
 .   التوالد البشري  الوحدة الأولى    
 

 الفصل الأول:
 

  .   تعضي وفیزیولوجیة الجھاز التناسلي عند الرجل 
 

مقدمة: 
ینطلق نشاط الجھاز التناسلي الذكري ابتداء من سن البلوغ. ومن نتائج ھذا النشاط: 

 تشكل الأمشاج الذكریة والسائل المنوي. •
 ظھور الصفات الجنسیة الثانویة ( صفات البلوغ ). •

 فما ھي الأعضاء المسؤولة عن ھذه التغیرات ؟ وما الآلیات المحدثة لھذه التغیرات ؟
 

I :دور الخصیة في إنتاج الأمشاج وإفراز الھرمونات - 
 2 والوثیقة 1أنظر الوثیقة أ – بعض مظاھر البلوغ عند الرجل:        

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

قبل البلوغ تظھر عند الإنسان صفات تمیز بین الجنسین كالأعضاء التناسلیة فتسمى بذلك صفات جنسیة أولیة. ومباشرة بعد 
البلوغ تظھر على الإنسان تغیرات جسمانیة تمیز بین الجنسین تسمى الصفات الجنسیة الثانویة. ومن بین الصفات الجنسیة 

الثانویة عند الرجل نذكر: تطور الأعضاء التناسلیة (الخصیتین)، قذف المني، تغیر الصوت، ظھور شعر العانة. 
خلال فترة البلوغ نسجل زیادة كبیرة في نمو الخصیتین. فھل لھذین العضوین دور في التوالد عند الرجل ؟ 

 
ب – دور الخصیة في الوظیفة الجنسیة عند الرجل:       

            a :3أنظر الوثیقة  – ملاحظات سریریة 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 لأسباب مرضیة، یؤدي الخصي ثنائي الجانب عند ذكر غیر بالغ إلى ظھور الاضطرابات التالیة: •
 .یبقى الجھاز التناسلي طفولیا 
 .عدم ظھور ونمو الصفات الجنسیة الثانویة 

لأسباب مرضیة، یؤدي الخصي ثنائي الجانب عند ذكر بالغ إلى توقف إنتاج الأمشاج الذكریة والى  •
 ضمور الغدد الملحقة وتراجع الصفات الجنسیة الثانویة.

 یمكن تصحیح ھذه الاضطرابات ( ما عدا العقم ) إما بزرع الخصیة أو بحقن التستوسترون. •
 نفس الصفات الجنسیة التي للشخص العادي، إلا أنھ یكون cryptorchidieلخفي الخصیتین  •

 عقیما إذ یكون منیھ خالیا من الأمشاج الذكریة.
            ماذا تستنتج من تحلیل ھذه المعطیات ؟

: 3الوثیقة 
 

 مظاھر البلوغ عند الرجل. ماذا نسمي مجموع ھذه الصفات؟ 1استخرج من خلال الوثیقة 
  وصغ فرضیة حول العضو المسؤول عن الإنجاب وظھور صفات البلوغ.2حلل الوثیقة 

 

 :1الوثیقة 

 

 :2الوثیقة 
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           b :تحلیل – 
یتبین من تحلیل المعطیات أن غیاب الخصیة یؤدي إلى اختفاء الصفات الجنسیة الثانویة والى العقم. انطلاقا من ھذا التحلیل 

 یمكن القول أن العضو المسؤول عن الإنجاب وظھور الصفات الجنسیة الثانویة عند الرجل ھو الخصیة.
 

           c :استنتاج – 
للخصیة دور أساسي في عملیة التوالد، إذ تظھر وظیفتین أساسیتین: 

 وظیفة خارجیة تتمثل في إنتاج الأمشاج الذكریة ( الانطاف ). •
وظیفة داخلیة تتمثل في إفراز ھرمونات تسمى التیستوسترون، تراقب نمو الصفات الجنسیة الأولیة،  •

 وظھور وبقاء الصفات الجنسیة الثانویة.
 

II :تعضي الجھاز التناسلي عند الرجل ودور الغدد الملحقة – 
 5 والوثیقة 4أنظر الوثیقة أ – تعضي الجھاز التناسلي عند الرجل:        

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 cowper = غدة كوبر 7 = خصیة 4 = مثانة 1
 = احلیل 8 = حویصلة منویة 5 = قناة قاذفة 2
 = بربخ 9 = موثة = بروستات 6 = قضیب 3

 
یتضح من خلال ھذه الوثائق أن الجھاز التناسلي الذكري یتكون من: 

 مناسل ذكریة: ھي الخصیتین وتعتبر غدد تستقر داخل كیس الصفن وھو امتداد للجلد. •
 المسالك التناسلیة: تتكون من البربخ الذي یمتد بقناة بربخیة ثم قناة قاذفة تصل البربخ بالاحلیل. •
 الغدد الملحقة: تتكون من حویصلتین منویتین، موثة وغدتي كوبر. •
عضو تناسلي خارجي: ھو القضیب.  •

 
 ب – دور الغدد الملحقة:       

            a:الحویصلتان المنویتان – Vésicules séminales 
 

 والزلال والفركتوز. ادن ھي مواد Cتنتج الحویصلتان المنویتان إفرازات قلائیة لزجة، تحتوي على مولد اللیفین والفیتامین 
منشطة ومغذیة للأمشاج. فسكر الفریكتوز مثلا یستعمل كمصدر للطاقة من طرف الأمشاج. 

  من الحجم الكلي لقذف منوي.60یشكل حجم إفرازات الحویصلات المنویة % 
 
 
 
 

 4الوثیقة 
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 5الوثیقة 
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 منظر أمامي لمقطع طولي للجھاز التناسلي عند الرجل منظر جانبي لمقطع طولي للجھاز التناسلي عند الرجل 
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            b:الموثة –  Prostate  
 

تفرز سائلا حلیبیا فاتح اللون یحتوي على حمض السیتریك وأنزیمات محللة، خصوصا محلل اللیفین الذي یمنع تخثر المني 
تحت تأثیر حموضة المسالك التناسلیة الأنثویة. 

  من الحجم الكلي للسائل المنوي.20تشكل إفرازات الموثة % 
 

            c:غدتا كوبر –  Glandes de cowper 
تفرز غدتا كوبر إفرازات قلائیة تسبق قذف المني، ولھا دوران: إبطال تأثیر بقایا البول داخل الاحلیل وإبطال حمضیة 

الإفرازات المھبلیة عند المرأة. 
 

III – البنیات المسؤولة عن تشكل الأمشاج الذكریة وإفراز الھرمونات :
 أ – البنیات المسؤولة عن إنتاج الأمشاج الذكریة:        

            a:7 والوثیقة 6 أنظر الوثیقة  – ملاحظة مقاطع للخصیة 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
 

1 =
أنبوب 
منوي 

= شبكة 3
الخصیة 

= 7= بربخ 5
غلاف 

= جوف الأنبوب المنوي 3= أنبوب منوي 1 

= قناة 2
بربخیة 

= قناة 4
قاذفة 

= خلایا بیفرجیة = 4= جدار الأنبوب المنوي 2 = فصیصات 6
 Leydigخلایا 

 
یبین المقطع الطولي أن الخصیة تتكون من عدة أنابیب منویة ملتفة حول نفسھا ومجتمعة داخل فصیصات. وتتصل  •

 بالقناة البربخیة عبر شبكة من القنوات تسمى شبكة الخصیة.
 

یبین المقطع العرضي مقاطع مستعرضة للأنابیب المنویة. وھي عبارة عن قنوات ذات تجویف مركزي وجدار  •
حبیبي سمیك. كما یلاحظ في جوف الأنبوب وجود حیوانات منویة. تجعلنا نفترض أن الأمشاج الذكریة تتشكل 

  .leydigعلى مستوى الأنبوب المنوي. كما توجد بین ھذه الأنابیب خلایا بیفرجیة تسمى أیضا خلایا 
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مقطع طولي للخصیة 
 
 
 
 
 

 

 6الوثیقة 

 

 7الوثیقة 

 مقطع مستعرض لأنبوب منوي
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            b :8أنظر الوثیقة  – ملاحظات سریریة 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

عند خفي الخصیة نسجل: 
 غیاب الحیوانات المنویة في جوف الأنبوب المنوي. •
 ضعف سمك جدار الأنبوب المنوي. •

تمكن ھذه الملاحظة من استنتاج أن جدار الأنبوب المنوي ھو موقع تشكل الأمشاج الذكریة. 
 

 ب – البنیات المسؤولة عن إفراز الھرمونات الجنسیة الذكریة:        
لقد بینت الدراسات أن تدمیر الخلایا البیفرجیة یؤدي إلى غیاب إفراز التیستوسترون من طرف الخصیة. ھذا یعني أن ھذه 

الخلایا ھي المسؤولة عن إفراز الھرمون الذكري التیستوسترون. 
 

IV – :مراحل تشكل الأمشاج الذكریة 
 أ – دور الاختزال الصبغي في عملیة التوالد:        

            a :9أنظر الوثیقة  – ملاحظات 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

: 8الوثیقة 
تنمو الخصیتان داخل تجویف البطن عند الحمیل، ثم تنحدران قبل الولادة لتستقرا في كیس الصفن. ویمكن أن تبقى 

الخصیتان داخل التجویف البطني فنتكلم عن شخص خفي الخصیتین. إذا لم تتم معالجة ھذه الحالة بواسطة عملیة 
جراحیة في وقت مبكر، فان خفي الخصیتین یكون عقیما، حیث یكون منیھ خالیا من الحیوانات المنویة. 

 

  

 الشكل ب: أنبوب منوي عند شخص خفي الخصیتین الشكل أ: أنبوب منوي عند شخص عادي

الحیوان المنوي والخلیة الأصل للحیوان المنوي (منسلیة  لكل من :  تمثل الوثیقة خریطتین صبغیتین 9الوثیقة 
 منویة). ماذا تستنتج من خلال مقارنة الخریطتین الصبغیتین؟

  
خریطة صبغیة لمنسلیة منویة صیغتھا الصبغیة 

2n=22AA+XY 
  خریطة صبغیة لحیوان منوي صیغتھ الصبغیة

 n=22A+Y 
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تتمیز المنسلیة المنویة بعدد زوجي من الصبغیات، بحیث أن لكل صبغي، صبغي آخر یماثلھ في الشكل والقد. ھي إذن خلیة 
. 2n = 46. عند الإنسان (2n)ثنائیة الصیغة الصبغیة 

یتمیز الحیوان المنوي بعدد فردي من الصبغیات، بحیث أن كل صبغي لھ شكل وقد مختلف عن باقي الصبغیات. ھي إذن 
. n = 23. عند الإنسان (n)خلایا أحادیة الصیغة الصبغیة 

من خلال مقارنة الصیغة الصبغیة للمنسلیة المنویة والحیوان المنوي یتبین أن ھناك اختزال لعدد الصبغیات خلال تشكل 
 الأمشاج الذكریة.

 
            b:خلاصة –  

لضمان استقرار ثنائیة عدد الصبغیات عند الإنسان، لابد من اختزال عدد الصبغیات إلى النصف لدى الأمشاج قبل 
الإخصاب. نسمي ھذه الظاھرة بالاختزال الصبغي. 

