


با اسکن QR کد زیر به نشریه الکترونیک
خواهید  پیدا  دسترسی  چاشنی،  قبلی  های  شماره   

به نام آن که بوی کهنگی را 

با طراوت آگاهی درهم می آمیزد

از فصلنامه، سفری است به دنیای پررمز و راز  این شماره 
قهوه؛ از مسیرهای تاریخی که برای رسیدن به ایران پیمود 
تا مولکول هایی که عطر و طعم منحصر به فردش را خلق 

می کنند.

تأثیر  و  ایران  به  قهوه  سفر  داستان  شماره،  این  در 
می کنیم.  مرور  را  اجتماعی  زندگی  بر  آن  شگفت انگیز 
را  “فوران”  راز  و  می گذاریم  قدم  شیمی  دنیای  به  سپس 
کشف می کنیم؛ مولکولی که عطر وسوسه انگیز قهوه از آن 
بررسی  با  نیست؛  ماجرا  پایان  این  اما  می گیرد.  سرچشمه 
علمی “آکریل امید” و دیگر عوامل، به ارزیابی دقیق تأثیرات 

نوشیدن قهوه بر سلامت پرداخته ایم.

این شماره کوششی است برای نگاهی ژرف و همه جانبه به 
قهوه: از تاریخ پرفراز و نشیبش گرفته تا شیمی پیچیده ای 
ما  تندرستی  بر  که  تأثیراتی  و  می سازد  را  طعم اش  که 

می گذارد.

امیدوارم مطالعه این صفحات، همانند نوشیدن یک فنجان 
قهوه مرغوب، هم ذهن را تازه کند و هم پنجره ای به دنیایی 

شگفت انگیز بگشاید.

در پایان، از همه همراهان و همکارانی که در تهیه این شماره 
ما را یاری کردند، صمیمانه سپاسگزارم. این فصلنامه بدون 

همدلی و همکاری بی چشمداشت آنان به ثمر نمی رسید.

سارا متین فر
سردبیر فصلنامه

سخن
آغازین
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تاریخچه ورود قهوه به ایران

   فوران)Furan (در قهوه

آیا نوشیدن قهوه ایمن است؟

آکریل آمید در قهوه

صاحب امتیاز: انجمن علمی دانشجویی 
ایمنی  و  بهداشت  و  تغذیه  علوم  رشته 
پزشکی  علوم  دانشگاه  غذایی_  مواد 

مشهد.
مدیر مسئول: فاطمه طاشی

سردبیر: سارا متین فر
ویراستار: امیر شفائی فلاح

ویراستار علمی: دکتر محمد هاشمی
حسام  واثقی،  فرزانه  نویسندگان: 
امیر  موسوی،  کوثر  سیده  مشهدی، 

شفائی
طراح و گرافیست: سارا متین فر

شناسنامه

هنگ فر ز  ا ی  د نما تا  ی  ی و ر ا د ی  ا نه‌ ا د ز  ا

ترکیبی سرطان زا در قهوه؟

پاسخی از دیدگاه ایمنی مواد غذایی

واقعیتی نگران کننده یا بزرنمایی بی اساس؟

ه شد فته  گر ه  ید د نا خل  ا تد یک  ی  علم ی  س ر بر

 آیا عادت روزانه قهوه خوردنتان باعث کم
خونی می شود؟

 فهرست
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تأسیس  بار در قزوین  اولین  قهوه خانه ها 
از  یکی  در  صفوی  عباس  شاه  شدند. 
با قهوه آشنا و به سرعت  سفرهای خود 
ساخت  دستور  او  شد.  اش  شیفته 
اصفهان  در  باشکوهی  قهوه خانه های 
قهوه  بود.  دربار  از شکوه  نمادی  که  داد 
و  می شد  سرو  نقره  و  طلا  ظروف  در 
این  داشت.  خاصی  آداب  آن،  نوشیدن 
قهوه  ویژه  جایگاه  ی  نشان دهنده  امر 
آن  سیاسی  و  اجتماعی  مناسبات  در 
به  قهوه خانه ها   همچنین  بود.  زمان 
فرهنگی  و  اجتماعی  مراکز  به  سرعت 
در  مردم  گشتند.  تبدیل  پرجنب وجوش 
شطرنج  می نوشیدند،  قهوه  مکان ها،  این 
بحث  و  شعرخوانی  به  و  می کردند  بازی 
فضاها  این  می پرداختند.  سیاسی  های 
نقش  و  گرفتند  نام  عاقلان«  »مکتب 
مهمی در فرهنگ ایرانی داشتند. در طول 
همچنان  قهوه خانه ها  و  قهوه  بعد،  قرون 
فرهنگی  زندگی  در  برجسته ای  نقش 
ادبیات، هنر  آنها در  ایفا کردند.  ایرانیان 
یافتند.  ویژه ای  جایگاه  نیز  معماری  و 
و  مدرن  کافی شاپ های  ظهور  با  امروزه، 
افزایش آگاهی، قهوه دوباره به نمادی از 
زندگی شهری ایرانی تبدیل شده است. 

