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 الوقدهت

سؿُ اٌزمذَ اٌّسزّش فٟ ػبٌُ اٌطت، لا رضاي اٌسّٕخ رشىً خطشاً صس١بً وج١شاً ػٍٝ ِسزٜٛ اٌؼبٌُ، 

١ٍِْٛ ٚفبح س٠ٕٛب. ِؼظُ الأِشاض اٌّضِٕخ ِثً  2,8ز١ث رصً ِؼذلاد اٌٛفبح ث١ٓ اٌجبٌـ١ٓ إٌٝ 

ٔزبج ّٔػ  اٌسىشٞ ٚاسرفبع ظـػ اٌذَ ٚأِشاض اٌمٍت رشرجػ إٌٝ زذ وج١ش ثبٌسّٕخ اٌزٟ ػبدح ِب رىْٛ

ز١بح ؿ١ش صسٟ ٚػبداد ؿزائ١خ س١ئخ. 
(1-3)

 

 الوظيفت:

فٟ اٌّمبَ الأٚي ِٓ اٌذْ٘ٛ اٌؼب١ٌخ ٚاٌجشٚر١ٕبد اٌّؼزذٌخ ٚاٌىشث١٘ٛذساد  ٠زىْٛ إٌظبَ اٌـزائٟ

٪ إٌٝ  30٪ ِٓ اٌذْ٘ٛ،  60٪ إٌٝ  55إٌّخفعخ ٌٍـب٠خ. رٕمسُ اٌّـز٠بد اٌـزائ١خ إٌٝ ِب ٠مشة ِٓ 

ٚػٍٝ ٚخٗ اٌزسذ٠ذ، فٟ ٔظبَ ؿزائٟ سؼشٞ ٪ ِٓ اٌىشث١٘ٛذساد.  10٪ إٌٝ  5٪ ِٓ اٌجشٚر١ٓ ٚ  35

ب فٟ ا١ٌَٛ. 50إٌٝ  20و١ٍٛوبٌٛسٞ فٟ ا١ٌَٛ، رصً ٔسجخ اٌىشث١٘ٛذساد إٌٝ  ٠2000جٍؾ  ًِ  ؿشا

 التاريخ والأصل
 

. وّب صبؽ ِصطٍر 1921ػبَ  وٕظبَ ؿزائٟ ػلاخٟ ٌصشع الأغفبي Russel Wilderاسزخذَ 

، ٚوبْ ٠سزخذَ ػٍٝ ٔطبق ٚاسغ ززٝ رٛلفذ شؼج١زٗ ِغ اسزخذاَ ِٛاد  ".ketosis"إٌظبَ اٌـزائٟ 

 ِعبدح ٌٍصشع.

 والكيوياء الحيويت الفسلجت
 

ػٕذِب ٠سشَ اٌدسُ ِٓ  اٌىشث١٘ٛذساد ٟ٘ اٌّصذس اٌشئ١سٟ لإٔزبج اٌطبلخ فٟ أٔسدخ اٌدسُ.

ٕ٘بن ػ١ٍّزبْ ٌٍزٕش١ػ الأ٠عٟ ػٕذِب ٠ىْٛ ٕ٘بن أخفبض فٟ رٛافش  .فئْاٌىشث١٘ٛذساد 

 gluconeogenesis  ٚketogenesisاٌىشث١٘ٛذساد فٟ أٔسدخ اٌدسُ
(4،5)

. 

