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  ھا ویتامین 
  

   (Vitamins) ها ویتامین

رشد طبیعی آنها مورد نیاز  هاي بدن و هاي متابولیسمی سلول ها ترکیبات آلی هستند که به مقدار کم براي انجام واکنش ویتامین

وآنزیم در کاتالیز بصورت ک آنها ها انرژي زا نبوده و اغلب آنها یا مشتقات ها و پروتئین ، چربیاین ترکیبات برخلاف قندها. هستند

  . هاي متابولیسم سلولی شرکت می نمایند واکنش

  ها  طبقه بندي ویتامین

هاي محلول در آب  و ویتامین Kو  A ،D ،Eمانند  (Fat Soluble)هاي محلول در چربی و گروه ویتامینها به د ویتامین

(Hydro Soluble) هاي گروه  مانند ویتامینB  و ویتامینC 1جدول شماره ( تقسیم می شوند(.  

بصورت بخشی از کمپلکس شیلو میکرون جذب می شوند، جذبشان وابسته به  D,K,E,Aها یعنی  علت آنکه این ویتامینه ب

اغلب مرتبط با کمبود یک یا چند عدد از  چربیها جذب ءبنابراین حالات سو. پانکراس است کافی ترشحات صفرا و مقدارحضور 

ها در بدن  به آهستگی گسترش می یابد یعنی زمانیکه ذخایر این ویتامین ها عمدتا تامیندسته از ویکمبود این . هاست این ویتامین

در چربی  Eگردد و ویتامین  ذخیره می) یمشهاي پاران سلول(براي یکسال یا مدت طولانی تر در کبد  Aویتامین . گردد تهی می

فقط براي روزها  D,Kهاي  ها محلول در چربی هستند اما ویتامین میناگر چه این ویتا. بدن می تواند براي چندین ماه ذخیره شود

  .ویا هفته ها ذخیره می گردند
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  ، عملکرد و کمبود آنهاها ویتامین. 1جدول شماره  

  

 A  (Vitamin A)ویتامین 

همه  .و اسید رتینوئیک )یدالدئرتین( رتینال ،عبارتند از رتینول Aفعال ویتامین  هاي فرم. از کاروتنوئیدهاي گیاهی مشتق می شود 

از . ه می باشندلی ان ترانس با چهار باند دوگانپهستند و داراي یک زنجیر  نیلیل سیکلوهگزمتاین ترکیبات داراي یک گروه تري 

فراهم  این ترکیبات مستقیما از رژیم غذایی.  کربنه متشکل از چهار واحد ایزوپرن می باشد 20هیدروکربن  Aویتامین  نظر شیمیایی

 β-از  اساسا و)  Pro Vitamin A( بصورت استرهاي رتینیل هستند و یا از متابولیسم کاروتنوئیدهاي رژیم غذایی  اساساو شده 

  . کاروتن فراهم می گردند



 �www.endbook.netده از و�سا�� ع��ی ا�وز�ی دان�ود 

٣ 
 

کبد بلند انتقال می یابد و در زنجیر  ر خون به شکل استراسیدهاي چرب بارتینول د. هاي ترپنی استراز مشتقات کربو Aویتامین 

هاي گیرنده  داراي یک نقش بسیار مهم بعنوان هورمون است که به پروتئین Aویتامین . رتینول ذخیره می گردد میتاتبصورت پال

 Aسیس رتینوئیک اسید از ویتامین  –٩، فرم )گیرنده ها(لیگاند طبیعی براي این رسپتورها . هاي هسته اي متصل می گردد هورمون

  .دارد) سلولبرنامه ریزي شده مرگ آپاپتوز یا ( apoptosisسلولی، رشد،  می باشند که نقش در تمایز

و ترانس می باشد که همگی ایزومرهاي فوق در طبیعت وجود ندارند و  ساین ویتامین داراي تعداد زیادي ایزومرهاي هندسی سی

سیس رتینول با درجه اثر بیولوژیک  -11) ب  ،100%تمام ترانس با درجه اثر بیولوژیک  تینولر) الف: ترین آنها عبارتند از  مهم

با درجه اثر ) دي سیس رتینول 13و  9سیس و  -9( بقیه ایزومرها) ، د 75%ولوژیک یسیس رتینول با درجه اثر ب -13) ، ج %75

  .25%ک کمتر از ژیبیولو

کاروتنوئیدها به رنگ قرمز . ندکاروتنوئید مشتق می گرد هاي پیگمانها از گروه  کاروتن .Aهاي  ویتامین ها یا پرو کاروتن

نیستند ولی از  Aها بخودي خود داراي فعالیت ویتامین  کاروتن. نارنجی هستند و بخصوص در هویج، اسفناج و کاهو وجود دارند

  . می شوند Aو کبد تبدیل به ویتامین  دههاي مخاطی رو هاي آنزیمی در سلول طریق واکنش

کاروتن یک مولکول متقارن  -. کاروتن فقط از نظر محل اتصال دوگانه در حلقه با هم تفاوت دارندو   ،سه نوع 

  .دي اکسیژناز انجام می گیرد نکاروت -این عمل توسط آنزیم .است که از وسط قطع شده و تولید دو مولکول رتینول می کند

  متابولیسم 

در . یعنی رتینول تبدیل می کنند Aکاروتن رژیم غذایی و رتینال را به فرم غالب ویتامین  -روده کوچک،  کوسهاي مو آنزیم

هاي لنف منتقل شـده   لومیکرونشی توسطشده و تشکیل استرهاي رتینیل می دهد که  ستریفیها روده، رتینول مجددا کوسسلول مو

ه و در ل به کبـد منتقـل شـد   یها از شیلومیکرون، استرهاي رتین دپس از آزادسازي تري گلیسری. گردش سیستمیک می شوند واردو 

 رتینوئیـک . ل شونده به رتینول ذخیره می گردند در این حالت از نظر بیولوژیکی غیرفعال هستندصهاي مت نئیاتصال به پروت باآنجا 

ایـن فـرم در   . جذب گردش باب می گـردد  تقال لیپوپروتئین نیست و مستقیمااسید داراي قطبیت بیشتر است و نیازمند به این مسیر ان

 اتمیت ـ، پال Aدر هنگـام نیـاز بـدن بـه ویتـامین      . دفع می گـردد  ونیده گلوکورگکبد ذخیره نشده اما از طریق صفرا بصورت کونژو

متصل ) retinol binding protein  )RBPه و رتینول آزاد به پروتئین متصل شونده به رتینول رتینیل ذخیره شده هیدرولیز شد
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. گردد متصل می )ترانس تیرتین( به پره آلبومین محلاین  درگردد و  به داخل گردش خون آزاد می  RBP -و رتینول . می گردد

هسـتند رفتـه و در    RBPاي رسپتور اختصاصی بـراي   هاي هدف که دار افتباین کمپلکس بزرگ سپس از طریق جریان خون به 

ه خاصـی بنـام پـروتئین سـیتوزولی متصـل شـونده بـه رتینـول         دآنجا رتینول وارد سلول شده در داخل سلول به پروتئین متصل شـون 

)CRBP ([cytosolic-retinol-binding protein] آن را به محل عملش درداخل سلول منتقل مـی   متصل شده که احتمالا

  .ندک

  

  

 Aکاروتن و ویتامرهاي عمده ویتامین -β. 2شکل شماره 

    Aنقش ویتامین

تن یک آنتی وکار - در فشار اکسیژن پایین که در بدن شایع است،). ضداکسیدکنندگی(نقش آنتی اکسیدانی  -1

ده هاي هاي آزاد و اکسیدکنن الد که توسط رادیکهایی می گرد کاهش خطر سرطان سبباکسیدان بسیار موثر است و 

