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   چکیده

 

. لذا هدف پژوهش گرددها میباشد که منجر به تغییرات در سطوح هورمونهای عصبی میاوتیسم یکی از بیماریزمینه و هدف: 

 ی بود.سمیوتهای اموش گلوکز و انسولین یشنا بر روورزش  تأثیرحاضر 

گیری درون یک قفس قرار به منظور جفت، طیبا مح یپس از دو هفته سااازگار C57BL6های ماده و نر نژاد موش :کار روش

سپس  شدند.  شدند. در  12ها، حیوانات در روز به منظور ایجاد بیماری در موشداده  سیم  سم تق بارداری به دو گروه کنترل و اوتی
دریافت کردند. پس از آن  والپرواتگرم بر کیلوگرم به صااورت صاافاقی داروی میلی 600های باردار یک دوز گروه اوتیساام، موش

سن نوجوانی به  شد تا فرزندان بدنیا بیایند. حیوانات در  سم با ورزش،  10گروه و هر  4اجازه داده  سم بدون ورزش، اوتی سر )اوتی
شدند سیم  سن  واناتیح .کنترل بدون ورزش، کنترل با ورزش( تق سن یروزگ 28از  تحت  روز( 56هفته ) 8به مدت  یروزگ 56 تا 

 .گرفتندانجام ورزش شنا قرار 

های گروه هایسطح گلوکز و انسولین در موش بینطرفه نشان داد که تفاوت معناداری نتایج آزمون تحلیل واریانس یک :هایافته

بدون نساابت به گروه کنترل اوتیساام با ورزش  در گروهنتایج آزمون تعقیبی توکی نشااان داد که سااطح گلوکز وجود دارد.  تحقیق
سم بدون ورزش کاهش معناداری  سولین داردورزش و اوتی سطح ان سم با ورزش  در گروه. در حالی که  سبت به گروه کنترل اوتی ن

 .داردبدون ورزش و اوتیسم بدون ورزش افزایش معناداری 

شود از پروتکل تمرین های اوتیسمی شدند لذا پیشنهاد میشگلوکز و انسولین در مو کاهشتمرینات ورزشی سبب  گیری:نتیجه

 .شنا جهت بهبود وضعیت هورمونی بیماران اوتیسمی استفاده گردد
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Abstract   

 

Background & Aims: Autism is one of the neurological diseases that lead to changes in 

hormone levels. Therefore, the aim of this study was to the effect of a swimming exercise 

course on glucose and insulin in mice with autism. Scientific research has shown that 

people with autism have behavioral disorders including anxiety and depression. These 

patients are mostly isolated from social activities. The causes of this disease are not fully 

known, however, research by scientists in the last two decades has shown that accidents 

or the use of certain chemical drugs during fetal and early life can increase the risk of 

developing this disease in children. Clinical and animal evidence has shown the 

relationship between increased inflammation in the brain and autism. However, which 

brain area is involved in this disease is not completely clear. Although extensive research 

has been conducted on pharmacological and behavioral treatments, the response to these 

treatments has been largely unsuccessful. One method that has attracted researchers' 

attention in recent years is the use of sports protocols from adolescence to adulthood to 

reduce neurobehavioral disorders in adulthood. In addition, exercise has been confirmed 

as a factor in lowering inflammatory levels in the body and brain. Also, recent studies 

have shown that sports activities can reduce behavioral disorders including anxiety and 

depression, and increase social behaviors. Therefore, in this study, we decided to 

investigate the therapeutic effects of swimming in an animal model of autism on 

behavioral disorders, including anxiety, depression, and social behaviors, as well as the 

level of inflammation in the hippocampus and prefrontal brain regions, which are 

involved in these neurological disorders. 

Methods: The present study was approved by the code of ethics IR.PNU.REC.1400.269 

in the Code of Ethics Commission of Payam Noor University. C57BL6 female and male 

mice with an approximate age of 80-90 days and a weight of 20-22 grams were 

maintained under light conditions of 12 hours of light and 12 hours of darkness and a 

temperature of 23 ± 1 degrees Celsius, with sufficient water and food at their disposal. 

was placed After two weeks of adaptation to the environment, each male and female 

animal was placed in a cage for mating, then the next morning the vaginal plaque was 

checked as an indicator of pregnancy. In order to cause autism disease in mice, the 

animals were divided into control and autism groups on the 12th day of pregnancy (each 

group of pregnant mice included 10 heads). In the autism group, pregnant rats received a 
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dose of 600 mg/kg intraperitoneally with sodium valproate. After that, children were 

allowed to be born. At the age of 21 days, the children were separated from the mother 

by gender and kept in groups of 5 in each separate cage. On the 28th day after birth (one 

week after separation from the mother), the juvenile animals were divided into 4 groups 

of 10 as follows: the control group that does not exercise, the control group that exercises, 

the autism group that They don't exercise, the autism group who exercise. The animals 

were subjected to swimming exercise for 8 weeks (56 days) from the age of 28 days to 

the age of 56 days. The training was done 5 days a week, and in this protocol, the animals 

rested 2 days a week. The results were subjected to a one-way analysis of variance using 

SPSS-26 software, and the significance level was considered less than 0.05. 

