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 السيد الأستاذ الدكتور عميد كلية الطب البشري في جامعة دمشق 

لة  مة من طالب الدراسات العليابعد الاطلاع على النسخة المُعدَّ  تبين أنها   عباس نظام   المُقدَّ

 تقيدت بالملاحظات وأجرت التصويبات المطلوبة كلها.          
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 رئيساً.  –الأستاذ/المدرس الدكتور في الشعبة....، قسم.....، كلية الطب البشري، جامعة دمشق 

 الاسم: أ.د.  

 

 الدكتور:  
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 تصريح 

 

 ريرردوكتا  ألفررا 5 بمثبطررات  العررلا  فاعليررة (بعنرروا   الأطروحررة فرر  الموصررو  البحرر   برر   أصررر 

 الرسرالة هره  مرن أي جزء لا يوجد  ) المضاعفات  حدوث  بتقليل البروستات   تجريف  من  شهر  قبل

جامعررة  أو الجامعررة هرره  فرر  أخررر   شررها   علررى للحصررو  أنجررز أو اّخررر عمررل مررن أخرره بالمامررل

 شخصررر  مجهرررو   نتيجرررة هررر  المرررهكور  والنترررا   الأعمرررا  وأّ  كافرررة تعليمررر  معهرررد  أي أو أخرررر  

 ومؤلفيها مصا رها إلى نسبت  قد  ذكرت  نتا   أو معلومات  أية الأستاذ المشر ، وأ ّ  من وبتوجيه

 .المراجع قا مة وف  النص  ف 

 

 

 

 

 

 



 الإهـــــداء

فمانوا ل  نعم القا    الى أساتهت  الأفاضل ,الهين نهلت من علمهم وتعلمت من اخلاقهم قبل معارفهم ,  
والدليل ف   روب العلم والمعرفة , وأخص استاذي المشر  الفاضل , الأستاذ صلا  الدين رمضا   
الهي كا  قدو  ف  الصبر والدقة والبح  وبكلماته وتوجيهاته السديد  نض  هها العمل واكتمل , فله  

 من  خالص الامتنا  والتقدير . 

 

الى من غرس ف  نفس  حب العلم , وسقان  من عزيمته واصرار  , فما  ل  السند ف  كل خطو  ,  
, اهدي ثمر  جهدي ونتا  أيام  , عرفاناً وتقديراً لك    سيد القوم والقدو  ف  كل مسعى ,اليك يا  
 ولتضحياتك الت  لا تقاس . 

 )أب  الغال  ( 

ي ف  لحظات ضعف  وتعب  , يا من سهرت وتعبت  الى نبع الحنا  , وسر الدعاء المستجاب , وملاذ 
 وضحت لأجل  , أهدي هها العمل عربو  حب وامتنا  لا يوفيك حقك مهما كتبت 

 )أم  الغالية (  

الى رفيقة الدرب , ملج  الرو  , من شاركن  لحظات السع  والتعب , فمانت نوري ف  الظلمة  
ثمر  هها الجهد , تقديراً لصبرك و عمك وحبك    ,وسكينت  ف  الزحام. اليك يا شريكة الإنجا  , اهدي 

 الهي كا   ا ي ف  طريق العلم . 

 ) وجت  الغالية ( 

الى من كانوا ل  السند والعو  , والرفقة الصا قة ف  مسير  الحيا  , كبرنا معاً على المو   والتعاو  ,  
ل عربو  حب وامتنا  ,  وتعلمت منمم معنى الإخلاص والوفاء , فما  لزاماً عل  ا  هديكم هها العم 

 ف نتم جزء من كل انجا  أحققه ف  حيات  . 

 )اخوت  الأعزاء ( 



 

 

الى من وقفوا بجانب  حين تعثرت الخطوات , وشاركون  الأفمار , والحلم , والسع  ,فمانت صداقتمم  
هه  العمل ,شكراً لمل كلمة  فعتن  للأمام , ولتظل ذكرياتنا المشتركة مصدر    وشراكتمم وقو اً لاتمام 

 فخر وسعا   ف  حيات  . 

 ( الأعزاء   )أصدقا   

المرافقات ل  ب منياتهن الطيبة  الى الرافعات أكفهن ل  بالدعاء , الزارعات كلماتهن الطيبات ف   رب  , 
 ومساعيهن المباركة  

 ليلاس , مياسة , بتو  , جو ي (   )سما  , 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 شكر وتقدير 

 رمضان  الدين  صلاحالأستاذ الدكتور أتقدم بخالص الشكر والامتنا  إلى  
بتفضله بالإشرا  على هه  الرسالة وتشرف  بالنهل من علمه الواسع  
وخبرته المبير  والهي من خلاله توصلت إلى هها العمل الهي أتمنى أ   

 قدر كاٍ  من الأهمية لعمل  وإضافة علمية مهمة.يكو  على 

ف  سنوات الاختصاص والهين كانوا سنداً   المرام الشكر أيضاً لأساتهت  
 و عماً مباشراً لنا. 

 الشكر للسا   الأساته  أعضاء لجنة الحكم لتفضلهم بمناقشة هها البح .

 مشاف  جامعة  مشق المرام.   اراتالشكر لر اسة القسم ولإ

الشكر للعاملين ف  الجها  الطب  والما ر التمريض  والجها  الفن  وف  
 الهيئة الإ ارية ف  مشاف  جامعة  مشق.

  متم. و 
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 الملخص

تبطئ من تقدم  (5α-RI)( alpha reductase inhibitorsألفا ريدوكتا  )-5مثبطات : خلفية البحث وهدفه:  
المررررض و تقلرررل مرررن المضررراعفات المتعلقرررة بضرررخامة البروسرررتات الحميرررد  و بالترررال  تقلرررل مرررن الحاجرررة للترررداخل 
الجراحرر  الغررا ي. لررهلك فررى  المرضررى الررهين لا يتحسررنو  مررع العررلا  الرردوا   أو لا يتحملونرره مرشررحو  للتررداخل 
 الجراحرر . حيرر  يسررتخدم استئصررا  البروسررتات عبررر الإحليررل علررى نطرراق واسررع لعررلا  ضررخامة الموثررة الحميررد .

 حرررردوث معررررد  تقليررررل فرررر  ةالجراحرررر قبررررل شررررهر لمررررد  5α-RIاسررررتخدام فعاليررررة حيررر  تهررررد  هرررره  الدراسررررة لمعرفررررة
 .بعد  و الجراح  العمل أثناء  الاختلاطات

 بيانررات ترردوين طريررق عررن( Prospective cohort) تقدميررة حشرردية  راسررة بشرركل الدراسررة سررتتم :المرروا  والطرا ررق
 .للمشفى التابعة الخارجية للعيا ات  يارتهم خلا  من متابعتهم ثم المشخصين المرضى  ومعلومات

أ  قيم الخضاب كانرت أفضرل مرن مجموعرة  (α-RI 5) ريدوكتا  ألفا  5  مثبطاتوجدنا أنه ف  مجموعة    :النتا  
، فرر  حررين لررم يكررن هنالررك فررروق إحصررا ية هامررة فيمررا (0.001 و   Pالشرراهد مررع وجررو   لالررة إحصررا ية هامررة )

 يتعلق بمد  العمل الجراح  ، الاختلاطات، أو نقل الدم.

 المرشرررحين الحميرررد  البروسرررتات ضررخامة مرضرررى كرررل عنررد ريررردكتا  ألفرررا 5 مثبطررات بىسرررتخدام ينصرررح :الاسررتنتا 
 فر  واضرحة فا رد  مرن لره لمرا بوليرة قثطرر  أو برول  إنترا  بوجرو  وخاصرة الإحليرل، عبرر بروسرتات تجريرف  لإجراء
 المرضرى قبرل مرن التحمرل جيرد الدوا يرة الزمر  هه  استخدام إ و  .به المتعلقة والاختلاطات  الدموي   الفقدا   تخفيف
 .وعابر  خفيفة جانبية  وبت ثيرات

تجريررررف البروسررررتات عبرررررر  – (5α-RI) ريررررردوكتا  ألفررررا 5 مثبطررررات -ضرررررحامة البروسررررتات  :مفتاحيااااة كلمااااات
 (TURPالتنظير)
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 الجزء التمهيدي  

 : . مقدمة1

( الورم الحميد الأكثر ”Benign prostatic hyperplasia “BPHتعد ضخامة الموثة الحميد  )

وتعررد مسررؤولة عررن الأعررراض البوليرة لررد  العديررد مررن الرجررا  الررهين تجرراو وا  شريوعاً لررد  الرجررا  ،

وتعررو  هرره  الضررخامة إلررى تمرراثر العضررلات الملسرراء و الخلايررا الظهاريررة فرر   . [1]سررن الخمسررين 

 . [2]المنطقة الانتقالية للبروستات 

لررررررد  الرجررررررا  مررررررع التقرررررردم فرررررر  العمررررررر، حيرررررر  أنرررررره فرررررر  سررررررن الخمسررررررين  BPHيررررررز ا  انتشررررررار 

% لررررررررد  80% مرررررررن الرجررررررررا  منهرررررررا ، بينمررررررررا ترررررررز ا  هررررررره  النسرررررررربة إلرررررررى 75 -% 50عررررررران  ي

% فرررررررر  الرجررررررررا  90 -% 88عامرررررررراً أو أكثررررررررر ، و إلررررررررى  70الرجررررررررا  الررررررررهين تبلرررررررر  أعمررررررررارهم 

 . [4,3]عاماً أو أكثر  81الهين تتراو  أعمارهم بين 

إضرررررافة للجراحرررررة  تشرررررمل خيرررررارات التررررردبير: المراقبرررررة ، العرررررلا  الررررردوا   ، الجراحرررررة قليلرررررة الغرررررزو

ألفرررررررا ريررررررردوكتا  همرررررررا الأ ويرررررررة -5التقليديرررررررة. و تعرررررررد حاصررررررررات مسرررررررتقبلات ألفرررررررا و مثبطرررررررات 

المسررررررتخدمة بشرررررركل بررررررد   فرررررر  ترررررردبير ضررررررخامة الموثررررررة الحميررررررد . و يعررررررد تجريررررررف البروسررررررتات 

( المعيرررررررررررررررررررررررار ’Transurethral resection of prostate ‘TURPعبرررررررررررررررررررررررر الإحليرررررررررررررررررررررررل )

 .[5]ة الموثة الحميد  الههب  للتدبير الجراح  لضخام

( تبطررررئ مررررن تقرررردم ’alpha reductase inhibitors ‘5α-RI-5ألفررررا ريرررردوكتا  )-5مثبطررررات 

المرض و تقلل من المضاعفات المتعلقة بضخامة البروستات الحميد  و بالتال  تقلل مرن الحاجرة 

أو لا  للتررررداخل الجراحرررر  الغررررا ي. لررررهلك فررررى  المرضررررى الررررهين لا يتحسررررنو  مررررع العررررلا  الرررردوا  
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يتحملونررره مرشرررحو  للترررداخل الجراحررر . حيررر  يسرررتخدم استئصرررا  البروسرررتات عبرررر الإحليرررل علرررى 

 . [6]نطاق واسع لعلا  ضخامة الموثة الحميد  

مرتبطة بانخفاض تشكل الأوعيرة الدمويرة و   5α-RIأظهرت  راسات سابقة أ  المعالجة المسبقة بر

و  .TURP [7]انخفاض كثافة الأوعية الدموية الدقيقة ، مما يرؤ ي إلرى تقليرل النرز  أثنراء و بعرد 

 . و لررممثيررراً للجررد  TURPقبررل الجراحررة لتقليررل فقررد الرردم أثنرراء  5α-RIمررع ذلررك لا يررزا  اسررتخدام 

علرررى المعرررايير السرررريرية بعرررد الجراحرررة مثرررل  رجرررة  5α-RIباسرررتخدام  ترررتم مناقشرررة تررر ثير العرررلا 

( و ’International prostate symptom score ‘IPSSأعرررررررررراض البروسرررررررررتات الدوليرررررررررة )

 TURPنوعية الحيا  و المضاعفات المحيطة بالجراحة فر  الأ بيرات نظرراً لأ  النزيرف المررتبط برر

 . 8]-[10 ل لمعظم الدراسات كا  الشغل الشاغ

 

 : . المشكلة البحثية والتسا لات2

 الرجرا  لرد  البرو  إفررا  فر  اضرطرابات  مرن تسرببه مرا و الحميرد  الموثرة  ضخامة  شيوع  ف   تممن

 و الإحليرل عبرر البروسرتات  استئصرا  باسرتخدام التردبير لشريوع إضرافةً  ، عامراً  الخمسرين سن  فوق 

 الدوا يرة المعالجرات  فعاليرة مرد  معرفرة يسرتلزم ممرا النزفيرة خصوصراً  مضراعفات  مرن تسرببه قد   ما

 تقليرل فر  ريردوكتا  ألفرا-5 مثبطرات  بالتحديرد  و الحميرد  الموثرة ضرخامة مرضرى لرد   المستخدمة

 .المضاعفات  هه   حدوث 

 حرررردوث  معررررد  تقليررررل فرررر  الجراحررررة قبررررل شررررهر لمررررد   5α-RIداماسررررتخ فعاليررررة مررررد  مررررا •

 بعد ؟ و الجراح  العمل أثناء النزفية الاختلاطات 



 3   المضاعفات حدوث بتقليل  البروستات تجريف من شهر قبل  ريدوكتاز ألفا  5  بمثبطات  العلاج فاعلية -ع.نظام 
 

 

 العمرررل خرررلا  الررردم لنقرررل الحاجرررة علرررى الجراحرررة قبرررل شرررهر لمرررد  5α-RI اسرررتخدام يرررؤثر هرررل •

 بعد ؟ و الجراح 

 

 . هد  البح  وأهميته:3

 الاختلاطررات  حرردوث  معررد  تقليررل فرر  الجراحررة قبررل شررهر لمررد  5α-RIاسررتخدام فعاليررة  راسررة •

 .بعد  و الجراح  العمل أثناء النزفية

 العمررل خرلا  الردم لنقررل الحاجرة علرى الجراحررة قبرل شرهر لمررد  5α-RIم اسرتخدا فعاليرة  راسرة •

 .بعد  و الجراح 

 

 . مناه  البح  وأ واته:4

   : الدراسة تاريخو  مكا   1.4

 ابتداءً ،    (الجامع   الوطن   –  الجامع   المواسا )   مشق  جامعة  مشفي   ف   البولية  الجراحة  عيا  

 . لها التالية شهراً ( 24) حتى  تتراو  ولمد  البح   على  مشق جامعة موافقة تاريخ من

  :البح   تصميم  2.4

 (الجامع  الوطن  – الجامع  المواسا )  مشق جامعة مشفي  ف  البولية الجراحة عيا  
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        :العينة وحجم الدراسة مجموعات  4.3

 عيا    راجعوا  والهين  TURP  إجراء  لديهم  استطب   ممن  الحميد   الموثة  ضخامة  مرضى  تشمل

  تمكنا   والهين(  الجامع   الوطن     –  الجامع   المواسا )   مشق  جامعة  مشفي   ف   البولية  الجراحة

  تتراو    ولمد   البح    على   مشق  جامعة  موافقة  تاريخ  من  الممتد   الفتر   خلا   وذلك  متابعتهم،  من

 . لها التالية شهراً ( 24) حتى

    :الدراسة ف   القبو  معايير  4.4

 ف    TURP  إجراء  لديهم  استطب   ممن  حميد   موثة  ضخامة  لديهم  المشخص   المرضى  جميع

  موافقة  تاريخ من الممتد  الفتر  ف ( الجامع  الوطن   – الجامع  المواسا )  مشق جامعة مشفي 

 .  لها التالية شهراً ( 24)  حتى تتراو  ولمد  البح   على  مشق جامعة

   :الدراسة ف  الاستبعا  معايير  5.4

 . معهم التواصل متابعة من  نتمكن لم الهين المرضى •

 . مكعب  سم 80  من أكبر البروستات  حجم •

 المرضى الموضوعين على قسطر  بولية ورفضوا الانتظار لمد  شهر حتى التجريف.  •

 .الدراسة نتا    على يؤثر قد  التخثر عوامل ب حد  اضطراب  أو نزف  اضطراب  وجو   •

 . مشبو  شرج  مس •
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    : العينة حجم   6.4

  باستخدام قمنا http://powerandsamplessize.com الالمترون  الموقع على بالاعتما  

  على الارتما  بعد  وذلك جمعه المفترض  الأصغري  العينة لحجم المحد   الإحصا   القانو  

 :التالية المعايير

 %5 الخط  نسبة  و%  80 الدراسة قو  اعتما   •

 الأصرررغري  العينرررة حجرررم فرررى  المناسرررب  الإحصرررا   القرررانو   وبتطبيرررق سررربق مرررا علرررى بنررراءً  •

 ضررمن يتو عررو   مررريض ( 120) هررو إحصررا ية  لالررة المجرررا   للدراسررة يكررو   حتررى الررلا م

 .مجموعتين

 

  :ةالدراس طريقة  7.4

  بيانررات   ترردوين   طريررق   عررن (  Prospective cohort)   تقدميررة   حشرردية    راسررة   بشرركل   الدراسررة   سررتتم  •

 . للمشفى  التابعة   الخارجية   للعيا ات   يارتهم   خلا    من   متابعتهم   ثم   المشخصين  المرضى   ومعلومات 

  تحليلهرا   و   البيانرات   مرن   ممكرن   عرد    أكبر   لجمع (  بالأسفل   مرفق )   خاص   لاستبيا    ملء   سيجر    حي   •

 .  النتا    مقارنة   بعدها   ليتم   جيد   بشكل   الدراسة   تعكس   بيانية  ومخططات   جداو    ف   ووضعها 

(  CBC , Na , K , Ur , Cr , Glucose, Pt , Ptt)   روتينيرة    مويرة   تحاليرل   للمرضرى   سريجر   •

 .    ورياً   المرضى   لجميع  البولية  الثمالة   لقياس  إضافة  البول   للجها    إيكو   مع   ،  وراسب   بو   فحص   و 

  حيررر    ،   مرررريض   40  مرررن   مجموعرررة   كرررل   تتررر ل    ،   متسررراويتين   مجمررروعتين   إلرررى   المرضرررى   تقسررريم   سررريتم  •

  تجريررررف   إجررررراء   قبررررل   شررررهر   لمررررد    يوميرررراً   ملرررر    0.5   وتاسررررترايد   الأولررررى   المجموعررررة   مرضررررى   سرررريعطى 

(  TURP)   الإحليرررل   عبرررر   بروسررتات   تجريرررف   المجمرروعتين   لمرضرررى   سررريجر    ثررم   مرررن   و   ،   البروسررتات 
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  22Fr  قيرراس   ثلاثيررة   قثطررر    وضرع   و   القطررب   أحررا ي   المجررر    باسرتخدام   المحفظررة   حتررى   كرراملاً   تجريفراً 

 :  يل    ما   تسجيل   سيتم   و  النز    حسب  تعديله   و   الملح   بالسيروم   مستمر   غسيل   مع  التجريف   بعد 

  التجريف  من ➢

 الأولرررررى سررررراعة 48 الرررررر خرررررلا  و بيررررروم الجراحرررررة قبرررررل الهيماتوكريرررررت  و الخضررررراب  قيمرررررة ➢

 . الجراحة بعد 

 . الخثرات  نتيجة الحا   البول  الأسر حالات  تسجيل ➢

 . الجراحة بعد  و أثناء النز  بسبب  الدم لنقل احتاجت  الت  الحالات  تسجيل ➢

 

   : البيانات  مصا ر  48.

