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Abstract 

Background and Objective: The MIND diet index represents a dietary pattern 

based on the Mediterranean and DASH diets, developed to delay neurodegeneration. 

The aim of the present study was to investigate the association between the MIND 

diet index and cardiovascular risk factors in individuals with type 2 diabetes. 

Materials and Methods: In this retrospective study, data from participants with 

type 2 diabetes referred to Hafiz diabetes clinic in Sabzevar, Iran, were used. A 148-

item Food Frequency Questionnaire (FFQ) was used to calculate the MIND diet 

index. The participants’ biochemical data (including fasting blood glucose and 

serum lipid profile), their demographic information and blood pressure levels were 

also recorded. The obtained data were analyzed using SPSS version 16. 

Results: A total of 183 individuals with type 2 diabetes entered the study. Among 

them, 42.1% were male and 57.9% were female, with the mean age 49.06 ± 7.97 

years, and the mean body mass index (BMI) 28.91 ± 4.23 kg/m². The mean MIND 

diet score was 6.08 ± 3.87. There was an inverse correlation was observed between 

the MIND diet score and BMI. But no significant relationship was found between 

the MIND diet score and other cardiovascular risk factors. 

Conclusion: The results of this study showed that adherence to the MIND diet in 

individuals with type 2 diabetes is associated with reduced BMI. 
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INTRODUCTION  
Type 2 diabetes mellitus (T2DM) is a major 

global public health issue, and its prevalence is 

rising rapidly in both developed and developing 

regions. In the Middle East and North Africa, the 

incidence of T2DM is among the fastest-

growing globally. The number of patients with 

T2DM is expected to rise from 171 million in 

2000 to over 366 million by 2030, posing a 

significant burden due to complications such as 

cardiovascular disease, which is the leading 

cause of death among diabetic individuals. 

T2DM is characterized by insulin resistance, 

impaired insulin secretion, and hepatic glucose 

uptake abnormalities. These metabolic 

disturbances contribute to both microvascular 

and macrovascular complications, including 

hypertension, dyslipidemia, and obesity, all of 

which contribute to the risk of cardiovascular 

diseases (CVD). Traditional risk factors for 

T2DM include age, family history, 

hypertension, dyslipidemia, poor dietary habits, 

and obesity.  

Recent evidence suggests that dietary 

interventions may play a crucial role in 

mitigating the complications of T2DM. The 

MIND diet, a hybrid of the Mediterranean and 

DASH diets, has gained attention due to its 

neuroprotective and cardiometabolic benefits. It 

emphasizes the consumption of green leafy 

vegetables, berries, whole grains, nuts, legumes, 

olive oil, poultry, and fish, while limiting red 

meat, butter, cheese, sweets, and fast food. Rich 

in antioxidants and anti-inflammatory 

components, the MIND diet may reduce 

oxidative stress and inflammation, two key 

contributors to cardiovascular pathology. Given 

the cultural variability in dietary preferences and 

health beliefs, it is important to investigate 

whether the MIND diet is associated with 

improved cardiometabolic outcomes in Middle 

Eastern populations. This study aims to evaluate 

the association between adherence to the MIND 

diet and cardiovascular risk factors among 

Iranian patients with T2DM. 

METHODOLOGY 

This cross-sectional study was conducted 

following ethical approval 

(IR.MEDSAB.REC.1403.004) from Sabzevar 

University of Medical Sciences, Iran. 

Participants were recruited from Hafiz diabetes 

clinic in Sabzevar, Iran; they were eligible if 

they were aged 18–60 years, had been diagnosed 

with T2DM for at least two years, and had no 

history of psychiatric disorders or use of 

psychotropic medications. A demographic 

questionnaire, the 28-item Goldberg’s general 

health questionnaire and 148-item Food 

Frequency Questionnaire (FFQ) were used to 

calculate the MIND diet scores based on 

consumption frequency of relevant food groups 

and other study factors.  

The MIND score was calculated using 10 

“healthy” food groups and 5 “unhealthy” ones. 

Olive oil consumption was scored 1 if used as 

the primary cooking oil, and 0 otherwise. For 

other food groups, scores were assigned based 

on consumption frequency (0, 0.5, or 1 point). 

The total score ranged from 0 to 15.  

