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 شكر وتقدير

 
لا يدعشا في نياية ىحه السخحمة وبجاية مخحمة ججيجة مؽ مذؾار العمؼ والحياة إلا أن أنحشي مع 

ىحا  كمسات قميمة تحسل الامتشان العسيق والذكخ الجديل لسؽ كان لو الفزل الكبيخ في إنجاز
 البحث والإشخاف عميو:

 السجرس الجكتؾر حدام البخدان
ؼ معمؾمة أو ملاحغة والتي أسيست لمسجرس الخائع الحؼ لؼ يبخل بأكسا أتؾجو بالذكخ 

 وبذكل كبيخ في نجاح ىحا البحث:

 

الجكتؾر عسار الديؽالسجرس 
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 السمخص
 

 

 الملخص

 
 

البالغيؽ السذخص ليؼ ذات رئة  جنحارية لسدتؾػ ألبؾميؽ السرل عشالؿيسة الإماتدال  :اوهجفه خمفية الجراسة
 بذكل جيج. ةاستشذاؾية غيخ مجروس
لمؾؼيات عشج مخضى ذات الخئة  ا  مفيج ا  إنحاري عاملا   جيج ؼيسا إذا كان ألبؾميؽ السرلتحييجف ىحا البحث إلى 

 .الاستشذاؾية
مذخص ليؼ ذات رئة استشذاؾية خلال  ا  مخيز 75دراسة حذجية مدتقبمية عمى أجخيت  :السؾاد والظخائق

الؿيسة ؾيست مؽ مخاجعي السذافي الجامعية بجمذق. حيث  6/2021/ 31وحتى 1/10/2019الفتخة مؽ 
تؼ الإنحارية لسدتؾػ ألبؾميؽ السرل عشج القجوم إلى قدؼ الإسعاف ؼيسا يخص الؾؼيات داخل السدتذفى كسا 

بعض مجسؾعة نقص الألبؾميؽ ومجسؾعة الألبؾميؽ الظبيعي ومقارنة  :مجسؾعتيؽتقديؼ السخضى إلى 
وقج تؼ تحميل  بيؽ السجسؾعتيؽ إضافة إلى دراسة تأثيخ العجيج مؽ العؾامل عمى ألبؾميؽ السرل. الستغيخات

إحرائية عشجما تكؾن  ( واعتبار الستغيخ ذو أىسيةSPSSالبيانات باستخجام بخنامج التحميل الإحرائي )
 (.0.05)( أصغخ مؽ P-Valueمدتؾػ الجلالة )

تؾزعت الحالات تبعا  لمجشذ إلى  ،سشة  15±66وكان متؾسط العسخ  ،حالة 75بمغ عجد الحالات  :الشتائج
بمغت ندبة .  0.56±3.23ووجج أن متؾسط ؾيسة الألبؾميؽ لعيشة الجراسة  % إناث.34.7% ذكؾر 65.3

الحجية ؿيسة ال( ووجج أن 0.862(  )95% CL 0.78-0.94)   AUCتبيؽ أن ؾيسة  %.40الؾؼيات 
غ/دل حيث بمغت الحداسية  3.250الأفزل مؽ ناحية الحداسية والشؾعية ىي والتي تعتبخ لألبؾميؽ ل

 .%93% بيشسا الشؾعية 70
ذفى لجػ مخضى دتتختبط مدتؾيات الألبؾميؽ في السرل وبذكل مدتقل مع الؾؼيات داخل الس لاستشتاجات:ا

 ذات الخئة الاستشذاؾية.
 
 

.الؾفيات-الاستشذاق-ألبؾميؽ السرل -لخئة الاستشذاقيةذات االكمسات السفتاحية: 



        د.الذامي-الكيسة الإنحارية لسدتؾى ألبؾميؽ السرل في التشبؤ بالؾفيات داخل السدتذفى لجى مخضى ذات الخئة الاستشذاقية 
 

 

 الجدء التسهيجي
 

 

  

التمهيديالجزء   



2        د.الذامي-ى لجى مخضى ذات الخئة الاستشذاقيةالكيسة الإنحارية لسدتؾى ألبؾميؽ السرل في التشبؤ بالؾفيات داخل السدتذف 
 

 

 التسهيجيالجدء 
 

 الجدء التسهيجي

 السقجمة: -1

 ،التي غالبا  ما تكؾن مفخزات البمعؾم الفسؾؼ  يعخف الاستشذاق بأنو دخؾل مادة غخيبة إلى الظخيق اليؾائي       

 المعاب وبقايا الظعام.

تعخف ذات الخئة الاستشذاؾية بأنيا إنتان رئؾؼ يحجث كاختلاط لاستشذاق مؾاد مؽ البمعؾم الحشجخؼ أو الدبيل        

 اليزسي العمؾؼ.

 (Hayashi M et al,2014)تدبة في السجتسع.ت الخئة السك%مؽ حالات ذا15يقجر أن ذات الخئة الاستشذاؾية تذكل        

ازدياد عجد السخضى مع حالات مدببة بدبب الازدياد في أعسار الدكان و  يدداد وقؾع ذات الخئة الاستشذاؾية        

  (Akbar U et al,2015).ن العتو وباركشدؾ  ،شذبةمثل اللمعجد 

معغؼ و  ،ذات الخئة الاستشذاؾيةلجػ مخضى  مع الؾؼيات ارتباطا  أعيخت عؾامل عجة أن  ولؾحع في الجراسات       

في دور الخعاية الرحية  الدكؽ ،خرائص السخيض مثل العسخ الستقجم العؾامل التي تؼ التعخف عمييا كانت عؽىحه 

 .والذمل الشرفي

مدتؾػ  ،سرل مثل تعجاد الخلايا المسفاويةفي الالؿيؼ السخبخية  كسا أكجت دراسات أخخػ وجؾد ارتباط بيؽ

 والؾؼيات عشج مخضى ذات الخئة الاستشذاؾية. LDH مدتؾػ و الكخياتيشيؽ 
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 التسهيجيالجدء 
 

يعج الألبؾميؽ أحج بخوتيشات البلازما الأكثخ وفخة في جدؼ الإندان ويسارس العجيج مؽ الؾعائف السيسة مشيا        

 مزاد أكدجة ويحافع عمى الزغط التشاضحي إضافة لجوره في الشقل الكيسيائي الحيؾؼ. ،التغحية

التياب  ،قرؾر القمب ،ت مخضية عجيجة مشيا انتانات الجمفي حالا ا  ىام ا  إنحاري لبؾميؽ عاملا  الأيعج كسا 

  .بة في السجتسعالخئة السكتدوذات  البشكخياس الحاد

والؾؼيات الشاجسة عؽ ذات الخئة الاستشذاؾية فكان لا بج مؽ إيجاد عؾامل تداعج  ومع ارتفاع معجل السخاضة     

باكخا  في تحجيج السخضى ذوو الخظؾرة العالية مؽ أجل وضع خظة العلاج الأفزل ليؼ في محاولة لإنقاص ندبة 

 الؾؼيات.

