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ب  یبندزمان   ریتأث در  گلوکز خون  کنترل  بر  مقابل عصر(  در  )صبح  ر یابتید  مارانیورزش  نقش    تم ی: 

 ک یمتابول  یهاسم یو مکان یروز شبانه

 
 2پور  انیدریح  ی عل1 ستاره خاک زاد

  همدان نایسیدانشگاه بوعل  یورزش  یولوژیزیارشد ف یکارشناس .1

 رانیهمدان، ا  نا،یس یورزش، دانشکده علوم ورزش،دانشگاه بوعل یولوژیزیف گروه .2
 

 ده یچک
 

عوارض مزمن همراه است.    نیو بار سنگ  ندهیفزا  وعیدر جهان، با ش  یسلامت عموم  یهاچالش  نیتراز مهم  یکیبه عنوان    2نوع    ابتید

 ر، یاخ  یهادارد. در سال   یماری ب  نیو ماکروواسکولار ا  کروواسکولاریاز عوارض م  یریشگیدر پ   یاساس  یکنترل مطلوب قند خون نقش

  شده، یاز ابعاد کمتر بررس  یکیمورد توجه قرار گرفته است، اما    ابتی د  تیریدر مد  ییردارویمداخلات غ   نیرتراز مؤث  یکیورزش به عنوان  

اثر ورزش در ساعات صبح   سهی و مقا  یحاضر با هدف بررس  یتیروا  ی. مقاله مرورباشدیزمان انجام ورزش بر پاسخ گلوکز خون م  ریتأث

مرتبط انجام شده است. در   یو مولکول   کیولوژیزیف  یهاسمیمکان  لیو تحل  ابتیبه د  مبتلا  مارانیو عصر بر کنترل گلوکز خون در ب 

قرار گرفته است.    یگلوکز و پاسخ به ورزش مورد بررس  سمیمتابول  ،یروزشبانه  تم یراستا، شواهد حاصل از مطالعات مرتبط با ر  نیا

همراه   نی مستقل از انسول  یرهایمس  یسازو فعال  یچرب  ونیداسیاکس  شیکه ورزش صبح عمدتاً با افزا  دهدیمرور مطالعات نشان م 

و کنترل مؤثرتر قند خون    یبالاتر، برداشت بهتر گلوکز توسط عضله اسکلت  ینیانسول  تیکه ورزش عصر اغلب با حساس  ی است، در حال

  تیوضع  ابت،ی)نوع د  یفرد  عوامل  ریو تحت تأث  ستندیمطالعات موجود کاملاً همسو ن  یهاافتهیوجود،    نیپس از غذا ارتباط دارد. با ا

 یسازیشخص  کردیرو  رسدیگر )نوع، شدت و مدت ورزش( قرار دارند. در مجموع، به نظر ممداخله  ی رهای( و متغیبدن  بیترک  ،ییدارو

  یهاییکند، هرچند انجام کارآزما  فا یکنترل گلوکز ا  یسازنه یدر به  ی بتواند نقش مهم  ماریهر ب  ی هایژگ یزمان ورزش بر اساس و

 .است یضرور قیدق ی نیبال یهاه یو ارائه توص  یقطع یریگجه ینت یتر برااستاندارد و گسترده ینیبال

،  GLUT4  ن،یبه انسول  تیکنترل گلوکز خون، حساس  ،یروزشبانه  تمیورزش، ر  یبند، ورزش، زمان2نوع    ابت ید   :یدیکل  کلمات

AMPK دمدهیسپ  ده ی، قند خون ناشتا، پد 
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 مقدمه 

  ی و بار بالا  ندهیفزا  وع یدر جهان امروز، با ش   ی سلامت عموم  یهاچالش   نیتراز مهم   یکیبه عنوان    2نوع    ابتید

از    ی چاق  ی ریگو همه   یبدن  ت یکاهش فعال  ه، یتغذ   یالگو  رییتغ   ، یبه زندگ  د یام  شیعوارض مزمن همراه است. افزا

در    ابتیتعداد افراد مبتلا به د  ،یالمللن یب  یاه. بر اساس گزارش شوند ی محسوب م  یماریب  نیرشد ا  یعوامل اصل

  ابت، ید  یالمللنیب  ونی)فدراس   کند ی سلامت وارد م  یهاستمیبر س   یریدارد که فشار چشمگ   یصعود   یجهان روند 

  کروواسکولاریاز عوارض م  ی ر یشگ یدر پ  ی اتیح  ی نقش  ماران یب  ن یقند خون در ا  داری(. کنترل مناسب و پا2021

رو،    نیو از ا  کند ی م  فای( ای عروق-یقلب  یهایماری( و ماکروواسکولار )مانند بیو نوروپات  ی فروپاتن   ،ینوپاتی رت  ری)نظ

 (. 2024  کا،یآمر ابتی)انجمن د شودی درمان محسوب م  یاز اهداف اصل یکی

  یی ردارویغ  ی راهکارها  نیاز مؤثرتر  ی کی  ، یبدن  ت یفعال  شی افزا  ژه یوبه   ی سبک زندگ  رییتغ   ، ییدارو  یهاکنار درمان   در

  ن یبه انسول  تیبهبود حساس   ،یمصرف گلوکز توسط عضلات اسکلت  شیاست. ورزش با افزا  2نوع    ابتید  تیریدر مد 

در کاهش قند خون دارد )کولبرگ و    ی نقش مهم  ،یعضلان  یهابه سطح سلول   GLUT4انتقال ناقل    شیو افزا

  ی چرب  ونیداس یاکس تیظرف  ش یافزا ، یتوکندریمنظم با بهبود عملکرد م ی بدن تیفعال ن ی(. همچن2016همکاران، 

 . شودیمنجر م  HbA1cبه کنترل بلندمدت قند خون و کاهش   ن، یو کاهش مقاومت به انسول

است.    یبدن  ت یاز ابعاد کمتر مورد توجه، زمان انجام فعال  ی کیوجود شواهد گسترده درباره اثرات مثبت ورزش،    با

انسان دارا بس  ی روزشبانه  تم یر  ک ی  ی بدن  فرآ  ی اریاست که  ترشح هورمون   ک یولوژیزی ف  ی ندهایاز  ها، از جمله 

