NGHIÊN CỨU CHẾ BIẾN KHẨU PHẦN ĂN CHỨA TINH BỘT CỦ MÀI (RHIZOMA DIOSCOREA PERSIMILIS) TRONG HỖ TRỢ ĐIỀU TRỊ BỆNH NHÂN ĐÁI THÁO ĐƯỜNG TẠI QUẢNG BÌNH

A. THÔNG TIN CHUNG VỀ ĐỀ TÀI
1. Tên chủ nhiệm đề tài: TS. Trần Hữu Dũng
2. Cơ quan chủ trì đề tài: Trường Đại hoc Y Dược Huế
3. Cấp quản lý đề tài: Cấp tỉnh
4. Tính cấp thiết của đề tài
Đái tháo đường (ĐTĐ) là một bệnh rối loạn chuyển hóa khá phổ biến hiện nay với tỷ lệ mắc bệnh càng ngày càng cao. Hiện nay, nước ta có gần 5 triệu người mắc bệnh ĐTĐ, tỷ lệ bệnh tăng từ 8-20% mỗi năm. Việt Nam nằm trong nhóm các nước có tỷ lệ bệnh ĐTĐ tăng nhanh nhất trên thế giới.

Với chế độ ăn của người bệnh ĐTĐ, tinh bột đóng vai trò quan trọng trong việc cung cấp năng lượng, chiếm khoảng 40-60% tổng lượng calo cấp hàng ngày. Một trong những loại thực phẩm có khả năng đó là các loại sản phẩm chứa tinh bột đề kháng (RS) có khả năng kháng lại sự thủy phân của hệ amylase đường tiêu hóa gây giải phóng năng lượng dạng đường glucose, một yếu tố nguy cơ cao của người bệnh ĐTĐ. Với thực phẩm chứa tỷ lệ RS cao giúp cải thiện lượng đường huyết quy định ở người bệnh ĐTĐ và tạo điều kiện kiểm soát cân nặng tốt hơn ở người béo phì rất tốt.

Hiện nay trên thị trường trong nước đã xuất hiện một số dạng thực phẩm chức năng chứa các loại RS dưới dạng sản phẩm bánh, bột ngũ cốc... mang nhãn hiệu các công ty nước ngoài nhưng vẫn chưa có một loại thực phẩm chức năng nào mang thương hiệu trong nước.

Hoài sơn, tên khoa học là Rhizoma dioscoreae persimilis, có rất nhiều ở Quảng Bình có tác dụng chữa nhiều bệnh do tỳ vị suy nhược, trong đó có một tác dụng rất đáng chú ý là điều trị bệnh ĐTĐ rất hiệu quả, Tuy nhiên cho đến hiện nay, chưa có một tài liệu nghiên cứu nào công bố hay lý giải về hiệu quả không gây tăng đường huyết trên bệnh nhân ĐTĐ một cách rõ ràng. Tinh bột củ mài có những ưu điểm hơn hẳn so với các loại tinh bột thông thường trong vấn đề giúp điều hòa đường huyết sau khi ăn. Để sử dụng chế biến các khẩu phần ăn phù hợp dùng trong công tác hỗ trợ chăm sóc và điều trị bệnh nhân ĐTĐ một cách có hiệu quả, đồng thời tạo ra một sản phẩm mang thương hiệu tỉnh Quảng Bình nhằm góp phần nâng cao giá trị kinh tế của nhân dân địa phương. Vì vậy, chúng tôi nghiên cứu đề tài “Nghiên cứu chế biến khẩu phần ăn chứa tinh bột củ mài (Rhizoma dioscorea persimilis) trong hỗ trợ điều trị bệnh nhân đái tháo đường tại Quảng Bình”.
5. Mục tiêu của đề tài
- Xác định được các thành phần dinh dưỡng của củ mài trồng tại tỉnh Quảng Bình.

- Xác định được các đặc tính cấu tạo của tinh bột củ mài có khả năng chịu đựng sự thủy phân bởi enzym amylase.

- Xây dựng được quy trình tạo nguyên liệu bột củ mài phù hợp cho chế biến bánh dùng hỗ trợ điều trị bệnh đái tháo đường týp 2.

- Xây dựng được quy trình chế biến bánh từ bột củ mài quy mô phòng thí nghiệm dùng trong hỗ trợ điều trị bệnh đái tháo đường týp 2.

6. Đối tượng, phạm vi nghiên cứu của đề tài
- Đối tượng nghiên cứu: Củ mài (Dioscorea persimilis).
- Phạm vi nghiên cứu: Trên địa bàn tỉnh Quảng Bình.
7. Phương pháp nghiên cứu đề tài
- Xác định hàm lượng protein bằng phương pháp Kjeldahl.
- Xác định hàm lượng glucid bằng phương pháp Bertran.
- Xác định hàm lượng tinh bột bằng phương pháp hòa tan.
- Xác định hàm lượng xơ theo phương pháp thủy phân trong axit bazơ.
- Xác định hàm lượng nước bằng phương pháp sấy.
- Xác định hàm lượng khoáng tổng bằng phương pháp tro hóa.
8. Ý nghĩa khoa học và thực tiễn của đề tài

Kết quả đề tài đã xác định được các thành phần dinh dưỡng của củ mài trồng tại tỉnh Quảng Bình; xác định được các đặc tính cấu tạo của tinh bột củ mài có khả năng chịu đựng sự thủy phân bởi enzym amylase. Trên cơ sở đó xây dựng được quy trình tạo nguyên liệu bột củ mài và quy trình chế biến bánh từ bột củ mài dùng hỗ trợ điều trị bệnh đái tháo đường týp 2.

10. Kinh phí thực hiện đề tài: 200.566.000 đồng
11. Thời gian thực hiện đề tài: Tháng 3/2011 đến tháng 8/2012
12. Bố cục đề tài
Gồm có phần mở đầu, phần kết luận và phần nội dung có 3 chương:
- Chương 1: Tổng quan tài liệu.

- Chương 2: Đối tượng và phương pháp nghiên cứu.

- Chương 3: Kết quả và bàn luận.

B. NỘI DUNG CƠ BẢN CỦA ĐỀ TÀI
Chương 1
TỔNG QUAN TÀI LIỆU
1. Tổng quan về dược liệu củ mài (Rhizoma Dioscoreae persimilis)

1.1. Phân loại thực vật cây Củ mài

Củ mài (Rhizoma Dioscoreae persimilis), là thân rễ của cây Củ mài (Dioscorea persimilis Prain et Burkill), thuộc chi Dioscorea, họ Củ nâu   (Dioscoreaceae), bộ Củ nâu (Dioscoreales), lớp Một lá mầm (Liliopsida), ngành Ngọc lan (Magnoliophyta).
1.2. Phân bố, thu hái và chế biến

Cây mọc hoang khắp nơi tại các vùng rừng núi nước ta, nhiều nhất ở các tỉnh Hà Bắc, Hoàng Liên Sơn, Thanh Hóa, Nghệ An, Hà Tĩnh và Quảng Bình, đặc biệt là các vùng dọc dãy Trường Sơn và vùng núi đá vôi của tỉnh Quảng Bình, hiện nay đã được trồng phổ biến để chế biến thuốc.

Mùa thu hoạch tốt nhất vào thu đông cho đến đầu xuân (từ tháng 10 đến tháng 4 năm sau).

