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شماره صدوهفتادوهفت  شنبه بیست‌ودو تیر هشتادوهفتچهره‌ها ورسانه‌ها30

بسیاری از متخصصان علوم رسانه معتقدند که یکی 
از عوامل اصلی بروز خشونت و پرخاشگری در جوامع 
امروز، گسترش نمایش خشونت در تلویزیون و سینما و فراوانی نوارهای 
ویدیویی و لوح‌های فشرده حاوی صحنه‌های کشتار و زد و خورد است 
که می‌تواند الگویی نامناسب برای بینندگان باشد. حتی برخی از کارشناسان، 
وقوع قتل‌ها و کشتارها و انحرافات اجتماعی مانند اعتیاد و سرقت و 
راه‌زنی را به تماشای برنامه‌های خشونت‌آمیز تلویزیونی و سینمایی مربوط 
می‌دانند. تاکنون پژوهش‌های بسیاری در کشورهای گوناگون برای بررسی 
این رابطه صورت گرفته است، به طوری که مطالعه روی برنامه‌های 
خشونت‌آمیز تلویزیون بیش از هر موضوع دیگری درباره رسانه مورد 
توجه محققان بوده است. برخی از محققان بر این باورند که برنامه‌های 
خشونت‌آمیز تلویزیونی، در برخی شرایط موجب پرخاشگری مخاطبان 
به ویژه کودکان می‌شود. اما این شرایط چیست؟ در واقع کدام عوامل 
اجتماعی و متغیرهای واسطی هستند که میزان تاثیرپذیری کودکان را از 

این برنامه‌ها افزایش یا کاهش می‌دهند؟ 
تحقیقات نشان داده است که کودکانی که بیشتر در معرض رفتارهای 
خشونت‌آمیز قرار دارند، بیشتر از خود پرخاشگری نشان می‌دهند یا 
کودکانی که به طبقات اجتماعی، اقتصادی پایین تعلق دارند، بیشتر در 
معرض این نوع رفتارها قرار می‌گیرند، بنابراین احتمالا این دو عامل 
می‌تواند در تاثیر تماشای خشونت تلویزیونی بر کودکان نقش داشته 
باشد. شاید این تحقیقات در کشور ما قدری ناگوارتر باشد زیرا کودکان 
ایرانی در مقایسه با کودکانی که در کشورهای دیگر جهان زندگی می‌کنند، 
تمایل بیشتری به تماشای تلویزیون و برنامه‌های آن دارند و در نتیجه 
با افزایش میزان تماشای تلویزیونی میزان تماشای خشونت کودکان نیز 

افزایش می‌یابد. 
ناگفته نماند که کودکانی که بیشتر در معرض رفتارهای خشونت‌آمیز 
والدین قرار می‌گیرند، نیز بیشتر به دیدن برنامه‌های خشونت‌آمیز تلویزیونی 
گرایش دارند و رفتارهای خشونت‌آمیز بیشتری از خود بروز می‌دهند. 
شاید شما هم با نگارنده هم عقیده‌اید که صحنه‌های خشونت‌بار در 
فیلم‌‌ها و سریال‌های خارجی به ویژه از طریق رسانه‌های برون مرزی 
به مراتب بیشتر از آن چیزی است که در تلویزیون کشور ما به نمایش 
گذاشته می‌شود بنابراین می‌توان اینگونه نتیجه‌گیری کرد که حذف کامل 
برنامه‌های خشونت‌آمیز در تلویزیون تقریبا غیرممکن است و تنها راهی 
که برای کاهش تاثیرات این معضل وجود دارد، افزایش دانش و آگاهی 
والدین است تا آنها بتوانند آگاهانه به فرزندان‌شان بیاموزند که از تماشای 

