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Abstract 

 

Introduction: Clinical and experimental studies have shown that type 2 diabetes is associated with 

depression-related disorders. Inflammation has been identified as a common mechanism in both 

type 2 diabetes and depression. Several studies have suggested that swimming exercise might be 

able to reduce depression-related symptoms 

Aim: The present research aims to investigate the effect of swimming training on inflammatory 

cytokines in the serum of rats with depression-type 2 diabetes. 

Method: The experimental research design is a randomized controlled trial. The statistical 

population is male C57BL6 mice kept in Pasteur Institute of Iran in 2021. 40 mice were randomly 

selected and randomly divided into two groups (20 samples in each group). One group became 

diabetic with a high-fat diet and Streptozotocin. Diabetic samples underwent swimming training 

for 4 weeks. Then, depression-like behaviors were assessed with Sucrose preference, Novelty-

suppressed feeding, Social interaction, and Tail suspension test. We also measured the levels of 

glucose, insulin and inflammatory cytokines such as IL-1β and TNF-α in the serum of the animals. 

The data were analyzed by Graphpad Primes. 

Results: The results indicated that type 2 diabetes significantly increased anhedonia- and 

depression-like behaviours in mice. Moreover, swimming exercise reduced anhedonia- and 

depression-like behaviour in type 2 diabetic mice. Swimming exercise also decreased glucose and 

inflammatory cytokines in the serum of mice with type 2 diabetes. 

Conclusion: Collectively, this study demonstrates that swimming exercise decreased depression-

like behaviour by reducing inflammation in type 2 diabetic mice.Further clinical studies are needed 

to validate these findings in patients with type 2 diabetes. 
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 پزشکی شناختشناسی و روانمجله روان
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 دیابت نوع دو-های مبتلا  به افسردگیموش سرم های التهابی درتاثیر تمرین شنا بر سایتوکاین
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 چکیده

 

نشان داده دیابت نوع دو با اختلالات مرتبط با افسردگی ارتباط دارد. التهاب به عنوان یک مکانیسم رایج در مطالعات تجربی مقدمه: 

 .دیابت نوع دو و افسردگی شناخته شده است. مطالعات متعدد نشان داده که ورزش شنا می تواند علائم مرتبط با افسردگی را کاهش دهد

 دیابت نوع دو  -تمرین شنا برسایتوکاینهای التهابی در سرم  موش های مبتلا به افسردگیتاثیر  بررسی ،پژوهش حاضر هدف از هدف:

 بود.

نگهداری شده در  C57BL6طرح پژوهش تجربی از نوع کارآزمایی تصادفی کنترل دار می باشد. جامعه آماری ، موش های نر روش:

نمونه درگروه( تقسیم 20گروه) 2نتخاب و به صورت تصادفی به موش بصورت تصادفی ا 40می باشد.  2021انستیتو پاستور ایران سال 

هفته تحت تمرین شنا قرار گرفتند. سپس، رفتارهای شبه  4ها  شد. یک گروه با غذایی پرچرب و استرپتوزوسین دیابتی شد. دیابتی

سطوح  زیابی قرار گرفت. همچنینافسردگی با ترجیح ساکارز، هایپوفاژی ناشی از تازگی، تعامل اجتماعی و تست تعلیق دم مورد ار

 تومورآلفا را در سرم حیوانات اندازه گیری کردیم. نکروز بتا و فاکتور1گلوکز، انسولین و سایتوکاین های پیش التهابی مانند اینترلوکین

 داده ها توسط گراف پدپریزم مورد بررسی قرار گرفت.

ی را در موش به طور قابل توجهی افزایش می دهد. همینطور، ورزش شنا باعث نتایج نشان داد دیابت نوع دو رفتارهای افسردگ ها:یافته

های دیابتی نوع دو و همچنین باعث کاهش گلوکز و سایتوکاین های التهابی در سرم موش های کاهش رفتار شبه افسردگی در موش

 مبتلا به دیابت نوع دو شد.

را  های دیابتی نوع دو، رفتار شبه افسردگیزش شنا با کاهش التهاب در موشدهد که وردر مجموع، این مطالعه نشان میگیری: نتیجه

 دهد. مطالعات بالینی بیشتری برای تایید این یافته ها در بیماران مبتلا به دیابت نوع دو مورد نیاز است.کاهش می

 دگیبتا ، دیابت نوع دو،  تمرین ، افسر1فاکتورنکروزتومورآلفا ، اینترلوکین :هاواژهکلید
 

 
 .است محفوظ کردستان پزشکی علوم دانشگاه یبرا نشر حقوق تمامی
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 مقدمه

اشد ب یکی از بیماری های مزمن متابولیک می2دیابت نوع 

که شیوع آن در سراسر جهان رو به افزایش است و به عنوان 

تهدیدی برای سلامتی انسان و اقتصاد جهانی در دستور کار 

معتمدی و رجبی و لاوند و )ق .بهداشت جهانی قرار دارد

دیابت شیرین به عنوان  ( 2019و کوشیری  2019،  خالدی

یکی از چهار بیماری مهم غیرواگیر شناخته شده است که 

برای رفع شیوع و عوارض ناشی از این بیماری، نیاز فوری 

به همکاری همه سازمان های کلیدی مرتبط با سلامت در 

عامل 14عنوان یکی از  سطح جهان می باشد. این بیماری به

مرگ و میر در سطح جهان در نظر گرفته شده است و علت 

میلیون نفر در سراسر جهان می باشد و به 1/2مرگ حدود 

عنوان سومین عامل خطر مرگ و میر زودرس به دلیل 

هایپرگلیسمی و استرس اکسیداتیو و التهاب ناشی از 

شده است. )  هایپرگلیسمی در سراسر جهان معرفی

 (2019وگونتی بیجو ، ا

در ایران به عنوان یک کشور در حال توسعه که مردم در 

حال گذار از سبک زندگی روستایی و پرتحرک به 

شهرنشینی هستند، نیز آمار دیابت روز بروز در حال افزایش 

است. در واقع با سبک زندگی آپارتمان نشینی، رواج 

 مخوراکی های فست فود و با ارزش خوراکی پایین،ک

تحرکی، افزایش وزن، استرس های محیطی در ایران آمار 

دیابت نیز روز به روز درحال افزایش است. شواهد نشان 

میلیون نفر به  5/5می دهد که در کشور ایران در حدود 

بیماری دیابت مبتلا هستند و تخمین زده میشود که تا سال 

. ) لا گردندایرانی یک نفر به دیابت مبت 7از هر 1404

دیابت به عنوان یک بیماری مزمن  (2018جمن دیابت ، ان

                                                           
1 - IL-1β 

افزون بر اثرات جسمانی ازلحاظ روانی نیز تاثیرات مخرب 

 و پایداری بر فرد مبتلا خواهد گذاشت.

