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  :مقدمه
امروزه بيماري هاي عروق كرونر قلبي يكي 

يل مهم مرگ و مير در كشورهاي در حال از دلا

عواملي از قبيل عوامل .  استشدهتوسعه گزارش 

 سبك زندگي و بخصوص نوع رژيم غذايي ،ژنتيكي

 عروقي- در بروز بيماري ها بويژه بيماري هاي قلبي

  . باشد موثر مي

 هم چربي هاي مصرفي موجود در مواداز انواع م        

  ،(SFAs)اع ـــ چرب اشبتوان به اسيدهاي ي ميــغذاي

  
اسيدهاي چرب غير اشباع داراي يك باند دوگانه 

(MUFAs) باند ، اسيدهاي چرب غير اشباع داراي چند

  اشاره (TFAs) و اسيدهاي چرب ترانس(PUFAs)دوگانه 

 باعث افزايش در سطح TFAs و SFAsمصرف . كرد

LDL-Cسطح بالاي ). 1(گردد   پلاسما ميLDL-C 

 -  افزايش وقوع بيماري هاي قلبيخون مرتبط با

 مرتبط با HDL-Cعروقي است در حالي كه سطح بالاي 

 TFAs. باشد  عروقي مي-كاهش ريسك بيماري هاي قلبي

  :چكيده
. كنـد   كه مشابه با اسيدهاي چرب اشباع عمل مـي باشد غير اشباع مي اسيد چرب     يك اسيد چرب ترانس   :زمينه و هدف  

با توجه به تمايل مردم به مصرف روغن هاي طبيعي از قبيل روغن زيتون و روغن حيواني در كشور مـا، ايـن تحقيـق بـا                   
  . هدف بررسي ميزان اسيدهاي چرب با تاكيد بر اسيد چرب ترانس در روغن حيواني و روغن زيتون انجام شد

 روغن زيتون و روغن حيواني   نمونهدو  اسيدهاي چرب از    ن مطالعه توصيفي آزمايشگاهي     در اي  : بررسي روش
گـاز   ميكروليتـر از متيـل اسـتر اسـيدهاي چـرب بـه دسـتگاه                 1سپس  . استخراج و تبديل به متيل استر گرديد      

 داده هـا بـا اسـتفاده از      .گرديد و ميزان و نوع اسيدهاي چرب موجود در روغن ها تعيين             كروماتوگرافي تزريق 
  .تحليل گرديد آمار توصيفي تجزيه و

يـد               :يافته ها  يـد و الائيـديك اس  5/8±15/0در دو نمونـه روغـن حيـواني          مجموع اسيدهاي چرب ترانس لينولئيـك اس
بـاع        . ودب   گرم چربي    100 گرم در    1/2±2/0 و   5/5±68/0 در روغن زيتون  و   26/8±67/0و يـدهاي چـرب اش مجمـوع اس
)SFAs (     2/15±02/1 و   6/17±69/0  و در دو نمونـه روغـن زيتـون         9/58±95/1 و   0/56±14/4در روغن هـاي حيـواني 

 و 8/24±85/0 ، در روغن هـاي حيـواني   (MUFAs)اشباع داراي يك باند دوگانه اسيدهاي چرب غيرمجموع . بدست آمد
مجمـوع  . م چربـي ارزيـابي گرديـد    گر100 گرم در  1/67±06/1 و   9/65±39/3 در دو نمونه روغن زيتون       و 46/1±6/22
 گـرم و در دو نمونـه        8/8±17/0  و 9/6±45/1 در روغن هاي حيواني      (PUFAs)» اسيدهاي چرب داراي چند باند دوگانه     «

 .باشد  گرم چربي مي100 گرم در 0/14±96/0 و 6/10±35/0  روغن زيتون
اسيدهاي چرب اشباع شـامل اسـيدهاي        روغن حيواني در مقايسه با روغن زيتون ميزان بالايي از            :نتيجه گيري 