  البوليررررة   الشررررعبة   فرررر    ملؤهررررا   سرررريتم   الترررر    الاسررررتبيانات   مررررن   مرررر خوذ    الدراسررررة   فرررر    سررررتر    الترررر    البيانررررات 

  ومررررررن (  الجررررررامع    الرررررروطن     و   الجررررررامع    المواسررررررا  )    مشررررررق   جامعررررررة   مشررررررفي    فرررررر    البوليررررررة   العيررررررا     و 

 . الهكر   سابقة   العيا ات   ف   المرضى   متابعة   خلا    من    وري  بشكل  إكمالها   ثم 

    البيانات :  تحليل  9.4

بالنسبة   بيانية  وإ راجها ف  جداو  إحصا ية مفصلة ومخططات  تدوينها  تم  الت   البيانات  جمع 

كما تم    مفصل،لمل من المعلومات الت  تم جمعها ف  الدراسة بهد   راسة تو ع المرضى بشكل  

 . Microsoft Excelحساب النسب المئوية لتو ع الحالات بواسطة برنام   

برنام    باستخدام  التحليل الإحصا    فقد استخدم  البح   الهد  من هها  النسخة    sspsلتحقيق 

 .  α = 0.05وسيتم اعتبار قيمة إلفا تساوي  24
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اختبارات   استخدام  التو ع       testسيتم  ذات  الرقمية  غير  الطبيع ،  للمتغيرات  مكافئاتها  أو 

 الفئوية. للمتغيرات  chiر squareواختبار  يع ،الطبالمعيارية للمتغيرات الرقمية ذات التو ع غير 

 ومناقشتها. إليها مع النتا   العالمية المتوفر   الت  توصلنامقارنة النتا   
 

 . الدراسات المرجعية :5

  أُجريت   2018 عام نُشرت  هندية  راسةه   راسة : shafeen majid koul الدراسة الأولى •

 : مريض  60 على

مريض يحضرو  لاستئصا  بروستات عبر    60 راسة عشوا ية أجريت على    ملخص الدراسة :
التنظير، حي  تم قسمهم إلى مجموعتين ، مجموعة الشاهد و محموعة الحالة حي   تم إعطاء 

لمد    ( الدوسترايد α-RI 5ألفا ريدوكتا  )  5مثبطات أسابيع ، وجد إ  استخدام    4 وتسترايد لمد   
تقليل النز  بعد العمل الجراح  ، فيما أنه لا    4 أسابيع قبل الجراحة ساهم بشكل محلوظ ف  

القثطر  بقاء  مد   أو  الاستشفاء  مد   أو  الجراح   العمل  مد   ف   هام  احصا    فرق  بعد    يوجد 
 الجراحة 

 

  على   أُجريت   2018  عام   نُشرت   أمريكية   –  مصرية    راسة ه   :    A.I.ALIِ     الثانية الدراسة   •

 : مريض   115

مريض يحضرو  لاستئصا  بروستات عبر  115 راسة عشوا ية أجريت على  ملخص الدراسة :

حير  تررم قسررمهم إلررى  98حالرة لعرردم اسررتيفا هم شرروا الدراسررة ، وبقيررت  17التنظيرر، تررم اسررتبعا  

مررررريض حيرررر   تررررم إعطرررراء  42مررررريض و محموعررررة الحالررررة  56مجمرررروعتين ، مجموعررررة الشرررراهد 

أسرررابيع ، حيررر  سرراهم ذلرررك فررر  تقليرررل  6لمرررد   رايد الفيناسررت( α-RI 5ألفرررا ريررردوكتا  ) 5مثبطررات 

( ، فرر  حررين لررم يلاحررظ فررروق p=0.001كميررة خسررار  الرردم أثنرراء الجراحررة بفررارق إحصررا   هررام )
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إحصا ية هامرة أخرر  فيمرا يتعلرق بمعرد  الاستشرفاء أو مقيراس اعرراض ضرحامة البروسرتات ، او 

 الثمالة البولية .

  2015ه   راسة كورية نشرت ف  شهر نيسا  من عام   :  Kyu Shik kim   الثالثة الدراسة   •

 بعنوا : 

مريض تم إجراء استئصا  بروستات   83 راسة حشدية تراجعية أجريت على    ملخص الدراسة :

مريض ومجموعة الحالة   43لهم عبر التنظير ، حي  تم قسمهم لمجموعتين ، مجموعة الشاهد  

مع يوميا لمد  أسبوعين    0.5بتركيز    ( الدوسترايد α-RI 5ألفا ريدوكتا  )  5مثبطات  تم إعطا ها  

سنة ، حي  وجد انخفاض    11  بخبر نفس الطبيب  فقط قبل الجراحة و تم اجراء الجراحة من قبل 

مع انخفاض بشكل خفيف لمد  الغسيل بعد الجراحة و    وظ ف  النز  بعد العمل الجراح لحم

 الاسشتفاء . تهي  المثانة وفتر  بقاء القثطر  الاحليلية و مد 

 

 : مكونات البح . 6

 يتحدث عن الإطار النظري ويشمل الفصو  الآتية:  الجزء الاول:

 الحزء التمهيدي 
 الإطار النظري 

 ً: مقدمة1
 ً: لمحة جنينية2
 ً: لمحة تشريحية 3
 ً: الوبا يات 4
 ً: العوامل المؤهبة5
 ً: السببيات 6
 ً: التشريح المرض  7
 التظاهرات السريرية ً: 8
 ً: الموجو ات المخبرية9
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 ً: الاستقصاءات10
 ً: التشخيص التفريق 11
 ً: العلا  المحافظ 12
 ً: العلا  الجراح  13
 ً: استئصا  البروستات عبر الإحليل14

 استطبابات استئصا  البروستات عبر الإحليل   1 •
 رمضا ات استطباب استئصا  البروستات عبر الإحليل  2 •
 . التقييم قبل العمل الجراح   3 •
 . التحضير يوم العمل الجراح  4 •
 . التخدير 5 •
 . الأ وات  6 •
 . سوا ل الغسيل : 7 •
 . التمنيك الجراج  : 8 •
 . اختلاطات التجريف9 •

 المصا ر العلمية: 
 

يتحدث عن الإطررار العملرر  لدراسررتنا ويشررمل طريقررة الدراسررة ومرردتها والنتررا   الترر  توصررلنا  : الجزء الثاني

 لها ومقارنتها مع الدراسات العالمية: ويشمل الفصو  الآتية:

 هد  البح  . 1
 طرق الدراسة  . 2
 النتا   . 3
 المناقشة .4
 التوصياتالخلاصة و  .5
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 الباب  الأول : الإطار النظري 

 

 : ً: مقدمة1

تُعتبررررررر غررررررد  البروسررررررتات مررررررن الغررررررد  الجنسررررررية الهامررررررة عنررررررد الررررررهكور حيرررررر  تُعررررررد مررررررن الغررررررد  

% مرررررررن مكونرررررررات 30-20خارجيرررررررة و اخليرررررررة الإفررررررررا . وتشررررررركل مفرررررررر ات البروسرررررررتات حررررررروال  

السررررا ل المنرررروي، وتقرررروم بوظررررا   عديررررد  أهمهررررا إفرررررا  مرررروا  قلويررررة تنضررررم إلررررى السررررا ل المنرررروي 

 وتساهم ف  تعديل حموضة المهبل.

ا تُعتبررررررر البروسررررررتات موضرررررروعاً للمثيررررررر جررررررداً مررررررن الدراسررررررات نظررررررراً لأهميتهررررررا مررررررن حيرررررر  كمرررررر

موقعهرررررا التشرررررريح  فررررر  عنرررررق المثانرررررة ومررررررور الإحليرررررل ضرررررمنها ولإصرررررابتها بالإنتانرررررات بشررررركل 

 [1]  واسع وكهلك إصابتها بالأورام السليمة والخبيثة.

 :[1]ً: لمحة جنينية2

تبدأ البروستات بالتطور خلا  الأسبوع العاشرر مرن الحيرا  الجنينيرة علرى شركل برراعم مرن الإحليرل 

الحوضرر  تنغمررد فرر  النسرري  الميزانشرريم ، وتعتمررد هرره  المرحلررة علررى تحررو  التيستوسررتيرو  إلررى 

نمررا ألفررا ريردوكتا . وتشركل هره  البررراعم الغرد  البروسرتاتية بي 5 يهيدروتيستوسرتيرو  بواسرطة أنرزيم 

 [1]  يشكل النسي  الميزانشيم  العضلات الملساء والنسي  الضام للبروستات.
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 ا بالمجاوراتمقطع سهم  ف  الحوض يظهر البروستات وعلاقته :1الشكل رقم 

 

 : ً: لمحة تشريحية3

قررررررع غررررررد  البروسررررررتات فرررررر  عمررررررق الحرررررروض علررررررى مخررررررر  المثانررررررة وتجرررررراور الإحليررررررل الغشررررررا   ت

البررررول  التناسررررل ، وهرررر  عبررررار  عررررن عضررررو غرررردي ليفرررر  عضررررل  يبلرررر  وترتمررررز علررررى الحجرررراب 

 (.1غرام. الشكل رقم ) 20-18سم تقريباً وتز   3طولها 

يجرررررراور الموثررررررة فرررررر  الأعلررررررى عنررررررق المثانررررررة وفرررررر  الأسررررررفل الحجرررررراب البررررررول  التناسررررررل ، وفرررررر  

والأربطرررررررة الموثيرررررررة العانيرررررررة، وفررررررر   Retziusالأمرررررررام ارتفررررررراق العانرررررررة ويفصرررررررل بينهمرررررررا حيرررررررز 

ومرررررررن الجرررررررانبين الأليرررررررا  الأماميرررررررة  Denonvillierخلررررررر  المسرررررررتقيم ويفصرررررررل بينهمرررررررا لفافرررررررة ال

 [2-1]  .للعضلة الرافعة للشر 

والعضررررلات الملسرررراء، وتبلرررر   تُحرررراا الموثررررة بمحفظررررة ليفيررررة مكونررررة مررررن المررررولاجين والإيلاسررررتين

ملررررررم، ويوجررررررد خررررررار  هرررررره  المحفظررررررة غمررررررد ليفرررررر  هررررررو جررررررزء مررررررن  0.5سررررررماكة هرررررره  المحفظررررررة 

 الطبقة الحشوية للفافة الحوضية.
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الموثررررة لهررررا قاعررررد  تتوضررررع فرررر  الأعلررررى علررررى عنررررق المثانررررة وقمررررة تتوضررررع فرررر  الأسررررفل علررررى 

علررررروي لسرررررطح الموثرررررة الخلفررررر  الحجررررراب البرررررول  التناسرررررل ، وتثقرررررب القناترررررا  الررررردافقتا  الجرررررزء ال

سرررررم وهرررررو أكثرررررر أجرررررزاء  3يبلررررر  طرررررو  الإحليرررررل المررررروث  و  كررررر  تنفتحرررررا علرررررى الإحليرررررل المررررروث .

الإحليررررل قابليررررة للتمررررد ، ويوجررررد علررررى جرررردار  الخلفرررر  عررررر  الإحليررررل وعلررررى كررررل جانررررب للعررررر  

 [2-1]  . يتواجد الجيب الموث  الهي تنفتح عليه الغد  الموثية.

يا  المثرررررران  السررررررفل  والشررررررريا  المسررررررتقيم  المتوسررررررط واللررررررهين همررررررا فرعررررررا  تترررررررو  البروسررررررتات بالشررررررر 

ويكررررررو  العررررررو  الوريرررررردي للبروسررررررتات عبررررررر المركررررررب    (. 2الشررررررريا  الحرقفرررررر  البرررررراطن. الشرررررركل رقررررررم ) 

الوريرررررردي الظهررررررري الررررررهي يتلقررررررى الوريررررررد العميررررررق لظهررررررر القضرررررريب والأور   المثانيررررررة ثررررررم يصررررررب فرررررر   

بينمرررررا يرررررتم النرررررز  اللمفررررراوي للبروسرررررتات بشررررركل ر يسررررر  إلرررررى العقرررررد السررررردا ية    الوريرررررد الحرقفررررر  البررررراطن. 

ويرررر ت  التعصرررريب    والحرقفيررررة الباطنررررة وبشرررركل أقررررل إلررررى العقررررد الحرقفيررررة الظرررراهر  والعقررررد أمررررام العجررررز. 

 [ 2-1]   .  الو ي ونظير الو ي للبروستات من الضفير  الحوضية عبر الأعصاب المهفية. 

 

 وية للبروستاتالتروية الدم :2الشكل رقم 

 



 13   المضاعفات حدوث بتقليل  البروستات تجريف من شهر قبل  ريدوكتاز ألفا  5  بمثبطات  العلاج فاعلية -ع.نظام 
 

 

 تُقسم البروستات إلى ثلاث مناطق هي:

A.  70المنطقة المحيطية وتشكل.% 

B.  25المنطقة المركزية وتشكل.% 

C.  5المنطقة الانتقالية وتشكل.% 

% 70-60السرررررليمة والخبيثرررررة حيررررر  تمرررررو   وتختلررررر  نسررررربة إصرررررابة هررررره  المنررررراطق بالتنشرررررؤات 

% منهرررررررا تمرررررررو  فررررررر  20-10مرررررررن حرررررررالات سررررررررطا  البروسرررررررتات فررررررر  المنطقرررررررة المحيطيرررررررة و

% منهررررررررررا فرررررررررر  المنطقررررررررررة المركزيررررررررررة، بينمررررررررررا تمررررررررررو  ضررررررررررخامة 10-5المنطقررررررررررة الانتقاليررررررررررة و

 [2-1]  . (3لشكل رقم )البروستات الحميد  على حساب المنطقة الانتقالية. ا

 

 مناطق غد  البروستات. :3الشكل رقم 
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 :Epidemiologyً: الوبا يات 4

تُعتبرررررررر ضرررررررخامة البروسرررررررتات الحميرررررررد  أكثرررررررر الأورام السرررررررليمة شررررررريوعاً عنرررررررد الرجرررررررا ، و يرررررررا   

حرررردوثها مرتبطررررة بالتقرررردم بررررالعمر، حيرررر  وُجررررد بدراسررررات عررررد  بعررررد تشررررريح الجثرررر  أ  ضررررخامة 

سرررررنة وبنسرررررربة  50-41% عنرررررد الرجرررررا  بعمرررررر 20تتواجرررررد بنسررررربة  BPHالبروسرررررتات الحميرررررد  

 80% عنرررررد الرجرررررا  بعمرررررر أكبرررررر مرررررن 90وبنسررررربة سرررررنة  60-51% عنرررررد الرجرررررا  بعمرررررر 50

 [4]  سنة.

سررررنة يعررررانو  مررررن اضررررطرابات فرررر  التبررررو  ناتجررررة  75% مررررن الرجررررا  بعمررررر 50كمررررا وُجررررد أ  

 60% مرررررررن الرجرررررررا  تحرررررررت عمرررررررر 50وحررررررروال   ،BPHعرررررررن ضرررررررخامة البروسرررررررتات الحميرررررررد  

لهررررها لررررديهم شرررركل مررررا مررررن أشرررركا  الوراثررررة  BPHسررررنة والررررهين خضررررعوا لعمليررررة جراحيررررة لترررردبير 

 [4]  (.1المرض. المخطط رقم )

 

 

 علاقة ضخامة البروستات الحميد  بالعمر. :1المخطط رقم 
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 ً: العوامل المؤهبة:5

 في كل مما يلي: BPHيزداد احتمال الإصابة ب

A. .التقدم بالعمر 

B.  المجتمعررررررات ذات الررررررردخل العررررررال  تمرررررررو  نسرررررربةBPH  أعلرررررررى لررررررديهم )بسررررررربب التغهيرررررررة

 [5-4]  عالية البروتين وبسبب العناية الطبية الأفضل(.

C. .ًالأشخاص النشيطو  جنسيا 

D. . العرق الأسو 

E. . الاستعدا  الوراث 

 

 

 البروستات الطبيعية والبروستات المتضخمة. :4الشكل رقم 
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 :Etiologyً: السببيات 6

أحرررررررد أهررررررم أسرررررررباب متلا مررررررة الأعرررررررراض البوليرررررررة  BPHتُعتبررررررر ضرررررررخامة البروسررررررتات الحميرررررررد  

 وليست السبب الوحيد لها. LUTsالسفلية 

 BPH، وتتميرررررررررز Epitheliumوخلايرررررررررا ظهاريرررررررررة  Stromaتتررررررررر ل  البروسرررررررررتات مرررررررررن لحمرررررررررة 

بات بعررررد  متزايررررد مررررن الخلايررررا الظهاريررررة واللحميررررة فرررر  المنطقررررة حررررو  الإحليررررل المرررروث ، والمسررررب

الجزيئيرررررة الدقيقرررررة لهررررره  الزيرررررا   غيرررررر مؤكرررررد ، وقرررررد تمرررررو  الزيرررررا   الملحوظرررررة فررررر  عرررررد  الخلايرررررا 

عا ررررررد  إلررررررى  يررررررا   الخلايررررررا الظهاريررررررة أو الخلايررررررا اللحميررررررة أو بسرررررربب ضررررررع  المرررررروت الخلرررررروي 

 [6]  مما يؤ ي إلى تراكم الخلايا وتشكل العقيدات مفرطة التصنع. Apoptosisالمبرم  

وقررررررررد تمررررررررو  الزيررررررررا   بسرررررررربب الإنرررررررردروجين أو هرمررررررررو  الإسررررررررتروجين أو التفرررررررراعلات اللحميررررررررة 

الظهاريررررة أو عوامررررل النمررررو، وقرررررد تلعررررب النرررراقلات العصرررربية  وراً، إمرررررا منفررررر   أو مجتمعررررة مرررررع 

مسرررررررببات عمليرررررررة فررررررررا التنسررررررر  هررررررره . وبرررررررهلك تختلررررررر  المعالجرررررررة الدوا يرررررررة الموجهرررررررة حسرررررررب 

هي يررررررؤ ي إلررررررى تشرررررركل عقيرررررردات مفرطررررررة التصررررررنع فرررررر  المكررررررو  المسرررررريطر فرررررر  الضررررررخامة والرررررر

 [6]  البروستات وبالتال  ضخامة البروستات وظهور الأعراض.

يتمثررررررررررل  ور الإنرررررررررردروجين المتمثررررررررررل بالتيستوسررررررررررتيرو  الررررررررررهي يتحررررررررررو  إلررررررررررى شرررررررررركله الفعررررررررررا  

 Alpha 5بواسررررررررررررررررررطة خميررررررررررررررررررر   Dihydrotestosterone (DHT) يهيدروتيستوسررررررررررررررررررتيرو  

Reductase و ،DHT رض تمرررررررراثر الخلايررررررررا البروسررررررررتاتية ويمنررررررررع حرررررررردوث آليررررررررة برررررررردور  يحرررررررر

 [6]  الموت المبرم ، ويؤثر الاستروجين بنفس الآلية.
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 ً: التشريح المرض :7

تنشررررر  ضرررررخامة البروسرررررتات الحميرررررد  علرررررى حسررررراب المنطقرررررة الانتقاليرررررة مرررررن البروسرررررتات، وهررررره  

الضرررررخامة ناتجرررررة عرررررن  يرررررا   فررررر  عرررررد  الخلايرررررا البروسرررررتاتية فررررر  هررررره  المنطقرررررة، كمرررررا يظهرررررر 

الفحرررررص المجهرررررري نمرررررط نمرررررو عقيررررردي يحتررررروي علرررررى كميرررررات مختلفرررررة مرررررن الخلايرررررا الظهاريرررررة 

تلفرررررة مرررررن المرررررولاجين والعضرررررلات الملسررررراء، ويفسرررررر واللحمرررررة. وتتررررر ل  اللحمرررررة مرررررن كميرررررات مخ

هرررررها الاخرررررتلا  فررررر  نسرررررب تواجرررررد المكونرررررات الثلاثرررررة السرررررابقة )ظهرررررار ، كرررررولاجين، وعضرررررلات 

ملسرررررراء( اخررررررتلا  الاسررررررتجابة للمعالجررررررة الدوا يررررررة مررررررن مررررررريض لآخررررررر، حيرررررر  يُوجرررررره العررررررلا  

ء، وتفيررررررد بحاصرررررررات ألفررررررا للضررررررخامات الموثيررررررة الترررررر  تسرررررريطر فيهررررررا مركبررررررة العضررررررلات الملسررررررا

فرررررررر  الضررررررررخامات الموثيررررررررة الترررررررر  تسرررررررريطر فيهررررررررا  Alpha Reductase 5حاصرررررررررات خميررررررررر  

مركبررررة الظهررررار ، أمررررا فرررر  حررررا  سرررريطر  مركبررررة المررررولاجين فرررر  الضررررخامة فررررلا تتحقررررق الاسررررتجابة 

 [4-2]  (.5المطلوبة من المعالجة الدوا ية. الشكل رقم )

 

 

 لحميد .التشريح المرض  لضخامة البروستات ا :5الشكل رقم 
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 ً: التظاهرات السريرية:8

 وتُقسم الأعراض إلى: :[7]الأعراض .1

A. :وتشمل: أعراض انسدادية 

 التر   البول . •

 ضع  رشق البو . •

 تقطع ف  رشق البو . •

 التنقيط ف  نهاية التبو . •

 سلس بول  بالإفاضة )الأسر البول  المزمن(. •

 الأسر البول  الحا . •

المثانرررة بشررركل كامرررل وبالحاجرررة إلرررى التبرررو  بعرررد أقرررل مرررن سررراعتين يشرررعر المرررريض بعررردم إفررررا  

مررررن التبررررو ، كمررررا يشررررعر بصررررعوبة فرررر  التبررررو  ويبرررره  جهررررد إضرررراف  ووقررررت أطررررو  لأ اء عمليررررة 

 [4-2]  التبو  )عسر  التبو (.

