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Abstract 
 

Background and Objectives: Chemerin is a novel adipokine, which 

plays a key role in the pathological process of insulin resistance and 

inflammation; clinical studies have shown that chemerin levels 

increase in diabetic patients. However, the acute effect of exercise on 

chemerin is not known. In this research, serum changes of chemerin in 

diabetic male rats were investigated in response to two types of 

exercise. 

 

Methods: In this experimental study, 29 diabetic male rats (age, 12 

weeks; weight, 220-240g) were assigned to 5 groups, including 

immediately and 2 hours after high-intensity interval exercise (HIIE0, 

HIIE2), immediately and 2 hours after moderate-intensity continuous 

exercise (MICE0, MICE2), and control (C). Both MICE groups exercise 

on treadmill (intensity, 60-65% vo2max) for 40 min,  and both HIIE 

groups (with intensity of 90-95% vo2max) in 12 one-minute intervals 

with one-minute rest intervals. ELISA technique was used to measure 

serum chemerin. Data were analyzed using one-way ANOVA and 

post-hoc Tukey's test. The level of significance was considered at 0.05. 
 

Results: Serum chemerin levels in MICE0, MICE2 groups and HIIE2 

groups, significantly increased compared to the control group (p˂0.05). 

However, there was no significant difference between HIIE0 group and 

control group (p>0.05). There was significant difference between 

MICE0 and HIIE2 groups with HIIE0 group (p˂0.05). 

 

Conclusion: The results of the present research showed that acute 

exercise leads to increase in serum chemerin in diabetic male rats. 

 

Keywords: Chemerin protein, rat; Exercise; Diabetes mellitus. 
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 چکیده
کمرین، آدیپوکاین جدیدی است که نقش کلیدی در فرآیندهای پاتولوژیک : زمینه و هدف

سطوح کمرین در بیماران  اند دادهمطالعات بالینی نشان کند،  مقاومت انسولینی و التهاب ایفا می

 در این با این حال، تأثیر حاد فعالیت ورزشی بر کمرین مشخص نیست. .یابد دیابتی افزایش می

ی نر دیابتی در پاسخ به دو نوع فعالیت ورزشی بررسی ها تغییرات کمرین سرم رت، پژوهش

 گردید.

 220-240وزن  ،هفته سن 12با سر رت نر دیابتی ) 29 تجربی، در این مطالعه: بررسی روش

 ساعت پس از فعالیت ورزشی تناوبی با شدت بالا 2بلافاصله و و گروه د :شامل گروه 5گرم( به 

(HIIE2،HIIE0  ؛ دو گروه)با شدت متوسط  ساعت پس از فعالیت ورزشی تداومی 2 بلافاصله و 

(MICE2 ،MICE0 ) گروه و( کنترلC .تقسیم شدند ) 

با شدت ) HIIE دقیقه و هر دو گروه 40مدت  به (vo2max65-60%با شدت ) MICEهر دو گروه 

vo2max95-90%) به فعالیت روی  ،ای دقیقه 1ای با فواصل استراحتی  دقیقه 1تناوب  12 در

 ها با استفاده داده استفاده گردید. Elisaاز روش  کمرین گیری اندازهجهت  .نوارگردان پرداختند

 ،داری معنی سطح تجزیه و تحلیل شدند.و تست تعقیبی توکی  طرفه تحلیل واریانس یک آزموناز 

 در نظر گرفته شد. 05/0

نسبت به گروه  HIIE2و گروه  MICE0 ،MICE2 یها سرم در گروه کمرینسطوح  ها: یافته

تفاوت و کنترل،  HIIE0گروه (. با این حال، بین ˂05/0pداری داشت ) افزایش معنی ،کنترل

، تفاوت HIIE0 با گروه HIIE2و  MICE0ی ها بین گروه (.<05/0p) مشاهده نشدداری  معنی

 .(˂05/0p)داری وجود داشت  معنی

نتایج پژوهش حاضر نشان داد فعالیت ورزشی حاد منجر به افزایش کمرین سرم در  :گیری نتیجه

 شود. ی نر دیابتی میها رت

 دیابت ملیتوس. ؛ورزش پروتئین کمرین، موش؛ :ها کلید واژه

 