های نورولوژیکی و شناختی ناشی از  افزون بر آسیب

دهنده ارتباط قوی دیابت  دیابت، شواهد رو به رشد، نشان

روانشناختی از جمله استرس، و اختلال های هیجانی و 

اضطراب، افسردگی، اسکیزوفرنی، و دیگر اختلال های 

 ،حسنی و عشریه و سعیدپور )علیپور و  .روانشناختی است

( در این راستا، شواهد پژوهشی حاکی از آن است 2015

درصد مبتلایان به دیابت نوع دو، 40-20که حدود 

ی عمومی درجاتی از پریشانی روان شناختی و نشانه ها

اضطراب و افسردگی را تجربه می کنند. مستندات پژوهشی 

متعددی حاکی از ارتباط قوی بین دیابت و اختلال های 

 .روانشناختی از جمله اضطراب، افسردگی و استرس است

 (2014، کریشنا و کاشینا )جویتا و 

چندین مسیر مولکولی و سلولی مشترک برای دیابت نوع 

شده اند که نقش مهمی در پاتوژنز و افسردگی شناسایی  2

این اختلالات دارند. یکی از مهم ترین مکانیسم ها به 

ناهنجاری های سیستم ایمنی اشاره دارد که منجر به تقویت 

به  (2014تهابی مزمن می شود. )صدیقی، پاسخ های ال

و افسردگی به طور قابل توجهی  2عنوان مثال، دیابت نوع 

 1بتا 1ین یش التهابی مانند اینترلوکبا افزایش سیتوکین های پ

)امینی و  .مرتبط هستند 2و فاکتور نکروز تومور آلفا

امون  و شهریار و ؛ داس  و  2019،  ذولقدرنسب و سالاری

 (2020، نهر 

در همین خصوص تحقیقات نشان داده است که بافت 

چربی سایتوکاینهای پیش التهابی مانند اینترلوکین ها و 

مور آلفا را تولید و ترشح میکند که بر تو عامل نکروز

2 - TNF-α 
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حساسیت به انسولین اثر گذاشته و با چاقی ناشی از مقاومت 

ی و سلیمان) حسین پور و . به انسولین در ارتباط هستند

دلودلا و و موکگالبونی و  2020 و قلاوند ، بویراحمدی

یک سایتوکاین بتا  1اینترلوکین  ( 2020،  نیامبویا و یکوبی

در نظر گرفته میشود، بنابراین سطوح بالای این التهابی 

 بیومارکر به همراه افزایش ثانویه در سطح عامل نکروز

تومور آلفا عملکرد مطلوب انسولین بر غشاء سلول ها را 

کاهش می دهد و منجر به بروز مقاومت نسبت به انسولین 

کین اینترلومیگردد. بنابراین کاهش سطوح 2و دیابت نوع 

می باشد که با 2از اهداف درمانی در دیابت نوع یکی بتا  1

استفاده از مداخلات رژیمهای غذایی کنترل شده و فعالیت 

بدنی منظم میتواند ب کاهش بروز مقاومت انسولین موثر 

 (2013،  عباسیان) بیجه و . باشد

 عروقی و دیابت -از اینرو، ارتباط میان بیماریهای قلبی

وجود التهاب قابل توضیح ممکن است تا اندازه ای توسط 

باشد. در افراد چاق و آزمودنی های با مقاومت انسولینی 

تومور آلفا  افزایش می  دیابت نوع دو مقادیر عامل نکروز

یابد و با مقادیر بالای انسولین و کاهش حساسیت انسولینی 

تومور آلفا  میتواند مقاومت  عامل نکروز .همبستگی دارد

نده هش فعالیت تیروزین کیناز گیرانسولینی را از طریق کا

انسولین و تحریک لیپولیز آدیپوسیت القا کند، به گونه ای 

که میزان اسید چرب در گردش افزایش یابد که به نوبه 

آیو  ) اسمیت و .خود موجب تغییر عملکرد انسولین میشود

برای چندین دهه، ورزش به  ( 2018،  و اولیس و اشمیتز

بت همراه با دارو و رژیم غذایی عنوان اساس مدیریت دیا

در نظر گرفته شده است. مطالعات طولی نشان داده اند که 

 ، عامل نکروزCRPتمرین منظم موجب کاهش مقادیر 

شده و فعالیت منظم ممکن است  6تومور آلفا  و اینترلوکین 

                                                           
1 - Nieto-Martinez 

) لوندبرگ  و  .التهاب با درجه پایین را سرکوب کند

 (2018،  هاتسون 

اختلال مجزا روان  16مقطعی رابطه بین  در مطالعه ای

پزشکی در راهنمای تشخیصی و آماری اختلال های روانی 

فرد بزرگسال مورد  5200با بیماری دیابت نوع دو را در 

شواهد به دست آمده حاکی از آن  .بررسی قرار داده اند

بود که بین افسردگی، اختلال انفجاری متناوب، اختلال در 

صبی با افزایش خطر ابتلا به دیابت خوردن و پرخوری ع

رابطه مستقیم وجود دارد. همچنین مطالعات مختلف 

مروری و فراتحلیل نیز به بررسی نقش ویژه اختلال های 

روان شناختی به عنوان عوامل خطر آفرین برای بیماری 

و  روزنباوم)وان کامپفورت و  .دیابت نوع دو پرداخته اند

و  1مارتینز -؛ نایتو2016، اکا وارد و استل و لدرمن و لامو

؛ لیندرکیلد و 2017، اینوجوسا -و مدینا ریواس-گونزالس

 (2019، نفس و هنریکن و لاسگارد و شرام و رابین

از طرفی تحقیقات نشان داده است که تمرینات ورزشی 

منظم اثرات ضدالتهابی دارند و موجب سرکوب التهاب 

؛ پترسن  2019،  ) ایکل .ک با درجه پایین می شودسیستمی

 ،که می تواند در مدیریت دیابت نقش داشته باشد ( 2017، 

همچنین در بیماران مبتلا به دیابت با تغییرات سبک زندگی 

و افزایش فعالیت جسمانی کاهش مارکرهای التهابی 

وا سیل-مدیروس و منزز-داتیوو) ملو و  .گزارش شده است

 (2017،  و باربوسا و سوزا رودریگرز

سبک زندگی 2از ارکان اصلی درمان دیابت نوع یکی 

 دلارام نسب و افشون پور و زارع)قلاوند و  .فعال می باشد

تمرینات ورزشی منظم اثرات ضد التهابی دارند و  (2016، 

موجب سرکوب التهاب سیستمیک با درجه پایین میشود، 
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)  .که میتواند در مدیریت دیابت نقش اساسی داشته باشد

