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های موشو فورین آدیپولین  سطوح پلاسمایی  بر تی و ترکیبیهوازی، مقاوم  اثر تمرینبررسی 

   ی چاقدیابت پیر صحرایی

 5، فروغ محمدی ده چشمه 4زاده ی بگمهد، 3علی ضابط ، 2پور دلاور صدیقه حسین  ،1  افسانه محمدی

  چکیده 

آدیپولین و فورین  پلاسمایی  ح  وبر سط  هشت هفته تمرین ورزشی استقامتی، مقاومتی و ترکیبی  اثر  هدف از پژوهش حاضر، تعیین  :  اهداف

 بود.  چاقپیر های دیابتی رت

( تقسیم شدند. گروه )تمرین استقامتی، تمرین مقاومتی، تمرین ترکیبی و کنترل  4در  رت چاق بصورت تصادفی    32تعداد : مطالعه  روش

 ی رو   دیابتی شدند. تمرین استقامتیگرم بـه ازای هر کیلوگرم وزن بدن  میلی  55به مقدار    استرپتوزوتوسین  صفاقیدرون  تزریـقها با  رت
درصد    70-50ساعت در روز، تمرین مقاومتی نیز با شدت    1( به مدت  دنیدو  تظرفی  حداکثر د درص  70تا    50)  با شدت متوسط  و  لیتردم

اجرا شد. تمرینات ترکیبی نیز بصورت ترکیبی از تمرین استقامتی صعودها    نیب  قهیدق  1  یصعود در هر جلسه و فاصله زمان  15حداکثر بار، با  
ساعت پس از پایان تمرین، سطح پلاسمایی آدیپولین و    48اجرا شد.    نردبان   ی روز رو  کیو    لیتردم  یروز رو  کو مقاومتی و بصورت ی

 سویه و آزمون تعقیبی توکی انجام شد.لیل واریانس یکحبا روش آزمون تها گیری شد. تجزیه و تحلیل داده فورین به روش الایزا اندازه

 و  ( =003/0Pتمرین مقاومتی )میانگین  ،  (=001/0Pامتی )قتمرین است  های  وهسطح سرمی آدیپولین در گرنشان داد    نتایج :  هایافته

( ترکیبی  است.ن  (=001/0Pتمرین  یافته  افزایش  معناداری  بطور  به گروه کنترل  تمرین   سبت  در گروه  آدیپوکاین  این  همچنین سطح 
بود ) بالاتر  تمرین مقاومتی بطور معناداری  به  استقامتی های  وهدر گر  فورینسطح سرمی    (.=023/0Pاستقامتی نسبت  تمرین ،  تمرین 

 .  بود تر از گروه کنترلپایین (=001/0P)ی دارمعنیبطور و تمرین ترکیبی مقاومتی 

 آدیپولین   تواند اثرات مثبتی روی تغییرات براومتی و ترکیبی می نتایج پژوهش نشان داد که هشت هفته تمرین استقامتی، مق  :نتیجه گیری

 حال، این تغییرات برای آدیپولین تا حدودی به نوع تمرین ورزشی بستگی دارد. و فورین بگذارد. با این

   یچاق دیابت،  تمرین مقاومتی،  ، هوازی آدیپولین، فورین، تمرین: کلیدی هایواژه 
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  دمهمق
 Hemmati Shakarab et) است   2تحرکی در دوران سالمندی یکی از عوامل ایجاد چاقی و دیابت نوع  کم  

al., 2023; Kordi, Shafiee, et al., 2018).  متابولیک  سندرم  انسولین،  به  از طرفی سالمندی نیز با مقاومت 
 Soori et)  دهندمی  نسبت  سفید  چربی  بافت  از  شده  ترشح  هایآدیپوکین  به  را  چاقیارتباط دارد.    2  نوع  دیابت  و

al., 2020)  . است  بزرگ  ریز  درون  غدد  و   متابولیکی  بافت  یک  چربی  بافت  دیگر،   عبارت  به  (Asjodi et al., 

  از   بسیاری  عملکرد  بر  تواندمی  بدن،  سراسر  در  آن  از  شده  ترشح  هایهورمون  گسترده  توزیع  دلیل  به   که  (2024
  اند شده  ناساییش آدیپوسیتوکین  با  مرتبط  هایپروتئین  از  گروهی  اخیراً،  .باشد  داشته  مثبت  یا   منفی  تأثیر  هاسیستم

.(Saleh Fard et al., 2021) 
 پلاسمای در آدیپولین. شوداز بافت چربی ترشح می که است CTRP خانواده  از عضوی  CTRP-12آدیپولین یا 

 g  شده  جدا  شکل  و(  دالتون  کیلو  40)   f CTRP-12  کامل  شکل  به  که  شودمی  آزاد  ایزوفرم  دو  در  موش  و  انسان

