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 الملخص

  , من مرضى السكر النوع الثاني اًمريض 20على عدد أجريت هذه الدراسة      

وقسم  عشوائية. ةريقتم اختيارهم بطيهم ولمعرفة مدى تأثير حليب الإبل الخام عل

مرضى أعطى لهم العلاج  10المرضى إلى مجموعتين: المجموعة الأولى 

خفيفة  ةنظام غذائي خاص بمرضى السكر مع عمل رياض إتباعهمبالإضافة إلى 

لتر حليب  0.5يوميا  اعطوأمرضى  10)السير على الأقدام( ، المجموعة الثانية 

 نوق بالإضافة إلى النظام الغذائي و الرياضة الخفيفة لمدة ثلاثة أشهر .

أخذت جميع القياسات الخاصة بمرض السكر مثل: هرمون الأنسولين, هرمون     

وظائف الكبد وظائف  ، اللبتين ، السكر التراكمي،والكولسترول، و الدهون الثلاثية

 .عدا  معدل سكر الصائم كل شهر  في بداية و نهاية التجربة الكلى

بالمجموعة الثانية قبل قياسات الكيميوحيوية لعينات الدم الوقد أوضحت نتائج  

( على p≤0.01عالي المعنوية ) عند مستوى  اًن هناك تأثيرأ جراء التجربةإوبعد 

 نأ حليب الإبل, في حين واتناول الذينإنخفاض جميع قياسات الدم لمرضى السكر 

  فيما لم يكن(  p≤0.05هرمون الأنسولين كان له تأثير معنوي) عند مستوى 

 .كولسترول تأثير معنويلل

بالمقارنة بين قياسات الدم المختلفة في نهاية التجربة بين المجموعتين الأولى        

عدا تركيز  قياساتغلب الألم  يكن هناك فروق معنوية في لمرضى السكر  والثانية

م في الدم وكذلك السكر التراكمي فكان هناك تأثير معنوي ) عند سكر الصائ

%( بين 1مستوى  كان هناك تأثير عالي المعنوية )عند و%(. 5مستوى 

هناك وكانت , هرمون الأنسولين و المجموعتين الأولى والثانية في هرمون اللبتين 

خطي موجب بين هرمون اللبتين وبعض العوامل المدروسة , عدا  علاقة إرتباط

سكر الصائم والسكر التراكمي فالعلاقة كانت خطية سالبة وكان هناك تأثير معنوي 

% بين هرمون اللبتين وبعض العوامل 1 ةذو دلالة إحصائية عند مستوى معنوي

 المدروسة , عدا السكر التراكمي.



 حليب الإبل الخام وتقدير هرمون اللبتين لمرضى السكر النوع الثانيتأثير 

  المبروك أحمد الحريريق -أ
أمل  /امحمد مسعود الكيش -أ/  نصاري رفعت الخوليالأد./

 أميرة عياد ضوء/ نوال مصطفى الفيتوري /  جمعة أبراهيم

على  الخام لحليب النوق اًايجابي اًأن هناك تأثيرنستنتج من هذه الدراسة       

مستوى في لمرضى السكر من النوع الثاني, وارتفاع  نخفاض نسبة السكر في الدما

 . الأنسولين يتبعه ارتفاع في مستوى هرمونهرمون اللبتين 

 المقدمة :

أن هناك علاقة بين هرمون اللبتين و الأنسولين ، حيث انخفض في مصل إلى  (6)

رتفع معدل تركيز هرمون اللبتين لدى ادم مرضى السكر النوع الأول في حين 

زيدان مرضى السكر النوع التانى ، وذلك بمقارنة مع المجموعة الضابطة . لاحظ 

السكرى  بيى مصافي مستوى اللبتين لد ياًمعنو اًنخفاضا( 7) م2013وآخرون ، 

( نانو 9.22±  24.69( مقارنة بمجموعة السيطرة )1.80±  12.04النوع الثاني )

