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مقدمۀ ناشر
بخش مهمی از سبک زندگی افراد به‌طور روزانه شکل یافته از عاداتی خاص در نوع 
کیفیت تغذیه، رعایت بهداشت، ورزش، حفظ شادابی، نشاط و... است. شاید  و 
که میان این عادات روزانه و فرهنگ رفتاری آنان  در بادی امر گمان عمومی این باشد 
ارتباط مستقیمی وجود ندارد؛ اما نکته مهم در آن است که تمامی عادات و رفتارهای 

کم بر اندیشه و رفتار ماست.  روزانه ما نشأت گرفته از فرهنگ حا
و تحول  تغییر  یا  و  یافته  اثر علل مختلفی سامان  در  و  زمان  فرهنگ‌ها در طول 
نیازهای مختلف  به  پاسخگویی  از طریق  که  از مهم‌ترین عواملی  یکی  می‌یابند. 
انسان‌ها فرهنگ‌ساز می‌شوند، نظامات علمی هستند. به‌طور مثال علم پزشکی غربی 
از طریق اصول و قواعد خود که سازنده یک نظام علمی منسجم است به پاسخ‌گویی 
کیفیت تغذیه، بهداشت، حفظ شادابی و نشاط و در  به نیازهای انسان‌ها در زمینۀ 
کشف و درمان بیماری پرداخته است. این نظام علمی از طریق پاسخ‌هایی  نهایت 
که به نیازهای افراد انسانی داده است برای آن‌ها فرهنگ‌ساز نیز شده است؛ فرهنگ 
استفاده از داروهای شیمیایی در درمان، فرهنگ استفاده از عمل جراحی برای درمان 
ساده‌ترین بیماری‌ها و بسیاری از عادات فرهنگی دیگر، حتی این نظام علمی فرهنگ 

رفتاری پزشک و بیمار را نیز شکل داده است. 
اثر حاضر در تلاش است با نگاهی انتقادی و اثباتی به بررسی آسیب‌ها و مضررات 
پزشکی غربی و فواید و آثار طب سنتی بپردازد. کوششی که زمینه‌ساز تغییر نگرش‌های 
بنیادین افراد خواهد بود و به بهبود فرهنگ عمومی در رجوع به داشته‌های اصیل 
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کرد. بر این اساس اثر پیش رو در  کمک شایانی خواهد  بومی و عمل براساس آن‌ها 
طبقه‌بندی آثار انتشارات بسیج دانشگاه امام صادق در دسته مخاطبان عمومی 
قرار می‌گیرد و به نوعی درصدد است مبتنی بر مبانی نظری اسلامی در حوزه طب که با 
عادات روزانه زندگی افراد گرده خورده است مطالبی کاربردی را ارائه نماید. این تلاش 
در راستای تحقق شعار علوم انسانی اسلامی از اندیشه تا زندگی است و اثر پیش‌رو 
نشان‌دهنده اثار و برکات اندیشۀ اسلامی در لایۀ زندگی روزانۀ انسان‌ها در بعد پزشکی 
و حفظ سلامتی است. امید آن داریم با وجود پژوهشگرانی توانمند همچون برادر عزیز 
که در تألیف و تدوین اثر حاضر زحمت بسیاری را  جناب آقای امیرحسین شهگلی 
که زمینه‌ساز پیوند حوزۀ نظر و عمل مبتنی بر  متحمل شده‌اند؛ چنین نگاشته‌هایی 

اندیشۀ اسلامی است پیش از بیش فراهم آید.
من الله التوفیق 
حمیدبالایی 

قائم مقام مرکز تحقیقات بسیج
دانشگاه امام صادق 



مقدمۀ مؤلف
موضوع کتاب

کتاب جمع‌آوری شده است.  بسیاری از آن‌چه برای سلامتی نیاز دارید، در این 
که عبارتند از آب‌وهوا،  کتاب، شما را با اصول ضروری حفظ سلامتی  خواندن این 
ورزش، غذا، خواب و بیداری، عوارض روانی، دفع مواد زائد، حمام و نظافت صحیح، 
کتاب شما را از دریچه‌ای دیگر با پدیده‌هایی چون نوره )داروی  کرد. این  آشنا خواهد 

نظافت(، مسواک و پاستوریزه‌کردن مواد غذایی، کلاه و کرسی روبه‌رو می‌کند.

AAانگیزۀ نگارش کتاب

وضعیت فعلی بیماری‌ها در کشور
مروری کوتاه بر عمر نسل گذشته، نشان می‌دهد که عمر ما نسبت به گذشتگان‌مان 
کوتاه‌تر شده است؛ هر چه از امت واحده1 اول تاریخ دور می‌شویم، عمر انسان  کوتاه و 
کوتاه‌تر می‌شود، به‌طوری‌که عمر بشر در آخرالزمان بسیار کوتاه و آرزویش درازتر می‌شود.2 
عمرهای طبیعی باید 120 سال و بیشتر باشد، ولی اکنون عمر انسان‌ها به نصف و 
کاهش عمر، مانند قطع رحم و  گر  از عوامل معنوی  کاهش یافته است. ا کم‌تر  بلکه 

ةً واحِدَةً<؛ بقره، آیۀ212. مَّ
ُ
اسُ أ 1. اشاره است به آیۀ >کانَ النَّ

نشسته،  قبری  بالای  گوشه‌ای  در  که  دیدند  را  پیرزنی  می‌کردند،  گذر  قبرستان  از   عیسی روزی   .2
کیست؟ پیرزن  گریه می‌کند. حضرت نزدیک شدند و از پیرزن پرسیدند: این قبر  مویه‌کنان و ضجه زنان 

شد. جوان‌مرگ  جوانم،  پسر  قبر  داد:  پاسخ 
گفت: 200 سال بیشتر عمر نکرد. حضرت سؤال فرمودند: پسرت چندسال سن داشت؟ 

حضرت عیسی فرمود: آیا می‌خواهی به تو از مردم آخرالزمان خبر بدهم؟ آن‌ها 70- 80 سال بیشتر عمر 
کم چه می‌کنند؟ حضرت پاسخ‌دادند: دنبال جمع‌کردن  نمی‌کنند. پیرزن با تعجب پرسید: در این فرصت 

