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زوم آلفا و  يپروکس ريتکث يکنندهفعال يرندهيبر گ کينورد نيتمر ريتاث

 ابتيزنان سالمند مبتلا به د يپلاسما 6نيرتوئيس
 

*شناس اله حقروح ،)M.Sc( يالهله رهيمن
)Ph.D( 

 رانيدانشگاه سمنان، سمنان، ا ،يدانشکده علوم انسان ،يگروه علوم ورزش

 ده يچك
 يسالمندان از کار افتاده دارد. هدف پژوهش حاضر بررس تيدر بهبود وضع ياريبس ديفوا کينورد يروادهيپ نيتمر هدف:

 6نيرتوئيو س  (PGC-1α)زوم آلفا يپروکس ريتکث يکنندهفعال يرندهيگ ييبر سطح پلاسما کينورد يروادهيپ نيتمر ريتاث
(SIRT6)  بود.  ابتيزنان سالمند مبتلا به د 
 سال، 45/65±70/2سن  نيانگيبا م 2نوع  ابتينفر زن سالمند مبتلا به د 27 يتجربمهيپژوهش ن نيا در: هاروش ومواد 

را که  نيپروتکل تمر يشدند. سپس گروه تجرب ميتقس( n=13) يگروه تجرب و( n=14گروه کنترل ) 2به  يتصادف طوربه و انتخاب
خون قبل از شروع و بعد از  يهارا سه روز در هفته به مدت هشت هفته اجرا کردند. نمونه کينورد يروادهيپ يهانيشامل تمر

 استفاده شد.  قيتحق ييايميوشيب يرهايسنجش متغ يبرا زا،يالا تيو ک زايشد. از روش الا يآورجمع نيپروتکل تمر انيپا

نسبت به گروه کنترل  يبه طور معنادار نيدر گروه تمر SIRT6و  PGC1α زانينشان داد که م هاليو تحل هي: تجزهاافتهي
 (.P<001/0) افتيکاهش  يبه طور معنادار نيو مقاومت به انسول نيو گلوکز، انسول( P<001/0) شيافزا

 ابتيرا در زنان سالمند مبتلا به د نيو مقاومت به انسول نيکه گلوکز، انسول کينورد يهواز ني: با استفاده از تمريريگ جهينت
 .بدن سالمندان کمک نمود کيمتابول ستميبه بهبود س توانيم دهديم شيرا افزا SIRT6و  PGC1αکاهش و 

  
 6 نيرتوئيس ابت،يزنان سالمند، د ک،ينورد نيتمرهاي کليدي: واژه

 

 مقدمه
 يسالمند تيجمع (Globalization) شدن يجهان نديفرآ

با  يسالمند ندياست و فرآ شيدر اکثر کشورها در حال افزا
 ابت،يد ،يقلب يهايماريچون بمزمن هم يهايماريب ترشيب
 يهاهي[. نظر1و سرطان همراه است ] يعصب يهايماريب

نکته  نيبر ا يوجود دارد که همگ يريدر رابطه با پ يمختلف
مرتبط  گريدکيبا  ذاتاً سميو متابول يرياتفاق نظر دارند که پ

 ژنيفعال اکس يهااز گونه يريبا اثرپذ يتوکندريهستند و م
 گريباز (ROS) (Reactive Oxygen Species) ريپذواکنش

خانواده  نيچن[. هم5-2دو است ] نيا انيمشترک م
طول عمر  شيو افزا کيدر کنترل متابول (Sirtuin) هانيرتوئيس

 يندهايفرا ميبا تنظ ،يتوکندريم يهانيرتوئينقش دارند و س
 ميدر ترم SIRT6 [.6] مرتبط هستند يدر سالمند ريدرگ

DNAنقش  يسلول يريو پ يژنوم يداري، عملکرد تلومراز، پا
 شيمنجر به افزا SIRT6 از حد شيب انيکند و بيم فايا يمهم

