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 چکیده  مقاله پژوهشی اصیل

 15/6/96تاریخ دریافت: 

 28/11/96تاریخ پذیرش: 

 مقدمه
آدیپوکاینی است که در تنظیم عملکرد انسولین و  (RBP4) رتینول متصل به پروتئین چهار

ومت به انسولین افزایش در وضعیت مقا RBP4. سطوح سرمی متابولیسم گلوکز شرکت دارد

و عصاره هیدروالکلی  یهواز نیتمر یابد. هدف از پژوهش حاضر، بررسی اثر یک دورهمی

 های با مصرف فروکتوز بالا بود.و مقاومت به انسولین در موش RBP4بر سطوح  دارچین

 هامواد و روش
فی به چهار گروه به طور تصاد اد ویستارسر موش صحرایی نر نژ 36در این مطالعه تجربی 

(( n=9)عصاره دارچین  -و تمرین (n=9)، عصاره دارچین (n=9)تمرین  ،(n=9))کنترل 

هفته  5به مدت  %10تقسیم شدند. القای مقاومت به انسولین با استفاده از محلول فروکتوز 

 رهها عصاام دادند. به گروههفته تمرین هوازی را انج 8های تمرین به مدت انجام شد. گروه

mg/kg 200 ها با استفاده از آنالیز خورانده شد. داده، وزن بدن در روز عصاره دارچین

 تحلیل شد.≥P 05/0داری واریانس یک طرفه در سطح معنی

 هایافته
داری در هش معنینتایج نشان داد که تمرین هوازی همراه با عصاره و بدون عصاره باعث کا

RBP4 ( 0001/0سرمی گردید=Pه .)داری تجربی کاهش معنی یهادر همه گروه مچنین

( مشاهده شد HOMA-IRدر غلظت سرمی انسولین، گلوکز و شاخص مقاومت به انسولین )

 (.P=001/0و  P  ،008/0=P=005/0) به ترتیب 

 گیرینتیجه
سرمی دارد. به  RBP4نتیجه پژوهش حاضر نشان داد که تمرینات هوازی تاثیر مفیدی بر 

 ندارد. RBP4ه گیاهی دارچین تاثیر چندانی بر بهبود مقاومت به انسولین از مسیر نظر عصار

 هاکلیدواژه
 ، مقاومت به انسولینRBP4عصاره دارچین،  تمرین هوازی،

 گدروه  ،عبددی  احمد *نویسنده مسئول:

 آملدی،  الله آیدت  واحدد  ورزشی، فیزیولوژی

 ایران آمل، اسلامی، آزاد دانشگاه

  تلفن:

ترونیک:پست الک  
A.abdi58@gmail.com 

دیابت ملیتوس بیماری متابولیکی شایعی است که با  مقدمه

افزایش قند خون ناشی از کمبود ترشح انسولین، مقاومت 
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 اختلال. (1)دهد ینی و یا ترکیب هر دو مورد رخ میانسول

به  کبد و عضلات چربی، هایبافت در عمل انسولین در

علل عمده  گلوگز کننده مصرف اصلی هایعنوان بافت

 اضافی انسولین که ترشح زمانی و باشددیابت نوع دو می

 نماید، تضمین ها رابافت این در گلوکز برداشت نتواند

یم اتفاق آن هایپرگلیسمیا به دنبال و انسولین مقاومت

 . (2)افتد 

افت فعالی چربی، ب هایبافت که دهندمی نشان تحقیقات

عنوان بافت اندوکراین، از نظر متابولیکی بوده و به 

کند که در اعمال های فراوانی را ترشح میآدیپوکاین

بیولوژیکی مهمی نظیر تنظیم عملکرد انسولین نقش دارند 

یکی از  (RBP4) رتینول متصل به پروتئین چهار .(4و3)

ها، از خانواده پروتئین لیپوکالین و حامل این آدیپوکاین

ادی در باشد که تا حد زی( در خون میAرتینول )ویتامین 

برخی مطالعات، . (6و5)شود کبد و بافت چربی ساخته می

های دیابتی و افراد چاق را در رت RBP4غلظت بالای 

و افراد غیر  2مبتلا به اختلال تحمل گلوکز، دیابت نوع 

اند گزارش کرده 2دیابتی با سابقه خانوادگی دیابت نوع 

را در ایجاد  RBP4. برخی محققان اثرات مستقیم (8و7)

