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 چكيده

 به اكسيداتيو استرس .دارد سراسرجهان در بالایي شيوع و بوده است بشر نوع گيرگریبان دیرباز از كه متابوليكي است اختلالي دیابت بيماري

 عوارض از پيشگيري در گياهي منشا با به خصوص اكسيدانآنتي عوامل .باشدمي ارتباط در آن از ناشي عوارض و دیابت ایجاد با زیادي ميزان

 هايموش دريميایي سرم فاكتورهاي بيوش برخيپالماتين هيدروكلراید بر  تاثير ارزیابي این مطالعه، از هدف .باشندمي اهميت حائز بسيار دیابت

گرم، به طور  342سر موش صحرایي نر نژاد ویستار با وزن تقریبي  93 در این تحقيق، .باشدمي استرپتوزوتوسين با شده دیابتي صحرایي

هيدروكلراید  ماتينپالدیابتي و دیابتي تيمار شده با  غيردیابتي تيمار شده با پالماتين هيدروكلراید، كنترل، تصادفي انتخاب و به چهار گروه

تيمار با پالماتين  ،یك هفته پس از تزریق والقا گرم بر كيلوگرم ميلي 55دوز  دیابت با تزریق داخل صفاقي استرپتوزوتوسين با تقسيم شدند.

-بوسيله رنگاي هاي بيضه. آسيبشدبه صورت زیرجلدي انجام  به مدت شش هفته وگرم بر كيلوگرم در روز ميلي 02 هيدروكلراید با دوز

-Prism  افزارها با نرمداده .هورموني خون مورد سنجش قرار گرفت فاكتورهاي بيوشيميایي و ائوزین مشخص شد وـ  آميزي هماتوكسيلين

 توليد و اكسيداتيو هاياسترس ایجاد با دیابت كه داد نشان نتایج تحليل شدند. تجزیه وتوكي  و ANOVA یكطرفه هايآزمون و  -5.0

نمونه در .شودميكلسترول  گليسرید وافزایش تريیعني  هاي خونچربي اختلال دركاهش انسولين و  گلوكز باعث افزایش آزاد، هايلارادیك

باعث افزایش  و (≥220/2P) گليسرید كاهش یافتهتري كلسترول، ميزان گلوكز، همچنين یافته، بهبود عوارض این پالماتين با تيمارشده هاي

هاي  آورندگي قند و چربي در خون موش داراي اثر پایين هيدروكلراید آمده، پالماتين با توجه به نتایج بدست شده است. (≥220/2P) انسولين

 . قرار گيردعروقي ناشي از دیابت قندي مورد توجه  -تواند براي كاستن عوارض قلبيصحرایي دیابتي است كه این اثر مي

  گلوكز لماتين، كلسترول،پا موش صحرایي، دیابت، :كليدی كلمات

 مقدمه

 ها،كربوهيدرات متابوليسم در اختلال از ناشي دیابتبيماري 

 یا انسولين ترشح فقدان اثر بر كه است هاپروتئين و هاچربي

 این .[0] شودمي ایجاد انسولين به هاكاهش حساسيت بافت

 مختلـ   هـاي اندام بر مزمن بسياري و حاد عوارض بيماري

 رتينوپـاتي  و[ 0] نفروپـاتي  نوروپاتي، چون تلالاتياخ و دارد

 [6] بافـت توليـدميلي   و جنسـي  رفتارهـاي  در اخـتلال  ،[5]