یتم الاختزال الصبغي إذن أثناء عملیة تشكل الأمشاج. ویحدث بواسطة نوع من الانقسام یسمى الانقسام الاختزالي. (أنظر 
: 10الوثیقة 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

یتبین من الوثیقة أن الانقسام الاختزالي یتم عبر انقسامین متعاقبین، ویمكننا من المرور من خلیة ثنائیة الصیغة الصبغیة 
لنحصل على أربع خلایا أحادیة الصیغة الصبغیة. 

 
 12 والوثیقة 11أنظر الوثیقة ب – مراحل تشكل الأمشاج الذكریة:        

 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 بالاقتصار على أربعة صبغیات فقط  I (تم تمثیل الخلیة المنویة : نموذج تفسیري مبسط للانقسام الاختزالي.10الوثیقة 
            (یعني زوجین من الصبغیات) 

 

 I  ( 2n )خلیة منویة 
 ( n )منویات   II ( n ) خلیة منویة 

 عرق دموي

 حیوانات منویة

 Leydigخلایا 

 Sertoliخلیة 

 منسلیة منویة أصل

جوف الأنبوب 
 المنوي

 منویة

 Iخلیة منویة 
 IIخلیة منویة 

  منویة في طور 
 

 11الوثیقة 
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ترجم معطیات ھذه الوثائق على شكل نص یوضح مراحل تشكل الأمشاج الذكریة. 
 

 تتشكل الأمشاج بكیفیة مستمرة ابتداء من البلوغ على مستوى الخصیة وذلك عبر مراحل، ھي:
   (2n)أخرى  انقسامات غیر مباشرة لتعطي منسلیات منویة لعدة (2n)تخضع المنسلیات المنویة مرحلة التكاثر: •

 لتجدید الذخیرة من المنسلیات المنویة.
 .(2n)یزداد حجم المنسلیات المنویة وتتحول إلى خلایا منویة من الدرجة الأولى مرحلة النمو : •
 للانقسام الأول I تتمیز ھذه المرحلة بالانقسام الاختزالي، حیث تخضع الخلایا المنویة من الدرجة مرحلة النضج: •

 .  (n). ثم تخضع ھذه الأخیرة للانقسام الثاني لتعطي منویات II (n)فتعطي خلیتین منویتین من الدرجة 
 وھي خلایا متخصصة ومتحركة  ( أنظر الوثیقة (2n) إلى حیوانات المنویة (n) تتحول المنویات مرحلة التفریق: •

13           (  
                  تلتحم الحویصلات الغولجیة لتشكل الطحیمن الغني بالأنزیمات. 

                  بكون المریكز البعید أنیببات تنمو لتشكیل السوط. 
.                  تتجمع المیتوكوندریات على شكل لولب في القطعة المتوسطة

  على بلعمة الفائض من السیتوبلازم.SERTOLI                 تعمل خلایا 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 منسلیة منویة أصل

 منسلیة منویة     

 Iخلیة منویة 

 IIخلیة منویة 

 حیوانات منویةمنویات 

 مرحلة التفریق مرحلة النضج مرحلة النمو مرحلة التكاثر

 12الوثیقة 

: تحولات مرحلة التفریق 13الوثیقة 

 

 ...................................................................................= مریكز بعید 1
 

........................................................................ = جھاز غولجي 2

 

 ...................................................... = حویصلة طحیمنیة3

 

 ............................................................................................... = مریكزان4

 

 ................................................................................. = میثوكندري5

 

  ............................................................................................................... = نواة 6

 

........................................................................ = تشكل السوط  7

 

..................................................................................................... =أنیببات 8

 

    ........................................................................................................... = سوط9

 

 ..........................................................................................= طحیمن 10
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IV – .دور مركب الوطاء- النخامیة في تنظیم نشاط الخصیة 
 أ – الكشف عن دور الغدة النخامیة في تنظیم نشاط الخصیة:        

            a:14أنظر الوثیقة   – موقع الغدة النخامیة في الدماغ 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 ) توجد أسفل المخ. وتتكون من فصین أمامي وخلفي. 1cm3الغدة النخامیة غدة صماء صغیرة الحجم ( 
 

            b:15أنظر الوثیقة   – ملاحظات سریریة 
 
 
 
 
 
 
 

انطلاقا من الملاحظات السریریة یمكن افتراض أن الغدة النخامیة تراقب عمل الخصیة بواسطة إفرازات. 
 

            c:16أنظر الوثیقة   – تجارب 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 

:  15الوثیقة 
یشخص الأطباء عدة حالات ناتجة عن ضعف نمو الخصیتین وتتجلى في أعراض سریریة متنوعة: العقم وعدم أو 

ضعف نمو بعض الصفات الجنسیة الثانویة. ترتبط ھذه الحالات أحیانا بنقض ھرموني من أصل نخامي. 
یمكن تصحیح مثل ھذه الحالات بحقن المرضى بمواد مستخلصة من الغدة النخامیة. 

 انطلاقا من ھذه الملاحظات السریریة، اقترح فرضیة حول العلاقة بین الغدة النخامیة والخصیة.

  في تنظیم نشاط الخصیة عند، نقترح التجارب التالیة:LH وFSH:  بھدف تحدید دور كل من 16الوثیقة 
             حلل نتائج ھذه التجارب تم حدد مستویات تأثیر منشطات المناسل. 

 
 

استئصال الغدة النخامیة لمجموعة تجارب 
 جرذا 20من 

حقنھا بكمیات ضئیلة 
من مستخلصات الغدة 
النخامیة لمدة شھر 

 4mgحقنھا یومیا ب 
 FSHمن 

 LHحقنھا ب 
 وحده 

نتائج 
ضمور الخصیتین والحویصلات 
المنویة وتوقف إنتاج الأمشاج 
الذكریة وإفراز التستوسترون 

عودة الخصیتین 
والحویصلات المنویة 
إلى حجمھما الأصلي 

استئناف إنتاج 
الأمشاج الذكریة دون 
إفراز التیستوسترون 

استئناف 
إفراز 

التستوسترون. 
 

 : موقع الغدة النخامیة في الدماغ:14الوثیقة 

 

 ساق النخامیة

النخامیة 
النخامیة  الأمامیة

 الخلفیة

 الوطاء

 عصبة مفرزة

 ورید بابي

ورید 
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 تراقب الغدة النخامیة الأمامیة نشاط الخصیة بواسطة ھرمونات تسمى منشطة المناسل وھي:
 

• FSH) Folliculostimuline Hormone  یؤثر بشكل مباشر على الأنابیب المنویة وینشط ( 
 تشكل الأمشاج.

 

• LH ) Luteinizing Hormon یؤثر على خلایا ( Leydig وینشطھا على إفراز 
 التستوسترون.

 
 ب – الكشف عن دور الوطاء في تنظیم نشاط الخصیة:        

            a:17أنظر الوثیقة   – تجارب 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 انطلاقا من النتائج التجریبیة یتبین أن:
 

 . من طرف النخامیة الأمامیةLH وFSHعصبات الوطاء تراقب إفراز  •
 تأثیر الوطاء على النخامیة ھو تأثیر عصبي ایجابي. •
 GnRHیؤثر الوطاء على النخامیة بواسطة عامل ینقل عبر ساق النخامیة وھو ھرمون  •

)Gonadotrophine releasing hormone.( 
 

            b:استنتاج –  
 

ترتبط الغدة النخامیة الأمامیة بالوطاء عبر شبكة من العروق الدمویة والعصبات المفرزة. تفرز ھذه الأخیرة 
 .LH وFSH بشكل نبضي ( إیقاعي ) فیؤدي ذلك إلى تنشیط الغدة النخامیة على إفراز GnRHھرمون 

 
أ – مراقبة الخصیة لنشاط مركب النخامیة – الوطاء:        

            a:تجارب –  
 

. ھذا یعني أن الخصیة تراقب إفراز LH وFSHإن حقن الحیوان بنسبة كبیرة من التیستوسترون، یؤدي إلى انخفاض إفراز 
FSHو LH بواسطة ھرمون التیستوسترون. إذ أن ھذا الأخیر یؤثر في الوطاء فیكبح إفرازGnRH .

نستنتج إذن أن التیستوسترون یؤثر على المركب النخامیة – الوطاء بتغذیة راجعة سالبة ( مفعول رجعي سلبي ) 
feedback  .فیتم ضبط آلیة إفراز الھرمونات الذكریة وتشكل الأمشاج 

 
 
 
 

: انطلاقا من التجارب التالیة بین وجود علاقة بین نشاط الوطاء ونشاط الغدة النخامیة. 17الوثیقة 
 

نتـــــــائج تجــــــارب 

 من طرف النخامیة LH وFSHتوقف تحریر كل من تخریب بعض مجموعات عصبات الوطاء عند حیوان 
الأمامیة 

تھییج كھربائي لنفس مجموعات عصبات الوطاء عند 
حیوان آخر. 

 من طرف eh وFSHارتفاع مفاجئ في تحریر 
النخامیة الأمامیة. 

فصل النخامیة الأمامیة عن الوطاء في ساق النخامیة 
عند حیوان. 

 من طرف النخامیة LH وFSHتوقف تحریر كل من 
الأمامیة 

أخذ عینة دم من ساق النخامیة وفصل مختلف 
مكوناتھا. 

 FSH تسیب تحریر GnRHعزل مادة نشیطة تسمى 
 من طرف النخامیة الأمامیة LHو
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            b:18  أنظر الوثیقة  – خلاصة  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

FSH LH 

GnRH 

 التستوسترون

 الوطاء

 النخامیة الأمامیة

 عصبة مفرزة

مركب النخامیة - 
 الوطاء

 الخصیة

 تنشیط الانطاف

تنشیط إفراز 
 التستوسترون

مفعول رجعي 
 سلبي

 : آلیة تنظیم إفراز الھرمونات الجنسیة عند الرجل.18الوثیقة 

 

 2الوثیقة 

شعیرات 
 دمویة

نشاط تقویمي 
لمعرفة بعض مظاھر عمل الجھاز التناسلي الذكري، نقترح 

 المعطیات التالیة: 
 رسما تخطیطیا لمقطع أنجز على مستوى 1تمثل الوثیقة 

 خصیة حیوان ثدیي.
 

    أعط الاسم المناسب للأرقام الممثلة في الوثیقة.-1
 استخلص ھل یتعلق الأمر 1  اعتمادا على تحلیل الوثیقة -2

  بحیوان بالغ أم غیر بالغ.
  سم الظاھرة التي : -3
  1   أ ـ   تتعرض لھا الخلایا    

   4 إلى الخلایا 2    ب ـ   یتم خلالھا الانتقال من الخلایا 
  5 إلى الخلایا 1ـ   یتم خلالھا الانتقال من الخلایا      ج 

 

 نقوم باستئصال النخامیة الأمامیة عند فأر فنلاحظ  تجربة:
اضمحلال الجھاز التناسلي كما أن الحویصلات المنویة و 

الموثة تضمر أما على مستوى الخصیة فنلاحظ البنیة الممثلة 
: 2في الوثیقة 

 
، استنتج عواقب استئصال 2  اعتمادا على تحلیل الوثیقة-4

  النخامیة الأمامیة على النشاط الجنسي للفأر.
 

