
 
 
  مقاله پژوهشي    1391، آبان101شماره،19دوره پزشكي رازي علوم مجله   

  مقدمه
 CardioVascular) يا عروقي -قلبي هاي بيماري

Disease-CVD)، ديابت در مير و مرگ اصلي علت 
 ،2 نـوع  ديابتي افراد در آن خطر و )1( بوده 2 نوع
. )2( است ديابتي غير افراد از بيش برابر چهار تا دو

 نــامطلوب تغييــرات از حــاكي مطالعــات نتــايج
 تــام وضــعيت و واكســيداتي اســترس هــاي شــاخص

 بـه  ،CRP. )4و3( اسـت  ديابـت  در اكسـيداني  آنتي
 كننـده  پيشگويي عامل التهابي، شاخص يك عنوان

ــتقل ــدهاي و CVD مس ــر در آن پيام ــه نظ  گرفت
 در  چنـين هم حـاد  فـاز  پروتئين اين. )5( شود مي

. )6( نمايـد  مـي  ايفا بالقوه نقش آترواسكلروز پاتوژنز
 شـاخص  ايـن  افـزايش  از حـاكي  مختلـف  مطالعات

 بـه  ابـتلا  طي و )7( 2 نوع ديابت تشخيص از پيش
  .)3( باشد مي بيماري اين
 هـاي  بيمـاري  كننـده  پيشـگويي  عوامـل  ديگر از
 سـرمي  1-پاراكسوناز آنزيم انسان در عروقي -قلبي
-HDL عملكرد از بخشي رسد مي نظر به. )8( است

c آترواسـكلروز  برابـر  در محـافظ  فـاكتور  عنوان به 
 صـورت  اين به باشد؛ 1-پاراكسوناز فعاليت از ناشي
 اكسيداســيون برابــر در HDL-c از آنــزيم ايــن كــه

ــت ــوده محافظ ــع از و )9( نم ــيدهاي تجم  پراكس
 ايـن . )10(نمايد  مي جلوگيري LDL-c در ليپيدي

 كاهش از حاكي متعدد مطالعات كه است حالي در
  ).11-13(است  ديابت در آنزيم اين فعاليت
ــه مغــز  خــوب منــابع از فنــدق، جملــه از هــا دان
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 فعاليت و hs-CRP اكسيداني، آنتيتامظرفيتناشتا،خونقندبرفندق مصرف اثر
 2 عنو ديابت به مبتلا افراد در سرمي 1-پاراكسوناز

  چكيده   
 هـدف  با حاضر مطالعه. است همراه اكسيداني آنتي ظرفيت و سرمي 1-پاراكسوناز فعاليت كاهش و التهابي هاي شاخص افزايش با ديابت: هدف و زمينه
  .پذيرفت انجام 2 نوع ديابت در سرمي 1-پاراكسوناز فعاليت و hs-CRP اكسيداني، آنتي تام ظرفيت بر فندق مصرف اثر بررسي
 گـروه  در. شـدند  تقسيم كنترل و مداخله گروه دو به بيمار 50 اي، هفته IRCT: 138807262602N1( 8(تصادفي باليني اييكارآزم اين در :كار روش
 استفاده با غذايي هاي داده. شد گرفته هشتم هفته پايان در و مطالعه ابتداي در خون نمونه. گرديد جايگزين خام فندق با روزانه دريافتي كالري% 10 مداخله

  .گرفتند قرار تحليل و تجزيه مورد SPSS 15 افزار نرم با ها داده تمام. گرديد آناليز Nutritionist IV افزار نرم با و آوري جمع ساعته 24 مديادآ از
 كنتـرل  و در گـروه  =016/0pدر گـروه فنـدق   ( داد نشـان  دار معنـي  كـاهش  مطالعه ابتداي به نسبت گروه دو هر در اكسيداني آنتي تام ظرفيت :ها يافته
004/0p=(نبود  دار معني مطالعه پايان در گروه دو بين تفاوت ، اما)86/0p= .( و 1-پاراكسـوناز  فعاليـت  ناشـتا،  خـون  قنـد hs-CRP  تفـاوت  نيـز  سـرمي 
  ).=87/0pو  =38/0p= ،39/0pبه ترتيب (نداشت  گروه دو بين داري معني

 ديابـت  بـه  مبتلا افراد در سرمي 1-پاراكسوناز فعاليت و اكسيداني آنتي تام ظرفيت ،hs-CRP ناشتا، خون قند بر تأثيري خام فندق مصرف :گيري نتيجه
  .ندارد 2 نوع
  

  .2 نوع ديابت ،1-پاراكسوناز اكسيداني، آنتي تام ظرفيت ،hs-CRP فندق، :واژه هاكليد

 20/3/91:تاريخ پذيرش    4/2/91:تاريخ دريافت
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ــه اشــباع غيــر چــرب اســيدهاي  ،MUFA ويــژه ب
ــايي اكســيدان آنتــي ــد ه ــامين مانن ــر ،E ويت  و فيب

 مصرف .)14( روند مي شماره ب گياهي هاي پروتئين
 خطـر  كاهش با زميني بادام كره و هادانه مغز مكرر

CVD ــه مبــتلا زنــان در ــوع ديابــت ب  مــرتبط 2 ن
 و LDL-C، Non-HDL-C، TC بـا  و شـده  دانسته

Apo B-100 بـوده  مـرتبط  زنـان  ايـن  در تـر  پايين 
 توجـه  قابـل  محتـواي  علـت  بـه  هـا  دانه مغز .است

 توانند مي احتمالاً) 16(ها  MUFA و) 15(آرژينين 
 ايفـا  التهـابي  شـاخص  اين كاهش در را خود نقش

 منيـزيم  غنـي  منـابع  از ها دانه مغز علاوه به. نمايند
 مثبت اثرات بر ديگري ليلد خود كه) 17(هستند 
 ديگـر  سوي از. )18( است التهاب بر ها آن احتمالي
 كوئرسـتين  و E ويتامين مطلوب تأثيرات مطالعات،

