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این ارقام را جو شش ردیفه مي نامند. در مواردي که دانه هاي قسمت 
وسط رش��د نمي کنند ودانه هاي طرفين رشد کامل مي نمایند، خوشه 
مربع به نظر مي آید زیرا  چهار ردیف دارد. این ارقام را جو چهار ردیفه 
مي نامند.در مواردي که فقط دو ردیف وسط تلقيح شده ورشد کنند جو 

دو ردیفه ناميده مي شود.
از نظ��ر ترکيبات ش��يميایي و مواد مختلفه،ارقام مختلف جو بر حس��ب 
محل کاشت نحوه آبياري و ترکيب آب مصرفي گياه متفاوت هستند و 

مقدار مواد ار یك رقم تا رقم دیگر کمي تغيير مي کند ]2[.
انواع جو، به تفاوت به مصارف تهيه مالت، عصاره مالت و غيره مي رسند. 
مالت، عبارت از جو جوانه زده است منتهي تحت شرایط خاص، ادامه این 
عمل )جوانه زدن( را در زماني که داراي حداکثر دیاس��تازها مانند آميلاز، 
س��وکراز، پپتاز، اکسيداز و سيتاز1 مي گردد، متوقف مي نمایند. براي تهيه 

مقدمه
از دیدگاه طب س��نتي ایران، گام آغازین درمان، اصلاح سيستم غذایي 
وبهره گيري از مواد غذایي مناسب و متناسب با بيماري است ]1[. یكي 
از مواد غذایي مورد اس��تفاده در طب سنتي، جو ومشتقات آن است. جو 
یكي از غ��لات  تيره گندم )Germinaceae( اس��ت که ميوه آن به 
شكل س��نبل که داراي سنبله یا سنبلهاي کوچك است، مي باشد وهر 
س��ه س��نبلك در یك محفظه جاي دارد ودر هر گرهي دو محفظه ودر 
نتيجه به طور کلي درهرردیف شش گل است. دربعضي ارقام هر شش 
گل تلقيح مي ش��ود واین ارقام داراي ش��ش ردیف سنبلك مي باشند، 
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چکيده
زمينه و هدف: ماءالشعيرسنتي، از لحاظ طرز تهيه، ترکيبات وآثار درماني، متفاوت با ماءالشعير صنعتي است. هدف از این پژوهش بررسي آثار طبي 

دو نوع ماءالشعير در منابع و تحقيقات نوین طب کلاسيك و طب سنتي ایراني، همچنين آناليز آزمایشگاهي این دو نمونه بود. 
روش بررسی: براي تهيه ماء الشعير سنتي، جو پوست کنده تازه و باليده را با 20 برابر وزن آن آب، روي حرارت ملایم گذاشته و پس از پختن و 
شكفته شدن جو، آب را صاف ميكنند، در حالي که ماء الشعير صنعتي عمدتاً از جوشانده صاف شده مالت جو به همراه ترکيبات افزودني همچون 
عصاره رازک، گاز دي اکسيد کربن، اسيدفسفریك، اسيد سيتریك، اسيد اسكوربيك، شكر و سایر افزودني ها تهيه مي شود. این دو نمونه تحت 

شرایط یكسان آزمایشگاهي آناليز شدند.
يافته ها: در تحقيقات نوین، گياه جو عمدتا در بهبود متابوليسم چربي، متابوليسم قند، فعاليت آنتي اکسيداتيو و بيماریهاي التهابي روده نقش دارد. در 
منابع طب سنتي ایران، این گياه و مشتقات آن بویژه ماءالشعير، در بهبود بيماریهاي حار، بيماریهاي خشك، شستشوي چرک نسوج، رفع انسدادها، 
تحليل ورم ها، تسكين سرفه هاي خشك وخشونت ریه، نقش مفيدي ایفا ميكند.  آناليز ماءالشعير سنتي و صنعتي نشان داد که ترکيبات موجود در 

آنها، تفاوتهاي عمده اي با یكدیگر دارند که از 1/01 تا 12 برابرمي رسد. 
نتيجه گيری: چنانچه قرار است از دیدگاه طب سنتي بيمار را مورد تجزیه وتحليل قرار داده و پروتكل درماني وي را تنظيم نمایيم، ماء الشعير صنعتي 

نمي تواند جایگزیني مناسبي براي نوع سنتي آن به حساب آید.

