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) 1من النوع ( ) الذي يمنع عڴى وجه التحديد مستقبلات الأنجيوتنس؈نARBحاصر لمستقبلات الأنجيوتنس؈ن ( تيلميسارتان هو 

)AT1R وثبت أن تيلميسارتان له تأث؈رات مضادة لمرض السكري من خلال مجموعة متنوعة من الآليات، ويمكن استخدامه .(

غط الدم المصاب؈ن بمرض السكري من النوع الثاني مع بعض مرعۜܢ السكري بسبب فائدته المزدوجة لمرعۜܢ ارتفاع ض

)T2DM وكذلك عندما تكون الأدوية المضادة لمرض السكري الأخرى غ؈ر محتملة أو لا ينصح باستخدامها. ومع ذلك، فإن (

 الآلية الكامنة لانخفاض السكر ࢭي الدم باستخدام  تيلميسارتان لا تزال غامضة.

يكلية لنموذج الفئران صلة ب؈ن إعطاء تيلميسارتان وتعب؈ر الميوستات؈ن ࢭي العضلات اله نسڥى إڲى إيجادالهدف من البحث : 

 ) كآلية محتملة لخفض نسبة السكر ࢭي الدم بالنسبة لتيلميسارتان.T2DMض السكري من النوع الثاني (ر المصابة بم

انية فئران كعناصر تحكم (المجموعة الأوڲى). ) ذكر ࢭي الدراسة. وعملت ثمalbinoفأر مهاق ( 32اشتمال  تتمالمواد والطرق :  

)، وۂي الفئران الۘܣ تم تقسيمها عشوائيا إڲى ثلاث مجموعات T2DMفأر آخر بمرض السكري من النوع الثاني ( 24وتم حقن 

ها إما فئران ࢭي كل مجموعة): (المجموعة الثانية) مجموعة مرعۜܢ السكري، و(المجموعتان الثالثة والرابعة) الۘܣ تم علاج 8(

ملغم/كجم/يوم) عڴى التواڲي عن طريق أنبوب فموي لمدة اربعة  250ملغم/ كجم/ يوم) أو ميتفورم؈ن ( 8بتيلميسارتان (

  أسابيع.

)، HOMA-IR)، ومقاومة الانسول؈ن (OGTTإعطاء تيلميسارتان إڲى تحسن كب؈ر ࢭي تحليل تحمل السكر (   أدىالنتائج : 

لة العضلات إڲى الجسم ࢭي مجموعة تيلميسارتان مقارنة بمجموعة مرعۜܢ السكري وامتصاص الجلوكوز، وبلغت نسب كت

)P<0.05) بالإضافة إڲى ذلك، أحدث تيلميسارتان زيادة كب؈رة ࢭي مستويات الأديوبونيكت؈ن ومصل .(IL-10 مع انخفاض كب؈ر ࢭي (

علاوة عڴى ذلك، و ). P<0.05ة بداء السكري () ࢭي مجموعة تيلميسارتان مقارنة بالفئران المصابIL-6) و(TNF-alphaمستويات (

) ࢭي MDA) وخفض مستويات ام دي ايه (GSH) وڊي إس اتش (SODعزز تيلميسارتان بشكل ملحوظ من انزيم إس أو دي (

العضلات الهيكلية لمجموعة تيلميسارتان. كما كان هناك انخفاض كب؈ر ࢭي تنظيم الميوستات؈ن وزيادة تنظيم مستقبلات 

) ࢭي العضلات الهيكلية لمجموعة تيلميسارتان. ومن الناحية النسيجية، IRS-3) و(IRS-1وتم اكتشاف جينات ( الأنسول؈ن.

خفف تيلميسارتان من الضرر المورفولوڊي ࢭي ألياف العضلات الهيكلية مقارنة بالفئران المصابة بمرض السكري، كما يتضح 

 ) ࢭي الأنسجة العضلية للمجموعة الثالثة.NF-kBانخفاض تعب؈ر (من الانخفاض الكب؈ر ࢭي نسبة منطقة ترسب الكولاج؈ن و 

) بشكل كب؈ر ࢭي العضلات الهيكلية، مما أدى إڲى NF-kBأدى تناول تيلميسارتان إڲى خفض تعب؈ر الميوستات؈ن و(الاستنتاج : 

مضادة لمرض السكري تحس؈ن مقاومة الأنسول؈ن وامتصاص الجلوكوز ࢭي هذه العضلات، مما يسلط الضوء عڴى آلية جديدة 

  ).T2DMمن تيلميسارتان ࢭي علاج مرض السكري من النوع الثاني ( 

 


