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 «مقدمو»

 

 .اُويت ّرسع ػلوی در ثيوبراًيکَ ُوْديبليش هی ػًْذ

هزدم تؼْيك ثَ ّرسع ػلوی ػًْذ ّلی ثيوبراى  ی هِن اطت کَ ُوَ

ُوْديبليشی ثبيذ ثيؼتز تست هزالجت لزار گزفتَ ّ اس اثزات 

خبًجی ُوْديبليش ًيش هغلغ ثبػٌذ. هِوتزيي ػبرضَ تِذيذکٌٌذٍ 

% ػلل هزگ ّ هيز ايي 65ايي ثيوبراى هظبئل للجی ّ ػزّلی اطت ّ 

 ثيوبراى را تؼکيل هی دُذ.

United States Renal Data System (3554 ) 
 

توزيٌبت ؿسير ّرسػی ػيْع   Runyan  , Atterbom 1990  ثز عجك گشارع 

)ثَ خـْؽ در  کن هی ًوبيذ ثيوبری ُبی للجی ّ ػزّلی را ثظيبر 

 Deligiannis,Kouidi,Tourkantonisراى ُوْديبليشی( ثز عجك گشارػِبیثيوب

1999 

(  ّ (Resting Heart Rateکبر للت ّ ػزّق ثَ خـْؽ ضزثبى للت اطتزازت 

(HRV) Heart Rate Variability   ّ  Blood Pressure ثَ عْر هؼخؾ ثِجْد پيذا هی

ًوبيذ،آريتوی للجی کن ػذٍ کَ ثَ عْر هؼخؾ در ثيوبراى 

ُوْديبليش ديذٍ هی ػْد. هتبثْليظن ليپيذُب اؿلاذ ػذٍ ّ ثز عجك 

زظبطيت اًظْليي ّ تظت تسول گلْکش   Runyan , Atterbom 1990  گشارػِبی

 Glucose                                         اؿلاذ هی ػْد. 

Tolerance Insulin Sensitivity 

آتزّفی ػذيذ هبُيچَ ای در ايي ثيوبراى ثَ تذريح ثَ ّخْد هی آيذ. 

 :گشارػِبی 

Do Prado, Oli Veira, Schmidt Carvalhase 1998 , Kouidi 1998                                                        
   

ًؼبى هی دُذ کَ ايي هظئلَ ثب توزيٌبت ّرسػی هٌبطت ثظيبر اؿلاذ 

 هی ػْد.

ُوَ  ثَ عْر کلی ُز لذر فؼبليت ّرسػی ثبلاتز ّ ػلوی تز ثبػذ آى

ی رّد ّ کوتزيي هزگ ّ هيز ّ ــبدی ُذر ًوـهخبرج ّ هؼکلات الت

                                                 ػْارف را خْاُذ داػت. 

Kutner, Brogan Fielding 1997   

ػلاٍّ ثز توبم طْدُبی ّرسع ػلوی در ثيوبراى ُوْديبليش، طْدُبی 

کَ کبُغ دٌُذٍ     غيزلبثل ػوبرع تفکز خْة ّ هثجت ايدبد هی کٌذ

تؼْيغ ّ تخبؿن ايي ثيوبراى ثْدٍ ّ تغبثك فزد را ثب  افظزدگی،

 هسيظ فزاُن هی ًوبيذ.

 Quality Of Lifeّاثظتگی ّ کٌتزل خْد ثَ خْدی فزد کَ    افشايغ ػذم  

 ,Kouidi 1997 – Painter, Carlson Carey , Paul , Myll, Pieerceفزد را ثبلا هی ثزد.

Madden, Siegel 1993      

ّع طغر ّرسع ُْاسی ّ غيز ُْاسی در ايٌِب خيلی هی تْاًذ در ػز

پبييي ثبػذ زتی ّلتی ثب افزاد طبلوی کَ ّرسع      ًوی ًوبيٌذ 



  Gutman, Stead, Robinson 1981  ّ Johansen 2000ليبص گزدًذ ّ ثَ ػميذٍ  

فبکتْرُبی هتؼذد دخبلت دارًذ کَ ػذيذاً افزاد را ثی ززکت هی 

يبثت ، پْکی اطتخْاى ، ًبتْاًی        طبسًذ کَ کلًا فؼبرخْى ، د

ػذيذ ًبػی اس ػذم تسزک ّ آًوی ػذيذ ، ثبلا ثْدى اّرٍ ّ کزٍ آتی 

ّلی هثل ًيي ، افظزدگی ّ ًذاػتي اًگيشٍ ، ثيوبريِبی       ػز

بدل پزّتئيٌی يب ، ثَ ُن خْردى ػذيذ تؼگزفتگی ػزيبًِبی کْرًّزی

 ،  ػذم تؼبدل يًْیضؼف هفزط ػضلاًی

 (CO3H
-
 , CL

 -
 ,  NA

+
 , K

+
 , CA

++
ًيش  يب کن آثی ُوگی دخبلت دارًذ، پزآثی(

 هی ًوبيذ . ايٌِب را ػذيذاً تِذيذ

 
 

