
Arch
ive

 of
 SID

www.SID.ir1391گوارش/ دوره 17/ شماره3/ پاییز

زمینه و هدف: 
ا�XfاeوbÅاeیd £ی�ا·°¸�NASH�Ö ی°Ö ا� [یمارÅ ÕاÕ شای� ¯^|Õ ا�Ä¯ d در �ورc �|¹ در«ا½ «e Öوا¿| [Ä �ی�و� «ÖÆfÀ شود� ارe^ا�  
»وÕ [ی¾ ا�XfاeوbÅاeیd £ی�ا·°¸Ö و «¬او«Ä] d ا¿�و·ی¾ وmود دارد, ·~ا داروÅاÕ ا§زایÀ|ه �uا�یd [ا§Ä] Öf ا¿�و·ی¾ [�اÕ در«ا½ ا�f¨اده ش|ه 
 dیeاbÅوeاXfا� Ä] ½یاÔf^»ی¾ درf°¿وbدیMو HOMA �¯|Àای ,Õ|^¯ ÕاÅ ºزی¿M �] ¾ور«ی¨f» ا�و½ [اfپیوگ¸ی �iا Äای�¬» ¥|Å ا] Ä ·ا¿|�ای¾ «�ا

£ی�ا·°¸Ö ا¿nا¹ ش|�
روش بررسی:

ای¾ ¯ار�M«ایÖ [ا·یÖÀ دو �و¯ور [� روÕ �� [یمار «^Ä] Ôf  ا�XfاeوbÅاeیd £ی�ا·°¸Ö [� ا�ا� ا§زای� M¿زیÅ ºاÕ|^¯ Õ و �و¿وگ�ا§Ö ا¿nا¹ ش|� 
 1� �Å ¹گ� Ê¸ور«ی¾ ��� «ی¨f» ��« در ی® گ�وه �|Àf§ار گ��« Õ�¨¿ �� در دو گ�وه Ö¯و¸] Ê§اد�e روش Ä] Ä ·ا�» Ä] یمارا½ پ� ا� ورود]
 AST
 ALT
 ALKP
�ا�d و گ�وه دی´� »�� پیوگ¸یfا�و½ �3 «ی¸Ê گ�¹ رو�ا¿ne Äویز ش|� �Å دو گ�وه [c|» Ä � «اه دارو دریا§d ¯�د¿|� 
FBS  و پ�و§ای¶ ·یbی| »^¶ ا� «|اÄ¸y,� «اه و � «اه [ | ار�یا[Ö ش|¿|� ایHOMA �¯|À و Mدیbو¿°fی¾ »^¶ ا� «|اÄ¸y و � «اه [ | q® ش|¿|�
داده Åا [ا ا�f¨اده ا� ¿�¹ ا§زار SPSS  و �M«و½ ÅاANCOVA  Õ و ne Repeated measurementزیÄ و ve¸ی¶ ش|¿|� ��/�>À » pادار 

در ¿�� گ�§Äf ش|�
یافته ها:

 Ä] ور«ی¾ ��/77 در�|� «~¯� [ود¿|� دو گ�وه¨f» ا�و½ ��/�9 در�|� وfدر دو گ�وه پیوگ¸ی Ä ·ا£¸\ ا§�اد «ورد «�ا ,Ä ·در �� [یمار «ورد «�ا
�|Àfاش|¿ Õار»M cاو¨e ½و و� ¾� ,�Àm ��¿ ا� ,�Body Mass Index�Ö¿|] ودهe �yی� ا� شا£

ا�i پیوگ¸یfا�و½ [�¯اALTt�� �Å و ALKP در �«ا¿Æاf» Õوا·f» Ä] d^�¿ Ö¨ور«ی¾ [Ä �ور « ÖÀ دارÕ [ی��f [ود, ا«ا در «وردAST ای¾ 
e¨اوc دی|ه ¿�|� Àq ºÅی¾ ا�i دو دارو [�«¬|ار و�½ و FBS [یمارا½ و ¿یز «¬ادی� ·یbی|Åا [m Äز ¯¸��fو�p��/����µ در�«ا½ Åاf» Õوا·Ö در 
[یمارا½ «ورد «�ا· e Ä¨اوM c«ارÀ » Õادار ¿|اشÀq ºÅ �dی¾ ایHOMA �¯|À در دو گ�وه «f¨اوc ¿^ود ا«ا ��M tدیbو¿°fی¾ پ� ا� پایا½ 

��p��/�17ود�]�fی�] Õا دارÀ » ور� Ä] ¾ور«ی¨f» Ä] d^�¿ ½ا�وfدر«ا½ درگ�وه پیوگ¸ی
نتیجه گیری: 

 Ä]ا�» HOMA�IndexوFBS �] ی� دو داروiPe �شود Ö» ½وy Õ|^¯ ÕاÅا�Àی»M �¿ا�e �fی�] �Åا¯ hور«ی¾ [ا�¨f» Ä] d^�¿ ½ا�وfپیوگ¸ی
ºÅ ا��Å �d دو دارو [ا�h ¯اM �Åدیbو¿°fی¾ «Ö شو¿| ا«ا ای¾ iPeی� در گ�وه پیوگ¸یfا�و½ ¯م�f ا� «f¨ور«ی¾ [ود�

کلید واژه: ا�Xfاeو bÅاeیd £ی� ا·°¸Ö, پیوگ¸یfا�و½, «f¨ور«ی¾
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زمینه و هدف:  
 d//ا� É|^ ^| �q] £ی� ا·°¸�NAFLD�Ê [یمارÉ «ز«¾̄   ̄Éیمار]
 Éا«//ا در ا§�اد d//ا� Ê¸°·ا |^¯ Éیمار] Äش//^ی Ê//ا�Àش d§ا� ¿�� [ا Ä¯
 Ê» Éش//ود� ای//¾ [یمار Ê» ادnا·//°¶ ¿|ار¿| ای |u ی� ا�] ¥�//�» Ä//¯
eوا¿| [Ä �ورc ا�//Xfاeو� �//اده و یا [Ä �ورc ا�//Xfاeو� Åم�اه [ا ا·Æfا] 
�ا�XfاeوbÅاeیd £ی� ا·°¸�Ê [اش//|�¯Ä در �ورc [�و� ا�Xfاeو bÅاeیd £ی� 
ا·°¸�NASH�Ê, اfuماµ پی�//�§Ä] d �مd �ی�و� eا u|ود ��� وmود 

