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Abstract 
Cancer is one of the most lethal and challenging diseases globally. Due to its increasing prevalence, significant 

attention has been directed towards identifying preventive factors for this disease. Diet plays a crucial role in 

cancer prevention, and accumulating scientific evidence suggests that seafood consumption can be an effective 

preventive factor in reducing the risk of various cancers, including breast, colorectal, prostate, and lung cancer. 

Seafood, especially fish, is a rich source of bioactive compounds essential for human health. Omega-3 fatty acids 

(such as DHA and EPA), vitamin D, selenium, and antioxidants present in these foods are chemical compounds 

that can inhibit the growth of cancer cells and reduce the risk of cancer by decreasing inflammation and 

strengthening the immune system. However, study results indicate that the impact of seafood consumption on 

cancer prevention is definitively dependent on factors such as the type of food, its quality, cooking methods, and 

even the individual's genetic conditions. For instance, frying fish can reduce its protective effects, while healthier 

cooking methods such as steaming and grilling can preserve its beneficial properties. 

Despite abundant evidence supporting the beneficial effects of seafood in cancer prevention, there is a need 

for more research and long-term studies to better understand the biological mechanisms and long-term impacts of 

these foods. Additionally, analyzing the effects of seafood consumption in different population groups and under 

various geographical and cultural conditions can contribute to a better understanding of this relationship. 

Ultimately, this article concludes that consuming seafood, especially fish, can be considered an effective strategy 

for reducing the risk of cancer. However, it is recommended that this consumption be done in moderation and 

with the use of healthy cooking methods to maximize the benefits. 
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 .دانشکده پزشکی، دانشگاه علوم پزشکی کاشان، کاشان، ایران آدرس: 

 

 

 مروری روایتی مطالعه -هاتأثیر مصرف غذاهای دریایی بر پیشگیری از سرطان

 
 * 2، سید رضا حسینی آرا 1شیما شفق 

 
 ، ایرانکاشان، کاشانگروه جراحی، دانشکده پزشکی، دانشگاه علوم پزشکی  ،استادیار 1

 ، ایرانکاشان، کاشاندانشکده پزشکی، دانشگاه علوم پزشکی  مرکز تحقیقات بیوشیمی و تغذیه در بیماری های متابولیک، ،استادیار 2
 

 11/12/1403 پذیرش مقاله:     16/09/1403 دریافت مقاله:

   دهکیچ
برانگیز در سطح جهانی است که به دلیل شیوع روزافزون آن، توجه بسیاری به شناسایی های کشنده و چالشیکی از بیماریسرطان 

کند و شواهد علمی در حال کننده از این بیماری معطوف شده است. رژیم غذایی نقش مهمی در پیشگیری از سرطان ایفا میعوامل پیشگیری

ها عنوان یک عامل پیشگیرانه مؤثر در کاهش خطر ابتلا به انواع مختلف سرطانتواند بهغذاهای دریایی می دهند که مصرفافزایش نشان می

فعال هستند ها، منابع غنی از ترکیبات زیستویژه ماهیهای پستان، کولورکتال، پروستات، و ریه عمل کند. غذاهای دریایی، بهاز جمله سرطان

های موجود در این اکسیدان، سلنیوم و آنتیD، ویتامین(EPA و DHA مانند) 3-اند. اسیدهای چرب امگاکه برای حفظ سلامت انسان حیاتی

های سرطانی جلوگیری کنند و با کاهش التهاب و تقویت سیستم ایمنی، خطر توانند از رشد سلولهای شیمیایی هستند که میغذاها، ترکیب

طور قطعی دهند که تأثیر مصرف غذاهای دریایی در پیشگیری از سرطان بهنتایج مطالعات نشان میبا این حال،  بروز سرطان را کاهش دهند.

هایی مانند های طبخ و حتی شرایط ژنتیکی افراد است. برای مثال، طبخ ماهی به روشوابسته به عواملی همچون نوع غذا، کیفیت آن، روش

توانند تری همچون بخارپز کردن و کبابی کردن، میهای پخت سالمدر حالی که روش تواند اثرات محافظتی آن را کاهش دهد،سرخ کردن می

 خواص مفید آن را حفظ کنند.

مدت با وجود شواهد زیاد مبنی بر اثرات مفید غذاهای دریایی در پیشگیری از سرطان، نیاز به انجام تحقیقات بیشتر و مطالعات طولانی

شود. علاوه بر این، تحلیل اثرات مصرف غذاهای وژیکی و تأثیرات بلندمدت این مواد غذایی احساس میهای بیولتر مکانیسمبرای درک دقیق

در نهایت، این  تواند به شناخت بهتر این رابطه کمک کند.های مختلف جمعیتی و در شرایط جغرافیایی و فرهنگی مختلف میدریایی در گروه

ها عنوان یک راهکار مؤثر در کاهش خطر ابتلا به سرطانتواند بهها، میویژه ماهیدریایی، بهرسد که مصرف غذاهای مقاله به این نتیجه می

های سالم طبخ انجام شود تا حداکثر صورت متعادل و همراه با رعایت روششود مصرف این غذاها بهمحسوب شود. با این حال، توصیه می

 ها حاصل گردد.برداری از خواص آنبهره

 
 .پیشگیری ، سرطان، ماهی،غذاهای دریایی :هاکلیدواژه
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 مقدمه
ها در سطح ترین بیماریترین و کشندهسرطان یکی از شایع

طور قابل توجهی بر سلامت عمومی جوامع تأثیر جهانی است که به
، سرطان (WHO) گذارد. طبق گزارش سازمان بهداشت جهانیمی

ها نفر را دومین عامل مرگ و میر در جهان است و هرساله میلیون
دهد. با توجه به شیوع روزافزون در سراسر دنیا تحت تأثیر قرار می

