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  ك يرومتري اسپهاي شاخص بر يا هي تغذي راهنماآموزش تأثير يبررس
  COPDماران مبتلا به يب در

  
  4ييغلامرضا بابا، 3اءين يترا پارسيم، 2ماندانا آرش، 1يديمنصوره تجو

  
  چكيده
لات  مـشك  .ش اسـت  يوع آن در حـال افـزا      يش  و بودها  ير در دن  ين علت مرگ و م    يه چهارم ي ر ي انسداد يها يماريب :مقدمه

 ـيمتعـادل انـرژ   افت نا يكه باعث در  . باشد مي COPDماران مبتلا به    يب ع در ي از مشكلات شا   يكي يا  هيتغذ  ن جـذب كمتـر و  ي ب
بـا  ن مطالعـه    ي ـا. گـردد ر در آنان    يمرگ و م    و يماريش شدت ب  يتواند منجر به افزا    يله خود م  أن مس يا. شود مي از آنان يشتر از ن  يب

مـاران  يدر ب ) FEV1,FVC,FEV1/FVC( كيرومتري اسپ ياه  ص بر شاخ  يا  هي تغذ يهنما را يريكارگ ه ب تأثير يبررسهدف  
  .شد انجام COPDمبتلا به 

 ـگ ه نمون.است با طرح قبل و بعد   تجربيمه  يناين پژوهش يك مطالعه     : روش  30تـصادفي بـر روي   ر ي ـغصـورت  ه يري ب
پـس از پـر كـردن پرسـشنامه اطلاعـات       در ابتـدا . دش انجام  شهرستان كرجن البرزمارستاي در بي بسترCOPDمبتلا به  بيمار

 و سـپس اصـول تغذيـه صـحيح بـه تمـام        گرفـت  صورت   ها  آن يك بررسي اسپيرومتريك در    يماران بستر يتوسط ب ك  يدموگراف
 روز متوالي همراه با جزوه آموزشـي بـه آنـان            4ي و طي    ا  ه دقيق 15 جلسه   4بيماران به صورت چهره به چهره و تك به تك طي            

 بيمـاران  ضـمناً . شداي اسپيرومتريك در آنان بررسي ه ص شاخ و سپس يك ماه و سه ماه پس از آموزش مجدداً  شد داده   آموزش
  .ديگردا با يكديگر مقايسه ه صسپس شاخ. شدندني پيگيري ز طريق مراجعه به منزل و تماس تلفپس از ترخيص ا

 يداراش معنيافزا) 96/50 (سبت به قبل از آموزشن) 49/66 (ك ماه پس از آموزشي FEV1شاخص  نيانگيم :ها يافته
ن يهمچن ـ). p=01/0 (بود معنادار   ين شاخص از نظر آمار    يش ا يز افزا ين) 7/77 ( ماه آموزش  3و پس از    ). p=004/0 ( داد را نشان 

 دادن  ش نـشا  ي افـزا  يطور معنادار ه  ب) 68/46 (نسبت به قبل از آموزش    ) 72/66 (ك ماه آموزش  ي بعد از    FVCشاخص  ن  يانگيم
)015/0=p .(مــاه آمــوزش3پــس از  و ) 000/0 (بــود دارامعنــ يش از نظــر آمــارين افــزايــز ايــن) 36/70=p .( بهبــود شــاخص

FEV1/FVC   داددار نـشان    ان ارتباط معكوس را معن ـ    يرسون ا ي پ يب همبستگ ي كه ضر  داشتا رابطه معكوس    ه  ه با وزن نمون. 
)426/0-=r   ، 034/0=p (  شاخصFEV1/FVC    كـه سـن   يافـراد  يعني، داشتم  يز آموزش با سن رابطه مستق      سه ماه پس ا 

را معنـادار نـشان     ن ارتباط   يارسون  ي پ يب همبستگ ي و ضر  بوده شتريب ها  آن در FEV1/FVC ش شاخص يافزا  داشتند يبالاتر
  ).r ، 029/0=p=399/0( داد

 يط تنفـس  يثر بـر شـرا    ؤ م ياكتورهامورد ف  د در ي با COPD  به ماران مبتلا يكند ب  يشنهاد م يپ قيج تحق ينتا :گيري  نتيجه
  . شوندييراهنما ، دارنديمنف اي اثر مثبت ها آنتنفس   كه برييمورد غذاها د دري آگاه باشند و بايا هي تغذيمانند فاكتورها

  
  COPD يماريب، يرومتري اسپياه صشاخ، يا هي تغذيراهنما: هاي كليدي واژه

  
  22/11/1388: پذيرش مقاله     20/3/1388 :تاريخ دريافت مقاله
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  مقدمه
ترين   يكي از جدي   1اي مزمن انسدادي ريه   ه  يبيمار