في كل من مستوى جلوكوز مصل الدم  يرتفاع معنواغرام /مل . بينما ظهر 

( ، وتبين من النتائج وجود علاقة Hba1cونسبة الهيموجلوبين المرتبط بالسكر )

ن هرمون اللبتين وكتلة الجسم ، وفي حين تكون العلاقة سالبة مع خطية موجبة بي

  .العمر ومدة المرض

ابتدأ الاهتمام بحليب الإبل منذ القدم عند العرب في علاج بعض الأمراض و    

المستعصية,وعرف استخدامه في علاج الكثير من الأمراض منها أوجاع البطن 

و أمراض الكبد وخاصة اليرقان و وخاصة المعدة و الأمعاء ومرض الاستسقاء 

 .  (8)مرض الربو و ضيق التنفس 

يختلف حليب الإبل عن حليب المجترات الأخرى بأنه يحتوي على مستوى    

غني بالمعادن هو منخفض من الكولسترول ومستوى منخفض من السكر بينما 

و )الصوديوم ، البوتاسيوم ، الحديد ، النحاس ، الخارصين ، المغنيسيوم(. 

تراكيز  امن البروتين ويكون ذ اًمنخفض ( ويمتلك مستوىA،B2،C،Eً)اتبفيتامين

   (9)عالية من الأنسولين

أن حليب الإبل يحتوي على بروتين خاص ذي فعالية مشابهه  (10)ذكر قد و    

( وحدة دولية لكل لتر حليب وبما أن هذا 40لعمل هرمون الأنسولين وبتركز)

التجبن ببطء تحت تأثير أحماض المعدة ، أو إنزيم الرنين الأمر الحليب له خاصية 

الذي يسهل وصول الحليب الحاوي على البروتين  إلى الأمعاء بشكله الفعال ، و 

 مدى تأثير حليب الإبل إلىالدراسة  توهدف . امتصاصه لكي يعمل عمل الأنسولين

  . لهموتقدير هرمون اللبتين  داء السكري  النوع الثانيمرضى على  الخام

 :والمواد المستخدمة  طريقة العمل

 :ـــ طريقة العمل 1

 ينمعتمدد المن مرض السكر النوع الثاني غير  اًمريض 20تضمنت هذه الدراسة     

 مرضددى فددي كددل مجموعددة(    10) وتددم تقسدديمهم إلددي مجمددوعتين    نسددولينعلددى الأ



 حليب الإبل الخام وتقدير هرمون اللبتين لمرضى السكر النوع الثانيتأثير 

  المبروك أحمد الحريريق -أ
أمل  /امحمد مسعود الكيش -أ/  نصاري رفعت الخوليالأد./

 أميرة عياد ضوء/ نوال مصطفى الفيتوري /  جمعة أبراهيم

الندوع   مدن  مرضدى السدكر   تضدم ضابطة بينمدا المجموعدة الثانيدة     ىالمجموعة الأول

في اليوم مقسما إلدى وجبتدين فدي الغدداء      اًلتر 0.5ت حليب الإبل بمعدل يالثاني أعط

 والعشاء.

التحاليددل التاليددة ) سددكر   إجددراءتددم جمددع الدددم مددن المرضددى قبددل بدايددة التجربددة        

, وظائف الكبد , الكلسدترول ,والددهون الثلاثيدة ,     ىالصائم , التراكمي, وظائف الكل

الأنسولين , اللبتين ( وتم إجراء نفس التحاليل بعدد إنهداء التجربدة ,عددا تحليدل سدكر       

 الصائم يؤخذ كل شهر.