  . باشد چرب كوتاه زنجير مي
 

  .گاز كروماتوگرافي،  روغن زيتون، روغن حيواني،اسيدهاي چرب ترانس ، اسيدهاي چرب:واژه هاي كليدي
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از (، فاكتورهاي التهابي LDL-Cعلاوه بر افزايش در سطح 

و ) 6- و اينترلوكين )CRP )c-reactive proteinقبيل 

 و HDL-Cطح ، باعث كاهش در س)a) 2ليپوپروتئين 

 HDL-C به LDL-Cدر نتيجه تغيير در نسبت 

گردند، بنابراين تاثير اسيدهاي چرب ترانس بر اين  مي

نسبت بيش از تاثير اسيدهاي چرب اشباع بر آن 

كه بيانگر تاثير بيشتر اسيدهاي چرب ) 3(باشد  مي

ترانس نسبت به اسيدهاي چرب اشباع بر ريسك 

 TFAs). 6،5،4 (است عروقي - بيماري هاي قلبي

لاوه بر تاثير سوء بر بيماري هاي قلبي، باعث ـــع

ايجاد ساير بيماري ها از قبيل انواع سرطان ها، نازايي، 

لال در عملكرد ـــآسم و آلرژي، ديابت و اخت

طبق پيشنهاد ). 7- 10(گردد  آندوتليوم عروق مي

FDA) Food and drag andministration( دريافت ،

TFAsانرژي دريافتي  درصد1ر از  بايد به كمت 

 بطور طبيعي در گوشت و TFAs). 11(كاهش يابد 

محصولات لبني بدست آمده از گاو و گوسفند و ديگر 

 نشخواركنندگان وجود دارد كه حاصل فعاليت باكتري هاي

). 13،12(موجود در معده نشخواركنندگان مي باشد 

TFAsها طي فرآيند  ها و چربي  همچنين در روغن

هاي گياهي بوجود مي آيد  وژناسيون در روغنهيدر

الت روغن گياهي به فرم نيمه جامد ـــكه در اين ح

زايش ماندگاري ــــتبديل شده و اين امر سبب اف

هاي  گردد، همچنين در طي تصفيه روغن روغن مي

 توليد TFAsداري ـــگياهي در مرحله بوزدايي نيز مق

  ).12 (گردد مي

 %)70حدود ( بالايي روغن زيتون حاوي مقادير

MUFA) مي باشد كه نسبت به  )اولئيك اسيد

  ).14 (تر مي باشد اكسيداسيون مقاوم

هاي مهم رژيم  روغن حيواني يكي از چربي

  غذايي در هند و ديگر كشورهاي آسياي جنوبي 

اين روغن حاوي مقادير بالايي . )16،15 (مي باشد

SFAs از كل اسيدهاي چرب % 59حدود ( مي باشد

اسيدهاي چرب اشباع به استثناء ). وجود در آنم

  باعث افزايش سطح كلستـرول) 18:0C( استئاريك اسيد

  ).17 (سرم مي گردند

روغن حيواني نيز منبع خوبي براي اولئيك اسيد 

 از  LDL-Cشود كه قادر به محافظت ذرات  ذكر مي

باشد و از شروع آترواسكلروز  اكسيد شدن مي

  ).19،18 (جلوگيري مي نمايد

  به علت تمايل برخي از مردم به مصرف 

 قبيل روغن زيتون و روغن هاي طبيعي از روغن

است تركيب   ، در اين مطالعه سعي گرديدهحيواني

بدست (اسيدهاي چرب موجود در روغن حيواني 

و اسيدهاي چرب موجود در ) آمده از شير گوسفند

هاي معرفي  روغن زيتون كه يكي از بهترين روغن

  .ت مصرف است مقايسه گرددشده جه

  