 پاراكسـوناز  فعاليـت  بـر  را) هـا  فنـل  پلي خانواده از(
 قابـل  محتـواي  به توجه با. )20و19( اند داده نشان
 )21( هـا  دانـه  مغـز  فنـل  پلـي  و E ويتـامين  توجه

 افـزايش  سـبب  فندق مصرف داشت انتظار نتوا مي
  .شود ديابتي افراد در سرمي 1-پاراكسوناز فعاليت

 مصـرف  اثـر  بررسـي  بـه  مطالعاتي تاكنون اگرچه
ــز ــه مغ ــا دان ــر ه ــاب  ب ــعيت و) 22-25(الته  وض
 ايـن  تعداد اما اند، پرداخته) 26-28(اكسيداني  آنتي

. متناقضند حدودي تا نتايج و بوده محدود مطالعات
 تعـداد  شـده،  انجام جستجوهاي اساس بر علاوه به

 بـر  هـا  دانـه  مغـز  مصـرف  اثر مطالعات از محدودي
 در را )30( اكسـيداني  آنتي وضعيت و )29( التهاب
 نظر به ديگر سوي از. اند نموده ارزيابي 2 نوع ديابت

 التهــاب، بـر  فنـدق  مصـرف  اثـر  تـاكنون  رسـد  مـي 
 1-نازپاراكسو فعاليت و اكسيداني آنتي هاي شاخص
 بنـابراين، . باشـد  نگرفتـه  قـرار  مطالعه مورد سرمي
 بـر  فنـدق  مصرف اثر بررسي هدف با حاضر مطالعه

hs-CRP، تام ظرفيت   
ــي ــت و اكســيداني آنت ــزيم فعالي  1-پاراكســوناز آن

ــه مبــتلا افــراد در ســرمي ــوع ديابــت ب  انجــام 2 ن
  .پذيرفت

  
  كار روش

 :IRCT( شده كنترل تصادفي كارآزمايي اين در
1N138807262602( ، 50 2 نوع ديابتي بيمار )16 

ــا) زن 34 و مــرد ــانگين ب  68/55±74/7 ســني مي

 بـا  بودنـد  مطالعـه  در شركت شرايط واجد كه سال
 غـدد  انسـتيتو  غـدد  تخصص فوق پزشك همكاري

 تهران پزشكي علوم دانشگاه متابوليسم و ريز درون
 شـامل  طـرح  به ورود معيارهاي. شدند مطالعه وارد
 400 از كمتر گليسيريد تري ،2 نوع ديابت هب ابتلا

 كمتر بدني توده نمايه ، ميلي گرم در هر دسي ليتر
 HbA1C كيلوگرم بر هر متـر مربـع،   35 مساوي يا

ميلـي گـرم در    200 از كمتر  LDL-C ،%9 از كمتر
 مســاوي يــا كمتــر خــون فشــار هــر دســي ليتــر و

 از خـروج  معيارهاي. بودند متر جيوهميلي 90/160
 مصـرف انسـولين، سـابقه   : از بودند عبارت نيز حطر

 از پيـروي  دخانيات، استعمال ها، دانه مغز به آلرژي
 ماه 2 مدت براي وزن كاهش يا و خواريگياه رژيم
 بـيش  ها دانه مغز از استفاده مطالعه، شروع از پيش

 آغــاز از پــيش مــاه 2 طــول در هفتــه در بــار 2 از
  . مذكور مدت در داروها نوع يا دوز تغيير و مطالعه

 بـه  شـرايط  واجـد  بيمار 50 ،مطالعه اجرايبراي 
 كنترل و) نفر 25( مداخله گروه دو به تصادفي طور

 طرح مراحل كليه ابتدا، در. شدند تقسيم) نفر 25(
 ابتداي در. شد داده توضيح شرايط واجد افراد براي

 خـوراك  سـاعته  24 يادآمـد  فرد، هر براي مطالعه،
ــاري روز دو( ــ و ك ــل روز كي ــك توســط) تعطي  ي

ــناس ــه كارش ــل تغذي ــط و تكمي ــرم توس ــزار ن  اف
Nutritionist IV افــراد از ســپس،. گرديــد آنــاليز 

 جـايگزين  را فنـدق  كـه  شـد  خواسته مداخله گروه
 كـل  تـا  نماينـد  خـود  روزانـه  دريافتي كالري% 10

 نداشـته  تغييري روز طول در ها آن دريافتي كالري
 انـدازه  شد گفته مارانبي به كه صورت اين به .باشد
 مقـدار  و قرمـز  گوشـت  ماننـد  چرب غذاهاي سهم
 و مارگـارين  هـا،  روغـن  مانند رويت قابل هاي چربي
 گـروه  از مقابـل  در). 31و28(دهنـد   كاهش را كره

 غذايي رژيم مطالعه، طول در تا شد خواسته كنترل
  .دهند ادامه را خود معمول
 ههفت ـ چهـار  مصرف جهت نياز مورد فندق مقدار

 آنان اختيار در انستيتو به بيماران مراجعه اولين در
 دوم هفتـه  چهـار  براي شده تهيه مقدار. گرفت قرار
 آنـان  بـه  اول مـاه  پايـان  در بيماران مراجعه در نيز

 مصـرف  از اطمينان جهت  چنينهم. گرديد تحويل
) Compliance( تطابق افزايش و افراد توسط فندق

 فنــدق گرمــي 100 بســته يــك بــار هــر بيمــاران،
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) بود شده تهيه گر پژوهش خود توسط كه( جداگانه
 در تـا  شـد  داده قـرار  كننـدگان  شـركت  اختيار در

ــاز، صــورت ــراد ســاير ني  آن از بتواننــد خــانواده اف
 و فنـدق  مصـرف  وضعيت علاوه، به. نمايند استفاده

