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 بداء ًتجریبیاالجرذان البیض المصابة ذكور  بعض المعاییر الكیموحیویة في في التغیرات الحراریة تأثیر دراسة
  السكري

  قسم علوم الحیاة/ كلیة التربیة/   جامعة القادسیة        ریسان الركابي أحسان
  اةقسم علوم الحی/ كلیة التربیة/  النائلي        جامعة القادسیة حسناحمد جاسم

  
  الخلاصة

 الكیموحیویةاستھدفت الدراسة الحالیة دراسة تأثیر درجات حراریة مختلفة ولمدد مختلفة على بعض المعایر 

إذ استخدمت فیھا   تجربة الارتفاع الحراري،الأولى تجربتین أجریتإذ على الجرذان المستحدث فیھا السكري،  

مجموعѧة الѧسیطرة ضѧمت : یع المجموعѧة الأولѧىقسمت الى خمѧسة مجѧام)  مصابة40 سلیمة و 40( جرذا 80

 عرضѧت لدرجѧة الحѧرارة الاعتیادیѧة  جѧرذان8مجموعة جرذان سلیمة وأخѧرى مѧصابة ضѧمت كѧل واحѧدة منھѧا 

 وقسمت مجموعتین مصابة وسѧلیمة لمѧدة سѧاعة °م) 2±40(عرضت لدرجة : ، المجموعة الثانیة°م) 21±2(

 وقѧѧسمت مجمѧوعتین مѧصابة وسѧلیمة لمѧدة سѧѧاعتین، ° م)2±40(عرضѧت لدرجѧة : واحѧدة، المجموعѧة الثالثѧة

 وقѧسمت الѧى مجمѧوعتین مѧصابة وسѧلیمة لمѧدة أربѧع سѧاعات °م) 2±40(عرضت لدرجѧة : المجموعة الرابعة

 ونفѧѧس تѧѧصمیم °م) 2±5(تجربѧѧة  الانخفѧѧاض الحѧѧراري وقѧѧد اسѧѧتخدمت فیھѧѧا درجѧѧة حѧѧرارة : والتجربѧѧة الثانیѧѧة

  :ى النتائج التالیةالتجربة السابقة ة وقد تم الحصول عل

لѧѧسیریدات الثلاثیѧѧة كوالوالكولѧѧسترول  فѧѧي مѧѧستوى الكلوكѧѧوز ) P<0.05(  النتѧѧائج ارتفѧѧاع معنѧѧويأظھѧѧرت

لمجموعѧة ل في المجموعѧة الѧسلیمة GPT في المجامیع السلیمة والمصابة وفي GOT الدھنیة وتوالبروتینا

 ALPجѧѧامیع الѧѧسلیمة والمѧѧصابة فѧѧي  والمGPTالمعرضѧѧة للحѧѧرارة المرتفعѧѧة وفѧѧي المجموعѧѧة المѧѧصابة فѧѧي 

مقارنة ) P<0.05(ر ارتفاعا معنویا یوشھدت جمیع المجامیع المصابة في كل المعایمقارنة مع بقیة المجامیع 

أمѧا عنѧد زیѧادة التعѧرض .  التي عانѧت مѧن الانخفѧاضHDL عدا مع السلیمة الخاصة بھا في مدة ساعة واحدة

الذي حصل فѧي مѧستوى ) P<0.05(المعنوي ة السابقة عدا الارتفاع د حصل نفس النتائج في المدفق ،لساعتین

مجموعѧة  والانخفѧاض الѧذي حѧصل فѧي في المجموعة المعرضѧة للحѧرارة المنخفѧضة LDLV  وتالكلیسیریدا

 سѧاعات فقѧد لأربѧع في مدة التعѧرض ، أما مقارنة مع السلیمةLDLفي  المصابة المعرضة للحرارة المنخفضة

الحاصѧل فѧي ) P<0.05( في مدة التعرض لمدة ساعة واحدة عѧدا الانخفѧاض المعنѧوي حصل على نفس النتائج

 وشѧѧھدت الѧѧسلیمة فѧѧي المجموعѧѧة المعرضѧѧة للحѧѧرارة المنخفѧѧضة مقارنѧѧة مѧѧع GOT وHDL ولالكولیѧѧستیرو

في الحیوانات السلیمة والمصابة  وفي كلتا المجموعتین وفي المجموعة  GOTو  ALPمستویات الكلوكوز و

بینمѧا عѧانى ،  ارتفاعѧا معنویѧا فѧي المجموعѧة المعرضѧة للحѧرارة المرتفعѧةLDLV وفѧي HDI في المنخفضة

 في المجموعة LDLV  في المجموعة المعرضة للحرارة المرتفعة وفي HDLو والكلسیریدات لالكولیستیرو

  .المعرضة للحرارة المنخفضة كلما زادت مدة التعرض

  

  

  بحث مستل من أطروحة دكتوراة
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  المقدمة
ѧѧابین مѧѧا مѧѧة حرارتھѧѧراوح درجѧѧي تتѧѧة التѧѧرارة الثابتѧѧات ذات الحѧѧن الكائنѧѧسان مѧѧروف، إن الإنѧѧم) 37.8-36.8(ن المعº كѧѧوذل

وبفѧѧضل ھѧѧذا المركѧѧز یѧѧتمكن الفѧѧرد مѧѧن العѧѧیش ) Hypothumusتحѧѧت المھѧѧاد (بوجѧѧود مركѧѧز التنظѧѧیم الحѧѧراري فѧѧي قاعѧѧدة الѧѧدماغ 

ѧѧد أو تقѧѧرط أن لا تزیѧѧة شѧѧرارة متباینѧѧة ذات حѧѧمن بیئѧѧابة ضѧѧى إصѧѧؤدي الѧѧا یѧѧاز ممѧѧذا الجھѧѧل ھѧѧذي یعطѧѧد الѧѧن الحѧѧرارة عѧѧة الحѧѧل درج

  . )1(الفرد بحالات مرضیة من أھمھا حدوث اضطراب في وظائف الجسم خاص في القلب واضطراب الدورة الدمویة 

إن المعاییر الكیموحیویة احد المؤشرات المھمة علѧى مѧدى الحالѧة الѧصحیة للكѧائن مѧن النѧواحي الإنزیمیѧة 

ن تعѧریض الكѧائن الایضیة والتي تتأثر بشكل أو بأخر بما یتعرض لھ الفرد مѧن حѧالات الإجھѧاد المختلفѧة، إذ وا

 Heat Shock Proteinالحي الى أنواع مختلفة مѧن الإجھѧاد یѧؤدي الѧى تكѧوین بѧروتین الѧصدمة الحراریѧة 

(HSP)انول، ، إذ یشمل ھذا الإجھاد التعرض لدرجات الحرارة العالیة والمواد الكیѧل، الایثѧة مثѧة المختلفѧمیاوی

 ونقѧѧص Ischemiaالѧѧزرنیخ، والѧѧسموم والمعѧѧادن الثقیلѧѧة، كمѧѧا یتكѧѧون ھѧѧذا البѧѧروتین فѧѧي حالѧѧة احتبѧѧاس الѧѧدم 

  .Hypoxia  (66)الأوكسجین 

، كمѧѧا (67)كمѧѧا أشѧѧارت احѧѧد البحѧѧوث أن التعѧѧرض للبѧѧرودة تѧѧؤدي الѧѧى ارتفѧѧاع فѧѧي تركیѧѧز الكلوكѧѧوز والأحمѧѧاض الدھنیѧѧة الحѧѧرة 

م یѧѧؤثر 35.5ووجѧѧد إن تعѧѧریض الحیوانѧѧات الѧѧى درجѧѧة حѧѧرارة مقѧѧدارھا . ن ھنѧѧاك ارتفѧѧاع فѧѧي مѧѧستوى الأحمѧѧاض الدھنیѧѧة فѧѧي الѧѧدمإ

علѧѧѧى بعѧѧѧض المعѧѧѧѧاییر الكیموحیویѧѧѧة وأكѧѧѧѧدت ذلѧѧѧك نتѧѧѧѧائج عѧѧѧدد مѧѧѧѧن البحѧѧѧوث التѧѧѧѧي أشѧѧѧارت الѧѧѧѧى الارتفѧѧѧاع المعنѧѧѧѧوي فѧѧѧي تركیѧѧѧѧز 

   LDLییѧѧѧر فѧѧѧي الكولѧѧѧسترول والبروتینѧѧѧات الدھنیѧѧѧة واطئѧѧѧة الكثافѧѧѧة ولѧѧѧم یلاحѧѧѧظ أي تغTriglyceridesالكلѧѧѧسیریدات الثلاثیѧѧѧة 

(54).  

