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 مدیریة التربیة لولایة سكیكدة                                                                   الوطنیةالتربیةوزارة

                           متقن القل              الأستاذ : بوالریش أحمد           4الفرض المحروس رقم :

 21/02/2017التاریخ :                                                 یبیةشعبة العلوم التجر لثةالمستوى : الثا

 ونصفساعة   :المدة             مادة : علوم الطبیعة والحیاة                1 ع ت3القسم : 

 على التلمیذ أن یختار احد الموضوعین التالیین

 نقطة) : 20الموضوع الأول (

I - عة المكتسبة مسؤول عن فیروس فقدان المنا 
 إضعاف الدفاعات المناعیة للعضویة والتي 

 تؤدي إلى وفاة الأشخاص المصابین .
 اللمفاویة ا) تطورتركیزالخلای1تمثل الوثیقة(

LT4  لدى المرض المصابین بعدوى ھذا 
 الفیروس.

 سبب استخلص ثم 1حلل نتائج الوثیقة – 1
 ظھور الامراض الانتھازیة.

II – یحد من عواقب علاجإیجادف بھد 
 ، قمنا باجراء سلسلة من الأمراض الانتھازیة 
  :الدراسات.تم ابراز بعض ھذه الدراسة في مایلي 

 : 1الدراسة
 استخرجنا الخلایا اللمفاویة من قرد ، ثم فصل

 . LT8 و LT4 ،LBالأنواع الثلاثة : 
 في غرف خاصة  LBوضعنا اللمفاویات  -

 ویوجد في قعرھا  ج)1ب، 1أ ،1( 1بالزرع
 من %0,01. بقي  Xمن مولد الضدجزیئات 

 LB مثبتة في قعر كل غرفة ، ولم یتم إزالتھا 
 عند الغسل. 
 في غرف خاصة LT8وضعنا اللمفاویات  -
  ب) ویوجد في قعرھا2أ ، 2( 2بالزرع 

 خلایا لیفیة (فیبروبلاست) سرطانیة مستخرجة 
 ي قعرمثبتة ف LT8من  %0,01من قرد .بقي 

 كل غرفة ، ولم یتم إزالتھا عند الغسل. 
 بعد ذلك قمنا بإضافة في بعض غرف الزرع خلایا لمفاویة منشطة بواسطة نفس -
  ) الشروط التجریبیة ونتائجھا.2.تمثل الوثیقة ( Xمولد الضد  
  ).2النتائج المحصل علیھا في الوثیقة ( فسر – 2
سابقا ،ظھور الأمراض الانتھازیة التي تمت ملاحظتھا في عتماد على ماتوصلت الیھ بالا اشرح – 3

 ).1الوثیقة (

 

في  LT4(عدد   LT4زتركی
mm3 (من الدم 

مرحلة الإصابة بدون 
 أعراض

العجز المناعي مرحلة 
(السیدا) : ظھور 

 الامراض الانتھازیة

 الإصابة الزمن (بالاشھر)

1LB

X 1LT4

1LT8

2T8

2T4

 2الوثیقة 

 1الوثیقة
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 نوعین من العلاج. نتاجقامت مجموعتان من الباحثین بإ : 2الدراسة
) ضد بعض الأمراض الانتھازیة مثل الالتھاب vaccinationیرتكز العلاج الأول على مبدأ التلقیح (

 . T4ن المرضى لدیھما أعداد مختلفة من اللمفاویات الرئوي . تمت تجربة ھذا العلاج على صنفین م
 أ).-3النتائج المحصل علیھا ممثلة في الوثیقة (

اع من الأدویة على مدى خمس سنوات لأشخاص كان لدیھم في ویرتكز العلاج الثاني على تقدیم ثلاثة أن
  ب) .-3الوثیقة ( من الدم. النتائج المحصل علیھا ممثلة في LT4/mm3 350و 200بدایة العلاج بین 

 
 
 
 

 

 

 

 

 