B. :وتشمل: أعراض تخريشية 

 الإلحا  البول . •

 تعد  بيلات ليل  ونهاري. •

 الحرقة البولية. •

 الدموية.البيلة  •
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يُضررررررا  للأعررررررراض السررررررابقة آلام الخاصرررررررتين الناتجررررررة عررررررن الاستسررررررقاء الملرررررروي الررررررهي يررررررنجم 

عررررررن الانسرررررردا  الررررررهي تسررررررببه الضررررررخامة الموثيررررررة، ويمكررررررن أ  يحرررررردث لررررررد  المررررررريض ألررررررم فرررررر  

 [4-2]  الحوض وآلام خثلية.

، ووُضرررررعت فررررر  اسرررررتبيا  يُمرررررلأ AUAوترررررم تصرررررنيف الأعرررررراض مرررررن قبرررررل الجمعيرررررة الأمريكيرررررة 

يررررررررررراً مرررررررررررن قبرررررررررررل المرررررررررررريض ويُسرررررررررررمى أيضررررررررررراً المشرررررررررررعر الررررررررررردول  لأعرررررررررررراض البروسرررررررررررتات ذات

International Prostate Symptom Score (IPSS)  وهرررررررررررو مصررررررررررررن  فررررررررررر  الجرررررررررررردو ،

(، ويُسررررررتخدم لتقيرررررريم مررررررريض ضررررررخامة البروسررررررتات الحميررررررد  وحاجترررررره للعررررررلا  ورصررررررد 1رقررررررم )

ض ويُعطرررررى كرررررل معيرررررار الاسرررررتجابة لررررره. ويعتمرررررد هرررررها الاسرررررتبيا  علرررررى سررررربعة معرررررايير للأعررررررا

.ويُعتبرررررر  35-0حسرررررب شررررردته ويترررررراو  المجمررررروع الملررررر  لررررره برررررين          5-0 رجرررررات برررررين 

IPSS  19-8عنررررررررد المرضررررررررى خفيررررررررف الشررررررررد  للمرررررررررض، وعنرررررررردما يكررررررررو  بررررررررين  7-0بررررررررين 

 [6]  تمو  الأعراض شديد . 35-20فيُعتبر متوسط الشد ، وإذا كا  بين 

  ضررررررررمن المجموعررررررررة الثانيررررررررة )الأعررررررررراض  ويقررررررررع معظررررررررم مرضررررررررى ضررررررررخامة البروسررررررررتات الحميررررررررد 

متوسرررررطة الشرررررد ( وهرررررؤلاء المرضرررررى يُعرررررالجو  برررررالعلا  الجراحررررر  بطررررررق مختلفرررررة فررررر  حرررررا  فشرررررل  

 [6]  العلا  المحافظ الهي يتراو  ما بين المراقبة والعلا  الدوا  . 
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 .IPSS  [4 ]( الاستبيان الذاتي للمرضى لحساب 1يبين الجدول رقم )

 

 .IPSSالمقياس الدول  لأعراض البروستات  :1الجدو  رقم 
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 العلامات: . 2

لجميررررررع مرضررررررى ضررررررخامة البروسررررررتات الحميررررررد  وذلررررررك لتقرررررردير  DREيُجررررررر  المررررررس الشرررررررج  

حجررررم البروسررررتات وقوامهررررا واحتمررررا  وجررررو  قسرررراو  أو عقررررد  قررررد تشررررير للخباثررررة، ويكررررو  احتمررررا  

فررررررررر  تقررررررررردير شرررررررررد   DRE%. ولمرررررررررن لا يفيرررررررررد 34-26الخباثرررررررررة فررررررررر  مثرررررررررل هررررررررره  الحرررررررررالات 

 [8] (.6الأعراض أو  رجة الانسدا  البول . الشكل رقم )

 

 
 .DREالمس الشرج   :6 الشكل رقم

 

ناعمررررررة متجانسررررررة وفررررر  حررررررا  وجررررررو  اشررررررتبا  للخباثررررررة تُجررررررر   BPHتمرررررو  الضررررررخامة الحميررررررد  

 – TRUS راسرررررررررة برررررررررالأموا  فررررررررروق الصررررررررروتية عبرررررررررر المسرررررررررتقيم  – PSA راسرررررررررة للمرررررررررريض )

 [8] خزعة بروستات موجهة بالإيكو(.
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ويشااامل التشاااخير التفريقاااي لوجاااود عقااادة أو قسااااوة فاااي البروساااتات باااالم  الشااارجي كااال 

 :[ 9] مما يلي

A. .سرطا  البروستات 

B. . ضخامة بروستات حميد 

C. .التهاب البروستات المزمن 

D. .خراجة بروستات 

E. .حصا  بروستات 

F. . التهاب بروستات حبيبوم  أو سل 
 

 ً: الموجو ات المخبرية:9

 فحص البو : . 1

يمكررررررررن أ  نجرررررررررد الإنتررررررررا  البرررررررررول  أو البيلررررررررة الدمويرررررررررة المثبتررررررررة مخبريررررررررراً سررررررررواء المجهريرررررررررة أو 

العيانيررررررة، وكررررررهلك ارتفرررررراع فرررررر  أرقررررررام كريرررررراتينين المصررررررل والبولررررررة الدمويررررررة )القصررررررور الملرررررروي 

% مرررررررن مرضرررررررى ضرررررررخامة البروسرررررررتات الحميرررررررد ( ويزيرررررررد هرررررررها القصرررررررور 15-10يوجرررررررد فررررررر  

 [10]  راح .الملوي من الاختلاطات بعد العمل الج

 

 :PSAالمستضد البروستات  النوع    . 2

ويُجرررررررر  لتحرررررررري سررررررررطا  البروسرررررررتات حيررررررر  يرتفرررررررع بسررررررربب تخررررررررب الهندسرررررررة النسررررررريجية فررررررر  

البروسرررررتات ممرررررا يرررررؤ ي إلرررررى تسرررررربه إلرررررى الررررردورا  وارتفاعررررره، لمنررررره يرتفرررررع أيضررررراً فررررر  ضرررررخامة 
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البروسررررررتات الحميررررررد  لرررررررهلك يُعتبررررررر اختبرررررراراً موجهررررررراً ولرررررريس مشخصرررررراً للسررررررررطا . كمررررررا يرتفرررررررع 

PSA لسرررررا ل المنررررروي وفررررر  الإنترررررا  البرررررول  والرضررررروض بعرررررد خزعرررررة البروسرررررتات وبعرررررد قررررره  ا

. DREوالتقررررردم برررررالعمر، وتحررررردث تغيررررررات طفيفيرررررة فررررر  مسرررررتوياته بعرررررد إجرررررراء المرررررس الشررررررج  

ويُجرررررر  أيضررررراً عنرررررد مرضرررررى ضرررررخامة البروسرررررتات الحميرررررد  ويُعتبرررررر إجررررررا   حاليررررراً إجباريررررراً فررررر  

 BPH.  [10]التقييم البد   لمريض 

وحجرررررم الغرررررد  البروسرررررتاتية  PSAتبررررراا وثيرررررق برررررين مسرررررتو  ووُجرررررد فررررر  العديرررررد مرررررن الدراسرررررات ار 

حررررررروال   PSA  مرررررررن النسررررررري  البروسرررررررتات  الطبيعررررررر  يرفرررررررع مسرررررررتو   1حيررررررر  وُجرررررررد أ  كرررررررل 

 PSA  مررررررررن النسرررررررري  البروسررررررررتات  المتسرررررررررطن مسررررررررتو   1نانوغرام/مررررررررل، بينمررررررررا يرفررررررررع  0.3

م نانوغرام/مررررررل علرررررررى الأقررررررل، وممررررررا سررررررربق نجررررررد أنرررررره يمكرررررررن التوجرررررره نحررررررو حجررررررر 3.5حرررررروال  

 PSA.  [10]البروستات بناءً على عيار 

يررررد  علرررررى وجررررو  سرررررطا  البروسررررتات إنمرررررا  PSAوبالنتيجررررة لرررريس كررررل ارتفررررراع فرررر  مسررررتويات 

يوجررررررره نحرررررررو ، ويجرررررررب الأخررررررره بعرررررررين الاعتبرررررررار عمرررررررر المرررررررريض وحجرررررررم البروسرررررررتات والمرررررررس 

الشرررررررررج  وموجررررررررو ات الإيكررررررررو عبررررررررر الشررررررررر  أو عبررررررررر الرررررررربطن فرررررررر  التوجرررررررره نحررررررررو سرررررررررطا  

 [10]  البروستات وإجراء الخزعة الموجهة.
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 ً: الاستقصاءات:10

 :oid Residual Volume (PVR)Post Vحساب الثمالة البولية   . 1

يُجررررر  تقيرررريم للثمالررررة البوليررررة وهرررر  كميررررة البررررو  المتبقيررررة فرررر  المثانررررة بعررررد التبررررو  مباشررررر ، ويررررتم 

احتسررررررابها بقيرررررراس طررررررو  المثانررررررة وعرضررررررها وارتفاعهررررررا بواسررررررطة الإيكررررررو عبررررررر الرررررربطن، وهرررررر  

البررررررو   PVRطريقررررررة بسرررررريطة وسررررررهلة و قيقررررررة وغيررررررر غا يررررررة. تشررررررير الدراسررررررات إلررررررى أ  حجررررررم 

ل عنرررررررد الشررررررخص الطبيعررررررر . ويررررررد  وجرررررررو  ثمالررررررة كبيرررررررر    مرررررر 100-50عررررررا   يتررررررراو  برررررررين 

مررررررل ناتجررررررة عرررررررن ضررررررخامة البروسرررررررتات الحميررررررد  علررررررى احتمرررررررا  أعلررررررى لضرررررررع   200-300

الاسررررررتجابة للعررررررلا  الرررررردوا  . لمررررررن وجررررررو  ثمالررررررة بوليررررررة كبيررررررر  لا يمنررررررع مررررررن محاولررررررة العررررررلا  

ة البوليرررررة الررررردوا   وذلرررررك بسررررربب عررررردم الدقرررررة فررررر  هرررررها الاختبرررررار ويُفضرررررل إعرررررا   قيررررراس الثمالررررر

 [11] أكثر من مر  ومحاولة العلا  قبل اتخاذ القرار بالتداخلات الغا ية.

ويمكررررررن قيرررررراس الثمالررررررة البوليررررررة بواسررررررطة قثطررررررر  إفرا يررررررة تقرررررريس كميررررررة البررررررو ، لمررررررن تُفضررررررل 

الطريقررررة بررررالأموا  فرررروق الصرررروتية عبررررر الرررربطن كونهررررا غيررررر راضررررة ولا تسرررربب إنتررررا  بررررول  وأقررررل 

 [11] تبار احتما  أذية الإحليل بالقثطر  الإفرا ية.كلفة مع الأخه بعين الاع

 تقييم الطريق البول  العلوي والسفل  . 2

يُفضرررررررل لرررررررد  مرضرررررررى ضرررررررخامة البروسرررررررتات الحميرررررررد  ويرررررررتم ذلرررررررك بواسرررررررطة الصرررررررور  الظليلرررررررة 

أو إيكرررررو المليترررررين وذلرررررك لتقيررررريم المليترررررين وقيررررراس سرررررماكة القشرررررر الملررررروي  IVUللجهرررررا  البرررررول  

 [10-8] .على السبيل البول  العلوي( BPHوتحري الاستسقاء الملوي )ت ثيرات 
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 وذلك لعدة أسباب: IVUويُفضل عادة إجراء الإيكو البولي على 

A. .تمييز المتل الملوية بشكل أفضل 

B. . تقييم أفضل للمبد وخل  البريتوا 

C. .تملفة أقل 

D. .تجنب الأشعة 

E. .لا ت ثيرات جانبية 

ويُجررر  التصرروير بررالأموا  فرروق الصرروتية عبررر الشررر  أو عبررر الرربطن للمثانررة والبروسررتات لتحررري 

سماكة جدار المثانة والحصيات المثانية والرترو  المثانيرة وقيراس حجرم البروسرتات. ويُعتبرر الإيكرو 

أكثررر  قرة مررن الإيكررو عبررر الربطن ومررن المررس الشررج  ومررن التنظيررر البررول   TRUSشررر  عبرر ال

 [10-8] . (.7ف  تقدير حجم البروستات. الشكل رقم )

كمرررررا يمكرررررن تقيررررريم البروسرررررتات والطريرررررق البرررررول  العلررررروي بواسرررررطة التصررررروير الطبقررررر  المحررررروري 

Computed Tomography   أو بواسرطة الرررنين المغناطيسررMRI ولمرنّ هررهين الإجررراءين لا ،

يُجريا  بشكل روتين  بسبب التملفرة الما يرة لهمرا وعردم تقرديمهما معلومرات أكثرر مرن الإيكرو عبرر 

 [10-8] . بر الشر .البطن والإيكو ع

 
 يمين: إيكو عبر الشر ، يسار: إيكو عبر البطن.  تصوير البروستات بالأموا  فوق الصوتية )الإيكو(.   : 7الشكل رقم  



 26   المضاعفات حدوث بتقليل  البروستات تجريف من شهر قبل  ريدوكتاز ألفا  5  بمثبطات  العلاج فاعلية -ع.نظام 
 

 

 تنظير المثانة: . 3

يُجر  تنظير للإحليل والمثانة لتقييم حجم البروسرتات بشركل  قيرق وذلرك مرن أجرل اختيرار الوسريلة 

العلاجيررة الأفضررل فرر  حررا  تقرررر العررلا  الجراحرر  بمختلرر  أشرركاله بنرراءً علررى حجررم البروسررتات، 

ويررتم تقررردير حجرررم البروسررتات فررر  التنظيرررر بقيرراس طرررو  الإحليرررل المرروث ، وكرررهلك يمكرررن بواسرررطة 

 [12] (.8لمثانة كش  الحصيات والرتو  المثانية. الشكل رقم )تنظير ا

 

 
 تنظير بول  يظهر الفصين الموثيين والأكيمة المنوية. :8الشكل رقم 

 

 :Uroflometryاختبار رشق البو    . 4

هررررو اختبررررار يُجررررر  للمرضررررى الررررهين لررررديهم ضررررع  فرررر  مجررررر  البررررو  أو لررررديهم أعررررراض بوليررررة 

الواقرررر  ومثانترررره ممتلئررررة فرررر  الجهررررا  الررررهي برررردور  يقرررروم بقيرررراس الحجررررم سررررفلية. يتبررررو  المررررريض 

 [13] (.9لوحد  الزمن. الشكل رقم )
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 جها  اختبار رشق البو . :9الشكل رقم 

 

 يقي  اختبار رشق البول مايلي:

A.   الفتر  اللا مة لبدء التبو  منه الإيعاDelay Time .)ثانية( 

B.  الزمن اللا م لإنجا  عملية التبو  كاملةVoiding Time .)ثانية( 

C.   من الجريا  البول Flow Time .)ثانية( 

D.   الررررررررررررزمن الررررررررررررلا م للوصررررررررررررو  للجريررررررررررررا  الأعظمررررررررررررTime To Max Flow maxT Q 

 )ثانية(.

E.   معد  التدفق الأعظمMax Flow Rate maxQ .)مل/ثانية( 

F.   معد  الجريا  النسبAverage Flow Rate avgQ. 

G.  حجم البو  كاملًاVoided Volume .)مل( 
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 مخطط رشق البو  و لالاته. :2المخطط رقم 

 

القيررررررراس الأكثرررررررر أهميرررررررة فررررررر  هرررررررها الاختبرررررررار حيررررررر  ترررررررنخفض فررررررر  الأمرررررررراض  maxQتُعتبرررررررر 

كضرررررررخامة البروسرررررررتات الحميرررررررد ، وهررررررر  مؤشرررررررر جيرررررررد لمراقبرررررررة مرررررررريض ضرررررررخامة  الانسررررررردا ية

البروسررررتات الحميررررد  حيرررر  تُجررررر  قبررررل الجراحررررة عنررررد المررررريض الررررهي لديرررره ضررررخامة بروسررررتات 

 maxQحميررررررد  وبعرررررردها والمقارنررررررة بينهمررررررا لمعرفررررررة التحسررررررن السررررررريري لررررررد  المررررررريض. وتختلرررررر  

 مل/ثا. 25-15حسب العمر وتبل  وسطياً 

البرررررو  هرررررو الاختبرررررار الوحيرررررد غيرررررر الغرررررا ي الرررررهي يقررررريم حركيرررررة الطررررررق البوليرررررة  اختبرررررار رشرررررق

السرررررفلية ومشررررراكلها الانسررررردا ية، حيررررر  لا يرررررد  هرررررها الاختبرررررار بالضررررررور  علرررررى وجرررررو  ضرررررخامة 

بروسرررررتات إنمرررررا يرررررد  علرررررى وجرررررو  إعاقرررررة معينرررررة علرررررى مسرررررتو  الطررررررق البوليرررررة السرررررفلية مثررررررل 

 [13] ع  العضلية المثانية.ضخامة بروستات عرضية ، تضيق إحليل، أو ض
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 اختبار رشق البو  ف  الحالات المرضية الشا عة. :3المخطط رقم 

 : مخطط رشق البو  عند الشخص الطبيع .1

 : مخطط رشق البو  عند مريض بروستات.2

 : مخطط رشق البو  عند مريض تضيق إحليل.3

 

 150-125لا تُعتبررررر نتررررا   هررررها الاختبررررار  قيقررررة فرررر  حررررا  كررررا  حجررررم البررررو  الملرررر  أقررررل مررررن 

مررررل، كمررررا أنرررره لا توجررررد قرررريم معينررررة تجعررررل الطبيررررب المعررررال  يقرررررر ملاءمررررة العررررلا  الرررردوا   أو 

أقررررررل كررررررا  احتمررررررا  اسررررررتفا   المررررررريض مررررررن  maxQيتوجرررررره إلررررررى الجراحررررررة، ولمررررررن كلمررررررا كانررررررت 

 [13] التداخل الجراح  أعلى، والعكس صحيح.

 

 اختبارات إضافية: . 5

فررررررر  حرررررررا  وجرررررررو  مشررررررركلة  BPHويُجرررررررر  لمرضرررررررى  :Urodynamic راسرررررررة حركيرررررررة المثانرررررررة 

عصرررربية مرافقررررة أو فرررر  حررررا  وجررررو  شررررك فرررر  التشررررخيص لررررد  المرضررررى والتباسرررره مررررع المثانررررة 

العصررررربية. ويمكرررررن أ  تفيرررررد  راسرررررة حركيرررررة المثانرررررة فررررر  تقررررردير إمكانيرررررة اسرررررتفا   المرررررريض مرررررن 

 [14] التداخل الجراح .
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 ً: التشخيص التفريق :11

 تضيق الإحليل. .1

 المثانة.تشن  أو تصلب عنق  .2

 حصيات المثانة أو حصيات عنق المثانة. .3

 اضطرابات المثانة العصبية. .4

يمكررررررن أ  يرررررردخل سرررررررطا  البروسررررررتات فرررررر  التشررررررخيص التفريقرررررر  فقررررررد يتظرررررراهر بررررررنفس  .5

 الأعراض.

