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  :چکیده تحقیق

آسم یک بیماري مزمن است که در آن راههاي هوایی باریک و ملتهب می شود، که این در نتیجه افزایش ترشح 
موکوس در راههاي هوایی است به موجب این، تنفس سخت تر و کوتاهتر صورت گرفته و فرد دچار تنگی و 

ک دوره تمرینات ورزشی هوازي و مصرف اثر ی هدف از اجراي این تحقیق،بررسی .خس خس سینه می گردد
  .بر برخی از شاخص هاي تنفسی بیماران آسم بود  )واحد D)1000مکمل ویتامین 

بودند که بطور داوطلبانه در )گروه تجربی و یک گروه کنترل 3(بیمار آسمی  32نمونه هاي تحقیق :روش تحقیق 
ن عملکرد ریوي و آزمون تحمل به فعالیت،انتخاب این تحقیق شرکت کردند و پس از انجام معاینات بالینی،آزمو

، تمرینات  )AT(هفته در تمرینات ورزشی هوازي 8گروه و به مدت  3بیماران آسمی گروه تجربی در .شدند
شرکت کردند و  )S( D وگروه مصرف ویتامین )D)AT+Sورزشی هوازي  و همراه با مصرف مکمل ویتامین 

قبل از .شرکت نکردند Dدر هیچ برنامه ورزشی و مصرف مکمل ویتامین  )C(این در حالی بود که گروه کنترل
شروع تمرینات ورزشی هوازي در مرحله پیش آزمون شاخص هاي عملکرد ریوي و تحمل به فعالیت بیماران 

پس از گردآوري داده ها با استفاده از .اندازه گیري شدو در پایان هفته هشتم، مجدداً این آزمون ها تکرار شد
آمار توصیفی،میانگین و انحراف معیار و با استفاده از  براي طبیعی بودن داده ها و بعد،با استفاده از K-Sون آزم

میزان تغییرات میانگین در گروه  Bonfereni آزمون تعقیبی وآنالیز واریانس یک طرفه آمار استنباطی،آزمون 
رفته و عملیات آماري بر حسب اهداف ویژه در نظر گ P<./.5و سطح معناداري آزمون هاي تحقیق محاسبه شد 

  .اجرا شد SPSS16تحقیق با نرم افزار 

،حـداکثر ظرفیـت   )FEV1(نتایج بدست آمده نشان داد، بین میانگین حجم بازدمی با فشـار در یـک ثانیـه   :نتایج 
ر د(و آزمون شش دقیقه راه رفـتن  ) MVV(،حداکثر تهویه ارادي)PEF(،حداکثر جریان بازدمی)FVC(حیاتی

 ATو گـروه   AT+Sاین شاخص هـا در گـروه   .مرحله پس آزمون در بین گروهها تفاوت معناداري وجود دارد
در دو ) FEV1/FVC(افزایش یافت و حداکثر میانگین حجم بازدمی در ثانیه اول بـه حـداکثر ظرفیـت حیـاتی    

و گروه  Sود و در گروه افزایش یافته بود که این افزایش در گروه ورزش معنادار نب ATو گروه  AT+Sگروه 
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C تغیرات میانگین .نسبت به پیش آزمون کاهش نشان دادFEV1  در گروهAT ،AT+S ،S  وC   9به ترتیـب 
 13/15، 38/14به ترتیـب   Cو  AT ،AT+S ،Sدر گروه  FVCتغیرات میانگین  لیتر ، -16/12و -10، 8/83،
و  -25/5، 37/26، 24بـه ترتیـب    Cو  AT ،AT+S ،Sدر گـروه   PEFتغیرات میانگین لیتر،  -25/13و  -6،

 -62/3، 37/22، 75/18به ترتیب  Cو  AT ،AT+S ،Sدر گروه  MVVتغیرات میانگین لیتر بر ثانیه،  -25/5
 25/13، 75/6به ترتیب  Cو  AT ،AT+S ،Sدر گروه  FEV1/FVCتغیرات میانگین لیتر در دقیقه ،  -29/9و
 -25/17، 37/336، 25/325به ترتیب Cو  AT ،AT+S ،Sگروه  در6MWTتغیرات میانگین ،  -88/4و  -3،