الكولѧѧستیرول كѧان اقѧѧل معنویѧا فѧѧي الѧصیف عѧѧن مѧاھو فѧѧي  و تركیѧѧز الكلوكѧوزإن) 49( علیھѧا نتѧѧائج التѧي حѧѧصلال أظھѧرتكمѧا 

) 60 ( لاحѧѧظمѧѧا  بینMarwaria  المѧѧاعز یعѧѧرفأنѧѧواع نѧѧوع مѧѧن الفѧѧصلیة علѧѧى) 31(اسѧѧة رالѧѧشتاء وھѧѧذا مѧѧشابھ لمѧѧا جѧѧاء فѧѧي د

 مѧѧستوى الكلوكѧѧوز فѧѧي فѧѧصل الѧѧصیف عمѧѧا ھѧѧو عارتفѧѧو فѧѧي فѧѧصل الѧѧصیف الكولیѧѧستیرولفѧѧي دراسѧѧتھ علѧѧى الماشѧѧیة ارتفѧѧاع تركیѧѧز 

  .(19) الأبقار على ة أجریتفي فصل الشتاء في دراس

 Trigyciriadالѧѧدھون الثلاثیѧѧة  أو Total lipidالѧѧدھون الكلیѧѧة  فѧѧي مѧѧستوى تلاحѧѧظ أي تغییѧѧرات لѧѧم أخѧѧرى وفѧѧي دراسѧѧة

 ً بینمѧѧѧا كانѧѧѧت البروتینѧѧѧات الدھنیѧѧѧة عالیѧѧѧة الكثافѧѧѧة جѧѧѧداسѧѧѧاونا، حمѧѧѧام فѧѧѧي أو المتكѧѧѧررة لمѧѧѧرة واحѧѧѧدة المعѧѧѧاملات الحراریѧѧѧة بعѧѧѧد

Lipoproteins of very low density (VLDL)   47بنفس مستواھا في الحالة الطبیعیة) (  

 بعѧѧѧѧد )VLDL( المنخفѧѧѧضة جѧѧѧѧدا ذات الكثافѧѧѧѧةالدھنیѧѧѧѧة البروتینѧѧѧات و الѧѧѧشحوم الثلاثیѧѧѧѧة كمیѧѧѧѧة زیѧѧѧادة فѧѧѧѧي )53( بینمѧѧѧا أشѧѧѧѧار

أن یѧѧؤدي إلѧѧى ، مѧѧع ذلѧѧك، والتѧѧي یمكѧѧن مثیѧѧرة جѧѧدا للاھتمѧѧام ظѧѧاھرة یعتبرونھѧѧا والتѧѧي المیѧѧاه فѧѧي  دقیقѧѧة30الحѧѧرارة العالیѧѧة لمѧѧدة

ھون الѧѧѧد فѧѧѧي الغنیѧѧѧة البروتینѧѧѧات الدھنیѧѧѧة أن والѧѧѧذي یرجѧѧѧع ذلѧѧѧك إلѧѧѧى حقیقѧѧѧة تѧѧѧصلب الѧѧѧشرایین فѧѧѧي حѧѧѧدوث سѧѧѧابق لأوانѧѧѧھ تطѧѧѧویر

فعالیѧѧة و أداء ونمѧѧو فѧѧي المѧѧزمن الإجھѧѧاد الحѧѧراريتحدیѧѧد تѧѧأثیر ل  وقѧѧد أجریѧѧت دراسѧѧة.تѧѧصلب الѧѧشرایین یكѧѧون لھѧѧا تѧѧأثیر الثلاثیѧѧة

ُقѧѧسمت الطیѧѧور الѧѧى مجمѧѧوعتین الأولѧѧى عرضѧѧت  التجربѧѧة لمѧѧدة أسѧѧبوعین وكانѧѧت. الѧѧدجاج البلازمѧѧا فѧѧي والكلѧѧى، الكبѧѧد فѧѧي أنزیمѧѧات

). الإجھѧѧѧاد الحѧѧѧراري (ºم 36 و المجموعѧѧѧة الثانیѧѧѧة عرضѧѧѧت لدرجѧѧѧة) مجموعѧѧѧة الѧѧѧسیطرة (ºم 24الѧѧѧى درجѧѧѧة الحѧѧѧرارة الاعتیادیѧѧѧة 

 الѧѧѧѧسیطرة البلازمѧѧѧا بالمقارنѧѧѧة مѧѧѧѧع (GOT)المѧѧѧѧدة الممتѧѧѧدة الѧѧѧى أربعѧѧѧѧة أسѧѧѧابیع أظھѧѧѧѧرت النتѧѧѧائج زیѧѧѧادة كبیѧѧѧѧرة فѧѧѧي  فѧѧѧي نھایѧѧѧة

  .GPT (62)تركیز  وانخفاض في
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ارة مѧѧѧѧن شѧѧѧѧانھا تѧѧѧѧؤدي الѧѧѧѧى حѧѧѧѧدوث تغیѧѧѧѧرات فѧѧѧѧي الكلوكѧѧѧѧوز كمѧѧѧѧا إن التعѧѧѧѧرض طویѧѧѧѧل الأمѧѧѧѧد وقѧѧѧѧصیر الأمѧѧѧѧد لѧѧѧѧدرجات الحѧѧѧѧر

والكولѧѧستیرول والكلѧѧسیریدات الثلاثیѧѧة مѧѧن حیѧѧث الانخفѧѧاض فѧѧي تلѧѧك المعѧѧاییر التѧѧدریجي مѧѧع ارتفѧѧاع درجѧѧة الحѧѧرارة وھѧѧذا مѧѧا أشѧѧار 

  .)29و17(ألیھ العدید من الباحثین

أشѧѧاروا أن (57) ع الإجھѧѧاد الحѧѧراري كѧѧذلك كѧѧان عѧѧالي فѧѧي الإجھѧѧاد البѧѧرودي مقارنѧѧة مLDHѧѧ وجѧѧد بѧѧان تركیѧѧز )45(كمѧѧا أن 

  . في بعض أنواع الحیواناتALP و GOTالارتفاع في درجات الحرارة یقلل من 

فѧѧѧي دراسѧѧѧة حѧѧѧول تѧѧѧأثیر درجѧѧѧات الحѧѧѧرارة العالیѧѧѧة والتعѧѧѧرض المѧѧѧستمر للعѧѧѧاملین فѧѧѧي أفѧѧѧران الѧѧѧشركة العامѧѧѧة ) 3(كمѧѧѧا بѧѧѧین 

یریدات الثلاثیѧѧة وتركیѧѧز البѧѧروتین الѧѧدھني واطѧѧئ الكثافѧѧة انخفاضѧѧا لѧѧصناعة الزجѧѧاج فѧѧي الرمѧѧادي انخفѧѧاض الكولѧѧسترول والكلیѧѧس

معنویѧѧѧا بینمѧѧѧا لاحѧѧѧظ ارتفѧѧѧاع تركیѧѧѧز البѧѧѧروتین الѧѧѧدھني عѧѧѧالي الكثافѧѧѧة والبѧѧѧروتین الѧѧѧدھني مѧѧѧنخفض الكثافѧѧѧة جѧѧѧدا ارتفاعѧѧѧا معنویѧѧѧا 

اعة الزجѧѧاج فѧѧي  فѧѧي مѧѧصل دم العѧѧاملین فѧѧي أفѧѧران الѧѧشركة العامѧѧة لѧѧصنCK,LDH,GOT,GPT أنѧѧزیموزیѧѧادة فعالیѧѧة كѧѧل مѧѧن 

  . الرمادي نتیجة التعرض المستمر لدرجات الحرارة العالیة مقارنة بمجموعة السیطرة

مѧѧѧرض إن  إن الأشѧѧخاص المѧѧصابین بمѧѧѧرض الѧѧسكر ھѧѧم مѧѧѧن الأشѧѧخاص الѧѧذین یعѧѧѧانون مѧѧن التغیѧѧر فѧѧѧي درجѧѧات الحѧѧرارة، إذ

ّ الѧѧذي یعѧѧرفيالѧѧسكر  تتѧѧسم بارتفѧѧاع نѧѧسبة الѧѧسكر فѧѧي الѧѧدم بѧѧسبب ).64(بأنѧѧھ حالѧѧة مزمنѧѧة ناتجѧѧة عѧѧن عوامѧѧل وراثیѧѧة وبیئیѧѧة  ُ

 إفѧѧرازً بѧѧداء الѧѧسكر احیانѧѧا الѧѧى زیѧѧادة الإصѧѧابةعѧѧزى ُ المفѧѧرز مѧѧن غѧѧدة البنكریѧѧاس، كمѧѧا وتللأنѧѧسولین الجزئѧѧي أوالѧѧنقص المطلѧѧق 

 داخѧѧѧل خلایѧѧѧا الجѧѧѧسم ممѧѧѧا یѧѧѧؤدي الѧѧѧى حѧѧѧدوث خلѧѧѧل فѧѧѧي عملیѧѧѧة ایѧѧѧض الكاربوھیѧѧѧدرات، ولا سѧѧѧیما الأنѧѧѧسولینالمѧѧѧواد الѧѧѧضارة لفعѧѧѧل 

 ممѧѧا یزیѧѧد كمیѧѧة ، علѧѧى الѧѧسواء، ویѧѧضطرب ایѧѧض المѧѧواد الدھنیѧѧة والبروتینیѧѧةوالإدرارلѧѧسكر لѧѧذلك ترتفѧѧع نѧѧسبة الѧѧسكر فѧѧي الѧѧدم ا

 تتمثѧѧѧل أخѧѧرىً عѧѧن ارتفѧѧѧاع مѧѧستوى سѧѧكر الѧѧѧدم فѧѧان لѧѧداء الѧѧѧسكر اعراضѧѧا ًوفѧѧضلا. )8( فѧѧي الѧѧѧدم  Ketone الكیتونیѧѧة الأجѧѧسام

ѧѧشدید وارتفѧѧѧزال الѧѧѧول والھѧѧѧادة التبѧѧѧاش وزیѧѧستوى بالعطѧѧѧام كاع مѧѧѧضعف العѧѧѧدم والѧѧѧي الѧѧѧة فѧѧسیریدات الثلاثیѧѧѧدم والكلیѧѧѧسترول الѧѧѧولی

 شѧѧبكیة العѧѧѧین إصѧѧابة الѧѧى مѧѧضاعفات منھѧѧا الإصѧѧابةویѧѧؤدي ھѧѧذا المѧѧرض بعѧѧد فتѧѧرة طویلѧѧѧة مѧѧن ). 35(والجѧѧوع وفقѧѧدان الѧѧوزن 

  .)44 (والأعصاب الكلیة والقلب وإمراض

  عѧѧѧن الكھѧѧѧارل ًبوھیѧѧѧدرات، والѧѧѧدھون، والبروتینѧѧѧات فѧѧѧضلایتمیѧѧѧز داء الѧѧѧسكر بتغیѧѧѧرات علѧѧѧى المѧѧѧستوى الایѧѧѧضي للكار  

Electrolytesاءѧى ( 36) والمѧѧا علѧѧدرة الخلایѧدم قѧѧن عѧاتج عѧѧدم النѧي الѧѧوز فѧستوى الكلوكѧѧاع مѧو ارتفѧѧدان ھѧذا المیѧѧي ھѧم فѧѧوالاھ 

 ,18 ( الѧѧدمالاسѧѧتفادة منѧѧھ عѧѧن طریѧѧق عبѧѧوره غѧѧشاء البلازمѧѧا داخѧѧل الخلیѧѧة، وعلیѧѧھ تѧѧستمر الزیѧѧادة فѧѧي مѧѧستوى الكلوكѧѧوز فѧѧي 

