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  :مقدمه
 متـابوليكي  هـاي  بيماري جمله از شيرين ديابت

 متابوليـسم  در اخـتلال  خـون،  قنـد  افـزايش  بـا  كه است
 نـسبي  كمبـود  و ها پروتئين ها، چربي ها، كربوهيدرات

 شيوع ديابت نوع  دامنه.باشد مي همراه انسولين مطلق يا
 درصد 5/14 تا 3/1 درصد در آسيا و 6/14 تا 2/1دو از 

ايــن بيمــاري داراي عــوارض ). 1( در ايــران مــي باشــد
كوتاه مدت و بلند مدت است و بـه عنـوان يـك عامـل               
خطر در بروز بيماري هاي قلبي عروقي، كليوي، عصبي 

 نـشان  مختلـف  هـاي  پژوهش). 2( و چشمي نقش دارد   
 جهــت مناســب راهــي اي تغذيــه مداخلــه كــه انــد داده

 درماني رژيم از هدف. دــباش مي ديابت بيماري كنترل
  بلكه انجـــامدن،ـــب وزن كاهش اــتنه نه بيماري دراين

  
ــدامات ــوثر اقـــ ــر در مـــ ــوارض برابـــ ــلي عـــ  اصـــ

ــك ــن پاتوفيزيولوژي ــاري اي ــد بيم ــسمي، مانن  هيپرگلي
 .)3 (باشد مي انسولين به نسبت مقاومت و هيپرليپيدمي

با وجود اين كه انسولين و داروهاي پايين آورنده قنـد           
خون از مهمترين راه هاي درماني بـه شـمار مـي رونـد              
با اين حال پژوهشگران در جستجوي راه هاي ديگري         

پياز كـه بـه طـور       ). 4( جهت كنترل اين بيماري هستند    
معمول در رژيـم غـذايي اسـتفاده مـي شـود، بـه دليـل                

، بسيار مورد مطالعـه قـرار گرفتـه         داشتن اثرات درماني  
گزارش شده است كـه روغـن بدسـت آمـده از            . است

پياز نقشي مـوثر در كـاهش ليپيـدهاي سـرم حيوانـات             
 همچنـين پيـاز بـه دليـل         .)5( آزمايشگاهي داشته است  

  :چكيده
بر سطح گلوكز و    مي تواند   مطالعات حيواني گوناگون نشان مي دهند كه گياهاني همچون پياز            :هدف و زمينه

 تاثير مـصرف پيـاز در وعـده صـبحانه بـر پاسـخ               بررسي اين مطالعه با هدف      .دنسرم تاثير داشته باش   نسولين  ا
  .  گليسمي و انسولينمي مبتلايان به ديابت نوع دو انجام گرفت

 مراجعـه  2 نوع ديابتي بيمار 24 روي بربه فاصله يك هفته      روز دو در  نيمه تجربي  مطالعه اين :بررسي روش
 سي سـي خـون در       2در هر روز بررسي، پس از مراجعه بيماران مقدار          . شد انجام ايران يابتد انجمن به كننده

سپس صبحانه هاي مورد بررسي در اختيار آنان قرار گرفت كه صـبحانه روز دوم،               . حالت ناشتا جمع آوري شد    
 اتمـام  از پـس  دقيقـه  180 ،120 ،60 هـاي  زمـان  سپس در .  گرم پياز بود   60همان صبحانه روز اول به انضمام       

در پايان، مقدار انسولين و گلـوكز سـرم         . شد گرفته بيماران از خون سي سي 2 ميزان مجدداً ها، صبحانه صرف
 واريانس آزمون هاي آماري آناليز    داده ها با استفاده از    . بيماران در نمونه هاي خوني تهيه شده، اندازه گيري شد         

  .يابي قرار گرفتندمورد ارز زوجي t مكرر و  هاي گيري اندازه با
. بـود  سـال  9/6±05/5 بيماري به ابتلا مدت طول و 4/49±4/7 سني ميانگين  مطالعه  در بيماران مورد   :هايافته  

 طور به سرم انسولين ميزان كه حالي در،  نبود دار معني آماري لحاظ به قندخون سطح بر پياز حاوي صبحانه اثر
معني داري در سطح زير منحني گلوكز بين صـبحانه روز اول و   تفاوت  ).P>001/0 (يافت افزايش داري معني

