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 بسمه تعالی 

(.جلسه اول با جزئیات کامل تر در انتهای سایر دروس قرار داردجزوه )و دوم جلسه اول  

سانتی متر است.اگر ازاین اندازه   ۹۸تا۸۵سانتی متر و در خانم ها ۱۰۲تا۸۸اندازه دور کمر طبیعی در آقایان 

میلی گرم بر دسی لیتر و اچ دی ال از  ۱۵۰بگذرد خطر بیماری های قلبی را نشان می دهد.تری گلیسیرید بالای 

به   عوامل خطر سندرم متابولیک هستند.لیپوپروتئین هایی که دانسیته بالایی دارند کلسترول را وارد کبد کرده و

عنوان آنتی اکسیدان عمل می کند.کلسترول هم یا متابولیزه می شود یا به نمک های صفراوی تبدیل می  

 شود.می تواند فرم فعال ویتامین دی را هم ایجاد کند. 

۵۰در آقایان بالای   ۴۰نرمال:در خانم ها بالای    hdl    

راهکار های افزایش اچ دی ال:فعالیت بدنی و تغییر سبک زندگی،کاهش وزن،مصرف منظم سبزیجات،استفاده از  

 روغن های سالم،کاهش مصرف چربی های ترانس و موادقندی و بیسکوییت 

FBS  قندخون ناشتا 

به بالا دیابت دارد.  ۱۲۰پره دیابت و  ۱۲۰تا۱۰۰بود سالم،۱۰۰تا۹۰اگر از  

hBa1c  

واحد به  ۳۰است.به ازای هر یک درصد افزایش این شاخص  ۱۲۰درصد باشد یعنی قندخون صبحگاهی فرد ۶اگر 

درصد فراتر رود فرد نیاز به تزریق انسولین دارد. ۱۰قند خون صبحگاهی فرد اضافه می شود.اگراز    

 

است که مقدار آنها در   ٪( ۲۰-۱۵و پروتئین) ٪( ۳۵- ۲۵،چربی)٪( ۶۰-۴۵درشت مغذی ها:شامل کربوهیدرات)

حد گرم یا میلی گرم است.ساختار چربی و کربوهیدرات مشابه است وپروتئین نیتروژن هم دارد.به همین سبب  

 در بیماران کلیوی باید پروتئین کم مصرف شود. 

 ریز مغذی ها:شامل ویتامین ها و املاح 

کربوهیدرات تحت آنزیم آمیلاز تجزیه شده به گلوکز تبدیل می شود سپس تحت آنزیم لیپاز و آمیلاز پانکراسی   

در کبد که موثر در دیابت  ۲به مونوساکارید تبدیل می شود.مونوساکارید از طریق انتشار تسهیل شده)با گلوت

در ماهیچه و چربی(و هم انتقالی بل سدیم جذب می شود.   ۴است و گلوت  



 

افت می کند و سبب تشنج  ۴۰*هایپوگلایسمی در دیابتی ها رایج و خطرناک تر است.در مواردی قند خون تا زیر 

یا کمای دیابتی می شود.چون سلول ها ترشح کننده گلوکاگون یا همان آلفا ها هم آسیب دیده اند.همچنین  

 نوراپی نفرین و اپی نفرین هم کاهش می یابد درنتیجه اشکال در سیستم سمپاتیک را هم شاهدیم.

*کربوهیدرات ها دارای مقادیر بالای ویتامین بی هستند که حذف آنها می تواند سبب مشکلات پوستی و ریزش  

تولید انرژی می کنند.  ۵و ب۳،ب۱مو شود.ب   

کیلو کالری انرژی می دهد. ۷کیلوکالری و اتانول ۴کیلوکالری،پروتئین ۹کیلوکالری،چربی ۴*هر گرم کربوهیدرات   

گرم دکستروز(  ۵۰درصد داریم)به ازای یک لیتر ۵مثال:به بیمار یک لیتر دکستروسالین دادیم.در آن دکستروز 

گرم سالین داریم. دکستروز  ۵۰میلی اکی والان سدیم و کلر و ۷۰کیلوکالری کربوهیدرات و ۱۷۰پس تقریبا 

 همان گلوکز است.

کیلوکالری انرژی دارد. ۱/۱سی سی آن  ۱*سرم های اینترالیپید شیری رنگ اند و هر   

گرم پروتئین دارد. ۵۰سی سی آن  ۵۰۰*سرم پروتئینی هر   

 *افراد الکلی در معرض چاقی و کبد چرب اند.

*مقدار شیرین کنندگی فروکتوز بیشتر از گلوکز می باشد.گلوکز می تواند به گلیسرول تبدیل شود و با اتصال به  

 اسیدچرب تری گلیسیرید بسازد.

کبد چرب:التهاب سلول های کبد نهایتا منجر به فیبروز یا عدم فیبروز می شود.سپس سیروز اتفاق می افتد و  

 بعد تحلیل عضلات خواهیم داشت که نتیجه آن آسیب کبدی و آسیت است.فرد نیازمند مداخله غذایی می شود. 

گرم گلیکوژن در کبد است اما بیشترین درصد گلیکوژن در کبد  ۹۰گرم گلیکوژن در عضلات و  ۱۵۰*

 است!بیشتزین مقدار در عضله است!

درصد کربوهیدرات مصرفی باید پیچیده و ساده ها باید همراه پیچیده ها مصرف شوند.۷۰*  

*در بیماران سرطانی بحث عدم مصرف مواد مغذی نیست بلکه تغییرات متابولیکی باعث کاهش جذب می  

شود.فاکتورهای التهابی در متابولیسم کبد دخالت کرده و گلوکونئوژنز افزایش می یابد در نتیجه افزایش برداشت  

فاز حاد کبدی ) بیماران   وپروتئین های ش  گلوکز اتفاق می افتد.گلوکز افزایش و گلیکوژن کاهش می یابد.کاه

دیده می شود. کسی(ش کا CRP    افزایش و ها پروتئین

. بد ون افزایش می یایچربی ها باعث فعال شدن لیپولیز می شود و بتا اکسیداس  در متابولیسم  

.سرطان است علائم کاهش وزن یکی از *  



 

گلوکز مستقیما توسط سلول برداشته می شود .خیل از افراد چاق منبع کربوهیدراتی مثل برنج و نان زیاد   *

. ی(%میانگین انرژی مصرف۹حدود ) میخورند. فروکتوز قند میوه میباشد   

.تواند عامل بیماری های قلبی و عروقی باشد  می این فرکتوز  .% شده  است2000فرکتوز حدود   واردات  

: سدیم گلوکوز ترنسپورتر که در کلیه و روده حضور داردند انتقال فعال ثانویه   SGLT 

..از طریق غشای مسواکی استنیست  SGLT   فرکتوز در روده ی کوچک از طریق انتشار تهسیل شده بوده و از

۵توسط گلوت   

  *SGLT1  . یعنی یک سدیم رفته داخل که در نورن ها به کار میرود

 دارویی به اسم فلوزین  مهارکننده SGLUT2   و از طریق ادرار دفع می شود. هستند و گلوکز وارد خون نشده

هایپوگلاسمی نمی دهد ولی عفونت ادراری می دهد. مشکل در انزیم کیناز موجب   ، در افرادی که دیابتی هستند 

   . فرکتوزومی می شود

است. مقدر میلی   8000و   2000ام دارای ارزش شیرین کنندگی  توئ لیتام و نآقند اینتوریت در عسل است.  

