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 2931، پاييز سوّمی  شماره، چهارمتي اسلام و ايران، سال طب سنّ ی مجلهّ  

 

 بررسی اپیدمیولوژيكی بیماريهای رايج در سفر زيارتی حج و نقش کنترلی طب سنتی در آنها
 

 بنازنین بهادر ، *الف حسین بهاور
 

 عمومیپزشک  الف
 کارشناس ریاضیات کاربردی ب

 چكيده
هاای   با توجه به حجم قابل توجه عزیمت زائران ایرانی به سفرهای زیارتی و حج و همچناین باروز و شایوع بیمااری     :سابقه و هدف

های رایاج   ال صوص پزشکان شناخت بیماری زائران و علی ،های سازمان حج و زیارت یکی از مهمترین داداه ،م تلف در بین زائران

های رایج کدامند؟ آیا در کنار طاب   یاین بیمار: حال دو سوال مهم مطر  است. استکنترل و جلوگیری از شیوع آنها  ،پیشگیری ،حج

 ها سودمند باشد؟ تواند در پیشگیری و درمان این بیماری جدید استفاده از طب سنتی می

های حج در بین زائاران ایرانای و ارائاه تادابیر طاب سانتی در پیشاگیری و کنتارل و          هدف این مطالعه بررسی اپیدمیولوژیکی بیماری

 .استجلوگیری از شیوع بیماری ها 

وزیارت درشهرهای  های سازمان حج درمانگاه مروری بوده و بر روی زائران ایرانی مراجعه کننده به-مطالعه ما توصیفی :ها روشمواد و 

هاا   نوع بیماری براساس شکایت بیماران مشا ب و فراوانای بیمااری    .صورت گرفته است 1389ماهه درسال1دوره 1مکه و مدینه طی

 .ه استشدها ارائه  ای و متون طب سنتی راهکار متصور برای این بیماری گیری از منابع کتاب انه د و با بهرهشدربین زائران بررسی 

مشکلات تنفسی،  ،ترتیب فراوانی های حج به ترین مشکلات و بیماری یجبیمار مورد بررسی قرارگرفته و را 1956دراین مطالعه  :ها يافته

 .بودند(% 12)دردهای مفصلی و عضلانی   ،مشکلات اسکلتی ،(%12,8)، مشکلات گوارشی و یبوست( %17,6) سرماخوردگی و سرفه 

 ،باه عربساتان   هاای شایمیایی از ایاران   انتقاال دارو  نقال و های سازمان حج و زیارت در با توجه به مشکلات و محدودیت :گیری نتیجه

 .مشکلات پزشکی باید در کشور ما حل شود و حال هام خواهاد شاد    »فرمایند  که میرهبری بیانات مقام معظم راستای  وهمچنین در

مید بهره مند است چرا باید امروز به خود کفائی کشور ا سینا و رازی و ديگران ابنهای دانشمندی همچون  وقتی کشور ما از ش صیت

 «نبندیم

متاسفانه با وجود فراوانی مطالعات صورت گرفته توسط سایر همکاران تاکنون به نقش کنترلی طب سنتی در پیشاگیری و درماان ایان    

 ،خردمندانه طب سنتی کاه ریشاه چنادین هازار سااله دارد     رسد راهکارها و تدابیر  به نظر می پرداخته نشده وچنانچه باید  آنها  بیماری

تواند نقش کنترلی و موثر در راستای پیشگیری و رفع مشکلات زائران خصوصا در گرمای طاقات فرساای عربساتان بارای  حفاظ       می

امکاان آماوزش ایان    با توجه به بسیار بودن تعداد مراجعات در هر شیفت کاری عملا مجاال و  . زائران ایفا کند( حفظ الصحه )سلامت

های  زم در قالب بروشور و کتابهای اصاول حفاظ سالامتی     لاا بهتر است آموزش .یستتدابیر به بیماران توسط پزشکان امکان پایر ن

 .گااری سلامت زائران لحاظ شود حفظ الصحه از مراحل اولیه ثبت نام حج در برنامه و سیاست

 .سنتی، حفظ الصحههای رایج در حج، طب  بیماری :ها کلید واژه
 

 

 

 

 

 :مقدمه

انجام مناساک  برای سا نه قریب به یک میلیون زائر ایرانی 

باا توجاه باه    . شوند حج تمتع و عمره مفرده راهی عربستان می

شرایط  ویژه این سفر عواملی نظیر قرار گارفتن در محایط آب   

تغییر در عادات و رژیام اااایی، انجاام اعماال      ،وهوایی جدید

زیارتی سنگین و فشرده در مادت زماانی محادود باه طباع آن      

 29فروردین : افتیدر خیتار

 29شهریور  :تاریخ پذیرش
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دوری  ،های طو نی مدت خوابی تغییر ناگهانی میزان فعالیت، بی

