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 مقدمه

ميزان افزايش قند خون پس از خوردن غذاهاي حاوي

اين تفـــاوت با شاخصي به نام. كربوهيدرات متفاوت است

نتايج مطالعات1،2.شودمي شاخص گليسمي مشخـــص

هاي غذايي داراي شاخص نشان داده است كه مصرف رژيم

هاي مزمن از جمله گليسمي پايين با كاهش خطر بيماري

و برخي از سرطان ديابت، بيماري در هاي قلبي عـــروقي ها

و3.ستاارتباط  لذا يافتن غذاهاي با شاخص گليسمي پايين

بت هم واند شاخص گليسمي غذا را چنين يافتن عواملي كه

مصرف حبوبات. مورد توجه قرار گرفته است،كاهش دهد

به دليل داشتن شاخص گليسمي پايين، مقادير قابل توجه 

و مقادير اندك چربي، به عنوان عامل كاهش  و پروتئين فيبر

هاي مزمن مانند ديابت نوع دو،ي خطر بيماري دهنده

و چاقي توص بيماري 4.يه شده استهاي قلبي عروقي

و يكي از مهم) .Cicer arietinum L(نخود ترين

علاوه بر اين كه5.ترين حبوبات در جهان است محبوب

و پروتئين  به دليل است،داراي مقادير قابل توجهي از فيبر
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و شاخص گليسمي پايين مصرف،داشتن مقدار كم چربي

نتايج مطالعات نيز6.شود آن در رژيم غذايي توصيه مي

7،8ه گوارش،ــود بر عملكرد لولــحاكي از اثرات مفيد نخ

و ليپيده چنيــن خواصو هم9،7-12اي سـرمـــسطوح قند

آن آنتي .است13،14اكسيداني

نان سفيد از جمله مواد غذايي پر مصرف در جهان است

ب دليل داشتن شاخص گليسمي بالا در برنامه غذاييه كه

تأثير،در برخي مطالعات6.دشو بيماران ديابتي محدود مي

و نان نان و بر سطح قند خون ايرانيهاي سنتي سفيد
ي شده ـــبررسهاآني ـــگليسمي نمايه چنين هم

