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: مقدمة

 القناة امتداد بطول البيئية الملوثات و السموم وامتصاص نفاذية تتم
 النظر وجهة من فهي المستقيم وحتى الفقم من ابتداء معوية المعد

 المأخوذة السموم لامتصاص الرئيسي المسار هي التوكسيكولوجية
(ngese)التنفسية( القناة )بعد الثاني الهام المسار قهي المهضوم الغذاء مع ا 

 لاستعدادها دورها تلعب فهي الخطرة والمواد للسموم الجسم لتعريض
Sysemic) الجهازي dispsiuion)في وإفرازها الغريبة المواد لامتصاص 
 الكبدية: البابية )الدورة الأمعاء في امتصاصها ليعاد وذلك(Bile) الصفراء

on : IHCن auل Inero Hepuic Circu)بإعادة المتبوع و لها المركز والإفراز 
(Retenuion mechnsm )  التأخير بألية يعرف ما وهو المتكرر الامتصاص
(Degree)  درجة من كلا لماذا ويشرح يفسر ما وهذا المختلفة السامة للمواد

 في الهامة المعايير من معوية المعد بالقناة الامتصاص عملية(Esen) وطول
 في السموم و الغريبة للمواد البيولوجية التأثيرات دوام مدة و كثافة تقدير

. الجسم
 التاثيرات لتفهم معوية المعد القناة مورفولوجية دراسة الضروري ومن
 وتنمو تعمل كيف ومعرفة الحيوية التحولات بجانب الغريبة للمون: المختلفة

Differentiatc) وتتزايد وتتميز تنمو كيف ثم المختلفة الأعضاء & prolrferate)ثم 
 الغريبة للمواد التعرض عقب اخرى مرة نشاطها وتستعيد تتكبف كيف،

(.١-١) رقم شكل ، البيئية الملوثات و كالسموم

 طلائي بنسيج القمي التجويف يبطن و الشراب أو الطعام مدخل وهو-'١
S1ratifcd) مصفف حرشفي suanous cpthclum tissucs)رجة تتفاوت 

 بتقليب )يقوم فاللسان ، فيه الموضع باختلاف(Keratinization) كيرياتينيتة
 التلامس عبء ليتحملا كيرياتينية أكثر(P ادare) الحلق وسقف الطعام( وتذوق

 عضلات لهمن العضلي النسيج ويتركب للغذاء. الميكانيكي الطحن أثناء
.( Stnated ١oluntan muscles)  مصنفة إرادية

 اللعابية الغدد من أزواج ثلاث إفراز الفمي التجويف في يصب -و٢-١
 تحت غدة من وزوج الفك تحت غدة من وزوج النكفية الغدد من )زوج
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 حجمه ويبلغ ماء(%٩٩) مائي إفراز هو باللعاب والمسمى وإفرازها اللسان(
: هي حيوية وظائف بعدة ويقوم لتر/يوم١,٥

 مكوناته بعض وإذابة -ترطيب١-٢-١

 الطعام بقايا من القم تجويف -تنظيف٢-٢-١

 عملية في المساعدة الإتزيمات بعض على اللعاب سائل يحتوى٣-٢-١
 الفم بتجويف منها بسيطة نسبة هضم فيتم النشوية للمواد الكيميائي الهضم

 بلوغ عند تأثيرها يقف حيث المعدة في العصارة هذه ومعه الطعام يسقط ثم
 )-ه ألفا-اميليز كأنزيم: الهيدروكلوريك حمض بإفراز نروتها المعدة حموضة

 المالتيز وأنزيم ثنائي مالتوز سكر إلى النشا بتحليل يقوم والذي(Aم ععق
 جلوكوز. سكر إلى المالتوز بتحليل ويقوم(Mمنا )عق

 منها%٦٠ بروتينية سكريات وهو المخاط علي اللعاب يحتوى -كما٤-٢-١
N-acetyl) أمين نيور أستيل أن كربوهيدرات neu amine)، -أستيل ن 

lacrose) أمين جلاكتوز amineع aaetyl)-)والجزئيات الأيونات من وكثير 
 إزالة من والناتجة(SCN الثيوسيانات) كأيونات) الدم في الموجودة الصغيرة

 تملها (كما(ss0,, الثيوسلفات بواسطة الطعام في الموجودة السيانيدات سمية
: التالية المعادلة

-CN+ SS0,
Thie auhate trensamfnase

SCN +SO,

 في الموجودة لمثيلتها والمناظرة الأملاح على اللعاب يحتوى -كما٥-٢-١
 والكالسيوم والبوتاسيوم الصوديوم املاح مثل مختلفة بنسب ولكن البلازما
 الكربون. أكسيد وثاني الجلوكوز على يحتوى كما والبيكربونات. يد والكلور

(Eliminauion)  السموم من الجسم تخليص في دوره اللعاب لسائل٦-٢-١
 كالزئبق(Dngs) دوائية عتاقير تأثير بقايا مصدرها يكون قد والتي

 )حالة كالبولينا عالية بنسب المتكونة المواد بعض طرد وكذلك والرصاص
 الجلوكوز. كذلك و الكلى( التهاب
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 الغذاء( )قناة معوية المعد للقناة تخطيطي )ا-}:رسم رقم شكلل
«

 مواد لأي(Absorpion) امتصاص عمليات وتجويفه بالفم يحدث لا -و٣-١
 وهى السامة المواد لأخطر وللمصادفة امتصاص فيه يحدث ولكن غذائية

Mocosl)  المخاطية فالبطانة ، الماء أو للغذاء ملوثة وجدت إن الأستركنين
Hmning)ليبيدى كعائق تعمل (Lpid bmer)الغير السموم جزئيات تنتشر حيث 
 عمليات أي يمنع الطريق وهذا الدم تيار خلال بسرعة(Non-ionue) أيونية

· الحامضي المعدي للعصير المركب جزئيات ملامسة عن ناتجة تخريب

:(PNarns)٢-البلعوم 
Nasophurngal :  بلعومي الأنف التجويف) البلعوم لدهليز الفم يقود-١-٢

;avit)يمر كذلك ملوثات من يحمله بما المستنشق الجوى الهواء به ليمر 
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 الخلف ومن(Tracbe) الهوائية بالقصبة الأمام من ويتصل والماء. الغذاء به
 الممر بقفل(Uw لa) اللهاة تقوم الشراب أو الغذاء فعند لذا ، بالمريء ولأسفل
 لا حتى وذلكx( Lar)ه الحنجرة بعد المزمار لسان ويقوم للأنف الأنبوبي
 إلا الفمي التجويف مورفولوجيا البلعوم ويماثل. الماه أو الغذاء إليها يتسرب

 مخططة. إرادية لا عضلات فهي بة العضلات أن

 للهواء الملوثة و الكبيرة الجسيمات من%٠9 من أكثر أن ويلاحظ-٢-٢
 الدهليز بهذا وتستقر تترسب عومها( لتظةe نrمc اs) المستنشق الجوى

 الكحة أو الكحة طريق عن منة تطرد قد التي و بلعومي( الأنف )التجويف
 المخاط وبمساعدة )السعال( المتصلة

:(oيمpbNcs)6  المري-٣
 الفقري العمود وأمام الهوائية القصبة خلف تمتد عضلية أنبوبة -وهو١-٣

 للمعدة والماء(bolus) الطعام يدفع وتقوم والمعدة البلعوم بين وتربط
. العضلية الطبقة بواسطة البلع أثناء

 وهو الميكانيكية وظيفته المورفولوجى المريء تركيب يعكس -حيث٢-٣
 للمريء العرضي للقطاع المكونة الأنسجة تتابع من يظهر ما

 فدرء من ستة هطتت من خادجا••

 من وتتكون ببعضها أجزائه وتربط المريء المصلية الطبقة تغلف
 بسيط حرشفي طلائي نسيج من الطبقة هذه تتكون ليفي)بينما ضام نسيج

 مه،» _في#ج

 الطعام دفع على يساعد مما وعرضيا طوليا حركتة على وتعمل
: العضلات من أنواع ثلاث على تحتوى فهي ولهذا البلع عند

( inalسL nginم muscke Bayer )  طولية عضلات-١-٢-٢-٣

 السابقة الطبقة تلي:(Cielarm ععkع اayer) دائرية -عضلات٢-٢-٢-٣
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lmuscle) طولية -عضلات٣-٢-٢-٣ layerق nEndnمL)عضلات طبقة وهي 

 توجد حين في للخارج السابقتين تلي ثالثة

 وهما:العضلات والأمعاء بالمعدة فقط طبقتين

 والدائرية الطولية

٣-٢-٣

 به ضام نسيج من وتتكون بالمخاطية العضلية الطبقة بريط وتقوم
 والأعصاب. والليمقية الدموية الأوعية

-٤-٢-٣

: التالية الطبقات من وتتكون

 ألياف ؤluعوM(:وهسىr لعيىcصLye مخاطية)ع عضلية طبقة١-٤-٢-٣
 بتحريك وتقوم دائرية عضلية ألياف تتخللها ناعمة طولية عضلية
 المخاطي. الغشاء

 ليفي ضام تسيج مmها(:popniم الخفيفة الغلالة -طبقة٢-٤-٢-٣
 غلالة أنها كما التمدد حرية لها ليعطي مفكك الثقوب واسع كولاجيني

 نسيج من وهى(.Phaeoces) الملتهمة الخلايا فيها تنتشر رقيقة
(Simple straified columr  حرشفي بسيط مصفف عمادي طلائى

(cpithelial uissuesتراكيب لها يكون قد خلايا تتخلله 
 والأمعاء بالمعدة الطبقة هذة تفرز حين في) المخاط تفرز غيه

