
 :Metabolism الغذائً()التمثٌل  او الاستقلاب الاٌض

بعد اكتمال عملٌات الهضم والامتصاص وانتمال المواد الممتصة من تجوٌؾ الامعاء الى الدم او 

التفاعلات  هً مجموعة منواللمؾ ٌحدث لهذه المواد ما ٌعرؾ بعملٌات الاٌض 

هذه التفاعلات المحفزة  الحٌاة اللازمة لاستمرار خلاٌا الكابنات فً الكٌمٌابٌة

على هٌاكلها، والاستجابة تسمح بنمو وتكاثر الكابنات الحٌة، والحفاظ  الإنزٌمات بواسطة

 لبٌباتها.

  :Cell Metabolismالاٌض الخلوي 

سلسلة من التفاعلات الكٌماوٌة المتعددة التً تحدث داخل الخلٌة والتً تتداخل مع بعضها ضمن 

وتسمى  مسار اٌضً والتً فٌها تتحول مواد التفاعل الاولٌة الى نواتج نهابٌة مسرعة انزٌمٌا

وتصنؾ هذه المسارات  ،metabolic pathwaysهذه المسارات المتعالبة بالمسارات الاٌضٌة 

 الى نوعٌن :

 : catabolic pathways ) تقوٌضٌة( مسارات اٌضٌة هادمة -1

تتضمن هدم مادة التفاعل الاولٌة اي تحوٌلها من مادة ذات وزن جزبً عالً الى مادة ذات 

الكلاٌكوجٌن الى كلوكوز واكسدة الكلوكوز الى ماء وثنابً وزن جزبً واطا مثل تحوٌل 

كالطّالة الحرارٌة عند الشّعور بالبرد، أو  .ATPاوكسٌد الكاربون مع تحرٌر طالة بشكل 

لهذه ٌحدث تحلل و الطالة اللازمة لحركة الإنسان عند ممارسة الرٌّاضة، أو ؼٌرها.

وتٌنات التً ٌتم الحصول علٌها من لجزٌبات العضوٌة كالكاربوهٌدرات والدهون والبرا

المحٌط أو المخزونة داخل الخلٌة بواسطة تفاعلات انزٌمٌة متعالبة، متحولة الى مركبات 

وسطٌة حٌوٌة لازمة لحٌاة الخلٌة ونواتج بسٌطة كحامض اللاكتٌن والخلٌن والأمونٌا 

 ATPوالٌورٌا، وٌصاحب عملٌات الهدم الحٌوي تحرر طالة ؼالباً ما تكون 

 : anabolic pathways ) تكوٌن حٌاتً ( مسارات اٌضٌة بناءه -2

تتضمن تكوٌن مركبات ذات وزن جزبً عالً من مركبات ذات وزن جزبً واطا ومثال 

ذلن تكوٌن الكلاٌكوجٌن من الكلوكوز وتكوٌن البروتٌنات من الاحماض الامنٌة ، وهذه 

وتملّ هذه العملٌَّة مع زٌادة عمر الإنسان، إذ تكون أعلى ما  .المسارات تحتاج الى طالة 

ٌمكن لدى الأطفال، فتكون لدرتهم على بناء الأنسجة المُختلفة أعلى ما ٌمكن، وتكونُ هذه 

المدرة عند كبار السنّ للٌلةٌ جدّاً، وهذا ما ٌلُاحَظ عندما ٌحدثُ كسرٌ فً العظام عند كبار 

 السنّ.

شكل الحٌوانات والنباتات والمٌكروبات مصنوعة من ثلاث فبات معظم الهٌاكل التً ت

ووظٌفة التمثٌل الؽذابً  .والدهون ،الكربوهٌدرات ،الأحماض الأمٌنٌة :أساسٌة من الجزٌبات

فً بناء الخلاٌا والأنسجة، أو تمسٌمها واستخدامها  تتركز فً استخدام هذه الجزٌبات

لتشكل بولٌمرات مثل الحمض  المواد الكٌمٌابٌة وٌمكن أن تجتمع هذه .للطالة كمصدر

 .النووي والبروتٌنات
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الوظٌفة الربٌسة للأٌض هً توفٌر الطّالة اللازمة أو السّعرات الحرارٌة المطلوبة لتؽطٌة 

وظٌفة الجسم أو الحفاظ على الوظابؾ الحٌوٌّة. وهو مُنظّم ومدٌر الطّالة فً الجسم، ولد 

تحدث الآلاؾ من عملٌَّات الأٌض فً الولت نفسه. وتحدث عملٌَّات الأٌض فً العضلات 

حفاظ علٌها وبنابها ولٌامها بالمَهمّات المطلوبة منها، لذلن، فإنّ الإنسان الذي بشكل كبٌر لل

ٌملن كتلة عضلٌّة أكبر ٌموم جسمه بالأٌض بشكل أكبر، على العكس من الإنسان الذي 

 ٌمتلن كتلة دهنٌّة أكبر فتكون عملٌَّات الأٌض عنده ألل. 

ة وطٌدة بالوزن ونمصانه وزٌادته، إذ إنّ تلعب عملٌَّة الأٌض دوراً مُهمّاً وتعُدّ ذات علال

الذٌن ٌحاولون إنماص أوزانهم ٌعملون على رفع مُعدّل الأٌض لدٌهم من أجل استهلان طالة 

أكبر خلال الٌوم وخاصّة أثناء فترة الرّاحة. وٌتحدّد مُعدّل الأٌض بعدد من العوامل بشكل 

ل الأٌض لدٌه، كما أنّه ٌتحدّد أٌضاً عام كحجم الجسم؛ فكلّما زاد وزن وحجم الجسم زاد مُعدّ 

عن طرٌك الجنس؛ فالذّكور بشكل عام ٌكون مُعدّل الأٌض لدٌهم أكبر بشكل أكبر من 

 الإناث، ومن العوامل الأخرى التً تحدد نسبة الأٌض هو العمر. 

 :العوامل التً تؤثرّ فً عملٌّة الأٌض

هامّاً فً عملٌّة الأٌض، فعلى حٌث تلعب كتلة الجسم دوراً  :(BIM) مؤشر كتلة الجسم -1

سبٌل المثال الأشخاص الذٌن ٌعانون من السمنة المفرطة، تكون عملٌّة الأٌض بطٌبة 

 لدٌهم، والعكس صحٌح. 

العمر: تختلؾ عملٌّة الأٌض تبعاً للعمر، حٌث إنّ عملٌة الأٌض تنخفض كلما تمدم  -2

 الإنسان فً السن. 

 ن ٌملل من نشاط عملٌّة الأٌض. التدخٌن بكمٌّاتٍ كبٌرة: إذ إنّ التدخٌ -3

الجنس: وٌعود السبب إلى أنّ عملٌّة الأٌض فً جسم الرجل تكون أعلى من المرأة  -4

 فً العادة. 

 .تناول المكمّلات الؽذابٌة المختلفة: تسرّع هذه المكمّلات من عملٌّة حرق الدهون فً الجسم
 

 فً نقل الطاقة ATPدور ال 

ان عملٌة هدم وتحلٌل جزٌبات الؽذاء المعمدة كالكلوكوز تحرر طالة بعضها بشكل طالة حرارٌة 

للحفاظ على درجة حرارة الجسم كما فً الحٌوانات الرالٌة، والجزء الأكبر بشكل طالة كٌمٌابٌة 

بصورة عامة كنظام  ATP، وتسخدم ال Piوالفوسفات اللاعضوي  ADPمن  ATPبتكوٌن ال 

موصل ونالل للطالة بٌن العملٌات المنتجة والعملٌات المستهلكة للطالة. وفً أدناه الأنواع 

 :ATPالمختلفة الربٌسٌة من الشؽل الذي ٌنجزه المركب 

 بناء مركبات حٌاتٌة مختلفة فً الخلٌة وحسب حاجة الخلٌة.فً  .1

 ٌعمل مصدراً للطالة اللازمة للتملص والحركة. .2

 نمل المواد الؽذابٌة عبر الأؼشٌة الخلوٌة.فً  .3

 .RNAو  DNAفً نمل المعلومات الوراثٌة والبناء الحٌوي لل  .4

 فً المحافظة على درجة حرارة الجسم. .5



 

ولد وجد بان العملٌات الأٌضٌة الأساسٌة تحدث بشكل متشابه فً كل من الخلاٌا الحٌوانٌة 

 ضح فً الشكل:والنباتٌة، وتنتظم بثلاث مراحل ربٌسٌة كما مو

 

 :  Carbohydrates Metabolismعملٌات اٌض الكاربوهٌدرات 

الكاربوهٌدرات : مركبات عضوٌة تتكون من كاربون وهٌدروجٌن واوكسجٌن وتكون نسبة 

 .H2Oكما هو الحال فً الماء  2:1الاوكسجٌن الى الهٌدروجٌن بنسبة 

 ماهً الاهمٌة الباٌلوجٌة للكاربوهٌدرات :

 مصدر اساسً للطالة من خلال اكسدتها وتحرٌر الطالة . تعد -ا

 تعمل كوحدات تركٌبٌة لجدار او ؼشاء الخلٌة . -ب

 تعد مكونات ضرورٌة لعمل ونمو الخلٌة . -ج

تكون احماض امٌنٌة ؼٌر اساسٌة ) اي تصنع احماض امٌنٌة ٌحتاجها الجسم ولا تكون  -د

 متوفرة بالؽذاء(

كما فً حالة الكلاٌكوجٌن الذي ٌخزن فً الكبد والعضلات تعد مواد خازنة للطالة  -ه

 الطالة . لإنتاجوٌستخدم كمخزون 

 طالة . لإنتاجالفابض منها ٌمكن ان ٌتحول الى دهن ٌستخدم  -و

ٌساعد على استخدام الدهن كمصدر للطالةة: لكةً ٌسةتطٌع الجسةم اسةتخدام الةدهن كمصةدر  -ع   
فإن أحد مخلفات تكسةٌر الكربوهٌةدرات هةً مةادة حةامض الأوكسالوأسةٌتن التةً ٌجةب أن  للطالة

تكون متوفرة فً الجسم، وبالتةالً فةإن وجةود الكربوهٌةدرات فةً الجسةم ضةروري لكةً ٌسةتطٌع 
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فةإن تنةاول الكربوهٌةدرات  السةمنةفمةن حٌةث مكافحةة  كمصةدر للطالةة، لهةذا الدهنالجسم استخدام 
 التخلص من الدهن الزابد من خلال استخدامه كمصدر للطالةضروري لكً ٌستطٌع الجسم 

وبمٌة أجةزاء الجهةاز العصةبً المركةزي  الدماغمركزي: لكً ٌستطٌع الللجهاز العصبً ـ ولود  غ
لأنه مصدر الطالة الربٌسةً لهةذا الجهةاز  الكلوكوزلجسم، لا بد من توفر المٌام بوظابفه فً تنظٌم ا

ٌةؤدي إلةى ضةعؾ عملٌةات التفكٌةر والتركٌةز الةذهنً وبالتةالً  الةدمالهام، وإن نمص الكلوكوز فً 
 .تكثر الأخطاء فً الموالؾ التً تحتاج إلى سرعة التفكٌر وحسن التصرؾ

 تقسم الكاربوهٌدرات الى ثلاث اقسام رئٌسٌة هً :

 :  monosaccharaidesالسكرٌات الاحادٌة اولا : 

وتسمى بالسكرٌات البسٌطة وتمثل كاربوهٌدرات لا ٌمكن ان تتحلل الى مركبات ابسط مابٌا 

( 7-3عدد ذرات الكاربون ) ٌتراوحوتحتوي على سلسلة واحدة من ذرات كاربون التً 

 ومثالها الكلوكوز والفركتوز.

 : oligosaccharidesثانٌا : السكرٌات قلٌلة الوحدات 

ل السكر الاحادي متصلة مع بعضها بأواصر تساهمٌة ومن ( من سلاس11-2تتكون من )

 :بٌنها 

: والتً تنتج من وحدتٌن من السكر الأحادي ) من  Disaccharidesالثنابٌة لسكرٌات ا - أ

) سكر الشعٌر ( حٌث  maltoseنوع واحد او نوعٌن مختلفٌن ( مثل سكر المالتوز 

) سكر الحلٌب   Lactoseٌتحلل الى وحدتٌن من سكر الكلوكوز ، بٌنما سكر اللاكتوز 

 ( ٌتحلل الى وحدتٌن من سكر كلوكوز وسكر الكالكتوز 

جزبٌات سكرٌة  3من  تتألؾ: وهً السكرٌات التً   Trisaccharides الثلاثٌةالسكرٌات 

الذي ٌتحلل الى ثلاث جزبٌات وهً كلوكوز  Raffinoseالرافٌنوز عند تحلها مابٌا مثل  

 وكالاكتوز وفركتوز

 : Polysaccharidesثالثا : السكرٌات المتعددة 

ترتبط مع بعضها بواسطة هً جزبٌات معمدة تنتج من اتحاد العدٌد من السكرٌات الاحادٌة 

 أواصر كلاٌكوسٌدٌة وتكون على نوعٌن :

: تتكون من اكثر من نوع Hetero polysaccharidesسكرٌات متعددة ؼٌر متجانسة  - أ

وحامض الهٌالٌورنن  heparinواحد من السكرٌات الأحادٌة مثل الاصماغ والهٌبارٌن 

Hyaluronic acid  )) سكرٌات متعددة مخاطٌة( 

: وتتكون من نوع واحد من  Homo polysaccharidesسكرٌات متعددة متجانسة  - ب

ٌتكون مثلا ) والنشا الحٌوانً ) الكلاٌكوجٌن (  starchومثالها النشا السكر الأحادي 

 .وحدة كلوكوز( 31-22الكلاٌكوجٌن من 
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 هضم الكاربوهٌدرات :

 ٌعرؾ الهضم كٌماوٌا بانها عبارة عن تحلل مابً للطعام المتناول الى جزبٌات اصؽر

تتحول السكرٌات المتعددة الى سكرٌات احادٌة وبالتالً ٌتم تحوٌل الجزبٌات الكبٌرة الى 

 جزبٌات اصؽر ٌمكن امتصاصها من لبل بطانة الامعاء.

اكثر الكاربوهٌدرات المتناولة النشا والكلاٌكوجٌن ، تبدا اول مراحل الهضم للنشا 

) نفسه انزٌم التاٌلٌن(  α-amylaseابً والكلاٌكوجٌن فً الفم بفعل انزٌم الفا امٌلٌز اللع

الذي ٌعمل على تحطٌم الاواصر الكلاٌكوسٌدٌة الموجودة فً هذه الجزبٌات لٌنتج خلٌط من 

سكر المالتوز والكلوكوز وسكرٌات احادٌة للٌلة الوحدات ، وٌفمد هذا الانزٌم فعالٌته عند 

( وكما 1.5-2لتً تبلػ )وا pH وصوله للمعدة مع الطعام بسبب انخفاض درجة الحموضة 

لا تحتوي عصارة المعدة على انزٌمات خاصة بهضم الكاربوهٌدرات لذا ٌتولؾ هضم 

اذ ترتفع ثانٌة بعد خروج الطعام منها الى الامعاء  الهضم  الكاربوهٌدرات فً المعدة لٌبدا

كلوكوز الخلٌط الناتج الى هذا درجة الحموضة وٌبدا انزٌم الامٌلٌز البنكرٌاسً الذي ٌحول 

 طلٌك وبعدها ٌتم امتصاصه .

الدلٌمة  للأمعاءتتحلل السكرٌات الثنابٌة بفعل انزٌمات اخرى تفرز من لبل الخلاٌا الطلابٌة 

 :حسب الشكل التالً فٌتحلل

 

 :  Absorption of Carbohydratesامتصاص الكاربوهٌدرات 

الى سكرٌات احادٌة تمتص بعد ذلن من  عملٌة الهضم الكامل وتحوٌل الكاربوهٌدرات بعد

لبل بطانة الامعاء الدلٌمة حٌث تتحول جزبٌا السكرٌات الاحادٌة مثل الفركتوز والكالكتوز 

والمانوز فً الخلاٌا الطلابٌة المبطنة للمعً الى كلوكوز وٌمتص بالٌة النمل الفعال الثانوي 

secondary active transport ر الكلوكوز بواسطة النمل ) النمل المشترن( حٌث ٌم



المشترن مع الصودٌوم الى الداخل وكذلن الحال مع الكالكتوز بٌنما الفركتوز فٌنتمل عن 

 طرٌك الانتشار المٌسر.

  

تلؾ سرعة امتصاص هذه السكرٌات من نوع الى اخر على الرؼم من انها ذات وزن جزٌبً خت

والاخٌر ٌمتص اسرع من الفركتوز وكما  من الكلوكوز أسرعواحد فنجد ان الكالاكتوز ٌمتص 

من السكرٌات السداسٌة مثل  جزٌبً اصؽران السكرٌات الخماسٌة مثل الراٌبوز لها وزن 

الكلوكوز. وكما ٌتأثر امتصاص الكلوكوز من لبل الكلوكوز لكنها تمتص بسرعة الل من 

التسمم وسوء  مراض وحالاتبالأالامعاء الدلٌمة بعوامل عدة منها الحالة العامة للجسم والإصابة 

وكما تمل نسبة امتصاص السكرٌات فً حالات  الثٌامٌن،التؽذٌة ونمص الفٌتامٌنات وخصوصا 

 للأمعاء.الاسهال والتهاب الؽشاء المبطن 

وكما ان وجود جزئ الفوسفات ٌزٌد من سرعة امتصاص الكلوكوز لذا تلعب الفسفرة دورا 

مل الفعال لذا اول خطوة فً امتصاص الكلوكوز هو مهما فً امتصاص السكرٌات عن طرٌك الن

ارتباطه مع الفوسفور لتكوٌن فوسفات الكلوكوز اذ ٌتكون هذا المركب عند طرؾ الخلٌة المرٌب 

من تجوٌؾ الامعاء ثم ٌتحرن فً داخل الخلٌة وعند الطرؾ الاخر ٌتحلل الى كلوكوز وفوسفات 

اخر من  بجزيءا ٌعود الفوسفات لٌرتبط ثم ٌنتمل الكلوكوز الى الشعٌرات الدموٌة بٌنم

 الكلوكوز.

بعد الامتصاص ٌنتمل الكلوكوز الى مجرى الدم ثم الى الكبد حٌث ٌتحول هنان الى 

مع تحرر طالة التً ٌوزعها الى بالً انسجة    H2Oو CO2كلاٌكوجٌن او ٌتاكسد الى 

 الجسم .

ٌدرات اذ ٌنظم الكبد كمٌة ٌعد الكبد العضو المسؤول عن العملٌات الحٌاتٌة للكاربوه

، ٌعمل الكلوكوز فً الدم بفعل هرمون الانسولٌن الذي ٌفرز من لبل خلاٌا بٌتا البنكرٌاسٌة 

الكبد على تخلٌك الكلاٌكوجٌن عندما ٌكون هنان فابض من الكلوكوز فً الدم بٌنما اذا 

ون انخفضت نسبة الكلوكوز فً الدم فٌتحول الكلاٌكوجٌن الى كلوكوز بفعل هرم

الذي تفرزه خلاٌا الفا البنكرٌاسٌة ، وبالتالً ٌعمل الهرمونان  Glucagonالكلوكاكون 



)الانسولٌن ، الكلوكاكون( مع هرمونات اخرى مسؤولة عن المحافظة على نسبة الكلوكوز 

 فً الدم .

الاٌجابً( الا اذا كان  ذكرنا ان اؼلب السكرٌات الاحادٌة تمتص بعملٌة النمل الفعال ) النمل

تنتمل من التجوٌؾ  فأنهاتركٌز هذه السكرٌات فً تجوٌؾ الامعاء اعلى من داخل الخلٌة او الدم 

 الى الخلاٌا بواسطة عملٌة الانتشار )الانتمال السلبً(

 

 : .Metabolism of Carbاٌض الكاربوهٌدرات : 

ا الى الدم وهً خلٌط من تمتص الكاربوهٌدرات على شكل سكرٌات احادٌة تجد طرٌمه

 كلوكوز وفركتوز وكالتكوز وتحدث لهذه السكرٌات العملٌات الحٌاتٌة التالٌة :

 ٌبمى جزء منها فً الدم لٌكون سكر الدم . -1

 . Glycogenesisبعملٌة تسمى  ٌتحول جزء منها فً الكبد الى كلاٌكوجٌن ٌخزن هنان -2

 ٌخزن هنان  ٌتحول جزء منها فً العضلات الى كلاٌكوجٌن -3

 .Lipogenesisبعملٌة تسمى ٌتحول جزء منها الى دهون ٌخزن فً النسٌج الدهنً  -4

 ٌتاكسد لسم منها لتحرٌر الطالة اللازمة لنشاط الخلٌة  -5

 تحوٌل الجلوكوز الى مكونات اخرى ذات اهمٌه بٌولوجٌه مثل: -6

 الرٌبوز والدٌوكسً رابٌوز لتصنٌع الاحماض النووٌة-

 تكوٌن السابل المنوي الفركتوز ٌدخل فً-

حمض الجلوكٌورنٌن فً الكبد وهو هام للتفاعلات التى ٌتم فٌها تحوٌل المواد السامه الى  -

 مواد ؼٌر سامه



 المخاطٌةسكرٌات امٌنٌه لصنع السكرٌات  -

 .جزء منها ٌطرح الى الخارج -7

 

 :  Blood Sugarاولا : سكر الدم 

بعد تناول وجبة طعام ؼنٌة بالمواد النشوٌة نلاحظ ارتفاعا فً نسبة السكر فً الدم وٌتولؾ هذا 

 الارتفاع على عدة عوامل .

تمثل نسبة السكر فً الدم ناتج موازنة بٌن الكمٌة التً اخذت مع الؽذاء وامتصت وكمٌة 

والسكر المتاكسد  الكلاٌكوجٌن المخزون فً الكبد والعضلات والسكر الذي تحول الى دهون

 والسكر الذي طرد للخارج .

بعد مضً فترة من تناول الطعام ٌنخفض سكر الدم الى ان ٌصل حده الطبٌعً الذي ٌتراوح بٌن 

من الدم وهنان عدة هرمونات تؤدي دورا مهما فً عملٌة تثبٌت  3سم 111ملؽم /  21-121

 الكمٌة واهمها الانسولٌن .