گوارش/ دوره 17, شماره 3/ پاییز1�1/1391��13 

مقایسه اثردرمانی پیوگلیتازون با متفورمین در مبتلایان به استئاتو هپاتیت
)NASH( غیر الکلی 

سید محسن رضوی زاده1، عباس ارج1، سید محمد متینی1، سید علیرضا مروجي2، عفت طاهر خانی3 
1ا�fادیار, دا¿�°|ه پزش°Ê, دا¿�´اه �¸و¹ پزش°Ê ¯اشا½,¯اشا½, ای�ا½

�دا¿�یار, پزش°Ê اfmما�Ê, «�¯ز ve¬ی¬ا�e cو«ا, دا¿�´اه �¸و¹ پزش°Ê ¯اشا½,¯اشا½, ای�ا½

3د�fیار [یماریÆاÕ داÖ¸y, دا¿�´اه �¸و¹ پزش°Ö ¯اشا½,¯اشا½, ای�ا½

kار �نویسنده مسئول: �^ا
Öf�Æ] |یÆا½ شfاشا½ راو¿|, [یمار� ¯ی¸و«m � �fاده̄ 

�3�1���������¾¨¸e
¿ما[��������9��3�1

dr_arj@yahoo�com � ®و¿ی�f°·ا dپ�
91/�/�1 � d§دریا xاریe

91/�/�� � ÖایÆ¿ sÔا� xاریe
eاریx پ~ی�ش � ��/�/91
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 Éی¾ [یمار�e وا½ ش//ای�À� Ä] NAFLD ,ی°ا�»M ه|vf» cÓدارد� در ای//ا
¯^|�v» Éو] «Ê شود و گ¨Ê» Äf شود ��� �¸d �ی�و� ¯�یfbو�¿ی®�[ا 
«�Àا ¿ا ش//ÀاÊ» NASH ,�Äfy [اش|�در ای�ا½ شیو� ze ��/9½Mمی¾ �ده 
 �bیÅ و d]دیا ,Ê//«اq Éای¾ [یمار Ê//¸ا� ��y ¶»�1 ا� �وا��d//ش//|ه ا�
·یbی|«Ê ا�//d و ارe^ا� M½ [ا �//À|رf» ¹ا[و·ی® [y Äو[Ê ش//ÀاÄfy ش|ه 
 ������|Àاش] Ê» �^e�» ºÅ ویا" [ا«NAFLD ا¿�و·ی¾ و Ä] d»او¬» �dا�
 d§و·یز [اbا§زای� ·ی hا¿�و·ی¾ [ا� Ä] d»او¬»,µاو Ä¸u�» در Ä¯ Éور� Ä]
 ÉاÅ|ی¶ ا�ی°�eو |^¯ ¶yدا Ä] Ê]�q �¯Ô¨و ا§زای� ری Êی�v» Ê]�q
�M [�qاد وÅمÀrی¾ ا§زای� �//fÀز É�e گ¸ی�ی�ی|Åا در داy¶ ¯^| ش|ه, 
^| ایnاد «Ê شود و گ¨Äf «ی�ود در  در ¿Æایne"dم� É�e گ¸ی�ی�ی|Åا در̄ 
«�Ä¸u دو¹ ا¯�ی|ا�//یو½ «Ä] �nÀ پ�ا¯�ی|ا�یو½ Ê]�q ش|ه و �ایfو¯ی¾ 
ÅاÉ ا·Æfا[Ê را § اÄ¯ |À¯ Ê» µ در ¿fیNASH Än ایnاد «Ê شود��3و�� 
Ä] Ä �ور  Mدیbو¿°fی¾, پ�وXeی¾ «�fشÄv ا�fyا�M Êدیbو�یÅ dا «Ê [اش|̄ 
 , NASH Ä] Ôf^» ½ا� دارد� در [یمارا^eار |^  ̄Ê]�q Éواfv» ا] Êو�° »
 �Åدر ¯^| ¯ا ½M ورfbی¾ [یا½ ر�Àq ºÅ ی¾ وf°¿وbدیM Êمای�Ôپ sو��
«Ê یا[|�Àq ºÅی¾ [ی¾ ��t پ�ÔمایM Êدیbو¿°fی¾ و «¬او«Ä] d ا¿�و·ی¾ 
 Ä] d»او¬» Ê]ار�یا Éا//Å ا� راه Ê°ود دارد���و�و�7 ی//mو �¿�//^d « °و
 HOMA�IR�Homeostatic model �¯|Àای  Ä^//ا�v» ¾ا¿�//و·ی
Ä [� ا�ا� §�«وµ �ی�  Insulin Resistant�Ê» �assessment [اش//|̄ 

«vا�^Ê» Ä شود���1���    
HOMA�IR�FastingGloucose �mmol / l � �Fasting 
Insulin�microunit/ml���/�

 �AST ALT
ی°//Ê ا� �eا�Åا�q |//^¯ c], ا§زای� �eا¿//� M«یÀا�Åا�
 cدر �ور�dا� É|^¯ ÉاÅ µی\ �//¸و�M ه|ÀÅا½ د//�¿ Ä¯ |//اش] Ê»