قهوه نوشیدنی  که داستانی از همزیستی 
روایت  را  اجتماع  و  تاریخ  فرهنگ، 
می کند قهوه، این نوشیدنی خوش عطر 
و  جالب  داستانی  جهانی،  محبوب  و 
گسترش  و  ورود  تاریخ  دارد.  پیچیده‌ 
فرهنگ  از  مهمی  بخش  ایران،  در  آن 
و اجتماع ایرانی را شکل می دهد. قهوه 
نیست،  نوشیدنی  یک  فقط  ایران  در 
سنت های  بین  پلی  عنوان  به  بلکه 
دیرین و نوآوری های فرهنگی، از دوره 
ادامه  امروز  تا  و  شده  آغاز  صفوی  ی 
قرن ها  به  ایران  در  قهوه  ردپای  دارد. 
پزشکی  متون  در  بازمی گردد.  پیش 
شناخته  »بون«  نام  با  قهوه  ابن سینا، 
بیماری هایی  درمان  برای  و  می گشت 
مثل گوش درد و افسردگی به کار گرفته 
می شد، اما ورود رسمی و گسترده قهوه 
به ایران، در دوره صفویه رخ داد. به طور 
برای  نیست چه کسی  دقیق مشخص 
اولین بار این نوشیدنی جادویی را وارد 
ایران کرد، اما می توان گفت زائران مکه 
بازرگانان شبه جزیره عربستان، قهوه  و 
اصفهان،  مثل  بزرگی  شهرهای  به  را 

شیراز و تبریز وارد کردند.

تاریخچه ورود قهوه به ایران؛

هنگ فر ز  ا ی  د نما تا  ی  ی و ر ا د ی  ا نه‌ ا د ز  ا

سیده کوثر موسوی
دانشجوی کارشناسی بهداشت مواد غذایی

دانشگاه فردوسی مشهد

5 4

فصلنامه چاشنی/ شماره پنجم

67

dell
Typewriter
.





قهوه  نمونه   ۴۲ روی  بر   ۲۰۱۳ سال  در  مطالعه ای 
انجام شد که شامل قهوه برشته شده، قهوه فوری و 
بود.  بوداده(  یا جو  مالت  )نظیر  قهوه  جایگزین های 
نتایج نشان داد که قهوه فوری دارای دو برابر بیشتر 
بیشتر  برابر  سه  دارای  جایگزین ها  و  آکریل آمید 

آکریل آمید نسبت به قهوه ی برشته شده هستند. 

سطح  که  داد  نشان  برشته کاری  فرآیند  تحلیل 
ابتدایی برشته کردن به اوج  آکریل آمید در مراحل 
می شود.  تجزیه  حرارت،  ادامه  با  و  می رسد  خود 
 )light roast( بنابراین، قهوه های  برشت روشن
حاوی آکریل آمید بالاتری نسبت به قهوه های برشت 
این  در  همچنین  هستند.   )dark roast( تیره‌ 
و  عربیکا  قهوه  رایج  گونه  دو  بین  تفاوتی  مطالعه، 
روبوستا  از نظر میزان آکریل آمید مشاهده نشد )4(

.
آیا مصرف قهوه خطرناک است؟

تحقیقات  بین المللی  آژانس  ارزیابی  اساس  بر 
سرطان )IARC(، آکریل آمید در گروه 2A )احتمالًاً 
حیوانی  مطالعات  دارد.  قرار  انسان(  برای  سرطان زا 
سرطان  و  آکریل آمید  بین  قوی  ارتباط  بالا  دوز  با 
را نشان داده اند اما باید توجه داشت که این دوزها 
اغلب ۱۰۰۰ تا ۱۰۰۰۰۰ برابر بیشتر از دوز روزمره 

مصرفی مجاز انسان هستند )5(

قهوه، نوشیدنی مورد علاقه میلیون ها نفر در سراسر 
متمایزش،  طعم  و  عطر  به واسطه ی  تنها  نه  جهان، 
سلامتی،  بر  مفیدش  ی  بالقوه  اثرات  به دلیل  بلکه 
جایگاه ویژه ای در جوامع دارد. بررسی های متعددی 
کاهش  با  قهوه  منظم  مصرف  که  داده اند  نشان 
و  قلبی  بیماری های  آلزایمر،   ،۲ نوع  دیابت  ریسک 
برخی انواع سرطان مانند کبد و روده بزرگ مرتبط 
وجود  با  رابطه  در  نگرانی هایی  حال،  این  با  است. 
که  شده  مطرح  قهوه  در  آکریل آمید  به نام  ترکیبی 
بحث های گسترده ای را در مجامع علمی و نهادهای 

سلامت غذایی به دنبال داشته است.

