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Abstract 

Background and Aim: Previous studies have shown the positive effect of 

aerobic exercise and curcumin on various variables in diabetes. Also, the 

combination of these interventions may have a synergistic effect on research 

variables. The present study investigates the independent and combined effect of 

aerobic exercise and curcumin supplementation on plasma C-reactive protein 

concentration in diabetic rats. 

Methods: Forty male rats were equally divided into healthy control, diabetic 

control, diabetic exercise, diabetic curcumin and diabetic curcumin + exercise. 

Aerobic exercise (five sessions / week, each session 30 minutes at a speed of 22 

meters / minute, slope: five percent) and supplementation (30 mg / kg body 

weight, three days / week) were performed for eight weeks. Rats were sacrificed 

48 hours after receiving the last intervention. 

Results: Diabetes increased the concentration of plasma C-reactive protein (P = 

0.001). Exercise decreased plasma C-reactive protein concentration (P = 0.001) 

in diabetic rats. Curcumin also reduced plasma C-reactive protein (P = 0.001) in 

diabetic rats. The combination of exercise and supplementation had a greater 

effect on reducing the plasma C-reactive protein concentration than mono / 

supplementation alone (P <0.001). 

Conclusion: Exercise and curcumin separately reduced plasma C-reactive 

protein concentration in diabetic rats. It also seems that the use of a combination 

of exercise and curcumin than the use of each alone, has been more effective on 

the variables of the present study. 
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 چکیده

های پیشین تأثیر مثبت تمرین هوازی و کورکومین بر متغیرهای مختلف در شرایط دیابت را نشان پژوهشزمینه و هدف: 
افزایی بر متغیرهای پژوهش داشته باشد. پژوهش حاضر به مداخلات، ممکن است اثر هماند. همچنین ترکیب این داده

های موش پلاسمایی Cمکمل کورکومین بر غلظت پروتئین واکنشگر  وبررسی اثر مستقل و ترکیبی تمرین هوازی 
 .پردازدیمصحرایی دیابتی 

کورکومین  ،تمرین دیابتی ،یابتید کنترلسالم،  کنترل هایبه گروه مساوی طورسر موش صحرایی نر به 40ها: روش
 22دقیقه با سرعت  30تمرین هوازی )پنج جلسه/هفته، هر جلسه  شدند. میتقس تمرین +کورکومین دیابتی و دیابتی

بدن، سه روز/هفته( به مدت هشت هفته انجام  وزن گرم/کیلوگرممیلی 30دهی )متر/دقیقه، شیب: پنج درصد( و مکمل
 ها قربانی شدند.ت پس از دریافت آخرین مداخله، موشساع 48شد. 
باعث کاهش غلظت تمرین (. =001/0Pپلاسمایی شد ) Cدیابت باعث افزایش غلظت پروتئین واکنشگر ها: یافته

باعث کاهش پروتئین واکنشگر  ی دیابتی شد. کورکومین نیزهاموش( در =001/0Pپلاسمایی ) Cپروتئین واکنشگر 
C ( 001/0پلاسماییP= در )ی دیابتی شد. ترکیب تمرین و مکمل نسبت به تمرین تنها/مکمل تنها اثر بیشتری هاموش

 (.>001/0Pداشت )  پلاسمایی Cدر کاهش غلظت پروتئین واکنشگر 
های صحرایی دیابتی را پلاسمایی موش Cمجزا غلظت پروتئین واکنشگر  طوربهتمرین و کورکومین گیری: نتیجه

یی، تنهابهاستفاده از ترکیب تمرین و کورکومین نسبت به استفاده از هر یک  رسدیمکاهش دادند. همچنین به نظر 
 بوده است. مؤثربیشتر بر متغیر پژوهش حاضر 
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 دیابتیهای صحرایی موش Cپروتئین واکنشگر  کورکومین بر غلظت پلاسمایی وتمرین هوازی  ریتأث

 4  1-7(:5) 2؛ 1400تحقیقات در علوم ورزشی و گیاهان دارویی. 

 :مهدمق

دیابت بیماری مزمنی است که با سرعت در جهان در حال گسترش 
 و است کیاختلالات متابول نیترعیشااز  یکی این بیماریاست. 

