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 ده یچك
 

مختلفی از جمله ایسکمی، فشارخون بالا و تواند به دلایل : نارسایی قلبی یک بیماری تهدید کننده حیات است و میهدف
ستاز لیپید و گلوگز را تنظیم ؤیک هورمون پپتیدی است که هم 12های التهابی قلبی ایجاد گردد. فاکتور رشد فیبروبلاستیبیماری

یک   chemerinچنین،بیمارکر برای نارسایی قلبی نشان داده شده است. هم کعنوان یبه FGF12 ر،های اخیکند. در سالمی
شخص عروقی م-های قلبیگردد و ارتباط آن با بیماریهای قلبی میآدیپوسایتوکاین جدید است که باعث القای آپوپتوز در سلول

در بیماران مبتلا به نارسایی قلبی در  12و فاکتور رشد فیبروبلاستی chemerinشده است. هدف از این مطالعه بررسی سطح سرمی 
 سالم است.مقایسه با افراد 
عنوان فرد سالم به 12عنوان گروه مورد و فرد با بیماری نارسایی قلبی به 12شاهدی، -ی موردها: در این مطالعهمواد و روش

با استفاده از تست  chemerinو  12گروه کنترل در استان سمنان مورد بررسی قرار گرفتند. سطح سرمی فاکتور رشد فیبروبلاستی
یید کمیته اخلاق دانشگاه علوم أمورد ت RI.SMEMES.IMR.27..9211ی حاضر با کد اخلاق ار گرفت. مطالعهالیزا مورد سنجش قر

 پزشکی سمنان قرار گرفت. 
  IU/mlو در افراد سالم IU/ml  73/7.±13/121در بیماران نارسایی قلبی 12ها: سطح سرمی فاکتور رشد فیبروبلاستییافته

و در افراد سالم  IU/ml  82/182±37/2317در بیماران نارسایی قلبی chemerinچنین، سطح سرمی بوده است. هم 37/73±8/2.1
IU/ml .3/37.±17/2122 داری بین میانگین سطح سرمی فاکتور ولی ارتباط معنی ،داری وجود داشتیگزارش شد که ارتباط معن

ای هملیتوس، هایپرلیپیدمی و فشار خون مشاهده نشد. آنالیزهای مزمن کلیوی، دیابت در دو گروه در بیماری 12رشد فیبروبلاستی
مهارکننده آنزیم مبدل آنژیوتانسین، متفورمین، اسپرینولاکتون و آتورواستاتین منجر به کاهش سطح  زیر گروهی نشان داد مصرف

 نشد. chemerin و 12سرمی فاکتور رشد فیبروبلاستی
و نارسایی قلبی مشاهده نشد. اما ارتباط   chemerinداری بین سطح سرمیی حاضر، ارتباط معنیگیری: در مطالعهنتیجه

در نارسایی  12و نارسایی قلبی وجود دارد. سطح فاکتور رشد فیبروبلاستی 12داری بین سطح سرمی فاکتور رشد فیبروبلاستیمعنی
های قلبی ارائه دهد. علاوه بر این، بیماریای را برای های درمانی بالقوهقلبی افزایش یافته و این مسئله ممکن است استراتژی

 شود.داروهای مرسوم مصرفی بیماران مبتلا به نارسایی قلبی سبب کاهش سطح سرمی این دو بیومارکر نمی
 

 ، الایزاchemerin(، FGF21) 12کلیدی: نارسایی قلبی، فاکتور رشد فیبروبلاستی هایهواژ
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Introduction: Heart failure (HF) is a life-threatening disease, and it can be caused by a variety of causes, including 

ischemic, hypertension, and inflammatory heart disease. Fibroblast growth factor 21 (FGF21) is a peptide hormone 

that regulates the homeostasis of lipids and glucose. In recent years, FGF21 has been indicated as a biomarker for 

heart failure. Also, chemerin is a new adipocytokine that induces apoptosis in cardiomyocytes and has been associated 

with cardiovascular disease. The aim of this study was to investigate the serum levels of FGF21 and chemerin in heart 

failure patients in comparison to healthy subjects. 

Methods and Materials: In this case-control study, twenty patients with heart failure as the case groups and twenty 

healthy subjects as the control groups in Semnan province were investigated. The serum levels of FGF21 and chemerin 

in both groups were measured using the ELISA method. The study with ethics code IR.SEMUMS.REC.1399.177 was 

approved by the ethics committee of Semnan University of Medical Sciences. 

Results: The serum FGF21 levels were 217.25±39.35 IU/ml in HF patients and 194.8±35.63 IU/ml in healthy 

subjects. Also, the serum chemerin levels were 1543/63±480/80 IU/ml in HF patients and 1410/23±639/95 IU/ml in 

healthy subjects. There was a significant but not statistically significant difference observed between the mean serum 

levels of fibroblast growth factor 21 in the two groups in chronic kidney disease, diabetes mellitus, hyperlipidemia, 

blood pressure. Subgroup analysis showed that using angiotensin-converting enzyme inhibitors, metformin, 

spironolactone, and atorvastatin did not decrease the fibroblast growth factor 21 serum level. 

Conclusion: In this study, there has not been a significant correlation between serum chemerin levels and HF, but 

there is a significant relationship between serum FGF21 levels and heart failure. Serum FGF21 is elevated in HF, and 

it may offer potential therapeutic strategies for cardiac disease. Furthermore, common drugs used by heart failure 

patients did not result in a decrease in the two biomarker levels. 
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