
 Kerbala Journal of Pharmaceutical Sciences Number 2                                3122مجلة كربلاء للعلوم الصيدلانية ــ 

 

38: 

 

 وتنقية متناظراته جزئيا قياس فعالية انزيم الفوسفاتيز القاعدي من لعاب مرضى داء السكر

 **أ.د.نزار احمد ناجي                    *م.م.اسراء اسماعيل ياسين                *أ.د.فراح غالي الصالحي

 جامعة تكريت / كمية التربية لمبنات / قسم الكيمياء*

 العموم / قسم الكيمياء جامعة تكريت / كمية**

 الخلاصة :

 جزئية وتنقية وكذلك فصل داء السكر مرضى لعاب في القاعدي الفوسفاتيز انزيمقياس مستوى  ةالحالي الدراسة تتضمن           
عمى عينة من النوع الاول المعتمد  59كلا نوعيو ) ب داء السكر عينة لعاب من مرضى 181شممت  حيث ىذا الانزيم، لمتناظرات

عينة من الاشخاص الاصحاء ومن كلا الجنسين  149 اضافة الى ( عمى الانسولين وع الثاني غير المعتمدنعينة من ال 122الانسولين و 
بفعالية الفوسفاتيز القاعدي في لعاب مرضى  (p=0.000) عند مستوى احتمالية نتائج ىذه الدراسة ارتفاعا معنويا ممحوظا. وقد اظيرت 

 لا نوعيو.بك داء السكر

 فصل وتنقية متناظرات الفوسفاتيز القاعدي من لعاب المصابين بداء السكر من خلال الترسيب بكبريتات الامونبوم والديمزةوتم ايضا 
.  تنقيتيا درجة في تختمف انزيمية متناظرات ثلاث فصل تم (DEAE-Cellulose A-50)ستخدام تقنية كروماتوغرافيا التبادل الايونيبأو 

 عمى الكيربائي بالترحيل الفصل طريقة عند استخدامجزئيا و  Іية المتناظرقتم تن(Sephadix G-100) الترشيح اليلامي دام تقنية وبأستخ
 حزمة منفردة. ىذا المتناظر أظير  Coomassie blue R250 صبغة وبإستعمال% 10 بتركيز SDS-PAGE ىلام
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Abstract 

               This study was performed on 181 saliva specimens of diabetic patients ( 59 of type 1 & 122 of 

type 2 ), in addition 149 healthy saliva specimens were investigated as control group. The result of this 

study showed a significant increase (p=0.000) in activity of salivary alkaline phosphatase from diabetic 

patients (both types ) compared to healthy subjects. 

             Three isoenzymes were isolated from saiva of diabetic patients by addition of ammonium 

sulphate ,dialysis and ion-exchange (DEAE-Cellulose A-50) ,Isoenzyme I was partially purified by gel –

filteration using Sephadex G-100 and showed a single band through electrophoresis by using SDS-PAGE 

and Coomassie blue R250 dye.  
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 المقدمة

 من مجموعة  diabetes mellitus السكر داء يمثل          
 مستوى بارتفاع تتميز ووراثيا سريريا المتباينة الاضطرابات

 افراز في نقص نتيجة hyperglycemia الدم في الكموكوز
 (1) كلاىما او الانسولين لعمل الجسم خلايا مقاومة او الانسولين
 التبول كثرة تشمل السكر  اعلارتف الممحوظة والاعراض
polyuria العطش وشدةpolydipsa  وفي    الوزن ونقصان 

.  (2)المشوشة والرؤيا polyphagia الاكل كثرة الاحيان بعض
 :نوعيين اساسية الى سريريا السكر داء ويصنف

   (الاول النوع) الانسولين عمى المعتمد السكر داء. 1
Type1 :Insulin-dependent diabetes mellitus 

(IDDM)                                                            

 الطفولة مرحمة في شيوعا المزمنة الامراض اكثرىو من 
 في عنو اليافعين في حدوثو ويكثر ، الاربعين سن دون والاعمار
 Juvenile diabetes الاحداث سكري ايضا يسمى ، البالغين

 (4)تماما الانسولين فيو يفقد حيث (3)لاثينالث سن دون لتشخيصو
 وتحطيميا البنكرياسية β خلايا عمى الذاتية المناعة تأثير نتيجة
 .( 5)الانسولين انتاج ايقاف يسبب مما