مال و ذخایر دنیوی هستند، خانه می‌سازند و....
گر جای آن‌ها بودم، تمام هفتاد سال را به یک سجده طی می‌کردم. هفتاد سال چیزی  گفت: من ا پیرزن 

کنند. که بخواهند صرف ساختن خانه  نیست 
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عاق‌والدین و دعانکردن و... بگذریم و بخواهیم صرفاً به بحث بیماری‌ها بپردازیم، 
عوامل مرگ‌ومیر بدین شکل هستند:

کشور ما، بیماری‌های قلبی و عروقی با 46% می‌باشد.1 تعداد  اولین علت مرگ در 
93 هزار نفر در سال، سکتۀ قلبی می‌کنند و سالیانه بین 35 تا 50 هزار نفر عمل جراحی 
قلب انجام می‌دهند که این آمار، معادل عمل‌های قلبی در کشور چین می‌باشد! سن 
سکته‌ها هم به طرز عجیبی پایین آمده، به‌طوری‌که سکته‌های قلبی در ایران، به سن 

32 سال رسیده است.
که سالانه ‌43هزار نفر را  سکته‌های مغزی دومین عامل مرگ‌ومیر ایرانیان هستند 

گرفتار می‌کنند.
مرگ‌ومیرها  علت %14  که  می‌باشند  ما  کشور  در  مرگ  علت  سومین  سرطان‌ها 
می‌باشد و طبق برآوردها در 10 سال آینده، میزان سرطان سه برابر می‌گردد. در میان 

سرطان‌ها، سرطان معده، بیشترین تعداد را دارد.
در دیابت هم وضع اسفبار است؛ به‌طوری‌که آن را بزرگ‌ترین اپیدمی قرن بیماری 
نامیده‌اند. حدود 4 الی 5 میلیون نفر در ایران دچار بیماری دیابت هستند. سالیانه 
کشور ما 200 هزار نفر به آمار بالا اضافه می‌شود. چهار میلیون نفر از ایرانیان نیز در  در 

معرض ابتلای به دیابت هستند.
 %33 می‌باشند.  خون  فشار  بیماری  گرفتار  ساله،   64 15الی  جمعیت   %16
بزرگ‌سالان ایران به فشار خون مبتلا هستند. فشار خون علت اول سکته‌های مغزی 

در کشور است.

هزینه‌های سنگین درمانی
که عمق فاجعه را بیشتر  ک باشد، اما مسئله‌ای  شاید این آمار برای ما خیلی دردنا

نشان می‌دهد، هزینۀ کمرشکن درمان این بیماری‌هاست.
گزاف  طبق آمار رسمی مسئولین، سالانه 700 هزار نفر به علت پرداخت هزینه‌های 
درمانی، همۀ دارایی خود را از دست می‌دهند و فقیر می‌شوند.2 شاید این آمار بسیار 

1. رئیس اداره بیماری‌های قلب و عروق وزارت بهداشت، 17 اسفند 84، سایت ایران سلامت.
2. معاون وزیر بهداشت، 27 خرداد 85.
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تکان‌دهنده باشد، اما وضعیت از این بدتر هم است؛ سالانه یک‌ونیم میلیون ایرانی 
به خاطر هزینه‌های فاجعه‌بار سلامت، به زیر خط فقر می‌روند و مجبور می‌شوند خانه 
کارشناسان، هزینۀ تمام‌شدۀ دیابت و  گفتۀ  و زندگی خود را هم بفروشند.1 مثلًا به 
هم‌چنین عوارض مربوط به آن چهار هزار میلیارد تومان است و سالانه یک تریلیون 
تومان هزینه دارد.2 هر فرد دیابتی سالانه هزینۀ 860 دلاری بر دوش دولت می‌گذارد. 
از سوی بیمه‌ها پرداخت می‌شود- 900  از سرطان -که  هزینۀ شیمی‌درمانی ناشی 

میلیارد تومان در سال است.
هزینه‌های سنگین درمانی داد مردم و مسئولین را درآورده است؛ معاونت سلامت 
از  نیمی  از  »بیش  می‌گوید:  چنین   ۸۳ سال  پایانی  روزهای  در  بهداشت  وزارت 
هزینه‌های درمان را مردم از جیب خود می‌پردازند؛ به همین علت در بسیاری از موارد 
یک‌بار مراجعۀ مردم به بیمارستان و پرداخت هزینه‌های سنگین درمان زندگیشان را 

به‌کلی نابود می‌کند«.
که به یک معضل اساسی برای اقشار  اهمیت هزینه‌های درمانی آن‌قدر بالاست 
می‌گوید:  دهم  دولت  بهداشت  وزیر  است؛  تبدیل‌شده  جامعه  پایین  به  متوسط 
که مردم )در سفرهای استانی( به دست ما  »حدود 60 تا 70% اعتراض‌ها و نامه‌هایی 

می‌رساندند، به هزینه‌های دارو و درمان‌شان مربوط بود«.3
بیمۀ‌  حق  لحاظ  با  که  است  سلامت %55  هزینه‌های  پرداخت  در  مردم  سهم 
پرداختی از سوی مردم بابت بیمه‌های دولتی، پایه و تکمیلی، سهم مردم در پرداخت 
کاملًا مشخص و  هزینه‌های سلامت به حدود 65 تا 70% می‌رسد. سبد یارانۀ دارو 
تالاسمی، هموفیلی،  بیماری‌های خاص مثل:  به  مربوط  گران‌قیمت  اقلام  شامل 
پیوندی، اماس و برخی بیماری‌های متابولیک است.4 بیش از نیمی از یارانۀ پرداختی 

دولت، صرف دو بیماری اماس و هموفیلی می‌شود.

کل سازمان نظام پزشکی، 9 آذر 90. 1. رئیس 
2. عضو انجمن بیماران دیابتی، 20 آبان 86، رسالت.