إذ إن الإفѧѧѧراد المѧѧѧصابین بالѧѧѧسكر  أمѧѧѧراض الأوعیѧѧѧة الدمویѧѧѧة ارتفѧѧѧاع مخѧѧѧاطرمѧѧѧع البѧѧѧالغین  فѧѧѧي مѧѧѧرض الѧѧѧسكري ویѧѧѧرتبط. )56

 النѧѧاسفѧѧي للوفѧѧاة  الѧѧسبب الرئیѧѧسي الѧѧذي یعѧѧد، غیѧѧر المѧѧصابین بالѧѧسكري الأفѧѧراد  مѧѧنثѧѧرأك مѧѧرات 4-2معرضѧѧین للإصѧѧابة بمقѧѧدار

 داء لѧѧسكري فѧѧيً الأكثѧѧر شѧѧیوعا الѧѧدھون نمѧѧط ، إن)(16 الثѧѧانيالѧѧسكري مѧѧن النѧѧوع   أوالأول نѧѧوع الѧѧذین یعѧѧانون مѧѧن الѧѧسكري مѧѧن

تركیѧѧѧز ل طبیعѧѧѧيالمѧѧستوى الو) HDL( البѧѧѧروتین الѧѧدھني عѧѧѧالي الكثافѧѧѧة ، وانخفѧѧѧاضةثلاثیѧѧ الكلیѧѧѧسیریدات ازدیѧѧѧاد ھѧѧونѧѧوع الثѧѧѧاني 

  ).LDL ()52(نخفض الكثافةالم البروتین الدھني من البلازما

 والثѧѧاني الأولدراسѧѧات الѧѧى ارتفѧѧاع تركیѧѧز الكولیѧѧستیرول فѧѧي مѧѧصل دم مرضѧѧى داء الѧѧسكر مѧѧن النѧѧوعین أشѧѧارت العدیѧѧد مѧѧن ال

 وفѧѧѧي الأول، الاخѧѧѧتلاف غیѧѧر معنѧѧѧوي فѧѧي الكولیѧѧѧستیرول فѧѧي مѧѧصل دم مرضѧѧѧى داء الѧѧسكر مѧѧѧن النѧѧوع  أن)41( بینمѧѧا وجѧѧد ،(33)

  . الأولصل دم مرضى داء السكر من النوع  الكلیسیرول في مأسیلتركیز ثلاثي  العدید من الدراسات وجدت زیادة في

ً انخفاضѧѧا معنویѧѧا فѧѧي مجѧѧامیع المرضѧѧى مقارنѧѧة بمجموعѧѧة الѧѧسیطرة أظھѧѧرت قѧѧد  GPT فعالیѧѧةأن )4(وقѧѧد أظھѧѧرت دراسѧѧة  ً

 الناقلѧѧة للامѧѧین الإنزیمѧѧات لѧѧم یلاحѧѧظ أي تغییѧѧر یѧѧذكر علѧѧى إذ) 63 (أكѧѧدهولكنھѧѧا رغѧѧم ذلѧѧك تبقѧѧى ضѧѧمن الحѧѧدود الطبیعیѧѧة وھѧѧذا مѧѧا 

)Transaminase) (GPT, GOT ( سكرѧѧѧѧى الѧѧѧѧѧد مرضѧѧѧѧلالعنѧѧѧѧѧسكر خѧѧѧѧضة للѧѧѧѧѧالحبوب الخافѧѧѧѧلاج بѧѧѧѧѧد العѧѧѧѧلاج أو وبعѧѧѧѧѧالع 

   .بالأنسولین
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  المواد وطرائق العمل
جامعة القادسیة، فقد تم شѧراء /ُأجریت الدراسة في البیت الحیواني التابع الى قسم علوم الحیاة في كلیة التربیة

ًأبحاث الأجنة والعقم التابع الى جامعѧة بغѧداد، بوصѧفھا نموذجѧا یمثѧل  من معھد Albino ratsالجرذان البیض
 عن ً جرذا تم استحداث السكر فیھا تجریبا32 جرذا سلیم و 32 (ًا ذكرً جرذا64 راختیاتم إذ . الحیوانات اللبونة

  : وتم توزیعھا عشوائیا الى المجامیع التالیةطریق حقنھا بالالوكسان
 تجربة الحرارة المرتفعة  

 :وضمت مجموعتین.ºم) 2±21(عُرضت لدرجة الحرارة الاعتیادیة: ( C)جموعة السیطرة م -1
A- ضمت ثمانیة جرذان غیر مصابة بالسكري: مجموعة السیطرة السلیمة.  
B- ضمت ثمانیة جرذان مصابة بالسكري: مجموعة السیطرة المصابة  . 

 .تین لمدة ساعة واحدة وضمت مجموعºم) 2±40(ُمجموعة عرضت لدرجة الحرارة  -2
A- ضمت ثمانیة جرذان غیر مصابة بالسكري: مجموعة السلیمة.  
B- ضمت ثمانیة جرذان مصابة بالسكري: مجموعة المصابة.  

 . لمدة ساعتین وضمت مجموعتینºم) 2±40(ُمجموعة عرضت لدرجة الحرارة  -3
A- ضمت ثمانیة جرذان غیر مصابة بالسكري: مجموعة السلیمة  
B- بة بالسكريضمت ثمانیة جرذان مصا: مجموعة المصابة.  

 . لمدة أربع ساعات وضمت مجموعتینºم) 2±40(ُمجموعة عرضت لدرجة الحرارة  -4
A- ضمت ثمانیة جرذان غیر مصابة بالسكري: مجموعة السلیمة.  
B- ضمت ثمانیة جرذان مصابة بالسكري: مجموعة المصابة.  
 م) 2±5(ارة تجربة الحرارة المنخفضة تم استخدام نفس تصمیم التجربة السابقة باستخدام درجة حرº   
  

  المعاییر المدروسة
 مѧن Kit عѧدة التحلیѧل مباسѧتخداتѧم تقѧدیر مѧستوى الكلوكѧوز فѧي مѧصل الѧدم : المѧصلتقدیر مستوى الكلوكѧوز فѧي  -1

   Kil (12) و (Merck - Jermany)  نوع
ام عѧѧدة تѧѧم تقѧدیر مѧستوى الكولیѧѧستیرول الكلѧي فѧي مѧѧصل الѧدم باسѧتخد: المѧصلتقѧدیر مѧستوى الكولیѧѧستیرول فѧي  -2

-BiconR-fluitestR-cHol-Enzymatic, Colorimetric test-CHOD-PAP مѧѧѧѧѧن نѧѧѧѧѧوع Kitالتحلیѧѧѧѧѧل 
Germany  (63).  

تѧم قیѧاس الكلیѧسیریدات الثلاثیѧة فѧي مѧصل الѧدم باسѧتخدام : تقدیر مستوى الكلیѧسیریدات الثلاثیѧة فѧي مѧصل الѧدم -3
  . )Kit Biomerieuxsa 69280 IE toile-France )20 من نوع Kitعدة التحلیل 

 في مصل (HDL-C)تم تقدیر  : تقدیر مستوى الكولیستیرول للبروتین الدھني العالي الكثافة في مصل الدم -4
 Bicon – Fluites – HDL – CHOL – Precipitating]  من نوع Kitالدم باستخدام عدة التحلیل 
Reagent-Germany] (69) .  

   الدھني واطئ الكثافة في مصل الدم تقدیر مستوى الكولیستیرول للبروتین -5
 : ً في مصل الدم اعتمادا على المعادلة الآتیةLDL-Cیتم تقدیر 

LDL-C (mg/dl) = Total Cholesterol – (HDL - C) – VLDL(63).  
  تقدیر مستوى الكولیستیرول للبروتین الدھني وطئ الكثافة جدا في مصل الدم  -6

Determination of Cholesterol Very Low Density Lipoprotein (VLDL-C)  

   : الآتیة اعتمادا على العلاقة (VLDL - C)یتم تقدیر تركیز  -7
VLDL – C(mg/dl) = (Triglycerides/5) (63) 

  AST و ALTتقدیر فعالیة الأنزیمات الناقلة للامین  -8
 واسѧѧتخدمت عѧѧدة التحالیѧѧل AST و ALTللامѧѧین  لتقѧѧدیر فعالیѧѧة الإنزیمѧѧات الناقلѧѧة )50(للعѧѧالمین اتبعѧѧت الطریقѧѧة اللونیѧѧة 

Kit المجھزة من شركة Giesseالإیطالیة .  
 أنزیمیѧة باسѧتخدام طریقѧة  ALP أنѧزیمتѧم تقѧدیر فعالیѧة :  القاعدي في مصل الدمز الفوسفاتیأنزیمتقدیر فعالیة  -9

                                قѧѧѧѧѧѧѧة الفرنѧѧѧѧѧѧѧسیة اسѧѧѧѧѧѧѧتنادا الѧѧѧѧѧѧѧى طری (Biomerieux)كة شѧѧѧѧѧѧѧر وذلѧѧѧѧѧѧѧك مѧѧѧѧѧѧѧن خѧѧѧѧѧѧѧلال العبѧѧѧѧѧѧѧوات الجѧѧѧѧѧѧѧاھزة مѧѧѧѧѧѧѧن
)15.(    
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  النتائج
لѧذكور الجѧرذان البѧیض الѧسلیمة والمѧصابة ) دیسیلتر/ ملغم (یبین معدل تركیز كلوكوز المصل  ): 1(الجدول 

  .بالسكري المعرضة لدرجات حراریة مختلفة و لمدد مختلفة
المدد

  السیطرة  
  درجة الحرارة الاعتیادیة

  ºم) 21±2(

  مجموعة
   الحرارة المرتفعة

 ºم) 40±2 (

  مجموعة
   الحرارة المنخفضة

  ºم) 5±2(
        

ساعة 
واحدة

 ٭150.66  
±  

0.74 
a     C  

261.51 
± 

 0.56   
 a     C  

  ٭188.34
 ± 

0.55 
b     A  

291.65  
±  

 0.91  
b      A  

  ٭156.96
± 

1.21 
b  B  

268.63 
 ±  

2.36 
b  B  

سا
عتین 

  ٭152.06  
 ± 

 0.29  
a     B 

262.32  
± 

1.14 
a    D 

  ٭206.56
 ± 

1.73 
a     A    

295.11  
±  

 2.32  
a      A    

 ٭154.82
 ± 

 0.91 
b    B  

271.47  
 ± 

 1.87  
a   C  

أربع 
ساعات

 ٭152.40 
 ±  

0.45 
a    D 

262.60  
± 

 0.99   
a    C 

 ٭208.24
 ±  

2.33 
a     A     

296.60  
±  

 0.21  
a      A    

 ٭194.00
 ± 

 2.30 
a  B  

272.24  
±  

 1.43  
a   B  

  الحروف الكبیرة المختلفة تدل على وجود فرق معنوي)P<0.05 (ى الدرجات بینѧالحراریة السلیمة والمصابة كل عل 
   لكل مدة زمنیةوحدة 

  الحروف الصغیرة المختلفة تدل على وجود فرق معنوي)P<0.05 ( سواء حراریة للجرذان درجةالمدد الزمنیة لكل بین 
 .مصابةأو  سلیمة كانت

 لكل درجة حراریة وفي كل مدة زمنیة السلیمة والمصابةالجرذانتشیر الى وجود فروق معنویة بین  ٭ . 
  الخطأ القیاسي ±القیم تمثل المتوسطات. 

