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و رژيمتعاد:واژگان كليدي ل منفي انرژي، حساسيت انسوليني، تركيبي ورزش
3/11/96:ـ پذيرش مقاله23/10/96:ـ دريافت اصلاحيه29/8/96: دريافت مقاله

 مقدمه

و كاهش فعاليت ورزشي، افزايش مصرف بي تحركي

و غذاهاي پركالري همراه با عوامل رواني، ژنتيكي، اقتصادي

و بروزاز دلايل اجتماعي ميديابت چاقي1،2.دنشوچاقي تلقي

ريزي درونكيمتابولتاختلالانيتر مهمو ديابت نوع دوم 

آن در نواحي پر جمعيت جهان روزافزون كه شيوع هستند

و چين(مانند آسياي شرقي  در طي چند دهه اخير) هند

و هشداردهنده است خطري از،ر حال حاضرد.جدي بيش

اري مبتلا هستند كه تا ميليون نفر در دنيا به اين بيم 200

مي 310ميلادي به رقم 2025سال  1،3.رسدميليون نفر

از جمله كاهش،زيادي راتيتأثتعادل منفي انرژي داراي

ابتلا به سرطان، اختلالات مخرب دستگاه عصبي، خطر 

دوهايماريب و ديابت نوع 1.استي خود ايمني، قلبي عروقي
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دل منفي انرژي بر اطلاعات گذشته در مورد تاثيرات تعا