Chế biến: củ mài đào về cần chế biến ngay.

1.3. Đặc điểm của dược liệu và hạt tinh bột củ mài sau khi chế biến

Hạt tinh bột củ mài có hình trứng hay hình chuông, dài 10-60 (m, rộng khoảng 15-50 (m, có vân đồng tâm, rốn lệch tâm, hình chấm hay hình vạch. Tinh thể calci oxalat hình kim dài 35-50 (m. Mảnh mô mềm gồm các tế bào màng mỏng, chứa tinh bột, mảnh mạch mạng.

1.4. Thành phần hóa học
Thành phần chính của củ mài là tinh bột, chiếm 63,3%, ngoài ra còn có 0,5% chất béo và 6,8% protid.

1.5. Công dụng

Ngoài việc dùng để ăn chống đói, củ mài (Hoài sơn) còn là vị thuốc. Theo Đông y, Hoài sơn có vị ngọt, tính bình, quy vào 4 kinh: tỳ, vị, phế, thận. Có tác dụng làm mạnh tỳ vị, bổ phổi, bổ thận, giữ tinh khí, sinh tân dịch. Dùng chữa các chứng bệnh suy nhược cơ thể, tiêu hóa kém, tả lỵ lâu ngày, ho lâu ngày, yếu mệt, đái tháo, miệng khát, di tinh, đái rắt, phụ nữ khí hư. Theo Tây y, Hoài sơn giúp tiêu hóa, giảm đường huyết, bổ dưỡng . Đặc biệt, tác dụng điều trị ĐTĐ của Hoài sơn đã được ứng dụng từ rất sớm trong nhiều bài thuốc dân gian, vì vậy rất có thể đây là một nguồn dược liệu và thực phẩm quý dành cho người bị ĐTĐ.

2. Tổng quan về tinh bột
2.1. Tinh bột và ứng dụng

Tinh bột là một trong số những polysaccharide quan trọng bậc nhất. Trong quá trình tiêu hóa tinh bột bị thủy phân thành đường glucose, là chất tạo nên nguồn calo chính cho cơ thể con người.

2.2. Hình dạng và kích thước hạt tinh bột

Kích thước hạt tinh bột phân bố khá rộng từ 2 – 150 µm . Trong đó tinh bột khoai tây có kích thước lớn nhất và tinh bột gạo có kích thước nhỏ nhất. Kích thước các hạt khác nhau dẫn đến những tính chất cơ lý khác nhau như nhiệt độ hồ hóa, khả năng hấp thụ xanh metylen...

2.3. Cấu trúc của tinh bột

Tinh bột tồn tại dưới dạng hạt, cấu tạo bên trong của hạt tinh bột khá phức tạp. Hạt tinh bột có cấu tạo lớp, trong mỗi lớp đều có lẫn lộn các tinh thể amilose và amilopectin sắp xếp theo phương hướng tâm.

2.4. Thành phần hóa học tinh bột

Tinh bột là loại polysaccharide có khối lượng phân tử lớn gồm các đơn vị glucose được nối nhau bởi các liên kết α-glycoside, có công thức phân tử là (C6H10O5)n, n có thể từ vài trăm đến hơn 1 triệu đơn vị. Tinh  bột  không  phải  là  một  chất  riêng  biệt,  nó  bao  gồm hai  thành  phần  là amylose và amylopectin khác nhau về trọng lượng phân tử và cấu trúc hóa học.

2.5. Tính chất của tinh bột

Phản ứng tạo phức; Phản ứng thủy phân; Khả năng hấp thụ; Khả năng hòa tan; Khả năng hút nước và trương nở; Quá trình hồ hóa của tinh bột; Khả năng tạo gel và sự thoái hóa gel.
3. Tinh bột đề kháng
3.1. Định nghĩa
Qua nhiều công trình nghiên cứu, người ta thấy rằng RS có thể chống lại sự tác động của các enzym trong hệ tiêu hóa, thoát khỏi quá trình tiêu hóa ở ruột non và được chuyển đến ruột già. Ở đây, RS được các vi khuẩn sử dụng như một nhiên liệu cho quá trình lên men, tạo ra các acid béo chuỗi ngắn và đây là nguồn chủ yếu tạo ra năng lượng từ RS. Tuy nhiên, so với tinh bột thông thường, năng lượng RS tạo ra là ít hơn và không làm tăng đường huyết.

3.2. Phân loại tinh bột đề kháng
Dựa vào nguyên nhân gây ra đề kháng với sự thủy phân của hệ enzym amylase, tinh bột đề kháng có thể được chia thành 4 loại, bao gồm:

- Tinh bột đề kháng loại I (RS1).
- Tinh bột đề kháng loại II (RS2).
- Tinh bột đề kháng loại III (RS3). 
- Tinh bột đề kháng loại IV (RS4).
3.3. Tác dụng của tinh bột đề kháng

RS có đầy đủ các đặc tính lý hóa mong muốn như một tinh bột thông thường, thuận lợi cho quá trình sử dụng và chế biến thực phẩm như khả năng giữ nước, trương nở, độ nhớt, khả năng gel hóa. Hầu hết RS đều có màu trắng, mùi vị dễ chịu. Những đặc tính này giúp RS có thể thay thế cho các loại bột thông dụng khác trong chế biến mà không gây nhiều ảnh hưởng đến các quá trình xử lý bột.
Khả năng đề kháng với hệ enzym tiêu hóa của RS đã làm giảm lượng glucose giải phóng, tránh tình trạng tăng đường huyết đột ngột sau bữa ăn. Đây là một trong những ưu điểm nổi bật của RS được sử dụng trong các khẩu phần ăn dành cho người bệnh tiểu đường hay béo phì. Đồng thời, RS còn làm tăng độ nhạy cảm của insulin, điều này có ý nghĩa quan trọng đối với các bệnh nhân đái tháo đường, đặc biệt là ĐTĐ týp 2.

Bên cạnh đó, RS không chỉ đóng vai trò như một chất xơ mà nó còn mang những điểm đặc biệt mà không thể tìm thấy trong các thực phẩm giàu chất xơ. Đó là khả năng giữ nước, trương nở thấp, nhiệt độ gel hóa cao của RS làm tăng độ giòn, màu trắng và mùi vị dễ chịu giúp cải thiện được chất lượng, cũng như các đặc tính cảm quan của sản phẩm.
RS còn có vai trò giúp điều hòa trọng lượng vì nó tác động lớn đến cơ chế trao đổi chất của cơ thể, điều này rất có ý nghĩa với những bệnh nhân béo phì.