  ن یپاسخ بدن به گلوکز و انسول شودی باعث م تم یر ن ی. اکند ی م  می را تنظ ن یبه انسول تیگلوکز و حساس  سم یمتابول

  زول یصبح سطح کورت  هی(. به عنوان نمونه، در ساعات اول2009روز ثابت نباشد )شِر و همکاران،  در طول شبانه 

قند خون ناشتا شود. در مقابل، ورزش در ساعات عصر در    شیباعث افزا  تواند ی م  دم«ده یسپ  دهیبالاتر است و »پد 

در    نیبه انسول  تیبهتر و حساس   یخون عضلان  انیبدن بالاتر، جر  ی : دمادهد ی رخ م  ی متفاوت  یکیلمتابو  ط یشرا

برداشت گلوکز توسط عضلات    تواند ی اند که ورزش عصر م مطالعات نشان داده   یقرار دارد. برخ  یترمطلوب   تیوضع

حال،    نی(. با ا2014و لسراد،    یرا بهبود بخشد )هاول  ییغذا  یهاداده و کنترل قند خون پس از وعده   شیرا افزا
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ورزش صبح و عصر    نیب  یتفاوت قابل توجه   قاتی تحق  ی و برخ  ستیکاملاً همسو ن  نه یزم  نیمطالعات در ا  جینتا

 موضوع است.  ن یا یدگیچیپ انگریاند که ب گزارش نکرده 

اند و کمتر به  تمرکز داشته   ابت یورزش بر کنترل د  ی شده بر اثر کلمطالعات انجام   شتریمسئله، ب   ت یاهم  رغمیعل

مهم در    ی شکاف علم  کی موضوع    ن یعامل مستقل پرداخته شده است. ا  ک یورزش« به عنوان    یبند نقش »زمان 

ورزش صبح از نظر کنترل قند    ستین ص مشخ  ق یکه هنوز به طور دق یاگونه کرده است؛ به  جاد ی ا ی پژوهش اتیادب

به    تواند ی تفاوت پاسخ بدن به ورزش در ساعات مختلف روز م   ک، یولوژیزیورزش عصر. از نظر ف   ایخون برتر است  

تغ  یعوامل فعال (PI3K-AKT)مانند    نیانسول  یرسانام یپ  یرهایدر مس  رات ییمانند  بAMPK  م یآنز  تی،    ان ی، 

در مقابل گلوکز( مرتبط باشد )کولبرگ و    ی)چرب   یاستفاده از منابع انرژ  عو نو   یستیمرتبط با ساعت ز  یهاژن

 تواندی دارد که م   تیورزش بر کنترل گلوکز خون از آن جهت اهم  یبند اثر زمان   یبررس   ن،ی(. بنابرا2016همکاران،  

مداخلات    ی بخشکمک کرده و اثر   ی ابتید  ماران یب  ی برا  شدهیسازی و شخص  ترق یدق  ی ن یتمر  یهابرنامه   ی به طراح

اثر ورزش در ساعات صبح و عصر بر کنترل گلوکز    سهیو مقا   یحاضر، بررس   ی را ارتقا دهد. هدف مقاله مرور  یورزش 

 مرتبط با آن است. ی و مولکول ک یولوژیزیف یهاسم یمکان لیو تحل  ی ابتید  مارانیخون در ب

  روزی و متابولیسم گلوکزریتم شبانه  .2

ساعته، بسیاری    24کننده زیستی در بدن انسان است که تقریباً در یک چرخه  روزی یک سیستم تنظیم ریتم شبانه 

هماهنگ   را  فیزیولوژیک  فرآیندهای  سوپراکیاسماتیکمی از  هسته  نام  به  ساختاری  توسط  سیستم  این   کند. 

(SCN)  (. این  2010کند )تاچمن،  شود که به عنوان ساعت مرکزی بدن عمل می در هیپوتالاموس کنترل می

های هورمونی، متابولیکی  هسته اطلاعات مربوط به نور محیط را از طریق شبکیه دریافت کرده و بر اساس آن ریتم

را تنظیم می  بدن  رفتاری  از مهم و  تنظیم ترشح هورمون کند. یکی  این سیستم،  اثرات  مانند  ترین  های کلیدی 

 .کورتیزول و انسولین است که نقش مستقیمی در متابولیسم گلوکز دارند 

روزی مشخصی است و معمولاً  شود، دارای الگوی ترشح شبانه کورتیزول که به عنوان هورمون استرس شناخته می 

(. این افزایش کورتیزول باعث تحریک  2009رسد )شِر و همکاران،  در ساعات اولیه صبح به بالاترین سطح خود می 
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شود. در مقابل، حساسیت به انسولین در ساعات مختلف روز  گلوکونئوژنز در کبد و افزایش سطح گلوکز خون می 

کند. در ساعات ابتدایی روز، حساسیت به انسولین معمولاً  روزی تغییر می ثابت نیست و تحت تأثیر ریتم شبانه 

 .(2014یابد )هاوِلی و لسراد، کمتر است، در حالی که در ساعات بعدازظهر و عصر این حساسیت افزایش می 

های متابولیک مانند کبد، عضله و بافت  ها بلکه بر عملکرد بافت روزی نه تنها بر هورمون از سوی دیگر، ریتم شبانه 

توانند  قرار دارند و می  SCN هستند که تحت کنترل  های محیطیها دارای ساعتگذارد. این بافتچربی نیز اثر می 

های محیطی  های متابولیکی خود را تنظیم کنند. این هماهنگی میان ساعت مرکزی و ساعتطور مستقل فعالیت به 

های متفاوتی به گلوکز و انسولین نشان دهد )بسی و برون،  های مختلف روز پاسخشود که بدن در زمانباعث می 

تواند  شود، می روزی، مانند آنچه در کار شیفتی یا خواب نامنظم دیده می همچنین اختلال در ریتم شبانه .(2011

اند که حتی  شود. مطالعات نشان داده   2به کاهش حساسیت به انسولین و افزایش خطر ابتلا به دیابت نوع  منجر  

تواند تعادل متابولیکی بدن را مختل کند و منجر به افزایش قند خون  تغییرات جزئی در زمان خواب و بیداری می 

