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مقدمه

حـاوي غـذاهاي خـوردن از پـس خـون قنـد غلظت تغییر

است. متفاوت گلیسـمی1کربوهیدرات، شـاخص با تفاوت این

)GIمی مشخص رژیم2شود.) و غذاها مفید بـااثر غذایی هاي

GIسـطح کـاهش بـر بـهc1HbAپایین حساسـیت بهبـود و

ــی م ــدمی هایپرلیپی و ــابتی دی ــاران بیم در ــولین ــد.انس 3باش

بابه غذاهاي مـیGIعلاوه، اشـتها کـاهش با درپایین، تواننـد

باشـند. مـوثر نیـز وزن تهیـه4،5کنترل بـابنـابراین، غـذاهاي

پــایین گلیســمی شــاخصشــاخص بتوانــد کــه عــواملی و تــر

اسـت. گرفتـه قـرار توجه مورد دهد کاهش را غذاها گلیسمی

بر بهGIعلاوه کر، کیفیت به دستیابی غـذا،منظور بوهیـدرات

است.iبارگلیسمی گردیده مطرح 6نیز

ســیري بیــانiiشـاخص کــه، اســت میــزانشاخصــی گــر

مـی غـذایی مـاده یـک خوردن از پس سیري 7.باشـداحساس

باشـد، بـالاتر غـذایی مـاده یـک براي شاخص این عدد هرچه

کـهنشان اسـت آن مـدتدهنـده بـه غـذا آن خـوردن از بعـد

غذاییطولانی مواد دریافت و دارد وجود سیري احساس تري

می کاهش غذا آن خوردن از برنامـهپس در مسـئله ایـن یابد.

دارد. اهمیت چاقی و وزن اضافه به مبتلا افراد 8غذایی

i- Glycemic Load (GL)
ii -Satiety Index (SI)
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از سـفید ونان جهـان در پرمصـرف غـذایی مـواد جملـه

برنامـه در آن بـالاي گلیسمی شاخص دلیل به که است ایران

مـی محـدود چـاق افراد و دیابتی بیماران در9،10شـود.غذایی

مطالعـه از ترکیـببرخی افـزودن آردهـا و فیبـر ماننـد هـایی

شـاخص افـزایش و گلیسـمی شـاخص کاهش باعث حبوبات

اس شده سفید نان 9،11،12ت.سیري

مهمiجو از قدیمییکی و خانوادهترین گیاهان غـلاتترین

ناسـازگاري13باشدمی مقابـل در زیاد مقاوت دلیل به هـايو

بـا بیشتر تطابق و رطوبت به کمتر نیاز دلیل به نیز و محیطی

می کشت جهان نقاط از بسیاري در از14شود.محیط، یکی جو

ترکیـب حـاوي کـه بوده، ایران اصلی و مهم مفیـدغلات هـاي

مـوادبتاگلوکان، نـامحلول، و محلـول فیبـر چـرب، اسـیدهاي

ویتامین اکسیدانمعدنی، آنتی و مـیها ازها برخـی در باشـد.

هـممطالعه و سـرم انسولین و گلوکز کاهش کـاهشها چنـین

است. شده گزارش جو مصرف با 15اشتها

مطالعه صورتاکثر بـرهاي جـو اثـر خصـوص در گرفته

ترکیب بررسی به سیري، میزان و قندخون جـوتغییرات هـاي

پرداختــه بتاگلوکــان بخصــوص و آن فیبــر جملــه 16-19.انــداز

مطالعه تعیـینمعدود زمینـه در کـه انجـامGIهایی جـو نـان

مــیشــده، دیگــر کشــورهاي بــه شــاخص18باشــند.مربــوط

شـده تعیـین مطالعـه یـک در تنهـا ایران، در جو نان گلیسمی

آن20است. در نـوعنانGIکه چنـد و ایرانی سنتی نازك هاي

بودند، شده مقایسه وارداتی حجیم خریـداريGIنان جو نان

بازار، از شـده104شده گـزارش سـفید، نـان از بـالاتر یعنی

مطالعهبود. محققین نظر گلـوکزبه شربت از استفاده مذکور،

به جو نان تهیه در بـودنکه بـالا عامل بود، رفته نـانGIکار

است. بوده بررسی مورد مطالعه20جو وGI،GLحاضـردر

SIبـاجـوآردوگنـدمآردمخلـوطازشـدهتهیـههـاينان

و25/75هاينسبت تعیین50/50درصد .گردیددرصد

روش و هامواد

مطالعه طراحی

مط این شرکتالعهدر هر متقاطع، بهکارآزمایی طورکننده

از یکی در3تصادفی، را گلوکز محلول و بررسی مورد 4نان

فاصله با مـادهروز نـوع کـرد. مصـرف اسـتراحت هفتـه یک

مشـخص تصادفی بصورت فرد، هر براي نوبت هر در غذایی

نانمی از هرکدام نام ابتدا که نحو این به درشد. گلـوکز و هـا

i- Hordeum vulgare L

قرعهرگهب بصورت و شده نوشته کاغذ کوچک درهاي کشـی

و شـده برداشته فرد هر براي کاغذها از یکی مراجعه، بار هر

می داده فرد به غذایی ماده شد.آن

نسـبت با جو آرد افزودن اثر مطالعه، این و%25هـايدر

درSIوGL،GIبر50% مطالعـه این شد. بررسی سفید نان

درکمیته اخلاق علومي دانشگاه جنديپژوهش شاپورپزشکی

کــد ــا ب تصــویبIR.AJUMS.REC.1396.869اهــواز ــه ب

شــماره بــا بــالینی کارآزمــایی ثبــت پایگــاه در و رســید

IRCT20180522039780N1شــرکت افــراد گردیــد. -ثبــت

رضایت مطالعه به ورود از پیش کردند.کننده امضا کتبی نامه

آزمایش: مورد غذاهاي

گلوک.1 (محلول در50ز شده حل لیترمیلی200گرم

آب)

