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 : تشکر و قدردانی 

 

سپاس خدای را که هر چه دارم از اوست، که هستی مان بخشید و به طریق علم و دانش 

راهنمایمان شد و به همنشینی رهروان علم و دانش مفتخرمان نمود و خوشه چینی از علم و 

 . معرفت را روزیمان ساخت

دریغ‎جناب‎آقای‎دکتر‎حیدر‎صادقی‎که‎راهنمایی‎این‎‎های‎بی‎لازم میدانم از زحمات و کمک

سپاس و احترام را به اساتید ترین‎‎همچنین صمیمانه. نامه را بر عهده داشتند، تشکر نمایم‎پایان

بزرگوارم جناب آقای دکتر مصطفی نجاتیان و جناب آقای دکتر شاپور شیرانی که علاوه بر 

دریغ در به سرانجام رساندن ‎لطف بیهای‎فراوان‎و‎‎کنامه، کم‎پایانی‎این‎‎زحمت مشاوره

 . نمایم‎کارها به من داشتند را تقدیم می
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 :چکیده پایان نامه

 یمارانب مرگ و میر میزان در توجه قابل كاهش سبب قلبي و ورزش با فرض اینکه بازتواني: هدف

اثر شش هفته تمرینات دارد، هدف این تحقیق  ثانویه پیشگیري امر در مهمي نقش و كرونر قلب عروق

بیماران  پیوند عروق بیومکانیکی‎خون‎و‎عروق‎در‎‎يها‎قلبي بر برخی پارامترقدرتي و برنامه بازتواني 

 .کرونري است

سالي که به  05تا  05زن و مرد 05آزمون روي ‎آزمون و پس‎پژوهش به صورت پیشاین  :وش شناسير

. پس عروق کرونري قرار گرفته بودند، انجام شد‎طور تصادفي در دسترس انتخاب شدند و تحت عمل باي

ایي سه جلسه بطور همزمان به انجام ‎نفر که به مدت شش هفته، هفته 80افراد دو گروه آزمایش شامل 

گروه . هاي معین طبق ظرفیت عملکردي هر بیمار انجام شد‎برنامه بازتواني و تمرینات قدرتي با شدت

هاي سرعت جریان، گیري متغیر‎اندازه.‎تمرینی‎شرکت‎نداشتند‎ي‎نفر بود، که در برنامه 81کنترل شامل 

فشار خون و قطر رگ در فاز سیستول و دیاستول، ضخامت رگ توسط رادیولوژیست و دستگاه 

، مقاومت و ضربانی رگ ‎اولتراسوند داپلر و سپس میانگین سرعت، شدت جریان خون و شاخص سختي

صد در 5در سطح معناداري  MANOVAروش آماري  .براي هر سه گروه محاسبه شدن‎در سه  شریان

 .مورد استفاده قرار گرفت

داري در سرعت و فشار خون همچنین در کاهش ‎معنا کاهش دهد که بعد از انجام تمریناتها نشان ميیافته

اما . ها ایجاد شده و افزایش معناداری در شدت جریان خون و قطر رگ مشاهده شد‎ضخامت دیواره شریان

ها به صورت معنادار در بیماران ‎ومت شریانو افزایش شاخص مقا رگ‎کاهش‎شاخص‎سختی‎تغییرات 

 .گروه آزمایش دیده نشد

تواند در بهبود وضعیت ساختاری و ‎احتمالا تمرینات قدرتي و برنامه بازتواني قلبي مي :گیرينتیجه

عملکردی عروق محیطي و مرکزی، همچنین رفتار همورئولوژي خون در عروق این بیماران کمک کننده 

 .باشد
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  مقدمه 8-8
تامین سلامت جسماني و رواني یکي از اهداف اصلي تربیت بدني و علوم ورزشی است که 

بدیهي است در درجه . ی علمي با جدیت تمام به دنبال تحقق آن هستند‎برنامه ریزان این رشته

برد تا اقشار گوناگون و از جمله  نخست براي نیل به این هدف بزرگ باید تمهیداتي بکار

هاي بدني را به عنوان ‎میانسالان و سالمندان به طور منظم به ورزش بپردازند و انجام فعالیت

