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      چكيده

 
سال  12در  سامبر  شي از ويروس كرونا به يك تهديد بزرگ جهاني از  19، كوويد 2019د به عنوان يك بيماري عفوني همه گير نا

شد. در پاتوژنز اين بيمار سخشهر ووهان چين آغاز  سايتوكاين و تغييرات پا ستم ايمني و ي طوفان  سي ست.  هاي ايمني همراه ا
سي به مواد مغذي و دفاع از بدن ميزبان به عنوان ميكروبيوتاي روده در مقابل عوامل بيگانه  ستر ستم گوارش  هر دو از نظر د سي

غذيه مناسب بر سيستم ايمني بدن و اثرات آن هاي كليدي و بر عهده دارند. در اين مطالعه مروري به بررسي اهميت تخارجي نقش
گوگل  ،المللي نظير پابمدهاي داده بينمقالات از پايگاه ،پرداختيم. بدين منظور 19در پيشـــگيري و درمان ابتلا به بيماري كوويد 

هاي اي و مكملغذيهعوامل ت ،سيستم ايمني ،19هاي كليدي پاندمي كويد ساينس دايركت و اسكوپوس با وارد كردن واژه ،اسكالر
ها و مواد معدني تاثير به سزايي ها مانند ويتامينها و ريز مغذيغذايي مورد بررسي قرار گرفتند. در اين ميان بعضي از درشت مغذي

ستم ايمني در برابر بيماري سي سخ  سي از جمله كوويددر بهبود پا سب در 19هاي ويرو  دارند. بنابراين، يك برنامه رژيم غذايي منا
تواند يك اقدام موثر و اميدوار كننده جهت پيشـــگيري و هاي كافي در بدن افراد ميجهت تامين مواد درشـــت مغذي و ريز مغذي

  .باشد 19درمان بيماري كوويد
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Abstract   
 
Background & Aims: On December 12, 2019, Covid-19 an infectious disease pandemic 
caused by the corona virus has become a major global threat to the city of Wuhan, China. 
Coronaviruses are a large family of viruses that can cause disease in humans and other animals. 
The new coronavirus seriously attacks lung epithelial cells and causes respiratory disorders 
that require ventilatory support in severe cases. Elderly people, especially those with 
underlying diseases such as diabetes, cardiovascular diseases, respiratory diseases, and high 
blood pressure, such as people who have a suppressed immune system, are exposed to severe 
symptoms and mortality. Also, in addition to the lung tissue, the new coronavirus also targets 
other organs such as the heart, kidney, digestive system and brain. In the pathogenesis of this 
disease, there is a cytokine storm and changes in immune responses. Two factors, the 
uncontrolled inflammatory response and the reduction of the immune system in people with 
corona can cause the symptoms to worsen during and after infection. The immune system and 
the digestive system both play key roles in terms of access to nutrients and the defense of the 
host body as the intestinal microbiota against external foreign factors. Therefore, one of the 
biggest concerns is related to reducing inflammation and not reducing the patient's immune 
response, and to solve this concern, in addition to drug therapy, diet therapy should also be at 
the top of these approaches. The importance of proper eating patterns and habits in the Covid-
19 epidemic showed that this issue is not only to prevent the presence of non-communicable 
diseases that can subsequently lead to more severe infections but is also considered a solution 
for modulating the inflammatory condition of patients. It is a fact that ignoring the importance 
of nutrition in patients with Covid-19 leads to the worsening of symptoms and complications of the 
disease in these patients. Therefore, the purpose of this study is to investigate the relationship 
between nutrition, the body's immune system, and covid-19 to formulate appropriate food plans and 
patterns for prevention and improvement during treatment and after.  
Methods: In this review study, we have examined the importance of proper nutrition on the 
immune system and its effects on the prevention and treatment of covid-19 disease. For this 
purpose, articles from international databases such as PubMed, Google Scholar, Science 
Direct, and Scopus were analyzed by entering the key words of the Covid-19 pandemic, 
immune system, nutritional factors, and food supplements. 
Results: The immune system needs sufficient amounts of vitamin A for its various defense 
functions, such as keratin and mucus expression, cell death, growth, development, immune 
cell activity, antibody production, and cytokine expression against pathogens. Several studies 
have shown the effect of vitamin A deficiency on the disease severity of patients with 
coronavirus. Vitamin A and retinoid cause the secretion of compounds that inhibit virus 
replication in immune cells. Therefore, using this vitamin as a supplement in patients suffering 
from viral diseases reduces complications and mortality. This group of vitamins is an essential 
micronutrient that has different roles such as improving the function of the immune system 
and promoting the growth of cells. Also, this vitamin has an anti-inflammatory and inhibitory 
role in the entry of neutrophils into the damaged lung. Vitamin B6 plays a coenzyme role in 
T-cells production and interleukin 2. Therefore, when faced with a deficiency of group B 
vitamins, the immune system response in dealing with foreign agents becomes weaker. With 
these interpretations, group B vitamins can be considered as an auxiliary treatment in Covid-
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19 treatment. Vitamin C or ascorbic acid is a water-soluble vitamin that has a very strong 
antioxidant role, which becomes very important in the conditions of oxidative stress caused by 
coronaviruses. Vitamin C can strengthen the immune system and resistance against the 
infection caused by coronaviruses through various ways such as the migration of leukocytes 
to the sites of infection, phagocytosis and killing of bacteria, the activity of natural killer cells, 
the function of T lymphocytes (especially cytotoxic T lymphocytes) and the production of 
antibodies. Vitamin C supplementation has also been shown to reduce the duration and 
severity of upper respiratory tract infections such as the common cold, especially in people 
who are under severe physical stress. The role of vitamin D in bone health is known, but 
another essential role of this vitamin is in strengthening the response of the immune system 
and the growth and maturation of immune cells. Vitamin D can reduce the risk of viral 
infections such as coronaviruses by several mechanisms. Vitamin D moderates this process by 
reducing the secretion of inflammatory cytokines and increasing the expression of anti-
inflammatory factors. New studies also reported that by detecting the presence of the virus, 
vitamin D can prevent the rapid multiplication of the virus through programmed death and 
autophagy in tissues infected with infectious agents. Therefore, this vitamin can be effective 
in treating and preventing the covid-19 coronavirus in different ways. Studies related to the 
roles of vitamin E in host immunity and susceptibility to infection have been reported. When 
infected with coronaviruses, cell membranes, especially lungs, undergo oxidation of 
unsaturated fatty acids and subsequently increase their permeability. By maintaining the of the 
T-Cell membrane, vitamin E plays a significant role in improving the performance of immune 
system responses and clearing bacterial and viral infectious agents. Vitamin E supplementation 
increases antibody production, lymphocyte proliferation, T helper 1 cytokine production, 
natural killer cell activity, and macrophage phagocytosis. Therefore, vitamin E can be used as 
an effective antioxidant in the prevention and improvement of symptoms caused by Covid-19. 
Selenium deficiency occurs in two forms: mild deficiency and impairment of human health, 
and severe deficiency and defects in the response of the humoral and cellular immune system. 
Zinc deficiency may exacerbate the effects of Covid-19 in several ways; including by 
destroying the balance between innate and acquired immune cells, intensifying inflammatory 
responses that can lead to failure of various organs, excessive thrombus formation that can 
lead to an increased risk of thromboembolism, and finally, by reducing the function of the 
mucous barrier in many organs and tissues. Therefore, the nutrient zinc can be helpful for the 
optimal functioning of the immune system when the symptoms of the disease of Covid-19 
appear in affected people. The favorable effect of iron on the functioning of the immune system 
and protection against foreign factors is well known. Probiotics, especially some lactobacilli 
and bifidobacteria, reduce the incidence of respiratory infections in humans and improve their 
consequences. However, a total of the evidence suggests that lactobacilli and bifidobacteria 
may improve immune function. The role of probiotics in the prevention of viral respiratory 
infections has also been recently noticed. Even though oral probiotic supplements are not 
currently part of any specific protocol for the treatment and prevention of respiratory viral 
infections, many studies have shown that their use can be beneficial in modulating the systemic 
immune system. 
Conclusion: Considering that a proper diet is effective in all diseases, including cardiovascular 
diseases, cancer, and metabolic diseases, there is no doubt that nutrition is also important in 
infectious diseases. A suitable diet that contains helpful macronutrients and micronutrients, by 
affecting homeostasis in immune cells, maintains their function throughout life and 
strengthens immune mechanisms, especially in people at risk like the elderly, pregnant women, 
and children, and is a key element in improving the functioning of the immune system and 
strengthening resistance against viral and microbial infections. Therefore, insufficient lack of 
nutrients inception such as zinc, selenium, iron, vitamins A, B, C, D, and E, proteins, and 
omega-3 fatty acids can cause weak immune responses and make people susceptible to 
infectious diseases such as covid-19. 
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 و همكاران يروانيانوش آرش يعل