3.4. Tổng quan nghiên cứu về tinh bột đề kháng trong nước và trên thế giới

Theo Englyst và các cộng sự (1992), cũng như  Hans N. Englystl (1996), về mặt dinh dưỡng tinh bột được phân thành ba loại bao gồm tinh bột tiêu hóa nhanh (RDS), tinh bột tiêu hóa chậm (SDS) và tinh bột đề kháng (RS).
Ngày nay tác dụng của RS đã được nghiên cứu đầy đủ. Ngoài vai trò như một chất xơ giúp hỗ trợ quá trình tiêu hóa, chống táo bón vì khi vào ruột, kích thích nhu động ruột, còn có tác dụng giúp điều hòa hệ vi khuẩn đường ruột, làm giảm tỷ lệ ung thư đại tràng. Điều này đã được chứng minh rõ trong các nghiên cứu của Le Leu RK và các cộng sự (2005).
Ở Việt Nam, nghiên cứu về RS là một trong những nghiên cứu hoàn toàn mới, hầu như chưa có một đề tài nào trong nước nói về vấn đề này. Qua đó cho thấy, nghiên cứu về RS ứng dụng trong các lĩnh vực khoa học và công nghệ ở nước ta đang vẫn là một tiềm năng rất lớn nhưng cũng đầy thách thức, đặc biệt là nghiên cứu các loại RS sử dụng như một nguyên liệu trong chế biến các loại thực phẩm chức năng phục vụ cho công tác hỗ trợ điều trị bệnh đái tháo đường.

4. Các phân đoạn dinh dưỡng của tinh bột

Dựa theo tốc độ và mức độ tiêu hóa, tinh bột trong thực phẩm có thể được phân thành 3 loại bao gồm tinh bột tiêu hóa nhanh (RDS), tinh bột tiêu hóa chậm (SDS) và tinh bột đề kháng (RS). Hàm lượng glucose hấp thu nhanh (RAG), RDS, SDS, RS trong các thực phẩm giàu tinh bột được xác định trong in-vitro bằng phương pháp thủy phân tinh bột có kiểm soát với hệ enzym amylase trong điều kiện được mô phỏng gần với điều kiện sinh lý của cơ thể, glucose giải phóng ra trong từng phân đoạn được đo bằng kít thử glucose oxidase peroxidase.

5. Ảnh hưởng của các phương pháp chế biến đến sự tiêu hóa tinh bột

Chế biến là một trong số các cách thức có thể thay đổi hàm lượng và chất lượng dinh dưỡng của thực phẩm carbohydrat. Đun sôi, nấu ăn và làm lạnh thực phẩm đều dẫn đến sự thay đổi các đặc tính vật lý của tinh bột thông qua sự gelatin hóa và thoái hóa tinh bột, dẫn tới sự thay đổi tốc độ tiêu hóa và hấp thu đường vào máu. Nghiên cứu về ảnh hưởng của nhiệt ẩm và nhiệt khô lên sự tiêu hóa tinh bột đậu trong in-vitro và in-vivo đã cho thấy tinh bột đậu được luộc và nấu áp suất được tiêu hóa nhanh hơn rang, đồng thời nghiên cứu của Demet Güzel (2010) cũng đã cho thấy đậu được nấu áp suất có hàm lượng RS cao hơn, hàm lượng SDS thấp hơn so với phương pháp luộc. Do đó có thể thấy phương pháp chế biến khác nhau ảnh hưởng đến sự tiêu hóa tinh bột trong in-vitro và in-vivo một cách khác nhau.
6. Đại cương về bệnh đái tháo đường

6.1. Khái niệm

Theo WHO “Tiểu đường là một bệnh mãn tính, xảy ra khi tuyến tụy không sản xuất đủ insulin, hoặc khi cơ thể không thể sử dụng hiệu quả insulin mà nó tạo ra, dẫn đến làm tăng nồng độ đường glucose trong máu”.

6.2. Phân loại

ĐTĐ là căn bệnh phổ biến trên thế giới và được chia làm 2 loại chủ yếu:

· ĐTĐ týp 1: tế bào β đảo tụy bị hủy hoại do cơ chế miễn dịch trung gian tế bào.

· ĐTĐ týp 2: ĐTĐ thiếu tương đối (rất ít khi thiếu hoàn toàn) insulin.
6.3. Điều trị bệnh đái tháo đường

- ĐTĐ týp 1: Điều trị bằng insulin kết hợp các thuốc ức chế miễn dịch.

- ĐTĐ týp 2: Điều hòa chế độ ăn uống hợp lý và vận động thể lực, giảm cân nặng; Dùng thuốc hạ glucose máu.

Chương 2
ĐỐI TƯỢNG VÀ PHƯƠNG PHÁP NGHIÊN CỨU
1. Đối tượng, nguyên vật liệu và thiết bị nghiên cứu

1.1. Mẫu nghiên cứu

- Nguyên liệu: củ mài (Dioscorea persimilis) được trồng ở tỉnh Quảng Bình.
- Chế biến mẫu bột củ mài: củ mài được rửa sạch, gọt vỏ, phơi khô, cắt thành lát dày khoảng 0,3cm, xay thành bột mịn, rồi bảo quản trong bình nhựa kín ở nơi khô thoáng mát.

- Mẫu bột mỳ: được sản xuất tại Công ty TNHH Đại Phong. Sản phẩm đã đạt tiêu chuẩn chất lượng quy định. Hàm lượng tinh bột tính trên 100g bột khô là 73,6g.

1.2. Hệ enzym sử dụng trong thí nghiệm

- Invertase 200000 SU/g.
- Ternamyl 120 KNU-S/g.
2. Nội dung và phương pháp nghiên cứu
2.1. Xác định hình dạng, kích thước, thành phần cấu tạo của tinh bột củ mài
- Chuẩn bị mẫu nghiên cứu.
- Xác định hình dạng, kích thước và đặc điểm tinh bột bằng kính hiển vi điện tử quét SEM (Scanning Electron Microscope). 
- Xác định cấu trúc tinh thể của tinh bột bằng phổ X- Ray. 

- Xác định hàm lượng amylose và amylopectin.
- Xác định nhiệt độ hồ hóa của tinh bột bằng phương pháp nhiệt vi sai DSC (Differential scanning calorimetry). 
- Xác định độ hòa tan và khả năng trương nở của tinh bột. 

2.2. Xác định hàm lượng tinh bột tiêu hóa và tinh bột đề kháng củ mài 

- Xây dựng đường chuẩn glucose theo độ hấp thụ tương ứng bằng kit thử glucose oxidase peroxidase (GOP).
- Xác định mức độ bị thủy phân của tinh bột củ mài so với tinh bột mì dưới tác dụng của hệ enzym amylase.
2.3. Nghiên cứu phương pháp tạo nguyên liệu tinh bột củ mài phù hợp cho chế biến bánh dùng hỗ trợ điều trị bệnh đái tháo đường

2.3.1. Chế biến tinh bột củ mài theo ba phương pháp nhiệt ẩm khác nhau 

Củ mài khô được lựa chọn ra củ to đều, ngâm 24 giờ trong nước lạnh, gọt bỏ lớp vỏ vàng nhạt bên ngoài, cắt thành các khúc bằng nhau, để ráo nước. Sau đó cắt thành các khúc bằng nhau và nấu chín theo ba phương pháp luộc, hấp và hấp áp suất với thời gian chế biến khoảng 20 phút từ lúc nước sôi. Trong cả ba phương pháp, các khúc được nấu chín cho đến khi nhai mềm, biến mất lõi trắng chính giữa. Mẫu sau khi được chế biến, để ráo nước, lát mỏng, sấy khô và xay nhỏ thành bột mịn. Bảo quản mẫu trong bình nhựa kín, để nơi khô ráo.

