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    المركز الوطني للبحوث الطبية الزاوية –مصباح  

العون وأخيرا   يد  لي  مدِّ  من  كل  إلى  الشكر  بجزيل  أتقدم  الدراسة   .  هذه  إخراج  في  والمساعدة 

 على أكمل وجه فجزاهم الله عني خير الجزاء.    
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 Abstract الملخص

في        البقدونس  لأوراق  المائي  الايجابية للمستخلص  التأثيرات  لمعرفة  الحالية  الدراسة  اجريت 

الدر  مع  الكيموحيوية  المتغيرات  بعض  في  الكربون  كلوريد  رابع  مركب  سمية  من  اسة  التقليل 

( من ذكور الجرذان البيضاء تتراوح اعمارها بين  24النسيجية للكلى، اذ استخدم في هذه الدراسة )

الى    12-16) قسمت   ، المجموعة   4اسبوع(  الواحدة(،  للمجموعة  حيوانات  )ستة  مجموعات 

بجرعة   الزيتون  بزيت  البريتوني  التجويف  داخل  حقنت  )الضابطة(  وزن  1الاولى  من  مل/كجم 

أسابيع، المجموعة الثانية )رابع كلوريد الكربون فقط( حقنت   4مرات في الاسبوع لمدة    3الجسم  

بجرعة   الكربون  كلوريد  برابع  البريتوني  التجويف  الجسم  1داخل  وزن  من  في    3مل/كجم  مرات 

لمدة   المائي   4الأسبوع  والمستخلص  الكربون  كلوريد  برابع  )معاملة  الثالثة  المجموعة  أسابيع، 

م )للبقدونس  بتركيز  البقدونس  لأوراق  المائي  المستخلص  فمويا  جرعت  وزن  5عا(  من  جم/كجم 

  3مل/كجم من وزن الجسم  1الجسم( يوميا لمدة أربع أسابيع وحقنت برابع كلوريد الكربون بجرعة  

أسابيع، المجموعة الرابعة )معاملة برابع كلوريد الكربون والمستخلص   4مرات في الاسبوع لمدة  

للبقدو  بتركيز  المائي  المائي  البقدونس  بمستخلص  فمويا  المجموعة  هذه  جرعت  معا(  نس 

مل/كجم  1أسابع وحقنت برابع كلوريد الكربون بجرعة    4جم/كجم من وزن الجسم( يوميا لمدة  20)

 أسابيع.  4مرات في الاسبوع لمدة 3

وية  واخذت في نهاية التجربة قتلت الحيوانات وسحب الدم منها لغرض إجراء التحاليل الكيموحي   

 الكلى لغرض الفحوصات النسيجية . 

في    معنوي  ارتفاع  حدوث  الحالية  الدراسة  خلال  من  عليها  الحصول  تم  التي  النتائج  أظهرت 

أيونات   ارتفاع  الصوديوم،  أيونات  وانخفاض  اليوريك،  حمض  الكرياتنين،  اليوريا،  مستوى 



 ل
 

يد الكربون فقط ، أما المجموعات المعالجة البوتاسيوم والكلوريد في المجموعة المحقونة برابع كلور 

( بتركيز  للبقدونس  المائي  كلوريد 20،  5بالمستخلص  برابع  وحقنت  الجسم(  وزن  من  جم/كجم 

بجرعة   حمض  1الكربون  الكرياتينين،  اليوريا،  مستوى  في  معنوي  انخفاض  لوحظ  فقد  مل/كجم 

 اليوريك، تحسن مستوى أيونات الصوديوم والبوتاسيوم . 

بينت نتائج الفحص المجهري لنسيج الكلى للمجموعة المحقونة برابع كلوريد الكربون فقط كذلك    

وحدوث   القشرة،  منطقة  في  شديد  دموي  نزيف  وجود  في  تمثلت  مرضية  نسيجية  تغيرات  حدوث 

انكماش وضمور بعض الكبيبات الكلوية مع توسع بطانة النبيبات الكلوية وتحلل الخلايا المبطنة  

ال تجمع  الكربون لها،  كلوريد  برابع  المحقونة  المجموعات  جرعت  وعندما  الالتهابية،  خلايا 

  في   واضح   تحسن  نلاحظ(  الجسم  وزن   من  كجم /جم20  ، 5بالمستخلص المائي للبقدونس بتركيز)  

 . وترتيبها شكلها حيث   من الكلى أنسجة
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Abstract 

  The present study was conducted to find out the positive effects of the 

aqueous extract of parsley leaves in reducing the toxicity of the carbon 

tetrachloride on some biochemical variables with the histological study of 

the kidney. 24 male albino rats aged between (12-16 weeks) were used 

for this study and  divided into 4 groups (6 animals per group). The first 

group was control group injected intraperitoneally with olive oil (1ml/kg 

of body weight) three time/week, the 2nd was injected intraperitoneally 

with CCl4 (1ml/kg b.wt.) three time/week, the 3rd was injected 

intraperitoneally with CCl4 (1ml/kg b.wt.) three time/week concurrently 

with receiving aqueous parsley leaves extract (5g/kg b.wt./day) by gastric 

intubation’s, the 4th was injected intraperitoneally with CCl4 (1ml/kg 

b.wt.) three time/week concurrently with receiving aqueous parsley 

leaves extract (20g/kg b.wt./day) by gastric intubation’s, respectively for 

4 weeks. At the end of the experiment, the animals were killed, and blood 

was drawn from them for assessment of serum urea, creatinine, and uric 

acid, and  the kidneys were dissected out and specimens were taken and 

processed for light microscopic examinations. The results showed a 

significant increase in serum urea, creatinine, uric acid, K+, and Cl- 

concentrations, and a significant decrease in serum Na+ concentration in 

rats treated with CCl4. The groups treated with aqueous extract of parsley 

at a concentration of (5 & 20 g/kg b.wt.) and injected with carbon 

tetrachloride at a dose of 1 ml/kg,  showed a significant decrease in the 

levels of urea, creatinine, uric acid, sodium, and potassium ions. 

  A microscopic examinations of the kidney tissues of the group injected 

with carbon tetrachloride showed a severe bleeding in the renal cortex, 

shrinkage and atrophy of some renal glomerular with  disappearance of 

Bowman’s space and tubular dilatations and  degeneration and intelligible 



 ن
 

to  endothelial cells tubular of the cells lining them, infiltration of kidney 

tissues with inflammatory cells. The groups treated with aqueous extract 

of parsley at a concentration of (5 & 20 g/kg b.wt.) and injected with 

carbon tetrachloride at a dose of 1 ml/kg, showed improvement in the 

kidney tissues. 
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 -:المقدمة   -1

عادة  إ   ووتنظيم السوائل الجسمية وترشيح   تعمل الكلية على تخليص الجسم من الفضلات 

مثل    يضيةالأوإخراج الفضلات    (الصوديوم  ،الكلوريد   ،سيوماغنالم  ،البوتاسيوممن )  كل  امتصاص 

 (Tilger,2001  دوية  خراج المواد الكيميائية مثل الأإلى ترشيح و إ  ضافة بالإاليوريا والكرياتنين,  

ف  (   يؤدي    ن  إلذلك  قد  الجسمية  السوائل  في  اضطراب  أي  حالات  إحدوث  حدوث  مرضية  لى 

 . (2014خطيرة )العلوجي، 

في كثير من البلدان   انتشارا المزمنة  وأوسعها    الأمراض كلى من أخطر  التعتبر أمراض  و 

ى المرتبة الثالثة من بين   الكل  حيث تحتل أمراض     ،(Bijlani, 2004)في جميع أنحاء العالم  

الحياة    الأمراض  تهدد  و التي  السرطان  الدمويـــــــــــــوالأوع  القلب   أمراض بعد   National) ةــــــــــية 

Kidney Foundation, 2006).  الف تتأمراض  متعددة  ماكلى  البسيطة    راوح  الالتهابات  بين 

الدم وتسمم  الكلوي  الجسم   اختلالحدوث    إلىالكلى    أمراض وتؤدي  ،  والفشل  سوائل  توازن  في 

البوليةت  إلىو  المجاري  الحصوات في  علاج  إذاو   ،رسيب  دون  أمراض مزمنة    إلىتتحول    أهملت 

 .( 2012محمود، )الحياة  ىتقضي عل يمكن أن  

كل امش من ال  Chronic Kidney Diseases(  CKD)  ةالمزمنكلى  ال  عد أمراض تُ كما  

الكُ   الأشخاص فعدد    خطيرة،الصحية  ال وظائف  اختلال  من  يعانون  مستمر  اللذين  تزايد  في  لى 

الصناعية   البلدان  في  المزمنة إن    .,.Olechnowize et al)2013)خاصة  الكلى    أمراض 

وتصبح وظائف الكليتين غير طبيعية أو يصبح  ،  تدهور عمل الكليتينل  نتيجةطويلة الأمد تحدث  

طبيعي   غير  قدرتهتوب  .  (NHS, 2008) تركيبها  الكليتين  تفقد  المزمنة  الكلى  أمراض  ا  مطور 

أمراض الكلى المزمنة   وصفتو   .في الجسم  الإلكتروليتات و   ى إزالة الفضلات وتوازن السوائلعل
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من تلف الكلى    تبدأ  تغيرات المرضية شمل سلسلة متصلة من الالذي ي، و نخفاض وظائف الكلىاب

 National Kidney Foundation ,2002))  المرض إلى المرحلة النهائية من    وصولا  المعتدل

  

  The kidney      الكلى -1.1
تحافظالحيوية    الأعضاءمن    الكلىتعد     الجسم  ع  التي  في  الداخلية  البيئة  توازن  لى 

(Eroschenko, 2008 ) ،    من الوزن    %1كليتان، تشكلان حوالي    الإنسانحيث يوجد في جسم

العينية  ( )سم  14  -11)، يبلغ طول الكلية في الشخص البالغ  (  2014العلوجي،  )الكلي للجسم  

مود الفقري مقابل الفقرة  لونها أحمر قاتم توجد في التجويف البطني على جانبي الع  ،(2005،  

به,  تقريبا  الأولىالقطنية   تعملوتحيط  دهنية  كتلة  موقعها    ا  في  تثبيتها   ,Eroschenko) على 

فوقها  (  2008 الكبد  وجود  بسبب  اليمنى  من  قليلا  أعلى  اليسرى  الكلى  أن  ويلاحظ 

(Eroschenko, 2008) ،  محفظة الخارج  من  كلية  بكل  العلوجي،  (Capsule) (ويحيط 

سم    6سم طولا و  12 )و يبلغ حجمها حوالي  ,  على شكل حبة فاصوليا  الكلية، وتظهر  (2014

محدبة من ,  تقريبا  (مج   125)وعند المرأة  (,  مج  140)ووزنها عند الرجل  (  سم سمكا3  عرضا و

وهي الممر الذي يحمل ,   (  Hilus)  يظهر وسط التقعر سرة الكليةو ,  الخارج ومقعرة من الداخل

و امد الإ الدموي  الجامعة,  لهاالعصبي  د  للأنابيب  تجمع  نقطة  تعتبر   (Collecting  كما 

(Tubuies   بول الى الحالبينـــــــالتي تحمل ال   (Ureteres)،  د  ـــ ــــح المحدب توجـــــأما على السط

الجــ ــــالغ كلوية  ــــدة  الكـــــالغ )ار  القماطي،  و   2000فريحات،  )  .(Adrenel Gland)  (ظريةـــــدة 

2007).  
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  :لى الداخل من إ تتركب كل كلية من الخارج 

المنطقة الخارجية من الكلية، وهي طبقة ضيقة يوجد بها عدد كبير  :  (Cortex)  لقشرة  ا  -1

الشكل  (Malpighian Corpuscles) ملبيجي    أجساممن     اط حتالجدران    ةمزدوج  ،الكروية 

دقيقة    أنبوبة   الأجساموي، وتتصل بهذه  من الشعيرات الدموية التي تتفرع من الشريان الكل  بشبكة

  بالأنبوب كبر حجما يعرف  أ  أنبوب الكلوية في    الأنابيب الكلوي، تنتهي كل    الأنبوب متعرجة وهي  

   .الجامع الذي يمتد في منطقة النخاع

  أهرامات الداخلية من الكلية ، وهو طبقة متسعة يوجد بها    المنطقة:  (Medulla)النخاع    -2

في   الأنابيب وتفتح هذه    البولية    للأنابيب ، وهي تجمعات  (Pyramids of malpighi)ملبيجي  

 .وتبرز هذه القمم في حوض الكلية , ملبيجي أهرامات قمم 

ن ناحية سطحها  وهو تجويف يوجد داخل الكلية م(:    Renal pelvis)  حوض  الكلية    -3

   1991;الكرمي وأخرون  )البولية البول    الأنابيب وتصب فيه      من الحالب   اًالمقعر، ويعتبر جزء

Despopoulos and Stefan, 2003).   
 : تحيط بالكلية لحمايتها وهي  الأنسجةمن  أنواعتوجد ثلاثة 

 قايتها من الإصابة. و و تها   : طبقة ليفية سميكة لحماي الكبسولة الكلوية   -1

  تها.: طبقة تحيط بالكلية وتقوم على تثبيتها في موقعها ومنع حركالكبسولة الدهنية  -2

الكلوية  -3 )القماطي,  الأربطة  الباطني  بالجدار  الكلية  تربط  أنسجة  ويوضح 2007:   .)  

   .تركيب الكلية  1.الشكل
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 ( 2007، المشهداني يوضح تركيب الكلية ) :1.شكل

النفرونات    تسمى  فعالة  وظيفية  وحدات  على  الكلية  حوالي ،  (Nephrons) تحتوي  وهناك 

  الأوعية فرون من  ن  يتكون كل.  عن تكوين البول  المسئولةوهي    كلية،  كل  مليون نفرون في  1.2

  .( 2007القماطي، )الدموية والكبسولة والانبيبات الكلوية 

  -:يتكون النيفرون من  

   :(Bowman capsule)محفظة بومان   -1

الكبة تسمى  وعائية  كتلة  على  تحتوي  كبسولة  عن  عبارة  للشريان  .  وهي  تجمع  من  وتتكون 

الذي الصادر  الوارد  بالشريان  الكبة.  ينتهي  وظائف  أهم  من  ,  ومن  الدم  تصفية  على  تعمل  انها 

 . ( 2007القماطي، )مكوناته عدا خلايا الدم الحمراء والبروتين 
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    :Proximal Convoluted Tubules  الانبيبات الملتفة القريبة -2

ماتم    إجماليمن    %65امتصاص حوالي    إعادةيتم    هوفي   ،طويل وقريب من الكبسولة  أنبوب 
   .شيحه من الدم تر

    :  Loop of Henle  هنللفة    -3

عن   عبارة  حرف  أنبوب وهي  شكل  على  ما   u يكون  القريبة   ويقع  الملتفة  الانبيبات    بين 
   جزئينالبعيدة وتتكون لفة هنل من و 

و في الجزء القشري وينتهي في الجزء النخاعي    أينش:    Descendingالجزء النازل   -أ

  .بول مركز  إنتاجطويلة وقادرة على  عادةتكون نبيبات هذه ال

الصاعد   -ب  للقشرة  :  Ascending   الجزء  ثانية  ما يكون  و ,  يعود  ونادرا  قصير  عادة 

  (.  ,Guyton and Hall 2011و  2007القماطي,  )  .يدخل النخاع 

 : Distal convoluted tubules النبيبات الملتفة البعيدة  -4

 من حيث الطول و تنتهي بالقناة الجامعة   الأنابيب قصر أوهي  تقع كليا في القشرة،

Collecting duct،     الحالب    إلىالممر الرئيسي وخروجه من الكلية  و هي نهاية النفرون  و   

  .( يوضح تركيب النفرون 2.الشكل )( 2007القماطي، )
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 (Thibodeall & Patton , 1996) يوضح تركيب النيفرون  2شكل 

 -: Renal functionsئف الكلية وظا -1.1.1

 :  للمحافظة على التوازن الداخلي للجسم تقوم الكلية بالعديد من الوظائف وهي 

 -:زن احفظ التو  .1

مرغوب فيها، الر  غي    طريق تكوين البول وافراز منتجات الفضلات عن    حفظ التوازن يتم  

خلال   تتشكل  التي  مثل  الأ   الأنشطةو  منتجات    ،اليوريكض  حم  ،الكرياتنين  ،اليوريا)يضية 

 Sembulingam and Prema, 2012).) (يض الأ
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 -:التنظيم  .2

تنظيم التوازن الكلي للسوائل الجسمية والمواد المذابة، تنظيم التوازن الحمضي والقاعدي، 

تنظيم انتاج كريات الدم الحمراء، تنظيم الضغط الشرياني، تنظيم تصنيع فيتامين د في الجسم 

 . (2014العلوجي, )وم وتنظيم توازن الكالسي

   -:الوظيفة الهرمونية  .3

، ( Erythropoietin) الإريثروبيـوتين مثـل  الهرمونـات فراز مجموعـة مـن إتعمل الكلى على 

ــتاجلاندين  ،(Renin)، والـــــــــــــــــــــــــــرنين (Thrombopoietin) والثرومبوبيـــــــــــــــــــــــــــوتين والبروســـــــــــــــــــــــــ

(Prostaglandis) (Sembulingam and Prema, 2012  ) 

   -:   Nephrotoxicityيةالسمية الكلو -2.1

و  أالسمية الكلوية هي واحدة من أكثر مشاكل الكلى شيوعا وتحدث عند تعرض الجسم لعقار  
 . (Porter and Bennett, 1981) مادة سامة 

  تأثير  الكلوية الناتجة عن  نحو السمية الأخيرة الآونةية في اتجهت اهتمامات الدراسات البحث 

الطبية العقاقير  الحيويةالمضادا  ،بعض  الثقيلة  ،ت  الكيميائية    كذلكو   ،السموم  ،المعادن  المواد 

لى تعطيل أو  إالجذور الحرة، التي تؤدي    إنتاجالتأكسدي وزيادة    الإجهاد التي تعمل على حث  