چنین صحنه‌هایی اجتناب کنند. 
خشونت‌‌های  تماشای  بر  باید  همواره  که  بدانند  باید  والدین 
تلویزیونی و سینمایی از سوی فرزند خود نظارت کامل داشته باشند و 
به جای همراهی محض و منفعلانه در تماشای این برنامه‌ها و یا نظارت 
نکردن کامل، در هنگام تماشای برنامه‌های خشونت‌آمیز تلویزیونی 
همراه کودک باشند و درباره صحنه‌ها، غیرواقعی بودن خشونت‌ها و 
آسیب‌های به نمایش درآمده و درست و غلط بودن رفتارهای بازیگران. 
فرزند خود توضیح دهند. این شیوه نظارتی موجب می‌شود که کودک 
درک بهتری از صحنه‌ها داشته و تاثیر کمتری از خشونت تلویزیونی 
از  یکی  که  کنند  فراموش  نباید  نیز  تلویزیونی  برنامه‌سازان  بپذیرد. 
مهم‌ترین اهداف سریال‌ها و برنامه‌های آنان آموزش روش‌های صحیح 
فرزندپروری است بنابراین در برنامه‌های خود به طور غیرمستقیم به 
والدین آگاهی بدهند که به کارگیری روش‌های خشن علاوه بر آثار 

سوء خود و افزایش رفتار پرخاشگرانه در 
کودک می‌تواند تاثیرپذیری کودکان را از 
صحنه‌های واقعی و یا غیرواقعی خشونت 

تلویزیونی بیشتر کند.

 دکتر
مجید سلطانی

به رهایی از بیماری و شروع دوباره ورزش 
فکر می‌کنم.

ورزش  دوباره  می‌توانید  یعنی   :
کنید؟

چرا که نه. اگر پزشکان اجازه دهند، به محض 
ترخیص و گذراندن مراحل استراحتی دوباره 
ورزش را شروع می‌کنم. اصلا بدون ورزش 
انگار چیزی گم کرده‌ام. اما الان فقط به سلامت 

فکر می‌کنم. فقط همین.
: فکر می‌کنی دلیل بیماری‌‌تان چه 

چیزی باشد؟
هنوز پزشکان چیزی اعلام نکرده‌اند.

: سابقه بیماری خاصی داشتید؟
نه.

: پیش از بیماری تغذیه‌‌تان چطور 
بود؟

نه غذای چرب می‌خوردم و نه شور، نه سیگار 
می‌کشیدم و نه کم‌تحرک بودم. اهل قلیان، شیرینی 
چیز‌های  یا  نوشابه  حد،  از  بیش  و شکلات 
مضر دیگر هم نبودم. همیشه به تغذیه‌ام اهمیت 
می‌دادم. نوشیدنی مورد علاقه‌ام دوغ بود و همیشه 
غذاهای خانگی می‌خوردم. من تمام فاکتورهای 
سلامت را رعایت می‌کردم اما از بد حادثه به 
این بیماری مبتلا شدم. البته نظر پزشکان این 
است که یک نوعی تغییر ژنتیکی موجب این 

بیماری و سپس تشدید آن شده است.
: به محض به دست آوردن سلامت 

چه کار می‌کنی؟
بستگی به توصیه‌های پزشکم دارد. چون خیلی 
سلامتی‌ام برایم اهمیت دارد سعی می‌کنم در 
چهارچوب و مقرراتی که پزشک معالجم برایم 

قرار می‌دهد، رفتار کنم.

