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Abstract 

Background: Obesity is an excessive amount of energy stored in a form of 

fat in body, which is a serious medical, social, and economic problem. The 

factors affecting obesity include geographic location, environment, genetic 

effects, energy imbalance, inappropriate diet, and physical inactivity. It has 

been shown that green coffee extract can affect weight by changing plasma 

adiponectin levels, distributing body fat, and decreasing the concentration of 

fatty acids. This study aimed to summarize the data from clinical and 

laboratory trials related to the effect of green coffee supplementation on 

weight and parameters associated with obesity. 

Methods: To conduct the study, the articles published between 1990 and 

2018 related to the effect of green coffee supplement on weight loss were 

searched in PubMed, Scopus, ISI, and Google Scholar databases. The search 

process was accomplished using the keywords of Green Coffee, Green 

Coffee Extract, Roasted Coffee, Decaffeinated Coffee, Chloronergic Acid, 

Obesity, Overweight, Body Fat Percent, BMI, Abdominal Fat, Antiobesity 

Agent, Weight Loss, Weight Decrease, Weight Gain, and Weight Control. 

Findings: The exact mechanism of green coffee extract in weight loss, BMI, 

and body fat percentage is still unknown. The findings suggest that 

chlorogenic acid plays a major role in weight changes due to its various 

antioxidant properties and its effect on anti-inflammatory factors, which can 

be manifested by a reduction in weight loss, BMI, or other parameters. Some 

studies have also shown the effects of green coffee bean extract on the 

changes in liver PPAR expression. 

Conclusion: Green coffee can affect lipid and glucose metabolism, which 

includes reduction of serum insulin as a result of a reduction in glucose 

uptake, inhibition of glucose 6 phosphatase activity, as well as suppression 

of lipid absorption, decrease of lipogenesis, and increase of lipolysis. These 

changes lead to weight loss, reduced fat percentage, and decreased BMI. 
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 وزن کاهش و سبز قهوه                                   

: 10.48305/hsr.2019.15.1.100

 بر یکسیستمات مرور یک: وزن با مرتبط پارامترهای و وزن کاهش بر سبز قهوه مکمل تأثیر

بالینی کارآزمایی مطالعات

5مرادی فاطمه
4عسکری غلامرضا ،*3نوری مهران ،2لطفی کیهان ، 
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چکیده

 و اجتماعی پزشکی، جدی مشکل یک که است چربی صورتبه انرژی حد از بیش ذخیره چاقی مقدمه:

 دمع ژنتیک، اثرات محیط، جغرافیایی، موقعیت به توانمی چاقی بر مؤثر عوامل جمله از. باشدمی اقتصادی

نشان داده شده است که عصاره دانه قهوه  .کرد اشاره بدنی فعالیت عدم و نامناسب غذایی رژیم انرژی، تعادل

وزن  بر تواندیمچرب  دیکاهش غلظت اس و بدن یچرب عیتوز پلاسما، نیپونکیسطح آد رییتغ قیسبز از طر

 مقالات از حاصل اطلاعات کردنخلاصه هدف با حاضر مطالعه شده،انیتوجه به موارد ب باباشد.  اثرگذار

 ایپارامتره از هریک وزن بر سبز قهوه با یاریمکمل اثر بررسی به مربوط آزمایشگاهی و بالینی کارآزمایی

 .شد انجام چاقی با مرتبط

 زنو کاهش بر سبز قهوه مکمل دریافت اثرشده مرتبط با ممطالعات انجا پژوهش، این انجاممنظور به ها:روش

و  PubMed ،Scopus ،ISIداده  یهایگاهپا از 2218 تا 1002 هایسال بین در منتشرشده مطالعات ینب از

Google Scholar یهاهواژیدبا کل Green Coffee، Green Coffee Extract، Roasted Coffee، 

Decaffeinated Coffee، Chloronergic Acid، Obesity، Overweight، Body Fat Percent، BMI، 

Abdominal Fat، Antiobesity Agent، Weight Loss، Weight Decrease، Weight Gain و Weight 
Control شدند استخراج. 