 

کبرديْهيـْپبتی ، هيـْپبتی ُبی کلـی ػضـلات ثظيبر تِـذيذ 

کٌـٌذٍ اطت پض يک ُوـْديبليش ثب آى ُوـَ                 

هخـبرج کبفـی ًيظت ّ ثَ ًظـز هی رطـذ ايي گزٍّ ثيوـبراى يک 

 Rehabilitationتيـن ّرسيـذٍ ازيـبء کٌٌذٍ هی خْاٌُـذ کَ درؿـذر 

Team اطت . اس سهبًی کَ ًفزپبتی ػبرف  ثب تدزثَ ّ ّرسيذٍ هغزذ

هی ػْد ّ ديبليش ؿفبتی ّ طپض ُوْديبليش ثزای يک ثيوبر گذاػتَ 

ْی هـزف هی ػْد ّ اگز ـهی ػْد تب سهبى هزگ چَ ُشيٌَ هبدی ّ هؼٌ

 َـثَ پيًْذ کلي

ثزطذ کَ خزج اس هيليًِْب دلار گذػتَ اطت . ايي ارس هولکت اطت  

ػلن خذيذ اس ايي اًظبًِبی ثی  کَ اس ثيي هی رّد آيب هي ػْد ثب

گٌبٍ ّ هـزفی يک اًظبًی طبخت کَ کبری ثزای خْد ّ اختوبع خْد 

ذ ، داًؼگبٍ ٌذ ، سايوبى ًوبيٌذ ثتْاًذ اسدّاج ًوبيٌاًدبم دُ

ذ ؟ ًهثل ُوَ ی افزاد ثِزٍ هٌذ گزد  Normal Life Styleذ ّ اس ًثزّ

ی( ّ ّالؼبً خظتگی ػذيذ راٌُوب ثزای طکْى کبهل اطت )فکزی ّ خظو

هی ػْد ثب افکبری تبسٍ کوک ُبی سيبد ثَ ايي گزٍّ ثيوبراى 

 .ًوْد
 

 «متد پيشنيادی»

 : ثزرطی کبهل ثَ لزار سيز ػًْذثبيذ ثيوبراى ُز هبٍ يک ثبر 
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2. Brain neutreuretic peptide (BNP). 

3. Glucose trans frase 4 protein muscle  biopsy (vastus lateralis). 

4. Homocysteine level. 

5. CXR. 

6. Pulmonary function study. 

7. Blood sugar (BS)  Twice daily in diabetics. 

8. Body composition analyser:  Weight , Fat / Mass , Lean / Mass , Total / Body / Water ,  

Cal / Day , Body / Mass / Index , Lean / Body / Mass.      

9. Vo2 peak , vo2 max          per/week. 

10. Muscle investigation (maximal  repitation   resistance training). 

11. Holistic doping by (hypoxemia). 

12. Exercise tolerance test  per /week.      



13. Impedance cardiography  (cardioscreen). 

14.Renal biopsy.  

15. vascular endothelial growth factor (urine). 
 

ثَ آطبًی ّ غيز ُدْهی  ثَ ّطيلَ کبرديْاطکزيي هؼيبر للجی23کَ 

  فزهبييذ: دليمَ اطت تْخَ 25تب6ثَ دطت هی آيذ سهبى

a. Cardiac out put  ( CO) 

b. Strok volum (SV) 

c. Cardiac index ( CI) 

d. Stroke index (SI)  

e. Systolic time ratio 

f. Ejection fraction 

g. Left cardiac work 

hVelocity index 

i. Accelerated cardiac index 

j. Systemic vascular resistance (SVR) 

k.Systemic vascular resistance index (SVRI) 

l. ECG 

 

ُفتَ هی تْاًذ اًدبم ػْد ّ اػذاد ّ ارلبم پيؼزفت را ثَ ُز دّ 

 طبدگی ًؼبى هی دُذ.