 حصيات الإحليل. .6

 أورام الإحليل. .7

 أورام المثانة الممتد  للعنق. .8

 [ 14]  والتخريشية ف  التشخيص التفريق .يمكن أ  تدخل جميع الآفات الانسدا ية  .9
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 ً: العلا  المحافظ:12

حسررررررررب الأعررررررررراض الموجررررررررو   لررررررررديهم  BPHيُعررررررررال  مرضررررررررى ضررررررررخامة البروسررررررررتات الحميررررررررد  

ويهاااادف أي شااااكل ماااان أشااااكال العاااالال لضااااخامة البروسااااتات الحمياااادة إلااااى  .IPSSوحسرررب 

 كل مما يلي:

A. الناجمة عن  تخفيف الأعراض الانسدا يةBPH . 

B. .تحسين إفرا  المثانة 

C. . تخفيف عدم استقرار المعصر 

D. .منع تطور المرض وتدهور الأعراض 

E. .  عكس القصور الملوي ف  حا  وجو 

 

 المراقبة: . 1

تُسرررررتطب فررررر  حرررررا  كانرررررت الأعرررررراض خفيفرررررة إلرررررى متوسرررررطة  و  وجرررررو  اختلاطرررررات للضرررررخامة 

الموثيررررة السررررليمة، حيرررر  تررررتم مراقبررررة المرضررررى ومراقبررررة الاختلاطررررات فرررر  حررررا  حرررردوثها، وتغيررررر 

العرررررررا ات الغها يرررررررة وبعرررررررض العرررررررا ات السرررررررلوكية. وتتصررررررر  هررررررره  الطريقرررررررة بضرررررررع  نتا جهرررررررا 

لاطررررررررات الحاصررررررررلة ا  يررررررررا  شررررررررد  الأعررررررررراض مقارنررررررررة مررررررررع العلاجررررررررات الأخررررررررر ، ومررررررررن الاخت

 [15]   .والقصور الملوي وحصيات المثانة والسلس البول  بالإفاضة والأسر البول
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 المعالجة الدوا ية: . 2

يجرررررب أ  يكرررررو  لرررررد  المرضرررررى المرشرررررحين للمعالجرررررة الدوا يرررررة أعرررررراض مزعجرررررة وترررررؤثر علرررررى 

الرررررردوا   مررررررد  الحيررررررا .  نوعيررررررة الحيررررررا  وأ  يكررررررو  لررررررد  المررررررريض اسررررررتعدا  للالتررررررزام بررررررالعلا 

توجرررررررره المعالجررررررررة الدوا يررررررررة لعررررررررلا  ضررررررررخامة البروسررررررررتات الحميررررررررد  مررررررررع أعررررررررراض متوسررررررررطة 

(IPSS وحاصررررررات )5( وتُسرررررتخدم عرررررد  أ ويرررررة كحاصررررررات ألفرررررا )الانتقا يرررررة وغيرررررر الانتقا يرررررة 

Alpha Reductase  والعرررررررررلا  المشرررررررررارك برررررررررين العلاجرررررررررين السرررررررررابقين. كمرررررررررا توجرررررررررد بعرررررررررض

 BPH. [13-15] فعالية خفيفة ف  علا  لهاالأ وية النباتية الت  

 

A. حاصرات ألفا: 

فرررر  عررررلا  ضررررخامة البروسررررتات الحميررررد  كررررو  مسررررتقبلات  تُسررررتخدم حاصرررررات ألفررررا الأ ريناليررررة

ألفرررررا موجرررررو   فررررر  العضرررررلات الملسررررراء فررررر  البروسرررررتات، وتررررر ت  أهميرررررة هررررره  المسرررررتقبلات كرررررو  

% مرررررن الحرررررالات 40العضرررررلات الملسررررراء هررررر  مرررررن المركبرررررات المسررررريطر  فررررر  البروسرررررتات فررررر  

فررررررررر  المصرررررررررابة بضرررررررررخامة البروسرررررررررتات الحميرررررررررد . وتترررررررررو ع حاصررررررررررات ألفرررررررررا بشررررررررركل مركرررررررررز 

 [15-13] (.10البروستات وعنق المثانة، كما يبين الشكل رقم )
 

 
 أماكن تو ع مستقبلات ألفا الأ رينرجية ف  البروستات والمثانة. :10الشكل رقم 
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 وتُقسم حاصرات ألفا إلى نوعين هما:

الفينوكسااااي بناااازامين وتضررررمن مجموعررررة مررررن الأ ويررررة أهمهررررا  حاصاااارات ألفااااا قياااار الانتقائيااااة: •

، وتتميررررررز هرررررره  والبرازوسااااااين والألفازوسااااااين والإناااااادورامين والتيرازوسااااااين والدوكسازوسااااااين

المجموعرررررررة بت ثيراتهررررررررا الجانبيرررررررة الجها يررررررررة )أعرررررررراض نظيررررررررر الرررررررو ي( مثررررررررل الصرررررررداع والرررررررردوار 

 وهبوا الضغط الانتصاب  وغيرها .

 

، وتتميررررررررز هرررررررره  التامسولوسااااااااين والسيليدوسااااااااينوتتضررررررررمن  الانتقائيااااااااة:حاصاااااااارات ألفااااااااا  •

المجموعررررة برررر   ت ثيراتهررررا الجانبيررررة الجها يررررة أقررررل بكثيررررر مقارنررررة بحاصرررررات ألفررررا غيررررر الانتقا يررررة 

إضرررررافة إلرررررى كونهرررررا ذات فعاليرررررة أفضرررررل مرررررن الحاصررررررات غيرررررر الانتقا يرررررة. ويمكرررررن أ  تسررررربب 

 تستخدم بحهر شديد عند مرضى الزرق.هه  الأ وية ارتفاعاً ف  ضغط العين لهلك 

 ( بعض الأدوية الحاصرة لمستقبلات ألفا الأدرينرجية وجرعاتها:2ويبين الجدول رقم )

 

 تصنيف حاصرات ألفا مع جرعاتها. :2الجدو  رقم 
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B.  5مثبطات خميرة Alpha Reductase: 

علاقررررررررة وثيقررررررررة بضرررررررخامة البروسررررررررتات الحميررررررررد  وخصوصرررررررراً المركررررررررب  بمرررررررا أ  للأنرررررررردروجينات 

د هررررررره  الفرضرررررررية تراجرررررررع ضرررررررخامة البروسرررررررتات الحميرررررررد   DHT يهيدروتيستوسرررررررتيرو   وقرررررررد أيرررررررّ

تحرررررررررررررو   Alpha Reductase 5بعررررررررررررد إجررررررررررررراء الخصرررررررررررر  الجراحررررررررررررر . وتتواسررررررررررررط خميررررررررررررر  

وبالترررررررال  فرررررررى  الحرررررررد مرررررررن هرررررررها التحرررررررو  يرررررررنقص مرررررررن مسرررررررتويات  DHTالتيستوسرررررررتيرو  إلرررررررى 

DHT  وبالتررررال  يسرررراهم فرررر  إنقرررراص حجررررم النسرررري  المرررروث  المتضررررخم )حجررررم البروسررررتات فرررروق

  ( ومنررررررع تطررررررور هرررررره  الضررررررخامة. ولمررررررن تحتررررررا  حاصرررررررات هرررررره  الخميررررررر  فترررررررات  40-50

 [15-13] أشهر(. 6طويلة نسبياً حتى تبدأ نتا جها بالظهور )حوال  

قبرررررل البررررردء  PSAالجررررردير بالرررررهكر ضررررررور  إجرررررراء عيرررررار للمستضرررررد البروسرررررتات  النررررروع   ومرررررن

 إلى النص . PSAبهها العلا  نظراً لأ  هه  المجموعة من الأ وية تخفض مستويات 
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 ً: العلا  الجراح :13

 العلا  الجراح  بمختل  أنواعه لضخامة البروستات الحميد :  استطبابات . 1

 الأسر البول  المتمرر. •

 الحصيات المثانية. •

 الرتو  المثانية. •

 القصور الملوي أو ارتفاع أرقام المرياتينين أو الاستسقاء الملوي. •

 .BPHالإنتا  البول  الناكس أو المستمر الناجم عن  •

 .BPHبقاء ثمالة بولية كبير  ناتجة عن  •

 Alpha 5)بعررد فشررل العررلا  بمثبطررات  BPHالبيلررة الدمويررة الشررديد  الناجمررة عررن  •

Reductase). [15] 

 فشل العلاجات المحافظة. •

 

 :علاجات جراحية   . 2

وعلرررررررى الررررررررغم  .Open Prostatectomyوتشرررررررمل استئصرررررررا  البروسرررررررتات برررررررالفتح الجراحررررررر  

مرررررن تطرررررور العديرررررد مرررررن العلاجرررررات الحديثرررررة يبقرررررى للاستئصرررررا  الجراحررررر  المفترررررو  للبروسرررررتات 

مكانترررررره ضررررررمن هرررررره  العلاجررررررات نظررررررراً للاختلاطررررررات الأكبررررررر بعررررررد التررررررداخلات الأخررررررر  علررررررى 

 [17]  .الضخامات الموثية المبير 
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A. [14-6]استطبابات استئصال البروستات بالفتح الجراحي: 

  . 75الضخامات الغدية المبير  أكثر من  •

تضررررررخم المنطقررررررة الانتقاليررررررة المرررررررتبط مررررررع تبررررررار  شررررررديد فرررررر  المنطقررررررة تحررررررت المثلرررررر   •

المثررررران  الأمرررررر الرررررهي يزيرررررد مرررررن احتمرررررا  أذيرررررة الفوهرررررات الحالبيرررررة فررررر  حرررررا  ترررررداخلات 

 أخر .

وجررررررو  رترررررر  مثرررررران  كبيررررررر نررررررات  عررررررن ضررررررخامة البروسررررررتات الحميررررررد  وانسرررررردا  مخررررررر   •

 المثانة.

 الحصيات المثانية المتعد   المبير . •

أو أي  TURPالمشررررراكل المفصرررررلية التررررر  تمنرررررع المرررررريض مرررررن أخررررره الوضرررررعية لإجرررررراء  •

 تنمس الورك(. –من العلاجات الأخر  )تضيق العمو  الفقري الشديد 

الفتررررررق العرطررررررل الممتررررررد للصررررررفن أو القيلررررررة الما يررررررة المبيررررررر  واللررررررها  يعيقررررررا  اسررررررتخدام  •

 أ وات التنظير.

 يقات الإحليل المتعد   والت  تعيق استخدام أ وات التنظير.تض •

تشررررررروهات المثلررررررر  المثررررررران  نتيجرررررررة الررررررررض أو جراحرررررررة سرررررررابقة ممرررررررا يجعرررررررل الفوهرررررررات  •

الحالبيررررررة علررررررى مقربررررررة مررررررن عنررررررق المثانررررررة وبالتررررررال  احتمررررررا  أذيررررررة الفوهررررررات الحالبيررررررة 

 يكو  أعلى أثناء التجريف.

 .Prosthesisالقضيب الاصطناع   •

   بالمداخلات التنظيرية.ضع  الخبر  •
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B. [ 14] مضادات استطباب استئصال البروستات البسيط: 

 غد  صغير  ليفية. •

 وجو  سرطا  بروستات. •

 سوابق استئصا  بروستات أو جراحة حوضية تعيق الوصو  إلى البروستات. •

 

C.  أناااااواد التاااااداخل باااااالفتح الجراحاااااي: فاااااي استئصاااااال البروساااااتات البسااااايط لعااااالالBPH 

 [18] هناك عدة أنواد من التداخل الجراحي هي:

وتُسررمى  :Simple Retropubic Prostatectomyاستئصرا  البروسرتات خلرر  العانرة  •

، ويررتم فيهررا استئصررا  البروسررتات مفرطررة التصررنع مررن خررلا  شررق MILLINأيضرراً عمليررة 

 مباشر على الجدار الأمام  للمحفظة ولا يتم فتح المثانة.

وتُسرررمى  :Suprapubic Prostatectomyاستئصرررا  البروسرررتات البسررريط فررروق العانرررة  •

ويرررتم فيهرررا فرررتح  Transvesical Prostatectomyاستئصرررا  البروسرررتات عبرررر المثانرررة 

طريقة بالر ية المباشرر  الجدار الأمام  للمثانة طولياً واستئصا  البروستات وتتميز هه  ال

 لعنق المثانة والغشاء المخاط  للمثانة.

يُجرررررررررر  شرررررررررق عجررررررررران  معتررررررررررض وكشررررررررر   استئصرررررررررا  البروسرررررررررتات عبرررررررررر العجرررررررررا : •

المحفظرررررررة البروسرررررررتاتية وإجرررررررراء شرررررررق عمرررررررو ي أو أفقررررررر  عليهرررررررا واستئصرررررررا  النسررررررري  

 (.Enucleationالغدي )

هكر فقرررررط للتوثيرررررق طريقرررررة لرررررم تعرررررد مسرررررتخدمة وترررررُ  استئصرررررا  البروسرررررتات عبرررررر العجرررررز: •

 التاريخ .

•  
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 :Minimal Invasive Treatmentsعلاجات أقل غزواً  .3

وهررررر  عرررررد  علاجرررررات بعضرررررها يعتمرررررد علرررررى الحررررررار  وبعضرررررها الآخرررررر علرررررى البررررررو   لتخريررررررب 

وإحرررررررداث نخرررررررر فيررررررره. كمرررررررا يمكرررررررن إجرررررررراء استئصرررررررا  البروسرررررررتات عبرررررررر  النسررررررري  البروسرررررررتات 

وتشاااااامل  ، إضررررررافة إلررررررى العديررررررد مررررررن العلاجررررررات الأخررررررر .TULIPالإحليررررررل بواسررررررطة الليررررررزر 

 [16]  هذه العلاجات ما يلي:

A.  القنيات داخل البروستاتIntraprostatic Stents: 

يررررررتم فيهررررررا وضررررررع أنبرررررروب بررررررين الفصررررررين البروسررررررتاتيين السررررررا ين تنظيريرررررراً لفررررررتح الطريررررررق أمررررررام 

التيررررار البررررول ، ولهررررا نوعررررا   ا ررررم ومؤقررررت )ريثمررررا يررررتم ترررردبير المشرررركلة بشرررركل كامررررل(، وتُسررررتخدم 

القنيررررررات الدا مررررررة غالبرررررراً عنررررررد المرضررررررى غيررررررر القررررررابلين للتخرررررردير أو العمررررررل الجراحرررررر  ولررررررديهم 

لجراحرررررر . وتتميررررررز القنيررررررات باختلاطاتهررررررا العاليررررررة نسرررررربياً وأهمهررررررا هررررررروب اسررررررتطباب للتررررررداخل ا

 [16]  الأنبوب من مكانه والإنتا  البول  والأعراض التخريشية.

B.  استئصااال البروسااتات عباار الإحلياال بااالإبرةTransurethral Needle Ablation of 

the Prostate: 

   للنسررررررري  البروسرررررررتات  وهرررررر  طريقرررررررة تعتمرررررررد علرررررررى إعطررررررراء موجرررررررات را يويرررررررة منخفضرررررررة الترررررررر 

سررررم فرررر  النسرررري  المرررروث  و وا  النسرررري   1بواسرررطة الإبررررر  ينررررت  عنهررررا آفررررة نخريررررة محليرررة بقطررررر 

المتنخررررررر وفررررررتح الطريررررررق أمررررررام التيررررررار البررررررول   و  أذيررررررة المسررررررتقيم أو قاعررررررد  المثانررررررة. الشرررررركل 

 [16]  (.11رقم )
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 طريقة استئصا  البروستات عبر الإحليل بالإبر . :11الشكل رقم 

 

C.  المعالجة بالأموال القصيرة عبر الإحليلTransurethral Microwave Therapy: 

 رجررررة مئويررررة بواسررررطة الأمرررروا  الدقيقررررة  70وتعتمررررد علررررى رفررررع حرررررار  النسرررري  البروسررررتات  إلررررى 

رر فيهرررررا سرررررا ل لتبريرررررد عبرررررر الإحليرررررل وتخريرررررب النسررررري  البروسرررررتات ، وتوضرررررع قثطرررررر  بوليرررررة يمررررر

 [16]   رجة مئوية. 44-42مخاطية الإحليل والحفاظ على  رجة حرارته 

D.  تبخير البروستات عبر الإحليلof the Prostate VaporizationTransurethral  . 

E.  الليزرLasers: 

يُجررررررر  تخثيررررررر للبروسررررررتات بررررررالليزر بواسررررررطة مسرررررربار ينقررررررل الطاقررررررة إلررررررى النسرررررري  البروسررررررتات  

ويقررررررررروم بتخثيرررررررررر  وتبخيرررررررررر ، ولا نحصرررررررررل علرررررررررى عينرررررررررات مرررررررررن النسررررررررري  البروسرررررررررتات  للتشرررررررررريح 

 (.12المرض ، وله نتا   واعد . الشكل رقم )
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 تخثير البروستات بالليزر. :12الشكل رقم 

 

F.  خزد البروستات عبر الإحليلTUIP: 

الغديررررة الصررررغير  مررررع أعررررراض شررررديد  فرررر  حررررا  وجررررو  عنررررق مثانررررة عررررال   ويُجررررر  للضررررخامات 

 5عنرررررد مرضرررررى ضرررررخامة البروسرررررتات الأصرررررغر سرررررناً. ويرررررتم برررررىجراء شرررررق واحرررررد علرررررى السررررراعة 

فررررر  البروسرررررتات السرررررا  ، ويمترررررد الشرررررق مرررررن تحرررررت  7و  5أو شرررررقين علرررررى السررررراعة  6أو  7أو 

الجانبيررررررة اضررررررطراب فرررررر   الصررررررمال البررررررول  الموافررررررق وحتررررررى أعلررررررى الشررررررنخوب. ومررررررن ت ثيراترررررره

الوظيفررررة الجنسررررية وتشررررن  عنررررق المثانررررة ونمررررس الأعررررراض والحاجررررة لإعررررا   الإجررررراء أو إجررررراء 

TURP .[16]  ف  حا  عدم الاستجابة 

G.  تجريف البروستات عبر الإحليلTURP: .وسنخوض فيه بالتفصيل 

( خطررررررررة ترررررررردبير ضررررررررخامة البروسررررررررتات الحميررررررررد  حسررررررررب الجمعيررررررررة 4ويبررررررررين المخطررررررررط رقررررررررم )

 مريكية للمسالك البولية.الأ
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لتررررررررردبير ضرررررررررخامة البروسرررررررررتات  AUAخوار ميرررررررررة جمعيرررررررررة المسرررررررررالك البوليرررررررررة الأمريكيرررررررررة  :4المخطرررررررررط رقرررررررررم 

 الحميد .
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 Transurethralً: استئصررررررررررررررررررا  البروسررررررررررررررررررتات عبررررررررررررررررررر الإحليررررررررررررررررررل 14

Resection of the Prostate: 

الحميرررررد الرررررورم الحميرررررد الأكثرررررر شررررريوعاً عنرررررد الرجرررررا ، وحررررروال   يُعتبرررررر فررررررا التنسررررر  البروسرررررتات 

% مررررن المرضررررى سرررريحتاجو  ترررردبيراً جراحيرررراً فرررر  مرحلررررة مررررا مررررن أعمررررارهم، ولعقررررو  مرررررا ا  10

استئصرررررررا  البروسررررررررتات عبررررررررر الإحليررررررررل التررررررررداخل الجراحررررررر  المعيرررررررراري لترررررررردبير فرررررررررا التنسرررررررر  

دأت بالررررردخو  قيررررررد الاسررررررتعما  ، فبرررررالرغم مررررررن وجررررررو  تقنيرررررات جديررررررد  برررررر[19]البروسرررررتات  الحميررررررد 

بشررررركل متزايرررررد، إلا أ  الاستئصرررررا  التقليررررردي للبروسرررررتات عبرررررر الإحليرررررل بالمررررراوي المهربرررررا   لا 

% مرررررررررن العمليرررررررررات الجراحيرررررررررة 96. ويُقررررررررردر حاليررررررررراً أ  [20]يرررررررررزا  العرررررررررلا  الجراحررررررررر  المفضرررررررررل

 .TURP [16-19]لضخامة البروستات الحميد  ه  

 

 :TURPالإحليل    استطبابات استئصا  البروستات عبر . 1

 [15] :وتتضمن ما يلي BPHهي نف  استطبابات الجراحة في 

A. .الأسر البول  المتمرر 

B. .الحصيات المثانية 

C. .الرتو  المثانية 

D. .القصور الملوي أو ارتفاع أرقام المرياتينين أو الاستسقاء الملوي 

E.  الإنتا  البول  الناكس أو المستمر الناجم عنBPH. 
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F.  بقاء ثمالة بولية كبير  ناتجة عنBPH. 

G.  البيلررررررة الدمويررررررة الشررررررديد  الناجمررررررة عررررررنBPH  5)بعررررررد فشررررررل العررررررلا  بمثبطررررررات 

Alpha Reductase.) 

H. .فشل العلاجات المحافظة 

 

 :   TURPمضا ات استطباب استئصا  البروستات عبر الإحليل  . 2

لا يوجرررررررد مضررررررررا ات اسررررررررتطباب مطلقررررررررة لتجريررررررررف البروسرررررررتات عبررررررررر الإحليررررررررل بررررررررل معظمهررررررررا 

 [21-15] :وتشمل ما يليمضا ات استطباب نسبية 

A.  أظهرررررررت الدراسررررررات الحديثررررررة  80-75الغديررررررة المبيررررررر  أكثررررررر مررررررن  الضررررررخامات(  

   80حاليرررررراً فعاليررررررة وأمررررررا  التجريررررررف عبررررررر الإحليررررررل للضررررررخامات الموثيررررررة فرررررروق 

 [21]  مع نتا   مشابهة للتجريف ف  الأحجام الأصغر(. 120وحتى 

B.   تضررررخم المنطقررررة الانتقاليررررة المرررررتبط مررررع تبررررار  شررررديد فرررر  المنطقررررة تحررررت المثلرررر

 الأمر الهي يزيد من احتما  أذية الفوهات الحالبية أثناء التجريف. المثان 

C.   وجررررو  رترررر  مثرررران  كبيررررر نررررات  عررررن ضررررخامة البروسررررتات الحميررررد  وانسرررردا  مخررررر

 المثانة.

