
 )٥الجلسة العملیة (  –) ۲فارماكولوجي ( -كلیة الصیدلة  -جامعة حماة
 

د. أحمد الخ��لد   1   
    

 دوية المستعملة في داء بارنكسون الأ 
 ض برجفانــات وصــلابة عضــل�ة أو صــمل، بــطء : داء باركنســون ي و�ــؤثر عــ� الحركــة العضــل�ة. يتمــ�ي هــو داء عصــىب

ي الوضع�ة والمش�ة
 . الحركة(بطء ابتداء وتنف�ذ الحركات الإراد�ة)، واضطراب �ض

 

 الإمراض�ة : 
ي 

ــة �ف ــبونات الدو�امين�ـ ــه بتخـــرب العصـ ــرتبط حدوثـ ــن يـ ــالات. ل�ـ ــم الحـ ي معظـ
ــ�ي معـــروف �ف ســـبب داء باركنســـون غـ

ي الجســـم المخطـــط 
ف �ف . وهكـــذا يـــنخفض التـــأث�ي المـــنظم المـــادة الســـوداء الـــذي يـــؤدي إ� تنـــاقص أفعـــال الـــدو�امني

ي الجســم ا
ف ع� العصــبونات ال�ولين�ــة �ف لمخطــط الجد�ــد �شــكل ملحــوظ، و�ــؤدي هــذا المثبط الطب��ي للدو�امني

ف بواســطة العصــبونات المنبهــة  سلســلة  ممــا يــؤدي إ� إطــلاقإ� فــرط انتــاج أو فــرط فعال�ــة �ســب�ة للأســت�ل كــولني
ي   من الإشارات غ�ي الطب�ع�ة  . تؤدي إ� فقدان الس�طرة ع� الحركات العضل�ة اليت

 
 
  :أعراض داء با�نسون 

ي جميع أشكال الحركة عند الم��ض، و�شمل: �عة الحركة، البطاءة الحرك�ة:  .١
تتظاهر البطاءة �ض

 )، وحركات الم��ض الطب�ع�ة. Amplitudeوحجم الحركة(السعة 
ي العضلات).  Rigidityالصمل  .٢

 (صلابة �ض
 . الرجفان .٣
 انعدام التوازن أثناء الوقوف.  .٤

 
 المعالجة الدوائ�ة : 

ات�ج�ة  -أ   المعالجة: اس�ت
ف   ي العقدة القاعد�ة ومعا�سة التأث�ي المنبه للعصبونات تهدف المعالجة إ� استعادة الدو�امني
�ف

ن الصحيح. ولأن المعالجة الط��لة بالـ   ن والدو�امني ن الأست�ل كولني ال�ولين�ة، و�عادة التوازن بني
Levodopa ي الاستجابة العلاج�ة

ت�ج�ات   ،محدودة �سبب التموجات �ف فقد وضعت اس�ت
ي الجملة العصب�ة المرك��ة بقد

ف �ف  .المستطاع  ر للمحافظة ع� مست��ات الدو�امني
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ي داء باركنسون -ب
   : الأدو�ة المستعملة �ف

ي أو تعكسه.   تع�ي الأدو�ة الحال�ة راحة مؤقتة من الأعراض ل�نها لاتوقف التنكس العصيب
 

١. Carbidopa –evodopa L 
- Levodopa : ي  هو

ي �ف ي الدو�اميفي ف و�ستع�د النقل العصيب طل�عة استقلاب�ة للدو�امني
ي المادة 

ي العصبونات السل�مة �ف
ف �ف ف ترك�ب الدو�امني الجسم المخطط بتحسني

 السوداء. 
ف  ي ول�ن طل�عته آل�ة الفعل: الدو�امني

بحد ذاته لا�ع�ب الحاجز الدموي الدما�ن
Levodopa  ة المرك��ة وتتحول إ� تُنقل �شكل فاعل إ� داخل الجملة العصب�

ي الدماغ. 
ف �ف  دو�امني

ي السب�ل المعدي المعوي  Levodopaيُنقص من استقلاب  Carbidopaو�ن الـ  -
�ف

ي الجملة العصب�ة المرك��ة.   Levodopaوالنسج المح�ط�ة، وهكذا ي��د من توافر 
 �ف

 
 Rasagilineو   Selegilineمثل  : BMAO مثبطات .٢

- Selegiline  ي
) وذلك بجرعاته  MAOBيثبط �شكل انتقائئ ن (الذي �ستقلب الدو�امني

(الذي �ستقلب النور�بينف��ن) إلا  MAOAالمنخفضة إ� المتوسطة، ول�نه لايثبط 
إذا أع�ي بجرعات فوق المو� بها ح�ث �فقد عندئذ إنتقائيته. و��نقاصه 