Weight and height were measured using 

standard protocols to compute body mass index 

(BMI). Fasting blood samples were taken after 

12 hours to measure fasting blood glucose 

(FBG), triglycerides (TG), total cholesterol, 

LDL-C, and HDL-C using an automated 

analyzer. Blood pressure (systolic and diastolic) 

was measured, and waist-to-hip ratio (WHR) 

was calculated.  

Data were analyzed using SPSS version 16. 

Correlations between MIND diet scores and 

cardiometabolic parameters were assessed using 

Pearson and Spearman correlation tests. Linear 

regression models were employed to adjust for 

potential confounders. A p-value < 0.05 was 

considered statistically significant. 

RESULTS 

A total of 183 participants with T2DM were 

included, of whom 77 (42.1%) were male and 

106 (57.9%) were female. The mean age was 

49.06 ± 5.97 years, and the mean BMI was 28.91 



 Association of the MIND diet score and cardiovascular risk factors among … 

 

1088 
 

July 2026, Volume 33, Issue 3 

± 4.23 kg/m². The average MIND diet adherence 

score was 6.08 ± 3.87. There was a significant 

inverse association between the MIND diet 

adherence and BMI (p = 0.005). The analysis 

did not disclose any meaningful associations 

between MIND diet adherence and other factors 

of study. 

DISCUSSION 

This study contributes to the limited body of 

research exploring the cardiometabolic impact 

of the MIND diet in patients with T2DM. Our 

results suggest that higher adherence to the 

MIND diet is significantly associated with lower 

BMI, supporting previous findings that plant-

based diets may aid in weight management. The 

lack of statistically significant association 

between MIND diet scores and blood pressure 

or lipid parameters may be due to several factors 

including the cross-sectional design of the study 

that prevents causal inference, the sample size, 

though sufficient for basic associations, may 

have limited power to detect modest effects on 

biochemical markers. Our findings align 

partially with prior researches. For instance, in a 

Tehran-based cohort study by Razmpoosh et al. 

(2022), no significant association was found 

between the MIND diet and blood pressure 

outcomes. Conversely, Morris et al. (2023) 

reported that greater adherence to the MIND diet 

was linked to lower levels of triglycerides, blood 

pressure, and fasting glucose in an American 

sample. Furthermore, Mahmoudpour et al. 

(2020) found an inverse association between 

MIND adherence and the prevalence of 

metabolic syndrome, although the relationship 

was not statistically significant (p = 0.77). These 

findings altogether highlight the need for 

population-specific studies and further 

randomized controlled trials. The observed 

inverse association between the MIND diet and 

BMI in our study aligns with a mechanistic 

hypothesis: antioxidant-rich foods, dietary fiber, 

and plant-based fats may reduce systemic 

inflammation and support weight control. 

CONCLUSIONS 

In summary, this study demonstrates a 

statistically significant inverse relationship 

between MIND diet adherence and BMI in 

individuals with T2DM, suggesting its potential 

utility in weight management. Although 

associations with blood pressure and lipid 

profile markers were not statistically significant, 

observed trends may warrant further 

investigation. Given the rising prevalence of 

T2DM and its cardiovascular complications in 

the Middle East, culturally appropriate dietary 

strategies such as the MIND diet could be 

integrated into public health guidelines. Future 

longitudinal and interventional studies are 

essential to confirm these findings and evaluate 

the causality and long-term impact of the MIND 

diet adherence on cardiometabolic health. 
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 ها:کلیدواژه
 یمرژ ،قلبی خطر ملاعو
 فشارخون،   ،MIND ییاغذ
 .8 عنو یابتد

 چکیده
 

 DASHای و نشانگر یک الگوی غذایی مبتنی بر رژیم غذایی مدیترانه MINDشاخص رژیم غذایی : زمینه و هدف

 مطالعه حاضر، با هدف بررسی ارتباط شاخص رژیمبوده که به منظور پیشگیری در تخریب عصبی به وجود آمده است. 
 انجام شد. 8ع یابت نودمبتلا به اد فردر امل خطر قلبی ابا عو MIND ییاغذ

که به کلینیک دیابت حفیظ  8فراد مبتلا به دیابت نوع انگر، از اطلاعات در این مطالعه گذشته: هاروش مواد و

شاخص به منظور محاسبه  (FFQ) آیتمی 040 ییاغذ ادمو پرسشنامه بسامدکرده بودند، استفاده شد. سبزوار مراجعه
 ناشتا نخو قند انمیز شامل مطالعه ردمو ادفرا بیوشیمیایی ىهاداده همچنین .به کار گرفته شد MINDرژیم غذایی 