  .متر بود -62/14و 

 Dبا توجه به یافته هاي این پژوهش می توان نتیجه گرفت که تمرینات هوازي و مصرف مکمل ویتامین :بجث 
و  هفته می تواند شاخص هاي عملکرد ریوي و میزان عملکرد هوازي بیماران آسمی را بهبود بخشـد  8به مدت 

  .به عنوان بخشی از برنامه هاي توان بخشی ریوي بیماران آسمی مد نظر قرار گیرند

،اسپیرومتري،   FEV1 ,FVC, FEV1/FVC, PEF ,MVV ,6MWTتمرینات هوازي، :کلمات کلیدي
 Dبیماران آسمی ،ویتامین 
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  مقدمه

یر سبک زندگی از شیوه زندگی روستائی به شهري ، بیماري هاي غیر واگیر و مزمن همچون یامروزه به دلیل تغ
توسعه این افزایش در کشورهاي  ،میلادي به بعد 70از دهه .لرژي نسبت به گذشته گسترش یافته استآو  آسم

آسم از .درصد به میزان شیوع آسم افزوده می شود 7تا  5که هر ساله بین  ،به گونه ايیافته کاملا مشهود است
مشکلات زیادي را  ،جمله بیماري هاي شایعی است که براي تمامی گروه هاي سنی از شیرخوارگی تا کهولت

 ).1(     رنددر سراسر جهان از این بیماري رنج می بنفر میلیون  300در حال حاضر در حدود .ایجاد کرده است
اگرچه الرژي، .این بیماري در میان گروه هاي سنی مختلف افزایش چشمگیري داشته است ،سال اخیر 20طی 

بیماري خطرناکی نیست،اما می تواند مشکلات بسیاري را براي بیماران و هزینه زیادي را براي جامعه ایجاد 
کشور ما از نظر شیوع آسم جزء کشورهاي میانه .آسم دهمین عامل مرگ و میر در ایران شناخته شده است .کند
 5/6حدود ،درصد در کشور می رسد،به عبارت دیگر  15تا  5ن بین محسوب می شود، به نحوي که میزان آدنیا 

  ).33( میلیون نفر در ایران مبتلا به آسم هستند

ر تنگی مجاري تنفسی و تنگی برگشت پذیر راه هاي هوائی است که در زمان حمله، بیمار دچا ،آسم در حقیقت
   ).  2(تنگی نفس می شود

 ،برنامه هاي بازتوانی.آنان استبازتوانی  ،امروزه یکی از روش هاي شناخته شده براي درمان بیماران آسمی
ارزش مکمل درمان داروئی براي بیماران آسمی داشته و باعث بهبود قابل توجهی در بیماران آسمی می 

 ،تحقیقات متعدد نشان می دهد.اجزاء اساسی و مهم بازتوانی ریوي می باشدتمرینات ورزشی یکی از .شود
انجام تمرینات ورزشی منظم به واسطه کاهش علائم تنفسی آسم و کاهش احساس تنگی نفس توسط مکانیسم 
و  1هائی نظیر تقویت عضلات تنفسی و کاهش بستري شدن در بیمارستان ها و کاهش مصرف برونکودیلاتورها

طبق مطالعات اسپیرومتري با بهبودي عملکرد ریه ها می تواند سهم بسزائی در سلامتی بیماران آسمی  بالاخره
 ).2( داشته باشد

                                           
١ )گشاد کننده بروش(  اسپری مخصوص استنشاق ھوا 
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،حجم بازدم فعال در  FVC(2(برخی از شاخص هاي اسپیرومتري دربرسی ها ، شامل ظرفیت حیاتی اجباري
حداکثر  و ) FVC/FEV١(حیاتی اجباري،نسبت حجم بازدم فعال در ثانیه اول به ظرفیت  3)FEV1(ثانیه اول

است، در  MBC(6(یا حداکثر ظرفیت تنفسی  5)MVV(وحداکثر تهویه اختیاري 4)PEF(جریان بازدمی 
بیماران آسمی این شاخص ها کاهش یافته و مطالعات صورت گرفته نشان داده که تمرینات ورزشی باعث 