 مطالعات انگشت شماري نيز تغييرات قند خون پس15،16.است

و فيبر نخود را از خوردن مواد غذايي حاوي نخود، آرد

اما بر اساس جستجوي انجام9-17،11، 18.اند كردهبررسي 

شده، تاكنون تاثير آرد نخودچي بر تغييرات قند خون پس از 

ي بنابراين در مطالعه. خوردن نان سفيد بررسي نشده است

س4/1و2/1هاي حاضر آرد نخودچي با نسبت فيدي به آرد

ميكه براي تهيه و تغييراتي نان استفاده شود افزوده شد

و نان هاي حاوي آرد قند خون پس از خوردن نان سفيد

به علاوه شاخص گليسمي، بار.شدنخودچي باهم مقايسه 

و پروفايل گليسمي كه پاسخ گليسمي نان هاي گليسمي

حاضر بررسيي دهند در مطالعه مذكور را نشان مي

.اند شده

و روش ها مواد

فرد سالم10ي كارآزمايي باليني متقاطع، در اين مطالعه

و2( از افراد شركت 19.وارد مطالعه شدند)زن8مرد كننده

و دارا بودني طريق فراخوان در محل كار نويسنده مسئول

تا20سني افرادي محدوده. معيارهاي ورود انتخاب شدند

و نمايه 40 بر9/24-18هاآنبدنيي تودهي سال كيلوگرم

از. متر مربع بود : معيارهاي ورود به مطالعه عبارت بودند

از(ي نرمال قند خون ناشتا در محدوده گرم ميلي 110كمتر

و عدم، عدم ابتلا به بيماري)ليتر در صد ميلي هاي متابوليك

و  و ميزان سيري مصرف دارويي كه متابوليسم قند خون

براي تعيين شاخص. تاثير قرار دهدگرسنگي فرد را تحت 

گلايسمي از محلول گلوكز به عنوان غذاي مرجع استفاده 

شده كتبيي نام پس از گرفتن رضايت. شد از افراد خواسته

از در چهار روز مختلف به فاصله و هر بار پس ي يك هفته

داري صبح به آزمايشگاه مراجعه ساعت روزه12تا 10

و روز در روزهاي نمونه. كنند از آن فعاليت پيشگيري

و  از پيشهايشب تمامدر بدني شديد نداشته باشند

 در هر روز آزمايش،. مصرف كننديگيري شام يكسان نمونه

و سپس نمونه از نوك انگشت با خوني ابتدا وزن افراد

 -ACCU-CHEK Performa( استفاده از دستگاه گلوكومتر

Germany(كنندگان از آن، شركتپس.شدمي گيري اندازه

)كشي قرعه( به صورت تصادفيغذاي مورد آزمايش را كه 

ليتر آب، ميلي 200براي هر فرد مشخص شده بود، به همراه

. خوردندميدقيقه به طور كامل10مدتدرحداكثر 

در هاي نمونه و15،30،45،60،90 هاي زمان بعدي خون

2و افراد در اينندشدمي دقيقه پس از خوردن گرفته 120

به ساعت و نوشيدن  19.جز آب نبودندمجاز به خوردن

و هر سه نان مورد بدين ترتيب هر فرد محلول گلوكز

ي يك هفته مصرف روز جداگانه به فاصله4بررسي را در 

.كردند مي

از غذاهاي مورد آزمايش محلول گلوكز-1:عبارت بودند

در50( آب ميلي 200گرم حل شده از-2،)ليتر نان تهيه شده

از-3 آرد سفيد ستاره و4/1نان تهيه شده آرد نخود چي

و4/3 از-4آردسفيد و2/1نان تهيه شده 2/1آرد نخود چي

زي. آرد سفيد منحني قند خون پس از خوردن غذاهاير سطح

هاي هاي قند خون در زمان بر اساس اندازه مورد آزمايش

ذو مختلف و با كسر مقادير زنقهبا استفاده از فرمول اي

با استفاده از فرمول شاخص گليسمي 18،19.ناشتا محاسبه شد

.شدزير تعيين 
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پروفايل گليسمي به عنوان ابزاري كه تفاوت پروفايل قند

