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السمخص .2  

نتائج الرػرة الطميمة لمخحع والبػقيغ وتشطيخ البصغ لجػ مخيزات العقع مقارنة أجخيت ىحه الجراسة بيجف 

رػرة الخحع والبػقيغ الطميمة مقارنة بتشطيخ لكانت الكيع التذخيرية  في مذفى التػليج الجامعي بجمذق.

بية لكل مغ الحداسية والشػعية والكيسة التشبؤية الإيجابية والكيسة التشبؤية الدمبية ومعجل الإيجا البصغ

عشج  )%(12.5 ،7.7 ،97.96 ،63.64 ،92.3 ،87.5 :الكاذبة ومعجل الدمبية الكاذبة عمى التختيب

عشج دراسة اندجاد  )%(44.44 ،5.88 ،92.3 ،62.5 ،94.12 ،55.56و ،دراسة اندجاد البػقيغ معا  

 ،عشج دراسة نفػذية البػقيغ معا   )%(9.3 ،11.6 ،78.95 ،95.12 ،88.4 ،90.7و ،بػق واحج

 ،25و ،عشج دراسة الاندجاد البػقي )%(29.41 ،16.28 ،87.81 ،63.16 ،83.72 ،70.59و

فقج  التذػىات الخحسيةعشج دراسة أما  ،عشج دراسة الالتراقات)%(75 ،10.7 ،51 ،72.73 ،89.29

)%( لكل مغ الحداسية والشػعية والكيسة التشبؤية الإيجابية والكيسة التشبؤية الدمبية  100كانت ىحه الشدب 

الإحتسالية لسػجػدات  الجلالة لع تكغ .سعجل الإيجابية الكاذبة ومعجل الدمبية الكاذبة)%( ل 0.00و

معا ، واندجاد  اندجاد البػقيغ كل مغ دراسةعشج  ذات قيسة إحرائية الرػرة الطميمة مقارنة بتشطيخ البصغ

كانت  أنيا في حيغوالػرم الميفي،  ،والتذػه الخحسيبػق واحج، ونفػذية البػقيغ معا ، والاندجاد البػقي، 

شجما يسكغ الاستغشاء عغ تشطيخ البصغ عج أنو ويُدتَشْتَ  .فقط عشج دراسة الالتراقات ت قيسة إحرائيةذا
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لا بج مغ اتباع  في حيغ ،بػجػد الالتراقات عشج عجم وجػد أدنى شظو  تكػن الرػرة الطميمة شبيعية

 الرػرة الطميمة السذبػىة بتشطيخ البصغ لتذخيز حاسع.

 الاندجاد البهقي، ،الكمسات السفتاحية: صهرة الخحم والبهقين الظميمة، تشظيخ البطن، نفهذية البهقين

 الإحتسالية. الجلالةالالتراقات، القيم التذخيرية، 

  



دراست مقارنت. د. رودانيا الكور-للرحم والبوقين وتنظير البطن لدى مريضاث العقم في مشفي التوليد وأمراض النساء الجامعي بدمشقنتائج الصورة الظليلت  12  

 

 
 

 الجدء التسييجي. 0

 سقجمة:ال. 2. 0

يعج ارتفاع معجل العقع وعجم الإنجاب أحج أكثخ مذاكل الرحة الإنجابية شيػع ا في البمجان الشامية، 

ويعج العامل البػقي  ،شيخا مغ جساع مشتطع غيخ محسيّ  12بعجم  حجوث حسل سخيخؼّ بعج العقع يعخّف و

ثمث حالات العقع الأنثػؼ وبالتالي عغ أكثخ مغ  عامل الخحسي جشبا  إلى جشب مدؤولوالرفاقي مع ال

 فتقييسيا ىػ خصػة ىامة وأساسية في تجبيخ الأزواج الحيغ يعانػن مغ العقع.

الأكثخ شيػعا لتحخؼ نفػذية  تعج الرػرة الطميمة لمخحع والبػقيغ الصخيقة التذخيرية الكياسية قميمة الغدو

بيشسا يعصي تشطيخ البصغ البػقيغ لجػ جسيع مخيزات العقع المػاتي لع يخصط ليغ إجخاء تشطيخ البصغ، 

صػرة شسػلية مكبخة لتذخيح الحػض والبصغ ويحجد بعس الإمخاضيات التي لا تتسكغ الرػرة الطميمة مغ 

  تحجيجىا.

قيغ أو تشطيخ البصغ أو كمييسا لتتقييع البػقيغ والخحع وجػف يسكغ إجخاء الرػرة الطميمة لمخحع والبػ 

يكسلان بعزيسا  الرفاق، كلا الإجخاءيغ ليسا فػائج وقيػد ولايحل أحجىسا محل الآخخ لكشيسا كثيخا ما

ػجّو خرػصية لكذف إمخاضيّة معيّشة ويتع الاختيار بيشيسا بالاعتساد عمى القرّة والتّ البعس ولكل مشيسا 

مغ ىشا تشبثق أىسية ىحا البحث في دراسة دور الرػرة الطميمة لمخحع  ه.لكل مخيزة عمى حج الدخيخييغ
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والبػقيغ في تقييع العامل البػقي والرفاقي والخحسي كأحج الأسباب اليامة لمعقع ومقارنة مػجػداتيا 

 .بسػجػدات تشطيخ البصغ، وتحجيج درجة التػافق بيشيسا

 ؤلات: . الإشكالية البحثية والتدا0. 0

يث لع يتع الإجابة بذكل نيائي عغ لاتدال مذكمة العقع مغ أكثخ السذاكل شيػعا  حتى يػمشا ىحا، ح

 إمكانية الاعتساد عمى الرػرة الطميمة لمخحع والبػقيغ في التذخيز الشيائي لسدببات العقع.

 :ىجف البحث وأىسيتو .3. 0

والبػقيغ في تقييع العامل البػقي والرفاقي والخحسي ييجف البحث إلى دراسة دور الرػرة الطميمة لمخحع 

 كأحج الأسباب اليامة لمعقع ومقارنة مػجػداتيا بسػجػدات تشطيخ البصغ، وتحجيج درجة التػافق بيشيسا.

 حجود البحث:. 4. 0

 دخال خلال مجة الجراسة قميل.حجع العيشة التي حققت شخوط الإ 

  عجة مخاكد خارجية، واقترخ دور الأستاذ السذخف أجخؼ الترػيخ الطميل لمخحع والبػقيغ في

 والباحث عمى قخاءة الرػرة الطميمة وتفديخىا.
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 مشاىج البحث وأدواتو: . 5. 0

سيجة تعاني مغ أحج نػعي العقع البجئيّ أو  60نسط الجراسة: دراسة مقصعية مدتعخضة أجخيت عمى 

ى التػليج الجامعي بجمذق خلال فتخة الجراسة الثّانػؼّ في العيادات الخارجيّة لأمخاض الشّداء في مذف

 والمػاتي حققغ معاييخ الإدخال التالية:

 معاييخ الإدخال: 

  .مخيزات العقع السخاجعات لمعيادات الخارجية في فتخة الجراسة باستصباب تشطيخ بصغ استقرائي 

 . الخاضعات مدبقا لترػيخ ضميل لمخحع والبػقيغ 

 معاييخ الاستبعاد:

  الرػرة الطميمة لمخحع والبػقيغ وتػافخ التقخيخ الذّعاعيّ فقط .عجم تػافخ 

 . تجخل العامل الّحكخؼ كعامل في العقع 

 طخيقة العسل:

 الصب  أخح السػافقات اللازمة لمبجء بالبحث مغ مجالذ  قدع التػليج وأمخاض الشّداء , وكمية

 .البذخؼّ وجامعة دمذق
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 قيا لسعاييخ الإدخال سابقة الحكخ .أخح مػافقة الديجة الصّػعية بعج ضبط تحكي 

 . ّملء استبيان الجّراسة الخاص بالسخيزة بالاستجػاب الذفيي 

  قخاءة الرّػرة الطّميمة مغ قبل الصّبيبة الباحثة مع الأستاذ السذخف عمى البحث واستكسال ملء

ضيػر السادة الاستبيان حيث تعّ اعتبار الرّػرة شبيعيّة عشج امتلاء كلا البػقيغ بذكل شبيعيّ و 

الطّميمة في البصغ بحخيّة دون تذكّل جيػب مشيا وتعّ وضع تذخيز الاندجاد البػقيّ عشج امتلاء 

البػقيغ دون اندكاب السادّة الطّميمة أو عشج احتجاز السادة الطميمة في قخن الخحع دون ارتدام 

لطّميمة بحخية في البػق وتعّ افتخاض وجػد الالتراقات الحػضيّة عشج فذل انتذار السادّة ا

 التّجػيف البخيتػانيّ  أو عشج تجسعيا عمى شكل جيػب.

  قبػل السذاركات في البحث كسخيزات داخميّات وإجخاء تشطيخ البصغ في غخفة العسميّات تحت

مل مغ محمػل  10التخجيخ العامّ وبعج السدح الكامل لأعزاء الحػض يتعّ تمػيغ البػقيغ بحقغ 

% ؛ نقػل أنّ التّشطيخ شبيعيّ عشج ملاحطة الخّحع والبػقيغ والسبيزيغ 5زرقة الستيميغ السسجّد 

ورتج دوغلاس والجيب الخّحسي السثاني شبيعيّة السطيخ بجون وجػد انتباذ بصانيّ رحسيّ أو 

التراقات أو تجبشات سميّة. , وكحلظ يشبغي ضيػر اجتياز زرقة الستيميغ مغ كلا الأنبػبيغ بشفذ 

ع ممسػس عمى شػل البػق واعتبخ البػق نافحا عشج عبػر الدّرقة مغ أمبػلة الػقت وبجون أؼ تػس

البػق واندكابيا في رتج دوغلاس  ويتعّ تذخيز اندجاد البػق عشجما نحتاج ضغصا أكبخ لجفع 
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الدرقة عبخ القشيّة داخل الخّحع وعشجىا ستجتاز الدرقة البػق بذكل تشكيط، وكحلظ يعتبخ اندجادا 

زرق في أحج أجداء البػق دون عبػر الدرقة  إلى جػف الحػض. وتعّ رصج عشج حجوث تػسع أ

إمخاضيات الحػض السختمفة مثل الأورام الميفية وتذػىات الخّحع الخمكية و بؤر الانتباذ البصانيّ 

الخّحسي والدّل الحػضيّ والالتراقات، ثع تدجيل ىحه السعمػمات في استبيانات الديّجات 

 السذاركات .

