم و حتی اگر فرزندمان لبی 
هم به آن زد ناراحت نمی‌شویم و سخت‌گیری نمی‌کنیم. همچنین بسياري از مردم به اشتباه 
تصور مي‌كنند كه قليان از س��يگار خطر كمتري دارد. در حاليكه در بس��ياري از موارد قليان 
مضرتر هم هست. توتون قليان بسيار نامرغوب است و مواد مصنوعي افزودني به آن گازهاي 

سمي زيادي توليد مي‌كند. 
قلیان 400 مادۀ س��مّی و س��رطان‌زا دارد. تنباكوهاي ميوه‌اي علاوه بر اين 400 نوع سم، 
مواد مضرتری نيز دارند كه از پوس��ت ميوه تخمير ش��ده با مواد افزودني تهيه مي‌ش��وند و 
می‌توانند باعث آلرژي، آسم و حساسيت شوند. نيكوتين هم که مادۀ اعتيادآور تنباكو است، 
باعث مي‌ش��ود فردی که قليان می‌کش��د براي تأمين نياز خود در طول زمان قليان بيشتري 
بکشد. علاوه بر آن شما در هنگام كشيدن قليان، پُك‌هاي عميق‌تري مي‌زنيد و همچنين مدت 
زمان زيادتري را صرف مي‌كنيد. در نتيجه، يك قليان مي‌تواند ده‌ها برابر يك سيگار دود و گاز 

سمي وارد ريه شما كند.

هر وعده قليان مع��ادل 100-50 نخ 
سيگار است

بيش از 80 درصد افراد معتاد ، ابتدا با 
سيگار شروع كردند
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تحقیقات نشان داده افرادي که قليان مي‌كشند بيشتر از سيگاري‌ها مستعد اعتياد به مواد 
مخدر و حش��يش مي‌ش��وند. هرچند کش��یدن قليان‌ بلافاصله فرد را معت��اد نمي‌کند اما در 
درازمدت آثار سوء خود را مشخص مي‌کند. به عبارت ديگر قسمت عمده‌اي از اعتياد و عادت 
به قليان مربوط به آداب و رسوم کشيدن قليان در برخي جمع‌های دوستانه و خانوادگی است 
که متأس��فانه به دلیل باورهای غلط و عدم اطلاع از ضرر و زیان آن باعث می‌ش��ود تا جوانان 
و نوجوانانی که در این جمع‌ها قلیان می‌کش��ند مورد نکوهش قرارنگيرند و نيز به دلیل بوي 

خوش، نداشتن سرفه و سوزش گلو، لذت و وقت‌گذراني و... با استقبال روبرو شود.
قلی��ان دود پرخطرتري از دود س��یگار دارد. اگ��ر می‌خواهید قلیان را از خ��ود و خانواده و 
خصوصاَ جوانان دور کنید باید به این یقین دست پیدا کنید که قلیان مضر است در حالی که 
کي‌سوم قلياني‌ها و بسیاری از کسانی که قلیان نمی‌کشند بر اين باورند که قليان هيچ تأثيري 
روي س�المت آنها ندارد و حتی ضرر قليان کمتر از سيگار است. آنها بر این باورند که به دلیل 
گذشتن دود قليان از آب؛ دود توتون تصفيه می‌شود درحالی که حتی این عمل باعث تشدید 

عوارض توتون می‌شود.
ذغال قلیان مونوکسیدکربن دارد. ذغالي كه براي سوزاندن تنباکوي قليان استفاده مي‌شود 
خطرات قليان را افزايش مي‌دهد زيرا سوخت‌هاي ذغالي حاوي مونوكسيد کربن، آهن و مواد 
شيميايي سرطان‌زا هستند. قلیان اس��انس‌های پرعارضه‌اي دارد. اسانس‌ها و عطرهايي که 
براي معطرشدن توتون استفاده مي‌شوند، خود عوارض جداگانه و شديدي را به همراه دارند. 
مش��خص است که از سوخت اين تريکبات ناشناخته چندین مادۀ سمّي، سرطان‌زا و کشنده‌ 

توليد مي‌شود.
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درجه حرارت و دود ناشى از تنباکو در سیگار حدود 600 درجه سانتى‌گراد و در قلیان بسیار 
بالاتر است. از سویى ذغال هاى نیمه سوخته و سوختۀ آتشدان قلیان، گاز مونواکسیدکربن را 
مستقیماَ به درون ريه‌ها انتقال مى‌دهد و احساس گیجى بعد از مصرف تنباکو که افراد آن را 
نشانۀ مرغوبیت تنباکو مى‌دانند، در واقع ناشي از آن است. یىک دیگر از مضرات قلیان، ناشي از 
اسانس‌هاى شیمیایى با بو و مزه میوه‌اى است که این نوع توتون‌ها بر اثر حرارت بالا هیدرولیز 

مى‌شوند. 
در مصرف قلیان، مکش ریوى اس��ت و باید ریه‌ها را پرکرد. در حالى که در كشيدن سیگار، 
مکش دهانى است و دود آن قورت داده مى‌شود. بنابراین دود قلیان که مضرتر است با مکش 

ریوى عمیق‌تر تا انتهایى‌ترین منافذ ریه نفوذ مى‌کند. 
در زمینه خاصیت آب در قلیان هم باید گفت برخلاف دیدگاه‌هایى که از طرف مصرف‌کنندگان 
قلیان مطرح مى‌شود، آب قلیان در كاهش زیان‌هاى تنباکو، نقش اساسى ندارد. آب در واقع دو 
کار انجام مى‌دهد؛ ابتدا اینکه دماى دود را پایین مى‌آورد زیرا محفظه آتش��دان دماى بسیار 
بالایى دارد که این امر اس��تعمال دود ناش��ى از تنباکو را غیرممکن مى‌کند و از طرف دیگر آب، 
نقش صافى )فیلتر( سیگار را بازى مى‌کند و مقدارى از تار یا قطران حاصل از سوختن تنباکو 