حساسیت به انسولین از طریق تغییر تنظیم متابولیسم 

با RBP4 . (9)اند گلوکز عضله اسکلتی، نشان داده-ینانسول

وجب م GLUT-4های سرکوب محیطی انتقال دهنده

در  RBP4. بیان (10)شود افزایش مقاومت به انسولین می

ها با مقادیر پلاسمایی آن و افزایش سرمی آدیپوسیت

RBP4  مرتبط  2با چاقی، مقاومت به انسولین و دیابت نوع

 . (11)است 

رمضانی و همکاران در پژوهشی به بررسی اثر هشت هفته 

و مقاومت به انسولین در موش RBP4تمرین هوازی بر 

پرداختند. نتایج این پژوهش نشان داد  2های دیابتی نوع 

سرمی شده و هشت  RBP4که دیابت باعث افزایش مقادیر 

داری در مقادیر هفته تمرین هوازی باعث کاهش معنی

RBP4 مچنین، مقادیر گلوکز، انسولین و ردید. هسرمی گ

شاخص مقاومت انسولینی در گروه تمرینی در مقایسه با 

 . (12) داری پیدا کردگروه کنترل کاهش معنی

سوری و همکاران نیز نشان دادند که هشت هفته تمرین 

درصد ضربان قلب بیشینه  85-70ت تناوبی هوازی با شد

کاهش  2بیماران دیابتی نوع  را در RBP4سطح سرمی 

سطح انسولین سرم و شاخص داری داد. همچنین معنی

. (13)کاهش داشت  مقاومت به انسولین در گروه تجربی

سرم را پس از  RBP4لیم و همکارانش نیز کاهش مقادیر 

انجام تمرینات هوازی در زنان چاق نشان دادند. در این 

پژوهش افزایش حساسیت به انسولین ناشی از فعالیت 

. بر (14) داری داشتارتباط معنی RBP4ورزشی با کاهش 

ها، در پژوهش چویی و همکارانش، پس از خلاف این یافته

سه ماه تمرینات استقامتی، پنج جلسه در هفته با شدت 

ها، عدم درصد ضربان قلب بیشینه آزمودنی 75الی  60

سرم را گزارش کردند  RBP4دار در مقدار تغییر معنی

(15) . 

هایی در یافتهه مطالعات ذکر شده، به نظر تناقضبا توجه ب

 RBP4ها در خصوص اثر تمرین هوازی بر های پژوهش

نشان دادند که  مطالعاتوجود دارد. از طرف دیگر برخی 

. مطالعاتی (16)دارچین در کاهش قند خون موثر است 

های گیاهی ند که دارچین از سایر فراوردهدهنشان می

مانند چای سبز، روغن زیتون، دانه سیر و پیاز در تنظیم 

محمد و همکاران در  .(17)متابولیسم گلوکز موثرتر است 

های ررسی اثر محافظتی دارچین بر شاخصپژوهشی به ب

 ها پرداختند.رخی ادیپوکاینو بقندی، پروفایل چربی 

ها داشته و سطوح دارچین تاثیر مثبتی بر این شاخص
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 .(18)رزیستین در مقایسه با گروه کنترل کاهش داشت 

های ران بر شاخصهمکا نتایج تحقیق رشید لمیر و

 لیپوپروتئینی و قند زنان دیابتی نوع دو نشان داد که

تواند در بهبود غلظت دارچین به همراه تمرین هوازی می

 قند و چربی های خون بیماران دیابتی سودمند باشد

(19) . 