 بيانات وججولتيا وتعخيزيا لمتحميل الإحرائيّ. تجسيع ال 

 مكهنات البحث:. 6. 0

شار الشطخؼ لسػضػع دراستشا وىػ القدع الشطخؼ: ويتحجث عغ الإ لأوليتكػن البحث مغ جدأيغ، الجدء ا

 كسا يمي: القارغ الإلسام الكامل، ويتكػن ىحا الجدء مغ أربعة فرػل ساسية ليكػن لجػوالتعاريف الأ

  الأول: مجخل إلى العقع: ويحتػؼ عمى تعخيف العقع وانتذاره وترشيفاتو وأسبابو الفرل

 واستقراءات العقع الأساسية.

 ويحتػؼ عمى تعخيف الرػرة الطميمة لمخحع الفرل الثاني: الرػرة الطميمة لمخحع والبػقيغ :

شاتيا، وأخيخا  والبػقيغ، واستصباباتيا، ومزادات الاستصباب، وتقشية إجخائيا وتػقيتو، واختلا

 مسيداتيا.
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 .الفرل الثالث: تشطيخ البصغ: تعخيف تشطيخ البصغ وتقشيتو ومسيداتو واستصباباتو واختلاشاتو 

 يحتػؼ عمى دراسات عالسية قجيسة وحجيثة تقارن نتائج الرػرة الفرل الخابع: الجراسة السخجعية :

 الطميمة بتشطيخ البصغ باعتباره معيارا  مخجعيا .

الثاني: وىػ القدع العسمي لجراستشا والخصة التي اتبعشاىا خلال مجة الجراسة وصػلا  إلى الشتائج الجدء 

 فرػل كسا يمي: ثسانية، ويتكػن ىحا الجدء مغ الحالية

 .الفرل الأول: مشيج البحث: ويحتػؼ عمى عشػان وىجف وأىسية البحث 

 :سط الجراسة والسػاد والصخائق.ترسيع البحث وشخائقو: ويذسل مكان البحث ون الفرل الثاني 

  الفرل الثالث: خصػات البحث: ويذسل شخيقة العسل والتحميل الإحرائي والقزايا الأخلاقية

 والسيدانية.

  صل إلييا عمى شكل مخصصات الفرل الخابع: نتائج البحث: ويذسل عخض الشتائج التي تع التػ

 وججاول.

  :تائج ىحه الجراسة وتفديخىا ومقارنتيا مغ نتائج ويذسل مخاجعة نالفرل الخامذ: مشاقذة الشتائج

 الجراسات العالسية السذابية.

 .الفرل الدادس: الاستشتاجات 
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 .الفرل الدابع: التػصيات والسقتخحات 

 .الفرل الثامغ: السخاجع والسلاحق 

 . الجراسة الشظخية3

 مجخل إلى العقم الفرل الأول: . 2. 3

وفي  شيخا مغ جساع مشتطع غيخ محسيّ. 12سخيخؼّ بعج العقع: ىػ مخض يعخّف بعجم  حجوث حسل 

% مغ 12-8 الحكيقة تعجّ مذكمة العقع مغ السذكلات الرّحيّة الذّائعة حيث يريب عالسيّا ما يقارب

  .(1)الأزواج في سغّ الشّذاط التّشاسميّ 

يبجأ البمجان الشّامية. و في  4ة مغ كلّ وواحج، غخبيّ نداء مغ العقع في العالع ال 7تعاني واحجة مغ كلّ 

ويكػن متػسّط عسخ السخأة عشج الػلادة الأخيخة  ،عاما   30-25انخفاض الخرػبة عشج الإناث بالفعل بعسخ 

 .(1)في معطع السجسػعات الدّكانيّة السجروسة التي تحطى بخرػبة شبيعيّة عاما   40-41

جّلات انتذاره شػات الأخيخة إلّا أنّ مععمى الخغع مغ التّقجّم السمحػظ في تذخيز وعلاج العقع في الدّ و 

 .(2)مازالت في ازدياد

ويرشّف كعقع ثانػؼّ عشج  عمى أنو عقع بجئيّ، ل سابق إشلاقا  يرشّف العقع في حال عجم حجوث حسو  

 .(3،4)عجم القجرة عمى الحسل بعج عام مغ حسل سابق سػاء أأدػ أم لع يؤدّ إلى ولادة حيّة
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الشّداء حػل العالع ىػ العقع الثّانػؼّ والحؼ يشجع غالبا عغ التيابات الجياز  الذّكل الأكثخ شيػعا لعقع

 .(1)تقل فخصة الحسل العفػؼّ بازدياد مجة العقعو  .(1)التشاسميّ 

البػق، التقاط البيزة بػاسصة  تابعة معقّجة متزسّشة : الإباضة،يتصمّب نجاح الحسل عشج الأنثى أحجاثا مت

. وعشج الحّكخ التعذير في جػف الخّحع السدتقبلالخحع وبعج ذلظ السمقّحة إلى الإلقاح، انتقال البيزة 

 .(5)يتصمّب نجاحو إيجاع سائل مشػؼّ بتعجاد كافي ونػعيّة جيّجة قخب عشق الخحع في وقت الإباضة

% مغ الحالات يكػن الحّكػرىع 30-20، بيشسا في (6،7)عػامل أنثػيّةإلى حػالي نرف حالات العقع  تُعدػ 

-20، في حيغ أن (1)عغ العقع ولكشيع يداىسػن في نرف الحالات بذكل عامالسدؤولػن الػحيجون 

 .(7،8)% مغ حالات العقع تعدػ لعػامل تابعة لكلا الجشديغ30

% مغ حالات 70-60عغ  ن العػامل سابقة الحكخ مدؤولةتطيخ الجراسات الأخيخة التي أجخاىا الباحثػن أ

  .(10)% مغ الأسباب40-30بيشسا العقع غيخ السفدّخ يذكّل ، (9)العقع

 –تحميل الدائل السشػؼّ ءات العقع الأساسية شبيعية وىي )ويػضع ىحا التّذخيز عشجما تكػن استقرا

 .(11)(الشّفػذيّة البػقيّة –اختبارات الإباضة 

والتي يسكغ تقييسيا  ،وىغ الشّصافاف، تذػّه الشّصاف، قمّة الشّصاف، ب العقع الحّكخؼ انعجام الشّصتذسل أسبا

 . (12)مغ خلال تحميلات الدّائل السشػؼّ  جسيعا  
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اىخ عسػما بتباعج أو غياب % التي تتط27الدّبب الأكثخ شيػعا لمعقع الأنثػؼّ ىػ اضصخابات الإباضة 

( 1. ىحا ويػضح الججول رقع )(5)القرة الصّسثية مؤشخ مستازعمى انتطام الإباضة (13)الصسػث

  .(5)استقراءات تقييع وضيفة السبيس

تذكّل أمخاض البػقيغ أحج الأسباب الخّئيديّة لمعقع، حيث يسكغ أن تتأثّخ وضيفة أو نفػذيّة البػقيغ بدبب 

ن تؤدؼ العجوػ أو الأذيّة الجخاحيّة، ويسكغ أن يذسل الاندجاد الجدء القخيب أو الأوسط أو البعيج، ويسكغ أ

الالتراقات الرفاقية الحػضية بدبب الانتباذ البصاني الخحسي أو الحسل الياجخ الدابق أو الجخاحات 

، لكغ يبقى الدبب الأول لمعقع البػقي ىػ الجّاء (14)الدابقة أو الالتيابات إلى نقز خرػبة بػقي أيزا  

عمى تقييع نفػذيّتيسا والالتراقات الحػضي الالتيابي، وتقترخ قجرتشا عادة عمى تقييع وضيفة البػقيغ 

.الألع الحػضي السبيع وعدخة الصسث الذّجيجة تػجيشا سخيخيا للإمخاضية البػقية  (15،16)حػليسا

 .(17)الرفاقية
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 .(5). استقراءات تقييم العامل البهقيّ الرفاقيّ والخحسيّ 2الججول 

 الاستقراءات السدببات

 العامل السبيزي

 بالإباضة.غسائذ التشبّؤ 

 مدتػػ اليخمػن الحاثّ لمجخاب واستخاديػل الصّػر الجخيبيّ الباكخ.

 اليخمػن السزادّ لسػلخ.

 التّرػيخ الرجوؼ لمسبيزيغ )عجّ الجخيبات الغارية (.

 العامل البػقي الرفاقي
 الترػيخ الطميل لمخحع والبػقيغ.

 تشطيخ البصغ مع تمػيغ البػق.

 العامل الخّحسيّ 

 الترػيخ الطميل لمخحع والبػقيغ .

 الترػيخ الرّجوؼ عبخ السيبل، التّرػيخ الرّجوؼ بالتّدخيب السمحي.

 الترػيخ بالخنيغ السغشاشيدي.

 تشطيخ البصغ، تشطيخ الخحع.

 تحميل الدّائل السشػؼ. العامل الحّكخؼ 
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 وتذسل كل مغ: (12)% مغ الأسباب10اب الخحسية لمعقع تذكّل الأسب

 .(19-18)تتحدغ الخرػبة باستئراليا يفيّة تحت السخاشيّة وضسغ الجػف،الأورام المّ  -

 التّذػىات الخّحسيّة : عيػب قشاتي مػلخ تحجيجا الخحع الحاجديّة الستخافقة مع نقز الخرػبة . -

 . (20)تتخافق مع العقع بذكل أقل وضػحا البػليبات والتراقات داخل الخحع -

% مغ حالات العقع 40-30الرفاقيّ مع العامل الخحسيّ جشبا إلى جشب مدؤولة عغ  إنّ العامل البػقيّ 

 . (21،22)يعجّ خصػة أساسيّة وميسّة في تجبيخالأزواج الحيغ يعانػن مغ العقعتقييسيسا إن ف ، ومغ ىشاالأنثػؼّ 

  :الرهرة الظميمة لمخحم والبهقينالفرل الثاني: . 0. 3

والبػقيغ : ىػ تقييع شعاعي لجػف الخّحع والبػقيغ يعتسج عمى حقغ مادّة ضميمة التّرػيخ الطّميل لمخحع 

لو دور في كذف شحوذات الخّحع الخمكيّة وبػليبات و  ،(23)ع ثع الترػيخ بالأشعّة الدّيشيّةداخل جػف الخح

غ واستدقائيسا باشغ الخّحع والأورام الميفية تحت البصانيّة ومتلازمة أشخمان والأديشػميػز واندجاد البػقي

لا يطيخ إلّا أنّو  ،عمى الخّغع مغ أنّو يػفّخ صػرة لتجػيف الخّحع، و (24)ت الرّفاقيّة حػل البػقيغوالالتراقا

 .(25)ييد بيغ تذػّىات الخّحع السختمفةوىػ أمخ ميعّ لمتّس السحيط الخارجيّ لمخّحع،
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ومازالت شائعة الاستخجام في  1910عام تقشيّة قجيسة استخجمت مشح  الرػرة الطميمة لمخحع والبػقيغ ىي 