کليد واژه ها: ماءالشعير، طب سنتي، ایران، جو.
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مال��ت، ابتدا جو را خيس مي کنند تا آب لازم ب��راي جوانه زدن را جذب 
نماید س��پس آن را تحت اثر گرماي معتدل قرار مي دهند تا با این عمل 
یعني با مداخله آب و گرماي مناسب، یك رشته فعل و انفعالات شيميایي، 
بيولوژیكي و فيزیكومكانيك��ي لازم در آن صورت گيرد. این واکنش ها 
منجر به بروز تغييراتي در ترکيبات تشكيل دهنده مالت جو، در مقایسه با 

خود جو مي شود ]3[.
اگرچه ماءالشعير سنتي از جو مقشر و ماءالشعير صنعتي از مالت جو تهيه 
مي ش��وند که علي القاعده در برخي ترکيبات بيولوژیك با هم متفاوت 
هس��تند، ليكن پروس��ه تهيه این دو محصول نيز به گونه اي است که 
منجر به بروز یكس��ري تفاوتها در محتواي غذای��ي و دارویي آنها مي 
گردد. در این مطالعه ضمن بررس��ي و تلخيص آثار طبي جو از دیدگاه 
طب رایج و ماءالش��عير از دیدگاه حكماي طب س��نتي ایران، به بررسي 
و مقایس��ه پارامترهاي آزمایش��گاهي این دو محصول نيز پرداخته شده 
اس��ت. بجاس��ت در مطالعات آتي ارتباط بين کيفيت سردي و رطوبت 
بخش��ي ماءالشعير با محتواي آزمایش��گاهي آن مورد مطالعه قرار گيرد 
ت��ا عملا بي��ن مفاهيم بالين��ي و متغيرهاي پارامتریك قابل س��نجش 

آزمایشگاهي نيز ارتباط منطقي، فيزیولوژیك و پاتوژنيك برقرار شود.

مواد و روش ها
ای��ن تحقيق یك بررس��ي توصيفي و تحليلي بوده ک��ه در آن از منابع 

طب س��نتي، طب نوین، تحقيقات جدید و آزمایشي) تهيه ماءالشعير با 
فرمولاسيونهاي مختلف و انتخاب بهترین فرمول و آناليز آزمایشگاهي 
ماءالش��عير س��نتي و صنعتي و مقایس��ه آنها( اس��تفاده ش��ده است. در 
خصوص گياه شناس��ي جو از کتب گياه شناس��ي)در س��رفصل مربوط 
ب��ه ج��و و خانواده گندم که ج��و یكي از اعضاي این خانواده اس��ت( و 
مقالات مرتبط اس��تفاده ش��د. جهت بررسي مطالب طبي سنتي جو، در 
کتب دارویي، جو به عنوان یك مفرده مطرح ش��ده و ویژگيهاي گياهي 
و خصوصيات آن ذکر ش��ده اس��ت، در کتب بالين��ي تمامي بيماریهاي 
مطرح ش��ده در منابع اصلي طب س��نتي ش��امل هدایت المتعلمين في 
الطب ]4[، قانون در طب ]5[، الش��امل في الصناعه الطبيه ]6[، ذخيره 
خوارزمش��اهي ]7[، مناف��ع الاغذیه و مضارها ]8[، س��فره اطعمه ]9[، 
فرهنگ و مصطلحات طب س��نتي ]10[، معالجات عقيلي ]11[، معالم 
القربه في احكام الحس��به ]12[، طب اکبري ]13[، اکسير اعظم ]14[، 
قرابادین صالحي ]15[، مخزن الادویه ]16[، شرح الاسباب و العلامات 
]17[، قرابادین قادري ]18[ و تحفه حكيم مومن ]19[ مرور ش��د و هر 
کجا از ماءالشعير، جو، آرد جو یا کشك جو ذکري به ميان آمده بود، به 
ویژه جاهایي که این ترکيبات جزء اساسي درمان را تشكيل مي دادند، 
مطالب استخراج شد. کتب مذکور، پهناي یكهزار سال تاریخ طب سنتي 
را پوش��ش مي دهد. جهت جستجوی مطالب و مقالات مرتبط با جو و 