 

 « رًش کار »

 

 ثيوبراى ديبليشی را هی تْاى ثَ دّ گزٍّ تمظين ًوْد: 

 طي هؼخؾ -گزٍّ هزداى

 طي هؼخؾ -گزٍّ ثبًْاى

  (گزٍّ کٌتزل) .ػْدّ در يک گزٍّ فمظ کبرُبی رّسهزٍ اًدبم 

وی تزکيجی ػبهل ّرسع ُبی ُْاسی ػلّ در گزٍّ تدزثی ّرسع 

ثٌب   RESISTANCE TRAININGدّچزخَ ثبثت ّ يب تزدهيل( ُوزاٍ ثب )

ُفتَ  7دفؼَ در ُفتَ در  4دليمَ ُز خلظَ ّ  55تب  35ثَ تسول 

 طبػت 3/2ثَ ؿْرت  RESISTANCE TRAININGاّل  ّ ّرسػِبی ثی ُْاسی 

(Maximum repitation)  گزٍّ را آًبليش ّ ُز ُفتَ ُز داًدبم داد ّ

% ثبلا 75تب  55 در گزٍّ تدزثی کزدٍ ّ ضزثبى للت را ثٌبثز تسول

ثبر در  4دليمَ  75تب  55ُفتَ دّم ثٌبثز تسول سهبى  7ثزد. ّ در 

 ُفتَ ّرسػِبی ُْاسی ّ يکظبػت ثی ُْاسی ّرسع ًوبيٌذ ّ طپض 

BS, BMI, WEIGHT, ECG, VO2 PEAK, VO2 MAX, EXERCISE TOLERANCE TEST, 

IMPEDANCE CARDIOGRAPHY, GLUT4 PROTEIN ( MUSCLE BIOPSY), HBA1C, 

HOMOCYSTEIN, BRAIN NEUTREURETIC PEPTIDE.                                             

ًتبيح هی  اًذاسٍ گيزی کزد ّ اػذاد ثذطت آهذٍ را ليبص ًوْد.

تْاًذ ثظی خبلت ثبػذ ّ پيؼزفت هزازل را ثب ػذد ّ رلن ثَ خْثی 

هْطيمی هؼبُذٍ کزد . طزگزهی ُبی فکزی هثل ػغزًح ، ثزًبهَ ُبی 

آرام ، هبطبژ درهبًی ، يْگب ّ هذيتيؼي را ُوزاٍ ثب طخٌزاًی 



ُبی ػلوی ّ ػولی ُوزاٍ ًوْد ّ ايي گزٍّ ثيوبراى ثی اهيذ را ثَ 

رسٍ اهيذّار طبخت . ثِذاػت دُبى ّ دًذاى ًيش اس سًذگی ّ هجب

 ّاخجبت اطت کَ در کٌبر آى ثظيبر ضزّری اطت.

 

 

 

 

 

 

 

 « بحث» 

 

 End stage renalػک ًيظت کَ هظبئل ثيوبراى ديبليشی پظت رًبل اطت 

failure   ايدبد هی  ًوی دُذ ّ ًفزّپبتی    ّلتی درهبى دارّيی پبطخ

ّ طپض هظألَ پيًْذ هغزذ هی ثبيذ اًدبم ػْد ُوْديبليش  ػْد ،

ػْد . آى ُوَ ُشيٌَ ، ػکظجزداری ُبی هتؼذد ، ّيشيت پشػکبى ، 

 9هذت سهبى ثظتزی ػذى ّ تبسٍ اّل کبر اطت ّ يک رّس در هيبى 

طبػت ايٌگًَْ ثيوبراى ػليل ّ اس کبر افتبدٍ ثبيذ ُوْديبليش 

ذ اطت کَ آى يک ػًْذ . هظألَ ػٌت ػزيبًی ّريذی ايؼبى ًيش هغز

هظألَ ثغزًح ّ ػوذٍ اطت ّ ثيوبراًی ُظتٌذ کَ چٌذيي ثبر ػٌت 

(AV) Fistula   گذاػتَ اًذ . ثَ ُز خِت ُشيٌَ ايٌِب طزطبم آّر اطت

 ثخـْؽ ّلتی ثبيذ کبر ّ فؼبليت داػت ّ ًبى آّر خبًَ ثْد . 