 : (24،26)ت الرػرة الطميمة لمخحع والبػقيغاستصبابا، ومغ أىع (23)أيامشا ىحه

 العقع الأنثػؼ . -

 .الاسقاشات الستكخّرة -

 تقييع نفػذيّة البػقيغ بعج عسميّة ربط أو إعادة تقشية لمبػقيغ . -

 المّيفيّ .تقييع جػف الخحع  قبل استئرال الػرم  -

مغ الجّورة الصسثيّة  حيث بصانة الخحع رقيقة   10-6في اليػم يفزل إجخاء الرػرة الطميمة لمخحع والبػقيغ 

حيث أنّ مزادّات ، (27)كسا يسكغ التّأكج مغ عجم وجػد حسلالسخحمة مسا يديّل تفديخ الرػرة،  في ىحه

الحػض الشّذصة وجخاحة البػق والخّحع الحجيثة  استصباب الرّػرة الطّميمة لمخّحع والبػقيغ :الحسل وعجوػ 

 .(28)دف الخّحسيّ أو السيبميّ الشّذطوالشّ 

 : (24،26)ومغ أىسيا الرػرة الطّميمة لمخحع والبػقيغ في اختلاشاتوتذيخ الجراسات إلى امكانية وجػد 

 الألع وعجم الخاحة . -

 الانتان . -
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 التثبيط الػعائي السبيسي . -

 لمسادة الطميمة والتي قج تكػن شجيجة  .الحداسية  -

الأكثخ شيػعا لتحخؼ نفػذية التذخيرية الكياسية قميمة الغدو  إن الرػرة الطميمة لمخحع والبػقيغ ىي الصخيقة

 . (29،30)البػقيغ لجػ جسيع مخيزات العقع المػاتي لع يخصط ليغ إجخاء تشطيخ البصغ

دراسة عذػائية تبيغ أن  12ففي عخض مشيجي مغ  جي،وتؤكج الجراسات أن لمرػرة الطميمة تأثيخعلا

الشداء العكيسات المػاتي خزعغ لرػرة ضميمة قج أضيخن بذكل ممحػظ معجلات حسل أعمى مسغ لع 

 .OR 3,30(31)يخزعغ ليا بشدبة أرجحيّة 

مذخك يتع إجخاء الرػرة الطميمة ابتجاء بػضع السخيزة بػضعية الاستمقاء الطيخؼ، وإجخاء مذ ميبمي 

ومػقع عشق الخحع، ثع وضع مشطار ميبمي وإجخاء تػسيع كميل لعشق  بالجذ لتقييع امتلاء جدع الخحع

قثصخة داخل عشق الخحع تثبت مكانيا بشفخ البالػن بالساء السعقع. بعج ذلظ  الخحع، وبعج التػسيع يتع ادخال

 يتع ببطء حقغ السادة الطميمة الخحع.يدال مشطار السيبل حتى لا يعيق رؤية قشاة العشق والجدء الدفمي مغ 

وتؤخح صػرة لمخحع بعج حقغ بزع ميميمتخات لتسييد بعس آفات جػف الخحع الرغيخة والتي قج تختفي 

بحقغ كسية كبيخة مغ السادة الطميمة، ثع نديج مغ الحقغ لإضيار الأجداء السختمفة مغ البػقيغ، وأخيخا  جخعة 

  (32)ثالثة لتحخؼ اندكاب السادة الطميمة مغ الشياية البعيجة لمبػقيغ.
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 : (32)مػجػدات الرػرة الطميمة

 أولا : شحوذات بػقية:

بأؼ جدء مغ البػق والأمبػلة ىي الأشيع  : يسكغ رؤية الاندجاداندجاد بػقي أحادؼ أو ثشائي الجانب -

 (.3، 2، 1)الرػر رقع ، والاندجاد القخني قج يعكذ اندجادا  حكيكيا  أو تذشجا  قخنيا  اندجادا  

 

 مدتهى بخزخ البهق في كمتا الجيتين. اندجاد عمى 2صهرة
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 . الخحم والبهق الأيسن طبيعيان، البهق الأيدخ مدجود بعج مدتهى البخزخ0صهرة

 

 
 . الخحم والبهق الأيسن طبيعيان، البهق الايدخ مدجود عمى مدتهى الهصل البهقي الخحسي.3صهرة
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السسمػء بالدػائل، سببو غالبا  التراقات حػل : وىػ تسجد البػق استدقاء بػقي أحادؼ أو ثشائي الجانب -

 (.6، 5، 4)الرػر رقع  البػق، وكثيخا  ما يتخافق باندجاد البػق 

 

 
.4صهرة  . رحم وحيج القخن، البهق الايدخ الهحيج مدتدق 
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 .5صهرة 

A .جهف الخحم والبهقين طبيعيان دون اندكاب السادة الظميمة من البهقين : 

B بهقي ثشائي الجانب مع استسخار الحقن: استدقاء 
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 . الرهرة طبيعية بالسحهرين الأمامي الخمفي والسائل6صهرة 
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: إما بػليبات ضسغ البػق، أو التياب بخزخ بػق عقجؼ، ويطيخ الأخيخ عمى عيػب امتلاء بػقي -

 (.8، 7)الرػر رقع  رتػج صغيخة مغ التجػيف تجاه الججارشكل 

 
 عمى مدار بخزخ البهق تعكذ التياب بخزخ البهق العقجي. رتهج 7صهرة 
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 . عيهب امتلاء في الجدئين الشيائيين لكلا البهقين )سل ممحقات(8صهرة 

 

 

 ثانيا : شحوذات صفاقية:

تتجسع السادة الطميمة عمى شكل مجسػعات : حيث انتذار غيخ شبيعي لمسادة الطميمة في الحػض -

 (.9)الرػرة رقع  البػق تعكذ الالتراقات حػل 
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 . كلا البهقين سالكين مع اندكاب متسهضع لمسادة الظميمة )التراقات حهضية(.9صهرة 

 

 ثالثا : شحوذات رحسية:

: أورام ليفية تحت مخاشية، بػليبات باشغ رحع، والتراقات داخل جػف عيػب امتلاء جػف الخحع -

 (.13، 12، 11، 10)الرػر رقع  الخحع
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 . عيب امتلاء متشظم الحهاف ضسن جهف الخحم يعكذ ورم ليفي تحت السخاطية22صهرة 
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 . عيهب امتلاء داخل جهف الخحم تعكذ بهليبات باطن الخحم22صهرة 
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 . عيهب امتلاء خطية مدتسخة داخل جهف الخحم تعكذ التراقات داخل الخحم20صهرة 
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 مشتظم بذكل مشتذخ يعكذ اديشهميهز. شكل الخحم غيخ 23صهرة 
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: اديشػميػز )الخحع متزخع وغيخ مشتطع مع تسادؼ السادة الطميمة تحت الخارجي شحوذات شكل الخحع -

ضيارا  (، وتذػىات قشاتي مػلخ حيث يتصمب التذخيز الشيائي ليا إالبصانة الستػقعة وضسغ العزمية

)الرػر رقع  الترػيخ فائق الرػت ثلاثي الأبعادلسحيط الخحع الخارجي بالخنيغ السغشاشيدي أو 

14 ،15 ،16.) 

 

 . رحع ذو قخنيغ14صػرة 
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 . رحم حاجدية25صهرة 
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 . رحم قهسية26صهرة 
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 :تشظيخ البطنالفرل الثالث: . 3. 3

البصغ تشطيخ البصغ ىػ إجخاء يتزسّغ إحجاث استخواح بخيتػان صشاعي عبخ ججار البصغ وترػيخ جػف 

والحػض عبخ مشطار داخمي مدود بزػء, يتعّ إجخاؤه تقميجيّا في غخفة العسميّات تحت التّخجيخ العام , وىػ 

. خلال ىحا الإجخاء يتع حقغ صبغة خلال قشية في (33،34)دقيقة 30-20إجخاء قريخ الأمج يدتغخق غالبا 

تقجيع حجد نفػذية البػقيغ مغ عجميا دون عشق الخحع لاختبار نفػذية البػقيغ بسا يدسى تمػيغ البػق حيث ت

 .(27)الاختبار الشيائي لتقييع البػقيغبذكل عام معمػمات عغ مػقع الاندجاد، ويعج 

حجد بعس ػلية مكبخة لتذخيح الحػض والبصغ ويعصي صػرة شسومغ أىع مدايا تشطيخ البصغ أنو ي

اندجادات البػق البعيجة التراقات الحػض الإمخاضيات التي لا تتسكغ الرػرة الطميمة مغ تحجيجىا مثل 

الأىع أنو يػفخ فخصة لعلاج بعس الإمخاضيات في وقت حقات والانتباذ البصاني الخحسي، و والسم

 .(27)رال بؤر الانتباذ البصاني الخحسيالتذخيز مثل فظ الالتراقات الغذائية أو البؤرية واستئ

حػضية سابقة محخضة بانتانات حػضية أو انتباذ  الشداء العكيسات مع قرة جخاحية أو التراقاتإنّ 

تشطيخ البصغ  وعمى الخغع مغ أن . (35)مخزػع لتشطيخ بصغ مع تمػيغ البػق بصاني رحسي ىغ مخشحات ل

ية البػق إلا أنو عمى نصاق واسع باعتباره السعيار الحىبي لتقييع نفػذ لاقى قبػلا  وانتذارا  مع تمػيغ البػق 

 .(36)شخيقة مكمفة وغازية
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والشدف مغ  ،انثقاب حذا أجػفلتشطيخ البصغ :اختلاشات تخجيخية، الاختلاشات السحتسمة ومغ أىع 

 ( مشطخا  شبيعيا  لمحػض أثشاء تشطيخ البصغ.17وتػضح الرػرة رقع ). (27)، وفذل التشطيخالأوعية

 
 . مشظخ طبيعي لمحهض أثشاء تشظيخ البطن.27صهرة 

 

 :الجراسة السخجعية الفرل الخابع: . 4. 3

ييع حالات العقع ىسا شخيقتان فعالتان لمغاية في تقإن تشطيخ البصغ مع الترػيخ الطميل لمخحع والبػقيغ 

تشطيخ البصغ ة الطميمة ابتجاء إن لدم الأمخ، حيث أن يجب إجخاء الرػر ، و وخاصة الإمخاضية البػقية
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 الاجخائيغ لو أىسية ولا يسكغ استبجال أحجىسا بالآخخكلا سع نصاق التذخيز لمرػرة الطميمة، و يكسل ويػ 

 . (37)في تذخيز العػامل البػقية لمعقع

أنو يجب التخمي عغ إجخاء الرػرة الطميمة لرالح تشطيخ  إلى 1981عام  Hansonو  Philipsonتػصل 

غ الحالات، حيث % م42,3الإختباريغ في بيغ نتائج  تشاقزا   اوججغ بيجف التقييع القاشع لمعقع، فقج البص

% مغ الشتائج  23,7و ،مخضية بالتشطيخ كانت % مغ الشتائج الصبيعية بالرػرة الطميمة29وججا أنّ 