ک. 3. ۱۶ اردیبهشت ۱۳۹۲، سایت تابنا
4. مدیرکل نظارت بر دارو، ۱۶ اردیبهشت ۱۳۹۲.
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که بیماری‌ها چقدر  کرده‌اید و یا شنیده‌اید  شاید بارها در اطراف خود مشاهده 
کرده‌اید اغلب  هزینه‌های سنگینی به دوش خانواده‌ها می‌گذارند؛ آیا تا به‌‌حال دقت 
گدایی خود را، بیماری و بستری خود یا اعضای  گداها درخواست  قریب به‌اتفاق 

خانواده می‌دانند؟! 

علل بیماری‌ها و عوامل کاهش عمر
به نظر شما علل افزایش بیماری‌ها و کاهش عمر در عصر جدید چیست؟

به‌هم  و  گناهان  و  و مادی مانند قطع رحم  به عوامل معنوی  کاهش عمر،  علل 
ریخته‌شدن ارکان ضروری حیات مربوط است. یک انسان برای سلامتی به هوای 
سالم، غذای سالم، کار یا ورزش، دفع مواد زائد بدن به‌طور طبیعی، دوری از غم و اندوه 
و استرس دائم نیاز دارد. در عصر جدید، همۀ این مؤلفه‌ها به‌هم ریخته‌اند و از سیر 
طبیعی خود خارج شده‌اند. این‌که چه عاملی باعث به‌هم ریخته‌شدن این مؤلفه‌ها 
شده است، مطلبی نیست که از دید کارشناسان مغفول مانده باشد: زندگی صنعتی، 
هستند-  معنا  یک  الفاظ  همه  -که  شهرنشینی  و  صنعتی‌شدن  ماشینی،  زندگی 
در عصر جدید  بیماری  افزایش  را عامل  آن‌ها  پزشکان  که  عواملی اصلی‌ هستند 
دانسته‌اند؛ البته مسائلی چون آلودگی هوا و تغذیۀ صنعتی و استرس و آپارتمان‌نشینی 

را هم ذکر کرده‌اند که همۀ این‌ها از صنعتی‌شدن جامعه ناشی می‌شود.
گریزی از زندگی صنعتی و ماشینی و تکنولوژیکی نیست، اما  که ما را  می‌دانیم 
نمی‌توانیم دست روی دست بگذاریم و تسلیم عوارض زندگی تکنیکی و صنعتی 
شویم و شاهد پرپرشدن عزیزانمان و تحمیل هزینه‌های سنگین درمانی بر ملت و 
دولت شویم؛ بلکه در حد وسع و توان در این فضای تکنیکی و صنعتی، عوارضش 

را دور می‌زنیم:
 آب دریا را اگر نتوان کشید                               هم به‌قدر تشنگی باید چشید

احیای سنن متروک
که  بیماری‌ها وجود داشت، دغدغه‌ای دیگر  افزایش  که در  بر دغدغه‌ای  علاوه 
و  دینی  سنت‌های  از  بسیاری  کنار‌رفتن  شد،  کتاب  نگارش  در  نگارنده  مشوق 
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کان ما وجود داشته و امروزه به فراموشی سپرده  حکیمانه‌ای است که قبلًا در زندگی نیا
کلاه، شال  شده است؛ سننی چون: نوره‌‌کشیدن )داروی نظافت(، چوب مسواک، 
ک‌بازی، سؤر )دهان‌زده یا نیم‌خوردۀ( مؤمن، حمام‌های چهار بیتی، سنگ‌پا،  کمر، خا
که هرکدام ده‌ها حکمت  کرسی و قنداق‌کردن  کوزه، نگهداری حیوانات در خانه و 
گرفتار‌شدن در  و تدبیر عالمانه و عقلانی در درون خود دارند و حذف این‌ها، باعث 
دام مشکلات و بیماری‌ها شده است. این سنن به نام اقتضائات زندگی جدید و 

پیدا‌شدن جایگزین برای آن‌ها کنار رفته‌اند.
 در این کتاب سعی شده به سؤالاتی نظیر سؤالات ذیل پاسخ داده ‌شود: »آیا مسواک 
فرچه‌ای می‌تواند جایگزین مسواک چوب اراک شود؟«، »آیا تیغ زدن و مواد موبر جدید، 
حجامت ‌‌شود؟«  جایگزین  می‌تواند  خون‌گیری  »آیا  شود«؛  نوره  جایگزین  می‌تواند 
هم‌چنین به دو پدیدۀ پاستوریزه‌کردن مواد غذایی و جدول مواد غذایی پرداخته شده 

و تأثیرات آن‌ها بر سبک زندگی و سلامت توضیح داده شده است. 
که با این مطالب به دنبال نفی تکنولوژی هستیم، بلکه غرض احیای  تصور نشود 

سنن صحیحی است که سلامتی مردم را تضمین می‌کند.

AAویژگی‌های کتاب

حجم کتاب
بالا‌بودن  به  توجه  با  بود.  کتاب  حجم  کاهش  کتاب،  تألیف  در  دغدغه  اولین 
که مهم‌ترین و  کتاب و از طرفی محدودیت وقت مخاطبان، سعی بر این شد  قیمت 
کتاب آورده  کلیدی‌ترین مباحث موردنیاز در عرصۀ سلامت و سبک زندگی در این 
کتب طبی هست، اما یا در این عصر  که در روایات و  شود و از پرداختن به مباحثی 
به‌کار ما نمی‌آید و یا اهیمت کم‌تری دارد، پرهیز شود. هم‌چنین سعی بر این بوده است 

که جز در مواقع ضرورت، از عکس استفاده نشود.