اضطراب و فشار روانی حاصل از حساسیت زائاران   ،از خانواده

در انجام دقیق و صحیح مناسک خصوصا در حج تمتع، ازدحام 

 ای از کشور و تجمع مجموعه 141میلیونی مسلمانان از بیش از 

سابب   زا دریک محیط جغرافیاایی کوچاک   انواع عوامل بیماری

ساز بروز بسایاری از   تضعیف قابل توجه سیستم ایمنی  و زمینه

 .(1) استهای مزمن  ها و تشدید بیماری بیماری

ران از سوی دیگر به دلیل وجود رسومی نظیر استقبال از زائ

حج و روبوسی کردن با وی که از دیرباز ریشاه در فرهناگ ماا    

دارد هر ساله همزمان با بازگشت حجاج، در کشاور باا مشاکل    

مواجه هساتیم  ... هایی نظیر انواع سرماخوردگی و  شیوع بیماری

 حاال  .اسات های رایج حج  بعات بیماریتکه این مشکل نیز از 

 :شود سوال مهم مطر  می دو

رایج کدامند؟ آیاا اساتفاده از طاب سانتی در      این بیمارهای

هاا   تواند در پیشگیری و کنترل این بیمااری  کنار طب جدید می

 تاثیر گاار باشد؟

ساازمان  مرکز پزشاکی  های  علاوه برمشکلات و محدودیت

حج و زیارت درنقل و انتقاال داروهاای شایمیایی از ایاران باه      

قاادمت عربساتان، توجاه بااه طاب سانتی و اساالامی ایاران باا       

و افزایش روزافزون گرایش عماومی باه طاب    ( 2)ساله 11111

سانتی  و اسااتفاده از داروهااای گیاااهی ب صااوص در سااالهای  

و عدم رضایت بیمااران از عاوارض جاانبی داروهاای     ( 3)اخیر

ایاان مطالعااه مناسااب باارای اجاارای شاایمیایی د یاال و بسااتر 

 (.4)است

ر در مکتب طب سنتی ایران، حفاظ سالامت و تندرساتی د   

و  اسات درجه اول اهمیت و درمان بیماری وریفه دوم پزشاک  

سالم بودن نیز مانند بیمار بودن نیازمند رعایت تادابیر و اصاول   

اگار ایان اصاول باه درساتی ماورد توجاه        . استسته ضروریه 

هاای    قرارگیرند موجب حفظ سلامت و گرنه زمینه بروز بیماری

 .(5)شود  گوناگون فراهم می

های درمانی نیاز   بندی در روش تی تقسیماز دیدگاه طب سن

دارو و  ابه ترتیب الویت به سه ساطح عالاج باتادبیر، عالاج با     

بنادی   شود که این شیوه تقسیم اعمال یداوی تقسیم می اعلاج ب

مبااین میاازان تاکیااد طااب ساانتی باار رعایاات اصااول و تاادابیر 

الصحه در حفظ اعتدال و در نتیجه سلامت و به دنباال آن   حفظ

گرچاه طاب سانتی در     .(6) اسات از ابتلا به بیماری  پیشگیری

اما  ؛دهد های دارویی فراوانی نیز ارائه می ها نس ه درمان بیماری

به دلیل تاکید همیشگی حکمای طب سنتی ایران به ویژه حکیم 

طبیب باید تا آنجا که امکان دارد  "زکریای رازی براین نکته که 

ارجحیات ماا در ایان     ".روبیماری را با ااا درمان کند نه باا دا 

لات کمطالعه استفاده از اصول سته ضروری در یافتن تدابیر مش

 .شایع زایرین محترم قرار گرفته است 

متناساب باا    طبیعای  های درماانی  ایران شیوه طب سنتیدر 

رعایات   با شود که شرایط آب و هوایی و اقلیم هر فرد ارائه می

هاای جسام و    تواند از ابتلا به بسیاری از بیماری ها می کردن آن

هاا باا عناوان تادابیر      دستوراتی کاه از آن  .نمود رو  پیشگیری

از نظار حکماای طاب    . شود یاد می حفظ الصحه)حفظ سلامت

سنتی شش اصل ضروری موجب حفظ سلامت می شود که باه  

 :بارتند از گفته می شودو آنها ع "سته ضروریه "این اصول

-4خاواب و بیاداری  -3خوردن و آشاامیدن -2آب و هوا-1

 رویدادهای نفسانی-6احتباس و استفراغ -5حرکت و سکون

 نیاز  ای ژه هاای درماانی وی   شایوه  ،اما در کنار این دستورات

 ...وجود دارد که با کمک گیاه درمانی، ماساژ، حجامت، فصد و 

 ،این راهکارهای ساده.  پردازند درمان بیماران میپیشگیری و به 

کاه ریشاه    طب سانتی قابل اجرا و انتقال  و در عین حال ارزان 

االبااً در   ،در فرهنگ اسلامی ایرانی کشور عزیزماان ایاران دارد  

ی و خشکی هوای عربساتان اسات؛ چراکاه    تعدیل گرمراستای 

هاا در سافرهای    گرما عامل تشادید کنناده بسایاری از بیمااری    

 . حج استزیارتی به خصوص در سفر 

و ( 7) از منظر طب سنتی گرماا مهایج خلاط صافرا اسات     

باعث فاصله گرفتن فرد از اعتدال مزاجی خاود و باه دنباال آن    

الصاحه در   تدابیر حفاظ . دشو ها می عامل بروز و تشدید بیماری

تعادیل گرمای و خشاکی هاوای     راساتای  سفر حاج االبااً در   

اما براستی . تاسعربستان و به دنبال آن حفظ اعتدال مزاج فرد 

 های رایج حج کدامند؟ بیماری

هاای   ترین بیماری های به عمل آمده رایج با توجه به بررسی

هاای تنفسای،    حج به ترتیب فراوانی، سرماخوردگی و بیمااری 

دردهااای مفصاالی و  مشااکلات اسااکلتی، مشاکلات گوارشاای، 
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 بهاور و همكاران          

  192 ---2931پاييز ومّ، سی  ، شمارهسال چهارم 

ساوزی و آفتااب    عرق گرمازدگی و ضعف و بیحالی، عضلانی،

در االاب   .هساتند خاوابی   اضاطرابی و بای   سوختگی، اخاتلال 

های به عمال آماده توساط ساایر همکااران       مطالعات و بررسی

. اسات های حج به همین صورت  ترین مشکلات و بیماری رایج

(8 ،9،11 ،11 ،12 ،13.) 

