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 1مواد مغذی 

ها و ها، پروتئینها شامل کربوهیدراتدرشت مغذی شوند.تقسیم می 3و ریزمغذی 2مواد مغذی به دو دسته درشت مغذی

ها روند. ریزمغذیهای ساختمانی بدن انسان به کار میعنوان بلوکعنوان منابع انرژی یا بهها( هستند که بهلیپیدها )چربی

ژیم ها در رهای شیمیایی که توسط درشت مغذیها و مواد معدنی هستند که در انجام واکنشنیز شامل ویتامین

کنند. یک رژیم غذایی متعادل حاوی هر دو نوع از مواد است. اگر رژیم غذایی متعادل افتد، مشارکت میاتفاق می غذایی

 .خوردروند و عملکرد مناسب بدن به هم میهای ساختمانی از بین مینباشد منابع انرژی یا بلوک

 

 هادرشت مغذی 

ها صرفاً به این معنی اصطلاح درشت مغذی  ها هستند.ها و چربیپروتئین، هاها شامل سه گروه کربوهیدراتدرشت مغذی

گویند. این دسته از ها درشت مغذی میرو به آنها نیاز دارد و ازایناست که بدن برای رشد و نمو به مقادیر زیادی از آن

 گردند. مواد مغذی منبع تأمین انرژی بدن نیز محسوب می

 

 هاکربوهیدرات -1

گردند؛ درواقع بدن برای تأمین انرژی مورد نیاز خود در ابتدا از ها منبع انرژی ترجیحی بدن محسوب میاتکربوهیدر

آیند. هر یک گرم ها از به هم پیوستن زنجیرهای مونوساکاریدی به وجود میکند. کربوهیدراتها استفاده میکربوهیدرات

ترین رسانی بیشها بدلیل نقش انرژی. در هرم غذایی کربوهیدراتکندکیلو کالری انرژی تولید می 4معادل  کربوهیدرات

 سهم را دارا هستند.

میزان نیاز روزانه یک انسان بالغ متوسط  گردد.ها محسوب میجزء غالب در ساختار اکثر کربوهیدرات 4منوساکارید گلوکز 

گلوکز لازم برای آن است که مغز بتواند عملکرد کیلوکالری است. این میزان حداقل  ۵2۰گرم معادل  ۱3۰به کربوهیدرات، 

درصد کل میزان کالری دریافتی  ۶۵تا  4۵مناسبی داشته باشد. درصد مطلوب کربوهیدرات در برنامه غذایی روزانه بین 

دی تواند از قندهای ساده و زود هضم مونوساکاریدی و دی ساکاریدرصد آن می 2۵است. از این میزان کربوهیدرات، نهایتاً 

پایین تأمین شود. شاخص گلایسمیک معیار مناسبی است که  ۵تأمین گردد و مابقی باید از فیبرهای با اندیس گلایسمی

یا  ۶شوند. فروکتوزشده با چه سرعتی تبدیل به قند خون میهای مصرفکربوهیدرات توان پی برد کهبا استفاده از آن می

 7شود. قند شیر دی ساکارید لاکتوزها یافت میر طبیعت است و در اکثر میوهترین مونوساکارید موجود دقند میوه، شیرین

 آید. شکر از ترکیب شدن دو مونوساکارید گلوکزبه وجود می 8است که از ترکیب شدن دو مونوساکارید گلوکز و گالاکتوز

                                                           
1 Nutrients 
2 Macronutrient 
3 Micronutrients 
4 Glucose 
5 Glycemic index 
6 Fructose 
7 Lactose 
8 Galactose 
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 باشد.ی متوسط میآید و دارای اندیس گلایسمیک در محدودهو فروکتوز به وجود می 

ها هستند که از به هم پیوستن تعداد زیادی ی کربوهیدراتساکاریدها واحدهای درشت مولکول و از خانواده پلی 

 9آیند. بدن انسان تنها قادر به هضم پلی ساکارید گیاهی نشاسته و پلی ساکارید حیوانی گلیکوژنمونوساکارید به وجود می

هایی که بلافاصله پس از مصرف در تولید انرژی مورد اند. کربوهیدراتباشد؛ که هر دو از واحدهای گلوکز ساخته شدهمی

 گردند. های کبدی و عضلانی ذخیره میصورت پلی ساکارید گلیکوژن در سلولشوند بهنیاز بدن مصرف نمی

این شوند. به پلی ساکاریدها به استثنای نشاسته و گلیکوژن قابل هضم توسط انسان نیستند و پس از مصرف دفع می

شوند. ی فیبر خام و فیبر رژیمی تقسیم میگردد. فیبرها به دودستهاطلاق می ۱۰دسته از پلی ساکاریدها اصطلاحاً فیبر

ها دارای اثرات سودمندی از قبیل کاهش باشد. اما مصرف آنی فیبرها میکنندهدستگاه گوارش انسان فاقد آنزیم هضم

ها، باشد. میوههای قلبی و عروقی و سرطان کولون مییبوست، بیماری هایی همچون دیابت،ریسک ابتلا به بیماری

تواند دریافت آیند. یک رژیم غذایی با فیبر بالا میحساب میها و انواع آجیل منبع غنی فیبر بهسبزیجات، خشکبار، دانه

گرم یا کمتر فیبر  ۱3ه کالری بدن را بدون احساس گرسنگی کاهش دهد. در یک مطالعه مشخص گردید زنانی که روزان

خورند، دچار افزایش وزن شوند. میزان فیبر برابر بیشتر از زنانی که فیبر بیشتری می ۵کنند ممکن است دریافت می

 باشد.گرم می 2۵گرم و برای زنان بالغ  38دریافتی روزانه برای مردان بالغ 

 گردد: فیبر از طریق مکانیزم های زیر موجب کاهش وزن می

 دهد چون به جویدن بیشتری احتیاج دارد. عت غذا خوردن را کاهش میسر -۱

دهد که این امر موجب ایجاد احساس سیری در مدت مدت زمان حرکت غذا در طول دستگاه گوارش را افزایش می -2

 گردد.تری میزمان طولانی

 دهد. شوند را افزایش میهایی که موجب احساس سیری میهورمون -3

 

 تغذیه ایی فیبرخواص 

 نقش فیبر در کاهش خطر سرطان کولون:  -1

منظور کاهش ریسک ابتلا به های متمادی است که متخصصان تغذیه استفاده از رژیم غذایی با میزان فیبر بالا بهسال

ا ات بهای مفید موجود در دستگاه گوارش با مصرف فیبرها موجب تولید ترکیبنمایند. باکتریسرطان کولون را توصیه می

 گردند که این ترکیبات دارای خواص ضد سرطانی هستند.می ۱۱اکسیدانی مانند بوتیریک اسیدخواص آنتی

 

 

 

 

                                                           
9 Glycogen 

10 Fiber 
11 Butyric acid 
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 های قلبی و عروقینقش فیبر در بیماری -2

های بالای خون و تشکیل پلاک در رگ ۱2های کرونر قلبی هستند. کلسترولامروزه یکی از علل شایع مرگ و میر، بیماری

های قلبی و گردد. میان مصرف فیبر و بیماریو در نهایت حملات قلبی می ۱3نجر به آترواسکلروزاکسیژن رسان قلب، م

ی نزدیکی وجود دارد. سندرم رابطه ۱4عروقی رابطه معکوس وجود دارد. همچنین میان مصرف فیبر و سندروم متابولیکی

د که از دوران کودکی آغاز و در بزرگسالی گردهای قلبی عروقی و دیابت محسوب میمتابولیک یک عامل خطرساز بیماری

زمان چندین عامل خطرساز شامل چاقی شکمی، بالا بودن قند خون، اختلال چربی خون و شود. وجود همدار میعلامت

اند احتمال وجود سندرم متابولیک را مطرح های قلبی عروقیفشار خون بالا که از عوامل خطرزای دیابت نوع دوم و بیماری

ای و های نامطلوب ناشی از عادات تغذیهای از ویژگیخود بیماری نیست، بلکه مجموعهخودیند. سندرم متابولیک بهکمی

تواند منجر به دفع مقادیر زیادی ها میزندگی نادرست است. استفاده از مواد غذایی سرشار از فیبرها و اثرات سودمند آن

 دهند.درصد کاهش می 2۱دهند مصرف فیبرها احتمال حملات قلبی را می از این سندروم گردد. نتایج تحقیقات نشان

 

 علائم و عوارض سندرم متابولیکی 

 شکم است. بارزترین علامت این سندرم، افزایش قطر چربی دور شکم یا چاقی مفرط ناحیه 

 مصرف نکردهگیری خون هیچ غذایی افزایش قند خون ناشتا )حالتی که فرد حداقل هشت ساعت پیش از نمونه 

 باشد(، دیابت نوع دو 

 مقاومت به انسولین 

  خون بالا فشار 

 )افزایش تری گلیسیرید )چربی خون 

  کاهشHDL یا کلسترول مفید خون 

 اوریک افزایش اسید 

های توان به سندرم کبد چرب )حالتی که به دلیل افزایش و تجمعّ چربی در سلولهای مرتبط میاز دیگر علائم و بیماری

رنگ اشاره های پوستی سیاه یا افزایش آهن خون و خال ۱۵گردد.(، هموکروماتوزیسکبدی، کار طبیعی کبد مختل می

های ی صفرا، رفلکس گوارشی، بیماریکرد. سندرم متابولیک پیامدهای بالینی مانند سرطان، دیابت نوع دو، بیماری کیسه

 مشکل دفع ادرار و مرگ زودرس را درپی دارد. کیستیک،قلبی عروقی، افزایش چربی خون، تخمدان پلی

 

 

 

                                                           
12 Cholesterol 
13 Atherosclerosis 
14 syndromeMetabolic  
15 Hemochromatosis 
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 نقش فیبر در کاهش دیابت نوع دوم -3

طور مؤثر از کند یا بدن بهکافی تولید نمی ۱۶دهد که لوزالمعده انسولیندیابت یک بیماری مزمن است و زمانی رخ می

یا  ۱7کند، هایپرگلایسمیتنظیم میتواند استفاده کند. انسولین هورمونی است که قند خون را انسولین تولید شده نمی

