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 مقدمه 

عامل خطرساز  نیمنظم، چهارم یبدن تینداشتن فعال ای یجسمان یتحرک یب

در سطح جهان را شامل  ری٪ از مرگ و م ۶که  باشدیم یجهان ریمرگ و م

 علت  نیدر هر سال به ا ریمرگ و م ونیلیم ۲/۳ یبیو به طور تقر شودیم

 باشد.  یم

 یادر کشوره شتریاز کشورها و ب یاریدر بس یجسمان یتحرک یسطح ب

 یبرا یعمده ا زیمخاطر ه آم یامدهایاست و پ شیپردرآمد در حال افزا

 مردم در سراسر جهان دارد که عبارتند از :  یسلامت عموم

 ابت،ید ،یـ عروق یقلب یهایماریدار مانند ب ریرواگیغ یهایماریب وعیش

قند خون،  شیفشار خون بالا، افزا لیعوامل خطرساز از قب گریسرطان و د

تا  ۲۱حدود  یجسمان یتحرک ی. برآورد شده است که ب یو چاق ناضافه وز

 و حدود  ابتی٪عامل د ۲۷و روده بزرگ، ٪عامل سرطان پستان  ۲۵

 .باشدیقلب م کیسکمیا یهایماری٪عامل ب 30
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 ندیکه درد ناخوشا یحال، افراد نی. با استین یحرکت یدرد عوارض عمده ب

 شوند.  یکم تحرک م ایتحرک  یدارند اغلب ب

 یم دهید یدر افراد زین نجایاز عوارض ذکر شده در ا یاریبس ن،یبنابرا

 تحرک شده اند.  یدرد ب جهیشودکه در نت

 دوم است. لیمشکل است و درد دل یعلت اصل یتحرک یب
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 اول سرطان پستان فصل 

 نوعی از سرطان است که از پستان آغاز  سرطان پستان یا سرطان سینه

می شود. سرطان هنگامی آغاز می شود که رشد سلول ها از کنترل 

 شود.  خارج

سلول های سرطانی پستان معمولاً توموری را تشکیل می دهند که معمولاً به 

 .واسطه اشعه ایکس دیده می شود یا به صورت توده احساس می شود

 آغاز شود. نهیمختلف س یتواند از بخش ها یسرطان م نیا

 

 یبه نوک پستان شروع م ریحمل ش یپستان از مجار یسرطان ها اغلب

 شود. یداکتال گفته م ای ییشوند که به آنها سرطان مجرا

 ایشوند که سرطان لوبلار  یآغاز م ریکننده ش دیاز آنها از غدد تول یبرخ

 شود. یم دهینام یتهاجم

 ای لودسیف یهمانند تومورها زیسرطان پستان ناز  یگرید انواع

 .ستندین جیرا ادیز وسارکوم،یآنژ
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 نیشوند. ا یپستان آغاز م گرید یاز سرطان ها در بافت ها یمحدود تعداد

شوند و در واقع به عنوان سرطان  یم دهیلنفوم نام ایسرطان ها سارکوم 

 شوند. یپستان تصور نم

و بالا رفتن  یزنان و بروز چاق یکم تحرک ،ییایمیاسترس استفاده از مواد ش

 .شودیزنان م نیدر ب نهیبروز سرطان س شیکلسترول خون باعث افزا

خطر سرطان  شیبه وضوح با افزا و کم تحرکی  یداشتن وزن اضافه و چاق

 کینزد نیکه در سن یمثبت در زنان یهورمون رندهیاز نوع گ ژهیپستان به و

 ارتباط دارد.  برندیبه سر م یائسگیبه 

که در زمان  یاز آن در افراد یناش ریمرگ و م ایخطر عود سرطان پستان 

است. کاهش  شتریبا افراد لاغر، ب سهیچاق هستند، در مقا یماریب صیتشخ

 مرتبط است. یائسگین پس از وزن با کاهش خطر ابتلا به سرطان پستا
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 دوم چاقی فصل 