CTRP-12  (25  دالتون کیلو )کامل فرم پلاسما، در. است (g CTRP-12 )است غالب ایزوفرم (Enomoto 

et al., 2012) . هایسلول در را انسولین از ناشی گلوکز جذب میزان آدیپولین  کامل شکل که است شده  گزارش 
 کاهش  باعث  CTRP-12  سیستمیک  تزریق   .دهدمی  افزایش   موثرتری  طور  به   آن   شده  جدا  فرم  با  مقایسه  در  چربی
 تجمع آدیپولین این،  بر علاوه .(Scherer, 2006) شود می چاق هایموش در انسولین  به  مقاومت و گلوکز تحمل

را   چاق هایموش چربی  بافت در التهابیپیش هایسیتوکین  ژن بیان همچنین و چربی هایسلول در را ماکروفاژها
شود، فورین هایی که باعث تنظیم منفی آدیپولین مییکی از پروتئین  (Omidifar et al., 2019).  دهدمی  کاهش

. شکافدمی  s-92  و  k-91  پیوندهای  بین   را  آدیپولین  پروتئین  ،فورین  اندوپپتیداز  که   است  شده  گزارش   نام دارد.
 نتایج   این.  (Omidifar et al., 2019)   شودمی  CTRP-12  شده  جدا  شکل  تولید  باعث  به خودی خود  فورین
 القای  به  منجر  و  شودمی  آدیپولین  کامل  ایزوفرم  خون  گردش  کاهش  باعث  فورین  افزایش  با  چاقی   که  دهدمی  نشان

متغیرهای   . (Saleh Fard et al., 2021)  شودمی  انسولین  به  مقاومت روی  ورزشی  تمرینات  اثر  با  رابطه  در 
 Hemmati)  شدهفته تمرین مقاومتی مشاهده    12افزایش فورین و آدیپولین را بعد از اجرای  ،  آدیپولین و فورین

Shakarab et al., 2023) .  فورین در   و  آدیپولینبر  و موازی  شدت کم   بای  اثر تمرینات مقاومتی، هواز  همچنین
شدت  با  . محققان نتیجه گرفتند که تمرینات هوازی گرفته است مورد بررسی قرار    غیردیابتی مردان چاق غیرفعال

 ,.Espandar et al)  گذاردمیفورین    و  آدیپولینموازی نسبت به تمرین مقاومتی اثر بهتری بر  تمرینات  و    کم

و   تناوبی و مقاومتی بر مقادیر فورین  ،هفته تمرین هوازی   8مشاهده کردند که  وزنده و همکاران  اما فر  .(2021
 (Froozandeh et al., 2020). ه استو تاثیری نداشتزنان دیابتی نوع د آدیپولین

 وارد جامعه  بر  که ناپذیری  جبران هایآسیب و  سو   یک از  بدن مختلف هایسیستم بر   دیابت منفی  اثرات  به   توجه با
 خطرناک   عارضه  این  درمان  و  پیشگیری  برای  راه  بهترین  کشف  دنبال  به  همواره  محققان  ،از سوی دیگر  کندمی

  سالمندان   سلامت   سطح  حفظ  و   دیابت  کنترل  به  منجر   که  مکانیسمی  بررسی  ضرورت   فوق،  موارد  به   توجه  با  هستند.
 اصلاح   آن،   از  حاصل  آسیب  کاهش  و  چربی  بافت  بر  مؤثر  عوامل  ترینمهم  از  یکیاز طرفی    .است  محسوس  شود،می

 Bagherzadeh-Rahmani et al., 2023; Heidari et)  است  منظم  ورزشی   تمرینات  انجام  با  زندگی  سبک

al., 2016)  .نظر  به   نتیجه،  در .  دارند  چربی  بافت  و  بدن   وزن  کاهش  بر  متفاوتی   اثرات  مختلف  تمرینی  هایروش 
رو  . گیرندمی  ورزشی قرار  تمرینات  تأثیر   فورین تحت   و  آدیپولیناحتمالا سطح    که  رسدمی این  بررسی  از  انواع ، 



   17 ی چاقدیابت پیرهای رتو فورین آدیپولین  سطوح پلاسمایی بر ورزشی اتاثر تمرین

های زگاریساات ورزشی متفاوت، ینآنجا که تمر از  برخوردار است. ای  ها از اهمیت ویژهات آنثرتمرینات ورزشی و ا
دهد که آیا هشت هفته تمرین ورزشی بنابراین، پژوهش حاضر به این سوال پاسخ میکند؛  مختلفی در بدن ایجاد می