را مى‌گیرد که کدرشدن آب پس از قلیان‌کشى به خاطر حل شدن اين مواد درآن است.
انتقال عفونت‌هايي از قبيل سل، ويروس تبخال، مکيروب هلکيوباکتر پيلوري )عامل زخم 
معده(، هپاتيت و ويروس‌هاي عامل عفونت‌هاي تنفسي و سرماخوردگي و بيماري‌هاي روده‌ای 

تنها گوشه‌ای از بیماری‌هایی است که همگي از طريق مصرف قليان مشترک انتقال مي‌يابد.
همچنین كشيدن قليان مي‌تواند باعث افسردگي، رنگ پريدگي، سردرد، سرگيجه، اختلالات 
گوارشي، بروز ناراحتي‌هاي قلبي و عروقي و زمينه‌سازي ابتلا به انواع سرطان‌ها گردد. اگزماي 
دست، مشكلات دنداني و تحليل استخواني فك و صورت از ديگر عوارض مصرف قلیان است.
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چرا سیگار کشیدن اعتیادآور است؟

مقصر اصلی اعتیادآوری س��یگار، ماده مخدری به نام نیکوتین است. با کشیدن سیگار، مغز 
به س��رعت به نیکوتین عادت می کند و در نتیجه با گذر زمان نیاز بیش��تری به نیکوتین پیدا 
می کند.  مغز پس از عادت کردن به نیکوتین، شروع به ترشح مواد شیمیایی میک‌ند. در واقع 
مواد ش��یمیایی موجود در دود سیگار مغز را وادار به ترشح دوپامین و نوراپی‌نفرین )دو ماده 
شیمیایی مهم در تنظیم اعمال بدن( میک‌ند. اگر مغز این دو ماده شیمایی را بیش از حد ترشح 
کند، س��طح کلی مواد ش��یمیایی در مغز بهم می ریزد و پس از مدتی، مغز برای مقابله با این 
مشکل شروع به ترشح مواد شیمیایی ضد نیکوتین میک‌ند. این مواد شیمایی ضدنیکوتین 
باعث می شوند زمانی که سیگار نمی کشید دچار افسردگی و خستگی شوید. با گذر زمان، مغز 
شروع به پیش‌بینی زمان سیگار کشیدن شما میک‌ند و در این هنگام اقدام به ترشح موادشیمایی 
ضدنیکوتین میک‌ند. این مواد شیمایی ضد نیکوتین باعث می‌شوند شما احساس خستگی و 

افسردگی کرده و در نتیجه مجدداً سیگار بکشید.

انواع دود سیگار

ش��اید تا بحال نمی دانس��تید، ولی دود س��یگار انواع مختلفی دارد که هری��ک به نوبه خود 
مضراتی دارند:

دود س��یگار دس��ت اول: این دود، دودی اس��ت که بطور مستقیم به وس��یله فرد سیگاری 
استنشاق می شود.

دود س��یگار دست دوم: دود سیگار دس��ت دوم، دود سیگاری است که در محیط وجود دارد 
و دیگران آن را استنش��اق می کنند. به افرادی که این دود را استنش��اق می کنند "س��یگاری 
دس��ت دوم" گفته می شود. اين سيگاري‌هاي دست دوم افرادي هستند که خودشان سيگار 
نميک‌شند بلکه فقط دود حاصل از تدخين تنباکو توسط ديگران را استنشاق ميک‌نند. يعني 
مثلاً پدر، مادر يا همسر شما سيگار ميک‌شند و دود آن به اجبار وارد ريه شما هم مي‌شود. با 
حضور به مدت یک س��اعت در یک اطاق پر از دود س��یگار، یک فرد غیرسیگاری ممکن است 
معادل کشیدن 5 تا 10 سیگار، مواد سمی موجود در دود سیگار را استنشاق کند. اهمیت این 
نوع استنش��اق دود سیگار در سال های اخیر روشن تر ش��ده است. طبق گزارش‌هاي سازمان 
جهاني بهداشت، کيي از هر 10 مرگ ناشي از مصرف دخانیات، در افراد سيگاري دست دوم 
اتفاق مي‌افتد. امروزه ثابت ش��ده است که همه بيماري‌هاي ناشي از سيگار کشيدن، در افراد 
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سيگاري دست دوم هم ممکن است رخ دهد مانند انواع سرطان‌ و یا بيماري‌هاي قلبي‌ عروقي. 
قرارگرفتن در معرض دود محیطی سیگار باعث افزایش خطر عفونت‌های تنفسی در کودکان 
می‌شود.  پس فرقی نميک‌ند خودتان سیگار بکشید، و یا در مکانی حضور پیدا کنید که فضاي 

آن مملو از دود سيگار است.

دود سیگار دست سوم: این دود، باقیمانده دود محیطی یا دست دوم بر روی سطوح است. 
دود حاصل از مصرف دخانیات به شدت جذب سطوح درون خانه مانند دیوار، سقف، و وسایل 
خانه مانند فرش و پرده و اسباب و اثاث خانه و همچنین لباس‌ها می شود. این دود دست سوم 
به راحتی از راه پوست، استنشاق غبار و بلع، جذب بدن می شود. این یک خطر بهداشتی است 

که اخیراً اهمیت آن شناخته شده است.

