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عنوان طرح تحقیقاتی: 
فعالیت بدنی و الگوهای غذایی زنان سالمند مبتلا به پرفشاری خون: یک مطالعه مقطعی
تاریخ خاتمه طرح:
فوریه 2023
مجری یا محقق اصلی و همکاران با ذکر وابستگی هر فرد:
· علیرضا غلامپور (مجری اصلی): کمیته تحقیقات دانشجویی، دانشگاه علوم پزشکی اردبیل، اردبیل، ایران
· مهدی اجری خامسلو: گروه پرستاری مراقبت‌های ویژه، دانشکده پرستاری و مامایی، دانشگاه علوم پزشکی اردبیل، اردبیل، ایران
· افروز مردی: دانشکده بهداشت، دانشگاه علوم پزشکی اردبیل، اردبیل، ایران
· رباب حسین‌پور: دانشکده بهداشت، دانشگاه علوم پزشکی اردبیل، اردبیل، ایران
· سوین علایی نمکی: کمیته تحقیقات دانشجویی، دانشگاه علوم پزشکی اردبیل، اردبیل، ایران
عنوان پیام پژوهشی (حداکثر 20 کلمه):
فعالیت بدنی بیشتر و تغذیه متعادل‌تر می‌تواند به کنترل بهتر فشارخون در زنان سالمند مبتلا به پرفشاری خون کمک کند.
پیام کلیدی (حداکثر 80 کلمه):
در مطالعه 334 زن سالمند مبتلا به پرفشاری خون، 60.1 درصد فعالیت بدنی بالایی داشتند و فعالیت بدنی بیشتر با فشارخون سیستولیک پایین‌تر همراه بود. شاخص توده بدنی و دریافت کالری بیشتر با افزایش فشارخون سیستولیک ارتباط داشت، در حالی که دریافت بیشتر فیبر و برخی ریزمغذی‌ها با فشارخون پایین‌تر همراه بود. یافته‌ها بر اهمیت فعالیت بدنی منظم، کنترل وزن و اصلاح الگوی غذایی در مدیریت فشارخون سالمندان تأکید می‌کنند.
متن پیام پژوهشی (حداکثر 240 کلمه):
اهمیت موضوع (حداکثر 50 کلمه):
پرفشاری خون از مهم‌ترین مشکلات سلامت در سالمندان و یکی از عوامل اصلی بیماری‌های قلبی‌عروقی و سکته مغزی است. با افزایش سن، کنترل فشارخون اهمیت بیشتری پیدا می‌کند. اصلاح سبک زندگی، به‌ویژه افزایش فعالیت بدنی و داشتن رژیم غذایی متعادل، از راهکارهای مهم و کم‌هزینه برای کمک به کنترل فشارخون است.
مهم‌ترین نتایج طرح به زبان غیرتخصصی (حداکثر 70 کلمه):
این مطالعه روی 334 زن 65 ساله و بالاتر مبتلا به پرفشاری خون در اردبیل انجام شد. حدود 60 درصد زنان فعالیت بدنی بالایی داشتند و فعالیت بدنی بیشتر با فشارخون سیستولیک پایین‌تر همراه بود. همچنین، وزن بالاتر و دریافت کالری بیشتر با فشارخون بالاتر ارتباط داشت. مصرف بیشتر فیبر و برخی مواد مغذی مانند منیزیم نیز با فشارخون پایین‌تر همراه بود.
موارد کاربرد نتایج طرح (حداکثر 80 کلمه):
نتایج می‌تواند برای طراحی برنامه‌های آموزشی و مراقبتی ویژه سالمندان مبتلا به پرفشاری خون در مراکز بهداشتی و درمانی استفاده شود. آموزش فعالیت بدنی متناسب با توانایی سالمندان، کنترل وزن، کاهش دریافت کالری و توجه به کیفیت و تعادل مواد غذایی می‌تواند در برنامه مراقبت از این گروه گنجانده شود. همچنین، یافته‌ها می‌تواند برای متخصصان تغذیه، پرستاران، پزشکان و مراقبان سالمندان در ارائه توصیه‌های سبک زندگی مورد استفاده قرار گیرد.
تأثیرات و کاربردها:
تأثیر 1: بهبود کنترل فشارخون
ترویج فعالیت بدنی منظم و کنترل وزن می‌تواند به بهبود کنترل فشارخون سیستولیک در زنان سالمند مبتلا به پرفشاری خون کمک کند.
تأثیر 2: تقویت مراقبت‌های پیشگیرانه و سبک زندگی سالم
یافته‌ها می‌تواند مبنایی برای آموزش تغذیه سالم، کنترل دریافت کالری و افزایش مصرف مواد غذایی حاوی فیبر و ریزمغذی‌های مناسب در برنامه‌های مراقبت از سالمندان باشد.
محدودیت‌های شواهد چه بودند؟
مطالعه به‌صورت مقطعی انجام شده است؛ بنابراین، نمی‌توان رابطه علت و معلولی بین فعالیت بدنی، رژیم غذایی و فشارخون را به‌طور قطعی تعیین کرد. استفاده از نمونه‌گیری در دسترس، احتمال سوگیری انتخاب و خودگزارشی در برخی اطلاعات غذایی و فعالیت بدنی نیز می‌تواند بر نتایج اثر گذاشته باشد. همچنین، عواملی مانند نوع و مدت مصرف داروهای ضدفشارخون، مدت ابتلا به پرفشاری خون، برخی بیماری‌های همراه، حمایت اجتماعی و عوامل فرهنگی غذایی به‌طور کامل بررسی نشده‌اند.
مخاطبان طرح پژوهشی:
پزشکان، پرستاران، متخصصان تغذیه، کارشناسان بهداشت و مراقبت سالمندان، مدیران و برنامه‌ریزان حوزه سلامت سالمندان، مراکز بهداشتی و درمانی و خانواده‌های زنان سالمند مبتلا به پرفشاری خون.
آیا این خبر می‌تواند از نظر اجتماعی، سیاسی، فرهنگی، بهداشتی، ارزش‌های دینی و قوانین سازمان غذا و دارو، تبعاتی داشته‌باشد؟
خیر، از نظر بهداشتی و اجتماعی می‌تواند پیامد مثبت داشته باشد؛ زیرا بر اصلاح سبک زندگی و پیشگیری از عوارض پرفشاری خون در سالمندان تأکید می‌کند و می‌تواند به ارتقای سلامت و کاهش بار بیماری‌های قلبی‌عروقی کمک کند. بر اساس محتوای این مطالعه، پیامد سیاسی، فرهنگی، دینی یا مرتبط با قوانین سازمان غذا و دارو پیش‌بینی نمی‌شود.
در صورتی که این طرح منتج به مقاله شده است لینک مقاله درج شود:
https://link.springer.com/article/10.1186/s12877-025-06839-z
ایمیل ارتباطی و تلفن مجری اصلی طرح:
alirezaqolami7892@gmail.com
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