؛ حسین پور  و 2019،  شی و ساندریالجولوشالی و 

  ( 2020همکاران ، 

علاوه بر این، اثرات ضد التهابی ورزش هم در انسان و هم 

 ،عنایتی و سالاری )بشیری و  .در جوندگان یافت شد

پیری و آذربایجانی ؛ رحیمی و 2015؛ پیری و امیری، 2020

به عنوان مثال،  (2016، پیری و حسینی ؛ صادقی و 2020، 

نشان داده شد که ورزش شنا باعث کاهش رفتار شبه 

 .افسردگی و عامل نکروز تومور آلفا  در موش می شود

با  (2020؛ رحیمی و همکاران، 2020ن، )بشیری و همکارا

این حال، تا به امروز، هیچ مطالعه ای بررسی نکرده است 

که آیا ورزش شنا می تواند بر رفتار شبه افسردگی و 

تأثیر  2یش التهابی در موش های دیابتی نوع سیتوکین های پ

بگذارد. بنابراین، مطالعه حاضر با هدف بررسی تأثیر 

 1 نورزش شنا بر علائم شبه افسردگی و سطوح اینترلوکی

های نر دیابتی در موش بتا و عامل نکروز تومور آلفا

C57BL6 .انجام شد 

 روش

 این پژوهش در گروه پژوهش های تجربی قرار می گیرد

می باشد. جامعه  1و از نوع کارآزمایی تصادفی کنترل دار

با سن   C57BL6آماری پژوهش حاضر موش های نر نژاد 

گرم بود که  210تا  180وزن تقریبی  روز و 80-70تقریبی 

نگهداری می شد ؛  1400در انستیتو پاستور ایران در سال 

با سن  C57BL6راس موش نر نژاد  40به همین منظور  

گرم از  210تا  180وزن تقریبی  روز و 80-70ی تقریب

انتخاب  ،انستیتو پاستور ایران به طور تصادفی و هدفمند

تایی جای  10 د و به صورت تصادفی در چهار گروهشدن

                                                           
1 RCT 
2 Streptozotocin (STZ) 

3 - Glucometer 

گرفتند. موش ها در آزمایشگاه موسسه اختلالات شناختی 

ا ش هو رفتاری سالاری نگهداری می شدند و کلیه آزمای

. به منظور سازگاری ه صورت گرفتدر این آزمایشگا

 12آزمودنیها با محیط جدید آنها را در شرایط نوری 

درجه  23±1ساعت تاریکی و دمای  12ساعت روشنایی و 

ر افی دو آب و غذای ک کردندسانتی گراد نگهداری می 

روز سازگاری با  10اختیار آنها قرار داده شد. پس از 

ی و ه دو گروه دیابت؛ آزمودنیها  به صورت تصادفی بمحیط

هفته تحت  4بدون دیابت تقسیم شدند و سپس به مدت 

تمرین شنا قرار گرفتند. برای دیابتی کردن موش ها به مدت 

هفته  رژیم غذایی داری چربی بالا به شرح زیر دریافت   2

درصد  17و  درصد پروتئین 25درصد چربی،  58 کردند:

ژیم غذایی کربوهیدرات ، موش های بدون دیابت نیز ر

عنایتی و خباز و )اسماعیلی و عادی دریافت کردند. 

ویسواناد و سرینیواسان و و  2020،ابراهیمی و سالاری

( موش های دیابتی پس از دو هفته  2005 اسرت و کاوول ،

دریافت رژیم غذایی با چربی بالا یک شب گرسنه بودند، 

 نمیلی گرم بر کیلوگرم استرپتوزوسی 35سپس فردا مقدار 
و نیز  موشهای بدون دیابت حلال استرپتوزوسین )بافر  2

 مولار( را دریافت کردند.  0.1سیترات 

میلی گرم در دسی  250برای تأیید هیپرگلیسمی )بیش از 

روز پس از درمان به وسیله  7لیتر( در حیوانات، 

 3استرپتوزوسین ، قند خون ناشتا با استفاده از گلوکومتر

آوری خون از روش ی جمعاندازه گیری شد. برا

 گیری دمی استفاده شد. رگ
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)، گلوکز ناشتا  1ارزیابی مدل هموستاز مقاومت به انسولین

mg/dl ×  انسولین ناشتا(μU/ml/405   برای ارزیابی

 مقاومت به انسولین محیطی در حیوانات استفاده شد.

هفته ای تمرین شنا در یک  4آزمودنیها  تحت یک برنامه 

. )رحیمی و ای پر از آب قرار گرفتندمخزن شیشه 

به طور خلاصه از مخازن آب شیشه ای  (2020همکاران، 

 30سانتی متر؛ ارتفاع:  10سانتی متر؛ عرض:  40)طول: 

سانتی متر( با دمای  20سانتی متر( پر از آب شیرین )عمق: 

درجه سانتی گراد( استفاده شد. چهار  32 ± 1کنترل شده )

وایای مختلف مخزن قرار داده شدند موج ساز یکسان در ز

حیوانات ( 2020. )بشیری و همکاران، تا حیوان شناور نشود

غیر دیابتی و دیابتی به طور تصادفی به دو زیر گروه: بدون 

نفر در هر گروه( تقسیم شدند.  10ورزش و ورزش )

روز در هفته  5، 16تا  13هفته بین ساعت  4ها به مدت موش

گرفتند. در هفته اول، موش ها به  تحت تمرین شنا قرار

سانتی متر( قرار  5دقیقه در عمق کمی آب ) 10مدت 

گرفتند. از هفته دوم تا چهارم، عمق آب و زمان شنا به 

دقیقه )در هفته دوم،  30سانتی متر و از  15به  5تدریج از 

دقیقه )از هفته سوم به بعد(  60دقیقه ای( به  10سه جلسه 

دقیقه ای در روز، به ترتیب  10ه لسافزایش یافت.) شش ج

دقیقه فاصله وجود داشت( حیوانات با  10بین هر جلسه 

 فواصل حوله خشک شده و با بخاری برقی در طول

جلسات گرم نگه داشته شدند. حیوانات بدون ورزش برای 

 مدت مشابه در مخازن آب شیشه ای خالی قرار داده شدند.

ار آزمودنی ها از چهبرای بررسی رفتار شبه افسردگی در 

 تست رفتاری در این پژوهش استفاده شده :

                                                           
1-  HOMA-IR 
2 - Sucrose preference TEST 
3 - anhedonia-like behaviour 

بود ؛ برای  2اولین تست رفتاری ، تست ترجیح ساکارز

) یک نشانه افسردگی ( در  3بررسی رفتار شبه افسردگی

روز پس از آخرین جلسه تمرین شنا، حیوانات  1حیوانات، 

با دو بطری آب سازگار شدند. سه روز بعد، حیوانات به 

ساعت از غذا و آب محروم شدند. سپس به موش  18دت م

 1( و آب به مدت %2ها دو بطری حاوی محلول ساکارز )

ساعت داده شد. درصد ترجیح ساکارز به عنوان شاخصی 

ی نسب و )کوثر .از رفتار شبه افسردگی در نظر گرفته شد

( 2019، و بنازاده و مسگری و سالاری شکوهی و آذرفرین 

های آب آزمایش، محلول ساکارز و بطریقبل و بعد از 

وزن شدند و ترجیح ساکارز به عنوان درصد محلول 

ساکارز خورده شده نسبت به مقدار کل مایع مصرفی 

 (2016، کوثری نسب و سالاری)مجیدی و  .محاسبه شد

بود ؛ دو روز  4تست دوم ، تست هایپوفاژی ناشی از تازگی

 .مایش انجام شدپس از آزمایش ترجیحی ساکارز، این آز

شکوهی و قربانی حقجو و عباسی و )کوثری نسب و 

 24( به طور خلاصه، حیوانات به مدت  2018، سالاری 

ساعت از غذا محروم شدند. سپس حیوانات را در گوشه 

سانتی متر( با سه گلوله غذا در مرکز  20×40×40جعبه ای )

ه دقیقه ب 10جعبه قرار دادند. تأخیر شروع تغذیه در طی 

 عنوان شاخصی از رفتار شبه افسردگی در نظر گرفته شد.