ِط اٌلاوز١ه بِٓ ز فٟ اٌدسٌٍُدٍٛوٛص  ٌذاخٍٟ٘ٛ الإٔزبج ا  Gluconeogenesisإْ 

ٌٍدٍٛوٛص أْ ٠فٟ ثبزز١بخبد  لا ٠ّىٓ إٔزبج ١ٕٓ ٚاٌدٍٛر١ٓ.ٚالأزّبض الأ١ٕ١ِخ الأٌ ٚاٌد١ٍس١شٚي

 صجرر شىً أخسبَ و١ز١ٔٛخ. ػٍِٝٓ أخً رٛف١ش ِصذس ثذ٠ً ٌٍطبلخ  ketogenesisاٌدسُ ، ٚرجذأ 

٠زُ رخض٠ٓ اٌذْ٘ٛ ٚاٌدٍٛوٛص. ِّب ٠مًٍ ثشىً زبد ِٓ  الأخسبَ اٌى١ز١ٔٛخ وّصذس سئ١سٟ ٌٍطبلخ.

 beta-hydroxybutyrateذ اٌزٟ رزسٛي ف١ّب ثؼذ إٌٝ ١١زٛأس١زالأزّبض اٌذ١ٕ٘خ إٌٝ الأس ٘عُ

ٚ٘زٖ ٟ٘ الأخسبَ اٌى١ز١ٔٛخ الأسبس١خ اٌزٟ رزشاوُ فٟ اٌدسُ ِغ اسزّشاس إٌظبَ اٌـزائٟ  ٚالأس١زْٛ.

Ketogenesis.  ٠شبس إٌٝ ٘زٖ اٌسبٌخ الأ٠ع١خ ثـ "داءketosis  ِٓ ًؿزائٟ". ِٚب داَ اٌدسُ ِسشِٚب

صـ١شح دْٚ  و١ضاثزش ٠زُ إٔزبج أخسبَ اٌى١زْٛٚ اٌىشث١٘ٛذساد، فئْ الأ٠ط ٠ظً فٟ اٌسبٌخ اٌى١ز١ٔٛخ.

٠ّىٓ ، خزُّبض اٌى١ز١ٔٛأٞ رـ١١شاد فٟ دسخخ اٌسّٛظخ فٟ اٌذَ. ٚ٘ٛ ٠خزٍف إٌٝ زذ وج١ش ػٓ الا



فٟ اٌدسُ ثسٌٙٛخ لإٔزبج اٌطبلخ ثٛاسطخ اٌمٍت ٚأٔسدخ اٌؼعلاد  فخٍزاَ أخسبَ اٌى١زْٛ اٌزٟ راسزخذ

ٌزٛف١ش   brain barrier -Bloodاٌذَ-ذِبؽاٌوّب رسزط١غ أخسبَ اٌى١زْٛ ػجٛس زبخض  ٚاٌى١ٍز١ٓ.

٠ؼزّذ إٔزبج اٌدسُ اٌى١زٟٛٔ ػٍٝ ػذح ػٛاًِ ِثً ِؼذي الأ٠ط اٌمبػذٞ ٚ ِصذس ثذ٠ً ٌٍطبلخ ٌٍذِبؽ.

 BMI body( ِٚؤشش وزٍخ اٌدسُ )BMR resting basal metabolic rateأثٕبء اٌشازخ )

mass index٠ذ ِٓ الأد٠ٕٛس١ٓ ثلاثٟ ( ٚٔسجخ اٌذْ٘ٛ فٟ اٌدسُ. رٕزح الأخسبَ اٌى١ز١ٔٛخ اٌّض

رٕزح ِبئخ  ِمبسٔخ ثبٌدٍٛوٛص، ٚاٌزٞ ٠طٍك ػ١ٍٗ فٟ ثؼط الأز١بْ "اٌٛلٛد اٌفبئك". ATPاٌفٛسفبد 

خشاَ ِٓ ث١زب  ATPٚ ،100خشاَ ِٓ الأد٠ٕٛس١ٓ ثلاثٟ اٌفٛسفبد  9400خشاَ ِٓ الأس١زٛس١زبد 

 100. ث١ّٕب ٠ٕزح ATPثلاثٟ اٌفٛسفبد  خشاَ ِٓ الأد٠ٕٛس١ٓ 10500ش٠ذ رٕزح ١٘١ذسٚوسٟ ث١ٛر

وّب رمًٍ الأخسبَ اٌى١ز١ٔٛخ ِٓ أظشاس اٌدزٚس  ..ATPؿشاَ فمػ ِٓ  8,700ؿشاَ ِٓ اٌدٍٛوٛص 

  اٌسشح ٚرؼضص اٌمذسح اٌّعبدح ٌلأوسذح.

