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运动与维生素D对 2型糖尿病胰岛素抵抗改善的研究
综述
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摘　要：目前，我国的糖尿病发病率逐年上升，是仅次于肿瘤和心血管疾病的第三大原因。在中国，超过 95%的糖尿病患

者是 2型糖尿病。2型糖尿病是由胰岛素抵抗和胰岛素分泌不足引起的。随着我国社会的发展和人口的不断增长，我国的

糖尿病已经是世界上最为常见的一种慢性病。糖尿病是一种以高血糖为特征的慢性代谢病，长时间的发病会导致心血管、

内分泌、神经和泌尿等方面的损伤。2型糖尿病最明显的病理特点就是胰岛素抵抗，目前国际上对其进行研究已经取得了

广泛的认识。近年来，国内外对糖尿病的运动治疗和维生素 D治疗进行了大量的探讨。因此，本文主要结合运动与维生素
D对 2型糖尿病胰岛素抵抗改善的相关研究展开综述。
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Abstract: Currently, the incidence of diabetes in China is increasing year by year, ranking as the third leading cause of death after 
cancer and cardiovascular disease. In China, over 95% of diabetic patients have type 2 diabetes, which is caused by insulin resistance 
and insufficient insulin secretion. With the development of society and the continuous growth of the population, diabetes has become 
one of the most common chronic diseases in the world. Diabetes is a chronic metabolic disease characterized by high blood sugar, 
which can cause damage to the cardiovascular, endocrine, nervous, and urinary systems. The most significant pathological feature 
of type 2 diabetes is insulin resistance, which has been widely recognized in international research. In recent years, there has been 
extensive research on exercise therapy and vitamin D therapy for diabetes both domestically and abroad. Therefore, this paper mainly 
reviews the relevant research on the improvement of insulin resistance in type 2 diabetes by combining exercise and vitamin D 
therapy.
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一、维生素 D与 2型糖尿病
1.1 维生素 D 与胰岛素敏感性

维生素 D 对胰岛素的敏感性有以下三个方面。第一，

维生素 D 可以增加胰脏中的胰岛素受体；第二，可以促进

身体中的脂肪酸的分解和代谢；第三，可以减少炎性因子

的表达。近年来，有关维生素 D 与胰岛素敏感性的研究已

有很多，但其结果在一定程度上是不同的。目前普遍认为

血糖钳技术是重要根据。学者张阳丹 [1] 使用葡萄糖钳技术

对 150 例正常受试者进行了 β 细胞的检测，并对其敏感性

指标进行了检测，结果表明：1,25-(OH)2 D)3 浓度与其自身

的功能均有显著的关系。同时，作者在一个随机试验中，

对缺少 25-(OH)2D3 的胰岛素紊乱患者每日给予 4000 U 的

每日口服，或服用不含任何药物的药物，6 个月后，试验

组的血浆 25-(OH)2D3 含量由 21 nmol/L 增加至 75 nmol/L，

与对照组比较，其胰岛素功能紊乱程度有显著改善，其敏

感度增加，空腹葡萄糖含量减少。学者李鹏博等 [2] 研究中，

将实验对象分为低、中、高两组，依据 25-(OH)2D3 浓度展开，

测试胰岛素敏感性，并采用葡萄钳技术，结果显示，高浓

度组 ISI 显著高于低浓度组；但其 GHb、 TG 明显低于低剂

量组，且年龄、体重转移后 GHb、 TG 的差异无统计学意义。

低浓度组随机分为两组，每天服用 20000 单位维生素 D3，

或服用非药物性药物半年，再用葡萄糖钳法对 ISI 进行评价，

结果显示，维生素 D 组与空白组均存在显著差异。

1.2 维生素 D 与 2 型糖尿病

学者邱山虎 [3] 认为维生素 D 可以调控钙代谢、磷代谢

外，还具有免疫反应、心血管疾病、肿瘤等作用；2 型糖

尿病与其他疾病有密切的联系。并将 86 例 2 型糖尿病病人

随机分为两组，进行 6 个月的干预，结果显示：对照组血

清中 HbA1c 的含量明显高于对照组，而对照组与空白组相

比，胰岛 HOMA- 胰岛素抵抗的差异无显著性。作者通过

研究发现，肿瘤、T1DM、心血管系统问题、体重超重等慢

性病都可以采取维生素 D 疗法，而 25 (OH)2D3 的浓度与 2

型糖尿病的发生几率成正相关。学者姜继权 [4] 对 21 个前瞻

性的群组讨论表明，缺乏维生素 D，与 2 型糖尿病有显著
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的关系。因此，25 (OH)2D3 水平能够预测 2 型糖尿病的发