  مقدمه
ـــتند كه  هاروسيكروناو ـــي هس خانواده بزرگ ويروس

ـــان و   جانوران بيماري ايجاد كنند ديگرميتوانند در انس
ـــي ).1( خانواده ويروس تك  اين  ماده ژنتيكي  داراي 

شته شش و RNAاي ر شدار مي پو  7 به حالتا  كه دنبا
با كه  اســت شــناخته شــده نوع از اين خانواده ويروســي

كنند مي بيماري ايجادد در انســان علائم خفيف تا شــدي
ــاهد  بار  ســه ها جهان در اين ســال ).2( همه گيري ش

  ).3( استدر ايران و ديگر كشورها بوده  هاكروناويروس
سال اين ويروس اولين همه گيري  شيوع  2002در  با 

ـــي ـــنــدرم حــاد تنفس  ARDS: Acute) بيمــاري س
Respiratory Distress Syndrome)  ـــط ويروس توس

بعد از آن، دومين همه گيري اين . گسترش يافتس سار
ـــال  ويروس ـــندرم تنفســـي با  2012در س بيماري س

سط ويروس مخاورميانه  درد و نهايتا شايجاد  رساي تو
كرونا در ووهان  روسياز و يدي، نوع جد2019دســامبر 

ــا نيچ ــناس ــد. ا ييش -SARS ديجد روسيكروناو نيش
CoV-2 ـــود زيم دهينام ـــب يكياز نظر ژنت رايش  هيش

SARS-CoV  سال ست كه در  ، 4(شيوع يافت  2002ا
5.(  

هاي اپيتليال كرونا ويروس جديد به طور جدي ســلول
ساختلالات باعث دهد و ريه را مورد حمله قرار مي   يتنف

ـــود كه مي ـــدش اي هيتهو تيبه حما ازين ديدر موارد ش
ــوص همراه با ).5( دارد وجود ــالمند  به خص  در افراد س

نه يهايماريب ند د ايزمي بت،يمان  يقلب يهايماريب ا
ـــ يهايماريب ،يعروق ـــار خون بالا مانند  يتنفس و فش
سركوب شده دارند در معرض  يمنيا ستميكه س يافراد

  ).6( هستند ريومو مرگ ديعلائم شد
يه   فت ر با يد علاوه بر  جد نا ويروس  همچنين، كرو

ستگاه گوارش واندام مغز  هاي ديگري مثل قلب، كليه، د
  ).7( دهدرا نيز مورد هدف قرار مي

ـــود ميوقتي فردي با ويروس كرونا آلوده مي ندش  توا
يا  علامتبدون هيچ  باشـــد و  خفيف  علامتباليني 

ــي  ــرماخوردگي مثل  مانندتنفس ــرفه،  علائم س تب، س
ـــتگي و تنگي نفس  در  علاوه بر آن،. را تجربه كندخس

با اينمواردي  نت  باميويروس  عفو ند  عوارض عث توا
ــديد ــي ش ــترس حا تنفس ــندرم ديس  ،تنفسد مانند س

ستم ايمني(سپسيس  سي ، واكنش )واكنش بيش از حد 
ــايي قلبي  ــديد و نارس ــود و حتي التهابي ش  تواندميش

   ).8، 7(افراد مبتلا به ويروس شود مرگ  باعث
صين رخي ب ص سخ  دو عامل بر اين باورند كهاز متخ پا

شده  ستم ايمنيكاهش قد والتهابي كنترل ن سي در  رت 
نا  به كرو ند موجب ميافراد مبتلا  مت علائم در توا خا و

ـــود گام ابتلا و پس از آن ش نابراين، ). 9( هن يكي از ب
به كاهش التهاب ها در اين ميان مربوط دغدغهبزرگترين 

باشــد كه براي حل ميپاســخ ايمني بيمار كاهش  و عدم
مان يد علاوه بر رويكرد دارو در با غه  غد ي، رويكرد اين د

  ).10( قرار گيرد كردهايرو نيدر راس انيز  رژيم درماني
ـــب و عاداتالگو اهميت   در بيماري هاي غذايي مناس
تنها  نه موضــوعاين  نشــان داد كه  19-گير كوويد همه

ضور بيماري ست هاي غيرواگيربراي جلوگيري از ح كه  ا
شديدتر منجر به عفونتتواند متعاقبا مي شود، مي هاي 

صوصكه ببل ضعيت التهابي  راي راهكاري در خ تعديل و
ست  ).11( شوددر نظر گرفته ميبيماران  يك واقعيت ا

يده گرفتن ناد ماران كه  يه در بي غذ به اهميت ت  مبتلا 
منجر به وخامت علائم و عوارض بيماري در  19-كوويد

ـــود مياين بيماران  عه ). 12(ش هدف از مطال نابراين،  ب
سي رابطه بين ضر برر ستم ايمني بدن و  حا سي تغذيه، 

الگوهاي و غذايي هاي به منظور تدوين برنامه 19-كوويد
 بهبود در طول درمان بيماري و جهت پيشگيري مناسب

  .است و پس از آن
ندازه ياز در ا ـــيار ناچيزمواد مغذي مورد ن  يا هاي بس

مواد و  ها هســتند» ريزمغذي«عناصــر با مصــرف كم 
قا ياز در م ـــت مغذي«بالا ر ديمغذي مورد ن ها » درش

هاي با اثر ها و ريزمغذيدرشـت مغذي .شـوندناميده مي
هاي ايمني ســبب حفظ عملكرد بر هموســتاز در ســلول

ــم ــتم آنها در طول زندگي و تقويت مكانيس ــيس هاي س
شوند كه يك عنصر كليدي در بهبود عملكرد  ايمني مي 
ـــتگاه ايمني و تقويت مقاومت در برابر عفونت هاي  دس

  ).10( باشندمي 19سي و به ويژه كويد ويرو
  

  روش كار
در اين مطالعه مروري به بررسي اهميت تغذيه مناسب 
بر سيستم ايمني بدن و اثرات آن در پيشگيري و درمان 

يد  ماري كوو به بي بدين منظور 19ابتلا   ،پرداختيم. 
گوگل  ،مقالات از پايگاه هاي داده بين المللي نظير پابمد

دايركت و اســـكوپوس با وارد كردن ســـاينس ، اســـكالر
عوامل  ،سيستم ايمني ،19هاي كليدي پاندمي كويد واژه
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19-ديكوو يپاندم در هيتغذ نقش                        

يه غذ ملت غذايي اي و مك تا  2018از دســـامبر هاي 
  بررسي قرار گرفتند. مورد  2022آگوست 

  
  هايافته

   سيستم ايمني
مادر طول روز در  معرض  ماريبدن  مل بي هاي عوا

ما  گيردميقرار  مختلفي  ندا به رت به  مارمبتلا   يبي
ــويم.مي ــت  ش ــتم اين اتفاق  به اين دليل اس ــيس كه س

بيگانه مختلف در برابر انواع عوامل  ميزباناز  بدن ايمني
سان . كند محافظت مي ستم ايمني بدن ان دو  شاملسي

  ).13( باشدميايمني ذاتي و ايمني اكتسابي  بخش
ــتفاده از ايجاد ايمني ذاتيعملكرد  ــد با اس فيزيكي  س