سبب يو   ،ؤثر سلبا على الكلىي  مما(  2017جواد ودهن،  )  للأكسدةتثبيط أجهزة الدفاع المضادة  

 ة الكلويةــــــالمتلازمو     لالي  ـــــــالتهاب الكلى الانح  ،التخثر  ،الدموية  الأوعيةالتهاب    ،الفشل الكلوي 

اوتؤدي   مستوى  الدم  ،لكرياتنينلارتفاع  في   ,.Paller, 1990;  Lakshmi et al)  .اليوريا 

2012; Sundararajan et al., 2014) 
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اليوريا  تركيز    يمكن معرفة تاثير السمية الكلوية من خلال تقدير المؤشرات الحيوية مثلو 

 في الدم.والكرياتنين وحمض اليوريك 

 : (Urea) اليوريا قياس تركيز -1.2.1 

قياس   الحاصل تركيز  يعتبر  التلف  لمعرفة  الاختبارات المعملية  أهم  من  الدم  في  اليوريا 

  م أ   فضلات النيتروجينيةال  إزالةكانت الكلى قادرة على    إذاحيث يوضح الاختبار ما  في الكلى  

وار  يتأثر  لا،  أن  يمكن  الدم  في  اليوريا  الرشح   أيضاتفاع  وكمية  بالبروتينات  الغني  بالغذاء 

 .(1996)جلاد وخضر,  الكبيبي والجفاف 

 :(Creatinine) الكرياتنين قياس تركيز -2.2.1

الكرياتينين من أهم الفحوصات التي تدل على سلامة وظيفة الكلية ,    تركيز  يعتبر قياس

بما   تأثره  بروتينات وذلك لعدم  من  على    عارتفاو   ،يحتويه الغذاء  خلل في    ث حدو مستواه يدل 

 . (1996الكلى )جلاد وخضر,  فوظائ
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  Carbon tetra chloride (4CCL)  وريد الكربون رابع كل  -3.1

صناعيا،   يحضر  كيميائي  مركب  رائحة  هو  وذو  التبخر  سريع  شفاف  سائل  عن  عبارة 

ينتمي لفئة  من المركبات العضوية المعروفة تسمى هاليدات   .) Zanger et al ., 2000  (زكية

مركب   الألكيل   كربون،  ذرة  وجود  فيه  شروطها  توفر  هو  الفئة  هذه  ضمن  تصنيفه  وسبب 

 ( Tomasi et al ., 1987 ; ATSDR  , 2005 )مستقلة  تفاعلاته بطيئة    هجزيئات  ،تساهمي

وذلك من   ريجنولت   هنري فيكتور   الفرنسي  من قبل العالم الكيميائي  1839تم تحضيره في عام  

بواسطة كلورة ثاني كبرتيد الكربون    تصنيعهتم    1950خلال تفاعل الكلور مع الكلوروفورم، وفي  

من غاز      وبشكل رئيس  أساسا  إنتاجهو    تصنيعه تم  ي   الآنأما  (  °م  150-103)عند درجة حرارة  

 .(  Demirdage et al ., 2004) الميثان  

 -:اء الكيميائية الأسم -1.3.1

وله    4(CCL)    (  Carbon tetra chloride)  الكيميائي الشائع هو رابع كلوريد الكربون    الاسم

المسميات   من    Tetra chloride methan , Tetra cloro carbon  :مثل    الأخرى العديد 

.Tetrasol, Tetrafinol, Per cloro methan and  Methan tetrachloride  .     كما أن

تجارية  له أسماء   Freon10, Halen104 and Necatrine       (Joan and    منها   عدة 

Denton , 2000  ) 

   -:الصفات الكيميائية و الفيزيائية  -2.3.1

سريع التبخر، له كثافة    ،ذو رائحة زكية   للاشتعالسائل نقي شفاف غير قابل  هو عبارة عن  

  ° م  25الذوبانية عند  (  مول/  جممل153.82)وزنه الجزيئي    (    (CPHF, 1988 بخارية عالية  

خلال   (   O Neil and Smith , 2001; NLM, 2003 ) (  لتر  /   ملجم  785) من  يتكون 
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، ويتم التفاعل 1:4وبنسبة حدوث تفاعل بين غاز الميثان وغاز الكلور في وجود عوامل مساعدة  

يتم   حيث  تلو    استبدالبالاستبدال،  ذرة  بالهيدروجين  وفالأخرى الكلور  يتكون  ،  التفاعل  نهاية  ي 

ثنائي بكلورة الهيدروكربونات أو كلورة    تحضيرهرابع كلوريد الكربون وكلوريد الهيدروجين، ويمكن  

ثنائي     .((Disulfide كبرتيد  ال تفاعل  مثل  أخرى   كلورة  تفاعلات  من  يحضر  الغالب  وفي 

  .(1990سلهب واخرون، )كلورو ميثان مع الكلوروفورم 

    -:رابع كلوريد الكربون  استخدامات -3.3.1

المركبات    إذابةو   إزالةفي    ميستخد  والدهون،  الر  غيبعض  كالزيوت  التنظيف  وفي  قطبية  سوائل 

و  من التفاعلات الكيميائية  فيالجاف،  وكوسط لعديد  الحرائق،  إطفاء  استخدم  أيضا    .اسطوانات 

الحشرية،    أوليةكمادة   المبيدات  صناعة  طاردة  في  اللكمادة  في  البيطري،لديدان  تم  و   طب 

على   للقضاء  الحبوب  تبخير  في  مركبات .  الآفات استخدامه  في  رئيسي  بشكل  استخدم 

اليا الكلوروفلوروكربون، لكن بسبب تأثيراته الضارة على الصحة تم حظر هذه الاستخدامات، وح

 Deshon, 1979 ; WHO, 2004 ;  Parker) في بعض التطبيقات الصناعية فقط     يستخدم 

 et al,. 2005  ) 

   -:وجوده -4.3.1

وعند تبخره  .  في البيئة    ومستقر نسبيامتزن    التبخرسريع      مركب رابع كلوريد الكربون مركب    

 Tomasi)  يبقى في الهواء الجوي ما عدا الجزء المتحول منه إلى مواد كيميائية أخرى بالتصنيع  

et al., 1987    ) البيئة في  المنطلق  الكربون  كلوريد  رابع  الج  إلى يصل    ومعظم     وي الغلاف 

 ,.Simmonds et al)  سنة  (  80  -18)الغلاف الجوي من    تقدر فترة نصف العمر له فيو 

1983 ; IPCS,1999  ) السفلى التربوسفير هو حوالي    الجوي   ومعدل تركيزه في طبقة الغلاف   

و (التريليون /ا  جزء118)  التحلل  الأساسية  الآلية،  بواسطة  تتم  الهواء  من    الضوئي    لإزالته 
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Tomasi et al., 1987)  ).    ،من الطرق التي تساهم في إزالة رابع كلوريد الكربون من الهواء

التحلل الحيوي والضوئي للجزيئات الموجودة ،  OHمن المحيطات، تفاعله مع جذور    امتصاصه

   ،سيب يتخلل التربة حيث يكثف قليلا بالتر ,  Sanzgiri et al ., 1997))  في الهواء بعد التكثيف  

 .  (NLM. 2003) الجوفية المياه  إلىوثم  ومن الممكن ان يصل لطبقات التربة السفلية 

  %3.2والبحيرات حيث وجد رابع كلوريد الكربون بنسبة    الأنهارفي مياه    1982في عام    اكتشف

حوالي   بتركيز    466في  الشرب  مياه  في  ويوجد  جرام  30  -0.5عينة،  طريقة   لتر /مللي  وأهم 

 . عينة مياه شرب   945 أصلعينة من   30وفي    (CPHF,1988 )  من الماء هي التبخير لإزالته  

من   تتراوح  مستويات  عند  الكربون  كلوريد  عن رابع  الكشف       لتر  /ميكروغرام  0.6  -0.3تم 

(Westrick et al ., 1984)    وتفقد   تأكسد يو  أرابع كلوريد الكربون الموجود في المياه لا يتحلل  

الغلاف   ىإلة منه عن طريق التبخر، وبذلك ينتقل بسهولة من المياه السطحية  نسبة كبير   المياه

 ATSDR, 1994)   أشهرلعدة    (  العميقة)المياه الجوفية  تبقى مستوياته مرتفعة في  قد  ، و الجوي 

; IPCS, 1999 ) 

 - :   Absorpition امتصاصه -5.3.1

لتي تتأيض بشكل سريع في الكبد مولدة  يعد رابع كلوريد الكربون من المركبات الكيميائية السامة ا

ذات   حرة  المختلفة    تأثيرات جذور  الجسم  أنسجة  على      . ( Sanzgiri et al ., 1997)  ضارة 

يمتص هذا المركب بسهولة من خلال الجهاز الهضمي بعد أخذه عن طريق الفم والموقع الرئيسي  

بنسبة أقل من  هو الأمعاء الدقيقة، كما يمتص من المعدة والقولون ل  لامتصاصه     الأمعاءكن 

Nagano et al., 1998) )،    لمعظمها وخاصة الكبد،    ا  إذ يسبب تلف  الأنسجةجميع    إلىويصل

حيث أن إعطاء رابع    ،وكمية ومدة التعرض للمركب   الإعطاءعلى طريقة    الإصابةوتعتمد شدة  

   كجم /جممل 179وبجرعة   (bolus ) الأقراص عن طريق الفم و بواسطة  للجرذانكلوريد الكربون 
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تركيزه  ارتفاع  إلىيؤدي   أما  دقيقة  بعد  الكبد  في  مرور   الأنسجةباقي    في  مستواه  بعد     فيلاحظ 

أبطدقيقة  (  5-15) الامتصاص  فيه  يكون  الذي  الدهني  النسيج      الأخرى   الأنسجةمن    أ ماعدا 

Sanzgiri et al ., 1997)).  

ابع كلوريد الكربون للجرذان عن طريق  من ر   كجم/جممل  180ولوحظ في دراسة أخرى أن إعطاء  

  10يؤدي لارتفاع تركيزه في الكبد بعد دقيقة و في الدم بعد    (Oral gavage)  التجريع الفموي  

من   و   الإعطاءدقائق  المعدة  كم  الأمعاءويكون امتصاصه عاليا في  تزداد  في المنطقة    يتهحيث 

 .(Sanzgiri et al., 1995 ; Bruckner, 1990)  أيضهث تتجاوز قدرة الكبد على يبح  البابية

الكربون   إن     كلوريد  لرابع  يؤدي  (ppm 100-10  بجرعة)  التعرض  الاستنشاق  طريق  عن 

بصور  الرئتينلامتصاصه  خلال  من  وسريعة  عالية  الشريانيويمكن    ،ة  الدم  في  يتواجد  في    أن 

   الأخرى   نسجةلكي يصل للأ  ويستغرق ساعتين  .دقائق من الاستنشاق  5بعد حوالي    ؛وقت مبكر

 ((Sanzgiri et al  ., 1995 . 

لمدة زمنية تتراوح ما    ( ppm 46)قردة لاستنشاق رابع كلوريد الكربون بمعدل    ة عند تعريض ثلاث

أن   6-2بين   وجد  الامتصاص     ساعات  المستنشق   من  %30  هو  معدل  الكربون  كلوريد   رابع 

(MC Collister, 1951). 

كبير بينما السائل    تأثيرن من خلال الجلد ضئيل وليس له أي امتصاص بخار رابع كلوريد الكربو 

 ,. Morgan et al)    الجسم  أجهزةسمي شديد على جميع    تأثيرالممتص من الجلد يكون له  

بتركيز    (  1991 الكربون  كلوريد  لبخار رابع  الريسيس  تعريض قرود    ( ppm 1150-450) فعند 

الدم، ونوعه المشع ليس  جرام من    100/  0.12،  0.03ساعات وجد أن تركيزه في الدم    4لمدة  

 .(Bergman,1983)ساعة عليه  48في الدم وفي الهواء بعد مرور  إشعاعيله نشاط 
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 -:Distribution الانتشار -6.3.1

طريقة   حسب  الحيوانات  أجسام  في  الكربون  كلوريد  رابع  توزيع  المادة   الإعطاءيختلف    وكمية 

التي يوجد   الأنسجة ي الدهون فإن معظم المركب يتراكم فيبانه فمدة التعرض، ونظرا  لقابلية ذو و 

  ( Sanzgiri et al., 1995)  نخاع العظم  و   الكبد، الكلى،  بها نسبة دهون عالية كالنسيج الدهني

)  من  كجم/مل1أعطيت  لأرانب وأوضحت دراسة أجريت على توزيع و أيض رابع كلوريد الكربون 

4CCL)،    انت في النسيج الدهني ثم يليه الكبد، الكلى، العضلات، كما كبر نسبة تراكم له كأأن

الأ النواتج  هذه  وجدت  في  للمركب  الفئران    .(Fowler, 1969)    الأنسجةيضية  أظهرت  كما 

  أن   ،ساعات   6ن طريق الاستنشاق لمدة  من رابع كلوريد الكربون ع   ppm 4000))ــــــالمعرضة ل

على نواتج  ماغ، الكلى، الكبد، الدم، كما احتوى الكبد  أكبر تجمع للمركب كان في الدهون ثم الد 

للمركب   على  .  (Dambrauskas and Cornish , 1970)  أيضية  أجريت  أخرى  دراسة  في 

بتركيز للمركب  بتعريضها  والاستنشاق    كجم/جممل  179  الفئران  المعوي  والحقن  الفم  طريق  عن 

 . ببطء  ميتراكف النسيج الدهني وجد أنه يتجمع بسرعة في الدماغ والكلى والكبد أما في 

على طريقة  انتشاروسرعة   تعتمد  الجسم  له  الإعطاء  المركب في  يكون  الفم  طريق  عن  ، فأخذه 

وتكون    .الدماغو الكلى    ،دقيقة في كل من الكبد   15-1ر في سرعة انتشاره حيث يتم في  دور كبي

إزالته   يتم  حتى  له  العمر  نصف  و   دقيقة   323،  278،  313فترة  الكبد  والدماغ  في  على  الكلى 

يكون بط  انتشاره أما    .التوالي الدهني  النسيج  له    120ويتم في    ا  ئي في  نصف العمر  وفترة  دقيقة 

   .(Morgan et al ., 1991  )دقيقة  780هي 
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   -: Metabolism ض لأيا -7.3.1

  رئة تتم عملية ايض رابع كلوريد الكربون في الجسم بشكل رئيسي في الكبد وكذلك في الكلى وال

الأ  إنزيمات والأنسجة  على  تحتوي  التي  هذه   CYP 450.(  CytochromP450)خرى  تعمل 

 Tomasi et al., 1987)   على أكسدة رابع كلوريد الكربون و انتاج جذور حرة نشطةالانزيمات  

; Salter , 1982)  من هذا المركب المنتشر في الجسم يفرز دون أن يحدث له   ا  ووجد أن جزء

تغير   يختزل  ا  أماأي  الكربون  كلوريد  رابع  من  الباقي  كلوروميثيل إلجزء  ثلاثي  الحر  الجذر    لى 

(°3CCL)  Trichloromethyel     2  إنزيمبواسطةE1 –P450      يتحول    الأكسجينوفي وجود

  وبدورها فعالة  نشطة و   هذه الجذور  .(OO3CCL°)  ثلاثي كلورومثيل  بيروكسيالحر    لى الجذرإ

، وترتبط مع الجزيئات    أكسدة الدهون اعلات الكيميائية وتسبب  لى حدوث سلسلة من التفإتؤدي  

كما تسهم في تحلل الغشاء الخلوي وتعطيل نشاط    .(  (Loeckie et al., 1998  الخلوية الكبيرة  

الجزء هذا  لأن  ونظرا  الخلية،  ا  وتفاعلات  ف  تكون   لتفاعلات من  مواد إلاهوائية  لتكوين  يؤدي  نه 

الكل مثل  وأول  و سامة  وترتبط النواتج    (Reinke and Jazen , 1991)  الكربون    سيد أكروفورم 

 .  DNAيضية  بالبروتينات والدهون و الحامض النووي الأ

   الأكسجينيعتمد على توفر     Trichloromethyel))  مصير الجذر الحر ثلاثي كلورو ميثيل  

مسارات و  عدة  اللاهوائية.  يشمل  الظروف  ميثيل    تحت  كلورو  ثلاثي  الجذر  سداسي  يختزل  الى 

 ; Uehleke et al ., 1973)  الحيوانية    الأنسجةكلورو ايثان، الذي تم الكشف عنه في بعض  

Fowler, 1969  ).    أو    إضافةتؤدي الكلوروفورم ل  الجذر  إلىالإلكترون  بروتون    تكوين 

)3CHCL)    الأرانب في الفئران و   اكتشافهالذي تم  (., et al, 1984; Ahr .et alReynolds 

1980; Glende et al., 1976  ).    لى مزيد من  إيمكن أن يخضع الجذر ثلاثي كلورو ميثيل

المختزلة   الهالوجنية  الروابط  كربون إزالة  كلورو  ثنائي  التفاعل    (2CCL)    لتكوين  هذا  ويحفز 
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كربون .   CYP 450بواسطة   كلورو  الماء   ثنائي  مع  يتفاعل  أو  الأنسجة  مكونات  مع  يرتبط 

 ,.Wolf et al   )  أول أكسيد الكربون    إلىالذي يتحلل    (CHOCL)    لتكوين كلوريد الفورميل

1977; Ahr et al.,1980 ; Pohl et al., 1984 ;  Galelli and Castro, 1998     ( . 

م  هيي كلورو ميثيل مباشرة بالدهون والبروتينات وكذلك بجزء الثيمكن أن يرتبط جذر ثلا  كذلك،

 CYP450  (  Villarru  et al., 1977; Ansari et al., 1982; Fanelli and  في

Castro, 1995 ).  

الظروفأما   ثلاتير ف،  الهوائية  تحت  الجذر  لتكوين  بط  بالأكسجين  ميثيل  كلورو  أكثر ثي  جذر 

الذي يمكن    (  trichloromethyl peroxy radical)نشاطا  وهو الجذر ثلاثي ميثيل بيروكسي  

  أو     ( Packer et al., 1978; Galelli and Castro, 1998)الأنسجة    ت ببروتيناأن يرتبط  

 et alPhol )  (  في الصيغة المحبة  للإلكترون )والكلورين    COCL )2)يتحلل لتكوين الفوسجين  

ن  أو الانشطار المائي للفوسجين، ويمكن  أ   الانقسامويتكون ثاني أكسيد الكربون من  ,  (1984 ,.