و دارو به  خصصان عقیده دارند که رژیم غذاییامروزه مت

تنهایی در درمان و کنترل قند خون بیماران دیابتی کافی 

نیستند، بلکه انجام فعالیت بدنی و ورزشی نیز باید در 

اگر چه تاثیر  .(20)برنامه روزانه این افراد اضافه شود 

سرم و مقاومت به انسولین  RBP4های هوازی بر فعالیت

مورد بررسی قرار گرفته اما  2در افراد دیابتی نوع 

سرم  RBP4تحقیقات اندکی در خصوص تاثیر دارچین بر 

و همچنین اثر همزمان مصرف دارچین و تمرینات هوازی 

 های مقاوم بههای قندی در گروهسرم و شاخص RBP4بر 

انسولین وجود دارد. با توجه به مصرف فروکتوز برای ایجاد 

های حیوانی مقاوم به و حتی مدل (21)مدل پیش دیابتی 

های و ایجاد سندرم متابولیکی در مدل (22)انسولین 

، در این پژوهش سعی شده تا اثر همزمان (23)حیوانی 

سرم و  RBP4تمرین هوازی و مکمل یاری دارچین بر 

های با مصرف فروکتوز بالا مقاومت به انسولین در موش

 مورد بررسی قرار گیرد.

 هامواد و روش

 هانمونه

های بوط به حیوانات با توجه به سیاستمر زمایشاتآتمام 

های )بر اساس خط مشیات مربوط به حمایت از حیوان

قرارداد هلسینگی( انجام شد و قوانین راهنمای انستیتوی 

ملی سلامت در نگهداری حیوانات آزمایشگاهی رعایت 

ای هفته 6-4موش صحرایی نر ) سر  36شده است. تعداد 

( از نژاد ویستار از انستیتو g 95/10±67/154 با وزن

به مرکز پژوهش پاستور آمل به عنوان نمونه انتخاب و 

منتقل شدند. بعد از یک هفته سازگاری با محیط، با 

هفته مقاومت  5به مدت  %10استفاده از محلول فروکتوز 

های مقاوم به . سپس موش(24)به انسولین القا شد 

گروه انسولین به طور تصادفی به چهار گروه مساوی )

عصاره (  -گروه تمرین گروه تمرین، گروه عصاره، ، کنترل

های الب گروههای مورد آزمایش در قتقسیم شدند. موش

های پلی کربنات شفاف، در چهار و پنج سر موش در قفس

و  درصد 55-45، رطوبت C 20-24° محیطی با دمای

 ساعته نگهداری شدند. 12: 12چرخه تاریکی به روشنایی 

 شدند.  تغذیه  پلت با هاموش

 پروتکل پژوهش

 برنامه تمرینی

 8دت عصاره به م -های تمرین و تمرینوهی گرهاموش

روز تمرین کردند. کل دوره تمرین به سه  5هفته، هر هفته 

مرحلۀ آشنایی، اضافه بار و حفظ یا تثبیت شدت کار 

هر روز  هاموش)هفته اول(،  تقسیم شد. در مرحلۀ آشنایی

روی نوار  m/min 10 دقیقه با سرعت 15-10به مدت 

رفتند. در مرحلۀ اضافه بار ان راه میگردان ویژه جوندگ

دقیقه و با  15ابتدا به مدت  هاموشهفتۀ دوم تا چهارم(، )

هفته  3راه رفتند و به تدریج در مدت  m/min 12 سرعت

شدت و مدت فعالیت افزایش یافت تا به میزان نهایی 

ی حفظ یا تعیین شده برای هر گروه رسید. در مرحله

هفته با  4به مدت  هاموشۀ پنجم تا هشتم هفتتثبیت، 

درصد  80-75، معادل m/min 28ة شدشدت تعیین 

دقیقه روی  60ه مدت حداکثر اکسیژن مصرفی و ب

دویدند، که در تمامی مراحل فوق شیب نوارگردان می

 5نوارگردان صفر درجه بود. ضمناً از مجموع زمان فعالیت، 

 هاموشدقیقه برای سرد کردن  5دقیقه برای گرم کردن، و 

 .(25)شد در نظر گرفته  m/min 7 با سرعت

 روش تهیه و مصرف عصاره هیدروالکلی دارچین
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ابتدا پوست درخت دارچین با استفاده از آسیاب پودر شده 

الکل اتیلیک طبی   cc20از پودر تهیه شده در  g 24 و

ساعت  24مده به مدت حل گردید. مخلوط به دست آ 96%

( نگهداری شد. در ادامه ترکیب C25°در دمای اتاق )