ضد ميكروبي وبيگانه ورود عواملمهار براي   ، پپتيدهاي 
سلول ماكروفاژها شد  هاي بيگانه خوار ايمني)( كه مي با

به صـــورت غير اختصـــاصـــي در برابر عوامل بيماري زا 
ستم ايمني ذاتيهمچنين، كنند.  مي فعاليت بعد از  سي

سايي   فرآيندهاي التهابيبيماري زا از طريق عوامل شنا
ـــتم در مقابل، ). 15، 14( كندرزه ميبا آنها مبا ـــيس س

سلولهاي لنفوسيتي و آنتي  با استفاده از ايمني اكتسابي
را به صـــورت اختصـــاصـــي  عوامل بيماري زا  ها بادي

اي حفاظت مجدد در مقابل آن عوامل شـــناســـايي و بر
يك  مار زا  ظه ايمني بي جاد ميهم حاف ظه اي حاف ند.  ك

تا در ب ايمني ند  بدن كمك مي ك با به  جدد  رخورد م
همان  عامل، عمل شناسايي و سركوب را با سرعت و به 

سط  مجدد ايجاد بيماري انجام دهد تا احتمال راحتي تو
  ).18-16(يابد كاهش  بيگانهعامل همان 

سخيكي از  مهم ستم ايمني بدن ترين پا سي هاي مهم 
باشد در زمان مواجه شدن با عوامل بيماري زا التهاب مي

ــلول مختلف مانند  عوامل پيش التهابيايمني  هايكه س
جريان كنند تا با ايجاد التهاب ها را توليد ميســـيتوكين

ماري زا خون مل بي ـــتري در محل ورود عوا جاد  بيش اي
ـــود،  ـــلولش مورد نظر فراخوانده  محلهاي ايمني به س

سلول هاي ايمني  ضد شوند و در نهايت  با توليد عوامل 
ويروس  ).19(تهاب شــوند ســبب از بين رفتن ال التهابي
ــا ي آنزيم مبــدل بــه گيرنــده )SARS-CoV-2( كرون

 )Angiotensin Converting Enzyme 2( آنژيوتانســين
)ACE2( ـــلولمتصـــل مي ـــود و به داخل س ها وارد ش

سار عملكرد شبيهكه شود مي س است اما ويروس مولد 
صال  ستحكام ات سيار محكم س كرونا به گيرندهويروا ها ب

ـــتتر از وي ـــارس اس تواند يكي از علل  كه مي روس س
شتر  و بيماري سرايت ش كروناويروسزايي بي ). 20(د با

و ورود به ســپس، بعد از اتصــال كرونا ويروس به گيرنده 
ــلول،  ــتم ايمني بدن وجودس ــيس را  بيماري زاعامل  س

   ).20( كندميشناسايي 
هاي درون سلولدليل حضور عامل بيگانه به  در نهايت،

ستم  هاي التهابي ها و كموكينسيتوكينايمني بدن سي
هاي سيستم سلول ي سايرفراخوانسبب  تا كندمي توليد

ـــود ايمني  ـــلولهمچنين، ). 21(به آن ناحيه ش هاي س
شــروع به ترشــح  رســيدند مورد نظر ناحيهايمني كه به 
ـــيتوكين ـــلول كنندميهاي التهابي س هاي ايمني  تا س

عملكردهاي  و ســايرد شــون فراخواندهبيشــتري در محل 
يد  همچونايمني  ـــد ميكروبي، تول يد پپتيدهاي ض تول
عامل بيماري بادي و فرايند بيگانه خواري بر عليه  آنتي

سلولسالم . در اغلب افرادگيرد صورت زا  هاي ايمني ، 
عوامل بيماري زايي موجود در بافت ها را   توانايي غلبه بر

، مي روداز بين  عفونت، كنند را پاكسازي ميدارند و آن 
ـــود كمالتهاب  ـــود  علائم و  مي ش اما در تعديل مي ش

، التهاب ضــعف ســيســتم ايمنيبيماران مبتلا كه داراي 
سخ ايمني شديد  ستند وخامت بيماري از  ضعيفو پا ه
و كاهش ظرفيت ضعف عملكرد آسيب بافت ريوي،  قبيل
  ).24-22(افتد اتفاق ميريه 

شان م يمتعدد يمطالعات علم ها از سلول كه ددهين
هاي سيستم ايمني براي عملكرد بهينه خود جمله سلول

 دريافت مواد مغذي ضروري نياز به تغذيه مناسب دارند و
سخ هاي ايجاد برا ستم ايمني در مقابل يپا عوامل  سي

حائز  يا نهيالتهاب مزمن زم بيگانه و بيماري زا و مهار
ست   يمنيا ستميس تيتقوبنابراين،  ).26، 25(اهميت ا

زنده ماندن در  افزايش احتمال يبراهكارهاي مهم از را
ـــع مه گ تيوض ـــت. يريه كان اجرا و حفظ  اگر اس  ام

باشـــد  يريگدر طول و بعد از همه راهكارهاي تغذيه اي
قل ميتوان  بت كوو راثيم كيحدا جا  19-ديمث به  را 
  گذاشت.
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 و همكاران يروانيانوش آرش يعل

  19-سوء تغذيه در همه گيري كوويد
به كم خوري (مصرف كم  )Malnutrition(		سوء تغذيه

شود غذا) يا پرخوري (مصرف زياد مواد غذايي) گفته مي
ستند كه سر جهان به آن مبتلا ه سرا  ميلياردها نفر در 

)27.(  
سيم مي سوء تغذيه به طور كلي سته تق  شودبه دو د

 در) غذا كم مصرف يا خوري كم( اول نوع		سوء تغذيهكه 
ها ي يا ريز مغذيعدم دريافت پروتئين كافي، كالربا   آن

شود. اين افراد باعث كاهش وزن، قد و رشد نامناسب مي
ستند. مواجه  ها و مواد معدنياغلب با كمبود ويتامين  ه

ــوء		در اگرچه ممكن اســت متناقض به نظر برســد اما  س
مصــرف  ،)غذا زياد مصــرف يا پرخوري( دوم نوع		تغذيه

ند پروتئين مان غذي  ياد برخي مواد م ياز كالري   ها، 
ضافه وزن يا چاقي را به دنبال دارد. كمبود ريز چربي ها ا
شــود و اين ها گاهي در دســته دوم نيز ديده ميمغذي

افراد به دليل نوع مواد غذايي مصرفي كه معمولا سرشار 
ـــت،  ـــاير مواد مغذي اس از قند، كالري، چربي و فاقد س

به مي عدني را تجر تامين و مواد م ندكمبود وي -28( كن
30.(  

صل يارهايمع سوء تغذيها سه پارامتر  يابيشامل ارز ي 
ـــاخص توده بدناز قبيل  ينيمربوط به تظاهرات بال  ،يش

علت  دو پارامتر ي وو توده عضــلان ياراد ريوزن غتغيير 
ــوء التهاب اســت. و جذب ايمصــرف كم غذا  از قبيل  س

ـــود كه حداقل  يداده م صيتشـــخ يزمان هيتغذ  كيش
شدع اريمع كيو  ينيبال علامت شته با ، 31( لت وجود دا

32.(  
صورت كيپاتولوژ تيوضع كسوء تغذيه نوع اول ي  به 

نايي ـــت عدم توا هاينانرژي و به  يابيافراد در دس  ياز
 هاها و درشــت مغذيي  مناســب مانند ريزمغذياهيتغذ
. در ســوء تغذيه نوع اول يا ســوء تغذيه شــود يم فيتعر

يت برخي از مو-پروتئين فا عدم ك با  غذي، انرژي،  اد م
هاي مسري افزايش مي يابد افزايش خطر ابتلا به بيماري

با افزايش طول  بدخيم منفي  مل  عا يك  به عنوان  كه 
مدت بستري در بيمارستان، ميزان ابتلا مجدد و مرگ و 

  ).29، 27( مير در ارتباط است
ـــان مي دهد كه  ـــتا، نتايج مطالعاتي نش در اين راس

ـــط تا وزن كاهش با   19-ان مبتلا به كوويدماريب متوس

ست دادن بافت  )%5 ≥(كاهش وزن شديد  همراه با از د
ضله  شيافزا از طريق علائم متابوليكي از قبيل و چربي ع