خطي بين ميزاناي كند كه رابطهمتابوليسم گلوكز پيشنهاد مي

و ميزان افزايش حساسيت سلول ها به تعادل منفي انرژي

و رژيم غذايي كم4،5.انسولين وجود دارد فعاليت ورزشي

بر هستندي اعمال تعادل منفي انرژيها روشاز كالري كه

به كاهش،عوامل موثر بر كنترل وزن و حساسيت چربي

محققين نتايج،در اين راستا1،6،7.دنگذارميريتأثانسولين 

و همكاران. اند گوناگوني گزارش كرده گزارششاسپيكمن

كردند كه اعمال محدوديت كالري به تنهايي موجب شد تا 

 يي كه رژيم پرچرب مصرف كردهها موشمقاومت انسوليني 

4.يابدبهبود درصد53و دچار چاقي شده بودند،ندبود

و همكاران به بررسي اثر محدوديت كالريiشلارسون مي ير

و عملكرد سلولبرو تمرين ورزشي  هاي حساسيت انسوليني

شش. بتا پرداختند و  100( شاهد هاي فرد چاق به گروه پنجاه

محدوديت درصد25 به همراه،)نيازانرژي مورد درصد

 درصد5/12به علاوه محدوديت كالري درصد5/12كالري، 

كهآن. تمرين ورزشي تقسيم شدند ها چنين نتيجه گرفتند

تواند رژيم غذايي به تنهايي يا به همراه فعاليت ورزشي مي

هاي بتا يني، بهبود عملكرد سلولباعث بهبود حساسيت انسول

و در افراد مبتلا به5.و پروفايل ليپيدي شود ديابت نوع چاقي

ا به،حساسيت انسولينيست كه دوم نشان داده شده نسبت

و،بنابراين. تر است پايين،افراد سالم اگر فعاليت ورزشي

و انسولين پلاسماغلظت كاهشرژيم غذايي در   گلوكز

تواند موجب بهبود مقاومت به انسولينمي،اثربخش باشد

از گردد و به عنوان روشي مقرون به صرفه در پيشگيري

و مقاومت انسوليني ،با اين حال. مورد توجه قرار گيردچاقي

و هنوز پاسخ اين دانش ما در اين زمينه ناقص است

در ها به روش هورمون هاي تعادل منفي انرژي هنوز

.دارد قرار ابهامازايهاي چاق در هاله آزمودني

ي در زمينه پيشينهاي بيشتر تمركز پژوهش،از يك سو

رژيم يا فعاليت(ي بررسي يكي از اشكال تعادل منفي انرژ

و تحقيقات اندكي به بررسي) وزرشي  مقاديربوده است

و در پروتكلدو روش پرداخته مختلفي از هر  پيشينهاي اند

و رژيم غذايي برابر به)50/50( سهم فعاليت ورزشي و بوده

و ورزش هاي هم كالري يا ايزوكالري ندرت از روش رژيم

نيستنهنوز روش، از سويي ديگر1،8.استفاده شده است

و ورزش براي افزايش حساسيت انسوليني  سهم رژيم غذايي

 
i-Larsson-Meyer et al 

اثر پژوهش حاضردر،بنابراين5،9.به چه ميزان است

بر،هاي ايزوكالري تركيب و محدوديت كالري تمرين ورزشي

شدچاق ويستار نژاد هايحساسيت انسوليني موش . بررسي

ها مواد روش

ي نر صحراييها موشجامعه آماري پژوهش حاضر را

داا هفته8غبال تكه توسط شركنددي با نژاد ويستار تشكيل

سر موش56تعداد.و پرورش يافته بودندرتكثي،پرشيا

شان يا والدينهاآنصحرايي بالغ كه هيچ تحقيقي روي 

آماري پژوهش حاضر را تشكيلي نمونه،صورت نگرفته بود

درها موش. دادند به ابعاد،تايي4يهاوهگري مورد آزمايش

23±3دماي محيط. داري شدند نگه،مترسانتي43×27×25

و تاريكيي چرخه،گراديسانت و12/12روشنايي ساعت

داري حيوانات جامد در محل نگه.بود درصد55ارطوبت هو

شدي دستگاه تهويه2 متراكم هاي موش. بدون صدا استفاده

ز خوراك دام كه به صورت صحرايي با غذاهاي توليدي مراك

 آب مورد نياز،چنينهم. تغذيه شدند بود، غذاي خشك فشرده

آب براي مصرف ي ليتري ويژه ميلي 500هر حيوان در بطري

شد حيوانات آزمايشگاهي در اختيار آن ها موش. ها قرار داده

. تقسيم شدند)n=48(و چاق)n=8(ابتدا به دو گروه سالم 

و گروه سالم17گروه چاقي به مدت هفته تحت رژيم چرب

چاقي، گروهيپس از القا. تحت رژيم استاندارد قرار گرفتند

، تمرين ورزشي، محدوديت كالري، شاهدچاق به شش گروه 

دو3و تركيبي2، تركيبي1 تركيبي و به مدت تقسيم شدند

و تركيبي هاي  ماه تحت تمرين ورزشي، محدوديت كالري

(ندگرفتمتفاوت آن قرار  : كد كميته اخلاق دانشگاه فردوسي.

40388/3(

 ايجاد چاقي

گرم به طور 190اي با ميانگين وزني هفته8موش 56

تقسيم)سر48(و چاق)سر8(تصادفي به دو گروه سالم 

از. شدند كهبا غذاي خشك فشردهگروه چاق چربي بالا

و چربي بيشتري نسبت به غذاي استاندارد بود  شامل كالري

و9/3در برابر8/4انرژي(ذيه كردند تغ كيلوكالري در گرم

(درصد5/3در برابر39چربي  به موش تمامي).1جدول) ها

و در تمامي طول اين17مدت  هفته به اين شيوه تغذيه شدند

و غذا داشتند .مرحله از پژوهش دسترسي آزاد به آب
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و استاندارد-1 جدول  محتواي غذاي پرچرب

