
9ميزگرد تغذيه شماره هفتصدونودونه  بیست ونه خرداد هزار و چهارصد

شما هم می توانید سوژه »میزگرد تغذيه« باشید. كافی است از طريق صفحه »با خوانندگان« با ما تماس بگیريد و تجربه تان را با ساير خوانندگان »سلامت« در میان بگذاريد. روشي كه سوژه هاي »میزگرد تغذيه« براي كاهش يا 
افزايش وزن خود ارائه مي دهند لزوما مورد تايید »سلامت« نیست. حتما اظهارنظر متخصصان را درباره درستي يا نادرستي هر روش در همین صفحه بخوانید.

از خودتان بگویید و اینکه چرا به متخصص   :
تغذیه مراجعه کردید؟

من 27 ساله هستم و دلیل اصلی مراجعه کمردرد ناشی از 
دیسک کمر و اضافه وزنی بود که متخصص ارتوپدی پیشنهاد 

کردند برای کاهش درد کمر آن را پایین بیاورم. 
: چرا دچار این افزایش وزن شدید؟

داشتم. عادت های  اضافه وزن  دارم  به خاطر  از زمانی که 
غذایی اشتباهی داشتم. مثلا صبحانه نمی خوردم. هر وقت 
در طول روز گرسنه می شدم کیک و آبمیوه می خوردم. اهل 
تنقلات نبودم و ناهار را هم معمولی می خوردم اما شام بیش 

از اندازه مصرف می کردم. تحرک هم اصلا نداشتم. 
: چطور شد که تصمیم گرفتید وزن کم کنید؟

و  کردم  مراجعه  ارتوپد  به  کرد  پیدا  که شدت  کمرم  درد 
بیاورم.  پایین  را  باید آن  بالایی دارم که  گفت اضافه وزن 
آبان ماه سال گذشته وقتی به متخصص تغذیه مراجعه کردم 
112.500 کیلوگرم بودم و حالا بعد از 7 ماه وزنم به 92 
کیلوگرم رسیده و 10 سانتی متر از دور کمرم هم کم شده 

است. البته کاهش سایزم از کاهش وزنم بهتر بوده است. 
: متخصص تغذیه چه پیشنهاداتی به شما دادند؟
قرار شد صبحانه حتما بخورم. حتی یک یا دو کف دست 
نان. اوایل برایم سخت بود ولی بعد عادت کردم. ناهار6تا۸ 
قاشق غذا خوری برنج و  خورش دارم و شب ها هم به همین 
ترتیب. شیرینی نمی خورم و تنها تفاوتی که نسبت به قبل 
در برنامه ام ایجاد شده نظم غذایی و البته حجم غذایی در 

هر وعده مخصوصا وعده شام است. پروتئین غذایم نیز به 
نسبت قبل بالاتر رفته و از حجم کربوهیدراتم کم شده است. 
البته قبل از هر وعده حتما باید یک کاسه ماست و سبوس 
استفاده کنم و اگر غذای چرب می خورم قرص ونوستات 
مصرف کنم. کنار آن برای لاغری بهتر از دستگاه هم استفاده 
کردم اما فکر می کنم رژیم غذایی تاثیر اصلی را داشت. جا 
دارد از خانمم هم تشکر کنم که اگر همراهی ایشان نبود، 

موفق نمی شدم. 
: خانمتان هم وزن کم کردند؟

بله حدود 12 کیلوگرم کاهش وزن داشتند و 4 سانتی متر 
 EMS از دور کمرشان کم شده است. ایشان هم با دستگاه

کار می کنند.

آقای‌ن.م‌که‌در‌عرض‌‌7ماه‌‌20کیلوگرم‌کاهش‌وزن‌داشته،‌می‌گوید:

به خاطر کمردردم، وزن کم کردم!

شکم برجسته بر درد کمر تاثیر دارد!
 دکتر شاهین صالحی

عضو هیات علمی دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی 

نگاه متخصص پزشکی ورزشی

مشکلات ارتوپدی از جمله مسائلی است که اگر در دام آن بیفتید شما را وارد 
چرخه معیوبی می کند. به دنبال بروز یک مشکل ارتوپدی فعالیت فیزیکی فرد 
کم شده و این موضوع سبب چاقی و اضافه وزن خواهد شد و اضافه وزن ناشی 
از این بی تحرکی خود مشکل را مجدد تشدید می کند و این چرخه ادامه دارد. 