  : بررسيروش

در اين مطالعه توصيفي آزمايشگاهي دو نمونه 

تهيه  )بدست آمده از شير گوسفند(روغن حيواني 

و عشاير ) 1روغن حيواني ( شده از عشاير شيراز

. تهيه گرديد )2روغن حيواني(بختياري  و  چهارمحال

دو نمونه روغن زيتون تصفيه شده و بي بو كه يكي 

و ) 1روغن زيتون ( وليد شده در داخل كشورت

 )2روغن زيتون (ديگري توليد شده در اسپانيا 

  .باشد و از سوپر ماركت تهيه گرديد مي

) AOCS )American oil chemists society توسط متد

هاي  ، متيل استر اسيدهاي چرب موجود در نمونه)20(

از نمونه گرم   ميلي 20 به اين ترتيب كه به .روغن تهيه شد

 NaOH-Methanol 5/0 ميلي ليتر محلول 2 ،روغن

mol/L دقيقه در 7مخلوط به مدت . اضافه گرديد 

Cº1003، پس از سرد كردن مخلوط.  حرارت داده شد 

 BF3-Methanol از  درصد14ميلي ليتر محلول 

 ºC100  دقيقه در 5 درب لوله را بسته و ،افزوده

-nليتر از  ميلي 2،  پس از سرد شدن.حرارت داده شد

Hexaneليتر محلول  ميلي7  وNaCl  و اضافه اشباع 

  لايه هگزان،هدشدو فاز تشكيل . دگرديبه شدت مخلوط 

را جدا كرده و تحت گاز نيتروژن هگزان ) فاز بالايي(

گاه گاز ــ دستق بهــــبراي تزري. رديمـــكر ــــتبخي
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 n-Hexaneميكروليتر  100ابتدا ) GC( كروماتوگرافي

 ميكروليتر 1 به متيل استر تهيه شده اضافه گرديد و 

  .)20 ( تزريق شدGCازآن به دستگاه 

شناسايي و تعيين مقدار اسيدهاي چرب 

ها با سيستم گاز كروماتوگرافي  موجود در روغن

ساخت شركت يانگ لين  MGC 6000 Acmeمدل 

اي و ستون  كره جنوبي مجهز به دتكتور يوني شعله

 ساخت شركت TR-CN100 اي مويينه شيشه

ميكرومتر  2/0متر، قطر داخلي  60به طول  تكنوكروم

اسپليت . ميكرومتر انجام شد 25/0و قطر خارجي 

دماي تزريق و دتكتور  . تنظيم گرديد20به  1دستگاه 

به صورت Oven  و دماي Cº250و  Cº240به ترتيب 

 7بندي شده برنامه ريزي شد، بدين ترتيب ابتدا  زمان

  دقيقه در دماي 10 ، به مدتºC90در دماي دقيقه 

ºC150،  دقيقه در دماي  15به مدتºC200،  به مدت

دقيقه هم در  50و تا زمان  ºC240دقيقه در دماي  20

ماند تا زمان كافي براي  باقي مي ºC240 همان دماي

ته خروج همه اسيدهاي چرب از ستون وجود داش

 20ا فشار  و ب درصد99/99گاز هليم با خلوص . باشد

حامل و هيدروژن و  ليتر در دقيقه به عنوان گاز ميلي

 هيدروژن 1( 30به 1هواي خشك استاندارد به نسبت 

 .به عنوان سوخت استفاده گرديد ) هواي خشك30و 

از هر نمونه روغن سه بار متيل استر تهيه گشت و به 

به كمك آمار توصيفي داده ها . دستگاه تزريق گرديد

  . گرديدتجزيه و تحليل

  

  :يافته ها

 رازــــروغن حيواني تهيه شده از عشاير شي در

 بختياري  و و عشاير چهارمحال) 1روغن حيواني (

  بالاترين مقدار مربوط به اسيد ) 2 روغن حيواني(

  