 إن كان العلاج الأول فعالا لمكافحة الأمراض الانتھازیة. بین – 4
 .SIDAأن العلاج الثاني یؤخر الوصول إلى مرحلة الایدز برھن – 5
 

 نقطة) : 20الموضوع الثاني (

بمادة الأنكیفالین  المورفین ھي مادة مسكنة (مضادة للألم) تؤثر على مستوى المشابك العاملة
enképhaline  والاندروفینendorphine  ھذه المواد ھي نواقل عصبیة.neurotransmetteurs 

. یؤدي الاستعمال  ینتجھا عادة المخ والنخاع الشوكي ، بینما نحصل على المورفین من مصدر خارجي
 ة.المفرط للمورفین إلى إدمان جسدي ونفسي إضافة إلى اضطربات تنفسیة وھضمی

كیف یؤثر المورفین على مستوى المشابك العاملة بمادة  اشرح،  بتوظیف معارفك المكتسبة – 1
 الانكیفالین .

، یعمل الباحثون على إیجاد مواد أخرى مسكنة للألم  سعیا لتجنب الآثار الجانبیة لاستخدام المورفین
 ینتجھا الجسم نفسھ .تظھر بعض ھذه الدراسات في التجارب التالیة :

 أو أضیفتام الباحثون بحقن جرذان بمصل نقي ق : 1التجربة
 قاموا بعد ذلك بوضع مسكنات المورفین أو الأندورفین.  الیھ 

 من علبة تم تقسیم مساحتھا إلى  Pكل جرذ في المنطقة 
 (خارجیة) ومغطاة بإبر حادة ینتج  Pمنطقتین : المنطقة 

 . ( داخلیة) دون إبر Sوالمنطقة  عنھا ألم مفرط،
 بقیاس متوسط المدة التي تقضیھا الجرذان دقائق 3قاموا خلال 
 .ھذه المدة تدل على التأثیر المسكن للألم  Pفي المنطقة 

 
فئات 

 المرضى
متوسط عدد اللمفاویات 

T4 / mm3 من الدم 
انتاج الأجسام 

 المضادة
 قوي 500 < 1
 ضعیف 200 > 2

 

 
بدایة 
 العلاج

 مدة العلاج (بالسنین)

 LT4 / mm3متوسط عدد 
 الدممن 

 3الوثیقة

 -أ-الشكل

 -ب–الشكل 

مدة بقاء في  الحقن الحیوانات
 )sبـ( Pالمنطقة 

 5 - أ
 مورفین ب

)6 mg/kg( 
72 

 ندورفینأ ج
)6 mg/kg( 

5 

 1الوثیقة 
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 .)1للمادة التي تمت دراستھا .الشروط والنتائج التجریبیة ممثلة في الوثیقة (
 ؟1لنتائج التجربة تحلیلكمن  ماذ تستنج – 2
 التي حصلنا علیھا بعد حقن الأندورفین . النتیجةتفسرفرضیةاقترح – 3
 

  فین الموسومة بمادة التریثیوم المشع في دم مجموعة من الحیواناتدورقام الباحثون بحقن الأن:  2التجربة
 أظھرت الاختبارات المنجزة غیاب الاشعاع في الدماغ والنخاع الشوكي .

 مكانھا مواد أخرى مشعة. فین بسرعة في الدم ، لكن ظھرتورإضافة لذلك اختفاء الاند
 "ج" . ذتفسر النتیجة التي حصلنا علیھا مع الجر 2أن نتائج التجربة بین – 4
 

اكتشف باحثون آخرون من " معھد باستور" مادة جدیدة مسكنة للألم یتم افرازھا بشكل طبیعي  : 3التجربة
 . opiorphineبیورفین وفي اللعاب عند الإنسان وھي الأ

، ولكن بدلا من الأندورفین قاموا  1الأوبیورفین عند الجرذان ، فكرروا التجربة اختبارقاموا بعد ذلك ب
) تبین المعلومات ب2) بینما الوثیقة (أ2بحقن الأوبیورفین. الشروط التجریبیة ونتائجھا ممثلة في الوثیقة (

