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 شكر و تقدير 

على منحنا الصحة و الاإرادة و القوة و الشجاعة و القدرة على تجاوز ال وقات الصعبة و تحقيق نشكر الله أ ولا 

 أ هدافنا و التي بدونها ما كان لبحثنا أ ن يرى النور. 

يا خلال  ل وليائنا على دعمهم لنا معنويا و مال  ذه المذكرة، و بشكل أ كثرنشكر كل من ساهم و بذل جهدا في اإنجاز ه 

على قبولها دهيلي نجوى   نقطع اإلى ال س تاذة المشرفةالم غير نخص بالشكر الوافر و الاإمتنان   و ويلة هذه الس نوات الط

 الاإشراف على مذكرتنا و الدعم و التوجيه و الصبر لبلوغ نهاية البحث. 

"أ مداح    ،فاطمة""خليفي توهامي ة كما نشكر ال ساتذة الكرام أ عضاء لجنة المناقشة على تفضلهم قبول و تقييم المذكر 

 . "عمراني أ مال"و سعاد" 

 نهم اس تقينا الحروف، و تعلمنا كيف ننطق الكلمات و نصوغ العبارات. م فماإلى أ ساتذتنا الكرا

 و اإلى جميع موظفين و عمال المخابر بكلية علوم الطبيعة و الحياة بجامعة الاإخوة منتوري.

 و كل العاملين به. -قس نطينة -و اإلى مدير مخبر التحاليل الطبية الحسيني

 .2023/ 2018و اإلى جميع زميلاتنا و طلبة دفعة ماستر

 



 
 

 

 

 

 

 

 

  

هداء   اإ

 " الحمد لله الذي بنعمته تتم الصالحات " 

التعب، اليوم نقطف ثمارها و الحمد لله، كلمات   وبعد مسيرة دراس ية حملت في طياتها الكثير من الصعوبات و المشقة 

ان لمن كانوا لي مثل الشموع في الليالي المظلمات.امتشكر و   

أ هدي تخرجي اإلى النور الذي أ نار دربي و السراج الذي لاينطفئ نوره أ بدا و الذي بذل جهد الس نين من أ جل أ ن  

حفظه الله. "والدي العزيز" أ عتلي سلالم النجاح   

اإلى الملكة التي جعل الله الجنة تحت أ قدامها اإلى التي غمرتني بفيض حنانها اإلى التي اإحترقت لكي تنير لي دربي و جاعت  

تعبت ل رتاح و بكت ل ضحك و سقتني من نبع رقتها و صدقها اإلى التي ربتني صغيرة ونصحتني ل ش بع و سهرت ل نام و 

الله في عمرها . أ طال " أ مي الغالية " كبيرة قرة عيني وفؤادي  

"رابح" و "سعيد" اإلى مثال العطاء و التضحية اإخواني   

و أ طفالها " "أ س يا و  "نرجس"اإلى من تسعد عيني برؤية وجوههم و يفرح قلبي بسماع رنات ضحكاتهم أ خواتي ال عزاء 

"ترتيل" و"ريتاج"،"سراج الدين"  

و كل العائلة خالي،  عماتي  ،خالاتي   و"حمزة"اإلى صهري  

اتي، زميلاتي و أ حبابي من قريب و من بعيد.اإلى كل صديق  

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 

  

هداء              اإ

 الحمد لله الذي بنعمته تتم الصالحات

 الحمد الله ما تم جهد ول ختتم سعي الا بفضله وماتخطيت 

 من عقبات وصعوبات الا بتوفيقه 

 بفضل الله أ تممت مسيرتي الجامعية

 اإلي أ مي... ثم أ مي ...ثم أ مي    

 امرأ ة عظيمة سهرت وتعبت وربت وأ عطت دون مقابل              

سم جراحي جنة ال رض ريحانة حياتي، دعواتك سر نجاحي، وبل             

 ....اإلى رجل الكفاح  ... اإلى من كلله الله بالهيبة والوقار          

 ....اإلى من علمني العطاء بدون انتظار  ....والدي العزيز

ائ الداإلى سكان قلبي اإخواني وأ خواتي ،س ندي في الحياة الملجأ            

ثر كتفي الثالث الذي لايميل،ال يدي التي تمد لي العون عندما أ تع   

 اإلي زميلاتي اللواتي لم يبخلن علي بالنصح والاإرشاد ،خير س ند في       

سعيدة....هاجر.....وفاء.....كل خطوة أ خطيها .....فريال.....    ..... 

 اإلى رمز الوفاء ،رفيقة عمري....أ ميمة      

 اإلى صغار العائلة صفاء،أ نس،أ سامة،عبد الحي،أ دم،سدرة، مريم البتول 

 يزن،أ مير،رس يم 

 اإلى خطيبي ما يدور برؤوس نا ،أ كثربكثير مما نقوله

 و ما نقوله أ كثر بكثير مما نكتبه لذلك سأ توفق عند كلمة شكرا لدعمك 

 اإلى كل من وقف بقربي حتى أ صل اإلى ما أ نا عليه الآن. 
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 الفهرس 

 

هداء   اإ

 بسم الله الرحمن الرحيم 

آمنوقال تعالى: "يرفع الله     منكم و الذين أ وتو العلم درجات" الذين أ

على شهادة الماستر الحمد لله حمدا كثيرا طيبا مباركا فيه، بفضل من الله س بحانه و تعالى أ كملت مذكرة تخرجي للحصول 

لا بفضلهفي علم السموم ، فالحمد لله ما تم جهد ولا ختم سعي اإ  

أ ما بعد أ هدي ثمرة جهدي اإلى قدوتي ال ولى اإلى من أ عطاني و لا يزال يعطيني،اإلى من رفعت و أ رفع به رأ سي عاليا  

فتخارا به، اإلى من أ حمل اإسمه و أ تجمل به، اإلى من بذل جهد الس نين ل عتلي . أ بي الغاليسلالم النجاح  اإ  

أ مي  الحبايب و نبع الحب و الحنان اإلى القلب الناصع كما أ هدي هذا النجاح اإلى من كان دعاؤها سر نجاحي  اإلى أ غلى 

بسمة الحياة و سر الوجود. الغالية   

أ سعدهم الله و أ نار   أ خي أ سامة ، وأ خي أ حمد اإلى أ خواي و س ندي في هذه الحياة  الذي لا يميل مهما مالت الظروف 

 دروبهم.

و  أ ختي سعاد ،  تسنيم و  أ كرم ، عبد الخالق،  يادز و عصافيرها أ ختي س ناء اإلى أ خواتي الداعمين لي في لحلوة و المرة،

يمان  أ ختي  ، أ ختي نهاد ،  أ ريج  و يقين  يونس عصافيرها  لكم مني كل الشكر و الحب. ، رميساء و صغيرتناالتوأ م اإ  

. على كل الدعم و الحب و الس نوات الجميلة التي قضيناها معازميلاتي   و صديقاتي أ شكر كل  

شاركني في هذه المسيرة و دعمني و لو بكلمة طيبة أ و دعوة لاإكمال هذا النجاح.  الشكر لكل قريب من القلب و كل من 

             

 و أ ختم بقوله تعالى: "و أآخر دعواهم أ ن الحمد لله رب العالمين " 

 

 

                                

 

 فريال 



 
 

كليل الجبل و الثوم   تقييم النشاط المضاد للتخثر و المضاد للالتهاب لمتعددات السكاكر المس تخلصة من نياتي أإ

 : الملخص 

  و  الجبل  أإكليل   نباتي   أ وراق   من  المس تخلصة  السكاكر  ت  لمتعددا  الالتهاب  والمضاد  للتخثر  المضاد  النشاط  تقييم  اإلى  الدراسة  هذه   تهدف   

يثانول والترسيب الساحن بالماء الاإس تخلاص طريقة باتباع السكاكر متعددات اس تخلاصتم  .الثوم  نس بي مردود على الحصول تم  ،%96 بالاإ

 « ALP »  Alluim Sativum  ل ـ %8.12و  « ROP » Rosmarinus officinalis L     لـ بالنس بة % 5.6

، و الفيبرينوجين عند تراكيز مختلفة  من مس تخلص نباتي أإكليل الجبل والثوم Tp ،TCK لتقييم النشاط المضاد لتخثر أ جرينا ثلاث اختبارات: 

  النشاط   و قدر  ،%2.5  الفورمول  من  ميكرولتر  50  بـ  Wister»   «للجرذان  اليمنى  القدم  تورم  بتحريض  قمنا  للالتهاب  و لتقييم النشاط المضاد

 ورم .بحساب نس بة تثبيط ال لمس تخلصينملغ/كلغ  ل  500 عند جرعةللالتهاب   المضاد

 أ ظهرت نتائج تقييم النشاط المضاد للتخثر أ نه: 

ا بينفي  المنشط  الس يفالين  زمن  تركيز    (P<0.001)معنوي    جد  بشكل  التخثر  زمن  أ طال    ALP  أ ن  ختبار  بلغ   60عند  حيث  ملغ/ملل 

 .  ثانية 12.1 بلغحيث  بالشاهد مقارنة (P<0.001)معنوي  جد بشكل التخثر زمن ROP خفض عند نفس التركيزثانية، 177.65

البروثرومبين زمن  لاختبار  عند   ALPو   ROPأ ن     بالنس بة  التخثر  زمن  اطالة  على  القدرة  معنوي    ملل/ملغ  60  تركيز  لهما  جد  بشكل 

(P<0.001) ،ثانية لـ  16.19 و ثانية  15.7 بلغ حيثROP   وALP  .على التوالي 

فاإن   الفيبرينوجين  اختبار  في  أ ما  التراكيز    ALPو    ROPو  عند  الفيبرينوجين  تركيز  على  يؤثرا    ( ملل/ملغ  25  –  ملل/ملغ  5)لم 

 غ/ل.  0.03بلغ  (P<0.001)معنوي  جد بشكل ملغ/ملل 60عند تركيز  جين للمس تخلصين، بينما خفضا تركيز الفيبرينو 

أ قصى نشاط لتثبيط الورم في الساعة الرابعة بنس بة   مس تخلص أإكليل الجبل و الثوم بلغا  أ ن  تقييم النشاط المضاد للالتهاب  أ ظهرت النتائج

 .على التوالي %65.73و  66.08%

يمارس  يحوي نوعين من متعددات السكاكر؛ أ حدهما    ROPيمتلك نشاط مضاد للتخثر و مضاد للالتهاب، أ ما بالنس بة لـ    ALPنس تنتج أ ن   

 نشاط مضاد للتخثر و ال خر يملك نشاط مجلط و كلاهما يمارسان نشاط مضاد للالتهاب. 

 : المفتاحية   الكلمات

 الالتهاب. ، التخثر، Alluim Sativum ،Rosmarinus officinalis L ،الالتهاب مضادات التخثر، مضادات السكاكر، متعددات



 
 

Evaluation de l’activité anticoagulante et anti-inflammatoire des polysaccharides extraits des 

plantes de Rosmarinus officinalis L et d’Alluim Sativum 

  Résumé 

    L'objectif de l'étude est d'évaluer l'activité anti-inflammatoire et anticoagulante des polysaccharides extraits des 

feuilles de romarin et d'ail.Extraction des polysaccharides en suivant la méthode d'extraction à l'eau chaude et 

précipitation à l'éthanol 96%, un rendement relatif de 5,6% a été obtenu pour Des extraits d'Alluim Sativum et 8,12% 

de Rosmarinus officinalis L. 

Pour évaluer l'activité anticoagulante,   réalisés trois tests : Tp, TCK et fibrinogène à différentes concentrations 

d'extraits de romarin et d'ail, 

Et d'évaluer l'activité anti-inflammatoire en induisant un oedéme du patte droit de rats Wister avec 50 μL de formol 

2,5%, et l'activité anti-inflammatoire a été estimée à une dose de 500 mg/kg des deux extraits en calculant le 

pourcentage d'inhibition l'oedéme. 

Les résultats de l'évaluation de l'activité anticoagulante ont montré que : Dans le test du temps de prothrombine, la 

ROP et l'ALP ont la capacité de prolonger le temps de coagulation à une concentration de 60 mg/ml de manière très 

significative (P<0,001), atteignant 15,7 secondes et 16,19 secondes pour la ROP et l'ALP, respectivement. 

Comme pour le test du temps de céphaline activée, l'ALP a significativement prolongé le temps de coagulation 

(P<0,001) à une concentration de 60 mg/ml, atteignant 177,65 secondes. A la même concentration, la ROP a réduit 

significativement le temps de coagulation (P<0,001) par rapport au témoin qui était de 12,1 secondes. 

Dans le test de fibrinogène, ROP et ALP n'ont pas affecté la concentration de fibrinogène aux concentrations (5 

mg/ml - 25 mg/ml) des deux extraits, alors qu'ils ont réduit de manière significative la concentration de fibrinogène à 

une concentration de 60 mg/ml (P< 0,001) s'élevant à 0,03 g/ml. 

Les résultats de l'évaluation ont montré que l'activité anti-inflammatoire des extraits de romarin et d'ail atteignait une 

activité anti-œdème maximale à 4 heures avec un taux de 66,08 % et 65,73 %, respectivement. . 

En concluser L'ALP a une activité anticoagulante et anti-inflammatoire, tandis que la ROP contient deux types de 

polysaccharides ; L'un d'eux a une activité anticoagulante et l'autre a une activité coagulante et les deux ont une 

activité anti-inflammatoire. 

Les Mots clés :  

Polysaccharides, Anticoagulants, Anti-inflammatoires, Alluim Sativum, Rosmarinus officinalis L, Coagulation, 

Inflammation  

 

 

 



 
 

Evaluation of anticoagulant and anti-inflammatory activity of polysaccharides extracted 

from Rosmarinus officinalis L and Alluim Sativum plants 

 Abstract 

      The objective of the study is to evaluate the anti-inflammatory and anticoagulant activity of polysaccharides 

extracted from rosemary and garlic leaves. 

Extraction of polysaccharides following the method of water extraction and 96% ethanol precipitation, a relative 5.6% 

was obtained for Alluim Sativum extracts and 8.12% of Rosmarinus officinalis L. 

To assess the anticoagulant activity, perform three tests: Tp, TCK and fibrinogen at different concentrations of plant 

extracts of rosemary and garlic. 

for the activated partial thromboplastin time test, ALP significantly prolonged the clotting time (P<0.001) at a 

concentration of 60 mg/ml, reaching 177.65 seconds. At the same concentration, ROP significantly reduced the 

clotting time (P<0.001) compared to the control which was 12.1 seconds. 

The results of the anticoagulant activity evaluation showed that: In the prothrombin time test, ROP and ALP have the 

ability to prolong the coagulation time at a concentration of 60 mg/ml very significantly (P<0.001), reaching 15.7 

seconds and 16.19 seconds for ROP and ALP, respectively. 

In the fibrinogen test, ROP and ALP did not affect the fibrinogen concentration at the concentrations (5 mg/ml - 25 

mg/ml) of the two extracts, while they significantly reduced the fibrinogen concentration at a concentration of 60 

mg/ml (P<0.001) rising to 0.03 g/ml. 

The results showed that the anti-inflammatory activity of rosemary and garlic extracts reached the maximum edema 

suppressing activity at the fourth hour with 66.08% and 65.73%, respectively. 

Conclusion ALP has anticoagulant and anti-inflammatory activity, while ROP contains two types of polysaccharides; 

One of them has anticoagulant activity and the other has coagulant activity and both have anti-inflammatory activity. 