 

2 

1 

3 

4 

5 

6 

7 

 1الوثیقة 
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 الفصل الثاني:
  .   تعضي وفیزیولوجیة الجھاز التناسلي عند المرأة 

 
مقدمة: 

، Ménopauseیتمیز الجھاز التناسلي عند المرأة بنشاط دوري. وینطلق ابتداء من سن البلوغ ویستمر إلى سن الضھي 
ومن نتائج نشاط الجھاز التناسلي الأنثوي: 

 تشكل الأمشاج الأنثویة ( البییضات ). •
 ظھور الصفات الجنسیة الثانویة. •

فكیف تتشكل الأمشاج؟ ولماذا نلاحظ نشاطا دوریا؟ وما علاقة الصفات الجنسیة الثانویة بالجھاز التناسلي الأنثوي؟  
 

I :دور المبیض في إنتاج الأمشاج الأنثویة وإفراز الھرمونات - 
 2 والوثیقة 1أنظر الوثیقة أ – بعض مظاھر البلوغ عند المرأة:        

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

یشھد جسم الفتاة عند بدایة البلوغ مجموعة من التغیرات المظھریة والفیزیولوجیة والسلوكیة، منھا نمو ظھور شعر العانة 
 سنة. 13ونمو الثدییین واتساع عظم الحوض ونمو طبقة دھنیة تحت الجلد وظھور أول طمث عند معدل عمر یقدر ب 

تزداد كثلة المبیضین والرحم والرحم بعد البلوغ الشيء الذي یجعلنا نفترض أن لھذه الأعضاء دور في الإنجاب وظھور 
صفات البلوغ. 

 
 ب – دور المبیض في الوظیفة الجنسیة عند المرأة:      

            a :3أنظر الوثیقة  – ملاحظات سریریة 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

           b :تحلیل – 
یتبین من ھذه المعطیات أن المبیض مسؤول عن نمو الصفات الجنسیة الأولیة، وظھور وبقاء الصفات الجنسیة الثانویة، 

 وإنتاج الأمشاج الأنثویة. كما أن المبیض المبیض یؤثر في ھذه الصفات بواسطة ھرمونات.

 بعض مظاھر البلوغ عند المرأة. ومعدل سن ظھورھا؟ 1استخرج من خلال الوثیقة 
  وصغ فرضیة حول العضو المسؤول عن الإنجاب وظھور صفات البلوغ.2حلل الوثیقة 

 

 :1الوثیقة  :2الوثیقة 
رحم ------- 
 المبیضین ....

 

 یؤدي الاستئصال الجراحي للمبیضین عند المرأة: •
  قبل البلوغ: إلى العقم وتوقف نمو الأعضاء التناسلیة، وعدم ظھور الصفات الجنسیة الثانویة

 كنمو الغدد الثدییة وغیاب الغریزة الجنسیة.
 .بعد البلوغ: إلى تراجع الأعضاء التناسلیة وتراجع نمو الغدد الثدییة 

یؤدي زرع قطعة مبیض تحت جلد أنثى مستأصلة المبیضین، أو حقنھا بمستخلصات المبیض إلى  •
 اختفاء الاضطرابات الناجمة عن الاستئصال باستثناء العقم.

             استنتج أدوار المبیض التي تبرزھا ھذه المعطیات السریریة.

 :3الوثیقة 
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           c:استنتاج –  
 

للمبیض دور أساسي في عملیة التوالد، إذ یظھر وظیفتین أساسیتین: 
 وظیفة خارجیة تتمثل في إنتاج الأمشاج الأنثویة ( الانطاف ). •
، تراقب نمو الصفات الأستروجینات والجسفرونوظیفة داخلیة تتمثل في إفراز ھرمونات جنسیة ھي  •

 وظھور وبقاء الصفات الجنسیة الثانویة.الجنسیة الأولیة، 
 

II :تعضي الجھاز التناسلي عند المرأة والبنیات المسؤولة عن إنتاج الأمشاج وإفراز الھرمونات – 
 5 والوثیقة 4أنظر الوثیقة أ – تعضي الجھاز التناسلي عند المرأة:        

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

= شرج 5= الحیل 4= مھبل 3= رحم 2= مستقیم 1
= مثانة  10= خرطوم  9= مبیض 8= صیوان 7= فتحة تناسلیة 6

= مخاطة الرحم 15= شفة صغیرة 14= شفة كبیرة 13= فتحة بولیة 12= عظم العانة 11
= عنق الرحم 17= عضلة الرحم 16

 
یتضح من خلال ھذه الوثائق أن الجھاز التناسلي الأنثوي یتكون من: 

 مناسل أنثویة: ھي المبیضین. •
 المسالك التناسلیة: تتكون من قناة المبیض أو الخرطوم الذي ینتھي بصیوان یغطي جزئیا المبیض. •
 وھي غدد صغیرة في مؤخرة الفرج تفرز سائلا لزجا یسھل عملیة Bartholinالغدد الملحقة: تتكون من غدد  •

 الإیلاج.
عضو تناسلي خارجي: یتكون من شفتین صغیرتین وشفتین كبیرتین ( انثناءات جلدیة )، والبظر ( عضو صغیر  •

قابل للاھاجة والانتصاب ). 
 

 ب – البنیات المسؤولة عن إنتاج الأمشاج وإفراز الھرمونات الجنسیة الأنثویة:       
            a:6أنظر الوثیقة   – ملاحظة مقطع للمبیض 

 
تظھر الملاحظة أن المبیض یتشكل من منطقتین: منطقة لبیة غنیة بالشعیرات الدمویة، ومنطقة قشریة  تضم بنیات على 

شكل كثل خلویة ذات أشكال وأحجام مختلفة ھي الجریبات. 
یظھر الجریب الجوفي خلیة بیضیة وسط الجوف الجریبي حیث لا یربطھا بمحیط الجریب سوى وصلات رقیقة من الخلایا 

 الجریبیة.
 

 یتبین من ھذه الملاحظات أن المشیج الأنثوي یتشكل على مستوى المبیض داخل الجریبات.
 

 
 منظر جانبي لمقطع طولي للجھاز التناسلي عند المرأة

 4الوثیقة 

5 

2 

6 

7 
8 

4 
3 

1 

9 
10 
11 
12 
13 
14 

 
 منظر أمامي لمقطع طولي للجھاز التناسلي عند المرأة

 5الوثیقة 

7 

8 
9 

2 

3 

6 

17 

16 

15 
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 = خلایا 9= تجویف 7= الطبقتان 5= منطقة لبیة 3=شعیرات دمویة 1
جسفرونیة  = منطقة حبیبیة 8= خلیة بیضیة 6= جریبات 4= منطقة قشریة 2

 
 

            b:7 أنظر الوثیقة  – الھرمونات الجنسیة الأنثویة 
 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

  
 

 أن المبیض یفرز ھرمونین ھما الأسترادیول والجسفرون. بحیث ترتفع نسبة الأسترادیول خلال 7یتبین من تحلیل الوثیقة 
النصف الأول من الدورة الجنسیة أي خلال تكون الجریبات. بینما ترتفع نسبة الجسفرون خلال النصف الثاني من الدورة 
 الجنسیة أي خلال تشكل الجسم الأصفر. وھكذا نستنتج أن الجریبات تفرز الأسترادیول والجسم الأصفر یفرز الجسفرون.

 
III – الدورة الرحمیة والدورة المبیضیة :

یتمیز نشاط الجھاز التناسلي عند المرأة بتعاقب الطمث، الشيء الذي یدل على وجود نشاط دوري لھذا الجھاز. 
 

 8أنظر الوثیقة أ – الدورة الرحمیة:        
 

 
 

 
 انطلاقا من معطیات ھذه الوثیقة أصف البنیة المسؤولة عن إنتاج المشیج الأنثوي، وأتعرف بنیة ودور الجسم الأصفر.

 : الشكل أ = مقطع مبیض، الشكل ب = جریب جوفي، الشكل ج = جسم أصفر6الوثیقة 
1 
2 
3 
4 

5 

6 
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 الجسفرون

 الأسترادیول

 : تطور كمیة الھرمونات عند المرأة خلال دورة جنسیة.7الوثیقة 
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 یوما.  28تخضع مخاطة الرحم لتغیرات دوریة، حیث تدوم كل دورة رحمیة في المعدل 
خلال كل دورة رحمیة: 

 A في نھایتھا):8mm في بدایة الدورة إلى 1mmفي بدایة الدورة وبعد الحیض تبدأ مخاطة الرحم في النمو (من  •
تظھر ثم تتكاثر الغدد الأنبوبیة، حیث تكون مستقیمة في النصف الأول من الدورة، وتصبح متعرجة في النصف  •

 .b وAالثاني. 
 تنمو الشعیرات الدمویة فتصبح ملولبة. •
 في نھایة الدورة تنفجر الشعیرات الدمویة ویتھدم جزء من مخاطة الرحم، فیتم طرح بقایا المخاطة مع الدم الذي لا •

 یتلكد بفعل عامل یمنع التخثر یفرزه الرحم، فتكون النتیجة نزول دم الحیض.
   

 9أنظر الوثیقة ب – الدورة المبیضیة:        
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 

 الشكل أ: مقاطع للرحم خلال دورة حیضیة

 المرحلة الجریبیة المرحلة الجسفرونیة 
 

تطور مخاطة الرحم خلال دورة رحمیة الشكل ب: 

 : انطلاقا من ھذه الوثیقة أبرز أھم مظاھر تطور مخاطیة الرحم خلال دورة حیضیة.8الوثیقة 

J14 J7 J5 J0 J21 J28 

 مخاطة الرحم

 مرحلة جریبیة طمث مرحلة جسفرونیة طمث

الشكل ج:  
 

رسم تخطیطي 
لتطور مخاطة 

الرحم خلال دورة 
 رحمیة

A B C D E 

F 

G 

 Yالمرحلة  Xالمرحلة 

 Zالمرحلة 

 
 9 والوثیقة 7انطلاقا من ھذه الوثیقة والوثیقة 

استخرج أھم ممیزات الدورة المبیضیة عند 
المرأة، ثم صف مراحل تطور الجریبات. 