هاای   در این مطالعه پس از بررسی اپیادمیولوژیک بیمااری  

ی باه بررسا   ،1389شایع حج در یک دوره یک ماهاه در ساال   

تاادابیر طااب ساانتی در پیشااگیری از آنهااا و نقااش کنترلاای آن 

 .پردازیم می

 :ها  مواد و روش

زائاران  1956مروری است که بار روی  -مطالعه ما توصیفی

ایراناای بیمااار مراجعااه کننااده بااه مراکااز درمااانی و پزشااکی   

الروضاه در   ا صایل، هتال   ماساات  مطب سالوم،   ،بدرالمحمدیه

عظماه در حاج عماره از تااریخ     شهرهای مدینه منوره و مکاه م 

طی یاک دوره یاک ماهاه انجاام شاده       5/6/89لغایت  8/5/89

متغیرهای مورد بررسای در هار بیماار جنسایت، سان و      . است

نحوه دسترسی به بیماران به . تش یب بالینی پزشک بوده است

هاای مکاه و    صورت ویزیت حضوری در مطب و یاا درمانگااه  

ر مبناای شاکایت اصالی    مدینه بوده و تش یب نوع بیماری با 

 . ده استشبیمار و تش یب بالینی پزشک ثبت 

ثباات و تحلیاال شاااده و    SPSSهااا در ناارم افاازار     داده

د و باا نتاایج ساایر    شا های حج اسات راج   اپیدمیولوژی بیماری

مقا ت ارائه شده در اولین کنگره سراسری پزشاکی در حاج و   

ورد المللای پزشاکی در حاج ما     زیارت و ن ستین کنفرانس بین

 .قیاس قرار گرفت

ای طب سانتی، تادابیر    همچنین با مراجعه به منابع  کتاب انه

هاای حاج باا     ترین بیمااری  و راهکارهای طب سنتی برای رایج

در کتاب زیار   ( اش معتبر بودن کتاب و نویسنده)معیار مش ب 

 :مورد جستجو قرارگرفت

حکایم  )، الحااوی  (ساینا  الرئیس ابان  شیخ)القانون فی الطب

الطبیااااه و  ذخیااااره خوارزمشاااااهی و ا اااااراض   ،(رازی

، قانونچه فی (حکیم سید اسماعیل جرجانی )العلاجیه  المباحث

، (محمااود الچغمیناای ال ااوارمی   حکاایم محمااد باان )الطااب 

حکااایم ساااید محماااد حساااین عقیلااای ) الحکماااه خلاصاااه

، (حکایم محماد کاارم گیلانای    )الصحه ناصری ،حفظ(خراسانی

، طب (دکتر الامرضا کرد افشاری)میاسلا تغایه در طب ایرانی

،  الموجز فای  (حکیم محمد اکبر ارزانی)القلوب  اکبری و مفر 

دکتر میارزا علای   )الصحه  حفظ ،(حکیم ابن نفیس قریشی)طب 

دکتار  )، مروری بر کلیات طاب سانتی ایاران    (خان ناصرالحکما

 ( حکیم بهاالدوله رازی )التجارب  خلاصه ،(محسن ناصری

 :ها  یافته

بیماران مراجعه کننده به مراکز پزشاکی و   1956مجموع  از

درمانی جمعیت هلال احمر سازمان حج و زیارت در شهرهای 

. نفاار زن بودنااد 1169نفاار ماارد و  787تعااداد  ،مدینااه و مکااه

بااوده وازنظاار ساانی   26/43 ± 39/1میااانگین ساانی بیماااران  

اله سا  84مسن ترین آنها  ساله و 1جوانترین زائر مراجعه کننده 

 .بود

 
درصد فراوانی بیماران بر حسب جنسیت  -1نمودار شماره 

 89طی یک دوره یک ماهه در سال 
 

در بررسی بیماران مراجعه کننده به مراکز درمانی ذکر شاده  

هاای حاج باه ترتیاب فراوانای       ترین مشاکلات و بیمااری   رایج

 :عبارتند از  
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مشکلات 

تنفسی و 

سرماخوردگی، 

 سرفه و آسم

345 6/17 

کنترل 

فشارخون 

 بدون سابقه

61 1/3 

مشکلات 

 ،گوارشی

یبوست و 

 اسهال

251 8/12 

دیابت و 

چک قند 

 خون

52 7/2 

40.3% 
59.7% 

 مرد  

 زن  

D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 ji
itm

.ir
 a

t 2
2:

42
 +

04
30

 o
n 

W
ed

ne
sd

ay
 A

pr
il 

22
nd

 2
02

0

http://jiitm.ir/article-1-297-fa.html


 ... بررسي اپيدميولوژيكي بيماريهای  

 طب سنّتي اسلام و ايران ی مجلّه  --- 192

و 
ی 
مار

ع بی
نو

عه
اج
مر
ت 

عل
لق 

مط
ی 
وان
فرا

 

د 
رص

د
نی
راو

ف
و  
ی 
مار

ع بی
نو

عه
اج
مر
ت 

عل
لق 

مط
ی 
وان
فرا

نی 
راو

دف
رص

د
 

مشکلات 

 ،اسکلتی

دردهای 

مفصلی و 

 عضلانی

234 12 
ارجاع به 

 بیمارستان
21 1/1 

گرفتن 

داروهای 

های  بیماری

مزمن و 

 ای قبلی زمینه

 1/1 21 آفت دهانی 3/11 211

گرمازدگی و 

ضعف و 

 حالی بی

139 1/7 

وابستگی 

به مواد 

 م در

18 9/1 

خوابی و  بی

اختلال 

 اضطرابی

119 1/6 
مشکلات 

 دندانپزشکی
17 9/1 

کنترل 

فشارخون با 

 سابقه قبلی

 6/1 12 کلیهسنگ  1/6 117

مشکلات 

زنانگی و 

خونریزی و 

 قاعدگی

112 2/5 

سوزش 

وعفونت 

 ادراری

12 6/1 

سوانح 

 وحوادث
84 3/4 

بیماریهای 

عفونی 

 چشم

5 3/1 

مشکلات 

پوستی، عرق 

سوز و  

 سوختگی

 2/1 3 هموروئید 7/3 73

درد سینه و 

های  بیماری

 قلبی

 1/1 2 سکسکه 6/3 71

بیماار بار حساو ناو       توزيع زائران -1جدول شماره 

 98بیماريو علت مراجعه طی يک دوره يک ماهه در سال 

 

