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Abstract   

Background& purpose:  Aerobic exercise and saffron have beneficial effects on hemostasis. This 

study was conducted to determine the effect of saffron extract consumption on certain coagulation 

indices in trained and untrained male Wistar rats following an exhaustive exercise session. Methods:  
In this experimental study, 48 male Wistar rats were randomly divided into four equal groups: 

control (C), saffron extract (SE), aerobic training (AT), and aerobic training + saffron extract 

(AT+SE). Aerobic exercise consisted of running on a treadmill at a speed of 20 meters per minute 

in the first week (the speed was increased by 1.66 meters per minute every two weeks) and the 

duration of each session was 25 minutes (increased by 5 minutes every week). In the final week, the 

treadmill speed was increased to about 25 meters per minute and the duration of each session was 

60 minutes, which was done for 8 weeks (5 days a week).Saffron extract was administered orally 

by gavage at a daily dose of 100 mg/kg body weight. At the end of the study, half of the rats were 

sacrificed immediately before, and the other half immediately after exhaustion on a treadmill. 

Blood clotting was assessed by measuring prothrombin time (PT) and partial thromboplastin time 

(PTT). Data were analyzed using one-way analysis of variance (ANOVA) at a significance level of 

p < 0.05. Results: The findings showed that, although PT and PTT times significantly decreased in 

all groups following exhaustion (p < 0.05), the mean PT and APTT times in the AT+SE group were 

significantly higher compared to the other groups [(PT: C = 0.001, SE = 0.022, AT = 0.032), (APTT: 

C = 0.001, SE = 0.036, AT = 0.04)]. Additionally, PT and APTT values in the AT and SE groups 

were significantly higher than in the control group (PT: SE = 0.039, AT = 0.033; APTT: SE = 0.04, 

AT = 0.033). No significant differences were observed among the other groups.Conclusions:  It 

appears that aerobic exercise and saffron extract consumption, both independently and more 

effectively in combination, lead to a adjustment in mean prothrombin time and partial 

thromboplastin time at rest before exhaustion and following a single session of exhaustive activity. 
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Extended abstract  

Background 

Cardiovascular diseases are the leading cause of death worldwide. One of the main causes of these diseases is thrombosis, which 

occurs due to increased activity of coagulation factors and disruption of the balance in the hemostatic system (2). 

Among the factors affecting the hemostatic system are gender, menopause, physical activity, and diet. High-intensity and exhausting 

physical activities, unlike low to moderate intensity exercises—especially when performed for an unusual duration or intensity—

trigger a coagulation response and increase the activity of coagulation factors, thereby facilitating thrombosis formation and causing 

adverse effects on the heart (3). 

Low to moderate intensity physical activities probably have protective effects against shortening of blood coagulation time via anti-

inflammatory effects and strengthening the antioxidant defense system through both intrinsic and extrinsic pathways. Therefore, 

performing a period of low to moderate intensity exercise is an effective method to prevent or mitigate coagulation responses to high-

intensity and exhausting exercises (9, 10). 

Saffron is a plant that is a rich source of antioxidant and anti-inflammatory compounds (11). Considering the constituents of this 

plant, it has recognized effects in the prevention and treatment of diseases (12). 

This study seeks to answer the question of whether 8 weeks of endurance training combined with consumption of aqueous saffron 

extract affects the coagulation response of the blood to a session of exhausting activity in trained and untrained male desert rats 

Materials and Methods 

48 male rats weighing approximately 212 ± 8 grams, which met the inclusion criteria, were selected for the study. 

The rats were randomly divided into four groups: 

• Control group (C): no exercise + 2 mL distilled water 

• Extract group (SE): no exercise + 100 mg aqueous saffron extract + 2 mL distilled water 

• Exercise group (AT): 8 weeks of endurance training + 2 mL distilled water 

• Combined group (AT+SE): 8 weeks of endurance training + 100 mg saffron extract + 2 mL distilled water 

The AT and AT+SE groups underwent treadmill running (0° incline) five sessions per week for eight weeks (21). At the end of the 

eighth week, half of the rats in each group were randomly selected and, after anesthesia, were subjected to surgery. The remaining 

rats were subjected to exhaustion, immediately anesthetized, and then underwent surgery (22). 

The aqueous saffron extract was prepared using the soaking method (23). Rats in the SE and AT+SE groups received 100 mg/kg 

body weight of saffron extract dissolved in 2 mL distilled water once daily at 8:00 AM for eight weeks via gavage. Meanwhile, the 

control (C) and exercise (AT) groups were gavaged daily with 2 mL distilled water as the solvent for the saffron extract (24). 

Measurement of PT and APTT were measured using coagulation methods. 

Results:  

The results showed that although following exhaustion, PT and PTT times significantly decreased in all groups (p < 0.05), the mean 

PT and APTT values in the AT+SE group were significantly higher compared to the other groups [(PT: AT+SE = 0.032, AT = 0.022, 

SE = 0.001, C = 0.001), (APTT: AT+SE = 0.040, AT = 0.036, SE = 0.001, C = 0.001)]. Additionally, PT and APTT values in the AT 

and SE groups were significantly higher than those in the control group (PT: AT = 0.033, SE = 0.039; APTT: AT = 0.033, SE = 

0.040). No significant differences were found between the other groups. 

Conclusion  : 

A single bout of aerobic exhaustion accelerates blood clotting time in both trained and untrained mice. However, undergoing a period 

of endurance training or receiving a course of saffron extract administration effectively moderates the reduction in clotting time 

following exhaustion. It is noteworthy that the combined use of saffron extract alongside endurance training exerts a more 

pronounced effect on modulating post-exhaustion blood clotting time compared to either intervention alone. 
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A single bout of exhaustive activity increases the risk of blood clot formation in both athletic and non-athletic subjects. However, the 

consumption of saffron extract in athletic subjects reduces the risk of blood clotting and its potential consequences 
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تمرين  کرده و بيتمرين  موشهاي صحرايي نر  هاي انعقاديبرخي شاخص  تاثیر مصرف عصاره زعفران بر

 ي سازفعالیت وامانده متعاقب 
 

   1امیر خسروی

 

 29/10/1404تاریخ پذیرش:                  1404/ 01/ 31تاریخ دریافت: 
    

 چکیده 
  تعیین  منظور  به  حاضر تحقیق.  دارند  هموستاز  بر  ات مفیدیهوازی و زعفران تاثیر  تمرینات: زمینه و هدف 

فعالیت تمرین متعاقب  کرده و  تمرین  موشهای صحرایي نر  ي انعقادیبرخي شاخص   مصرف عصاره زعفران بر  اثر

صورت تصادفي  سر رت نژاد ویستار به 48در این مطالعة تجربي،   :پژوهش روش شد. انجام یوامانده ساز

تمرین هوازی + عصاره    (، و ATتمرین هوازی )   (،SE(، عصاره زعفران )Cمساوی: کنترل )به چهار گروه  
تمرین هوازی شامل دویدن بر روی تردمیل بود که در هفته اول با سرعت    تقسیم شدند.(  AT+SEزعفران )

دقیقه ) هر    25متر در دقیقه اضافه شد ( و مدت هر جلسه    1.66متر بر دقیقه )هر دو هفته یکبار سرعت    20
ر  متر در دقیقه و مدت ه   25دقیقه افزایش مي یافت( بود که در هفته انتهایي سرعت تردمیل به حدود    5هفته  
میلي گرم به ازای    100در هفته( انجام شد. عصاره زعفران روزانه    روز  5هفته )    8دقیقه  که به مدت    60جلسه

ها بلافاصله پیش و از موش نیمي  تحقیق   پایان  در  هر کیلوگرم وزن بدن به صورت گاواژ خوراکي استفاده شد.
. میزان لخته خون با اندازه گیری  بلافاصله پس از وامانده شدن بر روی نوار گردان، قرباني شدند  یگردنیمي
ها با استفاده از روش آماری تحلیل  داده  .ندسنجیده شد(PT) و پروترومبیـن (PTT) ترومبوپلاســتین  زمان

نتایج نشان داد گرچه متعاقب    :هایافته  تحلیل شدند.  و   تجزیه  05/0طرفه، در سطح معناداری  واریانس یک 

با این وجود میانگین  (. >0p/ 05) داری کاهش یافتبه طور معني گروهتمادر  PTو PTT زمان سازیوامانده 
 AT PTP :0220/0= PTP=032/0)[در مقایسه با سایر گروه AT+SEگروه TT APو   PTمقادیرزماني 

SE  :010/0=C PT(P   (40/0=AT APTTP   :036/0=SE APTTP   :010/0=C APTTP) داری  [ به طور معني
:   C  (330/0=AT PTPدر مقایسه با گروه  SEو    ATگروه   APTTو   PTمقادیربیشتر بود. همچنین  

039/0=SE PTP ;  330/0=AT APTTP :04/0=SE APTTP )  بین سایر گروه   .داری بیشتر بودبه طور معني  

به   رسد تمرین هوازی و مصرف عصاره زعفران هر کدامبه نظر  :گیرینتیجه  .وجود نداشت داري تفاوت معن