نگاه جامع به پیشگیری
کسی در آن تردید می‌کند؛  کم‌تر  که  نسبت سلامتی با سبک زندگی اصلی است 
تغذیه و ورزش و غم و غصه و خواب و آب‌وهوا، بدون شک عواملی هستند  بر سلامتی 
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کید زیاد و افراطی بر یک عرصه  تأثیر دارند؛ اما آن‌چه که مردم را به اشتباه می‌اندازد، تأ
کید فراوان برخی افراد یا مکتب‌ها بر  و غافل‌ماندن از عرصه‌های دیگر می‌باشد. تأ
یک عرصه در حوزۀ سلامت و غفلت از عرصه‌های دیگر، نشان از همه‌جانبه نبودن 
علت  دیل‌کارنگی،  »استرس«،  کتاب  در  مثلًا  است.  انسان  به  نسبت  آن‌ها  دید 
همۀ بیماری‌ها را از استرس می‌داند؛ برخی غم و غصه را عامل بیماری‌ها می‌دانند 
و مدعی هستند اگر غم و غصه نباشد، بیماری به سراغ انسان نمی‌آید. حتی اگر 
تغذیه نامناسب باشد. برخی دیگر ورزش را مهم‌ترین عامل سلامتی می‌دانند و برخی 
گر تغذیه سالم باشد،  که ا دیگر تغذیه را تنها عامل سلامتی می‌دانند و مدعی هستند 
کید  سلامتی محقق می‌شود. هم‌چنین برخی در تغذیه بر خام‌خواری و گیاه‌خواری تأ
کیدها نابه‌جاست و  گوشت‌خواری پرهیز می‌دهند. همه این تأ می‌کنند و افراد را از 

مکتبی کامل‌تر است که همۀ این عوامل را در سلامتی دخیل بداند.

نگاه جامع به درمان
در روش‌های درمانی هم وضع همین‌گونه است؛ برخی افراد در سیر تحقیقاتشان به 
مطالبی می‌رسند که به علت ندیدن روش‌های دیگر، در اهمیت و کارآمدی آن مبالغه 
سنگ‌درمانی،  ک‌درمانی،  خا آب‌درمانی،  سیب‌درمانی،  سرکه‌درمانی،  می‌کنند؛ 
و  شده  چاپ  بالا  تیراژ  در  که  است  کتبی  عناوین  و...،  میوه‌درمانی  عطردرمانی، 
کتب حکما  مورداستفادۀ عموم قرار می‌گیرند؛ غافل از این‌که تک‌تک این موارد در 
به‌طور دقیق و علمی مورد استفاده قرارگرفته‌اند و اصول و تبیین آن بسیار عمیق‌تر و 

دقیق‌تر از تحقیقات جدید می‌باشد؛ بدون این‌که در مورد کارآمدی آن‌ها افراط کنند.

ارجاعات دقیق
کتاب رفرنس‌دهی و ذکر منابع می‌باشد، اما برای این‌که  یکی از ویژگی‌های این 
کتاب زیاد نشود و حجم زیادی را اشغال نکند، در ابتدای هر بحث )در  پاورقی‌های 
پاورقی( منابع آن ذکر شده است. این منابع برای مطالعۀ بیشتر هم سودمندند. در 
مباحث طب سنتی خلاصة الحکمه، قانون، ذخیرۀ خوارزمشاهی و حفظ الصحۀ 
ناصری مهم‌ترین منابع هستند و در میان کتب حدیثی، بیشتر مراجعه به کافی مرحوم 
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کلینی و وسائل‌الشیعۀ شیخ حر عاملی و سراج‌الشیعۀ آیت‌الله مامقانی بوده است. 
علت استفاده از سراج الشیعه، نثر روایی و وجود ارجاعات خوب و ذکر حکمت و علل 

آداب و سنن می‌باشد.
و  غربی  زندگی  سبک  تطبیقی  بررسی  در  کتاب  جلد  دو  این،  پیش‌از  نگارنده 
که عناوین آن. »تغذیه« و »پزشکی« می‌باشد  اسلامی به رشتۀ تحریر درآورده است 
کتب  کنونی از آن دو استفاده ‌شده است.1 در فصل اول این  کتاب  که در نگارش 
به بررسی وضعیت فعلی ما در پزشکی و تغذیه و در فصل دوم، به طب و تغذیه به 
سبک مسلمانان پرداخته‌شده است و مبانی فکری و نهادهای تمدنی آن بررسی‌شده 
است. در فصل سوم به طب و تغذیه به سبک غربی پرداخته‌شده است. پرداخت به 
کتب، نه از جهت شناخت غرب، بلکه برای شناخت  سبک زندگی غربی در این 
و همۀ  دوانیده  ریشه  ما  زندگی  زوایای  در جزئی‌ترین  اساساً غرب  خودمان است؛ 
کتاب  جنبه‌های سبک زندگی ما را تحت تأثیر قرار داده است. وجه امتیاز این دو 
که به ریشه‌های فکری، فرهنگی و تاریخی سبک زندگی  که درعین‌حال  این است 
می‌پردازد، راه‌کارهای دقیق عملی را برای شرایط انقلاب اسلامی در عرصه مورد بحث 
ارائه می‌دهد. هرچند تغییر همواره مشکل و دردسرساز است، اما از انقلاب اسلامی 
آموخته‌ایم که حوالت تاریخ چهارصدسالۀ بشر را می‌توان با یک انقلاب به عهد قدسی 

برگرداند.

نثر روان و سلیس
 با توجه به این‌که منابع این کتاب، روایات و کتب حکما می‌باشد، سعی بر این بوده 
که نثر و ادبیات آن‌ها امروزی و روان شود. قدما کتب مفصل و مختصر زیادی در اصول 
پیش‌گیری و حفظ سلامتی نوشته‌اند؛ اما این کتب بدون بازنویسی برای عصر حاضر، 
که موضوع آن‌ها از بین  کتب دارای مباحثی هستند  کارایی لازم را ندارند: اولًا، این 
رفته است. مثلًا در این کتب، فصل مجزایی به حمام اختصاص داده‌اند؛ درحالی‌که 
الآن اثری از آن حمام‌های سابق و مسائل مرتبط با آن‌ها نیست، اگر هم باشد صرفاً 
کتب  که این  به‌عنوان آثار باستانی بوده و قابل استفاده نیستند؛ از این‌رو نیاز هست 

کتب مذکور توسط انتشارات امیرکبیر به چاپ رسیده‌اند.  .1
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گر موضوعات آن‌ها قابل تطبیق است، این تطبیق انجام شود.  بازنویسی شوند و یا ا
که در حمام قدیم باید رعایت شود، در مورد سونا و جکوزی  مثلًا بسیاری از تدابیری 

فعلی هم صحیح است.