وأعيخت عجة  ،نتانات الحادةيعج الألبؾميؽ أحج بخوتيشات الظؾر الحاد ويذاىج نقص تخكيده في الجم في الإ    

  يتخافق مع معجل وؼيات عال عشج مخضى ذات الخئة الاستشذاؾية.نقص الألبؾميؽ دراسات عالسية أن 

 :السذكمة البحثية -2

ازداد التأكيج خلال الدشؾات العذخ الأخيخة عمى الارتباط الذجيج بيؽ نقص الألبؾميؽ وحجوث الؾؼيات لجػ      

الاستشذاؾية وذلػ مع ارتفاع وتيخة حجوث ذات الخئة الاستشذاؾية وتذخيريا عالسيا . ويفدخ ذلػ مخضى ذات الخئة 

 الارتباط بآليات عجة مؽ أىسيا سؾء التغحية السذاىج عشج ىؤلاء السخضى.

 لحلػ يتشاول ىحا البحث الألبؾميؽ ودوره الإنحارؼ في تحجيج الؾؼيات عشج مخضى ذات الخئة الاستشذاؾية .    
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 التداؤلات البحثية:-3

  ىل يؾجج ارتباط بيؽ نقص الألبؾميؽ وحجوث الؾؼيات لجػ مخضى ذات الخئة الاستشذاؾية؟        

 هجف البحث:-4

ت الخئة إذا كان ىشاك ؾيسة إنحارية لسدتؾػ ألبؾميؽ السرل لجػ مخضى ذامعخفة  ييجف ىحا البحث إلى 

 لمتشبؤ بالؾؼيات داخل السدتذفى لجييؼ. الاستشذاؾية

 أهسية البحث:-5

ذوو الخظخ العال لمؾؼيات ركيدة أساسية في وضع خظة  يسثل التعخف عمى مخضى ذات الخئة الاستشذاؾية         

العلاج الأندب ليؼ . ولا يدال البحث قائسا  عؽ العؾامل التي تديج خظخ الؾفاة عشج ىؤلاء السخضى بحيث يسكؽ 

 التغمب عمييا ومؽ ثؼ إنقاص الؾؼيات.

الإنحارية للألبؾميؽ عشج مخضى  في سؾريا حؾل الؿيسة في كؾنيا أوّل دراسة تجخػ وتكسؽ أىسّيّة ىحه الجّراسة 

، وفي حال إثبات العلاقة بيؽ مدتؾػ الألبؾميؽ والؾؼيات فقج يكؾن مؽ السسكؽ استخجام ذات الخئة الاستشذاؾية

 غيخ مكمف وسخيع الإجخاء لمتشبؤ بالؾؼيات. ،الألبؾميؽ كسذعخ متؾفخ

 الفخضية البحثية:-6

 ازدياد حجوث الؾؼيات داخل السدتذفى لجػ مخضى ذات الخئة الاستشذاؾية مع نقص ألبؾميؽ السرل.        
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 حجود البحث:-7 

 الحج البذخؼ:     

 مخضى ذات الخئة الاستشذاؾية غيخ السعالجيؽ سابقا  بالألبؾميؽ قبل دخؾليؼ السدتذفى.

 الحج الدماني:    

 .31/6/2021حتى  1/10/2019

 الحج السكاني:   

 .يؽالسؾاساة والأسج الجامعي مدتذفيي

 محجدات البحث:-8

  العيشة السجروسة مأخؾذة مؽ مذفييؽ جامعييؽ في دمذق وىي لا تسثل بالزخورة كل السخضى في سؾريا.إن 

 لسخضى مؽ خارج محافغة دمذقوذلػ لأن معغؼ ا خارج السذفىكؽ مؽ إجخاء متابعة طؾيمة الأمج لؼ نتس، 

  وصعؾبة قجوميؼ الستكخر إلى دمذق ضسؽ الغخوف الحالية.

  مخض كبجؼ مدمؽ  ،السرل كؾجؾد الجاء الكمؾؼ السدمؽحاولشا تحييج العؾامل التي قج تؤثخ عمى مدتؾػ ألبؾميؽ

 تغحية.الو سؾء 
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 دراسات سابقة مخجعية:-9

درست الؿيسة الإنحارية لألبؾميؽ السرل في التشبؤ بالؾؼيات لجػ مخضى ذات الخئة الاستشذاؾية في العجيج         

 . الأخيخةسات العالسية خلال الدشؾات العذخ مؽ الجرا

بيشت وجؾد ارتباط مخيزا   248وشسمت  2018في كؾريا عام وآخخون  Hyosun Kim دراسة أجخاىا       

بيؽ الؾؼيات داخل السدتذفى وألبؾميؽ السرل لجػ مخضى ذات الخئة الاستشذاؾية وذلػ بعج تحييج العجيج مؽ  ىام

 (Kim H et al,2018)العؾامل التي قج تؤثخ عمى نتائج البحث.