نسبي میانگین زمان پروترومبین و ترومبوپلاستین    شکل مستقل و به نحو موثرتری به شکل توام باعث تعدیل 
 شود.ساز  متعاقب یک وهله فعالیت وامانده  در حالت استراحت پیش از وامانده و 

 ي انعقادی ، شاخص  عصاره زعفران،  فعالیت وامانده ساز، کرده تمرینهای کلیدی: واژه
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 مقدمه 
بر   .(1)باشد    در جهان  عروقي، اصلي ترین عامل مرگ و میر-قلبي    يبیماری

مرگ ناشي   میلیون  15اساس گزارش سازمان بهداشت جهاني سالانه حداقل  
درصد از کل    30که این میزان  جهان اتفاق افتاده  در    عروقي-قلبيي  از بیماری

، ترومبوز است که به  ي اصلي این بیمارییکي از علت .(1)باشد  مرگ و میرها  
دلیل افزایش فعالیت عوامل انعقادی و بر هم خوردن تعادل در دستگاه هموستاز  

جملـه  .(2)   افتداتفاق   بر    از  گذار  تاثیر  هموستازعوامل  به    دستگاه  توان 
غذایــي   رژیــم  و  بدنــي  فعالیــت  یائســگي،  کردجنســیت،  .  اشاره 

فعالیتهای ورزشي منظم، به عنوان یکي از مهمترین عوامل توصیه شده جهت  
عروقي مطرح -تعدیل دستگاه هموستاز و کاهش خطر ابتلا به بیماریهای قلبي

 عروقي-از اثرهای سودمند فعالیت بدني در مهار بیماری قلبي  ي  بخش.  (2)است  
اجرای    به شکلي که خون است    بر روی دستگاه فیبرینولیزاحتمالا از طریق تاثیر  

 .(2) شودفیبرینولیز مي یک دوره تمرینات بدني موجب بهبود
ي ورزشي با شدت پایین  برخلاف فعالیت  و وامانده ساز،  بدني با شدت بالا يفعالیت

  بویژه در مواقعي که در مدت و یا شدت غیر متعارف انجام شوند، تا متوسط،  
با افزایش فعالیت عوامل انعقادی، زمینه   شده و  موجب فراخواني پاسخ انعقادی

ترومبوز   تشکیل  نامطلوساز  اثرات  به  و  آسیب  افزایش خطر  جمله  از  قلب  بر 
قلبي  بطنعملکرد   ایست  سکته،  افزایش  ،  وقوع    100تا    50و  خطر  برابری 

برابری   5تا    2منجر به مرگ و غیر آن در افراد غیر ورزشکار و  حملات قلبي  
دقیقه    120تا    30در افراد تمرین کرده در مقایسه با وضعیت استراحت در خلال  

مورد حمله    75000. در ایالات متحده سالانه حدود(3)شوند  پس از قطع تمرین  
مورد آنها به مرگ منتهي   25000بلافاصله پس از ورزش گزارش شده که  قلبي  
تشکیل ترومبوز کرونری ناشي از فعالیت ورزشي لزوماً با بیماریهای  .  (4) شود  
.  (4)  باشداهمیت مطالعه فرایند ترومبوز    که نشان دهنده  مرتبط نیستقلبي  

  ارتباط   درقلبیناشي از مشکلات    مرگ  موارد   کل   درصد از  6-17گزارش شده  
. (4)است    افتاده   آن اتفاق  از  بعد  اندکي  یا  در خلال ورزش  که   بوده   ورزش  با

انعقــاد    میــزان  حوادث قلب و عروق اندازه گیری  اندازه گیری  یکي از روش
انعقــاد    و عوامــل مختلفــي بــرای نشــان دادن میــزانروشباشد. خــون 

 1PT زمـان پروترومبیـن  شــود. آزمــونخــون و بررســي آن اســتفاده  

  14تـا    12دود ح  آن دریبیکنـد و زمـان تقر  مسـیر خارجـي انعقـاد را بررسـي
برخــي    اسـت؛ طولانـي شـدن آن در اثـر کاهـش یـا عـدم فعالیـت  ثانیـه

بوجــود   انعقــادی،  زمــانعوامــل  آزمــون   ترومبوپلاســتیننســ  آیــد. 
2APTT   را بررســي و زمــان طبیعــي آن حــدود    مســیر داخلــي انعقــاد

 

1 Prothrombin time 
2 activated partial thromboplastin time 
3 Clopidogrel 
4 Aspirin 
5 Crocus satious L 
6 flavonoids 
7 Riboflavin 
8 Thiamine 

  اسـت و کمبـود بسـیاری از عوامـل انعقـاد خـون، موجـب   ثانیــه  43تــا    35
افزایـشPTT افزایـش موجـب  دلیـل،  هـر  بـه  آن  کاهـش  خطــر    و 

نابجــای خــون   انعقــاد  . تحقیقات گذشته نشان داده که  شــوداحتمالــي 
  PTو   APTT زمان  دار کاهش معنيموجب  ،  ورزشي با شدت بالا  فعالیت
افزایش احتمال بروز ترومبوز توسط فعالیتهای شدید  .  (7-5) شود   با توجه به 

عروقي، راهبردها و    -قلبيحوادث  در  خون    دستگاه فیبرینولیز  ورزشي و نقش
متنوعه ای از جمله پیش آماده سازی با انجام یک دوره فعالیت ورزش،    الگوهای
و    مداخلات از  دارویي  پس  احتمالي  زایي  لخته  بـا  مقابلـه  بـرای  ای  تغذیه 

 .(8)قرار گرفتـه اسـت  فعالیتهای شدید ورزشي مورد ارزیا
در فرآیند هموستاز،  التها اکسیژني فعال و واکنش  با توجه به نقش کلیدی گونه

از یک  احتمالا به علت اثرات ضد التهاورزشي با شدت پایین تا متوسط  فعالیت
منجر   که  واکنشسو  کاهش  واکنشگرمثال  التها  شاخص  به    C  پروتئین 

(CRP)،    اینترلوکین(IL-6) 6   و TNF-α   شود و از سویي تقویت سیستم
عضلاني    ورزشي و کاهش آسیب  فعالیتو غیر آنزیمیفاع ضد اکسایشي آنزیمي  د

از آسیب و کاهش ترشح    ناشي  افزایش حجم پلاسما  مکانیکي در تمرینات، 
و داخلــي    مســیرتوانند در جلوگیری از کاهش زمان انعقاد خون از  لاکتات  

خارجي موثر باشد. بنابراین انجام یک دوره فعالیت ورزشي با شدت متوسط تا  
به تمرینات    انعقادی  پاسخموثر جهت جلوگیری و یا تحلیل    پایین یکي از روش

  .(10, 9)باشد با شدت بالا و وامانده ساز 
  ینات انعقادی به تمر  پاسخ  یلتحل  یاو    یریموثر جهت جلوگ  از روشیکي دیگر  

 4و آسپرین  3ضد انعقاد مانند کلوپیدوگرل   داروهای  با شدت بالا و وامانده ساز 
  عوارض   و   گوارشي  هایاز قبیل خونریزیولي با توجه به عوارض این دارو باشد،  

با منشاء  آنتي اکسیداني و ضد التها  استفاده از مکمل  اخیرا محققین  مغزی و...  
ر موثری جهت کاهش اثرات منفي تمرینات  گیاهان دارویي را به عنوان راه کا 

یکي از گیاهاني که دارای مصارف فراواني    .(8)وامانده ساز و توصیه کرده اند 
صنایع غذایي و دارویي در دنیا، به دلیل ترکیبات مفید،    ،طبخ غذا  ،در طب سنتي

باشد. این گیاه منبعي غني از    5رنگ، طعم و روش مصرف آسان است زعفران
و   7)ریبوفلاوین ویتامین  ،پروتئین  ،6ترکیبات آنتي اکسیداني از جمله فلاونوئیدها 

صمغ 10مینرآل  ،9آمینواسیدها   ،(8تیامین  کاروتنوییدهای11،  همچنین  مثل    12و 
با توجه به ترکیبات این گیاه    .(11)باشد    15و کروسین   14کروستین  ،13سافرنال 

 و  عروقي، حافظهقلبي   يبیماری درمان و  پیشگیریای در  اثرات شناخته شده 
 عصبي، اثرات سیستم با مرتبط گوارشي، بیماریهای يچشمي، بیماری يبیماری

9 Amino Acids  
10 minerals 
11 Resin 
12 Carotenoids 
13  Safranal 
14 Crocetin 
15 Crocin 

https://portal.issn.org/resource/ISSN/2676-6507


 
 

 مقاله پژوهشی                                                                                                                                                
 

  6                                   ؟؟؟؟؟؟؟؟؟؟؟؟؟؟؟؟؟؟؟؟؟؟؟؟؟؟؟؟؟؟؟؟.  . خسروی

 

Journal of Applied Health Studies in Sport Physiology. ??.                       DOI: 10.22049/jahssp.2025.30537.1740  
Copyright ©The authors                    Publisher: Azarbaijan Shahid Madani University                                    ISSN (online): 2676-6507 

بیخوابي، اثرات ضد ایسکمي   و  ضدتشنج، کاهش اضطراب و  ضدالتهاب ضددرد،
 .  (12)، قلب، مغز و .. دارد  در عضلات، کلیه

