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 هاي سرم خون مردان سالم ثیر مصرف روغن حیوانی کرمانشاهی بر چربیأت
  3کیومرث دانشور؛ *2منصور رضایی ؛1شهریار اقتصادي ؛1طاهره نجفی

  
  چکیده

شود پروفایل لیپیدي خون تحـت   بینی می آید که پیش وجود می در روند تهیه روغن کرمانشاهی، تغییراتی در ترکیب آن به: زمینه
  .باشد هدف این مطالعه بررسی تأثیر روغن کرمانشاهی بر پروفایل لیپیدي سرم خون مردان سالم می. گیرد تأثیر قرار

روزه شستشو که طی آن از مصرف روغن کرمانشـاهی خـودداري    مرد سالم پس از یک دوره ده 25در این کارآزمایی، : ها روش
سـپس  . گیري شد خون اندازه) mg/dl( لیپیديفاکتورهاي کردند،  نموده و میزان مصرف روزانه قبلی خود را با کره جایگزین می

هاي دیگر از مصرف  ها خواسته شد تا در وعده گرم روغن کرمانشاهی در وعده نهار استفاده گردید و از آن 30ماه از  مدت یک به
 آنـان   هـاي  چربـی جـدداً  م ،پس از طـی ایـن مـدت   . روغن کرمانشاهی خودداري و مقدار مصرف قبلی را با کره جایگزین کنند

مـورد تجزیـه و تحلیـل قـرار      ،12نسخه  SPSSزوجی و مستقل و با نرم افزار  t هاي ها با استفاده از آزمون داده. گیري شد اندازه
  .گرفتند

 17/3 کلسـترول   LDL و 52/0 بـه میـزان   کلسـترول  میانگین سطحروز مصرف روغن حیوانی کرمانشاهی،  30پس از  :ها یافته
 ـگلیسرید  که سطوح تري در حالی ند،افزایش یافتلیتر  رم در دسیگ میلی گـرم در   میلـی  64/0کلسـترول    HDLو  08/5ان زبه می
  ).P<05/0( دار نبوداکدام از این تغییرات معن اما هیچ ند،کاهش یافت لیتر دسی
لیپیدي سـرم   فاکتورهايه تأثیري بر ما مدت یک هاي دیگر به گرم روغن حیوانی کرمانشاهی با روغن 30جایگزینی  :گیري نتیجه

  . خون مردان سالم ندارد
  روغن کرمانشاهی، لیپیدهاي سرم، مردان :ها واژه کلید

  »14/2/1389 :پذیرش  13/8/1388  :دریافت«
 ، تهرندانشکده بهداشت، دانشگاه علوم پزشکی ایران ،تغذیه گروه.1

 ت سلامت دانشگاه علوم پزشکی کرمانشاه و عضو مرکز تحقیقا دانشکده پزشکی ،آمار زیستی گروه. 2

  دانشکده پزشکی، دانشگاه علوم پزشکی کرمانشاه ،تغذیه گروه.3
  08314274618- 21 :، دانشکده پزشکی، تلفنکرمانشاه کرمانشاه، دانشگاه علوم پزشکی: دار مکاتبات ههدع *

Email: mrezaei@kums.ac.ir 

  
  مقدمه

ها در  صد مرگدر 50هاي قلبی و عروقی علت  بیماري
درصد در کشورهاي در حال  25یافته و  کشورهاي توسعه

میلادي،  2025شود تا سال  بینی می پیش. دنباش توسعه می
درصد مرگ و میر در جوامع  35- 60عامل این بیماري 

از عوامل مهم تأثیرگذار در این رابطه، ). 1( باشد مختلف
ي هایی که دارا ها و چربی صرف روغنمعادات غذایی 

ویژه  هشده هستند، ب درصد بالایی از اسیدهاي چرب اشباع
  ر به پیشرفت ـی دارند، منجـأ حیوانـهایی که منش نـروغ

  ).2-6( شود هاي قلبی می  بیماري
روش تهیه روغن حیوانی کرمانشاهی به این صورت 
است که ابتدا شیر تبدیل به ماست شده و یک شب در 