 

     Normal Glucose Metabolismز الايض الطبيعي لسكر الكلوكو 

يعددا كبد ددا كبعلددي كبلتوفدد  بطددي إل كبقيةددلأ سبددو نهوددلأ كاغفددالأ نه يددي كبدداهي    ددي كغدد   دد     
تل إز  لي يز كبام نعا كبيجبلأ كبغذكتولأ , نكن دخيل كبدلي يز سبو كبد ا نكبخلايدي كباهييودلأ ي  طد  ل 



  كبخلايدددي كبدددذل  طدددديل نعدددا  بددد  سبدددونياغفددديبإك بديغددد  يعط دددا  لدددو تل إدددز كبدلي ددديز خدددي   

Glucose-6-Phosphate G-6-P    نهدددذع تعدددا كبخقددديي كانبدددو  ددد  كيددد  كبدلي ددديز  ددد   ددد
 د  كبد دا , اهدي   د  كاغفدالأ كاخدل    Glucokinaseكبخلايي نتدط  ن فدي اي سغدزا  كبدلي ي دي  إز 

كبد دا ان تخدزن كبدلي ديز  ن ي كدك بخلايدي  Hexokinases إغيي تط  ن في اي سغزا  كبيوكفي ي  إز 
كبذل  زدكد بزاديدي هلهدين كاغفديبإك كب فدلز  G-6-Pغطوالأ بطدين  Glycogenكبفيت   لو شك  

هدك خلايدي بإطدي  يادطاينلأ بزاديدي تل إدز كبدلي ديز  د  كبدام نا كدك بىغفدالأ كاخدل  ه د  كبعلدلا  
سن كبد دددا ةددديد   لدددو ك دددي ،  لي ددديز ان تخدددزن كبدلايكددديجإك بد يدددي ي تفدددطقو  تدلادددلع  لدددو شدددك 

تدياددد  كبدلي ددديز كبفددديت  سبدددو اا دددين ده ودددلأ نكبطددد  ت ط ددد   لدددو شدددك   لوفدددإلااك   لا ودددلأ  ددد  
نكبطد  تخدزن  د  كاغفدالأ كباه ودلأ  نةع لودلأ كييد   (VLDL-C)كب لنتإ ي  كباه ولأ كبيكطئلأ كبد ي دلأ 

 دديكتا كييلددولأ نياددطخاكم كب  Gluconeogenesisكبيديكت  ي كددك بخلايددي كبد دا تادد و   كبدلي دديز 
بىغفالأ كاخل  ه   كبدلوفلنل نكبلاكطإت نكبفلاا  كبدلةيغولأ كب يتادلأ  دك سزكبدلأ ها ي دلأ كاهدإك 
هك كاا ين كيهإ ودلأ خايادي كيب دإك  اهدي   دا كغخفدين تل إدز كبدلي ديز  د  كببلازهدي  وددا  

ب ي كد ا دديبإك  ان ان تدلإدد  كبدلايكدديجإك بطدد  إل هلهددين كبدلي دديكين كبددذل يفددلز هددك خلايددي  بفددي ان ك
كب يتادددلأ هدددك تدياددد  كاا دددين كيهإ وددد  كب فدددلزي هدددك ة ددد  كب فدددوا  Ketonesتفدددطخام كبدإطيغدددي  

ابدداه     طواددلأ ب لددلأ غندديي كاغفدديبإك ان كب يتاددلأ هددك تددديل كبفلاادد  كبدلةيغوددلأ بددبع  كاا ددين 
يةدلأ   دداهي يكددين كيهإ ود  نكبطدد  ي كدك كاددطخاكهيي هددك ة د  كاغفددالأ هددك بإ يدي كبدداهي    اددا  بلق

 .تل إز كبدلي يز    كببلازهي ه خفلي

 

 : Glycogen in liverثانٌا : كلاٌكوجٌن الكبد 

تتحول معظم السكرٌات الاحادٌة فً الكبد بواسطة انزٌمات خاصة الى كلوكوز ، تحدث فً 

 الكبد عملٌتان مهمتان:

  glycogenesisتحوٌل الكلوكوز الى كلاٌكوجٌن بعملٌة تسمى   -1

  glycogenolysisتكسٌر الكلاٌكوجٌن وتحوٌله الى كلوكوز بعملٌة تسمى  -2

ٌعمل الكبد على تنظٌم وتثبٌت كمٌة السكر فً الدم عن طرٌك تحدٌد كمٌة الكلوكوز التً 

 ستخزن فً الكبد على شكل كلاٌكوجٌن والكمٌة التً ستضاؾ الى الدم لتكون سكر الدم.



ى الحالة الؽذابٌة ففً الفترة بٌن الوجبات ٌكاد ٌنعدم تتولؾ كمٌة الكلاٌكوجٌن فً الكبد عل

 % بعد تناول وجبة ؼذاء 5-4الكلاٌكوجٌن فً الكبد بٌنما ٌرتفع بنسبة 

ٌتحول  اذٌتكون الكلاٌكوجٌن فً الكبد نتٌجة عدة عملٌات معمدة تتم بمساعدة انزٌمات خاصة 

وبعدها    Hexokinaseاو  Glucokinaseبواسطة انزٌم  فوسفٌت -6الكلوكوز الكلوكوز الى 

 Uridineفوسفٌت وهذا الاخٌر سوؾ ٌتحول الى  -1فوسفٌت الى كلوكوز  -6ٌحول الكلوكوز ٌ

diphosphate glucose  (UDP-glucose بفعل انزٌم ) uridyl transferase بعدها و

الى  وتحوله( بجمع الأخٌر glycogen synthaseٌموم الانزٌم الصانع للكلاٌكوجٌن )

 : لهذه العملٌات بالشكل التالًوٌمكن نرمز الكلاٌكوجٌن ، 

 

بنفس الخطوات  Glycogenolysisبعملٌة تحلل الكلاٌكوجٌن  ٌتحول الكلاٌكوجٌن الى كلوكوز

اذ ٌتحول  ،والتً تدخل فً مسار التحلل السكري لانتاج طالة السابمة لكن باتجاه عكسً 

 phosphorylaseفوسفٌت اولا بمساعدة انزٌم الفوسفورلٌز  -1الى كلوكوز  الكلاٌكوجٌن

 Glucoseوالأخٌر ٌتحول الى كلوكوز بواسطة انزٌم )فوسفٌت  -6والاخٌر ٌتحول الى كلوكوز 

-6- phosphataseالذي له المدرة على الخروج من الخلٌة الى مجرى الدم ) . 

تمرة ؼٌر فعال ولهذا السبب ٌخزن الكلاٌكوجٌن فً ٌكون انزٌم الفوسفورٌلٌز فً الظروؾ المس

الكبد دون ان ٌتحول الى كلوكوز ولكن عندما تكون هنالن حاجة لاعادة الكلوكوز من 

الكلاٌكوجٌن فان انزٌمات الفوسفورٌلٌز سوؾ تتحفز بفعل هرمونات الابنفرٌن والكلوكاكون اذ 

 Cylic- Adenyl  الحلمً انزٌم الادٌنٌلتعمل هذه الهرمونات على زٌادة تكوٌن 

monophosphate  وٌرمز له(CAMP الذي ٌحفز بدوره ).انزٌم الفوسفورٌلٌز 

لا ٌكون الكبد الكلاٌكوجٌن من السكرٌات الاحادٌة فمط بل ٌكونه اٌضا من حامض اللاكتٌن 

lactic acid  الذي ٌتكون نتٌجة نشاط العضلات وٌحمله الدم الى الكبد حٌث ٌتحول معظمه الى

،ولما كانت العضلات لادرة على تحوٌل الكلوكوز الى كلاٌكوجٌن اصبح هنان كلاٌكوجٌن 



دورة ثانٌة تضم سكر الدم وكلاٌكوجٌن الكبد وكلاٌكوجٌن العضلات وحامض اللاكتٌن تعرؾ 

 . Cori cycleهذه الدورة باسم دورة كوري 

 

منهما الى الاخر بعكس سكر  نلاحظ فً هذه الدورة ان سكر الدم وكلاٌكوجٌن الكبد ٌتحول كل

الدم وكلاٌكوجٌن العضلات ففً حٌن ٌتحول سكر الدم الى كلاٌكوجٌن العضلات نجد ان الاخٌر 

) كلاٌكوجٌن العضلات ( لا ٌتحول الى سكر الدم وبمعنى اخر ان العضلات عكس الكبد تأخذ 

 تعطٌه مرة اخرى الى الدم . لاالكلوكوز من الدم لكنها 

جٌن فً الكبد من مصادر اخرى ؼٌر الكاربوهٌدرات اهمها البروتٌنات وٌطلك ٌتكون الكلاٌكو

وٌتم هذا  glyconeogenesisعلى عملٌة تحوٌل البروتٌنات الى كلاٌكوجٌن فً الكبد اسم 

التحوٌل اولا عن طرٌك تحوٌل البروتٌنات الى احماض امٌنٌة ثم تتكسر هذه الاحماض بعملٌة 

 التً تنزع جزبٌة امونٌا من الحامض الامٌنً وٌتحول ما deaminationنزع مجموعة الامٌن 

 تبمى من الحامض الى كلاٌكوجٌن .

هً عملٌة تكوٌن  Gluconeogenesisملاحظة : ان مصطلح استحداث الكلاٌكوجٌن 

الكلوكوز او الكلاٌكوجٌن من مصادر غٌر كاربوهٌدراتٌة مثل الاحماض الامٌنٌة او حامض 

الباٌروفٌت والكلٌسرول . وتحدث هذه العملٌة فً الساٌتوبلازم ولٌس فً اللاكتٌت او 

 % فً الكلٌتان . 19% منها فً الكبد و 09الماٌتوكوندرٌا وٌحدث 

 ثالثا : كلاٌكوجٌن العضلات :

ان نسبة الكلاٌكوجٌن فً العضلة الواحدة الل بكثٌر من نسبته فً الكبد . ٌختلؾ كلاٌكوجٌن 

ً الكبد فً انه لا ٌستخدم الا كمصدر للطالة تستفٌد منه العضلات فمط ولا العضلات عن مثٌله ف

ٌتحول مثلا كلاٌكوجٌن الكبد الى كلوكوز ٌضاؾ الى سكر الدم ، ولهذا نجد ان كلاٌكوجٌن الكبد 

كلاٌكوجٌن العضلات الا  ٌتأثرٌختفً  بسرعة من الكبد فً الفترة بٌن الوجبات الؽذابٌة بٌنما لا 



مشابهه فً  glycogenesisنجد ان عملٌة تحوٌل الكلوكوز الى كلاٌكوجٌن  للٌلا وكما

 العضلات والكبد . 

تكسٌر الكلاٌكوجٌن وتحوٌله الى كلوكوز ٌحتاج الى انزٌم خاص ٌسمى  عملٌةان 

phosphatase  الفوسفاتٌز( الذي ٌتواجد فً الكبد فمط ولا ٌوجد فً العضلات ولهذا نجد ان(

الكلاٌكوجٌن الى كلوكوز ولكن العضلة لا تستطٌع فعل ذلن وكما ان الناتج  الكبد ٌستطٌع تحوٌل

لاٌكوجٌن العضلة هو حامض اللاكتٌن الذي ٌحمله الدم الى الكبد لٌتحول هنان النهابً لتكسٌر ك

 الى كلاٌكوجٌن .

 



 رابعا : تحوٌل الكلوكوز الى دهون :

ثم بعدها ٌتحول الى احماض دهنٌة ، الااول خطوة فً تحوٌل الكاربوهٌدرات الى دهون هً 

ولا تخزن الكاربوهٌدرات على شكل دهون الا اذا احتوى الغذاء على كمٌة كبٌرة من 

 الكاربوهٌدرات .

فً الاحوال الطبٌعٌة تبمى كمٌة السكر فً الدم ثابتة نتٌجة تحوٌل الزابد من الكلوكوز الى 

كلاٌكوجٌن ولكن عندما ٌصل المخزون من الكلاٌكوجٌن فً الكبد الى الحد الالصى بحٌث لا 

ٌستطٌع الكبد خزن اي كمٌة اضافٌة اخرى عندها سوف ٌتحول الزابد من الكلوكوز الى دهون 

 لنسٌج الدهنً .تخزن فً ا

 خامسا : اكسدة الكلوكوز :

وٌطلك على عملٌة تكسٌر  ATPٌتاكسد الكلوكوز داخل الخلاٌا لتحرٌر طالة تخزن على هٌبة 

 . CO2و  H2Oوتتم على مراحل والناتج النهابً هو glycolysisالكلوكوز بالتحلل السكري 

بن الحً بتحطٌم جزبٌة الكلوكوز ٌمصد بالتحلل السكري على انها العملٌة التً ٌموم بها الكا

سداسٌة ذرات الكاربون وتحوٌلها بسلسلة من التفاعلات المحفزة انزٌمٌا الى جزبٌتٌن من 

 .ATPثلاثٌة ذرات الكاربون مع تحرٌر طالة على هٌبة  Pyruvic acidحامض الباٌروفٌن 

 

 

  : سادسا: اخراج الكربوهٌدرات\

من الملاحظ ان الكلوكوز مادة لا تطرح الى الخارج بالأحوال الطبٌعٌة وذلن لحاجة الجسم 

 011ملغم /  061الماسة الٌها، ولكن فً الحالات التً ٌزٌد فٌها سكر الدم عن نسبة معٌنة )

نجد ان الكلوكوز ٌبدا  diabetes mellitusدم( كما فً حالة مرض البول السكري  3سم

ول وٌفسر العلماء عملٌة طرد الكلوكوز فً هذه الحالة على انها طرٌمة اخرى بالظهور فً الب

ٌلجا الٌها الجسم للمحافظة على تركٌز ثابت للسكر فً الدم. وبصورة عامة فان ظهور الكلوكوز 



وطرده الى الخارج ٌعتبر حالة مرضٌة غٌر طبٌعٌة وٌعتبر الكلوكوز  glucosuriaفً البول 

 اخراجٌة.فً هذه الحالة مادة 

 اكسدة الكاربوهٌدرات : تتم بأربعة عملٌات اساسٌة هً:

  glycolysisالتحلل السكري  -0

 نزع مجموعة الكاربوكسٌل التاكسدٌة  -2

 دورة كرٌبس  -3

 التنفس والفسفرة التاكسدٌة  -4

 

 ماٌرهوف (: -اولا: التحلل السكري ) او تسمى مسار امبدٌن

ٌموم بها الكابن الحً بتحطٌم جزبٌة الكلوكوز  ٌمصد بالتحلل السكري على انها العملٌة التً

سداسٌة  ذرات الكاربون وتحوٌلها بسلسلة من التفاعلات المحفزة انزٌمٌا الى جزبٌتٌن من 

 تحوٌل حامض الباٌروفٌن ومن ثم  ثلاثٌة ذرات الكاربون Pyruvic acidحامض الباٌروفٌن 

اما فً الخمابر والفطرٌات  الرالٌةفً عدم وجود الهواء فً الكابنات  حمض اللاكتٌت الىاما 

فً وجود الهواء وتسمى   CoA–او الى اسٌتل ٌتم تحوٌلها الى كحول الإٌثانول وتسمى بالتخمر 

 الجلاٌكولٌسس

ٌتوبلازم وبشكل عام جمٌع المركبات اتتم عملٌة تحوٌل الجلوكوز الى البٌروفٌت فً الس

جلوكوز والباٌروفٌت ترتبط برابط استرى مع مجموعة فوسفات واحده على بٌن ال الوسطٌة

الى الخارج بسبب  الوسطٌةالألل. ان مجموعات الفوسفات تساعد على عدم خروج المركبات 

العالٌة من المركبات  الطالةاذ ٌمكن نمل مجموعة الفوسفات ذات   السالبةوجود الشحنات 

 . ATPمباشرة لإعطاء ADPالى  الوسطٌة



 تحتوي على عشر خطوات وتقسم الى مرحلتٌن:

 ATPفوسفٌت وتسخدم فٌها طالة  -3-المرحلة الاولى :تبدء بالجلوكوز وتنتهً بالجلٌسر ألدهٌد

 ATPٌروفٌت وتنتج فٌها طاله افوسفٌت وتنتهً بالب-3-المرحلة الثانٌة : تبدء بالجلٌسٌرألدهٌد

 المرحلة الاولى

ثنابً الفوسفات والاخٌر  0،6فركتوز وتنتهً بتحوٌلها الى  ةالبسٌطتبدأ بتجمٌع السكرٌات 

 فوسفٌت.-3-جلٌسرألدهٌدٌتحول الى 

 -6ٌتم بفسفرة كل من الكلوكوز والفركتوز والمانوز وتحوٌله الى كلوكوز  فً التفاعل الاول   :

 ، ٌحفز التفاعلات فً جمٌع الأنسجة الذي  Hexokinase م الهكسوكٌنٌز فوسفٌت بمساعدة انزٌ

فوسفٌت، تفاعل ٌحتاج الى -6-ٌثبط بالزٌادة فً الجلوكوزوٌعد هذا التفاعل غٌر عكسً, منظم 

 .طاله  تفاعل فسفره ٌحتاج الى مغنسٌوم كعامل مساعد

فمط وٌتخصص  ٌعمل فً الكبدالذي  glucokinaseانزٌم الجلكوكٌنٌز هنان انزٌم اخر ٌسمى 

كلوكوز فمط وٌبدا عمله عندما تصل نسبة الكلوكوز الى تراكٌز عالٌة جدا كما فً لفسفرة ال

 مرض السكري .

فوسفٌت بمساعدة انزٌم  -6فوسفٌت الى فركتوز  -6ٌتم تحوٌل كلوكوز فً التفاعل الثانً  : 

وٌكون عكسً ، ٌعد هذا التفاعل  phosphoglucoisomeraseفوسفوكلواٌزومٌرٌز 

 فوسفٌت.-6فوسفٌت وفركتوز  -6 متخصص تجاه كلوكوز

ثنابً فوسفٌت بمساعدة  6،0فوسفٌت وتحوٌله الى  -6: ٌتم فسفرة فركتوز فً التفاعل الثالث 

مغنسٌوم كعامل وتفاعل ٌحتاج الى طاله ، هذا ال phosphofructokinaseفوسفوفركتوكاٌنٌز 

 مساعد.

فوسفٌت ٌثبط بالزٌادة -6-و الفركتوز AMP&ADPٌعد تفاعل غٌر عكسً, تفاعل منظم ٌحفز 

ATP الطالةاي ان الخلٌة لا تحتاج الى المزٌد من 

فوسفٌت )سداسً الكربون( الى مركبٌن الجلٌسر -0,6-الفركتوز كسر جزيءالتفاعل الرابع: ٌتم 

 فوسفٌت وثنابً هٌدروكسً اسٌتون )ثلاثٌات الكربون( وٌعد تفاعل عكسً-3-الدهٌد

-3-دروكسً اسٌتون الى جزيء ثانً من الجلٌسر الدهٌدالتفاعل الخامس: تحوٌل ثنابً هٌ

 فوسفٌت

مع استهلان  (3Cفوسفٌت )-3-نهاٌة المرحلة الاولى نحصل على جزبٌتٌن من الجلٌسر الدهٌد

 ADPوتحوٌلها الى  ATPعلى شكل  الطالةجزٌبٌن من 

 

 الثانٌةالمرحلة 



 التفاعلات تكون لجزٌبٌنهذه الطالة تتضمن خطوات الاكسدة والاختزال والفسفره وانتاج 

 فوسفٌت-3-الجلٌسر الدهٌد

ثنابً -3-0الجلٌسر الدهٌدوٌتحول  فوسفٌت -3-تأكسد الجلٌسر الدهٌدٌفً التفاعل السادس: 

فوسفٌت, تخزن الطالة على شكل مجموعة فوسفات الكربوكسٌل , ٌتم نزع هٌدروجٌن ال

 مركب طاله. NADHالى  NADواختزال جزي 

 فوسفٌت, ثنابً ال-3-0الجلٌسر الدهٌد فًسفات ومن مجموعة الف الطالة: تنمل فً التفاعل السابع

فوسفٌت بمساعدة انزٌم فوسفوكلٌسرات كاٌنٌز  3وكلٌسرات  ATPوتنتج  ADPالى 

phosphoglycerate kinase 

 فوسفٌت   2-فوسفٌت الى كلٌسرات  -3كلٌسرات  تحوٌل فً التفاعل الثامن:

وهو  , ٌنتج مركب غٌر مشبعفوسفٌت 2-من كلٌسرات  زع جزي ماءفً التفاعل التاسع: ٌتم ن

ٌحتوي على مجموعة فوسفات الذي ,  phosphorenol pyruvateفوسفواٌنول باٌروفٌت 

 الطالةعالٌة 

الى من مركب فوسفواٌنول باٌروفٌت  الفوسفاتمن مجموعة  الطالةفً التفاعل العاشر : تنمل 

ADP   وتنتجATP واحد من جلوكوز. من تفاعل اٌض جزئ 



 

 بعد تكوٌن حامض الباٌروفٌك فهناك ثلاث طرق ٌتبعها هذا الحامض :

الطرٌك الاول : فً الظروف الهوابٌة ٌتاكسد حامض الباٌروفٌن المتكون مع فمدان مجموعة 

 A   Acetyl- Coلٌكون مجموعة من الاستاٌل مساعد الانزٌم  CO2كاربوكسٌلٌة بشكل 

enzyme A بعد ذلن كلٌا الى  الذي ٌتاكسدCO2  وH2O  فً دورة حامض السترٌنCitric 

acid cycle .)او دورة كرٌبس ( 

الطرٌك الثانً : ٌختزل حامض الباٌروفٌن الى حامض اللاكتٌن فً الانسجة لكن تحت ظروف 

لاهوابٌة اثناء تملص العضلات الهٌكلٌة الشدٌد تسمى هذه العملٌة بعملٌة التحلل السكري 

تحت الظروف اللاهوابٌة اثناء الفعالٌة العضلٌة  ATPوهذه العملٌة ضرورٌة لإنتاج  اللاهوابً

الشدٌدة وٌتكون ابضا حامض اللاكتٌن فً الكابنات المجهرٌة تحت الظروف اللاهوابٌة من 

 . Lactic Fermentationالتحلل السكري بعملٌة تدعى بتخمر اللاكتٌن 

ن الى الاٌثانول تحت الظروف اللاهوابٌة بعملٌة تسمى امض الباٌروفٌحالطرٌك الثالث : ٌتحول 

 بالتخمر الكحولً .



 تحلل السكر فً عدم وجود الهواء

 ٌروفٌت الى اسٌتالدهٌد وثانً اكسٌد الكربوناٌتحول الب )مثل الخمٌره( الدلٌمةفً الكابنات 

  NADالى  NADHالاسٌتالدهٌد ٌختزل الى الكحول الاثٌلً )الاٌثانول( ٌرافمه اكسدة 

 

 

 النشا والكلاٌكوجٌن :

بإمكان النشا والكلاٌكوجٌن دخول تفاعلات التحلل السكري بمساعدة اثنٌن من الانزٌمات الاول 

 كلاٌكوجٌن فوسفولٌز والثانً فوسفوكلوكومٌوتٌز  اذ ٌمول الانزٌم الاول بفسفرة الكلاٌكوجٌن

فوسفٌت  -6فوسفٌت الذي ٌتحول بمساعدة الانزٌم الثانً الى كلوكوز  -0وتحوٌله الى كلوكوز 

 وبعد الاخٌر ٌدخل تفاعلات التحلل السكري.

 دخول السكرٌات الثنائٌة :

لا توجد السكرٌات الثنابٌة كالمالتوز واللاكتوز والسكروز فً دم الحٌوانات المتمدمة لكن عند 

 فإنها تحلل بفعل انزٌمات فً الامعاء الدلٌمة الى :تناولها مع الغذاء 

اما السكرٌات الاحادٌة الاخرى كالمانوز والفركتوز فٌحدث لها فسفرة بواسطة هٌكسوكاٌنٌز 

 وكما ٌلً:



 

 

 ) دورة كرٌبس(: Tricarboxylic acid cycleدورة الحامض ثلاثً الكاربوكسٌل 

ً تحتاجها من عملٌة التنفس والتً بواسطتها تنتمل تحصل الخلاٌا الهوابٌة على معظم الطالة الت

 الالكترونات من الجزبٌات الحاوٌة على طالة الى الاوكسجٌن .

تعد دورة كرٌبس المصب الربٌسً المشترن لجزبٌات الطالة الربٌسٌة فً الخلٌة مثل السكرٌات 

حشوة وانٌة فً والاحماض الامٌنٌة والاحماض الدهنٌة ، تحدث هذه الدورة فً الخلاٌا الحٌ

 الماٌتوكوندرٌا .