 الوسائل الوثيزة للقلق:

 الآثار الضارة
 

 ٚاٌصذاع ٚاٌزؼت ٚاٌذٚاسِدّٛػخ ِٓ الأػشاض ِثً اٌـث١بْ ٚاٌزم١ؤ  Kitosisػ١ٍّخ  سجتر 

ٚرشًّ  ٚالإِسبن، ٠ٚشبس إ١ٌٙب أز١بٔب ثبسُ أفٍٛٔضا اٌى١زْٛ. ٚالأسق ٚصؼٛثخ فٟ ِّبسسخ اٌش٠بظخ

، ٚٔمص اٌجشٚر١ّ١ٕ١ب، ٚزصٝ اٌىٍٝ،  hepatic steatosisِشض  ِذا٢ثبس اٌعبسح غ٠ٍٛخ الأ

ٚٔمص اٌف١زب١ِٓ ٚاٌّؼبدْ.
 (6-8)

 

 الأهويت السزيزيت

اٌشبئغ ثأْ اٌٛخجبد اٌـزائ١خ راد اٌذسُ اٌؼبٌٟ رسجت اٌجذأخ ٚاٌؼذ٠ذ ِٓ الأِشاض الأخشٜ الاػزمبد 

ٌُ رظٙش اٌذساسبد اٌزٟ أخش٠ذ ػٍٝ اٌس١ٛأبد  ِثً أِشاض اٌمٍت اٌزبخ١خ، ٚاٌسىشٞ، ٚاٌسشغبْ.

اٌزٟ ؿز٠ذ ثأؿز٠خ رسزٛٞ ػٍٝ ٔسجخ ػب١ٌخ ِٓ اٌذْ٘ٛ ػلالخ سجج١خ ِسذدح ث١ٓ اٌذْ٘ٛ اٌـزائ١خ 

ثً ػٍٝ اٌؼىس ِٓ رٌه، فئْ إٌظُ اٌـزائ١خ راد اٌىشث١٘ٛذساد إٌّخفعخ خذا ٚاٌزٟ  ٚاٌسّٕخ.

 رسزٛٞ ػٍٝ ٔسجخ ػب١ٌخ ِٓ اٌذْ٘ٛ ِثً إٌظبَ اٌـزائٟ اٌّّسه لذ أظٙشد فبئذح فٟ فمذاْ اٌٛصْ.

 

 ونيالأدلت وراء النظام الغذائي الكيت



فٟ اٌّبئخ ِٓ  55ٚف١ّب ٠زؼٍك ثئخّبٌٟ و١ّخ اٌسؼشاد اٌسشاس٠خ اٌّسزٍٙىخ، رشىً اٌىشث١٘ٛذساد ٔسٛ 

٠ٚشرجػ رٕبٚي و١ّبد  .ؽ/٠َٛ 350ٚ  200اٌزٞ ٠زشاٚذ ث١ٓ إٌظبَ اٌـزائٟ الأِش٠ىٟ إٌّٛرخٟ، 

اٌـزائٟ ٚاٌسّٕخ % فٟ أزشبس ِزلاصِخ اٌزّث١ً 44أوجش ِٓ الأؿز٠خ اٌّسٍّخ ثبٌسىش ثض٠بدح لذس٘ب 

زٛي وً  2012فٟ دساسخ أخش٠ذ فٟ ػبَ  % فٟ خطش الإصبثخ ثّشض اٌسىشٞ.26ٚص٠بدح ثٕسجخ 

اٌٛف١بد إٌبخّخ ػٓ ػ١ٍّبد لطغ اٌمٍت )أِشاض اٌمٍت ٚاٌسىزخ اٌذِبؿ١خ ِٚشض اٌسىشٞ ِٓ إٌٛع 

ػٛاًِ  10ِٓ  % ثسبلاد ػذَ اٌّثب١ٌخ45,4اٌثبٟٔ( فٟ اٌٛلا٠بد اٌّزسذح، رُ سثػ ِب ٠مذس ثٕسٛ 

%(، ثُ 9.5ٚوبٔذ أوجش ِؼذلاد اٌٛف١بد اٌّمذسح ِشرجطخ ثبسرفبع ِؼذلاد رٕبٚي اٌصٛد٠َٛ ) ؿزائ١خ.

