
فصل دوم:
ي،الایه ماهیچهخود درابتداییاست. مري در بخشچندلایهفرشیمخاط آن، داراي بافت پوششی سنگکه لایهاستگوارشلولهمري، بخشی از

!صافماهیچهها،دارد و در سایر بخشاسکلتیماهیچه
ده، روده باریک، رودهدهـان، حلق، مري، معاملش. لوله گوارشاي است که از دهان تا مخرج ادامه داردلوله گوارش: لوله گوارش، لوله پیوسته

 .استمخرجروده وبزرگ، راست

توان گفت: می 1لدر ارتباط با شک
اند. اي قرار گرفتهاز غدد زیر آروارهبالاترزبانیاز غدد زیرزبانی و غدد زیربالاترغدد بناگوشی )1
دهانیآن، ترشحات خود را به درون حفرةتر ازاي از سطحی پایینزبانی و زیر آروارهو غدد زیراز حفرة دهانیبالاترغدد بناگوشی از سطحی )2

ریزند.می
ند.اروده و مخرج در بخش مرکزي بدن قرار گرفتهمري، راست )3
ند.ااز همه بزرگتربناگوشیدر بین غدد بزاقی غدد )4
تر از این پرده قرار گرفته است. از آن پاییناز پردة دیافراگم و بخش بسیار کوتاهیبالاتربخش عمدة مري، )5
اند. بخش عمدة معده و بخش عمدة پانکراس و همچنین کولون پایین رو در سمت چپ بدن قرار گرفته )6
اند. و، رودة کور و زائدة آپاندیس در سمت راست بدن قرار گرفتهبالاربخش عمدة کبد و همچنین کیسۀ صفرا، کولون )7
با معده قرار گرفته است، انتهاي پهن آن به سمت مرکز بدن متمایل است و انتهاي باریک آن در سمت چپ بدن و درپانکراس زیر و موازي )8

 .نزدیکی طحال قرار دارد
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هاي مختلف لوله گوارش :مقایسه لایه

ساختار لوله
ش

گوار
ها بافت پیوندي سست وجود دارددر همه لایه

اي و زیرمخاطهاي ماهیچهز بین دو لایه صفاق وارد لوله گوارش شده و به لایهها و اعصاب ارگ
شوندوارد می

هاي عصبی وجود دارد. این شبکه ، تحرك و ترشح را در لولهاي از یاختهاز مري تا مخرج شبکه
کندگوارش تنظیم می

ی از لایه زیرمخاط به اینهاي عصبدر لایه مخاط شبکه عصبی وجود ندارد اما تعدادي از یاخته
کننددهی میاي مخاط را عصبهاي ماهیچهلایه ، وارد شده و یاخته

لایه بیرونی

در شکم بخشی از صفاق است
در نقاطی از لوله گوارش که خارج از شکم هستند، لایه بیرونی از جنس صفاق نیست. دهان حلق

تصل نیستند.و بیشتر نقاط مري خارج از شکم هستند و به صفاق م

لایه ماهیچه
اي

کندهاي گوارشی کمک میحرکات لوله گوارش را انجام داده و به مخلوط شدن غذا با شیره
کند و در روده بهدهد. براي مثال در معده غذا را آسیاب میگوارش فیزیکی غذا را انجام می
کندهاي چربی کمک میکمک صفرا به ریزتر کردن قطره

ق، ابتداي مري و بنداره خارجی مخرج از نوع مخطط بوده و توسط بخش پیکريدر دهان، حل
شود. در سایر نقاط از نوع صاف بوده و توسط بخش خودمختاردهی میدستگاه عصبی، عصب
شوددهی میدستگاه عصبی، عصب

ها در دهان و بنداره خارجی مخرج ، ارادي و در سایرنقاط غیر ارادي است.حرکت ماهیچه
اند. درهاي صاف لوله گوارش از خارج به داخل به دو شکل طولی و حلقوي قرار گرفتهماهیچه

معده زیر ماهیچه حلقوي ، یک لایه ماهیچه مورب نیز قرار دارد.

لایه زیرمخاط

اي بچسبد و بهشود مخاط روي لایه ماهیچهاي و مخاط قرار داشته و باعث میهاي ماهیچهبین لایه
وي آن بلغزد یا چین بخوردراحتی ر

امکان مشاهده غدد زیرمخاط وجود دارد

لایه مخاط

اي وجود دارد.هاي ماهیچههاي پوششی، بافت پیوندي و یاختهدر این لایه، امکان مشاهده یاخته
دهدهاي پوششی در نقاط مختلف کارهایی مثل جذب و ترشح را انجام مییاخته
ها در لوله گوارش، مادهدهند. غدهوارش در بعضی نقاط غده تشکیل میهاي پوششی لوله گیاخته

کنندمخاطی، آنزیم و حتی هورمون ترشح می
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". ...........از دیوارة لولۀ گوارش کهلایه ايهر" 
←بافت پیوندي با مادةزمینه هاهمه لایهاي شفاف و چسبنده دارد

!)به واسطه تولید اینترفرون(هاهمه لایه←یی داردهایی با توانایی تولید پیک شیمیایاخته
هاهمه لایه←به واسطه وجود رگ هاي خونی و ماهیچه هاي صاف آنها←ارادي داردهایی با انقباض غیریاخته

مخاطیلایه←شوددر بیماري سلیاك تخریب می
مخاطیلایه←دهدهاي گوارشی را انجام میترشح آنزیم

بیرونیلایه←دهدشی از صفاق را تشکیل میدرون حفره شکمی بخ
زیرمخاطی ومخاطیلایه←شوددر ساختار آن غدد ترشحی مشاهده می

ايزیرمخاطی و ماهیچهلایه←شوداي در آن مشاهده میشبکه عصبی روده

حرکت کرمی:
لوله با برخورد به یکمحتویاتبه جلويه حرکت رووقتی کبه ویژهند.نیز دارلوط کنندگیمخبر جلو راندن غذا، نقشعلاوهکرمیحرکات

اتمحتویتواننددر این حالت، حرکات کرمی فقط می،کننـدمعده به پیلور برخورد میمحتویاتوقتی کهبنداره، متوقف شود؛ مثالً
رو به دهانرعتک به سباریۀابتدا رودلوله حتی از بخشمحتویاتشود ومینه، واروکرمی. هنگام استفراغ، جهت حرکاتکنندمخلوطلوله را

 .شوداستفراغ انقباض پیلور و کاردیا متوقف میهنگام. درکندجرکت می

کننده:قطعهحرکات قطعه
ايهشوند و بخششل، منقبض میهايهشوند. سپس قطعهایی از لوله به صورت یک در میان منقبض و شل میکننده بخشقطعهدر حرکات قطعه

هاي گوارشیشیرهبابیشتروریزترلوله،محتویاتشودمیبگوارش موجلولهدرتداوم این حرکاتشوند. حالت انقباض خارج میمنقبض از
 .شوندمخلوط

نکته :
دارند.کننده، هـر دو نـوع ماهیچه صاف طولی و حلقوي نقشقطعههکل گیري حرکات کرمی و قطعشدر

 .نقش دارند )لوط کنندگیمخنقش(راندن غذا و هم در گوارش مکانیکیم در جلوکننده هقطعهحرکات کرمی و قطعه
نکته :

هممخططهاياض ماهیچهببراي تنظیم انقپیکريیبدستگاه عصهمگیري حرکات کرمیکلشدر و مختارخودیبدستگاه عص(ابتداي مري)
 .نقش دارند )انتهاي مري و معده و روده(هاي صافبراي تنظیم ماهیچه

بنداره پیلوربازشدنحرکت موثر در
هاي دیواره معدهحرکات کرمی ماهیچه  در حین حرکت عادي لوله گوارش

هاي روده باریکحرکات کرمی ماهیچهدر حین استفراغ
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بلع غذا: 
ع است.النخاز تنظیم عصبی آن در بصلشده از دهان به معده است. مرکغذایی جویده ۀبلع انتقال لقم١
پیکريعصبیکنترل دستگاهتحتبلع ارادي است. وشروعشود. دهان و داخل حلق رانده میعقببهغذاۀهنگام بلع با فشار زبان، تود٢

قدانید حلکند. همان طور که میمیکل غیرارادي، ادامه پیداششوند ولی با رسیدن غذا به حلق، بلع بههاي اسکلتی دهان منقبض میماهیچه
 .کنندراه تشبیه میا به چهارر

جرهحنبالا آمدنبا با زبندد. راه ناي نیرا میبینیرود و راهمیبالاتبه سمزبان کوچکبندد ورود و راه دهان را میمیبالازباندر هنگام بلع٣
نفسباعث قطع ت )النخاعبصلمرکز تنفس (دربا اثر خود برالنخاع)(در بصلبلع زشود. مرکبسته و غذا وارد مري میگلوتاپی نرفت نپاییو

 .شوددر هنگام بلع می

 :ترتیب اتفاقات در حین بلع به صورت زیر است
شدن توده غذا به عقب دهان و حلقراندهبالا رفتن زبان به شکل ارادي 1
حرکت توده غذا به سمت مرياراديشروع حرکات کرمی حلق به صورت غیر2
شدن راه بینیبستهزبان کوچکبالا رفتن3
بسته شدن راه نايگلوتبالا رفتن حنجره و پایین رفتن اپی4
عبور غذا از حلق به مريارادين بنداره ابتداي مري به صورت غیرشدشل5
حرکت غذا به سمت معدهدياارشروع حرکات کرمی مري به صورت غیر6
ورود غذا به معدهاراديورت غیرن بنداره انتهاي مري به صشدشل7

توان گفت:در ارتباط با شکل می
تر وکنندة مادة مخاطی سطحیهاي ترشحدر غدد معدي یاخته

ند.ا رتیقساز عمهاي هورمونهاي اصلی و یاختهتعدادي از یاخته
ندةکنهاي ترشحهاي کناري تعداد کمتري نسبت به یاختهتهیاخ

تر است ضمناها بزرگشان از این یاختهمادة مخاطی و اندازه
مادةکننـدةهاي ترشـحیاختـهلايلابههاي کناري دریاخته

اند. هاي اصلی قرار گرفتـهیاخته ومخاطی
ومعدي وهاي غددرین بخشتیقساز در عمهاي گاسترینیاخته
اند و ترشحات خود را بههاي اصلی قرار گرفتهیاختهلايدر لابه

کنند بلکه این ترشحات را وارددرون مجاري این غدد وارد نمی
هايضمنا تعداد یاخته ؛نمایندهاي خونی اطراف خود میمویرگ

ساز، کمتر است. هاي اصلی، کناري و مخاطساز از یاختهگاسترین
اي وهاي ماهیچههاي غدد معدي به یاختهیاختهتریننزدیک

اند. ساز و اصلیهاي گاستـرینهمچنین زیرمخاط، یاخته

ايهکنندة پپسینوژن نسبت به یاختههاي ترشحیاخته
تر و تعداد بیشتري دارند، درکناري معده اندازة کوچک

اند و در ترشحهفتفرورعديهاي عمقی غدد مبخـش
ش دارنـد. لیپاز نیز نقهایی مثلمآنزی

تعداد کمتريکههاي غدد معديترین یاختهدرشت
اصلی وة مخاطیمادکنندةهاي ترشحنسبت به یاخته

-دارند، کلریدریک اسید و عامل داخلی ترشح می
هاي کناري!)(یاخته.کنند
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معده و ترشحاتش:

 :صفرا
شود. ساخته میکبدتوسط

فاقد آنزیم است. 
روبین است. کربنات، کلسترول، فسفولیپید لسیتین و بیلیهاي صفراوي، بیداراي ترکیبی از نمک

شود. صفراوي کبد به یک مجراي مشترك وارد شده و در کیسۀ صفرا ذخیره میاز راه مجاري
شود. شود به دوازدهه وارد میاز طریق مجرایی که در انتها با مجراي لوزالمعده یکی می

روبین نقـش دارد. در دفع بعضی مواد مانند کلسترول اضـافی و بیـلی
کنندة رودة باریک موجبلسیتین آن به همراه حرکات مخلوطهاي صفرا ودارد یعنی نمکها به محیط داخلی نقشدر گوارش و ورود چربی

شود. هاي چربی موجود در فضاي درونی رودة باریک میریز شدن قطره
تواند سبب ایجاد سنـگ کیسۀ صفرا شـود. رسوب کلسترول موجود در آن در کیسۀ صفرا می

در ترکیب صفرا وجود دارند!یدها هم در ساختار غشا و همتوجه داشته باشید که کلسترول و فسفولیپ
 :مفاهیم

حتی گاسترین هاي که معده ترشح میکن: هر نوع مادهترشحات معده
ریز معده، مثل پپسینوژن و کلریدریک اسیدهاي برون: ترشحات غدد و یاختهشیرة معده

 ا: شیرة معده + غذکیموس معده
!)هاي انسولین و گلوکاگوناز جمله هورمونمیشن! (ه توسط پانکراس ترشح: همۀ موادي کترشحات پانکراس

ه!کربناتها و بیریز پانکراس که شامل آنزیم: ترشحات بخش برونشیرة پانکراس
از جمله سکرتین ه: همۀ موادي که روده ترشح میکندهترشحات رو
هاي گوارشیکربنات و آنزیمهاي مختلف از جمله بیریز روده شامل مادة مخاطی، آب و یون: ترشحات برونشیرة روده

عملکردکنندهیاختۀ ترشحترشحات معده

هاي پوششی سطحی و برخی ازیاختهماده مخاطی
اي چسبناكِ پوشانندة مخاط معدهتشکیل لایۀ ژلههاي مخاط معدههاي غدهیاخته

اي حفاظتیقلیایی کردنِ لایۀ ژلهشی سطحیهاي پوشیاخته3کربناتبی

ايهها را به مولکولپپسین حاصل از پپسینوژن، پروتئیناصلیمعده (پروتئازها و لیپاز)هايآنزیم
کندتر تبدیل میکوچک

تبدیل پپسینوژن به پپسینکناري

هادر برابر آنزیم12Bحفظ ویتامینکناريعامل داخلی
در رودةباریکو کمک به جذب آن

ریز موجود در عمقهاي درونیاختهگاسترین
تحریک ترشح اسید و پپسینوژنغدد معده در مجاورت پیلور
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:یادتون باشه!گلیسریدهامورد تريدرنکات زیر
. انداییفراوانترین لیپیدهاي رژیم غذ 
شوند.چربی نامیده میمعمولا 
شوند. در دماي بدن ذوب شده و در سطح محتویات لولۀ گوارش شناور می 
گوارش(.ک اسـتکنندة رودة باریوطهاي صفرا، لسیتین و حرکات مخلهاي ریز تحت تأثیر نمکل به قطرهآنها تبدیگوارشگام درنخستین 

 )کیمکانی
پذیرد. در اثر فعالیت لیپاز لوزالمعده و در دوازدهه صورت میبیشترهاگوارش شیمیایی چربی

(نه صرفا مونومر! ممکنه مونوگلیسیرید ایجاد بشه که .شودایجاد میهایی مانند گلیسرول و اسید چربها، توسط لیپاز، مولکولاز آبکافت چربی
گلیسرول ساخته شده!) 1اسید چرب +  1خودش از

نکات گوارش شیمیایی:
: ها و جذب گلوکزترتیب مراحل گوارش کربوهیدرات

)مر!نه مونو(ترشده در دهان، گوارش نشاسته و تجزیه آن به ذرات کوچکترشحآمیلازتأثیر.1
ترهاي درشتو مولکول )مانند مالتوز(ساکاریدديبهآنتجزیه وز لوزالمعده درون رودة باریک بر نشاسته و گلیکوژنلااثر آمی.2
ز)گلوکثلام(تر به مونوساکاریدهاي درشتو مولکول )مالتوزمثل(ساکاریدهاي رودة باریک و تبدیل ديهاي یاختهاثر آنزیم.3
ش توي(این بخانتقالی با یون سدیم، سپس ورود آن به محیط داخلی از طریق انتشار تسهیل شدهۀ رودة باریک از طریق همورود گلوکز به یاخت.4

نیست ولی براي اینکه مفهومو کامل متوجه بشین آوردیمش! پس اگه نمیدونستین جاي هیچ نگرانی وجود نداره!)1401کنکور

:ترتیب مراحل گوارش ها و جذب آمینواسید

اثر پپسین معده بر پروتئینها و تبدیل آنها به قطعات پپتیدي کوچکتر١
هاي رودة باریک و تولید آمینواسیدپروتئازهاي لوزالمعده و آنزیمهاي یاختهاثر٢
ارانتقالی با یون سدیم، سپس ورود آن به محیط داخلی از طریق انتشورود بیشتر آمینواسید به یاختۀ رودة باریک از طریق هم٣

ها :ترتیب مراحل گوارش و جذب چربی

تأثیر فسفولیپید لسیتین و حرکات رودة باریک و تبدیل لیپیدها به ذرات کوچک-1
چرب و گلیسرولتر به ذراتی مانند اسیدهايتأثیر آنزیم لیپاز و تیدیل لیپیدهاي کوچک-2
هاي پوششی پرز رودة باریکوش انتشار به یاختهورود ذرات حاصل از گوارش اسیدهاي چرب و گلیسرول در جهت شیب غلظت با ر-3
هاگلیسرید و پروتئین و تولید کیلومیکرونتجمع فسفولیپیدها، کلسترول، تري-4
باریکهاي پوششی پرز رودةها از یاختهرانی کیلومیکرونبرون-5
باریکبستۀ لنفی پرز رودةي و سپس مویرگ تهایاختهها به فضاي بینورود کیلومیکرون-6
!)قطورترین مجراي لنفی(ها به مجراي لنفی چپورود کیلومیکرون-7
سیاهرگ زبریناي چپ و سپس بزرگها به سیاهرگ زیرترقوهورود کیلومیکرون-8
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:مقایسه ساختارهاي رودةباریک

توضیحات دهندهاجزاي تشکیل هايلایه
دهندهتشکیل

ساختار درونی
باریکروده

پرز يادیتعداد زکیخاط است و در مخاط روده بام هیلا يدارا يحلقو نیهر چ) 1
د، درشویده روده انجام مغکه در پرز و یتیهر فعال نیو غده وجود دارد. بنابرا

شود. یهم انجام م يحلقو نیچ
 هیها و لادر مرکز آنرمخاط،یز هیاند که لاقرارگرفته یبه صورت يحلقو يهانیچ )2

 .ردیگیمقراردر اطرافمخاط
 نیشود. اما در چینمدهید يحلقو نی) در چيو حلقو ی(طول ياچهیماه هیلا) 3

 .شوندیمخاط مشاهده م ياچهیماهيهااختهی يحلقو

 يااستوانه یمخاط: بافت پوشش
 يوندیپرزدار، بافت پ زیر
 ياچهیماه يهااختهین،یریز

ورگیمو ،یخون يهامخاط، رگ
 يوندیبافت پ ،یرگ لنف
مربوط یعصب يهااختهیسست،

مخاط ياچهیماه يهااختهیبه
یعصب يهااختهی  

،سست يوندیمخاط: بافت پ ریز
یاخته هايشبکه ،یرگ خون

 عصبی

مخاط و زیر
 محاط

هاي حلقويچین

نقش را در نیترروده داشته و مهم يدر سمت فضازپرزیر يادیتعداد ز -1
جذب مواد دارند.