هاي اجرایي ‎در همین راستا، مجریان سازمان. خود در آورند یک بخش ثابت از زندگي روزمره

هاي بدني بر سطح کیفی ‎ورزش براي افراد میانسال و سالمند با معرفي فواید متنوع فعالیت

هاي ورزشي را در بین ‎کنند تا انگیزه اجراي منظم فعالیت‎تلاش ميها،‎‎زندگی و درمان بیماری

هاي تمرینی و تاثیر هر کدام روي ساختار فیزیکی و ‎تنوع برنامه. ها افزایش دهند‎آن

همچنین در جوامع . فیزیولوژیکی بدن افراد میانسال و سالمند قابل مقایسه و بررسي مي باشد

ها‎‎تاثیر بسزایی در درمان برخی از بیماری تواند‎ی تمرینی میها‎علمی ثابت شده که انجام برنامه

قلبی عروقی های‎از‎جمله‎بیماری
8
های‎قلبی‎عروقی‎مهمترین‎علت‎مرگ‎و‎‎بیماری .ه باشدداشت 

‎و‎صنعتی‎کشورهای‎اکثر‎در‎ناتوانی‎و‎پیشرفتهمیر‎‎بیماری‎میان‎این‎از‎و‎ ی‎جهان‎می‎باشد

‎کرونر عروق
 
‎تهدید‎شایع  ‎و ‎مزمن ‎بیماری ‎رایج‎ترین ‎که ‎است، ‎حیات ترین علت این ‎کننده

بیماری، آترواسکلروسیس
 
   . ]‎] 5(Eugene, et al, 2008)باشد‎می 

شش هفته تمرین قدرتی به همراه برنامه بازتوانی قلبی بر در این پژوهش در نظر است، تاثیر 

، را مورد برخی  پارامترهای بیومکانیکی خون و عروق در بیماران پیوند عروق کرونری

ابتدا در این فصل به بیان مسئله، اهمیت وضرورت این موضوع، به  .مطالعه قرار دهیم

ها و اهداف تحقیق، و در آخر به تعاریف اصطلاحات کلیدی مربوط به این تحقیق ‎فرضیه

 .پردازیم‎می

 بیان مساله تحقیق     -8

امروزه با پیشرفت علم در علوم مختلف از جمله علوم ورزشی و افزایش سطح دانش و آگاهی 

های‎مختلف‎سبب‎شده‎که‎افراد‎تمایل‎بیشتری‎‎م از فوائد ورزش و اثرات آن بر روی بیماریمرد

های زندگی، که از ‎با صنعتی شدن جوامع بشری و تغییر شیوه. به‎داشتن‎بدنی‎سالم‎نشان‎دهند

های بدنی منظم و ‎علل عمده ی کم تحرکی افراد در طول زندگی روزمره است، ورزش و فعالیت

 اهمیت ورزش و اثر آن. ها باشد‎ی سلامت جسمانی و روانی آن‎تواند تضمیین کننده‎دار‎می‎هدف

عروقی شناخته شده _های قلبی  عروق و كاهش خطر بیماری -بر بهبود سلامت قلبی

های‎‎آنچه که مسلم است اثر منحصر به فرد شیوه. ]2 [ (Kadoglou et al,2008,264-272)است

‎برنامهمختلف‎‎بر‎پاسخورزشی‎‎خون‎و‎عروق‎،قلب‎فیریولوژیکی‎و‎عملکردی‎،ساختاری‎های

                                                           
8 . Cardiovacular disease 

  . Coronary artery disease 

  . Atherosclerosis 
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به صورت )ی بازتوانی قلبی‎به خوبی نشان داده شده که برنامه های ورزشی در دوره .می‎باشد

ی درمانی و توانبخشی بعد ازسکته قلبی و عمل پیوند ‎‎به عنوان یک برنامه( هوازی زیربیشینه

ین بیماری، از مزیت های بالینی متعددی برخوردار ساز ا‎عروق کرونری با تعدیل عوامل خطر

