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 پژوهشی مقاله

 خون، گلوکز برسطوح بنیادی هایسلول تزریق و مقاومتی هایتمرین زمان هم تأثیر

 نر هایرت در اسکلتی یعضله آپوپتوز هایشاخص از 7 و 3 کاسپاز ،انسولین مقاومت

 STZ با شده القاء دیابتی
 1خورشیدی داود ،1هیال فیض فواد ،1علیجانی عیدی ،1سرمدیان معصومه

 

   چکیده
 

ضر  پژوهش از هدف :مقدمه سی  حا سطوح  بنیادی هایلسلو  تزریق و مقاومتی هایتمرین زمانهم اثر برر   هایشاخص  از برخی بر

 است. STZ با شده القاء دیابتی نر هایرت در اسکلتی یعضله آپوپتوز

  گروه و دیابتی گروه صررارایی هایموش شرردند. تقسرریم گروه 5 در تصررادفی طوربه صررارایی موش سررر 30 مطالعه این در :هاروش

سه  17 مجموع در هفته 5 مدتبه بنیادی هایسلول  دیابت+تزریق شتند.  مقاومتی تمرین یجل شنایی  یدوره دا   با صارایی  هایموش آ

سی  برای .گرفت صورت  STZ تزریق از قبل ساعت  48 که بود روز 3 تمرین نوع این   روش از caspase3 و Caspase7 تغییرات برر

یمعن سطح  در 19 ینسخه  SPSS افزارنرم با عاملی دو واریانس تالیل آزمون از استفاده  با حاصل  هایداده .شد  استفاده  بلات وسترن 

  .شد تالیل و تجزیه α≤%5 داری

  گروه و بنیادی هایسررلول زمانهم تزریق با مقاومتی تمرین گروه caspase3 میانگین بین که داد نشرران حاضررر تاقیق نتایج ها:یافته

 تمرین تنها به نسرربت اندوتلیال، بنیادی هایسررول زمانهم ترزیق با مقاومتی تمرین همچنین .نشررد مشرراهده داریمعنی تفاوت تمرین

  شد. دیابتی هایرت اسکلتی یعضله بافت در Caspase7 بیان میزان در داریمعنی کاهش به منجر تزریق، یا مقاومتی

می اندوتلیال اجدادی هایسررلول تزریق یا و مقاومتی تمرین احتمالاً که داشررت اظهار توانمی مطالعه این نتایج براسررا  :گیرینتیجه

 .شود اسکلتی یعضله در آپوپتوز تاریک باعث تواند

 

 دیابت آپوپتوز، اندوتلیال، اجدادی سلول مقاومتی، تمرین :کلیدی واژگان

 

 

 

 

 

 

                                                 
 ایران، کرج، اسلامی آزاد دانشگاه، کرج واحد، ورزشی فیزیولوژی گروه -1

 الکترونیک: پست ،09121267116 تلفن: ،ورزشی فیزیولوژی گروه ،ورزشی علوم و بدنی تربیت یدانشکده ،ذنؤم بلوار ،شهر رجایی ،کرج :نشانی 
eidyalijani@yahoo.com 

 

 10/12/1400 پذيرش: تاريخ               02/11/1400 اصلاح: درخواست تاريخ  01/09/1400 دريافت: تاريخ

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 ij

dl
d.

tu
m

s.
ac

.ir
 o

n 
20

26
-0

2-
10

 ]
 

                             1 / 14

https://ijdld.tums.ac.ir/article-1-6108-en.html


56 

 