D. . الحصيات المثانية المتعد   المبير 

E.  المشررررراكل المفصرررررلية التررررر  تمنرررررع المرررررريض مرررررن أخررررره الوضرررررعية لإجرررررراءTURP  أو

 تنمس الورك(. –أي من العلاجات الأخر  )تضيق العمو  الفقري الشديد 
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F.  الفتررررق العرطررررل الممتررررد للصررررفن أو القيلرررررة الما يررررة المبيررررر  واللررررها  يعيقررررا  اسرررررتخدام

 أ وات التنظير.

G.  الإحليل المتعد   والت  تعيق استخدام أ وات التنظير. تضيقات 

H.  تشررررروهات المثلررررر  المثررررران  نتيجرررررة الررررررض أو جراحرررررة سرررررابقة ممرررررا يجعرررررل الفوهرررررات

الحالبيررررة علررررى مقربررررة مررررن عنررررق المثانررررة وبالتررررال  احتمررررا  أذيررررة الفوهررررات الحالبيررررة 

 يكو  أعلى أثناء التجريف.

I.   القضيب الاصطناعProsthesis. 

 

 : EvaluationPreoperativeالعمل الجراح   التقييم قبل   . 3

A.  يتم بواسطة  :تقييم الأعراضIPSS. 

B. : يجرررررررب إجررررررررا   عنرررررررد جميرررررررع المرضرررررررى المرشرررررررحين لإجرررررررراء  المرررررررس الشررررررررجTURP 

وذلررررررك لتقرررررردير حجررررررم البروسررررررتات وقوامهررررررا، والأهررررررم مررررررن ذلررررررك لنفرررررر  الشرررررربهة بسرررررررطا  

عنرررررد  PSAبروسرررررتات، وكرررررهلك يجرررررب إجرررررراء معررررراير  للمستضرررررد البروسرررررتات  النررررروع  ال

 [23-22] جميع المرضى.

C. : يررررررتم إجرررررررا   بشرررررركل اختيرررررراري لررررررد  المرضررررررى الررررررهين لا يوجررررررد  اختبررررررار رشررررررق البررررررو

قبررررل الجراحرررررة وبعرررردها لتقررررردير  maxQقثطررررر  بوليررررة وذلرررررك لقيرررراس  لررررديهم أسررررر برررررول  أو

 [23-22] الفا د  من الجراحة.
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D. : يررررررتم ذلررررررك بررررررالأموا  فرررررروق الصرررررروتية حيرررررر   تقيرررررريم السرررررربيل البررررررول  العلرررررروي والسررررررفل

لإجرررررراء ضررررررورياً فرررررر  حرررررا  وجرررررو  مرررررررض نتحرررررر  الاستسرررررقاء الملررررروي، ويكررررررو  هرررررها ا

كلرررررروي سررررررابق أو إنتررررررا  بررررررول  متمرررررررر أو بيلررررررة  مويررررررة. ويمكررررررن إجررررررراء صررررررور  ظليلررررررة 

وكرررررهلك تصررررروير طبقررررر  محررررروري عنرررررد اللرررررزوم )فررررر  حرررررا  عررررردم  IVPللجهرررررا  البرررررول  

 وا  الاستسرررررقاء الملررررروي بعرررررد وضرررررع قثطرررررر  إحليليرررررة(. ويرررررتم قيررررراس حجرررررم البروسرررررتات 

برررررالإيكو عبرررررر الررررربطن أو الإيكرررررو عبرررررر الشرررررر  وهرررررو الأكثرررررر  قرررررة، ويرررررتم تحرررررري تسرررررمك 

 انية.جدار المثانة وقياس الثمالة البولية وتحري الحصيات المثانية والرتو  المث

E. : وهررررو إجرررررراء اختيرررراري عنررررد مرضررررى  التنظيررررر البررررولTURP   لمرررررن يجررررب إجرررررا   فررررر

حررررا  وجررررو  بيلررررة  مويررررة شررررديد  لنفرررر  الأسررررباب الأخررررر  مثررررل أورام المثانررررة، كمررررا يجررررب 

 إجرا   ف  حا  وجو  تضيق إحليل أو رتو  مثانية أو حصيات مثانية.

F. رية مفصرررررلة مرررررع يجرررررب أ  يخضرررررع جميرررررع المرضرررررى لتقيررررريم  قيرررررق يتضرررررمن قصرررررة سرررررري

تقيررررررريم مخبرررررررري كامرررررررل. يكرررررررو  معظرررررررم المرضرررررررى فررررررر  عمرررررررر يشررررررركل عامرررررررل خطرررررررور  

للأمرررررراض القلبيرررررة الوعا يرررررة والأمرررررراض الصررررردرية وارتفررررراع الضرررررغط والسررررركري وأمرررررراض 

أخرررررر ، لرررررهلك يتوجرررررب  راسرررررة جميرررررع الأمرررررراض المرافقرررررة وتررررردبيرها قبرررررل الجراحرررررة، كمرررررا 

حيررررررر  يجررررررب أ  توقررررررر  قبرررررررل يجررررررب الانتبرررررررا  كررررررو  المرررررررريض يتنرررررراو  أ ويرررررررة مميعررررررة 

بيرررررررررردوغريل ... ( ويوضررررررررررع كلو  –الجراحررررررررررة بخمسررررررررررة أيررررررررررام علررررررررررى الأقررررررررررل )أسرررررررررربرين 

 :[23-22] المرضى على تمييع بمركبات الهيبارين منخفضة الو   الجزيئ .

G.  يُجررررررررر  لجميررررررررع المرضررررررررى صررررررررور  صرررررررردر بسرررررررريطةCXR    وتخطرررررررريط قلررررررررب كهربررررررررا

ECG كمررررا يُجررررر  تعرررردا   م كامررررل وشرررروار  وتُجررررر   راسررررة تخثريررررة لجميررررع المرضررررى ،
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قبررررررل الجراحررررررة ويُجررررررر  فحررررررص برررررررو  لتحررررررري الإنتررررررا  البررررررول  و رع البررررررو  ومعالجرررررررة 

 الإنتا  ف  حا  وجو   وذلك لمنع إنتا  الدم بعد الجراحة.

H. قررررررى فررررر  حررررررا  ترررررر ثر وظيفررررررة المليتررررررين وارتفرررررراع المريرررررراتينين يجررررررب ت جيررررررل الجراحررررررة ويب

المررررررريض علررررررى قثطررررررر  بوليررررررة حتررررررى تتراجررررررع أو تسررررررتقر قيمررررررة المريرررررراتينين وذلررررررك لأ  

نسررررررربة الاختلاطرررررررات بعرررررررد الجراحرررررررة تمرررررررو  أعلرررررررى بكثيرررررررر فررررررر  حرررررررا  وجرررررررو  القصرررررررور 

 [23-22] الملوي.

I. . يجب ت مين  م للمريض نظراً لاحتما  حدوث النز  خلا  العمل الجراح 

J.  إبرررررررلا  كررررررررل مررررررررريض مرشرررررررح لإجررررررررراءTURP خررررررراطر العررررررررلا  الجراحرررررررر ، بفوا ررررررررد وم

 [23-22] والحصو  على الموافقة الخطية المستنير  من المريض.

 

 :التحضير يوم العمل الجراح  . 4

سرررراعات قبررررل  8يتضررررمن التحضررررير يرررروم الجراحررررة امتنرررراع المررررريض عررررن الطعررررام والشررررراب لمررررد  

الصرا ات المقترحرة الجراحة. كما يُعطى المريض جرعة من الصا ات قبل التجريف مباشر ، ومن 

 :[23] السيفالوسبورينات الجيل الثال  والمينولونات والأمينوغليكو يدات.

 فرررر  الفتررررر  قبررررل الجراحررررة فرررر  حررررا  وجررررو  عوامررررل خطررررور  يُسررررتطب اسررررتخدام الصررررا ات وقا يرررراً 

للإنتررررررا  كوجررررررو  بيلررررررة جرثوميررررررة ووجررررررو  قثطررررررر   ا مررررررة، فرررررر  حررررررين أوصررررررت  راسررررررات حديثررررررة 

 .[23]حتى بغياب عوامل الخطور  TURPبالاستخدام الوقا   للصا ات قبل 
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 :Anaesthesiaالتخدير   . 5

تحررررررت التخرررررردير العررررررام أو النرررررراح  )وهررررررو الأشرررررريع اسررررررتخداماً( وحررررررديثاً أُ خلررررررت  TURPيُجررررررر  

طرررررق حديثررررة مررررن التخرررردير النرررراح . ويُفضررررل التخرررردير القطنرررر  أو النرررراح  علررررى التخرررردير العررررام 

وذلررررك لمررررا يقدمرررره التخرررردير النرررراح  مررررن قرررردر  علررررى التفاعررررل الوثيررررق مررررع المررررريض أثنرررراء العمررررل 

الزا رررررررد للسررررررروا ل وظهرررررررور الأعرررررررراض مثرررررررل ضررررررريق  الجراحررررررر  ومراقبرررررررة الطبيرررررررب للامتصررررررراص 

الررررررنفس والتخلرررررريط الررررررههن  النرررررراجم عررررررن الاضررررررطراب الشررررررار ي، إضررررررافة إلررررررى سررررررهولة الإنعررررررا  

 [24] سبياً.بعد الجراحة وقصر مد  العمل الجراح  ن

ومررررررن اختلاطررررررات التخرررررردير القطنرررررر  انخفرررررراض الضررررررغط خررررررلا  الجراحررررررة وخررررررز  بعررررررد الجراحررررررة 

 النات  عن تسرب السا ل الدماغ  الشوك .والصداع القفوي 

 

 :Instrumentsالأ وات  . 6

 [ 25] وتتضمن الأدوات الأساسية ما يلي:، TURPهناك العديد من الأ وات المتوفر  لإجراء 

A.  عدسة تنظير المثانةCystoscopy Lens:  ً30ْغالبا . 

B.  الجسرررررررررررBridge:  : والررررررررررهي يتوافررررررررررق مررررررررررع عرررررررررررو  القطررررررررررع، ولرررررررررره نوعررررررررررا-Stern

McCarthy  وIglesias .)ًالأشيع استخداما( 

C.  الغمرررررررردCystoscopy Sheath:  وهررررررررو مصررررررررمم خصيصرررررررراً للتجريررررررررف ومؤلرررررررر  مررررررررن

 غمد  اخل  لدخو  السا ل وغمد خارج  لخروجه.
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D.  عررررررررو  التجريرررررررفResection Loop:  ًولهرررررررا عرررررررد  أنرررررررواع أشررررررريعها اسرررررررتخداما-Thin

wired Loop. 

 ( . 15( ) 14( ) 13وهه  الأ وات بمجملها تُدعى منظار التجريف أو القطع. الأشكا  ) 

 
 : مكونررررررات منظررررررار التجريررررررف مررررررن الأعلررررررى إلررررررى الأسررررررفل:B منظررررررار التجريررررررف كرررررراملًا.: A :13الشرررررركل رقررررررم 
 والجزآ  الداخل  والخارج  للغمد. Iglesiasالعدسة وجسر 

 

 .McCarthy-Sternوالأسفل  Iglesiasجسر منظار التجريف: الأعلى  :14الشكل رقم 
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رفيعررررررة وهررررررر  الأشرررررريع، العررررررررو  عررررررررو  التجريررررررف مرررررررن اليسررررررار إلرررررررى اليمررررررين: العررررررررو  ال :15الشرررررركل رقررررررم 

 الثخينة، العرو  المروية.

 

 Ellikوهنرررررراك العديررررررد مررررررن الأ وات المسررررررتخدمة لسررررررحب المجروفررررررات أشرررررريعها اسررررررتخداماً هررررررو 

Evacuator( 16. الشررررركل رقرررررم.) لأليرررررا  البصررررررية لنقرررررل الصرررررور  مرررررن كمرررررا تُسرررررتخدم تقنيرررررة ا

 [25] (.17)عدسة المنظار إلى شاشة خاصة للمراقبة. الشكل رقم 

يرررررتم إجرررررراء التجريرررررف إمرررررا باسرررررتخدام الأجهرررررز  التررررر  تعتمرررررد علرررررى تيرررررار القطرررررع أحا يرررررة القطرررررب 

Monopolar  وهررررر  الأشررررريع اسرررررتخداماً وتعتمرررررد فررررر  السررررروا ل المسرررررتخدمة فررررر  الغسررررريل للر يرررررة

 Bipolarعلررررررى السررررررروا ل عديمرررررررة الشرررررروار  )المررررررراء المقطرررررررر أو الغليسررررررين(، أو ثنا يرررررررة القطرررررررب 

قة حيرررر  تُسررررتخدم فيهررررا السرررروا ل الترررر  تحترررروي علررررى الشرررروار  )مثررررل المحلررررو  وهرررر  عكررررس السرررراب

 PTUR. [25]الملح ( والت  بدأت ت خه  ورها وقد تمثل التقنية المستقبلية لإجراء 
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 . EvacuatorEllik :16الشكل رقم 

 
المنبرررررررع الضرررررررو  ، قنرررررررا  ( البرررررررر  )الشاشرررررررة، الطابعرررررررة، B( المررررررراميرا، )Aمعررررررردات الفيرررررررديو: ) :17الشررررررركل رقرررررررم 

 الفيديو للماميرا ومسجل الفيديو(.

 :Irrigation Fluidsسوا ل الغسيل   . 7

يُعتبرررررررر الغسررررررريل المسرررررررتمر ضررررررررورياً لإيضرررررررا  الر يرررررررة خرررررررلا  التجريرررررررف وهنررررررراك العديرررررررد مرررررررن 

مررررررررن أولررررررررى السرررررررروا ل المقطاااااااار العقاااااااايم السرررررررروا ل المسررررررررتخدمة فرررررررر  التجريررررررررف. يُعررررررررد المرررررررراء 

المسرررررتخدمة علرررررى الررررررغم مرررررن كونررررره مرررررنخفض الأوسرررررمولية ويمكرررررن أ  يرررررؤ ي عنرررررد امتصاصررررره 

د ي، وقررررررد تررررررم تجرررررراو  هرررررره  المشرررررركلة بكميررررررات كبيررررررر  إلررررررى انحررررررلا   م ونقررررررص صررررررو يوم تمرررررر
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)مررررررزي  مررررررن  %، ساااااايتال1.5الغليسااااااين باسررررررتخدام المحاليررررررل مسرررررراوية الأوسررررررمولية وأشرررررريعها 

ومررررررع اسررررررتخدام هرررررره   %،3مااااااانيتول وسااااااور يتول  %،2.5قلوكااااااوز مررررررانيتو  وسرررررروربيتو (، 

المحاليررررررل انخفضررررررت نسرررررربة حرررررردوث انحررررررلا  الرررررردم إلا أنهررررررا لا تررررررزا  تسرررررربب نقررررررص صررررررو يوم 

ترررررم امتصاصرررررها بكميرررررات كبيرررررر ، وتُسرررررتخدم هررررره  المحاليرررررل مرررررع الأجهرررررز  المعتمرررررد  تمرررررد ي إذا 

ب لأنهررررا خاليررررة مررررن الشرررروار  بينمررررا يُسررررتخدم محلررررو  كلررررور الصررررو يوم علررررى تقنيررررة أحررررا ي القطرررر

 [25] % مع الأجهز  ثنا ية القطب.0.9

 

 : Resection Techniqueالتمنيك الجراج   . 8

بوضرررررعية الاسرررررتلقاء الظهرررررري للمرررررريض ورفرررررع الطررررررفين السرررررفليين كمرررررا فررررر   TURPيرررررتم إجرررررراء 

عرررررررن  TURPالوضرررررررعية النسرررررررا ية أو وضرررررررعية اسرررررررتخرا  حصررررررريات المثانرررررررة. ويمكرررررررن إجرررررررراء 

طريررررق إجررررراء فغررررر الإحليررررل العجرررران  فرررر  حررررا  وجررررو  تضرررريقات شررررديد  فرررر  الإحليررررل الأمررررام . 

إجررررررررراء توسرررررررريع إحليررررررررل وفرررررررر  حررررررررا  وجررررررررو  تضرررررررريق بالإحليررررررررل يعيررررررررق مرررررررررور الأ وات يمكررررررررن 

 [26-25] .للتوسيع Otisبالموسعات وبعضهم يستخدم 

بعررررد التخرررردير والوضررررعية يُجررررر  تنظيررررر للإحليررررل والمثانررررة قبررررل البرررردء بررررالتجريف وذلررررك لمشرررر  

الفصررررررين البروسررررررتاتيين السررررررا ين للمجررررررر  البررررررول  وكررررررهلك معرفررررررة حرررررردو  التجريررررررف، وإذا وُجررررررد 

ىجراء خرررررزع بررررراطن الإحليرررررل وقرررررد يكرررررو  هرررررو تضررررريق إحليرررررل خرررررلا  التنظيرررررر يجرررررب علاجررررره بررررر

 سبب الأعراض فيؤجل التجريف ويُعا  تقييم المريض.

كمرررررا يُجرررررر  تنظيرررررر المثانرررررة لنفررررر  وجرررررو  أورام مثانرررررة انتقاليرررررة وخاصرررررة فررررر  حرررررا  وجرررررو  بيلرررررة 

  موية، وكهلك لتحري الحصيات والرتو  المثانية.
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لتجريرررررف البروسرررررتات ولمرررررل منهرررررا محاسرررررنه ومسررررراو ه، وفررررر  كرررررل  هنررررراك العديرررررد مرررررن التمنيكرررررات 

منهررررررا تررررررتم إ الررررررة النسرررررري  البروسررررررتات  فرررررر  المنطقررررررة الانتقاليررررررة مررررررن عنررررررق المثانررررررة إلررررررى الجررررررزء 

 [26-25] الدان  من الشنخوب وتختل  عن بعضها ف  المراحل البد ية للتجريف.

، Nesbit 1943قبررررررل  وُصرررررفت الطريقررررررة النموذجيررررررة لتجريررررررف البروسرررررتات عبررررررر الإحليررررررل مررررررن

 وتُقسم إلى ثلاث مراحل:

A. :المرحلة الأولى 

وذلررررك حتررررى ظهررررور الأليررررا  الدا ريررررة  9ويسررررتمر حتررررى السرررراعة  12يبرررردأ القطررررع عنررررد السرررراعة 

، ثررررررم  3حتررررررى السرررررراعة  12لعنررررررق المثانررررررة بوضررررررو ، ثررررررم يُقطررررررع الربررررررع الأمررررررام  مررررررن السرررررراعة 

 (.18. الشكل رقم )6تُقطع الأرباع الخلفية حتى الساعة 

B. :المرحلة الثانية 

، ويبرررردأ يررررتم قطررررع الغرررردوم البروسررررتات  علررررى شرررركل أربرررراع، يوضررررع جهررررا  القطررررع أمررررام الشررررنخوب 

حيررررر  يهررررربط نسررررري  الفصررررروص الجانبيرررررة للأسرررررفل. ونسرررررتمر برررررالقطع  12القطرررررع عنرررررد السررررراعة 

حتررررررى تظهررررررر محفظررررررة البروسررررررتات وذلررررررك بررررررالفص الأيمررررررن ثررررررم  3والسرررررراعة  9باتجررررررا  السرررررراعة 

الأيسرررررر. بعرررررد أ  تهررررربط الفصررررروص البروسرررررتاتية للأسرررررفل نبررررردأ برررررالقطع بالجانرررررب الأيمرررررن علرررررى 

( 19. الأشرررركا  )6حتررررى نصررررل إلررررى السرررراعة  3لررررى السرررراعة ثررررم الجانررررب الأيسررررر ع 9السرررراعة 

 [26-25] (.21( و )20و )



 53   المضاعفات حدوث بتقليل  البروستات تجريف من شهر قبل  ريدوكتاز ألفا  5  بمثبطات  العلاج فاعلية -ع.نظام 
 

 

 
ويررررتم تجريررررف النسرررري  عنررررد  12المرحلررررة الأولررررى مررررن التجريررررف: يبرررردأ التجريررررف عنررررد السرررراعة  :18الشرررركل رقررررم 

 عنق المثانة والغدوم المجاور على شكل أرباع.