روزی نقش اساسی در حفظ هموستاز گلوکز دارد و هرگونه  (. بنابراین، ریتم شبانه 2009ناشتا شود )شِر و همکاران،  

روزی از طریق تنظیم  در مجموع، ریتم شبانه.تواند پیامدهای متابولیکی قابل توجهی ایجاد کند اختلال در آن می 

کند  ها و مسیرهای سیگنالینگ سلولی، نقش کلیدی در کنترل متابولیسم گلوکز ایفا می ها، آنزیم هماهنگ هورمون 

 .تواند پاسخ بدن به ورزش و تغذیه را نیز تحت تأثیر قرار دهد این ریتم می  و تغییر در

روزی و عوامل هورمونی دچار نوسان  روز ثابت نیست و تحت تأثیر ریتم شبانه سطح گلوکز خون در طول شبانه

است که به افزایش طبیعی قند خون   ”دمپدیده سپیده“شده در این زمینه،  های شناختهشود. یکی از پدیدهمی 

هایی مانند کورتیزول، هورمون  در ساعات اولیه صبح اشاره دارد. این پدیده عمدتاً ناشی از افزایش ترشح هورمون 

در این وضعیت، کبد  .(2012ها است که همگی اثر ضد انسولینی دارند )مونیر و همکاران،  آمینرشد و کاتکول 

های محیطی به انسولین  کند و در عین حال حساسیت بافتشروع به تولید بیشتر گلوکز از طریق گلوکونئوژنز می 

  2ویژه بیماران مبتلا به دیابت نوع  رکیب باعث افزایش قند خون ناشتا در بسیاری از افراد، به یابد. این تکاهش می 

تواند شود، زیرا می های مهم در مدیریت دیابت محسوب می شود. این افزایش صبحگاهی گلوکز یکی از چالش می 

در مقابل، در ساعات بعدازظهر و عصر، معمولاً حساسیت به انسولین  .کنترل کلی قند خون را تحت تأثیر قرار دهد 
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شود که بدن در این زمان توانایی بیشتری برای برداشت  در بالاترین سطح خود قرار دارد. این موضوع باعث می 

های غذایی در عصر ممکن است بهتر  اند که پاسخ گلیسمی به وعده گلوکز از خون داشته باشد. مطالعات نشان داده 

علاوه بر این، نوسانات گلوکز  .(2016از صبح کنترل شود، حتی اگر ترکیب غذایی یکسان باشد )برون و همکاران، 

تواند پاسخ متفاوتی در سطح گلوکز ایجاد  تحت تأثیر فعالیت بدنی نیز قرار دارد. ورزش در ساعات مختلف روز می 

های مختلف متفاوت است. این موضوع  ها و حساسیت انسولینی در زمان کند، زیرا ذخایر گلیکوژن، سطح هورمون 

روزی  مند است که به شدت تحت کنترل ریتم شبانه ه متابولیسم گلوکز یک فرآیند پویا و زماندهد ک نشان می 

تر هستند. اختلال در عملکرد  بینیدر افراد مبتلا به دیابت، این نوسانات معمولاً شدیدتر و غیرقابل پیش .قرار دارد

طور مؤثر این تغییرات طبیعی را تنظیم کند. در نتیجه، درک دقیق این  شود که بدن نتواند به انسولین باعث می 

در مجموع، تغییرات روزانه  .بندی ورزش اهمیت زیادی دارد نوسانات برای طراحی مداخلات درمانی از جمله زمان 

ها به انسولین  روزی و حساسیت بافتها، ریتم شبانه ای بین هورموندر سطح گلوکز خون نتیجه تعامل پیچیده 

 .کند ل یا عدم کنترل دیابت ایفا می است و نقش مهمی در کنتر

کننده گلوکز در بدن است و نقش کلیدی در تنظیم قند خون  های مصرف ترین بافت عضله اسکلتی یکی از مهم 

روزی داخلی نیز هست که فعالیت  دارد. این بافت نه تنها تحت تأثیر انسولین قرار دارد، بلکه دارای ریتم شبانه 

ترین اجزای این تنظیم، تغییر  (. یکی از مهم 2010کند )پان و همکاران،  متابولیکی آن را در طول روز تنظیم می 

 .است GLUT4 در بیان و فعالیت ناقل گلوکز

GLUT4  های عضلانی است و فعالیت آن به شدت به انسولین و  مسئول انتقال گلوکز از خون به داخل سلول

در   GLUT4 اند که حساسیت عضله به انسولین و میزان انتقالانقباض عضلانی وابسته است. مطالعات نشان داده 

 علاوه بر.(2014ساعات مختلف روز متفاوت است و معمولاً در ساعات عصر بالاتر از صبح است )هاوِلی و لسراد،  

GLUT4 مسیرهای سیگنالینگ داخل سلولی مانند ، AMPK   نیز نقش مهمی در تنظیم مصرف گلوکز در عضله

شود، که منجر به  کند و در پاسخ به ورزش فعال می به عنوان یک حسگر انرژی سلولی عمل می  AMPK .دارند 

روزی  تواند تحت تأثیر ریتم شبانه گردد. فعالیت این مسیر نیز می افزایش برداشت گلوکز مستقل از انسولین می 

از سوی دیگر، ذخایر گلیکوژن عضلانی نیز در  .های مختلف روز شدت متفاوتی داشته باشد قرار گیرد و در زمان 
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تری باشند، در حالی که در عصر  کند. پس از بیدار شدن، این ذخایر ممکن است در سطح پایین طول روز تغییر می 

تواند بر پاسخ عضله به ورزش  یابد. این تفاوت می های غذایی، ذخایر انرژی عضله افزایش می و پس از دریافت وعده 

های عضلانی نقش مهمی در  های ساعت زیستی در داخل سلول همچنین ژن.و میزان برداشت گلوکز تأثیر بگذارد

کنند روز هماهنگ می ها و مسیرهای متابولیکی را در طول شبانهها فعالیت آنزیم تنظیم متابولیسم دارند. این ژن

باعث می  زمان و  که عضله در  )تاچمن،  شوند  باشد  گلوکز داشته  بیشتری در مصرف  کارایی  روز  از  های خاصی 

