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های فعالیت الکتریکی قلب و فشار  تأثیر مصرف آب هندوانه بر شاخص

 نشان خون در مردان آتش
 
 

 4شاهین ریاحی ملایری ،*2معصومه حسینی ،1پیام اسماعیلیان

 

 

 چکیده

 و شدید صدمات مستعد را ها آن و کند می وارد نشانان آتش عروقی–قابل توجهی بر سیستم قلبینشانی فشار  شرایط سخت حرفه آتش :مقدمه

های الکتروفیزیولوژیک قلب و فشار خون میانگین  آب هندوانه بر شاخص مصرف تأثیر بررسی حاضر، مطالعه از هدف. سازد می ناگهانی قلبی حوادث

 .نشان بود در مردان آتش

شهرستان پاکدشت تهران به دو گروه آب سال  41-25نشان مرد  آتش 41 آزمون، پس–آزمون تجربی با طرح پیش مطالعه نیمهدر این  :بررسی  روش

لیتر آب هندوانه و گروه دارونما نوشیدنی با اسانس هندوانه بدون قند را به مدت چهار  میلی 511هندوانه و دارونما تقسیم شدند. گروه مکمل روزانه 

سه جلسه در  بود شده طراحی WOD اساس بر که نشانان را فیت ویژه آتش دو گروه در طول مطالعه، تمرینات روتین کراس د. هرهفته مصرف کردن

فشار خون و نوار  .شد انتخاب فرد توانایی حداکثر درصد 01 تا 51 ها وزنه وحجم بود دقیقه 01 تا 45 بین تمرین جلسه هر زمان .هفته انجام دادند

 (≥P 15/1) استفاده شد تحلیل کوواریانس از آزمونها  برای انالیز نمونه شد. ثبت مداخله از بعد و قبلها  قلبی آزمودنی

، PR فاصله در حالی که، (P=111/1) خون میانگین شدمصرف آب هندوانه منجر به کاهش معنادار ضربان قلب و فشار ، نتایج نشان داد :نتایج

  (.P> 15/1) نیافتمعناداری  تغییرآنان قلب  Tو ولتاژ موج  STقطعه

 .نشان بهبود دهد های عملکرد قلبی و فشار خون میانگین را در مردان آتش تواند برخی شاخص مصرف روزانه آب هندوانه می :گیری نتیجه

 فشار خون ،ضربان قلب ،فیت مرینات کراست ،نشان آتش ،آب هندوانه :های کلیدی واژه
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 مقدمه

خطرات نشانان به دلیل ماهیت شغلی خود در معرض  آتش

های خطرناک، شرایط اضطراری و ساعات  متعددی از جمله محیط

های گوناگون سلامت  کاری نامنظم قرار دارند و در نتیجه با چالش

. این افراد علاوه بر فشارهای (1) جسمی و روانی مواجه هستند

رو هستند که  اقتصادی و اجتماعی، با شرایط کاری سخت روبه

ه طور مداوم تحت تأثیر قرار دهد و ها را ب تواند سلامت آن می

. شرایط کاری (2) های مختلف را فراهم سازد زمینه بروز بیماری

 و عضلانی–فرسا فشار قابل توجهی بر سیستم اسکلتی طاقت

های  آسیب مستعد را نشانان آتش و کند می وارد عروقی–قلبی

 (.2) سازد شدید و حوادث قلبی ناگهانی در حین انجام وظیفه می

های دشوار فیزیکی  نشانان اغلب مجبورند در موقعیت آتش

ضروری  تنفسی–ها حداکثر عملکرد قلبی فعالیت کنند که در آن

ویژه هنگام اطفای حریق  است. نیازهای فیزیولوژیکی این افراد، به

افزایش فشار  (.4) یابد های محافظ، افزایش می و استفاده از لباس

 و فعالیت زمان تواند می اکسیژن به بیشتر نیاز و عروقی –قلبی

 نشان اپیدمیولوژیک مطالعات. (1) کند محدود را ها آن عملکرد

 سوختگی، مانند شغلی متعدد خطرات وجود با که اند داده

درصد از  45 حدود عضلانی، های آسیب و دود استنشاق

نشانان در حین انجام وظیفه ناشی از  ومیرهای آتش مرگ

انفارکتوس میوکارد است و خطر حوادث ناشی از بیماری کرونر 

برابر بیشتر از  111تا  11قلب در هنگام عملیات اطفای حریق 

 .(4) شرایط غیر اورژانسی گزارش شده است

اطلاعات تواند  های الکتروفیزیولوژیکی قلب می بررسی شاخص

 عروقی –ارزشمندی درباره وضعیت عملکرد قلب و سلامت قلبی

 به توان می ها شاخص این جمله از. (4) دهد ارائه نشانان آتش

در نوار  PR و فاصله T ، ولتاژ موجSTضربان قلب، قطعه

الکتروکاردیوگرام و همچنین فشار خون میانگین اشاره کرد. 

