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  اناربادی ااستوی اهی گیدروالکلی عصاره هیدانانتی اکسی  تمطالعه ظرفی

(Stevia rebaudiana)  بر   نکننده ساخاری  نشری ز بدنبال تجوی

   یشگاهفاکتورهای خونی در موش بزرگ آزمای 

 
 3یگودرز ی می کر یعل ،*2یاغاج ک ی ار نی، حس1انی عاطفه هرو

 

 چکیده

علاقه روزافزون به زندگی سالم و افزایش بروز چاقی و دیابت، مصرف شیرین 

داده  رواج  را  ساخارین  مانند  مصنوعی  کالری  بدون  و  مغزی  غیر  های  کننده 

از   فراتر  درمانی  فواید  که  است  طبیعی  کننده  شیرین  عصاره  یک  استویا  است. 

شیرینی وخاصیت انتی اکسیدانی ان به اثبات رسیده.از طرفی مضرات ساخارین  

برروی دستگاهای حیاتی بدن فاکتورهای خونی گزارش شده.لذامطالعه حاضربه 

منظوربررسی اثرات انتی اکسیدانی عصاره استویا و تجویز همزمان با ساخارین  

سر رت نر بالغ نژاد    24بر روی فاکتورهای خونی میباشد. دراین مطالعه تجربی  

Wistar    تقسیم تجربی  گروه  وسه  کنترل  گروه  یک  به  تصافی  صورت  به 

دوم ساخارین با دوز  مقطروگروه میلی لیتر اب  3شدند.گروه اول یا کنترل روزانه

با    5 استویا  هیدروالکلی  عصاره  سوم  گروه  و  بدن  وزن  کیلوگرم  بر  گرم  میلی 

همزمان   400دو صورت  به  چهارم  وگروه  بدن  وزن  کیلوگرم  بر  گرم  میلی 

مدت   به  گاواژ  صورت  به  دوز  همان  با  را  واستویا  روزدریافت   48ساخارین 

ساعت بعدازاخرین تیمار،بعد از بیهوشی،نمونه های خونی از قلب   24نمودند.  

موشها اخذ و بعد از جداسازی سرم مورد ارزیابی قرارگرفتند. میزان گلوکز،اوره 

درگروه ساخارین افزایشی معنی دار بود.میزان   ALT  AST ,وانزیمهای کبدی ،  

البومین خون در گروه ساخارین+استویاکاهش معنی دار ومیزان کراتینین افزایش  

معنی داری داشته است. فاکتور های دیگر مانند پروتِین کل و تری گلیسیرید نیز  

نیز   و  ازاد  رادیکالهای  تولید  واسطه  به  نداشت.ساخارین  داری  معنی  تغییر 

به   خونی،قادر  پارامترهای  در  تغییرات  و  بدن  اکسیدانی  انتی  دستگاه  تضعیف 

استویا،   همزمان  مصرف  بودکه  خواهد  بدن  فیزیولوژیک  درعملکرد  اختلال 

 میتواند اثرات ساخارین را تعدیل نماید.