نکته کلیدی: اگر غیرس��یگاری هستید، به دیگران اجازه ندهید در منزل شما سیگار بکشند، 
بخصوص زمانی که کودکی در خانه شما حضور دارد.
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مزایای ترک سیگار

ترک سیگار بهترین عملی است که افراد سیگاری می توانند برای بهبود سلامت خود انجام 
دهند. بس��یاری از اثرات مصرف تنباکو می تواند با قطع س��یگار کاهش پیدا کند و فواید ترک 
می تواند به س��رعت پدیدار ش��ود. منافع زیادی که از ترک سیگار حاصل می شود به قرار زیر 

می باشد: 

چند روز اول بعد از ترک: در چند روز اول پس از ترک، فش��ار خون کاهش می یابد، س��طح 
دی اکس��ید کربن خون پایین می آید و خطر حمله قلبی کاه��ش پیدا میک ند. فقط طی ۱۲ 
ساعت بعد از ترک سیگار مونواکسید کربن در بدن شما تا حد طبیعی پایین می آید و اکسیژن 
موجود در خون تان تا س��طح طبیعی بالا می رود. 48 ساعت بعد از ترک سیگار نیکوتین بدن 

شما تمام می شود و حس چشایی و بویایی شما به سطح معمول باز می گردد.

دو تا سه هفته پس از ترک سیگار: شما متوجه می شوید که می توانید بدون احساس ضعف 
و خستگی به فعالیت بدنی و ورزشی بپردازید. این زمانی است که بیشتر افراد نشانه های ترک 

نیکوتین را پشت سر گذاشته اند.

یک تا ۹ ماه بعد از ترک سیگار: تقریباً بعد از یک ماه، ریه ها شروع به بازسازی خود میک نند 
و عملکرد خود را بهبود می بخشند.

سال اول بعد از ترک: بعد از یک سال انرژی افزایش می یابد،گردش خون بهبود پیدا میک ند، 
عملکرد ریوی بهبود می یابد، سرفه و خس خس کاهش پیدا کرده، عفونت های تنفسی کاهش 

پیدا می کنند.

دو سال پس از ترک: بعد از 2 سال خطر مرگ ناشی از بیمارهای قلبی ریوی نسبت به یک 
فرد سیگاری فعال، نصف شده و خطر سکته مغزی کاهش می یابد.

ترک سیگار بعد از 5 تا 15 سال: با ادامه ترک سیگار بعد از 5 تا 15 سال خطر سکته قلبی 
در ش��ما تقریباً مش��ابه افرادی می شود که هرگز سیگار نکش��یده اند. پس از این مدت خطر 
مرگ نابهنگام به طور معناداری پایین می آید. علاوه بر آن خطر سرطان دهان و سرطان مثانه 
به نصف می رس��د، خطر سرطان مری کاهش می یابد و به همین ترتیب خطر سرطان های 
حنجره، کلیه، گردن رحم و لوزالمعده کاهش چش��م گیری پیدا می کنند. این خطر با گذشت 

زمان بیشتر کاهش می یابد. 



فعالیت بدنی

سرطان قابل پيشگيري و درمان است ؛ با خودمراقبتي و امید 
 

شت، درمان و آموزش پزشکی وزارت بهدا

پیشگیری از سرطان؛ 
فعالیت بدنی

  دفتر آموزش و ارتقای سلامت
    مرکز روابط عمومی و اطلاع رسانی  /شورای فرهنگی

        دفتر بیماری های غیر واگیر/ اداره سرطان
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 پیشگیری از سرطان؛ فعالیت بدنی
»از اول هفت��ه بعد پی��اده روی را آغاز خواهم کرد، من واقعاً دوس��ت دارم ورزش کنم اما 
کلاس ورزشی خوبی پیدا نمی کنم... ". بسیاری از ما با گفتن این سخنان و امروز و فردا 
کردن، ورزش کردن را به تعویق می اندازیم اما دیر یا زود بی تحرکی برای ما مشکل ساز 
خواهد شد. حتی اگر هیچ عامل خطرزای دیگری در ما وجود نداشته باشد، بی تحرکی 
به میزان بس��یار زیادی نه تنها احتمال ابتلاي به س��رطان را در ما افزایش خواهد داد 
بلک��ه این موضوع در دیگر بیماری ها همچون بیماری های قلبی عروقی، فش��ار خون 
بالا، دیابت و اضافه وزن نیز صادق است. بی تحرکی نتیجه ای جز نیاز بیشتر به دارو، 
بس��تری در بیمارستان و البته ملاقات بیشتر با پزشك نخواهد داشت. با وجود تمامی 
خطراتی که بیان ش��د، بیشتر مردم کش��ورمان کمتر از میزان مورد نیاز ورزش می کنند. 
با توجه به آمار منتش��ر ش��ده، 35 درصد افراد 64-15 ساله کش��ور در اوقات فراغت 

خویش به هیچ وجه فعالیت فیزیکی انجام نمی دهند.
خوش��بختانه، تحقیقات نش��ان داده اس��ت که سی دقیقه 
فعالیت ورزش��ی متوس��ط )طوری که تنف��س و ضربان قلب 
افزایش یاب��د اما بتوانید با هم��راه خود صحبت کنید( 
در بیش��تر روز های هفت��ه و ترجیح��اً 7 روز هفته 
می توان��د باع��ث حف��ظ س�المتی ب��دن وکاهش 
خطر ابتلا به س��رطان شود. در عین حال تحرك 
متناسب با ش��رايط و وضعيت بيماران در بهبود 
وضعي��ت روح��ي و افزايش مقاوم��ت بدني اين 
بيماران مؤثر اس��ت همچنين ب��ه افزايش طول 

عمر اين بيماران كمك خواهد كرد. 
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فعالیت بدنی مناسب چه اثراتی دارد؟

افرادی که از نظر جس��می فعال اند، نس��بت به افراد بی تحرک زندگی طولانی تری دارند 
و نه تنها خطر س��رطان در آنها پایین تر اس��ت بلکه در معرض خطر پایین تری از ابتلا به 