این بیماری، توجه به پیشگیری و کاهش خطر ابتلا به سرطان از 
ویژه از طریق اهمیت زیادی برخوردار است. پیشگیری از سرطان، به

تواند تأثیر مثبتی زندگی و تغییرات در رژیم غذایی، می اصلاح شیوه
 .(1،2) بر کاهش میزان ابتلا به این بیماری داشته باشد

ترین عوامل تأثیرگذار بر سلامت بدن رژیم غذایی یکی از مهم
تواند بر فرآیندهای سلولی، تکثیر سلولی، و ایجاد یا است که می

دهند که مطالعات نشان می ها تأثیرگذار باشد.پیشگیری از سرطان
شده، نمک، و های اشباعویژه مصرف زیاد چربیتغذیه نامناسب، به

ها را افزایش تواند خطر ابتلا به سرطانشده، میغذاهای فرآوری
ویژه غذاهای . از سوی دیگر، مصرف برخی از غذاها، به(1،2) دهد

ات ها جلوگیری کرده و اثرتواند از بروز سرطاندریایی، می
  .(3) های مختلف داشته باشدمحافظتی در برابر سرطان

ها و میگوها، حاوی ترکیبات ویژه ماهیغذاهای دریایی به
طور مؤثری در کاهش توانند بهفعالی هستند که میمغذی و زیست

ها نقش ایفا کنند. این غذاها منابع غنی از خطر ابتلا به سرطان
، سلنیوم، D ، ویتامین3-رب امگاپروتئین با کیفیت بالا، اسیدهای چ

توانند طور مستقیم یا غیرمستقیم میها هستند که بهاکسیدانو آنتی
ویژه، بر فرآیندهای سلولی مؤثر در بروز سرطان تأثیر بگذارند. به

ها، با خواص ضدالتهابی و موجود در ماهی 3-اسیدهای چرب امگا
ها و رشد لولتوانند از تکثیر غیرطبیعی سضدتوموری خود، می

 .(4،5) تومورها جلوگیری کنند

های اخیر به بررسی اثرات غذاهای تحقیقات زیادی در سال
اند. این ها پرداختهدریایی در پیشگیری از انواع مختلف سرطان

ویژه تواند بهاند که مصرف غذاهای دریایی میمطالعات نشان داده
روستات و ریه های کولورکتال، پستان، پدر پیشگیری از سرطان

مانند سالمون، و ساردین، که حاوی ی هایویژه ماهیمؤثر باشد. به
هستند، نقش مهمی در  3-مقادیر بالای اسیدهای چرب امگا
 .(4،5) ها دارندکاهش خطر ابتلا به این نوع سرطان

با وجود شواهد علمی موجود، نیاز به تحقیقات بیشتر برای درک 
ثرات غذاهای دریایی در پیشگیری از تر اهای دقیقکامل مکانیسم

ها و ارزیابی اثرات بلندمدت مصرف این غذاها احساس سرطان
شود. علاوه بر این، تحقیقات به بررسی تأثیرات ترکیب غذاهای می

های غذایی در کاهش دریایی با دیگر مواد غذایی و نقش مکمل
های فردی، خطر سرطان نیاز دارند. همچنین، شناسایی تفاوت

ای، های زمینهویژه در افراد با شرایط ژنتیکی خاص یا بیماریبه
های پیشگیری از ای و برنامههای تغذیهتواند به بهبود توصیهمی

 .(6) سرطان کمک کند

مروری، به بررسی تحقیقات علمی موجود درباره  مطالعهدر این 
. یمها پرداختتأثیر مصرف غذاهای دریایی بر پیشگیری از سرطان

فعال موجود در غذاهای بر ترکیبات زیست یمویژه تمرکز داشتبه
های سرطانی جلوگیری توانند از رشد و تکثیر سلولدریایی که می

، D ، ویتامین3-کنند. این ترکیبات شامل اسیدهای چرب امگا
که  یمها هستند. همچنین، بررسی کرداکسیدانسلنیوم و آنتی

توانند بر م یا غیرمستقیم میطور مستقیچگونه این ترکیبات به
 .فرآیندهای سلولی مؤثر در بروز سرطان تأثیر بگذارند

 

 و عوامل خطر آن سرطان

های بهداشتی جهانی است و ترین چالشسرطان یکی از جدی
همچنان یکی از علل اصلی مرگ و میر در سراسر جهان به شمار 

 18بیش از  2020، در سال WHOهای آید. بر اساس گزارشمی
میلیون  9میلیون نفر در سراسر دنیا به سرطان مبتلا شدند و بیش از 

نفر بر اثر این بیماری جان خود را از دست دادند. این آمار در حال 
شود که تعداد مبتلایان به سرطان در بینی میافزایش است و پیش

های آینده با توجه به روند جهانی افزایش جمعیت، تغییرات دهه
 (.8و7ابد )و تغذیه افزایش یسبک زندگی 

های مزمن اطلاق طور کلی، به گروهی از بیماریسرطان، به
های غیرطبیعی بدن از کنترل خارج شود که در آن رشد سلولمی
کنند که صورت تومورهایی رشد میها معمولاً بهشود. این سلولمی
های اطراف حمله کرده و به اعضای دیگر بدن توانند به بافتمی

تواند در هر اندامی از بدن رخ دهد و انواع خش شوند. سرطان میپ
ای که های سرطانی و ناحیهمختلفی دارد که بسته به نوع سلول

 (.8و7) شودبندی میگیرد، تقسیمتحت تأثیر قرار می

 عوامل خطر در بروز سرطان

ای از عوامل مختلف ژنتیکی، تعامل پیچیده سرطان نتیجه
طور طبیعی در بدن است. برخی از این عوامل بهمحیطی و رفتاری 

انسان وجود دارند، در حالی که برخی دیگر قابل تغییر هستند و 
ها پیشگیری کرد. عوامل خطر سرطان معمولاً به دو توان از آنمی

 :(1-)شکل (10و9) شونددسته کلی تقسیم می

عوامل خطر غیرقابل تغییر )ژنتیکی و الف. 

