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  :دهيچک

  
 ين ـيليم غلاف برنده ليتحل و رونده  شي پيماريب يس نوعياسکلروز پليمولت يماريب:  و هدفمقدمه
 ياديعوارض ز م ويتواند باعث بروز علا مي است که يمرکز اعصاب ستميس در يعصب يها سلول

و احساس به زنـدگي    ميثير ورزش يوگا بر سلامت عمو  أن مطالعه بررسي ت   ياهدف  . مار شود يدر ب 
  .بودماران مبتلا به مولتيپل اسكلروزيس يبدر 

  
بـر   در دانشگاه علوم پزشـكي ياسـوج    ١٣٨٨در سال    يني بال ييطالعه کارآزما من  يا: ها روش مواد و 

هـا شـامل     دادهيآور ابـزار جمـع  . شـد ل اسـكلروزيس انجـام   ماران مبتلا به مولتيپي نفر از ب ٦٠ يرو
ن يـي  جهـت تع MSQoL-54مـاران و پرسـشنامه     يک ب ي در خصوص اطلاعات دموگراف    يا پرسشنامه

شاهد و مـورد   مساوي  گروه ٢ به يص تصادفيماران به صورت تخصيب. ماران بودي ب يت زندگ يفيک
. دي ـ گرديابي ـ ارزياس آنها درباره زندگماران و احس يب ميت سلامت عمو  يسپس وضع . م شدند يتقس

 گـروه  ي شـده و رو يوگـا درمـان  ي ساعته ٥/١ تا ١ جلسه ٨گروه مورد  به مدت  سه ماه  و هر ماه        
و احـساس    ميت سـلامت عمـو  ي، وضعيوگا درمانيماه بعد از اتمام   کي.   انجام نشد   يا شاهد مداخله 

بـا   شـده  يآور  جمـع يهـا  داده. سه شدي مقاهم  و با  يابي در هر دو گروه  ارز      يماران درباره زندگ  يب
  .شدندل يه و تحليتجزو زوجي  مستقل يتهاي آماري   و آزمونSPSSافزار  استفاده از نرم

  
 ٧٠( نفـر ٤٢تعـداد  . بـود  سـال   ١٨ـ٤٥ يمحدوده سن با  سال   ٦/٣١±٨ها    نمونه ين سن يانگيم: ها  افتهي

لات يحـص ت)  درصـد ٣/٧٣(نفـر  ٤٤. بودنـد مجـرد  )  درصـد  ٣٠( نفـر  ١٨هـل و    أها مت  از نمونه )  درصد
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  مقدمه  