شعبانی و )باشد‎گیری‎در‎میزان‎مرگ‎و‎میر‎ناشی‎از‎بیماری‎قلبی‎عروقی‎می‎بوده و کاهش چشم

 . ]8[(80-02،51 8همکاران،

از . ی مکانیک سیالات بررسی می شود‎حرکت مایعات و مواد سیال در علم فیزیک و در شاخه

ی ‎بدن موجودات زنده وجود دارد علم مطالعه ی جریان خون در حوزهدر  آنجایی که خون فقط

علمی همودینامیک
8
و بیوسیالات 

 
های علم بیومکانیک است قرار ‎که یکی از زیر شاخه 

ی مکانیکی فیزیک بدن موجودات زنده می ‎بیومکانیک علمی است که به جنبه. گیرد‎می

اما از دیدگاه زیست شناسان . ] 6،8[(05 8و ت نجاریان، مستشفی،00 8صادقی،)پردازد

ی جریان و تغییر شکل مواد بیولوژیکی مانند خون، پلاسما، مایع سینوویال و غیره در ‎مطالعه

. گیرد‎شناسی است، قرار می‎های علوم زیست‎ی علمی بیورئولوژی که یکی از زیر شاخه‎حیطه

یان خون و اثر مقابل آن با ایی به مطالعه ی جر‎آن شاخه از علم بیورئولوژی که به طور ویژه

 (Brun J,2007,251-266)پردازد، همورئولوژی نام دارد‎محیط اطراف در سیستم گردش خون می

]81[. 

عروقی که شامل قلب و -سیستم قلبی. های حیاتی متفاوتی تشکیل شده است‎بدن انسان از سیستم

. ی باشد را به عهده داردکار انتقال خون که یکی از مواد سیال در بدن م های خونی است،‎رگ

های خونی با انتقال آن، مواد لازم ‎خون مایعی چسبنده و قرمز رنگ است که قلب با پمپاژ و رگ

در . ] 2 [(05 8رابرگز، رابرتس،ت دبیدی،)ها را تامین می کنند‎ها و بافت‎جهت تغذیه سلول

یا انفارکتوس عروقی شش ساله برای بیماران سکته مغزی و _ی سلامت قلبی ‎یک مطالعه

ی ‎، خطر افزایش سه و شش دهمی در ضخامت غشا8555نفر از  15میوکارد در هر 

میانی شریان کاروتید_داخلی
 
ی ‎شیوع تنگی شریان کاروتید در محدوده. گزارش شده بود 

دار ‎درصد وابسته به تعریف معنی 6. 0درصد و  0. 2جمعیتی بدون علائم بالینی، بین 

برای کاهش . ]2 [(Kadoglou et al,2008,264-272)تید، انتشار یافتاستنوزیس شریان کارو

در بیماران  ها،‎ها‎بیماری‎تصلب‎شریان‎ها و عروق محیطی در راس آن‎پیشرفت بیماری شریان

ی ‎پیوند عروق کرونر و جلوگیری از حوادث قلبی عروقی و مغزی بعد از عمل، باید تغییر شیوه

های ‎اند که برنامه‎روی هم رفته شواهد نشان داده. تاثیرگذار باشدزندگی و درمان دارویی 

 -های بدنی، مرگ و میر و شیوع امراض قلبی‎یافته یا سطوح متعادل فعالیت ورزشی سازمان

در این مطالعه، محقق در تلاش برای پاسخ به این سوال . سازد‎عروقی را در افراد متوقف می

                                                           
8. Hemodynamic 

 . Biofluid 

 . Carotid artery  



 طرح تحقیق: فصل اول        4

 

به همراه برنامه بازتوانی قلبی بر برخی پارامترهای شش هفته تمرین قدرتی است که آیا 

 بیومکانیکی خون و عروق در بیماران پیوند عروق کرونری تاثیر دارد؟

 اهمیت و ضرورت تحقیق  -8

مستند شده است که در جوامع صنعتی و در حال توسعه، بیشتر مرگ و میرها بر اثر بیماری 

های ‎کل میزان مرگ و میر ناشی از بیماری درصد از 86در ایران . عروقی است -های قلبی

ایی منظم ‎ورزش به عنوان برنامه. ]86[(12 8وزارت بهداشت ایران )عروقی است -قلبی

علت پیدایش  مهمترین یکی از. شود‎ها توصیه می‎جهت پیشگیری و درمان بعضی از این بیماری