 . (38)وكان التشاقس الأكبخ في تذخيز الالتراقات ،شبيعية  بالتشطيخ تالسخضية بالرػرة الطميمة كان

التخمي عغ تشطيخ البصغ بعج الرػرة إلى اتجيت بعس السخاكد  أن 2002وزملاؤىا عام  Fatumوأشارت 

الطميمة الصبيعية لجػ الأزواج مع عقع غيخ مفدخ لرالح البجء بعجة دورات تحخيس إباضة قبل الانتقال 

 .(39)الأفزل مغ حيث الكفاءة والتكمفة لصفل الأنبػب وىػ

  .(40)يخ البصغ أكثخ فائجة ودقة وحدساإلى أن تشط 1978وزملاؤه عام    EI-Minawiوخمز

عغ  الشاجسة اختلاف الشتائجالبصغ ليذ معيارا ذىبيا بدبب أن تشطيخ  إلى 1995عام  Swartتػصل 

 . (41)اختلاف التقشية واختلاف السقاومة بيغ البػقيغ لكشّو يبقى أفزل الستاح

مخيزات عقع أن الكيسة التذخيرة  108عمى اىا ي أجخ في دراستو الت 2015وزملاؤه عام  Jeanوجج 

لمرػرة الطميمة في تحخؼ العامل البػقي لمعقع محجودة وفي تحخؼ الالتراقات مشخفزة لحلظ يخػ إلدامية 
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إجخاء تشطيخ البصغ عشجما تكػن الرػرة الطميمة غيخ شبيعية أو إذا كانت شبيعية في حالات العقع غيخ 

 . (42)السفدخ

دراسة عذػائية معجلات حسل أعمى  بذكل ممحػظ لجػ السخيزات المػاتي  12أضيخ عخض مشيجي مغ 

 .  (31)فإن لمرػرة الطميمة تأثيخ علاجيبالتالي عغ لمرػرة الطميمة مسغ لع يخزعغ و خز

 (43)تذخيز الشفػذية الصبيعية لمبػقيغأضيخت بعس الأبحاث السشذػرة حداسية عالية لمرػرة الطميمة في 

 . (37)% لتحخؼ الاندجاد البػقي100اسية أضيخت أخخػ حدو 

إلى أن صػرة الخحع الطميمة مفيجة في التقييع الباكخ  2013عام  Abou-tokو Habeeb تػصل

%، وفي الاندجاد ثشائي 68,75ا دقتيا في الاندجاد البػقي أحادؼ الجانب ع، حيث وججلسخيزات العق

 الحػضية والسبيزية والتقييع كذف الأفات ا أفزمية لتشطيخ البصغ في%، بيشسا وجج66,67الجانب 

 (44)الأدق لمبػقيغ.
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 :العسميّةالجراسة . 4

 مشيج البحثالفرل الأول: . 2. 4

 عشهان البحث: . 2. 2. 4

نتائج الرهرة الظميمة لمخحم والبهقين وتشظيخ البطن لجى مخيزات العقم في مذفى التهليج وأمخاض 

 مقارنةدراسة  - الشداء الجامعي بجمذق

  

COMPARISON STUDY BETWEEN HYSTEROSALPINGOGRAPHY 

AND LAPAROSCOPY AMONG INFERTILITE FEMALES AT 

DAMASCUS UNIVERSITY HOSPITAL OF OBSTETRICS AND 

GYNECOLOGY 

 

 ىجف البحث:. 0. 2. 4

والخحسي كأحج الأسباب دراسة دور الرػرة الطميمة لمخحع والبػقيغ في تقييع العامل البػقي والرفاقي 

 اليامة لمعقع ومقارنة مػجػداتيا بسػجػدات تشطيخ البصغ، وتحجيج درجة التػافق بيشيسا.
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 :أىسيّة البحث. 3. 2. 4

، مبػيزة والشصاف خلال أنبػب فالػبإن إمخاضية البػقيغ والالتراقات الحػضية تسشع الانتقال الصبيعي ل

العقع ىػ الجاء الحػضي الالتيابي الشاجع عغ مدببات الأمخاض الدبب الخئيدي لإمخاضية البػقيغ في و 

مثل الكلاميجيا والديلان، وىشاك عػامل أخخػ ليا تأثيخ عمى وضيفة البػق مثل الانجومتخيػز الذجيج 

والتراقات مغ جخاحات سابقة أو إنتانات لا بػقية مثل )التياب الدائجة الجودية، الجاء السعػؼ الالتيابي( 

 حػضي والتيابات البػق ورتػجو.والدل ال

كل ىحه الأمخاض إما أن تؤثخ عمى نفػذية البػقيغ أو عمى وضيفتيا الصبيعية في تمقف البيزة وتأميغ 

التقائيا مع الشصاف لحجوث الإلقاح وقزاء البيزة السمقحة لسا يقارب الأسبػع مغ حياتيا الأولى في 

 .(45)البػق 

% مغ حالات  40 – 30امل الخحسي جشبا  إلى جشب مدؤولة عغ إن العامل البػقي والرفاقي مع الع

 .(46 ،22)العقع الأنثػؼ وبالتالي فتقييسيا ىػ خصػة ىامة وأساسية في تجبيخ الأزواج الحيغ يعانػن مغ العقع 

كلا الإجخاءيغ كمييسا لتتقييع نفػذيّة البػقيغ  يسكغ إجخاء الرػرة الطميمة لمخحع والبػقيغ أو تشطيخ البصغ أو

ليسا فػائج وقيػد ولايحل أحجىسا محل الآخخ لكشيسا كثيخا ما يكسلان بعزيسا البعس ولكل مشيسا 
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خرػصية لكذف إمخاضيّة معيّشة نختار بالاعتساد عمى القرّة والتّػجّو الدخيخييغ لكل مخيزة عمى 

 .(47)حجه

، (48)عيّة الصخق الاسقرائية الأخخػ لقج تعّ قبػل تشطيخ البصغ كسعيار مخجعي لتحجيج حداسيّة ونػ 

ت بإجخاء تشطيخ البصغ لتقييع البػق في حلا  RCOGتػصي الكميّة البخيصانيّة لأشبّاء الشّداء والتّػليج و 

 .(49)العقع الأنثػؼّ 

سيتع في ىحه الجراسة تقييع الرػرة الطميمة لمخحع والبػقيغ كاختبار شعاعي غيخ غاز وغيخ مكمف مغ 

 ونػعيتيا وقيستيا التشبؤية الإيجابية والدمبية وذلظ مقارنة مع تشطيخ البصغ.حيث حداسيتيا 
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 ترسيم البحث وطخائقو :الفرل الثاني: . 0. 4

عيادات ال ج وأمخاض الشّداء الجامعي بجمذق،الييئة العامة لسدتذفى التػلي :. مكان البحث2. 0. 4

 الخارجيّة وقدع العسميات.

 دراسة مقصعية مدتعخضة . :نسط الجراسة. 0. 0. 4

 :السهاد والطّخائق. 3. 0. 4

سيجة تعاني مغ أحج نػعي العقع البجئيّ أو الثّانػؼّ  60قسشا عذػائيّا بتدجيل  :عيّشة البحث. 2. 3. 0. 4

)أؼ المػاتي يحاولغ الحسل لسجّة عام كامل عمى الأقل ( في العيادات الخارجيّة لأمخاض الشّداء ,في فتخة 

 والمػاتي حققغ معاييخ الإدخال .الجراسة 

 معاييخ الإدخال: . 0. 3. 0. 4

  مخيزات العقع السخاجعات لمعيادات الخارجية في فتخة الجراسة باستصباب تشطيخ بصغ استقرائي

)ويدتصب عشج الشداء المػاتي يخجح لجييغ مغ خلال القرة والفحز الدخيخييغ أو صػرة ضميمة 

عدخة  –ألع حػضي مدمغ  –والتراقات أو انجومتخيػز )عدخة شسث سابقة وجػد أمخاض بػقية 

 –ت الحػض الدابقة جخاحا –التيابات حػضية  –التياب زائجة دودية مختمط  –جساع عسيق

 (52 ، 51 ، 50)قرة حسل ىاجخ(
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 . الخاضعات مدبقا لترػيخ ضميل لمخحع والبػقيغ 

 معاييخ الاستبعاد:. 3. 3. 0. 4

  الطميمة لمخحع والبػقيغ وتػافخ التقخيخ الذّعاعيّ فقط .عجم تػافخ الرػرة 

 . تجخل العامل الّحكخؼ كعامل في العقع 

 .مخيزة عقع 60 :حجم العيّشة. 4. 3. 0. 4

 عام واحج اعتبارا مغ تاريخ مػافقة مجمذ جامعة دمذق لمبجء بالبحث. :فتخة الجّراسة. 5. 3. 0. 4

 : خطهات البحثالفرل الثالث: . 3. 4

  تعّ أخح السػافقات اللازمة لمبجء بالبحث مغ مجالذ  قدع التػليج وأمخاض الشّداء , وكمية الصب

 البذخؼّ وجامعة دمذق .

 . تعّ أخح مػافقة الديجة الصّػعية بعج ضبط تحكيقيا لسعاييخ الإدخال سابقة الحكخ 

 . ّتعّ ملء استبيان الجّراسة الخاص بالسخيزة بالاستجػاب الذفيي 

  اءة الرّػرة الطّميمة مغ قبل الصّبيبة الباحثة مع الأستاذ السذخف عمى البحث واستكسال تسّت قخ

ملء الاستبيان . حيث تعّ اعتبار الرّػرة شبيعيّة عشج امتلاء كلا البػقيغ بذكل شبيعيّ وضيػر 

ج السادة الطّميمة في البصغ بحخيّة دون تذكّل جيػب مشيا.وتعّ وضع تذخيز الاندجاد البػقيّ عش
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امتلاء البػقيغ دون اندكاب السادّة الطّميمة أو عشج احتجاز السادة الطميمة في قخن الخحع دون 

ارتدام البػق .وتعّ افتخاض وجػد الالتراقات الحػضيّة عشج فذل انتذار السادّة الطّميمة بحخية في 

 . أو عشج تجسعيا عمى شكل جيػب ّ التّجػيف البخيتػاني

 كسخيزات داخميّات وإجخاء تشطيخ البصغ في غخفة العسميّات تحت  قبػل السذاركات في البحث

مل مغ محمػل  10التخجيخ العامّ وبعج السدح الكامل لأعزاء الحػض يتعّ تمػيغ البػقيغ بحقغ 

% ؛ نقػل أنّ التّشطيخ شبيعيّ عشج ملاحطة الخّحع والبػقيغ والسبيزيغ 5زرقة الستيميغ السسجّد 

حسي السثاني شبيعيّة السطيخ بجون وجػد انتباذ بصانيّ رحسيّ أو ورتج دوغلاس والجيب الخّ 