 محتويات)درصد( استاندارد)صددر( پرچرب

 پروتئين20 18

 چربي5/3 39

 كربوهيدرات25 20

 فيبر25/14

 خاكستر110

 كلسيم11

 فسفر7/07/0

 نمك5/05/0

 رطوبت510

 ليزين15/115/1

 متيونين33/033/0

 سيستئين+متيونين63/063/0

 تريپتوفان+ ترئونين95/095/0

د ديگرموا11 10

 كيلوكالري در گرم انرژي8/49/3

 معيار چاقي

ي نمايه،هاي ويستار از معيارهاي افتراقي چاقي در موش

بدنيي تودهي نمايه. بدني گزارش شده استي توده

بر گرم68/0تا45/0بين طبيعيهاي موش مجذور قد تقسيم

از 10است هفته مقدار آن در گروه چاق پژوهش17كه پس

70/0(داري بيشتر از گروه سالم بود حاضر به طور معني

بر گرم قدتقسيم ها، به پس از احراز چاقي آزمودني.)مجذور

2، تركيبي1 گروه تمرين ورزشي، محدوديت كالري، تركيبي

، تركيبي .و كنترل چاق تقسيم شدند3و

 محدوديت كالري

ز پيشها غذاي موش ير از اعمال رژيم به مدت يك هفته

شد نظر براي بدين منظور ابتدا غذا به طور جداگانه. گرفته

و به طور آزاد در دسترس موشهر  ها قرار قفس وزن شده

از. گرفت و وزن ساعت، باقي مانده غذا جمع24پس آوري

و از مقدار اوليه كاسته شد تا ميزان دريافتي هر گروه  شد

و سپس به مدت  غذ8مشخص شود ايي هفته تحت مداخله

تعادل منفي درصد10از آنجايي كه هدف اعمال. قرار گرفتند

از وزن غذاي روزانه گروه درصد10بود، به تناسب انرژي

در روز4(3، تركيبي)هفتهدر روز6(محدوديت كالري 

در روز2(1و تركيبي) هفتهدر روز3(2، تركيبي)هفته

ت) هفته و گروه و به بقيه روزها مرين ورزشي كاسته شد

شد درصد 100 1.غذاي مورد نياز داده

 تمرين ورزشي هوازي

)تردميل( تنظيم سرعت نوارگردان
گردان به دليلرتنظيم تغييرات احتمالي سرعت نوابراي

ج و بجايي نوار گردان ويژه جوندگان به محيطاانتقال

ش گردان با متر اندازهرابتدا تسمه نوا،آزمايشگاه ودگيري

شداطهنقسپس ،گاهآن.ي از آن به عنوان معيار مشخص

گردانرتسمه نوالكام يك دوربراي شدهيسپرمدت زمان

ش و نتيجه با مانيتور الكتريكيددر فرمول سرعت قرار داده

ش در68/1سرعت مورد نظر.ددستگاه مطابقت داده كيلومتر

ill, Rat/Mice Mouse Treadm(متر در دقيقه بود28ساعت معادل

China.( 

 تمرين ورزشيي برنامه

ها در اين مرحله آزمودني:نگردارمرحله آشنايي با نوا

بر10دقيقه با سرعت15تا10به مدت روز هر متر در دقيقه

.راه رفتند گردان نوارروي 

15به مدتها موشدر اين مرحله: مرحله اضافه بار

و با سرعت گردان راه رفته متر بر دقيقه روي نوار12دقيقه

و به تدريج شدت فعاليت افزايش يافت تا به ميزان نهايي 

و زماندرسي) دقيقهدر متر28(ها تعيين شده براي آزمودني

.دقيقه افزايش يافت60فعاليت نيز تا

ي گروه تمرينها موش،در اين مرحله: مرحله تثبيت

،)هفتهدر روز2(3، تركيبي)هفتهدر روز6(ورزشي
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به) هفتهدر روز4(1و تركيبي) هفتهدر روز3(2 ركيبيت