  وبیورفین.لأاالمتعلقة ب
 
 

 

 

 

 

 

 
  : )2( ةباستغلالك لمعطیات الوثیق – 5

 أن الأوبیورفین ھو مسكن فعال . بین –أ      
 لم ذو فعالیة مشابھة للمورفین.الأوبیورفین دور مسكن للأمادة كیف تلعب  اشرح –ب      
 مردود علاجي أفضل من المورفین .ذات  جزیئةسببین یظھران أن الأوبیورفین ھي  استخلص –ج      

 

 

 

 

 

 

 

 -أ-الشكل

 2الوثیقة

 مورفین
)6 mg/kg( 

 أوبیورفین
)1 mg/kg( 

 (بالثواني) Pمدة البقاء في المنطقة 

,

.
NEP

.

.
. 

 -ب-الشكل
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 التصحیح

  نقطة) : 20الموضوع الأول (

 العلامة عناصر الاجابة
 كاملة مجزأة

 
I – 1 – 1تحلیل نتائج الوثیقة : 

 عند الإصابة مباشرة بالفیروس ، یرتفع تركیزLT4/mm3  إلى ان یصل الى قیمة  550في الدم من
خلال مرحلة الإصابة بدون اعراض.  12في الشھر  800قصوى تقدر بـ 

 بدایة ظھور الامراض  60في الشھر 200 لتصل الى 800بالمقابل تنخفض ھذه الكمیة من)
. 84الانتھازیة) لتنعدم في الشھر 

  الاستخلاص :
 عدد  ظھور الامراض الانتھازیة ھو تناقصسببLT4  200إلى أقل من/mm3  من الدم.

 
 : 2تفسیر النتائج المحصل علیھا في الوثیقة – 2

 وسط الزرع یحتوي على اللمفاویات  أ :1الغرفةLB المستضد المنشطة بX  فقط ، نلاحظ
على افراز  لوحدھا المنشطة LB، یفسر ذلك لعدم قدرة غیاب الاجسام المضادة في ھذا الوسط

.(غیاب التحفیز)  الاجسام المضادة
 وسط الزرع یحتوي على اللمفاویات  : ب1الغرفةLB  المنشطة بالمستضدX  واللمفاویات

LT4 یفسر ذلك سام المضادة في ھذا الوسطالمنشطة بنفس المستضد ، نلاحظ وجود الاج ،
على التكاثر والتمایز الى خلایا بلازمیة  منتجة وحثھا المنشطة  LBللمفاویات  LT4بتحفیز 

للأجسام المضادة .
 وسط الزرع یحتوي على اللمفاویات  : ج1الغرفةLB  المنشطة بالمستضدX واللمفاویات 

،  حظ غیاب الاجسام المضادة في ھذا الوسطالمنشطة بنفس المستضد ، نلا LT8والمفاویات 
المنشطة على انتاج الاجسام المضادة . LBعلى تحفیز  LT8یفسر ذلك بعدم قدرة 

 تعاون خلوي بین اللمفاویات ضرورة وجود تاذنLT4 وLB   لإفراز الاجسام المضادة .فقط
 وسط الزرع یحتوي على  أ :2الغرفةLT8 ل للخلایا اللیفیة المنشطة فقط ، لا نلاحظ انحلا

. LT8ویفسر ذلك بغیاب تحفیز  (السرطانیة)
 یحتوي على وسط الزرع  ب :2الغرفةLT8  المنشطة معLT4  ، المنشطة بنفس المستضد

 LT4المنشطة من قبل  LT8نحلال (تدمیر) للخلایا السرطانیة ، یفسر ذلك بتحفیز نلاحظ ا
عن تدمیر الخلایا السرطانیة .المسؤولة  LTCوحثھا على التكاثر والتمایز الى 