التراقات أو تجبشات سميّة. , وكحلظ يشبغي ضيػر اجتياز زرقة الستيميغ مغ كلا الأنبػبيغ بشفذ 

الػقت وبجون أؼ تػسع ممسػس عمى شػل البػق . واعتبخنا البػق نافحا عشج عبػر الدّرقة مغ 

أكبخ  رتج دوغلاس . يتعّ تذخيز اندجاد البػق عشجما نحتاج ضغصا   أمبػلة البػق واندكابيا في

لجفع الدرقة عبخ القشيّة داخل الخّحع وعشجىا ستجتاز الدرقة البػق بذكل تشكيط . وكحلظ يعتبخ 

عشج حجوث تػسع أزرق في أحج أجداء البػق دون عبػر الدرقة  إلى جػف الحػض .  اندجادا  

ض السختمفة مثل الأورام الميفية وتذػىات الخّحع الخمكية و بؤر وكان يتعّ رصج إمخاضيات الحػ 

الانتباذ البصانيّ الخّحسي والدّل الحػضيّ والالتراقات .ثع تدجيل ىحه السعمػمات في استبيانات 

 الديّجات السذاركات .
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 انات وججولتيا وتعخيزيا لمتحميل الإحرائيّ. يتجسيع الب 

 التحميل الاحرائي :. 4. 4

باستخجام الحاسب،  2010اكدل بإدخال  البيانات إلى قاعجة حاسػبيّة ثع تحميميا مغ خلال بخنامج 

عمى شكل متػسط حدابي وانحخاف معيارؼ وندبة مئػية وحداب الحداسية واستخلاص الشتائج 

ت، وسيتع والشػعية والكيسة التشبؤية الإيجابية والكيسة التشبؤية الدمبية وعخضيا أخيخا  كججاول ومخصصا

 مقارنتيا مع نتائج أبحاث مساثمة مشذػرة في الادب الصبي.

 القزايا الأخلاقيّة :. 5. 4

بعج مػافقة السخيزة السدتشيخة وملء استبيانيا ببيانات مخمدة وشالسا أن الإجخاءات الستخحة خلال 

قانػنية مغ إجخاء  الجراسة غيخ مؤذية لمسخيزة ولغ تتحسل أعباء مادية إضافية فلا مذكمة أخلاقية أو

 الجراسة.

 السيدانيّة : . 6. 4

لا تحتاج الجراسة ميدانية بدبب كػن الإجخاءات الستخحة في الجراسة روتيشية في مذفى التػليج وأمخاض 

 الشداء الجامعي.
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 الشتائج: الفرل الخابع: . 5

 :السجروسة العيشةخرائص . 2. 5

 60اشتسمت عمى ( الخرائز العامة لمديجات السذاركات في عيشة الجراسة التي 2يػضح الججول رقع )

 ،وفق شخوط الجراسة ،في مذفى التػليج وأمخاض الشداء الجامعي بجمذق خزعغ لمجراسةسيجة مذاركة، 

نحخاف الا +) 6,78 + 29.67عسخ السذاركات  ، وكان متػسطسشة 41-17تتخاوح أعسارىغ بيغ 

 .2.60 + 4,84(، بيشسا بمغ متػسط مجة العقع SDالسعيارؼ 

 6-2%( لجييع مجة عقع بيغ 68,33سشة غالبيتيع ) 11-1تخاوحت مجة العقع لجػ السذاركات بيغ 

 سشػات . 

سيجة(، في حيغ أن ندبة الديجات  29% ) 48.33وقج بمغت ندبة الديجات المػاتي عانيغ مغ عقع بجئي 

( تػزع عيشة 1سيجة(، ويػضح السخصط رقع ) 31% ) 51.67بمغت المػاتي عانيغ مغ العقع الثانػؼ 

 الجراسة حدب نػع العقع.
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 . الخرائص العامة لمديجات في عيشة الجراسة0الججول 

حجع 

 العيشة

 العقع الثانػؼ  العقع البجئي مجة العقع العسخ  

 العجد SD ستػسط ال SD ستػسط ال
الشدبة السئػية 

)%( 
 العجد

السئػية الشدبة 

)%( 

60 29,67 6,78 4,84 2,60 29 48,33 31 51,67 

 

وعشج تقديع عيشة الجراسة إلى فئات عسخية، انتطست العيشة ضسغ ثلاث فئات، حيث شسمت الفئة الأولى 

عاما ، بيشسا شسمت السجسػعة الثانية الديجات المػاتي تتخاوح  25و 15الديجات المػاتي تتخاوح أعسارىغ بيغ 

 45و 36عاما ، والسجسػعة الأخيخة ضست الديجات المػاتي تتخاوح أعسارىغ بيغ  35و 26بيغ أعسارىغ 

 عاما .
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 . تهزع عيشة الجراسة حدب نهع العقم2مخطط 

 

حيث تخاوحت أعسار السذاركات في ( خرائز عيشة الجراسة حدب الفئات العسخية، 3ويػضح الججول رقع )

% مغ مجسػع 45سشة بشدبة  35-26غالبيتيا مغ السجسػعة العسخية سشة، كانت  41-17الجراسة بيغ 

 السذاركات .

. خرائص عيشة الجراسة حدب الفئات العسخية3ججول   

 الفئة العسخية
 مجة العقع العسخ عجد السذاركات

 SD متػسط SD متػسط العسخ % العجد
15-25  19 31,67 21,74 2,84 3,32 1,53 

26-35  27 45,00 30,56 2,72 5,59 2,41 

36-45  14 23,33 38,71 1,07 5,46 3,29 

 2,60 4,84 6,78 29,67 100,00 60 الكمي

 

48,33% 
51,67% 

 عقم بدئي

 عقم ثانوي
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سيجة  19بمغ عجد الديجات   25و  15أعسار الديجات فييا  بيغ   ففي الفئة الأولى التي تتخاوح

، بيشسا في السجسػعة الثانية التي تخاوحت أعسار  2.84 + 21.74%( بستػسط عسخ بمغ 31.67)

 + 30.56%( بستػسط عسخ بمغ 45سيجة ) 27فقج بمغ عجد الديجات  35و  26الديجات فييا بيغ 

سيجة  14فقج شسمت  45و  36، أما الفئة الأخيخة التي تخاوحت أعسار الديجات فييا بيغ  2.72

 .1.07 + 38.71%( بستػسط عسخ بمغ 23.33)

الشدبة السئػية لمعقع البجئي  بيشت الشتائج أن( 4)ججول رقع العقع حدب الفئات العسخية نػع دراسة وعشج 

سغ ىحه سيجة( والشدبة السئػية لمعقع الثانػؼ ض 12% )63.16 سشة كانت 25-15الأولى  ضسغ الفئة

سشة  35-26الثانية سيجات(، في حيغ أن الشدبة السئػية لمعقع البجئي في الفئة  7% )36.84الفئة بمغت 

سيجة(، وقج بمغت  14% )51.85سيجة( والشدبة السئػية لمعقع الثانػؼ فييا بمغت  13% )48.15بمغت 

سيجات( لمعقع البجئي والثانػؼ عمى التػالي في  10% )71.43سيجات( و  4% )28.57الشدبة السئػية 

 سشة. 45-36فئة السذاركات المػاتي تخاوحت أعسارىغ بيغ 
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 . تهزع نهع العقم حدب الفئات العسخية4ججول 

 الفئة العسخية

 

 العقم الثانهي  العقم البجئي

 % العجد % العجد

15-25  12 63,16 7 36,84%  

16-35  13 48,15 14 51,85%  

36-45  4 28,57 10 71,43%  

 

( أن الشدبة السئػية لمعقع البجئي تشاقرت مع ازدياد الفئة العسخية حيث بمغت 2ويبيغ السخصط رقع )

عمى التػالي، في حيغ  45-36، 35-26،  25-15% لمفئات الثلاث %28.57، %48.15، 63.16

%، 51.85%، 36.84تدايجت الشدبة السئػية لمعقع الثانػؼ مع تقجم الفئات بالعسخ حيث بمغت 

 عمى التػالي. 45-36، 35-26،  25-15% لمفئات 71.43
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 . الشدبة السئهية لمعقم البجئي والثانهي حدب الفئات العسخية0مخطط 

 

 

 :وتشظيخ البطن . نتائج صهرة الخحم والبهقين الظميمة0. 5

الخحع والبػقيغ صػرة تذخيز نفػذية البػقيغ في ( إلى نتائج 3( والسخصط رقع )5تذيخ الشتائج في الججول رقع )

أضيخت الرػرة الطميمة اندجاد بػقيغ ثشائي الجانب في ندبتيا السئػية في عيشة الجراسة. تشطيخ البصغ و الطميمة و 

 41وضيخ لجيشا نفػية بػقيغ في  ،(%13,33مخضى )  8واندجاد أحادؼ الجانب في ( % 18,33مخيزة ) 11

 %(.68,33مخيزة ) 
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 في عيشة الجراسة نفهذية البهقين في الرهرة الظميمة وتشظيخ البطنمقارنة نتائج . 5الججول 

 التهصيف

 

 تشظيخ البطن الرهرة الظميمة

 % عجد % عجد

 13.33 8 18.33 11 اندجاد بػق ثشائي الجانب

 15.00 9 13.33 8 اندجاد بػق أحادؼ الجانب

 71.67 43 68.33 41 نفػذية بػقية

 53.33 32 18.33 11 التراقات حػضية

 

% (، والاندجاد ثشائي الجانب وأحادؼ 71,67مخيزة ) 43بيشسا أضيخ التشطيخ الشفػذية في البػقيغ عشج 

 (.5%( عمى التػالي كسا في الججول رقع )15مخيزات ) 9%( و 13,33مخيزات ) 8الجانب في 

 أحادؼ وثشائي الجانب. ( مقارنة الشدب السئػية لمشفػذية البػقية والاندجاد البػقي3ويػضح السخصط رقع )
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مقارنة الشدب السئهية لمشفهذية البهقية والاندجاد البهقي أحادي وثشائي الجانب في الرهرة . 3مخطط 

 الظميمة وتشظيخ البطن.