اثر بگذارد یا   چاقپیر  های دیابتی  آدیپولین و فورین رتپلاسمایی  ح  وتواند بر سطاستقامتی، مقاومتی و ترکیبی می 
 خیر؟

 تحقیق  یشناسروش

 گروه   به  مبتلا به دیابت  و    گرم(  380  ± 50)  چاق و  ماهه(  24)سن:     پیر  رت  سر   40  تعداد  ،  در این پژوهش تجربی
  کنترل :4، ترکیبی تمرین: 3 مقاومتی، تمرین: 2 استقامتی، تمرین: 1 :ددنش تقسیم های زیر

 منظور  به.  شدند داده انتقال کرمانشاه پزشکی علوم دانشگاه خانهحیوان به  و خریداری پاستور  انستیتو مرکز از هارت
 انجام  جدید   محیط   با آشنایی  هفته   یک پژوهش،  نتایج  بر  جدید  محیط   به   حیوانات  انتقال  احتمالی  تأثیر  از  جلوگیری

  شفاف   کربنات  پلی  هایقفس  در  موش سر  4  هایگروه  صورت  به  آزمایشگاه،  محیط  به  حیوانات  انتقال  از   پس.  شد
  چرخه  و  درصد  55  تا  45  رطوبت  گراد،سانتی   درجه  24  تا  20  دمای  با  محیطی  در(  ایران  پاستور  انستیتو  ساخت)

  به بهپرور  شرکت ساخت  غذای  از حیوانات پژوهش دوره طی  در. شدند نگهداری  ساعته  12:12 روشنایی به تاریکی
 500  هایبطری  طریق  از  آزاد  صورت  به   نیز  حیوان  نیاز  مورد  آب  ضمناً.  کردند  استفاده  آزاد  طوربه  پلت  صورت

 مشاهده نشد.ی در این مطالعه، هیچ تلفات. شد  داده قرار دسترس در آزمایشگاهی حیوانات ویژه لیتریمیلی
گرم بـه ازای هر میلی  55به مقدار  (  STZ) استرپتوزوتوسین  صفاقیدرون  القای دیابت از تزریقجهت  القای دیابت:  

، با ایجاد جراحت کوچک در STZاز تزریق    دروز بع  4.  استفاده شد  (Angouti et al., 2020)  کیلوگرم وزن بدن
به این  .وسیله دستگاه گلوکومتر خوانده شد  بهو  نوار    ها، یک قطره خون بر روی نوار گلوکومتری قرار گرفتدم رت

 ,.Khalafi et al)  دش  به عنـوان دیـابتی در نظـر گرفتهلیتر  گرم/دسیمیلی  300از    بالاترگلـوکز سـرم  ترتیـب  

2016).   
روز قبل از   5( به مدت  قهیمتر در دق  5در روز،    قهیدق  10)  لیتردم  یرورتها    با تردمیل، ابتدابه منظور آشناسازی  

   اجرا شد. هیاول دنیدوظرفیت آزمون حداکثر به منظور محاسبه شدت تمرین، . راه رفتند، شروع پروتکل
  قه ی دقمتر در    5با سرعت    دنیدو  یبرا  لیتردم  ی رو  رتشامل قرار دادن    شیآزما  نیا:  دنیدوظرفیت  آزمون حداکثر  

 Saydi et)  افزایش یافت  ی تا زمان خستگ  قه یمتر در دق  5  قه یدق  3سرعت هر  که    بود بطوری   قه یدق  3به مدت  

al., 2024).    اعمال شوک بادی و ایجاد صدا با زدن  ها روی تردمیل از  ایجاد تحریک و تداوم دویدن رتبه منظور
ها حتی با اعمال شوک بادی و ایجاد ای تعریف شد که رتخستگی بعنوان لحظه .  استفاده شد  ضربه بر روی درپوش

 ,.Kordi et al)  ابق با سرعت تردمیل نبودندمطربه بر روی درپوش نوارگردان دیگر قادر به دویدن  صدا با زدن ض

 مشاهده  و(  چهارم  هفته)  تمرین  شدت  مجدد  محاسبه  ،(اول  هفته)  پروتکل  شروع:  شد  انجام  بار  سه  آزمایش .(2024
 (Da Costa-Santos et al., 2023). (هشتم هفته) تمرین  پروتکل از  پس حیوان عملکرد

  ایآب،  تیمحدود ، یکیبود که بدون محرک الکتر ی نیپروتکل تمر کیاستقامتی  نیتمرپروتکل تمرینی استقامتی:  
روز در   5هفته )  8( به مدت  دنیدو  تظرفی  حداکثر  ٪70تا    50با شدت متوسط )   لیتردم  یرو  ییغذا  تیمحدود