ماءالشعير از واژه های

جدول 1- نتيجه آناليز نمونه ماء الشعير سنتي و صنعتی
روش آزمايشواحدنتيجه آزمايش )نمونه صنعتی(نتيجه آزمايش )نمونه سنتی(آزمايش

سوکسله%0/050/05چربي1
کجلدال%0/170/22پروتئين2
محاسباتي%0/972/97کربوهيدرات3
h 24در100 درجه%98/6996/67رطوبت4
%1/313/33ماده خشك5

روش مبرد%غير قابل اندازه گيريغير قابل اندازه گيريفيبر6
کوره 6h-4 در550 درجه%0/120/09خاکستر7
8pH6/894/35متر Ph

اتميك3/62/5ppmآهن9
28184mg/lflameسدیم10

420320mg/lflameپتاسيم11

44124mg/lflameکلسيم12

رفرکتومتر%3/4غير قابل اندازه گيريمواد جامد محلول درآب13
وزن سنجي1/0061/018gr/cm3چگالي14
0/324/08mg/100mlHPLCویتامين ث15

0/682/8mg/100mlHPLCویتامين ب161

4/331/97mg/100mlHPLCویتامين ب172
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 ”Barley- ”Hordeum vulgare” – Beer - Oat- ”Alcohol-free beer
در عنوان مقالات، بين س��الهای 2011-1990 در زمره مطالب مرتبط 
با پزش��كی جستجو شده و در آغاز از ترکيب کلمات فوق جهت ردیابی 

مطالب از واژه هاي متاآناليز1 و مرور سيستماتيك2 استفاده شده است.
از بررس��ی اث��رات آبجو3 بدلي��ل ماهيت الكلی آن و تفاوت اساس��ی با 
ماءالش��عير صنعتی موجود در کشور همچنين ماءالشعير طبی، صرفنظر 

شد وفقط به بررسي موارد آبجو فاقد الكل4 بسنده گردید. 
در پایگاه های اطلاعاتی فارس��ی، چهار پای��گاه اطلاعاتی مهم و اصلی 
فارس��ی به نام های پایگاه اطلاعات علمی جهاد دانش��گاهی5، راهنمای 
مقالات علوم پزشكی ایران6، بانك اطلاعات نشریات ایران7 و پژوهشگاه 
علوم و فناوری اطلاعات ایران8 به ترتيب جهت واژه های جو– ماءالشعير- 
شعير- کوشاب- آب جو- آب جو- آردجو- نان جو- مالت جو- جودوسر- 

یولاف( در بين عنوان، چكيده و کليدواژه ها جستجو گردید.
اولویت جس��تجو در پایان نامه ها- طرح های پژوهشی و مقالات مجلات 
تعریف شد. مطالب مرتبط با حوزه طب و سلامتی گزینش شد و موضوعاتی 
که در حيطه امور کشاورزی، صنعتی، دامپزشكی بودند کنار گذاشته شدند. 

نتایج تحقيقات مختلف، جمع بندي و در چند سرفصل تنظيم شدند.
براي آناليز آزمایشگاهي، نمونه ماءالشعير سنتي بر اساس فرمولاسيون 
من��درج در منابع ط��ب س��نتي ]5، 7، 11، 13 و 17[ تهيه و بلافاصله 

بهمراه نمونه ماءالشعير صنعتي به آزمایشگاه ارسال شد.
تهيه ماء الشعير طبي طي مراحل زیر صورت پذیرفت:

1- تهيه جو 2- پاک کردن وشستشو 3- جوشاندن 4- صاف کردن
در این مطالعه از جو مقشر، محصول سال 1389 شهر اصفهان با آبياري نوع 
دیم که حدود یك ماه از برداش��ت آن گذشته بود، استفاده گردید. ميانگين 
وزن ه��ر 15 دان��ه جو مورد آزمایش حدود 0/5 گ��رم بوده وبراي توزین از 
ت��رازوي دیجيتال مدل SF-400 با ظرفي��ت 500 گرم وبا دقت 0/1گرم 
اس��تفاده شد. مقدار جو براي تهيه ماءالش��عير 75 گرم بوده که با 20 برابر 
)1500 سي سي( آب لوله کشي شهري)منطقه 12 تهران در تير ماه سال 
1389( مخل��وط گردید. قبل از جوش��اندن، جوها چندین نوبت با آب لوله 
کشي شهر شستش��و داده شد به گونه اي که آب کدر وتقریباً شيري رنگ 
اوليه بطور کامل صاف وزلال گردید. مخلوط آب و جو در یك بشر 2 ليتري 
بدون سرپوش حرارت داده شد. براي حرارت دادن از Hot Plate شرکت 
Pars Azma Co. با حرارت اسمي 400 درجه سانتيگراد وحرارت واقعي 

سطح پليت 300 درجه سانتي گراد استفاده شد.