درصد75تا70با شدت گردان نوارهفته بر روي8مدت

 صفرو شيب) متر در دقيقه28( حداكثر اكسيژن مصرفي

1.متغير دويدند هايتدرصد با مد

زمان تمرين، ابتدا مقدار كالري غذايي براي محاسبه

تقسيم شد تا اكسيژن)RQ(86/4كاسته شده، بر عدد 

ب و سپس بر مقدار تفاضله مصرفي حين تمرين دست آيد

به طور(حين تمرين) پايه(اكسيژن مصرفي استراحت 

) دقيقه1/گرم وزن بدن 100/ ليتر اكسيژن ميلي42/2متوسط 

معادل(متر در دقيقه28از مقدار اكسيژن مصرفي در سرعت

شد) دقيقه1/وزن بدن گرم 100/ليتر اكسيژن ميلي7/7 تقسيم

ب شدهو مقدار .دست آمده در وزن بدن ضرب

و گولنيك اكسيژن مصرفي،iبراساس معادلات شپهرد

ليتر ميلي42/2به طور متوسط(حين تمرين) پايه(استراحت 

و مقدار اكسيژن) دقيقه1/گرم وزن بدن 100/اكسيژن

ليترليمي7/7معادل(ر در دقيقهـمت28مصرفي در سرعت

ب 100/اكسيژن ). =85/0RQ( 11بود) دقيقه1/دنــگرم وزن

گروه تمرين مدت هرجلسه دويدن روي تردميل براي 

53(2 تركيبي،)دقيقه50(3 تركيبي،)دقيقه55( ورزشي

.بود) دقيقه46(1 تركيبيو گروه) دقيقه

 تعادل منفي انرژيي برنامه

وكالريك با ژيم غذايي هيپر: گروه محدوديت كالري•

در6(كاهش از وزن غذاي روزانه درصد 10 روز

)هفته

28تمرين ورزشي با سرعت: گروه تمرين ورزشي•

از درصد10دقيقه معادل55متر بر دقيقه به مدت

)روز در هفته6(كالري دريافتي روزانه

10باكرژيم غذايي هيپوكالري:1گروه تركيبي•

در4(كاهش از وزن غذاي روزانه درصد روز

متر بر دقيقه28و تمرين ورزشي با سرعت) هفته

از كالري درصد10دقيقه معادل50به مدت 

)روز در هفته2(دريافتي روزانه 

10باكرژيم غذايي هيپوكالري:2گروه تركيبي•

در3(كاهش از وزن غذاي روزانه درصد روز

متر بر دقيقه28و تمرين ورزشي با سرعت) هفته

از كالري درصد10دقيقه معادل53به مدت 

)روز در هفته3(دريافتي روزانه 

10باكرژيم غذايي هيپوكالري:3گروه تركيبي•

درر2(كاهش از وزن غذاي روزانه درصد وز

با) هفته متر بر دقيقه28سرعتو تمرين ورزشي

از كالري درصد10دقيقه معادل46به مدت 

(هروز در هفت4(دريافتي روزانه  )2جدول)

وي برنامه–2جدول  يا تمرين ورزشي/هفتگي محدوديت كالري

 محدوديت كالري3تركيبي2تركيبي1تركيبي گروه تمرين ورزشي گروه

تمرين

 ورزش

محدوديت

 كالري

تمرين

 ورزش

محدوديت

 كالري

تمرين

 ورزش

محدوديت

 كالري

تمرين

 ورزش

محدوديت

 كالري

تمرين

 ورزش

 محدوديت

 كالري

و سهم ورزش

%محدوديت 

100 07525505025750100 

6042332406 روز در هفته

✓×✓××✓×✓×✓ شنبه

✓××✓✓×✓××✓ يك شنبه

✓×✓××✓×✓×✓ دوشنبه

✓×✓×✓××✓×✓ سه شنبه

✓××✓×✓✓××✓ چهارشنبه

✓×✓×✓××✓×✓ پنج شنبه

×××××××××× جمعه

و ها، جمعهوش كردن آزمودني روش بي آوري

 هاي خونيداري نمونه نگه

پس شاهدبه منظور كنترل اثر زمان، گروه و سالم چاق

و به طور مخلوط از هر گروه  2از پايان پروتكل، به تناوب

ازپ) سر موش10 جمعا(در يك روز سر موش 14تا12س

و به منظور از بين بردن اثر حاد تمرين، ساع 32ت ناشتايي

ساعت پس از آخرين نوبت تمريني، با تزريق داخل صفاقي

و) كيلوگرم وزن بدن/گرم ميلي50تا30(تركيبي از كتامين 

i-Gollnick and Shepherd  [
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هوشبي) كيلوگرم وزن بدندر گرم ميلي5تا3(زايلازين

يم از مستقبه طور ليتر خون ميلي10سپس به مقدار؛شدند

و در لوله  EDTAهاي حاوي طريق قلب با سرنگ كشيده

10به مدت بلافاصلهآوري شده هاي جمع نمونه 12.ريخته شد

و با سرعت . شدنددور در دقيقه سانتريفيوژ 2800دقيقه

ب دره پلاسماي گذاري شماره هاي ميكروتيوبدست آمده

و جهت اندازه،شده ه درج-80گيري بعدي در دماي ريخته

شدگراد نگه سانتي .داري

 گيري متغيرهاروش اندازه

گلوكز با استفاده از روش اسپكتروفوتومتري گيري اندازه

ن ــــانسولي ميزان.شد انجامنانومتر 650طول موج در

و با استفـــــاده از كيـــتiسما به روش الايـــــزاپلا

)Shanghaicrystal day biotech, china(شدگيراندازه .ي

و حساسيت روش اندازه گيري ضريب تغييرات برون آزمون

و1/4به ترتيب  براي. بودواحد در ليتر ميلي05/0درصد

گيري شاخص حساسيت به انسولين از روش اندازه
iiQUICKI و 13.شداستفاده در اين روش مقدار گلوكز

و در فرمول زير قرارزهانسولين در حالت ناشتا اندا گيري

78/0اين شاخص با مطالعه كلمپ گلوكز حدود.شودميداده 

.همبستگي دارد

QUICKI= 1/ log در ميلي(گلوكز+  ) ليتر صد ميليگرم

log  ليتر واحد در ميليميلي(انسولين )