های بسیار جدی به بسیاری ترین علامت دیابت کنترل نشده است و در طول زمان منجر به آسیبافزایش قند خون، شایع

ی دیابت نوع یک و دیابت نوع دو تقسیم گردد. دیابت به دو دستهویژه اعصاب و عروق خونی میهای بدن، بهاز سیستم

 گیرند.های نوع یک، نوع دو و دیابت بارداری مورد بررسی قرار میطور مفصل دیابتمه بهگردد. در ادامی

 

 دیابت نوع یک 

باشد و کنترل آن با تزریق دیابت نوع یک یا دیابت وابسته به انسولین که ناشی از کمبود هورمون انسولین در بدن می

باشد. ی انسولین در پانکراس)لوزالمعده( میهای تولیدکنندهسلولپذیر است. علت این بیماری تخریب روزانه انسولین امکان

عنوان عناصر خارجی تلقی کرده و از بین های بتا پانکراس را بهسیستم ایمنی بدن به دلایلی که هنوز نامعلوم است سلول

توان از ستفاده گردد و نمیصورت تزریقی ارود باید انسولین بهبرد. چون انسولین در مایعات معده و روده از بین میمی

 صورت قرص استفاده کرد. انسولین به

یابد قند وارد ادرار شده که میزان قند خون افزایش میکنند. هنگامیصورت ناگهانی بروز پیدا میعلائم دیابت نوع یک به

دهد. دفع قند از طریق میگردد. بدن از طریق تشنگی به این امر واکنش نشان و  باعث افزایش حجم ادرار و تکرر آن می

های دستگاه ادراری و خارش گردد. عفونتباشد و اغلب باعث کاهش وزن میادرار به معنی از دست دادن کالری می

ها و هایی از دیابت باشد. بدن همچنین برای ایجاد انرژی شروع به سوخت چربیتواند نشانهدستگاه تناسلی نیز می

که این ترکیبات وارد جریان خون باشند و هنگامیها میحصولات جانبی سوخت چربی کتونکند. یکی از مها میپروتئین

گردد، سرعت وخیم میتوانند باعث ایجاد کتو اسیدوز یا مسمومیت اسیدی شوند. وضعیت سلامتی عمومی بهشوند میمی

درد، تنگی نفس و تنفسی که ، شکمشود )خشک شدن(، و علائم معمول شامل استفراغدر اثر تکرر ادرار، بدن کم آب می

آور تواند نهایتاً منجر به اغما گردد که وضعیتی بسیار خطرناک یا مرگباشند. کتو اسیدوز میدهد، میبوی استون می

 ترین علت مرگ در بیماران مبتلا به دیابت بوده است.باشد. پیش از کشف انسولین این مسمومیت شایعمی

 

 دیابت نوع دو 

باشد که میزان قند در خون بیشتر از حد معمول دو یا دیابت غیر وابسته به انسولین یک بیماری مزمن می دیابت نوع

و دارای باشد. اکثر افراد مبتلا به دیابت نوع دباشد. علت این بیماری عملکرد ضعیف انسولین و یا تولید کم انسولین میمی

کند. دیابت نوع دو اغلب در افراد طور که باید کار نمیین در بدن آنباشند، به این معنی که انسولمقاومت انسولینی می

                                                           
16 Insulin 
17 Hyperglycemic 
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گردد که باشد، مشاهده میتدریج رو به افزایش میکند، اما به علت اینکه وزن جمعیت جوان بهسال بروز می 3۰بالای 

 شوند.نوجوانان و جوانان نیز به این بیماری مبتلا می

تواند مبهم و دشوار باشد، بنابراین بسیاری از افراد ممکن است برای ابت نوع دو میهای دیعلائم بیماری و تشخیص نشانه

چندین سال مبتلا به دیابت نوع دو باشند، بدون اینکه به آن پی ببرند. علائم آن شبیه به دیابت نوع یک است، اما اغلب 

 چند سال پس از شروع تشخیص داده شود.. درنتیجه، این بیماری ممکن است کندتر بروز پیدا میرنگتر و کمخفیف

 

 دیابت بارداری 

باشد اما از میزان تشخیص دیابت نیز کمتر است، زنان مبتلا به دیابت در این نوع دیابت قند خون بالاتر از حد نرمال می

بارداری در معرض باشند. زنان مبتلا به دیابت بارداری در معرض خطر عوارض این بیماری در دوران بارداری و زایمان می

های بعد از زایمان هستند. تشخیص دیابت بارداری معمولاً از طریق غربالگری دوران خطر ابتلا به دیابت نوع دو در سال

 پذیر است.بارداری امکان

 

 عواقب شایع دیابت 

در ادامه به برخی از ها آسیب برساند. که ها و کلیهتواند به قلب، عروق خونی، اعصاب، چشمبا گذشت زمان، دیابت می

 شود.ها اشاره میآن

دهد. در یک مطالعه چند ملیتی مشخص های قلبی و احتمال سکته مغزی را افزایش میدیابت خطر ابتلا به بیماری -۱

 دهند.های قلبی و عروقی جان خود را از دست میدرصد از افراد مبتلا به دیابت به علت بیماری ۵۰شد 

های عصبی در پا، احتمال زخم پای دیابتی، عفونت و نیاز احتمالی برای قطع و آسیب همراه با کاهش جریان خون -2

 یابد.اندام افزایش می

مدت به عروق خونی کوچک در شبکیه چشم تواند کوری باشد که به دلیل آسیب طولانییکی از عوارض دیابت می -3

 اد.توان به دیابت نسبت ددهد. یک درصد از کوری در دنیا را میرخ می

 دیابت از دلایل اصلی نارسایی کلیه است. -4

 باشد.خطر کلی مرگ در میان افراد مبتلا به دیابت حداقل دو برابر خطر ابتلا به همسالان خود بدون دیابت می -۵

 

 از دیابت نوع دو پیشگیری 

ثراند. مؤدهند که تغییرات ساده در سبک زندگی در جلوگیری یا به تأخیر انداختن شروع دیابت نوع دو مطالعات نشان می

 برای کمک به پیشگیری از دیابت نوع دو باید موارد زیر را رعایت کرد:

  دستیابی به وزن نرمال بدن و حفظ آن 

 روز در هفته( ۵دقیقه به مدت  3۰طور متوسط افزایش میزان فعالیت بدنی )به 
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  اهش مصرف قند و چربی وعده میوه و سبزی در روز و ک ۵تا  3پیروی از یک رژیم غذایی سالم و پر فیبر شامل

 اشباع

 اجتناب از مصرف دخانیات 

های غذایی غنی از فیبر بخصوص فیبر غلات  احتمال ابتلا به دهند که رژیمدر کل نتایج آنالیزهای گوناگون نشان می

ارتباط ی این های بالقوهدهد، اما علت دقیق این موضوع هنوز مشخص نشده است.  مکانیسمدیابت نوع دو را کاهش می

تر مواد های هورمونی، جذب آهستهتر، افزایش مدت زمان سیگنالتواند شامل: احساس سیری برای مدت طولانیمی

ی بدن( و )شاخص توده BMI توانند به کاهشها میی این مکانیسمغذایی، یا تغییر در تخمیر روده بزرگ باشد. همه

ر موجود در مواد غذایی همچنین ممکن است خطر ابتلا به دیابت کاهش خطر ابتلا به دیابت نوع دو منجر شوند. فیب

توان به بهبود کنترل قند خون و کاهش پیک انسولین عنوان مثال میهای دیگر را تحت تأثیر قرار دهد، بهتوسط مکانیسم

 .بعد از غذا و افزایش حساسیت بدن به انسولین اشاره کرد

 

 فیبر و پیشگیری از یبوست -4

هم یبوست رژیم غذایی کم فیبر و کم آب است. در مسافرت که معمولاً رژیم غذایی عادی دچار تغییر یکی از علل م

اند از . علل دیگر یبوست عبارتشوندهای باردار اغلب دچار یبوست میگردد. خانمشود، معمولاً یبوست ایجاد میمی

ها( یا هیستامینقبیل داروهای ضددرد، مدرها، و آنتیها، مصرف داروهای خاص )از تحرکی، استفاده نادرست از مسهلکم

کاری تیروئید نیز ممکن هایی از قبیل مرض قند و کمباشد. بیماریعدم اختصاص وقت کافی برای عمل دفع مدفوع می

 است باعث یبوست شوند.

توان به موارد زیر پر فیبر میهای درمان یبوست مصرف غذاهای با فیبر زیاد است. ازجمله مواد غذایی یکی از بهترین راه

 اشاره کرد.

  غلات پر فیبر 

  )حبوبات )نخود، لوبیا، عدس، لپه، باقلا 

 سبوس مخصوصاً سبوس گندم و جو 

 کلم، هویج و نخود سبز( سبزیجات )مانند کاهو، گل 

 های خشک مانند کشمش و برگه زردآلوهای تازه بخصوص سیب، گلابی و میوهمیوه 

 انند گردو، فندق، بادام ها ممغزها و دانه 
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 18پروتئین -2

کند. کیلو کالری انرژی تولید می 4دهد. هر یک گرم پروتئین پروتئین یکی از اجزاء اصلی ساختار بدن انسان را تشکیل می

های بدن نیازمند پروتئین برای متابولیسم و ایجاد باشد. تمام سلولبعد از آب بیشترین ماده موجود در بدن پروتئین می

نرژی برای زنده ماندن هستند. میزان پروتئین مورد نیاز افراد به متغیرهای فراوانی بستگی دارد. این فاکتورها شامل وزن ا

ها، د که آنزیمباشنها عناصر سازنده بدن میبدن، قد، سن، فعالیت فیزیکی، وضعیت سلامتی بدن و غیره می باشد. پروتئین

ر بدن های دیگرهای عضلانی، فیبرهای پیوندی) کلاژن و الاستین( و بسیاری از بافتهای سلولی،  فیبها، گیرندههورمون

 سازند.را می

 دهی سیستمتوان به فرمها میی آنها در بدن انسان دارای عملکردهای متفاوتی هستند که ازجملهپروتئین

ها، مواد حمل و نقل املاح، ویتامینها، پوست، مو، خون، مکانیسم عصبی و مغز، شرکت در ساختار عضلات و ماهیچه 

