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 هاي ليپيدي خون در افراد هيپركلسترولميك بررسي اثر آب مركبات بر فراسنج

٭1 فريده طاهباز،2، بنفشه گلستان1 رودسري، آرزو حقيقيان1راحيل رستمي

 چكيده

آب مـصرف، اثـر مطالعـه ايـندر.باشندميهاي خون هاي مهم براي كاهش چربي يكي از روش،اي هاي تغذيه مداخله:مقدمه

به هيپركلسترولمي خفيف تا متوسط كبات بر فراسنجمر .مورد بررسي قرار گرفتهاي ليپيدي خون افراد مبتلا

و2، در اين كارآزمايي باليني متقاطع:ها روش  كـه شـركت كردندmg/dl300-200 با كلسترول سـرم سال45-60زن18 مرد

رژ1 رژيم گام،BوA دو گروهبهبطور تصادفي و يا آب ميلـي250 كلسترول همراه با دريافت روزانه1يم گام كلسترول ليتـر

آب گريپ فروت به نـسبت مـساوي(مركبات  و آب پرتقال هـا، دوره هفتـه بعـد از رعايـت رژيـم6. تقـسيم شـدند) مخلوط

به مدت  و سپس گروه2استراحت و مطالعه هفته برقرار شد به جا شدند و. هفته ديگـر ادامـه يافـت6ها با هم جا در شـروع

تن گيري پايان هر مرحله از مطالعه اندازه و چربي ساعته24ي غذايسنجي، يادآمد هاي .انجام گرفتهاي خون، فشارخون

و دياستوليكنمايه توده بدن مقادير:ها يافته  TC/HDL-Cو نـسبت  LDL-C , HDL-C , TG، سـطوح، فشار خون سيستوليك

دركه در حالي.دتحت تاثير نوع مداخله قرار نگرفتن  دار كـاهش معنـي سـرم)TC( كلسترول تام سطح تحت تاثير نوع مداخله

)024/0P در)= شد افزايش معنيHDL-C/LDL-Cنسبتو 04/0P( داري ديده =(.

 در افـراد HDL-C/LDL-Cو افزايش نسبت كلسترول تام موجب كاهش، به اضافه آب مركبات1ي گامي رژيم غذا:گيري نتيجه

شدمب به هيپركلسترولمي ميتلا به اين اختلال در نظر گرفته شود تواند به عنوان مداخله، لذا .اي مؤثر در بيماران مبتلا

آب گريپ فروت هاي خون، هيپركلسترولمي، چربي:ي كليدواژگان نييي بالي، كارآزماآب پرتقال،

و صنايع غذايي، دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي-1  دانشكده علوم
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در بررسي اثر آب مركبات بر فراسنج:و همكارانطاهباز 108 ...هاي خون