تعاون خلوي بین ت اذن ضرورة وجودLT4 و LT8 . لتدمیر الخلایا السرطانیة
 
  شرح سبب ظھور الامراض الانتھازیة : – 3

أھمیة اللمفاویات  2تبین الوثیقةLT4  في تنشیط الاستجابة المناعیة النوعیة ذات الوساطة الخلطیة
.LT8والاستجابة المناعیة النوعیة الخلویة والتي تتدخل فیھا  LBوالتي تتدخل فیھا اللمفاویات 

 فاللمفاویاتLT4 .(الخلطیة والخلویة) تلعب دور محوري في الاستجابة المناعیة النوعیة
ان الامراض الانتھازیة تظھر عندما یتناقص عدد اللمفاویات  1تبین الوثیقةLT4 إلى أقل

200/mm3

وحثھا  LBو LT8فراز الضعیف لانترلوكینات الغیر كاف لتحفیز لاویمكن تفسیر ذلك من خلال ا
. یترتب  على الترتیب LTCعلى التكاثر والتمایز الى خلایا بلازمیة المنتجة للاجسام المضادة والـ 

عن ذلك غیاب الاستجابة المناعیة النوعیة أي فقدان المناعة المكتسبة عند المصاب ویصبح عرضة 
 الانتھازیة . لظھور وتطور الامراض

 
 التبیان : – 4

، یكون التلقیح فعال عندما یكون عدد في العلاج الأولLT4/mm3  500أعلى منLT4/mm3 
 mm3/200اقل من  LT4عدد  یكون.غیر ان الامراض الانتھازیة لا تتطور الا عند  (الشكل أ)

) .1مرات اقل) (الوثیقة 2.5(

 
 
 

2x1.25

02

5x1.5

3x1

3x1
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 وھو احدى الامراض الانتھازیة .ي ضد الالتھاب الرئوفقط  العلاج الأول فعال
نتھازیةلذلك فان العلاج الأول لیس فعال ضد تطور الأمراض الا

 
  البرھان على ان العلاج الثاني یؤخر الوصول على مرحلة الایدز : – 5

 العلاج الثاني یسمح بارتفاع تركیزLT4/mm3  إلى 500(اقل بمرتین من 250من في الدم (
480LT4/mm3 إلى سنوات من بدایة العلاج (الشكل ب)  . وھذا لا یؤدي5لعلاج وبین بدایة ا 

في الدم الممیزة لمرحلة الایدز. mm3/200من  إلى اقلLT4 انخفاض عدد
 .اذن ھذا العلاج یمدد من مرحلة الإصابة بدون اعراض وتأخیر الوصول الى مرحلة الایدز

 

2x1.5

 
 
 
 
 ن03

 

 نقطة) : 20الموضوع الثاني (
 العلامة عناصر الاجابة

 كاملة مجزأة
 
 شرح كیفیة تأثیر المورفین على المشابك العاملة بالانكیفالین : – 1

الموجودللأنكیفالینالنوعيالمستقبلباحتلاللھایسمح ممایفالینللأنكمماثلةفراغیةبنیةللمورفین
أيالأنكیفالینمفعول بنفسالمورفینتأثیریكونوعلیھ.الحسيللعصبونمشبكيبعد الغشاءفي

وھذا یوقف انتقال الرسالة العصبیة عبر العصبون الوارد الى الدماع  )P( الكیمیائیةالمادةإفرازتثبیط
 حساس بالالم) ، ینجم عن ذلك عدم الإحساس بالالم .(مركز الإ

 
 : 2تحلیل نتائج التجربة – 2

 مدة البقاء في المنطقةP ندورفین فقط ھي نفسھا تلك المحقونة بالا ،من الحیوانات الغیر معالجة أو
لمعالجة ثانیة وھي المدة التي بقیت فیھا الحیوانات ا 72مرة من  14ثواني .وھي أقل بـ  5والمقدرة بـ 

. Pبالمورفین في المنطقة 
 الاستنتاج :