 شودیمدر نظر گرفته  یچالش بزرگ بهداشت عموم کی عنوانبه
و در پاسخ  کبد است که در پروتئینی نام Cپروتئین واکنشی . [1]

شود می ی سنتزو سلول چرب ماکروفاژ به فاکتورهای آزاد شده از
در  م و در پاسخ به سندروم متابولیک روماتیس، که در موارد التهاب
تواند بدن میوجود هرگونه التهابی در . [2] یابدخون افزایش می

این بدان معنی  .شود خون Cپروتئین واکنشی  سبب افزایش سطح
های های ساده همچون سرماخوردگی تا بیماریبیماریاست که 

سرطان، ممکن است علت  ایو  یمنیخود اسخت مثل بیماری 
پروتئین  . علل افزایش سطح[2] باشد Cپروتئین واکنشی  افزایش

 ایزمینه هایبیماری دلیل به است ممکن خون Cواکنشی 
 همچون هاعفونت از انواعی دلیل به یا و باشد دیابت همچون
 لنفوم، سرطان خصوصبه سرطان انواع غیره. و پنومونی

 ایو خصوص بیماری بافت همبند های خود ایمنی بهیبیمار
، توبرکلوزیس، بیماری التهاب منیخود الوپوس، آرتریت روماتوئید 

تواند از عوامل افزایش می غیره ( و عفونت استخوان وIBDروده )
تواند آزمایش نمی .[2] باشد خون در Cپروتئین واکنشی  سطح

صورت را نشان دهد و تنها به Cپروتئین واکنشی  علت افزایش
یا  دهد که فرد دچار شرایط التهابی حاد وغیراختصاصی نشان می

یی که بتواند غلظت افزایش هاروش. بنابراین [2] مزمن شده است
ی منظم و گیاهان یافته این پروتئین را تعدیل کند )مانند فعالیت بدن

راهکارهایی برای مبارزه با بیماری در نظر گرفته  عنوانبهدارویی( 
 . شودیم

 مکمل یک عنوانبه تمرینات ورزشی که است طولانی هایمدت

 بیماری دیابت و [4, 3]التهاب  کنترل در دارویی، غیر درمان در

 درمان حاضر حال در . اگرچه[7-5]است  گرفته قرار استفاده مورد

 کاهنده داروهای و از انسولین استفاده دیابت، برای مؤثر و اصلی

 متعددی نامطلوب دارای عوارض ترکیبات این ولی است، خون قند

 محل در چرب رفتن بافت تحلیل چربی، ذخایر مانند افزایش

 ایبر . امروزه[8] باشدیم هیپوگلایسمیک شوك بروز و تزریق

داروهای  جایدیابتی به بیماران در جسمانی وضعیت بهبود
 داروهای .[6]شود استفاده می دارویی نیز گیاهان از شیمیایی

 اثرات و سمیت کمتر دارای شیمیایی داروهای به نسبت گیاهی

 بیشتر هامصرف آن برای یعموم اقبال و باشندمی کمتری جانبی

زردچوبه  فنل و مشتق شده از گیاه پلی یک کورکومین. [9]است 
عنوان مسکن، ضدالتهاب، به هاقرنی که در ط باشدیم

 استفاده قوی مورداکسیدانی یو منبع آنتکننده یضدعفون
اثرات  یمطالعات متعدد راً،یاخ. [11, 10] است قرارگرفته

 
1 National Institutes of Health 

ماده  نیقرار داده و ا یرا مورد بررس نیمختلف کورکوم یکیولوژیب
تحقیقات بالینی کنند. میشرایط متعدد پاتولوژی معرفی  در مؤثررا 

در انواع موارد از جمله کاهش تواند میکه کورکومین  انددادهنشان 
، آلزایمر، عملکرد هاسرطانکبدی، مشکلات قلبی،  هایآسیب

 مؤثرینقش  تواندمیمزمن  هایبیمارییادگیری و بسیاری از 
 اکسیدانییاثرات آنت یلکورکومین به دل. [11, 10] دداشته باش

دی قوی در محافظت از غشای زیستی در برابر پراکسیداسیون لیپی
در . آزاد مؤثر است هاییکالو مقابله با واکنش زنجیرهای از راد