 NASH Ä] AST ارe^ا� داده «Ê ش//ود� ALTرد �//ای� �¸¶, ا§زای�

�3و�11 [ا eوÄm [Ä §یزیوپاeو·و��q |^¯ É], Ôeش در dÆm ¯ا�Å داد½ 
«¬او«d [Ä ا¿�//و·ی¾ ی°Ê ا� ا��fاÅ É�eاÉ ا�¸Ê در«ا½ «�vو] «Ê شود 
 d»ه «¬او|ÀÅد �Åا¯ ÉاÅاده ا� دارو¨fو�½ و ا� �Åای¾ ا«� شا«¶ ¯ا Ä¯
[Ä ا¿�و·ی¾ «Ê [اش|���و�� «f¨ور«ی¾ ا� د�Äf دارویÊ [ی´وا¿ی|Åا «Ê [اش| 
¯M ¥��» Ä½ در [یم//ارا½ «^Ê� NAFLD Ä] Ôf «�ا· اf» c |د ا¿nا¹ 
 Ê//ا�Àش d§ود [ا^Æ] ,É|^¯ ÉاÅا�Àی»M �//¿ا�e ,½و� �Åا¯ hش//|ه [ا�
 Ä] d»او¬» �¯|Àای �//Åا¯,�Ê]اÆf·و ¿°�و� ا É|^¯ و�eاXfا� �Åا¯�|^¯
 |^¯ Êfا¯و�¿ی�ی �Åا¿�و·ی¾ و §ی^�و� و ¯ا Ä] dا�ی�u ود^Æ] ا¿�و·ی¾ و
در �//و¿وگ�ا§Ê ش|ه ا�//d,ا«ادر [�Êy «�ا· اe c¤یی�اc [ار�É در §ی^�و� 
 Êداروی Äfا�و½ ا� د�f3و11و��1 ا���¥ دی´�,پیوگ¸ی��d//اد ¿°�ده ا�nای
 Ê�¯ی� پ�اj°e ه|ÀÀ¯ µور § اfbر� dگو¿ی�M Ä¯ dا ا�Å ½ودیوÀیا�و·ی|یe
 Ä] d^�¿ d»او¬» �Åا¯ hا [ا�//Åاش|� ای¾ دارو] Ê» گا«ا Éا Äf//�Å ¹و�
 Ê» Äf¨ی¾ گÀq ºÅ �|¿ش//و Ê» cÔ//�� و|^¯,Ê]�q d//§ا¿�//و·ی¾ در [ا
ش//ود «e Êوا¿| ا�iاc �| ا·Æfا[Ê و Êf¿M §ی^�وeی® داش//Äf [ا�h ا§زای� 
 hا�و½ [ا�fپیوگ¸ی Ä// ·ی¾ «�ا|Àq ی¾ ش//ود���و�13 درf°¿وbدیM d//�¸£

¯ا�e �Åا¿� M«یÀا�ÅاÆ] ,É|^¯ É^ود [ا§d شÀا�Ê ¯^|�¯ا�Å ا�Xfاeو� 
 Ä] dا�//ی�u ود^Æ],¹�//� ¾یfی�§ �Åا و ¿°�و� وا·Æfا]�, «Æار ا·Æfا] و̄ 
 Ä] Ôf^» ½رادیو·و�ی//® در [یمارا cو�یا�y ود^Æ] ا¿�//و·ی¾ و §ی^//�و�  و
NAFLDش//|ه ا«//ا  در [ �Ê «�ا· اe c¤یی�اc [//ار�É در §ی^�و� ایnاد 
¿°�ده ا�//d���و�و��1 ا� �//وار� mا¿^Ê ای¾ دارو,ا§زای//� و�½ Åم�اه [ا 
 ½|] Ê¿اfve ÉاÅ dم//�« Ä] Éا ÄÀe Éز¯�» Êuا� ¿وا Ê]�q د|n» �//و�یe
ا�Ä¯ d در ��7���7 [یمارا½ رw داده ا�d ا«ا در [یمارا½ دریا§ÀÀ¯ d|ه 
 Éور«ی¾ رو¨f» cا�iش//ود�در «ورد ا Ê» ه|Åو�½ «�//ا �Åور«ی¾ ¯ا¨f»
�//�M tدیbو¿°fی¾ ¿fایf» l¨اوc [وده ا�//d���و�و��1 [ا eوÄ] Äm «�ا·\ 
{¯� ش|ه و ایe Ä°Àا ¯Àو½ «�ا· اc �یادÕ در «ورد «¬ای�Ä اf» �i¨ور«ی¾ و 
^| �q] ا¿nا¹ ¿�|ه ا�d, ای¾ «�ا· Ä [ا   ̄Ä] Ôf^» ½ا�و½ در [یماراfپیوگ¸ی
 ,Õ|^  ̄ÕاÅا�Àی»M �¿ا�e Õور«ی¾ [� رو¨f» ا�و½ وfپیوگ¸ی �iا Äای�¬» ¥|Å

ایHOMA �¯|À  و Mدیbو¿°fی¾ در «^Ôfیا½ [�NASH� Ä ا¿nا¹ ش|�
 

روش بررسی:  
 Ö§و¿وگ�ا� �Ä [� ا�ا  ̄Ö¿یمارا] Äی¸  ̄ÖÀا·ی] Öای»�Mار  ̄Ä ·در ای¾ «�ا
«^Ô//f [�q |^¯ Ä] [ود¿| ا� دÕ «اه �//اµ 13�9 ·¤ای//d دÕ «اه �139 
¸یÀی® �yو��Ö¯اشا½  [Ä در«ا¿´اه گوارش�[یمار�//fا½ شÆی| [Öf�Æ و̄ 
^|Õ «ورد [�ر�Ö »�ار گ�§Àf| و در   ̄ÕاÅ ºزی¿M ��¿ ده [ود¿|, ا��  ̄Ä mا�»
 Ä ·وارد «�ا � �� Unit/L ی//� ا�]�Ö ی^� |u ود½ ا�] �eÓا] cور//�

bÅ, Bاeیd اeوایمیو½, C µوی�ا dیeاbÅ Ä] Ôf]ا cش//|¿| و در �ور Ö»
 ,Ö^¸« ®ای�°می Õش//ی�ی¾, [یمار d]و�, دیاeمو¯�و«اÅ ,½وی¸�//و Õیمار]
 ÕاÅو «��¥ دارو Ö´¸»اu ,Õ|^ ^|Õ, وmود eوده̄   ̄Öار�ای¿,Ö^¸« Öار�ای¿
^|�Õا·°¶,¯ورeی°وا��fوWی|Åا,ا�//fاeی¾ Åا� ا�   ̄ÕاÅ ºزی¿M t�//� �] �iR»
«�ا· Ö» ¥~u Ä ش//|¿|� ºnu ¿مو¿Ä [ا ¯م® §�«وµ «¬ای�Ä «یا¿´ی¾ Åا 
[� ا�ا� �yاÕ ¿و� اوµ � � و eوا½ �� � [ا در ¿�� گ�§f¾ اfuماµ ریزش 
 Ö^f¯ dش//|� [ | ا� ¯�\ ر�ای Ä^//ا�v» �¨¿ �� گ�وه �Å Õا [�اÅ Ä¿مو¿
[یمارا½ [Ä روش �eاد§Ö [¸و¯Ö در دو گ�وه �� ¿¨�Õ »�ار گ�§Àf|� در گ�وه 
 �d1 �ا�� �Å ¹گ� Ê¸ی» ����Ä¿یزا½1 گ�¹ رو�ا» Ä] ¾ور«ی¨f» ��« µاو
و گ�وه دو¹ »�� پیوگ¸یfا�و½ [Ä «یزا½ �3 «ی¸Ê گ�¹ در رو� neویز ش//|� 
 �Å �|//ش Äو�یe ½ه و�|ÀÅا¯ Öای~£ ºر�ی Ä]ا//�» cور� Ä] دو گ�وه �Å Ä]
دو گ�وه [c|» Ä � «اه دارو دریا§d ¯�د¿|� داروÅا در پا¯Å dاÊ] É ¿ا¹ ا«ا 
Ä پزش® و [یمار   ̄Éوv¿ Ä] |ویز  شne ½یمارا] Ä] ش|ه و Äfگ~اش ºÅ Ä]ا�»
 AST
 �|Àfاش|¿ Ê�Ôویز ش|ه ا�ne Éا و ¿و� داروÆf¯پا ¶yدا cویاfv» ا�

ALT »^//¶ ا� «|اÄ//¸y و  ALKP
 FBS
 TG
 Chol
 HDL
 LDL
Àq º//Åی¾ � «اه [ |و � «//اه [ | ار�یا[Ö ش//|¿|� ایHOMA  �¯|À و 
  Ä ·ا�» µش//|¿|� در �و ®q | ] و � «اه Ä¸yی//¾ ¿یز »^¶ ا� «|اf°¿وbدیM
ش°ایÅ dاÕ [یمار در «ورد «��¥ ای¾ داروÅا و و�½ [یمارا½ ا[f|ا, � «اه [ | 
و� «اه [ | [�ر�//Ê ش|� ا��Ôاc پ� ا� ورود [Ä ¿�¹ ا§زارSPSS [ا ا�f¨اده 
 Ê¿و §�اوا Êم¯ ÉاÅ داده Éا¥ « یار [//�ا�v¿یا¿´ی¾ و ا»�Ê¨و�یe ار//»M ا�
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 Repeated ÕاÅ ½و»�M اده ا�¨fا ا�] �Ê¨ی  ̄ÉاÅ داده Éا�] Ê^//�¿ ª¸�»
measurement و dÆmANCOVA [�ر�//e Ö¤یی�اc [ا ·vا� ¯�د½ 
 t�//� و d§ی¶ »�ار گ�¸ve و Äزیne در دو گ�وه «ورد Äادی� او·ی¬» cاو//¨e

¯م�f ا� �� «^Àا�e Éمیº گی�É [ود� 

یافته ها:  
در �� [یمار «ورد «�ا· Ä, ا£¸\ ا§�اد «ورد «�ا· Ä در دو گ�وه پیوگ¸یfا�و½ 
 pیÅ در ��p � �/11 �|¿ور«ی¾ ��/77در�|� «~¯� [ود¨f» 9در�|� و�/��
 ¥��» ��« hا�] Ä  ̄ÖÆmوe ¶]ا« dو ش°ای Äا¹ ا� [یمارا½ دو گ�وه �ار�|¯
دارو شود, «�اÅ|ه ¿�|و در�Å دو گ�وه eما¹ [یمارا½ eا �yM «�ا· �u Äور 

�|Àfداش
 |Åد Ö» ½را در دو گ�وه ¿�ا BMI و�½ و ,¾� Õار»M ÕاÅ �y1 شا µو|m

�dود ¿|اشmو ÕادارÀ » Õار»M ¥Ôfyوارد ا» Äدر [¬ی BMI زm Ä] Ä¯

·یbی|, و�½ و  پ�و§ای¶   ,Õ|^¯ ÕاÅ d�e Õار»M  ÕاÅ �yشا ,� µو|m
»y |Àو½ ¿اشfا را در �«ا½ Åاf» Õوا·Ö ا¿|ا�ه گی�Æ¿M Õا در دو گ�وه ¿�ا½ 

 �|Åد Ö»
[ا ا�f¨اده ا� �M«و½Rpeated measarement و ·vا� ¿مود½ «¬ادی� 
او·یÅ d�e ÄاÕ|^¯ Õ در دو گ�وه و [ا �ÀایÄ] d �|¹ وmود اf» �i¬ا[¶ 
��Interaction [ی¾ §وا�¶ �«ا¿Ö ا¿|ا�ه گی�Õ و ¿و� دارو, در ¿Æایd دی|ه 
 ÕاÅ ½در �«ا ALKP و ALTا�و½ [�«¬ادی�fور«ی¾ و پیوگ¸ی¨f» �iا Ä ش|̄ 
«fوا·Ö در [یمارا½ dve «�ا· e Ä¨اوM c«ارÀ » Õادار داشd, ا«ا در «ورد

