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 7947تیر  سوم ی /هفته974 ی /شمارهمو شش  سال سی مجله دانشکده پزشکی اصفهان
 71/4/7931: چاپتاریخ  1/4/7931تاریخ پذیرش:  71/2/7931تاریخ دریافت: 

  

 نیتمربه دنبال  یسرم نیاندواستاتو  عامل رشد اندوتلیال عروقی برزیبا  زعفرانگلبرگ  یده مکمل ریثأت

 یکرونر عروق وندیپ مارانیب در هوازی شدید

 
 5، اسماعیل ارتگلی فراهانی4دستجانی فراهانی ، مجتبی3، خسرو میناوند2، بابک عدلی1حسین نیک ملکی

 
 

‌چکیده

دهی زعفران بر عامل رشدی اندوتلیال و اندوستاتین سرمی به دنبال تمرین شدت بالا در بیماران پیوند عروق  هدف از اجرای این پژوهش، بررسی تأثیر مکمل مقدمه:

 .کرونری بود

نفر از بیمارانی که حدود یک ماه از عملشان گذشته بود، انتخاب شدند و به  93تجربی و از نوع کاربردی بود. تعداد  شناسی نیمه پژوهش حاضر، از نظر روش ها: روش

ه استراحت غیر ثانی 71ده اوج توان و  درصد برون 733ثانیه فعالیت با  71ای ) دقیقه 73ها قرار گرفتند. گروه تناوبی شدید، در هر جلسه دو زمان  طور تصادفی در گروه
ناهار  ی گرم مکمل زعفران را بعد از وعده میلی 933ای( به فعالیت پرداخت و گروه مکمل، در کنار تمرین روزانه،   دقیقه 73دقیقه استراحت بین دو نوبت  4و  فعال

برای تعیین  Bonferroniو آزمون تعقیبی  ANOVAون گیری قرار گرفت. از آزم نشانگرهای آنژیوژنز مورد اندازه نامه، مصرف نمود. قبل و پس از اجرای شیوه
 .انجام شد P < 31/3های آماری در سطح  تحلیل ی اختلاف و تشخیص محل تفاوت استفاده شد. کلیه

داری در مقدار اندوستاتین  معنیداری در کسر تزریقی و کاهش  داری در مقدار عامل رشدی اندوتلیال، افزایش معنی اجرای تمرینات تناوبی، باعث افزایش معنی ها: یافته

 .(P < 31/3های تمرین و تمرین با مکمل نسبت به گروه شاهد شد ) در بین گروه

وژنز و در این مطالعه مشخص شد که تمرین تناوبی با افزایش عامل رشدی اندوتلیال و کاهش اندوستاتین، تمرین ایمن و مؤثری در بهبود عوامل آنژی گیری: نتیجه

 .باشد پس می عامل مهاری آنژیوژنز در بیماران قلبی پس از عمل بایسرکوبگر 

 تمرین تناوبی، عامل رشدی اندوتلیال، اندوستاتین، زعفران، بیماران قلبی واژگان کلیدی:

 
عامل  برزیبا  زعفرانگلبرگ  یده مکمل ریثأت .نیک ملکی حسین، عدلی بابک، میناوند خسرو، دستجانی فراهانی مجتبی، ارتگلی فراهانی اسماعیل ارجاع:

؛ 7931مجله دانشکده پزشکی اصفهان . یکرونر عروق وندیپ مارانیب در هوازی شدید نیتمربه دنبال  یسرم نیاندواستاتو  رشد اندوتلیال عروقی

96 (413 :)133-132 

 

 مقدمه

(قیکا قز ققCHDیارقققCoronary heart diseaseعرولا ق قق-بیماری قلبیا قق

(.قپیونا قق1یودق قترینقعبلقمرگقوقمیرقدیقجوزمعقزمرو  قبهقشمریقما ققشریع

باهقق(قCABGیارقققCoronary artery bypass surgery  قعارو قررونار قق

عرول قدیقآنقدستهقز قبیمریزنقشاریرنققق-منظویقبهیودقوضعیتقعمبکردقلبی 

یاارقشااودقرااهقمیااترقبااهقررقتکاا قعاارو قرروناارقققققرروناار قزنماار قماا ق

طویقرهقمشخصقزست،قبیماریزنقمیاترقققق(.قهمرنق2آتروزسکبرو یسقهستن ق 

آتروزساکبرو یس،ققق قبهقپیون قعرو قررونار قباهقعباتقدزیزقباودنق میناهققققق

توزن قلبیا ،قیو قماریر قققمم دقیزقدزین قوقبار قق قلا  قبرز قسکتهق ق مینه

مم دقزست.ققعرلیتقب ن قبهقعنوزنقت زخلقغیارققق قریر قز قسکتهقبرز قپیش

ریر قزولیهقوقیرنویهقز قبیمری قررونار قلبیا قموساو قققققدزیوی قبرز قپیش

هارقباهقویا هقققققز قطرق ،قمشخصقش هقزستقرهقمصرفقمکمالقق(.3 شودققم 

 مقاله پژوهشی
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زرسی زن قدزین قز قتخریبقغشارقوقآتروزساکبرو یسققققهری قرهقزیرقآنت قمکمل