افزایش سطح برخي ليپيدها در این بيمـازي بـا    .كندمي ایجاد

 افزایش عروقي همراه است. -هاي قلبيافزایش خطر بيماري

-يالقا م را اكسيداتيو استرس جداگانه مسير چند از قندخون

 احيـا،،  و اكسيداسـيون  تعـادل  عدم توانمي جمله از  .نماید

 محصـولات  افـزایش  ،[6] ردوكتـاز  آلـدوز  فعاليت، افزایش

 ،Cكيناز پروتئين فعاليت در تغيير ،[4] نهایي گليكوزیلاسيون



 ...برخي يدروكلراید بره پالماتين اثر 

 سـوپر  توليـد  افـزایش  و [4] پروستانوئيدها اختلال در تعادل

ه طور كلي دیابـت  .  ب[9] برد نام را اكسيدهاي ميتوكندریایي

منجربـه   هـاي آزاد و اسـترس اكسـيداتيو،   با ایجـاد رادیكـال  

و اخـتلال   گرددمي  DNAو هاپروتئين اكسيداسيون ليپيدها،

هـاي   ميتوكنـدریایي از بـارزترین آسـيب    DNAدر عملكرد 

از این رو به منظور برطرف  باشد.متابوليسمي این بيماري مي

ن از داروهـاي متعـدد بـا    اهاي اكسيداتيو، محقق ـكردن آسيب

و  C، ویتـامين  Eاز جملـه ویتـامين    ياكسـيدان خاصيت آنتي

یـك   پالماتين هيدروكلراید .[01] انداروتن استفاده نمودهكبتا

 ریشه، ریزوم و پروتوبربرین از گروه الكالوئيدها است كه در

ــانواده  ــاقه خ ــت س  ــپوس ــاي گياه ــه  انه ــددي از جمل  متع

Berberis aristata،  Coptidis rhizome ،Coptis 

chinensi franchs ــاه . یافــت شــده اســت همچنــين گي

ــاردار )  ــك خ ــب  Berberis aristataزرش ــه در ط ( ك

شود، به طور شناخته مي Daruharidraهندوستان به عنوان 

هاي مختل  طب سنتي براي درمان انـواع  گسترده در سيستم

هـاي چشـم، گـوش، رماتيسـم،     ها از جملـه بيمـاري  بيماري

یرقان، دیابت، اختلالات معـده، پوسـت، تـب مالاریـا و بـه      

نيز در طـب سـنتي   [ 09]عنوان نيروبخش استفاده شده است 

شرق آسيا، از این گياهان به عنوان دارو در درمـان اسـهال و   

. پالمـاتين داراي  [06] استشده  التهاب روده و معده استفاده

د ميكربـي، ضـد   اكسيدان، ضدالتهابي، ضدمالاریا، ضآثار آنتي

. [09] چربي خون اسـت  سرطان، آرام بخشي و كاهنده قند و

هاي صحرایي تحت ایسكمي پالماتين در بافت ميوكارد موش

و برقراري مجدد جریان خون، به مقدار قابل تـوجهي ميـزان   

را افـزایش   (CAT) و كاتالاز (SOD) دسموتازسوپراكسيد 

O2تبـدیل اكسـيدان اسـت كـه    یك آنزیم آنتي SOD داد. 
-
 

كنـد. بنـابراین   كاتـاليز مـي   O2و  H2O2سوپراكسيد( را به )