از.2 شده تهیه گندم%100نان سفید آرد

از.3 شده تهیه و%50نان جو گندم%50آرد سفید آرد

از.4 شده تهیه و%25نان جو گندم%75آرد سفید آرد

آسـیابدانه از پـس شـد. خریـداري قـم شهر از جو هاي

نسـبت با نمودن، الک و سـفیدبـ%50و%25هـايکردن آرد ا

سـفید نـان تهیـه بـراي سـتاره سـفید آرد از گردیـد. مخلوط

هـر ازاي به خمیر هر تهیه براي شد. آرد،500استفاده گـرم

آب،میلی300 آرد، کـردن مخلوط از بعد شد. استفاده آب لیتر

مـدت بـه و آمـاده خمیـر، بهبوددهنده، و نمک مایه، 90خمیر

داده استراحت اتاق دماي در تنـوردقیقه داخل در سپس شد.

نان شد. پخته بربري اتـاقنان دمـاي در شدن خنک از پس ها

پاکت بسـتهدر پلاستیکی درهاي آزمـایش زمـان تـا و بنـدي

ترکیب شدند. نگهداري نـانفریزر شـیمیایی مـوردهـاي هـاي

پیراپزشـکی دانشـکده موادغـذایی آزمایشـگاه در که بررسی

جندي اهوازدانشگاه جـدولزهانداشاپور در شـدند، 1گیـري

است. شده آورده
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سیريویژگی-1جدول و گلیسمی شاخص تعیین در مطالعه مورد افراد هاي

اندازه شدهپارامتر گلیسمیتعیینگیري شاخص

نفر)10(تعداد=

سیري شاخص تعیین

نفر)20(تعداد=

(سال) 10/28±70/3163/6±69/4سن

وزن/ (کیلوگرم بدنی توده قد)نمایه 63/22±27/230/2±81/0مترمربع

(میلی ناشتا 3/90±6/9608/7±02/6لیتر)گرم/دسیقندخون

اندازهداده ناشتا حالت در میانگینها صورت به و است.±گیري شده گزارش استاندارد خطاي

گلیسمی شاخص تعیین

10) ــالم سـ و8فـــرد ســـنی2زن ــانگین میـ ــا بـ مـــرد)

میا96/4±70/31 نمایهسال، بـدنینگین توده 27/23±81/0ي

ناشـتا خون قند میانگین و مترمربع بر 6/96±02/6کیلوگرم

میلیمیلی صد در مطالعهگرم در کردند.لیتر، شرکت حاضر ي

در عمـومی فراخـوان ابتـدا مطالعـه مـورد افراد انتخاب براي

علوم جنـديدانشگاه سـپسپزشکی شـد. داده اهـواز شـاپور

افراد اجرایـیمراجعـهبراي مراحـل و مطالعـه اهـداف کننـده

در شـرکت بـه مایـل کـه افـرادي از نهایتـا شد. داده توضیح

داشتند را مطالعه به ورود معیارهاي و بودند نفـر10مطالعه

مطالعه "شدند.وارد

مطالعه به ورود هرمعیارهاي از: بودند جنس،عبارت دو

ــدوده ــنیمح س ــال،20-40ي ــدودBMIس مح ــالدر نرم ه

رژیـم9/24-5/18( از پیـروي و مترمربع) بر غـذاییکیلوگرم

عدم دیابتمعمول، به بیمـاري21ابتلا دیگر متابولیـک،و هـاي

گوارشــی اخــتلال هرگونــه یــانداشــتن و ورزشــی تمرینــات ،

عـدم شـیردهی، و بـارداري عـدم خـاص، غذایی رژیم داشتن

را خون قند متابولیسم که داروهایی مصرف سیگار، مصرف

دهد. قرار تاثیر تحت

رضـایتبه گـرفتن از پس گلیسمی، شاخص تعیین منظور

بـه مختلـف روز چهـار در شـد خواسـته افـراد از کتبی، نامه

هرب و هفته یک ازفاصله پس بـه10-12ار ناشـتایی، سـاعت

نمونه روزهاي در کنند، مراجعه قبـلآزمایشگاه روز و گیري

شـب همـه در و باشـند نداشته شدید بدنی فعالیت آن هـاياز

ترکیــب لحــاظ (از یکســانی شــام آزمــون، روز از هــايقبــل

وزنمغذيدرشت ابتدا آزمایش، روز هر در کنند. مصرف ها)