تواند یکی  ریتم متابولیک عضله اسکلتی نقش مهمی در تعیین پاسخ بدن به ورزش دارد و می  در مجموع، .(2010

 .از عوامل کلیدی در تفاوت اثر ورزش صبح و عصر بر کنترل گلوکز خون باشد 

 اثر ورزش صبح بر کنترل گلوکز .3

  م یتنظ  ی روزشبانه   تم یقرار دارد که تحت کنترل ر   یاژه یو  ک یولوژی زیف  ت یصبح، بدن انسان در وضع  ه ی ساعات اول  در 

  ش یباعث افزا  ،یگلوکونئوژنز کبد   ک یاست که با تحر  زولیترشح کورت  شیزمان، افزا  ن یا  یژگیو  نیتر. مهم شودی م

قند خون    شی)افزا  دم«دهی»سپ  ده یپد   ،یزمان  ازهب  نی(. در هم 2009)شرِ و همکاران،    شودی قند خون م  یعیطب

 هان یآمهورمون رشد و کاتکول   زول، یمانند کورت  ی نیضد انسول  یهاترشح هورمون   لیصبح( به دل   8تا    3ساعات    نیب

در صبح نسبت    نیبه انسول  تیموجب کاهش حساس   یهورمون   راتییتغ  نی(. ا2012و همکاران،    ری )مون  دهد ی رخ م

  ی کبد   کوژنیگل  ریقرار دارد؛ ذخا  ییبدن در صبح در حالت ناشتا  ،یکی. از نظر متابولشوند ی م  وز ساعات ر  ریبه سا

و    ی)هاول  ابد یی م  شیافزا  ی به عنوان منبع انرژ   یرا بر عهده دارند و استفاده از چرب  یانرژ  نیدر تأم  ینقش اصل

عضلات را    ییو کارا  کیمتابول   یهام ی آنز  ت یفعال  تواند ی بدن در صبح م  ترن ییپا  یدما   نی(. همچن2014لسراد،  

 کاهش دهد. 

استفاده از    ش یافزا  ها،ی ژگیو   ن یا  نیتراز مهم   ی ک یاست.    ی فرد منحصربه   یهای ژگیو  یبه ورزش در صبح دارا   پاسخ

حال، از نظر    نیکمک کند. با ا  ی بدن  ب یبه بهبود ترک  تواند ی است که در بلندمدت م  ی به عنوان منبع انرژ  یچرب

 تواندی اند که علت آن م ورزش عصر گزارش کرده   زمطالعات اثر ورزش صبح را کمتر ا  ی قند خون، برخ   یکاهش فور 

خطر    گر، ی(. نکته مهم د2016باشد )برون و همکاران،    ی نیضد انسول  یهاو اثر هورمون  نیبه انسول   ی مقاومت نسب
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اثر دارو   ب یترک رای ز کنند،ی کاهنده قند خون استفاده م  ی داروها  ای ن یاست که از انسول یمارانیدر ب ی سمیپوگلیه

کند. از نظر بلندمدت، ورزش صبح از    جاد یقند خون ا  د ی افت شد   تواند ی ش مصرف گلوکز توسط عضلات میو افزا

قند    یروز بهبود بخشد و کنترل کل  یرا در ساعات بعد   نیبه انسول   تیحساس   تواند ی»اثر پس از ورزش« م   قیطر

 (. 2024  کا،یآمر ابتیخون را ارتقا دهد )انجمن د

اعمال   AMPK  ن یمستقل از انسول  ر یمس یسازفعال  قی اثر ورزش صبح عمدتاً از طر ، یسلول یهاسم یمنظر مکان از

انتقال    ش یعضله فعال شده و با افزا  ی در پاسخ به کاهش انرژ  ، یسلول  یبه عنوان حسگر انرژ  می آنز  نی. اشودی م

GLUT4  و   ییناشتا تیوضع لیساعات صبح به دل  در. کند ی م لی ورود گلوکز را تسه ،یعضلان یهابه سطح سلول

پا ا  ن، یانسول  ترنییسطح  است. همچنپررنگ   ریمس  نینقش  ورزش   ی نیانسول  تیاگرچه حساس   نیتر  لحظه  در 

. در مجموع، اثر ورزش صبح  شودی م   نیبدن وارد فاز بهبود پاسخ به انسول  ت، یفعال  انیاست، اما پس از پا  ترنییپا

زمان از روز    نیخاص ا  یهورمون  تیو وضع  GLUT4  یی، جابجاAMPK  ریمس  نیب  لبر کنترل گلوکز حاصل تعام 

 است. 

 اثر ورزش عصر بر کنترل گلوکز .4

  ش یزمان، افزا  ن یا  ی ژگی و  نیتربا صبح دارد. مهم   یبدن تفاوت قابل توجه  ک یولوژیز یف  تیساعات عصر، وضع  در

  ی شتریها گلوکز بسلول   شودی است که باعث م  یعضله اسکلت  ژه یوبه   یطی مح  یهادر بافت  ن یبه انسول  تیحساس 

  ی هام یاست که به بهبود عملکرد آنز  لاتربدن در عصر با  یمرکز  ی (. دما2014و لسراد،    یاز خون جذب کنند )هاول

(.  2016)برون و همکاران،    شودی انقباض عضله منجر م   ییو بهبود کارا  یخون عضلان  انیجر  شیافزا  ک،یمتابول

قرار    یدر طول روز در سطح مناسب  ییغذا  یهاوعده   افتیدر  ل یبه دل  یعضلان  کوژنی گل  ژه یوبدن به   ی انرژ  ریذخا

استفاده از    یرا برا  یترمطلوب  ط یعوامل، شرا  بیترک  نی است. ا  ترنییز نسبت به صبح پاین  زولیدارد و سطح کورت

 .کند ی گلوکز و پاسخ به ورزش فراهم م

اند که  از ورزش صبح گزارش شده است. مطالعات نشان داده   دارتریو پا  تری گلوکز به ورزش عصر معمولاً قو  پاسخ

ا توانا  ن یعضلات در  قند خون شد   ی برا  ی شتر یب  ییزمان  و    دتریبرداشت گلوکز دارند و کاهش  )کولبرگ  است 
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مهم  ی کی(.  2016همکاران،   قن  نیتراز  بهبود کنترل  ورزش عصر،  وعده   د اثرات  از  است؛    ییغذا  یهاخون پس 