 (الثاني النوع) الانسولين عمى غيرالمعتمد السكر داء. 2

Type2:Non-Insulin-dependent diabetes 

mellitus(NIDDM)                   

Metabolic disease الايضية الامراض من وىو
 لذيا (6,5)

 عاما الاربعين اعمارىم تتجاوز والذين السن كبار يصيب
 اكثر انتشاره نسبة تقدر حيث انتشارا الانواع اكثر ويعد (7)تقريبا
 التأثير والوراثية البيئية ولمعوامل (8)الانواع كل بين من% 90 من

 النوع ىذا في الانسولين مستوى يكونو  . (5 , 8)تكوينو في الكبير
 خلايا ان الا الانسولين لمستوى نسبي نقص يحصل او طبيعيا
 الى الكبد المقاومة ىذه فتقود ، الانسولين تأثير تقاوم الجسم
 يؤدي والذي gluconeogenesis الكموكوز بناء عممية زيادة
 .(5)السكر تركيز زيادة الى

 بينت التي الأبحاث لماضيينا العقدين خلال وقد تزايدت
 لتشخيص المعاب من عينات لاستخدام الطرق من العديد

  من والعديد السكر لداء المرضية المسببات وتوضيح

 

 نقص متلازمة ، الدم كسرطان الاخرى الجيازية الامراض
   شغرين ،متلازمة AIDS   المكتسبة المناعة

Sjogren’s syndrome الاحمراري والذآب  systemic 

lupus erythematosus (9)  ،  يحتوي المعاب حيث
الكمي عمى دلائل ذات نتاج مركزي بالاضافة الى دلائل 
مشتقة من المصل تفيد في تشخيص الاضطرابات الجيازية 
بالاضافة الى امكانية جمع المعاب بطريقة بسيطة من قبل 
المرضى وىذا يسيل الاختبارات التي يمكن انجازىا من قبل 

ض نفسو كما يمكن ان يكون بديلا عند المرضى الذين المري
لذلك .يكون سحب الدم منيم صعبا بسبب مشكمة معينة 

ديلا عن المصل يقدم تحميل المعاب كسائل حيوي ب
. والمعروف سابقا ان اختبارات (10)للاغراض التشخيصية

 Hepatitisالمعاب كانت تستعمل لاكتشاف التياب الكبد 
تم حديثا إستخدام تقنيات حديثة  و Tuberculosisوالتدرن 

ذات حساسية عالية لتحميل المعاب جعمتو اداة لتشخيص 
مثل الامراض الفايروسية  (11)العديد من الحالات المرضية

viral disease (12)  و اصبح لمعاب دور ميم في
تشخيص خطر نخر الاسنان وامراض المثة ، وكعلامة 

Oral cancerلمكشف عن سرطان الشفة 
و  (13 , 14)

يستعمل تحميل المعاب في تشخيص الاضطرابات الوراثيـة 
 autoimmune diseaseوامراض المناعة الذاتيــة 

حيث تحصل الكثير من التغيرات في  والامراض الخبيثة
ولقد تم اقتراح المعاب كوسيمة  (15)تركيب سائل المعاب

م لمراقبة مستويات الادوية كما ىو الحال في سوائل الجس
الاخرى ) المصل ، البول ، العرق( حيث وجد علامة 
واضحة بين تركيز الدواء العلاجي في المصل وبين تركيزه 

علاوة عمى ذلك فقد استعمل المعاب في ( 16)في المعاب
مراقبة ومتابعة مستويات التعرض لدخان التبغ )السكائر( 

 , 18)رض لدخان التبغ ــوالتحري عن النيكوتين كمؤشر لمتع

17) . 
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فصل وتنقية الانزيمات من المتعمقة ب قمة الدراساتل نظرا
 ،لذا فأن الدراسة الحالية شممت فصل مرضى السكري لعاب

من لعاب مرضى وتنقية متناظرات انزيم الفوسفاتيز القاعدي 
     السكري غير المعتمد عمى الانسولين.

 orthophosphateفوسفاتيز القاعـدي الينتمي انزيم حيث 

monoester phosphohydrolase 
(19 ) ،EC. 