 فیزیولوژیکی(

توان طور طبیعی در بدن وجود دارند و نمیعوامل معمولاً بهاین 
توان به موارد زیر اشاره ها را تغییر داد. از جمله این عوامل میآن

 :(10و9) کرد

طور ژنتیکی مستعد ابتلا برخی افراد به :سابقه خانوادگی •

ها به سرطان هستند. برای مثال، در برخی از انواع سرطان
و سرطان روده بزرگ، سابقه خانوادگی  مانند سرطان پستان

تواند خطر ابتلا را افزایش دهد. این خطر معمولاً به علت می
توانند از نسل به نسل های ژنتیکی خاصی است که میجهش

 .منتقل شوند
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یابد. با افزایش سن، خطر ابتلا به سرطان افزایش می :سن •

تشخیص ویژه در سنین بالاتر ها بهبسیاری از انواع سرطان
ها اغلب شوند. این به این دلیل است که سرطانداده می

های سلولی تدریجی و تجمعی ای از جهشعنوان نتیجهبه
 .دهندشوند که در طول زمان رخ میایجاد می

طور خاص به جنسیت وابسته ها بهبرخی سرطان :جنسیت •

هستند. برای مثال، سرطان پستان بیشتر در زنان و سرطان 
 .در مردان شایع استپروستات 

 عوامل خطر قابل تغییر )محیطی و رفتاری(ب. 

توانند تحت تأثیر سبک این عوامل، عواملی هستند که می
ها پیشگیری توان از آنزندگی قرار بگیرند و در بسیاری از موارد می

 توان به موارد زیر اشاره کردترین این عوامل میکرد. از جمله مهم
 :(10و9)

ترین عوامل سیگار کشیدن یکی از بزرگ :کشیدنسیگار  •

ویژه سرطان ها، بهخطر برای ابتلا به انواع مختلف سرطان
ریه، سرطان دهان، سرطان گلو، و سرطان لوزالمعده است. 

ترکیب شیمیایی است که  70دود سیگار حاوی بیش از 
 .های سلولی شوندو جهش DNA توانند موجب آسیب بهمی

ای در بروز تغذیه نقش عمده :غذیهرژیم غذایی و ت •

شده، های اشباعکند. مصرف زیاد چربیها ایفا میسرطان
تواند خطر ابتلا به شده مینمک، و غذاهای فرآوری

های کولورکتال و معده ویژه سرطانهای مختلف، بهسرطان
را افزایش دهد. از سوی دیگر، مصرف مواد غذایی غنی از 

تواند به کاهش خطر ابتلا د معدنی میها و موافیبر، ویتامین
 .به سرطان کمک کند

عدم فعالیت بدنی و چاقی  :ورزش و فعالیت بدنی •

ها، از جمله سرطان توانند خطر ابتلا به برخی سرطانمی
سینه، کولورکتال و کلیه را افزایش دهند. ورزش منظم و حفظ 

طور قابل توجهی از بروز این نوع تواند بهوزن سالم می
 .ها پیشگیری کندرطانس

تواند موجب ابتلا مصرف بیش از حد الکل می :مصرف الکل •

ها، از جمله سرطان کبد، سرطان به انواع مختلف سرطان
آسیب  DNA تواند بهدهان، و سرطان مری شود. الکل می

برساند و باعث تغییرات ژنتیکی شود که منجر به بروز سرطان 
 .شودمی

د شیمیایی و قرار گرفتن در معرض موا •

زا افرادی که در معرض مواد شیمیایی سرطان :زاهاسرطان

قرار دارند، مانند آزبست، بنزن و مواد سمی دیگر، در معرض 
 توانند بهخطر بالای ابتلا به سرطان هستند. این مواد می

DNA های سلولی شوند که آسیب وارد کنند و موجب جهش
 .شوددر نهایت به بروز سرطان منجر می

 
 عوامل خطر در بروز سرطان. 1-شکل

 

 در پیشگیری از سرطان تغذیهنقش 

تواند در پیشگیری از سرطان ترین عواملی که مییکی از مهم
مؤثر باشد، رژیم غذایی و تغذیه است. مطالعات مختلف نشان 

ها فعال موجود در آناند که برخی مواد غذایی و ترکیبات زیستداده
ویژه مؤثری از بروز سرطان جلوگیری کنند. بهطور توانند بهمی

ها، فیبر، و اسیدهای چرب اکسیدانمصرف غذاهای حاوی آنتی
تواند خطر ابتلا به انواع مختلف می 3-غیراشباع مانند امگا

 .(12و11) ها را کاهش دهدسرطان

ها، به دلیل دارا بودن مقادیر ویژه ماهیغذاهای دریایی، به
ها، سلنیوم و سایر ترکیبات ، ویتامین3-امگا بالای اسیدهای چرب

ها توانند نقش بسیار مهمی در پیشگیری از سرطانفعال، میزیست
ایفا کنند. این غذاها با کاهش التهاب، تقویت سیستم ایمنی و مهار 

ها زا در بدن، از بروز انواع مختلف سرطانفرآیندهای سرطان
 .(11-14) کنندجلوگیری می

 

فعال موجود ایی و ترکیبات زیستدری غذاهای

 هادر آن

ها و میگوها، منابع غنی از مواد ویژه ماهیغذاهای دریایی، به
توانند تأثیرات مهمی فعال هستند که میمغذی و ترکیبات زیست

ها، ویژه سرطانها، بهبر سلامت عمومی و پیشگیری از بیماری
ان یکی از منابع اصلی عنوداشته باشند. این مواد غذایی از دیرباز به

فعال اند. ترکیبات زیستهای مفید شناخته شدهپروتئین و چربی
توانند از طریق تأثیر بر فرآیندهای موجود در غذاهای دریایی می

های سلولی و مولکولی مختلف، مانند کاهش التهاب، تنظیم واکنش
ها های اکسیداتیو، از بروز سرطانایمنی و جلوگیری از آسیب

 .(15) گیری کنندپیش
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 3-اسیدهای چرب امگاالف. 