ي الدماغ و�ذلك فه 
ف فإنه ي��د مست��اته �ف و �عزز فعل لاستقلاب الدو�امني

Levodopa   و�نقص الجرعة المطل��ة من 
�
 . Levodopaعندما �عط�ان معا

- Rasagiline  ي غ�ي عكوس لـــ
ي الدما  MAOBهو مثبط انتقائئ

، وله فعال�ة تفوق غ�ف
 . Selegilineفعال�ة الــ 

 
 Entacaponeو  Tolcaponeمثل  : COMTمثبطات  .٣

من   Levodopaإ� ز�ادة الأخذ المركزي لــ  COMTيؤدي تثب�ط  - ن أ��ب وترا��ي
ي الدماغ. 

ف �ف  الدو�امني
ض ينقصان ظاهرة انخفاض الفعال�ة الدوائ�ة لــ   - لقد برهن ع� أن كلا الدوائني

Levodopa   معCarbidopa. 
 

ض  .٤   : Dopamine agonist مشابهات(نواهض) الدو�امني
ي المقبض للأوع�ة): وهو مشتق للإرغوتBromocriptineمثل  -

( القلوايض ض ذو تأث�ي  امني
ماعدا كون الهلوسات والهذ�ان والغث�ان وهبوط الضغط  Levodopaالمشابه لـ 

 .
�
ي أ��� شيوعا  الانتصايب
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ة تأث�ي أطول من   - ي المر�ض الذين   Levodopaلهذە العوامل ف�ت
ولذا ف�ي فعالة �ض

ي استجابتهم لــ  
 . Levodopaتحدث لديهم تموجات �ف

 
 : Amantadineالأمانتادين   .٥

ات ع� النواقل العصب�ة المتسببة بداء باركنسون، ومنها: ز�ادة إطلاق  له عدة تأث�ي
، وح� المستقبلات ال�ولين�ة.  ن  الدو�امني

 
 Benzatropineمثل  العوامل المضادة للموسكار�ن:  .٦

 

 العمل�ة:  ��ةالتج 
 

 لعملية على الفـأر تجربة ا ال 

ي نقوم بتح��ض ظهور  أعراض باركنسون باستخدام ال�لور�روماز�ن والذي �عد من الأدو�ة النفس�ة اليت
اته الجانب�ة حدوث أعراض داء باركنسون( أي عدم تحكم ب�رادة   �ستخدم لمعاجة داء الفصام، ومن تأث�ي

ي تحدث نت�جة لح� المست  ي السب�ل المخطط قبالعضلات المخططة) واليت
ج�ة �ف الأسود.  لات الدو�امي�ف

ات ن والتأث�ي ات المثبطة للدو�امني ن التأث�ي ج�ة فتظهر الأعراض   و�التا�ي �ختل التوازن بني المحرضة ال�ولي�ض
 الباركنسون�ة غ�ي المرغ��ة. 

 :مراحل العمل 

ي جوف البطن(حقن   ٠٫٢نحقن الفأر الأول بجرعة   -١
مل من المادة الدوائ�ة ال�لور�روماز�ن �ف

)، نراقب فنلاحظ بأنها جرعة  ي
 . غ�ي مؤثرةب��توافي

ي بجرعة  -٢
ي جوف البطن(حقن   ٠٫٤نحقن الفأر الثافي

مل من المادة الدوائ�ة ال�لور�روماز�ن �ف
) فنلاحظ أنها  ي

 ب��توافي
�
 واضحا

�
ا  . أعطت تأث�ي

ي بجرعة  نحقن -٣
ي جوف البطن(حقن   ٠٫٦الفأر الثافي

مل من المادة الدوائ�ة ال�لور�روماز�ن �ف
) فنلاحظ أنها  ي

 ب��توافي
�
ا  دقائق.  ١٠أوضح بعد أ��� من أعطت تأث�ي

ك الفأر الرابع كشاهد.  -٤  ن�ت

 ما�ي الملاحظات ال����ة: 



 )٥الجلسة العملیة (  –) ۲فارماكولوجي ( -كلیة الصیدلة  -جامعة حماة
 

د. أحمد الخ��لد   4   
    

ي مش�ة الفأر  -
 . لايوجد توازن �ف

. نلاحظ طرف ممدد لا �عود إ� حالته  -  الطب�ع�ة نت�جة التصلب العض�ي
 لا �ستطيع صعود السلم أو الدرج مقارنة مع الحالة الطب�ع�ة.  -

 ) كعلاج. Valium )Diazepamملاحظة: �مكن اعطاء كم�ة مناسبة من الفاليوم 
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