ممکن  SIRT6 [. گزارش شده است که7] شوديطول عمر م
با  ي[. از طرف8داشته باشد ] نقش 2نوع  ابتياست در توسعه د

 ،يدر هموستاز انرژ يتوکندريم يتوجه به نقش محور
 Peroxisome)  زوم آلفا يپروکس ريتکث يکنندهفعال يرندهيگ

proliferator-activated receptor-γ coactivator 1-α) 

(PGC-1α) در اختلال عملکرد  کيپاتولوژ طيدر شرا
[ و گزارش شده است 9] داردنقش  يريو علائم پ يتوکندريم

در بافت  (SIRT6) (Sirtuin) 6 نيرتوئياز حد س شيب انيکه ب
 PGC-1 ت ژندس نييپا ميبا تنظ خته،يترار يهاموش يچرب

در  ليدخ يهاميآنز انيب شيبا افزا PGC-1α مرتبط است و
[. 10] کنديگلوکز کبد کمک م ديتول يسازگلوکونئوژنز به فعال

سن و کاهش  شيهمراه با افزا رسديمدر مجموع به نظر 
 يهااز ژن ياريبس تيبدن، فعال کيمتابول ستميعملکرد س

 SIRT6 و PGC-1α از جمله يانرژ سميدر متابول ريدرگ

اتفاق،  نياز ا يريشگيپ يهاراه نياز بهتر يکيو  ابديکاهش 
سالم  يو سبک زندگ ييمناسب غذا ميرژ تيعلاوه بر رعا

 ري[. تأث15-11منظم باشد ] يبدن تيلانجام فعا توانديم
 و PGC-1α ژن انيب شيبر افزا يپرشدت تناوب ناتيتمر

SIRT1 [. 16گزارش شده است ] ابتيمبتلا به د يهادر رت

 15/8/1401 تاريخ پذيرش: 13/1/1401تاريخ دريافت:                       rhm@semnan.ac.ir        60913329882 تلفن:نويسنده مسئول،  *
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مردان سالمند  SIRT6 زانيتوانسته بود م زين يبيترک ناتيتمر
 ناتيکه انجام تمر ييجا[. اما از آن11دهد ] شيرا افزا

داشته باشد  يدر پ يتواند خطراتيم دانسالمن يپرشدت برا
و  يقشر از افراد طراح نيا يبرا کينورد يروادهيپ ناتيتمر
 کينورد ناتيتمر ريتأث ديشده است و در خصوص فوا نيتدو

گزارش شده است  يمطالعات فراوان راًياخ يدر سالمند
گزارش شده است که ورزش  نيچن[. هم17،13-20]
آهن بدن در افراد مسن،  ريذخا شبا کاه کينورد يروادهيپ

داده بود  شيرا کاهش و استقامت فرد را افزا يشيفشار اکسا
بتواند از  ناتينوع تمر نيا رسديم نظربه روني[ و از ا21]

نقش  ييايتوکندريم وژنزيمرتبط بر ب يرهايبر مس ريتأث قيطر
  بر يبدن تينقش فعال ياکه مطالعه ييجاو از آن دينما فايا

PGC-1α و SIRT6 يرا بررس ابتيو د يسالمند طيدر شرا 
 نيتمر ريتاث ينکرده است، هدف از پژوهش حاضر بررس

زنان سالمند  SIRT6 و PGC1α ييبر سطح پلاسما کينورد
 .است ابتيمبتلا به د

 
 هامواد و روش

اخلاق از  تهيپژوهش و اخذ مجوز کم يپس از طراح
سمنان به شماره  يدانشگاه علوم پزشک ياخلاق پزشک تهيکم

IR.SEMUMS.REC.1399.307 تعداد  يفراخوان عموم يط
سن   نيانگيبا م 2نوع  ابتينفر زن سالمند مبتلا به د 27
در دسترس  يريگنمونه صورت به سال 70/2±45/65

آگاهانه و مجوز از  نامهتيفرم رضا ليمانتخاب و پس از تک
مربوط به  يهاآزمون ،يورزش يهاتيپزشک جهت انجام فعال