بود ؛ اختلال عملکرد  5تست سوم ، تست تعامل اجتماعی

اجتماعی یکی از ویژگی های بارز افسردگی است. سه روز 

پس از آزمایش تغذیه سرکوب شده، هر موش در معرض 

دقیقه  7یک موش ناآشنا قرار گرفت. هر دو موش به مدت 

 20×  40×  40ی مخالف یک جعبه سفید )در گوشه ها

سانتی متر( قرار گرفتند. زمان تعامل )بو کردن، دنبال 

4 - Novelty-suppressed feeding test 
5  - Social interaction 
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کردن، نظافت و بالا رفتن از روی یکدیگر( بین دو حیوان 

به عنوان شاخصی از رفتار اجتماعی همانطور که قبلاً 

 هاوینگ و هومبرگ)بشیری و  .توضیح داده شد ثبت شد

 (2021، و سالاری 

بود ؛ دو  1هارم ، تست آویزان کردن )تعلیق( از دمچ تست

روز پس از تست تعامل اجتماعی، حیوانات تحت آزمایش 

تعلیق دم همانطور که قبلاً توضیح داده شد )عنایتی و 

( قرار گرفتند. هر موش با استفاده از یک 2012همکاران، 

سانتی متر(  20×  30×  40گیره از بالای یک محفظه )

دقیقه به  5زان شد. زمان بی حرکتی در طول توسط دم آوی

عنوان شاخصی از رفتار افسردگی ثبت شد. عدم تحرک 

بدن را بی حرکتی و حرکت پاهای عقبی را تحرک در نظر 

صمدی و دوستی  و آذرفرین و بختیاری )امانی و  .گرفتند

 (2013، و مجیدی ذوالبنین و میرزارحیمی و سالاری

م، از ا بر گلوکز و انسولین سربرای بررسی تأثیر ورزش شن

 49آوری خون در روز گیری دم برای جمعروش رگ

ی در های التهابسایتوکاین گیریاستفاده شد. برای اندازه

روز پس از آزمایش تعلیق دم، حیوانات با  سرم، یک

یلی گرم بر میلی م70 ) .عمیقاً بیهوش شدند 2پنتوباربیتال

شت پا گون گرفتن انگحیوانات با نیش لیترداخل صفاقی(

برای هر گونه علائم ناراحتی بررسی شدند و در صورت 

لزوم داروی بیهوشی اضافی تجویز شد. در مطالعه حاضر 

از مسدود کننده های عصبی عضلانی استفاده نشد. خون با 

دقیقه اجازه لخته  20سوراخ قلب جمع آوری شد و به مدت 

ا با تزریق شدن داده شد. پس از جمع آوری خون، موش ه

میلی گرم بر میلی  70میلی لیتر پنتوباربیتال ) 1داخل وریدی 

لیتر( کشته شدند. سرم با سانتریفیوژ کردن نمونه های خون 

                                                           
1 - Tail suspension test 
2 - pentobarbital  
3 - IL-1β 

دقیقه جمع آوری شد. نمونه های  10به مدت  3000با دور 

درجه سانتیگراد  -80سرم تا زمان سنجش در دمای 

نکروز دهنده ی  و عامل 3بتا 1نگهداری شدند.  اینترلوکین 

؛ طبق دستورالعمل   5LISAبا استفاده از کیت های 4آلفا

و  صولتی و حسینیسازنده اندازه گیری شدند.)عنایتی و 

 (2012 شاهی و ساکی و سالاری ، 

جهت تجزیه و تحلیل داده ها  از تحلیل واریانس چند 

استفاده شد و در صورت اختلاف بین گروه ها از  متغیری

هت تشخیص تفاوت های بین گروهی آزمون توکی ج

بدین منظور از نرم افزار آماری گراف پد   استفاده شد.

استفاده  شد وکلیه عملیات آماری در سطح معنی  6پریزم

 در نظر گرفته شد. P≤0.05داری برابر با 

 ابزار

 سیگما آلدریچ،ملی گرم بر کیلوگرم  35استرپتوزوسین 

حلال یکا . ، ایالات متحده آمرMOسنت لوئیس، 

 ACCUگلوکومتر .  Ph 4.5مولار با  0.1استرپتوزوسین 

CHEK Active ،Roche . مخازن شیشه ای ، انگلستان

 30سانتی متر؛ ارتفاع:  10سانتی متر؛ عرض:  40)طول: 

سانتی متر( ساخنه شده توسط موسسه اختلالات رفتاری 

درصد . جعبه   2. محلول ساکارز  2021سالاری در سال 

سانتی متر( برای سنجش تست  20×40×40ای ) شیشه

هایپوفاژی ناشی از تازگی ساخنه شده توسط موسسه 

 40.  جعبه سفید ) 2021اختلالات رفتاری سالاری در سال 

سانتی متر( برای سنجش تست تعامل اجتماعی  20×  40× 

ساخنه شده توسط موسسه اختلالات رفتاری سالاری در 

 20×  30×  40کستری ). محفظه چوبی خا 2021سال 

سانتی متر( برای سنجش تست آویزان کردن از دم ساخنه 

4 - TNF-α 
5 - BioLegend 
6 Graph Pad Prism 
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شده توسط موسسه اختلالات رفتاری سالاری در سال 

میلی گرم بر کیلوگرم . کیت های  70. پنتوباربیتال  2021

LISA  ،BioLegend pg/ml  ،سن دیگو، کالیفرنیا ،

 2021ایالات متحده آمریکا؛

 هایافته

ت نوع دو و تمرین شنا بر روی گلوکز و انسولین  تاثیر دیاب

دل هموستاتیک مقاومت به )ارزیابی م HOMAو اندکس 

 بین دیابت و ورزش برای گلوکز :انسولین(

 0.001)< P 102.64, =  1,36F(  و اندکسHOMA 

 0.001)< P 37.15, =  1,36F( داری اثر متقابل معنی

وکز ت را برای گلوجود داشت. ما همچنین تأثیر اصلی دیاب

0.001)< P 796.13, =  1,36F(  1,36  =، انسولینF(

0.001)< P 131.86,   و اندکسHOMA =  1,36F(

507.06, P < 0.001)    و تأثیر اصلی ورزش را برای

 گلوکز

 0.001)< P 148.34, =  1,36F(  و اندکسHOMA 

 0.001)< P ,  45.35=  1,36F( اما برای  . یافتیم

ثیری یافت نشد. دیابت به طور قابل توجهی انسولین تا

 267 غیرورزشکار-موشهای دیابتیمقدار آن در گلوکز )

± 18.26 mg/dl  در موش های غیر مقدار آن  نسبت به

 > P؛  mg/dl 14.78 ± 59.2 غیر ورزشکار-دیابتی

-در موش های دیابتیمقدار آن  ، انسولین ) ( 0.001

مقدار آن  بت بهنس  μU/ml 7.57 ± 38  غیرورزشکار

 5.16 ± 17.7 غیرورزشکار-در موش های غیردیابتی

μU/ml  ؛P < 0.001 ) و اندکسHOMA (  مقدار آن

 4.53 ± 24.92 غیرورزشکار-در موش های دیابتی

ار غیرورزشک-در موش های غیردیابتیمقدار آن  نسبت به

را در موش های بدون ورزش ( P < 0.001؛  1 ± 2.61

. بدون تمرین افزایش داد-غیر دیابتی در مقایسه با گروه

موش های دیابتی ورزش کرده نیز کاهش قابل توجهی در 

در موش  mg/dl 22.08 ± 146.1 مقدار آن  گلوکز )

 mg/dl 18.26 ± 267 ورزشکار نسبت به-های دیابتی

و  ( P < 0.001غیرورزشکار ؛ -در موش های دیابتی

موش در  1.47 ± 14.92 مقدار آن ) HOMAاندکس 

در موش  4.53 ± 24.92ورزشکار نسبت به -های دیابتی

در مقایسه با  ( P < 0.001غیرورزشکار ؛ -های دیابتی

موش های دیابتی بدون ورزش نشان دادند. این یافته ها 

نشان می دهد که ورزش شنا باعث کاهش معنی دار گلوکز 

 در موش های دیابتی می شود. HOMAو اندکس 

در  و تمرین شنا بر روی رفتار شبه افسردگی تاثیر دیابت نوع دو

دو طرفه اثرات اصلی دیابت  1آنوا تست ترجیح ساکارز :

(F=15.58 (P˂0.001))  و ورزش(F=10.22 

(P˂0.003))  را برای ترجیح ساکارز نشان داد. اما هیچ

ور که همانطاثر متقابلی بین دیابت و ورزش وجود نداشت. 