  ). >05/0P(  ديده شدومصبحانه روز د
مصرف پياز در وعده غذايي روزانه، ممكن است اثرات سودمندي بر كنترل گلايسميك بيمـاران                :نتيجه گيري 

  .ديابتي نوع دو داشته باشد
  

 .گلوكز سرم،2ديابت نوعپياز،،انسولين سرم : كليديواژه هاي
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دارا بودن آنتي اكسيدان هايي هماننـد كرسـتين داراي          
با اين حال اطلاعـات     ). 6( اثرات ضد سرطان مي باشد    

محدودي در مورد اثر پياز بـر عـوارض ديابـت وجـود             
ــط   . دارد ــه توس ــه اي ك ــاران Khakiدر مطالع  و همك

سـزايي  ه  انجام گرفت نشان داده شد عصاره پياز تاثير ب        
مقابــل كــاهش  در افــزايش ســطح انــسولين ســرم و در

نشان داد كه عـصاره      Lee. )7 (سطح گلوكز سرم دارد   
رل هايپرگلايـسمي   ـــ ـاز مـي توانـد در كنت      ـــپوست پي 

 دو مـوثر باشـد    مدل هاي حيواني مبتلا بـه ديابـت نـوع           
 افزوده شده به غذا مي توانند در كنار چاشني هاي ).8(

بهبــود طعــم و مــزه غــذا در بــسياري از ويژگــي هــاي  
در . )9 ( موثر باشند  فيزيولوژيك و فارماكولوژيك نيز   

، پيـاز را  )Srinivasan )10 و Suresh Babu اين زمينه
ه عنوان يكي از چاشني هـاي غـذايي كـه در كـاهش              ب

 اثـرات از جملـه    .  معرفـي كردنـد    قند خون موثر اسـت    
 دي پروپيــل آليــل(مــوثر پيــاز بــر كــاهش قنــد خــون  

 حفـاظتي  اثـر  )سولفوكـسيد  سيستئين متيل - s سولفيد،
اثـر   يـا  و پـانكراس  بتاي هاي سلول بر غذايي ماده اين

 لـذا بـا     .)13،12،11( اسـت  انسولين به حساسيت آن بر 
ــزون   ــه شــيوع روزاف ــن بيمــاري و عــوارض  توجــه ب اي

خطرنــاك آن و همچنــين اهميــت اجــزاء وعــده هــاي  
ــاران و وجــود    ــن بيم ــد خــون اي ــرل قن ــذايي در كنت غ
مطالعات محدود مشابه در ايـران بـر روي انـسان هـاي             
ــاي       ــوش ه ــتفاده از م ــاي اس ــه ج ــت ب ــه دياب ــتلا ب مب

 تاثير مصرف پيـاز     تعيينصحرايي، اين تحقيق به منظور      
در وعــده صــبحانه بــر ســطح گلــوكز و انــسولين ســرم و 
همچنين تعيين پاسخ گليسمي و انسولينمي بيماران ديابتي  
نوع دو مراجعـه كننـده بـه انجمـن ديابـت ايـران پـس از                 

  . بررسي انجام گرفتصرف صبحانه هاي مورد
 

  :سيرروش بر
 24ــر روي   پژوهش به روش نيمه تجربي ب      اين

 تحت پوشش انجمـن ديابـت ايـران     2 ديابتي نوع بيمار  
توضــيح كامــل  مــاه پــس از 6در طــول . انجـام گرفــت 

 بيمـار ديـابتي نـوع دو كـه در          700روند مطالعـه بـراي      

ايـران در تهـران    كلاس هاي آموزشي انجمـن ديابـت  
ــداد    ــد، تع ــوده بودن ــركت نم ــورت   63ش ــه ص ــر ب  نف

 نظـر  در از پـس  داوطلبانه حاضر به همكاري شدند كه     
كـه تحـت پوشـش       بيمـاراني ( ورود معيارهـاي  گرفتن

ون ناشـتاي   انجمن ديابت ايران بودند و آخرين قند خ ـ       
 و )ميلي گرم در دسي ليتـر بـود      180 تا   126آن ها بين    
سـابقه ابـتلا بـه بيمـاري هـاي           شامل( خروج معيارهاي

 خـون و درمـان بـا انـسولين،           فـشار  گوارشي، كليـوي،  
ــپيرين، كورتيكوا  ــارين، آس ــاي  وارف ــتروئيد، داروه س