Results: The results of the one-way analysis of variance test showed that there is no 

significant difference in the weight of mice of different research groups. Also, the results 

of the one-way analysis of variance showed that there is a statistically significant 

difference in the level of glucose in the mice of the research groups. The results of Tukey's 

post hoc test showed that the glucose level in the autism group with exercise has a 

significant decrease compared to the control group without exercise and also compared 

to the autism group without exercise (P value is equal to P ≥ 0.000 and P ≥ 0.016 

respectively), also the glucose level in the autism group without exercise was significantly 

lower than in the control group without exercise (P ≥ 0.001). Also, the results of the one-

way analysis of variance test showed that there is a statistically significant difference in 

insulin levels in the mice of the research groups (P<0.001). The results of Tukey's post 

hoc test showed that the insulin level in the autism group with exercise has a significant 

increase compared to the control group without exercise and also compared to the autism 

group without exercise (P value is equal to P ≥ 0.001 and P ≥ 0.000 respectively). 

Conclusion: Exercise decreased glucose and insulin in autistic mice, so it is suggested to 

use the swimming training protocol to improve the physical and hormonal condition of 

autistic patients. Scientific research has shown that people with autism have behavioral 

disorders including anxiety and depression. These patients are mostly isolated from social 

activities. The causes of this disease are not fully known, however, research by scientists 

in the last two decades has shown that accidents or the use of certain chemical drugs 

during fetal and early life can increase the risk of developing this disease in children 

Clinical and animal evidence has shown the relationship between increased inflammation 

in the brain and autism. However, which brain area is involved in this disease is not 

completely clear. Although extensive research has been conducted on pharmacological 

and behavioral treatments, the response to these treatments has been largely unsuccessful. 

One method that has attracted researchers' attention in recent years is the use of sports 

protocols from adolescence to adulthood to reduce neurobehavioral disorders in 

adulthood. In addition, exercise has been confirmed as a factor in lowering inflammatory 

levels in the body and brain. Also, recent studies have shown that sports activities can 

reduce behavioral disorders including anxiety and depression, and increase social 

behaviors. Therefore, in this study, we decided to investigate the therapeutic effects of 

swimming in an animal model of autism on behavioral disorders, including anxiety, 

depression, and social behaviors, as well as the level of inflammation in the hippocampus 

and prefrontal brain regions, which are involved in these neurological disorders. 
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        و همکاران  یبرزگر یعل                    

 مقدمه
 یعصمم  دهیچیپ تیوضمم  کی سمم یاوت فیختلال طا

شد ست که با چالش یر و  یدر ارت اطات اجتماع ییهاا
محدود و  یبا وقوع الگوها نیو همچن یت املات اجتماع

تار، علا یتکرار مام طول  ییهاتیف ال ای قیرف که در ت
ندگ ند، ت ر یز . انجمن (1) شمممودیم فیفرد وجود دار

 از درصد 7/1 درصد تا 4/1 اعلام کرد کایآمر یروانپزشک
ستند س یاوت یعموم تجم ی س  . (2) ه با بیماری اوتی

بل توجه قا ند  یاختلالات  مان نه افراد  در عملکرد روزا
ارت اط با  یبرقرار ایروزمره  فیوظا تیریمشکلات در مد

 ریو تفسممم یخود، مشمممکلات در ت امل اجتماع یازهاین
 یشمممناخت ای یپردازش اطلاعات حسممم ای گران،یرفتار د

 زا ی یوسمم فیاغلب با ط . این بیماری(3)ت مرت ط اسمم
، یمانند مشممکلات گوارشمم ،یو روان یمشممکلات جسممم
سردگ و نیزاختلالات خواب  ضطراب یاف شکلات و  و ا م

ست به رفتار خوردن وطمرب ش(4) همراه ا  س یاوت وعی. 
ست و ا کی یعموم تیجم  رد صد ا در  رق  نیتا دو در

ست که احتمالاً به دل افتهی شیطول زمان افزا  رییتغ لیا
 یماریب نیبهتر ا صیو تشمم  یصممیتشمم  یارهایدر م 
ست.  س یریسوگ کیا وجود دارد، به  س یدر اوت یجن
از زنان  شتریسه تا چهار برابر ب  اًیکه مردان تقر یطور

 سممم یکه اوت ییز آنجا. ا(5) وندشمممیداده م صیتشممم 
شمادام ست و  سال یماریب نیا وعیال مر ا  ریاخ یهادر 
در  کیستیاز افراد اوت یشتریاست، ت داد ب افتهی شیافزا

امر  نیهستند و به نوبه خود، ا یبه بزرگسال دنیحال رس
اسممت که افراد  ییهاچالش شممتریمسممتلزم شممناخت ب