مانند  هااندامساير  بر اثر سوءبدن، كاهش اشتها و  يدما
 يماريب جهيشــدت و نت، كبد، ريه و كليه مي توانند قلب

  ).34، 33( كنند را بدتر
يدابتلا ، وجود نيبا ا ـــرا 19-به كوو  جاديرا ا يطيش

ــوء تغذيم ــوديم هيكند كه منجر به كاهش وزن و س  ش
مصـــرف بر تواند يم 19-رايج ويروس كوويد علائمزيرا 
ــوء بگذارد غذا ت ــاملاين علائم مي ).35(اثير س  تواند ش

ــد كه ميزان  ــرفه باش ــ ايخوردن س را  مارانيب يدنينوش
به دام شد كه باعث ، شامل تنگي نفس باكندمي محدود 

ـــ ايافتادن هوا  ـــ زودرس يريس هوا در  دنياز بلع يناش
شامل مي بلع نيح اختلال  ليدهان به دل يخشكشود، 

ستگاه ها ،ينيدر تنفس ب ستفاده از د شاق يا ستن  و يا
شد. علاوه بر آن، درمان ژنياكس  اياز دست دادن بو  ي با
شا شتها و م يم ييچ ش به خوردن غذا را كاه ليتواند ا
و واكنش  ياهيتغذ يازهايبدن كه ن يدما شيافزا ، ردهد
دهد و به يدهد، اشــتها را كاهش ميم شيرا افزا يالتهاب

ـــت  و در نهايت  كند ين عضـــلات كمك مرفتناز دس
ـــتگ نا ياحســــاس خس جام  ماريب ييكه توا را در ان

  ).38-36( كنديروزانه مختل م يعاد يهاتيفعال
غذيه نوع د ـــوء ت بل، س باعث در مقا ند  وم نيز مي توا

شديد بيماري افراد مبتلا به كوويد به  يچاقشود.  19-ت
ي مل خطر  كعنوان  ماري عا براي شـــدت عوارض بي
يد ناويروس 19-كوو ماري كرو نت بي ها در در طول عفو

ـــود زيرا مي توانــد  وجود  ليــدلنظر گرفتــه مي ش
ضافه  يدارا يها تيمختلف در جمع يوير يهايماريب ا

بر  علاوه). 39(د ســبت به افراد ســالم باشــوزن و چاق ن
ست در معرض خطر ب مارانيب ن،يا  يشتريچاق ممكن ا

شند  19-ري كوويدمايابتلا به ب يبرا با علائم وخيم تر با
مال  زيرا يل همراه  يهايماريب ريوجود ســـااحت از قب

ماري هاي  و ي عروقيقلبهاي بي ماري  ها  يويربي در آن
ست  شتر ا ضافه وزن و چاقي  منجر همچنين، ا). 40(بي

ــدن ماكروفاژهابه  ــلول يفعال ش در بافت  يمنيا يهاس
تشديد شده ايجاد  يپاسخ التهاب كي شوند كه ي ميچرب
ـــود. مي بدن  ل،يدلا همين بهش يب  حفظ وزن و ترك

ـــب در دوران همه گير حائز اهميت مي ـــد و مناس باش
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19-ديكوو يپاندم در هيتغذ نقش                        

ـــ ديجامعه با يهاتلاش  جيتروي، چاق وعيبر كاهش ش
 منظم متمركز شــود يبدن تيســالم و فعال ييغذاالگوي 

)41 ،42.( 
  تغذيه

ـــلول ها از جمله  تغذيه متعادل و متنوع براي همه س
شد تا بتوانند  ضروري مي با ستم ايمني  سي سلول هاي 

 يمنيا ســتميســبهترين عملكرد خود را داشــته باشــند. 
ظت از م يبرا حاف بانيم مل مح خود ز  يطيدر برابر عوا

 ،يباكترمانند  زا يماريب يها ســـميگانار ژهيبه ومضـــر 
 مواجه شدن ي. برافعاليت مي كندانگل  ايقارچ  روس،يو

سان  يمنيا ستميس دات،ياز تهد يامجموعه نيبا چن ان
ـــت كه افتهيتكامل  يابه گونه ـــلول از اس هاي  انواع س
سخ يارتباط يهامولكول ،ايمني ي بهره عملكرد يهاو پا
  ).44، 43(ببرد 

ساننميا ستميس  فعال است و نظارت را  شهيهم ي ان
ــتم ايمني در دهد، اما يانجام م ــيس ــرايطي كه س در ش

ــارسزمان ابتلا به بيماري فعالتر  2-كوويد-ها از قبيل س
شود همراه است كه به  سميسرعت متابول شيبا افزا مي 
 ميتنظ يها مولكولو  وســنتزيب يبســترها ،يمنابع انرژ
ـــتري   ازيكننده ن در نهايت از رژيم غذايي كه  داردبيش

پاسخ بنابراين، تغذيه بهينه براي بهترين تامين مي شود. 
هاي ايمني، تغذيه اي است كه از عملكرد سلول سيستم

ـــخ هاي قوي تا بتواند ايمني حمايت كند   در برابرپاس
از هرگونه التهاب مزمن زمينه اي  و كندايجاد  هاپاتوژن

  ).45، 44( دنجلوگيري كن
آنفولانزا به طور ي زايبه اينكه عوامل بيماريبا توجه 

هاي شيوع ويروسبا آن  همزمان كنند ومداوم ظهور مي
ايمن و  اســتراتژي هايممكن اســت رخ دهد، نيز جديد 
كاهش  بهبود پاســخ ســيســتم ايمني و جديد براي موثر

ــد. آنها عوارض  ــروري مي باش ــتراتژي ي از اينيكض  اس
ـــب به منظور ارائه يك رژيم هاي كاربردي  غذايي مناس

مطالعات متعددي در  .ســـيســـتم ايمني اســـتتقويت 
ـــ جهينت نيبه ا محققين ـــع دنديرس  هيتغذ تيكه وض

ـــب  ند نامناس در  ريكننده مرگ و م ينيب شيپمي توا
سيعفونت حاد و  يبرا ژهيبه و ،يبحران يهايماريو ب يرو

 ).46(باشد  افراد مسن
ـــان م و  هانيتامياز و يكه تعداد دهديبحث فوق نش

ـــ تيحما يبرا مواد معدني ـــتمياز عملكرد س  يمنيا س
ستند. ياتيح سا يضرور يمواد مغذ ريسا ه  رياز جمله 

در  زيچرب ن يدهايو اس نهيآم يدهاياس اب،يعناصر كم
ـــتند.  نهيزم نيا نابرامهم هس ـــت كه  ن،يب ـــح اس واض

را مختل  يمنيعملكرد ا ،يضرور يمواد مغذ كمبودهاي
و  دهديم شيها را افزابه عفونت تيو حســاســ كنديم
 يريشــگيبا درمان كمبود (ها) پ توانيرا م امديدو پ نيا
ـــته  معكوس كرد اي  زانيمي و ماده مغذنوع به كه بس

ـــت از طر كمبود  يدر برخ اي ييغذا ميرژ قيممكن اس
  ).48، 47(مورد استفاده قرار گيرد  درماني موارد مكمل
  هاويتامين
واد معدني در بدن بســيار متنوع مو  هاتامينوظايف وي

شد به طوري كه  مي تواند باعث كمبود آنها و مهم مي با
هاي مختلف بدن و ايجاد برخي اختلال در عملكرد اندام

ـــود. ويتامينبيماري ها و مواد معدني تركيبات آلي ها ش
ـــوخت  ـــتند كه براي اعمال حياتي بدن از قبيل س هس

  ).49(باشند يو تندرستي ضروري م و رشد ونمو وساز
 

 Aويتامين 
اولين ويتامين محلول در چربي شناخته شده ويتامين 

A  ــاز آن به نام بتاكاروتن در گياهان ــت كه پيش س اس
ـــد عفونت معروف  Aوجود دارد. ويتامين  به ويتامين ض