رسانی یاممسیرهای پ تواندیسرطانی، کورکومین م یهاسلول
مرتبط با فاکتورهای رشد نظیر کینازهای خارج سلولی و پروتئین 

در درمان انواع مختلفی از  این ماده. مهار کند را C کیناز
قلبی های یماریسرطان، دیابت، بالتهابی مانند های یماریب

 .[12] داردی اآلزایمر ظرفیت بالقوه یماریب عروقی، آرتریت
و مکمل   [15-13] مطالعات پیشین اثر مثبت فعالیت بدنی

در شرایط  Cغلظت پروتئین واکنشگر را بر  [18-16]کورکومین 
جدا از اثر مستقل هر یک از مداخلات )تمرین . انددادهنشان دیابت 

افزایی بر و کورکومین(، ادغام این دو مداخله ممکن است اثر هم
از این رو پژوهش  .داشته باشد پلاسما Cغلظت پروتئین واکنشگر 

مکمل  وحاضر به بررسی اثر مستقل و تعاملی تمرین هوازی 
های موش پلاسمایی  Cپروتئین واکنشگرکورکومین غلظت 

 .پردازدیمبتلا به دیابت مصحرایی 

 هامواد و روش

 حیوانات، شرایط نگهداری و ملاحظات اخلاقی
و در شورای پژوهشی دانشگاه  باشدیممطالعه حاضر از نوع تجربی 

آزاد اسلامی واحد سنندج مصوب شده است. همچنین دارای کد 
باشد اخلاق از دانشگاه علوم پزشکی کردستان می

(IR.MUK.REC.1398.102کار با حیوانات .) مطابق 

انجام  NIH1دستورالعمل  از مستخرج اخلاق کمیته دستورالعمل

 نژاد نر صحرایی یهاموششامل  مطالعه مورد گرفت. جامعه
موسسه آموزش عالی علوم شناختی  خانه حیوان در موجود ویستار

 پردیس بود. محل نگهداری حیوانات دارای شرایط استاندارد
درصد در  45 یرطوبت نسب ،گراددرجه سانتی 25 یبیتقردمای )

صحرایی سر موش  40از  بود. (ساعته 12تاریکی  -چرخه روشنایی
نمونه در مطالعه  عنوانگرم به 220-180با وزن  یاهفتههشت 
 به یتصادف طورسر موش صحرایی نر به 40 .استفاده شدحاضر 

 کنترلسالم،  کنترلشامل  )هشت سر در هر گروه( پنج گروه
دیابتی همراه با  ،دیابتی همراه با انجام تمرین هوازی ،یابتید



 

 همکارانو   عزیزبیگی

 5  1-7(:5) 2؛ 1400تحقیقات در علوم ورزشی و گیاهان دارویی. 

دیابتی همراه با انجام تمرین هوازی و  و دریافت کورکومین
 شدند. میتقس دریافت کورکومین

 هانحوه دیابتی کردن موش
گرم میلی 50 میزان به صفاتی داخل تزریق از دیابت ایجاد جهت

، ساخت آلمان( 1محصول شرکت سیگما آلدریچاسترپتوزوتوسین )

 و نرمال سالین حامل همراه به بدن وزن کیلوگرم هر به ازای
 از بعد ساعت 48روش  این با شد. استفاده دوزتک صورتبه

 ایجاد با آن، تائید جهت که گردید ایجاد هاموش در دیابت تزریق،

 خون قطره یک حیوان، دم در توسط لانست کوچک جراحت یک

لیتر گرم بر دسیمیلی 300 که شد؛ منتقل گلوکومتر نوار روی

، ساخت 2)آگاماتریکس گلوکومتر شدن شاخص دیابتی عنوانبه

 شد. گرفته نظر در بالا خون قند و چین( قرائت

 مکمل کورکومین
خریداری شد.  آلمان سیگما آلدریچ شرکت از خالص کورکومین

بدن سه  وزن کیلوگرم هر ازای به کورکومین گرممیلی 30 مقدار
 هایگروه به گاواژ صورتبه هفته و به مدت هشت هفته در روز