  
یمة والمصابة لذكور الجرذان البیض السل) دیسیلتر/ملغم (یبین معدل تركیز كولیسترول المصل  ): 2(الجدول 

  .بالسكري المعرضة لدرجات حراریة مختلفة و لمدد مختلفة

المدد
  السیطرة  

  درجة الحرارة الاعتیادیة
  ºم) 21±2(

  مجموعة
   الحرارة المرتفعة

 ºم) 40±2 (

  مجموعة
   الحرارة المنخفضة

  ºم) 5±2(
  مصابة  سلیمة  مصابة  سلیمة  مصابة  سلیمة  

ساعة واحدة
  ٭125.66  

±  
0.86  
a     B  

174.67 
 ±  

0.71  
a     B  

250.10  
± 

1.50 
a     A  

257.33 
±  

 1.67  
b      A  

 ٭110.46
±  

0.91 
c    C  

137.50 
 ±  

0.65 
b  C  

ساعتین 
  ٭126.33  

 ± 
0.86  
a    C 

175.66  
± 

0.70 
a     C    

  ٭236.65
 ± 

0.63 
b     A    

270.37 
±  

1.76  
a      A     

 ٭210.00
 ±  

 1.05 
a    B  

169.33 
 ± 

 0.19  
a    B  

ت
أربع ساعا

 ٭124.99 
 ±  

0.73 
 a    C 

172.62 
 ±  

0.72 
a     B   

  ٭228.76
 ±  

1.85 
c     A     

254.46 
±  

1.35 
b      A   

 ٭169.63
 ± 

0.78 
b  B  

117.66 
±  

 0.85  
c   C  

  الحروف الكبیرة المختلفة تدل على وجود فرق معنوي)P<0.05 (ى  الدرجات الحراریة السلیمة بینѧوالمصابة كل عل
   حدة ولكل مدة زمنیة

  الحروف الصغیرة المختلفة تدل على وجود فرق معنوي)P<0.05 ( المدد الزمنیة لكل درجة حراریة للجرذان سواء بین
 .كانت سلیمة أو مصابة

 تشیر الى وجود فروق معنویة بین الجرذان السلیمة والمصابة لكل درجة حراریة وفي كل مدة زمنیة٭ . 
 الخطأ القیاسي ± تمثل المتوسطات القیم.  
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لѧѧذكور الجѧѧرذان البѧѧیض الѧѧسلیمة ) دیѧѧسیلتر/ملغѧѧم ( الثلاثیѧѧة تالكلیѧѧسیریدایبѧѧین معѧѧدل تركیѧѧز ): 3(الجѧѧدول 
  .والمصابة بالسكري المعرضة لدرجات حراریة مختلفة و لمدد مختلفة

  الحروف الكبیرة المختلفة تدل على وجود فرق معنوي)P<0.05 (الدرجات الحراریة السلیمة والمصابة كل بین 
   على حدة ولكل مدة زمنیة

  الحروف الصغیرة المختلفة تدل على وجود فرق معنوي)P<0.05 ( المدد الزمنیة لكل درجة حراریة للجرذان بین
 .كانت سلیمة أو مصابةسواء 

 تشیر الى وجود فروق معنویة بین الجرذان السلیمة والمصابة لكل درجة حراریة وفي كل مدة زمنیة٭ . 
  الخطأ القیاسي ±القیم تمثل المتوسطات.  
 

لذكور الجرذان البیض ) دیسیلتر/ملغم ( HDLیبین معدل تركیز بروتینات الدھنیة عالیة الكثافة ): 4(الجدول 
  .مة والمصابة بالسكري المعرضة لدرجات حراریة مختلفة ولمدد مختلفةالسلی

  الحروف الكبیرة المختلفة تدل على وجود فرق معنوي)P<0.05 (الدرجات الحراریة السلیمة والمصابة كل بین 
   دة زمنیةعلى حدة ولكل م

  الحروف الصغیرة المختلفة تدل على وجود فرق معنوي)P<0.05 ( المدد الزمنیة لكل درجة حراریة للجرذان بین
 .سواء كانت سلیمة أو مصابة

 تشیر الى وجود فروق معنویة بین الجرذان السلیمة والمصابة لكل درجة حراریة وفي كل مدة زمنیة٭ . 
  یاسي الخطأ الق±القیم تمثل المتوسطات.  

  
 
  
   

المدد
  السیطرة  

  درجة الحرارة الاعتیادیة
  ºم) 21±2(

  مجموعة
  المرتفعة الحرارة 

 ºم) 40±2 (

  مجموعة
   الحرارة المنخفضة

  ºم) 5±2(
  مصابة  سلیمة  مصابة  سلیمة  مصابة  سلیمة  

ساعة 
واحدة

 ٭165.00  
±  

0.74 
a     B  

208.33 
 ± 

0.90 
a     B  

  ٭198.96
± 

0.94 
b     A  

219.22 
±  

 1.27  
a      A  

 ٭69.66
±  

0.95 
c    C  

83.00 
 ±  

1.54  
c   C  

ساعتین 
  ٭166.66  

 ± 
0.85  

  a    B 

210.29 
± 

0.70 
a     B   

  ٭79.33
 ±  

1.19 
c     C   

155.73 
±  

1.05 
c     C   

 ٭239.33
 ± 

 1.03 
a    A  

253.66 
 ± 

 1.10  
a    A  

أربع 
ساعات

  ٭166.53 
±   

1.03  
 a    B 

209.66 
 ±  

0.77 
a     A   

   ٭210.00
± 

1.45  
a    A 

165.33 
 ±  

0.70 
b    B    

 ٭120.00
 ± 

0.48 
b   C  

165.46 
±  

 0.71  
b   B  

المدد
  السیطرة  

  درجة الحرارة الاعتیادیة
  ºم) 21±2(

  مجموعة
   الحرارة المرتفعة

 ºم) 40±2 (

  مجموعة
   الحرارة المنخفضة

  ºم) 5±2(
  مصابة  سلیمة  مصابة  سلیمة  مصابة  سلیمة  

ساعة 
واحدة

  ٭35.53  
±  

0.49 
a     B  

30.10 
 ±  

0.50 
a     A  

 ٭44.90
± 

0.42 
a     A  

26.76 
±  

 0.43  
a      B  

 ٭28.83
±  

0.57 
b  C  

21.63 
 ±  

0.55  
b  C  

ساعتین 
  

  ٭35.10
±  

0.65  
a    B 

30.40 
± 

0.41 
a     A    

  ٭42.67
 ± 

0.63 
b     A    

27.92  
±  

0.47 
a      B    

 ٭27.00
 ± 

 0.47 
c   C  

16.36 
 ± 

 0.33  
c    C  

أر
بع 
ساعات

  ٭34.93 
±  

0.31  
 a    B 

30.40 
 ±  

0.54 
a     A    

 ٭39.10
 ±  

0.15 
c    A 

15.33 
 ±  

0.45 
b     B    

 ٭32.23
 ± 

0.45 
a  C  

30.96 
±  

 0.25  
a   A  
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لذكور الجرذان البیض ) دیسیلتر/ملغم ( LDLیبین معدل تركیز بروتینات الدھنیة واطئة الكثافة ): 5(الجدول 
  .السلیمة والمصابة بالسكري المعرضة لدرجات حراریة مختلف ولمدد مختلفة

  الحروف الكبیرة المختلفة تدل على وجود فرق معنوي)P<0.05 (الحراریة السلیمة والمصابة الدرجات بین 
   لكل مدة زمنیةوكل على حدة 

  ويѧرق معنѧود فѧى وجѧدل علѧة تѧصغیرة المختلفѧالحروف ال)P<0.05 ( ینѧل بѧة لكѧدد الزمنیѧةالمѧة درجѧحراری 
 .مصابةأو  سلیمة  سواء كانتللجرذان

 لكل درجة حراریة وفي كل مدة زمنیة السلیمة والمصابةالجرذانتشیر الى وجود فروق معنویة بین  ٭ . 
  الخطأ القیاسي ±القیم تمثل المتوسطات.  

  
لѧذكور الجѧرذان ) دیѧسیلتر/ملغم ( LDLvیبین معدل تركیز بروتینات الدھنیة واطئة الكثافة جدا): 6(الجدول 

  .ري المعرضة لدرجات حراریة مختلفة ولمدد مختلفةالبیض السلیمة والمصابة بالسك

  الحروف الكبیرة المختلفة تدل على وجود فرق معنوي)P<0.05 (ى الدرجات بینѧالحراریة السلیمة والمصابة كل عل 
   لكل مدة زمنیةوحدة 

 المختلفة تدل على وجود فرق معنوي الحروف الصغیرة )P<0.05 ( سواء  حراریة للجرذاندرجةالمدد الزمنیة لكل بین 
 .مصابةأو  سلیمة كانت

 لكل درجة حراریة وفي كل مدة زمنیة السلیمة والمصابةالجرذانتشیر الى وجود فروق معنویة بین  ٭ . 
  الخطأ القیاسي ±القیم تمثل المتوسطات.  