 (Da Costa-Santos et al., 2023). ( انجام شدساعت 1هفته و هر روز 

ها یکبار آزمون حداکثر ظرفیت دویدن را اجرا به منظور رعایت اصل اضافه بار، قبل از شروع پروتکل تمرینی، رت 
ها با سرعت رم رتهای اول تا چهامتر در دقیقه بود. در هفته  35ها  کردند. در این مرحله حداکثر سرعت دویدن رت



18   1403 و زمستانپاییز  /چهلشماره   /بیستمنامة فیزیولوژی ورزشی کاربردی/ سال پژوهش 

. در دویدند  روز در هفته(   5)  به مدت یک ساعت (  دنیدو  ت ظرفی  حداکثر  ٪70تا    50)متر در دقیقه    24.5  -17.5
متر   40ها  . در این مرحله حداکثر سرعت دویدن رتپایان هفته چهارم مجددا آزمون حداکثر ظرفیت دویدن اجرا شد

( دنیدو  تظرفی  حداکثر  ٪ 70تا    50)متر در دقیقه    28  -20ها با سرعت  های پنجم تا هشتم رتدر دقیقه بود. در هفته 
ها آزمون  ظور مشاهده عملکرد حیوان در پایان هفته هشتم، رتروز در هفته( دویدند. به من  5به مدت یک ساعت )

این مرحله حداکثر سرعت دویدن رت  اجرا کردند. در  را  بود    45ها  حداکثر ظرفیت دویدن   Da).متر در دقیقه 

Costa-Santos et al., 2023) 
 نردبان مناسب   کی  یبر روو    هاتوسط رت بود که    ی پروتکل ورزش  کی  یمقاومت  نیمرپروتکل تمرینی مقاومتی: ت

  ،یک یبدون محرک الکتر  متر بود(سانتی   2های فلزی،  و فاصله بین پله  درجه  85)به طول یک متر، شیب تردبان  
 شد.   انجام ییغذا تیمحدود ایآب  تیمحدود

 کیشامل    شید. آزمادنبار )هفته اول، چهارم و هشتم( انجام دا  3حداکثر بار را    شیآزما  هاتر  :حداکثر بار  نآزمو
قبل از   یاقهیدق  2دوره استراحت    کیصعود،    نیبود. پس از اتمام اول  هارتدرصد وزن بدن    75با بار    هیصعود اول

 شیدرصد )آزما  25هفته اول(،    شی)آزما  گر یدرصد د  15  بار تمرینی  ، یبعد  یصعودها  ی. براداشتند  یصعود بعد
 .  افتی شیهفته هشتم( وزن بدن افزا شیدرصد )آزما 40 ایهفته چهارم(، 

 70-50)  ی هواز  نیمانند پروتکل تمر  نی شد. شدت تمر  حداکثر بار محاسبه   نبر اساس آزمو   ی مقاومت  نیشدت تمر
صعودها   نیب  قهیدق  1  یصعود در هر جلسه و فاصله زمان  15روز در هفته، با    5هفته،    8درصد حداکثر بار( به مدت  

های فلزی اعمال اضافه بار برای تمرین مقاومتی با چسباندن وزنه  (Da Costa-Santos et al., 2023).  بود
 ها انجام شد. کوچک به ابتدای دم رت
درصد   70تا    50روز در هفته با شدت متوسط )  5هفته و    8به مدت    یبیترک  یورزش   ناتیمرپروتکل تمرین ترکیبی: ت

 Da Costa-Santos et). نردبان  یروز رو  کیو  لیتردم  یروز رو کی: متناوب یشد. در روزها  حداکثر( انجام

al., 2023)   روی جلسه  تمرین روی تردمیل و دو    جلسهسه    ،های فردتناوب تمرین بدین صورت بود که در هفته
)بصورت یک جلسه در بود  سه جلسه تمرین روی نردبان و دو جلسه روی تردمیل    ،های زوجو در هفته   ردبان بودن

 ها یک جلسه روی تردمیل تمرین کردند و در جلسه بعدی روی نردبان. ن هشت هفته، رت یامیان(. بدین صورت تا پا
پس از اطمینان از .  شدند بیهوش  2  به  5  نسبت  با  زایلازین  و  کتامین  با  هارتساعت بعد از آخرین روز تمرین،    48

   .طور مستقیم از قلب حیوان گرفته شدبیهوشی حیوانات، قفسه سینه حیوان را شکافته و خون به 
 ELISA Kit family with sequence similarityبا کیت    ELISAبه روش    پلاسمایی  آدیپولینسطح  

132 (FAM132A)My Bio Sourse,     گیری شد.اندازهلیتر  نانوگرم بر میلی  1/0ساخت آمریکا و با حساسیت 
 Bioassay Technology Laboratoryو کیت    ELISAمقادیر فورین نیز با استفاده از روش آزمایشگاهی  