ست را در مشک سپس ما. شود داري می جاي خنک نگه
 ،در اثر این عمل. زنند هم می هریخته و یک ساعت ب

کره را از دوغ شود سپس  ماست تبدیل به دوغ و کره می
در . آن جدا شودي ها تا ناخالصیکنند  میجدا و ذوب 

چندساعت در جاي مدت  آمده به دست نهایت روغن به
ظرفی به روغن را داخل سپس  .شود میداري  خنک نگه
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ند و گلی به نام چنور بدان اضافه ریز می» ههیز«نام 
آید روغن حیوانی  دست می به چه که آن .دکنن می

  .کرمانشاهی است
هاي مصرفی  روغن حیوانی کرمانشاهی یکی از روغن

متداول در برخی مناطق کشورمان و از جمله استان 
طور سنتی از ماست تهیه  این روغن به. کرمانشاه است

هایی  هاي چرب آن با کره و چربیشود و الگوي اسید می
به . شوند، متفاوت است که مستقیماً از شیر استخراج می

این طریق که در روند تهیه آن، اسیدهاي چرب با زنجیره 
 ،افزایش و اسیدهاي چرب با زنجیره بلند ،کوتاه و متوسط

کم همچنین کلسترول موجود در آن نیز . یابد کاهش می
رکیب اسیدهاي چرب روغن با توجه به ت). 7(شود  می

بینی  ها پیش اي از گزارش پاره نتایج حیوانی کرمانشاهی و
 ،شود که با تغییر در ترکیب اسیدهاي چرب شیر می

   ).9و  8(پروفایل لیپیدي خون نیز تحت تأثیر قرار گیرد 
تأثیر  ،خارج از کشور در مطالعات مختلف داخل و

  رسی هاي خون مورد بر هاي مختلف بر چربی روغن
ما، تأثیر روغن جستجوي قرار گرفته است اما بر پایه 

حیوانی کرمانشاهی بر پروفایل لیپیدي خون تاکنون در 
از این رو .  اي مورد بررسی قرار نگرفته است هیچ مطالعه

  تأثیر روغن حیوانی کرمانشاهی  ،در مطالعه حاضر
  بر پروفایل لیپیدي سرم مردان سالم شامل 

  هاي با چگالی کم ترول، لیپوپروتئینگلیسرید، کلس تري
)LDL =Low density lipoprotein (هاي با  و لیپوپروتئین

بررسی ) HDL= High density lipoprotein(چگالی بالا 
 .ندشد

  
  ها مواد و روش

پرسنل بیمارستان امام خمینی ، جامعه مورد مطالعه
آباد غرب، وابسته به دانشگاه علوم پزشکی کرمانشاه  اسلام
 25-50سنی در دامنه مرد سالم  25در این مطالعه . بودند

، که سابقه بیماري قلبی، BMI 9/24-5/18سال، با 
تیروئید،  و فشارخون، چربی خون، دیابت ،کلیوي، کبدي

ثر بر چربی خون و یا سیگار مصرف ؤنداشته، داروهاي م

گرم روغن  30شان حاوي  نمودند و رژیم غذایی نمی
  .بود، شرکت داشتند حیوانی کرمانشاهی

مدت ده روز   از افراد مورد مطالعه خواسته شد که به
  عنوان دوره شستشو که به(قبل از انجام مداخله 

(wash out) از مصرف روغن حیوانی  )در نظر گرفته شد
را با کره جایگزین   کرمانشاهی خودداري نمایند و آن

 فاکتورهاي لیپیدي سرم خون ،پس از طی این دوره. نندک
  . هاي اطلاعاتی ثبت گردید گیري و در برگه اندازه

، به افراد )11و  10(با الگوبرداري از مطالعات مشابه 
گرم در روز روغن حیوانی  30مقدار  مورد بررسی به

این مقدار روغن . ماه داده شد مدت یک کرمانشاهی به
جاي بخشی از واحد چربی مصرفی روزانه افراد مورد   به