 .[19]شد  مکمل داده-تمرین و مکمل

 پروتکل تمرین
 نوارگردان، پنج جلسه با آشناسازی حیوانات برای پژوهش، این در

 شیب و دقیقه در پنج تا هشت متر سرعت با دویدن و رفتن راه

 جهت .شد گرفته نظر در دقیقه 10به مدت پنج الی  و درصد صفر

کردن  وادار برای الکتریکی شوکر از اخلاقی ملاحظات رعایت
 از منظور بدین بلکه نشد، استفاده بدنی فعالیت ادامه به حیوانات

متر در  22مطالعه سرعت  نیدر ا .شد استفاده پلاستیکی میله یک
 برای نیدقیقه برای فعالیت هوازی متوسط انتخاب و برنامه تمر

 هایموشهوازی منظم انجام دادند اجرا شد.  نیکه تمر هاییگروه
فعالیت روی نوار گردان و  نحوه هفته با کیبه مدت  نیمورد تمر

 8 ینی. طول پروتکل تمرشدندآشنا  ینینیز اجرای پروتکل تمر
متر در  10از  نیفعالیت در دو هفته اول تمر شدت وهفته بود 

شدت  بر سپس در هر دو هفته روع شد.دقیقه ش 15دقیقه به مدت 
در دو هفته آخر شدت  نکهیافزوده شد تا ا تدریجبهو مدت فعالیت 

دقیقه رسید.  30فعالیت به  مدت متر در دقیقه و 22فعالیت به 
درجه ثابت  5روی  نیاز ابتدا تا انتهای دوره تمر دمیلیشیب تر

 پنج دقیقه گرم کردن با سرعت پنج ن،یجلسه تمر هر ماند. برای
شد.  گرفته نظرمتر در دقیقه و به همان اندازه سرد کردن در  10تا 

 صورتبهو  ACSM3انجمن  یپروتکل بر اساس اصول علم نیا

 .شد یطراح ندهیفزا

 پروتکل تمرین هوازی -1جدول 

 هشتم هفتم ششم پنجم چهارم سوم دوم اول آشنایی هفته

 22 22 18 18 14 14 10 10 10-5 متر در دقیقه() سرعت

 30 30 25 25 20 20 15 15 10 دقیقه() مدت

 5 5 5 5 5 5 5 5 5 درصد() شیب

 گیری خوننمونه
وزن بدن حیوانات مورد مطالعه بعد  ینیپس از اتمام پروتکل تمر

از  یسپس با ترکیب .شد گیریاندازه ییساعت ناشتا 12-14 از
 هوشبیعمیق  طوربه یداخل صفاق صورتبه نیلازیکتامین و زا

شکم و قفسه سینه، از  سپس با برش پوست در ناحیه. [20] شدند
 لیترلیتر خون میلیمیلی 10حدود  ،یباز کردن حفره شکم قیطر

سرنگ گرفته شد و به لوله  توسطها موشاز قلب  مستقیماًخون 

 آوریجمع هاینمونهسپس منتقل شد.  EDTA4حاوی  شیآزما

دور در دقیقه و  3000با سرعت ) شدند فیوژیسانتر سرعتبهشده 
 هنگام انجام تا آمده دست دقیقه( و پلاسمای به 10مدت 

 
1 Sigma-Aldrich 

2 AgaMatrix 

3 American College of Sports Medicine  

 درجه نگهداری شد.  -80فریز  در مربوطه هایآزمایش

 پلاسما Cپروتئین واکنشی  غلظت یریگاندازه روش
با استفاده از کیت مخصوص  Cپروتئین واکنشی  پلاسمایی غلظت
( و مطابق با تریلیلیمبر  گرمیلیم)حساسیت: ده  5ایرانی

 دستورالعمل شرکت سازنده مورد سنجش قرار گرفت.

 آماری یلتحل و یهتجز
اسمیرونف جهت بررسی طبیعی بودن توزیع  -آزمون کلموگروف

از توزیع  هادادهگرفت و نشان داده شد که مورد استفاده قرار 

4 Ethylenediaminetetraacetic acid 

5 Enlsaon 
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 6  1-7(:5) 2؛ 1400تحقیقات در علوم ورزشی و گیاهان دارویی. 