 ...بر يادیبن یهاسلول يقو تزر یمقاومت هایينهم زمان تمر يرتأث: عليجانی و همکاران

 مقدمه

سترده گ شیوع  که است  دنیا در شایع  بیماری یک شیرین  دیابت

  عمومی بهداشرررت  یعمده  نگرانی یک  به  را بیماری  این آن ی

  .[1] دارد دنبالبه جدیی عوارض  بیماری اینت. اس  کرده تبدیل

به نکروز .اسررت سررلول آسرری  نهاییی همرحل سررلولی مرگ

 ولی اسررت، شررده پذیرفته سررلولی مرگ مسرریر ترینمهم عنوان

اندازه  همان  به  تواند می نیز آپوپتوز که  اند دریافته   ماققین اخیراً

  رگم یا آپوپتوز .باشررد داشررته نقش سررلولی مرگ در نکروز ی

 طی که است  سلولی  مرگ از شکلی  سلول،  یشده  ریزیبرنامه

می رخ سررلولی چند هایارگانیزم در پاتولوژیکی فرایند چندین

 تغییر و دیده آسی   هایسلول  حذف و جایگزینی باعث و دهد

  فرایند .[2] گرددمی طبیعی شرررای  در بافت سرراختاری شررکل

  هایپروتئین شررامل ییمیتوکندریا هایپروتئین توسرر  آپوپتوز

پروتئین بخش دو به  که  b-cell lymphoma,(Bcl2)ی خانواده 

 پیش های پروتئین و (Bcl2, Bcl-xl )مانند   آپوپتوز ضرررد های 

  .[3، 4] گرددمی کنترل شرروند،می تقسرریم Bax مانند آپوپتوزی

  و ها آغازکننده   عنوانبه  که  هسرررتند  پروتئازهایی   کاسرررهازها،    

  .کنندمی نقش ایفای آپوپتوتیک فرایند ضرررروری هایاجراکننده

  شررکسررتنی وسرریلهبه کاسررهازی آبشررار کلاسرریک، صررورتبه

  کاسهاز  ،8 - کاسهاز  ،2- )کاسهاز  آغازگر اصطلاح  به کاسهازهای 

  آغاز اتوپروتئولیز یهواسررطبه زیاد احتمال به (10 کاسررهاز و 9

های     .[5] شرررودمی هاز های   ترینمهم از یکی 3 کاسررر ئاز   پروت

   .[6] هستند آپوپتوز شده شناخته یرمس در اجراکننده

  دیابت درمان اصررلی یپایه سرره از یکی ورزشرری، هایتمرین

  حقیقت در .[7] آیدمی شررماربه )علاوه بر رژیم غذایی و دارو(

صلاح  سیله به زندگی سبک  ا  از یکی بدنی فعالیت افزایش یو

 مشکلات وجود با .[8] است دیابت مدیریت در مؤثر هایروش

جام  در که  فراوانی ماران  برای هوازی های تمرین ان یابتی  بی   د

  ابزاری عنوانبه مقاومتی تمرین نقش اخیر یدهه در دارد، وجود

  زانمی بر که  اثری به  توجه  با  انسرررولینی مقاومت   بهبود جهت 

صرف  ست  گرفته قرار ماققین توجه مورد دارد، کلوگز م   10] ا

سخ  .[9، شی،  فعالیت به پا  ،دتش  مانند عواملی تأثیر تات ورز

شی  فعالیت نوع و مدت   فعالیت ،میان این در .گیردمی قرار ورز

سبت  به ورزشی    گرفته قرار ماققان توجه مورد هافعالیت نوع ن

 تمرین هفته  8 که  دریافتند   ماققان  زمینه  این در .[11] اسرررت

 در مثبت  اثرات ایجاد  باعث   ،آن نوع از نظرصررررف ورزشررری

 داد نشان نیز پژوهشی هاییافته .[12] گرددمی آپوپتوزی عوامل

شت  که   کاهش موج  سالمند  افراد در مقاومتی تمرین هفته ه

   .[13] شودمی 3 – کاسهاز به 1 – کاسهاز نسبت داریمعن

  برای امیدوارکننده روش یک بنیادی هایسلول  از استفاده  روش

بت   درمان  یا عات   .اسرررت (T1D) یک  نوع د طال   کنترل ،قبلی م

(T1D) سیله به را صیه  منظم ورزش یو  مطالعات و کردندمی تو

شان  تجربی   ورزش و بنیادی هایسلول  از ترکیبی که دهدمی ن

  بنیادی  های سرررلول .[14] داشرررت همراه به  را بهتری ینتیجه 

stem cell  قادرند که هستند  اینیافته تمایز سوماتیک  هایسلول 

 تبدیل یافته تمایزً کاملا بالغ هایسرلول  به خاص شررای   تات

سا   را بنیادی هایسلول  .شوند  سیل  برا اندودم به تمایز پتان

 مغز .[15] کننرردمی بنرردیطبقرره گروه پنج در مختلف هررای

ستخوان  صلی  منبع ا سلول  نام به بنیادی هایسلول  از نوع دو ا

  .[16] است مزانشیمی بنیادی هایسلول و ساز خون بنیادی های

ست  ممکن ورزش   ش)افزای اندوتلیال بازسازی  بهبود طریق از ا

  بیماری  شررردن وخیم از بنیادی(  های سرررلول عملکرد و تعداد 

   .[17] کند جلوگیری دیابت

لفهؤم شدن  مطرح و دیابت بیماری در آپوپتوز نقش به توجه با

شانگرهای  تغییرات در تمرینی گوناگون های  معدود و آپوپتوز ن

  و مقاومتی تمرین یمداخله یزمینه در شده  انجام هایپژوهش

  حاضرررر  پژوهش از هدف  ،بنیادی  های سرررلول زمان هم تزریق

  هایسرررلول تزریق و مقاومتی تمرینات زمانهم تأثیر  بررسررری

  و 3 – کاسهاز  ،انسولین  مقاومت ،گلوکز سرمی  مقادیر بر بنیادی

سهاز  ضله  آپوپتوز هایشاخص  از 7 – کا سکلتی  یع رت در ا

   .است STZ با شده القاء دیابتی نر های

 

 ها روش
ست  تجربی نوع از مطالعه این  رت سر  30 شامل  هاآزمودنی .ا

 200±20 وزنی یمادوده با و هفته 6 سررن با ویسررتار نژاد نر

ستند  گرم شگاه  در موجود هایرت میان از که ه شکده  آزمای دان
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  (1 )شماره 22 دوره ؛1401. فروردين و ارديبهشت ايران متابوليسم و ديابت مجله

 

  رت( سرر  500) تصرادفی  طوربه تهران دانشرگاه  دامهزشرکی  ی

نات  این .شررردند  انتخاب   یخانه   حیوان به  انتقال  از پس حیوا

 5 به تصادفی  طوربه جدید مای  با آشنایی  و سورن  آزمایشگاه 

  یمقاومت +تمریناندوتلیال اجدادی سررلول تزریقدیابت+ :گروه

(DIR)،   مقاومتی  دیابت+تمرین (DIR) ،  سرررلول تزریق+دیابت  

  مانز گذر کنترل جهت به کنترل دیابتی ،(DI) اندوتلیال اجدادی

(D) شررردند  تقسررریم ،ها فرض پیش جهت  به  ایه پ  دیابتی  و.  

 مایطی یشده  کنترل شرای   در مجزا هایقفس در هاآزمودنی

  تاریکی  و روشرررنایی  یچرخه  و 50 رطوبت  و درجه  22 دمای 

نگه موش، یویژه غذای و آب به آزاد دسرترسری   با سراعته  12

  با کار اخلاقی موازین و اخلاق کدهای اصرررول .شررردند  داری

شگاهی  حیوانات س   آزمای شگاه  تو سلامی  آزاد دان   کرج واحد ا

 81 .8931) اسررررت گرفترره   قرار  تررأییررد  و بررسررری  مورد 

IR.IAU.K.REC.). 