المختزل   بالجلوثاثيون  الفوسجين  ثيوكربونات   لتكوين    (GSH)  يرتبط  جثنائي   لوتاثيونيل ثنائي 

(diglutathionyl dithiocarbonate   )    السيستين مع  حمض   (Cysteine)  أو  لتكوين 

 . (Oxothiazolidine carboxylic acid) كاربوكسيليك أكسوثيازوليدين  
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    -: Elimination  الإخراج - 8.3.1

الجسم   تدخل  التي  الكربون  كلوريد  رابع  الابتلاع  كمية  طريق  عن  كان  الاستنشاق  أسواء  و  أ و 

مع البروتينات   ا  والجزء المتبقي يكون متحد   الحقن يتم اخراج كمية كبيرة منها عن طريق الرئتين،

الأ الخلوية  البول والجزيئات  طريق  الجسم عن  وتخرج من  تتحلل  بدورها  نصف  ،  خرى وهذه  فترة 

لها   التي  إفي   و   .(MC Collister, 1951)  ساعة  24العمر  الدراسات  على  أُ حدى  جريت 

ن طريق الاستنشاق وجد أن حوالي تعريضها لبخار رابع كلوريد الكربون المشع ع   َّ القرود التي تم 

حوالي  %  04 بينما  تغير  أي  دون  يخرج  الكربون    %11منه  أكسيد  ثاني  هيئة  على  يخرج  منه 

البول   في  أما  متطايرة،  وغير  متطايرة  مشعة  مواد  وجدت  الدم  يوريا  ف وفي  هيئة  على  يخرج 

 . (MC Collister, 1951)من المواد المفرزة تكون مركبات غير متطايرة %   95و  وكربونات 

عطاء الجرذان رابع كلوريد الكربون عن طريق الفم  إ عند    (Reynolds et al ., 1984)  لاحظ   

نواتج أيضية    %83ثاني أكسيد الكربون،    %28,  يخرج دون تغير  من المركب   %19أن حوالي  

في    %2.7من النواتج الايضية في الكبد في حين تم إفراز    %2.9كلوروفورم وبقي    %0.11و

   .في البراز %11ل والبو 

 -:و الحيوان  الإنسانم لرابع كلوريد الكربون على االس التأثير -4.1 

ك لرابع  التعرض  الاستنشاق،يتم  طريق  عن  الكربون  ويمكن  والجلد   الابتلاع  لوريد   ،

  له نسان  تعرض الإف   .(Tomassi  et al ., 1987  (اكتشافه عند مستويات منخفضة في الدم  

إلى   بيؤدي  الرؤية,  الصداع,  دوارالشعور  والغثيان  ،ضعف  و ألو   القئ  البطن  في  سهال    إم 

(Tomasi et al., 1987   ( Nagano , 2007;   .    أشارت بعض التقارير إلى الأعراض    فقد

على   ظهرت  مابين    17التي  تتراوح  بتركيزات  الكربون  كلوريد  رابع  لبخار  مهنيا  تعرضوا  عاملا 

المليون   ا  جزء  97  -45 بالدوار  فيتمثلت  ,  في  والدوخة   ,  الشعور  والغثيان  الانزعاج   والقئ 
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الشهية.   له    يسبب كذلك  وفقدان  الكـــاضطالتعرض  في  الكبد  ـرابات  و  توليد  و لى  طريق  عن  الدم 

الحـالج  ,.Ahmad et al., 1987 & Ozturk et al.,2003;  Adewolel et al) رةــذور 

التأكسدي      2007) الاجهاد  على  و   ،(Abraham et al ., 1999)وتحفيز  سامة  تأثيرات  له 

في   يؤدي  الإنسانالكبد  حيث   Alanine ) وهي    أنزيماتهمستوى    ارتفاع   إلى، 

aminotransferase,  Aspartate aminotransferase , Alkaline phosphatase    )،  

 ; Gosseline et al ., 1976  )تغيرات في أنسجته  و   ((Necrosis   خلاياه  ل موت   وحدوث 

Ruprah et al ., 1985) .    كما أنه يسبب ضرر لطبقة الدهون الفوسفاتية المزدوجة في أغشية

تلف الكبد الناتج عن رابع كلوريد الكربون يؤدي إلى زيادة مستوى الجلوكوز في الدم،    إن  .الخلايا

جلوكوز  إنزيم  نشاط  من  يخفض  يعود    -  6  -و  الذي  نشاط    انخفاض   إلىفوسفاتيز 

في المركب  ال  الميكروسومات  هذا  سمية  بسبب  الكلي  ,  كبد  البروتين  كمية  لانخفاض   ويؤدي 

Megli and Sabatini, 2004)). 

في   ؛الكلى   السمية  هذه  وتتمثل  المركب،  هذا  لسمية  تتعرض  التي  الجسم  أعضاء  أهم 

منها   أضرار  عدة  كلوي،  فوتل  التهاب حدوث  فشل  في      النفرون،  وزيادة  إنعدامه  أو  البول  قلة 

أيام من التعرض الحاد، يحدث الفشل الكلوي    8-1اليوريا في الدم، ويحدث هذا خلال  مستوى  

البروتين وجود  ويصاحبه  مباشرة،  الكبد  تضرر  البول  السكرو   ،بعد  في  وحدوث  ,  والهيموجلوبين 

 ,. Umiker and Prearce , 1953 ; Lee et al) وذمة رئوية كنتيجة ثانوية للفشل الكلوي  

2002  ).  

،    مل( في البالغين  1.5التعرض لرابع كلوريد الكربون عن طريق الفم و بتراكيز قليلة )  نأ وجد  و

نسان هي نفس التغيرات  التغيرات التي لوحظت في كبد الإ، و لى حدوث وفيات إيؤدي  ن  أيمكن  

 . في الحيوان التي حدثت 
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واحد  المركب لمرة  تعرض الحيوان لهذا  الفمعند  عن طريق  منخفض   ة  تأثير  له  و  نسبيا    يكون   ،

قاتلة  تكون  النصف  الجرعة  البيضاء    Lethal median dose ( LD50) قيمة  الجرذان     في 

عند دراسة التأثيرات السمية لرابع  .(Thakore and Mehendale, 1991)  ملجم/ كجم  8000

تأثير أي  عندها  يظهر  لا  التي  الجرعة  بين  الاختلاف  توضيح  تم  الكربون  على    كلوريد 

وذلك من خلال دراسة  ,  (LOAEL)  والجرعة التي يكون لها تأثير طفيف  (NOAEL)الحيوان

 /مج مل  160،  80،  40،  20)  لمرة واحدة فمويا  أعطيت لها جرعات مختلفة    الجرذانجريت على  أُ 

  نسيجية مرضية   ت تغيرا  حيث تحدث   ،مج ك/مجمل  80لوحظ تأثير بسيط جدا عند تركيز  . (مجك

وارتفاع الكبد  أ  مستوى   في  الجرعة  أنزيماته  عند  تأثيرم  ج ك/ملجم  40ما  أي  يلاحظ   لم 

(Bruckner et al.,  1986   )  . 

  -: المسرطن   رابع كلوريد الكربون  ثأثير -1.4.1

كانوا يعملون في مغاسل تنظيف و   عاملا    33إلى حدوث وفاة    دراسات  ال  بعض   أشارت 

صابة  لإ ناتجة عن ا اب الوفاةأسب أنتجفيف الملابس تعرضوا لرابع كلوريد الكربون أثناء عملهم، و 

  .Tomasi et al., 1987  ; Nagano., 2007 ; Blair et al)بسرطان الدم و الكبد و الرئة  

أخرى  .  (1979 دراسة  الت  ارتباط  وجود أظهرت  و بين  الكربون  كلوريد  رابع  لمركب  الوفاة  عرض 

لتص  مصنع  في  يعملون  كانوا  اللذين  العمال  في  اللمفاوي  الدم  سرطان  المطاط  بسبب  نيع 

(Checkoway et al ., 1984)  .بين  كذلك الثدي  سرطان  بسبب  وفيات  السيدات   حدوث 

    (Cantor et al.,  1995).لرابع كلوريد الكربون  ضنتعر وي يعملن في مصانع كيماوية  يتاللا

كما أن له القدرة على إحداث أورام الكبد في فئران التجارب  وذلك عند تعريضها له عن طريق   

الكبدية    بالأورامصابة  لإ ومن العوامل التي تتوقف عليها ا  ،فم أو عن طريق الحقن تحت الجلد ال

 .((Yokogawa et al., 2004  ت مدة التعرض والفترة الزمنية الفاصلة بين الجرعا
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   -:تأثيره على الجهاز التناسلي  -2.4.1

وريد الكربون له تأثير  أن رابع كل   أكدت على الحيوانات    أجريت العديد من الدراسات  التي  

( إناث   6ذكور،    6)على مجموعة من الفئران    تأثيره ، حيث تم دراسة  التكاثري   الجهاز سلبي على  

  3حقنت داخل الصفاق بجرعة واحدة من رابع كلوريد الكربون مذابة في زيت جوز الهند بتركيز  

لمدة    كجم/ملجم الجسم  وزن  وجود .  ا  يوم  15من  الدراسة  نتائج  الغدة زيا  أظهرت  وزن  في  دة 

و  الذكور  في  الخصي  انخفاض النخامية  ضمور ,  أوزان  حدوث  عن  النسيجي  الفحص  وكشف 

لوحظ  حدوث نقص في وزن قد  ف  الإناث أما في    بيبات الناقلة للمني،ي نالأ للخصية وتغيرات في  

  .(  Chatterjee , 1966)  وزيادة أوزان الغدة الكظرية و النخاميةالمبيض والرحم 

أنو  مختلفة    وجد  تراكيز  بعدة  الكربون  كلوريد  لرابع  الجرذان  ذكور    ،   10  ،   5)تعريض 

25،  50  PPM)    أعداد النطف   انخفاض و   وزن الخصية  انخفاض   إلىأدى    أسبوع  29  -27لمدة

. ( Narotsky and Kavlock , 1995) مع حدوث ضمور كامل للأنابيب المنوية  و نشاطها  

ا الفئران  على  أخرى  دراسة  أظهرت  و ,  لحواملكما  للمشيمة  الكربون  كلوريد  رابع  وصوله  عبور 

تعرض الفئران وقد أدى    ،(Schwet et al ., 1974)  منه    عالية  للجنين عند تعرضها لتراكيز 

الكربون   كلوريد  لرابع  مبكرة،  إلى  الحوامل  ولادة  الموالحدوث  وفيات  عدد  وزن  زيادة  نقص  يد، 

 ,. Nagano et al) فم وصغر حجم العين  تشوهات مثل تشققات الالوحدوث  بعض  ,  الجنين

1998 ).  
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   -:Oxidative stress الإجهاد التأكسدي -5.1

حدوث      الإجهاد  هو  مضادات    في  خللالتأكسدي  بين  وإنتاج    الأكسدةالتوازن  الدفاعية 

تتكون  .  (Favier, 2003 )التي تعرف أيضا بالجذور الحرة    (ROS)  كسيجنية النشطةالأنواع الأ

تفاعلات الدفاع الخلوي المضاد  تعمل كوسائط في  فهيا في الخلية  طبيعي    الأكسيجنية  نواعالأهذه  

والالتهاب،   السمية  حيث للأكسدة  وإزالة  للخلايا  المبرمج  والموت  البلعمة  آليات  في    . تتدخل 

النووية    الأحماض   ،البروتينات   دهون،ال)  تلف الجزيئات الخلوية    إلى  لها  المفرط  الإنتاجيؤدي  و 

تصلب  (  الكربوهيدرات و  السكري،  داء  الالتهاب،  مثل  الأمراض  من  العديد  حدوث  يسبب  مما 

 .  (Uttara et al ., 2009 Favier, 2003 & ) الشلل, الشرايين

  -أنواع الجذور الحرة :

الحرة   الجذور  النيتروجنية    ROS  الأكسجينيةتشمل  الحرة  مثل  RNSوالجذور   جذورا 

الاكسيد   جذر -)     superoxideفوق 
2O  ( الهيدروكسيل  و   )-OH  ( والبيروكسيل   ).

2RO )   

  Nitric oxide   (  . NO )وأكسيد النيتروجين     alkoxyl    (.RO)و    ( 2HO.) الهيدروبيروكسيل  و 

مثل   جذرية  غير  جزيئات  تتضمن    و   hydrogen peroxide     (2O2H )وأيضا 

hypochlorous acid    (HOCL)   3والأوزونO    وnitrous acid    (2HNO)  (Sisein, 

2014).  
   -:Antioxidants مضادات الاكسدة  -6.1

المستمر الجسم  لل  الانتاج  في  الحرة  السامة  جذور  المواد  غيرها بسبب  المواد    أو  من 

يؤدي لتوليد أنظمة مضادة لها تعمل على تثبيطها وإزالتها أو إزالة   الكيميائية والمضادات الحيوية

الجسم   في  الضارة  للأكسدة  توالتي  نواتجها  المضادة  الدفاع  بأنظمة   Antioxidant)سمى 

defense system)    في الجسم أو التقليل منها    الأكسدةتعمل على تثبيط الجذور الحرة وعمليات
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وهب  أو  على منح  الحرة، فهي قادرة  التخريبي للجذور  النشاط  ضد  دفاعيا  تعتبر خطا  لذا فهي 

ات مستقرة لا يمكنها التفاعل مع الجزيئات الخلوية  إلكترون وتحويل هذه الجذور النشطة الى مركب

الجذور لهذه  الضار  التأثير  تزيل   Godman et al ., 2011 ; Halliwell and  )وبذلك 

Gutteridge, 2007)  .  الأكسدة مضادات  من  نوعان   Enzymatic)  إنزيمية  هما  يوجد 

antioxidant)    إنزيمية الإتشم  ،((Non- enzymatic antioxidant   وغير  منها  ل  نزيمية 

الكاتاليز   ديسميوتيز    سوبر و   ( (Catalases    (CAT)  إنزيمات   Super)  (SOD)أوكسايد 

oxidase dismutase)  اثيون تو جلوال(Glutatrhion  reductase)   Ratnam, 2006) 

(GRD)  .الإ غير  والمعادن  أما  الفيتامينات  من  العديد  وتشمل  الغذاء  في  تتواجد  التي  نزيمية 

وال  والمشتقات  الالبومين  مثل  الجسم  يصنعها  أو  النباتية،               البليريبين و   لوثاثيون جالفينولية 

(Sisein, 2014 & Jee et al., 2006). 

    -: Medicinal plants  النباتات الطبية  -7.1

من و  النباتات الطبية  لأجل الغذاء   أهم  الإنسان و استخدمها  عرفها  النباتات التي     أقدم 

ء على مر العصور وصولا لعصرنا الحديث الذي اتضحت فيه الأهمية الكبيرة لهذه النباتات  الدوا و 

الأساسية الصحة  مصادر  من  الطبية  النباتات  وتعد  والاقتصادية،  الطبية  الناحية   من 

سكان في المن    %80حوالي    نأقدرت منظمة الصحة العالمية      .(Elgabaly, 2007)للإنسان

يعتمد  العالم  دول  الأساسية    معظم  الطبية  الرعاية  من  احتياجاتها  لتوفير  النباتات  هذه  على 

(WHO, 1998)  .  فقد كان طب التداوي  بالأعشاب هو    و على الرغم من توفر الطب الحديث

على الأهمية    حيث إن العديد من الثقافات التقليدية تؤكد   ،)  (Elgabaly, 2007    الأكثر انتشارا

تو  التي  الوقائية  و  منخفضة  العلاجية  فهي  الأخرى،  ومنافعها  النباتية  الطبية  الوصفات  فرها 

السهلالتكلفة،   عليها    ومن  الطبية  تعد (Sharma,2006). الحصول  طبيعيا    النباتات  مخزونا 
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لعدد كبير جدا من المركبات الكيميائية الفعالة طبيا، والتي تعكس الإمكانيات والقدرات العلاجية  

 .(2001جواد، ) غنية بالفيتامينات والمعادن هي  و الكبيرة لهذه النباتات، 

العديد من سكان العالم  بالطب البديل الذي يتضمن الكثير من  يهتم    الحاضر  في الوقت 

ألف نوع    21، حيث أدرجت منظمة الصحة العالمية حوالي  المعروفة على نطاق واسعالنباتات  

. فقد تم  (Abdul ahad et al.,2010)تستخدم في الأغراض الطبية حول العالم    من النباتات 

بعض  لعلاج  والتي    استعمالها  الأسباب  من  العديد  عن  ناتجة  تكون  التي  والسرطانات  الأمراض 

بعد   من أهمها التعرض للمواد الكيميائية وخاصة المواد المسرطنه منها والتي لا يظهر أثرها إلا

ن والحيوان، وذلك لأنها خطر المواد التي يتعرض لها الإنسا أوقت طويل من التعرض، فهي من  

تقوم بإحداث تغير في تركيب سلسلة الأحماض النووية المكونة للجينات وبالتالي تؤدي إلى تلف 

الأمراض   وحدوث  تدميرها  و  آخرون،  )الخلايا  و  كلوريد    ،(1990سلهب  رابع  المواد  هذه  ومن 

الامراض اية والعلاج من  ومن أهم النباتات والأعشاب الطبية التي لها دور هام في الوق. الكربون 

 . (Awe and Banjoko, 2013)الكلى البقدونس وخاصة أمراض 

 -:   petrosselinum crispum (Parsely)نبات البقدونس -1.7.1

موطنه منطقة البحر     ( Apiaceae)  شجيرة ثنائية الحول ينتمي للعائلة الخيمية    و هالبقدونس   

سم له عدة   60-30يتراوح ارتفاعه مابين    العالم،  جميع أنحاءوالآن يزرع في    الأبيض المتوسط

من   تتكون  مركبة  والأوراق  متفرعة  و  قائمة  و  مدورة  وتكون  واحد،  جذر  من  كلها  تنمو  سيقان 

نصلها مسننة ، والأزهار مركبة والثمار تتميز    أطرافوريقات غير متساوية الحجم و مفصصة و  

وي  الأبيض بلونها   وخيمية،  مركبة  تكون  كذلك  عطرية  وهي  برائحة  النبات  وأوراق    نفاذةتميز 

هو نبات  .  (1983رويحه وامين،  )  الإفرنجي المجعد و   ومن أنواعه البلدي الأملس.  خضراء زاهية
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ها  يواستخدم كتيجان يرتد ذكر البقدونس في السجلات التاريخية اليونانية    حيث  مشهور منذ القدم  

س لتزين القبور، وأيضا استخدم البقدونس في  ، كما استخدمت أكاليل البقدون  ن و الفرسان المنتصر 

 (Petros)من الكلمة اليونانية بيتروس  Petroselinumالطقوس الرومانية ، اشتق الاسم العلمي  

 ,. Mor. F et al    (و الكرفس  أتعني البقدونس    )   (selinonوهي تعني الصخر، سيلينون   

2010 ; Quave, 2013       (    .لهذه العشبة عدة مرات فقد كانت سابقا    لقد تغير الاسم النباتي  

تحت   اسم  Petroselinum hortenso ( Hoffm)   (مصنفة  وتحت   ،)  Petroselinum 

sativum ( Hoffm))  اسم وتحت   ، (( Apium petroselinum- ( L)     اسم وتحت 

(Apium crispum- (Mill)و ،  (Carum petroselinum Benth )   (2012, عرموش). 