بسیاری از بیماری ها و وضعیت های غیر عادی دیگر نیز قرار دارند از جمله:
 اضافه وزن و چاقی	
 سکته مغزی	
 دیابت	
 فشار خون بالا	
 آرتروز 	
 پوکی استخوان	

علاوه بر آن، فعالیت منظم بدنی با کنترل وزن، افزایش سطح انرژی و کاهش استرس، سبب 
بهبود خلق و عزت نفس در افراد می گردد. شواهد علمی نشان می دهد که فعاليت بدني 
منظ��م حتی بعد از س��ال ها غیرفعال بودن، می توان��د خطر مرگ و میر را کاهش 
دهد. نکته مهم این است که فعالیت لزوماً نباید شدید باشد. برای مثال، پیاده روی تند 
برای حداقل 30 دقیقه در روز مزایای مهمی را برای سلامت به همراه دارد، از جمله کاهش 

خطر مرگ زودرس، بیماری قلبی، سکته مغزی، دیابت و سرطان روده بزرگ.

فعالیت بدنی چگونه بر بدن تاثیر می گذارد؟

فعالیت منظم بدنی، خطر سرطان را به روش های مختلف کاهش می دهد، از جمله:
 تنظیم وزن بدن	
 کاهش عوامل التهابی	
 تنظیم سطح هورمون ها	
 تنظیم کارکرد انسولین	
 تقویت دستگاه ایمنی	
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نمونه هایی از تاثیر فعالیت بدنی در کاهش بروز سرطان

 رابطه ورزش و س��رطان روده بزرگ: فعالیت بدنی قادر است احتمال ابتلا به 	
س��رطان روده بزرگ را تا حد 40-30 درصد کاهش دهد. برآورد می‌ش��ود که 30 
تا 60 دقیقه فعالیت بدنی روزانه با ش��دت متوسط تا زیاد لازم است تا از بدن در 

برابر سرطان روده بزرگ محفاظت شود.

 رابطه ورزش و س��رطان پستان: شواهد موجود حاکی از آن است که با انجام 	
فعالیت بدنی هم در دوره پیش از یائس��گی و هم در دوره پس از یائس��گی خطر 
س��رطان پستان کاهش می‌یابد. مطالعات پزش��کی حاکی از آن است که فعالیت 
بدنی با ش��دت متوسط تا ش��دید به مدت 30 تا 60 دقیقه در روز با کاهش خطر 

سرطان پستان همراه است.

 رابطه ورزش و سرطان رحم: خطر سرطان رحم در زنانی که از نظر بدنی فعال 	
هستند به میزان 20 تا 40 درصد کاهش می‌یابد و بیش‌ترین میزان کاهش خطر 

در زنانی دیده می شود که سطح فعالیت بدنی بیشتری دارند.

 رابط��ه ورزش و س��رطان ریه: بین فعالی��ت بدنی و خطر س��رطان ریه رابطه 	
معکوس��ی وج��ود دارد و در اف��رادی که از نظر بدنی از همه فعال‌تر هس��تند این 
خط��ر به میزان تقریباً 20 درصد کاهش می‌یابد. البته بخش زیاذی از این تأثیر 
مثبت احتمالاً به این دلیل اس��ت که اف��رادی که فعالیت بدنی منظم دارند کمتر 

سیگار می کشند.

 رابطه ورزش و س��رطان پروستات: احتمالاً بین فعالیت بدنی و خطر سرطان 	
پروس��تات رابطه معکوسی وجود دارد و امکان دارد مردانی که از نظر بدنی فعال 

هستند، کمتر به سرطان پروستات مبتلا شوند.
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تعریف فعالیت بدنی و درجات آن	
به هرگونه فعالیت یا حركت بدن كه در اثر انقباض و انبساط عضلات اسكلتي ايجاد شده 
و نيازمند صرف انرژي اس��ت، فعالیت بدنی گفته می ش��ود. فعالیت بدنی می تواند شامل 
پیاده روی سریع، وزنه برداری سبک، جمع کردن برگ ها از روی زمین، شستن ماشین، تمیز 
کردن خانه و یا حتی باغبانی باشد. اگر دوست داشته باشید می توانید 30 دقیقه فعالیت 
خود را به قس��مت های کوچک تر ده دقیقه ای تقسیم کنید و هر فعالیتی را در ده دقیقه 
انجام دهید. برای توصیف ش��دت فعالیت بدنی س��ه س��طح وجود دارد: سبک، متوسط، 

شدید.

oo فعالی��ت بدن��ی س��بک: مثال ه��ای این
ن��وع فعالیت عبارتن��د از پی��اده روی آرام،  
باغبانی و انجام کارهای سبک منزل مانند 

گردگیری.

oo فعالیت بدنی متوس��ط: مث��ال های این
نوع فعالی��ت عبارتن��د از پی��اده روی تند، 
دوچرخه س��واری تفریحی، ش��نای آرام، 
اس��تفاده از انواع وس��ایل ورزشی با شدت 
ماش��ین  ورزش��ی،  )دوچرخ��ه  متوس��ط 
پاروزنی(. در هنگام فعالیت بدنی متوس��ط 
معمولا توان صحبت ک��ردن دارید اما قادر 
ب��ه داد زدن و صحبت کردن با صدای بلند 

نیستید.

oo فعالیت بدنی ش��دید: مثال های این نوع
فعالیت عبارتند از دویدن، تنیس، ورزش های 
دوچرخه س��واری  )ایروبی��ک(،  ه��وازی 
سریع، کوهنوردی، اسکواش، ژیمناستیک، 
پرش و اس��تفاده انواع وس��ایل ورزش��ی با 
سرعت شدید )دوچرخه ورزشی، پاروزنی(. 
در فعالی��ت بدنی ش��دید ت��وان صحبت با 
عبارت های کوتاه را دارید اما بیان جملات 