تحریک کننده    ترکیبات موجود در عصاره زعفران با تاثیر مستقیم بر پیش ساز 
مونوسیتها خون بلوکه کردن    و   از طریق تقلیل کموتاکسي لوکوسیتالتها  واکنش

ایزوفرم آنزیم هسته ای    فاکتور همچنین مهار  2و    1  1سیکلواکسیژناز   هر دو 
ژن  B  (NF-kB)-کاپایي از  رونویسي  تحریک  کننده  فعال   )عامل 

همچنین کروستین    .(13) شودالتها  التهابي( باعث تقلیل واکنش پیشسایتوکاین
تحریک   برای  کلسیم  افزایش  کردن  بلوکه  طریق  از  زعفران  در  موجود 

ترومبوز  پلاکت از تشکیل  از تشکیل  باعث جلوگیری  شود. همچنین کروستین 
و در نتیجه کاهش تشکیل فیبرینوژن و   ,FXaترومبین از طریق بلوکه کردن  

پلاکت پروتپین  جلوگیری  تجمع  شاخص  بهبود  همچنین  سنتز   Cکند.  شود. 
شود.  فعال سازی    .FXaدر کبد به شکل پیش ماده که توسط    Cپروتپین  

پوششي شده و به طور مستقیم   موجب اتصالش به سلول  Cفعال شدن پروتپین  
، عصاره زعفرانکند. از سویي پوششي تنظیم منفي  را در سلول PAI-1بیان 

  ظرفیت آنتي اکسیداني تام پلاسما، از طریق افزایش بیان ژن آنزیم با افزایش  
  2اکتور ف با  مرتبط  2 اریتروئید ای هسته آنتي اکسیداني )افزایش غلظت فاکتور 

همچنین جمع کنندگي    (13)( و تقویت سیستم دفاع ضد اکسایش غیر آنزیمي    2
مستقیم رادیکالهای آزاد، به روش اکسیده شدن فلاونوئیدها توسط رادیکالهای  

ویس توسط    برآزاد، قابلیت به دام اندازی یون فریک ) جلوگیری از واکنش  
اکساید   نیترید  تولید  بر  فلاونوئیدها  کنندگي  مسدود  قابلیت  و  فلاونوئیدها(، 

ریپرفوژن از ساکن، در خلال ایسکمی  اکساتین اکسیداز و کاهش تعداد لکوسیت 
. بنابراین احتمالا  (14) کند  و رهایش آنها در سرم جلوگیری  سایتوکاینتحریک  

و آنتي اکسیداني موجود در زعفران و نقش کلیدی  با توجه به ترکیبات ضد التها
از عصاره زعفران باعث  انعقاد استفاده  التهاب و استرس اکسیداتیو در فرآیند 

به تمر  پاسخ  یل تحل  یاو    یریجلوگ وامانده ساز   یناتانعقادی  و  بالا    با شدت 
 شوند.

مطالعات  سیستم انعقاد خون    بـر  و یا ترکیبات موثره آن  در خصوص اثر زعفران
ای ( در مطالعه 2008)  و همکاران  3یانگ انجام شده است.  ی بسـیار محـدود

تحریک    تاثیرات مطلوب زعفران بر فعالیت پلاکتي و تشکیل ترومبوز در پلاکت
دادند نشان  را  اینشده   و   پلاکتي  فعالیت  برزعفران    مطلوب  تاثیراتیافته  . 

عنوان کرده    توسط کلسیم  را به دلیل کاهش تحریک پلاکت  ترومبوز  تشکیل
  مکمل   با   مقاومتي همراه  تمرین  ( تأثیر2015قنبری نیاکي و همکاران )  .(15)اند  

  فیبرینوژن را مورد بررسي قرار دادند که نتایج   و   پلاسما  ویسکوزیته  زعفران بر
  خطرساز   عوامل  تواند  زعفران  مکمل  مقاومتي همراه با مصرف  داد تمرین  نشان

 . (16)دهد    کاهش را ( پلاسما ویسکوزیته و  فیبریژنوژن) قلبي عروقي
مورد  را  بر سیستم هموستاز    زعفران  محافظتياثرات    محدودیاگر چه تحقیقات  

اند داده  قرار  گیری  بررسي  نتیجه  نکته  چند  وجود،  این  جهــت    با  قطعــي 
ورزشکاران را با مشکل مواجه    توصــیه بــه مصــرف عصــاره زعفــران بــه

 

1 Cyclooxyyenuse (cox) 

تحقیقـات  انجـام  و  زمینه   کنـد  این  در  جمله،    سازد ضروری    را   تکمیلي  از 
اثرات محافظتي مصرف عصاره زعفران بر هموستاز    موردمطالعات اندکي در  

است شده  سویي  انجام  از  اثـرات   در.  بررسـي  جهـت  گذشـته    تحقیقات 
از تمرینات حاد هوازی وامانده ساز که احتمال وقوع حوادث    زعفرانهموستازی  

تمریني بیشتر است استفاده نشده    عروق در خلال و متعاقب آن از سایر روشقل
ي وامانده ساز منجر به اختلال در  که در آنها ورزش در حالي که مکانیسم است. 

باشند. از سویي،  تمریني    سایر روششوند بسیار متنوع و متفاوت تر از  هموستاز  
  ئ با توجه به شیوع تمرینات با شدت بالا به دلیل نقش اینگونه تمرینات در ارتقا

و عروقي افراد ورزشکار و غیر ورزشکار و از سویي خطرات شناخته  قلبیآمادگي 
شده اینگونه تمرینات بر سیستم هموستاز و عوارض نامطلوب مصرف داروهای  

ي گیاهي شناخته شده برای عموم مثل زعفران که دارای  صناعي، معرفي مکمل
ي مختلف، قابلیت دستیابي، اثرات مثبت رنگ، طعم، بو، قابلیت استفاده در روش

در دوزهای مجاز ، برای  نبي  اثبات شده بر سیستم هموستاز و بدون عوارض جا
کاهش اثرات مخرب ناشي از تمرینات وامانده ساز بر سیستم هموستاز بسیار  

بنابراین معرفي زعفران برای کاهش اثرات مخرب   .(17)باشد مفید و ضروری 
تواند  تمرینات وامانده ساز جهت ارائه به افراد درگیر در تمرینات با شدت بالا  
این پیامدهای بسیار خطرناك  و  احتمالي  بروز صدمات  از  گونه    در جلوگیری 

ي تمرینات به حفظ و ارتقای سلامتي افراد جامعه، جلوگیری و یا کاهش هزینه
ممکن    فعالیت شدید  اگرچه مشخصّ شد یک جلسه از سویي  درماني کمک کند.  

نتیجه افراد مستعد را در معرض    است باعث فراخواني پاسخ انعقادی شود و در
با این وجود در برخي تحقیقات نشان داده  .  (4)  قرار دهد قلبي  انفارکتوس حاد  

شده که تمرینات استقامتي باعث کاهش خطرات ناشي از انعقاد خون متعاقب  
یک دوره تمرین، باعث  گزارش شده که    .(10,  9)شود  تمرینات وامانده ساز  

واماده ساز را    تغییراتي در دستگاه هموستازی شود که بتواند پاسخ به تمرین
از حوادث  ری  نقش قابل توجهي در پیشگیتعدیل نماید و   و قلبي  از بسیاری 

,  9)مغزی در طي انجام فعالیت ورزش و یا ساعاتي پس از آن خواهد داشت  
مزمن )یک دوره تمرین ( را به صورت مجزا    اکثر محققّان اثرات حاد و .  (10

این تحقیقات در بسیاری از موارد ناهمسو نیز بوده  بررسي کرده اند که نتایج  
به طور کامل    این موضوع توان عنوان کرد که هنوز  در کل    .(20-18)   است

آیا اجرای یکمشخص نشده     تواند پاسخ شاخص دوره تمرین استقامتي    که 
یا خیر. از سویي دیگر این    تغییر دهدرا  وامانده    فعالیت  انعقادی به یک جلسه

، در مقایسه با تحقیقات دیگر، مطالعة همزمان اثر یک جلسه تمرین و مطالعه
  در شرایط استراحتي و بلافاصله بعد از تمرین وامانده استقامتي    یک دوره تمرین

هفته تمرین    8بررسي تاثیر  این پژوهش    یکي از اهداف  از این رو،باشد.  ساز  
در حالت استراحت پیش از وامانده سازی    انعقادی استقامتي کنترل شده بر پاسخ  

 .جلسه فعالیت وامانده ساز استیک  و متعاقب

2 Nuclear factor-erythroid 2–related factor 2 
3 Yang 
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باشد که  در صدد بررسي این موضوع  مطالعه حاضر برای اولین بار    همچنین 
انجام   اثرات مثبت  استقامتي  به همراه تمرینات  با مصرف عصاره زعفران  آیا 
یک دوره تمرینات استقامتي بر سیستم انعقاد خون و از طرفي اثرات مثبت یک  

توانند نقش هم افزایي در کاهش خطرات ناشي از  دوره مصرف عصاره زعفران  
تمرینات وامانده ساز بر سیستم انعقاد خون داشته باشد یا خیر ؟ بنابراین این  

 همراه  به  استقامتي  تمرین  هفته  8  آیاباشد که  تحقیق در پي پاسخ به این سوال  
  فعالیت   جلسه  یک  به  خون  انعقادی  دستگاه   پاسخ  بر  زعفرانآ  عصاره  مصرف
 موثر است ؟ تمرین کرده و  تمرین نر صحرایي موشهای در  ساز وامانده

 روش پژوهش 

 نمونه
نر  موش صحرایي  سر  60ی تجربـي بـر روی  پژوهش حاضر، به روش مطالعـه 

حجم نمونه مطالعه حاضر  انجام شد.    200-   240با وزن تقریبي هشت هفته ای  
داری پنج درصد )خطای نوع اول(  بر اساس نتایج تحقیقات پیشین، در سطح معني 

 افزار نرم   18/ 2/ 1درصد )خطای نوع دوم( و با استفاده از نسخه    95و توان آماری  

Medcalc  ( تعیین شد   دوازده )از مرکز پرورش حیوانات  موش .  موش در هر گروه
تهیه آزمایشگاهي   لرستان  بهشتي  شهید  پزشکي  علوم  بـرای شد  دانشگاه   .