مشكلات سلامتي بوده و چهارمين علت مرگ در مبتلايان         
ا ماهيت پيشرونده داشـته و موجـب        ه  ياين بيمار . باشد مي

كـه شـيوع     گردند و بـا ايـن      ميمحدوديت ظرفيت تنفسي    
فانه ســأمت). 1( روز بــه روز در حــال افــزايش اســت هــا آن

راي پيشگيري و كاهش آن وجود اي محدودي به ياستراتژ
 عميقـي بـر     تـأثير ا به دليل مزمن بودن      ه  ياين بيمار . دارد

، زنـدگي   كه سلامت  روند زندگي مبتلايان داشته به طوري     
خانوادگي، حمايت گروهي و اجتماعي و پيشرفت اقتصادي        

  در 1387آمـار سـال     طبق  . دهد ميالشعاع قرار    فرد را تحت  
ــا ــلي م7، راني ــون از جمعي ــلي م70ت ي ــه  يوني ــشور ب  ك
 %25وع  ين ارقام ش ـ  ي مبتلا هستند كه ا    ي تنفس يها يماريب

طبق . )2( دهد مي در جامعه ما را نشان       يمارين ب يا% 30تا  
ا ي ـون نفـر    ي ـليم COPD 5/13 وعيكا ش ـ ي آمر 2008آمار  

ون ي ـليم 1/12ن تعـداد  ياز ا   نفر است و   20ك مورد از هر     ي
زم مبـتلا   ي ـون نفر به آمف   يليم 3/2ت مزمن و    يرونشنفر به ب  

ا ي ـه  ي در مراحل اول   يماريون مورد ب  يلي م 15هستند و هنوز    
  .)2(ص داده نشده است يتشخ

هاي مزمن انسدادي ريه بستگي      يپيش آگهي بيمار  
كه هر قدر انـسداد شـديدتر    رد به طوريبه ميزان انسداد دا 

 تشخيـصي  ارزيـابي . باشد پـيش آگهـي بـدتر خواهـد بـود        
 اي مـزمن انــسدادي ريــه و هــ يبيمـاران مبــتلا بـه بيمــار  

 بـر اسـاس انجـام    تشخيص شدت انسداد و بيماري معمولاً  
، FVC 2اسپيرومتري و بررسي ظرفيت حيـاتي كوشـايي         

، و نـسبت    FEV1 3حجم بازدم كوشايي در واحـد زمـان         
ــن دو ــيصــورت  )FEV1/FVC( اي ــرد م % 20-30 .گي

مجــاري تنفــسي و احتبــاس مبتلايــان بــه انــسداد شــديد 
ماننـد و در نتيجـه بـه         مي سال زنده    5گازكربنيك بيش از    

دليل طولاني بودن روند بيماري كيفيت زندگي آنان تحـت          
 بيماران مبـتلا بـه      مؤثراز طرفي درمان    . گيرد مي قرار   تأثير

COPD   شكلات طبـي بـاليني بـه       ثمرترين م ـ   يكي از بي

                                                 
1 - COPD: Chronic Obstructive Pulmonary 
Disease 
2 - FVC: Forced Vital Capacity 
 معرف ظرفيت حياتي با فشار است
3 - FEV1:Forced Expiratory Volume in 1 
second 

  ثانيه است1معرف حجم بازدمي با فشار ظرف 

 مـزمن   يهـا  يمـار يمـاران مبـتلا بـه ب      يدر ب  .رود ميشمار  
تـوان بـا آن تبـادلات        مي كه   ي از موارد  يكيه  ي ر يانسداد

ح در  ي صـح  يا  هي ـ تغذ يت الگو يد رعا ي را بهبود بخش   يگاز
 مختلف انجام شده    ي كه در كشورها   يقاتيآنان است و تحق   

 مناسب جهت بهبـود     يك الگو يجاد  يتوجه محققان را به ا    
كـه   يدر حـال   .مـاران جلـب كـرده اسـت       يه ب يت تغذ يوضع
ح در كـاهش    يه صـح  ي ـت تغذ ي ـمـاران از اهم   ي از ب  ياريبس
اما بـا دادن آگـاهي بيـشتر بـه           .ستنديآگاه ن  يماريم ب يعلا
م ي ـتـوان علا   مـي حدودي   در امر مراقبت از خود تا      انبيمار

ــود بخــشيد   ــاري را بهب ــه  % 25). 3(بيم ــتلا ب ــاران مب بيم
COPD    احساس سنگيني و اشـكال      ، به دليل تنگي نفس 

 از خوردن غذا، عدم آگاهي از طريقه صحيح         در تنفس پس  
اخ  عدم شناسايي مواد غذايي مضر و نف ـ        صرف مواد غذايي،  

كـه در نهايـت منجـر بـه         . باشند ميدچار اشكال در تغذيه     
ا و  ه ـ  تضعف و عـدم تحمـل فعالي ـ         ، خستگي  كاهش وزن، 