های شیمیایی را به های پروتئینی سرعت انجام واکنشها، اکسیژن و تعادل مایعات بدن اشاره کرد. آنزیممعدنی، چربی

هایی که بادیکشیدند. آنتیها یک سال طول میها واکنشدهند که در صورت عدم وجود آنیک هزارم ثانیه کاهش می

که سایر منابع انرژی محدود باشند کنند از جنس پروتئین هستند. درصورتیها ترشح میرزه در برابر عفونتبدن برای مبا

 کند. ها انرژی تولید میبدن از پروتئین

تواند اسیدهای آمینه را تولید کند اما آیند. بدن انسان میها از به هم پیوستن واحدهای آمینواسیدی به وجود میپروتئین

شوند باید از طریق رژیم غذایی در اختیار بدن قرار بگیرند. اسیدهای آمینه ضروری که توسط بدن تولید نمی برخی از

 گردد. ها از طریق بررسی اسیدهای آمینه ضروری، هضم پذیری و قابلیت زیستی آن ارزیابی میکیفیت پروتئین

 

 

 

 

 ساختار ابتدایی پروتئین

های گیاهی حداقل یک آمینواسید ضروری را غذایی گیاهی یا حیوانی دریافت کرد. پروتئینتوان از منابع پروتئین را می

های گیاهی ممکن است دارای های حیوانی حاوی تمام آمینواسیدهای ضروری هستند. پروتئینکم دارند، اما پروتئین

 اکسیدان باشند.دیگر مواد مغذی مانند فیبر و آنتی

آمینواسید ضروری هستند که بدن قادر به سنتز و ساختن  9ها تعداد ی ساختار پروتئینهآمینو اسید سازند 2۰از بین 

ها نیست و باید از طریق رژیم غذایی دریافت گردند. این آمینواسیدها برای سلامت بسیار مهم هستند، زیرا که آن

ریکه سازند. بطوهای مورد نیاز بدن را میشوند و تمامی پروتئینها و انواع متفاوت باهم ترکیب میآمینواسیدها در نسبت

د بدن قادر به ساختن زنجیره پروتئینی مورد نظر نخواهد شد و عملکرد اگر یکی از آمینواسیدهای ضروری بدن ناکافی باش

                                                           
18 Protein 
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شوند. نکته ها تلقی میهای حیاتی در زنجیره پروتئینگردد. بنابرین آمینواسیدها حلقهآن پروتئین در بدن مختل می

فاصله پس شوند. لذا بلامیها شکسته و به انرژی تبدیل های بدنی پروتئینبسیار مهم این است که هنگام تمرین و فعالیت

 باشد.از تمرین، بدن برای بازسازی عضلات نیازمند پروتئین یا آمینو اسید می

کنند. به همین دلیل به غذاهای حیوانی پروتئین کامل و غذاهای حیوانی تمام آمینواسیدهای ضروری بدن را تأمین می

تفاده از پروتئین گیاهی باید از منابع متفاوت آن شامل شود. در صورت اسبه غذاهای گیاهی پروتئین ناکامل گفته می

ها، آجیل، سویا و حبوبات جهت تأمین اسیدهای آمینه ضروری استفاد کرد. از بین منابع گیاهی سویا و غلات غلات، دانه

ری ضرو شوند، چون حاوی مقادیر بالایی آمینواسیدهایهای گیاهی باکیفیت قلمداد میعنوان پروتئیندار، بهسبوس

 هستند. 

تواند خطر برخی جای گوشت قرمز میها بهطورکلی خوردن غذاهای پروتئینی مانند ماهی، مرغ، حبوبات، یا آجیلبه

ها منابعی از توانند منبعی از پروتئین باشند، اما آنهای قرمز فرآوری شده میهای مزمن را کاهش دهد. گوشتبیماری

های قرمز فرآوری شده، حتی در مقادیر اندک، زا بالقوه نیز هستند. خوردن گوشترطاننمک پنهان، چربی اضافه و مواد س

 های قلبی و سکته مغزی را افزایش دهد. تواند خطر بیماریمی

شود. پروتئین اضافی پس از تجزیه یا برای تولید انرژی اضافی حاصل نمی پروتئینبرخلاف تصور رایج هیچ نفعی از مصرف 

آن  وسازگردد. درواقع مصرف زیاد پروتئین و سوختشود یا تبدیل به چربی شده و در بافت چربی ذخیره میمصرف می

  .تواند فشارهای زیادی را تحمیل نمایددر بدن روی کلیه و کبد می

 

 19چربی -3

کیلو  9ها است، هر یک گرم چربی انرژی معادل با ها مربوط به چربیمیزان تولید انرژی در بین درشت مغذیترین بیش

ها کنند. چربیها انرژی تولید میها و کربوهیدراتبرابر پروتئین ۵/2ها دهد چربیکند. که این امر نشان میکالری تولید می

توان به تأمین بخشی از انرژی موردنیاز روزانه بدن، ها میی آنازجملههای کلیدی در بدن انسان هستند که دارای نقش

های ، انتقال پیام عصبی، جذب ویتامین2۰سازی بدن در برابر عوامل بیولوژیکی و سرما، شرکت در ساختار غشاء سلولیعایق

 اشاره کرد.ها و اسیدهای صفراوی و پیش سازی هورمون A ،D ،E ،Kهای محلول در چربی شامل ویتامین

باشد. بعد گلیسیریدها اسیدچرب و گلیسرول میتری کند. واحد سازندهذخیره می 2۱گلیسیریدصورت تریبدن چربی را به 

کند. ها کمک میها به عهده معده است که با حرکات خود به تشکیل امولسیون چربیاز دریافت غذا، بخشی از هضم چربی

گردد. امولسیفیه شدن چربی موجود در غذا با صفرا مخلوط و بیشتر امولسیفیه میپس از تحویل غذا به روده باریک، 

ها به راحتی انجام شود. پس از ها به این منظور است که عمل آنزیمی لیپاز لوزالمعده جهت شکستن و هضم چربیچربی

ی روده باریک جذب ق دیوارهانجام عملیات هضم و تشکیل اسیدهای چرب آزاد و مونوگلیسیریدها، این ترکیبات از طری

                                                           
19 Fat 
20 Cell membrane 
21 Triglyceride 

http://www.evarzesh.ir/pages/پروتئین%20ها%20و%20اسید%20های%20آمینه.aspx
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 شوند. اسیدهایطور مستقیم به کبد منتقل میو کلسترول به Eو  K ،A  ،Dهای محلول در چربی شامل شوند. ویتامینمی

 گردند.ی اشباع، غیراشباع و ترانس تقسیم میآیند و  به سه دستههای کربن بوجود میچرب از به هم پیوستن اتم

 22اسید چرب اشباع 

گویند. وجود نداشته باشد به آن اسیدچرب اشباع می C=Cی کربن اسید چرب، پیوند دوگانه که در زنجیرهرتیدرصو

اسیدهای چرب اشباع به مقدار زیادی در لبنیات )کره، خامه، سرشیر، شیر پرچرب( و انواع گوشت و چربی همراه آن 

گیاهی مانند هسته پالم، نارگیل، کره کاکائو، پنبه دانه نیز )گوشت قرمز و سفید، پیه و دنبه( وجود دارند. در منابع 

های حاوی اسیدهای چرب اشباع موجب افزایش شوند. مصرف زیاد چربیاسیدهای چرب اشباع به میزان کمتر یافت می

ره ها، دیابت و غیهای قلبی عروقی، برخی سرطانهای خونی و ایجاد بیماریکلسترول بد خون و احتمال انسداد رگ

 گردد.می

 23اسید چرب ترانس 

باشند. طی فرآیند هیدروژناسیون، برخی از می 24ی اسیدهای چرب اشباع نشده طبیعی، به فرم سیسپیوندهای دوگانه

 اشباع پیوندهای به غیراشباع پیوندهای شودباعث می هیدروژناسیون شوند. فرآینداین پیوندها به فرم ترانس تبدیل می

  .شودمی ترمقاوم اکسیداسیون به نسبت و پایدارتر شیمیایی نظر از روغن صورت این شود. در تولیدجامد  روغن و تبدیل

دتر پذیری کناسیدهای چرب ترانس در مقایسه با ایزومر سیس دارای نقطه ذوب بالاتر، قابلیت انحلال کمتر و واکنش

رو در دمای بدن شکل خود را شوند ازاینب میگراد ذودرجه سانتی ۱3که اسیدهای چرب سیس در طوریباشند، بهمی

گراد بوده و در درجه سانتی 44اندازند، اما اسیدهای چرب ترانس دارای نقطه ذوب حفظ کرده و سلامتی را به خطرنمی

دمای محیط جامدند. این شکل از اسیدهای چرب به دلیل جامد بودن در دمای محیط و بدن خطراتی چون گرفتگی 

های صنعتی در کره ترین منبع اسیدهای چرب ترانس در فرآوردهض قلبی را به دنبال دارند. مهمها و امرارگ

 باشد. های قنادی میگیاهی)مارگارین( و روغن

                                                           
22 Saturated fatty acids 
23 Trans fatty acids 
24 Cis 
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 25اسید چرب غیراشباع

طورمعمول در دمای ها بهسیدهای چرب غیراشباع حاوی یک یا چند پیوند دوگانه در ساختار خود هستند، این چربیا

 ها بههای غیراشباع به دلیل پیوند دوگانه ناپایدار بوده و این امر موجب حساسیت آن. چربیباشندمحیط به فرم مایع می

های تک غیر اشباع حاوی یک باند دوگانه بین دو اتم کربن هستند. ازجمله منابع رایج گردد. چربیعوامل اکسنده می

تری های چند غیراشباع که دارای دو یا تعداد بیشزمینی اشاره کرد. چربیدامتوان به روغن زیتون، کانولا و باها میآن

 های آب سرد وجود دارند.باند دوگانه هستند و در منابعی از قبیل روغن گلرنگ، ذرت، سویا و ماهی

ها یر چربیهای غیراشباعی هستند که باید از طریق رژیم غذایی تأمین گردند. برخلاف سااسیدهای چرب ضروری، چربی 

 را تولید کند. 9-)مانند لینولئیک اسید( و امگا  ۶-)مانند لینولنیک اسید(، امگا 3-تواند اسیدهای چرب امگابدن نمی

