
 



 کیدهچ

 -یقلب یهایماریتنها خطر ابتلا به بنه تیوضع نیا. اختلالات مزمن در سالمندان است نیترعیاز شا یکیخون  یپرفشار

قرار  ریتحت تأث زیرا ن یعملکرد شناخت تواندیم ،یخون مغز انیبلکه با کاهش جر دهد،یم شیرا افزا یسکته مغزی و عروق

 انجام شد. خون یسالمندان مبتلا به پرفشار یبر فشارخون و عملکرد شناخت نیآرژن-ال ریتأث تعییناین مطالعه با هدف دهد. 

گروه دو  در یبلوک یسازیتصادف روشبه  پرفشاری خون به لامبت سالمند 74سوکور  سهاین کارآزمایی بالینی  درها:  روش

و گروه کنترل گرم دو بار در روز  2 نیآرژن-ال کپسولگروه مداخله، . تخصیص یافتند )دارونما(کنترلو آرژنین(  -مداخله )ال 

 ارزیابیقبل و بعد از مداخله فشارخون  و نامه استاندارد مونترالپرسش. نمود افتیدر یبندمشابه از نظر شکل و بسته یدارونما

 تی زوجی و کوواریانسآزمون های تی مستقل، آزمون  توصیفی، آمار، Spss 26جهت تجزیه و تحلیل آماری از نرم افزار . شد

 استفاده شد.

آرژنین، فشار خون سیستولیک و دیاستولیک در مقایسه با گروه  -کننده النتایج نشان داد در گروه دریافت :ها یافته

کنندگان در این گروه علاوه بر این، نمرات عملکرد شناختی شرکت (.P <001/0) طور معناداری کاهش یافتبه )دارونما(کنترل

 _ های حاضر بر ارتباط نزدیک میان سلامت قلبییافته (.P <001/0) طور معناداری بهبود پیدا کردبه گروه کنترل بهنسبت 

 عروقی و عملکرد شناختی نیز تأکید دارد. 

کارگیری آگاهانه و مبتنی بر شواهد آرژنین، در صورت به-دهد که مصرف مکمل النتایج این مطالعه نشان می :گیری نتیجه

ای که هم در پیشگیری از عوارض گونهای را در مدیریت پرفشاری خون دنبال کنند؛ بهتواند اهداف چندگانهعلمی و بالینی، می

 ی و شناختی حمایت کنند.های ذهنمؤثر باشد و هم از توانایی عروقی قلبی