التي  hydrolases))لصنف الانزيمات المحممة  3.1.3.1
 phosphorتعمل عمى تحـــمل الفوسفــات احاديــة الاستــر 

monoester  من الجزيئات العضوية مثل
 ribonucleotidesالرايبونيوكميوتيدات 

  deoxy-ribonucleotidesوالديوكسيرايبونيوكميوتيدات 
والبروتينات والقمويدات واسترات الفوسفات وانييدريدات 

لانتاج الفوسفات اللاعضوي  (20)حامض الفوسفوريك 
عـند اس ىيدروجيـني  ( 19)والكحــول او الفينــول او السكر

 (23 , 22 , 21)( pH = 7.5 - 11قمـــوي )

 لذا يمكن قياس فعالية ىذا الانزيم من خلال متابعة تراكيز     
الفوسفات اللاعضوي المتحررة ، وحديثا تم استخدام تقنية 

ELISA  قياس فعالية ىذا الانزيم                          في
ويعتبر ىذا الانزيم اداة ميمة في التقنيات البايولوجية  (24 , 25)

 .DNA (26)ومنيا تقنيات الاستنساخ الجزيئي وتسمسل الـ

 العينات وطرائق العمل:

    Control groupالسيطرة موعة جم 

 الاشخاص الاصحاء( عينة لعاب من 149تم جمع )
( من الذكور ، 69( اناثا و )80لكلا الجنسين منيم)

 ( سنة .77- 8تراوحت اعمارىم من )

  Patientsالمرضى        

الحالات المرضية لمرضى داء السكر جمعت من 
مستشفى تكريت التعميمي ، اذ جمع خلال الدراسة 

( عينة من مرضى مصابين 59( عينة لعاب، )181)
( 122و ) Type1بداء السكر المعتمد عمى الانسولين 

عينة لعاب من المرضى المصابين بداء السكر غير 

، وقد تراوحت اعمار  Type 2المعتمد عمى الانسولين 
( سنة ولكلا 80 – 12الاشخاص لكلا النوعين من )

يريا من قبل الجنسين . وىؤلاء المرضى مشخصين سر 
 الاطباء الاخصائيين ويراجعون المستشفى دوريا.

 

 collection  Salivaجمع المعاب  

( 60 – 30جمعت عينات المعاب في الصباح بعد )
دقيقة عمى الاقل من الافطار،اذ تم جمعيا دون تحفيز 
عن طريق البصاق وتم وضعو في اوعية بلاستيكية 

 م .°5حفظ العينات في وتم مغطاة ومدرجة ، 

 

 في المعاب ALPتقدير فعالية انزيم الفوسفاتيز القاعدي   

Estimation of alkaline phosphatase activity in 

saliva  

Kind & Kingاستعممت طريقة 
في تقدير فعالية انزيم  (27)

الفوسفاتيز القاعدي في المعاب المتضمنة اضافة فوسفات الفنيل 
م ليتحرر الفينول نتيجة تأثير وىي المادة الاساس لعمل الانزي

الانزيم عمى المادة الاساس وبالتالي يتكون معقد الكوينون 
الاحمر المون اذ تتناسب شدة المون طرديا مع فعالية الانزيم . 

 :الاتية المعادلة حسب I.U/Lب الفعالية للانزيم بوحدة احس وتم

 

 

 

 

 

 ALPقياس تركيز البروتين لانزيم 

 

                     

   

ALP ( I.U/L ) = Atest - Acontrol 

Astandard - Ablank 

× 10 × 7.1 
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لقياس تركيز Lowry method (28 )اتبعت طريقة لوري 
البروتين في المعاب او الجزء الناضح وبإستعمال البومين مصل 

 كبروتين قياسي .  Bovin serum albumin (BSA)البقر 

 من لعاب مرضى داء السكر  ALPفصل وتنقية انزيم 

من لعاب مرضى داء السكر باستخدام  ALPتم تنقية انزيم 
 الخطوات التالية:

     كبريتات الامونيوم:ب سيب. التر 1

تم ترسيب بروتينات المعاب باستخدام كبريتات الامونيوم بنسبة 
من كبريتات الامونيوم الى  2.4gm، حيث تم اضافة  30%
8ml  دقيقة بوضع المعاب في  45-60من المعاب خلال فترة

من  6mlالثمج مع التحريك المستمر ،وبعد ذلك ذوب الراسب بـ
 .   0.1M Tris – HCl  pH 7.2المحمول المنظم

  Dialysis. الفصل الغشائي )الديمزة(        2

تعتبر اقدم واىم الطرق المستخدمة في تنقية الانزيمات ، وغايتيا 
ازالة المتبقي من كبريتات الامونيوم المضافة لترسيب البروتينات 
بوضع البروتين المذاب في الخطوة اعلاه في كيس الفصل 