Keywords:  

Polysaccharides, Anticoagulants, Anti-inflammatory, Alluim Sativum, Rosmarinus officinalis L, Coagulation, 

Inflammation 
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أ ليات الاس تجابة الالتهابية الحادة و  : 11الشكل 
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 مقدمة: 

  150كثر من ية التي أ جريت منذ أ  ، كشفت دراسات علم ال مراض التشريح لتهاب نظامان بيولوجيان متكاملانالتخثر و الا يعد كل من       

.(Jonathan et al., 2016)   عام أ ن التنش يط المفرط للتخثر يحدث في حالة الالتهاب 

، تحدث هذه  سرب الدم في حالة التمزق الوعائ، ومنع ت على اإصلاح جدران ال وعية الدمويةالتخثر عملية حيوية فيس يولوجية تعمل  يعد      

الصفائح الدموية و بروتينات التخثر وفقا لثلاث مراحل: الخثرة ال ولية )تكوين سدادة الصفائح الدموية(،  مختلف العوامل منها: العملية بتدخل 

اإلى نزيف أ و  يؤدي اختلال نشاط هذه العوامل . (York, 2017) الفيبرين( المرحلة الاخيرة ) تحلل الفيبرين(   الخثرة الثانوية )تشكل ش بكة   

أ دوية مضادة    ، و للوقاية من التجلط و علاجه يتم اس تخدامو سكتات دماغية ال خير في أ زمات قلبيةتجلط الدم الذي، قد يتسبب هذا   

.(Petrucci et al., 2020) آثار جانبية كالنزيف و الحساس يةللتخثر منها الهيبارين من أ صل حيواني   لا أ ن له أ ، وبالرغم من نجاعته اإ  

س تجابةالا        لتهابية مثل ، بتدخل العديد من العوامل الامناعية تهدف للقضاء على مسببات المرض المعدية و غير المعدية لتهاب فهو اإ

مسببات المرض اإلى  قد يؤدي فشله في القضاء على لتهاب الحاد : الالتهابلمناعية. نميز نوعين من الاالسيتوكينات، الكيموكينات و الخلايا ا 

لعلاج   .الكلىقصور السكري و مرض ، مثل: السمنةلتهابية مزمنة التهاب اإلى أ مراض لاالتحريض المس تمر ليؤدي  حيث  ، تهاب مزمنال

س تخدام أ دوية مضادة للالتهابية المزمنة.  دة و ال مراض الالتهابات الحاالا ما سترويدية أ و غير سترويدية مثل ال سبرين و  يتم اإ لتهاب اإ

آثار جانبيةديكلوفيناك، حيث يتسبب تناولها لفترات  رتفاع ضغط  مختلفة على سبيل المثال اإضطرابات الجهاز طويلة في ظهور أ الهضمي و اإ

   . (Lordan et al., 2019) الدم

عتمد ما يقارب         صل النباتي لكونها صديقة  من سكان العالم على ال دوية ذات ال   %75لتفادي هذه الآثار الجانبية لل دوية الصيدلانية اإ

 ,.Stefania et al ) الذي يس تخدم في مس تحضرات التجميل المس تعملة أإكليل الجبل،من بين هذه النباتات (. (Dixit et al., 2022البشر 

س تخدامه لعلاج العديد م كما تم  ،(Rafael  et al., 2019)ة لمواد الغذائيلكتابل في الطبخ و حافظ و ، (2021 ن ال مراض ك مراض الجهاز  اإ

 العالم  أ نحاء جميع في  ويزرع المتوسط ال بيض البحر ال صلي منطقة موطنه. (Begum et al., 2013)الهضم و الطفح الجلدي، عسر التنفسي

 (Stefania et al., 2021 ) .2021 , كتابل في الطبخ  و نبات الثوم الذي يس تخدم).(Ait et al  نفلونزا، للصداع،و كعلاج لتهاب اإ  الحلق، اإ

لتهاب الحمى، فريقيا  شمال و ال وسط الشرق الصين، الوسطى، أ س يا  في  دالمتواج ، (Lawal et al., 2016)و الاإسهال ال ذن اإ  Londhe et)اإ

al., 2011).   التي تملك العديد من ،كرسكامتعددات ال البوليفينول و  :حتوائها على العديد من المركبات النشطة مثلتتميز هذه النباتات باإ  
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لتهاب  (Natalia et al., 2017) مضاد للتخثر،  مضادة للورم ،(Jokar et al., 2023) مضادة للميكروبات ) جيةبيولو ال  نشطةال     و مضاد للاإ

(Aiman et al., 2021). 

سكاكر لنبات أإكليل الجبل و الثوم، متعددات ال لتهاب لمس تخلص المضاد للتخثر و المضاد للا لى تقييم النشاطاإ  ذه الدراسةدف ه ته       

 لى جزئين رئيس يين: ينقسم هذا البحث اإ 

 فصول  ةالجزء ال ول: نقدم فيه الجزء النظري المكون من أ ربع

 الفصل ال ول: المتعلق بالتخثر            

 تهاب الفصل الثاني: المتعلق بالال        

 "نبات أإكليل الجبل و الثوم "النباتات الطبية المدروسة  عرض الفصل الثالث:        

 الفصل الرابع: المتعلق بمتعددات السكاكر           

دراسة النشاط المضاد للتخثر و المضاد الالتهاب لمتعددات  المس تخدمة للقيام بو الطرق    اللوازميضم    زء التحريبي،الجزء الثاني: يتمثل في الج

 و مناقش تها.   الحصول عليها من خلال هذه الدراسة  تم النتائج التيعرض ، السكاكر

.عيتبعه مراج ،س تنتاج عامعملنا باو في ال خير نختم 
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 . الهيموس تازيا 1

دث في الدم  تح : الخثرة ال ولية، الخثرة الثانوية و اإنحلال الفيبرين،تتم عبر ثلاثة مراحل أ ساس ية في جسم الاإنسان،عد عملية بيولوجية ت    

أ ي تحول الدم من الحالة   ،ية تشمل العمليات المنظمة لتخثر الدمأ ل  هي، ومرض معينتزداد في وجود نزيف أ و   قليلةوبنسب  بشكل مس تمر

 ; Smith et al ., 2015)بعد الاإصابة  صلاح ال وعية الدموية  لاإ   ،و عناصر الدم  اإلى الحالة الهلامية عن طريق تنش يط الصفائح الدموية السائلة  

Velou et Ahila., 2020 ; Scridon., 2022). 

  

 الخثرة ال ولية  .1.1

يقاف النزيف بال وعية الصغر دقائق تمكن  5اإلى  3مرحلة تمتد من هي      WV معتمدة على الزمن الصفائحي الوعائ و العاملى، من اإ

.(Versteeg, 2013)   

 تدخلة في تشكيل الخثرة ال ولية  العناصر الم 1.1.1. 

 الصفائح الدموية  1.1.1.1. 

و تكون محدبة الوجهين أ ي   ميكرومتر، 3اإلى   2 من ، يتراوح قطرهاتنشأ  من الخلايا الجذعية ،السيتوبلازمتعد أ جزاء مفلطحة من        

  الدموية ال وعية داخل  أ يام عشرة اإلى س بعة من عمرها  يتراوح ،مليون/ملل 250ويبلغ عددها  نواةعديمة ال  ،(01)الشكل  على شكل عدسة

(El Filaly et al., 2023) .و تتكون من : 

 ,PAR-1 ,GPIb-IX-V :أ همها  الكوليس تيرول و البروتينات السكرية ،الكالس يوم ، بالفوسفوليبيداتالغني :الغشاء البلازمي  •

GPVI التي تعد مس تقبلات خاصة (Scridon, 2022). 

 :ي علىتحتو  : الهيولى  •

 الجس يمات الحالة. ✓

كالس يوم و  ،P-selictin، السيروتونين، الهيس تامين ، ADP،ATP ـلتا كثيفة غنية بامنطقة عاتمة ذات حبيبات د  ✓

 .مغنيزيوم

 .  4FP الفيبرينوجين  و ، VW، protein S، P-selictin لعاملالغنية با αمنطقة نيرة ذات حبيبات   ✓

 الميتوكندري .  ✓
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 .(Scridon, 2022)أ نابيب دقيقة  ✓

 

 

 (Zapata et al., 2014)  هيكل و محتوى الصفيحة الدموية : 01الشكل 

 وي م الوعاء الد . 2.1.1.1

  الغازات و العناصر المغذية نقلكما ت  في دورتين الكبرى و الصغرى،الدم  يتدفق من خلالها ،عبارة عن قنوات تتواجد في جميع أ نحاء الجسم  

 :(02الشكل  ) تكون من ثلاث طبقات نس يجيةي  .و جميع مكونات الدم

ال كسجين و  تعمل على نقل ،تحتوي على أ عصاب وأ وعية دقيقة و الدموي، تشكل جدار الوعاء :الطبقة الخارجية ✓

زالة الفضلات ،الخلاياالمغذية من الدم اإلى  العناصر  .وتساعد في اإ

وتتخللها   ،مرتبة بشكل حلقيملساء  خلايا عضلية  ، تتكون منو الداخلية تتوسط الطبقة الخارجية    : الطبقة الوسطى  ✓

انقباض القلب  التي تعطي مرونة للوعاء لمقاومة تذبذبات ضغط الدم الناتج عن   و الكولاجين يلاس تينالاأ لياف 

 نبساطه. اإ و 
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تمنعه من التخثر وتبقي السموم   ،محيطة بالدم رشوفيةتتكون من طبقة واحدة من خلايا طلائية ح: خلية لدا االطبقة   ✓

مكونات   ل الاإحتكاك ومنع تخريبز حوافها في مجرى الدم من أ جل تقليهذه الخلايا بحيث لاتبر   الدم. تتوضعخارج 

 .(Ng et al., 2018)  الدم

 

 

  (Ng et al., 2018)بنية الوعاء الدموي:  02الشكل 

 الشرايين، ال وردة و الشعيرات الدموية.  لاث أ نواع من ال وعية:ء الدموي ثيشمل الوعا

 لشرايين:  ا  •

لوجود بروتين  ، يتميز ببنية مرنةيع أ نسجة الجسمني بال كس يجين من القلب اإلى جم تعمل على نقل الدم الغ ،عبارة عن أ وعية صغيرة   

: الطبقة الخارجية، الطبقة الداخلية و الطبقة  تنقسم هذه البنية اإلى ثلاث طبقاتو  خه القلب.تسمح بتحمل ضغط الدم الذي يض الاإيلاس تين

 (Torres-Vazquez et al., 2003).الوسطى

 : ال وردة  •

ذو ضغط أ قل بكثير من الضغط الموجود في   ؤكسجالمغير نقل الدم قتربت من القلب، ت تتضخم تدريجيا كلما اإ  عية صغيرة، عبارة عن أ و   

ل سمك من . وتتميز بجدار أ قو تحافظ على تدفقه في اتجاه واحد، كما تحتوي معظمها على صمامات تتحكم في تدفق الدم ايينالشر  Torres-

 .(Vazquez et al., 2003) الشرايين   مرونة من أ قل و  وتجويفها أ كبر نسبيا ال لياف لنقص الشرايين   
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الدموية :   الشعيرات   

  ،المغذية من الدم اإلى الخلايا يتم فيها تبادل ال كسجين و العناصر ،دة من النس يج الطلائمحاطة بطبقة واح  عبارة عن أ وعية دموية دقيقة،   

 .(Torres-Vazquez et al., 2003) ، كما تربط الشرايين بال وردة ن و الفضلات من الخلايا اإلى الدمو ثنائ أ كس يد الكربو

 von Willebrandالعامل 3.1.1.1. 

الطلائية المكونة لل وعية الدموية على عكس باقي عوامل التخثر التي يتم    تصنيعه في الصفائح الدموية و ال نسجةيتم هو بروتين سكري     

رتباطا غير مباشرا ية بالكولاجين اإ الصفيحة الدمو  الذي يربط GPIb-IX-V على سطح الصفائح الدموية له مس تقبل خاص ،نيعها في الكبدتص 

(7 (William et al., 201. 

 الفيبرينوجين 4.1.1.1.

 GPII. به خاص مس تقبل بواسطة البعض ببعضها الصفائح يربط ،متعددة البيبتيد مرتبط بجسور كبريتيةيتكون من ثلاث سلاسل     

bIIIα  (Longstaff et Kolev., 2015).     

 مراحل تشكل الخثرة ال ولية 2.1.1. 

 نقباض الوعائ زمن الاإ 1.2.1.1. 

في حالة التمزق يتقلص بتدخل اإشارات   ،يلاس تين في الطبقة الوسطىالاإ لوجود أ لياف بخاصية التقلص و التمدد  يتميز الوعاء الدموي     

ضلية  أ يونات الكالس يوم داخل الخلايا الع زيادة تركيز  و ،ال درينالينتشمل نواقل كيميائية عصبية و هرمونات منها ، (03)الشكل  كيميائية

فرازها  رتباطها مع الكولاجين و ية الدموية عن طريق سد الثغرات باإ ، و تضمن الصفائح الدموية سلامة جدران ال وع الملساء الوعائية اإ

 ,.Periayh et al)تيار الدورة الدموية  الوعاء و تقليل سرعةأ ي تقليل تجويف   ؛ اللذان يتمتعان بخاصية تضييق ال وعية  TAX2و لسيروتونين

2017 .) 
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 ( Periayh et al., 2017) نقباض الوعائالا : 03الشكل 

   من الصفائحي الز 2.2.1.1. 

 لتصاق الصفائح ا 1.2.2.1.1. 

رتباطا مباشرا بواسطة مس تقبله  ، وترتبط به اس له الصفائح الدمويةالذي تتحسيتم الكشف عن الكولاجين  الدموية وعيةعند تمزق ال     

لذي يربط الكولاجين بالصفيحة الدموية لوجود مس تقبل خاص به على ا FWV رتباطا غير مباشر بتدخلا، و GPIVالموجود على سطحها 

 . (Periayh et al., 2017 ; Rudiger et Scharf., 2018 ; Scridon, 2022) (04)الشكل سطحها 

 

 ( William et al., 2017)تباط الصفائح الدموية بالكولاجين ار : 04الشكل 

 تنش يط الصفائح الدموية 2.2.2.1.1. 

و تطلق اإشارات داخلية   ،متداد ال رجل الكاذبةشط وتغير شكلها من قرص اإلى كروي باتتن تصاق الصفائح الدموية بالكولاجين عند ال     

و الكالس يوم في الدورة الدموية  ، السيروتونين  ADP ،TAX2لاإفراز الوسائط الذائبة الدموية صفيحةتحريك الحويصلات و دمجها بغشاء ال ل 

 . (Periayh et al., 2017 ; Rudiger et Scharf., 2018 ; Scridon, 2022) (05)الشكل  ATP ة س تهلاك الطاقبا

 

 (William et al., 2017 الدموية) الصفائح تنش يط :05الشكل     
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 3.2.2.1.1. تجميع الصفائح الدموية    

.)William et al., 2017(  (06)الشكل أ رش يدونيك حمض  من تخليقه يتم ،الدموية ال وعية تضيق و  الصفائح يعم تج  على  يعمل :TAX2  

 

                              Phospholipes A2         Cyclo-oxygénase                      Thromboxane Synthese     

          Phospholipides membranaire حمض أ رش يدونيك            Prostaglandines                                TAX2 

 . TAX2 (William et al., 2017) : أ لية تخليق 06 الشكل 

ADP:  الحمراء  رياتس تقلابي للكفرط النشاط الا من  ، ونطقة العاتمة من الصفيحة الدمويةيتم تصنيعه في الم( William et al., 2017.) 

Thrombine:  نشط للصفائح حيث يرتبط بمس تقبلهيعد أ كبر م هو بروتينPARP ،PARPP2  و يحفز   الدموية، الموجود على سطح الصفيحة

 (. Al-Amer, 2022) زيادة تركيز الكالس يوم  على

و . Thrombineو  الكولاجين ،TAX2، ADPفائح مع بعضها البعض تحت تأ ثير تجميع الصتكوين سدادة للثغر ب يتم في هذه المرحلة         

  GPII bIIIα تنش يط المس تقبل يتم،  PARPP2, PARP بـ Thrombine رتباطوا  P2Y1 P2Y12 بـ  ADPرتباط او  ،TP بـ TAX2 رتباطبا

 ,.Rudiger et Scharf., 2018 ; Periayh et al( 07)الشكل  جسر يربط بين الصفائح الدموية الفيبرينوجين مشكلارتباط ايمكن من ا مم

2017 ; Scridon, 2022)). 

لتصاق الصفائح على تثبيط االلذان يعملان  ،NOس يد ال زوت و أ وك Prostaglandine الخلايا البطانية السليمة المجاورة تفرز  ❖

نما تتوضع في المنطقة المتضررة فقط  ،تمتد السدادة على كامل البطانة الوعائية و بالتالي لا ،بعضها البعضب   Rudiger etو اإ

Scharf., 2018)) . 
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 ( William et al., 2017) تراكم الصفائح الدموية  :  07 الشكل 

 

 الخثرة الثانوية 2.1. 