 يط ـ. )4( هاي تنفسي مفيـد بـراي بيمـاري باشـند          ورزش
دانـشگاه ليمبـورگ      در 2006 سال تحقيقات انجام شده در   

خص شـد كـه مـصرف روزانـه         مـش   بيمـار،  6900 يبر رو 
بـه   )كـاهو  اسفناج و (سبزيجات سبز    و هويج، ،يفرنگ گوجه

 %18-22  حـدود Aاكـسيدان و ويتـامين       يدليل داشتن آنت  
. دهـد  مـي  را كـاهش     ي تنفـس  يهـا  علايم بيمـاري   بروز و 

 ي مجـار  يتنگ ـ  از يهمچنين مصرف روزانـه روغـن مـاه       
ــست ــم   درينف ــاران آس ــيبيم ــين ورزش  ه  ب ــصوص ح خ

  تحت عنـوان   2004در بررسي سال     .)5(كند   مي يجلوگير
كيفيت زندگي در بيمـاران مبـتلا بـه          اي در  حمايت تغذيه «

COPD «ــ ــه  در اســپانيا ن ــا رعايــت تغذي شان داد كــه ب
، بهبود قابل توجهي در كيفيت زندگي بيماران ايجاد       مناسب
اروارد ه ـ هدانشگا  در 2007سال   يبررس ن در ي همچن .گردد

وه ي ـ از م  ي غن ييم غذا ي با رژ  يبوستون نشان داده شد افراد    
كمتـر  % 50) يا  هتراني مد ييم غذا يرژ (يجات و ماه  يسبز و

شـوند و    مي مبتلا   يوي مزمن ر  يها يماريگر به ب  ياز افراد د  
 سرخ  ينيزم بي از گوشت و س    ي غن ييم غذا ي كه رژ  ييها  آن

 ـ ييم غـذا  ي ـرژ( آمـاده    يكرده و غذاها   % 25دارنـد   ) ي غرب
ــ كــه رژيشتر از افــراديــب  دارنــد بــه ي معمــولييم غــذاي
  .)6( شوند ي مبتلا ميوي مزمن ريها يماريب

علـت  اين در برنامه مراقبتـي ايـن بيمـاران بـه            بنابر
كننده آن بايد بيشتر به جنبه       كننده و پيشرفت   ماهيت ناتوان 

ار در مـورد  پيشگيري توجه نمود و با آگـاهي دادن بـه بيم ـ      
 در   و اه ـ  تم و افزايش فعالي   يبيماري و چگونگي كنترل علا    
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به اين ترتيـب    . جهت كند نمودن روند بيماري كمك نمود      
و ) 2(ن  راي ـدر ا  COPD يمـار ي ب يوع بالا يبا توجه به ش   

كـاهش   طريقـه صـحيح مـصرف مـواد غـذايي در          ت  ياهم
 وظيفه پرستاران اين اسـت كـه بـا آمـوزش           يماريم ب يعلا

 به بيماران در امـر مراقبـت از خـود و            غذيه صحيح اصول ت 
سازگاري با ناتواني باعث نوتواني و بهبود بخشيدن كيفيت          

تمام ايـن عوامـل انگيـزه       . زندگي و سلامتي در آنان شوند     
 آمـوزش اصـول   تأثيري پژوهشگر ايجاد كرد تا ا برا اصلي ر 

 COPDعملكرد ريوي بيماران مبتلا به       تغذيه صحيح بر  
  .دنمايرا بررسي 
  

  روش مطالعه
 با طرح قبل    يمه تجرب ينپژوهش حاضر يك مطالعه     

 بــه تــأثيرك گــروه انجــام شــده و يــ مداخلــه در و بعــد از
اي ه ـ  صكارگيري آموزش روش تغذيه صحيح را بـر شـاخ         

) FEV1/FVC , FEV1 , FVC(اسـپيرومتريك  
در .  قرار داده است   ي مورد بررس  COPDبيماران مبتلا به    

 پژوهـشگر   پرسشنامه )1ا  ه  ه داد ي گردآور ن پژوهش ابزار  يا
 اطلاعــات يك بخــش آن بــه بررســيــســاخته بــود كــه 

 ماننـد   يالاتؤشـامل س ـ  گـر   يبخـش د   و ماريبك  يدموگراف
 و  ي و سلامت جـسمان    يماريم ب ي، شدت علا  يماريسابقه ب 

 يـي روااز   پرسـشنامه    يـي ن روا ييتع محقق جهت . ره بود يغ
از جـستجو در    ب كه پـس     ين ترت ي استفاده نمود بد   يمحتو

ن و سـپس متناسـب بـا        ي معتبر، پرسشنامه تدو   يمنابع علم 
 رات لازم در  يي ـد تغ ي اسات يط جامعه پژوهش و همكار    يشرا