آزمون ها از تفاوت بین گروهجهت بررسی  طبیعی برخوردار هستند.
 و آزمون تعقیبی توکی ( ANOVA) راههیکتحلیل واریانس 

 05/0pنیز برای تمام محاسبات  یسطح معناداراستفاده گردید. 

افزار آماری تمامی محاسبات با استفاده از نرم .در نظر گرفته شد >
SPSS  اجرا شد. 24نسخه 

 نتایج
سنجیده شده در  میانگین و انحراف استاندارد شاخص 2جدول 

های دار بین گروههای معنیمطالعه حاضر و همچنین تفاوت
دهد.مختلف پژوهش نشان می

انحراف ±میانگین صورتبهها ی مختلف پژوهش. دادههاگروه( در تریلیلیم)نانوگرم بر  Cغلظت پلاسمایی پروتئین واکنشی  -3جدول 

 استاندارد توصیف شده است.

 گروه/متغیر
 Cپروتئین واکنشی 

 (تریلیلیم)نانوگرم بر 

 41/364 ± 29/20*# کنترل سالم

 53/491 ± 24/#58 دیابتیکنترل 

 07/462 ± 27/21*# دیابتی همراه با انجام تمرین هوازی

 26/469 ± 29/10*# دیابتی همراه با دریافت کورکومین

 94/443 ± 50/11* دیابتی همراه با انجام تمرین هوازی و دریافت کورکومین

 (.P #<001/0های دیگر )دار بین گروه تعاملی با گروهتفاوت معنی #(، P *<001/0)های دیگر دار بین گروه کنترل دیابتی با گروه*تفاوت معنی

غلظت بین میانگین  نشان داد راههکنتایج آزمون آنالیز واریانس ی
دار وجود دارد در پنج گروه تفاوت معنی Cپروتئین واکنشی 

(001/0=P  4و  49=65/55وF .) دار افزایش معنیدیابت باعث

و تمرین پلاسمایی شد. مداخلات  Cغلظت پروتئین واکنشی 
پلاسمایی در  Cغلظت پروتئین واکنشی کورکومین باعث کاهش 

ی دیابتی شدند. ترکیب تمرین و مکمل نسبت به تمرین هاموش
 Cغلظت پروتئین واکنشی تنها/مکمل تنها اثر بیشتری در کاهش 

 .(2)جدول  داشت

 بحث
 داریمعندیابت باعث افزایش  دادنشان  ژوهش حاضرپ جینتا

باعث کاهش تمرین پلاسمایی شد.  Cغلظت پروتئین واکنشگر 
ی هاموشدر  پلاسمایی Cغلظت پروتئین واکنشگر  داریمعن

پروتئین واکنشگر  داریمعن باعث کاهش دیابتی شد. کورکومین نیز
C  ی دیابتی شد. ترکیب تمرین و مکمل هاموشپلاسمایی  در

نسبت به تمرین تنها/مکمل تنها اثر بیشتری در کاهش غلظت 
در واقع تمرین و  داشت.  پلاسمایی Cپروتئین واکنشگر 

پلاسمایی  Cمجزا غلظت پروتئین واکنشگر  طوربهکورکومین 
های صحرایی دیابتی را کاهش دادند. همچنین به نظر موش

ترکیب تمرین و کورکومین نسبت به استفاده از  استفاده از رسدیم
 بوده است. مؤثر، بیشتر بر متغیر پژوهش حاضر ییتنهابههر یک 

 ترکیبی گروه در Cپروتئین واکنشگر  شاخص به مربوط نتایج
 هنگام در کورکومین دریافت از ناشی ییافزاهم اثر دهنده نشان

 به .است التهابی پاسخ داریمعن کاهش بر ورزشی تمرین با ترکیب

 کاهش با کورکومین مکمل که معتقدند محققین از برخی حال، هر
 عامل فعالیت از است ممکن نهایت در لیپیدی پراکسیداسیون

 و تورم التهاب، بروز یعنی آن بعدی یامدهایپ و بی کاپا یاهسته
 جلوگیری کند. Cپروتئین واکنشگر  رهایش و ترشح افزایش

