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 مقدمه

به ترشح و  2پاتوفیزیولوژی دیابت نوع . یک اختلال متابولیکی است که شیوع آن در جهان رو به افزایش است 2دیابت نوع 

طی دهه اخیر، شمار رو به رشدی از هورمون های مشتق از  .]1[ن در تنظیم گلوکز خون بر می گردد عملکرد انسولی

تنظیمات فیزیولوژیک ذخیره چربی ، متابولیسم و رفتار تغذیه  که در ن و لیپوکالینیستیرز آدیپوسیت ها یا آدیپوکاین ها شامل

. در سال های اخیر گزارش شده است که ]2[شناسایی شده اند  نقش دارند، 2ای و همچنین در اختلالات مرتبط دیابت نوع 

گیرنده شبیه  APJآندوژنی برای  33به عنوان یک لیگاند به نام آپلین ترشح می کند که پتپیدی بافت چربی یک آدیپوکاین

سطوح  .]3[ش دارد متابولیسم کربوهیدرات و عملکرد انسولین نق، و در Giگیرنده انسولین آنژیوتنسین با پروتئین جفت شده 

به  .و به نظر می رسد از ترشح انسولین در پانکراس جلوگیری می کند آپلین با تغییر در سطوح انسولین در خون تغییر می کند

نظر می رسد فعالیت بدنی با تحریک سیگنالینگ انسولین بر عملکرد گلوکز تاثیر گذاشته و در برداشت گلوکز خون و کاهش 

منظم با شدت متوسط، با کاهش تحریک سمپاتیکی و افزایش  بدنی تمرینات اشد.مدت اثرگذار بمقادیر آن در بلند 

. زمن نقش مهمی دارندآدیپوسایتوکاین های ضد التهابی، میزان رهایش میانجی های التهابی که در ابتلا به بیماری های م

فعالیت حامل های گلوکز می شود و  همچنین گزارش های پژوهشی نشان داده است فعالیت بدنی موجب افزایش سطح

، به  گلوکز خونآپلین و  علیرغم مطالعات انجام شده هنوز ارتباط بین. ]4[  افزایش می یابد نیز بنابراین، حساسیت به انسولین

پلاسما در  آپلین ، بر سطوح2طور دقیق مشخص نیست. همچنین اثر ورزش به عنوان روشی کارآمد برای درمان دیابت نوع 

. از این تحقیق حاضر در صدد پاسخ به این سوال است که: آیا تمرین منظم مقاومتی بر غلظت له ای از ابهام قرار داردها

 ؟پلاسمایی هورمون اپلین تاثیر گذار است یا خیر

 شناسیروش 

برای شرکت در آزمون وقی عر -فاقد هرگونه بیماری های قلبی  شهر اهواز 2از مردان میتلا به دیابت نوع  نفر داوطلب 22تعداد 

گروه کنترل نفر( و 12بصورت نمونه گیری هدفمند انتخاب شدند. سپس به صورت تصادفی در دو گروه تمرین های مقاومتی )

و به ثبت  اندازه گیری1RM یژگی های آنتروپومتری، ترکیب بدن، آزمون یک تکرار بیشینه  و .نفر( قرار گرفتند 12)

هشت حت تمرینات با وزنه طبق درصدی از قدرت بیشینه آنان تحت نظارت پژوهشگر، به مدت گروه تمرین قدرتی ترسید.

دقیقه( به تمرین پرداختند و گروه کنترل نیز  02تا  32جلسه در هفته و هر جلسه  تمرین  3هفته تمرین مقاومتی دایره ای، )

 9دایره با  3این پژوهش شامل  مقاومتیکل تمربن پروت .طی دوره تحقیق هیچ گونه فعالیت بدنی نداشت و فقط پیگیری شدند

در هر دایره برنامه ریزی شد. شدت تمرین با توجه به اصل اضافه بار تدریجی و بر اساس یک تکرار بیشینه با استفاده   ایستگاه

از ورید  تا(ساعت ناش 12-12صبح )پس از  8-12ساعات سی سی نمونه خون آزمودنی ها در  0 محاسبه شد. یکیبرزاز فرمول 

دور بر ثانیه( بصورت پلاسما جداسازی و   3022جمع آوری و پس از سانتریفیوژ ) EDTAبازویی آزمودنی ها در لوله حاوی  

گلوکز خون  اندازه گیری و الایزابه روش چین(، اپلین پلاسما )کیت است بیوفارم،  مقادیر درجه نگهداری شد. -32در دمای
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در این پژوهش از روش های   .محاسبه گردید BT-3000ان( با روش اتوآنالایزر و دستگاه )کیت شرکت پارس آزمون، ایر

همچنین  استفاده شد. شاپیروویلکزها از آزمون برای تعیین طبیعی بودن توزیع داده، و میانگین و انحراف معیارآماری توصیفی 