  ریکه بر اندام افراد تاث نیاست که علاوه بر ا یاز معضلات یکی یچاق

از  یکی یدر شخص شود. کم تحرک ییها یماریتواند سبب ب یگذارد م یم

 است.  یعلل چاق

و  ختهیتواند به مرور زمان اندام شما را  به هم ر یم یو کم تحرک یچاق

 در شما شود.  یمختلف یماریموجب ب

ندارند اما  یا اندام چاق خود مشکلبرند و ب یلذت م یچاق نیافراد از ا یبرخ

 مساله دارند. نیاز ا یادیز اریبس تیو شکا هیگلا یعده ا

که  دیبشو زین یگرید یها یماریدچار ب یچاق یماریممکن است در اثر ب شما

توانند سبب مرگ شما شوند.  یخطرناک بوده و م اریشما بس یسلامت یبرا

 ییها  یماریتواند موجب ب یاست که م یکم تحرک یعامل چاق نیبزرگ تر

 شود.
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است. وزن بدن  یو عروق یقلب یهایماریب یاز عوارض چاق گرید یکی

 دارد. یو عروق یقلب یهایماریبا ب یمیارتباط مستق

 د،یریسیگل ی، ترLDLبدن، سطح فشار خون، کلسترول،  BMIبا بالا رفتن  

خطر ابتلا به عوارض، درمجموع  نی. ارودیبالاتر م زیقند خون و التهاب ن

 .دهندیم شیرا افزا یعروق و یقلب یهایماریب

ها بالاتر از حد نرمال آن یکه شاخص توده بدن یاند افرادنشان داده مطالعات

قرار  یو عروق یقلب یهایماریدر معرض خطر ب نیریاز سا شتریاست، ب

 ۵۰تا  ییتنهاکلسترول به شیفشارخون و افزا شیدارند. دو عارضه افزا

 شیافزا یرا در افراد مبتلا به چاق یو عروق یقلب یهایماریدرصد خطر ب

 .دهندیم
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 سوم فشار خونصل ف

امروز است که  ینیمدرن و ماش یایدر دن یاز مختصات زندگ یکی یکم تحرک

از جمله فشار خون بالا،  ،یمتعدد یها یماریساز ابتلا به ب نهیتواند زم یم

 شود. 

فشارخون  شیمانند افزا کیمتابول یها یماریخصوصا در  جامعه ما که ب

 است .  یشهر یزندگ یها یماریب نیتر عیجزء شا

 ریخون و سا یاز پرفشار یریشگیسالم و پ یداشتن زندگ یهمه ما برا

 .میارد ازین یها به تحرک کاف یماریب

 ادهیمنظم و متوسط مثل پ یبدن تیفعال کی یدهند که حت ینشان م مطالعات

 دهد،  شیضربان قلب و تنفس را افزا یکه کم یرو

تواند خطر  یساده م یرو ادهیپ نیکند. هم یم تیسالم کفا یداشتن زندگ یبرا

کاهش  یرا به طور محسوس یو مغز یقلب یبروز فشار خون و سکته ها

 دهد. 
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و  یشده است که با هدف تندرست یسازمانده یبدن تیفعال یاما ورزش، نوع

شده  یزیبرنامه ر ایو به صورت حرکات منظم، مکرر و  یتناسب بدن ای

 . ردیپذ یصورت م

ابتلا به فشارخون بالا  یکه سابقه خانوادگ یدر مورد کسان یشده که حت دهید

 نیسنفشارخون در  شیانع از افزاتواند م یم یورزش یها تیدارند فعال

 در آنها شود. یانسالیم

با شدت متوسط و  یورزش تیتوان از پرداختن به فعال یرا م دهیفا نیشتریب 

 ییبه صورت منظم، حداقل پنج بار در هفته، حاصل کرد. در هر صورت، آشنا

از ابتلا به فشار  یریشگیتواند به پ یم یغلبه بر کم تحرک یبا راهکارها

و  شرفتیاز پ د،یبه آن مبتلا شده باش هک یخون بالا کمک کند و در صورت

 .دینما یریآن جلوگ دیتشد
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 چهارم پوکی استخوانفصل 

کند.  یم رییتغ تیبه لحاظ کم یاستخوان یاستخوان بافت ها یدر واقع در پوک

مواقع بر اثر تحمل وزن  یگاه یوحت یاستخوان به راحت طیشرا نیدر ا

در قسمت  شتریها ب یشکستگ نیشود که ا یخود شکسته م یشخص به خود

 کند. یمچ دست، ران و ستون مهره ها بروز م یها

خود اطلاع  یماریاستخوان باشد بدون آن که از ب یاست فرد دچار پوک ممکن

 یماریب» ایو « خاموش یماریب»استخوان  یعلت پوک نیداشته باشد به هم

 شود. یم دهینام« سر و صدا یب

 نیشود که ا یاستخوان ، علائم آن به ندرت ظاهر م یپوک هیمراحل اول در

شدن استخوان  فیکند. اما به محض ضع یرا دشوار م یماریب صیامر تشخ

شود.  یقد ظاهر م یقوز پشت و به مرور زمان کوتاه د،یشد یها کمردردها

هر  ،توان به سه موضوع ارتباط داد اول بالا رفتن سن یرا ماستخوان  یپوک

 تراکم استخوان خاص دارد. یدر هر سن یانسان
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 یعیتراکم استخوان طب ،یائسگیپس از  یپس از سن بلوغ تاچند سال معمولا

