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 تصنيف الاحماض الامينية 

بالاعتماد على مصيرها التهديمي او يمكن تصنيف الاحماض الامينية العشرون 
بالاعتماد على نوعية التحولات المختلفة لها الى ثلاثة أنواع وهي كلوكوجينك و 

 كيتوجينك و كلايكوجينك . حسب الجدول التالي : 

 صنيف الاحماض الامينية ت :4-4 جدولال

 كيتوجينك & كلوكوجينك كلوكوجينك فقط
 

 كيتوجينك فقط
 

 ليوسين  ايزوليوسين الانيلين
 لايسين تايروسين ارجنين

  الانيلينفينل  حامض الاسبارتك
  تربتوفان الاسبارجين

   ئينالسستا
   كيحامض الكلوتام

   الكلوتامين
   الكلايسين
   الهستدين
   الميثونين
   البرولين
   السيرين
   الفالينالثريونين , 

  

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 



 

 



 

 
 
 
 
 
 
 



 

 
 



 

 



 

 
 
 
 



 

 



 

 



 

 
 

 



 

 

 

 

 



 

 



 

 



 

 



 

 



 

 



 

 

 



 

 



 

 



 

 

 



 

 



 

 



 

 الامراض الوراثية الناتجة في تهديم الاحماض الامينية الاروماتية

 alkaptonureaون يوريا بت, والكاphenylketoneureaالفنيل كيتون يوريا  ان
غير  ةتهديم الاحماض الامينية الاروماتي عمليةعن  ةناجممن الامراض الوراثية ال هما

-4م ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــفي حالة الفنيل كيتون يوريا هنالك نقص وراثي في انزيف ,الطبيعي

phenylalanine monoxygenase ايضا بأنزيم  ويعرفphenylalanine 

hydroxylase  ايروسين بل تالى ال نيلينالاوكنتيجة لهذا النقص لا يتحول الفنيل
وبعض  الانيلينالى تجمع الفنيل  يغلق المسار الطبيعي له ويتخذ مسار ثانوي مؤديا  

هذه المركبات يؤخر النمو  ةارتفاع نسب ان. مركباته الايضية في الانسجة والدم 
% من المصابين بهذا  50 ة. ان نسبالطبيعي لخلايا الدماغ ويسبب تخلفا  عقليا  

 ةيموتون في سنه الثلاثين كما تظهر اصاب %75المرض يموتون دون سن العشرين و 
. ان سبب التلف الذي يحدثه هذا المرض ولادة 20.000( في كل  pkuلحاله )  واحدة

مريض للدم العن طريق تحليل الادرار او  ةغير معروفه ولكن يمكن  تشخيصه بسهول
يمكن اجراء  ةعام صورةاو مركبات الأيضية وب الانيلينالفنيل للكشف عن وجود 

يوم من ولادته حيث تتراوح النسبة الطبيعية  6-14التحليل للطفل المولود الحديث بعد 
 مليلتر في الدم .100ملغرام لكل  3.4 – 1.2لتركيز الفنيل الانيين بين 

 في المختبرات باستخدام الدايبر الانيلينويستخدم الان تحليل حساس جدا للفنيل 
(Diaper حيت يضاف محلول كلوريد الحديديك )3FeCl  الى الدايبر المحتوي على

 ةظهور اللون الاخضر او الاخضر المائل للزرق ةوفي حال, urine-soakedالادرار
ك وهو احد نواتج تهديم ييروفافي الفنيل حامض الب ةفذلك يعني وجود تراكيز عالي

دعى ـــــــــــــوهناك اختبار اخر ي ,عن طريق المسار غير الطبيعي الانيلينالفنيل 
Guthrie test  يعتمد على الفحص المايكروبيMicrobial assay  لتشخيص

المرض  اهذ ةوهو ادق من اختبار الدايبر في تعين الحالة. ويمكن معالجpku   ةحال
ابتداء من  للأطفال المولودين حديثا  في الغذاء بالنسبة  الانيلينبتحديد كمية الفنيل 

 الانيلين من الفنيل ةالاسبوع الثاني الى الاسبوع الثالث بعد الولادة ولكن يجب توفر كمي
في الغذاء لأنه من الاحماض الامينية الاساسية الضرورية لبناء مختلف البروتينات. 

السنة التقريبية لاكتمال  اباعتبارهويمكن التقليل من هذا التقييد الغذائي بعد سن السادسة 



 

او احدى مركباته  الانيليننمو خلايا الدماغ بالإضافة الى ان تأثرها بسمية الفنيل 
 اقل. يكونالايضية 

ايروسين من الجزيئات المولدة توال الانيلينعلى كون الفنيل  التأكيدمن الضروري  واخيرا  
وهو هرمون يسيطر على تنظيم لعدد من المركبات المهمة مثل الابنفرين والثايروكسين 

( وجميعها مشتقة من التايروسين. واي صبغة الجلدالفعاليات الحيوية كذلك الميلانين )
 pku يمكن اعتبارها ظاهرة سريرية مشخصة لحالة   جلدنقص في تلون الشعر او ال

 .الانيلين تثبط انتاج الميلانين في الجلدبالإضافة الى ان التراكيز العالية للفنيل 

حالة مرضية بسبب قصور جيني ناتجة عن نقص  alkaptonurea الكابتون يوريا
في ادرار  homogentisic acid oxidaseانزيم اوكسيديز حامض الهوموجنتسك 

اذ يتبلمر حامض  ,الشخص المصاب الذي يتحول بعد مدة الى اللون الاسود
 الهوموجنتسك بعد تعرضه للهواء.

 



 

 



 

 



 

 



 

 



 

 



 

 



 

 



 

 



 

 



 

 



 

 



 

 



 

 



 

 



 

 