خود يزپرزهایسمت ر يدر غشادها،یواسنیجذب گلوکز و اغلب آم يبرا -2
دارند.  میبا سددهاینواسیگلوکز و اغلب آم یانتقالهم يبرا ياژهیمولکول و

 يااختهی نیب عیماسمتيدر غشام،یغلظت سدبیحفظ ش يبرا نیهمچن
دارند. میپتاس - میپمپ سد

نند.کیجذب م يبرداده و آن را با درون لیتشکسهیزکی، ر 12Bجذب يبرا -3
لرا با انتشار ساده وارد خود کرده و شکدهایپیل هیحاصل از تجز يهامولکول -4
به نیها را به همراه پروتئآورند و سپس و سپس آنیدرم هیاول يدهایپیل
 عیوارد ما یراننرا با بروهاکرونیلومیها کاختهی نیکنند. ایم لیرون تبدمیکلویک
کنند.یم يااختهینیب

محلول در آب يهانیتامیاز و یو بعض یاز مواد معدن یجذب بعض يبرا -5
دهند.یانتقال فعال انجام م

روند.یم نیاز باكیگلوتن در افراد مبتلا به س نیبا مصرف پروتئ - 6
سرخرگ، مویرگ، سیاهرگ و رگ لنفی:

هاي ریزیاخته
 پرز دار

هايیاخته
 پوششی

پرز مخاط

۷



کنند. مخاط با داشتن لیزوزیموده را محافظت میمخاطی، مخاط ربا ترشح ماده
راهاچسبناك بوده و جلوي نفوذ میکروببرد. همچنینباکتري ها را از بین می

گیردمی  

یاخته هاي
ترشح کننده 
 ماده مخاطی

هاي دیگریاخته  

جذب یو مواد محلول در چرب یخونرگیشده وارد مومواد محلول در آب جذب
شوند.لنفی میرگیموشده وارد

 نییبه سمت پااهرگیجهت حرکت خون در سرخرگ، به سمت بالا و در س
 .است
 .استبسته یلنفرگیمو يانتها

سرخرگ
سیاهرگ 

مویرگ خونی و 
 مویرگ لنفی

 بافت پیوندي

 نیا اآورند. بیصاف بوده و با انقباض خود پرز را به حرکت درمچهیاز نوع ماه
دهند.یمشیرا افزاادموجذبزانیحرکت م

چهیماه نیبه ا یدهعصب يرا براییهارشتهرمخاط،یز یعصب يهااختهیشبکه
 .فرستندیم

ايیاخته ماهیچه

اخته ندارندیرزها در ساختار خودپ زیر

..ندرویم نیاز باكیسل يماریدر افراد مبتلا به ب نتبا مصرف گلو
ه وجودده روده را بغخود فرورفته اند و ریز يوندیپافتیدر یپوشش يهااختهی

اند.آورده
دراتیکلسترول و کربوهد،یپیفسفولن،یپروتئ یعنی يجانور يغشا يهامولکول

.در آنها وجود دارد  

هاي پوششی پرزغشاي یاخته ریز پرز ------- 

ودوجهیاخته هاي پوششی  در بافت پیوندي زیر خود فرورفته اند و غده روده را ب
رده اند.او  

هاي پوششییاخته غده روده ------- 
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سلیاك تخریب پرزها و
ریزپرزها

کاهش سطح جذب مواد غذایی

کاهش جذب
کلسیم

کاهش کلسیم
خوناب

افزایش ترشح
هورمون

پاراتیروئیدي

افزایش
مبرداشت کلسی
از خوناب

کاهش تراکم
استخوان و افزایش
حجم حفرات آن

کاهش جذب
 آهن

 کم خونی

ترشح
 اریتروپویتین

 کاهش جذب چربی

اختلال در
 تامین انرژي

کاهش تشکیل
 کیلومیکرون

اختلال در جذب
ویتامین هاي محلول در 

 چربی

لسیمکاهش جذب ک  اختلال بینایی اختلال انعقادي 

پوکی
 استخوان
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نکته:

شود. درها، سیاهرگ دیده میخون تیره جریان دارد و در دو سوي این مویرگفقطشوندهاي کبدي که مسیر عبور غذا محسوب میدر مویرگ
هب(شدهایی که مسیر عبور مواد غذایی جذبهیعنی سیاهرگ باب کبدي، مویرگسیاهرگ ـ مویرگ ـ سیاهرگتوان گفت در کبد حالتواقع می

 .شودهستند و سیاهرگ فوق کبدي، مشاهده میا)جز لیپیده

 .کنندطور مستقیم از محیط، با انتشار دریافت میاز جانداران مواد مغذي را از سطح یاخته یا بدن بهبعضی

یاختگان تمام مواد مغذي را از سطح یاخته جذبگوارش یا مایعات بدن جانوران میزبان باشد. مثال بعضی تکدریا، دستگاهتواند آباین محیط می
وارش است مواد مغذي تجزیهگکند و فاقد دهان و دستگاهکنند و بعضی جانوران انگل، مثل کرم کدو که در دستگاه گوارش انسان زندگی میمی

.کنندمیشده و آمادة جذب را از سطح بدن جذب

پذیرد. در اینهاي درون یاخته صورت میدار است گوارش مواد غذایی درون کریچهیاختۀ مژكجانداران مثل پارامسی که نوعی تکدر انواعی از
گوارش،انیان استاند در انواع دیگري از جانداران مانند هیدر که از گروه مرجهاي لیزوزومی داراي نقش اصلی در گوارش مواد غذاییفرایند آنزیم

شود تا مواد غذایی تا حدي تجزیهاي آغاز مییاختهگیرد در این گروه گوارش ابتدا به شکل بروندر کیسۀ منشعبی به نام حفرة گوارشی صورت می
چهاي را در کرییاختهروندریافت کرده و فرایند گوارش د )فاگوسیتوز(خواريهاي دیگر حفرة گوارشی، مواد غذایی را با بیگانهشوند سپس یاخته

 .دهندیی ادامه میهاي غذا

یی در لولۀ گوارشپذیرد که در این حالت مواد غذااي و در لولۀ گوارش صورت مییاختهجانوران گوارش تنها به صورت برونو نهایتا در بسیاري از
 .شودجذب لولۀ گوارش مییابند سپس محصول گوارش آنهاطور کامل گوارش میاي بهیاختهو در فضاي خارج

خوارپرنده دانهکرم خاکیملخجاندار -ویژگی
باشدمیباشدمیباشدمیداراي لوله گوارش ...

داردداردداردطرفه مواد...امکان جریان یک

ايیاختهبرونايیاختهبرونايیاختهبروننوع گوارش مواد

دان (درون لوله گوارش)سنگدان( درون لوله گوارش)سنگلوله گوارش)ها(خارج ازآروارهمحل شروع گوارش مکانیکی

معدهرودهمیلاز)دهان(استفاده از آنزیم آمحل شروع گوارش شیمیایی
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 سیرابی نگاري هزارلا شیردان
معده نشخوار 
 کنندگان

شدهجویده-شدهنیمه جویده فقط جویده شده فقط جویده شده هشدجویده-شدهنیمه جویده   
چه نوع مواد

غذایی را دریافت
کنندمی  

روده -هزارلا شیردان -نگاري  هزارلا-مري–سیرابی  نگاري -مري   
به طور مستقیم با
چه ساختارهایی
 در ارتباط است؟

 اول دوم سوم چهارم

ترتیب دریافت
مواد غذایی توسط

ها چگونهآن
 است؟

 اول چهارم سوم دوم

از نظر اندازه،
سبت به یکدیگرن

ايدر چه رتبه
 قرار دارند؟

غدد شیري -دم سر _ پاهاي جلویی  

نزدیک ترین
بخش معده جانور
به .... محسوب

.شودمی  

 دو دو یک یک
مواد غذایی
چندبار از آن

کنند؟عبور می  

ارلا بهمواد غذایی پس از هز
. دررسندشیردان یا معده واقعی می

شی واردگوارهايآنزیماین محل
-و گوارش ادامه پیدا میعمل شده
مستقیما محتویات خود راکند. شیردان

د. مواد غذاییدهروده انتقال میبه
را در خلاف جهت جاذبه زمین

.کندهدایت می  

شدهتواند مواد غذایی جویدهتنها می
. موادرا از نگاري دریافت کند

غذایی در این قسمت تا حدودي
در این بخش ،شوندگیري میآب

فشار اسمزي مواد غذایی موقتا
هاي دیوارهیاختهیابد.افزایش می

(جذب مولکولهزارلا توانایی جذب
را دارند.هاي آب)   

نگاري مواد غذایی را از سیرابی دریافت
کند. نگاري تنها بخشی از معدهمی

پستانداران نشخوار کننده نظیر گاو و 
ودختواند محتویاتگوسفند است که می

دایت کند. را به بیش از یک مقصد ه
به مري وشده رامواد غذایی نیمه جویده

-شده را به هزارلا میمواد غذایی جویده
 فرستد.

جویده ابتدا وارد سیرابیغذاي نیمه
هاشود و در آنجا در معرض میکروبمی

ها  به کمکگیرد. میکروبقرار می
حرکات بدن، ترشح مایعات و حرکات 

-ی تا حدودي غذا را گوارش میسیراب
شده وارددهند، هنگامی که غذاي جویده

شود، بیشتر حالت مایع پیداسیرابی می
کند.می  

توضیحات
 تکمیلی
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گفتار اول:| فصل سوم

آیا هواي دمی با هواي بازدمی متفاوت است؟

متن کتاب :

در دستگاه تنفس داریم :

ا درراکسیديدکربنواکسیژن،نیتروژنهاي دانشمندان در ابتدا، وجود سه گازژوهشپ
اکسیدديکربنمقدار نسبیمی را از نظرهوا نشان داد. در این آزمایش، هواي دمی و بازد

کنیم. بررسی می

اکسید را در هوا تشخیص داد؟ براي انجام این آزمایشديتوان مقدار کربنمیچگونهاما
سیداک) که معرف کربن ديرنگآبیبلو(برم تیمولیا )رنگبی(آهکتوان از محلول آبمی

-يشیرآهک، آب اهسید به درون این محلولاکدي. با دمیدن کربنهستند را معرفی کرد
 .شودمیزردرنگبلو،و برم تیمولرنگ

شده از، سپس هواي خارجشودوارد دستگاه تنفسی میالفز ظرفدر زمان دم، هوا ا
بنابراین مایع درون این ظرف در مجاورتگردد.محیط، جبران می، با هوايالفظرف

ببه مایع درون ظرفبازدم، هوا بیشتردر زمانچونهواي محیط قرار دارد، ضمنا
یداکسنسبی کربن ديرسد، مایع درون این ظرف، در مجاورت با هواي بازدمی با غلظتمی

کند.زودتر تغییر میبالاتر قرار دارد و رنگ معرف آن

ان بازدم،درمایعو در زمالفضمنا به خاطر بسپارید، در زمان دم در مایع درون ظرف
شود.میهاي هوا مشاهدهحباببظرفدرون

نایژك←نخستین محل بدون غضروف مجاري هادي

هانایژك←کنندة جریان هواي ورودي و خروجیترین قسمت تنظیممهم

حلق←دشوقسمتی از دستگاه تنفس که در انتهاي خود به یک دوراهی ختم می

حلق←تنفسنخستین بخش بدون غضروف دستگاه

بینی←شودین قسمتی که هواي دمی به آن وارد میاول

ايمبادلهنایژك←شوداولین قسمتی که هواي بازدمی به آن وارد می

بینیابتداي←دار نداردقسمتی از بخش هادي که مخاط مژك

هاحبابک←دار ندارداي که مخاط مژكقسمتی از بخش مبادله

هاحبابک وبینیابتداي←دار نداردمژكهایی از دستگاه تنفس که مخاطقسمت

هانایژهاي،نحنجره،بینی،←نداهایی از دستگاه تنفس که داراي غضروفقسمت

 اهحبابکها،نایژكحلق،←تنفسهاي فاقد غضروف در دستگاهقسمت

اصلیهايهنایژ←قسمتی از مجاري دستگاه تنفس که حلقۀ غضروفی کامل دارد
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ترین لایهنازك  

 مخاط

دیواره
ناي

 

دار هستنداي که گروهی مژكههاي پوششی استوانداراي یاخته
 در تماس با ماده مخاطی و لایه زیرمخاط هستند

شودداراي آستري از جنس بافت پیوندي است که در این محل غشاي پایه دیده می
 داراي غدد ترشحی که ضخامت بیشتري نسبت به مخاط دارند

 زیرمخاط
ي قرار دارداماهیچه-در تماس با لایه مخاطی و لایه غضروفی

 میزان ماهیچه کمتراز غضروف است و ضخیم ترین لایه است
ايماهیچه-غضروفی هاي عصبی نیاز داردهاي عصبی به رشتهبه علت وجود یاخته 

 در تماس با لایه زیرمخاط و پیوندي است
ترین لایهخارجی  

اي زیادفضاي بین یاخته >-هاي پیونديداراي یاخته پیوندي
اي متصل استماهیچه-در داخل به لایه غضروفی

هاي غضروفی دارددر ساختار خود یاخته
 بینی

شودباعث پاکسازي هوا از ناخالصی می مو دارد فرشیسنگ :ابتداي آن 
لایه(پوست)چند  

ت
باف

هاي پوشاننده
 

اندها مردهترین یاختهسطحی
 در سقف حفره بینی قرار دارند

هاي بویاییگیرنده در تماس با ماده مخاطی  دریافت اثر مواد شیمیایی  
خودداراي زوائد سیتوپلاسمی در سطح |هاي پوششین یاختهدر بیقرار گرفته

شودها باعث راندن مادةمخاطی به حلق میدارند و زنش مژكدر سطح خود مژك
مخاطیبافتها : سایر بخش

اندازدمخاطی هوا را مرطوب کرده و ذرات بیگانه را به دام میبا کمک مادة

ت وجود حساسیت ترشحات بینی افزایشدر صور
کندپیدا می  

هااز بین بردن باکتري :لیزوزیم

 ماده مخاطی

به دام انداختن ذرات :خاصیت چسبندگی

مرطوب کردن هواي تنفسی :رطوبت  

 کمک به حس بویایی
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هاي مهمیاخته وظیفه  ابزار دفاعی غضروف 
به کمک موهاي ابتدايهاي هواناخالصیبه دام انداختن .1

دار.خود و مخاط مژك
ترشحات مخاطی و ذرات خارجی را به سمت حلقراندن. 2

هابا زنش این مژك
اخلیه شبکه مویرگی سطح دبه وسیلداشتن هواگرم نگه. 3
خود
در بویایی نقش دارد و از آنجایی که حس بویایی بر حس .4

چشایی تاثیر زیادي دارد، بینی روي حس چشایی هم تاثیر
دارد

هاي سنگفرشییاخته
دارهاي مژكیاخته

بویاییهايگیرنده  
ايهاي پوششی استوانهیاخته

 بدون مژك

+ 

مخاطملیزوزی +موهاي ابتداي بینی
+ماده مخاطیدارمژك  

:دارمخاط مژك  
مخاطی ترشح شده توسطمادة .1

ها را به دامکروبمی ردامخاط مژك
اندازد و مانع نفوذ انها بهمی

.شودي بعدي میاهبخش  
مخاطیلیزوزیم موجود در مادة .2

.کندها را نابود میباکتري  
هاحرکات ضربانی مژك .3

ه ذراتمخاطی را به همرامادة
.راندخارجی به سمت حلق می

 بینی

 بخش هادي

ايهاي ماهیچهیاخته در انتقال مواد بین دهان، مري، بینی و ناي نقش دارد.  حلق - 
دار خوداز دستگاه تنفس به کمک مخاط مژكحفاظت. 1
به کمک دیواره غضروفیمجراي عبور هواداشتنبازنگه .2

خود
گلوتتوسط اپیبه مرياز ورود غذاشدنمانع .3
ا به کمک پرده هاي صوتی خوددر تولید صدداشتننقش .4

هاي غضروفییاخته
دارهاي مژكیاخنه  

 حنجره +

به کمک مخاط مژکدار خوداز دستگاه تنفسحفاظت .1
هايمجراي عبور هوا توسط حلقهداشتنباز نگه .2

 غضروفی

دارهاي مژكیاخته
غددترشحیهايیاخته

 یاخته هاي غضروفی
 ناي +

به کمک مخاط مژکدار خوداز دستگاه تنفسحفاظت .1
هاي غضروفیداشتن مجراي عبور هوا توسط حلقهباز نگه .2

هاي غضروفییاخته
دارهاي مژكیاخته  

هانایژه +  

حفاظت از دستگاه تنفس به کمک مخاط مژکدار خود. 1  
به راحتی تنگ وهابه دلیل نداشتن غضروف، نایژك .2

هاگشاد شده و نقش مهمی در تنظیم هواي ورودي به شش
 دارند.

دارهاي مژكیاخته
ايهاي ماهیچهیاخته  

- 
ها تانایژك

نایژك
 انتهایی

حفاظت از دستگاه تنفس به کمک مخاط مژکدار خود. 1  
ها به راحتی تنگ وبه دلیل نداشتن غضروف، نایژك. 2

هادر تنظیم هواي ورودي به ششگشاد شده و نقش مهمی
 دارند.