 دانشگاه علوم پزشکی قممجله 
 95 آبان، هشتمدوره دهم، شماره 
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 مقدمه 
ای است که با کاهش انسولین در  بیماری مزمن و پیشرونده ،دیابت

بتا و  یکاهش در توده سلولهمچنین  ،ی بتاها نتیجه تخریب سلول

عنوان  . بافت چربی به(2،1) شود مقاومت انسولینی مشخص می

در توسعه بیماری دیابت ایفا   نقش مهمی ،ارگان اندوکرین فعال

دیپوکاین در ایجاد آکه با ترشح چندین  نحوی به ؛(3) کند می

. اختلال (4،5) ی التهابی دخالت داردها یندآمقاومت انسولینی و فر

التهابی و ضدالتهابی  ی پیشها دیپوکاینآدر تنظیم ترشح بین 

تواند ارتباط پاتوژنیکی بین بافت چربی با دیابت و مقاومت  می

ی تازه ها  آدیپوکاینکمرین یکی از  .(6)انسولینی را فراهم کند 

طور عمده در بافت چربی، کبد و کلیه بیان  شده است که به کشف

در تنظیم تمایز  آدیپوکایناین  دهد مینشان مطالعات  .شود می

ی درگیر در هموستاز گلوکز و اه بافت چربی و تعدیل بیان ژن

کمرین منجر  ،ی عضله اسکلتیها . در سلول(7) نقش دارد نیز پیدیل

به اختلال در سیگنالینگ انسولین و جذب گلوکز از طریق تعدیل 

 شود  سلولی می شده با سیگنالینگ برون ی تنظیمها سازی کیناز فعال

نگ انسولین با این حال، اثرات متضادی از کمرین بر سیگنالی. (8)

است.  ی چربی در شرایط آزمایشگاهی گزارش شدهها در سلول

( نشان دادند 2009سال همکاران )و  Kralisch براین اساس،

در  را شده با انسولین کمرین جذب گلوکز تحریک

 ،(9)کند  کاهشی تنظیم می صورت به 3T3-L1ی ها وسیتپآدی

یج مخالفی را نتا ،(2008سال و همکاران ) Takahashiکه  درحالی

 کمرین در بیماران دیابتی   سطوح سرمی .(10) گزارش کردند

و  CRP ،IL-6با مارکرهای التهابی مانند و  (11)بیشتر بوده  2نوع 

TNF-α التهابی  دهنده نقش پیش که نشان(، 13،12) مرتبط است

 . (14)باشد  می کمرین

 د اثرات مفیدی بر بهبود مقاومتنتوان ورزشی میتمرینات 

 دنداشته باش 2انسولینی در هر دو مدل انسانی و حیوانی دیابت نوع 

نقش کلیدی در  ؛شدت، مدت و نوع فعالیت ،. با این حال(16،15)

تازگی تمرکز  اثرات مفید فعالیت ورزشی دارد. براین اساس، به

( بر بهبود HIITبیشتری بر اثرات مفید تمرین تناوبی با شدت بالا )

 ،از طرفی .(18،17) شده است 2ا دیابت نوع سلامتی در افراد ب

شده فعالیت ورزشی حاد باعث بهبود گلوکز و مقاومت   مشخص

  2 ابتی نوعـاق و دیـی چـوانـی و حیـانـی انسهـا دلـین در مـولـانس

 

هزینه انرژی کمتر یک جلسه فعالیت باوجود . (19-21شود )  می

 رزشی تداومیورزشی تناوبی با شدت بالا نسبت به فعالیت و

، مشخص (22) فعالیت یبراکمتر شده  صرف دلیل مدت زمان به 

باعث افزایش بیشتری در اکسیژن مصرفی پس از  HIIT است شده

 شود می ات( به دلیل ماهیت شدید این نوع تمرینEPOCفعالیت )

. مطالعات اندکی در ارتباط با اثر حاد تمرین بر کمرین وجود (23)

تغییرات  ،(2015سال و همکاران ) Llyod، دارد. در همین راستا

کمرین سرم در پاسخ به فعالیت ورزشی در افراد داری از  غیرمعنی

به . با توجه به نقش کمرین در مقاومت (24) چاق مشاهده کردند

تحقیقات اندک در زمینه پاسخ همچنین وجود  انسولین و التهاب،

هدف  با پژوهش حاضر ،کمرینسطوح نوع فعالیت ورزشی بر 

فعالیت  و( HIIEتأثیر فعالیت ورزشی تناوبی با شدت بالا )بررسی 

( بر سطوح کمرین سرم MICEبا شدت متوسط )  ورزشی تداومی

 انجام گرفت.