  و0/56±14/4 چرب اشباع به ترتيب به ميزان

 و MUFAs  85/1±8/24 مجموع، گرم95/1±9/58

  وPUFAs 45/1±9/6 گرم و مجموع 46/1±6/22

 ميزان اسيدهاي ، گرم چربي100  گرم در17/0±8/8

 به ترتيب 2 و 1 چرب ترانس در روغن حيواني

به  گرم چربي 100 گرم در26/8±67/0  و85/0±5/8

لئيك اسيد و  كه مربوط به ترانس لينودست آمد

در روغن زيتون داخلي و روغن . دوب الائيديك اسيد 

 به MUFAsمقدار مربوط به زيتون اسپانيايي بالاترين 

  گرم در1/67±06/1 و 9/65±39/3 ترتيب به ميزان

 كه عمده آن مربوط به اولئيك اسيد بود گرم چربي 100

  و6/10±39/3 ترتيب  ، بهPUFAsمجموع  .مي باشد

 SFAs گرم چربي و مجموع100  گرم در96/0±0/14

 گرم 100  گرم در2/15±02/1و  6/17±69/0  برابر با

 در روغن SAFs كه بسيار كمتر از ميزان ود،بچربي 

 مجموع 2 و 1 در روغن زيتون. حيواني مي باشد

اسيدهاي چرب ترانس الائيديك اسيد و لينولئيك اسيد 

 گرم 100  گرم در1/2±2/0و  5/5±68/0 به ترتيب

 .به دست آمدچربي 

 SFA: (MUFA+PUFA)  وPUFA:SFA (P:S)نسبت 

ه براي تعيين تاثير روغن ـــكه از نظر كارشناسان تغذي

و چربي رژيم غذايي در سطح كلسترول خون مهم 

نتايج نشان مي دهد كه .  نيز تعيين شد)21(مي باشد 

در در روغن  و 6/0  در روغن زيتون ايرانيP:Sنسبت 

 و در روغن حيواني باشد  مي92/0 اسپانياييزيتون 

نسبت .  است15/0 و 11/0 به ترتيب اسپانيايي و ايراني

(m+p):s و در روغن 35/4 در روغن زيتون ايراني 

 مي باشد و در روغن حيواني 3/5زيتون اسپانيايي 

بدست آمد  53/0 و 57/0 به ترتيب ايراني و اسپانيايي

  ).1جدول شماره (
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  .گرم چربي100گرم در  بر حسب نمونه هاي مورد مطالعه ميزان اسيدهاي چرب موجود در  :1شماره جدول 

  
  روغن زيتون  روغن حيواني

  هاي چرباسيد
  اسپانيايي   ايراني  عشاير چهارمحال و بختياري  عشاير شيراز 

C6:0(Caproic acid) 36/0±1/2 4/0±3/1  0/0±0/0  0/0 ± 0/0  

C8:0(Caprylic acid) 64/0±2/4 36/0±1/1  0/0±0/0  0/0 ± 0/0  

C10:0(Capric acid) 36/0±0/2 3/0±4/0  0/0±0/0  0/0 ± 0/0  

C12:0(Lauric acid) 72/0±5/4 56/0±0/8  0/0±0/0  0/0 ± 0/0  

C14:0(Myristic acid) 5/1±9/8 7/0±6/13  1/0±2/0  4/0 ± 1/0  

C14:1 cis(Myristoleic acid) 45/0±0/2  11/0±2/0  0/0±0/0  7/0 ± 05/0  

C15:0(Pentadecanoic acid) 45/0±2/3 06/0±1/0  0/0±0/0  0/0 ± 0/0  

C16:0(Palmitic acid) 98/0±4/21 05/2±3/25  50/0  ±3/11  6/10 ± 70/0  

C16:1 cis(Palmitoleic acid) 40.15/0±6/1 04/0±1/0  7/0±4/1  8/4 ± 70/0  
C16:1 trans (Palmitelaidic 