زماني كه قند خون كند از تقسيم مدت خون را مشخص مي

 20.شدبالاتر از ميزان ناشتاست بر پيك قند خون محاسبه 

پيك افزايشي قند خون از تفاضل مقادير قند ناشتا از بالاترين

 21.شدساعت پس از غذا محاسبه2ميزان قند خون در طي 

نخودچي از بازار خريداري: هاي مورد بررسيي نان تهيه

و الك شد و با آسياب به صورت آرد درآورده به. شد سپس

سفيد آرداز.شدبا آرد سفيد مخلوط2/1و4/1هاي نسبت

شود براي تهيه ستاره كه براي پخت نان باگت استفاده مي

از.شدنان سفيد استفاده  زير نظر كارشناس تغذيه در يكي

هاي شهرستان دزفول از آردهاي مورد نظر، نان تهيه نانواي

بدين ترتيب كه هر كدام از آردها به طور جداگانه با آب،. شد

و خمير تهيه  و خمير مايه مخلوط گرديده بهبوددهنده، نمك

دقيقه در گرمخانه30سپس خمير براي تخمير به مدت. شد

و قرار گر  220به صورت نان باگت در دماي در نهايتفت

شد15گراد به مدت درجه سانتي . دقيقه در فر صنعتي پخته

و نان هاي حاوي آرد نخودچي به مقدار مورد نياز نان سفيد

يكي براي مطالعه و پس از خنك شدن حاضر جا پخته شد

تا هاي پلاستيكي بسته در دماي معمولي اتاق در بسته و بندي

تركيبات شيميايي. داري شدند مان آزمايش در فريزر نگهز

هاي مورد بررسي كه در آزمايشگاه مواد غذايي دانشكده نان

پيراپزشكي دانشگاه علوم پزشكي جندي شاپور اهواز توسط 

آورده شده1در جدول،گيري شدند كارشناس تغذيه اندازه

.است

يـــاي مورد بررســـه تركيبات شيميايي نان-1جدول
)گرم100/گرم(

با نان سفيد تركيبات آرد4/1نان

 نخودچي

آرد2/1نان با

 نخودچي

 پروتئين

 فيبر

 چربي

 رطوبت

 خاكستر

 كربوهيدرات

9/11

1/3

5/1

24 

2

5/57

3/17

5/4

5/1

7/27

2/2

8/46

8/19

2/5

2/1

5/28

2

3/43

نمونه90به منظور كاليبراسيون دستگاه گلوكومتر، قند

ك آنسرمي ) Alcyon 300(ها با دستگاه اتوآنالايزره غلظت

شدزمان با گلوكومتر اندازهمشخص شده بود، هم و گيري

و معني همبستگي بي قوي نالايزر هاي اتوآ گيري اندازهن داري

،به علاوه).=001/0P<،965/0r(و گلوكومتر به دست آمد

و بار اندازه29ميزان گلوكز يك نمونه خون بهcvi گيري شد

گيريي دقت اندازه دهنده نشان)009/0(به دست آمده 

.گلوكومتر بود

و مزه هاي مورد بررسي با استفاده از مقياسي نانطعم

با نقطه7 بد،گزينه7اي هدونيك شامل خيلي بدمزه، كمي

مزه، بد مزه، نه خوشمزه نه بد مزه، خوشمزه، كمي 

.شدخوشمزه، خيلي خوشمزه ارزيابي 

نامه از ورود به مطالعه رضايت پيشي افراد كليه از

ي اخلاق در پژوهش اين مطالعه در كميته. كتبي گرفته شد

علــدانشگ اهــــاه واز با ـــــوم پزشكي جندي شاپور

و IR.AJUMS.REC.1394.232د ـــك به تصويب رسيد

در پايــگاه ثبـــت كارآزمايـــي بالينــــــي با شمـــــاره 

T2016061814680N4 IRC به ثبت رسيده است.

 آماري تحليل

22ويراست SPSSافزار ها با استفاده از نرم دادهي كليه

و تحليل آماري قرار گرفت ها براي تحليل داده.ندمورد تجزيه

هاي تكراري از آزمون آماري آناليز واريـــانس براي داده

)Repeated Measures ANOVA (شد ت.استفاده مامي در

شد معني>05/0pمحاسبات  .دار در نظر گرفته

ها يافته

 تغييرات قند خون

مطالعه را به پايان،)نفر10(كنندهي افراد شركتكليه

سال، ميانگين3/27±6/3اين افراد با ميانگين سني. رساندند

و93/23±09/3بدنيي تودهي نمايه كيلوگرم بر متر مربع

 ليتر گرم در صد ميلي ميلي7/94±5/4ميانگين قند خون ناشتا 

تغييرات قند خون پس از خوردن. كردنددر مطالعه شركت

با4/1نان سفيد، نان با گلوكز،  و نان آرد2/1آرد نخودچي

آزمون. آورده شده است1نمودارو2نخودچي در جدول 

را داري هاي تكراري تفاوت معني آناليز واريانس براي داده

و نانبين تغييرات هاي مورد قند خون پس از خوردن گلوكز

در چنين تفاوت معنيهم).>001/0P(آزمايش نشان داد  داري

و هر سه نان، در زمان همه زمان دقيقه15هاي ها بين گلوكز

ب30و  و ناندقيقه هاي آرد نخودچي ودر ين نان سفيد

و45هاي زمان آرد4/1و2/1دقيقه بين نان60دقيقه

).>05/0P(ي مشاهده شد نخودچ

i- Coefficient of variation 
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خوسطح زير منح ردن گلوكز، نان ني قند خون پس از