وتركيز  ALPبعد قياس فعالية انزيم  dialysis bagالغشائي 
 – 0.1M Trisالبروتين، ويغمس الكيس في المحمول المنظم 

HCl  pH 7.2  ويغير المحمول المنظم من حين لاخر لمدة ليمة
م  لممحافظة عمى ° 4كاممة وتجرى ىذه الخطوة في درجة حرارة

لية .بعد انتياء عممية الفصل الغشائي تم قياس فعا ALPنشاط 
ALP .وتركيز البروتين 

 

 

 

 .تركيز البروتين المذاب 3

بوضعو  والمعزول بالخطوة السابقة  تم تركيز البروتين المذاب
في كيس الفصل الغشائي وغُمس في بمورات السكروز لمـدة 

 دقيقة. 30 – 45تتراوح بين 

 Ion exchange.كروماتوغرافيا التبادل الايوني 5

chromatography  

تقنية كروماتوغرافيا التبادل الايوني باستخدام عمود  استعممت 
من الجزء  ALPلتنقية  DEAE – Cellulose A50الراتنج 

البروتيني المركز وفصل متناظراتو . واجريت عمميــة الفصــل 
 م.°(10- 15بدرجات حرارية منخفضة )

         Gel filtration.الترشيح الهلامي 6

تلاف في الوزن الجزيئي حيث اساس عمل ىذه التقنية الاخ
استعممت لتنقية المتناظر المفصول بواسطة كروماتوغرافيا التبادل 

 . Sephadex G100الايوني باستعمال عمود ترشيح ىلام 

   SDSالترحيل الكهربائي عمى هلام الاكريل امايد بوجود . 7

Sodium dodecyl sulfate-polyacryl amide gel 

electrophoresis (SDS-PAGE)     

في تحضير ىلام الفصل  Laemmli (29)اتبعت طريقة 
( من ىلام اكريل 10%،وذلك باستعمال)والترحيل الكيربائي 

 Coomassie brilliant blueامايد والصبغة بس اكريل -امايد

R250 . 

 

 النتائج والمناقشة

حالة مرضية لاشخاص مصابين  (181شممت الدراسة عمى )
سنة، كما  (12 – 80راوحت اعمارىم بين )بداء السكر بنوعيو وت

(عينة من الاشخاص الطبيعيين اي 149شممت الدراسة عمى )
ت ــانيم )سميمين ظاىريا( بوصفيم مجموعة مقارنة وتراوح

 ( سنة.8 – 77اعمارىم بين )

 

 Assay ofقياس فعالية انزيم الفوسفاتيز القاعدي في المعاب 

Alkaline phosphatase in saliva    

تم قياس ومقارنة فعالية انزيم الفوسفاتيز القاعدي في لعاب 
م ادــمرضى الاشخاص المصابين بداء السكر والاصحاء باستخ

( 1يبين الجدول )حيث  . Kind & king (1954)(27)طريقة
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في لعاب المصابين بداء السكر لكلا  ALPمعدل فعالية 
ة . وعند المقارن والاصحاء Type 2و  Type 1النوعين 

احصائيا تبين وجود فروق معنوية بين فعالية الانزيم عند 
وعدم وجود  P = 0.000المرضى والاصحاء بمستوى احتمالية 

 اختلاف بين نوعي المرض . 

لكلا ( فعالية انزيم الفوسفاتيز القاعدي عند مرضى داء السكر 1الجدول )
 والاصحاء النوعين

P 

value 

Mean ± 

SE (I U 

/ L) 

No. State 

 14.29 ± 

0.401 

149 Control 

0.000 67.32 ± 

4.36 

59 Type 1 

0.000 64.45 ± 

2.26 

122 Type 2 

 

 مصل في ALP فعالية زيادة الى عامة بصورة النتائج تشير و
 وجماعتة Maxwell دراسة في كما  السكر بداء المصابين دم
(1986)

(30)
2000 والشريفي 

Shaheen (2009)و  (31)
(32)  

 زيادة مع تزداد ALP فعالية ان 2004 لصوفيا وجدت وقد
يعود عادة الى  ALPالارتفاع في فعالية ىذا ان . (33)الدم سكر

العديد من الحالات المرضية كأمراض الكبد او القناة الصفراوية 
الى امراض  ALPاو وجود حصى في المرارة وقد يدل ارتفاع 

او  Osteopeniaمثل  Bone diseaseالعظام 
Osteoporous  كذلك تسبب اضطرابات الدم ايضا زيادة في

ALP (34 , 35 , 36)بالاضافة لبعض الحالات السرطانية. 