ند کیسمممتیاوت جه هسمممت با آن موا . (6) در طول عمر 
تحقیقات علمی نشان داده است که م تلایان به اوتیس  
سردگی می  ضطراب و اف شامل ا داری اختلالات رفتاری 

شند. این بیماران عمدتاً از ف الیت های اجتماعی دوری با
. علل بوجود آمدن این بیماری به (7)ستند طلب هو انزوا

باشممد، با این حال صممورت کامل شممناخته شممده نمی
تحقیقات ادانشمندان طی دو دهه اخیر نشان داده است 

شیمیایی در که ح صرف برخی داروهای  وادث ناگوار یا م
ند خطر ابتلا به این دوران جنینی و اوایل زندگی می توا

بیماری را در فرزندان بالا ب رد و منجر به بروز اختلالات 
شود  سالی  ممکن  کیستیاوت افراد. (8)رفتاری در بزرگ

سمملامت  طیدر م رض ابتلا به انواع شممرا شممتریاسممت ب
خاص،  یها، سمممرطانابتیاز جمله د ،یو روان یجسمممم

باشممند، ی عروق یقل  یهایماریو ب یتنفسمم یهایماریب
 سهیدر مقا کیستیزنان اوت یبرا یشتریکه خطر نس تاً ب

ممکن اسمممت به  طیشمممرا نیدارد و ا سممم یبا مردان اوت
 کیسمممتیزودرس در افراد اوت ریخطر مرگ و م شیافزا

ضافه وزن (9) کمک کند  یبه طور قابل توجه یچاق ای. ا
به ب ردر خط مزمن، از جمله  یجسمممم یهایماریابتلا 

به نظر  یعروق یو قل  یابتید یهایماریب نقش دارد. 
غ یم ناسمممب، ف ال هیرسمممد ت محدود و  یبدن تینام

در کودکان  یاز عوامل خطر چاق یاختلالات خواب همگ
  .(10) هستند کیستیاوت

 یدرون سممملول یعممامممل اصمممل PI3K/Tor ریمسممم
که  شممودیم ینیبشیاسممت و پ نیانسممول یهاگنالیسمم
سول یدهگنالیس س نیان ش  PI3K/Tor ریم  یاوهیرا به 

تواند یم نی. انسول(9) ، ف ال کندیکیژنت راتییمشابه تغ
 نیانسممول یهارندهیع ور کند و گ یمغز -یاز سممد خون

مربوطه از  یهارا در ب ش یناپسممیسمم تیتوانند ف الیم
 یشممانیپ شیم چه و قشممر پ پوکامپ،یمغز، از جمله ه

سولیبه نظر م ن،یابنابر کنند.  یتنظ سد که ان قادر  نیر
ست که در اوت یقیدق یسلول ریبه ف ال کردن مس  س یا

نال کیدر  رای. اخ(4) نقش دارد تاآ مل  زیم بزرگ عوا
 یباردار ابتیکه د شدگزارش  س یمرت ط با اوت یمادر
همراه  سمم ی( در بروز اوتی)دو برابر شیافزا نیشممتریبا ب
چه انسمممول(2)بود  فت ع ور ن نی. اگر ندیماز ج ولی  ک
مادر  ابتید جهیدر نت نیسمممطل گلوکز خون جن شیافزا
سولیم ینیبشیپ شل ان  شیرا افزا نیجن نیشود که تر
از  شیرا ب نیجن PI3K/Tor ریمسمم جهیدهد و در نتیم

ندیحد ف ال م مل خطر قو گرید یک. ی(6) ک  ،یاز عوا
 جهیکه ممکن اسممت نت باشممدمی شممرفتهیپ نیسممن والد

. (7) باشد ابتیاختلال تحمل گلوکز وابسته به سن در د
 یشممیاسممت، افزا افتهی شیافزا راًیاخ یباردار ابتید بروز

بروز اختلال در تحمل گلوکز  شیکه ممکن اسممت با افزا
باشمممد.  یعموم تیدر جم  ینمیپرانسمممولیو ه همراه 

 زیندر کودکان  سممم یگزارش شمممده اوت وعیاگرچه شممم
ش ص ن افتهی شیافزا ست، اما هنوز م  نیا ایکه آ ستیا
سطل اوتیس  با افزایش اختلال در تحمل گلوکز  شیاافز

اگرچه تحقیقات  .(9)و هیپرانسمممولینمی ارت اط دارند  
های دارویی و رفتاری تا ایی به منظور درمانگسمممترده

اند، ولی پاسمممه به این کنون مورد بررسمممی قرار گرفته
ست. یکی از روشدرمان هایی که ها عمدتاً ناموفق بوده ا
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سمیاوت به مبتلا هایموش نیانسول و گلوکز یرو بر شنا ورزش دوره کی ریتأث  

ست، سالطی  های اخیر مور توجه محققان قرار گرفته ا
ورزشممی در سممنین نوجوانی تا های اسممتفاده از پروتکل