 :بحث

( از جمله طب سانتی ایاران   )بنیان طب مکمل و جایگزین 

بر این اصل استوار است که بدن انساان مکانیسام ذاتای بارای     

های  حفظ سلامت والبته درمان بیماری دارد و هدف همه روش

عاال کاردن ایان مکانیسام     درمانی در طب مکمل و جایگزین ف

ذاتی و منسجم کاردن نیروهاای عااطفی و معناوی فارد بارای       

 . مبارزه با بیماری است 

در سیستم درمانی طب سنتی توجه به مازاج و قاوه مادبره    

داروهاای گیااهی باا بررسای      صحه، رژیم ااایی وال بدن، حفظ

جانس،   شدت بیماری، سان،  دقیق ده پارامتر مزاج عضو بیمار،

شاغل، محال تولاد و زنادگی، جثاه و نیاروی بادنی و        فصل، 

تعادل ب شیدن به بدن  مورد بررسی قارار   برایهای فرد  عادت

  .(14)گیرد  می

رویکاارد طااب ساانتی در مواجااه بااا مشااکلات تنفساای و  

 :شایع در سفر حج سرماخوردگی، سرفه و آسم

ایجااد مقاومات    رایدراقالیم گرم و خشک نظیر عربستان با 

ت محیطی، تب یر ریوی و جلدی زیاادتر از حاد   در برابر حرار

شود تا موجب تبرید و خنک شدن بدن شاود بادین    معمول می

شود  وسیله دستگاه تنفسی نیز دچار خشکی شده و تحریک می

های تنفسی و سرفه و  و این خشکی زمینه و عامل بروز بیماری

هاا در موسام حاج باه      ایان بیمااری   .دشاو  سرما خوردگی مای 

 .گاارد ایع است که هیچ کاروانی را بی نصیب نمیای ش اندازه

از دیدگاه طب سنتی نزله و زکام دو بیماری بسایار نزدیاک   

شاوندکه هار    به دو نوع سرد و گرم تقسیم مای  به هم هستند و

کدام از آنها نیز باا توجاه باه سابب پیادایش و اخالاط االاب        

هاای خااص خاود را دارا     بندی شده و علاماات و نشاانه   طبقه

ترشحات پشات حلاق باه علات تجماع       به صورتنزله . است

شود به طوری که مغز از نضج  رطوبات اضافی در مغز ایجاد می

عاجز شده و آن را به سمت مجراهایی  رطوبات و  گواریدن آن

اگار ایان فضاو ت رطاوبی باه      . فرستد که در زیر آن است می

طریاق حلاق باه     از سوی بینی سرازیر شود موجب زکام واگار 
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ها بریزد باعث گرفتگی صدا و سرفه و مشاکلات ریاوی و    ریه