 گیری شد. اندازه رم بر لیترنانوگ   93/6و با حساسیت  ساخت چین
آزاد دانشگاه  پزشکی  اخلاق  کیمته  در  پژوهش  واحد   این  اخلاق    اسلامی  کد  دارای  و  تایید  کرمانشاه 

IR.IAU.KSH.REC.1402.142  تغذیه با رعایت است. شرایط  ای، زیستی، نگهداری و دفع لاشه حیوانات 
 پذیرفت.اصول اخلاقی و به بهترین نحو صورت 

توصیفیداده  بررسی  برای  شاپیروویلک  آزمون   از.  نداهدشداده    نشان  استاندارد  انحراف  و  میانگین   برحسب  های 
برای   طرفهکیاز آزمون تحلیل واریانس    هاداده  توزیع  بودن   طبیعی  درصورت.  شد  استفاده  هاداده  توزیع   چگونگی
 توکی ، از آزمون تعقیبی  گروهیدرونجهت تعیین دقیق تفاوت    ، . در مرحله بعدشد تفاوت بین گروهی استفاده  بررسی  



   19 ی چاقدیابت پیرهای رتو فورین آدیپولین  سطوح پلاسمایی بر ورزشی اتاثر تمرین

و نمودارها   انجام   05/0  معناداری  سطح  با  ، 26  نسخه   SPSS  افزار   نرم  از  استفاده  با  آماری  نهایتا عملیات  . شداستفاده  

 .شد  ترسیم 8با نرم افزار گرف پد پریزم 

 نتایج 
 معناداری در سطوح پلاسمایی آدیپولینتقاوت  طرفه نشان داد که  ، نتایج آزمون آنوای یکآدیپولینمتغیر    در خصوص

های نشان داد که این تفاوت بین گروه  توکینتایج آزمون تعقیبی  .  (=F  20/23و     =001/0P)  وجود داردها  هبین گرو
 =کنترل و تمرین مقاومتی )میانگین اختلاف ،  (=001/0Pو     -41/0  =  امتی )میانگین اختلافقکنترل و تمرین است

تمرین مقاومتی و   و  (=001/0Pو     -35/0  =کنترل و تمرین ترکیبی )میانگین اختلاف(،  =003/0Pو     -22/0
های تمرین ترکیبی و تمرین گروه  بین  بود ولیدار  معنی(  =023/0Pو     -18/0  =  تمرین استقامتی )میانگین اختلاف

و     -13/0  =  تمرین ترکیبی و تمرین مقاومتی )میانگین اختلاف( و  =9/0Pو     05/0  =  استقامتی )میانگین اختلاف 
1/0P=(1 شکل) دار نبود(  این تغییر معنی. 
 

 
 های مورد مطالعهدر گروهآدیپولین راف استاندارد حان ±. میانگین 1شکل

 هابین گروه داردهنده تغییر معنی نشان*

  =001/0Pدار است )  معنی  هاتفاوت بین گروهطرفه نشان داد که  آنوای یکمتغیر فورین، نتایج آزمون    در خصوص
تعقیبی  =F  24/155و   آزمون  نتایج  گروه  توکی(.  بین  تفاوت  این  که  داد  استقامتی نشان  تمرین  و  کنترل  های 

کنترل   ، (=001/0Pو     08/1  =  کنترل و تمرین مقاومتی )میانگین اختلاف (،  =001/0Pو   17/1  =)میانگین اختلاف
اختلاف )میانگین  ترکیبی  تمرین  گروهدار  معنی(  =001/0Pو    13/1  =  و  بین  ولی  و  تمرین  های  بود.  مقاومتی 

و     -04/0  =  ترکیبی و تمرین استقامتی )میانگین اختلاف  تمرین(،  =9/0Pو   08/0  =استقامتی )میانگین اختلاف
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9/0P=)    میانگین اختلافتمرین  و( 0/ 9و   04/0  =ترکیبی و تمرین مقاومتیP=این تغییرات معنی ) شکل)  دار نبود 
2). 

 

 
 های مورد مطالعهانحراف استاندارد فورین در گروه ± . میانگین 2 شکل

 هابین گروه داردهنده تغییر معنی نشان*

 بحث و بررسی: 

را افزایش دهد. در این بین، تمرین استقامتی   آدیپولینتمرین توانست مقادیر  نتایج پژوهش حاضر نشان داد که  
همچنین مشخص شد که تمرینات ورزشی توانست نسبت به تمرین مقاومتی و ترکیبی باعث افزایش بیشتری شد. 