 بدن چربی درصد و بدنی توده شاخص وزن، کاهش بر سبز قهوه عصاره اثرات دقیق مکانیسم ها:یافته

 تعددیم اکسیدانیآنتی خواص دلیل به کلروژنیک اسیدهای که دهندمی نشان هایافته. باشدمی ناشناخته

 این که اشندب داشته وزن تغییرات بر ایعمده تأثیر توانندمی التهابی ضد فاکتورهای بر تأثیر با و دارند که

 یگرد سوی از. دهد نشان پارامترها سایر یا و بدنی توده شاخص وزن، کاهش صورتبه را خود تواندمی تغییر

 کبدی فایآل زومپراکسی تکثیر بیان تغییرات بر سبز قهوه دانه عصاره چاقی ضد اثرات مطالعات، از برخی در

. است شده گزارش

 نتیجه در و وکزگل جذب کاهش شامل که گلوکز و چربی متابولیسم بر اثرگذاشتن با تواندمی سبز قهوه گیری:نتیجه

 افزایش و لیپوژنز کاهش چربی، جذب سرکوب همچنین و فسفاتاز-۶ گلوکز فعالیت مهار سرم، انسولین کاهش

 .شود( BMI: Body Mass Index) بدنی توده شاخص و چربی درصد وزن، کاهش به منجر باشد،می لیپولیز

های کلیدی: واژه

وزناضافه

چاقی

شکمی چاقی

بدن چربی درصد

دکافئینه قهوه

سبز قهوه

سبز قهوه عصاره

 مرور یک: وزن با مرتبط پارامترهای و وزن کاهش بر سبز قهوه مکمل تأثیر. غلامرضا عسکری ،مهران نوری ،کیهان لطفی ،فاطمه مرادی ارجاع:

.1-1(: 1)11 ؛1308 تام سلامتحقیقات نظ . مجلهبالینی کارآزمایی مطالعات بر سیستماتیک

مقدمه
 شیوع .(1) باشدمی اقتصادی و اجتماعی پزشکی، جدی مشکل یک و بوده چربی صورتبه انرژی حد از بیش ذخیره چاقی

7تا  5 صفحات ،5318، بهار 5، شماره 51دوره    تحقیقات نظام سلامت مجله

مروریمقاله 
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و همکاران مرادی فاطمه

 است شده برابر سه تقریباً بعد به 1011 سال از جهان در چاقی

 بالاتر، و سال 18 بزرگسالان از درصد 30 ،221۶ سال در. (2)

 چاقی شیوع. (2) بودند چاق هاآن از درصد 13 و داشتند وزناضافه

 کلی شیوع و درصد 1/8 ،2222-2213 هایسال طی ایران در

 عوامل جمله از. (3) است شده گزارش درصد 1/11 وزناضافه

 ی،جغرافیای موقعیت نژاد، جنس، سن، به توانمی چاقی بر اثرگذار

 متقابل راتاث ژنتیکی، غیرمستقیم و مستقیم اثرات فیزیکی، محیط

 مانند اجتماعی سلامت کنندهتعیین عوامل محیط، و ژنتیک

 عدم درمانی، خدمات به دسترسی اقتصادی، و اجتماعی شرایط

 ردک اشاره بدنی فعالیت عدم و نامناسب غذایی رژیم انرژی، تعادل

 هایبیماری دو، نوع دیابت مانند هاییبیماری خطر چاقی. (4)