شیوۀ استفاده از روایات طبی
که به خواص ادویه و درمان بیماری می‌پردازند(  استفاده از روایات طبی )روایاتی 
همانند دیگر روایات، به تخصص نیاز دارد؛ علما، محدثین و فقهای شیعه، اصل در 
گر امام معصوم دارویی را  روایات طبی را زمانی و مکانی‌بودن آن‌ها می‌دانند؛ یعنی ا
کرده، مخصوص همان فرد بوده است و قابلیت تعمیم به دیگران را  برای فردی تجویز 
کرده‌اند،  کید  ندارد. هم‌چنین اگر معصومین بر انجام حجامت و یا بر‌خوردن خرما تأ
برای منطقه حجاز بوده است و قابل تعمیم به دیگر مناطق نیست؛ در مواردی که حکم 
کلی است، باید قرینه‌ای در کلی‌بودن آن داشته باشیم؛ در این کتاب سعی شده قواعد 
که قواعد  گرفته شود. البته دقت شود  اجتهادی در استفاده از روایات طبی در نظر 

کم بر روایات سنن و آداب با روایات طبی تفاوت دارد.1 حا

مشورت با اساتید و اطبای برجستۀ معاصر
ایران، مانند: استاد  کتاب، به حکمای طراز اول حال حاضر  برای نگارش این 
کردافشاری، استاد حسین  محمد عبادیانی، استاد اسماعیل ناظم، دکتر غلام‌رضا 
خیراندیش، آقای اصغر عرب و دیگر اساتید دانشکدۀ طب سنتی و مؤسسۀ تحقیقات 
گردید. چراکه ما  کتاب لحاظ  حجامت ایران مراجعه شد و نظرات آن‌ها در نگارش 
کارخانه‌ها، زندگی آپارتمانی،  کار در  در صد سال اخیر، با پدیده‌های جدیدی چون 
ک و آب‌وهوا، انقراض حیوانات، محیط‌زیست، غذاهای صنعتی  آلودگی صوتی و خا
گوجه‌فرنگی و  کارخانه‌ای مواجه شده‌ایم؛ هم‌چنین غذاهایی مانند سیب‌زمینی و  و 
چای که تا صد سال پیش در سبد غذایی ما جایگاهی نداشته‌اند، وارد سفره‌های ما 
کافی است و ضرورت  کتب حکما در تحلیل این شرایط نا شده‌اند؛ بنابراین اتکا به 

دارد به نظرات حکمای بزرگ در این عرصه مراجعه شود.

1. توضیحات بیشتر را در پی‌نوشت‌های بادنجان و حجامت ببنید
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هم‌چنین در اهم و مهم‌کردن مطالب کتاب و برای این‌که مطالب مهم از قلم نیفتد، 
این  درس  پای  سال  سال‌های  نگارنده  هرچند  شد.  گرفته  مشورت  اساتید  این  از 
که افراد جامعه  کرده است، اما به‌صورت دقیق و جزئی از پرهیزهایی  بزرگواران تلمذ 
کیدها  در عصر حاضر باید برای سلامتی داشته باشند، سؤال پرسیده شد که اغلب تأ
استاد  هر  که  اولویتی  ترتیب  به  پرهیزها  در  اساتید  نظرات  این‌جا  در  بود؛  مشترک 

داشته‌اند آورده شده است:
پرخوری، تنوع‌خواری و اختلاط غذا و مخلفات همراه غذا، استفاده بیش‌ازحد از 
غذاهای سرخ‌کرده و فست‌فود، مصرف وسیع و غیراصولی غذاهای سرد و تر، غذاهای 
گوجه و سیب‌زمینی،  گوساله و فست‌فودها و بادنجان و  گاو و  گوشت  غلیظ مانند 
عدم تحرک و عدم تعریق، غذاهای افزودنی‌دار و حبس فضولات )عرق، ادرار و غائط( 

به‌عنوان مضرترین موارد مبتلابه شناخته شد.
فست‌فود، گوشت گاو، سس‌ها، گوجه و بادنجان.

گرمای  کولر و  گازدار، باد  آب یخ و سرد، فست‌فود، روغن‌نباتی و مایع، نوشیدنی 
صنعتی زیاد در زمستان، بوی ادکلن‌ها و عطرهای شیمیایی، موسیقی‌های مدرن، 

ورزش‌های سنگین.
روغن‌های نباتی و مایع، بادنجان و نوشابه و قارچ، گوجه و رب‌گوجه، مرغ ماشینی، 

سیب‌زمینی از این دسته‌اند.

مبنا قرارگرفتن روایات و تعلیمات حکما

کارآمدی آن در  نا و  به علت بحران‌های عمیق در علوم جدید و پزشکی مدرن 
شناخت بیماری‌ها و درمان و بی‌ثباتی آن‌ها، برای فهم علل بیماری‌ها و چاره‌جویی 
برای پیشگیری از آن‌ها، چاره‌ای جز مراجعه به تعلیمات دینی و نظر حکمای بزرگ 
استفاده ‌شده،  کتاب  این  در  آن‌ها  نظرات  از  که  مسلمان  بزرگ  حکمای  نداریم؛ 
عبارتند از: شیخ‌الرئیس بوعلی‌سینا، سید اسماعیل جرجانی، اعظم‌خان هندی و 

حکیم محمدحسین‌خان عقیلی خراسانی.
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نظر امام خمینی
کارآمدی آن در درمان و پیشگیری نسبت به طب مدرن، بر  عظمت طب قدیم و 
کبیر انقلاب  دلسوزان نظام پوشیده نمانده است. در این‌جا صرفاً به سخنان معمار 
کتاب کشف‌الاسرار، بحث مفصلی در مورد  بسنده می‌کنیم؛ حضرت امام در 
که همۀ آن در این‌جا  کارآمدی طب جدید دارند  کارآمدی و عظمت طب قدیم و نا