ــت زيرا يكي از مهم ترين وظايف اين ويتامين  ــده اس ش
به  تنظيم عملكرد ايمني مي باشـــد كه كمبود آن منجر

كاهش ايمني و متعاقبا افزايش ابتلا به عفونت و بيماري 
   ).50( شودمي

ستم ايمني براي براي عملكردهاي مختلف دفاعي  سي
خود مانند بيان كراتين و مخاط، مرگ ســـلولي، رشـــد، 

يد انتي بادي هاي ايمني، تول ـــلول  ها و نمو، فعاليت س
ياز  مل بيماري زا ن ها در برابر  عوا ـــيتوكين  يان س به ب

   ).51(  دارند Aتامين مقادير كافي ويتامين 
را در شدت  Aمطالعات متعددي تاثير كمبود ويتامين 

ند.  ناويروس نشـــان داد به كرو ماران مبتلا  ماري بي بي
ـــح تركيبات مهار  Aويتامين  ـــبب ترش و رتينوئيدها س

كننده تكثير ويروس در ســلول هاي ايمني مي شــوند. 
يتامين در بيماران مبتلا به بنابراين مكمل ياري با اين و

هاي ويروسي سبب كاهش عوارض و مرگ و مير بيماري
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  ).52(شود مي
عملكرد تقويت ســيســتم ايمني خود را از  Aويتامين 

كه ســـبب  IL-17و  ROR-ytطريق كاهش بيان دو ژن 
ترشح فاكتورهاي التهابي مي شوند انجام مي دهد. علاوه 

ـــان  عات متعدد نش تايج مطال كه كمبود بر آن، ن دادند 
در نمونه هاي حيواني آنها را مســتعد عفونت  Aويتامين 

كند و اثربخشــي واكســن هاي كرونا ويروس گاوي را مي
   ).53(كند در آنها كم مي

شد كه  ستماتيك مروري گزارش  سي در يك مطالعه 
تامين  با وي ياري  مل  يان ژن  Aمك كاهش ب بب  ـــ س

و سبب   IL-17 ،IFN-Y ،T-betسايتوكين هاي التهابي 
، TGF-Bافزايش بيان ژن ســايتوكين هاي ضــد التهابي 

FOXP3  عات موجود به مرور مطال با توجه  ـــود.  مي ش
تامين  با وي ياري  به عنوان  Aمكمل  ند  مالا مي توا احت

ستفاده  يك فاكتور مهم در درمان كروناويروس ها مورد ا
  ).54(قرار گيرد 

تامين  غذايي وي نابع  نابع  Aهمچنين، م مل م شــــا
حيواني از قبيل گوشــت بوقلمون، جگر، زرده تخم مرغ، 
ـــفناج، كاهو، هويج،  لبنيات و منايع گياهي از قبيل اس

ـــد. بنابراين،   كمبود زردآلو، طالبي، كلم و كدو  مي باش
ـــيو يماريممكن اســـت شـــدت ب A نيتاميو را  يروس

مل شيافزا ـــرف مك هد و مص موقع در طول به يهاد
ــــت مرگ و م يبهبود كاهش داده و  ريممكن اس را 
  ).55( كند عيرا تسر يبهبود

 Bويتامين 
اين دســته از ويتامين ها ريزمغذي هاي ضــروري مي 
هاي مختلفي از قبيل بهبود عملكرد  كه نقش  ـــند  باش
ــم  ــلول ها و متابوليس ــد س ــتم ايمني، ارتقاء رش ــيس س
كربوهيدرات ها را بر عهده دارند. از ميان ويتامين هاي 

، (B2)، ريبوفلاوين (B1)ين ويتــامين تيــام Bگروه 
، كوآنزيم هاي ضـــروري ضـــروري براي (B3)نياســـين 

شــركت در متابوليســم انرژي هســتند. مطالعات نشــان 
شعه  B2دادند كه ويتامين  مي تواند تيتر  UVهمراه با ا

سان كم كند.  سمايي ان كروناويروس را در محصولات پلا
شير،  ماست، اين ويتامين در منابع غذايي از قبيل جگر، 

پنير، تخم مرغ، اسفناج، بروكلي و موز وجود دارد.  تعداد 
سين  زيادي از آنزيم ها براي عملكرد خود به كوآنزيم نيا

گيرنده  هاي اكسايشي به عنواننياز دارند كه در واكنش
  ).56(نقش دارند يا دهنده الكترون 

ـــد التهابي و  B2علاوه بر آن، ويتامين  يك نقش  ض
وتروفيل ها به ريه آســيب ديده را دارد. مهاري در ورود ن

در منابع غذايي از قبيل ســـينه مرغ، ماهي  B2ويتامين 
تن، برنج، قارچ، گوشت گوساله، بادام زميني و تخم مرغ 

  ).56( نيز وجود دارد
تامين   به عنوان كوآنزيم در  B6وي مده  به طور ع نيز 

سيدآمينهواكنش  هاهاي متابوليكي مرتبط با متابوليسم ا
كند. نقش حائز اهميت اين ويتامين در بهبود شركت مي

ـــلول ـــتم ايمني و توليد س ـــيس هاي ايمني عملكرد س
ند  مان ـــد. مهم مي 2و اينترلوكين  T-cellمتفاوتي  باش

ــامل دانه افتاب  ترين منابع غذايي حاوي اين ويتامين ش
گردان، تن ماهي، مرغ، برنج، موز، سيب زميني و گوشت 

ــد.  ــاله مي باش ــدن با گوس بنابراين، در هنگام مواجه ش
به خصـــوص موارد نام برده  Bهاي گروه كمبود ويتامين

شــده پاســخ ســيســتم ايمني در مقابله با عوامل بيگانه 
ضــعيف و ضــعيف تر مي شــود. با اين تفاســير مي توان 

را به عنوان يك درمان كمكي در  Bويتامين هاي گروه 
  .)58، 57(در نظر گرفت  19 -درمان كوويد
  Cويتامين 
ــيد يك ويتامين محلول  Cويتامين  ــكوربيك اس يا آس

در آب مي باشــد كه نقش آنتي اكســيداني بســيار قوي 
ـــي از  ـــيداتيو ناش ـــترس اكس ـــرايط اس دارد كه در ش

ناويروس يار مهم ميكرو ـــ ). 59( گرددها نقش آن بس
يلمي C نيتاميو ند از طرق مختلف از قب هاجرت  توا م

ــ ــع يهاها به محلتيلكوس و كشــتن  توزيفونت، فاگوس
ــلول تيها، فعاليباكتر ــنده طب يهاس عملكرد  ،يعيكش
و  )كيتوتوكسيس T يها تيلنفوس ژهيبه و T (تيلنفوس

ستم ايمني و مقاومت  يباد يآنت ديتول سي سبب تقويت 
  ).60(ها شود در مقابل عفونت ناشي از كرونا ويروس

ژن و كلا وســـنتزيببه منظور  Cعلاوه بر آن، ويتامين  
ـــد ياتيح اليتلياپ يكپارچگيحفظ  مطالعات   .مي باش

ـــان دادند   C نيتاميبا كمبود و ييغذا ميرژ كيكه نش
صد محتوي آن در  50سبب كاهش  تك  يهاسلولدر

با واسطه  يمنيا يهاپاسخ مي گردد كه متعاقبا ياهسته
ــ  دهديكاهش م هاژنيآنت يادآوري يرا برا T تيلنفوس
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19-ديكوو يپاندم در هيتغذ نقش                        

)60 ،61.(  
مدل C نيتاميو كمبود همچنين،  يوانيح يهادر 

س سا  يافرادو  دهديم شيها را افزابه انواع عفونت تيح
 يهادارند، مســتعد ابتلا به عفونت C نيتاميكه كمبود و

س ديشد ستند هيمانند ذات الر يتنف  نيهمچن ).62( ه
مدت و  C نيتامينشــان داده شــده اســت كه مكمل و

ـــدت عفونت ـــ يهاش ـــتگاه تنفس مانند  ينفوقا يدس
ـــرماخوردگ كه  يدر افراد ژهيوبه دهد،يرا كاهش م يس
  هستند. ديشد يكيزيتحت استرس ف

به مانند يك داروي آنتي هيستامين عمل  Cويتامين  
ـــه، خارش  مي كند و از بروز علائم تنفســـي مثل عطس
بيني، آبريزش، گرفتگي بيني يا حتي پنوموني جلوگيري 

-اينكه در بيماري كوويد بنابراين، با وجود). 63(كند مي
ست، از اين  19 شايع ا درگيري دستگاه تنفسي تحتاني 

ويتامين مي توان به عنوان يك مكمل كمكي در بهبود 
ستفاده كرد. ويتامين  شي از آن ا سي نا در  Cعلائم تنف

يپ فروت،  نارنگي، گر قال،  يل كيوي، پرت نابعي از قب م
فــل ليمو، كــدو، گوجــه فرنگي، توت فرنگي، كلم و فل

  ).64(  اي وجود دارددلمه
 Dويتامين 
ــتروئيدي Dويتامين  ــرفا يك  يك هورمون اس و نه ص
ست كه مي ماده مغذي شيد در  ا تواند به كمك نور خور

و رژيم غذايي انســان ها مقدار  بدن انســان توليد گردد
  كمي از اين ويتامين را دارد. 

