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Background: Mental health problems, including Depression and Anxiety and other 
mental disorders, will be one of the major problems of human societies in the coming 
years. One of the ways to prevent and promote mental health is to use yoga exercises. The 
Aim of this study was to investigate the effect of yoga on mental health of women referred 
to Yoga centers in Tehran. 
Materials and Methods: This research is a quasi-experimental study that was performed 
on 100 women referred to yoga training centers in Tehran. Participants were recruited 
from 20 centers of Yoga teaching in Tehran with convenient sampling .  The data 
gathering tool was a questionnaire that was put at before and one month after training of 
Hata yoga. 
Results: The results that obtained from analyzing data show that the mean scores of areas 
of physical symptoms and social dysfunction increased significantly a month after the 
training of yoga exercises. Also, the mean scores of depression and anxiety and sleep 
disorders were significantly decreased, and as a result, the average of general health after 
education was significantly increased. 
Conclusion: The eight-session of Yoga after one month may be effective in improving the 
mental health of women participating in the study. 
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   كننده مراجعه زنان روان سلامت بر يوگا هاتا تأثير بررسي
 تهران شهر يوگا آموزش مراكز به

  
  

  1/3/97:پذيرش تاريخ ؛19/9/96مقاله؛  دريافت تاريخ

 مشـكلات  بزرگترين از يكي رواني اختلالات ديگر و اضطراب و افسردگي جمله از روان سلامت مشكلات :فهد و نهيزم
 مـي  يوگا تمرينات از استفادهو ارتقاي سلامت روان  پيشگيري راههاي از يكي. بود خواهد آينده هاي سال در بشري جوامع
 .است تهران شهر يوگا آموزشي مراكز به كننده مراجعه زنان روان سلامت بر يوگا تاثير بررسـي پژوهش اين از هدف. باشد

 يوگا آموزشي مراكز به كننده مراجعه زنان از نفر 100 روي بر كه است تجربي نيمه مطالعه يك پژوهش اين :يبررس روش
 گيـري  نمونه روش با ها نمونه. گرديدند تعيين دسترس در گيري نمونه ازروش استفاده با ها نمونه. گرديد اجرا تهران شهر
 ابتـداي  در كـه . بـود  پرسشنامه ها داده گردآوري ابزار. گرديدند انتخاب تهران شهر يوگا آموزش مختلف مراكز از اي طبقه

 .شد داده قرار كنندگان شركت اختيار در آموزش از پس ماه يك و آموزش

 آمـوزش  از بعـد  مـاه  يـك  اجتمـاعي  وكـاركرد  جسماني علائم  هاي حيطه نمرات ميانگين كه دهد مي نشان نتايج :اه افتهي
 افسردگي علايم حيطه نمرات ميانگين همچنين. است يافته افزايش داري معني صورت به آن از قبل به نسبت يوگا تمرينات

 از بعد عمومي سلامت كل ميانگين نتيجه در و است يافته كاهش داري معني صورت به خواب اختلال و اضطراب علايم و
 .است يافته افزايش داري معني صورت به آموزش

 مطالعـه  در كننـده  شـركت  زنـان  روان سـلامت  يارتقـا  دهنده نشان ماه يك از پس يوگا اي جلسه 8 آموزش :رييگ جهينت
 .گرديد

  
  عمومي سلامت تهران، زنان، روان، سلامت يوگا، هاتا يوگا، :دييكل كلمات
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  مقدمه
 ديگر و اضطراب و افسردگي جمله از روان سلامت مشكلات

 هاي سال در بشري جوامع مشكلات بزرگترين رواني اختلالات
 كه است كرده بيني پيش بهداشت جهاني سازمان. بود خواهد آينده

 سال در كننده ناتوان و شايع بيماري دومين عنوان به  افسردگي
 زندگي دوره طول در اضطرابي اختلالات شيوع 1.بود خواهد 2020

 روي بر رواني اختلالات 3و2.است شده گزارش درصد 20 تا 15
 اختلال باعث و گذارد مي تاثير فرد رفتار كنترل و احساس شناخت،

  .گردد مي اجتماع و خانواده در فرد عملكرد در
 سازد مي قادر را مردم كه است فرايندي روان بهداشت ارتقاي

 -رواني عوامل. باشند داشته خود سلامتي بر بيشتري كنترل تا
 از اجتناب الكل، و سيگار مصرف عدم مناسب، تغذيه اجتماعي،
 تأثير سلامت يارتقا بر... و كافي ورزش جنسي، خطر پر رفتارهاي

