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اختصارکلمهمعنیاختصارکلمهمعنی:اختصارات 

بار گلایسمی بالا

High 
Glycemic 

Index
HGIنمایه گلایسمیGlycemic IndexGL

نمایه گلایسمی پایین
Low Glycemic 

Index
LGIبار گلایسمیGlycemic LoadGI

بصورت عمده در ماکروفاژهای 
تولید و آزاد می شود،فعال شده

Tumor 
necrosis 

factor alpha
TNF-α

ز یک فاکتور التهابی سنت
شونده در کبد که در موارد 
التهاب و روماتیسم در خون

افزایش می یابد

High sensitive- C-
reactive protein

hs-
CRP

یک سوخت متابولیک مهم  از 

می جنس لیپید که جایگزین قند
شود

nonesterified 
free fatty 

acids
NEFA

ه ساخته شدسیتوکین های
توسط انواع گلبول های 

سفید خون
Interleukins-xIL-x

به شاخص کمی بررسی حساسیت
انسولین

Quantitative 
insulin 

sensitivity 
check index

QUIKIنارزیابی مدل هموسیستئیHomeostasis model 
assessment

HOMA

جهت بررسی سلامت کبد بکار 
میرود

gamma-
glutamyl

transpeptidas
e

y-GTماهموسیستئین کل پلاسPlasma Total 
Homocysteine

tHCY



(:  Glycemic Index)نمایه گلایسمی

.غذامصرفازپسساعتدوخون،قندسطحافزایشنمایانگر•
غذاییهایکربوهیدراتجذبسرعتبامرتبط•

100امتیاز:گلوکزگلایسمینمایه•
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:نمایه گلایسمی طبقه بندی 

تقسیم بندی GIمحدوده  مثال هایی از مواد غذایی این گروه

نمایه گلایسمی کم 55کمتر از 
؛ (ش، کنجدآفتابگردان، کتان، دانه کدو تنبل، خشخا)، دانه های کوچک (لوبیا،عدس،لپه،)فروکتوز، حبوبات 
رین بیشتر سبزیجات، بیشتر میوه های شی( گندم، ارزن، جو، برنج، جو)دانه های کامل  ,گردو، بادام زمینی

؛ فلفل ها ؛ قارچ ها(هلو، توت فرنگی، انبه)

نمایه گلایسمی متوسط 69الی 56
سیب زمینی آب شکر سفید یا ساکاروز، گندم کامل دست یا گندم غنی شده، نان پیتا، برنج باسماتی، پوست

یب پز، آب انگور، کشمش، آلو، آب آلبالو، بستنی معمولی بدون افزودنی های قندی اضافه،شیر، موز، س
زمینی شیرین

زیادگلایسم نمایه  به بالا70 ، بیشتر برنج (ندمتنها اندوسپرم گ)، شربت ذرت با میزان فروکتوز بالا، نان سفید (دکستروز، قند انگور)گلوکز 
ی سفید، دانه های ذرت، غلات صبحانه ، مالتوز، مالتودکسترین، سیب زمین(تنها اندوسپرم برنج)سفید 
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:قندینمایه گلایسمی در گروه های مهم 

SUGARS GI

فروکتوز 15 ± 4

ساکاروز 65 ± 4

گلوکز 103 ± 3

عسل 61 ± 3
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https://www.health.harvard.edu/diseases-and-conditions/glycemic-index-and-glycemic-load-for-100-foods


:فاکتور های موثر بر نمایه گلایسمی
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نوع 
کربوهیدرات

زیست 
دسترسی 

میزان
چربی و 
پروتئین سطح نیاز بدن 

به گلوکز 

کارآمدی 
سیستم 
گوارشی 

میزان 
یون ها

وجود فیبر

میزان
نمک

اسیدهای 
ارگانیک 



:گلایسمی نمایه فواد 
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:نمایه گلایسمی یا بار گلایسمی

غذاسهمدرکربوهیدراتمحتوایبرایرتبه بندیسیستم:(GL)گلایسمیبار•
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:نمایه گلایسمی یا بار گلایسمی

دهدهننشانگلایسمینمایه•
هاقندجذبسرعت

هدهندنشانگلایسمیبار•
خونقندتغییرمیزان
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:محدودیت های نمایه گلایسمی
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Zeevi, David, et al. 2015. Personalized nutrition by prediction of glycemic responses