 .(1) دهدمی افزایش را هاسرطان بیشتر و عروقی -قلبی

 غزی،م سکته هیپرلیپیدمی، بالا، خون فشار با چاقی براین،علاوه

 و استئوآرتریت صفرا، کیسه و کبد اختلال خواب، انسدادی آپنه

 دارودرمانی، درمانی،رژیم. (۶) باشدمی ارتباط در زایمان مشکلات

 درمان هایروش ینپرکاربردتر عنوانبه جراحی و رفتاردرمانی

 چاقی، درمان مختلف هایروش میان در. شوندمی محسوب چاقی

 از یکی و بوده توجه مورد بسیار غذایی هایمکمل از استفاده

.(1) باشدمی سبز قهوه دانه عصاره رایج، هایمکمل

 مقادیر حاوی گیاهان سایر با مقایسه در سبز قهوه هایدانه

( CGA: Chloronergic Acid) کلرژنیک اسیدهای از بالایی

 قهوه هستند، متغیر درصد 1/1-12 بین که مقادیر این. باشندمی

 اسید. (1) اندنموده تبدیل هافنلپلی اصلی منابع از یکی به را سبز

 اسیدهای از برخی بین استری پیوند ایجاد طریق از کلرژنیک

 شکیلت کوئینیک اسید و( سینامیک ترانس اسیدهای) فنولیک

 سبز قهوه هایدانه در موجود CGA اصلی هایزیرگروه. شودمی

 CQA (Caffeolyquini Acids)، diCQA: از هستند عبارت

(Dicaffeoylquinic Acids و )FQA (Feruloyilquinic 

Acids )در .(1) ندباشیم زومریحداقل سه ا یدارا کیهر که 

 ویداتیکاهش استرس اکس بر CGAمثبت  اثر ،مطالعات مختلف

 است شدهگلوکز نشان داده  میفشار خون و تنظ ،یسلامت بهبود و

 یدانیاکسیآنت تیخاصبا  یعملکرد یغذا کیعنوان ه. قهوه ب(8)

را کاهش  یکبد یماریو ب ابتیبروز سرطان، د زانیم تواندیم

 کاهشو خطر مرگ را  دینما یریجلوگ نسونیدهد، از بروز پارک

 ،دانه قهوه سبز عصارهداده شده است که  نشان ن،یهمچن. دهد

و وزن  ییاحشا یچرب ازو  دهدیم کاهشرا  هارت در خون فشار

.(0) کاهدیمبدن 

طح س رییتغ باعصاره قهوه سبز ممکن است  یضد چاق اثرات

رب چ دیبدن، کاهش غلظت اس یچرب عیپلاسما و توز نیپوکیآد

چرب و  دیاس ونیداسیاکس شیافزا قیکلسترول از طر وسنتزیو ب

 :PPARα) آلفا زومیپراکس ریتکث کنندهفعال رندهیگ انیب

Peroxisome Proliferator-Activated Receptorدر ) 