که فرد دچار مشکل شده باشد.  نیباشد مگر ا یدرصد م ۹۰است و تا حدود

درصد باشد  ۹۰ساله کمتر از  ۸۰ ای ۷۰فرد  یاگر تراکم استخوان نیبنابرا

 نیب دیبا هدرصد برسد بلک ۷۰به  دیتراکم نبا نیاما ا ستین یعیرطبیچندان غ

 بماند. یدرصد باق ۹۵تا  ۸۰

 ۹۵ یبالا دیسال با ۶۰سال و کمتر از  ۲۰ یتراکم استخوان جوانان بالا اما

و فسفر وجود  میلساز املاح ک ییدرصد باشد. پدر واقع در استخوان بلورها

و آب هستند و در استخوان به  میاز فسفر، کلس یبیبلورها ترک نیدارد. ا

 در « پک»و به شکل  رندیگ یهم قرار م یصورت متراکم و فشرده رو

 .ندیآ یم

 

 لیتوان به آن پرداخت، مسئله جنس است. زنان به دل یکه م یبعد موضوع

ستروژن و پروژسترون ا یآن ها به هورمون ها یکه استخوان ساز نیا

 هیوابسته است تراکم استخوان متفاوت از مردان دارند اگر ما ورزش و تغذ

 ادرصد ر ۹۰توانند تراکم  یهم م یائسگی، زنان پس از  میدرست داشته باش

 حفظ کنند. یسالگ ۸۰تا سن 
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تراکم استخوان  یائسگیتوجه نشود، در دوران  هیاگر به ورزش و تغذ اما

 استخوان ها  یدرصد برسد که باعث شکنندگ ۷۵ ای ۸۰ممکن است به 

  ایعامل سن را هم در تراکم استخوان در نظر گرفت  دیبا نیشود بنابرا یم

تا بدن بتواند  ردیبدن قرار گ اریدر اخت یکاف میو کلس ییمنابع غذا دیبا

 ر،یاز جمله ش می( بسازد منابع کلستیآپات یدروکسی)ه یاستخوان یبلورها

است. البته پودر  دیمف ایمصرف دانه سو ایو ماست و  یمعمول ریماست، پن

 ایندارد سو یچندان ییارزش غذا زند،یر یم یکه در ماکارون ایسو ایو  ایسو

 تفت داده باشد. ایبه صورت دانه خام و  دیبا
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 پنجم کم تحرکی و  افسردگیفصل 

در  نیباشد، همچن رگذاریتاث یو روان یروح تیبر وضع تواندیکاهش تحرک م

 دارد. یینقش بسزا یو افسردگ زهیکاهش انگ ،یافت انرژ

است؛ در گذشته  یرو به فزون یکم تحرک لیبه دل یدر زنان امروز یافسردگ

 ینیکارها ماش شتریامروزه ب یدادند ول یزنان همه کارها را با دست انجام م

 شود. یانجام م

 یبدن تیکه فعال یبدن است و کسان یپاکساز یبرا یخود عامل یتحرک بدن

از  یاریشود که خود عامل بروز بس یمبتلا م بوستیبه  شتریدارند ب یکم

 هاست یماریب

و در سطح خرد تر،افراد  تیجمع تیاست که در سطح کلان،کل ی،آفتیکم تحرک

زنند را  یسر باز م یورزش تیاز انجام فعال یلیکه بنا بر دلا ییو گروه ها

 کند. یگرفتار م
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جوان  تیشود که جمع یم دیتشد یزمان بیآس نیا یدهایمخاطرات و تهد

 .تسیآن قائل ن یبرا یو ضرورت چندن تیز،اهمیجامعه ن

 

 از جامعه جوان کشور  ییکه متوجه بخش ها یاز کم تحرک یبه واقع،برخ

جستجو  یبدن تیبه فعال یلیم یو ب ی،روزمرگیدر افسردگ دیشود را با یم

 کرد.
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 ششم سرطان کولون فصل 

 ییغذا میسال، رژ 50 یعوامل خطر سرطان روده بزرگ شامل سن بالا

و  گاریو مصرف س تحرکیب یزندگ زیو ن یو چاق ابتید بر،یپرچرب و کم ف

 الکل است.