از،براي سنجش كالري مصرفي حين فعاليت ورزشي

مط هاييافته و گولنيكبه دست آمده از  11العه بدفورد، شپرد

كه ها استفاده شد؛موش در مورد هر،بدين معني  100به ازاي

ليتر اكسيژن مصرف ميلي7/7گرم وزن بدن در دقيقه

ضرو شود مي و ب آن به عدد با محاسبه اكسيژن مصرفي

ب8/4 ميه ميزان كالري مصرفي چنين كالريهم. آيد دست

غذاي( غذاي خشك فشردهبا استفاده از محتواي رژيم غذايي

ا) موش دست آمد، محاسبههب) ايران(ز شركت بهپروركه

.شد

ها دادهروش تحليل آماري

و براي توصيف داده ها از شاخص توصيفي مركزي

و بررسي تفاوت بين گروه و براي مقايسه ها از پراكندگي

 
i -ELISA 
ii -Quantitative insulin-sensitivity check index 

و iv، آزمون تعقيبي توكيiiiآزمون تحليل واريانس يك طرفه

و چاق از سال شاهدهاي براي بررسي اثر زمان بين گروه tم

افزار ها با استفاده از نرمتمامي محاسبه. مستقل استفاده شد

شد05/0كمتر از دارييبا سطح معن SPSSآماري  .انجام

گيري شده اطلاعات مربوط به هر يك از متغيرهاي اندازه

و انحـرافد در معيارر پژوهش حاضر به صورت ميـانگين

. آمده است3جدول

ي نمايه،هاي ويستار تراقي چاقي در موشاز معيارهاي اف

بدنيي تودهي نمايه14.بدني گزارش شده استي توده

قد68/0تا45/0هاي نرمال بين موش كه بودگرم بر مجذور

به)=88/0BMIv(هفته مقدار آن در گروه چاق17پس از

با.شد) BMI=56/0(داري بيشتر از گروه سالم طور معني

ي تودهي نمايهمستقل محاسبه شده تفاوتtر مقداتوجه به

و سالم تفاوت معني  داري داشتبدني بين دو گروه چاق

)004/0=P(.

داد كه بين نشـان تحليل واريانس يك طرفه آزمون

تمرين ورزشي با گروه در گروهگلوكز خون ناشتا مقادير 

).=005/0P(وجود دارديدار چاق كاهش معني شاهد

نسبت به گروه محدوديت كالريير گلوكز گروه مقاد،چنين هم

).=001/0P( داري كمتر بودچاق به طور معني شاهد

با گروه3 تركيبيو2 تركيبي،1 تركيبيسه گروهي مقايسه

به ترتيب(داري را نشان داد چاق نيز تفاوت معني شاهد

044/0P=(،)002/0P=011/0وP=.(مقادير گلوكز،به علاوه

از در گروه چاق نيز به طور معني ناشتاخون  داري بيشتر

و بين ساير شرايط تفاوت)=043/0P( سالم بود شاهدگروه 

 انسولين گروه پلاسمايي سطوح. داري مشاهده نشد معني

 چاق شاهد گروهاز كمتر داري معني طوربه كالري محدوديت

مقادير انسولين پلاسما در گروه،به علاوه.)=039/0P( بود

م افزايش معنيچاق  باقداري در د شاهدايسه  اشتسالم

)011/0P=(داري مشاهده تفاوت معنيها گروهو بين ساير

و شاهددر گروه حساسيت انسوليني بين مقادير. نشد چاق

شد سالم تفاوت معني بين ساير).=002/0P(داري مشاهده

.داري مشاهده نشد تفاوت معنيها گروه

iii -One-way ANOVA 
iv -Tukey post hoc 
v- Body mass index 
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وم-3جدول )بعد از پروتكل( انحراف معيار متغيرهاي پژوهش يانگين