دهنده میزان استرس  نشانتواند  می قلب ضربانتغییرات 

، جریان ST. قطعه(5) فیزیولوژیکی یا شدت فعالیت بدنی باشد

دهد و تغییر  الکتریکی قلب در مرحله انقباض بطنی را نشان می

 . موج(0) تواند بیانگر ایسکمی یا آسیب عضله قلب باشد در آن می

T  دهد و تغییر در دامنه  ها را نشان می پولاریزاسیون بطندمرحله

تواند به اختلالات الکترولیتی یا مشکلات قلبی  یا شکل آن می

نیز نمایانگر زمان هدایت الکتریکی  PR اشاره داشته باشد. فاصله

تواند بیانگر  ها است و تغییر در آن می بین دهلیزها و بطن

. فشار خون میانگین به (0) اختلالات سیستم هدایتی قلب باشد

وارد بر دیواره عروق در طول عنوان شاخصی از میانگین فشار 

های مهم ارزیابی وضعیت  چرخه قلبی، یکی از شاخص

 .(5) شود همودینامیک بدن محسوب می

حفظ آمادگی جسمانی از عوامل مهم در ارتقای سلامت 

رود.  ها به شمار می نشانان و کاهش خطرات شغلی آن آتش

تواند به حفظ آمادگی جسمانی،  تمرینات ورزشی منظم می

 تنفسی –ایش قدرت و استقامت عضلانی و بهبود عملکرد قلبیافز

 هوازی ظرفیت حداقل آمریکا نشانی آتش ملی انجمن. کند کمک

 41 را نشانی آتش وظایف مؤثر و ایمن انجام برای نیاز مورد

لیتر در دقیقه به ازای هر کیلوگرم وزن بدن تعیین کرده  میلی

 .(4) است

های  مداخلات ورزشی، روشهای اخیر، علاوه بر  در سال

غیردارویی نیز به عنوان راهکارهای مکمل برای کاهش عوامل 

 ها، روش این از یکی. اند گرفته قرار توجه مورد عروقی –خطر قلبی

مصرف آب هندوانه است. آب هندوانه دارای کالری کم و حاوی 

مواد معدنی نظیر پتاسیم، منگنز و کلسیم، همچنین 

 B و C،A های ها، کربوهیدرات، فیبر و ویتامین اکسیدان آنتی

تواند التهاب عروق خونی  است. لیکوپن موجود در آب هندوانه می

ناشی از پرتو های  را کاهش داده و از پوست در برابر آسیب

 .(0) فرابنفش محافظت کند

های اصلی اثر آب هندوانه، محتوای بالای  یکی از مکانیسم

سیترولین آن است. سیترولین یک اسید آمینه غیرضروری است 

ساز نیتریک  شود. آرژنین پیش که در بدن به آرژنین تبدیل می

است، مولکولی که نقش کلیدی در اتساع عروق،  (NO) اکساید

 فشار خون، بهبود جریان خون و عملکرد اندوتلیال دارد کاهش

تواند  دهد که مصرف آب هندوانه می . این مکانیسم توضیح می(8)

 و خون فشار قلب، ضربان عروقی، –های قلبی روی شاخص

تأثیرگذار باشد. علاوه بر این،  فیزیکی فعالیت از بعد عملکرد

آمونیاک از بدن سیترولین در چرخه اوره شرکت کرده و به حذف 

های شدید فیزیکی  تواند در طول فعالیت که می (0) کند کمک می

و  Fadlilah .نشانان مفید باشد فیت آتش مانند تمرینات کراس

گزارش کردند که مصرف آب هندوانه موجب ( 2121) همکاران

نیز ( 2124) و همکاران Singh .(9) شود کاهش فشار خون می

تواند سلامت قلب و عروق را  دریافتند که مصرف آب هندوانه می

 توجه با. (0) دهدبه ویژه در افراد مبتلا به پرفشاری خون بهبود 

 و عروقیُ _ قلبی سلامت بر هندوانه آب مصرف اهمیت به

 کهبا وجود این و کشورمان در هندوانه مناسب رشد همچنین
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سازی آب  با استفاده از مکملنشانان  ای روی آتش تاکنون مطالعه