و نان نشان داده2هاي حاوي آرد نخودچي در نمودار سفيد

به. شده است بيشترين سطح زير منحني قند خون مربوط

و كمترين مربوط به نان نخودچي با نسبت  2/1محلول گلوگز

بآ2/1و4/1هاي با افزودن نسبت. بود ه نان رد نخودچي

آزمون آناليز. سفيد، سطح زير منحني قند خون كاهش يافت

داري بين سطح زير منحني مقادير تكراري، تفاوت معني

4/1نان سفيد، نان با پس از خوردن گلوكز، تغييرات قند خون 

و نان با  نشان دادرا آرد نخودچي2/1آرد نخودچي

)001/0=p.(

م-2جدول هاي مختلف پس از خوردن محلول در زمان) انحراف معيار±ميانگين(ليتر گرم در صد ميلي يليميزان قند خون
و نان ).نفر10(هاي مورد بررسي در افراد سالم گلوكز

)دقيقه(زمان

 1530456090120)ناشتا(0 ماده مورد بررسي

7/96±26/12 2/113±23/16 2/133±68/15 1/142±1/11 145±71/10 3/128±7/9495/11±52/4 محلول گلوكز

 6/104±39/6 8/110±19/11 2/121±52/11 3/128±79/15 5/129±61/14 4/116±5/9533/19±71/2 نان سفيد

آرد4/1نان با

 نخودچي 

59/2±5/9591/19±9/107 39/19±1/124 49/8±1/128 66/10±7/117 17/8±3/105 30/5±9/97

 آرد2/1با نان

ينخودچ

27/3±6/9545/15±6/105 83/14±8/114 04/8±3/120 89/6±4/114 63/6±5/105 56/3±6+/99

و نان هاي تكراري تفاوت معني آزمون آناليز واريانس براي داده تفاوت ).p>001/0(هاي مورد آزمايش نشان داد داري بين تغييرات قند خون پس از خوردن گلوكز

در معني و هر سه نان و نان60و15،30،45هاي زماندار قند خون بين گلوكز و بين نان30و15هاي آرد نخودچي در زمان2/1با دقيقه، بين نان سفيد -دقيقه

شد45و30هاي آرد نخودچي در زمان4/1و2/1هاي با  ).p>05/0(دقيقه مشاهده

خ) خطاي معيار+/-ميانگين(تغييرات قند خون-1نمودار با4/1وردن گلوكز، نان سفيد، نان با پس از و نان آرد نخودچي
در تفاوت معني*هاي تكراري، با استفاده از آزمون آناليز واريانس براي داده. آرد نخودچي2/1 و هر سه نان دار بين گلوكز

و نان دار تفاوت معني†دقيقه،60و15،30،45هاي زمان در2/1با بين نان سفيد و30و15هاي زمانآرد نخودچي ‡دقيقه
هاي مشابه در هر زمان علامت).p>05/0(دقيقه45و30هاي آرد نخودچي در زمان4/1نانو2/1داربين نان تفاوت معني

مييتفاوت معني دار .دهد را نشان

ون
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با4/1نان سفيد، نان با پس از خوردن گلوكز،)خطاي معيار+ميانگين(سطح زير منحني قند خون-2نمودار و نان آرد نخودچي
).p=001/0(باشندمي بين سطوح زيرمنحني داري تفاوت معنيدهندههاي متفاوت نشانعلامت. دنخودچيآر2/1

و پيك افزايشي قند خون پس از خوردن) انحراف معيار±(ميانگين-3 جدول شاخص گليسمي، بار گليسمي، پروفايل گليسمي
با4/1نان با نان سفيد،  و نان  آرد نخودچي2/1آرد نخودچي

با نان سفيد پارامتر اندازه گيري شده با آرد نخودچي4/1نان  نخودچيآرد2/1نان

4/42±8/13*8/53±16†5/66±6/15‡ شاخص گليسمي

5/5±7/1*6/7±2/2†5/11±8/1‡ بار گليسمي

3/28±8/11*1/37±1/16†3/42±4/12‡)ليتر در صد ميليگرم ميلي( پيك قند خون

بر( پروفايل گليسمي 7/0±7/03/0±8/04/0±2/0)ليتر در صد ميليگرم ميلي دقيقه

و بار گليسمي نان هاي تكراري تفاوت معني آزمون آناليز واريانس براي داده و پيك افزايشي قند خون بين نان)P>001/0(ها داري درشاخص گليسمي هاي مورد،