رفتاری در  -بزرگسمممالی برای کاهش اختلالات عصممم ی
رزش به عنوان . علاوه بر آن و(11)باشممد بزرگسممالی می

یک عامل کاهش دهنده سمممطول التهابی در بدن و مغز 
مور تأیید اسمممت. همچنین، مطال ات اخیر نشمممان داده 

تواند منجر به کاهش سطل های ورزشی میاست ف الیت
هاب شمممود  با الت های مرت ط  فاکتور هاب و  . (12)الت

کمتر از  کیسممتیواضممل اسممت که کودکان اوت نیهمچن
به  .پردازندیم یبدن تیبه ف ال کیسمممتیاوت ریکودکان غ

تفاوت در  لیبه دل کیسمممتیرسمممد که افراد اوت ینظر م
و تفاوت  شیزمان صمممفحه نما شیافزا ،یاجتماع زهیانگ

. (13) به ورزش دارند یعلاقه کمتر ،یحرکت ییدر توانا
ورزشمممی و از طریق چه اینکه چه نوع ف الیت  از طرفی

کانیسممم  ند بهترین های سممملولی و مولکولی میم توا
اثرب شمممی را داشمممته باشمممد هنوز به طورکامل و دقیق 

. مطال ات نشان داده است که (14)شناخته نشده است 
شدت پایین می تمرین س  هوازی با  تواند با ایجاد مکانی

های التهابی، حفاظتی، منجر به کاهش بیان سمممایتوکین
سه سیداتیو و در نتیجه به ود پا سترس اک های سطل ا

هممای هوازی، . از میممان انواع تمرین(15)ایمنی گردد 
شود  تمرین هوازی شنای از جمله تمریناتی محسوب می

ستفاده  شرایط م تلف فیزیولوژیک، ایمن و قابل ا که در 
عدم تحمل وزن در  یل  به دل به بوده و  آب  نسممم ت 

هممای غیر آبی در اک ر مطممال ممات فیزیولوژیکی، ورزش
های مولکولی مورد اسممتفاده قرار بیوشممیمیایی و واکنش

س می شده گیرد. اگر چه مکانی شنهاد  های محتملی پی
است اما نتایج مطال ات در مورد اثر ف الیت بدنی شنا در 

ست  سمی متناقض ا ض یت بیماری اوتی . بنابراین (16)و
با توجه به اهمیت پیشگیری و یا کاهش عوارض بیماری 
عات لازم و مکفی، در این  قدان اطلا اوتیسممم  و نیز ف
مطال ه بر آن شممدی  تا اثرات درمانی ورزش شممنا را در 

ماری اوتیسممم  بر روی گلوکز و یک  مدل حیوانی بی
 انسولین مورد بررسی قرار دهی .

 
 روش کار

 IR.PNU.REC.1400.269مطال ه حاضر با کد اخلاق 

در کمیسممیون کد اخلاق دانشممگاه پیام نور به تصممویب 
 ی یسن تقر با C57BL6های ماده و نر نژاد رسید. موش

 اختلالاتگرم در موسممسممه  20-22و وزن روز  80-90
سالاری  شراشناختی و رفتاری  ساعت  12 ینور طیدر 

درجه  23±1 یو دما یکیسممماعت تار 12و  ییروشمممنا
ها آن اریدر اخت یکاف یغ ا و آب و ینگهدار گرادیسانت
هر ، طیبا مح ی. پس از دو هفته سممازگارشممدداده قرار 

به منظور جفت گیری درون یک قفس حیوان ماده و نر 
ص ل روز ب د پلاک واژینال به  سپس  شدند،  قرار داده 

. در صورت وجود (17)عنوان شاخص بارداری چک شد 
ته و حیوان  بارداری در نظر گرف نال روز اول  پلاک واژای

به منظور ایجاد نگهداری شمممد.  وبه قفس جدا منتقل 
س  در موش بارداری  12ها، حیوانات در روز بیماری اوتی

به دو گروه کنترل و اوتیسمم  تقسممی  شممدند )هر گروه 
سمممر بود(. در گروه اوتیسممم ،  10موش باردار شمممامل 

باردار یک دوز موش به میلی 600های  گرم بر کیلوگرم 
( Sodium Valproate) والپرواتصممورت صممفاقی داروی 

دریافت کردند. والپروات در سممالین حل شممده و به گروه 
میکرولیتر تزریق شمممد  100کنترل فقط حلال به حج  

. پس از آن اجازه داده شممد تا فرزندان بدنیا بیایند. (18)
سن  سیت از مادر  21در  روزگی فرزندان به تفکیک جن
تایی در هر قفس مجزا نگهداری  5های درون گروه جدا و

ند. ته پس از  28در روز  شممممد یک هف لد ) پس از تو
سن نوجوانی به  سازی از مادر(، حیوانات در  گروه  4جدا

گروه کنترل که تایی به شممرل زیر تقسممی  گردیدند   10
کنند، گروه کنند، گروه کنترل که ورزش میورزش نمی