أعيخت أن مخيزا   120وشسمت   2012سبانيا عام في إوآخخون  Xavier Boschوفي دراسة أجخاىا      

لجػ مخضى ذات الخئة  الألبؾميؽ السشخفزة في السرل تخافقت مع معجل وؼيات مختفع داخل السدتذفىمدتؾيات 

 (Bosch X et al,2012) .وخلال ستة أشيخ مؽ الإصابة الاستشذاؾية

مخيزا   105وشسمت   2014ابان عام وآخخون في الي Takashi Ogaswara  كسا أعيخت دراسة أجخاىا   

بيؽ نقص الألبؾميؽ والؾؼيات داخل السدتذفى لجػ مخضى ذات الخئة الاستشذاؾية وذلػ بعج تحييج  وجؾد ارتباط ىام

 (Ogasawara et al,2014)العجيج مؽ العؾامل التي قج تؤثخ عمى نتائج الجراسة 

أعيخت أن نقص  مخيض 550عمى  في كؾريا دراسةوآخخون  Hee Young أجخػ  2019وفي عام 

بذجة مع الؾؼيات داخل السدتذفى لجػ مخضى سخيض عمى التيؾية الآلية مختبظة ألبؾميؽ السرل وكحلػ وضع ال

 (Hee Y et al,2019)ذات الخئة الاستشذاؾية 
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 هج البحث وأدواته:مش-10

 لسدتؾػ ألبؾميؽ السرل لسعخفة الؿيسة الإنحارية (Prospective cohort Study) حذجية مدتقبميةدراسة 

مؽ م  31/6/2021وحتى م  1/10/2019العيشات في الفتخة بيؽ  حيث جسعت في التشبؤ بالؾؼيات داخل السدتذفى

الحيؽ تحققت لجييؼ  خلال تجويؽ بيانات السخضى وفق استبيان خاص وذلػ في مذفيي السؾاساة والأسج الجامعييؽ

 :السعاييخ التالية

 معاييخ القبؾل :

  سشة أو أكثخ. 18السخضى البالغيؽ بأعسار كل 

 .قبؾل السخضى مسؽ لجييؼ أعخاض وعلامات تقتخح تذخيص ذات الخئة مع شػ سخيخؼ كبيخ بالاستشذاق 

 معاييخ الاستبعاد:

  سشة. 18السخضى بعسخ أقل مؽ 

 .عجم مؾافقة السخيض أو مؽ يشؾب عشو عمى الجخؾل في الجراسة 

 طخيقة العسل:

 السذاركيؽ في البحث لتقييؼ سخيخي ومخبخي وشعاعي: خزع جسيع السخضى 

  العلامات  ،التجخيؽ ،الجشذ ،وتؾثيق السعمؾمات التالية: العسخالتقييؼ الدخيخؼ: شسل أخح قرة سخيخية مفرمة

بة للاستشذاق والأعخاض الدخيخية السذاىجة . ،الحالات السخضية السخافقة ،الحيؾية  العؾامل السؤـ



8        د.الذامي-ى لجى مخضى ذات الخئة الاستشذاقيةالكيسة الإنحارية لسدتؾى ألبؾميؽ السرل في التشبؤ بالؾفيات داخل السدتذف 
 

 

 التسهيجيالجدء 
 

  اء مجسؾعة مؽ التحاليل وإجخ  ا  مخيز 75سحب دم وريجؼ لجسيع السخضى وعجدىؼ التقييؼ السخبخؼ: حيث

البخوتيؽ الارتكاسي و  (CBCتعجاد الجم الكامل ) ،الغمؾكؾز ،الرؾديؾم ،البؾلة ،الألبؾميؽ :التي تتزسؽالسخبخية 

تحميل  السؾاساة الجامعييؽ. كسا أجخؼ وذلػ عؽ طخيق الأجيدة السؾجؾدة في مخبخؼ مذفى الأسج و  ((CRPسي 

 لذخياني لكل السخضى.اغازات الجم 

 حداب مذعخCURB-65 .لكل السخضى 

  لكل السخضى صؾرة شعاعية بديظة لمرجرإجخاء. 

 غ/دل( ومجؾعة  3.5السخضى حدب ؾيسة الألبؾميؽ إلى مجسؾعتيؽ: مجسؾعة الألبؾميؽ السشخفض)أقل مؽ  قدؼ

بخ مذفيي السؾاساة اغ/دل حدب مخ 25.-3.5أن ؾيسة الألبؾميؽ الظبيعية كانت بيؽ  عمسا  الألبؾميؽ الظبيعي 

 الأسج الجامعييؽ. و

  الحاجة لمقبؾل في العشاية  ،ؽ ؼيسا يخص بعض الستغيخات مثل: مجة الاستذفاءيبيؽ السجسؾعتيؽ الدابقتمقارنة

 والؾؼيات داخل السدتذفى.

  بيؽ الألبؾميؽ ومذعخ دراسة وجؾد ارتباطCURB-65. 

 .بعج جسع البيانات قسشا بجراستيا إحرائيا  ومقارنة نتائج البحث مع دراسات عالسية مذابية

 مكؾنات البحث:-11

 يتكؾن البحث مؽ جدأيؽ:
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ساسية ليكؾن وعؽ التعاريف الأ ،وىؾ القدؼ الشغخؼ ويتحجث عؽ الإطار الشغخؼ لسؾضؾع دراستشا الجدء الأول:

 فرؾل: ويتكؾن ىحه الجدء مؽ  في الجراسة العسميةكافة السرظمحات الؾاردة ب لكامللجػ القارغ الإلسام ا

 ذات الخئة الاستشذاقية الفرل الأول:

 العلاج والؾقاية في ذات الخئة الاستشذاقية ،التذخيصالفرل الثاني: 

 الألبؾميؽ الثالث:الفرل 

في والخظط التي اتبعت  ،الإطار العسمي لمجراسة ويذسللمبحث(  خابعالقدؼ العسمي )الفرل الوىؾ  الجدء الثاني:

 :ويتزسؽ، مجة الجراسة لمؾصؾل إلى الشتائج الشيائية أثشاء

مقارنة  -السشاقذة –الشتائج  -البحث في  التحميل الإحرائي الستبع –السؾاد والظخائق  –خمؽية البحث وىجفو 

 الخاتسة والسقتخحات. –السحجدات والسعؾقات التي واجيت الجراسة  -نتائج دراستشا مع الجراسات العالسية السذابية



        د.الذامي  الكيسة الإنحارية لسدتؾى ألبؾميؽ السرل في التشبؤ بالؾفيات داخل السدتذفى لجى مخضى ذات الخئة الاستشذاقية 
 

 