ونقلدده إلددى المرضددى بعددد وضددعه فددي  المرعددىتددم تجميددع حليددب الإبددل الخددام مددن    

قنينات بلاستيك نظيفة ومعقمة ووضعها فدي حافظدة تحتدوى علدى ثلدج ويدتم إعطداء        

 يوميا لمدة ثلاثة أشهر . لترمل 500على  ةكل مريض قنينة محتوي

 ـــ أنواع التحاليل والأجهزة المستخدمة: 2
قدر هرمون  Immune Rose ـــ تقدير هرمون الأنسولين في مصل الدم1

 .Kit (Immunotech , France)الأنسولين في مصل الدم باستخدام 

قدر هرمون ELISA  ـــ تقدير هرمون اللبتين في مصل الدم بطريقة الأليزا2

 .  Kit (ENGlish ,VsA) اللبتين في مصل الدم باستخدام

 ـــ الدهون الثلاثية و الكولسترول:3

و بلد الصنع والمحلول المستخدم  .(spectrophotometer) -الجهاز المستخدم 

. واستخدم في التحليل .(bacon diagnostic Heck 8 – Germany)هو 

جهاز الطرد المركزي . والمعدل [الدم بواسطة  عنبلازما الدم ,بعد فصلها 

( , بينما النساء ld/gm 165-60لدهون الثلاثية في الرجال تتراوح بين )لالطبيعي 

(. في حين الكولسترول معدله الطبيعي في الدم ld/gm 140-40تتراوح بين ) 

 .ld/gm  240قل من أيكون 

  ـــ سكر الصائم :4

.  في  .(bacon diagnostic Heck 8 – Germany) -الجهاز المستخدم 

-70إجراء التحليل لمعرفة نسبة السكر في الدم , والنسبة الطبيعية تتراوح مابين 

110 ld/gm. 

 اكمي :ـــ السكر التر5

, والمعدل الطبيعي أقل من  .(Roche diagnostic Gm bH)الجهاز المستخدم 

 % 6.4% , بينما  تكون الإصابة من  5.7% , في حين بداية الإصابة من 5.7
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  المبروك أحمد الحريريق -أ
أمل  /امحمد مسعود الكيش -أ/  نصاري رفعت الخوليالأد./

 أميرة عياد ضوء/ نوال مصطفى الفيتوري /  جمعة أبراهيم

  ـــ تحليل وظائف الكلى :6

 fluitest - diagnostic)والمحلول المنظم  Beckman bunالجهاز المستخدم 

Heck 8 – Germany). .( وتشملUrea  ,Creatinine  ,Alk-

phosphatase ) 

 ـــ تحليل وظائف الكبد:7

 fluitest - diagnostic)والمحلول المنظم  Beckman bunالجهاز المستخدم 

Heck 8 – Germany).( وتشمل .Bilirubin  ,GOT  ,GPT ) 

اري , المعي التحليل بحسب المتوسط الحسابي و الخطأ: تم  ـــ التحليل الإحصائي8

 .(11)في مجموعات باستخدام برنامج   T اختبارو

 النتائج :
يستخدم حليب الإبل في علاج بعض الأمراض المعدية سواء كانت بكتيرية أو      

على تحطيم  ةو السل الرئوي و البلهارسيا . وله القدر ةالمالطي ىفيروسية مثل الحم

يمكن استخدام حليب الإبل  و.  (12) ةالمالطي ىعصيات السل و جراثيم الحم

 أو فيروسية ةرييلعلاج مرض السكر وبعض الأمراض المعدية سواء كانت بكت

 .بل الخام لمرضى السكر النوع الثانيالإالدراسة تؤكد أهمية حليب  , وهذه(8)

( المقارنة بين المجموعتين الضابطة والمعاملة في التحاليل الطبية 1جدول رقم )

 المعياري قبل بداية التجربة. الخطأ± المتوسط الحسابي 

 المقاييس
 المجموعة

 الأولى

المجموعة 

 الثانية

مستوى 

 المعنوية

Blood sugar 

(mg/dl) 

203.18  

±  3.67 

194.86 

±  5.29 
NS 

HBA1C(%) 
8.65 ±  

0.58 

8.31 ±  

0.52 
NS 

GPT (µ/dl) 
16.04  ±  

3.07 

17.33  ±  

3.81 
NS 

GOT (µ/dl) 
13.91  ±  

2.49 

16.90  ±  

3.92 
** 

Urea(mg/dl) 
30.74 ±  

7.52 

30.06  ±  

7.11 
NS 

Creatinine(mg

/dl) 