قابلیت   با   پلـي کربنـات شـفاف  جـنس با  ي  موشهای صحرایي از قفس  نگهـداری 
حیوانات و راحتي آنها از    اتـو کـلاو اسـتفاده شـد. بـرای جـذب ادرار و مـدفوع 

استفاده شد. یک روز در میان شستشوی قفسها   ي چـوب اسـتریل تراشه و بریـده 
و  شـد  سـالن تراشه   انجـام  مطلـوب  دمـای  گردیـد.  تعـویض  نیـز  چـوب    ي 

درصد    65تا    55حدود  درجه سانتیگراد و رطوبت نس ـ  24تا    20نگهداری حیوانات  
 سـاعت یـکبـار بـه 12تـاریکي نیـز هـر    کنتـرل و ثبـت شـد. چرخـه روشـنایي 

الکترونیکــي نــور ســالن نگهــداری   تنظــیم   طـور دقیـق توسـط  کننــده 
بـه آب و غـذای  مـوش پژوهش،   دوره  طي   د. آزمایشگاهي رعایت ش   حیوانــات 

آزمایشگاهي   مخصـوص  داشتند.   حیوانات  آزادانه  از    دسترسي  پس  هفتـه  یک 
بـه محـیط  و    غربالگری موش   آزمایشگاهي   انتقال مـوشهـا  موش  سر   48شدند 

که معیارهای ورود به تحقیق را که   گرم موش  212±8تقریبي  صحرایي با وزن 
دقیقه بر روی    5متر بر دقیقه و به مدت    16/ 6شامل: توانایي دویدن با سرعت  

)تردمیل   (   TURBO T310کاناله    12نوارگردان  کره  ،   نر   ساخت  بودن 
عدم استفاده و    )از لحاظ آسیب دیدگي ظاهری و مشکل آناتومیکي(   سلامت کامل 

تحقیقات گذشته   مطالعه    انتخاب شدند. همچنین   بود در  از  آسیب  معیار خروج 
پروتکل کامل  اجرای  عدم توانایي در    ،دیدگي و یا مرگ در خلال دوره تحقیق 

بودن مؤنث   و   عدم تحمل لوله گاواژ به دلیل مشکلات آناتومیکي و غیره   تمریني و 
گروه )هر گروه   4 به  صورت تصادفي  به   وزن   در   سازی   پس از همسان موش . تما بود 
: SE(،  آب مقطر  میلي لیتر   2  : گروه کنترل )بدون تمرین+  C موش(  سر   12

آب   میلي لیتر   2 زعفران +آ میلي گرم عصاره    100  گروه عصاره )بدون تمرین+ 
(، آب مقطر   میلي لیتر  2هفته تمرین استقامتي +    8: گروه تمرین )  AT(،  مقطر 

 

1 Crocus sativus L 

  100هفته تمرین استقامتي +    8: گروه ترکیبي، تمرین + عصاره )  AT+SEو  
 ( تقسیم شدند. آب مقطر   میلي لیتر   2 زعفران + میلي گرم عصاره  

در به    AT+SEو    AT  گروه  تمرین  جلسه  پنج  هفته،  هشت  هفته   مدت 
 روی نوارگردان )شیب صفر  بر شد(،  و جمعه تمرین انجام ن   پنج شنبه )روزهای  

دقیقه بود و جهت   25مدت زمان جلسات تمرین در هفته اول  .  دویدنددرجه(  
دقیقه نسبت به هفته   5رعایت اصل اضافه بار مدت زمان جلسات تمرین هر هفته  

به   هفته هشتم  در  زمان  این  که  اضافه شد  رسید   60گذشته  . همچنین دقیقه 
متر   1.66متر بر دقیقه بود که هر دو هفته یکبار  20سرعت تردمیل در هفته اول  

متر در دقیقه   24.98در دقیقه اضافه شد که در دو هفته آخر سرعت نوارگردان به  
انتهای هر جلسه تمرین موش رسید.   ابتدا و  جهت گرم و سرد کردن در هر در 

. همچنین ( 21) دویدند  متر بر دقیقه    16/ 66دقیقه با سرعت    5مرحله به مدت  
همزمان با برنامه تمریني هفته هشتم دو گروه دیگر )یک    SEو    C  گروه   موش 

 روز  هر  و  متوالي هفته  روز  5یک هفته،   مدت  هفته پیش از وامانده شدن( به 

)بین   یک  با سرعت    15تا    5جلسه  بر روی   20تا    16/ 6دقیقه(  دقیقه  بر  متر 
. در (21) تمرین نمودند  صفر درصد جهت آشنا سازی با دویدن   شیب نوارگردان با 

متعاقب   آخرین جلسه    72انتهای هفته هشتم تحقیق  از  استراحت پس  ساعت 
سر موش(   24سر و در مجموع    6هر چهار گروه )هر گروه    از موش تمرین نیمي  

به طور تصادفي ساده انتخاب و پس از بیهوشي جراحي شدند و نیم دیگر باقي 
سر موش( و   24سر و در مجموع   6وامانده شده )هر گروه  گروه تما   مانده از موش 

بلافاصله بیهوش سپس جراحي شدند. وامانده سازی بدین شکل بود که ابتدا به 
بر روی تردمیل دویدند و سپس متر در دقیقه موش   8دقیقه با سرعت    5تا    3مدت  

متر بر    20متر بر دقیقه افزایش یافت تا سرعت به    2سرعت نوار گردان هر دقیقه  
دقیقه دویده و سپس سرعت نوار گردان   5به مدت  دقیقه رسید. در این مرحله موش 

دقیقه دویدند در   10قه افزایش یافت. در این مرحله نیز به مدت  متر در دقی   25به  
متر در دقیقه افزایش یافت و این سرعت تا زمان  30انتها سرعت نوار گردان به 

رسیدن آزمودني به واماندگي حفظ شد. این پروتکل فزاینده وامانده ساز با توجه  
  94تا    70تقریبا    به هزینه انرژی طراحي شده و شدت آن در زمان واماده شدن 

در هر مرحله از وامانده  زماني که موش .  (22) درصد حداکثر اکسیژن مصرفي بود  
و   دادند نمی سه بار به شوك الکتریکي تعبیه شده در ابتدای تردمیل واکنش  سازی  

شده و بلافاصله جراحي  وامانده محسوب    ماندند به حالت خوابیده به پشت باقي  
آزمودنیها سعي شد تا  برای جلوگیری از آثار سوء شوك الکتریکي بر  . ( 22) شدند 

محقق    سازی صوتي با صدای ایجاد شده توسط   شرطي   با آموزش آنها از طریق 
 الکتریکي خودداری شود.  بر روی درب نوارگردان از شوك بیش از حد 

بود که آبي   عصاره  خوراندن  و  تهیه  نحوه   خشک  کلاله  زعفران بدین شکل 

برای آماده  سپس    شد.  تهیه  قائنات  پوشالي  زعفران به  خوراکي معروف  1زعفران
پس از  به این ترتیب که  .  استفاده شد   2زعفران از روش خیساندنکردن عصاره آ 

ای )بشر( به استوانه   ای شیشه   داخل ظرف   در زعفران  خشک شده    کلاله ریختن  
 و  گردید  اضافه مقطر به ظروف  لیتر آب میلي  10گرم کلاله زعفران  1ازای هر 

2 Maceration method 

https://portal.issn.org/resource/ISSN/2676-6507
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 به  چرخاننده  دستگاه  روی  بر  گراد درجه سانتي  30دمای  ساعت در  72 مدت  به 

 گیاه  و  حلال  مخلوط  گیرد. سپس  صورت خو  به  استخراج  تا  گردیده  مخلوط آرا 

 دستگاه  وارد  اولیه  آید. عصارة  بدست  اولیه  تا عصاره  جدا  هم  از  صافي  توسط 

 تبخیر آرا  به  آنها  حلال  سانتیگراد  درجه  80 دمای  در  و  گردیده  خلاء  تقطیر در 

هفته در دستگاه    دو مدت    به   محلول حاصل آمد.   شده بدست  تغلیظ  عصاره  و  گردید 
تبخیر عصاره نیز به آرا   حلال گراد قرار گرفت تا  درجه سانتي   55ماری با دمای  بن 