2.3.2. Xác định các phân đoạn dinh dưỡng tinh bột bởi các phương pháp chế biến khác nhau 
2.4. Xây dựng quy trình chế biến bánh chứa bột củ mài và bột mì dùng cho thử nghiệm lâm sàng trên bệnh nhân đái tháo đường týp 2 
Triển khai chế biến 2 loại bánh tại hiệu bánh Đồng Tâm, thành phố Huế, gồm bánh mẫu thử chứa 40g bột củ mài có 61,8% tinh bột, mẫu bánh đối chứng chứa 35gram bột mì có 73,6% tinh bột mì.
2.5. Thử nghiệm lâm sàng trên bệnh nhân đái tháo đường týp 2

2.5.1. Lựa chọn và sàng lọc danh sách bệnh nhân đái tháo đường týp 2 tham gia tình nguyện thỏa mãn các điều kiện thử nghiệm lâm sàng

Đối tượng trong nghiên cứu lâm sàng là những người bị bệnh ĐTĐ týp 2 đang điều trị tại Trung tâm Bảo vệ sức khoẻ Cán bộ (TTBVSKCB) tỉnh TT-Huế và Quảng Bình.

Đối tượng tham gia thử nghiệm phải thỏa mãn các điều kiện sau:

- Tuổi từ 50-65.
- Là bệnh nhân ĐTĐ týp 2.
- Không dùng đến liệu pháp insulin.
- Không sử dụng thuốc kháng sinh trong 2 tuần gần nhất.
- Không mắc các bệnh truyền nhiễm, bệnh mãn tính về đường ruột.
- Không hút thuốc lá.
Dựa vào kết quả kiểm tra bởi các bác sĩ của các TTBVSKCB tỉnh TT-Huế và Quảng Bình, đã lựa chọn được 60 người tình nguyện (bao gồm 20 người tại tỉnh TT-Huế và 40 người tại tỉnh Quảng Bình) tham gia thỏa mãn các yêu cầu trên.

2.5.2. Thiết kế thử nghiệm lâm sàng trên người tình nguyện trước và sau khi ăn bánh mẫu thử và đối chứng tại các thời điểm khác nhau
Nghiên cứu theo phương pháp chéo mù đôi gồm 2 giai đoạn. Thử nghiệm lâm sàng được thực hiện tại TTBVSKCB tỉnh TT-Huế và Quảng Bình vào thứ ba và thứ sáu trong cùng một tuần để hạn chế các sai số do chế độ ăn uống không kiểm soát của tình nguyện viên, đồng thời đảm bảo điều kiện phòng thí nghiệm bao gồm nhiệt độ và độ ẩm không có sự khác biệt quá lớn giữa hai lần thử (20 ± 2oC, 80 ± 5%).

Các tình nguyện viên được thông báo về quy trình thử nghiệm bằng văn bản cũng như các quyền lợi và được hướng dẫn thực hiện các yêu cầu của thử nghiệm:

- Kết thúc bữa tối trước 21h đêm hôm trước.

- Dùng một lượng thức ăn bình thường và giống nhau trước mỗi ngày thử nghiệm, không ăn hoặc uống quá mức, nhất là các loại đồ uống có cồn.

- Không luyện tập thể lực hoặc làm việc quá sức.

- Không ăn sáng trong hai ngày thực hiện thử nghiệm.
Các tình nguyện viên, sau 12 - 14 giờ nhịn ăn qua đêm, được kiểm tra đường huyết bằng cách lấy máu ở đầu ngón tay (GO). Sau đó, mỗi đối tượng được phát một khẩu phần ăn gồm 2 bánh giống nhau. Trong mỗi lần thí nghiệm, người tình nguyện sẽ tiêu thụ một trong hai khẩu phần dưới đây:

- Mẫu chứng: 2 bánh bột mì/lần.
- Mẫu thử: 2 bánh bột củ mài/lần.
2.6. Khảo sát sự chấp nhận của bánh bột củ mài thông qua các phiếu thăm dò tạo cơ sở hỗ trợ cho việc sản xuất dạng pilot sau này

Các câu hỏi đánh giá về cảm quan và tính chất của bánh (màu sắc, vị ngọt, độ béo, độ xốp, độ bền vững) được thực hiện trong khoảng thời gian chế biến bánh tại tiệm bánh Đồng Tâm, thành phố Huế và trong các thử nghiệm lâm sàng được cho điểm trên 10 nhân viên tiệm bánh và 60 người tình nguyện trong hai đợt thử nghiệm lâm sàng trên phiếu khảo sát bao gồm:

· Các tính chất cơ bản về thể chất, chất lượng bánh được đánh giá trên thang điểm từ 1 đến 7 (1- < 3 = “ chưa đủ”, 3 - < 5 = “ vừa”, 5 - < 7 = “quá mức”).

· Sự cảm nhận chung về bánh được đánh giá trên theo 3 mức độ: “không thích”, “thích” và “rất thích”.

2.7. Các thuật toán thống kê dùng trong báo cáo 

- t – test : so sánh 2 giá trị trung bình của 2 mẫu với mức ý nghĩa 0,05.
- Phương pháp phân tích Anova một yếu tố và thử nghiệm Turkey với mức ý nghĩa là 0,05.
- Phương pháp so sánh từng cặp (t-paired text) với mức ý nghĩa 0,05.
Chương 3
KẾT QUẢ VÀ BÀN LUẬN
1. Điều tra thực trạng bệnh đái tháo đường trong, ngoài nước và khu vực nghiên cứu
Theo tổ chức y tế thế giới (WHO) hiện trên toàn thế giới có khoảng 180 triệu người mắc bệnh ĐTĐ. Dự báo đến năm 2030, con số này sẽ tăng lên 366 triệu người. Ở nước ta, cũng như những nước đang phát triển có tỷ lệ gia tăng bệnh ĐTĐ nhanh nhất thế giới với mức tăng từ 8-20%/ năm. Tính đến nay, Việt Nam có gần 5 triệu người mắc bệnh ĐTĐ. Những bệnh nhân mắc bệnh thường ở độ tuổi 30-65, tuy nhiên hiện nay có những bệnh nhân chỉ mới 9-10 tuổi, điều này phản ánh sự trẻ hóa về bệnh này ở nước ta.

Theo thống kê của Trung tâm Phòng chống Sốt rét - Nội tiết Quảng Bình thì tất cả các bệnh nhân đã được chuẩn đoán ĐTĐ theo tiêu chuẩn của WHO (1999) đang được quản lý ngoại trú tại trung tâm từ 1/2006 đến tháng 4/2009 là 369 bệnh nhân và số lượng này hiện nay đang tăng nhanh. Theo báo cáo của Nguyễn Đình Yến, Nguyễn Thị Tố Nga, Đỗ Thanh Bình tại Trung tâm Phòng chống Sốt rét - Nội tiết Quảng Bình thì tỷ lệ ĐTĐ ở người từ 40 tuổi trở lên tại thành phố Đồng Hới (2005) là 4,19%.

2. Đánh giá tác động của các điều kiện sinh thái lên sự phát triển và sự phân bố của cây khoai mài tại Quảng Bình

Cây khoai mài là một loài cây hoang dại dạng thảo sống nhiều năm. Thân khí sinh leo nhờ quấn vào giá thể. Thân rễ dạng củ ăn sâu vào đất có thể đến 1- 2m. Lá lớn, hình tim – dạng lá cây 2 lá mầm. Cây thường mọc ven rừng, ven suối, sườn núi, khe đá, trong rừng tre nứa, rừng lá rộng thường xanh, rừng mưa mùa nhiệt đới.