0.95 ±  

0.39 

0.90  ±  

0.32 
NS 

Alk- 180.18 185.57  NS 
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  المبروك أحمد الحريريق -أ
أمل  /امحمد مسعود الكيش -أ/  نصاري رفعت الخوليالأد./

 أميرة عياد ضوء/ نوال مصطفى الفيتوري /  جمعة أبراهيم

hosphatase(µ/dl) ± 17.85 ±27.39 

Cholesterol(m

g/dl) 

185.32  

± 6.95 

175.76  

±35.84 
NS 

Triglycerides(

mg/dl) 

177.36  

± 1.65 

167.57  

±19.91 
NS 

Leptin 
6.46 ± 

0.63 

7.54 ± 

0.14 
NS 

Insulin 
9.54 ± 

2.19 

9.93 ± 

0.87 
NS 

  *P≤0.05) 5( معنوي عند%   ( **1P≤0.0  معنوي عند )1% 

, ومستوى المعنوية لمعرفة Tختبار االقياسي  , و أالخط± المتوسط الحسابي      

هل هناك فروق معنوية  للمقاييس الطبية تحت الدراسة بين المجموعتين أم لا قبل 

(, من خلال النتائج فى الجدول السابق للمقاييس الطبية التي 1بداية التجربة جدول )

داية التجربة لم تكن هناك فروق معنوية بين على مرضى السكر في ب إجراؤهاتم 

 %.1هناك فروق معنوية عند مستوى  كان Gotجميع المقاييس , عدا 

المعياري( في القياسات  أالخط± ( المقارنة بين )المتوسط الحسابي 2جدول رقم )

 جراء التجربة.إالطبية لمرضى السكر في المجموعة الثانية  قبل وبعد 

Item 
قبل 

 التجربة
 .Sig بعد التجربة

HBA1C (%) 
8.31 ±  

0.52 
7.23 ± .16 ** 

GPT (μ/dl) 
17.33  ±  

3.81 

15.14 ± 

.73 
** 

GOT μ/dl) 
16.90  ±  

3.92 

13.43 ± 

.72 
** 

Urea(mg/dl) 
30.06  ±  

7.11 

27.43 ± 

.19 
** 

Creatinine(

mg/dl) 

0.90  ±  

0.32 
0.76 ± .07 ** 

Alk-

phosphatase μ/dl) 

185.57  

± 7.39 

180.52 ± 

.99 
** 

Cholesterol 

(mg/dl) 

175.76  

± 5.84 

166.24 ± 

.61 
NS 



 حليب الإبل الخام وتقدير هرمون اللبتين لمرضى السكر النوع الثانيتأثير 

  المبروك أحمد الحريريق -أ
أمل  /امحمد مسعود الكيش -أ/  نصاري رفعت الخوليالأد./

 أميرة عياد ضوء/ نوال مصطفى الفيتوري /  جمعة أبراهيم

Triglyceride

s (mg/dl) 

167.57  

± 9.91 

159.48 ± 

.97 
** 

Leptin 
7.54 ± 

0.14 

21.8 ± 

1.12 
** 

Insulin 
9.93 ± 

0.87 

11.44 ± 

5.8 
* 

 معنوية توجدلا  NS%        1%      **مستوى معنوي5*مستوى معنوي 

ن هناك دلالة إحصائية عالية المعنوية  عند مستوى أ( يتبين 2من خلال جدول )