 مقدمه
م مهم، عروقي-هاي قلبي بيماري و يـر در ترين عامل مـرگ

در ايران نيـز ايـن.]1[ هستندبسياري از كشورهاي صنعتي 

و ميـر بـه شـمار مـي  رود، بيماري از مهمترين علـل مـرگ

از40 نزديك بـه،كه بنابر آمار بدست آمده بطوري  درصـد

به خود اختـصاص داده اسـت و مير را در كشور .]2[مرگ

ي هاي قلبي، بيماري عروق كرونـر يـا بيمـار از بين بيماري

مي ترين اين بيماري ايسكمي قلبي، از كشنده و]3[ باشـد ها

هـاي در بـروز بيمـاريزاترين عوامـل خطرسـيكي از مهم

].4[عروق كرونر، هيپركلسترولمي است 

و مداخله هاي درما امروزه رژيم  به عنـوان،اي هاي تغذيه ني

شـناخته نخستين راه بـراي كـاهش سـطح كلـسترول سـرم

كه به گونه. اند شده و تركيبات در مواد اي  وجود برخي مواد

هاي ليپيدي تواند اثرات مفيدي در بهبود شاخص غذايي مي

بنابراين شناخت اين تركيبات گامي مـؤثر. خون داشته باشد 

يــدهايبيوفلاونو. باشــد جهــت درمــان هيپركلــسترولمي مــي

در دسته اي از اين تركيبات هـستند كـه در مقـادير متنـوعي

ط ــذايي ــواد غ ــي م ــت م ــي ياف ــوند بيع ــات داراي. ش مركب

،  Naringenin ،Naringinيــــدهايي ماننــــديبيوفلاونو

Hesperedin وHesperetinــي ــند م ــات باش ــه در مطالع ك

اي در حيوانات آزمايشگاهي، موجب اثرات مفيـدي مداخله

مي بر بر اساس مطالعات.]5[شوند سطوح ليپيدهاي سرمي

پر]6[انجام شده، گريپ فروت   داراي خاصـيت]7[تقالو

و سـا1پاداكسايشي و بـر سـوخت  ليپيـدها مـوثرز هـستند

يـدها، مركبـات داراي مقـادير افزون بر بيوفلاونوي.باشند مي

) نوع محلول در آب فيبر خـوراكي( اي پكتين قابل ملاحظه 

كه اين تركيب داراي اثرات مستقيم بر كاهش مـوارد هستند

غيـر وابـسته بـه سـطح سـازوكاري آترواسكلروز از طريق 

مي  همچنين اسيد فوليـك موجـود.]8[باشد كلسترول سرم

مي،در مركبات  گردد كـه سبب كاهش هموسيستئين پلاسما

ــده  ــل محافظــت كنن ــاهش، عام ــن ك ــروز اي ــر ب اي در براب

از.]1[شـود هاي قلبي عروقي تلقي مـي بيماري ايـن گـروه

و بتاكاروتنCها داراي عناصر پتاسيم، كلسيم، ويتامين ميوه

 كه همگي به طور مستقيم يا غير مستقيم از بروز]9[هستند

مي بيماري .]10[نمايند هاي قلبي عروقي پيشگيري

1- Antioxidant 

آب مركبـات مطالعات چنـداني در ايران   در ارتبـاط بـا اثـر

در روي فراسنج و تنهـا هاي ليپيدي سرم انجام نگرفته است

و ليپيـد، اثر مصرف آب نارنج روي ميـزان قن ـ1383سال د

به ديس ليپيدمي بررسـي . شـد سرم در بيماران ديابتي مبتلا

آب نارنج در اين گـروه از بيمـاران سـبب كـاهش مصرف

 ولـي تغييـر،داري در ميزان گلوكز سرم ناشـتا گرديـد معني

هاي خون بيمـاران ايجـاد نـشد داري در سطوح چربي معني

انـسان بر رويها در ساير كشورها، بعضي از بررسي.]11[

و حيوانات اثرات مفيد مصرف مركبات يا تركيبـات آن بـر 

به بيماري چربي و ابتلا هاي قلبي عروقي را نشان هاي خون

و در تعداد كمي از آنها مصرف اين]12-1،5،18[اند داده

هـا هـاي مهـم چربـي هـا تـاثيري بـر فراسـنج گروه از ميوه

.]19[اند نداشته

به مطالب بـالا ن مطالعـه بـا هـدف تعيـين اثـر ايـ،با توجه

آب مركبــات) ميلــي ليتــر250( ليــوان1مــصرف روزانــه

و آب گريپ فروت( آب پرتقال همراه بـا) مخلوط مساوي

 بر سطح ليپيدهاي خون]20[ كلسترول1رعايت رژيم گام 

و مقايـسه به هيپركلسترولمي خفيف تـا متوسـط افراد مبتلا

و كلسترول1آن با اثر رعايت رژيم گام   به تنهايي، طراحـي

.اجرا گرديد

ها روش
ايــن مطالعــه بــه روش كارآزمــايي بــاليني از نــوع متقــاطع

و نامهها از پرسش آوري داده براي جمع. انجام شد2تصادفي

با استفاده از معادله تعيين حجم. مشاهده استفاده شد روش

و بـا توجـه بـه]21[ي باليني متقـاطعينمونه براي كارآزما 

 نفـر18 تعداد نمونه مـورد نيـاز،]1[مطالعات مشابه نتايج

 نفـر22محاسبه شد، كه با در نظر گرفتن احتمـال ريـزش،

و دعوت شدند به مطالعه انتخاب . براي ورود

افراد به3گيري به روش مراجعه مستمر در اين مطالعه نمونه

 از در ايـن مطالعـه. آزمايشگاه تـشخيص طبـي انجـام شـد 

 آزمايـشگاه تـشخيص طبـي مركـز طريق نـصب آگهـي در

45-60 افـراد در محـدوده سـني بهداشت استان مازندران،

شناسـايي شـدند 200mg/dl-300سال با سطح كلسترول

 
2- Randomized cross-over clinical trial 
1- Sequential 
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ــا آن ازهــاو پــس از تمــاس تلفنــي ب  نظــرو تعيــين افــراد