%(، ٚأخفبض 8.2%(، ٚاسرفبع ٔسجخ اٌٍسَٛ اٌّؼبٌدخ )8.5أخفبض و١ّخ اٌّىسشاد ٚاٌجزٚس )

ل١ٍٍخ ِٓ اٌفٛاوٗ و١ّخ  %(،7.6%(، ٚأخفبض و١ّخ اٌخعبس اٌزٟ رجٍؾ 7.8) 3و١ّخ اٌذْ٘ٛ أ١ِٚـب 

%(. ٚوبٔذ أدٔٝ ِؼذلاد 7.4%(، ِغ و١ّخ وج١شح ِٓ اٌّششٚثبد اٌّسلاح ثشىً ِصطٕغ )7.5)

%( ٚاٌٍسَٛ اٌسّشاء ؿ١ش اٌّؼبٌدخ 2.3اٌٛف١بد اٌّمذسح ِشرجطخ ثأدٟٔ ٔسجخ اٌذْ٘ٛ ؿ١ش اٌّشجؼخ )

١٘ذساد إٌّخفعخ %(. ٚثبلإظبفخ إٌٝ ٘زا اٌعشس اٌّجبشش، فئْ الإفشاغ فٟ اسزٙلان اٌىشث0.4ٛ)

اٌدٛدح لذ ٠ؤدٞ إٌٝ إصازخ ٚلا ٠زشن أٞ ِدبي فٟ إٌظبَ اٌـزائٟ ٌزـز٠خ صس١خ ِثً اٌّىسشاد 

 ٚاٌسجٛة ؿ١ش اٌّدٙضح ٚاٌفٛاوٗ ٚاٌخعشٚاد.

 

 هشاكل أخزى

ى١زٟٛٔ ، ٌٚىٓ ٘زٖ ِٕخفط ٠ّٚىٓ أْ ٠ىْٛ ِشىٍخ وج١شح ِغ إٌظبَ اٌـزائٟ اٌ ِذالاِزثبي غ٠ًٛ الأ

فٟ رسف١ض  ٠زّثً اٌى١زٟٛٔػٍٝ اٌشؿُ ِٓ أْ إٌظبَ اٌـزائٟ ِغ أٞ رـ١١ش فٟ ّٔػ اٌس١بح.  ٟ٘ اٌسبي

سش٠غ  ٕب ٠ىْٛ٘فمذاْ اٌٛصْ فئْ الأصسبء اٌز٠ٓ ٠ؼبْٔٛ ِٓ اٌسّٕخ  شخب فمذاْ اٌٛصْ ٌذٜ الأ

٠ّىٓ ارجبع إٌظبَ اٌـزائٟ اٌى١زٟٛٔ ٌّذح رزشاٚذ ث١ٓ  ٚشذ٠ذ ِٚزٛاصً ززٝ ػب١ِٓ ػٍٝ الألً.

شٙشاً. ِٚٓ اٌعشٚسٞ سصذ ٚظبئف اٌىٍٝ ػٓ وثت  12إٌٝ  6أسبث١غ وسذ أدٔٝ ٌـب٠خ  3جٛػ١ٓ ٚأس

ِغ ارجبع إٌظبَ اٌـزائٟ اٌى١زٟٛٔ، ٠ٕٚجـٟ أْ ٠ىْٛ الأزمبي ِٓ إٌظبَ اٌـزائٟ اٌى١زٟٛٔ إٌٝ إٌظبَ 

 اٌـزائٟ اٌؼبدٞ رذس٠د١ب ٚثّشالجخ خ١ذح.
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