و کفـش بـدون تـرازوافراد از اسـتفاده بـا لبـاس، حـداقل بـا

دقت با متـر100دیجیتال از اسـتفاده با کفش بدون قد و گرم

انـدازه ایسـتاده، حالت ازدر بـدنی تـوده نمایـه و شـد گیـري

متـر حسـب بـر قـد مربـع بـر کیلـوگرم برحسب وزن تقسیم

از گلوکومتر از استفاده با خون نمونه یک سپس شد. محاسبه

بــراي انگشــت افــراد،نــوك و شــد گرفتــه ناشــتا قنــد تعیــین

نان از یکی یا گلوکز محلول (کهبلافاصله آزمایش مورد هاي

همـراه50حاوي بـه را باشـد) دردسـترس کربوهیدرات گرم

مـدتمیلی200 بـه حداکثر آب، بـه15لیتر کامـلدقیقـه طـور

می تامصرف افراد خـوردن2کردند. اجازه آن از پس ساعت

هر نوشــیدن بــهو نوشــیدنی و غــذایی مــاده راگونــه آب جــز

نمونه زماننداشتند. در خون بعدي ،15،30،45،60هايهاي

بـدین120و90 شـد. گرفته خوردن از پس هـردقیقه ترتیـب

هر و گلوکز محلول روز3فرد، چهار در را بررسی مورد نان

می مصرف هفته یک فاصله منحنیبه اتصالباخونقندکرد.

مشـخصهـايزماندرخونقندگیرياندازهبهمربوطنقاط

ناشـتاییمقـادیرکسربامنحنیزیرسطح.گردیدرسمشده،

مجمـوعاز،i(IAUC)منحنیزیریافتهافزایشسطحعنوانبه

بـین(قنـدخونمنحنـیزیـرهـايذوزنقـهوهـامثلثمساحت

.گردیـدمحاسـبه)دقیقـه120تاناشتایاصفرزمانقندخون

مـادههـربـرايوفـردهـربـرايمنحنیزیرسطحمحاسبه

شـدهمشـخصهايفرمولازاستفادهبامجزاطوربهغذایی،

در22گردیـد.محاسـبه2013ویـرایشاکسلافزارنرمتوسط

-فرمـولازاستفادهبابررسیموردهاينانGLوGIنهایت

.شدندمحاسبهزیرهاي

100×
تست غذاي خوردن از پس خون قند تغییرات زیرمنحنی سطح

GI=
گلوکز خوردن از پس خون قند تغییرات زیرمنحنی سطح

GL=GL× (گرم)100 دسترس در /کربوهیدرات

زمان دو در ناشتا قندخون فاصلهبنمونه گرفته5ا دقیقه

این خون قند میانگین بـه2و درزمان ناشـتا قنـدخون عنـوان

مــورد غــذایی مــاده آن، از بعــد بلافاصــله شــد. گرفتــه نظــر

مـدت در بـود، شـده مشخص تصادفی بطور که 15آزمایش

نمونه شد. مصرف زمـاندقیقه، در بعدي خون ،15هـايهاي

ا120و30،45،60،90 بعد مـورددقیقه غـذایی مـاده اتمام ز
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گرفته بهآزمون، گلوکومترشدند. دستگاه کالیبراسیون منظور

آلمان(آکوآچک ساخت قنـدiپرفرما، کـه90)، سـرمی نمونـه

آن (غلظت اتوماتیـک آنـالیزر دسـتگاه بـا Alcylonهـا 300(

هـم بـود، شـده انـدازهمشخص گلوکـومتر بـا وزمـان گیـري

معنی و قوي انـدازهداريهمبستگی دو این بدسـتبین گیـري

) یــک=983/0rو>001/0Pآمــد قنــد میــزان بــراین، عــلاوه .(

محیطی، خون انـدازه30نمونه گلوکـومتر، از استفاده با -بار

به تغییرات ضریب و شد (گیري آمـده نشـان983/0دسـت ،(-

اندازه بالاي دقت بود.دهنده استفاده مورد گلوکومتر گیري

سیري شاخص تعیین

سـیريط شـاخص تعیـین براي استاندارد روش 11،20بق

) سالم و2فرد (18مـرد میـانگین بـا م±زن) عیـار)انحـراف

بـدنی1/28±63/6سنی تـوده نمایـه میانگین 63/22±2سال،

ناشـتا قنـدخون میانگین و مربع متر بر 3/90±08/7کیلوگرم

درمیلی شدند.میلی100گرم مطالعه وارد لیتر

از: بودنـد عبـارت مطالعـه به ورود بـرمعیارهاي عـلاوه

گلیســمی، شــاخص در شــده ذکــر مصــرفمعیارهــاي عــدم

مو افـرادداروهاي اشـتها. و وزن معده، تخلیه قندخون، بر ثر

دانشـگاهشرکت دانشـجویان بـین از فراخوان، طریق از کننده

جنديعلوم شدند.پزشکی انتخاب اهواز شاپور

نمونه روزهاي در شد خواسته افراد قبـلاز روز و گیـري

هربـار از قبـل و باشـند نداشـته شـدیدي بدنی فعالیت آن، از

شانمونه شـرکتگیري، افـراد نماینـد. میل یکسان و معمول م

پـس هربار و هفته یک فاصله به مختلف روز چهار در کننده،

ناشـتا12-10از صورت به مقرر ساعت در ناشتایی، ساعت

روش بــه افــراد قــد و وزن کردنــد. مراجعــه آزمایشــگاه بــه

اندازه سپساستاندارد، و شـد.BMIگیري محاسـبه فـرد هر

ا اطمینان استفادهبراي با ناشتا خون قند غلظت بودن، ناشتا ز

اندازه گلوکومتر شـرکتگیرياز افـراد از سـپس، کننـدهشـد.