اگر وارد معده شوند موجب معاده درد، مشاکلات گوارشای و    

هاا   حتی زخم معده و چنانچاه ایان رطوبات اریباه وارد روده    

هرگااه  (. 15،16،17)شود باعث اسهال و زخم روده نیز می ،شود

در رسد این رطوبات تجماع یافتاه    حرارتی از بیرون به مغز می

جنباند و به سمت بینای و حلاق جااری     سررا ذوب کرده و می

 توان گفت در واقع طیاف وسایعی از   و می (18،19،16)سازد می

د که هر کدام باا مشاکلات   شو ها به دنبال نزله ایجاد می بیماری

ای هماراه اسات و خصوصاا در سافر حاج گااهی ایان         عدیده

 .گاارد مشکلات زائران را از انجام مناسک حج نیز باز می

در حالی که با پاکساازی بادن از ماواد و رطوباات زایاد و      

ای عامل ایجاد کننده بیمااری قبال از سافر حاج و      درمان ریشه

پیشگیری از بروز مجادد نزلاه    برایارائه دستورات توصیه شده 

طیاف وسایعی از مشاکلات  و     باروز  تاوان باه ساادگی از    می

کاارگیری ایان    باه . ها با کمترین هزینه پیشاگیری کارد   بیماری

ایجاد نزله که مادر  پیشگیری از تواند درکنترل و ساده می تدابیر

 :سودمند باشد ،انواع سرماخوردگی است

شانه کردن مو به طوری که به عمق پوسات   سر و ماساژ-1

باه دلیال بااز کاردن منافاا، از اباتلا باه زکاام           و پیاز مو برسد،

 .(16،21) کند پیشگیری می

شاود در حالات سالامت     دچار زکاام مای  کسی که زیاد -2

هاا و   گرمابه و عرق کاردن بارایش مفیاد اسات زیارا رطوبات      

باه شارطی کاه در هنگاام      شود، ب ارات زاید با عرق خارج می

 .(16،15،21)  خروج از حمام بدن و سر را کاملا بپوشاند

آورتارین کارهاا    یکای از زیاان   برای افراد مبتلا به نزلاه، -3

منجر به احسااس تنگای    که عد از ااا استخوابیدن بلافاصله ب

خواب زیاد بارای ایان بیمااران مضار اسات       .شود نفس نیز می

 و ا مکان نباید به حالت طاق بااز  حتی وخصوصا در طول روز 

بهتر است در هنگام خوابیادن از  ( 22،23،24.) به پشت ب وابند

پیشاانی و صاورت روی باالش    و بالش کوتاهی اساتفاده کنناد   

ر رو به پایین تا ترشحات رطوبی از راه بینای خاارج   باشد و س

 .(15،16،17)  شود و یه سینه نریزد

پرهیز از نوشایدن آب یاخ و بسایار سارد خصوصااً در      -4

آب خناک   )و یا بعد از برخاساتن از خاواب  ( 23)حالت ناشتا 

درهوای گرم وآب ولرم یااصطلاحا آب خاارج ی جاال بارای    

درطاب سانتی درهایچ     هوای سرد مناسب و مطلاوب اسات و  

 (.شرایطی نباید آب یخ میل کرد

گاهی تعرق شدید موجب خیس شادن لبااس شاده کاه     -5

درچناین   .خود مسبب مشکلاتی نظیر سرماخوردگی خواهد بود

مواقعی تعویض لباس و استفاده از لباس خشک خود راهکاری 

 .ساده و بسیار مفید برای پیشگیری از سرماخوردگی است

های شادید و   به نزله و زکام باید از فعالیتدر زمان ابتلا -6

 (18،21)جماع مکرر پرهیز کرد

انجاام ورزش ریاه    بعد از پاکسازی سارو بادن از نزلاه،   -7

گیاری از   آواز خواندن و بهره، قرآن خواندن با صدای بلند: نظیر

تنفس طبی خصوصا برای پیشاگیری از احسااس تنگای نفاس     

تنفس طبی یعنای در حالات   )  .(25،23،24) بسیارمناسب است

ها را از هاوای   نفس کاملا عمیق کشیده و ریه ،نیمه دراز کشیده

ده و ساپس  کار تمیز پر و به مدت پنج ثانیه نفس خود را حبس 

آرام آرام طی حدود ده ثانیه نفاس را بیارون داده تاا آراماش و     

 ..(دشو احساس نشاط بر فرد چیره  می

د در معرض هوای خنک زکام گرم هم که باشد نبای حتی-8

و باد  قرار گرفت و باید در دوران بیماری سر را پوشایده نگاه   

و بیمار در فصاول و اقاالیم حاار در     (16،15،18،21،17)داشت

جایی که مایل به گرمای اسات و در فصاول و اقاالیم باارد در      

و از نشستن در کناار آب  . جایی که کاملا گرم است قرار بگیرد

 .(18) دجاری و باد پرهیز شو

نوشیدن آب گارم در نزلاه مفیاد اسات زیارا از آسایب       -9

و در زماان  ( 21) کناد  رسانیدن به اعضای تنفسی جلوگیری می

بیماری  خوردن اااهایی نرم مشروط بار آنکاه سسات کنناده     

نباشد و در آن از شلغم و اسفناج اساتفاده شاده باشاد توصایه     

د طباع نارم   و در مجموع در همه انواع نزلاه بایا  ( 21. )شود می

 .باشد

استفاده از ب ور بابونه برای نزله بسایار مفیاد اسات و    -11

هاسات و بادن را از    بابونه تقویت کنناده مغاز و دافاع عفونات    

ن اسات  ایا البته نکته حائز اهمیت  .کند اخلاط نامناسب پاک می

 که ب ورات را نباید در حالت پری شکم و سیری استعمال کرد

(19). 
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های تحتانی  ه بیماری، حرکت دادن اندامدر زمان ابتلا ب-11

بدن بسیار سودمند است  و رطوبات دفعی را باه ساوی پاایین    

همچنین مالش دادن پاها از زانو به پایین باا شادت و    .کشد می

  .(19،21) استیکی از بهترین تدابیر  ،درد

در بیماران مبتلا به تنگی نفس نوشایدن آب و مایعاات   -12

اعت بعد از ااا ممنوع و بهتار اسات آب   س همراه ااا  و تا دو

اگر به جاای   .بنوشند( جرعه  3در ) را به صورت جرعه جرعه 

 .(22،23،24) بسیار مفید است ،آب، عسل آب مصرف شود

در سفر حج با توجه به حجم زیاد اااهای ارائه شده و -13

پرخوری ب ارات ناشی از اااها به سمت مغز رفته و خصوصا 

یاا ساابقه نزلاه دارناد باعاث       مغز دارند و در کسانی که ضعف

روی در خاوردن و   زیاده لاا باید از .دشو بروز و تشدید نزله می

 .(16،15،21،18،19،17)امتلا دوری کرد  نوشیدن و

سارفه و تنگای    ها و با توجه به اپیدمی با ی سرماخوردگی

های تنفسی در باین حجااج باا توجاه باه مناع        نفس و بیماری

هماراه داشاتن دارو بارای زائاران     لات موجاود  و مشاک قانونی 

هاای گیااهی باه     و دمناوش  ها نوشیدنی ا،ه گیری از شربت بهره

هاای تنفسای    منظور کنترل و پیشگیری و گاهاا درماان بیمااری   

هاا در رژیام    ای زائران توسط کااروان  متناسب با فرهنگ منطقه

ینکه مضافا ا. تواند بسیار سودمند باشد ااایی روزانه زائران  می

تواناد جاایگزین    ها یک نوشیدنی گرم اسات و مای   این دمنوش

، (26) شربت عسل: مانند. های گازدار باشد مناسبی برای نوشابه

آویشان ریاه و   )شربت انجیر، شربت رضوی، دمنوش آویشان  

از رطوبات و بلغم و مواد زایاد پااک ساازی     دستگاه هاضمه را

. دمند اسات کرده و همچنین برای سرفه و تنگی نفس هام ساو  

خون شده و ماواد   نعناع باعث رقیق شدن)دمنوش نعناع  ،(26)