به عمل آمد.  هاياز آزمودن بدن بيقد، وزن، ترک يريگاندازه
سال،  60 يورود به پژوهش شامل: زنان سامند بالا يارهايمع

انجمن  ديسال با تائ10حداقل به مدت  2نوع  ابتيمبتلا به د
ماه گذشته و  6منظم در  يورزش نيعدم سابقه تمر ابت،يد

در حد راه رفتن با کسب مجوز  يورزش تيانجام فعال ييتوانا
و  ليتما ،يورزش تياز پزشک جهت مجاز بودن به انجام فعال

 يارهايحضور در پژوهش بود. مع يبرا يآگاهانه کتب تيرضا
 ازکه مانع  يجسم يهايخروج از مطالعه شامل: ناهنجار

 يهاتيدر انجام فعال يشود، ناتوان يانجام فعالت ورزش
خاص مانند  يهايماريب اي يقلب يماريسابقه ب ،يورزش

 يو عدم شرکت منظم در برنامه ورزش نسونيسرطان و پارک
 کي هايآزمودن يشده پژوهش بود. جهت آشناساز يراحط

 طينظر پزشک متخصص شرا ريهفته قبل از شروع پروتکل، ز
ساعت قبل از  48شد.  يابيارز يلحاظ سلامت از هاينآزمود

ساعت  10 يال 8پس از  يخون يهاشروع پروتکل نمونه
 9تا  8شبانه، توسط پرستار کارآزموده رأس ساعت  ييناشتا

به طور  هايآزمودن سپس. شدگرفته  يآرنج ديور صبح از
 ميتقس ،(n=13) يو تجرب (n=14به دو گروه: کنترل ) يتصادف

مراحل پژوهش، ابتدا با  ياز شروع اجرا شي. پدشدن
فرمول  يريضربان قلب استراحت و با به کارگ يريگاندازه

محاسبه  رهيحداکثر ضربان قلب و ضربان قلب ذخ ،يمحاسبات
 50با شدت  ينيموضوع، جلسات تمر نيشد و با توجه به ا

 نيشروع شد. پروتکل تمر رهيدرصد حداکثر ضربان قلب ذخ
آموزش  ن،يگروه تمر يهايبه آزمودن يآشناساز تدر مد زين

 يروزها در هفته در روز 3 صورتبه  نيتمر گروه. شدداده 
در صبح )حدود  قهيدق 60هفته هر جلسه  8به مدت  يرمتواليغ

حداقل دو ساعت  ديبا نيتمر کهنيا ليبه دل 13تا  11ساعت 
 يورزش نيباشد(، پروتکل تمر نيبعد از مصرف انسول

 ( را اجرا کردند.کينورد يروادهيپ يهاني)تمر
 يروادهيپ نيمطالعه از پروتکل تمر نيا در. نيتمر پروتکل

 8به مدت  يمتوال ريغ يسه روز در هفته در روزها ک،ينورد
نحوه  ن،يتمر پروتکل شروع از هفته قبل کيهفته استفاده شد. 

افراد با  يآشناساز نيچنو هم هايدستچوب نيا زااستفاده 
 ريز هابا آن نيدو جلسه تمر يط سپس. گرفت صورت هاآن

با  نيها به طور کامل نحوه تمريماهر آزمودن يمرب نظر
جلسات  نيا در نيچن. همدنديرا آموزش د هايدستچوب
قابل  زين نيها نصب شد که فشار تمربدن آن يسنج روضربان

 يسنج و ساعت پلار که برابا ضربان هايکنترل باشد و آزمودن
. دندش آشنا شد نصب هابدن آن يبر رو نيکنترل فشار تمر

تا  50 نيو شدت تمر قهيدق 60 نيزمان هر جلسه تمر مدت
 يروادهيپ نيدرصد حداکثر ضربان قلب بود. پروتکل تمر 70