 القدؼ الأول :الجراسة الشغخية
 

 

 

الأول  لجزءا  

ةالنظري الدراسة  
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 ذات الخئة الاستشذاقيةالأول:  الفرل
 

 الفرل الأول
 ذات الخئة الاستشذاقية

 Aspiration Pneumonia 
 
 السقجمة: -1-1

 [. 1] يعخف الاستشذاق بأنو دخؾل محتؾيات السعجة أو البمعؾم الفسؾؼ إلى الحشجخة والدبيل التشفدي الدفمي 

ية تالية للاستشذاق يذسل الاستشذاق الظخق اليؾائية أو البخانذيؼ الخئؾؼ وتحجث عجة متلازمات سخيخية رئؾ 

الحالة  ،الشسؾ الجخثؾمي في البمعؾم الفسؾؼ ، تكخار الاستشذاق  ،السادة السدتشذقة وطبيعتيا عمى كسية وذلػ اعتسادا  

  .[8] السشاعية لمثؾؼ واستجابتو إلى السادة السدتشذقة

 أو السعجة سببو استشذاق مفخزات البمعؾم الفسؾؼ  نتان رئؾؼ إعمى أنيا ( AP)تعخف ذات الخئة الاستشذاؾية 

مؽ أشيع الأمخاض الانتانية التي تتظمب الاستذفاء وأحج أىؼ أسباب الؾؼيات  جتعو التي تدتعسخ بالجخاثيؼ السسخضة 

 [.3خاصة عشج السخضى السدشيؽ ] في البمجان الستقجمة

تحجث ذات الخئة الاستشذاؾية عشجما تكؾن دفاعات الثؾؼ غيخ قادرة عمى الحج مؽ التكاثخ الجخثؾمي إما  

بدبب استشذاق كسيات كبيخة مؽ العؾامل السسخضة و إن كانت  بدبب استشذاق لعؾامل مسخضة عالية الفؾعة أو

 مشخفزة الفؾعة.
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( وأعيخت العجيج مؽ CAPمؽ ذات الخئة السكتدبة في السجتسع ) ذات الخئة الاستشذاؾية نسظا  عاىخيا   عجت

 [.2% مؽ حالات ذات الخئة السكتدبة في السجتسع ناجسة عؽ الاستشذاق ]82-7الجراسات أن 

الرارمة لحات الخئة الاستشذاؾية غائبة لحلػ يعتسج التذخيص بذكل أساسي عمى  التذخيريةالسعاييخ 

 وجؾد عؾامل خظخ للاستشذاق ومؾجؾدات متؾافقة عمى صؾرة الرجر الذعاعية. ،القرة الدخيخية

مع معجلات عالية لمؾؼيات والشكذ  تعج ذات الخئة الاستشذاؾية أكثخ شجة مؽ ذوات الخئة غيخ الاستشذاؾية

 وىحه ت إلى ذات رئة نخخية أو خخاجة رئؾيةإضافة إلى مجة الاستذفاء الظؾيمة وقج تتظؾر في بعض الحالا

 [.5أىسية التجبيخ الرحيح والفؾرؼ ليحا السخض ]السؾجؾدات تؤكج 

 ترشيف متلازمات الاستشذاق:  -1-2

 ا  التيابي ا  الحؼ يدبب ارتكاسق مؾاد مثل سائل السعجة الحامزي استشذايذيخ إلى  .التهاب الخئة الكيسيائي:1-2-1

 في الظخق اليؾائية الدفمية بجون انتان جخثؾمي مخافق.

 إجخاءات مثل تشغيخ الحشجخة.  ندع التشبيب أو في ،في فتخة ما حؾل الجخاحة خلال التشبيب يحجث غالبا  

التخجيخ حيث عيخ  ذاق لمحسض السعجؼ في أثشاءلجييؼ استش أول مؽ وصفو مانجلدؾن عمى مخضى حجث

في الفص أعيخت صؾرة الرجر ارتذاحات  بيشسا، ساعتيؽ مؽ الاستشذاق السذاىج الكخب التشفدي والدرقة بدخعة بعج

ساعة  33-82لمسخض فإن الذفاء الدخيخؼ الدخيع خلال  وعمى الخغؼ مؽ الذجة الأولية ،الدفمي بجانب واحج أو اثشيؽ

  [.8أيام بجون استعسال الرادات ] 3-2ل بيشسا الذفاء الذعاعي خلا
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 ا  التي تدج الظخق اليؾائية أو تحخض انغلاقإلى استشذاق سائل أو مادة صمبة  يذيخ: .الاندجاد السيكانيكي1-2-2

 نذيسي.ليا ولكؽ بجون ارتكاس التيابي بخا ا  انعكاسي

بيشسا  ،ا  ميكانيكي ا  يلاحع الذكل الأكثخ مذاىجة مؽ استشذاق الدائل في حؾادث الغخق والتي تدبب اندجاد

 خاصة عشج الأطفال. استشذاق جدؼ أجشبي صمب مثل الفؾل الدؾداني شائع ججا  

دلة التعتسج التغاىخات الدخيخية عمى حجؼ السادة السدتشذقة ومدتؾػ الاندجاد ومؽ الأعخاض السذاىجة نجج 

 ستكخر وغياب الرؾت.الدعال ال، درقةال، سفاجئةالتشفدية ال

نتان جخثؾمي ناجؼ عؽ دخؾل محتؾيات السعجة أو البمعؾم الفسؾؼ إلى : تذيخ إلى إ.ذات الخئة الاستشذاقية1-2-3

 الخئتيؽ وذلػ بدبب خمل في آليات الجفاع السدؤولة عؽ ترؽية العؾامل السسخضة.