بلند امکان پذیر نیست.
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بزرگسالان به چه میزان از فعالیت بدنی احتیاج دارند؟

تحقیقات علمی نشان داده اند که بزرگسالان باید هفته ای 5 روز یا بیش‌تر، هر روز دست 
کم 30 دقیقه فعالیت بدنی با شدت متوسط )در مجموع 150 دقیقه(، و یا هفته ای 3 روز 
یا بیش‌تر، هر روز دست کم به مدت 25 دقیقه، فعالیت بدنی با شدت زیاد انجام دهند. )در 

مجموع 75 دقیقه(
به یاد داش��ته باش��ید که با هر س��نی می توانید ورزش کنید. در واقع تحقیقات نش��ان 
داده اس��ت فعالیت ورزش��ی می تواند بیماری ه��ای مربوط به کهولت س��ن را کنترل و یا 
زمان وقوع آنها را به تأخیر بیاندازد و به بهبود س�المتی ش��ما کم��ک کند. به هر میزان که 
س��ن ش��ما افزایش یابد، فعالیت های ورزشی به منظور تقویت استخوان ها و ماهیچه ها 
اهمیت بیش��تری می یابد. چرا که بدن ش��ما باید بتواند وزن ش��ما را تحمل کند و با ورزش 
کردن می توانید تعادل بدن خود را افزایش و احتمال زمین خوردن و شکستگی استخوان را 
کاهش دهید. برای این مهم، می توانید فعالیت هایی همچون حمل بار، پیاده روی، دویدن 
و بلند کردن وزنه را انجام دهید. می توانید از وزنه های نیم کیلویی تا س��ه کیلویی ش��روع 
ک��رده و می��زان آن را به تدریج افزایش دهید. فعالیت های ورزش��ی که به انعطاف پذیری و 
حفظ تعادل شما کمک می کند نیز حایز اهمیت اند. فعالیت هایی همچون تای چی و یوگا 

از آن دسته از فعالیت ها هستند. 
با فعالیت های ورزش��ی س��بک 
ش��روع کنید: ب��رای اس��تفاده از 
مزایای فعالیت های ورزش��ی لازم 
نیست در دوی ماراتن شرکت کنید 
و ی��ا فعالیت های بس��یار س��نگین 
ورزش��ی انج��ام دهید. فق��ط کافی 
اس��ت 30 دقیق��ه در روز فعالی��ت 
متعادل ورزش��ی را به صورت مداوم 
در بیش��تر روزهای هفته و ترجیحاً 
تمامی روزه��ای هفته انجام دهید. 
با این کار می توانید احتمال ابتلاي 
به بیماری ه��ای مختلف را کاهش 
دهید. اگر می خواهید وزن کم کنید 
و یا وزن خود را در همین س��طح که 
هس��ت نگاه دارید باید این میزان را 
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مقداری افزایش دهید و 60 دقیقه در روز فعالیت ورزش��ی متعادل و تا حدی سنگین را در 
بیشتر روز های هفته و ترجیحاً تمامی روزهای هفته در دستور کار خود قرار دهید.

پیاده روی س��ریع یکی از راه های آس��ان برای حفظ س�المتی شماس��ت. برای اینکه 
فعالیت ورزشی برای شما لذت آور و نه زجرآور باشد سعی کنید فعالیتی را انجام دهید که 
از آن لذت می برید. مثلاً دوچرخه سواری، کوه نوردی، شنا و فوتبال می تواند از آن دسته 
از فعالیت ها باشد که شما از آن لذت می برید. برای انجام فعالیت های ورزشی لازم نیست 
زیاد از خانه خود دور شوید. جمع کردن برگ ها، از پله ها بالارفتن، شخم زدن باغچه و یا 

رنگ زدن یک اتاق می تواند فعالیت ورزشی به حساب آید. 
برای انجام فعالیت های ورزشی می توانید یا 30 دقیقه کامل در روز ورزش کنید و یا این 
زمان را به بازه های کوچک تر مثلاً ده دقیقه ای تقسیم کنید. مثلاً می توانید 10 دقیقه اول 
را پیاده روی کنید، ده دقیقه دوم برگ ها را جمع کنید و در ده دقیقه سوم طناب بزنید. مهم 

انجام مداوم 30 دقیقه ورزش روزانه است و نحوه ی تقسیم آن زیاد مهم نیست.

 ایم��ن ورزش کنی��د: برخ��ی از مردم قب��ل از انجام فعالیت های ورزش��ی بای��د برخی از 
دس��تورات پزش��ك خانواده خود را رعایت کنند. اگر ش��ما نیز دارای شرایط زیر هستید با 

پزشك خانواده خود مشورت کنید:

 سن شما بالای 40 سال است و عادت به انجام فعالیت های ورزشی ندارید.	
 دارای مشکلات قلبی هستید و یا دچار حمله ی قلبی شده اید.	
 در خانواده ی خود سابقه ی بیماری قلبی داشته اید.	
 دچار فشار خون بالا، دیابت، پوکی استخوان و یا چاقی مفرط هستید. 	

مهمترین توصیه ها برای داشتن فعالیت بدنی مناسب

 عادت های کم تحرکی مثل تماشای تلویزیون را محدود کنید.	
 میزان انرژی و کالری غذای مصرفی خود را کنترل کنید.	
 اگر اتومبیل ش��خصی دارید قبل از رسیدن به مقصد پارک کرده و بقیه مسیر را 	

پیاده روی کنید.
 نکته مهم اینکه توجه داش��ته باش��ید حتی فعالیت بدنی ک��م بهتر از هیچگونه 	

فعالیتی اس��ت. هر روز که فعالیت بدنی بیش��تری دارید به کاهش خطر سرطان 
بیشتر کمک کرده اید.
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 گزینه های ورزش��ی بسیار زیادی وجود دارد که می توانند انتخاب شوند. سعی 	
کنید فعالیت هایی داشته باشید که از آن لذت ببرید.