جا که مقدار آن با  شد و از آن داده میا ه به آنمطالعه 
توجه به محاسبه کالري و واحد چربی مصرفی روزانه 

. شد ها نمی ها بود، سبب افزایش کالري دریافتی آن نمونه
در مدت مطالعه تأکید بر این نکته بود که افراد در سایر 
عادات غذایی خود تغییري ایجاد ننمایند و در طی 

از مصرف مقادیر  ،داده شدهروغن ان جز میز همداخله نیز ب
بیشتر روغن حیوانی کرمانشاهی خودداري کرده و مقدار 
بیشتري را که قبلاً در رژیم غذایی روزانه خود مصرف 

 10به طور میانگین ( اند با کره جایگزین نمایند   کرده می
  ). گرم بود

تعیین و مقایسه مواد غذایی دریافتی و عادات براي 
یزان فعالیت بدنی، هنگام شروع و پایان غذایی و نیز م

کننده در مطالعه،  هرکدام از افراد شرکت ،ماه مداخله یک
دو روز معمول (روزه  ساعت یادآمد غذایی سه 24فرم 

المللی  و فرم پرسشنامه بین) وسط هفته و یک روز تعطیل
پس از آنالیز . ندا کردهتکمیل  را فعالیت فیزیکی

ري، کربوهیدرات، پروتئین و چربی ها، میزان کال پرسشنامه
مصرفی و همچنین میزان فعالیت بدنی افراد در شروع و 

  . پایان مطالعه محاسبه شد
  در شروع و  TC) و HDL ،LDL ،TG(لیپیدهاي خون 

تجزیه و تحلیل  .ندگیري شد روز مداخله اندازه 30ایان پ
و  12نگارش  SPSSافزارهاي  ها با استفاده از نرم داده
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NUT4 هاي  و با آزمونt  ،زوجیt ها  مستقل و لون مقایسه
 .انجام شد

  
  ها یافته

سال و  48/37±32/6میانگین سنی افراد مورد بررسی 
 01/23±57/1ها  آن) BMI(میانگین نمایه توده بدنی 

در این مطالعه سطح فعالیت . کیلوگرم بر مترمربع بود
بدنی المللی فعالیت  بدنی افراد بر اساس پرسشنامه بین

)IPAQ=International Physical Activity Questionnaire( 
بار در طول مطالعه سنجیده شد و در سه سطح سبک، 2

افراد مورد مطالعه قبل از . بندي شد متوسط و سنگین دسته
نفر  12فعالیت سبک، ) درصد 4(نفر  1شروع مطالعه، 

) درصد 48(نفر  12فعالیت متوسط و )  درصد 48(
)  درصد 52(نفر  13گین و در پایان مطالعه، فعالیت سن

فعالیت سنگین ) درصد 48(نفر  12فعالیت متوسط و 
 ،بین فعالیت بدنی افراد قبل و بعد از مطالعه. داشتند

قبل از شروع ). <05/0P(داري وجود نداشت ناتفاوت مع
افرادي  HDL گلیسرید، کلسترول و  مطالعه میانگین تري

سبک و متوسط بودند نسبت به که داراي فعالیت بدنی 
افرادي که داراي فعالیت سنگین بودند، بالاتر بود و 

در افراد داراي فعالیت سنگین نسبت به بقیه  LDLمیانگین 
در پایان مطالعه . دار نبوداها معن افراد بالاتر بود اما تفاوت

در افرادي که LDL گلیسرید، کلسترول و  میانگین تري
ط بودند، بیشتر بود و میانگین سوعالیت بدنی متف يدارا

HDL بالاتر بود اما تفاوت  ،در افراد داراي فعالیت سنگین
  ). 1جدول (دار نبود اها معن بین گروه

کالري، (گر  مداخله عواملمقایسه میانگین 
چربی، پروتئین، کلسترول و فیبر دریافتی،  کربوهیدرات،

اد مورد مطالعه، تفاوت آماري در افر) BMIو  وزن
از این . داري در شروع و در پایان مطالعه نشان ندادامعن

