
1                                             الأستاذ: یوسف الأندلسي الوراثة البشریة                                               

 علم الوراثة البشریة الفصل الثالث:الوحدة الأولى، 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 : الخرائط الصبغیة: 2 الوثیقة 
 

تعتمد تقنیة انجاز الخریطة الصبغیة على تصویر 
صبغیات إحدى خلایا الشخص الخاضع للفحص 

وترتیبھا حسب القد والشكل وموقع الجزيء 
المركزي... 

ویمكن  تحلیل الخریطة الصبغیة من الكشف عن 
حالات الشذوذ الصبغي، ومن تشخیص التشوھات 

المرتبطة بتغییر عدد أو شكل الصبغیات. 
قطع صبغیات الخریطة الصبغیة أمامھ، ثم رتبھا 

على شكل أزواج. 
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 .Les arbres généalogiques: شجرات النسب 1 الوثیقة 
 

یمكن تتبع نقل بعض الصفات والأمراض عبر أجیال سلالة عائلة وكذلك احتمال انتقال ھذه الصفات للأجیال الموالیة 
وذلك بإنجاز ما یسمى شجرة النسب، وھي رسم بیاني یبین جمیع الأحداث العائلیة من زواج وإنجاب وظھور أو عدم 

ظھور الصفة الوراثیة المدروسة عند السلف والخلف (الآباء والأبناء). حیث نرمز للإناث بدائرة والذكور بمربع 
یحمل الصفة المدروسة، ونتركھ فارغا إذا كان الفرد لا یحمل ھذه الصفة،  ونلون ھذه الرموز بالأسود إذا كان الفرد

ونضع نقطة صغیرة سوداء إذا كان الفرد ناقلا للمرض دون أن یظھر علیھ، كما نضع أفراد الجیل الواحد على نفس 
 الخط من الأكبر على الیسار إلى الأصغر على الیمین بالنسبة لكل زواج.
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 .ADN: تحلیل الـ 3 الوثیقة 
 

 نعزل ADN من خلایا الشخص المختبر ونعالجھا 
بأنزیمات فصل نوعیة، ونضع خلیط القطع المحصلة 

. Agaroseفي حفر أنجزت في غراء یسمى 
 نخضع الغراء لمجال كھربائي: بما أن قطع ADN 

ذات شحنة سالبة فإنھا تھاجر نحو القطب الموجب 
بسرعة تتناسب وقدھا، فتنتشر منفصلة بعضھا عن 

بعض، لنحصل على قطع یمكن تحدید قدھا بمقارنتھا 
بمواقع قطع أخرى معروفة القد ( قطع عیار ). 

 :نرصد متتالیة معینة تنتمي للمورثة ب 
  لفصل لولبیھا.ADN معالجة قطع  •
 مشعة ومتكاملة مع متتالیة ADNإضافة قطع  •

ADN التي نبحث عنھا، حیث تشكل معھا 
ADN ھجین یسھل رصده بالتصویر الإشعاعي 
الذاتي. 
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 .Mucoviscidose: مرض 4 الوثیقة 
 

 مرض وراثي یتمیز باضطرابات ھضمیة وتنفسیة، تسببھا إفرازات لزجة Mucoviscidoseمرض التلیف الكیسي 
للغدد المخاطیة، الشيء الذي یؤدي إلى انسداد في القنوات الناقلة للعصارة البنكریاسیة، وبالتالي اضطرابات في 

الوظیفة الھضمیة للبنكریاس: كما یؤدي إلى انسداد التشعبات الرئویة، فیسبب ذلك عسر تنفسي والإصابة بالتعفنات. 
یعطي الشكل أ من الوثیقة، شجرة نسب عائلة بعض أفرادھا مصابون بھذا المرض. 