مقابل   0.52±8.31جميع المقاييس  مثل  السكر التراكمي ) قبل التجربة  ل% 1

 19.91±167.57بعد التجربة ( , الدهون الثلاثية )قبل التجربة   7.23±0.16

مقابل   3.81±17.33)قبل التجربة   GPT بعد التجربة ( , 3.97±159.48مقابل 

مقابل  3.92±16.90) قبل التجربة  GOTبعد التجربة ( ,  15.14±0.73

مقابل   7.11±30.06) قبل التجربة  Ureaبعد التجربة ( ,  13.43±0.72

مقابل  0.32± 0.90) قبل التجربة  Creatinineبعد التجربة( , 27.43±1.19

) قبل التجربة  Alk-phosphataseبعد التجربة( ,  0.76±0.07

)قبل التجربة  Leptinبعد التجربة( ,  5.99± 180.52مقابل   185.57±27.39

 9.93) قبل التجربة  Insulin ,بعد التجربة ( 1.12±  21.8مقابل  ±0.14  7.54

ليس له دلالة  Cholesterolبعد التجربة(, ماعدا   5.8±  11.44مقابل  ±0.87

 إحصائية.

± الاختلاف بين المجموعتين في المقاييس الطبية )المتوسط الحسابي  (3جدول )

 بعد الانتهاء من التجربة.  المعياري( أالخط

 المقاييس
المجموعة 

 الأولى

المجموعة 

 الثانية

مستوى 

 المعنوية

Blood sugar  (1 month) 

mg / dl 

200.86±3

.62 

191.05±5.

49 
* 

Blood sugar  (2 month) 

mg / dl 

198.00±3

.54 

188.14±4.

95 
* 

Blood sugar  (3 month) 

mg / dl 

195.18±3

.12 

182.52±3.

88 
* 

HBA1C(%) 
7.72 ± 

0.10 
7.23 ± .16 * 

GPT (μ/dl) 
18.05 ± 

3.18 

15.14  

0.73 

N

S 
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  المبروك أحمد الحريريق -أ
أمل  /امحمد مسعود الكيش -أ/  نصاري رفعت الخوليالأد./

 أميرة عياد ضوء/ نوال مصطفى الفيتوري /  جمعة أبراهيم

GOT (μ/dl) 
12.95 ± 

0.70 

13.43 ± 

.72 

N

S 

Urea(mg/dl) 
30.30 ± 

1.28 

27.43 ± 

.19 

N

S 

Creatinine(mg/dl) 
0.60 ± 

.02 
0.76 ± .07 

N

S 

Alk-phosphatase 

μ/dl) 

182.18±4

.10 

80.52±5.9

9 

N

S 

Cholesterol(mg/dl) 
179.32±3

.50 

166.24 ± 

.61 

N

S 

Triglycerides(mg/dl

) 

170.2 

±4.40 

159.48 ± 

.97 

N

S 

Leptin 
8.46 ± 

0.63 

21.8 ± 

1.12 

*

* 

Insulin 
6.54 ± 

2.19 

11.44 ± 

0.58 

*

* 

 معنوية  لا توجد NS%        1%    **مستوى معنوي5*مستوى معنوي 

ليس هناك فروق معنوية بين المجموعتين في  هنأضح ات( 3من خلال جدول )     

جميع المقاييس , ماعدا تحليل سكر الصائم و السكر التراكمي هناك فروق معنوية 

كل شهر , مثل  إجراؤها% حسب فترة التحاليل التي تم 5عند دلالة إحصائية 

 5.49±191.05مقابل  3.62±  200.86الشهر الأول ) للمجموعة الأولى

مقابل  3.54±198ية(, الشهر الثاني )للمجموعة الأولى للمجموعة الثان

للمجموعة الثانية( ,و الشهر الثالث )للمجموعة الأولى  188.14±4.95

للمجموعة الثانية( , وكذلك السكر  3.88±182.52مقابل  195.18±3.12

للمجموعة الثانية(, بينما هرمون  0.16±7.23مقابل  0.10±7.72التراكمي ) من 

% 1هرمون الأنسولين  كان هناك فروق معنوية عند دلالة إحصائية اللبتين و 

قبل بداية التجربة وبعد نهاية التجربة, هرمون  إجراؤهاحسب فترة التحاليل التي تم 

للمجموعة الثانية(,  1.12±  21.8مقابل  0.63± 8.46اللبتين )المجموعة الأولى 

 0.58±  11.44ابل مق 2.19± 6.54هرمون الأنسولين) المجموعة الأولى 

 للمجموعة الثانية(. 
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( العلاقة بين هرمون اللبتين وبعض المقاييس الطبية للمجموعة 4جدول رقم )