و مـردان سـالم بـا(معيارهاي ورود اين مطالعه زنان يائسه

و سطح  ، 400mg/dlاز سـرم كمتـر TGفشار خون طبيعي

به بيماري و عدم ابتلا و تيروئيـد هاي كبدي، كليوي، ديابت

و اثـر گـذار بـر سـطح  نيز عدم مصرف داروهـاي كاهنـده

از چربي ) مـاه قبـل از شـروع مطالعـه3هاي خون حـداقل

ابتدا روش مطالعه براي بيماران توضيح داده. انتخاب شدند

و برگـه نامـه كتبـي گرفتـه سپس از افراد رضايت. شد شـد

.آنان قرار گرفت دستورالعمل در اختيار

از2همچنين از آنهـا خواسـته شـد بـه مـدت  هفتـه قبـل

 عدد مركبات مـصرف كننـد2تا1گيري اوليه، روزانه خون

و تغيير ديگري در رژيم غذايي خود ايجاد نكنند، تا بـدين

روز قبـل. ترتيب همه افراد در شرايط يكساني قرار گيرنـد

و قد افـراد بـه دقـت بـا روش از آزم  هـاي ايش خون، وزن

دو استاندارد اندازه  و در نهايـت بـا اسـتفاده از ايـن گيـري

.]22[محاسـبه گرديـد ) BMI(شاخص، نمايـه تـوده بـدن 

بـا اسـتفاده از فـشارسنج علاوه بر اين، فـشار خـون افـراد

و عقربه و ميـانگين گيـري اندازه بار2در حالت نشسته، اي

 سـاعته توسـط كارشـناس24يادآمد غـذايي.دشآنها ثبت

و سـپس از افـراد درتغذيه در برگه اطلاعاتي ثبت گرديـد

شد ميلي5حالت ناشتا . ليتر خون گرفته

 تقـسيمBوA بـه دو گـروه سـاده افراد به صورت تـصادفي

1 تنهـا از رژيـم گـامA گـروه،در دوره اول مطالعـه. شدند

و در دوره  دوم اين گـروه عـلاوه بـر كلسترول پيروي كردند

آب1رعايت رژيم گام  كلـسترول، روزانـه در حالـت ناشـتا

و آب گريـپ ميلي 250(مركبات ليتـر مخلـوط آب پرتقـال

و گـروه) فروت به نـسبت مـساوي  Bهـم مـصرف كردنـد

مركبـات مـورد آزمـايش شـامل. عمل كردندAعكس گروه

و گريپ فـروت بـا رنـگ زرد ليمـو گونه پرتقال يي تامسون

و6هاي مطالعه هر يك از دوره. بود  هفته بـه طـول انجاميـد

از. اي برقـرار شـد هفته12بين دو دوره يك دوره استراحت

و نوع فعاليـت بـدني خـود را در افراد خواسته شد كه ميزان

و انتهاي هـر دوره. طول مدت مطالعه، تغيير ندهند  در شروع

و مطالعه، از افراد آزمـايش خـون، تـن  گيـري انـدازه سـنجي

و برگه  هاي اطلاعاتي مربوط بـه يادآمـد فشارخون بعمل آمد

 
2- wash-out 

از24غذايي   ساعته تكميـل شـد، در ضـمن بـراي اطمينـان

و و مـصرف آب مركبـات رعايت رژيم غذايي تجويز شـده

نيز ساير موارد نوشته شـده در برگـه دسـتورالعمل، در طـي 

و يـا تمـاس   تلفنـي مطالعه بيماران به طور منظم بـا مراجعـه

شــدند ســرمي كلــستر. پيگيــري و HDL-Cل تــام،وغلظــت

گليـسريد در نمونـه خـون ناشـتا بـه روش آنزيماتيـك تري

و ميـزان غلظـت اندازه  بـا اسـتفاده از فرمـول LDL-Cگيري

Friedewald 23[ محاسبه گرديد[.

 هاي آماري روش

 SPSSافزار آمـاري هاي اطلاعاتي، توسط نرم هاي برگه داده

شد5/11ويرايش جهت مقايـسه تغييـرات. تجزيه وتحليل

و بعـد از مطالعـه داده  طـي دو دوره،هاي بيوشيميايي قبـل

و يـا رعايـت رژيـم گـام1رعايت رژيم گام 1 كلـسترول

 مستقلtكلسترول همراه با دريافت آب مركبات، از آزمون

)(Two sample t testداري در اين سطح معني. استفاده شد

شد05/0مطالعه  اطلاعات مربوط بـه رژيـم. در نظر گرفته

 Foodغذايي افراد تحت مطالعه بـا اسـتفاده از نـرم افـزار 

Processor-II و توسط آزمون  مزدوج با يكديگرt پردازش

، اثـر2 براي بررسي اثر درمان يا نوع مداخلـه.مقايسه شدند

و دوره مداخله3دوره مداخله t از آزمون4و اثر متقابل نوع

شدمست .قل استفاده

ها يافته
 نفر شركت كننده در دوره اول مطالعه، يـك نفـر بـه22از

و در دوره دوم يك نفر به دليل عدم تمايل به دليل بيماري

 نفر20بدين ترتيب. ادامه همكاري، از مطالعه خارج شدند 

و2( در. تا پايان، در اين مطالعه شركت كردند)زن18 مرد

در10دوره اول  قرارB نفر در گروه10وA در گروه نفر

.گرفتند

و2مشخصات اوليه در18 نفر مرد  نفر زن شـركت كننـده

و. انـد نـشان داده شـده1اين بررسي، در جـدول ميـانگين

و  و مـواد مغـذي در شـروع انحراف معيار دريافت انـرژي

 
3- Treatment Effect 
4- Period Effect 
5- Treatment - Period interaction 
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ــر دو دوره از ــان ه ــدول پاي و در ج ــبه ــي، محاس 2بررس

كه در جدول همان. اند خلاصه شده  مـشخص شـده2طور

و پايان دوره رژيم گام،است و پايـان1 در شروع و شروع

آب مركبات، در دريافت انـرژي1دوره رژيم گام به اضافه

به استثناي فيبـر غـذا و ويتـامينيو مواد مغذي  تغييـرCي

 ).P=008/0وP=04/0به ترتيب(داري رخ نداد معني
تن شاخصدر ارائه نتايج مربوط به سنجي، فشار خون هاي