 يوگا، مانند هايي روش كه  دهد مي نشان تحقيقات. دارند مثبت
 هاي هورمون كاهش در معنويت و آرامي تن سوزني، طب چي، تاي

 اپي نور و نفرين اپي كورتيزول،(افسردگي و استرس با مرتبط
 كه كند مي بيان مختلفي پژوهشگران نظريه 4.باشند مي موثر) نفرين
 ژني تركيب و عروق و قلب و عصبي سيستم طريق از يوگا تاثير

 فعاليت افزايش باعث واگ عصب تحريك.گردد مي اعمال
 فعاليت افزايش همچنين و اتونوميك عصبي سيستم پاراسيمپاتيك

. 5شود مي مغز در) عصبي دهنده انتقال( اسيد آمينوبوتريك گاما
 اعصاب سيستم كاري كم يوگا تمرينات كه است اين بر فرض

 تحريك طريق از بخشي را اسيد آمينوبوتريك گاما و محيطي
 ايجاد فرايند بار كاهش طريق را از ديگر بخشي و واگ اعصاب
 اصلاح شود مي علايم تسكين باعث كه) آلواستاتيك( دروني ثبات
 درد و  سانحه از پس استرس اختلال صرع، افسردگي،. 5كند مي

 عوامل  به اختلالات اين گردند، مي ايجاد استرس تأثير تحت مزمن،
 مثبت پاسخ دهند، مي افزايش را گابا سيستم فعاليت كه دارويي
 نشان پاسخ يوگا بر مبتني مداخلات به كه همانطور اند داده نشان
  6و  5. دهند مي

 سالهاي مقالات بررسي به كه سيستماتيك مرور مطالعه در
 يوگا ثيرأت با ارتباط در مقاله 30 تعداد بود پرداخته 2014 الي 2002

 اختلالات اساسي، افسردگي مانند روان سلامت اختلالات بر

 گرفت قرار بررسي مورد اختلالات ديگر و اسكيزوفرني اضطرابي،
 بر يوگا اثر به مربوط داري معني بيشترين كه داد نشان نتايج كه

 نيز ديگر مطالعات 7 .است بوده افسردگي درمان و روان سلامت
 متوسط تا خفيف افسردگي درمان در تواند مي يوگا كه نمودند بيان
 افسردگي درمان در مچنينه 8 .گردد محسوب درمان يك عنوان به

 و9است شده گزارش اي حلقه سه داروهاي با برابر يوگا تاثير اساسي
 از بيشتر افسردگي ضد داروهاي و يوگا همزمان استفاده اثربخشي
  10.باشد مي تنهايي به افسردگي ضد داروهاي مصرف
 در ساله هزار 5 قدمتي با علوم ترين كهن از يكي عنوان به يوگا

 استقبال مورد و گسترش حال در همچنان امروز تكنولوژي عصر
 و تن اركان هماهنگي و تعادل و رواني آرامش يوگا است عموم
 كارآزمايي يك در اين، بر علاوه .7نمايد مي تامين را انسان روان

 لنفوم، به مبتلا بيمار 39 در يوگا مداخله اثرات روي بر تصادفي
 با مقايسه در يوگا گروه در كنندگان شركت كه دريافتند محققان
 قابل ميزان به خواب اختلالات ، كنترل گروه در كنندگان شركت
 طول سريعتر، خواب زمان بهتر، ذهني زندگي كيفيت كمتر، توجهي
 كمتر پيگيري طول در خواب داروهاي مصرف و بيشتر خواب دوره
 ماه 6 از پس كه دريافتند تحقيقاتي گروه ديگر، مطالعه يك در 11بود

 افسردگي و روزانه عملكرد اختلال خواب، زمان يوگا، منظم ورزش
 كيفيت و يابد مي كاهش مختلف سنين در بزرگسال فرد  128

  12.يابد مي بهبود روان سلامت و جسم سلامت ادراك ذهني، خواب
 انجام يوگا هاي وضعيت يا آساناها كه هاتايوگا بخش در

 كشش حال در عضو روي بر تمركز در سعي كننده تمرين گيرد مي
 ها كشش و سازد مي ميسر را فكر تمركز هاي پايه اولين اين و دارد
 روي فيزيكي تمرينات اين و گيرد مي انجام ملايمت به و آرام كاملاً
 سازند مي فعال را آنها و گذارد مي اثر عصبي مراكز و عضلات ،غدد
  13.شود مي نشاط بدن سلامت باعث و