ترین ترکیبات یکی از برجسته 3-اسیدهای چرب امگا
ها مانند ویژه در ماهیفعالی هستند که در غذاهای دریایی بهزیست

شوند. این اسیدهای چرب ماهی، یافت میسالمون، ساردین، و شاه
ا نیست و هضروری هستند، به این معنی که بدن قادر به تولید آن

ترین انواع اسیدهای باید از طریق رژیم غذایی تأمین شوند. مهم
اسید )  EPAموجود در غذاهای دریایی شامل  3-چرب امگا

 .(16) هستند (اسید دوکوزاهگزانوئیک)  DHAو  (ایکوزاپنتانوئیک

 بر پیشگیری از سرطان 3-تأثیرات امگا

اسیدهای های برجسته یکی از ویژگی :خواص ضدالتهابی •

هاست. التهاب مزمن خاصیت ضدالتهابی آن 3-چرب امگا
تواند می 3-ها است. امگایکی از عوامل اصلی در بروز سرطان

با کاهش التهاب و مهار تولید مواد التهابی مانند 
ها، از ایجاد شرایط مناسب برای ها و سایتوکینپروستاگلاندین

 .های سرطانی جلوگیری کندتکثیر سلول

 3-اند که امگاتحقیقات نشان داده :رشد تومور کاهش •

تواند با تغییر در مسیرهای سیگنالینگ سلولی، رشد می
های سرطانی به سایر تومورها را مهار کرده و از انتشار سلول

 3-ها )متاستاز( جلوگیری کند. برای مثال، مصرف امگااندام
های کولورکتال و پستان مؤثر بوده در کاهش خطر سرطان

 .است

 :ها(شده سلولریزیاثر بر آپوپتوز )مرگ برنامه •

های سرطانی تواند باعث افزایش آپوپتوز در سلولمی 3-امگا
ها جلوگیری کند. این اثر در شده و از تکثیر غیرطبیعی آن

 .(16) های روده بزرگ و پروستات مشاهده شده استسرطان

 D ویتامینب. 

مهم موجود در غذاهای یکی دیگر از ترکیبات  D ویتامین
ها مانند سالمون و تن است. این ویتامین ویژه در ماهیدریایی، به

ها دارد، اما نقش حیاتی در تنظیم کلسیم و سلامت استخوان
تواند در پیشگیری اند که این ترکیب میتحقیقات اخیر نشان داده
 .(18و17) از سرطان نیز مؤثر باشد

 از سرطان بر پیشگیری D تأثیرات ویتامین

های از طریق گیرنده D ویتامین :تنظیم رشد سلولی •

گذارد. تحقیقات ها تأثیر میخاص خود بر رشد و تمایز سلول
های تواند با مهار رشد سلولمی D اند که ویتامیننشان داده

 .سرطانی و تحریک آپوپتوز، از توسعه تومورها جلوگیری کند

مطالعات  :کاهش خطر سرطان پستان و کولورکتال •

در خون  D اند که سطوح بالاتر ویتامینمتعدد نشان داده
های پستان، کولورکتال و تواند خطر ابتلا به سرطانمی

پروستات را کاهش دهد. این ویتامین با تنظیم مسیرهای 
ها مرتبط هستند، سیگنالینگ که به رشد و تکثیر سلول

 .(18و17) های مختلف جلوگیری کندتواند از بروز سرطانمی

 سلنیومج. 

سلنیوم یکی از مواد معدنی مهم است که در غذاهای دریایی  •
هایی مانند تن، ساردین و میگو. ویژه در ماهیشود، بهیافت می

کند و اکسیدان قوی عمل میعنوان یک آنتیاین عنصر به
های اکسیداتیو محافظت ها در برابر آسیبتواند از سلولمی
 .(20و19) کند

 سلنیوم بر پیشگیری از سرطان تأثیرات

سلنیوم از طریق خاصیت  :اکسیدانیفعالیت آنتی •

های آزاد را خنثی کند. تواند رادیکالاکسیدانی خود میآنتی
شوند، اما طور طبیعی در بدن تولید میهای آزاد بهرادیکال

 توانند بهرود، میها از حد طبیعی فراتر میوقتی سطح آن

DNA   های ژنتیکی شوند که و موجب جهشآسیب برسانند
 .شودباعث بروز سرطان می

تواند با تقویت سلنیوم همچنین می :تقویت سیستم ایمنی •

های سرطانی کمک کند. سیستم ایمنی بدن به مقابله با سلول
تواند پاسخ ایمنی بدن اند که سلنیوم میتحقیقات نشان داده

و به این ترتیب خطر  ویژه در مقابله با تومورها تقویت کندرا به
 .های مختلف را کاهش دهدابتلا به سرطان

اند مطالعات نشان داده :کاهش خطر سرطان پروستات •

تواند خطر ابتلا به سرطان پروستات را که مصرف سلنیوم می
کاهش دهد. این اثر با کاهش التهاب و بهبود فعالیت 

 .(20و19) اکسیدانی در بدن مرتبط استآنتی

 هااکسیدانآنتید. 