ــاريس، يكــي از يپــل اســکلروزيمولت ــا بيم ي ه

هـاي    اسـت كـه سـبب نـاتواني      يا مزمن وناتوان كننـده   

ن ي ـ ا .)۱(شـود  مـي سـال    اني ـزيادي در افراد جوان و م     

شـود و   ميده ين جوان ديع در بالغيطور شاه   ب يماريب

 يستم اعصاب مرکزيدد در س متعيکيم پاتولوژ يبا علا 

 مولتيپـل  نظـر پاتولوژيـك   نقطـه  از). ۲(دينما ميبروز 

 سـفيد،  التهاب ماده از متعددي نواحي با اسكلروزيس

سيستم عصبي مركزي  در اسكارگليال و دميليزاسيون

 خـوش  نـوع  از باليني بيمـاري  سير .شود ميمشخص 

 ناتوان و رونده پيش سريعاً نوع علامت تا بدون و خيم

   ).۳(است متغير كننده

 اسكلروزيس شيوع مولتيپل اخير هاي سال در

 ايـن  علـت اصـلي  . است داشته افزايش جهان تمام در

 معتقدند منابع برخي ولي ،است نشده شناخته بيماري

 بـا  ايمنـي  سيـستم  و مشترك ژنتيك نقش ،آن علّت كه

 دلايل باشد، هر چند که هنوز مي عفوني عوامل حضور

  . )٤(ندارد وجود فرضيه اين تاثبا جهت قطعي

ــاريب ــکلروز ي مولتيم ــل اس ــهيس، هزيپ ــا ن  يه

 ،کند ميل يخانواده تحم  را به جامعه و    يادي ز ياقتصاد

کـا  ياعصاب آمرهاي  بيماري يسسه مل ؤکه م  يطوره  ب

کـا  ي در آمر  يمـار ين ب ي ـانه ا ينه سال ي هز ،دارد مياظهار  

ــ ــلي ب٥/٢ش از يب ــتي ــ).  ٥(ون دلار اس ــ  اياز طرف ن ي

 شـرکت در  ي فـرد را بـرا  يي اسـتقلال و توانـا  يمـار يب

ه نها را ب  آکند و    ميد  ي خانواده و جامعه تهد    يها تيفعال

نـان از خـود     ي و اطم  يستگي ـ احـساس فقـدان شا     يسو

اش  ينـان فـرد از بـدن و سـلامت    يدهـد و اطم   مـي سوق  

  ). ٦(شود ميمخدوش 

ــدر ا ــار دقي ــيران آم ــداد  يق ــصوص تع  در خ

 انجمــن ي ول ـ،وجـود نـدارد   يمــارين بي ـان بـه ا ي ـمبتلا

ان کـشور را  ي ـران تعـداد مبتلا ي ـس ايپل اسکلروز يمولت

 با  يمارين ب يا). ۷( هزار نفر اعلام کرده است     ۳۰حدود  

 از نــاتوان يک ـيچنــان   هـم ، متعــدديهـا  وجـود درمــان 

 مختلـف  يهـا  ها اسـت کـه بـر جنبـه         يمارين ب يتر کننده

 يت زنـدگ  ي ـفيژه ک ي ـوه  ر گذاشـته  و ب ـ     يثأ فرد ت  يزندگ

ــت تـ ـ يب ــاران را تح ــرار داده و آن را کــاهش  يثأم ر ق

  ). ۸(دهد مي

 جهت بهبود و درمان   يادي ز يي دارو يها روش

 يشــود کــه هــر کــدام دارا مــي اســتفاده يمــارين بيــا

ن اسـتفاده از  يباشـند، بنـابرا   مـي خـود   عوارض خاص   

عنوان مکمل درمان   ه   که بتواند ب   ييرداروي غ يها روش

مـاران  ين ب ي ـ به ا  يا القوهتواند کمک ب   مي ،استفاده شود 

ــد ــا و ورزشي. باش ــا وگ ــ آئروبيه ــا ک از روشي  يه

ــپ ــ غيشنهادي ــير داروي  ــهــستند  ي ــل بررس ــه قاب  يک

  ). ۹(باشند مي

وگــا در ي سـال اســت کـه ورزش   ۵۰۰۰حـدود  

 به ن ورزشيا اگرچه. )۱۰(شود ميجامعه غرب انجام 

 بـوده  مطـرح  طول تاريخ در روحاني فلسفة يك عنوان

 كاره ب نيز باليني مداخلات و درمان عنوانه ب اما است،

 آن افـزايش  از استفاده اخير، دهة سه در و شد گرفته

 يهـا   از ورزشيکيوگا ي ).۱۱(تاس داشته روزافزوني

 قابـل   يي هـرکس و در هـر جـا        ياست کـه بـرا      ميجس

 وگـا ي انـد کـه   داده نـشان  هـا  يبررس .)۱۰(انجام است



 مولتيپل اسكلروزيسو يوگا 

٢٤٧ )٦٣شماره پي در پي (١٣٩٠ ـ مرداد و شهريور٣ ـ شماره ١٦مجله ارمغان دانش ـ دوره 

 نيا . دارديطفعا و يشناخت کارکرد بر يمثبت راتيتأث

 يمرکـز  يعصب سامانه تيفعال کاهش باعث ها نيتمر

 پراسـترس  هـای  تيوضـع   ميتمـا  يط در خودکار و 

 ييتوانـا  وگـا، ي يهـا  نيتمـر  رسـد  مي نظر به شود مي

 طور به و دندارز ين را ها نيکاتکولام ييپلاسما کاهش

 کاهش را کيسمپات يعصب سامانه تيفعال يريچشمگ

   .)۱۲(دنده مي

افراد مجرب و با به وسيله   اگر  هاي يوگا     تمرين

د، عارضـه   نماران انجـام شـو    يط ب يدر نظر گرفتن شرا   

ه حاضـر ب ـ مطالعـه  ز بـه همـراه نـدارد، لـذا     ي ـ ن يخاص

 ــ ــرأمنظــور بررســي ت و  ميســلامت عمــو ثير يوگــا ب

ــدگي در احــساس ــه زن ــارانيب ب ــه مولتيم ــتلا ب ــ مب ل پ

  .اسكروزيس انجام شد

  

