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 چكيده
ّای  ساس بیواری تَاًذ سهیٌِ دارد ٍ هی یضیَع رٍ بِ افشایط ی ًیشدرهاً کارکٌاىباضذ کِ حتی در  ّای غیز ٍاگیز هی تزیي عَاهل خطز در بزٍس بیواری هْنچاقی یکی اس  مقدمه:

 ّذف اس اًجام هطالعِ . بٌابزایي،باضذ چای سبش هی استفادُ اس ،ّا است کِ یکی اس آى ضذُِ یّای درهاًی هختلفی در ایي سهیٌِ ارا رٍش .عزٍقی ضَد -اس جولِ هطکلات قلبی یهختلف

 .بَداتاق عول  کارکٌاى، فطار خَى ٍ ًبض در (BMIیا  Body mass indexضاخص تَدُ بذًی )بزرسی تأثیز چای سبش بز هیشاى  حاضز،

 اخذاًجام ضذ. بعذ اس  1394اصفْاى در سال  فَلادضْزاتاق عول بیوارستاى ضْیذ هطْزی  کارکٌاىًفز اس  24بز رٍی  ،ِ صَرت کارآسهایی بالیٌی قبل ٍ بعذبایي هطالعِ  ها: روش

ّفتِ  8بِ هذت را گزاد(  درجِ ساًتی 80دهای  بالیتز آب جَش ) هیلی 300گزم بزگ چای سبش در  3فٌجاى چای سبش حاٍی  4رٍساًِ  گزدیذ تاخَاست درّا  اس ًوًَِ ،ًاهِ رضایت

 .هَرد تجشیِ ٍ تحلیل قزار گزفت SPSSافشار  ًزم درّا  دادُدر ًْایت، گیزی ضذ.  ، ًبض ٍ فطار خَى قبل ٍ بعذ اس هصزف چای سبش اًذاسBMIُهیشاى . ًوایٌذهصزف 

 .هؤثز ًبَدٍ فطار دیاستَلیک  BMI هصزف آى بز اها ،داری کاّص یافت یّفتِ هصزف چای سبش بِ طَر هعٌ 8ًبض بعذ اس  تعذاد فطار سیستَلیک ٍ ها: یافته

 .ضَد عزٍقی هی -یباعث بْبَد ٍضعیت قلب ٍتَاًذ جْت کاّص فطار خَى سیستَلیک ٍ ًبض هفیذ باضذ  هصزف چای سبش هی گیری: نتیجه

 چای سبش، ضاخص تَدُ بذًی، فطار خَى، ًبض های کلیدی: واژه

 
هجلِ . اتاق عمل کارکنانتأثیر مصرف چای سبز بر میزان شاخص توده بدنی، فشار خون و نبض در  .الِ، هبًی کَسٍؽ اهیٌی ساساًی ػؼیذ، لذهی احوذ، یَػفی حجت ارجاع:

 19-23(: 1) 13؛ 1396 تحمیمبت ًظبم ػلاهت

 7/11/1395 پذیزش هقالِ: 16/3/1395 هقالِ: دریافت

 

 مقدمه

ِ اػت. ؿیَع  21گیش لشى  چبلی ثیوبسی ّوِ دس کـهَسّبی دس حهبل    ایي ػبسضه
. ػهبصهبى  ثبؿذ هیتَػؼِ ّوچٌبى سٍ ثِ افضایؾ ٍ دس ػٌیي جَاًی دس حبل ٍلَع 

هیلیهبسد ثضسگؼهبل    1ثیؾ اص  ،صًذ کِ دس ػطح جْبى ثْذاؿت جْبًی تخویي هی
آهبسّهب   (.1ّب چبق ّؼتٌذ ) اص آى ًفش هیلیَى 300داسای اضبفِ ٍصى ٍجَد داسد کِ 
دسكهذ اص ایشاًیهبى اضهبفِ ٍصى یهب      50ت کِ ثیؾ اص دس ایشاى ًـبى دٌّذُ آى اػ

 ػشٍلهی،  -للجهی  ،ّبی هتبثَلیک ػبص پیـشفت ثیوبسی چبلی صهیٌِ (.2چبلی داسًذ )
ٍ...  ػهشابى ، اػتئَآستشیت، آپٌِ دس خهَاة،  ػکتِ هغضیّبی هضهي هبًٌذ  ثیوبسی
یهک ؿهخق چهبق     ،. اجك تحمیمبت كَست گشفتِ دس کـهَسّبی هختله   اػت
 (.3)ّبی هشالجت ػلاهت داسد  دسكذ ثیـتش اص فشد ػبلن ًیبص ثِ ّضیٌِ 25حذالل 