عناصر الوثیقة: 
A جریب ابتدائي =Bجریب ثانوي = 

Cجریب ثلاثي = Dجریب ناضج = 

Eجریب منفجر = Fجسم أصفر = 

G ندبة (جسم =
 أصفر ضامر)

X المرحلة =
 الجریبیة

Y مرحلة =
 الاباضة

Z المرحلة =
 الجسفرونیة

 

 : الدورة المبیضیة.9الوثیقة 
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            a:الدورة المبیضیة –  
 

تنقسم كل دورة مبیضیة إلى مرحلتین تفصلھما ظاھرة الاباضة: 
حیث ینضج عادة جریب واحد أما البقیة فیصیبھا الانحلال، و المرحلة الجریبیة: تتمیز ھذه المرحلة بنمو الجریبات،  •

  یوم تقریبا.14تدوم ھذه الفترة 
مرحلة الاباضة: عندما ینضج الجریب یضغط على جدار المبیض فیرققھ ویصبح نحیفا وبذلك ینفجر الجریب وجدار  •

المبیض، فتطرح الخلیة البیضیة مع بعض الخلایا الجریبیة. تغادر الخلیة البیضیة المبیض تاركة ندبة على جداره، 
  من الدورة ھو الیوم الأول من الحیض ).1 من الدورة ( الیوم 14فیتلقفھا الصیوان. تحدث ھذه الظاھرة في الیوم 

المرحلة الجسفرونیة: بعد طرد الخلیة البیضیة یتحول ما تبقى من الجریب إلى جسم أصفر. وفي حالة عدم حدوث  •
الإخصاب، ینحل الجسم الأصفر ویتحول إلى جسم أبیض سرعان ما ینحل بدوره معلنا نھایة المرحلة الجسفرونیة. 

 
            b:تطور الجریبات –  

 

اعتمادا على مظھر الجریبات یمكن التمییز بین: 
جریبات أصلیة: عدیدة وتكون على مستوى قشرة المبیض. ویتكون كل جریب أصلي من خلیة بیضیة تحیط بھا  •

 بعض الخلایا الجریبیة.
جریبات ابتدائیة: تنتج عن الجریبات الأصلیة وذلك بنمو الخلیة البیضیة وتكاثر الخلایا الجریبیة التي تكون منطقة  •

 منظمة حول الخلیة البیضیة.
جریبات ثانویة: تنمو الخلیة البیضیة وتتكاثر الخلایا الجریبیة التي تكون منطقة حبیبیة، فتظھر طبقتین خلویتین حول  •

 الجریب.
جریبات ثلاثیة = ج جوفیة: تتكاثر خلایا الطبقة الحبیبیة فتظھر بھا عدة تجویفات یملؤھا سائل جریبي تفرزه الخلایا  •

 الجریبیة.
: تشكل المرحلة النھائیة لتطور الجریبات. حیث یمتلئ الجوف الجریبي بسائل De Graafجریبات ناضجة = ج  •

جریبي. 
 

IV – العلاقة الوظیفیة بین المبیض والرحم: 
 

یتمیز كل من المبیض والرحم بنشاط دوري متزامن مما یوحي بوجود علاقة بین نشاط ھذین العضوین. فما طبیعة العلاقة 
بین المبیض والرحم؟ 

 
 10أنظر الوثیقة أ – الكشف عن العلاقة بین المبیض والرحم:        

 

 
 
 
 
 
 
 

 
 

 
 
 

 
 

 
 

 من خلال ھذه التجارب یتبین أن الرحم لا یؤثر على المبیض بینما المبیض یؤثر على الرحم بواسطة الھرمونات الجنسیة.

: للكشف عن العلاقة الوظیفیة بین المبیضین والرحم أنجزت تجارب عند الفئران. 10الوثیقة 
             حلل نتائج ھذه التجارب واستنتج العلاقة بین المبیض والرحم. 

 

 
 
 

 

  

  

 فئران إناث 1-
 استئصال 3-  استئصال الرحم2- شاھدة

 المبیضین

 زرع قطعة 4-
مبیض تحت الجلد 

بعد استئصال 
 المبیضین

 حقن مستخلصات 5-
المبیضین بعد 

 استئصالھما

نشاط جنسي دوري 
نمو دوري لمخاطة  توقف دورة الرحم دورة مبیضیة عادیة عادي

 الرحم
نمو مخاطة الرحم 

 بشكل عادي
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 11أنظر الوثیقة  ب – تأثیر الھرمونات المبیضیة على الرحم:       
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 الأستروجینات: تضخم مخاطة الرحم وتحفز تكاثر الغدد الأنبوبیة ونمو الشعیرات الدمویة. •
الجسفرون: یؤثر في مخاطة سبق أن خضعت لتأثیر الأستروجینات، فیعمل على استقرار تضخم مخاطة الرحم  •

 وتلولب الشعیرات الدمویة.
 

V – مراحل تشكل الأمشاج الأنثویة :
 12أنظر الوثیقة أ – مقارنة الخریطة الصبغیة للمنسلیة البیضیة والخلیة البیضیة:        

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 

تتمیز المنسلیة البیضیة بعدد زوجي من الصبغیات، بحیث أن لكل صبغي، صبغي آخر یماثلھ في الشكل والقد. ھي إذن خلیة 
 ).  2n = 46) .2n=22AA+XX. عند الإنسان (2n)ثنائیة الصیغة الصبغیة 

تتمیز الخلیة البیضیة بعدد فردي من الصبغیات، بحیث أن كل صبغي لھ شكل وقد مختلف عن باقي الصبغیات. ھي إذن 
 ). n = 23) .n=22A+X. عند الإنسان (n)خلایا أحادیة الصیغة الصبغیة 

من خلال مقارنة الصیغة الصبغیة للمنسلیة البیضیة والخلیة البیضیة یتبین أن ھناك اختزال لعدد الصبغیات خلال تشكل 
 الأمشاج الأنثویة.

 

: تم إنجاز بعض التجارب على أربعة مجموعات من الأرانب غیر بالغة ویقدم الجدول التالي ھذه  11الوثیقة 
            التجارب و نتائجھا. حلل ھذه النتائج التجریبیة ثم استنتج تأثیر الھرمونات المبیضیة على الرحم. 

 
 4المجموعة  3المجموعة  2المجموعة  1المجموعة   

  t1حقن الأسترادیول في الزمن 
  - - + + 

  t2حقن الجسفرون في الزمن 
  - + - + 

  
مقطع عرضي للرحم في نھایة 

 التجربة
     

 
 

 
 

: قارن الخریطة الصبغیة لكل من المنسلیة البیضیة ( الشكل أ ) والخلیة البیضیة ( الشكل ب ). 12الوثیقة 
              ماذا تستنتج من ھذه المقارنة؟

1 2 3 4 5 

6 7 8 9 10 

11 12 13 14 

17 

15 

16 18 

19 20 21 22 
X 

1 2 3 4 5 

6 7 8 9 10 

11 12 13 14 

17 

15 

16 18 

19 20 21 22 
X 

 الشكل ب الشكل أ
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 13أنظر الوثیقة ب – مراحل تشكل الأمشاج الأنثویة:        
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

            a:مرحلة التكاثر –  
تتم خلال ستة أشھر الأولى من الحمل، وتكون ذخیرة الأنثى من المنسلیات البیضیة، إلا أن عددا كبیرا من ھذه المنسلیات 

یصاب بالانحلال. 
 

            b:مرحلة النمو –  
تنمو المنسلیات البیضیة ویزداد حجمھا فتتحول إلى خلایا بیضیة من الرتبة الأولى. تدخل ھذه الخلایا في الانقسام الاختزالي 

إلا أنھ یتوقف في المرحلة التمھیدیة الأولى. 
 

            c:مرحلة النضج –  
بعد البلوغ وخلال كل دورة جنسیة تواصل بعض الجریبات نموھا لیصل جریب واحد إلى مرحلة النضج. حیث تستأنف 

الخلیة البیضیة انقسامھا الاختزالي، فتنقسم الانقسام الأول لتعطي خلیتین الأولى كبیرة ھي الخلیة البیضیة من الرتبة الثانیة 
والثانیة صغیرة تسمى الكریة القطبیة الأولى. لكن الانقسام الاختزالي یتوقف لیستأنف مباشرة بعد الإخصاب. فنحصل على 

خلیتین: خلیة كبیرة ھي الخلیة البیضیة التي تعطي بویضة. والثانیة صغیرة تسمى الكریة القطبیة الثانیة.  
 

VI – دور مركب الوطاء-النخامیة في تنظیم نشاط المبیضین :
 أ – الكشف عن علاقة النخامیة بنشاط المبیضین:        

            a:14 أنظر الوثیقة  – ملاحظات وتجارب  
 

            b:تحلیل واستنتاج –  
 

 .  LH وھرمون منشط للجسم الأصفر FSH  ھرمون منشط للجریبات تفرز النخامیة الأمامیة ھرمونات منشطة للمناسل:
تتغیر نسب ھذه الھرمونات بشكل دوري خلال الدورة الجنسیة: 

 مع الارتفاع التدریجي لـلأستروجینات التي تفرز مع تطور الجریبات وھذا FSHخلال المرحلة الجریبیة یتزامن ارتفاع 
  ینشط نمو ونضج الجریبات.FSHیعني أن 

وھذه الذروة ھي المسؤولة عن  LH نتحدث عن ذروة LH و خصوصا FSHقبیل الاباضة نلاحظ ارتفاع كبیر في إفراز 
حدوث الاباضة و تحول الجریب الناضج إلى جسم اصفر. 

 بكمیة متوسطة تضمن تطور LH أي توقف نمو ونضج الجریبات، ویفرز FSHخلال المرحلة الجسفرونیة ینخفض إفراز 
 والحفاظ على الجسم الأصفر وبالتالي إفراز الجسفرون والأستروجینات.

 ینتج عنھ تراجع الجسم الأصفر وبالتالي انخفاض إفراز LHفي نھایة المرحلة الجسفرونیة نلاحظ انخفاض في إفراز 
 الجسفرون والأستروجینات.

 

 مرحلة النضج مرحلة النمو مرحلة التكاثر

 منسلیات بیضیة
خلیة بیضیة من 

كریة  الرتبة الأولى 
 I قطبیة

بییضة 

 13الوثیقة 

دة
ولا

وغ 
بل

ضة 
ابا

 

اب
ص

إخ
 

خلیة بیضیة من 
 الرتبة الثانیة 

كریة 
 II قطبیة
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 ب – الكشف عن علاقة الوطاء بنشاط النخامیة:        
            a:15 أنظر الوثیقة  – ملاحظات وتجارب  

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

 الأوسترادیولالجسفرون 

 (pg / ml) 
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5 

یوم بعد 
 LH قمة

 
 

تؤدي الإصابة بورم في الغدة  •
النخامیة عند المرأة إلى حدوث 

اضطرابا، من بینھا توقف الطمث 
وغیاب الاباضة.  

یؤدي استئصال الغدة النخامیة عند  •
إناث الشامبانزي إلى اختفاء 

الدورتین المبیضیة والرحمیة. 
ویمكن تصحیح ھذه الاضطرابات 
بحقنھا بشكل متكرر بمستخلصات 

الغدة النخامیة. 
عند زرع النخامیة الأمامیة في  •

وسط مقیت یغتني ھذا الوسط 
بھرمونین یسمیان منشطتي المناسل 

FSHو LH .
في سن الضھي، یرافق انخفاض  •

نسب الھرمونات المبیضیة الناتج 
عن توقف نشاط المبیضین (نفاد 
الجریبات ) ارتفاع ملحوظ في 

 في الدم. LH وFSHنسب 
حلل ھذه المعطیات واستنتج العضو 

المتحكم في دورة المبیض وكیفیة 
تأثیره. 