 

 بررسیروش 
انجام  آزمون با گروه کنترل طرح پس صورت بهتجربی این مطالعه 

 هفته 8سر رت نر نژاد ویستار، با سن  33 در این مطالعه .شد

خریداری  ،سسه پاستور ایرانؤاز م (گرم 180±20محدوده وزنی )

خانه دانشکده تربیت بدنی و علوم ورزشی دانشگاه  و به حیوان

میانگین ) استاندارددر شرایط  ها رتتمامی  گردید.تهران منتقل 

 12:12تاریکی  - ، چرخه روشناییگراددرجه سانتی 22±2 دمای

ی آزاد به آب و غذای ویژه با دسترس( %50ساعت، رطوبت نسبی 

پس از آشناسازی و . تایی نگهداری شدند 4ی ها موش، در قفس

 (گرم 200-230دامنه وزنی )سر رت  4سازگاری با محیط جدید، 

انتخاب و دیابت با تزریق استرپتوزوتوسین  ،گروه پایلوت عنوان به

برای  هااز آن گردید، سپسالقا  هادر آن( STZ)تک دوز 

قدماتی و بررسی قابلیت انجام پروتکل فعالیت م های بررسی

با  ها نمونهه پس از انجام مطالعه آزمایشی، هم. ورزشی استفاده شد

 :به شرح زیر تقسیم شدند گروه 5دیابتی شده و به  STZتزریق 

 ،با شدت متوسط  میبلافاصله پس از فعالیت ورزشی تداوگروه -1

فعالیت ورزشی ساعت پس از  2گروه -2 ؛(MICE0سر ) 6شامل 

گروه  -3 ؛(MICE2سر ) 6، شامل با شدت متوسط  میتداو

 ،، شـامـلدت بالاـاوبی با شـی تنـیت ورزشـالـه پس از فعـاصلـلافب
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فعالیت ورزشی تناوبی با  ساعت پس از 2گروه  -4 ؛(HIIE0سر ) 6 