 .دیگر آغاز می گردند

کاروتن در رژیم غذایی ممکن است نقش مهمی در کاهش خطر  -می سازند که  دبرخی مطالعات پیشنها  -

 . بویژه در مردمی که سیگار می کشند گردند ریهسرطان 
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فسفات  لیرتین. گردد فسفاترتینول می تواند در بدن تبدیل به رتینیل . هاها و موکوپلی ساکارید ینئپروت سنتز گلیکونقش در -2

در  .لازم است سرشد طبیعی و ترشح موکوهاي ضروري براي تنظیم  ینئبرخی گلیکوپروت براي سنتز) یله گلیکوزودهنده گر(

پوست، سلولهاي آستر لوله  لایه هاي خارجی(زه می شود ینیخشک و کرات) پوششی( لهاي اپی تلیا سلول Aکمبود ویتامین 

ها  سلولکمک می کند واین  لهاي اپی تلیا به حفظ سلول Aبنابراین ویتامین ). تناسلی -گوارش و تنفسی و مجاري ادراري

و  کوسرتینوئیک اسید و رتینول نقش قابل توجهی در تمایز بافت پوششی مو .هاي عفونی هستند ارگانیسم مقابلمحافظتی در 

سنتز اشکال با وزن هاي قاعده پوششی شده و مانع  رتینوئیک اسید سبب القاء تولید موکوس در سلول. یزه داردبافتهاي کراتین

در حفظ سلامت  Aویتامین لذا  .)نقش در سطح رونویسی هسته اي( گردد نیزه شدن اپی تلیوم مییکراتمولکولی بالاي کراتین و

  .بافت اپی تلیال نقش دارد

از بین می  apoptotic  ها فعالیت زیرا در سرطان. نقش دارند) مرگ برنامه ریزي شده سلول( apoptosisرتینوئیدها در   -3

در  apoptosisرتینوئیک اسیدتمام ترانس سبب بازگشت . بکار می روند apoptosis  رود و داروهاي شیمی درمانی براي آغاز

می تواند  Aنقش ضد سرطانی دیگر ویتامین . درمانی را می دهد -برخی بیماران می گرددکه امکان استفاده  مؤثر از عوامل شیمی 

  .ناشی از توانایی آن براي تغییر تمایز سلول باشد

و بویژه  (Retine)ول نیز می نامند که بعلت نقش مهم این ویتامین در شبکه چشم نرا رتی Aویتامین  .نقش در شبکیه چشم-4

در گردش خون تمام ترانس است که بعد از ورود به   Aل غالب ویتامین شک. عمل بینایی در غروب آفتاب و تاریکی است

ه یدر شبک. سیس رتینال می شود-11سیس رتینول ایزومریزه و سپس تبدیل به -11داخل سلولهاي شبکیه توسط ایزومراز به 

اکنش آنزیمی احیاء رتینال به کمک یک و. و یا رتینال است (Retinene)رتی نن یعنی  يئیددبه شکل آل Aچشم ویتامین 

کو آنزیم آن و  روژنازآنزیم این واکنش رتینول دهید. ن تبدیل به رتینال می شودوو به رتینول و یا بعکس در اثر اکسیداسی

NAD+ است. 

که به نور رنگی و نور روز حساس است و براي بینایی در  (Cones)شبکیه چشم داراي دو نوع سلول بنام سلولهاي مخروطی 

  .در نور کم می باشند یناییه براي بکار می روند و سلولهاي استوانه اي کروشنایی ب

و ریشـه   پسـین بنـام اُ  یاسـت کـه از پروتئین ـ   دوپسینارغوانی رنگی بنام ر پیگمانحساسیت سلولهاي استوانه اي در مقابل نور بعلت 

 پسـین سیس رتینـال ردو  - 11عصب بینایی، ه و تحریک یدر اثر تابش نور به شبک. سیس رتینال تشکیل شده است - 11 وستتیکپر
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بـی   پیگمانجدا شده و  تیکستپایدار نیست، ریشه پروترانس  تمام با رتینال اُپسینتبدیل به رتینال تمام ترانس شده و چون ترکیب 

ز این پروتئین سبب فعـال سـازي یـک فسـفودي اسـترا     . گردد سین میدیوردوپسین فعال شده سبب تحریک ترانس. رنگ می گردد

cGMP  شده که سبب کاهش میزانcGMP در کـم  . گـردد  ت عصبی از عصب بینایی به مغز مـی یاین اثر منجر به هدا. می شود

یس رتینـال ایزومریـزه شـده و    س ـ – 11بصـورت  تمـام تـرانس   رتینال  .شدن نور و تاریکی واکنش در جهت عکس انجام می گیرد

وقتی رتینال در شبکیه چشـم تخلیـه گـردد،    . و سیکل بینایی کامل می شود سین متصل شده و تشکیل ردوپسین می دهدپبه ا مجددا

   .)3شکل ( گردد هاي استوانه اي می این واقعه منجر به  تخریب دائمی سلول. گردد پدید شده و کاتابولیزه میسین ناپا

 .ز نقش داردعمل کرده و در تنظیم رشد و تمای يهاي استروئید رتینول و اسید رتینوئیک همانند هورمون-5

  ها  وکندريیتهاي داخل سلولی مانند م هاي سلولی و اندامکءتنظیم قابلیت نفوذ غشا-6
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  .نقش رتینال در بینایی. 3شکل 
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  Aکمبود ویتامین 

 Aلازم هستند و کمبود ویتامین ) ترانسفرین(یک براي سنتز پروتئین حامل آهن نول و یا اسید رتینوئیرت. ایجاد آنمی -1

 .می گردد به مراکز خونسازاز کبد  آهن گسیلسبب آسیب 

هاي  ه شدن سلولزیها بعلت کراتین کاهش مقاومت به عفونت .به عفونت و سرطان ابتلاءشدن حیوانات به  عدمست -2

 هاي غشاء در سهولته ب شرایط، این در .است تناسلی يرادرا مجراي و اي روده – معديتنفسی،  آستری سموکو

ل بسیاري از در مقاب A ویتامین حفاظتی اثر. گردد می ها میکروارگانیسم ورود سبب و هشد ایجاد شکاف کولیلمو

 رشد تنظیم در یداس رتینوئیک و رتینول اثرات و کاروتن –ناشی از پتانسیل آنتی اکسیدانی  اشکال سرطان احتمالا

 .است سلول

ها و عفونت همراه است و سبب  دن قرینه با رشد میکروبخشک ش .کاهش ترشح اشک و خشک و کدر شدن قرینه -3

اولین . از دست رفتن بینایی می شود و خونریزيبه  می گردد و عفونت منجر (Xerophtalmia)گزروفتالمی بیماري 

 . و شب کوري است (Night blindness)  ، کاهش قدرت دید در غروب آفتابAعوارض کمبود ویتامین 

  اروییسمیت و استفاده هاي د

در دوره هـاي  طـولانی بـراي بـدن      Aدر کبد تجمع می یابـد، مصـرف زیـاد ویتـامین      Aویتامین  به علت آن که، Aهیپرویتامینوز 

و  Isotretinoin & tretinion)(هاي پوست از جمله آکنـه   رتینوئیدها داراي استفاده درمانی در انواعی از بیماري .دارد سمیت

  .دنوریازیس می باشسپ

سـال پـس از قطـع     2تـا   یـد هاي مادرزادي می شوند بنابراین زنان تحت درمان با دوزهاي بالا رتینوئید با یدها سبب بد شکلیرتینوئ

که  افراد بالغ یا کودکان ایجاد شودمی تواند در ) یکی از حالات عمومی هیپرویتامینوز( Aمسمومیت با ویتامین  .ر نشوندادارو، بارد