 مداخلات كه دهد مي نشان شده انجام سيستماتيك مرور نتايج
 بررسي مورد مختلف دوره طول و مختلف روشهاي با يوگا بر مبتني
 يوگا هاتا آموزش جلسه 8 با ما مطالعه اين در 15و14 .اند گرفته قرار
 تاثير تهران، شهر يوگا آموزش مراكز به كننده مراجعه زنان روي بر
 قرار بررسي مورد آنها روان سلامت بر بعد ماه يك را ها آموزش اين
  .دهيم مي

  



  تهران شهر يوگا آموزش مراكز به كننده مراجعه زنان روان سلامت بر يوگا هاتا تأثير بررسي  76
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  ها مواد و روش
 باشد مي بعد و قبل صورت به و تجربي نيمه نوع از مطالعه اين

 يوگا آموزش مراكز به كننده مراجعه زنان از نفر 100 روي بر كه
 در گيري نمونه ازروش استفاده با ها نمونه. گرديد اجرا تهران شهر

 در. گرديدند تعيين مطالعه جهت شرايط واجد افراد از دسترس
 گيري نمونه روش از استفاده با تهران شهر پژوهش ايـــــن
 مركز و غرب شرق، جنوب، ، شمال منطقه 5 به اي طبقه -تصادفي

 يوگا آموزش مركز يك طبقه، هر از و گرديد بندي تقســــيم
 ورود هاي معيار. گرديدند انتخاب نمونه 20 مركز هر از و انتخاب

 يوگاي آموزشي مراكز به كننده مراجعه زنان شامل مطالعه به
 حال در بار اولين براي كه سال 18-65 سني محدوده با شهرتهران
 خروج هاي معيار.بودند يوگا هاتا روش با مقدماتي مراحل آموزش

 داروهاي مصرف پزشكي، روان اختلالات به ابتلا شامل مطالعه از
 تيروئيد مثل روان بر موثر اي زمينه هاي بيماري به ابتلا پزشكي، روان
 هاي درمان ساير از مطالعه طول در ها نمونه چنانچه همچنين. بود

  .گرديدند مي خارج مطالعه از گرفتند مي بهره شناختي روان
 بخش دو از كه باشد مي پرســـــشنامه ها داده گردآوري ابزار
 و دموگرافيك اطلاعات به مربوط اول بخش كه است شده تشكيل
 پرسشنامه. بود (GHQ-28) عمومي سلامت پرسشنامه دوم بخش

 اعتبار روش از آن روايي جهت كه بود سوال 17 شامل دموگرافيك
 گويه متون بررسي از پس كه صورت بدين .گرديد استفاده محتوي

 اعمال از پس و گرفت قرار نظران صاحب از جمعي اختيار در در ها
 نمونه روان سلامت تعيين جهت. گرفت قرار استفاده مورد تغييرات

 استفاده سوالي 28 نسخه عمومي سلامت پرسشنامه از پژوهش هاي
 و شده ارائه) 1979( هيلر و گلدبرگ توسط پرسشنامه اين. گرديد
 اضطرابي، علائم جسماني، علائم( است فرعي مقياس 4 داراي
 مقياس هر) افسردگي علائم و اجتماعي كاركرد و خواب اختلال
 و هنجاريابي مورد ايران در پرسشنامه اين. باشد مي گويه 7 داراي
 1386 سال در همكاران و ابراهيمي. است گرفته قرار سنجي روان

 آلفاي و 90/0 پايايي ضريب و 78/0 را آن ملاكي روايي ضريب
  16. نمودند گزارش درصد 97/0 كرونباخ

  
  

  اجرا روش
 از اجازه كسب از پس پژوهش اين در ها داده گردآوري براي
 هفته چهار مدت به بار 2 اي هفته پژوهشگر ، مربوطه مراكز مديران

 را افراد نام ثبت هاي پرونده يافت، حضور پژوهش هاي محيط در
 نموده انتخاب را بودند لازم شرايط داراي كه افرادي و كرده مطالعه

 در آموزشي دوره از بعد ماه يك و قبل را ها پرسشنامه سپس و
 ساعته 2 جلسه 8 مدت به پژوهش هاي نمونه. داد قرار آنها دسترس