قند    د یشد   شیاز غذا توسط عضلات شده و از افزا  یبرداشت گلوکز ناش   شیزمان باعث افزا  نیدر ا  ی بدن  تیفعال

مطالعات، ورزش عصر نسبت به صبح اثر    ی (. در برخ2014و لسراد،    ی )هاول  کند یم   ی ریخون بعد از غذا جلوگ 

 (. 2016و بهبود تحمل گلوکز نشان داده است )برون و همکاران،  روزانه قند خون   نیانگ یدر کاهش م  یتری قو

  ریمس شتریب   ییو کارا  نیبه انسول   تیحساس   ش یافزا  قی اثر ورزش عصر عمدتاً از طر  ، یمولکول   یهاسم ینظر مکان  از

به سطح   GLUT4انتقال  ن،ی بالاتر به انسول تیحساس  لی . در ساعات عصر، به دلشودی اعمال م  نیوابسته به انسول

  « یگلوکز عضلان  یساز»پاک   شیافزا  نیهمچن.  شودیانجام م   یشتر یب  ییبا سرعت و کارا  یسلول عضلان  یغشا

(glucose clearance) (.  2016قند خون پس از ورزش دارد )کولبرگ و همکاران،    ع ی در کاهش سر  ی نقش مهم

  یی با کارا  PI3K-AKT  یرسانام یپ  ریمس  یسازدر عضله شده و فعال   کوژنیگل  یسازرهیورزش عصر باعث بهبود ذخ

. در مجموع، اثر ورزش  کند ی جذب گلوکز کمک م   شی و افزا  ی نیپاسخ انسول  بود که به به  شودی انجام م   یشتریب

، بهبود برداشت گلوکز توسط عضله و  GLUT4انتقال   شی افزا ،ینیانسول تیحساس  شی افزا نیتعامل ب جهیعصر نت

 تر است.مطلوب  ی هورمون ط یشرا

 ورزش صبح و عصر  میمستق سهیمقا .5

است. در    یقابل توجه  یهامختلف کنترل گلوکز نشان دهنده تفاوت   یهااثر ورزش صبح و عصر بر شاخص   سه یمقا

باعث کاهش آن   ی قند خون، اگرچه ورزش منظم به طور کل مدتی به عنوان شاخص کنترل طولان HbA1cمورد  

(.  2016)کولبرگ و همکاران،    اند ه را در اثر ورزش عصر گزارش کرد  شتر یب  یها کاهش کمپژوهش   یاما برخ  شود،ی م

تفاوت    رسد ی مؤثر باشد. به نظر م  تواند ی م  ینیانسول  تیبر حساس   ی اثر تجمع  قیاز طر  زیحال، ورزش صبح ن  نیبا ا

است تا صرفاً زمان انجام ورزش    یبه برنامه ورزش   یبند یتکرار، شدت و پا  ی وابسته به الگو  شتر یشاخص ب  نیدر ا

 (.2024 کا،یآمر ابتی)انجمن د

به کاهش    تواند ی م  دمدهیسپ  دهیوجود پد   ل یسو به دل  کی مورد قند خون ناشتا، ورزش صبح اثر دوگانه دارد: از    در

زمان ممکن است اثر کاهش قند را    نیدر ا  نیبه انسول  ی مقاومت نسب  گر ید  ی گلوکز کمک کند، اما از سو  ینسب
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  ی نیانسول  تیبا بهبود حساس   میرمستقیغ  طور(. در مقابل، ورزش عصر به  2012و همکاران،    ریمحدود کند )مون

(.  2014و لسراد،    ی)هاول  شودی باعث کاهش بهتر قند ناشتا در روز بعد م  ن،یشبانه و کاهش مقاومت به انسول

 مدت« است.اما کوتاه  میو اثر ورزش صبح »مستق  دارتر«یاما پا م یرمستقیاثر ورزش عصر بر قند ناشتا »غ ن،یبنابرا

در    یاهداف درمان  نیتراز مهم  یک یکه  (postprandial glucose)   ییمورد کنترل قند خون پس از وعده غذا  در

  یی و کارا  نیبه انسول  تیحساس   شیافزا  ، یاصل  لی. دلدهد ی نشان م  یاست، ورزش عصر معمولاً عملکرد بهتر  ابتید

  ی ر یاز غذا و جلوگ  یبرداشت گلوکز ناش   ش یبالاتر عضله در برداشت گلوکز در ساعات عصر است که منجر به افزا

قند پس از غذا   تواند ی م  زی(. ورزش صبح ن2016)برون و همکاران،  شودی قند خون پس از غذا م  د یشد  شیاز افزا

 اثر معمولاً کمتر از عصر گزارش شده است. نیرا کاهش دهد، اما ا

قند    ژهیمرتبط با کنترل گلوکز ـ به و  یهااز شاخص  یار یکه ورزش عصر در بس  دهد ی مجموع، شواهد نشان م  در

و    ی سوزی چرب  ش یدر افزا  شتر یکه ورزش صبح ب   یدارد، در حال  ی نسب  ی ـ برتر  ینی انسول  تیبعد از غذا و حساس 

(،  2در مقابل نوع    1)نوع    ابتیبه نوع د  ابستهها به شدت وحال، تفاوت   نینقش دارد. با ا  ی کیاثرات بلندمدت متابول

  توان ی ( هستند و نمیخوراک  یداروها  ا ی  نی)مصرف انسول  یی ( و درمان دارورچاقی)چاق در مقابل غ  ی بدن  تیوضع

 ارائه داد.  مارانی همه ب ی واحد برا  هی توص کی

 های مولکولی و سلولی مکانیسم .6

به سطح   GLUT4 های کاهش قند خون در پاسخ به ورزش، افزایش جابجایی ناقل گلوکزترین مکانیسمیکی از مهم 

نقش کلیدی در ورود گلوکز از خون به داخل سلول دارد و فعالیت آن   GLUT4 .های عضلانی استغشای سلول

در شرایط استراحت،   (.2016)کولبرگ و همکاران، گیردبه شدت تحت تأثیر انسولین و انقباض عضلانی قرار می 