آورده شده است: 
که درس خواندگانش پزشک  که دانشگاهی داشته مانند جندی‌شاپور  »کشوری 
که پزشکانش یا از یهودیان شدند و یا از کسانی  کار به‌جایی رسیده  پادشاهان بودند، 
که پیش خود تحفۀ حکیم مؤمنی را خوانده بودند. استادان دانشگاه جندی‌شاپور 
همان اطبای یونانی و رومی بودند که طب عالی یونان را به دانش‌آموزان ایران آموختند 
کلیۀ امراض مزاجی بهترین وسیله بود و با سهل‌ترین  که برای علاج  و طب یونانی را 
راه مطابق اقتصاد این خدمت را بهتر از طب امروز اروپا انجام می‌داد، از میان بردند 
و ریشۀ آن را برای همیشه از جهان برانداختند و چنین خیانت بزرگی به‌خصوص به 

کشور ایران‌کردند.
همه می‌دانیم که در این قرن اخیر که طب اروپایی به ایران آمد و در قسمت جراحی 
از آن چیزهایی دیدند و البته قدم‌های بزرگی هم در این قسمت برداشته‌اند، اگرچه 
نصیب چندانی عاید ما نشده و معلوم نیست بشود، لکن باز کم‌وبیش خدمت نهایی 

به توده کرده است.
ایرانی‌ها و به‌خصوص زمام‌داران، یک‌باره خود را باخته و به‌طوری در همه‌چیز تسلیم 
که خود با طب یونانی )طب سنتی( با همۀ قوا به مبارزه برخاستند و بقیه  اروپا شدند 
کنار یافت می‌شد، به‌طوری محدود‌کردند  گوشه و  که در  از یادگارهای اطبای یونان را 
که آن‌ها معلومات خود را برای دیگران ابراز نکردند و با خود در  گذاشتند  و در فشار 
گرفتن  ک همراه بردند و مشتی جوانان بی‌تجربه با تحصیلات بسیار ناقص و  زیرخا
دیپلم، با وسائط و آن‌چه شما بهتر می‌دانید، آن طب را از جهان برای همیشه برچیدند 
که  گاه شدند و پیش آن‌ها ثابت شد  کشور بر خطای خودآ که دکترهای بزرگ  و امروز 
برای علاج ناخوشی‌های مزاجی، چاره‌ای جز عمل بر طبق دستورات یونانی نیست و 
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علاج‌های اروپایی خدمت شایانی نمی‌تواند به این‌گونه مریضی‌ها بکند، چاره‌ای جز 
ندامت و افسوس ندارند.

کشور ایران -که به قول شما، دانشگاهی مانند جندی‌شاپور داشته-  امروز در تمام 
یک نفر که قانون بوعلی را بفهمد، معلوم نیست باشد و این ضربتی است که این کشور 

از دست اجانب به‌وسیلۀ زمام‌داران بی‌خِرَد ما خورد.
کشور ثابت‌شده  یکی از دکترهای امروزی می‌گفت بر ما و بر دکتر‌های بزرگ این 
کاری از طب اروپا جز جراحی برنمی‌آید و داروهای اروپایی معالج نیست، بلکه  که 
مسکنی است که ما به‌کار می‌بریم و انتظار آن داریم که دورۀ خود را طی کند و یا به‌خوبی 
گفتیم پس چرا دکتر‌ها این مطلب را به مردم نمی‌گویند؟!  کت منجر شود.  و یا به هلا

گفت: »کسی قدرت این گفتار را ندارد« و درست گفت.
کشور ما باهم جور است و تا یک شجاعت ادبی در نویسندگان ما  امروز همه‌چیز 
کسی از طب اروپایی یا زندگی اروپامآبی  پیدا نشود، اصلاح نخواهد شد. امروز اگر 
کند، مورد هو و جنجال بسیار واقع خواهد شد و از نظر جوانان تحصیل‌کردۀ  انتقادی 
ما ساقط می‌شود. لیکن باهمه حال ممکن است در بین آنان کسانی به فکر بیفتند و 
کاری‌های خود پیدا کنند و برای دوره‌های بعدازاین  سنجش‌هایی کرده، راهی به خطا
زمان طرف‌دارانی هم برای این مسلک پیدا شود و قدم‌هایی برای سعادت نسل آتیه 

برداشته شود.
گفتنی‌ها را بگویید و  هان ای نویسندگان! به خود آیید و از بی‌خردان نهراسید و 

زندگی پرآشوب اروپا چشمتان را از حقایق نبندد.
همه شنیدید در زمان تصدی رضاخان، همین شاه کنونی به تیفوئید مبتلا شد، در 
کشور از درمان او مأیوس شدند، ‌طبیب طالقانی با  وقتی‌که تمام دکترهای درجه اول 
دستور طب قدیم او را معالجه کرد. خوب بود با چنین امتحانی رضاخان یا زمام‌داران 
آن‌روز به فکر این بیفتند که طب کشور خود ما نیز باید دست‌کم در حساب بیاید. لکن 
که حاضر نیستند برای خود،  به‌قدری این‌ها خود را باختند و انگاره را از دست‌دادند 
جزیی فضیلتی قائل شوند و با حسن و هوش خود هر طور شده است، مبارزه می‌کنند 

که مبادا برخلاف اروپا سخنی بگویند.
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همه می‌دانید اروپایی‌ها در شکسته‌بندی هیچ تخصصی ندارند و به‌جای بستن 
که هر عضو شکسته  که می‌بُرند و در ایران استادانی بودند  موضع، عضو را بسیار شود 
را به‌طوری میبستند که مانند روز اول می‌شد و اکنون هم کم‌وبیش اشخاصی هستند 
که در این فن از دکترهای درجه اول بهتر و بالاتر هستند، لکن از بی‌عنایتی دولت 

دراین‌باره، این‌ها نیز از میان می‌روند و این خسارت بزرگ به کشور عاید می‌شود«.1
که از واژۀ طب استعماری استفاده‌کردند: »غرب  کسی بودند  امام هم‌چنین اولین 
همه‌چیز استعماری دارد. طب استعماری دارد. فرهنگ استعماری دارد. همه‌چیز 