(· الصوديوم بيكربونات و الهيدروكلوريك حمض و الأنزيمات و المخاط

Non-ncoplastic) ورمية الغير والتغيرات-٣-٣ chnggs)بالمريء:حيث 
 معوية المعد القناة )و بالمريء الطلائية إصابة حالات معظم تتضمن
auon) كالحكة متوسطة أضرار عموما( Lesionsا lm)بنفس تظهر وهى 
 مع(Degenerauio) بالفساد وتسمى الأخرى بالأعضاء كما المسار

 معا. بعضها اتحاد أو}Poliferauon) تزايد أو(l همammaton) التهابات
 تركيب أن طالما الفساد فيه يحدث الذي للمكان تكون الخاصة والأهمية
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 وأعتمادا معوية المعد القناة خلال متماثلة ليست الأمعاء مخاطية
 مرضية اختلافات تظهر المخاطية الطبقة فإن ووظيفتة الموضع علي

.(٢-١) رقم شكل ، التعرض نتيجة ملحوظة

strcturetunctionsite

stratitled squomous eplthelium
4rarnnOt tutorago

specitized secrerory epithelium
secretion; mwcus, enzymes and acid

 تم..
columnar epthelium
production: mucus and enzymes
dgestioRabsorption

columnar epithelium with goblet clls
flud absorption, tormation ot teces

±
large nleslire

stratifed squamous epitheluum

mouth
os0phnqus/forostunct

(glandular) stomach

smalH inestine

anorectal area

 الوظيفي الموضعي للتركيب تخطيطي )ا-ارسم رقم شكل
. معوية المعد القناة في للمخاطية
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(Fore somaeh)  الأمامية المعدة: المعدة ومقدمة للمريء بالنسبة و
 تكون المرضية فالأنسجة ، التميجية التغيرات من لعديد مادة تعد فهي

 تسبب نه(a) المتوسطة والإصابات بالجلد الموجودة لمثيلها مماثلة
 زيادة في تظهر ربما والتي(oLiferatiwe) تزايدية انقسامية تغيرات

yer عةaصis) الكيراتينية ke)موضعي لموت المهيجة المواد -وتؤدي (
0ader  اللحمية في الواضح الالتهابي التفاعل ويعض بالطلائية( تتكرز

 التحلل في تأثيرها إظهار في المادة استمرت ما فإذا.Bذمg )مدoه
 يحدث ريما الغشائي الانقسام وزيادة(ege مraDion) الفسادي الغشائي

War ع )سك تشبة تركييات مع الطلائية ودقة لرقة ik)يسهل الذي و 
. (Pos morue exmنmtion)  الموت بعد ما في الفحص عند تميزيها

 الاستنساخ فرط ظاهرة وبسهولة تتطور الكيماوية المواد بعض ومع
(Hypmplaci)حلمي ورمي سطح تكوين مع (Papillomlous)يتطور 

 يوضح )ا-؟( رقم التالي والشكل(Neoplacia) ورمى نشوء إلى
 الورمي والسطح الاستنساخ وفرط الحادة الالتهابات تفاعل بين التغيرات

• الحلمي

 أسطحه تنلف التي و السامة للمواد معوي المعد الجهاز تعرض إذا
 صيانة على قادرة القناة(SeEmncn0) مناطق كل في المخاطية طبقة اتكون
 خلاياها بها منطقة فلكل(Regenerative) التوالد وإعادة(Repir) نفسها

 الخلوي التوالد في زيادة تحدث المريء ففي.(Tumoven) المتحولة
-(Renus cesophageitis)  الالتهاب ارتداد من يعانون الذين بالمرضي

 وجهة ومن البقاء. بغرض للأنسجة ضرورية تكون التوالد إعادة فعمليات
 فرط عمليات على الانتباه وركزت وجهت والتي التوكسيكولوجية النظر

Hyper: هيبربالاسيا الاستنساخ) pasaالميتابلاسيا و :Meua plasiaوكذاك 
 الكيماوية للمواد بالتعريض تتطور التي و(Dspa كia: الديسبلاسيا

 ويجب. اليومية الحياة في التعريض من أكثر بالفم المتعاطاة والعقاقير
(CarcinoEcneis)  بالتمرطن تتعلق ما غالبا التغيرات هذه بأن فنا التتوية
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(Sp Pattem)  متخصص نمط تظهر قطعة أو منطقة فلكل القول سبق فكما
 أو(Adcnoma) أدينوما: الغدي الورم أو الميتربلاسيا أو الهييربلاسيا من

.(Carcinoma)  كارسينوما: السرطاني الورم

 ربما التي الأضرار و كيرياتينية مصففة بطلائية المريء ويبطن
 والدراسات الفمي. التجويف في الموجودة تماثل المريء في تحدث

Epidemulogicl نes) الوبائية s)الكيرياتينية الطلائية بأن أظهرت قد 
Tumoros) ورمية تغيرات تظهر changes)للصبغلت المعرضة الأقراد في 

 في يرى ما غالبا بالمريء كارسينوما: السرطاني الورم أما لسنوات.
 مع يساهم(Mo اilit) الحركية في اضطراب من يعانون الذين المرضى

 كيماوي مريء التهاب أي(Suagnauon) المكونات ركود استمرارية
(Hemiaal csophagites)الالتهاب تحث الكيماوية فالمواد. بكتيري لنمو أو 

 في والبلازما الليمف خلايا ترشيح بعدم والمميز(Esop.giues) المريء
 سطح تكون وكذلك الدموية للأوعية انبساط حدوث مع المخاطية طبقة

 يبدو المريء الالتهاب من الشكل وهذا(Papcllomatous) حلمي ورمي
. للسرطان نذير وأنه

 الحريفة الأطعمة تعاطي نتيجة السامة الأضرار تلعب وربما
 الغذاء في المسرطنة والسموم السامة البيئية للملوثات اليومي الأخذ أو

(Carcuogcns)تطور في الهام دورها الفيتامينات نقص تلعب أيضا وربما 
 -ا-نيتروز ميثيل :ا لمركب المتعاطية القرود حالة ففي السرطان

: التالي بالترتيب كما تظهر التالية الأمراض فإن الغذائية البيئة في يوريا

(A1rphy & hyper keratosis)  زائدة كيرياتينية مع ضمور

 من سنة حوالي بعد ظهرت حيث كارسينوما: سرطاني ورم
 تعطى النتائج هذه ومثل المعاملة القرود من%٧1 بنسبة الأفراد في التعاطي
· المريء في للكارسينوما المرضى المسبب وتطور لتقدم انطباع
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 في الموضعي للتركيب المرضية التفاعلات )١-٢(: رقم شكل

 معوية. المعد القناة مخاطية

:( Stomach  -المعدة٤(

 من العلوي بالجزء للجسم الوسطى الخط يسار معظمه يقع كيس -ا-وهى٤
 عبر المريء من والماء الطعام يستقبل بيضاوي عضلي وهو البطن تجويف

Cardial) الفؤاد صمام فتحة valve)هضمه في بدورها تقوم حتى وتخزنه 
 )ذكر والنوع للجسم العام للتكوين تبعا لتر٢-٠,٧٥ من سعتها وتختلف

. للأنواع تبعا المعدة مورفولوجية وتختلف ، والعر أنثى(

(٤-١) رقم شكل هي، مناطق أربعة الي الإنسان في تقسيمها -ويمكن٢-٤
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(Cardal gاands) (Carda): القلبية الغدد على ويحتوى  الفؤاد١-٢-٤
 متكشفة وغير متكشفة مخاطية خلايا على المحتوية

 عمالية خلايا ات وهي
(Endccnne :  داخلي إفراز ذات خلايا أو بالمخاطية

clls)

 خلايا من تتكون الجسم و وكلاهما(:Funs) المعدة -جوف٢-٢-٤
 جوبلت خلايا توجد سطحها فعلى متخصصة

(Goblet ells)للمخاط المنتجة (Mucs)، خلايا أما 
(Stem clls) Neck) جذعية خلايا فهي cells)  العنق

 خلايا أما الناضجة. الخلايا إنتاج عن والمسئولة
Chief) شيف cells)للببسيتوجين المنتجة فهي 

(0suic cells) (Pepinogen) أكسنتيك خلايا أما
 المعدة. لمحفظة الحمض منها فينفرد

(Bdy)  -الجسم٣-٢-٤

(Plors)  -البواب٤-٢-٤

 مناطق لثلاثة تقسم حيث ، الخاص تشريحها فلها الفئران في بينما
 الخلفية المعدة عن الأمامية المعدة تفصل والتي(Folds) النيات منطقة فقط

Glandular) الغدية المعدة: الحقيقية stomach)في السبب وهى التنيات ومنطقة 
 السلمة المواد تحتفظ معدتها يجعل ما وهو القيء يمكنها لا والخيل الفئران أن

(Suddcn Stomach) فجائي طرد حالة هي فالقيء قيء دون poisons)  المعدية
(esplsionبها المكونات بعض من للتخلص لمكوناتهما .

