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UPTURN is a new 5-year, £2.8m research programme funded by the National 
Institute for Health and Care Research. The study aims to help people with 
Chronic Obstructive Pulmonary Disease (COPD) take up, and therefore benefit 
from, Pulmonary Rehabilitation (PR). 

COPD is a common lung condition where air cannot get out of the lungs easily 
because the airflow is obstructed. In England around 80,000 people live with COPD, 
which causes breathlessness, a persistent cough, and wheezing. 

"PR is a treatment programme of exercise and education designed to help patients 
manage their symptoms and live well with the disease. We already know that PR 
leads to fewer admissions to hospital as well as a better quality of life for 90% of 
people who complete it." - Dr Jonathan Fuld 

Unfortunately, up to one third of COPD patients do not attend their initial PR 
assessment or fail to take up the programme, and therefore never get the benefit of 
the treatment. These are the issues UPTURN aims to address. 

Some ethnic minority groups have higher rates of COPD than others and low 
attendance at PR assessment. There can be many reasons for this. The UPTURN 
study will work with patients from the Bangladeshi and Black African & Caribbean 
communities, their families, and health care professionals to co-design a support 
package that will work for all but with the ability to be tailored to answer patients’ 
specific questions and concerns about PR. 

This support package, including personalised telephone advice with culturally 
sensitive information, will be tested in a clinical trial to find out if people receiving this 
support are more likely to take up and benefit from the PR programme compared to 
those who don’t. The support package will be delivered in local services across 
England by UPTURN’s charity partner Asthma and Lung UK. 

The UPTURN team comprises researchers around the UK, including the Universities 
of Cambridge, Leicester, York and Birmingham, Norwich Clinical Trials Unit, UCL 
and King’s College London. Patient and public contributors, including representatives 
from ethnic minority communities, are central to the research team. 

A key part of the programme will be building community relationships and focusing 
on what matters most to patients. The team will also work with community 
engagement researchers to help ensure that ethnic minority patients and carers are 
included in the study. 



“Many research interventions start with something that works for the majority 
of people, leaving minority groups behind or excluded. We will approach this 
differently by co-designing, from the start, with underserved communities who 
face the biggest challenges. This will create a support package that works for 
all. By taking this approach, UPTURN has the potential to provide health and 
wellbeing benefits, reduce health inequalities, while being good value for 
money for the NHS.” - Dr Jonathan Fuld 
 

 

UPTURN হল এক%ট নত)ন 5-বছেরর, £2.8m গেবষণা 23া4াম যা ন7াশনাল ইনি;%টউট ফর 
2হলথ অ7া@ 2কয়ার িরসাচD Eারা অথ Dািয়ত৷ অধ7য়েনর লH7 হল Iিনক অবJাক%টভ 
পালেমানাির িডNজজ (COPD) আIাQ ব7NRেদর সাহায7 করা, এবং 2সইজন7 পালেমানাির 
পুনব Dাসন (PR) 2থেক উপকৃত হওয়া। 

COPD এক#ট সাধারণ ফুসফুেসর অব0া 1যখােন বাতাস ফুসফুস 1থেক সহেজ 1বর হেত পাের না 
কারণ বায়ু;বাহ বাধা<= হয়। ইংলBােC ;ায় 80,000 মানুষ COPD িনেয় বাস কের, যার কারেণ 
HাসকI, Jমাগত কািশ এবং HাসকI হয়। 

পালেমানাির পুনব Mাসন হল বBায়াম এবং িশNার এক#ট িচিকত্সা 1;া<াম যা 1রাগীেদর তােদর 
লNণSিল পিরচালনা করেত এবং 1রােগর সােথ ভালভােব বাচঁেত সাহাযB করার জনB িডজাইন করা 
হেয়েছ। আমরা ইিতমেধBই জািন 1য পালেমানাির পুনব Mাসন হাসপাতােল কম ভিতMর পাশাপািশ এ#ট 
সYZ করা 90% 1লােকর জীবনযা[ার মান উZত কের। – Dr Jonathan Fuld 