که اثر ضد  انددادهنشان  یوانی. مطالعات حباشد مرتبطکبد 

سرکوب تجمع  از یناشعصاره قهوه سبز ممکن است  یچاق

 .(12)باشد  یکبد دیریسیگلیتر

 انجامکه توسط روشن و همکاران  یامطالعهراستا در  نیا در

 یکه عصاره قهوه سبز اثر بهبوددهنده بر برخ دیگرد انیب ،شد

مانند فشار خون بالا، قند خون  کیسندروم متابول یفاکتورهااز 

و  اردد یشکم یو چاق نیمقاومت به انسول ژهیوبهبالا و  یناشتا

 Kwok نه،یزم نی. در ا(11)دهد یاشتها را کاهش م زانیم

Cheong  که عصاره  نمودند انیب خود پژوهش درو همکاران

پرچرب  ییغذا میاز رژ یناش یبر کاهش چاق یقهوه سبز اثر

 . (0) ندارد

 ،گوناگون مطالعات از آمدهدستبه متفاوت نتایج به توجه با

 مقالات از حاصل اطلاعات کردنخلاصه هدف با حاضر پژوهش

 یاریمکمل اثر بررسی به مربوط آزمایشگاهی و بالینی کارآزمایی

 چربی درصد وزن، جمله از مرتبط پارامترهای و وزن بر سبز قهوه

 سایر و کمر دور احشایی، چربی بدنی، توده شاخص بدن،

.شد انجام وزن با مرتبط پارامترهای

 هاروش

 دریافت اثرمطالعات مرتبط با  حاضر، پژوهش انجاممنظور به

 2218 تا 1002 هایسال طی که وزن کاهش بر سبز قهوه مکمل

و  PubMed ،Scopus ،ISI یهایگاهپا از بودند، شده منتشر

Google Scholar یهاهواژیدبا کل Green Coffee، Green 

Coffee Extract، Roasted Coffee، Decaffeinated 

Coffee، Chloronergic Acid، Obesity، Overweight، 

Percent Fat Body، BMI، Fat Abdominal، 

Agent Antiobesity، Loss Weight، Decrease Weight، 

Gain Weight و Weight Control در. شدند استخراج 

 مقاله 2۶ هاآن مقایسه از پس که آمد دستبه مقاله 13 مجموع،

 در. شدند گذاشته کنار( Duplication) بودنتکراری دلیل به

 ارتباط مانده،باقی مقاله 33 چکیده و عنوان بررسی با ادامه

 غیرمرتبط مطالعات و گرفت قرار ارزیابی مورد هاآن موضوعی

 تنها شده،استخراج مطالعات انواع میان از. گردیدند حذف

 ملهج از دیگر انواع و شدند وارد مطالعه به بالینی هایکارآزمایی

 تهگذاش کنار مروری و نگرگذشته نگر،آینده مقطعی، مطالعات

 اب یاریمکمل مطالعه، به ورود معیار که است ذکر شایان. شدند

 مطالعاتی و شد گرفته نظر در وزن کاهش و سبز قهوه عصاره

 چربی ،BMI چربی، درصد وزن، تغییرات بررسی به تنها که

 .شدند خارج مطالعه از بودند پرداخته افراد در غیره و احشایی

 یا عنوان تطابق عدم دلیل به مقاله 0 مانده،باقی مقاله 28 از

 مجموع از. شدند گذاشته کنار نظر مورد موضوع با هاآن چکیده

 د،گرفتن قرار مطالعه مورد دقیق طوربه که ماندهباقی مقاله 10

 کنار مطالعه از خروج معیارهای داشتن دلیل به مقاله 12

 کارآزمایی مطالعات از مورد هفت نهایت، در. شدند گذاشته

 هاآن از حاصل هاییافته که شدند مطالعه وارد انسانی بالینی

.است شده ارائه 1 جدول در
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 وزن کاهش و سبز قهوه          

هایافته
وزن کاهش بر سبز قهوه مکمل دریافت اثر با مرتبط بالینی کارآزمایی مطالعات: 5 جدول

نتایجمداخله نوعمداخله مدت مداخله گروه چاپ سالنویسنده

Dellalibera و 

(12) همکاران
222۶

 با نفر 12

BMI از بالاتر 

21

روز ۶2

 مکمل مصرف(: نفر 32) اول گروه

Svetol روز در بار دو 

 پلاسبو(: نفر 22) دوم گروه

وزن معنادار کاهش

Blum و 

(13) همکاران
2221

 مرد و زن 11

سالم
روز 42

 GDCE گرممیلی ۶22 روزانه

(Green Decaffeinated Coffee 

Extract) 

 3 حدود در وزن معنادار کاهش

 پوند

 Iniestaو 

 (14) همکاران
2214

 سالم فرد 18

-BMI 32 با

 یک در 18

 مطالعه
Crossover

روز 31

 گرم 42 روزانه هفته دو مدت به

Black coffee یاGreen coffee 

 هفته یک از پس و کردند دریافت

wash out شدند جاجابه هاگروه. 

 کمر دور محیط معنادار کاهش

 دو هر در شکمی چربی درصد و

 تنها BMI و وزن کاهش گروه؛

 معنادار سبز قهوه مصرف از پس

 .بود

Vinson و 

(11) همکاران
2214

 زن و مرد 1۶

ساله 4۶-22

 وزناضافه با

 مطالعه یک در
Crossover

هفته 22

 GCE گرممیلی 1212 روزانه

(Green Coffee Extract) /122 

 پلاسبو گرممیلی

 سپس و هفته شش مدت به گروه هر

 دوره شروع از قبل wash out هفته دو

 بعدی

 درصد و BMI وزن، کاهش

 و بالا دوزهای در بدن چربی

GCE پایین

Stohs و 

(1۶) همکاران
روز ۶2 نفر 28 221۶

 دو روزانه دریافت: مداخله

 Carbopol Matrixعدد

 پلاسبو: کنترل

 چربی توده معنادار کاهش

(FM: Fat Mass )افزایش و 

 چربی بدون توده معنادار

(FFM: Fat Free Mass )در 

 مداخله گروه

 و روشن

(11) همکاران
2211

 و مرد نفر 43

 سندروم با زن

 و متابولیک

21BMI≥

هفته هشت
GCE گرممیلی 822 روزانه: مداخله

نشاسته گرممیلی 822 روزانه: کنترل

 معنادار کمر دور محیط کاهش

 BMI و وزن کاهش اما بود؛

.داشت اندکی معناداری

 و حیدری

(4) همکاران
2211

 چاق زن ۶4

(41-21)
هفته هشت

 GCBE گرممیلی 422 روزانه: مداخله

(Green Coffee Bean Extract)