وذكر  (37)وتؤدي المستويات العالية لمكموكوز الى تمف الكبد
Naveed   ان الزيادة في نشاط الفوسفاتيز ( 2009)وجماعتو

 داء السكر يمكن ان تكون كنتيجة القاعدي لمصل الدم في حالة
بدلا من التحمل السكري  ALPلنداء متزايد لمطاقة خلال نشاط 

والذي ينسب لتحمل  Glucose-6-phosphateومسار اكسدة 
من الدلائل المستعممة بشكل  ALPويعد  .( 38)وتمف خلايا الكبد

واسع لايض العظام حيث يزود انطباع جيد عن مدى التشكيل 
Osteoblastم العظمي الجديد ونشاط اليلايا البانية لمعظ

(39)  ،

حيث تعمل المستويات المرتفعة من كموكوز الدم عمى حدوث 
 (40 , 41)اضطرابات عديدة لمعظام ولاسيما امراض تنخر العظام

والتي تعتبر من الامراض الايضية لمعظام مسببة قمة كتمة 
 او فقدان الكثافة المعدنية لمعظام  bone massالعظام 

(BMD)Bone mineral density
 Inabaحيث اوضح( 42)

ليا علاقة مع  ALPان الزيادة في فعالية  (2002)وجماعتو 
، وقد  (40)متناظرات انزيمات الفوسفاتيز الموجودة في العظام

افترض ان امراض العظام عند مرضى داء السكر ربما تعود الى 
والذي لو دور  (PTH)ضعف في افراز ىرمون جنب الدرقية 

 .(40 , 43)بتثبيطي في انتاج التصم

وعند مقارنة الاصحاء ومرضى النوعين لداء السكر بين الذكور 
ند المرضى الاناث اكثر من والاناث وجد ارتفاع نشاط الانزيم ع

عند الذكور المرضى وتشير النتائج الى وجود فروق معنوية 
بين الذكور والاناث لمرضى كلا  p≤0.05مستوى احتمالية 

ذلك ، ويعود سبب ذلك ان ( 1النوعين ، ويوضح الشكل )
من الذكور  Osteoporosisالاناث اكثر عرضة لنخر العظام 
ويعتبر داء السكر من  ALPوالذي يؤدي الى ارتفاع في مستوى 

  .(44)العوامل الخطرة المسببة لكسور العظام

 

 

 

لمرضى داء السكر والاصحاء لكلا  ALPفعالية انزيم  : (1الشكل )
 الجنسين
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لانزيم الفوسفاتيز القاعدي من لعاب مرضى داء  تنقية جزئية
 السكر 

Partial Purification of alkaline phosphatase 
        from saliva of diabetic Patients 

تمت عممية فصل وتنقية جزئية لانزيم الفوسفاتيز القاعدي 
ومتناظراتو من لعاب مرضى داء السكر بمراحل عدة ، ففي 
خطوات التنقية الاولى رُسب الانزيم باستخدام ممح كبريتات 

لتركيز الانزيم والحصول عمى درجة من  %30الامونيوم بتركيز 
عممية الفصل  وتم التخمص من الممح الزائد خلال النقاوة ،
حيث  pH 7.2ذو  Tris-HClبواسطة   dialysisالغشائي 

مرة وبحصيمة  2.68بمغت درجة تنقية الانزيم بيذه المرحمة 
 ALPوبعدىا تم فصل متناظرات انزيم  %68.91انزيمية 

بطريقة كروماتوغرافيا التبادل الايوني بإستخــدام الراتنــج 
DEAE-Cellulose A50 ود ومحاليل كمادة تعبئة لمعم
حيث تعد كروماتوغرافيا التبادل ، متدرجة من كموريد الصوديوم 

الايوني احدى الطرق المتبعة لفصل وتنقية الانزيمات والتي 
تعتمد عمى مبدأ اختلاف الشحنة لممتناظرات حيث تم الحصول 

( وبدرجات نقاوة 2عمى ثلاثة متناظرات كما موضح في الشكل )
( مرة ولممتناظر 4.51) Іتنقية لممتناظر متفاوتة اذ بمغت درجة ال