، منظور از نوع مداخله،ي خونيهاي بيوشيمياو فراسنج

با1رعايت رژيم گام آب مركبات در مقايسه و مصرف

و منظور از دوره مداخله1رعايت رژيم گام ، به تنهايي

و سپس1ابتدا رعايت رژيم گام  به تنهايي در يك دوره

آب مركبات در دوره همراه با مصرف1رعايت رژيم گام

و يا عكس اين حالت، به.بودبعد تغييرات مربوط

و شاخص هاي نمايه توده بدن، فشار خون سيستوليك

طي دو دوره، محاسبه گرديد نوع. دياستوليك در دو گروه

و دوره مداخله تاثير معني بر مداخله و داري ميانگين

. نداشتندها اين شاخصانحراف معيار تغييرات

و انحراف معيار فراسنج ميانگ هاي ليپيـدي خـون شـامل ين

HDL-C ,LDL-C ,TG،كلسترول تـام)TC ( 3در جـدول

ــشان داد ــتهن ــده اس ــنج. ش ــن فراس ــين اي و همچن ــا ه

و در دو گـروه مـورد  HDL-C/LDL-Cنسبت  در دو دوره

مي4جدول. مقايسه قرار گرفتند دهدكه نوع مداخلـه نشان

 ســـرم شـــد TCح داري در ســـط باعـــث كـــاهش معنـــي

)024/0P= .( همچنين دوره مداخلـه در كـاهش سـطحTC 

دوره مداخله بر ).P=170/0( داري داشت سرم، اثر معني

03/0(داشـت دار سرم، تاثير معنـي LDL-Cتغييرات سطح 

P= ( داري بـر سـطح ولي نوع مداخله تـاثير معنـيLDL-C 

3از طرف ديگر همان طوري كـه در جـدول. سرم نداشت

داري خص شده است، نوع مداخله باعث افزايش معنـي مش

 ).=04/0P( سرم گرديد LDL-C/HDL-Cدر نسبت 

 مشخصات افراد هيپركلسترولميك در شروع مطالعه-1جدول

 انحراف معيار±ميانگين شاخص

50±4)سال( سن

 160±10)سانتي متر(قد

kg(8/15±2/77( وزن

BMI*)²kg/m(7/5±7/29

mmHg(7/0±9/11(فشار خون سيستوليك

mmHg(6/0±8/7(فشار خون دياستوليك

 mg/dl(30 ±232(كلسترول تام

LDL-C)mg/dl(37 ±149 

HDL-C)mg/dl(8±39

 mg/dl(71 ±205(گليسريد تري

Body Mass Indexيا نمايه توده بدن *
 فرد بالغ20: تعداد افراد شركت كننده در مطالعه
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و ليپيد ايران 111)1ه شمار(10؛ دوره 1389 آبان-دو ماهنامه مهر. مجله ديابت

و مواد مغذي در دوره-2جدول  هاي مختلف بررسي مقادير دريافت روزانه انرژي

 آب مركبات+1رژيم گام كلسترول1رژيم گام دوره مطالعه

 پايان دوره شروع دوره پايان دوره شروع دوره تركيب رژيم

 kcal(7/454±3/1579 5/593±6/1598 3/445±7/1657 2/519±3/1617( انرژي

 g(3/75±0/241 5/72±6/213 6/61±3/238 6/83±8/246(كربوهيدرات

g(4/17±2/711/26±4/708/18±2/756/20±0/73(پروتئين

g(4/5±5/145/6±0/143/8±2/162/6±4/16(اسيدهاي چرب اشباع

اسيدهاي چرب غيراشباع

)g( با يك پيوند دوگانه 
9/8±9/134/10±4/151/8±2/179/6±1/17

اسيدهاي چرب غيراشباع

)g( با چند پيوند دوگانه 
7/6±8/87/5±3/91/6±4/106/5±1/9

 2/88±4/200 1/84±7/198 3/87±8/204 8/79±3/203 (mg)كلسترول

g(7/8±1/274/9±9/239/5±9/25*6/18±4/31( فيبر

 C)mg(4/84±5/976/32±1/662/61±9/70**4/42±4/147 ويتامين

، آزمون آماري: نوع مطالعه . مزدوجtكارآزمائي باليني متقاطع تصادفي

. فرد بالغ20: افراد شركت كننده در مطالعه

. انحراف معيار است±مقادير نشانگر ميانگين

و پايان رژيم گام تفاوت معني* ).P=04/0(آب مركبات+1دار فيبر دريافتي در شروع

و پايان رژيم گامCدار ويتامين تفاوت معني** ).P=008/0(آب مركبات+1 دريافتي در شروع

و انتهاي مطالعه هاي ليپيدي افراد مبتلا به هيپركلسترولمي خفيف تا متوسطـ سطوح فراسنج3جدول  در ابتدا