GLUT4 های داخل سلولی ذخیره شده است، اما در پاسخ به ورزش، این ناقل به سطح  عمدتاً در داخل وزیکول

 .یابد شود و جذب گلوکز افزایش می غشای سلول منتقل می 

تر است.  شود، زیرا سطح انسولین پایین در ورزش صبح، این فرآیند بیشتر از مسیرهای مستقل از انسولین فعال می 

تر هستند که منجر به  در مقابل، در ورزش عصر، هم مسیر وابسته به انسولین و هم مسیرهای مستقل از آن فعال
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تواند یکی از دلایل اختلاف اثر ورزش در ساعات مختلف  شود. این تفاوت می کارایی بالاتر در برداشت گلوکز می 

 .روز باشد 

AMPK  مهم از  کاهشیکی  به  پاسخ  که در  است  سلولی  انرژی  افزایش ATP ترین حسگرهای  فعال   AMP و 

شود. فعال شدن این مسیر در حین ورزش باعث افزایش برداشت گلوکز، افزایش اکسیداسیون چربی و مهار  می 

در ساعات صبح، به دلیل وضعیت ناشتایی و کاهش  .(2014شود )هاولِی و لسراد،  بر غیرضروری می مسیرهای انرژی 

 تری در تأمین انرژی عضله دارد. این مسیر با تحریک جابجایینقش پررنگ  AMPK سازینسبی ذخایر انرژی، فعال 

GLUT4  دهد. در مقابل، در عصر که ذخایر انرژی  به غشای سلول، ورود گلوکز را مستقل از انسولین افزایش می

کند و باعث افزایش بیشتر برداشت  افزا عمل می انسولینی به صورت هم   در کنار مسیرهای  AMPK بالاتر است، نقش

 .شودگلوکز می 

کننده متابولیسم گلوکز است. این مسیر با اتصال انسولین به  ترین مسیرهای تنظیم مسیر انسولینی یکی از اصلی 

به   GLUT4 ، موجب انتقالAKT و در نهایت PI3K ، سپسIRS-1 سازیگیرنده خود آغاز شده و از طریق فعال

های در ساعات صبح، به دلیل اثرات کورتیزول و سایر هورمون  .( 2024شود )انجمن دیابت آمریکا،  سطح سلول می 

شود. در مقابل، در ساعات  یابد و مقاومت نسبی به انسولین مشاهده می ضد انسولینی، فعالیت این مسیر کاهش می 

شود. این تفاوت یکی از  بیشتر می IRS-1/PI3K/AKT عصر، حساسیت انسولینی افزایش یافته و کارایی مسیر

 .ی ورزش عصر در کنترل گلوکز در برخی مطالعات استترین دلایل برتری نسبمهم

افزایش  میتوکندری  باعث  انرژی و اکسیداسیون سوبستراهای متابولیکی دارند. ورزش  تولید  ها نقش مرکزی در 

شود. این اثر در کنترل قند خون از طریق افزایش مصرف  فعالیت میتوکندری و بهبود ظرفیت اکسیداتیو عضله می 

 .( 2016گلوکز و اسیدهای چرب اهمیت دارد )برون و همکاران، 

در ورزش صبح، به دلیل وضعیت ناشتایی و کاهش انسولین، بدن تمایل بیشتری به استفاده از چربی به عنوان  

بهینه  و چربی  از گلوکز  استفاده  ترکیب  مقابل، در عصر،  در  دارد.  انرژی  میتوکندری منبع  و  است  توانایی  تر  ها 
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پذیری متابولیکی یکی از عوامل مهم در بهبود  دهند. این انعطاف بیشتری در تنظیم انعطاف متابولیکی نشان می 

 .کنترل گلوکز در پاسخ به ورزش منظم است

  کننده عوامل تعدیل  .7

مهم  از  یکی  ورزش  تعیین شدت  عوامل  باعث ترین  معمولاً  متوسط  با شدت  ورزش  است.  گلیسمی  پاسخ  کننده 

مدت باعث افزایش موقت  ورزش شدید ممکن است در کوتاهشود، در حالی که  تر قند خون می کاهش پایدار و ایمن

ین اثر در  (.2016)کولبرگ و همکاران، های استرس مانند آدرنالین و کورتیزول شودگلوکز به دلیل ترشح هورمون 

 .ها بالاتر استصبح ممکن است بیشتر دیده شود، زیرا سطح پایه این هورمون 

تری بر کاهش  شود و اثر مستقیم زمان می صورت هم ورزش هوازی معمولاً باعث افزایش مصرف گلوکز و چربی به 

قند خون دارد. در مقابل، ورزش مقاومتی با افزایش توده عضلانی و حساسیت انسولینی بلندمدت نقش مهمی در  

تواند بهترین  (. ترکیب این دو نوع ورزش در هر دو زمان صبح و عصر می 2014کنترل دیابت دارد )هاولِی و لسراد،  

 .اثر را بر کنترل گلوکز داشته باشد 

تواند بندی غذا در ارتباط با ورزش نقش مهمی در پاسخ گلیسمی دارد. ورزش بلافاصله پس از وعده غذایی می زمان

ویژه در عصر که حساسیت انسولینی بالاتر است. در مقابل، ورزش  از افزایش شدید قند خون جلوگیری کند، به 

 .ناشتا در صبح ممکن است منجر به استفاده بیشتر از چربی و کاهش متفاوت قند خون شود 

توانند خطر هیپوگلیسمی را در هنگام ورزش افزایش دهند. این  ها می اورهداروهایی مانند انسولین یا سولفونیل 

خطر در ورزش صبح بیشتر است، زیرا سطح پایه قند و انسولین در بدن در این زمان در وضعیت خاصی قرار دارد  

 .(. بنابراین تنظیم دوز دارو و زمان ورزش اهمیت بالینی زیادی دارد 2024)انجمن دیابت آمریکا، 

تواند  روزی و حساسیت انسولینی دارد. خواب ناکافی یا نامنظم می کیفیت خواب نقش مهمی در تنظیم ریتم شبانه 

تواند پاسخ بدن به ورزش را در هر  منجر به افزایش مقاومت به انسولین و اختلال در کنترل گلوکز شود. این اثر می 