   -:Classification التصنيف العلمي -1.1.7.1   

 Plantae Kingdom المملكة النباتية 

 Angiosperms Division القسم 

 Asterids Class الصف

 Apiales Order الرتبة 

 Apiacea Family العائلة 

 Petroselinum Genus الجنس 

 P.crispum Species النوع 

 

Duke , 2004) ) 
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 (Chahan and Aishwarya, 2018) البقدونس  وأوراقوبذور  جذوريوضح  : 4.شكل

 -:المحتوى الكيميائي و الغذائي للبقدونس  -2.1.7.1

، (جم6.3)، كربوهيدرات  (كيلوجول151)رام من البقدونس على طاقة  ج  100يحتوي كل  

ألياف  (جم  0.85)سكريات   دهون  (جم3.3)،  بروتين  (جم0.79) ،  إل(جم  2.9)،  إضافة   ى، 

   ،(جممل  50)غنيسيوم  ا، الم(جممل  138)الكالسيوم    ،(جممل  6.2)ادن وهي الحديد  العديد من المع

  ( جممل  0.16)  نيزجمنال  ،(جممل  1.07)، الزنك  (  جممل  554)، البوتاسيوم  (جممل  85)الفسفور  

نك ــــــحمض البانثوتي ،وبعض الفيتامينات مثل النياسين، الريبوفلافين، الثيامين (جممل56)صوديوم 

(5(B   ين  ــــــــــــــفيتامو(6A, C , E , B K,  )(; USDA,2018, 1980Ashraf).   تحتوي كما 

،  Apiol))الابيول    أهمهاومن    الأساسية  العطرية  الزيوت   البذور على نسب عالية منو     الأوراق  

    ( α-phellandrene    (، الفافيلاندرين(Myrcene)، ميرسين   )  Myrisiticin  (الميرسيتيسين  

فيلا  تولوين)  Terpinolene  (تربينولين    ،)  β-phellandrene  (ندرين  بيتا   ،  )  (Toluene  ،

بينين   بينين  )  -Pinene  α  (الفا  بيتا   ،)  β- Pinene  ( .    على البقدونس  أوراق  أيضا  تحتوي 

الأومي الدهنية  جأحماض  اللينولين  (Omega-3 fatty acids)ا  حمض  والبالمتــــــمثل  يك ـــــيك 

(Linolenic and Palmitic acid  ) (Zhang et al ., 2006 ; Vokk et al ., 2011 )  .

  ميثوكسي سورالين  -8: وتشمل (Furocomarins )  فيوروكومارينالومركبات 
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)Methoxypsoralen-8  (  ،5-    سورالين ،  (  Methoxypsoralen-5)  ميثوكسي 

بيرغابتين  (Monoterpene)    مونوتربين    ،(Brgapten)  ،6-  اسيتيلوين(cetylopina-6  ( ،

 ,.Zaynoun et al., 1985; Manderfield et al )  (Oxypuecedani) اكسيبوسيدين  

1997 ; Zhang et al.,2006)     أهمها  الفلافونويدات على    تحتوي كذلك  و  الابيجينين  ومن 

Apigenin)  (  لوتولين ،Lutolin)  (كامبيفرول ،  (Kaempferol  (كيرسيتين ،  (Quercetin) 

(   Fejes et al.,2000& Peterson et al ., 2006).   
لنمو  ا مضادة  تأثيرات  له  ومضادة (    Ojala et al., 2000) الميكروبات  لبقدونس 

   الحرة، وغيرها من التأثيرات البيولوجية الأخرى   جذوروقدرة عالية على التخلص من ال    للأكسدة

((  Lin et al., 2002& Potapovich and Kostyuk, 2003   . 

 -:الأهمية الطبية للبقدونس  -3.1.7.1

ف العلمية  ازدادت  المعرفة  الحاضر  الوقت  الطبية  لأي  البقدونس  حيث   الغذائية،و  همية 

وجد أن للبقدونس خصائص مضادة للالتهاب واحتمالية تحسين وتعزيز المناعة لذلك استخدم في  

من   الوقاية  و  والمثانة  الكلية،  التهاب  البولية،  المسالك  التهاب  الكلى علاج  حصى 

(Kareydiyyeh and Usta,  2002). لهمستخلص  ال ترسب    يقلل  المائي  وكسالات أمن 

مضاد    ،(  (Saeidi et al., 2012  استخدام في علاج  حصى الكلى والمثانة  لذلك    الكالسيوم

الفوقية  حيث   للأكسدة المؤكسدة  المواد  الحرة   (Superoxide)  يزيل  الهيدروكسلية    والجذور 

(Hydroxyl radicals) (  Fejes et al., 2000 & Campanella et al.,  2003)  .   كما

في  للبلازما  الأكسدة  مضادات  قدرة  من  يزيد  أن  يمكن  غذائي  كمكمل  الطازجة  الأوراق  تستخدم 

  وبسبب تأثيره المانع للأكسدة فانه يقلل من خطر الإصابة   ((Hempel et al., 1999  الجرذان

السرطا من  معينة  البقدونس  بأنواع  أن  عدة  تجارب  أكدت  حيث  والأورام،  مضادات ب  غنينات 
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من الإصابة بالسرطان وتعزز وتنمي الجهاز المناعي لديها و ذلك  الخلايا  الأكسدة التي تحمي  

فيتامين   على  احتوائه  من    Cبسبب  عالية  الابيجينين   الفلافونويدات ونسب  مادة          وبالأخص 

  (Apigenin)   ع الخلايا السرطانية من التكاثر والانقسام لذا فهو يساعد على  التي تعمل على من

 .( Nielsen et al ., 1999  ( علاج المرض والحد من انتشاره

و أالزيــت المســتخلص مــن البقــدونس يعــد كعامــل مضــاد للأكســدة يســاعد علــى منــع تلــف 

لمرسيتيسـين ، حيـث ينشـط ا(Zhang et al., 2006) تضـرر الخلايـا الـذي تسـببه الجـذور الحـرة 

ــدونس الجلوتـــاثيون  ــود فـــي زيـــت البقـ علـــى مكافحـــة ه يحفـــز  و (GST( Glutathion) ) الموجـ

 .    Ozsoy- Scan et al., (2006 & Kolarovic et al., 2010)  الجزيئات المؤكسدة )

 تحفيـــزلبقـــدونس لـــه تـــأثير كبيـــر فـــي لن المســـتخلص الايثـــانولي وكـــذلك المـــائي أثبتـــت الدراســـات أ

 Maodaa et al ., 2016)كسـدة فـي منطقـة الـدماغ لـدى فئـران التجـارب لمضـادة للأالعوامـل ا

Vora et al ., 2008; ) .أن المستخلص الكحـولي لـه تـأثير وقـائي ضـد التسـمم النـاتج عـن  كما

 .(Jassim, 2013)فالبروات الصوديوم في ذكور الجرذان 

بقدونس الايثانولي  إلى أن إعطاء مستخلص ال      Awe and Banjoko,(2013)    أشار

من وزن الجسم و لمدة ثمانية أسابيع لم يؤثر في الصورة الدموية و  كجم/جممل 100، 10بجرعة 

الدم يوريا  ونيتروجين  الكبد  أظهرت  Blood urea nitrogen      (BUN)أنزيمات  حين  في   ،

زي  كجم/جممل  1000الجرعة   حيث تسببت في  والكلى  الكبد  سام على  الجسم تأثير  وزن  ادة  من 

م/  ج  3أن إضافة    (Rabia  ،2010). وذكر    (BUN)  وكذلك زيادة مستوى    ALTنشاط أنزيم  

من بذور البقدونس إلى عليقه فروج اللحم أدى الى انخفاض ملحوظ في تركيز الكولسترول   كجم

الدم  صفات  تحسين  في  ايجابي  دور  للبقدونس  كان  وكذلك  الإنتاجية،  الصفات  وتحسين 

إضافة   والتناسلية الكيموحيوية.  الإنتاجية  الصفات  تحسين  إلى  استخدامه  أدى  ذلك     إلى 
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(.  2008،  أل زوينالفسيولوجية لذكور الأغنام سواء استخدم كنبات كامل أو على شكل بذور )  و 

فعال في تقليل مستوى الكوليسترول الكلي و  لبقدونس  ن اا    Soliman et al.,(2015)  أوضح

والبروتينا الثلاثية  الدهنية  الجليسريدات  البيضاءالكثافة    منخفضةت  الجرذان  دم  أن    .في  كما 

لتحسين    البقدونس بالإضافة  الدم  في  اليوريك  لحمض  المرتفع  المستوى  خفض  على  يساعد 

.  )  Rahmat et al ., 2018   (الأضرار الكبدية والكلوية الناتجة عن فرط حمض يوريك الدم  

لى تثبيط نمو البكتيريا السالبة والموجبة لصبغة  وأظهرت مستخلصات البقدونس فعاليتها العالية ع

 . ( Ojala et al., 2000 & Wong  and Kitts, 2006  )جرام وبعض أنواع الفطريات 

بيولوجيا    را  ظون فعالة  ومركبات  وزيوت  معادن  فيتامينات،  من  البقدونس  يحتويه  لما 

راض القلب وارتفاع ضغط  أم مثل  (Davis et al ., 1997)  استعمل لعلاج عدة أمراض مختلفة

كما    الجلطة والسكتة الدماغية،و مرض الزهايمر    ،)  Eddoukse  et al.,  2002)  الدم الشرياني

والروماتيزم، كما  ،  استخدمت أوراق البقدونس في علاج الإمساك واليرقان، المغص، انتفاخ البطن

القطني   الألم  ولعلاج  الدم  لضغط  كمنظم  البقدونس  أسفل  )يستخدم  الأنف  و   ،(الظهرألم  نزيف 

(Manderfeld et al., 1997) النزيف الجنسي،  الضعف  الركبة،  وآلام  الأكزيما،   ،

Manderfeld et al., 1997 & Maodaa et al., 2016) ) الورم الدموي، وتصبغات الجلد ،

الفم ورائحة  التبييض  خصائص  مع    الكريهة  بسبب  للحيض  وكمحفز  الأذن  والتهاب  الأذن  وآلم 

المرضعات لوقف استخدامه كثيرا  من قبل الأمهات  يتم    بالإضافة إلى ذلك،.  ف من آلامهالتخفي

الحليب المف قبل النساء و    .رط  إنتاج  من  من البقدونس  كبيرة  كميات  تناول  تجنب  الأفضل  من 

الأ  من  محتواه  لان  يحفز تقلص    (   Myrisiticin)والميرسيتيسين    (   Apiol) بيول  الحوامل  قد 

الرحم   تاثير سلبي على الحمل  عضلات  له  بالتالي   ، (  Castleman, 2009)    غني البقدونس 

مع  Kبفيتامين   يتداخل  ا (Warfarin) الذي  الأشخاص  على  يجب  يستخدمون للذلك              ذين 
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  (Warfarin)   يراقبو يتناولونها    اأن  التي  البقدونس  أن  (    Heck et al., 2000)  كمية  كما 

زيادة إفراز   لأنه سيؤدي إلى  أدوية مدرة للبول عليهم تجنب البقدونسالأشخاص اللذين يتناولون  

 .السوائل وفقد الكثير منها، مما يؤدي إلى حدوث جفاف ودوخة وهبوط الضغط
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لك في النباتات الطبية لها دور كبير ومهم في حياتنا فهي تدخل في مكونات الغذاء وكذ 

الطب، ومن أهم هذه النباتات نبات البقدونس الذي استخدم لعلاج الكثير من الامراض. تهدف 

هذه الدراسة لمعرفة الدور الوقائي لمستخلص أوراق البقدونس المائي على ذكور الجرذان البيضاء  

( والمسرطنة  السامة  الكيميائية  المواد  بإحدى  الكربون المعاملة  كلوريد   Carbonرابع 

tetrachloride   :وذلك من خلال مايأتي . ) 

الكلى   –  1 وظائف  على  الكربون  كلوريد  برابع  للحقن  الضارة  الآثار  على   التعرف 

 تركيبها النسيجي  و 

تحدث   -2 التي  التغيرات  على  للبقدونس  المائي  للمستخلص  الوقائية  التأثيرات  تقييم 

 ابع كلوريد الكربون  في وظائف الكلى وتركيبها النسيجي الناتجة عن الحقن بر 
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مل/ كجم من وزن الجسم برابع   1بــ     الجرذان  أن حقن    Makni et al.,(2012) أفاد  

ارتفاع مستويات  أدى إلى    (( intraperitoneal injection  i.pكلوريد الكربون داخل الصفاق  

اليوريا الكرياتينين،  ا  من  النسيجي  وحمض  الفحص  وأظهر  البلازما،  في  ملحوظ  بشكل  لبوليك 

 . للكلى تضخم كبيبي وتوسع أنبوبي

كلوريد      Hamed et al.,(2018)أشار   رابع  من  واحدة  بجرعة  الفئران  حقن  أن  إلى 

 و كذلك (AST, ALT, ALP) أنزيمات الكبد  أدى إلى إرتفاع كجممل/  10الكربون و بتركيز 

والك اليوريا  البوتاسيوم، مستويات  الصوديوم،  مستوى  ارتفاع  وكذلك  اليوريك،  وحمض  رياتينين 

 كبير في نشاط الإنزيمات المضادة للأكسدة .   انخفاض إلى حدوث الكلوريد، الكالسيوم. كما أدى 

ذكرت  حين  بـــ  2018دراسة أجريت في )  في  الجرذان البيضاء  أن معاملة  من    1(  مل 

ار  لحدوث  أدى  الكربون  كلوريد  والجل رابع  الكبد  إنزيمات  مستوى  في  معنوي  وحمض كتفاع  وز 

في  وحدوث إنخفاض شديد  مقارنة بمجموعة السيطرة  هـيد لد ـالوناـاليوريك، اليوريا، الكرياتينين، والم

الأنزيمات  الجلوث  مستوى  للأكسدة)  الكتالـاثيـالمضادة  الجلوث  حمض   ،يزــون،  يون  ــاثـالأسكوربيك، 

 . (El-haskoury et al.,2018) سجة الكبد والكلىفي ان زــيديــيروأكســب

بجرعة   الجرذان  لذكور  الكربون  كلوريد  رابع  إعطاء  أن  لوحظ  من    كجم /ملجم  240كما 

أسابيع سبب تلف للأنسجة، وارتبط    ة  وزن الجسم تحت الجلد ثلاث مرات في الأسبوع لمدة سبع

الكلوي   Malondialdehyde   (MDA)  ـدهـيد  الونالـالمتلف الأنسجة مع زيادة كبيرة في مستوى  

    Glotathioneجلوثاثيون    نتيجة لأكسدة الدهون. ورافق تلف الأنسجة أيضا انخفاض كبير في

GSH) )،    لى إستنفاد  إيشير    مما(GSH )    الكلوي  (Dogukan  et al ., 2003) وأشار .