برد و رطوباات ساینه را نضاج     زائد و اخلاط بارد را تحلیل می

همچنااین  .(26) کنااد داده و آمااده دفااع کارده و پاکسااازی مای   

مصرف شربت عسل و آبلیمو خصوصا صابح ناشاتا در کنتارل    

 .علائم آلرژی و حساسیت بشدت موثر است

رویکرد طاب سانتی در   و مشکلات گوارشی شایع در حج 

 :مشکلات گوارشیبا این مواجه 

بیمااران از مشاکلات و اخاتلا ت    %  12,8در این مطالعاه  

رقمای قابال تامال     اند که ایان درصاد،   گوارشی شکایت داشته

و دیرهضم باودن  ، سرخ کرده پرچرب با توجه به حجیم،. است

هاای گوارشای    یاز بیماار ریفلاکس، یبوسات و اساهال    ،اااها

 .استهای سازمان حج  شایع  زائران در مراجعه به درمانگاه

و قاراردادن میاوه   هاا   ناسازگار با مزاجهای م تلف  افزودنی

های شایرین گاازدار  و    در کنار اااها، استفاده فراوان از نوشابه

سااز ایان    ای مناسب زائاران از عوامال زمیناه    عدم اطلاع تغایه

مطالعاات همکااران نیاز    . آمد به شمار میوارشی ی گها بیماری

کاه الگاوی مصارف اااایی و ساطح       استموکد این موضوع 

 .(27) استای در بین زائران بسیار اندک  های تغایه آگاهی

باه هام   ناگهانی و بارز در رژیم اااائی،   تغییرات خاص و

تغییرات آب هوایی، سن م تلاف افاراد و    ،خوردن عادات فرد

تواناد باه بسایاری از     حمل دستگاه گوارش مای متفاوت بودن ت

های گوارشی نظیر ترش کاردن و ریفلاکاس، یبوسات،      بیماری

در  .نفخ شکم و اسهال منتهی شود ضعف معده و ضعف هضم،

طب سنتی رعایت آداب صحیح ااا خوردن و اصلا  و تغییار  

عادات الط ااایی و رعایت تدابیر خاص مناطق گرم و خشک 

هااای  راهکارهااا در کنتاارل و پیشااگیری از بیماااریاز بهتاارین 

 :استگوارشی 

تناد اااا   . مصرف ااا با آرامش و آهستگی صورت گیارد 

خاوردن باعاث بلااع هاوا باه داخاال دساتگاه گاوارش شااده و       

ااا به خوبی جویده شود تا کاملا  .شود موجبات نفخ فراهم می

خاوب   .با بزاق دهاان آاشاته شاده و ساپس فارو بارده شاود       

و درنتیجه هضم ناقب باعث تنبلی روده و ت میر ااا نجویدن 

 .شود ایجاد نفخ می در نهایت در دستگاه گوارش و

زیارا   ؛نناد نکصادق و گرسنگى تناول  یااا را بدون اشتها

که در هنگام سیرى و امتلا باعاث تاداخل و هیضاه و اماراض     

 .(18)ردیه است 

 .دکار آور و مفر  مطر   در سر سفره ااا باید مطالب نشاط

ده و حرکت و جنبش کرخنده تحریک  زم را در جهاز هاضمه 

ده و عمال  کار یل در تحلیال  هو در نتیجه تس کند آن را زیاد می

 .دکن جاب را آسان  می

 ؛بسیار ضروری است سکون و آرام گرفتن بعد از تناول ااا

ساکون، حارارت     زیرا که فاعل هضم حرارت است و به سبب

حرکات  مگار   ،دشاو   رعت هضم مىباعث سو در معده مجتمع 
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کاه اااا   ایند تا کربعد از تناول ااا چند قدم حرکت باید  .قلیل