مهمان این هفته »میزگرد تغذیه« گرفتار این معضل شده اند. 

 سمیه 
مقصودعلی 

»میزگرد‌تغذیه«‌درباره‌روند‌کاهش‌وزن‌آقای‌ن.م‌
باحضور‌دکتر‌محمدحسن‌ابوالحسنی‌متخصص‌تغذیه‌

و‌دکتر‌شاهین‌صالحی‌متخصص‌پزشکی‌ورزشی‌

20 کیلوگرم 
کاهش وزن در 7 ماه

: آقای دکتر! در مورد مهمان این هفته 
کردید،  تجویز  برایشان  که  رژیمی  و  میزگرد 

توضیح بدهید.
آقای ن.م کاهش وزن خوب و باکیفیتی را طی این 
چند ماه داشتند. نکته قابل توجه این است که توده 
عضلانی و ماهیچه  ای از دست ندادند و با میزان 
پروتئین دریافتی کافی حتی گاهی عضله اضافه 
کردند. مهم ترین مشکل ایشان حین مراجعه وزن بالا 
و دیسک کمرشان بود. بهترین درمان برای دیسک 
کمر همان طور که می دانید کاهش وزن است و با 
کاهش 20 کیلوگرمی وزن کمردردهایشان بهبود 

پیدا کرده است.
: وزن بالا چه تاثیری بر کمر دارد؟

اثر اضافه وزن بر کمردرد و دردهای مفصلی و 
استخوانی متمرکز بر ستون فقرات و زانوهاست. 
چاقی مرکزی و شکمی باعث می شود محور توزیع 
نیرو در ستون فقرات بیش از حد به سمت جلو متمایل 
شود و مرکز ثقل نیرو به نقاطی منتقل شود که طبیعی 
نیست. به دنبال جابجایی محور نیرو در بلندمدت، 
فرد دچار کمردرد می شود. جابجایی محور نیرو 
باعث می شود دیسک میان مهره  ای بیرون زدگی پیدا 
کند و اصطلاحا فرد دچار فتق دیسک شود که این 
موضوع خود زمینه ساز فشار بیشتر بر ریشه های 
عصبی-نخاعی و بروز دردهایی شبیه درد سیاتیک 
و دردهای نورولوژیک می شود. اضافه وزن حتی 
زمینه ساز پوکی استخوان هم هست که بلندمدت 

آثار سوئی بر سیستم استخوانی عضلانی دارد.
: به کاهش وزن باکیفیت اشاره کردید. 

این یعنی چه؟
اگر وزن بالا دارید همه اضافه وزن ناشی از بافت 
بد نیست. ماهیچه و آب بدن مفید و بافت چربی 
مازاد و بد است. کاهش وزن باید از بافت چربی 
باشد ولی این موضوع در حرف ساده است. در 
کاهش وزن های سریع و زیاد بیش از 40 و حتی 
50 درصد از وزن بدن از بافت ماهیچه و آب کم 
می شود و گاهی بافت چربی اصلا کم نشده است. 

این کاهش وزن باکیفیت نیست. در کاهش وزن 
باکیفیت یا اصلا نباید آب و عضله از دست برود 
یا در حد طبیعی و حدود 10 تا 15 درصد از وزن 
کم شده باید از بافت عضلانی و آب بدن باشد. 
کافی  آب  باید  رژیم،  طول  در  منظور  این  برای 
فعالیت  کنیم،  دریافت  کافی  پروتئین  و  بنوشیم 
مناسب و به اندازه داشته باشیم به طوری که سبب 

عضله سوزی نشود. 
: چطور می توان متوجه شد کاهش وزن 

باکیفیت است یا از عضلات کم شده است؟
برای سنجیدن اینکه کدام بافت بدن در حال سوختن 
است بیماران را به طور دوره  ای آنالیز می کنیم و 
اگر بافت عضلات و آب بدن در حال از دست 
را  آن  فعالیت  نظم  و  رژیم  تغییر  با  باشد  دادن 

کنترل خواهیم کرد. 