علاقة النخامیة بنشاط المبیضین. / تطور الھرمونات المبیضیة والنخامیة عند المرأة. : 14الوثیقة 
 

: علاقة الوطاء بنشاط النخامیة 15الوثیقة 
 

تجارب على إناث ثدییة 
عادیة 

نتائج 

اھاجة الخلایا العصبیة 
الإفرازیة للوطاء. 

 LH وFSHزیادة إنتاج 
من طرف النخامیة 

الأمامیة، واباضة مفاجئة. 
تخریب الخلایا العصبیة 

الإفرازیة للوطاء. 
توقف نشاط المبیضین 

قطع العروق الدمویة 
بین الوطاء والنخامیة 

 LH وFSHتوقف إنتاج 

 
 حلل ھذه المعطیات واستنتج علاقة الوطاء بالغدة النخامیة.

L
H

 (n
g.

m
l-1

)
 

20 

15 

10 

5 

5 15 20 30 25 35 0 10 40 45 50 55 60  

جرح الوطاء 

حقن نبضي 
GnRH 

 حقن متواصل
GnRH 

حقن نبضي 
GnRH 

 

الأیام 

 LH وإفراز GnRHالعلاقة بین حقن الھرمون 
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            b:تحلیل واستنتاج –  
 من طرف النخامیة الأمامیة، وذلك بواسطة ھرمون FSH و LHیتبین من خلال ھذه المعطیات أن الوطاء یراقب إفراز  

 الذي یفرز بطریقة نبضیة. GnRHعصبي ھو 
 

 ج – الكشف عن المفعول الرجعي للمبیض على مركب الوطاء-النخامیة:        
            a:16 أنظر الوثیقة  – ملاحظات وتجارب  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

            b:تحلیل واستنتاج –  
 

  من طرف الغدة النخامیة.LHیؤدي استئصال المبیضین عند إناث الثدییات إلى ارتفاع إفراز  •
عند ثدیي مستأصل المبیضین: 

  من طرف الغدة النخامیة.LH إلى انخفاض  إفراز t0یؤدي حقن كمیة ضعیفة من الأستروجینات في الزمن  •
  من طرف الغدة النخامیة.LH إلى ارتفاع  إفراز t1یؤدي حقن كمیة كبیرة من الأستروجینات في الزمن  •

 و ذلك عن طریق الھرمونات المبیضیة FSH و LHیتبین من ھذه المعطیات أن المبیض یراقب نشاط النخامیة أي إفراز 
 وھو ما یسمى بالمفعول الرجعي.

 (سلبي ) الأستروجینات بكمیة ضعیفة تمارس مفعول رجعي كابح 
 (ایجابي ) الأستروجینات بكمیة كبیرة تمارس مفعول رجعي مھیج 

 
            C:17أنظر الوثیقة   – خلاصة 

 

طیلة المرحلة الجریبیة، تمارس الھرمونات المبیضیة مفعولا رجعیا سلبیا على مركب الوطاء-النخامیة، وفي نھایة ھذه 
المرحلة یبلغ إفراز الأستروجینات ذروتھ، فینقلب المفعول الرجعي لیصبح ایجابیا. ینتج عن ذلك تفریغ مھم للھرمونات 

النخامیة المسیبة للاباضة. 
خلال المرحلة الجسفرونیة، تمارس الھرمونات المبیضیة من جدید مفعولا رجعیا سلبیا. 

 
 
 

 ینایر فبرایر مارس

LH (ng/ml) 
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یلاحظ أن توقف نشاط المبیضین عند  •
المرأة في سن الضھي ینتج عنھ ارتفاع 

  في دمھا.LH و FSHفي نسب 
یؤدي استئصال المبیضین عند إناث  •

 الثدییات إلى تضخم حجم النخامیة.
الشكل أ: تأثیر استئصال المبیضین عند  •

 من طرف LHإناث الثدییات على إفراز 
 النخامیة.

الشكل ب: تأثیر حقن الأوسروجینات على  •
 من طرف نخامیة ثدیي LHإفراز 

 مستأصل المبیضین:
  في الزمنt0 حقن كمیة ضعیفة من 

 الأستروجینات.
  في الزمنt1 حقن كمیة كبیرة من 

 الأستروجینات.
 

حلل ھذه المعطیات واستخرج تأثیر إفراز 
 الھرمونات المبیضیة على إفرازات النخامیة.

 

: الكشف عن المفعول الرجعي للمبیض على مركب الوطاء-النخامیة. 16الوثیقة 
 

 الشكل ب

 الشكل أ
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GnRH 

النخامیة 
 الأمامیة

مركب النخامیة 
 الوطاء
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 تنشیط نمو الجریبات
 LHذروة 

تحدث الاباضة 

الأسترادیول ینشط 
نمو المخاطة 

 المبیض

 الرحم

استمرار نمو 
المخاطة 

تخریم 
 المخاطة

 : خطاطة تبرز الیة تنظیم افراز الھرمونات الجنسیة عند المرأة.17الوثیقة 
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 الفصل الثالث:
 

  .   الحمل والولادة 
مقدمة: 

خلال الاتصال الجنسي یتم قذف المني في مسالك الجھاز التناسلي الأنثوي. تنشط الأمشاج الذكریة، فتتجھ نحو البویضة، لیتم 
الإخصاب في الثلث العلوي من الخرطوم. ویعتبر الإخصاب نقطة انطلاق تشكل كائن حي جدید، یتطور داخل الرحم خلال 

فترة الحمل التي تدوم أربعین أسبوعا أي تسعة أشھر، یولد بعدھا مولود یستقل عن جسم أمھ. 
كیف یتم الإخصاب؟ وما مصیر البیضة الناتجة عنھ؟  •
ما التطورات التي یعرفھا الجنین خلال مرحلة الحمل؟  •
ما العوامل المسببة للولادة؟ وما مراحلھا؟  •

 

I :من الإخصاب إلى التعشیش – 
 1أنظر الوثیقة أ – بنیة الأمشاج:        

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

 ب – ظروف الإخصاب:       
 

 ملیون حیوان منوي داخل المھبل بعد الاتصال الجنسي، وأثناء ھجرتھا تجتاز المسالك التناسلیة 300یتم قذف حوالي 
الأنثویة (عنق الرحم، الرحم، الخرطوم) بمساعدة تموجات اسواطھا وكذلك تقلصات عضلات المسالك التناسلیة الأنثویة، 

لكن عدد كبیر من الأمشاج الذكریة یبقى عالقا بالنخامیة العنقیة، ولا یصل إلى الثلث العلوي من الخرطوم إلا بعض المئات 
من الحیوانات المنویة. 

 ولكي یحدث الإخصاب یجب:
 

 أن یحدث الاتصال الجنسي خلال فترة خصوبة المرأة أي خلال فترة وجود البویضة. •
 أن یكون تركیز الأمشاج بالسائل المنوي ملائما، والأمشاج سلیمة. •
 أن تكتسب الأمشاج الذكریة القدرة على عبور المسالك الأنثویة واختراق جدار البویضة أثناء الإخصاب. •

 

 :  ملاحظة مجھریة للأمشاج ( الشكل أ )،     مشیج ذكري ( الشكل ب )،     مشیج أنثوي ( الشكل ج )1الوثیقة 

 

 الشكل أ
A B 

 1 الشكل ب
2 
3 
4 

5 

7 
6 

8 

 

 1 الشكل ج
2 

3 
4 

5 
6 

7 

 = مشیج أنثوي B = مشیج ذكري Aالشكل أ: 
   

= سیتوبلازم 2= نواة 1الشكل ب: 

= طحیمن 5= میثوكندریات 4= غشاء سیتوبلازمي 3

= سوط 8= قاعدة متوسطة 7= رأس 6
   

= سیتوبلازم 2= خلایا جریبیة 1الشكل ج: 
= نواة في حالة 3

= كریة قطبیة أولى 5= غشاء سیتوبلازمي 4انقسام 

= منطقة شفافة 7= حبیبات قشریة 6
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 2أنظر الوثیقة  ج – مراحل الإخصاب:      
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 

تلتقي الأمشاج الذكریة والأمشاج الأنثویة في الثلث العلوي من الخرطوم، فیتم الإخصاب الذي یظھر المراحل التالیة: 
 یفرز طحیمن الحیوان المنوي أنزیمات تساعد المشیج الذكري على اختراق جدار البویضة. •
 یدخل رأس الحیوان المنوي إلى سیتوبلازم الخلیة البیضیة بینما یبقى السوط بالخارج. •
یعقب دخول رأس الحیوان المنوي تیقظ فیزیولوجي للخلیة البیضیة التي تستأنف نشاطھا من جدید لتتابع الانقسام  •

 الاختزالي وتكون غشاء الإخصاب الذي یحیط بالمشیج الأنثوي فیمنع دخول حیوانات منویة أخرى.
التحام النواتین وتكون بیضة ثنائیة الصیغة الصبغیة.  •

 
 3أنظر الوثیقة  د – الھجرة والتعشیش:      

 ... وھكذا 8 ثم 4مباشرة بعد الإخصاب تھاجر البیضة في اتجاه الرحم فتشرع في انقسامات غیر مباشرة، لتعطي خلیتین ثم 
تتوالى الانقسامات إلى أن تعطي بنیة كرویة من الخلایا الصغیرة، تسمى ھذه البنیة التوتیة. 

تتحرك التوتیة في اتجاه الرحم بفضل تقلصات جدران الخرطوم واھتزازات أھدابھ، ثم تتوزع الخلایا إلى مجموعتین: 
 طبقة خارجیة تسمى التروفوبلاست. •
 كثلة داخلیة تسمى البرعم المضغي. •

 

عند وصول المضغة إلى مخاطة الرحم، یفرز التروفوبلاست أنزیمات تجرح خلایا المخاطة، ثم یتوغل بداخلھا إلى أن 
تختفي المضغة داخل المخاطة فنتكلم عن ظاھرة التعشیش، والتي غالبا ما یبدأ ما بین الیوم السادس والیوم الثامن بعد 

الإخصاب. 