صندلیخواسته روي بر انـدازهشد به که هـم3هایی از متـر

پرسـش و بگیرنـد قـرار داشـتند، مـوردنامـهفاصله در را اي

کـه غذایی میزان و نوع بدنی، فعالیت میزان فردي، مشخصات

کرده میل قبل آزمـایش،شب روز هـر در نمایند. تکمیل بودند

شد خواسته افراد از آزمون، مورد غذایی ماده خوردن از قبل

روز بـدنی فعالیـت میـزان و گذشـته شـب شـام میزان و نوع

را خـود سـیري میـزان سپس کرده، یادداشت را خود گذشته

بصري مقیاس علامتii)VASروي مق) (این کنند یـاسگذاري

خط انـدازهمیلـی100کـشیک بـراي کـه اسـت گیـريمتـري

می استفاده کیفی یکـیمتغیرهاي بلافاصله، آن، از پس شود).

ــان ن حــاوياز کــه ــداري مق ــه (ب ــایش آزم مــورد 240هــاي

همراه به را باشد) انرژي حـدمیلـی220کیلوکالري آب، لیتـر

طی هر15اکثر و خورده تا15دقیقه پـس2دقیقه ازسـاعت

مقیـاس با سیري میزان لقمه، شـرکتVASآخرین -توسـط

مشخص فرمـولکنندگان بـا سـیري منحنـی زیـر سطح شد.

فرمـولذوزنقه از اسـتفاده بـا سـیري شاخص و محاسبه اي

محاسبه شد.زیر

100×
آزمودنی غذاي خوردن از پس سیري تغییرات منحنی زیر سطح

SI=
پس سیري تغییرات منحنی زیر سفیدسطح نان خوردن از

آماري تحلیل

داده نـرمکلیه از اسـتفاده با 24ویراسـتSPSSافـزارها

بـه قرارگرفـت. آمـاري تحلیل و تجزیه بررسـیمورد منظـور

داده بودن کولمـوگروفنرمالیته آزمون از و-ها، اسـمیرنوف

داده تحلیل بـرايجهت واریـانس آنـالیز آمـاري آزمون از ها

تکراريداده محاسـبات،iiiهاي تمـامی در گردیـد. Pاسـتفاده

از گرفتهمعنی05/0کمتر نظر در شد.دار

هایافته

شرکتویژگی افراد جدولهاي در شده1کننده گزارش

است.

شرکت افراد هیچکلیه و رسانده پایان به را مطالعه -کننده

نشد. گزارش جانبی عوارض یا و شکایت گونه

ناترکیب از یک هر جدولنهاي در مطالعه مورد 2هاي

است. شده آورده

i-ACCU-CHEK Performa- Germany
ii-Incremental Area Under the Curve IAUC
iii - Repeated Measures ANOVA
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نان-2جدل (گرم/ترکیبات بررسی مورد گرم)100هاي

هاآزمون

نان نمونه

خاکستررطوبتفیبرچربیپروتئینکربوهیدرات

سفید 82/5847/777/09/13011/1نان

جو 26/5690/878/006/125/3195/0%25نان

جو 83/5315/1079/022/255/3145/1%50نان

دانشکدهداده غذایی مواد آزمایشگاه از آمده بدست جنديهاي دانشگاه پیراپزشکی میانگیني براساس و اهواز، (±شاپور است شده بیان استاندارد تکرار).3خطاي بار

گلیسمی شاخص

نان از یک هر حـاويوزن کـه مطالعه مورد مگـر50هاي

به باشد دسترس در برابـرکربوهیدرات نـان85ترتیـب گـرم

جو87/88سفید، نان جـو88/92و%25گرم نـان %50گـرم

شمارهبود. زمانغلظت،1نمودارو3جدول در هايقندخون

مدت در و2مختلف گلـوکز محلـول خـوردن از پـس سـاعت

مینان نشان را بررسی مورد دهد.هاي

ق-3جدول (میانگینمقادیر نان±ندخون خوردن از پس استاندارد) بررسیخطاي مورد هاي

نان نوع

زمان
سفید جونان جو%25نان P1P2P3%50نان

014/2±1/9416/2±4/9556/0±0/9456/097/058/0

1558/6±6/12067/4±2/12612/4±0/11435/026/0005/0

3069/5±2/13152/3±0/12979/4±8/11974/012/012/0

4537/6±6/12487/4±8/11942/6±9/11455/028/037/0

6048/4±2/12028/3±8/11258/4±9/10607/0008/008/0

9058/3±0/11311/4±5/10860/2±9/10035/0002/006/0

120*78/1±5/9834/2±99*26/1±9183/0003/0021/0

1Pنان و سفید نان بین تفاوت جو2P،%25جو: نان و سفید نان بین تفاوت نان3Pو50%: بین تفاوت جو: %50و%25هاي

در-1نمودار ناشتا)، مقادیر کسر از (پس خون قند جو10تغییرات نان سفید، نان خوردن از پس سالم جو%25فرد نان %50و