بواسطة   "غير قابل للذوبان"  FIaاإلى الفيبرين "القابل للذوبان"  FIموية من خلال تحول الفيبرينوجينورية لتقوية سدادة الصفائح الدض    

و العديد   العوامل التنش يطية  دقائق. وتتضمن سلسلة من 10اإلى  5تس تغرق من ن ، تؤدي اإلى تكوين خثرة غير قابلة للذوبا  FIIaالثرومبين 

  والخلايا المحيطة بال وعية الدموية( و البروتينات )عوامل التخثر  ، الصفائح الدموية و الخلايا وحيدة النواة، )الخلايا الطلائيةمن الخلايا 

 Periayh et al., 2017). )وعية الدموية التي تساعد هذه ال خيرة على سد موضع تلف ال   بكة الفيبرينلتشكيل ش  مثبطات التخثر( 

 عوامل التخثر  1.2.1. 

لبطانية عند تلف ال وعية الدموية،  الذي تحرره الخلايا ا FTس تثناء عامل ال نسجة ت بروتينية سكرية تسري في الدم باعبارة عن جزيئا   

نتاج العوامل مع تعمل على تخثر الدم،  يرمز لهم بالرموز الرومانية ويضاف ، kفيتامين ال  على   X وII ، VII ، IXظمها تصنع في الكبد ويعتمد اإ

 . 1كما هو مبين في الجدول رقم  (Periayah et al., 2017)تنش يطال في حالة  aلها 

 خصائص عوامل التخثر : 01الجدول   

 

 الرقم 

 

 الاإس 

 

 المصدر 

               

 الوظيفة                         

الوزن  

 الجزيئ 

 (KD) 

 

 المرجع 

نصف  

 )ساعة( العمر 

(Palta et 

al., 2014) 

I Fibrinogène  90  340 و تشكيل الجلطة الفيبرين يساعد على تكوين  الكبد 

II Prothrombine  نزيم رئيسي  الكبد التواجد في الشكل النشط ويعد اإ

 في التخثر  

72  65 

III FT   الخلايا الوعائية

التالفة والصفائح  

 الدموية 

 _  37 منشط للمسار الخارجيعامل 

IV Calcium  العظام و

 ال معاء 

 _  _ يسهل ارتباط عوامل التخثر بالفوسفوليبيد  

V Proacclerine و الصفائح    الكبد

 الدموية 

عامل مساعد لتحول البروثرومبين اإلى  

 ) المعقد البروثرومبيناز(الثرومبين

330  15 
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VII Proconvertine  ر الخارجي بتعاون مع العامل  ينشط المسا الكبد

 IXو  Xتنش يط العامل و  النس يجي

50  5 

VII

I 

F Anti-

hémophilique A 

الصفائح الدموية  

و الخلايا  

 الطلائية 

لتنش يط   Tenase عامل يتدخل في تشكل

 X العامل

330 (Peria

yah et 

al, 

2017) 

10 

IX F Anti-

hémophilique B 

، عامل مساعد في تشكيل  Xتنش يط العامل  الكبد 

 Tenaseمعقد 

50   25 

X F StuartbPrower  تنش يط العامل  الكبدII 58,9  40 

XI F Rosenthal  تنش يط العامل  الكبدIX  160  45 

XII F Hageman  تنش يط الكبد،الصفائح XI،  VII و prekallikrein 80  - 

XII

I 

F fibrin 

stabilizing 

 200  320 تثبيت الفيبرين  الصفائح،بلازما 

 

 مراحل الخثرة الثانوية  2.2.1.

 .(Velou et Ahila., 2020)تشمل الخثرة الثانوية ثلاث مراحل: مرحلة البدء، مرحلة التضخيم و مرحلة الانتشار    

 مرحلة البدء 1.2.2.1. 

لتشكل المعقد  TF-FVII  و في وجود   السابع العامل ينشط ، الذي  VII    بالعامل  يرتبط و النس يجي، العامل يتحرر الطلائ التمزق ثناءأ  

.FX و    FIX ينشط  الكالس يوم    

Va و في وجود الكالس يوم    VIIIa ، بارتباط العامل Xa مع العامل المساعد   FX المساعد العامل وجود في  FIXa  تنش يط على    يعمل

 ( Velou et Ahila., 2020)    المعقد الفوسفوليبيدات يتشكلو  Prothrombinase قليلة بكميات الثرومبين اإلى البروثرومبين ينشط الذي 

التضخيم    مرحلة   .2.2.2.1 

المتواجد على سطح الصفيحة   PARP1 بمس تقبله  يرتبط ، VIII  المساعد العامل من   FVW نما  و فقط بالتخثر يقوم لا الثرومبين تحرر     يفكك اإ

الذي  IXa   اإلى IX V اإلى Va و العامل  العامل  و  FXIIIa   اإلى FXIII FXIa و يحول   FXI  اإلى    الدموية مما يؤدي   يحول و تنش يطها، اإلى
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 (Velou et Ahila., لتحدث عملية التضخيم   Xa المسار ينشط الكالس يوم  و  الفوسفوليبيد وجود وفي معقد، لتكوين   VIIIa بالعامل يرتبط   

.(2020 

نتشار مرحلة الا    .3.2.2.1 

FVW بتشكل  يسمح الثرومبين . بـ   fibroplastesو monocytes  ل ـبا ترتبط كما الفيبرينوجين، بواسطة بينها فيما المنشطة  الصفائح  ترتبط  

الذي تم تنش يطه بواسطة   XIII   العامل بتدخل مس تقرة، غير و  الذائبة الفيبرين مونوميرات اإلىتحلل الفيبرينوجين   الفيبرين عن طريق 

، التي تحبس  روابط تساهمية بين مونوميرات الفيبرين، و بالتالي تشكل ش بكة فيبرين قوية و مس تقرة  ا ال خيرهذ  ينُشئ  XIIIa  الثرومبين اإلى 

.(Velou et Ahila., 2020) خلايا الدم الحمراء و من ثم ظهور جلطة حمراء تنهيي التخثر   

   في يلتقيان اللذان الداخلي  المسار و النس يجي العامل مسار أ و  الخارجي المسار:  الثانوية الخثرة  تنش يط على يعملان رئيس يان مساران هناك

.(Douglas et al., 2014)  ( 08المشترك و من ثم تكوين الجلطة تتكون من ش بكة الفيبرين المس تقرة ) الشكل  المسار   

  

 

 

(Douglas et al., 2014)   الخثرة تشكل مسارات :08  الشكل  

 3.2.1.   منظمات الخثرة  

 1.3.2.1.   الثرومبينضاد  م
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هو بروتين سكري ينشأ  في الكبد، و يحتوي موقعه النشط على حمضين أ مينيين أ رجنين و السيرين، يصنف على أ نه مثبط أ ساسي       

ذو مصدر داخلي يزداد نشاطه بشكل كبير في وجود الهيبارين   ،Kallikrein   و FXIIa  ، FXIa  للثرومبين،  FIXa و FXa  تثبيط  على  يعمل  كما  ،

.(William et al., 2017)    أ و خارجي 

 S  .2.3.2.1و   Cبروتينات     

الثرومبوموديلين المتواجد على سطح   ، و تسري في الدم، يرتبط الثرومبين بمس تقبله Va و   VIIIa   التخثر لعوامل  طبيعية مثبطات تعد   

PS   للقيام بنشاطه المضاد للتخثر المساعد  العامل اإلى  PCa PC ، حيث يحتاج معقد الخلية البطانية مشكل  " TM Thrombine " ينشط  

.(William et al., 2017)   

  "TFPI " Tissue Factor Pathway Inhibitor .3.3.2.1 

   لمعقد بتثبيطه  النس يجي العامل  لمسار مثبط الطلائية، الخلايا بواسطة يصنع بروتين هو     TF-FVIIa بالتالي يثبط نشاط كل من و ،

.(William et al., 2017) FXa   و FIXa 

الفيبرين  تحلل  .3.1 

زالتها ،ننحلال الفيبرياإلى تشكل جلطة تنتهيي باتؤدي الخثرة الثانوية     من سلسلة من   ، يتكون نظام تحلل الفيبرينالذي يحد من تمددها ثم اإ

  انتاجه  يتم، "fdpالذي يعمل على تحلل الفيبرين اإلى نواتج تحلل الفيبرين "  ،التي تساهم في تشكل البلازمين ،أ و المثبطة  البروتينات المنشطة

.(Urano et al., 2018)    الكبد في تصنيعه  يتم و البلازمين منشطات بواسطة البلازمينوجين من 

 1.3.1.  الفيبرين   منشطات تحلل 

.1.1.3.1  Tissue Plasminogen Activator  "TPA " 

شكل      في  الطلائية  الخلايا  في  السلسلة  ،  Pro T-PAيصنع  أ حادي  زيموجين  عن  تح،  عبارة  من  يتم  المكون  النشط  الشكل  اإلى  ويله 

الا طريق  عن  الجزيئ    قسام،ن سلسلتين  دالتون  70وزنه  أ ساسي  ،  كيلو  من    ،للبلازمينوجينمنشط  قصير  عمر  بنصف    3-2يتمتع 

 .(Chapin et Hajjar., 2015) (09)الشكل دقائق
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 Urokinase Plasminogen Activator.2.1.3.1 "U-PA " 

عادة تشكيل ال وعية الدموية الخارجية  ،كيلو دالتون 53وزنه الجزيئ ، و الطلائية ،يتم تصنيعه من الكريات البيضاء  و اإصلاحها  يشارك في اإ

  .  (Chapin et Hajjar., 2015) (09)الشكل  بتنش يط البلازمينبعد اإصابة ال نسجة 

 

 

(Law et al., 2013) بلازمينوجين تنش يط  نظام:   09شكل ال    

الفيبرين  تحلل   طاتمثب  .2.3.1 

“PAI 1.2” “Plasminogen Activator Inhibitor type 1,2” 1.2.3.1 .  

  الفيبرين، تحلل من تقليل وبالتالي البلازمين، اإلى  البلازمينوجين تحول من يقلل الدموية، الصفائح في ويخزن  البطانية  الخلايا في تصنيعه  تمي

.(Longstaff et Kolev., 2015) فرازه يتركز  اإلى زيادة مقاومة الجلطة لانحلال الفيبرين  الجلطات الغنية بالصفائح الدموية، مما يؤدي  في اإ  

Alpha 2 Anti plasmin .2.2.3.1 

رتباطه تساهميا بالسلاسل الفيبرين أ لفا تحت تأ ثير العامل  با يعمل كمثبط أ ساسي للبلازمين ،بروتين سكري أ حادي السلسلة يصنع في الكبد  

.(Longstaff et Kolev., 2015 ; William et al., 2017) XIIIa    

تخثر  ال ختبارات  اإ .  2  

عوامل  لتحديد خلل ختبارات الا هذه تس تخدم حيث التخثر، تنش يط وقت من الجلطة تكوين معدل لتقييم وظيفية فحوصات  تعد     

.(William et al., 2017) التخثر 



فصل الاول: التخثر ......................................................................الالنظري.......................................................................................................................الجزء   

14 
 

TP و اختبار الفيبرينوجين.  TCK  اختبار ،     من بين هذه الاختبارات: اختبار 

" TCK "Temps de Céphaline Kaoline 1.2 .   ار اختب  

FXII يكشف ، في وجود الكالس يوم  Kaoline ، و ينشط و المنشط    (Céphaline)      الفوسفوليبيدات  وجود  في البلازما تخثر وقت وه  

 .(Favaloro et al., 2019) (FX, FV, FII, FI ) المشترك المسار ، و  (FXII, FXI , FIX , FVIII) هذا الاختبار عن المسار الداخلي     

 "TP " Temps de Pro-Thrombine   . اختبار2.2

س تخدامه لتقييم معدل تخثر البلازما في وجود الثرومبين، حيث يكشف عن المسار الخارجي و المسار المشترك ازمن البروثرومبين يتم    

.(William et al., 2017) FX يتم قياسه بالثانية  و   FV،FII ،FI 

 3.2.  اختبار الفيبرينوجين  

ست سلاسل   تم تقييم تركيز الفيبرينوجين الذي يعتبر بروتين سكري يصنع في الكبد، يلعب دورا أ ساس يا في تخثر الدم، يتكون من      

 .(Chales et al., 2018) لتر/ غرام  3.5-1.5 فيزيولوجي بتركيز البلازما في يتواجد  البيبتيد، متعددة  

التخثر ضادات  . م3  

. مفهوم مضادات التخثر 1.3  

  الحقن  أ و الفم طريق عن  تس تخدم ش يوعا ال دوية أ كثر من واحدة هي  (Anish et al., 2016)   الوقاية  أ و للجلطة أ ساسي علاج تعتبر كما ،

 .   (Mehammed et al ., 2013)  منها 

. تصنيف مضادات التخثر  2.3  

عطاء مضادات  ،للتخثر أ و خلل وفقدان الوظيفة لمضادات التخثر ةنشاط المفرط للعوامل المسبب في حالة فرط التخثر بسبب ال        يتم اإ

ما عن طريق الفم أ و عن طريق الحقن كما هو موضح في الجدول رقم  .02التخثر في شكل أ دوية اإ  
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مضادات التخثر  تصنيف  :  2الجدول    

  طريقة الاإعطاء الدواء  أ لية عمل  مرجع 

 

(Abuqayyas et 

al., 2017) 

اإلى   IIa، يبلغ نصف  II أ ي يمنع تحول العامل    Xa بط مباشر للعامل  مث     

   ساعة ، وبعد تناوله ب ثلاث ساعات يبلغ تأ ثيره الذروة .  12 عمره

Apixaban  

 

 

 عن طريق الفم 

لى الفيبرين مما يمنع حيث يمنع تحول الفيبرينوجين اإ  IIa مثبط مباشر للعامل   

  .نسداد الشريانيالوقاية من السكتة القلبية و الا  وبالتالي  ،تشكل الخثرة 

Dabigatran 

Vit K الذي يعتبر مساعد أ ساسي لعمل  عمل على مباشر غير مثبط   

.Sو C الذي يخلق   XI ،X ،VII ،II  بروتين و γ-carboxylase 

  

AVK 

 

 

( Alquwaizani 

et al., 2013) 

  AT ـ  ب  يرتبط النشط، سكاريدل ل  الخماسي التسلسل على يحتوي    

 ..   ... XII ،XI ،X ،IX عوامل  عدة تعطيل اإلى يؤدي او ينشطه مم   

الذين يتلقون الهيبارين لمدة  من مضاعفاته نزيف و نقص الصفائح للمرضى 

، هشاشة العظام .  رتزيد عن شه  

دقيقة . 90  – 60نصف عمره من    

 

 الهيبارين غير مجزء 

(HNF) 

 

 

عن طريق  

 الحقن 

عمل  نفس له ، الكيميائ نقسامالا طريق عن   HNF من مش تق   

تكون  و  HNF رأ ثا من أ قل الجانبية أ ثاره تكون حيث ، HNF 

  أ كثر نشاط.   الاس تجابة المضادة للتخثر

    

الهيبارين منخفض  

الجزيئ    الوزن  

(HBPM) 

دقيقة حيث يكون أ طول   25يثبط الثرومبين بشكل مباشر، ونص عمره 

 عند مرضى الكلى . 

Bivalirudin 

 

ولوجيا التخثر  ث . با 4  

أ ي  ؛ جينيةأ و طفرات "، ....(  Pc"        التخثر منظمات ،"الثرومبين " التخثر عوامل)التخثر في المتدخلة العوامل أ و فرط نشاط نقص اإن  

   ويلبراند فون مرض و كالهيموفيليا النزيفية ال مراض و  كالتجلط التخثر فرط :منها ال مراض  من العديد غير وظيفية يتسبب في عوامل تخليق

 .(Al-Koussa et al.,  2022) 

. الهيموفيليا  1.4  

 C B    هيموفيليا ،  A ، هيموفيليا     هيموفيليا: أ نواع ثلاثة اإلى وتنقسم نزيفية  ضطراباتا هي    
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X العامل تنش يط يمنع نقصهما و  IX العامل بنقص ترتبط  B VIII و أ ما هيموفيليا ، ال كثر ش يوعا حيث ترتبط بنقص العامل    A  هيموفيليا عدت     

أ قل ش يوعا ترتبط بنقص   C هيموفيليا  و تعتبر  الخثرة، لتثبيت الضروري الفيبرين  اإلى الفيبرينوجين لا يتحول  أ ي الثرومبين توليد  عدم بالتالي    

. (Al-Koussa et al.,  2022) XI    العامل 

von Willebrand 2.4  مرض .  