دارهاي مژكیاخته
ايهاي ماهیچهیاخته  

- 
نایژك
ايمبادله  

بخش
ايمبادله تبادل گازها با خون .1   

به وسیلهها و ذرات گردوغباربا باکتريمبارزه. 2
 درشتخوارها

ورودي بههواي(افزایشفعالترشح عامل سطح.3
)هاشش  

اولهاي نوعیاخته
فرشی)(سنگ

دومهاي نوعیاخته
هاخواردرشت -  حبابک 
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اي بخش هاي مختلف دستگاه تنفسجدول مقایسه  

پوششیبافت  

وجود
غشاي 
 پایه

انجام
تبادلات
 گازي

وجود
موهاي

کنندهتصفیه
 هوا

وجود
روفغض  

ترشحات
 مخاطی

ترشح
 سورفاکتانت

قرارگیري
 در شش

 بینی
لایهفرشی چندسنگ

داراي مژكو استوانه
مژكو بی  

+ - + + + - - 

داراي مژكاستوانه ناي  + - - + + - - 

داراي مژكاستوانه نایژه اصلی  + - - + + - +-  

داراي مژكاستوانه نایژه غیر اصلی  + - - + + - + 

هانایژك داراي مژكاستوانه   + - - - + - + 

هاي انتهایینایژك داراي مژكاستوانه   + - - - + - + 
هاينایژك
ايمبادله  

داراي مژكاستوانه  + - - - + - + 

لایهفرشی تکسنگ حبابک ها  + + - - - + + 

فرشی دارند و پهن هستندظاهر سنگ  

هاي نوع اولیاخته  

دیواره حبابک
ها

 

یاخته
هاي درون حبابک

ها
 

هاي دیوارهبیشترین تعداد یاخته  
کنندمیامکان تبادل گازها را فراهم

هاي خونیایه مشترك با مویرگدر جاهاي متعدد از غشاي پ
کننداستفاده می  

تر هستندتعدادظاهر متفاوت دارند و کم

هاي نوع دومیاخته  
کاهش سطح مایع >-توانایی ترشح سورفاکتانت را دارند
هادرون حبابک  

اواخر دوران جنینی >-بیشترین میزان فعالیت
هاخواري درون حبابکبیگانه

ت
درش

خوار
ها

 

فاگوسیتوز ذرات خارجی >-توانایی حرکت دارند
هاي لیزوزومی فراوان دارندزوائد سیتوپلاسمی و آنزیم >-ها هستندحاصل تغییر مونوسیت
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: هموگلوبینی در موردنکات

وجود دارد. هاي خونی!)خته(نه بقیه انواع یاقرمزهايدرون گویچهفوربه و
زنجیرة آمینواسیدي است.  4داراي
باشد. هم می هگرو 4داراي

مولکول اکسیژن را دارا است.  4قابلیت حمل
گازها، بستگی مستقیم دارد. غلظت ایناکسید بهديمیل ترکیبی آن براي ترکیب با اکسیژن یا کربن

کند. است و با این ماده اتصال پایدارتري برقرار میمونوکسیدبا کربن لاداراي میل ترکیبی با
درصد اکسیژن در خون است. 97مسئول حمل
کسید در خون است. اديدرصد کربن23مسئول حمل

شود. شدن خون میاسید، مانع اسیديز تجزیۀ کربنیکبا هیدروژن حاصل اترکیببه واسطۀ
کند. میشکل سه بعدي آن تحت تأثیر پروتئازها تغییر

ساختار نهایی آن، ساختار چهارم است. 
 .شودروبین ایجاد میاز تخریب آن در کبد، بیلی

يهاند، وجود دارد که یاختهامعروفدومنوعواولنوعهايعامل سطح فعال که به یاختهکنندةترشحوفرشیسنگنوع یاختۀدوهادر دیوارة حبابک
هايختهمحل تبادل گازهاي تنفسی با خون دارند و یاتشکیل دیوارةو نقش اصلی را درکنندنمیورفاکتانت تولیددارند، ستعداد بیشتريفرشیسنگ

 .فرستندیمهاحبابکفضاي درونیرا بهشانترشحاتباشند وعامل سطح فعال میمسئول ترشحدارند،تعداد کمتري،ظاهر سنگفرشی ندارندنوع دوم،

هايانیدراز گویچهخاطر عملکرد کربنیکدرصد به70(باشند.اکسید در خون میدياز کربندرصد93در انتقالداراي نقشمزهاي قرهر چند گویچه
ودشاسید پس از تولید، از گویچۀ قرمز خارج و به خوناب وارد میکربنات حاصل از کربنیکاما چون یون بی )خاطر هموگلوبیندرصد به23قرمز و

 .گرددحمل میهاي قرمزدرصد آن توسط گویچه23وکسید توسط خوناباديدرصد کربن77میتوان گفت

گفتار دوم:

 :ها داریمهاي مربوط به ششبا توجه به شکل

یدا هم باهاست. در مورد سطح پایینی ششنسبت به استخوان جناغ قرار گرفتهبالاترياز نخستین دنده و در سطحبالاترهاششبالینیسطح
رد. اما بایدتر از جناغ قرار داها، پایینی آنها، قطورتر است و از طرفی سطح پایینی ششلایها نسبت به سطح بابهتون بگم که سطح پایینی شش

 .نسبت به دیافراگم قرار گرفته استبالاتريترین قسمت آن، در سطحدقت داشته باشید که شش در هر جایی که باشد، قطعاً پایین
است. شش راست-شدهسه لوب و شش چپ از دو لوب تشکیلتر است. شش راست داراية شش راست نسبت به شش چپ، بزرگانداز

د. هاي خود دارشیارهاي بیشتري در بین لوب
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تهشقرار دارد. دقت دابالاتريبخش سمت راست دیافراگم، به دلیل قرارگیري کبد در این قسمت نسبت به سمت چپ دیافراگم، در سطح
لیهشود که کبرود ولی این اندام با اثر خود باعث میبالاترشود که دیافراگم در سمت راست کمیباشید که کبد با اثر فشاري خود باعث می

 .دقرار داشته باشتر نسبت به سمت چپ بدندر سمت راست و کولون در سمت راست، کمی پایین

تنفسی:هايحجم
 .گیرندهاي تنفسی را اندازه میگاهی که به کمک آن حجمدست :)اسپیرومتر(سنجدم

 .کندسنج از دم و بازدمهاي فرد رسم مینموداري که دم :)اسپیروگرام(نگارهدم

 .لیتر استمیلی500شود که حدودمقدار هوایی که در یک دم عادي وارد و در یک بازدم عادي خارج میحجم جاري:

حجم جاري در تعداد تنفس در دقیقهحاصل ضربیقه:قحجم تنفسی در د

 .لیتر استمیلی3000ها وارد کرد که حدودتوان پس از یک دم معمولی با یک دم عمیق به ششمقدار هوایی که میحجم ذخیرة دمی:

 .لیتر استمیلی1300ها خارج کرد که حدودتوان پس از یک بازدم معمولی با یک بازدم عمیق از ششمقدار هوایی که میحجم ذخیرة بازدمی:

یشهها همشود که حبابکتوان آن را خارج کرد و باعث میماند و نمیها باقی میمقدار هوایی که حتی بعد از یک بازدم عمیق در ششمانده:حجم باقی

 .لیتر استمیلی 1200لۀ بین دو تنفس ممکن شود که حدودباز بمانند و تبادل گازها در فاص

 .لیتر استمیلی150رسد که حدوداي نمیماند و به بخش مبادلهز هواي دمی که در بخش هادي دستگاه تنفس میبخشی اهواي مرده:

هاي جاري، ذخیرة دمیها خارج کرد و برابر با مجموع حجمتوان از ششمقدار هوایی که پس از یک دم عمیق با یک بازدم عمیق میظرفیت حیاتی:

 .لیتر استمیلی4800و ذخیرة بازدمی است که حدود

مانده بوده که حدودتوانند در خود جاي دهند و برابر با مجموع ظرفیت حیاتی و حجم باقیها میحداکثر مقدار هوایی است که ششظرفیت تام:

 .باشدلیتر میمیلی6000

ود. شزودتر منشعب می )موجود در شش راست(اصلی سمت راستنایژة
سطح تماس شش راست با دیافراگم، بیشتر از سطح تماس شش چپ با

 .دیافراگم است
نایژة اصلی سمت راست و سمت چپ،زاویه، با توجه بهروروبهبا توجه به شکل

به درونشونددر بیشتر موارد اجسام خارجی که به دستگاه تنفسی وارد می
شیب قرارگیري نایژة اصلی سمت راست این مورد را سببروند،شش راست می

!شده است. این نکته از لحاظ بالینی در پزشکی مهم است
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هاي درگیر در تنفس در انواع دم و بازدم:مقایسه حالات هر یک از بخش

مقایسه جهات حرکت اجراي موثر در هدایت هواي عبوري از مجاري تنفسی:

 بازدم عمیق دم عمیق بازدم عادي دم عادي
 کاهش شدید افزایش شدید کاهش افزایش حجم شش ها
 کاهش شدید افزایش شدید کاهش افزایش حجم قفسه سینه

 کاهش افزایش کاهش افزایش فاصله جناغ از ستون مهره
 + + - +النخاعارسال پیام عصبی از بصل

 استراحت(گنبدي شکل) انقباض (مسطح) استراحت(گنبدي شکل) انقباض(مسطح) وضعیت ماهیچه دیافراگم
ايوضعیت ماهیجه بین دنده

 داخلی
 انقباض استراحت استراحت استراحت

ايوضعیت ماهیچه بین دنده
 خارجی

 استراحت انقباض استراحت انقباض

هاي گردنیوضعیت ماهیچه  استراحت انقباض استراحت استراحت 
هاي شکمیوضعیت ماهیچه راحتاست استراحت استراحت   انقباض 

ورود حجم جاري و حجم خروج حجم جاري ورود حجم جاري ورود یا خروج حجم تنفسی
 ذخیره دمی

خروج حجم جاري و حجم
 ذخیره بازدمی

 فعال غعال غیر فعال فعال فعال یا غیر فعال

 زمان خروج هوا در سرفه زمان خروج هوا در عطسه استفراغ بلع

ینپای پایین بالا جهت حرکت زبان  پایین 
 بالا پایین بالا بالا جهت حرکت زبان کوچک

 بالا بالا پایین پایین جهت حرکت اپی گلوت
جهت حرکت

 حنجره(تارهاي صوتی)
 پایین پایین بالا بالا

 باز باز بسته بسته مجراي ناي
 بسته باز بسته بسته راه بینی

 هدف
انتقال غذا از دهان به

 معده

خارج کردن محتویات
روده باریک ازمعده و

 طریق دهان

خارج کردن ذرات خارجی
 مضر از بینی و دهان

خارج کردن ذرات خارجی
 مضر از دهان
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 :توان گفتهاي تنفسی میدر مورد حجم

لیتر هوا درون دستگاه تنفس خود داردمیلی2500یک فرد بالغ، بعد از هر بازدم عادي حدود
لیتر هوا درون دستگاه تنفس خود داردمیلی3000یک فرد بالغ، بعد از هر دم عادي حدود

لیتر هوا از درون دستگاه تنفس خود خارج کند .میلی1800تواندفردي بعد از یک دم عادي، با یک بازدم عمیق می
 .لیتر هوا از درون دستگاه تنفس خود خارج کندمیلی1300تواندک بازدم عمیق میفردي بعد از یک بازدم عادي، با ی

 .دمی از هوایی که پس از یک دم عادي، درون دستگاه تنفس وجود دارد صفر است ةحاصل تفاضل هواي ذخیر
 .لیتر استمیلی500حاصل تفاضل هواي ذخیرة دمی از هوایی که پس از یک بازدم عادي، درون دستگاه تنفس وجود دارد

 .لیتر استمیلی1800حاصل تفاضل ظرفیت حیاتی از هوایی که پس از دم عادي، درون دستگاه تنفس وجود دارد

هواي تنفس

حجمهاي تنفسی

حجم ذخیره بازدمی

بخشی از ظرفیت حیاتی
1300(محسوب میشود
)میلیلیتر

طی انقباض ماهیچههاي بین
دندهاي داخلی و شکمی از 
سطوح تنفسی خارج میشود

هوایی که پس از یک بازدم
معمولی، طی بازدم عمیق از 
ددستگاه تنفس خارج میشو

حجم باقیمانده

باعث تفاوت ظرفیت تام و
حدود(ظرفیت حیاتی میشود

)میلیلیتر1200

حتی پس از یک بازدم عمیق
درون ششها باقی میماند

ک هاباعث بازنگه داشتن حباب
ادلتب(بین دو تنفس میشود

)گازها بین دو تنفس

یظرفیت تنفس

ظرفیت حیاتی

هوایی که پس از یک دم
عمیق طی بازدم عمیق از 
.ددستگاه تنفس خارج میشو

حجم ذخیره+مجموع حجم جاري
حجم ذخیره بازدمی+دمی

ظرفیت تام

6(معادل ظرفیت کلی ششها
)لیتر

حجم+مجموع حجم ذخیره بازدمی
حجم+حجم ذخیره دمی+جاري

باقی مانده

۱۹



سرفه و عطسه: 

چنانچه ذرات خارجی یا گازهایی که ممکن است مضر یا نامطلوب باشند به مجاري تنفسی وارد شوند،

شود؛باعث واکنش سرفه یا عطسه می

 :حالت هوا با فشار از راهایندر

ه ) سرف(دهان )1
 )عطسه(بینی و دهان )2

شود.همراه با مواد خارجی به بیرون رانده می

دار مخاط تنفسی، سرفه راه مؤثرتري براي بیرون راندن مواد خارجیهاي مژكکنند، به علت از بین رفتن یاختهدر افرادي که دخانیات مصرف می
 .هاي مکرر مبتال هستندنه افراد به سرفهاست و به همین علت این گو

:النخاعبصل

.تاي خارجی براي آغاز دم اسو بین دنده )بندمیان(هاي دیافراگممرکز صدور دستور انقباض ماهیچه

ها دریافت کرده وهیچههایی را از این ماها پیامها و نایژكهاي صاف دیوارة نایژهها و کشیدگی بیش از حد ماهیچههنگام پر شدن بیش از حد شش
.کندادامۀ دم را متوقف می

 .دهداکسید خون با اثر بر آن آهنگ تنفس را افزایش میديافزایش کربن

کند و آهنگهاي ناحیۀ گردن دریافت میهاي شیمیایی موجود در سرخرگ آئورت و سرخرگهایی را از گیرندهدر صورت کاهش اکسیژن خون پیام
 .دهدتنفس را افزایش می
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مقایسه انواع ساز و کارهاي تنفسی در جانوران :

.هاي منشعب و مرتبط با هم هستند که از طریق منافذ تنفسی سطح بدن به خارج راه دارندها لولهنایدیس
س نایدیسی

 تنف
.شودمعمولا براي بستن منافذ سطح بدن خود ساختاري را دارند که مانع از هدر رفتن آب می

نهستند که تبادل گازها را ممکیعیمايبن بست بوده و دارارند،یگیبدن قرار ميهااختهیها که در کنار تمامسیناپدیانیپااباتانشع
کند.یم

قیبدن از طريهااختهیوییانتهايهاسیدینانیها بگازاست.رونیکبدن، چند ميهااختهیتاییانتهايهاسیدیمتوسط فاصله ناچون
 .شوندیتشار مبادله مان

ندارد.یتنفسيهاگازانتقالدرنقشیمواددستگاه گردشنایدیسیتنفسدر
وجود دارد.انیمانند حشرات و صدپايزیمهرگان خشکیدر بنایدیسینفست

 

دریخاکرطوبت، کرمنیانیتأمياست. براازیآن به رطوبت نانجاميشود برایمدهیدیخاکمانند کرمیمهرگانیبالغ و بستانیدر دوز
.دارندیمخاطةپوست خود ماديرویزننستایو دوزکندیمیمرطوب زندگيهاطیمح س پوستی

 تنف

ذرات خاك تبادلنیبیخاليدرون فضاهايها را با هواگازفراوان است ويهارگیبا مویرپوستیزیرگیشبکه مويدارایخاککرم
 .کندیم

کند.یرا آسان مطیپوست وجود دارد که تبادل کارها با مح ریدر زیعیو وسنواختکییرگیبکه موها شقورباغهدر
کند.یکمک مستانیدوزیتنفس پوستییکاراشیبه افزایمخاطةماد

است.دارانتنفس مهرهيهاساختار در اندامنیترسادهستانیدورپوست
 

ییایستاره دريهاآبششهستند، مانندیوستکوچک، پيهایها برجستگآبششنیترساده

بی
مهرگان

س آبششی 
 تنف

شوند.یمحدود میخاصیها به نواح، آبششمهرگانیب ریسادر

شوند.یمدهیدهایها در ماهآبششنیترشرفتهیپ

مهره
داران

 

.کارآمد استاریسطوح آبشش بسنیاقیگازها از طرتبادل
 .اندمتصلیششبآيو رشته هاآبششیياخاره ،یششبان آمهر کبه

.وجود داردیرگیموشبگهکیهاآنازکیقرار دارند که در هریبششه آیغتيتعدادیششآبهر رشتهدر
 .استگریدکیبرخلافآبششیيهاغهیتینرفطها و جهت حرکت آب دررگیحرکت خون در موجهت

 

 

 

 

 

 

 

 .شودیمدهیديزیداران خشکمهره وسهیحلزون و لماننديزیمهرگان خشکیاز بیدر بعض

س ششی
 تنف

دارندیپمپ فشار مثبت و فشار منفیتنفسيداران واجد شش سازوکارهامهره
 .کنندیها وارد مهان و حلق، هوا را با فشار به ششديهاچهیها پمپ فشار مثبت دارند و با انقباض ماهقورباغه

 .شودیها وارد مبه شش ،یوجود دارد که در آن هوا به علت مکش حاصل از فشار منفینفانسان سازوکار فشار مدر

شیها را نسبت به پستانداران افزاآنیتنفسییهوادار هستند که کارايهاسهیبه نام کییساختارهايها، داراعلاوه بر ششپرندگان
دهد.یم
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گفتار اول : |فصل چهارم  

 نکته
شوند،یکه در سمت چپ قلب مشاهده میتعداد انشعاباتر،یبا توجه به شکل ز

وتاست. شوند؛ دیکه در سمت راست مشاهده میلیتا و تعداد انشعابات سرخرگ اکلسه
ه در بطنکنیبا توجه به اگر،یدياست. از سوشتریکننده قلب ب هیتغذیرگیگسترش شبکه موزانیدر سمت چپ قلب، منیبنابرا
شتریآن، بيهااختهیدريگرفت که مصرف انرژجهیتوان نتیشود، مجادیراندن خون از قلب ارونیبيبرايشتریبيروین دیچپ با

دارد.ازینيشتریو قند بژنیبه اکسل،یدلنیو به همشدبایست مبطن رايهااختهیاز

 نکته
است کهصورتنیبه اگریدکینسبت بهیسرخرگ آئورت و ششتیضعو
دو در کنارنیا ،یاز منشعب شدن سرخرگ شششیابتدا در محل صعود آنورت و پدر
عبوريسمت راست از پشت آثورت صعودیهستند. پس از آن سرخرگ ششگریدکی
 .گذردمییورت نزولآئيسمت چپ از جلویو سرخرگ ششکندیم

تهنک  

ياچهیماهوارهیدنیترمیبطن چپ، ضخ
 ریو نسبت به ساباشدیدر قلب را دارا م

قراريدر سطح جلوتریحفرات قلب
-یهم مصرف ميشتریبيدارد و انرژ

حفرهنیدر اطراف اگر،یدي. از سوکند
-شبکهیگستردگزانیمنیشتریبیقلب
قابل مشاهده استیلیاکلیرگیمويها

به آن،یرسانخون رداختلالنیو همچن
ترخطرناكیحفرات قلب رینسبت به سا

 است.

