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Abstract 

Metabolic syndrome is linked to an increased risk of cardiovascular diseases and diabetes. In the United States, 

the prevalence of metabolic syndrome is 34% for men and 35% for women. In response to the growing interest in 

alternative medicine worldwide, we conducted an investigation to assess the potential efficacy of Crocus sativus 

(saffron) in treating metabolic syndrome. In a randomized, placebo-controlled, single-blind efficacy trial featuring 

three treatment groups, we randomly assigned 105 patients meeting the International Diabetes Foundation criteria 

for metabolic syndrome, aged 18 or older, to receive either saffron juice or placebo tablets. This study was 

conducted at the outpatient clinic of the CAM Research Center of Birjand University of Medical Sciences,  BUMS. 

We measured serum total cholesterol, serum LDL cholesterol, serum HDL cholesterol, serum triglyceride levels, 

fasting blood sugar, and hematocrit before and after 45 days of treatment. The results revealed that both the saffron 

and placebo groups exhibited significant reductions in serum total cholesterol and LDL cholesterol levels 

compared to their baseline measurements (p<0.001). These findings suggest that saffron, combined with positive 

thoughts, may have a therapeutic impact on metabolic syndrome. Further scientifically designed, comprehensive 

clinical studies in this domain hold the promise of yielding promising results. 
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 پژوهشی  مقاله 

سرم خون در افراد مبتلا به سندرم   یفاکتورها  یاستفاده از قرص زعفران بر بعض ریتاث

 کیمتابول
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 .170-179(، 2)13. زرافت و فااوری زفارا ، کيمبفلا به رادرم مفابول

 

 چکيده

درصند  34مفحده  الاتیدر ا کيرنادرم مفابول وعيمرتبط ارنت. شن  ابتیو د  يفرور  يرلب یهایماريخطر ب شیبا افزا  کيمفابول  رنادرم

 Crocus يتا اثربخشنن کاداین ضننرورت را ایداد مي ،نوظهور در رننرارننر جها  نیگزیطب جا  .زنا  ارننت  یدرصنند برا  35مردا  و   یبرا

sativus  رنو کور، با رنه   کیکافرل شنده با دارونما،   ،يتصنادف بالياي  یيکارآزما کیدر   .شنود يابیارز کي)زفارا ( در درما  رنادرم مفابول

شنندند. ملا  تحقي     تشننلي رر  دارونما  ایآب زفارا     افتیدر  یبرا کيمبفلا به رننادرم مفابول ماربي 77  يبه طور تصننادف  ،يگروه درمان

 ي الملل نيب اديبا  یارهاي)مض  کيرادرم مفابول موارد کاادگا شرکتبود.   رجاديب  يدانشنگاه فلوم پزشنل CAM قاتيمرکز تحق یيرنرپا درمانگاه

 لسنفرولگيری، شنام  کهای اندازهبود. داده رر  دارونماو   زفارا  مطالضه مورد نظر، رر  مداخلاتبوده و  شنفريب ای  رنن رنال  18(، ابتید

بود که  روز درما   45رب  و بضد از  تیرنرم، راد خو  ناشنفا و هماتوکر  دیريسنيگل  یرنرم، تر HDL رنرم، کلسنفرول LDL تام رنرم، کلسنفرول

رنرم در گروه زفارا  و دارونما نسنبت به رب   LDL کلسنفرول تام و کلسنفرول رنط نشنا  داد که  جینفا  .شند یرياندازه گ در آزمایش همگي

دارد.  کيبر رننادرم مفابول  يزفارا  اثر بهبود بخشنن ارننفااده از کهنفایج نشننا  داد >p).  01/0  (یافت   کاهش یدارياز درما  به طور مضا

 .خواهد داشت یادوارکاادهيام جیاص  نفا نیدر مورد ا يشده فلم یزیبرنامه ر يايبال  کیمطالضات جامع پاتولوژ
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 مقدمه