 

 
ويسرررررتمر التجريرررررف باتجرررررا   12يرررررتم تجريرررررف الجرررررزء المتوسرررررط مرررررن الغرررررد  بررررردءاً مرررررن السررررراعة  :19الشررررركل رقرررررم 

 وصولًا للمحفظة. 9الأيمن حتى الساعة 
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 .3وباتجا  الأيسر وصولًا إلى الساعة  12يتم التجريف بدءاً من الساعة  :20الشكل رقم 

 

 
إلررررررى  9تجرررررا  الأسررررررفل مرررررن السررررراعة يرررررتم اسررررررتمما  التجريرررررف للجرررررزء المتوسررررررط مرررررن الغرررررد  با :21الشررررركل رقرررررم 

 .6إلى الساعة  3ثم من الساعة  6الساعة 

 

C. :المرحلة الثالثة 

نقطررررع فرررر  هرررره  المرحلررررة الغرررردوم البروسررررتات  قريبرررراً مررررن المعصررررر  الخارجيررررة مررررع الحفرررراظ علررررى 

الشررررنخوب. وبمررررا أ  قمررررة البروسررررتات محدبررررة فىنررررره يمكررررن إجررررراء حركررررة  لررررق بحيرررر  أ  عررررررو  

 الوحش  إلى الأنس  بحي  تحافظ على المعصر .القطع تتحرك من 
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% مرررررن الحرررررالات تمرررررو  فيهرررررا البروسرررررتات برررررار   تحرررررت الشرررررنخوب، فررررر  هررررره  20-10وهنررررراك 

كمرررررا يُنصرررررح فررررر   الحالرررررة يُنصرررررح بتررررررك جرررررزء بسررررريط مرررررن الغررررردوم كررررر  نتجنرررررب أذيرررررة المعصرررررر .

بقة علررررررى عكررررررس المراحررررررل السررررررا 12والاتجررررررا  نحررررررو السرررررراعة  6هرررررره  المرحلررررررة البرررررردء بالسرررررراعة 

 (.24( و )23( و )22الأشكال ) وذلك يخف  من أذية المعصر  الخارجية.

 

 

استئصرررررررا  النسررررررري  الغررررررردي عنرررررررد قمرررررررة البروسرررررررتات. يرررررررتم البررررررردء برررررررالتجريف برررررررالقرب مرررررررن  :22الشررررررركل رقرررررررم 

 .12ونواصل باتجا  الساعة  6الشنخوب عند الساعة 

 
 إ الة الجزء المتبق  ف  الجانب الأيمن بحهر. :23الشكل رقم 
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إ الرررررررة الجرررررررزء المتبقررررررر  فررررررر  الجانرررررررب الأيسرررررررر تاركررررررراً فتحرررررررة ر يرررررررة غيرررررررر مسررررررردو   بالنسررررررري   :24الشررررررركل رقرررررررم 

 البروستات  من الشنخوب عبر عنق المثانة إلى المثانة.

 التكنيك الثاني في تجريف البروستات:

، حيرررر  يررررتم وضررررع جهررررا   6يبرررردأ التجريررررف مررررن الجررررزء القريررررب للفررررص المتوسررررط عنررررد السرررراعة 

القطررررع مباشررررر  أمررررام الشررررنخوب والبرررردء بررررالقطع مررررع الانتبررررا   ا مرررراً لنهايررررة كررررل عضررررة بحيرررر  لا 

تتجرررررررراو  النهايررررررررة الأماميررررررررة للشررررررررنخوب وذلررررررررك حتررررررررى لا تترررررررر ذ  المعصررررررررر  الخارجيررررررررة، ويررررررررتم 

 [26-25] الشنخوب.التجريف بقطعات طويلة باتجا  

يجررررب الانتبررررا  أثنرررراء تجريررررف الفررررص المتوسررررط المتضررررخم والمتبررررار  ضررررمن المثانررررة، حيرررر  مررررن 

الهررررام أخرررره عضررررات قصررررير  عنررررد عنررررق المثانرررررة لتجنررررب أذيررررة الفوهررررات الحالبيررررة. ويررررتم تعميرررررق 

التجريرررررف تررررردريجياً وصرررررولًا إلرررررى المحفظرررررة التررررر  تتميرررررز بتركيبتهرررررا الليفيرررررة عرررررن النسررررري  الغررررردي 

 [26-25] ستات.للبرو 
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متبوعرررررررررة بقمرررررررررة  12يُسررررررررتممل التجريرررررررررف باستئصرررررررررا  الفصررررررررروص الجانبيرررررررررة مرررررررررروراً بالسررررررررراعة 

 (.27( و )26( و )25. الأشكا  )Apexالبروستات 

 

 
 .6بداية التجريف من الجزء الدان  للفص المتوسط على الساعة  :25الشكل رقم 

 

 
التجريررررررررف بعضررررررررات طويلررررررررة وصررررررررولًا إلررررررررى الشررررررررنخوب وتعميررررررررق التجريررررررررف حتررررررررى أليررررررررا   :26الشرررررررركل رقررررررررم 

 المحفظة.
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 بعد تجريف الغدومات الصغير  يتم البدء ب حد الفصين الجانبيين والانتقا  للآخر. :27الشكل رقم 

 

ميررررز  هررررره  الطريقررررة برررررالتجريف هرررر  الاستئصرررررا  البرررراكر للغررررردوم البروسررررتات  فررررر  عنررررق المثانرررررة 

والفررررررص المتوسررررررط ممررررررا يسررررررمح بجريررررررا  أفضررررررل لسررررررا ل الغسرررررريل إلررررررى المثانررررررة وهررررررها يوضررررررح 

 [26-25] الر ية ويسهل التجريف.

بعرررررد الانتهررررراء مرررررن التجريرررررف نسرررررحب منظرررررار القطرررررع إلرررررى النهايرررررة القاصرررررية للشرررررنخوب للت كرررررد 

 ن عدم وجو  أنسجة سا   وأ  الممر مفتو  وصولًا إلى المثانة.م

ويجررررب إ الررررة جميررررع المجروفررررات لأنهررررا قررررد تررررؤ ي إلررررى انسرررردا  القثطررررر  البوليررررة بعررررد التجريررررف، 

 عا  ، ثم يتم إرسالها إلى التشريح المرض . Ellikويتم ذلك باستخدام ا 

نرررررز  وخصوصررررراً الشرررررريان ، ثرررررم  بعرررررد إ الرررررة المجروفرررررات يرررررتم الت كرررررد مرررررن الإرقررررراء وإيقرررررا  أي

 يُسحب المنظار وتوضع قثطر  فول  ثلاثية مع غسيل وتوتير خفيف.
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يسرررررتمر الغسررررريل حترررررى يصررررربح سرررررا ل الغسررررريل صرررررافياً مرررررع الانتبرررررا  إلرررررى أ  يكرررررو   مرررررن تررررروتير 

القثطرررررر  أقرررررل مررررررا يمكرررررن لمنرررررع تنخررررررر العنرررررق وبالتررررررال  حررررردوث الانممرررررا  كمررررررا أنررررره يمكررررررن أ  

 [26-25]   البروستاتية.يخف  نز  هام من الحفر 

تُسرررررحب القثطرررررر  البوليرررررة إذا كرررررا  البرررررو  صرررررافياً  و  تررررروتير و و  غسررررريل، ويُعطرررررى المرررررريض 

فرصرررررة لتجربرررررة التبويرررررل وإذا كانرررررت ناجحرررررة يخرررررر  إلرررررى المنرررررز ، وتمرررررو  مرررررد  الاستشرررررفاء عنرررررد 

 يوم. 2-1معظم المرضى 

  يرررررنجم ذلرررررك عرررررن أحرررررد أحيانررررراً لا يسرررررتطيع المرررررريض التبويرررررل بعرررررد سرررررحب القثطرررررر ، ويمكرررررن أ

 الأسباب التالية:

A. . استمرار الانسدا 

B. . وذمة ف  الإحليل البروستات 

C. .نسي  بروستات  عالق 

D. .اضطراب غير مكتش  ف  عضلية المثانة 

عالقرررررة يكرررررو  التررررردبير بتنظيرررررر المثانرررررة وإفراغهرررررا، أمرررررا بررررراق   فررررر  حرررررا  وجرررررو  بقايرررررا بروسرررررتاتية

الأسررررررباب فتُعررررررال  بىعررررررا   القثطررررررر  البوليررررررة أو وضررررررع المررررررريض علررررررى قثطررررررر  بوليررررررة مقطعررررررة. 

وتُعررررا  تجربررررة التبويررررل فرررر  وقررررت لاحررررق وتُسررررحب القثطررررر  فرررر  حررررا  نجاحهررررا أو يخررررر  المررررريض 

 [26-25] هامة.على قثطر  متقطعة وتوق  عندما لا تبقى ثمالة بولية 
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 :  Complications of TURPاختلاطات التجريف   . 9

 [28-27] هناك العديد من الاختلاطات المتعلقة بالتجريف تُقسم عموماً إلى ثلاث مجموعات:

A.  الاختلاطات أثناء الجراحةIntraoperative Complications. 

B.  الاختلاطات حو  الجراحةPerioperative Complications. 

C.   الاختلاطات البعيدLong-term Morbidity. 

وعلررررررى الرررررررغم مررررررن أ  نسرررررربة الاختلاطررررررات الإجماليررررررة متسرررررراوية فرررررر  جميررررررع الفترررررررات )حرررررروال  

 %( إلا أ  طبيعة هه  الاختلاطات تختل .20

A.  الاختلاطات أثناء الجراحةIntraoperative Complications : 

 وتتضمن ما يل : TURPهناك العديد من الاختلاطات خلا  

عتمد كمية النز  خلا  التجريف على حجم البروستات والوقت اللا م إ :  Bleedingالنزف   •

للتجريف ومهار  الجرا . وقد يكو  النز  شريان  أو وريدي، والنز  الشريان  تتم السيطر   

ك نهاية  يُجر  ف   أ   يجب  والهي  بالتخثير  التالية من  عليه  للمرحلة  الانتقا   قبل  ل مرحلة 

التجريف. وعند إ خا  القثطر  بعد انتهاء التجريف يجب أ  يكو  سا ل الغسيل بلو   هري  

فاتح، وإذا استمر خرو  سا ل الغسيل بلو  أحمر قان  فهها قد يشير إلى نز  شريان ، وف  

ما النز  الوريدي فيظهر ف  نهاية  هه  الحالة يجب إعا   التنظير وتخثير الشريا  النا  . أ

التجريف عندما يتم وضع القثطر  مع الغسيل ويكو  ف  البداية صاف  ثم تخر  خثرات مع  

مل من سا ل الغسيل وتوتير    100 م قاتم من القثطر ، وتتم السيطر  عليه بىملاء المثانة ب  
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السا ل. مل من    50ب   قا ق على طاولة العمليات وذلك بعد ملء البالو     7القثطر  لمد   

 : [ 28-27] %.1وحسب الدراسات الحديثة تناقصت الحاجة لنقل الدم بعد التجريف لأقل من  

 

 .Perforation of the Prostatic Capsuleانثقاب محفظة البروستات  •

 

همرررررررا اختلاطرررررررا  ليسرررررررا شرررررررا عين  :Perforation of the Bladderانثقااااااااب المثاناااااااة  •

% مرررررن المرضرررررى. وتتضرررررمن الأعرررررراض الناجمرررررة عرررررن التسرررررريب 2يحررررردثا  بنسررررربة حررررروال  

الغثيرررررررا  والإقيررررررراء والألرررررررم البطنررررررر  الرررررررهي يتوضرررررررع أسرررررررفل الررررررربطن والظهرررررررر. وعنرررررررد الشرررررررك 

بالانثقررراب يجرررب إنهرررراء التجريرررف ب سرررررع وقرررت ممكررررن مرررع السرررريطر  علرررى النررررز  حترررى ولررررو 

بررررراً مرررررا يكرررررو  الانثقررررراب خرررررار  البريتررررروا  ويرررررتم تررررردبير  فقرررررط بوضرررررع أ  التسرررررريب يرررررز ا . غال

% مرررررررن الحرررررررالات(، وإذا كرررررررا  التسرررررررريب كبيرررررررر مرررررررع خشرررررررية حررررررردوث 90قثطرررررررر  إحليليرررررررة )

إنتررررررا  بالأنسررررررجة حررررررو  المثانررررررة يجررررررب وضررررررع مفجررررررر فرررررروق العانررررررة، أمررررررا فرررررر  حررررررا  كررررررا  

 :[ 28-27]  الانثقاب  اخل البريتوا  فيُستطب عندها الفتح الجراح .

 

فرررررر  حررررررا  حرررررردوثها يكررررررو  الترررررردبير الأولرررررر  بررررررىجراء  :Rectal Injuryيااااااة المسااااااتقيم أذ •

تحويرررررل برررررول  لفترررررر  طويلرررررة باسرررررتخدام قثطرررررر  إحليليرررررة أو قثطرررررر  فررررروق العانرررررة، وفررررر  حرررررا  

اسررررتمر نررررز  المفررررر ات المعويررررة إلررررى السرررربيل البررررول  يُسررررتطب عنرررردها إجررررراء تحويررررل برررررا ي 

 :[ 28-27]  بىخرا  كولوستوم  ريثما يتم التحسن.

تحررررررررررررررردث هررررررررررررررره   :TUR) )rethral Resection SyndromeTransuمتلازمااااااااااااااااة  •

% مرررررررررن المرضرررررررررى الخاضرررررررررعين لتجريرررررررررف البروسرررررررررتات. 1المتلا مرررررررررة بنسررررررررربة أقرررررررررل مرررررررررن 



 62   المضاعفات حدوث بتقليل  البروستات تجريف من شهر قبل  ريدوكتاز ألفا  5  بمثبطات  العلاج فاعلية -ع.نظام 
 

 

وتتضررررررمن الأعررررررراض والعلامررررررات النموذجيررررررة لهرررررره  المتلا مررررررة التخلرررررريط الررررررههن  والغثيرررررررا  

والإقيرررررراء وارتفرررررراع الضررررررغط الشررررررريان  وبررررررطء القلررررررب واضررررررطراب الررررررنظم وتشررررررو  الر يررررررة. 

عررررررن نقررررررص الصررررررو يوم التمررررررد ي النرررررراجم عررررررن امتصرررررراص سرررررروا ل  TURمررررررة وتررررررنجم متلا  

الغسرررريل خررررلا  التجريررررف، ولا تظهررررر الأعررررراض عنررررد المرضررررى إلا عنررررد انخفرررراض مسررررتو  

  . ومررررررن الأسررررررباب الأخررررررر  المقترحررررررة أيضرررررراً /مكرررررر  125صررررررو يوم المصررررررل لأقررررررل مررررررن 

الانسررررمام بالأمونيررررا النرررراجم عررررن اسررررتقلاب الغليسررررين إلررررى أمونيررررا وحمررررض الغليكررررو  إضررررافة 

إلررررى السرررررمية المباشرررررر  للغليسرررررين. وترررررز ا  خطرررررور  حرررردوث هررررره  المتلا مرررررة مرررررع  يرررررا   حجرررررم 

 ة. قيق 90 ، إضافة إلى  يا   مد  التجريف فوق  45البروستات وخاصة فوق 

فرررر  حررررا  تشخيصررررها يجررررب إنهرررراء التجريررررف ب سرررررع مررررا يمكررررن مررررع ترررر مين إرقرررراء  التاااادبير:

، وإذا لرررررم يكرررررن Furosemideجيرررررد والمعالجرررررة البد يرررررة بالتسرررررريب الوريررررردي للمررررردرات مثرررررل 

مرررررل  مررررررن  200هنررررراك تحسرررررن سرررررريع لأعرررررراض نقرررررص الصرررررو يوم يجرررررب البررررردء بتسرررررريب 

 ساعات. 6-3% وذلك ببطء خلا  3المحلو  مفرا الحلولية 

يمكررررررن أ  يحرررررردث انتصرررررراب بالقضرررررريب خررررررلا  التجريررررررف ممررررررا يعيررررررق مواصررررررلة ملاحظااااااة: 

الإجرررررراء وهرررررها غالبررررراً مرررررا يرررررتم تررررردبير  بحقرررررن الأ رينرررررالين مباشرررررر  ضرررررمن الأجسرررررام المهفيرررررة 

 مل سيروم ملح (. 3%، ويُمد   1مل من الفينيل إفرين  0.3)

 

B.  الاختلاطات حول الجراحةComplicationsPerioperative  : 

% تقريبررررراً مرررررن المرضرررررى، وفررررر  بعرررررض الأحيرررررا  تتسررررربب فررررر  إطالرررررة مرررررد  المكررررر   7تحررررردث بنسررررربة  

 ف  المشفى لبضعة أيام وأحياناً تتطلب التخري  مع بقاء القثطر ، وتتضمن ما يل : 
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مررررن الهررررام تحقيررررق إرقررررراء جيررررد قبررررل إنهررررراء التجريررررف ونقررررل المرررررريض  :Bleedingالنااااازف  •

مررررررن غرفررررررة العمليررررررات. يمكررررررن ترررررردبير النررررررز  الخفيررررررف والمتوسررررررط بعررررررد الجراحررررررة بترررررروتير 

القثطرررررر  واسرررررتمرار الغسررررريل، وإذا اسرررررتمر النرررررز  أو تمررررررر بعرررررد هررررره  المنررررراورات فررررريمكن أ  

تررررررردبير الأولررررررر  غسررررررريل يسررررررربب انسررررررردا  القثطرررررررر  البوليرررررررة واحتبررررررراس الخثررررررررات، ويتضرررررررمن ال

يررررردوي شرررررديد للمثانرررررة لإخررررررا  الخثررررررات وتبرررررديل القثطرررررر  بقيررررراس أكبرررررر مرررررع فتحرررررات أكثرررررر 

ويُعرررررا  تررررروتير القثطرررررر  مرررررع اسرررررتمرار الغسررررريل. فررررر  حرررررا  اسرررررتمر النرررررز  ولرررررم يتحسرررررن بعرررررد 

هرررره  الإجررررراءات لا بررررد مررررن إعررررا   المررررريض إلررررى غرفررررة العمليررررات وتفريرررر  الخثرررررات وإرقرررراء 

غالبررررراً مرررررا تمرررررو  عرررررو   النرررررز  بعرررررد تخرررررري  المرررررريض عرررررابر  ولا تحترررررا   الأوعيرررررة النا فرررررة.

 [ 28-27]  طب . أي تدبير

 

أظهرررررررت الدراسررررررات حررررررديثاً أ   :Urinary Tract Infectionإنتاااااااان السااااااابيل الباااااااولي  •

% مرررررن المرضرررررى فررررر  الفترررررر  بعرررررد الجراحرررررة، 2إنترررررا  السررررربيل البرررررول  يحررررردث عنرررررد حررررروال  

%. وتررررم الت كيررررد حررررديثاً أ  جميررررع المرضررررى الخاضررررعين 60علمرررراً أنرررره كررررا  يحرررردث بنسرررربة 

للتجريرررررف يسرررررتفيدو  مرررررن التغطيرررررة الوقا يرررررة بالصرررررا ات فررررر  الفترررررر  قبرررررل الجراحرررررة وحولهرررررا 

 [ 28-27]  وخاصة المرضى الموضوعين على قثطر   ا مة أو متقطعة.

% من المرضى بعد التجريف، وهرها 7يحدث بنسبة   :Urinary Retentionالأسر البولي   •

مكرررن تررردبير  باسرررتخدام القثطرررر  الدا مرررة أو المتقطعرررة، والمتقطعرررة هررر  المفضرررلة لأنهرررا تعطررر  ي

المررريض فرصررة مناسرربة للتبويررل العفرروي. ويسررتعيد معظررم المرضررى القرردر  علررى التبويررل مررا لررم 

 [ 28-27]  يكن هناك خلل غير مكتش  ف  وظيفة المثانة.
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C.  الاختلاطات البعيدةMorbidityterm -Long : تضمن ما يل :ت 

% مرن المرضرى،  1.4يتطلرب العرو   إلرى المشرفى، ويحردث بنسربة   : Bleedingالنازف المتارخر   •

ويمكن تجنبه من خلا  السريطر  علرى النرز  البرد   خرلا  فترر  الاستشرفاء وتخرري  المرريض فقرط  

  6-4عندما يكرو  البرو  صراف ، كمرا يجرب إرشرا  المرريض إلرى تجنرب حمرل الأو ا  الثقيلرة لمرد   

 ل بكميات مناسبة وملينرات البررا . وعنرد تمررر البيلرة  أسابيع وتجنب الإمساك من خلا  أخه السوا 

الدموية يمكن تدبيرها بشكل محافظ عن طريق تحديد النشاا و يا   أخه السروا ل. وإذا كرا  النرز   

أكثررر أهميررة مررع تشرركل خثررررات يجررب إ الررة كررل الخثرررات بواسرررطة قثطررر  غسرريل كبيررر  مررع غسررريل  

 اسرررررتخدام الأ ويررررررة الحاثررررررة علرررررى التخثررررررر مثررررررل  للمثانرررررة وترررررروتير القثطررررررر  إ  لرررررزم. يمكررررررن أيضرررررراً 

Aminocaproic Acid    5وكررهلك العررلا  ب Alpha Reductase Inhibitors     يفيررد فرر

 [ 28-27]   ر. إيقا  النز . ويتطلب النز  المستمر رغم هه  الإجراءات إعا   التخثير عبر التنظي 

الاسرررتخدام الوقرررا   علرررى الررررغم مررن  :Urinary Tract Infectionإنتااان السااابيل الباااولي  •

للصا ات ف  الفتر  حو  الجراحة لا يزا  إنتا  السبيل البرول  التناسرل  المتر خر مشركلة هامرة 

%(. وهرها مرن المحتمرل أنره 4بعد التجريف، حي  يشكل حوال  نص  الاختلاطرات البعيرد  )

ختلاطرات ليس نتيجة لاستمرار البيلة الجرثومية الناجمة عن التجريف، وإنما نتيجة لبعض الا

 [ 28-27]  البعيد  وخاصة الانسدا  والسلس.