 بيمــار 26 تعــداد )كاهنــده چربــي، اســتعمال دخانيــات
 2 كه در طي مطالعـه   گرديدند انتخاب دو نوع ديابتي

نفــر از بيمــاران بــه علــت عــدم تمايــل بــه همكــاري از 
فــرم رضـــايت نامـــه و فـــرم  . مطالعــه حـــذف شـــدند 
 به ابتلا مدت طول جنس، سن، مشخصات فردي شامل  

 داروهــاي  از اســتفاده  ،)تــشخيص  زمــان  از( ديابــت 
 مقدار. گرفت قرار بيماران اختيار در خون قند كاهنده
 بيمـاران  معمـول  صبحانه وعده در مصرفي غذايي مواد

 بيــشترين مجمــوع در كــه غــذايي مــواد و شــد پرســش
 ماسـت  از مشخـصي  مقدار انضمام به ،داشتند را تكرار

 .شـد  گرفتـه  نظـر  در اول روز صبحانه عنوان به خيار و
 اول، روز صـبحانه  بـه  دوم، روز صبحانه تهيه منظور به

 مجمـوع  در مداخلـه  نهايت در. شد اضافه پياز گرم 60
) 13( فاصـله  هفتـه  يـك  گـرفتن  درنظر با و روز دو در
 از يــك هــر اثــرو  گرفــت انجــام بررســي روز دو بــين

 انـسولين  گلـوكز،  سـطح  روي روز يك در ها صبحانه
 شــد بررســي انــسولينمي و گليــسمي پاســخ و ســرم

 سنگك، نان واحد 2 شامل اول روز صبحانه. )14،13(
 خيـار  و ماسـت  كاسـه  يـك  و كاله چدار پنير گرم 20

 و خيار گرم 30 چربي، درصد 3 ماست واحد 1 حاوي
 روز صـبحانه  كـه  حـالي  در بـود  خـشك  نعناي گرم 2

 پيـاز  گـرم  60 انـضمام  بـه  اول روز صـبحانه  شامل دوم
 علــت() 15( بــود ارخيــ و ماســت بــه شــده رنــده خــام

 اثـر  كـه  باشـد  مـي  دليـل  ايـن  به صبحانه وعده انتخاب
از  آزمـايش  مـورد  فاكتورهـاي  بـر  را ديگر هاي وعده

 . )نماييم حذف قبيل سطح قند و انسولين سرم
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 شـد  خواسـت  در بيمـاران  از مقرر روزهاي در
 انـستيتو  بـه  ناشـتا  حالـت  بـه  و صـبح  8 ساعت راس كه

 تهـران  در كـشور  غـذايي  صنايع و اي تغذيه تحقيقات
 مـواد  مقـدار  و نـوع  شـام،  صرف زمان و كرده مراجعه
 از و نماينـد  حفـظ  معمـول  طـور  بـه  را مـصرفي  غذايي
ــه انجــام ــاده و ورزشــي حركــات هرگون ــر روي پي  غي
 حـين  در و هـا  بررسـي  انجـام  از قبل روز يك معمول،

  . )16 (كنند خودداري آن
 همراجع از پس بررسي، روزهاي از يك هر در
 بــا قــد وزن، لازم، مــداخلات انجــام از قبــل و بيمــاران
 حـداقل  بـا  نـواري  متـر  و ديجيتـالي  ترازوي از استفاده
 و گـرم  100 دقـت  بـا  ترتيـب  به كفش بدون و پوشش

ــانتي 5/0 ــر سـ ــشار و )17 (متـ ــون فـ ــستولي خـ  و سيـ
ــتولي ــس دياس ــت از پ ــه 10 گذش ــتراحت دقيق ــا اس  ب

 بـه  راسـت،  بـازوي  از اي جيـوه  سـنج  فـشار  از استفاده
 پزشك توسط جيوه متر ميلي 5 دقت با و نشسته حالت
 توسـط  خون ليتر ميلي 2 سپس. )18 (شد گيري اندازه

 ســاعت 12 از پــس آزمايــشگاهي علــوم كارشــناس
 ميبد سرنگ يزد شركت ml 2 سرنگ با )19 (ناشتايي