AST ای¾ e¨اوc دی|ه ¿�|�
Àq ºÅی¾ [ا ا�f¨اده ا� �M«و½ §و© و در ¿�� گ�§f¾ «¬|ار پایÄ ·یbی|Åا »^¶ 
ا� در«ا½ در M¿ا·یزو [ا �ÀایÄ] d �|¹ وmود اf» �i¬ا[¶ ��Interaction [ی¾ 
 �iا Ä¯ |دی|ه ش dایÆ¿ ا و ¿و� دارو, درÅ|یbی· Õا¿|ا�ه گی� Ö¿وا�¶ �«ا§
 ÕاÅ ½در�«ا µو�f�¸¯ زm Ä] اÅ|یbا�و½ [�«¬ادی� ·یfور«ی¾ و پیوگ¸ی¨f»

�dادار ¿|اشÀ » Õار»M cاو¨e Ä ·ا�» dve ½در [یمارا Ö·واf»
دارو  دو  داد  ¿�ا½   Rpeated  measarement �M«و½  و�½,  «ورد  در 
�|Àfاش|¿ ÕادارÀ » cاو¨f» �iا ºÅا] Ö·واf» ÕاÅ ½و�½ [یمارا½ در�«ا �]
 �iا  Õار»M « Àادارش|½   Ä]  Ämوe [ا   FBS «¬ادی�  M¿ا·یز  در   �p�  �/����
 Öداروی دوگ�وه   Äای�¬» دارو,  و¿و�  �«ا½  [ی¾   �noitcaretni� «f¬ا[¶ 
 �Ö¸¯ور� Ä] Ä¿و� Ä¿اگا|mور� Ä] ½اه و � «اه پ� ا� در«ا» � ÕاÅ ½در�«ا
¿�ا½ «ی|Ä¯|Å «¬ادی� FBS دو گ�وه e¨اوÀ » cادارÕ ¿|اشe�e Ä]� �|Àfی\ 

�p��/��9 و p ��/7�1
 �¯|Àدودارو[�«¬|ار ای�iا Äای�¬» Õا�] ANCOVA  ½و»�M اده ا�¨fا ا�]
HOMA و ¿یز «¬|ار Mدیbو¿°fی¾ [ا در ¿��گ�§f¾ «¬|ار او·یÆ¿M Äا �»^¶ 
 cاو¨f»  �iا  HOMA�¯|Àای  �] دارو  دو  ش|  دی|ه  در«ا½�,  ا�ش�و� 
 Ä] ¾یf°¿وbدیM ی� دودارو[� «¬|ارiNe ا«ا �p � �/1���  |Àfاش|¿ ÕادارÀ »

�3 µو|m� �p ��/�17��ود] cاو¨f» ÕادارÀ » ���

بحث:   
�eا¿�   �] «f¨ور«ی¾  [ا  پیوگ¸یfا�و½   �iا  Äای�¬»  ¥|Å [ا  uا��   Ä ·ا�»
 Ä]  Ôf^» ی¾ در �� [یمارf°¿وbدیM و HOMA �¯|Àای,Õ|^¯ ÕاÅا�Àی»M

ا�Xfاeو bÅاeیd £ی� ا·°¸�NASH� Ö   ا¿nا¹ ش|�
 Ä ·ا�» µاد ش|ه در �وnای cیی�ا¤e ��¿ ا� Ä ¿fایl «�ا· u Äا�� ¿�ا½ داد̄ 
[� «یزا½ M¿زیÅ ºا�Å Õ|^¯ Õ دو دارو [Ä �ور «�ا[Ä [ا�h ¯اÀ » �Åادار 
 �Å ¾یÀq ºÅ �|¿ش|ه ا Ä ·ا�» dve ½در [یمارا Ö·واf» ÕاÅ ½در �«ا AST
دو دارو �^\ ¯ا�Å «یزا½ ALT پ� ا� پایا½ «�ا· Ä ش|ه ا¿| و iPeی� 
 dداش  ÕادارÀ »  cاو¨e  ºÅا]  Ö·واf»  ÕاÅ ½ا»� در   ALTدودارو[�«¬ادی�
����/� � �p� ا�i دو دارو [�ALKP در [یمارا½ dve «�ا· f» Ä¨اوc [وده 
 Öگ�وه داروی �Å در cیی�ا¤e ¾ای ¦¸fz» ÕاÅ ½در �«ا Ä¯ |Àq �Å dا�

« Àادار ¿مÖ [اش|�
 �F Angelico�  ی°و¸n¿M و��e ا¹ ش|هn¿ی® اeماfی�� Õور�»  Ä ·در «�ا
 cا� «�ا· ا Ö°در ی NASH
 NAFLD É���9 [� رو µا·یا در �اfدر ای
در«ا½  [ا   E ویfا«ی¾  و  پیوگ¸یfا�و½   Ö^ی¯�e در«ا½  «ورد  در   Õا  Äای�¬»
 ÄمÅ در Ê»�� ÉاÅا¿�¨�ا��eوÀی»M Ä¯ |ش �z�»  ÖایÆÀe Ä] E ¾ا«یfوی
[یمارا½ ¯ا�Å یا§Äf و «�ا[ºÅ Ä [ود� § ا·یALKP  d ¯اm �ÅزیÊ ا«ا 
 µ�fÀ¯ گ�وه Ä] d^�¿ ½ا�وfه پیوگ¸ی|ÀÀ¯ d§را در ا§�اد دریا Éدار ÊÀ »
¿�ا½ داد� در «�ا· Ä دی´� در «ورد «¬ای�f» Ä¨ور«ی¾ [ا ر�یº در«ا¿Ö, در 