ّبی هضهي ّوچَى دیبثهت ًهَع    چبلی ٍ افضایؾ ٍصى خطش اثتلا ثِ ثیوبسی
خَى، ػکتِ هغضی، کلؼتشٍل ثهبلا، ٍسم   یفـبسپشػشٍلی،  -ّبی للجی ، ثیوبسیدٍ

ّهب دس   (. ثشسػهی 4دّهذ )  ضایؾ ههی هفبكل، آػن ٍ اًَاع خبكی اص ػهشابى سا افه  
دسكذ اص پشػتبساى داسای اضبفِ ٍصى یب چبلی  54کِ  حبکی اص آى اػتهشیکب ًیض آ

 ،ثبؿهذ. ّوچٌهیي   دسهبى ههی  کبسکٌبىکِ ًـبى دٌّذُ ؿیَع چبلی دس  (5) ّؼتٌذ
ّبی للجی ّوچهَى فـهبس خهَى ٍ ًهج       ؿبخقتَاًذ ثش  چبلی ٍ اضبفِ ٍصى هی

هطبلؼبت ًـبى دادُ اػهت کهِ ػلهبسُ چهبی      دیگش، اشف صا (.6، 7تأثیش ثگزاسد )
ّب، هْبس فؼبلیت ٍ ػهٌتض اػهیذّبی چهشة دخبلهت      ػجض دس فشایٌذ اهَلؼیَى چشثی

ؿهَد ٍ   داسد ٍ داسای خَاف تشهَطًیک اػت کِ ثبػث افضایؾ هلشف اًشطی ههی 
ّهب ٍ افهضایؾ لبثهل تَجهِ دس      افضایؾ حبد اکؼیذاػیَى چشثهی  هَجت ،ّوچٌیي

تَاًهذ ثبػهث کهبّؾ لیهیهذّب ٍ      ( کِ هی8، 9د )گشد ػبػتِ هی 24ی هلشف اًشط
(، 10) ؿهَد  (BMIیهب   Body mass index) چشثی خَى ٍ ؿبخق تَدُ ثذًی

 اًجهبم ّهذف اص   ثٌهبثشایي، (. 11، 12ثبؿهذ )  اهب ًتبیج دس ایي ساثطهِ هتٌهبل  ههی   
، فـهبس خهَى ٍ   BMIثشسػی تأثیش هلشف چبی ػهجض ثهش هیهضاى     حبضش، تحمیك
 .ثَد اتبق ػول کبسکٌبىًج  دس 
 

 ها ريش
ع کبسآصهبیی ثبلیٌی ایي پظٍّؾ د کِ اص ًَ . پظٍّـهگش  اًجبم ؿهذ  ثِ كَست لجل ٍ ثؼذ ثَ

داًـهکذُ   آٍسی ٍ فهي  ًبهِ اص هؼبًٍت پظٍّؾ پغ اص تلَیت اشح پظٍّؾ، اخز هؼشفی
ثهش  هبهبیی ٍ دسیبفت هجَص اص کویتِ اخلاق داًـگبُ ػلَم پضؿکی اكهفْبى،   ٍ پشػتبسی

اتهبق ػوهل ثیوبسػهتبى     کبسکٌهبى ًفهش اص   24اػبع هـبٍسُ ثب کبسؿٌبع آهبس ٍ فشهَل، 
اكفْبى کِ هؼیبسّهبی ٍسٍد ثهِ هطبلؼهِ سا داؿهتٌذ، اًتخهبة       فَلادؿْش ؿْیذ هطْشی

 مقاله پژوهشی
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  ّا تأثیز چای سبش بز بعضی ضاخص

بس/ 1/ ؿوبسُ 13هجلِ تحمیمبت ًظبم ػلاهت/ ػبل  20  1396 ثْ

ِ ّب ثؼذ اص تَضیح دس هَسد  . اص ّوِ ًوًًَِوَد ِ  سضهبیت  ،ّذف اًجبم هطبلؼه آگبّبًهِ   ًبهه
ًبههِ   لیؼهت ثهَد کهِ پشػهؾ     ًبههِ ٍ چهک   پشػهؾ  ،ّب آٍسی دادُ اثضاس جوغ اخز گشدیذ.