ها اکسیدانغذاهای دریایی همچنین منابع غنی از انواع آنتی
های ناشی از استرس اکسیداتیو توانند از آسیبهستند که می

عنوان یکی از عوامل اصلی در جلوگیری کنند. استرس اکسیداتیو به
های موجود اکسیدانبروز سرطان شناخته شده است. برخی از آنتی

 هستند آستاگزانتینو  زیکسانتین، سلنیومریایی شامل در غذاهای د
(21). 

 ها بر پیشگیری از سرطاناکسیدانتأثیرات آنتی

در  DNA توانند ازها میاکسیدانآنتی DNA حفاظت از •

ترین های اکسیداتیو محافظت کنند که از مهمبرابر آسیب
 .ها استهای ژنتیکی و بروز سرطانعوامل در جهش

توانند با مهار رشد ها میاکسیدانآنتی :مورمهار رشد تو •

ها تومورهای سرطانی و کاهش التهاب در بدن، از بروز سرطان
های های آبویژه آستاگزانتین، که در ماهیپیشگیری کنند. به

اکسیدان عنوان یک آنتیسرد مانند سالمون وجود دارد، به
شته تواند اثرات ضد سرطانی داشود که میقوی شناخته می

 .(21) باشد

 هاپروتئینه. 

هستند که  مفیدهای غذاهای دریایی منبع عالی از پروتئین
حاوی تمام اسیدهای آمینه ضروری برای بدن انسان هستند. 
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تواند به تقویت سیستم ایمنی و حفظ های سالم میمصرف پروتئین
 .(23و22) سلامتی کمک کند

 رطانهای دریایی بر پیشگیری از ستأثیر پروتئین

توانند به تقویت ها میپروتئین :تقویت سیستم ایمنی •

سیستم ایمنی بدن کمک کنند و از این طریق بدن را در برابر 
 .های سرطانی محافظت کنندرشد سلول

های مرتبط با کاهش وزن و پیشگیری از سرطان •

تواند به کنترل وزن های سالم میمصرف پروتئین :چاقی

های مرتبط با چاقی، مانند سرطانکمک کرده و از بروز 
 .(23و22) های کولورکتال و پستان، جلوگیری کندسرطان

 

مصرف غذاهای دریایی در پیشگیری از  اثرات

 هاسرطان

ها و میگوها، به دلیل ترکیبات ویژه ماهیغذاهای دریایی، به
توانند نقش مهمی در پیشگیری از فعال و مغذی خود، میزیست

ها ایفا کنند. این ترکیبات شامل اسیدهای سرطانانواع مختلف 
های ها، و پروتئیناکسیدان، سلنیوم، آنتیD ، ویتامین3-چرب امگا

توانند به کاهش التهاب، تقویت سیستم با کیفیت بالا هستند که می
های اکسیداتیو کمک کنند. در این ایمنی و جلوگیری از آسیب

های پیشگیری از سرطانبخش، اثرات مصرف غذاهای دریایی در 
مختلف از جمله سرطان کولورکتال، سرطان پستان، سرطان 

 .(25و24) شودپروستات و سرطان ریه بررسی می

 سرطان کولورکتالالف. 

ترین انواع سرطان در سراسر سرطان کولورکتال یکی از شایع
تواند تأثیر اند که رژیم غذایی میجهان است. مطالعات نشان داده

ر خطر ابتلا به این سرطان داشته باشد. غذاهای دریایی، به زیادی ب
ماهی، به دلیل داشتن ها مانند سالمون، ساردین و شاهویژه ماهی

توانند از بروز سرطان ، می3-مقادیر بالای اسیدهای چرب امگا
 .(27و26) کولورکتال پیشگیری کنند

 اثرات مصرف غذاهای دریایی

ی از عوامل اصلی در بروز التهاب مزمن یک :کاهش التهاب •

موجود در  3-سرطان کولورکتال است. اسیدهای چرب امگا
توانند با غذاهای دریایی خاصیت ضدالتهابی دارند و می

ها، خطر ابتلا به سرطان کولورکتال را کاهش التهاب در روده
تواند با می 3-اند که امگاکاهش دهند. مطالعات نشان داده

ها، ها و سایتوکینبی مانند پروستاگلاندینمهار تولید مواد التها
های سرطانی در از ایجاد شرایط مناسب برای تکثیر سلول

 .روده جلوگیری کند

غذاهای دریایی  DNA ها و محافظت ازاکسیدانآنتی •

هستند  D هایی مانند سلنیوم و ویتامیناکسیدانحاوی آنتی
کنند. آسیب های اکسیداتیو جلوگیری توانند از آسیبکه می

های ژنتیکی و تواند منجر به جهشمی DNA اکسیداتیو به

سازی ها با خنثیاکسیدانبروز سرطان کولورکتال شود. آنتی
 .کنندها جلوگیری میهای آزاد، از آسیب به سلولرادیکال

تواند ها میاند که مصرف منظم ماهیمطالعات متعدد نشان داده
ویژه، مصرف ل را کاهش دهد. بهخطر ابتلا به سرطان کولورکتا

طور قابل توجهی با کاهش خطر به 3-های غنی از امگاماهی
 .(27و26) سرطان کولورکتال در افراد ارتباط دارد

 سرطان پستانب. 