ق(.4رنن ق قم قجبوریر 

خشا ققق ق عفرزنقزست.ق عفرزنقررلاهقق،هرقزرسی زنقیک قز قزینقآنت 

برش .قرروساین،قرروساتینقوقسارقرزنروقماوزدققققققهر ق عفرزنقم قرلق قش ه

 عفرزنقبهقعنوزنقمورقظ،قز قوزیدقآما نققق.(5 برشن ققمریرقزصب ق عفرزنقم 

پرزرسی زسایونققق قوقتع یلقرننا هققرن قهرقجبوریر قم قآسیبقبهقررومو  

ق(.6آی ق قزرسی زنقلو قبهقحسر قم قچرب قزستقوقی قآنت 

 قعرو قدیقزقرزدقبرلغقتوتقشارزی قپرتولوییا قخارظقنظیارققققققتوسعه

قیزیولوییا قنرشا قز قققدیربتقوقهمچنین،قدیقیون قتطربققبهقشرزی قخارظقق

شود.قزینققرزین ،قبهقطویقرب قتوتقرنتروقعوزمالققققعرلیتقب ن قمشره هقم 

هر(قلارزیقدزیدقراهققققهر(قوقآن وزسترتی ق مهریقرنن هقآن یوینی ق توری قرنن ه

دیقبینقعوزمالقمختبامقمتاربولیک قزیررابزیقبارقزیانققرزینا ،قعرمالقیشا قققققققققق

(قVEGFیارقققVascular endothelial growth factorزن وتبیروقعرول ق 

تارینقعوزمالقمهاریقرننا هققققققهرقوقزن وسترتینقز قمهامققترینقمورکقز قمهم

ق(.7هستن ق 

VEGF هاار ققتاارینقمیتااوینقیشاا  قمخصااوظقساابووقق،قلااو

ققVEGFق(.8ریبودزلتااونقزسااتق ق35-45زنا وتبیرو،قباارقو نقمولکاول ققق

قخااااااودقیعناااااا قق قز قطریااااااققزتصااااااروقبااااااهقریرناااااا ه

Vascular endothelial growth factor receptor-2ق VEGFR-2ق)

