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  مقدمه

باشـد و   مـي ع ي شـا يهـا  يمـار ي از ب يکيابت  يد

در ). ۱(ش اسـت ي آن به شدت رو بـه افـزا   يزان ابتلا يم

لت فقدان نسبي يـا مطلـق انـسولين در    اين بيماري به ع 

 چربـی هـا   هـا و     وتئينهـا، پـر    متابوليسم کربوهيـدرات  

 در  ۱بيماران داراي ديابت نـوع      . شود  مي اختلال ايجاد 

ــت     ــد از فعالي ــله بع ــي و بلافاص ــت ورزش ــين فعالي ح

فعاليـت  . ورزشي مستعد کاهش گلـوکز ناشـتا هـستند        

کز تواند منجر به نوسان شديد سطوح گلـو   ميورزشي  

 کــه بــراي مــديريت ايــن بيمــاري قابــل  شــود  پلاســما

 غيـر  ۱با اين وجود، بيماران ديابتي نوع . استفاده است 

حاد، مجبور به محدود کردن فعاليت ورزشي و کنترل         

از   بـسياري  .نيـستند   خـود   يناشتا  گلوکز  منظم سطوح 

 هستند بـا   ۱ورزشکاراني که داراي بيماري ديابت نوع       

در تمــرين و مــسابقات ورزشــي موفقيــت بــه شــرکت 

کنتـرل سـطوح گلـوکز خـون در يـک فـرد            . پردازند مي

باشد  مي مشغول به فعاليت ورزشي، مهم  ۱ديابتي نوع   

کـه برنامـه غـذايي و دوزهـاي انـسولين را             طـوري ه  ب

با اين وجود فعاليت    . توان بر اساس آن تنظيم نمود      مي

دهــد و  مــيورزشــي، گلــوکز در دســترس را افــزايش 

جــات انــسولين را در روزهــاي ورزشــي کــاهش احتيا

  ).۲(دهد مي

 تمرين مقاومتي فزاينـده در    كه هنشان داده شد  

مقايسه با عدم فعاليت ورزشي منجر به کـاهش ميـزان    

HbA1c در هنگام مقايسه بـا فعاليـت ورزشـي         . گردد مي

ــزان   ــاوت معنــي داري در مي وجــود  HbA1cهــوازي، تف

 مقايــسه بــا عــدم تمــرين مقــاومتي فزاينــده در. نــدارد

فعاليـت ورزشــي منجــر بـه بهبــود شــاياني در قــدرت   

داري در   چنـين تغييـرات معنـي       هـم  .دشـو  ميعضلاني  

  . )۱(دهد ميترکيب بدني رخ ن

ــان و   ــت درم ــجه ــرل بي ــاريا کنت ــتيم   دياب

 ي ماننـد اسـتفاده از داروهـا   ي مختلفي درمان يها روش

ه يمـاران توص ـ ي بـه ب يوه زنـدگ يا اصلاح ش ـي و   يعيطب

 ياهان به عنوان مداخله گرها    ي از گ  يتعداد). ۳(شود مي

ابـت  يان بـه د   ي ـ خـون مبتلا   يکاهش دهنده قنـد و چرب ـ     

ــ ــورد بررس ــديم ــرار گرفتن ــرا.  ق ــصاره  يب ــال، ع  مث

 ديو شـو د صـبر زر ،  ينيچ ميگل خت  ،ي هند ينيزم بيس

د يريسي ـ گل يزان کلـسترول تـام و تـر       يموجب کاهش م  

 يهـا  مـوش  ينيت انسول ين بهبود حساس  يچن سرم و هم  

 از اثــر يکــي). ۳ و ۴(شــوند  مــي يابتيــ نــر دييصــحرا

 کنتـرل قنـد خـون    ي کـه بـرا  يـي اهان دارو ين گ يگذارتر

 )۱(زعفران). ۵(رد زعفران استيگ ميمورد استفاده قرار    

 )۳( از خانواده زنبقيـان   )۲(كروكوس ساتيوس  ميبا نام عل  

ک ي ـن که ير زعفران و کروست ي مطالعات اخ  ).۶(باشد مي

ثر بـر   ؤ زعفران است را به عنـوان مـاده م ـ         يلماده اص 

 قـرار   يک مورد بررس  يسمي گلا يها ها و شاخص   يچرب

  . ).۷ـ۱۳(اند داده

 يهـا  از برنامـه   مي منظم بخش مه يت بدن يفعال 

ــرل رژ  ــد کنت ــه مانن ــاهش وزن اســت، ک ــک ، ييم غــذاي

توانـد   مـي ن  يق بـه موقـع انـسول      ي ـا تزر يمصرف دارو   

 فعـال    عـضلات   بـه وسـيله    يشتري ـموجب جذب قنـد ب    

، يهـواز  (يني تمريها  انواع روش  أثيرنه ت يدر زم . شود
                                                

1-Saffron 
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 يبـر نـشانگرها  ) يريپـذ   و انعطـاف يب ـي، ترکيمقـاومت 