生。作者还对 5140 例妇女进行了 7 年的跟踪研究，结果显

示，2D3 与 2 型糖尿病发生率无相关性。2 型糖尿病患者普

遍存在高血糖，因此，治疗 2 型糖尿病的一个重要目的就是：

将血糖控制在正常范围内。由此可见，2 型糖尿病患者服

用维生素 D 能有效地抑制糖化血红蛋白的含量，而不会降

低空腹葡萄糖含量；作者经过更多的研究发现，在 2 型糖

尿病患者中，补充维生素 D 还可以有效地降低 FPG 的含量。

二、运动与维生素 D对 2型糖尿病胰岛素抵抗的改

善
2.1 运动与 2 型糖尿病

运动是一种对慢性病进行预防和治疗的方法。近年来，

人们已发现，糖尿病是由遗传、环境、脂肪、血糖等多种

因素共同作用而引起的。适当的运动可以降低血糖，还可

以治疗和预防代谢综合征，还可以调节人体的整体功能，

改善 2 型糖尿病患者的身体适应能力。

学者郭艳华 [5] 提出如果糖化血红蛋白（HbA1c）下降

1%，那么大血管疾病的发生率就会下降 15% 到 20%，而

微小血管疾病的发生率就会下降 37%，而糖尿病所引起的

死亡率就会下降 21%。2 型糖尿病大鼠在 42 天不带体重的

情况下，其胰高血糖素 GLP-1 含量升高，胰岛素的分泌增

加，葡萄糖含量下降。作者认为，运动可以降低 1.18% 的

血红蛋白含量。由于运动是通过肌肉中的丝分裂原激活的

蛋白质激酶途径引起的，它能更靠近细胞的表面，进而促

进葡萄糖转运，进而调节血糖。学者晁敏 [6] 认为定期运动

可以减少体内的脂肪，减少肝内的脂肪含量。运动、阻抗

运动和共同运动是 2 型糖尿病的主要运动形式。与其它运

动方法相比较，运动对糖尿病的防治具有十分显著的效果。

运动还能明显提高腰围、腰围、高密度脂蛋白；TG、舒张压、

心肺功等指标在阻抗训练中无显著性差异。通过运动和联

合运动可降低饭后 60 分钟的血糖水平，而运动对胰岛素的

抗性有明显的抑制作用。

学者王颖 [7] 结果表明：运动对人体的影响有：①提高

了人体的活力，提高了能量的新陈代谢速度，减少了胰岛

素的功能；②提高肌细胞内的胰岛素水平，提高其与受体

的联接代谢率，从而提高了肌细胞对胰岛素的敏感度；③

持续的运动会消耗肝脏和肌糖原，刺激胰岛素的产生，从

而导致低血糖；④肌肉通过吸收葡萄糖来提供运动所需的

能源。

2 型糖尿病的防治与治疗主要包括：提高胰岛素的敏

感度，提高骨骼肌肉的血糖运输和使用。人体主要的能量

来源是：葡萄糖，它可以调控周围的组织，增加骨骼肌肉

对葡萄糖的消耗。大量的研究表明，运动可以促进葡萄糖

运输蛋白 4 在骨骼肌肉中的表达，从而减少糖尿病病人的

胰岛素紊乱，提高血糖耐受能力；但是，研究表明，不同

的运动方法会引起不同的血糖水平，从而引起血糖升高，

因此，正确的运动方法是预防和治疗糖尿病的关键。

在 2 型糖尿病的全过程中，都会出现胰岛素紊乱，从

而使 2 型糖尿病病人产生胰岛素抵抗。学者高凌云 [8] 研究

以 45 名肥胖少年为对象，结果发现：在对抗训练中，运动

组体重、腹部脂肪、肝脏脂肪、肝脏脂肪等指标明显下降；

在进行有氧和阻力运动的配合下，可以改善病人的腰部、

臀部比例、体积百分比，以及腹壁脂肪的厚度（P<0.05）。

作者得出结论：通过对胰岛素受体的影响，可以提高其信

号传导能力，从而提高其对胰岛素的敏感度。

2.2 运动与葡萄糖转运蛋白 4

运动可以持续地消耗身体的能源，在这个时候，在肌

肉和肝的组织里，糖原被破坏，提供能源。大量的摄入会

减少血液中的葡萄糖，从而缓解身体的高血糖。最直观的

表现就是空腹血糖，在运动之后，体内的葡萄糖会被储存

在糖原中，从而导致血糖不断下降。体育运动是一种既经

济又高效的 2 型糖尿病的治疗方法，已被广大的糖尿病病

人所接受。学者唐兆生 [9] 研究显示，运动可以增加脂肪结