 مــورد تلفنــي تمـاس  طريــق از طـرح  بــا همكـاري 
   .گرفت قرار پيگيري
 انجـام  بـراي  نياز مورد فندق كه است ذكر شايان
 فروشـي  آجيـل  از نمك بدون و خام نوع از مطالعه
 فنـدق  ميـزان  محاسبه از پس و گرديد تهيه معتبر
 ديجيتـالي  تـرازوي  با لازم مقدار فرد، هر نياز مورد

Beurer مدل DS81 و شد توزين گرم يك دقت با 
 هاي بسته در جداگانه طور به روز هر مصرفي فندق

  . گرديد بندي بسته لاستيكيپ مجزاي
 از مطالعـه  در كننده شركت افراد تمام همچنين،

 از. كردنـد  مـي  اسـتفاده  خون قند كاهنده داروهاي
 داروي نـوع  و دوز كـه  شد درخواست بيماران تمام

. دارنـد  نگـه  ثابـت  مطالعه طول در را خود مصرفي
 اخــلاق كميتــه در تصــويب از پــس مطالعــه ايــن

 علـوم  دانشـگاه  از را اجـرا  براي لازم مجوز دانشگاه،
    .نمود اخذ تهران پزشكي

-12 از بعـد  خـون  نمونه: بيوشيميايي ارزيابي
 ليتـر  ميلي 10 ميزان به بار هر ناشتايي، ساعت 10
ــد از ــازويي وري ــت ب ــپ دس ــط چ ــين توس  تكنس

 شـده  آوري جمـع  خون سرم. شد گرفته آزمايشگاه
 2500 دور سـانتريفيوژ  از استفاده با وقت اسرع در

 انجــام بــراي نيــاز مــورد ســرم. گرديــد جداســازي
 5/1 هـاي  ميكروتيـوب  در نظـر  هاي مورد آزمايش
 گــراد ســانتي درجــه -80 فريــزر در ليتــري ميلــي

 روش بـه  ناشـتا  حالـت  در hs-CRP . شد نگهداري
ــا ايمونوتوربيــدومتري  تجــاري كيــت از اســتفاده ب

 سنجي رنگ روش به PON و آزمون پارس شركت
 Paraoxonase activity كيت از استفاده با آنزيمي

Assay Kit, Rel Assey Diagnostics, 

Gaziantep ، Turkey  شـدند  گيـري  انـدازه. TCA 
 از اسـتفاده  بـا  شـيميايي  سنجي رنگ روش به نيز

 TAC, JaICA, Shizuoka, Japan تجـاري  كيـت 
  .گرديد گيري اندازه

 ابتــداي در: غــذايي مــواد مصــرف ارزيــابي
 مطالعـه  انتهاي در و چهارم هفته پايان در مطالعه،

 24 يادآمـد  فـرد،  هـر  بـراي ) هشـتم  هفتـه  پايان(

) تعطيـل  روز يـك  و كاري روز دو(  خوراك ساعته
 توســط و تكميــل تغذيــه كارشــناس يــك توســط

  . گرديد آناليز Nutritionist IV افزار نرم
 در :آنتروپومتريك و باليني هاي گيري اندازه
 جـنس  سن، مورد در لازم عاتاطلا مطالعه، ابتداي

 عـلاوه،  بـه . گرديـد  كسـب  دريافتي داروهاي نوع و
 پرسـش نامـه   كوتـاه  فرم توسط بدني فعاليت ثبات

 IPAQ )International Physical فيزيكي فعاليت

Activity Questionnaire (ــه دو در ــاز مرحل  و آغ
 كننـده  شـركت  افـراد  تـك  تك براي مطالعه پايان
 قدسـنج  از اسـتفاده  با قد. تگرف قرار بررسي مورد

Seca و ابتـدا  در وزن و متـر  سـانتي  1/0 دقـت  با و 
 در و لبـاس  حدأقل با كفش، بدون( مطالعه انتهاي
 كيلـوگرم  5/0 دقت با Seca ترازوي با) ناشتا حالت
 و ريـز  درون غـدد  انسـتيتو  مجـرب  پرسـتار  توسط

  .شد گيري اندازه متابوليسم
 تحليـل  و جزيـه ت مطالعه، اين در: آماري آزمون

 نسـخه  SPSS افـزار  نرم از استفاده با ها داده آماري
 صـورت  به ها داده آماري آناليز نتايج. شد انجام 15

ــانگين ــار انحــراف ±مي ــزارش معي . اســت شــده گ
05/0<p-value  دار معنـي  عنـوان  به آماري نظر از 

  .شد گرفته نظر در تغييرات بودن
  

 ها يافته
 از نفـر  48 :كننـده  شركت افراد خصوصيات

 بـه  موفقيـت  با را طرح) مرد 15 و زن 33( بيماران
 شـركت  افـراد  عمـومي  هـاي  ويژگي. رساندند پايان
. اسـت  شـده  ارائـه  1 جـدول  در مطالعـه  در كننده
 در شـده  ارائـه  هـاي  ويژگـي  در داري معني تفاوت
 مشـاهده  كنتـرل  و مداخلـه  گروه دو بين 1 جدول
   . نگرديد
 وزن شود، مي شاهدهم 2 جدول در كه گونه همان

 معنـي  تغيير مطالعه طول در نيز بدن توده نمايه و
 گـروه  افـراد  از يـك  هـيچ  همچنين،. نداشت داري

 را شـود  فنـدق  مصـرف  از مانع كه مشكلي مداخله
 كاهنـده  داروهـاي  از بيماران تمام. ننمودند گزارش

 ارائـه  توصـيه  مطـابق . كردند مي استفاده خون قند
 تغييـر  مطالعـه  هفتـه  8 ولط ـ در داروها دوز شده،
  .نداشت داري معني

 رژيم مغذي مواد و انرژي محتواي :غذايي رژيم
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  مطالعه در كنندهشركتبيمارانعموميهايويژگي-1جدول
  p-value  )نفر 25( كنترل گروه )نفر23(فندقگروه   متغير
 9/0  8%) 7/16( 7%)6/14( مرد  جنس