هر قزن وتبیروقوقدیقنهریتقتشکیلقعرو قج یا قققموجبقبقر،قتکثیرقسبوو

قسااااار  ققشاااااود.قزیااااانقزتصااااارو،قبرعااااا ققعاااااروققققمااااا 

.Nicotinamide adenine dinucleotide phosphate oxidaseق

 NADPHقهار ققجریکرهقزصب قتولی قیزدیکاروقآ زدقدیقسابووقق-زرسی ز (ق

هرقبارز قققشودقرهقزینقزرسی زنقوقبهقدنیروقآن،قتولی قزرسی زنقم ق-زن وتبیرو

ق(.قق9زن ق قضروی قVEGFده قپرسخقآن یوینی ققپیر 

بارقو نقمولکاول ققققXVIIIز قج زقش هقز قرارینقققزن وسترتین،قلطعه

شاود.قققریبودزلتونقزستقرهقز قطریاقققرزینا قپروتلولیتیا ققعاروقما قققققق22

بر دزیناا ر قز قیشاا قتومااویقوقآن یااوینزقدیققققتوزنااری قزن وسااترتینقدیق

توقیقرتقبهقطویقوسیعقیربتقش هقزستقراهقبارقبر دزینا ر قز قعمبکاردققققق

(.ق12شاودق ققهارقما قققهر قزن وتبیروقموجابقتولامقتیییررابزی قآنققققسبوو

وقزن وسترتینقط قشرزی قخرظقمرنن قبیماری قوقوی  قققVEGFسطوحق

هقبریسا قزیارقدوقناو ققققریرد.قیوزسا قوقهمکاریزن،قباققققتوتقتیییرقلرزیقم 

دیقمردزنقغیرقوی شاکریقققVEGFتمرینقهوز  قوقتنروب قش ی قبرقپرسخق

(.ق11دزی قبااینقدوقرااروهقمشااره هقنکردناا ق قپردزختناا قوقتفااروتقمعناا 

ده ق عفرزنقزنمر قررقتاهقزسات.قباهقققققمکملق قتوقیقرتقمختبف قدیق مینه

رزنقباهققده ق عفقیو قمکملق5،قپسقز قوقهمکریزنقنویشره عنوزنقنمونه،ق

 عفارزنقبارقد قققق قبارقعصاریهققق،زینقنتیمهقیسی ن قرهقرروسینقبارقد قبارلاقق

رنا قوقزیانقبا زنقمعنا قزساتقراهققققققققرار (قبرزبار قما ققققمیب ق52متوس ق 

عمبکردقبیشتر قنسیتقبهقرروسینقدیقرارهشقعوزمالقققق، عفرزنق قعصریه

ققق.(9 قزرسریش قدزیدقخطر ز قلبی قوقزقززیشققعرلیتقض 

عرول ق عفرزنقتوقیقرتقچنا  ققق-لبی دیقمویدقخوزظقمطبو ق

توزنقرفتقتمرینرتقوی شا قمختبامقزیارزتقققققصویتقررقتهقزست.قم 

عرولا قدزشاتهقزساتقوقز ققققق-سودمن  قدیقبهیودقوضعیتقبیمریزنقلبی 

زرسای زن قققزن قرهقمصرفقماوزدقآنتا قققطرق ،قتوقیقرتقپیشینقبیرنقررده

شود.قزینققم برع قبهیودقعمبکردقهوز  قوقهمچنین،قآن یوینزقبیمریزنق

آیارقق»توقیققبهقدنیروقآنقبودقرهقبهقدوقسارزوقزسرسا قپرساخقدها قراهقققققق

توزنا قققده ق عفارزنقما قققترریبقتیییرقتمرینقتنروب قش تقبرلاقوقمکمل

ترریابقزیانققق»وقهمچناین،قق«قعمبکردقهوز  قزینقبیمریزنقیزقزیتقرقده ؟

ق«.دوقمتغیرقچهقزیر قبرقیو قعوزملقآن یوینزقدزین ؟

ق

 ها روش

تمرب قوقز قنو قرریبرد قبود.قزینقمطرلعاه،قققرضرقبهقیو قنیمهتوقیققح

دیقلرلبقطرحقسهقرروه قشرملقرروهقتمارینقتناروب ،قراروهقتمارینققققق

آ ماونقوقققتنروب قباهقهمارزهقمکمالقوقراروهقشاره قبارقزی یارب قپایشقققققققق

ق قباود.قربیاهقققIR.SSRI.REC.1396.205آ مونقبرقرا قزخرلا ققققپس

م زخبهقوقدیقی قجبسهقزنمر قشا .ققهرقدیدوقنوبتقلیلقوقپسقز ققآ مون

آمااری قزیاانقپاا وهش،قبیمااریزنقپیوناا قعاارو قرروناار قوققق قجرمعااه

باهققق1396هر قآمری قزینقتوقیققشرملقبیمریزن قبودقرهقدیقساروقققنمونه

دیمارن قزمیررییارقزیزکقمرزجعاهقنماودهقوقعمالققققققق-بیمریسترنقآمو شا ق

هفتاهققق4پسق پیون قعرو قررونار (قزنمار قدزدهقبودنا قوقپاسقز ققققققبر 

بر توزن قلبیا قباهقزیانقمررازقققققق قزسترزحتقدیقخرنه،قبرز قزنمر قبرنرمه

بنا  قباهقصاویتقققققریر قدزوطبیرنهقوقتقسیمقمرزجعهقنمودهقبودن .قنمونه

قتصردق قزنمر قش .قزبتا زقبارقدزدنققرزخاوزنقشاررتقدزوطبیرناه،قتعا زدققققققق

قنفرقز قوزج ینقشرزی قبهقصویتقه قمن قزنتخر قش ن .قق32

 مارنقعمالققققربشتنقیا قمارهقز ققعیریتقز قبهقمطرلعهقویودققمعیری

آنا ینققمرننا ققن زشاتنقمعیریهار قخاروزقز قمطرلعاهققققققبیماریقوققجرزح 

قص ی قنرپری زی،قنریسری قلبی قجیارزنقنشا ه،قآنفاریرتولقلبیا قطا قققققق

یرقهرقروناهقموا ودیتققققهر قبطن قپیچی هقوقربشته،قآییتم ق قهفتهق4

هار قققهار قدزدهققنرماهققپرساشقق،سپسقبودن .قبرز قزنمر ققعرلیتقوی ش 

نرمهقبرقآراره قررمالقققققر قیضریتقشخص ،قسوزبققپزشک قوقوی ش قو

ق قزینقتوقیققدیقمو ودهقهرقدزدهقش .قبهقآ مودن زجرز قرریقق قز قنووه

قهر قآذیقترقبهمنقزنمر قررقت.ق مرن قبینقمره

قبهقصویتقتصردق قبهقطویقمسرو قوقهر قمویدقمطرلعهقرروهزقرزدق

مکمالقوقتمارینقتناروب قوققققراروهققتمرینقتنروب ،قرروهققسهقدی سرده(ق

ق قلارزیقررقتنا .قراروهقمکمال،قپاودیقخشا قشا هققققققققشره رروهققق ق

رار قدیقیو قدییرقاتقرردنا .قققققمیب ق322ربیرگق عفرزنق ییرقبهقمق زیق

آبردقزیزکقتهیهقش هققزینقپودی،قتوس قرروهقتوقیق قریرهرنقدزیوی قعب 

سوقروی(قباهقراروهقمکمالقدزدهقققققبودقوقتوس ققرد قغیرقز قموققق دو
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ش .قرروهقشره ،قزقرزد قبودن قرهقبرز قتمرینقوی ش قزعر قآماردر قق

نمودن ،قزمرقبنرقبرقزصووقتوقیققوقیضریتقشخص قدیقتمرینقوی شا قق

تمارینقباهقزتمار قیسای ،قققققق قشررتقنکردن قوقبع قز قدوقمرهقرهقبرنرماهق

دزختناا .قباارز قدسااتیرب قبااهقمززیاار قتماارینقبااهقتماارینقباار توزن قپرق

قسنم قشارملقلا ق لا قساناقساکرقبارقحسرسایتقققققققققهر قتنقریر قزن ز ه

ق قرار (قوقنمریاهققق122متر(،قو نق ترز و قساکرقبارقحسرسایتقققققمیب ق5

(قبارقزسارلققرماووقو نققققBMIیارقققBody mass indexب نق ق قتوده

قریر قش .ق ریبورر (قبرقممبویقل ق متر(قزن ز ه

قدهقتوزنقزوز،قزبت زقباهقمنظاویقرار قراردن،قزقارزدقققققققبرز قتعیینقبرون

وزتقیرر ق دن .قسپس،قمقرومتقزولیاهقبارقیو قققق22دلیقهقبرقتوزنقق12

وزتقزضرقهقشا .قمعیاریقتولامقآ ماونقققققق15وزتقتنظیمقوقهرقدلیقهقق62

قElectrocardiographyدزیقدیققوزمرناا ر قزیزد ،قنرهنمااری قمعناا قق

 ECGق ق(ق زقتقلطعهSTتارقیارقپرساخقغیارقطییعا ققققققمقمیب ق2بیشقز قق

قشریقخون(قبود.قتوزنقتمرینا قآخارینقمرحباهقز ققعرلیاتقباهقعناوزنققققققق

ق(قدیقنظرقررقتهقش .Peak power outputدهقزوزقتوزنق قبرون

ییاز قققدهقزوزقتاوزنقبرنرماهققق قتمرین قبرقزسرلقدیص قبرونقبرنرمه

توقیققدیقسهقمرحبهق قلیالقوقبرقرصابهقققق قش .قتمر قمتغیرهر قوزبسته

ریر قش ن .قز قهارقنفارققققسرعتقبع قز ققعرلیتقوی ش (قزن ز هق2وققبع 

سارعت(قز قوییا قققق12س قخونقدیقحرلتقنرشترق قس ق12دیقهرقنوبت،ق

هارقدیقشارزی قیکسارنق سارعتققققققریر قزن ز هق قبر وی قررقتهقش .قهمه

هاار قحاارو ققهاار قخااون قدیقلولااهقصاای (قزنماار قشاا .قنمونااهق12-8

Ethylenediaminetetraacetic acidق EDTAقلاارزیقررقااتقوقبااهق)