 : Acetyl Co Aاكسدة حامض الباٌروفٌت الى الاستاٌل كو أي 

لا ٌعتبر حامض الباٌروفٌن من المركبات الوسطٌة لدورة كرٌبس بل ٌعد المركب النهابً لعملٌة 

 التحلل السكري ولغرض دخول هذا الحامض الى دورة كرٌبس ٌجب ان ٌتاكسد الى الاستاٌل كو

 .Co2اي عن طرٌك فمدانه جزٌبة 

 التفاعلات الانزٌمٌة لدورة كرٌبس :

لٌكون  oxaloacetic acidهو ارتباط الاستاٌل كو اي مع حامض الاوكسالواستٌن  -0

وٌسمى اٌضا  citrate synthetaseبمساعدة انزٌم   citric acidحامض السترٌن 

 . condensing enzymeانزٌم التكثف 

على الاضافة العكسٌة لجزبٌة ماء الى حامض الكونٌتات باتجاهٌن  ٌعمل انزٌم اكونتٌز -2

 وتكوٌن حامض اٌسوسترٌن .

ٌعمل انزٌم اٌسو سرٌت دٌهادروجنٌز على اكسدة حامض الاٌسو سترٌن وتحوٌله الى  -3

 كٌتوكلوتارٌن -الفا

 لٌتحول الى سكسنٌت  Co2كٌتو كلوتاٌن وتزال منه جزبٌة  –ٌتاكسد الفا  -4

 بفعل انزٌم سكسنٌت دٌهاٌدروجنٌز الى فٌومارٌت  ٌتحول السكسنٌت -5

 الى المالٌت  fumaraseٌتحول الفٌومارٌت بمساعدة انزٌم فٌومارٌز  -6

 ٌتحول المالٌت بعد اكسدته الى الاوكسالواستٌن . -7



 

 تكوٌن الكلوكوز من المركبات الوسطٌة لدورة كرٌبس والاحماض الامٌنٌة والاحماض الدهنٌة :

كٌتوكلوتاٌن  -الوسطٌة لدورة كرٌبس مثل السترات والاٌسوسترات والفاتتاكسد المركبات 

والسكسنٌت والفٌومارٌت الى المالٌت وهذا الاخٌر سوف ٌنفذ من الماٌتوكوندرٌا الى 

 الساٌتوبلازم وٌتحول الى الفوسفواٌنول الذي ٌتحول الى كلوكوز.

حامض الباٌروفٌت  وهذه بدورها  وكما تتحول الاحماض الامٌنٌة اما الى استاٌل كو اي او الى

تتحول الى المالٌت ثم ٌتحول الى حامض الاوكسالوااستٌت وبعدها الى الفوسفواٌنول واخٌرا الى 

 كلوكوز.

وكما ٌتحول الكلٌسرول الناتج من تحلل الشحوم الثلاثٌة الى حامض الباٌروفٌت ، وكذلن تتحول 

 دورة كرٌبس.الاحماض الدهنٌة الى الاستاٌل كو اي الذي ٌدخل 

 بواسطة تفاعلات الفسفرة التاكسدٌة : ATPتكوٌن الطاقة 

 CO2و  H2فً كل الخطوات السابمة من التحلل السكري ودورة كرٌبس ونزع كمٌات من الـ 

من التحلل السكري و نفس الكمٌة  2ATPتكونت اذ تكونت  ATPنلاحظ ان كمٌات للٌلة من الـ 

سوف تتكون من ذرات  ATP% من جزبٌات الـ 01ولكن نلاحظ هنان  من دورة كرٌبس

المتحررة من العملٌات السابمة ،لذا فان الوظٌفة الاساسٌة لكل المراحل السابمة  Hالهٌدروجٌن 

 هً تحرٌر ذرات الهٌدروجٌن من الكلوكوز وجعلها متوفرة لعملٌة الاكسدة .

 انزٌمٌة والتً تعمل على :تتم اكسدة ذرات الهٌدروجٌن بواسطة عدة خطوات 

 والكترون  +Hالى اٌون الهٌدروجٌن  Hتحوٌل ذرات الهٌدروجٌن  -0

استخدام هذه الالكترونات فً النهاٌة لتحوٌل الاوكسجٌن المذاب الى اٌون الهٌدروكسٌل  -2

OH  .هذا الاخٌر سوف ٌرتبط مع اٌون الهٌدروجٌن لتكوٌن الماء 



فً عملٌة   ATPمن الطالة سوف تتحرر على شكل  خلال تفاعلات الاكسدة فان كمٌات كبٌرة

 . Oxidative phosphorelationوالتً تدعى الفسفرة التاكسدٌة  ATPتكوٌن الـ 

 الخلويالمسارات البديلة في التنفس 

 : Pentose phosphate pathwayبنتوز فوسفيث مسار ال

ْٕٔ طشٚق بذٚم  أخشٖ،أٔ أسًاء  Pentose shuntُخٕص با انًساس أحٛاَا بخحٕٚهت انٚعشف ْز

، ٔححذد ْزِ انخفاعلاث بشكم اساسٙ فٙ انكبذ ٔالأَسدت انذُْٛت ٔانكشٚاث  انكهٕكٕص لأكسذة

انٓشيَٕٛت انخٙ نٓا علاقت بخخهٛق انٓشيَٕاث انسخٛشٔٚذٚت . ٔححذد عًهٛت  انذو ٔبعض انغذد "

ألا رسة انكاسبٌٕ سقى ٔاحذ بًُٛا  انخحهم انسكش٘ حٛذ حخاكسذ ُا بذٌٔ عًهٛتْاكسذة انكهٕكٕص 

, ٔانًشافق الاَضًٚٙ انًسخخذو فٙ ْزا انخفاعم ْٕ   4ٔ 3كاسبٌٕ  رسةانخحهم انسكش٘ ححذد عُذ 

+NADP  ٗانز٘ ٚخخضل إنNADPH انسكش٘ ٔدٔسة حايض انسخشٚك  بًُٛا فٙ انخحهم

 . NADانًشافق الاَضًٚٙ انًسخخذو +

 أًْٛت انًساس: 

 انذُْٛت ٔانكٕنٛسخشٔلحعهٛق الأحًاض   -1

 بٛذاث انفٕسفاحٛت فٙ انكبذحخهٛق انه  -2

 حخهٛق الأحًاض انذُْٛت فٙ اَسدت انذٍْ  -3

 حخهٛق ْشيَٕاث سخٛشٔٚذٚت  -4

 تبُٛدٌْٕ انغذد انه بُاء  -5

   DNA  ٔRNAًاسٛت حسخخذو فٙ عًهٛت حخهٛق الأحًاض انُٕٔٚت خاَخاج سكشٚاث   -6

خًٛع الأَضًٚاث انخاطت بٓزِ انذٔسة حٕخذ فٙ انساٚخٕبلاصو ٔححذد أٚضا فٙ عذست انعٍٛ فٙ 

انعٍٛ ) انًاء الأبٛض(  عخًتحانت َقض عًهٛت أٚض انكهٕكٕص بٕاسطت ْزا انًساس، ٚشافقّ 

Cataract ٓادسٔخُٛٛض فٙ ٚفٕسفٛج د 6بٛظ اَضٚى انكهٕكٕص ثانكلاكخٕسًٛا حؤد٘ انٗ ح فًثلا

 .ٍعذست انعٛ

 كًا أٌ حثبٛظ ْزا الأَضٚى فٙ خلاٚا انذو انحًشاء عُذ بعض الأشخاص ٚؤد٘ انٗ ْشاشت انكشٚاث

 انفٕل.ٔفشط انحساسٛت نبعض الأدٔٚت ٔانبعض الاغزٚت يثم 



 حأكسذٚتانًشحهت الأٔنٗ فٙ  -يشحهخٍٛ: ٔص فٕسفٛج يٍ بُخٕٔحخكٌٕ حفاعلاث يساس ان

Oxidation stage فٕسفٛج .  5ٕكٕص نُٛخح انسكش انخًاسٙ انشاٚبٕص ٔانخٙ حخضًٍ أكسذة انكه

 اخشٖ.نخخضًٍ بُاء سكشٚاث  حأكسذٚت ٔانًشحهت انثاَٛت غٛش

 

 س / ماهً العلاقة بٌن اٌض السكرٌات والبروتٌنات والدهون؟ 

تمر العدٌد من المركبات الوسطٌة لمكونات الغذاء من السكرٌات والبروتٌنات والدهون خلال 

طرٌك واحد مشترن وهو دورة كرٌبس ، ومن اهم نماط التماطع فً اٌض السكرٌات والدهون 

هو تكوٌن المركب الحاوي على ذرتً كاربون والمسمى الاستاٌل كو اي الذي ٌتكون بعدة طرق 

وازالة ذرة كاربون من حامض الباٌروفٌت ) الذي ٌتكون من اٌض السكرٌات  اكسدة -0منها 

من الاحماض  -3من اكسدة الاحماض الدهنٌة  -glucogenic  )2والاحماض الامٌنٌة المسماة 

احماض دهنٌة  -0مثل اللوسٌن ، بالممابل تتحول السكرٌات الى  glucogenicالامٌنٌة المسماة 

احماض امٌنٌة غٌر اساسٌة عن  -2كو اي ثم تتكون دهون ثلاثٌة من خلال تكوٌن الاستاٌل 

طرٌك نمل مجموعة امٌن الى الاحماض الكٌتونٌة مثل تحول حامض الباٌروفٌت الى الالانٌن 

 وتحول حامض الاوكسالواستٌن الى حامض الاسبارتٌن .

تتحد مع حامض  -0 فً الكبد تسلك جزٌئة الاستاٌل كو اي واحد من المسالك الاربعة التالٌة

 -2الاوكسالواستٌن لتكوٌن حامض السترٌن الذي ٌعد احد المركبات الوسطٌة لدورة كرٌبس 

تتحد جزٌبتٌن من الاستاٌل كو اي لتكوٌن  -4تخلٌك الكولٌسترول  -3تخلٌك الاحماض الدهنٌة 

 الاسٌتواسٌت الذي ٌعد احد مركبات اجسام الكٌتون .

على مستوى الطالة فً الجسم ومنها هرمون الانسولٌن  لبعض الهرمونات اهمٌة فً الحفاظ

الاللال  -0والاوكسً ستروٌد ، وفً حالة حدوث اي خلل فً افراز هذه الهرمونات ٌؤدي الى 

تكوٌن كمٌات  -3استعمال الدهون كمصدر للطالة  -2من اكسدة السكرٌات كمصدر للطالة 

ٌة كمصدر للطالة مما ٌؤدي الى تكوٌن كبٌرة من الاستاٌل كو اي نتٌجة اكسدة الاحماض الدهن

زٌادة  -5زٌادة نسبة تخلٌك الكولٌسترول  -4اجسام الكٌتون فً الكبد ثم تنتمل الى مجرى الدم . 

 gluconeogenesisالعملٌات الهدمٌة وتحلل البروتٌنات الى احماض امٌنٌة وزٌادة عملٌة الـ 

الى حدوث توازن النٌتروجٌن السالب اي تكوٌن مواد سكرٌة من مصادر غٌر سكرٌة مما ٌؤدي 

 اي زٌادة النٌتروجٌن التً ٌفرزها الجسم بالكمٌة التً ٌأخذها.

 :دور الهرمونات فً اٌض الكاربوهٌدرات 

  Insulin Hormoneهرمون الأندولين اولا: 

وزنووه الجزبووً  Polypeptidesالأنسووولٌن عبووارة عوون هرمووون بروتٌنووً متعوودد الببتٌوود  

حامض أمٌنوً تظهور فوً تركٌبوهك الكٌمٌوابً علوى شوكل  50دالتون , وٌتكون من  5551حوالً 

 Bحامضا امٌنٌوا والسلسولة الثانٌوة سلسولة  20وتتألف من Aسلسلتٌن بروتٌنٌتٌن  السلسلة الأولى 



 حٌوث تكوون روابوط ثنابٌوةحامضوا امٌنٌوا ٌربطهموا جسوران مون ثنوابً الكبرٌوت  31وتتألف من 

  .الكبرٌت
 

 تخليق وإفراز وعمل هرمون الأندولين

بوساطة  Proinsulinفً خلاٌا بٌتا البنكرٌاسٌة ٌحصل تخلٌك بروتٌن الانسولٌن الاولً  

 Proinsulinالراٌبوسومات المرتبطة مع الشبكة الاندوبلازمٌة الخشنة  بعدها ٌتم نمل ألـ 

المحببة إلى جهاز كولجً ثم ٌحصل تحوٌله إلى الأنسولٌن  من الشبكة الاندوبلازمٌة  

أشارت  .Proinsulin بوساطة الأنزٌمات المحللة للبروتٌن   خلال تنشٌط ألـ 

دلابك وتتم  6الدراسات والبحوث إن نصف عمر هرمون الأنسولٌن لصٌر جدا حوالً 

ٌا الكبد والكلٌة وان دلٌمة فً خلا 05-01تصفٌة نسبة كبٌرة منه من الدورة الدموٌة خلال 

لهذا العمر المصٌر لجزٌبة الأنسولٌن أهمٌة فسلجٌه كبٌرة وٌعود السبب إلى سرعة تأثٌره 

فً خلاٌا الجسم ، وعند وصول الأنسولٌن إلى الخلاٌا الهدف ٌرتبط مع المستمبلات 

والموجودة على الغشاء الخلوي ، وحالما ٌصل    Insulin receptorsالخاصة به 

-وهذا ٌسبب لٌام الـ subunits-αلٌن إلى الخلاٌا الهدف ٌتم ارتباطه أولا بالـ الأنسو

Subunits α  بفسفرة نفسها ذاتٌاAutophosphorylation  مما ٌسبب الوظٌفة

التحفٌزٌة للمستمبل ، وبالتالً ٌموم المستمبل النشط بتنشٌط عدد من البروتٌنات داخل 

للفسفره عن طرٌك مستمبل هرمون الأنسولٌن النشط الخلٌة والتً تعرف بأنها مواد لابله 

-IRSوالذي ٌرمز له  Insulin receptor substrate 1ـواهم هذه البروتٌنات هو ال

بوساطة عملٌة الفسفره فانه ٌعمل كمركز ربٌسً لتنشٌط العدٌد  IRS-1وعندما ٌنشط 1

  للخلٌة. من الإنزٌمات الأخرى والتً بدورها تسبب الاستجابة البٌولوجٌه

لوكوز والحموض الأمٌنٌة فً الدم. بعد ارتباطه كٌتم افرازه استجابة لارتفاع تركٌز سكر ال

لوكوز الى الخلاٌا كالعضلات كبمستمبلاته فً أغشٌة الخلاٌا ٌؤدي الى زٌادة معدل دخول ال

فً الكبد والعضلات بالتالً ٌمل تركٌز  لاٌكوجٌنكلوكوز على صورة كوتنشٌط تخزٌن ال

ان شحة افراز هذا الهرمون ٌؤدي الى زٌادة مستوى الكلوكوز فً الدم ثم  لوكوز فً الدم.كال

 الاصابة بداء السكري . 

 : Glucagon الجلوكاكون هرمونثانٌا: 

فً  ألفا خلاٌا.  Fasting hormone الصوم هرمون باسم الهرمون هذا أحٌانا وٌعرف      

 الكلاٌكوجٌن تحلٌل هً ووظٌفته, الهرمون هذا تفرز التً هً البنكرٌاس فًجزر لانكرهانس 

 هبوط حالة فً الكلوكوز سكر إلى البروتٌنات تحوٌل من أٌضا ٌزٌد كما, الكبد فً المخزون



 مستوى ٌرفع وبالتالً, الغذابٌة الوجبات بٌن خاصة المطلوب المستوى دون السكر مستوى

 الذي هو الهرمون هذا فان الصوم حالة فً كما الطعام عن الإنسان امتناع وعند. الدم فً السكر

 لإفراز ألفا خلاٌا لتنبٌه تكفً بدرجة الدم فً السكر نسبة انخفاض إلى العادٌة الظروف فً ٌؤدي

 ٌسبب الذي الأنسولٌن هرمون لتأثٌر مضاد هو الهرمون هذا تأثٌر ان أي وناكلوككال هرمون

 .الدم سكر فً هبوطا

 : adrenalineاو الادرٌنالٌن  Epinephrineهرمون الابنفرٌن ثالثا: 

وٌموم برفع نسبة السكر فً الدم وذلن  Adrenal medullaٌفرز من لب الغدة الكظرٌة 

بتشجٌعه الكبد على تحوٌل ما ٌحتوٌه من الكلاٌكوجٌن الى كلوكوز ٌضاف الى الدم ، وبعبارة 

،  glycogenolysisكلوكوز اخرى ٌزٌد هذا الهرمون من سرعة تحوٌل كلاٌكوجٌن الكبد الى 

وكما ٌساعد الابنفرٌن على تحوٌل كلاٌكوجٌن العضلات الى فوسفات الكلوكوز الذي تستخدمه 

العضلة للحصول على الطالة . وٌكون تأثٌر الابنفرٌن على هذه العملٌة من خلال تنشٌط انزٌم 

تٌت الذي ٌحمله وتؤدي هذه العملٌة الى تكوٌن حامض اللاك phosphorylaseالفوسفورٌلٌز 

 الدم من العضلات الى الكبد، وهنان ٌتحول الى كلاٌكوجٌن ثم الى كلوكوز .

كما ٌعمل هذا الهرمون على تنشٌط عملٌات الهدم للكاربوهٌدرات والدهون وزٌادة سرعتها مما 

وبالتالً ارتفاع معامل التنفس . وبعبارة  CO2ٌنتج عنها زٌادة استهلان الاوكسجٌن وانتاج 

فان هرمون الابنفرٌن ) كذلن النورابنفرٌن ( ٌهٌا الجسم لمواجهة اي طارئ ٌتعرض له  اخرى

Stress  فٌزٌد من نبض الملب وٌرفع ضغط الدم ونسبة السكر وٌساعد العضلة فً الحصول

 على الطالة اللازمة لانمباضها .

 Metabolism Disorders of أمراض التمثٌل الغذائً للكربوهٌدرات

Carbohydrates 

 

الأطعمة الكربوهٌدراتٌة تشمل جزءاً كبٌراً من وجبات الإنسان، وتبعاً لذلك فإن أي خلل فً 

عملٌة الأٌض لأي نوع من أنواع الكربوهٌدرات ٌمكن أن ٌكون خطٌراً. فنقص أحد 

الأنزٌمات التً تعمل على هضم وتكسٌر الكربوهٌدرات إلى سكرٌات أحادٌة بسٌطة فً 

ام المادة النهائٌة التً تكون ضرورٌة لأنسجة الجسم وخلاٌاه فتظهر الدم، ٌنتج عنه انعد

، وهذه Metabolism Disorders ما سمى بأمراض أو اضطرابات التمثٌل الغذائً

 :بعض من هذه الحالات

 

 



 : Diabetes mellitusداء السكري اولا: 

التً تعنً ابراز كمٌة من البول و  diabetesجاءت هذه التسمٌة اعتمادا على الكلمة الٌونانٌة 

mellitus .والتً تعنً حلاوة العسل وتعنً طرح البول المحتوي على السكر  

اضطراب مصحوب بزٌادة مطرودة فً مستوى سكر الدم تفوق بكثٌر المٌمة لحالة  تعرٌفه :

ان سبب الزٌادة فً مستوى سكر الدم ٌعود الى  الاٌض الموجودة  فً الشخص السلٌم .

بالسرعة  H2Oو  CO2ضطراب فً اٌض الكلوكوز فلا ٌتحول الى كلاٌكوجٌن او أكسدته الى ا

 الطبٌعٌة .

يجذلللا  ال ارخلللجة وةوثلللط ابلللهو ا لللمةاو زة لللهوض الللليم  لللها ن  لللض ايللل  ارخلللجة    
ااربةا يس   ااريزهن  ل  ات ال و ريلة عبوفلض  لض  خلةهو ار فه له   لض ارليم ا ل  يخلب  و ل   لض 

 إ ةا  الأوخهرين أا يخب  اجه  خفا يزس  الأوخهرين  ن أ ال لزفه أا  فيهز   . 
عبارة عن مرض أٌضً وراثً ٌنتج عن نقص أو عدم إفراز هرمون  على العموم هو

مما ٌؤدي إلى اضطراب فً تنظٌم مستوى الجلوكوز فً الدم، وترتفع   insuline الأنسولٌن

نسبة الجلوكوز فً الدم فً حالة غٌاب الإنسولٌن وذلك لأن الهرمون ضروري لعملٌة 

ٌكوجٌن، وانخفاض الإنسولٌن فً الدم امتصاص الجلوكوز بواسطة الخلاٌا وتحوٌله إلى جل

له أو نتٌجة لوجود مثبط الإنسولٌن  pancreas ٌكون عادة إما نتٌجة عدم إفراز البنكرٌاس

 insuline inhibitor فً الدم

ا رللع لللن ات الل و  خللةهو  للجة ارلليم  لل ن رلليال ارخللجة ألةا لل  أخللةو  ةزتللا يلل رفم    
ات ال و  خلةهو  هرخلةةال ارليم اار فوخلية يا  ارتعيولط  لض     ة ارةبهل  ارهلاال اردلي ي  ار يةهوولط  

اريم  اررفف ارف م  ارثهو ا  يان ارله ن. ا لي ه زلاا ارزلةد يفلي  لية عه فلط  لن اى ل يط إرل  
 رل لا    تيللةة  لليية لفلل  ألرلل ل ارثخللم ارزحةفاللط  سهلل  إ لل يط ضلللجوط ارفللين  أ للةاد ار فوللط   

  ض زاه الألر ل.  اوخوثوط  وزهحيه ه  ار ف  االألذ و  ي يط إر  حياث  غيةا 

 للة لم  رلل لا    ال ارخللجة ي ت الل و  خللةه    ارخللهتايةهل ازلله سللل تة لللن  جللهل  للجةه       
ا  زن خمهت ه  ض خعي  لي   ن الألر ل  سه  خعي  لي ط ارفين االألذ و اار فل    حيل  

خلهرين ااهلاا  هلض  جلهل  لجة لا  خةمو   ف رثط ات ا و  خةهو ار فه ه  لسي غو و زة هن الأو
اريم)ار فه ه ( إر  ارخهتايةهل   اإن  ةاكم ارخهتايةهل  ض زلاه ارحع ل   لي ه إرل  حلياث  غيلةا  

  يلم  جمزهل  أا زبلهي  لض  ي  لل   إرلل  اوةال ل ارحعيل  Osmoregulatin لض اررلغم ارةس  لجض 
ATPase Naا للللفف  ف روللللط أوللللا م  Myoinositol سه لللليةهل ارفرللللفض ز  جةللللهو ار

+
/K

أا  +
كفيهز  ازلاه ارفزفو   بي   لهن  خيارط لن  جموم خعي  ضهان  ض الألذ و ارزجوموط اارحعي  

 ارزجوموط رلأاسوط اردفة ط ردلجوط ارفيلن .