Với những đặc điểm của cây nêu trên và với các đặc điểm sinh thái của tỉnh Quảng Bình đã xác định khoảng hơn 80% diện tích là rừng núi, gò đồi, đất đai thuộc nhóm đất đỏ vàng gồm các nhóm: đất Feralit vàng trên đá Macmaacit, đất Ferralit đỏ vàng trên đá sét, đất Feralit vàng nhạt trên đá biến chất và sa thạch (theo Niên giám thống kê của Cục thống kê tỉnh Quảng Bình).
Qua khảo sát bản địa cho thấy, khoai mài hay củ mài ở vùng núi là lương thực dự trữ của nhiều dân tộc trong mùa không còn lúa, ngô mà họ phải vào rừng đào củ mài. Đặc biệt đối với người Vân Kiều, nhóm người Chứt ở tỉnh Quảng Bình gồm Sách, Mày, Rục, Arem, Mã Liềng – những dân tộc còn giữ cách sống hái lượm, săn bắt lúc giáp hạt. Theo tìm hiểu của chúng tôi, các dân tộc vùng núi dùng khoai mài hầm chín với thịt thú rừng hoặc cá suối cho người bệnh, người già, trẻ con mới sinh 1 năm tuổi ăn sẽ phục hồi nhanh sức khỏe và chóng lớn. Chữa suy nhược cơ thể, tiểu nhiều, mỏi lưng, chóng mặt, hoa mắt, chữa bệnh đường ruột, tiêu chảy, lỵ lâu ngày, ra mồ hôi trộm, di tinh, đái đường. 
3. Nghiên cứu định danh thực vật học về cây khoai mài trồng ở Quảng Bình

3.1. Đặc điểm hình thái

Cây khoai mài thuộc dạng cây thân thảo sống nhiều năm, thân khí sinh dài từ 5-10m, quấn vào giá thể theo chiều từ phải sang trái. Có thân rễ dạng củ, hình trụ đâm sâu vào đất, có thể có 1 hoặc 2 củ. Củ có vỏ bên ngoài màu nâu, thịt bên trong chứa tinh bột trắng, có nhiều chất dính. Thân khí sinh có 4 đến 8 cạnh. Khi khô có màu nâu đỏ, khi non thân hơi tròn.

Lá khoai mài dạng lá đơn, phần dưới thân khí sinh thì mọc cách, từ giữa thân trở lên mọc đối. Cuống lá dài từ 5-6cm, phía trên có nhiều viền lượn sóng. Phiến lá hình trứng hoặc hình tam giác dài từ 4-15cm, ngang từ 2-13cm, mép lá nguyên, mặt lá trơn láng, không có lông, gân hình mạng lưới nổi rõ có từ 7-9 gân. Chóp lá nhọn thon dần gốc lá hình tim, nách lá có củ chồi mầm hình cầu (gọi là giái mài). Hoa mọc thành cụm hoa đơn tính khác gốc, dạng hoa đều mẫu. Cụm hoa đực hình chum dài 40cm, mọc ở nách lá gồm nhiều cụm bông, trục hình dích dắc. Cụm hoa cái cong, dài 20cm.

3.2. Các đặc điểm khác

Đặc điểm tái sinh: Từ thân, rễ của khoai mài có khả năng phát triển tạo thành cây mới. Qua quá trình thu thập mẫu vật ở một số địa điểm trên địa bàn tỉnh Quảng Bình, kết hợp với các đặc điểm hình thái, giải phẫu và các đặc điểm khác so sánh với các tư liệu chính trong quá trình xác định cho phép chúng tôi kết luận rằng loài khoai mài ở Quảng Bình có tên khoa học là Dioscorea persimilis Prain & Burk, thuộc chi Dioscorea, họ Củ nâu (Dioscoreacae), thuộc bộ Hoa loa kèn (Liliales), lớp Hành (Liliopsida), ngành Hạt kín (Mangnoliophyta) hay Ngọc lan (Angiospermatophyta). Loài này ở nước ta không có thứ và dạng.

Quan điều tra trong nhân dân còn cho biết khoai mài ngoài công dụng làm lương thực, thực phẩm còn được dùng để chữa rất nhiều bệnh mà trong đó có bệnh ĐTĐ đang được nhóm nghiên cứu quan tâm.

4. Xác định thành phần dinh dưỡng của củ mài

Mẫu củ mài dùng nghiên cứu được thu mua tại tỉnh Quảng Bình vào tháng 3 năm 2011. Các thành phần và hàm lượng được xác định cũng tương đương với các thành phần của củ mài đã được công bố trong các tài liệu tham khảo và thỏa mãn các tiêu chí của DĐVN III (hàm lượng nước không quá 12% và hàm lượng khoáng tổng không quá 2%). Qua đó có thể khẳng định, củ mài thu mua ở tỉnh Quảng Bình đạt tiêu chuẩn chất lượng cần thiết cho nghiên cứu.

Từ kết quả khảo sát cho thấy, hàm lượng tinh bột trong củ mài đến 61,8%, so với một số thực phẩm cung cấp tinh bột chủ yếu hiện nay như gạo (65-82%), ngô (63-75%), lúa mì (55-75%), khoai tây (8-13%), khoai lang (15-31%) thì đây cũng là khá cao. Qua đó có thể khẳng định đây là nguồn cung cấp tinh bột đầy tiềm năng. Tinh bột củ mài có màu trắng, không mùi, làm hạn chế sự ảnh hưởng đến màu của sản phẩm cũng như các vấn đề xử lý bột sau này, các yếu tố này đặc biệt có ý nghĩa trong ngành công nghệ thực phẩm.

5. Xác định hàm lượng tinh bột tiêu hóa và tinh bột đề kháng củ mài

Hàm lượng RS trong mẫu tinh bột củ mài cao hơn so với mẫu tinh bột mỳ và ngược lại hàm lượng DS trong mẫu tinh bột mì cao hơn so với mẫu tinh bột củ mài (p < 0,05). Chính đặc tính ưu điểm này đã làm cho tinh bột củ mài có khả năng hạn chế sự thủy phân của hệ enzym amylase, làm giảm lượng glucose giải phóng nhanh sau bữa ăn, dẫn đến hạn chế việc tăng đường huyết đột ngột. Bên cạnh khả năng đề kháng của tinh bột củ mài không những giúp đường huyết luôn được duy trì ở khoảng giá trị cho phép mà phần RS còn giúp cơ thể luôn duy trì một mức năng lượng thích hợp, làm tránh tình trạng đói nhanh sau bữa ăn. Bởi do khi đi vào hệ tiêu hóa, một phần năng lượng được tạo ra ở ruột non từ lượng nhỏ tinh bột đề kháng bị thủy phân tạo thành glucose, phần năng lượng chủ yếu còn lại được tạo ra ở ruột già qua các quá trình lên men của hệ vi khuẩn đường ruột, tạo ra các axit béo mạch ngắn. Trong khi glucose là nguồn năng lượng cần thiết cho các hoạt động của não thì các axit béo lại rất cần cho hoạt động của các mô và cơ. Điều này thật sự quan trọng đối với bệnh nhân ĐTĐ và cả người béo phì cần chế độ ăn kiêng.