یا ناشی از کاربرد رتینوئیدهاي موضعی مورد استفاده بـراي   Aهاي ویتامین  مکمل زدرمانی بیش از حد ا ی از استفادهمی تواند ناش

  .تر از بالغین هستند نوزادان نسبت به مسمومیت با رتینوئیدها، حساس. درمان آکنه باشد

ورد نیـاز کـه سـبب نقـص عصـبی در      دوز م. ادي عصبی در جنین شودهاي مادرز می تواند منجربه ایجاد بدشکلی Aهیپرویتامینوز 

  .هاي رژیم غذایی فراهم می گردد جنین می گردد توسط مکمل
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هومئوستاز کلسیم نیز مختل می گردد که بصورت هیپرکلسمی، افـزایش ضـخامت اسـتخوانهاي بلنـد و      Aویتامین در مسمومیت با 

  .کلسیفیکاسیون بافت هاي نرم مشخص می گردد

ایـن حالـت   . رف مزمن مقادیر اضافی مواد غذایی غنی از کاروتن،به خصوص هـویج ، مـی باشـد   کاروتنمی مسمومیت ناشی از مص

  .از این رو پوست زرد می گردد.تبدیل نشده و تنها در بافتها رسوب می کند Aویتامین زیان آور نیست زیرا کاروتن اضافی به 

 افـزایش فشـار خـون    کلیـه،  هـاي  م، بی حـالی، بیمـاري  خشکی پوست، درماتیت، درد استخوان، اد:  Aعلائم مسمومیت با ویتامین 

  .است خونریزيداخل جمجمه اي و 

   Dویتامین 

از  مشتقحلقوي  هاي الکلیک گروه از  Dهاي  ویتامین .عنوان یک هورمون در نظر گرفته شود تا یک ویتامینه بباید   Dویتامین 

یا  D2ویتامین : بالقوه هستند عبارتند از  Dیا ویتامین  Dین ترین ترکیباتی که داراي فعالیت ویتام مهم. هستند ها استرول

یا کوله  D3حاصل می گردد و ویتامین  UVتحت اثر اشعه  مخمرکه از ارگوسترول  (ergocalciferol)فرول یارگوکلس

ین دلیل تولید می گردد که به هم UVتحت اثر اشعه ودهیدروکلسترول  -7ت از سکه در پو (cholecalciferol)فرول یکلس

  . )4شکل ( نامیده می شودطبیعی  Dویتامین 

و باز شدن حلقه  Bحلقه  در مستلزم پیدایش سه اتصال دوگانه Dباز شده است زیرا فعالیت ویتامینی  Bتروئیدها، حلقه سدر این ا

  . ایدار هستندپ 100oC درحه حرارت در و امل فیزیکی و شیمیایی نسبتا مقاوم هستنددر برابر عو Dهاي  ویتامین .است

ارگوسترول داراي فرمول شیمیایی شبیه کلسترول است با این تفاوت که ارگوسترول داراي سه اتصال دوگانه می باشد که دو 

  .کربن است 9 داراي زنجیر کربنی در ارگوسترول در ضمن. بر روي زنجیر کربنی قرار دارد ردیگاتصال و  Bاتصال در حلقه 

 ههیدروکسیل -25آنها به کبد حمل شده و در آنجا . گوکلسیفرول بطور یکسان متابولیزه می گردندهم کوله کلسیفرول و هم ار

تبدیل می  Dی ویتامین سهیدروکدي  25و  1به فرم بیولوژیکی فعال  یهدر کلسپس . می گردند D (OH)-25تبدیل به و شده 

کلسیم سبب سنتز میزان بالاي . ک می گردد توسط سطح پایین کلسیم و یا فسفات تحری 2 D (OH)-1,25سنتز . گردند

24,25-(OH)2D  5شکل ( می گردد(.  
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1,25-(OH) 2 D روئید یدر هماهنگی با هورمون پارات(PTH) که در پاسخ به کلسیم پایین سرم تولید می شود عمل می کند .  

1,25-(OH)2D کلسیم می ناقل ئین خاص رمون استروئیدي عمل کرده و سبب القا سنتزیک پروتودر روده بصورت یک ه

 .گردد

و جذب کلسیم   از روده دفع کلسیم  VitDPTHCa ,   

 )از دست دادن مواد معدنی( شدن دمینرالیزهعمل کرده و سبب افزایش تحلیل یا  PTHهمراه با  2 D (OH)-1,25در استخوان 

  .استخوان می گردد

  .تحریک می کنند یهل کلدیستا لوله هايجذب کلسیم را در  زو با دنرا مهار می کندفع کلسیم  D ویتامینو   PTHدر کلیه 

  .هیدروکسیلاز را تحریک می کند-1مقادیر بالاي هورمون پاراتورمون و استروژن به همراه هیپوکلسمی و هیپوفسفاتمی آنزیم 

و افزایش دفع کلسیم  استخوان مهار تحلیل رفتنی تونین می گردد که سبب سسرم سبب تولید هورمون کل يکلسیم بالا-

 .می گردد

  

  

  .در پوست Dسنتز ویتامین . 4شکل 

   Dکمبود ویتامین 

، تماس غیر کافی با نور خورشید، بیماریهاي شدید  Dبه علت کاهش مصرف غذایی، سوء جذب ویتامین  Dویتامین  کمبود

  .می باشد) Dهیدروکسیلاسیون ویتامین -1اختلال (یی کلیوي و نارسا )Dهیدروکسیلاسیون ویتامین -25اختلال (کبدي 



 �www.endbook.netده از و�سا�� ع��ی ا�وز�ی دان�ود 

١١ 
 

ی باقی مانده غضروفها  ، سلولها در انتهاي استخوان. سبب پیدایش اختلالاتی در عمل استخوان سازي می گردد Dفقدان ویتامین 

با پیشرفت . ل گرددرشد نموده و حجیم می گردد، بدون آنکه کلسیفیکاسیون انجام گیرد و استخوان تشکی غضروفیو بافت 

نیز آزاد شده و میزان کلسیم بافت استخوانی کاهش می یابد و بالاخره استقامت  ها قسمتی از مواد معدنی استخوان جابیماري، تدری

این اختلالات در کودکان . گردد هاي طویل پدیدار می ها کم شده و تغییر شکل و خمیدگی بویژه در استخوان و سختی استخوان

و در بالغین    (Rickets)یا راشی تیسم ها ها کامل نگردیده است شدیدتر و به بیماري نرمی استخوان شد استخوانکه هنوز ر

حالت اخیر را باید از  .نام دارد (Osteomalacia)ها دارد که استئومالاسیا  م با افزایش شکنندگی استخوانأمشابهی تو عوارض

این حالت در سنین بالا و به . ر آن هر دو جز آلی و معدنی بافت استخوان کاهش داردپوکی استخوان یا استئوپورز تمایز داد که د

  .خصوص در زنان یائسه به دلیل تحلیل بافت استخوان ایجاد می گردد

از ) کلسینوز(هاي نرم  بافت و کلسیفیکاسیونمی شود که با رسوب املاح کلسیم  مینوزسبب هیپرویتا Dتجویز مقدار زیاد ویتامین 

در  Dحداکثر میزان قابل تحمل ویتامین .همراه است) زمینه ساز ایجاد سنگهاي کلیوي(و هیپرکلسیوري ها و کلیه ها  له ششجم

 10سالگی  70-51میکروگرم، 5سالگی  50روزانه تا  Dمیزان توصیه شده مصرف ویتامین  .میکروگرم می باشد 50بزرگسالان 

در صورتی که تماس ). می باشد Dواحد ویتامین   40هر میکروگرم معادل (ی باشد میکروگرم م 15سالگی  71میکروگرم و بالاي 