گرفتن مکانیسم های تولید قند از سایر ندر نظر 
درشت مغذی ها

متغیر بودن شاخص اندازه گیری شده در یک فرد

مختلفپاسخ  گلایسمی افراد متفاوت بودن 

در نظر نگرفتن فاکتور سلامت غذایی

دقت در اندازه گیری

پس از گرفتن میزان انسولین تولیدی ندر نظر 
افزایش قند خون



(:Inflammation)التهاب

بدندراسترسشرایطهرگونهازپس•

دستزاوتورمقرمزی،درد،گرما،ایجادبهمنجرشوندهبدنایمنیواکنش:کلاسیکتعریف•
دیدهآسیببافتدرعملکرددادن

رمضهایمحرکبهبدنهایبافتمجموعهبیولوژیکیهایجوابازبخشی:مدرنتعریف•
کنندهتحریکیادیدهآسیبهایسلولها،پاتوژنمانند
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:ایجاد التهابمکانیسم

شاملالتهابسادهزبانبه•
ازبعضیولکوسیتهاتجمع

لمحدرپلاسماییپروتئینهای
اینشدنفعالوآسیب

حذفبرایپروتئینهاولکوسیتها
.باشدمیالتهابعامل
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:التهابمسیر

Cooper EL. 2018. Advances in Comparative Immunology: Springer International Publishing; 



:فاکتور های التهابی

ایشیمیاییمواد•
ازپسکههستند
هایآسیبهرگونه
بتخریوتهاجمبافتی،
وهاسلولاز،سلولی

دیدهآسیبهایبافت
.گردندمیآزاد
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فاکتور های التهابی

IL-8 IFN-γ

Bradykinin

C3

Leukotriene B4

TNF-α 
and IL-1

Thrombin

IL-8 or 
CXCL8

C5a LTC4, 
LTD4

IL-36

Histamine
Factor 

XII CRP

Cooper EL. 2018. Advances in Comparative Immunology: Springer International Publishing; 



:روش تحقیق
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با نظر استاد 
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:یافته ها
یافته ها حجم نمونه جمعیت هدف نوع مطالعه مجله، سالنویسنده اول،

پایین کاهش قابل توجهی در سطح سرمی GIرژیم با 

hs-CRPوtHCYوtumor necrosis factor-á 
receptor 2 (TNFR2  )ایجاد میکند.

33: کنترل
32: مداخله

مبتلا به افراد
2دیابت نوع  Clinical Trial

Bahado-Singh, et al
Current Research in Nutrition and Food 

Science

2015

باعث کاهش فشار خون شریانی، قند خونLGIغذاهای 

سطح و γ-GTناشتا، هموگلوبین گلیکوزیله، انسولین و 

CRPمی شود.

30: کنترل
28: مداخله

مبتلا به افراد
2دیابت نوع  Clinical Trial

Argiana, et al
European journal of nutrition

2015

کاهش چشم گیر ،hs-CRPکاهش معنی دارLGIدر گروه 

تغییرات در شاخص های مشاهده شد اما   IL-6در میزان 

، مقاومت به انسولین و آدیپونکتین سرم در دو گروه

.تفاوت معنی داری نداشت

25: کنترل
25: مداخله

مبتلا به دختران
افزایش وزن و 

چاقی
Clinical Trial

M. H. Rouhani, et al
Hormone and Metabolic Research

2016
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:یافته ها
یافته ها حجم نمونه جمعیت هدف نوع مطالعه مجله، سالنویسنده اول،

روز متوالی 30برای HGIمصرف یک رژیم غذایی 

 NEFA  ،IL-6سبب افزایش غلظت سرمی فروکتوزامین، 
-TNFو  IL-6می شود اما تفاوت فاکتور های  TNF-αو 

α در دو گروه  معنی دار نبود.

30: کنترل
28: مداخله

مبتلا به افراد
2دیابت نوع  Clinical Trial

J. M. G. Gomes, et al
Archives of endocrinology and metabolism

2017

رژیم غذایی بر GLیا  GIتفاوت قابل توجهی در تاثیر 

، لپتین، hs-CRPروی سیتوکین های التهابی، از جمله 

IL-6 وTNF-α مشاهده نشد.