3تركيبي2تركيبي1تركيبيتمرين ورزشيمحدوديت كالريچاقشاهدسالمشاهدگروه/متغير

گلوكز

)مول در ليترميلي(

*26/2±15/871/3±23/12*55/2±38/6*08/2±12/7*26/2±07/8*64/1±59/6*31/3±43/7

ينانسول

)ليترپيكوگرم در ميلي(

*65/14±22/5444/15±81/96*26/19±32/6954/13±41/7707/11±98/8261/21±51/7039/22±85/87

83/0±93/007/0±83/011/0±85/003/0±94/005/0±79/011/0±97/004/0±11/0*حساسيت انسوليني

.انحراف معيار هستند±اعداد به صورت ميانگين. چاق شاهددار با گروه تفاوت معني*

 بحث

گذشته در مورد تاثيرات تعادل منفي هاي مطالعات يافته

كانرژي بر متابوليسم گلوكز در پستانداران پيشنهاد مي هكند

و ميزانيهمبستگي مثبت بين ميزان تعادل منفي انرژي

در4.ها به انسولين وجود دارد افزايش حساسيت سلول

گلوكز خون ناشتا مقادير كه پژوهش حاضر نشان داده شد 

و سه گروه محدوديت كالريتمرين ورزشي، در گروه

در مقايسه با گروه كنترل3 تركيبي،2 تركيبي،1 تركيبي

به علاوه مقادير گلوكز. يافته استداري كاهش معني،چاق

داري بيشتر از گروه ناشتا در گروه چاق نيز به طور معني

ازيدهدهن سالم بود كه نشان شاهد هايپرگليسيمي ناشي

در انسولين مقادير بين. بود شاهدها در گروه چاقي آزمودني

و گروه محدوديت  كاهش چاق شاهد گروهبا3تركيبي كالري

در حساسيت انسوليني بين مقادير. داشت وجود داري معني

چاق هيچ تفاوت شاهدهاي تجربي در مقايسه با گروه گروه

نش معني در حساسيت انسوليني بين مقادير.دداري مشاهده

و سالم تفاوت معني شاهدگروه  شدداري مشاهد چاق به.ه

و محدوديت كالري با از رسد تركيبي برابر نظر مي ورزش

متابوليسم گلوكز بهبود كاهش دادن سطح گلوكز پلاسما در 

نشانهاپژوهشنتايج 15.موثر استو حساسيت انسوليني 

و استقامتيه تمرينكهدندهمي  به همراه رژيم غذايي وازي

به انسولين در آزمودني سبب بهبود حساسيت به هاي مبتلا

هماثر كه اين،شود مقاومت انسوليني مي كاهش زماني به

و تنظيم مثبت بيان پروتئين انتقال  GLUT4دهنده گلوكز وزن

چنين نشان هم 2،16.داده شده است به عضله اسكلتي نسبت

ا در بهبود متوسط شدتبا ست كه تمرين ورزشيداده شده

هاي هاي بيوشـيميايي مرتبط با بيماري برخي از شاخص

ايـني از جملـه. موثر استداراي اضافه وزنو متابوليك

تـوان بـه افـزايش حساسيت به انسولين اشـاره آثـار مـي

مي 17.كـرد اگر با رژيمها تمرين،دهدمطالعـات گذشته نشان

تغييـرات مهمي را در عضلات اسكلتي،ي همراه باشندغذاي

بهنكايجاد مي ند كـه متخصصـين فيزيولوژي ورزشي از آن

مي عنوان سازگاري اين نوع 14.برندهاي محيطي نام

مي سازگاري در مقابل سازگاري گيرد كه هـاي مركـزي قرار

بيشتر،به علاوه. در افـراد است هورمونيمربوط به دسـتگاه 

هاي هاي محيطي به تغييـرات آنزيمـي در سـلول سازگاري

و. شـود عضـلاني مربـوط مـي سـازوكار ملكـولي

هـاي آنزيمـي بـه فعـال شـدن پروتئينـي بـه نـام سازگاري

 آدنــوزين مونوفســفات-5كننــده پــروتئين كينــاز فعــال

AMPKiايـن پـروتئين از جملـه.شـود نسبت داده مي

سازوكارهاي پيشنهادي براي افزايش ورود گلوكز بـه داخـل 

هـاي عضـلاني در حـين فعاليـت ها به خصوص سلول سلول

15نشان داده شده است كه با مقدار 7،18.ي استورزش

بهبود مقاومت به انسولين،محدوديت انرژي دريافتي درصد

و همكاران.دـــدهيمرخ  اثر تعيينبه iiشلارسون مي ير

وم و فعاليتحدوديت كالري ورزشي حساسيت انسوليني

به56 ترتيب بدين.هاي بتا پرداختند عملكرد سلول فرد چاق

 درصد25،)انرژي مورد نياز درصد 100( شاهد هاي گروه

5/12+محدوديت كالري درصد5/12محدوديت كالري،

چنين در پايان. بندي شدند تمرين ورزشي تقسيم درصد

به تنهايي يا به همراه كالري محدوديت كه نتيجه گرفتند 

و سلولعملكرد تواند باعث بهبود فعاليت ورزشي مي هاي بتا

حاضري اما در مقابل در مطالعه5.پروفايل ليپيدي شوند

و بدون تمرين ورزشي اثر معني را محدوديت كالري با داري

در. هاي چاق ايجاد نكرد بر حساسيت انسوليني موش

و مبتلا به ديابت نوع فرد ميان40،وكويامايي مطالعه سال

گروه. به دو گروه تقسيم شدند)غيروابسته به انسولين(دوم 

اي كه ميزان به گونه،ودندبمحدوديت كالري داراياول 

هر25-30انرژي دريافتي اين گروه  كيلوكالري براي

آنكيلوگرم از وزن ايده بر،گروه دوم. ها بودآل علاوه

40ي فعاليت ورزشي شامل ديت كالري از يك برنامهمحدو

i -Adenosine mono-phosphate kinase 
ii -Larsson-Meyer et al 
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با5دقيقه ركاب زدن روي چرخ كارسنج، و روز در هفته