، گروه اوتیسممم  که ورزش کننداوتیسممم  که ورزش نمی
سن  واناتیح کنند.می سن  یروزگ 28از   یروزگ 56تا 

تحت انجام ورزش شمممنا قرار  روز( 56هفته ) 8به مدت 
جام  5 ییا. هفتهگرفتند که در این  شمممدروز ورزش ان
کل  ند.  2پروت حت کرد نات اسمممترا ته حیوا روز در هف

 متر؛ یسانت 100  طول) مستطیلتانک  کیدر  واناتیح
آب  حاویمتر( یسممانت 50  عمق مترسممانتی 50عرض  

گراد( قرار سممممانتی درجممه 1 ± 32)درجممه حرارت 
شدن ح یریجلوگ ی. برافتندرگیم شناور   دو وانات،یاز 

در داده شد.  م تلف تانک قرار یایساز در زواموتور موج
و  یقیط )مرحله ت داشمممتروش، دو مرحله وجود  نیا
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نا(. در دوره له ورزش شممم کاهش  یبرای قیتط  مرح
در طول هفته اول به  واناتیاز آب، ح یاسمممترس ناشممم

متر( جهت یسمممانت 5ک  عمق ) یدر آب قهیدق 10مدت 
. مرحله شنا شامل شدندبا روش کار قرار داده  یسازگار

شنا ایدو  سه  ستراحت  یاقهیدق 10 یسه جل صله ا با فا
. عمق آب و مدت زمان شنا بود جلسههر  نیب قهیدق 10
و  )در هفته دوم 20متر و از یسانت 15به  5از  جیتدر به

در روز  قهی( دقچهارم تا هشمممت )هفته  30( تا سممموم
ناتی. حیافت شیافزا به  وا به مدت مشممما بدون ورزش 
رد و بدون آب قرار گِ یاورزش شده در حوضچه واناتیح

 16تا  12زمان انجام ورزش شنا بین ساعت  .شدندداده 
مورد  SPSS-26نتایج با اسمممتفاده از نرم افزار . (19)بود 

تجزیه و تحلیل واریانس یک طرفه قرار گرفت و میزان 
 نظر گرفته شد.در  05/0داری کمتر از م نی
 

 هایافته
های موش متغیرهایمیانگین و انحراف م یار  1جدول 

دهد. نتایج آزمون ان میشممهای م تلف تحقیق را نگروه
طرفه نشممان داد که تفاوت م ناداری تحلیل واریانس یک

 نداردهای م تلف تحقیق وجود های گروهدر وزن موش
(09/0=p.) 

شان آزمون تحلیل واریانس یکهمچنین نتایج  طرفه ن
های تحقیق گروه هایبین سممطل گلوکز در موشداد که 

ناداری وجود دارد ) ماری م  فاوت آ تایج (. P<001/0ت ن
نشممان داد که  1آزمون ت قی ی توکی در شممکل شممماره 

نسمم ت به گروه اوتیسمم  با ورزش  در گروهسممطل گلوکز 
بدون ورزش و نیز نسمم ت به گروه اوتیسمم  بدون کنترل 

ناداری  کاهش م  قدار دارد )ورزش  یب برابر  Pم به ترت
همچنین سمممطل (، P≤ 016/0و  P≤ 000/0اسمممت با 

گلوکز در گروه اوتیسممم  بدون ورزش نسممم ت به گروه 

 

 های مختلف تحقیقدر گروه متغیرهامیانگین و انحراف معیار  -1جدول 

 اوتیسم با ورزش اوتیسم بدون ورزش کنترل با ورزش کنترل بدون ورزش هاگروه

 56/16±67/0 42/17±05/1 89/17±82/0 55/19±72/0  میانگین وزنی )گرم(
 00/39±70/9 30/48±88/8 70/63±36/13 90/68±54/11  گرم(گرم بر دسی لیترمیلی) گلوکز

 13/24±45/4 41/22±44/3 09/21±45/1 96/18±01/2 (لیترمیکرویونیت بر میلی) انسولین
 

 
 های تحقیقتغییرات گلوکز در گروه -1شکل 

 با گروه اوتیسم بدون ورزش 05/0تفاوت معنادار در سطح  #با گروه کنترل بدون ورزش؛  05/0* تفاوت معنادار در سطح 
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سمیاوت به مبتلا هایموش نیانسول و گلوکز یرو بر شنا ورزش دوره کی ریتأث  

 001/0کنترل بدون ورزش کاهش م ناداری داشمممت )
≥P.) 