هاي آزاد را طي ایسكمي تواند آزادسازي رادیكالپالماتين مي

در دیابـت  [ 06] و برقراري مجدد جریان خون كـاهش دهـد  

، GPxاكسـيدان  هاي آنتيمليتوس گلوكز بالا به راحتي آنزیم

SOD و CAT الا و گلایكه شـدن  كند. قند برا غيرفعال مي

شـود كـه خـود    ها، سبب استرس اكسـيداتيو مـي  این پروتئين

شایان ذكـر اسـت    .[05] شودمي هاسبب پراكسيداسيون ليپيد

پالمـاتين،   كه عصاره كاپتيس ریزوم و عناصر فعـال آن نظيـر  

هـا را از آسـيب   كند و سلولپراكسي نيتریت را پاكسازي مي

همچنـين در   .[04] كندناشي از پراكسي نيتریت محافظت مي

و اجزاي زیستي فعـال آن از   بربریس آریستاتابررسي عصاره 

اكسـيداني  جمله پالماتين آشكار شد كه به دليل خواص آنتـي 

هاي صـحرایي دیـایتي شـده بـا آلوكسـان      عصاره گياه، موش

گـر اكسـيژن   اي در برابر انواع واكـنش محافظت قابل ملاحظه

عـلاوه بـر كـاهش قابـل      ایـن تركيـب  . [04] بدست آوردند

ملاحظــه  قنــد خــون )بــدون اثــر هایپوگلایســمي در گــروه 

و گلوتـاتيون   دسموتازكنترل(، فعاليت كاتالاز، سوپراكسيدار 

اي پراكسيداز و گلوتاتيون ردوكتاز را به طـور قابـل ملاحظـه   

 دهـد دهد و پراكسيداسـيون ليپيـد را كـاهش مـي    افزایش مي

[05]. 

 كارروش مواد و 

سر موش صحرایي نر نژاد ویستار  93جام مطالعه از جهت ان

گرم، تهيه شده از مؤسسه پاسـتور   342 ± 42با وزن متوسط 

خانـه دانشـگاه علـوم    استفاده شد. حيوانـات در حيـوان   كرج

گـراد و  درجه سـانتي  33±3پزشكي واحد شاهرود در دماي 

% نگهداري شدند. این شرایط طي آزمایش 92ميزان رطوبت 

به منظور انطباق با محـيط، از یـك    هاگردید. موشنيز حفظ 

خانـه قـرار   هفته قبل از شـروع آزمـایش، در محـيط حيـوان    

ــد ــهاي     .گرفتن ــا از غ ــه آنه ــت تغهی ــه جه ــول مطالع در ط

مخصوص موش )غهاي فشرده( و آب آشاميدني شـهري در  

ــروف آب ــد و  داخــل و ــتفاده گردی ــوري مخصــوص اس خ

غـهاي كـافي دسترسـي     طـور آزادانـه بـه آب و    حيوانات به

تـایي كنتـرل    8گـروه   4ها به طور تصادفي بـه  موش داشتند.

دیابتي تيمارشده با پالماتين هيدروكلراید، كنترل سالم  دیابتي،

 غيردیابتي تيمارشده با پالماتين هيدروكلراید تقسيم شدند. و
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آزمـایش شـامل پالمـاتين     ایـن  كـار رفتـه در   داروهـاي بـه  