 4تگاه همزن مغناطیسی به مدت حاصل با استفاده از دس

روی یک کاغذ واتمن که دقیقه کاملا مخلوط شده و بر 

غذ و پودر باقی نها یاداشت شد، صاف گردید. کاوزن اولیه آ

به مدت  C50° در دستگاه آون با حرارتمانده بر روی آن 

ساعت خشک شد. با اختلاف وزن پودر خشک باقی  5/1

اولیه دارچین میزان پودر  مانده بر روی کاغذ صافی و مقدار

حل شده مشخص گردید. عصاره استخراج شده به این 

( است. جهت ml 20 روش حاوی مقدار زیادی الکل )حدود

ساعت در محیط عاری از  48حذف الکل، عصاره به مدت 

هر گونه آلودگی قرار گرفته تا الکل اضافی تبخیر شده و 

دامه حجم ( برسد. در اml 5میزان ان به حداقل ممکن )

)نرمال سالین  %9عصاره با استفاده از سرم فیزیولوژیک 

 mg/kg رسانده شد. به هر موش مقدار ml 150 تزریقی( به
مده آ( در روز محلول به دست ml5/0 وزن بدن ) 200

 .(26)تزریق شد 

 صحراییهای وم به انسولین کردن موشروش مقا

ها با استفاده از محلول موشمقاومت به انسولین در 

هفته القا شد. برای درست کردن  5به مدت  %10فروکتوز 

فروکتوز کریستال  kg1 ب را باآ l9 درصدی، 10محلول 

مخلوط شده و به صورت آزاد  (شرکت مرک آلمان) غذایی

هفته  5قرار داده شد. بعد از  هاآزمودنیدر اختیار گروه 

ها، سازگاری با محیط و مقاوم به انسولین کردن موش

گیری گلوکز، خونگیری از شبکیه پشت چشمی برای اندازه

هش . در این پژو(18)ها در حالت ناشتا انجام شد نمونه

 mg/dl 170 ها بالاتر ازحیواناتی که سطح گلوکز خون آن

های مقاوم به انسولین در نظر گرفته بود، به عنوان موش

  .(27)شد 

 وری سرمآنحوه و زمان جمع

ن جلسه تمرین، در ساعت پس از اتمام آخری 72ها موش

ساعت قبل از کشته شدن غذا از  4حالی که سیر بودند )

قفس برداشته، اما به آب دسترسی داشتند( با تزریق داخل 

( mg/kg50-30صفاقی ماده بیهوشی ترکیبی از کتامین )

( بیهوش و سپس کشته شدند. mg/kg 5-3و زایلازین  )

خونی در  هایاخذ شد. نمونه در ابتدا خون از بطن راست

 15آوری شده سریعاً به مدت جمع EDTAهای فاقد لوله

 C 4° دور در دقیقه در دمای 4000دقیقه و با سرعت 

آوری شده برای ریفیوژ و سرم جدا گردید. سرم جمعسانت

نگهداری  -C 70° های بعدی در فریزر با دمایگیریاندازه

گیری ، نمونهشد. برای جلوگیری از تأثیر ریتم شبانه روزی

 رسید.به اتمام می 11:30آغاز و  8از ساعت 

 سنجش بیوشیمیایی

سرمی به روش الایزا و با استفاده از کیت  RBP-4میزان 

Zelibo  ساخت کشور آلمان اندازه گیری شد. غلظت

ساخت کشور  Mercodia ABانسولین با استفاده از کیت 

ت پارس شرک سوئد و گلوکز به روش اتوانالایزر و کیت

گیری شد. برای بررسی مقاومت به انسولین از آزمون اندازه

 استفاده شد. HOMA-IRشاخص مقاومت به انسولین 

 تحلیل آماری

ها با استفاده از آزمون پس از تایید توزیع نرمال داده

ماری از آاسمینوف، برای تجزیه و تحلیل  -کلموگراف

توکی  قیبیزمون تعآنالیز واریانس یک طرفه و آزمون آ

انحراف  ±های به صورت میانگین ام دادهاستفاده شد. تم

  ماریافزار آاند. محاسبه با استفاده از نرممعیار ارائه شده
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SPSS v.16 05/0داری انجام شد و سطح معنی P≤  در

 نظر گرفته شد. 