لاکتوز دارد و شیرین   12.5ن میتواند خیلی شیرین باشد. کمترین قند در شیر است یک لیوان شیر  آگرم از 

   .می باشد   16کنندگی ان  

دی ساکارید مهم هستند   3سوکروز مالتوز و لاکتوز   

گرم فیبر  در   38اقایان به  . گرم  25خانم ها به فیبر کمتری احتیاج دارند چون انرژی کمتری احتیاج دارند  * 

 روز نیاز دارند 

اب زیادی داشته ودر تامین اب بدن کمک میکنند ) سبزیجات ومیوه جات ( .۱اثرات مفید فیبر :   

باعث افزایش حجم مدفوع میشوند  که موجب درمان اسهال تسریع روده وجلوگیری از سرطان کولون   .۲

 میشود   

 فیبر دو نوع محلول و غیر محلول دارد ) حبوبات نوع غیر محلول است ( 

 کسی که اسهال شدید دارد باید فیبر محلول  بخورد  مثل سبزیجات و میوه جات  

ن کلسترول را پایین می اورند.( ینزیم های استاتآفیبر ها موجب سیری میشود باعث کاهش کلسترول میشود  )   

باعث کاهش گلوکز بدن میشود و قند خون را تنظیم می شود ) نوسانات انسولین را کمتر کرده  و موجب کاهش  

به اسید های صفراوی متصل میشود که موجب  .سنتز کلسترول در نتیجه کاهش حساسیت به انسولین میشود

   .کاهش جذب کلسترول میشود



 

درصد کاهش کلسترول را موجب    13گرم جو    100اضافه کردن   .گاهی را کمتر کند حصب خون  میتوتند قند 

فیبر های نامحلول تاثیری بر  د.برای درمان یبوست از فیبر های غیر محلول مثل انجیر استفاده میشو.میشود

در بیماری های قلبی فیبر محلول موثر هستند .دفع کلسترول از مدفوع را زیاد می کند  .کاهش کلسترول ندارند 

. نان های سبوس دار استفاده شود .و حساسیت به انسولین را بالا میبرد کلر وسدیم در مایع فیبری زیاد است  

گرم کربوهیدرات دارد .  15هر میوه حدود    

 میوه و سبزیجات کربوهیدرات زیادی ندارند و اگر کربوهیدرات دریافتی کم باشد فرد احساس بی حالی میکند  

مصرف کربوهیدرات   .درصد کل انرژی مصرفی افزایش داد 70در طول تمرینات شدید باید کربوهیدرات را به 

درصد باید از پروتئین استفاده شود .   20 .درصد باشد   60تا   45باید بین   

خانم هایی که از رژیم پر نشاسته استفاده می کردند بیشتر ازخانم هایی که از   :نگرانی در مورد کربوهیدرات ها

. فیبر استفاده میکردند مبتلا به دیابت میشوند   

منبع انرژی کمک به کاتابولیسم چربی ها و   ،سوخت سیستم عصبی و گلبول های قرمز  ه نقش کربوهیدرات ها ک

حفظ میزیان اکسیداسون کربوهیدرات ها ،جلوگیری از کتوز  

  .گرم لازم است270گلیکوژن *

روغن گیاهی به صورت مایع هستند و چربی هایی هیدروژنه هستند واسید چرب ترانس ان ها   :یت چربی هاهام

?! بالاست جامد است  

 

.مثل کنجد و مغز جات مفید است 3روغن های سرشار از امگا  

.عاملی که باعث کبد چچرب میشود تری گلسیرید است*  



 

فسفو لیپید ها میتواند در التهاب نقش داشته باشد . ) لوکوترین ها را تولید می کنند . امپرین را مهار کرده و  

  فسفولیپازA2پروستاگلدین تولید نشده و التهاب از بین میرود .( 

  .لیپوپروتئین ها موجب حل کردن کلسترول در خود میشوند 

( 3(               اسید لینولئیک ) امگا  9اسید اولئیک) اومگا  

در صد چربی موجود در بدن   98تریگلیسرید   

ذخایر چربی از آن است  90%  

   .باع معمولا پیوند دوگانه دارند ش اسیدهای چرب غیر ا

تبدیل به اسید اراشیدونیک  . وجود دارد ) انزیم  لیپو اکسیژناز و سیکلو اکسیژناز(  3سه پیوند دوگانه در اومگا 

. پیوند دوگانه دارد دو  6امگا .دانه چیا و تخم شربتی وجود دارد، در ماهی.میشود  

: گوشت گوسفند و مرغ و سر شیر کره روغن نارگیل روغن خرما مارگارین هیدروژنه  منابع اسید چرب اشباع 

 )چون ترنس فتی اسید ان بالاست و هیدروژنه شده اند پس از کره حیوانی مضر تر است ( 

: روغن زیتون بادام زمینی، بادام درختی ،روغن کانولا، کلزا، گلرنگ ، افتاب  منابع اسید چرب های غیر اشباع 

 گردان، سویا  

در صد کل    30کل چربی های مصرفی باید کمتر از .درصد باشد  10اسید های چرب غیر اشباع باید کمتر از 

 انرژی مصرفی باشد .

جلسه سوم    

GLUT5 فرکتوز با   

  GLUT2  گلوکز با  

باشد   150باشد باید ورزش کند واگر کمتر از  150باشد . اگز بالای  150باید کمتر از  دیابتی  قند خون افراد 

   .نباید ورزش کند 

در افراد دچار هایپوگلاسمی فرد سیستم سمپاتیک آن دچار مشکل میشود و از طرفی دیابت روی سلول های  

یابد.  و بتا پانکراس اثر گذاشته و هم انسولین و هم گلیکاگون کاهش می  آلفا  



 

-.طبق گفته های آنهادیابت: انجمن دیابت امریکا و اروپا روی این موضوع به صورت تخصصی کار می کنند 

→ تا   25در صد میتوانیم کربوهیدرات بدهیم چربی را می توانیم   60تا  45درشت مغذی ها : برای افراد سالم  

درصد به انها بدهیم .   30  

دارند مبتلا به اضافه وزن و چاقی هستند .  2درصد افرادی که دیابت نوع  90تا   80  

درصد امار اضافه وزن    42چاقی است  آن  درصد امار 18 د سال شیوع دارد حدو  20الان بالای  2دیابت نوع 

باید برای افراد دیابتی محدودیت انرژی قائل بشیم . .است  

.انرژی بیشتری مصرف میکند  آنبرای سوزاندن   ن پروتئین اثر گرما زایی بالاتری دارد بد   

فردی که می خواهد لاغر شود می رود و پروتئین مصرف می کند چربی اثر گرما زایی پایین تری داشته و در  

. کیلو کالری 4ین و کربوهیدرات  ئپروت.کیلو کالری   9بدن ذخیره میشود    

بیشتر لاغر بوده و عضله سوزی دارند به دلیل   1افرادی که دیابت نوع دو دارند بیشتر چاق هستند و دیابت نوع 

درصد وزن افراد دیابتی کم شود حساسیت به انسولین   10تا   5اگر  ۲در دیابت نوع ازدیاد واکنش های التهابی .  