 .(HIIE2) سر 5، شامل گروه کنترل -5و شدت بالا 

ت از غذا، با تزریق ساعت محرومی 8حیوانات، پس از 

شده در بافر سدیم سیترات  استرپتوزوتوسین تک دوز حل

(5/4pH= ازای هر کیلوگرم گرم به میلی 50 به میزان)،  به روش

 ها ساعت بعد از تزریق، رت 48. ندشد  دیابتی( IP) درون صفاقی

روز پس از تزریق استرپتوزتوسین  4یید دیابت، أبرای ت. شدندمبتلا 

احت کوچک در دم حیوانات، یک قطره خون بر با ایجاد جر

 ،دستگاه گلوکومتروسیله  بهروی نوار گلوکومتری قرار گرفت و 

عنوان  لیتر به دسیبر گرم میلی 300قند خون بالای  شد. نوار خوانده

گروه فعالیت  2هر  .(25) شدن در نظر گرفته شد شاخص دیابتی

یک جلسه فعالیت ، (HIIE2و  HIIE0) با شدت بالا ورزشی تناوبی

 5 :شامل مربوط به خود رافعالیت گروه  2هر . ورزشی اجرا کردند

تمرین اصلی دویدن بر سپس  ،دقیقه گرم کردن با شدت پایین

تکرار  12 )متشکل ازروی نوارگردان مخصوص جوندگان 

ی ها دقیقه و دوره 1به مدت  VO2max %90-95با شدت  رینیتم

اجرا  (دقیقه 1به مدت  VO2max% 50استراحتی فعال با شدت 

دقیقه سردکردن با شدت  5 ،پس از اتمام تمرین اصلی. کردند

 .پایین اجرا شد

و  MICE0) با شدت متوسط  میگروه فعالیت ورزشی تداو 2هر 

MICE2)فعالیت . ورزشی را اجرا کردند یت، یک جلسه فعال

دقیقه گرم کردن با شدت  5 :شامل ها ورزشی مربوط به این گروه

سپس تمرین اصلی دویدن بر روی نوارگردان مخصوص  ،ایینپ

بود که  (دقیقه 40به مدت  VO2max %60-65با شدت )جوندگان 

دقیقه سردکردن با شدت پایین داده  5 ،پس از اتمام تمرین اصلی

بجز  ،گروه کنترل یلازم به ذکر است تمام شرایط زیستی برا .شد

تمرین  های شبیه گروه اصلی تمرین در روز آزمایش، های پروتکل

به دلیل  (VO2max)گیری حداکثر اکسیژن مصرفی  اندازهبرای  .بود

گر  مانند دستگاه تجزیه و تحلیل)عدم دسترسی به ابزار مستقیم 

 ،(26)شده  انجام های با توجه به پژوهشو  (گازهای تنفسی

براین . پروتکل غیرمستقیم با دقت زیاد مورد استفاده قرار گرفت

دقیقه گرم کردن با شدت پایین، آزمون با  10بعد از اساس، 

 .دقیقه شروع شد 2به مدت متر بردقیقه  15 با سرعت ها دویدن رت

 زانــیـه مـار بـب کـه یــقـیـدق 2ر ــردان هـوارگـت نـرعـس سـپـس

 

افزایش یافت تا حیوانات متر در دقیقه(  2تا  8/1متر برثانیه ) 3/0

ها به واماندگی  سرعتی که در آن رت .باشنددیگر قادر به دویدن ن

 عنوان حداکثر سرعت در نظر گرفته شد. رسیدند، به می

ارتباط بالایی بین سرعت  ،گرفته صورت پژوهش با توجه به

، r=94/0-98/0) وجود دارد ها رت VO2maxنوارگردان و 

05/0>p .)میزان  ،توان با توجه به سرعت دویدن رو می این از

VO2max همچنین، لازم به ذکر است در این . را برآورد کرد ها رت

پژوهش از صدا برای ایجاد تحریک جهت انجام فعالیت استفاده 

گونه شوک بادی یا تحریک الکتریکی استفاده  شد و از هیچ

 نگردید.

لافاصله ، بHIIE0و  MICE0های  ها، گروه آوری نمونه برای جمع

ساعت پس از  HIIE2 ،2و  MICE2های  پس از تمرین و گروه

کیلوگرم( و بر گرم میلی 75تمرین با ترکیبی از داروی کتامین )

ون صفاقی رصورت تزریق د کیلوگرم( بهبر گرم میلی 10زایلازین )

بیهوش شدند. پس از اطمینان از بیهوشی حیوانات، قفسه سینه 

طور مستقیم از قلب حیوان گرفته شد.  شکافته و خون بهرا حیوان 

با دقت برداشته و در سرم  را ربی زیرپوستیسپس بافت چ

بلافاصله به میکروتیوب ، سپس شو داده شدو فیزیولوژیک شست

به  ،های بعدی برای سنجش گرفت،ازت مایع قرار  منتقل و در

 درجه سانتیگراد انتقال یافت. -80فریزر با دمای 

روش گلوگز اکسیداز و با استفاده از کیت  سرم بهغلظت گلوگز 

سنجش . گیری شد اندازه (شرکت پارس آزمون، ایران) گلوکز

 Mercodia Rat و با استفاده از کیت Elisaبه روش سرم انسولین 

Insulin Elisa (ساخت کشور سوئد ) و  %6/2با ضریب تغییرات

سنجش . صورت گرفتلیتر  میکرو واحد بردسی 07/0 حساسیت

 Elisa Kit forو با استفاده از کیت  Elisaکمرین نیز به روش 

Chemerin) Chem 7/6، ساخت کشور چین( با حساسیت 

 .گیری شد اندازهلیتر  پیکوگرم برمیلی

افزار آماری  آوری، توسط نرم اطلاعات مورد نیاز پس از جمع

SPSS  ی دار معنیدر سطح  20نسخه(05/0p≤ )مورد تجزیه و 

با آزمون  ها بودن داده پس از اینکه نرمال. تحلیل قرار گرفت

بودن  دار معنییید شد، جهت تعیین ألموگروف اسمیرنوف تکو

ی تحقیق، از آزمون آنالیز واریانس ها تفاوت متغیرها بین گروه

 .استفاده گردید LSDطرفه و آزمون تعقیبی  یک
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 ها یافته 