 الثانية بعد انتهاء التجربة.
 R P المقاييس

 0.03 - 0.76 سكر الصائم

 0.14 - 0.66 السكر التراكمي

 0.03 0.96 الكوليسترول

 0.03 0.96 الدهون الثلاثية

 0.04 0.96 الأنسولين

P≤0.05) 5( معنوي عند %    (1P≤0.0  معنوي عند )1% 

خطي موجبة بين هرمون  رتباطا( أن هناك علاقة 4يلاحظ  من جدول )       

, عدا سكر الصائم والسكر التراكمي فالعلاقة  اللبتين وبعض العوامل المدروسة

. وكان هناك تأثير معنوي ذو دلالة إحصائية عند مستوى كانت خطية سالبة 

 ., عدا السكر التراكمي هرمون اللبتين وبعض العوامل المدروسة % بين1معنوي 

 المناقشة :
على مرضى السكر النوع الثاني , بإعطائهم  إجراؤهافي هذه الدراسة التي تم      

كبير في علاج مرض السكر , ن حليب الإبل له دور أ, تبين ج حليب النوق كعلا

وحدة دولية / لتر ,وكذلك حامض  52لأنه يحتوي على شبيه الأنسولين بنسبة 

 k ,p, Ca, Mg ,Feالسيتوسين , وبالإضافة لذلك فهو غني بالعناصر المعدنية )

,Na ,Zn ) (13).  قد وجد أن بروتينات حليب الإبل لها العديد من الخصائص و

يكون  وإن الحليب لا من النوع الأول السكريفي علاج مرض  المشابهة للأنسولين

يسمح لحليب الإبل  ةفي البيئة الحامضية وهذا النقص في تكوين الخثر ةخثر

للامتصاص في  اًبالمرور بسرعة من خلال المعدة مع البروتين مما يجعله متاح

من  „الاعية لحليب الإبل وجود تركيز عوكشفت المعاملة الإشع ( .14) الأمعاء

وحدة /لتر وأظهرت الدراسة أن التغدية على حليب الإبل قبل  52الأنسولين بمعدل 

 (.9) ظهور الأعراض الإكلينيكية يمنع من تدهور وظيفة خلايا بيتا في البنكرياس

على  يأن معظم أنواع الحليب تحتو(12) (2003العاني, فلاح خليل ) وذكر    

رتفاع االأنسولين إلا أن ما يميز حليب الإبل كعامل مساعد في علاج السكري هو 

و الببسين في المعدة  (HCl) يره بالحامض المعدثأتمحتواه من الأنسولين وعدم 

 (15) وقد وجد مما يسمح له بالمرور إلى الأمعاء حيث يتم امتصاص الأنسولين.

 ةنصف لتر لمرضى السكر النوع الأول  ساعدت في انخفاض نسب اءعطإبأن 

السكر في الدم, وكان الانخفاض  للمقاييس التي تمت دراستها وهى  السكر 

( ,و مستوى سكر الصائم ) من 2.10±9.08إلى  2.10±9.54التراكمي ) من 

إلى  20.69±164.58( , و الكوليسترول ) من  16.2±100إلى  115.16±7.17

(,  25.16±60.16إلى  25.6±66.91( , الدهون الثلاثية ) من  158±21.55

 (16) لاحظ وقد.( 12.06±30 إلى 10.32± 41.16 وجرعة الأنسولين ) من
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مقاييس الخاصة بتحليل السكر لمرضى داء السكري النوع الأول النخفاض بعض ا