   . بالا رفته و مقاومت به انسولین کم شده عملکر گیرنده ها بهتر میشود جذب گلوکز بالا می رود

و دیسلیپیدمی در افراد دیابتی بالا است افراد دیابتی  اختلال در چربی خون دارند هایپر تنشن  ,HDL 

   .ال دی ال پایین دارند!دارند 

% میتوان از پروتئین استفاده کرد   20 تا  15 .کل کالری در افراد دیابتی مهم است کنترل کالری مهمتر میباشد 

. % میتوان از کربوهیدرات استفاده کرد60تا   45% از چربی  35تا   20  

 



 

وعده باید مرتب خورده شود   3هر   .در افراد دیابتی نوسانات قند خون حائز اهمیت است  

گرم در روز    60تا   50کیلو کالری انرژی است فرد دیابتی  60گرم کربوهیدرات و  15حبه قند دارای  5

   . میتواند چربی استفاده کند 

خون  قند سمی بسیار حائز اهمیت است )مقدار بالا بردن یگلا شاخصگرم کربوهیدرات دارد  15قاشق برنج  2

 در فرد( 

SFA  اسیدچرب اشباع مثل روغن حیوانی 

ت.مثل کلوچه که ترانس فتی اسید زیادی هم دارد.چربی غیر اشباع اس  که   روغن مایعمثل    FA  

   . کربنه که اشباع هستند خیلی مهم هستند و در محیط جامد هستند   16اسید پالمیک 

.روغن نارگیل با وجود مایع بودن اما اشباع می باشد   

.دارای ویتامین دیدر کنجد روغن بادام روغن زیتون   9اسید چرب با یک پیوند دوگانه مثل امگا   MUFA 

   . % می توان از ان استفاده کرد 15تا   12

چون نقط ذوب ان کم است نباید سرخ شود چون اکسید میشود ودر سطح سلول بدن اسید های چرب دارای  

در افراد سرطانی پوفا  .با اکسید شدن هستند  هو در مواجه مثل پوفا و امگا شش و نه   چند پیوند وجود داشته

 افزایش می یابد.پوفا دو دسته است.

.میلی گرم کلسترول دارد و نهایت استفاده از کلسترول همین مقدار است 250تا   200هر عدد تخم مرغ   

گرم فیبر مصرف کند   25تا  15کیلو کالری   1000فرد دیابتی باید به ازای هر   

گرم بر دسی لیتر گلوکز خون  30باعث افزایش    A1C هر یک درصد افزایش هموگلوبین 

   .میشود

گرم دریافتی داشته باشیم فیبر های محلول  باعث کاهش بیماری های قلبی عروقی می   50تا   30فیبر باید 

. شوند و به علت کاهش کلسترول  

.شود فیبر خوبی است دهاگر در کنار گندم جو دو سر و پسلیوم استفا  

حبوبات و جو دو سر میتواند باعث کاهش قند خون شودنان سبوس دار بهتر است هر چه درصد ارد کمتر باشد 

   .یعنی سبوس ان بیشتر است

گرم است   165واحد کربوهیدرات 11گرم کربوهیدرات دارد    15هر کف دست نان .را پایین میاورد   LDL 



 

کیلو کالری    600حدود   

قاشق برنج   20کف دست نان به علاوه  7  

. کیلو کالری انرژی دارد 90غلات حدود   

هرچه چربی لبنیات کمتر باشد بهتر است )چربی جلوی جذب کلسیم را   .گرم پروتئین است 7لوبیا دارای 

گرم پروتئین دارد.    8میگیرد(یک لیوان شیر    

کیلوکالری انرژی   45گرم چربی داسته و    5چای خوری روغن حدود   فیبر بالایی دارند .یک قاشق ت ابع حبوبانم

   .دارد

 

غذا در افزایش  قند خون    یسمی: هر چیزی که میخوریم چقدر قند خون را افزایش می دهد . توانایینمایه گلا 

 هر چه کمتر باشد در کاهش اختلالات دیابتی و... نقش دارد  

. ند مقایسه میکن یعنی گلوکز یا نان سفید  ی غذا استانداردنرا با منح  GI 

میباشد و شیرین تر می باشد نوع قند، طبیعت نشاسته )امیلوز و    زسمی تر نسبت به گلوکیفرکتوز گلا

   .سمی هستند یامیلوپکتین( فرایند وزمان پخت ، وجود سایر اجزای غذا عوامل موثر بر نمایه گلا

.باید غذایی که خورده میشود پیچیده باشد و مثلا برنج خالی نباشد و لوبیا پلو باشد   

فروکتوز راحت تر به گلوکز تبدیل میشود فرکتوز تری گلسرید را بالا میبرد و عامل مهمی برای کبد چرب  

 میباشد 

باشد باید حذف 70باشد برای افراد دیابتی توصیه میشود اگر بالای  55تا   0اگر کمتر از   GI  

.مثلا کمترین و بیشترینش شود میوه ها در امتحان می اید  GI 



 

 

 جلسه چهارم

باشد   -18و   -12سرد خانه باید دمای   

درجه محیط   25درصد کل میکرو ارگانیسم ها پاتوژن هستند و حداکثر رشد را در دمای محیط دارند   2تا   1

 خشک

 دمای پاستوریزاسیون  بیشترین درجه حرارت  

کمترین درجه حرارت   - 8.5برای سودوموناس    

. اسید میکنند به جز تخم مرغ که تولید باز میکند  تولید بعد از فساد مواد غذایی اغلب   

اگر تهویه نداشته باشیم در فضای خشک مواد غذایی تنفس میکنند و رطوبت زیاد شده و نتیجه ان فساد مواد  

  .غذایی است

   .به پایین دیگر میکرو ارگانیسم پاتوژن نداشته ولی رشد داریم ٪ ۸۶از رطوبت

. افزایش رطوبت موجب رشت اسپور کپک در نتیجه میکرو ارگانیسم پاتوژن میشود  

   120ثانیه در دمای  3تا   2استریل : میکرو ارگانیسم و پاتوژن نداریم  

  72ثانیه در دمای   15درجه یا   60پاستوریزه : میکرو ارگانیسم داریم اما پاتوژن نیست نیم ساعت در دمای  

۱۵- ۷۲تند  ۶۰-۳۰.دونوع تند و کند دارد.کند درجه  

.جوشاندن: دمای بالای پاستوریزاسیون پاتوژن نداریم بخشی از میکرو ارگانیسم هم نداریم  

بی هوازی است و  پرفنجس در عمق گوشت    



 

 چون ممکن است در کنسرو استریل شده هم پاتوژن باشد به همین دلیل ان را میجوشانیم ) سم بوتولینوم( 

درجه هم سم باقی می ماند ولی فعالیت انزیمی نداریم.   ۸۰تا  ۷۰در دمای    



 

 

 جلسه پنجم 

 

( کبابی  یا)  شود بیشتر پز  بخار طریق  از باید  دیابتی  افراد  غذاهای و  شود  کمتر  باید  چربی  مقدار  

و...  غلات  و حبوبات و  ها  فیبر  مثل  کالری کم ولی   مغذی مواد از  استفاده  .... 