  17%) 3/33( 16%)4/33( زن
  09/0  54/57±20/7  73/53±97/7   )سال( سن
 51/0  11%) 9/22( 8%)7/16( سبك  بدني فعاليت نوع

  14%) 2/29( 15%)3/31( متوسط
  82/0  90/159±97/7  32/159±96/9   )متر( قد

  
  مطالعه انتهاي و ابتدا در كننده شركت افراد سنجي تن هاي شاخص - 2 جدول

 p-value  انحراف معيار±ميانگين گروه زمان  متغير
  95/0  13/72±27/10 )نفر23(فندقگروه مطالعهابتداي  )وگرمكيل( †وزن

  98/71±58/9)نفر25(كنترلگروه
 95/0  98/71±73/9 )نفر23(فندقگروه مطالعهانتهاي

  64/71±73/9)نفر25(كنترلگروه
 †بدن توده نمايه

)(kg/m2  
  78/0  47/28±57/3 )نفر23(فندقگروه مطالعهابتداي

  18/28±55/3)نفر25(كنترلوهگر
 89/0  92/27±72/3 )نفر23(فندقگروه مطالعهانتهاي

  05/28±64/3)نفر25(كنترلگروه
  p-value= NS (Not Significant): اختلاف ميانگين وزن و نمايه توده بدن، قبل و بعد در هر دو گروه †         

 در. است شده ارائه 3 جدول در گروه دو هر غذايي
 كـل  در داري معنـي  تغيير گونه هيچ مطالعه، طول

 كنتـرل  و مداخلـه  گـروه  دو بـين  دريـافتي  كالري
 در دريـافتي  چربـي  كل همچنين،. نگرديد مشاهده

ــروه دو ــداي در گ ــه ابت ــاوت مطالع ــي تف  داري معن
 دنبـال  به رفت مي انتظار كه گونه همان اما نداشت،
 گـروه  غـذايي  رژيـم  چربـي  محتـواي  فندق مصرف
 اثـر ( داد نشـان  افزايش داري معني طور به مداخله
 دو در دريـافتي  PUFA اگرچـه ). =003/0p گروه،
 زمـان،  اثـر ( يافـت  كـاهش  مطالعـه  طـول  در گروه
02/0p=(، ــين داري معنــي تفــاوت امــا  گــروه دو ب

 مشــاهده زمــاني مقطــع هــر در كنتــرل و مداخلــه
  .نگرديد

 بـالاي  محتـواي  علت به فندق مصرف علاوه، به 
MUFA افـزايش  سـبب  دانـه،  مغـز  اين در موجود 

ــافتي MUFA توجــه قابــل ــه گــروه در دري  مداخل
 ويتـامين  كل). p>001/0 گروه، × زمان اثر( گرديد

C ويتامين اما نداشت، تفاوتي گروه دو رد دريافتي 
E فنـدق  مصرف دنبال به مداخله گروه در دريافتي 

 گـروه،  × زمـان  اثـر ( داد نشان داري معني افزايش
001/0<p (ــه ــاكي ك ــواي از ح ــل محت ــه قاب  توج

  .است فندق) توكوفرول -E )α ويتامين

 هـاي  آزمـايش  نتايج :بيوشيميايي هاي ارزيابي
همـان  . اسـت  شـده  ارائـه  4 جدول در بيوشيميايي

 در ناشتا خون قند تفاوت شود مي مشاهده كه گونه
 نظـر  از كنتـرل  و مداخلـه  گروه بين مطالعه انتهاي
 مشـابهي  نتيجـه ). =38/0p(نبـود   دار معني آماري
ــز ــراي ني ــت ب ــزيم فعالي ــوناز آن ــرمي 1-پاراكس  س

ــاهده ــد  مش ــان در). =39/0p(گردي ــه، پاي  مطالع
 نسـبت  گـروه  دو هر در ياكسيدان آنتي تام ظرفيت

 كـه  داد نشـان  دار معنـي  كـاهش  مطالعه ابتداي به
 گـروه ( بود بيشتر كنترل گروه در كاهش اين البته

 امـا  ،)=004/0p: كنترل گروه و =016/0p: مداخله
 شـاخص  ايـن  نظر از گروه دو بين تفاوت نهايت در

   ). =86/0p(نبود  دار معني
 بـه  نسـبت  مداخله گروه در سرم hs-CRP سطح
 بـه  نسـبت  كنترل گروه در و كاهش مطالعه ابتداي
 مشـاهده  تغييـرات  اما يافت، افزايش مطالعه ابتداي
 پايـان  در بنابراين. نبود دار معني آماري نظر از شده

ــه ــاوت مطالع ــي تف ــطح در داري معن  hs-CRP س
 ).=87/0p(نگرديد  مشاهده گروه دو بين سرمي

  
  گيري نتيجه و بحث
 نمـودن  جـايگزين  كـه  داد نشـان  حاضـر  مطالعه
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  گروه دو در مطالعه انتهايوميانهابتدا،درغذاييفتدريابهمربوطهاييافته-3جدول
  گروه×زمان  گروه  زمان  مطالعه انتهاي مطالعهميانه مطالعهابتداي  گروه متغير

 معيار انحراف ± ميانگينمعيار انحراف ± ميانگين  معيار انحراف ± ميانگين
 دريافتيانرژي

  )كيلوكالري(
 NS NS NS 88/1822±46/186474/476±68/444  40/1837±58/425  فندق
 44/1731±48/175975/287±92/396  15/1795±53/397  شاهد

 كربوهيدرات
  )گرم( دريافتي

 NS NS NS 94/253±03/25970/84±84/66  86/265±55/70  فندق
 44/262±79/26627/57±85/27327/70±24/74  شاهد

  دريافتي پروتئين
  )گرم(

 NS NS NS 20/71±69/7404/21±89/24  17/75±07/23  فندق
 55/74±46/7252/14±70/7237/19±31/15  شاهد

  دريافتيچربي
  )گرم(

  NS  003/0  01/0 79/60±19/6267/12±11/5599/17±16/12  فندق
 83/46±87/4879/10±62/4937/14±12/13  شاهد