هشثهَ  ثهِ    ًیهض  لیؼت االاػبت فشدی ٍ پیـیٌِ پضؿکی سا هَسد ثشسػی لشاس داد ٍ چک
د. ّبی ؿبخقثجت   هَسد ًظش لجل ٍ ثؼذ اص هذاخلِ ثَ

دهَگشافیک ؿهبهل ػهي، ػهبثمِ کهبس، تهبسید تَلهذ،       ًبهِ االاػبت  اثتذا پشػؾ
ؿبهل ػهذم   ثِ پظٍّؾ ّل ٍ هؼیبسّبی ٍسٍد تکویل ؿذ. هؼیبسّبی ٍسٍدأٍضؼیت ت

ّهبی   ثیوبسیاثتلا ثِ ػبل ػبثمِ کبس دس اتبق ػول، ػذم  3هلشف چبی ػجض، حذالل 
، ػهٌذسٍم کَؿهیٌو ٍ ػهذم    کبسی یب پشکبسی تیشٍئیهذ  کنهتبثَلیک ّوچَى دیبثت، 

کِ ثهب هؼبیٌهِ    ، ثَدگزاسد ، ًج  ٍ فـبس خَى تأثیش هیBMIف داسٍّبیی کِ ثش هلش
 4T ،3T ،Fasting blood sugar (FBS ٍ )ّهههبی  پضؿهههک ٍ آصههههبیؾ 

Thyroid-stimulating hormone (TSH ).ثشسػی ٍ کٌتشل ؿذ 
لیؼهت   گیهشی ٍ دس چهک  ُ ص، ًج  ٍ فـبس خهَى اًهذا  BMI، لجل اص هذاخلِ

( 2ثِ تَاى  اص تمؼین ٍصى )کیلَگشم( ثش هجزٍس لذ )هتش BMIذ. گشدیهشثَ  ثجت 
ثب یًَیفشم اتبق ػول ثذٍى کفؾ ثب اػتفبدُ اص تهشاصٍی   ّب ًوًَِ هحبػجِ ؿذ. ٍصى

ثب اػهتفبدُ اص هتهش ًهَاسی دس ٍضهؼیت ایؼهتبدُ ٍ       ّب آىٍ لذ  Hi-Tecدیجیتبلی 
گیهشی ٍ دس  ُ اًهذاص  ،ّب دس حبلت ػبدی لهشاس داؿهت   ثذٍى کفؾ دس حبلی کِ ؿبًِ

گیشی فـبس خَى ٍ ًج  ًیض اص دػتگبُ هبًیتَسیٌهو   . ثشای اًذاصُگشدیذثشگِ ثجت 
، سٍصاًهِ  ّفتِ 8ثِ هذت  گشدیذخَاػت دسّب  كبایشاى اػتفبدُ ؿذ. ػهغ اص ًوًَِ

 گشم ثهش  چهبی ػهجض    3. ایي چبی حبٍی (13) فٌجبى چبی ػجض هلشف کٌٌذ 4
گهشاد( ثهِ    دسجهِ ػهبًتی   80)دس دهبی  لیتش آة جَؽ هیلی 300گلؼتبى ایشاى دس 
(. ّوچٌیي، خَاػتِ ؿذ چبی ػجض سا اجك هیهضاى هـهخق   14) اصای ّش ًفش ثَد

ًظبست جْت اػتفبدُ ههٌظن ٍ  ؿذُ ٍ دس هذت صهبى تؼییي ؿذُ هلشف ًوبیٌذ ٍ 
. ثؼهذ اص اهَل   گشفهت كحیح اص چبی ػجض تَػط هحمك دس اَل هطبلؼهِ اًجهبم   

ثهشای گهضاسؽ    گیشی ٍ ثجهت ؿهذ.   اًذاصُ هجذد هشثَ  ّبی ؿبخق ،هذت هشثَ 
، ًج  BMIهـخلبت دهَگشافیک اص آهبس تَكیفی ٍ ثِ هٌظَس همبیؼِ هیبًگیي 

ًؼهخِ   SPSSافضاس  ًشم ّب دس . دادُاػتفبدُ ؿذ Paired tٍ فـبس خَى اص آصهَى 
20 (version 20, SPSS Inc., Chicago, IL)    هَسد تجضیِ ٍ تحلیهل لهشاس

 .دس ًظشگشفتِ ؿذّب  دادُ داسی یػطح هؼٌثِ ػٌَاى  P < 05/0گشفت. 
 