 ي متعـدد يهـا  يثر بـر آن، بررس ـ    ؤابت و عوامـل م ـ    يد

ــه اســت  ثابــت شــده اســت،  ).۱،۱۴و۱۷(صــورت گرفت

د سـرم و  يسري ـگل ي سبب کاهش غلظت تر   يت بدن يفعال

ن ي تمــر).۱۸(شــود مـي ن يت بـه انــسول يبهبـود حــساس 

 در درصــد ۳۰ش يک موجــب افــزايــزومتري ايمقــاومت

ق مقاومـت   ي ـن طر ي ـ و از ا   شود مي ۴گلوتامين يامحتو

چنـين ثابـت شـد،     هم  ).۱۹(بخشد مي را بهبود    ينيانسول

ــاومت يتمر ــات مق ــسولي حــساسين  را بهبــود ينيت ان

 اي مشخص شـد كـه پـس از          در مطالعه  ).۲۰(بخشد مي

ن ي و تمـر   ين هواز يب با تمر  ي ترک  در يا رهينات دا يتمر

متعاقـب ايـن تمرينـات    و گلـوکز ناشـتا      HbAIC يمقاومت

هاي متعدد ديگـري اثـرات        در مطالعه  ).۲۱(افتيکاهش  

هاي ورزشي هـوازي و تمرينـات مقـاومتي بـر            فعاليت

هاي قندي و نيمرخ چربي بيماران مبـتلا        بهبود شاخص 

  .)۲۲ـ۳۰(به ديابت ثابت شده است

ــ   ــر  بــا توجــه ب ه نبــود اطلاعــات در مــورد اث

ت ي ـ عـصاره زعفـران و فعال      يزمان مصرف خوراک   هم

ک در افـراد    يسمي ـ گلا يهـا   بـر شـاخص    ي مقاومت يبدن

ن ياثـر تمـر    بررسـي    ن مطالعـه  ي ا هدفابت،  يمبتلا به د  

 يها  زعفران بر شاخص   ي همراه با عصاره آب    يمقاومت

  .دبو يابتي نر ديي صحرايها ک موشيسميگلا

  

  بررسيروش 
 يي صـحرا  يهـا   از موش   تجربي ن مطالعه ير ا د

رورش ــــ ـ کـه در مرکـز پ  يلوداـ  نر بالغ نژاد اسپراگ 

 شـيراز  ي راز يسـاز  سـرم  ة مؤسـس  وانات واقع در  يح

وانــات بــه اتــاق ي ح. اســتفاده شــد،ر شــده بودنــديــتکث

هاي بنيادي شيراز با  وانات در مركز سلولي ح ينگهدار

ورکنترل شده   ن ،گراد  سانتي ة درج ۲۲±۲ يطي مح يدما

منتقـل شـده و   ) يکي تـار  ويي ساعته روشنا ۱۲چرخه  (

.  کردنــد ي هــشت روزه را طـ ـ يريپــذ  دوره ســازش 

وانـات بـه آب و غـذا در طـول دوره آزاد     ي ح يدسترس

 ۵۰ تعداد   ييک شب ناشتا  ي پس از    ،در روز هشتم  . بود
هــوش شــده و تحــت ي بــا کلروفــرم بييمــوش صــحرا

ازاي هر كيلـوگرم  گرم به   ميلي۶۰ يق داخل صفاق يتزر

) گمايسـاخت شـرکت س ـ    (ن  يوزن بدن استرپتوزوتوس  

چهار روز پـس  . ترات قرار گرفتند  يحل شده در بافر س    

وانات بـه روش پـانچ کـردن جهـت          يق از دم ح   ياز تزر 

سنجش قنـد خـون بـا اسـتفاده از دسـتگاه گلوکـومتر              
مــوش   سـر ۳۶تعــداد . )۲۵( بــه عمـل آمـد  يري ـگ خـون 