 هایافته

ها و همچنین، میانگین و انحراف تغییرات وزنی آزمودنی

ذکر شده است. 1یرهای پژوهش در جدول معیار متغ

 

 هاویژگی توصیفی آزمودنی -1جدول 

 گروه کنترل 

(9=n) 

 تمرینگروه 

(9=n) 

 عصارهگروه 

(9=n) 

 عصاره–گروه تمرین 

(9=n) 

 (kgوزن )
 11/148±41/13 11/157±90/9 33/161±57/9 11/152±56/6 پیش آزمون

 294±36/21 22/314±06/21 292±62/18 89/303±02/6 پس آزمون

RBP4 (μmol/l) 95/0±126/10 *08/1±501/7 ±01/1±212/9 †*55/1±995/6 

 07/5±25/14 *76/3±35/8 76/2±55/10 *91/1±54/8 (mU/l)انسولین 

 38/22±22/196 26/32±22/181 39/43±89/172 *63/38±78/138 (mg/dl)گلوکز 

HOMA-IR 62/2±902/6 *94/1±795/3 80/1±579/4 *91/0±545/4 
 تفاوت با گروه عصاره †تفاوت با گروه تمرین ±تفاوت با گروه کنترل،  *

 

داری در تفاوت معنیها طرفه دادهتحلیل واریانس یک

بین ( P=0001/0و  918/13=F) RBP4میزان تغییرات 

عصاره، تمرین با  -کنترل با گروه تمرین و تمرینها )گروه

نشان داد ( عصاره -تمرینعصاره و همچنین گروه عصاره با 

 های مربوططرفه دادهتحلیل واریانس یک نهایتاً(. 1)شکل

اختلاف  (P=001/0و  121/7=F) HOMA-IRبه متغیر 

-کنترل با تمرین و تمرینها )داری را بین گروهمعنی

  (.2نشان داد )شکل ( عصاره
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 های مختلفدر گروه سرم RBP4تغییرات سطوح  -1شکل 

 تفاوت با گروه عصاره †تفاوت با گروه تمرین ±تفاوت با گروه کنترل،  *
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 های مختلفدر گروه HOMA-IRتغییرات سطوح  -2شکل 

 تفاوت با گروه کنترل *

 بحث 

نشان داد که تمرینات هوازی به  حاضر پژوهش هاییافته

داری ش معنیرف عصاره دارچین باعث کاهتنهایی و با مص

انسولین  های مقاوم بهسرمی در موش RBP4در میزان 

و  1مارکنرهای پژوهش حاضر شده است. همسو با یافته

هفته تمرین هوازی باعث همکاران نشان دادند که ده 

افزایش حساسیت به و  RBP4داری در کاهش معنی

رمضانی و همکاران نشان . (28)ها شد انسولین در موش

داری در مقادیر د که تمرین هوازی باعث کاهش معنیدادن

RBP4  مقادیر گلوکز، انسولین و شاخص مقاومت انسولینی

 4و همکاران نیز نشان دادند که  2(. گراهام12شود )می

های دیابتی، میزان هفته تمرین هوازی دویدن در آزمودنی

RBP4 سولین را افزایش داد را کاهش و حساسیت به ان

(7) . 

م با مقاومت به انسولین به طور مستقی RBP4سطح بالای 

مرتبط است. کاهش  (29)و حیوانات  (7)ها در انسان

                                                           
Marschner1  

Graham2  

در نتیجه فعالیت ورزشی هوازی ممکن است  RBP4سطح 

اشد های ورزشی منظم بناشی از اثرات ضد التهابی فعالیت

، به ویژه اگر با کاهش چربی احشایی همراه باشد (30)

. به نظر کاهش سطوح مقاومت به انسولین به طور (31)