( 092S0( و استرپتوزوتوسـين ) -325188SC)هيدروكلراید 

بودنــد، كــه پالمــاتين هيدروكلرایــد از شــركت ســانتا كــروز 

از شـركت   (STZ) بيوتكنولوژي آمریكا و استرپتوزوتوسـين 

خریداري شد.  (x1251) زایلزین( و k113) سيگما كتامين

 55) القاي دیابتي با تزریـق درون صـفاقي استرپتوزوتوسـين   

مولار  25/2) ده در بافر سيترات( حل شگرم بر كيلوگرمميلي

دیابتي شدند. جهت حصول اطمينان از دیابتي ( =PH 5/4با 

، سـنجش قنـد   STZساعت بعد از تزریق  13ها شدن موش

ــك     ــه كم ــي و ب ــياهر  دم ــون س ــتفاده از خ ــا اس ــون ب خ

هـاي صـحرایي   انجام شد و مـوش   Glucoard 01دستگاه

دیابتي در نظر  به عنوان mg/dl922از  داراي قند خون بالاتر

ها در گروه كنترل تحت هيچ تيماري قرار گرفته شدند. موش

چهـارم یـك  هفتـه پـس از      دوم و نيز گـروه  نگرفتند. گروه

از داروي گـرم بـر كيلـوگرم    ميلـي  02القاي دیابـت، روزانـه   

پالماتين هيدروكلراید )حل شده در آب مقطر( را به صـورت  

و محــل تزریــق ( دریافــت نمودنــد 3-3زیرجلــدي )شــكل 

گيري از سياهر  دمي ميزان قند شد. با نمونهروزانه تعویض 

پــــس از تزریــــق  1 و 5، 9، 0هــــاي هفتــــه خــــون در

از حيوانات در یك نوبت پس  شد. استرپتوزوتوسين سنجش

ي آزمــایش جهــت انــدازه گيــري فاكتورهــاي  از اتمــام دوره

بيوشيميایي و هورمـوني خـونگيري بـه عمـل آمـد. قبـل از       

نگيري حيوانات با تزریق مواد هوشبري كتامين و دیازپـام  خو

به صورت درون صفاقي بيهوش شدند. سـپس حيوانـات بـر    

روي تخته تشریح فيكس شده و خون مستقيماً از قلـب آنهـا   

گرفته شد. خون گرفته شده درون لوله آزمایش ریخته شد و 

هـا  در انكوباتور قرار گرفت تا تشكيل لخته دهد سپس نمونه

 3000دقيقـه در دسـتگاه سـانتریفوژ بـا دور     5-02ه مدت ب

rpm   .قرار گرفتند تا سرم آنها جدا شود 

هـا و انسـولين بـه وسـيله كيـت      گيري سطح هورمـون اندازه

Monobind      تهيه شـده در كشـور آلمـان و بـه روش اليـزا 

هاي بيوشيميایي توسط كيت پـارس  انجام شد. سایر فاكتوري

-محاسبه آماري داده گيري شد.اندازه رآزمون با دستگاه فتومت

 one wayهـاي  آزمـون  و -prism-5.0افـزار هـا بـا نـرم   

ANOVA داري تحليل شدند. سطح معني تجزیه و توكي و

 در نظر گرفته شد. 25/2كمتر از 

 نتايج

هاي گروه كنتـرل تيمـار بـا    وزن موش دهدنشان مي 0نمودار

-تم كـاهش معنـي  دارو در مقایسه با گروه كنترل در هفته هف

گـروه دیـابتي    این ميزان در(.  ≥ 220/2P) داشته استداري 

داري نسـبت  م به بعد افزایش معنـي جتيمار با دارو از هفته پن

از هفتـه   و( ≥ 220/2P) هبه گـروه كنتـرل دیـابتي نشـان داد    

دار وزن  نسبت به گـروه كنتـرل تيمـار بـا     سوم كاهش معني

مچنـين در وزن گـروه   ه (. > 20/2P) دارو مشاهده گردیـد 

داري مـاري معنـي  آكنترل دیابتي از هفته سوم به بعد كـاهش  

 (.   ≥ 220/2P)نسبت به گروه كنترل مشاهده شد 

ميزان قند خون درگروه دیابتي تيمار بـا دارو از   ،3در نمودار 

هفته سوم به بعد كاهش معني داري  نسبت به گـروه كنتـرل   

 (.  > 25/2Pدیابتي نشان داد )