(Al-Koussa et al.,  VWF لـ وظيفي غير نتاجباإ  يرتبط ،تجمعها و  الدموية  الصفائح لتصاق ا بعشوائية يتميز وراث   نزيف ضطرابا هو      

.(2022; Frank et al., 2016) 

. تجلط الدم 3.4   

الثرومبين  مضاد و  PS  ، PC  في  بنقص  يرتبط الذي الوريدي الدم تجلط ومنه التخثر عوامل نشاط توازن في اختلال  هو      

   (Al-Koussa et al .,  2022) و التجلط الشرياني الذي يرتبط أ يضا بنقص مضادات التخثر كمضاد الثرومبين، قد يؤدي التمزق الشرياني ،

. (Petrucci et al., 2020)    القلبي اإلى السكتة الدماغية أ و ال زمة  
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 لتهاب الا .مفهوم 1

لحواجز الخارجية للمناعة الفطرية مثل  لختراق مسببات ال مراض  لعدوى أ و تلف ال نسجة الناتج عن امن ا  ، ينتجرد الفعل الالتهابي  هو    

الاإس تجابة الاإلتهابية الحادة المراحل ال ولى من العدوى، تواجه  حيث    مزمن،  لتهاب حادا أ ويمكن أ ن يكون الا  .الجلد و ال غش ية المخاطية  

صلاح ال نسجة التالفة   . (Chen et al., 2018) وتبدأ  العمليات التي تسمح باإ

، و العلامة  و ال لم  ، الحرارة: التورم، الاإحمرارعام 2000قبل الرومان منذ حوالي  لتهابية ل ول مرة منتم وصف علامات الاإس تجابة الا   

صابة ال نسجة، هناك زيادة في قطر  الثانية للا لتهاب التي وصفها الفيزيائ جالينوس في القرن الثاني هي فقدان الوظيفة في غضون دقائق من اإ

حمرارها، تزداد نفاذية ال وعية   ،ا يؤدي اإلى زيادة حجم الدمممالدموية )توسع ال وعية الدموية(، ال وعية رتفاع حرارة ال نسجة واإ و بالتالي اإ

 . (Kindt et al., 2007) تشكل الوذمة أ ي تضخم ال نسجة)الورم( لسوائل منها، يؤدي هذا الاخير الى الدموية مما يتسبب في تسرب ا

 لتهاب  .مسببات الا 2

 03لتهاب عديدة منها المعدية و غير المعدية كما هو موضح في الجدول رقم مسببات الا

 (Chen et al., 2018)  مسببات الاإلتهاب  :03  الجدول 

 العوامل غير المعدية  العوامل المعدية 

و الكائنات الحية   فيروسات ، بيكتيريا

 الدقيقة ال خرى .

 و الاإشعاع المؤين  جسام الغريبة، ال   ، الصدمات،الحرقالاإصابات الجسدية:  -

الكيميائية - الده الجلوكوز،    ،المواد  المهيجات نية،  ال حماض  و  الكحول  السموم، 

 الكيميائية . 

 الخلايا التالفة . البيولوجية: -

 

 لتهابية  الاإس تجابة الا . 3

التنش يط المنسق لمسارات الاإشاالاإس تجابة الا      تنظم مس تويات الوس يط الالتهابي في خلايا ال نسجة و الخلايا    ،راتلتهابية هي  التي 

لا أ  ، على الرغم من أ ن عمليات الاإس تجابة الامن الدمتحفيزها    التي يتم  ،لتهابيةالا نها  لتهابية تعتمد على طبيعة المحفز ال ولي و موقعه في الجسم اإ

أ ل  التيية واحدة تشترك جميعها في  التالي:، و  النحو  تلخيصها على  ا  نوع   يمكن  تتعرف على  التي  الخلية  الضارة،  مس تقبلات سطح  لمنبهات 

 .(Chen et al., 2018)( 10)الشكللتهابية تنش يط مسارات الالتهاب و تجنيد الخلايا الا
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         (Jiang et al., 2022)لتهاب راحل ال ساس ية للاالم :10الشكل 

 لتهاب  أ نواع الا . 4

 : يس تمر لبضعة أ يام أ و شهور و التهاب مزمن  قصير المدةالتهاب حاد، حسب المدة التي تس تغرقها العملية نوعين يصنف الالتهاب اإلى    

 لتهاب الحاد  الا. 1.4

س تجابة فورية للاإصابة     لتهابية الحادة بمسببات  . ترتبط الاإس تجابة الاالمدة ويس تمر لدقائق أ و ساعات أ و بعض أ يام على ال كثر  قصير، هو اإ

اإلى منطقة   Neutrophileو    ادة و الكيموكينات هجرة البالعاتال مراض حيث يتنشط الجهاز المناعي. تعزز السيتوكينات وبروتينات المرحلة الح

 .(  et Lukacs., 2018) Ptaschinski 11  الشكلموضحة في  لتهابالا

   المراحل التالية: من خلالابية الحادة لتهتحدث الاإس تجابة الا

 . مرحلة ال وعية الدموية  1.1.4

 :حيث تحدث وفق ال ليات التالية، الورم ،الاإحتقان،الاحمرار وال لم و مرتبطة بظهور ال عراض الرئيس يةتكون فورية        

الدموية تنش يط       -       و   الصفائح  التنش يط  التصاق،  عواملالتجمع  )مرحلة  بتحرر  تسمح  التي  الدموية    (،  ال وعية  في  نشطة 

  serotonine:مثل

 .   بواسطة السيتوكينات التي تنتجها الصفائح الدموية Neutrophile  ،Monocyteلتهابية مثل تجنيد وتنش يط الخلايا الا -
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 . (Elgazzar et Elmonayeri., 2014 ).(C2-Kinine, C3a, C5a)وتحرر عوامل كيميائية  تفعيل انحلال الفيبرين -

 . المرحلة الخلوية  2.1.4

للقضاء على مس     أ و الملتهبة عن طريق توسع ال وعية الدموية  اإلى ال نسجة المصابة  البيضاء  نتقال كريات الدم  اإ بب  تشمل المرحلة الخلوية 

 (. Elgazzar et Elmonayeri., 2014)  من ال نسجة مثل البالعاتأ و  Neutrophile لتهابية من الدم مثلالمرض ، يكون مصدر الخلايا الا

 : الخلوية في  ال لياتكن حصر يم

 الاإنجذاب الكيميائ:  -

فاوية نحو موقع الاإصابة ، يتم تحفيز هذه العملية بواسطة  وحيدة و متعددة النوى و الخلايا اللم الظاهرة المسؤولة عن هجرة البالعاتو هي     

 .  C3a ،C5a ،C3b  (Ptaschiski et Lukacs., 2018)جزيئات كميائية جاذبة للخلايا المناعية  مثل 

  الخلايا النس يجية:  -

 Maste cellesفي الكبد، خلايا الدبقية للدماغ و    Kubfferخلايا  )الجهاز المناعي توجد في مختلف ال نسجة  كالبالعات    هي نوع من الخلايا   

 .  (Elgazzar et Elmonayeri., 2014 ) التي تحتوي على الحبيبات الغنية بالسيروتونين والهيس تامين(

   . مرحلة الاصلاح  3.1.4

صلاح ال نسجة    لتهابي، حيث تقوم البالعات بالقضاء على نواتج ال صابةالتفاعل الالمرحلة يتوقف  في هذه ا    وتفرز السيتوكينات مما يسمح باإ

 . (Elgazzar et Elmonayeri., 2014 ) عن طريق الخلايا الليفية )الكولاجين( و الخلايا الطلائية ) أ وعية دموية جديدة(

 لتهاب المزمن  الا. 2.4

الالفشل  اعن  ينتج     مسببات  على  القضاء  الحادفي  اإلى   ،لتهاب  أ شهر  من  طويلة  لفترات  تأ ثيرات   يس تمر  مدى  يختلف  حيث  س نين، 

الخلايا المتدخلة في    لب على الضرر ، يكون مصحوب بتحفيزلتهاب المزمن حسب مسبب الاإصابة وقدرة الجسم على الاإصلاح و التغالا

ضطرابات المزمنة  و الاإ  لتهاب المزمن بزيادة مخاطر الاإصابة بال مراضكما يرتبط الا  .(Furman et al., 2019)( ..LT ،LB الاإس تجابة المناعية )

 (Rivera-Jimenez et al., 2022). ، ال وعية الدموية و السمنة ، أ مراض القلب، السرطانلتهاب ال معاءمثل الربو، مرض اإ 
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 (Neagu et al., 2016)لتهابية الحادة و المزمنة أ ليات الاإس تجابة الا: 11الشكل 

 

 وسائط الالتهاب .5

نزيمات البلازما وخلايا الحهاز المناعي  تشمل  ،مجموعات مختلفة من الوسطاء في حالات الالتهاب الحاد أ و المزمن  يتم تحرير    ( و  4)الجدول    اإ

 (Ansar et Ghosh., 2016) 05السيتوكينات الملخصة في الجدول  مختلف
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 (Elgazzar et Elmonayeri., 2014)ابتهلللا الكيمائيةالوسائط  :4الجدول  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 لتهابي التاثيرات في التفاعل الا  لتهاب وسائط الا 

 وسائط خلوية -أ  

Histamine تهابيةلوتسريع الاإس تجابة الا المصابة،اإلى المنطقة   يساهم في زيادة تدفق الدم 

Sérotonine   وعية الدموية يحفز زيادة وتوسع ال 

Platelet activing 

factor  

(PAF) 

نتاج   اإ الاإلتهاب،يحفز  وسائط  وتحرير  الدموية  الصفائح  الليوزوزمية    ROSتجمع  الاإنزيمات  وأ فراز 

 neutrophil، éosinophile،  macrophageبواسطة 

Leucotriéne وعية الدموية دة نفادية ال  زيا 

 وسائط بلازمية -ب 

Prostaglandine  توسع ال وعية ، يعزز عمل الهيس تامين 

C3a تحلل الخلايا البدينة  جذب الخلايا المناعية اإلى موقع الاتهاب،يحث على 

C5a   ن الخلايا البدينة  الهيس تامين م وعية الدموية ،يحررزيادة نفادية ال 

Kinin system ،وس يط لل لم عامل نفاذية من سمات الالتهاب الحاد 

Coagulation factors  يحول الفيبرينوجين اإلى الفبرين وهو مكون رئيسي في الاإفرازات الاتهابية الحادة 

Fibrinolytic 

system 

 تأ ثر على نفادية ال وعية الدموية  FDPالبلازمين يحلل الفبرين اإلى 
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 .(Chen et al., 2018) وظائفها و للسيتوكينات ملخص: 05الجدول  

 

 ولوجيا الباث   . 6

 :يا في تطور ال مراض المزمنة منها الذي لم يتم علاجه يلعب دورا أ ساس  الحاد  الالتهابمن المعروف منذ فترة طويلة أ ن    

 المفاصل   التهاب  . 1.6

آكل العظام و الغضاريف  المزمن الذي المناعة الذاتية  اضطرابهو   الكريات    حول المفصل، بتدخليغير فيس يولوجيا المفاصل نتيجة تأ

  التي تعزز    IL  TNF-α ، IL-17   Il-6منها السيثوكينات و  LTh وLB (، الخلاياMonocyte. Neutrophile, Conjonctive) اءالبيض

 (Dinesh et Rasool., 2018)  .اصلفالمتخريب 

 الربو  . 2.6

 .  IgE (Martin et al, 2019)يرتبط بـ  يتسبب في تضيق مجاري التنفس ية  ،مرض مزمن يصيب الجهاز التنفسي

 الوظيفة  الرئيس ية   المصادر السيتوكين 

IL-1β و البالعات Monocyte لتهاب محرض  التمايز  ، للخلايا المبرمج ، الموت الاإنتشار ، للاإ

IL-4 المساعدة  التائية اللمفاوية  الخلايا LTh لتهاب مضادة  LB تمايز  و LBو  LT تكاثر ، للاإ

IL-6 البالعات ،LT، الشحمية الخلايا  Adipocyte لتهاب نتاج و  ،التمايز محرض للاإ  . السيتوكين اإ

IL-8 لتهاب الظهارية  و  البطانية الخلايا ، البالعات  .الدموية ال وعية تكوين الكيميائ، الاإنجذاب ، محرض للاإ

IL-10 Monocyte ,LB ,LT لتهاب مضاد لتهاب المسببة السيتوكينات تثبيط ، للاإ  .للاإ

IL-12 البالعات، ، الشجيرية  الخلايا Neutrophile لتهاب  الطبيعية  القاتلة الخلايا NK تنش يط و  الخلايا ،تمايز محرض للاإ

IL-11 لتهاب مضاد الظهارية العصبية،الخلايا الخلايا الليفية،  الخلايا  . التمايز ، للاإ

TNFα ،البالعات NK ,Adipocyte ,LT4 ،لتهاب نتاج محرض للاإ   الخلايا موت الخلايا،  السيتوكينات،تكاثر اإ

 .للعدوى المبرمج،مضاد

GM-CSF ليفية ،خلايا البالعات ،LT ،لتهاب  Neutrophile  ، Monocyteالبالعات تنش يط محفزللاإ

TGF-β ،البالعات LT لتهاب مضادة نتاج ،تثبيط للاإ لتهاب محرض السيتوكينات  اإ  . للاإ
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 ض السكري مر   . 3.6

في موت   المنتجة للسيتوكيناتحيث يشارك تنش يط العديد من الخلايا المناعية الدم   الجلوكوز في  نس بةاب أ يضي معقد يؤثر على و اضطر ه 

 . (Tsalamandris et al., 2019)النتجة لل نسولين للبنكرياس     βخلايا  

 لتهاب الا  مضادات . 7

لتهاب المزمن، و  لى الااإ لتهاب الحاد  توصف لمنع تطور الا   ،سترويديةال غير  لتهاب السترويدية و  المضادة للايوجد عدد كبير من ال دوية     

بأ ثار جانبية ضارة، بسبب الاغالبا ما ترتبط هذه العلاجات الد التي تظهر نشاطا    ،س تهلاك المطول لها، لذلك فاإن المركبات الطبيعية وائية 

للا المغذيا،  لتهابمضادا  تركيبة  في  أ و  ال طعمة  في  تضمينها  يمكن  لل دوية  التي  أ فضل  بديل محتمل  ال مراض  ت هي  من  للوقاية  الصيدلانية 

 (Rivera-Jimenez et al., 2022).لتهابية و علاجهاالا

 تهاب الال  مضادات  أ نواع.1.7

 السترويدية مضادات الالتهاب  . 1.1.7

لتهاب مش تقة من  هي عقاقير مضا    لتهاب المفاصل، وتمثل العلاج ال كثر فعالية ل مراض  الكورتزولدة للاإ نفس    . تعملالاإلتهاب المزمن كاإ

الغدة  glucocorticoïdesعمل   من  نتاج    الكظرية.    المفرزة  اإ من  ل    lipocortineتزيد  عدم    Phospholipase A2المثبط  حمض    تحريرأ ي 

وتكاال رش يدونيك،   البلعمة  من  الحد  و  البيضاء  الخلايا  هجرة  اللمفاويةتثبط  الخلايا  اإلى    ،ثر  يؤدي  من  مما  موقع  الحد  في  المناعي  الفعل  رد 

 . (Chung, 2014)الاإلتهاب.