نتيجة إعطاء   ( MDA)     لدهيد االمالونارتفاع مستوى    أن  إلى  ( Nina et al ., 2007)الباحث  
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لى الجرذان المعملية ممكن أن يؤدي إلى إ من وزن الجسم  كجممل/ 4رابع كلوريد الكربون بجرعة  

 للدهون . مرض السكري نتيجة للأكسدة العالية تطور مرض تصلب الشرايين و

ل    Adewolel et al.,(2007)أوضحكما   المزمن  التعرض  الكربون أن  كلوريد   رابع  

مصل الدم في  حيث كانت تركيزات الكرياتينين      ملحوظ في وظيفة الكلى  تسبب في حدوث خلل

برابع  أعلى بكثير في الجرذان المعاملة    Blood urea nitrogen(BUN)  ونيتروجين يوريا الدم

بالإضافة إلى ارتفاع مستوى الألبومين في البول  .  مقارنة بالجرذان غير المعاملةكلوريد الكربون  

   (.Aleynik et al., 1997, Adewolel et al., 2007) دمالبومين في وانخفاض تركيز الأل

نسيجية  الكشفت  أيضا    تغيرات  حدوث  عن  فيكلوي دراسة  متمثلة  الخلايا فرط    :ة    عدد 

الخلوي   النخر  الحاد )الكبيبية،  إلى  الكلوية، (المتوسط  والأنبيبات  الخلالي  النسيج  في  وتغيرات   ،

الامتصاص   على  القدرة  أن  الكلى  ويعتقد  في  وظيفي  خلل  إلى  يؤدي  مما  تغيرت  قد  الأنبوبي 

(Adewolel et al., 2007 .)   
حين    عام  في  في  أجريت  دراسة  من    2004أظهرت  بخليط  الجرذان  معالجة  أن 

وأشار . Afzal et al., 2004))مدر للبول  يحتوي على البقدونس كان له تأثيرالأعشاب الطبية 

الفئران التي تمت معالجتها بمستخلص  أن  إلى    Shalaby and Hammoda, (2014) كل من  

كجم  /ملجم  80)أسابيع، وحقنها بالجنتاميسين    6عن طريق الفم  لمدة    (%5بتركيز  )البقدونس  

خلال الأيام العشرة الأخيرة من التجربة أظهرت انخفاضا ملحوظا في مستويات   (  من وزن الجسم

الصوديوم والبوتاسيوم في   ايونات ،  (ALP) فاتيز القلوي  كل من اليوريا، الكرياتينين، إنزيم الفوس

يونات الصوديوم، مصل الدم، وتخفيف النخر الأنبوبي الكلوي، وزيادة حجم البول ومعدل إفراز أ

   .، مما يدل على تأثيره المدر للبولالبوتاسيوم في البول
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ذلك إلى  البقدونس     Elkhamisy, (2015)قيم    إضافة  أوراق  مستخلص   Parsely  تأثير 

Leave Extract  (PLE )    بالجنتاميسين المعاملة  الجرذان  في  للبول،  والمدر  للكلى  الوقائي 

(GM)  على عشوائيا   البالغة  الجرذان  ذكور  توزيع  تم  حيث  مجموعة   4،  تتكون كل  مجموعات 

،  (PLEأو     GMــــغير معالجة ب)المجموعة الأولى كانت سلبية لضبط التجربة  :  ات حيوان  7من 

ب  وال يوميا   تحقن  كانت  الثانية  من    8خلال  (  كجم  /ملجم    80)  GMمجموعة  الأخيرة  أيام 

المجموع أما  الكلوية،  السمية  على  للحث  ب  ان اتالتجربة  علاجهما  تم  والرابعة     100  ــــالثالثة 

في   GM  ــ ــــأسابيع، و حقنت ب  6عن طريق الفم، على التوالي لمدة    PLEكجم من  /ملجم  200و

الأ   8 ثٌمخيرةأيام  خلال    .  والبول  الدم  عينات  أجل    24جمعت  من  التجربة  من  الأخيرة  ساعة 

البيوكيميائية،   النسيجيوتم   التحاليل  للتشريح  الكليتين  الكلوي   .أخذ  التسمم  أن  النتائج  أظهرت 

  المؤشرات البيوكيميائية في الدم والبول، ووجود نخر أنبوبي كلوي   تمثل في تغير GMالناجم عن 

النسيجيوفقا    ب.  للتشريح  المسبقة  المعالجة  كلوي   PLE  ـــتسببت  وقائي  بتأثير  الفم،  طريق  عن 

القلوي   الفوسفاتاز  وانزيم  والكرياتينين  اليوريا  مستويات  في  كبيرة  انخفاضات  خلال  من  واضح 

بالإضافة إلى ذلك زيادة .   سمم كلوي التلجرذان المصابة باوالصوديوم والبوتاسيوم في مصل دم  

النسيجي لكلى    الفحص كما بين   ،أيونات الصوديوم والبوتاسيوم في البولالبول ومعدل إفراز    كمية

كلى الجرذان بينما أظهر فحص  حدوث نخر أنبوبي ملحوظ،  فقط    الجرذان المعاملة بالجنتاميسين

صغيرة  المعالجة   البقدونس(  كجمملجم/100)بجرعة  أوراق  مستخلص  خفيف      من  نخر  حدوث 

ا الأنابيب  تجويفها،  في  في  البروتين  تراكم  مع  الجرذان  لكلوية  حين  الكبيرة  في  بجرعة  المعالجة 

بين  مستخلص،  المن  (  كجم/ملجم  200) الدموية  الأوعية  في  معتدل  احتقان  فقط  أظهرت 

الكلوية للبقدونس  ت  أوضح و   .الأنيبيبات  إن  النتائج  كلوي،  هذه  وقائي  ونشاط  ل  مدرتأثير  لبول 

 .للوقاية من أمراض الكلى خدم البقدونس شعبيا فيلذلك يست ،مضاد للأكسدة
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التأثيرات الوقائية الكلوية لنبات البقدونس كمستخلص   Mahmoud et al.,(2015) درس كما    

الكلوي   التسمم  ضد  البذور  وزيت  البذور  الطازجة،  والأوراق  الطازجة،  الأوراق  من  مغلي  مائي 

الجنتاميسين   عن  البيض  (GM) الناجم  الجرذان  ذكر في  وثلاثين  ستة  فحص  تم  بأن  من    ا  اء 

تم تقسيم الجرذان    .جم10  ±140تزن    (Sprague Dawley strain) الجرذان البيضاء سلالة   

تتغذى على النظام   تحكم سلبي  كعنصر  الأولى  المجموعة  استخدمت  رئيسيتين،  مجموعتين  إلى 

إلى خمس  (  جرذ   30) ثانية  ، بينما قسمت المجموعة الرئيسية ال(جرذان  6)الغذائي الأساسي فقط  

المجموعات  واستكملت  فقط،  الأساسي  الغذائي  النظام  على  تركها  تم  منها  واحدة  مجموعات، 

غذا الطازجءالأخرى  البقدونس  أوراق  مع  البقدونسfresh parsley leaves   (L)  ها  بذور   ، 

parsley seeds   (S)  وزيت بذور البقدونس ،parsley seeds oil  (O)ق  ، و مستخلص أورا

الفم طريق  عن  حقن    15لمدة    parsley leaves extract  (E)  البقدونس  تم  ذلك  بعد  يوما ، 

الصفاق   داخل  المجموعات  كعنصر  GM  ـــب  (i.p) جميع  المجموعات  هذه  من  واحدة  وتركت   ،

إيجابي   النظام    ،(ve Control+) تحكم  على  الأخرى  الأربع  المجموعات  تغذية  تم  حين  في 

في نهاية   ،GMأيام أخرى أثناء الحقن مع  8جات البقدونس السابقة لمدة الغذائي الأساسي ومنت 

وزنها وتم  الداخلية،  والأعضاء  الدم  عينات  جمعت  و  البيولوجية  البيانات  حساب  تم    . التجربة 

يعود الى    ((BWG ratioالجسممعدل زيادة وزن  حدوث إنخفاض في  حيث أشارت النتائج إلى  

أوراق البقدون  تأثير بذور البقدونس    (E)س  مستخلص  معدل (O)وزيت  إنخفاض  لوحظ  كذلك   .

في المجموعات المعالجة    ، وبالجنتاميسين فقط  المعاملةالمجموعة  بشكل كبير في    كفاءة التغذية

وقد انخفضت   .التي أظهرت زيادة ملحوظة  (O) باستثناء مجموعة البذور  (  L, O; E) بالبقدونس  

الدم بشكل ملحوظ في مجموعات الجرذان التي تلقت   وظائف الكبد في   ، مؤشرات وظائف الكلى

فإن   وبالتالي  ايجابي،  تحكم  كعنصر  استخدمت  التي  مجموعة  مع  بالمقارنة  البقدونس  منتجات 
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كجم من  /جم  0.5و   0.25،  0.1)تناول المستخلص المغلي من أوراق البقدونس عن طريق الفم  

في مستويات    (>0.05P)  توى الثقةعند مسيوما، أدى إلى انخفاض كبير   14لمدة  (  وزن الجسم

 .اليوريا وحمض اليوريك والكرياتينين في الدم

بها   قام  التي  الدراسة  البيضاء  ن  أ  لىإ   Ramadan et al ., (2016)تشير  الجرذان  معالجة 

  ( بالريفامبين  بمستخلص  Rifampinالمعاملة  البقدونس  ا  (  من    600،  300)وراق  ملجم/كجم 

ريا،  اليو   ى أدى الى حدوث انخفاض ملحوظ في مستو   ا  يوم  28لمدة    عن طريق الفم   (وزن الجسم

لى تخفيف إكما أدى    الكرياتينين، حمض اليوريك، أيونات الصوديوم، البوتاسيوم في مصل الدم.

 .  الكلى في وتحسين التغيرات النسيجية

ذكر حين  الفئران  أن     ,.Rahmat et al(  2018)  في  دا  نةو المحقمعالجه  خل بالأوكسونات 

أدت   جم/كجم من وزن الجسم،  10.5،  7،  3.5، بثلاث جرعات مختلفه من البقدونس  الصفاق

الأ   إلى تحسن  و  الدم  مصل  في  اليوريك  حمض  مستوى  في  ملحوظ  الكلوية  انخفاض  ضرار 

 والكبدية الناتجة عن ارتفاع حمض اليوريك . 

البقدون   Ahmad and Teleb,(2014)قام  وقد     مستخلص  تأثير  التسمم  بدراسة  ضد  س 

مل /    1.5تم إحداث التلف الكلوي بإعطاء الفئران  حيث    .في الفئران  4CCL الكلوي الناجم عن  

. وتم إعطاء المستخلص الإيثانولي للبقدونس   الأسبوععن طريق الفم مرتين في  4CCLكجم من 

فاع  حدوث إرت  . أظهرت النتائج  (كجم لمدة اسبوع  /مملج  100،  50عن طريق الفم بجرعتين ) 

  ، في الاجزاء الخلوية ) الميتوكوندريا، ميكروزوم GST ونشاط الانزيم  MDAتركيز  ملحوظ في  

نشاط إنزيمات    ارتفاعو لبروتين الكلي في هذه الأجزاء،  ا  لى ذلك تثبيط  إالسيتوسول(. بالاضافة  

 Acid phosphatase (ACP  ,  β-galactosidase (GAL)),  ( β-N- acetyl)الليسوزوم )

)minidase (NAGglucosa  )  4  ــنسب مختلفة في الفئران المعاملة ببCCL   وأظهرت     فقط
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تركيز  أيضا  نتائج  ال في  انخفاض  الكلي  MDAحدوث  البروتين  مستوى  نشاط  و   ، وزيادة  تثبيط 

GST     نشاط من  التقليل  بالإو  المعاملة  الفئران  في  الليزوزومية  والمعالجة   CCL4   ـــنزيمات 

  .ي للبقدونسبالمستخلص الايثانول

ميكرو    600)أجريت مقارنة بين عمل مستخلص أوراق البقدونس المغلي و جليبنكلاميد  كما      

فعال    أن نبات البقدونس  النتائج  أظهرتو ، وهو عقار مضاد للسكري،  (كجم من وزن الجسم  /جم

سممة كلويا في الحد من ارتفاع مستويات اليوريا، والكرياتينين وحمض اليوريك في دم الجرذان الم

هذه الدراسة (Mian et al., 2005&  Eidi et al., 2009) بواسطة الجنتاميسين   وأوصت   ،

بأن استهلاك أجزاء من نبات البقدونس قد يكون مفيدا  للمرضى الذين يعانون من أمراض الكلى، 

٪  10 يزبترك وقد وجد أيضا أن تناول مغلي أوراق البقدونس.  وأولئك الذين يعالجون بالجنتاميسين

كبير   حد  إلى  الدم  في  الكرياتينين  مستويات  خفِّض  شهرين  لمدة  الفم  طريق  -Bennani)عن 

Kabchi et al., 1999).    وأكدKhalil, ( 2015)      التأثير الوقائي لزيوت أوراق النعناع    أن

(Mentha piperita) والبقدونس ،(Petroselinum crispum)   ضد السمية الناجمة عن رابع

في جرذان التجارب، وأشارت النتائج إلى أن المكونات الرئيسية في زيت    (4CCl)لكربون  كلوريد ا

منثول   كانت  منثون  (  ٪35.9) النعناع  ألفا (٪25.6) و  البقدونس  زيت  في  كانت  حين  في   ،-  

نيتروجين  (٪20.3) وميريستيسين  (  ٪26.6)بينين   من  لكل  الكلى  وظائف  اختبارات  ونتائج   ،

مل من النعناع،    0.5كرياتينين، وحمض اليوريك كانت مرتفعة، وعند إعطاء  اليوريا في الدم، وال

عن   الناجمة  الكيموحيوية  والتغييرات  الضارة  الآثار  من  خفف  معا   زيوتهما  وخليط  البقدونس،  أو 

4CCl  .  مضاد نشاط  و  الحرة  الجذور  لكسح  قوي  نشاط  لها  الزيوت  وخليط  والبقدونس  النعناع 

نتائ فإن  ولذلك  الدراسةللأكسدة  هذه  إلى   بينت     ج  أدى  الزيوت  وخليط  والبقدونس  النعناع  أن 

عن الناتجة  السمية  ضد  الوقائي  أو  كما     .4CCl  التأثير  النعناع  بزيت  المسبقة  المعالجة  أن 
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البقدونس أو كليهما أدى إلى زيادة نشاط الإنزيمات المضادة للأكسدة مقارنة بالحيوانات المعاملة  

يشير  ،4CClبمركب  كمضادات    مما  وخليطهما  والبقدونس  النعناع  زيت  استخدام  إمكانية  إلى 

 . 4CClالناجم عن  تأكسديأكسدة طبيعية لمنع التلف ال
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 -: MATERIAL AND METHODSو طرق العمل  المواد -2

 : plant sampleالعينة النباتية  - 1.2  

 الأسواقمستخدم في الدراسة  من  العادية ال  الأوراق  يتم الحصول على نبات البقدونس ذ 

تم     . بعد ذلكفي درجة حرارة الغرفة  جففت   ثموغسلها وتنظيفها    الأوراقحيث تم قطع    ،المحلية

وبنس  المقطر  بالماء  تماما  كهربائي  (  1:1) ة  بخلطها  خلاط  على  و في  للحصول  تصفيتها 

المائي حُ المستخلص  الثلاجة    فظ .  في  المستخلص  و   إلىهذا  استخدامه،  هذا    إعداد تم  حين 

 . (,.2011Haidari et al ) المستخلص بشكل يومي طول مدة التجربة

 الحيوانات المستخدمة    -2.2

الجر   ا  ذكر   24  البيضاء  ذ من  هذه   (F-344/NHsd Fischer rats)ان  في  استخدمت 

جرام، تم الحصول   200  -180بين    وزانها ماأو   أسبوع  16-12عمرها ما بين  تراوحت أ التجربة  

في   نالحيوابيت  من    عليها الحيوانات  ووضعت  الزاوية،  الطبية  للبحوث  الوطني  للمركز  التابع 

  500ة، ومجهزة بقناني خاصة لشرب الماء سعة  يغطية معدنية شبكأ بلاستيكية مغطاة ب  أقفاص 

  ث فتها وتبديل النشارة بشكل دوري ثلاابنظ  الاعتناءقفاص بنشارة الخشب وتم  فرشت الأو ,  مليلتر

كل قفص على      لأسبوع افي    مرات  قياسية  .  فئران  6ويحتوي  ظروف  تحت  ووضعت في غرفة 

من لتعرض لفترات ل بالإضافة%(   5± 56)، والرطوبة (°م 4  ± 25)من التهوية، ودرجة الحرارة 

بماء (12/12)الظلام/الضوء الحيوانات  تزويد  على  و   ،الصنبور  وتم  التجاري  ال تغذيتها  طعام 

الإجرا .  القياسي تنفيذ  و وتم  رعاية  في  الأخلاقي  السلوك  لدليل  وفقا  الحيوانية    استخدامءات 

  .الحيوانات 
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 -:  Chemical materialالمواد الكيميائية   -3.2  

الجرعة    تم    كجم/مل   1استخدمت  الذي  الكربون  كلوريد  رابع  من  الجسم  وزن  من 

بزيت الزيتون بنسبة  الجرعة    ت زجمُ   .جامعة الزاويةبكلية العلوم بالحصول عليه من قسم الكيمياء  

في  (  1:1) مرات  ثلاث  البريتوني  التجويف  في  الفئران  حقن                أسابيع   ةأربعلمدة    الأسبوعوتم 

( Marsillach et al.,2009 ; El-Baz et al., 2015).  الكيميائية هي    الأخرى المواد 

المقطر,  الفورمالين ,  الزيلين  ،الكحول الماء  البرافي ,  الكلوروفورم،  الهيماتوكسلين نشمع  صبغة   ،  

   .الايوسينو 

 -:  Experimental Designتصميم التجربة  -4.2  

تم تقسيم الحيوانات الى ، و الحيوانات لمدة اسبوع لغرض التأقلم قبل البدء في التجربة  ت ترك

   -:فئران كالتالي  6تتكون كل مجموعة من   ،أربع مجموعات 

الضابطة :    الأولى المجموعة   -1 المجموعة  البريتونيي    وهي  التجويف  في  بزيت   وحقنت 

 أسابيع  ةلمدة  أربع الأسبوعمن وزن الجسم ثلاث مرات في  كجم/مل1بجرعة  الزيتون 

وهي المجموعة المعالجة برابع كلوريد الكربون وحقنت في التجويف :  المجموعة الثانية   -2

 أسابيع  ةعمن وزن الجسم ثلاث مرات في الأسبوع لمدة أرب  كجم/مل1البريتوني بجرعة 

(  رابع كلوريد الكربون ومستخلص أوراق البقدونس معا)وهي مجموعة  :  المجموعة الثالثة   -3

من وزن الجسم    كجم/جم 5)جرعت هذه المجموعة بالمستخلص المائي للبقدونس بتركيز  

أسابيع وحقنت برابع كلوريد الكربون بجرعة    ةعن طريق التجريع الفموي لمدة أربع(  يوميا

   .أسابيع ةن وزن الجسم ثلاث مرات في الأسبوع لمدة أربعم  كجم/مل 1

( رابع كلوريد الكربون ومستخلص أوراق البقدونس معا)وهي مجموعة  :  المجموعة الربعة -4

من وزن الجسم   كجم/مج 20)جرعت هذه المجموعة بالمستخلص المائي للبقدونس بتركيز
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ت برابع كلوريد الكربون بجرعة  أسابيع وحقن  ةعن طريق التجريع الفموي لمدة أربع(  يوميا