 دوره

 (mg/dl)ليپيدهاي سرم
 همراه با مصرف آب مركبات1رژيم گام كلسترول1رژيم گام

 238±29 230± 33 شروع مطالعه
TC 

 217±45 238± 40 پايان مطالعه

 40±8 39±7 شروع مطالعه
HDL-C 

 40±8 38±8 پايان مطالعه

 163±65 152± 43 شروع مطالعه
LDL-C 

 157±52 166± 32 پايان مطالعه

 225±68 226± 73 شروع مطالعه
TG 

 155±59 165± 71 پايان مطالعه

،: العهنوع مط =20n. انحراف معيار است± مقادير نشانگر ميانگينكارآزمائي باليني متقاطع تصادفي
. فرد بالغ20: افراد شركت كننده در مطالعه

. انحراف معيار است±مقادير نشانگر ميانگين

و پايان رژيم گام تفاوت معني* ).P=04/0(آب مركبات+1دار فيبر دريافتي در شروع

م** و پايان رژيم گامCدار ويتامين عنيتفاوت ).P=008/0(آب مركبات+1 دريافتي در شروع
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در بررسي اثر آب مركبات بر فراسنج:و همكارانطاهباز 112 ...هاي خون

و در دو گروه مورد بررسييهاي بيوشيميا تغييرات سطوح فراسنج-4جدول ي در هر دوره

)(P value نتيجه آزمون ميزان تغييرات هاي رژيم غذايي گروه

1رژيم گام فراسنج
همراه1رژيم گام

 باتبا آب مرك
 اثر دوره مداخله اثر نوع مداخله

تاثير متقابل نوع

و دوره مداخله

TC†(mg/dl) 

A9/16±0/110/70±1/9*024/0*017/078/0گروه

B3/21±9/27-6/36±1/31گروه
LDL-C (mg/dl) 

A0/26±1/39/58±9/11-19/0*03/079/0گروه

B1/31±8/31-3/78±6/24گروه
(mg/dl) HDL-C 

A3/7±9/06/3±6/2-73/093/039/0گروه

B8/6±1/09/12±6/1گروه
HDL-C/LDL-C 

A1/0±02/01/0±01/0-*04/032/014/0گروه

-B1/0±07/01/0±02/0گروه
TG‡(mg/dl) 

A3/34±7/491/65±7/8854/06/04/0گروه

B2/48±9/702/69±3/50گروه

،: نوع مطالعه . انحراف معيار است±ميزان تغييرات برحسب ميانگينكار آزمائي باليني متقاطع تصادفي