با دقت به ستون میانگین  داده شده استنشان  1جدول در 

گروه آزمودنی می توانیم به نتایج  4و انحراف استاندارد در 

  زیر دست یابیم .

 

 

 

 

 
 

                                                           
1 - ANOVA 
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 : تحلیل واریانس یک راهه برای تست ترجیح ساکارز1جدول

درصد اطمینان از  خطای انحراف استاندارد انحراف استاندارد میانگین تعداد آزمودنی گروه ها

 (%95میانگین)

کران 

 پایین

 کران بالا

 77.65 58.15 4.311 13.634 67.90 10 ارغیرورزشک-غیردیابتی

 84.54 68.86 3.467 10.965 76.70 10 ورزشکار-غیردیابتی

 58.58 43.42 3.350 10.593 51.00 10 غیرورزشکار-دیابتی

 72.32 58.08 3.147 9.953 65.20 10 ورزشکار-دیابتی

جهی ترجیح ساکارز را در موش های دیابت به طور قابل تو

یر غ -غیر ورزشکار در مقایسه با حیوانات غیر دیابتی

) در موشهای دیابتی غیر ورزشکار ورزشکار کاهش داد 

در مقابل موشهای غیر دیابتی غیر   10.59% 51.00±

، در (  (p=0.011)  %13.63 ± 67.90ورزشکار 

ه با در مقایس حالی که ورزش این اثر را در حیوانات دیابتی

) در ورزش نکرده معکوس کرد  -حیوانات دیابتی

در مقابل   %9.95 ±65.20موشهای دیابتی ورزشکار 

  %10.59 ±51.00موش های دیابتی غیر ورزشکار 

(p=0.04) ) این یافته ها نشان می دهد که ورزش شنا به .

طور قابل توجهی رفتار شبه افسردگی را در موش های 

 دهد. دیابتی کاهش می

تاثیر دیابت نوع دو و تمرین شنا بر روی رفتار شبه افسردگی در 

 یک تعامل بین دیابت و تست هایپوفاژی ناشی از تازگی :

برای تأخیر در تغذیه    (F=14.13 (P=0.001))ورزش 

در آزمایش هایپوفاژی ناشی از تازگی مشاهده شد. تأثیر 

 برای تأخیر در (F=8.81 (P=0.005))اصلی ورزش 

تغذیه وجود داشت اما برای دیابت تاثیری یافت نشد. 

داده شده است با دقت به نشان  2جدول همانطور که در 

گروه آزمودنی می  4ستون میانگین و انحراف استاندارد در 

  توانیم به نتایج زیر دست یابیم .

 : تحلیل واریانس یک راهه برای تست هایپوفاژی ناشی از تازگی2جدول

درصد اطمینان از  خطای انحراف استاندارد انحراف استاندارد میانگین تعداد آزمودنی گروه ها

 (%95میانگین)

کران 

 پایین

 کران بالا

 159.05 123.55 7.844 24.806 141.30 10 ارغیرورزشک-غیردیابتی

 166.79 129.41 8.260 26.121 148.10 10 ورزشکار-غیردیابتی

 192.86 156.34 8.071 25.522 174.60 10 غیرورزشکار-دیابتی

 139.46 93.94 10.062 31.819 116.70 10 ورزشکار-دیابتی

  

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 s

he
na

kh
t.m

uk
.a

c.
ir

 o
n 

20
24

-1
2-

07
 ]

 

                             9 / 21

http://shenakht.muk.ac.ir/article-1-1948-fa.html


     158      و همکارانمحدثه گیلک دلسم 

  149-169 ،1403، 4یازدهم ، شمارهپزشکی شناخت، سال مجله روانشناسی و روان

دیابت تاخیر در تغذیه را در حیوانات غیر ورزشکار در 

ی غیر ورزشکار افزایش م -مقایسه با موش های غیر دیابتی

 ± 174.60) موش های دیابتی ورزش نکرده  دهد 

ش های غیردیابتی غیرورزشکار ثانیه در مقابل مو 25.52

. علاوه بر این، ( (p=0.045)ثانیه  24.80 ± 141.30

ورزش به طور قابل توجهی تاخیر در تغذیه در موش های 

 بدون ورزش-دیابتی را در مقایسه با حیوانات دیابتی

 ± 116.70) موش های دیابتی ورزشکار کاهش داد 

 رزشکارثانیه در مقابل موشهای دیابتی غیر و  31.81

. این نتایج نشان ( (p˂0.001)ثانیه  25.52 ± 174.60

می دهد که ورزش شنا به طور قابل توجهی رفتار شبه 

 افسردگی را در موش های دیابتی کاهش می دهد.

تاثیر دیابت نوع دو و تمرین شنا بر روی رفتار های اجتماعی یا 

تجزیه و تحلیل آماری  تعاملی در تست تعامل اجتماعی :

 F=5.99)کی از اثر متقابل دیابت و ورزش حا

(P=0.019))  و تاثیر اصلی ورزش(F=20.45 

(P˂0.001))  .اما اثر اصلی موثری بر در زمان تعامل بود

نشان داده  3همانطور که در جدول روی دیابت یافت نشد. 

با دقت به ستون میانگین و انحراف استاندارد در  شده است،

  م به نتایج زیر دست یابیم .گروه آزمودنی می توانی 4

 

 

 : تحلیل واریانس یک راهه برای تست تعامل اجتماعی3جدول

درصد اطمینان از  خطای انحراف استاندارد انحراف استاندارد میانگین تعداد آزمودنی گروه ها

 (%95میانگین)

کران 

 پایین

 کران بالا

 161.60 127.80 7.472 23.627 144.70 10 ارغیرورزشک-غیردیابتی

 180.88 138.52 9.364 29.612 159.70 10 ورزشکار-غیردیابتی

 139.86 110.74 6.434 20.347 125.30 10 غیرورزشکار-دیابتی

 186.83 164.57 4.922 15.564 175.70 10 ورزشکار-دیابتی

 

نتایج نشان می دهد که دیابت تاثیر معناداری در زمان  

مقایسه با موش های غیر  تعامل گروه غیر ورزشکار در

) موش های دیابتی غیر غیر ورزشکار نداشت  -دیابتی

ثانیه در مقابل موش های  20.34 ± 125.30ورزشکار 

ثانیه  23.63 ± 144.70غیر دیابتی و غیر ورزشکار 

(P˃0.05) ) با این حال، ورزش به طور قابل توجهی .

ی ش هازمان تعامل را در حیوانات دیابتی در مقایسه با مو

)موش های دیابتی غیر ورزشکار  افزایش داد -دیابتی

ثانیه در مقابل موش های  15.56 ± 175.70ورزشکار 

ثانیه  20.34 ± 125.30دیابتی غیر ورزشکار  

(P˂0.001)) این یافته ها نشان می دهد که ورزش شنا .