6. Nghiên cứu phương pháp tạo nguyên liệu tinh bột củ mài phù hợp cho chế biến bánh dùng hỗ trợ điều trị bệnh đái tháo đường

Củ mài sau khi được nấu chín theo ba phương pháp luộc, hấp và hấp áp suất với thời gian chế biến khoảng 20 phút cho thể chất mềm, không màu và không có mùi. Mẫu sau khi được chế biến, để ráo nước, sấy khô, lát mỏng và xay nhỏ thành bột mịn, bảo quản mẫu trong bình nhựa kín dùng cho các thử nghiệm tiếp theo.

Một điều khác cũng cần quan tâm là trong các phương pháp hấp và luộc vẫn cho thấy một hàm lượng của SDS thu được đáng kể. Theo Lehmann và Robin (2007), SDS đóng vai trò như một nguồn năng lượng phóng thích từ từ, làm tăng chậm mức đường huyết sau bữa ăn, đồng thời duy trì đường huyết an toàn trong một khoảng thời gian dài và làm chậm lại cảm giác đói trên lâm sàng 
RS là phần tinh bột không chịu sự thủy phân của amylase để giải phóng glucose ở ruột non mà chỉ được tiêu hóa tại ruột già bởi các vi khuẩn yếm khí tạo ra các acid béo cũng là nguồn năng lượng cần thiết cho cơ thể. Khi chế biến bột củ mài theo các phương pháp nhiệt ẩm khác nhau đã ảnh hưởng đến hàm lượng các tinh bột RS1, RS2 và RS3 với các mức độ khác nhau, mà trong đó sự hình thành RS3 sau quá trình thoái hoá của tinh bột là đáng quan tâm nhất. Thoái hóa là sự tái lập tinh thể của tinh bột đã gelatin hóa, liên quan đến sự tái hình thành các chuỗi xoắn kép của amylose và amylopectin. Theo nghiên cứu của Cheng-yi Lii và cộng sự (2004) thì sự thoái hóa của amylopectin xuất hiện chậm và cần vài tuần hoặc vài tháng lưu trữ, nhưng sự thoái hóa amylose lại xảy ra nhanh hơn nhiều và được xem là quan trọng nhất trong sự hình thành RS3. Hơn nữa, sự thoái hóa và hình thành RS3 lại càng trở nên đặc biệt có ý nghĩa khi tinh bột củ mài có hàm lượng amylose rất lớn (32,2%) và được nấu chín trong điều kiện nhiệt ẩm cao.
Kết quả nghiên cứu đã cho thấy, hàm lượng RS trong bột củ mài cũng thay đổi theo các phương pháp chế biến khác nhau (p < 0,05), trong đó phương pháp luộc có hàm lượng RS thấp nhất (27,8%), tiếp theo đến phương pháp hấp áp suất (33,5%) và phương pháp hấp cho hàm lượng RS cao nhất (36,7%). So với phương pháp luộc và hấp áp suất thì trong phương pháp hấp, hạt tinh bột chỉ chịu tác động bởi nhiệt độ nấu chín vừa đủ như phương pháp luộc (100oC), lại không tiếp xúc trực tiếp với nước đang sôi. Do vậy đã hạn chế sự hydrat hóa cũng như quá trình gelatin hóa của tinh bột, dẫn đến hàm lượng RS1 và RS2 bị mất đi nhỏ hơn so với hai phương pháp còn lại, đồng thời kết hợp với sự tạo thành RS3 sau quá trình thoái hóa và làm lạnh của tinh bột, kết quả là phương pháp hấp có hàm lượng RS cao nhất (36,7%) trong khi hàm lượng RAG, RDS thấp nhất và điều này cũng phù hợp với mức độ thủy phân tinh bột trong phương pháp hấp là thấp nhất trong suốt 120 phút thử nghiệm. Đồng thời, phương pháp hấp cũng là một trong những phương pháp chế biến thông dụng, dễ thực hiện và có nhiều ưu điểm trên thực tế. Thực phẩm được chế biến theo phương pháp hấp sẽ khắc phục tình trạng bị chín quá mức hay bị cháy khét, là những hạn chế hay gặp trong các phương pháp chế biến khác như luộc, rang, nướng. Do vậy phương pháp hấp là phương pháp chế biến mang lại nhiều ưu điểm nhất, được chọn lựa cho công tác chế biến bánh bột củ mài dùng cho thử nghiệm lâm sàng.
7. Xây dựng quy trình chế biến bánh chứa bột củ mài và bột mì dành cho thử nghiệm lâm sàng trên bệnh nhân đái tháo đường týp 2

Trong phạm vi nghiên cứu của đề tài nên nhóm nghiên cứu đã thực hiện quy trình chế biến bánh bằng phương pháp thủ công. Trong chế biến bánh khâu quan trọng nhất là đánh bột, thông thường có hai cách đánh bột dậy, bao gồm:

- Đánh bông lan: đánh bột bằng máy đánh bông lan, cho dịch thể chất rất đồng nhất và bọt rất cao, bền vững.

- Đánh bánh mì: đánh bằng trục ngang, dịch không đồng nhất và xuất hiện các hạt bột, bọt không lên cao và kém bền.

Trong chế biến bánh bột củ mài, do tính chất bột khô và rất háo nước và điều kiện của tiệm bánh nên chúng tôi chọn phương pháp đánh bông lan. Quy trình chế biến được thực hiện như sau:

- Cho trứng, sữa vào cối lớn và đánh đều đến thể chất đồng nhất và dậy trứng.

- Cho bột củ mài vào và đánh đến khi dậy bột (thể tích lỏng tăng lên cao).

- Thêm các phụ gia còn lại vào cối, đánh đến khi tạo một khối dẻo đồng nhất.

- Quét lớp bơ quanh khuôn để tránh dính.

- Múc vào khuôn, hấp cách thủy khoảng 20 phút kể từ lúc nước sôi.

- Bánh lấy ra khỏi khuôn, bảo quản trong điều kiện khô ráo và mát.

Nhóm nghiên cứu đã xây dựng 5 công thức bánh bột củ mài, dựa trên sự thay đổi các tỷ lệ của sữa tươi không đường và chất tạo độ xốp. Đánh giá chất lượng của các mẫu bánh sau khi chế biến bằng cách khảo sát trên các công nhân làm bánh và người mua bánh (thực hiện ngay tại tiệm bánh) dựa trên các tiêu chí: thể chất bánh (xốp, không xốp) và độ bền của bánh để tìm ra công thức tối ưu nhất.

Thông qua kết quả khảo sát, 85% người được khảo sát nhận xét công thức bánh với tỷ lệ sữa tươi không đường/chất tạo độ xốp (12g/6g) cho độ tơi xốp và làm bánh mềm nhưng vẫn bền vững, hầu như được chấp nhận từ các người thử bánh. Khi thêm hay bớt tỷ lệ chất tạo xốp sẽ tạo dạng bánh hoặc bị quá khô hoặc dễ vỡ và giảm độ thơm ngon. Như vậy công thức bánh cuối cùng được lựa chọn để đưa vào chế biến được thể hiện qua bảng 1.