تاسف‌باری  اخبار  از  یکی 
گذشته  روز  چند  طی  که 
به  در روزنامه‌های ورزشی 
چشم می‌خورد، ابتلای بابک 
ملی  تیم  سرشناس  فوتسالیست  معصومی، 
ایران به بیماری سرطان خون بود. او حدود 
سه هفته است که در بیمارستان ایرانمهر تهران 
بستری است و تحت مراقبت‌های ویژه قرار 
دارد. این فوتسالیست نامدار ایران که سه 
بار سابقه شرکت در رقابت‌های جام جهانی 
فوتسال را دارد و دو بار به عنوان کاپیتان 
تیم ملی به این دیدارها اعزام شده است، 
22 تیر ماه سال 52 در تهران متولد شد و 
در همان سنین نوجوانی به ورزش و رشته 
فوتسال روی آورد. این ورزشکار که پنج 
دوره رقابت‌های قهرمانی آسیا را تجربه کرده 
و چهار بار سمت کاپیتانی تیم ملی را در 
دیدارهای قاره‌ای به عهده داشته است، پس 
از شرکت در تمرین تیم استقلال به دلیل تب 
شدید و ضعف بدنی به پزشک مراجعه کرده 
و پس از تشخیص بیماری سرطان خون، در 

بیمارستان بستری می‌شود.
این  با  را  گفتگویی  سلامت  هفته‌نامه 
زیر  در  که  داده  ترتیب  فوتسالیست 

می‌خوانید:

: پس از گذشت سه هفته از شروع 
درمان، شرایط‌تان چه‌طور است؟

خدارا شکر. بهتر از قبل هستم اما هنوز ضعف 
دارم.

بیماری‌‌تان  متوجه  زمانی  چه   :
شدید؟

همین سه هفته پیش، پس از تمرین، بدن درد 
شدید گرفتم و تب کردم. اول فکر می‌کردم که 
سرماخوردگی است و نمی‌خواستم به پزشک 
مراجعه کنم اما با اصرار مادرم سراغ پزشک 
رفتم که وی به وضعیت بدنی‌ام مشکوک شد و 

از من خواست آزمایش‌هایی را انجام دهم.
می‌توانستید  آخر  روز  تا  یعنی   :

تمرین کنید؟
تمرین  آخرین  در  که  دارم  یاد  به  حتی  بله. 
دقیقه داخل سالن مشغول دریبل  حدود 40 

کردن بودم.
: پزشکان در مورد بیماری‌ات چه 

نظری دارند؟
دارم  بدنی که  بارها گفته که ضعف  پزشکم 
به دلیل مصرف داروها و شروع شیمی‌درمانی 
کاسته  بیماری‌ام  از شدت  به زودی  و  است 
می‌شود. اما من امیدم فقط به خداست و خیلی 

به بازگشت سلامتی‌ خودم امیدوارم.
علی  مالی  کمک  جریان  راستی   :
کریمی و پرداخت هزینه‌های درمانی شما 

صحت دارد؟
بله. علی یکی از دوستان صمیمی من است. 
وقتی متوجه بیماری‌ام شد، اعلام کرد که حاضر 

است تمام هزینه‌های درمانی را تقبل کند.
: شرایط روحی‌‌تان چه‌طور است؟

وضعیت  می‌کنم  سعی  همیشه  من  خوب، 
فقط  کنم. همین حالا هم  را حفظ  روحی‌ام 

ملی‌پوش  بدنی  شرایط   :
فوتسال چه‌طور است؟

وضعیت جسمانی بابک خوب است. 
از روزی که در بیمارستان بستری شده 
مراحل شیمی‌درمانی را آغاز کرده‌ایم و 
خوشبختانه تا به امروز با مشکلی مواجه 
نشده‌ایم. اگر شرایط به همین منوال ادامه 
تا  ایجاد نشود،  پیدا کند و عارضه‌ای 
دو هفته آینده درمان را کامل کرده و 