مطالعه از آمده  دست هبر نتایج بتوانند  نمیعوامل رو این 
  .ثیري داشته باشندأما ت

سطح کلسترول تام سرم بیماران، پس از مصرف 
روغن حیوانی کرمانشاهی در پایان مطالعه در مقایسه با 

انگین سطح تغییرات می. زمان شروع تغییري نداشت
LDL - کلسترول سرمی افراد که از مقایسه سطحLDL 

د که با مصرف اد، نشان دمآ دست ابتدا و پایان مداخله به
کلسترول افراد - LDLغلظت  ،روغن حیوانی کرمانشاهی

روز افزایش یافته است اما این  30مورد مطالعه بعد از 
مصرف  ).P=183/0(د نبودار اتغییر به لحاظ آماري معن

سرمی افراد مورد  HDLسطح  ،ن حیوانی کرمانشاهیروغ
ماه نسبت به زمان شروع کاهش داد   بررسی را بعد از یک

). P=851/0(دار نبود اولی این کاهش از نظر آماري معن
با روغن گلیسرید سرم نیز در طول مداخله  غلظت تري

کرمانشاهی در افراد مورد مطالعه کاهش یافت حیوانی 
دار نبود  ابه لحاظ آماري معن ولی این تغییر نیز

)708/0=P) ( 2جدول   .(  
  
هاي خون  چربی)  میانگین ±انحراف معیار(میانگین مقایسه  -1 جدول

  برحسب فعالیت بدنی در شروع و پایان مطالعه
 هاي خون چربی

)mg/dl(  
  فعالیت بدنی

  سبک و متوسط
  فعالیت بدنی

  سنگین
P-

value 

TG  
  703/0  67/107±47/19  62/117±47/24  شروع
 209/0  67/105±32/18  69/109±30/31  پایان

TC  
  776/0  08/152±64/16  62/154±43/26  شروع
 923/0  42/153±67/15  38/154±45/31  پایان

LDL  
  066/0  18/89±49/13  98/88±74/24  شروع
  237/0  45/91±56/18  98/92±73/25  پایان

HDL 
  062/0  33/41±69/5  46/41±69/4 شروع
 265/0  83/40±48/7  69/40±50/5 پایان
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  هاي خون در شروع و پایان مطالعه چربی) میانگین±انحراف معیار(مقایسه میانگین  -2 جدول
 P value  میانگین تغییرات  پایان مطالعه  شروع مطالعه  ) mg/dl(هاي خون چربی

TC  86/21±40/153  64/24±92/153  52/0 -  334/0  
HDL-C  08/5±40/41  39/6±76/40  64/0  851/0  
LDL-C 73/19±08/89  12/22±25/92  17/3 -  183/0  

TG 33/22±84/112  46/25±76/107  08/5  708/0  
  

  بحث
هاي قلبی و  افزایش مرگ و میر ناشی از بیماري

عنوان یک عامل تهدید سلامتی  عروقی، این بیماري را به
در این بین، ). 13و  12(مطرح ساخته است  21در قرن 

ش رژیم غذایی مناسب در پیشگیري و کنترل اهمیت و نق
. توان نادیده گرفت هاي قلبی و عروقی را نمی بیماري

روغن حیوانی کرمانشاهی، از جمله مواد غذایی است که 
دلیل دارا بودن همزمان اسیدهاي چرب اشباع بالابرنده  به

اثر و همچنین  هاي خون و اسیدهاي چرب اشباع بی چربی
  اسیدهاي چرب غیراشباع با یک باند دوگانه

(MUFA= Mono Unsaturated Fatty Acid)،  داراي
. باشد خواص فیزیولوژیکی و شیمیایی منحصر به فرد می

طور مبسوط  هما تاکنون بجستجوي خواصی که بر اساس 
  . اي مورد بررسی قرار نگرفته است در هیچ مطالعه

رسد که اطلاعات  نظر می بهذکر این نکته ضروري 
مشابه روغن هاي  موجود در مورد اثرات روغن