 .( 2016دو زمان صبح و عصر تغییر دهد )برون و همکاران، 
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 ی نیبال  یو کاربردها هات یبه شواهد، محدود یبحث: نگاه. 8

مهم در پاسخ   کننده لیعامل تعد   ک ی به عنوان    تواند یورزش م   ی بند که زمان  دهد ی مرور نشان م  ن یا  یهاافته ی

  ی سازو فعال  ی چرب  ونیداس یاکس  ش یورزش صبح عمدتاً با افزا  ، یمطرح باشد. به طور کل  ی ابتید  ماران یب  یسمیگل

بالاتر،    ینیانسول  تیکه ورزش عصر با حساس   ی همراه است، در حال (AMPK  ری)نظ  نیمستقل از انسول   یرهایمس

  ک ی ولوژیزیاز لحاظ ف  هاافته ی  نیقند خون پس از غذا ارتباط دارد. او کنترل مؤثرتر    GLUT4در انتقال    شتریب  ییکارا

)مانند کورتبر ترشح هورمون   یمیمستق  ر یتأث  یروزشبانه   تمیر  رای هستند، ز  هی قابل توج بدن و    ی(، دمازولیها 

 (. 2014و لسراد،    ی؛ هاوِل 2009دارد )شِر و همکاران،  ن یبه انسول ی طیمح یهابافت تیحساس 

تفس  نیا  با احت  د یبا  هاافته ی  نیا  ر یحال،  ز  اط یبا  ناهمگون  را یانجام شود،  از  توجه  یمطالعات موجود  رنج    ی قابل 

  ، ی ها است. مطالعات از نظر نوع ورزش )هوازپژوهش   یتنوع گسترده در طراح  ت،یمحدود  نیترو مهم   نی. اولبرند ی م

  ی مورد بررس   تی(، مدت مداخله )از چند هفته تا چند ماه( و جمعد یشد   ای(، شدت )متوسط  یبیترک  ای  یمقاومت 

  ن یتفاوت دارند. ا  گریکد یدارو( با    کننده رمصرف یغ  ایکننده  مصرف   رچاق،یغ  ای، افراد چاق  2نوع    ا ی  1نوع    ابتی)د

از دو زمان ورزش    ی کیمطلق    ی درباره برتر  ی قطع  ی ریگجه یو نت  کند ی را دشوار م  جینتا   م یمستق  سه یمقا  یناهمگون

 (. 2016)کولبرگ و همکاران،  سازدی را با چالش مواجه م

را کاهش داده   یموضوع قدرت آمار نیاز مطالعات است. ا یاریمهم، اندازه نمونه کوچک در بس تیمحدود ن یدوم

.  دهد ی م  شیافزا( را  یرواقعیتفاوت غ  ص ینوع اول )تشخ  ا ی(  یتفاوت واقع  یینوع دوم )عدم شناسا  یو احتمال خطا 

  ت یفی (، کیافتیدر دراتیو زمان کربوه زان یم) ییغذا می گر مانند رژمداخله  یرهایمتغ قیعدم کنترل دق  نیهمچن

کننده هستند  عوامل مخدوش   گریاز د   ماران، یب  ییدارو  تی روزانه خارج از مداخله و وضع  یبدن  ت یخواب، سطح فعال

  ر ی(. به عنوان مثال، تأث2014و لسراد،    یقرار دهند )هاول   ریتحت تأث  یرا به طور قابل توجه  جینتا  توانند ی که م

مصرف کرده باشد،   رهنگامید   ییشب قبل وعده غذا  ماریکه ب  ی طیناشتا ممکن است در شرا  قند ورزش صبح بر  

 کامل باشد. ییناشتا ط یکاملاً متفاوت از شرا



   های نوین در علوم پزشکی، بهداشت و سلامت  پژوهش  فصلنامه     231-462صفحات  -2دوره    -2شماره  

Journal of new researches in Medical Sciences, Hygiene and Health 
ISSN: 3060-625X 

 

 

 

243 
 
 

 

 

مهم   ی مهم  ینی بال  یکاربردها   ی فعل  یهاافته ی  ها،ت یمحدود  نیا  رغمیعل که    نیا  ی نیبال  امیپ  نیتردارند.  است 

  یهای ژگیبر اساس و  د یاست**، اما انتخاب زمان مناسب با  د ی**ورزش منظم در هر دو زمان صبح و عصر مف

  ابت یمبتلا به د  ماران یاز ب  یاریبس  ی براورزش عصر    رسد ی به نظر م  ، ینیشود. در عمل بال  یسازی شخص  مار یب  ی فرد

باشد. در    ی ترمطلوب   نهیاست، گز   ینیانسول  تیها کنترل قند بعد از غذا و بهبود حساس آن   ی که هدف اصل  2نوع  

به    یبند یبهبود پا  ایکاهش وزن    ، یسوزی چرب  شیها افزاکه هدف آن   ی افراد  یبرا  تواند ی مقابل، ورزش صبح م

ورزش  دل   یبرنامه  فعال  کمتر  لی)به  با  تداخل  مناسب   یها ت یبودن  است،  دروزانه(  )انجمن  باشد    کا، یآمر  ابتیتر 

2024 .) 

حساست  یکی مصرف   ماران، یب  یهاگروه   نیتراز  انسول افراد  )مانند    ی داروها  ا ی  نیکننده  خون  قند  کاهنده 

است. شواهد موجود    یجد   ی نگران  کیاز ورزش    یناش   یسمیپوگلیخطر ه  ماران،یب  نی ( هستند. در اهااوره ل یسولفون

  دارتر یقند خون معمولاً پا  ه یسطح پا  رای همراه باشد، ز  ی که ورزش عصر ممکن است با خطر کمتر   دهد ی نشان م

دوز دارو و زمان   میحال، در هر دو حالت، تنظ  نیخود دارد. با ا  یسمیگل  تیاز وضع یشتریب  یآگاه  ماریاست و ب

 (. 2014و لسراد،    ینظر پزشک انجام شود )هاول ریز  حاًیبا دقت و ترج د یورزش با

انجمن   ی)مانند استانداردها  یفعل  یهااگرچه دستورالعمل   ، ینیبال  یراهنماها  نیو تدو  یمنظر سلامت عموم   از