 بش��ر مس��قيماً بر روي صفحه پليت قرار گرفت و مانعي براي خروج 
بخ��ار از دهانه پليت وجود نداش��ت. آب پس از نيم س��اعت به نقطه 
جوش رس��يد و ح��دود 75 دقيقه پس از آغاز جوش��يدن آب )در طي 
جوش حرارت ثابت بوده وعمل جوشيدن به آرامي صورت مي گرفت( 
دانه هاي جو ش��كفته و مهرا شدند به گونه اي که پوسته آنها به شكل 
ب��ال گونه اي خ��ود را از دو طرف دانه جو جدا ک��رده، دانه هاي جو با 
فش��ار اندک انگشتان کمي له شده و در جویدن دانه هاي جو احساس 
خامي یا پختگي کامل حس نمي شد. در طي جوش مرتباً کف تشكيل 
شده بر سطح آب، برداشته و دور ریخته مي شد. مایع حاصل از صاف 
کردن جو مهرا ش��ده 1000 س��ي سي حجم داش��ت؛ یعني یك سوم 
حجم مایع اوليه بخار و یا جذب دانه هاي جو شده بود. حجم جو پس 
از مهرا ش��دن ح��دودا 4/2 برابر و وزن آنه��ا 4/3 برابر حجم و وزن 
خش��ك اوليه گردید. مخلوط حاصله قبل از س��رد و ته نشين شدن و 
حدود 3 دقيقه پس از پایان مرحله جوش به دو شيوه صاف شد. صاف 
کردن توسط گاز اس��تریل 4 لایه صورت پذیرفت. ماءالشعير توليدي 
ش��رکت بهنوش از نوع دلس��تر لایت به تاریخ توليد 1389/6/16 به 

عنوان نمونه صنعتي ماءالش��عير انتخاب گردید.
این دو نمونه جهت اندازه گي��ري pH، چربي، پروتئين، رطوبت، ماده 
خشك، خاکستر، وزن مخصوص، کلسيم، آهن، سدیم، پتاسيم، ویتامين 
هاي ث، ب1 و ب2 فيبر، کربوهيدرات، به آزمایشگاه مورد تأیيد وزارت 

جدول 2- مواردي که در نمونه سنتي بيشتر بوده است

درصدي که نسبت به نمونه صنعتي بيشتر بوده استآزمايش

2%رطوبت
33%خاکستر

PH%58
44%آهن

31%پتاسيم

119%ویتامين ب2

جدول 3-مواردي که در نمونه صنعتي بيشتر بوده است

درصدي که نسبت به نمونه صنعتي بيشتر بوده استآزمايش

29%پروتئين
206%کربوهيدرات
154%ماده خشك

557%سدیم
1175%ویتامين ث
311%ویتامين ب1

181%کلسيم
مواد جامد 
340%محلول درآب

1%چگالي

1. meta-analysis
2. systematic review
3. Beer
4. alcohol-free beer
5. SID
6. Iranmedex
7. Magiran
8. irandoc
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بهداش��ت درمان و آموزش پزشكي ارسال ش��د و در یك زمان، توسط 
یك تكنس��ين وبا یك دس��تگاه مورد آناليز قرار گرفت که نتایج آن در 

جدول شماره 1 آمده است.

