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 اصلی مقاله 

کید بر تغیر  أبهبود نیمرخ گلیسیمیک در پاسخ به تمرینات تناوبی شدید با ت

RBP4  2در هپاتوسیت های کبدی رت های دیابتی نوع 
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 خلاصه  
معرفي شگده اسگ . ملالعه  2رهایي گلوکز کبدی از مهمارین عوامل هایپرگلیسگیمي در دیاتاي های نو    مقدمه:

در هپاتوسگی  های کبدی همننین سگلو    RBP4حاضگر تا هد  تعیین ارر تمرینات تناوتي شگدید تر تیان ژن  

 انجام گرف . 2گلوکز خون و انسولین رت های دیاتاي نو  

توسط درون صفاقي نیكوتین    (گرم  220±10هفاه ای)  10سر رت نر ویساار    14ترای این منظور،  روش کار:  

( تقسیم شدند. رت های n= 7( و تناوتي)n= 7القا شدند سپس ته گروه های کنارل)  2ته دیات  نو     STZآمید و  

جلسه در هفاه( را در قالب دویدن ها تناوتي روی تریدمیل    5هفاه ای)  4گروه تناوتي یک ترنامه تمرینات تناوتي  

ترنامه تمرین شرک  نداشاند.   تیان ژن    48اجرا نمودند. گروه کنارل در  از آخرین جلسه تمرین،  ساع  پس 

RBP4    در سلول های کبدی همننین انسولین سرم و گلوکز ناشاا توسط آزمون تي مساقل تین گروه ها مقایسه

 شد. 

در سگگلول های کبدی   RBP4( و تیان ژن  p =   001/0تمرینات تناوتي ته کاهش معني دار گلوکز ناشگگاا): نتایج

(031/0  =p  نسگب  ته گروه کنارل منجر شگد. همننین سگلو  انسگولین سگرم در پاسگم ته تمرینات تناوتي نسگب )

 (.p=  001/0ته گروه کنارل افزایش معني داری پیدا کرد)

را شگگگاید تاوان ته تر پایه این یافاه ها، تهبود سگگگلو  گلوکز ناشگگگاا در پاسگگگم ته تمرینات تناوتي    گیری:نتیجه

در هپاتوسگگی  های کبدی نسگگب  داد. تا این وجود، شگگناخ  مكانیسگگم های عهده دار ارر    RBP4کاهش تیان 

 ورزش تر نیمرخ گلیسیمیک نیازمند ملالعات تیشاری اس .

 

 2نیمرخ گلیسیمیک، گلوکونئوژنز کبدی، تیان ژن، دیات  نو     کلمات کلیدی:

 . تاشد يمملالعه فاقد تضاد منافع  ینا پي نوش :

https://doi.org/10.22038/mjms.2023.73120.4335
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https://mjms.mums.ac.ir/article_24123.html#aff1
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 انو همکار  عبدالعلی بنائی فر         2در هپاتوسیت های کبدی رت های دیابتی نوع  RBP4 بهبود نیمرخ گلیسیمیک در پاسخ به تمرینات تناوبی شدید با تاکید بر تغیر -622

 مقدمه          

اخامل در عمل انسولین در تاف  های چرتي، عضمت و کبد ته  

از عوامل شیو  و  عنوان تاف  های اصلي مصر  کننده گلوکز  

افزایش رهایي گلوکز   (.1،2)معرفي شده اس   2شدت دیات  نو   

کبدی ته عنوان یكي از عوامل ایجاد هایپرگلیسیمي در این تیماران  

معرفي شده اس . این پدیده ته شدت ریشه در فرآیندهای مناهي  

اخامل   و  دارد  کبدی  گلوکونئوژنز  نظیر  گلوکز  تولید  ته 

گلوکونئوژنز کبدی نیز ریشه در اخاملات مااتولیكي، هورموني  

نویسي دارد. در این زمینه، اگرچه نقش میزان فعالی ،  یا عوامل رو 

اما   تیان آنزیم های گلوکونئوژنیک تارز اس   سلو  پروتئین یا 

وامل واسله میزان فعالی  یا تیان این مولفه ها  را ماارر مي  ترخي ع

 کنند.