تحلیل واریانس یک راهه ی )تی وابسته( و از آزمون برای مقایسه ی اختلاف بین پیش آزمون تا پس آزمون از آزمون تی زوج

و توسط نرم افزار   ≥ 20/2داری کلیه عملیات تجزیه و تحلیل آماری در سطح معنیدو گروه استفاده شد.  جهت مقایسه

SPSS  انجام گردید. 19نسخه   

 

 هایافته
 (انحراف معیار ±)میانگین  ترلتحقیق قبل و پس از تمرین در گروه تمرین و گروه کنمتغیرهای  .1جدول 

 متغیرها
 گروه کنترل گروه تمرین

تمرینقبل از  تمرینپس از   تمرینقبل از   تمرینپس از    

4/64 ± 22/3 سن )سال(  ----  4/3 ± 6/04  ---- 

9/0±31/2 طول دوره دیابت )سال(  ----- 33/1±1/6  ----- 

93/33 ± 22/8 وزن )کیلوگرم(   22/6 ± 8/33  23/9 ± 68/43  29/8 ± 3/03  

رم(شاخص توده بدن )مترمربع/کیلوگ  38/2 ± 91/42  80/2 ± 3/20  9/2 ± 20/62  3/2 ± 1/62  

02/2 ± 23/2 اپلین پلاسما  91/2 ± 42/2 †* 13/2 ± 90/2  13/2 ± 62/2  

06/103 ± 02/00 گلوکز خون   83/24± 86/121 †* 64/16 ±43/161  10/12 ± 34/109 

تفاوت معنی داری * †در همان گروه؛ قبل از تمریننسبت به  p<20/2داری در سطح عنیتفاوت م *؛انحراف استاندارد ± ها بصورت میانگین داده

 (واحد متغیرها )میلی گرم بر دسی لیتر. نسبت به گروه کنترل  ≥20/2pدر سطح 

 

 گیریو نتیجه بحث

ای پلاسمایی اپلین و قند خون کاهش معناداری پیدا یافته ها نشان داد پس از هشت هفته تمرین منظم مقاومتی، غلظت ه

از آنجایی . یابدرایط بروز التهاب افزایش میها در شاند مقادیر خونی برخی از آدیپوکینمطالعات نشان دادهتعدادی از   کردند.

تهاب سیستمی مزمن شود و فعالیت بدنی با شدت متوسط، در کاهش المنجر به بروز التهاب مزمن خفیف می 2که دیابت نوع 

ای قابل انتظار بود که با مطالعه کریست و همکاران نیز . کاهش اپلین پلاسما پس از مداخلۀ تمرینی، فرضیه]0[نقش دارد 

های ضدالتهابی، میزان تمرینات بدنی منظم با شدت متوسط، با کاهش تحریک سمپاتیکی و افزایش آدیپوکینهمخوانی داشت. 

کند و ممکن است های مزمن نقش مهمی دارند، از بافت چربی را مهار میهابی که در ابتلا به بیماریهای الترهایش میانجی

التهابی خود موجب کاهش ضدبنابراین، ممکن است فعالیت ورزشی با ویژگی این موضوع درباره اپلین نیز مورد تأیید باشد. 

-به GLUT4فعالیت بدنی موجب افزایش سطح حامل  های پژوهشی نشان دادهاپلین پلاسما شود. همچنین گزارشسطوح 

. ]3[ اپلین نیز درتعادل زیستی گلوکز نقش دارد .]6[ شودعنوان یک عامل مؤثر در جلوگیری از بروز مقاومت به انسولین می

نشان ای نیز نتایج مشابه. ]8[های چاق شد تزریق اپلین باعث کاهش گلیسمی و تحریک دریافت گلوکز در عضله اسکلتی موش

رو، فعالیت بدنی منظم احتمالاً ازاین. لوکز، حضور اپلین در پلاسما باشدممکن است یکی از سازوکارهای برداشت سلولی گداد 

های عضلانی شده و همچنین بر ویژه در سلولها، بهتواند موجب افزایش برداشت خونی و مصرف گلوکز در سطح سلولمی

های . و ممکن است اپلین بعنوان میانجی در روند اثرگذاری فعالیت]9[ های انسولین، غلبه کندشده در گیرندهاختلال ایجاد 

رسد تمرین مقاومتی با شدت پایین به نظر میبا توجه به یافته های پژوهش حاضر  .نقش داشته باشد 2بر دیابت نوع  مقاومتی

 داشته باشد.  2در مردان دیابتی نوع لین خون و گلوکز خون مثبتی بر مقادیر اپ اتریاثتتواند تا متوسط می

 2، دیابت نوع مقاومتیاپلین ، تمرین  ، ین،اآدیپوککلیدی:  هایواژه
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