: هي طبقات ثلاث من بالمعدة العضلية الطبقة وتتكون-٣-٤

. طولية عضلية خلايا -طبقة١-٣-٤

 الطولية العضلية الطبقة تلي: دائرية عضلية خلايا -طبقة٢-٣-٤

 السائقة
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 الدائرية العضلية الطبقة تلي

٥

 طولية عضلية خلايا -طبقة٣-٣-٤

 :يؤ:
/m{

 و

 تيج
 س

٢·  :ب:؟8·

 بجدارها. وعرضي المعدة في طولي قطاع: المعدة}4-\): رقم شكل
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 كعائق تعمل ليبيدية طبيعة ذات مخاطية لجدارها الداخلية -والطبقة٤-٤
 الغير والسموم الليبوفيلية السموم جزئيات خلاله تتشر(Lipid طmier) ليبدى
 الدم. لتيار بسرعة أيونية

 المعدية العصارة تفرز غدة مليون ؟٥ من أكثر على المعدة وتحتوى-٥-٤
(uicز Gasnc)مائية المعدية والعصارة رؤيته. عند أو لها الطعام وصول عند 

 مواد%٥,٠ تركيبها من الباقية والنسبة ماء( حجمها من%٩٥) طبيعتها في
 الهيدروكلوريك كحمض عضوية غير ومواد والمخاط( )الأنزيمات عضوية

 والغشاء الحمض بين واقي كحاجز والعمل بمعادلته المخاط يقوم حيث
 على علاوة الغريبة المواد من الوقاية المعدة مخاط يمد ولذا للمعدة المخاطي

 المعدية والعصارة له. المنخفضة )م( الهيدروجين أيون أس درجة
-١٠٦: بين فيها يتراوح الهيدروجين أيون أس تركيز )حيث التأثير حامضية

 أنزيمات بإفراز المعدة وتقوم يوم. لتر المعدية؟ العصارة حجم ويبلغ(٢,٠
: مثل البروتين تحلل

 غير(Pr-cnvsm) أولى أنزيم هو (:وPepsinogen الببسينوجين) -أنزيم -ا٥-٤
 الببسين. أنزيم: النشطة لصورته يتحول المعدة لحمض بملامسته والذي نشط

 الروابط يكسر حيث البروتين بهضم (:ويقومPepsine الببسين) -أنزيم٢-٥-٤
 بولى إلى ثم بورتيوزات إلى ثم لميتابروتينات(Endopepids) الببتيدية

 الفترة هذه عقب الطعام يكون حيث العمل في الحد هذا عند ويقف ببنيديد
 الوسط مع الوسط هذا يتناسب فلا(٦,٥ قاعدى الأمعاء)وسط الي تحرك
 اصلى يتو حيث٢,٠-١,٦ المعدة: وسط وهو الأثزيم فيه يعمل الذي الأمثل

 المعوية الغدد بإنزيمات أمينية لأحماض الأمعاء في ببتيدات البولى هدم
.(CMcfCes)  الرئيسية الخلايا من الأنزيم ويفرز البنكرياس. وعصارة

 وهو الرضع الأطفال بمعدة ويوجد(:Casnsnn) -كاسترسين٣-٥-٤
 الببتيدية الورابط بتكسير الخاصة(Endopcptids) أنزيمات أيضا يتبع

.٤,٠ قدره هيدروجين أيون أس تركيز على ويعمل

 لا حيث الثدييات بصغار الأنزيم هذا ويوجد(:Renmne) -الرينين٤-٥-٤
 حيث للبن المخثر الأنزيم وهو ضعيف. حامضى وسط في إلا يعمل

 الكالسيوم أيونات وجود وفى(Casine) كازين إلى اللبن بروتين يتحول
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 في لاتذوب(P-C ةasint.1 )ء الكالسيوم بارا-كازينات إلى الكازين يتحول
 وتتخثر. فتترسب الماء

 إلى جزئيا مائيا تحليلا الدهون بتحليل ويقوم(:Lipse -الليبيز)٥-٥-٤
 في هضمها عمليات باقي تستكمل التي و وجليسريدات دهنية أحماض
 تركيز أس على ويعمل والبنكرياسية. المعوية العصارة بفعل الأمعاء

.0,٤ هيدروجين

 عن أقل بدرجة يكون ولكنه بالمعدة(Absorion) الامتصاص -ويحدث٦-٤
 الكحولات. في خاصة الذائية الليبيدية المواد بعض عدا الرفيعة الأمعاء
 الصغير الجزيئي الوزن ذات فيه الذائبة والمواد للماء الامتصاص ويحدث

 سامة جزئيات أي تمتص كذلك للمعدة الدهني المخاطي الغشاء خلال وذلك
 الماء.كذاك في الذائبة السموم جزئيات أو قطبية درجة ولها صغير وزن ذات

 الكحولات خطورة وبوضوح تظهر هنا ومن للدهون المذيبة المواد تمتص
 الشرب مياه أو للطعام الملوثة المواد و البيئية والملوثات للمعدة الداخلة
 وأن يمكن والتي الغذاء كتلة من وخالية خاوية المعدة تكون عندما خاصة
 كتلة على جزيئاتها من بعض لامتصاص بالمعدة سامة مادة أي تركيز تخفف
 الغذاء.

 للمواد) الضعيفة للإليكترولينات الأيونية الجزئيات تتمكن لم -وإذا٧-٤
 الثقوب خلال المرور من( البيئية والملوثات السموم كجزئيات الغريبة
 قيمة على نشارها و نفاذيتها في تعتمد سوف فإنها المائية للقنوات المائية

Dissccianion) التفكك لثابت(pKa) السالب اللوغاريتم consuan : Ka)ك وكذا 
 الشكل ففي الغشاء عبر المتدرج )م( الهيدروجين أيون أس تركيز على

 يرمزلة ضعيف حامضي سم جزيئي عن يعبر والذي رقم)ا-ه( التالي
 لتركيزات ويصل بسرعة الغشاء يتخلل الذي و متأين الغير(HA) بالرمز
 فإن الاتزان لهذا وللوصول الاتزان. عند الجانبين بكلا متماثلة واحدة

 محل لتحل المعدية العصارة من الغشاء تعبر(HA) المركب جزئيات
onied) المتأنية جزيئاته nnolels)فالمركب البلازما. في ا (HA)متأين غير 

pH) المعدية العصارة في  ن بي الكلى التركيز بين النسبة تكون وعليه(6.0:
 بمعادلة اكما:١٠٠· هي الغشاء بجانب المعدية والعصارة البلازما

: (Henderson & Hassclnpch)  وهازلنباج هندرسون
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 المتأنى ررة يبر!ي:ددءد،ست..٥٥0٠

H5، -هط 

 راية+ لبة اسية وعرت ر سلبا المون ين حيث
 الغشاء. من جانب لأى للإلكتروليت متاينة( غير

 لقا:لهينة د.ه لزفت ا«e[4 3نىفم;ة

(Restrcks)  يحدد المعدة بمخاطية الدم تدفق معدل أن وطالما
 العصارة من يزال أو ينساب أن يمكن سم أو لعقار جزئيات أي انسياب معدل

 ، هذا عن صغرا أكثر تكون العملية الناحية من التركيز معدلات فإن المعدية
 م(H) الهيدروجين أيون تركيز أس لتدرج(Mainenanc) صيانة من وكجزء
 على ويعتمد ضعيفة تكون العملية فإن(Exendiure)- لطاقة يحتاج والذي

 الغشاء. في متأينة الغير للصورة الاختيارية النفاذية

HA A+ م إ{
(Weak acid : pKa 44)  ضعيف حمض

+ H

 المعدي العصير
(Gastric juice, pH= 1.4)

Gastic Mucosal Membrane

HA A

[0.001]

A +HHA(Plasma. pH =  البلازما(7.4

 عديم حد «ءا مد فن رعد ن لي",رأ،بد
 الغشاء يفصلهما الذي و المعدي والعصير البلازما بين ضعيف حمض
 الليبيدي. المعدي
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 تكون الضعيفة القاعدية السموم جزئيات أن تبين السابقة والمعادلات
 يتبدل الموقف )وهذا امتصاصها يقل وبالتالي المعدية العصارة في يقوة متاينة

 صناعيا(. يتغير المعدة لمحتويات الهيدروجين أيون أس تركيز كان ما إذا

(٢٠٠-١٠٨-١.٣) بين للمعدة الهيدروجيني الأس يتراوح سبق وكما-٨-٤
 لطبقة(Paraa ل )ونلاه الجدارية الخلايا من الهيدروكلوريك حمض إفراز بسبب

 والبالغ التركيز في التدرج ضد الهيدروجين أيونات نقل يتم حيث المخاطية
 في طاقة يلزمه النقل وهذا المعدة تجويف بخلايا ًمول ا٠ إلى "مول1٠

 غنية الجدارية فالخلايا ولهذا الإفراز من كالورى/لتر كيلو١,٩ حدود
 في بوتاسيوم الصوديوم مضخة عمل يشمل انتقاله أن ويحتمل بالميتوكوندريا

 بروتون انتقال أما(ATP) فوسفات تراى أدينوسين جزئيات وجود
 نقل سلسلة بواسطة فيتم الميتوكوندري الغشاء عبر(H) الهيدروجين

Cari  ع) أنهيدريز كاربونيك لأنزيم المثبطة المواد تقوم حيث الإلكترونات
 الأنزيم هذا يقوم حيث(H) الهيدروجين أيونات إفراز بتقليل مة(hyda عع

 الوسط وتجعل للدم تتجة بيكربونات عنة ينتج والذي التفاعل هذا بتحفيز
 قلوي.

Carbonanydras  تفكا
H0+CO,ح H.CO-ح H+ +HCO,

) هرمون وجود في الحمض إفراز(Hisuamine) الهيستامين -وينشط٩-٤
 يؤثر حيث ، بالمعدة البوابية المخاطية بالطبقة ينتج(Casrns: الكاسترين
c) الحلقى فوسفات مونو الادينوسين تكوين على الهيستامين AMP)المحفز و 

 أكثر فيصبح هيدريز ان كاريونيك إنزيم يفسفر الذى كينيز بروتين لأنزيم
 و بالكفين(AMP )والكاسر أستيريز داى فوسفو أنزيم ويثبط نشاطا.