آن داري تفاوت معني هندهد هاي متفاوت در هر رديف نشانعلامت. دادن نشارا بررسي  )نفر10=تعداد( ).P>05/0(استها بين

و پيك شاخص گليسمي، بار گليسمي، پروفايل گليسمي

و نان هاي مورد قند خون پس از خوردن محلول گلوكز

.اندآورده شده3سي در جدول برر

ده از گلوگز به عنوان ها با استفا شاخص گليسمي نان

ي شاخص گليسمي نان سفيد در محدوده. مرجع محاسبه شد

هاي حاوي نان در حالي كه شاخص گليسمي،متوسط بود

نان.ي پايين به دست آمد دو در محدوده آرد نخودچي هر

با4/1سفيد، نان با  و نان به2/1آرد نخودچي آرد نخودچي

 بين. مي را داشتندترتيب بيشترين تا كمترين شاخص گليس

با4/1شاخص گليسمي نان سفيد، نان با و نان آرد نخودچي

شد آرد نخودچي تفاوت معني2/1 ).=001/0P(داري مشاهده

با هم آرد نخودچي به طور2/1چنين شاخص گليسمي نان

با معني آرد نخودچي4/1داري كمتر از شاخص گليسمي نان

).=001/0P(بود 

ي حاضر يد مورد بررسي در مطالعهبار گليسمي نان سف

و بار گليسمي نان در محدوده هايي بار گليسمي متوسط

ب حاوي آرد نخودچي هردو در محدوده هي بار گليسمي پايين

با. دست آمد با4/1نان سفيد، نان و نان 2/1آرد نخودچي

آرد نخودچي به ترتيب بيشترين تا كمترين بار گليسمي را

با گليسميبار بين. داشتند آرد نخودچي4/1نان سفيد، نان

شدداري مشاهده آرد نخودچي تفاوت معني2/1و نان با 

)001/0P=.(باهم به2/1چنين بار گليسمي نان آرد نخودچي

با طور معني آرد نخودچي4/1داري كمتر از بار گليسمي نان

).=001/0P(بود 

نبين مزهنتايج آزمون فريدمن نشان داد كه وي ان سفيد

داري وجود دارد هاي حاوي آرد نخودچي تفاوت معنينان

)001/0<P.(با60به نظر آرد2/1درصد از افراد، نان

و به نظر  با10نخودچي آرد نخودچي خيلي4/1درصد نان

با. خوشمزه بود آرد نخودچي2/1بر اساس اين نتايج نان

م4/1نسبت به نان با  و نان سفيد بهتريزهآرد نخودچي

. داشت

گلوكزنان سفيد4/1نان با2/1نان با

آرد نخودچي آرد نخودچي
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 بحث

و اهميت تغييرات قند خون پس از غذا در سلامتي

هاي مزمن در مطالعات بسياري مورد توجه قرار بيماري

ي حاضر اثرات افزودن آرد نخودچي در مطالعه3.گرفته است

بر تغييرات قند خون پس از خوردن2/1و4/1هاي به نسبت

گليسمي بالا نان سفيد به عنوان يك غذاي داراي شاخص

نتايج اين مطالعه نشان داد كه افزودن آرد.دشبررسي

و شاخص گليسمي نان سفيد را به نخودچي، قند پس از غذا

مي طور معني . دهد داري كاهش

وiي مارينانجليدر مطالعه،همسو با نتايج حاضر

هايي كه در تغييرات قند خون پس از خوردن نانشهمكاران

آر تهيه آن به طور،د كامل نخود استفاده شده بودها از

 22.هاي تهيه شده از آرد گندم بودداري كمتر از نان معني

سطح زير منحني قند خون دو ساعته،مشابه با نتايج حاضر

هاي حاوي آرد كامل نخود به طورو شاخص گليسمي نان

و نان معني . هاي بدون آرد نخود بودداري كمتر از نان سفيد

پس در مطالعه،ايج حاضرهمسو با نت اي كه تغييرات قند خون

و از خوردن نان سفيد، اسپاگتي تهيه شده با آرد گندم

و آرد نخود به نسبت(اسپاگتي تهيه شده از مخلوط آرد گندم

سطح،در افراد سالم مقايسه شده بودند) درصد25و 75

زير منحني قند خون پس از خوردن اسپاگتي حاوي آرد

ط داري كمتر از نان سفيد واسپاگتي تهيه ور معنينخود به

ي مذكور در مطالعه،علاوههب 23.شده با آرد گندم بود