تا زمان استفاده در فریزر و در    ها پودر عصاره .  ( 23)   شده و پودر عصاره به جا بماند 
و SE . موشهای گروه عصاره  گراد نگهداری شد درجه سانتي   20دمای منفي  
 به  گرم  میلي 100میزان  به  را  AT+SE تمرین + عصاره زعفران گروه ترکیبی 

روزانه یک وهله   میلي لیتر آب مقطر حل شده،  2بدن در  کیلوگرم وزن  هر  ازای 
کردند.  دریافت  گاواژ  طریق  از هفته  8 مدت  به  روز هفته   7صبح و   8 ساعت  راس 

 همان  به  نیز روزانه AT و گروه تمرین     Cگروه دارونما به موشهای  همزمان 

در  .  ( 24) شد   میلي لیتر آب مقطر به عنوان حلال عصاره زعفران گاواژ   2میزان  
پژوهش وزن حیوانات ازطریق ترازوی دیجیتالي هشت هفته ای انتهای پروتکل 

شکل که وزن همة موشهای    گیری شد. بدین   اندازه   ( ساخت کشور ژاپن )   0/ 01
گیری و ثبت   طریق این نوع ترازو اندازه   قبل از جراحي از   ساعت   24صحرایي  

   .شد 
گیری   پروترومبیـن اندازه   ترومبوپلاســتین نسـ ـ  زمــان  و  PT زمـان 

APTT  

 
 ، میزان  گیری  اندازه  شدند. موش تما PT ،APTTجهت  قرباني  مرحله  دو  در 

متعاقب هفته تمرین    8در انتهای  ؛  )بلافاصله پیش از وامانده سازی(    مرحله اول 
  24سر و در مجموع  6)هر گروه موش از تما نیمي  ساعت عدم فعالیت ورزشي  72

ساعت عدم فعالیت  72متعاقب هفته تمرین  8در انتهای  مرحله دوم؛  سر موش( 
 بیهوش  اتر  اتیل  دی   داروی  وامانده سازی با  از  پس  نیم باقي مانده دیگر   ورزشي 

 به  آغشته پنبه  دار محتوی  درب  شیشهای  محفظه  از استفاده  با  بیهوشي شدند ) 

 مناسب بیهوشي  در  حیوان  دقیقه   5-3گذشت   از  پس  که  شد  انجام  اتر  اتیل  دی 

 و  قفسه سینه انجام  جراحي  کارآزموده  متخصصین  توسط  سپس  . میگرفت(  قرار 
  درصد   3/ 2  حاوی   لوله مجزا  خوني   ي نمونه .  گرفت   انجام  چپ  بطن  از  خونگیری 

اندازه گیری   سیترات   در   و   ( جمع آوری 1:9نسبت    به   )   و PT  ،APTTبرای 
آزمایشگاه  ممکن   زمان  کمترین  گیری  برای.  گردید   ارسال   به   PT،   اندازه 

APTT استفاده گردید   انعقادی   روشهای   از. 
 
 :فرمول   طریق   از   نیز   پلاسما   حجم   تغییرات   درصد   
  dv=[100/100-Hi]×[100×[Hi-Hf] Hf]   

  و Hi  و   پلاسما   حجم   درصد تغییرات   معنای   به dv  فرمول   این   در .  شد   زده   تخمین 
Hf میباشد   نهایي   و  ابتدایي   هماتوکریت   میزان   به ترتیب به معنای   نیز. 

 اطلاعات وتحلیل  تجزیه  روش 

 

1 Kolmogorov–Smirnov Test 
2 Tukey's Test 

انحراف  ) و پراکندگي    ( میانگین ) مرکزی    از آمار توصیفي برای تعیـین شـاخصهـای 
 آزمـــون   بـا اسـتفاده از   پس ازتأیید توزیـع نرمـال داده   .استفاده شـد   ( استاندار 

خـــام داده   1اسمیرنف   -  کولموگروف  آمـــاری   ي  افـــزار  نـــرم    توســـط 
SPSS   طرفه و  یک  واریانس  تحلیل  و با استفاده از آزمون   23  ی   نســـخه

 تجزیه و تحلیل شد.  ≥0P/ 05داری   معني  سطح  در   2توکي تعقیبي  آزمون 

  یافته 
 میانگین و انحراف استاندارد متغیرهای مورد پژوهش )پیش و پس آزمون( در گروه 

  ارائه شده است. بر اساس نتایج آزمون تحلیل واریانس یک  2در جدول   مختلف 
در چهار    APTTو   PT زمان وامانده شدن، مقادیر راهه، بین میانگین وزني،  
 (.1)جدول  ;( >0p/ 05معناداری وجود دارد )  گروه مورد مطالعه اختلاف 

میانگین ارائه شده است،  3توکي که در جدول شماره بر اساس نتایج آزمون تعقی 
در پس آزمون نسبت به پیش آزمون به طور معني داری افزایش  گروه وزني تما 

در پس    ATو    AT+SE  (. همچنین میانگین وزني گروه >0p/ 05نشان داد ) 
(. از سویي >0p/ 05به طور معني داری کمتر بود ) آزمون در مقایسه با سایر گروه

گروه  سایر  آزمون  پس  وزني  میانگین  نش بین  مشاهده  داری  معني  د اختلاف 
 (05 /0p>.) 

وامانده شدن  همچنین   زمان  با   ATو    AT+SE  گروه میانگین  مقایسه  در 
بین میانگین   (. >0p/ 05به طور معني داری بیشتر بود )   Cو گروه   SE گروه 

بر (.  <0p/ 05اختلاف معني داری مشاهده نشد ) سایر گروه   زمان وامانده شدن 
پیش از وامانده سازی  هفته تمرین در حالت    8آزمون توکي، متعاقب  اساس نتایج  

مقادیر  زماني  مقایس AT+SE گروه   APTTو  PT میانگین  با سایر در  ه 
) گروه  بود  بیشتر  داری  معني  طور  مقادیر >0p/ 05به  همچنین   .) PT 

به طور معني داری بیشتر  C در مقایسه با گروه   SEو   AT گروه   APTTو 
در مقایسه با   AT گروه   APTTو  PT مقادیر  (.از سویي بین >0p/ 05بود ) 
 (.3)جدول  ;( <0p/ 05تفاوت معني داری مشاهده نشد )  SE گروه 

نتایج   اساس  بر  متعاقب یک همچنین  توکي،  ساز    آزمون  وامانده  فعالیت  وهله 
  APTTو  PT پیش از وامانده سازی میانگین زماني مقادیر  به  نسبت هوازی 

(. همچنین میانگین  >0p/ 05به طور معني داری کاهش نشان داد ) گروه تما   موش 
به طور در مقایسه با سایر گروه AT+SE گروه     APTTو  PT زماني مقادیر 

 AT گروه    APTTو   PT (. همچنین مقادیر >0p/ 05معني داری بیشتر بود ) 

(. از سویي >0p/ 05به طور معني داری بیشتر بود )  C در مقایسه با گروه   SEو  
تفاوت معني   SE در مقایسه با گروه  AT گروه    APTTو  PT مقادیر   بین 

 (. <0p/ 05داری مشاهده نشد ) 
بین    APTTو  PTنتایج آزمون توکي در بررسي اختلاف   2و  1تصاویر شماره  

 دهد.مختلف در پیش و پس از وامانده سازی را نشان    گروه 
 

https://portal.issn.org/resource/ISSN/2676-6507


 
 

 پژوهشیمقاله                                                                                                                                              
 

        9                                                                                      ...........................های انعقادی برخي شاخص  تاثیر مصرف عصاره زعفران بر

 

Journal of Applied Health Studies in Sport Physiology. ????????.                       DOI: 10.22049/jahssp.2025.30537.1740  
Copyright ©The authors                    Publisher: Azarbaijan Shahid Madani University                                    ISSN (online): 2676-6507 

 
: گروه عصاره  SE: کنترل ،Cمختلف ؛  گروه(PT)  زمان پروترومبین. 1تصویر 

  ،AT  ، گروه تمرین :AT+SE  تمرین +عصاره( در خلال دو : گروه ترکیبي
نشانه تفاوت معني   *مرحله اندازه گیری پیش و بلافاصله پس از وامانده سازی .

