
.. وخطورتھوضع الساق على الساق

% من البالغین یعانون من مشاكل في العروق والشرایین . ٢٥
والدوالي ھي عروق ملتویة أو منتفخة وتكون غالبا على سطح البشرة
إلا أنھا تؤثر عل الأوعیة الدمویة الموجودة في العمق أیضا. ووضع

نساءالساق على الساق ھو عادة متأصلة عند معظم ال
وبعض الرجال وإذا كنت تعاني من الدوالي 

فأول شيء ینبغي أن تتعلمھ ھو أن تنزل الساق عن الساق الأخرى. 
لماذا ؟ لأن وضع الساق على الساق یبطئ تدفق الدم إلى أعلى ویزید

ضغط الدم داخل العروق. ولا یھم إذا كان تقاطع الساقین عند مستوى 
ئ مع أن التقاطع عند الركبة یفرض ضغطا الركبة أو الكاحل فكلاھما سی

أكبر على شبكة الأوعیة والشرایین. 
ویعاني نصف النساء فوق سن الأربعین من انتفاخ الشرایین أو " 

العنكبوتیة " وھي تنجم عن نزف صغیر في الأوعیة السطحیة وھي 
لیست شدیدة الخطورة والسبب غیر معروف إلا أن الوراثة عنصر 

ین والمصابات في المائة من المصاب٨٠إلى ٦٠الي رئیسي. وحو
بالدوالي والعروق العنكبوتیة لھم تاریخ عائلي من ھذا النوع من جانب 

الأم. وفي الحالة الطبیعیة تساعد صمامات في الشرایین على منع 
جریان الدم إلى الخلف إلا أن التغیرات التي تحدث عند النساء في فترات

ي على مقدار الحمل والأثر الذي تخلفھ أقراص منع الحمل التي تحتو
كبیر من ھرمون الایستروجین یمكنھا ان تعیق مقدرة الدم أن یتجمع في

الأوعیة الدمویة فتحدث الدوالي في الشرایین. 
وتلعب الأغذیة والسمنة والعمر والخمول البدني دورا في ذلك. وتعالج 

الحالة المتفاقمة بعملیات جراحیة ولكن في كثیر من الحالات یكفي 
ییر بسیط في نمط الحیاة لمنع نشوء الدوالي والعروق العنكبوتیة. إجراء تغ

أما التمارین الریاضیة فھي الشيء الأول والأكثر أھمیة والأفراد الذین 
یجلسون ثماني ساعات واضعین الساق على الساق سیكون لدیھم 



احتمال أكبر لتطویر الدوالي إذا كانت لدیھم عوامل وراثیة. 
الي لا یستطیع الجسم أن یشفیھا ولكن اتخاذ تلك وبعد حدوث الدو

الإجراءات البسیطة من شأنھ أن یحمي الساقین ویبقیھما في حالة صحیة 

سنوات تالیة... ١٠إلى ٥من 

الله یحفظنا ویاكم من كل مكروه