 :Epidemiology وبائيات ذات الخئة الاستشذاقية -1-3

يدداد وقؾع ذات الخئة الاستشذاؾية بدبب الازدياد في معجل الأعسار وازدياد أعجاد السخضى مع حالات  

 [.3مدببة لمعجد مثل الشذبات والعتاىة ]

، مؽ الرعب تحجيج الؾقؾع الحؿيقي لحات الخئة الاستشذاؾية بدبب قمة السذعخات السذخرة للاستشذاق

بيشسا انتذارىا  حالة سشؾيا   333333-333333 ويقجر أن وقؾع ذات الخئة الاستشذاؾية في الؾلايات الستحجة تقخيبا  

 .ذفىمؽ الأشخاص مع قبؾل في السدت 133333لكل  15333إلى  5333 تقخيبا  
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، معجلات ذات الخئة الاستشذاؾية ىي أعمى عشج الخجال مقارنة مع الشداء وكحلػ عشج السدشيؽ مقارنة مع الذباب

 سشة.  23-73العسخ الؾسظي عشج التذخيص ىؾ يقجر أن يدداد وقؾع ذات الخئة الاستشذاؾية مع العسخ حيث و 

 لا يؾجج ميل عخقي لحات الخئة الاستشذاؾية.

الدبب الأشيع لمؾفاة بيؽ  % وتعج73ؼيات مختفع قج يرل حتى تختبط ذات الخئة الاستشذاؾية مع معجل و 

في الؾلايات  ألف حالة وفاة سشؾيا   533السخضى مسؽ لجييؼ عدخة بمع ناجسة عؽ مخض عربي وتذكل حؾالي 

 [.7الستحجة ]

% 33-13فخط جخعة دوائية وتذكل % مؽ مخضى الاستذفاء بدبب 13تحجث ذات الخئة الاستشذاؾية عشج 

 مؽ كل الؾؼيات السختبظة بالتخجيخ.

-8333لكل  1تبقى ذات الخئة الاستشذاؾية  أحج الاختلاطات الذائعة التالية لمتخجيخ العام وتحجث عشج 

 % مؽ السخضى ما بعج الجخاحة القمبية الؾعائية.13وقج سجل حجوث ذات رئة استشذاؾية عشج  ،حالة 3333

 :Pathogenesis لية الإمخاضية لحات الخئة الاستشذاقيةالآ-1-4

( الظبيعي في الدبيل التشفدي عشج البذخ مع استعسال التقشيات Microbiomeتظؾر فيسشا لمسيكخوبيؾم )

الفسؾؼ عشج السخضى مع  فقج أعيخت دراسة حجيثة عمى السيكخوبيؾم ،(PCR) البمسخة الستدمدلالحجيثة مشيا تفاعل 

ولؼ يعخف ىل ىحه  ،ا  مشيا لؼ تكؽ معخوفة مدبقا  نسظ 82حيث أن  ا  مختمف ا  جخثؾمي ا  نسظ 133نذبة حادة وجؾد 

 [.2العؾامل الجؾيقة ىي مسخضة أم لا ]
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غيخت الجراسات الحجيثة حؾل السيكخوبيؾم الخئؾؼ مؽ الفخضيات الدابقة بخرؾص عقامة الخئة والؾصؾل 

وما ندال حتى الآن نبحث في دور السيكخوبيؾم في الرحة والسخض  ، مي إلى الخئتيؽ عبخ التشفذ والاستشذاقالجخثؾ 

 [.13-2إضافة إلى دوره في الآلية الإمخاضية لحات الخئة ]

البيئي  تأثيخ السجروجفي ذات الخئة مشيا  سيكخوبيؾم الخئؾؼ الشساذج لتفديخ الجور السحتسل لماقتخح العجيج مؽ 

عمى السيكخوبيؾم الخئؾؼ )الاختلاف السؾضعي في ضغط الأوكدجيؽ والتؾافخ الغحائي في الخئتيؽ( وعاىخة اليجخة في 

 [.11جياز تكيفي معقج ]

آليات التمؿيؼ الخاجع الدمبي وب ،بيؽ اليجخة وإطخاح الجخاثيؼالتؾازن تقخار السيكخوبيؾم الخئؾؼ بيحافع عمى اس

 والإيجابي.

بيشسا  ،اليجخة حخكة الجخاثيؼ مؽ البمعؾم الفسؾؼ إلى الخئة وبذكل رئيدي عبخ الاستشذاق السجيخؼ تتزسؽ  

 يحجث الإطخاح مؽ خلال دور الأىجاب في الترؽية وكحلػ مشعكذ الدعال.

يسكؽ لمتمؿيؼ الخاجع الدمبي والإيجابي أن يثبط أو يديج الإشارات الزخورية لمشسؾ الجخثؾمي عمى التؾالي 

خمل استتباب  ،ثؼ حجوث تمؿيؼ راجع إيجابي يؤدؼ إلى تحفيد الالتيابة عيارية تؤدؼ الحجثية الالتيابية إلى أذيحيث 

وبالتالي تشتج ذات الخئة الجخثؾمية الحادة عؽ تعديد الإشارات السحفدة لمشسؾ عبخ آليات ، جخثؾمي وحجوث الانتان

 [.18ع مؽ خميط جخثؾمي متشؾع إلى نؾع جخثؾمي وحيج ]التمؿيؼ الخاجع الإيجابي وىحا يؤدؼ إلى اندياح سخي
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بيؽ السيكخوبيؾم الخئؾؼ وذات الخئة الاستشذاؾية ىي أن ىحا السخض ربسا يشتج عشو تغييخ في فخضية وحيجة ربظت 

 العؾامل الجؾيقة في الخئة وبالتالي حجوث تجاخل أو تخخيب لجفاعات الخئة.

تكؾن غيخ  لحات الخئة الاستشذاؾية إلا أن نؾب استشذاق عجة أن الاستشذاق ميدة أساسية عمى الخغؼ مؽ

 [.13مذاىجة ]

يحجث الاستشذاق الرامت بذكل متكخر وىؾ الدبب الأكثخ أىسية لحجوث ذات الخئة الاستشذاؾية أكثخ مؽ 

الاستشذاق الرامت لمعؾامل السسخضة  كسا يعج ،الاستشذاق الحاد لسحتؾيات السعجة خاصة عشج السخضى السدشيؽ

الجخثؾمية في البمعؾم الفسؾؼ عامل خظخ ىام لحجوث ذات الخئة السكتدبة في السجتسع وكحلػ ذات الخئة السذفؾية 

 عشج السدشيؽ.