يمكررن أ  يررنمس الانسرردا  فرر    : Bladder Neck Contractureانكماااع عنااق المثانااة   •

مسرررتو  عنرررق المثانرررة أو فررر  مسرررتو  الإحليرررل بشررركل ترررال  للتجريرررف، ويعرررو  المرضرررى بررر عراض  

مشررابهة لأعراضررهم السررابقة وخاصررة الأعررراض الانسرردا ية كالأسررر البررول  والتررر   فرر  برردء التبررو   

لوقايررة مررن  % مررن المرضررى، ويمكررن ا 2والجريررا  الضررعيف. ويحرردث انممررا  عنررق المثانررة بنسرربة  

هررها الاخررتلاا بتجنررب التجريررف الزا ررد لعنررق المثانررة والحررد مررن التخثيررر فرر  هررها المسررتو  وتقصررير  
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مد  توتير القثطر  ف  الفتر  بعد الجراحة. وهناك عد  طررق لعرلا  انممرا  عنرق المثانرة وتتضرمن  

العنرق وتجريرف    التوسيع اللين وهو غيرر نراجح علرى المرد  البعيرد، والأكثرر شريوعاً حاليراً هرو خرزع 

النسي  الليفر ، وخرزع العنرق باسرتخدام المراوي المهربرا   أو الليرزر مفضرل لأنره يقلرل مرن احتماليرة  

 [ 28-27]  النمس لأ  كمية قليلة من الأنسجة تتضرر خلا  الإجراء. 

% مرن المرضرى  1غير شرا عة نسربياً تحردث بنسربة   : Urethral Strictureتضيقات الإحليل   •

بعررد التجريررف، إلا أنهررا تمررو  مشرركلة فرر  حررا  حرردوثها، وغالبرراً مررا تمررو  علررى مسررتو  الإحليررل  

البصل  والحفر  الزورقية. وتتضمن الاسرتراتيجية لمنرع حردوثها المعراير  والتزليرق المراف  للإحليرل  

حليرل بالموسرعات ولمرن غالبراً مرا يحترا  خرزع  أثناء التجريف. ويمكن عرلا  التضريق بتوسريع الإ 

، وفر  حرا  فشرل هره  المعالجرة أو فر  حرا  الرنمس  Urethrotomyباطن إحليرل عبرر التنظيرر  

، إضرررافة إلررى ذلرررك فرررى   Open Urethroplastyيُسررتطب تصرررنيع الإحليرررل بررالفتح الجراحررر   

 [ 28-27]  وضع ستينت إحليل  يمثل أحد الخيارات العلاجية. 

تتضررمن    )العنانااة والقااذف الراجاا (:   Sexual Dysfunctionاضااطراب الوفيفااة الجنسااية   •

والقررررره  الراجرررررع    Erectile Dysfunctionبشررررركل خررررراص اضرررررطراب وظيفرررررة الانتصررررراب  

Retrograde Ejaculation    وقررد ذُكررر حرردوثها بنسررب متفاوتررة بعررد التجريررف، فهرر  تحرردث

حديثررة. وخطررور  حرردوث قرره  راجررع هررو  % علررى الترروال  حسررب الدراسررات ال 75% و  13بنسرربة  

أمررر واقعرر  لأنرره خررلا  التجريررف تتخرررب عضررلية عنررق المثانررة )المعصررر  الداخليررة( ممررا يسررمح  

للقرره  بالرردخو  إلررى المثانررة عنررد الرردفق. تمررر الأعصرراب المهفيررة إلررى الحررزم الوعا يررة العصرربية  

مرن تيرار القطرع خرلا     خل  البروستات، وه  حساسرة للأذيرة   8و    4تقريباً ف  مستو  الساعة  

التجريررف، لررهلك فررى  المحافظررة علررى عمررق مناسررب للتجريررف هررو أمررر هررام وخصوصرراً باتجررا   

الخلررر  لمنرررع حرررردوث خلرررل فرررر  الانتصررراب. ويُعتبررررر معرررد  حرررردوث خلرررل فرررر  الانتصررراب بعررررد  
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التجريف موضع جدا  واسع، وبشكل مثير للاهتمام وجردت  راسرة حديثرة أ  وظيفرة الانتصراب  

المعررررالجين بشرررركل محررررافظ وتحسررررنت عنررررد الرجررررا  المعررررالجين    BPHرجررررا  مررررع  سرررراءت عنررررد ال 

 [ 28-27]   بتجريف البروستات. وبشكل عام يبقى خلل الانتصاب اختلاطاً غير شا ع. 

يجررب أ  يكررو  غيررر شررا ع بعررد تجريررف البروسررتات فرر   :Incontinenceالساال  البااولي  •

%. ويرنجم السرلس البرول  1حا  تم إجراء التجريف بشكل صحيح مرع معرد  حردوث أقرل مرن 

عررررن أذيررررة المعصررررر  الخارجيررررة للإحليررررل، ولتفررررا ي أذيررررة المعصررررر  لا بررررد مررررن التعررررر  علررررى 

م هررره . وتتمثرررل الشرررنخوب وتجريرررف النسررري  البروسرررتات  فقرررط برررالجزء الررردان  مرررن نقطرررة العرررلا

عوامررررل الخطررررور  لحرررردوث هررررها الاخررررتلاا فرررر  جميررررع الحررررالات الترررر  تحجررررب أو تعيررررق ر يررررة 

الشنخوب مثل ندبات من جراحة سابقة على البروسرتات والتشرعيع وسررطا  البروسرتات. ويرتم 

ترررردبير السررررلس البررررول  بعررررد  طرررررق كررررزرع معصررررر  صررررنعية أو إجررررراء تعليررررق إحليررررل أو حقررررن 

ل أخررر  لهررا نفررس الفعاليررة. ومررن الهررام عنررد تقيرريم مررريض سررلس بررول  بعررد المررولاجين أو عوامرر

TURP   )الانتبا  إلى اضطرابات عضلية المثانرة )عردم اسرتقرار العضرلية أو نقرص المطاوعرة

 والأفضل إجراء  راسة يورو يناميكية قبل أي تداخل جراح .

 

 :Mortalityالوفيات  . 10

عمومررررراً منخفضررررررة الحرررررردوث حسررررررب معظررررررم الدراسررررررات، الوفيرررررات المترافقررررررة مررررررع التجريررررررف هرررررر  

% فررررر  السرررررتينيات إلرررررى 2وعبرررررر العقرررررو  الأخيرررررر  تنررررراقص معرررررد  الوفيرررررات بعرررررد التجريرررررف مرررررن 

 % ف  بعض الدراسات الحديثة(.0.2% مؤخراً )1أقل من 
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هناك  راسات مقارنة لنسبة الوفيرات برين استئصرا  البروسرتات البسريط والتجريرف، حير  وُجرد فر  

سرررات أ  نسررربة الوفيرررات أعلرررى فررر  التجريرررف، وقرررد يكرررو  السررربب فررر  ذلرررك أ  معظرررم بعرررض الدرا

المرضرررى الخاضرررعين للتجريرررف لرررديهم أمرررراض مرافقرررة هامرررة تزيرررد مرررن نسررربة الوفيرررات أكثرررر مرررن 

الجراحة، ف  حين وجدت  راسات أخر  أنه لا يوجد اختلا  ف  نسبة الوفيات بين المجموعتين. 

الوفيرررات برررين المرضرررى الخاضرررعين يوجرررد اخرررتلا  فررر  نسررربة كمرررا بينرررت  راسرررات أخرررر  أنررره لا 

للتجريرف والأشرخاص فر  نفررس العمرر، وهره  البيانرات تقتررر  أ  تجريرف البروسرتات عبرر الإحليررل 

 [28-25] هو علا  آمن لضخامة البروستات السليمة.

 

 :Dindo-Clavienتصنيف   . 11

اعتُمرررردت العديررررد مررررن التصررررانيف لدراسررررة وتوثيررررق الاختلاطررررات الناجمررررة عررررن الجراحررررات بشرررركل 

، وهررررررو مررررررن أفضررررررل الأنظمررررررة Clavien-Dindoعررررررام، وأهررررررم هرررررره  التصررررررانيف هررررررو تصررررررنيف 

-Clavienالمتبعررررررررة لتوثيررررررررق الاختلاطررررررررات الحاصررررررررلة بعررررررررد الجراحررررررررة. ويررررررررتم فرررررررر  تصررررررررنيف 

Dindo  تقسيم الاختلاطات إلى  رجات منI  إلىV  [29] بيرها.حسب شدتها وطريقة تد 

A.  يُعتباااااار الاخااااااتلا  ماااااان الدرجااااااةI   فرررررر  حررررررا  إنتانررررررات الجرررررررو  والتقيحررررررات الترررررر  تُعررررررال

علاجررررات محافظررررة  و  الحاجررررة لعررررلا  نرررروع ، ويُسررررمح بالدرجررررة الأولررررى اسررررتخدام بعرررررض 

 الأ وية مثل خافضات الحرار  والمسكنات ومضا ات الإقياء والشوار  والمدرات.
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B.  الدرجاااااةII : و  تشررررمل طيررررف واسررررع مررررن الاختلاطررررات الترررر  تتطلررررب علاجرررراً نوعيرررراً لمررررن 

ترررررررداخلات تنظيريرررررررة أو شررررررررعاعية مثرررررررل إنتانررررررررات الجررررررررو  الشرررررررديد  ونقررررررررل الررررررردم والتغهيررررررررة 

 الوريدية وغيرها.

C.   الدرجةIII: .ًتتطلب تداخلًا شعاعياً أو تنظيرياً أو جراحيا 

D.   الدرجاااااةIV :    يررررردخل المرررررريض فررررر  قصرررررور فررررر  وظرررررا   الأعضررررراء مفرررررر  أو متعرررررد ، كالقصرررررور

 [ 29]    ماغ  يوريميا  . كبدي أو الاعتلا   ماغ   ملوي أو قصور القلب أو الاعتلا   ال 

E.   الدرجةV: .وفا  المريض 

 [29] (  رجات هها التصنيف بشكل عام ف  الجراحات المختلفة:3ويبين الجدو  رقم )

 .  Clavien-Dindo: تصنيف 3الجدو  رقم 
 التعريف الدرجة

I 
الحاجة للعلا  الدوا    أي انحرا  عن المسار الطبيع  بعد العملية الجراحية  و  

 أو الجراح ، وتشمل التهاب الجرو .
 الأ وية المقبولة: مضا ات الإقياء، خافضات الحرار ، المسكنات، المدرات، الشوار . 

II 
، كما  Iتتطلب العلا  الدوا   مع أ وية أخر  غير تلك المسمو  بها ف  الدرجة 

 و  الشديد .تشمل نقل الدم والتغهية الوريدية والتهابات الجر 
III  . تتطلب تداخل جراح  أو تنظيري أو شعاع 

III-a .التداخل ليس تحت التخدير العام 
III-b  .التداخل تحت التخدير العام 
IV  . مضاعفات تهد  الحيا  )الجها  العصب  المركزي( وتتطلب عناية مركز 

IV-a  .قصور عضو وحيد 
IV-b .  قصور أعضاء متعد 
V   المريض. وفا 

Suffix, d, 
 هه  التسمية تد  على الحاجة إلى متابعة. 

 إجراء تقييم كامل للمضاعفات.
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 الباب الثاني : الإطار العملي 

 : هد  البح  واهميته  أولًا:

لمررد  شررهر قبررل الجراحررة فرر  تقليررل  (5α-RIألفررا ريرردوكتا  ) 5مثبطررات  .  راسررة فعاليررة اسررتخدام1

 أثناء العمل الجراح  و بعد . النزفية الاختلاطات معد  حدوث  

لنقرل  لمرد  شرهر قبرل الجراحرة علرى الحاجرة  (5α-RIألفرا ريردوكتا  ) 5مثبطرات  .  راسة فعالية  2

 بعد .الدم خلا  العمل الجراح  و 
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 الموا  والطرا ق:  نياً:اث

  عشوا ياً   المرضى  تو يع  فيها  سيتم  ،(  Prospective cohort study)  تقدمية  حشدية    راسة

  لديهم   يستطب   ممن  حميد   موثة  ضخامة  لديهم  المشخص  المرضى  الدراسة  تشمل  ،  لمجموعتين

  ومعلومات  بيانات   تدوين  بداية  سيتم  حي    ،(  TURP)  الإحليل  عبر  بروستات   تجريف  إجراء

  السريري   والفحص   والأعراض   بالإيكو  شهر  لمد    المتخه   التداخل   بعد   متابعتهم  ثم  ومن  المرضى

  ونوعية   إضافية  لإجراءات   الحاجة  ،  الناجمة  الاختلاطات   لدراسة  البولية  العيا    و  الشعبة  ف 

 على مد  عامين ف  مشفى المواسا  والوطن  الجامع .  تداخل لمل الحيا 

  ضخامة   مرضى  بين  من  عشوا    بشكل  تيارهم اخ  تم   ،مريض   120  الدراسة   مرضى  مجموع  كا 

  أو   المحافظ  العلا    فشل)  الإحليل  عبر   بروستات   تجريف  لإجراء  المرشحين  الحميد   البروستات 

  من   أقل  بروستات   بحجوم   الحميد   البروستات   ضخامة  ختلاطات ا  إحد   ظهور   أو  كفايته  عدم

  والمراجعين (  الناح   أو  العام  التخدير إجراء  على  القدر   مع،  البطن  عبر  بالإيكو  مقاسة  ³سم  80

 خلا  (  الجامع   الوطن     ومشفى  الجامع   المواسا   مشفى)   مشق  ف   العال   التعليم  لمشاف 

 : التالية الإستبعا   معايير تطبيق بعد   لمد  عامين ،المهكور  الفتر 

 تم تقسيم المرضى إلى مجموعتين:  •

A. ( تم وضع المرضى ف  المجموعة الأولىTrial  على )  5ألفا ريدوكتا  )  5مثبطاتα-

RI)   مد  شهر قبل إجراء تجريف البروستات  يومياً  م  حبة واحد  0.5الدوتاسترايد وهو

 مريض.  56المجموعة   وكا  مجموع مرضى هه  الإحليل. عبر

B. ةالمجموعة الثانية ه  مجموع  ( الشاهدControl)  .وكا  مجموع مرضى هه  المجموعة  

 . مريض  64
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إجراء   • تتضمنتم  الجراحة  قبل  مخبرية  المامل  :تحاليل  الدم  البروثرومبين   ،تعدا   ،   من 

 المستضد النوع  للبروستات.  ،المرياتينين

المجموعتينت • لكلا  الإحليل  عبر  بروستات  تجريف  إجراء  كان    م  تجريف كامل حتى  وذلك 

ووضع غسيل    Fr  22  ستخدام المجر  أحا ي القطب ووضع قثطر  ثلاثية قياس االمحفظة ب

 مستمر بالسيروم الملح  وتعديله حسب النز .

 تم قياس  من التجريف ف  كلا المجموعتين.  •

بيوم وخلا    • الجراحة  بعد   24الر  تم قياس قيمة الخضاب والهيماتوكريت قبل   ساعة الأولى 

 الجراحة لملا المجموعتين. 

  حتاجت إلى نقل الدم اوالحالات الت     ،تم تسجيل حالات الأسر البول  الحا  نتيجة الخثرات  •

 بسبب النز  الحاصل أثناء أو بعد الجراحة ف  كلا المجموعتين. 

 ستبيا  كالتال : امن قبل الطبيب المقيم بشكل  م تسجيل البيانات السابقة ف  جداو  تملأت •
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 :   النتا   ثالثاً:

جيد جداً، ذُكر    (دوتاسترايد ال) (5α-RIألفا ريدوكتا  )  5مثبطات  مجموعة     كا  تحمل المرضى .1

 . ولم تهكر آثار جانبية أخر . %14مرضى بنسبة  8حدوث ضع  انتصاب عند 

للجراحة .2 الثان   اليوم  خلا   تخرجوا  المرضى  إيقا     جميع  بعد  را ق  البو   أ   من  الت كد  بعد 

 الغسيل والمراقبة.

 عند أي من مرضى الدراسة.لم تحدث اختلاطات أثناء التجريف  .3

 التشريح المرض  وجو  ضخامة بروستات حميد  عند جميع مرضى الدراسة. أظهر  .4
 

 تو ع المرضى حسب العمر:   1.3

 : متوسط أعمار المرضى في المجموعتين.1الجدول رقم 
 متوسط الأعمار  المرضى 

 72.1 (α-RI 5) ريدوكتاز ألفا 5 مثبطاتمجموعة 
 70.3 مجموعة الشاهد

 

 

 متوسط أعمار المجموعتين. :1رقم  الشكل

 سنة .  72و  70أ  متوسط العمر متقارب ف  كلا المجموعتين بين   1والمخطط  1  نلاحظ من الجدو 
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 تو ع المرضى وفقاً لحجم البروستات:   2.3

 : توزد المرضى وفقاً لحجم البروستات. 2الجدول رقم 
 P Value المتوسط الحسابي المرضى 

 96.59 ± 99.12 (α-RI 5) ريدوكتاز ألفا 5 مثبطاتمجموعة 
0.100 

 90.12 ± 75.56 مجموعة الشاهد
 

 

 بين المجموعتين ف  حجم البروستات. الفرق  :2رقم  الشكل

لمتوسطات المجموعتين الأولى والثانية    P Valueأ  قيمة    2والمخطط    2نلاحظ من الجدو   

وهها يد  على أنه لا يوجد فرق   0.05المفترضة    P Valueوه  أكبر من قيمة    0.100تساوي 

 ذو  لالة إحصا ية بين المجموعتين الأولى والثانية ف  حجم البروستات.