شان همچنین نتایج آزمون تحلیل واریانس یک طرفه ن
های گروه هایبین سمممطل انسمممولین در موشداد که 
ناداری  تحقیق فاوت م  تایج (. P<001/0وجود دارد )ت ن

نشممان داد که  2آزمون ت قی ی توکی در شممکل شممماره 
سولین  نس ت به گروه اوتیس  با ورزش  در گروهسطل ان

بدون ورزش و نیز نسمم ت به گروه اوتیسمم  بدون کنترل 
ناداری  قدار دارد )ورزش افزایش م  یب برابر  Pم به ترت

 .(P≤ 000/0و  P≤ 001/0است با 
 

 بحث
ضر تغییرات گلوکز و سولین در موش تحقیق حا های ان

به اوتیسممم  پس از یک دوره تمرین شمممنا مورد  م تلا 
های آماری، بررسمممی قرار داد و با توجه به نتایج تحلیل

مشمم ص گردید که سممطل گلوکز در گروه اوتیسمم  با 
ورزش در مقایسه با گروه کنترل بدون ورزش و نیز گروه 
ته و تغییر م نی دار  یاف کاهش  بدون ورزش  اوتیسممم  

همچنین سطل انسولین در گروه اوتیس  با  داشته است.
ورزش نسمم ت به گروه اوتیسمم  بدون ورزش و نیز گروه 

گلوکز و کنترل بدون ورزش افزایش م ناداری داشمممت. 

سولین  های ممکن است یکی از عوامل موثر در بیماریان
ستقی   ست به طور م شد و ه  چنین ممکن ا التهابی با

راه اثرات افزایش انسولین سرم ها از س ب آسیب شریان
-های قل یها ارت اط بیماریشمممود. در برخی بررسمممی

سرم و اثر  سولین  سولین و افزایش ان عروقی با مقاومت ان
ها مورد تأیید ویژه ف الیت ورزشممی شممدید بر کاهش آن
( و همکاران Tyeقرار گرفته اسممت. به عنوان نمونه تای )

ورزشمممی، مقاومت اند که ف الیت ( گزارش کرده2019)
 از افراد م تلا به یاریبس .(1)دهد انسولین را کاهش می

دارند به عنوان خاصممی  یکیمتابول یهایژگیو اوتیسمم 
 شیافزا ویداتیاکسمم بیآسمم ن،ییم ال، التهاب با درجه پا

گلوکز با  ونیداسیغالب بر اکس دیپیل ونیداسیاکس افته،ی
 نویآم یک ، سطول بالا نیتیلاکتات و کارن یسطول بالا

 نیبا مقاومت به انسول موارد نیهمه ا رداشاخه یدهایاس
ج ب  کیتحر یبرا نیانسمممول ییکاهش توانای و طیمح

 یگلوکز ک د دیعمدتاً در عضله و مهار تول یگلوکز سلول
دیابت  و یم تلا به چاق مارانیب در. (14)همراه هسممتند 

مقاومت  یبه نظر مواز یطیمحمقاومت انسولینی ، 2نوع 
سولینی ست،  ان گلوکز در  س یکاهش متابول ی نیمغز ا

ص  ست یس ، ییمغز با کاهش عملکرد اجرا یمرکز یع
 مارانیدر ب یشمممناخت یریپ کنترل بازدارنده و ان طاف

 
 های تحقیقتغییرات انسولین در گروه -2شکل 

 با گروه اوتیسم بدون ورزش 05/0تفاوت معنادار در سطح  #با گروه کنترل بدون ورزش؛  05/0* تفاوت معنادار در سطح 
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از  درصد 25 مغز. (15) همراه است یجوان م تلا به چاق
 ونیلاسممیو فسممفور زیکولیگل قیکل گلوکز بدن را از طر

حفظ انتقال  ،یانرژ دیتول یبرا یتوکندریم ویداتیاکسممم
ص  س یع ص  لیو پتان ستفاده م یع شرایا  طیکند. در 
 شتریانتقال گلوکز به مغز دو تا سه برابر ب تیظرف ،یعاد

با . (16) تمغز اسممم ازیمورد ن یاز انرژ قال گلوکز  انت
 گلوکز- یو ناقل سمممد گلوکز یهاهماهنگ ناقل تیف ال

 ها،تیآستروس ییپلاسما یو غشا یرگیمو ومیاندوتل یرو
 یهاGLUT. شودیها انجام مو نورون هاتیگودندروسیال

شده در مغز ع ارتند از شان داده  ، GLUT1 ،GLUT2 ن
GLUT3 ،GLUT4 ،GLUT8با ، GLUT4 و GLUT8 

 .(11) دهندیپاسه م نیبه عملکرد انسول پوکامپیدر ه
GLUT4 ها قرار دارد، به عنوان سمممطل نورون یکه رو

ستق کی سه م سیس تیبه ف ال  یپا س داریپا یناپ  جیب
شا ییشود و جابجایم سته به  GLUT4 ییغ احتمالاً واب

سول ست. بنابرا نیان سولینی نیا مغز با کاهش  مقاومت ان
در  رییشود. هر گونه تغیم صمش  یج ب گلوکز عص 

ص  س یمتابول سط م یگلوکز ع  یتوکندریکه عمدتاً تو
. (6) گ اردیم ریشود، بر عملکرد نورون تأثیم ی انیپشت

منجر  یتوکندریاختلال در عملکرد م ب،یترت نیبه هم
س دیبه تول ستفاده از گلوکز را یم ییهادانیاک شود که ا