ــه، خــونگيري از پــس بيمــاران. شــد آوري جمــع  اولي
ــود داروي ــت را خ ــد درياف ــيگ( نمودن ــد، ل  بنكلامي

 دريافــت  را مــذكور  داروي دو هــر يــا  و متفــورمين
 از يكـــي دقيقـــه 20- 30 گذشـــت از بعـــد و  )كردنـــد
 و اول روز صـبحانه  از اعـم  بررسـي  مورد هاي صبحانه

. )20 (شد داده قرار آنان اختيار در دوم روز صبحانه يا
 نظـر  مـورد  هـاي  صبحانه كه شد درخواست بيماران از
 دقيقـه  15 حـداكثر  زمـان  مـدت  در و كامـل  طور به را
 180 ،120 ،60 هاي زمان سپس در  . كنند صرف )16(

 ميلـي  2 مجـدداً  هـا،  صبحانه صرف اتمام از پس دقيقه
 خـون  فـشار  همچنـين . شـد  گرفته بيماران از خون ليتر

ــاران ــز بيم ــت ني ــان جه ــدم از اطمين ــاهش ع ــر ك  خط
 هـاي  صـبحانه  صـرف  از پـس  فشارخون افت احتمالي
 بررسـي،  دوم روز صـبحانه  خـصوص  بـه  بررسي مورد

 از بعــد دقيقــه 180 و 120 ،60 هــاي زمــان در مجــدداً
  . شد گيري اندازه ها صبحانه صرف

مقدار گلوكز و انسولين سرم بيماران به ترتيب        
 و)  ايـران  - پارس آزمون ( با روش هاي گلوكز اكسيداز    

ــي   ــو ايمنواس ــسه- RIA ()Biosource(رادي ــا ) فران و ب
 Selectra Eمـدل  ( اتوآنـالايزر  تگاه هاياستفاده از دس

مـدل  (و گاماكـانتر    )  هلنـد  Vitalab ساخت كمپـاني     - 
GenII – ــاني ــين )  آمريكــاGenesys ســاخت كمپ تعي
ــد ــا ). 21 (گردي ــردازش داده ه ــزار جهــت پ ــرم اف  از ن

ــاري  ــي داري   SPSS v.13آم ــطح معن ــول س ــا قب  ، ب
05/0<P   كربوهيـدرات،  انـرژي،  مقـادير . استفاده شـد 
 بـا  بررسـي  مـورد  هـاي  صبحانه فيبر و پروتئين ، يچرب

 .گرديدند تعيينNutritionist 4  افزار نرم از استفاده

 بـا تـست   ررسـي نرمال بودن متغيرهـاي مـورد ب     
 Kolmogorov-Smirnov One-Sampleناپــارامتري

ــاب ــار  ارزي ــانگين و انحــراف معي ســطوح ي و ســپس مي
 پس  مختلف قند و انسولين سرم در زمان هاي مختلف        
توسط از صرف هر يك از صبحانه ها به طور جداگانه           

 مكـرر  هاي گيري اندازه با واريانس زـــآزمون آماري آنالي  
ــت   ــرار گرف ــاري ق ــاليز آم ــورد آن ــاري  . م ــسه آم مقاي

ــد و      ــف قن ــطوح مختل ــار  س ــراف معي ــانگين و انح مي
ــا      ــبحانه روز دوم ب ــرف ص ــس از ص ــرم پ ــسولين س ان

 ه مرجـع بـا آزمـون      صبحانه روز اول بـه عنـوان صـبحان        
ــي ) LSD) Least significant difference تحقيقـ

ــذيرفت  ــورت پ ــسمي و   . ص ــخ گلي ــين پاس ــت تعي جه
انسولينمي بيماران،  مساحت  زير منحني پاسـخ قنـد و            
انسولين سرم پس از صرف صبحانه هاي مورد بررسـي          

ــا اســـتفاده از روش  Jenkins و Woleverبـــه روش  بـ
 مـورد  زوجيt با آزمون و ) 22(ذوزنقه اي محاسبه شد