. مستقلtآزمون آماري

. فرد بالغ20: افراد شركت كننده در مطالعه

 كلسترول تام†

 تري گليسريد‡

)>05/0p( اختلاف آماري معني دار٭

 بحث
اي يافته آب مركبـات هاي كه با افزودن ن مطالعه نشان دادند

 كلسترول در افراد هيپركلـسترولميك،1و رعايت رژيم گام

هـاي ليپيـدي سـرم ماننـد توان سطوح برخي از فراسنج مي

و نسبت  و LDL-C/HDL-Cكلسترول تام  را بهبود بخـشيد

و سـاير مـشكلات قلبـي تا اندازه اي از بروز آترواسـكلروز

.جلوگيري كرد

آب6مطالعــه حاضــر بــه دنبــال در  هفتــه مــصرف مــداوم

 كلـسترول، سـطح1مركبات همراه بـا رعايـت رژيـم گـام

داري كــاهش يافــت كلــسترول تــام ســرم بــه طــور معنــي

)024/0P= .( اين نتيجه مـشابه نتـايج حاصـل از مطالعـات

با انجام شده قبلي روي موش  هاي آزمايشگاهي تغذيه شده

در آن مطالعات، مكمل ياري.ت بود يدهاي مركبايبيوفلاونو

،)Hesperetin , Naringin(يــدهاي مركبــاتيبــا بيوفلاونو

داري در سطح كلسترول تـام سـرم شـد باعث كاهش معني

يكي ديگر از تركيبات موجود در مركبـات كـه.]14[ پكتين

مي  باشـد، بـه علـت توانـايي تـشكيل يك نوع فيبر محلول

، قابليـت جـذب اسـيدهاي هايي با ويسكوزيته بـالا محلول

به اين جهت ويـسكوزيته تـوده گوارشـي. صفراوي را دارد

و در نتيجه سطح كلسترول تام سرم كـاهش افزايش مي يابد

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jo

ur
na

ls
.tu

m
s.

ac
.ir

 o
n 

20
25

-0
3-

12
 ]

 