 نکته
اهرگیبزرگ س"شامل محل ورودنییبه قلب از بالا به پايوروديهااهرگیمدخل س

چپ)، زیدهلیپشتوارهی(دیششيهااهرگیراست)، س زیدهلیپشتوارهی(د "نیزبر
کتابيهاالبته با توجه به شکل. باشدیم »نیریزاهرگیو بزرگ سیلیآکلاهرگیس

 دیخب شما بدونیکرد، ولانیبتوانینمقیرا به طور دقاهرگیمحل اتصال سیدرس
 بهتره.
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اي در قاعدهت پیوندي رشته+ براي افزایش استحکام باففرشی استآنها بافت پوششی سنگقسمت اعظم :هاي قلبدریچه
ها وجود دارددریچه  

دریچه سینی ابتداي
 سرخرگ آئورت

يدریچه سینی ابتدا
 سرخرگ ششی

سه لختیدریچه  مقایسه دریچه دولختی(میترال) 

بین بطن چپ و سرخرگ
 آئورت

بین بطن راست و
ششیسرخرگ  

 مکان بین دهلیز و بطن چپ بین دهلیز و بطن راست

ايقطعه 3 ايقطعه 3   

از قسمت -قطعه آویخته 3
بالا به دیواره قلب متصل( 
 –مرز دهلیز و بطن راست) 

از قسمت پایین از طریق چند
هايارتجاعی به ماهیچهطناب

درون بطن راست متصل
 است

از قسمت -قطعه آویخته 2
بالا به دیواره قلب متصل( 

از -مرز دهلیز و بطن چپ)
قسمت پایین با کمک چند
هايطناب ارتجاعی به ماهیچه

 درون بطن چپ متصل است.

 ساختار

هاانقباض دهلیز باز باز بسته بسته  

هابطنانقباض بسته بسته باز باز  

 استراحت عمومی باز باز بسته بسته
ها عبورخونی که از آن روشن تیره تیره روشن

کندمی  

شدن مانع برگشتبا بسته
خون از سرخرگ آئورت به 

شود. اگر فشارمیبطن چپ
خون در سرخرگ آئورت بیشتر 
از بطن چپ باشد دریچه بسته

شود.می  

شدن مانع برگشتبا بسته
شی به بطنخون از سرخرگ ش

شود. اگر فشار خونراست می
در سرخرگ بیشتر از بطن

-راست باشد دریچه بسته می
 شود.

شدن مانع برگشتتهبا بس
خون از بطن راست به دهلیز 

اگر فشار خون-شود.راست می
در بطن راست بیشتر از

دهلیز راست باشد دریچه بسته 
شود.(به دلیل وجودمی

هاي ارتجاعی)طناب  

شدن مانع برگشتبا بسته
خون از بطن چپ به دهلیز 

اگر فشار خون-شود.چپ می
در بطن چپ بیشتر از دهلیز 

-چپ باشد دریچه بسته می
هايشود.(به دلیل وجود طناب

 ارتجاعی)

 نقش

دریچه سینی ابتداي سرخرگ ششی>دریچه سینی سرخرگ آئورت>دریچه دولختی>لختیدریچه سه هامقایسه اندازه دریچه
لختیدریچه سه  >دریچه دولختی  >دریچه سینی سرخرگ آئورت  >ه سینی ابتداي سرخرگ ششیدریچ هامقایسه جایگاه دریچه

 از جلو به عقب
پوم،قوي،گنگ و طولانی-صداي اول قلب-شدن دریچه دهلیزي بطنیدر لحظه بسته

تاك،کوتاه و واضح -صداي دوم قلب -هاي سینیشدن دریچهدرلحظه بسته
کنندبودن صدایی ایجاد نمیدر هنگام بازشدن یا در طول بستههاه: دریچهنکت
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تر (پووم)ویژگی: قوي،گنگ و طولانی
 اول

 طبیعی

 صداهاي قلبی
هاابتداي انقباض بطن >-زمان شنیده شدن
بطنی-هاي دهلیزيبرخورد خون به دریچه >-علت شنیده شدن

)(تاكتر و واضحویژگی: کوتاه
ابتداي استراحت عمومی >-زمان شنیده شدن دوم  

هاي سینیبرخورد خون به دریچه >-علت شنیده شدن

ها، بزرگی قلب، نقایص مادرزادي و ...علل مختلف مثل اختلال ساختار دریچه

 غیر طبیعی

 

هاویژگی هاي موجودبافت  هاي مختلفلایه   

وکارد نچسبیده است.کارد،میوکارد و آندهاي اپیبه لایه

ترین لایه قلب است.خارجی

 .تر استبافت پوششی نسبت به بافت پیوندي داخلی

با پرده جنب در تماس فیزیکی است.

اي+پوششیپیوندي رشته
فرشی+{چربی}سنگ  

کارد)پیراشامه(پري  

کیسه
 محافظتی

کند.ضمن محافظت از قلب به حرکت روان قلب کمک می ايمایع آبشامه ايع آبشامهمای   

به لایه میوکارد قلب چسبیده است./ بافت پوششی خارجی تر از بافت
 پیوندي است. 

اي+پوششیپیوندي رشته
فرشی+{چربی}سنگ  

کارد)شامه(اپیبرون  

ي قلب:هاي ماهیچهویژگی هاي عمومی یاخته
مخطط( دراري خطوط |اياي و بعضی دوهستهمعمولا تک هسته |منشعب
هاي منقبض شونده اکتین و میوزین وروشن به دلیل پروتئینتیره و

  |اي میوگلوبینقرمز رنگ به دلیل وجود پروتئین داخل یاخته |سارکومر) 
فسفات ) و شبکه آندوپلاسمی(ذخیره وداراي میتوکندري (تولید آدنوزین تري

 |انقباض غیرارادي و سریع |آزادسازي یون کلسیم براي انقباض ماهیچه) 
اند.ها از طریق صفحات بینابینی به هم متصلیاخته
اي  شبکه هادي قلب:هاي ماهیچههاي خاص یاختهویژگی

داراي توانایی تولید تحریکات الکتریکی(پیام انقباضی) به طور خود به
خودي(گره پیشاهنگ یا ضربان ساز)

هچها بیشتر از یاخته هاي ماهیسرعت انتقال پیام در این نوع یاخته
قلبی عادي است.

ايرشتهماهیچه+پیوندي
 متراکم(اسکلت فیبري)

هاي عصبی+ یاخته  

 میوکارد

هاي قلبی شرکت دارد.خوردن در ساخت دریچهبا چین-
مستقیما با خون درون حفرات قلب در تماس است.-
شود و نیاز به مویرگ ندارد.بطور مستقیم تغذیه می-
شود.رشته عصبی و مویرگ دیده نمیها در این لایه،برخلاف سایر لایه-

فرشی سادهپوششی سنگ

شامه(آندوکارد)درون  

میوکارد<پریکارد<کارداپی<آندوکاردها:مقایسه قطر لایه
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 :شبکۀ هادي قلبنکات

 .شده استاي خاصی تشکیلهاي ماهیچهتهاز یاخ
شود. اي قلبی را شامل میهاي ماهیچهیاخته 1%

اند.هاي ماهیـچۀ قلـبی گستـرده شـدهاسـت که در بین یاختـههارهگـوهاشتهراي ازشامل شبکه
اند. هاي ماهیچۀ قلبی در ارتباطهایی دارد که با دیگر یاختهیاخته
انقباضی که نیازي به پیام عصبی نداره! تو تستا به عنوان یه استثناء خوب بهش دقت کنین!)(ضربان قلب است.کنندةشروع
دهد.سرعت گسترش میالکتریکی را در سراسر قلب بهیانجر

یافته براي هدایت سریع جریان الکتریکی است. هایی از تارهاي تخصصگره و دسته 2شامل
پذیرد. صورت میهااز دهلیزها به بطنتنها عاملی است که از طریق آن انتشار تحریک

 .استبالاعت هدایت بسیاربا سرتارهاي قطوردستهدر دیوارة بین دو بطن شامل

گرة سینوسی ـ دهلیزي: 

شود. گرة اول قلب، نامیده می
 .تري از گرة دوم قلب دارداندازة بزرگ

در دیـوارة پشتـی دهلیز راسـت قرار دارد.
 .سیـاهرگ زبـریـن قـرار گـرفـته اسـتدر زیر منفـذ بزرگ

هاي قلبی است. کنندة تکانهشروع
 .شودساز نامیده میبانگرة پیشاهنگ یا ضر

گرة دهلیزي ـ بطنی:

شود. گرة دوم قلب، نامیده می
 .استگرفتهدر دیوارة پشتی دهلیز راست قرار

لختی قرار دارد. فاصله در عقب دریچۀ سهلاب
 .تر از گرة پیشاهنگ قرار گرفته استدر سطح پایین

 .دکنـر گرة پیشـاهنگ را دریـافت میداي جریان الکتریکی ایـجاد شدهگرههاي بینطریق مسیراز
 .کندتارهاي بطنی هدایت میجریان الکتریکی را به دسته
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 :مسیر هدایت پیام الکتریکی در قلب

گرة پیشاهنگ♥

اي و میـوکارد دهلیـزيمسیـرهاي بیـن گره♥

گرة دهلیزي ـ بطنی  ♥

تارهاي قطور بطنیدسته♥

 )انتهاي قلب(نوك بطن♥

هاهاي بیـرونی بطـني دیوارهاهبافت گر♥

 اها و دهلیزهعایق بین بطنلایهها تامیوکارد دیوارة بیرونی بطن♥

ده قلبی:برون
 .لیتر استمیلی70شود که حدودحجم خونی که در هر انقباض بطنی از یک بطن خارج و وارد سرخرگ میاي:حجم ضربه

-دست میبهايضربهقلب در دقیقه در حجمضرب تعداد ضربانشود و از حاصلبطن خارج میخونی که در مدت یک دقیقه از یکده قلبی:برون
لیتر 5، سن و اندازة بدن ارتباط داشته و در افراد بالغ و در زمان استراحت حدودبدنیفعالیتوساز پایۀ بدن، مقدارآید و به عواملی مانند سوخت

 .است

 :مدت زمان هر چرخۀ قلب
+ثانیه 3/0انقباض بطنی  

+ثانیه 1/0انقباض دهلیزي  
=ثانیه 4/0استراحت عمومی قلب

ثانیه 8/0  

:هاي الکتریکی قلبحاصل از پیاممنحنی ثبت شدة

: دستگاه ثبت)الکتروکاردیوگراف(هالکتروقلب نگار
کنندة منحنی قلب که داراي الکترودهایی است که 

هاي مختلف بدن روي پوست قرارآنها را در قسمت
دهندمی  
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هاي خونی:انواع رگ

 :هاسرخرگ
رسانند.هاي بدن میخون را از قلب خارج کرده و به بافت

هاي کشسان زیاد و بافت پیونديفرشی، ماهیچۀ صاف همراه با رشتهشامل بافت پوششی سنگدارند که از داخل به بیرونايلایهدیوارة سه
باشد. خارجی می

اي و پیوندي ضخیم، براي تحمل و هدایت فشار وارده از سوي قلب دارند. ماهیچهلایه
شوند. در برش عرضی، بیشتر گرد دیده می

دازة خود دارند. اناي همهتري نسبت به سیاهرگحفره داخلی کوچک
خون مویرگی را تنظیم، با انقباض و انبساط خود، جریاناند، بر اساس نیاز بافت به اکسیژن و غذاها متصلتر آنها که به مویرگانواع کوچک

کنند. می
رانند.خون را به جلو میکنند و در هنگام استراحت بطن، جمع شده وخون بیشتري را در خود جمع می،ها گشاد شدهدر زمان انقباض بطن
اند. هاخون در رگعامل پیوستگی جریان

رود. ها پیش میهایی از بدن قابل لمس است، در واقع موجی است که به دنبال انقباض بطن، در طول سرخرگنبضی که در بخش
جود دهانۀ باریک، دردهند و با ور قطر زیادي نمیکشسان کمتر و ماهیچۀ صاف بیشتر دارند، با ورود خون، تغییلایهها چونتر آنانواع کوچک
هايهاي صاف دیوارة سرخرگخون در زمان انقباض، در ماهیچهاین مقاومت در برابر جریانکهيطورکنند. بهخون مقاومت میبرابر جریان

گردد. تنظیم میهاورود خون به مویرگگونه، میزانشود و اینکوچک، بیشتر و در هنگام استراحت، کمتر می
اند. هاي عمقی هر اندام قرار گرفتهبیشتر در بخش

. بالاستهاها، نسبت به سیاهرگفشار خون در این رگ
است. بالاستها بسیارسرعت حرکت خون در این رگ

ود.شون ایجاد میکنند، فشار کمینۀ خهاي گشاد شده، در هنگام بازگشت به اندازة اصلی به خون وارد میبا فشاري که سرخرگ
 .اندباشد قابل تشخیصخون باز میاي که حتی در نبوددر بررسی بافتی، با دیوارة قطور و دهانه

گ
ر

ه
اي خونی

مراههوششیها تنها یک لایه بافت پپذیرد، مویرگها صورت میتبادل مواد بین خون و آب میان بافتی در مویرگهامویرگ
 .با غشاي پایه دارند

خلیحفره داتر  واي نازك و  در نتیجه دیواره نازكگردانند، بافت پیوندي و ماهیچهخون را به سوي قلب باز میهاسیاهرگ
 .دارندتريتر و بزرگتردهگس

تريی کوچکتر و حفره دروناي ضخیم و درنتیجه دیواره ضخیمکنند، بافت پیوندي و ماهیچهخون را از قلب خارج میهاسرخرگ
دارند.
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 :هامویرگ
هاي بدن هستند. ترین رگکوچک

ند.اهاي بدنمحل انجام تبادل مواد بین خون و یاخته
دیوارة نازك دارند. 
ها کند است. جریان خون در آن

گیرند. ها، قرار مییک شبکۀ وسیع در بدن در فاصلۀ بسیار نزدیکی از یاختهبا ایجاد
پایه دارند. بافت پوششی، همراه با غشايلایهفقط یک

شان را تنظیماي به نام بندارة مویرگی وجود دارد که میزان جریان خون درونحلقۀ ماهیچه )هاي رودهمثل مویرگ(هادر ابتداي برخی از آن
د. کنمی

. پذیردهاي کوچک قبل از آنها صورت میانبساط سرخرگبه اکسیژن و غذا، با انقباض و ِشان، براساس نیاز بافتتنظیم اصلی جریان خون
کند. تر میها از طریق انتشار را آسانوجود دارد که مبادلۀ سریع مولکول )متريمیلی 02/0(هاي بدن، فاصلۀ کمیبین آنها و بیشتر یاخته

اند. هاي مختلفداراي منافذي با اندازه و تعداد متفاوت در بافت
آورد. هاي بسیار درشت به وجود میها، نوعی صافی مولکولی، براي محدودکردن عبور مولکولغشاي پایۀ اطراف آن

و )ریز و رودهها، غدد درونکلیه(دارمنفذ )ماهیچه، شش، بافت چربی و دستگاه عصبی مرکزي(براساس اندازه و تعداد منافذ به انواع پیوسته
شوند. تقسیم می)مغز استخوان، جگر و طحال(ناپیوسته

کنند. ، مواد را مبادله میايبري و جریان تودهرانی، درونانتشار، انتقال فعال، برون )هاي پوششیغشاي یاخته(اي،از طریق منافذ دیواره
فشار اسمزي ثابت دارند. 

یشتر سمت سرخرگی و کمتر در سمت سیاهرگی دارند. فشار تراوشی ب
 .یابدها افزایش مینشت مواد از آنها در جریان ورزش و بعضی بیماري

ها با کاهش سرعت بازگشتها و بعضی بیماريهاي خون و افزایش فشار درون سیاهرگمصرف زیاد نمک، مصرف کم مایعات، کمبود پروتئین
 .شودیا ادم میمایعات به آنها سبب بروز خیز

 :شوندشکل پیوسته، منفذدار و ناپیوسته در بدن دیده می 3ها بهمویرگ

 ).ر تشکیل سد خونی ـ مغزي نقش دارنهایی که دمثل مویرگ(.شودهاي پیوسته به شدت تنظیم میورود و خروج مواد در مویرگ
ا راههاي درشت مثل پروتئینعبور مولکوللایهاند و اینشدهی پوشیدهینپروتئايلایهاي دارند که باهاي منفذدار، منافذ گستردهمویرگ

 .کندمحدود می
 .ودشهایی در اندام دیده میهاي بافت پوششی آنقدر زیاد است که به شکل حفرههاي ناپیوسته فاصلۀ بین یاختهکه در مویرگدر صورتی

مثل بافتدر بافت چربیها،در ششهاي قلبی،سر بازو یا ماهیچهسهسر ووهاي دمثل ماهیچههاانواع ماهیچههاي پیوسته درمویرگ-
ستگاهدیابد وکارد تجمع میباشد و یا بافت چربی دور قلب، که در اپیگوارش وجود داشتهلولهلایهترینتواند در بیرونیاي که میچربی
شود.دیده مینخاع، پل مغزي، مغز میانی، مخ و مخچه،الهاي مختلف آن از جمله بصلمثل نخاع، مغز و بخشمرکزيعصبی

شود.یافت میمثل غدد تیروئید، پاراتیروئید و فوق کلیويریزغدد درونوروده،هاکلیههاي منفذدار درمویرگ-
باریکبخش(که در سمت چپ شکم و در مجاورت انتهاي پانکراسطحال، و)کبد(جگر،مغز استخوانهاي ناپیوسته درمویرگ-

 .شوندگیرند، دیده میقرار می )پانکراس
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 :هاسیاهرگ
دارند. هانسبت به سرخرگيترفشار خون کموکنندخون را به قلب وارد می

اندازه خود دارند. هاي همتري نسبت به سرخرگاي و پیوندي، دیوارة نازكماهیچهلایهبه دلیل کمتر بودن ضخامت
 .اندازه خود دارندهاي همتري نسبت به سرخرگتر و بیشحفرة داخلی گسترده
کنند. طرفه میهایی دارند که جهت حرکت خون را یکبسیاري از آنها دریچه

 .دهنداندازه در خود جاي میهاي همحجم خون بیشتري نسبت به سرخرگ
کند. ن آنها به سوي قلب کمک میکبوتري و فشار مکشی قفسۀ سینه، به حرکت خون درولانههايتلمبۀ ماهیچۀ اسکلتی، دریچه

شوند. هاي که در نبود خون بسته است، مشخص میدر بررسی بافتی، با دیوارة نازك و دهان
 .اندبیشتر در سطح هر اندام قرار گرفته

 مقایسه سرخرگ و سیاهرگ
 سیاهرگ سرخرگ

فرشی یک لایهپوششی سنگ لایه داخلی فرشی یک لایهپوششی سنگ   

یلایه میان  
هاي کشسان به مقدارماهیچه صاف به همراه رشته
 زیاد

هاي کشسان به مقدارماهیچه صاف به همراه رشته
 زیاد(کمتر نسبت به سرخرگ)

 بافت پیوندي(نازك تر از سرخرگ) بافت پیوندي لایه خارجی

 - + مقطع عرض گرد

ترکوچک اندازه حفره داخلی(هم قطر) تر و بیشترگسترده   

 بیشتر کمترها(هم قطر)خل آنحجم خون دا

 - +شود؟موجب پیوستگی جریان خون می

 - - تبادل مواد با محیط اطراف

ترمقاومت شدید مقاومت نسبت به جریان خون  مقاومت کمتر 

 - + داراي نقش در ایجاد فشار بیشینه

 - + داراي نقش در ایجاد فشار کمینه

هاي دست و پاسیاهرگدر در ابتداي سرخرگ ششی و آئورت دریچه  

سطح بدن ربیشتر د بیشتر در عمق بدن محل این نوع رگ  

 کم زیاد فشار خون
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ها:ویژگی عمومی مویرگ

اند.فرشییک لایه سلول پوششی سنگ♥

هاي درشت دارند.لصافی مولکولی براي محدود کردن عبور مولکو♥

هاي بدن هستند.ترین رگکوچک♥

شود.ها انجام میهاي بدن در این رگیاختهتبادل مواد بین خون و♥

ل مناسب مواد را فراهم کرده است.دیواره نازك و جریان خون کند امکان تباد♥

 :کنندسه عامل مهم به بازگشت خون سیاهرگی به سمت قلب کمک می
شود که باعث حرکت خونهاي مجاور فشاري وارد میهاي دست، پا، شکم و دیافراگم، به سیاهرگتلمبۀ ماهیچۀ اسکلتی: بر اثر انقباض ماهیچه .