 يوگا آموزش تحت درهفته دوبار بصورت ماهه يك دوره طي در
 مطالعه در شركت نامه رضايت كنندگان شركت از. گرفتند قرار

 هر در خود خواست به كه گرديد يادآوري آنها به و شد گرفته
  .شوند خارج مطالعه از توانند مي مطالعه از مرحله

 تمرينات اول، دسته: بودند دسته سه شامل يوگا تمرينات
 وكشش پا انگشتان كردن خم: شامل كه باشد مي) آساناها( فيزيكي

 خم و زانو يك كردن خم زانو، كاسه انقباض پا، مچ چرخش پا،  مچ
 پروانه، تهيگاه، چرخش پروانه، نيم زانو، چرخش زانو، دو هر كردن
 خم دست، مچ چرخش دست، مچ كردن خم دست، كردن مشت
 وضعيت پا، ساق چرخش گردن، حركت شانه، چرخش آرنج، كردن
 قواي تاب و پيچ فقرات، ستون كلي پيچ آلاكلنگ، پا، ساق قفل

 سوسمار، وضيت قايقراني، دستي، آسياب فقرات، ستون محركه
 شير، وضعيت ،)نيلوفر( لوتوس نيم راحت، وضعيت ماهي، وضعيت
 شتر، وضعيت شتر، نيم وضعيت مار، حمله وضعيت گربه، وضعيت
. باشد مي خورشيد بر سلام و مثلث وضعيت خرما، درخت وضعيت

 كش دراز( جسد حالت با يوگا حركات شروع، براي هرجلسه در كه
 در. انجاميد مي طول به دقيقه15 مدت به كه گرديد شروع) پشت به
 سپس. شد مي كار ارادي تنفس و آگاهي ذهن روي مرحله اين

 به كش دراز حالت در آرام حركت چهار اجراي به كنندگان شركت
 ادامه در .شدند مي تشويق نظر مورد عضو روي ذهني تمركز همراه

 حالت حركت 4 و نشسته  حالت در حركت سه شيوه همان به
 و حركات روي ذهني تمركز با كه حركات اين. گرديد انجام ايستاده
 ماه يك. انجاميد طول به دقيقه 40 حدود گيرد مي صورت تنفس
 پژوهش واحدهاي اختيار در ها پرسشنامه آموزش دوره از پس
   .شد داده قرار

. باشد مي تنفسي تمرينات يوگا، كاربردي تمرينات از جز دومين
 شامل تنفسي تمرينات كه اند كرده توصيف تنفس كنترل را پراناياما
  .باشد مي زنبوري تنفس و آهنگري دم هيس، صداي با تنفس
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 روش دو به كه باشد مي مراقبه يا تعمق تمرينات، سوم دسته
 ياد فرد تمركزي تعمق. تفكري شيوه و تمركزي روش .گرديد انجام
 يا شي عيني، تصوير ، صدا مانترا، يك بر تمركز با چگونه گيرد مي
 به كه است تفكري تعمق نوع دومين بيافريند را تمركز نقطه يك

 است تنفس روي تمركز با آن شروع است معروف هم بينشي تعمق
 را هوشياري و تمركز تا كند مي تقويت را فكر تنفس بر توجه اين
 از اي دامنه به تنفس از را توجه فرد تجربه افزايش با بياورد همراه به

 زوجي t ازآزمون استفاده با ها داده انتها در. دهد مي تغيير اهداف
 قرار تحليل و تجزيه مورد 21 ورژن اس اس پي اس افزار نرم توسط
  .گرفت
 

  نتايج
 شركت مطالعه اين در تهران شهر ساكن زنان از نفر 110 تعداد

 از ندادند ادامه پايان تا را جلسات اينكه بعلت نفر 10 كه نمودند
 سن داراي زنان% 35 كه دهد مي نشان نتايج. گرديدند خارج مطالعه

 قرار سال 50 تا 40 سني محدوده در آنها% 30 و سال 40 تا 30 بين
 سطح داراي% 88 و شاغل% 9/60 و متاهل زنان% 58. دارند

 به حداقل آنها% 67 همچنين. باشند مي بالاتر و ديپلم تحصيلات
 انجام را روي پياده مانند ورزشي تمرينات هفته در بار دو صورت

  ).1جدول( دهند مي
 بعد نتايج است، شده داده نشان 2 جدول در كه طور همان
 يوگا تمرينات انجام از بــــعد و قــــبل عمومي، سلامت جسماني