 9-اسیدهای چرب امگا 

می باشد که دارای یک پیوند دوگانه در ساختار  9-یا امگا 2۶ترین اسید چرب موجود در طبیعت، اسید چرب اولئیکراوانف

در روغن  شود وترین اسید چرب غیراشباع با یک پیوند دوگانه در مقابل فساد معرفی میعنوان مقاومولئیک بهخود است. ا

 زمینی وجود دارد.ها مانند بادامزیتون، کلزا و برخی مغز دانه

 بدن در 9-چرب امگا اسید هاینقش

 خوب بر کلسترول تأثیربی(بد خون  کلسترول و کل کلسترول کاهش( 

 عروق گرفتگی و قلبی سکته خطر کاهش 

 نباید الذکرفوق کند. خواصتأمین می  بالغ را فرد اسیداولئیک به روزانه نیاز زیتون، روغن غذاخوری قاشق دو تا یک

 .گرددمی توصیه هامتعادل روغن محدود و مصرف همواره و شود هاروغن این مصرف افزایش موجب

 

 3-اسیدهای چرب امگا 

                                                           
25 Unsaturated fatty acid 
26 Oleic fatty acid 
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( و اسید دوکزهگزانوئیک EPA(، ایکوزاپتانوئیک اسید)ALA) 27به سه فرم آلفا لینولنیک اسید 3-امگااسیدهای چرب 

(DHAهستند. آلفالینولنیک اسید فرم امگا )-تواند در بدن به هاست که میموجود در آجیل و دانه 3EPA  وDHA 

ی و سردآبی مانند ماهی تن و میگو وجود های دریایمرغ، ماهیطور طبیعی در زرده تخمبه DHAو  EPAتبدیل گردد. 

ها کنند. این دسته از چربیاز  لخته شدن خون، انسداد عروق و التهابات جلوگیری می 3های امگا طورکلی چربیدارند. به

برای رشد چشم و مغز و مخصوصاً برای رشد جنین در دوران بارداری بسیار مهم هستند. کاهش کلسترول و سطح تری 

های روانی و اختلال بیش فعالی از دیگر خون، حفظ و بهبود عملکرد مغز و درنتیجه کاهش خطر بیماری گلیسیرید

های ها هستند. اما برخی از افراد از مکملباشد. هرچند مواد غذایی بهترین منبع از این چربیمی 3های امگا های چربینقش

اند را مشخص نکرده EPAو  DHAن مطلوب موردنیاز روزانه به کنند. مراجع غذایی هنوز میزاها استفاده میاین چربی

 کنند.گرم را توصیه میمیلی ۵۰۰تا  2۵۰اما برخی از متخصصان میزان مصرف روزانه 

 در بدن 6-و امگا 3-نقش اسیدهای چرب امگا 

 عروقی-های قلبیپیشگیری از بیماری 

 ویژه در کودکانرشد و تکامل به 

  اعصاببهبود عملکرد مغز و 

 تسهیل در تنظیم انعقاد خون و فشار خون 

 ها، اندام تناسلی، سیستم دفاعی و عصبی بدنمحافظت از قلب، رگ 

 ساخت و ترمیم غشای سلولی 

 زدایی غشای سلولیسم 

 غذارسانی به غشای سلولی 

 رغم فواید اشاره شده باید در میزان مصرف این نوع اسیدهای چرب نیز دقت کرد.علی

 

 6-مگاهای اچربی 

شوند. های ضروری هستند که به فراوانی در منابعی از قبیل روغن کتان، کلزا و سویا یافت میچربی  ۶-های امگاچربی

در بدن  3-باعث کاهش ذخیره اسیدهای چرب امگا ۶-دهند که مصرف مقادیر فراوانی از امگامطالعات متعدد نشان می

به اسیدچرب  ۶-( در رژیم غذایی روزانه نسبت اسید چرب امگاWHOجهانی)بر اساس توصیه سازمان بهداشت شود. می

ها و عوارض جدی مانند باعث بروز بیماری 3-به امگا ۶-باشد زیرا ناهماهنگ بودن نسبت امگا ۱۰تا  ۵باید بین  3-امگا

داری، پیری زودرس، های پس از بارسکته قلبی، سرطان، مقاومت به انسولین، آسم، اسکیزوفرنی، افسردگی، افسردگی

 گردد.گرفتگی عروق، چاقی، دیابت، آرتروز و آلزایمر می

 

 

                                                           
27 Alpha Linolenic Acid 
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 کلسترول 

ها است. بدن برای انجام اعمال طبیعی خود به کلسترول نیاز دارد کلسترول یک ماده نرم و مومی شکل و مشتق از چربی

اعصاب، عضلات، پوست، روده و قلب وجود های بدن مانند ساختمان غشاء سلولی، مغز، که کلسترول در اکثر بافتطوریبه

گرم کلسترول وجود دارد. این ماده در بدن توسط  2طور طبیعی در بدن یک فرد بالغ به ازاء هر کیلوگرم وزن بدن دارد. به

شود. ویژه کبد ساخته میها، بافت عصبی و بهها، تخمدانهای مختلف مانند روده، غدد فوق کلیوی، بیضههای بافتسلول

ولید شده، تهای مصرفکه رژیم غذایی حاوی مقدار کافی کلسترول نباشد، کبد آن را با استفاده از سایر چربیدرصورتی

شود. درصد آن توسط کبد ساخته می 8۰درصد کلسترول از طریق رژیم غذایی حاوی کلسترول و  2۰که طوریکند، بهمی

های گیاهی، روغن زیتون های حیوانی ناچیز است و در بین روغنوغنهای گیاهی در مقایسه با رمقدار کلسترول در روغن

باشند. ترین مقدار کلسترول را دارد. منابع عمده کلسترول شامل گوشت قرمز، مغز، جگر، لبنیات و زرده تخم مرغ میپایین

ن نیاز به ترکیبات ها در پلاسمای خوها از جمله کلسترول در آب نامحلول هستند بنابراین برای انتقال آنچربی

 باشد.است. در واقع کلسترول یک ترکیب لیپوپروتئینی می 28لیپوپروتئینی

 به پروتئین چه نسبت هر شوند.می متمایز یکدیگر از موجود، چربی و پروتئین محتوای میزان به بسته هالیپوپروتئین

خوب که از نسبت پروتئین  یا کلسترول HDL 29مانند است بالاتر هاآن دانستیه باشد، بیشتر ترکیبات این در چربی

 برعکس  .کندمی منتقل کبد به را کلسترول و شودمی سنتز روده و کبد توسط ترکیب این تری ساخته شده است.بیش

 نوع یا کلسترول VLDL 3۱و LDL 3۰مانند است کم هاآن دانسیته باشد بیشتر هاآن در لیپید درصد که هاییلیپوپروتئین

است. کلسترول  بدن هایبافت سایر به کبد در های ساخته شدهچربی انتقال آن عمل و شده ساخته کبد توسط که بد

 باشد که عملکرد بدن بدون آنها مختل می گردد.ی مهم میدارای چهار وظیفه

 کمک به ساختار دیواره سلول    •

 ساختن اسیدهای صفراوی گوارشی در روده    •

 Dیکی از اجزای اصلی در ساخت ویتامین     •

 هاکمک کردن به بدن در ساخت هورمون    •

ه ها برای حفظ غشاء سلولی نیاز بی سلولتوانند کلسترول بسازند. البته این خوب است، زیرا همههای بدن میتمام سلول

اگر حس کند که کلسترول کافی نیست، آن  سنجد وها را میطور خودکار میزان کلسترول سلولکلسترول دارند. بدن به

و دیگر مواد مفید مانند استروژن و  D کند. علاوه بر این کلسترول یکی از اجزای اصلی در تولید ویتامینرا تولید می

از ها به کلسترول اضافی نیها کلسترول تولید کنند بازهم بعضی از سلولکه  سلولاما حتی درصورتی .تستسترون است

                                                           
28 ipoproteinL 
29 lipoproteindensity -High 
30 density lipoprotein-Low 
31 Very low density lipoprotein  
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سازد؛ و مقدار جزئی باقیمانده درصد کلسترول موجود در بدن را می 7۵طور خاص کبد، حدود دارند که در این مواقع به

 گردد. حیوانی و لبنیات تأمین می شود. این کلسترول بیرونی از پروتئینها جذب میاز طریق روده

اضافی در  LDL ها ممکن است از کلسترولشود. بعضی از این پلاکها پلاک ایجاد میی رگبا افزایش سن، در دیواره

ه شود. مشکل اینجاست کشوند که به آن تصلب شرایین گفته میها میها باعث تنگی رگخون ساخته شوند. این پلاک

های خونی تشکیل ها لختهآید و درنتیجه در این قسمتنی که بشکند، بدن در پی ترمیم آن برمیزما LDL کلسترول

تواند از این اتفاق جلوگیری کند، چرا که می HDL گردد. کلسترولی قلبی و سکته مغزی میشود که منجر به حملهمی

را  HDL همین دلیل است که کلسترول سوی کبد هدایت نماید. بهسرگردان در خون را به LDL تواند کلسترولمی

 .دهدهای مغزی را کاهش میها، خطر حملات قلبی و سکتهدر رگ LDL نامیم چون با کاهشمی« خوب»کلسترول 
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 هاریزمغذی 

ها ها، هورمونآنزیمنامد که بدن را قادر به تولید انگیزی میها را ترکیبات شگفت( ریزمغذیWHOسازمان بهداشت جهانی )

ناپذیری برای ها در رژیم غذایی عواقب جبرانکند. کمبود ریزمغذیو سایر مواد ضروری برای رشد و تکامل بدن می

که بدن طوریها است، بهها با سایر مواد غذایی در میزان موردنیاز آنسلامتی در پی دارد. از سوی دیگر تفاوت ریزمغذی

های مختلفی را در انسان ها بیماریحال کمبود هرکدام از آنها احتیاج دارد. درعینان کمی از آنبرای عملکرد خود به میز

 ها و املاح معدنی هستند.ها شامل دو گروه ویتامینآورد. ریزمغذیبه وجود می

 

 32هاویتامین 

غیراز ی بدن ضروری هستند. بهها مواد مغذی بدون کالری و ارگانیک هستند که برای عملکرد فیزیولوژیکی طبیعویتامین