نشـان  را كنتـرل   ميزان انسولين بين گـروه دیابـت و   9ارنمود

دار در گـروه دیـابتي   دیابت سـبب كـاهش معنـي    كه دهدمي

همچنـين  (.  ≥ 220/2P) نسبت به گروه كنتـرل شـده اسـت   

كاهش انسولين در گروه دیابتي تيمار با دارو نيـز نسـبت بـه    

 دهـد داري را نشان ميگروه كنترل تيمار با دارو كاهش معني

(220/2P ≤  .)انسولين نسبت  ،در گروه دیابتي تيمار با دارو

ميزان انسولين در گروه كنترل و به گروه دیابتي افزایش یافته 

 .دار نيستتيمار با دارو نسبت به كنترل كاهش یافته اما معني

سبت بـه گـروه   نمقدار انسولين در گروه دیابتي تيمار با دارو 

 است. داردیابتي افزایش یافته و معني

مقایسه ميزان كلسترول سرم خون بين گروه دیابتي  4نمودار 

در گروه آن دیابت سبب افزایش  كه دهدو كنترل را نشان مي

 با دارو شده گروه كنترل تيمار دیابتي نسبت به گروه كنترل و



 ...برخي يدروكلراید بره پالماتين اثر 

كلسترول  ،گروه دیابتي تيمار با دارو در (. ≥ 220/2P) است

د نزدیك به گروه كنترل خون نسبت به گروه دیابتي تا حدو

 (. ≥ 220/2P) دار استاین مقدار معني و كاهش یافته

 و بعلاوه اختلاف كلسترول بين گروه دیابت تيمار با دارو

 دهدداري نشان ميافزایش معني گروه كنترل تيمار با دارو

(220/2P ≤ .) با دارو كاهش معني در گروه كنترل تيمار-

 (. ≥ 220/2P) شودهده ميداري نسبت به گروه كنترل مشا

 گليسرید خون بين گروه دیابتي ومقایسه ميزان تري 5 نمودار

دار در دیابت سبب افزایش معني كه دهدنشان مي را كنترل

  (. ≥ 220/2P) گروه دیابتي نسبت به گروه كنترل شده است

نسبت  تري گليسرید در گروه دیابت تيمار با دارو همچنين

 دهدداري نشان ميبا دارو اختلاف معني ربه گروه كنترل تيما

(220/2P ≤ .)  در گروه دیابت تيمار با دارو نسبت به گروه

 (. ≥ 220/2P) داري مشخص شده استدیابتي كاهش معني
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 نشان داده شده است. °°° با  ≥ 220/2P سطح 
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ها هر دو هفته یك بار، هاي كنترل و دیابت. ارزیابي ميزان قند خون گروهخون در هفته اول، هفته سوم، پنجم و هفتم بين گروه قند ـ3نمودار 

ها افزایش داري نسبت به گروه دیابتي و گروه دیابتي در تمام هفتهنشان داد كه گروه دیابتي تيمار با دارو از هفته سوم به بعد، كاهش معني

دار با و تفاوت معني را با  ≥ 220/2P دار با گروه كنترل در سطح( نسبت به گروه كنترل داشت. تفاوت معني ≥ 220/2P)داري معني

 با *** نشان داده شده است.  ≥ 220/2Pبا * و در سطح   > 25/2Pگروه دیابتي در سطح 
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دار و تفاوت معني °°°با   ≥ 220/2Pدار با گروه كنترل در سطح كنترل. تفاوت معني هاي دیابت وسولين سرم خون بين گروهميزان ان ـ9 نمودار

 با *** ≥ 220/2Pدار با گروه كنترل تيمار با دارو در سطح نشان داده شده است. تفاوت معني با   ≥ 220/2Pبا گروه دیابتي در سطح 

 شان داده شده است.ن
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كنترل. دیابت سبب افزایش در گروه دیابتي نسبت به گروه كنترل وگروه كنترل  هاي دیابت وميزان كلسترول سرم خون بين گروه ـ4نمودار 

دار با گروه دیابتي در سطح و تفاوت معني °°°با   ≥ 220/2Pدار با گروه كنترل در سطح تفاوت معني .( ≥ 220/2P) تيماربا دارو شده است

220/2P ≤   با 220/2دار با گروه كنترل تيمار با دارو در سطح تفاوت معني وP ≤  *** نشان داده شده است. با 
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دار و تفاوت معني °°°با   ≥ 220/2Pدار با گروه كنترل در سطح معنيكنترل. تفاوت  ميزان تري گليسرید سرم خون بين گروه دیابت و ـ5نمودار

نشان داده شده  با ***  ≥ 220/2Pتيمار با دارو در سطح  دار با گروه كنترلتفاوت معني و با   ≥ 220/2Pبا گروه دیابتي در سطح 

 است.