معصومی را مرخص می‌کنیم.
: مگر بابک ورزشکار نبود، 

چرا سرطان گرفت؟
این دلیل نمی‌شود که ورزشکار چون 
ورزش می‌کند تا آخر عمر هیچ بیماری 
نگیرد. فرد ورزشکار به بدنش کمک 
مقابل  در  بیشتری  مقاومت  تا  می‌کند 
بیماری‌ها داشته باشد و با تحرک سلامت 
خود را بیشتر حفظ کند. البته مسایلی 
نکردن  مصرف  سیگار،  کشیدن  مانند 
میوه و سبزی‌ها، مصرف الکل، نداشتن 
تحرک، تنفس هوای آلوده و... می‌توانند 
از دلایل ابتلا به سرطان شمرده شوند اما 
دیگر موارد از قبیل تغییرات ژنتیکی و 
یا وراثت نیز در این امر بی‌تاثیر نیست. 
در هر حال بابک هیچ یک از ریسک 
فاکتورهای یاد شده را نداشت و فقط 
به دلیل مشکلات ژنتیکی به این بیماری 

مبتلا شد.
فوتسالیست می‌تواند  این   :

دوباره فوتسال بازی کند؟
بله. درمانی که این ورزشکار در حال 
حاضر دریافت کرده است مدتی موجب 
افت شرایط جسمانی وی خواهد شد 
درمانی  مراحل  کردن  از طی  اما پس 
و استراحت کوتاه‌مدت وضعیت بدنی 
قرار  ارزیابی  مورد  معصومی  بابک 
شرایط  به  که  صورتی  در  و  گرفته 
می‌تواند  باشد  شده  نزدیک  ایده‌آل 

دوباره ورزش کند.
: لازم نیست برای طی کردن 
کشور  از  خارج  به  درمانی  مراحل 

اعزام شود؟
درمان بیماری سرطان خون شرایط و 
ضوابط استانداری دارد و تفاوت چندانی 
ندارد که در ایران انجام شود یا خارج از 
کشور. این بیماری به هیچ عنوان عمل 
جراحی ندارد و پس از پشت سر گذاشتن 
یک دوره درمان قوی، بیماری مدتی 
خاموش شده و به اصطلاح به خواب 
می‌رود. در این زمان وی می‌تواند نامزد 
پیوند مغز استخوان شده و با توجه به 
شرایطی که در بیمارستان شریعتی فراهم 
شده است، در این بیمارستان مورد عمل 
پیوند قرار گیرد. در هر حال نیازی به 

اعزام وی به خارج از کشور نیست.

گپی با پزشک معالج بابک معصومی، 
دکتر عدنان خسروی، انکولوژیست

كرديم.  سپري  را  مادر  روز  و  است  راه  در  پدر  روز 
خوبي  قرار  سپاسي.  و  هستند  هديه‌اي  فكر  به  خيلي‌ها 
نباشد.  روزه  كي  آنها،  به  توجه  كه  اين  و خوب‌تر  است 
نكته عمدتا فراموش شده اين است كه بهترين هديه براي 
آنها سلامت جسمی‌و - به ويژه - روحي است كه به كي 

روز هم محدود نشود.
 سينما و تلويزيون در برابر اين ضرورت مغفول مانده چه 
كرده‌اند؟ مرور گذاري گذشته نشان می‌دهد كه سازندگان 
ترجيح داده‌اند تا آنها را بيشتر پدربزرگ و مادربزرگ ببنند 
و البته بيشتر در بستر با گيسوان سفيد بيرون آمده از چارقد 
و عصا و قرص و كپسول و طرد شدگي و در نهايت، سهم 
كوچكي از زندگي كه برای مثال، سر و كله زدن با نوه‌هاست. 
اين كه چرا محوريت پدران و مادران جوان و ميانسال را 
كمتر در فيلم‌ها و سريال‌ها می‌بينيم )به استثاي فيلم موفق 
»ميم مثل مادر«(، پرسش مهمی‌است اما مساله اصلي‌تر اين 
است كه چرا سالمندان را همه‌جانبه و درست نمی‌بينيم؟ 
محض نمونه نگاه كنيم به فيلم »مادر« علي حاتمی ‌و تله 
فيلم »سكوت خدا« كه باوجود ارزش‌هاي هنري‌شان، باز به 