ک یک شناخص گسنفرده و جامع از اخفلالات  يرنادروم مفابول

دهاده یک . این وضنضيت نشنا باشندميمفابوليک در بد  انسنا   

 در بد  انسنا   های فيزیولوژیکترکيب پيچيده از فلائم و نشنانه

که مضمولًا با چاري، مقاومت به انسنولين، فشنار خو  بالا و    ،ارنت

خطر این رنادروم   .همراه ارنتها در خو  افزایش رنط  چربي

  نیريشننن   ابنتین ( و د1CVD)  يفرور  يرلب  یهنایمناريابفلا بنه ب

(2DMرا افزا )کيرننادرم مفابول ياصننل  یهايژگیدهد. ويم  شی  

 3HDLکلسنفرول   ،یمرکز  يچار  يدمیريسن يگل  یپرتريشنام  ه

 یهاو فشنار خو  بالا ارنت. بر ارنا  داده يسنميپرگليه ن،یياپ

رنادرم    وعي، شن III (NHANES) هیرنلامت و تذذ يمل يبرررن 

درصنند  35مردا  و   یدرصنند برا  34مفحده    الاتیدر ا کيمفابول

 .ارت زنا  یبرا

چناري بنه فاوا  یلي از فوامن  اصنننلي رننناندروم مفنابولينک  

شنننود. افزایش توده چربي، بنه ویژه چربي حناکم بر شننناناخفنه مي

و بافا افزایش  شننده،شننلم، بافا ایداد مقاومت به انسننولين 

مقاومت به انسننولين    .گرددرننط  گلوکز و انسننولين در خو  مي

ها به این هورمو  ارنت. این نمایانگر فدم پارنخ ماارنب رنلول

اخفلال بافا افزایش تراکم گلوکز خو  و افزایش توليد انسنولين 

ها و افزایش رط  بالای چربيهمچاين    .شودتورط پانلرا  مي

توانند فشنننار خو  را افزایش دهند. این افزایش گلوکز مي  مقندار

 تواند به مشنننللات رلبي و فروري مادر شنننودفشنننار خو  مي

(Navaei et al., 2018 .)هنا در خو ، به  رنننط  چربي افزایش

تری کلسنننفنرولویژه  و  یلني4LDL  گلنيسنننرینندهننا  از   دیگنر  ، 

های اصنلي رنادروم مفابوليک ارنت. این امر مملن ارنت  ویژگي

افزایش خطرات  و  فرو   دیواره  در  چرب  پلار  ایدناد  بنافنا 

 
1- Cardiovascular disease 

2- Diabetes Mellitus 

3- High-Density Lipoprotein 

4- Low-Density Lipoprotein 

رنادروم مفابوليک مملن ارنت   فلاوه بر این، .آتروارنللروز شنود

بنا فوار  دیگری همچو  الفهنابنات مزمن، اخفلالات هورموني، 

ها و  برررني چالشباابراین،   همراه باشند.  نيز و مشنللات کليوی

توانند بنه بهبود  ثر در مقنابلنه بنا این رننناندروم ميؤراهلنارهنای م

های مرتبط با آ  کمک  رنلامت فمومي جامضه و کاهش بيماری

  .کاد

تا  این ضنرورت را ایداد کرد ،در رنرتارنر جها  رنافيطب  

 کي( در درما  رننادرم مفابولCrocus sativus) زفارا   یيکارا

مهنارکاانده    ،ياثرات ضننند الفهناب ،مفو   ي. برررننن شنننود  يابین ارز

و   يفرور  يرلب  سنفميرن   ،يمحافظ رنلول ،يدانياکسن  يآنف لال،یراد

ارنفااده  نيزفارا  را نشنا  داد. همچا  یبرا ديما يفصنب سنفميرن 

اخفلالات    يو برخ  یکارد  يدرما  فشار خو  بالا، تاک  یبالقوه برا

ضنند فشننار خو  و    یهاتيماناد صننرع و تشنناج، فضال يفصننب

 . (Hosseini, 2013) گشادکااده فرو  ذکر شده ارت

هنای دور، گيناهنا  نقش حيناتي در درمنا  بسنننيناری از از زمنا 

اند. ارنااد نشنا  ها، به ویژه در کشنورهای شنرري، داشنفهبيماری

ای درماني دهد که ایرانيا  از دیرباز از گياها  به فاوا  وريلهمي

زفارا ، یک گياه کوچک و چادرناله ارنت که  ند.اارنفااده کرده

درصنند   10درصنند چربي،   5از جمله ترکيبات شننيميایي مفاوفي  

درصننند  5درصننند پروتئين،  12درصننند مواد مضدني،   5رطوبت،  

درصند راد دارد. رنه ترکيب اصنلي به نام کرورنين،    63فيبرخام و 

پيلروکرورنننين و رنننافرانال در زفارا  وجود دارد که به ترتيب  

 ,.Rezaei et al) باشننادمسننئول رن ، مزه و بوی زفارا  مي

اکسننيدا  به فاوا  مثال، کرورننين به فاوا  یک آنفي  (.2016

تواند در مقابله با ارنننفر   روی شنننااخفه شنننده ارنننت که مي

 .ثر باشدؤهای مزمن ماکسيداتيو و پيشگيری از بيماری
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 و يکروکو  رات  ينام فلم  و  رافرو   يزفارا  با نام فموم

 شنهیزفارا  ر ينادرم  . ارزش شنودشنااخفه مي ا ياز خانواده زنبق

  ن، يکرورننف  ن،يکرورنن ی هانام  به  ياصننل تيدر وجود چهار مفابول

 در(.  Broadhead et al., 2016) و رنافرانال دارد  نيلروکرورن يپ

  و   نيو زاگزانف  لوپنيبفنا کناروتن، ل  رينظ  یدهنایين کناروتاو  اهين گ  نیا

 Agha) شوديم افتی  زين  نياميو ت  نیبوفالویر  ژهیو  به  هانيفامیو

Hosseini et al., 2008.) 