 

 . السهجهدات الذاذة في صهرة الخحم والبهقين الظميمة وتشظيخ البطن:3. 5

( السػجػدات الذاذة في الرػرة الطميمة وتشطيخ البصغ في عيشة 6تػضح الشتائج في الججول رقع )

تذخيز الالتراقات  حيث تع( ندبيا السئػية في عيشة الجراسة، 4ويػضح السخصط رقع )الجراسة، 

 32ىحا التذخيز في تشطيخ البصغ في  كانبيشسا  %(،18,33مخيزة ) 11بالرػرة الطميمة في 

وكانت ىحه الالتراقات متخافقة مع غذائية ومشيا الألجسة الدسيكة ، مشيا الخقيقة وال (%53,33مخيزة )

 مخيزة. 12اندجاد بػقي أحادؼ أو ثشائي الجانب في 
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والالتراقات في  ضيخ لجيشا تػافق تام في الشتائج بيغ الرػرة الطميمة والشتطيخ في تحخييسا لمشفػذيةوقج 

( 5% مغ الحالات الججاول )85الشفػذية وحجىا  ؼ بيشسا كان التػافق بيشيسا في تحخ  % مغ الحالات،45

 (.6)و

 . السهجهدات الذاذة في الرهرة الظميمة وتشظيخ البطن في عيشة الجراسة6ججول 

 الاختبار
التراقات 

 حػضية

 عيػب الامتلاء الخحسية

 (ورم ليفي)

 تذػه رحسي

 )الخحع ثشائي القخن(

انتباذ بصاني 

 رحسي

 يذخزلا  1 2 11 الرػرة الطميمة

 6 1 4 32 تشطيخ البصغ

 

غ لػرم ليفي عمى شكل وجػد حالتيمػجػدات الرػرة الطميمة الأخخػ في عيشة الجراسة بيشت نتائج كسا 

 وكان ىشاك حالة لتذػه رحسي خمقيأحجىا متػافقا مع تشطيخ البصغ، عيب امتلاء رحسي  كان تذخيز

أورام ليفية  4و انتباذ بصاني رحسي حالات 6تػافق تذخيريا مع تشطيخ البصغ. وأضيخت الشتائج وجػد 

  في تشطيخ البصغ.وتذػه رحسي واحج 
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 . مقارنة الشدب السئهية لمسهجهدات الذاذة في الرهرة الظميمة وتشظيخ البطن في عيشة الجراسة.4مخطط 

 

 . القيم التذخيرية:4. 5

 هية البهقين مقارنة بتشظيخ البطن:القيم التذخيرية لمرهرة الظميمة في تحخي نف. 2. 4. 5

( نتائج دراسة نفػذية البػقيغ في الرػرة الطميمة مقارنة بتشطيخ البصغ، 7تبيغ البيانات في الججول رقع )

والإيجابيات حالات  4حالة ووالدمبيات  الكاذبة كانت  39حيث وجج أن الإيجابيات الحكيكية كانت 

 حالة. 15الكاذبة حالتيغ في حيغ أن الدمبيات الحكيكية كانت 
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 لرهرة الظميمة مقارنة بتشظيخ البطننتائج دراسة نفهذية البهقين في ا. 7ججول 

 التػصيف

 الرػرة الطميمة

 الإجسالي
 نفػذية البػقيغ

الاندجاد أحادؼ أو ثششائي 

 الجانب

تشطيخ 

 البصغ

 43 4 39 نفػذية البػقيغ

الاندجاد أحادؼ أو ثششائي 

 الجانب
2 15 17 

 60 19 41 الإجسالي

 

ارنة بتشطيخ البصغ التذخيري الكيع التذخيرية لمرػرة الطميمة في تحخؼ نفػذية البػقيغ مق وعشج حداب

% والدمبية 95,12%  والكيسة التشبؤية الإيجابية 88,4% والشػعية 90,7 كانت الحداسية وججنا أن

 (.5)السخصط رقع  78,95%
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 . القيم التذخيرية لمرهرة الظميمة في تحخي نفهية البهقين مقارنة بتشظيخ البطن5مخطط 

 

مقارنة بتشظيخ . القيم التذخيرية لمرهرة الظميمة في تحخي اندجاد البهقين ثشائي الجانب 0. 4. 5

 البطن:

( نتائج دراسة اندجاد البػقيغ ثشائي الجانب في الرػرة الطميمة مقارنة 8تػضح البيانات في الججول رقع )

 حالة واحجة،والدمبيات  الكاذبة كانت ، حالات 7بتشطيخ البصغ، حيث وجج أن الإيجابيات الحكيكية كانت 

 حالة. 48في حيغ أن الدمبيات الحكيكية كانت  حالات، 4والإيجابيات الكاذبة 
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 . نتائج دراسة اندجاد البهقين ثشائي الجانب في الرهرة الظميمة مقارنة بتشظيخ البطن8ججول 

 التػصيف
 الرػرة الطميمة

 الإجسالي
 بػق نافح أو كلاىسا اندجاد بػق ثشائي الجانب 

تشطيخ 

 البصغ

 8 1 7 اندجاد بػق ثشائي الجانب 

 52 48 4 بػق نافح أو كلاىسا

 60 49 11 الإجسالي

 

)السخصط رقع  حداب الكيع التذخيرية لمرػرة الطميمة في تحخؼ اندجاد البػقيغ معا مقارنة بالتشطيخوعشج 

% والدمبية 63,64لإيجابية % والكيسة التشبؤية ا92,3% والشػعية 87,5 كانت الحداسية وججنا أن (6

97,96% . 
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 . القيم التذخيرية لمرهرة الظميمة في تحخي اندجاد البهقين ثشائي الجانب مقارنة بتشظيخ البطن6مخطط 

 

 . القيم التذخيرية لمرهرة الظميمة في تحخي اندجاد بهق واحج مقارنة بتشظيخ البطن:3. 4. 5

مقارنة بتشطيخ ( نتائج دراسة اندجاد بػق واحج في الرػرة الطميمة 9تػضح البيانات في الججول رقع )

حالات،  4حالات، والدمبيات  الكاذبة كانت  5البصغ، وقج وجج أن الإيجابيات الحكيكية كانت 

 حالة. 48حالات، في حيغ أن الدمبيات الحكيكية كانت  3والإيجابيات الكاذبة 
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 . نتائج دراسة اندجاد بهق واحج في الرهرة الظميمة مقارنة بتشظيخ البطن9ججول 

 التػصيف

 الرػرة الطميمة

 الإجسالي
 اندجاد بػق واحج

بػقيغ نافحيغ أو 

 مدجوديغ

تشطيخ 

 البصغ

 9 4 5 اندجاد بػق واحج

 51 48 3 بػقيغ نافحيغ أو مدجوديغ

 60 52 8 الإجسالي

 

حداسية ونػعية الرػرة الطميمة لتحخؼ اندجاد بػق واحج فقط مقارنة  أن(  7نلاحع في السخصط رقع )

 92,3% , 62,5مبية وقيستيا التشبؤية الإيجابية والد ،% عمى التػالي94,12% , 55,56 كانت بالتشطيخ

 . % عمى التػالي
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 . القيم التذخيرية لمرهرة الظميمة في تحخي اندجاد بهق واحج مقارنة بتشظيخ البطن7مخطط 

 

 

مقارنة الاندجاد البهقي أحادي أو ثشائي الجانب . القيم التذخيرية لمرهرة الظميمة في تحخي 4. 4. 5

 بتشظيخ البطن:

( نتائج دراسة اندجاد بػقي أحادؼ أو ثشائي الجانب في الرػرة الطميمة 10تبيغ البيانات في الججول رقع )

 5، والدمبيات  الكاذبة كانت حالة 12مقارنة بتشطيخ البصغ، وقج وجج أن الإيجابيات الحكيكية كانت 

 حالة. 36حالات، في حيغ أن الدمبيات الحكيكية كانت  7حالات، والإيجابيات الكاذبة 
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وعشج حداب الكيع التذخيرية وججنا أن الحداسية للاندجاد البػقي أحادؼ أو ثشائي الجانب كانت 

%، والكيسة التشبؤية الدمبية 63,16%، والكيسة التشبؤية الإيجابية 83,72%، والشػعية 70,59

 (.8%. )مخصط رقع 87,81

 

 . نتائج دراسة الاندجاد البهقي أحادي أو ثشائي الجانب في الرهرة الظميمة مقارنة بتشظيخ البطن22ججول 

 التػصيف
 الرػرة الطميمة

 الإجسالي
 بػقيغ نافحيغ الاندجاد البػقي

تشطيخ 

 البصغ

 17 5 12 الاندجاد البػقي

 43 36 7 بػقيغ نافحيغ

 60 41 19 الإجسالي

. 
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مقارنة  . القيم التذخيرية لمرهرة الظميمة في تحخي الاندجاد البهقي أحادي أو ثشائي الجانب8مخطط 

 بتشظيخ البطن

 

 . القيم التذخيرية لمرهرة الظميمة في تحخي الالتراقات مقارنة بتشظيخ البطن:5. 4. 5

( أن 11بتشطيخ البصغ في الججول رقع )أوضحت نتائج تحخؼ الالتراقات في الرػرة الطميمة مقارنة 

حالات،  3حالة، والإيجابيات الكاذبة  24حالات، والدمبيات  الكاذبة كانت  8الإيجابيات الحكيكية كانت 

 حالة. 25في حيغ أن الدمبيات الحكيكية كانت 
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 . نتائج دراسة الالتراقات في الرهرة الظميمة مقارنة بتشظيخ البطن22ججول 

 التػصيف
 الرػرة الطميمة

 الإجسالي
 لا التراقات التراقات

تشطيخ 

 البصغ

 32 24 8 التراقات

 28 25 3 لا التراقات

 60 49 11 الإجسالي

 

%، في 25وججنا عشج حداب الكيع التذخيرية أن حداسية الرػرة الطميمة لكذف الالتراقات لع تتجاوز 

%، والكيسة التشبؤية الدمبية 72,73الإيجابية %، والكيسة التشبؤية 89,29حيغ أن الشػعية كانت 

 (.9%. )مخصط رقع 51,02
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 مقارنة بتشظيخ البطن . القيم التذخيرية لمرهرة الظميمة في تحخي الالتراقات9مخطط 

 

 مقارنة بتشظيخ البطن: التذهه الخحسي. القيم التذخيرية لمرهرة الظميمة في تحخي 6. 4. 5

( أن 12في الرػرة الطميمة مقارنة بتشطيخ البصغ في الججول رقع ) الامتلاءعيػب أوضحت نتائج تحخؼ 

، ةحال 0حالة، والإيجابيات الكاذبة  0، والدمبيات  الكاذبة كانت ة واحجةالإيجابيات الحكيكية كانت حال

 حالة. 59في حيغ أن الدمبيات الحكيكية كانت 
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 في الرهرة الظميمة مقارنة بتشظيخ البطن التذهه الخحسي. نتائج دراسة 20ججول 

 التػصيف
 الرػرة الطميمة

 الإجسالي
 يػجج تذػه رحسيلا  يػجج تذػه رحسي

تشطيخ 

 البصغ

 1 0 1 يػجج تذػه رحسي

 59 59 0 يػجج تذػه رحسيلا 

 60 59 1 الإجسالي

 

 

%، 100 كانت التذػه الخحسيوججنا عشج حداب الكيع التذخيرية أن حداسية الرػرة الطميمة لكذف 

%. )مخصط 100%، والكيسة التشبؤية الدمبية 100%، والكيسة التشبؤية الإيجابية 100أن الشػعية كانت و 