و شاخص گليسمي اسپاگتي تهيه شده از مخلوط آرد نخود

و شاخص گليسمي اسپاگتي آرد گندم در محدوده ي متوسط

و مشابه با نتايج تهيه شده با آرد گندم در محدوده ي بالا بود

حاضر شاخص گليسمي اسپاگتي حاوي آرد نخوديعهمطال

داري كمتر از شاخص گليسمي اسپاگتي تهيه به طور معني

به هم چنين در مطالعه. شده با آرد گندم بود اي كه فيبر نخود

سطح زير منحني قند خون بين،نان سفيد اضافه شده بود

دقيقه پس از خوردن ناني كه حاوي فيبر75تا15هاي زمان

در 10.تر از نان سفيد بود داري پايين نخود بود به طور معني

ي ديگري نيز كه نخود پخته به سيب زميني پخته مطالعه

و سطح كاهش معني،افزوده شده بود داري در قند پس از غذا

نيزشو همكاران iiنسله 17.شدزير منحني قند خون مشاهده

ه به طور كه قند خون پس از خوردن نخود پخت دادندگزارش

i- Marinangeli  
ii -Nestel  

و نسبت معني داري نسبت به غذايي كه با گندم تهيه شده بود

 12.تر بوده است به نان سفيد پايين

مطرحشو همكاران iiiپروفايل گليسمي كه توسط روزن

شده است براي نشان دادن وضعيت تغييرات قند خون پس از 

و كيفيت پروفايل 20گيرد خوردن غذا مورد استفاده قرار مي

مي منحني قند هرقدر پروفايل گليسمي. كند خون را مشخص

وي پروفايل مطلوب دهنده بالاتر باشد نشان تر قند خون

زيرا. استتر قند پس از غذاي پيك پاييندهنده چنين نشان هم

و ورود دهنده نشان ي طولاني شدن زمان هضم كربوهيدرات

از استتر گلوكز به درون جريان خون آهسته كه حاكي

،ي حاضرمطالعهدر. استات مطلوب قند پس از غذا تغيير

داري در پروفايل گليسمي نان گرچه آرد نخودچي تغيير معني

به،سفيد نداد اما پيك افزايش قند خون با افزودن نخودچي

در. داري كاهش يافت طور معني مشابه با نتايج حاضر

 كه اثرات دو نوع نان تهيه شدهشو همكاران ivي لوندمطالعه

از مخلوط فيبر نخود با آرد سفيد را با نان سفيد مقايسه

هاي حاوي فيبر كرده بودند، پيك قند خون پس ازخوردن نان

 21.نخود نسبت به نان سفيد كمتر بود

و از جمله مكانيسم هايي كه عامل كاهش قند پس از غذا

هاي حاوي آرد نخودچي در مطالعه شاخص گليسمي نان

مي حاضر مي ان به وجود مقادير قابل توجه پروتئينتو باشد،

و كرددر نخود اشاره  در پي كه باعث افزايش ترشح انسولين

به علاوه نخود حاوي مقادير 24.شودميكاهش قند خون آن

و فيتوكميكال كه قابل توجهي از فيبر هاي مختلف است

دراحتمالا از طريق  و جذب باعث كاهش كندي فرآيند هضم

 25.شودمين نان تهيه شده با آرد نخودچي قند پس از خورد

ي معده از عواملي است كه در تغييرات قند تاخير در تخليه

و مي در پس از غذا نقش دارد تواند تفاوت مشاهده شده

با توجه به مقادير بالاتر 26.حاضر را توضيح دهدي مطالعه

و ساختار گياهي نخود اين احتمال وجود دارد كه  آميلوز

ي گندم با سرعت كمتريي نخود نسبت به نشاستهنشاسته

و جذب شود در روده كه.ي باريك هضم گزارش شده است

يي نخود تحت فرايند هيدروليز در رودهاز نشاسته% 15

هاي متفاوت به علاوه كربوهيدرات12.گيرد باريك قرار نمي

اين 27.هاي اينكرتين دارند اثرات مختلفي بر ترشح هورمون

پ هايي كه با سرعتس از خوردن كربوهيدراتتفاوت

ها اين هورمون 27.شوند مشاهده شده است متفاوتي جذب مي

iii -Rosen  
iv- Lunde 
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از پس از خوردن غذا در روده ترشح شده ودر بسياري