هنای  هنا از زفارا  برای درمنا  بيمناریبسنننيناری از ملينت

هنای فنارمناکولوژی زفارا  و کااند. ویژگيمخفلف ارنننفاناده مي

ی آ ، به ميزا  زیادی مورد مطالضه ررار گرففه ترکيبات رنننازنده

هایي از جمله ضند صنرع، ضند ایسنلمي،  ارنت که شنام  فضاليت

ضنند رننميت، پادزهر، ضنند آلزایمر، ضنند درد، ضنند الفهاب و  

همچاين، زفارا  نقش مهمي در مقابله با باشند.  اکسنيدا  ميآنفي

فروري، دیابت، پارکياسنو ، افسنردگي، بيماری  -های رلبيبيماری

کوليت اولسننراتيو، رننرطا  و تومور دارد. این گياه به فاوا  یک 

زفارا  به  .شنودها شنااخفه ميفام  محافظ در برابر این بيماری

اکسنيداني نيز شنااخفه شنده و از نظر فاوا  یک مابع ردرتماد آنفي

اکسنيدا  طبيضي ماناد زآگرانفين شنباهت  رناخفاری، به مواد آنفي

اکسننيداني زفارا ، در های آنفيدارد. این تشننابه به دلي  ویژگي

ها که ارنفر  اکسنيداتيو در آنها نقش درما  بسنياری از بيماری

باابراین، نقش و   .دارد، توجه محققا  را به خود جلب کرده ارننت

اکسننيداني زفارا  و ترکيباتش در درما  بسننياری از اثرات آنفي

فروري، و رننایر -های رلبيها از جمله افسننردگي، بيماریبيماری

های مزمن، موضنوفي ارنت که نيازماد توجه و تحقيقات  بيماری

 .بيشفر در حوزه پزشلي ارت

و هملارا  نشنننا  داد که مصنننر    حسنننياي نفایج مطالضه

 که بصنورت; گرم بر ليفر(ميلي 25فصناره زفارا  روزانه  )زفارا  

،  رننر موش صننحرایي نر بالر صننورت گرفت 36تدربي بر روی  

چاين مه. دیگردو مقاومت به انسنولين  بافا کاهش گلوکز ناشنفا

در این  ی آبي زفارا  در کاار تمرین مقاومفيمصنننر  فصننناره

، تأثير بيشنفری برکاهش گلوکز ناشنفا در مقایسنه با تمرین هاموش 

داشنننت مقناومفي بنه تاهنایي ینا مصنننر  زفارا  بنه تاهنایي  

(Hosseini, 2013.) 

( در تحقيقي با Salavati et al., 2019صنلواتي و هملارا  )

ت شنام  هشت هافه تمرین مقاومفي لای اثر مداخ  مقایسنههد  

ی زفارا ، زرشنک بر رنط  رنرمي  با و بدو  مصنر  فصناره

اتصننالي رتياول، و مقاومت به انسننولين در  4ی  پروتئين شننماره

پرداخفاد. نفایج نشننا  داد های چا  شننده با رژیم پر چرب موش 

ی زفارا  و زرشنک بر تأثير تمرین مقاومفي، مصنر  فصنارهکه 

 4کناهش فوار  مفنابولينک نناشننني از چناري از طری  کناهش

RBP    و کاهش گلوکز، انسننولين و مقاومت به انسننولين تأکيد

 .دارد

توا  از نفایج تحقيقات طب جدید نشننا  داده ارننت که مي

زفارا  در تولينند داروهای ملم  مرتبط با   ههای ثانوینن مفابوليت

فارا  به کلاله زهای انسناني ارنفااده کرد. درما  انواع رنرطا 

رنرطاني را مهار های  شنل  اخفصناصني رشند و تلثيننننر رنلول

تأثير ارننت  کاد. در حالي که بر رشنند رننلول های طبيضي بيمي

همچاين مصنننر  این مناده بنه کناهش فوار  جنانبي شنننيمي  

شنود. در پژوهشني دیگر اثر کرورنين زفارا  بر درماني مادر مي

رشند و آپویاوز رنلول های رنرطاني رنياه و نيز تضيين رنازوکار  

موللولي آ  برررنني شنند، نفایج نشننا  داد که کرورننين مسننير  

کاد و مي توا  های رنرطاني رنياه را تحریک ميآپوپفوز دررنلول

 از آ  برای راهبردی جدید در درما  رنرطا  رنياه ارنفااده کرد

(Hajizadeh & Ghorbian, 2022.) 