نشاسته گرممیلی 422 روزانه: کنترل

 نمایه بدن، وزن معنادار کاهش

 نسبت و چربی توده بدنی، توده

 دو هر در باسن دور به کمر دور

 در کاهش اما شد؛ مشاهده گروه

 رتغیی. بود بیشتر مداخله گروه

 احشایی چربی در معناداری

 .نشد مشاهده

بحث
( GCE) سبز قهوه عصاره زمینه در کمی انسانی مطالعات

 کاهش بر سبز قهوه عصاره اثرات دقیق مکانیسم و بوده موجود

 اراست این در. باشدمی ناشناخته بدن چربی درصد و BMI وزن،

 دارای فرد 1۶ با ارتباط در Vinson توسط که ایمطالعه در

 دوزهای هم و بالا دوزهای هم که داد نشان شد، انجام وزناضافه

 عنادارم کاهش باعث پلاسبو با مقایسه در سبز قهوه عصاره پایین

 و کم نمونه تعداد اما شوند؛می بدن چربی درصد و BMI وزن،

 مطالعه این ضعف نقاط جمله از wash out زمان مدت بودنکوتاه

 اب ارتباط در که بالینی کارآزمایی یک در براین،علاوه. (11) بود

 گرممیلی 822 دوز که شد داده نشان گرفت، صورت نفر 43

GCE اما شود؛می کمر دور محیط معنادار کاهش باعث روز در 

 کمی معناداری آماری نظر از شدهمشاهده BMI و وزن کاهش

 زمان مدت بودنکوتاه شامل مطالعه این هایمحدودیت. داشتند

 بترکی آنالیز و ایحرفه هایمقیاس به دسترسی عدم کارآزمایی،

 رایب بودجه کمبود و بدن چربی درصد تغییرات ارزیابی برای بدن

 ااشته با مرتبط هایهورمون مانند دیگر فاکتورهای گیریاندازه
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و همکاران مرادی فاطمه