                               6 / 9

https://journals.tums.ac.ir/ijdld/article-1-151-fa.html


و ليپيد ايران 113)1ه شمار(10؛ دوره 1389 آبان-دو ماهنامه مهر. مجله ديابت

ــسبت ــستروHDL-C/LDL-Cو ن لميك در بيمــاران هيپركل

.]16[يابندمي بهبود

،بر اساس تحقيقاتي براي پيش بيني وضعيت آترواسـكلروز

كه نسبت به يكديگر، شـاخص مشاهده شد ليپيدهاي خون

مي مهم به تنهايي به مقدار هر يك بنابراين. باشد تري نسبت

هـاي ليپيـدي خـون ضروري است در مطالعاتي كه فراسنج 

مورد بحث هستند، علاوه بـر گـزارش مقـدار خـالص هـر 

.]24[ليپيد، نسبت ميان آنها نيز محاسبه گردد 

 ـHDL-C/LDL-Cدر اين مطالعه نسبت ه عنـوان يـككه ب

داري شود، افزايش معني شاخص آنتي آتروژنيك شناخته مي

هاي حاصل از مكمل كه اين نتيجه با يافته ) =04/0P(يافت 

 g15ياري رژيم غذايي روزانه بيماران هيپركلسترولميك بـا 

در مطالعـه حاضـر.]18[پكتين گريپ فروت، مـشابه بـود

 سرم تحـت تـاثير مـصرف آب  LDL-CوHDL-Cسطوح 

به طور معني -HDLداري تغيير نكردند ولي نسبت مركبات

C/LDL-C آب مركبات افـزايش معنـي را، تحت تاثير داري

.نشان داد

 سـرم در HDL-Cدار در سـطح در واقع عـدم تغييـر معنـي

-Songمطالعه حاضر، مشابه نتيجه بدست آمـده از مطالعـه

Hae امــا بــا نتيجــه.]19[ بــود 1999و همكــاران در ســال

و همكاران در تضاد بـود كـه Kurowskaحاصل از مطالعه 

) ليتر ميلي750( ليوان3در آن مطالعه در پي دريافت روزانه

 كلسترول، افـزايش1آب پرتقال همراه با رعايت رژيم گام

.]1[ سرم ايجاد شد HDL-Cداري در سطح معني

يـد هـا از طريـقيافزون بر اين، مشخص شد كـه بيوفلاونو

، اثـرات ضـد Specific class-A scavengerرنـده تنظيم گي

، يكـي ديگـر از Nobelitin. كننـد آتروژني خود را ايفا مـي

يدي مركبات، عـلاوه بـر كـاهش سـطحيتركيبات بيوفلاونو

كلسترول تام سرم، از ايجاد آترواسكلروز در ديواره عـروق 

،]13[كنـد، پيـشگيري مـي foam cellاز راه مهـار تـشكيل 

 ICAM-1 مركبــات از راه ســركوب Naringeninهمچنــين

Intercellular Adhesion Molecule – 1)(اثرات حفـاظتي ،

نتـايج.]15[كنـد هـاي كبـدي ايفـا مـي خود را بـر سـلول

كه آب مركبـات بـه علـت  مطالعات مرور شده نشان دادند

 هـاي يدهاي گوناگون، باعث مهار آنزيميدارا بودن بيوفلاونو 

HMG-CoA reductaseوACATو توانايي كبدي مي شوند

و هموستاز كلسترول سلولي apoBزيادي در تعديل ترشح 

و بيـان در كبد انسان دارند، همچنين موجب كاهش فعاليت

 MTP (Microsomal Triglyceride Transfer Protein)ژن 