 فيحفز ء(AMP) الحلقى فوسفات الأدينوسين تركيز ارتفاع فيسبب الثيورومين
 اللازم الوسط بتوفير المعدة حمض يقوم حيث. الهيدركلوريك جمض إفراز
 ضد واقي وكحاجز للبروتين الطبيعية الخواص وفقد الببسين أنزيم لعمل

 علمل الجدارية الخلايا تنتج الهضمية.كذلك للقناة المرضية الميكروبات مرور
Inurnsic) قعال داخلى facor)خبيث دم فقر الي إفرازه انخفاض ويؤدي 

s )ض anemس Pmioio)الحمض في ونقص •
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 يؤدى(EDTA) تتراسيتك أمين داى الايثيلين لوجود أن لوحظ -وقد١٠-٤
 الكيميائية المواد من للعديد الامتصاص زيادة وبالتالي الأغشية نفانية لزيادة
 داي الإيثيليي لأن ونلك المتعادلة المواد أو القوية القواعد أو للأحماض سواء
 الكلسيوم محلها تمسك حيث الأغشية نفانية من تزيد اسيتيك تتر امين

 المعدة بمنطقة خاصة معوية المعد القناة حركة تؤدي كذلك بالغشاء الموجود
 الامتصاص معدل في زيادة يواكبه الحركة فتقليل الامتصاص على تأثيرها

 صحيح والعكس ككل

 الكيماوية المركبات من للعديد تزداد الفمية السمية أن لوحظ -كذلك١١-٤
 ريما الغريبة المركبات من العديد مع لوحظت الظاهرة هذه الجرعة بتخفيف

S1omach) الخاوية للمعدة سريعة بزيادة شرحها يمكن empying)تحث والتي 
 عشر الاثنى في أسرع امتصاص يحدث وهنا الجرعة حجم بزيادة

(Dadenum)للامتصاص. كبيرة مساحة لإتاحة 

 التأين الضعيفة الحامضية السموم لجزئيات بالنسبة أنه -ويلاحظ١٢-٤
(Weank acids)تأينها معدل درجة يعتمد والتي (Disscciation rae)طبيعة على 

 الطبيعية لصفاتها الوقت نفس في والمحدد) والبنائي الكيميائي تركيبها
 وعلى الحيوي( المستقبل مع التفاعل فرصة لها تتيح التي و والكيميائية

 ضعيفة الحامضية الطبيعة ذات فالسموم ، المحيط الوسط حموضة درجة
 للامتصاص تميل حيث بالمعدة جزيئاتها من العظمي الغالبية تمتص التأين

 المعدية العصارة بين تختلف بالليبيدات للذوبان )فقابليتها فيها بالانتشار
 التأثير(. القاعدية البلازما- حيث المعوية- والعصارة التأثير الحامضية

 ماوي المعدة خلية وسط لمحلول الهيدروجين أيون تركيز أس يكون فعندما
 حاضية سامة مادة لجزئيات )التاين( التفكك معدل ثابت لوغاريتم لقيمة

 فإن: السيلسيك حمض مثل ضعيفة

 تحمل أيونية صورة في تكون السام: المركب جزئيات عدد نصف ه
 لا سالبة شحنة

 المعدة. ليبيدات في أوالذوبان النفاذية على مقدرتها لعدم بالمعدة تمتص

 متاينة غير صورة في تكون السام: المركب لجزئيات الأخر والنصف•
 ليبيدات في بالتالي النفانية و الذوبان فرصة لها يتاح
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 اللوغاريتم قيمة انخفضت وكلما الانتشار من تمكنها كافية وبدرجة المعدة
 المركب جزيئي قوة على تدل فإنها م(Ka) التأين معدل لثابت السالب

 الانتشار و النفاذية فتقل ، تأينه درجة زيادة بالتالي و الحامضي السام
. صحيح والعكس

 ضعيفة قاعدة أو لحمض )التأين( التفكك معامل أهمية تنحصر وعليه
 نفانيتها درجة حيث من متأينة والغير المتاينة الأشكال اختلاب في

 الضعيفة الحامضية السموم فجزئيات الأغشية عير(Disnbuion) وتوزيعها
 الخلوي الغشاء من بسهولة فتمر متأينة غير تكون الحامضي الوسط في

 العبور. في مقدرتها التأين معامل ويظهر

 تدل لا التأين لثابت السالب اللوغاريتم قيمة فإن أيضا سبق وكما
 أساسا تعتمد فهي السام المركب جزيئي قاعدية أو حامضية على بمفردها

 الحامضية فالمعدة وعليه(pH) الهيدروجين أيون أس تركيز درجة على
 لكونها الضعيفة الحامضية السموم وانتشار امتصاص مكان هي العصارة

 متأينة: غير صورة في

 معامل ثابت حيث بالنم السلسيك )حمض اسبرين قرص تناول فعند
p) تأينه a)هندرسون لمعادلة وطبقا المعدة حموضة فإن ,؟٤ يساوى 

 في تكون ضعيف كحمض جزيئاته عدد من%٩٩,٦ من اكثر فإن وهازلبناخ
. المعدة بجدار تمتص متأينة غير صورة

 المعدة من وتمر متأنية صور في تكون%٠,٤ الباقية النسبة أما
(6.5= )م التأثير القاعدية الأمعاء أو للقناة وتصل امتصاص بدون للأمعاء
 بالشكل كما ذلك بعد منها متاينة الغير الصورة وتمتص تأينها نسبة فتتغير

 (،٦-١) رقم
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{:-
 السيلميك حمي

 انتشاترتةه السموم امتصاص مكان5
 متأينة( عير جزيئاتها

4:-
 متأينه الغير الصورة نسبة

 يه••0
 المتأينه الصورة نسبة

LN + لو P = pKa
١١/٢٥١ +لو١-٢,٤

 للأمعاء( تذهب جزيئي ا١ )وتمثل بالمعدة( تمتص جزيئي٢٥١ )وتمثل

 بالمعدة الضعيفة الحامضية السموم امتصاص )ا-1(: رقم شكل

Iono)  المتأينة البينية الملوثات و السموم جزئيات أن يلاحظ كذلك
Poisons)فإنها الوسط هذا حموضة درجة عن النظر وبصرف وسط باي 

 لانخفاض الليبيدية الأغشية عبر والمرور النفاذية في بالغة صعوبة تلاقى
 في أيضا صعوبة تلاقى كما للنسيج المكونة الدهون في جزيئاتها ذوبان قدرة

 فعالة دالة مجموعة على المحتوية السموم جزئيات أن حيث معها التفاعل
Potlar) قطبية )نشطة( goup)الفوسفات أو الأمين او الكربوكسيل كمجموعة 
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 من تتمكن فلا الماء في للذوبان كبير ميل ذات وتصبح تتاين الكبريتات
 الأغشية. عبر النفاذية

 البيئية كالملوثات الغريبة المواد عن الناتجة المرضية -والتغيرات١٣-٤
 العالية الطلائية أن يتوقع فربما rتلسمات( دo الغدية)نحد« بالمعدة والسموم

 الطبقة أن إلا ، المهيجة للمواد الحساسية عالية أنها الغدية للمعدة التخصص
 فالأضرار ولذا تغطيها التي المخاطية بالطبقة حمايتها يتم بالمعدة الطلائية

 متوقع. هو عما أفل بدرجة تحدث(uمsنon) الموضعية

 المسببة كالكيماويات كبير استثناء لها الكيمائية المواد بعض وهناك
Ulcratiwe تs neم) القرحية والتغيرات(Crosive) للتأكل oh)المعدة جدار في 
 للالتهاب المضادةpmo( Non-eleroidal)ه أستيرودية الغير المركبات خاصة

 هذه مثل تسبب بها والتي الأساسية والآلية كالأسبرين -نامم( )صماعmضه
 المعدية الغازات انتشار كذلك معا الأنتين أو القرح أو التأكل المركبات

(asnuisع Difse)مناقشتها ستتم .

Superficial) السطحية القرحة تتكون و ulcen)موت من المخاط لطبقة 
Focal بؤري: )تتكرز بؤري موضعي ncorosis)والاستروما الطلائية لطبقة 
 محصورة السطحية القرحة وتكون(.٧ )ا- رقم التالي بالشكل كما المساعدة

 حالات من بالعديد تلقائيا تحدث ما وعادة الغدية للمخاطية السطحية الطبقة في
 من(Hemomage) بنزيف وتبدأ التتيات منطقة في تتمركز ما وغالبا التأكل

 في(Necroy) الجثة تشريح عند يظهر ما وفو التالفة المتآكلة المساحة
(Glos) (Threads) جلطات بصورة أو اللون بنية  محززة مناطق صورة

 الطبيعية حالتها الأنسجة هذه تستعيد ما المصابة.وغالبا المساحة حول متشععة
 استمرار رغم تلاحظ )الاستعادة( الصيانة عملية فإن الحالات بعض وفى

Adapuive cto)  الواقي الخلوى التكيف بظاهرة يسمى ما وهو التعريض
protecuion)البروستجلاندينات تخليق في يساهم هنا الواقي والفعل 

(dinsم Posuagla)تلف عن عبارة فالقرحة المخاطية. في (Lesions)في عميق 
 خلف وتمتد قليل بعدد أو(soliuar) منفردة تكون ما وغالبا المعدة جدار

 المتاخمة. الطبقة وتتخلل المخاطية
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 فتحة وتعطى للمعدة العضلية الطبقة حتى تتخلل المتقدمة الحالات وفى
n توصيل) ontonع op)التعبية بالتقرحات وتسمى لها البطني التجويف في 

(Peroratne wcers)وقد التأكل. من أكبر التهابية تفاعلات التقرحات وتتتج 
 مجراها تأخذ خلوية صيانة عمليات خلال من صحتها الأنسجة هذه تستعيد
 الجديدة الطلائية الخلايا تظهر وربما والتكيف(Regeneaion) التوالد بإعادة

 لطلائية مماثلة تكون ما وغالبا شكلها في الأصلية عن مختلقة توالدها والمعاد
 البوابية المنطقة في الموجودة للطلائية المكونة المخاطية أو الأمعاء

(Ploneوربما.) ه الندبي التليف يثبطaعs( Fibosis)وظيفة البوابية المنطقة في 
Gasre) Pyloric) الخاوية المعدة مع تتداخل وهنا spنne)  العاصرة العضلة
Difse) enpying). متفرقة اضرار تسبب سبق وكما الكيماويات وبعض

1eions)الدرجة من تختلف ربما متفاوتة وبدرجات المعدة مخاطية لطبقة 
ial نons) السطحية الإصابة أو(Ma) المتوسطة Iت supef)يظهر ما وهو 

 معدي تتكرز إن إلى والمؤدية(spis) الحريفة المواد أو الأسبرين تعاطى بعد
 تتشا وربما.(Caustic اigi )sه الكاوية المحاليل تعاطى عن يتسبب كما خطير.