 لتهاب غير السترويدية  .مضادات الا 2.1.7

يبوبروفين و نابروكسين و ال س بيرين منها تعد من ال دوية ال كثر ش يوعا     تس تخدم بشكل روتيني لخصائصها المسكنة لل لم و الخافضة   ،اإ

نزيمات ال كسدة الحلقية   لتهاب : بروس تجلاندين   المشاركة في تخليق الوسطاء المحرضة   COX2 و COX1للحرارة عن طريق تثبيط نشاط اإ للاإ

رتفاع ضغط الدم.  من أ ثارها الجانبية  TAX2و  ،  نين الذين يعانون من أ مراض القلبو هي ممنوعة على المرضى المس   ،السمية الشديدة و اإ

  (Nagi et al., 2015 ; Jimenez et al., 2022). القصور الكلوي و فشل الكلى 
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 (Mazet et al., 2020)عمل مضادات الالتهاب أ لية :12الشكل 

 مضادات الاإلتهاب ذات مصدر نباتي  . 3.1.7

س تخدام       اإ تعتبر    تزايد  التي  المركبات  على  لاإحتوائها  الاإلتهابية  منها  ال مراض  من  العديد  لعلاج  النباتي  ال صل  ذات  الطبيعية  المركبات 

 . Mimosaceae, Meliaceae, Caesalpiniaceae, Moraceae    (Nunes et al., 2020): دوية منها العائلات النباتيةالمصادر الرئيس ية لل  
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 الجبل   أإكليل . 1

 . وصف نبات أإكليل الجبل 1.1

  أ زهار ذات متفرعة و  كثيفة ، و هو شجيرة دائمة الخضرة، معمرة، عطرية،Rosmarinus officinalis L  العلمي  بالاإس أإكليل الجبل يعرف   

برية الشكل بطول (، 14شكل ال رتفاعها اإلى متر ) اإ  يصل بيضاء-زرقاء مم، تكون خطية متقابلة، جلدية   4-2س و عرض   4-1تتميز بأ وراق اإ

  .(Andrade et al., 2018)سفلي أ خضر فاتح مع الوسط البارز  ال  الوجهحيث يكون السطح العلوي أ خضر داكن و  ذات حواف منحنية،  و

 (.15شكل ال حيث تخرج ال وراق من الساق في مجموعات ثلاثية الوريقات )

 

 ( Boulezazen, 2017)الجبل  أإكليل أ وراق :14شكل  ال    

  (Marion,  2017)شجيرة أ كليل الجبل  : 13شكل  ال                   

 الجبل  لاإكليل   الشائعة  ال سماء. 2.1

 يطلق عليه عدة تسميات منها:   

.البحر ندى  و ال زير  أ و اليازير العرب، حشيشة البان،  حصى البوصلة، عش بة القطبي، النبات: العرب عند -     

 Romarinفرنسا:   -

 ( . 2016 ،.الحلبي حسن)  Rosmarin :أ لمانيا -

س بانيا  -        Romere: اإ

يطاليا -       Rosarine: اإ
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 الجبل  أإكليل   موطن .  3.1

  بكثرة الجبل أإكليل  ويتوفر  ،(Stefania et al., 2021)العالم  أ نحاء جميع في ويزرع المتوسط ال بيض  البحر نطقةفي م  أإكليل الجبل  يتواجد   

 .  (Boutabia et al., 2016)الجزائر  شرق  خاصة المتوسط ال بيض البحر دول اإلى لاإنتمائها الجزائر في

 الجبل  لاإكليل   نباتي ال   تصنيفال . 4.1

 : 06رقم  الجدول وفق الجبل أإكليل نبات يصنف

 ( Andrade et al., 2018) الجبل أإكليل نبات تصنيف: 06  الجدول 

 

 

كونات أإكليل الجبلم. 5.1  

 . Terpenesساس ية، المركبات الفينولية و الزيوت ال    من الجبل أإكليل يتكون

. الزيوت ال ساس ية1.5.1  

عديمة اللون أ و ذات لون أ صفر ، حيث تكون هذه الزيوت عن طريق التقطير Rosmarinus officinalis L أ وراق من عليها الحصول يتم   

 ,.Wollinger et al) 07و تختلف نسب مكوناته حسب درجة اإخضرار الاإكليل و الظروف المناخية الحيوية الموضحة في الجدول رقم قليلا 

2016. ) 

 

 Plantae المملكة 

 Tracheobionta تحت المملكة 

 Spermatophta فوق الاإنقسام 

 Magnoliophyta الاإنقسام 

 Magnoliopsida الطائفة 

 Asteridae الطائفةتحت 

 Lamiales الرتبة 

 Lamiaceae العائلة

 Rosmarinus L الجنس 

 Officinalis النوع

 Rosmarinus officinalis L الاإس العلمي
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)Wollinger et al., 2016 نسب المركبات المكونة للزيوت ال ساس ية لاإكليل الجبل ) :70 الجدول

 نس بة % مركب

1.8 – cinéole 15-30 

Camphre 10-25 
Alpha – pinène 10-25 

Borneol 3-20 
Camphène 5-10 

Acétate de bornyle 1-5 
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. المركبات الفينولية 2.5.1  

مركبات عبارة عن مركبات كيميائية مضادة لل كسدة مسؤولة بشكل أ ساسي عن تلوين النبات و التي تصنف على أ نها أ حماض فينولية و    

 حمض و الكافييك حمض الروزمارينيك، حمض ، genkwanina  ،luteolin  ،diosmin  ،pigeninأ كثرها ش يوعا فلافونويد و غير فلافونويد، 

 (. Andrade et al., 2018الكلوروجينيك )

Terpenes .3.5.1 

،        ، حمض كرنوس يكمل كرنوسولاإعتمادا على ذرات الكربون و تش   sesquiterpenes       اإلى مقسم مركب 10000 من أ كثر تشمل 

.)Andrade et al., 2018  ( Epirosmanol يزوليك و  حمض و ثلاث ثنائ،  أ ولينوليك، حمض اإ  

  :08 رقمكما يحتوي على مواد كيميائية نلخصها في الجدول 

(2016 .،حسن الحلبي ) الجبل لاإكليل الكيميائ التركيب: 80 الجدول  

غ 100 في الغذائية القيمة  المادة الكيميائية 

131 kcal الطاقة 

غ 20.70  الكربوهيدرات 

غ 3.31  البروتينات 

غ 5.86  الدهون 

ملغ 0  كوليس تيرول 

غ 14.10  ال لياف 

 الفيتـامينات 

ملغ، 0.036ملغ، 0.152ملغ، 0.336لغ، م0.804ملغ، 0.912،ميكرو غ 191

ملغ 21.8   

 Vit C,Vit B1,Vit B2,Vit B6,Vit B5;Vit B3 ,Vit B12 

 المعـادن 

ملغ، 91ملغ، 6.65ملغ، 0.301ملغ، 317ملغ، 668، ملغ 26

  ملغ0.93ملغ، 0.960

، البوتاس يوم، كالس يوم، النحاس، الحديد، الصوديوم

 المغنيزيوم، المنغنيز، الزنك

 

. سمية أإكليل الجبل 6.1  

س تخدام مس تخ التي أ جريت على الدراسة تم التوصل في      خمسة   غ/كغ لمدة 14.1 بجرعةم الفلاصات أإكليل الجبل عن طريق الجرذان باإ

.)Monice et al., 2018 ) الكبد وزن في اإلى زيادة نسبية أ يام    

نع على النساء الحوامل لكونه مسببا للاإجهاض و كذلك بالنس بة لمرضى القلب ل نه منشط شديد للقلب، ولا ينصح به في حالة يم      

نسداد مجاري المرارة ( .2016)حسن الحلبي، اإ  
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. ال نشطة البيولوجية لمركبات أإكليل الجبل7.1  

09 قمر تتميز مركبات أإكليل الجبل بالعديد من ال نشطة البيولوجية الموضحة في الجدول     

  : ال نشطة البيولوجية لمركبات أإكليل الجبل90الجدول 

رجعالم عملالأ لية   نشطال ركب الم  شاط الن  

بيولوجيال   

 

(Eric et al., 2020) 

 

يمنع تكاثر الخلايا بتعزيزه للموت الخلوي المبرمج من 

  ،caspase 8، caspase 9 و caspase 3   خلال

BCl-2  و تحفيز P38   تثبيط

حمض كرنوس يك، حمض 

 الروزمارينيك و كرنوسول

نشاط مضاد 

 للورم

 - (Solomon, 2023) 

 

 )- Ghasenzadeh et 

Hosseinzadeh., 2020) 

نتاج  مما يزيد من اإ Nrf2       اإزالة الجذور الحرة بتثبيط -

CAT , GST, SOD لل كسدة مضادة بروتينات      

كليل الجبل يعزز نشاط اإزالة  - س تنشاق زيت أإ اإ

 الجذور الحرة 

حمض كرنوس يك و كرنوسول -  

 

 

الزيوت ال ساس ية -  

 

نشاط مضاد  

 لل كسدة 

 

 (Solomon, 2023) 

 

لتهاب  الاإشارة  مسارات تلفلمخ  تعديل للاإ  

MAPK  و Nrf2, SIRT,NF-B  

،IL6 ، IL1 ينات وتقليل  لتهابالمحرضة  السيتوك للاإ  

و البروس تاجلاندين    TNF alpha 

نشاط مضاد  حمض كرنوس يك و كرنوسول

لته اب للاإ  

)Andrade et al., 2018 ( نزيم الليباز متصاص الدهون بتثبيط اإ نشاط مضاد  حمض كرنوس يك و كرنوسول تقليل اإ

 للسمنة

 

(Boutabia et al., 2016) 

 

لايا الختعمل الزيوت ال ساس ية على تخريب غشاء 

بكتيرية من خلال تداخله مع طبقة الدهون الثنائية ال 

مما يؤدي اإلى زيادة  ،بفضل خاصيته المحبة للدهون

لتالي تدمير و با ،النفاذية وفقدان مكونات الخلية

او موته الحمض النووي للبكتيريا  

نشاط مضاد  الزيوت ال ساس ية

 للميكروبات

)Andrade et al., 2018 ( نشاط مضاد  حمض كرنوس يك و كرنوسول التحكم في نس بة السكر في الدم

لاإرتفاع السكر في 

 الدم
(Samo et al., 2023) X نشاط مضاد  الروزمرينيك، كرنوسول  ملتثبيط العا

 للتخثر

 

س تعمال أإ  .18 كليل الجبل. مجالات اإ  

. الاإس تعمالات الصناعية لاإكليل الجبل1.8.1  

(Rafael  et al., 2019) - لل غذية حافظة كمواد و كتابل الطبخ في يس تعمل  
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(Andrade et al., 2018( - تعزيزهاو النكهات تعديل  

  (Stefania et al., 2021) - متصاص بمنع التضرر من للحماية التجميل مس تحضرات في يس تخدم بنفسجية فوق ال شعة اإ  

(Andrade et al., 2018 )العطور صناعة في يس تخدم-  

بل. الاإس تعمالات الطبية لاإكليل الج 2.8.1  

س تخدام الزيوت الطيارة لمشأكل جهاز القلبيتم  - الجروح، كما يخفف من عسر الهضم و فسي، الجهاز التن ، أ مراض الجهاز البولي التناسلي،اإ

 أ لام المفاصل،

Begum et al., 201  و علاج الطفح الجلدي ،( 3)نشاطها  تجديد على الشعر بصيلات لتحفيز الشعر في بفركه المبكر الصلع ويمنع   

. (Andrade et al., 2018  (  

.)Andrade et al., 2018) ثبات تم كما الفطريات، و للجراثيم كمبيد يس تخدم-  للقلق مزيل و كمهدئ المركزي العصبي الجهاز على نشاطه اإ

كتئاب ومضاد   للاإ

.(Dheyab et al., 2020) السل مرض يعالج -  

 

. الثوم  2  

ثوم  ال وصف نبات   1.2 .  

(Toluil et al., Alluim Sativum العلمي   بالاإس ويعرف قوية، رائحة ذات الفلقة  أ حادية المعمرة العشبية النباتات من الثوم يعد      

فص يتم لف هذه الفصوص بغشاء رقيق أ بيض أ و ةردي يدعى "   15بصلة تحت التربة مكونة من حوالي بوجود يتميز (، 2015

ورقة طويلة على شكل س يف 12اإلى  4المعطف الورقي " تحيط بالبصلة أ غش ية مثبتة بواسطة صفيحة قاعدية ، كما يتكون من   

 "يصل الزهرة ساق"  مسمار على وردي  أ و مخضر  ض أ بي لون متصلة بساق تحت ال رض و زهور تحمل في شكل كتلة كروية ذات

). Shailendra et al., 2018) (  16  الشكل)س 25 اإلى طوله    
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(Suryawanshi et al., 2018)  51  الشكل   نبات الثوم :  

 

نبات الثوم الشائعة ل  سماء ال  . 2.2  

Knoblauch, Lauch أ لمانيا: -  Garlic اإنجلترا:  -    العرب: الثوم -      

Belluli Aglio  :كندا - يطاليا:   - اإ  Syuntauh الصين:  -    

(Suryawanshi et al., 2018) 

 

ثوم ال وطن نبات . م 3.2  

نتشر في وسط و جنوب أ وروبا    ال وسط الشرق الصين، اإلى نتقلا ثم الوسطى أ س يا في  انتشاره  بدأ      (Londhe et al., 2011)، كما اإ

فريقيا شمال و . (2016، .و أ خرون المكس يك ) هيام ثم اإ  

. التصنيف النباتي لنبات الثوم  4.2   

10وفقا للجدول رقم   Alluim Sativuim   صنفي     
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 (Touil et al., 2015)    الثوم لنبات النباتي  التصنيف: 10 جدول   

Plantae   المملكة 
Trachéophyte  تحت المملكة 

Spermatophytes ou Phanérogames الشعبة 
Angiespermes   تحت الشعبة 

Monocotyledomes الصف 

Liliidae تحت الصف 

Lilales  الرتبة 

Liliaceae ou Lilacées العائلة 

Alluim   الجنس 

Alluim Sativuim النوع 

 

يميائية لنبات الثوم ت الك نا . المكو 5.2  

يتكون نبات الثوم من مركبات عديدة منها:      

ة الثوم، يتم(، حمض أ ميني غير بروتيني يحتوي على الكبريت ، يعد المسؤول على رائح16)الشكلالمكون الرئيسي لنبات الثوم  : Alliin -   

.(Moien et al., 2020) تصنيعه في ال وراق    

 

 (Suryawanshi et al ., 2018) Alliin    ـل  الكيميائ التركيب :61  الشكل 

 

 - Alicin: هو زيت عديم اللون ذو قابلية منخفضة للذوبان في الماء، يتم تصنيعه بشكل طبيعي مع البيروفات من سلائف ال ليين، يتم

عتمادا الثانوية من المركبات العديد اإلى اس تقلابه حموضة   درجة في يزيد و  يوم  17-10 بين عمره نصف يتراوح الحموضة، و  الحرارة درجة  على اإ  

. (Bahare et al., 2019) فضة خمن   

،، يحتوي هذا المركب على أ نشطة مضادة لل كسدة و الالتهابينتمي اإلى فئة مركبات الكبريت العضوية  :  (DAS) Diallyl Sulfide – 

هذا المركب فعال بعد تناوله عن طريق الفم لتخفيف التهاب القولون  ، Nf-KBو  STAT3 يمنع الاشارات الالتهابية بواسطة 

.( Fitzpatrick et Woldemariam., 2017( 
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ال نشطة   من بالعديد يتميز ال ليل، من مجموعتين  مع الكبريت من ذرتان على مركب عضوي يحتوي  : ( DADS  )Diallyl Disulfide - 

. (Xiuxiu et al., 2021) البيولوجية 

 

11رقم كما يحتوي على مواد كيميائية مختلفة النسب نلخصها في الجدول  

 

( Worku et Mehari., 2018) Allium Sativum م  ثو نبات ال ل  الكيميائ التركيب :11  الجدول    

غ   100القيمة الغذائية في    لمادة الكيميائية  

149 kcal الطاقة 

غ 33.06  الكربوهيدرات  

غ 1  السكريات 

غ 2.1  ال لياف 

غ 0.5  الدهون  

غ 6.36  البروتينات  

 الفيتـامينات 

 3مغ،  1.2350مغ،  0.596مغ،   0.7مغ،  0.11، مغ 0.2

مغ 31.2ميكروغرام،   

Vit C.Vit B9.Vit B6.Vit B5.Vit B3.Vit B1 

 المعـادن  

مغ  17مغ، 401مغ،  153مغ،  1.672مغ، 25مغ، 1.7، مغ 181

مغ   1.16و   

، الحديد، المغنيزيوم، المنغنيز، الفوسفور، بوتاس يوم، كالس يوم

 صوديوم و الزنك 

غ 59  الماء 

 

.ال نشطة البيولوجية لنبات الثوم 6.2  

  21لمركبات نبات الثوم العديد من ال نشطة البيولوجية كما هو موضح في الجدول رقم    
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Alluim Sativum   لـ البيولوجية  ال نشطة :12  الجدول   

 نشاط بيولوجي مركب نشط  أ لية  مرجع

-(Geber, 2020) 

 

 

 

- (Chen et al., 

2016) 

- (Geber et al., 
2020) 

 

- (Neeraj et al ., 

2022) 