 )m أوM بـ Mucoviscidose، وللحلیل الممرض n أو N بـ Normal(أرمز للحلیل العادي 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 حلل ھذه الشجرة ثم استنتج نوع السیادة بین الحلیل العادي والحلیل المسؤول عن المرض. )1
 حدد ھل الحلیل المسؤول عن المرض محمول على صبغي جنسي أم صبغي لاجنسي؟ علل إجابتك. )2
 انطلاقا من التأویل الصبغي فسر كیف ینتقل ھذا المرض من جیل لآخر.  )3
 .III5 ، ثم حدد احتمال إصابة الحمیلIII4 وII7 وII6 و II3و III3 :حدد معللا إجابتك، النمط الوراثي للأفراد )4

 

 احتمال إصابة مولودھم المنتظر ، تخوفا لأبویھ من)(III3الابن سبّب إنجاب مولود مصاب بمرض التلیف الكیسي (
)III5 (الـ بنفس المرض، مما جعلھم یقومون بتحلیل ADN  عند مجموعة من أفراد ھذه العائلة وعند مولودھم

 .التحلیل  نتائج ھذاالشكل ب من الوثیقةمثل . يSouthern Blot باعتماد تقنیة رصد المورثات المنتظر، وذلك
 

 .، مُطَمئِنة للأبوین؟ علل إجابتكADN  نتائج تحلیل الـتعتبرھل  )5
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 ).Thalassémie: مرض فقر الدم المتوسطي الثلاسیمیا (5 الوثیقة 
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أفراد مصابون أفراد سلیمون 

فقر الدم المتوسطي الثلاسیمیا مرض وراثي منتشر 
على الخصوص في بعض الدول المطلة على البحر 

الأبیض المتوسط. یتمیز ھذا المرض بفقر دم حاد ناتج 
عن تدمیر تدریجي للكریات الحمراء الدمویة، ویرجع 
سببھ إلى خلل في تركیب جزیئات الخضاب الدموي 

الذي یلعب دورا أساسیا في نقل الغازات التنفسیة. یولد 
المصاب بالثلاسیمیا نتیجة الزواج بین ناقلین للمرض 

(عندما یكون الزوج والزوجة كلاھما حاملین للمرض). 
الشخص الناقل للمرض لا تظھر علیھ أي أعراض 

ظاھرة، ولكن یمك تشخیصھ بالتحالیل الطبیة. 
 

تعطي الوثیقة أمامھ شجرة نسب عائلة تظھر المرض. 
  

 
 حلل ھذه الشجرة ثم استنتج نوع السیادة بین الحلیل العادي والحلیل المسؤول عن المرض. )1
 وأعط تفسیرا صبغیا لذلك. (نستعمل الرموز ،استخرج العامل الذي ساعد على ظھور المرض في الجیل الرابع )2

 للممرض). m أوM بالنسبة للحلیل العادي، وs أوSالتالیة: 
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 .Huntington: مرض ھنتنغتون 6 الوثیقة 
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مظھر خارجي غیر     ؟  

      معروف 

 ھو مرض عقلي وراثي Huntingtonمرض ھنتنغتون 
 سنة. 45 و30یؤثر في وظیفة الدماغ، یظھر عموما ما بین 

تتجلى أھم أعراض ھذا المرض في اضطرابات حركیة 
ونفسیة، حیث یصاب مریض داء ھنتنغتون بالخرف وفقد 

 على ید 1872الذاكرة. وصف المرض لأول مرة سنة 
، ومن ھنا Huntington Georgeالطبیب الأمریكي 

اكتسب المرض ھذا الاسم. 
یرتبط ظھور ھذا المرض بمورثة سائدة محمولة على 

صبغي لا جنسي. وتبین الوثیقة أمامھ شجرة نسب عائلة 
بعض أفرادھا مصابون بھذا المرض. 

 

 مرتبط بحلیل سائد. Huntingtonبین أن مرض  )1
 بین أن ھذا المرض محمول على صبغي لا جنسي.  )2

). h أوH بـ Huntington والحلیل الممرض n أوN بـ Normal   (نرمز للحلیل العادي 
 ، ثم حدد بعد ذلك احتمال إصابة الحمیلIII4و II2 و I2  للأفراد السلیمین والأفراد المصابینالوراثيعط النمط أ )3

VI2 بھذا المرض. 
 