از حد  شیب دیبا تول مقاومت انسمممولینیکند. یم تل م
حفظ سممطل گلوکز پلاسممما در محدوده  یبرا نیانسممول

ست.  دراتیپر کربوه ییغ ا یها یدر رژ ی یط  همراه ا
از  شیهموسممتاز مغز از قرار گرفتن در م رض سممطول ب

 یع ور آن از سممد خون رایشممود زیحفظ م نیحد انسممول
شممود و ج ب یناقل اشمم اع انجام م کی قیاز طر یمغز
سممیسممت  در  نیمسممتقل از انسممول یادیتا حد ز کزگلو

تمرینات بدنی، باعث افزایش  .(5) اسممت عصمم ی مرکزی
شوند که این تغییرات برداشت گلوکز توسط عضلات می

سولین و  سیگنالینگ ان سته به تغییرات عملکردی در  واب
 باشمممدمی GLUT4مرت ط با افزایش محتویات پروتئین 

در دو وضمم یت، هنگام ف الیت بدنی )بدون حضممور . (4)
عت ب د از صممرف غ ا )با حضممور سمما 3تا  2انسممولین( و 

یابد. انسولین(، گلوکز مصرفی توسط عضلات افزایش می
انق اصمممات مکرر یک اثر شممم ه انسمممولینی دارند. این 

و افزایش  GLUT4انق اضممات مکرر باعث افزایش ت داد 

س ت به گلوکز می شا ن همچنین . (5) شودنفوذپ یری غ
 ی نس تاً هنگام انق اضات، تارهای عضلانی برای یک دوره

ند. از طرف دیگر  پائینی دار ظت گلیکوژنی  طولانی غل
های عضممملانی در صمممدد پس از ف الیت بدنی سممملول

به همین بازسمممازی ذخایر گلیکوژنی خود برمی آیند و 
دلیل ب د از ف الیت، غلظت گلوکز خون تا چند سممماعت 

و  (Francisفرنسمممیس ). (6) در سمممطل پائین قرار دارد
بممه اهکممارهممای ( در مطممال ممه خود 2021همکمماران )

های درمان آن پرداختند و پیشمممگیری از اوتیسممم  و راه
تمرین تناوبی هوازی موجب کاهش اشمماره داشممتند که 

شممود که با طل نیمرخ چربی در این افراد میم نادار سمم
ست سولینی همراه ا شاخص مقاومت ان نتایج  .(9) به ود 

 از حاکی نیز  (2010و همکاران ) (Albuzال وز )مطال ه 
ست آن سیت ای فزاینده تأثیر بدنی ف الیت که ا سا بر ح

سولینی بیماران دیابتی نوع  و نیز از عوامل مه   دارد 2ان
سمی می سطول التهاب در بیماران اوتی شد در کاهش  با

( نشممان 2019( و همکاران )Hoirischهوریسمم) ) .(10)
دادند که حتی یک جلسممه تمرین تناوبی سمم ب به ود 

س  می که با  (11)شود کنترل قند خون افراد م تلا اوتی
باشممد. در ارت اط با های پژوهش حاضممر همسممو مییافته

توان مکانیسمم  اثر ف الیت بدنی و مقاومت انسممولین می
که یان داشمممت  قال گلوکز  ب عادی میزان انت لت  حا در 

سولین با توجه به نیاز  سلول با کمک ان پلاسما به داخل 
پ یرد اما در حالت مقاومت به انسممولین سمملول انجام می

افتد اتفاق می 2که بیشمممتر با اضمممافه وزن و دیابت نوع 
ست می سولین کارایی خود را ازد دهد و توانایی آن در ان

یابد به داخل سممملول کاهش میانتقال گلوکز پلاسمممما 
به . (12) مال ابتلا  ندخون احت یاد ق با ازد از این رو 

هممای قل ی عروقی و متممابولیکی در این افراد بیممماری
ز یابد. ف الیت ورزشمممی از طریق بسمممیاری اافزایش می

هایی که با متابولیسممم  ارت اط ها از جمله مایوکاینروش
تواند در کمک به کاهش مقاومت به انسمممولین دارند می

نقش داشمممته باشمممد. آیریزین به عنوان یک مایوکاین 
عضممملانی پس از رهممایی در جریممان گردش خون بمما 
اثرگ اری بر سممملول با بالابردن متابولیسممم  و ظرفیت 

ایش سممموخت وسممماز و به ود میتوکندریایی آن در افز
 .(13)کند حساسیت به انسولین نقش ایفا می
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سمیاوت به مبتلا هایموش نیانسول و گلوکز یرو بر شنا ورزش دوره کی ریتأث  

 گیرینتیجه
گلوکز و انسممولین در  کاهشتمرینات ورزشممی سمم ب 

شممود از های اوتیسمممی شممدند ل ا پیشممنهاد میموش
پروتکل تمرین شمممنا جهت به ود وضممم یت هورمونی 

 .بیماران اوتیسمی استفاده گردد
 

 
References 
1. Tye C, Runicles AK, Whitehouse AJO, Alvares 

GA. Characterizing the Interplay Between Autism 

Spectrum Disorder and Comorbid Medical 

Conditions: An Integrative Review. Front Psychiatry. 