نشاط الجذور الحرة ، و زيادة الجلوتاثيون و   تثبيط -

SOD   الاإنزيمات  . مثل   لل كسدة المضادة   

 

 .  MAPKتثبيط المسار التحكم في توليد الجذور الجرة و  -

 

 مما يقلل   ،p 450-2E1النشاط الاإنزيمي للسيتوكروم  يثبط -

نتاج ال كسجين التفاعلي و أ نواع النيتروجين .  من اإ

  

 للجذور الحرة.  ةمضاد -

  

Allicin و DADS ، DATS - 

 

 

Alliin - 

 

 

DAS - 

 

 

ات السكاكرمتعدد  

نشاط مضاد  

 لل كسدة

- (Zang et al., 

2015) 

 

- (Bayan et al ., 
2014) 

 

 

- (Neeraj et al ., 

2022) 

 p 38 و caspase 3 - تعزيز  خلال من  المبرمج الموت يحفز  

 

موت الخلايا المبرمج في خلايا سرطان الدم البشري   يحفز-

نتاج تعزيز طريق caspase 8عن   نتاج و  البيروكس يد اإ اإ   
caspase3-like و 

 

نقسام   - يقاف اإ يمنع نمو أ نسجة الورم في الجسم من خلال اإ

2الخلايا في الطور   

Allicinو DADS ، DATS  ، 

Alliin -   

 

Z-ajoene- 

 

 

 

 

متعدد سكريات -  

 

 

نشاط مضاد 

 للسرطان 

 

 

 

(Geber, 2020) 

 

في الخلايا اللمفاوية   SDF1 alph يثبط   -  

 

لتهابية  - بتثبيط  و الجذور الحرة  يقلل توليد السيتوكينات الاإ

نزيم  نشاط "اإ cyp 2E1" الكبدي 

 

ع انتاج السيتوكينات المحرضة للالتهابلمن  NF-B يوقف   -

 نشاط 

 

Allicin- 

 

DAS- 

 

 

Thiacremonone- 

 

نشاط مضاد 

لتهاب   للاإ

 

 (Geber, 2020) 
نقباض الوعائ  - تحفيز الاإ  

  NO نتاج   و اإ H2S الاإسترخاء عوامل  تحفيز -  

جزيئات الكبريت النشطة - نشاط مضاد  

لاإرتفاع ضغط 

 الدم  
( Faroughi et 

al., 2018) 
فراز ال نسولين من خلايا البنكرياس   - تقليل اإ  Allicin, Alliin, cysteine et 

disulfide             
نشاط مضاد 

لاإرتفاع سكر في  

 الدم

- (Neeraj et al ., 
2022) 

نشاط مضاد لبيكتيريا موجبة جرام  - نشاط مضاد  متعدد سكريات 
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Staphylococcus aureus و Bacillus subtilis 

 و لبكتيريا سالبة جرام 
Escherichia coli  و Salmonella typhimurium 

 للميكروبات 

- (Neeraj et al ., 

2022) 
تعزيز البلعمة و تعديل نشاطة السيتوكينات   -  

TNF alpha , IL 6 , IL 10            

 النشاط المناعي  متعدد سكريات

 

ثوم  نبات ال  . سمية 7.2  

السمية من تماما  يخلو كخضروات الثوم س تخداما ناإ     )Lucie, 2016) عند جرعات سميةينما أ ظهرت الدراسات على الجرذان وجود ، ب   

.(Lawal et al., 2016)   الارتباك و  القلب ضبات زيادة  أ عراضها من  الثوم مس تخلص من" كلغ /ملغ5000" أ كبر من أ و تساوي

س تعمال ثوم  ا . مجالات  8.2  

الثوم   لنبات  الطبية  الشعبية   س تعمالات . الا 1.8.2  

قبل الميلاد،   1500 اإلى تاريخها يعود  للمعابد القديمة  الجدران على  الطبية الوصفة وجد حيث ،الاإسهال  لعلاج ال وائل المصريون هس تخدما -

نفلونزا، ا اليونانيون فقد اس تخدموه لعلاج ال مراض المعوية و اليابانيون و الصينيون القدماء أ ما ال طباء لتهاب الحلق، لعلاج الصداع، اإ

.(Gebreselema et Mbrahtu., 2013)     الحمى و التهاب ال ذن 

.(Ait et al., 2021) طبي  نبات عتباره با واسع نطاق على يس تخدم و المطبخ  في الشعبية  التوابل من نوع يعد -  

س تعمالات الطب الحديث لنبات الثوم  ا .  2.8.2  

، حيث  رتفاع ضغط الدما يعد الثوم من أ هم المنتجات الطبيعية لحماية نظام القلب و ال وعية الدموية، حيث يقلل الثوم بشكل فعال من -

.(Yusuf et al., 2018) ن الفئرا قلب أ نسجة لتحسن الثوم دت المعاملة بمس تخلصأ     

غرام" ثلاث مرات في  24" لثوم بجرعة س تة فصوص متوسطة الحجم مهروسة "  Covid 1- 9 " كورونا بجائحة المصابين المرضى تناول بعد -   

الشم(  حاسة  فقدانالاإسهال و  وهن، صداع، حمى،)  ال عراض  معظم ختفاءا مع العامة الحالة  أ دى اإلى تحسن  اليوم لمدة ثلاثة أ يام  

.  (Belkassam et al., 2021) 

كما يس تخدم لتسكين أ لم أ س نان  .حيث يدعك مكان اللسعة بسن الثوم لتخفيف أ لم اللسعة ،يس تعمل كعلاج للسعات النحل و الحشرات -

طهر لثوم كم ، كما يس تخدم المس تخلص المائ ل و يس تخدم لمعالجة القشرة في فروة الرأ س  ،وم مهروسة موضع ال لمفصوص الث   و ذلك بوضع

   .(2014، و أ خرون.)حسين  للجروح العفنة و القروح

(. 2013س تخلص المائ للثوم كمبيد لمكافحة الحشرات ) جلعوط، الم يس تخدم  -  
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 متعددات السكاكر    . 1

  C6H10O5ذات الصيغة الكيميائية   تتكون من سلاسل طويلة للسكريات ال حادية ، بوليميرية كربوهيدراتعبارة عن  متعددات السكاكر   

 لمتعددات السكاكر بنية جزيئية خطية أ و متفرعة تتكون من سكريات أ حادية متجانسة أ و غير متجانسة،، مرتبطة بروابط جليكوس يدية  

  .(Naveed et al., 2021) ئية و كيميائية مميزة لهاخصائص فيزيالمتعددات السكاكر يمنح اإختلاف البنية الجزيئية 

 .متعددات السكاكر المتجانسة و متعددات السكاكر غير متجانسة :رئيسين نوعين الى  تركيبها حسب السكاكر اتمتعدد تنقسم

    Homopolysaccharidesالسكاكر المتجانسة   متعددات .1.1

 .(Mohammed et al, 2021 )تتكون من نفس السكريات ال حادية منها الجلوكان الذي يتكون من متعدد الجلوكوز     

  Hétéropolysaccharidesمتجانسة  غير  السكاكر متعددات .  2.1

 (. Mohammed et al, 2021) تتكون من السكريات ال حادية المختلفة    

 متعددات السكاكر    صنيف .ت 2

 : ا اإلىتصنف متعددات السكاكر عل أ ساس مصدره   

 نباتي  أ صل   من   متعددات السكاكر.  1.2

1.1.2  .Pectine   

ترونيك  جلاكة يتكون أ ساسا من سلاسل خطية لل، يعد من متعددات السكاكر معقدة وغير متجانسالخلايا النباتيةدران  مكون مهم لج    

 Xylose, Fucose, Arabinose, Rhamnose: سلاسل فرعية مكونة من سكريات مختلفة منهاو   ، α(1-4)مرتبطة بروابط

 (Wanchao et al,. 2023). دالتون كيلو( 150-50)يبلغ وزنه الجزيئ(Mudgil, 2017.) 

 

 Wanchao et al., 2023)لسكريات البكتينية )ل تمثيل تخطيطي  :17الشكل 
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 Pectin   (Wanchao et al., 2023)ل ـ: التركيب الكيمائ 18الشكل  

cellulose .2.1.2 

نس يتكون من سلاسل الجلوكوز  ، هو بوليمير متجاخلايا الطحالب و البكتيريا في  ، و يوجد أ يضامكون مهم لجدران الخلايا النباتية   

( ،  Yadav et karthikeyan., 2019)هذا الاإرتباط مسؤول على هيكلها الخطي و التبلور العالي glucosidic 1,4)β(معا بواسطة  مرتبطة

 .(Kadivar et al., 2018)كيلو دالتون  192دالتون اإلى  كيلو 120يتراوح وزنه الحزيئ من  

 

 Cellulose  ( Richards et al., 2012) ل ـ الكميائ التركيب :19 الشكل 

3.1.2  . . Hémicellulose 

  Xylose , Arabinose )) ية، يتكون من سكريات خماس يةيعد من متعددات السكاكر غير متجانسة، و مكون مهم لجدران الخلايا النبات    

، و سكريات حمضية )حمض الجلوكورونيك و حمض الجلاكتورونيك ( ، حيث  الجلوكوز ، المانوز و الجلاكتوز(و سكريات سداس ية ) ، 

 .   (Zhou et al., 2023 )كيلو دالتون 23.35يبلغ وزنه الجزيئ  ،  β-(1-4)glycosidic ترتبط هذه السكريات بروابط

  

 

 Hémicellulose (Lisong et al., 2020)لـ  التركيب الكميائ  :20الشكل 
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4.1.2  .Amidon 

  α-(1-4)-glucosidicمعا بواسطة روابط المرتبطة α-d-glucose أ كثر السكريات المتواجدة في النباتات بوفرة، يتكون من تكرار وحدات    

  Yadav et)كيلو دالتون (109-107يتكون النشاء هيكليا من أ ميلوز و أ ميلوبيكتين، يتراوح وزنه الجزيئ بين ) .glucosidicα-(6-1)–و 

) et Karthikeyan., 2019. 

 

 

 Amidon (Yadav et Karthikeyan., 2019)  ل ـ التركيب الكميائ :21الشكل 

 

 . السكريات البكتيرية  2.2

1.2.2Pullulan    

   -glucosidic(4-1)(α  يتكون من وحدات مالتوزيور)ثلاث وحدات جليكوز متصلة بواسطة روابط متجانس خطي، عديد السكاكر   

نتاحه من النشاء بواسطة فطر ،  α )-1-6و متصلة ببعضها البعض بواسطة )  . Aureobasidium pullulans  (Coltelli et al 2020)   يتم اإ

 

 

 pullulan (Coltelli et al., 2020) ل ـ: التركيب الكيميائ 22الشكل 
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2.2.2.  Dextran 

-1)-، يتكون من سلسلة خطية للجلوكوز المرتبطة بروابط  Lactobacillus ,Streptococcusبواسطة بكتيريا حمض لاكتيك  صنع ي       

6)α ،كما يحتوي على روابط جليكوسيدية متفرعة(α-(1-4), α-(1-3), α-(1-2))  (Nasrollahzadeh et  shfei., 2021)   .  يترواح وزنه

 . (Diaz-Montes, 2021)كيلو دالتون   70كيلو دالتون اإلى  40الجزيئ من 

 

 Dextran (Zarrintaj et al., 2020) ل ـالتركيب الكميائ   :23الشكل                                               

Xanthan gum .3.2.2 

   β-(1-4)ترتبط بواسطة روابط    ،متكررة    d-glucoseβ-من  يتكون من خمس وحدات  ،    Xanthomes camprstris sp  بكتيريا  تنتجه     

تش به  بنيته    ،manose  –(1-3)β،   –(1-4) manoseβ  ،(1-4) glucuronic acidα ركوز سلسلة جانبية ثلاثية السكاكجلو  تحمل كل جزيئة،  

 . (Dayan et al., 2022)كيلو دالتون  2000بلغ وزنه الجزيئ ، ي  بنية الس يليلوز

 

 

 Xanthan gum (Dayan et al., 2022) لـ التركيب الكميائ :24الشكل 

 دات السكاكر من أ صل حيواني د متع   3.2

Glycogène .1.3.2 
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بينما السلاسل  -glucosidic α (4-1)بواسطة روابط  السلسلة الخطية لجليكوجين زيل، تتربطجليكو خمس وحدات على يحتوي     

 ال ساسي ،دوره  والعضلات الكبد  في يخزن حببيات، شكل في الحيوانية  للخلايا   الهيولى في يوجد α-(1-6 )الفرعية  ترتبط من خلال 

 (. (Bezborodkina et al., 2018كيلو دالتون  10000يبلغ وزنه الجزيئ  ،الطاقة تخزين

 

 Glycogène  (Klein et al, 2012) لـالتركيب الكيمائ  :25الشكل 

 Chitin .2.3.2  

ية  والهيأكل الخارج (  Aspergillus , Penicillium )   أ حد مكونات جدران خلايا الفطرياتيعد من متعددات السكاكر غير متجانسة، و     

والقشريات س .  للمفصليات  من  بروابط    N-acetyl-glucosamineدات  لوح  خطية طويلة  لسلةيتكون  مشابه    ، لهβ-(1-4 )المرتبطة  بنية 

بوليمير    يعد  و،  الفطرية  الخلايا  درانلج  مكونو هو      ، Chitosanينتج      N-acetyl-glucosamine   ن غابت مجموعة ال ستيل عناإ   .لس يليلوز

 .(Younes et Rinaudo., 2015)خطي غير قابل لذوبان في الماء

 

 

 chitosan (Younes et Rinaudo., 2015) وchitin   لـالكيائ  : التركيب26الشكل 

Héparine .3.3.2 

،  تنتمي  موجود في ال نسجة الحيوانية في شكل كبريتات الهيبارينمتعددات السكاكر حمضية خطية و معقدة، و يعد مضاد طبيعي للتخثر،    

  . GAG" (Nidhi et al., 2020) " لى عائلة الجليكوزامينوجليكان اإ 
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 (Wang et al., 2017  (: التركيب الكميائ للهيبارين27الشكل 

  طحلبي   ذات مصدر  متعددات السكاكر4.2. 