 (.10رقع 
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مقارنة  عيهب الامتلاء)التذهىات الخحسية(. القيم التذخيرية لمرهرة الظميمة في تحخي 22مخطط 

 بتشظيخ البطن

 

 :الكاذبة الدمبية والإيجابية معجلع م لسهجهدات الرهرة مقارنة بتشظيخ البطن . القيم التذخيرية5. 5

( الكيع التذخيرية لجسيع مػجػدات صػرة الخحع والبػقيغ الطميمة 12تػضح الشتائج في الججول رقع )

 معجل الإيجابية والدمبية الكاذبة.السجروسة مقارنة بتشطيخ البصغ مع 
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 .الكاذبة الإيجابية والدمبيةمعجل . القيم التذخيرية لسهجهدات الرهرة الظميمة مقارنة بتشظيخ البطن مع 23ججول 

 

 القيسة التذخيرية

 الحداسية

)%( 

 الشهعية

)%( 

PPV 

(%) 

NPV 

(%) 

 معجل الإيجابية الكاذبة

)%( 

 معجل الدمبية الكاذبة

)%( 

ضية
سخ

ال
 

 12,5 7,7 97,96 63,64 92,3 87,5 اندجاد البػقيغ معا  

 44,44 5,88 92,3 62,5 94,12 55,56 اندجاد بػق واحج

 9,3 11,6 78,95 95,12 88,4 90,7 نفػذية البػقيغ معا  

 29,41 16,28 87,81 63,16 83,72 70,59 الاندجاد البػقي

 75 10,7 51 72,73 89,29 25 الالتراقات

 0.00 0.00 100 100 100 100 التذػىات الخحسية

 

 12.5و  7.7و  97.96و  63.64و  92.3و  87.5عشج دراسة اندجاد البػقيغ معا  كانت الشدب 

)%( لكل مغ الحداسية والشػعية والكيسة التشبؤية الإيجابية والكيسة التشبؤية الدمبية ومعجل الإيجابية 

و  62.5و  94.12و  55.56 بيشسا كانت ىحه الشدبالكاذبة ومعجل الدمبية الكاذبة عمى التختيب، 

لكل مغ الحداسية والشػعية والكيسة التشبؤية الإيجابية والكيسة التشبؤية )%(  44.44و  5.88و  92.3

 الدمبية ومعجل الإيجابية الكاذبة ومعجل الدمبية الكاذبة عمى التختيب عشج دراسة اندجاد بػق واحج.
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وعشج دراسة نفػذية البػقيغ معا  كانت ندب كل مغ الحداسية والشػعية والكيسة التشبؤية الإيجابية والكيسة 

و  78.95و  95.12و  88.4و  90.7التشبؤية الدمبية ومعجل الإيجابية الكاذبة ومعجل الدمبية الكاذبة 

 87.81و  63.16و  83.72و  70.59في حيغ بمغت ىحه الشدب ، عمى التختيب)%(  9.3و  11.6

)%( لكل مغ الحداسية والشػعية والكيسة التشبؤية الإيجابية والكيسة التشبؤية الدمبية  29.41و  16.28و 

 ومعجل الإيجابية الكاذبة ومعجل الدمبية الكاذبة عمى التختيب عشج دراسة الاندجاد البػقي.

)%(  75و  10.7و  51و  72.73و  89.29و  25أما عشج دراسة الالتراقات فقج كانت ىحه الشدب 

لكل مغ الحداسية والشػعية والكيسة التشبؤية الإيجابية والكيسة التشبؤية الدمبية ومعجل الإيجابية الكاذبة 

)%( لكل  100فقج كانت ىحه الشدب  التذػىات الخحسيةعشج دراسة و  ومعجل الدمبية الكاذبة عمى التختيب.

سعجل الإيجابية )%( ل 0.00ية الإيجابية والكيسة التشبؤية الدمبية ومغ الحداسية والشػعية والكيسة التشبؤ 

 الكاذبة ومعجل الدمبية الكاذبة.

 لسهجهدات الرهرة الظميمة مقارنة بتشظيخ البطن مع بيان السعشهية: الاحتسالية الجلالة. حداب 6. 5

الإحتسالية لسػجػدات الرػرة الطميمة مقارنة بتشطيخ البصغ،  الجلالة( 13تبيغ الشتائج في الججول رقع )

عشج دراسة اندجاد البػقيغ معا ، واندجاد بػق واحج، ونفػذية البػقيغ معا ،  0.05أكبخ مغ كانت ىحه الكيسة 

، في حيغ أن الكيسة ةأؼ أن الشتائج لع تكغ ذات قيسة إحرائيوالتذػىات الخحسية، والاندجاد البػقي، 
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عشج دراسة الالتراقات، أؼ أن الشتائج كانت ذات قيسة إحرائية أو  0.05الإحتسالية كانت أصغخ مغ 

 معشػية فييا.

 

 ( لسهجهدات الرهرة الظميمة مقارنة بتشظيخ البطن مع بيان السعشهية:P valueالاحتسالية ) الجلالة. 24ججول 

 السعشهية (P valueالقيسة الاحتسالية ) الإمخاضية

 غيخ معشػؼ  P > 0,05 اندجاد البػقيغ معا  

 غيخ معشػؼ  P > 0,05 اندجاد بػق واحج

 غيخ معشػؼ  P > 0,05 نفػذية البػقيغ معا  

 غيخ معشػؼ  P > 0,05 الاندجاد البػقي

 معشػؼ  P < 0,05 الالتراقات

 غيخ معشػؼ  P > 0,05 ذػىات الخحسيةالت

 غيخ معشػؼ  P > 0,05 عيػب الامتلاء )الأورام الميفية(
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 :السشاقذةالفرل الخامذ: . 6

تصمب ميارات تخررية في شب الشداء، ي ا  تحخؼ وعلاج العامل البػقي في العقع إجخاء معقج يعج

ويتصمب أيزا تخصيصا جيجا، حيث كان عمى شبيب الشداء في الساضي أن يعتسج عمى مػجػدات الرػرة 

فقج تع استبجال فتح الشدائي في الػقت الخاىغ الطميمة وفتح البصغ لتحخؼ العقع، لكغ مع تصػر الصب 

شا لمرػرة البصغ إلى حج كبيخ بتشطيخه لتحخؼ العامل البػقي لمعقع،  لحلظ نذأت شكػك حػل حاجت

 الطميمة. 

، وقج (10،53)خيات العقعأثبتت دراسات عجيجة حاجتشا لمرػرة الطميمة وتشطيخ البصغ معا  في آن واحج لتح

% وذلظ أكثخ مغ السخيزات المػاتي 66,7مخيزة شحوذات بتشطيخ البصغ  40أضيخت دراستشا الحالية 

خ في دراستشا الحالية تػافق تام في %، حيث ضي50مخيزة  30أضيخن شحوذات بالرػرة الطميمة وكغ 

% مغ الحالات، 45نتائج الرػرة الطميمة والتشطيخ في تحخييسا لمشفػذية البػقية والالتراقات معا في 

% 66 أثبت فييا التػافق التام في 2021وزملاؤه عام  Bijarniaأجخاىا وىحا تؤيجه نتائج دراسات سابقة 

  .(37)مغ الحالات
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مغ الحالات، بيشسا % 85 في التػافق التام في تحخؼ الشفػذية وحجىا في دراستشا تحققمغ جية أخخػ، 

معطع إن التػافق التام في  .(37) 2021وزملاؤه عام  Bijarnia% في دراسة 58كانت ىحه الشدبة 

 .(40،54،55،56)%68-45الجراسات يتخاوح بيغ 

لبػقية )أحادية أو ثشائية لتحخؼ الإمخاضية ا في دراستشا ىحه وعشج حداب الكيع التذخيرية لمرػرة الطميمة

في ىحه الشدب  أن، في حيغ % عمى التػالي83.72% ,70.59الحداسية والشػعية  الجانب( بمغت ندبة

عمى لمحداسية والشػعية % 52.9و%  77.8بمغت  (57) 2013عام Sadat و Foroozanfard دراسة

 التػالي .

% 87,5 كانت الحداسية والشػعيةأن  في دراستشا الحالية وججنا ولتحخؼ الاندجاد البػقي ثشائي الجانب

 و Foroozanfardدراسة  متذابية مع الشتائج التي تع التػصل إلييا في%عمى التػالي 92,3,

Sadat عمى التػالي . لمحداسية والشػعية % 86,7% ,92,1بكيسة  ( 57) 2013عام 

يسكغ  (57) 2013عام Sadat و Foroozanfardبالتالي وحدب الكيع التذخيرية لجراستشا ودراسة 

وزملاؤه   Bijarnia بيشسا في دراسةدقة في كذف اندجاد البػقيغ معا،  القػل بأن الرػرة الطميمة أكثخ

والشػعية ، (37)% أعمى مغ دراستشا بذكل جميّ 100مخاضية البػقية كانت الحداسية للإ  2021عام 

85,71%. 
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% وىحا 88,24% ونػعيتيا 90,7بيشسا في تحخؼ نفػذية البػقيغ معا وججنا حداسية الرػرة الطميمة 

 (58)مخيزة 138عمى  عفي دراستي 2014عام   Abbasiو Mohammad يتػافق مع ما تػصل لو

 (43)2020وزملاؤه   Begumعالية لشفػذية البػقيغ معا في دراسة  حداسيةلمرػرة الطميمة  كان بيشسا

96,51   .% 

وأيزا باختلاف  ،ودرجة دقة الاختبارات السجروسة،ىحا الاختلاف يسكغ أن يفدخ باختلاف صفات العيشة 

 اريغ.الفاصل الدمشي بيغ الإختب

 لسا تع التػصل إليو % مساثل 16,28كان معجل الإيجابية الكاذبة للاندجاد البػقي  الحالية في دراستشا 

 يسكغ تفديخ ذلظ بأحج الأسباب التالية : و  (37)%  14,28 حيث بمغت 2021وزملاؤه عام  Bijarniaفي 

 التذشج البػقي أثشاء حقغ السادة الطميمة والحؼ لايحرل في تشطيخ البصغ بدبب التخجيخ العام . -

 الدجادة السخاشية الرغيخة التي يسكغ دفعيا أثشاء التشطيخ بتكخار حقغ زرقة الستيميغ . -

 الإجخاءات السجخاة بالتشطيخ مثل فظ الالتراقات وتحخيخ مػقع الاندجاد . -

 عجم كفاية دخػل قشية الحقغ بعشق الخحع وبالتالي تدخب السادة الطميمة بالسيبل. -

 .(59، 42)لكذف الانتذار الستأخخ ضسغ الحػضعجم وجػد صػرة شعاعية متأخخة  -
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 % بيشسا لع يكغ ىشاك نتائج سمبية كاذبة في دراسة29,41البػقي وكان معجل الدمبية الكاذبة للاندجاد 