نرم  از دهستفاا باها داده شد. آورىجمع نیز نخورفشا و سطح فیکاموگرت دطلاعاا .شدثبت م سرو پروفایل لیپیدی 
 تحلیل شد. 01 نسخه SPSSافزار 

 .نددبو زن %0/53 و دمرکنندگان از شرکت %0/48 .وارد مطالعه شدند ،8ع یابت نودمبتلا به د فر 00۳اد تعد :هایافته

 .دبو مترمربع بر مکیلوگر 00/80 ± 8۳/4 بدنی دهتو شاخص میانگین و لسا 11/40 ±  03/5 آنان سنی میانگین
شاخص توده   با MIND ییاغذ یمرژامتیاز  بین. محاسبه شد MIND، ۳/03 ± 1/10 ییاغذ یمرژ زمتیاا میانگین

با دیگر عوامل  MINDشت. هیچ ارتباط معناداری میان امتیاز رژیم غذایی دا دجوو معکوس معناداری طتباار بدنی
 عروقی یافت نشد.-خطر بیماری قلبی

کاهش با  MIND ییایم غذرژ از 8پیروی افراد مبتلا به دیابت نوع  که نشان داد ین مطالعها نتایج :گیرییجهنت

  مرتبط است. هاشاخص توده بدنی آن
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 مقدمه .۱