فإنيؼ أقل  بمعؾم الفسؾؼ خلال الشؾم وعمى الخغؼ مؽ ذلػيدتشذق نرف الأشخاص الأصحاء مفخزات ال 

 [.8-1ذات رئة بدبب حجؼ الاستشذاق الرغيخ والقجرة عمى ترؽية الجخاثيؼ بدخعة ] أن يظؾروا احتسالا  

يذكل الاستشذاق السجيخؼ آلية إمخاضية كبخػ في معغؼ حالات ذات الخئة الاستشذاؾية بدبب احتؾاء المعاب 

 عمى عجد كبيخ مؽ الجخاثيؼ السسخضة. -حتى الحجؼ الرغيخ مشو-

بة للاستشذاق بذكل متكخر مفخزات البمعؾم الفسؾؼ يدتشذق السخضى السدشؾن مسؽ ل  جييؼ عؾامل مؤـ

 وتحجث ذات الخئة لجييؼ عشجما يتؼ التغمب عمى آليات الجفاع الظبيعية في الخئة.

 [.1ساعات إلى أيام ] بذكل حاد وتغيخ أعخاض السخض في يكؾن تظؾر ذات الخئة الاستشذاؾية عادة  
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وسائل حساية ىامة في الظخق اليؾائية  لسشعكدات الدعال والبمع التي تعج ع العسخم يعتقج أن الفقج الستدايج

غخام عمى حداب اللاىؾائيات أىؼ الإضافة إلى التغيخ في الجخاثيؼ الفسؾية مع التقجم بالعسخ باتجاه ازدياد سمبيات 

 الآليات السدببة لحات الخئة الاستشذاؾية عشج السدشيؽ.

شج السدشيؽ مسؽ لجييؼ اضظخابات في الجسمة العربية السخكدية حيث تحجث تتظؾر ذات الخئة الاستشذاؾية ع

عشج ثمث مخضى الحؾادث الؾعائية الجماغية ولؾحع ازدياد حجوث ذات الخئة الاستشذاؾية عشج مخضى احتذاء الشؾػ 

 القاعجية مقارنة مع الاحتذاء في مؾاقع أخخػ مؽ الجماغ.

السؾاقع الأكثخ أىسية لبجء مشعكذ الدعال ضفيخة واسعة مؽ  والخغامى التي تعجالحشجخة ، تستمػ عيارة البمعؾم

 بالدعال . ونقص ىحه السادة يزعف بذكل كبيخ مشعكذ حساية ىام متسثلا   Pالأعراب الغشية بالسادة 

 : Risk Factorsعؾامل الخظخ لحجوث ذات الخئة الاستشذاقية -1-5

زيادة وصؾل محتؾيات السعجة إلى الخئة واضظخاب مشعكذ الدعال  ،اضظخاب الؾعي ،اَضظخاب البمع يعج

 [.1ىي العؾامل الخئيدة في حجوث الاستشذاق ]

الحؼ يدسح لسحتؾيات الفؼ أو السعجة بالجخؾل إلى نتيجة اضظخاب مشعكذ البمع  يحجث الاستشذاق غالبا  

ق حجؼ كبيخ مع عدخة البمع السخافقة فقج نجج استشذا ،دعال غيخ فعالالالخئة خاصة عشج مخضى لجييؼ مشعكذ 

 الجاء الخئؾؼ الاندجادؼ ،اضظخابات حخكية السخؼء ،أورام السخؼء ،لمحالات السخضية التالية: أورام الخأس والعشق

 [.12-8-1العتو....( ] ،باركشدؾن  ،الترمب الستعجد ،)الرخع لسدمؽ وأمخاض عربية عجةا
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وجج أن تكخار  ،الحؼ يسكؽ أن يزظخب ؼيو الدعالالجماغي  نتيجة الحادث الؾعائي اضظخاب الؾعي خاصة

نذاىج معجلات أعمى صابة واضظخاب السشاعة السخافق و ذات الخئة السختبظة بالحادث الؾعائي الجماغي متعمق بذجة الإ

 [.15بيؽ مخضى وحجة العشاية السخكدة مقارنة مع القبؾل في وحجة الشذبة ]

مؾاد ، دوائية وتشاول بعض الأدوية مثل الأدوية السخكشةخط جخعة في ف يذاىج اضظخاب الؾعي أيزا   

 [.13مزادات الحىان وتشاول الكحؾل ] ،مزادات الاكتئاب، التخجيخ العام 

الحثل  ،تؤىب بعض الأمخاض العربية العزمية لحجوث الاستشذاق مشيا الترمب الجانبي الزسؾرؼ   

 والتياب العزلات. غيلان باريو ،اعتلال الأعراب الدكخؼ ، العزمي 

ديء وتبجل حالة الدعال ال ،يؤدؼ الإطعام السعؾؼ إلى استشذاق حجؼ كبيخ خاصة بؾجؾد سؾء حخكية السعجة  

 [.17الؾعي ولحلػ فإن الإطعام السعؾؼ غيخ مؾصى بو عشج مخضى العتو مسؽ لجييؼ أحج الاضظخابات الدابقة]

ت حجوث ذات الخئة الاستشذاؾية وازدياد في الاختلاطات  السخضى مع عؾامل خظخ عجيجة لجييؼ زيادة في معجلا

 والؾؼيات الشاجسة عشيا.

في استشذاق محتؾيات السعجة يختبط التؾقف القمبي مع وقؾع كبيخ لحات الخئة الاستشذاؾية  ربسا ناجؼ عؽ 

 [.12نعاش القمبي الخئؾؼ واستشذاق السفخزات الفسؾية خلال التيؾية والتشبيب ]أثشاء الإ

 بيؽ استعسال الأدوية السثبظة لمحسض السعجؼ وذات الخئة الاستشذاؾية  والدبب السقتخح ىؾ يؾجج ارتباط 

 أن فقج الحسض السعجؼ يشتج عشو حسل جخثؾمي أعمى في محتؾيات السعجة وبالتالي في الخئتيؽ عشج حجوث استشذاق
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 لسحتؾيات السعجة. 

ب ا  ىام التغحية الديئة لمسخضى خاصة السدشيؽ عاملا   تعج  للاستشذاق ويديء للإنحار لجييؼ. ا  مؤـ

 يدداد حجوث الاستشذاق عشج السخضى طخيحي الفخاش.  