 :2الوثیقة  

A 

1 
2 

3 
4 

5 

B 

6 

C 

7 

8 

D 

10 

11 

9 
12 

E 

13 

A خلیة بیضیة في المرحلة الاستوائیة = II B الانجذاب الكیمیائي للحیوانات المنویة نحو الخلیة البیضیة = 
C دخول مشیج ذكري واحد إلى الخلیة البیضیة = D تحریر محتوى الحبیبات القشریة وتكون غشاء الإخصاب = 
E التحام طلیعتي النواة الذكریة والأنثویة وتكون نواة البیضة =   
= منطقة شفافة 4= نواة الخلیة البیضیة 3= قریة قطبیة أولى 2= خلایا جریبیة 1
= رأس الحیوان المنوي 8= استئناف انقسام النواة 7= حیوانات منویة 6= سیتوبلازم 5
= كریة قطبیة ثانیة 12= طلیعة النواة الذكریة 11= طلیعة النواة الأنثویة 10= غشاء الإخصاب 9

   = التحام طلیعتي النواتین 13
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 في منع طرد المضغة في بدایة الحمل. HCG Hormone Chorionique Gonadotropeدور ھرمون ملحوظة: 
. 4           أنظر الوثیقة 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 لترتفع نسبتھ خلال الشھر الثاني من الحمل، كما یلاحظ استمرار إفراز HCGخلال الحمل یلاحظ ظھور ھرمون 
الھرمونات الجنسیة الجسفرون والأسترادیول خلال مراحل الحمل. 

 في الحفاظ على الجسم الأصفر. إذ یعمل على تحویل LH، الذي لھ نفس تأثیر ھرمون HCGیفرز التروفوبلاست ھرمون 
الجسم الأصفر من دوري إلى حملي، یستمر في إفراز الجسفرون الذي یمنع تقلصات عضلة الرحم لتبقى ھادئة، ویعمل على 

تضخیم مخاطیة الرحم. وذلك لضمان استمراریة الحمل. 
بعد الشھر الثالث، تفرز المشیمة بدورھا الجسفرون، فتضمن استمرار الحمل. 

 في بول المرأة من تشخیص الحمل. HCGیمكن الكشف عن 
 

 الأیام

270 84 56 28 28 

تركیز 
 الھرمونات

HCG الجسفرون 

 الأسترادیول

 طمث طمث

  وتطور إفراز الھرمونات الجنسیة، ثم استنتجHCG: التوازن الھرموني الجدید خلال الحمل. حلل المنحنیات واربط العلاقة بین 4الوثیقة 

 إخصاب اباضة

الانقسام الأول 
 للبیضة

 الانقسام الثاني للبیضة
استمرار الانقسام وتشكل 

 التوتیة

 تشكل البلاستوسیست

التصاق 
البلاستوسیست 
 بمخاطة الرحم

انغراز البلاستوسیست  
بمخاطة الرحم   

 = التعشیش

1 

2 
6 

3 

4 
5 

 : من الإخصاب إلى التعشیش. انطلاقا من ھذه الوثیقة صف مراحل الھجرة والتعشیش.3الوثیقة 

 مبیض

 صیوان

 عضلة الرحم

 مخاطة الرحم
 رحم

  خرطوم

  = بلاستوسیست7

   تروفوبلاست8

  برعم  9  
     مضغي
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II :مراحل الحمل – 
 5أنظر الوثیقة أ – الحمل وتطور الجنین:        

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 : نمو الجنین وتطور أعضائھ من بدایة الحمل إلى نھایتھ.5الوثیقة
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 یوما، ینمو خلالھا البرعم المضغي لیعطي الجنین، وینمو التروفوبلاست لیعطي المشیمة والأعضاء 270تدوم فترة الحمل 
 الملحقة. وتنقسم فترة الحمل إلى مرحلتین:

 المرحلة المضغیة (الجنینیة): تبدأ من الإخصاب إلى بدایة الشھر الثالث (شھرین). •
 المرحلة الحمیلیة: من الشھر الثالث إلى نھایة الحمل. •

 
           a:نمو البرعم المضغي –   

یعطي البرعم المضغي مختلف أعضاء الجنین. ویتم ھذا النمو على مرحلتین: 
  تدوم حوالي شھرین، تتواصل خلالھا الانقسامات غیر المباشرة فیبدأ تشكل كل الأجھزةالمرحلة المضغیة: •

 .خلال الشھر الأول: تكون جھاز عصبي أولي ومخطط أولي للقلب، ویظھر شكل المضغة 
  خلال الشھر الثاني: تتكون باقي الأعضاء تدریجیا ( الأصابع، الأنف، العینین ...) وفي نھایة ھذا الشھر

 .cm 3تصبح المضغة حمیلا طولھ 
 

 من الشھر الثالث إلى الشھر التاسع.المرحلة الحمیلیة:  •
تمدد الأطراف وظھور الأعضاء التناسلیة الخارجیة، نمو ونضج جمیع الأعضاء إلى أن تكتمل بنیة الولید. خلال الشھر 

الخامس یستكمل نضج الخلایا العصبیة، ویمكن للأعضاء أن تنجز حركات منسقة. 
 

           b:6 أنظر الوثیقة  – نمو ملحقات المضغة 
. كما یتفرق لیعطي ملحقات المضغة وھي:  HCGمباشرة بعد التعشیش ینمو التروفوبلاست ویفرز ھرمون 

 الأغلفة: غلاف خارجي (المشیماء)، وغلاف داخلي = الغشاء السلوي (السلي). تضمن ھذه الأغلفة حمایة الجنین. •
 المشیمة: موقع الاتصال بین دم الأم ودم الحمیل. تضمن اقتیات الجنین. •

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

  

 

: صورة جنین داخل الأغلفة (الشكل أ)،  صورة للمشیمة 6الوثیقة 
 (شكل ب)، التبادلات المشیمیة بین دم الأم ودم الحمیل (شكل ج).

 الشكل أ

 الشكل ب

 مشیمة الشكل ج

 دم الأم دم الحمیل

حبل 
 سري

O2 ،ماء، أملاح معدنیة، مواد القیت،ھرمونات ،
مضادات الأجسام، كحول، نیكوتین، بعض الأدویة، 

بعض الجراثیم 

 CO2بولة، ماء، فضلات، 
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 ) تسھل m2 10تمثل المشیمة الرابط بین دم الأم ودم الجنین وذلك عبر الحبل السري. وتتمیز بمساحة ضخمة (ما یعادل 
عملیة التبادل بین دم الأم ودم الحمیل دون أن یختلطا. كما تفرز المشیمة ھرمون الأسترادیول والجسفرون وذلك للحفاظ على 

استمراریة الحمل. 
 

II :الولادة = الوضع – 
بعد تسعة أشھر من الحمل یطرد الحمیل إلى الخارج عبر المھبل متبوعا بالمشیمة. إنھا الولادة والتي تعرف عدة مراحل 

وتتسبب في حدوثھا عدة عوامل. 
 

 7أنظر الوثیقة أ – مراحل الولادة:        
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
تبدأ الولادة بتقلصات لا إرادیة لعضلة الرحم متباعدة وضعیفة، تتقارب وتتقوى شیئا فشیئا.  •
 ( امحاء عنق الرحم ) الشيء الذي یمكن رأس cm 11یبدأ عنق الرحم في التمدد ویتسع من بضع سنتمترات إلى  •

 الحمیل من الاندفاع نحو المھبل.
تتقارب زمنیا تقلصات الرحم وترتفع شدتھا فتدفع بالحمیل نحو الخارج عبر المھبل. فتتمزق بذلك الأغلفة ویتدفق  •

 السائل السلائي الذي یسھل طرد الحمیل.
بعد طرد الحمیل یتقلص الرحم من جدید فتنفصل المشیمة عن المخاطة لتطرد مع ما تبقى من الأعضاء الملحقة. انھ  •

 .la délivranceالخلاص 
 

 8أنظر الوثیقة ب – العوامل المسؤولة عن حدوث الولادة:        
 

یتطلب الحمل تحقیق توازن ھرموني معقد، ناتج عن إفرازات المبیض والمشیمة والنخامیة. 
في نھایة الحمل یحدث اختلال في الإفرازات الھرمونیة المشیمیة تحت تأثیر الكورتیزول المفرز من طرف الغدة الكظریة 

للحمیل، فینخفض إفراز الجسفرون مما یؤدي إلى رفع المنع عن تقلصات عضلة الرحم. 
تحت تأثیر السیالات العصبیة الرحمیة والأسترادیول المشیمي یحث الوطاء النخامیة الخلفیة على إفراز ھرمون الأوسیتوسین 

بشكل متزاید، حیث یضخم كل من الأوسیتوسین والبروستاغلندین الرحمي تقلصات الرحم. 
 

 
 
 
 
 
 

 

 : مراحل الولادة. 7الوثیقة 
 شدة  

  التقلصات

المدة التقریبیة بالنسبة لأول ولادة  7 - 8  heures 30 mn 20 à 30 mn 
بعد طرد المولود 

بدایة العمل  امحاء عنق الرحم   تمدد عنق الرحم 
 وتمزق الغشاء السلوي

إخراج الحمیل  الخلاص  

 المشیمة
 عنق الرحم

 مھبل
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 : اختلالات التوازنات الھرمونیة المسؤولة عن حدوث الولادة8الوثیقة 

 الوطاء

النخامیة 
النخامیة  الخلفیة

 الخلفیة

 الغدة الكظریة

 حمیل

تضخم تقلصات 
 عضلة الرحم

سیالات عصبیة 

أستروجینات 
ة  ش

 بروستغلندین

 الأوسیتوسین

نقص إفراز  بروستغلندین
الجسفرون 

ش  ل

رفع المنع عن تقلصات 
 عضلة الرحم
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ملفات للبحث والاستقصاء 
الملف الأول: 

 
مقدمة 

ینتج النسل عن الظواھر التالیة: الإباضة – الإخصاب – التعشیش. بعد تعرفك على آلیة ھذه الظواھر وعن شروطھا تبین 
لك أن إمكانیة التحكم فیھا أصبحت في متناول الجمیع، معنى ذلك التحكم في النسل وجعلھ منظم وفق رغبات الأزواج. 

یمكن ادن وضع الفاصل المناسب بین ولادة وأخرى وتحدید عدد الولادات مسبقا ضمانا للاستقرار المادي والمعنوي للأسرة 
وللمجتمع . 

فما ھي الوسائل المتاحة للمنع المؤقت لھذه الظواھر ؟ 
 

 الطرق الطبیعیة
 

  قذف المني خارج المھبل في نھایة الاتصال الجنسيالعزل :
  ( الإمساك الدوري) تجنب الاتصال الجنسي خلال فترة الخصوبة  وتحسب حسب الصیغة التالیة :Ogino طریقة 

 28 + مدة اقصر دورة – 10أول یوم فترة الخصوبة =  •
 28 + مدة أطول دورة – 17آخر یوم فترة الخصوبة =  •

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 

 
الطرق الكیمیائیة 

 

حبوب منع الحمل: 
عبارة عن ھرمونات جنسیة مماثلة للھرمونات المبیضیة. وھناك ثلاثة أنواع من الحبوب: 

 
 أیام المتبقیة 7 یوم ویتم التوقف 21تحتوي على الاستروجینات و الجسفرون بتركیز ضعیف تؤخذ  الحبوب المركبة :

 فتوقف نمو الجریب وتغیر مخاطة الرحم وتضیق النخامة العنقیة أي تمنع الاباضة و lh و fshمن الدورة، تكبح إفراز 
 التعشیش و الإخصاب.