     .أسابيع ةلمدة أربع الأسبوعمن وزن الجسم ثلاث مرات في  كجم/مل 1

 . القراءات بشكل يومي وذلك لتحديد الجرعات  سجلت أوزان الحيوانات و  وقيست 

   -:التشريح وجمع عينات الدم والأنسجة  - 5.2   

ال  24بعد   تخدير  تم  الأخيرة  الجرعة  إعطاء  من  مادة   باستخدامحيوانات  ساعة 

وضعالكلوروفورم طريق  عن  بلاستيكية    ،  علبة  في  الكلوروفورم  بمادة  مبللة  قطن  قطعة 

   . تعتبر مادة الكلوروفورم من ويوضع الحيوان بداخلها ثم تغلق حتى يخدر الحيوان تماما

التجارب، حيوانات  تخدير  في  المستخدمة  المواد  تشريح  أنسب  تم  ذلك      الحيوان  وبعد 

عينات الدم   ت وضعو     مل  5حقنة سعة    باستخدام سحب عينات الدم من القلب مباشرة  ل

المطلوبة التحاليل  إجراء  لغرض  للتجلط  مانع  بدون  خاصة  أنابيب  كذلكفي  جمع    .  تم 

وحُ   الأنسجةعينات   دراستها  مسبقا  الذي    %10  ن الفورماليفي  فظت  المراد  تحضيره  تم 

   .لهذا الغرض

 -: Biochemical التحاليل الكيموحيوية -1.5.2

 وضــعت فــيالمجهــزة بــدون مــواد مانعــة للــتجلط  الأنابيــب بعــد جمــع عينــات الــدم فــي 

 و .دقيقـة للحصـول علـى المصـل 15دورة في الدقيقـة لمـدة  3000جهاز الطرد المركزي  

ــلت  ــات  أرسـ ــيالعينـ ــاس مال إلـ ــر لقيـ ــك،  ختبـ ــاتنين، حمـــض اليوريـ ــتويات اليوريـــا، الكريـ مسـ

 ـورـم تم  تديـمممممي تركـمممممز ال تاسـيوم والكلوريـد فـي مصـل الـدم.أيونـات الصـوديوم والبو 

حســـب طريقـــة  يوريـــكوتركيـــز حمـــض ال، (Fawcett and Scott 1960)بطرـقمممة 

(Fossatti, 1980) ،وتــم قيــاس الكريــاتين بــدون ترســيب البــروتين بطريقــة (Bartels, 



41 
 

فـي مصــل الــدم حســب  الكلوريــد  والبوتاســيوم الصــوديوم أيونـات وتـم قيــاس تركيــز ، (1972

 .Chironباستخدام مواد من شركة  (Tietz, 1986) طريقة

 -:  Histological study النسيجيةالدراسات  -2.5.2   

الماء وتغسل في  (   الكلى  )الأعضاء    ذ بعد تخدير الفئران وجمع عينات الدم، تم أخ

حين    إلى   )%10فورمالين )ثبيت  تكانت مغطاة بالدم ثم توضع في  محلول ال  إذا  المقطر

النسيجية  المعالجة  في  تحضير  .  البدء  ليتم  العضو  من  صغيرة  قطاعات  أخذ  يتم  حيث 

   :شرائح نسيجة منها كالتالي

الأ  في  تغسل  المثبتة  الجاري نسجة  بالماء  على   إلىتنقل  و   الفورمالين  يحتوي  جهاز 

لماء وذلك لإزالة ا(  100،    95،    90،    80,  70)تدرج تصاعدي من الكحول الايثيلي  

بقاء  الأنسجةمن   فترة  وتكون  المحلول   الأنسجة ،  عدا  ما  واحدة  ساعة  محلول  كل  في 

ثلاث مرات ساعة واحدة لكل   %100على الزايلين   الأنسجةتمرر . تبقى ساعتين الأخير

البرافين  ,  منها شمع  استعمال  م  (  58  -56)    انصهاربدرجة    paraffin wax))  تم 

لمدة نصف   (1:1)  لزايلين وشمع البرافين بنسبة  العينات في خليط من ا  ت حيث وضع

م  بعد ذلك تم وضع العينات في شمع البرافين   65ته درجة حرار     ساعة في فرن كهربائي

بالكامل المطلق   العينات  تشرب  لضمان  ساعة  نصف  لمدة  ذلك  المنصهر   ت وضع  بعد 

واحدة، دفعة  القالب  داخل  الشمع  وسكب  خاصة  قوالب  في  ال  العينات  نقل  من  و  نسيج 

وضع القالب على مبرد  و (  ملقط غير حاد )دافئة    بأداة   الى القالب    وسط التشريب بالشمع

ان   الزائد يبرد  ي وبعد  الشمع  إزالة  مناسب    تم  وضع  في  العينة  تصبح  حتى  حادة  بشفرة 

عملية    تبدأ  ميكرون و  5على سمك    ويضبط  القالب في جهاز التقطيع،  يوضع .  للتقطيع
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على شرائح    توضعم  وبعدها    37مقاطع في حمام مائي درجة حرارته  ال  توضعو ,  التقطيع

  .قبل عملية الصبغ وتم تجفيفها في الفرن   زجاجية

 صبغ المقاطع او الشرائح النسيجية  -3.5.2

لمدة    توضع   الزايلين  في  العينات  على  الحاوية  تراكيز  و  دقائق    10الشرائح  على  مررت 

لمدة دقيقتين في كل تركيز، ثم توضع في  (  70،    80،  90  ، 95)تنازلية من الكحول الايثيلي  

لمدة   الهيماتوكسلين  ثم    10صبغة  الجاري  بالماء  تغسل  ذلك  وبعد  صبغة    توضعدقائق  في 

،  90،  80،  70)يثلي  لإعلى تراكيز تصاعدية من الكحول ا   مررت  ثانية  ثم    15يوسين لمدة  الأ

وضع المادة ت  دقيقة  وبعد ذلك  15  -10لمدة  في الزايلين    توضعلمدة دقيقتين لكل تركيز و (  95

ا  ((Dibutylphthalate Polystyrene Xylene     DPXاللاصقة   و على  وضع يلشريحة 

 لتجف ثم تفحص بالمجهر الضوئي لملاحظة التغيرات   تتركالغطاء النهائي على الشريحة و 

 فحص و تصوير المقاطع النسيجية   -4.5.2

النسيج  ت فحص           نوع  الشرائح  من  ضوئي  مجهر  باستخدام   XSZ-107BN)ية 

Microscope ) ُُ زود بكاميرا عالية الدقة(Sony Cyber - short ×6)  .لتصوير المقاطع 

 -:Statistical Analysis الإحصائي التحليل  -6.2

  SPSS))  الاجتم عـة   للعلو    الإدص ئـة   الرز    برن مج   ب ستخيا   إدص ئـ   النت ئج تدلـل   تم   

  مق رنة   وتمت ,  المعياري  الانحراف ±المتوسط  باستخدام  النتائج  على  التعبير   تم  ،الد سوبي

 -ONE )  الاتجاه  أحادي  التباين  باختبار   المعـ ري   والاندراف  القـ   متوسط ت  بـن ت الفروق 

Way ANOVA)يانك ن اختب ر  ب ستخيا    ,(Duncan,1955)  , الادتم لـة   مستوى   وـعتبر  

0.05)>P )  معنوـ    لإدص ئـةا الاختب رات  كل في . 

 



43 
 

 -:Resultsالنتائج -3

مجموعات حيث احتوت كل مجموعة على    4المستخدمة في الدراسة  تكونت من    الحيوانات      

البيضاء  6 الجرذان  ذكور  من  معا  ،حيوانات  الكربون تمت  كلوريد  رابع  بمركب  مجموعة  ملة 

زن الجسم و رابع كلوريد  م من و ج ك/جم  5  تركيزبومجموعة بالمستخلص المائي لنبات البقدونس  

ب المائي   بالمستخلص  ومجموعة  كلوريد جك/جم  20  تركيزالكربون  ورابع  الجسم  وزن  من  م 

معا   االكربون  إلى  الزيتون.  الضابطة  لمجموعة  بالإضافة  بزيت  الدراسة و المعاملة  فترة  استمرت 

لغرض    4لمدة   الدم  وسحب  الحيوانات  تشريح  تم  ذلك  بعد  المتغيرات أسابيع  الكيموحيوية    قياس 

   -النسيجية وكانت النتائج المتحصل عليها كالتالي :خذ عينات من الكلى لدراسة التغيرات أو 

 .  Biochemical Parameters  الكيموحيوية تغيرات مال أولا:  1.3  

 -:(  Urea level )التغيرات في مستوى اليوريا -1.1.3   

ان البيضاء برابع كلوريد الكربون في التجويف  إلى أن حقن ذكور الجرذ الدراسة الحالية    تشير   

في    ( P<0.01)     معنوي   ارتفاع   حدوث   إلى  يؤديمن وزن الجسم    جممل/ ك  1البريتوني بجرعة  

، في حين  (1.03  ±  37.67)مقارنة بالمجموعة الضابطة    (  5.47  ±50.67  )مستوى اليوريا  

ذ  ارتفاع  معنوية    ووجد  المعاملة  (P<0.01)  قيمة  المجموع  لنبات    في  المائي  بالمستخلص 

معاج ك/مج 5)  بتركيز البقدونس   الكربون  كلوريد  ورابع  الجسم  وزن  من    ( 0.75  ±  42.83)م( 

وعدم وجود فرق معنوي في مستوى اليوريا في    ،(1.03  ±  37.67)  لضابطةمقارنة بالمجموعة ا

المائي   بالمستخلص  المعاملة  كلوريد جك/مج  20)  بتركيزالمجموعة  رابع  و  الجسم  وزن  من  م( 

الضابطة   بالمجموعة  مقارنة  معا  النتائج  الكربون    ( (P<0.01    معنوي   انخفاض   حدوث وبينت 

و   البقدونس  لنبات  المائي  بالمستخلص  المعاملتين  للمجموعتين  اليوريا    20،  5)  بتركيزلمستوى 
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  (1.37  ±  38.33)    (0.75  ±  42.83) م( من وزن الجسم ورابع كلوريد الكربون معاجك  /مج

) جدول     (5.47 ± 50.67)  مقارنة بالمجموعة المعاملة برابع كلوريد الكربون فقط على التوالي   

 (.  5، شكل . 1.

   -: (  Creatinine level) التغيرات في مستوى الكرياتنين  -2.1.3

معنوي     ارتفاع  حدوث  الدراسة  نتائج  مصل   (P<0.01)أظهرت  في  الكرياتينين   لمستوى 

  ( 0.09  ±  0.71)  م من وزن الجسمجك/ مل  1المجموعة المعاملة برابع كلوريد الكربون بجرعة  

   وي  ـــــــــ، ودلت النتائج على وجود فرق معن(0.01  ±  0.37) بالمقارنة مع المجموعة الضابطة  

P<0.01))    م( من وزن  جك /مج   5)  بتركيزبين المجموعة المعاملة بالمستخلص المائي للبقدونس

، أما (0.01  ±  0.37)  والمجموعة الضابطة  (  0.02  ±0.45)  ورابع كلوريد الكربون معا  الجسم

المائي   بالمستخلص  المعاملة  كلوريد  كجم/مج  20)  بتركيزالمجموعة  ورابع  الجسم  وزن  من   )

معنوي   فرق  تظهر  فلم  معا  مع     (P>0.05)الكربون  المقارنة  عند  الكرياتينين  مستوى  في 

أما الضابطة.  للبقدونس    المجموعة  المائي  بالمستخلص  المعاملة  المجموعات  بين  المقارنة  عند 

  ±0.40( )0.02  ±0.45)  معا  م( من وزن الجسم ورابع كلوريد الكربون ج ك/مج20  ،5)   بتركيز

التوالي  بالترتيب    (0.01 الكرياتنين   (P<0.01)  معنوي    انخفاض وجد  على  لمستوى  واضح 

 (. 6، شكل 1)جدول.  (0.09 ±  0.71)د الكربون فقط ملة برابع كلوريالمجموعة المعمقارنة با

   -:( Uric acid level)  اليوريكالتغيرت في مستوى حمض  -3.1.3

معنوي     ارتفاع  وجود  على  الدراسة  نتائج  حمض    (P<0.01)  دلت  في  ليوريك  المستوى 

المع بجرعة  االمجموعة  ك  1ملة  منجمل/  الجسم    م  مع  (  0.26  ±  3.35)وزن  بالمقارنة 

الضابطة  ا معنوي  (  0.10  ± 1.85) لمجموعة  ارتفاع  وجود  على  النتائج  دلت  حين  في   ،  (

P<0.01 )    بتركيز في المجموعة المعاملة بالمستخلص المائي للبقدونس    ليوريكالمستوى حمض  
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مقارنة مع المجموعة    (  0.14  ± 2.56)م( من وزن الجسم و رابع كلوريد الكربون معاج ك/مج  5)

بين المجموعة المعاملة   (P>0.05)  بينما لم يلاحظ أي فرق معنوي    (0.10  ±1.85)  الضابطة

م( من وزن الجسم ورابع كلوريد الكربون معا والمجموعة ج ك/مج   20)  بتركيزبالمستخلص المائي  

معنوي  و الضابطة،   انخفاض  وجود  النتائج  اليوريك   (P<0.01)  بينت  حمض  مستوى  في 

م( من وزن الجسم  جك/مج   20،  5)  بتركيزللبقدونس    للمجموعتين المعاملتين بالمستخلص المائي

معا الكربون  كلوريد  )0.14  ±  2.56)ورابع  التوالي  (  0.13  ±   1.96(  على    مقارنة   بالترتيب 

  (. 7، شكل.  1)جدول. (0.26  ±  3.35)بمجموعة رابع كلوريد الكربون فقط 

   -:  (Na+ )  الصوديوم اتالتأثير على أيون -4.1.3

اأ    نتائج  معنوي    حدوث لدراسة  ظهرت  أيون   (P<0.01)إنخفاض  مستوى                       الصوديوم   ات في 

(+Na)    بجرعة الكربون  كلوريد  برابع  المعاملة  المجموعة  الجسم ج مل/ك  1في  وزن  من    م 

ولم يلاحظ  وجود فرق    ،  (1.20  ±140.27)مقارنة بالمجموعة الضابطة    (6.78  128.47±)

الم المجموعتين  بين  للبقدونس  معنوي  المائي  بالمستخلص  (  0.91  ±  140.00)عاملتين 

بينما  ،  (1.20  ±140.27)  والمجموعة الضابطة  على التوالي   بالترتيب  (  0.42  ±  142.17)

  بتركيز في المجموعتين المعاملتين بالمستخلص المائي للبقدونس    (P<0.01)ي  ـوجد ارتفاع معنو

  142.17)  ،( 0.91 ±  140.00معا)  الكربون   م(  من وزن الجسم ورابع كلوريد ج ك/مج 20،    5)

التوالي    (  0.42  ± الكربون فقط ار بالمق بالترتيب على  كلوريد  رابع  مجموعة  مع    ± 128.47)  نة 

 (. 8، شكل.1)جدول.  ( 6.78
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 -: (K+)البوتاسيوم   اتالتأثير على أيون -5.1.3

معنوي     ارتفاع  وجود  النتائج  الب  (P<0.01)أظهرت  أيونات  مستوى  في   (K+)وتاسيوم  في 

   (0.79± 8.01)م  ــــــــــــــــم من وزن الجســـــجمل/ك   1المجموعة المعاملة برابع كلوريد الكربون بجرعة 

الضابطة  المجموعة  مع  معنوي (0.40  ±4.80)  مقارنة  ارتفاع  وجود  النتائج  وأظهرت   ،   

P<0.01) )  الم بالمستخلص  المعاملة  المجموعة  في  البوتاسيوم  البقدونس  لأيونات  لنبات  ائي 

مقارنة بالمجموعة    (0.45±6.11)م( من وزن الجسم ورابع كلوريد الكربون معاج ك/مج  5)  بتركيز

للبوتاسيوم في المجموعة    (  P>0.05)  معنوي   عدم وجود فرق   ولوحظ  (0.40  ±4.80)   الضابطة

للبقدونس   المائي  بالمستخلص  )المعاملة  الجسم  جك/مج20بتركيز  وزن  من  كلو م(  وريد  رابع 

معا   مجموعة  (  0.22  ±   5.41)الكربون  مع  وأظهرت  ،  (0.40  ±4.80)   الضابطةبالمقارنة 

في المجموعات المعاملة   (K+)البوتاسيوم    ات لأيون  (P<0.01)  النتائج وجود انخفاض معنوي  

 ( بتركيز  للبقدونس  المائي  الكربون  ج ك/مج  20،  5بالمستخلص  كلوريد  ورابع  الجسم  وزن  من  م( 

مقارنة بمجموعة رابع كلوريد  ( بالترتيب على التوالي  0.22  ±  5.41)  ،(0.45  ±  6.11)معا  

 ( . 9، شكل.1)جدول. ( 0.79 ±   8.01فقط )الكربون 

   -:(CL-(الكلوريد  اتالتأثير على أيون -6.1.3

معنوى   نبي    ارتفاع  وجود  النتائج  الكلوريد    ( P<0.01)ت  المجموعة  ف  ( CL-(لأيونات  ي 

مقارنة    (0.92  ±   106.30)   م من وزن الجسمج مل/ك  1وريد الكربون بجرعة  المعاملة برابع كل

معنوى   ارتفاع  لوحظ  حين  في  الضابطة،  المجموعة  في   (P<0.01)مع  الكلوريد  لأيونات 

ن الجسم  م( من وز جك/مج   20،  5المجموعتين المعاملتين بالمستخلص المائي للبقدونس بتركيز )

بالمقارنة مع  ( على التوالي  1.01  ±105.13)  ،(0.46  ±106.23ورابع كلوريد الكربون معا ) 

الضابطة   مستوى  (2.26  ±101.72)المجموعة  في  معنوي  فرق  وجود  عدم  النتائج  وأظهرت   ،
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( بتركيز  للبقدونس  المائي  بالمستخلص  المعاملتين  المجموعتين  في  الكلوريد    20،  5أيونات 

(  1.01  ±105.13)  ،(0.46  ±106.23) م( من وزن الجسم ورابع كلوريد الكربون معا  جك/مج

التوالي  بالترتيب   فقط  على  الكربون  كلوريد  رابع  مجموعة  مع    ( 0.92  ± 106.30) بالمقارنة 

 (. 10، شكل .1)جدول.