یرباتققق قدویقدیقدلیقهقبهقیو ق زویاهقق3222دلیقهقبرقسرعتقق12م تق

سرنتریفیویقش قوقساپس،قپرسامر قباهقدساتقآما هقدیقمیکروتیاو ققققققق

قهاار قبعاا  ققریاار قراابزی قشاا هقییختااهقشاا قوقباارز قزناا ز هقشاامریه

ریار قققنکه زی قرردی .قبرز قزن ز هررزدققسرنت ق قدیجهق-82دیققریزیق

VEGFز قیو ققEnzyme-linked immunosorbent assayق

 ELISAریااتقمخصااوظق (قوقHangzhou Eastbiofarm, Chinaق(ق

 زستفردهقرردی .

هار قآماریقتوصایف قشارملققققققهر،قز قیو قبرز قتمزیهقوقتوبیلقدزده

قرزوزن ،قمیرنکینقوقزنورزفقزساترن زیدقوقآماریقتوبیبا قشارملقآ ماونقققققق

Kolmogorov–Smirnovهاارقوقق قطییعاا قبااودنقدزدهجهااتقبریسااق

هارقزساتفردهقشا .قدیقققققبرز قبریس قهمکنا قوزییارنسقققLeveneآ مونق

جهاتقققTwo-way ANOVAهر،قز قآ ماونقققصویتقطییع قبودنقدزده

هارقققهرقوقدیقصویتقوجودقتفروتقباینقراروهقققبریس قتفروتقبینقرروه

زساتفردهقشا .ققققBonferroniبرز قتعیینقمولقتفروتقز قآ مونقتعقیی ق

دیقهارقققDependent tهمچنین،قبرز قتعیینقتغییرزتق مرن قز قآ ماونقق

قهاار،قققرااروهقزسااتفردهقشاا .قدیقصااویتقغیاارقطییعاا قبااودنقدزدهقققققق

ق قزسااتفردهقرردیاا .قربیااهقققWilcoxonز قآ مااونقغیاارقپریزمتریاا ققق

قق22ق قنسااخهقSPSSزقااززیققهاار قآمااری قباارقزسااتفردهقز قناار قققتوبیاال

 version 20, IBM Corporation, Armonk, NY)وقدیقساااط قق

قزنمر قش .قPق<ق252/2دزی ققمعن 

ق

 ها افتهی

بارقحسابقمیارنکینقوققققق،هرق قتوصیف قوقبیوشیمیری قآ مودن هرق  ریو

 آم هقزست.ق1زنورزفقزسترن زیدقدیقج ووق

 

 بر حسب میانگین و انحراف استاندارد ،ها ی توصیفی و بیوشیمیایی آزمودنیها یژگیو .1جدول 

 متغیر
 ها گروه

 مکمل و تمرین تمرین تناوبی شاهد

 50/51 ± 20/6 70/53 ± 20/7 12/52 ± 40/5 سن )سال(

 10/176 ± 10/9 20/177 ± 10/4 40/174 ± 00/15 متر( قد )سانتی

 10/44 ± 20/10 00/45 ± 70/9 50/44 ± 30/12 )کیلوگرم(وزن 

 05/29 ± 90/2 15/27 ± 27/3 72/27 ± 30/2 (کیلوگرم/مترمربعی بدنی ) شاخص توده

VEGF 70/196 ± 71/9 50/196 ± 20/10 70/144 ± 36/11 آزمون پیش لیتر( )پیکوگرم/میلی 

 #*20/227 ± 01/11 #*00/211 ± 54/9 30/193 ± 10/10 آزمون پس

 50/146 ± 01/4 30/142 ± 67/7 40/143 ± 59/4 آزمون پیش لیتر( اندوستاتین )نانوگرم/میلی

 #*30/126 ± 33/4 #*20/127 ± 91/10 20/144 ± 07/5 آزمون پس

 34/1 ± 09/0 34/1 ± 12/0 31/1 ± 04/0 آزمون پیش به اندوستاتین VEGFنسبت 

 #*40/1 ± 12/0 #*67/1 ± 16/0 34/1 ± 07/0 آزمون پس
VEGF: Vascular endothelial growth factor 

قتفروتقبینقرروه قق#آ مون(؛ققآ مونقوقپسقرروه ق تفروتقبینقپیشقتفروتقدیون*

ق
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دزی قباینقناو قراروهقوق مارنققققققزیرقتعرمب قمعن ،قVEGFدیقمویدق