سطح جهان و از جمله  دیابت یک مشکل عمده بهداشتی در

 8دیابت نوع  ،که نوع خاصی از آن (0،8) استخاور میانه 

های بدن مقاومت بالایی نسبت سلول ،8دیابت نوع در  .باشدمی

مقاومت به انسولین و کاهش  به انسولین داشته و موجب ایجاد

شود تعداد بینی میپیش .(۳) گرددمی انسولین سطح سرمی

 8111 سال در نفر میلیون 030 از، 8  افراد مبتلا به دیابت نوع

 (4) برسد جهان سطح در 81۳1در سال  نفر میلیون ۳11 به

 عروقی-قلبیها بر اثر بیماری میلیون نفر از آن 00که سالانه 

خاورمیانه و شمال آفریقا، . (5) دهندجان خود را از دست می

پس از قاره آمریکا، بالاترین نرخ رشد ابتلا به دیابت را در میان 

دسترس  در. (1،3) اندمناطق جهان به خود اختصاص داده

 8وع ن ابتید ریچشمگ شیمهار افزا یثر براؤبرنامه م کینبودن 

. (0) شده است یماریب نیشدن اریگمنجر به همه ،انهیدر خاورم

را در هموستاز  یاختلالات متعدد ،8نوع  مبتلا به دیابتافراد 

اختلال در ترشح می توان به  دهند، از جملهیگلوکز نشان م

 یچرب یهادر عضلات، کبد و سلول نیمقاومت به انسول ،نیانسول

 .(۳اشاره نمود ) گلوکزکبدی در جذب  یو ناهنجار

 ستمیبر س یتوجهبه طور قابل ابتیدهمچنین 

گذارد و منجر به یم تأثیرو ماکروواسکولار  کروواسکولاریم

 یکننده و حتتواند ناتوانیشود که میم یعوارض مختلف

ل از عل یکی یعروق-یباشد. عوارض قلب یکننده زندگدیتهد

جمله  از. است 8نوع  ابتیدر افراد مبتلا به د ریوممرگ یاصل

 عبارتند از: 8نوع  ابتیابتلا به د یمستعدکننده فرد براعوامل 

 ،لیپیدمیسابقه خانوادگی، پرفشاری خون، دیس سن بالا،

 .(0،0) یانهیزم یهایماریبچاقی و ناسالم،  ییغذا میداشتن رژ

 ،کننده عصبیاخیراً یک الگوی رژیم غذایی محافظت

 از ترکیبی که شده توصیف 0MIND رژیم غذایی عنوانبه

این الگوی رژیم  .(01) است DASH و ایمدیترانه هایرژیم

بر غذاهای گیاهی و محدودکردن غذاهای  تأکیدغذایی با 

پیشگیری از شده، نقش مهمی در های اشباعحیوانی و چربی

همچنین سرشار از مواد . (00) کندهای مختلف ایفا میبیماری

را  و التهاباکسیدانی است که استرس اکسیداتیو مغذی آنتی

                                                                                                                                                                                                 
1 Mediterranean-DASH intervention for Neurodegenerative Delay 

 عروقی-قلبیهای یکی از عوامل مهم دخیل در بیماری عنوانبه

بیشتر بر اساس غذاهای  MIND . رژیم(08) دهدکاهش می

ها و سبزیجات برگ مصرف زیاد توتفرد را به گیاهی است و 

. کندات کامل و لوبیا را تشویق میسبز، آجیل، روغن زیتون، غلّ

و غذاهای با چربی اشباع بالا  این رژیم مصرف غذاهای حیوانی

ها را محدود شیرینی و نیز مانند گوشت قرمز و محصولات آن

 .(0۳،04) کندمی

که  است شواهد نشان داده

بدن و پیشگیری از به سلامت  ایمدیترانه و DASH هایرژیم

ترویج یک الگوی . (05-00) کندکمک میهای مختلف بیماری

های فرهنگی، موقعیت غذایی سالم متناسب با ترجیحات

 جغرافیایی مختلف و شرایط بهداشتی ضروری است. رژیم غذایی

MIND و مدیترانه اییغذ رژیم از ترکیبی که DASH با  ،است

ها و سبزیجات برگ سبز از طریق بر مصرف بیشتر میوه تأکید

سرکوب استرس اکسیداتیو و پیشگیری از ابتلا به سندرم 

گلیسمی، هیپرلیپیدمی و شکمی، هیپر )چاقی متابولیک

-80) کندکمک می عروقی-قلبیهای و بیماری هیپرتانسیون(

00). 

با توجه به نقش آگاهی، نگرش و عملکرد افراد جامعه در  

 باطارت بررسی بهها، در این مطالعه پیشگیری موفق از بیماری

در افراد  های قلبیعوامل خطر بیماریبا  MIND غذایی رژیم

 .پرداخته شده است 8مبتلا به دیابت نوع 

 ها. مواد و روش2

شورای پژوهشی دانشگاه و پس از تأیید  مقطعی مطالعهاین 

از کمیته  ((IR.MEDSAB.REC.1403.004 اخلاقاخذ کد 

 ورود معیارهایانجام شد.  ،دانشگاه علوم پزشکی سبزواراخلاق 

 با گذشت 8بتلا به دیابت نوع افراد م به مطالعه عبارت بود از:

. سال 11 تا 00بین  افرادو  بیماریسال از تشخیص  8حداقل 

های اعصاب و روان خروج شامل افراد با سابقه بیماری معیارهای

 آسانگیری به روش بود. نمونه داروهای اعصاب و روان و مصرف

به کلینیک دیابت  کنندهمراجعهاز بین افراد  )در دسترس(

حفیظ وابسته به بیمارستان واسعی دانشگاه علوم پزشکی سبزوار 

 در نظرکننده در مطالعه با که افراد شرکتطوریهانجام شد. ب

دهنده از میان افراد تشکیل ،معیارهای ورود و خروج گرفتن
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با  هاآوری دادهجمع .پرونده در این کلینیک، انتخاب شدند