.شوددرون آنها به سمت قلب می
شوند و چون به دنبالکند به تعداد زیاد دیده میف جهت جاذبه حرکت میلاهایی که خون درون آنها در خکبوتري: در بخشلانههايهدریچ .

شوند به حرکتکبوتري پایینی بسته میلانههايباز و دریچه یبالایکبوتريلانههايهاي مجاور آن، دریچهانقباض هر ماهیچه در سیاهرگ
 .کنندی به سمت قلب کمک میخون سیاهرگ

هاي نزدیک به قلب، درون اینیابد به دلیل کاهش فشار روي سیاهرگفشار مکشی قفسۀ سینه: در زمان دم، که حجم قفسۀ سینه افزایش می .
 .کشدمیبالاشود که خون را به سمتها فشار مکشی ایجاد میسیاهرگ

هامقایسه انواع مویرگ
هاي ناپیوستهمویرگ هاي منفذدارمویرگ   مویرگ هاي پیوسته 

طحال-جگر-مغزاستخوان لنفیدستگاه-روده-ریزغدد درون-هاکلیه  دستگاه عصبی مرکزي-چربیبافت-هاشش-اهماهیچه هاي داراي این نوع مویرگاندام  

هافاصله بین یاخته خیلی کم کم زیاد  

 فشار اسمزي در طول مویرگ ثابت ثابت ثابت
 فشار تراوشی در طول مویرگ به تدریج رو به کاهش به تدریج رو به کاهش به تدریج رو به کاهش

تهپیوس پیوسته و ضخیم ناپیوسته  غشاي پایه 

ايیاختهحفره بین - - +  

ايمنافذ یاخته - + -  

ايیاختههاي بینشکاف + + -
هاي خونی؟عبور یاخته + + +  

 تنظیم شدید ورود و خروج مواد + - -
ن دو سرخرگ وابران و آوران قرارنکته: مویرگ کبد برخلاف معمول بین دو سیاهرگ فوق کبدي و باب کبدي قرار دارد. کلافک در کلیه برخلاف معمول بی

 دارد.
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چپی(کهته لنفی آغاز شده و به دو مجراي لنفی چپ و راستبسهاي تهطرفه است که از مویرگاي یکشامل شبکه
ریزند..اي میهاي زیرترقوهشود که به سیاهرگختم می )بزرگتره!

هاي لنفیرگ  
 دستگاه لنفی

کنند.ها و استقرار آنهااند و لنف را تصفیه میمحلی براي تولید لنفوسیت هاي لنفیگره  

هاي اصلی دستگاهیاخته(هاو مغز استخوان است که جز مراکز تولید لنفوسیتآپاندیس ،طحال ،تیموس ،شامل لوزه
هستند. )ایمنی  

هاي لنفیاندام  

هاي لنفی است.شامل مجموعه مایعات و مواد وارد شده به رگ  لنف

اي چپ، بهگوارش از طریق سیاهرگ زیر ترقوهست و لنف مربوط به طحال و دستگاهاي راها از طریق سیاهرگ زیر ترقوههلنف مربوط به لوز♥
ریزند. بزرگ سیاهرگ زبرین می

 .یزندراي چپ و سپس به بزرگ سیاهرگ زبرین میلیپیدهاي جذبی از دستگاه گوارش از طریق مجراي لنفی چپ، ابتدا به سیاهرگ زیر ترقوه♥

توان گفت: می15با توجه به شکل

ها ازلوزهموس،هاي لنفی طحال، لوزه، آپاندیس و تیدر بین اندام♥
اند و آپاندیس از همهو در انتهاي گلو قرار گرفتهتر بودهلاهمه با
تر بوده و در سمت راست و پایین حفرة شکمی قرار دارد. پایین

تر از غدة تیروئید قرار دارد و طحالتیموس در جلوي ناي و پایین♥
ي حفرة شکمی قرار گرفته است. لادر سمت چپ و با

فی، چند رگ لنفی مختلف در ارتباط است که اینگرة لنهربا♥
-لانههايدریچه"فاصله قبل و بعد از گرة لنفی دارايلاها برگ

. هستند"ندنامکبوتري

سرخرگ طحال از یک محل مشخص به آن وارد شده و سیاهرگ♥
شود. توجه داشته باشید که درخارج میاز همان محلطحال

که سرخرگ و سیاهرگطوريهبکلیه نیز این وضعیت وجود دارد
شوند و در کرة چشم نیز اینکلیه در محل ناف کلیه دیده می

ی سرخرگ و سیاهرگ چشمشود یعنوضعیت مشاهده می
 وهاکلیه،طحالبنابراین در ؛شوندکور مشاهده میدرمحل نقطۀ

ها و اعصاب فقط از یک نقطه به عضو موردهمۀ رگ،هاچشم
شوند. آن خارج مینظر وارد شده یا از
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هاي لنفی جریان دارد.هاي سفید و پادتن تشکیل شده و در رگاز آب و ترکیبات دیگر و گویچه
 >-اي چپ یا راستسیاهرگ زیرترقوه>-دو مجراي لنفی(رگ لنفی بزرگ) >-هاي لنفیرگ >-هاي لنفیمسیر لنف:  مویرگ

بازگشت به خون!
 لنف

 دستگاه لنفی

ها رااست. این مویرگ لنفی، مواد حاصل از هضم چربییک مویرگ لنفی وجود دارد که انتهاي آن بسته،در هر پرز روده باریک
کند.کند و به دستگاه لنفی منتقل میدریافت می
اند وجود دارد. این یاختههایی از میکروب را قرار دادهاي که در سطح خود قسمتیاخته هاي دارینههاي لنفی امکان مشاهدهدرون رگ

اي قرار است به گره لنفاوي برود.دارینه  

ر
گ

هاي لنفی
 

شوند:هاي بزرگ لنفی محسوب میدو مجراي لنفی بزرگ در بدن وجود دارد که در واقع رگ
کند.اي چپ تخلیه می. مجراي لنفی چپ: قطورترین رگ لنفی بدن است که مایع لنفی را به سیاهرگ زیرترقوه1
تري نسبت به مجراي لنفی چپکند و  اندازه کوچکیاي راست تخلیه م.مجراي لنفی راست: مایع لنفی را به سیاهرگ زیرترقوه2

دارد.

 مجاري لنفی

نکات:

هاي سرطانیاختهزا و یباشد و محل مبارزه با عوامل بیماريها میخوارو درشتهاهاي ایمنی مثل لنفوسیتیاختهمحل قرار گیري -
شود. محسوب می

باشد.مانند میرههر گره لنفی با تعدادي رگ لنفی در ارتباط است و ساختاري حف -
هايهاي لنفی در زیربغل، اطراف گردن، پشت گوش، محل اتصال ران به لگن، بیشتر از سایر نقاط است و میزان گرهتراکم گره -

لنفی در برخی نفاط بدن مانند کف دست و پیشانی بسیار اندك است.

گره
هاي لنفی

 

شاهده هستند.ها: ساختارهایی هستند که در بخش پشتی دهان قابل ملوزه

اندام
هاي لنفی

 

قرار داردها و در پشت استخوان جناغها (درون قفسه سینه) و در جلوي محل شروع نایژهتیموس:نوعی اندام لنفی که در جلوي دهلیز
) است و همچنین توانایی ترشح هورمونTهاي (یابد. تیموس، محل بلوغ لنفوسیتو با افزایش سن، اندازه آن کاهش می

داردHها موثر است، تیموس ظاهري شبیه حرفوسین را دارد که بر روند تمایز لنفوسیتتیم
هاي خونی قرمز دارد. ازهاي زیادي دارد.طحال در دوران جنینی نقش مهمی در تولید گویچهخوارطحال: نوعی اندام لنفی که درشت

هاي موجود در آن قادر به تجزیه هموگلوبینخوارمین دلیل درشتباشد و به ههاي قرمز نیز میطرفی طحال همچنین محل مرگ گویچه
هاي قرمز هستند.آزاد شده حاصل از تخریب گویچه

شود. این اندام لنفی در حفره شکمی قرار دارد.ي بزرگ، روده کور است که به زائده آپاندیس ختم میآپاندیس: بخش ابتدایی روده
خش توسط بافت استخوانیاي خون نقش دارد. این بدهنده بخش یاختهید همه اجزاي تشکیلدر تولمغزاستخوان: محلی است که

هاي خونیشود. مغز استخوان براي هورمون اریتروپویتین گیرنده دارد و با اثرپذیري از آن قادر به تولید گویچهبر گرفته میاسفنجی در
هاي آن را تامینوساز یاخنههاي مغز استخوان گیرنده دارند و سوختههاي تیروئیدي نیز در یاختورمونقرمز است. علاوه بر آن ه

.بیندگیرند، آسیب زیادي میکنند. مغز استخوان، در افرادي که مورد شیمی درمانی قرار میمی  
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-دیوارة سرخرگماهیچۀ صافثیر برباشند که با تأها میرگکنندةتنگجزء موادکلسیمها و یونرگگشادکنندة، جزء مواداکسیدديکربن
 .شوندمیخون موضعیکم یا زیاد شدن جریانهاي کوچک، سبب

 .هاي حساس به کمبود اکسیژن وجود دارندهاي شیمیایی و هم گیرندههاي فشاري، هم گیرندهدر قوس آئورت، هم گیرنده

النخاع وهاي عصبی را به بصلشدن، پیامومی پس از تحریکخون عمهاي گردشهاي فشاري و شیمیایی موجود در دیوارة سرخرگگیرنده
شود و در نتیجۀها بازجذب سدیم را باعث میشود با اثر بر کلیهکلیه ترشح میهورمون آلدوسترون که از غدد فوق .فرستندموس میلاهیپوتا

 ؛یابدزایش میخون نیز افافزایش یافته و به دنبال آن فشارهابازجذب سدیم، بازجذب آب در کلیه
 .داردرابطۀ مستقیمدر خونحجم آب موجودبامیزان فشار خونتوان نتیجه گرفت کهپس می

اثر ایندارند و براکسید و افزایش یون هیدروژن حساسیتديهاي شیمیایی مؤثر بر فشار سرخرگی به کمبود اکسیژن، افزایش کربنگیرنده
 .کنندمراکز عصبی ارسال میهایی را بهشده و پیامموارد، تحریک

)%90آب(بیش از  

 خوناب(پلاسما)
% )55(  

 خون

 حفظ فشار اسمزي خون مثل آلبومین

هاپروتئین  

د.سلین نقش دارها مثل پنیها، مثل آلبومین که در انتقال بعضی داروانتقال دارو
 انتقال مواد

خوناکسید درديانتقال گازهاي تنفسی مثل اکسیژن و کربن

خون نقش دارندPHها درتنظیمها که با جذب و انتقال یونمثل انواع گلوبولینPHتنظیم
 انعقاد خون مثل فیبرینوژن

هااندها جز آنها که پادتنایمنی بدن مثل انواعی از گلوبولین
هاهایی مثل گلوکز و آمینواسیدشامل کربوهیدرات  مواد غذایی

هاي بدن نقش کلیدي دارند.هاي سدیم و پتاسیم که در فعالیت یاختهیونمثل هایون  
اسیداکسید و لاکتیکديمثل اوره، کربن  مواد دفعی

روزه120اند، عمر متوسطکروي،فاقد هسته، پر زا هموگلوبین و در دو سو فرورفته
. نقش اصلی آنهاشونددارند و در مغز استخوان تولید و در طحال و کبد تخریب می

هاي تنفسی است.انتقال گاز  

هاي خونییاخته
)99قرمز(بیش از %  

هايیاخته
یخون  

هاي خونی ویاخته
ايقطعات یاخته

%)45(  

دو قسمتی روي هم افتاده و میان یاخته باهسته
هاي تیره دارنددانه  

هابازوفیل  

داردانه  
هاي خونییاخته

 )WBCسفید(

هايیاخته با دانهدمبلی و میانهسته دو قسمتی
 روشن درشت دارند

اهائوزینوفیل  

هاي روشن ریزهسته چندقسمتی و میان یاخته با دانه
 دارند

هانوتروفیل  

هیاخته بدون دانهسته تکی خمیده یا لوبیایی و میان
 دارند

هامونوسیت  
دانهبی  

دارنددانهیاخته بدونهسته تکی گرد یا بیضی و میان هالنفوسیت  
هايخود دانهترند و درونهاي قرمز کوچکاند که از گویچهايرنگ و فاقد هستهاي بیها قطعات یاختهگرده

ايقطعات یاخته )PLT(هاگرده زیادي دارند و در انعقاد خون نقش بسیار مهمی دارند.  
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.شودها دیده میمهرگان مثل اسفنجدر برخی بی آبامانه گردشس  
دستگاه

ش مواد
هاي گرد

در بی
مهرگان

شود.هاي پهن آزادزي، مثل پلاناریا دیده میدریایی و کرمشیرین و عروسدر مرجانیان مثل هیدر آب  حفره گوارشی

.شوداست که از آن براي انتقال مواد استفاده میعمومی، با مایعی پر شدهاي حفرههاي لولهدر جانورانی مثل کرم  حفره عمومی

کند. درهاي بدن پمپ میبافتی} را به حفرهقلب،مایعی به نام همولنف{داراي نقش خون، لنف و آبّ میان
شودمیتنان دیدهنرمبیشتربندپایان و

سامانه گردش
بازخون  

ازشود که در آن خون ضمن یک بار گردش در بدن یک بارها و نوزاد دوزیستان دیده میدر ماهی
.گذرداي میحفرهقلب دو  

 ساده
مانه گردشسا

بستهخون بار گردش درخون ضمن یکشود که آندر دوزیستان بالغ، خزندگان، پرندگان و پستانداران دیده می 
.کندار از قلب عبور میبدن، دوب

 مضاعف

خون بسته دارندداران گردشتمام مهره
 ویژگی ساده مضاعف

.کندردش در بدن، دوبار از قلب عبور میبار گخون ضمن یک بار از قلببار گردش در بدن، یکخون ضمن یک
.کندعبور می  

 خصوصیت

کند:قلب به صورت دو تلمبه عمل می

یک تلمبه با فشار کمتر: تبادلات گازي -

تلمبه دیگر با فشار بیشتر: گردش عمومی -

دار به تمامباره خون اکسیژنانتقال یک
 مزیت .هاستندامهاي امویرگ

 جانوران ماهی/نوزاد دوزیستان دوزیستان بالغ خزندگان/پرندگان/پستانداران

دو دهلیز و یک بطنسه حفره: چهار حفره: دو دهلیز و دو بطن بطندهلیز و یکدوحفره:یک  تعداد حفرات  
 قلب

مشابه نحوه انتقال خون در
.انسان  

وهابار به ششتلمبه شدن خون توسط بطن،یک
.پوست و سپس به بقیه بدن

انتقال از قلب به آبشش و سپس از آبشش به
.هاي بدنسایر اندام  

نحوه انتقال
 خون
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:فصل پنجم  

هاعوامل حفاظت کننده از کلیه وظیفه نکته
اي است.ول کلیه از جنس بافت پیوندي رشتهکپس

پسول کلیهک -هاي کشسان کمی دارد. ههاي کلاژن زیاد و رشتبنابراین رشته
وگیري. به علت جلداردهاي بافت پیوندي راپرده شفافی است و ویژگی

)5جاي دارد. (یازدهم فصلها، در نخستین خط دفاعی بدناز نفوذ میکروب

ها به کلیهمانع ورود میکروب
شودمی  

 کپسول کلیه

تواند باعث افتادگیکاهش وزن شدید به علت کاهش چربی اطراف کلیه می
میرناي وشدنناي شود در این صورت به علت بستهکلیه و ناخوردگی میر

. این اتفاق باعث از دستشودیه ادرار، نارسایی کلیه ایجاد میعدم تخل
.شودایستایی میرفتن هم

ظحف -در برابر ضریهحفاظت کلیه
جلوگیري از -هاموقعیت کلیه

تاخوردگی میزناي
 چربی اطراف کلیه

ظته و توسط دو دنده پایین حفاکلیه چپ در موقعیت بالاتري قرار داشت
تترین دنده حفاظالی که کلیه راست فقط توسط پایینشود، در حمی
شود .می

ها در برابرکلیهاز قسمت بالایی
کند.ضربه حفاظت می

هادنده  

خاکیکرم ملخ ايمورد مقایسه   

 نوع گردش خون بسته باز
اي داردیک قلب لوله اي داردیک قلب لوله  ايقلب لوله 

ي داردپنج جفت قلب کمکی در اطراف مر فاقد قلب کمکی  قلب کمکی
اي بالاتر از لوله گوارشقلب لوله + +  

ايجهت حرکت خون در قلب لوله از عقب بدن به سمت جلو از عقب بدن به سمت جلو
 داراي مویرگ + -

(تنفس نایدیسی)- هاي تنفسی توسط دستگاه گردش خونانتقال گاز +(تنفس پوستی)   

هاي قلبشدن دریچهجهت باز در یک جهت در جهات مخالف یکدیگر
دارقلب داراي منفذ دریچه - +
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 :اختصاصات زیر استشود دارايشبکۀ اول مویرگی در کلیه که کلافک(گلومرول) نامیده می

شود در واقع در این محل حالت سرخرگ ـ مویرگ ـ سرخرگ (سرخرگ آوران مویرگ سرخرگ وابران) در دو سوي خود به سرخرگ ختم می♥
شود. مشاهده می

 .تنها حاوي خون روشن است♥

کند. در تبادلات گازهاي تنفسی شرکت نمی♥

هاي دیگر است. مویرگاي با ضخامت پنج برابر نسبت بهداراي غشاي پایه♥

است. تراوشی به طور کلی در آن بالافشار♥

دهد اما بازجذب مواد ندارد. مویرگی است که در آن خروج مواد با تراوش رخ می♥

گیرد که محل تولید رنین است. از سرخرگی منشأ می♥

چپکلیه راستکلیه  هامقایسه کلیه   

ترپایین بالاتر  موقعیت 
12و11دنده 12دنده  هاي محافظت کنندهدنده   

ترطویل ترکوتاه  يطول میزنا   

 فاصله با سرخرگ آئورت بیشتر کمتر
سیاهرگ زیرینفاصله با بزرگ کمتر بیشتر  

ترکوتاه ترطویل   سرخرگ کلیوي 

ترطویل ترکوتاه   سیاهرگ کلیوي 

کلیهطحال و فوق کلیهکبد و فوق  هاي مجاوراندام   
ساختار درونی کلیه: 

شود که از بیرون به درون عبارت انددر برش طولی کلیه، سه ناحیۀ مشخص دیده می
.از بخش قشري، بخش مرکزي و لگنچه

هاي کلیه نامشود که هرمشکل دیده میدر بخش مرکزي، تعدادي ساختار هرمی
 .نامندرأس کلیه  میها به سمت بخش قشري وقاعدة هرمدارند. 