ALT وmود  AST �Åی¾ دو گ�وه در ¯ا] Éار�] ¥Ôfyا Ä ·پایا½ «�ا

داشd و در«ا½ [ا «f¨ور«ی¾ [ا�h پا�x [یوشیمیایÊ [اÉ�eÓ ش|���3

جدول 1: میانگین سن)سال)، وزن)کیلوگرم) و )BMI(kg/M²  در 
              گروه های مورد مطالعه

گروه های متغیر
مورد مطالعه

میانگین
(±SD(

P.V

سن
�/�3پیوگ¸یfا�و½

�±�/��
�/�31

f»3�/3¨ور«ی¾
�±�/9�

وزن
�/�3پیوگ¸یfا�و½

�±1�/3�
�/1��

f»��/3¨ور«ی¾
�±�/9�

شاخص توده بدنی
��/19پیوگ¸یfا�و½

�±7/��
�/�33

��/��«f¨ور«ی¾
�±�/��
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ر�وÕ �اده و Åم°ارا½ 

جدول 2: شاخص های آماری متغیرهای مورد بررسی در گروههای مورد مطالعه بر حسب زمان سنجش

مورد متغیر های  گروه 
مطالعه

میانگین±انحراف معیار
اثر متقابل بین زمان و 

p.value نوع دارو
مقایسه نهایی دو 

p.value دارو 2 ماه پس از قبل از درمان
درمان

4 ماه پس از 
درمان

AST(U/L(
1�/7±11/�3�/7±�/�1/�39±�/��پیوگ¸یfا�و½

�/�79�/19�
�/f»�9/1±1�/��7/3± 33/73�/3±19¨ور«ی¾

ALT(U/L(
��± �/��3/��± �/3�/1�7± 91/1پیوگ¸یfا�و½

�/7���/���
�/��f»��/7 ±��/9��/7 ±��/���/9±¨ور«ی¾

ALKP(U/L(
�/39± ��3�/91± 3�/71��/3± �/1�3پیوگ¸یfا�و½

�/13<�/��1
f»1�7/�±3�/�1�9/� ±3�/�177/3±�7/3¨ور«ی¾

TG(mg/dl(
�3/1±�/��7/713± 9�/�13�/1±�/137پیوگ¸یfا�و½

�/171�/��7
f»1��/�±7�/�173/9 ±113/�1��/1±��/9¨ور«ی¾

Chol(mg/dl(
�9/7±�/���7/�1± �17�/9/��±�/�17پیوگ¸یfا�و½

�/337�/���
�/f»177/7±33/91�3/9 ±�7/�191/�±31¨ور«ی¾

LDL(mg/dl(
9/��±999/9/��± �/1�/797±1�1/3پیوگ¸یfا�و½

�/����/�79
�/f»9�/�±31/�97/� ±�9/�1�9/�±�7¨ور«ی¾

HDL(mg/dl(
�/�± 9/���/�1± 1�/3�1/1±�9/3پیوگ¸یfا�و½

�/�7��/���
�f»�1/�±1�/���/1 ±1�/1 �� ±9/3¨ور«ی¾

Weight(kg(
13/1±�3/1��/3± 1�/31�/7±�/�3پیوگ¸یfا�و½

�/�7��/���
f»��/3±�/9�/7 ±7�/7 77/�±�/9¨ور«ی¾

FBS(mg/dl(
�/11±�/�9/�9±1�/991/3±�/97پیوگ¸یfا�و½

�/���
�/7�1

f»9�/�±1�/99�/3±1�/�9�/�±1�/1�/��9¨ور«ی¾
          

      

جدول 3: شاخص های آماری ایندکس HOMA و )Adiponectin(µg/ml در گروه های 
               مورد مطالعه بر حسب زمان سنجش

گروه های متغیر
مورد مطالعه

میانگین± انحراف معیار
 مقایسه نهایی دو 

p.value دارو قبل از 
درمان

4 ماه پس از 
درمان

HOMAایندکس
�/13±��/��/�±�3/7 پیوگ¸یfا�و½

�/1��
�/f»3/1±�/1�/�±1¨ور«ی¾

Adiponectin
�/3±1�/1 9/�±�/�1پیوگ¸یfا�و½

�/�17
f»�/�±3/3�/�±�/1¨ور«ی¾

       

138

www.SID.ir


Arch
ive

 of
 SID

www.SID.ir1391گوارش/ دوره 17/ شماره3/ پاییز

�Àq Ö|ی¾ «�ا· Ä «�ورÕ �ی�fماeی® «��z ش| ¯Ä «��¥ ¯وeاه 
«|f» c¨ور«ی¾ [ا�h ¯اM �Å«یÀو�eا¿� M«یÀا�Åا «Ö شود ا«ا در «��¥ 

�و�e Ö¿Ó ا�iاc §و© «�اÅ|ه ¿�|�� �1���1
Åما½ گو¿Ö» Ä�uÔ» Ä¯ Ä شود ¿fایl «�ا· اc {¯� ش|ه [ا «�ا· u Äا�� 

Åمzوا¿Ö دارد�  
در �Å دو گ�وه در«ا¿Ö و�½ [یمارا½ در �«ا½ Åاf» Õوا·Ö ¯اÀ » �Åادار 
 ÕاÆ¿ادار و�½ در �«اÀ » �Åا  ̄hا�] Ä]ور «�ا� Ä] دو دارو �Å �dا� Äfداش

«fوا·Ö در [یمارا½ dve «�ا· Ä ش|ه ا¿|� 
[وگیا¿��Bugianesi� Ö و Åم°ارا½ در ایfا·یا در �اµ ���� , [یمارا½ £ی� 
دیا[NAFLD Ä] Ôf^» Êf را [ا «f¨ور«ی¾ یا ویfا«ی¾ E در«ا½ ¯�د¿|� در 
 cا�iداد ا«ا ا wا رÅا¿�¨�ا��eوÀی»M sو�� �Åو�½ و ¯ا �Åدو گ�وه ¯ا �Å