يسكؽ للأنبؾب الأنفي السعجؼ وكحلػ فغخ السعجة أن تكؾن عؾامل خظخ للاستشذاق ربسا بدبب نقص 

 [.2الأنبؾب أو فغخ السعجة ]مشعكذ الدعال الميمي السخافق لتخكيب 

 

 لحجوث ذات الخئة الاستشذاؾية والآلية الإمخاضية (: عؾامل الخظخ11-)الذكل 
(Source: . Mandell LA, Niederman MS. Aspiration pneumonia. N Engl J Med. 

2019;380:651–63.) 
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 :Microbiologyالعؾامل السسخضة السدببة لحات الخئة الاستشذاقية -1-6

 [. 12لؾيحات الأسشان والمدان ] ،في التجؾيف الفسؾؼ عشج البذخ مثل المثة تدتعسخ الجخاثيؼ أماكؽ عجة

غخام غيخ السذاىجة عادة عشج الثؾؼ الظبيعي ربسا تياجخ عشج السخضى الالتي تتزسؽ الأنؾاع سمبية الجخاثيؼ السسخضة 

 [.83ذافي ]السدشيؽ إضافة إلى مخضى العشاية التسخيزية أو مخضى الس

ىي العؾامل السسخضة الدائجة في ذات  s1273في أو بجونيا الجخاثيؼ اليؾائية ت الجخاثيؼ اللاىؾائية مع كان

 [.81الخئة الاستشذاؾية ]

حرل اندياح إلى الجخاثيؼ السختبظة مع ذات الخئة السكتدبة في السجتسع أو السكتدبة في السذفى  حجيثا  

 . وغجت الجخاثيؼ اللاىؾائية أقل شيؾعا  

وجج عشج مخضى ذات الخئة الاستشذاؾية السكتدبة في السجتسع أن العؾامل السسخضة الأشيع لجييؼ ىي 

 Staphylococcusالسكؾرات العشقؾدية الحىبية  ) ،( Streptococcus pneumoniaeالسكؾرات العقجية الخئؾية )

aureus( والسدتجمية الشدلية )Haemophilus influenzae غخام وعمى رأسيا الدوائف ال( بيشسا العريات سمبية

 الأشيع في الحالات السكتدبة في السذفى . ( تعج(Pseudomonas aeruginosaالدنجارية 

ذاؾية كسا أسمفشا بعج استشذاق المعاب الغشي بالجخاثيؼ الفسؾية اللاىؾائية تحجث ذات الخئة الاستش

(anaerobes ) السذاىجة :وأىؼ ىحه الجخاثيؼ 

 (.Peptostreptococcusاليزسؾنية العقجية )-1
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 .(Fusobacterium nucleatumالسغدلية الشؾوية )-8

 (.Bacteroides melaninogenicusالعرؾانية السلانة )-3

 (.Prevotellaبخيفؾتيلا )-2

 (.Fusobacterium necrophorum) السغدلية السشخخة-5

نخؾر الأسشان  ،استعسال الرادات العذؾائي ،ولكؽ بدبب التغيخ في أخح العيشات لعدل العؾامل السسخضة

ص في عدل تحدؽ الرحة الفسؾية والؾصؾل السبكخ إلى قدؼ الإسعاف كل ذلػ أدػ إلى نق ،أقل مقارنة مع الدابق

 الجخاثيؼ اللاىؾائية وازدياد في حجوث ذات الخئة الاستشذاؾية بالجخاثيؼ اليؾائية. 

 غخام السدببة لحات الخئة الاستشذاؾية :الأىؼ الجخاثيؼ اليؾائية إيجابية 

 (.Streptococcus pneumoniaeالسكؾرات العقجية الخئؾية )-1

 (.Staphylococcus aureusالسكؾرات العشقؾدية السحـبة  )-8

 (.MRSAالسكؾرات العشقؾدية السحـبة السقاومة لمسيثيديميؽ )-3

 غخام السدببة لحات الخئة الاستشذاؾية:البيشسا أىؼ الجخاثيؼ اليؾائية سمبية 

 (.Haemophilus influenzaeالسدتجمية الشدلية )-1

 (.(Pseudomonas aeruginosaالدوائف الدنجارية -8

 (.Klebsiella pneumoniaلا الخئؾية )الكمبدي-3
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 (.E.coliية الكؾلؾنية )الايذخيك-2

 (.Moraxella catarrhalis)السؾراكديلا الشدلية -5

 (.Mycoplasma pneumoniaeالسيكؾبلازما الخئؾية )-3

 (.Enterobacterانتيخوباكتخ )-7
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 العلاج والؾقاية في ذات الخئة الاستشذاقية ،التذخيص الفرل الثاني:

 ثانيالفرل ال
 العلاج والؾقاية في ذات الخئة الاستشذاقية ،التذخيص

Diagnosis, Treatment and Prevention 
 

 أساسيات في التذخيص:-8-1

وجؾد عؾامل خظخ للاستشذاق ومؾجؾدات  ،يعتسج تذخيص ذات الخئة الاستشذاؾية عمى القرة الدخيخية  

 [. 1متؾافقة عمى الترؾيخ الذعاعي لمخئة]

عمى الخغؼ  ،تغاىخة حادة مع أعخاض تتظؾر خلال ساعات إلى أيام عادة ما تكؾن ذات الخئة الاستشذاؾية  

رعب يكؾن الجخاثيؼ اللاىؾائية أقل فؾعة والسغاىخ الدخيخية لاىؾائيات ربسا يكؾن تحت حاد مؽ أن استشذاق ال

 تسييدىا عؽ الأشكال الأخخػ مؽ ذوات الخئة الجخثؾمية.

متغايخة بذكل كبيخ وتتزسؽ الأعخاض الذائعة السذاىجة في التغاىخات الدخيخية في ذات الخئة الاستشذاؾية   

الألؼ الرجرؼ جشبي الرفات إضافة إلى  ،الدلة التشفدية ،القذع الؿيحي ،التخفع الحخورؼ ، ذات الخئة وىي الدعال

 ؾياء.الغثيان و الإ ،نقص الذيية ،أعخاض غيخ نؾعية وىي التعب

ى السدشيؽ مقارنة بالذباب حيث تغيب عشجىؼ الأعخاض يرعب كذف ذات الخئة الاستشذاؾية عشج السخض  

 الشسؾذجية لحات الخئة وتكؾن الأعخاض غيخ الشؾعية مثل اليحيان ىي الدائجة.