  ها مواد و روش

 ١٣٨٨در سـال     يني بـال  ييکارآزمـا  طالعهمن  يا

پس از تأييد كميته اخلاق دانشگاه علوم پزشكي ياسوج 

ــر رو ــر از ب٦٠ يب ــل   ي نف ــه مولتيپ ــتلا ب ــاران زن مب م

  . شداسكلروزيس انجام 
  مثـل     ي مـوارد  ؛رش نمونـه شـامل    يط پـذ  يشرا

ــا   ــه س ــتلاء ب ــدم اب ــارير يع ــا بيم ــهه ــرع،  از جمل  ص

 يها بيماري و يکيولابــــ، متي عروقـ ي قلبيها  بيماري

 سـال  ٢داشـتن حـداقل     سال،١٤، داشتن حداقل   يروان

و داشـتن  مولتيبل اسكلروزيس   يماريسابقه ابتلاء به ب   

 خـروج   يارهـا يمع. وگـا بـود   ي انجـام حرکـات      ييتوانا
 و يمـار ي قـرار داشـتن در مرحلـه حـاد ب         ؛نمونه شامل 

ت ي ـفيثر بـر ک ؤ م ـي خودمراقبت يها ر برنامه ي سا ياجرا

  .  زمان بود طور همه فراد ب ايزندگ

 در زنـان در    يمـار يشتر ب ي ـوع ب يبا توجه به ش   

 انتخـاب  زنـان ان يها از م  نمونه ميتماسه با مردان،    يمقا

  . شدند

ــد از ــه  بع ــودن نمون ــشخص نم ــا م ــد يه  واج

مـساوي   گـروه    ٢ به   ي تصادف طورماران به   يط، ب يشرا

  .م شدنديتقس شاهد و مورد

 MSQoL-54دارد  با استفاده از پرسشنامه استان    

ئت ي هياعضابه وسيله ران ي آن در اييايکه اعتبار و پا

ــوم پزشــک  مــيعل ــشگاه عل ــيراز تعي شــي دان  شــدهن ي

ن بيمــاران و ي ـا  ميت ســلامت عمـو ي، وضـع )١٣(اسـت 

ــاره زنــدگ  ــ ارزياحــساس  آنهــا  درب ــ گرديابي در . دي

ف ي توصمانند؛ يمار موارديت سلامت بيسنجش وضع 

لامت خود، انتظار او در ت سيمار در خصوص وضع   يب

 و بـرآورد او از    يت سـلامت  يرات وضـع  يي ـدر مورد تغ  

در سـنجش احـساس     . دي ـ گرد يابي ـ ارز يزان سلامت يم

ــار نيب ــم ــواردي ــد؛ يز م ــسرد مانن ــساس خون  و ي اح

 بـودن، داشـتن     ي، عـصب  يرامش، احـساس خوشـحال    آ

 ي و احـساس خـستگ     ي و نـاراحت   ي، دل شکستگ  يانرژ

  . ت قرار گرفيابيمار مورد ارزيب

  ميت سلامت عمـو   ي مربوط به وضع   هاي  پاسخ

 هـاي  پاسـخ  شـد و   يبنـد   دسـته  ٥ تـا    صـفر ماران از   يب

  از يمـار دربـاره زنـدگ     ياحـساس ب  به سؤالات   مربوط  

ن ي بـدتر صـفر که  يطوره ب،  شديبند مي تقس ٧تا  صفر  

 نـشان دهنـده   ٧ان نمـوده و عـدد     ي ـمار را ب  ياحساس ب 

  . شدبا مي يمار نسبت به زندگي بياحساس عال

ت يماران و گرفتن رضا يت ب ي بعد از جلب رضا   

ن مـسئله کـه شـرکت در    يح اي از آنها و توضينامه کتب 
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باشـد، گـروه    مـي  ياري ـق  اختي ـق و خروج از تحق   يتحق