نشانه تفاوت معني دار نسبت  #.  P<05/0دار نسبت به پیش از وامانده سازی 
گروه سایر    ¥.   SE  05/0>Pو    C  به  به  نسبت  دار  معني  تفاوت  نشانه 

 . P <05/0گروه

 
: SE: کنترل ،Cمختلف ؛    گروه(APTT) نسبي  زمان ترومبوپلاستین  .  2تصویر  

  ، ،  ATگروه عصاره  در  AT+SA: گروه تمرین  توام تمرین +عصاره  : گروه 
نشانه    *مرحله اندازه گیری پیش و بلافاصله پس از وامانده سازی .خلال دو  

از وامانده سازی   نشانه تفاوت   #.   P<05/0تفاوت معني دار نسبت به پیش 
نشانه تفاوت معني دار نسبت   ¥.   P<05/0یک و دو    معني دار نسبت به گروه

 .P <05/0به سایر گروه
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 مقدار معني داري  Fمقدار  میانگین مجذورات (df)درجه آزادی مجموع مجذورات  متغیر

PT ۱46/۱535 7 307/2۱9 4۱۱/۱2 00۱/0 

PTT 333/3۱36 7 048/448 28۱/۱2 00۱/0 

 00۱/0 676/9 33/2858 7 33/20008 وزن 

 00۱/0 339/۱ 36۱/۱3090 3 083/3927۱ زمان وامانده سازی
 .P <05/0* اختلاف معني دار 

)درون گروهي( آنوای یک راهه بر حسب میانگین و انحراف معیار  . نتایج پس آزمون زمان وامانده سازی )میانگین و انحراف معیار ( و آزمون تعقیبي 2جدول 

 مختلف در پیش و پس آزمون  و وزن گروه APTTو PTمقادیر 

  درون گروهي  گروه شاخص

 مقدار معني داري  اختلاف میانگین  پس آزمون  پیش آزمون  

PT 
) بر حسب 

 ثانیه(

C ۱/5±3/۱7  ۱0/6±3/6 7/6- 00۱/0 

SE ۱/6±9/۱9  ۱5/6±2/9 3/4-  00۱/0 

AT 9/2±5/20  ۱5/4±5/3 ۱/5- 00۱/0 

AT+SE 4/4±۱/23  ۱9/5±4/2 6/3- 00۱/0 

PTT 
)بر حسب 

 ثانیه(

C ۱/۱۱±3/42  33/6±۱3/6 7/8- 00۱/0 

SE ۱/۱4±9/46  37/6±۱2/9 3/9- 00۱/0 

AT 9/۱3±5/47  38/4±۱۱/3 ۱/9- 00۱/0 

AT+SE 4/۱2±۱/52  43/5±۱0/2 6/8- 00۱/0 

 وزن 

 )به گرم( 

C ۱/2۱4 ± 3/8  293/6±۱9/6* 79 00۱/0 

SE ۱/2۱6  ± 9/8  282/9 ±۱6/6* 8/66 00۱/0 

AT 9/2۱3  ± 5/9  250/3±۱۱/4*  4/36 00۱/0 

AT+SE 4/2۱۱  ± ۱/7  243/2±9/5*  8/3۱ 00۱/0 

زمان 

وامانده 

شدن)بر  

حسب  

 دقیقه(

C - ۱8/5 ±8/5 - - 

SE - 24/3 ± 5/6 - - 

AT - 75/5 ±۱0/6  - - 

AT+SE - 83/9±۱4/۱ - - 

 . P <05/0 باشند؛ * اختلاف معني دار بین دو مرحله اندازه گیری )درون گروهي(انحراف معیار  ±به صورت میانگین  داده
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 مختلف در پس آزمون  و وزن گروه APTTو PT)بین گروهي( آنوای یک راهه بر حسب میانگین و انحراف معیار مقادیر . نتایج آزمون تعقیبي 3جدول 

 مقدار معني داری اختلاف میانگین  گروهي بین  

PT 

C 

SE 5 00۱/0 

AT 8/4 034/0 

AT+SE 9/8 00۱/0 

SE 
AT 2/0 939/0 

AT+SE 9/3 03۱/0 

AT AT+SE ۱/4 22/0 

PTT 

C 

SE 4 004/0 

AT 8/4 033/0 

AT+SE 9/9 00۱/0 

SE 
AT 8/0 82۱/0 

AT+SE 9/5 036/0 

AT AT+SE ۱/5 025/0 

 وزن 

C 

SE 7/۱0 073/0 

AT 3/43 00۱/0 

AT+SE 4/50 00۱/0 

SE 
AT 6/32 03۱/0 

AT+SE 7/39 0۱9/0 

AT AT+SE ۱/7 09۱/0 

زمان 

وامانده 

 شدن 

C 

SE 8/5 820/0 

AT 57 00۱/0 

AT+SE 4/65 00۱/0 

SE 
AT 2/5۱ 00۱/0 

AT+SE 6/59 00۱/0 

AT AT+SE 4/8 7۱8/0 

 P <05/0 باشند؛ * اختلاف معني دار بین گروهي در پس آزمونانحراف معیار  ±به صورت میانگین  داده

 

 

  بحث
  و  PTT ترومبوپلاستین میانگین مدت زمان یج پژوهش حاضر نشان داد کهانت

هفته تمرین استقامتي )در حالت استراحت پیش از    8متعاقب   PT پروترومبین

https://portal.issn.org/resource/ISSN/2676-6507


 
 

 مقاله پژوهشی                                                                                                                                                
 

  ۱2                                   ؟؟؟؟؟؟؟؟؟؟؟؟؟؟؟؟؟؟؟؟؟؟؟؟؟؟؟؟؟؟؟؟.  . خسروی

 

Journal of Applied Health Studies in Sport Physiology. ??.                       DOI: 10.22049/jahssp.2025.30537.1740  
Copyright ©The authors                    Publisher: Azarbaijan Shahid Madani University                                    ISSN (online): 2676-6507 

 و   AT و در گروهمقایسه با سایر گروهدر    AT+SE   وامانده سازی( در گروه

SE  در مقایسه با گروه کنترلC    وامانده  به طور معني داری بیشتر بود. همچنین
کاهش باعث  زماندار   معني سازی  مدت    و PTT ترومبوپلاستین  میانگین 

ذکر شده    با این وجود میانگین زمان شاخص ؛  شد  گروهتمادر   PT پروترومبین
به طور معني داری   AT+SE مصرف عصاره زعفران  -در گروه تعاملي تمرین

 گروه تمرین به تنهایي  در  بیشتر بود. همچنین این کاهش  نسبت به سایر گروه

AT  تنهایي به  گروه مصرف عصاره  داد  SEو  اندازه رخ  به یک  در   تقریبا  و 
رسد مصرف   نظر به  .به طور معني داری بیشتر بود C مقایسه با گروه کنترل

همچنین تمرین   SE تمرینو   AT+SE عصاره زعفران در هر دو گروه تمرین
موثر   PT و PTT میانگین مدت زمانبه تنهایي در تقلیل کاهش   AT استقامتي

 بوده است. 
  میانگین مدت زمان دار   معني نتایج این بخش از تحقیق در خصوص کاهش 

متعاقب وامانده شدن با نتایج  همه گروه PTپروترومبین و PTT ترومبوپلاستین
(،و پیت و 1392(، هریجاني و همکاران )2021و همکاران )تمي  تحقیقات حا
  ورزش   بمتعاقـکه  باشد، این محققین عنوان کردند  ( همسو  2010همکاران ) 

وامانده ساز در  تفاوت  ،  حاد  وامانده    را  PTT  و   PTمعنادار  از  به پیش  نسبت 
ساعت    42تا    1ز  ا  PT  و APTT در    تغییرات به طوری که    نشان دادند؛سازی  

( عنوان کردند  2021و همکاران ) تمی. حا(7-5)  مانـد از ورزش بـاقي مـي سپ
فاکتورهای انعقادی  نسبي  باعث افزایش    ورزشي با شدت بالا  فعالیتیک وهله  

( در تحقیقي عنوان 1392. هریجاني و همکاران )(5)  و کاهش زمان انعقاد شد
ساعت    24تا  بلافاصله بعد و  های بالغ و نابالغ  در آزمودني  APTTکردند که  

ویستار نشان داد    در موشکاهش معنادار    وامانده ساز  فعالیتیک وهله  بعد از  
فعال  نسبي  ( نشان داد زمان ترومبوپلاستین  2010مطالعه پیت و همکاران )   .(6)

افراد     (APTT)شده در  هم  و  فعال  افراد  در  هم  فعالیت،  از  پس  بلافاصله 
 .  (7)یابد غیرفعال کاهش 

سیستم هموستاتیک را به نفع سیستم انعقاد تغییر  تعادل  فعالیت فیزیکي شدید،  
نیست. بنابراین    هنوز از سازوکار بروز این پدیده اطلاع دقیقي در دست  .دهد

تواند توسط نوع   (تشکیل لخته طول مدت) PTTو PTالگوی تغییر مدت زمان 
و PTتمرینات زمان    و شدت   بیشتر شدن مدت  تمرینات تعیین شود، یعني با

PTT  پژوهشـگران چندیـن سـازوکار متفـاوت را بـه عنـوان  .  (2)  یابدکاهش
ي بدني  فعالیت  در خلال  PTTو    PT  انعقــادی  اثــر گــذار بــر زمــان   عامـل

تــوان  کــرده انــد کــه از جملــه    مدت پیشــنهاد  با شدت بالا و طولاني
افزایش اثر  التها  آسیب  شاخص  بــه  و  دلیل  عضلاني  مکانیکيبه    - فشار 

از  ناشي  اسکلتي  متابولیکي  عضلات  شدید  به  انقباضات  منجر  تغییرات  که   ،
نوتروفیلها و مونوسیتها  فراخواني انتخا  ا آسیب عضلاني ب  نامطلوب در شاخص 

 TNF)-  1آلفا   تومور  دهنده  نکروز  عاملاول(، افزایش    )به ویژه در شش ساعت

 