П (3.44 مرة اما المتناظر )Ш ( مرة ، 3.844فبمغت تنقيتو )
  .( 2كما موضح في الجدول )

من لحصول عمى ثلاثة متناظرات وجاءت نتائج ىذه الدراسة با
 Sarmaمع ما توصل اليو  ةتطابقلعاب مرضى السكري م

من  ALPنزيم ( بفصل ثلاث متناظرات لا2009وجماعتو )
ر ـوع غيـــمن الن Іنسيج امعاء الانسان والذي عزى المتناظر 

نوع  Пوالمتناظر non-specific ALP  Tissueالمتخصص
فيتواجد في  Шاما المتناظر Intestine ALPالمتناظر المعوي 

 Placental المشيمة لذا وصفو من نوع المتناظرالمشيمي 

ALP
بالدراسة ىو المعاب  ولكون المصدر الخام للانزيم (45)

الغير  Іالذي يحوي عمى مصادر عدة للانزيم استخدم المتناظر 
متخصص لاكمال مراحل التنقية اللاحقة. حيث اجريت تنقية 

)الغير متخصص( باستعمال طريقة كروماتوغرافيا  Іالمتناظر 
حيث تم  Sphadex G100الترشيح اليلامي باستعمال اليلام 

لممتناظر المنقى كما موضح في الحصول عمى قمة منفردة 
مرة وبحصيمة انزيمية  6.5( بدرجة تنقية وصمت الى 3الشكل )
 (.2)وكما موضح في الجدول 26.7%

لام ــوعند استخدام طريقة الفصل بالترحيل الكيربائي عمى ى 
SDS-PAGE  ة ـــال صبغــوبإستعم %10بتركيز

Coomassie blue R250 ة أظير المتناظر المفصول بطريق
التبادل الايوني وطريقة الترشيح اليلامي حزمة منفردة وفي 

(. ان الانزيم يحمل شحنة 4الموقع ذاتو كما موضح في الشكل )
سالبة حيث انجذب نحو القطب الموجب اذ تعتمد حركة البروتين 
في اليلام بالدرجة الرئيسية عمى الشحنة التي يحمميا ويمي ذلك 

رة بروتين الانزيم في رقم حجم وشكل البروتين حيث تمت ىج
ضمن مجال كيربائي بين القطب الموجب  8.3ىيدروجيني 

  .(46 , 47 , 48)والسالب بالاعتماد عمى العوامل المذكورة
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 يالمعابي من مرضى داء السكر باستعمال كرماتوغرافيا التبادل الايون ALP:فصل متناظرات انزيم : (2)الشكل                      

 
 

 بواسطة كروماتوغرافيا الترشيح الهلامي І:تنقية المتناظر : (3)شكلال
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 جزئيا من لعاب مرضى داء السكر ALPفصل وتنقية متناظرات  :(2)الجدول

Yield 

% 
purification 

Fold 

Specific 

activity 

I U/mg 

Total 

protein 

mg 

Protein 

conc. mg/L 

Total 

activity 

I U 

Activity 

  (I 

U/L) 

Step 

100 - 0.032 4.285 779 0.137 24.912 Crud saliva 
59.9 1.69 0.054 1.524 435.4 0.082 23.43 Ammonium 

sulphate 

68.9 2.68 0.0856 1.102 367.303 0.0944 31.453 Dialysis 

57.7 3.12 0.0997 0.792 395.81 0.079 39.476 Concetrated 

 

17.6 

12.8 

16.1 

 

4.15 

3.44 
3.84 

 

0.1443 
0.11 
0.123 

 

0.2781 
0.166 

0.178 

 

55.614 
55.3 
59.3 

 

0.0241 

0.0175 
0.022 

 

8.023 
5.822 
7.313 

DEAE-

Cellulose 

Isoenzyme - І 

Isoenzyme - П 

Isoenzyme - Ш 
26.7 6.5 0.209 0.175 35 0.0366 7.313 Gel filtration 

G100 

 

                     

 المفصول بخطوة التبادل الايوني ALP( انزيم 3المنقى بخطوة الترشيح الهلامي ، ) ALP( انزيم 2( البروتينات القياسية ، )1)

 المفصولALP( الترحيل الكهربائي لانزيم 4الشكل )

2 3 1 

BSA 

Ovalbumine 

Chymotrypsinogen A 
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