. كردندميدرصد حداكثر ضربان قلب نيز پيروي70شدت 

روزانه به ميزان،چنين اين افراد علاوه بر فعاليت فوقهم

ميگام نيز پياده 10000 و كل دوره. كردندروي ي تحقيق

نتايج. هفته بودسههاي فوق براي هر دو گروهي مداخلهاجرا

و  در HOMA-IRنشان داد كه شاخص حساسيت انسوليني

به،گروه تغذيه تغييري نداشت و تغذيه اما در گروه تمرين

داري بهبود يافت كه ناشي از كاهش غلظت گلوكز طور معني

و انسولين پلاسمايي بود ك19.خون ه محققان پيشنهاد كردند

و محدوديت كالري در چگونگي عملكرد انسولين نقش ورزش

- دهد كه بهبود حساسيت انسوليني به واسطهزماني روي مي

 20.ي چربي رخ داده باشدي كاهش توده

نه،اند كه انرژي دريافتي تحقيقات اخير گزارش كرده و

و سطوح آديپونكتين،رژيم چربي يا چاقي در تنظيم بيان ژن

24براي درصد40 محدوديت كالري 15.ردنقش اساسي دا

و هفته باعث افزايش بيان ژن آديپونكتين در چربي بيضه اي

هاي با رژيم چرب دو گروه موش سطوح پروتئيني آن در هر

 حتي داريمحدويت كالري به طور معني.و بدون چرب شد

) Ob/Ob( بود شده القاهاآنبه چاقيژنكه هايي درموش

شدنيز باعث افزاي اگرچه كه اين اثر.ش بيان ژن آديپونكتين

شدPPARαهاي داراي در موش تمرين. ناقص نيز مشاهده

كننده تكثير سازي گيرنده فعال ورزشي باعث فعال

كننده شود كه يك عامل تنظيممي] PPAR[پروگزيزوم 

و چربي  بههم. استمتابوليسم گلوكز چنين فعاليت بدني

ها، تواند سطوح گلوكوكورتيكوئيدميكهيپوكالريهمراه رژيم 

پرولاكتين، هورمون رشد وكاتكولآمين را از طريق گيرنده بتا 

و 21،22.تحت تاثير قرار دهد در تحقيقي اعلامشهمكاران طالبي

و متوسط باعث  كردند كه فعاليت ورزشي با شدت بالا

كه با كاهش غلظت گلوكز، شودمي افزايش غلظت آديپونكتين

،چنينهم 12.استو مقاومت به انسوليني همراه انسولين

هاي مشاهده شده است كه حذف ژن چاقي در موش

و30تا سنiهموزيگوت هفتگي تغييري در مقاومت انسوليني

2ها به مدت اما هنگامي كه موش. يا تحمل گلوكز ايجاد نكرد

و پر چرب هفته با يك محدوديت كالري پر كربوهيدرات

آنتغذيه شدند، مق و عدم تحمل گلوكز در ها اومت انسوليني

مي. يافت شد و تعادل به نظر رسد كه كمبود فعاليت بدني

اختلالات متابوليكي را به دنبال دارد كه ممكن،مثبت انرژي

 
i -Homozigot 

و يا تا زماني كه رژيم غذاي غير سالم است تظاهر پيدا كرده

ن،استفاده نشود از سوي ديگر نشان داده شده.دشوآشكار

و حساسيت،است كه تعادل منفي انرژي متابوليسم گلوكز

البته چنين اثر مشابهي در غياب. دهد انسوليني را افزايش مي

و فعاليت 20،23.انسولين نيز ديده شده است محدوديت كالري

مي،ورزشي - علاوه بر آن كه موجب افزايش برداشت گلوكز

تر شود، كبد را نيز نسبت به انسولين جريان خون حساس

افزايش حساسيت انسوليني كبد توليد گلوكز را15.سازدمي

و از اين طريق نيز موجب كاهش در اين اندام مهار مي كند

فعاليت ورزشي موجب بهبود. شود سطح گلوكز پلاسما مي

و قسمتنيروزيتنهيآمدياسونيلاسياتوفسفر اتصال ليگاند

وــشمي بتاياـــواحدهريزيـــتوپلاسميس نـــيا ود

يتوزوليسيسوبسترايهانياتصال پروتئونيلاسياتوفسفر

يوقت. كنديمليرا تسهنيرنده انسوليگيمثل سوبسترا

اونيلاسيفسفر نيسوبسترا به عنوان پروتئنياتفاق افتاد،

رفتارنيعمل انسولي واسطهيهانيپروتئيبرايالحاق

دهنده قالچنين فعاليت ورزشي باعث تحريك انتهم.كنديم