همبلات خذيذ زبکی اس آى اطت کَ يک تين هدزة ازيبء کٌٌذٍ هی 

لؼبً کوک کٌٌذٍ ثبػذ ّ کل طيظتن ثذى را ازيبء ًوبيذ. تْاًذ ّا

 :ثشرگتزيي هؼکل ايٌگًَْ ثيوبراى 

 (O2 , HB)ّ  (EPO)کن خًْی ػذيذ ًبػی اس فمذاى اريتزّپْئتيي  -2

O2, HB DISSOCIATION CURVE 

 اطت.

ػذيذاً پبييي  Performance - resistance- tolerance - enduranceثَ دليل فْق  -3

 ثبيذ ًوْد؟. چَ هی آيذ

کل هيْفيجزيل ُب ّ ضؼف ػذيذ  ضؼف ػذيذ ػضلاًی ًبػی اس کبُغ -4

ّ اهزّسٍ ثبثت ػذٍ اطت کَ ززکت فؼبل ّ ػلوی ّ  ػضلات اطت

ثَ خـْؽ ثبػث افشايغ هيْفيجزيل ُب گزدد )تذريدی هی تْاًذ 

 در للت( ثب ززکت فؼبل:

A. ( Myocyte inhancing factor II) 

B. (Glucose trans frase 4 protein ) 

(Glut 4 inhancing factor) 



C. (AMPKA) Adnosine monophosphate kinase activator 

D. (Increase insulin growth factor I)  

E. Protein calcium bank of  DIVID GOODSHEL  calcium protein complex (caveolin, 

calmudolin, caveola, moco protein complex shelterin)    

 

 

کَ توبهبً ثب ّرسع ػلوی ّ ززفَ ای هی تْاًٌذ فؼبليت ُبی 

افشايغ دادٍ ّ ثبػث افشايغ  DNAرا در طغر   (Telomere)تلْهزی

ثب  هيْفيجزيل ُب ثَ خـْؽ در طلْلِبی ػضلاًی در للت هی ػًْذ.

 ّرسع ّ ززکت ػلوی ّ فؼبل:
 

1. Telomere regulating protein. 

2. Telomere reverse transcriptase gene expression. 

3. Telomere repeat binding factor. 

 

ززکبت پزّتئيٌی در طغر توبم طلْلِب ثبلا رفتَ ّ اخزاء کبر در 

 توبم طغر ثذى اؿلاذ خْاُذ ػذ. 

 

 

 

 

توزيٌبت ّرسػی ػلوی در ايي ثيوبراى هسذّديت ُبی خبؽ خْد را 

 دارد . ايي ُب ػبهل :
 

                                   Automatic dysfunctionػذم کبرآيی طيظتن ػـجی خْدکبر 

                           

ػذم کبرآيی ػزّلی                                                                           

Heart , vascular dysfunction 

                                                      Diabetis, muscle dysfunctionػذم کبرآيی ػضلاًی 

                

                                              Chronic metabolic acidosis اطيذّس هتبثْليک هشهي 

                            Hyper parathyroidism پزکبری غذد پبراتيزّئيذ                       

                                                 

                                          ػذم فؼبليت ثذًی ثَ هذت عْلاًی

Long term effects of physical inactivity   

 

هبٍ  6تدزثيبت ًؼبى دادٍ اطت کَ توزيٌبت ّرسػی ثَ هذت  -2

اثزات خبلجی رّی ثزداػت اکظيژى داػتَ ، ثَ ًسْی کَ طغْذ 

ُوبتْکزيت فؼبل ػذٍ ّلی ًتْاًظتَ اطت کَ ثزداػت اکظيژى را 

ًزهبل ًوبيذ . طغْذ ًزهبل ُوبتْکزيت ثبػث اؿلاذ ثزداػت 

ًذ زبؿل ػْد . اکظيژى ػذٍ اطت کَ ثب توزيٌبت ّرسػی هی تْا

ثَ عْر کلی توزيٌبت ّرسػی هبکظيون کبهلًا هی تْاًذ فيشيک 

 ثذى را اؿلاذ ًوبيذ . 



 همبلَ ديگزی اس اثزات:

3- doxazosiner kergic receptor blocadren – 1Alfa   

وی دارًذ گشارع ػذٍ اطت بلدر ثيوبراى ُوْديبليشی کَ ُيپزک

 . 

اگز ّضغ تغذيَ ای ، اؿلاذ کن خًْی ّ ُوبتْکزيت هزتت ػْد ،  -4

توزيٌبت تزکيجی ثَ عْر تذريدی اثزات درخؼبًی را در ثز 

 خْاُذ داػت . 