هفته  8پس اعمال  ) 2009(و همکارانش  7راماپرابهوبهبود این متغیرها در بیماران آسمی می شود از جمله 
بدین مهم دست یافتند که تمرینات با ایجاد تغییرات معنادار در عملکرد  ،تمرینات یوگا روي بیماران آسم

در پژوهش انجام شده توسط ). 30. (تنفسی و شاخص هاي اسپیرومتري در بهبود روند بیماري آسم موثر بود
هفته تمرینات قدرتی و استقامتی و ترکیبی در بیماران ریوي  12، تاثیر 2002در سال  و همکاران 8فرانسیسکو

یافته ها  نشان داد تمرینات قدرتی و استقامتی در بهبود پارامترهاي تنفسی مورد . مورد بررسی قرار گرفت
 ). 31(  داشتتمرینات ترکیبی تاثیر کمتري بر شاخص هاي تنفسی اما موثر بوده  مطالعه

وه بر استفاده درمانی از ورزش در بیماران مبتلا به بیماري هاي تنفسی نظیر آسم؛ برخی محققان بر مصرف علا
در پژوهشی با هدف تعین  2005در سال  9پیتر:از جمله. مکمل به عنوان یک روش درمانی همراه، تاکید کردند

سال ،و تعین  70تا 20نفر بین  14091و عملکرد ریوي بر  Dهیدروکسی ویتامین  25رابطه بین غلظت سرمی 
مصرف مکمل به تنهایی موجب بهبود  نشان داد از طریق اسپیرومتري ، Dهیدروکسی ویتامن  25سطح سرمی 

 ).32( عملکرد ریوي گردید ولی این تاثیر چندان معنادار نبود

  

و پژوهش قرار  را مورد بررسی Dدر پژوهش حاضر پژوهشگر تاثیر تمرینات ورزشی و مکمل سازي ویتامین 
  . داده است

                                           
٢ Forced Vital Capacity 
٣ Forced Expiratory Volume in first second 
٤ Peak Expiratory Flow rate 
٥ Maximum Voluntary Ventilation 
٦ Maximum Breathing Capacity 
٧ Ramaprabhu 
٨ Francisco 
٩ Peter 
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  بیان مسئله پژوهش 1-2

بیماري هاي مزمن ریوي در زمره شایع ترین بیماري هاي مسبب از کارافتادگی و مرگ و میر در جوامع بشري 
در میان خیل بیماري هاي مزمن ریوي ،آسم از شایع ترین اختلالات مزمن دستگاه تنفسی می باشد . می باشند

و متعاقبا تنگی مجاري تنفسی، با علائمی چون  10عضلات صاف جدار دیواره برونشیول هاکه به دنبال اسپاسم 
عموما  آسم به دنبال . درصد کل افراد مستعد به ابتلا به آسم می باشند 5تا  3.سختی تنفسی بروز می کند

ري که در به طو ،رخ می دهد که در هوا وجود دارد، افزایش حساسیت برونشیول ها به مواد خارجی موجود
سال ، افزایش حساسیت الرژیک به ویژه نسبت به گرده گیاهان،  30درصد از بیماران آسمی کمتر از  70حدود 

میزان شیوع . میلیونی را گزارش کرده اند 300ابتلاي حدود  ،مطالعات اخیر). 2(عامل اصلی ایجاد آسم است
کودکان % 15بالغین و % 10- 12ه و حدود افزایش یافت،سال گذشته  30آسم در کشورهاي توسعه یافته طی 
در کشورهاي در حال توسعه نیز میزان شیوع آسم رو به افزایش بوده که . تحت تاثیر این بیماري قرار گرفته اند

گسترش شهرنشینی و صنعتی شدن جوامع و استفاده ). 33(به نظر می رسد با شهرنشینی همبستگی داشته باشد
نی منجر به کاهش فعالیت بدنی انسان و در نتیجه کاهش میزان کارائی از ماشین به جاي نیروي عضلا