 

. شود استفاده  مخلوط   برنج میشود پیشنهاد و  دارد  بالایی گلایسمی  شاخص برنج   

 

.اب و  چربی  در  محلول های  ویتامین از  استفاده  

 

 ؟ است چقدر  ان  کالری مقدار میباشد  BMI 23 میزان  به  ۱۶۰  قد  و  ۸۰ وزن  با  دیابتی بیمار

 

.میفتد  اتفاق  انها در  کلیوی  مشکلات  گرنه و  شود  رعایت باید  پروتئین درصد   ۲۰  تا ۱۰  دریافت  

 

  پیشنهاد پروتئین  درصد   ۳۲ تا ۲۳ استفاده  دارند   ۶۰ از  بیشتر و جی اف آر   دارند   ۲ نوع  دیابت که   افراد

.میشود   

حیوانی  و  هیدروژنه های  روغن مثل  کنند  استفاده  ترانس چربی  از نباید  افراد این  

  بالا هم ترانس چرب های اسید  میرود  بالا هیدروژنه  فرایند  وقتی  جامدند  اتاق دمای در  اشباع  های چربی

  میرود 

.دارند  بالایی  ترانس چرب اسید  بیسکوییت و  کلوچه   و  کیک  

  ۱  از بیشتر نباید  مقدار این که  میکنیم استفاده  ترانس  چرب  های اسید  از ۵ تا  ۳  میدهد  نشان مطالعات

باشد  درصد     

 

:هورمون به  وابسته  سرطان   

ید تیروئ  پروستات رحم پستان  

 

باشد  درصد ?! ۹یا۱ از کمتر  باید  اشباع چرب اسید    

 

گلرنگ  و  ذرت  و  افتابگردان  در  ۶ امگا   

است و   زیاد  مقدار  به کتان  بذر در  ۳ امگا  

 سرطان باعث و  میبرد بالا را  استروژن منابع  اینند.دار کلسترول   کمی کانولا و  کلزا و  چیا مثل  منابعی

بشود میتواند   ناباروری یا و پستان   

میباشد ۶  و  ۳ امگا غنی منبع  سویا  



 

  

  محصولات  در  سوینبون از افراد  این به کنند  دریافت  خوراک  دهان طریق  از نمیتوانند  که افرادی 

 .میدهد  افزایش را  التهابی بار  و  داشته  زیادی امگا که   میدهند  اینترالیپید 

 . دارند  خوبی  ۹  امگا زیتون  و  ،۳  امگا اووکادو

 

  .باشد  درصد   ۹  و  شده کم باید  انها اسید  فتی ترانس  عروقی قلبی بیماری خطر کاهش  برای

   ( دارد  وجود کامل  غلات در ) شود  استفاده از موفا  بیشتر و باشد  داشته  ۶ و  ۳ امگا

 .است زیتون  روغن موفا غنی  منابع از یکی

 

 باشد  گذار  اثر انسولین  از مقاومت در  میتواند : ها ریزمغزی 

 میکند  زیاد  را ان  ترشح  و انسولین به حساسیت(          دریایی غذایی  مواد در) کروم .۱

  PCOS سندروم  یا کیستیک  پلی افراد  برای :  نکته

.  کند   عمل  هورمون  عنوان به  میتواند  و  شده تبدیل  خود فعال  فرم  به  که  میشود سنتز کلسترول  ازدی:  ویتامین

  کمبود ویتامین  همین  MS اصلی عامل و  کند  ایجاد DNA یا  RNA در   تغیراتی میتواند 

 پانکراس  جزایر B های  سلول سلامت در  ویتامین   این و  است دی  ویتامین  مهم  های مکمل  از یکی  و

 انسولین  به حساسیت افزایشبا   .است اثرگذار

 . میشود میکروگرم ۱۰ تراپی  مکمل ها  مکمل این کمبود  مگر نشده توصیه تراپی  ویتامین  مولتی 

  .است استفاده قابل واحد   ۱۰۰۰ تا  ۶۰۰ بزرگسالان در  و  کرد توصیه   میشود المللی  بین  واحد ۴۰۰

 . دارند  دی  ویتامین کمبود   کودکان  و ها خانم



 

.پروتکل تجویز ویتامین دی را  شود استفاده  روز  ۸ هر باید  باشد  لیتر  دسی  بر گرم نانو ۳۰  از کمتر  اگر

 بلد باشید. 

 

  در  و  شود  استفاده ها خانم  در  گرم میلی  ۴۰۰  باید  ک  دارد وجود   اسفناج در  ۹همان ب اسید  فولیک 

  ۴۰۰  تا ۲۰۰ اقایان

  مصرف کند.۱ب  میشود توصیه او به میکند  کم   را غلات منابع  از استفاده  که فردی 

 

 . کنند   حفظ  و  داده   کاهش  را  خود وزن و  کالری  باید  ۲۵ بی ام آی  بالای افراد

  . دهیم  کاهش را  دارو و  انسولین مقدار میتوانیم   مهم عامل این کردن  تنظیم   هنگام در

  به حساسیت افزایش  و  لیپید  سطح و  خون قند  کنترل با  مساوی شود کم   وزن درصد   ۱۰  تا ۵ اگر

  . خون فشار  کاهش و  انسولین

 
داریم  خون  فشار کاهش جیوه  متر  میلی ۲  تا ۱  وزن   کاهش کیلوگرم   یک هر  

میشود کم  دیابت  خطر ریسک  درصد   ۵۰ با مساوی شود  کم   وزن درصد   ده اگر   

میکند   کم  را مرگ   خطر درصد  ۴۰  یا ۳۰ تا شود  کم   درصد  ۱۵  و  است دیابتی  که فردی  و  

 

گلایسمی  میزان  داد  کاهش  درصد   ۱۵ تا  میتوان را  A1c هموگلوبین   

۱۵۰=  درصد ۷  

۱۲۰=  درصد ۶  
HDL NORMAL: 

ها  خانم در ۵۰ بالای اقایان  و  ۴۰ بالای    

  آترواسکلروز  باعث که   میشود گلیسیرید  تری  افزایش  باعث میکنند   استفاده زیاد را  برنج و  نان  که افرادی 

 .میشود

LDL  ۱۰۰ از کمتر  عروقی  قلبی بیماری افراد و  ۱۳۰ باید  



 

 

  افراد دیابتی:  غذایی  رژیم
 

  باشد ....  و  جنس سن بدنی فعالیت  به بسته و باشد  متفاوت   میتواند  انها در  غذایی الگوی