پژوهش حاضر با هدف بررسی اثر ، هندوانه انجام نشده است

های الکتروفیزیولوژیکی قلب و فشار  مصرف آب هندوانه بر شاخص

 .نشان انجام شد خون میانگین در مردان آتش

 روش بررسی

 انجام آزمون پس –آزمون  تجربی با طرح پیش این مطالعه نیمه

نشانان مرد شهرستان  آماری شامل تمامی آتشجامعه  .شد

سال در رسته عملیاتی بود. تعداد کل  4پاکدشت با سابقه بیش از 

 41بر اساس معیارهای ورود به مطالعه،  .نفر بود 01جامعه آماری 

نمونه با استفاده از فرمول نفر واجد شرایط قرار گرفتند. حجم 

 ٪95ضریب اطمینان با  ) (11) مقایسه میانگین دو گروه مستقل

های مطالعات قبلی تعیین  دادهبر اساس و  ( ٪81و توان آزمون 

کنندگان حضور کامل داشتند و هیچ افتی در  شد. تمامی شرکت

یک هفته قبل از شروع مطالعه، در یک  .ها مشاهده نشد آزمودنی

جلسه توجیهی، برنامه پژوهش، مزایا و عوارض احتمالی، و شیوه 

ها توصیه  هندوانه توضیح داده شد. به آزمودنیصحیح مصرف آب 

های تأثیرگذار بر  شد در طول مطالعه از مصرف داروها و مکمل

مداخله اجتناب کرده و در صورت مصرف، گزارش دهند. قبل از 

ها توسط پزشک متخصص معاینه  شروع پژوهش، تمامی آزمودنی

ی شدند و گواهی سلامت دریافت کردند. همچنین اطلاعات شخص

ها محرمانه نگه داشته شد و امکان انصراف در هر مرحله  آزمودنی

نامه آگاهانه به تمامی  ها فراهم بود. فرم رضایت برای آن

 .کنندگان ارائه شد شرکت

کشی با  قرعه) گیری تصادفی ساده ها از طریق نمونه آزمودنی

 15) گذاری( به دو گروه تقسیم شدند: گروه آب هندوانه شماره

 .نفر( 15) گروه دارونمانفر( و 

تا  25نشانان مرد سالم  آتششامل  معیارهای ورود به مطالعه

 ارتوپدی محدودیت دیابت، عروقی، –بدون بیماری قلبی سال 41

های  عدم مصرف دخانیات، الکل، دارو یا مکمل ،عصبی یا

شرکت در  شامل معیارهای خروج از مطالعهو  بود تأثیرگذار

غیبت  ،تغییر رژیم غذایی ،در طول تحقیق یفعالیت بدنی دیگر

ابتلا به  ،مصرف نامنظم آب هندوانه ،بیش از دو جلسه تمرینی

بروز مشکل در اثر مصرف و  کننده فعالیت بدنی های منع بیماری

 .بودند آب هندوانه

 مداخله آب هندوانه و دارونما

آب هندوانه با استفاده از گوشت قرمز رنگ هندوانه و بدون 

های کدر نگهداری  ده از پوست آن تهیه گردید و در ظرفاستفا

لیتر آبّ هندوانه را  میلی 511 آب هندوانههای گروه  شد. آزمودنی

قبل از ناهار مصرف کردند. گروه دارونما  روزانه به مدت چهار هفته

در همان زمان و به همان میزان نوشیدنی با اسانس هندوانه بدون 

هندوانه و  جهت تهیه دارونما از اسانس(. 11) استفاده کردند قند

رنگ خوراکی طبیعی استفاده شده و محلول شش درصد تهیه و 

ها در طول دوره چهار  آزمودنی .در ظروف کدر نگهداری گردید

ای مطالعه، رژیم غذایی خود را به صورت معمول و بدون  هفته

حفظ کردند و هر  ها یا منابع نیتریک اکسید مصرف سایر مکمل

 .ه مصرف دارو یا مکمل جدید به پژوهشگر گزارش شدگون

 پروتکل تمرینات

هفته، سه جلسه در هفته  4های هر دو گروه به مدت  آزمودنی

نشانان پرداختند.  فیت ویژه آتش به اجرای تمرینات روتین کرِاس

دقیقه گرم  15دقیقه طول کشید و شامل  01تا  45هر جلسه 

دقیقه سرد  5و  (روز تمرین) WOD کردن، اجرای تمرینات

 حداکثر توانایی فرد انتخاب شد ٪01تا  51ها  کردن بود. وزنه

  .(1جدول)

 سنجش متغیرها

های  گیری در مراحل پیش آزمون و پس آزمون ابتدا اندازه

فشار  .آنتروپومتری توسط محقق در سالن ورزشی انجام گرفت

صبح در بیمارستان حضرت  11تا  8خون و نوار قلب ساعت 

وزن  .رسول اکرم )ص (توسط پرستار کارآزموده ثبت شد

 و کفش کیلوگرم بدون 1/1با دقت  Seca بااستفاده از ترازوی

 گیری اندازه ناشتائی ساعت هشت از بعد لباس حداقل با جوراب

سانتیمتر ارزیابی  1/1با دقت  Secaقدسنج شد و قد با استفاده از 

شاخص  با به کارگیری فرمول ) (BMIشاخص توده بدنی .شد

 ر(. فشا12متر (/ وزن )کیلوگرم(، محاسبه شد ) ( 2قد توده بدن:

عدم فعالیت از نیم ساعت قبل، عدم )خون با رعایت شرایط 

مصرف چای و غذا از دو ساعت قبل( از بازوی راست در حالت 

استاندارد  به روش (ALPK2)ای  نشسته با فشار سنج جیوه

و فشار خون میانگین با استفاده از فرمول زیر گیری شد  اندازه

 .محاسبه شد

 .(9) فشار خون میانگین) = فشار خون دیاستولیک × 2 +فشار خون سیستولیک ) /4
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 WODاساس  نامه تمرینی کراس فیت بربر :1جدول