نشانعلامت یکسان معنیهاي تفاوت بیندهنده میناندار زمان آن در آزمون مورد (هاي نان*)،>05/0Pباشد بین هايتفاوت
زمان%50و%25جو (15در جو†)،=005/0Pدقیقه نان و سفید نان بین زمان%50تفاوت (60در بین‡)،=008/0Pدقیقه تفاوت

جو نان و سفید زمان%50نان (90در ج§)،=002/0Pدقیقه نان و سفید نان بین زمان%50وتفاوت (120در و=003/0Pدقیقه (¶
نان بین جوتفاوت زمان%50و%25هاي (120در ).=021/0Pدقیقه

i-Visual Analogue Scales (VAS)
ii- Repeated Measures ANOVA [
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مصـرف از پـس قنـدخون غلظـت میانگین بین مقایسه در

جـو نان و سفید زمـان%50نان در تنهـا 120و60،90هـاي،

معنی (مقادیردقیقه شد برابـرPدار ترتیـب 008/0،002/0به

جـومی003/0و نـان و سـفید نـان بـین تفاوت این و باشد)،

هیچ25% در زمان، از معنـیکدام مقـادیرها، تفـاوت نبـود. دار

نان بین جوقندخون زمـان%50و%25هاي در تنهـا هـاينیز

معنی120و15 (مقداردقیقه شد برابرPدار ترتیب 005/0به

مقا021/0و در قندخون غلظت میانگین تفاوت زمـان). با یسه

نان تمام براي (ناشتا)، بـهصفر معنـیهـا کلـی بـودطـور دار

کمP(مقدار کدام هر ازبراي زمـان001/0تـر در فقـط (120

نان جـوبراي صـفر،%50و%25هـاي زمـان بـا مقایسـه در ،

(مقدارمعنی نشد برابربهPدار ).05/0و19/0ترتیب

گلیســـمی شـــاخص قنـــدخون، منحنـــی زیـــر وســـطح

نان و سفید نان گلوکز، خوردن از پس حاويبارگلیسمی هاي

%) جــو جــدول%50و25آرد در ــودار2) نم ــان2و دادهنش

است.شده

جو-2نمودار نان سفید، نان خوردن از پس خون قند منحنی زیر جو%25سطح نان %50و

نشانعلامت یکسان معنیهاي تفاوت منحنیدهنده زیر سطوح بین میناندار آزمون مورد (هاي نان*)>05/0Pباشد بین تفاوت

جو و جو†)،=03/0P(%50سفید نان بین جو%25تفاوت نان (تعداد==06/0P(%50و نفر)10)

آرد بـه شـده افـزوده جـوي آرد میزان درصد افزایش با

معنی بیشتر کاهش قنـدخونسفید، منحنی زیر سطح در داري

) شد و=04/0Pمشاهده اختلاف) باAUCاین سفید نان بین ،

جو نـان%50نان نیـز جـوو بـودمعنـی%50و%25هـاي دار

برابـرP(مقدار هردو زیـرشـد).04/0براي سـطح بـالاترین

) سـفید نان به مربوط خون قند کـم)68/2637منحنی تـرینو

جو نان به مربوط بود.)16/1543(%50آن

اندازه گلیسمیبراي شاخص عنوانگیري به گلوکز از

نان بارگلیسمی، و گلیسمی شاخص شد. استفاده هايمرجع

جدول در بررسی شده4مورد .استآورده

(میانگین-4جدول خون قند تغییرات منحنی زیر سطح و گلیسمی بار گلیسمی، جو±شاخص نان سفید، نان معیار) 25انحراف
جو نان و درصد50درصد

P3 P2 P1 جو صددر50نان جو درصد25نان سفید نان اندازه شدهپارامتر گیري

04/0 001/0 007/0 58/14±16/59 04/17±79/81 04/12±98/91 گلیسمی شاخص

04/0 04/0 33/0 36/2±55/9 88/2±80/13 08/3±49/23 گلیسمی بار

06/0 03/0 49/0 48/275±16/1543 60/234±20/2242 82/398±68/2637 تغی منحنی زیر قندسطح یرات

1Pجو نان و سفید نان بین تفاوت :25%،2Pجو نان و سفید نان بین تفاوت نان3Pو50%: بین تفاوت جو: نفر)10(تعداد=%50و%25هاي

جونان سفید، جو%25هاي بیش%50و ترتیب تابه ترین

مطالعهGIترینکم در داشتند. شاخصيرا گلیسمیحاضر،

جو محدوده%50نان (GIدر و16/59متوسط سفید نان و (

جو محدوده%25نان بهGIدر ترتیببالا (به آمدند دست

).79/81و98/91برابر
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% جو نان سفید، %25نان جـو نان بـیش50و ترتیـب -بـه