  نه در طولانی مدت  میشود توصیه  گیاهخوادی  رژیم

  هولووجترین هیچ کحصول حیوانی نمیخورند 

  میشود مصرف  هم مرغ  تخم اوووجترین 

  میشود  مصرف هم  لبنیات وجترین لاکتو

  .میشوند   هایپوتونی دچار  و میکنند   پیدا کلسیم  و  ۱۲ ب ،اهن ،پروتئین کمبود   ها وجترین

 

  ،علائم عصبی می شوند.۹،آنمی،کمبود ب۱۲ب کمبود  باعث سالمندان در اسید  ضد  های  دارو
 

سی،کلسترول و وزن و کبد چرب و دیابت را کم کند.اینها می  ۱*رژیم وجترین می تواند هموگلوبین آ 

 استفاده کنند.  ۳درصد موفا مثل روغن زیتون و امگا۶،۱۵درصد پوفا مثل کلزا و امگا ۱۰توانند 

  و  بتا  های سلول  و  اکسیداتیو های شاخص روی و  باشد  گذار اثر  هم التهابی های  شاخص روی میتواند 

  .باشد  گذار  تاثیر  خون فشار

  ای مدیترانه رژیم

 دارد  را  ذیل  های ویژگی ه ک  دنیا در  رژیم  بهترین

  این  بوده  تر پایین  انها در  عروقی قلبی  های بیماری  درصد   ۴۷  و  کم  کلسترول  و LDL های شاخص

 میکنند  استفاده  پرندگان و  ماهی گوشت از  قرمز گوشت بجای افراد

 است   سالم  چربی دارای   و میکند  سازی  عضله و  دارد ۳ امگا و  التهاب ضد  ماهی گوشت



 

  میوه   از استفاده  همچنین  میشود   انجام ای  مدیترانه رژیم در چرب  کم لبنیات  و گیاهی  روغن  از  استفاده

  دار سبوس  نان  و  سبزیجات و جات

 .نمیکنند  استفاده  مربا و  شکر و  قند 

  میشود انجام میباشد  ۹ امگا و  کاروتن بتا از سرشار که   مغزیجات و  زیتون روغن و  حبوبات از  استفاده

  میشود  استفاده افزودنی دارای های  غذا از کمتر

 بود  خواهیم شاهد  رژیم   این در  را ها  دارو  به  نیاز و  خون  فشار و  TG و FBS LDL و  وزن  کاهش

 
 

 DASH رژیم 

  واحد  ۸ به  واحد   ۴ از سبزیجات و  واحد   ۶  به واحد   ۳ از  و  میوه افزایش  به  تاکید 

  باشد  اثرگذار خون  فشار کاهش  در  میتواند  و  میدهد  افزایش  را  منیزیم و  پتاسیم  رژیم این

  نمیدهیم خون  فشار  افزایش در  کلسیم  مکمل

  میکنیم استفاده  چرب کم  لبنیات و

 میکنیم  استفاده حبوبات و  کامل  غلات

  میشود انجام کمتر  کلسترول  منابع و  اشباع  های چربی  دریافت

  دارد ها مغز بر تاکید  و  عروقی  قلبی های بیماری ریسک  کاهش  و گلایسمی  های  شاخص بهبود

 

  تراپئونیک   پورتفولیو  رژیم

+    کیلوکالری  ۲۰۰۰ استفاده +  میشود   استفاده غذایی برنامه  در  زیاد پوپا و سویا  و  کندر  مثل  گیاهی  مواد

  محلول  های فیبر  گرم   ۲۰+   سویا و  غلات و  ها دانه   مثل  گیاهی پروتئین  گرم ۵۰+ مغزیجات گرم   ۴۲

 شود  استفاده  پیسیلیوم  و  جو  مثل

 



 

LDL  هموگلوبین و  کاهش  را التهابی های شاخص و A1c  میدهد   کاهش را  

  میدهد  کاهش  را کنسر

  وزن   کاهش های  رژیم

1 LCDs 

  کتوژنیک  مثل  کربوهیدرات  کم  رژیم

 و E و A ویتامین  منابع با پرچرب رژیم   و است سودمند  رژیم   این دارند  انسولین به  مقاومت  که افرادی 

B9 و   وکلسیم B6 B1 است کمتر افراد  این در   پتاسیم و آهن و  

  باشیم  لیپیدی های پروفایل افزایش مراقب باید  میشود اسید  اوریک افزایش و  کتوز   ایجاد باعث رژیم این

  را  مغز سوخت  زیرا  میشود  استفاده  کتوژنیک رژیم  دارند   صرع که افرادی   در . است ماهه یک  رژیم این

 می دهد.  کاهش

  کرامپ و  اسیدوز و   دهان  بد  بوی و  سردرد  همچنین و  شود فیبر کمبود   و یبوست باعث میتواند : انتقادات

  عضلانی  های

  میشود کم  کلسیم  و  منیزیم  منابع  چون است همراه رژیم  این با

LDL  میشود  زیاد دیابت و  عروقی  قلبی   های بیماری ریسک  و کلسترول  و 

  دارد. هم  میر  و  مرگ  خطر  رژیم این  مدت طولانی  دریافت

  بوده موثر  بدن اب کاهش  در  مدت کوتاه  در  و  میشود  زیااد  حیوانی پروتئین دریافت

 

  HPD پروتئین  پر  های رژیم

  میرساند   را پروتیئن  مقدار  درصد  ۴۰ یا  ۳۰ به درصد   ۱۵ از معمولا

  میباشد  درصد  ۲۰ دریافتی   انرژی حداقل

 میرود   دست  از چربی  و  حفظ  عضله

 شود  انرژی مصرف افزایش  و  سیری  حس  افزایش موجب  میتواند 

  کالری   توتال

1 BMR پایه  متابولیک میزان به :  ریت متابولیک   بازال  

  بدنی فعالیت  میزان  2

 بستگی دارد. غذا زایی  گرما 3

  میرود  انتظار  افراد  این  در  فیبر کمبود و  یبوست  احتمال رژیم این

  است درصد   ۳۰ تا ۲۰ پروتیین میزان اتکینز رژیم در

  است درصد  ۳۰ تا  ۲۰  پروتئین میزان پالئو  رژیم در



 

 اورنیش  رژیم

 خوب  پروتئین 

 میباشد   چرب  کم و  زیاد  کربوهیدرات

 

  داری  روزه  رژیم

  میشودتقسیم   دسته ۳  به رژیم کل

 

  غذایی مواد درصد 

  حذفی  رژیم

 غذاخوری ساعت

 غذا ساعت ۸ میکنیم  استفاده مایعات و  اب ساعت ۱۶ باشیم  داشته  میتوانیم ساعت ۱۶ تا  ۸ رژیم مقدار

  . میکنی  استفاده

  و  معده  شدن جمع و  وزن کاهش باعث   میشود تقویت  ایمنی سیستم و  شده فعال  اپوپتوز  فستینگ در

  میشود بدن  چربی کاهش

  کیلوکالری   ۵۰۰  تا  روز ۲  ان در  که  باشیم داشه روز  ۲ روز   ۵ رژیم  میتوانیم 

 داشت  میتوان  هم درمیان   روز یک  رژیم

 