 خانواده و دوستان را وادار کنید که به همراه شما بیشتر فعالیت داشته باشند تا 	
هم از شما حمایت کنند و هم آنها را در بهبود سلامتی شان کمک کنید.

 به دوستان و خانواده خود بگویید که شما بیشتر فعال شده اید و برای دلگرمی 	
بیشتر آنها را دعوت به همراهی کنید. 

 به آرامی و تدریجاً سطح فعالیتی خود را افزایش دهید. خود را زیاد خسته نکنید 	
که خیلی زود می تواند به شما احساس واماندگی بدهد. 

 حداقل روزانه 30 دقیقه فعالیت بدنی متوسط داشته باشید.	
 ب��ا افزایش قدرت بدن��ی، روزانه حداقل 60 دقیقه فعالیت بدنی متوس��ط یا 30 	

دقیقه فعالیت بدنی شدید را در برنامه روزانه خود بگنجانید.
 فعالی��ت هایی را انتخاب کنی��د که از آنها لذت می برید مث��ل باغبانی، دوچرخه 	

سواری یا پیاده روی. 
 اگر مش��کل جس��می خاصی دارید، با پزش��ک خود درباره نوع فعالیت هایی که 	

برای شما بی ضرر است، مشورت کنید. 
 فعالیت هایی مثل پیاده روی، دویدن نرم و طناب زدن یا نرمش را انتخاب کنید که 	

نیاز به وسایل و تجهیزات خاصی نداشته باشند. 

کلام آخ��ر: حت��ی فعالی��ت 
بدنی کم بهتر از هیچ گونه 
فعالیتی اس��ت. هر روز که 
فعالیت بدنی بیشتری دارید 
ب��ه کاهش خطر س��رطان 

بیشتر کمک کرده اید.
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سرطان قابل پيشگيري و درمان است ؛ با خودمراقبتي و امید 
 
پیشگیری از سرطان؛
 کـاهـش وزن

شت، درمان و آموزش پزشکی وزارت بهدا
  دفتر آموزش و ارتقای سلامت

    مرکز روابط عمومی و اطلاع رسانی  /شورای فرهنگی
        دفتر بیماری های غیر واگیر/ اداره سرطان
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خطر بسیاری از بیماری‌ها از جمله سرطان، در افرادی 
ک��ه اضافه وزن دارن��د یا چاق هس��تند افزایش می‌یابد. 
برآورد شده که درصدی از کل موارد مرگ و میر سالیانه 
مرتبط با س��رطان ناش��ی از اضافه وزن یا چاقی اس��ت. 
برخی از انواع س��رطان رابطه تنگاتنگ��ی با افزایش وزن 
بدن دارند مانند س��رطان‌های پس��تان )در زنان یائسه(، 

روده بزرگ، رحم، کلیه، مری، پروستات و ریه.
همچنی��ن اضاف��ه وزن و چاقی ب��ا ابتلا به بس��یاری از 
بیماری ه��ای دیگ��ر مانن��د بیماری های قلبی، س��کته 
مغزی، فش��ار خ��ون ب��الا، کلس��ترول ب��الا، دیابت نوع 
دو، آرت��روز، آس��م، قطع تنفس )آپن��ه( در هنگام خواب، 
بیماری ه��ای کیس��ه صف��را، اخت�اللات قاعدگی، 
اخت�اللات روانی مث��ل افس��ردگی در ارتباط 
اس��ت. متأس��فانه جامعه ما نیز به سمت 
کم تحرکی، پُرخوری و در نتیجه افزایش 
وزن در حال حرکت است به طوری که 
ح��دود نیمی از جمعیت مردان و زنان 

ایرانی اضافه وزن دارند.

پیشگیری از سرطان با

کاهش وزن
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نقش کاهش وزن در پیشگیری و بهبودی پس از ابتلا به سرطان

ش��واهد موجود حاکی از آن اس��ت که حفظ وزن مناسب بدن در پیشگیری از سرطان مهم 
بوده و حتی در روند بهبود بیماران  مبتلا به س��رطان نیز تأثیرگذار اس��ت. علاوه بر افزایش 
وزن در دوران بزرگس��الی که با افزایش خطر س��رطان مرتبط است، بالا بودن وزن به هنگام 
تولد نیز احتمالاً رابطه مختصری با افزایش خطر سرطان دارد. ممکن است تغییرات مکرر 

وزن )کاهش و افزایش وزن مکرر( رابطه ای با افزایش خطر بروز سرطان داشته باشد.
افزایش وزن پس از درمان س��رطان نیز مهم اس��ت. در بیماران مبتلا به سرطان بهبودیافته، 
امکان دارد افزایش وزن باعث ایجاد بیماری‌های دیگر شود و میزان بقای مرتبط با سرطان 
و میزان بقای کل را کاهش دهد. علاوه بر آن، در بیماران مبتلا به سرطان که درمان شده‌اند، 
خطر ایجاد س��رطان‌های ثانویه و بیماری‌های دیگر، مانند بیماری قلبی و دیابت بیش��تر 

است، که این بیماری‌ها رابطه نزدیکی با اضافه وزن دارند. 
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 مفهوم اضافه وزن

چاقی یا اضافه وزن بدان معنی اس��ت که مقدار چربی بدن نس��بت ب��ه بافت کم‌چرب بدن، 
مانند عضلات، بسیار زیاد است. تعاریف متعددی در این زمینه وجود دارد، ولی یک تعریف 
علمی که مورد قبول اکثر صاحبنظران است، استفاده از شاخص توده بدنی )BMI( است.