H,٣r)  بالمخاطية الاستنساخ فرط نتيجة المتوسط التهيج من المزمنة الأشكال
asia)ام .

{
rsion٣ م

kcer

( القرح- التأكل) الغدي المعدة لجدار البورية الأصابة )\-٧}: رقم شكل
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Proliferative) بالمعدة التزايدي -والتلف١٤-٤ lesions)السرطان بداية :تكون 
 معدية قرحة أو(Pemieios) مهلكة قاسية بأنيميا المصابة الأفراد معدة في

Gasuric) المعدة في جزئية إزالة إلى تتحول أنها أو مزمنة reeion)وتكون 
 الحساسية العالي والمجموع الحساسية. عالي المجموع في مثيلها عن عالية

 كوستاريكا و واليابان شيلى في موجودا يكون للخطر تعرضا والأكثر
Actie مee الأصلية)م النقية المواد من العديد حيث ، فيلدا و وأيزلندا ing)في 

. التسرطن عمليات حث في تساعد الغذائية البيئة

 بيئة لأخذ نتيجة الأورام حث في الأبحاث من العديد أجريت ولقد
 مع التسرطن أبحاث وأظهرت(.Niuraues) النيترات على محتوية غذائية

 كارسينوما:) المعدي الورمي النشؤ تطور إمكانية المعملية التجارب حيوانات
Carcinoms)يلي كما :

 -ه ميتابلاسيا ه(A١rophy ضمور)(Gastnus) معدي التهاب
 كارسينوما.

 زائد بكتيري نمو نتيجة يكون المعدي الضمور طور أن المقترح فمن
 تحول التي و الدقيقة الحية الكائنات بواسطه الطلائية الطبقة مخاطية عى

 أس على مكانة يأخذ التفاعل هذا و(Nirites) نيتريت إلى(N ةre النترات)
 لتكون تقود والتي الأمينات بعض وفى منخفض هيدروجين أيون تركيز

 المسرطنة. امينات النيتروز

) المعدي السرطاني الورم فإن الهستولوجية النظر وجهة ومن
Adap )  تحور ربما معدية كارسنينوما: لنوعين يشسم أن يمكن كارسيتوما(

 المخاطية خلايا تشابه أو تماثل أو الأمعاء لطلائية الخلوى التركيب (على
 تكون الأخر وبعضها) أدينوكارسينوما تكون الخلايا أنواع فبعض المعدية.

 غدي تركيب في(Maii )«تب خبيثة أورام أنها على تعرف والتي كارسينوما
 قابل للكارسينوما الغدى فالتركيب النقيض وعلى تعريفه( السهل من مازال

. (Dsaemib  )ء بسهولة ويميز يري لأن

 توجد حيث بشدة تختلف الادينوكارسينوما في الموجودة المخاط وكمية
 وهذه(Sieneu) الختم تشبة خلايا على المحتوية الأدينوكارسينوما في أكثر

 حيث الختم حلقة فتماثل واحد لجانب تزاح النواة لأن بذلك تسمى الخلايا
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 حيث الخلوي النمط بنفس المعدة مخاطية طبقة في الديسبلاسيا أيضا تتميز
 مقارنتها عند الفقير العضوي الخلوي التركيب بجانب طبيعي الغير التكشف

Hypr)  التلوين مستوي في زيادة الخلوي النمط أيضا ويعني ، العادى بالنسيج
s)صاoللأنوية منتظم غير ترتيب مع نعد .

(: وعد:عاما) -الأمعاء٥

 خمسة الي أربعة من طولها يتراوح طويلة اسطوانية أنبوبة -وهى١-٥
Pylonc) البواب بفتحة وتبدأ أمتار open)عضلة عليها وتسيطر المعدة أسفل 

(Pyonc value)  البوابي بالصمام وتسمى للمعدة الطعام رجوع لمنع قابضة
(Digcsiions) (us الهضم عمليات معظم فيها ويتم مه(  الشرج بفتحة وتنتهى

. (Absoاpr ion)  والامتصاص

 للغذاء الامتصاص من نسبة أعلى فيه يحدث الذي المكان فهي
 فتمتر. المرارة أملاح أما والمونوسكريدات المعدنية والأملاح والفيتامينات

 الليبيدات من الكبيرة الكميات امتصاص حين في(Iem) الرفيعة الأمعاء في
. (cه o»)  القولون في فيكون والاليكتروليتات

Onps الخملية التركيبات -ويغطى٢-٥ Liebr) (ii لييركون وسراديب( لا
Kiin)مخاطي غطاء (Mucosal ca)أنبوبية بتركيبات ليبركون غدد تفتح و 
 لوحدة الخملات عدد يختلف حيث(.٨ )ا- شكل الخملات بين قصيرة

 الدقيقة الأمعاء تجاة تدريجيا فتقل المساحة

 م٢



 منمل مبلا

wوما 

 رب
 لميم

 م،

 الدقيقة. الأمعاء في الموضعية الاختلافات )ا-٨}: رقم شكل

 تركيبها علي تعتمد والتي لوظيفتها تبعا الرفيعة الأمعاء -وتتقسم٣-٥
: إلى والهستولوجي التشريحي

: ( Duodenum)عشر -الأثني١-٣-٥ 

 وبشكل ولليمين لأعلى تتثني ثم مباشرة المعدة عقب البواب فتحة من وتبدأ
 تسمى لذا أصبع عشر أتني طولها ويبلغ لأسفل و للعكس ترجع ثم قوس

Lamina) الخارجية الغلالة وتحتوى عشر. بالأننى propia)من العديد على 
(s alسmuc- ن٥ laser)  المخاطية الطبقة تحت أما ، والليمفية الدموية الأوعية

 القناة بداية في (.وتفتحBrnncr عans برونر) غدد بوجود فتتميز عشر للاثنى
Comnon ncreaticع bile)  المشتركة الصفراوية البنكرياسية بالقناة الهضمية

e)عصارتي تجمع التي (و٩-١) رقم شكل ه •

(G all bladdr )  الصفراء كيس من تخرج والتي: الصفراء-١-١-٣-٥
-٥٠٠ بين حجمها ويتراوح الدهنية المواد لهضم بإفرازها الكبد يقوم حيث
 الدم الي العصارة هذه تحمل حيث التأثير قلوية عصارة وهى ملل٨٠٠

. الكبدي والشريان البابي بالوريد
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 القناة نفس في البنكرياسية عصارتة ويفرز: -البنكرياس٢-١-٣-٥
 خلايا تفرزه الذي الأنسولين هرمون على العصارة وتحتوى المشتركة

 وتحتوى بالدم السكر كمية بتنظيم تقوم و صماء( )غدد هانز لانجر جزر
 والتي صوديوم بيكربونات على أيضا يوم( )ه,لالتر البنكرياسية العصارة

: المعدي الحمض بمعادلة تقوم الوقت نفس فى ، العصارة قاعدية لها يعزى
 المعدة من لها الاتية الغذائية الكتلة مع المختلط و الهيدروكلوريك حمض
. الحمض من عشر للاثني المخاطي الغشاء مهاجمة وتحمى

 الجليكوزيدية الروابط على تؤثر إنزيمات على تحتوى أنها كما
 يقوم والذي(:a-Amy عكقا ألنا-اميليز) أنزيم مثل: الكربوهيدرات بجزئيات

 تنائى. مالتوز لسكر ويحولها جليكوجين( و )نشا الكربوهيدراتية المواد بهضم

 الغريبة المواد وجزئيات(Paricles) الجسيمات بعض أن الشيق ومن
Azo) الأزو صبغات فجسيمات ، هنا تمتص وأن يمكن des)في والمختلفة 

 الأنجستروم من مئات عدة في قطرها متوسط يقع ما غالبا والتي الحجم
 عشر. بالأثني تمتص

[ett and right
tepatic ducts

CDmmDn
hepatic duct

bile dct

pancreatic duct

 بة المتصلة القنوات و عشر الأثني )١-٩}: رقم شكل
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: Small lntcstines :  الرفيعة -الأمعاء٢-٣-٥

 أمتار خمسة الي أربعة من طولها يبلغ وملتوية متعرجة -أنبوبة١-٢-٣-٥
 بإفراز وتقوم الغليظة الأمعاء بداية وحتى مباشرة عشر الأثنى من تبدأ و

 الدقيقة الغدد بآلاف تفرز و لتر[يوم ا تبلغ التي و المعوية العصارة
Liebcr) المعوية ليبركن بغدد والمسماة kiihn)إفرازات على وتحتوى 

 أس يبلغ ولهذا البيكربونات من عالي تركيز وعلى والصفراء البنكرياس
.٨ إلى بها الهيدورجين أيون تركيز