 آن بـا اسـتفاده از آزمـون مجـدد       ييايو پا د  يآن اعمال گرد  
جهـت   يرومتريدسـتگاه اسـپ   ) 2 .د قـرار گرفـت    يي ـأمورد ت 
توسط  كه قبل از انجام تست ماراني بيوي عملكرد ر  يبررس
ن يهمچن ـ. شـد  ميره  بيمارستان كال ي ب يرومتريول اسپ ؤمس
با  مارستانيرومتر ب ياز دستگاه اسپ   دست آمده ه   ب ياه  هانداز

 شـده   يداري ـكه توسط پژوهشگر خر    1يرومتري اسپ دستگاه
د يسه گرد ي مقا COPDماران مبتلا به    ي نفر از ب   10 در   بود

ول ؤتوسـط مـس   نان از صحت كـار دسـتگاه        يو پس از اطم   
، دهي ـ آموزش د  مارستان و با حضور پرسشگر    ي ب يرومتريپاس
  .انجام شد ك دستگاهيدر تمام مراحل با  يرومترياسپ

 COPD بيمـار مبـتلا بـه        30بر روي    يريگ  هنمون
 كـه    كـرج  البـرز  داخلـي بيمارسـتان      يها بستري در بخش  

                                                 
1 - USB-SpirobankG 

 كننـد،  مـي مناطق مختلف كرج به آنجا مراجعـه         ماران از يب
 عبـارت بودنـد از      مطالعهود به    ور يارهايمع. صورت گرفت 

 يمارسـتان بـستر   يب كـه در   COPD صيماران با تشخ  يب
ــد ــست اســپ و شــده بودن ــدو ورود يرومتريت ــا آن ب ــه ه  ب

سـن   .بـود  FVC<70% و   FEV1<80%مارستان  يب
 شـركت در  يت نامـه كتب ـ يسـال و رضـا  90-18ن ي ب ها  آن
  .ق را پر كرده بودنديتحق

ــايمع ــرا ياره ــد از اف ــارت بودن ــروج عب ــه يد خ  ك
  از يروي داشتند و قادر به درك آموزش و پ        ياختلالات روان 

 كه بر   يا  هكنند ناتوان د و ي شد يها يماريا به ب  ي و   نبودند آن
 يمياشـت ماننـد بـدخ     گذ مـي  تأثير ها  آن يا  هيت تغذ يوضع
 ،دي شـد  ين و گوارش ـ  ي انـدوكر  يماريب ،ص داده شده  يتشخ
. كردنـد  مـي  آرامـبخش اسـتفاده     ي و از داروهـا    بودند مبتلا
نامه به بخش    يه معرف يا پرسشگر با ارا   ه  ه انتخاب نمون  يبرا

 را كـه بـا      يمـاران يو ب مارستان البرز كرج مراجعـه      ي ب يداخل
 شده يتوسط متخصص بستر COPD يماريب صيتشخ

 .كرد ميالعه بودند، انتخاب    ط ورود به مط   يبودند و واجد شرا   
 و  دش ـابتدا يك بررسي اسـپيرومتريك در بيمـاران انجـام           

 ي كه مشتمل بر مطالب    اصول تغذيه صحيح   ي راهنما سپس
ت يد در مـورد وضـع     ي ـ با COPDماران مبتلا به    يبود كه ب  

ردن غـذا بـا حجـم كـم در           خود بدانند ماننـد خـو      يا  هيتغذ
 از  يريذا جهت جلـوگ    غ يدن آب در انتها   ي، نوش اديدفعات ز 

 نفـاخ ماننـد     ين مـصرف غـذاها    ، محـدود كـرد    نفخ معـده  
بـا   كـه ره  ي ـ،كـاهش مـصرف نمـك و غ       ...و، فلفل   حبوبات

ه شده  ي ته ين بر اساس منابع معتبر علم     يمشورت متخصص 
به تمام بيماران به صورت چهره به چهـره و تـك بـه              . بود

 روز متوالي همـراه     4ي و طي    ا  ه دقيق 15 جلسه   4تك طي   
 مـذكور   ي اصـول آموزش ـ   يه جزوه آموزشي با محتوا    يبا ارا 

ران پـس از تـرخيص از       مـا  بي ضـمناً . شـد  مـي آموزش داده   
 نــيز طريــق مراجعــه بــه منــزل و تمــاس تلفامارســتان يب

 لازم به ذكر اسـت كـه      . شدند مي پيگيري   ك بار ي يا  ههفت
 از   ماه پـس از آمـوزش      3و  1  مجدد يها يرومتري اسپ انجام
در مارسـتان   يمـاران جهـت حـضور در ب       يق تماس بـا ب    يطر

 شـك متخـصص و    نه توسط پز  يو معا ن شده   يي تع يها زمان
  بـا  ي با هماهنگ  و ي مجدد توسط و   يرومتريدرخواست اسپ 

