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آن دس�ته از عزیزانی که از بیم�اری دهان و 
دن�دان رنج می برند و نياز به کاش�ت دندان، 
ارتودنس�ی، جراح�ی لثه و دن�دان مصنوعی 
دارن�د       ب�راي مش�اوره می توانن�د روزه�ای 
چهارشنبه از ساعت 13 الی 14 با شماره تلفن 
29993238 ب�ا دکتر چرامی�ن تماس حاصل 

فرمایند.
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آقای مجید طلوعی نژادم
)وکیــــل پـایـه یک د ادگستری و 

کارشناس ارشد حقوق خصوصی(
روزه�اي سه ش�نبه از س�اعت 14 ت�ا 
16 ب�ا ش�ماره 29993238 در خدمت 

خوانندگان خواهد بود.

آقـای اکبرخوبکردار 
وکیـل دادگستــری  

د ر روزهای شـنبه  از ساعت 13 الی 15 
با شماره تلفن: 29993435  در خد مت 

خوانندگان خواهد  بود. ی
وق
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ه  
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٭ سندرم پيش از قاعدگي چيست؟
٭٭ بيش از 75 درصد زنان در سنين باروري علائمي را 
قبل از قاعدگي تجربه مي‌كنند كه به آن علائم سندرم پيش 
از قاعدگي مي‌گويند. اين علائم بسيار متنوعند و حدود 
138 تا هستند كه در هر خانمي حتي در هر سيكل قاعدگي 

متفاوت است و ثبت و نوع علائم آنها متفاوت است.
٭ رايج‌ترين ‌اين علائم كدامند؟

٭٭ نفخ شكم، حساسيت سينه‌ها، سردرد، اختلالات 
عصبي شدن و...

٭ اين سندرم را چگونه تشخيص دهند؟
٭٭ تنها يك علامت براي تشخيص اين سندرم كافي 
است. البته بعضي از اين علائم فقط در نيمه دوم قاعدگي 
وجود دارند و پس از قاعدگي از بين مي‌روند. براي تشخيص 
قطعي اين سندرم بايد تمام نشانه‌هاي روزانه خود را حداقل 

در دو سيكل قاعدگي ثبت كند. 
بيمار بايد بين 5 تا 11 نشانه اختلال خلقي را كه بيشترين 
و آزاردهنده‌ترين اختلال است، ذكر كند. اين نشانه‌ها و 
شدت آنها بايد به حدي باشد كه ارتباطات روزانه، كار و ساير 

جوانب زندگي بيمار را مختل كند.
 معيارهاي تشخيص اختلالات خلقي رايج در 

سندرم پيش از قاعدگي
1- خلق و خوي شديداً افسرده، احساس نااميدي، سرزنش 

خود
2- اضطراب شديد، تنش، حالت عصبي لرز

3- عدم ثبات شديد روحي، احساس غم ناگهاني يا گريه 
بي‌دليل

4- خشم دائمي يا تحريك پذيري
5- كاهش علاقه به فعاليت‌هاي عادي و روزمره مثل كار، 

مدرسه، دوستان، سرگرمي‌ها و...
6- احساس اشكال در تمركز

7- احساس بيماري، خستگي زودرس يا فقدان شديد 
انرژي

8- تغيير قابل توجه در اشتها، پرخوري شديد يا تمايل شديد 
به انواع خاص از مواد غذايي

9- خواب آلودگي شديد يا برعكس
10- احساس ازپا افتادگي يا ناتواني در كنترل خود، كاهش 

و يا اختلال در ميل جنسي
11- ساير نشانه‌هاي رايج جسماني مثل حساسيت، سردرد، 

درد مفاصل يا عضلات، احساس نفخ و افزايش وزن
٭ علت اصلي اين سندرم چيست؟

٭٭ علت سندرم پيش از قاعدگي نامعلوم است ولي 
نظرهاي مختلفي برايش ذكر شده است. مانند تغييرات در 
هورمونهاي ميانه استروژن و پروژسترون، احتباس )تجمع( 
مايعات دربدن، كمبود يا افزايش پروستات گلدندين در بدن، 

وجود آلرژي به هورمونهاي داخلي، كمبود سروتونين و...