ها پژوهش. (32)سرمی ارتباط دارد  RBP4مستقیم با 

و مقاومت به  RBP4همبستگی معکوسی بین سطوح 

و وزن چربی  RBP4انسولین و همچنین بین سطوح 

به نظر کاهش سطح بیان . (28)احشایی را نشان دادند 

RBP4 های ورزشی باعث چربی احشایی در نتیجه فعالیت

شود، و این کاهش نیز به  RBP4کاهش سطوح سرمی 

های کاهش مقاومت به انسولین از مسیر نوبه خود باعث

که  یهایبه نظر یکی دیگر از مکانیزم. (5)مختلف گردد 

می RBP4های ورزشی استقامتی باعث کاهش فعالیت

که در این  (33) باشدها میسیتشود، کاهش آدیپو

گیری نشده است. مطالعات قبلی نشان داده مطالعه اندازه

ورزشی باعث کاهش اندازه های کاهش وزن و فعالیت هک

ها شده که به نوبه خود نقش مهمی در ترشح آدیپوسیت

 . (34)چندین آدیپوکاین دارد 
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، دارچین نتوانست باعث کاهش معنیدر پژوهش حاضر

 را کاهش داد. RBP4شود هر چند مقدار  RBP4داری در 

که در طب سنتی  استدارچین یکی از گیاهان دارویی 

و  1ژانگ .(35)شود استفاده می 2ای درمان دیابت نوع بر

همکاران نشان دادند که درمان با سینامالدئید )ترکیب 

داری ن( به مدت چهار هفته به طور معنیاصلی دارچی

سرمی و مقاومت به انسولین در موش  RBP4باعث کاهش 

ها نشان داده پژوهش. (36)شده است  2های دیابتی نوع 

نقش واسطه بین  به عنوان یک فاکتور التهابی، RBP4که 

. به نظر (33)های هدف انسولین دارد بافت چربی و بافت

های موجود در دارچین و همچنین اکسیدانتآنتی

های التهابی ر ان باعث کاهش واسطهد سینامالدئید

تفاوت در نتایج و عدم کاهش معنی . شاید(37)گردند می

وط باشد. در ها مرببه دوز مصرف و نمونه RBP4داری در 

تفاده شده های مقاوم به انسولین اسپژوهش حاضر از نمونه

ها دیابتی بودند. همچنین دوز اما در پژوهش ژانگ موش

 mg/kg)در مقابل mg/kg 380مصرف در پژوهش ژانگ 

  ( بود.200

از دیگر نتایج پژوهش حاضر کاهش معنی دار مقاومت به 

تمرین نسبت به گروه  -انسولین در گروه تمرین و عصاره

کنترل بود. به نظر مقاومت به انسولین به دلیل تغییر در 

در مسیر انتقال پیام به  های انسولین و اختلالگیرنده

باعث افزایش بیان . تمرین هوازی (38)پیوندد وقوع می

GLUT4  در غشای سارکولمایی عضلات اسکلتی شده

را به سطح غشایی سلول تسهیل  GLUT4و انتقال  (39)