 و بـا همـان      ،مارستان البرز كـرج   يب  در يرومتريول اسپ ؤمس
ك قبل يرومتري اسپياه ص سپس شاخ .انجام شد  رومترياسپ

 بـا يكـديگر مقايـسه       مداخله ماه پس از     3 و 1 از مداخله و  
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 هـاي   شـاخص ش معنـادار    ي، افـزا  مداخله تأثير ملاك   شدند
  .ك بوديتررومياسپ

تحقيقـات   اسـاس  بـر  در اين پژوهش حجم نمونـه 
 يز آمـار  يجهت آنال .  بيمار در نظر گرفته شد     30انجام شده   

ــات در ــس از ورود اطلاع ــرم پ ــزار  ن و  SPSS v.13اف
) فراواني، درصد، ميـانگين   (از آمار توصيفي     ها  آن يكدگذار

ــا تكــرار tآزمــون (و آمــار اســتنباطي  ــاليز واريــانس ب  ، آن
بـا  ) داراآزمون آماري حـداقل اختلافـات معن ـ      گيري و    هانداز

  .استفاده شده است SPSS v.13افزار  استفاده از نرم
  
  اه هافتي
  .شوند يه مي مجزا ارايها بخش ا دره هافتي
از تعـداد   :  پژوهش ياه  ه نمون يمشخصات فرد ) لفا

. بودنـد زن  % 7/46 مـرد و  % 3/53 ي نمونه مورد بررس ـ   30
 ـ    از   ين فراوان يشتريب  مـورد پـژوهش     ياه ـ  هنظر سـن نمون

  .بود سال 65مربوط به افراد بالاتر از 
از نظر  و   فرزند   6-10 اه  هنمون% 7/56تعداد فرزندان   

 ـ% 60 ين فراوان يشتريب لاتيسطح تحص   سـواد بودنـد و     يب
ــا همــسر و% 3/66 ــدان و ب ــ فرزن ــدگي ــدان زن ــا فرزن  يا ب

 دار و  خانـه % 40 ،ي منـزل شخـص    يدارا% 7/86. كردند مي
مربوط به بازنشستگان   % 7/16 ين فراوان يشتريآن ب  پس از 

ن يشتري ـب دند ويكـش  ميگار يك سال سيش از  يب% 50 .بود
گار يك پاكـــت در روز ســـيـــ ش ازيبـــ% 3/43 يفراوانـــ
 COPD يمــارياز نظــر ســابقه ابــتلا بــه ب. دنديكــش مــي

 .داشـتند تلا  سابقه اب  سال   3شتر از   يب% 60 ين فراوان يشتريب
 شـدن در    ياز نظر سابقه بـستر    % 6/56 يانن فراو يشتريو ب 
  . بار بودCOPD ، 3-1 يماريل بيمارستان به دليب

ك يرومتري اسـپ  ياه  ص مربوط به شاخ   ياه  هافتي) ب
 :بعد از آموزش قبل و

 شـاخص  نيانگيم 1يزوج ي تيآمار بر اساس آزمون
FEV1 نسبت به قبل از   ) 71/67 (ك ماه پس از آموزش    ي
ــوزش ــزا) 74/50 (آمـ ــش معيافـ ــشانيدارانـ  داد  را نـ

)004/0=p .()نيانگيــو اخــتلاف م 29/26 اريــانحــراف مع 
 ن شـاخص  ي ـش ا يز افزا ي ماه آموزش ن   3و پس از    ). 97/16

انحـراف  () p=001/0 ( معنـادار بـود    ياز نظر آمـار   ) 7/77(
  ).57/26 نيانگيو اختلاف م 4/34 اريمع

                                                 
1 - Paired samples t-test 

ك مـاه   ي ـ بعد از    FVC شاخصن  يانگيمن  يهمچن
طور ه  ب )68/46(ت به قبل از آموزش       نسب )72/66 (آموزش
ار يانحراف مع ( ). p=015/0 ( داد ش را نشان  ي افزا يمعنادار

 ماه آموزش   3پس از    و) 04/20 نيانگيو اختلاف م   32/38
ــن ــز اي ــزاي ــ ياز نظــر آمــار) 36/70 (شين اف ــوددارامعن   ب
)000/0=p ()23ن  يانگيو اختلاف م   45/26 ارياف مع انحر( 
  .)1جدول شماره (

ش ينظر افـزا    را از  ي تفاوت معنادار  يآزمون آمار اما  
ك و سه مـاه پـس از آمـوزش          ي FEV1/FVCشاخص  
  ).<05/0p (نشان نداد
 پژوهش با   يرهاي مربوط به ارتباط متغ    ياه  هافتي) ج

  :ك بعد از آموزشيرومتري اسپياه صر شاخييتغ
 كـه  يمـاران يب دست آمـده در ه   ب ياه  هافتياساس   بر