در سطوح  یدار معنیی تحقیق، تفاوت ها هبین گرو در این مطالعه،

ساعت  2 ،مرین سرم(. سطوح ک>032/0p)شت وجود دا کمرین

(، >HIIE2( )015/0pپس از فعالیت ورزشی تناوبی با شدت بالا )

با شدت   ساعت پس از فعالیت ورزشی تداومی 2بلافاصله و 

افزایش  ،نسبت به گروه کنترل ،(MICE2و  MICE0) متوسط

 (. >036/0p<، 041/0p) ی داشتدار معنی

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

بلافاصله پس از فعالیت  ،سطوح کمرین سرم در با این حال

ی نسبت به دار معنیتغییر  ،(HIIE0) ورزشی تناوبی با شدت بالا

همچنین افزایش کمرین سرم در گروه . گروه کنترل مشاهده نشد

 با شدت متوسط  بلافاصله پس از فعالیت ورزشی تداومی

(MICE0 و گروه )ساعت پس فعالیت ورزشی تناوبی با شدت  2

( نسبت به سطوح کمرین سرم بلافاصله پس از فعالیت HIIE2) بالا

 (>018/0p<، 045/0p) بود دار معنی ،(HIIE0تناوبی با شدت بالا )

 .(1نمودار شماره  )جدول و

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 ی ورزشیها ساعت پس از فعالیت 2شده بلافاصله و  گیری اندازه یها متغیر: 1شماره  جدول

 (MICEبا شدت متوسط )  فعالیت ورزشی تداومی (HIIEفعالیت ورزشی تناوبی با شدت بالا ) تمرین
 کنترل 

 ساعت بعد 2 بلافاصله بعد ساعت 2 بلافاصله  متغیر

 239±7/26 83/229±73/18 83/238±57/29 3/236±5/26 5/237±22/21 وزن )گرم(

 6/447±41/40 16/460±33/36 16/448±43/27 6/430±97/35 3/419±45/34 لیتر( گرم بردسی )میلیگلوکز 

 98/2±32/0 04/3±27/0 15/3±20/0 07/3±13/0 13/3±18/0 )میکرو واحد برلیتر( انسولین

 باشد. می میانگین و انحراف معیارها براساس  داده

 

  
 .ی تحقیقها تغییرات کمرین سرم بین گروه: 1شماره  نمودار

 HIIE0: ؛ بلافاصله پس از فعالیت ورزشی تناوبی با شدت بالاHIIE2: 2 ؛ ساعت پس از فعالیت ورزشی تناوبی با شدت بالاMICE0 : بلافاصله پس از فعالیت ورزشی

 .باشد  می میساعت پس از فعالیت ورزشی تداو MICE2 :2؛ با شدت متوسط  تداومی

 
 بحث 

 2ی پژوهش حاضر نشان داد کمرین سرم، بلافاصله و ها یافته

با شدت متوسط   میساعت پس از یک جلسه فعالیت ورزشی تداو

(MICE و )ساعت پس از فعالیت ورزشی تناوبی با شدت بالا  2

(HIIE2)، ال تغییرات کمرین توجهی دارد؛ با این ح افزایش قابل

 . دار نبود ، معنیHIIEسرم بلافاصله پس از 

کمرین با مقاومت انسولینی از طریق کاهش سازی بالای  آزاد

سلولی  آن تنظیم کاهشی سیگنالینگ درون درپیفسفوریلاسیون و 

محیطی( همراه است ی ها تیروزین کیناز )گیرنده انسولین در بافت

که  . همچنین کمرین با فسفوریلاسیون گلیکوژن سنتتاز کیناز(8)