  .میکروگرم در روز می باشد 25-20با نور خورشیدکافی نباشد، میزان توصیه شده براي کودکان و بزرگسالان 

نمی گردد، زیرا  Dیتامین غذایی سمی است، تماس زیاد با نور خورشید منجر به مسمومیت با و Dعلیرغم آنکه مازاد ویتامین  

  .دهیدروکلسترول وبرداشت کوله کلسیفرول از پوست وجود دارد-7ظرفیت محدودي براي تولید 

  .، کبد، شیر،کره، زرده تخم مرغ)ساردین و سالمون(هاي آب شور  ماهی: منبع
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  Dمتابولیسم ویتامین . 5شکل 

  ) کوفرولوت( Eویتامین 

هاي  هاي گیاهی شناخته شد که سبب بازگرداندن فعالیت جنسی طبیعی در موش ان عاملی در روغناولین بار بعنو براي ،Eویتامین 

صحرایی که از شیر گاو بعنوان تنها منبع غذایی استفاده کرده بودند می شود و بعنوان فاکتور ضد عقیمی در حیوانات آزمایشگاهی 

یونانی به معنی تولد نوزاد  در  Tokosواژه( ل نام گذاشته شد این ماده از دانه گندم جدا شده و توکوفرو. شناخته شده است

مر غالب در ایزوفعالیتش از همه بیشتر است و  وجود دارند که نوع  و   ،  ،صورتهاي ه ها ب توکوفرول). است

نی لقه بنزها با هم در محل و تعداد ریشه هاي متیل ح اختلاف توکوفرول. است ویتامینیباشد و داراي فعالیت بالقوه  پلاسما می

  . )6شکل ( است

می باشد و مقـداري هـم در طـول هیـدرولیر      VLDLهاي در گردش و  یلومیکرونشمرتبط با  جذب شده Eویتامین :  متابولیسم

یـک پـروتئین متصـل شـونده بـه      . مـی شـود  ذخیـره   چربـی در بافـت   عمدتا Eویتامین . به بافت چربی حمل می شود دتري گلیسری

  .یافت شده است کبديدر سیتوزول سلول ) TBP(ول فرتوکو



 �www.endbook.netده از و�سا�� ع��ی ا�وز�ی دان�ود 

١٣ 
 

  

 Eویتامرهاي ویتامین . 6شکل 

   Eنقش ویتامین 

که از اکسیده شدن اسیدهاي  LDLل و ذرات در فاز لیپیدي شامل غشاء سلو) نندگیکضد اکسید(نتی اکسیدانی آخاصیت  -1

نیاز بنابراین . آزاد جلوگیري می کندهاي  رادیکالسلول در مجاورت اکسیژن مولکولی و  يچرب غیر اشباع بویژه در غشاها

 ردموجود در رژیم غذایی دا   (PUFA)بستگی به مقدار اسیدهاي چرب غیر اشباع با چند بند دوگانه Eبدن به ویتامین  روزانه

سبب تولید  Eآنتی اکسیدان هاي آسکوربات و گلوتاتیون در فاز آبی عمل می کنند و این همکاري آنها با ویتامین  .)7شکل (

  .می گردد LDLمجدد شکل فعال آن براي مقابله با پر اکسیداسیون لیپیدي در غشاء و داخل ذرات 

    Qها به کوآنزیم  مک به انتقال الکترونیا ک) Q )Q10نقش در تنفس سلولی از طریق تثبیت  کوآنزیم  -2

   .دهیدراتاز ALAو  سنتاز (ALA) ک اسیدنیلآمینو لو دلتا هم با افزایش سطح افزایش سنتز -3

 .دانیترس اکسساز ا RBC، حفاظت غشاء ، نقش آنتی اکسیدانیدر انسان -4

   .LDLسیون اکسیدا  از طریق جلوگیري از عروقی –هاي قلبی محافظت از بیماري     -5

  Eعلائم کمبود ویتامین 

اگر چه هنوز در این زمینه . است )بعلت پراکسیداسیون اجزاء غشاء احتمالا( یتیکل، آنمی هموEکمبود ویتامین اصلی علامت 

داده می شود تـا غشـاء قرمـز را تثبیـت کـرده و از آنمـی همولیتیـک         Eویتامین  دارد اما به نوزادان نارس عمدتا مباحثه وجود

  .کندجلوگیري 
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برخـی علائـم   . حسـاس اسـت   Eسیستم عصبی بویژه به کمبود ویتامین . بروز می کند چربی هاباسوء جذب  Eکمبود ویتامین 

  .کمبود شامل تخریب و زوال اکسون در نخاع شناخته شده است

دید با نقص ش این آنمی مرتبط. وجود داردول فرتوکو – αک ماکروسیتیک مرتبط با نقص در انسان، یک آنمی مگالوبلاستی

   .گرددمی می یقدر حیوانات سبب ع. نیست Eمنتسب به ویتامین  کالري است و کاملا/ پروتئین 

  پاتوفیزیولوژي

در  Eمی شود و فقط تعیین وضعیت ویتامین  Eکمبود ویتامین  منجر بهموجود در رژیم غذایی بندرت  Eویتامین  مقدار کافی

  .هاي غذایی سنتزي حائز اهمیت است راد تحت رژیمنوزادان و اشخاص با سوء جذب چربی و اف

  

  

  هاي آنتی آکسیدانتی آن با سیستم )سینرژیسم(همراهی و اثر  Eنقش آنتی اکسیدانتی ویتامین . 7شکل 

   Eمنابع ویتامین 
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  .، زرده تخم مرغهاي گیاهی غنموز، یونجه، جوانه گندم، رو ،بادام

   Kویتامین 

لاسیون گوگرفته شده است و عامل انعقاد و کوآ )به معناي لخته شدن خون Koagulation آلمانیلفظ از (  Kویتامین 

)Coagulation (ویتامین . خون استK  به دو صورت طبیعیK1  یا ویتامینK بنام علمی  و گیاهی دارد طبیعی که منشاء

یل نمولتی پر(ون نمناکیو بنام  شودتز می هاي روده سن که توسط باکتري K 2معروف است و ویتامین  )وننفیتیل مناکی(فیلوکینون 

بر روي  Rیون از راه سنتز شیمیایی تهیه شده و فاقد ریشه دیا منا K3ویتامین . معروف است وجود دارد  )نفارنوکینو –ون نیمناک

نظیر منادیول علاوه بر ویتامر هاي فوق، آنالوگ هاي سنتتیک محلول در آب، . تاس )زنجیر پلی ایزوپرنوئیدي(  3کربن شماره 

)4K (نیز وجود دارند که براي تجویز مورد استفاده قرار می گیرند.  