نفنایج نشنننا  داد کنه تناکاو  تحقيقنات محندودی بر تنأثير 

های رننادرم مفابوليک بر انسننا  ارننفااده از زفارا  در بيماری

اندام شننده ارننت. هد  از این تحقي   برررنني اثر ارننفااده از 

های رنننادروم فصننناره زفارا  بر اثر بخشننني بر بهبود بيماری

 مفابوليک در انسا  ارت.
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 هامواد و روش

 مورد مطالعه تيجمع

بودند  بالا   بهرنننال  18مورد مطالضه از هر دو جاس،   تيجمض

رننناندرم    ی( را براIDF)  ابنتین د  يالملل  نيب  ادين با  یارهناين کنه مض

 یارهايبا ارنفااده از مض  کيرنادرم مفابول .برآورده کردند کيمفابول

  رنانفي  94 ≤شند: دور کمر  فیتضر ابتید  يالملل  نيب  و يفدرارن 

: )الف( رزی موارد  اضنافه به   ≤مفر يرنانف 80 زنا  ایمفر )مردا (  

  )ب( ضند فشنار خو     یمصنر  داروها  ای  130/85 ≤فشنار خو  

)ج(  (فريليگرم در درن يليم  FPG > 100گلوکز پلارنما ناشنفا )

)د(  (فريليگرم در درنن يليم  TG > 150رننرم ) دیريسنن يگلیتر

در   فريليگرم در درن يليم HDL < 40بالا )  يبا چگال نيپوپروتئيل

شنایا  ذکر ارنت  .(در زنا  فريليگرم در درن يليم 50 >مردا  و 

  ی ارهايمض  کردند،يارنفااده م  يکاهاده چرب  یکه از داروها افرادی

 یبرا  ياگرچنه لازم بود دوز ثنابف  ،نيز داشنننفاند( بنالا را  د( و )ج)

 حدار  ره ماه داشفه باشاد.

  ی داروها   ای  نيارفااده از انسول  -1: از مطالضه خروج یارهايمض

از رب  وجود داشفه   يفرور يرلب  یماريب -2کااده گلوکز    حسا  

موارد کافرلي تحقي     تیفدم رفا -4  يمشننللات روانپزشننل -3

 یشننده برا نييتض  یفدم مراجضه در زما  ها -5 مارا يب تورننط

ربن  از   منارا يآگناهناننه از همنه ب  يکفب  تین . رضنننايابین درمنا  و ارز

درما  با  یبراي  به طور تصنادف  مارا يب ورود به مطالضه اخذ شند.

  ي تصننادف یريگ)نمونه 1:1دارونما به نسننبت    افتیدر  ایزفارا  

  ، ي تصنادف يايبال  یيکارآزما کیمطالضه   نیا  شندند. ميرناده( تقسن 

این بود.   يرنو کور با رنه گروه درمان کیکافرل شنده با دارونما و 

 کی  (روز 45 )به مدت اثرات مصنر  روزانه  يابیارز یبرا  تحقي 

)گروه زفارا ( در مقاب    يگرميليم  100زفارا    فصنننارهرر  

دانشننلده    شننگاهی. رر  زفارا  تورننط آزماشنند  يدارونما طراح

درنفور داده شند که روزانه   بيمارا شند. به   هيته  مشنهد  یدارورناز

بنا   یدارونمنا از نظر ظناهر  یهنارر  مصنننر  کااند. رر   کین 

 مضمول خود میبه مصر  رژ بيمارا بودند.   لسا رر  زفارا  ی

 هيتوصن  چيادامه دادند. در طول مطالضه ه  )بدو  تذيير رژیم فضلي(

 ارائه نشد. یيغذا  یيراهاما ای

شنندند،  یبود  غربالگر طیواجد شننرا ینار که برا 732از  

نار از   11بود  را ننداشنننفاند،    طیواجند شنننرا  یارهناين نار مض  582

 گرید  يتصنادف   ینار به دلا  34کردند و   یشنرکت کرد  خوددار

.  افتیادامه    1391 فروردین. ثبت نام تا مورد برررني ررار نگرففاد

و دارونما انفخاب  زفارا برای گروه    يتصنادف  ورتنار به صن   105

هما  رننال   تيرماه و   اردیبهشننت  نيمداخله را ب  بيمارا شنندند. 

