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الزامات ایمنی در ساختمان‌سازیالزامات ایمنی در ساختمان‌سازی

ابراهیمی

 این روزها شاهد توسعه و رشد روزافزون صنعت ساختمان سازی 
با  کاربری های مختلف هستیم. از طرفی افزایش بلندمرتبه سازی 
باعث شده است که نگرانی در مورد خروج یا در واقع فرار بهنگام 

از ساختمان ها در مواقع اضطرار و بروز حادثه شدت پیدا کند.
کیـد بـر لحـاظ  برابـر مبحـث سـوم مقـررات ملـی سـاختمان که تأ
وج هـای اضطـراری  کـردن شـرایط مناسـب بـرای تسـهیل خر
دارد بهتـر اسـت مطابـق با اسـتانداردهای بین المللـی شـرایط 
وج هـای مـورد نیاز سـاختمان  و ضوابـط طراحـی و اجـرای خر
وج مـورد  رسـی قـرار بگیـرد. به عنـوان نمونـه تعـداد خـر مـورد بر
نیـاز، فواصـل مناسـب بیـن خروج هـای لازم ، مقاومـت و جنـس 
برابـر حریـق و دسترسـی فضاهـای  مصالـح مـورد اسـتفاده به لحـاظ مقاومـت در
مختلـف به خروج هـای طراحـی شـده و ... در دسـتور کار قـرار بگیـرد. در ادامـه 

یـن ایـن ضوابـط اشـاره می کنیـم: به مهم تر

    ابعاد پله    
عـرض مفیـد پلـه بایـد حداقـل 110 سـانتی متر طراحـی و اجـرا شـود که ایـن میـزان 
در کاربری هـای مختلـف بسـته به تعـداد متصرفـان آن کاربـری افزایـش می‌یابـد.
کـف پله‌ها بایـد حداقـل 28 سـانتی متر باشـد و نیـز ارتفـاع پلـه )جسـت پلـه( بیـن 10 تـا 

18 سـانتی متر در نظـر گرفتـه شـود.

    تعـداد و موقعیت خروج ها       
طراحـی تعـداد و موقعیـت خروج های لازم با توجـه به نوع کاربری و میزان مسـاحت 

و تعـداد متصرفـان فضـا یا طبقه مـورد نظر تعیین می شـود.

     درهای خروج         
در هـای راهروهـا و پلکان هایـی که در مسـیر خروج واقع شـده اند باید از نوع لولایی 
و مقـاوم حریـق بـوده و باز شـوی آن ها به سـمت خـروج باشـد ، همچنین بـدون قفل 

در نظـر گرفتـه شـود. برای ایـن در ها بایـد آرام بند در نظر گرفته شـود.

    توجه!     
عـرض در ها بایـد حداقل 80 سـانتی متر در نظر گرفته شـود.

    حفاظ‌ها و جان پناه‌ها    
کت هـای پشـت بام،  لازم اسـت بـرای پلکان هـای خارجـی ، پشـت بام ، نورگیرهـا ، دا
بالکن هـا ، تراس هـا، نمـای شیشـه ای و نیـز هـر فضـای پرتگاهـی با اختلاف سـطح 
70 سـانتی متر و .... حفـاظ مناسـب به ارتفـاع حداقـل 110 سـانتی متر و بـا  بیـش از 

فواصـل حداقـل 11 سـانتی متر نصـب شـود.

     جان پناه شیشه‌ای       
اجـرای جان پنـاه و حفـاظ شیشـه ای لازم اسـت با شیشـه سـکورت و لمینـت شـده 

انجـام شـود و تأییدیـه کتبـی مهندسـان سـاختمان در ایـن خصـوص ارائـه شـود.

   علائم خروج      
جهـت مسـیرهای دسترسـی به خروج هـا و پلکان هـا ، بایـد علائـم خـروج اسـتاندارد 

مطابـق با مبحـث سـوم و بیسـتم مقـررات ملـی سـاختمان در نظـر گرفتـه شـود.

   ضوابط آسانسور         
  آسانسـورها جزو راه خروج محسـوب نمی شـوند.

  نصـب آسانسـور در داخل دوربنـدی پلکان ها مجاز نیسـت.
  نصب آسانسـور در چشـم پله مجاز نمی باشـد.

  لازم اسـت در آسانسـورها به فضاهـای عمومـی باز شـده و قرارگرفتـن در فضـای 
اختصاصـی ماننـد واحدهـا و غیـره مجاز نمی باشـد.