=قممابویقزتار قققق56/2،قP=قق221/2،قF(2،ق27 =قق78/17وجودقدزشاتق ق

،قF(1،27 =قق37/85تفکیک (.قبرز ق مرن،قزیرقزصب قلربالقمرحظاهقباودق ققق

ق ق=قممبویقزتر قتفکیک (.قزینقزمار،قنشارنقدهنا هقققق67/2،قP=قق221/2

ق قدیقهرقدوقرروهقتمرینقبود.قزیرقزصب قمقریسهقسرم قVEGFزقززیشق

=قممبویقق52/2،قP=قق221/2،قF(2،ق27 =قق76/14دزیقبودق قسهقرروهقمعن 

قبرش .قریر قم قتیییرقتمرینقوقمکملق قزتر قتفکیک (قرهقنشرنقدهن ه

دزی قبینقنو قرروهقوق مارنقققدیقمویدقزن وسترتین،قزیرقتعرمب قمعن 

=قممابویقزتار قققق59/2،قP=قق221/2،قF(2،ق27 =قق48/19وجودقدزشاتق ق

،قP=قق221/2،قF(1،27 =قق73/68،قزیرقزصب قلربلقمرحظهقبودق برز ق مرن

راارهشقق ق=قمماابویقزتاار قتفکیکاا (قرااهقزیاانقنشاارنقدهناا هققق71/2

ق قبرش .قزیرقزصب قمقریسهقدیقهرقدوقرروهقتمرب قم قزن وسترتینقسرم 

ق،قP=قق224/2،قF(2،ق27 =قق65/6دزیقباااااودق قساااااهقراااااروهقمعنااااا 

تایییرقتمارینقوقققق ق=قممبویقزتار قتفکیکا (قراهقنشارنقدهنا هقققققق33/2

قبرش .قریر قم قمکمل

دزی قباینقققزیرقتعرمب قمعن بهقزن وسترتین،ققVEGFدیقمویدقنسیتق

ق،قP=قق221/2،قF(2،ق27 =قق82/38نااو قرااروهقوق ماارنقوجااودقدزشااتق ق

=قممبویقزتر قتفکیک (.قبرز ق مرن،قزیرقزصب قلربلقمرحظهقبودقق86/2

=قممبویقزتر قتفکیک (قرهقزینقق74/2،قP=قق221/2،قF(1،27 =قق8/165 

دیقهارقدوقراروهقققبارقزن وساترتینققققVEGFزقاززیشققق قزمرقنشرنقدهن ه

قدزیقبااودققسااهقرااروهقمعناا ق قبرشاا .قزیاارقزصااب قمقریسااهقتمرباا قماا 

=قمماابویقزتاار قتفکیکاا (قرااهقق54/2،قP=قق221/2،قF(2،ق27 =قق97/16 

قریر قزست.قتیییرقتمرینقوقمکملق قنشرنقدهن ه

سارم قدیقققVEGFهرقنشرنقدزدقراهقمقا زیقققق ق وج قرروهقمقریسه

دزی قبایشقز قراروهقشاره قققققهرقدوقرروهقتمرینقوقمکملقبهقطویقمعن 

دزی قبینقدوقراروهققق(،قزمرقتفروتقمعن Pق<ق225/2زقززیشقیرقتهقزستق 

ق(.1(ق شکلقPق>ق225/2تمرب قمشره هقنش ق 

ق

ق
 های مورد مطالعه در گروه VEGF. مقدار 1شکل 

VEGF: Vascular endothelial growth factor 

هاارقنشاارنقدزدقرااهقمقاا زیقزن وسااترتینققق ق وجاا قرااروهقمقریسااه

لیتر(قدیقهارقدوقراروهقتمارینقوقمکمالقباهقطاویققققققققسرم  نرنورر /میب 

(،قزمارققPق<ق225/2دزی قبیشقز قرروهقشره قررهشقیرقتاهقزساتق قققمعن 

قدزی قبااینقدوقرااروهقتماارینقوقمکماالقمشااره هقنشاا قققتفااروتقمعناا 

ق(.2(ق شکلقPق>ق225/2 

ق

 
 های مورد مطالعه . مقدار اندوستاتین در گروه2شکل 

ق

بارقققVEGFنسایتققهرقنشرنقدزدقرهقمقا زیققق ق وج قرروهقمقریسه

دزی قبیشقز ققدیقهرقدوقرروهقتمرینقوقمکملقبهقطویقمعن قزن وسترتین

دزی قق(،قزمرقتفاروتقمعنا ققPق<ق225/2رروهقشره قزقززیشقیرقتهقزستق 

ق(.3(ق شکلقPق>ق225/2بینقدوقرروهقتمرب قمشره هقنش ق 

ق

ق
 اندوستاتین در گروه های تمرین و مکمل بر VEGF . مقدار3شکل 

VEGF: Vascular endothelial growth factor 

 

ق

 بحث

قبارقق عفارزنقق دهاققمکمالققریییتاقه فقز قزنمر قزینقپا وهش،قبریسا ققق

VEGFقماریزنقیبقدیقهوز  قشا ی ققنیتمربهقدنیروقق سرمقنیزن وزسترتق

یسا قزجارز قتمرینارتقتناروب ،قققققق قبود.قبهقنظرقما قررونرقعرو قون یپ

هر قتمرینقوققدیقبینقرروهقVEGFدزی قدیقمق زیققبرع قزقززیشقمعن 

تمرینقبرقمکملقنسیتقبهقرروهقشره قرردیا قوقزیانقمقا زیقز قلوار ققققق
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نقبارقمکمالقققدیقبینقرروهقتماریققVEGFدزیقبود،قزمرقمق زیققآمری قمعن 

قنسیتقبهقرروهقتمرینقتغییرقنکردهقبود.

نویشره قوقهمکریزن،قدیقپ وهش قهمسوقبرقپ وهشقحرضار،قزیارققق

هشتقهفتهقتمرینرتقزستقرمت قیزقبرقمیززنقعرملقیش قزن وتبیروقعرول ق

زقااززیشققVEGFهاارقساانمی ن .قدیقزیاانقپاا وهش،قمیااززنققققRatدیق

قیودقزحتماروقما قققدزی قدزشت.قزینقپ وهشکرزنقعنوزنقرردن قراهققمعن 

زیانقزقاززیشقباهقدلیالقتاایییرقزجارز قتمرینارتقوی شا قبارقزقااززیشققققققققق

Messenger RNAق mRNAقبرش .قهمچنین،قتمرینارتقوی شا قز ققق)