(: يوضح تأثير رابع كلوريد الكربون، رابع كلوريد الكربون و المستخلص المائي للبقدونس معا على  1جدول )
 ، ايونات )الصوديوم، البوتاسيوم، الكلوريد( في ذكور الجرذان البيضاء اليوريكحمض  اليوريا، الكرياتينين، 

                
 المجموعات 

 
 

   المتغيرات

رابع كلوريد الكربون   الضابطة 
(4CCL) 

رابع كلوريد الكربون و 
تخلص المائي  سالم

 جم/كجم(5معا)

رابع كلوريد الكربون و 
المستخلص المائي معا  

 جم/كجم(20)
المتوسط ± 

 المعياري  الانحراف
 المتوسط ± الانحراف

 المعياري 

 المتوسط ± الانحراف
 المعياري 

 المتوسط ± الانحراف
 المعياري 

 اليوريا 
Urea  mg/dl) ) 

37.67±1.03 50.67±5.47** 42.83±0.75 ** ## 38.33±1.37## 

الكرياتنين  
Creatinine 

mg/dl) ) 

0.37±0.01 0.71±0.09** 0.45±0.02* ## 0.40±0.01 ## 

 حمض اليوريك 
Uric acid 

(mg/dl) 

1.85±0.10 3.35±0.26** 2.65±0.14** ## 1.69±0.13 ## 

 ايونات الصوديوم 
(mmol/l)+Na 

140.27±1.20 128.47±6.78** 140.00±0.91 ## 142.17±0.42 ## 

 ايونات البوتاسيوم 
)mmol/l (+K 

4.80±0.40 8.01±0.79** 
6.11±0.45 ** ## 

 
5.41±0.22 ## 

 ايد ايونات الكلور 
)mmol/l( -Cl 

101.72±2.26 106.30±0.92** 106.23±0.46** 105.13±1.01** 

  بالمقارنة بالمجموعة الضابطة ، # تغير معنوي ( P<0.01)  تغير معنوي **  بالمقارنة بالمجموعة الضابطة P<0.05)) تغير معنوي * 

 (P<0.05 )بالمقارنة بمجموعة  (4CCL ، ) تغير معنوي ##  (P<0.01 )ارنة بمجموعةبالمق  (4CCL ) 
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   -: للكلى  الدراسة النسيجية ثانيا: -2.3

في المجموعة الضابطة المعاملة )بزيت  أظهر الفحص المجهري للنسيج الكلوي لمنطقة القشرة    

والانيبيبات الكلوية التي تظهر مبطنة بخلايا عمودية  التركيب الطبيعي للكبيبات الكلوية    الزيتون(

   (11و مكعبة طبيعية وتبطن الكبيبة بخلايا حرشفية بسيطة كما هو موضح في الشكل ) أ

 

 

 

 

 

( يوضح11الشكل  فقط     الضابطة  ةالمجموع   في  الكلية  قشرة  في  مقطع  (  الزيتون  بزيت   وجود   يلاحظ  حيث  المعاملة 
 &H&E, A×100 )  (  Renal tubules( )RT)  كلوية طبيعية   نبيبات  وجود  مع(  Glomeruli)( )G  طبيعية  كبيبات

B×400  ) . 
 

بجرعة  رابع كلوريد الكربون  بأظهرت نتائج الفحص النسيجي للكلى في المجموعة المعاملة  و  

وجود تغيرات نسيجية واضحة في منطقة القشرة حيث يلاحظ وجود الجسم    م من وزن جمل/ك  1

و ضمور  احتقان مع نزيف دموي شديد في النسيج الكلوي مع توسع في تجويف النبيبات الكلوية  

للكبيبات الكلوية وتنكس لبعض الخلايا المبطنة للنبيبات الكلوية وارتشاح وغزو للخلايا   وانكماش

   .(12في الشكل )كما موضح الالتهابية 
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  م( جمل/ك  1)  بجرعة    الكربون   كلوريد  برابع  المعاملة   المجموعة  في   طع في قشرة الكليةا( يوضح مق12لشكل ) ا
الجس وزن  الكلوي)ينز   حدوث  يلاحظ  م.من  النسيج  في  شديد  غزو  و   الكلوية  للنبيبات   وانحلال  توسعو   .  C)ف 

للخلايا الالتهابية واضح  يلاحظ  و   D2).)النبيبات  في   البروتين  رسبت و  (D1)وارتشاح  وانكماش  ضمور  حدوث 
 ( 1000& E,F× 2,D1D; 400; A&B× 100; C& D× H&E( .(E,F)الكلوية في الكبيبات

بالمستخلص  المعاملتين  المجموعتين  لكلى  النسيجية  للمقاطع  المجهري  الفحص  أوضح  كما 

وزن الجسم ورابع كلوريد الكربون معا وجود جم/كجم( من  20، 5المائي لنبات البقدونس بتركيز )

تحسن واضح في النسيج الكلوي حيث لوحظ فيها وجود كبيبات طبيعية واتضحت سلامة النبيبات  

 (. 14(، الشكل )13الكلوية مع وجود نزيف بسيط كما هو موضح في الشكل )
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( لقشرة  (  13لشكل  مقاطع   5)بتركـز    للبقيونس  الم ئي  ب لمستخلص  المع لجة  ة المجموع  في   الكلـة   يوضح 

الجس  ورابع/ ج   الكبـب ت   في  ملدوظ  نسـجي  تدسن  وجوي  ـتضح  دـث  مع    الكربون  كلورـي  كج ( من وزن 
(G)   الكلوـة  النبـب ت  وكذلك   (RT)   بسـط نزـف    كلورـي   برابع  المع ملة   ب لمجموعة   مق رنة      مع وجوي 

   H&E; A×100; B& C×400)            فقط الكربون
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) ا يوضح 14لشكل   20)بتركيز  للبقدونس  المائي  بالمستخلص  المعالجة   المجموعة   في  الكلية   قشرة  في   طعامق  ( 
 الكلوية   والنبيبات  (G)للكبيبات  نسيجي  تحسن  يلاحظ  حيث  معا  الكربون   كلوريد  ورابع  من وزن الجسم   (كجم/مج
(RT)  (H &E; A×100, B&C ×400).   
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 Discussion المناقشة   -4

  ات كبيرا في تطور الأمراض مثل الالتهابالنشطة يلعب دورا      الإنتاج المفرط للجذور الحرة       

والكلى. تحتوي النباتات الطبية على مركبات فعالة تختلف فيما بينها      والسكري وأمراض القلب 

والتأثيرات   التركيب  لوجود   ويعود   ،البيولوجيةفي  النباتية  والعلاجي للمستخلصات  الـتأثير الوقائي 

 . Djeridane et al ., 2006)) مركبات تتميز بخصائصها الفعالة كمضادات للأكسدة

من        سلسلة  خلال  من  وذلك  البروتينية  المواد  لأيض  نتيجة  الكبد  في  اليوريا  تتكون 

 Provan)   التخلص منها بواسطة الكليتينلغرض ازالتها و  إلى الدمالتفاعلات الكيمائية، وتفرز 

and krentz, 2002  )  ،  تتكون في بينما  الكرياتينين  فوسفات  لتحطم  نتيجة  الكرياتنين  مادة 

الكليت وتقوم  يعاد االعضلات  ولا  بترشيحها  مستويات   ن  قياس  يعتبر  لذلك  اليوريا    امتصاصها، 

 ,.Aydogdu et al)اء الوظيفي للكلى من كفاءة الأد  للتأكد  ة مهمال ات مؤشر من الوالكرياتينين 

كل من اليوريا    تركيز  أظهرت نتائج الدراسة الحالية حدوث ارتفاع معنوي في مستوى   .(  2006

مل/كجم من وزن الجسم من رابع كلوريد  1  ـــوالكرياتينين وحمض اليوريك في المجموعة المعاملة ب

الدراس من  العديد  مع  النتائج  هذه  واتفقت  فقط،  السابقة  الكربون  من  ات  كلا  وجد     حيث 

Olagunju et al., 2009 & Haghi et al.,  2015 & Abdulhameed et al., 2017) 

& Elbakry et al., 2019    .)  زيادة معنوية في مستويات اليوريا والكرياتينين وحمض اليوريك

الجسم(   مل/كجم من وزن   0.1مل/كجم،    1مل/كجم،   1.5بجرعات مختلفة )  عند حقن الجرذان  

عند     (Mazani et al .,  2017) ولاحظ هذا الارتفاع  ابع كلوريد الكربون على التوالي.  من ر 

)بتركيز   البريتوني  التجويف  داخل  الكربون  كلوريد  رابع  من  واحدة  جرعة  الفئران  إعطاء 

أن التعرض لرابع كلوريد الكربون بتركيز    ELsawy et al.,  (2019  ) مل/كجم(، كما بين  1.5

الأ  3 في  مرتين  الجسم  وزن  من  /كجم  لمدة  مل  و  تركيز    4سبوع  إرتفاع  لحدوث  أدى  أسابيع 
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كذلك أدى حقن الجرذان برابع كلوريد الكربون    .اليوريا، الكرياتنين، وإنخفاض مضادات الاكسدة

في التجويف البيتوني إلى حدوث إرتفاع مستوى اليوريا والكرياتينين وإنخفاض معنوي في مستوى  

 (  Mbarki et al ., 2016)ليوريك حمض ا

المصل    في  والكرياتينين  اليوريا  ارتفاع  سبب  وانخفاض  إيرجع  الكلى   وظائف  ضعف  لى 

 Lee et al., 2002)  الباحثون  ذلك ذكرك .( Mishra et al ., 2014)  معدل الترشيح الكبيبي

&Yacout, 2007)    اليوريا ارتفاع  سبب  البر   يرجعأن  أيض  عملية  زيادة  إلى  و  وتينات  الى 

  .لكونها الناتج النهائي لهذه العمليةفي الكبد    نزع مجموعة الأمين من الأحماض الأمينية  عملية  

مما يؤدي   ،ايتدريج   التي تعمل بكفاءة    النفرونات الكرياتينين إلى انخفاض عدد    ارتفاعكما يعزى  

انخفاض   و إلى  الترشيح الكبيبي  الكلوي معدل  وا  لكل  الإفراز  وجميع المنتجات  من الماء  لمذيبات 

اليوريك    أما   ,. Khan et al).2009)السامة   النهائي  فهو  حمض  حماض لأايض  لأ الناتج 

لى إأو    و البيريميدات   هدم البيورينات   زيادة  لىإ  هيعود سبب ارتفاع  و  ،(Nucleic acid) النووية  

 Wolf,1972; Abdelmoneim and ELdeibفراز. )وعدم القدرة على الإ  منهالمفرط    نتاجلإا

, 2012 & AL- Yahya et al., 2013   ). 

التغيرات المرضية الناتجة عن رابع كلوريد الكربون تؤدي بدورها إلى زيادة   إضافة إلى ذلك، 

في    يات مستو  واليوريا  النسيجية  و   ،مصلالالكرياتينين  التغيرات  هذه  الاجهاد ينسب  حدوث  الى 

عن   الناجم  يؤدي  ح  4CCLالتأكسدي  وضمور  لى  إيث  النبيبات  في  ملحوظ  ضرر  حدوث 

 Aleynik et al ., 1997& Adewolel)    الوحدات الوظيفية المسؤولة عن عملية تنقية الدم

et al ., 2007& Kalantari et al.,2017   ))  . حدوث أي خلل  في وظيفة الكلية    ةفي حالو

 (.  Zilva et al ., 1989)الدم  يرتفع تركيزها فيو طرح هذه المخلفات فتتجمع وتتراكم  يقل
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المعاملة برابع كلوريد الكربون و المستخلص المائي للبقدونس بتركيز    ات للمجموعأما بالنسبة  

البيانات الواردة في هذه الدراسة حدوث انخفاض كجم من وزن الجسم( فقد أظهرت  م/ج   20،  5)

مستوى   في  مجمو اليوريا  معنوي  مع  مقارنتها  عند  اليوريك  وحمض  كلوريد  الكرياتنبن  رابع  وعة 

من و   ،فقط  الكربون  كل  لنتائج  مشابهة  النتائج  هذه                                            جاءت 

Shalaby and hammouda, (2014)   البيضاء الجرذان  معالجة  أن  لاحظوا  حيث 

  مستوى اللحدوث انخفاض في    ت أسابيع أد   6بالمستخلص المائي للبقدونس عن طريق الفم لمدة  

الباحث  لل  عالي  ال دراسة  أظهرت  كما  والكرياتينين.  حسن  تALzegry et al., ( 2018) يوريا 

اليوريا   مستوى  في  بو ملحوظ  الجرذان  معالجة  عند  الكلي  والبروتين  كجم  /مملج  40  ـــالكرياتينين 

    .من المستخلص المائي لأوراق البقدونس

ملجم/كجم من مستخلص   25  أن إعطاء الجرذان    Rashwan ,( 2012)  ذكرت دراسة  أيضا

 لى خفض مستوى اليوريا والكرياتينين وحمض اليوريك. إالبقدونس أدى 

معالجة  ب    Abd-Elrahman and Abd-Elhak, ( 2015 )الباحثان    إضافة إلى ذلك قام

إلى خفض مما أدى جم/كجم من وزن الجسم  5الجرذان بالمستخلص الإيثانولي للبقدونس بتركيز 

 وزيادة مستوى الأنزيمات المضادة للأكسدة.    نين وحمض اليوريكمستوى الكرياتي 

الباحثون   أشار   ;Mahmoud et al., 2015 & Ramadan et al., 2016)كما 

Dhanarsu et al., 2016; Alseeni et al., 2018 )   على البقدونس  مستخلص  قدرة  إلى 

اليوريك وحمض  اليوريا  من  المرتفعة  المستويات  الجرذانوالكرياتين     خفض  دم  مصل  في   .ين 

مضادات   على  البقدونس  للاحتواء  ذلك  سبب  ومنها  أويعود  وفعالة  قوية  طبيعية  كسدة 

الجلاكوسيدات    الفلافونويدات  دور و  تؤدي  الحرة   ا  مهم  ا  التي  الجذور  تثبيط  و  كبح  خلال  من 

  . الأكسدة  عملية  عن  المفي    كذلكالبقدونس  الناتجة  المركبات  من  العديد  على  التي  يحتوى  دة 
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دور   كما   (،Hempel et al ., 1999)  الالتهاب و     للأكسدةكمضادات    ا  ورئيسي   ا  محوري  ا  تلعب 

 هوو   Myristicin  ميريسيتيسينمتمثلة في الفلافونات وزيت      على مواد  فعالة  هتحتوى أوراق

وأملاح    Cوفيتامين    (B2A,B ,3فيتامينات ) إلى    ً إضافةمركب مهم جدا حيث يشكل هذا الزيت  

 . (Razzaghi et al ., 2007)الحديد والكالسيوم واليود الجوهر الفعال للنبات 

الإلكتروليتــات علــى الــتحكم فــي مســتوى النشــاط داخــل الخليــة و خارجهــا حيــث تســاعد تعمــل   

الخلايــــا فـــــي المحافظـــــة علــــى النشـــــاط الطبيعـــــي للوظــــائف الفســـــيولوجية للعضـــــلات والاعصـــــاب 

(Guyton and Hall., 2011 ). علـى الـتحكم فـي المعـدلات الطبيعيـة  انتعمـل الكليتـ ث حيـ

ؤدي لحدوث إضـطرابات فـي تـوازن ت ليات أخرى آكما توجد  للإلكتروليتات و تنظيم تراكيزها بالدم،

مثــل الانشــطة الهرمونيــة  (.Donnell et al., 1959)الالكتروليتــات فــي الحــالات المرضــية 

و الألدوسـتيرون و هرمـون الغـدة  (Bartter and Schwartz, 1967)للهرمـون المضـاد لـلإدرار

  .(Donnell et al., 1959) الدرقية

يعتبر الصوديوم العنصر الاساسي الـذي يسـاعد فـي المحافظـة علـى تـوازن المـاء داخـل الخليـة 

 Sheldon etو خارجها، ومن أهم وظائفه مساعدة الخلايا العصبية والعضلات على الانقباض )

al., 2015).  حــدوث اضــطرابات فــي مســتويات الصــوديوم، البوتاســيوم، الكلوريــد،  يــؤدي حيــث

والكالســيوم بالــدم الــى فقــدان فــي الوظــائف الحيويــة التــي يســببها انخفــاض أو ارتفــاع   الماغنيســيوم

 . (Guyton and Hall , 2011)  هذه الإلكتروليتات 

لى اضطراب في إأدى  أظهرت نتائج الدراسة الحالية أن حقن الجرذان برابع كلوريد الكربون  

ا الدملكتروليتات  لإتركيز  مصل  معنو   في  انخفاض  حدث  الصوديوم    ي حيث  أيونات  مستوى  في 

  وارتفاع في مستوى أيونات البوتاسيوم والكلوريد، وجاءت هذه النتائج متفقة مع ما وجده كل من  

 Komail and Babu, 2017& Chinwe et al., 2019)  .)   حقن    حيثChinwe et al., 
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ب     (2019) لمدة    0.4الجرذان  البريتوني  التجويف  في  الكربون  كلوريد  رابع  من    3مل/كجم 

 3عطاء رابع كلوريد الكربون بجرعة  بإ ان     ,Komail and Babu  (2017)  . بينما قام   أيام

مستوى أيونات    في    الى حدوت انخفاض ، مما أدى  مل/كجم داخل التجويف البريتوني للجرذان

 مستوى أيونات البوتاسيوم . في  فاع الصوديوم  وارت

  النبيبات نتيجة التهاب    ه مرة ثانية بعد ترشيح  هامتصاصعادة  إ   لى عدمإيعود نقص الصوديوم  

ATPase  +K – +Naلى انخفاض فعالية انزيم  إوكذلك      (et al Reynolds 2006 ,.)  الكلوية

يؤدي     الهيد إمما  أيونات  مع  الصوديوم  أيونات  تبادل  انخفاض  الكلوية لى  النبيبات  في      روجين 

Tietz et al., 1986)  )  ،تؤدي    وأيضا الجسم  في  الحموضة  ايونات   خفض لى  إزيادة    تركيز 

لى نقص  إم،  أو  لى فقدان الصوديو إالصوديوم لأنها تعمل على إحداث تلف للنبيبات مما يؤدي  

 .( AL – Abachi et al ., 2012) هرمون الالدوستيرون 

ا النتائج  الباحث اختلفت  مع  عليها  الحصول  تم  حيث    Ayanniyi et al .,( 2018) لتي 

بإأشار   الجرذان  معاملة  أن  ارتفاع    2  ــــــــلى  حدوث  الى  أدى  قد  الكربون  كلوريد  رابع  من  مل 

في مستويات أيونات الصوديوم والكلوريد ولم يحدث اي تغيير يذكر في مستوى أيونات    ي معنو 

شارت  أفقد     (   Hamed et al., 2018 ; Awodele et al.,2015) ون ما الباحثأ  .البوتاسيوم

لى حدوث  إأدى  البريتوني  لى أن حقن الفئران برابع كلوريد الكربون  في التجويف  إ  منتائج دراسته

الكالسيوم البوتاسيوم،  الصوديوم،  أيونات  مستوى  في  معنوي  ارتفاع  و   ارتفاع  ويعزى  الكلوريد. 