يافته ها و نتايج
مهم ترین اثرات باليني جو و ماءالش��عير بدون الكل در تحقيقات نوین 

را مي توان به صورت زیر خلاصه کرد:
1. متابوليس��م چربي: کاهش کلس��ترول ت��ام ]20، 21، 22، 23، 24 و 
25[ کاهش تري گليس��رید ]26 و 27[، کاه��ش تراکم و تجمع چربي 
در کبد ]28[، کاهش چربي احش��ایي ]29[، کاهش کلس��تروژنز کبدي 
]30[، کاه��ش و کندي ج��ذب چربي ها از ج��دار روده وکمك به دفع 
روده اي آنها، همچنين افزایش ترشح اسيدهاي صفراوي به روده ]30[ 
که بدنبال این آثار کاهش ریس��ك آتروژنز و کاهش تشكيل سنگهاي 

صفراوي نيز حاصل خواهد شد.
2. متابوليس��م قند: با بهبود تس��ت تحمل گلوکز ]31 و 32[، داش��تن 
اندکس گليس��ميك واندکس انس��ولينميك پایين ]33 و 34[، کاهش 
مقاومت به انسولين ]35[، نقش موثر ومفيدي در پيشگيري، تخفيف یا 

بهبود علایم وعوارض دیابت تيپ 2 دارد.
3. س��ایر اث��رات: فعاليت آنتي اکس��يداني و پاکس��ازي رادیكالهاي آزاد 
]36[ کم��ك به درمان و یا تأخير عود حملات بيماریهاي التهابي روده 
بوی��ژه کوليت اولس��رو ]37 و 38[ کمك به ترمي��م ضایعات مخاطي 
دس��تگاه گوارش و کاهش التهاب مخاط دستگاه گوارش ]39[، افزایش 
حج��م وآب مدفوع ]40[ و نقش پيش��گيرانه در تومورهاي روده، بهبود 

عملكرد سيستم ایمني ]41[.
اهم آثار جو و ماءالشعير در منابع طب سنتي در سرفصل هاي زیر قابل 

خلاصه اند ]4، 5، 6، 7، 11، 13، 14، 16، 17 و 19[.
1( ب��ه عنوان مبرد و کاهن��ده حرارت در بيماریهاي گرم از جمله صداع 
حار– قرانيطس- ماليخولياي حرارتي- نزله صفراوي- عصابه ناشي از 
اخ��لاط گرم- ورم صفراوي لوزتي��ن- ذبحه- ورم حار مري- بحوحت 
صوت ناشي ازحرارت- ربو ناشي از امتلاء شش از بخارات گرم- سعال 
ناشي از حرارت- قرحه شش ناشي از نزله تيز- قلت لبن ناشي از غلبه 
صفرا- سوء مزاج حار معده- عطش مفرط- ورم گرم معده- فواق ناشي 
از اخلاط حریفه- یرقان حاصل ازحرارت کبد- قولنج ورمي- ورم گرم 
گ��رده- ذیابيطس گرم- حرقت البول ناش��ي از ح��رارت- زلق الامعاء 
بث��وري- ذرب بثوري- بثورات رحم- ورم گرم رحم- ورم ثدیين- دوار 
حار دموي- حمي- وجع المفاصل دموي و صفراوي- اورام حار مثانه- 

ورم صلب کليه. 
2( نق��ش افزاینده رطوبت در بيماریهاي خش��ك: مثل صداع یبس��ي- 
سرسام سوداوي- تش��نج یابس- نزله سوداوي- رمد سوداوي- شقاق 
لس��ان- سعال ناشي از خشكي- سوء مزاجات یابس- حبس بول ناشي 

از خشكي- انتصاب نفس ناشي از یبوست وجفاف ریه.
3( به عنوان جالي و غس��ال یعني زداینده وشوینده مثلًا براي پاکسازي 
ریم )چرک( ناش��ي از انفجار دبيله، یا پاکس��ازي پوست وشفاف کردن 

رنگ چهره.
4( ب��ه عنوان یك داروي مفيد در مراح��ل مختلف ورم: مثلا به عنوان 

رادع در مرحل��ه تزاید، به عنوان محلل در مرحله انتهایي اورام و بعنوان 
یك داروي مرخي و یك داروي گشاینده دماميل.

5( جهت رفع خش��ونت و درش��تي )به عنوان مغ��ري و لعاب دهنده و 
ایجاد کننده لزوجت(: مثلا در س��رفه هاي ناش��ي از گرد و غبار و دود، 

شقاق لسان.
6( به عنوان مفتح سده.