(قوقSerin-threonine kinas قAktسار  قمسایرقرینار  قققققطریقققعرو

(قمیززنقبیارنققeNOS قEndothelial nitric oxide synthaseزقززیشق

دها .قز قطارفقدیکار،قققققلبیا قزقاززیشقما قققق قیزقدیقعضبهقVEGFینق

توزنا قیکا قز قعبالقققققزقززیشققشریقبرش قدیقط قتمرینرتقوی ش ،قم 

ق(.12برو قعوزملقآن یوینی قبرش ق 

قزنااا قراااهققشاااریقبرشااا قز قطریاااققققققمطرلعااارتقنشااارنقدزدهق

قساااار  قق(قوقبااااهقدنیااااروققعااااروNO قNitric oxideزقااااززیشق

 Hypoxia inducible factor-1یرققHIF-1قشقربی  قدیقزقززیشق(قن

VEGFزست.قلا  قبهقذررقزستقرهققHIF-1تارینقعرمالقتنظایمققققق،قمهامق

ق(.13زستق قVEGFقبردزی ققرزین قنسخهق قرنن ه

وقهمکاریزن،قنرهمساوقبارقپا وهشققققققردینشاینقپ وهشقطارهر قچق

دها قققحرضرقزستقوقدیقزینقپ وهش،قموققارنقباهقعا  قتایییرقمکمالققققق

(.قهمچنینقنویشره قوقهمکاریزن،قدیقق13برقمق زیقیسی ن ق قEویترمینق

قVEGFپ وهشقدیکر قبرقبریس قتیییرقششقهفتهقتمرینقمقرومت قبارقق

قVEGFهر قمیترقبهقسرطرنقسینهقبهقع  قتغییرقدیققوقزن وسترتینقمو 

ز ق سهقجبساهقدیقهفتاهققققتمرینقمقرومت قششقهفتهق قپسقز قی قدویه

زوو(قق قلا یتقجبساهقق ققز قبیشاینهقدیص قبیشاترققق52-122وقبرقش تق

ق(.14دستقیرقتن ق 

 ققنرماهققتوزنقبهقم تقتمرینرتقوقشیوهقز قعبلقنرهمسوی قنتریا،قم 

تمرین قزشریهقررد؛قچرزقرهقپ وهشقحرضارقزیارقهشاتقهفتاهقتمارینقققققق

تنروب قیزقسنمی هقبود،قزمرقپ وهشقنویشره قوقهمکریزنقما تقشاشققق

هاار قپاا وهشققیرقتااهق(.14هفتااهقتماارینقمقاارومت قیزقساانمی هقبااودق ق

یزدقوقهمکریزنقنیزقنرهمسوقبرقپ وهشقحرضرقبود.قزینقپ وهش،ققمطهر 

آیینینقوقیا قجبساهقتمارینقبارقساط قققققق-بهقبریس قمصرفقمکملقزو

VEGFمردققعروقپردزختهقبود.قموققرن،قررهشقمقا زیققق22،قVEGFیزقق

مق زیقنسیتقبهقسط قپریهقدیقبع قز قوی  قمشره هقرردن قوقهمچنین،ق

VEGFدوقسرعتقبع قز قوی  ،قررهشقبیشاتر قیرقتاهقباود.قز قعبالققققققدیق

،قساط ققنرماهققهر،قمکمل،قنو قشیوهقتوزنقبهقسنقآ مودن قنرهمسوی قنتریا،قم 

ق(.15سرمت قوقهمچنین،قسط ققعرلیتقزقرزدقزشریهقرردق 

ز قدیکرقزه زفقپ وهش،قتیییرقتمرینرتقهوز  قشا ی قوقمصارفققق

 عفرزنقبرقپرسخقزن وسترتینقباودهقزسات.قزجارز قتمرینارتقتا زوم ،قققققق

هر قتمرینققدزی قدیقمق زیقزن وسترتینقدیقبینقرروهقبرع قررهشقمعن 

وقتمرینقبرقمکملقنسیتقبهقرروهقشره قش قرهقزیانقمقا زی،قز قلوار قققق

ین،قمق زیقزن وسترتینقدیقبینقراروهقتمارینقققدزیقبود.قهمچنقآمری قمعن 

هار قققبرقمکملقنسیتقبهقراروهقتمارینقرمتارقباود.قز قجمباهقپا وهشقققققق

توزنقبهقپ وهشقنویشره قوقهمکریزن،قزشریهقرردقرهقدیقزینققهمسو،قم 

پ وهش،قزیرقهشتقهفتهقتمرینرتقزساتقرمت قیزقبارقمیاززنقزن وساترتینققققق

ق(.12ی ن ق دزیقزن وسترتینقیسقسنمی ن قوقبهقررهشقمعن 

زن وسااترتینقنشاارنقق قزناا کقمطرلعاارتقصااویتقررقتااهقدیق مینااه

ز قباهقققده قرهقمیززنقزن وسترتینقسر قدیقپرسخقبهققعرلیتقت قجبسهقم 

یرب ،قزمارقتوقیقارتقصاویتقققققدزی قدیقزقرزدقسرلمقزقززیشقم قطر قمعن 

ده قرهقتمرینرتقوی ش قبارقخارفقتمرینارتقحارد،ققققققررقته،قنشرنقم 

(.قمکارنیز قرارهشقزن وساترتینقدیقققق12برشا ق ققتفروت قما قدزیز قتیییرقم