بحث

 اهش گلوكز،نتایج این پژوهش نشان داد، پالماتين سبب ك

افزایش ميزان انسولين سرم خون  و گليسریدتري كلسترول،

شواهد موجود مشخص كرد  .شودهاي درماني ميدر گروه

كه استرس اكسيداتيو در بيماران دیابتي به دليل توليد بيش از 

یابد كه در ( افزایش ميRosحد اكسيژن باز فعال شده )

. [03] شودداني مياكسينتيجه باعث كاهش كارآیي دفاع آنتي
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هاي دیگر در ها و ماكرومولكولاكسيداسيون ليپيدها، پروتئين

 DNA. موتاسيون در [3] افتدطول گسترش دیابت اتفاق مي

هاي دیابتي گزارش شده در بافت ميتوكندریایي، همچنين

كه یك نوع استرس اكسيداتيو وابسته به آسيب  است،

آلكالوئيد گياهي است یك پالماتين  [.3] ميتوكندریایي است

به عنوان  و رفته استمي كه در طب سنتي چين و هند بكار 

یك داروي ضد افزایش قند خون در چين بوسيله بسياري از 

هاي مشخصي را با متابوليسم واكنششود. مي تجویزپزشكان 

چربي و كربوهيدرات نشان داده است. مطالعات قبل و بعداز 

اثرات بسياري بر  پالماتين تشخيص بيماري نشان داده است

 mRNAبيان  پالماتينهومئوستاز گلوكز دارد. در واقع 

گيرنده انسولين را از طریق پروتئين كيناز وابسته به سایكلين 

هاي سلولي كبد انسان و به عنوان یك پروموتور در كشت

. پالماتين نشان داده كه [06] دهدماهيچه اسكلتي افزایش مي

همچنين پانكراس در  و  βهايسلول قادر است از تخریب

 هاي دیابتي حمایت كندمقابل استرس اكسيداتيو در رت

با توجه به خواص ذكر شده در پژوهش حاضر این  [.05]

غيرمستقيم با اثرات  دارو به عنوان عاملي كه از دو طریق،

در نتيجه كاهش استرس اكسيداتيو  كاهنده قند خون و

هاي طریق اثر بر واكنش مستقيم از واثرات مخرب آن و

سبب بهبود آسيب بافتي ناشي از  متابوليسمي درون سلولي،

پالماتين اثرات مهاري بر روي  گردد، تجویز شد.دیابت مي

دو منبع مهم  ،[05] گزانتين اكسيداز و [05] ليپواكسيژناز

-نشان داده است كه بيانگر خاصيت آنتي ROSایجادكننده 

ات نشان داده است كه پالماتين عمطال باشد.اكسيدان آن مي

 +Ca2 ناشي از حضور LDLتواند از اكسيداسيون مي

 LDLناشي از  از عملكرد معيوب سلول، جلوگيري كرده و

. پالماتين به طور بارزي سبب [01] شده محافظت كنداكسيد

تشكيل  دسموتاز شده و افزایش فعاليت سوپراكسيد

-را كاهش مي (MDA) آلدئيدديمالون سوپراكسيد آنيون و

را بوسيله  H2O2بعلاوه پالماتين اثرات مخرب  .[1] دهد

سازي فعال ،NOتوليد افزایش توانایي زیست سلول،

و كاهش آزادسازي لاكتيك اسيد  سوپراكسيد دسموتاز،

ها این مكانيسم .[01] كندمهار مي ،MDA دهيدروژناز و

ارض نتيجه بهبود عو در سبب كنترل استرس اكسيداتيو و

هاي آزاد بر بافت شده سبب بازسازي مخرب رادیكال

در مورد مطالعات  گردد.هاي بافت بيضه ميسلول

ایجاد دیابت تجربي نيز مشخص شده است  آزمایشگاهي و

كه تاثير این بيماري بر غده هيپوفيز منجر به كاهش هورمون 

همچنين تجویز  .[4] شودآزاد كننده گنادوتروپين مي

GnRH هاي دیابتي افزایش سطح به موش اگزوژن

برخي  .[4] هاي هيپوفيزي را به دنبال داردگنادوتروپين

گزارشات حاكي از آن است كه ضایعات نورواندوكریني 

هاي در هيپوتالاموس كه هدایت فعاليت ناشي از دیابت،

. شاید یك عامل [4] افتداتفاق مي هورموني را به عهده دارد،

گر در این گرفتاري نقص در ترشح اصلي مداخله كننده دی

زیرا این  انسولين باشد كه در بيماري دیابت بروز مي نماید.