 

 خون گیرینمونه و آزمایشگاهی هایروش

 دیابت القای

 از ها رت مارومیت  سررراعت 12 از پس ،دیابت   القای  منظور به 

 وزن مکیلوگر یک هر ازای به استرپتوزیتوسین   گرممیلی60 ،غذا

  تزریق صررفاق درونهب PH4/5 با سرریترات بافر در مالول ،رت

ید  بت   اسرررترپتوزتوسرررین STZ ،گرد یا یات   با  د   خصررروصررر

  سررطوح افزایش و انسررولین ترشررح در نقص ،هیهرگلیسررمی

  ابزار ترینشرررایع و کندمی ایجاد التهابی پیش هایسرررایتوکاین

  ساعت  72 .[18] است  ازمایشگاهی  یک نوع دیابت ایجاد برای

  توس  هارت دمی ورید بر کوچک جراحت ایجاد با تزریق، از پس

  نوار و شد  گذاشته  گلوکومتر نوار روی بر خون قطره یک ،لانست 

  .شد  خوانده تایوان( GALA TD-4277) گلوکومتر دستگاه  توس  

  250mg/dl از بالاتر یا مسرراوی خون قند ،شرردن دیابتی ملاک

  و کتامین مالول توسرر  هارت بیهوشرری از پس .[38]اسررت 

ستخوان  ،کردن جابجا روش به کردن یوتانایز و زایلامین   مورف ا

  هایبافت برداشررت از پس و شررد قطع اسررتریل صررورتبه آنها

ضلانی  ضافی  پیوندی و ع ستخوان  سر  دو ،ا به مورف فیز( )اپی ا

                                                 
1 bone cutter 

 تزریق .شد  انجام اسهیره  روش و قطع 1بر استخوان  پنس وسیله 

  ،کانتر سرررل دسرررتگاه توسررر  آندوتلیال اجدادی هایسرررلول

(Kohden Nihon. Model: 645 ok) 5 اجدادی  سرررلول هزار 

 صورت تزریقدمی ورید طریق از و شمارش را شده داده کشت

 .[19] تگرف

قادیر   :Cat No) و Caspase7 (Cat No: ab25900.abcam) م

ab90437. abcom) caspase3، anti- beta actin – loading 

control antibodies (Cat No: ab8227.Abcam) روش برره 

ست  .شد  سنجیده  الایزا روش به خون گلوکز ،بلات سترن    رنو

 ریها مالول از میکرولیتر 100 پروتئین، استخراج منظوربه بلات:

  کمک  با  ها سرررلول لیز عمل  و ریخته  ها بافت   روی بر را بافر 

,UltrasonicProcessorUP50H ) 2دونس دسرررتی هموژنیزاتور

Germany) جام  یخ روی در   اثر از جلوگیری برای .دهیممی ان

  هاسلول  حاوی ظروف ها،پروتئین ساختار  روی بر دما مخرب

می داده قرار یخ یکیسره  روی بر هاپروتئین اسرتخراج  حین در

 زلی مالول دسررتورالعمل در مندرج دسررتور طبق سررهس شرروند.

  یدرجه -20 دمای در دقیقه 20 مدتبه سلولی  تعلیق سلولی، 

صاره  سرانجام،  شدند.  دارینگه گرادسانتی    دور 13000 با را ع

قه  در  15 مدت به  (Hettich universal 320R, Germany) دقی

  مالول و کرده سانتریفوژ  گرادسانتی  یدرجه 4 دمای در دقیقه

  توس   فوقانی مالول .شد  برداشت  را هموژن دست یک بالایی

  BCA سنجی  پروتئین روش از استفاده  با سنجی  پروتئین روش

  بلاتینگنوستر انجام برای .شد انجام اسهکتوفوتومتری دستگاه و

 10×10 ژلی هاییونیت با عمودی سررریسرررتم از مطالعه این در

  گردید. استفاده برق مولد دستگاه و متریسانتی

  ریها بافر یوسرریلهبه شررده هضررم بافتی هاینمونه الایزا: روش

  سانتریفوژ  RPM 5000دور با دقیقه 20 مدتبه و هموژنایزشده 

شته  آن رویی مایع .شدند  صله  و بردا   زمان تا 80 منفی در بلافا

 انجام  از قبل  تا  کیت  ماتویات  .شرررد داده قرار آزمایش  انجام 

از نمونه داخل چاهک   μl 50گرفتند  قرار اتاق  دمای  در آزمایش 

ای کوت شررده با آنتی بادی مذکور ریخته شرردند. خانه 96های 

  ها چاهک   یهمه  به  hrp با  کونژوگه  بادی  آنتی از μl100 مقدار 

2 Dounce homogenizer 
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 ...بر يادیبن یهاسلول يقو تزر یمقاومت هایينهم زمان تمر يرتأث: عليجانی و همکاران

  با .شرردند انکوبه درجه 37 در دقیقه 60 برای و گردید اضررافه

 100 مقدار .شدند  شستشوداده    دقیقه 2 بار هر بار 5 واشر  الایزا

Chromogen  و A Solution Chromogen مخلوط    از لانرردا

B Solution دقیقه 15 مدت به و شد  اضافه  هاچاهک یهمه به 

Stop  از لاندا 50 مقدار .شرردند انکوبه درجه 37 در نور از دور

Solution ضافه  هاول یهمه به س   و گردید ا ستگاه  تو  الایزا د

3200-DA شدند خوانده نانومتر 450 موج طول در. 

 هفته 5 مدتهب 2و1 گروه صارایی  هایموش تمرین: پروتکل

  شررناییآ یدوره .داشررتند مقاومتی تمرین جلسرره 17 مجموع در

  ساعت  48 که بود روز 3 تمرین نوع این با صارایی  هایموش

  یک  یوسررریله هب  تمرین .گرفت  صرررورت STZ تزریق از قبل 

 تمرین جلسرره هر .شررد انجام پله 26 با و متر1 ارتفاع با نردبان

  و ثانیه 60تکرارها بین استراحت  ،تکراراست  4 با ست  5 شامل 

 48 هاتمرین جلسرررات بین واسرررتراحت دقیقه 3 هاسرررت بین

  %30 اول یجلسه  3 در تمرین شدت  .شد  گرفته نظر در ساعت 

 ،بدن وزن %50 ،6-4 جلسات  در ،صارایی  هایموش بدن وزن

  %100 ،14-10 جلسررات در ،بدن وزن %80 ، 9-7 جلسررات در

  %120 هاموش 17-15 جلسات  در .شد  گرفته نظر در بدن وزن

مل  را بدن  وزن ند  تا مه    در .کرد نا نه هیچ از تمرینی یبر   گو

  .[20] نشد استفاده الکتریکی شوک

 

 ها یافته
 7 روز در اندوتلیال سررازپیش هایسررلول ،حاضررر یمطالعه در

  تهرف رفته که گرفتند خود به سررروزنی اشرررکال ،کشرررت از بعد

  حالت   به  و کردند  پیدا  بالغ  اندوتلیال   های سرررلول مورفولوژی

  .(2و1 )شکل آمدند در سنگفرشی

 