است و فعالیت آن  R=Hوجود نداشته یعنی  Rریشه  K3در منادیون یا ویتامین . متفاوت است Rنوع  K2, K1 هاي در ویتامین

  .)8شکل شماره ( است K1سه برابر 
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 Kویتامرهاي ویتامین . 8شکل شماره 

  Kوشیمیایی ویتامین نقش بی

 Kویتامین  .تم انعقاد خون است که در کبد ساخته می شودسکه یکی از عوامل مهم سی) IIفاکتور (دخالت در بیوسنتز پروترومبین  

بین و براي سنتز فاکتورهاي انعقادي پروتـروم  Kویتامین . فاکتور عمل کند وون احیاء شود تا بعنوان یک کینبایستی به فرم هیدروک

هـاي اسـید گلوتامیـک     ربوکسیلاسیون بنیـان ک-. مورد نیاز است X,IX,VIIر همانند فاکتورهاي گتورهاي انعقادي فعال دیفاک

 -تبـدیل اسـید گلوتامیـک بـه     . ردی ـگ هـا در کبـد انجـام مـی     نئیست در پیش ساز غیرفعـال ایـن پـروت   ا Kکه وابسته به ویتامین 

خود بعنوان یک پل آنیـونی   به نوبهکه هاي انعقادي به کلسیم متصل  شوند  کربوکسی گلوتامیک اسید امکان می دهد که پروتئین

  .گیرد بین انجام میمبه ترو تیکو در نتیجه تبدیل پروتئولی. لیپیدهاي غشاء متصل می گردد وبه فسف

-   کربوکسیلاسیون در حضـورCO2, O2   کربوکسـیلاز میکروزومـی سـبب تسـهیل تبـدیل فـرم        یـک آنـزیم   .گیـرد  انجـام مـی

اپوکسـید   – 3و  2از طریـق عمـل اپوکسـید ردوکتـاز از       Kون ویتامین ینفرم هیدروک. اپوکسید می گردد – 3و  2ن به ینوهیدروک

 مشتق کومـارین  که یک ضدانعقادومارول دیک. کومارین مهار می شوداپوکسید این آنزیم ردوکتاز توسط . گردد ایجاد می مجددا

  . )9شکل ( می کندردوکتاز را مهار  آنزیم است

ترون در لککه یکی از عوامل مهم سیستم انتقال ا) نونیکی یوب( Qعلت ساختمان مشابه باکوآنزیم ه باین ویتامین   -2

کمبود  ایجاد. لت داشته باشدها نیز دخا ، بنظر می رسد که در این واکنشاست اتیوهاي فسفریلاسیون اکسید واکنش

روده ساخته می هاي  پذیر نیست زیرا توسط باکتري در موش صحرایی و پستانداران دیگر براحتی امکان Kویتامین 

 . شود

 .براي سنتز پروتئین هاي اتصالی به کلسیم مانند استئوکلسین لازم است Kدر استخوان فعالیت ویتامین  -3

مصرف وارفارین توسط زنان باردار ممکن است منجر به ناهنجاري  .وان سازي مهم هستندبراي استخ  K, C, Dویتامین هاي 

 .هاي استخوانی در جنین بنام سندرم وارفارینی جنینی گردد

  Kعلائم بالینی کمبود ویتامین 
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یق اندازه طرخون است که از خونریزي و افزایش زمان انعقاد به افزایش تمایل  Kتظاهر اولیه بالینی کمبود ویتامین 

این . در نتیجه  کاهش پروترومبین فعال و دیگر فاکتورهاي انعقادي استکه  گیرد گیري زمان پروترومبین انجام می

استریل بودن  و یاتجویز آنتی بیوتیک  . وجود دارددر بیماران با یرقان کبدي و حالات شدید سوء جذب چربی کمبود 

بدلیل . می شوددر نوزادان این ویتامین کمبود  سبب در شیرمادر Kیتامینروده نوزادان در هنگام تولد و عدم حضور و

 Kکمبود ویتامین ) پروتئین متصل شونده به کلسیم در استخوان(نقش این ویتامین در بیوسنتز پروتئین استئوکلسین 

  .نقش داشته باشد )پوکی استخوان( زممکن است در استئوپور

  .زمینی، زرده تخم مرغ یونجه، اسفناج، برگ کلم، سیب :منابع
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  .در بیوسنتز گاما کربوکسی گلوتامات Kنقش ویتامین . 9شکل 

  هاي محلول در آب  ویتامین

  . بدن ذخیره نمی شوند طها توس این ویتامین. استآنها نادر  مسمومیت باسهولت دفع شده و بهاي محلول در آب  ویتامین

قرار می استفاده  خون سازي موردتبدیل می شوند که در مسیر تولید انرژي یا  ها هاي محلول در آب به کوآنزیم بیشتر ویتامین

  .گیرند

ظاهر می  هایی که به سرعت رشد می کنند هاي آنها ابتدا در بافتها در متابولیسم انرژي، کمبود ین ویتامینعلت نقش مرکزي اه ب

و ) Cheilitis(، شقاق گوشه لب ها )قرمز شدن زبان تورم و(یس تی، گلوس)عوارض پوستی( شامل درماتیت علائم معمول. گردد

از در برخی موارد و  )اختلال ذهنی وفقدان هماهنگی افسردگی، (ر می گردد یگردر اغلب موارد بافت عصبی نیز د. اسهال است

  .رخ می دهدنیز و تجزیه بافت عصبی  دست رفتن میلین

  ) Thiamineتیامین ( B1ویتامین 

در انسان و پلی نوریت ) Beri-Beri(بري  –کمبود آن باعث بیماري بري . اکثر مهره داران لازم است یغذایتیامین در رژیم 

(Polyneuritis) به ازت حلقه  یلنکه به وسیله پل متریمیدین یپشده  استخلافتیامین از یک حلقه . در پرندگان می شود

 یهیفداشتن عامل الکلی می تواند با اسیدها استربه علت تیامین . ستاتصال یافته، تشکیل شده ا) Thiazole( تیازولشده  استخلاف

امین با اسید فسفریک یتوکه استر) TPP(ها اغلب به صورت فعال کوآنزیمی خود یعنی تیامین پیروفسفات  تیامین در سلول. شود

  .)10شکل (است وجود دارد

از جمله ( نیک و پیروات توس αبوکسیلاسیون اسیدهاي کردبصورت کوآنزیم در  تیامین دي فسفاتیا )  TPP(پیروفسفات تیامین

نقش داشته و به ) ناز کاتالیز می شودروژهیددتارات کتوگلو -αو دهیدروژناز  پیروات کمپلکس که توسط  دهاي کلی واکنش

به تولید  رهاي بدن منج ها و بافت پیروات در سلول وکربوکسیلاسیون اکسیداتید. همین مناسبت به کوکربوکسیلاز معروف است

متابولیسم  فقدان تیامین بصورت اختصاصی سبب مهار. می گردد سکل کربیوارد س COAریشه استات شده که بصورت استیل 

ها  در بافت LDH ل از هیدروژنه شدن آن توسط صتیک حاکلا داسی و دد و سبب افزایش اسید پیرویکمی گر ها کربوهیدرات

  .یا اثرات سمی پیروات قرار گیرند  NADPHو فقدان انرژي تحت تاثیرممکن است  ها سلول .می گردد
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بعنوان منبع انرژي استفاده کرده و آنرا  کزهاي عصبی تنها از گلو عصبی و پلی نوریت آن است که سلول علت پیدایش عوارض

استیل کوآ  از هاي دیگر ه سلولک می کنند و انرژي لازم را تولید می کنند در حالی سوارد دوره کرب COAبصورت استیل 

هاي عصبی بعهده  نقش مهمی در انتقال ایمپالس TPPاز طرف دیگر . استفاده می کنند چرب نیز سیداسیون اسیدهايکا  حاصل از

 به این جهت اثرات فقدان این ویتامین بخصوص در سلول. است ود این ویتامین احتمالا ناشی از این نقشدارد که علائم دیگر کمب

یبوست و تهوع، کم اشتهایی، خستگی زیاد،  ،عروقی –، اختلال در سیستم قلبی تیامینعوارض کمبود. گردد هاي عصبی ظاهر می

  .لاغري و کاهش در درجه حرارت بدن است

  .حبوبات، دانه هاي روغنی، گردو، کنجد، کبد، کلیه، مخمر آبجو: منابع

  

  .تیامین و تیامین پیروفسفات. 10شکل 

  )ریبوفلاوین( B2ویتامین 

. تشکیل شده است (Flavin)ول و یک ترکیب رنگی سه حلقه اي به نام فلاوین بیتاین ویتامین از یک مولکول الکل قندي بنام ری

 ریبیتولیه شده و بصورت فتوسط یک مولکول اسید فسفریک استری ریبیتولدر شکل فعال این ویتامین عامل الکلی نوع اول 

  .ضروري براي فعالیت بیولوژي کوآنزیم استعامل  ریبیتولریشه . فسفات درآمده است

. وجود دارد دنهاي اکسیداسیون احیاء شرکت می کن در واکنشکه  FADو  FMNکوآنزیم  در ساختمان دواین ویتامین 

  . هاي فلاوین براي تولید انرژي و تنفس سلولی ضروري هستند کوآنزیم

و فسفات است که یک نوکلئوتید ) زازت داربا(فلاوین  –) بوزبجاي ری( ریبیتولشامل ): کلئوتیدنوفلاوین منو( FMN) الف

  .دارد ریبیتولحقیقی نیست زیرا بجاي ریبوز الکل قندي 
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و فلاونین منونوکلئوتید  (AMP)از اتصال دو نوکلئوتید، آدنوزین منو فسفات ): آدنین دي نوکلئوتید –فلاوین ( FAD) ب

(FMN)  شود بهم متصل می گردند حاصل می) اتپیروفسف(که توسط ریشه هاي اسیدفسفریک.  