ترین انواع سرطان در زنان است. سرطان پستان یکی از شایع
های جنسی و سبک عواملی مانند سابقه خانوادگی، سطح هورمون

توانند در بروز این سرطان نقش داشته باشند. تحقیقات ی میزندگ
تواند اند که رژیم غذایی و مصرف غذاهای خاص مینشان داده

تأثیر زیادی بر کاهش خطر ابتلا به سرطان پستان داشته باشد. 
ها، به دلیل محتوای بالای اسیدهای ویژه ماهیغذاهای دریایی، به

وانند در پیشگیری از سرطان ت، میD و ویتامین 3-چرب امگا
 .(29و28) پستان نقش مهمی ایفا کنند

 اثرات مصرف غذاهای دریایی

اسیدهای چرب  :های جنسیتنظیم سطح هورمون •

توانند با تنظیم سطح موجود در غذاهای دریایی می 3-امگا
های جنسی مانند استروژن، که یکی از عوامل خطر هورمون

سرطان جلوگیری کنند.  سرطان پستان است، از بروز این
های تواند از تکثیر سلولمی 3-اند که امگاتحقیقات نشان داده

سرطانی پستان که به استروژن حساس هستند، جلوگیری 
 .کند

 ویتامین :و تقویت سیستم ایمنی DNA محافظت از •

D  تواند به پیشگیری از سرطان موجود در غذاهای دریایی می
ها و با تنظیم رشد سلول پستان کمک کند. این ویتامین
تواند از بروز سرطان پستان تقویت سیستم ایمنی بدن، می

طور خاص با کاهش به D جلوگیری کند. همچنین، ویتامین
های پستانی و افزایش آپوپتوز )مرگ تکثیر غیرطبیعی سلول

های سرطانی، در کاهش ها( در سلولشده سلولریزیبرنامه
 .(29و28) خطر سرطان پستان مؤثر است

 سرطان پروستاتج. 

ها در مردان است. ترین سرطانسرطان پروستات یکی از شایع
تواند در کاهش ویژه غذاهای دریایی، میمصرف غذاهای خاص، به

ها مانند سالمون و خطر ابتلا به این سرطان مؤثر باشد. ماهی
و   D ، ویتامین3-ساردین به دلیل داشتن اسیدهای چرب امگا

 توانند به پیشگیری از سرطان پروستات کمک کنندمی سلنیوم،
 .(31و30)

 اثرات مصرف غذاهای دریایی

موجود در  3-اسیدهای چرب امگا :کاهش رشد تومور •

های آنزیمی توانند با کاهش التهاب و مهار فعالیتها میماهی
های سرطانی شوند، از تکثیر سلولکه موجب رشد تومور می
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 3-اند که امگاکنند. مطالعات نشان دادهپروستات جلوگیری 
ها تواند با مهار مسیرهای سیگنالینگ که به رشد سلولمی

 .مرتبط هستند، از بروز سرطان پروستات جلوگیری کند

مصرف  :تقویت سیستم ایمنی و کاهش التهاب •

تواند سیستم می D و ویتامین 3-غذاهای دریایی غنی از امگا
از التهاب مزمن که یکی از عوامل  ایمنی بدن را تقویت کند و

 D خطر سرطان پروستات است، جلوگیری کند. ویتامین

های پروستات و کاهش تواند با تنظیم رشد سلولهمچنین می
های سرطانی، در پیشگیری از این سرطان مؤثر تکثیر سلول

 .باشد

ها با کاهش اند که مصرف منظم ماهیتحقیقات نشان داده
کننده سرطان پروستات مرتبط است و افراد مصرفخطر ابتلا به 

اند، در این غذاها نسبت به افرادی که مصرف ماهی را محدود کرده
 معرض خطر کمتری برای ابتلا به سرطان پروستات هستند

 .(31و30)

 سرطان ریهد. 

ها در جهان است و سرطان ریه یکی از مرگبارترین سرطان
د یا در معرض دود سیگار قرار کشنبیشتر در افرادی که سیگار می

شود. با این حال، مصرف غذاهای سالم مانند دارند، دیده می
تواند در پیشگیری از سرطان ریه مؤثر باشد. غذاهای دریایی می

، 3-ها و میگوها به دلیل محتوای بالای اسیدهای چرب امگاماهی
توانند از بروز این سرطان ها میاکسیدانو آنتی D ویتامین

 .(33و32) لوگیری کنندج

 اثرات مصرف غذاهای دریایی

اسیدهای چرب  :ها و کاهش التهابمحافظت از ریه •

ها خاصیت ضدالتهابی دارند و موجود در ماهی 3-امگا
ها جلوگیری کنند. التهاب مزمن توانند از التهاب مزمن ریهمی

یکی از عوامل اصلی در بروز سرطان ریه است. همچنین، 
های آزاد توانند از رادیکالهایی مانند سلنیوم میناکسیداآنتی

 .های ریه جلوگیری نمایندمحافظت کنند و از آسیب به بافت

 :DNA تقویت سیستم ایمنی و کاهش آسیب به •

تواند به تقویت موجود در غذاهای دریایی می D ویتامین
ها از سیستم ایمنی کمک کند و با تنظیم رشد سلول

 DNA های آزاد و آسیب بهرادیکالهای ناشی از آسیب

اند که افراد با سطوح بالاتر جلوگیری کند. مطالعات نشان داده
تر این در خون، نسبت به افراد با سطوح پایین D ویتامین

  ویتامین، کمتر در معرض خطر ابتلا به سرطان ریه هستند
 .(33و32)

 

بیولوژیکی تأثیر غذاهای دریایی  هایمکانیسم

 بر پیشگیری از سرطان

ها و میگوها، با داشتن ترکیبات ویژه ماهیغذاهای دریایی به
فعال منحصر به فرد، اثرات مفیدی در پیشگیری از مغذی و زیست

، 3-ها دارند. این ترکیبات شامل اسیدهای چرب امگاسرطان
های با کیفیت بالا روتئینها و پاکسیدان، سلنیوم، آنتیD ویتامین

توانند از های بیولوژیکی مختلف میهستند که از طریق مکانیزم
های ها جلوگیری کنند. در این بخش، مکانیسمبروز سرطان

ها بیولوژیکی اثرگذاری غذاهای دریایی در پیشگیری از سرطان
 .(35و14) شودبررسی می

 اثرات ضدالتهابیالف. 