رايج ترين مشكل خانم ها

٭ توجيه‌هاي علمي اين سندرم چيست؟
٭٭ سه فرضيه به عنوان علل اختلالات سندرم پيش 
از قاعدگي مطرح شده است: فرضيه هورمونهاي تخمداني، 

نظريه هيپوفيز و نظريه رواني – اجتماعي.
در فرضيه هورمونهاي تخمداني، اختلالات خلقي 
قبل از قاعدگي مربوط به عدم تعادل نسبت استروژن به 

پروژسترون همراه با كمبود نسبي پروژسترون است.
در نظريه هپپوفيز، سروتونين يكي از عوامل ايجادكننده اين 
اختلال است و كاهش سروتونين منجر به ايجاد خلق افسرده و 

تحريك پذيري و افزايش ميل به كربوهيدراتها مي‌شود.
و نظريه رواني – اجتماعي،  علت  اين  سندرم  را 
تظاهرات خودآگاه از عقده‌هاي ناخودآگاه در زمينه تنش 

فرد به عنوان مادر و زن مي‌داند.
٭ راه درمان اين سندرم چيست؟

٭٭ درمان اصلي اين سندرم تغيير روش زندگي و 
روان درماني و تجويز داروهاست. تغييرات شيوه زندگي 
شامل تغييراتي در برنامه غذايي مانند پرهيز از مصرف 
كربوهيدراتهاي ساده، خوردن غذاهايي به فواصل كوتاه، 
كاهش يا حذف نمك، كافئين، قند، الكل و سيگار، افزايش 
ورزشهاي هوازي 20 تا 30 دقيقه سه بار در هفته، تمريناتي 
براي كاهش استرس مانند تقويت افكار و روياهاي مثبت.

٭ درمان دارويي چگونه است؟
٭٭ 1( استفاده از كربنات كلسيم 1200 – 1000 در 

روز، منيزيم، ويتامين ب6 .
2( كپسول مفناميك اسيد كه باعث بهبود خستگي، 

سردرد و تغييرات خلق مي‌شود.
3( ناپروكسان سديم باعث كاهش درد مي‌شود.

4( مصرف روزانه اسپرينولاكتون باعث تخفيف علائم 
آن و كاهش مايعات احتباسي مي‌شود.

استفاده از نور براي درمان و تحريك پذيري نيز گزارش 
شده است.

خانم دكتر ليلا اصغري 
متخصص زنان و زايمان  

مش�اوره تلفن�ي ت�ا پاي�ان س�ال 
دوشـنبه ها  از س�اعت 10 الی 12 با 
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قاعدگي، اختلالات جسمي و روحي بسياري به 
وجود مي‌آورد كه دانستن علت آنها و راه درمانشان – كه 
بسيار نيز ساده است – براي خانمها ضروري است. 
در گفت‌وگوي پزشكي اين هفته دكتر ليلا اصغري به 

بسياري از پرسش‌هاي شما پاسخ داده است.
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مدعی باید ادعای خود را با دلایل قانونی به اثبات رساند. 
خوانده دعوی یا مدعی علیه نیزدر مقام دفاع از خویش 
همین تکلیف را دارد. شما نتوانسته اید ادعای خود مبنی 
برخریدن سهم الارث خواهران وبرادران خویش را ثابت 
کنید و دادگاه این معامله را احراز نکرده وآن رامبناقرارنداده 
است. بنابراین حکم صادره مبنی بر محکومیت شما برطبق 
اصول قضایی بوده است. اما دادگاه در محاسبه آنچه مورد 
حکم قرارگرفته مرتکب اشتباه گردیده وهرچندیکی از 
خواهران را ذیحق نشناخته اما سهم او را از آنچه برای 
هر چهار نفرتعیین کرده کسرننموده که دراین خصوص 
حق باشمااست. قانونگذارایران درمواد309 و 351 و 360 
قانون آیین دادرسی مدنی راه حل این مشکل را پیش بینی 
کرده است. به موجب ماده 309قانون آیین دادرسی مدنی 
»هر گاه در تنظیم ونوشتن رای دادگاه سهوقلم رخ دهد 

مثل از قلم افتادن کلمه ای یازیادشدن آن ویا اشتباهی 
درمحاسبه صورت گرفته باشد تا وقتی که از آن درخواست 
یابه درخواست ذی نفع،  تجدیدنظرنشده، دادگاه راساً 
رای را تصحیح مي‌نماید. رای تصحیحی به طرفین ابلاغ 
خواهد شد. تسلیم رونوشت رای اصلی بدون رونوشت رای 

تصحیحی ممنوع است و...«
اما چون نوشته‌اید به حکم صادره اعتراض کرده‌اید 
بنابراین  است  تجدیدنظررفته  دادگاه  به  پرونده  و 
مواد351و360 قانون آیین دادرسی مدنی نیزباید اعمال 

شود. پس، لازم است جنابعالی با استناد به مواد فوق الذکر 
وبه موجب درخواستی به دادگاه تجدیدنظر، اشتباهی که 
در حکم صورت گرفته را توضیح داده و تقاضای تصحیح 
دادنامه صادره را نمایید. دادگاه رسیدگی نموده وحکم را 

تصحیح خواهدکرد. 
ماده 360قانون آیین دادرسی مدنی جهت مزید اطلاع 
ذکر مي‌گردد: »هر گاه در تنظیم و نوشتن رای دادگاه 
تجدیدنظر، سهویا اشتباهی رخ دهد، همان دادگاه با رعایت 

ماده )309( آن را اصلاح خواهدکرد«.

راه رفع