  
 
  

المدد
  السیطرة  

  درجة الحرارة الاعتیادیة
  ºم) 21±2(

  مجموعة
   الحرارة المرتفعة

 ºم) 40±2 (

  مجموعة
   الحرارة المنخفضة

  ºم) 5±2(

  مصابة  سلیمة  مصابة  سلیمة  مصابة  سلیمة  

ساعة 
واحدة

 ٭71.16  
±  

0.90 
a     B  

99.56 
 ± 

0.81 
a     B  

  ٭165.40
± 

0.80 
a    A  

186.38 
±  

 0.65  
c      A  

 ٭61.54
±  

0.55 
b  C  

99.26 
 ±  

0.56 
b  B  

ساعتین 
  ٭70.99  

± 
0.83  
a    C 

100.23 
± 

0.77 
a     B    

  ٭174.26
 ± 

1.56 
a     A    

276.60 
±  

1.75 
a      A   

 ٭136.77
 ± 

0.89 
a    B  

102.76 
± 

 0.89 
a    B  

أربع 
ساعات

  ٭71.03 
±   

0.83  
 a    C 

100.56 
 ±  

0.54 
a     B    

 ٭147.66
 ±  

0.35  
b    A 

227.98 
 ±  

0.55 
b     A    

 ٭30.43
 ± 

0.37 
c  B  

53.63 
±  

 0.65  
c   C  

المدد
  السیطرة  

  درجة الحرارة الاعتیادیة
  ºم) 21±2(

  مجموعة
   الحرارة المرتفعة

 ºم) 40±2 (

  مجموعة
   الحرارة المنخفضة

  ºم) 5±2(

  مصابة  سلیمة  مصابة  سلیمة  مصابة  سلیمة  

ساعة 
واحدة

  ٭33.00  
±  

0.31 
a     B  

44.33 
 ± 

0.74 
a     A  

39.76 
± 

0.42  
b     A  

40.94 
±  

 0.54  
b     B  

 ٭14.93
±  

0.43 
c   C  

16.60 
 ±  

0.47 
c  C  

ساعتین 
  ٭33.33  

± 
0.11   
a    B 

44.66 
± 

0.16 
a     B   

  ٭15.86
 ± 

0.52 
c     C   

30.80 
±  

0.50 
c      C   

 ٭48.86
 ± 

0.44 
a    A  

50.33 
± 

 0.49 
a    A  

أربع 
ساعات

  ٭33.20 
±  

0.12  
 a    B 

43.16  
±  

0.43 
a     A   

42.20 
 ±  

0.47 
a    A 

42.66 
 ±  

0.51 
a     A    

 ٭24.00
 ± 

0.63 
b  C  

33.06 
±  

 0.25  
b   B  
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 لѧѧذكور الجѧرذان البѧѧیض الѧسلیمة والمѧѧصابة بالѧѧسكري GOT (U/L)بѧѧین معѧدل تركیѧѧز أنѧزیم ی): 7(الجѧدول 
  .المعرضة لدرجات حراریة مختلفة و لمدد مختلفة

  الحروف الكبیرة المختلفة تدل على وجود فرق معنوي)P<0.05 (ى درجاتال بینѧالحراریة السلیمة والمصابة كل عل 
   لكل مدة زمنیةوحدة 

  الحروف الصغیرة المختلفة تدل على وجود فرق معنوي)P<0.05 ( سواء  حراریة للجرذاندرجةالمدد الزمنیة لكل بین 
 .مصابةأو  سلیمة كانت

 وفي كل مدة زمنیة لكل درجة حراریة  السلیمة والمصابةالجرذانتشیر الى وجود فروق معنویة بین  ٭. 
  الخطأ القیاسي ±القیم تمثل المتوسطات. 

  
8GPT(U/L)

 

المدد
  السیطرة  

  درجة الحرارة الاعتیادیة
  ºم) 21±2(

  مجموعة
  مرتفعة الحرارة ال

 ºم) 40±2 (

  مجموعة
   الحرارة المنخفضة

  ºم) 5±2(

  مصابة  سلیمة  مصابة  سلیمة  مصابة  سلیمة  

ساعة 
واحدة

  ٭34.37  
±  

0.40 
a     A  

33.13  
± 

0.34 
a     B  

 ٭18.46
± 

0.22   
c     C  

49.00 
±  

 0.33  
a      A  

 ٭30.43
±  

0.53 
b  B  

31.50  
 ±  

0.60 
c  C  

ساعتین 
  ٭34.66  

± 
0.55  
a    A 

33.38 
± 

0.13 
a     B    

  ٭28.46
 ±  

0.22 
b     C    

30.50 
±  

0.37  
c      C   

 ٭32.46
 ± 

0.41 
a    B  

50.33 
±  

 0.41 
a    A  

أربع 
ساعات

 ٭35.10 
±   

0.27  
 a    A 

34.75  
±  

0.34 
a     B   

 ٭26.63
 ±  

0.47 
a    C 

48.13 
 ±  

0.61 
a     A   

30.40  
 ± 

0.30 
b  B  

31.21  
±  

 0.21  
b   C  

  الحروف الكبیرة المختلفة تدل على وجود فرق معنوي)P<0.05 (الحراریة السلیمة والمصابة الدرجات بین 
   لكل مدة زمنیةوكل على حدة 

  ويѧرق معنѧود فѧى وجѧدل علѧة تѧصغیرة المختلفѧالحروف ال)P<0.05 ( ینѧل بѧة لكѧدد الزمنیѧةالمѧة درجѧحراری 
 .مصابةأو  سلیمة  سواء كانتللجرذان

 لكل درجة حراریة وفي كل مدة زمنیة السلیمة والمصابةالجرذانتشیر الى وجود فروق معنویة بین  ٭ . 
  الخطأ القیاسي ±القیم تمثل المتوسطات. 

  
 
  

المدد
  السیطرة  

  درجة الحرارة الاعتیادیة
  ºم) 21±2(

  مجموعة
   الحرارة المرتفعة

 ºم) 40±2 (

  مجموعة
   الحرارة المنخفضة

  ºم) 5±2(

        

ساعة 
واحدة

 ٭24.03  
±  

0.36 
a     B  

33.13 
 ±  

0.35 
a     A  

 ٭31.96
± 

0.36  
b     A  

33.00 
±  

 0.37  
b     A  

 ٭21.90
±  

0.71 
c  C  

33.93 
 ±  

0.33 
b  A  

ساعتین 
 ٭23.96  

 ± 
0.21  
a    C 

33.33 
± 

0.19 
a     A    

  ٭39.00
 ± 

0.73 
a    A    

33.20 
±  

0.30  
b     A   

 ٭30.93
 ± 

0.23 
b    B  

33.40  
±  

 0.67 
a    A  

أربع 
ساعات

  ٭23.40 
±  

0.34  
 a    C 

33.60 
±  

0.37 
a     B    

 ٭38.66
 ±  

0.52 
a  A 

39.70 
 ±  

0.35 
a     A    

 ٭33.70
 ± 

0.20 
a  B  

24.20 
±  

 0.49  
c   C  
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 لѧѧذكور الجѧѧرذان البѧѧیض الѧѧسلیمة والمѧѧصابة بالѧѧسكري ALK (U/L)یبѧѧین معѧѧدل تركیѧѧز أنѧѧزیم ): 9(الجѧѧدول 
  .مختلفةالمعرضة لدرجات حراریة مختلفة و لمدد 

المدد
  السیطرة  

  درجة الحرارة الاعتیادیة
  ºم) 21±2(

  مجموعة
   الحرارة المرتفعة

 ºم) 40±2 (

  مجموعة
   الحرارة المنخفضة

  ºم) 5±2(
        

ساعة 
واحدة

 ٭175.03  
±  

0.92 
a     B  

241.66  
± 

0.87 
a     A  

 ٭126.00
± 

0.89   
c     C  

193.66 
±  

 0.98  
b      C  

 ٭230.00
±  

1.53 
b   A  

240.53 
 ±  

0.63 
c   A  

ساعتین 
 ٭176.96  

 ± 
1.86  
a    C 

242.66 
± 

2.13 
a     C  

  ٭251.16
 ± 

0.78 
b     B    

250.50 
±  

0.95  
a      B   

 ٭267.83
 ± 

1.33 
a    A  

265.00 
±  

 0.76 
b    A  

أربع 
ساعات

 ٭175.45 
±  

0.98  
 a    C 

244.60 
±  

1.04 
a     B    

  ٭281.87
 ±  

0.49 
a    A 

357.00  
±   

0.85 
a     A    

 ٭205.23
 ± 

0.67 
c  B  

353.23 
±  

 1.21  
a   A  

  الحروف الكبیرة المختلفة تدل على وجود فرق معنوي)P<0.05 (ى الدرجات بینѧالحراریة السلیمة والمصابة كل عل 
   لكل مدة زمنیةوحدة 

 ى وجود فرق معنوي الحروف الصغیرة المختلفة تدل عل)P<0.05 ( سواء  حراریة للجرذاندرجةالمدد الزمنیة لكل بین 
 .مصابةأو  سلیمة كانت

 لكل درجة حراریة وفي كل مدة زمنیة السلیمة والمصابةالجرذانتشیر الى وجود فروق معنویة بین  ٭ . 
  الخطأ القیاسي ±القیم تمثل المتوسطات. 