مل اصلی در بروز بسیاری از انواع التهاب مزمن یکی از عوا
ها، حاوی مقادیر ویژه ماهیها است. غذاهای دریایی، بهسرطان

هستند که خواص ضدالتهابی دارند.  3-زیادی اسیدهای چرب امگا
تواند از التهاب مزمن های مختلف میاز طریق مکانیزم 3-امگا

 جلوگیری کند که یکی از عوامل اصلی در ایجاد شرایط مناسب
 .(35) های سرطانی استبرای تکثیر سلول

 های ضدالتهابیمکانیسم

 3-اسیدهای چرب امگا :هاکاهش پروستاگلاندین •

، تولید 6-توانند با رقابت با اسیدهای چرب امگامی
ها ترکیباتی ها را کاهش دهند. پروستاگلاندینپروستاگلاندین

و شوند های بافتی تولید میهستند که در پاسخ به آسیب
شوند. از آنجا های سرطانی میموجب التهاب و تکثیر سلول

توانند تولید می 3-که اسیدهای چرب امگا
های التهابی را کاهش دهند، از تکثیر پروستاگلاندین

 .کنندهای سرطانی و پیشرفت تومور جلوگیری میسلول

تواند تولید همچنین می 3-امگا :هاکاهش سایتوکین •

را کاهش  IL-6 و TNF-α ی مانندهای التهابسایتوکین
ها در فرآیندهای التهابی مزمن نقش دارند دهد. این سایتوکین

های مختلف بدن زایی در سلولتوانند موجب سرطانو می
 .(35) شوند

 اکسیدانیاثرات آنتیب. 

عنوان یکی از عوامل اصلی در بروز آسیب اکسیداتیو به
های فعال آزاد و گونههای شود. رادیکالها شناخته میسرطان
ها و ، پروتئینDNA توانند باعث آسیب بهمی (ROS) اکسیژن

ها های ژنتیکی و بروز سرطانساز جهشها شوند و زمینهچربی
ها مانند سلنیوم، اکسیدانگردند. غذاهای دریایی غنی از آنتی

های توانند به کاهش آسیبو سایر ترکیبات گیاهی، می D ویتامین
 .(36) و کمک کننداکسیداتی

 اکسیدانیهای آنتیمکانیسم

های مهم اکسیدانسلنیوم یکی از آنتی :عملکرد سلنیوم •

طور مستقیم با تواند بهموجود در غذاهای دریایی است که می
ها را خنثی کند. سلنیوم های آزاد واکنش دهد و آنرادیکال

هایی مانند گلوتاتیون پراکسیداز کمک همچنین به تولید آنزیم

 [
 D

O
I:

 1
0.

30
49

1/
6.

4.
26

4 
] 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jm

ar
m

ed
.ir

 o
n 

20
25

-1
0-

28
 ]

 

                             7 / 10

http://dx.doi.org/10.30491/6.4.264
https://jmarmed.ir/article-1-484-en.html


 271/  یتیروا یمطالعه مرور -هااز سرطان یریشگیبر پ ییایدر یمصرف غذاها ریتأث

J Mar Med                          Winter 2025, Vol. 6, No. 4 

های آزاد هستند. با سازی رادیکالکند که مسئول خنثیمی
کاهش یافته و  DNA های آزاد، آسیب بهکاهش رادیکال

 .یابدخطر ابتلا به سرطان کاهش می

اکسیدانی نیز نقش آنتی D ویتامین D عملکرد ویتامین •

تواند با کاهش استرس اکسیداتیو از آسیب به دارد و می
تواند از می D ها جلوگیری کند. همچنین، ویتامینسلول

سیستم ایمنی بدن، از رشد و  طریق کاهش التهاب و تقویت
 .(36) های سرطانی جلوگیری کندتکثیر سلول

 تنظیم تکثیر و مرگ سلولیج. 

های سرطانی، تکثیر غیرقابل های مهم سلولیکی از ویژگی
فعال خود ها است. غذاهای دریایی با ترکیبات زیستکنترل آن

یش مرگ ها را تنظیم کرده و باعث افزاتوانند روند تکثیر سلولمی
 .(37) های سرطانی )آپوپتوز( شوندشده سلولریزیبرنامه

 های تنظیم تکثیر و مرگ سلولیمکانیسم

 3-اسیدهای چرب امگا :سازی مسیرهای آپوپتوزفعال •

توانند مسیرهای و سایر ترکیبات موجود در غذاهای دریایی می
های آپوپتوز را فعال کنند. این مسیرها موجب مرگ سلول

های سالم آسیب وارد شوند بدون اینکه به سلولمیسرطانی 
سازی توانند با فعالمی 3-ویژه، اسیدهای چرب امگاکنند. به
 هایی مانندو کاهش فعالیت پروتئین Bax هایی مانندپروتئین
Bcl-2های سرطانی کمک کنند، به مرگ سلولی در سلول.  

غذاهای دریایی  :های رشد سلولیتأثیر بر گیرنده •

 EGFR مانند) های رشد سلولیتوانند بر فعالیت گیرندهمی

ها را مهار کنند. این تأثیر بگذارند و این فعالیت(  HER2 و
های سرطانی دارند و با ها نقش مهمی در تکثیر سلولگیرنده

 .(37) شودها، رشد تومور مهار میتنظیم آن

 های ایمنیتنظیم واکنشد. 