در بدن و  ترشياز عضلات مختلف و ب يريگبا بهره کينورد
استفاده نموده است.  ياز راه رفتن معمول ترشيشدت ب

و  يکالر وکند يوارد م يتربه پاها فشار کم کينورد يروادهيپ
نسبت به  ک،يوردن يروادهيدر پ يترشيب يمصرف ژنياکس
در  ترشيب يوجود دارد که منجر به سازگار هايروادهيپ ريسا
[. در پژوهش 23،22] شوديم يو تنفس يعروق يقلب ستميس

 3 زين ينيهشت هفته و جلسات تمر ناتيحاضر، مدت تمر
 يسازسانبه منظور هم يشد. از طرف يجلسه در هفته طراح

شده در انجام يهاهفته با حجم پروتکل 8در  نيحجم کل تمر
 قهيدق 60در هر جلسه به  ناتيها، مدت تمراکثر پژوهش

سنج پولار و بر با استفاده از ضربان ناتي. شدت تمرديرس
اساس ضربان قلب مورد محاسبه قرار گرفت و پروتکل 

 تهضربان قلب شروع و بعد از هف درصد50با شدت  ينيتمر
بار، شدت در هفته هشتم به افهچهارم بر اساس اصل اض

 [.20] ديرس ضربان قلب  درصد70
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 هيسطوح اول نييتع يبرا. يخون يرهايمتغ يريگاندازه
PGC1α  وSIRT6شيپ هايو گلوکز خون آزمودن ني، انسول 

 ييساعت ناشتا 10 يال 8 و پس از نياز شروع پروتکل تمر
به  يريگخون يسيس 5مقدار  ،ييبازو اهرگيشبانه، از س

اد عقماده ضد ان يمحتو ياهعمل آمد و بلافاصله در درون لوله
EDAT دور در  3000با سرعت  ا،هشد. سپس نمونه ختهير

 يريگاندازه يو برا وژيفيسانتر قهيدق 12و به مدت  قهيدق
 گراديرجه سانتد -35انجماد  طيمورد نظر، در شرا يرهايمتغ

ساعت پس  48و  نيشد. پس از اتمام پروتکل تمر ينگهدار
 يهاشاخص يهايريگاندازه هيکل ن،يجلسه تمر نيخرآاز 
 طوحاول، دوباره تکرار شد. س حلهمر طيمطابق با شرا ،يخون

 (HOMA-IR) ريبا استفاده از فرمول ز ن،يمقاومت به انسول
 محاسبه شد: 
 5/22( / µU/mlن )يانسول غلظت(* µmol/lن= غلظت گلوکز )يمقاومت به انسول

، با استفاده SIRT6و  PGC1α ييسطوح پلاسما يابيارز
، ساخت شرکت SIRT6و  PGC1α يشگاهيآزما زايالا تياز ک

ZellBio 68/0و  73/0 تيبا حساس بيکشور آلمان، به ترت 
 انجام شد.  6/6و  1/7 راتييتغ بيو ضر تريليليگرم در منانو

آن با  دييها و تاداده عيبودن توز يعيطب ياز بررس پس
و وجود تجانس در  لکيرووياستفاده از آزمون شاپ

 و انسيکووار لياز تحل يدر بخش آمار استنباط ها،انسيوار
 وهدو گر نياختلاف ب يبررس يدو گروه وابسته برا يآزمون ت

 ليتحل و هيتجز يآزمون استفاده شد. براشيبا کنترل اثر پ
 .ديردگاستفاده  25نسخه  IBM SPSSافزار از نرم هاداده

 
 نتايج

گزارش شده  1در جدول  هايآزمودن يفيتوص يهايژگيو
 است.