Carrageenan .1.4.2 

البحرية الحمراء من        (Eucheuma, Gigartina , Rhodophceae)  عائلة    عديد السكريات خطي طبيعي موجود في بعض ال عشاب 

prajapati et al., 2014) )  ،للسكريات    متكررة  وحدات  من  يتكون  وgalactose 4-sulfate   3.6  و-anhydrogalactose   متناوبة عبر

 الى س تة فئات أ ساس ية وهي: CRGتنقسم  ، كيلو دالتون 100لغ وزنه الجزيئ يب. α(1-3) β (4-1)ة جليكوس يدي   الروابط

Theta(θ)  ، .( Nasrollahzadeh et al., 2021)  kappa (κ), lambda (λ), iota (ι), mu (μ) nu (ѵ) 

 

 

 

 (Nasrollahzadeh et al., 2021)  المختلفة Carrageenanكل أ: هي28الشكل 

Alginate .2.4.2 

س تخلاصها  من الطحاب البحرية  اإ البحرية، يتم    وعة البوليمرات المش تقة من متعددات السكاكرهي أ ملاح حمض ال لجنيك و تمثل مجم        

Macrocystis ,Laminaria) )،  حمض  كميائيا منتتكون ال لجيناتα-L-guluronic  وحمضβ-D-mannuronic   بواسطة روابط متصلة 

 (1-4)glucosidic  (     .(Hasnain et Nayak., 2018 
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 Alginate (Annu et Shakeel, 2021) لـالتركيب الكيميائ  :  29الشكل 

 .ال نشطة البيولوجية لمتعددات السكاكر  3

 13لجدول رقم موضحة في ا البيولوجيةلمتعددات السكاكر العديد من ال نشطة    

 ال نشطة البيولوجية لمتعددات السكاكر: 13الجدول  

نشاط 

 بيولوجي  

 مرجع أ لية عمله  متعدد سكاكر

 

مضاد نشاط 

 لسرطان  

Pectine – 

 

Alginate – 

 

Carrageenan- 

 يقلل من تكاثر الخلايا بتحريض الموت المبرمج  -

 TNF-α تحريض عامل النخر -

 

 

 تثبيط تكاثر الخلايا السرطانية -

- (Minzamova et al., 

2018) 

 

- (Mikinoni et Tastsuya., 

2014) 

- (Pangestuti et Kim., 

2014) 

  نشاط تعديل

 المناعة 

Pectine – 

Carrageenan- 

نتاج   - نتاج ال جسام المضادة و تعزيز اإ تحفيز البلعمة بزيادة اإ

 السيتوكينات

نتاج الكريات البيضاء و الس يطرة على   - تحفيز جهاز المناعة بتعزيز اإ

 نشاط البالعات 

- (Minzamova et al., 

2018) 

- (Pangestuti et Kim., 

2014) 

 

 

نشاط مضاد 

 لل كسدة

Chitosan – 

 

Carrageenan- 

 

 

 

Dextran – 

زالة الجذور الحر - الهيدروكس يلية    المجموعات ال مينية وة بتفاعلها مع اإ

  Chitosan ـ ل

زالة أ كس يد النيتريك و جذور   - تثبيط بيروكس يد الدهون ، اإ

 ،الهيدروكس يل 

λ Carrageenan   له نشاط مثبط للجذور الحرة أ قوى

 Carrageenan ιو  Carrageenan  κمن

زالة  يعمل كواقي ضد الجذور الحرة - ختزال و اإ معدن النحاس و  باإ

 الهيدروجين و بيروكس يد  الحديد و من ثم جذور الهيدروكس يل

- (Armaz et al.,  2021) 

 

- (Pangestuti et Kim., 

2014) 

 

 

 

- (Soeiro et al., 2016) 
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مضاد   نشاط 

و   للبكتيريا 

 الفيروسات 

Dextran – 

Carrageena - 

لتئام الجروح مما يمنع دخول  - تعزيز تجديد الخلايا الجلدية و اإ

 الجراثيم

يمنع دخول الفيروسات المغلفة للخلايا، يحمل شحنات سالبة   -

تتفاعل مع الشحنات الموجبة الموجودة على الفيروس أ و سطح 

 و بالتالي منع تغلغل الفيروس اإلى داخل الخلايا المصابة،  الخلية 

- (Jokar et al., 2023) 

- (Pangestuti et Kim., 

2014) 

تعديل   نشاط 

 سكر الدم

Pectine - -  سارات اإشارات ال نسولينلم  هخافض لسكر الدم بتثبيط - (Minzamova et al., 

2018) 

 

مضاد  ن  شاط 

 للتخثر  

Heparin – 

 

Dextran- 

 

 

Xylan - 

رتباط  -   Heparinيعطل فعالية عوامل التخثر " الثرومبين " باإ

 الثرومبين بمضاد 

 الجلطات  تكون من يقلل مما الدموية، الصفائح تراكم  يمنع - 

  Xa   والعامل VW العامل نشاط تثبيط- 

 المتدخل في انتاج عوامل التخثر Kيمنع تخليق فيتامين  -

- (Cui et al., 2018) 

 

- ( Natalia et al., 2017) 

 

 

- (Raniere et al., 2012) 

مضاد   نشاط 

لتهاب   للاإ

Pectine – 

 

Carrageenan  

 

 

 

 

Alginate - 

لتهاب ويدعم غفراز السيتوكينات  فراز السيتوكينات المؤيدة للاإ يمنع اإ

لتهاب  المضادة للاإ

 لىاإ  والخلايا البدينة( البيضاء خلايا) الاإلتهاب لاياخ  هجرة منع- 

 الملتهبة  ال نسجة 

 ( IL-1 ,IL-6 ,TNFα)مثل الاإلتهاب وسائط فرازاإ   تثبيط - 

نزيمات منع -  نتاج  عن (COX)  الحلقة ال كسدة اإ  اإ

 البروس تاجلاندين 

 يخفض مس توى السيتوكينات المحرضة للالتهاب   - 

- (Minzamova et al, 2018) 

 

  (Aiman et al., 2021) -   

 

 

 

 

-(Vesela et al., 2023) 
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 العمل    . لوازم 1

 . النباتات الطبية المدروسة 1.1

 من منطقة س يدي مروان"ميــلة"Rosmarinus officinalis L نبات أإكليل الجبل -    

 العيد "ميــلة" من منطقة شلغوم  Alluim Sativumنبات الثوم   -    

 و الكواشف اليل  المح . 2.1

- (SPECILAB) Ethanol 96°

 TCA (Fluka Chemika )حمض ثلاث كلورو الخليك   -

- Formol 37°  

- diclofénac   75  صيدال(مغ( 

   RVarinox  RAZES)-(FRATER الهيبارين  -  

TP، TCK،(BIOLABO) Fibrinogèneالكواشف الخاصة بـ- 

ال جهزة  . 3.1

 (ENTRIS822 – 1S)ميزان  -

  (Tolsen) الاإلكترونية القدم القنوية  -

 ) (Hettich UNIVERSAL 320 Rجهاز الطرد المركزي  -

 ( (memmert الحاضنة  -

 ((WNB 14 حمام مائ  -

Coagulomèter ( bioMérieux) جهاز -

 العمل   . طرق2

 متعددات السكاكر لنبات أإكليل الجبل والثوم   س نخلاص طريقة ا . 1.2

 الثوم و نبات  نبات أإكليل الجبل    عينات.تحضير 1.1.2
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 ،سمأ شعة الش  لغبار وا ،رطوبةعن ال ثم جففت في مكان بعيد ،نظفت من الشوائب و الثوم بعد عملية قطف أ وراق نبات أإكليل الجبل   

 . تربلغُ  لتجفيف سحقت ال وراق ود ابع

س تخلاص متعددات السكاكر لاإكليل الجبل طريقة  .  2.1.2  ونبات الثوم  اإ

س تخلاص متعدداتتم   و طحن أ وراق أإكليل الجبل و   ، بعد تجفيف(Xu et al, 2012)السكاكر من أ وراق أإكليل الجبل وفقا لطريقة    اإ

 . اتثلاث ساع" لمدة  100ᵒcفي حمام مائ " وضعثم  ،ملل10/غ1 منه محلول مائ الثوم ثم حضر

 

 

 المحلول المائ لمسحوق أإكليل الجبل و الثوم داخل حمام مائ  :30الشكل 

يثانول   ،دقيقة 15دورة/دقيقة لمدة  5000ركزي المطرد لل  و خضع ،ترش يحهه في المبرد ليلة كاملة تم  ترك بعد و  ضافة أ ربعة أ حجام من الاإ ثم اإ

 م. ° 40و تجفيفها داخل الفرن على طرد المركزي لاإس تعادة السكريات، اإجراء السائل الطافي لترسيب السكريات، و اإلى ال 

وفي ال خير تمت   (Oliveira et al., 1999).  لمدة ساعة الشكل TCA (20%) البروتينات أ ذيب المس تخلص و عومل بنفس حجم ال ـو لاإزالة 

يثانول، و اإجراء الطرد المركزي لاس تعادة متعددات السكاكر و تجفيفها عند   م.°40اإضافة أ ربعة أ حجام من الاإ

 

زالة البروتينات :31الشكل   TCA (20% )بالـ  اإ
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 :  حساب المردود-

 et Lou., 2020)   (Dery لـ تم حساب المردود من اس تخلاص متعددات السكاكر الخام وفقا  

   100= متعددات السكاكر الناتجة من الاس تخلاص)غ(/ وزن المسحوق الجاف للنبات *%مردود المس تخلص

 النشاط المضاد للتخثر لمتعددات السكاكر تقييم   . 2.2

 . تحضير العينات 1.2.2

على    أ نابيب  في  وضع  حيث   سليم  لشخص   الدم  سحب  تم      و   Citrateحاوية    دقيقة /دورة  5000  المركزي   الطرد  جهاز  وضعت في  ، 

 التخثر.  اإختبارات  ثلاث طريق عن السكاكر لمتعددات  للتخثر المضاد  النشاط تقييم ثم ،للحصول على البلازما

 . الاإيجابي( ملغ/ملل )الشاهد  0.5  الهيبارين بتركيزيرتحض -

 .  (للملغ/م 90  -ملغ/ملل  5يز )بتراك ات السكاكرمحاليل لمتعدد حضرت -

 

   ات السكاكرمختلف التراكيز لمحاليل متعدد :  32الشكل 

  س تخدام جهاز التخثربا (TP, APTT, TT, Fibrinogène)ختبارات التخثر اعن طريق  ات السكاكروتم تقييم النشاط المضاد للتخثر لمتعدد

   . (Zhenhua et al., 2017) .وفقا لطريقة 

   تقييم النشاط المضاد للتخثر لمتعددات السكاكر  . 2.2.2

 TCK » Temps de Céphaline Koaline ».اختبار  1.2.2.2

الكاشف  لتر من  ميكرو 100 لتر  من البلازما و ميكرو  100 ختبار ثم اإضافةلتر من متعددات السكاكر في أ نبوب ا ميكرو 25 تم وضع   

  .Coagulomètereم وسجل زمن التخثر بجهاز 37ᵒدقائق في درجة حرارة  3وحضن هذا الخليط لمدة 
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 « Temps de Pro-Thrombine  « TPختبار  ا .  1.2.2.2

م 37ᵒمن البلازما و حضنه عند درجة حرارة لتر  ميكرو 100ثم اإضافة ختبار في أ نبوب ا ات السكاكرمن متعدد لترميكرو  25  تم وضع   

   .التخثر زمن سجل و م37ᵒ حرارة  بدرجة الكاشف  من لتر ميكرو 200  دقائق وفي ال خير اإضافة 3لمدة  

   الفيبرينوجين  ختبار ا .  3.2.2.2

وحضن الخليط    محلول منظم bufferمن  لتر ميكرو 700 ات السكاكرمن متعدد لتر ميكرو  100 لتر  من البلازما مع روميك 200 خلط  

 . التخثر  من الكاشف وسجل زمن لتر ميكرو 100 السابق و أ ضفنا له من المحلول لتر ميكرو 200دقائق . أ خذنا  3م لمدة 37ᵒعند 

 . تقييم النشاط المضاد للالتهاب لمتعددات السكاكر 3.2

 تحضير الحيوانات التجريبية  .1.3.2

ثم قسمت  (، غ230  -غ 190( من مس تودع حيواني، يتراوح وزنها )Wister albinos)جنس ذكر من سلالة   جرذ  20تم الحصول على     

سا  12(، و 24-22) °في درجة حرارة ملائمة و تركت لمدة أ س بوع من أ جل التأ قلم،   اإلى أ ربع مجموعات، و وضعت في أ قفاص بلاستيكية، 

 .ضوء/ظلام

 الحيوانات التجريبية   عاملة م . 2.3.2

باطن  بالحقن تحت جلد  معاملة بالفورمول 15و جرذان غير معاملة   5جرذان، )  5متساوية في كل مجموعة مجموعات  4قسمت الجرذان اإلى   

س تخدام(Francesco et al., 2017) الخلفية(القدم  اليمنى  الجبل، متعددات ، متعددات السكاكر لاإكليل Nacl، Diclofénac) ، و تم اإ

 :السكاكر للثوم( تحت الصفاق

•  ( ال ولى  السلبي":  5المجموعة  "الكاشف  بالفورمول  المعاملة  بجرعات   Nacl بالـ  الجرذان    حقنت  جرذان(:  الصفاق  تحت 

  (Tsutomu et al., 1996 )في باطن القدم اليمنى للجرذ %2.5ميكرولتر من الفورمول  50دقيقة تم حقن  30، و بعد مل/كلغ10

، و بعد  مغ/كلغ10تحت الصفاق بجرعات    Diclofénac   ـحقنت الجرذان ب:  Diclofénacجرذان(: الفورمول +    5المجموعة الثانية )  •

 .  (Sandoz, 2020) في باطن القدم اليمنى للجرذ % 2.5ميكرولتر من الفرمول  50دقيقة تم حقن  30

  تعددات السكاكر تحت الصفاق بحرعةحقنت الجرذان بم جرذان(: الفورمول + متعددات السكاكر لاإكليل الجبل:    5المجموعة الثالثة )  •

 .  (Jinxiu et al., 2022)في باطن القدم اليمنى للجرذ %  2.5لتر من الفورمول  ميكرو 50دقيقة تم حقن  30، و بعد غمغ/كل500
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•  ( الرابعة  الثوم:    5المجموعة  سكاكر  متعددات   + الفورمول  بم جرذان(:  الجرذان  بجرعة حقنت  الصفاق  تحت  السكاكر    تعددات 

 . (Jinxiu et al., 2022)في باطن القدم اليمنى الجرذ % 2.5لتر من الفورمول  ميكرو 50دقيقة تم حقن  30، و بعد مغ/كلغ500

               

 الحقن تحت الجلد   :34  الشكل                                الحقن تحت الصفاق           :33  الشكل             

 فورمولدقيقة بعد حقن ال 240،180،120،60،30،0تم قياس كف القدم المحقونة عند    

 

 قياس التورم بواسطة القدم القنوية الاإلكترونية  :35 الشكل 

يتم   التي ،لنسب المئوية للزيادة في حجم قدم الجرذا القدم اليمنى للجرذان بعد حقن الفورمول عن طريق حسابتقدير حجم التورم  

 حسابها وفقا للعلاقة التالية: 

 

   

Vt   -                                                       : حجم القدم في كل زمنt 

V0   -                                                       :الجحم ال ول للقدم قبل حقن الفورمول. 

%AUG=
(Vt−V0)

(V0)
× 100 
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 التالية: وفقا للمعادللة تم تقييم النشاط المضاد للالتهاب عن طريق حساب النسب المئوية للتثبيط

 

 

 

 الاحصائية الدراسة  . 4.2

 الانحراف المعياري(.  ±)المتوسط الحسابي  بـ التعبير عن الاختبارات التي تم اجراؤها  ع التجارب وفقا لثلاث تكرارات، و اإجراء جمي    

و   (Anova)احد تم تحليل البانات باس تخدام تحليل التباين في اتجاه و ، (Microsoft Excel 2010)رس المنحنيات و الرسوم البيانية بواسطة 

 .(SPSS, Version 20.0)بواسطة  (P<0.05)وية حساب المدى ومنها حساب المعن

%INH=
(%AUG Temoin−%AUG Traité)

(%AUG Temoin)
× 100 
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 الاإس تخلاص نتائج    .1

غ من مسحوق أ وراق الثوم .   100و غ من مسحوق أإكليل الجبل  100 ـل ات السكاكر بعد اإعتماد طريقة الغليان لاإس تخلاص متعدد   

 متعددات السكاكر لنبات الثوم.  مس تخلص من  %8,12و . لاإكليل الجبل تعددات السكاكرمن مس تخلص م  %6,34تحصلنا على 

           

 داخل فرن التجفيف المس تخلص :37الشكل                                 قبل التجفيف :  المس تخلص36الشكل                

 

 

 متعددات السكاكر بعد التجفيف  :38الشكل                                                        
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 تقييم النشاط المضاد للتخثر لمتعددات السكاكر و مناقش تها  نتائج  . 2

  TCKختبار ا نتائج  . 1.2

 

 

 " لمس تخلص متعددات السكاكرTCKزمن الس يفالين المنشط" :39الشكل 

 "(n=3تمثل كل قيمة متوسط ثلاثة اختبارات ")

 "( P<0.001)*** : جد معنوي "

بشكل جد    ممارسة نشاط مضاد للتخثر   أ ي  ،على اإطالة زمن التخثر  عمل  "ALP" ( أ ن مس تخلص نبات الثم 39 أ ظهرت النتائج )الشكل  

التراكيز )  (P<0.001)  معنوي بلغ  60( خاصة عند  ملغ/مل  60  -ملغ/ملل  5عند  اللاإيجابي   مقارنة بالشاهد  ثانية  177,65    ملغ/ملل حيث 

 خفض زمن التجلط بشكل  قادر على   وجد أ نه  "ROP"أ ما مس تخلص نبات أإكليل الجبلثر،  خ"الهيبارين" الذي يمارس نشاط قوي مضاد للت

 .ملغ/ملل 60عند  ثانية 12,1بلغ   ل( حيثملغ/مل60 -ملغ/ملل 5) عند التراكيز مقارنة بالشاهد (P<0.001)جد معنوي 

 

 " بدلالة تركيز متعددات السكاكرTCKزمن الس يفالين المنشط": 40 الشكل 

 "(n=3)تمثل كل قيمة متوسط ثلاثة اختبارات "
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، حيث سجل فرق جد معنوي عند  يعمل  على خفض زمن التجلط بزيادة التراكيز ROPأ ن  ( 40 )الشكل المنحنياتحظ من  لايُ       

