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• Ауқаттық гиперлипемия. Майлы тамақты көп ішкеннен кейін 
2—3 сағаттан соң дамиды да, 4—6 сағаттан соң ең жоғары 
деңгейге көтеріледі. 9 сағаттан кейін қандағы май мөлшері 
қалыпты деңгейге жетеді. Ол көк бауыр алынып тасталғанда, 
гепариннің өндірілуі бұзылғанда ұзақ жəне жоғары деңгейдегі 
гиперлипемия байқалады. Ac тұзы, өт қышқылдары 
гиперлипемияның дамуына əкеледі.

•
Тасымалдық гиперлипемия бауырда гликогеннің қоры 
азайғанда (ашығу, қантты диабет ж. б.) байқалады. Бұл кезде 
май қорларынан, өкпеден, сүйек кемігінен, майлардың 
бауырға бағытталуы көптеген гормондардың əсерлерінен 
болады. Ашыққан организмге глюкоза жібергенде бауырда 
гликогеннің қоры қалыптасып, майлардың бауырға 
тасымалдануы (тасымалдық гиперлипемия) азаяды.

•
Бөгелулік (ретенциондық) гиперлипемия —қаннан майлардың 
тіндерге ауысуы бегеледі. Босаған май қышқылдары 
альбуминмеп байланысып (альбуминнің I молекуласы май 
қышқылының 6—7 молекуласын байланыстырады), қаннан 
жасушаларға ауысады. Осыдан қанда альбуминнің 
жеткіліксіздігі (ашығу, бүйрек, бауыр аурулары) кездерінде 
майдың қанда ұсталып қалуына, гиперлипемияның дамуына 
əкеледі. Осындай жағдай гепариннің жеткіліксіздігі кездерінде 
байқалады (атеросклероз, қантты диабет ж. б.).







Айналымдағы қаннан түскен май жасушаларда ыдырамаса жəне 
тотықпаса, ол ұзақ мерзімде сақталып, жасуша ішінде шоғырлануына 
əкеледі, ол майлық дистрофия деп аталады.
•

Майлық инфильтрация мен дистрофияның негізгі себебі болып, май 
алмасуындағы ферменттердің əлсізденуі есептеледі. Бұндай жағдай 
фосформен, хлороформен, алкогольмен ж. б. химиялық заттармен 
уланғанда, вирустық жұқпалар жəне авитаминоздар кездерінде 
байқалуы мүмкін.

•
Қалыпты жағдайда бауырда майдың мөлшері 5%-дан аспайды. 
Бауырдың майлық инфильтрациясы кезінде онда май мөлшері 50%-ға 
дейін жетеді.

•
Бауырдың майлық инфильтрациясьшың патогенезі онда 
фосфолипидтердің түзілуі бұзылуынан болады. Бауырда 
фосфолипидтердің қажетті мөлшерде болуы майларды өте майда 
бөлшектерге бөліп, жасушалардың сыртына шығуын қамтамасыз 
етеді. Осыдан бауырдың майлық инфильтрациясы дамиды.

•
Метионин бауырдан майдың артығын шығаратын липотроптық əсер 
етеді. Ол ірімшікте, қой етінде көп болады. Сондықтан бауыры 
ауыратын адамдар жас ірімшікті көп пайдалануы қажет.

•
Бауырдың майлы инфильтрациясы қантты диабет кезінде болуы 
мүмкін.



Семіру дамуында 3 патогенездік 

жайттардың маңызы бар:

энергия шығынына сəйкес емес артық тамақтану;

Май қорларынан оның аз шығарылуы

Көмірсуларынан майдың артық өндірілуі
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