عوامل   یا  هورموني  های  مولفه  در  ریشه  کبدی  گلوکز  رهایي 

رونویسي دیگری نیز دارد که آنزیم های گلوکونئوژنیک یا ناقل 

پروتئین ماصل ته  گلوکز کبدی را ماارر مي کنند. در این زمینه،  

از  (  RBP4)  4رتینول   اس یكي  هایي  غلظ     آدیپوکین  که 

مي افگزایش  دیاتاي  های  رت  در  آن  این  3،4)یاتد  سرمي   .)

ترشح میشود مااتولیسم گلوکز  آدیپوکین که عمدتا از تاف  کبدی  

  RBP4(.  3)سیسامیک را از طریق گلوکونئوژنز کبد تنظیم میكند

مااتولیسم گلوکونئوژنز کبدی را تسریع و مسیرهای سیگنالینگ  

(. تر پایه شواهد  5انسولین در عضمت اسكلاي را تضعیف مي کند)

تیان   کاهش  که  اس   ملر   فرضیه  این  توسط    RBP4مذکور 

مداخمت دارویي یا غیر دارویي تا کاهش رهایي گلوکز کبدی  

و تهبود نیمرخ گلیسیمیک تویژه در افراد دیاتاي همراه اس . در  

های   شاخص  تهبود  در  تدني  فعالی   و  ورزش  نقش  زمینه،  این 

تعیین دیات  تارها عنوان شده اس . ترای مثال، مشخص شده اس   

کا  RBP4که سلو  سرمي   ته تمرینات ورزشي  پاسم  هش  در 

یاتد) اشاره 6مي  خود  مروری  ملالعه  در  همكاران  و  فیلیپس   .)

را ته    RBP4نموده اند که تمرینات تا شدت تالا سلو  پمسمایي  

دهد) مي  کاهش  تالاتری  دیگری،  7میزان  ملالعه  در  هفاه    12(. 

در    RBP4تمرین هوازی ته کاهش قاتل توجه سلو  پمسمایي  

تمرین   ته  پاسم  در  کاهش  وجود  این  تا  شد  منجر  دیاتاي  افراد 

 (.  6مقاوماي ته میزان معني داری تالاتر تود)

  RBP4تا این وجود، ترخي ملالعات دیگر کاهش مشاتهي را در  

(. ترخي 8گزارش نموده اند) HIITدر پاسم ته تمرین مقاوماي و 

ملالعات کاهش در سلو  گلوکز خون در پاسم ته تغییرات در  

رهایي    RBP4سلو    کاهش  ته  را  ورزشي  تمرینات  ماعاقب 

گلوکز کبدی نسب  داده اند. تا این وجود، کمار ملالعه ارر تمرین 

در هپاتوسی  های کبدی را دنبال نموده    RBP4ورزشي تر تیان  

ارر   تعیین  هد   تا  حاضر  ملالعه  محدودی ،  این  پایه  تر  اس . 

در هپاتوسی  های کبدی    RBP4تمرینات تناوتي شدید تر تیان  

  2همننین سلو  انسولین و گلوکز خون در رت های دیاتاي نو   

 انجام گرف . 