کلیدی:   ی ها  م یا،انزیاستو  یدروالکلی ه  ن،عصاره یساخار  واژگان 

 یخون ی،فاکتورهایکبد
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 مقدمه 

بروز    شیسالم و افزا  یبا توجه به علاقه روزافزون به زندگ 

  نیمانند ساخار  ی مصنوع  یکننده ها   نیر یش  ابت،ی و د  ی چاق

ا  دایپ  ت ی محبوب اند.  ها  نیر یش  نیکرده   یمغذ  ریغ   یکننده 

ندارند   یشوند، کالر یشناخته م  یبه عنوان مصنوع شتریکه ب

چند معمولاً  ش  نیو  م  نیریبرابر  ساکارز  از  . اشندب  یتر 

  1900است. از سال    یکننده مصنوع  نیر یش  نیاول  ن یساخار

برا و  است  گرفته  قرار  استفاده  کردن    نیر یش  ی مورد 

محصولات مختلف مانند نوشابه ها، محصولات پخته شده،  

کنسرو شده، آب نبات، دسر و سس    یها  وهیمربا، آدامس، م

همچن و  آرا  نیسالاد،  بهداشت  یشیمحصولات  )مانند    یو 

ها   نیتام یو براق کننده لب و ...(، و  هیدهان شو   ندان،د  ریخم

از مصرف   یناش  یسلامت  راتخط  شود.  یو داروها استفاده م

بحث    اریموضوع بس  کیهنوز    یمصنوع  یکننده ها  نیریش

با    یمصنوع  یکننده ها  نی ریشود ش  یاست. گفته م  زیبرانگ

افزا  یبرخ سرطان،  مانند  اثرات  اختلالات   شیاز  وزن، 

عروق2نوع    ابت ید  گرن،یم  ک،یمتابول حوادث    مان یزا  ،ی، 

کل عملکرد  اختلالات   یدانیاکس   ینتآ  ستمیس  ه،ی زودرس، 

  تیفعال  رییو تغ  یمنیا  ستمی اختلالات س  ،یکبد  تیکبد، سم

انسان  کروفلوریم مطالعات  هستند.  مرتبط  نتوانستند   یروده 

مستق ا  میارتباط  با  دهند.  نشان  را  حال،    نیبا خطر سرطان 
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و عوامل خطر  هیارتباط با کاهش عملکرد کل  گر،یمطالعات د

 (. 1) را نشان داده اند یعروق

ش   کی  ای استو  طب  نیریعصاره  گ  یعیکننده  از  که    اه یاست 

Stevia rebaudiana   م دست  آیدبه  ترک   و   ی    بات یشامل 

ش  یمتعدد طعم  که  استو .  دارند  ینیریاست  شامل    ای جنس 

  طعم   Stevia rebaudiana Bertoniگونه است، اما تنها    230

م  نیریش چند  یرا  طب  نیدهد.  از    یعیفرآورده  وفور  به 

  ول یآنها استو   نیترشدهاند که شناختهآن جدا شده  یهابرگ

A  (2 .)  دیوزیو ربائود  دیوزی آن است: استو   یدهایکوز یو گل

به   توجه  کالر  دیشد  نیریش  طعمبا  کم  خواص  در    یو 

  ی دهایکوزیگل  گر،ید  یکننده ها  نیریاز ش  یاری بس  مقایسه با 

کم   ولی استو  توسط  جامع  طور   FAO/WHOمشترک    تهیبه 

قرار گرفته و به    یابیمورد ارز  ییغذا  یها  یدر مورد افزودن

افزودن تعداد  ییغذا  یها  یعنوان  اند.  شده  از    یمجاز 

استو  که  اند  داده  نشان  ترک   دیوزیمطالعات  با    باتیهمراه 

فوا  است  ممکن  ش  یدرمان  دیمرتبط  از  مانند    ، ینیریفراتر 

ضد  التهاب،  ضد  خون،  فشار  ضد  خون،  قند  ضد  اثرات 

را    یمنیا  ستمیکننده س  لیتومور، ضد اسهال، ادرارآور و تعد

دهد  زین به    (.6-3)  ارائه  توجه  ابا  های  و بررسی  شده  نجام 

نامطلوب اثرات  ها  نی ریش  مشاهده  مانند   یمصنوع  یکننده 

بیشتر شده    یعیطب  یکننده ها  نی ریاستفاده از ش  نیاز به  ن،ی ساخار

و    .است حیاتی  های  بافت  به  آسیب  احتمال  که  آنجایی  از 

کننده های   اثر مصرف شیرین  در  فاکتورهای خونی  در  تغییرات 

مصنوعی مثل ساخارین وجود دارد، استفاده از یک شیرین کننده  

طبیعی مانند استویا ممکن است بتواند اثرات نامطلوب ساخارین 

 را بهبود بخشد. 

 کار مواد و روش 

به   و  نموده  دار  نشان  بوئن  تقسیم    4فیکساتیو  گروه 

 شدند. 

کنترل:   طریق   3دریافت  گروه  از  مقطر  آب  لیتر  میلی 

 روز.  48گاواژ به مدت 

دوم:   کیلوگرم   5دریافت  گروه  هر  ازای  به  گرم  میلی 

 روز. 48وزن بدن ساخارین از طریق گاواژ به مدت 

میلی گرم به ازای هر کیلوگرم   400دریافت    گروه سوم:

مدت   به  گاواژ  طریق  از  ربادیانا  استویا  بدن    48وزن 

 روز.

میلی گرم به ازای هر کیلوگرم   5دریافت    گروه چهارم:

و   ساخارین  بدن  هر   400وزن  ازای  به  گرم  میلی 

به   گاواژ  طریق  از  ربادیانا  استویا  بدن  وزن  کیلوگرم 

 روز. 48مدت 

یک روز پس از پایان دوره تیمار، رت ها دوباره توزین  

کتامین   با  بیهوشی  از  پس  و  بر    100شده  گرم  میلی 

( زایلازین  و  و    10کیلوگرم  کیلوگرم(  بر  گرم  میلی 

قلب   یر یگ خون مهرهاز  به روش جابجایی  گردن ،  های 

 یهااز قلب نمونه  یری گ پس از خونآسان کشی شدند.  