گنادي داراي نقش -هاي هيپوفيزيهورمون در تنظيم فعاليت

در  تحقيقات نيز نشان داده است كه .[5] محوري است

هاي لب قدامي هيپوفيز در توانایي سلول غياب انسولين،

اهش یافته و از این طریق به كاهش ي از گلوكز كاستفاده

GnRH دهنده . سنجش ميزان قند خون نشان[6] انجامدمي

كاهش در گروه درماني نسبت به گروه دیابتي بوده بعلاوه 

داري هاي دیابتي بطور معنيمقدار انسولين كه در نمونه

 كاهش یافته بوده در گروه درماني افزایش یافته است.

شود. سبب كنترل قند خون ميپالماتين از چند مسير 

پالماتين ممكن است یك اثر مستقيم ضعي  بر ترجمه یا 

هاي گلوكز داشته باشد. در حضور انسولين پالماتين بيان ناقل

قادر است مصرف و جهب گلوكز وابسته به انسولين را 

 GLUT4افزایش دهد، پالماتين قادر به تحریك ترجمه 

قادر به افزایش بيان همچنين پالماتين  .[03] باشدمي

GLUT1 این مطالعه همچنين پيشنهاد مي .[03]باشد مي-
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كند كه این مهار خفي  عملكرد ميتوكندریایي ممكن است 

به بهبود حساسيت به انسولين كمك كند. پالماتين ممكن 

است سبب كاهش جهب گلوكز در روده شود. این موضوع 

یك مهار آور است كه پالماتين همچنين به عنوان شگفت

-كند. گلوكوزیداز یك آنزیم رودهكننده گلوكوزیداز عمل مي

هایي همچون شكر و اي است كه براي هضم كربوهيدرات

رود. مهار این آنزیم سبب نشاسته به مونوساكاریدها بكار مي

شود. انتقال هاي رژیم غهایي ميتوق  جهب كربوهيدرات

مصرف  اي نيز پس ازگلوكز از خلال اپي تليوم روده

. این دو رویداد ممكن است [03]یابد كاهش مي پالماتين

 پالماتينشوند.  پالماتينسبب كنترل گلوكز خون توسط 

-بازسازي در سلول ترشح انسولين و حساسيت به انسولين،

هاي مورد اكسيدان در موشرا بخوبي فعاليت آنتي βهاي 

فعاليت سوپراكسيد  پالماتينآزمایش نشان داد بعلاوه 

 پانكراس را به مقدار نزدیك به حد نرمال بازگرداند دسموتاز

 كمبود انسولين سبب ليپوليز اندوخته چربي و .[01]

مهمترین اثر فقدان  شود.آزادسازي اسيدهاي چرب مي

انسولين این است كه آنزیم ليپاز حساس به هورمون در 

باعث هيدروليز  و شودهاي چربي به شدت فعال ميسلول

آزادسازي مقدار زیادي اسيد  ریدهاي اندوخته وگليستري

بودن  زیاد گردد.گليسرول به گردش خون مي چرب و

اسيدهاي چرب پلاسما در كمبود انسولين باعث افزایش 

 تبدیل كبدي برخي از اسيدهاي چرب به فسفوليپيدها و

-یعني دو محصول اصلي متابوليسم چربي نيز مي كلسترول،

راه تري گليسریدهاي زائدي كه این دو ماده به هم شود.

همزمان در كبد ساخته مي شوند به شكل ليپوپروتئين وارد 

ميزان  پالماتين مكانيسمي كه بوسيله آن .[6] گردندخون مي

 LDLدهد به افزایش بيان رسپتور كلسترول را كاهش مي

(LDLR در پروتئين و )mRNA شودكبد مربوط مي 

يسم ليپيد در حيوانات و انسان . اثرات پالماتين بر متابول[01]

هاي تغهیه شده با رژیم پرچرب، ارزیابي شده است. در رت

 .[3] شودپالماتين باعث كاهش تري گلسيرید سرم مي
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