 (FFQ) یغذای مواد بسامد و دموگرافیک نامهسشپر 8از  استفاده

. به منظور محاسبه امتیاز رژیم غذایی انجام شد یآیتم 040

MIND،  در استفاده گردید.  یغذای بسامد مواد نامهپرسشاز

گروه غذایی سالم  MIND، 01میان اجزای رژیم غذایی 

 وبیا،ها، ل)سبزیجات برگ سبز، سبزیجات دیگر، آجیل، انواع توت

 5ات کامل، غذاهای دریایی، مرغ، روغن زیتون و شراب( و غلّ

گروه غذایی ناسالم )گوشت قرمز، کره و مارگارین(، پنیر، 

فود( وجود دارد. اگر فست شده/ها و غذاهای سرخشیرینی

ر د یمصرف یعنوان روغن اصلبه را تونیکننده روغن زشرکت

امتیاز صفر  صورت نیا ریو در غ 0 ازی، امتکردمیخانه گزارش 

های امتیاز رژیم، تکرر مصرف . برای سایر مؤلفهگرفتتعلق می

و سپس امتیاز  شدبندی هر بخش غذایی مرتبط با آن جزء جمع

بندی . در نهایت با جمعه شدبه آن اختصاص داد 0، یا 5/1، صفر

 آمد. امتیازها، امتیاز کلی این شاخص به دست

گلیسرید، کلسترول تا، تریخون ناش های قندشاخص

 سرم ثبت شده در آزمایشات بیمارانHDLِ و LDL  سرم،

ت طلاعاا آوری گردید. همچنینکننده جمعمراجعه

دریافت ، سنجیتنت طلاعا، اجنس، فیک مانند سناموگرد

 و سیستولیک نخو رفشا ،یابتد به بتلاا سابقه، غذایی

  .یددگر ثبت چک لیست در و آورىجمع ادفرا یاستولیکد

از نظر  01نسخه  SPSSافزار ها به نرماز ورود داده پس

استفاده  Kolmogorov-Smirnovبودن توزیع، از آزمون نرمال

صورت میانگین و ه شدند. متغیرهای کمی با توزیع نرمال ب

انحراف معیار و متغیرهای کیفی به صورت تعداد )درصد( 

 ییاغذ یمرژ ازیامت طتباارگزارش شد. به منظور بررسی 

MIND از آزمون  عروقی-قلبی یماریعوامل خطر ب با

ز کمتر ا داریسطح معنی. همبستگی پیرسون استفاده شد

 .در نظر گرفته شد 15/1

 . نتایج3

، وارد مطالعه شدند. 8فرد مبتلا به دیابت نوع  00۳تعداد 

. میانگین بودند( زن %0/53) نفر 011( مرد و %0/48) نفر 33

سال و میانگین شاخص  11/40 ± 03/5کنندگان شرکت سنی

(. 0کیلوگرم بر مترمربع بود )جدول  00/80 ± 8۳/4توده بدنی 

بود.   MIND ،03/۳ ± 10/1میانگین امتیاز رژیم غذایی 

آمده  8های بیوشیمیایی در جدول شماره میانگین شاخص

 ،نشان داده شده است ۳طور که در جدول شماره است. همان

 طتباار شاخص توده بدنی با MIND ییاغذ یمرژامتیاز  بین

بین همچنین . (P=0.005) مشاهده شدداری معنی  سمعکو

خطر دیگر  عواملیک از هیچ با MIND ییغذا میرژامتیاز 

 داری یافت نشد.ارتباط معنی عروقی-قلبیهای بیماری

 افراد مورد مطالعه کیو آنتروپومتر کیاطلاعات دموگراف .1جدول 
انحراف 

 معیار

 متغیر میانگین

 سن )سال( 11/40 03/5

 سطح تحصیلات 01/0 01/4

 (cmقد ) 81/018 00/0

 (kgوزن ) 03/31 40/0۳

 (cm)دور کمر  40/00 33/0

 (cm) دور باسن 05/015 04/3

شاخص توده  00/80 8۳/4

 (2kg/m) بدنی
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، سطح فشارخون و امتیاز رژیم غذایی بیوشیمیایی ىهاداده .2 ولجد
MIND مطالعه ردمو ادفرا در 

 رمعیا افنحرا میانگین بیوشیمیایی ىهاداده

 83/0۳1 31/1۳  (mg/dl)قند خون ناشتا 

 18/011 54/010 (mg/dl)  دیریسیگلیتر

 00/00۳ 31/۳0 (mg/dl)تام کلسترول 

 HDL (mg/dl) 80/5۳ 43/08کلسترول 

 LDL (mg/dl)  00/010 83/۳4کلسترول 

 MIND 10/1 03/۳امتیاز رژیم غذایی 

 

عوامل خطر بیماری  با MIND ییاغذ یمرژ امتیاز طتباار. 3جدول 
 2 عنو یابتد به مبتلا ادفرا در عروقی-قلبی

 

 گیری. بحث و نتیجه4

 ،8 فرد مبتلا به دیابت نوع 00۳مطالعه حاضر بر روی  نتایج

شاخص توده و  MIND نشان داد که بین امتیاز رژیم غذایی

این یافته  .داشتارتباط معکوس و معناداری وجود  (BMI) بدنی

ممکن است به  MIND بیانگر آن است که پیروی از رژیم غذایی

کاهش وزن و کنترل بهتر شاخص توده بدنی در بیماران دیابتی 

یکی از  BMI که افزایشاین جهت  این موضوع از .کمک کند

ای هرتبط با دیابت و بیماریبروز عوارض م درعوامل خطر اصلی 

 نیبا اباشد. میاهمیت بالایی برخوردار است، از  عروقی-قلبی

 ییغذا میرژ ازینشان داد که امتمطالعه حاضر  جیحال، نتا

MIND ارتباط  عروقی-قلبی یهایماریخطر ب عوامل ریبا سا

از  یبه عوامل متعدد تواندمیموضوع  نی. اشتندا یمعنادار

مرتبط  یماریشدت ب ایجمله اندازه نمونه، مدت زمان مطالعه 

 یبلندمدت اتتأثیر ،MIND میژممکن است ر ن،یباشد. علاوه بر ا

مشاهده نبوده مدت قابلکوتاه ةمطالع نیداشته باشد که در ا

  است.