 ٥/١ تـا  ١ جلـسه  ٨مورد به مدت سـه مـاه  و هـر مـاه      

 وگـا ي يستم کليدر ضمن س.  شدنديوگا درمانيساعته  

 يوگـا يبـر اسـاس    ،شـد ماران انجام ين بي ايکه بر رو 

که بر سـه اصـل      بود  گانه    هشت يوگايا  يوگا  ياشتانگا  

 ي انجــام حرکـات ورزش ــ؛ شــد کـه شـامل  يزي ـه ري ـپا

 يروي ـا جـذب ن ي ـ ي تنفـس هـاي  ني، تمـر )وگـا ياتاه(آرام

و تمرکـز و  ) امـا يپرانا(وگـا  ي يها  به کمک تنفس  يزندگ

) وگـا يراجا(بسط و سکون   ق مراقبه، يکنترل ذهن از طر   

گـروه شـاهد    افـراد  يرو بـر  .ن استوار بـود  شيتيا مد ي

  .  انجام نشديا مداخله

وگـا بـا   ي حرکـات  ، شـروع  يدر هر جلـسه بـرا     

کـه بـه     شود ميشروع  ) درازکش به پشت  ( محالت جس 

ن حالـت   ي ـد کـه در ا    يکش ميقه طول   ي دق ١٥ا  ي ١٠مدت  

ن يدر ا. شد ميزمان کار    طور هم ه   ذهن و تنفس ب    يرو

 يهـا   در قـسمت يردش ـمار به صورت گ  يروش، ذهن ب  

مار کنترل ذهن   يشد ب  ميمختلف گردانده شده و تلاش      

 حرکـت آرام در حالـت درازکـش    ٤سـپس  . اموزديرا ب 

 يمـار رو  يشـد و بعـد از هـر حرکـت ذهـن ب             ميانجام  

 بـه  يشد تا با توجـه روان ـ  مي متمركزعضو مورد نظر    

 از آن   يعضو مـورد نظـر بعـد از حرکـت، درک بهتـر            

 ين تنفسيبعد از هر حرکت تمر  و   دست آورد ه  عضو ب 

. گرفت مي عضو مورد نظر صورت     يو کنترل ذهن رو   

ت نشــسته انجــام يســپس ســه حرکــت آرام در وضــع

 ي و ذهن  ي توجه روان  ،شد و بعد از انجام هر حرکت       مي

سپس . گرفت مي تنفس صورت اب به عضو مورد نظر و

 حرکت آرام را انجام داده و ٤ت سرپا، يمار در وضعيب

 به عضو مورد نظر    ي و ذهن  يحرکت توجه روان  بعد از   

ن مراحـل  ي ـدر کـل ا  . گرفـت  ميو کنترل تنفس صورت     

 در اًماران مجدديد و بعد بيکش ميقه طول ي دق٤٠حدود 

 ١٥ تا ١٠گرفت و به مدت  ميت جسد مرده قرار   يوضع

 يشـد تـا احـساس خـوب     ميمار کار ي ذهن ب  يقه رو يدق

در مجموع در   . دا کنند ينسبت به خود و جهان اطراف پ      

 سه جنبه کنترل ذهـن، کنتـرل تـنفس و          يهر جلسه رو  

  .شد مي کار يحرکات آرام بدن

ت ي، وضـع يوگـا درمـان  يماه بعـد از  اتمـام       کي

، يدربـاره زنـدگ   بيمـاران   و احـساس      ميسلامت عمـو  

   .سه شديگر مقايکدي شده و با يابي ارزمجدداً

بــا اســتفاده از   آوري شــده   هــاي جمــع   داده

 و )٢(زوجي تي هاي آماري   و آزمون)SPSS)۱ افزار نرم

  . .شدند تجزيه و تحليل )٣(مستقل

  

  ها                  افتهي

ــم ــنيانگي ــهين س ــا   نمون ــا   ٦/٣١±٨ه ــال ب  س

 ٦٧(نفــر٢٠ تعــداد.  بــود ســال١٨-٤٥ يمحــدوده ســن

 ٣٣(نفـر ١٠هـل و  أ گروه مـورد مت    يها از نمونه ) درصد

از ) رصــد د٧٣( نفــر٢٢تعــداد . مجــرد بودنــد) درصــد

مجـرد  )  درصـد ٢٧( نفر٨هل و أماران گروه شاهد مت يب

از )   درصـد  ٧٧( نفـر  ٢٣ز  ي ـلات ن ياز نظر تحـص   . بودند

 ٢٣( نفـر ٧ و   يرسـتان يلات دب ي تحـص  ،افراد گروه مورد  

از )  درصـد  ٧٠( نفر ٢١  تعداد . بودند يدانشگاه) درصد

ــه ــ گــروه شــاهد نيهــا نمون  در ســطح يلاتيتحــص زي
                                                

1-Statistical Package for Social Sciences 
2-Paired T-Test 
3-Independent T-Test  
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 يلات دانـشگاه  يتحـص ) درصـد ٣٠( نفـر  ٩رستان و   يدب