که حدود  شودیم دهیروده بزرگ شامل دو بخش است، بخش اول کولون نام

 یسانت 15 -25دوم راست روده است که حدود متر است و بخش  یسانت 180

 متر است.

درون  یسرطان یهاسرطان که در آن سلول یسرطان روده بزرگ را نوع

اما  ابدی-یبروز م یدر هر سن یماریب نیا کنند،یم ریبافت روده شروع به تکث

 است. شتریسال ب 50 یبروز آن در سن بالا زانیم

است،  ریپذداده شود، درمان صیتشخ هیکه در مراحل اول یزمان  یماریب نیا

 ندارد. یعلامت گونه-چیمراحل ه نیآن در ا صیتوجه داشت که تشخ دیبا

 ییغذا میسال، رژ 50 یعوامل خطر سرطان روده بزرگ که شامل سن بالا

است، ادامه داد: سابقه  یو چاق ابتید  وه،یو کم م بریفپرچرب و کم 

روده بزرگ و سبک  پیکه ابتدا به سرطان روده بزرگ و پول یخانوادگ
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 یماریب نیگر عوامل خطر ایو الکل از د دنیکش گاریس زیو ن تحرکیب یزندگ

 است.

در عادات اجابت مزاج از جمله  رییعلائم سرطان روده بزرگ معمولا با تغ

خون در مدفوع  ایمقعد  یزیدر قوام مدفوع و خونر رییتغ ای بوستی ایاسهال 

 .شودینشان داده م

و کاهش  یخستگ ایو نفخ و درد، ضعف  یمداوم شکم مانند گرفتگ یناراحت

 نوع سرطان باشد. نیاز علائم ا تواندیم لیدلیوزن ب

 30ورزش کردن حداقل به مدت  گار،یاز مصرف الکل، عدم مصرف س زیپره

 نیاز ا یریشگیپ یتناسب اندام برا زیسالم و ن ییو داشتن برنامه غذا قهیدق

 لازم است. یماریب
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 هفتم دیابتفصل 

و تحرک، سابقه  یجسم تیسال، کمبود فعال ۴۰از  شیسن ب ،یاسترس، چاق

و  یباردار ،یو مواد قند ی، چرب دراتیکربوه ادیدر خانواده، مصرف ز ابتید

نوع دوم  ابتید یماریبوجود آمدن ب داروها مانند کورتون در یمصرف برخ

 دارند. ریتاث

و  یپرنوش ،یپرخور جیعلامت را ۳برسد  ۲۵۰ یال ۱۸۰ یقند خون به بالا

 یعلائم توجه نم نیو چون معمولا به ا دیآیدر فرد به وجود م یپر ادرار

 کند. یاست بروز م ابتیکه در واقع عوارض د میعلا ریسا جهیشود در نت

تهوع و استفراغ،  ،یجیو گ یحس یکاهش وزن بدون علت مشخص، گزگز، ب

لرزش دست  ،یگرسنگ ،یاحساس خستگ ،یینایدر ب یناگهان رییتغ ای دید یتار

عفونت  ای ابندی یم میترم ریکه د ییو خارش پوست و زخم ها یو پا، خشک

 است. ابتیاز عوارض مهم د دیشد

شود. در افراد  یم دییقند خون تا شیبا دو بار آزما ابتید یقطع صیتشخ

و در  تریل یگرم در دس یلیم ۱۲۶از  شیمعمولا قند خون ناشتا ب یابتید

 است. تریل یگرم در دس یلیم ۲۰۰از  شتریناشتا ب ریغ شیصورت انجام آزما
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عوامل  یول ستندیکاملا واضح ن یمارینوع اول عوامل مسبب ب ابتیدر د

و به  یمنیو حالات خود ا یروسیو یهایماریب یسابقه ابتلا به برخ ،یطیمح

 موثر است. کینوع دوم عامل ژنت ابتیکمتر از د زانیم

و تحرک، سابقه  یجسم تیسال، کمبود فعال ۴۰از  شیسن ب ،یاسترس، چاق

و  یباردار ،یو مواد قند ی، چرب دراتیکربوه ادیدر خانواده، مصرف ز ابتید

نوع دوم  ابتید یماریداروها مانند کورتون در بوجود آمدن ب یمصرف برخ

 دارند. ریتاث

 

 

 

 

 

 

 

 

 

www.takbook.com



 یعوارض عمده کم تحرک
3
7 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

www.takbook.com



 یعوارض عمده کم تحرک
3
8 

 

References 

 "Diabetes Blue Circle Symbol". International Diabetes 

Federation. 17 March 2006. Archived from the original on 5 

August 2007. 