: آقای دکتر! به نظر می رسد دلیل اصلی 
اضافه وزن این آقا نبود نظم غذایی است. شما 

چه نظری دارید؟
در علم تغذیه ترجیح بر این است که 3 وعده اصلی 
و 3 میان وعده مصرف کنیم. نخوردن صبحانه منجر 
به افت سوخت و ساز شده و خود زمینه ساز چاقی 
است. افرادی که میان وعده خور نیستند در وعده های 
اصلی ولع بیشتری برای دریافت کالری و مخصوصا 
کالری غیرمجاز و غذاهای ناسالم بیشتری دارند. 
: مشکل اصلی خیلی ما از این است که 
به دلیل کرونا و در خانه ماندن، ریتم خوابیدن ها 
تغییر کرده و علنا بسیاری از افراد ساعتی بیدار 
می شوند که زمان ناهار خوردن است و دیگر زمانی 
برای مصرف صبحانه نیست. در این شرایط چه 

توصیه  ای دارید؟

در این شرایط چند اتفاق بد می افتد. اختلال خواب 
و به هم ریختن نظم خواب خود یکی از علت های 
تغییرات  باعث  زیرا  است  چاقی  و  وزن  اضافه 

هورمونی در بدن می شود. 
تغییر نظم خواب نظم  خوردن هم  با  اینکه  دوم 
تغییر می کند. به دنبال شب بیداری کالری مازاد 
و غیرسالم در ساعات پایان شب مصرف می شود 
هم  به  خواب  ساعت  وقتی  اینکه  آخر  نکته  و 
می خورد وعده صبحانه حذف می شود که خود 

زمینه ساز چاقی است. 
: اقای ن.م از کاهش سایز بیش از کاهش 
وزنشان راضی بودند. برای کاهش سایز بیشتر 

چه توصیه  ای به افراد دارید؟
استفاده  و  غذایی  رژیم  رعایت  بیشتر،  تحرک 
است.  کمک کننده  موضعی  لاغری  ابزارهای  از 

لیپوساکشن و  زیبایی،  خیلی موافق جراحی های 
لیپولیز و لیپولیزر نیستم، مگر در موارد خاص و 
محدود. ابزارهای غیرتهاجمی مثل کرایولیپولیز و 
رادیوفرکوئنسی یا کویتیشن و روش ال پی جی و 
برخی سیستم های ورزشی به نام ای ام اس که با 
تحریک عضلات منجر به افزایش مصرف کالری 
و کاهش سایز در نقاط انتخابی می شود به کاهش 

وزن و سایز کمک می کند. 
گفته  به  افراد  از  خیلی  دکتر!  آقای   :
خودشان تغذیه افراطی ندارند اما با وجود لاغری 
اندام دچار چاقی در ناحیه شکم هستند. آیا مواد 
غذایی خاصی منجر به چاقی شکمی می شود که 
با حذف آنها بتوان از این معضل پیشگیری کرد؟
شیرینی جات و چربی های اشباع و ترانس و کلا 
کالری مازاد سبب تولید تری گلیسیرید در بدن 
می شود که به صورت چربی در بدن ذخیره شده 
و بیشتر در ناحیه شکم و پهلو جمع می شود. برخی 
از انواع مواد غذایی برای چربی شکمی بدنام تر 
هستند و شاخص ترین آنها گروه قندهای ساده و 

شیرینی ها و البته مصرف الکل است.