و مکمل   [15-13]مطالعات پیشین اثر مثبت فعالیت بدنی 
در شرایط  Cرا بر غلظت پروتئین واکنشگر  [18-16]کورکومین 

همچنین برخی مطالعات عدم تغییرات . انددادهدیابت نشان 
عدم این پروتئین در پاسخ به فعالیت بدنی را نشان دادند.  داریمعن

ریشه در  تواندیم، Cپروتئین واکنشگر تغییرات معنادار شاخص 
، نوع تمرین، شدت تمرین، آمادگی این پروتئینمقادیر پایه 

 هایآزمودنو همچنین نحوه انجام پروتکل تمرینی بر  هایآزمودن
-hsکه کاهش سطوح  انددادهباشد. برخی مطالعات نیز نشان  

CRP   بدن و تنها با افزایش آمادگی  تودهمستقل از کاهش چربی
و تأثیرات فیزیولوژیک ناشی از فعالیت و خاصیت ضدالتهابی 
ورزش ایجاد شده است. ارتباط بین افزایش سطح فعالیت ورزشی 

و نسبت دور  BMIحتی پس از کنترل کردن  hs-CRPبا کاهش 
عوامل  رسدیمکمر به دور لگن مشاهده شده است، به نظر  

در کاهش عوامل التهابی پس  تواندیمکیب بدن تر جزبهدیگری  
از تمرینات ورزشی مؤثر باشد که پژوهشگران این عامل را به 

در کنار  .[21] دهندیمویژگی ضدالتهابی فعالیت ورزشی نسبت 
بر اثر  hs-CRPکه در ارتباط با کاهش سطوح  ییسازوکارها

که  اندکردهفعالیت ورزشی عنوان شد، برخی مطالعات عنوان 
ویژگی فعالیت ورزشی )شدت، مدت و تناوب( نیز در تغییر این 

. همچنین مشخص شده است که [22] فاکتور التهابی مؤثر است



 

 همکارانو   عزیزبیگی

 7  1-7(:5) 2؛ 1400تحقیقات در علوم ورزشی و گیاهان دارویی. 

سایتوکاین از بافت چربی  با افزایش تحریک سمپاتیکی، ترشح
. نشان داده شده است که فعالیت ورزشی پس [23] ابدییمافزایش 

که این مسئله  شودیمکاهش تحریک سمپاتیکی  از مدتی سبب
 hs-CRPبه کاهش رهایی سایتوکاین و در نهایت کاهش 

بنابراین سطوح پایین التهاب ناشی از سازگاری با . انجامدیم
مرتبط با چاقی مانند  یهایماریبرزشی احتمالاً در کاهش فعالیت و

-میکورکومین .   [24] دیابت، آترواسکلروزیس و غیره نقش دارد

کبدی، مشکلات  هایآسیبدر انواع موارد از جمله کاهش تواند 
، آلزایمر، عملکرد یادگیری و بسیاری از هاسرطانقلبی، 
. [25]د داشته باش مؤثرینقش  تواندمیمزمن  هایبیماری

قوی در محافظت از  اکسیدانییاثرات آنت یلکورکومین به دل
غشای زیستی در برابر پراکسیداسیون لیپیدی و مقابله با واکنش 

سرطانی،  یهادر سلول. آزاد مؤثر است هاییکالزنجیرهای از راد

مرتبط با فاکتورهای رشد رسانی یاممسیرهای پ تواندیومین مکورک
این . مهار کند را C نظیر کینازهای خارج سلولی و پروتئین کیناز

التهابی مانند سرطان، های یماریدر درمان انواع مختلفی از ب ماده
آلزایمر ظرفیت  یماریب قلبی عروقی، آرتریتهای یماریدیابت، ب

 .[12] داردی ابالقوه

 گیرینتیجه
 Cا غلظت پروتئین واکنشگر مجز طوربهتمرین و کورکومین 

های صحرایی دیابتی را کاهش دادند. همچنین پلاسمایی موش
استفاده از ترکیب تمرین و کورکومین نسبت به  رسدیمبه نظر 

 مؤثر، بیشتر بر متغیر پژوهش حاضر ییتنهابهاستفاده از هر یک 
 بوده است.
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