 

 

 
 

 
 

 

 

 

 
 بالغ يالاندوتل یسلول ها یحالت سنگفرش -2شکل های پيش ساز اندوتليال                         اشکال سوزنی سلول -1شکل           
 

 مارکرهای   بیان  مقادیر  اسرررتاندارد   اناراف و میانگین  1 جدول 

  اسررکلتی یعضررله بافت در caspase3, Caspase7 آپوتوتیک

  ریقتز با  دیابتی  ،پایه   دیابتی  ،پایه   سرررالم های گروه های موش

  -تزریق با دیابتی ،مقاومتی تمرین با دیابتی ،بنیادی هایسرررلول

 دهد.می نشان کنترل دیابتی و مقاومتی تمرین
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  (1 )شماره 22 دوره ؛1401. فروردين و ارديبهشت ايران متابوليسم و ديابت مجله

 

 توصيف متغيرهای تحقيق -1جدول 

 خون گلوکز Caspase7 caspase3 گروه

 میانگین متغیر
 رافانح

 استاندارد
 میانگین

 انحراف

 استاندارد
 میانگین

 انحراف

 استاندارد

 1/9 394 0764/0 1036/0 031/0 0687/0 دیابتی پایه

 02/48 407 100/0 8242/0 048/0 2167/0 کنترل- دیابتی

 1/28 336 102/0 4990/0 052/0 2183/0 تزریق - دیابتی

 4/24 293 040/0 2808/0 058/0 2001/0 تمرین-دیابتی

 3/31 175 022/0 0479/0 023/0 0692/0 ینتمر-تزریق-دیابتی

 

  آپوتوتیک  مارکر  بیان  بین داد نشررران مسرررتقل  -t تالیل  نتایج 

Caspase3 سررررالررم  هررایرت (0221/0=M) دیررابررترری  و 

(10367/0=M)  نی     تفرراوت ع جود  داریم  ،P=026/0) دارد و

60/2=(10)t.) آپوتوتیک مارکر بیان بین همچنین Caspase7 رت

معنی تفاوت (M=0687/0) دیابتی و (M=0537/0) سررالم های

   (.P، 711/0-=(10)t=493/0) ندارد وجود داری

  هایداده عیتوز که داد نشان  اسمیرنف -کالموگراف آزمون نتایح

تایج  .(P>05/0) بود طبیعی تاقیق متغیرهای    واریانس  تالیل  ن

شان  2 جدول 1 ردیف در تزریق(×)تمرین عاملی 2   اثر که داد ن

  اسررکلتی یعضررله بافت در Caspase7 بیان بر تمرین اصررلی

یابتی  های موش یانگین  بین ،یعنی اسررررت  دارمعنی د یان  م   ب

Caspase7 تمرین گروه های رت (080/0=SD، 1347/0=M) و  

 دارد وجود داریمعنی تفاوت (SD، 2173/0=M=048/0) کنترل

(47/0=Ƞ2، 000/0=P، 2/18=(20، 1)F.)  شرررش دیگر، عبارت به  

 میزان   دارمعنی    کرراهش  برره منجر    مقرراومتی    تمرینررات    هفترره  

Caspase7 شررد دیابتی هایموش اسررکلتیی عضررله بافت در.  

تایج  یل  ن یانس  تال  2 ردیف در تزریق(×)تمرین عاملی  2 وار

  بنیادی هایسرررلول تزریق اصرررلی اثر که داد نشررران 2 جدول

ضله  بافت در Caspase7 میزان بر اندوتلیال سکلتی  یع موش ا

  Caspase7 میزان میانگین بین یعنی، است   دارمعنی دیابتی های

  ،SD=087/0) اندوتلیال بنیادی هایسلول  تزریق گروه هایرت

1438/0=M) کنترل و (051/0=SD، 2084/0=M)  معنی تفاوت

بره  .(Ƞ2، 003/0=P، 08/11=(20، 1)F=35/0) دارد وجود داری

  کاهش به منجر اندوتلیال بنیادی هایسلول تزریق دیگر، عبارت

ضله  بافت در Caspase7 میزان دارمعنی سکلتی  یع   هایموش ا

 در تزریق(×)تمرین عاملی 2 واریانس تالیل نتایج .شررد دیابتی

  و مقاومتی  تمرین تعاملی  اثر که  داد نشررران 2 جدول  3 ردیف

  بافت در Caspase7 میزان بر اندوتلیال بنیادی هایسررول تزریق

  ،Ƞ2=07/0) اسرت  دارمعنی دیابتی هایموش اسرکلتی  یعضرله 

212/0=P، 66/1=(20، 1)F).  با  مقاومتی  تمرین تر،سررراده زبان  به  

 مرینت تنها به نسبت  ،اندوتلیال بنیادی هایسول  زمانهم ترزیق

 بیرران میزان داریمعنی کرراهش برره منجر تزریق، یررا مقرراومتی

Caspase7 دش دیابتی هایموش اسکلتی یعضله بافت در. 

 
 Caspase7تزريق( برای ×عاملی )تمرين 2نتايج تحليل واريانس  -2جدول 

 SS df MS F Sig. 2Ƞ منبع

 47/0 000/0 2/18 041/0 1 041/0 تمرین

 35/0 003/0 08/11 025/0 1 025/0 تزریق

 36/0 003/0 66/11 026/0 1 026/0 تمرین×تزریق

  002/0 20 045/0 خطا
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 ...بر يادیبن یهاسلول يقو تزر یمقاومت هایينهم زمان تمر يرتأث: عليجانی و همکاران

   Caspase7 میانگین ،کنیدمی مشاهده  زیر شکل  در که همانگونه
 قرمز( )خ  کنترل گروه از ترپررایین آبی( )خ  تمرین گروه 

سرلول  تزریق شررای   در  Caspase7 میانگین همچنین، اسرت. 