 

36,1

36,2

36,3

36,4

36,5

36,6

36,7

36,8

36,9

0 7 14 21 28

أیام الدورة

رة
حرا

ال

 

 : تحدید فترة الاباضة باعتماد طریقة قیاس درجة الحرارة1الوثیقة 

 الاباضة

 فترة الإخصاب

 طمث طمث
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الحبوب الأولى تحتوي على الاستروجینات فقط  والحبوب الموالیة تحتوي على خلیط من  الحبوب المرتبة :
 : lh و fsh أیام المتبقیة من الدورة، تكبح إفراز 7 یوم و یتم التوقف 21الاستروجینات والجسفرون بتركیز عادي تؤخذ 

عدم حدوث الاباضة، عدم تھیئ المبیض لاستقبال البیضة، إعاقة دخول الحیوانات المنویة. 
 

 تؤخذ باستمرار دون انقطاع تسبب تضییق النخامة العنقیة وبالتالي منع  تحتوي على الجسفرون فقط الحبوب الدقیقة :
 الإخصاب وعدم نمو مخاطة الرحم بشكل عادي و من تم منع التعشیش.

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 تؤدي إلى تخریب مخاطة الرحم لأن ھذه الجزیئة تدخل في تنافس مع الجسفرون و  :RU486حبوب مجھضة  
. تشغل مستقبلاتھ مما یمنع تأثیر الجسفرون

 

  أشھر و فعالیتھا تشبھ حبوب منع الحم3حقنة تحتوي على الجسفرون وحده و تحقن مرة كل  الحقنة:
 

مبیدات الحیوانات المنویة تضعھا المرأة في المھبل قبل الجماع غالبا ما تستعمل مع وسیلة  مبیدات الحیوانات المنویة:
 أخرى لمنع الحمل كالواقي الذكري أو الحجاب الواقي...

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 : حبوب منع الحمل2الوثیقة 
 
 
 

 

 

 3الوثیقة 

 
 

 :5الوثیقة  :      مبیدات الحیوانات المنویة                                                         الحقنة4الوثیقة 
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الطرق المیكانیكیة 
 

 غشاء مطاطي یوضع على القضیب  و یمنع مرور الحیوانات المنویة أي حدوث الإخصاب ، لكن نسبة الواقي الذكري:
 نجاح ھذه الوسیلة تبقى ضعیفة.

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 

غشاء مطاطي یوضع داخل المھبل و یمنع مرور الحیوانات المنویة أي  منع حدوث الإخصاب ، لكن الحجاب الواقي:
 نسبة نجاح ھذه الوسیلة تبقى ضعیفة.

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

 جھاز بلاستیكي یضعھ الطبیب داخل الرحم  یحتوي على سلك من النحاس یطرح ایونات النحاس تؤثر اللولب المانع :
  سنوات5 إلى 3على الرحم بمنع التعشیش كما یمكنھ منع مرور الحیوانات المنویة . مدة فعالیتھ تمتد 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

   
 : الواقي الذكري6الوثیقة 

 

 
 

  

 

 
 

 
 : الواقي الأنثوي7الوثیقة 

 

 

 

 : اللولب المانع8الوثیقة 
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الطرق الجراحیة 
 

وضع عقدة أو خاتم على كل خرطوم من طرف طبیب مختص لمنع التقاء الأمشاج و بالتالي منع  ربط الخرطومین:
 الإخصاب

 
وضع عقدة على كل قناة قاذفة بعد فتح كیس الصفن لمنع الحیوانات المنویة من مغادرة : ربط القناتین القاذفتین

 الخصیتین فیصبح المني خالیا من الحیوانات المنویة
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

حویصلة 
 منویة

قناة 
 قاذفة

 غدة كوبر

 قضیب

 خصیة

 موثة
 رحم

 مبیض
 عنق الرحم

 مھبل

 شفة كبیرة

 صیوان

                                  التعقیم عند المرأة                                           التعقیم عند الرجل

 : عملیة التعقیم9الوثیقة 
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 الملف الثالث:

 
 

 مقدمة:
 الأمراض المنقولة جنسیا تعني : انتقالھا من شخص مصاب إلى آخر سلیم أثناء الإتصال الجنسي بین ھذین الشریكین. 

ھناك أمراض منقولة جنسیا خطیرة وكثیرة الإنتشار أھمھا :  
 

 مرض السیلان:
 

عند المرأة عند الرجال  

 یومان إلى خمسة أیام مدة الحضانة 

أعراض 
المرض 

- حكة و احمرار على مستوى فتحة القضیب 
 - حرقة حادة عند التبول

- خروج قیح من الإحلیل 
 - أعراض خفیة 
- خروج قیح غیر مؤلم من المھبل  

تطور المرض 
في غیاب 

العلاج 

- قیح انتقال المرض إلى المسالك التناسلیة و الغدد 
 التناسلیة الملحقة

- قد تؤدي إصابة الخصیتین إلى العقم 

 - إصابة الرحم ثم القناتین المبیضیتین
 - إمكانیة العقم في حالة مضاعفة المرض

- إصابة المولود أثناء الولادة بالتھاب 
الملتحمة 

جرثومة 
المرض 

- بكتیریة تدعى مكورة السیلان 
- لا تعیش ھذه الجرثومة إلا في المسالك التناسلیة 

عن طریق الاتصال الجنسي بالضرورة كیفیة العدوى 

الوقایة 
- تجنب الاتصالات الجنسیة غیر المشروعة 

- استعمال العازل الطبي 
- الخضوع للمراقبة الطبیة 

بواسطة المضادات الحیویة وفقا لوصفة طبیة العلاج 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 : جرثومة مرض السیلان11 الوثیقة  
 

 : مضاعفات مرض السیلان12 الوثیقة 

الأستاذ: یوسف الأندلسي                                           ملفات للبحث والاستقصاء          

https://motamadris.ma/


 مرض السیفیلیس:
 

 أسابیع 5 أسابیع و 3ما بین مدة الحضانة 

ج 
علا

 ال
اب

غی
ي 

ض ف
مر

 ال
ور

تط

المرحلة 
الأولى : 

شھر واحد 

 : 1cm- ظھور قرحة على شكل فرج قطره حوالي 
* على القضیب غالبا 

* أحیانا على شفاه الفرج و غالبا في عنق الرحم 
 * انتفاخ بعض العقد اللمفاویة في مستوى العانة

المرحلة 
 3الثانیة : 
سنوات 

- اختفاء القرحة 
- تطور المرض ببطء : 

* ظھور لطخات وردیة في مختلف أنحاء الجسم، مما یدل على انتشار جرثومة السیفیلیس في 
سائر أعضاء الجسم 

*ظھور لطخات حمراء ثم بیضاء في مستوى الأعضاء التناسلیة و حول الشرج 
* سھولة العدوى، لأن اللطخات أصبحت تشكل خزانا لجرثومة السیفیلیس 

المرحلة 
 5الثالثة : 

سنوات إلى 
 سنة 15

- اختفاء أعراض المرض 
- استمرار تطور المرض في الكمون 

 سنة على العدوى، ظھور إصابات في مستوى الجلد، و العظام، و الجھاز 15 إلى 5- بعد مرور 
الدوراني، و الجھاز العصبي، الشيء الذي یؤدي إلى الشلل و الأمراض العقلیة و أحیانا إلى 

الموت. 
اللولبیة الشاحبة و ھي بكتیریة لا تعیش خارج الجسم جرثومة المرض 

عن طریق الاتصال الجنسي في أغلب الحالات كیفیة العدوى 

الوقایة 
- تجنب الاتصالات الجنسیة غیر المشروعة 

- استعمال العازل الطبي 
- الخضوع للمراقبة الطبیة 

العلاج 
- یكون العلاج بالمضادات الحیویة فعالا في المرحلتین الأولتین 

- تنقص فعالیة المضادات الحیویة في المرحلة الأخیرة 
- ینبغي استشارة الطبیب بمجرد ظھور الأعراض الأولى للمرض 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 : جرثومة مرض السیفیلیس ( الزھري )13 الوثیقة 

 
 : مضاعفات مرض السیفیلیس ( الزھري )14 الوثیقة 
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الكباد: 
 

 أشھر 6تصل إلى مدة الحضانة 

- تصحب العدوى الأولیة عادة بزكام و تعب شدید أعراض المرض 
- ظھور یرقان (یعتبر الیرقان من أعراض التھاب الكبد و یستوجب زیارة الطبیب فورا) 

 B : (Human B Virus) HBVحمة من النمط جرثومة المرض 

تطور المرض 
- التھاب الكبد 

- التھاب الكبد المزمن 
- تشمع الكبد 

- سرطان الكبد 

 في جل الإفرازات العضویة عند المصاب  كالدم، و المني، و الإفرازات المھبلیة، و HBVتوجد حمة طرق العدوى 
 اللعاب، و الحلیب. لذلك فإن طرق العدوى متعددة و یبقى الاتصال الجنسي في مقدمتھا.

الوقایة 

- تجنب الاتصالات الجنسیة غیر المشروعة 
- استعمال العازل الطبي 

- عدم استعمال الوسائل الحادة غیر المعقمة كالمحقنات و شفرات الحلاقة... 
- الخضوع للمراقبة الطبیة 

 : یوجد تلقیح ناجع ضد ھذا المرض B- التلقیح ضد الكباد 

لا یوجد علاج فعال ضد ھذا المرض، لذلك تبقى الوقایة و خاصة التلقیح خیر و سیلة للقضاء على العلاج 
 B  الكباد

  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 

 
 B: جرثومة مرض الكباد 15 الوثیقة 

 
 B: مضاعفات مرض الكباد 16 الوثیقة 
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  داء فقدان المناعة المكتسبة :
      

مدة 
 سنة، یكون خلالھا المصاب حاملا لحمة السیدا (إیجابي المصل) بدون أعراض سریریة 11قد تصل إلى الحضانة 

جرثومة 
المرض 

 و كذلك بواسطة (C°60)، یمكن إتلافھا بسھولة بواسطة الحرارة (VIH)حمة فقدان مناعة الإنسان 
المطھرات العادیة كالكحول و ماء جافیل 

تطور 
المرض 

 و بذلك تتسبب في إضعاف T4 الكریات اللمفاویة VIHبعد مرحلة كمون (مدة الحضانة) تھاجم حماة 
الاستجابة المناعتیة المكتسبة فیصبح المریض عرضة لعدة أمراض انتھازیة تؤدي بھ إلى الھلاك حتما. 

أعراض 
المرض 

- العدوى الأولیة : یمكن أن تصاحب بزكام و تعب شدید مع انتفاخ العقد اللمفاویة المجاورة لمكان دخول 
الحمة. 

- انتفاخ العقد اللمفاویة المزمن . 
، القلاع، الإسھال Kaposi- ظھور الأخماج الأولى على مستوى الجلد، و المخاطیات ( سرطان 

المزمن...) 
- ظھور عدة أمراض انتھازیة. 