 ميانگـــين كه دهد مي نشان زوج تي آزمون از اســــتفاده با
 هاي كلاس در ازشركت قبل پژوهش مورد هاي واحد بعدجــسماني

 بعد نمرات ميانگين كه درحالي است، بوده 68/14)18/4(يوگا
) 3/2(يوگا  هاي كلاس در شركت از بعد ماه يك جسماني

). T،001/0<P=29/8(باشد  مي دار معني تفاوت كه است بوده69/18
 تمرينات ازانجام بعد و قبل خواب و اضطراب اختلال بعد نتايج
 ميانگـــــين كه دهد مي نشـــان زوج تي آزمون از استفاده با يوگا

 قبل پژوهش مورد واحدهاي خواب اختلال و اضطراب بـعد نمرات
 كه درحالي است، بوده62/18) 08/3(يوگا  هاي كلاس در ازشركت
 در ازمشاركت بعد ماه يك واضطراب اختلال نمرات ميانگين
 دهنده نشان نتايج كه است بوده11/15) 12/4(يوگا هاي كلاس
  ).T،001/0<P=44/7(باشد مي اختلاف بودن دار معني تفاوت
  

  مشخصات دموگرافيك :1جدول 
  سن
30-18  26%  
40-31  35%  
50-41  31%  

  %8  50بيشتر از 
   وضعيت تاهل

  %58  متاهل
  %28  مجرد
  %10  مطلقه
  %4  بيوه

  اشتغال
  %60.9  شاغل

  %26.6  خانه دار
  % 5/12  بيكار

  تحصيلات
  %4  بي سواد
  %13  سيكل

  %50  ديپلم و فوق ديپلم
  %33  ليسانس و بالاتر

  فعاليت فيزيكي حداقل دو بار در هفته
  %67  ورزشكار

  %33  كندوزرش نمي 
  
  

 بعد و قبل عمومي، سلامت اجتماعي عملكرد در اختلال بعد نتايج
 كه دهد مي نشان زوج تي آزمون از استفاده با يوگا تمرينات انجام از

 واحدهاي اجتماعي عملكرد در اختلال بعد ميانگين ميان اختلاف
 بـــعد ماه يك و يوگا هاي كلاس در ازشركــت قبل پژوهش مورد
 افسردگي بعد نتايج). T، 001/0<P=025/8( باشد مي دار معني ازآن

 آزمون از استفاده با يوگا تمرينات ازانجام بعد و قبل عمومي سلامت
واحدهاي  افسردگي بعد نمرات  ميانگين كه هد مي نشان  زوج تي

 بوده،75/19) 3/3(يوگا  هاي كلاس در شركت از پژوهش قبل مورد
 در مشاركت از بعــــد افسردگي بعد نمرات ميانگــين كه درحالي
 دار معني تفاوت كه است شده47/17) 7/3( يوگا هاي كلاس

  ). T، 001/0<P=39/5( .باشد مي
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  ميانگين نمرات سلامت عمومي قبل و يك ماه بعد از آموزش :2جدول 
  داري سطح معني  T )انحراف معيار(ميانگين تعداد 

  بعد قبل
 p>001/0  29/8  19/73) 51/8( 16/60)08/13( 100  نمره كلي سلامت عمومي

 p>001/0  29/8  69/18)  3/2( 68/14) 18/4( 100  علايم جسماني

 p>001/0  02/8  13/16)8/2( 90/12)93/2( 100 علايم اختلال عملكرد اجتماعي

 p>001/0  44/7  11/15) 12/4( 62/18)08/3( 100 علايم اضطراب و اختلال خواب

 p>001/0  39/5  47/17)7/3( 75/19) 3/3( 100  علايم افسردگي

 

  
 ازانجام بعد و قبل روان، عمومــي سلامت كلي نتايج همچنين

 كه دهد مي نشان زوج تي ازآزمون استفاده با يوگا تـــمرينات
 از قبل پژوهش مورد هاي واحد عمومي سلامت نمرات ميانگين
 كه درحالي بوده، 16/60) 08/13( يوگا هاي كلاس در شركت

 از بعد ماه يك روان عمــــومي سلامــــت نمرات ميانــــگين
 نشان نتايج كه است شده 19/73) 51/8( يوگا هاي كلاس در شركت
  ).T،001/0<p=51/8(است  آن داري معني دهنده