(،قزمارقزیانققق16پرسخقبهقتمرینرتقوی ش قهنو قوزض قوقمعبو قنیستق 

شاودقراهقتمرینارتقوی شا ،قمیاززنقدررراون قیزقدیققققققققزحتمروقدزدهقم 

ده قوقزینقزمر،قممکنقزستقمارنعقز قققمرتریکسقبرونقسبول قررهشقم 

زینقپ وهش،قنشرنقدزدقرهقمقا زیققج زقش نقزن وسترتینقز قررینقشود.ق

VEGFزقااززیشقوقمقاا زیقزن وسااترتینقراارهشقیرقتااهقزساات.قبرخاا ققق

توزن ققرزین قآن یوینزقوققزن قرهقتمرینرتقوی ش ،قم قمطرلعرتقبیرنقررده

وقرارهشقزن وساترتینققققVEGFچکرل قماویرر قیزقز قطریاققزقاززیشقققق

قتوسعهقده .قق

نرش قز قع  قتعاردوقققزستقرهققرزین قآن یوینزققهقتوقیقرتقنشرنقدزد

(.ق16ده ق قطولان قم تقبینقعوزملقآن یوینی قوقآن یوسترتی قیخقم 

هر قدیونقسبول قزستقرهققسر  قسیکنروقنقشقزصب قزن وسترتین،ققعرو

هار قققبرز قتکثیرقوقمهرجرتقسبووقVEGFهر ققزغببقمخرلمقسیکنرو

قنقاشقق قبرشن .قبهقهرقحرو،قزطرعرتقموا ود قدیق میناهقققزن وتبیروقم 

عوزملقآن یوسترتی قنظیرقزن وسترتینقدیقتنظیمققرزین قآن یوقینزقوجاودقق

قهنو قنرشنرختهقزست.قققVEGFدزیدقوقزیتیرطقآنقبرق

(ق18وقهمکاریزنق ققSponderپ وهشقهمساو قدیکار،قپا وهشقققق

زنسارنققق171برش .قزینقپ وهش،قبهقبریس قزیارقتمارینقتا زوم قبارققققققم 

ماویدقزن وساترتین،قزیانققققمیترقبهقبیمری قعرو قررونر قپردزخات.قدیقق

رنا قراهقیونا قمهاریقآن یاوینزقتوسا ققققققققز قیزقمطرحقم قهر،ققرضیهقدزده

زن وسترتینقبسیریقلو قزست.قمقردیرق یاردقزن وساترتینقمارنعقآن یاوینزققققق

زرسی نقبهقبرقاتققق قشودقوقممکنقزستقعرضهقج ی قدیقبرقتقلبی قم 

قهرقیزقمختلقرن .قلبی قوقدقعقمتربولیت

زن قرهقررهشقزن وسترتینقباهقبهیاودققققرنقدزدههر ق یرد قنشقپ وهش

تماار قعاارو قرروناارقدیقزقاارزدقمیااترقبااهقبیمااری قعاارو قرروناار قققق

 Coronary artery diseaseیرققCAD رن .قبیماریزنقمیاترقققق(قرم قم

رننا ،قققرنن ،قنسیتقبهقبیمریزن قرهقوی  قنما ققرهقوی  قم قCADبهق

یسا ققق.قبهقنظرقما قدیص قدزیز قزن وسترتینقرمتر قهستن ق32بهقمیززنق
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سر  قپروتلر هرق بهقعناوزنقمثاروقمارتریکسققققققشریققیزیک قحرد،قبرققعرو

متیلقمترلوپروتلینر (قوقررهشقنیتریا قزرساری ،قمنمارقباهقزقاززیشقدیقققققق

شود.قدیقحارل قراهققعرلیاتقبا ن ،ققققققمق زیقزن وسترتینقررد قخونقم 

شاودقوقققما ققVEGFبرع قررهشقمیززنقزن وسترتینقبرز قررهشقمهاریقق

هاار قق(.قز قدیکاارقپاا وهش17یرباا ق قنتیمااه،قآن یااوینزقزقااززیشقماا قدی

توزنقبهقپ وهشقنویشره قوقهمکریزنقزشریهقنمودقرهقتیییرققنرهمسو،قم 

هار قمیاترققققوقزن وسترتینقماو ققVEGFششقهفتهقتمرینقمقرومت قبرق

بهقسرطرنقسینهقیزقبریس قنمودن .قع  قتغییارقدیقزن وساترتینقپاسقز قققق

ز ق ساهقجبساهقدیقهفتاهقوقبارققققققتمرینقمقرومت قششقهفتهق قی قدویه

زوو(قدساتققق قل یتقجبساهق ققدیص قبیشترقز قبیشینهق52-122ش تق

توزنقباهقما تقتمرینارتقوقققققم هر،قق(.قز قعبلقنرهمسوی قیرقته14یرقتن ق 

 قتمرین قزشریهقررد؛قچرزقرهقپ وهشقحرضر،قزیرقهشتقهفتاهقققنرمهقشیوه

(،ق14زمرقپ وهشقنویشره قوقهمکاریزنق ققتمرینقتنروب قیزقسنمی هقبود،

قم تقششقهفتهقتمرینقمقرومت قیزقسنمی هقبود.