به4-گلوكز و كار انتقال گلوكز از محيط خارج سلولي شده

دهنده تحت انتقالاين. سازد محيط داخل سلولي را فراهم مي

از سيتوزول به غشاي سلول مهاجرت تاثير عمل انسولين

مي كرده و باعث افزايشو عمل جذب گلوكز را انجام دهد

مي حساسيت سلول 9.شود ها به انسولين

اين پژوهش نشان داده شد كه تمامي پنج روش تعادل در

و سه تركيبي(منفي انرژي  تمرين ورزشي، محدوديت كالري

و تمرين ورزشي باعث كاهش3و1،2 محدوديت كالري

دار گلوكز افزايش يافته ناشي از مقاومت انسوليني در معني

- تمريندرصد تعادل منفي انرژي به شكل10. چاقي شدند

مي دوديتورزشي، مح و سه تركيب آن تواند باعث كالري

دار گلوكز افزايش يافته ناشي از چاقي بشود اما كاهش معني

.داري در بهبود حساسيت انسوليني ندارد اثر معني

و خانم صميمانه از كمك:يسپاسگزار هاي دكتر حسين كارگر

و قدرداني مي .شود سعيده عرفانيان تشكر

گونه تضاد منافعي در پژوهش ند كه هيچدار نويسندگان اعلام مي

.حاضر وجود ندارد
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Abstract 
Introduction: The aim of this study was to investigate the effects of iso-caloric combinations of 

exercise and caloric restriction on insulin sensitivity of obese male rats. Materials and Methods:
Fifty-six, eight-week-old male Wistar rats (190±16 g) were primarily divided into the obesity (n=48) 
and healthy groups (n=8) and were fed high-fat and standard palate for seventeen weeks 
respectively. After obesity induction, the obesity group was randomly assigned to one of six 
groups, i.e. EXE, CR, EXCR1, EXCR2, and EXCR3 as experimental groups and OC as the control 
group following which 15% of food intake was reduced. Their exercise intensity was about 70-75% 
vo2max, 28 m/min for 48 to 55 minutes. Negative energy balance was applied through caloric 
restriction (CR) (6d/w); exercise training (EXE) (6d/w), in three combinations: EXCR1 (2d/w exercise 
+ 4d/w CR, (EXCR2 (3d/w exercise + 3d/w CR) and EXCR3 (4d/w exercise + 2d/w CR) for two 
months. One way ANOVA and Tukey post-hoc were applied for data analysis by SPSS version 16 
(p<0.05). Results: Serum glucose levels of EXE, CR, EXCR1, EXCR2 and EXCR3 significantly 
decreased compared to the OC group. Plasma CR and EXCR3 insulin were significantly decreased, 
in comparison to OC insulin level. Compared to OC, insulin sensitivity was significantly elevated in 
CR and EXCR2. Conclusion: It is concluded that exercise and caloric restriction, both per se and in 
different combinations reduced obesity elevated induced serum glucose. However caloric 
restriction and EXCR2 and caloric restriction lead to significant increase in insulin sensitivity. It is 
recommended to consider equal doses of exercise and caloric restriction which may improve 
insulin sensitivity. 

 

Keywords: Negative energy balance, Insulin sensitivity, Exercise and regimen combination 
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