BMI به این صورت محاسبه می شود: )قد×قد(/وزن
که وزن به کیلوگرم و قد به متر در فرمول قرار داده می شود. برای مثال شاخص توده بدنی 

در یک فرد با قد 1/75 متر و وزن 68 کیلوگرم عبارتست از:
BMI= وزن/)قد×قد(= 68/)1/75×1/75(= 22/2

معمولاً BMI بین 18/5 تا 24/9 طبیعی در نظر گرفته می ش��ود. میزان کمتر از 18/5 به 
عنوان کمبود وزن و میزان بیش از 25 به عنوان اضافه وزن در نظر گرفته می ش��ود. مقادیر 
بیش از 30 به عنوان چاقی و موارد بیش از 40 به عنوان چاقی بسیار شدید در نظر گرفته 

می شود. 
یک شاخص دیگر برای تعریف چاقی، اندازۀ دور کمر است. جدول زیر، خطوط راهنمایی را 
برای برآورد خطر بیماری بر اساس دور کمر پیشنهاد می کند. یک اصل کلی وجود دارد که 
دور کمر بزرگتر از 80 سانتی متربرای زنان یا 94 سانتی متر برای مردان، ممکن است باعث 

افزایش خطر بیماری گردد. 

جنسیت / سطح خطرزنانمردان
افزایش خطرسانتی  متر80 >سانتی  متر 94 >
خطر بالاسانتی  متر 88 >سانتی  متر 102 >

افرادی که اندازه دور کمرشان بیشتر باشد، در معرض 
خطر زیادتر ابتلا ب��ه بیماری‌های مختلف، از جمله 
بیم��اری های قلب��ی عروقی و احتمالاً س��رطان قرار 

دارند. 
نس��بت دورکمر به دور ران )WHR( نیز برای برآورد 
چرب��ی داخل ش��کمی به کار م��ی رود و  در زنان و در 

مردان با عوامل خطر چندین بیماری ارتباط دارد. 
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چ�را چاقی خط�ر س�رطان را افزایش 
می‌دهد؟

دلایل متعددی در این مورد مطرح ش��ده اند 
که ذکر همه آنها در این مجموعه نمی گنجد. 
ب��رای مثال در افراد چاق مق��دار بافت چربی 
بیش��تر اس��ت، که این بافت چربی می‌تواند 
هورمون‌هایی مانند انس��ولین یا استروژن را 
تولید کند و امکان دارد باعث رشد سلول‌های 

سرطانی شود.

شیوه های کاهش وزن

تغییر در شیوه زندگی 
 اهداف دس��ت یافتنی را ب��رای خود تعربف کنید که منجر به 

محدودیت دریافت کالری و افزایش فعالیت بدنی شود.
  بهتر است به جای برنامه ریزی های دست نیافتنی، تغییرات 
کوچ��ک و ادامه داری را در رژیم غذایی خود در نظر بگیرید. مثلا 
در ق��دم اول، کاه��ش وزن به می��زان 5 تا 10 درص��د از وزن فعلی 
مناس��ب اس��ت و دیده ش��ده که کاهش معنی داری را در عوامل 
خطر بیماریهای مختلف به همراه داشته است. بعد از دستیابی 
ب��ه کاهش وزن اولی��ه، در صورت ل��زوم می توان ب��ه کاهش وزن 

بیشتری مبادرت کرد.
 اگ��ر کالری دریافتی خود را حدود 500 تا 1000 کیلوکالری 
در روز کاه��ش دهید می توانید هفته ای نیم تا یک کیلوگرم وزن 
خ��ود را ک��م کنید.  برای اینک��ه به این هدف برس��ید تلاش کنید 
دریافت روزانه خود را 350 کالری کم کنید و با سی دقیقه ورزش 

نیز، 150 کالری دیگر بسوزانید. 
  ورزش نه تنها به کاهش وزن کمک می کند بلکه کاهش وزن را 

به مدت بیشتری نگه می دارد. 
  لازم نیس��ت ورزش های س��نگین انجام دهی��د. حتی ورزش 
س��بک کالری ها را می س��وزاند و موجب کاه��ش خطر بیماری 

می گردد. 

ش خطر سرطان
  افزای
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رفتار درمانی        
 تغییرات رفتاری شامل اقداماتی از جمله مدیریت استرس، شیوه های حل مسئله 

و حمایت اجتماعی است.. 
 رفتار درمانی وقتی با دیگر تلاش های کاهش وزن ترکیب شود، می تواند در کاهش 

وزن مفید باشد به ویژه در سال اول.
 بعضی از افراد رفتارهای غذایی ناسالم و افراطی دارند مانند بی اشتهایی عصبی 
و پراشتهایی روانی. برخی نیز در مورد افزایش زیاد در اندازه اندام و وزن خود نگرانند. 

در این افراد، رفتاردرمانی موثر است.
دارو درمانی 

 درمان های دارویی فقط در برخی از موارد و آن هم اگر همرا با اصلاح شیوه زندگی 
مانند رژیم غذایی، افزایش فعالیت بدنی و رفتاردرمانی باش��د، موثر اس��ت. اما فقط در 

شرایط زیر توصیه می شود:
BMI  ب��ه هم��راه عوامل خط��ر مرتبط با چاقی مانند پرفش��اری خون،  ≥ 27 

چربی بالا، بیماری های قلبی عروقی، دیابت نوع دو و آپنه هنگام خواب. 
BMI حتی بدون وجود عوامل خطر دیگر.  ≥  30 

 چون این داروها می توانند سبب عوارض جانبی خطرناکی شوند، بیماران باید فقط 
با تجویز پزشک یا متخصص تغذیه آنها را مصرف کنند.