یا آترواسکلروسیس شرایینتصلب  .باشد عروقي، بیماری تصلب شرایین مي -هاي قلبي بیماري
8
 

و  لیپید که بر اثر رسوب ها به خصوص در عروق کرونر قلب است، نام یک بیماری در رگ

 -فیبری های پلاک ی آن تشکیل‎نتیجه. گردد ها مشخص می مواد دیگر بر روی دیواره داخلی رگ

. گردد می استنوزیسیابد و موجب تنگی رگ یا  چربی بوده که با افزایش سن رفته رفته ازدیاد می

شود، که در ‎ها می‎بروز این فرآیند سبب ایجاد اختلال در خون رسانی به قلب، مغز و سایر اندام

‎کند‎ه مغزی و غیره را ایجاد میهر کدام عوارضی چون سکته قلبی، سکت .‎که‎ ‎آنجایی از

 مشكلاتی که یكی ازهمچنین و اند، ‎دانشمندان‎تا‎به‎امروز‎علت‎اصلی‎این‎فرآیند‎را‎کشف‎نکرده

 به توجه با است که سالمند افراد تندرستی حفظ و تأمین چگونگی كرده، نگران را جهانی جامعة

 گذاشت، رو به افزایش خواهد سالمند افراد تعداد آینده در ایران جوان جمعیت زیاد درصد

 قلبی های‎بیماری جمله از سالمندان مشكلات کشور، در آینده مسائل مهم از یكی گفت که توان‎می

‎محیطی‎آترواسكلروز در عروق کرونر و شریان ها‎و در رأس آن عروقی و . باشد‎می های

 سنین در مرحله چند طی و شود‎می آغاز كودكی دوران از آترواسكلروسیس پاتولوژیك تغییرات

 سن افزایش با آترواسكلروز بیماری زای تغییرات گفت توان‎می واقع در .كند‎می بروز بالاتر

 سالمندی دوران در میر و مرگ و ناتوانی به نهایت در و كند‎می پیشرفت

های ‎رسانی اندامخون این فرآیند و  لذا شناسایی، [0 ] (Jayachandran et al,2004)انجامد‎می

که حرکت و رفتار جریان خون ارتباط مستقیمی با رگ دارد، از اهمیت  حیاتی قلب و مغز

از طرف دیگر . بسزایی به ویژه در بیماران مبتلا به بیماری عروق کرونر برخوردار است

نیروی کار  و نشین‎شدن‎‎کاهش سن شروع بیماری عروق کرونر باعث از کارافتادگی و خانه

پیشگیری ثانویه های سنگین درمانی خود دلیل بر اهمیت بازتوانی قلبی و ‎ین صرف هزینههمچن

‎می‎ي‎آترواسکلروسیس با مشاهده .باشد‎می ‎خون ‎جریان ‎رفتار ‎و ‎عروقی ‎قابل‎‎ساختار تواند

در مطالعات قبلي نشان داده شده که تمرینات ورزشي و . ‎[ 1](Jarhult,2010)بینی‎باشد‎پیش

تواني در کاهش شاخص سختي رگباز‎يها‎برنامه
 
 ,Okamoto et al,2007)اثر گذار بوده 

Mustata et al,2004 ,Ozcan et al,2006) [ 6، 8، 5.] 