 .Le daltonisme: دراسة انتقال شذوذ الدلتونیة 7 الوثیقة 
 

الدلتونیة شذوذ لیس لھ خطر صحي،وإنما یمثل عیبا في إبصار الألوان، إذ أن الشخص المصاب لا یمیز بین الأحمر 
 من الإناث. نقترح تتبع انتقال ھذا المرض عند عائلة 0.4 من الذكور مقابل % 8والأخضر. یصیب ھذا الشذوذ % 

معینة. 
 مصاب بالدلتونیة، II1)، فأنجبا ولدین وبنت: (ولد I2) بامرأة سلیمة من ھذا العیب (I1تزوج رجل سلیم من الدلتونیة (

 سلیمة من الدلتونیة). II3 سلیم من الدلتونیة، وبنت 2IIوولد 
، وبنت مصابة بالدلتونیة III2 وIII1 مصاب بالدلتونیة، فأنجبا: ولدین سلیمین من الدلتونیة II4 برجل II3تزوجت البنت 

III3 .
 أنجز شجرة نسب ھذه العائلة. )1
 استخرج من معطیات ھذه الشجرة دلیلا على كون الحلیل المسؤول عن المرض متنحیا. )2
 للتعبیر عن الحلیل D، ومستعملا Xعلما أن الحلیل المسؤول عن الدلتونیة محمول على الصبغي الجنسي  )3

 .I1 ،I2 ،II1 ،II3 للتعبیر عن الحلیل المتنحي: أعط الأنماط الوراثیة للأفراد dالسائد، و
 

 .Duchenne: انتقال مرض الھزال العضلي لـ 8 الوثیقة 
 

 مرض یصیب بعض Duchenneالھزال العضلي لـ 
الأطفال، حیث یلاحظ ضمور وانحلال تدریجي لعضلاتھم 

التي تصبح غیر قادرة على تأمین الحركة والتنفس. 
تعطي الوثیقة أمامھ شجرة نسب عائلة أصیب بعض أفرادھا 

. Duchenneبمرض الھزال العضلي لـ 
 

اعتمادا على تحلیل شجرة النسب بین أن المرض مرتبط  )1
 .Xبالجنس ومحمول من طرف الصبغي الجنسي 

 ھل الحلیل المسؤول عن المرض سائد أم متنح. )2
. ولأبنائھما، I2 و I1أعط الأنماط الوراثیة للأبوین  )3

 مستعینا بالرموز التالیة: 
 Sأو s .بالنسبة للحلیل المسؤول عن الحالة العادیة 
 Mأو m .بالنسبة للحلیل المسؤول عن المرض 

   بالمرض.IV4حدد احتمال إصابة الحمیل  )4
أفراد مصابون أفراد سلیمون 
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 .Le Rachitisme Vitamino-résistant: انتقال مرض الكساح المقاوم للفیتامین 9 الوثیقة 
 

مرض الكساح المقاوم للفیتامین مرض وراثي یؤدي إلى تشوه عظام  
الأطراف السفلیة، نتیجة تكلس رديء للعظام. وھذا المرض لا یمكن 

 فھو مرض مقاوم للفیتامین. Dعلاجھ بواسطة الحقن العادیة من فیتامین 
وتبین الوثیقة أسفلھ شجرة نسب عائلة، بعض أفرادھا مصابون بالكساح 

المقاوم للفیتامین . 
ھل المورثة المسؤولة عن الكساح المقاوم للفیتامین مرتبطة  )1

بالصبغیات الجنسیة أم بالصبغیات اللاجنسیة؟ علل جوابك.  
انطلاقا من تحلیلك لشجرة النسب حدد الحلیل السائد والحلیل  )2

المتنحي. 
. (نرمز 9، و6،11، 3، 4، 2حدد الأنماط الوراثیة للأفراد  )3

. n) أو N، وللعادي بـ r أو Rللحلیل المسؤول عن المرض بـ 
 حدد الإناث الناقلات للمرض داخل ھذه العائلة . علل جوابك.  )4
 قد تزوجت برجل سلیم، حدد الأنماط 8إذا علمت أن البنت  )5

الوراثیة الممكن الحصول علیھا عند أبنائھا. 
 