ها، انشعاباتی از بخش آنها به سمت لگنچه است. هر هرم و ناحیۀدر فاصلۀ بین هرم
ها، انشعاباتیقشري مربوط به آن را، یک لپ کلیه می نامند. در فاصلۀ بین هرم

 .شودهاي کلیه دیده میازبخش قشري به نام ستون

تولیدشده، به آن وارد و به میزناي هدایتلگنچه، ساختاري شبیه به قیف دارد. ادرار
.کندشود تا کلیه را تركمی
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شده است.ها احاطهتوسط پاهاي پودوسیت♥
ه باشید: در ارتباط با سرخرگ آوران به خاطر داشت

قطر بیشتري از سرخرگ وابران دارد. 
شود. از انشعابات سرخرگ کلیوي منشأ گرفته و به گلومرول ختم می

 .کندرنین تولید می،در پاسخ به کاهش فشار خون
انجامد. به کاهش تراوش و تولید ادرار میکاهش قطر آن

هاي خوناب است. کنندة یکی از پروتئینمحل ترشح فعال
دار بیشتري نسبت به سرخرگ وابران دارد. واد زائد نیتروژنم

].برابر و اورة بیشتري از سرخرگ وابران دارد2COمقدارسرخرگ آوران[گازهاي دفعی تنفسی مشابه با سرخرگ وابران دارد. 

  صورت که اول خون درجز کپسول بومن اشاره شد، به اینهاي مختلف نفرون بهبه همین علت در اینجا به ترتیب قرارگیري خون در کنار بخش     
د.گیردور و بخش صعودي لوله هنله قرار میۀخوردهاي پیچطور همزمان در مجاورت لولهبهنزدیک و پس از آن تقریباۀخوردمجاورت لوله پیچ     

صعودي لولۀ هنله خون روشن و در مجاورت بخش نزولی لولۀهاي خمیدة نزدیک و دور و بخشاي در مجاورت لولهشبکۀ مویرگی دور لوله
 .هنله، خون تیره دارد

 .باشد، برعکس می]در هر دو بخش نزولی و صعودي آن[اي با جهت حرکت ادرار در لولۀ هنلهن خون در شبکۀ مویرگی دِور لولهجهت جریا

 :دتوان موارد زیر را مطرح کرکتاب درسی ، می 5با توجه به شکل

شود.در مجاورت کپسول بومن حالت سرخرگ ـ مویرگ ـ سرخرگ، مشاهده می
ون روشن و سپساي در ابتدا خگلومرول فقط خون روشن و شبکۀ مویرگی دور لوله

خون تیره دارد.
خوردة نزدیک، سپس در مجاورتچپیاي ابتدا در اطراف لولهشبکۀ مویرگی دور لوله

دور و بخش صعودي لولۀ هنله و در نهایت در مجاورت بخش نزولیۀخوردلوله پیچ
گیرد.لولۀ هنله قرار می

که یک شاخه بهشودشاخه اصلی وارد می 2خون روشن درون سرخرگ وابران، به
رود و شاخه دیگر بهدور میۀخوردنزدیک و سپس به لوله پیچۀخوردسمت لوله پیچ

 ؛رودسمت بخش صعودي لوله هنله می
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:گردش خون کلیه

هاي مویرگی در نفرون:مقایسه شیکه

 کلافکايکه مویرگی دورلولهشب

وروديسرخرگ وابران(خون روشن)سرخرگ   سرخرگ آوران(خون روشن) 
 سرخرگ وابران(خون روشن) سیاهرگ کوچک(خون تیره) رگ خروجی

 کمتر بیشتر میزان گستردگی
 درون کپسول بومنهااي نفروندور بخش لوله محل حضور
ترکم فشار خون  بیشتر 
یهلاهاي پوششی سنگفرشی تکیاختهیهلاششی سنگفرشی تکهاي پویاخته جنس

 وجود ندارد وجود ندارد در اطراف مجاري جمع کننده
 تراوش ترشح و بازجذب فرایند موثر در تشکیل ادرار

به درون خون -به درون نفرون جهت حرکت مواد  به درون نفرون 

قلب

آئورت

سرخرگ
کلیـوي

رمیانشعابـات بین ه
سرخرگ کلـیوي

سرخـرگ هاي
کوچـکتر

سرخرگ
ولشبکـۀ اآوران

مویـرگی
)گلومرول(

سرخـرگ
وابران

شبـکۀ دوم مویـرگی      
)  ـه ايشبکۀ مویرگی دورلول(

هاي کوچکسیاهرگ

یهاي بین هرمسیاهرگ

هسیاهرگ کلی

بزرگ سیاهرگ
زیرین
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 سرخرگ آوران سرخرگ وابران

 میزان قطر بیشتر کمتر
اي(دوم)لولهبکه مویرگی دورش کند؟شبکه مویرگی که ایجاد می کلافک(اول) 

 تعداد در هر کلیه حدود یک میلیون حدود یک میلیون
 فشار خون بیشتر کمتر
 نوع خون روشن روشن
شودزیاد می شودکم می   اگر تنگ شود،میزان تراوش... 
ترکم میزان مواد دفعی و مواد غذایی بیشتر 

ترین بخش نفرون است. ترین و کوتاهاولین، حجیم
کند.در بخش قشري کلیه قرار دارد و تولید ادرار را آغاز می

پوششیلایه خارجی از جنس بافتلایه پاخته پوششی ساخته شده است؛دیواارة آن از دو
سیتام بردونهاي پوششی بهاي و لایه داخلی از نوع خاصی از یاختهلایهفرشی تکسنگ

شده است . اخته پادار) ساخته(ی
شود. درونسرخرگ آوران به کپسول بومن وارد و سرخرگ وایران از آن خارج می

کپسول بومن و بین این دو سرخرگ ، کلافک یا گلومرول وجود دارد.

 کپسول بومن تراوش

 نفرون

ترین بخش نفرون است. اولین بخشی از نفرون است که شبکۀمویرگیخوردهپیچ
گیرد.اي در اطراف آن شکل میدورلوله
دار اند.ریزپرزمکعبی وهاي پوششی سطح داخلی آن ،یاخته

بازجذب
 و ترشح

خورده نزدیکلوله پیچ  

Uشود.ترین بخش نفرون محسوب میشکل است و طویل
شده است.از دو بخش نزولی و صعودي تشکیل

هاي میانی آن است.تتر از قسمقسمت ابتدا و انتهاي لوله هنله ضخیم
ار دارد. خورده نزدیک قرترین قسمت لوله هنله در محل اتصال آن به لوله پیچضخیم

در اطراف هنله نزولی سیاهرگ و در اطراف هنله صعودي سرحرگ وجود دارد. 
جهت حرکت خون اطراف لوله هنله و مایع درون لوله هنله برعکس هم است.

بازجذب
 و ترشح

 لوله هنله

آخرین بخش نفرون است.
ت.مؤثر اسشدهتراوشآخرین بخشی از نفرون است که در تعیین ترکیب مایع

بازجذب
 و ترشح

خورده دورلوله پیچ  

کند. محتویات خود را از چند نفرون دریافت کرده و به لگنچه تخلیه می
بخش ابتدایی آن در بخش قشري قرار دارد. 

شود.کننده بیشتر مییم قطر مجراي جمعروهر چه به سمت لگنچه پیش می
آخرین بخش در کلیه است که در تعیین ترکیب ادرار نقش دارد.

بازجذب
 و ترشح

 مجراي جمع کننده ادرار
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خون: عامل اصلی انتقال مواد به درون نفرون است.الف) فشار
گذارند روي فشار تراوشی هم مؤثر هستند.عواملی که فشار خون تأثیر می

خون به آنها مرتبط است.ها است که فشاراهیچه قلب و خاصیت ارتجاعی سرخرگانقباضی ملین عامل نیروياو
گذارند.این طریق بر روي تراوش تأثیر میکنند و ازهایی از مغز هستند که فشار خون را تنظیم میالنخاع و هیپوتالاموس بخشبصل
هاي حساسندههاي گردن، گیرش اکسیژن موجود در آئورت و سرخرگهاي حساس به کاههاي شیمیایی (گیرندهومی و گیرندههاي گردش عمهاي فشاري موجود در سرخرگگیرنده

ریکیجه تراوش نقش دارند. تحون و در نتخل پیام به مراکز عصبی تنظیم فشارخون، در تنظیم فشارهاي یون هیدروژن) با ارساالنخاع، گیرندهاکسید بصلبه افزایش کربن دي
شود.هاي شیمیایی باعث افزایش فشارخون میگیرنده

 .گذارندمصرف نمک و چربی، دخانیات و سابقۀ خانوادگی روي فشار خون تأثیر مینامناسب مانندچاقی، تغذیۀ
 .شوندش تراوش میدادراري باعث افزایش فشارخون و در نتیجه افزاینفرین، آلدوسترون، ضاپیرین، نورنفهاي اپیاتیک، هورمونسمپسیستم

دهد.و تراوش را کاهش میخونخون می شود و در نتیجه فشارها و کاهش جریانانقباض ماهیچه هاي صاف دیواره سرخرگیون کلسیم باعت
شود.ر سرخرگ وابران باعث افزایش فشارخون در کلافک و افزایش تراوش میوران و کاهش قطآافزایش قطر سرخرگ

. شودمیخروج بسیاري از مواد از کلافکها باعثکلیه منافذ زیاد این مویرگقددارهاي متب) مویرگ
. شودها میها است و مانع از عبور پروتئینپایه سایر مویرگتر از غشايضخیمبرابر 5ها حدودپ) غشاي پایه مویرگ

کنند.کان تبادل راحت مواد را فراهم میو امداردوجودهاهاي زیادي در بین پاهاي آنهاي پادار کپسول بومن شکافت) یاخته

ش
 تراو

گیرد.جذب بیشتري صورت مید بیشتر باشد بازهاي نفرون با مواسطح تماس درون نفرون: هرچه سطح تماس یاخته
کند.یآنها هم مزجذبیب غلظت تغییر کند، میزان باجا می شوند و اگر شزیستی و براساس شیب غلظت جابهژيشیب غلظت: برخی مواد بدون صرف انر

کند.انرژي: بازجذب در بیشتر موارد فعال است و انرژي مصرف می
 :هاهورمون

دهد.دادراري بازجذب آب را افزایش میهورمون ض-
دهد.بال آن، بازجذب آب را افزایش میهورمون آلدوسترون بازجذب سدیم و به دن-
د.دهوئیدي بازجذب کلسیم را افزایش میهورمون پاراتیر-

 :Phهاي مؤثر در تنظیمهورمون
موثر است. PHدر تنظیممستقیمغیرمنا عدم ترشح انسولین به طوردهند. ضکربنات را تغییر میذب بیبازجPHبا تغییرمستقیماًهایی هستند کهگاسترین و سکرتین هورمون

کربناتکاهش بازجذب بی >-خونpHافزایش >افزایش گاسترین
کربناتافزایش بازجذب بی >-خونpHکاهش>-افزایش سکرتین
کربناتافزایش بازجذب بی>-خونpHکاهش >-کاهش انسولین

یابد. کاهش میpHاسیدیته خون افزایش وهم با مصرف چربی ها غلطت 2نوعآید. در دیابتخاطر کمبود انسولین به وجود میبه 1ت شیرین نوعبت شیرین، دیابت) دیا
ابد.یکربنات افزایش مینتیجه بازجذب بیدر
کرینات را افزایشدهد و در نتیجه بازجندب بیرا کاهش میpHاي اسیدي بوده وشود که مادهمیاسید تولیدهاي انسان لاکتیکهوازي در یاخته: در تنفس بیهوازي) تنفس بیث
 .دهدمی

 بازجذب

دهد.ا تغییر میا رهشوند. طبیعتا تغییر میزان این مواد در خون، ترشح آنتاسیم اضافی از طریق ترشح دفع میم، داروها، یون هیدروژن و پالف) تغییر میزان مواد در خون: بعضی از سمو
یابد.میاهشها هم ککند، میزان ترشح آنشوند و اگر شیب غلظت تغییرجا میژي زیستی و براساس شیب غلظت جابهبرخی مواد بدون صرف انر :ب) شیب غلظت

مصرف میکند.زیستیترشح در بیشتر موارد فعال است و انرژي :پ) انرژي
 :ت) هورمون ها

 :pHهاي مؤثر در تنظیمهورمون
موثر است. PHدر تنظیمغیرمستقیمبه طورد ضمناً عدم ترشح انسولین نیزدهنترشح یون هیدروژن را تغییر میpHهایی هستند که با تغییراسترین و سکرتین هورمونگ

کاهش ترشح یون هیدروژن >-خونpHافزایش >-افزایش گاسترین
افزایش ترشح یون هیدروژن >-خونpHکاهش >-افزایش سکرتین
هیدروژنیونافزایش ترشح >-خونpHکاهش >-کاهش انسولین

یابد. کاهش میpHاسیدیته خون افزایش وهم با مصرف چربی ها غلطت 2یابت نوعآید. در دخاطر کمبود انسولین به وجود میبه 1ت شیرین نوعبت شیرین، دیابت) دیا
ابد.یکربنات افزایش میدر نتیجه بازجذب بی

کرینات را افزایشازجندب بیدهد و در نتیجه برا کاهش میpHاي اسیدي بوده وشود که مادهمیاسید تولیدهاي انسان لاکتیکهوازي در یاخته: در تنفس بیهوازيث) تنفس بی
 .دهدمی

 ترشح
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هاي تشکیل ادرار که :اي از فرایندهر مرحله

تراوشگیرد: انتخاب مواد تنها بر اساس اندازه آنها صورت می-
تراوشرسد: هاي کلیه به انجام میتر نسبت به سایر مویرگبرابر ضخیم 5ایی با غشاي پایۀهدر محل مویرگ-
تراوششود: قسمت گردیزه (نفرون) انجام میتریندر برجسته-
تراوششود: سفات یا ... ) در کلیه انجام میفدنوزین تريبدون صرف انرژي زیستی ( مصرف مستقیم آ-
بازجذب + ترشحشود: خوردة نزدیک آغاز میهاي مکعبی در لولۀ پیچتوسط یاخته-
تراوشد: شوشده توسط دو سرخرگ انجام میدر شبکۀ مویرگی احاطه-
تراوششود: خوردة دور انجام نمیوردة نزدیک، قوس هنله و لولۀ پیچخولۀ پیچتوسط ل-
بازجذباي نقش دارد: واد مفید به شبکۀ مویرگی دورلولهدر بازگرداندن م-
تراوشاي بطن چپ است: هاي ماهیچهترین علت آن ناشی از انقباض یاختهمهم-
بازجذب –ترشحشود: ه انجام میکنندهاي مجراي جمعیاختهتوسط-
بازجذب –ترشحشود: اکثراً با صرف انرژي زیستی انجام می-
ترشحکند: هاي هیدروژن و پتاسیم اضافی اقدام میبه دفع داروها و یون-
ترشحهاي خونی است: ترین گویچهاسید در فراوانا یون مثبت حاصل از تجزیۀ کربنیکمرتبط ب-
بازجذبهاي خونی است: ترین گویچهحاصل از تجزیۀ کربنیک اسید در فراوانمرتبط با یون منفی-
بازجذب –ترشحشود: انجام می )سیاهرگ –سرخرگ (شده توسط دو نوع رگ متفاوتتوسط شبکۀ مویرگی احاطه-
بازجذب –ترشحشود: ها نیز انجام میدر خارج از ساختار گردیزه-
ترشح -بازجذبثر است : در تنظیم میزان اسیدیتۀ خون مو-
تراوششود: هاي پودوسیت با کارایی بیشتري انجام میواسطه یاختهبه-
بازجذب -ترشح –تراوش: ندرت در بدن وجود داردبهشود کههاي پوششی انجام میبه واسطه نوعی از یاخته-
بازجذب –ترشحکنند: هاي گردیزه عبور میسم یاختهدر جریان آن مواد از درون سیتوپلا-
ببازجذشود: هاي گردیزه به مقدار بیشتري انجام مییاختهبه دلیل وجود ریزپرزها در سطح گروهی از-
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توضیحاتهامثالانواع