  . آناليز آماري قرار گرفت
  

  :يافته ها
 ديابت به مبتلا بيمار 26 پژوهش اين شروع در

 بـه  بيمـاران  از نفـر  2 ادامـه،  در. كردنـد  شركت 2 نوع
. شـدند  حـذف  مطالعـه  از همكاري به تمايل عدم علت
ــا بررســي نتيجــه، در ــابتي بيمــار 24 ب  13 و زن 11( دي
 بـه  ابـتلا  مدت طول و 4/49±4/7 يسن ميانگين با) مرد
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داروي پـايين آورنـده قنـد        كـه  سال 9/6±05/5 ديابت
 بررسـي  اين طي. يافت خاتمه كردند مي مصرف خون

 و فـورمين  مـت  نفـر  4 بنكلاميد، گلي بيماران از نفر 9
. كردنـد  مـي  دريافـت  را مـذكور  داروي دو هر نفر 11

ــدني تــوده نمايــه مقــادير ــه بررســي روز دو هــر در ب  ب
 مربع متر بر كيلوگرم 6/27±1/3 و 6/27±03/3 ترتيب
 بـر  مـذكور  هـاي  صبحانه تاثير بررسي. )<05/0P (بود

ــشار ــون ف ــستولي خ ــتولي و سي ــا دياس ــاليز روش ب  آن
. نبـود  دار معنـي  مكـرر  هـاي  گيـري  اندازه با واريانس

  آناليز مواد غذايي صبحانه هاي ارائه شده در روزهـاي

   .نداشتآزمايش تفاوت معني داري 
 بـر  بررسـي  مـورد  هـاي  صـبحانه  تـاثير  بررسي

 بـا  مختلـف  هـاي  زمان در بيماران سرم گلوكز سطوح
 بـه  مكـرر  هـاي  گيـري  اندازه با واريانس آناليز آزمون
ــاظ ــي آمــاري لح  مقايــسه). =029/0P( بــود دار معن
 عنـوان  بـه  اول روز صبحانه با دوم روز صبحانه آماري
 نشان داد كـه     LSD ونآزم از استفاده با مرجع صبحانه

اثر صبحانه روز دوم بر سـطح گلـوكز سـرم بـه لحـاظ               
).1جـدول شـماره      ()=088/0P( آماري معني دار نبود   

  
  

  

 طي روزهاي مختلف بررسي  بيماران سرم و انسولين گلوكز ميانگين :1  شمارهجدول

  

 )دقيقه( زمان                                                       
  متغير

  180  120  60  صفر

  5/190±5/71  6/234±9/82  5/266±3/79  9/158±3/24  صبحانه معمولي
  )ميلي گرم بر دسي ليتر (گلوكز

  04/147±22/48  7/206±94/47  237±65/40  33/167±67/31  صبحانه همراه با پياز
  )IU/mlµ (انسولين  48/13±51/12  97/21±46/24  71/35±78/27  18/10±35/6  صبحانه معمولي

  67/25±71/15  04/38±93/17  23/46±68/29  7/11±21/4  صبحانه همراه با پياز
 )=n 24(               . مي باشد"انحراف معيار±ميانگين "داده ها به صورت

05/0P>صبحانه بر اساس آزمون  در ميزان گلوكز بين دو LSD          029/0P=در سطح انسولين خون بين دو نوع صبحانه   
  
  

دير انــسولين ســرم در زمــان هــاي مقايــسه مقــا
مختلف بيانگر تاثير معني دار زمان بر تغييرات انسولين         

  ).>001/0P(مي باشد 
 )روز دوم (حاوي پياز   همچنين مقايسه صبحانه    

ــبحانه   ــا ص ــولي ب ــرات    )روز اول(معم ــاظ تغيي ــه لح ب
 )=029/0P(بـود    انسولين نيز از نظر آمـاري معنـي دار        

  . )1جدول شماره (

ماري صبحانه هاي مـورد بررسـي از نظـر سـطح            مقايسه آ 
بـه  زوجي   tزير منحني گلوكز با استفاده از آناليز آماري         

مقايــسه ولــي ). P=004/0 (لحــاظ آمــاري معنــي دار بــود
 بـا   )پاسخ انـسولينمي  (منحني انسولين   آماري سطوح زير    

بـه لحـاظ آمـاري معنـي دار     زوجـي   t استفاده از آزمون 
  .)2اره جدول شم ()=07/0P( نبود
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  بررسي مختلف روزهاي طي بيماران سرم انسولين و گلوكز پاسخ منحني زير سطوح ميانگين :2  شمارهجدول
  
  
  

 

  
  
  