ساعة من الصٌام فً الشخص الناضج الطبٌعً الى ما  02-5ٌنخفض مستوى سكر الدم بعد 

ذا المستوى بمستوى الصوم الطبٌعً ، وعند وٌسمى ه 3سم 011ملغم /  001-61ٌمارب 

انخفاض تركٌز الكلوكوز فً الدم الى ما تحت مستوى الصوم الطبٌعً وتنشا حالة حاله تسمى 

hypoglycemia  ًبٌنما تسبب زٌادة تركٌز الكلوكوز فً الدم بأعلى من مستوى الصوم الطبٌع

ا جدا تموم الكلٌتان بنمل بعض فاذا كان مستوى سكر الدم عالٌ hyperglycemiaبنشوء حالة 

 . glucosuriaالكلوكوز الفابض الى البول وعندبذ تنشا حالة تسمى كلوكوز ٌورٌا 

   Types of Diabetes Mellitusأنواع داء الدكر 

 Type I Diabetes ال ارخللجة ارسللهو الأال أا  ال ارخللجة ارزفةزللي لفلل  الأوخللهرين  -1

Mellitus or Insulin dependant diabetes mellitus (IDDM)    
 Type II Diabetes ال ارخجة ارسهو ارت وض أا  ال ارخجة رية ارزفةزي لف  الأوخهرين  -2

Mellitus or Non-Insulin dependant diabetes mellitus ( NIDDM 
 GDM))Gestational diabetes mellitusداء سكري الحمل    -3

 Type I Diabetes Mellitus  داء الدكر النوع الأول  -1
 Insulin dependant Diabetesا خللز  أيرلل   لليال ارخللجة ارزفةزللي لفلل  الأوخللهرين     

Mellitus IDDM   زل  يخللز  أيرلل   ليال ارخللجة ارلاه  ةه للمه ارزس لللط ازله أكتللة الأ للةاد 
سله  لض ضيهل   لض  ةحفلط ارماهرلط أا الألزل ت  ان  لن الأتافلين ازله أكتلة حلياي   لض ارول  فين ل

%  للن 10-5إذ يزتللا حللهارض  Juvenile diabetesارللل رغين رللارم يخللز  أيرلل  يخللجة الأحللياث
إ  ي    ال ارخجة  أ   الألز ت ار بيلةة  يبليأ  يهل  ارزلةد يذلهته يميالط جليا حيل   بليأ لسليزم 

 الألةاد ي ربهل ارزة ةت اارفم  اردي ي ا  يان اره ن.
يجليث زلاا ارسلهو  لن  ال ارخلجة وةوثلط ارلس   ارزمفلا  لض إ لةا  زة لهن الأوخلهرين  يخلب       

 جموم خعي   ية  جات لاو ةز وا اربس ة   وط  ا بيأ ارزةد يدجا  ففض        ة ظل زةة ارزس للط 
يارط اراا وط  حي  يفزا ارثه   ارزس لض لف   جملوم خعيل   يةل  اربس ة   لوط ا  لهن ارحعيل  ارزخل

 .Islet cell autoantibodiesلن ارزس لط اراا وط زض أجخ م  ر  ة رحعي  جات لاو ةز وا 
إن  دا ارثه   ارزس لض  ض  زييا خعي   ية  اربس ة   وط  لي ه ارل   جموزهل   ليت ثو  خلعل     

ةلاال اارةض  ةزيا يجهوه   علط ارةدحو  اارةلض يجليث خعرهل  اخ ارخة ة ط ية  فةف ي رزية ببا 
زة للهن الأوخللهرين   للض لللي  خعيلل  جللات لاو ةزلل وا  زلل   للي ه  للض ارسه يللط إرلل  و لل   للض  خللةهو 

 ارزاة .
ا ةزيا زاا ارسهو  لن  ال ارخلجة ي ت ال و ضلي ي  لض  خلةهو  لجة ار فه له  اارلاه  لي ه إرل       

م  زل   جه ا اردجهم ارزحااوط  ض ارثخلم إرل  أحزل د  زسوله  ي يلط إرل  ات ال و  خلةهاز   لض ارلي



يدللجا للل  ع أ   للو    للض حللياث ارغيبهاللط ا  لليان ارللهلض  رللع لللن   لليان ارلله ن  ا تللةة ارفملل  
 .اارثهو

ا ن  ر لا    ال ارخجةه ارسلهو الأال زله اىوةل ن اربلهرض ازله احلي أ لل و ارادلا ار فلهه      
Renal failura اللةعل اردللجوط   Retinopathy الاللةعل ار فلهه   Nephropathy لةاكم   

   ذللللللللللللللف  ضللللللللللللللةا ين  Acidosis  حللللللللللللللياث ارجزلللللللللللللل د   Ketosesالأجخلللللللللللللل م ار يةهووللللللللللللللط 
Atherosclerosis  ا ا للللاو وخلللللط ار فه لللله   للللض ارلللليم  للللين ارزخللللةهو ارفلللل رض اجالللل ف ارثخللللم

يفةزللي زلاا ارسلهو  لض لعجله يدلجا  ل م لفلل  اارزخلةهو ارلهاعم  زل  يثفلا ارفلعر أكتلة  لفهاط. 
و ارخللللجة رلللليو ارزذلللل  ين ارةالللل  ه حذللللهل ح رللللط الاحزرلللل د ل لللل ت الأوخللللهرين رةفللللي ا  خللللةه 

 .ارةض بي  ه ه إر  ارزه  Diabetic ketoacidosisار يةهوض 
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 Insulin dependant diabetes ا خز  أير   يال ارخجة ريلة ارزفةزلي لفل  الأوخلهرين    

mellitus IDDM    زل  يخلز  أيرل Maturity Onset type  اُ فلي زلاا ارسلهو أكتلة اوةدل تا
ا جيث زاا ارسهو ل  ة  ض  %  ن  ةد  ال ارخجة 95 -90 ن ارسهو الأال إذ يزتا    ي  تو 

الأضللح ب يفللي  للن الأتافللين    للارم رزللن رللي هم ا للةفيا  اتايللض رفزللةد ا  هللة ألةا لله يدللجا 
ارسهو الأال. ا ن ارفها ا ارةض  ي ه رلإ  يط  هلاا ارسلهو  يمضل أا خعل ابت عه ا    توط   

ارةلض   فلا للي   خلة لع  الأوخلهرين لفل   لما ارحعيل    Obesity   لن  ال ارخلجة ارخلزسط 
 زلل  أن   لل  ة حللياث زللاا ارزللةد رلله لعبللط يفللية لها للا أخللةو  سهلل  ارف  للا ارللهتايض   ارهلليف  

ارفها للا حللييت   لل  ة  للض زللاا ارسللهو  للض  ف للم أوجلل ل  ا  لليات ارثهللي اربلليوض رفاللة    اوةوثللط رهللاه
ارفللل رم يفلللي أن  للل ن يجللليث يفلللي  لللن الأتافلللين اأ للللا ادن يجللليث  لللض ألزللل ت   لجلللةة  ان  لللن 

 ارتعيين  . 
لا يفللاو إرلل  بفللط زة للهن الأوخللهرين اإوزلل   يفلله  إرلل  بفللط  ا للب  زللاا ارسللهو  للن  ال ارخللجة     

اخعي ززلللل  رافللللا زة للللهن الأوخلللهرين ا سهلللل   للللفف ات للللل ي  ااريزسولللط   ا لللط الأوخللللثط ارفرللللفوط 
الأوخلللهرين ي رزخلللة لع  ارح  لللط يللله  زللل  يا لللي لزلللا الأوخلللهرين  لللض إ خللل ل  لللجة ار فه للله  إرللل  

اان الارةاام  س  م ارجزوط ارغاائوط ا ز ت ط ارةز ت ن ارة   لوط يزجلن أن يغسلض ارزذل  ين  ارحعي  
 للل بية ارزحارلللط رللليال ارخلللجة ااحلللعف ذرلللم  لللةم إلمللل ل  هلللاا ارسلللهو  لللن  ال ارخلللجة للللن اخلللا ارف

 .  ارزة   أبةاب  ن حبهو خ  رط رخجة ار فه ه   ض اريم
ارةض  زيا زاا ارسهو  ن  ال ارخجة زض ارةف    اىتز ق اارياات  اارةلض  الأ   وطا ن الألةاد 

 هزفهل  إرل  يف وض  سه  ارزة   رفلية  لسها  ببلا أن يجةل ر إرل  ارةدلحو  ا لض يفل  الأحول ن 



أن   هة  ف ييا  ارزلةد    زل  يخلب  زلاا ارسلهو ات ال و  لغم ارليم  احةدل ل ارفرلفط ار فبولط   
 ات ا و وخلط اريزهن ا    ة حزه ط اريم.
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يفلللةف زلللاا ارسلللهو  لللن  ال ارخلللجة يسوللله ات اللل و  لللض  خلللةهو  لللجة ارللليم  لللض أيسللل ل  ةلللةة ارجزلللا     

 ن  جةه ارجزا  30-40%%   ة ل   ن ح لا  ارجزا  اان حهارض 2-4ا جذا زاا ارسهو  ض 
 للسها    ار للن ولل  تا  لل   ةجللهل إرلل  ارسللهو  5-3 ةجللهل إرلل   ال ارخللجة  للن ارسللهو ارتلل وض خللعل 

  الأال.
إن   لل  ة  ة يللا  للجة ار فه لله   للض أيسلل ل  للية ارجزللا يفلله  إرلل   غيللةا   ا جاللط  للض  خللةهو      

يفلللل  ارهة هولللل    تللللا   لللل  ة إ للللةا  زة للللهن اربةاجوخللللةةان   زة للللهن ار للللهت ياال  اربللللةالاكةين 
 ازة هن ارسزه  .

 
 الاضطرابات الايضية في داء الدكر 

     Carbohydratesالكاربوهيدرات 
ة الأوخهرين  ض اي  ار  تاهزييتا   ن خعل  سييةه  ض و ا ار فه له    زليم ار فه له  يجهن  سيي

ا  لله ن ار عيجللهجين  إذ اجللي إن الأوخللهرين  ا للي  للن لللي  وهابللا ار فه لله   للض ارغدلل ل ارلع  للض  
حي   ا ي  ن  فيل  جة م ارسهابا اربةا يسوط  خعل رد ل ارحفوط    رع لن اوله  ا لي  لن اخلا 

 إن نقصصه هرمصصون الأندصصولين أو عصصده فمالييصصا  مصصا فصصي داء الدصصكره لله   للن ببللا ارحعيلل .  ار ف
اارفرع   زل  اوله  ليية  لض إولا م  اريزسوط ي ه إر  خا  ا ةهعك ار فه ه   ن ببا الأوخثط 

 كفه ه   سيا ار بيه  .
 

     Lipidsالدهون 
ارتعيولللط  لللض ارحعيللل  ار بييلللط اخاوهللل   لللض  يجالللا زة لللهن الأوخلللهرين لزيفلللط   للله ن ار فوخلللية يا 

الأوخللثط  زلل  اولله  تلللم لزفوللط زلليم ارلليزهن  للن خللعل  تبوملله ىوللا م ارع بيللا يعيللض ار فوخلليةا ي 
Triglyceride Lipase     ا ض  ال ارخجة   ن و   زة هن الأوخهرين يدث  الاي  ارهلي ض

اريزسوللط ارجللةة اارةللض  يخللا  للن ببللا   خللبل   جفيللا ارلليزهن أا  ي يلل  إرلل    لل  ة  خللةهو الأحزلل د
ريسللللةج الأجخلللل م  Acetyl-CoAأا أوهلللل   ةسكخللللي  للللض ار بللللي خللللعل  خلللل ت  ار فوخللللية يا  ارتعيوللللط

اا  للةم زللي ه  يدللجا  B-hyelroxy butyrate تللا الأ لليةهن ا   Keton bodiesار يةهووللط 
رةةجلهل ارل   ل ل ايسل ئض اا خليي ار ل تاهن . ان  ) اتة  لة ل(( ك  ا خعل  اتة حل    ارخلةة م



 فلليل   لله ن الأجخلل م ار يةهووللط بللي  ةثلل ا   فلليل ا للةهعكه   ه لل عط ارفرللع  اا وللط الأوخللثط 
  ز   ي ه إر  ات ا و  خةهاز   ض اريم اعةحه     اربهل.  

 
 

  Proteinsالبروتينات 
 ا لللي زة لللهن الأوخلللهرين  لللن  فللليل  ذلللسو  اربةا يسللل   ا تللللم  لللن لزفوللل   زلللي ه   زللل  اجلللي ان 
زة هن الأوخهرين ي هم  ةسدوم  جفيا اربةا يس   ارياخفط لن عة ا ارغاال   وف   جةت الأحز د 

 ز  يفة ي اوه يخهم  ض  تبوم  ارفرفوط اري ه ط خ  ط  ض ارحعي   إر  ارياتةالا يسوط  ن ارحعي  
ان و للل  زة لللهن الأوخلللهرين  لللي ه إرللل    للل  ة لزفوللل   زللليم   .لزلللا إوا زللل   الأجخللل م ارج رلللط 

 لللض ارلع  لل  ازلللاه  فلللي  ذللل  ت أارولللط  الأ يسولللطاربللةا ين  زللل   سلللةج لسللله   لل  ة  ةاكيلللا الأحزللل د 
 بللللي  للللن  ذلللل  ت ريللللة رة لللله ن ار فه لللله   للللض ار بللللي اار فوللللط اان   لللل  ة   لللله ن ار فه لللله   للللض ار

 كةاهزييتا وط يخ زم  ض ات ا و  خةهو  جة اريم  ض ارزذ  ين  يال ارخجة 
 

وهً من الامراض الوراثٌة التً تتضمن فشل بعض  امراض خزن الكلاٌكوجٌن :ثانٌا : 

التفاعلات المتخصصة للتحولات العكسٌة من الكلوكوز الى كلاٌكوجٌن وتتمٌز هذه 

 : جٌن فً الكبد والعضلات والملب ومنهاالامراض بتجمع الكلاٌكو

 -6هنا ٌغٌب الانزٌم المسؤول عن تحول كلوكوز :  Von Gierke,sمرض فون كٌرك  -0

فوسفاتٌز وبذلن تصبح هنان زٌادة فً محتوى  -6فوسفٌت الى كلوكوز وهو كلوكوز 

 كلاٌكوجٌن الكبد وتضخم فً الكبد .

ٌعانً الكبد من نمصان الانزٌم المسؤول عن فن :  Cori diseaseمرض كوري  -2

 التفرعات الجانبٌة لسلسلة الكلاٌكوجٌن مما ٌؤدي الى تراكم الكلاٌكوجٌن .

ٌعانً الشخص من نمص فً الانزٌم المسؤول :  McARDEL,Sمرض ماكاردل  -3

 المتخصص فً العضلات المسؤول عن تحلل الكلاٌكوجٌن )انزٌم الفوسفورٌلٌز(

ٌكون الانزٌم المسؤول عن انتاج التفرعات :  .Andersen,s disمرض اندرسن  -4

الجانبٌة لسلسلة الكلاٌكوجٌن مفمودا فً الكبد والطحال مما ٌؤدي الى عجز الكبد نتٌجة 

 تشمعه وحدوث الموت .

 

تعرف حالة عدم تحمل :  :Lactose Intolerance مرض عدم تحمل سكر الحلٌب ثالثا:

الموجود فً Lactose على تحلٌل سكر اللبن )اللاكتوزسكر اللبن بعدم قدرة الجسم 

 & Glucose الحلٌب وبعض منتجاته، إلى وحداته البنائٌة )الجلوكوز والجلاكتوز

Galactose  . 

الذي ٌحلل سكر اللبن  Lactase وترجع أسباب المرض إلى عدم توفر إنزٌم اللاكتٌز



. وعادة ٌبقى هذا الإنزٌم نشطاً طوال مائٌاً إلى جلوكوز وجلاكتوز (Lactose )اللاكتوز

 9 - 8حٌاة الإنسان، وٌقل نشاطه أحٌاناً فً بعض الأطفال عندما ٌصل عمرهم بٌن 

سنوات مما ٌجعل أجسامهم غٌر قادرة على هضم سكر اللبن بفاعلٌة، فٌصل إلى القولون 

معاء فً مع فضلات الطعام لتستخدمه البكترٌا المحللة له والموجودة طبٌعٌاً فً الأ

 Lactic نشاطها، وٌنتج عن ذلك حجم كبٌر من الغازات وحمض اللبن )حمض اللاكتٌك

Acidحدث الإسهال، وٌعانً عدد لا ٌمض تهٌجاً فً جدران القولون وا، وٌسبب هذا الح

 .ٌسُتهان به من الناس من هذه الحالة المرضٌة خلال فترة حٌاتهم

 

 :Galactosemia )ٌا: الدم الجلاكتوزي أو )الجلاكتوسٌمرابعا

 

هذا المرض من الأمراض الوراثٌة النادرة، وٌنتج من عدم القدرة على تحوٌل سكر الجلاكتوز 

إلى جلوكوز لنقص الإنزٌم الخاص بذلك، مما ٌؤدي إلى ارتفاع نسبته فً الدم والكبد والكلٌتٌن 

تضخم الكبد  وقشرة المخ. وتبدأ الأعراض بصعوبة فً الإطعام مع قًء وٌرقان للولٌد ثم

 .، وتخلف عقلCataractً والطحال، وانخفاض حاد لجلوكوز الدم، وعتامة عدسة العٌن

 



 : The Proteinsالبروتٌنات 

 كل فً توجد وهً ،واختلافا تعقٌدا الأكثر ،الخلٌة فً الموجودة الكبٌرة الجزٌئات من صنف هً

 Peptide    ببتٌدٌة رابطة بواسطة بعضها مع مرتبطة أمٌنٌة أحماض من تتكون ،الحٌة الخلاٌا

linkage , الفٌروسات وحتى الحٌة الخلاٌا كلّ  ووظٌفة تركٌب فً ضرورٌة البروتٌنات وان  . 

 ٌقوم كما. الإنزٌماتّ  تركٌب فً تدخل بروتٌنٌة وحدات أوَ الأنزٌمات تشكل البروتٌنات من العدٌد

، أوَ هٌكلٌةّ  أخرى بأدوار البروتٌن . الخلوي الهٌكل ضمن والمفاصل الدعامات تشكٌل مثل مٌكانٌكٌة 

 ونقل تخزٌن وفً المناعٌة الاستجابة فً مهم عضو فهً أخرى حٌوٌة مهام البروتٌنات تلعب

 هذه تشكٌل تستطٌع لا التً للكائنات بالنسبة الأمٌنٌة للحموض مصدرا تشكل كما الحٌوٌة الجزٌئات

 .بنفسها الأمٌنٌة الحموض

تحتويّجمٌعّالخلاٌاّبدائٌةّوحقٌقٌةّالنواةّعلىّالبروتٌنّالذيٌّعدّأكثرّالجزٌئاتّالحٌوٌةّانتشاراّ

%ّمنّوزنّالخلٌةّالجاف.ّتعدّالاحماضّالامٌنٌةّوالنٌوكلٌتداتّالوحدات05ّفّحوالًّبحٌثٌّؤل

ّالبنائٌةّلجزٌئاتّالبروتٌناتّوالاحماضّالنووٌةّعلىّالتوالً.

تتركبّالبروتٌناتّمنّوحداتّبنائٌةّتسمىّالاحماضّالامٌنٌةّوٌوجدّمنهاّعشرونّحامضّامٌنًّ

ّمختلف.

ّماهًّالبروتٌنات:

ّّّ(Polymersّ)بولٌمراتّالتركٌبّمعقدةّعضوٌةّموادّعنّعبارةّ•

٪(7ّ)هٌدروجٌن٪(ّ,51)ّنٌتروجٌن٪(,32ّ)ّاوكسجٌن٪(,05ّ)الكربونّّمنّكٌمٌائٌا ّّتتركبّ•

ّ 2ّ,)ّكبرٌت, 5ّ)ّفسفور٪( ّوالزنكّفانّوجودهاّ٪( ّوالحدٌد ّالعناصرّالاخرىّمثلّالٌود ّاما ،

ّالدرقٌة ّالغدة ّبروتٌنات ّمثل ّمتخصصة ّبروتٌنات ّفً ّالٌودّّضروري ّعنصر ّعلى تحتوي

ّوالهٌموغلوبٌنٌّحتويّعلىّعنصرّالحدٌدّوهكذاّ.

ّ.معٌنّبتتابعّالأمٌنٌةّالأحماضّمنّوحداتّمنّتتشكلّ•

ّببتٌدٌةّسلاسلّعدةّعلىّوالبعضّواحدةّببتٌدٌةّسلسلةّعلىّتحتويّ•

 تقسم الاحماض الامٌنٌة الى نوعٌن من الاحماض:

:ّوسمٌتّكذلكّلانّخلاٌاّالجسمEssential amino acidsّاحماض امٌنٌة اساسٌة  -5

لاّتستطٌعّتكوٌنهاّمنّموادّاخرىّبدرجةّكافٌةّللنموّوالتجددّلذاّضروريّتوفرهاّفًّ

فاذاّانعدمتّالاحماضّالامٌنٌةّالاساسٌةّفًّالغذاءّاوّتوفرتّبكمٌاتّغٌرّكافٌةّّالغذاء.

الاساسٌةّللإنسانّالبالغّفانّالجسمّلاٌّستطٌعّتكوٌنّالبروتٌناتّاللازمةّله،ّالاحماضّ

 عددهاّعشرة.

:ّوسمٌتّكذلكّلاّ Non- Essential amino acidsاحماض امٌنٌة غٌر اساسٌة  -3

لأنهاّغٌرّضرورٌةّولكنّخلاٌاّالجسمّقادرةّعلىّتكوٌنهاّمنّموادّاخرىّوبالكمٌاتّ

 التًّتحتاجها.ّ

 



 الوظائف الحٌوٌة للبروتٌنات :

 والخلاٌاّالعضلاتّأنسجةّوحفظّصلاحوإّالبناءّالمبدئًّالبروتٌنّدورّإن -5

 عناصرّتشتركّفًّتقلصّالعضلاتّ -3

 تساهمّفًّالٌةّالدفاعّالمناعً. -2

 والدهونّالكربوهٌدارتّمنّالجسمّاحتٌاطًٌّنضبّعندماّوذلكّطاقةٌّعدّمصدر -4

 .الحٌوٌةّالجسمّعملٌاتّلتنظٌمّاللازمةّوالأنزٌماتّالهرموناتّتكوٌنّفًّتدخل -0

الازموزيّفًّالدمّفاذاّنقصّالبروتٌنّفًّالغذاءّبدرجةّتعدّضرورٌةّلحفظّالضغطّ -1

كبٌرةّانخفضتّنسبةّالبروتٌناتّفًّبلازماّالدمّمماٌّنتجّعنهّتسربّبلازماّالدمّالىّ

 ،edemaالانسجةّمسبباّانتفاخهاّوتعرفّهذهّالحالةّبالادٌماّ

الكلمةّالٌونانٌةّّتعدّهذهّالبروتٌناتّاساسٌةّللحٌاةّوتستحقّتسمٌتهاّبالبروتٌناتّالمأخوذةّمن

(proteious.ّوالتًّتعنًّالمرتبةّالاولى)ّ

ّ

 Classification of Proteins تصنٌف البروتٌنات :

 اولا : تصنف على اساس تركٌبها الكٌماوي الى :

:ّوهًّالتًّتنتجّعندّتحللهاّالمائًّاحماضsimple proteinsّّبروتٌناتّبسٌطةّّ-أّ

 الببتٌد(ّومنهاّ:امٌنٌةّفقطّاوّمشتقاتهاّ)ّسلسلةّمتعددّ

 :ّمثلّالالبومٌنّالمصلًّوكلوبٌولٌنّالبٌضّ.Albuminsّالالبومٌناتّ -5

:ّوتحتويّعلىّكافةّالاحماضّالامٌنٌةّوهًّغنٌةّبحامضGlobulinsًّّالكلوبٌولٌناتّ -3

الكلوتامٌكّوالاسبارتكّوتنتشرّفًّالسوائلّالباٌلوجٌةّكالدمّوالمصلّمثلّالفاّوبٌتاّ

 سٌنّالعضلاتّ.وكاماّكلوبٌولٌنّّوماٌو

:ّتحتويّعلىّاحماضّامٌنٌةّقاعدٌةّخصوصاّالارجنٌنProtaminsّّالبروتامٌناتّ -2

وتتحدّبسهولهّمعّالاحماضّالنووٌةّمثلّبروتٌناتّالسالمونّفًّسمكّالسالمونّ

 وبروتٌنّستورٌنّالموجودّفًّالاسماكّ.

لتربتوفانّ:ّبروتٌناتّقاعدٌةّلاّتحتويّعلىّالحامضّالامٌنًّاHistonesّالهستوناتّ -4

تتحدّمعّالاحماضّالنووٌةّوتشاركّفًّنقلّالمعلوماتّالوراثٌةّمثلّالهستوناتّالنووٌةّ

 فًّنوىّالخلاٌاّ.