 داری وجود نداشت.هد اما بین تمرینات تفاوت معنیسطح فورین را کاهش د
 افراد  در  را  ورزش  از  ناشی  CTRPs  سرمی  سطوح  در  در تحقیقی همسو، تغییرات(  2017)  همکاران  و  هاسگاوا
شد   کردند  بررسی   سالمند مشخص  سالمندان ها  CTRP  سرمی   سطح  افزایش  باعث  هوازی  ترمرین   که  و    در 

 آدیپولینت  هفته   8  مدت  به  کم  شدت   با  که تمرین  ه شدنشان داد  همچنین.  (Hasegawa et al., 2018)شودمی
  داشت  بستگی   ورزش  نوع  به   پلاسما  آدیپولین  تغییرات  نهایت،  در.  ستا داده    افزایش  توجهی   قابل   میزان  به   را   پلاسما

(Rahmatollahi et al., 2017).    در گروه تمرین هوازی تناوبی آدیپولین  دیگر نشان داده شده است  از طرفی
از علل ناهمسویی شاید بتوان به تفاوت .  (Froozandeh et al., 2020)  تغییر نکرده استو  زنان دیابتی نوع د  در

درصد ضربان قلب بیشینه بود.   75-50پروتکل تمرین هوازی تناوبی شدت تمرین    در  .در پروتکل تحقیق اشاره کرد
را به التهاب نسبت داده اند. فاکتورهای التهابی و همچنین فاکتور نکروزدهنده   یکی از دلایل احتمالی این عدم تغییر

آلفا ) اثر تمرین هوازی کاهش میTNF-αتومور  بر  به نوعیابد.  (  با توجه  تغییر   و شدت تمرین  احتمالا  تمرین، 
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 KLF-215سبب کاهش    1JNKاز طریق فعال کردن    α-TNFایجاد نشده است. زیرا    α-TNFداری در  معنی
یر تمرین (، به بررسی تأث1394سوری و همکاران )  .دهدشده و در نتیجه کاهش معنی داری در آدیپولین رخ می

ها پروتکل تمرینی آن  د.وزن پرداختن  هوازی بر سطوح سرمی آدیپولین و مقاومت به انسولین در مردان دارای اضافه
دقیقه    45تا     30درصد ضربان قلب بیشینه بود که به مدت    50ـ70هفته تمرین هوازی دویدن با شدت    10شامل  

ها تأثیر معناداری در نهایت نشان دادند که مدالیتۀ تمرینی آناین محققان   .  جلسه در هفته اجرا شد  3در هر جلسه و  
آدیپولین در مردان کم اضافه  بر سطوح  دارای  و  نداشت  تحرک  بیان کردند که  وزن  آدیپـولین تحـت . محققان 

سبب تغییرات   TNF-αهمچنین کاهش فاکتورهایی نظیر    .گیردهای مرتبط با چاقی قرار می تنظـیم منفـی استرس 
بیان آدیپولین می را  شود. همچنین محققان  مثبت در  تغییر آدیپولین  از علل عدم  تغییر معنییکی دیگر  دار عدم 

با توجه به وجود رابطۀ معکوس بین انسولین و گلوکز بـا آدیپـولین، در پژوهش خود بیان کردند.    انسولین و گلوکز 
 (Soori et al., 2016).  باشدهفته تمرین هوازی    10دار آدیپولین پس از  تواند یکـی از علـل عـدم تغییر معنیمی
 نقش  چاقی  شرایط  در  چرب  اسیدهای  و  گلوکز  متابولیسم  مثبت  تنظیم  در  که  است  دیپولینآ  ،هاآدیپوکین  این  جمله  از

 مهار  با  مستقل  طور  به  توانندمی  فورین  مانند  عواملی  که  است  حالی  در  این.  (Enomoto et al., 2011)  دارد
 تمرینی  روش  این  که  نداداده  نشان  مطالعات  هوازی،  تمرینات  مورد  در.  باشند  داشته  منفی  اثرات  آدیپولین  عملکرد

، نتایج پژوهش حاضر   آدیپولیندر رابطه با تاثیر انواع مختلف تمرینات روی    باعث کاهش بافت چربی می شود.
 آدیپولین نشان داد که تمرینات استقامتی نسبت به تمرینات مقاومتی و ترکیبی منجر به افزایش بیشتری در سطح  

  کبد،  و   چربی   بافت   در  انسولین  دهیسیگنال  افزایش   با   آدیپولین  که  است   شده  بیان   (Wei et al., 2012).  دش
 التهابی   ضد  اثر   دارای  عامل   این  که   است  شده   بیان   نیز   آدیپولین  مورد   در.  بخشدمی   بهبود  را   انسولین  به   مقاومت