تاکید‌دکتر‌محمدحسن‌ابوالحسنی‌به‌سوژه‌»میزگرد‌تغذیه«

چاقی شکمی، فتق دیسک می آورد!
در کاهش وزن های سریع و 
زیاد بیش از 40 و حتی 50 
درصد از وزن بدن از بافت 

ماهیچه و آب کم می شود 
و گاهی بافت چربی اصلا 

کم نشده است. این کاهش وزن باکیفیت 
نیست. در کاهش وزن باکیفیت یا اصلا 

نباید آب و عضله از دست برود یا در حد 
طبیعی و حدود 10 تا 15 درصد از وزن 

کم شده باید از بافت عضلانی و آب بدن 
باشد. برای این منظور در طول رژیم، باید 
آب کافی بنوشیم و پروتئین کافی دریافت 

کنیم و فعالیت مناسب داشته باشیم

 

وزن بالا چند اثر نامطلوب بر کمر دارد؛ می تواند سبب بیرون زدگی 
دیسک های کمری و فتق دیسک شود. همچنین زمینه ساز بروز 
آرتروز در مفاصل اندام های تحتانی مثل لگن زانو و مچ پاست، 
و  کمر  روی  فشارهای  و  عضلات  گرفتگی  سبب  می تواند 
کمردرد های ناشی از گرفتگی عضلات به صورت متداول شود. 
افرادی که وزن بالا دارند، لازم است برای کاهش وزن کنار رژیم 

غذایی، ورزش هایی را هم انجام دهند.
 ورزش های شدید مثلا دویدن روی تردمیل برای افرادی که وزن 
بالا دارند سبب آسیب به مفاصل اندام تحتانی و بیرون زدگی دیسک 
کمر و تشدید درد می شود. این گروه از افراد باید از ورزش های 
هوازی با شدت پایین و طول مدت متوسط شروع کنند. مثلا 
20 تا 30 دقیقه با شدت متوسط پیاده روی کنند و به تدریج به 
شدت ورزش شان اضافه کنند؛ یعنی یا سرعت را بالا ببرند یا 
زمان بیشتری پیاده روی کنند تا فشار بالایی به مفاصل و کمر 
وارد نشود. هرچه توان بدنی در این افراد بالاتر رود باید آهسته 
آهسته شدت و زمان ورزش را بالاتر برد. برای افرادی که دچار 
درد مفاصل و کمردرد هستند، استفاده از تردمیل اصلا توصیه 
نمی شود چون فشار زیادی به مفاصل کمر، زانو و لگن وارد 
می کند. تردمیل های خانگی تحمل وزن بالا را ندارند و از تمام 
استانداردها برخوردار نیستند به همین دلیل بعد از مدتی استفاده 
دچار مشکل شده و بیش از حد  عادی به کمر و پا ضربه وارد 
می کنند. تردمیل های باشگاهی هم همین طور. این وسایل مناسب 
افرادی است که از آمادگی جسمانی و فیتنس خوبی برخوردارند 
و اضافه وزن ندارند. در سایر افراد هم می توانند سبب بروز آسیب 
در پا و کمر شوند و آسیب های موجود را تشدید کنند و هم 

سبب پیشرفت برخی بیماری ها شوند. 
پیاده روی ساده اما مفید است. کنار پیاده روی باید برای تقویت 
عضلات مرکزی بدن ورزش هایی مثل پل زدن که سبب افزایش 
قدرت و پایداری ستون فقرات می شود و پیشگیری کننده است را 
انجام داد. این ورزش ها می تواند سبب ثبات ستون فقرات شود 

و درد را در بلندمدت کاهش دهد. 
پس به آقای ن.م دو نوع ورزش توصیه می کنم؛ ورزش های هوازی 
مثل پیاده روی، دویدن آهسته، دوچرخه سواری و راه رفتن در 
استخر و ورزش های اختصاصی برای تقویت عضلات کمر. 
پیاده روی در آب سبب کاهش وزن می شود و هم برای مفاصل 
آسیب زننده نیست. اگر منع استفاده از استخر را دارند یا مایل 
نیستند، پیاده روی در پارک با رعایت شیوه نامه های بهداشتی در 
زمان کرونا بسیار بهتر از استفاده از تردمیل است. اگر تردمیل کار 
می کنند آن را به یک بار در هفته کاهش دهند. باز هم تاکید می کنم 
چاقی و داشتن شکم برجسته سبب افزایش قوس کمر و فشار 

به ستون فقرات و دیسک کمر و مشکلات مفصلی می شود.

نگاه متخصص تغذیه