ــــت،  ـــيــد بــه پوس - 7در اثر تــابش نور خورش
ـــترول م يدروكلس ـــتده جذب  وجود در پوس پرتو  با 

ــود كه در ادامه  ماورابنفش به ويتامين دي تبديل مي ش
هيدروكســيله  و كبد هكليموجود در هاي  آنزيم توســط 

تبديل  به نام كلسي تري  ويتامين دي فعال شود و بهمي
  شود.مي

به گيرنده  براي انجام وظايف خود ويتامين دي فعال
ته ـــ نده وي اي هس نام گير به   :D VDRتامين خود 

Vitamin D receptor) (ــل مي ــپس به  متص ــود، س ش
 RXR: Retinoid acid) اســيد همراه گيرنده رتينوئيك

X receptor)  هاي تواليشناسايي يك مجموعه به منظور
 شــودســاخته مي هاژن  بيان برخيو  DNA خاصــي از

)65 ،66.(  

در سلامت استخوان ها شناخته شده  Dنقش ويتامين 
نقش اساسي ديگر اين ويتامين در تقويت پاسخ  اما است

ــلول هاي ايمني مي  ــيســتم ايمني و رشــد و بلوغ س س
خطر با چندين مكانيســم مي تواند    Dويتامين  باشــد.
ـــي  عفونت هاي ابتلا به كرونا ويروس ها را  مانندويروس
  ).67( كم كند

حفظ بين سلولي و از طريق ايجاد اتصالات  Dويتامين 
ـــبب مهارا يكپارچگي آنه اندام به  عوامل عفوني ورود س

ـــود. با اين وجود م هاي هدف ـــياري از ي ش عوامل بس
ـــالات عفوني مي توانند اين  هاي و يكپارچگي بافت اتص

ندهدف را  يت و  از بين ببر ها ـــريع  موجبدرن نفوذ س
ـــوند كه بافت  ويروس به ـــتحكام با  Dويتامين ها ش اس

و ب مهار ورود سبريه  بافت در اتصالات بخشيدن به اين
سترش  شود.  كروناويروس در بافت هدفگ ويتامين مي 

D ـــيت ايجاد  در كه از  ها به ماكروفاژها  تمايز مونوس
ســـلول هاي ايمني ذاتي مي باشـــند، نقش دارد كه در 

هايت اين  نه خواري در ن ماكروفاژها از طريق عمل بيگا
  ).69، 68( كنند مي كپا عوامل عفوني رابافت ها، 
صال به گيرندهبا  همچنين D ويتامين  سبب VDR ات

شتر  شح بي ضد تر سين و از قبيل  عفونيپپتيدهاي  دفن
سيدين  شود كه از اجزايكاتلي ستم ايمني  مي  سي مهم 

تامينذاتي م ـــوند. علاوه بر آن، وي ـــوب مي ش   D حس
ــخ مي ــبب مهار التهاب بيش از حد در برابر پاس تواند س

شود. ب ستم ايمني به عوامل بيگانه  صورت كه سي دين 
ســيســتم ايمني در هنگام مواجه شــدن با عوامل بيگانه 

سي و باكتريايي  سبب ويرو سخ ايمني  به منظور ايجاد پا
ضد التهابي توليد فاكتورهاي  شود تا پيش التهابي و  مي 

محل مورد هاي ايمني به  ســلول فراخواني ســاير ســبب
يت ها ند و در ن مل عفوني از بين رفتن با نظر گرد  عوا

كه عدم كنترل ترشح فاكتورهاي  يابد اب كاهش ميالته
سيب به بافت در بيماران مبتلا به كرونا التهابي  موجب آ

  ).70( گرددريه بيماران مي
ــايتوكين هاي   Dويتامين  ــح س از طريق كاهش ترش
ســبب تعديل افزايش بيان عوامل ضــد التهابي التهابي و 

شود. كه ند نيز گزارش كردمطالعات جديد  اين روند مي 
ضور ويروس  Dويتامين  شخيص ح ميتواند از طريق با ت

شده و به  آلودهبافت هاي اتوفاژي در  مرگ برنامه ريزي 
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   ).70(گردد مانع تكثير سريع ويروس  عوامل عفوني
تامين مي نابراين، اين وي ند از طرق مختلف در ب توا

شگيري از كروناويروس كوويد موثر واقع  19-درمان و پي
 شود.

  Eن ويتامي
تامين  به دو فرم توكوفرول و توكوترينول وجود  Eوي

ــال به راديكال هاي آزاد مي تواند  دارد  كه از طريق اتص
شود. منابع غني از اين  سبب كاهش استرس اكسيداتيو 
ويتامين در روغن آفتابگردان، روغن ذرت، روغن زيتون، 

  ).49(روغن سويا، بادام زميني، كشمش، بادام مي باشد 
 يمنيدر ا E نيتاميو هاينقشتي در ارتباط با مطالعا
گزارش كرده اند. در زمان به عفونت  زبانيم تيو حساس

سلولي به خصوص ريه ابتلا به كرونا ويروس شاهاي  ها غ
ــباع و  ــيدهاي چرب غير اش ــيون اس ــيداس ها دچار اكس

از  Eمتعاقبا افزايش نفوذپذيري آنها مي شــوند. ويتامين 
ـــ ها نقش پر رنگي  T-Cellا طريق حفظ يكپارچگي غش

سيستم ايمني و پاكسازي  در بهبود عملكرد پاسخ هاي 
  ).71(عوامل عفوني باكتريايي و ويروسي را بر عهده دارد 

 E نيتاميكمبود و ،يشـــگاهيآزما واناتيح درهمچنين، 
س شيباعث افزا سا از  زا يماريبه عوامل ب واناتيح تيح

ــ ريكاهش تكث طريق ــلول ها تيها، فعال تيلنفوس  يس
به دنبال  ياختصــاصــ يباد يآنت ديتول ،يعيكشــنده طب

س سيواك س ونينا سط نوتروف توزيو فاگو  شوديها مليتو
 شيباعث افزا E نيتاميو ياري با مكملدر مقابل، ). 62(

ــ ريتكث ،يباد يآنت ديتول ــ ديها، تول تيلنفوس  نيتوكيس
و  يعيكشــنده طب يســلول ها تي، فعالT helper 1نوع 

 . بنابراين، مي توان ازشـــود يماكروفاژها م وزتيفاگوســـ
تامين  يدان موثر در  Eوي ـــ يك آنتي اكس به عنوان 

اســتفاده  19-پيشــگيري و بهبود علائم ناشــي از كوويد
  كرد.