  مذهبی  داری روزه  رژیم

  و  میشود عروقی  قلبی  های  بیماری خطر کاهش و  گلایسمی شاخص روی بر  تاثیر  وزن  کاهش باعث

  نمیشود توصیه ها دیابتی در   ولی شود  خون قند  کاهش  باعث میتواند  همچنین



 

 

  با غذاهای از  استفاده  و  کنند  کم   را وزن  و  کنند  کنترل   را غذا حجم هستند  دیابتیک پره  که افرادی 

  بکنند  هم  فیزیکی   فعالیت و  کرده  زیاد را  پایین گلایسمی شاخص

  میشود  توصیه این انها به  هستند  دو نوع دیابت  گرفتن به  نزدیک که افرادی 

 فیبر  از  زیاد  استفاده همچنین و کربوهیدرات سهم رعایت مناسب غذایی الگوی  وزن  کاهش

 Inhibin glut2 و  متفورمین از  استفاده

 Dpp و Gip و Glp1 و Glp1_RAS و

 .میدهیم  دیابت معرض  در  افراد به هم دیگر  داروهای و



 

 



 

 و هفتم  جلسه ششم 

  متابولیسم  میزان

 آل  ایده وزن ×24

BMR  

 میدهد  تشکیل  آن را انرژی  کل  ۷۰ یا  ۶۰

 

  روزانه   انرژی  در  فاکتور  ترین  متغیر

  است بدنی  فعالیت  میزان

  است مصرفی  انرژی کمتری   غذایی زایی  گرما

 

  کل  انرژی

BMR+غذا  زایی گرما+  بدنی فعالیت 

 

  است نادرست  تغذیه  دیابت  ایجاد  عامل درصد  ۸۰

  میباشد   عروقی قلبی  های  بیماری ایجاد عوامل از  یکی  اماده نیمه غذاهای و  ها فستفود 

  ها  لیپوپروتئین و  ها  کلسترول افزایش

 

 ایند  می  بدست غذایی مواد طریق  از که   هستند  ها شیلومیکرون یا ها لیپوپروتئین

 

LDL  میشود ساز مشکل  میشود  اکسید  وقتی  و  نیست خطرناک خود  خودی  به  

  افراد در باشد  ۱۳۰ زیر  باید  LDL نرمال رنج میکند  اکسید  را LDL کردنی سرخ  های  روغن خوردن 

 ۱۰۰ زیر  دیابتی افراد در  و  نرمال

HDL میگویند   اکسید  انتی  و  کلسترول معکوس  دهنده   انتقال 

  اسید  به تبدیل و  گرفته  قرار  اکسیداسیون تحت و  میبرد  کبد   به انرا و میباشد  کلسترول  HDL مسافر

  میشود صفراوی  های نمک و  دی  ویتامین   و  صفراوی های

  است تر  قوی ایمنی سیستم  باشد  تر  بالا هرچه

  ۴۰  ها خانم و   ۵۰ اقایان

  سترول  و  ldl کاهش باعث ۳ امگا مواد و  ماهی  و  میوه  و زیتون  و  ورزش  و  وزن  کاهش

 

  ۳ امگا منابع

  است کلزا  و  کانولا و  شربتی تخم   و  کتان  و چیا بذر

 



 

  میشود HDL و  کلسترول و  LDL افزایش باعث حیوانی های  روغن مثل  اشباع  های روغن

 

  باشد  داشته  حضور ها چربی این درصد   ۹  تا ۷ باید  رژیم  در  و  نیست  حذف به  احتیاج

  رژیم درصد   ده( ۶ امگا) پوفا

 

  عروقی قلبی بیماری در درمانی تغذیه

  دارد  شاخص ۵  متابولیک سندروم

  ۱۰۲ تا  ۸۸ کمر  دور 1

  ۱۰۳ تا  ۸۵ خون فشار 2

3 Fbs ۱۰۰ از تر  بالا  

4 TG ۱۵۰ بالای 

5 Hdl ۵۰ و  ۴۰بالای  

  است متابولیک سندروم  دار  فرد  میگوییم  باشد  داشته  هارا شاخص این  از تا  سه یا  دو فردی 

 میابد   افزایش  عروقی  قلبی  بیماری به  ابتلا  ریسک  سن افزایش با

  است بیشتر عروقی قلبی بیماری ریسک ها خانم  بیشتر  سالمندی در  و  اقایان میانسالی  و  بزرگسالی در

 آترواسکلروز  طبیعیه  توسعه

 شریان کامل  شدن بسته  《 پلاک ایجاد 《عروق درگیری

 

 ایسکمی ایجاد

 دمیشو  مغزی و  قلبی  سکته باعث

  درگیر  را  عروق بلاست فیبرو ____.   شده ایجاد آن  در   فوم های سلول  درصد  ۶۰__ ۵۰ تا  آژیوپلاستی

  میکند 

  مداخله  به لحتیاج>___  ۲۰۰ بالای  کلوسترول    اکسیده LDLc ۲ کلوسترولومی  هایپر ۱

  آب مواد  از استفاده  و  کردنی سرخ  از  کم خیلی استفاده  >____  قرمز  گوشت از  نکردن استفاده>_____

   عروق  دیواره به   آسیب شیوع> ____ خون  پرفشاری  ۳ کبابی   و پز

  کردن  رقیق>_____ هست التهاب ضد  که ۳  امگا مکمل  از استفاده  __  قرمز گوشت  از نکردن  استفاده

  اکسیژناز سیکل روی  تاًیر   خون

  کشیدن  سیگار ۴

  و  پتاسیم بخاطر]جات میوه  و  سبزیجات از  استفاده الگو این  مبنای است مطرح خون  فشار در  دش  رژیم  

  از نکردن  استفاده  و  چرب کم [  کلسیم ] لبنیات  و[    طبیعی حد  برابر۲ است خون فشار ضد  که   منیزیم

  شود گرفته  بابد  مرغ  و  ماهی پوست  .چربی و  قند  از  سرشار مواد



 

  است لازم تیروئید  عملکرد  بخاطر ید .  باشد  دار  ید  نمک است بهتر  ___< شود  محدود باید  نمک

  سرب  مثل سمی  املاح و   نشده تصویه  و  بوده   شیمیایی و  میکروبی   های آلودگی دارای  رنگی  های نمک

  درصد   ۶۰ و  سدیم درصد   ۴۰   روزانه  است لازم  سدیم گرم   میلی  ۲.۳ تا ۱.۵ و  نمیشود  توصیه  و  دارد

  لازمه  روزانه  کلر

  گرم ۲ تا ۱.۵ روز  طول  در .  شود حذف باید  سفره نمک<   خوری  غذا قاشق یک   روزانه گرم   ۵ نمک

  شود  استفاده  پنهان نمک

  دارد   سدیم گرم میلی   ۵۰  وعده  هر گوشت

  خوب  افراد  این برای  ترش   چای و  سیب و  ابلیمو  و  انتوسیانین حاویه  انار رب و  آلیسبین  حاویه  سیر

  است

  میکند  زیاد  را  سدیم به حساسیت افزایش و  دارد  سدیم  به احتیاح  گلوکز  بازجذب برای < دیابت  ۵