                                                           
8. Atherosclerosis 

 . Stiffness Index 

http://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%84%DB%8C%D9%BE%DB%8C%D8%AF
http://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%84%DB%8C%D9%BE%DB%8C%D8%AF
http://fa.wikipedia.org/w/index.php?title=%D9%BE%D9%84%D8%A7%DA%A9&action=edit&redlink=1
http://fa.wikipedia.org/w/index.php?title=%D9%BE%D9%84%D8%A7%DA%A9&action=edit&redlink=1
http://fa.wikipedia.org/w/index.php?title=%D8%A7%D8%B3%D8%AA%D9%86%D9%88%D8%B2%DB%8C%D8%B3&action=edit&redlink=1
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مستندات زیادی مبتنی بر موثر بودن سرعت جریان خون، غلظت و ویسکوزیته خون، فشار  

روری بر مطالعات با م. وجود دارد پوپروتئین خون در فرآیند آترواسکلروسیسخون و میزان لی

اطلاعات کمی در مورد عروقی مشاهده شد که  -های قلبی‎ی بیماری‎در زمینهانجام شده 

پارامترهای خونی و عروقی چگونگی اثر برنامه بازتوانی قلبی و تمرینات قدرتی بر تغییرات 

 با توجه به فرض، اثرگذاری تمرین با. در افراد مبتلا به بیماری عروق کرونر وجود دارد

تردمیل به عنوان برنامه بازتوانی به همراه تمرینات منظم قدرتی بر های کارسنج و ‎دستگاه

های کاروتید‎سرعت و شدت جریان خون، فشار خون و گرفتگی، ضخامت و سختی شریان
8

 ،

بازویی
 

و رانی
 
ی معیین از پیشرفت آترواسکلروسیس و اثرات آن که ‎توان با یک برنامه‎می 

همچنین کمکی باشد جهت . قلبی و مغزی منجر شود، تا حدودی بکاهیم ممکن است به سکته

های هنگفت اقتصادی که سالانه صرف دارو و درمان این بیماری و اثرات آن در ‎کاهش هزینه

شش هفته تمرین قدرتی به همراه با توجه به در نظر گرفتن فرضیه این تحقیق که . شود‎کشور می

پارامترهای بیومکانیکی خون و عروق در بیماران پیوند عروق برنامه بازتوانی قلبی بر برخی 

رود بتوانیم در جهت رفع یکی از مشکلات ‎کرونری را مورد بررسی قرار خواهد داد، امید می

  .افراد سالمند گامی موثر برداریم

 فرضیه های تحقیق 8-8 

 ی کلی‎فرضیه 1-4-1

قلبی بر برخی پارامترهای بیومکانیکی خون و شش هفته تمرین قدرتی به همراه برنامه بازتوانی 

 .عروق در بیماران پیوند عروق کرونری تاثیر گذار است 

 های اختصاصی‎فرضیه 1-4-2

  بر سرعت جریان خون سیستولی و شش هفته تمرین قدرتی به همراه برنامه بازتوانی قلبی

دیاستولی
1
 بیماران پیوند عروق کرونری تاثیر گذار است 

  بر شدت جریان خون سیستولی و شش هفته تمرین قدرتی به همراه برنامه بازتوانی قلبی

دیاستولی
0
 بیماران پیوند عروق کرونری تاثیر گذار است 

 بر ضخامت دیواره شش هفته تمرین قدرتی به همراه برنامه بازتوانی قلبی‎عروق‎ ی
 
‎

 بیماران پیوند عروق کرونری تاثیر گذار است

 بر قطر عروق قدرتی به همراه برنامه بازتوانی قلبی شش هفته تمرین
1
بیماران پیوند عروق  

 کرونری تاثیر گذار است

                                                           
8. Carotid artery 

 . Brachial artery 

  . Femoral artery 

1. Diastolic and systolic blood velocity 

0. Diastolic and systolic flow rate 

6 . Intima-media artery thickness   

1 . Artery diameter 
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 بر شاخص مقاومت عروق شش هفته تمرین قدرتی به همراه برنامه بازتوانی قلبی
8
بیماران  

 پیوند عروق کرونری تاثیر گذار است

 بر شاخص سختی عروق شش هفته تمرین قدرتی به همراه برنامه بازتوانی قلبی
 
بیماران  

 پیوند عروق کرونری تاثیر گذار است

 بر شاخص ضربانی عروق شش هفته تمرین قدرتی به همراه برنامه بازتوانی قلبی
 
بیماران  

 بیماران پیوند عروق کرونری تاثیر گذار است

 