باشد، منجر به  ضروری برای ذخیره و سنتز گلیکوژن می  آنزیمی

 .(8)شود  مهار جذب گلوکز می
 

31 
 1395 آبان، هشتم، شماره دهممجله دانشگاه علوم پزشکی قم/ دوره 

 



 

 

 و همکاران موسی خلفی                                                                                                                     های نر دیابتی رت نوع فعالیت ورزشی بر کمرین سرمی تأثیر دو 

 

شده با  سازی کیناز تنظیم علاوه بر این، کمرین از طریق فعال 

، افزایش تولید گلوکز کبدی (8)( ERK)سلولی  سیگنالینگ برون

ی بتا ها ، اختلال در ترشح انسولین و تنظیم عملکرد سلول(27)

ی وابسته به ها در مقاومت به انسولین در شیوه  نقش مهمی ،(10)

دهد  میشده نشان  مطالعات قبلی انجام. کند نوع بافت بازی می

، کاهش وزن در نتیجه محدودیت (28)شیوه زندگی فعال 

باعث  (30)و فعالیت ورزشی منظم  (29)جراحی چاقی کالریک، 

و همکاران  Saremiدر این رابطه، . شود کاهش کمرین سرم می

هفته تمرین  12کمرین در نتیجه  کاهش سطوح ،(2010سال )

استقامتی را گزارش کردند که همراه با بهبود عوامل خطرزای 

لظت مطالعات بالینی، افزایش غدر . (31)عروقی بود  -قلبی 

که کاهش وزن بدن  ،(32)کمرین با چاقی گزارش شده است 

تواند عامل  در اثر تمرین هوازی می( عمده چربی احشایی طور به)

سال )و همکاران  Srefanov. باشد  مؤثری بر کاهش کمرین سرم

ماه تمرین ترکیبی استقامتی و  6نیز گزارش کردند ( 2014

و دارای اضافه وزن  مقاومتی باعث کاهش کمرین در افراد چاق

طور  شود که این کاهش کمرین با تغییرات مقاومت انسولینی به می

همچنین . (30)مستقل از تغییرات در دور کمر همراه است 

گزارش کردند تمرین هوازی ( 2014سال )یانوش و همکاران در

ی ها هفته باعث افزایش سطوح کمرین در موش 8شدید به مدت 

شده، تغییرات کمرین وابسته  مطالعه انجام شود که براساس ماده می

رسد  مینظر  به. (33)باشد  به شدت و مدت فعالیت ورزشی می

تا حدودی در نتیجه  منظم تغییرات کمرین در اثر تمرینات ورزشی

کاهش وزن و اثرات ضدالتهابی این نوع تمرینات بوده که همراه 

اضر، افزایش نتایج پژوهش ح. باشد با بهبود مقاومت انسولینی می

را در هر دو گروه فعالیت ورزشی  می در غلظت کمرین سر

مطالعات . نشان داد (MICE2و  MICE0)با شدت متوسط  می تداو

  ت حاد فعالیت ورزشی بر کمرین سرمیاندکی به بررسی اثرا

نشان دادند یک ( 2015سال )و همکاران  Lloyd. اند پرداخته

داری  ، تأثیر معنیVO2max %60-65جلسه فعالیت ورزشی هوازی با 

با این حال، سطوح کمرین در . بر کمرین در افراد چاق ندارد

درصدی را نشان  5/2 دار معنیگروه فعالیت ورزشی، افزایش غیر

% کمتر از حالت پایه 12ساعت پس از فعالیت ورزشی تا  2داد که 

 . (24)کاهش یافته بود 

 