 FEV1/FVCرات ييــ تغ داشــتند شــاخصيوزن كمتــر
ش يآن افـزا  ك مـاه پـس از آمـوزش نـسبت بـه قبـل از        ي

 شـــاخص  بهبـــودي نـــشان داد و بـــه عبـــارتيدارامعنـــ
FEV1/FVC   ا رابطه معكـوس دارد كـه       ه  ه با وزن نمون

دار ان ارتباط معكـوس را معن ـ     يرسون ا ي پ يب همبستگ يضر
  ).r ، 034/0=p=-426/0 ( دادنشان

ز  سه ماه پـس ا     FEV1/FVCن شاخص   يهمچن
 كـه سـن     يافـراد  يعني،  م دارد يآموزش با سن رابطه مستق    

 هـا   آندر   FEV1/FVC شـاخص    بهبود  داشتند يبالاتر
 يب همبستگ ي و ضر  تر نشان داد   نييافراد با سن پا    از شتريب
ــون ايپ ــرس ــاي ــاط را معن ــشانن ارتب  ، r=399/0 ( داددار ن

029/0=p.(  
ر  سه ماه پـس از آمـوزش د        FEV1 شاخصبهبود  

ش را  ين افـزا  ي ـ ا ي و آزمـون آمـار     بودشتر از زنان    يمردان ب 
 در FEV1ن يانگيـــم(). p=013/0 (دادمعنـــادار نـــشان 

بهبود شاخص   .)بوده است  92/18 زنان و در  63/33ن  مردا
FVC      ز در مردان نسبت به زنان      ي سه ماه پس از آموزش ن

 داددار نـشان    ش را معنا  ين افزا ي ا ي و آزمون آمار   بودشتر  يب
)043/0=p .()ن  يانگيمFVC زنان و در  27/25مردان    در 

  .بوده است 55/20
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  )>COPD) 05/0p مبتلا به ماراني در بيا هيذح تغيصح يك قبل و بعد از آموزش راهنمايرومتري اسپهاي شاخصتفاوت : 1 جدول
  p-value  اريانحراف مع  راتيين تغيانگيم  تفاوت شاخص قبل و بعد از آموزش

  004/0  29/26  97/16  ك ماه پس از آموزشيو  قبل FEV1 تفاوت
  001/0  4/34  57/26   قبل و سه ماه پس از آموزشFEV1تفاوت 
  015/0  32/38  04/20  ك ماه پس از آموزشي قبل و FVCتفاوت 
  000/0  45/26  23   قبل و سه ماه پس از آموزشFVCتفاوت 

  بحث
 است كـه    ياز و ضرورت فرد   يك ن يمراقبت از خود    

. سـازد  مـي  خـود را بـرآورده       يازهـا يق آن ن  ي ـطر انسان از 
به شـخص در تطـابق او بـا         آموزش اصول مراقبت از خود      

ز شـده و    ي تجـو  يهـا  ، هماهنگ شدن با درمان    اش يماريب
د كمـك  ي ـط جدي با شـرا يياي رو حل مشكلات در يريادگي

 مـزمن در    يمـار ي شخص مبـتلا بـه ب      يعدم آگاه . كند مي
 شـدن  يل بسترياز دلا يكي مراقبت از خود    يمورد چگونگ 

مارستان است و اگـر بتـوان بـا     ي در ب  يماري از ب  يمجدد ناش 
 ي از امور مراقبت   يمار قسمت ي آموزش به ب   ي برا يصرف زمان 

ش گذاشت تعداد و زمـان اشـغال   ا ه و خانواديرا به عهده و  
 يبهبود نـسب و سبب   . ابدي مي كاهش   يمارستاني ب ياه  تتخ
 ح در ي صح يا  هي تغذ يوت الگ يرعا. گردد مي يماريم ب يعلا

 ي جهـت بهبـود تبـادلات گـاز        COPDماران مبتلا به    يب
 از محققـان را     ياريباشد كه توجه بس   ين موارد م  ي از ا  يكي

 يقات متعدد ينه تحق ين زم يبه خود جلب نموده است و در ا       
  .)7(  مختلف انجام شده استيدر كشورها

 هـاي   شـاخص «ق  ي ـن تحق ي ـه ا يبا توجـه بـه فرض ـ     
ــپ ــه  ي بك دريرومترياس ــتلا ب ــاران مب ــس از COPDم  پ

ش ي نـسبت بـه قبـل از آن افـزا          يا هي تغذ يآموزش راهنما 
هـا بـر      آمـوزش بـر بهبـود شـاخص        تأثير يبررس. »ابدي مي

ــزا  ــاس افــ ــاخياســ ــ صش شــ ــپياهــ  يرومتري اســ
)FEV1,FVC,FEV1/FVC(  ــه و ــس از مداخلـ  پـ

 نسبت به قبـل از     يها از نظر آمار    شين افزا يمعنادار بودن ا  
 كـه در صـورت      ين معن ـ ي بـد  .رت گرفته اسـت    صو مداخله