দুভMাগBবশত, িসওিপিড 1রাগীেদর এক তৃতীয়াংশ পয M_ তােদর ;াথিমক PR মূলBায়েন উপি0ত হন না 
বা 1;া<াম#ট <হণ করেত বBথ M হন, এবং তাই কখনও িচিকত্সার সুিবধা পান না। এই সমসBাSিল 
UPTURN 1মাকােবলা করার লNB রােখ৷ 

িকছb  জািতগত সংখBালঘু 1গাdeর ফুসফুেসর 1রােগর হার অনBেদর তb লনায় 1বিশ এবং পালেমানাির 
পুনব Mাসন মূলBায়েন কম উপি0িত রেয়েছ। এর অেনক কারণ থাকেত পাের। UPTURN অধBয়ন#ট 
বাংলােদশী, আিfকান এবং কBািরিবয়ান সgদােয়র 1রাগীেদর, তােদর পিরবার এবং hা0Bেসবা 
1পশাদারেদর সােথ এক#ট সহায়তা পBােকজ সহ-িডজাইন করেত কাজ করেব যা 1রাগীেদর িনিদMI ;i 
এবং উেjেগর উkর 1দওয়ার জনB উপযুl করার Nমতা সহ সকেলর জনB কাজ করেব। পালেমানাির 
পুনব Mাসন সYেকM। 

সাংmৃিতকভােব সংেবদনশীল তথB সহ বBnlগতকৃত 1টিলেফান পরামশ M সহ এই সহায়তা পBােকজ#ট, 
যারা এই সমথ Mন <হণ কের না তােদর তb লনায় PR 1;া<াম <হণ করার এবং উপকৃত হওয়ার সoাবনা 
1বিশ িকনা তা খুেঁজ 1বর করার জনB এক#ট িpিনকাল qায়ােল পরীNা করা হেব। সমথ Mন পBােকজ 
এক#ট দাতবB সং0া jারা ইংলBাC জেুড় 0ানীয় পিরেষবাSিলেত িবতরণ করা হেব। (Asthma + Lung 
UK) 

UPTURN দল%ট যুRরােজ7র চারপােশর গেবষকেদর িনেয় গ%ঠত: University of Cambridge, 
University of Leicester, University of York, University of Birmingham, Norwich Clinical 
Trials Unit, UCL, Kingʼs College London। 

জািতগত সংখ*ালঘ ুস.দােয়র 3িতিনিধ সহ 7রাগী এবং জনসাধারেণর অবদানকারীরা 
গেবষণা দেলর 7ক?ীয় িবষয়। 



73াAােমর একCট মূল অংশ হ'ল স.দােয়র সHকI Jতির করা এবং 7রাগীেদর জন* 
সবেচেয় LMNপূণ I িবষয়Lিলর উপর 7ফাকাস করা। জািতগত সংখ*ালঘ ু7রাগী এবং 
পিরচয Iাকারীেদর গেবষণায় অSভU IV করা হেয়েছ তা িনXYত করেত দলCট স.দােয়র 
জিড়ত গেবষকেদর সােথও কাজ করেব। 

অেনক গেবষণা হ]ে^প এমন িকছU  িদেয় _M হয় যা সংখ*াগির` মানুেষর জন* কাজ 
কের, সংখ*ালঘ ু7গা`bLিলেক িপছেন 7ফেল বা বাদ 7দওয়া হয়। আমরা _M 7থেক, 
সুিবধাবXdত স.দােয়র সােথ যারা সবেচেয় বড় চ*ােলেeর মুেখামুিখ, সহ-িডজাইন কের 
এCটেক িভiভােব ব*বহার করব। এCট একCট সমথ Iন প*ােকজ Jতির করেব যা সবার জন* 
কাজ কের। এই পjা অবলkন করার মাধ*েম, UPTURN-এর lাm* ও সুmতার সুিবধা 3দান 
করার, lাm* Jবষম* কমােনার সnাবনা রেয়েছ, যখন NHS-এর জন* অেথ Iর জন* ভাল মূল* 
রেয়েছ। - Dr Jonathan Fuld 

 

UPTURN est un nouveau programme de recherche de 5ans, d’un montant de 2,8 millions de livres 
sterling, financé par le National Institute for Health and Care Research. L’étude vise à aider les 
personnes atteintes de bronchopneumopathie chronique obstructive (BPCO) à suivre une 
réadaptation pulmonaire (RP) et donc à en tirer profit. 