  باشد  داشته  نقش پرفشاری ایجاد در  میتواند  ها نفرون  به  آسیب  در

  و  فیبری منابع  و   زیتون و  کنند یم  استفاده آبزی غذای  و  دارند  خوبی  اندام تناسب که  افرادی < چاقی  ۶

  میشوند   مبتلا خون فشار به  کمتر میکنند   مصرف   سبزیجات

  شود  تبدیل . اکسیدان آنتی  به میتواند   که میشود  تبدیل سیستئین  بهb6 تحت<بالا هموسیستئین. ۷

  زمینی سیب  و پروتئینی  منابع درb6 منابع  میشود  داده   عروقی قلبی  بیماران به    سیستیین استیل  ان 

  که   مینامند  بلاستی سیدرو  راb6 کمبود آنمی   بیاورد  پاییم  را هموسیستئیین میتواند  و   میباشد  قارچ و

  دارد   مکمل به  نیاز

  شود داده   مکمل  شود تبدیل متیونین به  میتواند  .B12.  B۹ تاثیر  تحت   هموسیستئین

  میر و  مرگ احتمال کلسترول افزایش  با<<  کلوسترول  و  اشباع های  چربی غدایی  رژیم از استفاده .  ۸

  لیتر  دسی  بر گرم   میلی یک اگر  میشود  زیاد   درصد  ۴۰ به  ۲۰  از و  ۳۰۰ تا  ۲۰۰ از  میابد  افزایش

  و  رژیم  و   وراثت و  سالمندی  میکند  کم   را  وسکولار  کاردیو خطر  درصد   دو  تا  یک   شود  کم کلوسترول 

   کند   زیاد  را ال  دی ال  کلسترول  میتواند    استروژن  و  چاقی و  نفروتیک سنروم  و  دیابت

  ال <<( است جامد  بقیه آن جز به   نارگیل روغن و   ندارد  دوگانه  پیوند )SFA اشباع  چربی از. غنی رژیم

  میتواند  و است غذایی رژیم ال دی  ال کاهش زمینه در  اقدام ترین  مهمترین که  بالا میرود c ال  دی

   شود  برست کانسر    و  استروژن ازدیاد باعث

 است  لیتر دسی  بر گرم  میلی ۱۰۰  از کمتر  بیماران برای c ال دی   ال هدف  میزان

MufAs  

   ال دی   ال کاهش+  خوبe  ویتامین  روغن

 
 



 

  رازیانه   میبرند  بالا را  استروژن  ها  دمنوش  و  لوبیا. عدس   داد   قرار حرارت  تحت  نباید  فرابکر  های روغن

  دی   اچ  میباشد  وزن   کاهش  بعدی موارد   میشود  استروژن  افژایش باعث سبز چای  و  آویشن و  زیره و

  اچ     chd خطر درصدیه   سه تا دو  کاهش___< لیتر دسی  بر  گرم میلی یک  افزایش <c____ ال

    الکل + سیگار +   فیزیکی  تحرک  عدم + چاقیc_ ال دی   اچ  کاهش  عوامل__< ۶۰  از بزرگتر c _ ال  دی

  تی ثورا  عوامل +  تریگلیسیرید  افزایش + ن ژآندرو+

 . پایین ال  دی  اچ و بالا   جی  تی  با آن ی  رابطه  . است بیشتر chd خطر  باشد  بالاتر  آی ام بی  هرچی

   کربوهیدرات  کاهش دیابت و  چرب کبد  درمان _ است کربوهیدرات جی  تی  بودن  زیاد  در مهم عامل

 .میباشد 

   خون  چربی  های گیرنده   در  اختلال+  لپیدمی   دیس+   گلوکز  به  تحول عدم افزایش  ___< چاقی

  این  چاق افراد در  میشود چربی  بافت وارد  را گلوکز   ۴ گلوت   و  شده تسهیل  انتقال یقرط از  افزایش+

 .  داریم کم  را  گلوت

  میباشند  بالا استروژن و  جی تی  دارایه   یائسه افراد   ___< قاعدگی  وضعیت

همان نیکوتینیک اسید  است vitB3 ان مکمل  و  میشوند   کلسترول  افزایش دچار سه ئیا افراد

                        است.

HDL و بالا LDL  میرود  پایین B6  و B2  و  کرده  کمک  تریپتوفان اسید  امینو  بر  کوانزیم  عنوان به 

B3   میکند  تولید . 

    HDL  وTG بین معکوس  رابطه *

  استفاده  ان کاهش برای  فیبر  و  نیاسین از. میکند  استفاده  تغذیه   و  درمانی  مکمل از  TG بودن زیاد  در

  درصد   20 از  تر  کم  چربی        چرب  کم  رژیم و  وزن   کاهش)  میکنیم

    هایپوگلیسیرمی درمان

  سفید  و  برنج و  ارد  و  قند   شکر مثل       شده تصفیه  کربوهیدرات  کاهش

 الکل  محدودیت  و  دیابت کنترل_ جسمی فعالیت  افزایش

 هستند  پیچیده  کربوهیدرات جزو  دار  سبوس  نان و  ای  قهوه  برنج

  دارد کیلوکالری  7  الکل کیلوگرم  هریک  HDL و  TG     الکل

 ازاکسیداسیون پیشگیری  و  بوده انگور  پوسته و  انگور هسته  در  Resveratrol قرص   و  شراب در

LDL میشود  

  عنوان به الکل مصرف   بر توصیه  عدم               خطر سی اچ دی اما کاهش  الکل نوشیدنی  مصرف*

 می شود. ای  مداخله  استراتژی

  متابولیسم  کاهش       چاقی  باعث.9Kcal      1    چربی  کیلوگرم  هریک   رژیمی  کل  چربی  مقدار

    پایین گرمازایی  از.2                                                                                   

 بالا سازی ذخیره 



 

 LDL کاهش     , TG  , HDL افزایش       چرب  کم  رژیم

 .چرب اسید  زیاد کاهش علت  به میشوند  صفرا کیسه  سنگ  به مبتلا  دارند، کالری   کم  رژیم که افرادی 

 .باشد  می  عروقی  قلبی های بیماری  ایجاد عامل  و  دارد بالا پالمیتیک  اسید  خرما هسته

 .شوند  می  کلسترول افزایش  موجب  لوریک   و پالمیتیک  و  میریستیک اسید 

 .اند  میریستیک اسید  منبع  نفت هسته  روغن  نارگیل،  کره، 

PUFA کاهش باعث میتواند  شود کربوهیدرات جایگزین اگر LDL افزایش و HDL اگر  و  شود  

 .شود  می HDL و  LDL کاهش موجب شود  SFAs جایگزین

 .شود می کلسترول کاهش  باعث SFAs کاهش

SFAs  میزان HDL  و LDL  برد   می بالا را. 