 التالية: الخلايا أنواع على المعوي النسيج يحتوى -و٢-٢-٣-٥

( Absorpive cells @Emerccyus):  الممتصة)إنتيروسيت -الخلايا١-٢-٢-٣-٥
Surated) كالفرشاة مصنفة حافة ولها عمادية طلائية خلايا وهى borer)فهي 
 بالميكروسكوب الفحص أشار حيث الخملات في الشائعة الخلايا أغلب

 متوازية، أسطوانية دقيقة ميكرونية خملات من تتكون أنها الإليكترونى
 خيوط الخملات لهذه الخلوي الغشاء على يوجد حيث

Muco ply) Micro) مخاطية سكاريدات بولي من تتكون filancns)  دقيقة
sccharids)، المحللة الأنزيمات من الخملات بحماية الخيوط هذه تقوم حيث 
Protcolyic). للبروتينات enzsmes)هضمها من المعدة جدر تحمى وبالتالي 

(Miero wi) ، الدقيقة الخملات وتمد(١٠-١ رقم) شكل (Auuo dieesion)  ذاتيا
 الغذائية، المواد لهضم النهائية الخطوات في هام دورا تلعب مختلفة بأنزيمات

 بمساحة الرفيعة الأمعاء تمد الدقيقة الخملات و الخملات فإن الوقت نفس في
 الغذائية. للمواد الامتصاص سعة و تتناسب كبيرة سطحية

Goble جوبلت) -خلايا٢-٢-٢-٣-٥ cells:)للمخاط المفرزة الخلايا وهي 
(Mucus)انتيروسيت( الممتصة خلايا من العديد خلال مبعثرة وهى( ، 

 التلف ضد الطلائى النسيج وتحمى ككل تفرز ما عادة المخاط كتلة حيث
 الميكانيكي.

(Rareky) ): العدد قليلة وهي Paneuhes ells)بانيث -خلايا٣-٢-٢-٣-٥ 
 متعادلة حبيبات على وتحتوى ليبركون غدد أخاديد في وموجودة
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( Bacterolsuic) ) مائيا البكتريا يحلل إنزيم تنتج أنها ويعتقد Eosinophilic)
 طبقتين علي تحتوى (كماLysozme) ليوزيم يسمى

 قهي الخارجية الطبقة أما دائرية عضلات الداخلية الطبقة: عضليتين
 طولية. عضلية

nwiclvilll

lysosorncs

mitochondrion

Golgi apparalus

endoplasmic
reticulum

nucleus

 بالخملات الخلايا أنواع:}٠-ا) رقم شكل

(Barrier)  هام كحاجز الدقيقة بالأمعاء المخاطية الطبقة وتعد-٣-٢-٣-٥
 الدموية للشعيرات الأمعاء تجويف من الأخرى والمواد المحاليل لامتصاص

 بالاتصل يسمي ما بوجود(Reinfore) المقوى الحاجز وهذا الدموية( )الدورة
Tigh )م للعقد المحكم Juncio)الجزئيات من للعديد منفذة غير الاتصالات وهذه 
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 هنا الكالسيوم ويلعب والماء. الصغيرة الجزئيات بمرور تسمح ولكنها الكبيرة
 أخذ آلية ظلت طويلة ولفترة المحكمة. الاتصالات هذه صيانة في هام دور
 مع يمتص أنه ثبت حتى تماما واضحة غير الدقيقة الأمعاء تجويف من الماء

 بالضغط ويقاد الخلوية الجانبية الفراغات خلال يتم المحاليل وانتقال الغذاء.
Omouic) المتدرج الأسموزى pessur gadie)الخلايا. وفي الخملات بين 

 على التأكيد بمثابة فتكون بالأمعاء الناعمة العضلات خلايا -أما٤-٢-٣-٥
 طولية لحركات تؤدى فهي جيدا. خلطت قد الدقيقة الأمعاء محتويات أن

 كتل في للدخول كبيرة فرصة الهاضمة الأنزيمات تأخذ حتى الأمعاء لمكونات
 الناعمة الطولية العضلات خلايا بأن الاعتبار في الأخذ يجب و الغذاء

 معوية المعد بالقناة الشرج فتحة وحتى المريء منتصف من ابتداء موجودة
 متخصصة. تغيرات لها يحدث(Sphincer) العاصرة العضلة في ولكنها

 تركيبية وكصفة ودائرية طوليا تترتب سبق وكما الناعمة العضلية والخلايا
CeI tocel)  -خلية خلية يعرف ما تكون فإنها الناعمة العضلات لخلايا هامة

Juneuions)الخلايا. بين الميكانيكي المباشر بالاتصال تسمح والتي 

%(٩). المهضومة للمواد )الكلي( الرئيسي الأمتصاص ويتم-٥-٢-٣-٥
 وجليسرين ودهنية أمينية أحماض و أحادية سكريات بصورة )وهي بتجويفها

 للأستفادة المختلفة الجسم أعضاء أنسجة لخلايا الليمف أو الدم يحملها حيث(
 الغذاء كتلة وصول قبل يتم هذا كل و الحاجة عن الزائد تخزين ثم منها

. الغليظة للأمعاء

 التي و الخملات لوجرد الدقيقة للأمعاء الهائلة الأمتصاص قوة ترجع و
 ما وهو الكلي المسطح مساحة بزيادة شكلها يسمح و الملاين عددها يبلغ

 و الدموية بالشعيرات غنية كونها علي علاوة الأمتصاص لزيادة بدورة يؤدي
 و المهضوم الطعام تقليب علي تساعد التي الدودية حركتها وبجانب الليفية

 أثبتت ولقد. للامتصاص أكبر فرصة يتيح مما للجدران أكثر ملاصقتة
 السكرية المواد لامتصاص أساس يكون الصوديوم امتصاص أن التجارب

 لدخول اللازمة والطاقة والأيونات الأمينية والأحماض السكريات مثل
Apical) التمية الغشاء خلايا خلال الصوديوم cell membran)بكلا ثبتت 
 القاعدي الغشاء خلال الصوديوم فتتدفق والبيوكيميائية الكهربية العمليات
Baso) الجانبي lateral mcmbrarr)ولهذا الكهروكيميائى التدرج ضد مكانه ياخذ 
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 فوسفات تراى الأينوسين جزئيات تحلل من عليها يحصل لطاقة يحتاج
'Na هو العلية هذه عن المسئول والأنزيم K-ATP.asخلايا في والموجود 

(.١١-١) رقم شكل ، الغشاء

 lهntgط emة /مrطw#(ea! )لاج sع

Na"
(142 m٤ و١-')

H,0

 ة:}.••:٠ +ءه

 الصوديوم لأيونات السلبي الامتصاص يمل :تخطيط )ا-ا} رقم شكل
 سلبيا. المياه تتدفق حيث بالبلازما النشط وإفرازه

 الأمينية والأحماض والسكريات )كالكالسيوم الماء في الذائية المركبات أما
Apica (celI ا  القمية الغشاء خلايا خلال فتمتص المرارة( وأملاح والفيتامينات

mcnbrane)لا الجانبي القاعدي الغشاء خلال الخلية من المواد هذه وانتقال 
 المواد ألية أو التركيز في بالتدرج تقاد هذه لنقل عملية لأن لطاقة تحتاج

. (Camcr mediatod mechanism)  الحاملة الوسطية

 يفرز بينما يمتص والكلوريد الصوديوم أن بالجسم الدراسات أثبتت كذلكك
 الخلايا خلال الصوديوم لدخول تقود التي والقوة والبيكربونات البوتاسيوم
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 )ا- رقم شكل ، والكهربي الكيمائي التدرج لقوتي اتحاد هي بالغشاء التمية
 نظام خلال فتحدث الجانبي القاعدي الغشاء خلال الصوديوم إزالة أما(.١٢

N' K'-ATP-aseالمحفظة في سالب جهد هي النتيجة وتكون (Lumen)وألية 
 الآن. حتى تماما تثبت فلم الكلوريد لامتصاص الخلوي الانتقال

 الصوديوم أيونات امتصاص من تزيد المثال سبيل على أمين فالكاتيكولات
Mineلar o)  المعدنية والكورتيكويدات الجليكورونيدات أما ، والكلوريد

oidsن r)oالتأثير هذا ويعزى القولون في والماء الأملاح امتصاص من فتزيد م 
.Na K-ATPase  أنزيم نشاط لزيادة جزئيا

 نشاط في التغيرات قبل ملاحظتها يمكن الأيون نقل في التغيرات أن كما
 فتكون القولون في الأيون نقل في الحادة الزيادة أما ، المميز السابق الأنزيم
 الصوديوم امتصاص في لزيادة نتيجة(Aldoslerone) الالدوستيرون بسبب
 للغشاء. القمية الخلايا خلال

inlestinal lunen ulestna/ wall

Na'
iquidا 

a
H

c­
Hc0ج 
(OH-)

serosa

Na"
٢4

Na'
K
c١­
?