 ها یافته

 ± 9/5ٍ  9/35 ± 5/6هیبًگیي ٍ اًحشاف هؼیبس ػي ٍ ػبثمِ کبس ثهِ تشتیهت   
دس هطبلؼِ هـهبسکت  دسكذ(  5/62) صى 15دسكذ( ٍ  5/37هشد ) 9ثَد. ػبل  3/9

خهَى  ّب داسٍی خبكهی کهِ ثهش ٍصى، ًهج  ٍ فـهبس       . ّیچ کذام اص ًوًًَِوَدًذ
هیهبًگیي ٍ   ،ّفتِ هلشف چهبی ػهجض   8ثؼذ اص . کشدًذ هلشف ًوی ،تأثیشگزاس ثبؿذ

آى داس  یػذم کهبّؾ هؼٌه   دٌّذُ لجل ٍ ثؼذ اص هذاخلِ ًـبى BMIاًحشاف هؼیبس 
(. هیبًگیي ٍ اًحشاف هؼیبس فـبس خَى ػیؼتَلیک لجهل ٍ ثؼهذ اص   P;  118/0ثَد )

 (،P;  008/0) ّفتِ هذاخلِ ثَد 8ثؼذ اص  ایي هتغیش داس یکبّؾ هؼٌ ثیبًگشهذاخلِ 
 ًـههذ دس هیههبًگیي فـههبس خههَى دیبػههتَلیک هـههبّذُ   یداس یاهههب کههبّؾ هؼٌهه

(550/0  ;Pهیبًگیي ٍ اًحشاف هؼیبس .) ًج  لجهل ٍ ثؼهذ اص هذاخلهِ حهبکی اص      تؼذاد
 (.1( )جذٍل P;  003/0) ثؼذ اص هلشف ثَد آىداس هیبًگیي  یکبّؾ هؼٌ
 

 بحث
، BMIثشسػی تأثیش هلشف چهبی ػهجض ثهش هیهضاى      حبضش، هطبلؼِّذف اص اًجبم 

حهبکی اص کهبّؾ    پهظٍّؾ اتبق ػول ثَد. ًتهبیج   کبسکٌبىفـبس خَى ٍ ًج  دس 
ّفتهِ هلهشف چهبی ػهجض      8ػیؼتَلیک ٍ تؼذاد ًج  ثؼذ اص  خَى داس فـبس یهؼٌ
ِ هـبّذُ ًـذٍ فـبس دیبػتَلیک  BMIثش تأثیشی  اهب ،ثَد ای کهِ ثهش    . دس هطبلؼه
اص  ،اًجهبم ؿهذ   31تهب   25ثهیي   BMIػبل ٍ  19-57 یػٌ ای  صى ثب 46سٍی 
 ثهِ ههذت    سا گهشم کهبتچیي چهبی ػهجض     هیلی 1206 گشدیذ کِخَاػت دسّب  ًوًَِ
 ٍ BMIسٍص اػتفبدُ کٌٌذ. دس پبیبى ّیچ گًَِ تفهبٍتی اص ًظهش کهبّؾ ٍصى،     90

آصهبیی ثهبلیٌی  (. دس یک کبس15) هـبّذُ ًگشدیذّب  ًؼجت کوش ثِ ثبػي ثیي گشٍُ
ّفتهِ   12ثؼهذ اص   ،دس تهبیَاى  27ثبلاتش اص  BMIصى چبق ثب  78تلبدفی ثش سٍی 
کهِ ًتهبیج آى    (16)داسی دس ٍصى كَست ًگشفت  یکبّؾ هؼٌ ،هلشف چبی ػجض
 ثبؿذ. هیّوؼَ ثب هطبلؼِ حبضش 
گهشم   هیلهی  583ًوًَِ دس گشٍُ هذاخلهِ سٍصاًهِ    123 ،دس طاپي ای دس هطبلؼِ

گشم کبتچیي دسیبفت  هیلی 96سٍصاًِ  ؿبّذًفش دس گشٍُ  117کبتچیي چبی ػجض ٍ 
، هؼبحت چشثی احـبیی ٍ هحهیط کوهش ٍ ثبػهي ثهِ     BMIکشدًذ. کبّؾ ٍصى، 