 نسبت استراحت

 (دقیقه)به تمرین 

WOD 
 هفته جلسه در

 هفته

5 WOD1 

 بار4 8× اسنچ ،8× کلین،8× اسکوات اورهد ،8× ددویل پرس

WOD2 

 15×بارفیکس دیپ روی پارالل×15 ،12× تی تی بی ،12× بارپی

 بار 2

 :لاو لاو جلسه

1 WOD4 

 ،(دقیقه2) نشست و دراز ،(دقیقه2) تراستر ،(دقیقه2) کی بی اسوینگ ،(دقیقه2) وال واک (،دقیقه2) اسلد پوش

 ،(دقیقه2) هامر تایر (دقیقه2) اورهد اسکوات ،(دقیقه2) پوش پرس

 دقیقه(2) لانج ،دقیقه(2) پرش روی جعبه

  جلسه دوم

4 WOD4 

تی  ،41× سوئدی شنا ،51× نشست و دراز ،41× سوئدی شنا ،41× تی تی بی ،21× تراستر ،11× میکر مان

 11× میکر مان ،21×تراستر ،41× تی بی

 بار 2

WOD5 

 51× درازنشست ،41× اسکوات ،41× سوئدی شنا ،21× بارفیکس

 بار2

  جلسه سوم

4 WOD0 

 ،درازنشست41،تراستر 11 ،بدن قوس 45،تراستر10 ،درازنشست 50 تراستر 10

 تراستر 10 ،درازنشست 20 تراستر 11،قوس 25 تراستر 10 ،درازنشست 30 تراستر 11 ،قوس 35 تراستر 10

 ،درازنشست 10 تراستر 11،قوس 15

 5قوس ،تراستر 10

 :دوم لجلسه او

5 WOD0 

 18کرانچ وی10بارفیکس14تی تی بی12بارپی11تراستر

 بار4

 جلسه دوم

4 WOD8 

 0× اسکوات پشت ،0× اسکوات کلین ،0×اسکوات اورهد ،5× لانج معکوس ،5× سومواسکوات

 بار4

  جلسه سوم

4 WOD9 

 بار3 9× بارفیکس ،0× کلین ،9× تی تی بی ،0× ددویل پرس

WOD11 

 متردویدن 411 ،(متر 01) هل دادن / کشیدن سورتمه ،(متر 01) ها دست روی رفتن راه

 بار2

 :سوم لجلسه او

5 WOD11 

 9×لانج ،11× سوموددلیفت ،14× پشت اسکوات ،15× کی بی اسوینگ

 بار4

WOD12 

 بار11 21ثانیه) ) قوس ،(ثانیه21) هالو

 10 دمبل تراستر ،11×دیپ ،11× کی بی اسوینگ ،11× اسکوات پشت10× اسنچ دمبل

 بار4

  جلسه دوم
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5 WOD14 

 41×بارفیکس سخت ،11×ددلیفت ،41×بارفیکس سخت ،15ددلیفت ،41×بارفیکس سخت ،21×ددلیفت

WOD 14 

 متردویدن 300 11× وال واک ،(متر41) ها دست روی رفتن راه

 بار2

  جلسه سوم

5 WOD15 

 11×کرانچ وی ،پرش طناب111 +بارپی 11 + 11×شناقدرتی، ،پرش طناب111 +بارپی 11 + 21× بارفیکس

 11 + 11×تی تی بی ،پرش طناب، 111 بارپی 11 + 11× اسکوات پرشی ،پرش طناب 111 +بارپی 10 +

 ،پرش طناب111 +بارپی 10 + 11× وال واک ،پرش طناب111 +بارپی 11 + 11× پرش طناب 111 +بارپی

 ،پرش طناب111 +بارپی 11 + 11×لانج ،کوهنورد ،پرش طناب111 +بارپی 10 +11× پارالل با دیپ

 پرش طناب111 +بارپی 11 + 11×شنارودستها

WOD10 

 استراحت ثانیه 10 /ثانیه 20هالو

 استراحت ثانیه 10 /ثانیه 20 قوس

 بار11

 :چهارم لجلسه او

5 WOD10 

 15× جعبه روی پرش با بارپی ،15×پوش اپ معکوس ،15×اسنچ انفجاری

 بار2

WOD18 

 11×بارفیکس ،11×شنا سوئدی ،11× لیفت هالتر

 بار2

  جلسه دوم

5 WOD19 

 ،11× کی بی اسوینگ ،10 ×اسکوات پشت ،11× اسنچ دمبل

 11×دیپ10× دمبل تراستر

 بار3

  سوم جلسه

 WOD 20 

 بارفیکس

 بارپی ،وی اپ
 

 