 - تدھور عام لصحة المریض و ھلاكھ.

طرق 
العدوى 

 في المني و في الإفرازات المھبلیة VIH- عن طریق الاتصالات الجنسیة بصفة خاصة حیث توجد حمة 
لدى المصابین بھذا الداء. 

- عن طریق الدم (تحقین دم شخص إیجابي المصل لشخص سلیم، استعمال أدوات حادة غیر معقمة 
كالمحقنات و شفرات الحلاقة...). 

الوقایة 

- تجنب الاتصالات الجنسیة غیر المحمیة و المشروعة 
- استعمال العازل الطبي 

- إخضاع دم المتبرعین لاختبار السیدا قبل استعمالھ 
- استعمال الأدوات الحادة المعقمة ذات الاستعمال الواحد 

- لیس ھناك أي علاج ضد ھذا الداء 
- كما أنھ لیس ھناك أي لقاح فعال، لذا وجب الاحتیاط و الحذر، فالوقایة ھي السلاح الوحید ضد داء 

السیدا. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 

  

 Le syndrome de l'immunodéficience acquise : : مرض السیدا ( مرض فقدان المناعة المكتسبة )17الوثیقة 
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  خلاصة :

 
یتبین إذن أنھ من أجل الوقایة من الأمراض المنقولة جنسیا ینبغي تبني سلوكا مسؤولا و معقلنا یمكن تلخیصھ في ثلاثة 

مواقف أساسیة : 
 

  .تجنب الاتصالات الجنسیة غیر المحمیة والمشروعة، وھذا یتطلب التخلي عن الدعارة والزنى
  .استعمال العازل الطبي لأنھ یحول دون تسرب الجراثیم المنقولة جنسیا أثناء الاتصالات الجنسیة
 .العنایة بنظافة الجسم وخاصة المناطق التناسلیة التي ینبغي غسلھا بالماء والصابون قبل  وبعد كل اتصال جنسي 

 
 و بالطبع فإن ظھور أي علامة توحي بأحد أعراض أي من الأمراض المنقولة جنسیا تستوجب استشارة الطبیب فورا.

 
  

 
 Le syndrome de l'immunodéficience acquise : مرض السیدا ( مرض فقدان المناعة المكتسبة )18الوثیقة 

 
 ONU: توزیع مرض السیدا عبر العالم حسب 19الوثیقة 
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الملف الثاني: 

 
 مقدمة:

الإرضاع ھو العملیة التي یقدم بھا الغذاء للرضیع ولھ ثلاث طرائق: الإرضاع الطبیعي والإرضاع 
الاصطناعي. 

كان الإرضاع الطبیعي ولا یزال أھم طریقة لتغذیة الطفل، وقد حاول الأطباء المختصون بالتغذیة منذ 
عشرات السنین إیجاد بدائل لحلیب الأم فكان الإرضاع الاصطناعي بحلیب البقر أو الماعز أو الغنم بنسب 

 وتمدیدات مختلفة. ثم عرفت أصناف من الألبان التجاریة المعلبة وجرى تطویرھا وتنویع تركیبھا مع الزمن.
 

           
 
 

            
 

   
         

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 الرضاعة الطبیعیة
  

 فوائد الرضاعة الطبیعیة للولید :
لبن الأم معقم جاھز ـ لیس بھ میكروبات ـ وتقل بذلك الإصابة بالنزلات المعویة التي  تصیب عادة  •

الأطفال الذین یرضعون الزجاجة . 
في الأیام الثلاثة الأولى یفرز الثدي "اللبأ" وھو سائل خفیف أصفر ویحتوي على كمیات مركزة من  •

البروتینات المھضومة، وعلى المواد المحتویة على مضادات الجراثیم والمیكروبات. وینقل بذلك 
مناعة أخرى تضاف إلى الولید ضد الأمراض حتى تتعاون مع ما سبق أن أخذه من المشیمة أثناء 

الحمل من مواد مانعة ضد الأمراض، كما أنھ یساعد على منع الحساسیات. 
نمو الأطفال الذین یرضعون من أمھاتھم أسرع وأكمل من نمو أولئك الذین یعطون الألبان المحضرة  •

وقد ثبت بأن ھؤلاء الأطفال أشد ذكاءً وأكثر إدراكا واستجابة لمحیطھم. 
النمو النفسي : للأطفال الذین یرضعون من أمھاتھم نمو سلیم وسریع بینما أولئك الذین یتلقون  •

الرضاعة الاصطناعیة تكثر بینھم العلل النفسیة. 
إن حلیب الأم متوفر بكل سھولة وكلما دعت الحاجة إلیھ وقد ثبت من تقاریر ھیئة الصحة العالمیة أن  •

 أكثر من عشرة ملاین طفل قد لاقوا حتفھم نتیجة عدم إرضاعھم من أمھاتھم ..
 

 رضیع یرضع ثدي أمھ 
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 ویمكن للأم المریضة أو الضعیفة أن تستعین بالحلیب المصنع بالإضافة إلى حلیبھا إذا لم تستطع إیفاء حاجة 
الرضیع ویوجد خطر على حیاتھ ... ولكن یجب أن لا تعتمد كلیا علیھ وأن تبدأ بإرضاع طفلھا من ثدیھا ثم 

تكمل بالرضاعة وذلك لكي لا یتعود الطفل علیھا وحتى لا یجف حلیبھا. 
 

فوائد الرضاعة الطبیعیة للأم 
الارتباط النفسي والعاطفي بین الأم وطفلھا أثناء الرضاعة من أھم العوامل لاستقرار الأم والطفل  •

نفسیا ویعطي شعورا للأم بالرضا عن نفسھا لأنھا تحافظ على صحة الطفل ونموه. 
یعود الرحم إلى وضعھ وحجمھ الطبیعي بسرعة أثناء الرضاعة، ذلك لأن امتصاص الثدي یؤدي إلى  •

إفراز ھرمون من الغدة النخامیة یدعى الاوسیتوسین الذي یؤدي بدوره إلى انقباض الرحم وعودتھ 
إلى حالتھ الطبیعیة. 

تقلل الرضاعة من احتمال الإصابة بسرطان الثدي. فقد وجد أن المرضعات ھن أقل النساء تعرضا  •
للإصابة بھذا المرض الخبیث ... وتقول الإحصائیات إن غیر المتزوجات أكثر تعرضا من 

 المتزوجات . والمرضعات ھن أقل الجمیع تعرضا لھذا المرض. 
 

الإرضاع الاصطناعي 
 

 حلیب الأم  الحلیب البقري  تعلیق
العناصر 

  الغذائیة
احتواء حلیب الأم على 
عناصر الدھون بنوعیة 

 وكمیات تناسب عمر الطفل
  وحاجتھ

من الصعب تصنیع حلیب 
 بھذه الدقة

الدھون الغیر ممتصة تؤدي 
  إلى زیادة الدھن في البراز

أھمیة الدھون الغیر مشبعة 
الأساسیة لنمو وتطور الدماغ 

 للطفل في السنوات الأولى

لا یحتوي غالبا على بعض 
الأحماض الدھنیة الغیر الأساسیة 

 مشبعة الغیر

احتواء الدھون لا یتوافق مع 
 احتیاجات الطفل كما في حلیب

 الأم

 غالبا لا یحتوي الكولیسترول

لا یتم امتصاص الدھون بشكل 
 كامل

لا یحتوي انزیمات ھضمیة دھنیة 
 مثل اللیباز

غني بالدھون الغیر مشبعة الاساسیة مثل 
 3اومیغا 

كمیة الدھون تفرز حسب احتیاجات 
الطفل وعمره حیث تخف نسبة إفرازه 

 التقدم في العمر مع

 غني بالكولیسترول

 یتم امتصاص كامل للدھون المفرزة

 یحتوي على انزیمات ھضمیة مثل
 اللیباز

 .الدھون

لا توجد حساسیة على حلیب 
 الأم

یصعب ھضم وامتصاص 
الكازیین ونسبتھ في الحلیب 

 البقري عالیة

 لا یتم امتصاصھ بالكامل

لا یحتوي على الانزیمات المكورة 
 في حلیب الأم

 لا یحتوي على ھرمون النمو

تظھر علامات التحسس عند 

حلیب الأم یحتوي بروتین بنسبة اقل من 
المحتوى سھل  الكازیین وھذا

 الامتصاص بالكامل

كمیة البروتین أعلى في حلیب اللبا 
 وفترة ما بعد الولادة

یحتوي انزیمات مثل اللاكتوفرین 
  والانزیمات المحللة للجراثیم

 یحتوي على ھرمون النمو

 البروتین

. 

 :10الوثیقة 
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 الأطفال بعض

تفید الدراسات بأھمیة سكر 
 اللاكتور لنمو وتطور الدماغ

یحتوي حلیب البقر والحلیب 
الصناعي على اللاكتوز ولكن 

 الأم أفضل امتصاصھ من حلیب

بعض أنواع الحلیب الصناعي لا 
 تحتوي على سكر الللاكتوز

حلیب البقر وغالبیة أصناف 
الحلیب الصناعي لا تحتوي على 

 المعقدة السكریات

 حلیب الأم غني بسكر اللاكتوز

غني بالسكریات المعقدة التركیب ولھا 
 دور في صحة الأمعاء وتخفف من

 الإمساك

 الكربوھیدرات

السكریات 
 والنشویات

تعطي الأم أجسام مناعیة 
 وعناصر مناعة لطفلھا

لا یحتوي الحلیب الصناعي 
 المناعیة والبقري على الأجسام

 حلیب الأم غني بخلایا الدم البیضاء ،

 غني بالجلوبین المناعي والأجسام
 المناعیة

عناصر 
 المناعة

احتواء حلیب الأم على 
متطلبات الطفل وبالكمیات 

لعمره وخاصة لعمر  المناسبة
 ستة أشھر واقل

یحتوي حلیب البقر والحلیب 
الصناعي على فیتامینات لكن 

والفاعلیة اقل وصعبة  امتصاص
  الھضم

یحتوي حلیب الأم على كمیات متواضعة 
 من فیتامین د وعنصر الحدید لكن

امتصاص ھذه العناصر والفیتامینات 
 الأخرى عالي جدا وكذلك فاعلیتھن

 

 الفیتامینات 

حلیب الأم معد لحمایة الطفل 
خاصة في أیامھ وأشھره 

  عمره الأولى من

یفتقر الحلیب البقري والحلیب 
 الصناعي لھذه العناصر الحیویة

 والبیولوجیة

یحتوي حلیب الأم على انزیمات قاتلة 
 للجراثیم

یحتوي على ھرمونات وخاصة ھرمون 
 النمو

 یحتوي على انزیمات ھاضمة

الھرمونات 
 والانزیمات

 الحلیب الصناعي مكلف یصعب المقارنة

یحتاج جھد في التحضیر والعنایة 
 والسلامة من العدوى

 
 حلیب الأم غیر مكلف مادیا

 ولا یحتاج لجھد تحضیر وعنایة ومعقم
 التكلفة
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