کِ ثب  (12هـبّذُ ؿذ ) ؿبّذهیضاى ثیـتشی دس گشٍُ کبتچیي دس همبیؼِ ثب گشٍُ 
س تبیلٌذ کهِ ثهش سٍی   دیگشی ددس تحمیك  .ًتبیج پظٍّؾ حبضش ّوخَاًی ًذاؿت

خَاػهت ؿهذ سٍصاًهِ ػهِ     دساص افشاد  گشفت،اًجبم  25ثبلاتش اص  BMIًفش ثب  300
ٌذ. ًتبیج ًـبى داد کِ کبّؾ ٍصى ًوبیّفتِ هلشف  12ٍػذُ چبی ػجض ثِ هذت 

دس گهشٍُ هذاخلهِ سد داد    یداس یّبی ّـتن ٍ دٍاصدّن ثهِ كهَست هؼٌه    دس ّفتِ
تَاًذ ًبؿی اص تفبٍت دس اَل هذت هذاخلهِ ٍ   ػلت ایي تٌبل  دس ًتبیج هی(. 17)

 ذ.تفبٍت دس همذاس ٍ هحتَیبت چبی ػجض ثبؿ
هلشف چبی ػجض ثبػث کبّؾ فـهبس خهَى ػیؼهتَلیک     ،دس هطبلؼِ حبضش

ٍ  Nagao تحمیهك  ًتهبیج دیبػهتَلیک تهأثیشی ًذاؿهت.    خهَى  اهب ثش فـبس  ،ؿذ
اپیگبلَکبتچیي گهبلات چهبی   گشم  هیلی 583گضاسؽ کشد کِ دسیبفت  ًیض ّوکبساى

کهِ ثهب    (12ؿهَد )  داس فـبس خهَى ههی   ثبػث کبّؾ هؼٌی ،ّفتِ 12ػجض ثِ هذت 
 .ًتبیج پظٍّؾ حبضش هطبثمت داؿت

 
 فشار خًن ي وبض قبل ي بعد از مداخله ،BMI (Body mass index)تغییرات . 1جديل 

P* 
 قبل از مداخله بعد از مداخله

 متغیرها
 اوحراف معیار ±میاوگیه  اوحراف معیار ±میاوگیه 

118/0 40/3±  67/24 36/3 ± 79/24 BMI )کیلوگرم بر مترمربع( 
 متر جیوه( )میلی سیستولیکخون فشار  12/122 ± 28/10 04/118 76/9± 008/0

 متر جیوه( )میلی دیاستولیکخون فشار  750/77 ± 803/8 460/78 ± 807/8 550/0
 )تعداد در دقیقه(نبض 58/79 ± 44/8 25/75 ± 74/8 003/0

 P                          BMI: Body mass index < 050/0 ػطحدس  داسی یهؼٌ*
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ّبی حبٍی چبی ػجض ثش فـهبس خهَى افهشاد     تأثیش کهؼَل یدس هطبلؼِ دیگش
ّب ثیبًگش کبّؾ لبثل تَجهِ فـهبس    یبفتِ ٍ داٍالت ػبلن هَسد ثشسػی لشاس گشفت

(. ایي کبّؾ فـهبس خهَى   18خَى پغ اص حذٍد چْبس هبُ هلشف چبی ػجض ثَد )
تهأثیش اپیگبلَکهبتچیي گهبلات دس آصادػهبصی ًیتشیهک اػهیذ ٍ        اص تَاًهذ ًبؿهی    هی

ِ   . ثش(19)گـبد کشدى ػشٍق ثبؿذ ، پشٍػتبگلاًذیي ٍ دس ًتیجِ ّهبی   خهلاف یبفته
ًتیجِ گشفتٌهذ کهِ هلهشف     تحمیك خَدٍ ّوکبساى دس  Brown، حبضش پظٍّؾ

 ثش فـبس خهَى تهأثیشی ًهذاسد    ،ّفتِ 6سٍصاًِ کبتچیي ثِ كَست کهؼَل ثِ هذت 
 تَاًذ ًبؿی اص هذت صهبى کَتبُ دٍسُ هذاخلِ ثبؿذ. هی ایي یبفتِ کِ (20)

داس تؼهذاد   یکبّؾ هؼٌ هٌجش ثِ ،ّفتِ چبی ػجض 8هلشف  حبضش دس هطبلؼِ
ٍ ّوکبساى ثِ ایي ًتیجهِ سػهیذًذ کهِ هلهشف      Ullahدس ایي ساثطِ  ًج  ؿذ.