  )=n 24(               . مي باشد"انحراف معيار±ميانگين"داده ها به صورت 
  
  

مقايسه آماري صبحانه هاي مورد بررسي از نظـر سـطح زيـر             
بـه لحـاظ    زوجـي    tمنحني گلوكز با استفاده از آناليز آماري        

سه آماري سطوح    مقاي  ولي ).P=004/0 (آماري معني دار بود   
 t با اسـتفاده از آزمـون       )پاسخ انسولينمي (منحني انسولين   زير  

جـدول   ()=07/0P( به لحـاظ آمـاري معنـي دار نبـود         زوجي  
  .)2شماره 

  
  :بحث

ديابت موجب افزايش چشمگير ميزان مرگ و مير و         
ابتلا به بيماري مي شود كه مي توان با تشخيص و مـداخلات           

از جمله اين مـداخلات،     . هش داد كازود هنگام اين ميزان را      
مصرف مواد غذايي ماننـد پيـاز اسـت كـه مـي توانـد باعـث                 
كاهش قند خون بيماران ديابتي بدون داشتن عوارض جـانبي         

 از حـاكي  نيـز  حاضـر  مطالعـه  هـاي  يافتـه  ).7،8( خاص شود 
 حـاوي  صبحانه صرف از پس بيماران خون قند سطح كاهش

 لحـاظ  بـه  چـه  اگـر  اشـد ب مـي  اول روز صبحانه به نسبت پياز
 به دليل اينكـه بـر پاسـخ گليـسمي كـه             نبود دار معني آماري

بيــانگر بررســي كــل ميــزان قنــد خــون در تمــام زمــان هــاي  
 از غذا مي باشد اثر گذار بوده است،      خونگيري بعد از صرف   

به نظر مي رسـد اگـر پيـاز بـه           . است اهميت داراي باليني نظر
ا ماده مـوثره آن در زمـان        طور مداوم در زمان طولاني تر و ي       

كوتاه تر پس از استخراج به صـورت مكمـل مـصرف شـود،             
اين احتمال وجود داشت كه تغيير سطح قند خون در مطالعـه            

 طــوري بــه. بــه لحــاظ آمــاري نيــز معنــي دار گــردد حاضــر 
از عصاره پياز بر روي انسان ) 23( و همكارانش  Sharmaكه

 Suresh Babu و) Abou El-Naga )24 و EL-Demerdash و
از افشره پياز و پودر پياز به مدت چنـد          ) Srinivasan )10 و

هفته بر روي موش هاي ديـابتي اسـتفاده كـرده بودنـد و اثـر                
 ولي در مطالعه    .كاهش را به طور معني داري مشاهده نمودند       

Jelodar مـصرف پيـاز، كـاهش معنـي داري بـر            همكاران  و ،
  ).25( سطح گلوكز سرم ايجاد نكرد

 بيانگر مطالعه اين از حاصل هاي يافته ديگر سويي از
 سـطح  كـاهش  بـا  همراه سرم انسولين دارسطح معني افزايش
 از پـس  پيگيـري  مختلـف  هـاي  زمان در بيماران سرم گلوكز
در مطالعات مختلف نيز     .بود بررسي دوم روز صبحانه صرف

 مـشاهده  را سـرم  انـسولين  سـطح  افـزايش  بر پياز مصرفاثر  
 پيـاز  در موجـود  مـوثره  مـواد  از ناشـي  اثرات ينا. شده است 

  متيل سيستئين سولفوكسيد-s سولفيد، دي پروپيل آليل مانند
 كـه مـي باشـد      پياز ديگر حرارت به حساس فعال تركيبات و

 اثـر  و بخـشيده  بهبـود  را كبد در گلوكز متابوليسم توانند مي
-12( باشـند  داشـته  پـانكراس  بتـاي  هـاي  سـلول  بـر  حفاظتي

10،23( .  
 پـژوهش،  ايـن  از آمـده  بدسـت  هـاي  يافتـه  مچنينه

 دهنـده  نـشان  طرف يك از بررسي ميانگين سطح زير منحني    
 پاسخ كاهش بر صبحانه وعده در پياز مصرف دار معني تاثير

 انـسولينمي  پاسخ بر ديگر طرف از كه حالي در بود گليسمي
 .نداشت داري معني تاثير بيماران،