آکریل آمید چیست و چگونه تشکیل می شود؟

)C3H5NO( ترکیبی شیمیایی است  آکریل آمید 
که نخستین بار در سال ۲۰۰۲ در غذاها شناسایی 
میلارد  واکنش  فرآیند  طی  عمدتاًً  ماده  این  شد. 
آسپاراژین  آمینواسید  و  احیاءکننده  قندهای  بین 
تولید  سانتی گراد  درجه   ۱۲۰ از  بالاتر  دمای  در 
به طور  آکریل آمید  اساس،  همین  بر  می شود. 
گسترده در غذاهای سرخ شده، نان برشته، چیپس و 
به ویژه قهوه دیده می شود )1و2(. متابولیت ثانویه ی 
آکریل آمید در بدن گلیسیدآمید است که از طریق 
آنزیم های سیتوکروم P450 در کبد تولید می شود. 
که  است  الکیل کننده  ترکیب  یک  گلیسیدآمید 
دلیل  به همین  و  دارد  را   DNA با  واکنش  توانایی 
بالاتری  سرطان زایی  و  جهش زایی  پتانسیل  دارای 

نسبت به خود آکریل آمید است )3(.

 آکریل آمید در قهوه؛ واقعیتی
نگران کننده یا بزرگ نمایی بی‌اساس؟

ی مشهد م  حسا  : ه یسند نو
ی  ی ا غذ د  ا مو ی  یمن ا و  شت  ا بهد شد  ر ا س  شنا ر کا

1.	 World Health Organization. 
(2006). Evaluation of certain food 
contaminants. WHO Technical Re�
port Series No. 930. Retrieved from 
2.	 World Health Organization. 
(2011). Acrylamide (Addendum). 
WHO Food Additives Series: 63. Re�
trieved from 
3.	 Mesias, M., González-Mule�
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4.	 Grzelczyk, J., Budryn, G., 
Kołodziejczyk, K., & Ziętala, J. (2024). 
The influence of maceration and 
flavoring on the composition and 
health-promoting properties of 
roasted coffee. Nutrients, 16(3), Arti�
cle 11397542. 
5.	 Eisenbrand, G. (2020). Re�
visiting the evidence for genotox�
icity of acrylamide (AA), key to risk 
assessment of dietary AA exposure. 
Archives of Toxicology, 94(11), 3641–
3647. 

از منظر اپیدمیولوژی، ارتباط قطعی بین مصرف آکریل آمید در رژیم 
غذایی و افزایش ریسک سرطان در انسان یافت نشده است. در مقابل، 
دو  میزان  به  قهوه  مصرف  افزایش  که  شد  مشخص  مطالعه ای  در 
فنجان در روز با ۴۰ درصد کاهش ریسک سرطان کبد همراه است 
از ریسک های  )6(. درواقع، فواید سلامتی بخش قهوه بسیار بیشتر 
ناشی از مقدار اندک آکریل آمید آن در سطح جمعیت ارزیابی شده 

است.

آیا باید مصرف قهوه را متوقف کنیم؟

با توجه به اینکه آکریل آمید در بسیاری از فرآورده های حرارت دیده 
غیرممکن  عملًاً  غذایی  رژیم  در  آن  از  کامل  اجتناب  دارد،  وجود 
با  جامعه  افراد  فعلی  مواجهه  میزان   ،EFSA گزارش  طبق  است. 
آکریل آمید در محدوده ی کمتر از حد مجاز توصیه شده قرار دارد )7(. 
به‌علاوه، صنایع غذایی به ویژه تولیدکنندگان قهوه در حال توسعه ی 
روش هایی برای کاهش تولید آکریل آمید در فرایند برشته کاری، از 
جمله کاهش دمای برشته کاری، افزایش مدت زمان و کنترل رطوبت 

اولیه دانه ها هستند.