ؿَد  ثبػث افضایؾ آى هیدس هشداى چبی ػجض دس صًبى ثبػث کبّؾ تؼذاد ًج  ٍ 
هکبًیؼن ػول چبی ػجض  ،(. ّشچٌذ جْت پی ثشدى ثِ ایي تٌبل  ٍ ّوچٌیي21)

 ثبؿذ. ثش ًج  ًیبص ثِ تحمیمبت ثیـتشی هی
ػذم االاع اص هیضاى دلیك تشکیجهبت  حبضش، ّبی پظٍّؾ  یکی اص هحذٍدیت
ِ ػذم ٍجَد گشٍُ ؿبّذ ٍ  ،چبی ػجض اػتفبدُ ؿذُ ّهب اص   اهکبى ػذم اػتفبدُ ًوًَه

ًظهبست   ،ؿشکت دس پظٍّؾ ثَد کِ ثشای سفغ ایي هحذٍدیت ثش خلافچبی ػجض 

 .گشفتدلیك تَػط پظٍّـگش دس اَل هطبلؼِ اًجبم 

 
 گیری وتیجه

ٍ   هیهلشف چبی ػجض  ًهج    تؼهذاد  تَاًذ جْت کبّؾ فـبس خهَى ػیؼهتَلیک 
 ًحهَُ  آهَصؽ ثٌبثشایي، .ؿَد ػشٍلی هی -یثبػث ثْجَد ٍضؼیت للج ٍهفیذ ثبؿذ 

 ذسػ هلشف چبی ػجض ضشٍسی ثِ ًظش هی

 
 اویدتشکر ي قدر

دس داًـهگبُ ػلهَم پضؿهکی     394460ؿهوبسُ   بًبهِ کِ ث پبیبى ثشگشفتِ اص حبضش پظٍّؾ
ّهبی   دس هشکهض کبسآصههبیی   IRCT2015121723216N1اكفْبى تلَیت ٍ ثب کذ 

ٍلاى ؤاتهبق ػوهل ٍ هؼه    کبسکٌهبى ثبلیٌی ایشاى ثجت ؿذُ اػت. ثذیي ٍػیلِ اص توهبهی  
 ّوکهبسی اكهفْبى کهِ دس اًجهبم ایهي تحمیهك       فَلادؿهْش  وبسػتبى ؿْیذ هطْشیثی

اص داًـگبُ ػلهَم پضؿهکی اكهفْبى ٍ هؼبًٍهت      ،ّوچٌیيگشدد.  ًوَدًذ، ػهبػگضاسی هی
ي اكهفْبى جْهت ته    ٍسی رٍةآ تحمیمبت ٍ في ِ أآّ دجه  ثهِ  تـهکش ٍ لهذسداًی    ،هیي ثَ
 .آیذ ػول هی
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Abstract 
Background: Obesity is one of the most crucial risk factors in the occurrence of non-communicable diseases. Its 

prevalence has increased even among health care personnel and could render them susceptible to a myriad of 

diseases, particularly cardiovascular disorders (CVDs). Diverse treatment methods have been devised in this regard, 

one of which is the consumption of green tea. Owing to this, the present study attempted to explore the effect green 

tea exerts on the body mass index (BMI), blood pressure, and pulse rate of operating room personnel. 

Methods: The current before-and-after clinical trial was conducted on 24 operating room personnel at the Shahid 

Motahari Hospital in Isfahan, Iran, in 2015. After informed consent forms were obtained from the subjects, they were 

asked to consume 4 cups of green tea, containing 3 g of green tea leaves in 300 ml of boiled water at 80 ºC, daily for 

8 weeks. Their BMI, blood pressure, and pulse rate were monitored before and after the consumption of green tea. 

Data analysis was carried out in SPSS software. 

Findings: The results of the study demonstrated that systolic pressure and pulse rate had a considerable decrease 

after 8 weeks of consumption of green tea. Nevertheless, no effect was observed on BMI and diastolic pressure. 

Conclusion: The consumption of green tea can cause a beneficial reduction in systolic blood pressure and pulse rate, 

and thus, improve the cardiovascular status. 

Keywords: Green tea, Body mass index, Blood pressure, Heart rate 
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