ست.  تزریق بدون شرای   از ترپایین اندوتلیال بنیادی های  در ا

  تزریق بدون از مقاومتی تمرین گروه Caspase7 میانگین نهایت،

سی    طوربه اندوتلیال بنیادی هایسلول  تزریق تا سو   کاهش ما

 بدون از کنترل گروه Caspase7 میانگین کهحالیدر اسررت یافته

  ته یاف  اندکی  تغییر اندوتلیال   بنیادی  های سرررلول تزریق تا  تزریق

 .(3 )شکل است

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 ديابتی هایرت در  Caspase7 ميانگين نمودار -3 شکل

 

تایج  یل  ن یانس  تال  1 ردیف در تزریق(×)تمرین عاملی  2 وار

 در caspase3 بیان بر تمرین اصررلی اثر که داد نشرران 3 جدول

ضله  بافت سکلتی  یع ست   دارمعنی دیابتی هایموش ا  یعنی، ا

  ،SD=125/0) تمرین گروه هایرت caspase3 بیان میانگین بین

1643/0=M) کنترل و (195/0=SD، 6616/0=M)  معنی تفاوت

بره  .(Ƞ2، 000/0=P، 5/258=(20، 1)F=92/0) دارد وجود داری

ته  شرررش دیگر، عبارت  نات  هف قاومتی  تمری   کاهش  به  منجر م

ضله  بافت در caspase3 میزان دارمعنی سکلتی  یع   هایموش ا

 در تزریق(×)تمرین عاملی 2 واریانس تالیل نتایج .شررد دیابتی

  هایسررلول تزریق اصررلی اثر که داد نشرران 3 جدول 2 ردیف

ضله  بافت در caspase3 میزان بر اندوتلیال بنیادی سکلتی  یع   ا

یابتی  های موش یانگین  بین یعنی، اسررررت  دارمعنی د   میزان م

caspase3 اندوتلیال   بنیادی  های سرررلول تزریق گروه های رت  

(246/0=SD، 2734/0=M) 293/0) کرررنرررتررررل و=SD،  

5525/0=M)   نی      تفرراوت ع جود  داریم   ،Ƞ2=80/0) دارد و

000/0=P، 4/81=(20، 1)F).  های سرررلول تزریق دیگر، عبارت به  

یادی  یال   بن ندوتل  در caspase3 میزان دارمعنی کاهش  به  منجر ا

  تالیل نتایج .شرررد دیابتی هایموش اسرررکلتی یعضرررله بافت

شان  3 جدول 3 ردیف در تزریق( ×)تمرین عاملی 2 واریانس  ن

عاملی  اثر که  داد   بنیادی  های سرررول تزریق و مقاومتی  تمرین ت

موش اسررکلتی یعضررله بافت در caspase3 میزان بر اندوتلیال

 ،Ƞ2، 151/0=P، 22/2=(20=10/0) نیسرررت دارمعنی دیابتی  های 

1)F).  سرررول زمان هم ترزیق و مقاومتی  تمرین دیگر، عبارت به

  تزریق، ای مقاومتی تمرین تنها به نسرربت ،اندوتلیال بنیادی های

یان  میزان بر داریمعنی برتری   یعضرررله  بافت   در caspase3 ب

 نداشت. دیابتی هایموش اسکلتی

شکل  همان شاهده می  4گونه که در   caspase3کنید، میانگین م

تر گروه تمرین )خ  آبی( از گروه کنترل )خ  قرمز( پررایین 

های  سلول  در شرای  تزریق  caspase3است. همچنین، میانگین  

تر از شرای  بدون تزریق   بنیادی اندوتلیال )سمت راست( پایین  

یانگین             ند تغییرات م یت، رو ها چا( اسرررت. در ن مت  )سررر

caspase3    های  تزریق سرررلولدر گروه تمرین مقاومتی از عدم

 (.4بنیادی اندوتلیال تا تزریق مشابه گروه کنترل است )شکل 
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  (1 )شماره 22 دوره ؛1401. فروردين و ارديبهشت ايران متابوليسم و ديابت مجله

 

 caspase3تزريق( برای ×عاملی )تمرين 2نتايج تحليل واريانس  -3جدول 

 SS df MS F Sig. 2Ƞ منبع

 92/0 000/0 5/258 48/1 1 48/1 تمرین

 80/0 000/0 4/81 467/0 1 467/0 تزریق

 10/0 151/0 22/2 013/0 1 013/0 تمرین×تزریق

  006/0 20 115/0 خطا

 

 
  ديابتی های رت در caspase3 ميانگين نمودار -4 شکل

 