مقاله28 clinical trials 
articles

systematic 
review and 

meta-analysis 

A. Milajerdi, et al
The American journal of clinical nutrition

2018

و برخی  شاخص های التهابی GIرابطه معکوس بین 

مشاهده شد اما این رابطه معنی دار TNF-αو  IL-6مانند 

.نبود

60:کنترل
50:مداخله

سالمدانشجویان Clinical Trial

Y. Kim, et al
Nutrients

2018
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:بحث 

.دارندالتهابیهایبیماریبرGIتاثیرازصحبتبسیاریتحقیقات•

!ر؟؟خییامیگذارداثربدنالتهابیهایفاکتوررویبرمستقیماGIآیاکهاینجاستسوالاما•
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:بحث
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:بحث
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کم و متوسطGIرژیم های غذایی با 

tumor necrosis 
factor-á receptor 2 

(TNFR2)

hs-CRPtHCY

یکاهش خطر ابتلا به بیماری های قلبی عروق

بروز مقاومت به 

انسولین 

آزاد سازی ناگهانی 

و در حجم زیاد 

انسولین

کاهش خطر ابتلا 

IIدیابت نوع 

Bahado-Singh, et al . 2015. Current Research in Nutrition and Food Science



:بحث

نبودهدارمعنیIL-6درکاهش•
.است
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:بحث
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شاهدگروه 
( نفر30)

تحت تغذیه با گروه 
 LGIغذاهای

(  نفر28)

بیماران مبتلا به 
2دیابت نوع 

بدنوزن 
شاخص توده بدنی

دورکمر
ناشتا خون قند 

انسولین 
γ-GT

hs-CRP

LGIغذاهای مصرف 
=

برخی کاهش سطح 
ی فاکتور های التهاب

hs-CRPمانند 

:در گروه مداخله

hypocaloricرژیم  
با کالری یکسال 

کاهش
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:بحث
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:بحث

تورفاکتفاوتمیزانمطالعهایندراینکهبا•
دارمعنیگروهدودرTNF-αوIL-6های
HGIگروهدرمتغیردواینمیزانولینبود

.بودLGIگروهازبیشتر
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:بحث

رتاثیبارابطهدرمقاله28برسیایندر•
GLوGIموردالتهابیفاکتورهایبر

.گرفتندقراربرسی

رتصویدرمقالهاینمتونبرسیروش•
.استشدهآوردهروبرو
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:بحث

کهبوداینازحاکیهایافته•
GIتاثیردرتوجهیقابلتفاوت

رویبرغذاییرژیمGLیا
لهجمازالتهابی،هایسیتوکین
hs-CRP،،لپتینIL-6وTNF-

αنشدمشاهده.
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شدهواردمطالعات

سمینار دوره کارشناسی، علوم پزشکی وارستگان، گروه تغذیه

32

تاثیر رژیم 
H

G
I

ی مهم
ها

ص 
خ
شا

بر 

hs-CRP

IL-6

TNF-α

Leptin

غیر معنی دار

معنی دار

غیر معنی دار

غیر معنی دار

مطالعه

4 GL and IL-6

2 GL and leptin

5 GI and IL-6

8 GI and leptin

3 GL and TNF-a

5 GI and TNF-a

درحجم کم 
IL-1با القا گیرنده  ضد التهابی

A Milajerdi, et al. 2018. The American journal of clinical nutrition

:بحث
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GI

GITNF-α

IL-6

غیر معنی دار

غیر معنی دار

HGI

استرس اکسیداتیو  هایپرگلایسمی

نتایج

Y Kim, et al. 2018. Nutrients



:مکانیسم احتمالی
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GI

چاقی

هایپرگلایسمی

مقاومت به انسولین LGI

HGI

IL-6

TNF-α  استرس

اکسیداتیو 

افزایش 
بافت چربی

لپتین

آدپونکتین

TNF-α 

IL-1

IL-6

IL- 10

اختلال در 

سلول عملکرد 

اندوتلیال های 

دیابت

hs-CRP

IL-6



:نتیجه گیری

دهدمیافزایشراTNF-αوIL-6،CRPجملهاز،التهابیهایسیتوکینHGIهایرژیم•
.استبودهدارمعنیCRPدرفقطتغییرایناما

ژیمرالتهابیهایشاخصبینارتباطیهنوزولیهستندزاالتهابکربوهیدراتهاکهاگرچه•
Dietary)غذایی Inflammatory Index)،گلایسمیشاخص(GI)گلایسمیبارو(GL)

.استنشدهشناخته
دوتلیالانسلولهایگرفتنقرار،چاقی،هایپرگلایسمیازحاصلراتغییراتاینعلتایعده•

.دانندمیسلولیمرگواکسیداتیواسترسگلوکز،غلظتشدیدتغییراتمعرضدر
نبایدمیهایپرگلایسوچاقیمانندزاالتهابمسیرهایبرغذاییمواداینمستقیمغیرتاثیراز•

.کردپوشیچشم
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:پیشنهادات
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