 یينار ک  کارآزما 77افراد ثبت نام شننده،  نيکردند. از ب  افتیدر

  80از  شيانطبنا  ب  ،شنننمنارش رر   یهنا داده کردنند.   ين را تلم

 .داد نشا  را درصد

دانشنننگاه فلوم   قاتيمرکز تحق یيرنننرپا کيايدر کل مطالضه

  ص يتأیيد تشننخ  یبرا  مارا ياندام شنند. همه ب رجاديب يپزشننل

 دو. مطالضه شنام  شندند  اهیتورنط پزشنک مضا کيرنادرم مفابول

  ت یرضنا یپس از ام نا  يتصنادف دیبازد  يبود. در ط  رنری مراجضه

. شنر  شندارائه دارونما  ای ا ها رر  زفار يآزمودني به  نامه کفب

. فشننار خو  و ضننربا  رلب،  گرفتاندام   يلیزيف  اهیحال و مضا

  ، رند و وز   نيشننند. همچا  یريگهمنه افراد انندازه  یدور کمر، برا

محنارنننبنه شننند. اطلافنات    يو شننناخص توده بندن  یريانندازه گ

دموگرافيک، شنلایات بيمارا  و رضنایت از درما  در پررنشناامه  

بر ارننا    مارا يمزاج غالب ب  نيپر  و جو و ثبت شنند. همچا

گرم و تر   -1:  ياصنل یمزاج ها (را یا  يطب رناف) TIMاصنول  

داده    صيرنرد و خشنک( تشنخ -4رنرد و تر   -3گرم و خشنک   -2

شند که پس  رناارش ها يبه آزمودن. شند و در پررنشناامه ثبت شند

  مراجضه کااد.  یبضد دیبازد یروز برا 45از 

، 17.0)نسنننخنه    SPSSبنا نرم افزار    یآمنار   ين و تحل  هین تدز

SPSS 2009فدم اندام مطالضات مشننابه،     ي( اندام شنند. به دل

گروه  دورنناده به    يبه روش تصننادف کيمورد رننادرم مفابول 77

 ارمضي انحرا  ±  نيانگيبه صننورت م  هیپا جیشنندند. نفا ميتقسنن 

و    هی  تدزیگروه از طر دودوره،  ا یگزارش شنننده ارنننت. در پا
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طرفنه در   کین   انسین وار  زيو آننال  يزوج  يهنا )آزمو  تداده   ين تحل

مطالضه )کلسنفرول   در انفهایشندند.  سنهی( مقا05/0 یرنط  آلاا

  ی رنرم، تر HDLرنرم، کلسنفرول   LDLتام رنرم، کلسنفرول 

( رب  و بضد از تیرنننرم، راد خو  ناشنننفا و هماتوکر  دیريسننن يگل

  ي کم  یرهناي)مفذ  يزوج  يمطنالضنه بنا آزمو  ت  گروه  دومنداخلنه در  

 راتييتذ نيانگيم  سنهیشند. مقا  سنهیمسنفمر در دو گروه وابسنفه( مقا

مطنالضنه در هر گروه ربن  و بضند از منداخلنه بنا آزمو    يانین پنامراحن   

ANOVA  نيانگين )م  اندنام گرفنت  مورد مطنالضنه  یهناگروه  نيب 

 گروه مسفق (. دودر  راتييتذ

کلسننفرول   -2کلسننفرول تام رننرم،   -1مطالضه  در انفهای

LDL  ،کلسنفرول  -3رنرمHDL   ،رنرم،    دیريسن يگل  یتر  -4رنرم

گروه   نيب  جیبود. نفنا  تین همناتوکر  -6راند خو  نناشنننفنا و    -5

  ن يشنند. همچا  سننهیمقا  ،روز مطالضه 45دارونما پس از و زفارا ، 

 شد. سهیمقادر گروه ها رب  و بضد از مداخله  در انفهای مطالضه

 

 و بحث جينتا

نار بنه   26کردنند و     ين نار مطنالضنه را تلم  51  منار،يب  77  از

 یريگينار(، از درنت داد  پ 4شنهر مح  رنلونت ) رييتذ) دلای 

 از مح  رنلونت يفینار(، نارضنا  4) تینار(، انصنرا  از رضنا 9)

 ی(، فدم هملارنار  2) نامطلوب دادیرو  کی(، وروع نار  2درما  )

مورد مطنالضنه از نظر   یهناهاز مطنالضنه خنارج شننندنند. گرو(  (نار6)

تأه ، مح    تيفشنار خو ، دور کمر، وضنض  ،يشناخص توده بدن

 (.1)جدول  شدند   یو شذ  همفاراز  لاتيتحص  ،يزندگ

 100گروه زفارا     شنننامن در هر گروه    منارا يمزاج غنالنب ب

 (.2بودند )جدول  درصد ررد  84درصد ررد، و گروه دارونما، 

رنط  کلسنفرول تام و کلسنفرول    ما،در گروه زفارا  و دارون

LDL داشننت    یداريرننرم نسننبت به رب  از درما  کاهش مضا

(001/0<p)  ( رننایر پارامفرها شننام  هماتوکریت،  4و  3جداول .)