  فلاوین  – ریبیتول –فسفات  –فسفات  –ریبوز  –آدنین 

هاي اکسیداسیون و احیاء شرکت دارند و به  هایی که در واکنش تیک گروهی از آنزیمتنوکلئوتیدهاي فلاوین بعنوان گروه پروس

حساس بوده و در قلیاها نیز تجزیه شده و  UVر مقابل نور و اشعه این ویتامین د. فلاوآنزیم یا فلاوپروتئین معروفند عمل می کنند

یون ردوکتاز تآنزیم گلوتاراي تعیین وضعیت ریبوفلاوین بدن مند فلاوین بآنزیم نیاز ترین مهم.از فلاوین جدا می گردد ریبیتول

  .)11شکل ( است

شقاق (و ضایعه مخاطی ترك خوردن گوشه لب  ریزش مو –سبب اختلالات پوستی کمبود این ویتامین  :  B2کمبود ویتامین 

  .می گردد) Cheilosisگوشه لب 

  .شیر، گوشت، تخم مرغ و حبوبات تازه: B2منابع ویتامین 

  .کوآنزیم آلدئید دهیدروژناز نیز هستاین ویتامین  کمبود ریبوفلاوین در افراد الکلی دیده می شود چون 

  

 FADو  FMNهاي  ریبوفلاوین و کوآنزیم. 11شکل 

   B3یا ویتامین  (Niacin)نیاسین 
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این بیماري غیرعفونی است و بعلت استفاده . کمبود این ویتامین سبب بروز بیماري پلاگر در انسان و زبان سیاه در سگ می شود

آن مکرر از غذاهاي ارزان و پرنشاسته بوجود می آید و با افزودن گوشت، تخم مرغ و شیر به رژیم غذایی می توان از بروز 

  .وجود دارد افزایش نیاز در دوران بارداري و شیردهی وجود داشته و کمبود در افراد الکلی و مسن. جلوگیري کرد

  .هاي پوستی و روانی است داراي عوارض اصلی و سه گانه اسهال، بیماري (Pellagra)بیماري پلاگر 

Three Ds: Dementia ) با دژنراسیون بافت عصبی همراه است(  , Diarrhea, Dermatitis 

  .اختلالات پوستی در نواحی که در معرض آفتاب است و به صورت لکه هاي قرمز قرینه بوجود می آید

  :)12شکل ( در ساختمان دوکوآنزیم شرکت می نمایدآمید نیاسین  ونیاسین 

آدنین نوکلئوتید ید فسفریک و اس –ریبوز  –نوکلئوتید نیاسین آمید  که از اتصال) نین دي نوکلئوتیدنیاسین آمیدآد( +NAD) الف

  .اسید فسفریک حاصل می شود که توسط ریشه پیروفسفات بهم متصل می گردند –ریبوز  –

در داشتن ریشه اسیدفسفریک اضافی بر روي  +NADکه اختلاف آن با ) نیاسین آمیدآدنین دي نوکلئوتیدفسفات( +NADP) ب

هاي دهیدروژناز  آنزیم عمل انتقال هیدروژن را انجام داده و کوآنزیم آنزیماین دو کو. ریبوز متصل به آدنین است 2کربن شماره 

  .می باشند که سبب دهیدروژنه شدن عامل الکلی نوع اول و دوم می گردند

   +NADلاکتات دهیدروژناز و کوآنزیم آن :  مثال

سوبسترا عمل می کنند تا و بیشتر به عنوان ضعیفی به دهیدروژناز متصل می گردند  در چرخه کاتالیزي بطور نسبتاها  این کوآنزیم

  .تیکتسگروه پرو

اسید آمینه تریپتوفان در بدن می تواند به نیاسین تبدیل شود پس این ویتامین داراي منشأ داخلی است اما مقدار این تبدیل کافی 

  .نیست

  .شیر، گوشت، تخم مرغ، حبوبات: منابع
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 NADPروه فسفات در نشان دهنده محل گ. * NADنیاسین و . 12شکل 

  

   B5یا ویتامین  (Pantothenic)اسید پانتوتنیک 

کـوآنزیم  . هاي آنزیمی است هاي استیل در واکنش حامل گروه Aآنزیم کو. است Aاسید پانتوتنیک یکی از سازندگان کوآنزیم 

A صورت بطور اختصاصی به COA  یا با مشخص کردن عامل تیول بصورتCOA-SH اسید پانتوتنیـک   .شود نشان داده می )

پانتتئین واسید پانتوتنیک در ساختمان فسف ضمندر  .)13شکل ( می باشد) بوتیریک دي هیدروکسی γو   αآلانین و اسید  -β میدآ

مـورد   سها از طریق سیکل کرب کربوهیدرات وها  ها، پروتئین سنتاز اسید چرب شرکت دارد و بنابراین براي متابولیسم تمام چربی

  . ها است ها و پروتئین ، چربیچهار راه متابولیسم قندهامنزله  بههاي متابولیسمی سلول  در راه COA لاستی. نیاز است

 عدم بیوسنتز کلسترول مورد نیاز هورمونبعلت (نارسایی غدد فوق کلیوي است  -1 :فقدان و عوارض کمبود این ویتامین

سنتز هسته پورفیرین هموگلوبین، عدم تشکیل در بیو قفهبعلت و(کم خونی  -2کورتیکوستروئیدي غدد فوق کلیوي  هاي

  ریزش مو و عوارض پوستی  -3 )یسینبراي ترکیب با گل COAسوکسینیل 

  .تخم مرغ زرده شیر ، گوشت و :منابع اسید پانتوتنیک 
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 Aاسید پانتوتنیک و کوآنزیم . 13شکل 

  ) H )B7ویتامین یا  Biotinبیوتین 

  .)14شکل ( استمتصل بهم )  Thiophene(ن فویدازول و تیبیوتین داراي حلقه هاي ایم

  : ها موثر می باشد مانند  ینئپروتو ها  کربوهیدراتپیدها، یهاي کربوکسیلاز می باشد که در متابولیسم ل آنزیم نزیمبیوتین کوآ

  استات واگزال    بیوتین     پیروات: آنزیم پیروات کربوکسیلاز

      CoAمالونیل    بیوتین   CoAاستیل : آنزیم استیل کوآکربوکسیلاز 

تخم مرغ خام سفیده ) عدد 20تا (بسیار زیاد  مقدارفقط پس از مصرف طولانی آنتی بیوتیک یا مصرف  کمبود بیوتین معمولا

 بنام آویدین است که با بیوتین ترکیب شده و مانع جذب بیوتین می یو پروتئینکسفیده تخم مرغ خام داراي گلی. حاصل می گردد