در قعر معده مساتقر شاود و مضارترین اشایا  در مناع هضام،       

 .(18) ایر طبیعی است و حرکت تند

، بسیار تناد  ،پرهیز از مصرف اااهای پرچرب و سرخ شده

 ،نوع ااا روی همپرهیز از مصرف چند  .بسیار شور و پر ادویه

د و از شاو  زیرا که باعث حیرت طبیعت بدن و سو  هضام ماى  

زیرا موجاب عادم هضام و     ؛نندکادخال طعام بر طعام، احتراز 

 .(18) فساد تمام  اااهاست

د و کام  شاو تعدیل مقدار ااا که زیاد نباشد که باعث فساد 

 .(18)  نباشد که باعث ضعف و  ارى و سقوط قوت شود

دوغ، ماسات و   های گازدار، ف انواع نوشیدنیپرهیز از مصر

در صورت مصرف دو نوع ااا در یک وعاده   .سا د همراه ااا

رعایت کردن ترتیب میل ااااها، بادین معنای کاه بایاد      ،ااایی

همیشه ابتدا ااای لطیف میل شود و سپس ااااهای سانگین و   

سپس ااای اصلی میال  و الیظ، به عنوان مثال ابتدا باید سو  

 .(18)  کرد

 .های سرد و آب یخ همراه با ااا پرهیز از مصرف نوشیدنی

 .شاود  آشامیدن آب سرد همراه ااا باعث اختلال در هضم مای 

علاوه بر آن گرچاه آب یاخ در ابتادا و باه رااهر باعاث رفاع        

 .(15) کند شدید میتشود ولی در نهایت تشنگی را  تشنگی می

بهترین زمان مصرف آب نیم ساعت قبل و دو سااعت بعاد   

و آب را نباید به یکباره نوشید بلکاه بایاد   است از مصرف ااا 

باه یکبااره   ( . جرعاه  3در )مزه مزه کرده و جرعه جرعه نوشید 

 .(25) برد نوشیدن آب سرد حرارت اریزی بدن را از بین می

خشاک  های گرم و  در طب سنتی در تدابیر خوردن دراقلیم

توان به کم کردن حجام   ن جمله میآمواردی ذکر شده است از 

دن مصلحات مناسب کرااا، استفاده از اااهای معتدل و همراه 

در نظر گرفتن مزاج سانی االاب افاراد     اااها در رژیم ااایی،

پرهیز از اااهای گرم و خشاک و پار    کاروان در برنامه ااایی،

ها  لطیف، استفاده از میوه ،الهضم استفاده از اااهای سریع ادویه،

های متناسب با مزاج گرم و خشک عربستان خصوصاا   یو سبز

تعدیل حارارت  برای های ااایی  در فصل تابستان درمیان وعده

 .و خشکی، اشاره کرد

از منظر طب سنتی در اقالیم گرم و خشک بارای مقابلاه باا    

حرارت عماق بادن میال باه      گرمای محیط و خنک شدن بدن،

بنابراین حارارت باه سامت بیارون      ؛سطح بدن را داردآمدن به 

کند و در نتیجه عمق بدن گرمای چندانی نادارد تاا    بدن میل می

لاا داخل بدن از جمله دستگاه . از عهده هضم ااای قوی براید

گوارش بویژه معده به طور نسبی سرد و ااا باه نحاو شایساته    

ت لاااا طبیعاات باارای پیشااگیری از اخااتلا . شااود هضاام نماای

الهضام را   گوارشی، اشتهای به ااا، بویژه اااهای الیظ و بطی 

بادن را   کاه در ایان روناد طبیعای،     طبیعتا افارادی . )کند کم می

از دیدگاه .( همراهی نکنند دچارمشکلات گوارشی خواهند شد

 .(25) طب سنتی بهترین علاج در ضعف معده تقلیل اااست

عف گوارش همچنین با توجه به توضیحات فوق به دلیل ض

الهضام مانناد    در رژیم ااایی حجااج، بایاد از ااااهای ساریع    

گوشت جوجه، بره، ماهی تازه کوچاک در برناماه اااایی آنهاا     

استفاده شود و از اااهای لطیف که نصف آنها نبااتی و نصاف   

 .حیوانی باشد بهره جست

در سفر حج از همه گروهای سنی زائار رواناه خاناه خادا     

ج ایان افاراد بار حساب سان آنهاا باا        شود و طبیعت و مزا می

لاا استفاده از اااهای معتادل در رژیام   . یکدیگر متفاوت است

ااایی یکی ازبهترین راهکارهای طاب سانتی در پیشاگیری از    

های گوارشی است و استفاده از مصلحات متناسب  بروز بیماری

البتاه باه علات     .تواناد مفیاد باشاد    در کنار هر وعده ااایی می

مزاج اقلیم با مزاج فصل و مزاج سن در افرادی که همسو شدن 

برند علائم گرمای و خشاکی  در    در دوره جوانی هم به سر می

با توجه باه حجام اعماال و مناساک     . شود این گروه تشدید می

ب اش   اااهای معتادل و رطوبات   حج بهتر است جوانان بیشتر

هاای   ب اش و ادویاه   و از خوردن اااهای گرمی . مصرف کنند

هاا   نظیر فلفل و اااهای شور و شیرین و سارخ کردنای   محرک

مصارف ایان ماواد     .اجتناب کنند، شود می کبد گرمیکه باعث 

ااااایی در کاام حوصاالگی و عصاابی شاادن جوانااان و افااراد   

هاا و   گیری از میاوه  بهره همچنین .گاارد می صفراوی مزاج تاثیر

های طبیعی با مازاج سارد و تار در میاان      سبزیجات و نوشیدنی

 .کند ها به این گروه در تعدیل گرمی و خشکی کمک می عدهو
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 در اثاار تغییاارات وضااعیت آب و هااوایی و تعریااق زیاااد، 