7( به عنوان یك غذاي لطيف ومفيد در تب ها.
8( جهت نضج اخلاط حاد حار رقيق مثلا در زکام گرم ورقيق.

9( جهت تسكين لذع، حرقت، و وجع ناشي از اخلاط حاره محترقه مثلا 
در بثور محترقه حلق و مري و قصبه ریه.

10( تقویت عضو و منع انصباب )ریزش( مواد بسوي عضو )در مصرف 
موضعي(.

11( کمك درمان اورام سرطاني و تغذیه بيمار سرطاني.
نتایج مرتبط با آناليز دو نمونه ماءالش��عير در جدول شماره 1 آمده است. 
بجز ميزان چربي و فيبر که تقریبا در هر دو نمونه یكسان گزارش شده 
اس��ت، س��ایر آیتم ها، تفاوتهایي از 1 تا 1200 درصد داشته اند که در 

جداول شماره 2 و 3 آمده است.

بحث
ب��ر طبق آنچه ک��ه در نتایج آناليز آزمایش��گاهي دو نمونه ماءالش��عير 
مش��اهده مي گردد، اختلافات اساس��ي بين این دو نوع نوشيدني وجود 

دارد که دلایل آن را مي توان بصورت زیر خلاصه نمود: 
اختلاف در نمونه ج��و: همانگونه که در ابتداي مطالب و دربخش گياه 
شناس��ي آمد، ترکيبات تش��كيل دهنده جو تا حد زیادي به نمونه بذر، 
محيط و اقليم کش��ت، نح��وه آبياري، اقدامات اصلاح��ي احتمالي بذر 
وغي��ره بس��تگي دارد. با توجه به اینكه نمونه ج��و مصرفي در تهيه ماء 
الش��عير سنتي از داخل کشور ونمونه مصرفي در تهيه ماءالشعير صنعتي 
مربوط به خارج از کش��ور بوده اس��ت، این تفاوت تاحد زیادي مي تواند 

از آن نشات گرفته باشد.
در تهيه ماءالش��عير س��نتي از بذر جو مقشر اس��تفاده مي شود، ولي در 
ماءالش��عير صنعتي اساس��ا از مالت جو استفاده مي ش��ود که به تفاوت 

ترکيبات این دو شكل جو اشارتي شد.
اف��زودن ترکيباتي به ماءالش��عير صنعتي در طي فراین��د توليد، موادي 
همچون اسيد اسكوربيك، اسيدسيتریك، دي اکسيد کربن، شكر، رازک 
 ،pH ،وغي��ره که بویژه در ایج��اد اختلاف از لحاظ محت��واي پروتئين

املاح معدني و کربوهيدراتها نقش مهمي دارند.
مكانيس��م فرمولاسيون و تهيه دو نوع ماء الش��عير که در نمونه سنتي 
ملاحظات و دخالتهاي صنعتي از جمله رنگ، طعم، رس��وب، ش��فافيت 
و مان��دگاري خيلي مهم نيس��ت چرا که در من��زل تهيه و بصورت تازه 
مصرف ميگردد، در حاليك��ه در نوع صنعتي لازمه حصول این اهداف، 

اعمال برخي تغييرات در پروسه توليد و افزودن موادي خاص است.
بهرحال همانگونه که ملاحظه مي شود، اختلاف بين ترکيبات تشكيل 
دهنده دو نوع ماءالش��عير طيف وس��يعي داش��ته واین تفاوت در برخي 
مواد و ویژگي ها بس��يار فاحش وچشمگير است، به گونه اي که ماهيتاً 
نمي توان از ماءالشعير صنعتي، همان انتظارات طبي ماءالشعير سنتي را 