 
ساخت -SINA 111 با دستگاه( ECG) سنجش نوار قلب

ها  ایران و به وسیله متخصص قلب و عروق انجام شد. آزمودنی

کنترل استرس : شرایط زیر را رعایت کردند ECG قبل از ثبت

ساعت، زیورآلات ) حذف وسایل فلزی از بدن، و آرامش ذهنی

عدم انجام فعالیت بدنی شدید حداقل یک ساعت  و (غیرهو 

پس از چند دقیقه استراحت در حالت  ECG. قبل از ثبت

قرار گرفتند و  ها در وضعیت به پشت خوابیده نشسته، آزمودنی

به صورت  ECG .الکترودها به صورت استاندارد نصب شدند

تحلیل متغیرها بر اساس لیدهای  ،لید استاندارد ثبت شد 12

 :(14) گرفتکلیدی زیر انجام 

 V2 لیدهای ST قطعهII  ،لید PR فاصلهII ، لید ضربان قلب

 V6 تا V3 لیدهای T موجV5 ، تا

ثانیه از یک نوار  0ثانیه: در این روش،  0ضربان قلب: روش 

 و سپس تعداد کمپلکسهای ) مربع بزرگ 41 (شود انتخاب می

QRS ضرب  11ثانیه ای شمرده و در عدد  0ی  در این فاصله

 (.14) دقیقه به دست آیدشود تا تعداد ضربان قلب در یک  می

 R یا Q تا شروع موج P از شروع موج PR فاصله: PRفاصله 

 افزایش فاصله شود. گیری می اندازه Q در صورت عدم وجود موج

PR بطنی-دهنده بلوک دهلیزی تواند نشان می Block) (AV 

 (.14) باشد

 T تا شروع موج QRS از پایان موج ST قطعه :ST قطعه

 یکاگر .معمولا همسطح با خط ایزوالکتریک است .شود محسوب می

 تر و یا بالاتراز خط ایزوالکتریک باشد متر یا بیشتر پایین میلی

Depression ST و elevation ST ولتاژ  (.14) شود محسوب می

 [
 D

O
I:

 1
0.

18
50

2/
tk

j.v
18

i1
.2

14
90

 ]
 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 tk

j.s
su

.a
c.

ir
 o

n 
20

26
-0

6-
29

 ]
 

                             5 / 11

http://dx.doi.org/10.18502/tkj.v18i1.21490
https://tkj.ssu.ac.ir/article-1-1402-en.html


 49                   نشان آتش مردان قلب فعالیت و هندوانه آب

CC BY- NC 4.0 

 5زمانی که در لیدهای اندامی ارتفاع این موج بیشتر از  :T موج

به  T میلیمتر باشد، موج 11ی بیشتر از  ا میلیمتر و در لیدهای سینه

توانند  می T موجهای بلند .شود عنوان موجی بلند شناخته می

افزایش سطح پتاسیم خون و انفارکتوس میوکارد حاد  هایی از نشانه

 (.14) ثانیه است 15/1حدود  T مدت زمان موج .دنباش

 تحلیل آماریو تجزیه 

شد. مقادیر هر متغیر با میانگین و انحراف معیار توصیف 

 تجانس و اسمیرنوف –توزیع طبیعی با آزمون کولموگروف

 ها گروه بین مقایسه برای. شد بررسی لوین آزمون با ها واریانس

 (ANCOVA) مستقل و تحلیل کوواریانسآزمون تی  از

در نظر گرفته شد. ≥P 15/1 داری استفاده گردید. سطح معنی

 .شد انجام 22نسخه  SPSS افزار ها با نرم تمامی تحلیل

داده شده ارائه  2 لدر جدو ها آزمودنیمشخصات  نتایج:

مقادیر متغیرهای دو گروه در پیش آزمون و  4جدول .است

مستقل در پس  t پس آزمون را ارائه می دهد. نتایج آزمون

و فشار خون معناداری در تعداد ضربان قلب آزمون تفاوت 

 <15/1) میانگین بین گروه دارونما و آب هندوانه نشان داد

P آزمون تحلیل کوواریانس نشان داد تعداد ضربان قلب و .)

داری فشار خون میانگین در گروه آب هندوانه کاهش معنی 

تحلیل  ننتایج آزمو. P = 111/1 نسبت به گروه دارونما داشت

 ،PR (111/1=p) کوواریانس نشان داد که میان مقادیر فاصله

دو گروه T (010/1=p ) و ولتاژ موج ST (215/1=p) قطعه

 اختلاف معناداری وجود ندارد.