 

1- American journal of kidney disease. Feb 2002 effects of exercise training plus 

normalization of hematocrit on exercise capacity and healh related quality of life.  
 

2- Abstract  from kidney and blood pressure research. 
 

3- American journal of kidney diseases January 2002 clinical and demographic 

predictors of exercise capacity in end stage renal disease.  

 

 

 

 

 

 

 « نتيجو گيری» 

 
 

يک ثخغ خذيذ توبم ايي خذهبت ًْػتَ ػذٍ را هی تْاى در ثب ايدبد 

کٌبر ثيوبراى ُوْديبليش ايدبد ًوْد ّ ؿذُب تسميك اس آًِب در 

طغر خِبى هٌتؼز کزد ثشرگتزيي هؼکل ايٌِب کن خًْی اطت ّ آخزيي 

تْؿيَ هب ايٌظت کَ ػبيذ ثتْاى ثب ايدبد ُيپْکظی ثَ تذريح 

 :ثلگلجْلِبی لزهش ايٌِب را ثبلا ثزد ه

High altitude training 

ايدبد ًوْد. ايٌدبًت عزذ خْدم را ثزای  Holistic dopingّ يک 

ايٌکبر تمذين هی ًوبين ػبيذ هفيذ ّالغ ػْد. ثزای اخزای ثبلای 

يب   bed chamberثيؼتز در ّرسػکبراى ززفَ ای   performance ّ کبر

داخل ايي ًوْدٍ اًذ کَ ّرسػکبر ايدبد اعبق خْاة ّرسػکبراى را 

پبييي هی  chamberاعبق خْاثيذٍ ّ ثَ تذريح فؼبر اکظيژى داخل 

طبػت گلجْل طبسی هی ػْد ّ خذيذاً هبطک ُبی آى ثَ  95آيذ ّ در 

ثبسار ػزضَ ػذٍ اطت کَ هی تْاًذ ثب ايدبد ُيپْکظی گلجْل طبسی 

طبػت گلجْل طبسی ػزّع هی  95. ادػب ػذٍ اطت کَ در ظزف ًوبيذ

فؼبر اکظيژى ّ  mmHg275اطت کَ  mmHg875ػْد. فؼبر ُْای خْ 

mmHg755  آى فؼبر است اطت. فؼبر اکظيژى داخل زجبثچَ ػؼی

mmHg255 اطت ّلتی فؼبر اکظيژى داخل ثذى را پبييي هی آّرين ثذى

وبيذ ّ اس ايٌدبطت کَ همبّهت هی ً mmHg 85فؼبر اکظيژى  تبهب 

 گلجْل طبسی ثَ تذريح ػزّع هی ػْد.



Hypoxemia               Polycytemia  (RBC)                                                         

طبػت هی تْاًذ ايدبد ػْد ّ  95ّ ادػب ػذٍ اطت کَ در 

Acclimatization  َايدبد ًوبيذ الجتCD  َخذهتتبى ارطبل داػتَ ام ک

اعبق ُبی آئزّديٌبهيک را طبختَ اًذ کَ فزد رّی ًْارگزداى در 

ُيچ ُْايی ّارد ايي دطتگبٍ ًوی ػْد ّ ثَ آى در زبل ززکت اطت. 

تذريح کَ کبُغ فؼبر اکظيژى ايدبد هی ػْد هی تْاًذ طبخت گلجْل 

ی تْاى ُب آغبس ػْد الجتَ هظألَ است داخل دطتگبٍ هغزذ اطت کَ ه

آى را داخل دطتگبٍ ثزد. طؤال ايٌدبطت کَ کليَ ُب خًْظبسی 

ثب ُيپْکظی ًيش ايدبد ًوی ػْد چْى کليَ  EPOاًدبم ًوی دٌُذ ّ 

ُب زبلت خًْظبسی خْد را اس دطت دادٍ اًذ ّلی کجذ، هغش اطتخْاى 

 ّ عسبل کَ هی تْاًٌذ گلجْل لزهش ثظبسًذ. 

بيت ػْد کل عزذ را هغبلت ايٌدبًت همذهبتی اطت ّ ثبيذ زو

 هْرد اطتفبدٍ لزار گيزد. اًؼبءاللهخذهتتبى تمذين هی دارم 

 

                                                                                                     

 ثب تؼکز

                                                                                                   

 هسمك -دکتز خْاد هلکی 
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