 می تواند رفتار اجتماعی را در موش های دیابتی افزایش

 .دهد

 نوع دو و تمرین شنا بر روی رفتار شبه افسردگی در تاثیر دیابت

آنالیز واریانس  تست  تعلیق دم یا آویزان کردن از دم :

داری بین دیابت  و ورزش برای دوطرفه برهمکنش معنی

حال،  با اینحرکتی در تست تعلیق دم نشان نداد. زمان بی

و ورزش   (F=15.91 (P˂0.001))اثرات اصلی دیابت 

(F=11.63 (P=0.002))   برای زمان بی حرکتی یافت
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با دقت  نشان داده شده است، 4همانطور که در جدول  .شد

 گروه آزمودنی  4به ستون میانگین و انحراف استاندارد در 

   می توانیم به نتایج زیر دست یابیم .

 

 : تحلیل واریانس یک راهه برای تست تعلیق دم4جدول

درصد اطمینان از  خطای انحراف استاندارد انحراف استاندارد میانگین تعداد آزمودنی گروه ها

 (%95میانگین)

کران 

 پایین

 کران بالا

 140.55 119.65 4.617 14.602 130.10 10 ارغیرورزشک-غیردیابتی

 133.88 109.52 5.385 17.030 121.70 10 ورزشکار-غیردیابتی

 176.52 151.28 5.581 17.647 163.90 10 غیرورزشکار-دیابتی

 149.18 117.62 6.975 22.056 133.40 10 ورزشکار-دیابتی

 

های غیر ورزشکار در حرکتی را در موشدیابت زمان بی

غیرورزشکار افزایش -مقایسه با حیوانات غیردیابتی

 ± 163.90) موش های دیابتی غیرورزشکار دهد می

 ثانیه در مقابل موش های غیر دیابتی غیرورزشکار 17.64

، در حالی که ( (p=0.001)ثانیه  14.60 ± 130.10

توجهی این پارامتر رفتاری را در ورزش به طور قابل

های دیابتی در مقایسه با آزمایش تعلیق دم در موش

غیرورزشکار معکوس کرد و باعث -حیوانات دیابتی

) موش های کاهش زمان بی حرکتی در آزمودنی ها شد 

ثانیه در مقابل  22.05 ± 133.40دیابتی ورزش کرده 

ثانیه  17.64 ± 163.90موش های دیابتی غیر ورزشکار 

(p=0.003) ) این یافته ها نشان می دهد که ورزش شنا .

باعث کاهش رفتار شبه افسردگی در موش های دیابتی می 

 شود.

تاثیر دیابت نوع دو و تمرین شنا بر روی سایتوکاین های 

 هیچ اثر ل نکروز تومور آلفا( :بتا و عام 1التهابی) اینترلوکین 

 1متقابل معنی داری بین دیابت و ورزش برای اینترلوکین 

بتا  و عامل نکروز تومور آلفا در سرم وجود نداشت. با این 

بتا  1حال، ما یک اثر اصلی دیابت برای سطوح اینترلوکین 

(F= 11.99 (P=0.001))  و عامل نکروز تومور آلفا

(F=4.32 (P=0.045))  ورزش برای عامل نکروز و

در سرم   (F1,36 = 4.48, P = 0.041)تومور آلفا 

نشان داده  5Bو  5Aپیدا کردیم. همانطور که در جدول 

 ) بر اساس ستون میانگین و انحراف استاندارد (شده است،

 می توانیم به نتایج زیر دست یابیم .
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 بتا در سرم موشها 1ن ( : تحلیل واریانس یک راهه برای اینترلوکی A) 5جدول

درصد اطمینان از  خطای انحراف استاندارد انحراف استاندارد میانگین تعداد آزمودنی گروه ها

 میانگین

کران 

 پایین

 کران بالا

 30.22 12.18 3.986 12.603 21.20 10 ارغیرورزشک-غیردیابتی

 24.57 14.23 2.286 7.230 19.40 10 ورزشکار-غیردیابتی

 51.16 27.64 5.199 16.440 39.40 10 غیرورزشکار-یدیابت

 36.49 20.11 3.621 11.451 28.30 10 ورزشکار-دیابتی

 ( : تحلیل واریانس یک راهه برای عامل نکروز تومور آلفا در سرم موشها B)  5جدول

از  درصد اطمینان خطای انحراف استاندارد انحراف استاندارد میانگین تعداد آزمودنی گروه ها

 (%95میانگین)

کران 

 پایین

 کران بالا

 20.23 12.17 1.781 5.633 16.20 10 ارغیرورزشک-غیردیابتی

 20.37 11.03 2.066 6.533 15.70 10 ورزشکار-غیردیابتی

 35.53 17.47 3.992 12.625 26.50 10 غیرورزشکار-دیابتی

 20.10 12.10 1.767 5.587 16.10 10 ورزشکار-دیابتی

 

بتا و عامل نکروز تومور آلفا را  1دیابت سطوح اینترلوکین 

در سرم موش های غیر ورزشکار در مقایسه با موش های 

وکین ) مقادیر اینترلغیر ورزشکار افزایش داد -غیر دیابتی

 16.44 ± 39.40بتا در موش های دیابتی بدون ورزش  1

(pg/ml)   در مقابل موش های غیر دیابتی غیر ورزشکار

21.20 ± 12.60 (pg/ml)  (p=0.012) مقادیر ،

عامل نکروز تومور آلفا در موش های دیابتی غیر ورزشکار 

26.50 ± 12.62 (pg/ml)  در مقابل موش های غیر

   (pg/ml) 5.63 ± 16.20دیابتی غیر ورزشکار 

(P=0.036)) علاوه بر این، ورزش عامل نکروز تومور .

ه های دیابتی در مقایس آلفا را به طور قابل توجهی در موش

 ) موش هایغیر ورزشکار کاهش داد -با حیوانات دیابتی

در مقابل   (pg/ml) 5.58 ± 16.01دیابتی ورزشکار 

 12.62 ± 26.50موش های دیابتی غیرورزشکار 

(pg/ml) )  بتا در سرم تغییر  1، اما در میزان اینترلوکین

ر ا) موش های دیابتی ورزشکقابل توجهی مشاهده نشد 

28.30.01 ± 11.45 (pg/ml)   در مقابل موش های

 (pg/ml) 16.44 ± 39.40دیابتی غیرورزشکار 

(P˃0.05).)  این داده ها نشان می دهد که ورزش شنا می

تواند سطوح سایتوکاین های التهابی را در موش های 

 دیابتی کاهش دهد.  

این ررسی برای ب ارتباط بین سایتوکاین های رفتاری و التهابی:

ست تموضوع با استفاده از نمودار و همبستگی پیرسون بین 

 . به نتایج زیر دست یافتیم های رفتاری و سایتوکاین ها
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، بین تأخیر در تغذیه )تست هایپوفاژی ناشی از تازگی( و زمان (a: همبستگی پیرسون بین ترجیح ساکارز و زمان تعامل )رفتار اجتماعی( )1شکل

( و بین زمان بی حرکتی )تست تعلیق دم( یا تست شنای cبتا و عامل نکروز تومور آلفا ) 1(، بین اینترلوکین bبی حرکتی )تست تعلیق دم( )

 (d) اجباری و عامل نکروز تومور آلفا 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

نشان داده شده است، بین ترجیح  1aهمانطور که در شکل 

ساکارز و زمان تعامل )رفتار اجتماعی( برای گروه های غیر 

( ،  r=0.705 , P=0.023غیر ورزشکار )-دیابتی

( و  r=0.693 , P=0.026غیر ورزشکار ) -دیابتی

( همبستگی  r=0.675 , P=0.032ورزشکار ) -دیابتی

-مثبت و معنی داری وجود دارد اما برای گروه غیر دیابتی

( ارتباط مثبت وجود  r=0.345 . P˃0.05ورزشکار ) 