 

 روش کار

این ملالعه تجرتي آماری  نر  -جامعه  های  کلیه رت  را  کارتردی 

ویساار حیوان خانه انسایاو پاساور ایران تشكیل مي دهند که از تین  

گرم  ته    220  ±  10هفاه ای در دامنه وزني    10سر رت    14آنها  

اناخاب شدند. در ادامه،   شیوه تصادفي جه  شرک  در ملالعه 

( تناوتي  2( کنارل،  1تایي    7گروه    2، ته  2پس از القای دیات  نو   

شرایط کنارل شده   در  تقسیم شدند. کلیه رت های مورد ملالعه

  6ساع  تاریكي، شرو  روشنایي    12ساع  روشنایي و    12نور )

ساناي گراد(، و    22±3)  یدماتا  (  صبح   6و شرو  خاموشي    عصر

در قفس    رت . تعداد سه  شدندنگهداری    60تا    30ي در دامنه  رطوتا

  27در    25هایي از جنس پلكسي گمس تا درب توری و ته اتعاد  

ساناي مار ته گونه ای نگهداری شد که آزادانه ته آب و    43در  

نرمال( غذای   )گروه  اسااندارد  و  چاق(  های  چرب)گروه    پر 

تاشند. داشاه  ته صورت    دسارسي  ها  رت  کلیه  ملالعه،  طول  در 

   آزادانه رژیم غذایي اسااندارد دسارسي داشاند.

 12)یيناشگگگاا  شگگگب کی از  پس: 2شیییوا القاد دیابت نوع  

 و  دیگ آم  نیكوتین  قیتزر  از  2  نو   اتگ یگ دی  القگا  جهگ   ،(سگگگاعگ 

 تا  دیآم  نیكوتین  محلول  اتادا. دیگرد اسگگافاده   نیاسگگارپاوزوتوسگگ 

ي صفاق  صورت  ته  موش،  وزن  لوگرمیک   هر  تر  گرمي  لیم 110  دوز

 تافر در STZ  شگده   هیته تازه   محلول  قه،یدق 15 از  پس  شگد  قیتزر

ي لیم 60 دوز  تاي  صگفاق داخل  صگورت  ته زین PH=5/4 تا  اراتیسگ 

 تگافر  فقط  سگگگالم  کنارل  گروه (.  9)شگگگد  قیتزر  لوگرمیک   تر  گرم
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ترای تشگگگخیص دیگاتاي .  کردنگد افگ یگ در  حجم  همگان تگا اراتیسگگگ 

پس از تزریق تگا ایجگاد جراحگ  کوچگک   یگک هفاگههگا، تودن موش

نوار   تر روی  یگگک قلره خون  دم حیوان  توسگگگط لانسگگگگ  در 

میلي گرم  400-150 ناشگاای  و قند خون گرف گلوکوماری قرار 

 .(9)ر ته عنوان ممک اتام ته دیات  در نظر گرفاه شدتر دسي لیا

یگک مگاه پس از القگای دیگاتگ  تگه جهگ  تثبیگ   :  پروتکی  تمرینی

هفاگه ای ته   4پروتكگل تمرین تنگاوتي  دیگاتگ ، گروه تنگاوتي در یگک  

هر جلسگگگه تمرین تنگاوتي  روز در هفاگه شگگگرکگ  نمودنگد.   5تعگداد  

تكرار یک دقیقگه ای در قالب دویدن روی تریدمیل  10عبگارت از  

دقیقه ای اسگ .  2مخصگو  جوندگان تا فواصگل اسگاراح  فعال 

شگیب تریدمیل در هنگام فعالی  صگفر اسگ . سگرع  راه رفان در 

مار تر دقیقه و سگرع  دویدن در مرحله تمرین   10اسگاراح  فعال 

سگاع  پس از  48. نهایاا  (10)ه شگده اسگ در جدول زیر خمصگ 

آخرین جلسگگگه تمرین، همه موش ها تعد از یک شگگگب ناشگگگاایي 

 قرتاني و تشریح شدند.