که به میزان زیادي در بقیه کشورهاي ) ghee(کرمانشاهی 
پراکنده و کم است و ) 14( شود شرقی استفاده می

اي در مورد تآثیر روغن حیوانی کرمانشاهی بر  مطالعه
 پروفایل لیپیدي در دست نیست، در نتیجه پژوهش حاضر
با هدف بررسی تأثیر این روغن بر سلامتی افراد صورت 

منظور  ه و تدوین برنامه عملی بهیپذیرفت تا در ارا
 برايهاي قلبی و عروقی، راهبردي  پیشگیري از بیماري
  .سایر مطالعات باشد

نتایج پژوهش حاضر نشان داد که با مصرف روغن 
مدت  گرم در روز، به 30مقدار  حیوانی کرمانشاهی به

وجود  هداري در پروفایل لیپیدي خون باماه، تغییر معن یک

محققان در برخی مطالعات به نتایج مشابه ما . آید نمی
و  )Shankar( شانکار اي که توسط مطالعه .ندا هدست یافت

در افراد جوان سالم انجام شد،  2002همکارانش در سال 
درصد  10خواري حاوي  که مصرف رژیم گیاه دادنشان 
تأثیري بر پروفایل لیپیدي افراد جوان  gheeاز  کالري

  ). 10(سالم ندارد 
کرمانشاهی  حیوانی رسد که عدم تأثیر روغن  نظر می به

ده شخون، به تغییرات ایجاد HDLو  گلیسرید بر سطح تري
زیرا در  ،در ترکیب اسیدهاي چرب آن بستگی داشته باشد

یدهاي برخی مطالعات نشان داده شده که با تغییر در اس
 HDLگلیسرید و  داري در سطح ترياتأثیر معن ،چرب کره

  ).9و  8(شود  مشاهده نمی
که در  نکته قابل توجه این است که با توجه به این

منجر به افزایش سطوح  gheeکره و  ،بسیاري مطالعات
، ممکن است )16و  15، 11، 7(شوند  هاي خون می چربی

ن حیوانی تغییرات ایجادشده در هنگام تولید روغ
نحوي باشد که منجر به عدم تأثیر این  کرمانشاهی به

البته برخی . هاي خون شود روغن بر سطوح چربی
هاي حاصل از  یا چربی gheeمطالعات بر روي 

ها بر  محصولات لبنی نیز حاکی از عدم تأثیر این چربی
در هر صورت براي تأیید این . هستندپروفایل لیپیدي 

هاي  نیاز است چون از محدودیت مطالعات بیشتر ،مطلب
این مطالعه تعداد کم نمونه و کوتاه بودن طول دوره 

ممکن است براي نشان دادن تأثیر روغن حیوانی  .باشد می
مطالعاتی با طول مدت  ،کرمانشاهی بر پروفایل لیپیدي

  .بیشتر و تعداد نمونه زیادتر مورد نیاز باشد
  



  
  )294(                                                                    شاهی بر چربی هاي سرم خون مردان سالمتاثیر مصرف روغن حیوانی کرمان –نجفی  طاهره

 

  گیري نتیجه
مطالعه حاکی از عدم تأثیر  این هاي یافته نتیجه کلی 

دار مصرف روغن حیوانی کرمانشاهی بر فاکتورهاي امعن
مصرف روغن حیوانی . باشد لیپیدي سرم خون می

گلیسرید  گرم در روز، غلظت تري 30کرمانشاهی به مقدار 
)TG( کلسترول تام ،)TC( ،LDL -  کلسترول وHDL– 

  وز، ر 30کلسترول خون ناشتا را در مردان سالم بعد از 
  

  .تغییر نداد
  

  تشکر و قدردانی
همکاري  عنوان نمونه به از کلیه افرادي که در این پژوهش

معاونت پژوهشی دانشگاه علوم  از نمودند و همچنین
دلیل تأمین اعتبارات این پروژه، تقدیر و  پزشکی ایران به

  .گردد تشکر می
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