 شده گزارش 2 جدول در هاداده ليو تحل هيتجز جينتا
 يروادهيپ نيتمر شوديم مشاهده که طورهمان و است
 شيرا افزا SIRT6و  PGC1α يبه طور معنادار کينورد

 نيو مقاومت به انسول نيو گلوکز، انسول (>001/0P) دهديم
 (.>001/0P) دهديکاهش م يرا به طور معنادار

 

 . میانگین و انحراف استاندارد ویژگی های توصیفی آزمودنی ها1جدول 

 گروه کنترل گروه تجربی کل متغیر

 14 13 27 تعداد

 57/65( 00/3) 31/65( 46/2) 44/65( 71/2) )سال(  سن

 10/66( 09/8) 20/70( 12/9) 07/68( 69/8) وزن )کیلوگرم(

 57/161( 72/10) 77/164( 76/5) 11/163( 68/8) قد )سانتیمتر(

 77/21( 42/2) 66/23( 56/2) 68/22( 62/2) شاخص توده بدن

 

 6سیرتوئین و  آلفا زوم پروکسی تکثیر یکننده فعال ی. نتایج تجزیه و تحلیل متغیرهای گیرنده2جدول 

 معناداری درون گروهی # پس آزمون پیش آزمون گروه متغیر
 معناداری†

 بین گروهی
 اندازه اثر

  آلفا زوم پروکسی تکثیر یکننده فعال یگیرنده

 گرم()نانوگرم بر میلی

 001/0 70/12( 56/2) 14/9( 33/1) تجربی
001/0> 64/0 

 00/1 76/7( 09/1)  76/7( 95/0) کنترل

 گرم()نانوگرم بر میلی   6سیرتوئین 
 <001/0 18/6( 60/0) 36/5( 63/0) تجربی

001/0> 46/0 
 564/0 83/4( 93/0) 91/4( 75/0) کنترل

 گرم بر دسی لیتر()میلی انسولین
 <001/0 03/22( 30/3) 15/25( 43/2) تجربی

001/0> 46/0 
 505/0 56/25( 35/3) 15/25( 09/4) کنترل

 گرم بر دسی لیتر()میلی گلوکز
 <001/0 08/99( 41/14) 9/123( 66/9)) تجربی

001/0> 56/0 
 039/0 50/125( 96/15) 6/121( 19/15) کنترل

 مقاومت انسولین
 <001/0 91/5( 21/1) 07/8( 53/1) تجربی

001/0> 46/0 
 963/0 99/7( 25/2) 03/8( 95/1) کنترل

 معناداری آزمون تحلیل کوواریانس †آزمون تی همبسته   #( P<05/0معنادار ) *

 
 

 گيريبحث و نتيجه
 ک،ينورد يهواز نيپژوهش حاضر نشان داد که تمر جينتا

 يرا به طور معنادار نيو مقاومت به انسول نيگلوکز، انسول

را در زنان سالمند مبتلا  SIRT6و  PGC1αو  دهديکاهش م
(. همسو 2)جدول  دهديم شيافزا يبه طور معنادار ابتيبه د

 نواعاثر مثبت ا زيمطالعات ن گريپژوهش حاضر د جيبا نتا
بر  کينورد يروادهيپ نيتمر ژهيبه و يورزش ناتيمختلف تمر
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انسان و  يهايسلامت سالمندان را در مطالعات با آزمودن
راستا گزارش  نيهم در[. 26-24،18] اندگزارش کرده وانيح

منجر به  کينورد يروادهيپ ناتيشده است که تمر
 ودشيدر سالمندان م کيو متابول يکيمکان يهايسازگار

( در مطالعه 2021و همکاران )  (Podsiadło)اتوي[. پدس27]
 راتيعلاوه بر تاث کينورد نيهفته تمر 12خود نشان دادند 

در  D نيتاميمعنادار و شيمنجر به افزا ،يو روح يمثبت جمس
و   (Wasserfurth)واسرفورس نيچن[. هم18زنان سالمند شد ]

 SIRT3و  SIRT1 تي( گزارش کردند که فعال2021همکاران )
 شيافزا نيو ا ابدييم شيافزا يدر پاسخ به مداخله ورزش

 شيافزا زين ييغذا ميممکن است به طور بالقوه با اصلاح رژ
 يد SIRT6مانند  ييهانيرتوئي[. عملکرد س28] ابدي

مرتبط  يسلول سمي، ذاتاً با متابولNAD+وابسته به  يلازهايآس
گلوکز را با  سميول، متابNAD علاوه بر مصرف SIRT6است. 