Bảng 1: Công thức chế biến của các bánh thử nghiệm lâm sàng
	Thành phần
	Đơn vị
	Mẫu thử
(bột củ mài)
	Mẫu chứng
(bột mỳ)

	Bột củ mài
	(g)
	40
	0

	Bột mỳ
	(g)
	0
	35

	Sữa không đường
	(g)
	12
	12

	Trứng
	(g)
	23
	23

	Đường cho người ăn kiêng
	(g)
	0,5
	0,5

	Bột nổi (tạo độ nở)
	(g)
	0,6
	0,6

	Chất tạo độ xốp
	(g)
	6
	6

	Tinh dầu
	(g)
	3
	3


Các thành phần dinh dưỡng của bánh sinh năng lượng gồm carbonhydrat toàn phần, protid, lipid và đường tổng cũng được xác định dựa trên công thức bánh. Dựa vào các tỷ lệ thành phần trong công thức bánh cho thấy mẫu thử và mẫu chứng đều cung cấp một lượng carbonhydrat tương đương (≈ 25g), cũng như lượng  protid, lipid và đường tổng của các khẩu phần thử nghiệm không có sự khác biệt đáng kể. Tuy nhiên nếu nhìn dưới khía cạnh tổng năng lượng cung cấp dự kiến thì lượng K.cal. do bánh bột mì (mẫu chứng) cung cấp  là 187,3 Kcal cao hơn so với bánh bột củ mài là 164,4 Kcal vì thành phần và hàm lượng carbonhydrat trong các nguyên liệu khác nhau. Sự khác biệt lớn nhất ở đây là hàm lượng tinh bột đề kháng ở hai mẫu bánh, với mẫu thử chứa RS (18g) gấp 10 lần lượng RS ở mẫu chứng (1,8g).

Bảng 2: Thành phần dinh dưỡng các khẩu phần bánh thử nghiệm

	Thành phần
	Đơn vị
	Mẫu thử
	Mẫu chứng

	Năng lượng
	(Kcal)
	164,4
	187,3

	Tinh bột toàn phần
	(g)
	24,7
	25,7

	Tinh bột đề kháng
	(g)
	18,0
	1,8

	Tinh bột dễ tiêu
	(g)
	3,9
	21,0

	Đường tổng
	(g)
	0,5
	0,5

	Protid
	(g)
	5,2
	4,8

	Lipid
	(g)
	3,2
	3,0


Để triển khai đánh giá khả năng điều hòa đường huyết sau ăn trên bệnh nhân đái tháo đường týp II, các bánh được gởi mẫu kiểm tra chất lượng tại Trung tâm Kiểm nghiệm thuốc, thực phẩm, mỹ phẩm TT-Huế và đạt đầy đủ tất cả các tiêu chí VSATTP bao gồm các tiêu chí hóa lý và vi sinh vật. 

8. Thử nghiệm lâm sàng trên bệnh nhân đái tháo đường týp 2
Kết quả quá trình khảo sát sự ảnh hưởng của các loại bánh chứa tinh bột củ mài (mẫu thử) và tinh bột mì (mẫu chứng) trên bệnh nhân đái tháo đường týp 2 tại TTBVSKCB tỉnh TT-Huế và Quảng Bình, các giá trị trung bình được lấy từ 60 mẫu khác nhau (N = 60).
Từ kết quả đánh giá cho thấy, nồng độ glucose máu tại thời điểm trước khi ăn 2 mẫu bánh khác nhau (G0) không có sự khác biệt đáng kể (p > 0,05). Tuy nhiên, nồng độ glucose máu của mẫu thử tại thời điểm sau khi ăn tại 60 phút và 120 phút (10,3 và 9,5 mmol/l) thấp hơn một cách rõ rệt so với mẫu chứng (13,2 và 12,2 mmol/l) (p < 0,05). Đây là một kết quả rất có giá trị cho nghiên cứu tính đề kháng của tinh bột củ mài dưới tác động của hệ men amylase trong hệ tiêu hoá ở người, đã chứng minh được tính đúng đắn trong nhận định ban đầu của nhóm nghiên cứu trong các thí nghiệm in-vitro.

Từ kết quả thử nghiệm cho thấy, nồng độ glucose đạt đỉnh sau khi ăn 60 phút (10,3 và 13,2 mmol/l) và sau đó giảm dần cho đến 120 phút (9,5 và 12,2 mmol/l) theo thứ tự trên cả hai mẫu thử và mẫu đối chứng. Tuy nhiên, từ đồ thị biến thiên còn cho thấy mức tăng nồng độ glucose máu trên mẫu tinh bột củ mài tại thời điểm G60 (10,3 mmol/l) hầu như không đáng kể so với sự biến thiên rất lớn biểu diễn sự tăng nồng độ glucose máu trên mẫu bánh mì tại cùng thời điểm (13,2 mmol/l), được thể hiện rõ bởi độ cong rất lớn trên đường biến thiên. Điều đó cho thấy tốc độ thủy phân của tinh bột củ mài nhỏ hơn rất nhiều so với tinh bột mì xét trong cùng các thời điểm khảo sát.

Cơ sở để giải thích sự khác nhau rất rõ trong tốc độ giải phóng glucose sau khi ăn các bánh thử nghiệm chính là sự khác nhau về tỷ lệ RS trong mỗi mẫu bánh. Trong mẫu bánh bột củ mài, RS chiếm đến 72,3% của tổng hàm lượng tinh bột, trong khi chỉ có 7% trong tinh bột mì. Đây là yếu tố hết  sức quan trọng ảnh hưởng đến sự biến thiên của nồng độ glucose máu cũng như sự hạn chế gia tăng đường huyết sau khi ăn. Hàm lượng RS cao đồng nghĩa với việc hàm lượng carbonhydrat bị thủy phân bởi enzym amylase thấp. Khả năng kháng lại sự thủy phân của enzyme đã làm cho sự hấp thu glucose trong ruột non ở mức độ chậm và ở quy mô nhỏ, làm hạn chế sự gia tăng đường huyết hơn so với các loại tinh bột thông thường khác.

Đồng thời, từ nồng độ glucose máu giảm nhanh sau 60 phút tiêu hóa trên mẫu đối chứng chứa bột mì (G60:13,2 mmol/l – G120: 12,2 mmol/l), trong khi sự biến thiên mức đường máu trên mẫu thử chứa bột củ mài ngược lại giảm hầu như không đáng kể (G60: 10,3 mmol/l – G120: 9,5 mmol/l), còn cho thấy tinh bột củ mài đã điều hòa rất tốt sự tăng cũng như sự giảm nồng độ đường huyết sau bữa ăn, làm kéo dài cảm giác no và làm giảm đi rất nhiều cảm giác đói bởi sự thiếu hụt nồng độ glucose máu một cách bất ngờ gây nên trên người bệnh ĐTĐ.

Một kết quả đáng chú ý nữa là cùng với sự tăng hạn chế nồng độ glucose máu của người bệnh, trong khi khẩu phần bánh tinh bột củ mài vẫn chứa một lượng đáng kể các nguồn năng lượng cao (164,4 Kcal). Quan sát này có tầm quan trọng lớn  đối với các nhà khoa học và người tiêu dùng trong quá trình tìm kiếm một loại thực phẩm có khả năng kiểm soát đường huyết hàng ngày trong khi không phải tránh xa các loại thực phẩm có năng lượng cao và mùi vị hấp dẫn đủ cho các hoạt động cần thiết hàng ngày của bệnh nhân.