  دريافتي كلسترول
  )گرم ميلي(

 NS NS NS 66/144±62/13462/129±01/103  84/156±71/92  فندق
 65/130±08/13105/62±03/14073/72±88/72  شاهد

SFA دريافتي  
  )گرم(

 NS NS NS 28/15±49/1581/3±77/1495/4±38/3  فندق
 44/13±73/1341/3±21/1439/4±94/3  شاهد

PUFA دريافتي  
  )گرم(

 NS NS  02/0 31/15±62/1551/3±16/1876/5±98/5  فندق
 24/13±89/1453/5±18/1596/5±82/5  شاهد

MUFA دريافتي  
  )گرم(

/001 59/23±35/2474/6±75/7  78/15±99/4  فندق
0<  

001/0<  001/0<  
 77/11±58/1241/3±53/1310/4±61/3  شاهد

  دريافتيفيبر
  )گرم(

 NS NS NS 68/16±10/1864/7±17/1736/5±05/5  فندق
 77/15±83/1786/3±00/1781/7±84/4  شاهد

  C ويتامين
  )گرم ميلي(

 NS NS NS  45/108±68/116  20/143±55/104  60/144±93/94  فندق
  62/117±97/104  22/111±54/82  89/133±71/69  شاهد

  E ويتامين
 )گرم ميلي(

/001  82/6±03/2  28/8±74/3  75/3±42/2  فندق
0<  

001/0<  001/0<  
  23/2±09/1  98/2±90/1  67/2±98/0  شاهد

NS=Not Significant  

 تـاثيري  روزانـه  دريافتي كالري% 10 جاي به فندق
 1-پاراكسـوناز  آنـزيم  فعاليـت  ناشـتا،  خون قند  بر

 hs-CRP و اكسـيداني  آنتـي  تـام  ظرفيـت  سرمي،
  .ندارد 2 نوع ديابت به مبتلا افراد در سرمي

 بدن توده نمايه و وزن آنتروپومتريك هاي شاخص
 از و ندادند نشان داري نيمع تغيير مطالعه طول در
 وابسـته  متغيرهـاي  بـر  گـر  مخـدوش  اثرات رو، اين

 دار معنـي  افـزايش  علـي رغـم   همچنين، . اند نداشته
 گروه در E ويتامين و MUFA دريافتي، چربي كل

 عامـل  بـه عنـوان   غـذايي  متغيـر  سـه  اين مداخله،
 هـا  آن افـزايش  اولاً زيـرا  ،نشـدند  لحاظ گر مخدوش

 به ها آن گرفتن نظر در ثانياً و بود ارانتظ قابل كاملاً
 اثـرات  حـذف  معنـي  بـه  گـر  مخدوش عامل عنوان
  . است آماري آناليزهاي در فندق مثبت
 اثـر  بررسـي  بـه  كه مطالعاتي تعداد كلي، طور به

 محـدود  انـد  پرداختـه  ديابـت  در ها دانه مغز مصرف
 ايـن  نتـايج  ديگر، سوي از ).32-34و29،30(است 

 ناشـتا  خون قند بر ها دانه مغز اثر مورد در مطالعات
ــان در ــه مبتلاي ــت ب ــوع دياب ــاقض 2 ن . اســت متن

Lovejoy مصــرف كــه دادنــد نشــان همكــارانش و 
 اثـر  هفته 4 مدت براي روز در بادام گرم  113-57

دارد  2 نـوع  ديابـت  در ناشـتا  خون قند بر ناچيزي
 توسـط  كـه  ديگـري  مطالعه در كه حالي در ،)34(

Tapsell 30 روزانه مصرف شد، انجام انشهمكار و 
 خـون  قنـد  بـر  داري معنـي  اثر نتوانست گردو گرم
  .)32(باشد  داشته ناشتا
 روي بـر  2006 سـال  در كه اي مطالعه مقابل، در

 بودنـد  CVD بـالاي  خطـر  معـرض  در كه بيماراني
 همراه اي مديترانه رژيم يك از پيروي كه داد نشان

 15( هـا  انـه د مغـز  مخلوط گرم 30 روزانه مصرف با
 در) فنـدق  گـرم  5/7 و بـادام  گـرم  5/7 گردو، گرم
 چـرب  كـم  رژيـم  يـك  بـا  مقايسـه  در ماه 3 مدت
 داري معنـي  طـور  بـه  را ناشـتا  خـون  قنـد  تواند مي

 جمعيـت  مطالعـه،  ايـن  قـوت  نقاط از. دهد كاهش
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مطالعهانتهاي و ابتدا در كننده شركتافرادبيوشيمياييهايشاخصمعيارانحرافوميانگين-4جدول  
  p-value  انحراف معيار±ميانگين گروه زمان  متغير
   ‡ناشتا خون قند

  ميلي گرم بر (
  )دسي ليتر

  38/0  91/145±24/43 )نفر23(فندقگروه مطالعهابتداي
  64/156±07/50 )نفر25(كنترلگروه

  38/0  95/144±65/36 )نفر23(فندقگروه مطالعهانتهاي
  56/161±31/54 )نفر25(كنترلگروه

 1-پاراكسوناز فعاليت
واحد بر ميلي (  ‡سرمي
  )U/ml()ليتر

  89/0  28/66±16/50 )نفر23(فندقگروه مطالعهابتداي
  01/68±11/34 )نفر25(كنترلگروه

  39/0  55/64±47/41 )نفر23(فندقگروه مطالعهانتهاي
  47/70±01/38 )نفر25(كنترلگروه

  †اكسيداني آنتي تام ظرفيت
 )واحد بر ميلي ليتر(
)U/ml(  

  76/0  39/11±35/2 )نفر23(فندقگروه مطالعهابتداي
  19/11±30/2 )نفر25(كنترلگروه

 a94/1±74/9  86/0 )نفر23(فندقگروه مطالعهانتهاي
  b53/1±47/9 )نفر25(كنترلگروه

hs-CRP‡   
  )mg/l()ميلي گرم بر ليتر(

  22/0  39/1±83/1 )نفر23(فندقگروه مطالعهابتداي
  14/1±21/2 )نفر25(كنترلگروه

  87/0  17/1±28/1 )نفر23(فندقگروه مطالعهانتهاي
  68/1±03/3 )نفر25(كنترلگروه

 =b (004/0p :و در گروه كنترل =a (016/0p :در گروه فندق مطالعه ابتداي با دار معني تفاوت†
  p-value= NS  (Not Significant):، قبل و بعد در هر دو گروهhs-CRPسرمي و  1- اختلاف ميانگين قند خون ناشتا، فعاليت پاراكسوناز‡