  
  بحث
 زنـان  روان سـلامت  بر يوگا تاثير بررسـي هدف با پژوهش اين
   .گرديد انجام تهران شهر يوگا آموزش مراكز به كننده مراجعه

 4هر در عمومي سلامت نمرات ميانگين كه دهد مي نشان نتايج
 علايـم  اجتمـاعي،  عملكـرد  اخـتلال  علايـم  جسـماني،  علايـم  بعد

 از بعد ماه يك افسردگي اختلال علايم و خواب اختلال و اضطراب
 معنـي  تفـاوت  آموزش از قبل به نسبت يوگا هاتا آموزشي تمرينات

 همكـاران  و تاسـپينار  مطالعه، اين نتايج با همسو.  است داشته داري
 داد انجـام  ناتوان بزرگسالان روي بر 2014 سال در كه اي مطالعه در
 و خستگي زندگي، كيفيت تواند مي يوگا هاتا كه رسيد نتيجه اين به

 كـه  اي مطالعـه  در 17.دهد ارتقا كنندگان مشاركت در را بنفس اعتماد
 نشـان  نتـايج  دادند انجام ايران در 1390 سال در همكاران و نوريان

 و عمـومي  سـلامت  وضـعيت  بهبـود  باعـث  يوگـا  تمرينـات  كه داد
 18.شـد  اسـكلروزيس  مولتيپل به مبتلا بيماران در زندگي به احساس
 كه داد نشان ايران در 1391 سال در نيز همكاران و كمرزرين مطالعه

. 19 .گرديـد  زنـان  عمـومي  سلامت و آوري تاب افزايش باعث يوگا
 كارآزمـايي  صـورت  بـه  كه 2014 سال در همكاران و نيوهام مطالعه

 كـه  داد نشـان  نيـز  گرفـت  صـورت  بـاردار  زنـان  از نفر 51 روي بر
 در افسـردگي  و اضـطراب  كـاهش  باعث تولد از قبل يوگا تمرينات

 با مربيان از استفاده مطالعه اين قوت نقاط از 20. گردد مي باردار زنان
 از ديگـر  يكـي . باشد مي كنندگان شركت به يوگا آموزش در تجربه
 باشـد  مـي  كننـده  شركت نمونه حجم تعداد حاضر مطالعه قوت نقاط
 گـروه  بـدون  بعد و قبل صورت به مطالعه اين اينكه به توجه با ولي

 هـا  يافتـه  تعمـيم  جهـت  لازم تـوان  از لذا است گرديده انجام كنترل
 محسـوب  پـژوهش  اين هاي محدوديت جزء كه باشد نمي برخوردار

 كنتـرل  عـدم  پـژوهش،  ايـن  هـاي  محدوديت از ديگر يكي. گردد مي
. باشـد  مي كنندگان شركت روان سلامت بر تاثيرگذار محيطي عوامل
 كـه  داد نشان ژاپن در 2014 سال در همكاران و ايكاي مطالعه نتايج
 بيمـاران  آوري تـاب  در داري معني اختلاف باعث بود نتوانسته يوگاه
 و هـا  نمونـه  كـم  حجـم  بـه  توجه با كه 21 شود اسكيزوفرني به مبتلا

 برگـزار  هفتـه  در سـاعت  يـك  صورت به كه مداخله زمان همچنين
 مطاله در 2016 سال در وودز و شيفيلد. باشد مي توجيه قابل گرديد

 تـا  شده منتشر مقالات روي بر سيستماتيك مرور  صورت به كه اي
 باعـث  يوگـا  تمرينـات  كـه  داد نشـان  بود، گرديده انجام 2013 سال

 همچنين 15.است گرديده باردار زنان در افسردگي و اضطراب كاهش
 كـه  داد نشـان  برزيـل  در 2016 سـال  در همكـاران  و جورج مطالعه

 و قاعـدگي  علايـم  كـاهش  باعـث  يوگا هاتا اي جلسه 12 تمرينات
  22.است گرديده زنان در زندگي كيفيت افزايش
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  سپاسگزاري
 محترم ولئمس و كنندگان مشاركت كليه از وسيله بدين
 اين انجام در را ما كه يوگا آموزشي مراكز كليه و يوگا فدراسيون
   . دگرد مي قدرداني و تشكر نمودند ياري پژوهش
  

  تعارض منافع 
نويسندگان اظهار مي دارند كه هـيچ گونـه تعـارض منـافعي در     

  .انتشار نتايج اين مطالعه وجود نداشته است
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