هاسلولیتک
شوداز طریق غشا یاخته و بر اساس شیب غلظت انجام می اهاياختهیبسیاري از تکانتشار

واکوئل
دارضربان

ها مثلايیاختهبرخی تک
پارامسی

رانکند.(درجاندادار را خارج میر خود ذخیره و مواد زائد نیتروژندار آب اضافی را دواکوئل ضربان
جلوگیري از ترکیدگی سلول) >-ساکن آب شیرین

 .رودمیکاربهمورددوهریا ياسمزتنظیمدفع، يبراپلاناریانفریديمهرگانبی

دارانمهره

شوند.دفع میهاصرف انرژي زیستی) از آبششدار با انتشار ساده(بدونمواد دفعی نیتروژنتانپوسسختآبشش

درها مسدود است و با همولنفاي تشکیل شده است. ابتداي آناز چندین ساختار لولهحشرات مثل ملخهاي مالپیگیلوله
رد.گیمیمالپیگی صورتاسید از طریق لولهارتباط است. دفع اوریک

درانمهرههمهکلیه

دارد. مهرههاداران کلیه دارند که ساختار متفاوت، ولی عملکرد مشابهی در میان آنهمه مهره
داران همچنین سیستم گردش خون بسته دارند که خون در آنها تحت فشار است. این فشار، 

ترین شکلیدهاران، پیچکند. خزندگان، پرندگان و پستاندها تراوش میخون را از غشاها به کلیه
هاستکلیه را دارند که متناسب با واپاش تعادل لسمزي مایعات بدن آن

ايرودهغددراست
ماهیان غضروفی مثل

هاماهیها و سفرهکوسه
محلولهاي اضافی را به صورتباشند نمکروده متصل میچندین عدد غده که به منطقه راست

رف انرژي زیستی)کند.(با صغلیظ به روده ترشح می

غدد نمکی
برخی خزندگان و

(کهپرندگان دریایی و بیابانی
)کننددار مصرف میآب دریا یا غذاي نمک

فعهاي غلیظ دغدد نمکی نزدیک چشم یا زبان به صورت قطرههاي اضافه از طریقنمک
نمکی يهاشود، غدد نمکی نزدیک چشم در قسمت فوقانی کاسه چشم قرار دارند و قطرهمی

شوند.شوند بلکه از طریق مجرایی از بینی خارج میتولید شده بصورت اشک خارج نمی
ها با انتقال فعال دفع شوند.توانند از آبششها میدر ماهیان دریایی برخی یونهاماهیآبشش

 

هاویژگی

ماهینوع
غلظت و حجممقایسه فشار اسمزي

ادرار
میزان نوشیدن آّب

ماده مخاطی
در سطح
بدن

عملکرد
آبشش

هاي دفعیمکانیسم

ماهی
غضروفی

فشار اسمزي مایعات بدن کمتر
هافعالیت کلیه----(حجم کم)غلیظاز محیط اطراف

ه رودهغلیظ بترشح محلول نمک بسیار-

-
ماهی آب
شیرین

فشار اسمزي مایعات بدن
بیشتر از محیط اطراف

(حجمرقیق
زیاد)

ل آببه طور معمو
هاجذب یونداردنوشندزیادي نمی

نوشیدن مقدار کمی آب-

ماده مخاطی سطح بدن-

دفع ادرار رقیق-

ماهی آب
شور

فشار اسمزي مایعات بدن کمتر
مقدار آب فراوانی(حجم کم)غلیظاز محیط اطراف

نوشیدن مقدار فراوانی آب-هایوندفع-نوشندمی

دفع ادرار غلیظ-
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 فصل ششم

ساکارید پکتین است که بعد از تقسیم هسته توسط پروتوپلاست ایجاد شده و مانند چسب، دو یاخته رااي از جنس پلیلایهی:تیغه میان
.دارددر کنار هم نگه می

 دیواره

یاخته
گیاهی

 

ست و مانند قالبی،اي(خمیري شکل) ااي از پروتئین و پلی ساکاریدهاي غیر رشتههاي سلولزي در زمینهواجد رشتهنخستین: دیواره
گیرد و از آنجا که قابلیت گسترش و کشش  دارد مانع رشد پروتوپلاست نشده و همراه با رشد پروتوپلاستپروتوپلاست را در بر می

.دهدافزایش اندازه می

دارد و با تشکیل آن، رشدهاي سلولزي بوده، استحکام و تراکم بیشتري از دیواره نخستینهایی داراي رشتهشامل لایهپسین: دیواره
.شودیاخته متوقف می

.کندعبور و مرور به یاخته را کنترل میغشا پلاسمایی: 

 پروتوپلاست
(هم

ارز یاخته در جانوران)
 

.شودمحل اصلی قرار گیري ماده ژنتیک محسوب میهسته:

ی مثل گلوتن و ترکیبات اسیدي و رنگی مثل آنتوسیانیناي شامل آب،ترکبیات پروتئیناندامکی حاوي شیره کریچهکریچه(واکوئل): 
دهد،شود و در زمانی که یاخته آب از دست میاست و در زمان جذب آب توسط یاخته، حجیم شده، سبب ایجاد حالت تورژسانس می

.شودکم حجم شده و سبب ایجاد حالت پلاسمولیز می

.بهم مرتبط استهاي غشاییاي از کیسهمجموعهشبکه آندوپلاسمی: 

.هاي غشایی منفصل استاي از کیسهمجموعهدستگاه گلژي:

.شوداي محسوب میمحلی براي وقوع تنفس یاختهراکیزه(میتوکندري):

.باشدنوعی دیسه است که حاوي سبزینه و کاروتنوئید میسبزدیسه(کلروپلاست):

 دیسه(پلاست)
.باشدهایی به نام کاروتنوئیدها میسه حاوي رنگیزهنوعی دیدیسه(کروموپلاست): رنگ

نوعی دیسه فاقد رنگیره و حاوي مقادیر فراوان نشاسته است که در بخش خوراکینشادیسه(آمیلوپلاست): 
.شودزمینی(یعنی ساقه آن)، به وفور دیده میسیب

".  ........هاي گیاهی، هر اندامکی کهدر یاخته "
هاي مریستمیهسته در یاخته -هاي گیاهیشتر حجم یاخته را اشغال کند: کریچه در برخی یاختهتواند بیمی-
هاي پژمرده پس از آبیاري نقش دارد: کریچهدر شاداب شدن اندام-
شود: کریچهو در نتیجه یاخته میپلاستسبب افزایش اندازة پروتو-
کریچهست به دیواره بچسبد:لاشود پروتوپبا جذب آب سبب می-
هاي غیرچوبی نقش دارد: کریچهدر استوار ماندن اندام-
ست شود: کریچهلاست دادن آب، سبب جمع شدن پروتوپتواند با از دمی-
ستلاست و کروموپلاکند: کریچه، کلروپترکیب رنگی ذخیره می-
تپلاسست و کروموپلاکند: کلرورنگیزه ذخیره می-
ست و کریچهلاتوکندري، کلروپمیکند: هسته،ترکیبات اسیدي ذخیره می-
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شدن پرتقال مؤثر است: کریچهشدن کلم و سرخرنگامکی در قرمزرنگ شدن چغندر، بنفشهر اند-
ست و کریچهلاکند: آمیلوپارزش غذایی ذخیره میحاويمواد-
ستلااست: کلروپ )کلروفیل(واجد-
ستلاست و کروموپلاید است: کلروپواجد کاروتنوئ-
ستلاکند: کریچه و کروموپذخیره می )اکسیدانآنتی(ی پاداکسندهترکیبات رنگ-
ستلاست و کروموپلابدیل به اندامک دیگري است: کلروپقادر به ت-

 گفتار دوم: 

دادن یاختهشکل زامانع ورود عوامل بیماري-طریق لانکنترل تبادل مواد از -استحکام - وظایف

 دیواره
 یاخته گیاهی:

کهیاختهبخش مردة
توسط پروتوپلاست

شودساخته می  

دهدجاور را کنار هم قرار میاولین لایه از دیواره که دو یاخته م-
دورترین لایه نسبت به غشا-
ترین لایه دیوارهقدیمی-
 )ساکارید چسبناكاز جنس پکتین(نوعی پلی-
بین دو یاخته مشترك-
آیدوجود میهاي جسم گلژي بهسط وزیکولتو-

 تیغه میانی

 اجزا

دومین لایه دیواره-
شودتوسط پروتوپلاست هر یاخته تولید می-
شوداز سمت داخل تیغه میانی تشکیل می-
ممکن است یک یا چند لایه باشد-
اي قرار گرفتهشتهرساکارید غیرري از پروتئین و پلیهاي سلولز است که در بستجنس آن از رشته-

است
شود.ما مانع رشد آن نمیبا اینکه پروتوپلاست را در بر گرفته است ا-

 دیواره نخستین

سومین لایه دیواره-
ترین لایه دیوارهجوان-
ترین لایه به غشانزدیک-
شودازسمت داخل دیواره نخستین ایجاد می-
هاي سلولزي استجنس آن از رشته-
چندلایه است-
تنداند اما نسبت به لایه مجاور موازي نیسهاي سلولزي هر لایه با هم موازيرشته-
تراکم و ضخامت آن از دیواره نخستین بیشتر است-
شودبعد از تشکیل دیواره پسین، رشد یاخته متوقف می-

 دیواره پسین

شود.یهاي تازه تشکیل شده بعد از تقسیم ایجاد مشود اما دیواره نخستین توسط یاختهتیغه میانی توسط یاخته اولیه تشکیل می
 .سازندنی و دیواره نخستین دارند اما فقط برخی دیواره پسین نیز میهاي گیاهی تیغه میاهمه یاخته

 نکات
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کند.دهد،تغییر میاي: ترکیبات شیمیایی متناسب با کاري که انجام میرات دیواره یاختهیتغی
کند.ترکیبات شیمیایی دیواره از سلولی به سلول دیگر متفاوت است و حتی در طول عمر یک گیاه نیز فرق می

آیا این ماده در سیتوپلاسم توضیحات و نکات
شود؟یاخته ساخته می  

یرینوع تغ ماده اضافه شده به دیواره  

شودباعث استحکام بیشتر دیواره یاخته گیاهی می 

شود و ممکنم میدر دیواره یاخته زنده انجا 
است موجب مرگ یاخته شود

پروتوپلاست با چوبی شدن وساخت لیگنین 
شودش میباعث مرگ خود

چوبی شدن در آوند چوبی و بافت سخت آکنه 
افتداتفاق می

ايهچوبی شدن در دیواره آوند چوبی با شکل 
بهشودگیرد و باعث میمتفاوتی صورت می

هاي مختلفی دیده شودشکل

هاي آوند چوبیچوبی شدن باعث مرگ یاخته 
شودمی

آکنه اغلب باعثچوبی شدن در بافت سخت 
شود.مرگ یاخته می

 چوبی شدن لیگنین +

شود. ترکیبات کانی به دیواره یاخته اضافه می 
اي برگمثلا اضافه شدن سیلیس به دیواره یاخته

گیاه گندم

 دافتهاي روپوست اتفاق میدر دیواره یاخته 

 کانی شدن سیلیس -

هرگاه پکتین تیغه میانی با جذب آب متورم شود 
لا با خیساندن دانهدهد. مثاي شدن رخ میژله

ايدر آب به علت پکتین زیاد تیغه میانی ، ژله
افتد.شدن اتفاق می

اي شدنژله پکتین +  

پنبه هر دو از ترکیبات لیپیديکوتین و چوب 
 )هستند.(جلوگیري از تبخیر آب و ورود میکروب

اي شدن به مرور زمان باعث مرگپنبهچوب 
ه دارد)ي مردهاشود(چوب پنبه یاختهاي مییاخته

شدنايپنبهو چوبکوتینی لیپید +
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آکنهنرم مورد مقایسه آکنهچسب  آکنهسخت   
هایاختهنام آکنهنرم  آکنهچسب  ئیداسکلر -فیبر   

داراي
هايختهای

 مرده
 +(اغلب مرده) - -

داراي تیغه
 میانی

+ + + 

داراي دیواره
 نخستین

 + + +(نرم و جوبی نشده)

وارهداراي دی
 +(ضخیم و چوبی شده) _ _ پسین

توانایی
 فتوسنتز

+ - - 

نقش در
 استحکام

- + + 

توانایی ذخیره
 مواد

+ - - 

 - - + توانایی تقسیم

هايویژگی
 شاخص

ايترین بافت سامانه زمینهرایج 

نسبت به آب نفوذ پذیر است 
تواند تقسیم شده و محل زخمدر مواقع جراحت می 

را ترمیم کند

نیهایش فاصله فراواگیاهان آبزي بین یاختهدر 
شود(مثل بافت پیوندي) که از هوا پر شدهدیده می

و تامین کننده اکسیژن یاخته هاست و باعث سبکی
شودبرگ می

در سطح داخلی روپوست قرار دارد 
هایشبه دلیل داشتن  دیواره نخستین یاخته 

شودزنده هستند و مانع رشد گیاه نمی

د و درباشنها منشعب و کوتاه میئیداسکلر 
ها دیدهقسمت گوشتی گلابی این نوع یاخته

شودمی

نابباشند و در تولید طها دراز و باریک  میفیبر 
و پارچه نقش دارند. 

اي و هم در بافتفیبرها هم در بافت زمینه 
آوندي حضور دارد
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 گفتار سوم

عالیتشود. در اثر فهاي محیطی حفظ میدر برابر آسیبکلاهکا بخش انگشتانه مانندي به نامریشه: نزدیک به انتهاي ریشه قرار دارد و ب
شود.این سرلاد، طول و تا حدودي عرض ریشه افزایش یافته و انشعابات جدید در ریشه تشکیل می

سرلاد
هاي نخستین

 

یاخته
هاي سرلادي

 

انتهایی و جانبی قرارهايشوند و در جوانههاي جدید میها و برگخهو ایجاد شاها: سبب افزایش طول ساقهي جوانههاسرلاد
 ساقه دارند

گیرند.سرلادهاي میان گرهی: در فاصله میان دو گره (گره محل اتصال برگ به ساقه یا شاخه) قرار می

کشآوند آبوبه مقدار بیشتر و به سمت داخلهاي چوب پسین راهاي آبکش و چوب نخستین قرار دارد و  آوندساز: بین آوندلاد آوندبن
کندو به سمت بیرون تولید میپسین را به مقدار کمتر

سرلادهاي
پسین(بن

لادها)
 

اي و به سمت بیرون،آکنههاي نرماي ساقه و ریشه تشکیل شده و به سمت درون، یاختهدر سامانه بافت زمینهساز:پنبهلاد چوببن
سازدشود، میاي میپنبهشان به مرور چوبارههایی که دیویاخته

". ............. اي کهتوان بیان کرد هر یاختههاي بافتی گیاهان میدر ارتباط با سامانه"

آبکشییاختۀ –هاي پارانشیمیدیوارة نخستین نازك است: یاختهداراي
یمیکلانشپذیر است: یاختهداراي دیوارة نخستین ضخیم و انعطاف
هاي اسکلرانشیمیداراي دیوارة پسین ضخیم است: یاخته

شده است : فیبرها و اسکلرئیدها، تراکئیدها و عناصر آونديداراي دیوارة پسین چوبی
، فیبرها و اسکلرئیدها، آوندهاي چوبیکلانشیمیهايهاي گیاهی نقش نقش دارد: یاختهدر استحکام اندام

نقش دارند، ولی درپذیري اندام گیاهیهاي پارانشیمی هم در انعطافیاخته(نشیمیلاهاي کی نقش دارد: یاختهپذیري اندام گیاهدر انعطاف
 ).استکتاب ذکر نشده

اي بالغ آبکشیهتراکئیدها و عناصر آوندي، یاختههاي مرده نظیر اغلب فیبرها و اسکلرئیدها،فاقد هسته است: یاخته
-یاخته – اسکلرئیدها وفیبرهااغلب –آونديعناصر –تراکئید(هاي مردة گیاهییاخته –هاي مریستمیختهفاقد واکوئول مرکزي است: یا

و...)هک ریشهلاهاي مردة ک
هاي پارانشیمی دیگري نظیر یکی ازیاخته –هاي پارانشیمی که در ترمیم بافتی مؤثرانداي است: برخی یاختهداراي قدرت تقسیم یاخته

دانه،شده درون تخمک گیاهان نهانضمیمۀ تشکیلاصلی و تخمیاختۀ تخم -دانهخمک گیاهان نهانافت پارانشیم خورش تهاي بیاخته
هاي مریستمییاخته

هاي هوایی و غیرهواییهاي روپوستی اندامهاي مریستمی، برخی یاختهها را دارند: یاختهیاختهانواعی ازقابلیت تمایزیافتن به
آونديغلافهاياي و اسفنجی، یاختهبرگ نردههاي پارانشیمی نظیر میانهاي نگهبان روزنه، برخی یاختهاست: یاختهپلاستداراي کلرو

4Cهاي گیاهانبرگ
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 تراکئید آوند آبکش
 :یاخته عناصر آوندي

:ویژگی  

 پروتوپلاست... ندارد ندارد دارد

شودمی شودنمی  شودنمی   زنده محسوب... 

ستنی نیست  داراي مرکز تنظیم ژنتیک نیست 

 در حمل شیره...نقش دارد خام خام پرورده

+ + + 
به منظور انتقال شیره
گیاهی به فعالیت

خواه گروهی ازانرژي
ها وابسته استیاخته  

در بارگیري...در گیاه نقش چوبی چوبی آبکشی
 دارد

باشدمی باشدمی  باشدمی  داراي تیغه میانی و دیواره 
ین...نخست  

 دیواره پسین دارد دارد ندارد

- + + 
لیگنین را توسط

پروتوپلاست به دیواره
.افزایدخود می  

 دیواره عرضی... ندارد دارد دارد

در استحکام اندام گیاهی دارد دارد ندارد
 مستقیما نقش ...

باشدمی باشدمی  باشدمی   داراي لان... 

 نیست نیست است
هايواجد کانال

سمی(پلاسمودسم) سیتوپلا
 در دیواره خود...