 نفر 257( بود آن در كننده شركت افراد توجه قابل
ــه گــروه در ــر 255 و مداخل ــرلكن گــروه در نف ). ت

 هر افراد از نيمي حدود در مطالعه اين در همچنين
 نتـايج . )29( انـد  بـوده  2 نـوع  ديابت به مبتلا گروه

 چـاپ  به اخيراً كه ديگري مطالعه با مذكور مطالعه
ــيده ــت رس ــواني اس ــارانش و Li. دارد همخ  همك
 گرم 56 حدود در( بادام روزانه مصرف كه دريافتند

 خـون  قنـد  كـاهش  باعث هفته 4 طول در) روز در
. )33(شـود   مي 2 نوع ديابت به مبتلا افراد در ناشتا

 نظـر  بـه  موجـود،  مطالعـات  بـه  توجـه  بـا  بنابراين
 وضـعيت  بـر  مضـري  اثر ها دانه مغز مصرف رسد مي
 2 نـوع  ديابـت  بـه  مبـتلا  افـراد  در ناشتا خون قند

  .باشد نداشته
% 10 جـاي  بـه  فنـدق  مصـرف  حاضر، مطالعه در

 در اكسـيداني  آنتي تام ظرفيت كاهش باعث كالري
 دار معني تغيير اين نهايت در اما گرديد گروه دو هر

 بررسـي  بـه  2 نوع ديابت در مطالعه يك تنها. نبود
 سرم اكسيداني آنتي ظرفيت بر دانه مغز مصرف اثر

 هفته 24 مدت به كه مطالعه اين در. است پرداخته
 قالـب  در گـردو  گـرم  30 روزانـه  مصرف شد، انجام
 ايـن  افـزايش  باعـث  نتوانسـت  چـرب  كم رژيم يك

  .)30( گردد شاخص

 جـاي  بـه  هركـدام ( هنـدي  بادام و گردو مصرف 
 نيـز ) مجـزا  گروه دو در روزانه دريافتي كالري% 20

 مبتلايـان  در سـرم  اكسيداني آنتي ظرفيت بر اثري
 حـالي  در ايـن . )27( نداشتند متابوليك سندرم به

 بـا  و سـالم  راداف در كه ديگري مطالعه در كه است
 انجـام  پسـته  بـا  كـالري % 20 جايگزيني از استفاده

 نشـان  2006 سال در همكارانش و Kocyigit شد،
 بهبـود  سـبب  توانـد  مـي  پسـته  مصـرف  كـه  دادند

 از تعـدادي  .)28(گـردد   اكسـيداني  آنتي پتانسيل
 آنتــي فعاليــت بــر هــا دانــه مغــز اثــرات مطالعــات،
 بررسـي  ردمـو  را آنزيمـي  غيـر  و آنزيمي اكسيداني

 متنــاقض شــده گــزارش نتــايج كــه انــد داده قــرار
  ).35و27(باشند  مي
 اكسـيداني  آنتي اثرات نيز، مطالعات از برخي در 
  اكسـيداتيو  اسـترس  هـاي  شـاخص  بـر  هـا  دانه مغز

 غلظت ،)36و23(شده  اكسيد  LDL  سطوح مانند
 غلظـت  يـا  و )38و23،37(سـرم   آلدئيد دي مالون

 قــرار ارزيــابي مــورد) 39و37(ادراري ايزوپروســتان
 مغـز  اثـرات  بررسـي  بـه  كه مطالعاتي. است گرفته
 انـد  پرداختـه  سـرمي  شـده  اكسـيد  LDL بر ها دانه

 بـر  غـذايي  مـاده  ايـن  مصرف از توجهي قابل اثرات
LDL اند نداده نشان شده اكسيد .   
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ــل، در ــالون غلظــت مقاب  در ســرم آلدئيــد دي م
 كـاهش  هزمين ـ ايـن  در شده انجام مطالعات بيشتر
 از پس مطالعه يك در مثال، براي. است داده نشان

 آلدئيـد  دي مـالون  غلظـت  بـادام،  گرم 73 مصرف
 بـا  مقايسه در هيپركلسترولميك بيماران در سرمي
 مصـرف  را بـادام  مقـدار  ايـن  از نيمـي  كـه  افرادي
 مصــرف بــادام اصــلاً كــه افــرادي يــا و كردنــد مــي
 طالعـه م در البتـه . )37( يافـت  كـاهش  كردند، نمي

 بــراي روز در گــردو گــرم 40-65 مصــرف ديگــري
 دي مـالون  غلظـت  بر داري معني اثر هفته 4 مدت

 هيپركلســترولمي بــه مبــتلا افــراد ســرمي آلدئيــد
 مغـز  مصـرف  از شـده  مشاهده اثرات .)23( نداشت

 عنـوان  بـه  ادراري ايزوپروسـتان  غلظـت  بـر  ها دانه
اســت  متنــاقض ليپيــدي پراكسيداســيون شــاخص

 دهد كه نتايج هاي كلي نشان مي بررسي ).39و37(
 ظرفيت بر ها دانه مغز مصرف اثر زمينه در مطالعات

 اكسـيداتيو  هـاي  شاخص وضعيت و اكسيداني آنتي
 اثـرات  كه است ذكر قابل نكته اين البته متناقضند؛