Bijarnia  سايمي :بويسكغ تفديخ السعجل العالي بجراستشا  (37)2021وزملاؤه عام 

 .دخػل السادة الطميمة في أوردة الخحع والسبيس فيعصي انصباع كاذب بشفػذية البػقيغ  -

 خلاليا حجثية مخضية تؤدؼ للاندجاد .السجة الدمشية بيغ الإجخائيغ  قج تصخأ   -

جاد بػقية في حال الاند انتذار السادة الطميمة مغ بػق لمجية الأخخػ يفدخ عمى أنو نفػذية -

 .(42،60).البعيج

وىػ مذابو لسعجل كذفيا في دراسة  ،%18,33الترافات بالرػرة الطميمة في  بيشت الجراسة الحالية وجػد

EI-Minawi   بيشسا أعمى مغ  ، %21,6 حيث كانت(40)1978وزملاؤه عامBijarnia  وزملاؤه عام

%  )حيث 75% .وكان معجل الدمبية الكاذبة في نتائج الرػة الطميمة لتحخؼ الالتراقات 4  (37)2021

% ( , أؼ أن قجرة الرػرة الطميمة لتذخيز الالتراقات 53,33كذف التشطيخ عغ وجػد الاتراقات في 

ة إضافية وكان لجيشا مػجػدات شاذ .(40،54،61) مذكػك فييا وىحا بالصبع ماتػصمت لو العجيج مغ الجراسات

الخحسي وىحا يذابو  بالتشطيخ مقارنة بالرػرة الطميمة مثل الالتراقات والأورام الميفية والانتباذ البصاني

  (44).2013عام  Abou-tokو  Habeeb  دراسة
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عشج دراسة  0.05الإحتسالية لسػجػدات الرػرة الطميمة مقارنة بتشطيخ البصغ أكبخ مغ  كانت الجلالة

اندجاد البػقيغ معا ، واندجاد بػق واحج، ونفػذية البػقيغ معا ، والاندجاد البػقي، أؼ أن الشتائج لع تكغ ذات 

 .(37)2021وزملاؤه عام  Bijarnia، وىحا يتػافق مع ما تػصل إليو قيسة إحرائية

ليذ لتشطيخ البصغ ميدة في كذف الإمخاضيات التي لاتكذف بالرػرة الطميمة وبالشتيجة يسكغ القػل أنو 

 يا لاستكسال تحخيات العقع . سىحه السيدات الإضافية تجعمو إجخاء أسا .بل أيزا في علاجيا ،فحدب

 الاستشتاجات:الفرل الدادس: . 7

السختمفة الإمخاضيات البػقية والبخيتػانية والخحسية السدببة التذخيرية لمرػرة الطميمة مغ بيغ الكيع  -

 كانت حداسيتيا لتحخؼ الشفػذية البػقية ىي الأعمى، وحداسيتيا لتحخؼ الإلتراقات ىي الأقل.، لمعقع

يسكغ الاستغشاء عغ تشطيخ البصغ عشجما تكػن الرػرة الطميمة شبيعية مغ حيث الشفػذية، وعشجما  -

 القرة الدخيخية والفحز الدخيخؼ أؼ حجثية مؤدية للالتراقات.ندتبعج مغ خلال 

 فيسا عجا ذلظ لا بج مغ اتباع الرػرة الطميمة السذبػىة بتشطيخ البصغ لتذخيز حاسع. -
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 التهصيات والسقتخحات:الفرل الدابع: . 8

حداسيتيا لمشفػذية البػقية يسكغ البجء بالرػرة الطميمة لتحخؼ العقع باعتباره إجخاء غيخ غاز وباعتبار  -

عغ تشطيخ البصغ عشج عجم وجػد أدنى شظ بػجػد ية يعمختفعة، فيسكغ الاستغشاء بالرػرة الطميمة الصب

 في كذف الالتراقات. تشطيخ البصغالالتراقات وذلظ لجور 

إجخاء الرػرة  كثخ عشج امكاناسة بعيشة أكبخ ومجة زمشية أشػل، وبستغيخات أر يػصى باستكسال الج -

 جخائيا وقخاءتيا.إعمى  مدبقا   جربةمبذكل أججػ بأيجؼ كػادر خبيخة  الطميمة في مذفانا

يبقى تشطيخ البصغ ىػ معيار ذىبي ليذ فقط في التحخؼ عغ سبب العقع بل أيزا  لعلاج الكثيخ مغ  -

 الرػرة الطميمة.الإمخاضيات، وىػ استقراء أساسي لا يسكغ الاستغشاء عشو عشج الاشتباه بشتيجة 
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 التاريخ:
 

 السهافقة السدتشيخة
  

الجراسة: نتائج الرهرة الظميمة لمخحم والبهقين وتشظيخ البطن لجى مخيزات العقم في مذفى عشهان 
 دراسة مقارنة - التهليج وأمخاض الشداء الجامعي بجمذق

 سيجتي:

 شبيعة الجراسة لا تحسل خصخا عمى الديجة ولا تتصمب مشظ أؼ تكمفة مادية عمى عاتقظ.

بالدخية التامة ولغ يتع استخجام ما يذيخ إلى ىػيتظ بأؼ صػرة  البيانات والشتائج التي سػف تطيخ تتستع
 كانت.

 ستتع الإجابة عغ أؼ استفدار تخغبيغ بو مغ قبل الباحث.

يسكشظ رفس الجراسة أو الاندحاب مشيا في أؼ وقت دون أن يؤثخ ذلظ عمى نػعية الخجمة الرحية 
 بيغ الإجابة عشو.السقجمة ولظ كامل الحق في رفس الإجابة عغ أؼ سؤال لا تخغ

 نصسح سيجتي لسذاركتظ في الجراسة.

 شكخا لتعاونظ.

أقخ أن ىحه السهافقة تست بعج الاطلاع عمى التفاصيل الهاردة سابقا والإجابة عن كل أسئمتي 
 واستفداراتي حهل السهضهع. 

 الطبيبة الباحثة: رودانيا الكهر      اسم الديجة وتهقيعيا 
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 مفاهيم إحرائية

 نتيجة الاختبار: 
Test Score 

 إيجابي
Positive 

 سمبي
Negative 

   

 الحقيقة
The Truth 

 مراب بالسخض
Has the 
disease 

 إيجابيات حقيقية
True Positives 

(TP) 
A 

كابةسمبيات   
False Negatives 

(FN) 
c 

 الحداسية
Sensitivity 

TP 
= ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ=    

TP + FN 

a 
 ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ

a + c 

 غيخ مراب بالسخض
Does not have 

the disease 

كاذبةايجابيات   
False Positives 

(FP) 
B 

 سمبيات حقيقية
True Negatives 

(TN) 
d 

 الشهعية
Specificity 

TN 
= ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ=  ـ  

TN + FP 

d 
 ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ

d + b 

  

 القيسة التشبؤية الإيجابية
Positive Predictive Value 

TP 
ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ        PPV = 

TP + FP 

 القيسة التشبؤية الدمبية
Negative Predictive Value 

TN 
ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ          NPV = 

TN + FN 
 

   

 

  الحداسيةSensitivity:  وىي الحرػل عمى الجػاب الرحيح الإيجابي مغ الحيغ يعانػن مغ السخض، أؼ
تعبخ عغ مجػ تخجيح أن الشتيجة تجل عمى أن الإصابة مػجػدة، وبالتالي فإن حداسية اختبار سخيخؼ تذيخ إلى 

 قجرة ىحا الاختبار عمى تحجيج السخضى السرابيغ بالسخض بذكل صحيح.
ية / الإيجابيات الحكيكية + الدمبيات الكاذبة= الإيجابيات الحكيك الحداسية  

  الشهعية Specificity: وىي الحرػل عمى الجػاب الرحيح الدمبي مغ الحيغ لا يعانػن مغ الإصابة، أؼ ىي
الجدء الشدبي مغ الأفخاد الحيغ تكػن نتائج اختباراتيع سمبية ويكػنػن بالفعل غيخ مرابيغ، وبالتالي فإن نػعية 

 ذيخ إلى قجرة ىحا الاختبار عمى تحجيج السخضى غيخ السرابيغ بالسخض بذكل صحيح.اختبار سخيخؼ ت
= الإيجابيات الدمبية / الدمبيات الحكيكية + الإيجابيات الكاذبة. الشهعية  

  الإيجابية الكاذبةFalse positive  =1 – .الشػعية 
  الدمبية الكاذبةFalse negative  =1 – .الحداسية 
  الإيجابية القيسة التشبؤية(PPV) Positive predictive value:  وىي تسثل احتسالية أن تكػن الديجة التي

 لجييا العخض إيجابي مرابة بذكل أكيج.
  القيسة التشبؤية الدمبية(NPV) Negative predictive value:  وىي تسثل احتسالية أن تكػن الديجة التي

 لجييا عخض سمبي غيخ مرابة بذكل أكيج.
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Abstract: 

This study was conducted with the aim of comparing hysterosalpingography and 

laparoscopy results of infertility patients at the University Obstetrics Hospital in 

Damascus. The diagnostic values of hysterosalpingography compared to 

laparoscopy when studying the bilateral tubal obstruction were 87.5, 92.3, 63.64, 

97.96, 7.7, and 12.5 (%) for both sensitivity, specificity, positive predictive 

value, negative predictive value, false positivity rate, and false negative rate 

Respectively, While the diagnostic values were 55.56, 94.12, 62.5, 92.3, 5.88 

and 44.44 (%) for each of the sensitivity, specificity, positive predictive value, 

negative predictive value, false positive rate, and false negative rate, 

respectively, when studying the unilateral tubal obstruction. When studying the 

influence of the two tubules together, the ratios of sensitivity, specificity, 

positive predictive value, negative predictive value, false positivity rate, and 

false negativity rate were 90.7, 88.4, 95.12, 78.95, 11.6 and 9.3 (%) respectively, 

While these ratios were 70.59, 83.72, 63.16, 87.81, 16.28 and 29.41 (%) for each 

of the sensitivity, specificity, positive predictive value, negative predictive 

value, false positive rate and false negative rate respectively when studying tubal 
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obstruction. But when studying the adhesions, these ratios were 25, 89.29, 

72.73, 51, 10.7 and 75 (%) for each of the sensitivity, specificity, positive 

predictive value, negative predictive value, false positive rate, and false negative 

rate, respectively. The potential value of the contrast medium findings compared 

to laparoscopy was > 0.05 when studying bilateral tubal obstruction, unilateral 

tubal obstruction, both tubal permeability, tubal obstruction, uterine 

abnormalities and ulterine fibroids, meaning that the results were insignificant, 

while the probability value was ˂ 0.05 when Studying adhesions, that means, the 

results were significant in it. 

Key words: hysterosalpingography, laparoscopy, tubal permeability, tubal 

obstruction, adhesions, diagnostic values, p value. 
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