  
 الكلوكѧوز فѧي مѧستوى )P<0.05(ارتفѧاع معنѧوي) 1(بینة في الجѧدول  المئياالإحصأظھرت نتائج التحلیل 

في مجموعة الحرارة المرتفعة وللمجامیع السلیمة والمصابة ولجمیع المدد مقارنة مع بقیة المجامیع، وشھدت 

في جمیع المجامیع والمدد مقارنة مع السلیمة الخاصة  )P<0.05(المجامیع المصابة بالسكري ارتفاع معنوي 

 بزیѧѧادة مѧѧدة التعѧѧرض وفѧѧي المجѧѧامیع لفѧѧي مѧѧستوى الكولیѧѧستیرو )P<0.05(وحѧѧصول ارتفѧѧاع معنѧѧوي بھѧѧا 

 المعرضة للحرارة المنخفضة والمرتفعة

فѧѧѧي مѧѧѧستوى  )P<0.05(ارتفѧѧѧاع معنѧѧѧوي ) 2( المبینѧѧѧة فѧѧѧي الجѧѧѧدول ائيالإحѧѧѧصأظھѧѧѧرت نتѧѧѧائج التحلیѧѧѧل 

والمѧصابة ولجمیѧع المѧدد مقارنѧة مѧع بقیѧة  في مجموعѧة الحѧرارة المرتفعѧة وللمجѧامیع الѧسلیمة لالكولیستیرو

في جمیع المجامیع والمѧدد مقارنѧة  )P<0.05(المجامیع، وشھدت المجامیع المصابة بالسكري ارتفاع معنوي 

في المجموعة المعرضѧة للحѧرارة المنخفѧضة فѧي  )P<0.05(مع السلیمة الخاصة بھا عدا الانخفاض المعنوي 

 بزیѧادة مѧدة التعѧرض لفѧي مѧستوى الكولیѧستیرو )P<0.05(عنѧوي  وحѧصول ارتفѧاع مساعتین وأربع ساعات

  وفي المجامیع المعرضة للحرارة المنخفضة والمرتفعة

 الثلاثیѧѧة فѧѧي مجموعѧѧة الحѧѧرارة تفѧѧي تركیѧѧز الكلیѧѧسیریدا )P<0.05(ارتفѧѧاع معنѧѧوي ) 3( وبѧѧین الجѧѧدول 

ربѧع سѧاعات ارتفѧاع معنѧوي فѧي المرتفعة وفي المدة لساعة واحدة وأربع ساعات بینما شھدت مدة التعѧرض لأ

مجموعѧѧѧة الحѧѧѧرارة المنخفѧѧѧضة مقارنѧѧѧة مѧѧѧع بقیѧѧѧة المجѧѧѧامیع، وشѧѧѧھدت المجѧѧѧامیع المѧѧѧصابة بالѧѧѧسكري ارتفѧѧѧاع 

 في جمیѧع المجѧامیع والمѧدد مقارنѧة مѧع الѧسلیمة الخاصѧة بھѧا عѧدا الانخفѧاض المعنѧوي فѧي )P<0.05(معنوي

 سѧѧاعات أربѧѧع والحѧѧرارة المرتفعѧѧة فѧѧي مѧѧدة المجموعѧѧة المعرضѧѧة للحѧѧرارة المنخفѧѧضة فѧѧي مѧѧدة سѧѧاعة واحѧѧدة

 بزیѧادة مѧدة التعѧرض وفѧي المجѧامیع المعرضѧة للحѧرارة لوحصول انخفاض معنوي فѧي مѧستوى الكولیѧستیرو

 عدا الجرذان السلیمة المعرضة للحرارة المرتفعة  المنخفضة والمرتفعة
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رضѧѧة للحѧѧرارة  فѧѧي المجموعѧѧة المعHDLفѧѧي مѧѧستوى  )P<0.05(انخفѧѧاض معنѧѧوي) 4(ووضѧѧح الجѧѧدول 

وي عنالمنخفضة في جمیع مدد التعرض وللجرذان السلیمة والمصابة مقارنة مع بقیة المجامیع عدا الارتفاع الم

)P<0.05(  اتѧھدت الحیوانѧامیع وشѧة المجѧع بقیѧفي الجرذان المصابة المعرضة للحرارة المنخفضة مقارنة م

د وكѧل المجѧامیع مقارنѧة مѧع المجѧامیع الѧسلیمة فѧي جمیѧع المѧد )P<0.05(المصابة بالسكري انخفاضا معنویا 

وحصل ارتفѧاع معنѧوي فѧي مجموعѧة المعرضѧة للحѧرارة المنخفѧضة وانخفѧاض معنѧوي فѧي مجموعѧة الحѧرارة 

  .المرتفعة كلما زادت مدة التعرض

 في المجموعة المعرضة للحرارة المرتفعة LDLفي مستوى  )P<0.05(ارتفاع معنوي ) 5(وبین الجدول 

د التعرض وللجرذان الѧسلیمة والمѧصابة مقارنѧة مѧع بقیѧة المجѧامیع وشѧھدت الحیوانѧات المѧصابة في جمیع مد

بالѧѧسكري ارتفاعѧѧا معنویѧѧا فѧѧي جمیѧѧع المѧѧدد وكѧѧل المجѧѧامیع مقارنѧѧة مѧѧع المجѧѧامیع الѧѧسلیمة وحѧѧصل انخفѧѧاض 

  . في مجموعة المعرضة للحرارة المنخفضة و المرتفعة كلما زادت مدة التعرض )P<0.05(معنوي

 في المجموعѧة المعرضѧة للحѧرارة المنخفѧضة فѧي LDLVانخفاض معنوي في مستوى ) 6(بین الجدول و

جمیع مدة التعرض لساعة واحدة وللجرذان السلیمة والمصابة وفي المجموعة المعرضة للحرارة المرتفعة في 

بع ساعات مقارنة مدة التعرض لساعتین وارتفاع معنوي في المجموعة المعرضة للحرارة المرتفعة في مدة أر

فѧѧي جمیѧѧع المѧѧدد وكѧѧل  )P<0.05(مѧѧع بقیѧѧة المجѧѧامیع وشѧѧھدت الحیوانѧѧات المѧѧصابة بالѧѧسكري ارتفاعѧѧا معنویѧѧا 

فѧي مجموعѧة المعرضѧة للحѧرارة )P<0.05(المجامیع مقارنة مع المجѧامیع الѧسلیمة وحѧصل انخفѧاض معنѧوي 

  . كلما زادت مدة التعرضالمنخفضة و وارتفاع معنوي في المجموعة المعرضة للحرارة المرتفعة

 في المجموعة المعرضة للحرارة المرتفعة GOTفي مستوى )P<0.05(ارتفاع معنوي ) 7(وبین الجدول 

في جمیع مدد التعرض وللجرذان الѧسلیمة والمѧصابة مقارنѧة مѧع بقیѧة المجѧامیع وشѧھدت الحیوانѧات المѧصابة 

رنѧѧѧة مѧѧع المجѧѧامیع الѧѧѧسلیمة عѧѧدا الانخفѧѧѧاض بالѧѧسكري ارتفاعѧѧا معنویѧѧѧا فѧѧي جمیѧѧع المѧѧѧدد وكѧѧل المجѧѧامیع مقا

 في المجموعة المعرضة للحرارة المنخفضة في مدة أربع سѧاعات والحѧرارة المرتفعѧة فѧي )P<0.05(المعنوي

فѧي مجموعѧة المعرضѧة للحѧرارة المنخفѧضة و المرتفعѧة عѧدا  )P<0.05( وحصل ارتفاع معنوي .مدة ساعتین

  .ارة المنخفضة كلما زادت مدة التعرضالجرذان المصابة في مجموعة المعرضة للحر

 فѧي الجѧرذان المѧصابة وانخفѧاض معنѧوي GPTفي مستوى  )P<0.05(ارتفاع معنوي ) 8(وبین الجدول 

في الجرذان الѧسلیمة المجموعѧة المعرضѧة للحѧرارة المرتفعѧة فѧي مѧدة التعѧرض لѧساعة واحѧدة وأربѧع سѧاعات 

 فѧѧي الحѧѧرارة )P<0.05(لѧѧساعتین انخفѧѧاض معنѧѧويمقارنѧѧة مѧѧع بقیѧѧة المجѧѧامیع بینمѧѧا شѧѧھدت مѧѧدة التعѧѧرض 

المنخفضة مقارنة مع بقیة المجامیع وشھدت الحیوانات المصابة بالسكري ارتفاعا معنویا في جمیع المدد وفي 

 )P<0.05(مجموعتي الارتفاع والانخفاض الحراري  مقارنة مѧع المجѧامیع الѧسلیمة عѧدا الانخفѧاض المعنѧوي 

وحصل ارتفاع معنوي في مجموعة المعرضة للحѧرارة المرتفعѧة . في المجموعة المعرضة للحرارة الاعتیادیة 

  .انخفاض معنوي في مجموعة المعرضة للحرارة المنخفضة كلما زادت مدة التعرض

 فѧѧѧي المجموعѧѧѧة المعرضѧѧѧة للحѧѧѧرارة ALPفѧѧѧي مѧѧѧستوى )P<0.05(ارتفѧѧѧاع معنѧѧѧوي ) 9(وبѧѧѧین الجѧѧѧدول 

 وللجѧѧرذان الѧѧسلیمة ة سѧѧاعة واحѧѧدة وسѧѧاعتین والمجموعѧѧة المعرضѧѧة للحѧѧرارة المنخفѧѧضة  فѧѧي مѧѧدالمنخفѧѧضة

 فѧѧي )P<0.05(والمѧѧصابة مقارنѧѧة مѧѧع بقیѧѧة المجѧѧامیع وشѧѧھدت الحیوانѧѧات المѧѧصابة بالѧѧسكري ارتفاعѧѧا معنویѧѧا

ة مجموعة المعرضة للحرارة المنخفضة والاعتیادیة وانخفاض معنوي في مجموعة المعرضة للحرارة المرتفع
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 في مجموعة المعرضة للحѧرارة المنخفѧضة و )P<0.05( مع المجامیع السلیمة  وحصل ارتفاع معنويمقارنة

  . في مجموعة المعرضة للحرارة المنخفضة كلما زادت مدة التعرضالسلیمةالمرتفعة عدا الجرذان 

  
  

 المناقشة
فѧي المجѧامیع المѧصابة بالѧسكري إذ أظھرت النتائج التحلیل الإحصائي ارتفاع معنوي  في تركیѧز الكلوكѧوز 

نقص الى  ُ وقد عزي ذلك الانخفاض)(13,23 ، وقد اتفقت ھذه النتائج مع ماتوصلةمقارنة مع الجرذان السلیم