استعماری دارد، صادر می‌کند برای کشورهایی که عقب‌افتاده‌اند به‌اصطلاح آن‌ها«2

آن‌گونه که بوده‌ایم
که تصور صورت دیگری از زندگی برای ما سخت شده  در عالمی زندگی می‌کنیم 
که هیچ  گذشتگان بیگانه است  است. نسل جدید آن‌قدر نسبت به سنن و آداب 
هویتی در تاریخ خود ندارد؛ این بی‌هویتی، جوان را پذیرای فرهنگ غربی می‌کند؛ از 
گذشتگان داشته باشیم. سنت دینی  این‌رو ضرورت دارد دورنمایی از سبک زندگی 
کان ما برای همۀ اعمال بدنی برنامه دارد و آدابی تعریف کرده است؛ مانند:  و علوم نیا
آداب  زناشویی،  آداب  آداب‌خوردن،  برخاستن،  خواب  از  آداب  خوابیدن،  آداب 
آداب  و حتی  آداب حمام‌رفتن  ورزش‌کردن،  آداب  لباس‌پوشیدن،  آداب  زاییدن، 

دستشویی رفتن. 
در گذشته برای راحت‌تر‌شدن این امور، نهادهایی را ساخته ‌بودند؛ مثلًا چون اعتقاد 
به دفع مواد زائد بدن از طریق عرق‌کردن داشتند، حمام را برای تعریق ساخته‌اند؛ اما 
در کنار تعریق، نظافت، غسل، حجامت و نوره هم در حمام انجام می‌شد. هم‌چنین 
کم یک  حمام باید چهار بخش داشته باشد با چهار طبع؛ علاوه بر »خزینه« دست 
ک« داشته باشد تا مردم را »مشت‌ومال« 

ّ
»آبزن« هم داشته باشد، جایی هم برای »دل

که الآن به‌عنوان یکی از روش‌های درمانی  کی همان ماساژ جدید است  بدهد.3 دلا
بسیار پرکاربرد شناخته شده و در مجامع درمانی از آن استفاده‌های وسیع می‌کنند.

1. کشف الاسرار، ص 181-179.
2. صحیفه امام خمینی، ج۱۲، ص۵.

گانه آمده است. 3. بحث مفصل حمام در عنوانی جدا
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یا مشاغل هم وجود  و  از مهارت‌ها  گذشتگان ما، مجموعه‌ای  نظام درمانی  در 
داشت. طبیب یا حکیم در رأس این مجموعه بود که علوم زیادی چون فقه، حکمت، 
کنار  نجوم، هندسه، حساب، حدیث، علوم طبیعی و... را در سینه داشت؛ اما در 
که هرکدام متولی عرصۀ خاصی از طب و  طبابت مهارت‌های دیگری نیز موجود بود 
درمان بودند. مثلًا برای بیماری‌های چشم‌، مجموعه فنونی تعریف شده بود که مهارت 
‌»کحالی«1 )چشم‌پزشکی( را تشکیل می‌داد، یا برای شکستگی‌ها،»شکسته‌بندی«. 
محل  و  شغل  کسی  برای  الزاماً  و  نداشت  حجره  بازار  در  معمولًا  مهارت‌ها  این 
امرارمعاش نمی‌شد. کسانی که این مهارت‌ها را داشتند، وظیفۀ حفظ و انتقال ‌آن‌ها را 
که باهمین میراث بین مردم  به‌عنوان یک میراث خانوادگی بر عهده می‌گرفتند و ازآن‌جا
شهرت می‌یافتند، مردم در مواقع احتیاج به خانه آبا و اجدادی آن‌ها رجوع می‌کردند. 
گاه حتی در خانۀ  که همۀ این درمان‌ها هم جلوی چشم مردم و  جالب این‌جاست 
کم‌کم مردم هم از آن‌ها  که  خود آن‌ها انجام می‌شد، نه پشت درهای بسته. همین بود 

سر درمی‌آوردند و به خودشان اجازه می‌دادند در این کارها دخالت کنند.
در کنار اطبا، عطارها نیز بودند که تخصصشان شناخت خواص دارویی گیاهان و 
دانه‌ها بود. علمشان‌هم بعضاً نه‌فقط از مطالعه یک یا دو کتاب به دست می‌آمد، بلکه 
گفت‌وگو و  از انباشته‌شدن و انتقال سینه‌به‌سینۀ تجارب چند‌ نسل مشاهده و سفر و 

آزمایش و ابتکار بود.
این شبکۀ گسترده و تخصصی، با خواب و بیداری و ازدواج و حمام و اقلیم و فصل 
که ما  و سفره و طبع و مزاج و عقیدۀ مردم پیوند خورده بود. نشانۀ‌ این پیوند آن است 
گرمی در لسان مادران و پدرانمان مواجه می‌شویم. هم‌چنین  مکرر با ادبیات سردی و 
کم بر زندگی مردم، ریشه در تعلیمات حکما  اغلب قریب به‌اتفاق قواعد و قوانین حا

دارد.
زنان و مردان ‌هم تدابیر خاص خود را داشتند؛ مسافران، اطفال و زنان شیرده و 
حامله و پیران، هرکدام تدبیر  و شیوۀ خاصی برای زندگی داشتند. تدبیر حمام و جماع 
گانه‌ای را به خود اختصاص می‌داد. همۀ این‌ها علاوه بر این در  کدام فصل جدا هر 

که سیاحان اروپایی را به اعجاب واداشته‌اند. کار خود متبحر بوده‌اند  کحالان چنان در   .1



  32    زندگی سالم

کتاب سنن -کلیة المتقین و مکارم الاخلاق و سنن النبی و دیگر کتب سیره- به این 
آداب پرداخته‌شده است؛ در جامعه نیز سینه‌به‌سینه می‍گشت و هر کس به‌مقتضای 
نیازش از آن استفاده می‌کرد و در طول زندگی به نسل بعد انتقال می‌داد. ایرانیان خود 
را ملزم به رعایت تدابیر حفظ سلامتی می‌دیدند و در صورت مریض‌شدن، به‌شدت 