 

 و پراکندگی های مرکزی بر حسب شاخص ها آزمودنیمشخصات  :2جدول 

 نمایه توده بدن

 ( بر مجذور متر کیلوگرم (

 گروه مراحل ) کیلوگرم(وزن 

 دارونما پیش آزمون 9/4±11/00 5/1±5/24

 پس آزمون 12/4±0/00 4/1±2/24

 آب هندوانه پیش آزمون 2/2±5/08 ±9/24/.00

 پس آزمون 9/1±14/00 ±9/22/.02

 

 مقادیر متغیرهای دو گروه در پیش و پس آزمون :4جدول

 شاخص مراحل دارونما هندوانهآب  P-value اندازه اثر

 پیش آزمون 1±1/09 1/1±1/81  
 ضربان قلب )تعداد در دقیقه(

 پس آزمون ±81/.9 ±9/00/.0 */.111 /.449

 پیش آزمون 0/10±4/140 0/0±2/144  
 )ثانیه( PRفاصله 

 پس آزمون 0/10±9/140 4/0±8/145 /.111 /.149

 پیش آزمون /.±4/.11 /.±1/.12  
 )میلی متر( STقطعه 

 پس آزمون /.±2/.11 /.±4/.12 /.215 /.109

 پیش آزمون 8/4±9/41 0/2±42  
 )میلی ولت( Tموج

 پس آزمون 4/4±41 0/2±8/42 /.050 /.114

 پیش آزمون 1±4/111 8/1±0/111  
 )میلی متر چیوه( فشار خون میانگین

 پس آزمون 8/1±0/111 2/2±8/99 */.111 /.401

 تحلیل کوواریانس( نآزمو )تفاوت معنادارنسبت به گروه دارونما *
 

 [
 D

O
I:

 1
0.

18
50

2/
tk

j.v
18

i1
.2

14
90

 ]
 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 tk

j.s
su

.a
c.

ir
 o

n 
20

26
-0

6-
29

 ]
 

                             6 / 11

http://dx.doi.org/10.18502/tkj.v18i1.21490
https://tkj.ssu.ac.ir/article-1-1402-en.html


41 پیام اسماعیلیان و همکاران 

CC BY- NC 4.0 

 حثب

 511 روزانه مصرف که داد نشان حاضر پژوهش نتایج

 کاهش موجب هفته چهار مدت به هندوانه آب لیتر میلی

 ضربان کاهش. شد نشان آتش مردان در قلب ضربان معنادار

 به قلب اولیه سازگاری یک دهنده نشان استراحتی، قلب

 فعالیت افزایش از ناشی تواند می و است منظم بدنی فعالیت

 مقاومت کاهش و قلب ای ضربه حجم افزایش واگ، عصب

 احتمال کاهش باعث تغییرات این. (14) باشد محیطی

 نشانان آتش در که شود، می ناگهانی قلبی حوادث و ها آریتمی

 فشارهای و اضطراری شرایط سخت، شغلی ماهیت دلیل به

 .(14) دارد ای ویژه بالینی اهمیت بالا، فیزیکی

 Brown کردند گزارش پژوهشی در( 2124) همکاران و 

 موجب هفته دو مدت به هندوانه آب لیتر میلی 511 مصرف

 شد سالم جوان های آزمودنی در قلب ضربان معنادار کاهش

(15). Zhang  آب مصرف که دادند ن( نشا2124) همکارانو 

 شدبیماران پر فشارخونی  قلب ضربان بهبود موجب هندوانه

 حال، این با هستند. همسو حاضر پژوهش نتایج با ه( ک10)

 از ناشی احتمالاً که (10) بود متفاوت ها پژوهش برخی نتایج

 مصرفی دوز تمرینات، مدت و شدت مطالعه، جمعیت در تفاوت

 .است مکمل مصرف دوره طول و

 سیترولین بالای محتوای دلیل به هندوانه آب اثر مکانیسم

 آرژنین .شود می تبدیل آرژنین به سیترولین. است آرژنین و

 موجب اکساید نیتریک. است اکساید نیتریک تولید ساز پیش

 خون جریان بهبود و محیطی مقاومت کاهش عروق، اتساع

 یابد می کاهش قلب کاری بار و خون فشار نتیجه در و شود می

 شدید فیزیکی فعالیت که افرادی در ویژه به اثر این. (18)

 –قلبی محافظتی نقش تواند می نشانان، آتش مانند دارند،

 بهبود را عملیات حین در قلبی عملکرد و باشد داشته عروقی

 .(11) بخشد

ها نشان داد که مصرف آب هندوانه تأثیر معناداری بر  یافته

افراد سالم روی خط پایه  ST قطعة نداشت.قلب  ST قطعه

جابجایی، به ویژه وارونگی این قطعه عامل هشداردهنده  .است

 ممکن است در افراد ورزشکار .بیماری های عروق کرونر است

این قطعه به بالاتراز خط پایه صعود کند که در پی 

عزیزی و  .(14) های قلب به استرس ورزش است سازگاری

دریافتند اجرای تمرین هوازی تداومی و  (2121) نهمکارا

قلب دختران  ST تناوبی بر دامنه امواج و مدت زمان قطعه

 جوان تاثیری نداشت که با نتایج پژوهش حاضر همسوست

 ECG تغییرات( 2115) همکاران و Sanjayدر مقابل .(11)

 نشان دادند هزار ورزشکار جوان نخبه را ارزیابی کرده و

 بوده و صعود قطعه در ورزشکاران بیشترهای سینوسی  آریتمی

ST ( که مغایر با نتایج پژوهش 19) در آنان شایعتر است

 باشد. می حاضر

نشان داد که مصرف آب هندوانه  دیگر تحقیق حاضر  افتهی

نشانه  PRفاصلة نداشت. قلبPR فاصله بر تأثیر معناداری

دهلیزی یت در گره طبیعی هدا زاسیون دهلیزها و تأخیردپلاری

پاراسمپاتیک و – تعادل سیستم عصبی سمپاتیک بطنی است.