دور در   3000سرم با سرعت    یخون به منظور جداساز

مدت    قهیدق به  بلافاصله    شده  وژیفی سانتر  قهیدق  5و  و 

آن    گراد یدرجه سانت  -80  یو در دما  هها جدا شدسرم 

تحل  هیتجزد.  شدنی  نگهدار شامل    ییای میوشیب  لیو 

تام کلسترول  خون،    ن یپروتئ  اوره،  (،TC)   گلوکز 

آم  (،TP)کل آلان(AST)  نوترانسفرازیآسپارتات    ن ی، 

قل   (،ALT)  نوترانسفرازیآم   یی)الکالین فسفاتاز( ایفسفاتاز 

(ALP)  آلبوم با   یلهیوسبه  نیو  مخصوص  ی  ها  کیت 

 استفاده از دستگاه اتوانالایزر انجام شد.

 آنالیز آماری

ها افزار     داده  نرم  از  استفاده  ،  SPSS)  24نسخه    SPSSبا 

Chicago  ،IL)  آماری قرار ارزیابی  به    گرفتند  مورد  نتایج  و 

شد.    بیان  ( Mean ± SD)  ارمعی  انحراف  ±  نیانگیصورت م

طرفه   یک  واریانس  آنالیز  گروهها،  بین  مقایسه  جهت 

(ANOVA one way)  تعق های  تست  آن  دنبال  به    ی بیو 
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توکی   شد  (Tukey post hoc)چندگانه  سطوح نداستفاده   .

نظر   یشیآزما  های گروه   نیدرب  >0P/ 05  دارییمعن در 

 شد.  گرفته

 

 نتایج

شماره   جدول  به  توجه  م1با  تر  زانی:  اوره،    ی گلوکز، 

  ی بررس  ی کنترل و تجرب  یها در سرم خون گروه  د،یری سیگل

تر  زانیم  نیانگیم  سهیمقا  د،یگرد   د، یریسیگل   یگلوکز، اوره، 

ساخار گروه  گروه  نیدر  به  استو  یهانسبت  و    ا یکنترل 

گلوکز و اوره در گروه    یفراسنجه ها  شیبود و افزا  یشیافزا

 >  0/ 05بود )  دار یمعن  گری د  ینسبت به گروه ها   نیاخارس

p)   . استو گروه  ساخارا یدر  استو   ن،ی +  باعث    ای حضور 

نامطلوب ساخار   زانیکاهش م در   کهیبه طور  د،یگرد  نیاثر 

گروه نسبت به    نیگلوکز و اوره در ا  یفراسنجه ها  سهیمقا

استو  و  کنترل  معن  ای گروه  نگرد  داری  یاختلاف    د یمشاهده 

(05 /0  <p .) 

 
 : مقایسه میانگین میزان گلوکز، اوره وتری گلیسیرید در گروههای کنترل وتجربی 1جدول شماره 

 a 9/43 ± 1/93 a 85/5 ± 27/52 a 11/59 ± 66/ 132 کنترل 

 b 13/13 ± 0/4 b 89/66 ± 16/15 a 12/09 ± 33/ 163 ساخارین

 a 10/77 ± 0/67 a 85/83 ± 14/27 a 15/5 ± 132/5 استویا 

 a 11/25 ± 1/02 a 86/5 ± 12/97 a 7/37 ± 33/ 137 ساخارین+استویا 

 
 ی کنترل وتجرب  یدر گروهها  SGOT میو انز نین یکلسترول ، کرات  زانی م نیانگ یم سهی: مقا 2جدول شماره 

 a 0/19 ± 0/005 a 125/67 ± 10/02 a 1/25 ± 57/33 کنترل 

 a 0/16 ± 0/04 a 116/83 ± 59/93 a 8/32 ± 60/66 ساخارین

 a 0/16 ± 0/005 a 111/67 ± 41/05 a 4/8 ± 54/83 استویا 

 a 0/28 ± 0/05 b 75 ± 4/58 a 9/25 ± 54/83 ساخارین+استویا 

 

 
 ی کنترل وتجرب  یدر گروهها  ALPو  SGPT میوانز نیکل ،البوم  نیپروتِ  زانی م نیانگی م سهی: مقا3جدول شماره 