 إلى 2.02±9.59بعد شرب حليب الإبل, حيث انخفض  السكر التراكمي ) من 

( ,  8.8±109.4إلى  7±127( , مستوى سكر الدم ) من  7.57±2.42

)  ( , الدهون الثلاثية11.04±200.08إلى  9.09± 265.33الكوليسترول ) من 

( , جرعة الأنسولين ) من 25.60±106.91إلى  21.68±170.14من 

نخفض معدل سكر ا( .وفي  الدراسة الحالية  15.64±29.66إلى  40.83±6.98

, 10) ائم  بعد تناول حليب النوق وقد اتفقت هذه الدراسة مع دراسة كلًا منالص

وهذا ربما راجع إلى  دور هرمون الأنسولين في انخفاض معدل  , (17, 16, 15

السكر في الدم لأنه يعمل على منع عمل أنزيم الفوسفوريلاز الذي يعمل على 

فسفرة الجلايكوجين وتحويله إلى جلوكوز, وكذلك  يساعد الأنسولين خلايا الكبد 

حليب الإبل  على امتصاص الجلوكوز بتأثيره على أنزيم جلوكوكيناز, ولكن شرب

حليب  -أ: يساعد على انخفاض معدل السكر في مصل الدم وهذا قد يكون راجع إلى

  (13) وحدة دولية/مل من هرمون شبيه الأنسولين . ميكر 52النوق يحتوي على 

حليب النوق لايتأثر ولايهضم بحامض المعدة حيث يمر إلى الأمعاء بدون  -ب

)  يحتوي حليب النوق على مضادات الأكسدة -ج (18) تغيير ليمتص بعد ذلك .

بروتينات  -وتتغذى عليه الإبل في المرعى . الذيتنوع الغذاء  -د(, Cفيتامين 

المناعة في حليب النوق لها حجم ووزن جزيئي صغير. وتتكون من سلسلة نوع 

في  اًمن عنصر الزنك )الذي يلعب دور ةيحتوي على نسبه كبير - f.(19)واحد.

- مع ما ذكره نتائج هذه الدراسة تتفق (21) مانخفاض معدل السكر في الد

Agrawal, R 2009 (17) عن الدور الإيجابي لحليب الإبل في خفض نسبة

الكولسترول في الدم بسبب ارتفاع محتواه من الدهون غير المشبعة و التي تعمل 

غياب الأنسولين أو نقص و, في الدم  يخفض مستوى الكولسترول الكل ىعل

الأنسولين ينشط إنزيم الليبيز الذي يعمل علي تحلل الدهون الثلاثية وانبثاق كمية 

مما يؤدي إلي زيادة مستوى الدهون الثلاثية في , من الأحماض الدهنية في الدم 

أما المجموعات (21) الدم وهذا يحدث بصورة متكررة في حالة مرض السكري

الإبل فنلاحظ بها انخفاض معدل الدهون الثلاثية وذلك مقارنة مع المعالجة بحليب 

الأنسولين  ىالمجموعة الضابطة , وقد يعزى ذلك إلي احتواء حليب الإبل عل

حليب  يانخفاض نسبة الدهون المشبعة في حليب الإبل حيث يحتو ىطبيعيا وإل

ة التي تعمل هنية متوسطة وقصيرة السلسلدنسبة عالية من الأحماض ال ىالإبل عل

ن الدهون غير المشبعة تجعل حليب إخفض نسبة الدهون الكلية في الدم كذلك ف ىعل

وتبين  . (22)لأنه أسهل في الامتصاص والأيض , من الناحية الغذائية  اًالإبل مفيد

نسولين لأن هناك علاقة خطية موجبة بين هرمون اللبتين وهرمون اأمن النتائج 

الدراسة  هاللبتين وسكر الصائم والسكر التراكمي وهذوعلاقة سالبة بين هرمون 

 .( 23, 7,  6) تتفق مع 
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