  . بوده استمؤثردار، آموزش اش معنيافزا
، بهبـود   قين تحق ي ا دست آمده از  ه  ج ب يبر اساس نتا  

ك و سـه مـاه پـس از         ي ـ FVC و   FEV1 هاي  شاخص
دهنـده   كه نشان . آموزش نسبت به قبل از آن رخ داده است        

مــاران يم بيــ در كــاهش علاييم غــذايــت رژيــ رعاتــأثير
ت بهداشـت  ي ـنـه رعا يز در زمي ـقات متعـدد ن  يتحق .اشدب مي
 ـ  و يا  هيتغذ ح ي صـح يا هي ـ اصـول تغذ يريكـارگ  هآموزش ب

ماران و كـاهش    ي ب يويدر بهبود عملكرد ر     را يج مشابه ينتا
سـال    كـه در   يق ـيج تحق ينتـا . دهـد  مـي م فوق نشان    يعلا

 ـي ـ در دانشگاه رو  2003  ه وي ـس تحـت عنـوان تغذ  يال انگل
ن يتـام ين مـصرف و   ي نشان داد كه ب    ه انجام شد  يعملكرد ر 

C   و B    يوي ـمـاران بـا عملكـرد ر      ي ب ي و كاروتن پلاسـما 
  ).8( وجود دارد يداراارتباط معن

 ي دانـشگاه  يهـا  مارسـتان ي در ب  2007 سال   يبررس
 كه به صورت  COPDص  يمار با تشخ  ي ب 34 يرو هلند بر 
ه و  ي ـت تغذ ي انتخاب شده بودند نشان داد كه وضع       يتصادف
م در آنـان دارد و      ي ـم بـا بـروز علا     يتباط مستق  ار ها  آنوزن  

. )9( دي ـ را كنترل نما   يماري ب يتواند تاحدود  ميكنترل وزن   
ك بـا  يرومتري اسـپ ياه صز بهبود شاخ يدر پژوهش حاضر ن   

 كـه   يدهـد طـور    مـي ر وزن نسبت معكوس را نـشان        يمتغ
ــود شــاخص    كــه وزن ي در افــرادFEV1/FVCبهب

  ).p=034/0 (شتر بوده استيند با ه داشتيكمتر
مـاران  يرسـد كـاهش وزن در ب       مـي ن به نظر    يبنابرا

 در  مـؤثر  ي از فاكتورهـا   يكيبه عنوان    COPD مبتلا به 
ق ي ـن در تحق  يهمچن ـ. شـود  مـي  محـسوب    يماريكنترل ب 
 ـ    ي ـش از   ي ب مارانيت ب ياكثرحاضر   ك ي ـش از   يك سـال و ب

ز نـشان   يقات ن يتحق. كردند ميگار در روز استفاده     يپاكت س 
 بـاً ي تقر FEV1 سـرعت سـقوط      يگارياد س دهد در افر   مي
دن يگار كـش  يسـال اسـت و بـا مقـدار س ـ          تر در ي ل يلي م 60

ن نـشان داد    يق همچن ـ ي ـن تحق ي ـج ا ي نتا .)10( تناسب دارد 
  سـه مـاه پـس از       FVC و   FEV1 ياه ـ  صبهبود شـاخ  

 را نسبت به زنان نـشان       يشتريش ب يدر مردان افزا  آموزش  
 عامل جنس   يا  هي تغذ ين در آموزش راهنما   يبنابرا. دهد مي

 آمـوزش   تأثيرزان  ي در م  مؤثرگر از عوامل    ي د يكيبه عنوان   
 ي كـه سـن بـالاتر      ين افراد يهمچن. ردينظر قرار گ  د مد يبا

 نـشان   FEV1/FVCشاخص    در يشتريداشتند بهبود ب  
ن بـالا   يسن  در يمارين علت باشد كه ب    يد به ا  يدادند كه شا  

ان بـا   مـار ي از شروع آن گذشته و ب      يشتريدتر و مدت ب   يشد
ــانگ ــالاتري ــه رعايزه ب ــ ب ــحي ــح تغذيت اصــول ص  يا هي
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 عامـل سـن و      تـأثير  در مـورد     يريگ  هجي البته نت  .پردازند مي
 شتر و در  يقات گسترده و با حجم نمونه ب      ياز به تحق  يجنس ن 

جـه پـژوهش    ي نت دي شـا  نيبنـابرا .  مختلـف دارد   يها طيمح
امـا  . م داد ينتوان تعم ـ  حاضر در مورد عامل سن و جنس را       

،  سـن  عامل،  شنهاد از جانب پژوهشگر   يتوان به عنوان پ    مي
 جهـت   يا  هي ـ تغذ يهـا   آمـوزش  يريكـارگ  ه را در ب   و جنس 