و راد خو  ناشنفا در این گروه پس از دریافت  HDLتریگليسنرید،  

 زفارا  تذيير مضاادار نداشفه ارت.

ي کاهشنن روند  مورد مطالضه  یهاوز  بد  و دور کمر در گروه

 یامطالضه نياول نیا ها نشنا  داد که تقریباًبرررني نشنا  نداد. را

را در پارننخ به   و مزاج آنها  مارا يب یارننت که نقش خل  و خو

کافرل شنننده  یيکنارآزمنا  نيکاند و اوليم  يابین ارز  ياهين گ  یداروهنا

 ارت. کيزفارا  در درما  رادرم مفابول

 

 مورد مطالعه يدر گروه ها کيآنتروپومتر يفشار خون و پارامترها  -1جدول 

Table 1- Blood pressure and anthropometric parameters in the studied groups 

 پارامتر 

Variable 

 گروه
Group  تستANOVA 

ANOVA test زعفران 
Saffron 

 دارونما 

Placebo 

 دور کمر 

Waist circumference 

 
104.5 ± 8.2 

 
102.8 ± 8.8 

f=1.069, df=2.74 
p=0.369 

 فشار خو  ريسفوليک 

Systolic BP 

 
129.8 ± 17.05 

 
130.4 ± 14.3 

f=1.7, df=2.74 
p=0.18 

 فشار خو  دیارفوليک 

Diastolic BP 

 
83.07 ± 12.1 

 
82.5 ± 12.1 

f=2.2, df=2.74 
p=0.113 

 رد

Height 

 
151 ± 6.1 

 
153.9 ± 8.7 

f=40.7, df=2.74 
p=0.0 

 وز 

Weight 

 
69.5 ± 9.4 

 
71.9 ± 12.7 

f=20.7, df=2.74 
p=0.00 

 شاخص توده بدني

Body mass index 

 
30.4 ± 3.8 

 
30.3 ± 4.9 

f=0.168, df=2.74 
p=0.845 
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 مورد مطالعه  يدر گروه ها مارانيب  يخلق و خو   -2جدول 

Table 2- Mood of patients in the studied groups 

 مزاج
Temperament 

 گروه
Group 

 فراوانی زعفران 

Saffron frequency (Percent) 

 فراوانی دارونما 

Placebo frequency (Percent) 

 گرم
Hot 

0 (0%) 4 (16%) 

 ررد
Cold 

26 (100%) 21 (84%) 

 ک 
Total 

26 (100%) 25 (100%) 

 

 قبل و بعد از درمان در گروه زعفران  0fخون   يپارامترها سهيمقا -3جدول 

Table 3- Comparison of f0 blood parameters before and after treatment in the saffron group 

 پارامترهاي آزمايشگاهی 
Lab parameter 

 ی دوره زمان
Time frame 

 قبل از درمان

Pre- treatment 

 بعد از درمان

Post-treatment 

 زوجی  tآزمون 
Paired t test 

 ت یهماتوکر

Hematocrit 

 
41.8 ± 10.1 

 
40.8 ± 7.1 

t=0.87, df=25 
p=0.39 

 کلسفرول کلي 

Total cholesterol 

 
230 ± 41 

 
204.4 ± 42.8 

t=4.66, df=25 
p=0.00 

 تری گليسيرید 

Triglyceride 

 
207.4 ± 76.1 

 
183 ± 103 

t=1.73, df=25 
p=0.96 

 LDL کلسفرول

LDL cholesterol 

 
144 ± 31.9 

 
133.2 ± 31 

t=2.78, df=25 
p=0.01 

 HDL کلسفرول

HDL cholesterol 

 
41.3 ± 8.9 

 
40.6 ± 9.7 

t=0.32, df=25 
p=0.74 

 
FBS 

116 ± 47.6 109.8 ± 35.1 
t=1.18, df=25 

p=0.24 

 

 قبل و بعد از درمان در گروه دارونما  0fخون   يپارامترها سهيمقا -5جدول 

blood parameters before and after treatment in the placebo group 0Comparison of f -Table 5 