 الدھنیѧة الأنѧسجةیѧؤدي الѧى خفѧض اسѧتھلاك الكلوكѧوز مѧن قبѧل الѧذي  عدم فعالیتھ في داء السكر أو الإنسولین

لك إلى تحطم وكذ). 55 ((Hepatic Glucokinase)كوكاینیز الكبدي  كلوأنزیم في كما انھ یؤثر ،والعضلات

ممѧѧا یتѧѧسبب فѧѧي توقѧѧف دخѧѧول الكلوكѧѧوز إلѧѧى الخلایѧѧا  .خلایѧѧا بیتѧѧا مѧѧن قبѧѧل الالوكѧѧسان وتوقѧѧف صѧѧنع الأنѧѧسولین

أمѧا فѧي مѧایخص المعѧاملات الحراریѧة، فقѧد شѧھدت ارتفѧاع معنѧوي فѧي  46) (وبالتالي ارتفاع مستواه في الدم 

 الزیѧادة فѧي  ذلѧك ھѧووأن سѧبب )(10   ولѧم تتوافѧق مѧع) 34( معرضة للإجھاد الحراري واتفقѧت مѧعمجامیع ال

) الابنفرین والنورابنفرین والكلوكاكون(كلایكوجین لتحلل الكلایكوجین نتیجة لزیادة إفراز الھرمونات المحللة ل

لبروتینیѧة اسѧتجابة للزیѧادة فѧي ًوالزیادة في معدل تكوین الكلوكوز من مصادر غیر كاربوھیدراتیة وخصوصا ا

ھرمѧون الكورتكوستیرون بالدرجѧة الرئیѧسیة الكلوكѧالون و(معدل إفراز الھرمونات المسؤولة عن ھذه العملیة 

  ).2(النمو بالدرجة الثانیة 

ارتفѧاع ، و حѧرارة الجѧسم اعتمادا على درجѧة .الجسم التبرید درجة یتناسب مع ارتفاع السكر في الدمإذ إن 

انخفاض  و،الإنسولین نشاط انخفاض في و، إفراز الكاتیكولامینات و الزیادة یكون راجعا إلى قد  الدمالسكر في

 النѧاجم عѧن الكاتیكولامینѧات فѧي وزیѧادة، أنزیمѧات الكبѧد وظیفѧة انخفاضا فѧي وجلوكوز، التصفیة الكلویة لل في

انخفاض درجة  مستویات مختلفة من لخلاالتمثیل الغذائي للدھون البروتین و معلومات عن. تحلل الكلایكوجین

  ).(51 یعاني من حرارة الجسم

 في المجامیع المѧصابة بالѧسكري لوأظھرت نتائج التحلیل الإحصائي ارتفاع معنوي في تركیز الكولیستیرو

 ولم تتفق ھذه النتائج مع ماتوصل ) (48  ، وقد اتفقت ھذه النتائج مع ماتوصل إلیھةمقارنة مع الجرذان السلیم

 فѧي مجѧامیع الѧسكري مقارنѧة مѧع ل الذین وجدوا عدم وجود فروق معنویة في تركیѧز الكولیѧستیرو (41) لیھ إ

  .السیطرة

 الѧى الزیѧادة الحاصѧلة فѧي يداء الѧسكرفیھѧا حدث ُاسѧتالحیوانѧات التѧي رتفѧاع الكولیѧستیرول فѧي ا ُوقد فѧسر

                        ل اسѧѧѧѧѧѧایل ترانѧѧѧѧѧѧسفریز كولیѧѧѧѧѧستروأنѧѧѧѧѧѧزیم بѧѧѧѧѧѧسبب زیѧѧѧѧѧادة نѧѧѧѧѧѧشاط الأمعѧѧѧѧѧѧاءمѧѧѧѧѧѧن قبѧѧѧѧѧل ُ ونقلѧѧѧѧѧѧھ امتѧѧѧѧѧصاصھ

Cholesterol Acyl Transferaseاضكما أن).(36,24 الإنسولینفز عند نقص حَُ الذي یѧسولین انخفѧالأن  

  . وبالتالي زیادة مستوى الكولسترولApoE mRNA إلى انخفاض مستوى یؤدي أو انعدامھ

رت النتائج الارتفاع المعنѧوي فѧي المجѧامیع المعرضѧة  أما في ما یخص تأثیر المعاملات الحراریة، فقد أظھ

للارتفاع الحراري والانخفاض المعنوي في المعاملات المعرضة الانخفاض البѧرودي مقارنѧة مѧع الѧسیطرة وقѧد 

الѧѧذي أشѧѧار الѧѧى انخفѧѧاض تركیѧѧز ) 3(ولѧѧم تتفѧѧق مѧѧع ).   45( مѧѧع مѧѧا توصѧѧل إلیѧѧھ كѧѧل مѧѧنجاتفقѧѧت تلѧѧك نتѧѧائ

لѧدرجات لتعѧرض ال الارتفاع قد یكون نتیجة لانخفاض نشاط الغѧدة الدرقیѧـة أثنѧـاء وإن سبب ھذا. لالكولیستیرو

  ).43( الحرارة العالیة
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 ھرمѧѧѧѧѧѧѧѧون                       ومѧѧѧѧѧѧѧن ناحیѧѧѧѧѧѧѧة أخѧѧѧѧѧѧѧѧرى فقѧѧѧѧѧѧѧد عѧѧѧѧѧѧѧزا بعѧѧѧѧѧѧѧѧض البѧѧѧѧѧѧѧاحثین إلѧѧѧѧѧѧѧى أن الزیѧѧѧѧѧѧѧѧادة فѧѧѧѧѧѧѧي إفѧѧѧѧѧѧѧراز 

 إن الحѧرارة اذ.22) (للیستروكو استجابة للإجھاد الحراري قد یؤدي إلى حالة ارتفاع نسبة نالكورتیكوستیرو

 الѧذي یحفѧز تكѧوین  hydroxyl -3- methylgutaly co reduced -3تعمѧل علѧى تحفیѧز فعالیѧة أنѧزیم 

   58)( ومن ثم زیادة مستوى الكولیستیرولMevalonate من خلال تثبیط مسار المیفالونیت لالكولیستیرو

 فѧي المجѧѧامیع تالكلیѧسیریدا فѧي تركیѧѧز )P<0.05( النتѧѧائج التحلیѧل الإحѧصائي ارتفѧѧاع معنѧويأظھѧرتكمѧا 

 ویعѧѧود الѧѧسبب ). (6، وقѧѧد اتفقѧѧت ھѧѧذه النتѧѧائج مѧѧع ماتوصѧѧلةالمѧѧصابة بالѧѧسكري مقارنѧѧة مѧѧع الجѧѧرذان الѧѧسلیم

إذ یحفز الأنѧسولین أنѧزیم ) 42( ارتفاع مستوى الكلوكوز في الدم الناتج عن انعدام الأنسولین الارتفاع ھذا الى

Lipoprotein lipaseذيѧل  الѧوم بتحویѧسیریدات یقѧاب الكلیѧسیرول، وبغیѧة وكلیѧاض دھنیѧى أحمѧة إلѧالثلاثی 

كمѧا ). 46( الأنسولین یرتفع مستوى الكلیسیریدات الثلاثیة نتیجة عدم تحولھا إلى أحمѧاض دھنیѧة وكلیѧسیرول

   ،ة الدھنیالأنسجةحفز تكوین الكلیسیریدات الثلاثیة في الخلایا الكبدیة وخزنھا في ُ یإن الأنسولین

أما في ما یخص تأثیر المعاملات الحراریة، فقد أظھرت النتѧائج الارتفѧاع المعنѧوي فѧي المجѧامیع المعرضѧة 

للارتفѧѧاع الحѧѧراري والانخفѧѧاض المعنѧѧوي فѧѧي المعѧѧاملات المعرضѧѧة الانخفѧѧاض الحѧѧراري مقارنѧѧة مѧѧع الѧѧسیطرة 

    . ھدمھا  وقد یرجع سبب ذلك ھو بسبب زیادة أیض الدھون أو(10)توافقت مع دراسة و

 فѧѧѧي تركیѧѧѧز بروتینѧѧѧات الدھنیѧѧѧة عالیѧѧѧة )P<0.05(أظھѧѧѧرت نتѧѧѧائج التحلیѧѧѧل الإحѧѧѧصائي انخفѧѧѧاض معنѧѧѧويو

 وواطئѧѧѧة الكثافѧѧѧة  (LDL) وارتفѧѧѧاع معنѧѧѧوي فѧѧѧي البروتینѧѧѧات الدھنیѧѧѧة وواطئѧѧѧة الكثافѧѧѧة (HDL)الكثافѧѧѧة

ھذه النتائج مع ماتوصل  وقد اتفقت ة في المجامیع المصابة بالسكري مقارنة مع الجرذان السلیم (LDLv)ًجدا

ُولوحظ من جراء استحداث داء السكر بالالوكسان ارتفاع مѧستوى الѧدھون البروتینیѧة ویعѧزى ).  30,33(إلیھ 
  .ًسبب ذلك إلى زیادة تكونھ من الكایلومیكرون والدھون البروتینیة ذات الكثافة الواطئة جدا 

 فѧي ل ویѧسبب تجمѧع الكولیѧستیرولولیستیرویحتوي على نسبة عالیة من الك) LDL(وكما ھو معلوم فأن 

ولقد اھتمت معظم المراكز البحثیة والأطباء ) 9(ُجدار الأوعیة الدمویة التي تضیق الشرایین والأوعیة الدمویة 

  ).(65بھذا الفحص من اجل السیطرة على مضاعفات مرض السكري 

 MDAارتفѧѧاع مѧѧستوى  نھѧا یمكѧѧن إیعѧازه إلѧѧى عѧدة عوامѧѧل مHDL حالѧѧة الانخفѧاض فѧѧي مѧستوى كمѧا أن

 الكولیѧستیرول الѧذي یقѧوم بنقѧل Cholesterol ester transfer Protein (ETP)وازدیاد فعالیѧة بѧروتین 