همان نگاه ‌كيجانبه در اين حيطه بسنده كرده‌اند.
تلويزيون هم در برابر آنها، بيشتر به جلب ترحم مشغول 
است و نهيب زدن به فرزندان ناسپاس. با كلوزاپ‌هاي پدران 
و مادران پير و منتظري كه در آسايشگاه‌هاي سالمندان زنداني 
شده‌اند انگار. اين قبول كه چنين نمايش‌هايي می‌تواند به 
حساسيت مثبت جامعه منجر شود؛ اما چرا به ساير بخش‌هاي 
دنياي آنها توجه نمیك‌نيم؟ طب سالمندان در دنياي امروز، 
روز به روز كامل‌تر شده و هدف اصلي را افزايش كارامدي 
آنها براي زندگي بهتر دانسته است، نه اينكه با آثار خود به 
اين تصوير غلط دامن بزنيم كه آنها بستر نشينان ته خط‌اند 
و آفتاب‌هاي لب بوم. در كدام فيلم ديده‌ايم كه پدر و مادر 

پيری، با نشاط و كارآمدي به زندگي مشغول باشد؟
مهربان‌ترين نگاه سازندگان اين است كه آنها را ترگل 
و ورگل میك‌نند و گوشه‌اي می‌نشانند، چيزي شبيه گلدان 
درباره  مستندسازان  ذهن  به  كه  هم  فكري  اولين  طاقچه. 
سالمندان می‌رسد، سر زدن به كهريزك است و همان نگاه 
كساني  سراغ  به  می‌توان  كه  حالي  در  مايوس،  و  غمگين 
ثمر  كاري  در  و  نشده‌اند  تسليم  پيري  برابر  در  كه  رفت 

بخش‌اند.
كنيم  اميدوارتر  را  سالمندان  هنري‌مان،  آثار  با  بايد  ما 
نه اينكه با پافشاري بر همان تصاوير تكراري، در دنيايي 
افسرده محبوس‌شان كنيم. طب سالمندان بر اين نكته مصر 
است كه مهم‌ترين آسيب روحي خانمان‌براندازي كه آنها 

را تهديد میك‌ند، افسردگي و خلق 
پايين است. بهترين كار هنر و رسانه 
اين  پير  مادرهاي  و  پدر  برابر  در 
است كه با فرهنگ سازي، به آنها 

»زندگي« ببخشد.

دکتر مصطفی جلالی‌فخر
تصویر سالمندان تا کی برفک دارد؟

هنر، رسانه و سلامت
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گپی با بابک معصومی، فوتسالیست ملی‌پوش و پزشک معالجش در بیمارستان ایرانمهر

سرطان را دریبل بزن، پسر!

علی کریمی 
وقتی متوجه 
بیماری‌ام شد، 

اعلام کرد 
که حاضر 
است تمام 
هزینه‌های 
درمانی را 
تقبل کند

 افسانه 
حسن‌زاده

بابک معصومی، فوتسالیست ملی‌پوش در بیمارستان ایرانمهر

 T800 قرار بود یک روبات
به  آینده  از  انسانی  ظاهر  با 
زمین فرستاده شود تا از یک 
پسربچه محافظت کند و در تمام هالیوود، هیچ 
هنرپیشه‌ای به اندازه آرنولد شوارتزنگر، قهرمان 
سابق بدن‌سازی جهان با آن هیکل عضلانی و 

لهجه مکانیکی برای این نقش مناسب نبود.
فیلم  در  بازی  با  اتریشی‌الاصل  هنرپیشه 
ترمیناتور تبدیل به ستاره شد و جمله معروف 
او در فیلم که می‌گفت »برمی‌گردم...« یک شعار 
تبلیغاتی شد که بعدها هم در جریان فعالیت‌های 

سیاسی او بارها از آن استفاده کرد.
اما پس از چند سال بازیگری و ورزش، قلب 
کوه عضلانی‌ هالیوود شروع به ناسازگاری کرد. 
با انجام معاینات مشخص شد که آرنولد هم 
مانند برادر و پدرش از نوعی بیماری مادرزادی 
دریچه قلب رنج می‌برد و دریچه آئورت او 
برخلاف دریچه‌های طبیعی تریکوسپیدی به جای 
3 لت، بایکوسپید است و 2 لت دارد. در سال 
1997 آرنولد شوارتزنگر به علت نارسایی دریچه 

آئورت تحت عمل جراحی قرار گرفت.