 پارامتر هاي آزمايشگاهی 
Lab parameter 

 ی دوره زمان
Time frame  آزمونt  زوجی 

Paired t test قبل از درمان 

Pre- treatment 

 بعد از درمان

Post-treatment 

 ت یهماتوکر

Hematocrit 

 
43.2 ± 3.5 

 
43.4 ± 4.8 

t=-0.37, df=24 
p=0.7 

 کلسفرول کلي 

Total cholesterol 

 
231.9 ± 57 

 
206.3 ± 42 

t=2.6, df=24 
p=0.01 

 تری گليسيرید 

Triglyceride 

 
234.4 ± 79.8 

 
203.2 ± 81.8 

t=1.72, df=24 
p=0.09 

 LDL کلسفرول

LDL cholesterol 

 
145.5 ± 36.9 

 
131.3 ± 35.3 

t=2, df=25 
p=0.05 

 HDL کلسفرول

HDL cholesterol 

 
38.2 ± 6.7 

 
38.7 ± 7.3 

t=0.23, df=24 
p=0.81 

 رط  راد خو  

FBS 

 
123 ± 46.5 

 
129.5 ± 72.7 

t=-0.49, df=24 
p=0.62 
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مبفلا  مارا يمطالضه، مصنر  زفارا  و دارونما تورنط ب  نیدر ا

 LDL با بهبود کلسفرول تام ررم، کلسفرول کيولبه رنادرم مفاب

رنرم و راد خو    دیريسن يگل یرنرم، تر HDL رنرم، کلسنفرول

 ا زفار  یروای در مطالضه(. Končić, 2010د )ناشنننفا همراه بو

  ي شنگاهیآزما طیدر شنرا يو انفخاب دبخشيام  ياثرات ضند رنرطان

مشاهده نشده  يايبالشرایط  مشاهده شد، اما هاوز در   يو درو  تا

از  نيخوا  کرورنف ي. در برررن (Schmidt et al., 2007) ارنت

در درما  تصنلب  يمثبف اثرماده    نیکه ا نشنا  داده شندزفارا  

در   ويداتين اکسننن   بين از آرننن   نيهمچادارد و    تین و آرتر  نیيشنننرا

 کانديمحنافظنت م  یيموش صنننحرا  هين اول  یکبند  یهنارنننلول

(Giaccio, 2004.)     دن  و هملارا(Deng et al., 2002  ) در

زفارا  گافاند کنه   کین خود در مورد اثرات فنارمناکولوژ  يرننن برر

 فيزفارا  در برابر ط يضننند رنننرطان  تياز فضال  يشنننواهد حاک

  ی رو  يکم  یيايميوشنن يب  ياثرات رننمدارد و از تومورها    يضيورنن 

ا.  دارد  واننناتين حن  بنر  من   ن،ین فنلاوه  درمننا    یبنرا  تنوانننديزفنانرا  

 ارننفااده  يمایا تیو تقو  تيفرو  کرونر رلب و هپات  یهایماريب

ماده   نیفصناره زفارا  نشنا  داده که ا يلیولوژيبمطالضات  شنود.  