acid) 
0/0±0/0  0/0±0/0  0/0±0/0  0/0±0/0  

C17:0(Heptadecanoic acid) 13/0±5/0 2/0±6/0  0/0±0/0  0/0±0/0  

C18:0(Stearic acid) 30/±1/9 41/0±5/7  3/0±1/6  2/4 ± 45/0  

C18:1  9-cis(Oleic acid) 95/0±0/20 73/0±0/22  6/4±4/64  5/61 ± 57/2  

C18:1  9-trans(Elaidic acid) 6/0±5/7 53/0±5/8  3/0±1/1  0/0 ± 0/0  

C18:2(Linoleic acid) 82/0±1/3 26/0±0/5  52/0±7/9  1/10 ± 4/0  
C18:2  6-trans(Trans-6-

linoleic acid) 
3/0±0/1 1/0±8/0  43/0±4/4  3/2 ± 5/0  

C18:3(Linolenic acid) 65/0±8/3 26/0±8/3  2/0±9/0  9/3 ± 6/0  

C20:0(Arachidic acid) 05/0±1/0 0/0±0/0  0/0±0/0  0/0 ± 0/0  

C20:1(Eicosenoic acid) 6/0±2/1 1/0±3/0  02/0±1/0  1/0 ± 04/0  

Total  SFA 14/4±0/56  95/1±9/58  69/0±6/17  2/15 ± 02/1  

Total  MUFA 85/1±8/24 46/1±6/22  39/3±9/65  1/67 ± 06/1  

Total  PUFA 45/1±9/6 17/0±8/8  35/0±6/10  0/14 ± 96/0  

Total  TFA 85/0±5/8 67/0±26/8  68/0±5/5  1/2 ± 2/0  

P:S 02/0±11/0 04/0±15/0  04/0±6/0  92/0 ± 017/0  

(m+P):S 03/0±57/0 08/0±53/0  11/0±35/4  2/5 ± 23/0  

 
SFA: Saturated fatty acid-MUFA:Monounsaturated fatty acids- PUFA: Polyunsaturated fatty 

acids-TFA: Trans fatty acid-P:S:PUFA:SFA; (m+p):S, (MUFA+PUFA) :SFA 

  . مي باشد"ميانگين±انحراف معيار"داده ها بر اساس 

  

  :بحث

هاي قلبي عروقي از علل شايع مرگ و  بيماري

   است كه با ايجاد آترواسـكلروز درمير و از كار افتادگي

  

  

  
از جمله  .عروق كرونر و پيشرفت آن بوجود مي آيد

  ،دــرفت آن را سرعت بخشـــواند پيشــت عواملي كه مي
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هاي غني از  و افزايش ليپوپروتئين LDL-C اكسيد شدن