نارسایی دریچه آئورت نوعی بیماری شایع 
دریچه‌های قلبی است که تقریبا 2 درصد مردم دنیا 
را گرفتار می‌کند. تنگی دریچه اغلب به دلیل پاره 
شدن تدریجی لت‌ها یا دریچه‌های این دریچه و 
بعد جوش خوردن آنها و تنگ شدن تدریجی این 
دریچه است. این امر ممکن است در بزرگسالی 
هم اتفاق بیفتد. یکی از عوارض تب روماتیسمی 
هم در دوره بزرگسالی تنگ شدن دریچه آئورت 
است که می‌تواند عوارض این بیماری را به دنبال 
داشته باشد. 2 درصد انسان‌ها در هنگام تولد با یک 
دریچه ‌آئورت بایکوسپید یا دو لتی به دنیا می‌آیند، 
یعنی همان مساله‌ای که برای آرنولد شوارتزنگر 
اتفاق افتاد. اختلال در جریان خون در این نوع 
دریچه‌ها موجب می‌شود تا درصد زیادی از این 
افراد در بزرگسالی دچار تنگی دریچه شوند. 
کلسیفیه شدن لت‌های دریچه، پاره شدن و کلفت 
شدن آنها در اثر افزایش سن هم علت دیگر این 
بیماری قلبی است که می‌تواند عوارض قلبی 

ریوی شدیدی به دنبال داشته باشد.

علایم تنگی دریچه آئورت چیست؟
تا زمانی که تنگی دریچه شدت پیدا نکند، هیچ 
علامتی به وجود نمی‌آید اما تنگی بیش از 50 درصد 
موجب به وجود آمدن علایمی مانند درد قفسه 
سینه، غش و سنکوپ و تنگی نفس می‌شود. در 
تعداد کمی از این بیماران، پیش از به وجود آمدن 

هر علامتی، مرگ ناگهانی اتفاق می‌افتد.
اختلال در ریتم قلبی ناشی از کمبود خون، 
کمبود اکسیژن و درد عضلات ناشی از آن و 
به وجود آمدن درد قلبی، از علامت‌های شایع 
تنگی دریچه آئورت است. به علت تنگ‌تر شدن 
دریچه و مجرای خروج خون، عضلات قلب 
باید قدرت بیشتری در پمپ کردن خون به کار 
ببرند که این کار موجب کلفت‌تر شدن عضلات 
و کمبود اکسیژن بیشتر می‌شود و سیکل معیوب 

بیماری شدت پیدا می‌‌کند.

از میان همه این علایم، یک سوم بیماران درد قفسه 
سینه را علامت اصلی ذکر می‌کنند. غش یا سنکوپ 
هم به علت شل شدن ناگهانی عضلات و گشاد 
شدن عروق که افت شدید و ناگهانی فشارخون 
را به دنبال دارد، به وجود می‌آید. هیجان یا فعالیت 
شدید، این حالت را شدت بیشتر می‌بخشد. طبق 
تحقیقات انجام شده پس از به وجود آمدن علامت 
غش یا سنکوپ، پزشکان فقط سه سال برای درمان 
بیمار فرصت دارند و در غیر این صورت احتمال 
فوت وی وجود دارد. این مدت برای به وجود 
آمدن علامت تنگی نفس به شش ماه تا دو سال 
تقلیل پیدا می‌کند و نشان دهنده شدت پیدا کردن 
بیماری است. تنگی نفس ناشی از اختلال دریچه 
آئورت هم به علت افزایش فشار رگ‌های ریوی 

و جمع شدن مایع در ریه است.

