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Abstract*

Introduction: Repeated hyperglycemia play an important role in development of atherosclerosis in diabetic 
patients. Endothelium is the first-line defense against atherosclerosis and nitric oxide has a major role in this task. In 
this study, changes in plasma concentration of nitric oxide metabolites (NOx) during glucose tolerance test were 
evaluated in type II diabetic rats. 

Methods: Male neonatal Wistar rats were divided into control and diabetic groups. Type II diabetes was induced by 
administration of Streptozotocin (100 mg/kg, i.p.) to neonatal rats on day 2. Plasma glucose and NOx concentration 
were measured on days 7, 30, 45, 60, and 75. Intravenous glucose tolerance test was done in adult rats and blood 
samples were collected 0, 5, 10, 30, and 60 min after glucose infusion for determining plasma glucose, insulin, and 
NOx. Two-way mixed (between-within) ANOVA was used for comparing data. 

Results: Plasma glucose was returned to basal values 60 min after glucose injection in the control group, while in 
diabetic rats it was higher than basal levels (P < 0.001). After glucose injection, plasma insulin concentration was 
increased to 4.5 and 1.9 folds in control and diabetic groups, respectively. Basal NOx concentration was higher in 
diabetic rats (50.4 ± 6.4 vs. 28.8 ± 3.8 µmol/l, P < 0.05). During glucose tolerance test there was 35 and 62 % fall in 
plasma NOx concentration in control and diabetic groups, respectively. This reduction returned to basal values after 30 
min in the control group, while in diabetic rats it was 17% less than basal levels 60 min after glucose injection. 

Conclusion: Decreased nitric oxide production or increased degradation may be the cause of endothelial 
dysfunction and atherosclerosis in type II diabetes. 
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 اكسيد نيتريك در هاي سنجش تغييرات سطح پلاسمايي متابوليت

2تحمل گلوكز در ديابت نوع موش صحرايي در طي تست

∗1، صالح زاهدي اصل2، حميد فراهاني1اصغر قاسمي

و متابوليسم، آزمايشگاه فيزيولوژي غدد، مركز تحقيقات.1  غدد درون ريز، پژوهشكده علوم غدد درون ريز
 دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي، تهران

 شهيد بهشتي، تهران گروه فيزيولوژي، دانشكده پزشكي، دانشگاه علوم پزشكي.2

87 شهريور20: پذيرش87 شهريور19: بازبيني87ارديبهشت16: دريافت
و ديابت نوع و همكارانقاسمي2اكسيد نيتريك

 چكيده

و اكسـيد نيتريـك نقـشمي اندوتليوم اولين سيستم دفاعي در برابر آترواسكلروز. مكرر نقش مهمي در گسترش آترواسكلروز در ديابت دارندهاي هيپرگليسمي:مقدمه باشـد

در مقايسـه2ديابتي نـوع هاي در طي تست تحمل گلوكز در موش)NOx(اكسيد نيتريك هاي هدف اين مطالعه تعيين تغييرات سطح پلاسمايي متابوليت. مهمي در اين دفاع دارد

.باشدمي با گروه كنترل

و هاي نوزادان نر موش:ها روش به صـورت) ميلي گرم به ازاي هر كيلوگرم 100(استروپتوزوتوسين2براي ايجاد ديابت نوع. ديابتي قرار گرفتندصحرايي در دو گروه كنترل

و. داخل صفاقي به نوزادان تزريق شد و.شدگيري اندازه75و7،30،45،60پلاسما در روزهايNOxگلوكز  پـس از بـالغ شـدن حيوانـات تسـت تحمـل گلـوكز وريـدي انجـام

و گيري دقيقه براي اندازه60و0،5،10،30 هاي خون در فواصل نمونه شدها آناليز واريانس دو طرفه مخلوط براي مقايسه داده.شد تهيهNOxمقدار گلوكز، انسولين .استفاده

از:ها يافته ت بازگشـت در حاليكـه در گـروه ديـابتي همچنـان بـالا بـود دقيقه بـه مقـدار قبـل از انجـام تسـ60در گروه كنترل افزايش گلوكز در تست تحمل گلوكز پس

)001/0P< .( و ديابتي به ترتيب شد9/1و5/4افزايش انسولين پلاسما پس از تزريق گلوكز در گروه كنترل در4/50±4/6(در گروه ديـابتي بـالاتر بـودNOxمقادير پايه. برابر

و ديابتي به ترتيـب در گروهNOxد از تزريق گلوكز سطح پلاسماييبع). >05/0Pميكرومول در ليتر،8/28±8/3مقابل و در گـروه62و35هاي كنترل درصـد كـاهش داشـت

.درصد كمتر از مقدار پايه اوليه بود17دقيقه نيز60دقيقه تقريبا به مقدار اوليه بازگشت در حاليكه در گروه ديابتي در زمان30كنترل پس از 

تو:گيري نتيجه و آترواسكلروز در بيماران ديابتيكاهش .باشد ليد اكسيد نيتريك يا افزايش تخريب آن در طي هيپرگليسمي ممكن است دليلي براي نقص عملكرد اندوتليوم

.، تست تحمل گلوكز2اكسيد نيتريك، ديابت نوع:هاي كليدي واژه

*مقدمه

هاي مزمن است كه به دو صورت ديابت از شايعترين بيماري
و2و1نوع  باشدمي2درصد موارد آن ديابت نوع90وجود دارد
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از.]14[ ديابـت يـك مشـكل بـاليني عمـده آترواسكلروز ناشـي
شود به طوريكه در افراد ديابتي بروز بيماري عـروقمي محسوب

و ايسكمي ميوكارد  و بروز بيماري شريان4تا2كرونر هاي برابر
هيپرگليسمي يك عامل.]5[باشدمي برابر افراد سالم10تحتاني 

و يك عامـل خطـر]28[عروقي–هاي قلبي خطر براي بيماري
.]15[شودمي تقل براي اختلالات عروقي در ديابت محسوبمس