 گـرم کـه     ۸۲/۳۰۸±۵۷/۲۹ ي با محدوده وزن ـ   ييصحرا

ليتر  گرم در دسي  ميلي۳۰۰ گلوکز خون بالاتر از يدارا

 يشـروع مـداخلات تجرب ـ    . ش شـدند  يبودند وارد آزما  

 زعفـران،  ي و مصرف عصاره آب ـ  ينيشامل برنامه تمر  

هــا  مــوش يابــت و نگهــداريک هفتــه پــس از القــاء ديــ
 بـر اسـاس   يها بـه طـور تـصادف     موش. صورت گرفت 

ن ي تمـر  ؛شـامل مـساوي    گـروه    گلوکز خون بـه چهـار     

ن يب تمــريــمــصرف عــصاره زعفــران، ترک ،يمقــاومت

 و کنتـرل    همراه بـا مـصرف عـصاره زعفـران         يمقامت

ب ي ـ و ترکين مقـاومت ي تمـر يهـا  به گروه. م شدند يتقس

 همراه با مصرف عصاره زعفران، پـنج   ين مقاومت يتمر
ق شـش  ي ـطول مدت تحق  . ن داده شد  يروز در هفته تمر   

 خون انجام شـد  يريگ ن مدت، نمونهياز ا بعد  . هفته بود 

  . شونديريگ  مورد مطالعه اندازهيرهايتا متغ
 ۱۰۰۰ گـرم زعفـران را در   ۲/۹در اين مطالعـه     

خته و مخلوط را به مـدت   يز ر يوناي آب مقطر د   يس يس
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گراد انکوبه کـرده   ي درجه سانت۵۰ يدر دما   ساعت ۱۶

 ۴ ي عبـور داده شـد و در دمـا      يسپس محلول از صاف   

ن مطالعـه بـه     ي ـدر ا .  شـد  يگـراد نگهـدار    يجه سانت در

ن ي گـروه عـصاره زعفـران و تمـر      يي صحرا يها موش

بـه  عصاره زعفران به طـور روزانـه      همراه با  يمقاومت

لـوگرم از وزن بـدن   ي هـر ک يگرم به ازا يلي م ۲۵زان  يم
  .دش ميگاواژ 

 ۱۶ت وانات بـه مـد  ي، ح يريگ قبل از انجام خون   

 يريگ پس از انجام خون. ندساعت ناشتا نگه داشته شد   

جهـت   EDTA ي حـاو  يهـا  داخل لوله خون   يس يک س ي

داخـل  نيـز    يس ـ يو پـنج س ـ   ريختـه    HbAIC يريگ اندازه

) نيگلوکز و انـسول    يريگ جهت اندازه (  فالکون يها لوله

 ۴۰ مدت   ي برا EDTA  خون بدون  يها نمونه. خته شد ير

 شـد و سـپس بـه       يشگاه نگهـدار  ي آزما يقه در دما  يدق

قــه ي دق۱۵ بــه مــدت ۳۰۰۰ه ســرم بــا دور يــر تهمنظـو 

گيـري گلـوكز سـرم بـا       انـدازه . )۲۵(شـدند وژ  يفيسانتر

روش (و به روش آنزيماتيك   مياستفاده از كيت بيوشي

 يري ـگ انـدازه ن  يچن ـ هم. )۳۱(انجام شد ) گلوكز اكسيداز 

ــسول ــز يان ــا روش آن ــتا ب ــيم اين ناش ــوع يمنواس  از ن

 شاخص  ي بررس جهت . انجام شد  ي و رقابت  يچيساندو

ن ين، از شاخص مقاومـت بـه انـسول    ي به انسول  مقاومت

)HOMA-IR(  شاخص . استفاده شد HOMA-IR     بـر اسـاس 

حاصل ضـرب غلظـت گلـوکز خـون ناشـتا در غلظـت              

.  محاسـبه شـد    ۵/۲۲م بـر ثابـت      ين ناشـتا تقـس    يانسول

 يز بـرا  ي ـ ن )HPLC( بـالا    يي با کارا  يروش کروماتوگراف 

 بـا اسـتفاده     )HbAIC(له  يوزکين گل ي هموگلوب يرياندازه گ 

   .مورد استفاده قرار گرفت) نروژ (Nycorardستم ياز س

 به اين صورت بود ينيپروتکل تمرروش انجام 

ک هفتـه سـازگاري، جهـت آشـنايي     ي ـپس از اتمـام     كه  

 بـا تمـرين مقـاومتي و نحـوه بـالا          يي صحرا يها موش

تـرين پلـه   ک از آنهـا روي پـايين   ي ـرفتن از نردبان، هر     

 و قـرار دادن  ن قرار گرفته و بدون اتـصال وزنـه    نردبا

هـا، بـالا رفـتن از نردبـان      هاي عقبي آنها روي پله     اندام
ها به حركت    براي وادار كردن موش   . آموزش داده شد  