در.]19،25[گردنـد مي همچنـين سـاير تركيبـات موجـود

هايي ماننــد ســازوكار از طريــق،Cمركبــات ماننــد ويتــامين

و خاصيت آنتي اكسيداني   باعث كاهش موارد آترواسكلروز

مييارتقا .]9[شوند سلامت

كه در اين مطالعه، سطوح و LDL-Cالبته لازم به ذكر است

TC داري را نـشان سرم تحت اثر دوره مداخله كاهش معني

بـه طـوري كـه ).P=017/0وP=03/0بـه ترتيـب(دادند 

و سپس ادامه اين رژيم همراه1 گام رعايت رژيم   كلسترول

آب مركبات باعث كاهش سطوح  TCو LDL-Cبا مصرف

.سرم گرديد

هاي جديدتر در مـورد انـواع مختلـف مركبـات بـر بررسي

به طوري. اند نتايج گوناگوني را نشان داده،هاي خون چربي

و بلنـد،2005و همكاران در سال Daherكه  اثرات كوتـاه

و آناناس را بر ليپيـدها مدت مص رف گريپ فروت، پرتقال

. هاي نورموليپيدميك بررسي كردند هاي موشو ليپوپروتئين 

كه در كوتاه مدت گليـسريد تـري،اين محققين نشان دادند

و گريپ فروت كاهش پيـدا كـرد  پلاسما با مصرف آناناس

ووولي مقدار كلستر  .]12[ تغييـري نكردنـد VLDLل تـام

 غيـر از سازوكاريكه مركبات مورد آزمايش با پيشنهاد شد

 نقـش پيـشگيري در مقابـل،يل چربياتاثير مستقيم بر پروف

.بيماري هاي قلبي را داشته باشند

Franke و 2005و همكاران در سال  اثرات آنتي اكـسيداني

و بـهيزيست فراهمي اجزا آب پرتقال را بررسـي كردنـد

كه آب پرتقال يـك ي عـالييمنبـع غـذا اين نتيجه رسيدند

و ليپوفيليـك مـي فيتوكميكال .]26[باشـد هاي هيدروفيليك

محققين ديگر نشان دادند كـه گريـپ فـروت صـورتي بـر

و  و فعاليت آنتي اكسيداني پلاسما در حيوان سطوح ليپيدها

.]28و27[است Naringinاز انسان موثرتر

 TGو HDL-C, LDL-Cدار در سـطوح عـدم تغييـر معنـي

آب مركبــات در مطالعــه كنــوني، ســرم بــه  دنبــال مــصرف

و مقـدار احتمالا بدليل تعـداد نمونـه، مـدت مطالعـه، نـوع

و يـا عـدم رعايـت صـحيح رژيـم گـام  1مركبات مصرفي

بـه طـور كلـي. باشـد توسط افراد مـورد بررسـي كلسترول
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در بررسي اثر آب مركبات بر فراسنج:و همكارانطاهباز 114 ...هاي خون

كه چنين به نظر مي  دارا بودن مركبات به علت مصرف رسد

و در نتيجـه، با كاهشها آنتي اكسيدان  اسـترس اكـسيداتيو

.هاي قلبي عروقي در ارتباط باشد پيشگيري از بيماري

 سپاسگزاري

و صـنايع اين مقاله با حمايت مالي انستيتو تحقيقات تغذيه

كه در اين طـرح. غذايي كشور انجام شد  از تمامي بيماراني

.نماييم شركت كردند، سپاسگزاري مي
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