1 Tumor necrosis factor alpha 
2  Interleukin 1 beta 
3 Interleukin 6 
4 C-Reactive Protein 

α)بتا   اینترلوکین پروتئین  IL)- (36شش  اینترلوکین IL)-β) 1،2یک  و 
التها   C4(CRP)واکنشگر شاخصهای  عنوان  همچنین  به  کرد.   آسیب  اشاره 

 راسایتوکاین  رهایش  استرس اکسایش در خلال اینگونه تمریناتبافتي ناشي از  
.  شود TNF-α و آزاد شدنکند که این مسئله باعث افزایش آبشار التهاتحریک  

واسطه بیانالتها  تحریک  وامانده ساز  این    ترومبوپلاستین  در تمرینات  توسط 
  سایتوکاینهای التهابي مانند پروتئین واکنشگر دهد.  را به شدت افزایش  شاخص 

C  (CRP)     اینترلوکین پیش  6 (IL-6)و  محیط  ترویج یک  انعقادی    باعث 
 ضدترومبوزی مي  توسط افزایش پروتئینهای پروترومبیک و کاهش مولکولهای

  6 (IL-6)اینترلوکین    ،IL-1اینترلوکین  به ویژه  التها  سیتوکینهمچنین    .شوند
افزایش فعال   5پوششي   اختلال در عملکرد سلول  با تومور آلفا  یفاکتور نکروز، 

آبشار ایجاد لخته در پلاسما و از سویي  و فاکتور بافتي فعال کنندهسازی پلاکت
به عنوان    6ای و تقلیل کننده فعالیت فیبرونولیکاختلال در مسیرهای ضد لخته 

. از سویي با توجه به  (25)اند  اختلال در سیستم هموستاز شناخته شده آغازگر  
  ي آزاد همراه مدت با افزایش رادیکال ي بدني با شدت بالا و طولانيفعالیت  این که
آزاد  رادیکالو  باشد   فرآیندي  از  بسیاری  بر  متابولیکيتوانند  و  ی  بیان  مانند 

  استرس به شکلي که    باشند.  تأثیر گذاري التها، تمایز سلولي و پاسخرونویسي ژن
مي تقویت  اکسیداتیو  باعث  و    تواند  پلاکتها  تولید  افزایش  لکوسیتها،  فعالیت 

فیبرینوژن بیوسنتز  ترویج  ترومبین،  به  آنها  پذیری گلبول   و تجمع  حساسیت 
اکسیژني فعال نقش فعال کننده در فعال سازی لخته    گونه. از سویي  قرمز شود

لکوسیت در  بافتي  فاکتور  مثبت  تنظیم  با  خون  سلولشدن  دارند.    و  پوششي 
و موجب اکسیداسیون  اکسیژني فعال منجر به فعال شدن لکوسیت  همچنین گونه

پروت به فعال سازی  و آسیب  فعال    همچنین گونهشود.  C ین  ئترمبومودولین 
دهند و از این طریق موجب فعال شدن  را افزایش    مبالیزاسیون کلسیم پلاکت

اکسیداسیون  پلاکت اکسیداتیو موجب  LDLشوند.  استرس  افزایش  تحریک    و 
است    شوند.التها  سیتوکین ممکن  اکسیداتیو  بر  استرس  تاثیر  سیستم  با 

اکسیژني فعال قادر   همچنین گونه ترومبوز شود. 7فیبریونولوتیک منجر به رشد 
مثبت   تنظیم  پلاسمینوژنبه  کننده  فعال  سلول    (PAI-1)1-مهارکننده    در 

  کسیداسیون غشا لیپیدی منجر به تحریک پلاکت و باشند. همچنین پرپوششي 
وامانده   و استرس اکسیداتیو در خلال فعالیتالتها در نتیجه واکنش واسط شود. 

به عنوان مسیر داخلي و خارجي  کاهش   PTTو PT کاهش زمانساز منجر به 
همچنین   انعقاد خون که در تحقیق حاضر متعاقب وامانده سازی به ثبت رسید.

افزایش لاکتات خون و کاتکولامین باشد که در نتیجه   متابولیت  و متعاقب آن 
. همچنین تغییرات  خون افزایش یابد  دنبال آن غلظت  حجم خون کاهش و به

ممکن است   افزایش فعالیت انعقادی  .یابندکاهش    PTTو   PTو در نتیجه  پلاکت
شوند، که موجب تحریک واکنش  و اسید لاکتیکبا بالا رفتن سطوح کاتکولامین  

باشد  داشته  علت رهاسازی عامل  همچنین  .ارتباط  به  میتواند  انعقاد سریعتر   ،

5 endothelial cell dysfunction 
6 fibrinolytic 
7 promote 
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VIIIباشد که به وسیله فعالیت ورزشي    و عامل ون ویلبراند از اندوتلیوم عروقي
 .(26) شود تحریک 

گروه تمرین    PTT  و   PTدر دیگر یافته پژوهش حاضر مشخص شد که زمان  
به گروه کنترل وامانده سازی نسبت  بود.    متعاقب  بیشتر  داری  معني  به طور 

( چوبینه  2009نتایج این بخش از تحقیق با نتایج تحقیق ملکي زاده و همکاران ) 
متعاقب    تمرین کننده  گروه  PTTو    PTزمان  ( که نشان دادند  2009و همکاران )

یابد همسو  تمرین کمتر کاهش  نسبت به    تمرینات اینتروال شدید و واماندگي
. علت کسب نتایج این بخش از تحقیق در خصوص گروه تمرین (10, 9) باشد 

  شاخص  از یک سو که منجر به کاهش واکنشاحتمالا به علت اثرات ضد التها
شود  TNF-α و  6 (IL-6)اینترلوکین  ، C (CRP) پروتئین واکنشگرمثال التها

از سویي تقویت سیستم دفاع ضد اکسایشي آنزیمي    فعالیتو غیر آنزیمي  و 
مکانیکي در تمرینات افزایش   عضلاني ناشي از آسیب ورزشي و کاهش آسیب

دیگر یافته پژوهش حاضر   .(10,  9)باشد  حجم پلاسما و کاهش ترشح لاکتات  
 در مقایسه با گروه  AT در گروه  PT و PTT زمانمبني بر این مورد که میانگین  

C    هفته تمرین استقامتي در حالت استراحت پیش از وامانده سازی    8متعاقب
. از سویي نتایج این بخش از  باشدشد هم راستا با نتایج تحقیقات اشاره شده  

نتایج   با  همکارانتحقیق  و  منزل  همکاران (  2009)   مطالعات  و  لکاکیس    و 
را گزارش کردند  PT و PTT میانگین مدت زمان ( که عدم تغییر معني دار  2008)

دلیل ناهمسویي تحقیق حاضر با برخي تحقیقات کاملا    .(19,  18)نیست  همسو  
توان علت این تفاوت  اما با بررسي دقیق این مطالعات    نیست،    شـناخته شـده

مدت،  تمریني )  پژوهشي را احتمالا در عوامل از قبیل تفاوت در پروتکل   در یافته 
وسیعي از   دودهحوجود افرادی با م و  ،وضعیت تمریني افراد (نوع تمرین شدت،

 )بیماران، افراد سالم بي  باشد طبتسي مـرفتن -تواناییهای بدني و آمادگي قلبي
و ینـرمت دایمـي  ورزشـکاران  ورزشــي(    ،  ،  قهرمانــان  دلایل  همچنین 

و روش    زمان خونگیری،دارویي و حتي رواني و عص  ای،  فیزیولوژیک، تغذیه
   اشاره کرد. آنالیز آزمایشگاهي

یافته تحقیق حاضر مشخص شد که زمان   ترین  گروه    PTT  و   PTدر مهم 
 و مصرف عصاره به تنهایي  AT+SEهمزمان تمرین و مصرف عصاره زعفران  

SE    در مقایسه با گروه کنترلC    به طور معني داری بیشتر بود. نتایج حاصل از
تحقیقات   نتایج  با  حاضر  همکارانتحقیق  و  و  (  2008)  یانگ  نیاکي  قنبری 

( دارد  2015همکاران  لختگي  ضد  خاصیت  زعفران  عصاره  دادند  نشان  که   )
( در مطالعه ای تاثیرات مطلوب  2008)   یانگ و همکاران.  (16,  15) باشد  همسو  

تحریک شده را    بر فعالیت پلاکتي و تشکیل ترومبوز در پلاکتعصاره زعفران  
دادند ایننشان  زعفران  مطلوب  تاثیرات  یافته   .   و   پلاکتي  فعالیت  بر  عصاره 

  توسط کلسیم  از طریق کاهش تحریک پلاکت  است  را ممکن   ترومبوز تشکیل
 .(15) مرتبط دانست 

 

1 Tissue factor 
2 Tumor necrosis factor alpha 

 زعفران بر  مکمل  با  مقاومتي  تمرین  ( تأثیر2015قنبری نیاکي و همکاران ) 
  دهد  نشان  فیبرینوژن را مورد بررسي قرار دادند که نتایج  و   پلاسما  ویسکوزیته

 عروقي قلبي    خطرساز  عوامل  تواند  زعفران  مکمل  با  مقاومتي  تمرین
از مهم ترین دلایل    .(16) دهد    کاهش  را (  پلاسما  ویسکوزیته  و   فیبریژنوژن)