 هــاي شــاخص بــر هــا دانــه مغــز مصــرف از مضــري
 توانـد  مسئله مي اين. است نشده گزارش اكسيداتيو

 ها فيتواسترول فنلي، پلي تركيبات محتواي علت به
   اثرات با كه باشد اكسيداني آنتي تركيبات ساير و

 هـا  دانـه  مغـز  در موجـود  هـاي  چربي اكسيداني پرو
  . )40( نمايند مي مقابله
ــه در ــر مطالع ــروه در hs-CRP حاض ــه گ  مداخل

 اين البته كه يافت افزايش كنترل گروه در و كاهش
 مطالعـات  از برخـي  در. نبودنـد  دار معنـي  تغييرات

 سـرم  CRP در تغييـري  زمينـه،  اين در شده انجام
 التهـابي  هـاي  شاخص ساير اما است نشده مشاهده
ــد داده نشــان داري معنــي كــاهش  و) Ros )23. ان

Jenkins )37( گــردو مصــرف از مثبتــي اثــرات 
% 2/22 جـايگزين ( بـادام  و) كالري% 18 جايگزين(

 و هيپركلسترولميك فرادا در سرم CRP بر) كالري
 مطالعـه  در البتـه . ننمودند مشاهده هيپرليپيدميك

Ros، كنتـرل  گروه با مقايسه در گردو حاوي رژيم 
 VCAM-1 )Vascular cell adhesion توانسـت 

protein 1( ــاهش را ــد كـ ــا) =045/0p( دهـ  امـ
ICAM-1 )Inter-Cellular Adhesion Molecule 

 در شــده انجــام مطالعــه دو در. نداشــت تغييــر) 1
 در داري معنــي تغييــر نيــز متابوليــك ســندرم

ــدازه التهــابي هــاي شــاخص  ماننــد شــده گيــري ان
ــوكين ــاهده )25( hs-CRP و) 22( 6-اينترلـ  مشـ

 ديگـري  مطالعـه  در كه است حالي در اين. نگرديد
 كاهش با ها دانه مغز مخلوط گرم 30 روزانه مصرف

ICAM-1، VCAM-1 نيبيمارا در 6-اينترلوكين و 
 بيمـاري  بالاي خطر معرض در كه است بوده همراه
 مطالعـه  در البته ،)29( اند داشته قرار عروقي -قلبي
  .است نداده نشان تغييري CRP غلظت مزبور

 بـر  ها دانه مغز مصرف رسد مي نظر به كلي طور به 
CRP كاهش سبب تواند مي اما است تأثير بي سرم 
 يــا ICAM-1 ماننــد التهــابي هــاي شــاخص ســاير

VCAM-1 ــود ــي. ش ــل از يك ــالي عل ــدم احتم  ع
 هـاي  شـاخص  بـر  هـا  دانـه  مغز مصرف تأثيرگذاري

 بـه  شـود  مـي  مربـوط  مطالعـات  طراحي به التهابي
 عنـوان  بـه  معمـولاً  التهابي هاي شاخص كه اي گونه
 قـرار  مطالعـه  مـورد  ها دانه مغز مصرف ثانويه پيامد
 بـراي  مطالعـه  آمـاري  تـوان  بنـابراين  و گيرنـد  مي
  .)41( است پايين دار معني تغييرات شخيصت

 فعاليت بر تأثيري فندق مصرف حاضر مطالعه در
 ديابـت  به مبتلا افراد در سرمي 1-پاراكسوناز آنزيم
 فنـل  پلي تركيبات حاوي ها دانه مغز. نداشت 2 نوع

 افـزايش  سـبب  توانند مي ها فنل پلي و )21( هستند
ــوناز فعاليـــت  محتـــواي .)42( شـــوند 1-پاراكسـ

 شـايد  كه )21( است گردو از كمتر فندق فنلي پلي
 بـر  فنـدق  اثرگـذاري  عـدم  احتمـالي  دلايل از يكي

 مطالعــه بــا مقايســه در 1-پاراكســوناز فعاليــت
Canales )35( ــد ــين  . باشـ ــه در همچنـ  مطالعـ
Canales توكـوفرول  دريافت گردو مصرف دنبال به 

 كنتـرل  گـروه  بـه  نسـبت  داري معنـي  افـزايش  تام
 دريافـت  افـزايش  رسـد  مـي  نظـر  بـه  .تاس ـ داشته

ــامين ــد E ويت ــود ســبب بتوان ــزيم فعاليــت بهب  آن
 مطالعــات نتــايج البتــه .)19(گــردد  1-پاراكســوناز

 در اگرچـه . )43( كنند نمي تأييد را فرض اين ديگر
 دنبـال  بـه  دريافـت  افـزايش  اين نيز حاضر مطالعه

 افـزايش  امـا  اسـت،  ملاحظـه  قابـل  فنـدق  مصـرف 
 بهبـود  سـبب  اسـت  نتوانسـته  فتيدريا E ويتامين
  .شود آنزيم اين فعاليت

 انجـام  گـردو  از استفاده با كه اي مطالعه تنها در 
 بررسي به) 35(  همكارانش و Canales است، شده
 كـه  افـرادي  در گـردو  روز در گـرم  30 مصـرف  اثر
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-قلبـي  بيمـاري  بـراي  بالا خطر فاكتور يك قلاحد
 از پـس  مطالعه اين در. اند پرداخته داشتند، عروقي

 گروه با مقايسه در توانست گردو مصرف هفته، پنج
 پاراكسـوناز  فعاليـت  دار معنـي  افزايش سبب شاهد
  .گردد

 تعــداد بـودن  محـدود  علـت  بـه  كلـي،  طـور  بـه  
 مغـز  مصـرف  اثـرات  زمينه در شده انجام مطالعات

 و سـرمي  1-پاراكسـوناز  نـزيم  آ فعاليـت  بـر  هـا  دانه
 امكــان ،2 نــوع بــتديا در مشــابه مطالعــه فقــدان