Trong thiết kế nghiên cứu này, các chỉ số đường huyết được đo ở 60 phút và 120 phút sau khi ăn chứ không áp dụng như một số nghiên cứu lâm sàng trước đây (tại 30; 60; 90 và 120 phút sau ăn). Bởi theo kinh nghiệm điều trị của các nhà chuyên môn trong chuyên ngành nội tiết học, thức ăn luôn được lưu lại dạ dày khoảng 30 phút sau khi ăn nên lượng glucose được hấp thu ở ruột non trong thời điểm này hầu như không đáng kể nên việc đo đường máu tại thời điểm 30 phút sau ăn là không có ý nghĩa về mặt sinh lý. Cũng bởi vì điều kiện thử nghiệm gặp một số khó khăn khách quan do vậy không thể xác định nồng độ glucose máu trên người tình nguyện tại các thời điểm chi tiết hơn (tại 90 phút và kéo dài đến 150-180 phút nếu có thể) để tăng độ chính xác của đường biến thiên biểu diễn. Tuy nhiên, về cơ bản việc xác định mức đường máu sau ăn tại 60 và 120 phút là yêu cầu quan trọng nhất và các giá trị đo sau thời điểm ấy luôn biến thiên theo chiều giảm.

9. Khảo sát sự chấp nhận của bánh củ mài thông qua các phiếu thăm dò tạo cơ sở hỗ trợ cho việc sản xuất dạng pilot sau này
Kết quả khảo sát về chất lượng của bánh bột củ mài trên người tình nguyện bao gồm màu sắc, vị ngọt, mùi thơm, độ bền vững, độ xốp được lấy trung bình điểm đánh giá trên 70 người thông qua các phiếu khảo sát. Đồng thời, mức độ chấp nhận sử dụng khẩu phần bánh bột củ mài theo công thức được xây dựng như là một bữa ăn sáng dành cho người ĐTĐ týp 2 cũng được khảo sát.
Từ kết quả khảo sát cho thấy, bánh bột củ mài được đánh giá khá tốt về các tính chất bao gồm vị ngọt, màu sắc, độ bền vững. Mức độ đánh giá chung cho các yếu tố quan trọng của chất lượng bánh về khẩu vị (vị ngọt, màu sắc) và thể chất (độ bền vững) đều ở mức “vừa phải”, tức là phù hợp với khẩu vị của người tình nguyện. Tuy nhiên, một số người thử nghiệm đánh giá bánh còn ít xốp và chưa thơm.
Kết quả khảo sát mức độ chấp nhận sử dụng bánh làm từ bột củ mài như một khẩu phần ăn sáng trên 70 người tình nguyện đã cho thấy có 80% thích ăn bánh bột mì và 75% số người thử thấy thích ăn bánh từ bột củ mài và không có sự khác biệt đáng kể (p > 0,05) khi đánh giá sự khác biệt trên test t-student. Như vậy, về cơ bản khẩu phần bánh chế biến từ bột củ mài theo công thức được lựa chọn đã đạt được tiêu chuẩn chất lượng của một loại bánh thông thường.
Trong quá trình thử nghiệm, theo quan sát của các kỹ thuật viên thì tất cả các mẫu (thử và chứng) đều được dung nạp tốt và các triệu chứng rối loạn tiêu hóa có thể xảy ra như đầy bụng, sôi bụng, ỉa chảy, buồn nôn trên người tình nguyện đã không xảy ra trong quá trình thử nghiệm.
KẾT LUẬN VÀ KIẾN NGHỊ
1. Kết luận
- Đánh giá được thực trạng bệnh đái tháo đường trong, ngoài nước nói chung và khu vực tỉnh Quảng Bình nói riêng.

- Xác định được các điều kiện sinh thái cũng như nguồn tri thức, kinh nghiệm bản địa tác động đến sự phân bố, sử dụng và phát triển của cây khoai mài tại Quảng Bình.

- Định danh được thực vật học của cây khoai mài ở Quảng Bình có tên khoa học là Dioscorea persimilis Prain & Burk, thuộc chi Dioscorea, họ Củ nâu (Dioscoreacae), thuộc bộ Hoa loa kèn (Liliales), lớp Hành (Liliopsida), ngành Hạt kín (Mangnoliophyta) hay Ngọc lan (Angiospermatophyta). Loài này ở nước ta không có thứ và dạng.
- Đã xác định đầy đủ các thành phần dinh dưỡng trong củ mài trồng tại Quảng Bình bao gồm hàm lượng protein 5,3%, glucose tự do 0,5%, tinh bột 61,8%, chất xơ 2,1% khoáng tổng 2,0 % và độ ẩm 10,1%, đồng thời chỉ ra được những đặc điểm phù hợp về thành phần dinh dưỡng của loại dược liệu này đối với bệnh nhân đái tháo đường.

- Đã xác định được các đặc điểm về hình dạng, kích thước và hình thái cấu trúc của tinh bột củ mài, đồng thời nêu bật được những đặc tính ưu điểm của loại tinh bột này trong việc góp phần làm tăng cường tính đề kháng với hệ enzym amylase. Quan trọng và đáng chú ý nhất là đã chứng minh rõ khả năng chống lại sự thủy phân với enzym amylase của tinh bột củ mài so với tinh bột mì thông thường.
- Đã xây dựng thành công quy trình hấp nhiệt ẩm tạo nguyên liệu bột củ mài phù hợp cho chế biến bánh dùng hỗ trợ điều trị bệnh ĐTĐ týp 2. Đồng thời cho thấy có sự ảnh hưởng khác nhau của các phương pháp chế biến đến hàm lượng các phân đoạn dinh dưỡng của tinh bột cũng như hàm lượng glucose hấp thu nhanh trong củ mài, trong đó phương pháp hấp là phương pháp được lựa chọn trong việc nấu chín củ mài để có thể tạo ra một giá trị glucose hấp thu nhanh thấp nhất và hàm lượng tinh bột đề kháng cao nhất, có lợi nhất cho sức khỏe người bệnh ĐTĐ.

- Đã xây dựng thành công quy trình chế biến bánh bột củ mài quy mô phòng thí nghiệm dùng hỗ trợ điều trị bệnh ĐTĐ týp 2 đạt tiêu chuẩn ATVSTP. Thông qua kết quả thử nghiệm lâm sàng trên bệnh nhân ĐTĐ týp 2 sau bữa ăn sáng với khẩu phần bánh bột củ mài, đã xác định được tinh bột củ mài có tác dụng điều hòa sự tăng đường huyết trên bệnh nhân ĐTĐ týp 2. Đồng thời thông qua việc khảo sát sự chấp nhận sử dụng bánh bột củ mài bằng các phiếu thăm dò trên người tình nguyện, tạo sơ sở hỗ trợ cho việc sản xuất dạng pilot sau này, đã khẳng định được sự chấp nhận về chất lượng cũng như khẩu vị bánh bột củ mài dùng cho bệnh nhân ĐTĐ và béo phì.

2. Đề nghị

Công trình nghiên cứu cần được đăng ký để trở thành một công trình khoa học mang giá trị cao hơn, đồng thời được đăng ký bản quyền sáng chế và chuyển giao công nghệ cho các nhà sản xuất bánh đại trà, nhanh chóng đem ra thị trường để đáp ứng nhu cầu ngày càng tăng của người bệnh với giá cả cạnh tranh.
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