 .است PUFA با  آن  جایگزینی از  تر بیش برابر دو  SFAs کاهش اثر

 .شود  می  آراشیدونیک اسید  به  تبدیل ( 6 امگا) لینولئیک  اسید  درصد  7

  داده آن  مکمل  چرب  کبد   بیماری در  نتیحه   در  گذارد  می اثر (TG) گلیسرید   تری بر  تر  بیش 3 امگا

 .شود  می

 :3 امگا اثرات

  باعث نتیجه  در  کند  می  مهار  را سیکلواکسیژناز مسیر که   است انعقاد ضد   نتیجه در  پلاکت  تجمع  ضد 

 .میشود   ترومبوکسون کاهش

 .میدهد  کاهش  را  لکوترین و  میکند  مهار را لیپواکسیژناز  التهاب ضد 

 MI در  CVD (cardio vascular disease) خطر کاهش  3 امگا گرم   یک یاری مکمل

(Mesocardiac infarectus)  داده  است خون کننده   رقیق که وارفارین  داروی  با نباید  نتیجه  در  

 .میشود خونریزی  باعث زیرا  شود

 .میشود  LDL افزایش  و  HDL کاهش باعث CVD: TG بروز  مکانیسم

TFA (trans fatty acid):  ایجاد  عوامل ترین مهم از  یکی آلائیدیک  اسید CVD در  که است  

  گیاهی، کره مانند  دارند  بالایی TFA که  میشود   یافت جامد  نیمه  و  جامد  و  هیدروژنه  های روغن

 .کلوچه   و  کیک مارگارین،

  کدو  و  هویج مانند   نارنجی سبزیجات  و  میوه در   که کاروتن - بتا و C،  E های ویتامین : ها اکسیدان  آنتی

 .شوند  می (ها PUFA) سلول غشای سطح در اکسیداسیون از پیشگیری در  و  شوند  می  یافت

  :پیشگیری

 ای  مدیترانه رژیم مانند  سالم  غذایی الگوی

  ترین  بیش  .(adjust وزن ) مطلوب وزن  و  مصرفی  انرژی  با  دریافتی انرژی تطبیق : بدن مناسب  وزن

 .دارد  مناسب  وزن  را  خون  فشار کنترل   در  تاثیر



 

(.  شود سرو واحد   10  تا 5 میوه)  جات میوه و  سبزیجات لبنیات،  به موکد  رژیم : مطلوب  خون فشار

 .آورد می  پایین را  خون  فشار  جیوه میلیمتر 9 تا  4 فیزیک  فعالیت  همچنین

 .شود  کنترل باید  LDL هفته، 6 هر

HA1C ( ثانویه  پیشگیری) میشود  توصیه درصد   7  از تر  بیش 

 غذایی های  گروه  از  هیچکدام حذف عدم

 .است پرسش مورد TCL رژیمی  الگوی  مغذی  مواد  ترکیب :*

 جلسه هشتم 

 سرطانی بیماران

 استرس  سرطانی  افراد. دارد بدی  آگهی پیش سرطان هر  شود، فرد  در   تومور ایجاد باعث تواند می  سرطان

 .است زیاد اضطرابشان و

  فست غذای  خوردن شیرین، نوشیدنی آشامیدن انسولین، به مقاومت وزن،   فیزیکی،افزایش  فعالیت عدم

 .هستند  روده  و  معده  سرطان عوامل از  قرمز گوشت و  فودی 

 .کند می  کمک  سرطان در  وزن کاهش  کیلوگرم  یک تا نیم ایهفته  که   است ذکر شایان

 .هستند  سرطان عامل که دارند  ناسالمی های چربی و  بوده زیادی  نمک دارای   شده فرآوری غذاهای

 .میوه   آب  نه شود خورده میوه  خود  است بهتر سرطانی  فرد برای

 .شودمی   تبدیل گلیسیرید تری  به  ترسریع  خیلی و  رفته  بالا فروکتوز میوه،  خود  خوردن  حالت در

  نتیجه  در و  داشت خواهیم  فروکتوز  دریافت  فقط   و  نداریم فیبر  دریافت  میوه، آب  خوردن  حالت در

  سمی

 .شودمی 

  دخیل  سرطان ایجاد در توانند می  هاآمین  نیتروز . شود تجویز قلیایی  هایرژیم  باید  سرطانی  فرد برای

 .باشند 

  وجود  کبابی  گوشت سوخته بخش در  و آیند می  وجود   به هاکربوهیدرات سوختن  اثر در آکریلامیدها

 .شوند می  روده و  معده  و  مری سرطان باعث و  دارند 

 .شود  مری   سرطان ایجاد باعث تواند می   هم داغ   آب و  چای آشامیدن  است ذکر به  لازم

  .باشند  داشته نقش  سرطان از  پیشگیری در  توانند می  سبزیجات  و  میوه و  پروبیوتیک  لبنیات

  به  نیاز پس رود؛می  بالا ساز و  سوخت  و عضلات تحلیل علت به  است مهم پروتئین  سرطانی  بیمار در

 .است بیشتر  انرژی

  این در  و  شود  پروتئولیز تحریک باعث توانند می گاما  اینترفرون و  آلفا TNF و۶و ۱  اینترلوکین افزایش

 .کنند می  گذارینام  پیچیده سوءتغذیه  راآن  ندارد؛  فایده  درمانیشیمی  دیگر حالت

  افزایش  برای  پروژسترون مقلد  داروهای   و سیپروهپتادین. است مفید  عضلانی التهاب کاهش در  ۳ امگا

 .روند می   کار به اشتها



 

 .شودمی   تبدیل  استروژن  به  کلسترول 

 می گویند.  رسپتور استروژن  به cr و  رسپتور پروژسترون  به  Pr :توجه 

 ؟  هایپوکرومیک  میکروسیتیک خونی  کم  یا( آهن کمبود)ورنیشوز  

 .کرد  استفاده زیاد نباید  را هااکسیدانآنتی  از بعضی  و  شود  استفاده  کامل  غلات  شودمی  تاکید 

 .نشود استفاده آنها از است بهتر درمانی   شیمی با گیاهیداروهای   تداخلات دلیل   به

 .دارند   بالا استروژن  سویا و  حلواشکری،کنجد  ها،دمنوش   و چای

 درمان  عوارض

  یبوست،  بویایی، یا چشایی حس  تغییر دهان،  خشکی گلو، یا  دهان سوزش  وزن،  تغییر اشتها، کاهش

 .است درمان   عوارض از اسهال

 .شودمی  توصیه   منظم  ورزش   صبح ابتدای  در غذا از  استفاده اشتها کاهش  برای

  وعده  تعداد افزایش باعث اشتها افزایش  و  تهوع کاهش  با( هاکورتون  یا) دگزا وزن،   کاهش در  همچنین

 .شودمی  پروتئین و  کالری   افزودن و غذایی

 .کرد  قرقره باید  را نمک و  شیرین جوش  و  آب  دهان،  یا گلو سوزش  و  درد  برای

  توصیه  غذا به مارگارین یا  کره کردن  اضافه)باشد   ملایم و پایین باید  غذا دمای  و باشد  تند  نباید  غذا

 (شودمی 

 .شودنمی  توصیه خام سبزیجات

 
 



 

 )کامل( جلسه اول



 



 



 

 



 

:  مروری بر نکات
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