ــتند ــغل ن . داش ــر ش ــاز نظ ــر١٩ز ي ــد٦٤( نف از )  درص

)  درصـد  ١٣( نفـر  ٤دار،    گـروه مـورد خانـه      يهـا  نمونه

)  درصـد  ١٠( نفر ٣  و کارمند)  درصد ١٣( نفر ٤محصل،  

ت اشتغال گروه شاهد يدر خصوص وضع. کار بودنديب

 ١٣( نفــر٤دار،  از آنهــا خانــه)  درصــد٦٧( نفــر٢٠ز، يــن

 ٧( نفـر ٢کارمنـد و  )  درصـد  ١٣( نفر ٤محصل،  ) درصد

دهـد كــه   ايـن نتـايج نـشان مـي    . کـار بودنـد  يب) درصـد 

هــاي  بيمــاران گــروه مــورد و شــاهد از نظــر شــاخص

داري  دموگرافيـــك همتـــا بـــوده و تفـــاوت معنـــي    

  ). <٠٥/٠p(ندارند

ت سلامت يوگا بر وضعي يها کير تکن يثتأنتايج  

 ۱در جـدول     يماران درباره زندگ  يو احساس ب   ميعمو

نشان داده شده است، بـر اسـاس نتـايج حاصـله بـين              

وضــعيت ســلامت عمــومي و احــساس بــه زنــدگي در 

بعـد از مداخلـه   بيماران گـروه مـورد بـا گـروه شـاهد          

  ).>۰۵/۰p(داري مشاهده شد تفاوت معني

  گيري بحث و نتيجه

 يهاي مختلف دارويي جهت درمان بيمار    روش

ــود    ــاص خ ــوارض خ ــكلروزيس داراي ع ــل اس مولتيپ

 بررسـي تـأثير    حاضـر   هـدف از مطالعـه      ). ۹(باشند  مي

 بــه زنــدگي در و احــساس ســلامت عمــومي يوگــا بــر

  . مبتلا به مولتيپل اسكروزيس بودبيماران

ميانگين احساس  نتايج اين مطالعه نشان داد كه     

بيماران مبتلا به مولتيپل اسکلروزيس دربـاره زنـدگي          

  .شته استدابهبود در گروه مورد بعد از يوگا درماني 

بيـانگر  ) ٢٠٠٦()١(نتايج مطالعه چايا و همكاران      

آن بود که يوگا باعـث آرامـش ذهـن شـده و خـستگي          

  ). ١٤(دهد ذهني افراد را کاهش مي

) ٢٠٠٦( )٢(همکاران اوکن و اي به وسيله      مطالعه

 خـستگي،  ثير يوگا بر عملکـرد شـناختي،  أتحت عنوان ت 

آن يج  د و نتـا   ش ـخلق و کيفيـت زنـدگي مـردان انجـام           

نشان داد که يوگا باعث بهبود کيفيت زندگي و کـاهش           

ــراد    ــن افـــ ــستگي در ايـــ ــيخـــ ــود مـــ ).١٥(شـــ
  
  

هاي مورد و شاهد قبل و بعد   و احساس به زندگي در بيماران گروه  ميت سلامت عمويوضع نمرات ار ين و انحراف معيانگيسه ميمقا: ۱جدول
  .از مداخله

  
  متغير گياحساس به زند  سلامت عمومي

  بعد  قبل  بعد  قبل  گروه
  ۴/۵±۴/۱  ۴±۵/۱  ۶۵/۱۵±۶/۲  ۱/۱۳ ±۸/۲  مورد

  ۷۵/۴±۰۷/۱  ۱۵/۴±۲۷/۱  ۶/۱۱±۵/۲  ۹/۱۱±۴/۱  شاهد
  >۰۵/۰  >۰۵/۰  >۰۵/۰  >۰۵/۰  داري سطح معني