حوزه    ن یشواهد در ا  شیاند، اما افزادارند و کمتر به زمان آن پرداخته   د ی( بر انجام منظم ورزش تأککایآمر  ابتید

و    ی روزشبانه   تمیر  تیدرباره اهم  مارانیشد. آموزش ب  اهد خو  ندهیدر آ  ی ترق یدق  یهاه یاحتمالاً منجر به ارائه توص

کاهش عوارض   تیبه درمان و در نها ی بند یبهبود پا ،یآگاه شیبه افزا تواند ی زمان ورزش بر کنترل گلوکز م ر یتأث

 کمک کند.  ابتید

ورزش« به عنوان    یبند اما مفهوم »زمان  ست، ین  یکاف  ی قطع  یریگجه ینت  ی مجموع، اگرچه شواهد موجود برا  در

قابل تنظ  کی برا   افته ی  ی روزافزون  تیاهم  ابت ید  ت یریدر مد   نه یهزو کم   می ابزار  از محدود  یاست.    ی هات یعبور 

با   (RCTsشده ) یسازی تصادف  ینیبال یهایی زماانجام کارآ ،یبر شواهد قو  ی مبتن ینیبال یهاه ی و ارائه توص  یکنون

نمونه کاف  یطراح اندازه  )به ومخدوش   یرهایمتغ   ق یکنترل دق  ، یاستاندارد،  و    یی غذا  می رژ  ژه ی کننده  و داروها( 
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 یهاپ یزمان ورزش با ژنوت  ی اثر تعامل یبه بررس  د یبا ندهیمطالعات آ نیاست. همچن ی ضرور مدتی طولان یریگ یپ

  مارانیمختلف ب  یهارگروه یدر ز  ی فرد  یهاپاسخ  ز ی( و نیستیساعت ز  یها)مانند ژن   ی روزشبانه   تم یمرتبط با ر

 فراهم شود.  ترق یدق  یسازیشخص  یبرا  نهیبپردازند تا زم

 ی ریگجهینت. 9

پاسخ گلوکز خون    لیعامل مهم در تعد   کی به عنوان    تواند ی ورزش م  یبند که زمان   دهد ی موجود نشان م  شواهد 

اثرات مثبت بر کنترل قند خون هستند،    یمطرح باشد. ورزش در ساعات صبح و عصر هر دو دارا   ی ابتید  مارانیب

  ی چرب  ونیداس یاکس  شیصبح معمولاً با افزا  ش . ورزشودیاثرات مشاهده م   نیو شدت ا  هاسمیدر مکان  ییهااما تفاوت 

  تیکه ورزش عصر اغلب با حساس   ی همراه است، در حال (AMPK)مانند    نیمستقل از انسول  ی رهایمس  یسازو فعال

 عضله در برداشت گلوکز و کنترل بهتر قند خون پس از غذا ارتباط دارد.  شتر یب یی بالاتر، کارا ینیانسول

افراد    یکیپاسخ متابول  رایدانست، ز  یگریبه طور مطلق برتر از د  توان ی دو زمان را نم  نیاز ا  کیچ یوجود، ه  نیا  با

  ی داروها  ای  نی)مصرف انسول  یی دارو  تی(، وضع2  ای  1)نوع    ابتیاز جمله نوع د  یعوامل متعدد  ریبه ورزش تحت تأث

 ی سازی **شخص   کردیرو  ل، یدل  نیقرار دارد. به هم  یندگو سبک ز  ی فرد  ی روزشبانه  تمیر  ، یبدن  بی(، ترکیخوراک

بر    د یبا  ی بدن  تیزمان انجام فعال  کرد،یرو  نی. در اکند یم   دایپ  یاژه یو  تیدرمان** در انتخاب زمان ورزش اهم

  ا ی  یسوزی چرب  شی)کنترل قند ناشتا، کاهش قند بعد از غذا، افزا  یو اهداف درمان  ماریب  ی فرد  یهای ژگیاساس و

 واحد.  یعموم  ه یتوص کیشود، نه بر اساس  می ( تنظیبند یپابهبود 

ها، اندازه نمونه کوچک، تفاوت در  پژوهش   ی طراح  یمانند ناهمگون  ییهات یمحدود  لی مطالعات موجود به دل  جینتا

  تیخواب و وضع  تیفی ک  ،ییغذا  م یرژ  ژهیکننده )به ومخدوش   یرهایو عدم کنترل کامل متغ   یورزش   یهاپروتکل 

برا ییدارو هنوز  بنابستند ین  یکاف   یقطع   ی ریگجه ینت  کی ارائه    ی(،  **کارآزما  ن،یرا.    ینیبال  یهایی انجام 

)   یسازی تصادف طراح **(RCTsشده  نمونه   یبا  پبزرگ   یهااستاندارد،  دوره  کنترل    مدتی طولان  یریگ یتر،  و 

  ی اثر تعامل  ی به بررس   د یبا  نده یمطالعات آ  نیاست. همچن  ی ضرور  یو رفتار   یی دارو  ،یاه یتغذ   یرهایمتغ   ترق یدق
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در    یاختصاص  یهاپاسخ  زی ( و ن یستیساعت ز  یها)مانند ژن  ی روزشبانه   تمیبا ر  تبط مر   یهاپ یزمان ورزش با ژنوت

 ( بپردازند. رچاقی، افراد چاق در مقابل غ 2در مقابل نوع   1نوع   ابتی)مانند د  مارانیمختلف ب یهارگروه یز

کنترل گلوکز خون    یسازنه یدر به  م یو قابل تنظ  نهیهزابزار بالقوه، کم   ک یورزش به عنوان    یبند زمان   ت،ینها  در

  ی هاو گنجاندن در دستورالعمل   یقطع  ین یبال  هی توص  ک یشدن به    لیتبد   یمطرح است، اما برا  یابتید  مارانیب

علم   ازمند ین  ، یدرمان آ  تری قو  یشواهد  مطالعات  متخصصان    تررده گست  نگرنده یو  و  پزشکان  زمان،  آن  تا  است. 

 کنند.  ن ییتع ی زمان ورزش را به صورت مورد نیترمناسب مار،یهر ب ی فرد ط یبا در نظر گرفتن شرا د یبا یورزش 
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