:ّبروتٌناتّتحتويّعلىّنسبةّعالٌةّمنّالكلوتامٌكProlaminesّّالبرولامٌناتّ -0

 والبرولٌنّوالاسبارجٌنّومنهاّالكلٌادٌنّالموجودّفًّالحنطةّوالزاٌنّفًّالذرةّ.

:ّمشابهةّجداّللبرولامٌناتّوتتوفرّفًّبذورّالنباتاتّومنهاGlutelinsّّتٌلٌناتّالكلو -1

 كلوتنٌنّ.

:ّوتسمىّبالبروتٌناتّاللٌفٌةّاوّالنسٌجٌةّوهScleroproteinsًّّالسكلٌروبروتٌناتّ -7

عناصرّتركٌبٌةّوواقٌةّللكائنّالحًّومنهاّالكٌراتٌنّالذيٌّعدّالمكونّالمثالًّللشعرّ

كذلكّالكولاجٌنّالذيٌّعدّاكبرّمكوناتّالاوتارّوٌتمٌزّبكونهٌّحتويّوالاظافرّوالجلدّو



علىّكمٌاتّكبٌرةّمنّالكلاٌسٌنّوالالنٌنّوكذلكّتشملّهذهّالبروتٌناتّالالاستٌنّ

elastinّ.ّوالفاٌبرٌن 

 

 :Conjugated Proteinsّبروتٌناتّمقترنةّّ-بّ

ةّمثلّالهٌمّبروتٌناتّتنتجّعندّتحللهاّاحماضّامٌنٌةّومركباتّعضوٌةّولاعضوٌ

والكاربوهٌدراتّوالدهونّوغٌرهاّ،ّوٌسمىّالجزءّالذيٌّحتويّعلىّاحماضّامٌنٌةّفقطّبـّ

ApoproteinّّاماّالبروتٌنّالمقترنّبكاملهّفٌسمىّبـHoloproteinّّبٌنماٌّسمىّالجزء

ّ.ّوتشملّالانواعّالتالٌةّ:Prosthetic groupّغٌرّالبروتٌنًّبالمجموعةّالرابطةّ

:ّبروتٌناتّمرتبطةّمعّاحماضّنووٌةّتتواجدNucleoproteinsّّنووٌةّالبروتٌناتّال -5

 .Tabaco mosaic virusّفًّالرواشحّمثلّفٌروسّالتبغّالفسٌفسائًّ

:ّبروتٌناتّتتحدّمعّالدهونّوتتواجدّفًّاغشٌةLipoproteinsّّالبروتٌناتّالدهنٌةّ -3

الخلاٌاّوفًّمصلّالدمّاوّتمثلّالمادةّالحٌوٌةّلنقلّالدهونّمثلّالبٌتاّالبروتٌنّالدهنًّ

 .B-Lipoproteinّفًّمصلّالدمّ

:ّبروتٌناتّتتحدّمعّوحداتّسكرٌةّمثلّكاماGlycoproteinsّّالكلاٌكوبروتٌناتّ -2

 كلوبٌولٌنّ.

:ّبروتٌناتّتحتويّعلىّحامضPhosphoproteinsّّالمفسفرةّالبروتٌناتّ -4

 الاورثوفوسفورٌكّومنهاّكازائٌنّالحلٌبّ.

مثلhemeّّ:بروتٌناتّمرتبطةّمعّوحداتّالهٌمHemoproteinsّّالبروتٌناتّالهٌمٌةّ -0

 .cّوساٌتوكرومmyoglobinّّوالماٌوكلوبٌنhaemoglobinّّالهٌموغلوبٌنّ

:ّبروتٌناتّتحتويّعلىّالحدٌدّمثلّالفٌرتٌنMetalloproteinsّّالبروتٌناتّالفلزٌةّ -1

ferritinّ.ًّاوّالزنكّفًّدٌهاٌدروجنٌزّالكحول 

 ثانٌا : تصنف على اساس الشكل العام الى :

 : .globular proبروتٌنات كروٌة  - أ

ولهاّتتمٌزّبكونّسلسلةّمتعددّالببتٌدّمنطوٌةّاوّملتوٌةّبشكلّمتراصّجداّمكونةّشكلاّكروٌاّ

فًّالمحالٌلّالمائٌةّ)ّالأملاحّ,ّالحوامضّ,ّالقواعدّأوّالكحول(,ّوٌمكنّأنّتكونّوهًّتذوبّ

بشكلّمتبلورّوتشملّالبروتٌناتّالتًّلهاّفعالٌةّفسٌولوجٌةّخاصةّمثلّالأنزٌماتّوالهرموناتّ

ّومنهاّالالبومٌناتّوالكلوبٌولٌناتأهمٌةّوظٌفٌةّفًّنقلّالعناصرّاللازمةّلحٌاةّالخلٌةّولهاّ

ّوالانسولٌنّوالانزٌماتّ.

 : .fibrous proالبروتٌنات اللٌفٌة  - ب

وهًّلاّتذوبّفًّالماءّولاّفًّمكونةّمنّسلسلةّمتعددّالببتٌدّممتدةّوموازٌةّلمحورّواحدّ

ّحتىّالمحالٌلّ)ّالأملاح,ّالحوامض,ّالقواعدّأوّالكحول(ّلهاّوزنّجزٌئًّعالً.ّوهًّتقاوم



ومنهاّالكٌراتٌنّوالماٌوسٌنّّوقائٌةّأوّتركٌبٌةّائفوظّلهاّالمحللة،ّلذاّالأنزٌماتّهضم

ّوالكولاجٌنّ.

 ثالثا : تصنف استنادا الى الفعالٌة الحٌوٌة :

 ٌمكن تصنٌف البروتٌنات إلى الأنواع التالٌة:

وهًّالبروتٌناتّالتًّتدخلّفًّتركٌبّّ(:Structural proteins( بروتٌنات تركٌبٌة )1)ّ

(،ّمثلFibrous proteinsّالخلاٌاّأوّالكائنّالحًّبشكلّعام،ّومنّأمثلتهاّالبروتٌناتّاللٌفٌةّ)

ّ(ّفًّالغضارٌف،ّأوّبروتٌناتّالشعرّوالأظافر.Collagenالكولاجٌنّ)

عملٌاتّ:ّهذهّالبروتٌناتّهًّالمسؤولةّعنّ(Metabolic proteins( بروتٌنات أٌضٌة )2)

مثلّالإنزٌماتّالتًّتعملّعلىّحفزّالتفاعلاتّخلالّّوالهدمًالأٌضّالخلويّبنوعٌهّالبنائًّ

ّالعملٌاتّالأٌضٌة.

تقومّهذهّالبروتٌناتّبتنظٌمّجمٌعّّ(:Regulatory proteins( بروتٌنات تنظٌمٌة )3)

ٌةّالضغطّالعملٌاتّالخلوٌةّالتًّتحدثّداخلّالخلٌة.ّومنّأمثلةّذلكّماٌّقومّبتنظٌمّعمل

الأسموزي،ّأوّتنظٌمّعملّالجٌنات.ّومنّأوضحّالأمثلةّفًّهذاّالمجالّالهرموناتّالمسؤولةّ

 عنّتنظٌمّالوظائفّالخلوٌةّمثلّهرمونّالأنسولٌنّالذيٌّنظ مّتركٌزّالسكرّفًّالدم.

:ّوهًّالمسؤولةّعنّنقلّالموادّمنّوإلىّ(Transport proteins( بروتٌنات النقل )4)

اّالبروتٌناتّالتًّتقومّبنقلّالموادّعبرّغشاءّالخلٌةّمثلّمضخةّالصودٌومّالخلٌة.ّومنه

والبوتاسٌوم.ّوهناكّبروتٌناتّتقومّبنقلّبعضّالعناصرّمنّمكانّإلىّآخرّفًّجسمّالكائنّ

(ّالذيٌّقومّبنقلّالأكسجٌنّوتحرٌرّثانHemoglobinًّالحًّمثلّبروتٌنّالهٌموجلوبٌنّ)

ّأكسٌدّالكربونّفًّالخلاٌا.

هذهّالبروتٌناتّتساهمّفًّعملٌةّتخزٌنّّ(:Storage proteinsبروتٌنات التخزٌن ) (5)

(ّالمسؤولّعنّخزنّالحدٌدّفًّالطحال،Ferritinّمثلّبروتٌنّالفرتٌنّ)ّالمركبات،بعضّ

 (ّالذيٌّعملّعلّخزنّالحدٌدّفًّالحلٌب.Caseinوبروتٌنّالكازٌنّ)

تعرفّهذهّالمجموعةّببروتٌناتّّ:(Contraction proteins( بروتٌنات الانقباض )6)

(ّاللذٌنMyosinّ(ّوالمٌوسٌنّ)Actin(،ّمثلّبروتٌنّالآكتٌنّ)Muscle proteinsالعضلاتّ)

ٌّعملانّعلىّانقباضّالعضلات.

وهًّالمسؤولةّعنّمهاجمةّالأجسامّالغرٌبةّّ(:Defense proteins( بروتٌنات دفاعٌة )7)

التًّتدخلّالجسمّأوّالخلٌة.ّومنّأمثلتهاّالبروتٌناتّالمناعٌةّمثلّالأجسامّالمضادةّ

(Antibodies.)ّ

تقومّهذهّالبروتٌناتّبالتعرفّعلىّّ(:Recognition proteins( بروتٌنات التعرف )8(

تعرفّبمولداتّالمضاداتٌّّاّوهًبالخلاالموادّالمرغوبةّأوّغٌرّالمرغوبةّالتًّتحٌطّ

(Antigens.ّوعادةّماّتوجدّعلىّسطحّالأغشٌةّالخلوٌة.)ّ



 هضم وامتصاص البروتٌنات : 

ّهضم البروتٌنات

 .فً الفم:  لا ٌحدث هضم للبروتٌن 

  ًالإنزٌمات الهاضمة  المعدة: ٌبدأ عملٌة الهضم حٌث تفرز المعدةف

المعدة و الأمعاء توجد فى صورة غٌر نشطة  فى والموجودة للبروتٌن 

ّ.حتى لا تهضم جدرها المكونتٌن أساسا من البروتٌن

ّة :الهضم فً المعد

تسمى ببسٌنوجٌن و  ٌتحول :فً صوره غٌر نشطه  Pepsin الببسٌن أنزٌم-1

الى الببسٌن الذي ٌقوم بتكسٌر الروابط   HCLبواسطة  الى صورته النشطة

ّ .وٌحولها الى بروتٌزوات و ببتونات ةالببتٌدٌ

 Rinine الرٌنٌن: -2

فى الكبار حٌث ٌهضم  ٌختفًهو إنزٌم هضم بروتٌنات اللبن فى الأطفال الرضع و  

 الببسٌن.بروتٌن اللبن بواسطة 

 

 انزٌم الجلاتٌناٌز : -3

ٌؤثرّعلىHCLّّكذلكّتفرزّالمعدهّّ,ٌعملّعلىّهضمّالجلاتٌنّوتحوٌلهّالىّسائل

 .متعددّببتٌدّالبروتٌنّوٌحولهّالىّ

ّ:فً الأثنى عشر

 ةّ.البنكرٌاسٌّةٌستكملّهضمّالبروتٌناتّبواسطةّالعصار 

 ّ،تحتوىّالعصارةّالبنكرٌاسٌةّعلىّالعدٌدّمنّالإنزٌماتّالهامةّلعملٌةّالهضم

ّ.منّالإنزٌماتّالهاضمةّللبروتٌناتّهفعالّاتحٌثّتحتوىّعلىّإنزٌم

 ٌماتّبشكلّغٌرّفعالّثمٌّتمّتنشٌطهاّعندّوصولهاّالىّتفرزّهذهّالانز

ّ.الأمعاء

 ّّببتٌدٌزّوهذهّالأنزٌماتّّالكربوكسًوّّالتربسٌنّوّالكٌموتربسٌنّهًو

 .ةمٌنٌتحولّالبروتٌنّالىّببتٌداتّصغٌرهّوبعضّالأحماضّالأ



ّة:فً الأمعاء الدقٌق

 ّبواسطةّّالأمٌنٌةٌتمّهضمّالبروتٌنّوتحوٌلهّالىّالناتجّالنهائًّمنّالأحماض

 :انزٌماتّالامعاءّ

الببتٌدٌهّالأولىّمنّطرفّمجموعةّّالرابطة:ّتعملّعلىّكسرّالأمٌنوببتٌدٌز) -5

 .الأمٌنّ(

تّاتفصلّالأحماضّالأمٌنٌةّمنّنهاٌّ:إنزٌماتّكاربوكسىّببتٌدٌز) -3

ّ.(المجموعاتّالكربوكسٌلٌةّفىّالببتٌداتّالعدٌدة

منّّالناتجةبتٌدٌهّبٌنّثنائٌاتّالببتٌدّالبّالرابطةٌعملّعلىّكسرّّ:ببتٌدٌز)دايّ -2

ّ.انزٌمّالببسٌن(

 

ٌتم هضم البروتٌنات المتناولة الى احماض امٌنٌة بفعل انواع مختلفة من الانزٌمات المحللة 

 .peptidaseللبروتٌن وتسمى انزٌمات الـ 

لاّتبداّعملٌةّالهضمّالبروتٌناتّلمٌّصلّالطعامّالىّالمعدةّفعندّوصولّالطعامّللمعدةّسوٌّحفزّ

الذّيّبدورهٌّحفزّافرازّحامضgastrin hormoneّّافرازّهرمونّالكاسترٌنّ

منّخلاٌاّمتخصصةّفًّجدارّالمعدةPepsinogenّّوانزٌمّالببسٌنوجٌنHCLّّالهٌدروكلورٌكّ

،ّاذّتعملّهذهّالحامضٌةّعلىّقتلّالبكترٌاّوازالة2.5ّّ-1.5بٌنّّوتكونّدرجةّحموضةّالمعدة

التفافّالبروتٌناتّالكروٌةّ.ّالببسٌنوجٌنّهوّالمصدرّالاولّغٌرّالفعالّالذيٌّتحولّبفعلّالـّ

Hclّّالىّانزٌمّالببسٌنّالفعالّوهذاّالاخٌرٌّحللّالبروتٌنّالىّخلٌطّمنّالببتٌداتّالاصغر.ّوعند

الىّالامعاءّالدقٌقةّفانّدرجةّالحامضٌةّتقلّوتحفزّعلىّافرازّهرمونّّمرورّمحتوٌاتّالمعدة

الىّالدمّالذيٌّحفزّبدورهّالبنكرٌاسّلإفرازّالبٌكربوناتّالىّالامعاءsecretinّّالسكرتٌنّ

وتستمرّعملٌة7.0ّّالمعديّوبذلكّترتفعّالحامضٌةّلتصلّالىHclّّالدقٌقةّلٌعادلّحامضّالـّ

الدقٌقةّبإفرازّالانزٌماتّالمحللةّوهًّالتربسٌنّوالكٌموتربسٌنّّهضمّالبروتٌناتّفًّالامعاء

وكذلكّتحتويّّالتًّتوجدّبشكلّغٌرّفعالّ،carboxypolypeptidaseّ والكاربوكسًّببتاٌدٌز

الذيٌّحللّالببتٌداتّالىّاحماضّّالأمٌنوببتٌدٌزعصارةّالامعاءّعلىّانزٌماتّهاضمةّللبروتٌنّ

 :وبالنهاٌةّالناتجٌّكونّهناكّاحماضّامٌنٌةّّالًٌّوضحّفًّالمخططّالتّامٌنٌةّكما



ّ

 :Absorption of Proteinsامتصاص البروتٌنات 

ّوثمّالدمّالىّومنهّالامعاءّجدارّخلالّانتشارهاّعملٌةّولذلكّبالماءّتذوبّالأمٌنٌةّالأحماضانّ

ّفًّالأمٌنٌةّالأحماضّانّفًّالصعوبةّتتركزّولكنّسهلهّالعملٌةّهذهٌّكونّانٌّجبّّالكبدّالى

ّانّالطبٌعًّمنٌّكونّولذلكّالمعويّالجدارّخلاٌاّفًّتركٌزهاّمنّاقلٌّكونّالأمعاءّتجوٌف

وٌؤٌدّ،ّّطاقهّالىٌّحتاجّالذيفعالّالّالنقلّبواسطةّالامعاءّداخلّالىّّالأمٌنٌةّالأحماضّتنتفل

تحتاجّالىّّاستهلاكّالامعاءّللأوكسجٌنٌّزدادّاثناءّامتصاصّالاحماضّالامٌنٌةّاذّ-5هذاّ:ّ

معدلّامتصاصّالاحماضّالامٌنٌةّّ-3طاقةّوانّالخلاٌاّتحتاجّللأوكسجٌنّلتحرٌرّهذهّالطاقةّ

انّسرعةّامتصاصّالاحماضّّ-2ٌنخفضّاذاّمنعّالاوكسجٌنّعنّالغشاءّالمخاطًّللأمعاءّ

ّالامٌنٌةّالمختلفةّلٌستّواحدةّبلّتختلفّمنّحامضّامٌنًّالىّاخر.

بالإضافةّالىّالاحماضّالامٌنٌةّنجدّانّالامعاءّقادرةّعلىّامتصاصّالببتٌداتّوحتىّبعضّ

البروتٌناتّغٌرّالمهضومةّوٌفسرّامتصاصّهذهّالبروتٌناتّماٌّصابّبهّبعضّالاشخاصّمنّ

ّعندّتناولهمّانواعاّمعٌنةّمنّالاطعمة.Allergyّامراضّالحساسٌةّ

 :Metabolism of Proteinsعملٌات اٌض البروتٌنات 

 :بعد امتصاصها الأمٌنٌةمصٌر الأحماض 

 %ّمنهاّفًّالكبد.05وٌتمّتخزٌنّّالأنسجةبعدّامتصاصهاّفًّّالأمٌنٌةٌتمّتخزٌنّالأحماضّ

منّتكسٌرّّالناتجةّالأمٌنٌةمنّالأمعاءّمعّالأحماضّّالممتصةّالأمٌنٌةتتجمعّالأحماضّ

ّكالتالً:ّسمّوتستغلالجالتًٌّصنعهاّّةبروتٌناتّالجسمّمعّالأحماضّالأمٌنٌ

 



 البناء: عملٌة-1

درٌنالٌنّوّأ)الهرموناتّالأنزٌماتّوبعضّّالبلازما،بروتٌناتّّالأنسجة،تصنٌعّبروتٌناتّّ-ّ

ّالثٌروكسٌن(ّ

ّ.ّةوالبرٌمدٌنّةالقواعدّالبٌورٌّلاٌكوجٌن،كمثلّّنٌتروجٌنٌهتصنٌعّمركباتّّ-

 عملٌات الهدم: -2

 مونٌاّوهٌكلّكربونً.أالىّّةحماضّالأمٌنٌحٌثٌّتمّتكسٌرّالأ -

ّكوز.وأوّحصولّعلىّجلّالطاقةللحصولّعلىّّالأمٌنٌةأكسدةّالأحماضّ -

 

 



، ولو انا ذكرنا ان  amino acidتمتص البروتٌنات بصورة رئٌسٌة على شكل احماض امٌنٌة 

بعض الببتٌدات او البروتٌنات غٌر المهضومة تمتص اٌضا لكن بنسب صغٌرة جدا ، تنتقل 

 معظم الاحماض الامٌنٌة الى مجرى الدم وتجري لها العملٌات التالٌة :

 اولا: اكسدة الاحماض الامٌنٌة:

تجري للأحماض الامٌنٌة عملٌة تكسٌر فً الكبد واٌضا فً الكلتٌن تسمى عملٌة نزع الامٌن 

Deamination  اذ ٌنشطر جزئ الحامض الامٌنً فً هذه العملٌة الى امونٌا وحامض عضوي

 (وتتم هذه العملٌة بخطوتٌن : α-keto acid) حامض كٌتونً 

 . Imino acidٌسمى الحامض الاٌمٌنً   الاولى: تنفصل ذرتا هٌدروجٌن لٌكون حامض جدٌد

 الثانٌة : ٌضاف جزئ ماء الى هذا الحامض الاٌمٌنً لٌكون حامض عضوي وامونٌا .

فاذا دمجت الخطوتٌن معا نجد ان الحامض الامٌنً فً الواقع ٌتحد مع ذرة واحدة من 

 وامونٌا . α-keto acidالاوكسجٌن فٌتاكسد لٌكون حامضا عضوٌا وهو 

وتحرٌر  H2Oو  CO2بعد ذلك لأغراض عدٌدة منها ٌتاكسد الى  α-keto acidـ  ٌستخدم ال

عادة تصنٌع الأحماض إوقد تستخدم فً  زٌتحول بعضها الى جلوكو وقد طاقة

 .من خلال الاتحاد مع الامونٌا الأمٌنٌة

 :سٌدأامثله على استخدام الالفا كٌتو 

  فً دورة كربس مثال:ٌتحول بعضها الى طاقة وماء وثانً اكسٌد الكربون 

 E+H2O+CO2      حامض جلوتامك      الفا كٌتو جلوترك                    

 E+H2O+CO2     حامض الاسبرتٌت      الاوكزالواسٌتٌت                   

     E+H2O+CO2          الالنٌن             حامض البٌوتٌرك                    

 من خلال الاتحاد مع الامونٌا الأمٌنٌةحماض اعادة تصنٌع الأ: 

 جلوتامك                NH4 +الفا كٌتو جلوترك       

 الألنٌن                 NH4حامض البٌوتٌرك +        

 الأمٌنٌة:من الأحماض  المزاحةمصٌر الأمونٌا 

  الالنٌن(         الغٌر اساسٌه )حامض بٌوتٌرك الأمٌنٌةتستغل فً تصنٌع الأحماض 

  ًتستغل فً تصنٌع البٌورٌن والبٌردٌن وهً القواعد النٌتروجٌنٌه التى تدخل ف

 DNA –RNA النووٌةتصنٌع الاحماض 

  أمٌن. جالا كتوز -أمٌن مثل جلوكوز الأمٌنٌةتستغل فً تصنٌع السكرٌات 



 ا مونٌا سامه جدن الأأٌزٌد عن حاجة الجسم لابد من التخلص منه فورا حٌث  ما

وٌتم ذلك اما عن طرٌق اخراجها من الكلى او بتحوٌلها الى  للأنسجة بالنسبة

 .جلوتامٌن او ٌورٌا

السامة الى  تتحول الامونٌا معظم الأنسجة،فً الأمٌنٌة من الأحماض  المزاحةمصٌر الأمونٌا و

 مادة غٌر سامة:

  الى ٌورٌاالامونٌا ٌتم تحوٌل: 

ٌقوم الحامض الامٌنً الجلوتامٌك بالارتباط مع الامونٌا فً وجود انزٌم جلوتامٌن  -1

 .جلوتامٌنسنثٌسٌز وتكوٌن 

حٌث ٌفقد مجموعة الأمٌن بصورة أمونٌا  الكلٌةبالدم الى قل ٌنتالحامض الامٌنً جلوتامٌن -2

 .عن طرٌق الجلوتامٌنٌز

 البول:اٌون الأمونٌا ٌدخل الى -3

 NH4حامض الجلوتامٌك +  +ماء الجلوتامٌنٌز  الجلوتامٌن                 

 

 

التً تنتج من اكسدة غرام  ATPٌنتج من اكسدة غرام واحد من البروتٌن نفس عدد جزٌئات الـ 

 واحد من الكلوكوز. 

 

 :The Biosynthesis of Proteinsالتخلٌق الحٌوي للبروتٌنات ثانٌا: 



انزٌمات الخلٌة لتكون مواد بروتٌنٌة مماثله لبروتٌن الجسم تتحد الاحماض الامٌنٌة بمساعدة 

 وذلك لتعوٌض ما ٌستهلك من هذه المواد او لتكوٌن خلاٌا جدٌدة ٌحتاج لها للنمو.