 RNAنمونه گیری بافتی و استخراج 

ساع  ناشاا(،    12تا    10ساع  پس از آخرین جلسه تمریني )  48

رت های مورد ملالعه در هر گروه تواسله تزریق داخل صفاقي  

تا دوز    10مخلوط کاامین   میلي گرم تر کیلوگرم و    50درصد و 

میلي گرم تر کیلوگرم تیهوش شدند    10درصد و تا دوز    2زایلوزین  

اندازه گیری   تا هد   و نمونه خون تلور مساقیم از قلب حیوان 

انسولین و گلوکز ناشاا گرفاه شد. در ادامه تاف  قلب رت ها نمونه  

در  فیزیولوژیک  سرم  در  شساشو  از  پس  و  شده  ترداری 

درصد    20تا نسب     RNAlaterحاوی مایع    8/1میكروتیوب های  

غلظ   (.  11جه  انجام آزمایش های ژنایک غوطه ور گردید)

نگ سنجي تا فن آوری گلوکز اکسیداز  گلوکز ته روش آنزیمي ر

از کی  گلوکز شرک  پارس آزمون اسافاده  تا  اندازه  -و  تهران 

گیری شد. ضریب تغییرات درون آزمون و ترون آزمون گلوکز 

اندازه گیری    19/1و    74/1ته ترتیب   میلي    5درصد و حساسی  

تا   ملاتق  و  الیزا  روش  ته  سرم  انسولین  تود.  لیار  دسي  تر  گرم 

) اساان تجاری  کی    Demeditec Diagnosticداردهای 

insulin ELIZA  ساخ  کشور آلمان اندازه گیری شد. ضریب )

ترتیب   ته  انسولین  آزمون  ترون  و  آزمون  درون  و    6/2تغییرات 

 (. 12تود) 76/1درصد و حساسی  اندازه گیری  88/2

  RNeasy mini kitتا اسافاده از کی  تجاری    RNAاساخراج  

توسط    RBP4mRNAتعیین    .انجام گرف   QIAGENشرک   

RT-Real time PCR    تا اسافاده   6000توسیله سیسام روتورژن

ای  از    One Step SYBR TAKARA  از کی  تک مرحله 

(. 13شرک  تاکارا ملاتق تا دساور العمل شرک  اسافاده گردید)

گردید.     RNA Polymrasellاز اسافاده  کنارل  ژن  عنوان  ته 

  تیان شده اند.   2الگوی توالي پرایمرها در جدول 
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 الگوی پرایمرهای مورد اسافاده در پژوهش . 2جدول 

Genes Primer sequence Product size T m Gene Bank 

RBP4 For: GGCTCGTTTCTCTGGGCTCT 

Rev: GGACTCGTCCCTTGGCTGTA 

 

159 bp 

 

60 

 

NM_001191052.1 

 

RNA 

PolymraseΙΙ 

 

For: ACTTTGATGACGTGGAGGAGGAC 

Rev: GTTGGCCTGCGGTCGTTC 

 

 

164 bp 

 

60 

 

XM_008759265.1 

 

 آنالیز آماری 

ها   داده  نرمال  توزیع  از  اطمینان  جه   ویلک  شاپرو  آزمون  از 

گردید.   آمار  اسافاده  از  نمودارها  رسم  و  داده  توصیف  ترای 

ماغیرها   مقایسه  ترای  و  گروه  توصیفي  دو  از  تین  ملالعه  مورد 

تي مساقل  از  دار  اسافاده شد. سلح معني  آزمون    5آلفای کمار 

تررسي  صدم کلیه  شد.  گرفاه  نظر  از در  اسافاده  تا  آماری  های 

 انجام گرف . 22نسخه   SPSS/Winافزار نرم

 نتایج

تیان   دار  معني  تفاوت  ته  مساقل  تي  از آزمون  های حاصل  یافاه 

RBP4         دارد اشاره  گروه  دو  تین  کبدی  های  هپاتوسی   در 

(031/0  =  P)  ته عبارتي، تمرینات تناوتي ته کاهش معني دار تیان .