�11��� p < �/���1ود�] �fور«ی¾ [ی�¨f» ه|ÀÀ¯ d§گ�وه دریا Ê¿در«ا
در «�ا· Ä اe Ä¯ Éو�� Mیfا�Aithal Gp�µ و Åم°ارا½ در ¿اeیÆ´Àا¹ در 
 ºر�ی dve NASH Ä] Ôf^» Êf]ا¹ ش|, [یمارا½ £ی� دیاn¿ا ���� µا�
در«ا¿Ê ا�fاا¿|ارد, ور�ش و دارو¿ما یا پیوگ¸یfا�و½ �gm �3 در رو�� »�ار 
ا§زای� و�½ و   hا�] [ا پیوگ¸یfا�و½  [ا دارو¿ما,در«ا½   Äدر «¬ای� �|Àf§گ�

¯ا�Å گ¸و¯ز و ��وÓM s¿ی¾ M«یÀو�eا¿�¨�ا� ش|� ��13
 �Åور«ی¾ �^\ ¯ا¨f» در«ا½ [ا |ÀÅد Ö» ½ا�¿ cا· ا�» Ä¯ Ä¿ما¿´وÅ
«ورد  در   Ä¯ «Ö شود  و�½  ا§زای�  پیوگ¸یfا�و½  �^\  [ا  در«ا½  و  و�½ 
«f¨ور«ی¾ ¿fیÄn «�ا· u Äا�� و «�ا· اc §و© «�ا[Ä [ود و·Ö در «ورد 
پیوگ¸یfا�و½ ¿fیÄn «�ا· u Äا�� [ا «�ا· اc §و© «¤ای�c داشÄ¯�d د·ی¶ 
 cدر �ور Óماfuا�و½ [اش| و اfا½ در«ا½ [ا پیوگ¸ی»� c|» |¿واe Ö» �»ای¾ ا
ا§زای� �وc|» µ در«ا½ [ی��f ا� � «اه Åما¿À| «�ا· اc دی´�  در«ا½ [ا 

پیوگ¸یfا�و½ ¿یز �^\ ا§زای� و�½ شود�
�M«و½  و  ش|ه   HOMA  �¯|Àای ¯ا�Åم¬|ار   \^� دارو  دو   �Å
 ÕادارÀ » cاو¨f» �iا HOMA �¯|Àا½ داد دودارو[� ای�¿ ANCOVA
¿|اش�Å ��p � �/1��� |Àf دو دارو [ا�h ¯ا�Å «یزا½ Mدیbو¿°fی¾ ش|¿| 
 ÕادارÀ » ور� Ä] ¾یf°¿وbدیM ی� دودارو[� «¬|ارiNe و½ ¿�ا½ داد»�M ¾ا«ا ای
«f¨اوc ا�v¿ Ä] �p � �/�17� dوÄ¯ Õ «یا¿´ی¾ ��M tدیbو¿°fی¾ پ� 
 Õا دارÀ » ور� Ä] ¾ور«ی¨f» Ä] d^�¿ ½ا�وfا� پایا½ در«ا½ در گ�وه پیوگ¸ی

[ا�eÓ [ود�
��Valerio Nobili و Åم°ارا½   Ö¸و[ی¿ وا·�یو  در «�ا· Ä اe Ä¯ Éو�� 
 Éا© یا داراq Ä·9 �ا�ا¹ ش|, �� ¯ود �1n¿ا ���� µا·یا در �اfدرای
ا§زای� و�½ [ا [یوپ�Pe Êیی| ش|ه NAFLD یا dve NASH در«ا½ [ا 
 HOMA �¯|Àدو گ�وه ای �Å در �|Àf§ا ر گ��« Ö¿در«ا ºور«ی¾ یا ر�ی¨f»
در   Ä¯ ش|   �z�» Àqی¾   ºÅ ¯�د�  پی|ا   �Åا¯  Äاو·ی «یزا½   Ä]  d^�¿
[ا eیا�و·ی|یÀودیو½ Åا �f» ,�TZDs¨ور«ی¾ [ا��ve hی® eو·ی|   Äای�¬»

Mدیbو¿°fی¾ ¿مÊ شود����1
در  Åم°ارا½  و   �Jamal  Ibdah� ا[|ا�   µماm و��e  Ä¯  Éا  Ä ·ا�» در 
 Ä]  dا�ی�u  TZDs  Ä¯ ش|ه   �¯} ش|,  ا¿nا¹   ����  µا� در  ¯¸م^یا 

 Ä¸�� و |^¯ ¶yا داÅ|یbی· ا¯fوپی®  ا§زای� داده و {yی�ه  را   ا¿�و·ی¾ 
 |� �iا اÅر�| ای¾ دارو Ê» ��¿ Ä] ¾وه [� ایÔ� �|ÀÀ¯ Ê» ارÆ» را Êf¸°ا�
«f¨ور«ی¾  Mدیbو¿°fی¾ «Ê شو¿|�   d�¸£ ا§زای�  hا�] و   ,Äfداش  Ê]اÆf·ا
m~] گ¸و¯ز ا� د�f´اه گوارش را ¯ا�Å داده و �uا�یÄ] d ا¿�و·ی¾ را 

����|Åد Ê» ا§زای�
Åما½ گو¿Ä¯ Ä در «�ا·\ »^¸Ö {¯� ش| دو داروÕ «ورد «�ا· Ä] Ä د·ی¶  
ا�Å ایÖ» HOMA �¯|À شو¿|� Insulin sensitizer  [ود½ �^\̄ 

 d�¸£ �Åدارو �^\ ¯ا داد �Å دو  ¿�ا½   Ä ·ا�» lایf¿  Ä¯ Ä¿ما½ گوÅ
Mدیbو¿°fی¾ پ�Ôما ش|ه ا¿| ا«ا «یا¿´ی¾ ��M tدیbو¿°fی¾ پ� ا� پایا½ 
 �eÓا] Õا دارÀ » ور� Ä] ¾ور«ی¨f» Ä] d^�¿ ½ا�وfدر«ا½ در گ�وه پیوگ¸ی
[ود� �|¹ ا§زای� Mدیbو¿°fی¾ «e Öوا¿| [c|» d¸� Ä �«ا½ «�ا· Ä [اش| و 
 hا�] c|» ا�و½, ای¾ دارو در درا�fدر«ا½ [ا پیوگ¸ی Ä»ادا cشای| در �ور