تأخذ الخلاٌا من الدم احماضا امٌنٌة معٌنة لتكون البروتٌنات الخاصة بها ومنها بروتٌنات 

لاحماض الامٌنٌة ترتبط مع بعضها بواسطة روابط البلازما وبروتٌنات الكبد. وكما نعرف فان ا

وتصرف الخلٌة كمٌة من الطاقة لإنجاز هذا الارتباط، ولما كان  peptide bondsببتٌدٌة 

جزئ البروتٌن ٌحتوي على المئات واحٌانا الاف من هذه الروابط ٌمكننا ان نتصور كمٌة الطاقة 

 ٌنات. التً تصرفها الخلٌة لتكون جزٌئا واحدا من البروت

من الاسئلة التً تطرح فً هذا المجال: كٌف تترجم المعلومات الموجودة فً تعاقب 

بحٌث تؤدي الى تجمع الاحماض الامٌنٌة لتكوٌن سلسلة ببتٌدٌة  mRNAالنٌوكلوتٌدات فً الـ 

 ذات تعاقب خاص من هذه الاحماض نفسها؟ وكٌف تتم عملٌة تنظٌم تخلٌق البروتٌن؟

لٌق البروتٌن ٌجب ان نذكر ان الموقع الحقٌقً لعملٌة تمثٌل البروتٌن هو قبل البدء بخطوات تخ

(وٌسمى احٌانا بالراٌبوسوم وٌوجد عادة فً الساٌتوبلازم ، ومن rRNAالراٌبوسومً ) RNAالـ 

 العوامل المساعدة المهمة فً تخلٌق البروتٌن هً :

 . Synthetase aminoacyl- rRNAانزٌمات ذائبة فً الساٌتوبلازم وتسمى -1

 .tRNAخلٌط من الـ  -2

3- mRNA 

4- GTP  

 اٌونات المغنسٌوم. -5

 تشمل عملٌات تخلٌق البروتٌن العملٌات التالٌة:

  Activation of amino acid: تنشٌط الاحماض الامٌنٌة 1

)اي ترتبط الاحماض  tRNAٌتم تنشٌط الاحماض الامٌنٌة العشرون لتكوٌن اواصر استرٌه مع 

اذ  aminoacyl-tRNA Synthetase( بمساعدة انزٌمات tRNAالامٌنٌة العشرون مع الـ 

 واحد لنقله.  tRNAٌوجد لكل حامض امٌنً اكثر من 

 Adenylicٌتم التنشٌط فً خطوتٌن الاولى تشمل اتصال الحامض الامٌنً مع حامض الادنٌلك 

acid  لٌنتجaminoadenylic acid  وهذه الخطوة تحتاج الى طاقةATP ثانٌة . بٌنما الخطوة ال

وتحرٌر حامض  aminoacyl- tRNAلٌكون tRNAمع الـ  aminoadenylic acidٌرتبط الـ 

 الادنٌلك .



 

 

 

 

 :Initiation Step: عملٌة البدء 2

الذي ٌحمل شفرة سلسة متعدد الببتٌد مع الوحدة الثانوٌة الصغرى للراٌبوسوم mRNAٌرتبط الـ 

( لٌكون معقد البادئ f Met –tRNA) tRNAٌتبعها اتصال الحامض الامٌنً البادئ مع الـ 

مع ثلاث نٌوكلوتٌدات متخصصة او تسمى بالكودون  (f Met –tRNAوبعدها ٌرتبط الـ )

الذي ٌعطً الاشارة للبدء بسلسلة متعدد الببتٌد. تحتاج هذه mRNAالموجودة على شرٌط الـ 

 . GTPالعملٌة الى 

 :Elongation Step: مرحلة الاستطالة 3

تبدأ سلسلة متعدد الببتٌد بالاستطالة وذلك بالارتباط التساهمً التعاقبً لوحدات الاحماض 

الامٌنٌة حٌث ٌنقل كل من هذه الاحماض الى الراٌبوسوم وٌوضع فً الموقع المناسب بواسطة 

 .mRNAالمرافق له وذلك بالازدواج مع الكودون المرادف له فً شرٌط الـ tRNAالـ 

 : Termination Stepاء : مرحلة الانته 4

وٌحدث فٌها اعطاء اشارة الانهاء او التوقف بفعل كودون الانهاء الموجود على شرٌط الـ 

mRNA. ٌتبعها تحرر سلسلة متعدد الببتٌد من الراٌبوسوم 



 

 

 

ونظرا لان البروتٌنات لا تبنى الا من احماض امٌنٌة فقط اي لا تبنى من كربوهٌدرات او دهون 

لا ٌمكن الاستغناء عنها لذا لا بد من توافرها فً الغذاء. لا تحتاج الخلاٌا الى وأنها مواد 

احماض امٌنٌة لتكوٌن بروتٌنات مماثلة لبروتٌنات الخلٌة فقط بل تحتاجها لتكوٌن العدٌد من 

 الانزٌمات والهرمونات.

 

 ثالثا: تكوٌن مواد نٌتروجٌنٌة غٌر بروتٌنٌة:

ضا لتكوٌن العدٌد من المركبات النٌتروجٌنٌة غٌر البروتٌنٌة ٌستفاد من الاحماض الامٌنٌة اٌ

والبرٌمٌدٌنات  purinesوالبٌورٌنات  creatinineوالكرٌاتٌنٌن  creatinومنها الكرٌاتٌن 

pyrimidines . 

حٌث العضلات .  الناتج فً Creatine الكرٌاتٌن   لأٌضٌعد الكرٌاتنٌن الناتج النهائً           

ٌتم تكوٌن الكرٌاتٌن داخلٌا فً الكبد والكلى والبنكرٌاس من ثلاثة احماض امٌنٌة وهً الارجنٌن 

Arginine  والكلاٌسٌنGlycine  والمٌثونٌنMethoinine  وبعد تكوٌن الكرٌاتٌن ٌنتقل الى

لٌة والخلاٌا العض Brain Cellsالاوعٌة الدموٌة حٌث  ٌتوزع الى خلاٌا الجسم كخلاٌا الدماغ 

Muscle Cells  فوسفات الكرٌاتٌن  إلىوفٌها تتم عملٌة تحول الكرٌاتٌن Creatine 

phosphate   وٌوجد بصورة خاصة فً  وٌنقل الى الانسجة كالعضلاتبانسجة العضلات

وعند الاحتٌاج ٌهدم الكرٌاتٌن فوسفات بإزالة حمض الفسفور، والكرٌاتٌن بإزالة العضلات  .



من  بترشٌحهكفضلات تطرد خارج الجسم عبر الكلى   Creatinine  تنٌنالماء ، وٌنتج الكرٌا

 .كبسولة بومان وٌفرز مع البول

وٌتراوح مستوى الكرٌاتٌن الكلً فً الجسم )الكرٌاتٌن + فسفات الكرٌاتٌن( فً العضلات 

% بٌنما تحتوي عضلة 55مللً مول/كجم، حٌث تحتوي العضلات على  125الهٌكلٌة للإنسان 

   .%5المخ والكلى والخصٌتٌن على الجزء الباقً وهو القلب و

فً الانسجة اٌضا وانه موجود بكمٌات اكبر فً البول وٌتكون  Creatinine ٌوجد الكرٌاتٌنٌن

من فوسفات الكرٌاتٌن او الكرٌاتٌن وحده وٌعد الناتج النهائً لأٌض الكرٌاتٌن فً الانسجة 

 glomerular (GFR) ٌعكس معدل الترشٌح الكبٌبً، لذلك ٌعد الكلىوٌتم إفرازه عبر العضلٌة 

filtration rate   . 

 

 

 

 

 

 

 .امتصاص الكرٌاتنٌن ، كما ٌحدث مع الٌورٌا وانما ٌطرد مع البول بشكل كامل تقرٌبا لا ٌعاد

الكلى افضل من  لأمراضما ٌسُتنتج من النقاط السابق ذكرها ، ان الكرٌاتنٌن مؤشر جٌد 

هو عندما ٌحدث خلل فً كثٌر من النٌفرونات  الدم،الٌورٌا. وان المسبب الوحٌد لارتفاعه فً 

ا ٌعنً ان فحص الكرٌاتنٌن غٌر ذي جدوى فً المراحل المبكرة من المشاكل الكلوٌة ) هذ

 (.GFR الكلوٌة ، وان هناك من هو افضل منه لكشف المراحل المبكرة كالـ

من النٌفرونات اي ان الكلٌة تعمل بنصف  55ٌرتقع الكرٌاتنٌن عندما تتهدم حوالً % ✺

تصيب العضلات مثل شلل العضلات  وكطية الكرياتيظين تقل في الامراض التي .قدرتها
Paralysis ضطور العضلات ,Atrophy  بيظطا مستوى الكرياتظين يرتفع في الدم في حالة تلف

 . Kidney damageالكلية 

 رابعا: تحول الاحماض الامٌنٌة الى كاربوهٌدرات  

% من الاحماض الامٌنٌة التً نحصل علٌها من الغذاء ٌمكن تحوٌلها فً الكبد الى 65-55ان 

الى كلوكوز   α-keto acidمن خلال تحول  gluconeogenesisكاربوهٌدرات بعملٌة تسمى 

وٌمكن القول بصورة عامة ان الاحماض الامٌنٌة التً تتحول بسهوله الى كاربوهٌدرات هً 

 د من ذرات الكاربون اقل من خمسه او ستة ذرات.التً تحتوي على عد

 أرجنٌن

Arginine 

 نٌسٌلاگ

Glysine 

 مٌثٌونٌن

Methionine 

 كرٌاتٌن

Creatine 

 فوسفات الكرٌاتٌن

Creatine 

 الكرٌاتنٌن

Creatinine 



 خامسا : تحول الاحماض الامٌنٌة الى دهون 

ٌمكن كذلك للبروتٌنات ان تتحول الى دهون والدلٌل اذا تكونت وجبة طعام من بروتٌنات فقط 

وكانت كمٌة البروتٌنات تزٌد عن حاجة الجسم من الطاقة نلاحظ ترسب الدهون مما ٌشٌر الى 

زائد الى دهون ، وتتم عملٌة التحول هذه بواسطة عملٌة نزع الامٌن للأحماض الامٌنٌة تحول ال

فٌتكون حامض عضوي وامونٌا ، ثم تجري لهذا الحامض العضوي عملٌة اكسدة جزئٌة ٌتحول 

 بعدها الى حامض دهنً  وهذا الحامض الاخٌر سوف ٌتحد مع الكلٌسرٌن لٌكون الدهن.

 

 سادسا: اخراج الاحماض الامٌنٌة 

مباشرة  ان حوالً غرام واحد من الاحماض الامٌنٌة ٌخرج ٌومٌا عن طرٌق الكلٌتٌن فً البول

بعد تناول الغذاء، فاذا انقضت ساعات على تناول الغذاء نجد ان كمٌة الاحماض الامٌنٌة فً 

البول قد انخفضت واصبحت قلٌلة، وعلى العكس ٌزداد اخراج الاحماض الامٌنٌة إذا كان الغذاء 

لدم فاذا لهذه الاحماض فً ا low thresholdغنٌا بالبروتٌنات. لذا ٌبدوا هناك حدا معٌنا واطئا 

زادت كمٌة هذه الاحماض فً الدم عن هذا الحد سوف تطرد مع البول الى الخارج وٌعمل هذا 

الاخراج على تجنب حدوث زٌادة فً كمٌة هذه الاحماض فً الدم بحٌث تبقى هذه النسبة دائما 

 عند حد معٌن.

 

 سابعا: خزن الاحماض الامٌنٌة 

الدم وٌحملها الورٌد البابً الكبدي الى الكبد ولهذا تتبع الاحماض الامٌنٌة بعد امتصاصها طرٌق 

 نجد دائما نسبة عالٌة من هذه الاحماض فً الورٌد البابً اثناء وبعد هضم البروتٌنات.  

تجري لهذه الاحماض العدٌد من العملٌات فً الكبد لهذا نجد ان الدم الذي ٌترك الكبد ٌحتوي 

ل على ان الكبد ٌستخلص هذه الاحماض من الدم على نسبة اقل من الاحماض الامٌنٌة مما ٌد



بسرعة وبكفاءة عالٌة، وكما نجد ان الكبد قادر على خزن هذه الاحماض كما هً بالإضافة الى 

 العضلات لها قدرة خزن هذه الاحماض.

 

 فً تشخٌص بعض الامراض : Transaminaseاهمٌة انزٌمات الترانس امٌنٌز 

 Alanineعض الامراض انزٌم الالنٌن ترانس امٌنٌز من الانزٌمات المهمة فً تشخٌص ب

transaminase  باٌروفٌت ترانس امٌنٌز  –وٌسمى اٌضا كلوتامٌتglutamate –

pyruvate transaminase  (وٌختصرGPT وانزٌم الاسبارتٌت ترانس امٌنٌز )Aspartate 

transaminase اوكزالواستٌت ترانس امٌنٌز  -وٌسمى اٌضا كلوتامٌتglutamate 

oxaloacetate transaminase ( وٌختصرGOT تتمثل اهمٌة هذه الانزٌمات فً تشخٌص ،)

مما  Anoxiaامراض القلب والكبد حٌث ٌسبب غلق الشرٌان الاكلٌلً بترسبات دهنٌة وحدوث 

ٌؤدي الى اضمحلال جزء معٌن من عضلة القلب وحدوث ما ٌعرف بالاحتشاء القلبً 

Myocardial infarction مثل هذا الضرر ٌؤدي الى تسرب هذه الانزٌمات من خلاٌا  ، ان

فً مصل الدم ٌعطً دلاله مهمة فً  GPT و GOTالقلب المتضررة الى الدم وان قٌاس كل من 

 التعرف على شدة ضرر القلب ومرحلته .

له اهمٌة فً هذه الحالة اذ ٌعد اول  Creatine Kinaseوهناك انزٌم اخر وهو الكراتٌن كاٌنٌز 

 . GPTثم ٌعقبه انزٌم  GOTالانزٌمات ظهورا بعد النوبة القلبٌة وٌختفً ثم ٌظهر انزٌم 

 :فى الانسان (Urea cycleتكوٌن الٌورٌا )دورة الٌورٌا 

حقىو  انيىريا ححذد في انكثير ين انحيىاناث حيذ حنخج كيًىحيىيت هي دورة حفاعلاث

دورة انيىريا هي أول دورة  . بخحىيم الأيىنيا شذيذة انسًّيتّ إنى انيىريا نهخخهص ينها

 1932 في عاو وكىرث هنسيهج كريبس يكخشفت، واكخشفج بىاسطت ايضيت

 في انًيخىكىنذريا   و   انسيخىبلازو   :حنقسى انى يرحهخين 

) ناتج من  CO2كوندرٌا ٌتم اتحاد الامونٌا ) من الكلوتامٌت (مع جزٌئة واحدة من فً الماٌتو

 Carbamylسلسلة التنفس فً دورة كرٌبس( + طاقة مكونة مركب الكاربامٌل فوسفٌت 

phosphate وٌحفز هذا التفاعل بواسطة انزٌم.Carbamyl phosphate Synthase1 

تتكون الٌورٌا بصورة اساسٌة فً جسم الانسان بواسطة الكبد لذا فً حالة غٌاب او مرض الكبد 

سوف تتجمع الٌورٌا فً الدم مسببة تسمم داخلً خصوصا للدماغ ومما ٌؤدي الى حالة 

Hepatic Coma . 

ة من الذي ٌرتبط من خلال سلسل Ornithineان عملٌة تصنٌع الٌورٌا تبدا بالحامض الامٌنً الـ 

لتكوٌن مادة ثانوٌة تسمى  Carbamyl phosphateالتفاعلات مع مركب الكاربامٌل فوسفٌت  

وهذه تباعا سوف ترتبط مع الحامض الاسبارتٌت لتكوٌن ارجٌنوسكسنٌت عن  Citrulineالـ 

وهذا ٌتحول الى اما الى الفٌومارٌت او الى    Argininosuccinate synthaseطرٌق انزٌم 

https://ar.wikipedia.org/wiki/%D9%83%D9%8A%D9%85%D9%8A%D8%A7%D8%A1_%D8%AD%D9%8A%D9%88%D9%8A%D8%A9
https://ar.wikipedia.org/wiki/%D9%8A%D9%88%D8%B1%D9%8A%D8%A7
https://ar.wikipedia.org/wiki/%D9%87%D8%A7%D9%86%D8%B3_%D9%83%D8%B1%D9%8A%D8%A8%D8%B3
https://ar.wikipedia.org/w/index.php?title=%D9%83%D9%88%D8%B1%D8%AA_%D9%87%D9%86%D8%B3%D9%8A%D9%84%D8%AA&action=edit&redlink=1
https://ar.wikipedia.org/w/index.php?title=%D9%83%D9%88%D8%B1%D8%AA_%D9%87%D9%86%D8%B3%D9%8A%D9%84%D8%AA&action=edit&redlink=1
https://ar.wikipedia.org/wiki/1932


الى الارثونٌن Arginase  الذي ٌتحلل الى بواسطة الارجنٌز  Arginineالارجنٌن 

Ornithine  والـurea  والاخٌرة سوف تنتشر من خلاٌا الكبد الى سوائل الجسم وتفرز بواسطة

الكلٌة الى الخارج بٌنما الارثونٌن ٌعاد استعماله فً الدورة مرة بعد اخرى وهكذا تستمر الدورة 

.. 

الا فً الكبد أي الكبد العضو الوحٌد القادر Arginase  لانزٌم الارجنٌز ملاحظة : لا ٌوجد ا

تكوٌن الٌورٌا والتً تنتقل بعد تصنٌعها بالكبد الى الكلٌة عن طرٌق الدم للتخلص منها 

 بواسطة تكوٌن البول .

 

 

 تكوٌن وطرح الفضلات النٌتروجٌنٌة :

تستطٌع معظم الكائنات الحٌة من استرجاع بعض المجامٌع الامٌنٌة الناتجة من العملٌات الهدمٌة 

الاحماض الامٌنٌة ثم تستخدمها فً صناعة احماض امٌنٌة جدٌدة اما الفائض منها فتطرحه 

 معظم الحٌوانات الفقرٌة واللافقرٌة فً احدى الصور الثلاث التالٌة :

 .uric acidاو حامض الٌورك  ammoniaاو امونٌا  ureaٌورٌا 

تطرح معظم الحٌوانات الفقرٌة البرٌة الفضلات النٌتروجٌنٌة من الاحماض الامٌنٌة بصورة 

، اما معظم الحٌوانات المائٌة كما فً الاسماك  Ureotelicٌورٌا وتسمى هذه الكائنات بـ 

، اما الطٌور  Ammonotelicالبحرٌة فتطرح مجامٌعها الامٌنٌة بصورة امونٌا وتسمى بـ 

والزواحف شبه البرمائٌة والتً تحتاج الى الماء بصورة محدودة فتطرح النٌتروجٌن الامٌنً 

 . Uricotelicبصورة نصف صلبة كعالق حامض الٌورك الصلب وتدعى بـ 



 

 الاحماض الامٌنٌة مصادر اولٌة لمختلف الجزٌئات الحٌوٌة :

بالإضافة الى دور الاحماض الامٌنٌة كلبنات بنائٌة للبروتٌنات والببتٌدات فأنها اٌضا تعد 

مصادر اولٌة للعدٌد من الجزٌئات الحٌوٌة المتخصصة ، ومن ضمنها الهرمونات والفٌتامٌنات 

والانزٌمات المساعدة ومكونات جدار الخلٌة والمضادات الحٌوٌة ومواد الانتقال العصبً 

الذي هو مادة موسعة  histamineذه الجزٌئات دور حٌوي مهم ، فالهستامٌن ولجمٌع ه

للشراٌٌن ٌشتق من الحامض الامٌنً الهستدٌن ، وكما ٌعد التاٌروسٌن مصدر اولً مهم لهرمون 

وهً مادة ناقلة فً النهاٌات  serotonineالثاٌروكسٌن والابنفرٌن ، وكذلك السٌروتونٌن 

ٌاتٌن المهمة فً انتاج الطاقة فً العضلات والاعصاب والتً تكون العصبٌة ، كذلك مادة الكر

بشكل فوسفوكرٌاتٌن فأنها تصنع من ثلاث احماض امٌنٌة وهً الكلاٌسٌن والارجنٌن والمٌثونٌن 

، وكما ٌعد الكلاٌسٌن المصدر المباشر للبورفٌرٌنات ذات الاهمٌة المتمٌزة فً وظٌفة 

 الهٌموغلوبٌن والساٌتوكرومات .

 :Hormonal Regulation of proteinsتنظٌم الهرمونً لأٌض البروتٌنات ال

 : Growth Hormoneاولا : هرمون النمو 

 ٌزٌد هذا الهرمون من معدل تصنٌع البروتٌنات الخلوٌة مسببا زٌادة بروتٌنات النسٌج .

ان الالٌة التً ٌعمل بها هرمون النمو فً تخلٌق البروتٌن غٌر واضحة لكن ٌعتقد انه ٌعمل على 

لتخلٌق  DNAو  RNAضمان انتقال الاحماض الامٌنٌة خلال غشاء الخلٌة او تعجٌل عملٌات 

 البروتٌن ببناء بالإسراع وذلك والعضلات العظام وخاصة الجسم الهرمون هذا ٌحفز البروتٌن .

 البلوغ ورد حتى

 

 : .Insuline Horثانٌا : هرمون الانسولٌن 

ٌعجل من نقل الاحماض الامٌنٌة الى الخلاٌا وٌحفز تصنٌع البروتٌن وكما ٌزٌد من توفر 

 الكلوكوز الى الخلاٌا مما ٌؤدي الى اختزال الطاقة التً تستخدم للأحماض الامٌنٌة .

 : .Glucocorticoid horثالثا : الهرمونات القشرٌة السكرٌة 

تفرز من الغدة الكظرٌة اذ تعمل على خفض البروتٌن فً اغلب الانسجة بٌنما ٌزداد تركٌز 

الاحماض الامٌنٌة فً بلازما الدم وكما تزٌد من بروتٌنات الكبد ، وكما ٌعتقد انها تعمل على 

الامٌنٌة متوفرة فً زٌادة تحطٌم البروتٌنات خارج كبدٌة مما ٌجعل كمٌات كبٌرة من الاحماض 

سوائل الجسم وهذا ٌسمح للكبد بصنع كمٌات زائدة من البروتٌنات الخلوٌة الكبدٌة وبروتٌنات 

 البلازما .

 : Testosteroneرابعا : التستوستٌرون 



الهرمون الجنسً الذكري ٌزٌد من خزن البروتٌن فً الانسجة وخصوصا بروتٌنات الانقباض 

 للعضلات 

 : .Thyroxin horٌن خامسا : الثاٌروكس

 واصطناع والدهنٌات للسكرٌات الغذائً التمثٌل تنشٌطو ٌسبب تحطم سرٌع للبروتٌن ،

 . الخلوي للأٌض الأساسٌة السرعة وزٌادة البروتٌنات

 ما هو المصٌر الأٌضً للأحماض الامٌنٌة :

ان البروتٌنات ) والاحماض الامٌنٌة ( عادة لا تهدم لغرض الحصول على الطاقة عند توفر 

الكاربوهٌدرات او الدهون لدى الكائن الحً ، بل تستخدم الاحماض الامٌنٌة بدلا من ذلك 

لغرض تكوٌن الببتٌدات والبروتٌنات وكمصدر لذرات النٌتروجٌن لتكوٌن احماض امٌنة اخرى 

ن مركبات نٌتروجٌنٌة وغٌر نٌتروجٌنٌة اخرى . وان الاحماض الامٌنٌة التً وكذلك فً تكوٌ

تزٌد عن الكمٌات اللازمة لهذه الفعالٌات الرئٌسٌة الثلاث سوف تهدم بعملٌة حذف مجموعة 

الامٌن وبذلك تنتج هٌاكل كربونٌة تدخل مسارات حٌاتٌة لغرض اكمال عملٌة الهدم ، وان 

 ونٌا تطرح فٌما بعد الى الخارج .الزٌادة التً تحدث فً الام

ان جمٌع الاحماض الامٌنٌة عند الهدم تعطً نواتج وسطٌة لدورة كرٌبس ، او تعطً مركبات 

تؤدي الى تكوٌن الاستاٌل كو . ان الاحماض الامٌنٌة التً تعطً عند الهدم مركبات وسطٌة 

مٌنٌة التً تنتج عند الهدم لدورة كرٌبس ٌمكن بدورها ان تتحول الى كلوكوز ، اما الاحماض الا

 الاستاٌل كو أي فانها تكون اجسام كٌتونٌة فً جسم الانسان .