 ضنند رننرطا  و ضنند تومور ارننت ک،يفوتوکسنن يرنن  یدارا

(Abdullaev, 1993در تحقيقي دیگر .) کلاله  ياثرات فصناره آب

و رافرانال   نيفضال کرور  بيو دو ترک  Crocus sativus   فاراز

  ي و ناشن   يضيفشنار خو  طب  یيصنحرا یرا بر فشنار خو  موش ها

دزوکسننن  بنرررننن   لنورنننفنرو ين کنورتن   ياز   کنردننند  يارنننفننات 

(Imenshahidi et al., 2010.)  يکه فصناره آب نفایج نشنا  داد 

خوا  کاهش فشنار خو  ارنت که به نظر  یکلاله زفارا  دارا

 يضای  اهين گ نیا  ياصنننل  بين فمللرد دو ترک هبن   یررننند تنا حنديم

بر  نياثر کرورنفشنده ارنت. و رنافرانال نسنبت داده   نيکرورن 

 میاز رژ يمربوط به آ  ناشن   یهایو ناهادار نيمقاومت به انسنول

مورد  سنفارینر نژاد و یيصنحرا  یهابا فروکفوز بالا در موش  یيغذا

 یهابا موش   سنهی. در مقا(Xi et al., 2007) ررار گرفت  يبرررن 

موش   ،يمضمول  يشننگاهیآزما یيغذا میکافرل شننده با رژ هیتذذ

از  کین پاتولوژ  راتييتذ یرنننر کین شنننده با فروکفوز    هین تذنذ  یها

و فشنار  يدميپيل سید  ،ياميپرانسنوليه  ن،يجمله مقاومت به انسنول

 یهناثر در موش ؤاخفلالات بنه طور م  نیکردنند. ا  دنادیخو  بنالا ا

املا  درما   هااففهی نیشنند. ا یفاد نيکرورننف تحت درما  با

از مقاومت به   رانهيشننگيپ یارننفراتژ کیفاوا   را به نيکرورننف

و    ی. مورننودهديمرتبط با آ  نشننا  م  یهایماريو ب نيانسننول

اثر  PC12 با ارنننفااده از(  Mousavi et al., 2010)هملارا   

و گاما    نيکرورن ) فصناره زفارا ، جز  فضال آ  يفصنب  يمحافظف

 يناش يت فصبيرا در رم(( GSH) نيسيگل  يايسفئير   يگلوتام

مندل    کین رنننلول هنا بنه فاوا   کافرل  از گلوکز مطنالضنه کردنند.  

نشننا  داد که زفارا  و    يابفید  يماارننب نوروپات يشننگاهیآزما

  ي به طور بالقوه در درما  نوروپات توانديآ  م  ديکاروتاوئ  نيکرورن 

 يدانياکسننن  يو آنف کيدميپيپوليه  يباشننند. پفانسننن   ديما يابفید

  یي صننحرا یهارا در موش   ن،يفضال آ ، کرورنن  بيزفارا  و ترک

 (.Asdaq & Inamdar, 2010شننند )  يابین ارز  کين دمين پيپرليه

 یتر اففهی شیهر دو در کاهش رننطو  افزا نيزفارا  و کرورنن 

 ااز، يفسنااتاز، آرپارتات ترانس آم نيکلسنفرول تام، آللال  د،یريسن يگل

 و يگلوتات  میزآن  تيفضال د،يآلدئ یمالو  د  اوترانسنناراز،يآم نيآلان

 دياکسن   و يرنرموتات و يگلوتات  شیتام و افزا  و يگلوتات داز،يپراکسن 

 .ثر بودندؤشده م

کنه    یيداشنننت. از آندنا  هنایي وجودتین محندوددر این مطنالضنه  

 یبرا يمطنالضنه مشنننابه  چيبود، ه  دین جند  يپروتلن  درمنان کین  نیا

برررنني  شننام     تحقيقات بيشننفرنشنند.   یافتاندازه نمونه  نييتض

و انطبا    ماريب  يترج  ،يفوار  جانب اه،یماناد هز رهايمفذ ریرننا

 یها اففهیفود پس از درما  و در درننفر  بود  مملن ارننت 

  ي با طراح  يايبال یهایيحال، کارآزما  نیرا نشا  دهد. با ا  یدیجد

در حال اندام حدامت،    یهااز روش   یاريبس  يابیارز  یماارب برا

و  مورد تأیيد مراکز درماني يدرمان  یهاروش  ریو رنا يدرمان  اهيگ
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 پيشاهاد مي شود. کيآنها در درما  رادرم مفابول  بيترک

 

 گيريجهينت 

از آ  ارنت که زفارا  اثر بهبود    يحاک حاضنر مطالضهنفيده 

بسنياری از پارامفرهای رنادروم  دارد.   کيبر رنادرم مفابول يبخشن 

مفنابوليک بضد از مصنننر  رر  زفارا  بهبود پيدا کرد. یاففه ها 

بر بيمنارا  بنا خن  و خوی  نشنننا  داد کنه نفنایج این مطنالضنه فمندتناً

  ي ايبال يشناارن   بيمطالضات جامع آرن رنرد مزاج ارنفوار ارنت.  

 یادوارکاادهيام جیاصنن  نفا نیدر مورد ا يشننده فلم  یزیربرنامه

 خواهد داشت.

 

 تشکر و قدردانی

  ملم  نیگزیطب جا قاتيمرکز تحق یاف نابدین ورنيله از 

  ي تصننادف  يايبال  یيکارآزما  نیا  دانشننگاه فلوم پزشننلي بيرجاد

همچاين این .  تقدیر مي گردد  و اجرا کردند يکافرل شده را طراح

گردید و  تیحما مطالضه تورننط دانشننگاه فلوم پزشننلي بيرجاد

مطالضه    نیا رجاديب  يدانشنگاه فلوم پزشنل  ياخلا  پزشنل فهيکم

صننحت و کام   تينگارش مسننئول  فهيکم یرا تأیيد کرد. اف ننا

بر فهنده   يلپنارچگیو    يکل  یفواو مح  هنادادهبود    مقنالنه را 

 .رنديگيم
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