  نشرران 4 جدول در تزریق(×)تمرین عاملی 2 واریانس تالیل نتایج

یان  بر تمرین اصرررلی اثر که  داد فت    در HOMA-IR فاکتور  ب   با

  یعنی، اسررت  دارمعنی STZ با شررده القا دیابتی هایرت عضررلانی

  =77/1) تمرین گروه هررایرت HOMA-IR بیرران میررانگین بین

SD،29 /4=M) کنترل دیابتی و (9/1= SD،21/9=M) معنی تفاوت

  عبارت به  .(Ƞ2، 000/0=P، 6/92= (20، 1)F=85/0) دارد وجود داری

قاومتی  های تمرین دیگر، یان  دارمعنی کاهش  به  منجر م   فاکتور  ب

HOMA-IR با شررده القا دیابتی هایرت عضررلانی بافت در STZ  

  تورفاک بیان بر اندوتلیال بنیادی هایسلول تزریق اصلی اثر همچنین

HOMA-IR با شررده القا دیابتی هایرت عضررلانی بافت در STZ  

یانگین  بین یعنی، .اسرررت دارمعنی   های رت HOMA-IR میزان م

  و (SD، 33/5=M =7/1) اندوتلیال بنیادی هایسررلول تزریق گروه

  دارد وجود داریمعنی تفاوت  (SD، 16/8=M =8/2) کنترل دیابتی 

(65/0=Ƞ2، 000/0=P، 6/30= (20، 1)F). تزریق دیگر، عبررارتبرره  

  فاکتور  بیان  دارمعنی کاهش  به  منجر اندوتلیال   بنیادی  های سرررلول

HOMA-IR با شررده القا دیابتی هایرت عضررلانی بافت در STZ  

  بنیادی هایسول تزریق و مقاومتی تمرین تعاملی اثر نهایت در .شد

  اسرررکلتی یعضرررله بافت در HOMA-IR بیان میزان بر اندوتلیال  

  =Ƞ2، 780/0=P، 81/0=005/0) نیسررت دار معنی دیابتی هایموش

(20، 1)F). سررول زمانهم ترزیق با مقاومتی تمرین تر،سرراده زبان به

سبت  اندوتلیال، بنیادی های   بر ،زریق()یا ت مقاومتی تمرین تنها به ن

  هایموش اسررکلتی ی عضررله بافت HOMA-IRفاکتور بیان میزان

   ندارد. داریمعنی تأثیر دیابتی،

  HOMA-IRکنید، میانگین مشرراهده می 5گونه که در شررکل همان

اسرررت   )خ  قرمز(تر از گروه کنترل پایین )خ  آبی( گروه تمرین

شان می  سلول   میانگین .دهدکه اثر تمرین را ن شرای  تزریق  ها در 

تر از شرررای   پایین )سررمت راسررت نمودار(های بنیادی اندوتلیال 

سمت چا( بدون تزریق  سلول    ) ستند که اثر تزریق  های بنیادی  ه

در   HOMA-IRروند تغییرات میانگین در نهایت،  .دهدرا نشان می 

های بنیادی    گروه تمرین مقاومتی از عدم تزریق تا تزریق سرررلول   

 .(5اندوتلیال مشابه گروه کنترل است )شکل 
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 ...بر يادیبن یهاسلول يقو تزر یمقاومت هایينهم زمان تمر يرتأث: عليجانی و همکاران

 HOMA-IRسطح  تزريق( برای×)تمرينعاملی  2نتايج تحليل واريانس  -4جدول 

 SS df MS F Sig. 2Ƞ منبع

 85/0 000/0 6/92 9/120 1 9/120 تمرین

 65/0 000/0 6/30 07/40 1 07/40 تزریق

 005/0 780/0 081/0 105/0 1 105/0 تمرین× تزریق

  30/1 16 89/20 خطا

 

 
 ديابتی هایرت در HOMA-IR ميانگين نمودار -5 شکل

 

 1 ردیف در تزریق(×)تمرین عاملی 2 واریانس تالیل نتایج

 خون گلوکز سطح بر تمرین اصلی اثر که داد نشان 5 جدول

 ،Ƞ/0=P،2000=80/0) است دارمعنی یابتید یهاموش

06/64=(16، 1)F.) مقاومتی تمرینات هفته شش دیگر، عبارتبه 

. شد یابتید یهاموش خون گلوکز سطح دارمعنی کاهش به منجر

 سطح بر الیاندوتل یادیبن یهاسلول قیتزر اصلی اثر علاوه،هب

 ،2Ƞ=65/0) است دارمعنی یابتید یهاموش خون گلوکز

000/0=P، 7/30=(16، 1)F.) یهاسلول قیتزر دیگر، عبارتبه 

 خون گلوکز سطح دارمعنی کاهش به منجر الیاندوتل یادیبن

 و یمقاومت نیتمر تعاملی اثر نهایت، در شد. یابتید یهاموش

موش خون گلوکز سطح بر الیاندوتل یادیبن یهاسول قیتزر

 2Ƞ، 186/0=P، 90/1=(16=10/0) نیست دارمعنی یابتید یها

1)F.) یهاسول زمانهم ترزیق با مقاومتی تمرین تر،ساده زبان به 

 زریق(،ت )یا مقاومتی تمرین تنها به نسبت ،الیاندوتل یادیبن

 یابتید یهاموش خون گلوکز سطح بر داریمعنی برتری

 نداشتند.
 

 خون گلوکز سطح برای تزريق(×)تمرين عاملی 2 واريانس تحليل نتايج -5 جدول  

 SS df MS F Sig. 2Ƞ منبع

 80/0 000/0 06/64 4/94256 1 4/94256 تمرین

 65/0 000/0 7/30 05/45220 1 05/45220 تزریق

 10/0 186/0 90/1 4/2808 1 4/2808 تمرین×تزریق

  3/1471 16 23542 خطا
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  (1 )شماره 22 دوره ؛1401. فروردين و ارديبهشت ايران متابوليسم و ديابت مجله

 

  گلوکز سطح میانگین ،کنیدمی مشاهده 6 شکل در که گونههمان

  )خ   کنترل    گروه  از تر پررایین   آبی(  )خ   تمرین    گروه  خون 

  شرررای  در خون گلوکز سررطح میانگین همچنین، اسررت. قرمز(

 بدون  شررررای  از ترپایین  اندوتلیال   بنیادی  های سرررلول تزریق

  زگلوک سرررطح میانگین تغییرات روند نهایت در اسرررت. تزریق

ولسرررل تزریق تا تزریق بدون از مقاومتی تمرین گروه در خون

شابه  اندوتلیال بنیادی های ست  کنترل گروه تغییرات م   شکل ) ا

6). 

 

 
 ديابتی های رت در خون گلوکز سطح ميانگين نمودار -6 شکل

 

 بحث
 تمرین جلسررره 17 از بعد که داد نشررران حاضرررر تاقیق نتایج

  تزریق با  مقاومتی  تمرین گروه caspase3 میانگین  بین مقاومتی 

یادی  های سرررلول زمان هم فاوت  تمرین گروه و بن  داریمعنی ت

  اومتیمق تمرین که داد نشان تاقیق نتایج همچنین .نشد مشاهده

  تنها به  نسررربت  ،اندوتلیال   بنیادی  های سرررول زمان هم ترزیق با 

  بیان  میزان داریمعنی کاهش  به  منجر تزریق، یا  مقاومتی  تمرین

Caspase7 شد دیابتی هایموش اسکلتی یعضله بافت در. 