 ( که به بررسی8188) رانهمکا و شپورزممطالعه  نتایج

 بالا نخورفشا وزبر و MIND و DASH اى،نهامدیتر ىهایمرژ

 گلوکز و لیپید مطالعه رسال د 3/4 متوسط ىپیگیر یک در

 MIND، 1/0 ییاغذ یمرژ زمتیاا میانگین پرداختند، انتهر

 و MED، DASH ییاغذ ىهایمرژ ،مطالعه ینا درمحاسبه شد. 

MIND مورد بررسی و خطر بروز  عواملبا  دارىمعنی طتباار هیچ

این مطالعه با نتایج مطالعه حاضر  .(88) فشارخون بالا نداشت

 Morris، حاضربرخلاف نتایج حاصل از مطالعه  باشد. همراستا می

 لگساربز 01۳ بر روی مقطعی مطالعه یک ،(818۳) رانهمکا و

و حشایی ابا چاقی  MIND ییاغذ ىلگوا از وىپیر"  انعنو با

 ۳0، ین مطالعهدر ا .ندم دادنجاا " متابولیکرم سندى هایژگیو

 صددر 03و بالا  نخورفشان کنندگاشرکتاز صد در

 لیترسید در مگرمیلی 051 از بالاتر نخو گلیسیریدىتر

 0 وسرم پایین   HDLغلظت افراد صددر 8۳. همچنین شتنددا

 .شتنددا لیترسید در مگرمیلی 011 ≥ ناشتا گلوکزسطح  صددر

 سطح و MIND ییاغذ ىلگوا به ىپایبند بین که داد ننشا نتایج

TG، یاستولیکد و سیستولیک نخورفشا، FBS و HDL-C 

 رانهمکا و رپودمحمو (.8۳) داشت دجوو دارىمعنا بطهرا

 ىپایبند طتباار به منظور بررسی مقطعی اىمطالعه (،8181)

 و عمومی چاقی و متابولیک رمسند و MIND ییاغذ یمرژ به

 لگساربز 0۳1روى  بر مقطعی مطالعه ینا .ندداد منجاا شکمی

 راكخو بسامد مهناسشپر از .شد منجاا ساله 35 تا 00 نیایرا

 متغیر MINDامتیاز رژیم غذایی 

100/1-  

 

 فشارخون سیستولیک همبستگی ضریب

008/1  
P-value 

100/1  
 فشارخون دیاستولیک همبستگی ضریب

001/1  
P-value 

0۳8/1-  گلیسیریدتری همبستگی ضریب 

133/1  P-value 

110/1-  کلسترول تام همبستگی ضریب 

000/1  P-value 

 LDLکلسترول  همبستگی ضریب 1۳0/1

114/1 P-value 

 HDLکلسترول  همبستگی ضریب 001/1

000/1 P-value 

 شاخص توده بدنی همبستگی ضریب -880/1

115/1 P-value 

 دور کمر به باسن همبستگی ضریب -110/1

000/1 P-value 

 بر اساس آنالیز پیرسون P-valueضریب همبستگی و 
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 ییاغذ ىهایافتدریابی ارز اىبر (FFQ) ییاغذ قلم 013