بشكل تدريجي حتى وصوله الى زمن  و ينخفض  ،ثانية 26.88ملغ/مل 5 حيث سجل عند، (P<0.001)ل( لغ/مل م60-ملغ/مل 5التراكيز )

،  (P<0.001) بشكل جد معنوي  زمن التجلط بزيادة التراكيز الذي يعمل على اإطالة ALP ملغ/مل، على عكس60عند التركيز  ثانية 12.1

  60ثانية عند التركيز   177.65يرتفع بشكل تدريجي حتى وصوله ل على قيمة التي تقدر بـ و ثانية  31.96ملغ/مل 5حيث سجل عند التركيز 

 ل. ملغ/مل

نطلاقا     يعتمد على تركيز متعددات السكاكر، حيث سجل تناسب جد أ ن زمن التجلط ( و  40(من النتائج المتحصل عليها من الشكل  اإ

و بالتالي    (XII ،X ،IX ،VIII )و تثبيطها  للمسار الداخلي عوامل التخثر مع   لتداخلهو هذا راجع  ALPطردي مع زمن التجلط و تركيز 

عكسي مع زمن ، بينما سجل تناسب (Xuan et al., 2019)الموافقة لنتائج الدراسة عند  منع تكوين الجلطة و تحول الفيبرينوجين اإلى الفيبرين

،  و هذا راجع لتنش يطه لعوامل المسار الداخلي  المتدخلة في تحويل الفيبرينوجين اإلى الفيبرين و بالتالي تكوين الجلطة ROPالتجلط و تركيز 

 . (Xuan et al., 2019)يعتمد النشاط المضاد للتخثر لمتعددات السكاكر على الوزن الجزيئ و المجاميع الكبريتية 

  TP » Pr-Thrombine ». اختبار  2.2

 

 " لمس تخلص متعددات السكاكرTPزمن البروترومبين " : 41الشكل 

 "(n=3)تمثل كل قيمة متوسط ثلاثة اختبارات"    

 "( P<0.001)*** : جد معنوي "

*** ***
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بشكل جد  ملغ/مل 60بشكل كبير عند التركيز  قادر على اإطالة زمن التجلط  ALPو  ROPمس تخلص ( أ ن 41أ ظهرت نتائج)الشكل   

مغ/مل لم يظهر فرق كبير في زمن  30مغ/مل اإلى 5عند تراكيز من الاإيجابي "الهيبارين"، حيث وجد  مقارنة بالشاهد( p<0.001) معنوي

ثانية لمس تخلص نبات أإكليل   15.7ثانية و  16.2رسة نشاط مضاد للتخثر حيث بلغ زمن التجلط  ممامغ/ملل قادرة على   60التجلط و عند 

 مغ/ملل. 90ثانية عند  16.19الجبل و الثوم على التوالي ثم زاد زمن التجلط بنس بة قليلة حيث بلغ 

 

 " بدلالة تركيز مس تحلص متعددات السكاكر TPزمن البروثرومبين":  42الشكل 

 "(n=3)تمثل كل قيمة متوسط ثلاثة اختبارات"   

ملغ/ملل 20( أ ن زمن التجلط يزداد بنس بة قليلة عند التراكيز المنخفضة و بنس بة أ كبر عند تركيز 42من منحنيات الشكل ) لوحظ    

ROP   لـ ملغ/ملل60و عند تركيز ALP   و ROP ، و نفسر هذه الزيادة بأ نROP  وALP على تثبيط عوامل المسار الخارجي نيعملا  

 أ جراها   و تختلف هذه النتيجة  عن نتائج ال بحاث التي،   برين و بالتالي منع تكوين الجلطةالمتدخلة في تحويل الفيبرينوجين اإلى الف

(Xuan et al., 2019).  
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 . اختبار الفيبرينوجين 3.2

 

 لمس تخلصات متعددات السكاكر و الهيبارين  تركيز الفيبرينوجين:  43الشكل 

 "(n=3)تمثل كل قيمة متوسط ثلاثة اختبارات"  

 "( P<0.001)*** : جد معنوي "

، لم تؤثر على تركيز الفيبرينوجين  ALP و ROPملغ/ملل( من   25 –ملغ /ملل  5تراكيز ) أ ن لوحظ(  43من خلال البيانات )الشكل   

و    ALPملغ/ملل لـ  0.2ملغ/ملل و  0.1حيث قدرت أ صغر قيمة بـ  ،ملغ/ملل 90اإلى ملغ/ملل  30بينما ينخفض بزيادة تراكيز بداية من 

ROP   . على التوالي 

 

 تركيز الفيبرينوجين بدلالة تركيز متعددات السكاكر:  44الشكل 

 "(n=3)تمثل كل قيمة متوسط ثلاثة اختبارات"
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  ،ALP و ROPأ ن تركيز الفيبرينوجين ينخفض بنس بة قليلة " ش به منعدمة" عند التراكيز المنخفضة لـ ( 44)لوحظ من منحنيات الشكل    

لى  اإ بتثبيط عمل البلازمينوجين أ ي منع تحول الفيبرينوجين  لهما القدرة على ممارسة نشاط مضاد للتخثر  ALP و ROPو يفسر هذا بأ ن  

و يرجع هذا للتراكيز   ALP و  ROPملغ/ملل( لكل من 90 –ملغ/ملل 30عند تراكيز ) (P<0.001)بشكل جد معنوي  ينخفض  الفيبرين، و 

     .(Zhenhua et al., 2017)العالية من متعددات السكاكر التي يرتبط معاها الفيبرينوجين كونه بروتين سكري

 و مناقش تها .نتائج تقييم النشاط المضاد للالتهاب  3

 

 جرذان بدلالة الزمن للقدم اليمنى لل   (%AUG)المئوية لزيادة التورمالنس بة :   45الشكل 

 "(n=5)تمثل كل قيمة متوسط ثلاثة اختبارات"

مقارنة   ميكرو لتر، 50 بجرعة diclofénac بـ المعاملة في حجم أ قدام الجرذان  ملحوظ  انحفاض أ ظهرت النتائح (45)من خلال الشكل       

   .%32.35د بنس بة240،حيث بلغ أ قصى قيمة للانحفاض عند بالشاهد السلبي الفورمول

ساعتين يقلل نس بة  ، بعد31.21%لمجموعة الشاهدة بنس بة ظ زيادة معنوية مقارنة باحملغ/كلغ  لو  500ة ع بجر  ALP و ROPفيما يخص 

و بلغ أ قصى نس بة  ،   diclofénacأ نه يقلل من حجم الورم بنس بة أ كبر من  ، لوحظ32.35%، 41.17%، 48.82 %على التوالي التورم

لتها نشاط يمارسان ALP و ROPن و بالتالي يمكن القول بأ   % 48.82د بنس بة  120عند   ب.مضاد للاإ

بـ   د كانت نس بة الزيادة في حجم وذمة قدم الجرذان الشاهدة أ كبر من حجم وذمة قدم الجرذان المعاملة 60 -د   30في الفترة ال ولى من    

ROP و ALPفراز الهيس تامين و السيروتونين من الخلايا البدينة في مرحلة مبكرة من يفُسر هذا بتحريض ؛   الفورمول للالتهاب عن طريق اإ

 .(Damas et Liégeois ., 1999) بسبب توسع ال وعية الدموية ساعة(، و تشكل تورم 1-2)
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متعددات السكاكر    قدرتهذا بيفُسر  ، ALP و ROPند الجرذان المعاملة بـ د ينخفض حجم الوذمة ع  240د اإلى  120من في الفترة الثانية    

كما يمكن لمتعددات السكاكر تثبيط  ، (Sousa, 2018)المتواجدة بوفرة في الدم   Netrophileو تسلل على تثبيط هجرة كريات الدم البيضاء 

   .(Celina et al., 2013) اإلى منطقة الالتهاب   Netrophile المحفزة لهجرة الخلايا المناعية IL-6  و TNFα PAF,، IL-8وسائط الالتهاب 

 

 لقدم اليمنى للجرذان بدلالة الزمن  INH) % )التورم لتثبيط النسب المئوية :  46الشكل 

أ كبر من نس بة تثبيط التورم عند   ALP و ROPأ ن نس بة تثبيط الوذمة عند الجرذان المعاملة بـ لوحظ  (46)من خلال نتائج الشكل   

  المضاد للالتهاب diclofénac أ ي أ ن نشاط متعددات السكاكر المضاد للالتهاب أ كثر فعالية من نشاط ، diclofénac المعاملة بالجرذان 

 .  %65.73 بـALP و لـ   % 66.08  و بـ  ROPو لـ  %49.32د لديكلوفيناك بـ  240حيث قدرت أ قصى نس بة عند 

 و يمكن مقارنته مع  ،2%5.التورم الناتج عن الفورمولقلل من ت أ نها أ ظهرت النتائج المتحصل عليها من المس تخلصات النباتية   

diclofénac   و يفسر هذا بتأ ثير المس تخلص على التورم من خلال تثبيط وسائط الالتهاب(Rahmani et al., 2016) .  يمتلك

diclofénac  مسكنة، خافضة للحرارة و مضادة للالتهاب يرتبط نشاطه بثبيط البروس تجلاندين، خصائص  Cox2 و Cox1. 
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 خاتمة: 

أ هم مصادر الدواء التي عرفها      لاحتوائها على مختلف المركبات ذات    الانسان على مر العصور، ذات أ همية كبيرة تعد النباتات الطبية من 

 أ نشطة بيولوجية متنوعة، من بين هذه النباتات الطبية نبات أإكليل الجبل و نبات الثوم. 

  شلغوم العيد ولاية ميـــلة ،في هذه الدراسة اهتممنا بنبات أإكليل الجبل الذي تم الحصول عليه من منطقة س يدي مروان و نبات الثوم من     

لماء الساخن ثم  با   Alluim Sativumو الثوم    Rosmarinus officinalis L   تم اس تخلاص متعددات السكاكر من أ وراق نباتي أإكليل الجبل

يثانول   متعددات السكاكر    و  " ROP للالتهاب لمتعددات السكاكر لاإكليل الجبل "  ، لتقييم النشاط المضاد للتخثر و المضاد  °96الترسيب بالاإ

 . "ALP " للثوم

مردود       أ ن  ،  ALP  من  % 8.12و    ROP من    % 5.6تحصلنا على  النتائج  بينت  قد  المسار    ALPو  بتثبيط  للتخثر  مضاد  نشاط  يمارس 

لمسار  يمارس نشاط مضاد للتخثر بتثبيط المسار الخارجي و نشاط محفز للتخثر بتنش يط ا   ROPالخارجي و الداخلي و مضاد للالتهاب، أ ما  

 متعددات السكاكر، كما يمارس نشاط مضاد للالتهاب.من  نوع من  الداخلي لاحتوائه على اكثر

جراء المزيد من البحوث لمعرفة  و في ال خير     ،  Alluim Sativumو    L  Rosmarinus officinalis متعددات السكاكر لـ    عدد    نوصي باإ

   .ALP و  ROP  و الكشف عن المزيد من ال نشطة ل ـ تأ ثيرها على المس توى الجزيئ   تركيبها و كيفية
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و نبات الكرفس على الفعالية الحيوية لبالغات الذبابة المنزلية   Alluim Sativum    ِ-  ل بصال المائ المس تخلص تأ ثير  ( :2013)   جلعوط  

الثوم  نبات  

( . 1)7مجلة جامعة الانبار للعلوم الصرفة . المجلد   Musca domestica 

  67 ص لبنان  بيروت ، التوزيع و  النشر و  الطباعة ، القلم دار.   بالزيتون العلاج أ سرار (:2016)   ع  معصومة   و  ر  هيام  -

  ،ال ولى الطبعة. ال عشاب و  الخضر و  للفواكه الغذائية القيمة  معرفة طريق عن البديل الطب (:2014) ش . ب   سالي   و  ص .  س    حسين  -

67ص  الثقافة  عالم دار  و للاإعلام. 47ص  ،مصر ،القاهرة ،الثقافية للاإستثمارات الدولية  الدار  
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للالتهاب لمتعددات السكاكر المستخلصة من نباتي إكليل الجبل و الثوم  تقييم النشاط المضاد للتخثر و المضاد  

 
 

 مذكرة تخرج لنيل شهادة الماستر في علم السموم 
 

 

 

 الملخص : 
 .الثوم و  الجبل أإكليل  نباتي  أ وراق  من المس تخلصة السكاكر ت لمتعددا الالتهاب والمضاد للتخثر المضاد النشاط تقييم اإلى  الدراسة هذه   تهدف          

يثانول  والترسيب  نالساخ بالماء س تخلاصالا طريقة باتباع السكاكر  متعددات تم اس تخلاص          لـ بالنس بة% 5.6 نس بي مردود على الحصول تم ،°96 بالاإ

 « Alluim Sativum   «ALPلـ     % 8.12 و « Rosmarinus officinalis L  «ROP  لـ

        .  و الفيبرينوجين عند تراكيز مختلفة  من مس تخلص نباتي أإكليل الجبل والثوم TCK  ،Tp لتقييم النشاط المضاد لتخثر أ جرينا ثلاث اختبارات:        

  المضاد   و قدر النشاط  ،%2.5  الفورمول  من   ميكرولتر  50  بـ  Wister»   «للجرذان  اليمنى   القدم  بتحريض تورم  قمنا  للالتهاب  و لتقييم النشاط المضاد      

 ملغ/كلغ  للمس تخلصين بحساب نس بة تثبيط الورم . 500للالتهاب عند جرعة 

 أ ظهرت نتائج تقييم النشاط المضاد للتخثر أ نه:        

ثانية، و عند    177.65ملغ/ملل حيث بلغ    60تركيز    عند  (P<0.001)أ طال زمن التخثر بشكل جد معنوي      ALPفي اختبار زمن الس يفالين المنشط بين أ ن  

 نفس التركيز خفض  

ROP  زمن التخثر بشكل جد معنوي(P<0.001)  ثانية.  12.1مقارنة بالشاهد حيث بلغ 
 بلغ  ، حيث(P<0.001)بشكل جد معنوي    ملل/ملغ  60  تركيز  لهما القدرة على اطالة زمن التخثر عند   ALPو   ROP  أ ن    ختبار زمن البروثرومبينبالنس بة لا 

 على التوالي. ALPو  ROPثانية لـ   16.19 و  ثانية 15.7

فاإن   الفيبرينوجين  أ ما في اختبار  الفيبرينوجين عند     ALPو   ROPو  يؤثرا على تركيز  بينما خفضا تركيز    25-ملغ/ملل  5تراكيز )لم  للمس تخلصين،  ملغ/ملل( 

 غ/ل .  0.03بلغا  (P<0.001)ملغ/ملل بشكل جد معنوي   60الفيبرينوجين عند تركيز 

 على التوالي. %65.73و   %66.08بلغا أ قصى نشاط لتثبيط الورم عند الساعة الرابعة بنس بة   ALPو  ROPأ ظهرت نتائج تقييم النشاط المضاد للالتهاب أ ن 

يحوي نوعين من متعددات السكاكر؛ أ حدها يمارس نشاط مضاد    ROPيملك نشاط مضاد للتخثر و مضاد للالتهاب، أ ما بالنس بة لـ    ALPنس تنتج أ ن      

 كلاهما يملك نشاط مضاد للالتهاب للتخثر و ال خر يملك نشاط مجلط و

 

   الالتهاب، التخثر، Alluim Sativum  ،Rosmarinus officinalis L الالتهاب، مضادات التخثر، مضادات السكاكر، متعددات  الكلمات المفتاحية :
 

 

   مخبر االبيولوجيا الجزيئية ) المخابر البيداغوجية( مخابر البحث:
 

1جامعة الاخوة منتوري قس نطينة  سعاد أ مداح ال س تاذة :الرئيسة    أ س تاذة التعليم العالي      

1جامعة الاخوة منتوري قس نطينة  قسم أ    مساعدةأ س تاذة   دهيلي نجوى ال س تاذة :المشرفة    

1جامعة الاخوة منتوري قس نطينة  خليفي توهامي فاطمة   ال س تاذة :1 ةالممتحن أ س تاذة التعليم العالي   

1جامعة الاخوة منتوري قس نطينة  عمراني أ مال ال س تاذة : 2 ةالممتحن أ س تاذة التعليم العالي   
 
 