  .گردد

چربی پوست است، کمبود بیوتین با  ددفقدان بیوتین باعث بروز عوارض پوستی از نوع سبورئیک می گردد که اختلال در غ

  .چه ها همراه استیپوستی ودرد شدید ما هضایعات 
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  .هاي نقص ایمنی می شوند کودکان دچار کمبود بیوتین گاهی مبتلا به بیماري

  ايروده هاي  رغ، و سنتز توسط باکتريغلات، شیر، گوشت، تخم م:منابع 

   

  .بیوتین، بیوسیتین و کربوکسی بیوسیتین. 14شکل 

  )B6 )Pyridoxineویتامین 

هستند که هر سه آنها بطور کارایی به فرم کوآنزیمی فعال   B6کسامین اشکال طبیعی ویتامین ویدیرریدوکسال و پیپیریدوکسین، پ

  .)15شکل ( ه می گرددیفاستری 5سفات با کربن شماره ف. ریداکسال فسفات تبدیل می گردندیپ

   B6نقش ویتامین 

 )و تبدیل اسیدهاي آمینه به یکدیگربولیسم ااتسنتز، ک(نقش در متابولیسم اسیدهاي آمینه  -1

 مورد نیاز میلینیدهاي لازم براي تشکیل ولیپفنگاسو سنتز از تیروزین  نفرینو نوراپی  از تریپتوفان وتونینردر سنتز س -2

 .)می شود عصبی يتحریک پذیر و منجر به افسردگی آن کمبود( است

یک و تبدیل آن به اسید گاما مسیله شدن اسیدگلوتاککه سبب دکربواست کربوکسیلاز دنواسید یهاي آم کوآنزیم آنزیم -3

 .هاي عصبی است که یک آرامش دهنده طبیعی و تنظیم کننده فعالیت سلولمی شود  ) GABAگابا،( ریکیآمینوبوت
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 )پیش سازهم(یک اسید لنآمینولو - نقش در سنتز -4

 توفانشرکت در بیوسنتز نیاسین از اسیدآمینه تریپ -5

 . یان لیزین وصل شده و سبب تثبیت آنزیم می گرددنکوژن فسفریلاز است که بطور کئوالانت به بیجزء آنزیم گل -6

  )است عروقی -ک فاکتور بیماریهاي قلبیریسئین هموسیست ( متیونینهموسیستئین به تبدیل در نقش  -7

کمبود بنابراین .  DNA از این کمپلکسردن کاز طریق جدا  DNAبه شده متصل رسپتور  - وئیديعمل هورمون استر همخات

 .می شود  Dزول و ویتامین یرتوک ،ها نژروندآ ،ها افزایش حساسیت به مقادیر کم استروژن -  B6ویتامین 

 .دیرمورد ارزیابی قرار می گ گلبول هاي قرمزراز هاي فسنا اندازه گیري آمینو تراببدن   B6یتامین تعیین وضعیت و

  عوارض پوستی، عصبی، نارسایی غدد فوق کلیه و تاخیر رشد  :  B6فقدان ویتامین 

  .، زرده تخم مرغغلات، سبزیجات، شیر، گوشت :منابع 

  

  .یگربه یکد B6تبدیل ویتامرهاي ویتامین . 15شکل 
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 B9،ویتامین  Bc  ، ویتامین(Folacin)اسید فولیک 

وجود دارد و کمبود آن فور اسفناج جدا شده در گیاهان بو از برگبار  اولین که براي) Folium= در لاتین، برگ (اسید فولیک 

 .است نوگلوتامیک اسیده ترین فرم اسید فولیک پتروئیل مساد. در پستانداران باعث عدم رشد و انواع مختلف کم خونی می گردد

ط واکنش آنزیمی دي در اثر احیاء طی دو مرحله توساست که ) THF(تتراهیدروفولات به صورت ولیک ف شکل کوآنزیمی اسید

 .ا گردش می کندمدر پلاس THFمتیل  - N5حاصل شده و بصورت مشتق آزاد  ردوکتازفولات وهیدر

THF متیل کسیرواي تک کربنی مانند هیده ل گروهمحا )CH2OH -(ل ی، مت)CH3 -( متیلن ،(-CH2-) ، میلفر )CHO  - (

  .)16شکل ( یا هر دو متصل می شوند N10یا  N5که به  است (= CH-) لنیمت و

 پورین میزانکاهش بعلت (سیون و بیوسنتز اسیدهاي نوکلئیک هاي متیلا فقدان اسید فولیک و مشتقات آن باعث وقفه در واکنش

ترین مرکز تقسیم  چون مغز استخوان فعال. می گرددمتوقف ها و تقسیم سلولی  تیجه بیوسنتز پروتئینو در ن شده )dTMPها و 

 بلوغسلولی و سنتز پروتئین هموگلوبین است و اثرات کمبود اسید فولیک بصورت اختلال در ساختمان هموگلوبین، آهسته شدن 

سبب بروز آنمی  و هاي شکننده می گرددءبا غشا تیکیسگلبولهاي قرمز، تولید گلبولهاي قرمز بزرگ غیر طبیعی ماکرو

  . تیک در ارتباط با تغییرات مگالوبلاستیک در مغز استخوان می گرددیماکروس

درژن  TCعمومی ناشی از جایگزینی فیسمیک پلی مر.ژن فولات ممکن است نیاز به اسیدفولیک را افزایش دهد فیسمپلی مر

تئین به سفولات لازم براي تبدیل هموسیومتیل تتراهیدر - 5 کننده که تولید) MTHFR( زتراهیدروفولات ردوکتاتیلن تم 10و  5

ین شده و نآلا به جايمنجر به جایگزینی اسید آمینه والین  bp 677 باز در TCاین جایگزینی . وجود دارد است ونینیمت

ها بصورت ی یپوستان و آسیاسفیددرصد  12تقریبا . ه اش پایین تر بیاید و ثبات آن کاهش یابدسبب می شود که آنزیم فعالیت ویژ

طبیعی ، با رژیم غذایی  T/Tژنوتیپ  دارايدر افراد  .هستند C/Tدرصد بصورت هتروزیگوت  50و  ودهب T/Tهموزیگوت 

علاوه بر این ،  .بالاتراستئین بطور معنی داري تسهموسی پلاسماییفولات بطور قابل توجهی پایین تر و غلظت  پلاسماییغلظت 

مکمل . باشد نقص لوله عصبی موارد% 15عامل  دبراي نقایص لوله عصبی هستند، که شای يخطر بالاتر در T/Tافراد با ژنوتیپ 

  .آوردتئین سرم را نیز پایین می سعصبی را کاهش داده و میزان هموسی لولهنقایص  در رژیم غذایی، ساختن اسید فولیک
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 خطرمقدار ناکافی فولات در مراحل اولیه بارداري سبب افزایش . میزان نیاز به فولات در طول بارداري و شیردهی افزایش می یابد 

هاي باروري و  پزشکان پیشنهاد می کنند که به زنان در طول سال .تولد استنقایص لوله عصبی می گردد که یک نقص به هنگام 

  .ولات داده شدکهنسالی بایستی مکمل ف

فولات تداخل داشته و  جذب ممکن است با) هاي خوراکی ضد بارداري قرص( Oral Contraceptivesداروهاي ضد صرع و 

استفاده طولانی مدت از هر کدام از این داروها با متابولیسم فولات . داروهاي ضدصرع کاتابولیسم فولات را افزایش می دهند

  .ت بصورت مکمل استفاده شودتداخل داشته مگر آنکه از فولا

  

  .کبد، برنج و مخمر آبجو، گندم :منابع 

  

  .اسید فولیک و گروههاي یک کربنه متصل به آن. 16شکل 
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  ) B12 )Cobalamineویتامین 