  چاق  هایموش  چربی   بافت  در  ضدالتهابی  فاکتور  ژن   بیان  و  ماکروفاژها  تجمع  کاهش  باعث  آن  توزیع   زیرا  است، 
. نشد  گرفته  نظر   در  و  القا  حاضر  مطالعه  در  التهابی  تغییرات  که   بود  حالی  در  این.  (Ohashi et al., 2014)  شودمی

 کاهش باعث چاقی از ناشی التهاب که است  شده داده نشان  زیرا بگذارد، تأثیر آدیپولین بر  تواندمی التهابی تغییرات
پس شاید بتوان یکی از عوامل احتمالی دیگر بر تغییر ادیپولین .  (Saleh Fard et al., 2021) شودمی آدیپولین

 و  کمتر  شدت  باتمرینات ورزشی بخصوص تمرینات هوازی و ترکیبی    را تغییرات التهابی ناشی از تمرین نام برد.
 هایچربی  تجزیه   و  متابولیسم  افزایش   به  قادر  مختلف،  هایسلول  میتوکندری  سطح   افزایش   با  تر،طولانی  مدت  برای
 افزایش  بنابراین .  (Shafiee et al., 2023)  باشد   داشته   نیز  ضدالتهابی  نقش  تواندمی  طریق   این  از   که   هستند  بدن

 و  گلوکز  متابولیسم  بهبود  ورزشی،  تمرین  هایمکانیسم  از  یکی.  نیست  انتظار  از  دور  ورزشی  تمرینات  با  آدیپولین
 آدیپولین  اثر  هایمکانیسم  از   ییک  حال،  همین  در.  (Jelstad et al., 2021)  است   انسولین  به  حساسیت  افزایش

  بتواند  آدیپولین  القای  با  ورزشی  تمرین  رسدمی  نظر  به  بنابراین.  است  التهاب  کنترل  طریق  از  گلوکز  متابولیسم  بهبود
 (Enomoto et al., 2013). بخشد بهبود نیز را گلوکز متابولیسم

نتایج پژوهش حاضر نشان داد که    .است  گرفته  قرار  بررسی  مورد  مختلف  مطالعات  در  فورین  و  آدیپولین  بین  ارتباط
پیر وزن  های نر دارای اضافهدر رتدار فورین  تمرین استقامتی، مقاومتی و ترکیبی توانست منجر به کاهش معنی

به میزان چربی های تمرینی را می توان  این عدم تفاوت بین گروه .  اما بین تمرینات تفاوتی مشاهده نشد  شوددیابتی  
به کاهش  تمرین ورزشی منجر  به طور کلی  داد.  فورین نسبت  و  آدیپولین  بدنی در سطح  توده  بدن و همچنین 

 

1 C-Jun N-Terminal Kinases 
2 Krüppel-Like Factor 15 



22   1403 و زمستانپاییز  /چهلشماره   /بیستمنامة فیزیولوژی ورزشی کاربردی/ سال پژوهش 

این نکته دار چربی بدن می معنی به  با توجه  ،  توانند باعث کاهش چربی بدن شوندکه تمرینات ورزشی می  شود. 
بی تفاوتی در میزان آدیپولین و فورین وجود نداشته باشد طبیعی است که بین تمرینات استقامتی، مقاومتی و ترکی

.(Omidi & Vismoradi, 2022)  چربی  بافت   در   هوازی  تمرین  هفته  12  از   بعد   فورین   نشان داده شده است 
عه ه در مطالاین در حالی است ک  (Amiri et al., 2021).  ه است یافت  دارمعنی  کاهش  چاق  نر  هایرت  احشایی

دارای اضافه وزن افزایش مردان سالمند    در  فورین  سطح مقاومتی  تمرین  هفته  هشت  از   بعد دیگری نشان داده شد
 از علل ناهمسویی شاید بتوان به پروتکل تحقیق اشاره کرد..  (Hemmati Shakarab et al., 2023)ست  ه ایافت

تمرینات مقاومتی نسبت به تمرینات   های چربی بیان کردند.افزایش را تاثیر نوع تمرین بر سلولعلت این  محققان 
های چربی که بیان فورین در سلولاز آنجاییگذارد. های چربی و پروفایل لیپیدی می هوازی اثر کمتری روی سلول

 بنابراین یکی از دلایل احتمالی افزایش فورین در این پژوهش، احتمالا این مساله باشد.دهد، رخ می
 دلیل  به  خصوص  به  آدیپولین  شده  جدا  شکل  افزایش  باعث  چاقی  حین  در  چربی  بافت  التهاب  که  است   شده  گزارش 

 مشاهده   حاضر  مطالعه  در  نتایج،  این  راستای  در  .(Arabzadeh et al., 2016).   شودمی  فورین   میزان  افزایش
 وجود  به   توجه   با  رسدبنظر می.  یافت  کاهش  ترکیبی  و  استقامتی، مقاومتی   تمرین  گروه  سه  هر   در  فورین  که   شد