و بیوتین از  Kها باید از طریق رژیم غذایی تأمین گردند. ویتامین مابقی ویتامین D، بیوتین و ویتامینKسه ویتامین 

شوند. هیچ منبع با در معرض تابش مستقیم نور خورشید قرار گرفتن سنتز می Dطریق فلور میکروبی روده و ویتامین 

ها را توان میزان موردنیاز ویتامینها وجود ندارد بلکه با مصرف مواد غذایی متنوع میتأمین ویتامینغذایی کاملی برای 

ها اند تا از کمبود ویتامینسازی شدهتأمین کرد. امروزه بسیاری از مواد غذایی مانند نان و غلات با برخی از مواد مغذی غنی

های فعال صورت ویتامینها بهغیرفعال هستند در بدن توسط آنزیم صورتسازهای ویتامینی که بهجلوگیری کنند. پیش

 آیند. درمی

های محلول در های محلول در آب و ویتامینویتامین مختلف نیاز دارد که به دودسته ویتامین ۱3طورکلی انسان به به

، B12، ویتامین B6یتامین ، و37، فولات3۶، پانتوتنیک اسید3۵، نیاسین34، ریبوفلاوین33شوند. تیامینچربی تقسیم می

های عنوان کوفاکتور آنزیمها بهها در آب و نقش آنهای محلول در آب هستند. حلالیت آنویتامین Cو ویتامین  38بیوتین

مابقی  B12و  B6های جز ویتامینهای محلول در آب است. بهترین شاخصه ویتامیندرگیر در متابولیسم، مهم

گردند. این امر سمیت ناشی از ادر به ذخیره شدن در بدن نیستند و از طریق ادرار دفع میهای محلول در آب قویتامین

 دهد. ها را نشان میها را کاهش داده و ضرورت مصرف منظم آنازحد آنمصرف بیش

شوند. اگر های چربی ذخیره میهای محلول در چربی هستند. و اغلب در کبد و بافتویتامین Kو  A ،D ،Eهای ویتامین

های گردد. برخلاف ویتامینهای محلول در چربی نیز دچار اختلال میجذب چربی دچار اختلال شود نتیجتاً جذب ویتامین

سازی زمان طولانی ذخیره شوند. ظرفیت ذخیرهتوانند برای یک مدتهای محلول در چربی میمحلول در آب، ویتامین

                                                           
32 Vitamins 
33 hiamineT 
34 Riboflavin 
35 Niacin 
36 Pantothenic Acid 
37 Folate 
38 Biotin 
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ها را ها را افزایش اما خطر ناشی از کمبود آنازحد آنناشی از مصرف بیش های محلول در چربی خطر مسمومیتویتامین

 دهد.کاهش می

 

 B1تیامین، ویتامین  -1

های متفاوتی از این ویتامین باشد.  فرممی Bهای گروه اولین ویتامین شناسایی شده از ویتامین B1تیامین یا ویتامین 

باشد. ها میهای متابولیسم کربوهیدراتزیوم کوفاکتور بسیاری از آنزیموجود دارد. فرم تیامین دی فسفات به همراه منی

دهند که ها، مستقیماً در متابولیسم انرژی نقش دارد. مطالعات نشان میاین ویتامین با دخالت در متابولیسم کربوهیدرات

ی کنندهعنوان تنظیمن بهدهد. همچنین تیامیها، نیاز بدن به تیامین را افزایش میافزایش دریافت کربوهیدرات

های عضلانی نقش دارد. از سوی دیگر تیامین یکی از کوفاکتورهای ضروری در بسیاری از ارگان-های عصبیدهندهانتقال

وان عنکه تیامین بهکند. ازآنجاییبدن است که احتمالاً نقش مهمی را در تکامل مراحل اولیه زندگی و جنینی ایفا می

رود لذا باید از طریق مواد غذایی غنی از تیامین مانند گوشت، سویا، خشکبار، ی بدن بشمار میریزمغذی ضروری برا

شده، غلات و حبوبات تأمین گردد. میزان  نیاز روزانه به تیامین بستگی به میزان کالری دارد که در ها، نان غنیمغزدانه

گرم است.  علائم میلی ۵/۰واحد کالری  ۱۰۰۰به ازای هر  رو مقدار مجاز موردنیاز این ویتامینشود، ازاینروز مصرف می

 گردد.کمبود تیامین اغلب در سیستم عصبی، قلبی و دستگاه گوارش نمایان می

 B2ریبوفلاوین، ویتامین  -2

ها به انرژی، فعالیت غدد نقش مهمی در متابولیسم مواد غذایی و تبدیل آن Bهای گروه یبوفلاوین با کمک سایر ویتامینر

تواند می B2کند. برخی تحقیقات حاکی از آن است که ویتامین سازی سیستم اعصاب مرکزی ایفا میفوق کلیوی و آرام

مکانیزم به مانند سایر  با این B2های آزاد را خنثی کند. ویتامین اکسیدان عمل و اثرات مخرب رادیکالمانند آنتی

سبب کاهش خطر ابتلا به بعضی از انواع  Eو ویتامین  Cاکسیدانی دارند از قبیل ویتامین هایی که خاصیت آنتیویتامین

( و با این عمل از LDL( به کلسترول بد )HDLباعث کاهش تبدیل کلسترول خوب ) B2گردد. ویتامین سرطان می

باشد. کاهد. یکی دیگر از خواص ریبوفلاوین حفظ سلامتی پوست میهای بدن میاندامها و سایر رسوب کلسترول در رگ

 روند. ترین منابع ریبوفلاوین بشمار میدار از مهمگوشت قرمز، شیر، ماست، سبزیجات و غلات سبوس

 B3نیاسین، ویتامین  -3

تیروئید و تنظیم قند خون نقش در رشد مو و سلامت پوست، حفظ سلامت اعصاب و دستگاه گوارش، تولید هورمون 

اشتهایی، ضعف حافظه، ایجاد زخم در دهان، ورم لثه، تهوع و حساسیت به نور را اساسی دارد. ازجمله علائم کمبود آن بی

دار و بادام مرغ، ماهی شیر، غلات سبوستوان به گوشت قرمز، مرغ، تخمنام برد. ازجمله مواد غذایی حاوی نیاسین می

 کرد. زمینی اشاره 
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 B6پیریدوکسین، ویتامین  -4

 و لیاق البته اکسیداسیون، باشد،می مقاوم اسید و حرارت به و بوده آب در محلول هایویتامین از ویتامین پیریدوکسین

این  .رودمی بین از فرآوری و پختن روند در ویتامین درصد ۵۰ تقریباً. رساندمی آسیب B6 ویتامین به بنفش ماورای نور

 هایهندهد و انتقال (آمینه اسیدهای) پروتئین مانند متابولیسم بیوشیمیایی های واکنش در مهمی بسیار ویتامین نقش

  عصبی دارد.

 

 B9فولات، ویتامین  -5

آید زیرا دارای نقش اساسی در تولید حساب میها در دوران بارداری بهترین ویتامینفولات یا اسید فولیک یکی از مهم

های قرمز و سفید خون، ساختاردهی طناب عصبی و متابولیسم (، فرم دهی گلبولDNA) 39دئوکسی ریبونوکلئیک اسید

های قلبی را کاهش دهد. تواند از راه کاهش کلسترول و هوموسیستئین خطر بیماریآمینواسیدها است. اسید فولیک می

از خون حیاتی  4۰سازی هوموسیستئینو فرآیند پاک برای سلامت سیستم عصبی B12اسید فولیک به همراه ویتامین 

 های قلبی، آلزایمر و افسردگی مؤثر باشد.هایی مانند بیماریاست. هوموسیستئین ممکن است در ایجاد بیماری

 

 Dویتامین  -6

 به هک است، چربی در محلول هایویتامین از و بدن برای لازم هایویتامین از یکی نامند،می کلسیفرول را دی ویتامین

 فسفر جذب افزایش ایجاد با ویتامین این. کندمی کمک فسفر و کلسیم تعادل کنترل طریق از هااستخوان استحکام و رشد

 هایژن ترجمه طریق از همچنین و کندمی کمک هااستخوان متابولیسم به هاکلیه از دفع کاهش و هاروده از کلسیم و

 مثل یحیوان و غلات مثل گیاهی منابع بجز ویتامین این دریافت اصلی منبع .کندمی کمک سلول رشد به سلول، هسته

 بدن روزانه نیاز آفتاب، نور زیر در ماندن دقیقه 2۰ تا ۱۰ که بطوری است، آفتاب نور مرغ، تخم و شیر ساردین، ماهی

 .ددگرمی کهنسالی در استخوان پوکی باعث همچنین ویتامین این کمبود. کندمی تأمین را ویتامین این به انسان

 

 ((Cویتامین ث  -7

های بدن ث آنتی اکسیدان محلول در آب است، یعنی در جریان خون قرار گرفته و اثر شیمایی موادی که به بافت ویتامین

دهند که تزریق مقدار زیادی ویتامین ث به افرادی که دچار ها نشان میکند. نتایج پژوهشرسانند را خنثی میآسیب می

شود که رشد سرطان در آنها متوقف گردد در واقع ویتامین ث از ایجاد تغییر در ماده ژنتیکی هستند باعث میسرطان 

ی ماورای بنفش نور خورشید کند. این ویتامین موجب محافظت پوست در مقابل آثار مخرب اشعهسلول پیشگیری می

ین کند. این ویتامین همچنها کمک میها و دندانم لثهشود. همچنین این ویتامین به افزایش قدرت ایمنی بدن، استحکامی

 دارد( شده و در پیشگیریترین بخش بافت پیوندی که تمام اعضای بدن را در کنار هم نگه میباعث ساخت کلاژن )قوی

                                                           
39 Deoxyribonucleic acid 
40 Homocysteine 
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ن ههای خونی در رگ مؤثر است. همچنین مصرف این ویتامین باعث جذب بهتر آاز بالارفتن کلسترول خون و ایجاد لخته

 گردد.خونی هستند، توصیه میشود و به افرادی که دچار کمدر بدن می

 (Eیتامین ای )و -8

باشد. تجزیه و تحلیل های قوی و محلول در چربی میاکسیدانیک اصطلاح است که شامل یک گروه از آنتی Eویتامین 

هستند شامل چهار توکوفرول آلفا، بتا، گاما، دلتا و  Eهایی که دارای خاصیت ویتامین دهد ملکولنشان می Eویتامین 

ترین فرم موجود در طبیعت و دارای بالاترین چهار توکوترینول آلفا، بتا، گاما و دلتا هستند. فرم آلفا توکوفرول فراوان

ای هیک ریزمغذی ضروری در تکثیر موش Eمحققان دریافتند ویتامین  ۱992باشد در سال فعالیت بیولوژیکی می

دو فاکتور اسیدهای آمینه گوگرددار  Eمجدداً محققان پی بردند که علاوه بر ویتامین  ۱9۵۰ی آزمایشگاهی است. در دهه

 و سلنیوم نیز در تولید مثل موثرند. 

