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أو « تضخم خلايا الجلوكاجون»أيضًا اسم يطُلق عليه  .8002 وزملاؤه في عام Run Yuاكتشفه الطبيب الأمريكي رن يو  مرض وراثي نادر Mahvash ماهفاشمرض 
خلال فترات الصيام و ارتفاع  نوبات حادة تتمثل في انخفاض نسبة السكر في الدمتشخيصه بظهور الام على مستوى البطن، التهاب البنكرياس و  يمكن.«ورم خلايا الجلوكاجون»

 نقترح عليك الدراسة التالية:نسبة الغلوكاغون  .للتعرف على اسباب هذا المرض 
 الجزء الأول:

 لكلاهما جزر لانجرهانس صورتين بالمجهر الضوئي لمقطعين طوليين فيو  شخص سليم و شخص مصاب بمرض ماهفاشرسم تخطيطي لبنكرياس  1ثل  الوثيقة تم
 زر لانجرهانسلج α رسم تخطيطي  لمقطع عرضي للبنكرياس يوضح موقع و دور الخلايا  8الوثيقة  تمثل
 

  
  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 الجمهورية الجزائرية الديمقراطية الشعبية

 وزارة التربية الوطنية

 سا 1: المدة                                                                                      تيارت –: بعمر بوجمعة  نويةثا 

 2024-2023 السنة الدراسية:                                                            الثانية علوم تجريبيةالمستوى: السنة  

2023نوفمبر   22لأربعاء  ا  

 ز  انجرههاس  لج αخلايا 

  سم تخطيطي لبنكهياس شخص سليم

 لجز  انجرههاس  متضخمة αخلايا 

 سم تخطيطي لبنكهياس شخص مصاب بمهض 
 الشكل ب ماهفاش

نكرياس كبير ب
 الحجم به أورام

  أ الشكل

  1الوثيقة 
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 بين أسباب المرض 8و  1باستغلالك للوثيقتين  .1

 اقترح فرضيتين تفسر بهما أسباب المرض .8

 

 

 

 

 
 

 الجزء الثاني :
حيث  3من أجل التاكد من صحة الفرضيات المقترحة نقترح عليك الوثيقة 

و خلايا الكبد   العلاقة الوظيفية بين الخلايا لجزر لانجرهانسيمثل الشكل أ  
عند الشخص   GCGRهو   التي تحتوي على مستقبل غشائي للغلوكاغون

خلاياه الكبدية كميات   تحررالسليم كما أن الشخص المصاب بمرض ماهفاش 
 كبيرة من الأحماض الأمينية في الدم

شخص سليم  على الخلايا الكبدية عند الية تأثير الغلوكاغونيوضح الشكل ب 
 ةتلازمو شخص مصاب بهذه الم

 

 تحقق من صحة الفرضيات المقترحة 3باستغلالك لأشكال الوثيقة  .1

 طرق علاجية لمرض هافاشاقترح  .8

 بالتوفيق

عنقودية ةخلي  

3 

لجزر  αخلايا  
مفرزة  لانجرهانس

 لهرمون الغلوكاغون

2الوثيقة   

لجزر   β خلايا
 لانجرهانس

  

3الوثيقة   الشكل أ 
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 اانجابة
النقطة 
 الجزئية

النقطة 
 الكلية

 الجزء الأول:
 سبب المهض:تبيان  .1

 :1الوثيقة استغلال 
صورتين بالمجهر الضوئي مرفق ب شخص سليم و شخص مصاب بمرض ماهفاشرسم تخطيطي لبنكرياس  1ثل  الوثيقة تم

 حيث نلاحظ: جزر لانجرهانس لمقطعين طوليين في
عادية غير لجزر لانجرهانس  αالشخص السليم يكون البنكرياس بحجم عادي و لا يحتوي على أورام  وتكون الخلايا عند 

 متجانسةو  متضخمة
و  متضخمةلجزر لانجرهانس  αيحتوي على أورام  وتكون الخلايا ابير و كيكون البنكرياس بحجم   ص المصابالشخعند 

 غير متجانسة
الى زيادة حجم البنكهياس و ظهو  مما يؤدي  لجز  انجرههاس  αالخلايا  ب مهض ماهفاش هو تضخمسبن أسستنتج 

  ام بهو أ
 :2الوثيقة استغلال 

 حيث نلاحظ: زر لانجرهانسلج α رسم تخطيطي  لمقطع عرضي للبنكرياس يوضح موقع و دور الخلايا  8الوثيقة  تمثل
و  زر لانجرهانسلج β الخلايا  علىالبنكرياس يتكون من خلايا عنقودية و خلايا جزر لانجرهانس التي تحتوي بدورها ان 

 هرمون الغلوكاغون و تفرز التي تقع في محيط جزر لانجرهانس زر لانجرهانسلج α الخلايا 
 يطية و مسؤولة ن  افهاز ههمون الغلوااوونمح ز  انجرههاس لج α الخلايا ان سستنتج 
 الترايب:

تعمل نلى افهاز و ت محيط جز  انجرههاس  في التي تقع  لجز  انجرههاس  αالخلايا  مهض ماهفاش هو تضخم ببس
  ام بهو أالى زيادة حجم البنكهياس و ظهو  مما يؤدي   ههمون الغلوااوون

 الفهضيات:
وهذا  نظرا لعدم افراز هرمون الغلوكاغون وتراكمه بها لجزر لانجرهانس αالخلايا هذا المرض هو تضخم سبب  (1

 هاتزايدعند  نسبة السكر في الدمعدم تعديل مايؤدي الى 

يا المستهدفة لاالخطرف من هو عدم تحرير الغلوكوز  لجزر لانجرهانس αالخلايا هذا المرض هو تضخم سبب  (8
 لوجود خلل على مستوى مستقبلات الغلوكاغون

 الثاني:الجزء 
 م  صحة الفهضيات المقترحة:التحقق  .1

 :3الوثيقة استغلال 
حيث  و خلايا الكبد  لجزر لانجرهانس αالعلاقة الوظيفية بين الخلايا مخططا يوضح  3وثيقة الشكل أم  اليمثل 

 نلاحظ:
الكبدية فيتوضع على  هرمون الغلوكاغون الذي يستهدف الخلايا لجزر لانجرهانس αالخلايا تفرز  :الشخص السليم نند 

  على غشاءها  GCGRمستقبلاته 
من جهة و من في الدم التي تطرحها  مينية حماض الأكبدية على التقليل من نسبة الأال مايؤدي الى تحفيز الخلاياوهذا 
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رمون له لجزر لانجرهانس αالخلايا  فرازاتقوم هذه النواتج بتثبيط ير الغلوكوز المخزن . جهة أخرى يحفزها على تحر 
 عند تعديل نسبة السكر في الدمالغلوكاغون 

فتواصل الخلايا مينية اض الأحملكبدية بتحرير كميات كبيرة من الأتقوم الخلايا ا: بمهض ماهفاش الشخص المصابنند 
α افرازها لهرمون الغلوكاغون  لجزر لانجرهانس 

 عية سالبة نلىأن تثبت الغلوااوون نلى مستقبلاته نند الشخص السليم يؤدي الى حدوث مهاقبة  جسستنتج 
 لههمون الغلوااوون جل ايقاف افهازهاأم    لجز  انجرههاس  α الخلايا
تلازمة بمشخص سليم و شخص مصاب  على الخلايا الكبدية عند الية تأثير الغلوكاغون 3شكل ب من الوثيقة اليمثل 

 ماهفاش حيث نلاحظ: 
هة الغليكوجين وهذا يؤدي الى اما يا المستهدفةالشخص السليم يتثبت الغلوكاغون على مستقبلاته في سطح الخلاعند 

 في حالة القصور السكرين كوز في الدم لتعديل التحلو و الغل الكبدي  وتحرير
هة الغليكوجين اما لا تحدثف يا المستهدفةيتثبت الغلوكاغون على مستقبلاته في سطح الخلالا  صابلمالشخص اعند 

 في حالة القصور السكرين تعديل التحلو فلايتم  كوز في الدم و الغل الكبدي  وتحرير
أن سبب مهض ماهفاش هو تثبيط تثبت الغلوااوون نلى مستقبلاته وبالتالي ندم تعديل سسبة السكه في سستنتج 

 الدم
 الترايب:
 ندم  نتج ن  ذلك يو  في الخلايا المستهدفة الغلوااوون نلى مستقبلاته ههمون تثبت دمنهو اهفاش مهض مسبب 

 منخفضةتبقى ف  تعديل سسبة السكه في الدماوز المخزن بها لو جل تحهيه الغلأفيزها نلى اماهة الغلواوجن  م  تح
لههمون  جل ايقاف افهازهاأم   لجز  انجرههاس  α الخلايا عية سالبة نلىحدوث مهاقبة  جندم بسبب وهذا 

حماض اانمينية في الدم فيؤدي الترايز العالي للأمينية ت ابيرة م  الأحماض الألتحهيه الكبد لكمياسظها ن الغلوااوو 
وهذا  هاتكاثه  فتتزايد وتيرة  افهازها لههمون الغلوااوون نلى اانستمها  في لجز  انجرههاس  αتحفيز الخلايا الى 

اانصابة بمهض  و ام فيزداد حجم البنكهياس وبالتاليأتتشكل بها و  فتتضخم αللخلايا وير نادي يسبب سشاطا 
 2وهذا مايؤاد صحة الفهضية  ماهفاش
 :علاجية لمهض هافاشالطهق ال .2

يمكن مراقبة الأورام الصغيرة ولكن  حيث جزر لانجرهانسأورام خلايا  التحكم في ش حاليًا على كز علاج مرض ماهفاتر ي
لديهم خطر مدى الحياة  هناك حاجة إلى استئصال الأورام الكبيرة. بما أن المرضى الذين يعانون من مرض ماهفاش

 فإنهم بحاجة إلى الخضوع لاختبارات وتصوير كيميائي حيوي دوري. لى مستوى هذه الخلاياعللإصابة بأورام 
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