روي نردبان هنگـام ايـستادن روي يـك پلـه نردبـان و       

شدند  ميها شرطي    توقف از طريق لمس دم آنها، موش      

برنامه آشناسازي بـا    . دادند ميو به حركت خود ادامه      

بالا رفتن از نردبان به مـدت يـك هفتـه و يـك روز در                

ميان و هر جلسه سه الـي چهـار تكـرار بـدون اتـصال           
پروتكل تمرين مقـاومتي شـامل شـش      . وزنه انجام شد  

ک متـر   ي ـارتفاع نردبـان    . هفته بالا رفتن از نردبان بود     

 شيب  متر و  يبود كه فاصله بين هر دو پله آن دو سانت         

جهت آشناسازي با بالا رفـتن      . ن به صورت قائم بود      آ

هـا بـه    از نردبان و قبل از شروع دوره تمرينـي، مـوش    

 به آنها، سـه  يا ن دهنده و بدون اتصال وزنهيکمک تمر 
قبـل از   . ها شـدند   تا پنج تكرار وادار به بالا رفتن از پله        

ها سه تكرار را بدون وزنه  شروع برنامه تمريني، موش

دون استراحت بين تكرارها به منظور گرم کردن از         و ب 

ن يوزنه انتخاب شده در شروع تمـر      . نردبان بالا رفتند  

 درصـد  ۱۰۰هـا بـود و تـا          وزن بدن مـوش    درصد ۳۰

پرتكـل تمـرين بـه ايـن        . شـد  ميش داده   يوزن آنها افزا  
ها به وسـيله چـسب لوكوپلاسـت      صورت بود كه وزنه   

بـه ايـن نـوع    هـا     مـوش پيش از تمـرين حـساسيت دم        (

متـصل  هـا     مـوش بـه ابتـداي دم      ) چسب بررسـي شـد    

با هر وزنه متـصل شـده دو تكـرار را        ها    موش. شد مي

دادند، سپس وزنه جديـد بـه دم آنهـا اضـافه             ميانجام  
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٢٨٨ )۷۶ شماره پي در پي(١٣٩٢ـ مرداد ٤ ـ شماره ۱۸ مجله ارمغان دانش ـ دوره

 درصـد  ۱۰۰ و   ۹۰،  ۷۵،  ۵۰ ؛بار تمـرين شـامل    . شد مي

موفق بـه بـالا بـردن     ها    موشاي بود كه     ن وزنه يشتريب

در آخـرين جلـسه هـر هفتـه     . ندآن از نردبان شده بود   

ــر ــسه و   يتم ــي آن جل ــه تمرين ــام برنام ــس از انج ن، پ

ر بـه  قادها  موشاي كه   حداکثر وزنه ها    موشاستراحت  

 به اين صورت كه  .شد ميبالا بردن آن بودند مشخص      
به وزنه آخرين تكرار انجـام شـده آنـان وزنـه اضـافه          

نـه  قادر به بالا بـردن وز ها  موششد و تا زماني كه    مي

 ساعت پس از ۲۴مدت زمان . )۳۲(يافت مي ادامه نبودند

هـا    مـوش آخرين جلسه تمرين در پايـان هفتـه شـشم،           

 يگيـري پارامترهـاي مـورد مطالعـه قربـان         جهت اندازه 

ــرات ب  مــي ــا تغيي ــي ناشــييايميوشــيشــدند ت ثير أ از ت
 و عـصاره زعفـران مـورد بررسـي       يتمرينات مقـاومت  

 يهـا  ت تمـام جنبـه     اس ـ يادآوري ـ لازم بـه     .قرار گيـرد  

 يهـا   سـلول   مركـز  ن پـژوهش در   ي ـ ا ي و حقوق  ياخلاق

  . استشدهد ييأ و تيراز بررسين شياديبن

آوري شــده بــا اســتفاده از     هــاي جمــع   داده

ــرم ــزار نــ ــون )SPSS)۱ افــ ــاري   و آزمــ ــاي آمــ هــ
 )٣(کي ـانس  ي ـل وار يتحل،  )٢(رنوفي اسم ـ  روفـــکلوموگ