کند، یعنی حفاظت میمهای بدن در مقابل تخریب کند و از سلولرا ایفا می اکسیدانآنتیاین ویتامین در بدن نقش یک 

های بدن و بطور طبیعی ساخته دارد که درون سلول های آزادیرادیکالاین ویتامین توانایی زیادی در خنثی کردن 

های های سلولهستند برای متعادل کردن خودشان اقدام به جذب الکترون نشدهالکترون جفتشوند و چون دارای می

تا از  دهدخاصیت آنتی اکسیدانی این ویتامین به آن اجازه می. زنندند و از این طریق به آنها صدمه میکنسالم بدن می

 .کندهای قلبی نمود پیدا میبیشتر در بیماری E پیشگیری کند. کمبود ویتامین سکته قلبیو  هارگلطمه دیدن داخل 

های پلاکتهایی که دارای باشد که به جریان راحت خون در رگهمچنین این ویتامین دارای خاصیت ضد انعقادی می

. ویتامین ای همچنین باعث افزایش توانایی دستگاه ایمنی بدن به منظور نمایدچربی چسبنده به دیواره هستند، کمک می

آب های چشمی مثل ، کمک به درمان بیماریآلزایمرشود. جلوگیری از پیشرفت بیماری ها میمقابله با بیماری

یت انسان در مقابل ها، تقو، کند کردن روند پیری سلولدیابتدر بیماران مبتلا به  سکته قلبی،کاهش احتمال مروارید

های های بد هضم و کمک به بهبود بیماری، درمان مشکلات ناشی از چربیخونیکمهای زیست محیطی، مقابله با آلودگی

از جمله اثرات های لوپوس و کاهش علائم و نشانه د مثل و کاهش دردهای پیش از قاعدگیها، اختلالات تولیپوستی، زخم

  باشد.ای می  ویتامین

کند. در تحقیقی نشان ، پوست، و دهان کمک میسرطان پروستاتها مانند همچنین این ویتامین در درمان انواع سرطان

 درصد ۵3خطر ابتلاء به سرطان پروستات در آنها  است که مردانی که از آلفا توکوفرول بیشتری استفاده کردند،داده شده

، خطر ابتلای بارداریکه مصرف این ویتامین در دوران  دهندمی همچنین تحقیقات نشان ت.اسکمتر از سایر مردان بوده

 آیند.بحساب می Eخشکبار و آجیل و مغز دانه از منابع غنی ویتامین دهد. را کاهش می آسماد به بیماری نوز

 

 

https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A2%D9%86%D8%AA%DB%8C%E2%80%8C%D8%A7%DA%A9%D8%B3%DB%8C%D8%AF%D8%A7%D9%86
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A2%D9%86%D8%AA%DB%8C%E2%80%8C%D8%A7%DA%A9%D8%B3%DB%8C%D8%AF%D8%A7%D9%86
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A2%D9%86%D8%AA%DB%8C%E2%80%8C%D8%A7%DA%A9%D8%B3%DB%8C%D8%AF%D8%A7%D9%86
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%B1%D8%A7%D8%AF%DB%8C%DA%A9%D8%A7%D9%84_%D8%A2%D8%B2%D8%A7%D8%AF
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%B1%D8%A7%D8%AF%DB%8C%DA%A9%D8%A7%D9%84_%D8%A2%D8%B2%D8%A7%D8%AF
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%B1%D8%A7%D8%AF%DB%8C%DA%A9%D8%A7%D9%84_%D8%A2%D8%B2%D8%A7%D8%AF
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%D9%84%DA%A9%D8%AA%D8%B1%D9%88%D9%86_%D8%AC%D9%81%D8%AA%E2%80%8C%D9%86%D8%B4%D8%AF%D9%87
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%D9%84%DA%A9%D8%AA%D8%B1%D9%88%D9%86_%D8%AC%D9%81%D8%AA%E2%80%8C%D9%86%D8%B4%D8%AF%D9%87
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%D9%84%DA%A9%D8%AA%D8%B1%D9%88%D9%86_%D8%AC%D9%81%D8%AA%E2%80%8C%D9%86%D8%B4%D8%AF%D9%87
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%B1%DA%AF
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%B1%DA%AF
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%B1%DA%AF
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%B3%DA%A9%D8%AA%D9%87_%D9%82%D9%84%D8%A8%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%BE%D9%84%D8%A7%DA%A9%D8%AA
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A2%D9%84%D8%B2%D8%A7%DB%8C%D9%85%D8%B1
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A2%D8%A8_%D9%85%D8%B1%D9%88%D8%A7%D8%B1%DB%8C%D8%AF
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A2%D8%A8_%D9%85%D8%B1%D9%88%D8%A7%D8%B1%DB%8C%D8%AF
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%B3%DA%A9%D8%AA%D9%87_%D9%82%D9%84%D8%A8%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%AF%DB%8C%D8%A7%D8%A8%D8%AA
https://fa.wikipedia.org/wiki/%DA%A9%D9%85%E2%80%8C%D8%AE%D9%88%D9%86%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%DA%A9%D9%85%E2%80%8C%D8%AE%D9%88%D9%86%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%DA%A9%D9%85%E2%80%8C%D8%AE%D9%88%D9%86%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%B3%D8%B1%D8%B7%D8%A7%D9%86_%D9%BE%D8%B1%D9%88%D8%B3%D8%AA%D8%A7%D8%AA
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A8%D8%A7%D8%B1%D8%AF%D8%A7%D8%B1%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A2%D8%B3%D9%85
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 (A)ویتامین آ  -9

 مثل مک نور در افراد بینایی بهبود برای رتینول یا آ هایویتامین. است چربی در محلول هایویتامین از یکی آ ویتامین

 و ضخامت دچار فرد ویتامین این کمبود اثر بر .است پوست سلامتی و بدن از دفاع چشم، سطح سلامتی حفظ و شب

 شدید خیلی کمبود اگر. گویندمی( Xerophthalmia)گزروفتالمی بیماری این به که شودمی چشم قرنیه شدن خشک

 قلب مسال فعالیت در حیاتی نقشی آ ویتامین .کندمی کوری شب دچار را فرد آن کمبود ولی شد؛ خواهد نابینا فرد شود

 چون پوستی عوارض سایر و هاجوش پوست، هایزخم در آ ویتامین .است لازم خون فشار تنظیم در و داشته بدن عروق و

 حفظ و هامویرگ فعالیت برای آ ویتامین .شودمی زخم شدن درمان دیر موجب آن کمبود و داشته درمانی اثری دارویی،

 در آ ویتامین .شودمی دیده ویتامین این کمبود مغزی هایخونریزی یا عروقی قلبی عوارض در و بوده لازم هاآن جدار

 هایدرمان در امروز و دارد ایشایسته تأثیر زودرس پیری از جلوگیری و آنها شادابی و بدن هایسلول از نگهداری

 .شودمی درمانی آ استفاده ویتامین از بدن اعضای مرگ و نابودی از جلوگیری و ژرونتولژی

 کره مرغ،تخم زرده پنیر، گاو، جگر مرغ، جگر گوساله، جگر هویج، ماهی، جگر توان به روغناز جمله منابع ویتامین آ می

 کرد.اشاره  شاهی و کاهو اسفناج، کدو، جعفری، سبزیجات قلوه، در تازه،

 

 (K)ویتامین کا  -10

 هابافت دیگر و استخوان در همچنین و خون انعقاد برای انسان بدن که است چربی در های محلولاز ویتامین کا یتامینو

 املش کا ویتامین کلاسیک وظایف از و است حیوانات در فعال ویتامین یک عنوان به ویتامین این. دارد احتیاج آن به

 این. است ریزیخون از جلوگیری ویتامین این فایده مهمترین. است خون شدن لخته در پروتئین تولید فرآیند در فعالیت

 و است سودمند معده زخم و زردی، کبد هموفیلی، هایبیماری از ناشی ریزیخون درمان و کنترل منظور به ویتامین

 زودرس نوزادان به. کندمی درمان را هابیوتیکآنتی و هاآسپرین از مدت طولانی استفاده از ناشی هایخونریزی همچنین

 از ریپیشگی در ویتامین این همچنین. کنندمی تزریق کا ویتامین تولد از بعد هم است زیاد هاآن در ریزیخون امکان که

 آب رد محلول که آن مصنوعی نوع. است سودمند کبدی هایبیماری و دیابت استخوان،( پوکی) پوسیدگی کلیه، سنگ

 .است مفید پوستی هایزخم درمان در است

 

 املاح معدنی 

ها نیاز میلی گرم در روز و بسته به نوع، بدن به آن 2۵۰۰تا  ۱املاح معدنی، مواد مغذی هستند که در مقادیر کم و بین 

عملکرد ها و های متفاوتی در بدن هستند برای مثال کلسیم در ساخت و استحکام استخواندارد. املاح معدنی دارای نقش

( و اسیدهای ATP) 4۱طبیعی سیستم عصبی و عضلات نقش دارد. فسفر جزئی بسیار مهم در ساختار آدنوزین تری فسفات

                                                           
41 Adenosine triphosphate 
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و دندان ضروری است. آهن دارای  دهی به استخوانباشد و همچنین  برای ایجاد تعادل اسید و باز و شکلمی 42نوکلئیک

ها رسانی به بافتباشد که بدون آن عمل اکسیژنهای قرمز خون میلنقشی اساسی در ساختار رنگدانه هموگلوبین گلبو