کـم تا داشـتند.GLتـرینترین دررا سـفید نـان بارگلیسـمی

وGLمحدوده هـنـانGLبالا جـو آرد حـاوي درهـاي ردو

به پایین بـینمحدوده آمد. نـانGLدست و سـفید هـاينـان

معنـی%50و%25حاوي کاهش جو، شـدآرد مشـاهده داري

برابربهP(مقدار هم001/0و007/0ترتیب تفاوت،). این چنین

نان جوبین معنی%50و%25هاي (نیز بود ).=04/0Pدار

سیري شاخص

نــان از هریــک مطالوزن مــورد حــاويهــاي کــه 240عــه

به باشد انرژي برابـرکیلوکالري سـفید،89ترتیـب نـان گـرم

جـو91/87 نان جـو22/91و%25گرم نـان بـود.%50گـرم

زمان در سیري شاخص و سیري تغییرات مختلـفروند هاي

مدت طول مـورد2در غـذایی مـواد مصـرف از پـس سـاعت

جدول در است.3نمودارو5آزمون شده داده نشان

نان-5جدول مصرف از پس افراد سیري میزان آزمونتغییرات مورد هاي

زمان

(دقیقه)

(میلی سیري متر)میزان

سفید جونان جو%25نان P1P2P3%50نان

042/0±15/336/0±65/233/0±35/218/002/014/0

1533/0±18/533/0±68/541/0±93/606/0001/0<001/0<

3033/0±20/528/0±58/535/0±10/713/0001/0<001/0<

4529/0±84/429/0±34/534/0±85/602/0001/0<001/0<

6034/0±49/434/0±05/534/0±47/603/0001/0<001/0<

7536/0±33/439/0±81/440/0±36/6001/0<001/0<001/0<

90*36/0±68/344/0±70/442/0±08/606/0001/0<001/0<

105*40/0±14/353/0±34/445/0±94/5001/0<001/0<001/0<

120*46/0±79/255/0±88/348/0±65/5001/0<001/0<001/0<

1Pجو نان و سفید نان بین تفاوت :25%،2Pجو نان و سفید نان بین تفاوت نان3Pو50%: بین تفاوت جو: %50و%25هاي

در-3نمودار ناشتا)، مقادیر کسر از (پس سیري میزان جو20تغییرات نان سفید، نان خوردن از پس سالم جو%25فرد نان %50و

نشانعلامت یکسان معنیدهندههاي تفاوت نانعدم بین میدار زمان در آزمون مورد معنی*باشد.هاي تفاوت نانعدم بین دار

جو نان و زمان%25سفید و90و0،30،45هايدر معنی†دقیقه تفاوت نانعدم بین جودار زمان%50و%25هاي دقیقه.0در
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جـو نـان و سفید نان بین سیري، تغییرات میانگین تفاوت

زمان50% تمامی معنـیدر (هـا بـود زمـانPمقـداردار 0در

برابر زمان02/0دقیقه، سایر در برابـرو شـد).>001/0Pها

جو نان و سفید به%25نان زماننیز، 90و0،15،30هايجز

زمان سایر در معنیدقیقه، (ها شـدند هـم>05/0Pدار چنـین).

نان بین تفاوت جواین زمـان%50و%25هاي تمام در هـانیز

زمان (0بهجز مقـدار=14/0Pدقیقه، بـا (Pازکـم 001/0تـر

زمانمعنی در شد. نـاندار از هرکـدام بـه مربـوط هـايهـاي

معنی اختلاف نیز آزمون سـیريمورد تغییرات روند در داري

) گردیـد جـو>05/0Pمشـاهده نـان >001/0Pو%25بــراي

جو نان مقای%50براي این اما تمـام). در سـفید، نان براي سه

بهزمان زمانها معنـی120و90،105هايجز شـددقیقه دار

ــدار ــهP(مق ــرب براب ــب ــانگین56/0و32/0،99/0ترتی (می .(

صفر زمان با مقایسه در سیري، نـانتغییرات براي -(ناشتا)،

جو زمان%50و%25هاي تمام معنـیدر آمـاري لحاظ از -ها

) بود ).>05/0Pدار

از پـس سـیري شـاخص و قنـدخون منحنـی زیـر سطح

نان و سفید نان (%خوردن جـو آرد حاوي در%50و25هاي (

داده6جدول است.شدهنشان

(میانگین-6جدول سیري تغییرات منحنی زیر سطح و سیري جو±شاخص نان سفید، نان استاندارد) جو%25خطاي نان %50و

P3 P2 P1 جو %50نان جو %25نان سفید نان اندازه شدهپارامتر گیري

02/0 02/0 04/0 88/331±26/968 04/144±82/425 100 سیري شاخص

001/0< 001/0< 001/0< 03/45±40/464 65/44±94/267 16/39±77/157 تغییرات منحنی زیر سطح

1Pجو نان و سفید نان بین تفاوت :25%،2Pجو نان و سفید نان بین تفاوت نان3Pو50%: بین تفاوت جو: نفر)20(تعداد=%50و%25هاي

نـان و سفید نان بین سیري منحنی زیر سطح هـايتفاوت

به جو آرد افزودن که داد نشان معنیجو زیرطور سطح داري

) است داده افزایش را سیري موارد)>001/0Pمنحنی همه در

جو نان در سیري منحنی زیر سطح به%50و منیز، -عنیطور

جو نان از بود%25داري ).>001/0P(بیشتر

اندازهبه بـهمنظور سـفید نـان از سـیري، شـاخص گیري

افـزایش باعـث جـو آرد افـزودن شـد. اسـتفاده مرجع عنوان

بـهمعنی گردید، سفید نان سیري شاخص در کـهطـوريداري

معنی نـانتفاوت و سـفید نـان سیري شاخص بین هـايداري

) شد مشاهده جو02/0و04/0جو نان براي ترتیب و%25به

جو کم%50نان سفید نان با). نان و بـیش%50ترین جو -آرد

هم داشتند. را سیري شاخص نـانترین سیري شاخص چنین

ــو ــی%50ج معن ــور ــوبط ج ــان ن از ــالاتر ب ــود%25داري ب

)02/0=P.(

بحث

پـس خون قند غلظت بر مختلف کربوهیدراتی منابع اثرات

خور (از گلیسمی شاخص با غذا مـیGIدن مشخص 2شـود.)