بنابراین . است  شدهعضلانی - تنفسی و دستگاه اسکلتی- دستگاههاي مختلف بدن انسان مانند دستگاه قلبی
کاهش فعالیت هاي بدنی و فقر حرکتی و در نتیجه بروز انواع بیماري ها و ناراحتی هاي جسمانی و روانی و 

آثار نامطلوبی  ،با صرف هزینه هاي هنگفت درمانی بر اقتصاد خانواده و در نگاه وسیع تر بر اقتصاد جوامعمتعاق
با انجام تمرین هاي مختلف و برنامه ریزي دقیق،می توان از بروز انواع بیماري ها و .به همراه خواهد داشت

جام شده در بیماران ریوي طی صد بررسی تاریخچه تحقیقات ان. اختلالات جسمانی و روانی پیشگیري کرد
نیز بررسی تاثیر  اخیراً. سال گذشته بر اهمیت نقش تمرینات ورزشی در درمان بیماران ریوي اذعان دارند

عنوان بسیاري از پژوهش ها را در بر می  ،بر شاخص هاي اسپیرومتري یا ظرفیت هاي ریوي فعالیت هاي بدنی
  .تحقیقات اشاره شده است که در زیر به برگزیده اي از این. گیرد

                                           
١٠ bronchial 
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هفته تحت برنامه توان بخشی ورزشی قرار  10بیماران آسمی را به مدت  )1997(و همکارانش  11دیجونگ
همه بیماران قادر .  بوددقیقه راه رفتن و کاهش ضربان قلب  12و مسافت   FEFو FEV1 ، نتایج افزایشندداد

و هیچگونه حمله آسمی در  بودند خود حداکثر ضرباندرصد  90تا  80به انجام فعالیت هاي بدنی با شدت 
  ).34(  طول جلسات تمرین صورت نگرفت

که داراي آسم ناشی از ورزش  را بیماران آسمی ،ماه 2به مدت  )1998(و همکارانش 12بوندگارد در پژوهشی
نها به میزان وي آه تمرینات ورزشی، در ظرفیت ریما 2بعد از پایان .بودند ، تحت تمرینات ورزشی قرار دادند 

بدون تغییر باقی ماند و  FVC/FEV١ بود و PEFو FVCکه این افزایش در  ،درصد افزایش مشاهده شد 10
  ). 53(گروه کنترل تغییر معناداري مشاهده نشددر 

بیمار آسمی خفیف به مدت  5سی تاثیر آمادگی هوازي بر ردر پژوهشی با هدف بر) 2000(13تل و هال استرند
کاهش تنگی نشان دادند که ورزش باعث بهبود ظرفیت تهویه اي و  VO٢maxدرصد  70دقیقه با  30،هفته 10

  ). 36(  بدون تغییر باقی ماند  FEV1 و افزایش داشت و MVV نفس در هنگام ورزش شد و در این راستا

نات منظم تحت تمری یبیمار آسم 25ماه ، 3به مدت  )2001( 14در پژوهش انجام شده توسط ویلیام استدرمز
نتایج حاصله بهبود معنی داري در تهویه دقیقه اي، آمادگی جسمانی و عملکرد قلبی ریوي .رار گرفتندورزشی ق

افزایش داشت و مقدار  ٦MWTو FVCو  FEV1 وو برخی شاخص ها از جمله  بیماران آسم نشان داد
PEF 37(کاهش پیدا کرد.(  

به سالن هاي ورزشی و بدنسازي مراجعه نموده ، با توجه به بیماران آسم در کشور ما ،جهت توان بخشی ریوي 
برنامه استاندارد متناسب با نوع و شدت بیماري ارائه نمی شود،لذا این بیماران،توانائی  ،اینکه براي این بیماران

وردن اجراي فعالیت هاي ورزشی با آن شدت را نداشته و منجر به ترك بیماران از محیط هاي ورزشی و روي آ
 15تاترسفیلد. می شود آنان نها به داروها می شود که حتی دوز پائین این دارو ها منجر به استئوپوروز درآ

                                           
١١ dijong 
١٢ Bundgard 
١٣ Teal and Halistrand 
١٤ William stdrms 
١٥ Tatersfeild 
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