ا§زای� ��M tدیbو¿°fی¾ «ا¿À| «�ا· اÖ¸^« c شود�
داروÅاÕ «ورد [�ر�Ö  در «�ا· u Äا�� eاiی�Õ [� ¯ا�Å «یزا½ GT و 
 Ä ·ا�» dve ½و½ در [یماراy µو�f�¸  ̄t���] دو دارو �iا �|Àfاش|¿ LDL
 �Å در cیی�ا¤e ¾ای ¦¸fz» ÕاÅ ½در �«ا Ä¯ |Àq �Å dوده ا�] cاو¨f»
گ�وه دارویÀ » Öادار ¿مÖ [اش|� �Å دو دارو [Ä �ور «�ا[Ä [ا�e h¤یی� « Àادار 

HDL در �«ا½ Åاf» Õوا·Ö در [یمارا½ dve «�ا· Ä ش|ه ا¿|� 
��Mirja Tiikkainen و  eی°ا¿ی¾  ا¿nا¹ ش|ه eو�� «ی�mا   Ä ·در «�ا
Åم°ارا½ در §ÔÀ¿| در �اÄ] Äf¨Å 1�  Ä¯ ���� µ �وµ ا¿nا«ی|,�� [یمار 
دیا[e Öfی` � در دو گ�وه [ا ºÅ «¬ای�Ä ش|¿|,ی® گ�وه «f¨ور«ی¾ [ا دو� 
1 گ�¹ دو [ار در رو� و گ�وه دی´� ر�ی´¸یfا�و½ [ا دو� � «ی¸Ö گ�¹ دو [ار 
در رو� دریا§d ¯�د¿|� �Å دو دارو [ا�h ¯اFBS �Å وInsulin ش|¿| ا«ا 
e¨اوÀ » cا دارÕ [ی¾ دو گ�وه وmود ¿|اشLDL �d در �Å دو گ�وه [|و½ 

e¤یی� «ا¿|����1
 

 نتیجه گیری:  
 Ä] Ö¸°·ی� ا£ [�q |^¯ ½ور«ی¾ در در«ا¨f» Ä] d^�¿ ½ا�وfپیوگ¸ی
�ور [ار�Õ [ا�h ¯ا�e �Åا¿� M«یÀا�ÅاÕ|^¯ Õ و ¯¸��fوy µو½ «ی�ود�
iPeی� دو دارو [� و�½, FBS و HOMA Index� «�ا[ºÅ Ä ا��Å �d دو 
 Õ�fیزا½ ¯م» Ä] ½ا�وfشو¿| ا«ا پیوگ¸ی Ö» ¾یf°¿وbدیM �Åا¯ hدارو [ا�
Mدیbو¿°fی¾ را ¯اÖ» �Å دÅ|� [�اÕ دی|½ iPeی� درا� «|c پیوگ¸یfا�و½ [� 
 Ä ·ور«ی¾, «�ا¨f» ا] ½M Äی¾ و «¬ای�f°¿وbدیMو  Õ|^¯ ÕاÅا�Àی»M �¿ا�e
 d»او¬» �fی�] �Åا دی´�Õ [ا �وc|» µ [ی��f ��ورÕ ا�Äq -d [�ا [ا̄ 
 Õ|^¯ ÕاÅا�Àی»M �eا¿�   c|»درا� در   ,Õ|^¯ Ö]�q d§ا] و  ا¿�و·ی¾   Ä]

¯ا�Å [ی�Õ�f یا§Äf و Mدیbو¿°fی¾ ا§زای�  یا[|�
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Background:  
Non-alcoholic steatohepatitis (NASH) is a common liver disease that, in the absence of treatment may progress 
to cirrhosis. There is a strong association of NASH with insulin resistance; thus insulin sensitizer drugs have 
been used for this disease. The aim of this study was to compare the effect of pioglitazone with metformin on 
liver transaminases, the HOMA Index, and adiponectin in patients with NASH.  
Materials  and Methods:
This double-blind clinical trial was performed on 80 patients diagnosed with NASH according to imaging and 
abnormal liver function tests. Patients were divided into two groups (n=40) based on block randomization. In 
one group patients received metformin (500 mg, bid) and the other group received pioglitazone (30 mg, qd) 
for 4 months. AST, ALT, alkaline phosphatase, FBS, and lipid profiles were evaluated before the study and at 
two and four months after. HOMA Index and adiponectin levels were evaluated before the study and at four 
months later. Data analysis was carried out with SPSS using repeat measurement and ANCOVA  tests. p<0.05 
was considered significant.
Results: 
We included a total of 40 patients (37 males) in the pioglitazone group and 40 patients (31 males) in the metformin 
group in this study. There was no significant difference in both groupsin terms of age, sex, and weight. ALT 
and alkaline phosphatase levels decreased significantly in the pioglitazone group compared with the metformin 
group. There was no significant difference in both groups in AST, FBS, TG, LDL, HDL, and HOMA Index 
levels. After treatment, the adiponectin level in the metformin group was less than the pioglitazone group.
Conclusion:    
The results showed that pioglitazone was more effective than metformin and led to a greater reduction in the 
level of liver transaminases. Pioglitazone and metformin had the same effect on FBS and HOMA Index. Both 
drugs reduced adiponectin levels, but this effect in pioglitazone group was less than the metform in group.
Keywords: Non-alcoholic steatohepatitis (NASH); Pioglitazone; Metformin 
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