از پـس خـون قنـد منحنـی زیـر سطوح نسبت از شاخص این

مـورد50خوردن غـذاي از دسـترس قابـل کربوهیدرات گرم

نـان یـا (گلـوکز استاندارد غذاي منحنی زیر سطوح به آزمون

به میسفید) غذاهادست اساس این بر باآید. دسته سه GIبه

) (55پــایین متوســط کمتــر)، (56-69و بــالا و بــالاتر)70) و

میطبقه (23شوند.بندي پـایین سطح سه در نیز 10بارگلیسمی

) متوسط کمتر)، ()10-20یا بـالا بـالاتر20و مـی)و -تقسـیم

6شود.

جویافته آرد کردن اضافه که داد نشان پژوهش این هاي

گلیسـمی شـاخص و شده غذا از پس قند تغییرات بهبود باعث

متوسط محدوده به بالا محدوده از را سفید نان بارگلیسمی و

می طـولانیکاهش سـیري ایجـاد با بعلاوه، شـاخصدهد. تـر

به را سفید نان میسیري افزایش توجهی قابل دهد.طور

مشـابه،هم مطالعـات اکثـر در حاضر، مطالعه نتایج با سو

گلیسمی شاخص کاهش و غذا از پس خون قند تغییرات بهبود

آن تهیه در که غذایی گـزارشمواد شـده، اسـتفاده جـو از ها

نوسان مطالعه، یک در حاضر، نتایج با مشابه است. هايشده

نوعقندخون دیابت به مبتلا سـا2بیماران افـراد ازلم،و پـس

بخوردن جو معنهنان ویطور لواش باگت، نان از کمتر داري

شـدهتافتون گـزارش بودنـد، شده تهیه گندم سفید آرد از که

مطالعه24است. قنـددر تغییـرات کـه ایـن بر علاوه دیگري، ي

خوردن از پس پایین9خون جو، مختلف سـفیدرقم نان از تر

(بینGIبود، جو (36تا21ارقام سـفید نان از کـم71) و) تـر

محدوده بودند.GIدر شده گزارش همهم25پایین باچنین سو
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یک گلیسمی شاخص حاضر، مطالعه شـدهنتایج تهیه نان نوع

(ماف جو آرد نـاناز با مقایسه در آردین) از شـده تهیـه هـاي

برابر و کمتر ذرت آرد و برنج آرد محـدوده55گندم، GIکه

مــی اســتپــایین شــده گــزارش مطالعــه26باشــد دیگــريدر

مخلـوط از شـده تهیـه نـان خوردن از پس خون قند تغییرات

) جو آرد و گندم آرد%50آرد از شده تهیه نان با مقایسه در (

گلیسـمیتصـفیهگندم شـاخص و بـود کمتـر در52شـده و

داشت.محدوده مطالعه27پایین مواددر جزء جو نیز، تراسول

با شدهGIغذایی معرفی 28است.پایین

در شده، ذکر مطالعات و حاضر مطالعه نتایج با مغایر اما

برابـر جـو نان گلیسمی شاخص همکاران و اسماعیلی مطالعه

نان104 با مقایسه در و وبوده ایرانـی نـازك و سـنتی هـاي

حجیم نان نوع نظـروارداتیچند اسـاس بـر کـه بـود بـالاتر

بدلیل مذکور مطالعه خمحققین بـه گلوکز شربت میـرافزودن

جو است.بودنان نیز20ه دیگري مطالعه تهیـهGIدر جـو نان

از و80شده کامل جو آرد گنـدم،20درصد آرد و95درصد

ایـن دلیـل مربوطه محققین بود. شده گزارش بالا محدوده در

دانهنتیجه کردن آسیاب را، انتظار از دور دسـتي از و جو ي

نموده ذکر جو در موجود فیبر مفید اثرات 29بودند.رفتن

مکانیسم بـااز غـذا از پـس قنـد کـاهش بـه مربـوط هاي

می جو پیشـنهادتومصرف نمـود. اشـاره جـو فیبـر اثر به ان

کوتاهشده چرب اسیدهاي که فیبـراست تخمیر از که زنجیري

می تولید کولون هورمـوندر ترشـح و سنتز افزایش با شوند

گلوکاگون شبه گلـوکزGLP(i-1(1پپتید هموستاز بهبود در

داشته می30دخالت احتمالا نیز کـردنو آهسته طریق از تواند

خـون قنـد کـاهش به منجر کربوهیدرات جذب و هضم فرآیند

شـود. جـو آرد با شده تهیه نان خوردن از مکانیسـم31،32پس

قند تغییرات روند بهبود مطالعهدیگر، در مـیخون حاضر -ي

کوتـاه چرب اسیدهاي افزایش در جو بتاگلوکان اثر در -تواند

هورمـون ترشح افزایش و پپتیـد GLP-1هـايزنجیر YYو

)PYYو انسـولین بـه حساسـیت افـزایش به منجر که باشد (

شده غذا از پس قند مطلوب 33است.تغییرات

مهم از غذایی رژیم کالري راهکاهش کـاهشترین کارهاي

می اشکالوزن از یکی اما ادامـهباشد؛ که است گرسنگی يها،

رژیم نوع میاین دشوار را کـهها غـذایی مـواد یـافتن لذا کند.