دهدمی دهدنمی  دهدنمی   
د را بهشیره موجود در خو

 سراسر پیکر گیاه انتقال...
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:په و دولپهلگیاهان تک همقایس

.است)منشعب(لپه، افشانریشه در گیاهان دولپه، راست و در گیاهان تک
 .لپه، باریک و بلند استو در گیاهان تکها در گیاهان دولپه، پهنبرگ
 .اندبه ساقه متصلغلافها از طریق یکلپه برگاند؛ اما در گیاهان تکپوشیده نشدهغلافها در گیاهان دولپه، بابرگ
 .اندلپه موازيها در گیاهان دولپه، منشعب و در گیاهان تکرگبرگ

 .اندپسینسرلادلپه فاقدند؛ اما گیاهان تکپسین داشته باشسرلادتوانندگیاهان دولپه، می
 .لپه داردپوست ریشۀ گیاهان دولپه، ضخامت بسیار بیشتري از پوست ریشۀ گیاهان تک

 .لپه دارداستوانۀ آوندي در ریشۀ گیاهان دولپه، قطر کمتري از استوانۀ آوندي ریشۀ گیاهان تک
-آکنههاي نرمشود و شامل یاختهترین بخش مشاهده میلپه، مغز در مرکزيگیاهان تکریشه در گیاهان دولپه، فاقد مغز است اما در ریشۀ

 .اي است
ها آوندهاي آبکشاي شکل دارند و در فواصل بین آنترین بخش ریشه گیاهان دولپه قرار دارند و ظاهري ستارهآوندهاي چوبی در مرکزي

 .اي که مغز را در برگرفته است، قرار دارنددرمیان و بر روي حلقهصورت یکها، بهايلپهشود؛ اما آوندهاي چوب و آبکش تکدیده می
دهند. در صورتی که پوستاند، پوست ساقه را تشکیل میهایی که بین روپوست و دستجات آوندي قرار گرفته، یاختههاايدر ساقۀ دولپه
 .ها مرز مشخصی نداردايلپهساقه براي تک
؛ امااندآوردهوجوددهند، مغز ساقه را بهاي را تشکیل میاي، که بخشی از سامانۀ بافت زمینهآکنهها، تعدادي یاختۀ نرميادر ساقۀ دولپه

ها مغز نداردايلپهساقۀ تک
و هن دستجات زیاد بودتعداد ایهاايلپهها نسبتا بزرگ است؛ اما در ساقۀ تکو اندازة آنکمها،ايتعداد دستجات آوندي در ساقۀ دولپه

 .دناترکوچک
شوند و هرچه به سمتها به شکل پراکنده دیده میايلپهاند؛ اما در ساقۀ تکها دستجات آوندي برروي یک حلقه قرار گرفتهايدر ساقۀ دولپه

 .شودشان بیشتر میرویم تراکمروپوست پیش می

۴۹



 

 .هاي پسین، زنده هستنددانۀ دولپه حاوي بافتهاي پوست گیاهان نهانار پوست برداشت کنیم بیشتر یاختهتوانیم با توجه به ساختمی
شود، ولی انتقال شیرة پرورده توسط آبکش پسینهاي بافت آوند چوبی دیده نمیخام به دلیل نداشتن یاختهدر پوست درختان انتقال شیرة

 .شوددیده می
تترین قسمت پوستوان یافت که جزئی از بافت آوندي است و فاقد هسته است. آبکش پسین در داخلیاي را میدهدر پوست درختان یاختۀ زن

 .شوددیده می
 .هاي زنده است و هم مردهآوند ندارد. پیراپوست همانند پوست، هم داراي یاختهاصلاشود، چوندر پیراپوست انتقال شیرة پرورده دیده نمی

 .شودراه نیز دیده میدر پوست یاخته هم
.دید، چون تراکئید نداریملیگنینیشکل با تزئینات متفاوتتوان یاخته دوکیدانۀ دولپه نمیدر پوست گیاهان نهان

 انواع سازش گیاهان با محیط
 نوع گیاه نوع سازش نوع عملکرد هدف از سازش

جلوگیري از خروج زیاد
 آب

پوستک این گیاه: ضخیم
گیرندهاي غارمانند قرار میروپوست تحتانی در فرورفتگیها: درروزنه
ها: با به دام انداختن رطوبت هوا اتمسفر مرطوب در اطرافکرك
کنندها ایجاد میروزنه

هایی در برگ گیاه خرزهره درروزنه
هاي غار مانند.فرورفتگی

ها( به تعداد فراوان درکرك
)هاي غارمانندفرورفتگی  

هگیاخرزهره(نوعی
 خودرو)

آبی ازگیاه در دوره کم
دکناین آب استفاده می  

کنند و سبباین ترکیبات مقدار فراوانی آب جذب می
ها ذخیره شودشوند تا آب فراوانی در کریچهمی

ديساکاریوجود ترکیبات پلی
هاي خوددر کریچه  

بعضی گیاهان ساکن
 مناطق خشک

بخشی از اکسیژن مورد
شودنیاز گیاه تامین می  

اندهایی دارند که از سطح آب بیرون آمدهبراي مقابله با کمبود اکسیژن ریشه
ها به علت کمبود اکسیژنها با جذب اکسیژن، مانع از مرگ ریشهاین ریشه

شوندمی
ریشهشش  درختان حرا 

شود از هواي ذخیره درزمانی که گیاه از آب پوشیده می زندگی در آب
کندد استفاده میهاي هوادار خوآکنهنرم

آکنه هوادار درنرم
 ریشه،ساقه و برگ

 بعضی گیاهان آبزي

  :دانۀ دولپهکاتی در مورد پوست ساقه گیاهان نهانن

درم با پوست درختحواستون باشه پیراپوست یا پري
 !فرق داره

ازهاي حاصلساز و یاختهبهپنلاد چوبپیراپوست: بن
 .دهندراتشکیل می )درمپري(آن در مجموع پیراپوست

-هاي نرمیاختهاي،پنبههاي چوبپوست: واجد یاخته
ساز، آبکش پسین وپنبهپسین چوبلاد، سرايآکنه

 .نخستین در ساختار خود است
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 فصل هفتم

هاتوضیحات و نقش هاي خاكبخش اجزا   

هاي مثبت وتولید مواد اسیدي داراي بار منفی توسط برخی اجزاي آن و حفظ یون
هاوشوي این یونممانعت از شست ه اجزاي دران و به ویژبه طور عمده از بقایاي جاندار

هاآنحال تجزیه  
آلی(گیاخاكبخش

 یا هوموس)
 اسفنجی کردن بافت خاك و تسهیل نفوذ ریشه در خاك

 تامین مواد معدنی مورد نیاز گیاه
شن و ماسه ، موادذرات بسیار کوچک رس تا درشت

اسیم ، فسفات و ترکیباتپتمعدنی مانند  یون
دارنیتروژن  

بخش غیر
ها توسط هوازدگی فیزیکی(تغییرات متناوب یخ زدن و ذوبشدن سنگخرد آلی(معدنی

هاي تولید شده توسط جانداران و نیزشدن) و هوازدگی شیمیایی ( به وسیله اسید
 ریشه گیاهان)

 

 

 

کشیزه تهویه گازها در خاك مواد غذایی خاك  ذرات بخش غیرآلی خاك اندازه ذرات نفوذپذیري خاك 

یابدکاهش می یابدش میافزای  یابدافزایش می  یابدافزایش می   شن و ماسه درشت 

یابدافزایش می یابدکاهش می  یابدکاهش می  یابدکاهش می   رس بسیار ریز 

 جذب یون آمونیوم و نیترات خاك

 در گیاهان فتوسنتز کننده

ش
رو

هاي تامین نیتروژن در گیاهان

 تبدیل نیترات به آمونیوم

هاسیانوباکتري یستی با تثبیتهمز 
هاریزوبیوم کنندگان نیتروژن  

خوارشکار جانوران توسط گیاه حشره

گیاه سس (پیچیدن به دور ساقه گیاه میزبان و
هاي مکنده)ایجاد بخش  

 در گیاهان انگل( غیر فتوسنتز کننده)

گباه گل جالیز( ارسال اندام مکنده خود به
 درون ریشه گیاهان جالیزي)

کتهن  

کنند.جو را تثبیت نمیگویند؛ زیراساز ، تثبیت کننده نیتروژن نمیساز و آمونیاكهاي نیتراتدقت کنید به باکتري
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 ماده توضیح
ATPها، غشاها (پروتئین غشایی) واسیدها و نوکلئیکشرکت در ساختار پروتئین  نیتروژن

 فسفر ATPها) وفسفولیپید(اسیدها ، غشاهاشرکت در ساختار نوکلئیک
 پتاسیم و کلر دخالت در تنظیم مقدار آب یاخته
 کربن، اکسیژن و هیدروژن شرکت در ساختار تمام مواد آلی

هاتولید آمونیوم در باکتري

 

ونیتروژن ج
باکتريهاي

تثبیت کننده 
نیتروژن جو

تولید
آمونیوم

فع آن    د
به خاك

جذب توسط
گیاه و باکتري 
نیتراتساز

مواد آلی
تجزیه توسط
باکتريهاي 
آمونیاكساز

اكتولید آمونی
و آمونیوم

دفع آمونیوم
به خاك

جذب توسط
گیاه و باکتري 
نیتراتساز

 تولید نیترات

 جذب آمونیوم در گیاه

از آمونیومیخشی
تولیدي توسط

باکتريهاي تثبیت 
کننده و

آمونیاكساز 

جذب توسط
باکتريهاي 
ازنیتراتس

تولید
نیترات

دفع آن
به خاك

جذب
اهتوسط گی

آمونیوم تولیدي توسط
تباکتريهاي تثبی

زکننده و آمونیاكسا
جذب توسط ریشه

انتقال آمونیوم به
اندامهاي هوایی 
توسط آوند چوبی
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اي شیمیاییکوده کودهاي زیستی  کودهاي آلی 

تکثیر و فعالیت باکتري، مواد
معدنی موردنیاز را در اختیار گیاه

گذاردمی  
اجزاي تشکیل بقایاي جانداران عناصر معدنی

 دهنده

ضررهاي دو نوع کود دیگر را
 ندارد

کند وهاي زیادي به خاك و محیط زیست وارد میآسیب
گرددموجب تخریب بافت خاك می

لودگی بهاحتمال آ
زاعوامل بیماري ها و گیاهان آبزي  مانع نفوذ نوربا رشد سریع ریزاندامگان معایب 

و اکسیژن به آب و درنتیجه باعث مرگ و میر جانوران
شودآبزي می  

تکثیر و فعالیت باکتري، مواد
معدنی مورد نیاز را در اختیار گیاه 

گذاردمی  
سازيشیوه آزاد به آهستگی به سرعت

 مواد معدنی

هزینهاستفاده راحت و کم  جبران سریع کمبود مواد مغذي خاك 
آسیب کمتري به محیط
زیست و گیاهان وارد

کندمی  
 مزایا

 گل ادریسی
خاكPH اسیدي قلیایی و خنثی

 رنگ آبی صورتی

م خاكومیزان آلومینی بالا پایین  

 تولید آمونیوم توسط گیاه

نیترات تولیدي
توسط باکتري 
نیتراتساز

جذب توسط
ریشه گیاه

تبدیل به
آمونیوم

انتقال آمونیوم به
اندامهاي هوایی 
توسط آوند چوبی
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 :دیبه خاطر بسپارياشهیرا در باب قارچ ر رینکات ز

شود.یمشاهده م زینشهیدر محل کلاهک ر )1
 .شودی) مشاهده مشهی(نه درون رشهیدر سطح ر یقارچغلاف )2
وجود ندارد.ییهوا يهادر اندام )3
نشود.مشاهدهشهیباشد و در سطح رشهیتواند فقط درون ریموارد م یدر برخ یارجخجزء) 4
طح جذب موادساختار س نیالکهبشود،یبا بافت خاك نمشهیس رسطح تماشیسبب افزا ياشهیقارچ ر دیدقت کن )5

دهد.یمشیرا از خاك افزا یمعدن
باشد. یدرون آن م ياز تعداد رشته هاترشهیموجود در سطح ر یفارج يتعداد رشته ها ،یکتاب درس 4توجه به شکلبا) 6

 

 ویژگی نوعی یاخته پروکاریوتی

 ریزوبیوم

نتزفاقد توانایی فتوس  

 تثبیت کننده نیتروژن

زيخاك  

محل
زندگی

وارانها) ریشه گیاهان تیره پروانههاي (نه گرهقابل مشاهده در گرهک 

ش تامین یون آمونیوم مورد نیاز گیاه
 دریافت مواد آلی مورد نیاز خود از ریشه گیاه نق

اجزاي بخش قارچی
قارچ ریشهاي

هرشتههاي نفوذ کنند

نفوذ به درون ریشه

انتقال مواد معدنی به ویژه
فسفات به آوند چوبی

دریافت مواد آلی از 
آوند آبکش

غلاف دور ریشه
پوشاندن سطح خارجی ریشه  

کشندهیاختههاي روپوستی، تار(
)و کلاهک
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 نکته
د؛یرا به خاطر بسپار ریرا، موارد زگوناهیبا گستیهمزيهايانوباکتریدر رابطه با س

را دارند:  یو جذب مواد آل دیتولییتوانا
 .کنندیجذب م یآليمواداهیاز گاه،یگتروژنین نیتأميو در ازاکنندیم دیتول یفتوسنتز، مواد آل یدر ط

دهند:یمشیرا افزا یجانبيسرلادهاتیفعال
دهند. یمشیرا افزا یجانبيسرلادهاتیگونرا، فعالاهیبا گستیهمزيهايانوباکتریتوان گفت سیدارد، م یبزرگيهاگوترا برگاهیگنکهیبا توجه به ا

ها شوند.ساختار برگدرموجوديهاافتبشیتوانند سبب افزایم یجانبيسرلادها

شوند: یمافتیساقه یروپوستيهااختهی ریزدر
» روند«مه ساقه، از کلمهقبل از کل یکه در کتاب درس نیشوند. با توجه به ایمافتیدرون ساقهيها، در حفرهگوترااهیبا گستیزهميهايانوباکتریس

 .شوندیمافتیساقهروپوستیيهاباخته ریزدرها،يانوباکتریس نیتوان گفت ایشده است، ماستفاده

 سبزینه فتوسنتز قندکافت
بخش مورد 
 حمله میزبان

هاياندام
 رویشی

 گیاه انگل میزبان اندام مکنده

 ساقه ندارد ندارد دارد
ساقه دارد
 ریشه ندارد

 سس - دارد

 دارد ساقه دارد ریشه ندارد ندارد دارد
گیاهان

جالیزي مثل 
فرنکیگوجه  

 گل جالیز

 هاسیانوباکتري

یتروژنتثبیت کننده ن

نهمزیست با گیاها

نوعی گیاه(آزولا
)آبزي

زندگی در حفرههاي(گونرا
)کوچک ساقه و دمبرگ فتوسنتزکننده و داراي

توانایی تولید همه مواد
آلی مورد نیاز خود

دریافت محصولات 
فتوسنتزي در ازاي تامین 

نیتروژن گیاه

فاقد توانایی  
وژنتثبیت نیتر

همهفتوسنتز کننده و داراي
مواد آلی مورد نیاز خود
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 روزنه آبی روزنه هوایی
تواند باز و بسته شودمی  همیشه باز است 

ف خود استداراي دو سلول نگهبان در اطرا  فاقد سلول نگهبان است
شودمیانجامتعرقاز طریق آن شودمیانجامتعریقاز طریق آن

 در روپوست بالایی و پایینی قرار دارد
هايدر انتهاي آوندهاي چوبی قرار دارد.(در انتها یا لبه برگ

 بعضی گیاهان)

 حرکت شیره پرورده حرکت شیره خام

ايفشار ریشه
چسبی و دگرچسبی آبي همهانیرو
تعرق
تعریق

هاي مختلفاي  و تفاوت فشار در یاختهجریان توده  عامل حرکت

 آوند چوبی
 ( مرده و فاقد هسته)

 آوند آبکش
 (زنده اما فاقد هسته)

یاخته انتقال دهنده
 شیره

 در یک جهت
هاي فتوسنتزکننده گیاه)( از ریشه به قسمت

ند.تواند حرکت کدر همه جهات می
 جهت حرکت (از محل منبع به محل مصرف)

 سرعت حرکت نسبت به شیره پرورده بیشتر است
سرعت حرکت کمتر است زیرا از درون سیتوپلاسم

کندهاي زنده عبور مییاخته  سرعت حرکت

 

 تعریق تعرق
 خروج آب به صورت مایع خروج آب به صورت گاز (بخار) است

شودها انجام میو عدسکهاي هوایی، پوستکاز طریق روزنه شودهاي آبی انجام میاز طریق روزنه

شودباعث حرکت شیره خام می شوداي ایجاد میخام و فشار ریشهدر نتیجه حرکت شیره

شوددر همه گیاهان دیده می شوددر برخی گیاهان علفی دیده می

کماکسیدديشود که دما و نور زیاد و میزان کربنزمانی انجام می
 است.

شود که هوا سرد و رطوبت هوا زیاد استزمانی انجام می  

شودباعث حفظ چسبندگی ستون آب می - 
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"... .هر روشی براي انتقال آب و مواد در مسیرهاي کوتاه که"

سیمپلاستی -هاي گیاهی مؤثر است: عرض غشاییست یاختهلادر انتقال مواد از پروتوپ-

 ) هنگام ورود به یاخته تار کشنده (ستی و عرض غشاییلاسیمپ -پلاستیهاي گیاهی نقش دارد: آپودیوارة یاختهدر انتقال و عبور مواد از-

سیمپلاستیعبور دهد: اي ( پلاسمودسم) یاختههاي میانتواند مواد را از کانالمی-

سیمپلاستی -کنند: عرض غشاییل میتوانند عبور آب را شدت بخشیده و انتقال آن را تسهیهایی در غشاي کریچه میکانال-

سیمپلاستیبه صورت پیوسته تا قطورترین آوندهاي موجود در استوانۀ آوندي ادامه دارد: -

هاي استوانۀ آوندي انتقال دهند: هر سه مسیرترین یاختهتوانند مواد را به خارجیپوست با استفاده از آن میهاي درونیاخته-

سیمپلاستیکند: شکل نقش ایفا می U ایی با ظاهرهدر ورود مواد به یاخته-

ستیلاکند: آپوپاز ورود مواد مضر آن به استوانه آوندي جلوگیري می-

شود: هر سه مسیریافتۀ روپوستی در ریشه مشاهده میهاي تمایزبه عنوان روشی براي انتقال مواد در یاخته-

سیمپلاستی -دهد: عرض غشاییمیآب و مواد معدنی را از غشاي فسفولیپیدي یاخته عبور-

شود: هر سه مسیرزا مشاهده مییۀ ریشهلاهايدر یاخته-

سیمپلاستیجا کند: ها را جابهاسیدها و همچنین ویروستواند پروتئین و نوکلئیکمی-

ویرایش: احمدرضا عباسپور ، محمدمهدي تنها |گردآوري: امیرحسین قندهاري

ز، او متون و تصاویرالیفی نیست و بعضی از جداولمحتواي این جزوه تماما ت
منابع متعدد و مختلف استفاده شده است.
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