راهکارهای کاهش مواجهه با آکریل آمید

از منظر سلامت عمومی و علوم تغذیه، توصیه های زیر برای کاهش 
مواجهه با آکریل آمید در مصرف قهوه پیشنهاد می شوند:

  )Medium roast(متوسط برشته  قهوه های  انتخاب  	•
به جای نوع برشته روشن 

خودداری از مصرف قهوه فوری و جایگزین های صنعتی قهوه 	•

  نتیجه‌گیری
  اگرچه وجود آکریل آمید در قهوه واقعیتی علمی و اثبات شده است، 
اما مقدار آن در  دریافت غذایی روزمره به حدی نیست که تهدید جدی 
برای سلامت عموم محسوب شود. مصرف معقول قهوه )خصوصاًً در 
شکل برشت متوسط( نه تنها خطری ندارد، بلکه فواید گسترده ای در 
پیشگیری از بیماری ها دارد. سیاست های پیشگیرانه در تولید مواد 
کنترل  در  کلیدی  نقش  می تواند  مصرف کنندگان  آگاهی  و  غذایی 

مواجهه با این ترکیب بالقوه مضر ایفا کند.
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فوران در قهوه
حاوی  جهان،  نوشیدنی های  پرمصرف ترین  از  یکی  عنوان  به  قهوه، 

در  است  ممکن  آن ها  از  برخی  که  است  متعددی  شیمیایی  ترکیبات 

داشته  انسان  بر سلامت  نامطلوبی  اثرات  حد،  از  بیش  مصرف  صورت 

است   )Furan( »فوران«  نگران کننده،  ترکیبات  این  از  یکی  باشند. 

آژانس  جمله  از  بین المللی  معتبر  سازمان های  مطالعات  اساس  بر  که 

احتمالی  ترکیبات  دسته  در   ،)IARC( سرطان  تحقیقات  بین المللی 

سرطان زای انسانی طبقه بندی شده است. این ماده شیمیایی عمدتاًً در 

طی فرآیند حرارتی تولید قهوه )مانند برشته کاری( تشکیل می شود و در 

نهایت در محصول نهایی به مقادیر قابل توجهی یافت می گردد.

خوشبختانه، با توجه به ماهیت فرار بودن فوران، می توان با به کارگیری 

روش های ساده و عملی، غلظت این ماده را در قهوه آماده شده به میزان 

به  اجازه دادن  این راهکارهای مؤثر،  از  قابل توجهی کاهش داد. یکی 

خروج بخارات اولیه بلافاصله پس از فرآوری قهوه )مانند آسیاب کردن یا 

دم کردن( است. در این روش، اگر درب ظرف قهوه به مدت چند دقیقه 

)حدود ۵ تا ۱۰ دقیقه( بسته نشود، مقادیر زیادی از فوران موجود در 

قهوه به دلیل فشار بخار و فراریت بالا، در هوا منتشر شده و از محیط 

دور می شود. بر اساس پژوهش های انجام شده، این عمل ساده می تواند 

تا ۶۰ درصد از غلظت فوران در قهوه را کاهش دهد، که رقم چشمگیری 

در جهت افزایش ایمنی و سلامت این نوشیدنی محبوب به شمار می رود.

امیر شفائی
کارشناسی ارشد بهداشت و ایمنی مواد غذایی
دانشگاه علوم پزشکی مشهد 
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در کشورهای اروپایی نیز شواهد مشابهی گزارش شده است. نتایج 
سیاه  چای  غربی،  جمعیت های  در  که  می دهد  نشان  مطالعات 
آن  از  پس  قهوه  و  است  آهن  جذب  مهارکننده  عامل  قوی ترین 
در جایگاه دوم قرار می گیرد. با این حال، شدت اثر قهوه بسته به 
عادات غذایی، ترکیب وعده ها و مصرف همزمان با مواد غذایی که 
جذب آهن را بهبود می بخشند )مانند ویتامین C یا پروتئین های 
حیوانی(، متغیر است )1(. به طور کلی، شواهد علمی نشان می دهند 
از وعده  یا بلافاصله پس  به ویژه زمانی که همراه  که مصرف قهوه، 
قابل  میزان  به  را  غیرهِِم  آهن  جذب  می تواند  شود،  انجام  غذایی 
اثرگذار  بدن  آهن  وضعیت  بر  بلندمدت  در  و  دهد  کاهش  توجهی 
باشد. این موضوع در گروه های پرخطر مانند زنان در سنین باروری، 
کودکان و افراد مبتلا به کم خونی فقر آهن اهمیت بیشتری دارد. با 
وجود این، شدت و دامنه ی اثر قهوه بر جذب مواد معدنی می تواند 
نوشیدن  زمان بندی  میزان مصرف،  مانند  به عوامل متعددی  بسته 
باشد.  متفاوت  فرد  تغذیه ای  وضعیت  و  غذایی  وعده  ترکیب  قهوه، 
از  با فاصله یک تا دو ساعت  بنابراین، اگرچه توصیه می شود قهوه 
مکانیسم ها  دقیق تر  درک  برای  اما  شود،  مصرف  غذایی  وعده های 
مطالعات  انجام  به  نیاز  قطعی،  تغذیه ای  تعیین دستورالعمل های  و 
وجود  مختلف  جمعیت های  در  بالینی  کارآزمایی های  و  گسترده تر 