صادق پور و همکاران / طب و تزکيه 2 )1391( 55-50



54

References
Ibne nafis A. Almoujaz fi alteb. 4th edition. Egypt: 1. 
ehyaye altorase aleslami 2004 [in Arabic]. 
Mirheidar A. maarefe giahi. 8th edition. Tehran: 2. 
daftare nashre farhang eslami 2010 [in persion].
Zargari A. Medicinal Plants. 6th edition. Tehran: 3. 
medical university press 1997 [in persion].
Akhaveini B. hedayatol moteallemin fi alteb. 2nd 4. 
edition. Mashhad: ferdosi university press 1992 [in 
persion].
Ibn sina H. alghanoon fi alteb. 6th edition. 5. 
Translated by sharafkandi A.Tehran: soroush 
press 2004 [in persion].
Ibn nafis A. alshamel fi alsanaate altebiah. 17th 6. 
edition. AUE: manshurat almajma alsaghafi 2000 
[in Arabic]. 
Jorjani M. zakhire kharazmshahi. Tehran: iran 7. 
culture institute press 1976 [in persion].
Razi M. manafeo alaghzie va mazarreha. 8. 
Translated by naeeni A. Tehran: taban press 1964 
[in persion].
Ashpazbashi A. sofre ateme. Tehran: iran culture 9. 
institute press 1978 [in persion].
Mir M. Iranian traditional medicine encyclopedia. 10. 
1st edition. Tehran: iran medical university press 
2009 [in persion].
Aghili M. moalejat aghili. 2nd edition. Tehran: 11. 
bavardaran press 2008 [in persion].
Ibn akhooh gharshi M. maalemol ghorba fi ahkamel 12. 
hesba. 1st edition. Tehran: medical history, Islamic 
medicine and complementary medicine institute 
press 2007 [in persion].
Arzani A. akbari medicine. 1st edition. Ghom: 13. 
natural Medicine Rehabilitation institute press 
2008 [in persion].
chashti M. azam exir. 3rd edition. Tehran: Islamic 14. 
medicine and complementary medicine institute 
press 2008 [in persion].
Ghayeni M. salehi gharabadin. 1st edition. Tehran: 15. 
Islamic medicine and complementary medicine 
institute press 2004 [in persion].
Aghili M. makhzan aladvieh. 1st edition. Tehran:: 16. 

bavardaran press 2008 [in persion].
Ibn evaz N. sharhol asbab va lalamat. Ghom: 17. 
natural Medicine Rehabilitation institute press 
2008 [in arabic].
Arzani M. ghaderi gharabadin. 1st edition. Tehran: 18. 
Islamic medicine and complementary medicine 
institute press 2007 [in persion].
Tonekaboni M. tohfatol momenin. 1st edition. 19. 
Tehran: beheshti medical university press 2006 [in 
persion].
McIntosh GH, Whyte J, McArthur R, Nestel PJ. 20. 
Barley and wheat foods: influence on plasma 
cholesterol concentrations in hypercholesterolemic 
men. Am J Clin Nutr 1991; 53(5):1205-9. 
Delaney B, Nicolosi RJ, Wilson TA, Carlson T, 21. 
Frazer S, Zheng GH, et al. Beta-glucan fractions 
from barley and oats are similarly antiatherogenic 
in hypercholesterolemic Syrian golden hamsters. 
A Nutr. 2003 Feb;133(2):468-75.
Lupton JR, Robinson MC, Morin JL. Cholesterol-22. 
lowering effect of barley bran flour and oil. J Am 
Diet Assoc 1994; 94(1):65-70.
Behall KM, Scholfield DJ, Hallfrisch J. Diets 23. 
containing barley significantly reduce lipids in 
mildly hypercholesterolemic men and women. 
Am J Clin Nutr 2004; 80(5):1185-93.
24- Keenan JM, Goulson M, Shamliyan T, 24. 
Knutson N, Kolberg L, Curry L. The effects of 
concentrated barley beta-glucan on blood lipids 
in a population of hypercholesterolaemic men and 
women. Br J Nutr 2007; 97(6):1162-8.
25- Behall KM, Scholfield DJ, Hallfrisch J. Lipids 25. 
significantly reduced by diets containing barley in 
moderately hypercholesterolemic men. J Am Coll 
Nutr. 2004; 23(1):55-62
26- Jue Li, Takashi K, Li-Qiang Q, Jing W, Yuan 26. 
W. Effects of barley intake on glucose tolerance, 
lipid metabolism, and bowel function in women. 
Jpn j Nutr 2003; 19: 926-929.
Shela G,Hanna L, Antonin L, Maria L, Maria 27. 
Angelica G, et al. Hypolipidemic Effect of Beer 

صادق پور و همکاران / طب و تزکيه 2 )1391( 55-50

داشت، لذا توصيه اکيد مي شود که براي موارد و اندیكاسيونهاي تجویز 
ماءالش��عير طبي در چارچوب مكتب طب سنتي ایراني، به جاي استفاده 

از ماءالش��عير صنعتي، ماء الشعيرسنتي را به همين صورتي که بيان شد 
تهيه نموده واستفاده نمایند.