  مواد معدني
سيون و احيا  اولين ماده معدني مهم در فرآيند اكسيدا

ــم ــلنيوم ميمتابوليس ــلنيوم در تركيب با ها س ــد. س باش
ــيداتيو و  Eويتامين  ــيب اكس ــبب مهار آس مي تواند س

ــود. كمبود  ــلول ها ش ــكيل راديكال هاي آزاد در س تش
ســـلنيوم به دو صـــورت كمبود خفيف و مختل شـــدن 
سخ دهي  شديد و نقص در پا سان و كمبود  سلامتي ان

شود.  همچنين،  سلولي مي  ستم ايمني همورال و  سي
س و تواند از طريق تغيير در ژنوم ويروكمبود سلنيوم مي

شود.  سبب تغيير در خود ويروس نيز  افزايش حدت آن 
به پروتئين  ـــلنيوم مي توان  حاوي س از مواد خوراكي 
حيواني، آجيل ها، تخم مرغ، موز، لبنيات و قارچ اشــاره 

  ).72، 59(كرد 
به روي  هاي قوي مي توان  يدان  ـــ از ديگر آنتي اكس

سياري از آنزيم ضروري در ب شاره كرد زيرا از اجزاي   هاا
سموتاز و آنزيم سيد دي سوپراك هاي موثر در مانند آنزيم 

  ).73(باشد متابوليسم گلوكز ليپيد مي
ــت اثرات كوو يكمبود رو را به طرق  19-ديممكن اس

ــد  نيتعادل ب از بين بردنكند، از جمله با  ديمختلف تش
تشديد پاسخ هاي ، با اكتسابيو  يذات يمنيا يسلول ها
لف هاي مخت اندام  ييبه نارساتواند منجر  يكه مالتهابي 

ـــود، ايجاد تواند منجر به  ياز حد كه م شيب ترومبوز ش
ـــود و  يخطر ترومبوآمبول شيافزا با كاهش در نهايت ش

ـــد مخاط ندام ها و بافت ها يعملكرد س  متعدد يدر ا
بنـابراين، روي مي توانـد از طريق كـاهش  ).75، 74(

هار  هاي مختلف، م ندام  يداتيو در ا ـــ ـــترس اكس اس
ــلول و كاهش  ــاي س ــيون ليپيدها در غش ــيداس پراكس
ــخ ايمني در مقابل  ــبب بهبود پاس فاكتورهاي التهابي س
عفونت گردد. همچنين، مطالعات نشــان دادند كه ميزان 
سبب ترشح تركيبي به نام  سلول ها  روي مناسب داخل 
سارس را  شود كه مي تواند ازدياد عفونت   پيريتيون مي 

د ، ماده مغذي روي براي عملكربنابراين). 76(مهار كند 
ماري  گام بروز علائم بي ـــتم ايمني در هن ـــيس نه س بهي

يد يد واقع گردد.  19-كوو ند مف  در افراد مبتلا مي توا
شت،  صولات حيواني از قبيل گو منابع غني روي در مح

  ).77(مرغ، لبنات و تخم مرغ وجود دارد 
ـــان دهنده تاثير مطلوب آهن در تحقيقات زيادي نش

ستم ايمني و حفاظت در برابر عوامل بيگانه  عملكرد سي
غذي آهن از طريق حفظ عملكرد  ماده م ند.  ـــ باش مي 

سيت  ،  تيموس، نوتروفيل ها مي تواند بر عملكرد Tلنفو
ايمني ســلولي موثر باشــد. همچنين، عوامل بيگانه براي 
ستفاده كردن از آهن  شديد اثرات خود نياز به ا شد و ت ر

بان ر بدن ميز فت بيش از موجود در  يا ند، پس در ا دار
تواند از طريق اثر افزايش اندازه مجاز ماده مغذي آهن مي
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ضافه بار آهن، بروز التهاب و  سيداتيو، ا سترس اك ميزان ا
رشـــد بيش از حد عوامل ميكروبي و ويروســـي ســـبب 

 ).79، 78(كاهش پاسخ سيستم ايمني گردد 
  هاپروبيوتيك

ـــان م  موجوداتز ا يتعداد قابل توجه زبانيبدن انس
ــد مختلف بدن از  يكه در نواح مانند باكتري ها مي باش

ـــت، دهان و روده قبيل  ها پوس به آن ـــور دارند و   حض
تايكروبيم ته م و ـــود يگف تاي روده ).80( ش ميكروبوي

ــترين و متنوع ترين  ــامل ايباكتر يگونه هابيش يي را ش
ــوندمي ــدت تحت تاثكه  ش قرار مي  ييغذا ميرژ ريبه ش

ندماريعدم وجود ب ايوجود چنين، گيرند. هم  ي مي توا
اثر بگذارند و  وتايكروبيم بيبر ترك يبه طور قابل توجه

 وزيب سيد به نامروده  يعيرطبيغ يوتايكروبيممنجر به 

، هاي كرونا ويروسوجود بيماريعنوان مثال، با  به .شوند
و  ابــديــيهــا كــاهش ميدوبــاكتريــفيو تنوع ب يفراوان
ــترپي هايباكتر ــتافاس انتروكوك و  لوكوك،يتوكوك، اس

باكتر بدييم شيافزا يانترو عاتي گزارش ). 81( ا طال م
مبتلا  19-كوويدمبتلا  ينيچ مارانياز ب يبرخ كردند كه

ـــ وزيب سيدبــه  ــاس ــا تعــداد كم لاكتوب و  ليــروده ب
ميكروبيوتاي است كه  نياعتقاد بر ا .بودند يدوباكتريفيب

با اموجود  گاه گوارش  ـــت ـــد جاديدر دس در برابر  يس
 زبانيم يمنيتوســط پاتوژن ها در دفاع ا ونيزاســيكلون

ـــود نقش دارند ، 81( كه به آنها پروبيوتيك گفته مي ش
 ،يكيزيمانع فتوانند با ايجاد يك ها ميپروبيوتيك). 82

 دياسمانند  كيوتيپروب يهايباكتر سميمحصولات متابول
از  ميبه طور مستق يكروبيضد م يهانيو پروتئ كيلاكت

  اثر ماده مغذي بر سيستم ايمني و تاثير آن در كرونا هايمكانيسم -1جدول
عملكرد ماده مغذي بر سيستم ايمني و در كرونا منابع غذايي استنادات نوع ماده مغذي

)55-50( ايع گوشت بوقلمون، جگر، زرده تخم مرغ، لبنيات و من 
لبي، كلم گياهي از قبيل اسفناج، كاهو، هويج، زردآلو، طا

 و كدو

  IL-17و  ROR-ytكاهش بيان دو ژن 
IFN-Y ،T-bet  

TGF-B ،FOXP3 و متعاقبا كاهش سايتوكاينهاي التهابي-  
  كاهش شدت و مرگ و مير كرونا

 Aويتامين

)56( ينه مرغ، جگر، شير، ماست، پنير، اسفناج، بروكلي، موز، س 
ي و ماهي تن، برنج، قارچ، گوشت گوساله، بادام زمين

 تخم مرغ

ه آسيب هابي و مهاري در ورود نوتروفيل ها به رينقش  ضد الت
  ديده

  كاهش تيتر كرونا ويروس در پلاسما

 B2ويتامين 

)57 ،58( يب دانه افتاب گردان، تن ماهي، مرغ، برنج، موز، س 
 زميني و گوشت گوساله

 IL2و  Tبهبود عملكرد سلول 
اسيدآمينه  كوآنزيم در واكنش هاي متابوليكي مرتبط با متابوليسم

  ها
  بهبود عملكرد سيستم ايمني در كرونا

 B6ويتامين 

وجه گكيوي، پرتقال، نارنگي، گريپ فروت، ليمو، كدو،  )59-64(
 فرنگي، توت فرنگي، كلم و فلفل دلمه اي

  آنتي اكسيدان
  آنتي هيستامين

  ضد التهاب
  يباد يآنت ديتول

  عفونت يها به محل ها تيمهاجرت لكوس
  نيسمميكروارگا و كشتن توزيفاگوس

  به خصوص نوع سيتوتوكسيك Tبهبود عملكرد سلول 
  اليتلياپ يكپارچگيكلاژن و حفظ  وسنتزيب

ا و تقويت سيستم ايمني در كرونا و كاهش شدت بيماري كرون
 درگيري ريوي كرونا

  Cويتامين 

 