٥ = active transpor
O =passive 1ranspor

 م

 الأمعاء بخلايا والالكيتروليتات المحاليل نقل ألية )\-٢}: رقم شكل
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:( Small inesiine  الرفيعة الأمعاء في المرضية تتطورالتغيرات -و٣-٣-٥
 التغيرات في أساسا والناتج المعقد الفسيولوجي الاتزان يضطرب عندما

 و لكلاهما أو للليكتروليتات أو للسوائل زائد فقد تشمل التي و الوظيفية
Mal) عادى الغير الإمتصاص asorpio)الوجهة ومن. الإسهال و القى و 

 جيدا المعروفة المعدة.والأملة عن هنا عمومية أقل القرحة فإصابة العملية
R لion) دورة لإعادة كنتيجة بالكلاب الرفيعة الأمعاء لإصابة cirla)للمواد 

 بدرجات الإصابة تحدث أن يمكن وهنا ، للالتهاب المضادة إستيرويدية الغير
 التي و التهابية بتفاعلات يصاحب انتشارا الأكثر والنهج. الشدة من مختلفة

 مثل المعادن أو الكيماوية المواد إلى الأمعاء تعريض عتب تتطور ربما
. والزئبق الزرنيخ

wonic) الميتوزى للنشاط المثبطة الكيماويات تؤدي و active٨4)للخلايا 
Pccursor) الطليعية cells)الخملات. نمو تأخير الي الخملات قاعدة أخاديد في 

 قمة عند الخلابا موت معدل في زيادة بسب يكون أيضا ربما نموها ووقف
 معدلات زيادة وتسبب الجديدة. بالخلايا لزاحة المعدل نفس وبدون الخملة
 إلى الأخدود الخملات] معدل ينتقل سوف وهتا الأخدود استطالة الخلية إنقسام

 الأخدود. مصلحة

 حمض تخليق تخفض(Methotrevate) الميثوتركسات المثال سبيل فعلى
Di) أنزيم فيثبط(DNA) نيوكليك الديزوكسي hydro folatc reducuase)وهذا 

 في الميتوزى النشاط بإنخفاض مميزة الأمعاء طلائية في حادة إصابة بسبب
 زيادة فيحث اليودأسيتاميد و الكحولات الخملات.أما وتقصير الخملات أخدود

 للمواد المعروف فالمثال كذلك. الخملات قمة عند الميتة الخلايا عدد غي
Viilous) الخملات ضمور تحدث التي و المناعية atrophy)الحساسية هي 
 من البشر مخاطية تقاس حيث.(Glutcn) الجلوتين: القمح لبروتين الزائدة

Immunological المناعية) التشوهات إستعادة abnorality rocover)إزالة عند 
 الغذائية. البيئة من الجلوتين
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 الليبيدات تراكم مثل مختلفة تاثيرات تسبب فالكيماويات لحين حين ومن
(Foam eells )  الرغوية الخلايا فتتكون للتتراسيكيلين التعرض بسبب والناجمة

Lumen) الرقيقة الغلالة في poia)بعض عن والناجمة للخملات 
((Ueuergعos) (Erwhromycin) المنظفة والمواد  الاريثرومايسين المواد)أسترات
Under  الملتهمقل المبطنة بالخلايا تلتهم ثم الممتصة الخلايا تتخلل التي و

sing masophages)في وتتراكم البيوسومالية الأنزيمات نظام مع تتداخل والتي ا 
 تظهر وأن فيمكن رغوية( )خلايا المواد هذه أخذ أستمر فإذا الملتهمة. الخلايا

 الكبد. أو(Mes عnu يقا)ءrق للمسار الليمنية كالغدد آخر مكان في

 التغيرات عن عامة فكرة يعطى(١٣-١) رقم التالي والشكل
 السامة. المواد لتلامس نتيجة الأمعاء فى الحادثة المورفولوجية

romat

columrar opithelium

vlllus --٠

CRypt-----

lc8r villous atropty foam cells
{ipd accumulatio)

. بالكيماويات المحثة التركيبية للتغيرات أملة ا}:e) رقم شكل
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Proliferauve التزايدية) الأضرار -أما٤-٣-٥ lesions)د الدقيقة:ة بالأمعاء 
 سرطاني ورم السابقة الكيميائية للمواد تعرضها بعد الدقيقة الأمعاء تظهر

 حيث الحدوث شائع غير تسبيا وهو(Adenoarcenomas )أدينوكارسينوما:
Rapid) السريع كالتحول ذلك في عوامل عدة تساهم unsi)الأمعاء لمكونات 
 تتحول ما ومريعا فيها نسبيا متباعدة )الفلورا( الدقيقة الحية الكائنات حيث

 مناطق بعض مع الثابت ولكن. الأنتيروسيت لخلايا(Tumower) تنقلب أو
 انسداد مع(Groh كنه: مرض المزمن) الالتهاب عمليات هو المعوية القناة

al) فيها جزئي ostnucionن Pan).مرض أن ويعتقد (Grohnis)خطورة يزيد 
 أدينوكارسينوما. تطور

 تتبهة( الأمعاء فلورا) بالأمعاء الدقيقة الحية الكائنات في والتغيرات
 بمثابة تكون العمليات وهذه(Hyper امsia: الهيربلاسيا) الأستتساخ فرط

Pre) للورم أولية مرحلة neoplasic.)في خبيث ورم حدوث زيادة ويلاحظ 
mpho) الليمفية الأنسجةالضامة saroomaج L)المدى على الدقيقة بالأمعاء 

 الأستوائية غير البلاد وأسهال(Cocliac) مرض من الفرد يعانى حيث الطويل
(non-uopcl spnc)إلى يعزى ما وهو توافق أو تنسيق يوجد لا حيث 

 موت إكتمال قبل تكون النتائج وهذه(.Glouie )م الغداء لجلوتين الحساسية
Libe) ليبركون بأخاديد الاستنساخ فرط و الأنتروسيت خلايا koun)حيث 

 في الموجودة البلازما وخلايا الليمفوسيت خلايا في تكاثري انتشار يلاحظ
 بالأمعاء. المخاطية الطبقة تحت

:(Lه rte inrestine )  الظيظة -الأمعاء٣-٣-٥

 يسمح لا وبصمام الدقيقة بالأمعاء أتصالها نقطة عند -وتبدأ١ً-٣-٣-٥
lco) الطعام برجوع cholic vale)وبالجانب القولوني اللفائى بالصمام يسمى ا 
 امتصاص بعد للخارج وطرده البراز بتكوين الغليظة الأمعاء وتقوم الأيمن.

 الكائنات. بعض في السليلوز وهضم )الأملاح( والأليكتروليتات الماء

 بالزائدة يعرف ما منها وتخرج. ونصف متر الي متر طولها ويبلغ
vemifom نs) للداخل الدودية = apend)بالقولون فتسمى لأعلى ترتفع ثم 
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Ascnding) الصاعد colon)الجسم وبعرض الأمعاء أعلى مستعرضة تسير ثم 
Transcrse) المستعرض بالقولون وتسمى clon)أخري مرة لأسفل تتثني ثم 
Descendine) الهابط بالقولون وتسمي olon)الوسطى الخط حتى تستعرض ثم 
 قناة خلال من الجمبم خارج يفتح الذي(Resnum) المستقيم وتكون للجسم

 المرحلة قصيرة قناة تكون .و(ns) الشرج بفتحة(Ana ا )اه شرجية
 وتتميز العادية. والخلية الدقيقة الأمعاء(Muca) مخاطية بين الانتقالية

S1rauife)  الكيرياتينية متوسط حرشقي طلائي بنسيج الأمعاء مخاطية
moderaleky karatinized suameos epithelium tsses)الخلايا أنواع حيث من أما 

 على الأخاديد تحتوى حيث الدقيقة بالأمعاء لمثيلتها مماثلة فهي فيها الطلائية
 يكون لذاك وكنتيجة الدقيقة بالأمعاء مثيلتها عن أكبر بكثافة جوبلت خلايا

 دقيقة أخاديد على أو خملات على المخاطية طبقة تحتوى أقل.ولا الامتصاص
 الأوردة على فتحتوى الرقيقة الغلالة أما. الرفيعة الأمعاء حالة في كما

(PIexces)دائرية عضلات طبقة تتضمن التي و العضلية الطبقة تحتوى كما 
.(Anal sphincer) (Fuces) الشرجية العاصرة العضلة لتكون  وتتضغط

 من تتضمنه وما المهضومة الغذائية المواد تصل سبق وكما-٢-٣-٣-٥
Environmcnal) البيئية والملوثات كالسموم غريبة مواد polluuans)وأضافات 

Foad) الأغذية addiuves)طريق: عن الدموية للدورة 

 والمنشرة الدقيقة الدموية الشعيرات حيث(:Eo) -الدم١-٢-٣-٣-٥
 )جمع( بامتصاص تقوم التي و للأمعاء المخاطي والغشاء بالخملات
 والفيتامينات والأملاح والماء الأمينية والأحماض الأحادية السكريات
 بدرجة تتمتع ما غالبا التي )و فيها الذائبة والسموم البيئية الملوثات وجزئيات

 الشعيرات هذه وتتجمع ، الماء( في للذوبان كبير ميل لها تبح القطبية من
 الكبدي البابي الوريد في النهاية في لتصب فأكبر أكبر أوردة وتكون تدريجيا

(١einl hpticة Pon)فشعيرات فأدق أدق لأوردة فيه ويتفرع الكبد يدخل الذي 
 التفاعلات من للعديد بالكبد السموم هذه جزئيات تتعرض وهنا دقيقة دموية

Prinuan reactons. Meuabolisn phas  ع): الأول النوع من التمثيل الأولية:تفاعلات
 التفاعلات في للدخول أو للإخراج وملائمة قطبية أكثر جزئيات عنها فينتج ا(

Sccondary) الثانوية ractions : Mcuabolism puas :I)أخري مرة تتجمع ثم 
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Hepnic) الكبدي الوريد في لتصب wein)الأجوف الوريد في يصب والذي 
. الأنين في النهاية في الدم بدورة ليصب

 الموجودة الدقيقة الليمفية الأوعية تتجمع -الليمف:حيث٢-٢-٣-٣-٥
 وجزيئات الدهنية المواد هضم نواتج ومعها المخاطي والغشاء بالخملات

 تصب المخاطية(ثم تحت بالطبقة الليمفية )بالأوعية فيها الذائبة السموم
 الليمفي الكيس في تصب و تتحد و تتجمع التي و بالمساريقا الليمفية الأوعية