تشخیص و درمان
با انجام آزمایش‌های خون، نوار قلب، گرافی‌ساده 

قفسه سینه و آنژیوگرافی، می‌توان تشخیص این 
بیماری را قطعی کرد. اغلب پس از معاینات اولیه 
برای بیماران قلبی با علایم فوق، آزمایش‌های ذکر 
شده درخواست می‌شود و انجام اکوکاردیوگرافی 
و آنژیوگرافی، درجه تنگی و نیاز به درمان را 

مشخص می‌کند.
اغلب  بیمار  شرایط  شدن  حاد  از  پیش 
درمان‌های دارویی و علامتی است. استفاده از 
داروهای دیورتیک )مدر( برای کاهش ادم ریوی 
و ممانعت از انجام فعالیت سنگین از درمان‌های 
حمایتی هستند اما درمان قطعی تنگی دریچه آئورت، 
انجام جراحی و تعویض دریچه است. برای دریچه 
جایگزین هم از انواع دریچه‌های خوکی، گاوی 
و مکانیکی استفاده می‌شود که دریچه مکانیکی 
با 20 تا 40 سال، بیشترین طول عمر را دارد. 
دریچه‌های انسانی، از بقیه انواع دریچه‌ها بهتر اما 

از نظر تعداد محدودند.
اما این روش درمان هم مشکلات خاص خود 
را دارد. بیمار پس از انجام جراحی باید تا پایان عمر 
آنتی‌کوآگولان یا داروهای ضد انعقاد مصرف کند 
و در خطر ابتلا به اندوکاردیت یا عفونت دریچه 
هم هست و به همین دلیل باید به طور پیشگیرانه 

آنتی‌بیوتیک مصرف کند.
با این همه، تعویض دریچه، کیفیت زندگی 
بیماران را تا حد بسیاری افزایش می‌دهد و امید 
به زندگی را در آنها بالا می‌برد. تکنیک‌های جدید 
تولید پروتزهای دریچه هم مانند انواع استفاده 
از بافت‌های خود بیمار برای تولید دریچه مانند 
کاری که برای شوارتزنگر انجام شد از روش‌های 

جدید درمان است.
آرنولد شوارتزنگر که این روزها فرماندار ایالت 
کالیفرنیا و سیاستمداری موفق است، سال گذشته 
دهمین سالگرد عمل جراحی قلب خود را جشن 
گرفت. پزشکان حدس می‌زنند که او 8 تا 10 
سال دیگر به یک جراحی تعویض دریچه نیاز 
داشته باشد چون آرنولد به علت اینکه فعالیت‌های 
ورزشی‌اش محدود می‌شد، حاضر به استفاده از 
دریچه‌ مکانیکی نبود. این نکته شاید برای کسی 
که به دلیل بازی در نقش یک روبات مکانیکی 

معروف شده است، کمی خنده‌دار باشد.

 دکتر 
سیداحسان 

بیکایی

راز زیبایی ستاره‌های هالیوود
سلامتیران: خبرگزاری نووستی، پرونده 

محرمانه ستاره‌های هالیوود و راز زیبایی آنها 
را منتشر کرد.