 



 :The Lipidsالدهون 

 فٙ ٔتزٔة انًبء فٙ رٔثبَٓب ثعذو تًتبص يتجبَسخ غٛش لاقطجٛخ عؼٕٚخ يشكجبد ْٔٙ

 الأٚثش , الأسٛتٌٕ( يثم( Fat Solvents انذٌْٕ يزٚجبد( قطجٛخ انغٛش انعؼٕٚخ انًزٚجبد

, ,CCl4 CHCL3 ٔ انذٌْٕ استخلاص فٙ انًزٚجبد ْزِ تستخذو دٛث)انسبخٍ انكذٕل 

 .انًختهفخ الأَسجخ يٍ

 جًٛع فٙ ٔتُتشش Biomolecules انكجٛشح انذٛبتٛخ انجضٚئبد يٍ انذٌْٕ ٔتعتجش

 انًظبدس فٙ ٔكزنك( انسًسى ٔ انكتبٌ ,انقطٍ( يثم انضٚتٛخ انجزٔس فٙ ٔتكثش انذٛخ انكبئُبد

 انجٛغ ٔطفبس انًخ , انذهٛت يثم انذٕٛاَٛخ

 Lipids Functions  انذٌْٕ ٔظبئف

 عُذ نهطبقخ كخضٍٚ انذُْٛخ الأَسجخ فٙ انذٌْٕ تخضٌنهطبقخ دٛث  يظذس تعتجش -1

 .انذبجخ

 الاٚعبصاد ثُقم ٚسًخ كٓشثبئٙ كعبصل تعًم كًب انعظجٙ انجٓبص تشكٛت فٙ تذخم -2

 .الأعظبة عجش انعظجٛخ

 فٙ انذٌْٕ تذهم نعًهٛبد كًٕقف ٚعًم انز٘ نهجشٔستبكلاَذٍٚ كًٕنذاد انذٌْٕ تعًم -3

 ػغط عهٗ نهذفبظ انتقهض عهٗ انًهسبء انُبعًخ انعؼلاد ٚذفض كًب انذُْٛخ الأَسجخ

 نجعغ دٕٛ٘ كًؼبد انجشٔستبكلاَذٍٚ ٔٚعًم انششاٍٚٛ تظهت فٙ ٔانتذكى انذو

 .تأثٛشْب يٍ ٔانتقهٛم انٕٓسيَٕبد

 الإَضًٚبد نجعغ كًُشطبد تعًم -4

 bilayers of phospholipids ثشكم انخهٕٚخ الأغشٛخ تكٍٕٚ فٙ تذخم -5

 .ٔانذٕٛاٌ الإَسبٌ فٙ دشاس٘ كعبصل انذٌْٕ تعًم -6

 ٔأدًبع ,انٕٓسيَٕبد , انفٛتبيُٛبد ثعغ يثم أخشٖ يشكجبد نجُبء أنٛخ كًٕاد تعًم -7

 انظفشاء ٔأيلاح

 ٔانتٙ انًبء فٙ انزائجخ ٔغٛش )انذٌْٕ فٙ انزائجخ(انفٛتبيُٛبد نجعغ كًزٚت تعًم -8

 A,D,E,K . فٛتبيُٛبد يثم انتشكٛت فٙ يعٓب تتشبثّ

 , HDL , VLDL دُْٛخ ثشٔتُٛبد يكَٕخ ثشٔتُٛٛخ جضٚئبد يع انذٌْٕ ثعغ تشتجط -9

LDL انذو فٙ انذٌْٕ نُقم انجسى ٚستخذيٓب دٛث.  

 Classification of lipids الدهون تصنٌف

، وتمسم  lipidsتنتمً الدهون الى مجموعة كبٌرة من المركبات العضوٌة التً تسمى اللبٌدات 

 هذه المجموعة الى ثلاث السام هً :



تتكون من  true fats: وتعرف بالدهون الحمٌمٌة  simple lipidsلبٌدات بسٌطة  -1

الاوكسجٌن والكربون والهٌدروجٌن وتنتج من ارتباط ثلاث احماض دهنٌة مع جزئ 

ى ( ولذا تسمى بالكلٌسرٌدات الثلاثٌة ، والان تسم glycerolكلٌسرٌن ) كلٌسرول 

: وهً استرات  fatsالدهون  -وتشمل أ triacylglycerolثلاثً اسٌل الكلٌسرول 

: وهً استرات احماض دهنٌة مع  waxesالشموع  -احماض دهنٌة مع الكلٌسرٌن ، ب

 كحولات اخرى غٌر الكلٌسرٌن .

: وهً تنتج من اتحاد احماض دهنٌة مع  compound lipidsدات مركبة بٌل -2

ئات الاخرى مثل لاعدة نٌتروجٌنٌة وحامض الفوسفورٌن الكلٌسرول وبعض الجزٌ

: التً تحتوي على  phospholipidsالفوسفولٌبدات  -واحادي السكر ، وتشمل أ

الكلٌكولٌبدات  -حمض الفوسفورٌن ولاعدة ناٌتروجٌنٌة ومنها اللٌسثٌن والسٌفالٌن ، ب

glycolipids . التً تحتوي على كاربوهٌدرات : 

( الكولٌسترولالستٌروٌدات ) منها ومنها :  Derived lipids المشتقة الدهون -3

 .والفٌتامٌنات الذائبة بالدهون والحوامض الدهنٌة والهرمونات 

اي التً لا تحتوي على اواصر مزدوجة  saturatedمشبعة تصنف الاحماض الدهنٌة اما 

double bonds  مثل حامضplamitic acid  وstearic acid  غٌر مشبعة ، او

unsaturated  التً تحتوي على واحدة او اكثر من الروابط المزدوجة مثلoleic acid  الذي

 ٌحتوي على رابطة مزدوجة واحدة .

لد دلت البحوث على وجوب توفر الاحماض الدهنٌة غٌر المشبعة فً الغذاء ولذا ٌطلك على 

 هذه الاحماض اسم الاحماض الدهنٌة الاساسٌة .

دهون حٌوانٌة مثل الزبد والسمن ، او دهون نباتٌة مثل زٌت الزٌتون الدهون على نوعٌن اما 

وزٌت الذرة . ولد وجد ان الزٌوت النباتٌة تحتوي على نسبة عالٌة من الاحماض الدهنٌة 

 الاساسٌة بٌنما تحتوي الزٌوت الحٌوانٌة على نسبة عالٌة من الاحماض الدهنٌة المشبعة .

على نسبة عالٌة من الاحماض الدهنٌة المشبعة وٌفتمر الى ولد وجد انه عندما ٌحتوي الغذاء 

الاحماض الدهنٌة غٌر المشبعة فن تركٌز الكولٌسترول ولبٌدات اخرى تزداد فً الدم وٌنتج عن 

هذا ترسب الكولٌسترول فً بعض الانسجة وخاصة جدران الشراٌٌن ومن ضمنها الشرٌان 

الكولٌسترول فً جدران الشراٌٌن ان تفمد  التاجً الذي ٌغذي عضلة الملب ، وٌنتج عن ترسب

 atherosclerosisهذه الشراٌٌن مرونتها وتتصلب مسببة المرض المعروف بتصلب الشراٌٌن 

. وكما انه نتٌجة لترسب الكولٌسترول اٌضا فان السطح الداخلً للشرٌان ٌصبح خشنا مما ٌشجع 

جلطة فً الشرٌان التاجً فأنها ، فاذا تكونت هذه ال thrombusعلى تكوٌن الجلطة الدموٌة 

تؤدي الى انسداده اما بصورة كلٌة فتحدث الوفاة بالسكتة الملبٌة او جزئٌا فٌمتنع من وصول الدم 

 الى بعض اجزاء عضلة الملب وبالتالً تفمد حٌوتها ووظٌفتها وتتحول الى نسٌج لٌفً .

سبة الكولٌسترول فً الدم لا ولد دلت الابحاث التً جرت فً السنوات الاخٌرة على ان ارتفاع ن

ٌنتج من ارتفاع نسبة الدهون فً الغذاء ولا حتى عن ارتفاع نسبة الكولٌسترول فً الغذاء ، 

وانما تعتمد على نسبة الاحماض الدهنٌة الاساسٌة والاحماض الدهنٌة غٌر الاساسٌة فً الغذاء 



خفض احتمال ترسبه فً جدران فكلما زادت هذه النسبة انخفض الكولٌسترول فً الدم وبالتالً ان

الشرٌان ، ولهذا ٌفضل الكثٌرون الزٌوت النباتٌة فً طهً الطعام وذلن لاحتوائها على 

 الاحماض الدهنٌة غٌر المشبعة .

 هضم وامتصاص الدهون :

تتكون الدهون الغذائٌة بصورة رئٌسٌة من الكلسٌرٌدات الثلاثٌة وكمٌات للٌلة من الكولٌسترول 

مفسفرة ، وتبدا عملٌات هضم الدهون فً الامعاء الدلٌمة بواسطة انزٌم اللابٌٌز ولبٌدات 

البنكرٌاسً الذي ٌحول الدهون الى خلٌط من احماض دهنٌة وكلٌسرٌن وكلٌسرٌدات كما فً 

 المخطط التالً :

 كالتالً نٌمكن تلخٌص عملٌة هضم الدهو: 

 احماض دهنٌة + جلٌسرٌد احادى 2ثلاثٌة                                   جلسٌرٌدات .1

 احماض دهنٌة + جلٌسرول 3جلسٌرٌدات ثلاثٌة                                  .2

 . تلعب املاح الصفراء دورا مهما فً عملٌة هضم الدهون

 خطوات هضم وامتصاص الدهون :

بواسطة املاح الصفراء فً تجوٌف المعً  emulsionتجري للدهون عملٌة استحلاب  -1

 الدلٌك.

بعدها ٌتم عمل انزٌم اللابٌبٌز المعوي على تكسٌر الكلٌسرٌدات الثلاثٌة وٌحولها الى  -2

احماض دهنٌة وكلٌسرول )كلٌسرٌدات أحادٌة( وبعدها ٌتحول الخلٌط المتسحلب هذا ) 

 . Micellesحامض دهنً وكلٌسرول واملاح صفراء(  الى المذٌلات 

 بواسطة الزغٌبات بالٌة الانتشار البسٌط . micelles ٌتم امتصاص المذٌلات  -3

بعدها داخل الخلٌة المعوٌة ٌتم اعادة تصنٌع الكلٌسرٌدات الثلاثٌة من خلال اتحاد  -4

الثلاثٌة المتكونة تتحد بعد ذلن مع  الاحماض الدهنٌة مع الكلٌسرول .. والكلٌسرٌدات

الكولٌسترول والبروتٌنات والدهون المفسفرة لتكوٌن ماٌعرف بالكلٌومٌكرونات 

Chylomicrons. 

 تتحرن الكلٌومٌكرونات وتدخل الى مجرى اللمف . -5

  ٌمكن امتصاصها من  والتًوبذلن تكون المركبات النهائٌة الناتجة من تحلل الدهون

لٌسٌرٌدات احادٌة وثنائٌة كلٌسرول و كالدلٌمة احماض دهنٌة  خلال جدار الامعاء

 وكولستٌرول وفوسفولبٌدات

 



 

 وفً داخل هذه الخلاٌا اٌضا تجري العملٌات التالٌة :

 cholesterolٌعاد اتحاد الكولٌسترول مع الاحماض الدهنٌة لتكوٌن استر الكولٌسترول  - أ

ester  ، 

اض الدهنٌة لتكوٌن الكلٌسرٌدات الثلاثٌة ترتبط الكلٌسرٌدات الاحادٌة مع الاحم - ب

triglycerides  وكما ٌرتبط اللٌسولسٌثٌن ،lysolecithin    مع الاحماض الدهنٌة

 وتكوٌن الفوسفولبٌد . 

هذه المركبات ) الكولٌسترول ، الكلٌسرٌدات الثلاثٌة ، الفوسفولبٌد (  تتحد مع  - ت

التً بدورها تمر من خلاٌا الامعاء الى  البروتٌنات الدهنٌة لتكوٌن الكلٌومٌكرونات

 .الاوعٌة اللمفٌة ثم تصل الى الدم عن طرٌك المناة اللمفٌة الصدرٌة

ترتبط الدهون الثلاثٌة مع البروتٌنات الدهنٌة لكونها لا تذوب بالدم لذلن تحتاج الى  - ث

ئفها واسطة نمل وهً البروتٌنات الدهنٌة تنملها الى الدورة الدموٌة وهنان تموم بوظا

 الباٌلوجٌة من اكسدة لتحرٌر طالة او تخزن فً انسجة معٌنة او تكون دهون جدٌدة.

اظهرت البحوث الحدٌثة ان هضم الدهون لا ٌكتمل ابدا اي ان الكلٌسرول والاحماض الدهنٌة لا 

تشكل النواتج النهائٌة لهضم الدهون ولد وجد ان هضم الدهون ٌتكون من خلٌط من كلٌسرٌدات 

كلٌسرٌدات ثنائٌة وكلٌسرٌدات احادٌة بالإضافة الى الكلٌسرٌن والاحماض الدهنٌة، ثلاثٌة و

لابلة للامتصاص ولا ٌسبب امتصاصها اي  –باستثناء الاحماض الدهنٌة  –وجمٌع هذه المواد 

 مشكله للأمعاء.



الصفراء اما الاحماض الدهنٌة فأنها لا تذوب بالماء وغٌر لابلة للامتصاص، ولكن وجود املاح 

تتحد معها وتكون مركبات لابلة للامتصاص بعد ذوبانها بالماء، وبعدها تتكسر هذه المركبات 

داخل الخلاٌا محررة الاحماض الدهنٌة واملاح الصفراء مرة اخرى. تنتمل املاح الصفراء الى 

 الدم ومنها تصل الى الكبد لتحفز خلاٌاه لإفراز الصفراء.

 

 

الكلٌسرول داخل خلاٌا الامعاء لتكون كلٌسرٌدات ثلاثٌة ، وٌسمى  تتحد الاحماض الدهنٌة مع

دهون تحتوي على احماض دهنٌة بها اكثر  الاولدهن متعادل . وهنا نمٌز نوعٌن من الدهون : 

دهون تحتوي على احماض دهنٌة بها عدد ذرات الكربون الل  والثانًذرة كربون ،  12من 

 . 12من 

الى الاوعٌة اللمفٌة فً الزغابات  والتً تظهر بٌضاء اللون مثل  ٌدخل النوع الاول من الدهون

ٌحمل اللمف النوع الاول من الدهون على شكل لطٌرات صغٌرة جدا وتسمى  اللبن ،

، وتحمل هذه الكلٌومٌكرونات فً اللمف وتصل فً النهاٌة الى  chylomicronكلٌومٌكرونات 

فً الجهاز الورٌدي للدم .ولهذا نجد بعد تناول  الدورة الدموٌة عندما تصب فً المناة الصدرٌة

وجبة غذاء غنٌة بالنوع الاول من الدهون فان كمٌة الدهون سوف تزداد فً الدم وتكسب 

 البلازما اللون الابٌض.

بٌنما ٌدخل النوع الثانً الاوعٌة الدموٌة وٌصل الى الكبد عن طرٌك الدورة الدموٌة البابٌة ، اذ  

الدم من معظم هذه الدهون ، ولان عملٌات الاٌض الخاصة بالدهون تتم ٌموم الكبد بتخلٌص 

فان كمٌة الدهن  -بعد تناول وجبة غذاء غنً بالنوع الثانً من الدهون –بالكبد ، ولهذا نجد 

 سوف لا تزداد فً الدم وبالتالً لا تكسب بلازما الدم اللون الابٌض.

 cholesterol ester hydrolaseلى انزٌم بالإضافة الى ذلن تحتوي العصارة البنكرٌاسٌة ع

الذي ٌعمل على تحوٌل استر الكولٌسترول الى كولٌسترول واحماض دهنٌة، وكما ٌحطم 

 الروابط الاسترٌة للكلٌسرٌدات الثلاثٌة وٌحولها الى احماض دهنٌة وكولٌسرول )كلٌسرٌن(.



الذي ٌتواجد  phospholipaseوالانزٌم الاخر الموجود فً العصارة هو انزٌم الفوسفولبٌٌز 

بصورة غٌر فعالة وٌتحول الى الشكل الفعال بفعل انزٌم التربسٌن وٌؤثر هذا الانزٌم على 

 تحوٌل الفوسفولبٌد الى اللٌسولسٌثٌن واحماض دهنٌة 

 

 : Metabolism of Lipidsعملٌات اٌض الدهون 

لدلٌمة وٌحملها اللمف على ان الدهون تصل الى الاوعٌة اللمفٌة الموجودة فً زغٌبات الامعاء ا

شكل كلٌومٌكرونات حتى تصل الى المناة الصدرٌة اللمفٌة التً تصب محتواها اللمفً فً 

الجهاز الورٌدي للدم . وعن طرٌك هذا الجهاز ٌصل اللمف بما ٌحمله من الكلٌومٌكرونات الى 

جسم . ولهذا نجد ان الملب ومنه الى الجهاز الشرٌانً الدموي الذي ٌتولى توصٌلة الى خلاٌا ال

ساعة  4-2نسبة الكلٌومٌكرونات ترتفع فً الدم الى حدها الالصى بعد مرور فترة تتراوح من 

 8بعد تناول غذاء غنً بالدهون ، بٌنما تختفً هذه الكٌلومٌكرونات تمرٌبا من الدم بعد انمضاء 

 ساعات .

ة الكبد ، والٌاف عضلة الملب تلتمط هذه الكلٌومٌكرونات من الدم مباشرة بصورة رئٌسٌة بواسط

، وخلاٌا النسٌج الدهنً . تتكسر هذه الكلٌومٌكرونات داخل هذه الخلاٌا الى مكوناتها الاساسٌة : 

كلٌسرٌدات ثلاثٌة وكولٌسترول ولبٌدات مفسفرة وبروتٌن ، وتضاف معظم هذه المواد الى الدم 

ملغم من الدهون فً  555ى حوالً ولهذا نجد ان بلازما الدم تحتوي فً الاحوال الطبٌعٌة عل

ملغم كولٌسترول  175ملغم كلٌسرٌدات ثلاثٌة ،  165من الدم وموزعة كالاتً :  3سم 155كل 

 ملغم لبٌدات مفسفرة . 165، 

 

بالإضافة الى هذا نجد ان خلاٌا هذه الانسجة )الكبد ، الملب ، النسٌج الدهنً ( تكسر 

الثلاثٌة محررة احماض دهنٌة فً الدم او تخزنها كما هً على شكل دهون.  الكلٌسرٌدات

وٌغلف جزئ الدهن الموجود فً الدم بطبمة رلٌمة من البروتٌن التً تمنع تجمع هذه الجزٌئات 

والتصالها بعضها مع بعض وتكوٌن جزٌئات كبٌرة لد تسد الاوعٌة الدموٌة . وٌطلك على هذه 



وهً اصغر حجما من  lipoproteinsبالبروتٌن بالبروتٌنات الدهنٌة الجزٌئات الدهن المغطاة 

 الكلٌومٌكرونات .

 

والان ماذا ٌحدث للأحماض الدهنٌة التً اضٌفت الى الدم ؟ ان مصٌر هذه الاحماض واحد من 

 المسارات الثلاث التالٌة :

ٌبدات اما انها تشترن مع مواد اخرى فً عملٌات بنائٌة ٌنتج عنها تكوٌن دهون او ل -1

 مختلفة ) كلٌسرٌدات ثلاثٌة ولبٌدات مفسفرة وكولٌسترول (.

او انها تتاكسد لتحرٌر طالة عن طرٌك تحولها الى استاٌل كو أي الذي ٌدخل دورة  -2

 كرٌبس وتحرٌر طالة.

او انها تتحطم اما بتاكسدها اكسدة سرٌعة مكونة بٌروكسٌدات ، او بتشبعها وتحولها الى  -3

 ة .احماض دهنٌة غٌر اساسٌ

 اولا : تكوٌن كلٌسرٌدات ثلاثٌة ولٌبدات اخرى :

ٌخزن الدهن فً الجسم على شكل كلٌسرٌدات ثلاثٌة وٌتم الخزن بصورة رئٌسٌة فً النسٌج 

 subcutaneous layerالذي ٌتواجد تحت الجلد  adipose connective tissueالدهنً 

 وحول بعض الاعضاء كالملب والكلٌتٌن .

اتحاد الاحماض الدهنٌة ) التً تاتً اما من تناول الغذاء او من الاستاٌل كو  ٌتم بناء الدهون من

 أي الناتج من اكسدة الكلوكوز( والكلٌسرول )الناتج من التحلل السكري ( 

وتتم هذه  ATPتحتاج عملٌة بناء الدهون مثل اي عملٌة  بنائٌة الى طالة تحصل علٌها من الـ 

كلٌسرٌن وثلاث جزٌئات حامض دهنً ، وٌدفعهم الى جزئ  ATPالعملٌة ٌنشط مركب الـ 

 الاتحاد لتكوٌن جزئ كلٌسرٌد ثلاثً .

وعندما ٌحتاج الجسم الى طالة ٌتكسر الكلٌسرٌد الثلاثً المخزون فً خلاٌا النسٌج الدهنً او 

الكبد محررا بذلن احماضا دهنٌة وكلٌسرٌن تضاف الى الدم . ولسما منها ٌتحول الى بروتٌن 

( . وتعود لدرة هذه الخلاٌا على تكسٌر الدهون الى احتوائها VLDLخفض الكثافة جدا )دهنً من

ومحررة  H2Oو  CO2، ثم تتاكسد هذه الاحماض الدهنٌة مكونة  Lipaseعلى انزٌم اللابٌٌز 

 طالة .

ومن الجدٌر بالذكر ان اكسدة غرام واحد من الدهون ٌحرر كمٌة من الطالة تزٌد عن ضعف 

تتحرر نتٌجة اكسدة غرام واحد من الكاربوهٌدرات او البروتٌنات . ولهذا تخزٌن  الطالة التً

الطالة على شكل دهون اكثر فائدة من تخزٌنها على شكل كاربوهٌدرات او بروتٌن ، ومن هذا 

 المنطلك ٌمكن المول ان النسٌج الدهنً ٌمثل مخزنا للطالة .

 

 



 

 

 فأنها تؤدي وظٌفتٌن مهمتٌن :علاوة على الدهون مصدرا مهما للطاقة ، 

بسبب كونه موصلا  –انها تلعب دورا مهما فً تنظٌم درجة حرارة الجسم لان الدهن  الاولى

عندما ٌخزن تحت الجلد سوف تساعد على حفظ درجة حرارة الجسم ، وذلن  –ردٌئا للحرارة 

 وسط الخارجً .بعزل الوسط الداخلً المحٌط بالخلاٌا عن التغٌرات التً تحدث فً حرارة ال

: انها تحمً بعض اعضاء الجسم وتثبٌتها فً مكانها مثل الكلٌتٌن ، وكما ان خزن  الثانٌة

الدهون بصورة زائدة حول الاعضاء مثل الملب لد تشكل خطرا على حٌاة الانسان لأنه ٌسبب 

 ارهالا للملب وٌعوله عن اداء عمله بصورة طبٌعٌة .