合素的水平，也可以借助 AMPK 途径增加脂肪结合素和 4 

mRNA 的水平，从而增加了肌肉对血糖的利用，从而减少

了胰岛素紊乱。作者认为在剧烈或短暂的运动中，肥胖人

群体内的脂联素水平会显著升高。长期运动可能会扭转肥

大老鼠 AdipoR1 基因的降低，从而增加其对胰岛素的敏感

度。因此，适当的运动和肌肉的收缩能增加对胰岛素的敏

感度。运动可刺激钙调蛋白依赖性蛋白激酶Ⅱ，从而提高

其合成水平。

2.3 葡萄糖转运蛋白 4 与 2 型糖尿病和胰岛素抵抗

葡萄糖转运蛋白 1、葡萄糖转运蛋白 2、葡萄糖转运蛋

白 4 是葡萄糖代谢紊乱的主要蛋白。在血糖运输蛋白 4 中，

如骨骼肌、肾脏、脂肪组织中，通过 GSVs 的贮存方式，

将其转移至细胞膜，使其在细胞膜中的细胞内吸收。因此，

血糖运输蛋白 4 与患有密切关系。学者周亮 [10] 结果表明，

葡萄糖转运蛋白 4 是一种主要分布在细胞中的膜蛋白，它

能将葡萄糖输送到肌肉和脂肪中。在骨骼肌、心肌和脂肪

中均有大量的表达；在肾脏和脑部，葡萄糖转运器主要有

两种：钠 - 葡萄糖转运物，SGLT，是一种积极的运送方式，

一种是反向的浓度递送；葡萄糖转运，是一种消极的运送

方式。学者刘霞 [11] 认为，在脂肪和肌肉细胞中，最重要的

是葡萄糖运输蛋白 4。葡萄糖跨膜运输是一个重要的限制

速率的环节。血糖运输蛋白 4 是骨骼肌肉中最重要的血糖

转运者。学者王艳兵 [12] 结果表明，在大鼠的糖尿病模型中，

与正常对照组相比，血糖运输蛋白 4 （即骨骼肌细胞膜和

外膜表达）的表达减少。增强骨骼肌内血糖转化率的主要

因素是肌内的收缩，在不同的运动后，正常大鼠的骨骼肌

中的血糖转运素 4 含量增加了 30%~200%。适当的运动有

助于促进血糖运输蛋白质 4 的分泌，从而提高糖类的摄入。

胰岛素信号通路、PI3K/AKT 信号通路是其主要作用机制，

通过运动可以使早期的糖尿病得到缓解。

学者钱东生 [13] 结果表明，无胰岛素依赖型糖尿病大鼠

骨骼肌中的血糖转运体 4 mRNA 含量显著下降，仅为对照

组的 45%。当肥胖时，肌肉中的葡萄糖运输蛋白 4 水平下降，

而在脂肪组织中，葡萄糖运输蛋白 4 的转移被抑制，表明

了肌肉对胰岛素的抗性；这是由于血糖运输蛋白 4 下降所

造成的。学者邱忠霞 [14] 结果表明，葡萄糖 -6- 磷酸酯不易

在体内向外分散，有助于维持血糖浓度的变化，促进了葡
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萄糖的运输。但在这个时期，一旦受损，就会导致新陈代

谢失调。2 型糖尿病患者体内脂肪细胞、骨骼肌细胞和葡

萄糖转运因子 4 的转移是导致胰岛素耐受发病机制的重要

因素。学者白丽 [15] 指出在静止时，含有大量的葡萄糖运输

蛋白质 4 的小泡囊，大多数都在细胞中。而在经过胰岛素

的作用下，血糖运输蛋白 4 被运输到细胞膜附近，与细胞

的膜结合，从而增加了血糖运输蛋白 4 的数目。血糖运输

蛋白 4（血糖运输蛋白 4）与 2 型糖尿病密切相关，它在机

体中的作用机制中起着重要作用。随着血糖运输蛋白 4 的

升高，血糖运输蛋白 4 的运输能力增强，对降低胰岛素的

耐受性具有重要意义。

三、小结
综上所述，运动可以明显提高 2 型糖尿病患者的血糖、

胰岛素敏感性和身体活动水平；2 型糖尿病患者服用维生

素 D 后，可以调节糖化血红蛋白和 2 型糖尿病患者的空腹

血糖（FPG）含量。血糖运输蛋白 4 的高水平的表现有助

于降低胰岛素的抵抗力，提高其运输能力。此外，还应积

极探究运动结合维生素 D 疗法，并对其具体机制进行探讨。
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