  TGF-1β  مفروض تغییرات احتمالی و    به   توجه  با   را   فورین  تغییرات   بتوان   فورین  و   TGF-1β  بین  مثبت  ارتباط

 مورد  در  همچنین  (Arabzadeh et al., 2016; Kordi, Pakzad Hasanlu, et al., 2018).  نمود  توجیه
 هوازی   تمرینات.  یابدمی  افزایش با  درمان  تحت  چاق  هایموش  چربی  بافت  در  فورین  که  است  شده  بیان  فورین

  در   ترکیبی   و   هوازی  تمرینات  که  کرد  بیان  توانمی  همچنین.  هستند  TNF-α  کاهش  و  کنترل  به  قادر  همچنین
 سطح تنظیم لیپیدها، متابولیسم تنظیم با  فورین که است بوده  موثر چربی بافت از  ناشی هایآسیب و التهاب کنترل
LDL  ،های مرتبط با بیماری  ایجاد  در  مسیرها  سایر  و  التهابی  هایپاسخ  تحریک  و  گاما  اینترفرون   افزایش  خون
 است  موثر  هوازی  تمرین  گروه  در  فورین  کاهش  ویژه  به  عوامل  این  کنترل  در  نیز  ورزشی   تمرین  و  است  موثر  چاقی

(Mehrdadi et al., 2017) . 

 گیرینتیجه
گیری سطوح سایر فاکتورهای التهابی و نشانگرهای زیستی مرتبط با هایی همچون عدم اندازهبا وجود محدودیت

ینات ورزشی به مدت هشت هفته  رشود که اجرای تمگیری میجهمتابولیسم سوبسترا از نتایج پژوهش حاضر نتی
 ییرات غحال این تدیابتی دارای اضافه وزن کاهش دهد. با اینپیر  های  را افزایش و فورین را در رت  آدیپولینتواند  می

و کاهش فورین متعاقب   آدیپولینافزایش  رسد  تا حدودی به نوع فعالیت ورزشی بستگی دارد. به نظر می  آدیپولین
 های دیابتی دخیل باشدتواند در بهبود گلوکز پلاسما در رتفعالیت ورزشی می
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Abstract 

Objectives: The aim of the present study was to determine the effect of eight weeks 

of endurance, resistance and combined exercise training on plasma levels of adipolin 

and furin in obese diabetic old rats. 

Methods: 32 obese rats were randomly divided into 4 groups (endurance training, 

resistance training, combined training and control). Rats were made diabetic by 

intraperitoneal injection of streptozotocin at a dose of 55 mg/kg body weight. 

Endurance training was performed on a treadmill at a moderate intensity (50-70% of 

maximum running capacity) for 1 hour per day, and resistance training was 

performed at an intensity of 50-70% of maximum load, with 15 climbs per session 

and a 1-minute interval between climbs. Combined training was also performed as a 

combination of endurance and resistance training, one day on the treadmill and one 

day on the ladder. 48 hours after the end of the training, plasma levels of adipolin 

and furin were measured by ELISA. Data analysis was performed using one-way 

ANOVA and Tukey's post hoc test. 

Results: The results showed that serum adiponectin levels were significantly 

increased in the endurance training (P=0.001), resistance training (mean P=0.003) 

and combined training (P=0.001) groups compared to the control group. Also, the 

level of this adipokine was significantly higher in the endurance training group 

compared to the resistance training (P=0.023). Serum furin levels were significantly 

lower in the endurance training, resistance training and combined training groups 

(P=0.001) than in the control group. 

Conclusion: The results of the study showed that eight weeks of endurance, 

resistance and combined training can have positive effects on changes in adiponectin 

and furin. However, these changes for adiponectin depend to some extent on the type 

of exercise. 

 Key words: Adipolin, Furin, Aerobic training, Resistance training, Diabetes, 

Obesity 

https://asp.journals.umz.ac.ir/?_action=article&au=75648&_au=Afsaneh++Mohammadi&lang=en
https://asp.journals.umz.ac.ir/?_action=article&au=46456&_au=Sedigheh++Hosseinpour+Delavar&lang=en
https://asp.journals.umz.ac.ir/?_action=article&au=30890&_au=Ali++Zabet&lang=en
https://asp.journals.umz.ac.ir/?_action=article&au=75649&_au=Mehdi++Bagzadeh&lang=en
https://asp.journals.umz.ac.ir/?_action=article&au=75649&_au=Mehdi++Bagzadeh&lang=en
https://asp.journals.umz.ac.ir/?_action=article&au=75650&_au=Forogh++Mohammadi&lang=en
mailto:delavar2009@yahoo.com