Ko با  هوازی فعالیت   هفته  شرررش ،کردند  گزارش همکاران  و 

  قل  بافت در آپوپتوز هایسررلول کاهش موج  پایین شرردت

و همکاران نیز  Mejías-Peña .[21] شرررودمی مسرررن های رت

  نسررربت میزان مقاومتی تمرینات هفتهنشررران دادند که هشرررت 

سهاز  سهاز  به 1 – کا سبت  نیز و پروکا سهاز  و Bcl – 2 میزان ن   کا

  تمرینات که داد نشرران تاقیق این نتایج .دهدمی کاهش را 3 –

 .شودمی آپوپتوز فرایند کاهش باعث سالمند افراد در مقاومتی

Mejías-Peña هفته  هشرررت که  دادند  نشررران نیز همکاران  و 

نات  قاومتی  تمری  داریمعن کاهش  موج   ،سرررالمند   افراد در م

 پژوهش در .[13] شرود می 3 – کاسرهاز  به 1 – کاسرهاز  نسربت 

  فعالیت هفته 10 دنبالبه ،شرررد انجام  ها رت روی بر که  دیگری

سهاز  سطوح  داریمعن کاهش ،متوس   شدت  با هوازی  9 و 3 کا

شاهده    با پژوهشی  در نیز Mirzazadeh و Kazemi .[22] شد  م

سی  هدف ستقامتی  تمرین دوره یک تأثیر برر   روتئینپ میزان بر ا

 ،پسررتان سرررطان به مبتلا هایموش تومور بافت 9 و 3 کاسررهاز

  به توجه با .[23] کردند گزارش را 9 و 3 کاسرررهاز   بیان  افزایش

  پارامترهای در تفاوت شرراید که کرد بیان توانمی متناقض نتایج

  بافت   همچنین و آزمودنی نوع و (...و مدت  ،)شررردت تمرینی

  یزمینه در .اسررت شررده نتایج در مغایرت باعث بررسرری مورد

  ،ورزشرری فعالیت دنبالبه آپوپتوز هایشرراخص مقادیر افزایش

ستقیم  تغییر مانند متعددی کارهایساز   اگرچه  هاینژ بیان در م

مل  آزادسرررازی ،آپوپتوز به  مربوط یک  عوا ندری  آپوپتوت   ،میتوک

  ضد  وضعیت  و Ros (Reactive oxygen species) تولید تغییرات

  مینهز این در بسیاری ابهامات هنوز ولی است شده مطرح اکسایشی

  آنتی ظرفیرت  افزایش برا  ورزشررری تمرینرات  .[24] دارد وجود

سیدانی  ستر   تعدیل و اک شی    ا سای   پیش هایژن کاهش باعث اک

  پروتئین کاهش طریق از ورزشی  فعالیت .[25] شوند می آپوپتوزی

  در و Bcl-2 آپوپتوتیک ضد پروتئین افزایش و Bax آپوپتوتیک پرو
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سازی  مهار نتیجه سهاز  شدن  فعال مانع ،c سیتوکروم  آزاد می 9 کا

  به منجر تواندمی 3 – کاسررهاز سررازیفعال با نیز 9 کاسررهاز .شررود

  با تواندمی ورزشرری فعالیت .[26] شررود آپوپتوز روند مثبت تنظیم

  مانع خارجی و داخلی مسیر  دو از 3 اجرایی کاسهاز  فعالیت کاهش

  اخیر هایپژوهش .[27] شررود DNA شرردن قطعه قطعه و آپوپتوز

شان  سیدانی  آنتی هایآنزیم عملکرد بهبود که دهدمی ن   جمله از اک

یت    عال   در Mn SOD (manganese superoxide dism utase) ف

  میتاه که است  مهم دیدگاه یک این .باشد  داشته  نقش آپوپتوز

  عنوانبه اکسیدان آنتی دهیسیگنال بهبود برای را درمانی ورزش

  این در .[28] کندمی برجسررته آپوپتوز از جلوگیری برای عاملی

تایج  راسرررتا  عه   ن   هوازی تمرین هفته  6 که  داد نشررران ایمطال

  و Kwak همچنین .[29] شررد منجر 3 کاسررهاز ژن بیان برکاهش

 ضررد پروتئین میزان هوازی تمرین که داشررتند اشرراره همکاران

 مشررخصرری  طوربه کهدرحالی داده افزایش را Bcl-2 آپوپتوزی

  و Bax پروتئین ،3 – کاسررهاز فعالیت ،DNA شرردن قطعه قطعه

  هایموش نعلی و پا سرراق عضررلات در را Bcl2/ Bax نسرربت

  .[30] دهدمی کاهش صارایی

 مشررخص انسررولین بهتر عملکرد در ورزشرری هایتمرین تأثیر

نه  در متفاوت  های پژوهش و اسرررت شرررده   های تمرین یزمی

 رد انسرررولین مقاومت تعدیل و گلوکز تامل بهبود در مقاومتی

  فعالیت که است  کرده مشخص  [31، 32] دیابتیک هایآزمودنی

فاده   با  بدنی  نده  افزایش از اسرررت قل    و انسرررولین یگیر   نا

  افزایش انسولین،  سلولی  داخل رسانی پیام بهبود GLUT4گلوکز

ضله  به گلوکز تاویل سرید تری تجمع وکاهش ع سلول  در گلی

  .[33] بخشرردمی بهبود را انسررولین به مقاومت عضررلانی، های

شگران  از برخی همچنین شتند  اظهار نیز پژوه س  یک که دا   هجل

سه  یک همانند مقاومتی تمرین ستقامتی،  تمرین جل س   ا   یتحسا

  عضرله  GLUT4 بیان افزایش با که کندمی تاریک را انسرولینی 

یت   در .[34] اسرررت مرتب   از دیگر برخی مفهوم این از حما

  بررسرری به ،فعال غیر و چاق زن 20 روی یمطالعه در ماققین

  ندپرداخت انسولین به مقاومت شاخص بر مقاومتی هایتمرین اثر

شتند  اظهار و  داریمعن کاهش باعث تواندمی هاتمرین این که دا

 داد نشان  هم ایمطالعه .[35] شود  انسولین  به مقاومت شاخص 

 را خون گلوکز سررطح بنیادی هایسررلول این وریدی تزریق که

سولین  به مقاومت و داده کاهش   معکو  دو نوع دیابت در را ان

  جایگزین  درمانی  روش یک  تواند می وسررریله بدین  و نماید  می

 همکاران  و Vrtovec همچنین .[36] باشرررد  دیابت   درمان  برای

  هایسررلول  بسرریج  بهبود ،خود انسررولین  به مقاومت گروه در

 دادند اننش  را درمانی سلول  به شده  حفظ بالینی پاسخ  و بنیادی

[37]. 