55

Proteins in Experiment on Rats. Lebensmittel-
Wissenschaft und-Technologie 2002, 35: 265-
271 
Oda T, Aoe S, Sanada H, Ayano Y. Effects of 28. 
soluble and insoluble fiber preparations isolated 
from oat, barley, and wheat on liver cholesterol 
accumulation in cholesterol-fed rats. Jpn J Nutr 
1993; 39(1):73-9.
Chikako S ,Makoto K. Effect of High β-Glucan 29. 
Barley on Serum Cholesterol Concentrations and 
Visceral Fat Area in Jpn Men—A Randomized, 
Double-blinded, Placebo-controlled Trial. Plant 
Foods Hum Nutr 2008, 63:21–25.
Yang JL, Kim YH, Lee HS, Lee MS, Moon YK. 30. 
Barley beta-glucan lowers serum cholesterol 
based on the up-regulation of cholesterol 7alpha-
hydroxylase activity and mRNA abundance 
in cholesterol-fed rats. Korea. J Nutr 2003; 
49(6):381-7.
Li J, Kaneko T, Wang Y, Qin LQ, Sato A. Effects 31. 
of dietary fiber on the glucose tolerance in 
spontaneously diabetic rats-comparison among 
barley, rice, and corn starch. Japan. Nippon 
Eiseigaku Zasshi 2003; 58(2):281-6.
Choi JS, Kim H, Jung MH, Hong S, Song J. 32. 
Consumption of barley beta-glucan ameliorates 
fatty liver and insulin resistance in mice fed a 
high-fat diet. Korea. Mol Nutr Food Res 2010; 
54(7):1004-13.
Kim H, Stote KS, Behall KM, Spears K, Vinyard 33. 
B, Conway JM. Glucose and insulin responses to 
whole grain breakfasts varying in soluble fiber, 
beta-glucan: a dose response study in obese 
women with increased risk for insulin resistance. 

Eur J Nutr 2009; 48(3):170-5.
Kay M,Daniel J. Scholfield BS , Judith H. Comparison 34. 
of Hormone and Glucose Responses of Overweight 
Women to Barley and Oats. Journal of the American 
College of Nutrition 2005, 24( 3): 182-188.
Mahdi GS, Naismith DJ, Price RG, Taylor SA, 35. 
Risteli J, Risteli L. Modulating influence of barley 
on the altered metabolism of glucose and of 
basement membranes in the diabetic rat. Ann Nutr 
Metab 1994; 38(2):61-7
Yu YM, Wu CH, Tseng YH, Tsai CE, Chang WC. 36. 
Antioxidative and hypolipidemic effects of barley 
leaf essence in a rabbit model of atherosclerosis. 
Jpn J Pharmacol 2002; 89(2):142-8.
Mitsuyama K, Saiki T, Kanauchi O, Iwanaga T. 37. 
Treatment of ulcerative colitis with germinated 
barley foodstuff feeding: a pilot study. Jpn Aliment 
Pharmacol Ther 1998; 12(12):1225-30.
Kanauchi O, Suga T, Tochihara M. Treatment of 38. 
ulcerative colitis by feeding with germinated barley 
foodstuff: first report of a multicenter open control 
trial. Jpn J Gastroenterol 2002; 37(14):67-72.
Kanauchi O, Serizawa I, Araki Y, Suzuki A. 39. 
Germinated barley foodstuff, a prebiotic product, 
ameliorates inflammation of colitis through 
modulation of the enteric environment. Jpn. J 
Gastroenterol 2003; 38(2):134-41.
Kanauchi O, Mitsuyama K, Saiki T, Fushikia T, 40. 
Iwanaga T. Germinated barley foodstuff increases 
fecal volume and butyrate production in humans. 
Jpn. Int J Mol Med. 1998; 1(6):937-41.
Godfrey C, Wing K,Daniel M. The effects of 41. 
β-glucan on human immune and cancer cells. 
Journal of Hematology & Oncology 2009; 2:25.

صادق پور و همکاران / طب و تزکيه 2 )1391( 55-50