أخیر دار بین تندارد. همچنین یک همبستگی مثبت و معنی

های ( برای گروه1b حرکتی )شکلدر تغذیه و زمان بی

(،  r=0.776 , P=0.008غیرورزشکار )-غیر دیابتی

( و  r=0.707 , P=0.022غیرورزشکار ) -دیابتی

( وجود داشت  r=0.773 , P=0.009ورزشکار )-دیابتی

 . r=0.592ورزشکار ) -رای گروه غیردیابتیاما ب

P=0.071 داری وجود نداشت. ( همبستگی مثبت و معنی

بتا و  1دار بین اینترلوکین ما یک همبستگی مثبت معنی

های ( برای گروه1cعامل نکروز تومور آلفا )شکل 

( و  r=0.838 , P=0.002غیرورزشکار ) -دیابتی

( پیدا کردیم،  r=0.727 , P=0.017ورزشکار )-دیابتی

 ها برایداری بین این سایتوکایناما هیچ ارتباط معنی

 . r=0.593غیرورزشکار ) -های غیردیابتیگروه
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P=0.071 ورزشکار ) -(   و غیر دیابتیr=0.605 . 

P=0.065  مشاهده نشد. علاوه بر این، همبستگی مثبتی )

( 1dحرکتی و عامل نکروز تومور آلفا )شکل بین زمان بی

 , r=0.693غیرورزشکار ) -های دیابتیرای گروهب

P=0.025 ورزشکار )-( و دیابتیr=0.753 , 

P=0.012 داری بین این ( پیدا شد، اما هیچ ارتباط معنی

ار غیرورزشک -ها برای گروه های غیردیابتیسایتوکاین

(r=0.505 , P˃0.05 و غیردیابتی )- ورزشکار

(r=0.598 , P=0.068 مشاهده نشد. ا ) ین یافته ها نشان

می دهد که بین تست های رفتاری و سایتوکاین های 

 التهابی همبستگی معنی داری وجود دارد.

 بحث

دهد که دیابت نوع دو باعث کاهش های ما نشان مییافته

مصرف ساکارز یا افزایش زمان تأخیر در تغذیه در 

آزمایش های ترجیح ساکارز و هایپوفاژی ناشی از تازگی 

ها شد ، همچنین رفتار شبه افسردگی را نیز افزایش در موش

م گیری به عنوان علائداد. بی لذتی انگیزشی یا تصمیم

شود) کارتر و اصلی افسردگی در انسان شناخته می

(. شواهد قبلی همچنین از ارتباط روابط  2016،  1سوارفاگر

حمایت می  2رفتار با علائم افسردگی در دیابت نوع -مغز

تستانی و منصور و  2؛ هامر 2016ر و سوارفاگر ، کند) کارت

(. مطابق با نتایج ما، چندین 2019 و لی و سابرامانیاپیلای ،

اند که رژیم غذایی پرچرب باعث مطالعه حیوانی نشان داده

و  3شود)دوتیلایجاد رفتارهای افسردگی در جوندگان می

و مانکانو  4؛ حسن 2016، اوتا و وولب و راسموسن و دومان

و کاشوفر و فرولیش و ماتاک و مایرهوفر و رایشمن و 

                                                           
1 - Carter & Swardfager 
2 - Hamer 
3 - Dutheil 
4 - Hassan 
5 - Kale 
6 - Soliman 

و مانکانو و کاشوفر و لیبیش و  حسن؛  2019،  اولیورز

(. ما همچنین 2020 فرزی و زنز و کلاوس و هولزر ،

های دیابتی نوع دو در آزمایش تعلیق دم دریافتیم که موش

 حرکتی و همچنین رفتاریتوجهی در زمان بیافزایش قابل

ه افسردگی از خود نشان دادند. در حمایت از این شبیه ب

 2یافته ها، چندین مطالعه گزارش کرده اند که دیابت نوع 

ناشی از رژیم غذایی پرچرب باعث افزایش زمان بی 

حرکتی در تست تعلیق دم و نیز تست شنای اجباری شد، 

همچنین رفتار شبه افسردگی را در موش ها  افزایش می 

جه و آگلاوه و اومکار و تکسانده  و نیمو  5دهد) کاله

 عصمت و محمود و محمودو  6؛ سلیمان 2020،  کوتاگاله 

های (. از سوی دیگر، تغییر در رفتار اجتماعی موش2020، 

ل در های غیر دیابتی یافتیم. اختلادیابتی در مقایسه با موش

رفتار اجتماعی یکی از علائم اصلی اختلالات عصبی 

افسردگی است که به طور قابل توجهی روانپزشکی مانند 

بر کیفیت زندگی در بیماران افسرده تأثیر می گذارد ) 

(. با این حال، بین 1993،  ریوون و پترسنو  7بلدولان

مصرف ساکارز، تأخیر در تغذیه و زمان بی حرکتی 

همبستگی وجود دارد که نتایج ما را معتبر و قدرتمند می 

ه قبلی همبستگی بین این سکند. در این زمینه، مطالعات 

آزمون رفتاری را به عنوان یک شاخص قوی از رفتار شبه 

شکوهی و اند ) امانی و افسردگی در موش نشان داده

(. ارتباط 2019؛ کوثری نسب و همکاران ،  2018،  سالاری

بین التهاب و دیابت نوع دو به خوبی در مطالعات گذشته 

-لگراندو  9؛ اسر 2012،  8مستند شده است ) کاله و فرناندز

(، به ویژه نقش 2014،  پولز و پیت و  شین و پایوت

7 - BellDolan 
8 - Calle & Fernandez 
9 - Esser 
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بتا و عامل نکروز  1سایتوکاین های پیش التهابی اینترلوکین 

دیابت نوع دو مشخص شده  1دهنده ی آلفا در بیماری زایی

(. این سایتوکاین ها با  2014است ) اسر و همکاران ، 

بتی دیابتی نوع دو ارتباط مثمقاومت به انسولین در بیماران 

(. این مطالعه نشان می دهد  2014دارند ) اسر و همکاران ، 

به طور قابل  C57BL6که دیابت نوع دو در موش های نر 

بتا و عامل نکروز دهنده ی  1توجهی سطوح اینترلوکین 

آلفا را در سرم افزایش داد. افزایش قابل توجه سطح این 

است  فسردگی در انسان نیز مرتبطسایتوکاین ها با افزایش ا

 2؛ لوفتیس 2010،  هرمان و سواردفاگر و لیو و شم دولتی و 

آناکر و کاتانئو و  3؛ زونزین 2010،  هاکان و موراسکو و 

(. مطالعات روی حیوانات همچنین تأیید  2011،  و کاروالیو

بتا یا عامل نکروز دهنده ی  1کرد که افزایش اینترلوکین 

ندگان با رفتارهای شبه افسردگی مرتبط است ) آلفا در جو

حاجی ملا حسینی ؛ آیت الهی و  2019امانی و همکاران ، 

؛ بشیری و  2017،  و قنادیان و کوثری نسب و یزدینیاپور

؛ کوثری  2020؛ عنایتی و همکاران ،  2020همکاران ، 

؛  2016؛ مجیدی و همکاران ،  2018نسب و همکاران ، 

عنایتی و کفعمی و ؛ زراعتی و  2020ن ، رحیمی و همکارا

(. بنابراین، می توان نتیجه گرفت  2019،  شهیدی و سالاری

بتا و  1که سایتوکاین های پیش التهابی مانند اینترلوکین 

عامل نکروز دهنده ی آلفا در موش های دیابتی نوع دو 

 منجر به افزایش رفتار شبه افسردگی می شوند.