استفاده بایش از حاد    های روانی، استرس تغییرات رژیم ااایی،

مصارف ااااهایی الایظ و     های گازدار و از موز، سیب، نوشابه

ماری این بی .شوند دیرهضم اکثر زائران دچار مشکل یبوست می

 .استترین مشکلات گوارشی در سالمندان  یکی از رایج

داناد و ناه    سینا ساال وردگی را ناه سالامت کامال مای      ابن

. داند بلکه آنرا حالتی بینابین نظیر دوره نقاهت می .بیماری کامل

های  وعده از دیدگاه وی تغایه سال وردگان باید به فواصل کم،

یرو یا نااتوانی دساتگاه   اما حجم کم و به تناسب هضم و ن ؛زیاد

ااای اش اص پیر بایاد رطوبات و   . گوارش فرد صورت گیرد

گرمی ب ش باشد که هضم و گرمی به بادن بدهاد و بادن باه     

انجیر که با مازاج افاراد    ر آلو ویهایی نظ از میوه. خشکی نگراید

توان نام بردکاه بایاد قبال از     میاست سال ورده در حج موافق 

 .(28) را نرم کنند ااا تناول شود تا معده

ای در بررسی تاثیر داروهای طب سانتی   مطالعه 89در سال 

ایراناای در پیشااگیری از یبوساات باار روی حجاااج حااج تمتااع 

صورت گرفت و نتایج این بررسی بالینی نشاان داد اساتفاده از   

خاکشیر و آلوب ارا در رژیم ااایی حجاج راهکاری مناسب در 

نتی ایاران باا داشاتن    و طب س استحل این معضل شایع حج 

تواناد گزیناه مناسابی در کنتارل      های منحصر به فرد می قابلیت

   .(29)ها باشد  بیماری

مشکلات اسکلتی، دردهای مفصالی و عضالانی  رایاج در    

رویکرد طاب سانتی در پیشاگیری و درماان مشاکلات      و حج 

 :اسکلتی، دردهای مفصلی و عضلانی رایج در حج

تگای عضالانی و پاا درد و درد    در مطالعه ما کمردرد و گرف

هاا   درصد سومین عامل شایع مراجعه به درمانگاه 12مفاصل با  

و در اکثار گزارشاات مشاابه     اسات را به خود اختصااص داده  

همکاران نیز دردهای عضلانی و کمردردها درصد بسیار با یی 

هاای سارینی کاه در     ماهیچاه  .اناد  داده را به خود اختصاص می

دارند گاهی در حین یا پس از انجام مناسک محدوده لگن قرار 

مدت فشرده و دچار کشایدگی یاا گرفتگای     روی طو نی و پیاده

گرفتگای ایان عضالات باعاث درد در ناحیاه باسان       . شوند می

 .شود ها می ب صوص هنگام نشستن یا با  و پایین رفتن از پله

هاای طاب سانتی در ساته ضاروری بارای        یکی از توصایه 

باا توجاه باه سانگینی و     . اسات و ساکون  الصحه حرکت  حفظ

روی در مناسک حج  استمرار فعالیت عضلانی و م صوصا پیاده

 21روی تدریجی چندین ماه قبل از اعزام از روزانه  شروع پیاده

سااعت در روز در   2دقیقه و افزایش تدریجی  آن باه حاداقل   

رسد و این شروع  یکی دو ماه مانده به اعزام ضروری به نظر می

ها قبل از عزام را  ها و حتی سال های قبل از اعزام را ماه شآموز

برای پیشگیری از بروز چنین مشکلی باید قبال از  . کند طلب می

شروع فعالیت از حرکات کششی و گرم کردن عضلات صورت 

 .گیرد 

همچنین استفاده روان بادام تلخ و کنجد برای مالش انادام  

تواناد   عضلانی میتحتانی در صورت بروز خستگی و گرفتگی 

 .مفید باشد 

 :ها و طو سنتی  ساير بیماری

درصاد را   1/7 فراوانای  حاالی باا   گرمازدگی و ضعف و بی

توان یکی از مشکلات عمده و شایع در ایام حاج باه شامار     می

در . شاود  گرمای زیااد باه بادن موجاب گرماازدگی مای      .آورد 

شاوند و تب یار آب از    رگهای سطحی بدن بااز مای   گرمازدگی،

بطوریکه گااهی میازان    ؛یابد سطح بدن به چند برابر افزایش می

رسد و املا  خون تقلیل  عرق به سه تا چهار لیتر در ساعت می

شاوند   یابند و قلب و مغز در کارکردشان با مشکل مواجه می می

های  های قلبی و حتی ناراحتی و گاها در اثر گرمازدگی ناراحتی

ب باه حالات ایساتاده و    شود و اگر شا   روانی نیز عارض می

حرکت باشد ممکن است قلب و یا مغز از کار بیفتاد و فارد    بی

 . سنکوب کند

اجتناب از فعالیات سانگین،    روی در آفتاب، اجتناب از پیاده

آماده کردن بدن برای مواجه با گرمای محیط  پیش از عزیمات  

انجام مناسک  به سفر حج، پوشیدن لباس ن ی، گشاد و روشن،

خنکای هاوا، پرهیاز از انجاام اعماال مساتحبی در       در ساعات 

رفااع  اسااتفاده از آب ساارد و دوش گاارفتن،،ساااعات اوج گرما

تشنگی به روش مناسب، استفاده از محلول رب انار با آبغاوره،  

 شاربت  اساتفاده از  پیش از احساس تشانگی،   زمنوشیدن آب 

، پرهیاز از مصارف چاای و    ساکنجبین  و ت م شربتی ،خاکشیر

 های الیظ، مشاوره با پزشک پیش از تشارف باه سافر،    دمنوش
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تدابیر توصیه شاده طاب سانتی     پاکسازی بدن با روش مناسب،

 .است رما زدگیدر پیشگیری و مهار گ

و  (گارم و خشاک  )ی عربساتان  ینظر به وضعیت آب و هوا

 روی زیااد اکثار زائاران دچاار ضاعف و      همچنین انجاام پیااده  

 کاه در شاوند   مواجاه مای   سوزی حالی شده یا با مشکل عرق بی

. درصد مراجعات رابه خود اختصاص داده باود  7/3این مطالعه 

ود در سااعات گارم   در این زمینه  زم است به زائران توصیه ش

ده و از قرار گرفتن در معارض  کرروی خودداری  از انجام پیاده

اجتنااب   روز گارم  سااعات  مورد در روی بی هوای گرم و پیاده

کنند و حتما استحمام روزانه داشته باشند و همچنین به زایاران  

های به رنگ روشن و تمیاز   توصیه شود حتما و همیشه از لباس

های ن ی و گشاد و کلاه سفید در  ده از لباساستفا. نندکاستفاده 

سوزی و همچنین جااب بسایار کام ناور و      جلوگیری از عرق

بکاار  باالعکس   حرارت خورشید بسیار مفیاد و خواهاد باود و   

های تنگ، ض یم، حجیم مشکلات متعاددی ایجااد    بردن لباس

 .خواهد کرد

قبل از قرار گارفتن در هاوای گارم باه میازان کاافی آب و       

مصرف کرده و در مسیر رفت و برگشات هماراه خاود    مایعات 

بعااد از صاارف ناهااار کااه احتمااال . آب معاادنی داشااته باشااید

 .گرمازدگی بیشتر است از رفتن به زیارت خودداری کنند

در اقالیم آب و هوایی گارم و   علاوه بر مشکلات ذکر شده،

آید  ها و اختلا ت پوستی م تلفی سراغ افراد می خشک بیماری

هاا مشاکلاتی را بارای بیماار در درازمادت       نکردن آن و درمان

ترین این اختلا ت پوساتی   از رایجدیگر یکی . آورد وجود می به

سوختگی است که درجات آن متناسب با شارایط اقلیمای    آفتاب

های م تلفای را طلاب    و مزاج سنی فرد متفاوت است و درمان

گارم از   کنند، در هوای درمانگران طب سنتی توصیه می. کند می

مصرف اااها و مواد خوراکی گرم مازاج کاه موجاب افازایش     

با افزایش حارارت درونای   . دکرشود اجتناب  حرارت خون می

در کنار حرارت و نوری که از سوی خورشاید باه بادن تابیاده     

ساوختگی   شود، حرارت بدن چند برابر شده و زمینه آفتااب  می

 .رود شدت با  می به

 

 : گيري  نتيجه

هاا ایان تنهاا     که در مقدمه آمده با تمام محدودیتهمانطور 

های بیشتری برای اجرایی  مروری اجمالی بوده و نیاز به بررسی

و طب سنتی ایران با داشاتن   استکردن این راهکارها و تدابیر 

در  آلترنااتیو  تواند گزینه مناساب  های منحصر به فرد می قابلیت

هاای طاب    انمنادی این به معنی نفای تو  .ها باشد کنترل بیماری

ها و یا عدم استفاده از آن نیسات؛ بلکاه    نوین در درمان بیماری

شااود از  باا توجاه باه پتانسایل و پاایرش مردمای توصایه مای        

. توانمندی و تدابیر طب سنتی در کنار طب جاری استفاده کارد 

های مبتنی  بار متاون طاب     های انجام شده و استد ل با بررسی

 کلاوا واشاربوا و  تسارفوا    "ز کاه  کلام عزیا سنتی در کنار این 

پیاامبر   فرماایش نیز  و ب ورید و بیاشامید و  زیاده روی نکنید"

المِعدَة بیات کالد دا  ، وَ الحمَِیاَة راَس    "فرموده که ( ص)م اسلا

معده مرکاز و خاناه هار دردى اسات و اماساااک و      " کلد دَوا  

اسااس و راس هار   ( از اااهاى نامناسب و پرخاوری )اجتناب 

تااوان باا بکااارگیری تاادابیر   مای  .(31) داروى شافاب ش اساات 

هاا   ها و آشاامیدنی  الصحه و در راس آن با کنترل نوشیدنی حفظ

 .های مهمی برداشت در بازیافت و حفظ سلامت زائران گام
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