 های تحقیق‎هدف 8-5

 هدف کلی   1-5-1

  بازتوانی قلبی بر برخی پارامترهای تاثیر شش هفته تمرین قدرتی به همراه برنامه

 .بیومکانیکی خون و عروق در بیماران پیوند عروق کرونری

 اهداف اختصاصی 1-5-2

 بر سرعت جریان خون  تاثیر شش هفته تمرین قدرتی به همراه برنامه بازتوانی قلبی

  بیماران پیوند عروق کرونریسیستولی و دیاستولی 

 بر شدت جریان خون سیستولی  راه برنامه بازتوانی قلبیتاثیر شش هفته تمرین قدرتی به هم

  بیماران پیوند عروق کرونریو دیاستولی 

  بر ضخامت دیوارهتاثیر شش هفته تمرین قدرتی به همراه برنامه بازتوانی قلبی‎عروق  ی

 بیماران پیوند عروق کرونری

  بیماران پیوند بر قطر عروق تاثیر شش هفته تمرین قدرتی به همراه برنامه بازتوانی قلبی

 عروق کرونری

  بر شاخص مقاومت عروق تاثیر شش هفته تمرین قدرتی به همراه برنامه بازتوانی قلبی

 بیماران پیوند عروق کرونری

  بر شاخص سختی عروق تاثیر شش هفته تمرین قدرتی به همراه برنامه بازتوانی قلبی

 بیماران پیوند عروق کرونری

 بر شاخص ضربانی عروق رین قدرتی به همراه برنامه بازتوانی قلبی تاثیر شش هفته تم

 بیماران پیوند عروق کرونری

 

 قلمروی تحقیق   8-6 

 محدوده تحت کنترل محقق 1-6-1

 : در این تحقیق عواملی که تحت کنترل قرار می گیرند عبارتند از 

 در این تحقیق آزمودنی. سن‎‎در نظر گرفته  سالمندسال به عنوان  05تا  05با شرایط سنیها

 .شده است

                                                           
8. Resistance index 

 . Stiffness index  

 . Pulsatilyindex  
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 فقط بیمارانی که تحت عمل . بیمارانCABG قرار گرفته بودند. 

 یک برنامه ی بازتوانی شامل راه رفتن بر روی تردمیل، کار با دستگاه . برنامه ی تمرینی

تمرینات قدرتی با شدت و کارسنج بازویی و پا با سرعت، شدت و زمان معیین و اعمال 

 .تعریف شده است تکرارهای معین برای افراد

 فقط صبح. زمان تمرین‎‎ساعت‎از‎03:7ها‎‎333:7تا 

 سابقه‎در هر سه گروه بیمار، جهت کنترل اثر ورزش و برنامه تمرینی، . ی ورزشی افراد

اصی بوده افراد حداقل به مدت سه ماه تا شش ماه  نباید تحت تمرین یا فعالیت ورزشی خ

 . باشند

 محدودیت های خارج از کنترل محقق 1-6-2

های روزانه و ‎عواملی که خارج از کنترل محقق است عبارتند از، قومیت، شغل، تغذیه، فعالیت

‎‎زمان استراحت، داروهای مصرفی و ابتلا به بیماری ‎دیابت، ‎دیگر‎مانند ‎ پرفشار خونی و ها

 .غیره 

 (عملیاتی.  مفهومی . 8) تخصصی تحقیق تعریف اصطلاحات و واژه های 8-1

 (cardiac Rihabilitation)برنامه بازتوانی قلبی

بازتواني قلبي نخستین بار از سوي خدمات سلامت عمومي ایالات متحده به عنوان یک  .8

برنامه جامع درازمدت مشتمل بر ارزیابي پزشکي، تجویز برنامه ورزشي، اصلاح عوامل 

انجمن بازتواني قلبي ـ عروقي و ریوي . مشاوره تعریف شدخطرزاي قلبي، آموزش و 

: اند این تعریف را با مختصري بازنگري چنین عنوان نموده آمریکا و انجمن قلب آمریکا

سازي کارکرد  بازتواني قلبي اشاره به مداخلاتي هماهنگ و چند رویه دارد که براي بهینه