ه، متوجه شدیم که ورزش شنا در در بخش دوم این مطالع

های دیابتی نوع دو مصرف ساکارز را به طور موش

توجهی افزایش داده و تاخیر در تغذیه را در آزمایش قابل

ده دهندهد که نشانهایپوفاژی ناشی از تازگی کاهش می

                                                           
1 -pathogenesis 
2 - Loftis 
3 - Zunszain 
4 - Sigwalt 

کاهش رفتار شبه افسردگی است. جالب توجه است که 

در موش های ورزش شنا باعث افزایش رفتار اجتماعی 

 2در مقایسه با موش های دیابتی نوع  2مبتلا به دیابت نوع 

 2های دیابتی نوع ورزش نکرده شد. علاوه بر این، موش

جهی در توکه تحت تمرین شنا قرار گرفتند، کاهش قابل

های حرکتی در تست تعلیق دم در مقایسه با موشزمان بی

دهد  ا نشان میدیابتی بدون ورزش نشان دادند. این یافته ه

که ورزش شنا به طور موثر علائم مرتبط با افسردگی را در 

کاهش می دهد. در توافق با یافته  2موش های دیابتی نوع 

( نشان داد که ورزش 2011و همکاران ) 4های ما، سیگوالت

شنا با افزایش مصرف ساکارز در مدل افسردگی موش، 

در  منظم رفتار شبه افسردگی را کاهش داد. ورزش شنای

جوندگان به طور قابل توجهی رفتارهای شبه افسردگی و 

همچنین سطوح عامل نکروز دهنده ی آلفا مغز را به دنبال 

استرس خفیف غیرقابل پیش بینی مزمن یا بیماری آلزایمر 

؛ بشیری  2013،  چنگ و خو و لو و نیو  5بهبود بخشید ) لیو

ت، اثرات ضد (. در راستای این مطالعا 2020و همکاران ، 

افسردگی ورزش شنا در مدل های مختلف حیوانی گزارش 

،  کنگ و وو و  زی و وانگ و ژائو و  6شده است ) چنگ

؛  2018، و ژنگ   چنگ و خو و لو و نیو ؛ لیو و  2018

پوریامهر و بیگدلی و ؛ ترابی و  2020رحیمی و همکاران ، 

ه توان نتیج(. آنچه از این یافته ها می 2017،  میلادی گرجی

گرفت این است که ورزش شنا ممکن است یک استراتژی 

درمانی مفید برای افسردگی در بیماران دیابتی نوع دو باشد. 

 برای تایید این یافته ها به مطالعات انسانی بیشتری نیاز است.

به نظر می رسد التهاب مزمن نقش مهمی در ایجاد دیابت 

ی الای سایتوکاین هانوع دو داشته باشد. در واقع، سطوح ب

5 - Liu 
6 - Cheng 
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التهابی در ابتدا با دیابت نوع دو مرتبط بود ) کاله و فرناندز 

(. سوال این است که 2012،  1؛ استوارت و باون 2012، 

نقش عوامل التهابی در بروز علائم مرتبط با افسردگی 

بتا و عامل  1چیست؟ همانطور که قبلا ذکر شد، اینترلوکین 

ند یتوکاین مهم پیش التهابی هستنکروز دهنده ی آلفا دو سا

که اعتقاد بر این است که در افسردگی نقش اساسی دارند. 

در این مطالعه نشان دادیم که ورزش شنا به طور معنی داری 

عامل نکروز دهنده ی آلفا را در سرم موش های دیابتی نوع 

دو کاهش داد. اگر چه ما هیچ تغییر قابل توجهی در سطوح 

ا به دنبال ورزش شنا در موش های دیابتی بت 1اینترلوکین 

 1مشاهده نکردیم، ما یک همبستگی مثبت بین اینترلوکین 

بتا و عامل نکروز دهنده ی آلفا پیدا کردیم. مطالعات قبلی 

های عامل نکروز اند که درمان با مسدودکنندهنشان داده

علائم مرتبط با افسردگی را  2دهنده ی آلفا مانند اتانرسپت

دهد ) ماران مبتلا به شرایط التهابی کاهش میدر بی

(. شواهد بیشتر از مطالعات تجربی  2012استوارت و باون ، 

بدست می آید که در آن ورزش شنا باعث کاهش سطح 

عامل نکروز دهنده ی آلفا مغز در جوندگان دارای رفتار 

؛ لیو و  2020شبه افسردگی می شود ) بشیری و همکاران ، 

 (.2013همکاران ، 

از آنجایی که بین زمان بی حرکتی در تست تعلیق دم و 

عامل نکروز دهنده ی آلفا همبستگی مثبت و معنی داری 

وجود داشت، ورزش شنا ممکن است رفتار شبه افسردگی 

را از طریق کاهش مسیرهای التهابی در موش های دیابتی 

نوع دو کاهش دهد. نقطه قوت اصلی مطالعه ما سازگاری 

 های مربوط به علائم افسردگی است. ا در بین آزمونهیافته

 

                                                           
1 - Stuart & Baune 
2 - etanercept 
3 - Dantzer 

 گیرینتیجه

در مطالعه حاضر، اثرات ورزش شنا بر رفتارهای شبه 

تی های دیابهای التهابی در موشافسردگی و سایتوکاین

های ما نشان داد که ورزش شنا به طور یافته .بررسی شد

 تواند علائم مرتبط با افسردگی را با کاهشموثری می

 .های دیابتی کاهش دهدهای التهابی در موشسایتوکاین

همبستگی بین عوامل رفتاری و التهابی یافته ها را تایید 

کرد، اما مطالعات بالینی بیشتری برای تایید این یافته ها در 

مطالعه حاضر نیز با محدودیت هایی  .انسان مورد نیاز است

ش ها نقهورمونهمراه است. با توجه به اینکه التهاب مغز و 

  3مهمی در تنظیم رفتارهای مرتبط با افسردگی دارند ) دانزر

و   4؛ هولسن 2008،  اوکانور و فروند و جانسون  و کلیو 

لنکاستر و کلیبانسکی و ویتفیلد گابریلی و چرکرزیان و 

(، مطالعات بیشتری برای بررسی 2013،  بوکا و گلدشتاین

التهابی  هایح سایتوکینتواند سطواینکه آیا ورزش شنا می

رس تواند بر استهای دیابتی را تغییر دهد یا میدر مغز موش

های جنسی تأثیر متفاوتی بگذارد، مورد نیاز و هورمون

است. مانند کورتیکوسترون، تستوسترون و استرادیول در 

 موش های دیابتی نر و ماده.

 

 سپاسگزاری

ی دکترا  مقاله ی حاضر استخراج شده از رساله ی دوره

می باشد و زیر نظر دانشگاه آزاد اسلامی واحد تهران مرکز 

صورت پذیرفته است .بدین وسیله از تمام زحمات اساتید 

دانشگاه آزاد واحد تهران مرکز  و کارشناسان آزمایشگاه  

که در بخش تکنیکی  در اجرای  این پژوهش یاری 

چ نهاد هیرساندند قدردانی میشود. برای انجام این تحقیق از 

4 - Holsen 
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و تمامی  یا سازمانی حمایت مالی دریافت نگردیده است

 هزینه های اجرایی این طرح توسط نویسندگان تامین 

 

  گردید. کد اخلاق پژوهش

IR.IAU.M.REC.1402.106   .می باشد 
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