 عصاره مصرف که داد نشان بار نخستین برای پژوهش این. بود

 شکاه سبب نهایت در و نموده کمک اشتها کنترل به سبز قهوه

 بر سبز قهوه عصاره اثر نیز حیوانی مطالعات. (11) شودمی وزن

 کلروژنیک اسید که درحالی اند؛داده نشان را چربی متابولیسم

 نآ از حاکی مطالعات این. است داشته متوسط اثری تنهایی،به

 کاهش را روده از چربی جذب تنهانه کلروژنیک اسید که هستند

. (12) کندمی فعال را کبد در چربی متابولیسم بلکه دهد،می

 ارهعص که کنندمی حمایت مکانیسم این از نیز دیگر هایپژوهش

 اعمال آدیپوژنز مهار با را خود وزن کاهنده اثرات سبز قهوه

PPAKY2 مانند رونویسی عوامل توسط عمده طوربه و کندمی

 آدیپوژنیک هدف هایژن مقادیر تنظیم. شودمی تنظیم

PPAKY2 هخوش آدیپوسیت، چربی دهندهاتصال پروتئین مانند 

 چرب اسید سنتاز ،(Cluster of Differentiation 36) 3۶ تمایز

 خاطرنشان باید. است شده تأیید GCE توسط لیپاز لیپوپروتئین و

 کاهش به منجر که GCE توسط فسفاتاز-۶ گلوکز مهار که ساخت

 منبع نوانعبه را لیپید شود،می گلیکوژنولیز توسط گلوکز انتشار

 مطالعه در راستا، این در. (10) دهدمی قرار استفاده مورد انرژی

Choi عصاره با درمان که دارد وجود احتمال این که شد داده نشان 

 دیپوژنزآ با مرتبط هایپروتئین و هاژن بیان سطوح بر سبز قهوه دانه

 رهعصا که هستند آن از حاکی نیز حیوانی مطالعات. (23) بگذارد اثر

 mRNA، SREBP-1 (Sterol بیان سطوح سبز، قهوه دانه

Regulatory Element Binding Protein 1) و PPARγ 

(Activated Receptor γ-Peroxisome Proliferator) را 

 فعال را هاآدیپوسیت هایژن در PPARγ بیان و دهدمی کاهش

 SREBP (Sterol-1 لیپوژنیک رونویسی فاکتور. کندمی

Binding Transcription Factor -Regulatory Element

 ولکلستر و چرب اسیدهای برای کلیدی کنندهتنظیم یک ،(1

LDL (density lipoprotein-Low ) گیرنده همچنین و

 با درمان دیگر سوی از. (24) کندمی فعال را لیپوژنز و باشدمی

GCBE، بیان mRNA، PPARα و CPT-1 (Carnitine 

palmitoyltransferase 1) موجب رو این از دهد؛می افزایش را 

 PPARα. شودمی آدیپوسیت هایبافت در انرژی اتلاف افزایش

 افزایش را CPT-1 ژن بیان خود که است ایهسته گیرنده یک

 اکسیداسیون-β طریق از میتوکندری چرب اسید تا دهدمی

. (23) شود مصرف چرب اسیدهای

 ویژهبه هافنولپلی از غنی منبعی سبز قهوه هایدانه

 یککلروژن اسیدهای مختلف انواع. باشندمی کلروژنیک اسیدهای

5-o-CQA اکسیداتیو، استرس برابر در بافت محافظ عنوانبه 

 چاقی دض متوسط اثر دارای و بوده گلوکز متابولیسم کنندهتنظیم

 کلروژنیک اسید مکمل که اندداده نشان مطالعات. (22) باشندمی

 اثر طریق از را مختلف هایبافت در چربی تجمع است ممکن

 رد درگیر آنزیمی هایکنندهتنظیم بر اسید کلروژنیک مهاری

 شانن Li Kwok Cheong مطالعه اما ؛(18) دهد کاهش لیپوژنز

 پرچرب رژیم از ناشی چاقی کاهش باعث سبز قهوه عصاره که داد

 رد تفاوت اختلاف، این برای احتمالی توضیح یک. (21) شودنمی

 هوهق دانه از مطالعه این در. باشدمی اسید کلروژنیک دوز یا منبع

 معناداری اختلاف که است شده استفاده نشدهدادهتفت سبز

 قهوه هایدانه بین اسید کلروژنیک محتوای و ترکیب در

 سبز قهوه دانه عصاره. دارد وجود نشدهدادتفت و شدهدادهتفت

 که باشدمی o-CQA-5 شامل عمده طوربه نشدهدادهتفت عربی

. (28) است قهوه هایدانه در موجود اسید کلروژنیک اصلی ایزومر

 و کلروژنیک اسید که اندداده نشان مطالعات از برخی

 شرایط در را آمیلاز اسید، کافئیک مانند آن هایمتابولیت