)65-70( ماهي سالمون، شاه ماهي، روغن كبد ماهي، كنسرو  
ير ششير گاو و ماهي تن، ميگو، زرده تخم مرغ، قارچ، 

 سويا

  كاهش ترشح سايتوكاينهاي التهابي 
  يكپارچگي آنها حفظ بين سلولي و ايجاد اتصالات 

   ها به ماكروفاژها تمايز مونوسيت ايجاد
  بهبود عملكرد فاگوسيتوز

  ليسيديندفنسين و كاتاز قبيل  عفونيپپتيدهاي ضد ترشح بيشتر 
  كروناويروس در بافت هدفو گسترش مهار ورود 

  اهش تكثير ويروس كرونا از طريق اتوفاژي و آپوپتوزك

 Dويتامين 
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 و همكاران يروانيانوش آرش يعل

 رياز مطالعات تأثي تعداد كنند. يريها جلوگرشد پاتوژن
ـــميارگان  به اي ييرا به تنها كيوتيمختلف پروب يها س

عفونت و  ،ي بدنمنيا سيستم بر عملكرد يبيصورت ترك
سان يالتهاب طيشرا س يدر افراد ان نظر  به كرده اند.ي برر

سد برخ يم  يمنيا مي تواند كيوتيپروب از گونه هاي ير
كشنده  يهاسلول تيو فعال توزيفاگوسي به خصوص تذا
ـــد كه بر اياما به نظر مكند  تيرا تقو يعيطب  يمنيرس

ساب س دارند.تاثير كمتري  ياكت  كيستماتيس يهايبرر
نال رياخ تاآ هايو م يتأ ز نديم دي  اي هاكيوتيكه پروب كن
 رقابليغ يدهايگوســاكاريمعمولاً اول نهاي(ا هاكيوتيبيپر

از انواع  يبرخ يد كه به عنوان سـوخت براهضـم هسـتن

شد آنها را افزا كننديعمل م هايباكتر ) دهنديم شيو ر
را در  يفصل يآنفلوانزا ونيناسيبه واكس يباديپاسخ آنت

سالان افزا سد يبه نظر م ).84، 83( دهنديم شيبزرگ ر
تايكروبيم ـــ يو نت تنفس ظت  يروده در برابر عفو حاف م

عدم وجود آن در موش  ايكاهش  رايد، زنكن يمايجاد 
ـــخ پاس به اختلال در  ـــدن  يمنيا يهامنجر  بدتر ش و 

س امدهايپ سيو اي ييايباكتر يپس از عفونت تنف  يم يرو
شان م نيا شود. شاهدات ن -محور روده كيدهد كه يم

 تيدر طول عفونت اهم يدر حفظ تناســـب تنفســـ هير
نظر  ها را از كيوتيپروب ياياز مطالعات مزا ياريبس دارد.

شان  يدستگاه تنفس يشدت عفونت ها ايكاهش بروز  ن

  ادامه -1جدول
عملكرد ماده مغذي بر سيستم ايمني و در كرونا منابع غذايي استنادات نوع ماده مغذي

روغن آفتابگردان، روغن ذرت، روغن زيتون، روغن  )71، 62، 49(
 بادام زميني، كشمش، بادامسويا، 

  آنتي اكسيدان
  ضد التهاب

  T سلول يكپارچگي غشا حفظ
  افزايش فاگوسيتوز ماكروفاژها

  NKافزايش تكثير سلول 
  توليد آنتي بادي

كاهش شدت  Thelper1عنو نيتوكيس ديها تول تيلنفوس ريتكث
  كرونا

 كاهش درگيري ريوي در كرونا

  Eويتامين 

 

)59 ،72( ، آجيل ها، تخم مرغ، موز، لبنيات و پروتئين حيواني 
 قارچ

  آنتي اكسيدان 
  ضد التهاب

  Tبهبود عملكرد سلول 
  توليد آنتي بادي

  بهبود سيستم ايمني هومورال و سلولار
 تغيير ژنوم ويروس كرونا و كاهش لود ويروسي

 سلنيوم

)77-73(   توليد آنتي بادي گوشت، مرغ، لبنات و تخم مرغ 
  سلولي  يكپارچگيحفظ 

  اجزاي آنزيم سوپراكسيد ديسموتاز از
  اكتسابيو  يذات يمنيا يسلول ها نيتعادل بحفظ 

  جلوگيري از عملكرد ويروس كرونا در بدن
  كاهش شدت كرونا

  روي

)77 ،78( گوشت قرمز، جگر، اسفناج، عدس، حبوبات، كينوا،  
  بوقلمون و كلم بروكلي

  آنتي اكسيدان 
  ضد التهاب

  Tبهبود عملكرد سلول 
  آنتي بادي توليد

  حفظ عملكرد تيموس و نوتروفيل

  آهن

  ي كيزيمانع فجلوگيري از رشد پاتوژن ها با ايجاد يك   مكمل هاي دارويي پروبيوتيك  )80-87(
  يعيكشنده طب يسلول ها تيو فعال توزياگوستقويت ف

  يتنفس يهاعفونتكاهش بروز 
   در كرونا كيستميس يمنيا ستميس ليتعد

  پروبيوتيك
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ي مورد بررس رياخ يهامطالعات در سال نياكه  دهنديم
  ).85( اندقرار گرفته زيو متاآنال كيستماتيس

ــواهد هاافتهي نيمجموع، ا در كه  دهنديرا ارائه م يش
ـــ يبرخ ژهيوبــه هــا،كيــوتيپروب و  هــاليــاز لاكتوبــاس

ــ يهابروز عفونت ها،يدوباكتريفيب ــان  يتنفس را در انس
 نيبا ا .بخشـــنديآن را بهبود م يامدهايكاهش داده و پ

شان م شواهد ن ها و ليدهد كه لاكتوباس يحال، مجموع 
ـــت عملكرد ا يدوباكتريفيب را بهبود  يمنيها ممكن اس

از عفونت  يريشـــگيها در پ كيوتينقش پروب . بخشـــند
ــ يها ــيو يتنفس توجه قرار گرفته مورد  راياخ زين يروس

ـــت. ها در  كيوتيپروب يخوراك يهااگر مكمل يحت اس
درمان و  يبرا يپروتكل خاص چياز ه يحال حاضر بخش

ــگيپ ــيو ياز عفونت ها يريش ــ يروس ــت،ين يتنفس  س
 ياز مطالعات نشان داده اند كه استفاده از آنها م ياريبس

شد ديمف كيستميس يمنيا ستميس ليتواند در تعد  با
اي از مكانيسم اثر خلاصه 1در جدول شماره  ).88، 87(

درج ماده مغذي بر ســيســتم ايمني و تاثير آن در كرونا 
  شده است.

  
  يريگجهينت
جه با كهيا به تو مه ن نا ناســـب ييغذا بر مام در م  ت

 و سرطان ،يعروق و يقلب يهايماريب جمله از هايماريب
 وجود يشك يجا چيه است موثر يكيمتابول يهايماريب

 تياهم حائز زين يعفون يهايماريب در هيتغذ كه دندار
ست سب ييغذا ميرژ. ا شت يحاو كه منا  و هايمغذ در

ـــديم ديمف يهايزمغذير ـــتاز بر اثر با باش  در هموس
ـــلول ـــبب يمنيا يهاس  طول در آنها عملكرد حفظ س

ـــميمكان تيتقو و يزندگ  افراد در ژهيو به يمنيا يها س
 يم كودكان و باردار زنان مســن، افراد مثل خطر معرض
 دســتگاه عملكرد بهبود در يديكل عنصــر كي كه شــود

 و يروســيو يهاعفونت برابر در مقاومت تيتقو و يمنيا
ـــديم يكروبيم نابرا. باش  مواد يكاف افتيدر عدم ن،يب

 ،A، B يها نيتاميو آهن، وم،يسلن ،يرو ليقب از يمغذ
C، D، E، ـــ و هانيپروتد ـــه امگا چرب يهادياس  يم س

 را افراد و گردد يمنيا يهاپاســـخ ضـــعف ســـبب تواند
ـــتعد  19-ديكوو ليقب از يعفون يهايماريب به ابتلا مس

   .كند
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