                                                
1-Chaya et al 
2-Oken et al 
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وگـا  ي يهـا  کي ـنـشان دادنـد کـه تکن      هـا     همطالع

 همراه با استرس و اضـطراب را   يها تواند هورمون  مي

ر يثأ مغــــز تــــيهــــا تيــــکــــاهش داده و بــــر فعال

توانـد   مـي اد ي که استرس زيي از آنجا  .)۱۶و۱۷(دنبگذار

توان  مير مخرب بر احساس افراد داشته باشد، لذا      يثأت

ن افـراد   ي ـوگـا در ا   ي يها کير تکن يثأن ت يتر گفت که مهم  

مار باعث يشن بوده و با کاهش استرس ب    يلکسيجاد ر يا

  . شده استيماران درباره زندگيبهتر شدن احساس ب

ا يثر در بروز    ؤار م ي از عوامل بس   يکيرس  است

ه باشد ب ـ ميمولتيپل اسكلروزيس  يماريم ب يد علا يتشد

 مـوارد    درصـد  ٨٥نـد كـه     ج نـشان داد   يکـه نتـا    يطور

 يع پـر اسـترس در زنـدگ       ي با وقا  يماريم ب يد علا يتشد

 يهـا  کي ـ انجـام تکن ي از طرف ـ ).١۸(ماران همراه بـود  يب

 .)۱۸و۱۹(بخشد يمماران را بهبود   يت خواب ب  يفيوگا ک ي

ار مهــم در ي بــسي کــه خــواب از فاکتورهــايينجــاآاز 

 اسـترس،  کـاهش  سـبب  روزمره فـرد بـوده و   يزندگ

 در شخص به و شود يم ي عصبيفشارها و اضطراب

 حـواس،  بهتـر  تمرکـز  يبـرا   مجـدد يانـرژ  افـت يباز

 کمـک  روزانـه  يهـا  تي ـفعال از بردن و لذت يسازگار

احـساس  تواند بهتر شدن     ميجه آن   ين نت يبنابرا کند يم

  . )۲۰( باشديمار درباره زندگيب

ــر ياز د ــهيگ ــا افت ــ تحقيه ــتلاف ،قي  وجــود اخ

دو گروه   ميت سلامت عموين وضعيانگيدار در م   يمعن

کـه   يطـور ه  وگا بوده است ب   ي هاي  نيبعد از انجام تمر   

 هـا  نين تمـر ي ـ گـروه مـورد بعـد از انجـام ا        يهـا  نمونه

  .اند  داشتهيت بهتريوضع

نـشان  ) ۲۰۰۹( و همکاران يسلطانمطالعه  ج  ينتا

توانـد باعـث     مي ي هواز هاي  نيداده است که انجام تمر    

مالتيپـل  ماران مبتلا بـه  يدر ب  مي جسيها يبهبود ناتوان 

  ).۲۱( شوداسكلروزيس

ــا ــج تحقينت ــدي ــارانيق احم  در )۲۰۱۰( و همک

مالتيپــل مــاران مبــتلا بــه يوگــا بــر بير يثأخــصوص تــ

نمـرات عملکـرد   هـا    اين تمـرين   ، نشان داد  اسكلروزيس

 ،يعملکرد شناخت ،يت روح يخوب بودن وضع   ،يکيزيف

بيمـاران را بهبـود      يبهداشـت روان ـ   و  ميبهداشت جس 

  .)۲۲(بخشيد

 يش تـوان سـازگار  يوگـا بـا افـزا    ي هـاي   نيتمر

ل ي و تعـد  ي، شـناخت  يمن ـي، ا ي، عصب ي روان يها دستگاه

و   مي جـس  يداري ـش پا ي خودکار و افزا   يستم عصب يس

توانــد بــر  مــي يمنــيستم ايــل سياومــت بــدن و تعــدمق

  ).١٢(رگذار باشديثأبدن ت مياحساس سلامت عمو

به هر حال   در مجموع اين مطالعه نشان داد كه        

 بـه  ماران مبـتلا يب تعداد روزافزون شيافزا به توجه با

ش يافـزا  نيچن ـ هـم  و راني ـا در مالتيپـل اسـكلروزيس  

 ري غيها وشر از استفاده درمان، از يناش يها نهيهز

 جمله از آن يايمزا به ، با توجه ميرتهاجيغ و ييدارو

 سهولت ،يمال نهيهز و يجانب گونه عارضه چيه نداشتن

 قابـل  و بـودن   ميتهـاج  ريغ بودن، در دسترس اجرا،

 خواهـد  ارزش بـا  اريبـس  مـار يب  به وسيله اجرا بودن

  . بود

 معمـول   يهـا   مکمل در کنار درمـان     يها درمان

مـاران  يت ب ي بهبـود وضـع    ي بـرا  يثرؤک م تواند کم  مي

ان بـه  يخصوص مبتلاه ب  مزمن  و   يها  بيماريمبتلا به   
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ف ين مهــم از وظــايــباشــد کــه امالتيپــل اســكلروزيس 

 هـاي   ني کـه تمـر    يينجاآاز  . استپزشکان و پرستاران    

 اسـت  يصـورت ه  قابل آموزش بوده و بيوگا به راحت  ي