کلاودیا شیفر، مانکن مشهور که برای اولین بار 
از آلمان به آمریکا رفته بود، برای اولین عکس‌های 
خود مجبور بود هشت کیلو لاغر شود. کلاودیا 
رژیمی ساده گرفت: آب‌میوه، آجیل و ماست برای 
صبحانه؛ سوپ سبزیجات و آب‌میوه برای ناهار؛ 
غذایی چینی و یا فرانسوی برای شام بدون انواع 
شیرینی و کیک. راز سرزندگی سندی کروفورد 
مانکن در نوشیدن دایم شیر است. مگ رایان، 
بازیگر هالیوود زمانی که در انتظار ضبط فیلم است، 
شروع به ورزش می‌کند: سه بار در هفته می‌دود و 
تمرینات یوگا انجام می‌دهد. جنیفر لوپز خواننده 
و بازیگر غذاهای چرب و خوشمزه دستپخت 
مادرش را دیگر به کلی فراموش کرده است. او 
برای صبحانه نان سوخاری و قهوه می‌خورد، ناهار 
تنها انواع سبزی‌ها و برای شام، سالاد با ماهی، 
جوجه و یا تکه‌ای گوشت می‌خورد. برای دسر 
نیز ورزش می‌کند. جنیفر انیستون بازیگر همیشه 
در رژیم است. او متابولیسم خوبی ندارد که این 
مساله در نتیجه خوردن ساندویچ و همبرگر و 
سیب‌زمینی سرخ کرده در گذشته است. اما در 
عوض او اکنون اندام مناسبی دارد. زمانی که بروک 
شیلدس می‌خواهد سریع لاغر شود، از معجون 
مخصوص خود یعنی میوه و خمیرمایه استفاده 
می‌کند. ملانی گریفیتس اکنون 40 ساله است اما 
بسیاری می‌گویند که الان بهتر از هر زمان دیگری 
به نظر می‌رسد. او هر روز صبح یک استکان توت، 
یک قاشق غذاخوری سویا، نصف استکان آب 
سیب و یک استکان یخ می‌خورد و زمانی که 
لازم است زیاد لاغر شود، فقط میوه می‌خورد. 
در سراسر جهان معتقدند که متخصص اصلی 
برای حفظ اندام بسیار زیبا، سوفیا لورن است. 
او بسیار کم گوشت می‌خورد و به مقدار زیاد 
آب می‌نوشد. او به چیپس، سیگار و مشروبات 
الکلی لب نمی‌زند. پنیر، انواع سبزی و میوه، مواد 

اصلی در رژیم او هستند.

آنخل تاويرا، بهترين 
بازيگر مرد جشنواره‌ك ن 
2006 درگذشت

ويولنيست سرشناس  تاويرا،  آنخل  ایسنا: 
مكزكيي و برنده‌ جايزه بهترين بازيگر مرد از 
جشنواره‌ فيلم كن، روز گذشته در سن 84 سالگي 
درگذشت. آنخل تاويرا كه به علت نارسايي كليوي 
در بيمارستاني در مكزكيوسيتي درگذشت، در 
سال 2006 در سن 82 سالگي براي فيلم ويولن، 
جايزه‌ بهترين بازيگر نقش اول مرد را از جشنواره 
فيلم كن به‌دست آورد. وي كه متولد سوم جولاي 
1924 بود، در خانواده‌ا‌ي اهل موسيقي‌ متولد 
شد اما در 13 سالگي دست راست خود را از 
دست داد. با اين‌حال او به كيي از بزرگ‌ترين 
ويولنيست‌هاي مكزكي تبديل شد كه خود را 
وقف موسيقي فولك در اين كشور كرد. به گزارش 
خبرگزاري آسوشيتدپرس، »فرناندو بارگاس«، 
كارگردان مكزكيي در سال 2002 فيلم مستندي 
را در  او  بعد،  »تاويرا« ساخت و سه سال  از 
فيلم »ويولن« به بازي گرفت. »تاويرا« با اينكه 
هيچ سابقه‌اي در عرصه‌ بازيگري نداشت، موفق 
شد جايزه‌ بهترين بازيگر مرد جشنواره‌ كن را 

به‌دست آورد.
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آرنولد هم 
مانند برادر 
و پدرش از 

نوعی بیماری 
مادرزادی 

دریچه قلب 
رنج می‌برد

مشکل قلبی 
آرنولد 
چیست؟

دریچه آئورت او برخلاف 
دریچه‌های طبیعی 

تریکوسپیدی به جای
3 لت، 2 لت دارد
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