 
SGPT 

 )واحد بر لیتر( 

ALP  آنزیم 

 )واحد بر لیتر( 

 پروتئین کل 

لیتر( )گرم بر دسی  

 آلبومین 

لیتر( )گرم بر دسی  

 ab 305/67 ± 31/01 a 5/47 ± 0/59 a 2/57 ± 0/11 a 3/32 ± 63/33 کنترل 

 b 389/67 ± 140/57 a 5/43 ± 0/31 a 2/36 ± 0/13 ab 35/43 ± 91/16 ساخارین

 a 227 ± 62/96 a 5/27 ± 0/25 a 2/45 ± 0/11 ab 4/53 ± 43/16 استویا 

 ab 308 ± 49/24 a 5/05 ± 0/17 a 2/23 ± 0/12 b 4/00 ± 48/5 ساخارین+استویا 

 

شماره   جدول  به  توجه  م2با  و    زانی،  و    SGOTکلسترول 

گروه  نینیکرات خون  سرم  تجرب  ی هادر  و   یبررس  یکنترل 

آنز  زانیم  نیانگیم  د،یگرد و  گروه  SGOT  میکلسترول  در   ،

گروها  ن یساخار به  استو   ینسبت  و  بود    یشیافزا   ا یکنترل 

استو  نیهمچن استو   ایحضور  گروه  ساخارایدر  باعث    ن ی+ 

  زان یم  نیانگی و م  دیگرد  نی اثر نامطلوب ساخار  زانیکاهش م
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را    یاختلاف کاهش  نی+ ساخارا یدر گروه استو   SGOT  میآنز

  رات ییتغ  نیا  زانیم  ینشان داد، ول  گر ید  یهانسبت به گروه

ها فراسنجه  در  اختلافات  آمارفوق  یو  لحاظ  از   یالذکر 

)  یداریمعن مقا (.p>    0/ 05نبود  در   نینیکرات  سهیاما 

م  مختلف  یها گروه که  داد  گروه    زانینشان  در  آن 

معن به  ای+استو ن یساخار سا  یداریصورت  به    ر ینسبت 

 . (p > 0/ 05بود )  شتریها بگروه

شماره   جدول  به  توجه  م3با  آلبوم  نیپروتئ  زانی،    ن، یکل، 

گروه  SGPTو    ALP  میآنز خون  سرم  و   یهادر  کنترل 

  م یکل و آنز  نیپروتئ  نیانگی م  سهیمقا  د،یگرد   یبررس  یتجرب

ALP  را    یداریاختلاف معن  یشی مختلف آزما  یهادر گروه

در    SGPT  میآنز  نیانگیم  ی ( اما بررسp  >  0/ 05نشان نداد )

گروه خون  م  ی هاسرم  که  کرد  مشخص    ن یا  زانیمختلف 

 شیافزا   نیبوده و ا  زانیم  ن یشتریب  ن یدر گروه ساخار  میآنز

ساخار  گروه  استو  نیدر  گروه  به  بود    داریمعن  اینسبت 

(05 /0P<مقا در  مگروه  ریسا  سهی(.    ن یا  زانیم  نیانگیها 

.  دیمشاهده نگرد  یداریاختلاف معن  یبود ول  یشیافزا  میآنز

گروه  نیآلبوم  زانیم  یبررس در  خون  مختلف   یهاسرم 

کمتر  یشیآزما که  داد  گروه    نیآلبوم  زانیم  ن ینشان  در 

مقا  ای+استو ن یساخار در  تنها  که  کنترل    سهیبود  گروه  با 

)  داریمعن گروه (p  >  0/ 05بود  به  نسبت  و    ایاستو   یهاو 

 (. p>  0/ 05نبود ) داریکاهش معن نیا  ن،یساخار

 

 