La BPCO est une maladie pulmonaire courante où l’air ne peut pas sortir facilement des poumons 
parce que le flux d’air est obstrué. En Angleterre, environ 80 000 personnes vivent avec la BPCO, qui 
provoque un essoufflement, une toux persistante et une respiration sifflante. 

« La RP est un traitement basé sur l’exercice et l’éducation conçu pour aider les patients à gérer 
leurs symptômes et à bien vivre avec la maladie. Nous savons déjà que la RP entraîne moins 
d’admissions à l’hôpital ainsi qu’une meilleure qualité de vie pour 90 % des personnes qui la 
terminent. » – Dr Jonathan Fuld 

Malheureusement, jusqu’à un tiers des patients atteints de BPCO ne se présentent pas à leur 
premier rendez-vous de RP ou ne suivent pas le programme, et ne bénéficient donc jamais des 
bienfaits du traitement. C’est à ce problème auquel UPTURN vise à répondre. 

Certains groupes ethniques minoritaires présentent des taux de BPCO plus élevés que d’autres et 
une plus faible participation à la RP. Il peut y avoir de nombreuses raisons à cela. L’étude UPTURN 
travaillera avec des patients des communautés bangladaise, noire africaine et caribéenne, leurs 
familles et des professionnels de la santé pour concevoir ensemble un programme de soutien qui 
fonctionnera pour tous, mais qui pourra être adapté pour répondre aux questions et aux inquiétudes 
spécifiques des patients concernant la RP. 

Ce programme de soutien, qui comprend des conseils téléphoniques personnalisés avec des 
informations culturellement adaptées, sera testé dans le cadre d’un essai clinique afin de déterminer 
si les personnes bénéficiant de ce soutien sont plus susceptibles de suivre et d’adhérer au 
programme de RP que celles qui n’en bénéficient pas. Le programme de soutien sera fourni dans les 
services de RP locaux à travers l’Angleterre par le partenaire caritatif d’UPTURN, Asthma and Lung 
UK. 



L’équipe UPTURN est composée de chercheurs de tout le Royaume-Uni, notamment des universités 
de Cambridge, Leicester, York et Birmingham, de l’unité d’essais clinique de Norwich, de l’University 
College London et du King’s College London. Les patients et les contributeurs publics, y compris les 
représentants des communautés ethniques minoritaires, sont au cœur de l’équipe de recherche. 

Un élément clé du programme consistera à établir des relations avec ces communautés et à se 
concentrer sur ce qui importe le plus pour les patients. L’équipe travaillera également avec des 
chercheurs spécialisés dans l’engagement communautaire pour veiller à ce que les patients et leurs 
aidants familiaux issus de minorités ethniques soient inclus dans l’étude. 

« De nombreuses interventions de recherche commencent par quelque chose qui fonctionne pour la 
majorité des gens, laissant de côté ou excluant les groupes minoritaires. Nous aborderons cette 
question différemment en élaborant, dès le départ, un concept commun avec les communautés mal 
desservies qui font face aux plus grands défis. Cela créera un programme de soutien qui 
fonctionnera pour tous. En adoptant cette approche, UPTURN a le potentiel d’apporter des 
avantages en matière de santé et de bien-être, de réduire les inégalités en matière de santé, tout en 
offrant un bon rapport qualité-prix pour le NHS. » – Dr Jonathan Fuld 

 

 

 