باشد که در تنفس سلولی نقش دارند. منیزیوم، مس، ها میگردد. آهن همچنین یک بخش مهم از سیتوکروممختل می

های واکنشهای خاص هستند که برای انجام بسیاری از سلنیوم، روی، آهن و منگنز از عوامل مهم در ساختار آنزیم

داران برای تولید هورمون تیروئید نیاز به ماده معدنی ید دارند. املاح مدنی بیوشیمیایی بدن ضروری هستند. تمامی مهره

 سلولی نقش دارند. ها و مایع بینسدیم، پتاسیم و کلر در حفظ تعادل اسمزی بین سلول

بدن را برهم بزند و باعث بروز عوارض سمی جانبی گردد.  43تواند تعادل همواستاتیکمصرف بیش از حد برخی از املاح می

تواند موجب بروز عنوان مثال مصرف بیش از حد سدیم با فشار خون بالا همراه است. مصرف بیش از حد آهن میبه

مشکلات کبدی گردد. کمبود شدید یا مصرف خودسرانه املاح معدنی باعث برهم خوردن تعادل این املاح در بدن شده 

 باشد.رای عوارض جبران ناپذیر برای بدن میو دا

ها در تمام مایعات بدن وجود داشته و هرگونه شوند. الکترولیتاملاح معدنی در بدن تحت عنوان الکترولیت شناخته می

ی الکترولیت ها شامل سدیم، های اصلی تشکیل دهندهکند. کاتیونها عوارض زیادی را ایجاد میتغییر در میزان آن

یم، کلسیم، منیزیم و آنیون ها شامل بی کربنات، کلراید و فسفات هستند. هرگونه اختلال در مایعات بدن موجب پتاس

 گردد.ها و بروز اختلال در عملکرد بدن میبروز تغییر در غلظت الکترولیت

 از دست دادن آب( 44اختلال هیپرتونیک( 

ب افزایش نسبت املاح به آب خارج سلولی و از دست کاهش مصرف مایعات و همچنین دریافت بیش از حد املاح موج

ها شده که این امر موجب بروز اختلال عصبی، تشنگی، کاهش سریع وزن، افزایش دمای بدن، خشکی رفتن آب سلول

 گردد.پوست، گلو و دهان، اختلال در تکلم و بیهوشی می

 )اختلال هیپوتونیک )مسمومیت با آب 

این اختلال در اثر مصرف  .گویندمی هیپواسمولار هیپوتونیک یا اختلال را املاح سبت بهسلولی ن خارج مایع افزایش حجم

دهد. این امر موجب افزایش آب خارج سلول شده و زیاد مایعات فاقد املاح و الکترولیت و کاهش مصرف نمک رخ می

توان به از عوارض این اختلال میگردد. کاهش فشار اسمزی و حرکت اب از خارج سلول به درون سلول و ادم سلولی می

 اشتهایی اشاره کرد.  تغییرات رفتاری، گیجی، ناهماهنگی حرکات، تشنج، ادم، افزایش سریع وزن، خواب آلودگی و بی

 

 

                                                           
42 Nucleic acid 
43 Hemostatic 
44 Hypertonic 
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 کلسیم -1

باشد. در ها و دندان، تنظیم اعصاب و بهبود عملکرد عضلات میکلسیم دارای عملکرد بسیار مهم در ساختار استخوان

سازی کند. کلسیم دارای نقش حیاتی در فعالعقاد خون کلسیم تبدیل پروترومبین به ترومبین را فعال میمکانیسم ان

هایی مانند آدنوزین تری فسفات، سوکسنیک دهیدروژناز، لیپاز باشد؛ برای مثال کلسیم برای فعال سازی آنزیمها میآنزیم

اء سلولی، فرآیند انقباض عضلانی، تحریک اعصاب و انتقال و غیره نقش ضروری دارد. کلسیم همچنین در نفوذپذیری غش

 عضلانی نقش دارد.  -طبیعی پیام عصبی 

گردد و سطوح بسیار پایین کلسیم پذیری بافت عصبی میکاهش میزان کلسیم خارج سلولی موجب افزایش تحریک

یم  های باند کننده کلسپروتئین تواند موجب تحریک خود به خودی اعصاب و بروز تشنج شود. جذب کلسیم نیاز بهمی

گردد. کلسی تونین هرومون تونین کنترل می، نورخورشید و هورمون پاراتیروئید و تیروکلسیDدارد و توسط ویتامین 

دهد. دهد، در حالیکه پاراتیروئید سطح آنها را افزایش میتیروئیدی است که سطح کلسیم و فسفات پلاسما را کاهش می

روده،  Phپذیرد. عواملی همچون نسبت کلسیم و فسفر، ر از ابتدای روده کوچک و دوازدهه صورت میجذب کلسیم و فسف

اسیدی  Phمیزان کلسیم، فسفر، آلومینیوم، آهن و منگنز موجود در ماده غذایی بر روی میزان جذب کلسیم موثر هستند. 

ها، استخوان توان به استحکامهای کلسیم میشترین نقباشد. از جمله مهمدر روده کوچک برای جذب کلسیم ضروری می

بدن،  در شیمیایی های واکنش مخطلط و قلبی، تحریک صاف، عضلات انبساط و عصبی، انقباض های ایمپالس انتقال

  عصبی و غیره اشاره کرد. های سلول بر کنندگی آرام اثر خون، انعقاد

 

 سدیم -2

میلی اکی والان در لیتر است به  ۱3۵-۱4۵باشد. غلظت سدیم سلولی میسدیم کاتیون اصلی و عمده  در مایعات خارج 

درصد از سدیم موجود در   3۰ترین عامل تعیین کننده غلظت و تراکم مایع خارج سلولی است. حدود همین دلیل مهم

باشد. سلولی میدرصد باقیمانده به صورت محلول در مایع خارج  7۰ها قرار دارد و بدن به صورت باند شده در استخوان

ها، پذیری طبیعی ماهیچهتنظیم حجم پلاسما، تعدیل اسید و باز، نقش در حفظ فشار اسمزی مایعات بدن، تحریک

های عصبی، کمک نفوذپذیری سلولی، فعال کردن عملکرد عصب عضله، محافظت از عملکرد غشاء سلولی، انتقال ایمپالس

های مهم سدیم در بدن های صفراوی از جمله نقشها و نمکپیریمیدین به فرآیند جذب منوساکاریدها، آمینواسیدها،

 شود.باشد. تغییرات فشار اسمزی عمدتاً به غلظت سدیم بستگی دارد و متابولیسم آن توسط آلدسترون تنظیم میمی

سالمندان  به دلیل مصرف شود و بیشتر در میلی اکی والان اختلال هیپرناترمی گفته می ۱4۵به افزایش سدیم بیشتر از 

گردد. علائم آن های نمکی مشاهده میسدیم به وسیله خوردن غذاهای شور، اتلاف زیاد آب و تجویز بیش از حد سرم

 باشد.بیشتر به صورت عصبی می

 



22 
 

 پتاسیم -3

شد که غلظت بادرصد( بعد از سدیم می2درصد( و دومین کاتیون خارج سلولی)98سلولی)ترین کاتیون درونپتاسیم فراوان

توان به انقباض عضلات صاف، اسکلتی های پتاسیم در بدن میباشد. از نقشمیلی اکی والان در لیتر می ۵/3-۵آن در خون 

و قلب، انتقال ایمپالس های عصبی، تأمین فشار اسمزی درون سلولی، تنظیم تعادل اسید و باز، فعالیت پمپ سدیم و 

 های متابولیکی بدن اشاره کرد. و تنظیم فعالیت پتاسیم، دخالت در اعمال آنزیمی بدن

 منیزیم -4

های آنزیمی ی بسیاری از سیستمکنندهعنوان فعالترین کاتیون داخل سلولی پس از پتاسیم بوده که بهمنیزیم فعال

ی نیز نقش تپذیری عضلات قلبی و اسکلها، در تحریکها و پروتئینکند  و در متابولیسم کربوهیدراتسلولی عمل میدرون

ر طور قابل توجهی بها بهدارد. منیزیم همچنین در بافت استخوان و دندان نیز حضور دارد. سلامت دستگاه گوارش و کلیه

ها منتقل ها و بافتگذارد. منیزیوم از طریق روده جذب و از طریق جریان خون به سلولروی جذب منیزیوم تأثیر می

بندی دوک باشد. منیزیوم رشد سلول و زمانمی DNAی سلولی و سنتز در چرخهگردد. منیزیم دارای نقش اساسی می

ی کند. بنابراین کمبود منیزیوم باعث رشد کنترل نشدهتقسیم و چرخه کروموزوم را با تغییر در غلظت خود کنترل می

 در غذاییمناسب و رژیم یک با و شودمی یافت فراوان مقدار به غذاها از بسیاری در گردد. منیزیمسلول و بروز سرطان می

 پسته، گردو(، زمینی،بادام )بادام،  کرد. آجیل تأمین را آن کافی مقدار توانمی مصرفی درست غذاهای انتخاب صورت

 باشند.می منیزیم خوب منابع و غیره ملاس سویا، آرد گندم، غلات،

 آهن -5

ی آن ها بسیار زیادی برای بدن دارد که از جمله آهن از جمله عناصر بسیار ضروری برای بدن است. این عنصر خواص

توان به نقش آهن در ساختار گلبول قرمز خون اشاره کرد. آهن برای تولید هموگلوبین ضروری است. هموگلوبین می

دهد تا اکسیژن را به نقاط مختلف بدن انتقال دهند. یک مرد های قرمز خون امکان میپروتئینی است که به گلبول

گرم است. میلی 88میلی گرم آهن نیازمند است. این میزان در زنانی که عادت ماهانه دارند،  8نرمال به روزانه  بزرگسال

آید. آهن بخش های دخیل در اکسیداسیون بیولوژیک بحساب میعنوان یک جزء ضروری از آنزیمدر تنفس سلولی آهن به

ن برای شکل گیری میلین در طناب نخاعی و مغز استخوان لازم ها است. آهمهمی از هموگلوبین، میوگلوبین و سیتوکروم

 یون بصورت بدن آهن اغلب های عصبی نقش دارد.عنوان کوفاکتور در سنتز بسیاری از انتقال دهندهاست و همچنین به