  آسانسـورها در زیرزمین ها و پارکینگ ها با دیوار و در ایزوله مقاوم حریق دودبند 
)خودبسته شو( مستقل و مجزاسازی شود.

  فضـای جلـو آسانسـور حداقل برابـر با عمق بزرگ تریـن کابین در نظرگرفته شـود.

پیامک: 30007289                                            پیام رسان: 09054658060

همراهان گرامی می‌توانید پرسش‌های خود باموضوع پزشکی، 
 روان شناســی  و  شخصیت‌شناســی   را بــه روش هــای زیــر بــا مــا

ــاه تریــن زمــان ممکــن پاســخ آن هــا  در میــان بگذاریــد و در کوت
ــد. ــاهده کنی ــه مش ــن صفح را در همی

 ذائقه سازی 
در کودکی

  سلیقه غذایی در بچه ها پیش از تولد شکل می گیرد
 و بر سلامت جسم و روان آن ها اثرگذار است  
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نشانه‌های کمبود اکسیژننشانه‌های کمبود اکسیژن

کسـیژن در خونتان مشکوک  گر این نشـانه های هشـداردهنده را دارید، به کمبود ا ا
شوید و برای آزمایش دادن به یک پزشـک مراجعه کنید.

   ضعـف یا سـرگیجه
   خسـتگی مزمن

   تند شـدن ضربان
   تنگـی نفس

   سـردرد و گیجی

 
تیک

سلامتی

 سارا موحد
 متخصص تغذیه:
اصول تغذیه سالم 
در کودکان مانند 

بزرگ ترهاست. آن ها نیز 
به همه گروه های غذایی 

متناسب با وزنشان 
نیاز دارند

لات تکاملـی ماننـد  نـژاد| لاغـری، کم وزنـی، چاقـی، اضافـه وزن، کوتاه قـدی و برخـی اختلا معصومـه متین 
لات کودکان ایرانی محسوب می شـوند که رابطه مستقیمی با رژیم غذایی  بیش فعالی جزو شـایع ترین اختلا
آن هـا دارنـد. نکتـه تأمل برانگیـز ماجـرا هـم اینجاسـت که فقـط بچه هـای خانواده هـای فقیـر و کم برخـوردار 

نیسـتند که درگیـر ایـن مشـکلات می شـوند.
تصـوری که خیلـی از ما از سـوءتغذیه داریم، نرسـیدن موادمغذی به بدن در اثر ضعف مالی اسـت؛ درحالی که 
لدیـن  ثـر بدخـوری هـم ایجـاد شـود؛ مشـکلی که خیلـی از بچه هـا دارنـد و وا فقرغذایـی ممکـن اسـت بـر ا
همه چیـز و همه کـس را مقصـر آن می داننـد، به جـز خودشـان. غافـل از اینکـه زیربنـای ذائقـه و سـلیقه غذایـی 
هـر بچـه ای در خانـواده و حتـی پیش از تولد او گذاشـته می شـود. موضوعی که سـارا موحـد، متخصـص تغذیه 
کیـد و در ادامـه نکاتـی دراین بـاره بیـان می کنـد که دانسـتنش بـرای هـر پدر و مـادری ضـروری اسـت. هـم آن را تأ

بـاورش قـدری سـخت اسـت؛ ولـی بایـد بدانیـم ذائقـه غذایـی بچه هـا 
در دوران جنینی آن ها و زمانی که در رحم مادر هستند، شکل می گیرد. 
ازایـن رو مادرانـی که می خواهنـد کـودکان بدغذایـی نداشته باشـند، 
بهتر است در طول دوره بارداری همه گروه های غذایی را مصرف کنند، 
چـون طعـم و بوی غذاهایی که مـادر می خورد، در خون او جریان دارد 

و از طریـق جفـت به بـدن جنین می رسـد و ذائقه او را شـکل می دهد.