موثر  PRدهلیزی در تعیین فاصله  – های گره سینوسی ویژگی

کند. هرچه  هستند. این فاصله با تغییرات ضربان قلب تغییرمی

 شود طـولانی تـر می PRضربان قلب کندتر باشـد، فاصـله 

آب هندوانه گروه  PRدار فاصلة عدم افزایش معنی (21)

احتمالاً به دلیل نبود هایپرتروفی  علیرغم کاهش ضربان قلب،

کافی بطنی اسـت. در پـی هـایپرتروفی بطنی، تحریکات 

تواند  کنند که می ی در قلب طی میتر الکتریکی مسیر طولانی

 (.21) اثـر بگـذارد PRبر زمـان فاصـلة

بر  اریها نشان داد که مصرف آب هندوانه تأثیر معناد یافته

فعالیت ورزشی متوسط تا شدید  نداشت. قلب T ولتاژ موج

تواند با افزایش ضخامت دیواره بطنی موجب افزایش مدت  می

 (.21) یا به عبارتی رپلاریزاسیون بطنی شود Tزمان موج 

هنگام شروع فعالیت ورزشی افزایش ضربان قلب باعث شیب 

مرتبط با سرعت  QT، کوتاه شدن فاصله STبه بالای قطعه  رو

میشودکه بین افراد بسیار متغیر  Tو افزایش در دامنه موج 

افزایش T حاضر میزان ولتاژ موج در نتایج پژوهش .(21) است

رود در صورت ادامه تمرینات و  اندکی داشت که احتمال می

عزیزی و  .شد مصرف آب هندوانه این افزایش معنادار می

نشان دادند که هشت هفته تمرین هوازی ( 2121) همکاران

قلب  PRو فاصله  Tتناوبی و تداومی تاثیری بر ولتاژ موج 

 پور ، با این حال آذریان و ایران(11) دختران ورزشکار ندارد

نشان دادند تمرینات قدرتی هرمی باعث افزایش  (2115)

 (2121) همکاران ستاری و(. 21) شود میT معنادار ولتاژ موج

دند دو نوع تمرین تناوبی با شدت بالا و تداومی با نشان دا

 مردان مسن Tشدت متوسط موجب افزایش معنادار ولتاژ موج

از  .هستند این نتایج با نتایج پژوهش حاضر ناهمسو .(22) شد

هـای مختلـف پژوهشـگران از ورزشـکاران  آنجا که در پـژوهش
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گونـاگون نی یهـای تمـر ی مختلـف و از روشهـا رشته