طـور   همـان  و. ك لحاظ كرد  يرومتري اسپ ياه  صبهبود شاخ 
 بـا در نظـر      يرومتري اسپ يها ر تست ي تفس يكه از نظر علم   

 پـژوهش   ياه ـ  هافت ـي. رديپـذ  مين عوامل صورت    يگرفتن ا 
 در نظر داشتن    قين تحق يج ا ي نتا است و د آن   يؤز م يحاضر ن 
زان بهبـود   ي ـجـنس و وزن را در م        سـن و   يهـا ري متغ تأثير
در آخـر   . شـمارد  مي ي پس از آموزش ضرور    يماريم ب يعلا
د اشاره كرد كه با توجه به موارد ذكر شـده و معـضلات              يبا

ر و  ماي، جسم و روان ب    ي مزمن در زندگ   ياه  يماري از ب  يناش
 يتـوان بـا اقـدامات مناسـب تاحـد          مـي  آن بر جامعه     تأثير

سر ي ـن امـر م   ي ـا مـار در آورد و    ي را تحـت كنتـرل ب      يماريب
 يك عامل مراقبت  يمار به عنوان    يكه از ب   نيشود مگر ا   مين

 خـود   يا  هي ـت اصول تغذ  يو رعا  يت سلامت يدر كنترل وضع  
 .در حداكثر امكان بهره برد

  

  يريگ هجينت
قـات  يج تحق يق حاضـر و نتـا     يجه تحق يبا توجه به نت   

 در كـاهش    يا  هي ـح تغذ يت روش صـح   يل اهم يمشابه به دل  
 يوي ـ ر ي مزمن انسداد  يها يماريماران مبتلا به ب   يم ب يعلا
ح يشود پرستاران در مورد آمـوزش اصـول صـح          يه م يتوص
مارسـتان  يدر ب  ي بستر COPD مبتلا به    مارانيه به ب  يتغذ

ر ي ـ مـزمن و غ    يمارين ب يكه ا  چرا. ندي نما يشتريكوشش ب 
 در مـورد  يان بوده و مراقبت از خود و كسب آگاه       قابل درم 
 منجـر  ماراني توسط بيماريم بي در كاهش علامؤثرعوامل  

  .گردد مي ها آن يت زندگيفيبه بهبود ك
  

  يدانتشكر و قدر
 يت مـال  يكه حما  واحد كرج    يدانشگاه آزاد اسلام  از  

 يهـا  پرسـنل محتـرم بخـش     و  . طرح را به عهـده گرفتنـد      
مارستان البرز كرج   ي ب يرومتري اسپ ن بخش يولؤ و مس  يداخل

 ها  آن و آموزش به     يماران بستر ي از ب  يريگ  هكه در امر نمون   
عمل ه  مساعدت با ب    و ي كمال همكار  يرومتريو انجام اسپ  

  . مي نمايآوردند، تشكر و قدردان
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Assessing the effects of nutritional guideline education on 
spirometric tests in patients with COPD 

 
 
Tajvidi1 M (MSc.) - Arash2 M (MSc.) - Parsi3 M (MSc.) - Babaii4 GhM (MSc.). 
 
 

Introduction: Chronic obstructive pulmonary disease (COPD) is the fourth 
leading cause of death, and its prevalence is increasing. Nutritional depletion is a 
common problem among chronic obstructive pulmonary disease (COPD) patients. It 
is caused, to a large extent, by an imbalance between low- energy intake and high- 
energy requirements. This problem adversely affects morbidity and mortality. The 
present study aimed to assess the effects of nutritional guideline education on 
spirometric tests (FEV1, FVC, FEV1/FVC) among patients with COPD.  

Methods: A quasi-experimental study was conducted through a before and after 
design. Thirty hospitalized COPD patients drawn from Alborz hospital in Karaj were 
recruited to the study by random sampling. After filling the demographic 
questionnaire out, spirometric assessment was undertaken. Individual face to face 
education concerning proper nutrition was carried out during four sessions. Each 
session last 15 minutes and was given in four consequent days. Spirometric tests were 
measured again one and three months after education. They were followed up after 
discharge through home visits and telephone calls. Then, the indexes were compared.  

Results: Significant differences were found among mean FEV1 before 
intervention, one month (P=0.004) and three months after intervention (P=0.001). 
There were significant differences between mean FVC after one month (0.015) and 
three months after the intervention (P=0.000). Increased FEV1/FVC Indexes were 
reversely correlated with samples’ weight (P=0.034, r=0.426). FEV1/FVC Indexes 
three months after intervention were correlated with age (P=0.029, r=0.399). That 
meant older patients had higher FEV1/FVC values and Pearson coefficient test 
demonstrated the difference significant.  

Conclusion: The study suggests that patients with COPD should be aware of 
effectual factors on respiratory conditions. They need to be instructed regarding the 
foods have negative or positive impacts on their respiratory function.  
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