Ramos Roman پيـاز  رهــافـش  يرتاث شهمكاران و 
 گلـوكز  افـزايش  اوج و گلوكز تحمل منحني زير سطح بر

 هـــنتيج اين به و) 26 (دادند قرار ابيـــارزي وردــــم را سرم

     سطح زير منحني                
  )µU/ml.min (انسولين  )mg/dl.min (گلوكز  زمان بررسي

6/13257±8/11584  صبحانه معمولي  0/2995±1/2795  

0/7632±8/5308  صبحانه حاوي پياز  5/2542±6/4410  
Pvalue 004/0  07/0  
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 افزايش اوج شـــكاه باعث تواند مي ازپي افشره كه رسيدند
 زيـر  سـطح  بـر  كـه  صـورتي  در شـود  سـرم  گلوكز ميزان

   نظــر بــه. اردنــد داري معنــي تــاثير ســرم گلــوكز منحنــي
 ايـن  سـازي  آمـاده  هـاي  روش به حدي تا امر اين رسد مي
 آن در موجـود ) 27( گـوگردي  تركيبـات  بـودن  فرار و گياه

  . باشد مربوط
مشكلات گوارشي حاصل از مـصرف پيـاز تـازه خـام و           
عدم پذيرش بيماران در وعـده غـذايي و همچنـين تعـداد زيـاد               

ديت هـاي ايـن     دفعات خون گيري از بيمـاران از جملـه محـدو          
جهت مطالعات بعدي، پيشنهاد مي شـود كـه         . پژوهش مي باشد  

اثر مصرف پياز در طولاني مدت بـر سـطح گلـوكز و انـسولين               
همچنين اندازه گيري ميزان ليپوپروتئين هـاي       . سرم بررسي شود  

 ر بروز بيماري هـاي قلبــي عـــروقي در  رم كه نقش بنيادي د    ـس
  .جام پذيردمبتلايان به ديابت دارد، نيز ان

  :نتيجه گيري
اســتفاده از پيــاز در رژيــم غــذايي بيمــاران مبــتلا بــه  

ــاران را بهبـــود  2ديابـــت نـــوع     هـــم وضـــع گليـــسمي بيمـ
  . مي بخشد و هم بر ترشح انسولين موثر است

  
  : تشكر و قدرداني
از همكـاري اسـاتيد ارجمنـد سـركار خـانم           بدين وسـيله    

 حميـد علـوي مجـد       دكتر فروغ اعظم طالبان و جناب آقاي دكتـر        
همياري در آناليز داده ها     ليت مشاوره علمي اين تحقيق و       وئكه مس 

مـدير  ( را برعهده داشتند و همچنين جناب آقاي دكتر نيكو سـخن          
، جنــاب آقــاي دكتــر تيرنــگ رضــا )عامــل انجمــن ديابــت ايــران

نيستاني، سركار خانم نـسترن شـريعت زاده، سـركار خـانم فاطمـه              
لائــي و كليــه بيمــاران ديــابتي تــشكر و همــايوني، جنــاب آقــاي ك
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Background and aim: Several studies on animals reveal that some plants like onion can 
change serum glucose and insulin level. Thus, this study was performed to find out the effect 
of onion ingestion with breakfast on postprandial glucose and insulin responses in type 2 
diabetic patients. 
Methods: This quasi-experimental research was performed on 26 patients with type 2 diabetes 
who were referred to Iranian Diabetic Association in 2 different days (1 week interval). In each 
day of the study, 2 ml fasting blood sample was collected in the morning from each patient and 
then the patients received their breakfasts. In the second day, patients had the same breakfast 
plus 60 grams of onion. Blood samples were collected at 60, 120 and 180 minutes after the 
having the breakfasts in both days. Eventually serum glucose and insulin were measured in the 
taken blood samples. Data were analyzed with SPSS v.13 and nutritionist IV software and 
were assessed using the Repeated-measures analysis of variance and paired t-test.  
Results: The average age of the patients was 49.4±7.4 and mean duration of the disease was 
6.9±5.05 years. Effect of onion breakfast on glucose level was not significant (P>0.05), 
whereas serum insulin level was increased significantly (P<0.001). Significant differences 
were detected in the area under the curve of glucose between first day and second day 
(P<0.05). 
Conclusion: Daily onion ingestion with breakfast may have beneficial effect on glycemic 
control in type 2 diabetic patients. 
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