  .ندشد تجزيه وتحليل )٣(ي توکيبي آزمون تعقو راهه
  

  ها يافته

داري در ميزان    نتايج نشان داد که تفاوت معني     

وجــود دارد    مختلــف هــاي  گلــوکز ناشــتا در گــروه  

)۰۰۱/۰=p .(    گروه تمـرين مقـاومتي    قندخون ناشتا در ،

مـصرف   و گـروه     گروه مصرف عصاره آبي زعفـران     

پايين تـر  تمرين مقاومتی  همراه باعصاره آبي زعفران   

در گــروه چنـين   هــم .)p=۰۰۱/۰(بـود  از گـروه کنتــرل  

مصرف عصاره آبي زعفران همراه با تمرين مقـاومتي        

ــدخون  ــايينقنـ ــاومتي    پـ ــرين مقـ ــروه تمـ ــر از گـ تـ

ــود ــله   . )p=۰۱۴/۰(ب ــايج حاص ــاس نت ــر اس ــاوت ب تف

هــاي  داري در ميــزان انــسولين ناشــتا در گــروه معنــي

تفـاوت   در حـالي كـه     ،)p<۰۵/۰(شت وجود ندا  مختلف

ــي ــزان هم معنـ ــه در  داري در ميـ ــوبين گليکوزيلـ وگلـ

 .)p=۰۰۱/۰(مــورد مطالعــه وجــود داشــت هــاي  گــروه

گـروه  ،  هموگلوبين گليکوزيله در گروه تمرين مقاومتي     

مصرف عـصاره   و گروه   مصرف عصاره آبي زعفران   

   پـايين تـر از     تمـرين مقـاومتی      همـراه بـا   آبي زعفـران    

داري  تفاوت معنيچنين  هم. )p=۰۰۱/۰(بودگروه کنترل  

  مختلـف هـاي     مقاومت به انـسولين در گـروه       در ميزان 
در گروه  ن  يمقاومت به انسول  . )p=۰۰۱/۰(شتوجود دا 

ــاومتي             گـــروه مـــصرف عـــصاره آبـــي  ، تمـــرين مقـ

 همراه با مصرف عصاره آبي زعفران      و گروه    زعفران

 پـــايين تـــر از گـــروه کنتـــرل     تمـــرين مقـــاومتی  

  . .)۱جدول( )p=۰۰۱/۰(بود
  

  بحث 
اند   ين که اغلب مطالعات نشان داده     با توجه به ا   

فعاليـت بـدني   چنـين   هـم زعفران و که مصرف عصاره    

هـاي گلايـسميک    شـاخص داري بـر   اثر معنـي  مقاومتي  
هـدف  ،  )۷،۱۰،۱۳،  ۲۴ و ۳۰( دارد   افراد مبتلا بـه ديابـت     

بررســي اثــر تمــرين مقــاومتي، مــصرف مطالعــه ايــن 

ــا   عــصاره آبــي زعفــران و تمــرين مقــاومتي همــراه ب

زمان عصاره آبي زعفران بر گلوکز ناشـتا،   هممصرف  

  . بودHbA1Cانسولين، مقاومت به انسولين و 
                                                

1-Statistical Package for Social Sciences  
2-Kolmogorov smirnov   
3-One-Way Analysis of Variance 
4-Tukey Test 

 
 

  



 لايسميک  تمرين مقاومتي برشاخص هاي گواثر عصاره زعفران 

  )۷۶شماره پي در پي (۱۳۹۲ـ مرداد ۴ ـ شماره ۱۸مجله ارمغان دانش ـ دوره 
 ٢٨٩

  در گروه هاي مورد مطالعهن يله و مقاومت به انسوليکوزين گلين، هموگلولوبيسطوح گلوکز ناشتا، انسولميانگين وانحراف معيار مقايسه  :۱جدول
  متغير

  گروه
  گلوکز

  )دسی ليترميلي گرم در(
  نيانسول

  )تريلی ليت در ميونيکرويم(
  لهيکوزيگلن يهموگلوب
  )درصد(

  نيمقاومت به انسول
 )HOMA-IR(  

  ۴۵/۶±۹۲/۰  ۵۸/۹±۷۸/۰  ۶۱/۶±۹۳/۰  ۲/۳۹۵±۰۶/۱۹  کنترل
  ۷۸/۴±۷۸/۰*  ۳۹/۷±۴۴/۰*  ۱۵/۶±۹/۰  ۳۳/۳۱۵±۹۱/۲۰*  ين مقاومتيتمر