 بحث 

که   دهند  می  نشان  مختلف  تحقیقات  و  مطالعات  بررسی 

اثرات سوئی را   از  از بافت   یاریدر بسمصرف ساخارین  ها 

ب تکلیه،  ها، کبد،    یضهجمله  پانکراس،  آدرنال،   یموسقلب، 

و   انسان  در  خونی  پارامترهای  در  تغییرات  باعث  همچنین 

است  داشته  انزیم .حیوانات  میزان  در  تغییرات  با  اثرات  این 

تریگلیسیریدها،   میزان  وزن،افزایش  کبدی،افزایش  های 

کلسترول، اوره وتغییرات پس رونده در بافتهای حیاتی بدن  

گردند می  هلال  .  مشخص  توسط  شده  انجام  مطالعه  در 

در سال   دوز  2019وهمکاران  با  میلی    5،مصرف ساخارین 

 30گرم بر کیلوگرم وزن بدن به صورت خوراکی به مدت  

وکاهش سطح  بدن  وزن  کاهش  با   ، رت  موشهای  در  روز 

گلوکز خون همراه بود که با نتایج حاصل از تحقیق حاضر  

انزیمهای   سطح  افزایش  باعث  درحالیکه  داشت  مغایرت 

ترانسفراز   امینو  والانین  ترانسفراز  امینو  اسپارتات  کبدی 

 (. 1گردید که با مطالعه ما مطابقت داشت)

آندرژیک و همکاران در سال  انجام شده توسط  در مطالعه 

سا،  2013 دوز    نیارخمصرف  کیلوگرم   5با  بر  گرم  میلی 

هفته در موشهای    6وزن بدن به صورت خوراکی به مدت  

افزایش   بالغ باعث  میانگین وزن وافزایش سطوح قند   رت 

کنترل  گروه  به  نسبت  درمانی  گروه  در  خون)گلوکز( 

  ی به طور قابل توجه  ASTسطوح    وهمچنین باعث افزایش

ی گردیدکه این موارد با نتایج حاصل از این  در گروه درمان

   (.7مطابقت داشت) 2و 1مطالعه با توجه به جداول شماره  

سال  در  همکاران  و  الکفافی  توسط  شده  انجام  مطالعه  در 

مصرف    2015 که  دادند  نشان  رت  موشهای  روی  بر 

با دوز   گرم بر کیلوگرم وزن بدن  میلی  100و  25ساخارین 

آمیناز  ترانس  آلکالین فسفاتاز و آلانین  افزایش میزان  باعث 

شده و باعث کاهش ظرفیت آنتی اکسیدانی پلاسما می شود  

به  توجه  با  مطالعه  این  از  حاصل  نتایج  با  موارد  این  که 

عزیز و همکارانش در    (.8مطابقت داشت)   3جدول شماره  

که    2019سال   دادند  دوره    نیساخار  زیتجو نشان  در طول 

. هر دو  است و کبد مرتبط    هیدرمان با اختلال در عملکرد کل

جانب چاق  یسمی پرگلیه  یعوارض  . گردیدمشاهده    یو 

همچن  و یداتیاکس   ت یوضع  شیافزا و  در    نیکبد  گرفتن  قرار 

افزا اکس   شیمعرض    سطوح   شیافزا  قیاز طر  و یداتیاسترس 

که این موارد    کاتالاز نشان داده شد.  تیلو فعا  ک یاور  دیاس
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جدول  در  که  همانطور  تحقیق  این  از  حاصل  نتایج  با  نیز 

 (. 9نشان داده شد مطابقت داشت) 1شماره

مانند چاتسودتیپونگ  مطالعات   محققینی  توسط  که  مختلفی 

، وناندینی در سال  2004گریگرسن در سال    2009,در سال  

  انجام گرفت نشان دادند   2015و رویز رویز در سال     2016

استو  ترک   یوزیدکه  با  فوا  یباتهمراه  است  ممکن   یدمرتبط 

  کنترل قند خون،    کنترلمانند اثرات    یرینی،فراتر از ش  یدرمان

انتی اکسیدانی و   اثرات  فشار خون، ضد التهاب، ضد تومورو

در مطالعه ای   (.6-3داشته باشد)  یمنیا  یستمکننده س  یلتعد

ژانگ  توسط  سال    که  در  همکاران  گرفت    2017و  انجام 

ه  اثرات برتونی برگ    یدروالکلیعصاره  ربادیانا  بر    استویا 

کبدرو و  کلیه  سور  ی  گزارش    گردید  یبررس  یموش  و 

کبد   یبر رو  ینامطلوب  ریتاث  چگونهیعصاره ه  نینمودند که ا

خون بیوشیمیایی  فاکتورهای  و  کلیه  ،    و  گلوکز  قبیل  از 

کل،البومین،کلسترول   ندارد  پروتئین  با  موش  نتایج  این  که 

 (. 2نتایج حاصل از مطالعه حاضر مطابقت داشت)