.الاندورفین لیس لھ تأثر مسكن لالم ،على عكس المورفین الذي ھو مسكن قوي
 
 فرضیة تفسر النتیجة المحصل علیھا بعد حقن الاندورفین : – 3

الاندورفین یتحلل بسرعة قبل وصولھ الى المشبك:  1الفرضیة
للوصول الى مكان تأثیره على  دماغ " –"دم  حاجزالیع اختراق الاندورفین لا یستط : 2الفرضیة

المشابك التي تعمل بالاندورفین .
تأثیره محدد بمسافة قصیر وزمن قصیر. الاندورفین : 3الفرضیة

 
  في تفسیر نتیجة الجرد "ج" : 2تبیان نتائج التجربة – 4

ا تسبب في اختفائھا السریع في الدم مم ؛التحول السریع للاندورفین إلى مواد أخرى  2تبین التجربة
لى ان النشاط الاشعاعي یبقى على وبالمثل فانھ یدل ع .الشوكي والدماغ النخاعومنع وصولھا في 

دماغ" ،ھذا الحاجز غیر نفود للاندروفین  -مما یفسر عدم قدرة الاندورفین لعبور الحاجز "دم مستوى
 ونواتجھ (مشتقاتھ) .

 طریقالاندورفین كمسكن للالم سواء كان مصدره داخلي او خارجي (عن وھذا ما یفسر عدم فعالیة 
 حقنھ).

 
 وبیورفین ھو مسكن للالم :تبیان ان الا–أ  – 5

في المنطقة  الاوبیورفینبمادة  مدة بقاء الحیوانات المحقونP  ثانیة وھي اقل بقلیل من  62، تقدر بـ
من  mg/kg 1ثانیة ، على الرغم من حقن  72ر بـ مدة بقاء الحیوانات المحقونة بالمرورفین والتي تقد

.mg/kg 6مرات من  6المورفین . ھذه الكمیة أقل بـ
 مثل المورفین . )فعال (مسكن للالم  حتى ولو بجرعات ضعیفة ، فانھ اوبیورفیناذن
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 شرح كیف تلعب مادة الأوبیورفین دور مسكن للألم ذو فعالیة مشابھة للمورفین: –ب 
الانزیم تأثیرات منالأنكیفالینتحميالأوبیورفیندة ماأنیبدوNEP  المشابكشق فيالموجود

.  بالأنكیفالینةالعامل العصبیة
) لمبلغ العصبي الانكیفالین بعد تثبیتھ على مستقبلاتھ ا) یقلل من تفكیك الأوبیورفینھذه المسكن

مما یؤدي إلى ارتفاع تركیز الانكیفالین   الغشائیة النوعیة المتواجدة على مستوى الغشاء بعد مشبكي ،
.جده في الشق المشبكي وعلى المستقبلات الغشائیة اوتو

الرسالة العصبیة الى مركز الإحساس بالالم  ، بتثبیطة  ي یثبط انتقالذعمل الانكیفالین ال مما یدعم
 62المحقونة بـ اوبیورفین  من خلال مدة بقاء الحیوانات -أ-.وھذا ما تبینھ نتائح الشكل pلافراز المادة 

 ثانیة لتلك المحقونة بالمورفین . 72ثانیة وھي قریبة من المدة 
 

 استخلاص سببین یظھران ان الاوبیورفین ھي جزیئة ذات مردود علاجي أفضل من المورفین : –ج 
مرات اقل المورفین) للحصول على التاثیر المسكن للالم :6یؤثر بجرعات ضعیفة ( اوبیورفین

ثار الجانبیة لاستعمال اوبیورفین منخفضة بالمقارنة مع تلك التي یسببھا المورفین : لا الآ
والادمان / التبعیة العقلیة. امساك

مادة طبیعیة تفرزھا العضویة ،عكس المورفین ذو المصدر الخارجي . اوبیورفین
الذي ھو أیضا  لینیعمل على تضخیم قدرات المسكنات الطبیعیة (تضخیم عمل الانكیفا اوبیورفین

 اندورفین طبیعي)، على عكس المورفین الذي یخفضھا.
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