 هدستگا در اگر که کندمی مهار مولمیلی غلظت در آزمایشگاهی

 را مصرفی نشاسته از حاصل قند جذب دهد، رخ انسان گوارش

 در. (11) دهدمی کاهش را دریافتی کالری بنابراین کند؛می مهار

 وزناضافه دارای افراد در Svetol با یاریمکمل دیگری مطالعه

(BMI 21 از بالاتر )داده نشان و گرفت صورت روز ۶2 مدت به 

 هارم کوچک، روده در گلوکز جذب مهار با اسید کلروژنیک که شد

 باعث خون جریان به گلوکز انتشار و فسفاتاز-۶ گلوکز فعالیت

 کاهش باعث مکانیسم این. شودمی سرم انسولین سطح کاهش

 عنوانبه استفاده دلیل به چربی بافت در چرب اسیدهای ذخایر

 در. (12) دهدمی کاهش را وزن نتیجه در و شودمی انرژی منبع

 کاهنده اثرات که شد داده نشان Iniesta مطالعه در ارتباط، این

 تغلظ و شودمی مربوط کلروژنیک اسید اثرات به سبز قهوه وزن

 بالاتر یاهس قهوه به نسبت سبز قهوه در کافئین و کلروژنیک اسید

 این ضعف نقاط از دوسوکورنبودن و کم نمونه تعداد. باشدمی

 کوچک روده در گلوکز جذب کلروژنیک اسید. (14) بود مطالعه

 ناحیه در چربی مهارکننده که رسدمی نظر به و دهدمی کاهش را

 شودمی لیپولیز افزایش باعث کافئین دیگر، سوی از. باشد شکمی

 در انرژی مصرف وTEE (Total Energy Expenditure ) و

 راREE (Resting Energy Expendiyure ) استراحت حالت

 شکمی چربی و کمر دور محیط کاهش. (14) دهدمی افزایش

 که کنندمی حمایت فرضیه این از مداخله دو هر در

 11𝛽-HSD1 بیان مهار دلیل به احشایی چربی کاهش

(1 Type Hydroxysteroid Dehydrogenase-11β )توسط 

 کورتیزول نسبت کاهش طریق از و دهدمی رخ اسید کلروژنیک

. (14) باشدمی مشهود مداخله دو هر در کورتیزون به ادراری آزاد

 هشت مدت به چاق زن ۶4 با ارتباط در ایمطالعه راستا، این در

 سبز قهوه دانه عصاره گرممیلی 422 روزانه دریافت با هفته

(GCBE )نشاسته گرممیلی 422 روزانه دریافت با کنترل گروه و 

 عصاره در موجود اسید کلروژنیک که گردید گزارش و شد انجام

 در ربیچ متابولیسم افزایش در آن با مرتبط ترکیبات و سبز قهوه

 اصلی محدودیت که ساخت خاطرنشان باید. هستند دخیل کبد

 رنشانگ دو تنها ارزیابی و دوزتک مطالعه از استفاده پژوهش، این

 برای که باشدمی پژوهشی اولین حاضر، مطالعه اما بود؛ چاقی

 انجام سرم هایآدیپوکین غلظت بر سبز قهوه دانه عصاره اثر بررسی

 یسهیدروک بتا اسید کلروژنیک حیوانی، مطالعه در. (4) است شده
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 وزن کاهش و سبز قهوه          

 ردوکتاز HMG-COA یا ردوکتاز کوآ گلوتاریلمتیل بتا

(CoA Reductase-methylglutaryl-Hydroxy β-β) که 

 و کندمی مهار را است کلسترول سنتز در درگیر اصلی آنزیم

 اسید سیوناکسیدا آنزیم که ترانسفراز کارنیتین پالمیتول فعالیت

 رایب پیشنهادشده مکانیسم یک. نمایدمی تقویت را باشدمی چرب

 و GCBE در موجود اسید کلروژنیک هیپرلیپیدمی، ضد اثرات

 ژاپن در اخیر مطالعات. (12) باشدمی لیپید متابولیسم بر آن تأثیر

 شافزای را انرژی متابولیسم قهوه، هایفنولپلی که اندداده نشان

 شوندهمتصل پروتئین تنظیم با یپوژنزل کاهش باعث و دهندمی

 جرمن امر این که گردندمی مشابه هایمولکول سایر و استرول به

 .(18) شودمی بدن در چربی تجمع سرکوب به

 ژیمر طول در لپتین کاهش که اندداده نشان مختلف مطالعات

 یتوانای و ترموژنز در تغییر طریق از تواندمی انرژی محدودیت با

 UCP بیان افزایش با انرژی مصرف کاهش در لپتین

(Uncoupling Protein )باشد مرتبط عضله و چربی بافت در .