شناسایی و نابودی  سیستم ایمنی بدن نقش مهمی در
توانند از طریق تقویت های سرطانی دارد. غذاهای دریایی میسلول

ها جلوگیری کنند. ترکیبات موجود پاسخ ایمنی بدن، از بروز سرطان
های ایمنی مانند توانند فعالیت سلولدر غذاهای دریایی می

های ها را افزایش دهند و از تکثیر سلولو نوتروفیل T هایسلول
 .(35) طانی جلوگیری کنندسر

 های ایمنیمکانیسم

غذاهای دریایی  :های ایمنیافزایش تولید سیتوکین •

توانند تولید می D و ویتامین 3-غنی از اسیدهای چرب امگا
را تحریک کنند.  IFN-γ و IL-2 های ایمنی مانندسیتوکین

های ها به تقویت پاسخ ایمنی و شناسایی سلولاین سیتوکین
  .کنندوسط سیستم ایمنی کمک میسرطانی ت

 (:NK) های کشنده طبیعیتقویت فعالیت سلول •

های ایمنی هستند ، سلولNK های کشنده طبیعی یاسلول
های سرطانی را دارند. که توانایی شناسایی و نابودی سلول

ها را تواند فعالیت این سلولمصرف غذاهای دریایی می
 .(35) ری کندافزایش دهد و از گسترش تومور جلوگی

 تأثیر بر مسیرهای سیگنالینگه. 

مسیرهای سیگنالینگ سلولی نقش کلیدی در تنظیم رشد و 
توانند از طریق تأثیر بر این تمایز سلولی دارند. غذاهای دریایی می

ویژه، اسیدهای چرب ها جلوگیری کنند. بهمسیرها، از بروز سرطان
یرهای سیگنالینگ که توانند با تنظیم مسمی D و ویتامین 3-امگا

ها هستند، از تکثیر غیرقابل کنترل مسئول رشد و بقا سلول
 .(39و38) های سرطانی جلوگیری کنندسلول

 های تأثیر بر مسیرهای سیگنالینگمکانیسم

این مسیر  PI3K/Akt مهار مسیرهای سیگنالینگ •

ها است یکی از مسیرهای اصلی در تنظیم رشد و بقا سلول
 3-شود. اسیدهای چرب امگافعال می هاکه در سرطان

های سرطانی توانند با مهار این مسیر، از تکثیر سلولمی
 .(40) جلوگیری کنند

این مسیر در بسیاری از  Wnt/β-catenin تنظیم مسیر •

های کولورکتال، فعال است. ویژه سرطانها، بهسرطان
تومورها توانند با تنظیم این مسیر، از رشد غذاهای دریایی می

 .(41) جلوگیری کنند

 

 گیرینتیجه

اند که مصرف غذاهای دریایی، مطالعات متعدد نشان داده
فعال ها و میگوها، به دلیل ترکیبات مغذی و زیستویژه ماهیبه

ها دارد. ترکیبات خاص خود، نقش مهمی در پیشگیری از سرطان
یوم، ، سلن3-موجود در غذاهای دریایی مانند اسیدهای چرب امگا

های با کیفیت بالا، از طریق ها و پروتئیناکسیدان، آنتیD ویتامین
اکسیدانی، های مختلفی از جمله خواص ضدالتهابی، آنتیمکانیسم

تنظیم تکثیر سلولی، تقویت سیستم ایمنی و تأثیر بر مسیرهای 
ها کمک سیگنالینگ، به کاهش خطر ابتلا به انواع مختلف سرطان

نشان داده است که مصرف غذاهای دریایی  تحقیقات .کنندمی
های های شایع مانند سرطانتواند خطر ابتلا به سرطانمی

کولورکتال، پستان، پروستات و ریه را کاهش دهد. اسیدهای چرب 
های اکسیداتیو، ویژه، با مهار التهاب و کاهش آسیب، به3-امگا

مچنین، ها دارند. هاثرات حفاظتی قابل توجهی در برابر سرطان
از طریق کاهش استرس اکسیداتیو و تقویت  D سلنیوم و ویتامین

 .کنندها کمک میپاسخ ایمنی بدن، به پیشگیری از سرطان

با توجه به تحقیقات موجود، مصرف منظم غذاهای دریایی 
تواند نقش مهمی در عنوان بخشی از یک رژیم غذایی سالم، میبه

ها ایفا کند. اگرچه هنوز تحقیقات بیشتری کاهش شیوع سرطان
های این اثرات و تعیین میزان مصرف تر مکانیسمبرای درک دقیق

ها لازم است، اما سرطان بهینه غذاهای دریایی برای پیشگیری از
عنوان یک توانند بهدهند که این غذاها مینتایج فعلی نشان می

ها و بهبود سلامت استراتژی مؤثر برای پیشگیری از سرطان
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های غذایی حاوی طور کلی، رژیمبه .عمومی مورد توجه قرار گیرند
عنوان یک ابزار مهم در پیشگیری از توانند بهغذاهای دریایی می

ها و ارتقاء کیفیت زندگی در نظر گرفته شوند. بنابراین، سرطان
ها و ویژه ماهیشود که مصرف غذاهای دریایی بهتوصیه می
طور منظم در برنامه غذایی افراد گنجانده شود تا از فواید میگوها به

 .برداری شودها بهرهسلامتی آن
 
 

 

 تحقیقات توسعه واحد از نویسندگان تشکر و قدردانی:

 را و قدردانی تشکر کمال کاشان بهشتی شهید بیمارستان بالینی
 .دارند

همه نویسندگان در نگارش اولیه مقاله  :نقش نویسندگان

یا بازنگری آن سهیم بودند و همه با تایید نهایی مقاله حاضر، 
 .مسئولیت دقت و صحت مطالب مندرج در آن را می پذیرند

 تضادگونه  هیچتصریح می کنند که ویسندگان ن تضاد منافع:
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