 28.فرآيندهاي گوارشي از جمله كنترل گليسمي نقش دارند

راين تفاوت مشاهده شده در تغييرات قند خون پس از بناب

و  مينانخوردن نان سفيد د به توان هاي حاوي آرد نخودچي

و گندم بر ترشح دليل تفاوت اثر نشاسته ي نخود

به علاوه پيشنهاد شده است29.باشدهاي اينكرتين هورمون

ها كه عوامل ديگري از جمله اليگوساكاريدها، فيتيك اسيد، فنل

ميو ساپونين توانند در كاهش قند خون نقش هاي نخود

با نتايجهاهمطالعاز هاي برخي لبته يافتها29.داشته باشند

كهشو همكارانiجانسون.ت داردي حاضر مغايرمطالعه

سه نوع نان شامل نان تغييرات قند خون پس از خوردن

و  و آرد نخود سفيد، نان تهيه شده از مخلوط آرد سفيد گندم

و آرد نخود  نان تهيه شده از مخلوط آرد سفيد گندم

تفاوت،را باهم مقايسه كردند) داده شدهبافت(اكستروده 

و شاخص گليسمي معني داري بين سطح زير منحني قند خون

ن اين سه نان دقيقه90فقط قند خون در زمان.نددكرمشاهده

پس از خوردن نان حاوي آرد نخود نسبت به نان سفيد 

يي ديگري كه اثرات مصرف كلوچهدر مطالعه 26.تر بود پايين

ا هاي تهيه شده از آردز آرد نخود كامل با كلوچهتهيه شده

ي نخود در سفيد گندم ومخلوط آرد سفيد گندم با آرد پوسته

و داراي اضافه وزن بيماران مبتلا به هيپركلسترولمي

از بررسي شده بود، تفاوت معني داري در تغييرات قند پس

و ها شاخص گليسمي كلوچه غذا، سطح زير منحني قند خون

و اين 30.نشد مشاهده از دلايلي كه موجب تفاوت نتايج حاضر

ومي،است شدهمطالعات  توان به تفاوت وضعيت سلامتي

و تفاوت نوع ماده ي غذايي بررسي شده اشاره بيماري افراد،

.كرد

عدم بررسي،گرچه از نقاط ضعف اين مطالعه

، استگيري سطح انسولين هاي احتمالي مانند اندازه مكانيسم

ارزيابي اثر آرد نخودچي بر شاخص گليسمي نان سفيد اما

از نقاط قوت اين مطالعه،كه براي اولين بار انجام شده است

و پروفايل گليسمي كه تصوير. است به علاوه بار گليسمي

مي كامل ي در مطالعه،دهد تري از پاسخ گليسمي را نشان

ي محدودكننده ليزين اسيد آمينه. اندحاضر بررسي شده

و متيونين اسيد آمينه . استحبوباتيي محدودكننده غلات

و حبوبات با هم علاوه بر افزايش ميزان مصرف غلات

و ديگر مواد مغذي، باعث بهبود كيفيت پروتئين  پروتئين، فيبر

 
i- Johnson 

بنابراين افزودن آرد نخودچي به نان سفيد.شودميها آن

و موادمغذي،  ت پروتئين تواند كيفيميعلاوه بر افزايش فيبر

و . را افزايش دهدارزش غذايي آن نان

ترين منبع كربوهيدرات در رژيم غذايي مردم اكثر نان مهم

و افزودن آرد حبوبات به آرد سفيد به نقاط جهان است گندم

منظور كاهش شاخص گليسمي آن به عنوان يكي از 

در مطالعاتي كه31.هاي اصلي پيشنهاد شده است استراتژي

،ي نان مورد استفاده قرار گرفته است در تهيه آرد نخود

و نان سفيد از نظر مزه، داري بين نان تفاوت معني هاي مذكور

در32.ديگر خصوصيات ارگانولپتيك گزارش نشده استو بو 

ي حاضر افزودن آرد نخودچي باعث حالي كه در مطالعه

هاي مثبت اين آرد تر شدن نان گرديد كه از ويژگي خوشمزه

هاي با شاخص گليسمي پايين محسوبي نانتهيهدر 

. گردد مي

نتايج مطالعه حاضر نشان داد كه افزودن آرد نخودچي

به نان سفيد نه تنها روند تغييرات قند پس از غذا در افراد 

و بار گليسمي سالم را بهبود مي بخشد، بلكه شاخص گليسمي

مي نان سفيد را به طور معني تو. دهد داري كاهش جه به با