2019;9:751. 

2. Wilde VK. Neonatal Jaundice and Autism: 

Precautionary Principle Invocation Overdue. Cureus. 

2022;14(2):e22512. 

3. O'Reilly C, Lewis JD, Elsabbagh M. Is functional 

brain connectivity atypical in autism? A systematic 

review of EEG and MEG studies. PLoS One. 

2017;12(5):e0175870. 

4. Barbier A, Chen JH, Huizinga JD. Autism 

Spectrum Disorder in Children Is Not Associated With 

Abnormal Autonomic Nervous System Function: 

Hypothesis and Theory. Front Psychiatry. 

2022;13:830234. 

5. Quattrocki E, Friston K. Autism, oxytocin and 

interoception. Neurosci Biobehav Rev;47:410-30. 

6. Tomaszewski B, Savage MN, Hume K. 

Examining physical activity and quality of life in 

adults with autism spectrum disorder and intellectual 

disability. J Intellect Disabil. 2022;26(4):1075-1088. 

7. Sato A, Kotajima-Murakami H, Tanaka M, Katoh 

Y, Ikeda K. Influence of Prenatal Drug Exposure, 

Maternal Inflammation, and Parental Aging on the 

Development of Autism Spectrum Disorder. Front 

Psychiatry. 2022;13:821455. 

8. Dhaliwal KK, Orsso CE, Richard C, Haqq AM, 

Zwaigenbaum L. Risk Factors for Unhealthy Weight 

Gain and Obesity among Children with Autism 

Spectrum Disorder. Int J Mol Sci. 2019;20(13):3285. 

9. Francis K, Karantanos G, Al-Ozairi A, 

AlKhadhari S. Prevention in Autism Spectrum 

Disorder: A Lifelong Focused Approach. Brain Sci. 

2021;11(2):151. 

10. Albuz FK, Sasseville M, Lane M, Armstrong 

DT, Thompson JG, Gilchrist RB. Simulated 

physiological oocyte maturation (SPOM): a novel in 

vitro maturation system that substantially improves 

embryo yield and pregnancy outcomes. Hum Reprod. 

2010;25(12):2999-3011. 

11. Hoirisch-Clapauch S, Nardi AE. Autism 

spectrum disorders: let's talk about glucose? Transl 

Psychiatry. 2019;9(1):51. 

12. Woodman AC, Breviglia E, Mori Y, Golden R, 

Maina J, Wisniewski H. The Effect of Music on 

Exercise Intensity among Children with Autism 

Spectrum Disorder: A Pilot Study. J Clin Med. 

2018;7(3):38. 

13. Chan AS, Sze SL, Siu NY, Lau EM, Cheung MC. 

A chinese mind-body exercise improves self-control 

of children with autism: a randomized controlled trial. 

PLoS One. 2013;8(7):e68184. 

14. Glinton KE, Elsea SH. Untargeted Metabolomics 

for Autism Spectrum Disorders: Current Status and 

Future Directions. Front Psychiatry. 2019;10:647. 

15. López-Valverde P, Rico-Díaz J, Barcala-Furelos 

M, Martí-González M, Martín JL, López-García S. 

Instruments to Assess Physical Activity in Primary 

Education Students with Autism Spectrum Disorder: 

A Systematic Review. Int J Environ Res Public 

Health. 2021;18(9):4913. 

16. Geneen LJ, Moore RA, Clarke C, Martin D, 

Colvin LA, Smith BH. Physical activity and exercise 

for chronic pain in adults: an overview of Cochrane 

Reviews. Cochrane Database Syst Rev. 

2017;4(4):CD011279. 

17. Babri S, Doosti MH, Salari AA. Strain-

dependent effects of prenatal maternal immune 

activation on anxiety- and depression-like behaviors in 

offspring. Brain Behav Immun. 2014;37:164-76. 

18. Hirsch MM, Deckmann I, Santos-Terra J, 

Staevie GZ, Fontes-Dutra M, Carello-Collar G, et al. 

Effects of single-dose antipurinergic therapy on 

behavioral and molecular alterations in the valproic 

acid-induced animal model of autism. 

Neuropharmacology. 2020;167:107930. 

19. Bashiri H, Enayati M, Bashiri A, Salari AA. 

Swimming exercise improves cognitive and 

behavioral disorders in male NMRI mice with 

sporadic Alzheimer-like disease. Physiol Behav. 

2020;223:113003. 
 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 r

jm
s.

iu
m

s.
ac

.ir
 o

n 
20

26
-0

6-
14

 ]
 

Powered by TCPDF (www.tcpdf.org)

                               9 / 9

http://rjms.iums.ac.ir/
https://rjms.iums.ac.ir/article-1-7778-fa.html
http://www.tcpdf.org