برداشت در عضلات اسکلتی فعال توسط کند. در نتیجه می

. از دیگر (40)یابد های پروتئینی افزایش میاین حامل

های دیابتی و مقاوم به انسولین عدم مهار مشکلات گروه

فسفات  6و گلوکز  PEPCKدو آنزیم کلیدی گلوکونئوژنز 

نزیم در آباشد و شواهدی وجود دارد که این دو می

                                                           
Zhang1  

های . به نظر فعالیت(41)مقاومت به انسولین نقش دارند 

نزیم آورزشی با تاثیر بر بیان این دو پروتئین و مهار 

 6و واحد کاتالیکی گلوکز  PEPCKکلیدی گلوکونئوژنز 

ها فسفات باعث کاهش گلوکز ناشتا شود. همچنین پژوهش

های ورزشی باعث افزایش دهد که فعالیتنشان می

های انسولینی در بافت چربی و عضله سوبسترای گیرنده

 . (14)شود می

عصاره دارچین بر مقاومت به انسولین اثر ها بر اساس یافته

عصاره دارچین -وه تمرینداری نداشت هر چند در گرمعنی

داری نسبت به گروه کنترل مشاهده شد. کاهش معنی

گزارش شده که ترکیبات موجود در دارچین باعث تقویت 

شود. در سولین و کاهش مقاومت انسولینی میعمل ان

ی که تحت رژیم غذایی غنی از فروکتوز بودند و هایموش

ها ایجاد شده نآ طریق مقاومت انسولینی در بدن از این

بود، عصاره دارچین از طریق افزایش ترشح انسولین و 

افزایش برداشت گلوکز باعث کاهش مقاومت انسولینی 

گردید. عصاره دارچین باعث افزایش فعالیت انسولین تا 

لی فنل دارچین باعث افزایش شود. پبرابر می 20

های چربی موش سم گلوکز تا چندین برابر در سلولمتابولی

کنند که پلی ود. شواهد محکم و قوی پیشنهاد میشمی

های فنل دارچین دارای فعالیت شبه انسولینی در سلول

 . (42)حیوانات و انسان است 

مطالعات ساز و کار احتمالی اثر دارچین را چنین بیان 

داشتند که دارچین گلیکوژن سنتاز را فعال و فعالیت 

کند و باعث را مهار می 3لیکوژن سنتاز کیناز آنزیم گ

. در مطالعات (19)شود افزایش جذب گلوکز می

زمایشگاهی ثابت شده که عصاره دارچین باعث افزایش آ

فعالیت فسفوریلاسیون گیرنده بتای انسولین شده و از 

شود و کاهش فعالیت تیروزین فسفاتاز می طرفی باعث

دهد. ب خاصیت شبه انسولینی را نشان میبدین ترتی

تعدادی از مطالعات، تحریک ترشح انسولین و جلوگیری از 
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ن افزایش مقاومت سلولی نسبت به انسولینی را به عنوا

و نشان داده شده  اند،مکانیسم اثر دارچین معرفی کرده

ولین باعث های دارچین مثل هورمون انساست که پلی فنل

ز گلیکوژن را از شوند و بیوسنتتحریک برداشت گلوکز می

گلیکوژن سنتتاز کیناز، تحریک  نزیمطریق فعال کردن آ

 .(43)کنند می

-در گروه تمرین و تمرین RBP4در پژوهش حاضر کاهش 

ها ه انسولین در همین گروهت بعصاره با کاهش مقاوم

تمرینات  همراه بود. گراهام و همکارن نیز نشان دادند که

های دیابتی باعث کاهش معنیورزشی هوازی در آزمودنی

سرمی و افزایش حساسیت به انسولین  RBP4داری در 

بیان  RBP4. مطالعات گذشته نشان داده که (7)شود می

رسانی را تحریک کرده و پیام  PEPCKآنزیم کبدی 

به نظر کاهش .  (44)کند انسولین را دچار اختلال می

RBP4 است که در بهبود  یهایسرمی یکی از مکانیزم

های ورزشی مت به انسولین نقش دارد و فعالیتمقاو

ها داشته باشد تواند نقش مهمی در این گروههوازی می

(12  .) 

 گیرینتیجه

نتایج پژوهش حاضر نشان داد که تمرینات ورزشی هوازی  

ت به انسولین در موشو مقاوم RBP4باعث کاهش میزان 

ها ن شد. اما اثر عصاره بر این شاخصهای مقاوم به انسولی

دار نبود. به نظر بهبود عمل انسولین و کاهش معنی

وساطت می RBP4مقاومت به انسولین از طریق کاهش 

 شود. 

های پژوهش حاضر بود. طول دوره پژوهش از محدودیت

ن با دقت بیشتری به اثرات تواتر میهای طولانیدر پروتکل

تمرین و عصاره دارچین پرداخت. همچنین کاهش حجم 

نمونه به خاطر مرگ و میر که طی پروتکل رخ داد می

 گذار باشد.تواند بر نتایج پژوهش تاثیر

در موش RBP4به نظر برای بررسی اثر عصاره دارچین بر 

های بیشتری میمقاوم به انسولین نیاز به پژوهش های

 باشد.

 قدردانی و تشکر

زاد اسلامی واحد نامه در دانشگاه آاین مقاله در قالب پایان

وسیله تشکر و ملی انجام شد. نویسندگان بدینآیت الله آ

 دارند.قدردانی خود را از این واحد دانشگاهی اعلام می

 تضاد منافع

در این پژوهش هیچ گونه تضاد منافعی برای نویسندگان 

 .وجود ندارد
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