 وجـود  قطعـي  گيـري  نتيجـه  و هـا  يافته بندي عمج
 و فنلــي پلــي محتــواي بــه توجــه بــا البتــه. نــدارد

 نتـايج  و )21( هـا  دانه مغز اكسيداني نتي آ تركيبات
 رسـد  مـي  نظـر  بـه  ،)Canales )35 مطالعـه  مثبت

 هـايي  دانه مغز مصرف مثبت اثرات مشاهده احتمال
 وجـود  سـرمي  1-ونازپاراكس فعاليت بر فندق چون
 مطالعـات  بـه  بيشـتر،  بررسي براي كه باشد داشته
  .است نياز تري عوسي

 مطالعه زمينه، اين در شده انجام مطالعات مشابه
 بهتـرين  از يكي: است هايي محدوديت داراي حاضر
ــا روش ــراي ه ــاران compliance ســنجش ب  و بيم
 افـراد،  توسـط  شـده  تجـويز   دانه مغز مصرف پايش

 بيماران پلاسماي نمونه در چرب هاياسيد سنجش
 استفاده علت به حاضر، مطالعه در مثال براي. است

 شـاخص  توانسـت  مـي  اولئيك چرب اسيد فندق، از
 كـه  باشـد  بيمـاران  compliance ميزان از مناسبي

 روش اين از استفاده موجود هاي محدوديت علت به
  .نبود امكان پذير

 گيري اندازه عدم مطالعه، هاي محدوديت ديگر از 
. اسـت ) hs-CRP به جز( التهابي هاي شاخص ساير

 ها دانه مغز مصرف بودن اثرگذار احتمال كه آنجا از
ــر ــاخص ب ــايي ش ــون ه  VCAM-1 و ICAM-1 چ

 مغـز  مصرف اثر بررسي رسد مي نظر به است مطرح
  التهـابي  هـاي  شـاخص  بـر  فنـدق  جملـه  از هـا  دانه
 را تـري  جـامع  گيـري  نتيجه امكان بتواند ،تر عوسي

  .نمايد  فراهم
 جـايگزين  كـه  داد نشان حاضر مطالعه نهايت، در

 خـام،  فنـدق  بـا  روزانه دريافتي كالري% 10 نمودن
 ظرفيـت  سـرم،  hs-CRP ناشـتا،  خون قند بر اثري
 سـرمي  1-پاراكسـوناز  فعاليت و اكسيداني آنتي تام
 بـه  توجـه  بـا . نـدارد  2 نوع ديابت به مبتلا افراد در

 و اكسـيداني  آنتـي  تـام  ظرفيـت  بنامطلو تغييرات
 هـاي  شاخص افزايش و سرمي 1-پاراكسوناز فعاليت
 بيشـتري  مطالعات ديابت، به مبتلا افراد در التهابي
 در هـا  دانـه  مغـز  مصـرف  اثر تا باشند مي نياز مورد
 التهـابي  هـاي  شاخص ساير بر ويژه به 2 نوع ديابت
  .دهند قرار بررسي مورد را CRP به جز

 
  كرتش و تقدير

 دانشـگاه  مـالي  حمايـت  از استفاده با تحقيق اين
 در تهـران  درماني بهداشتي خدمات و پزشكي علوم
 گرديـده  انجـام ) 887/پ كد( تحقيقاتي طرح قالب
 دانشـگاه  پژوهشـي  معاونـت  از بدين وسـيله . است
 آقاي جناب مالي، حمايت براي تهران پزشكي علوم
 دغد تحقيقات انستيتو محترم رياست خمسه دكتر
 تهران پزشكي علوم دانشگاه متابوليسم و ريز درون
 مركـز  در پژوهشـي  طـرح  اجـراي  بـا  موافقت براي

 آزمايشـگاه  و انستيتو محترم پرسنل كليه و مذكور
 مطالعـه  ايـن  در كننـده  شـركت  ديـابتي  بيماران و

 از طـرح  ايـن  هزينـه  ضـمناً،  .شـود  مي سپاسگزاري
 اثر بررسي پژوهشي طرح نامه پايان اعتبارات محل

 ،A-1 آپـو  ،B آپو ليپيدي، پروفايل بر فندق مصرف
hs-CRP ــزيم و ــراد در ســرمي 1-پاراكســوناز آن  اف

 معاونت حوزه) 887/ پ كد( 2 نوع ديابت به مبتلا
 تــأمين تهــران پزشــكي علــوم دانشــگاه بهداشــتي

  .است گرديده
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Abstract 
Background: Diabetes is associated with increased inflammatory biomarkers and decreased 
paraoxonase-1 activity and total antioxidant capacity. The aim of this study was to evaluate the effect 
of hazelnut on hs-CRP, total antioxidant capacity and paraoxonase-1 activity in type 2 diabetes. 
Methods:  In an 8-week randomized clinical trial, 50 patients were assigned to either the control or 
intervention groups. Hazelnuts replaced 10% of total daily calorie intake in the intervention group. 
Blood samples were obtained at the start and at the end of week 8. Dietary data were obtained using 
24-dietary recall and were analyzed by Nutritionist IV software. All data were analyzed by SPSS 
version 15. 
Results: Compared with baseline, total antioxidant capacity decreased in both groups, but at the end 
of the study, there were no statistical differences between two groups. Also, no differences were 
observed in Fasting blood sugar (FBS), paraoxonase-1 activity and hs-CRP levels. 
Conclusion: Hazelnuts consumption had no effect on FBS, hs-CRP, total antioxidant capacity and 
paraoxonase-1 activity in type 2 diabetic patients. 
 
Keywords:  Hazelnut, hs-CRP, Total antioxidant capacity, Paraoxonase-1, Type 2 diabetes. 
 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 r

jm
s.

iu
m

s.
ac

.ir
 o

n 
20

24
-1

1-
23

 ]
 

Powered by TCPDF (www.tcpdf.org)

                            11 / 11

http://rjms.iums.ac.ir/article-1-2262-fa.html
http://www.tcpdf.org