در مطالعه ایی که بر روی    2018زنگنه و همکاران در سال  

سطح  رت های دیابتی شده انجام دادند مشاهده نمودند که  

ها گروه  در  خون  با    مار یت  ی گلوکز  به    استویاشده  نسبت 

ها معن  یابتید  یموش  طور  به  نشده  کاهش   یدار  یدرمان 

نتایج حاصل از این تحقیق نیز با نتایج مطالعه حاضر .  داشت 

که کاهش سطح گلوکز را در    1همانطور که درجدول شماره

گروه استویا واستویا + ساخارین نشان میداد کاملا مطابقت  

در مطالعه ای که توسط عادل امین و همکاران    (.10داشت)

سال   گرفت،مصرف    2015در  انجام  رت  موشهای  برروی 

روز ، باعث افزایش    30دوزهای مختلف ساخارین به مدت  

وعملکرد   والبومین  کل  پروتئین  وسطوح  کبدی  انزیمهای 

کلیه مانند  سطوح اوره وکراتینین  شده است  که در موارد  

جدول  در  چنانچه  حاضر  مطالعه  با  والبومین  کل  پروتئین 

بیان گردید مغایرت داشت، زیرا در مطالعه حاضر    3شماره  

تری   میزان  بود.همچنین  نشده  مشاهده  داری  معنی  تغییر 

بالا   دوز  با  ساخارین  گروه  در  کلسترول  و   500گلیسیرید 

با   که  بود  یافته  کاهش   ، بدن  وزن  کیلوگرم  بر  گرم  میلی 

(. در مطالعه ای که توسط  11مطالعه حاضر مغایرت داشت)

سال   در  وهمکارانش  زافریلا  گرفت    2021پیلار  اثر  انجام 

التهاب  یدانیاکسیآنت ساکارز    ا،یاستو   یو  و  مورد  سوکرالوز 

 138با    ینیبال  شیآزما  کبررسی قرارگرفت که به صورت ی

شد انجام  چاق  افراد  از  اکسیدانی  نفر  انتی  اثرات  نتیجه  در 

از   که  ها  کننده  دیگر شیرین  به  نسبت  استویا  التهابی  وضد 

که  شد  داده  نشان  بودند  مصنوعی  های  کننده  شیرین  نوع 

نتایج این تحقیق با مطالعه حاضر با توجه به جداول شماره  

داشت)  3و  1 رافت  12مطابقت  که  ای  مطالعه  در   .)

در ار تباط با اثرات عصاره گیاه    2021وهمکارانش در سال  

استویا برروی موشهای رت دیابتی وتاثیر ان بر داروی ضد 

دار   معنی  کاهش  شاهد  دادند،  انجام  ساکساگلیپتین  دیابتی 

در  ساکساگلیپتین  داروی  بخشی  اثر  بهبود  و  خون  قند 

مطالعه  از  حاصل  نتایج  با  که  شدند  استویا  عصاره  حضور 

 (. 13حاضر مطابقت داشت)

مشاهده   حاضر  تحقیق  از  حاصل  نتایج  از  که  همانطور 

میگردد تغییر شاخص های بیوشیمیایی سرم خون موشهای  

استویا   هیدروالکلی  وعصاره  ساخارین  با  درمان  تحت 

به جداول   توجه  با  ماده  دو  این  وهمچنین مصرف همزمان 

اثار    ، پیشین  مختلف  مطالعات  نتایج  همچنین  و  شده  ارائه 

سوء مصرف شیرین کنند ه های مصنوعی مانند ساخارین ، 

سلامتی   مجموع  در  و  بدن  حیاتی  اندامهای  سلامت  به 

حیوانات وانسانها بسیار مشهود هست و همچنین جایگزین  

نمودن شیرین کننده های طبیعی مانند استویا ومشتقاتش در  

محصولات مختلف مانند نوشابه ها، محصولات پخته شده،  

کنسرو شده، آب نبات، دسر و سس    یها  وهیمربا، آدامس، م

همچن و  آرا  نیسالاد،  بهداشت  یشیمحصولات  )مانند    یو 

ها   نیتام یو براق کننده لب و ...(، و  هیدهان شو   ندان،د  ریخم

داروها شیرینی   و  طعم  تامین  بر  علاوه  تواند  و.....می 
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انتی   به عنوان یک   ، ما  نظر  مورد  نیازهای  نمودن  وبراورده 

اکسیدان که اثرات بسیار مفیدی فراتر از بحث شیرینی مانند  

ضد    و  فشار خون، ضد التهاب  کنترلقند خون،    عامل کنترل

 ورد.آو.... را برای ما فراهم تومور
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