RBP4    در هپاتوسی  های کبدی نسب  ته گروه کنارل منجر مي

 (. 1، نمودار 3شود )جداول 

 در گروه های تناوتي و کنارل  RBP4  نسبيتیان  . 3جدول 

گروا   متغیر

 کنترل

گروا  

 تناوتي 

Sig 

  ±  RBP4 1 24/0  نسبيتیان 

78/0 031 /0 

 

یافاه های حاصل از آزمون تي مساقل ته تفاوت معني دار گلوکز 

 001/0)ناشاا همننین انسولین سرم تین دو گروه اشاره دارد         

  =P)  ته عبارتي، تمرینات تناوتي ته کاهش معني دار گلوکز ناشاا .

و افزایش معني دار انسولین سرم نسب  ته گروه کنارل منجر مي 

 (. 3و   2، نمودار 4شود )جداول 

در گروه های مورد    RBP4. الگوی تغییرات بیان نسبی  1نمودار

بیان   دار  معنی  کاهش  به  تناوبی  تمرینات  در    RBP4مطالعه. 

 سلول های کبدی در مقایسه با گروه کنترل منجر شد. 

 سلو  گلوکز ناشاا در گروه های تناوتي و کنارل  .4جدول  

گروا   متغیر

 کنترل

گروا  

 تناوبی

Sig 

 14 ±  298 30 ±  213 001 /0   (mg/dL)گلوکز 

  ±  23/0 ( µIU/mlانسولین )

11/4  

45/0  ±  

70/5  

001 /0 

 

ن 
بیا

ي
سب

ن
 

 R
B

P
4

 

1

0.78

0

0.3

0.6

0.9

1.2

1.5

ل گروه کنتر گروه تناوب  

ل گروه کنتر

گروه تناوب  



 

 

 67ل سا، 2شماره، 1403تیر-خرداد جله دانشكده پزشكي دانشگاه علوم پزشكي مشهدم -625

 بحث

در سلول های کبدی یافاه اصلي ملالعه حاضر    RBP4کاهش تیان  

هفاه تمرین تناوتي ته تعداد جلسه در هفاه ته    6اس . ته عبارتي،  

تیان   هپاتوسی  های کبدی رت های دیاتاي    RBP4کاهش  در 

شرک     2نو    تمریني  ترنامه  در  که  کنارل  گروه  تا  مقایسه  در 

آنها   در  ناشاا  گلوکز  تهبود  تا  کاهش  الین  شد.  منجر  اند  نداشاه 

یافاه   ورزشي  تمرینات  ته  گلوکز  پاسم  در خصو   تود.  همراه 

تلوریكه   اس .  همسو  پیشین  ملالعات  اغلب  تا  حاضر  ملالعه 

قاتل توجه گلوکز را  2009گمنز و همكاران)رچه   اگ (، کاهش 

دیاتاي    6ماعاقب   تیماران  در  را  مقاوماي  و  هوازی  تمرین  ماه 

اند) نموده  همكا14گزارش  و  لوپز   .)( کاهش  2016ران  نیز   )

ماعاقب   خون  ته    12گلوکز  پاسم  در  را  ترکیبي  تمرین  هفاه 

(. علیرغم تناقض در یافاه  15تمرینات ورزشي گزارش نموده اند)

های مذکور، نقش مورر شیوه های مخالف تمریني در تهبود نیمرخ  

پلیسیمیک یا کاهش گلوکز خون توسط اغلب محققان تایید شده  

پاس خصو   در  تیان  اس .  یا  پروتئین  سلو   ته    RBP4م 

و   چوی  ملالعه  در  ما،  های  یافاه  تا  مخالف  ورزشي  تمرینات 

جلسه در هفاه   5ماه تمرین اساقاماي ته تعداد  3(، 2009همكاران)

درصد ضرتان قلب تیشینه تا عدم تغییر سلو     75تا    60در شدت  

(. همننین در ملالعه  16همراه تود)در زنان چاق    RBP4سرمي  

هفاه تمرین هوازی تا عدم تغییر سلو     12(  2010و همكاران)  کو

همراه    2و حساسی  انسولین در تیماران دیاتاي نو     RBP4سرمي  

در ملالعه  (. تا این وجود همسو تا یافاه های ملالعه حاضر،  17تود)