  ۶۷/۴±۳۱/۰*  ۹۷/۶±۲۲/۰*  ۲۰/۶±۳۶/۰  ۴۴/۳۰۵±۲۱/۴*   زعفرانيمصرف عصاره آب
  ۹۲/۴±۴۹/۰*  ۹۳/۶±۲۶/۰*  ۸۴/۶±۷۰/۰  ۸۸/۲۹۱±۶۹/۱۰*  ين مقاومتي زعفران همراه با تمريمصرف عصاره آب

 .)p>۰۵/۰(تفاوت معني دار با گروه كنترل *

نتــايج مطالعــه حاضــر نــشان داد كــه فعاليــت  

، دار قنـد خـون     ورزشي مقاومتي منجر به كاهش معني     

شــده وزيلــه مقاومــت بــه انــسولين و هموگلــوبين گليك

هاي ديگـري در     ج مطالعه ين مطالعه با نتا   يج ا ينتا .است

ت يــفعال. )۲۲،۲۳،۲۶و ۳۰(خــواني دارد  ايــن زمينــه هــم

 يماريه در درمان ب   يک عامل اول  ي تحت عنوان    يورزش

ک كمتر مورد   يسمي جهت بهبود کنترل گلا    ۱ابت نوع   يد

ن مطالعـه نتوانـستند اثـر       يچنـد . ردي ـگ مـي توجه قـرار    

ک بـه   يسمي در بهبود کنترل گلا    يت ورزش يلمستقل فعا 

 را  ۱ نـوع    يابتيماران د ي در ب  HbAIC يريله اندازه گ  يوس

نه ين زم يشتر مطالعات در ا   ي ب  اين نشان دهند، با وجود   

 ۳۰(انـد   هاي گلايسميك را گزارش كرده     بهبود شاخص 

انـد كـه فعاليـت       مطالعات زيادي نـشان داده    . )۲۲، ۲۳و

 هـاي گلايـسميك   اخصورزشي مقاومتي در بهبـود ش ـ  

راسـتا    كـه بـا نتـايج مطالعـه حاضـر هـم           اثرگذار است 

 )۲۰۱۲(همکـاران   و ي حسن يحاجبراي مثال   . باشند مي

نشان دادند كه تمرينات اكسنتريك و كانسنتريك باعث        

و چربـي   HbA1c داري در ميزان قند خون و كاهش معني 

ــابتي  ــاران ديـ ــوي د.)۳۳(شـــود مـــيخـــون بيمـ د و يـ

ن ي گزارش نمودند كه به دنبـال تمـر        )۲۰۰۶()۱(همکاران

 يدار يدر بيماران ديابتي به طـور معن ـ       HbA1c يمقاومت

 بـا   )۲۰۰۴()۲(ا و همکاران  يچيفن ).۱۶( كند ميدا  يکاهش پ 

 کوتـاه مـدت بـر گلـوکز و          ين مقاومت يبررسي اثر تمر  

ابتي ي ـ گلوکز در زنان د   يرين به بارگ  ي انسول يها پاسخ

تاه مدت بر بهبود غلظت  کوين مقاومتينشان دادند تمر

 در  يدار يرات معن ـ يي ـچنين تغ  ثر بود، هم  ؤگلوکز تام م  

ــم ــسول يـ ــت انـ ــداديزان غلظـ ــدرو و  .)۳۴(ن رخ نـ آنـ

ن ي اثر هـشت هفتـه تمـر       يدر بررس  )۲۰۰۲()۳(همکاران

 ين مقـاومت ي و تمر  ين هواز يب با تمر  ي در ترک  يا رهيدا

  . .)۲۱(افتيو گلوکز ناشتا کاهش    HbA1cنشان دادند كه    

ن ي اثــر تمــري بــا بررســ)۲۰۰۲()۴(کــارمن و همکــاران

ــاومت ــاخص  ي فزايمق ــر ش ــالا ب ــدت ب ــا ش ــده ب ــا ن  يه

ن يتمــر نــشان دادنــد كــه يابتيــمــاران ديک بيسميــگلا

ر يش ذخـا  ي، افزا HbA1c  منجر به کاهش سطوح    يمقاومت

 يابتي ـ دي داروهاي، و کاهش دوزها يکوژن عضلان يگل

 يتجرب ـ گـروه  ي از افـراد درصـد  ۷۲ه شـده در   يتوص

د و ي ـويدنتايج مطالعـه  ؛ )۱۴ (شدنسبت به گروه کنترل  

 بــا ين مقــاومتينــشان داد کــه تمــر )۲۰۰۲()۵(همکـاران 

ــور     ــه ط ــاه ب ــش م ــه و ش ــس از دو، س ــالا پ ــدت ب ش

د ش ـ سالمندان ديابتي HbA1c منجر به كاهش    يدار يمعن

ن، يزان گلوکز ناشـتا، انـسول  ي در م ي تفاوت  اين با وجود 
                                                

1-David et al 
2-Fenicchia et al 
3-Andrew et al 
4-Carmen et al 
5-David et al 
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٢٩٠ )۷۶ شماره پي در پي(١٣٩٢ـ مرداد ٤ ـ شماره ۱۸ مجله ارمغان دانش ـ دوره