· الدموي الوريد في لتصب الصدرية الليمفية للقناة منها و البطني بالتجويف
 عن المتناولة السموم لجزيئات توزيع بمثابة الليمف و الدم حركة تعد وعلية
 المستنشق الهواء مع أو متعمدة غير أو متعمدة بطريقة )سواء القم طريق

 كل (علي بها الملوث الماء أو الغذائية المواد مع المتداخلة أو بها والملوث
 بالأنسجة تركيزها يزداد وهنا الدم عليها يمر التي الجسم أعصاء أنسجة

. أكبر بمعدل الدم عليها يتدفق التي

 التعرض نتيجة الغليظة الأمعاء في الشائعة المرضية -والتغيرات٤-٣-٥
 ،فالعقاقير الدقيقة والأمعاء بالمعدة لمثيلتها مشابهة تكون الغريبة للمواد

 والكيماويات العقاقير وبعض(NSAD للالتهاب) المضادة اللااسترويدية
( Colns )  القولون التهاب ينتشر الوقت ومع تأكل و قرح تسبب الأخرى

 وميتابلاسيا )هيبربلاسيا الأستنساخ فرط الى لها المزمن الأخذ يؤدى وربما
(١٦-١) رقم شكل ،(Neoplasia ورمى) لنشؤ الأحيان بعض وفى( حرشفية

 الغير تأثيراتها وتظهر الأنسجة في الكيماويات بعض تتراكم وربما
 طريق عن التسمم أما الغليظة، بالأمعاء الدقيقة الحية الكائنات على مباشرة
 تراى تعاطى مثل العقاقير بعض عدا عادى غير يكون ما فغالبا المستقيم

 وهناك. الكبدية الكفاءة فى لخفض بالموت ينتهى تسمم فتسبب ايثانول برومو
 مسرطنة لأضرار تؤدى وصنها تم أيضا تزايدية تغيرات

Pocarcinogcnic أولية) lcsios)وهى :

Ulcerauive تقرحى) -ألتهاب١-٤-٣-٥ clis)المزمن للالتهاب وهومميز 
 الأخاديد أحتواء مع خلوى وموت فساد القولون أخاديد فتظهر القولون لطلائية
 الى الأخاديد فى الحاد الألتهاب يؤدى كما حبيبية خلايا على الرقيقة والغلالة

Regenerauion اasia توالدة) المعاد الأستنساخ وفرط تقرح. Hyrerp)فغالبا 
 الأحيان بعض وفى شيوعا أقل السرطانى والورم الديسبلاسيا بينما ماتلاحظ
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 مخاطية كخملات او مسطحة كمخاطية ماكروسكوبيا تظهر الديسبلاسيا فإن
.(Polspia)  الأقدام عديدة مخاطية أو

 مخاطية على أنابيب أو نتوءات بصورة ورمية كتل تتكون -وقد٢-٤-٣-٥
 الحالات هذه ظهور ويزداد(Colore قاl&T تقلاaعnoma والمستقيم) القولون

 العمر. بتقدم

adenomatous
 pyhoم

ivasiwe
c rcnoneم

pobpoid
cercrom٥

papillar
adenoma

 القولون أورام أمثلة )١-٦١(: رقم شكل
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: (Pمa creas )  -البنكرياس٦

 الأتتي أمام اسم٨-١٤ بين طولها يتراوح عنقودية غدة البنكرياس-١-٦
 فهو المشتركة القناة في البنكرياسية عصارتة يفرز و المعدة تحت و عشر

 الخارجي بالإفراز البالغين الأفراد في خلاياه معظم تتعلق افرازي عضو
(Excnne secreuion)، فصوصه أحدي فخلايا (Acins)بادئة أنزيمات تفرز 

 و التريسين و والليييز(Amy )عكقا كالأميليز نشطة غير أنزيمية مولدات أو
 المفرزة الخلايا أما الرفيعة. بالأمعاء الهضم عمليات في دورها تلعب التي

 نsما(in) الأنسولين هرمون فتنتج(Endecrine )الأندوكرين داخليا
 بجزر تسمى تجمعات في الخلايا هذة تترتب حيث(Glucagon) والجليكاجون

sleus) هاس لانجر ianger hnsمن كبحر ميكروسكوبيا الجزر هذه وتظهر( ا 
suands) الخلايا ofeen)بشبكة الغنى الضام النسيج من قليلة كمية في منغمدة 

. الإفراز خارجية البنكرياس خلايا في عشوائيا وتتوزع الدقيقة الشعيرات من

 متمركزة نواتها و هضبة شكل الأفراز خارجية البنكرياس خلايا وتأخذ
 ويحيط. قاعدي غشاء على الخلايا ترتكز و السفلي وبالجزء القاعدة في

 التطور كاملة خشنة أندوبلازمية شبكة على ويحتوى بالنواة السيتوبلازم
 تحتو كما(Eosinophilie) فمتعادلة الخلية قمة أما ، الميتوكوندريا وبعض

 من المختلفة فالأنواع بالغشاء. ترتبط(Zymogen) زيموجية حبيبات علي
Ura لاy) ميكرسكوبيا فقط تميز ولكن موجودة الخلايا snctura)بيتا خلايا إلي 

 الجزيرة مركز تجاة تتمركز لأن تميل التي و التعداد حيث من الغالبة وهى
 الجزيرة أطراف على العدد قليلة فهي ألفا الخلايا أما للأنسولين المنتجة وهى

· الجلوكاجون تنتج و

 المؤدية(١ رقم)ا- التالي والجدول الغريبة بالمواد البنكرياس -ويتأثر٢-٦
 من مدق على مثلا الخام الصويا فول فيحتوى ، بالبنكرياس لأضرار

 تخليق في زيادة يسبب (كماTrpsin التربسين) أنزيح مثبطات مثل البروتينات
 في التربسين أنزيم فمثبطات الأنزيمات إفراز ويثبط البنكرياس في البروتين

 المعقدة المثبطة بالصورة يكون و للبنكرياس الأثزيمي الإفراز تزيد الفول
lnactivc) نشطة والغير trpsin- tpsin inhibilor oomples)تخمد بدورها التي و 
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 التربسين تظهر التي و البنكرياسية الأنزيمات أنفراد(supesio) تكبت أو
 إفراز عن ناتجة تكون عشر الأثتي في للتربسين المثبطات هذه فوجود حر.
 كمثبط أيضا دورها تلعب التي و(n Gholesysokinن) سيستوكينين كولي مادة

 البنكرياس. في(h رpعr «ىy) زائد ضمور وتسبب التريسين لأنزيم

: الغريبة للمواد لتعرضه للبنكرياس السامة الأضرار )\-ا}: رقم جدول

 رض الم4 ا٤ الأه

Fursemidedalmion فيوروميميد (=loss ofzyogm gmulcs)

٠٠ ر التحت ·الة

Ethionine, coper defioiencyAinar aLrophy

١ لنحاس ٠٠٠- ممس »
 الفصوص ضمور

 ييويس

acinar الفصوص تلف2inc-dcficiency الزنك نقس dgenerauio

Promycin.4-hydroxyaminoIinoline-1-موضعي موت Necris
ovide

• ز كينو لين ٠٤ كسي . ميدو -هيرو ررومييس،
 -اكسيد١

Pancreatiuis بنكرياسي ألتهابMangancs المنجنيز

.Penuagasunin فول بنتاجاسترين soytcansAcinar hypcrplasia/hypcrophy

 استنساخ فرط الصويا

٩ الأيثتول كحول
Etuanolالدهون تغير Fatty changc

Antibioticintcrsiial الحيوية المضادات cell 1acolizalion

 الخلايا تكيس

N-itroso-mwcuhyl (2-oxopupyl) amirefomtion of beptccyues like cells
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 بنكرياسي التهاب حدوث على الغريبة المواد لتأثير الفعلية الميكانيكية-٣-٦
Auto )  نفسها الهضم آلية عن ناتجة تكون مبادئة ولكن تماما معلومة غير حاد
Pancreatic ) ). البنكرياسية للبروتينات المحللة الأنزيمات وتكون d gesionن
(Ischemim) ) الأسكيميا مثل اضطرابات نتيجة البنكرياس في نشطة proesمs

 وأساسا النشطة والأنزيمات(.m Tuد) والرضوض(Aمo )د والأتوكسيا
(s1e0osis)  لتدهن تؤدي النهاية في التي و الأنزيمات بافي تنشط التربسين

 والعقاقير الكيميائية المواد ذلك سبب يكون و. المحيطة والأنسجة البنكرياس
 بالقناة أضطراب بجانب والكحولات عامة بصفة للالتهابات المسببة

 المزمن البنكرياس لالتهاب الرئيسي المسبب هي الكحولات تعد الصفراوية.و
 لدرجة(Schoss) مجراها ضيق ذلك ويتبع المفرزة الفقرات في لترسبها

 رقم شكل(Aeinar) العنيبات تليف و ضمور مع(Osuncion اعتراضة)
Proein) بروتينة سدادات تحدث ثم ،(١٤-١) Pugs)الأنزيمات من تتكون 

 جزئيا المنهار(Trpinogen) والتربسينوجين المترسبة البنكرياسية
 والتربسين.
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 بها البروتين تركيز في زيادة مع البنكرياس عصارة إقراز

(Mal ahsorphtion  مشوه امتصاص
(Stcatorhea) مدهن براز مع
(Arotorrtea) مدمن إفراز مع
(Creatarrhea) مدهن إفراز مع
 مكرى بول مع
 مزمن ألم

 بواسطة البنكرياس إلتهاب عمليات يمل تخطيطى )ا-،}:رسم رقم شكل
 الكحولات
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