 : PSAمتوسط قيمة الر   3.3

 ين.لكل من المجموعت PSA: يوضح متوسط قيمة 3الجدول رقم 
 الحساب  المتوسط المرضى 

 2.29 ±  0.92 (α-RI 5) ريدوكتاز ألفا 5 مثبطاتمجموعة 

 1.0  ± 2.57 مجموعة الشاهد
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 عند مرضى المجموعتين. PSAمتوسط قيمة  :3رقم  الشكل

 متقارب ف  كلا المجموعتين .   PSAأ  متوسط قيم   3والمخطط  3نلاحظ من الجدو   

 

 : PTمتوسط قيمة الر   4.3

 لكل من المجموعتين. PT: يوضح متوسط قيمة 4الجدول رقم 
 المتوسط الحسابي المرضى 

 89.21 ± 10.9 (α-RI 5ألفا ريدوكتاز ) 5مجموعة مثبطات 
 5.11 ± 35.86 مجموعة الشاهد

 

 

 المجموعتين.  من لمل PTمتوسط قيمة  :4رقم  الشكل

 متقارب ف  كلا المجموعتين .   PTأ  متوسط قيم   4والمخطط  4نلاحظ من الجدو   
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 متوسط قيمة الخضاب قبل الجراحة:   5.3

 : متوسط قيمة الخضاب قبل الجراحة للمجموعتين.5الجدول رقم 
 P Value المتوسط الحسابي المرضى 

 11.14 ± 99.0 (α-RI 5) ريدوكتاز ألفا 5 مثبطاتمجموعة 
0.11 

 0.1 ± 98.13 مجموعة الشاهد
 

 

 لمجموعتين.قيمة للخضاب قبل العمل الجراح  ل :5رقم  الشكل

 متقارب ف  كلا المجموعتين .  الخضابأ  متوسط قيم   5والمخطط  5نلاحظ من الجدو   

 

 متوسط  من العمل الجراح  ف  كلا المجموعتين:   6.3

 العمل الجراحي لكل من المجموعتين.: متوسط زمن 6الجدول رقم 
 P Value المتوسط الحساب  المرضى 

 21.71 ± 5.15 (α-RI 5) ريدوكتاز ألفا 5 مثبطاتمجموعة 
0.100 

 1.15 ± 96.65 مجموعة الشاهد
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 لمجموعتين. مل من ا العمل الجراح  ل  من :6رقم  الشكل

لمتوسطات المجموعتين الأولى والثانية    P Valueنلاحظ أ  قيمة    6والمخطط    6  ومن الجدو 

وهها يد  على أنه لا يوجد فرق   0.05المفترضة    P Valueوه  أكبر من قيمة    0.100تساوي 

 الجراح . بين المجموعتين الأولى والثانية ف   من العمل ذو  لالة إحصا ية  

 معد  تغير قيمة الخضاب للمجموعتين:   7.3

 : متوسط تغير قيمة الخضاب لكل من المجموعتين.7الجدول رقم 
 P Value المتوسط الحسابي المرضى 

 6.1  ± 47.0 (α-RI 5) ريدوكتاز ألفا 5 مثبطاتمجموعة 
0.001 

 50.0 ±  8.2 مجموعة الشاهد
 

 

 لمجموعتين. بين ا معد  التغير ف  قيمة الخضاب :7رقم  الشكل

الجدو  والثانية    P Valueنلاحظ أ  قيمة    7والشكل    7  ومن  المجموعتين الأولى  لمتوسطات 

وهها يد  على وجو  فرق ذو   0.05المفترضة    P Valueوه  أصغر من قيمة    0.001تساوي  

  لالة بين المجموعتين الأولى والثانية ف  معد  تغير قيمة الخضاب.
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 للمجموعتين:  معد  تغير قيمة الهيماتوكريت  8.3

 : متوسط معدل التغير في قيمة الهيماتوكريت. 8الجدول رقم 
 P Value المتوسط الحسابي المرضى 

 56.4 ±  5.1 (α-RI 5) ريدوكتاز ألفا 5 مثبطاتمجموعة 
0.000 

 54.1 ±  3.8 مجموعة الشاهد
 

 

 جموعتين. للم الهيماتوكريتالتغير ف  قيمة ت معدلا :8رقم  الشكل

لمتوسطات المجموعتين الأولى والثانية    P Valueأ  قيمة    8و الشكل    8نلاحظ ومن الجدو   

وهها يد  على وجو  فرق ذو   0.05المفترضة    P Valueوه  أصغر من قيمة    0.000تساوي  

 لالة بين المجموعتين الأولى والثانية ف  معد  تغير قيمة الهيماتوكريت. والشكل البيان  الآت   

 يوضح معد  تغير قيمة الهيماتوكريت بين المجموعتين: 

 

 : للمجموعتين ةالجراح  بعد  بالخثرات البول  الأسر حدوث   معد   9.3

الجراحة بعد  بالخثرات  البول   بعد الأسر  فقط  مريضين  عند  بالخثرات  البول   الأسر  حدث   :

الغسيل اليدوي للقثطر   من مرضى مجموعة الشاهد وتم علاجهما بىجراء    %6.4حة بنسبة  راالج

 بالسيروم الملح . 
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 في المجموعة الثانية )مجموعة الشاهد( الجراحة بعد بالخثرات البولي الأسر حدوث معدليوضح  :  9الجدول 

 الأسر البولي
 النسبة المئوية عد  المرضى 

2 6.4 % 

 

 : للمجموعتين  ةالجراح  بعد نقل الدمحدوث    معد   10.3

: لم يحت  أي من مرضى الدراسة  بعد الجراحة بسبب النز  أثناء أو بعد العمل الجراح  نقل الدم

 ساعة بعد الجراحة.   24لد  المرضى حتى  لنقل الدم خلا  مراقبة الخضاب 

 

 وفي النهاية ندرل جدول يلخر نتائج دراستنا 

 توزد المرضى حسب المتغيرات بين مجموعتي الدراسة  : ملخر دراستنا  10الجدول
 P Value مجموعة الشاهد (α-RI 5) ريدوكتاز ألفا 5 مثبطات مجموعة المتغير
 0.12 70.3 72.1 العمر

 0.100 12.90±  56.75 12.99±  59.96 حجم البروستات
 PSA 2.29 2.57 0.13قيمة الر
 PT 89.21 86.35 0.10رقيمة ال

ΔHb 1.6   ±0.47 2.8   ±0.50 0.001 
ΔHCT 4.56   ±1.5 8.3   ±1.54 0.000 

 0.100 15.1±  65.96 15.5±  71.21  من التجريف
 0.02 0 2 الانسدا  بالخثرات 

 - 0 0 نقل الدم 
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 رابعا : المناقشة والمقارنة مع الدراسات العالمية : 

 :عدة دراساتستتم مقارنة نتائج الدراسة م  

 :مريض  60 على أُجريت  2018 عام نُشرت  هندية  راسةه   راسة [ 34]:  الدراسة الأولى

مريض يحضرو  لاستئصا  بروستات عبر    60 راسة عشوا ية أجريت على    ملخص الدراسة :
التنظير، حي  تم قسمهم إلى مجموعتين ، مجموعة الشاهد و محموعة الحالة حي   تم إعطاء 

لمد    ( الدوسترايد α-RI 5ألفا ريدوكتا  )  5مثبطات استخدام  أسابيع ، وجد إ     4 وتسترايد لمد   
تقليل النز  بعد العمل الجراح     4 ، فيما أنه لا  أسابيع قبل الجراحة ساهم بشكل محلوظ ف  

احصا   فرق  القثطر    يوجد  بقاء  مد   أو  الاستشفاء  مد   أو  الجراح   العمل  مد   ف   بعد    هام 
 الجراحة 

 

 : مريض   115  على  أُجريت   2018  عام  نُشرت  أمريكية   – مصرية    راسة ه   [  35] :    الثانية الدراسة  

مريض يحضرو  لاستئصا  بروستات عبر    115 راسة عشوا ية أجريت على    ملخص الدراسة :

حي  تم قسمهم إلى   98حالة لعدم استيفا هم شروا الدراسة ، وبقيت    17التنظير، تم استبعا   

الشاهد   مجموعة   ، الحالة    56مجموعتين  محموعة  و  إعطاء    42مريض  تم  حي    مريض 

)   5مثبطات   ريدوكتا   تقليل    أسابيع   6لمد     الفيناسترايد (  α-RI 5ألفا  ف   ذلك  ، حي  ساهم 

بفارق إحصا   هام )  الجراحة  أثناء  الدم  لم يلاحظ فروق p=0.001كمية خسار   ( ، ف  حين 

مقياس اعراض ضحامة البروستات ، او إحصا ية هامة أخر  فيما يتعلق بمعد  الاستشفاء أو  

 لية . الثمالة البو 
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 بعنوا : 2015ه   راسة كورية نشرت ف  شهر نيسا  من عام    [36] الثالثة :الدراسة 

مريض تم إجراء استئصا  بروستات   83تراجعية أجريت على     راسة حشدية  ملخص الدراسة :

مريض ومجموعة الحالة   43لهم عبر التنظير ، حي  تم قسمهم لمجموعتين ، مجموعة الشاهد  

مع يوميا لمد  أسبوعين    0.5بتركيز    ( الدوسترايد α-RI 5ألفا ريدوكتا  )  5مثبطات  تم إعطا ها  

سنة ، حي  وجد انخفاض    11فقط قبل الجراحة و تم اجراء الجراحة من قبل نفس الطبيب بخبر  

مع انخفاض بشكل خفيف لمد  الغسيل بعد الجراحة و    وظ ف  النز  بعد العمل الجراح لحم

 تهي  المثانة وفتر  بقاء القثطر  الاحليلية و مد  الاسشتفاء .

 

 : مناقشة ومقارنة فيما يتعلق بتو ع المرضى حسب العمر   1.4

متوسرررط العمرررر متقرررارب فررر  كرررلا  أ   1والمخطرررط  1نلاحرررظ مرررن الجررردو   :بدراساااتنا فيمرررا يتعلرررق

بالدراسااة يتعلااق  كررهلك فيمرراسررنة ولا يحمررل ذلررك أي  لالررة احصررا ية . 72و 70المجمرروعتين بررين 

 لأعمار المرضى ريةالمصالدراسة ف  حين لم تتطرق  . الهندية

لمجموعررة ( 6.53±71.16أن وسااطي عماار المرضااى ) حيااث :بالدراسااة الكوريااة يتعلررقفيمررا و  

لمجموعرة الشراهد بدلالرة احصرا ية  (6.33±72.16)( مقارنرة 5α-RIألفا ريردوكتا  )  5مثبطات  

 . 0.47غير مهمة 

 

 تو ع المرضى وفقاً لحجم البروستات:   مناقشة ومقارنة فيما يتعلق  2.4

لمتوسطات المجموعتين الأولى   P Valueنلاحظ أ  قيمة  2ومن الجدو    :بدراستنافيما يتعلق  

أكبر من قيمة    0.10والثانية تساوي   أنه لا    0.05المفترضة    P Valueوه   يد  على  وهها 
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فيما    كهلك    يوجد فرق ذو  لالة إحصا ية بين المجموعتين الأولى والثانية ف  حجم البروستات.  

 . الهنديةيتعلق بالدراسة 

لمتوسرطات المجمروعتين الأولرى والثانيرة   Value-Pأ  قيمرة  :المصاريةأما فيما يتعلق بالدراسرة 

 . كهلك أي أهمية حصا ية ملولا يح   0.72اوي تس

أ   (60.32 ± 33.32)وسررط  حجررم البروسررتات  :الكوريااةبالدراسااة فيمررا يتعلررق  وكررهلك الأمررر

أي أهميرررة  ولا يحمرررل 0.79المجمررروعتين الأولرررى والثانيرررة تسررراوي  لمتوسرررطات   P-Valueقيمرررة 

 .حصا ية 

 مقارنة بين دراستنا و قية الدراسات العالمية فيما يتعلق توزد المرضى وفقا لحجم البروستات  (10) الجدول
P Value 5مجموعة مثبطات  مجموعة الشاهد ( 5ألفا ريدوكتاز α-RI) المتغير 
 دراستنا 12.99 ± 59.96 12.90 ± 56.75 0.100
 الدراسة المصرية  ±7.39 54.52 ±6.85 50.19 0.72
 الدراسة الكورية  61.01±29.52 59.18±35.09 0.79

 

 :  PSAقيم تو ع المرضى وفقاً   مناقشة ومقارنة فيما يتعلق  43.

  PSAأ  متوسرررررررط قررررررريم   3والمخطرررررررط  3نلاحرررررررظ مرررررررن الجررررررردو  فيمااااااااا يتعلااااااااق بدراسااااااااتنا: 
  ولا يحمل ذلك أي  لالة احصا ية . متقارب ف  كلا المجموعتين

لمتوسررررررطات المجمرررررروعتين   Value-Pأ  قيمررررررة  الهندياااااااةفيماااااااا يتعلاااااااق بالدراساااااااة  وكررررررهلك
 .حصا ية إولا يحمل أي أهمية  0.73الأولى والثانية تساوي 

المجمرررررررروعتين الأولررررررررى  لمتوسررررررررطات   P-Valueأ  قيمررررررررة  المصرررررررررية:فيمررررررررا يتعلررررررررق بالدراسررررررررة 
 .حصا ية إولا يحمل أي أهمية  0.07والثانية تساوي 
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( 17.14±6.51وسرررررط  حجرررررم البروسرررررتات ): الكورياااااةبالدراساااااة وكرررررهلك الأمرررررر فيمرررررا يتعلرررررق 
ولا يحمررررررل ( 0.91) لمتوسررررررطات المجمرررررروعتين الأولررررررى والثانيررررررة تسرررررراوي   P-Valueأ  قيمررررررة 
 .حصا ية إأي أهمية 

 PSAقيم ل وفقا مقارنة بين دراستنا و قية الدراسات العالمية فيما يتعلق توزد المرضى (11) الجدول
P Value 5مجموعة مثبطات  مجموعة الشاهد ( 5ألفا ريدوكتاز α-RI) المتغير 
 دراستنا 2.29  ± 0.92 2.57 ±  1.0 0.13
 الدراسة الهندية 3.19  ± 0.92 2.1 ± 1.0 ± 0.73
 الدراسة المصرية  0.8 ± 5.51 ±0.99 5.48 0.07
 الدراسة الكورية  8.96 ± 6.47 6.07±21.27 0.91

 

 مد  العمل الجراح  : لتو ع المرضى وفقاً   مناقشة ومقارنة فيما يتعلق  44.

الجدو  قيمة    6  ومن  أ   تساوي    P Valueنلاحظ  والثانية  الأولى  المجموعتين  لمتوسطات 

وهها يد  على أنه لا يوجد فرق ذو   0.05المفترضة    P Valueوه  أكبر من قيمة    0.100

فيما يتعلق    كهلك  الجراح .بين المجموعتين الأولى والثانية ف   من العمل   هامة  لالة إحصا ية

 بشكل متساوي ف  كلا المجموعتين .  قيقة   45حي  مد  العمل الجراح   الهنديةبالدراسة 

 قيقرة تقريبراً   )7.96+33.76)تبرين أ  متوسرط الوقرت كرا     أما فيما يتعلق بالدراسة المصرية :

وجررو   مررع قيقررة تقريبرراً فرر  مجموعررة الشرراهد    )39.19+8.45( فرر  مجموعررة الحالررة )الرردواء( و

 ريردوكتا  ألفرا 5 مثبطات على  ور مما يد   (P Value = 0.002فارق هام ف   من الجراحة )

(5 α-RI) .  ف  تقليل مد  العمل الجراح 
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الكورية بالدراسة  يتعلق  فيما   قيقة تقريباً ف  مجموعة   116تبين أ  متوسط الوقت كا     أما 

 قيقة تقريباً ف  مجموعة الشاهد  و  وجو  فارق هام ف   من الجراحة    119و    (الدواءالحالة )

 (. P Value = 0.11كما ف   راستنا )

هناك فرق كبير ف   من العمل الجراح  بين  راستنا والدراسة المورية، وقد يعو  هها الاختلا  

الدراسة   تهكر  لم  بروستات عالية، حي   بحجوم  المرضى  نسبة  تفصيل نسب  لاختلا   المورية 

 المرضى بالنسبة لحجوم البروستات، كما أ  الانحرا  المعياري كا  كبيراً ف   راستهم:

 مدة العمل الجراحي لوفقا  المرضى توزدمقارنة بين دراستنا و قية الدراسات العالمية فيما يتعلق  (12) الجدول
P Value 5مجموعة مثبطات  مجموعة الشاهد ( 5ألفا ريدوكتاز α-RI) المتغير 
 دراستنا ±71.21   15.5 65.96  ± 15.1 0.10
 الدراسة الهندية ±12.145 ±10.151 0.20

 الدراسة المصرية  33.76+7.96    8.45+39.19 0.002
 الدراسة الكورية  116.56 ± 27.52 119.74 ± 29.51 0.11

 

 :   تغير قيم الخضابلتو ع المرضى وفقاً   يتعلقمناقشة ومقارنة فيما   45.

لمتوسطات المجموعتين الأولى والثانية    P Valueنلاحظ أ  قيمة    دراستناف     7  ومن الجدو 

وهها يد  على وجو  فرق ذو   0.05المفترضة    P Valueوه  أصغر من قيمة    0.001تساوي  

 بين المجموعتين الأولى والثانية ف  معد  تغير قيمة الخضاب. احصا ية هامة  لالة 

وجو  فرق ذو  مما يشير كهلك    0.001> و    Pقيمة حي   الهنديةبالدراسة  يتعلق وكهلك فيما 

 بين المجموعتين الأولى والثانية ف  معد  تغير قيمة الخضاب.  احصا ية هامة  لالة

 



 85   المضاعفات حدوث بتقليل  البروستات تجريف من شهر قبل  ريدوكتاز ألفا  5  بمثبطات  العلاج فاعلية -ع.نظام 
 

 

ممررا يشررير لأهميررة  0.001تقريبررا  Pقيمررة حيرر   :مصاارية البالدراسااة  فيمررا يتعلررقوكلررك الأمررر 

 لتقليل كمية النز  خلا  التجريف . (RI-α 5ألفا ريدوكتا  ) 5مثبطات إحصا ية لاستخدام 

وجو  فرق  مما يشير كهلك   0.01 و   Pقيمة  حي   : الكوريةبالدراسة  يتعلق  كهلك الحا  فيما
 بين المجموعتين الأولى والثانية ف  معد  تغير قيمة الخضاب.   احصا ية هامة ذو  لالة

 مقارنة بين دراستنا و قية الدراسات العالمية فيما يتعلق توزد المرضى وفقا لتغير قيم الخضاب  (13) الجدول
P Value 5مجموعة مثبطات  مجموعة الشاهد ( 5ألفا ريدوكتاز α-RI) المتغير 
 دراستنا 0.47 ±  1.6 0.50 ±  2.8 0.001
 الدراسة الهندية ±0.40.9 ±0.52.1 0.001>
 الدراسة المصرية  308.29+48.15 431.11+96.04 0.001
 الدراسة الكورية  1.30±0.99 1.86±1.05 0.01

 

 في مجموعة الدوتاسترايد (: يظهر مقارنة معدل تغير الخضاب بين دراستنا والدراسة الكورية14الجدول )
 ΔHb P Valueالخضاب  

 1.3 الدراسة الكورية 
0.4 

 1.6 دراستنا

مما يد  على عدم وجو  فارق    0.05أكبر من    P Valueمن الجدو  السابق نلاحظ أ  قيمة  

 .  الدوتاسترايد  مجموعةف   ين بمعد  تغير الخضاب بين الدراست

لاحظ أنه لا يوجد فارق إحصا   ف  معد  تغير الخضاب بين الدراسات الثلاث مما يد  على ن

 بوعين قبل الجراحة كما ف  الدراسة المورية. أ  استخدام الدوتاسترايد يكف  فقط مد  أس
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يتعلق  46. فيما  ومقارنة  وفقاً   مناقشة  المرضى  بعد  لح   تو ع  البول   الأسر  دوث 

 الجراحة : 

%  6.4عند مريضين فقط بعد الجراحة بنسبة  حدث الأسر البول  بالخثرات نلاحظ  9من الجدو  

وكهلك    اليدوي للقثطر  بالسيروم الملح   من مرضى مجموعة الشاهد وتم علاجهما بىجراء الغسيل

لم تحدث أي حالة أسر بول  ف   والكورية  الهندية  الدراسة  أما ف      بقية الدراسات .فالأمر  

 استبعا  حالات الأسر البول  الت  حدثت بعد الجراحة . ف  حين تم كلا المجموعتين.

 

 الحاجة لنقل الدم :  47.

ساعة    24المرضى حتى    لم يحت  أي من مرضى الدراسة لنقل الدم خلا  مراقبة الخضاب لد 

 كذلك الحال في الدراسة الهندية والكورية .، بعد الجراحة

اما ف  الدراسة المصرية تم نقل حد  لمريض واحد من مجموعة الشاهد بسبب حدوث انثقاب ف   

 .محفظة البروستات وتم تدبير  
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 :الخلاصة و التوصيات: خامسا

 :الدراسة هه   ف  نتا   من  إليه ماتوصلنا خلا  من

 المرشحين   الحميد   البروستات   ضخامة  مرضى  كل  عند   ريدكتا   ألفا  5  مثبطات   بىستخدام  ينصح

)تحتا  لتاجيل    بولية  قثطر    أو  بول   إنتا   بوجو    وخاصة  ،الإحليل  عبر  بروستات   تجريف  لإجراء

  فا د    من   له  لما (  , او بعد موافقة المريض الانتظار لمد  شهر  الجراحة لاسباب تخديرية او غيرها

 . به المتعلقة  ختلاطات والا الدموي  الفقدا  تخفيف ف  واضحة

 .وعابر  خفيفة  جانبية وبت ثيرات  المرضى قبل من التحمل جيد  الدوا ية الزمر  هه   تخداماس إ 
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Abstract 
 

Background and aim: 5-alpha reductase inhibitors (5α-RIs) slow disease progression 

and reduce complications associated with benign prostatic hyperplasia (BPH), thus 

reducing the need for invasive surgical intervention. Therefore, patients who do not 

improve with or tolerate drug therapy are candidates for surgical intervention. 

Transurethral resection of the prostate (TURP) is widely used to treat BPH.This study 

focuses on the effectiveness of using 5α-RI for a month before and after surgery to 

reduce the rate of complications during and after surgery. 

 

Materials and Methods: The study will be conducted in the form of a prospective 

cohort study by recording the data and information of diagnosed patients and then 

following them up during their visits to the hospital’s outpatient clinics. 

 

Results: We found that in the 5α-reductase inhibitor (5α-RI) group, hemoglobin 

values were better than in the control group with a statistically significant difference 

(P less than 0.001), while there were no statistically significant differences regarding 

the duration of surgery, complications, or blood transfusion. 

 

Conclusion: 5-alpha reductase inhibitors are recommended for all patients with 

benign prostatic hyperplasia (BPH) who are candidates for transurethral resection of 

the prostate (TURP), particularly those with urinary tract infection or indwelling 

urinary catheterization, due to their clear benefit in reducing blood loss and associated 

complications. The use of this class of drugs is well tolerated by patients, with mild 

and transient side effects.  

 

Keywords: BPH - 5-alpha reductase inhibitors (5α-RI) - Transurethral resection of the 

prostate (TURP) 
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