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 126 الي117، صفحات1387تابستان، دومدوره هشتم، شماره

و لوزارتان بر روي و آنتي اكسيدان توتال تعيين اثرات انالاپريل  پروتئين فاز حاد

ـ آنژيوتا نسيندر بيماران پيوند كليه مطابق با پلي مورفيسم هاي سيستم رنين

، دكتر نادره3، دكتر حسن ارگاني2، دكتر پگاه ويسي2، دكتر مسعود نوروزيان اول1دكتر محمد آقائي شهسواري

جو،4رشتچي زاده 7، امير منصور وطنخواه6، دكتر سيما عابدي آذر5 دكتر امير قرباني حق
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 مقدمه

ــروع، ــدي در ش ــسمهاي كلي ــي از مكاني ــاب، يك الته

ــ و ايج ــشرفت ــي پي ــاي قلب ــامل-اد بيماريه ــي ش  عروق

و كــارديو ميوپــاتي اســت ــكلروز، نفروپــاتي . آترواس

- رنـين به عنوان پپتيـد مـؤثر سيـستم 1IIآنژيوتانسين

1 Angiotensin 

چكيده

و هدف و ماركرهاي التهابي موثر است، اين مطالعه:زمينه ـ آنژيوتانسين بر ميزان استرس اكسيداتيو  فعاليت سيستم رنين

و لوزارتان را بر روي ماركرهاي مذكور مطابق ارزيابي پلي مورفيسم ياد شده در بيماران پيوند كليه مورد اثرات انالاپريل

. مي دهدقرار 

ـ آنژيوتانسين شامل ژنوتيپ آنزيم مبدل آنژيوتانسيناز در اين مطالعه بعد:روش كار تعيين ژنوتيپ هاي سيستم رنين

(I/D) آنژيوتانسينوژن ،(M235T) آنژيوتانسين1و رسپتور نوع II(A1166C) توسط PCR ،76بيمار، به چهار گروه تقسيم 

 درمان ميلي گرم50و لوزارتان ميلي گرم10 با انالاپريلروزانه، به ترتيب بيمار24و گروه دومماربي17 گروه اول. شدند

و در نهايت گروه چهارم17 گروه سوم به عنوان كنترل مثبت شامل. شدند  بيمار هردو دارو را با همان دوز دريافت نمودند

و آنتي اكسيدان توتال به عنوان معيارهاي. فت نكردند بيمار به عنوان كنترل منفي هيچ دارويي دريا18شامل پروتئين فاز حاد

و استرس اكسيداتيو بعد از دو ماه درمان اندازه گيري شدند از. التهابي ، گروههاي انالاپريل wash out هفته دوره2سپس بعد

در8 براي بيماران. جايگزين همديگر شدندcross-over متقاطعو لوزارتان به عنوان يك طرح و  هفته ديگر پيگيري شدند

. انتهاي دوره، سطوح ماركرهاي مذكور مجددا چك شدند

از:يافته ها و آنتي اكسيدان توتال به طور معني داري در گروههاي درماني4و2 بعد  ماه درمان سطوح پروتئين فاز حاد

، سطح پروتئين فازII آنژيوتانسين1يسم رسپتور نوع پلي مورفCCبيماران با ژنوتيپ چه اگر).>05/0P(مذكور تغيير كرد

ـ آنژيوتانسين تأثير معني دار آماري در كاهش)P=04/0(حاد پائين تري داشتند، اما پلي مورفيسمهاي سيستم رنين

).<05/0P(ماركرهاي مذكور متعاقب درمان با داروهاي ياد شده را نداشتند 

و يا لوزارتا:نتيجه گيري و آنتي اكسيدان توتال را بدون توجه به ژنوتيپهاي انالاپريل ن توانستند اندازه سطوح پروتئين فاز حاد

ـ آنژيوتانسين تغيير دهند .سيستم رنين
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