 يهاژن يدر پروموتورها H3K9 ونيلاسيحفظ است
 کنديم ليتعد HIF1αسرکوبگر  کيبه عنوان  ک،يتيکوليگل
 يمطالعات هانيرتوئيورزش بر س ري[. در رابطه با تأث29]

 SIRT3و  SIRT1ها بر آن ترشيصورت گرفته است و ب
در  SIRT3در هسته سلول و  SIRT1. اندمتمرکز شده

 ستميبر س يميمستق ريتاث SIRT3قرار دارد و  يتوکندريم
و چرخه کربس  AMPK ريبر مس ريتأث قيبدن از طر کيمتابول

و  SIRT3 شيدارد و نشان داده شده است که ورزش با افزا
PGC-1 [. به 30] گذارديم ريتأث يعضلان يبر همئوستاز انرژ

نقش  ريمس نيدر ا PGC-1همراه با  زين SIRT6 رسدينظر م
پژوهش حاضر نشان داد  جيطور که نتاداشته باشد. و همان

را در زنان  SIRT6و  PGC1α کينورد يروادهيپ نيتمر
تحمل گلوکز و  شيداد. افزا شيافزا ابتيسالمند مبتلا به د

که  ختهيترار يهااز گلوکز در موش يناش نيترشح انسول
SIRT6 ستشده بود گزارش شده ا انياز حد ب شيها بدر آن 

دست ژن  نييپا ميبا تنظ SIRT6از حد  شيب اني[ و ب31]
PGC-1 از  يکيکه  تهخيترار يهاموش يدر بافت چرب

با  SIRT6گلوکونئوژنز است، مرتبط است.  يهاکنندهميتنظ
سنتز  شيدر گلوکونئوژنز و افزا ليدخ يهاميآنز انيب شيافزا

NAD  وPGC-1α گلوکز کبد کمک  ديتول يسازبه فعال
از بافت  سروليگل يآزادساز کيستميکند و به طور سيم

 SIRT6که  دهدينشان م هاافتهي ني. ادهديم شيرا افزا يچرب
تا ضعف را به  کنديم نهيبالا به نيرا در سن يهموستاز انرژ

 شي[. با افزا32،10سالم را حفظ کند ] يريو پ ندازديب ريتاخ
و تعادل  هندديسن، عضلات قدرت و حجم خود را از دست م

 ي[ و سطوح بالا33شود ]يسالمندان با خطر روبرو م
منجر به کاهش  کيهورمون کاتابول کيبه عنوان  زوليکورت

. جذب گلوکز شوديم نيو مقاومت به انسول يتوده عضلان
سرکوب  ليبه دل يتوسط عضلات اسکلت نيوابسته به انسول

[. 36-34] ابدييکاهش م GLUT-4و  نيانسول يهارندهيگ
مقاومت  شيو افزا نيسن، کمبود ترشح انسول شيهمراه با افزا

است  يبدن و سارکوپن بيدر ترک ريياز تغ يکه ناش نيبه انسول
 نيتراز مهم يکيو سن  شوديگلوکز خون م شيمنجر به افزا

است و  2نوع  ابتيو د ابتيد شيپ جاديعوامل خطر در ا
از  يريشگيدر پ ييبسزا ريتأث توانديم يبدن تيورزش و فعال

انتخاب سبک  ني[. بنابرا38،37اتفاقات داشته باشد ] نيا
بر  ييبسزا ريتأث توانديمناسب م ييغذا ميفعال و رژ يزندگ

افراد مسن مبتلا به  ژهيو به و ياز عوارض سالمند يريشگيپ
پژوهش حاضر نشان داده  جينتا دييداشته باشد. در تا ابتيد