به پرهیز مقید بودند.1
کنار زندگی طبیعی و غذای سالم و غیرصنعتی، باعث  مجموع این عوامل در 
و  مشکلات  با  کنونی  عصر  در  بود.  شده  الآن  به  نسبت  بیماری‌ها  کم‌تر‌شدن 
که قبلًا وجود نداشته و اساساً شرایط برای تحقق آن‌ها  بیماری‌هایی مواجه شده‌ایم 
کشور استفاده  نبوده است؛ مثلًا ما الآن می‌توانیم موز، آناناس، خرما و... را در شمال 
گرمسیر  کنیم، درحالی‌که این میوه متعلق به اقلیم شمال نیست و متعلق به مناطق 
گسترش حمل‌ونقل -که در سابق وجود نداشته- چنین پدیده‌ای را به‌وجود  است. 

آورده است.
شاید این کتاب مقدمه‌ای باشد بر تجدیدعهدی که بشر  با طبیعت و خود و خدای 
که در نوامیس  کرده است. بشری  خود بسته است و در عصر جدید آن را فراموش 
خلقت دست برده و حرث و نسل را به نابودی کشانده است.2 بشر جدید نه‌تنها غذای 
کرده است؛  گیاهان را هم صنعتی و شیمیایی  انسان‌ها، بلکه غذای حیوانات و 
گیاهان‌ هم با دارو و سموم  نه‌تنها درمان انسان، بلکه درمان بیماری حیوانات و آفات 
گویی خدا برای هیچ‌یک از این‌ها فکری در طبیعت نکرده است!  شیمیایی است. 
که حیوانات بر اساس غریزه عمل  کوتاه به زندگی حیوانات نشان می‌دهد  نگاهی 
می‌کنند؛ در درمان بیماری خود؛ سراغ طبیعت می‌روند؛ »وقتی شیر بیمار می‌شود، 
میمون می‌خورد و خوب می‌شود؛ و وقتی زخمی می‌شود، گیاه سعد می‌خورد تا از تنش 
بیرون آید«. »ببر هنگام بیماری بنگ می‌خورد«. »روباه هنگام بیماری، با‌خوردن پیاز 

دشتی خود را درمان می‌کند«.3
ک، ص 413. 1. سفرنامۀ پولا

هُ لا یُحِبُّ  اللَّ سْلَ وَ 
َ
حَرْثَ‏ وَ النّ

ْ
رْضِ لِیُفْسِدَ فیها وَ یُهْلِکَ ال

َ
أ

ْ
ى سَعى‏ فیِ ال

َّ
2. اشاره است به آیۀ >وَ إِذا تَوَل

که در زمین فساد و تباهى به بار آورد و زراعت و  که قدرت و حکومتى یابد، م‏ىکوشد  فَسادَ< و هنگامى 
ْ
ال

کند؛ و خدا فساد و تباهى را دوست ندارد؛ بقره، آیۀ 205. نسل را نابود 
3. منافع حیوان، ص 62، 68و 78.
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AAضرورت توجه به علوم حکما در تولید علوم انسانی-اسلامی
تولید علوم انسانی اسلامی دو وجه دارد؛ یک وجه نقد و نفی علوم غربی سکولار 
در دانشگاه‌هاست و وجه دیگر، تولید علوم انسانی اسلامی بر اساس آموزه‌های دینی.

کار‌کردن در مبانی و اصول  ضرورت توجه به علوم قدیم، چه انسانی و چه طبیعی و 
این علوم در مسئلۀ تولید علم، از دو وجه است: یکی شناخت مبنایی علوم مدرن 

سکولار  و نقد آن‌ها و دیگری، باز‌شدن یک افق تازه در علم دینی.
ما در شرایطی قرار داریم که تصور شیوۀ علمی دیگر برای مردمان این عصر سخت و 
حتی محال است. علوم پوزیتیویستی این امکان را از افراد سلب کرده که بتوانند شیوۀ 
کمک می‌کند و  علمی دیگری را در سر  بپرورانند. احیای علوم سنتی به این مسئله 
افق تازه‌ای را در علم دینی پیش روی عالمان قرار می‌دهد و به‌عنوان یک الگو در تولید 

علم دینی عمل کند.
علوم سنتی از جمله: طب، نجوم، علم النفس و... بر اساس تفکر الهی نگاشته 
گزاره‌های یک  که تفکر الهی چگونه در تک‌تک  شده‌اند و می‌توان در آن‌ها نشان داد 

علم وارد می‌شود.
علم دینی به دو معنا قابل تصور است: یکی این‌که علمی مستند به نص صریح 
کم باشد و تک‌تک شاخ و  )روایات و قرآن( باشد و دیگری این‌که تفکر دینی بر آن حا
برگ‌های آ ن علم، به معارف و اصول دین برگردد. علوم طبیعی و ریاضی دورۀ تمدن 
اسلامی، خصوصاً شاخۀ طبیعیات آن، مانند: سماع طبیعی )سمع الکیان(، آثار 
علوی، السماء و العالم، علم‌النفس، علم الحیوان و علم النبات علومی هستند که به 
کم بر این علوم  مفهوم دوم می‌توان آن‌ها را دینی دانست، علاوه بر این‌که اصول کلی حا
در تفکر دینی ریشه دارند. هم‌چنین بسیاری از مباحث آن‌ها در پارادایم و چارچوب 
که اصول آ ن مانند:  معارف دینی سیر می‌کنند. طب نیز از جملۀ این علوم است 
بحث مزاج، اخلاط، ارکان، مفهوم طبیعت، بحث نظام مندی عالم، نظام احسن، 
کل‌نگری، کل شیء یرجع الی اصله، درمان طبیعی، اصالت پیشگیری، مبتنی‌بودن 
بر روش‌های درمانی )مانند حجامت و فصد و حقنه و قی و مسهل(، متد شناخت 
خواص داروها، یا نص صریح بر آن داریم، یا این‌که از معارف و اصول دینی ناشی شده 

است.
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