تغذیـه مـادر در دوران بـارداری و شـیردهی بـر روی ذائقـه 
غذایـی کودک اثرگذار اسـت ، ولی شـش ماهگی را باید سـن 
تولـد ذائقـه غذایـی در بچه هـا دانسـت؛ زمانـی که آن هـا 
ز بیـن غذاهـا دسـت  ا نخسـتین طعم هـا را می چشـند و 
و خیلـی مهـم اسـت که مـا  انتخـاب می زننـد. ازایـن ر به 

کنشـی نشـان بدهیـم. در نقـش پـدر یا مـادر چه وا

دوره جنینی؛ شـکل گیری ذائقه غذایی

6ماهگی؛ سـن تولد ذائقه غذایی
میانگین کالری 

مورد نیاز روزانه کودکان

بشقاب غذای کودک

سـاختن ذائقه غذایی در بچه‌ها

نظارت بر بوفه مدرسه‌ها

کوچک‌تر از 12سال

نقش گروه هم سالان

3 تا5سال

3 وعده + 3 میان وعده
پیامدهای بدغذایی کودکان

شـایع ترین اختلالات کودکان کمتر از 5سال 
که ارتباط مسـتقیمی با تغذیه آن ها دارد

رابطـه ذائقه والدین با بچه‌ها

سـلیقه غذایـی والدیـن تأثیـر مسـتقیمی بـر ذائقـه 
ک،  بچه ها دارد. معمولا والدین چاق و خوش خورا

کی هم دارند. فرزنـدان چـاق و خوش خورا

احتمـال چاقی کودک �

80 گـر هـردو والـد چـاق باشـند� ا

40 گـر یکـی از والدهـا چـاق باشـد� ا

10 گـر هـردو والـد لاغـر و متناسـب باشـند� ا

میزان آن نـوع اختلال�
۱۰درصد لاغـری�
۵ درصد کم وزنـی�
۰.۸ درصد چاقـی�
حدود ۲ درصد اضافـه وزن�
حدود ۴.۵ درصد کوتاه قـدی�

 براسـاس آخرین پایش ملی در سـال 1401

موادمغـذی موردنیاز بـدن بچه هـا 
بایـد در سـه وعده غذایـی اصلی و یک 
تا سـه میان وعـده روزانـه تأمین شـود.

لات رشـد و توسعه اختلا
 کاهـش مقاومـت به بیماری‌ها

 افزایـش خطر ابتلا به بیماری های مزمن

گـر کودکـی بدغذایی  ذائقـه غذایـی در بچه هـا سـاختنی اسـت و بـر اثـر عـادت ایجـاد می شـود؛ پـس ا
می کنـد، والدیـن بایـد بداننـد که یـک جـای کارشـان می لنگد. بـرای این منظـور کافـی اسـت نگاهـی 

به عادت هـای غذایـی خودشـان بیندازنـد؛ همچنیـن آنچـه بچه هـا می خورنـد.
آیـا بچه هـا به غذاهای سـالم و طبیعی دسترسـی راحتی دارند؟

آیـا خودشـان با لذت غذاهای سـالم را می خورند و دربـاره آن ها صحبـت می کنند؟
چه عادت هـای غذایی دارند؟

آیـا از غذا بـرای تنبیـه یا تشـویق بچه ها اسـتفاده می کنند؟
به طور حتـم با پاسـخ دادن به ایـن پرسـش ها متوجـه چرایـی عادت های غذایی فرزندشـان می شـوند. 

بهتـر اسـت بـرای اصلاح عادت هـای غذایی آن هـا به این چنـد نکته توجـه ویژه داشته باشـند.
هیـچ گاه بچه هـا را از خـوردن غذاهـای ناسـالم منـع نکننـد؛ بلکه میزان دسترسـی و انتظارشـان برای 

مصـرف این نـوع غذاها را کمتـر کنند.
شـرط اصلـی در تغذیه، رسـاندن موادغذایی مفید به بدن اسـت؛ پس بچه هـا را در انتخاب غذاهای 

سـالم آزاد بگذارنـد و خودشـان هم انتخاب های هوشـمندانه ای برایشـان داشته باشـند.
بـرای صـرف وعده هـای غذایـی اصلـی به ویـژه صبحانـه زمـان بگذارنـد و خانوادگـی غـذا بخورنـد. 

بخـش زیادی از آمـوزش و بخور ونخورهـای غذایی بچه ها پای سـفره اتفـاق می افتد.
ک موردعلاقه شـان نظرخواهـی کننـد. همچنیـن در تهیه غذا آن ها  از بچه هـا بـرای تهیـه غذا یا خـورا

را به مشـارکت بگیرند.
هنـگام رفتـن به رسـتوران یا سـفر، اولویتشـان انتخـاب غذاهـای سـالم باشـد تـا غذاهای آمـاده 

و فست فودی.