همكاران) و  تعداد    8(،  1394رمضاني  ته  هوازی  تمرین    5هفاه 

سرمي    40جلسه   سلو   کاهش  ته  هفاه  در  ای  ،  RBP4دقیقه 

نو    دیاتاي  های  رت  در  انسولین  مقاوم   و  منجر    2گلوکز 

همكاران)18شد) و  لیم  ملالعه  در  نیز  2008(.  تمرین    10(  هفاه 

شدت   تا  ته    80تا    60هوازی  مصرفي  اکسیژن  حداکثر  درصد 

و مقاوم  انسولین در زنان چاق منجر    RBP4کاهش معني دار  

 (.  19شد)

در فرآینگد گلوکنئوژنز کبگدی،   RBP4تگا توجگه تگه نقش مورر  

کاهش گلوکز خون در ملالعه حاضگگگر را شگگگاید تاوان ته کاهش 

در پگاسگگگم تگه  RBP4رهگایي گلوکز کبگدی واتسگگگاگه کگاهش تیگان 

ته مقدار   RBP4تمرینات تناوتي نسگب  داد. اشگاره شگده اسگ  که 

زیگاد در هپگاتوسگگگیگ  هگای کبگدی تیگان مي شگگگود و  خگایر اسگگگار 

 5/1(. از طرفي، افزایش  20رتینولي را در کبگد ماگاتولیزه مي کنگد)

تراتری سگگگلح سگگگرمي آن در انسگگگان های چاق یا دیاتاي ته    3تا 

: الگوی تغییرات انسولین سرم در گروه های 3نمودار 

مورد مطالعه. تمرینات تناوبی به افزایش معنی دار 

 در مقایسه با گروه کنترل منجر شد. انسولین سرم
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(. ملگالعگات 21افزایش تیگان آن در تگافگ  چرتي منجر مي شگگگود)

آزمایشگاهي اشاره داشاه اند که درمان تا داروهای افزایش دهنده  

در  RBP4حسگگاسگگی  انسگگولین ته کاهش سگگلو  سگگرمي و تیان  

 (. 5تاف  چرتي منجر مي شود)

همننین عنوان شگگگده اسگگگ  که در تاف  عضگگگمني افراد دیاتاي، 

تگا جگذب غشگگگایي گلوکز و   RBP4نوعي همبسگگگاگي منفي تین 

GLUT4  وجود دارد تلوریكه افزایشRBP4  تواسگگگله کاهش

 GLUT4ته کاهش    IRS1فعالی   و ته نوته خود کاهش فعالی   

در سگگگلول هگای عضگگگمني و نهگایاگا تواسگگگلگه تگاریر تر مسگگگیرهگای  

سگیگنالینگ انسگولین ته کاهش جذب گلوکز واتسگاه ته انسگولین  

 RBP4(. محققان اشگگگاره داشگگگاه اند افزایش 22منجر مي شگگگود)

نظیر  هگگای گلوکونئوژنیگگک  آنزیم  فعگگالیگگ   افزایش  تگگا  کبگگدی 

PEPCK ( کگه پیگامگد آن افزایش رهگایي گلوکز 23همراه اسگگگ )

ت از این رو، کگاهش تیگان آن در پگاسگگگم تگه تمرینگاکبگدی اسگگگ . 

ورزشگگگي احامالا تا کاهش رهایي گلوکز کبدی و افزایش اناقال  

این فرضیه غشایي گلوکز در تاف  چرتي یا عضمني همراه اس .  