ن و فـشار خـون اسـتراحت    يئپـوپروت ي سـرم و ل    يچرب

 بـروز  مـسبب  اخـتلالات در حقيقـت   ).۱۵(ايجاد نكـرد 

 و غـذايي  رژيـم  وزن، با كـاهش  انسولين، به مقاومت

 از تواند مي ورزش. هستند بازگشت قابل بدني فعاليت

 هـاي  سـلول  بـه درون  گلـوكز  حـاملين  افـزايش  طريق

 انـسولين  گيرنده سوبستراهاي و ۴ گلوتامين عضلاني

 بـدن  دهي افزايش پاسخ سبب توده افزايش چنين هم و

 بافـت  شده از توليد چرب اسيدهاي. شود انسولين به

 GLUT-4انتقـال   عضلاني، هاي سلول در تجمع با چربي

 بـا  ورزش؛ كننـد  مـي  مختـل  را هـا  سلول اين سطح به

در  آنهـا  تجمع از چرب اسيدهاي اكسيداسيون افزايش

تغييرات  رو اين از. نمايد مي جلوگيري عضلاني سلول

 افـزايش  و وزن كـاهش  بـر  تمركـز  بـا  زنـدگي  شيوه

 ديابت بروز با مقابله اصلي راهكارهاي از فعاليت بدني

  مختـل  گلـوكز  تحمـل  تـست  كـه  افـرادي اسـت   در

   .)۲۶ و ۳۰(دارند 

 هفتـه  شـش ن مطالعه نشان داد کـه   ي ا يها افتهي

ن در يتواند منجر به کـاهش انـسول    مين ين مقاومت يتمر

از آنجـا کـه هنگـام ورزش،      .  گـردد  يابتي ـ د يهـا  موش

يابـد، سـطح    مـي ميزان ترشـح انـسولين خـون کـاهش       

انسوليني پايه و سطح انسوليني تحريک شده گلـوکزي      

چنين، تمرين منجر به کـاهش ميـزان     هم. يابد مي کاهش

mRNA     لازم براي توليد پروانـسولين و گلوکوکينـاز در 

 حـداقل دو  رسـد  مـي پـس بـه نظـر       . شـود  ميپانکراس  

سازوکار سلولي وجود دارد تا ميزان ترشح انـسولين         

 پروانـسوليني نـشان     mRNAاول کاهش   . را کاهش دهد  

از آن ، دوم. دهنده کاهش سنتز انسولين در کبـد اسـت   

جــا کــه وجــود گلوکوکينــاز در کبــد بــراي حــساسيت 

هاي بتاي پانکراس به انسولين ضـروري اسـت،          سلول

 گلوکوکيناز ممکـن اسـت      mRNA بنابراين، کاهش ميزان  

هـا بـه انـسولين       منجر به کاهش حساسيت ايـن سـلول       

  . )۲۶(شده و ميزان ترشح آن را کاهش دهد

 مطالعه حاضر نشان داد که مقاومـت        يها افتهي

ن ي گــروه تمــريي صــحرايهــا ن در مــوشيبــه انــسول

تر از گروه کنترل     نيي پا يدار تر  ي به طور معن   يمقاومت

 منجر به  ين مقاومت يهفته تمر  که شش    ين معن ي بد ،بود

گزارش شـده   . ده است ين گرد يبهبود مقاومت به انسول   

ــه   ــت ک  ــ اس ــات ورزش ــام تمرين ــا انج ــکل و يب  در ش

گـردد   مـي عضلات تغييـرات مطلـوبي ايجـاد          ميبيوشي

مثل افزايش آنزيم دي اکـسيداتيو و افـزايش دانـسيته          (

و بنابراين باعث بهبـود فراينـد حمـل گلـوکز           ) مويرگي

هـا کاسـته     از ميزان مقاومت به انسولين سـلول    شده و 

تمرينات ورزشي حـساسيت کلـي نـسبت بـه          . شود مي

دهنــد و در نتيجــه انــسولين  مــيانــسولين را افــزايش 

کمتري جهت تنظيم گلوکز خون پس از تمرين نسبت به  

ايـن بهبـود حـساسيت بـه        . قبل از آن مورد نياز اسـت      

ين بـه محـل    با ظرفيـت اتـصال انـسول      انسولين احتمالاً 

. هاي عضلاني مرتبط است    هاي هر يک از ياخته     گيرنده

چنين افزايـشي در حـساسيت انـسولين در کبـد بـه            هم

بنابراين به انسولين کمتري بـراي جـذب    . آيد ميوجود  

در . گلوکز اضافي از گـردش خـون مـورد نيـاز اسـت            

اصل حالت ورزيدگي بـه وجـود آمـده در اثـر تمـرين              

اي از   فرد ديابتي در هر مرحلـه     کند که    ميچنين ايجاب   