بر  يمثبت ريتأث کينورد يورادهيپ نيشده است که تمر
زنان مبتلا به  کيانتروپومتر يهاو شاخص کيمتابول يرهايمتغ
 زيمطالعه حاضر ن جينتا طور که در[ و همان39دارد ] ابتيد

 تيتوانست بر بهبود وضع کينورد نيتمر شود،يمشاهده م
گذار باشد و با کاهش قند ريتاث ابتيزنان سالمند مبتلا به د

افراد را بهبود بخشد.  نيا تيوضع نيخون و مقاومت به انسول
 يال 50از  هايآزمودن تيفعال زين ياز لحاظ جسم نيچنهم

 نيگام در هر جلسه تمر 1500 يال 1000گام به حدود  200
 تياز بهبود در وضع يناش راتييتغ نيرسد ايکه به نظر م ديرس

عضلات  راتييژوهش حاضر تغپباشد. در  يعضلات اسکلت
طور که مطالعات گذشته نشد اما همان يريگدازهان ياسکلت

تحرک يدر سالمندان ب کينورد يروادهيپ نيتمر دهدينشان م
 ژهيو به و يعضلات اسکلت تيتواند منجر به بهبود وضعيم

در  توانديموضوع م نيعضلات بالاتنه شود و احتمال هم
 گريکننده باشد. از دبرداشت گلوکز توسط عضلات کمک

حاضر انتخاب افراد به صورت پژوهش  يهاتيمحدود
بوده است؛  يفراخوان عموم قيدر دسترس و از طر يريگنمونه

 يريگبودن روش نمونه ياحتمال ريبا توجه به غ جينتا ميلذا تعم
 رسدي. در کل به نظر مرديصورت پذ اطيبهتر است با احت

 قياز طر ،يدر دوران سالمند يورزش يهاتيانجام فعال
ضمن حفظ و  يو ساز سلول و مصرف انرژ سوخت شيافزا

بر سلامت سالمندان  يريچشمگ ريعضلات تاث تيفيبهبود ک
 دارد.

 کينورد يروادهيپ نيرسد تمريبه نظر م مجموع در
را در زنان سالمند مبتلا  نيو مقاومت به انسول نيگلوکز، انسول

و از  دهديم شيرا افزا SIRT6و  PGC1αکاهش و  ابتيبه د
 يعضلات اسکلت تيبدن و تقو کيمتابول ستميبهبود س قيطر

سلامت سالمندان  يرا برا يمثبت راتيتواند تاثيبدن سالمندان م
  .داشته باشد
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The effect of Nordic training on plasma levels of 

Peroxisome proliferator-activated receptor-γ coactivator 1-α 

and Sirtuin 6 in elderly women with diabetes 

 
Monireh lalei (M.Sc), Rouhollah Haghshenas (Ph.D) * 

Department of Sport Sciences, Faculty of Humanities, Semnan University, Semnan, Iran 

 

 
 

Introduction: Nordic walking training has many benefits in improving the condition of the disabled elderly. 

Then the aim of this study was to evaluate the effect of Nordic walking training on plasma levels of PGC1α and 

SIRT6 in elderly women with diabetes. 

Materials and Methods: In this quasi-experimental study, 27 elderly women (age: 65.45±2.70 years) with type 2 

diabetes were selected and randomly divided into control groups (n=14) and experimental groups (n=13). Then, the 

experimental group performed exercise protocol of Nordic walking training, three days per week for eight weeks. 

Blood samples were collected before and after the training protocol. ELISA kit was used to measure the biochemical 

variables of the research.  

Results: The analysis of data showed that the levels of PGC1α and SIRT6 in the exercise group compared to the 

control group increased significantly (P<0.001) and glucose, insulin and resistance of insulin decreased significantly 

(P<0.001). 

Conclusion: Nordic walking training, could reduce glucose, insulin and resistance insulin and increases PGC1α 

and SIRT6 in elderly women with diabetes, and help improve the metabolic system of the elderly. 

 

Keywords: Nordic exercise, elderly women, diabetes, SIRT6 
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