جراحی 
 جراح��ی ی��ک انتخاب برای بیمارانی اس��ت که چاقی ش��دیدی دارن��د و به عنوان 
بخش��ی از یک برنامه جامع زمانی اس��تفاده می ش��ود که همراه با رژیم غذایی، ورزش 
و حمایت اجتماعی باش��د. جراحی همچنین می توان��د در بیمارانی که درمان دارویی 

موفقیت آمیزی نداشته اند و شدیداً چاق هستند، مورد توجه قرار گیرد: 
با وجود نشانه های بیماری چاقی BMI ≥ 35  

با یا بدون وجود نشانه های بیماری چاقی BMI ≥ 40  
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 توصیه‌هایی برای تغییر در شیوه زندگی 

رسیدن به وزن مناسب و حفظ آن بسیار مهم است. پیش از در نظر گرفتن دیگر درمان‌های 
کاهش وزن، باید س��بک زندگی خود را به‌گونه‌ای تغییر دهید که باعث کاهش مقدار غذای 
مصرف��ی و همچنین افزایش س��طح فعالیت ش��ما گردد. با به کارگی��ری توصیه های زیر 

می توانید تا حد زیادی مشکل اضافه وزن خود را برطرف کنید:
غذاه��ای مورد علاقه تان را حذف نکنی��د، ولی تعادل را رعایت کنید. باور کنید طعم یک 

عدد شیرینی خامه ای با طعم یک کیلوگرم شیرینی خامه ای تفاوتی ندارد!
در طول روز مقادیر فراوانی آب یا دیگر نوش��یدنی های فاقد  کالری بنوش��ید. مصرف 

نوشیدنی های حاوی قند باید محدود شود.
برای غذای اصلی و بخصوص میان وعده ها، مواد خوراکی کم کالری )مانند سبزیجات، 

میوه و غلات با سبوس( را انتخاب کنید.
س��رعت غذا خوردن خود را کم کنید. هر وعده خوردن شما باید حداقل ۱۵ دقیقه طول 
بکشد. برای رسیدن به این هدف به جای قاشق های معمولی، از قاشق‌های با حجم کم و 

یا چنگال استفاده کنید.
اگر در طول روز به دفعات احساس گرسنگی می کنید، یک راهکار مناسب کاهش میزان 
وعده اصلی غذا و در عوض مصرف چندین میان وعده کوچک در طول روز است. بهتر است 
در طول روز حداقل پنج وعده غذایی شامل سه وعده اصلی و دو میان وعده داشته باشید.

پروتئین خاصیت سیرکنندگی دارد لذا سعی کنید در هر وعده غذایی مقداری پروتئین 
)مانند سفیده تخم مرغ، ماهی، لبنیات، گوشت بدون چربی، آجیل و حبوبات( بخورید.

صبحانه را حذف نکنید! در حقیقت نخوردن صبحانه کمی بعدتر شما را گرسنه کرده و 
باعث ریزه خواری بیش��تر و بدخوری در وعده ناهار و ش��ام می شود. لذا برای خوردن یک 
صبحانه سالم وقت بگذارید. یک صبحانه کامل شامل شیر کم چرب، غلات پر فیبر و میوه 

است.
فیبر بیش��تری مصرف کنید. فیبرها موادی هس��تند که توسط بدن انسان قابل هضم 
نیس��تند و موجب تس��هیل در حرکات دودی روده کوچک خواهند شد. بهترین منابع فیبر، 
میوه‌ها و سبزیجات هستند. مصرف فیبر خوراکی علاوه بر کاهش احتمال بروز یبوست و 
همچنین سرطان های دستگاه گوارش، سبب پایین آوردن کلسترول بد، کاهش فشارخون و 
التهاب نیز می شود. سبوس گندم و جو به دلیل آنکه منبع غنی از فیبر خوراکی و انواع املاح 

معدنی و ویتامین‌هاست، خواص تغذیه‌ای فوق‌العاده‌ای دارد.
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آهس��ته وزن ک��م کنید! بهترین راه ب��رای کاهش وزن پایدار و ب��دون عارضه، کاهش وزن 
آهسته است. کاهش سریع و بدون قاعده وزن سبب بروز عوارضی نظیر بازگشت سریع وزن، 
ریزش مو و افتادگی پوست، بی‌حالی مفرط، کم‌خونی و اختلالاتی از قبیل افسردگی خواهد 

شد.
به اندازه کافی بخوابید. کمبود خواب س��بب تولید بیش��تر هورمون محرک اشتها و در 
عین حال تولید کمتر هورمون لپتین )هورمون سیری( می شود. داشتن خواب کافی به شما 

احساس راحتی و سیری می دهد و شما را از خوردن تنقلات غیرضروری بازمی دارد.
س��طح فعالیت بدنی خود را افزایش دهید. هدف اکثر افراد باید این باشد که در بیشتر 
روزهای هفته هر روز 30 تا 60 دقیقه تمرین بدنی متوسط تا شدید انجام دهند. اما اگر به 
این اندازه هم نمی توانید ورزش کنید، باور داش��ته باش��ید که حتی افزایش اندک در میزان 

فعالیت بدنی فوائدی دربر دارد.
در مجموع با رعایت کلیه مطالب ذکر شده، افرادی که در حال حاضر اضافه وزن دارند 
یا چاق هستند با استفاده از تغذیه مناسب و با انجام تمرین بدنی، باید در شروع، وزن بدن 

خود را به میزان 5 تا 10 درصد کاهش دهند.
از کاهش و افزایش وزن مکرر بپرهیزید چون اندکی بر خطر سرطان تأثیر دارد.

مصرف مواد غذايي نشاسته ای را کم کنید و از رژيم هاي غذايی که از نظر ميوه جات 
و سبزي جات تازه غني هستند، استفاده کنید.

غذا را در کمال آرامش صرف کنید. در حالت استرس و اضطراب غذا نخورید.