آن خوردن از پس و داده کاهش را سـیرياشتها احسـاس ها

طولانیبه توجمدت مورد باشد داشته ادامه گرفتـهتري قرار ه

مطالعه در باعثاست. سفید نان به جو آرد افزودن حاضر، ي

هـم گردیـد. غـذا از پـس سـیري میزان نتـایجافزایش بـا سـو

مطالعه در معنیحاضر کاهش سـیريداراي افـزایش و اشتها

سالم افراد در کامل جوي از غنی غذایی وعده مصرف از پس

گردید. مطالعـههم34مشاهده در همکـاران،iiجانسـونچنین و

عصرانه، وعده در جو سبوس انـرژيباعـثمصرف کـاهش

طـو در گرسـنگی میزان و مـدتدریافتی سـاعت5/10-16ل

غذایی وعده مصرف از حاضـر35شد.پس نتـایج با مغایر اما

مطالعه حـاويدر نهـار و صـبحانه خوردن از پس دیگري، ي

معنـی تغییـر گنـدم سـفید آرد با مقایسه در جو، درآرد داري

نگردید. مشاهده اشتها 36میزان

مکانیسم شـدهاز مشـاهده سـیري افزایش به مربوط هاي

مطالعه میدر حاضر، آردي در موجـود فیبـر اثـرات به توان

نمود. اشاره مهم34جو از که ترکیببتاگلوکان جـوترین هـاي

مـیمی نیز دهـد.باشد کـاهش را اشـتها طریـق چنـد از توانـد

و معـده تخلیـه در تـاخیر با بتاگلوکان که است شده مشاهده

دارد. دخالـت سـیري افـزایش در گلیسـمی پاسـخ 37،38کاهش

میهم جو در موجود بتاگلوکان غلظـتچنین بـر تاثیر با تواند

پلیهورمون جمله از اشتها با مرتبط پـانکراس،هاي پپتیدهاي

گلوکـاگونگرلین، شبه پپتیـد1پپتید راYYو سـیري میـزان

دهد. 33،39،40افزایش

تهیـهگیري:نتیجه نـان حاضـر، مطالعـه نتـایج اساس بر

می جو آرد از بهشده بتواند جهـت در محصـولی هبـودعنوان

قنـد کنتـرل در سیري افزایش و غذا از پس قند تغییرات روند

اثـرات بررسـی گیرد. قرار استفاده مورد وزن کاهش و خون

هم و نان واین قنـد متابولیسـم در موثر عوامل بررسی چنین

هورمـون و انسولین تغییرات جمله از بـاسیري مـرتبط هـاي

می پیشنهاد آینده مطالعات در گردد.اشتها

پایـان:پاسگزاريس از بخشـی حاصـل حاضـر، نامـهپژوهش

زنـده محدثـه خـانم ارشـددلسرکار کارشناسـی دانشـجوي

شـــماره بـــه تحقیقـــاتی (طـــرح تغذیـــه علـــوم رشـــته

869/1396.IR.AJUMS.RECــوم علـ ــگاه دانشـ ــکی) پزشـ

میجندي اهواز بدینشاپور توسـعهباشد. معاونـت از وسیله،

فن و همپژوهش و طرح این مالی حمایت جهت ازآوري چنـین

شرکتت افراد مـیمام قدردانی و تشکر مطالعه، این در -کننده

می اعلام نویسندگان هیچگردد. که منافعیدارند تعارض گونه

ندارد. وجود حاضر پژوهش در

i- Glucagon-like peptide-1 (GLP-1)
ii-Johansson EV
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Abstract
Introduction: Glycemic index (GI), glycemic load (GL), and satiety index (SI) are important

factors in metabolic diseases, particularly diabetes and obesity. This study aimed to investigate
the effects of barley flour on the GI, GL, and SI of white bread. Materials and Methods: To
determine GI, ten healthy individuals were examined on four different days within one-week
intervals. The blood sugar level was measured during fasting and 15, 30, 45, 60, 90, and 120
minutes after receiving the glucose solution, white bread, and bread containing 25% and 50%
barley flour. Also, to determine SI, a total of 20 healthy individuals were examined on three
different days within one-week intervals. SI was measured using the visual analog scale (VAS)
during fasting and every 15 minutes for the next two hours. Results: The GI and GL of 25% barley
bread were 81.79 and 13.80, respectively. On the other hand, the GI of 50% barley bread (59.16) was
in the moderate range and significantly lower than that of white bread (91.98) (P=0.03). Based on
the results, the SI of both 25% barley bread (425.82) (P=0.04) and 50% barley bread (968.26)
(P=0.02) was significantly higher than that of white bread. Conclusion: The addition of barley flour
to bread not only reduced the GI and GL, but also substantially increased the SI of white bread.

Keywords: Glycemic index, Glycemic load, Satiety index, Barley, Bread
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