 به خون سرم یا پلاسما هایپروتئین هموگلوبین، میوگلوبین، به میتوان جمله آن از که باشدمی هاپروتئین با ترکیب در و

 و فریتین نام به آهن ایذخیره فرم باشد،می بدن قسمتهای مختلف در آهن یون دهنده انتقال که ترانسفرین نام

 بصورت بدن در موجود آهن اغلب چون .برد نام باشند،می بدن در یون های آهن ترکیبی دیگر اشکال که هموسیدرین

 گرددمی بدن در خونی کم بروز باعث آهن کمبود اساسی دارد، نقش قرمز هایگلوبول در و است هموگلوبین با ترکیب یون
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 در تواندمی پدیده این همچنین و می شود فرد سستی و حالی بی خوردن غذا، به اشتها کاهش موجب خونی کم این و

 گردد. رشد جسمی کاهش موجب بچه ها

 هموگلوبین و میوگلوبین* 

تئین ترین و فراوانترین پروباشد که هموگلوبین مهمای به نام هموگلوبین میمولکول پیچیدهگلبول های قرمز خون حاوی 

اکسیژن و کربن دی اکسید دارد. میوگلوبین نیز پروتئینی  موجـود در گلبول های قرمز بوده و نقش اساسی در حمل و نقل

هموگلوبین از  دخالت دارد. ره و انتقال اکسیژنمشابه هموگلوبین بوده که درون سلول های عضلانی قرار گرفته و در ذخی

 دار به نام هِم تشکیل شده است.یک قسمت پروتئینی به نام گلوبین و یک رنگدانه آهن

 مس -6

عنوان یک کاتالیزور در فعل و مس یکی از عناصر ضروری مورد نیاز بدن انسان است. این عنصر در کبد ذخیره شده و به

، دخالت کندهای بدن کمک میه ساخت هموگلوبین که به خون، در رساندن اکسیژن به بافتانفعالات شیمیایی مربوط ب

دارد. برای اینکه مس بتواند نقش مفیدی در بدن ایفا کند نیاز به ترکیب شدن با پروتئین دارد. این ماده در بیشتر 

، اکسیدان قویعنوان یک آنتیهشود اما مرکز اصلی آن در کبد و سیستم عصبی است. مس بهای بدن یافت میسلول

کند. وجود مس در بدن در جلوگیری از بسیاری های سلولی جلوگیری میبرد و از آسیبهای آزاد را از بین میرادیکال

باشد. مس ها دارای نقش کلیدی میخونی نقش اساسی دارد. مس همچنین در ساختار بسیاری از آنزیماختلالات مانند کم

های هماتولوژیک و نورولوژیکی است. مس برای رشد و تشکیل استخوان، تشکیل روری برای سیستمیک ماده معدنی ض

ها به پلاسما ضروری است. غلاف میلین در سیستم عصبی، کمک به جذب آهن در دستگاه گوارش و انتقال آهن از بافت

باشد. کمبود مس اسیدی میمحتویات  PHشود جائی که هنوز مس عمدتاً در قسمت فوقانی روده کوچک جذب می

موجب بروز اختلالات بالینی مانند کم خونی، اختلالات استخوانی و گوارشی، مشکلات و اختلالات پوستی، کاهش 

 گردد. کلسترول خوب، نارسایی قلبی ناگهانی و هیپرتروفی قلبی و غیره می

اشی از آن شود. در این صورت فرد دچار گاهی ممکن است به دلیل دریافت بیش از اندازه مس، بدن دچار مسمومیت ن

شود. از آنجا که کبد مخزن اصلی مس در بدن است، مس سردرد، حالت تهوع، کاهش قند خون و افزایش ضربان قلب می

در صورتی که میزان مس در بدن  شود.زند و مانع تولید ادرار میها صدمه میاضافی در مغز و کبد رسوب کرده، به کلیه

های گوارشی و درنتیجه هضم غذا بسیار موثر است، دچار تعارض شده و ماده معدنی روی که در ساخت آنزیم زیاد شود با

درنتیجه فرد به سختی قادر به هضم مواد غذایی پروتئینی خواهد بود. افزایش مس در کودکان عوارضی مانند اختلال در 

پی خواهد داشت. این عارضه در جوانان و افراد بزرگسال  فعالی و مشکلات شنوایی را دریادگیری خواندن و نوشتن، بیش

 .پذیری زیاد، تغییرات شخصیتی و توهم شودممکن است سبب افسردگی، پرخاشگری و عصبانیت و تحریک
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 فسفر -7

 توان بهها میی آنهای بدن حضور دارد. و در بسیاری از فرآیندهای متابولیکی نقش دارد که از جملهفسفر در اکثر سلول

ها، دندان، تولید ترکیبات با انرژی بالا مانند آدنوزین تری نقش بافری در مایعات بدن، حضور در ساختمان استخوان

ها و فسفولیپیدها حضور دارد. ( و اسیدهای نوکلئیک اشاره کرد. فسفر همچنین در ساختار فسفوپروتئینATPفسفات)

ها درصد از آن در استخوان 8۰.  از کل فسفر موجود در بدن فسفر در تمامی تبادلات انرژی سلول نقش اساسی دارد

را تشکیل هایی کریستالها با کلسیم های بدن وجود دارد. فسفر در استخواندرصد آن در دیگر قسمت 2۰موجود است و 

های بدن فسفر گردد. در بقیه بخشدهند که در اسکلت پروتئینی استخوان نشسته و موجب استحکام استخوان میمی

بدن و در غشاء های  کروموزوم های زیادی را برعهده دارد. فسفر در ساختمان کلیهن یک عنصر مهم، نقشعنوابه

گیرد ها با اتصال یک مولکول فسفر صورت میدن وجود دارد. فعال شدن بسیاری از آنزیمهای بی سلولفسفولیپیدی همه

گذارد خون بدن انسان قلیایی کند، و به این ترتیب نمیثابت کمک می  PHو به دلیل خاصیت بافری در خون به حفظ 

فسفر انرژی را  مولکولهمه با اتصال  ATP یا اسیدی شود. و بالاخره هر چه ماده انرژی زا در بدن انسان وجود دارد مثل

نتیکی های ساختمان ژها نقش دارد. برای ایجاد بلوکها و سلولکنند. فسفر در رشد و تفسیم بافتدر خود ذخیره می

DNA  وRNA  فسفر لازم است. لذا کمبود این ماده بهDNA گردد. آسیب رسانده و باعث سرطان می 

  نقش فسفر در بدن 

  شرکت در ساختمانDNA  وRNA 

  شرکت در تولید و مصرفATP )انرژی( 

 شرکت در ساختمان فسفولیپیدهای مغز و غشاهای سلولی 

 نقش تامپونی 

 بدنسازی مسیرهای متابولیکی فعال 

 سلنیوم -8

باشد. سلنیوم جزء های زیاد سمی میسلنیوم یک عنصر جزئی و ریزمغذی ضروری برای سلامتی انسان است که در غلظت

 اکسیدان وعنوان آنتیها است که در بدن انسان نقش آنزیمی و ساختمانی دارند. سلنیوم بهتشکیل دهنده سلنوپروتئین

تیروئید فعال شناخته شده است. این عنصر برای عملکرد صحیح سیستم ایمنی، جلوگیری کاتالیزور برای تولید هورمون 

سقط  توانداثر کردن سموم بدن نقش کلیدی دارد. سلنیوم برای تحرک اسپرم ضروری است و میاز پیشرفت ایدز و بی

ارتباط دادن سلنیوم با احتمال ها در گردد. یافتهوخوی نامطلوب می جنین را کاهش دهد. کمبود سلنیوم منجر به خلق

د باعث توانایجاد بیماری قلبی عروقی مبهم است، اگرچه شرایطی مثل فشار اکسیداسیون و التهاب کمبود سلنیوم می

 جزء باشد. سلنیومگرم سلنیوم در روز با احتمال کاهش سرطان همراه میمیلی ۶۰ایجاد این بیماری شود. مصرف حدود 

http://daneshnameh.roshd.ir/mavara/mavara-index.php?page=%DA%A9%D8%B1%DB%8C%D8%B3%D8%AA%D8%A7%D9%84
http://daneshnameh.roshd.ir/mavara/mavara-index.php?page=%DA%A9%D8%B1%D9%88%D9%85%D9%88%D8%B2%D9%88%D9%85
http://daneshnameh.roshd.ir/mavara/mavara-index.php?page=%D9%85%D9%88%D9%84%DA%A9%D9%88%D9%84
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 عامل اکسایش عنوانبه که دارد وجود سلنوسیستئین اسیدآمینه ها،این پروتئین همه مرکز ست. درا ها سلنوآنزیم اصلی

های دیگر، تنوع جغرافیایی در توزیع سلنیوم باعث تغییر در جذب کند. برخلاف بسیاری از ریزمغذیمی عمل کاهش و

 و شودمی سمیت سبب که زیاد های( تا غلظتهای کمبود سلنیومشدت کم )تجمع یافته با بیماریسلنیوم از محدوده به

شود. می ظاهر دندان سلامتی کاهش عصبی و سیستم اختلالات مو، و ناخن رشد کاهش سیر، بوی تنفس چون علائمی

 .دارد وجود مناطق اکثر که در است )قلوه( کلیه و خشکبار سلنیوم، از غنی منبع دو

شده است طور عمومی شناخته شده است. در مطالعات نشان دادهبه امروزه اهمیت وجود سلنیوم برای سلامتی انسان

مثل  های مزمنکمبود سلنیوم خون در بریتانیا و دیگر کشورهای اروپایی، پتانسیل سلامت عمومی را با شیوع بیماری

درصدی از  ۵۰سرطان، بیماری قلبی و عروقی به خطر انداخته است که با دریافت یک رژیم غذایی حاوی سلنیوم کاهش 

های مختلف مثل پلاسما، گلبول قرمز، سلنوپروتئین، پلاکت، ها ملاحظه شد. سلنیوم در بدن انسان در محیطاین بیماری

 د.شوهای مختلف میآنزیم فعال گلوتاتیون پراکسیداز وجود دارد که کاهش سلنیوم کل خون منجر به ایجاد بیماری

 

 

 

 