زعفران توان به خاصیت آنتي اکسیداني و ضد التهاخاصیت ضد لختگي زعفران  
اثبات شده اشاره کرد. ترکیبات موجود در زعفران  که در تحقیقات گذشته به خو

د لخته به دو  مسیرهای ایجا گوناگوني موجب کسب این نتایج شده اند    از روش
  این مسیرها در ابتدا توسط اختلال عروقي توسط   باشدشکل داخلي و خارجي  

پروتئین    ترومبوپلاستینشود.  و کلاژن به ترتیب شروع    TF  1ترومبوپلاستین 
ترومبوس ضروری  تشکیل  برای  و  بوده  لخته  توالي  اصلي  آغازگر  و  غشایي 

بیان   واسط  در سلول  ترومبوپلاستینباشد.  مختلف مثل  التها   اندوتلیال توسط 
شود. در واقع  انجام   𝛽 -IL-و اینترلوکین    2فاکتور نکروز تومور آلفا   هیستامین،

به طور معني داری تشکیلي ترومبوس را با اختلال    ترومبوپلاستین بیان  کاهش  
  ترومبوپلاستین   کند و عوامل متمرکز کننده بر بلوکه کردن فعال کنندهمواجه  

شوند. ترکیبات موجود  اده  تشکیلي لخته استف  به طور روز افزوني برای بیماری
از  التها  تحریک کننده واکنش  در عصاره زعفران با تاثیر مستقیم بر پیش ساز

دهند. و مونوسیتها خون التهاب را کاهش    کسي لوکوسیتطریق تقلیل کموتا 
کردن   بلوکه  طریق  از  زعفران  عصاره  آنزیم همچنین  ایزوفرم  دو    هر 

کاهش  2و    1  3سیکلواکسیژناز  و التهاب   موجب  کروسین  همچنین  شوند. 
  B  (NF-kB)-هسته ای کاپایي  فاکتور فعالسازی موجود در زعفران کروستین

 ، IL-12  ، IL-8  ، IL-6و  TNF-α سایتوکاینهای ژنهای  از  رونویسي تواندکه  
IL-1B  مهمترین که واکنشهای از  کند   مهار را هستندالتها پیش  فاکتورهای 

با اختلال مواجه    ترومبوپلاستینبیان  التها  . در نتیجه بلوکه شدن واسطه(13)
زمان کاهش  علل  از  واقع بخش  در  مسیر   (PT) پروترومبین  شود  عنوان  به 

خارجي انعقاد خون که در تحقیق حاضر متعاقب وامانده سازی و در حالت پیش  
از وامانده سازی در حالت استراحت به ثبت رسید ناشي از مصرف عصاره زعفران  

 باشد.  زعفران 
مدت با افزایش   ي بدني با شدت بالا و طولانيفعالیت  از سویي با توجه به این که 

 ی متابولیکيتوانند بر بسیاری از فرآیندي آزاد  رادیکالو  بوده    ي آزاد همراهرادیکال

عصاره  باشند.  تأثیر گذاري التها، تمایز سلولي و پاسخمانند بیان و رونویسي ژن
ظرفیت آنتي اکسیداني تام پلاسما، از طریق افزایش بیان  با افزایش  ،  زعفران

 تبطمر 2 اریتروئید ای هسته آنتي اکسیداني )افزایش غلظت فاکتور  ژن آنزیم

همچنین    (13)( و تقویت سیستم دفاع ضد اکسایش غیر آنزیمي    4  2فاکتور  با
فلاونوئیدها   شدن  اکسیده  روش  به  آزاد،  رادیکالهای  مستقیم  کنندگي  جمع 
توسط رادیکالهای آزاد، قابلیت به دام اندازی یون فریک ) جلوگیری از واکنش  

ویس توسط فلاونوئیدها(، قابلیت مسدود کنندگي فلاونوئیدها بر تولید نیترید   بر
ساکن، در خلال ایسکمي   و اکساتین اکسیداز و کاهش تعداد لکوسیتاکساید  

3 Cyclooxyyenuse (cox) 
4 Nuclear factor-erythroid 2–related factor 2 

https://portal.issn.org/resource/ISSN/2676-6507
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تحریک   از  جلوگیری  سایتوکاینریپرفوژن  سرم  در  آنها  رهایش  . (14) کند  و 
از یک سو به طور مستقیم موجب  عصاره زعفران  بنابراین ترکیبات موجود در  

، فشار  شود و از سویي با تاثیر کاهنده بر استرس اکسیداتیوالتها  تقلیل واکنش
از رادیکال آزاد را کاهشاکسایشي ناشي  از آسیب ماکرومولکول  ي   از  داده و 

کند و بنابراین تأثیر  عضلاني جلوگیری     DNA، غشای لیپیدها،جمله پروتئین
سایتوکاین  درمطلو تولید  التهاکاهش  باشدي  داشته  غلظت  تواند  همچنین   .

واسطه در  اساسي  نقش  کلسیم  پلاکت  1گری  سیتوزولي  و    رهایش  گرانولي 
تجمع پلاکتي دارد. کروستین از اجزاع اصلي زعفران ضد تجمع پلاکتي عمل  

کلسیم از طریق کاهش    2نموده که این خاصیت از طریق بلوکه کردن تحرك
نفوذ و  سلولي  درون  کلسیم  بلوکه   3رهایش  و همچنین  برون سلولي  کلسیم 

و    به عنوان یک ریسک فاکتور مستقل برای تجمع پلاکتHT-5 کردن ترشح  
همچنین عصاره زعفران از اختلال در فعال سازی    (27) باشدتشکیل ترومبوز  

( مرتبط  )تبدیل اسید آراشیدونیک به پروستوگلاندین2و    1سیکلواکسیژناز    آنزیم
پلاکت تجمع  کردن  بلوکه  موجب  آراشیدونیک  مسیر  شده    با  ثابت  باشد. 

پلا تحریک  برای  کلسیم  افزایش  کردن  بلوکه  طریق  از  باعث  کتکروستین 
ترومبوز   از تشکیل  از  جلوگیری  ترومبین  از تشکیل  شود. همچنین کروستین 

کردن   بلوکه  تجمع    ,FXaطریق  و  فیبرینوژن  تشکیل  کاهش  نتیجه  در  و 
  Cشود. سنتز پروتپین    Cکند. همچنین بهبود شاخص پروتپین جلوگیری پلاکت

توسط   که  ماده  پیش  به شکل  کبد  سازی    .FXaدر  شدن  فعال  فعال  شود. 
-PAIبیان    پوششي شده و به طور مستقیم  موجب اتصالش به سلول  Cپروتپین  

  ,FXaکند .کروستین از طریق بلوکه کردن  پوششي تنظیم منفي    را در سلول  1
بر   شود.  Cموجب کاهش تشکیل فیبرین و جلوگیری از فعال شدن پروتیین  

داده ضد    اساس  خاصیت  حاوی  ترکیبات  و  زعفران  تحقیق  این  از  حاصل 
باشد    Xa  دارای اثر ضد ترومبوتیک دارند به ویژه کروسین زعفرنال و کروستین

و تشکیل ترومبوزیس از طریق  . تاثیرات بلوکه کننده کروستین بر فعالیت پلاکت
پلاکت تحریک  در  کلسیم  افزایش  کردن  مثل    بلوکه  کروستین  البته  باشد. 

دارد پلاکتي  ضد  اثر  تشکیل    .آسپرین  از  کروستین  است  ممکن  همچنین 
پلاکت و    4که منجر به کاهش مصرف    FXaترومبین از طریق بلوکه کردن  

واکنش فیبرینوژن   تحریک  در  درگیر  متعددی  مسیرهای  سویي  از    شود. 
تواند بر آنها تاثیر گذار باشد از جمله  نمیعصاره زعفران  باشند که مصرف  التها

متابولیکي از جمله    ناشي از آن، همچنین فشار  اعمال فشار مکانیکي و آسیب
 سمپاتیکيعصبي  عضلاني، از سویي تحریک دستگاه ذخایر گلیکوژن کاهش

احتمالا به همین دلیل    (و تجمع کلسیم درون سلولي )تشدید فرآیند پروتئولیز
در گروهای مصرف کننده زعفران هم افزایش    PTو    PTT  است که شاخص

 .(29, 28) معني داری متعاقب وامانده سازی نشان داد 

 گیری نتیجه 

 

1 mediating 
2 mobilization 

در   لخته خون  زمان  در  تسریع  موجب  ساز  وامانده  فعالیت هوازی  وهله  یک 
و    موش کرده  تمرینات  تمرین  تمرین  دوره  یک  انجام  وجود  این  با   . شود 

زمان لخته   تقلیل  تعدیل  در  یا مصرف یک دوره عصاره زعفران  و  استقامتي 
باشد مصرف توام یک دوره  باشد. لازم به ذکر  خون متعاقب وامانده سازی موثر  

تواند تاثیرات موثرتری نسبت عصاره زعفران همراه انجام تمرینات استقامتي  
ذکر شده به تنهایي بر تعدیل زمان لخته شدن خون متعاقب    به هرکدام از روش
 وامانده سازی دارد.
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