هاي مختلف تمـرين سـبک تـا         استراحت گرفته تا شدت   
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در چنـين  . سنگين به انسولين کمتري نياز داشته باشـد  

تواند اغلب سطوح انسولين  ميموقعيتي تمرين ورزشي 

پلاســما را در حالــت اســتراحت کــاهش دهــد و توليــد 

 که  انسولين را هنگام آزمايش تحمل گلوکز پايين آورد       

هر دو دال بر بهبود حـساسيت بـه انـسولين و کـاهش       

  . )۳۰(باشد مي ۲نياز به انسولين در افراد ديابتي نوع 

نتـايج مطالعــه حاضـر نــشان داد كـه مــصرف    

مقاومت دار گلوكز ناشتا،   زعفران منجر به كاهش معني    

عصاره چنين مصرف     هم ،دشو مي HbA1cبه انسولين و    

اثر بيـشتري بـر      يمقاومتن  ي زعفران همراه با تمر    يآب

كاهش گلوكز ناشتا نسبت به تمرين مقاومتي به تنهايي       

نتايج  .و يا مصرف عصاره آبي زعفران به تنهايي دارد  

كه نـشان  ) ۲۰۰۵( و همکارانياين مطالعه با نتايج نادر  

اثـر   ليتـر  گرم بر ميلي ميلي ۱۰ دادند زعفران در غلظت     

  ،)۳۵(اني نـدارد خو هم  نداردHbA1cداري بر كاهش   معني

خـواني   هم ديگري در اين زمينه   ولي با نتايج مطالعات     

   ). ۷،۱۰،۱۳،۳۶و ۳۷(دارد 
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شـش هفتــه  بـر اسـاس نتــايج مطالعـه حاضــر    

ــاخص     ــر ش ــران ب ــي زعف ــصاره آب ــصرف ع ــاي  م ه

ــي  ــر معن ــسميك اث ــم،داري دارد گلاي ــرين    ه ــين تم چن

ــاومتي ــاي مق ــه تنه ــز ب ــاهش شــاخص ي ني ــر ك ــاي   ب ه

 مـصرف مكمـل      اين  با وجود  ،سميك اثرگذار است  گلاي
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Abstract  
 
Background & aim: According to the proven effectiveness of saffron resistance and physical 
activity on diabetes, the aim of this study was to evaluate the effect of glycemic indexes of saffron 
combined with resistance training on streptozotocin induced diabetic rats.  
 
Methods: The present experimental study was conducted on 36 adult male rats. After induction of 
diabetes, the rats were randomly divided into four equal groups, resistance exercise (five days a 
week, for six days) and saffron extract (25 mg/L daily), resistance exercise combined with saffron 
extract and control groups. After a period of six weeks, glycemic indexes were measured. The 
gathered data were analyzed by klomogrov – Smirnov, one-way ANOVA and Tukey tests.  
 
Results: The results showed that fasting glucose  in saffron aqua extract combined with resistance 
training group was significantly lower than both control and the RT groups ( p=0,014). Glycosylated 
hemoglobin group of saffron combined with resistance training was lower than the control group 
(p=0.011). Insulin resistance combined with resistance training in saffron aqua extract was lower 
than the control group (p=0.011).  
 
Conclusion: Six weeks of resistance training and consumption of saffron alone had a significant 
effect on glycemic indexes. However, saffron supplements with resistance training had a greater 
effect on control of fasting blood glucose.  
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