ز ي ـاص ناز به امکانـات خ ـ يمار در منزل و بدون ن    يکه ب 

 به ياديتواند تا حدود ز ميباشد،  ميقادر به انجام آنها 

د و احـساس نـشاط را    ي ـ کمک نما  يماريم ب يکاهش علا 

ن لازم اسـت کـه انجـام    يد، بنـابرا ي ـجـاد نما يمار ا يدر ب 

 آمـوزش داده    ين بهداشـت  يوگـا بـه مـراقب     ي يها کيتکن

ماران ي لازم را به بيها ز بتوانند آموزشيشود تا آنها ن   

مـاران  يهـا را بـه ب   کي ـن تکن ي ـا انجـام ا   ي ـند و   يه نما يارا

  .نديه نمايتوص

  

  تشکر  تقدير و 

 ي دانـشگاه علـوم پزشـک      ياز معاونت پژوهـش   

ن طـرح را تقبـل   ي ـ مربـوط بـه ا  يهـا  نـه ياسوج کـه هز  ي

 که در انجـام پـژوهش   ينامدار شهينچنين  ، هم نمودند

  .ميتشکر را دارتقدير و ، کمال داشتند يهمکار
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ABSTRACT: 
 

Introduction & Objective: Multiple sclerosis (MS) is a type of 
progressing and degenerating disease of myelin membrane of nervous 
cells in the Central Nervous System (CNS) which could cause the 
incidence of many signs and complications in patients. The disease 
could affect different aspects of an individual’s life and disturb his/her 
normal life. This study was carried out in order to survey the effect of 
yoga exercise on general health status (GHS) and sense of life in 
patients with multiple sclerosis. 
 
Materials & Methods: This research was a clinical trial study carried 
out at Yasouj University of Medical Sciences on 60 female patients 
with multiple sclerosis from Kohgiloyeh and Boyerahmad province in 
2009.The data collecting tool consisted was MSQoL-54 questionnaire 
contained demographic information of patients. Patients were 
randomly divided into two control and case groups (30 persons in each 
group). Then, the general health status (GHS) and sense of life of the 
subjects were evaluated. Yoga therapy was done in the case group for 
three months and each month included eight sessions of 1-1.5 hours 
while no intervention was carried out on the control group. One month 
after Yoga therapy, the general health status (GHS) and sense of life 
for both groups were evaluated and compared with each other. 
Collected data were analyzed using descriptive tests, statistical 
independent t-test and paired t-test by the SPSS software.  
 
Results: The mean age of samples was 31.6±8.0 with the range of 
18-45 years. Forty two (70%) of the subjects were married and 18 
(30%) were single. Forty four (73.3%) had high school education and 
16 (26.6%) had a university degree. Regarding occupation, most of 
them (63.3%) were housewives. Results of the study showed that after 
Yoga therapy, the mean rate of general health status (GHS) and 
sense of life as a whole had significant statistical difference between 
two groups (P<0.05).  
 
Conclusion: Yoga has improved the general health status (GHS) and 
sense of life of multiple sclerosis patients in our study. Considering the 
less cost, feasibility and rapid learning of Yoga techniques, the training 
of doing such exercise to patients with multiple sclerosis is 
recommended. 
 
Key Words: Yoga, Multiple Sclerosis, General Health Status (GHS), 
Sense. 
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