ها ‎اند و علاوه بر این، هدف از آن ي شدهفیزیکي، روانشناختي و اجتماعي بیمار قلبي طراح

اي آترواسکلروز و متعاقباً  پایدار نمودن، کند کردن یا حتي معکوس نمودن روند زمینه

 .]85[ (Stephens,2009,955-959)ومیر  است کاهش مرگ

در این تحقیق منظور از برنامه بازتوانی قلبی اجرای تمرینات باشدت و مدت معین با  . 

 . باشد‎تردمیل،‎دوچرخه‎کارسنج‎بازو‎و‎پا‎میهای‎‎دستگاه

 (Coronary Artery Disease)بیماری عروق کرونری قلب

بیماری عروق با کاهش جریان خون قلب ناشی از تنگی یا انسداد کامل یک یا بیشتر از یک  .8

‎خون‎‎آترواسکلروسیس شایع. عروق کرونر مشخص می شود ‎جریان ‎کاهش ‎علت ترین

پایدار، ایست‎قلبی‎اولیه،‎آنژین‎صدری‎3‎ا‎تظاهر‎بالینی‎ان‎شاملچه.‎عروق‎کرونری‎است

 .]85[(15 8گایتون،ت شادان، )اشدب‎سندرم حاد و سکته قلبی حاد می

قرار گرفته را به عنوان  CABGدر این تحقیق بیماری که تحت عمل جراحی  .2

 .در نظر گرفتیم( CAD)بیمار

 بیومکانیک
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بیومکانیک " علم بیومکانیک را این گونه تعریف می کند  8211هربرت هاتز در سال  .8

مطالعه ی ساختار و عملکرد سیستم های بیولوژیکی با استفاده از روش های مکانیکی 

 .]6،  8[( 00 8وصادقی،08 8مک گنیس ت معماری،")است

 .در این تحقیق تعریف عملیاتی با تعریف مفهومی یکسان است . 

  (Blood)خون

شامل گویچه های قرمز خون، سلول های سفید خون، و پلاکت ( یکنواخت)خون بافت همبند  .8

خون محیط اصلی انتقال مواد در بدن . های خون در قالب مایعی به نام پلاسما نامیده می شود

 . ]5 [ (Kent,2006)می باشد

‎با‎‎اندازه. در این تحقیق تعریف عملیاتی با تعریف مفهومی یکسان است .  ‎خون گیری‎اجزا

 .از افراد و تجزیه و تحلیل آن در آزمایشگاه انجام پذیر است گیری‎نمونه

 (Blood Pressure)فشار خون

مقدار فشار خون . نیروی وارده توسط خون در مقابل سطح واحدی از رگ خونی است .8

و مقاومتی که خون ( حجم ضربه ایی)توسط مقدار خون پمپ شده از قلب در هر ضربه 

با آن مواجه است تعیین ( مقاومت محیطی)نگام عبور از میان عروق خونی ه

 .]5 [ (Kent,2008)شود‎می

در این تحقیق منظور از فشار خون نیرویی است که در اثر ضربان قلب و فرستادن خون در  . 

شود که با ‎ها در مقابل ورود خون پمپ شده از قلب حاصل می‎ها و مقاومت دیواره رگ‎رگ

فشار سنج خوندستگاه 
8
 .اندازه گیری می شود  و اولتراسوند داپلر 

 سالمند

 کرده زیر بیان بصورت را سالمند افراد سنی بندی تقسیم (18 8) جامعه و پزشکی مجله .8

 :است

 سال 61تا  00از ( older)مسن ( الف

 سال 11تا  60از ( elderly)پیر ( ب

 سال 01تا  10از ( aged)کهنسالی ( ج

 به بالا 00از (  very old) فرتوت ( د

 .سال، به عنوان سالمند در نظر گرفته شد 05تا  05در این تحقیق افراد  . 

                                                           
8. Sphygmomanometer 