دارد.
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قهوه به دلیل دارا بودن ترکیبات  فعال زیستی, به ویژه پلی فنول ها و 
تانن ها، می تواند با مواد معدنی کلیدی از جمله آهن تداخل ایجاد 
کمپلکس های  تشکیل  طریق  از  تداخل  این  اصلی  مکانیسم  کند. 
روده کوچک  یون های آهن غیرهِِم در  و  پلی فنول ها  بین  نامحلول 
از  حاصل  شواهد  اساس  بر  می شود.  آن  جذب  از  مانع  که  است 
میلی گرم   ۵۰ تا   ۲۰ حاوی  نوشیدنی های  تغذیه ای،  مطالعات 
پلی فنول در هر وعده می توانند جذب آهن از منابع گیاهی مانند نان 
را ۵۰ تا ۷۰ درصد کاهش دهند. همچنین، مقادیر بالاتر پلی فنولی 
)۱۰۰ تا ۴۰۰ میلی گرم در هر وعده(، قادر است جذب آهن را ۶۰ 

تا ۹۰ درصد مهار کند )1(.
از سوی دیگر، باید توجه داشت که آهن رژیم غذایی به دو شکل 
وجود دارد: آهن هِِم )عمدتاًً در منابع حیوانی مانند گوشت( و آهن 
غیرهِِم )در منابع گیاهی مانند غلات و حبوبات(. قهوه به طور ویژه 
یافته ها نشان  برخی  اثر منفی دارد، هرچند  بر جذب آهن غیرهِِم 
ممکن  بالا،  دوز  با  و  طولانی مدت  مصرف  صورت  در  که  داده اند 
است بر آهن هِِم نیز اثرگذار باشد )2(. زمان مصرف قهوه نیز نقش 
مهمی در شدت این اثر دارد. مصرف قهوه یک ساعت قبل از وعده 
غذایی تأثیری بر جذب آهن نشان نداده است، اما مصرف همزمان یا 
بلافاصله پس از وعده غذایی به شکل معناداری باعث کاهش جذب 

آهن می شود )1(. 

مطالعات مقطعی انجام شده در جمعیت های مختلف نیز این یافته ها 
بزرگسالان در عربستان  بر روی  تأیید می کنند. در یک مطالعه  را 
سطوح  قهوه  منظم  کنندگان  مصرف  که  شد  مشاهده  سعودی، 
مصرف  قهوه  گاهی  که  افرادی  به  نسبت  سرم  آهن  از  پایین تری 
روزانه  مصرف  که  است  آن  بیانگر  مطالعه  این  داشتند.  می کردند، 
قهوه می تواند یکی از عوامل بالقوه در کاهش ذخایر آهن بدن باشد 

 .)2(

مطالعه ای دیگر در شرق جاوه اندونزی نشان داد که زنان در سنین 
به شکل خالص مصرف  و  به طور مکرر  را  قهوه و چای  باروری که 
می کردند، سطح هموگلوبین پایین تری داشتند. همچنین، نتایج این 
تحقیق حاکی از آن بود که افزایش میزان و دفعات مصرف قهوه و 

چای با کاهش بیشتر سطح هموگلوبین مرتبط است )3(. 

 آیا عادت روزانه قهوه خوردنتان، باعث
کم خونی می شود؟

ه شد فته  گر ه  ید د نا خل  ا تد یک  ی  علم ی  س ر بر

نویسنده: فرزانه واثقی
دکترای بهداشت و ایمنی مواد غذایی
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دعوت به همکاری

به اطلاع کلیه دانشجویان، فارغ التحصیلان و سایر علاقه 
و  چاشنی  نشریه  در  همکاری  رسانیم، جهت  می  مندان 
رساندن نظرات و پیشنهادات خود می توانند با نام کاربری 

تلگرامی زیر ارتباط برقرار کنند.
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