ها را با  آزمون از پس یانـد و از طرفـی برخـ اسـتفاده کـرده

و بازیافت مناسـب انجـام  ی تاثیر تمرینماندگار تاکید بر

های  عوامل ممکن است باعث دستیابی به یافته ایناند،  داده

ها بر مبنای  ها و گاه، تغییر متفاوت یافته متناقض در پژوهش

  .شودطی یعوامل وراثتی و مح

 فشار معنادار کاهش موجب همچنین هندوانه آب مصرف

 افزایش از ناشی تواند می خون فشار کاهش. شد میانگین خون

 بهبود سمپاتیک، سیستم فعالیت کاهش اکساید، نیتریک تولید

 این. (24) باشد عروقی تنش کاهش و پاراسمپاتیک فعالیت

عروقی و تحمل  - دهنده بهبود عملکرد قلبی نشان تغییرات

 فشارهای دلیل به نشانان آتش در دتوان می بوده وفیزیکی 

 به و دکن ایجاد ای ویژه بالینی مزیت بالا، روانی و فیزیکی

. (4) دکن کمک عملیات حین در قلبی حوادث ریسک کاهش

 که است، شده مشاهده نیز قبلی های پژوهش در مشابهی نتایج

 سیترولین یا نیترات حاوی های مکمل مصرف دهد می نشان

 را عروقی - قلبی عملکرد و دهد کاهش را خون فشار تواند می

  .(9،24) بخشد بهبود

 گیری نتیجه

 باعث تواند می هندوانه آب لیتر میلی 511 روزانه مصرف

 خون فشار کاهش و قلب عملکردی های شاخص برخی بهبود

 و فیزیکی فشار به توجه با. شود نشان آتش مردان در میانگین

 کنار در تواند می طبیعی مداخله این نشانی، آتش شغل روانی

 یک عنوان به بدنی های فعالیت و فیت کراس روتین تمرینات

 عروقی – قلبی سلامت حفظ برای ایمن و هزینه کم روش

  .شود توصیه

  مطالعه محدودیت های

 قرار مدنظر باید که است محدودیت چند دارای مطالعه این

 کنندگان شرکت در آرژنین و سیترولین پلاسمایی سطح. گیرد

 بر هندوانه آب مصرف دقیق تأثیر بنابراین نشد، گیری اندازه

 کوچک نسبتاً نمونه حجم. نیست مشخص ها متابولیت این

 به را نتایج تعمیم و کند می محدود را آماری قدرت مطالعه،

 کالری اختلاف نهایتاً،. سازد می دشوار نشانان آتش جمعیت کل

 عاملی تواند می نیز دارونما گروه و هندوانه آب گروه بین

 ترکیبات بر علاوه هندوانه آب گروه زیرا باشد، کننده مخدوش

 ممکن که کردند دریافت بیشتری کربوهیدرات و کالری فعال،

 – قلبی های شاخص و ریکاوری فیزیکی، عملکرد بر است

 .باشد تأثیرگذار عروقی

 گزاری سپاس

 تمامی از دانند می لازم خود بر مقاله ایـن نویسندگان

 و قدردانی نهایت داشتند شرکت پژوهش این در که افرادی

 آورند. عمل به تشکر

 تعارض در منافع

 تعارض گونه هیچ که دارند می اعلام مقاله نویسندگان

 ندارد.  وجود حاضر پژوهش در منافعی

 مالی حامی

 .است نامه پایان حاصل مقاله

 ملاحظات اخلاقی

موازین اخلاقی حاکم بر پژوهش از جمله، در مطالعه حاضر 

رضایت آگاهانه، رازداری، رعایت حریم خصوصی 

مطالعه حاضر  .و آگاهی از نتیجه رعایت شدکنندگان  شرکت

با کد  شرق تهرانتوسط کمیته اخلاق دانشگاه آزاد اسلامی 

 .شد ثبت و تصویب IR.IAU.ET.REC.1404.008 اخلاق

 مشارکت نویسندگان

و معصومه حسینی،  اسماعیلیانپیام طراحی پژوهش: 

ها: معصومه  ، تحلیل دادهاسماعیلیانپیام ها:  آوری داده جمع

رجمه مقالات: شاهین ریاحی، پیام ت، ریاحیشاهین  حسینی و

نگارش و اصلاح مقاله: ، حسینیاسماعیلیان و معصومه 

 حسینیمعصومه 
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Abstract 
Introduction: The demanding conditions of firefighting impose significant stress on the cardiovascular 

system of firefighters, making them susceptible to severe injuries and sudden cardiac events. This study 

aimed to investigate the effects of watermelon juice consumption on Electrophysiological indices and mean 

blood pressure in male firefighters. 

Materials and Methods: In this semi-experimental pretest–posttest study, 30 male firefighters aged 25–30 

from Pakdasht, Tehran, were randomly assigned to two groups: watermelon juice and placebo. The 

supplement group consumed 500 mL of watermelon juice daily، while the placebo group received a sugar-

free watermelon-flavored drink for four weeks. Both groups performed routine firefighter-specific CrossFit 

training three sessions per week throughout the study, utilizing firefighter-specific workouts designed based 

on WODs. Each session lasted 45-60 minutes, and the weight lifted was selected at 50-70% of each 

individual's maximum capacity. Blood pressure and electrocardiograms of the participants were recorded 

before and after the intervention. Analysis of covariance was used P≤0.05. 

Results: Watermelon juice consumption led to a significant reduction in heart rate and mean blood pressure 

)P=0.001), whereas PR interval, ST segment, and T-wave voltage showed no significant changes P>0.05. 

Conclusion: Daily watermelon juice consumption may improve some cardiac function indices and mean 

blood pressure in male firefighters 

Keywords: CrossFit Exercise, Blood Pressure, Firefighter, Heart Rate, Watermelon Juice 

 

 

 

 

 

 
 

 

                                                           
* Corresponding Author: 

Email: mhbisadi@yahoo.com 

Tel: +989126844496 

Received: 29.01.2026               Accepted: 12.04.2026 

This paper should be cited as: 

Esmailian P, Hosseini M, Riyahi Malayeri SH. Effects of Watermelon Juice Consumption on Cardiac 

Electrophysiological Indices and Blood Pressure in Male Firefighters. Occupational Medicine Quarterly 

Journal. 2026:18(1): 34-44. 

 [
 D

O
I:

 1
0.

18
50

2/
tk

j.v
18

i1
.2

14
90

 ]
 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 tk

j.s
su

.a
c.

ir
 o

n 
20

26
-0

6-
29

 ]
 

Powered by TCPDF (www.tcpdf.org)

                            11 / 11

mailto:mhbisadi@yahoo.com
http://dx.doi.org/10.18502/tkj.v18i1.21490
https://tkj.ssu.ac.ir/article-1-1402-en.html
http://www.tcpdf.org