 GLUT2و   RBP4نیز ملر  اسگ  که نوعي همبسگاگي نیز تین  

ز طرفي، مشگگخص شگگده اسگگ  که مصگگر  کبدی وجود دارد. ا

نظیر فنرتینیگد تگه کگاهش رهگایي گلوکز   RBP4مهگارکننگده هگای  

تر (.  24کبدی و افزایش جذب گلوکز عضگگمني منجر مي شگگود)

پایه شگگواهدی در مقدمه اشگگاره شگگد کاهش گلوکز در پاسگگم ته  

دارد. در  RBP4تمرینگات تنگاوتي احامگالا ریشگگگه در کگاهش تیگان 

در گلوکونئوژنز    RBP4یگک جمع تنگدی، تگا توجگه تگه نقش مورر  

بدی از نقاط قوت کبدی، اندازه گیری تیان آن در سگگلول های ک 

ملالعه حاضگر اسگ  اما درک مكانیسگم های عهده دار پاسگم تغییر 

در سگگگرع  گلوکونئوژنزی کبدی تنها تا اندازه گیری آن میسگگگر 

نمي شگگود و نیاز ته اندازه گیری دیگر عوامل رونویسگگي مورر در 

این فرآیند که از محدودی  های ملالعه حاضگگر هسگگاند گوشگگزد 

 مي شود.

 نتیجه گیری

اجرای تمرینات تناوتي شگدید تا تهبود نیمرخ گلیسگیمیک در رت 

همراه اسگگگ  و این کگاهش احامگالا ریشگگگه در  2هگای دیگاتاي نو   

کبدی در پاسگگگم ته این شگگگیوه تمریني دارد.   RBP4کاهش تیان  

چراکه ملالعات آزمایشگگگگاهي از نقش مسگگگاقیم یا غیر مسگگگاقیم 

RBP4    در فرآینگد گلوکونئوژنز کبگدی و رهگایي گلوکز کبگدی

حمگایگ  نموده انگد. تگا این وجود، تهبود گلوکز در پگاسگگگم تگه  

در تگافگ    RBP4تمرینگات ورزشگگگي را تنهگا نمي توان تگه تغییرات 

کبدی نسگگب  داد و عوامل دیگری نظیر افزایش سگگناز و انسگگولین  

سگگرم و دیگر مكانیسگگم های واتسگگاه ته عملكرد انسگگولین در تاف  

هد  در این فرآیند موررند و نیاز ته ملالعات تیشگگار را گوشگگزد 

 مي کند.

: نویسندگان مقاله از همكاری انسایاو پاساور  تشکر و قدردانی

 در آنالیز تیان ژن تشكر و قدرداني مي نمایند.
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 Abstract 
Introduction: Hepatic glucose release is one of the most important causes of 

hyperglycemia in type 2 diabetics. The present study was conducted with the 

aim of determining the effect of intense interval training on RBP4 gene 

expression of in liver hepatocytes, as well as blood glucose and insulin levels 

in type 2 diabetic (T2D) rats. 

Method: For this purpose T2D induced by intraperitoneal nicotinamide and 

STZ in 14 male Wistar rats (10 week old, 220 ± 10 g), then they were divided 

into control (n=7) and interval (n=7) groups. Rats in the interval group 

performed a 4-week interval training program               (5 sessions per week) 

in the form of running on a treadmill. The control group did not participate in 

the exercise program. 48 hours after the last training session, RBP4 gene 

expression in hepatocytes as well as serum insulin and fasting glucose were 

compared between groups by independent t-test. 

Findings: Interval training led to a significant decrease in fasting glucose (p 

= 0.001) and RBP4 gene expression in liver cells (p = 0.031) compared to the 

control group. Also, serum insulin increased significantly in response to 

interval training compared to the control group (p = 0.001). 

Conclusion: Based on these findings, the improvement of fasting glucose in 

response to interval training may be attributed to the reduction of RBP4 in 

liver hepatocytes. However, knowing the mechanisms responsible for the 

effect of exercise on glycemic profile requires more studies. 
Key words: Glycemic profile, Hepatic Gluconeogenesis, Gene expression, 

Type 2 diabetes 
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