  توصرریه (T1D) کنترل برای ایوسرریله را ورزش قبلی مطالعات

  هایسلول  از ترکیبی که دهدمی نشان  تجربی مطالعات و کردند

  با همسو .[38] دارد همراه به را بهتری ینتیجه ورزش و بنیادی

ضر  پژوهش سی  به 2015 سال  در ماققین حا   نوع دو تأثیر برر

 در سررازپیش اندوتلیال هایبرسررلول هوازی و مقاومتی تمرین

بت   یا ند  د ند  عنوان و پرداخت   ورزش موارد از بعضررری در کرد

  و شرررودمی اسرررتخوان مغز در EPCs حرکت و تاریک باعث

سو  ضر  پژوهش با ناهم ست  ورزش حا   گروه در را EPCs نتوان

 بعد EPCs مقادیر کنترل گروه در اما  .دهد  تغییر یک  نوع دیابت  

  تیاف   افزایش مقاومتی  تمرین از سپ و کاهش  هوازی تمرین از

 انجام با که داد نشررران ایمطالعه ،پژوهش این با همسرررو .[39]

  حداکثر  درصرررد 75 و 60 متفاوت  شررردت دو با  بدنی  فعالیت  

  سررازخون بنیادی هایسررلول بر آن تأثیر و مصرررفی اکسرریژن

CD34، میزان EPC [40] یررافررت افزایش دارییمعن طوربرره.  

 در Xia Dai توسرر  مطالعاتی در نیز EPC هایسررلول عملکرد

 تمرین به هاموش پژوهش این در ،شررد بررسرری 2020 سررال

  و مقرراومتی تمرین و (RT) مقرراومتی تمرین و (AT) هوازی

سیون  در افزایش ،پرداختند (A+R) ترکیبی   و مهاجرت ،پرولیفرا

  و بود کنترل گروه از بیش تمرین های گروه در EPCs تکثیر

بت   (A+R) ترکیبی گروه   بهبود در (A) و (R) گروه به  نسررر

ست  بوده ثرترؤم دیابتی هایموش درEPC هایسلول  عملکرد   ا

[41]. 

ضله  آپوپتوز به مربوط هایشاخص  با رابطه در یافته ،نعلی یع

شان  ها سه  17 از پس دادکه ن سلول  تزریق ،مقاومتی تمرین جل

  اتتمرین  همچنین و مقاومتی  تمرینات  و اندوتلیال   بنیادی  های 

  طوربه  اندوتلیال   بنیادی  های سرررلول زمان هم تزریق با  مقاومتی 

  و BCL2 پروتئین بیرران میزان   افزایش   برره منجر    جررداگررانرره

caspase3 شررد دیابتی هایموش اسررکلتی یعضررله بافت در. 
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  (1 )شماره 22 دوره ؛1401. فروردين و ارديبهشت ايران متابوليسم و ديابت مجله

 

  تنسررب ،مقاومتی تمرین که داد نشرران همچنین آزمون این تایجن

یادی  های سرررلول تزریق به    میزان دارمعنی افزایش به  منجر ،بن

caspase3 نیز و شد دیابتی هایموش اسکلتی یعضله بافت در 

 اندوتلیال،   بنیادی  های سرررول زمان هم ترزیق با  مقاومتی  تمرین

 در caspase3 میزان دارمعنی افزایش به منجر ،تزریق به نسرربت

  نتایج همچنین .شررد دیابتی هایموش اسررکلتی یعضررله بافت

شان  تاقیق   هایسول  زمانهم ترزیق با مقاومتی تمرین که داد ن

  منجر زریق،ت یا مقاومتی تمرین تنها به نسبت   ،اندوتلیال بنیادی

 یعضرررله  بافت   در Caspase7 بیان  میزان داریمعنی کاهش  به 

  .شد دیابتی هایموش اسکلتی

 

  گیری نتیجه
  قاومتیم تمرینات ،تاقیق این در آمده دست به نتایج به توجه با

س   مدت و شدت  دارای منظم   هایسلول  تزریق همراه به منا

یادی    کاهش  جهت  در مداخله   یک  عنوانبه  اسرررت ممکن بن

 قطعی نظر اظهار حال این با .شود  توصیه  نعلی یعضله  آپوپتوز

  شود یم پیشنهاد  .است  بیشتر  مطالعات و تاقیقات انجام نیازمند

شی  تمرینات تأثیر یزمینه در  اقیقاتیت آپوپتوز بر مقاومتی ورز

  بیشتری هایشاخص گیریاندازه امکان که شود انجام و طراحی

 .باشد داشته وجود آنها در آپوپتوز از

 

 سپاسگزاری
  یورزش  علوم و یبدن یتترب یدانشکده  یریتمد از وسیله ینبد

 اتییقتاق یشگاهآزما یریتمد و کرج واحد یاسلام آزاد دانشگاه

  و یقدردان پروژه ینا یاجرا یینهزم در یهمکار بابت سرررورن

 شود.یم تشکر
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ABSTRACT 
 
Background: The aim of the present study was to investigate the simultaneous effect of resistance training 

and stem cell injection on the levels of some indicators of skeletal muscle apoptosis in STZ-induced diabetic 

male rats.  

Methods: In this study, 30 rats were randomly divided into 5 groups. Rats in the diabetic group and the diabetic 

group + stem cell injection had a total of 17 sessions of resistance training for 5 weeks. The training period for 

rats with this type of training was 3 days, which was done 48 hours before STZ injection. Western blotting 

was used to evaluate the changes in Caspase7 and caspase3. The data were analyzed using two-factor analysis 

of variance test with SPSS software version 19 at a significance level of α≤ 5%.  

Results: The results of the present study showed that there was no significant difference between the mean of 

caspase3 in the resistance training group with simultaneous injection of stem cells and the training group. Also, 

resistance training with simultaneous injection of endothelial stem cells, compared to resistance training or 

injection alone, led to a significant reduction in Caspase7 expression in skeletal muscle tissue of diabetic rats.  

Conclusion: Based on the results of this study, it can be stated that resistance training or injection of 

endothelial progenitor cells can stimulate apoptosis in skeletal muscle. 
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