خ به فعالیت ورزشی مکانیسم درگیر در تغییرات کمرین در پاس

رسد نتایج متضاد پژوهش  نظر می است، اما به حاد مشخص نشده

حاضر با تمرینات ورزشی منظم به اثرات حاد فعالیت ورزشی 

مطالعات نشان . هوازی در افزایش فاکتورهای التهابی وابسته باشد

   ،CRPکمرین با مارکرهای التهابی مانند  غلظت سرمیاند داده

IL-6  وTNF-α همچنین افزایش (12،13) مرتبط است ،TNF-α 

ی چربی در هر دو مدل ها باعث تحریک ترشح کمرین از سلول

از طرفی نیز مشخص شده است . (8،34)شود  انسانی و حیوانی می

فعالیت ورزشی هوازی باعث افزایش فاکتورهای التهابی ازجمله 

IL-8 ،IL-6 ،TNF-α  وCRP ایش بنابراین، افز. (35،36)شود  می

تواند در نتیجه تحریک ترشح کمرین از  میدر سطوح کمرین 

ی التهابی ناشی از ها ی چربی در اثر افزایش سایتوکاینها سلول

همچنین در پژوهش حاضر، . اثرات حاد فعالیت ورزشی باشد

کمرین سرم بلافاصله پس از فعالیت ورزشی تناوبی با شدت بالا 

(HIIE0)،  پس از  ساعت 2این حال  ی نداشت؛ بادار معنیتغییر

HIIE، مطالعات اندکی، نقش بالقوه . توجهی داشت افزایش قابل

در این زمینه، . اند بر سطوح کمرین را بررسی کرده HIITاجرای 

هفته تمرین  10گزارش کردند ( 2014سال )ملایری و همکاران 

کاهش وزن بدن، درصد چربی و بهبود تناوبی شدید باوجود

تأثیری بر سطوح کمرین در افراد چاق ندارد  مقاومت انسولینی،

التهابی در نظر گرفته  آدیپوکاین پیش عنوان بهکمرین . (37)

گردد که   التهابی کمرین از مطالعاتی ناشی می شود، نقش پیش می

تعدادی از  ارتباط مثبتی بین سطوح کمرین با سطوح سرمی 

 TNF-αو  IL-6 ،CRPالتهابی از جمله  ی پیشها سایتوکاین

افزایش سطوح کمرین گردشی . (13،12اند ) گزارش کرده

تواند در نتیجه افزایش توده چربی، افزایش بیان ژن کمرین در  می

بافت چربی و یا افزایش هر دوی بیان ژن کمرین و توده چربی 

( 2014سال )ملایری و همکاران  در پژوهش (.39،38،29باشد )

هفته تمرین  10ثر باوجودکاهش وزن بدن و درصد چربی در ا

این نتایج نشان . نبود دار معنیتناوبی شدید، تغییرات کمرین سرم 

ی ها دهد ممکن است ارتباط تغییرات کمرین با سایتوکاین می

س براسا. (12)بیشتر از توده چربی باشد ( TNF-αازجمله )التهابی 

 HIIEنتایج پژوهش حاضر، احتمالاً افزایش کمرین در پاسخ به 

 ب ـالتهابی این نوع فعالیت ورزشی بوده که اغل اثرات پیشناشی از 
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اگرچه در . (41،40باشد ) ی سلولی یا بافتی میها به دلیل آسیب 

 HIIEپژوهش حاضر تغییرات کمرین سرم بلافاصله پس از 

 HIIEساعت پس از  2دار نبود، ولی منجر به افزایش کمرین،  معنی

ید، مشاهده شده است بیان در واقع پس از فعالیت ورزشی شد. شد

IL-6  وTNF-α با توجه . (42،41یابد ) در بافت چربی افزایش می

در تحریک ( TNF-αازجمله )ی التهابی ها به نقش سایتوکاین

منجر به افزایش  HIIEنظر نقش التهابی فعالیت  ترشح کمرین، به

ترین محدودیت پژوهش حاضر، عدم  مهم .شود می  کمرین سرمی

ی مؤثر و مرتبط ها عنوان سایتوکاین به IL-6و  TNF-α یگیر اندازه

 با تغییرات کمرین بود. 

سایتوکاین  2بنابراین،  نیاز به بررسی تغییرات کمرین به همراه این 

ی احتمالی اثرات حاد فعالیت ورزشی ها لازم بوده تا مکانیسم

  مشخص گردد.

 

 گیری نتیجه
 HIIEورزشی حاد  یاه فعالیت داد ی پژوهش حاضر نشانها یافته

عنوان فاکتوری  تواند باعث تحریک کمرین به می MICEو 

. با این حال تغییرات کمرین ی دیابتی شودها التهابی در رت پیش

 .تواند متفاوت باشد میباتوجه به نوع فعالیت ورزشی 
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