الايونات   هذه  قإمستوى  عدم  والى  لى  الكلوية  النبيبات  من  افرازها  على  الكلى  في    التغيرات درة 

 Elbakry et) . كما لاحظ  وتدفق الدم الكلوي وعملية إعادة الامتصاص   معدل الترشيح الكبيبي

al., 2019 )   معنو انخفاض  دم   ي حدوث  مصل  في  والبوتاسيوم  الصوديوم  أيونات  مستوى  في 

 .  الجرذان المحقونة برابع كلوريد الكربون 
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أدت   للبقدونس  المائي  بالمستخلص  المعالجة  أن  النتائج  المستويات  إأظهرت  تحسن  لى 

تغير معنوي في    أيبينما لم يحدث  انخفاض مستوى البوتاسيوم،  وإلى    المنخفضة من الصوديوم،

ب والمحقونة  بالمستخلص  المعالجة  المجاميع  في  الكلوريد  ايونات  مقارنة  4CCLـــــمستوى   ،

ا بقلمح بالمجموعة  مع      .فقط  4CCL ــونة  النتائج  هذه  et alScan -Ozsoy  2006,.) وتتفق 

Gumaih et al ., 2015  &  Elkhamisy, 2015  & Elgazar and Aboraya,2013 )  

مستوى   ن  سإذ أدت معالجة الجرذان البيضاء بمستخلص البقدونس المائي عن طريق الفم إلى تح

الب  أما  والبوتاسيوم.  الصوديوم  أن    Gumaih et al., (2015) احث  أيونات  على  معالجة   الأكد 

والكلوريد  البوتاسيوم  ايونات  مستويات  خفض  إلى  أدى  للبقدونس  الايثانولي  بالمستخلص 

  المرتفعة. والصوديوم

وراق البقدونس عن  أأن المعالجة المسبقة بمستخلص     Elkhamisy,( 2015) أيضا لاحظ   

أيونا مستوى  خفض  إلى  أدى  الفم,  البوتاسيومطريق  الدم  و    ت  مصل  في  جرذان  للالصوديوم 

الكلوي  بالتسمم  ذلك،لإبا  .المصابة  إلى  الدراسات  إأظهرت    ضافة  بأحدى  المعاملة    250ــــــــ  ن 

الأيونات المنخفضة من    ى أسابيع أدى الى تحسن مستو   4ملجم/كجم من وزن الجسم/يوم لمدة  

 . (Soliman et al., 2016)المرتفعة اسيوم الصوديوم والكالسيوم، وخفض مستوى أيونات البوت 

ه على مواد تيعود سبب تحسن مستوى هذه الايونات إلى أن نبات البقدونس يحتوى في تركيب 

وعناصر اساسية ذات فعالية عالية في تثبيط وازالة الجذور الحرة  وحماية الغشاء من عمليات  

الجذور  لأا هذه  تسببها  التي  من ( Tunli et al., 2000)كسدة  للبول  مدر  تأثير  له  أن  كما   ،

لى انخفاض امتصاص الصوديوم إالتي بدورها تؤدي  ( Pump +K  -+Na) خلال تثبيط مضخة 

البوتاسيوم   الكلو  (K+Na ,+)  و  التجويف  في  الماء  تدفق  الى  البول   يوبالتالي  وادرار 

(Kareydiyyeh and Uasta  , 2000) . 
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غيرات في مقاطع أنسجة الكلى المأخوذة من الجرذان  أوضحت نتائج الدراسة الحالية حدوث ت 

فقط الكربون  كلوريد  برابع  في  لوحظ    .المعاملة  شديد  دموي  نزيف  القشرةوجود  وحدوث منطقة   ،

إنكماش وضمور واضح لبعض الكبيبات الكلوية مع توسع بطانة النبيبات الكلوية وتلف وتحلل 

البروتيـــــــــــــــــــــــــــــترس  كذلك  ة لها،ـــــــــــــــــــالمبطن  لاياـــــــــــــــــــــــــــــــــــــالخ النبيــــــــــــــــــب  الكــــــــــــــــــــــن في     ة ــــــلويــــــــــبات 

و ـــــــــــــــــــــــــــــــــارتشو  الخـــــــــــــــــــــ ــــتجماح  الالتهابيـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــع  الدراسة  .ةـــــــــــــــــــــــــــــــــــــلايا  نتائج    الحالية   واتفقت 

 ;Morakinyo et al.,2012; Elkohly et al., 2013; Hagni et al., 2015)  مع

Mohamed et al., 2015       ,أكدوا  (2011،محمد الجرذان   على  حيث  ذكور  معاملة  أن 

الى حدوث تغيرات نسيجية مختلفة في تركيب النسيج الكلوي من   ت الكربون قد أدبرابع كلوريد  

  أيضا   .لكبيبات والنبيبات الكلوية وارتشاح للخلايا الالتهابيةلحدوث نخر واحتقان  دموي وضرر  

في دراستهما النسيجية للكلى    (Jing-Ying et al.,2010 ; Kalantari et al., 2017) لاحظ  

المحقونة توسع    الجرذان  كبيبي،  انكماش  حدوث  الكربون  كلوريد  النبيبات في    برابع   تجويف 

أما ، نزيف دموي، وانتشار الخلايا الالتهابية في النسيج الكلوي.  الكلوية، تحلل للخلايا الظهارية

لاحظها   التي  النسيجية  بــــــــــ    (Hamed et al ., 2012)التغيرات  المعاملة  الفئران  كلى  في 

 4CCL   بسيط في    اتساع، زيادة سماكة الغشاء القاعدي الكبيبي و  أنبوبي  حدوث نخرفي    تمثلت

تورم   خلالي,  التهاب   ، بومان  اتساع    واحتقانفراغ  الأنبوبية,  حدود     أنبوبيالخلايا  فقدان  مع 

 خلاليه بالإضافة لترسب الكولاجين. الفرشاة للنبيب الملتف القريب , وذمة 

في  لى أن حقن رابع كلوريد الكربون  إ   Hermenean et al.,( 2013الباحث )   كما أشار  

البريتوني   نسيجية    ملي  10بجرعة  التجويف  تغيرات  حدوث  الى  أدى  الفئران  في  مول/كجم 

مرضية تمثلت في حدوث ضمور كبيبي، وحدوث اتساع في بعض الانابيب الكلوية وسيتوبلازم  

الفجوا هذه  ظهور  إلى  أدى  مما  فجوات  على  يحتوى  رغوة الخلايا  شكل  على  ، foamy ))  ت 
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نابيب، وتغيرات لأوعية الدموية حول ااحتقان شديد للأو ترسب للكولاجين،    إضافة إلى ذلك وجود 

 للأنسجة الدهنية في القشرة والنخاع. 

رابع كلوريد  الناجم عن    لى التسممإيعود سبب التغيرات والتلف الحاصل في النسيج الكلوي    

 غشية الخلوية و لأاتغيرات في تركيب    و  خلل في وظائف الكلى  لى حدوث إالكربون الذي يؤدي  

الدهون  أكسدة  فعالية  (    (Lipid peroxidation     تعزيز   للأكسدةالمضادة    الأنزيمات وتثبيط 

 . (  (Recknagel et al ., 1989مما يسبب نخر وموت للخلايا

بالمستخلص   الجة  المع  ات كلى المجموع نسجة أ حدوث تحسن في  الحالية    ظهرت النتائج  أ  

حيث   الكربون،  كلوريد  برابع  وحقنت  للبقدونس  وأشكال    لوحظالمائي  أحجام  ذات  كبيبات  وجود 

بسيط  دموي  نزيف  وجود  يلاحظ  وكذلك   الكلوية  للنبيبات  بسيط  توسع  مع  هذه    .طبيعية  نتائج 

 & Elgzar and Aboraya , 2013   ـ)الدراسة جاءت متوافقة مع العديد من الدراسات مثل  

Ramadan et al ., 2016 & Rahmat et al., 2018 & Alzegry et al.,2018)    التي

تحسن    أدى إلىبالمستخلص المائي لأوراق البقدونس قد    الجرذان البيضاء  معالجة    أن  أظهرت 

حيث   للكلى  النسيجي  التركيب  في  ا لو ملحوظ  معظم  أن  كما  طبيعية  كبيبات  وجود  نابيب  لأحظ 

داخل النسيج الخلالي، بالإضافة إلى ظهور بعض    ي مع وجود نزيف دمو الكلوية ظهرت سليمة  

 الخلايا الالتهابية. 

لاحظ   دراسته  Takrooni et al., (2019)كما  الكلى    في  لقشرة  النسيجي  التركيب  تحسن 

 ملجم/جم من وزن الجسم من المستخلص المائي لأوراق البقدونس  250عند معالجة الجرذان بـــــــ 

ذك   حين  الجرذان    Rezazed and Farkhi,(2013)الباحثان    رفي  إناث  معالجة  أن 

البيضاء بالمستخلص الإيثانولي لبذور البقدونس كان له دور فعال في تحسين التغيرات المرضية 

 لوحظ وجود كبيبات و نبيبات كلوية سليمة. حيث  لنسيج الكلى.
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الفحص  بين  بال  المجهري    كما  المعاملة  الجرذان  كلى  المائي  لنسيجي    وراق لأمستخلص 

وبتركيز   والانابيب    600،  300البقدونس  للكبيبات  وملحوظ  كبير  تحسن  حدوث  ملجم/كجم 

عزى التحسن الملحوظ و يُ  (.Ramadan et al ., 2016)الكلوية مع وجود احتقان دموي طفيف  

مستويات و إعادة    تحفيزلى الدور الفعال للبقدونس و ذلك من خلال  إ     كلىالالذي شهدته أنسجة  

نسجة، لكونه نبات غني  لأ لى طبيعتها  وترميم التلف الحاصل في اإنزيمات المضادة للأكسدة  لإا

الأ  ومضادات  منها  بالفيتامينات  التخلص  و  الحرة  الجذور  كسح  على  القادرة  الطبيعية  كسدة 

(Kolarovic et al ., 2010)  . 

يمكن   يُ أ كما  التن  هذا  الفي للثير البيولوجي  أ عزى  والفلافونويدات مركبات  مثل الفلافونويد  نولية 

أكسدة   مضادات  فوهي  الكيميائية  بنيتها  على  تعتمد  الهيدروكسيلي  قوية  مجاميع   التي   وجود 

مستوى  ت الأكسيجينية على  الجذور  تسببها  التي  الغشائية  الليبيدات  لأكسدة  جيد  مثبط  منها  جعل 

الخلوية   خلال    وذلك  ( Perron and Brumaghim, 2009)  الأغشية  اقل  من  جذور  تكوين 

و أكثر استقرار أنها    ,(Djeridane et al ., 2006  &  Zhang et al., 2006 )  نشاط  كما 

 . (  & Chenared et al., 2005   Pattison et al., 2004تمنع إصابة وموت الخلايا )
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 الاستنتاجات والتوصيات  -5

Conclusion and Recommendation 
   -ات :الاستنتاج -1.5

للإجهاد  .1 المضادة  المواد  من  البقدونس  مستخلص  تثبيط   يعتبر  في  كبير  دور  وله    التأكسدي 

 الجذور الحرة و حماية الخلايا و الانسجة منها . مقاومة و 

بجرعة  إعطاء   .2 الكربون  كلوريد  الجسم  1رابع  وزن  من  على  أظهر    ،مل/كجم  واضح  تأثير 

 . المتغيرات الكيموحيوية و الأنسجة الكلوية

يجابية ضد التسمم الكلوي الذي  إأدت المعالجة بالمستخلص المائي للبقدونس الى حدوث تغيرات   .3

 : شملت  التي  الكيموحيوية  والمتغيرات  للكلى  النسيجي  التركيب  في  الكربون  كلوريد  رابع  يسببه  

 اليوريا، الكرياتينين، حمض اليوريك، أيونات الصوديوم و البوتاسيوم. 

 -التوصيات : -2.5
خصائص الوقائية  الاستخلاص وعزل وتقييم المركبات الكيميائية من البقدونس التي تحتوي على   .1

 و العلاجية ضد العوامل المؤكسدة .  

جراء العديد من الدراسات التي تتناول تأثير البقدونس كمادة مضادة للأكسدة ودوره في الوقاية إ .2

 .   لب والسكري مراض القأبأمراض مزمنة كالسرطان و صابة لإ من خطر ا

طبية   .3 نباتات  الكيميائية أاستخدام  المواد  من  الناتجة  الاضرار  على  تأثيرها  مدى  لمعرفة     خرى 

 خاصة المسرطنة منها .  و 

والتراكيز المناسبة من النباتات الطبية واتباع الطرق السليمة للاستفادة منها،     استخدام الكميات  .4

 ا  تأثيرات ضارة.  كذلك عدم تناولها عشوائيا حتى لا ينتج عنه

 القيام بهذه الدراسة على أنواع أخرى من الحيوانات مثل الأرانب.  .5
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 : المراجع العربية 

يوسف.) حمزة  ضرغام  زوين،  المعدنوس  2008أل  نبات  تأثير   .)petroselinum crispum      بعض في 

دكتوراة ، كلية الطب البيطري ،  ةالصفات الفسلجية الدمية والتناسلية الإنتاجية في ذكور الأغنام العواسية. أطروح

   جامعة بغداد. 

والنشر، عمان ،       للطباعة    (. علم وظائف الأعضاء. مؤسسة دار الفكر2014العلوجي ، صباح ناصر. )   

 الأردن 

  56  -50(. امراض الكلية والجهاز التناسلي. دار القدس للعلوم، ص    2007العينية، محمد عبد الرحمن. )   

,14 . 

)المشهدان  محمد.  جاسم  أحمد  وبروتين2014ي،  الدرقية  الغدة  وظائف   .) C   لدى العجز    التفاعلي  مرضى 

رسالة   الكلوي.  الزرع  ومرضى  الدموية  الديلزة  على  المستمرين  المزمن  للعلوم    الكلوي  التربية  كلية  ماجستير،  

 الصرفة، جامعة ديالى. 

 ( المجدوب.  أحمد  العام.2007القماطي,  الأعضاء  وظائف  الجديد    (.  الكتاب  دار  الفاتح.  جامعة  منشورات 

 المتحدة

(. الأطلس العلمي فيزيولوجيا الإنسان، دار  1991لكرمي، زهير، محمد سعيد صباريني، سهام العقاد عارف. )ا

 . 78 – 76بيروت ، ص  –الكتاب اللبناني

في الكيمياء السريرية،   (. الوجيز في الطرق المختبرية1996جلاد، عبد الرحيم الامين و سامي يوسف خضر.) 

 . 150  -149دار الصالة للصحافة والنشر والإنتاج العلمي الطبعة الاولى ، ص 

(. دراسة التأثير التثبيطي للمستخلصات المائية والزيتية والكحولية لبذور  2011جواد، رأفت عبد الحسن محمد. ) 

 . 1817  -2695(: 37)5جلة أبحاث البصرة. نبات الحبة السوداء على أنواع مختارة من البكتيريا المرضية . م

الشاي الاسود   لأوراق   الإيثانوليالمستخلص    لتأثير(. دراسة فسلجية ونسيجية  2017دهن، سحر محمود جواد. ) 

الكوفا جامعة  ماجيستير  رسالة   . الجنتاميسين  الحيوي  بالمضاد  المستحثة  البيض  الجردان  اناث  في  ،  والاخضر 

 العراق

 بيروت، الطبعة السابعة. -(. التداوي بالأعشاب، دار القلم1983رويحة وأمين.) 
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 ( الساكت  موسى  ومنيب  غرابية  ناصر  منير  الجغبير،   توفيق  ماضي   ، سيمور  العظيم  عبد  (.  1990سلهب، 

 . 265  -257علم السموم الحديث ، دار المستقبل للنشر و التوزيع ، عمان ، الاردن ص  

 تاب . دار النفائس للطباعة والنشر ، دمشق، سوريا الطبعة الخامسة. (. الاعشاب في ك2012عرموش، هاني.) 

 . (. تشريح جسم الإنسان. دار الشروق للنشر والتوزيع. الطبعة الأولى2000فريحات, حكمت عبد الكريم. )   

    ، لى(. كيف تعيش نباتيا، المركز العربي للنشر والتوزيع، الاسكندرية، مصر الطبعة الأو 2012محمود، سامي.)  

 . 187ص 

 Zingiber( دراسة التأثير الوقائي للمستخلص الإيثانولي لريزومة نبات الزنجبيل ) 2011محمد، ربيعة محمد.) 

Officinale   على الجرذان المعاملة برابع كلوريد الكربون، رسالة ماجيستير كلية العلوم، جامعة سبها، ليبيا ) 
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