ة مثبتة فً موضعها بالجنب الظهري من الجسم بواسطة ومن الظرٌف ان نذكر هنا ان الكلٌ

نسٌج ضان دهنً فمط ، وعندما ٌفمد الشخص البدٌن عدة كٌلوغرامات من وزنه فً فترة 

لصٌرة نتٌجة اتباعه برنامجا لاسٌا لتملٌل كمٌة الغذاء ، ٌتحلل الدهن المخزون فً النسٌج الدهنً 

لل السرٌع للدهن انزلاق الكلٌة من موضعها المحٌط بالكلٌة بسرعة مما ٌنتج عن هذا التح

وتحركها الى الاسفل ، ولد تضغط الكلٌة وهً فً طرٌمها الى الاسفل على الحالب مسببة 

انسداده واحتباس البول . ولذا ٌنصح الاطباء وخبراء التغذٌة دائما بضرورة انماص الوزن 

 بصورة تدرٌجٌة لتجنب مثل هذه الاخطار .

ٌسرٌدات الثلاثٌة هنان لبٌدات اخرى تتكون من الاحماض الدهنٌة مثل بالإضافة الى الكل

الكولٌسترول واللبٌدات المفسفرة . والمعروف ان الكولٌسترول ٌمتص مباشرة فً الامعاء اذا 

كان لد اخذ مع الغذاء ، ولكن الكبد والانسجة الاخرى تستطٌع بناء الكولٌسترول من مركبات 

 هنٌة ، وان اٌون الخلات هو حجر الاساس فً عملٌة البناء.تنتج من تكسٌر الاحماض الد



بالإضافة الى الكولٌسترول تتكون اللبٌدات المفسفرة اٌضا فً الكبد ومعظم الانسجة الاخرى ، 

وان اللبٌد المفسفر ٌتكون من جزء او اكثر حامض دهنً ، وجزئ حامض الفوسفورٌن ولاعدة 

 الذي ٌتواجد فً صفار البٌض . lecithinهو اللٌسثٌن  نتروجٌنٌه . واحسن مثال لهذه اللبٌدات

 ٌر الطاقة :رثانٌا : اكسدة الاحماض الدهنٌة لتح

 –وتجري هذه العملٌة فً الكبد والنسٌج الدهنً وعضلة الملب ، ونلاحظ هنا ان عضلة الملب 

 تستطٌع الاستفادة من الدهون كولود. –على عكس العضلات الهٌكلٌة 

دهنً طوٌل السلسلة على مراحل اذ ٌنفصل فً كل مرحلة جزئ حامض ٌتاكسد الحامض ال

ٌحتوي ذرتٌن كربون ، وبهذا تمصر سلسلة الحامض الدهنً ، وٌنمص عدد ذرات الكربون فٌه 

بذرتٌن . ولما كان انفصال جزئ الحامض الدهنً ٌحدث عند ذرة كربون الثانٌة بالنسبة 

، فان هذا النوع من  beta- carbonٌتا لمجموعة الكاربوكسٌل والتً توجد فً موضع ب

. وتستمر هذه العملٌة حتى ٌتحول Beta- Oxidationالتأكسد ٌسمى بأكسدة ذرة كربون بٌتا 

 ، وتحدث هذه العملٌة فً الماٌتوكوندرٌا . H2Oو  CO2الحامض الدهنً فً النهاٌة الى 

-Coتعد عملٌة اكسدة الاحماض الدهنٌة اكثر تعمٌدا من هذا ، اذ ان المرافك الانزٌمً اي 

enzyme A  ٌلعب دورا هاما فً هذه العملٌة وٌتم تنشٌط الحامض الدهنً الى مركب ٌسمى

Fatty Acyl-Co A : ًوٌنمل الى الماٌتوكوندرٌا وتجري عملٌة الاكسده هنان على النحو التال 

ك الانزٌمً اي مع الحامض الدهنً لٌكون مركبا ٌتاكسد بواسطة انزٌم ٌتحد المراف -1

الذي ٌنتزع من المركب اٌونٌن  Dehydrogenaseخاص نازع للهٌدروجٌن 

 هٌدروجٌن .

( ثم ٌتاكسد مرة اخرى بانتزاع 1ٌضاف جزئ ماء الى المركب الناتج من الخطوة ) -2

 اٌونٌن هٌدروجٌن .

( مع جزئ اخر من مرافك الانزٌم اي بمساعدة 2ٌتحد المركب الناتج من الخطوة ) -3

ومركب  Acetyl Co Aانزٌم خاص ، وٌنشطر المركب الى استٌل مرافك الانزٌم اي 

 اخر ٌتكون من حامض دهنً ومرافك الانزٌم اي .

( مع جزئ ماء لٌكون 3ٌتحد المركب الاخٌر )استٌل مرافك الانزٌم اي ( من الخطوة ) -4

ى وحامض دهنً ٌحتوي على عدد ذرات كربون الل من مرافك الانزٌم اي مرة اخر

 الحامض الاصلً بذرتٌن.

 تتحد اٌونات الهٌدروجٌن الاربعة التً انتزعت مع اٌونٌن اوكسجٌن لتكون جزٌئة ماء -5

ومرافك  acetic acidٌتحد الاستٌل مرافك الانزٌم اي مع الماء لٌكون حامض الخلٌن  -6

 الانزٌم اي مرة اخرى .

تفاعلات انفصال جزئ حامض الخلٌن وتكوٌن حامض دهنً ٌختلف عن ٌنتج عن هذه ال

 الحامض الاصلً بان عدد ذرات الكربون الل بذرتٌن .
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 :  Destruction of Fatty acidsثالثا : تحطيم الاحماض الدهنية 

 تاكسدها الى هايدروبيركسيدات : - أ

تتاكسد الاحماض الدهنٌة غٌر المشبعة بسرعة بوجود الاوكسجٌن بدلا من اكسدتها على 

مراحل بطرٌقة ) اكسدة بٌتا ( التً ذكرناها سابقا ،وٌنتج عن هذه الاكسدة السرٌعة مركبات 

. ونظرا لان هذه المركبات عوامل مؤكسدة  hydroperoxidesتسمى هٌدروبٌروكسٌدات 

لما كانت هذه المركبات مواد سامة كان من المهم منع الأحماض فان التفاعل ٌستمر ، و

الدهنٌة غٌر المشبعة من التأكسد بهذا الشكل اثناء خزنها فً المواد الغذائٌة او هضمها فً 

القناة الغذائٌة او حتى اثناء وجودها فً خلاٌا الجسم . والجدٌر بالذكر ان معظم الزٌوت 

التً  Eوهً فٌتامٌن  antioxidantٌة بمادة ضد الاكسدة النباتٌة المستخرجة من البذور غن

 تحمٌها من التأكسد السرٌع .

 تحويلها الى احماض دهنية مشبعة : - ب

ان عملٌة اضافة هٌدروجٌن الى الحامض الدهنً غٌر المشبع والتً ٌطلق علٌها بالهدرجة 

Hydrogenation الى  ، والتً تقضً على الاصرة الرابطة المزدوجة وتحول الحامض

حامض دهنً مشبع . وهذه الطرٌقة المتبعة تجارٌا لتحضٌر الزبد النباتً من الزٌوت ، 

وتعتمد كمٌة الحامض الدهنً غٌر المشبع فً الزبد النباتً على هذه الطرٌقة وتؤدي الى 

 خفض كمٌة الاحماض الدهنٌة غٌر المشبعة بدرجة كبٌرة .

 واحدة الى الاخرى :تحويل الكاربوهيدرات والبروتينات والدهون ال

سبق وان ذكرنا ان الكاربوهٌدرات تتحول الى دهون تخزن فً الجسم ، واٌضا هناك من الادلة 

على تحول كمٌات صغٌرة جدا من الدهون الى كاربوهٌدرات ، واٌضا ذكرنا ٌمكن ان تتحول 

واد البروتٌنات الى كاربوهٌدرات وان الكلاٌكوجٌن ٌتكون بصورة طبٌعٌة فً الكبد من م

بروتٌنٌة .فما هو الموقف الان بالنسبة للبروتٌنات والدهون ؟ الثابت ان الدهون لا تتحول الى 

بروتٌنات ولكن العكس صحٌح فالبروتٌنات ٌمكن ان تتحول الى دهون عن طرٌق الاكسدة 

الجزئٌة لما تبقى من الحامض الامٌنً بعد فصل جزئ الامونٌا منه فٌتحول الى حامض دهنً 

 الكلٌسرٌن لتكوٌن الدهون. ٌتحد مع

ٌتضح مما سبق ان البروتٌنات والكاربوهٌدرات ٌمكن تحوٌلها فً الجسم الى دهون . فهل معنى 

هذا اننا ٌمكن ان نستغنً نهائٌا عن الدهون ؟ وبعبارة اخرى هل ان وجود الدهون فً غذائنا 

 ضروري للمحافظة على الحٌاة ؟

ور تقرحات جلدٌة واعراض اخرى نتٌجة لتناولنا لقد ثبت حدوث اضطرابات فً النمو وظه

طعاما خالٌا تماما من الدهون. وثبت اٌضا ان هناك ثلاث احماض دهنٌة على الاقل لا ٌمكن 

للجسم الحصول علٌها بكمٌات كافٌة من عملٌات تحوٌل البروتٌنات او الكاربوهٌدرات الى 

 essential fattyٌة الاساسٌة دهون ، ولهذا اطلق على هذه الاحماض اسم الاحماض الدهن

acids  وهذه الاحماض الاساسٌة هً حامض اراكٌدونٌك ،arachidonic acid  وحامض ،
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ولهذا ٌلزم تناول هذه الاحماض  linolenic acidوحامض لٌنولٌنك   linoleic acidلٌنولٌٌك 

 فً الغذاء ، كما تستطٌع خلاٌا الجسم من تكوٌن باقً الاحماض الدهنٌة .

 تصنيع وبناء الدهون:

  ٌتم فٌها تصنٌع الدهون ، ٌلٌها الكبد  التًتعتبر الانسجة الدهنٌة المواقع الرئٌسٌة

 للأمعاءوالاغشٌة المخاطٌة المبطنة 

 الصورة النشطة  فًلسٌرٌدات الثلاثٌة من استرات الاحماض الدهنٌة كتصنع ال  

(Acyle COA)سفاتلٌسرول فوك -لٌسرول فى الصورة الفا كمع ال 

  تأتى الاحماض الدهنٌة المستخدمة لتصنٌع الدهون فى جسم الانسان من آٌض الجلوكوز

 حٌث ٌتحول الجلوكوز الى بٌروفات ثم الى استٌل كو التحلل السكريمن خلال مسار 

 الذى ٌتجه الى دورة كربس لتكوٌن حمض السترٌك  اي

 الى السٌتوسول لتكوٌن  ٌتوكوندرٌااالكمٌة الزائدة من المركب الاخٌر تخرج من الم

 لتصنٌع الدهون الضرورينشط(  دهنً)حمض يانزٌم ا اسٌل كو

 الناتج من اكسدة الدهون وبعض الاحماض الدهنٌة تعتبر مصدرا  يانزٌم ا استٌل كو

 رئٌسٌا لتصنٌع الدهون فى الجسم

  من مصدرٌن رئٌسٌن هما:  أتًٌلٌسرول فوسفات ك -الفا 

 1التحلل السكريسار . اكسدة الجلوكوز من خلال م  

 Alfa- Glycerol- phosphate     Dihydroxyacetone phosphate      

Glucose 

 2للأمعاءالكبد والاغشٌة المخاطٌة المبطنة  فًلٌسرول الناتج من تحلل الدهون ك. ال  

) الكلٌسرٌن ( اما ٌتحول الى حامض الباٌروفٌك فً glycerol:ان مصٌر الكلٌسرول ملاحظة 

 التحلل السكري او ٌدخل فً عملٌة البناء الحٌوي للكلوكوزعملٌة 
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 : الكوليسترول أيض

  الى الكبد  اللمفاوٌةالامعاء الدقٌقة ومنها ٌنقل عن طرٌق الدورة  فًٌمتص الكولٌسترول

 ومٌكرونات ٌمن ضمن مكونات الكل

 55- 24كمٌة الكولٌسترول الممتصة من الامعاء الدقٌقة بنسبة تتراوح بٌن  تتراوح %

 .الجسم فًوذلك على حسب الكمٌة الموجودة 

  ًٌتكون الكولٌسترول بثلاثة مراحل مع العلم ان النواة الستروٌدٌة هً التركٌب الاساس

 للكولٌسترول وهذه المراحل تبدا بـ :

بفعل انزٌمات موجودة فً عضٌات Mevalonic acid تكوٌن حامض مٌفالونك  -1

 الراٌبوسومات والشبكة الاندوبلازمٌة .

بفعل انزٌمات ذائبة فً  sequaleneتحوٌل حامض مٌفالونك الى السكوالٌن  -2

 الساٌتوبلازم .

 

وهذا الاخٌر ٌتحول فً   Lanosterolاخٌرا ٌتحول السكوالٌن الى مركب لانوستٌرول  -3

إن تفاعلات تصنٌع الكولٌسترول  الى الكولٌسترول .النهاٌة بعشرٌن خطوة انزٌمٌة  

  تحدث جمٌعها فً الشبكة الأندوبلازمٌة و ساٌتوبلازم الخلاٌا الكبدٌة 
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 :الآتية المسارات يسلك الكبد في المصنع الكوليسترول

ٌستخدم فى تكوٌن الهرمونات الجنسٌة مثل التستوستٌرون والاندروجٌنات  .1

 لزوٌتورهرمونات الادرٌنالٌن مثل الكوالاستروجٌنات وكذلك 

 ٌعتبر مولد لفٌتامٌن )د( اللازم لامتصاص الكالسٌوم والفوسفور .2

 ٌدخل فً تكوٌن الاغشٌة الخلوٌة . .3

% من 55 - 35المرارة  ) فًتخزن  التًٌتأكسد او ٌتحول الى املاح الصفراء  .4

 .  الكولٌسترول( ، ومنها تفرز الى الامعاء الدقٌقة لاستحلاب الدهون

مع الدهون الممتصة من خلال  أخرىكمٌة املاح الصفراء الزائدة ٌعاد استخدمها مرة  -         

حٌث تعاد دورة الصفراء مرة  البابًجدار الامعاء الدقٌقة ثم تنقل الى الكبد عن طرٌق الورٌد 

 .أخرى

الجسم مع البراز الصفراء ان ترتبط مع الالٌاف الغذائٌة وتطرد خارج  لأملاحٌمكن   -         

 الدم فًوٌؤدى  ذلك الى خفض مستوى الكولٌسترول 

مع الدم وٌتجه الى  البروتٌنات الدهنٌةصورة  فًٌخرج بعض الكولٌسترول من الكبد  -5

 انسجة الجسم المختلفة حٌث ٌخزن فٌها.

ملل  155مجم/  355 – 05م ٌجسم الشخص السل فًٌتراوح تركٌز الكولٌسترول   -         

 .الماء فًلا ٌذوب  لأنهمن الدم ، حٌث ٌكون مرتبطا مع اللٌبوبروتٌن 
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     Lipoproteins (Lps)البروتينات الدهنية 

تعد الدىهن مركبات غير ذائبة في الساء الذي يعد السكهن الرئيس لبلازما الدم؛ لذلك فإنيا       
  Lipoproteins (Lps)ة تهجد مرتبظة بجزيئات بروتيشية خاصة تدعى بالبروتيشات الدىشي

السعهي بهصفيا جزيئات تدعى  -تخزن الدىهن خلال مرورىا في الجياز السعدي      
 chylomicronن ،ثم تفرز الى الدورة الدمهية متحهلة الى بقايا الكيمهمايكرون الكيمهمايكرو 

remnants  واخيراً ترل الى الكبد وىشاك يعاد ترتيبيا بذكل سمدمة من جزيئات بروتيشية ،
دىشية صغيرة وكثيفة ، ثم يعاد طرحيا الى مجرى الدم. وتكهن ىذه الجزيئات عادة عديسة 

 . لبروتيشات والدىهن الذحشة وتربط ما بين ا

 

 

 Structure of lipoproteins تركيب البروتينات الدهنية
تحتهي عمى  ةتتخذ البروتيشات الدىشية تركيباً كروي الذكل، يزم مشظقة لبية دىشية لا قظبي       

وأستر الكهليدترول ، تحاط بدظح احادي الظبقة يتكهن من انهاع من الدىهن   TGكل من الـ 
 hydrophilicمشيا: الدىهن الفهسفاتية ،والكهليدترول الحر. تكهن الاجزاء القظبية الاليفة لمساء 

فأنيا تكهن متجية  hydrophopicمتجية نحه الدظح، اما الاجزاء اللاقظبية الكارىة لمساء 
اخل( ، إذ ان الدظح الاليف لمساء يتفاعل مع الساء في بلازما الدم مؤدياً الى نحه المب )الد

 ذوبان البروتين الدىشي.
       فضلاً عن ذلك، تحتوي البروتٌنات الدهنٌة على بروتٌنات  متخصصة  تدعى   

Apolipoproteins     ولها وهذه البروتٌنات تعد المكون البروتٌنً لتركٌب البروتٌنات الدهنٌة

وظائف تركٌبٌة واٌضٌة مهمة، اذ تعمل بوصفها مكونات تركٌبٌة للمحافظة على ثبات الدهون 

القطبٌة فً بلازما الدم، وكذلك ترتبط مع المكونات الموجودة على اسطح الخلاٌا محددة بذلك 

التً امتصاص وهدم جزٌئات البروتٌنات الدهنٌة، فضلا عن انها تعمل على تنظٌم فعالٌة الانزٌمات 

 تلعب دوراً مهماً فً أٌض الـبروتٌنات الدهنٌة.

 تصنيف البروتينات الدهنية 

Classification of Lipoproteins                                                   

:وىي بروتيشات دىشية يتم ترشيعيا في الأمعاء.  Chylomicron الكايلومايكرون -1        
  0111-57البروتيشية الدىشية من اذ الحجم ,إذ يتراوح قظرىا ما بين وىي أكبر الجزيئات 

السذتق من الدىهن الغذائية. وتكهن كثافتيا  TGنانهميتر. ويكهن المب الداخمي ليا غشياً جداً بالـ 
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% من الكهليدترول ،والباقي أحساض دىشية حرة و 7،و  TG% من الـ57مشخفزة تحتهي عمى 
 دىهن ودىهن فهسفاتية .فيتاميشات ذائبة في ال

 
 

 : البروتينات الدهنية واطئة الكثافة جدا  -2     

                                                 Very Low Density Lipoproteins (VLDL) 

نانومٌتر. تصنع بشكل رئٌس فً الكبد،   05بروتٌنات دهنٌة كبٌرة الحجم ٌبلغ معدل قطرها     

تصنٌعها لكن بدرجة أقل فً الأمعاء. وتتصف بكونها قلٌلة الكثافة ولها دور كبٌر وكذلك ٌمكن 

 . فً عملٌة نقل الدهون المختلفة من الكبد الى بقٌة أنسجة الجسم لغرض الخزن وتعتبر ضارة

  البروتينات الدهنية متوسطة الكثافة:-3      

Intermediate Density Lipoproteins (IDL)     

نانهميتر. ترشع في الكبد من البروتيشات الدىشية  01بروتيشات دىشية يبمغ معدل قظرىا          
 واطئة الكثافة جداً وتعتبر ضارة .

  Low Density Lipoproteins   (LDL): البروتينات الدهنية واطئة الكثافة-4      

نانهميتر. تشتج بدورىا من عسمية  01وىي جزيئات صغيرة الحجم يبمغ معدل قظرىا         
 وتعتبر ضارة ايزا. IDLأيض الـ 

البروتين الرئيس الشاقل لمكهليدترول . يتكهن بذكل رئيس من إستر  LDLيعد الـ           
قل الكهليدترول من الكبد % من الجزيئة. وعسميا ن01الكهليدترول، إذ يذكل الكهليدترول ندبة 
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إلى الأندجة، وتتحد مع الكالديهم مكهنة ترسبات في الذرايين الدمهية؛ لذلك فإنيا تكهن خظرة 
 bad cholesterolالكهليدتـرول الزار   LDLلعلاقتيا بترمب الذرايين ، ولذلك يظمق عمى الـ 

بتجييز الكهليدترول الى خلايا الأندجة خارج الكبد ومشيا خلايا الغدد التي  LDLيقهم الـ .
 تدتخدمو لترشيع اليرمهنات الدتيرويدية .

في الكبد و مختمف خلايا  receptorsمدتقبلات خاصة  LDLوتستمك جزيئة الـ         
قبلات، وبعدىا تدخل ترتبط الجزيئة الحاممة لمكهليدترول مع ىذه السدت ذالأندجة خارج الكبد, إ

 الى داخل الخلايا ليتم تحميميا.
 

    High Density Lipoproteins (HDL)البروتينات الدهنية عالية الكثافة -5  

وىي البروتيشات الدىشية الأصغر حجساً من بقية أصشاف البروتيشات الدىشية، اذ يتراوح         
نانهميتر، وتكهن عالية الكثافة. ترشيعيا في الكبد و الأمعاء وتتكهن  01-5.7قظرىا ما بين 

% كهليدترول. وتقهم بشقل الكهليدترول من ترسباتو في 01% بروتين ،وحهالي 71يتم من 
 .ويية الى الكبد ليتم تحظيسو و إفرازه في سائل السرارة الأندجة و الأ

، وتساعد في اسانة او نقم   وهي تهعب دوراً مهماً في عمهية أيط انبزوتينات اندهنية

   good cholesterolانكىنيستزول من اندو انى انكبد ،  نذا يطهق عهيها بانكىنيستزول اننافع   

 .بحة انصدرية والامزاض انقهبية انىعائية وبانتاني تقهم من خطز الاصابة بانذ

 

 : Ketone Bodiesاجسام الكيتون 

ٌضطر الجسم فً بعض الحالات الى استخدام الدهون كمصدر للطاقة بدلا من السكرٌات نتٌجة 

الاصابة بمرض السكري او الامتناع عن تناول الغذاء لفترات طوٌله ، ونتٌجة لأكسدة 

كمٌات كبٌرة من الاستاٌل كو اي فً الكبد الذي ٌتحول بتفاعلات الاحماض الدهنٌة تتكون هناك 

 -معقدة الى اجسام الكٌتون الى تنفذ الى مجرى الدم ، وتشمل اجسام الكٌتون الاسٌتواسٌت ودي

 بٌتا هٌدروكسً بٌوترٌت والاستٌون .

ه مل وٌفرز الجسم من هذ 155ملغم/  3لا ٌزٌد محتوى دم الانسان من اجسام الكٌتون عن 

ملغم عن طرٌق الادرار، ٌتكون الاستٌواسٌت من اتحاد  2الاجسام فً الٌوم الواحد حوالً 

 جزئٌتٌن من الاستاٌل كو اي.

 ماهي الهرمونات المؤثرة في ايض الدهون :

 الانسولٌن : -1

 كلوكاكون -2

 الابنفرٌن والنورابنفرٌن  -3
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الخلاٌا : ٌفرز من قبل hormone sensitive lipaseهرمون الللابٌٌز الحساس  -4

الدهنٌة وله تأثٌر سرٌع فً تكسٌر الدهون او الكلٌسرٌدات الثلاثٌة ، وله دور فً اٌض 

 الحوامض الدهنٌة .

 

 

 

 

 

 

 

 

 