 انوکوبالامین نیز شناخته می شود که از نظر دارا بودن چهاریبه اسم س است) corrin(ین رداراي کبالت و حلقه کو B12ویتامین 

الت جایگزین آهن شده است کب با این تفاوت که اولا. باهت داردوبین شلگوبه سیستم حلقه پورفیرین در هم) کورین( لحلقه پیرو

بهم  بهم اتصال یابند، مستقیما)  -CH=(ل یجاي اینکه بوسیله یک اتم کربن یا یک ریشه متنه ب لدو حلقه از حلقه هاي پیرو و ثانیا

اتم کبالت با . ستشده ا) corphyrine(میدن این هسته به کورفیرین اختلافات سبب نا وجود این. وصل شده اند

هاي کئوردیناسیون اتم  تیکی از موقعی سیانور. به چهار ازت داخلی سیستم حلقه کورین متصل شده است سدینانرپیوندکئو

  .)17شکل ( را سیانوکوبالامین می نامند  B12کبالت را اشغال می کند به این جهت ویتامین 

متصل شده و آنرا   B12ویتامین شود و پروتئینی است که به  یک فاکتور داخلی که توسط معده ترشح می  B12ویتامین براي جذب 

دارد و در حیوانی بویژه گوشت وجود  أبطور گسترده در غذاهاي با منش  B12ویتامین . براي جذب به ایلئوم می برد لازم است

با توجه به آنکه . کنندتامین می را   B12ویتامین هاي روده اي قسمت اعظم نیاز به  انسان از طریق باکتري یژهاغلب پستانداران به و

  .است نادرویتامین بسیار این سال کافی است، کمبود  6براي  B12ذخیره کبدي ویتامین 

   B12نقش ویتامین 

  .زم هستندین لانتئین به متیوسبراي تبدیل هموسی B12ویتامین متیله مشتقات  -1

به  COAتیل مالونیل تبدیل م( موتاز COAنیل ومتیل مالبراي واکنش   B12کسی آدنوزیل ویتامین اد -5مشتقات  -2

 .متابولیسم برخی اسیدهاي آمینه شاخه دار است در یدلازم هستند که مرحله کل) COA سوکسینیل

و  استعصبی ب یبلاستیک مرتبط با آسیک آنمی مگالو) Pernicious anemia( یا آنمی کشنده سیوزینرآنمی پ

ها، دو  در انسان.است، که حاوي کبالت می باشد (extrinsic)در درمان این آنمی یک فاکتور خارجی  B12ویتامین 

   عصبی-2   تیکیهماتوپو -1: وجود دارداین ویتامین علامت کمبود 

 تازمو COA نیلومالواکنش متیل ل کوآ ناشی از فقدان متیل مالونی عمل مهاري  بعلت  B12در کمبود ویتامین  عصبیهاي  آسیب

اسیدهاي چرب است و از  براي سنتز COAیل نومهار کننده رقابتی بیوسنتز مالکه از یکطرف  COAیل مالونیل تجمع مت .است

دهاي یمنجر به سنتز اس توالی واکنش سنتز اسیدهاي چرب در COAبجاي مالونیل  COAنیل لوطرف دیگر جایگزینی متیل ما
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پیشرونده بافت عصبی  تجزیه میلینب عصبی ناشی از یسآنتیجه آنکه . می گرددغشاء  چرب شاخه دار و از دست رفتن عمل طبیعی

   .است

  پروتئین هاي ناقل پلاسمایی براي ویتامینB12  :کوبالامین  ترانسI )درکبد( ، ترانس کوبالامینII )ترانس و ) در خون

 .می باشند آدنوزیل کوبالامین و هیدروکسی کوبالامین ،متیل کوبالاآمینبراي ر کبد فرم ذخیره د IIIکوبالامین 

در انسان منجر به   B12ویتامین کمبود . می باشند داکسی آدنوزیل کوبالامین –متیل کوبالامین و:  B12آنزیمی ویتامین فرم کو

% 50تا  25هاي قرمز  در این حالت گلبول .ستمرگ آور ا  B12ویتامین وز می شود که در صورت عدم درمان سیآنمی پرنی

عمدتا علت . است  B12ویتامین انه یماه این نوع کم خونی توسط تزریقدرمان . بوده و ماکروسیتیک هستند اندازه طبیعیبزرگتر از 

  .می باشد) در سرطان معده(نقص در فاکتور داخلی  این کم خونی

واکنش  زیرا. باشدمی برروي متابولیسم فولات   B12بعلت اثر  تمالااح . B12آنمی مگالوبلاستیک مرتبط با کمبود 

از . است THFسیر عمده بازگشت ذخایرمبوده و  B12وابسته به  THF + متیونین THF تیل م - N5+ تئین سهموسی

  . لازم است تمالوتاتر فعال پلی گها و تبدیل آن به فرم بیولوژیکی بیش براي برداشت فولات توسط سلول B12طرف دیگر 

افراد . را از بین نمی برد عصبیغلبه کند اما مشکلات   B12بلاستیک مرتبط با لوتجویز مقدار زیاد فولات می تواند بر آنمی مگا

 B12د مواد غذایی با مقدار زیاد فولات می توان مانع مشخص شدن کمبوغنی سازي . دچار کمبود این ویتامین می شوند گیاهخوار

  .)تا زمانیکه علائم عصبی برگشت ناپذیر شود(شود 

و در افراد با  ستدر معده ا HClناکافی فاکتور داخلی یا  لیدنادر است و اغلب در اشخاص مسن بعلت تو  B12کمبود ویتامین 

  .رژیم طولانی مدت گیاهی دیده می شود سوء جذب شدید و
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  ).کوبالامین( B12ویتامین . 17شکل 

  ) اسید آسکوربیک( Cن ویتامی

کننده در  ءآن بعنوان یک عامل احیا یکربنه بسیار نزدیک به گلوکز می باشد و نقش اصلی بیولوژیک 6یک ترکیب  Cویتامین 

ن در لیزین و پرولیبراي مثال براي هیدروکسیلاسیون  .)18شکل ( هاي مهم هیدروکسیلاسیون در بدن است تعدادي از واکنش

لاسیون این اسیدهاي آمینه، پروتوکلاژن قادر به ایجاد اتصالات عرضی صحیح براي سیزیرا بدون هیدروک .ستپروتوکلاژن لازم ا

براي تشکیل استخوان نیز لازم است زیرا بافت استخوان علاوه بر بخش معدنی  Cویتامین . تشکیل فیبرهاي کلاژن طبیعی نیست

  . ک ماتریکس آلی حاوي کلاژن استیداراي 

  .هاست زیرا کلاژن یک جزء از ماده زمینه احاطه کننده دیواره مویرگ است در ارتباط با شکنندگی مویرگ Cین کمبود ویتام

و سبب  دخالت دارد غده فوق کلیهدر ها ستروئیداکورتیکوهاي هیدروکسیلاسیون لازم براي سنتز برخی  در واکنش Cویتامین 

  . یکی عمل می کندژهم بیولوبعنوان یک آنتی اکسیدان م Cویتامین  .وداسترس می ش و ها عفونت مقابل بدن درمقاومت  افزایش
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سرم بسرعت  C، مقدار ویتامین جراحتدر هنگام استرس و .ان سبب پیدایش بیماري اسکوربوت می گرددسدر ان Cفقدان ویتامین 

سنگ تشکیل احتمال  اما( می دهدو یا مدت علائم آنرا کاهش مانع سرماخوردگی شده  Cدوزهاي بالاي ویتامین . کاهش می یابد

  ).کلیه را افزایش می دهددر اگزالاتی 

  

  .Cویتامین . 18شکل 
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