 "Diabetes Fact sheet N°312". WHO. October 2013. 

Archived from the original on 26 August 2013. Retrieved 25 

March 2014. 

 Kitabchi AE, Umpierrez GE, Miles JM, Fisher JN (July 2009). 

"Hyperglycemic crises in adult patients with diabetes". 

Diabetes Care. 32 (7): 1335–1343. doi:10.2337/dc09-9032. 

PMC 2699725. PMID 19564476. 

 Krishnasamy S, Abell TL (July 2018). "Diabetic 

Gastroparesis: Principles and Current Trends in 

Management". Diabetes Therapy. 9 (Suppl 1): 1–42. 

doi:10.1007/s13300-018-0454-9. PMC 6028327. PMID 

29934758. 

 Saedi E, Gheini MR, Faiz F, Arami MA (September 2016). 

"Diabetes mellitus and cognitive impairments". World 

www.takbook.com



 یعوارض عمده کم تحرک
3
9 

 

Journal of Diabetes. 7 (17): 412–422. 

doi:10.4239/wjd.v7.i17.412. PMC 5027005. PMID 27660698. 

 Chiang JL, Kirkman MS, Laffel LM, Peters AL (July 2014). 

"Type 1 diabetes through the life span: a position statement 

of the American Diabetes Association". Diabetes Care. 37 

(7): 2034–2054. doi:10.2337/dc14-1140. PMC 5865481. 

PMID 24935775. 

 "Causes of Diabetes". National Institute of Diabetes and 

Digestive and Kidney Diseases. June 2014. Archived from 

the original on 2 February 2016. Retrieved 10 February 2016 

 

 

 

 

 

 

 

 

www.takbook.com



 یعوارض عمده کم تحرک
4
0 

 

 

 هشتم نقرسفصل 

 

 یشدگتورم و خشک د،یاست که باعث درد شد عینوع آرتروز شا کینقرس 

. گذاردیمعمولاً بر مفصل انگشت شست پا اثر م یماریب نی. اشودیمفصل م

 و به مرور زمان برطرف افتدیاتفاق م یحمله نقرس به سرعت و ناگهان

 . کندیوارد م بیبه مفصل متورم آس یو به آرام شودیم

 یهایماریو ب یعروق یقلب یهایماریب وعیش شیبا افزا نینقرس همچن

 دردناک است.  اریارتباط داشته و بس یکیمتابول

که مردان،  نیدر مردان است و با ا ینوع آرتروز التهاب نیترعیشا یماریب نیا

به  یائسگیپس از  زیکه زنان ن نیاحتمال ا شوندیم یماریب نیدچار ا شتریب

 است. ادینقرس مبتلا شوند ز

 جادیا یسمیپراوریها ایدر خون  کیاور دیاس زانیبالا بودن م لینقرس به دل

 . شودیم

آن در  ادیز ریکه مقاد ییایمیماده ش کی – نیپور هیتجز لیبه دل کیاور دیاس

 دیدر بدن تول -شودیم افتی ییایدر یمانند گوشت، مرغ و غذاها ییغذاها

 . شودیم
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ادرار از  لهیبه وس هاهیکل قیطر ازدر خون حل شده و  کیاور دیمعمولاً اس

از  یمقدار کاف ایشود  دیتول کیاور دیاس یادی. اگر مقدار زشودیبدن خارج م

التهاب  جهیو در نت شودیم شکلیسوزن یهاستالیآن دفع شود باعث تجمع کر

 .شودیم جادیو درد در مفاصل و اطراف مفاصل ا

 هم در بروز نقرس نقش عمده دارد  تحرکیکم 

باعث فعل و  رایز دهدیم شیاضافه وزن، احتمال ابتلا به نقرس را افزا

به  کیاور دیاس دیتول زانیم شیافزا جهیدر بدن و در نت شتریانفعالات ب

 .شودیم کیماده زائد متابول کیعنوان 
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