هر تغيير شرايطي كه به . )22 (باشد تري گليسيريد مي

 تري ،نحوي بتواند موجب كاهش سطح كلسترول

گليسيريد و ذرات غني از تري گليسيريد پلاسما شود يا 

تواند در  جلوگيري كند، مي LDL-Cاز اكسيداسيون 

روز و جلوگيري ر پيشرفت آترواسكلـــد كردن سيـــكن

مطالعات . هاي قلبي عروقي نقش داشته باشد از بيماري

باعث  دــغني از اولئيك اسي LDL-Cد ـــده نشان مي

 شود در مقابل اكسيداسيون مي LDL-Cمقاومت 

هاي  لاكـــه از تشكيل پـــ و در نتيج)23،19،18(

در . آترواسكلروتيك جلوگيري به عمل مي آورد

ه مصرف مواد غذايي غني از نواحي مديترانه اي ك

  شيوع ، بالاست) مانند روغن زيتون( اولئيك اسيد

  .)24 (هاي قلبي عروقي كاهش چشمگيري دارد بيماري

چنانچه در اين مطالعه نشان داده شده، روغن 

  زيتون حاوي مقادير بسيار بالايي از اولئيك اسيد 

شباع آن كمتر از ميزان اسيدهاي چرب ا و مي باشد

 در مطالعات ديگر نيز به اين واني است كهروغن حي

هاي  تصفيه در روغن. )14 (موضوع اشاره شده است

گياهي شامل مراحل صمغ زدايي، خنثي سازي، سفيد 

استفاده از دماي بالا در . )25(كردن و بوزدايي مي باشد 

هاي گياهي يك فاكتور مهم در  مرحله بوزدايي روغن

 ترانس در اين ايجاد و افزايش سطح اسيدهاي چرب

هاي زيتون مورد بررسي  روغن. )26 (ها مي باشد روغن

  .بودندنيز حاوي مقاديري از اسيد چرب ترانس 

روغن هاي حيواني مورد بررسي حاوي ميزان 

 كه در مطالعات بودندبالايي از اسيدهاي چرب اشباع 

رب اشباع در روغن حيواني قبلي نيز ميزان اسيدهاي چ

از ميان . )27 (د گرديده است برآور درصد59حدود 

، )12:0C(اسيدهاي چرب اشباع، لوريك اسيد 

) 16:0C(و پالميتيك اسيد ) 14:0C(ميريسيك اسيد 

  . )17 (باعث افزايش سطح كلسترول پلاسما مي گردد

رم يك ريسك فاكتور ـــبالا بودن سطح كلسترول س

.  عروقي محسوب مي شود- هاي قلبي براي بيماري

ني مورد بررسي حاوي مقادير قابل هاي حيوا روغن

توجهي اسيدهاي چرب زنجير كوتاه مي باشند، 

اسيدهاي چرب زنجير كوتاه به همراه دو اسيد چرب 

اشباع لوريك اسيد و ميريسيك اسيد به عنوان عامل 

از ميان . )28 (گردند هايپركلسترولميك محسوب مي

اسيدهاي چرب اشباع، ميريسيك اسيد داراي بيشترين 

 .)29 (نسيل در افزايش سطح كلسترول سرم انسان مي باشدپتا

 و P:Sروغن حيواني همچنين به علت پايين بودن نسبت 

(m+P):S باعث افزايش سطح كلسترول خون مي ،

 و P:Sدر مطالعه انجام شده نيز، نسبت . )30 (گردد

(m+P):Sهاي حيواني در مقايسه با روغن   در روغن

  .زيتون پايين تر مي باشد

، ميزان اسيدهاي چرب ترانس FDAبق نتايج ط

، ولي در )20 (در روغن حيواني حدود صفر مي باشد

اين مطالعه مشخص گرديد كه روغن حيواني حاوي 

  .مقادير قابل توجهي از اسيدهاي چرب ترانس مي باشد

اگرچه شواهدي مبني بر اثرات مفيد اسيدهاي چرب 

متي وجود ترانس بدست آمده از نشخواركنندگان بر سلا

دارد، اما به دليل اينكه روغن حيواني علاوه بر اسيد چرب 

باشد،  ترانس حاوي مقادير بالايي از اسيد چرب اشباع مي

انجام  .)31 (گردد مصرف بيش از حد آن توصيه نمي

هاي حيواني بر  مطالعات ديگر به منظور اثرات روغن

  . پيشنهاد مي گرددافراد سلامتي 

  

  :نتيجه گيري

حيواني در مقايسه با روغن زيتون ميزان روغن 

بالايي از اسيدهاي چرب اشباع شامل اسيدهاي چرب 

  . باشد كوتاه زنجير مي

  

  :تشكر و قدرداني

 قسمتي از طرح تحقيقاتي شماره(اين تحقيق 

با حمايت ) و بخشي از پايان نامه كارشناسي ارشد 85115

كي مالي مركز تحقيقات قلب و عروق دانشگاه علوم پزش

اصفهان انجام گرديد و مولفين مراتب تقدير و تشكر خود 

  .دارند را از اين مركز اعلام مي
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