 در که ادىفرا در این مطالعه، .شد دهستفاا نکنندگاشرکت

 اول تبهر با مقایسه در MIND ییاغذ یمرژ زمتیاا مسو تبهر

 رمسند به بتلاا اىبر ىکمتر شانس صددر 08 ،شتندداار قر

 طتبارا .  (P = 0.77) دنبو دارمعنی طتباار ینا ماا؛ شتنددا متابولیک

 شانس و MIND ییاغذ یمرژ زمتیاا بین توجهیقابل سمعکو

 (.84) شتداد جوو عمومی چاقی و مسر HDL ولکلستر کاهش

 رومسند با MIND ییاغذ یمرژ طتباار قیقاًد حاضر مطالعه در

 بین سمعکو طتباار بیانگر نتایج ماا ؛ستا هنشد سیربر متابولیک

 عروقی-قلبیخطر  عوامل با MIND ییاغذ یمرژ زمتیاا

 م،سر متا ولکلستر م،سر گلیسیریدىتر ،سیستولیک نخورفشا

LDL اگرچه این ارتباط دبو باسن به کمر دور شاخص و مسر ،

 دار نبود.معنی

مطالعه نشان داد که پایبندی بیشتر به در مجموع، نتایج این 

تر در افراد مبتلا با شاخص توده بدنی پایین MIND رژیم غذایی

اما ارتباط معناداری با سایر عوامل  بود؛همراه  8به دیابت نوع 

نده دهتواند نشانها میعروقی مشاهده نشد. این یافتهخطر قلبی

دیابتی باشد،  در مدیریت وزن بیماران MIND نقش بالقوه رژیم

 عروقی نیازمند بررسی-های قلبیآن بر سایر شاخص تأثیرهرچند 

 یرتأثبیشتر است. با توجه به ماهیت مقطعی مطالعه و احتمال 

کننده، تفسیر نتایج باید با احتیاط صورت گیرد. عوامل مخدوش

و  MIND های سالم رژیمویژگی در نظر گرفتنبا این حال، با 

، ترویج این الگوی غذایی BMI  با آن شده ارتباط مشاهده

ای و سبک زندگی بخشی از راهبردهای تغذیه عنوانبهتواند می

 .مورد توجه قرار گیرد 8در مدیریت بیماران مبتلا به دیابت نوع 

های طولی و شود در مطالعات آینده از طراحیپیشنهاد می

 اییذکوهورت برای بررسی اثرات بلندمدت پایبندی به رژیم غ

MIND عروقی در بیماران مبتلا به دیابت -بر عوامل خطر قلبی

 ی فراهم گردد.استفاده شود تا امکان استنباط روابط علّ ،8نوع 

شده به منظور های بالینی تصادفیهمچنین انجام کارآزمایی

بر  MIND ارزیابی اثربخشی مداخلات مبتنی بر رژیم

-وامل خطر قلبیهای متابولیک، کنترل قند خون و عشاخص

علاوه بر این، مطالعات آینده با حجم  .شودعروقی توصیه می

تر از نظر سن، جنس، های متنوعتر و در جمعیتنمونه بزرگ

ه توانند بمدت ابتلا به دیابت و وضعیت کنترل بیماری می

پذیری نتایج کمک کنند. بررسی افزایش توان آماری و تعمیم

نظیر سطح فعالیت بدنی، مصرف کننده نقش عوامل مخدوش

اجتماعی و -داروهای کاهنده چربی خون، وضعیت اقتصادی

رژیم  تر ارتباط بینتواند در تبیین دقیقعوامل ژنتیکی نیز می

همچنین  .عروقی مؤثر باشد-و پیامدهای قلبی MIND غذایی

های بیوشیمیایی و شود در مطالعات آتی، شاخصپیشنهاد می

 عروقی از جمله-های قلبیخطر بیماری التهابی مرتبط با

HbA1cپروتئین واکنشگر ،  C (CRP)، و سایر  1-اینترلوکین

نشانگرهای استرس اکسیداتیو مورد ارزیابی قرار گیرند تا 

بر سلامت متابولیک و  MIND های احتمالی اثر رژیممکانیسم

  .مشخص شود تردقیقعروقی -قلبی

 یقدردانو  تشکر

دانشگاه علوم  تحقیقات و فناوریوسیله از معاونت بدین

شکر ت ،را یاری نمودند سبزوار که در انجام این مطالعه ما پزشکی

 م.ینمایمی

 قیلاحظات اخلام

 اخلاق تهیمصوب کم یقاتیمقاله برگرفته از طرح تحق نیا

(IR.MEDSAB.REC.1403.004) یعلوم پزشک دانشگاه 

 . سبزوار است

 سهم نویسندگان

آن  یهایریگیامور مربوط به مقاله و پ ،سندگانینو یتمام

 اند.داشته عهده را بر

 حمایت مالی
 هیچ حمایت مالی جهت انجام مطالعه دریافت نشده است.

 تضاد منافع
 .وجود ندارد سندگانینو نیب یتعارض منافع گونهچیه
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