UCP ایفا میتوکندری هایپروتون نشت در را مهمی نقش 

 در و( Inducing Mitochondrial Proton Leak) کندمی

 هایمکانیسم. (20) بخشدمی افزایش را گرمازایی نتیجه

 ار وزن کاهش با مرتبط بدن متابولیک شرایط که پیشنهادی

 هایهورمون در تغییرات به مربوط توانندمی دهند،می توضیح

 همکاران و Cho راستا، این در. (21) باشند چربی بافت از مشتق

 در CGA مصرف از پس لپتین سطح کاهش که دادند نشان

 کاهش موجب سنتتاز چرب اسید فعالیت مهار با چاق هایموش

 آدیپونکتین میزان که درحالی شود؛می لپتین و بدن چربی

 بدن، وزن CGA که دهندمی نشان نتایج این. یابدمی افزایش

 بودبه را چاقی با مرتبط هایهورمون سطوح و لیپید متابولیسم

 GCBE چاقی ضد اثرات دیگر مطالعات از برخی. (22) بخشدمی

 اعضای PPAR. اندداده نشان را کبدی PPAR بیان تغییرات بر

 متابولیسم تنظیم در کلیدی نقش ای،هسته گیرنده خانواده

 که است شده بیان دیگری مطالعه در. (21) دارد گلیکولیپید

 و mRNA سطح افزایش باعث معناداری طوربه اسید کلروژنیک

 از ناشی CGA هیپولیپیدمی اثر و شودمی کبدی PPARα بیان

 . (2۶) باشدمی کبد از لیپید آزادسازی بر αPPAR اثر

 ممکن قهوه مفید اثرات از برخی که ساخت خاطرنشان باید

 بیمار 11 مورد در که مطالعه یک در. باشد کافئین دلیل به است

 عصاره گرممیلی ۶22 مصرف که شد داده نشان گرفت، صورت

 3۶/1 باعث روز 42 مدت به( DGCE) سبز قهوه کافئین بدون

 و نمونه تعداد بودنپایین. است شده وزن کاهش کیلوگرم

 کرذ شایان. باشدمی مقاله این ضعف نقاط از آن نبودنتصادفی

 ثرا که باشدمی انسانی مقالات معدود از یکی مقاله این که است

. (13) است نموده بررسی را سبز قهوه کافئین بدون عصاره

 کافئین بدون عصاره مورد که حیوانی مطالعه یک در همچنین،

 شد، استفاده o-CQA-5 از متفاوت دوزهای با سبز قهوه

درصد 1/2 شامل که DGCE درصد 3/2 دوز که گردید گزارش

5-o-CQA افزایش از جلوگیری برای مؤثر دوز حداقل باشد،می 

 احتمالاً مفید اثر این که است چربی تجمع و هاموش بدن وزن

 در التهاب و آدیپوژنز با مرتبط هایژن بیان کاهش از ناشی

 رد چربی توده توزیع بر مستقیم طوربه رو این از باشد؛ هاموش

 .(10) دارد نقش بدن

 گیرینتیجه
 و پیشگیری چاقی، بلندمدت و مدتکوتاه عوارض به توجه با

 بتیمث رابطه فرد زندگی کیفیت افزایش با تواندمی آن بهبود

 ایگسترده بسیار تمهیدات و درمانی هایروش. باشد داشته

 ییارمکمل که اندگرفته قرار استفاده مورد وزن کاهش منظوربه

 یسممتابول بر اثر با سبز قهوه. باشدمی هاآن از یکی سبز قهوه با

 کاهش نتیجه در و گلوکز جذب کاهش: شامل که گلوکز و چربی

 سرکوب همچنین و فسفاتاز-۶ گلوکز فعالیت مهار سرم، انسولین

 به رمنج باشد،می لیپولیز افزایش و لیپوژنز کاهش چربی، جذب

. شودمی BMI کاهش و چربی درصد کاهش وزن، کاهش

 ثراتا آدیپوژنز، با مرتبط هایژن بیان تغییر با تواندمی همچنین

 انسانی مطالعات بودناندک به توجه با. کند اعمال را خود

 مطالعات شودمی پیشنهاد موضوع این با رابطه در شدهانجام

 ترطولانی یاریمکمل و تربزرگ نمونه حجم با بالینی کارآزمایی

 همچنین و سبز قهوه در موجود مؤثر مواد از مختلف دوزهای با

 با غذایی هایرژیم یا و مؤثر مغذی مواد سایر با ترکیب در

 نای از تریمشخص دوز به بتوان تا شود انجام متفاوت هایکالری

.یافت دست وزن کاهش برای مکمل

 تشکر و قدردانی
 رد که یدیاسات هیکل از دانندیم لازم خود بر سندگانینو

 رتشک کردند کمک ما به خود یهاییراهنما با مقاله نیا نوشتن

.نمایند یقدردان و

منافع تضاد
 تضاد گونهچیه کهد نردایم اعلام مقاله نیا سندگانینو

.ندارند گریکدی با مقاله نیا چاپ و نگارش در منافع

اخلاقی ملاحظات
 تمقالا یهاافتهی و جینتا و مقالات از استفاده در سندگانینو

 در یمنف و مثبت همسو اطلاعات یتمام از و نداشته یریسوگ چیه

.کردند استفاده مقاله نگارش
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