و نتايج مطالعه كهي اهميت تغييرات قند پس از غذا حاضر

از نشان دهنده اثرات مفيد آرد نخودچي بر تغييرات قند پس

هاي حاوي آرد نخودچي بر قند، بررسي اثر ناناستغذا 

درصورتي كه اثرات. شودميخون بيماران ديابتي پيشنهاد 

هاي گردد، نانمفيد اين نوع نان در بيماران ديابتي تاييد 

غذايي بيماراني تواند در برنامه حاوي آرد نخودچي مي

.مذكور گنجانده شود

خانمي نامه پژوهش حاضر حاصل بخشي از پايان: سپاسگزاري

الهام كاظم عصاره دانشجوي كارشناسي ارشد رشته علوم تغذيه

دانشگاه ) IR.AJUMS.REC.1394.232طرح تحقيقاتي به شماره(

از بدين. استجندي شاپور اهواز واحد اروند علوم پزشكي  وسيله

فني معاونت توسعه و وري جهت حمايت مالي اين طرح،آ پژوهش

آقاي مهدي شيري نسب براي همكاري در آناليز تركيبات شيميايي 

و هم كننده در اين مطالعه قدرداني چنين از تمام افراد شركت نان

.شود مي
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Roasted Chickpea Flour Decreases Glycemic Index and 
Glycemic Load of White Bread 
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Abstract 
Introduction: Postprandial blood glucose concentration is one of the factors related to chronic 

diseases. This study examines the postprandial glucose response to bread made of roasted 
chickpea flour and white wheat flour. The effect of the roasted chickpea flour on glycemic index, 
glycemic load, and glycemic profile of white bread was also investigated. Materials and Methods: 
In this cross-over randomized study, 10 healthy subjects (8 females, 2 males) enrolled in the study 
on 4 separate days with one week intervals. On each day, the blood glucose at fasting and at 15, 
30, 45, 60, 90 and 120 minutes after ingestion of glucose solution, white bread and bread 
containing 1/4 and 1/2 roasted chickpea flour was measured. The glycemic index, glycemic load 
and glycemic profile were calculated. Results: Postprandial blood glucose response to chickpea 
breads was significantly lower than to white bread (p<0.001). The incremental area under the 
glucose curve after ingestion of chickpea breads was significantly lower than for white bread 
(P<0.001). The glycemic index and glycemic load of chickpea breads were also significantly lower 
than white bread (P<0.001). No significant differences were observed between the glycemic profiles 
of the test breads. However, the peak value of blood glucose was significantly lower after ingestion 
of 1/4 chickpea bread (P=0.017) and 1/2 chickpea bread, compared to white bread (P<0.001). 
Conclusion: Adding roasted chickpea flour not only improves postprandial blood glucose 
response, but also considerably reduces the glycemic index and glycemic load of white bread. 

 

Keywords: Chickpea, Roasted chickpea, Bread, Glycemic index, Glycemic load, Glycemic profile 
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