یـر بلیـت والدیـن  ل پیـدا می کننـد و تاحـدی از ز بچه هـا با رفتـن به مدرسـه اسـتقلا
ج می شـوند. بـرای همین شـاهد تغییرات رفتاری زیادی در آن ها هسـتیم؛ ازاین رو  خار
خیلـی مهـم اسـت که والدین همچنان از دور نظارتشـان را داشته باشـند، بـرای نمونه:
به جـای دادن پول به بچه ها، چاشـت و تغذیه مدرسه شـان را خودشـان آمـاده کنند.

بوفه مدرسه ها اجازه عرضه غذاهای ناسالم را ندارند. باوجود این، خیلی از مدرسه ها 
و وظیفـه والدیـن اسـت  ایـن قانـون تخطـی می کننـد؛ ازایـن ر به خاطـر سـود بیشـتر از 

که نظارتشـان را بیشـتر و از مسـئولان مدرسـه عمل به ایـن قانـون را مطالبه کنند.
از جایگزین هـای سـالم بـرای تنقلات ناسـالم اسـتفاده کنند.

خ شـده سـیب زمینی کباب شـده در فر�  به جـای چیپس و سـیب زمینی سر
به جای بسـتنی ماسـت و اسـموتی میوه های تازه �
کیـک و شـیرینی‌های خانگـی سـالم� به جـای کیـک و کلوچه های بازاری
ذرت بـوداده � به جای اسـنک
آجیـل و خشـکبار�  به جـای هله هوله هـای کارخانه ای مانند شـکلات
میـوه کامـل� به جـای آبمیوه
دوغ�  به جـای نوشـابه های قندی گازدار

اصـول تغذیـه سـالم در کـودکان ماننـد بزرگ ترهاسـت. آن هـا 
نیز به همه گروه های غذایی متناسـب با وزنشان نیاز دارند؛ 
انـواع ویتامین هـا، مـواد معدنـی، کربوهیدرات هـا، پروتئیـن 
و چربـی. به عبـارت سـاده تر یـک بشـقاب سـالم بـرای بچه ها 

بایـد دارای همـه گروه های غذایی باشـد.

یک غذای 
نشاسته‌ای مانند 
نان و سیب زمینی

یک واحد سبزی 
یا سالاد

یک ماده لبنی 
مانند پنیر 
یا ماست

یک غذای 
پروتئینی مانند 

غ گوشت و تخم مر

نقـش گـروه هم سـالان را نبایـد نادیـده گرفت. بـرای همین 
مربیـان مهدکودک هـا می تواننـد نقش بسـیار سـازنده ای 
در اصلاح ذائقـه غذایـی بچه هـا داشته باشـند. کافـی 
ک و سـالم خور  اسـت بچه هـای به اصطلاح خوش خـورا
را در مرکـز توجـه قـرار دهنـد و از بچه هـای دیگـر بخواهنـد 

تا ماننـد او رفتـار کننـد.

میزان کالری سـن�
700 تا 1000 کمتر از 2 سـال�
1000 تا 2000 2 تا 8 سـال�
1400 تا 2200 بیشـتر از 8 سـال�

رژیم لاغری برای کودکان کمتر از دوازده 
سال ممنوع است؛ چون در حال رشد 

و تکامل هستند.

ذائقـه چشـایی، هـر سـه تا پنـج سـال تغییـر می کنـد 
و فـرد ممکـن اسـت به غذاهایـی که تـا پیـش از آن 
علاقـه ای نداشـته ، کشـش و تمایـل پیـدا کنـد. ایـن 
اتفـاق معمـولا بـر اثـر تغییراتـی در زندگـی می افتـد 
و فرصتی است که والدین باید از آن برای آشتی دادن 
کودکشـان با برخـی مزه هـا و غذاهـا اسـتفاده کننـد.

تلاش 
18-10بیشتر

درصد
گـر کودکی یک بـار غذایی  ا
را پس می زنـد، نباید فوری 
آن غـذا  نتیجـه گرفـت کـه 
، بلکـه  د ر ا سـت نـد و د ا  ر
دسـت کم بایـد چنـد نوبـت 
دیگر و با شکل های مختلف 

آن را امتحـان کـرد.

حدود ۱۸درصد کودکان 
ایرانی دارای اضافه وزن 
و ۱۰درصـد آن هـا چـاق 

هستند.
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