6 

1 2 

3 4 5 

 7 8 

9 10 11 12 

أفراد 
سلیمون 

أفراد 
مصابون 

.  بتغیر في عدد الصبغیاتة الشذوذات الصبغیة المرتبط:10 الوثیقة 
 

. خرائط صبغیة لحالات مختلفة من الشذوذات الصبغیة. ، ،  ، ،،تعطي الوثائق 
تعرف على ھذه الحالات وعلى خصائص كل منھا.  لخرائط، ھذه ابعد ملاحظتك ل )1
 بواسطة رسوم تخطیطیة أعط التأویل الصبغي لحالة الشذوذ الممثلة على ھذه الخرائط الصبغیة. )2
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 .Down: أصل الشذوذ الصبغي لمرض 11 الوثیقة 
 

 عدم الانفصال أثناء الانقسام المنصف 

الزوج الصبغي 
21 

 Iانقسام 

 IIانقسام 

انقسام اختزالي عادي 

الزوج 
 21الصبغي 

 Iانقسام 

 IIانقسام 

 عدم الانفصال أثناء الانقسام التعادلي

الزوج 
 21الصبغي 

 Iانقسام 

 IIانقسام 

 (2n+1)بیضة بـ 
 21ثلاثي الصبغي 

إخصاب إخصاب 

 .التفسیر الصبغي للشذوذات المرتبطة بتغیر عدد الصبغیات الجنسیة: 12 الوثیقة 
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انقسام اختزالي     
 غیر عادي

الأمشاج 
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ثلاثي الصبغي 
(2n = 44 + XXY) 

 Xأحادي الصبغي  
(2n = 44 + X) 

 Xثلاثي الصبغي 
(2n = 44 + XXX) 

 Yأحادي الصبغي 
(2n = 44 + Y) 

ثلاثي الصبغي 
(2n = 44 + 
 

 Xأحادي الصبغي  
(2n = 44 + X) 

   الأب
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 غیر عادي
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 . الصبغیاتبنیة بتغیر في ة الشذوذات الصبغیة المرتبط:13 الوثیقة 
 

 خرائط صبغیة  ،تعطي الوثائق 
لبعض حالات الشذوذ الصبغي. 

 

تعرف لخرائط، ھذه ابعد ملاحظتك ل
على ھذه الحالات وعلى خصائص 

كل منھا.  
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  بواسطة التصویر بالصدى الصوتي.Downالكشف عن الإصابة بمرض  :14 الوثیقة 
 

: المصاب علامات ممیزة عند الحمیل (Downمن الوثیقة صورة بالصدى لحمیل مصاب بمرض   أالشكلیعطي 
وجھ مسطح وانتفاخ في مستوى القفا وعنق عریض...)، ھذه العلامات لا تلاحظ عادة عند الحمیل العادي، الملاحظ 

على الشكل ب من الوثیقة). 
 

 
 
 
 

  الشكل بالشكل أ 

      بتحلیل الدم.Downالكشف عن مرض  :15 الوثیقة 
 

 hCG، وجود تركیز كبیر من ھرمون Downبینت تحالیل الدم عند الأمھات الحوامل بأجنة مصابة بمرض 
humain Chorionic Gonadotropin)،( وبروتین یركبھ الحمیل یرمز لھ بـ AFP (alpha-fœtoprotéine). 

 .Marqueurs sériquesتسمى ھذه المواد الموجودة بالمصل بالواسمات المصلیة 
 

تبین الوثیقة أمامھ التركیز البلازمي 
 حسب مدة الحمل hCGلھرمون 

 حالة أصیب فیھا الجنین 86عند 
. Downبمرض 

 

بین كیف تمكن تقنیة تحلیل دم 
المرأة الحامل من تدعیم نتائج تقنیة 

الفحص بالصدى. 
 

 hCGمجال تركیز 
في حالة الحمل العادي 
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 الزمن بالأسابیع من توقف الدورة الحیضیة
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  .Choriocentèse وAmniocentèseفحص السائل السلوي والزغابات الجنینیة  :16 الوثیقة 
 

یمكن الكشف عن الشذوذات الصبغیة عند الجنین أثناء الحمل إما: 
  أسبوع من توقف الدورة الحیضیة.17 إلى 15 باختبار السائل السلوي بعد  •
  من توقف الدورة الحیضیة.20 باختبار دم الحبل السري بعد الأسبوع  •
  باقتلاع زغابات جنینیة وتحلیلھا، انطلاقا من الأسبوع التاسع للحمل. •
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صور لجنین أخذت بواسطة تقنیة الرصد الجنیني 
L’embryoscopie 