فتبقى حرة مما  apo-A غنیة بالكلیسیریدات الثلاثیة وأقل ألفة إلى HDLً تاركا VLDL إلى HDLأستر من 

   ). 9(   یسھل ترشیحھا من قبل الكلیة

  HDLأثیر الحرارة فقد بینت النتائج إن الارتفاع الحراري، قد أدى الى ارتفاع معنوي فيإما في مایخص ت

 وحѧѧدوث انخفѧѧاض معنѧѧوي فѧѧي تلѧѧك المعѧѧاییر عنѧѧد التعѧѧرض للحѧѧرارة LDLv وانخفѧѧاض معنѧѧوي فѧѧي LDHو

   .(66) المنخفضة، وقد اتفقت تلك النتائج مع ماتوصل إلیھ

فѧي درجѧات  LDL  لѧـأكثѧر مѧستقبلات علѧى أغѧشیتھا تحمѧل اأن الخلایѧ فѧي المختبѧر إحدى التجارب وذكرت

التعبیѧر  قѧد تعѧزز التعرض للحѧرارة أن، الأمر الذي یعني عن ماھو في درجات الحرارة المنخفضة عالیة حرارة

 إلѧى أن فعالیѧة تقاریر أخرى وأشارت. مصل الدم في LDL تخفیض تركیز مستقبلات ، وبالتالي LDLالجیني

Lipoprotein lipase و  lecithin cholesterol لѧة للاسѧد ناقلѧي تعѧدم التѧي الѧزداد فѧة  وان. تѧممارس

في ھذه  HDL -C تركیز زیادة، وذلك نتیجة LDL من TG في تحریر التعدیلاتتعزز ھذه و، الریاضة البدنیة
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 التعѧرض زادت بعѧد قѧد ھѧذه الإنزیمѧات أن أنѧشطة التعѧرض بعѧد وأشѧار HDLC زیѧادة، والعثور على الدراسة

)66.( 

 المѧصابة تأظھرت نتائج التحلیل الإحصائي ارتفاع معنѧوي فѧي مѧستویات الإنزیمѧات الثلاثѧة فѧي الحیوانѧاو

) 21(ولم تتفق مع )42(بالسكري مقارنة مع السیطرة السلیمة وقد اتفقت ھذه النتائج مع ماتوصل إلیھ كل من 

 نتیجѧـة تحطѧم بعѧض الإنѧزیمة فѧي مѧستوى الزیѧادُوقد تعѧزى . الذي أوضح الى عدم وجود فروق معنویة بینھما

 أو الѧصفراوي الإفѧرازي قلѧة تѧدفق أو كنسیج الكبد نتیجѧة الاخѧتلال الѧوظیفي فѧي عملیѧة تمثیѧل المѧواد الأنسجة

 بتلیفات البنكـــریاس عند مرضѧى الѧسكر الإصابة نسبة إن كذلك تبین الأنسجة، في بعض الإنزیمزیادة محتوى 

 أصابھ تمر عبر البنكریاس لذلك فأن الإنزیم قناة الصفراء التي یطرح من خلالھا إن ،، ومن المعلوم%54تبلغ 

علѧى المѧدى  مѧرض الѧسكري یѧرتبطو .(26) البنكریاس قد تؤدي الى ارتفاع الأنزیم نتیجѧة لتѧأثر القنѧاة الناقلѧـة

القلѧب اب ووالأعѧص العینѧین والكلیتѧین، وخاصѧة مختلѧف الأجھѧزة، والѧضرر، وفѧشل اختلال وظیفي مع الطویل

  ).(59الأخرى أجھزة الغدد الصماء التوابعوالكبد والدم و

 فѧي المرضѧى اكثѧر یكѧون والأعѧضاء الأنѧسجة الѧضرر الѧذي یѧصیب إنلذلك فѧان النتѧائج الحالیѧة تѧشیر الѧى 

 علѧى التقلیѧل مѧن شѧدة المѧرض والاسѧتفادة مѧن سѧكر الإنسولین یعمل إذ ي عن الاصحاء،المصابین بداء السكر

  ).39 ( الطاقة لإنتاجلھ الى الخلایا الدم ودخو

 یزداد GOTبالاضافة الى ھذا فان ، ) 39( تحطم الكبد ًتشخیصا بً تعد مؤشرا اكثر GPTان الزیادة في اذ 

  فѧي نѧصف المرضѧىلوحظѧت وھѧذه الزیѧادة acut pancreaitis  التھѧاب البنكریѧاس الحѧادمستواه في حѧالات

  .المصابین بالسكري

 الأعѧѧѧضاء تѧѧѧأثرا بمѧѧѧرض الѧѧѧسكر وقѧѧѧد أطلѧѧѧق حѧѧѧدیثا مѧѧѧصطلح أكثѧѧѧر الكبѧѧѧد ھѧѧѧو إنأظھѧѧѧرت بعѧѧѧض البحѧѧѧوث 

)Diabetic- hepatosis ( للتعبیر عن مضاعفات الكبد الناتجة من مرض السكر)والتي یتم متابعتھا من . )4

حفѧѧز أنزیمѧѧات نقѧѧل مجموعѧѧة الأمѧѧین ُ تإذ ،)Transaminases(خѧѧلال قیѧѧاس بعѧѧض الأنزیمѧѧات الناقلѧѧة للامѧѧین 

 عنѧد المѧصابین بالѧسكري ھѧو نتیجѧة (GPT, GOT, ALP)الزیادة في مستویات انزیمات الكبد  لىویعمل ع

 على الرغم من إن بعض الإنزیمات تفرز مѧن المایتوكونѧدریا hepatocytesالتلف الذي یحصل في خلایا الكبد

عدیѧد مѧن الدراسѧات والعضلات والعصارة الخلویة لكن تمتاز بѧان تركیزھѧا قلیلѧة وغیѧر مѧستقر وغیѧر فعالѧة وال

أوضحت بѧان غѧشاء الخلایѧا الكبدیѧة یѧصبح رقیѧق بحیѧث یѧسمع لمѧرور عѧالي مѧن الأنزیمѧات مѧن داخѧل الخلایѧا 

 و mRNA ھذا التغییر في كبد قد یكѧون تغیѧر وظیفѧي بѧسبب زیѧادة النѧشاط الكبدیة الى الفسحات خارج خلویة

  ).38( مقاومة الانسولین مع ویرتبط ھذه العلامات من زیادة النشاط و araginaseانزیم 

 أما في مایخص تأثیر المعاملات الحراریة، فقد أظھرت نتائج التحلیل الإحѧصائي ارتفѧاع معنѧوي فѧي معѧدل 

 الѧذي وجѧد بѧان مѧستواه لѧم یتغیѧر (34)  ولم تتوافق مѧع  )5,49 (إلیھ وتوافق ذلك مع ماتوصل GOTتركیز 

 یѧزداد الإنѧزیم وجد بان تركیز إذم ، 45-40ا لدرجة حرارة بمجامیع السكري مقارنة مع السیطرة عند تعریضھ

  وقد عزي (40) التعرض للجو الحار بالنسبة للجرذان أو بعد التعرض للإجھاد وممارسة التمارین الإنسانفي 

 بسبب التلف الحاصل في الخلایا وخاصة الكبدیة أثناء التعرض أو الإجھادالسبب ھو ارتفاع الكورتیزول بسبب 

 عند التعرض للإجھاد البѧرودي سѧوف یѧؤدي الѧى الإنزیم وان الانخفاض الذي حصل في مستوى (32)اد للإجھ

 فѧي الأنѧزیم مѧستویات ضفي دراستھ الفصلیة حیث لاحظ انخفا ) 49(انخفاض مستواه وھذا توافق مع دراسة 
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فѧضت مѧستواه عنѧد  فقѧد انخGPT أمѧا تركیѧز  ، الماشѧیةأنѧواعفصل الشتاء مقارنة مع فصل الشتاء في بعض 

   (43)  واختلفت مع (10)التعرض للحرارة العالیة وقد اتفقت مع 

 تركیѧزه عنѧد زیѧادة مѧدة التعѧرض وقѧد اتفѧق تلѧك د فѧي بدایѧة التعѧرض وازداض فقѧد انخفALKѧأما تركیѧز 

ء  والѧذین أشѧاروا إن الانخفѧاض فѧي مѧستواه یرجѧع الѧى قلѧة إفѧراز ھرمونѧات الدرقیѧة إثنѧا(57,34)النتائج مع 
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Abstract  
The current study aimed to knowing the effect  of different temperatures   

degrees for  different periods on some biochemical parameters on  diabetes rats. 
Two experiments were carried out, the first is hyperthermia 80 rats (40 healthy 
and 40 infected) were divided into five groups( each group subdivided into: 8 
health and 8 infected). First group considered as  a control group exposed to 
normal temperature (21 ± 2) c °, the second, third , fourth group exposed to high 
temperature (40 ± 2) ° C and divided two groups infected and healthy for one 
hour, the third group: offered to degree (40 ± 2) ° C for one, tow, four hours 
respectively. Secondary experiment is hypothermal it was designed in same 
design of first experiment and temperature used was  (5 ± 2) ° CThe results 
showed significant increase (P <0.05) in the level of glucose, cholesterol , 
triglycerides ,lipoproteins and GOT in healthy group and infected and in GPT in 
healthy group exposed to high temperature. All group showed significant 
increase in all infected parameter (P <0.05) compared whit healthy group in one 
hour period. Unless HDL which suffered from decrease. 

. As at increased exposure to two hours, he got the same results in the previous 
period except significant increase (P <0.05), which happened in the level 
triglycerides and VLDL in the group exposed to low temperature and decrease, 
which happened in LDL a infected group exposed to low temperature compared 
with healthy group 

 In the period of four hours the results were similar that in the period one 
hour except  the significant decrease (P <0.05) in cholesterol and HDL and GOT 
in the group exposed to low temperature compared with healthy group  

Levels of glucose and ALP and GOT increased in healthy animals and 
infected in groups  expose low temperature, also HDI In LDLV significantly 
increase in group exposed to high temperatures, there was significantly  
differences in levels of   cholesterol and triglycerides and HDL in the group 
exposed to high temperature also LDLV in group exposed to low temperature. 
Depending on period of of exposure 

  