بارقققVEGFنسایتققهرقنشرنقدزدقرهقمقا زیققق ق وج قرروهقمقریسه

دیقپرسخقباهقتمارینقوی شا قزقاززیشقیرقتاهقزسات.قزیانقققققققققزن وسترتین

زنا قتمرینارتققققهر،قدیقیزستر قنتریاقمطرلعرت قزستقراهقبیارنقراردهققققیرقته

توزننا ققرزینا قآن یاوینزقوقچکارل قماویرر قیزقز قطریاققققققققق وی ش قماق

وقررهشقزن وسترتینقتوسعهقدهن .قتوقیقرتقمشخصققVEGFزقززیشق

زن قرهققرزین قآن یوینزقنرش قز قعا  قتعاردوقطاولان قما تقباینقققققققررده

(.قنقاشقزصاب ققق16دها ق ققعوزملقآن یوینیا قوقآن یوساترتی قیخقما ققق

تقرااهقزغباابقمخاارلمقهاار قدیونقساابول قزسااقساار  قساایکنروققعاارو

هار قزنا وتبیروققققبارز قتکثیارقوقمهارجرتقسابووقققققVEGFهر ققسیکنرو

نقاشقعوزمالقققق قبرش .قبهقهرقحارو،قزطرعارتقموا ود قدیق میناهقققققم 

آن یوسترتیک قنظیرقزن وسترتینقدیقتنظیمققرزین قآن یوینزقوجاودقدزیدقوقق

ق(.12هنو قنرشنرختهقزستق قVEGFزیتیرطقآنقبرق

 زیا قدیقبیماریزنقلبیا ،قمطرلعارتققققققبرقیگدیقمویدقزیرزتق عفرزنق

هر قصویتقررقتاهقبارقزیانقمکمالققققققرم قزنمر قش هقزست.قز قپ وهش

توزنقبهقپ وهشقمشتر قوقهمکریزنقزشریهقرردقرهقدیقآن،قزیرققریره ،قم 

آب ق عفرزنقوقمی زنقمغنرطیس ققرررنسقرامقیزقبارقآن یاوینزققققق قعصریه

ریسا قرردنا .قزیانققققبقWistarآئویتقمو قصورزی قن زدقق قدیقحبقه

 زیا قدیقققپ وهشکرزن،قبیرنقرردن قرهقریرهق عفارزنقبرعا قرارهشقیگققق

ق(.16هرقش هقزستق Ratلببق

زن قرهقرریتنوئیا هر قموجاودقدیق عفارزنقباهققققققتوقیقرتقنشرنقدزده

متیالقرروساتین،قباهقطاویقمساتقیمقققققققوی هقرروساینقوقرروساتینقوقد قق

برن قشون قوقتغییرقشاکلققضاری ققققDNAتوزنن قبهقشیریقروچ قدیققم 

هرقزلقرقنمرین .قز قزینقیو،قزحتمروقدزیدقرهقدیقپ وهشقمشتر قوققیزقدیقآن

آبا ق عفارزنقبارققققق قهمکریزن،قرروسینقوقرروستینقموجودقدیقعصاریهق

هر قزن وتبیرل قدیققرزین قسایکنروقققدیقسبووقDNAتغییرقشکلققضری ق

 قطییعا قآن یاوینزقیزققق زی قزختروقزیمردقرنن قوقیوناققیسرن قمسیرقیگ

 زیا قزساتفردهققققدچریقمشاکلقنمرینا قوقز قزیانقیو ،قبارز قمهاریقیگققققق

ق(.16زن ق قررده

موسو قوقهمکریزن،قدیقپ وهش قنرهمسوقبرقپ وهشقحرضرقتایییرقق

هرقسانمی ن قوقققآب ق عفرزنقیزقبرقیو قآن یوینزقغشر قجوجهق قعصریه

رردنا قراهقزحتماروققققبهقررهشقآن یوینزقیزقمشره هقرردن .قموققرنقبیرنق

ز قدیقآن یوینزقدزشتهقبرش .ققآب ق عفرزن،قزیرقبر دزین هق قعصریهقودیقم 

ق(.6هرقنسیتقدزدق قتوزنقبهقتفروتقآ مودن قعبتقنرهمسوی قیزقم 

ز قبودقرهقباهقبریسا قتغییارزتقققققبهقطویقخرصه،قزینقزولینقمطرلعه

VEGFپاسقققوقزن وسترتینقسر قدیقزیرقمصرفق عفرزنقدیقبیمریزنقبر ق

ق قدیقنتیمااهقVEGFرروناار قپردزخاات.قنتااریاقنشاارنقدزدقرااهقمیااززنق

سر رری قبرققعرلیتقوی ش ،قزقززیشقوقمیززنقزن وسترتینقررهشقیرقتاهقق

باهقزن وساترتینقیزقباهقققققVEGFزست.قهمچنین،ققعرلیتقوی ش قنسیتق

دها قراهققعرلیاتقققققهارقنشارنقما ققققدزی قزقززیشقدزد.قزینقیرقتهقطویقمعن 

مویرر قبینقعوزملقآن یوساترتی قوققق قه،قشیکهوی ش قبهقمنظویقتوسع

هر قزیانقققده .قیرقتهقآن یوینی قیزقبهقسمتقعوزملقآن یوینی قتغییرقم 

توزنا قمنمارقباهقدیکقبهتارققرزینا قچکارل قماویرر قدیقققققققققپ وهش،قم 

ق.سر رری قبرقتمرینرتقهوز  قش ی قررددق قنتیمه

ق

 تشکر و قدردانی

پرسنلقبخشقلببقبیمریسترنقزمیررییرقدزنن قز ققموققینقبرقخودقلا  قم 

زن ،قتشکرقوقل یدزن قباهقققزیزکقرهقدیقزجرز قزینقتوقیققهمکری قررده
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Abstract 

Background: The purpose of this study was to investigate the effect of saffron (Crocus speciosus) 

supplementation following high-intensity exercise training on serum levels of vascular endothelial growth factor 

(VEGF) and endostatin in patients with coronary artery bypass graft surgery (CABG).  

Methods: This was an applied quasi-experimental study. Participants were 40 patients who had been under surgery 

at least one month before this study; after screening, they were selected and randomly assigned to 3 groups. High-

intensity interval training (HIIT) group in each session performed two 10-minute sets (15 seconds of activity with 

100% peak power, and 15 seconds of inactive breaks and 4 minutes of rest between two 10-minute intervals), and 

the supplementary training group digested a daily 300-mg of saffron supplement behind training like the high-

intensity interval training group. Vascular endothelial growth factor and endostatin were checked before and after 

training and supplement intervention. ANOVA and Bonferron's post hoc test were used to identify any diffrence. 

All statistical analyzes were performed at significance level of P < 0.05. 

Findings: Serum vascular endothelial growth factor and lef ventricular ejection fraction (LVEF) increased, and 

endostatin decreased in both training and supplementary training groups comparing to controls (P < 0.05). 

Conclusion: In this study, it was found that high-intensity interval training with increase in endothelial growth 

factor, and reduction in serum level of endostatin, is effective in improving angiogenesis, and suppressing 

angiogenesis inhibitors in patients after coronary artery bypass graft surgery. 

Keywords: Interval training, VEGF, Endostatin, Cardiac patients, Saffron supplementation 
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