 تتزسؽ التغاىخات الدخيخية السسيدة لحات الخئة الاستشذاؾية ما يمي:  
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 العلاج والؾقاية في ذات الخئة الاستشذاقية ،التذخيص الفرل الثاني:

 البجء السخاتل للأعخاض.-1

 غياب العخواءات.-8

 وجؾد عامل مؤىب للاستشذاق.-3

 دليل مراحب لسخض حؾل الأسشان مثل التياب المثة.-2

 يكؾن ميدة لحات الخئة الاستشذاؾية بالجخاثيؼ اللاىؾائية. القذع كخيو الخائحة وغالبا  -5

 :مسا يأتي تتزسؽ مؾجؾدات الفحص الدخيخؼ كلا    

 ارتفاع الحخارة أو انخفاضيا.-1

 تدخع التشفذ.-8

 تدخع الشبض.-3

 نقص الأكدجة.-2

 ىبؾط الزغط.-5

 تبجل الحالة العقمية.-3

 جشبية.الحتكاكات الاخخاخخ و  ،تشفديةالصؾات الأنجج في إصغاء الرجر: نقص -7

 أصسية بقخع الرجر خاصة بؾجؾد انرباب جشب مخافق.-2

 :مسا يأتي تتزسؽ السؾجؾدات السخبخية كلا    
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 العلاج والؾقاية في ذات الخئة الاستشذاقية ،التذخيص الفرل الثاني:

 فقخ دم وارتفاع الرؽيحات.، عجلاتارتفاع ال ،: ارتفاع الكخيات البيض(CBCتعجاد الجم الكامل )-1

 ؾياءات مخافقة.الكخياتيشيؽ والبؾلة خاصة بؾجؾد إسيالات أو إوعائف الكمية: ارتفاع -8

 (.CRPارتفاع البخوتيؽ الارتكاسي سي )-3

 (.ESRارتفاع سخعة التثفل )-2

 ارتفاع اللاكتات.-5

 (.PCTارتفاع البخوكالديتؾنيؽ )-3

الزغط الجديئي لثاني أوكديج الكخبؾن طبيعي أو  ،(: يغيخ وجؾد نقص أكدجةABGSغازات الجم الذخياني ) -7

 مشخفض.

 الترؾيخ الذعاعي في ذات الخئة الاستشذاقية:-2-2

تحجث ذات الخئة الاستشذاؾية بدبب استشذاق السفخزات الفسؾية التي تحتؾؼ العؾامل السسخضة الجخثؾمية   

حلػ فإن مشاطق الخئة الأكثخ إصابة ىي القظع الخمؽية لمفرؾص العمؾية والقظع ل، وىحه الحجثية معتسجة عمى الجاذبية

القاعجية مؽ الفص  ةأثشاء الاستشذاق أو القظعفي العمؾية مؽ الفرؾص الدفمية إذا كان السخيض بؾضعية الاستمقاء 

 [.88-1الدفمي إذا كان السخيض بؾضعية الؾقؾف ]

أن تراب بحات الخئة  عسؾدية مؽ اليدخػ لحلػ فيي أكثخ احتسالا  القربة الخئيدة اليسشى أعخض وأكثخ   

 [.23الاستشذاؾية. تحجث ذات الخئة الاستشذاؾية بذكل أكبخ في الخئة اليسشى مقارنة باليدخػ خاصة عشج الأطفال ]
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 العلاج والؾقاية في ذات الخئة الاستشذاقية ،التذخيص الفرل الثاني:

 فإن يعتسج الجليل الذعاعي لحات الخئة الاستشذاؾية عمى وضعية السخيض عشج حجوث الاستشذاق وعسؾما    

 لتذكل الارتذاحات. الفص الخئؾؼ الدفمي الأيسؽ ىؾ السؾقع الأكثخ شيؾعا  

ا يحجث الاستشذاق بؾضعية رتذاحات في الفص العمؾؼ الأيسؽ عشج الكحؾلييؽ خاصة عشجمتغيخ الا   

 . الاستمقاء

خاء بدل جشب لشفي وجؾد تؿيح % مؽ السخضى وىشا يجب إج33-13قج نذاىج انرباب جشب عشج حؾالي   

 .ة رئؾيةربسا نذاىج سؾيات سائمة غازية ضسؽ الارتذاحات وىحا مؤشخ بؾجؾد خخاج جشب و

في سيخ ذات الخئة حيث أعيخت بعض  قج تكؾن صؾرة الرجر البديظة طبيعية خاصة إذا أجخيت مبكخا    

 [.83% مؽ السخضى لجييؼ صؾرة صجر بديظة سمبية  ]82الجراسات أن 

السكتذفة فقط عمى الظبقي السحؾرؼ لمرجر دون الرؾرة الذعاعية البديظة  تعكذ ذات الخئة الاستشذاؾية  

 مخحمة باكخة مؽ ذات الخئة خاصة عشج الذباب.

ستشذاؾية عشجىؼ مع صؾرة يفزل إجخاء طبقي محؾرؼ لمرجر لكل السخضى مسؽ يذػ بؾجؾد ذات رئة ا  

مثل صسة  بجيلا   ا  السحؾرؼ لمرجر تذخيرقج يكذف الظبقي ، و خاصة عشج السخضى طخيحي الفخاش صجر طبيعية

 وىحه ميدة إضاؼية لمظبقي عشج ىؤلاء السخضى. عقجة رئة أو كتمة مشرف ،سخطان رئة، رئؾية 
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 العلاج والؾقاية في ذات الخئة الاستشذاقية ،التذخيص الفرل الثاني:

 العؾامل السسخضة وميدات ذات الخئة الاستشذاقية عمى الظبقي السحؾري لمرجر: -2-3

 Streptococcusالتي تحجث بدبب السكؾرات العقجية الخئؾية ) تغيخ ذات الخئة الاستشذاؾية  

pneumoniae مؽ السخضى 13(  كحات رئة فرية أكثخ مشيا ذات رئة وقربات وتختمط بانرباب جشب عشج %

[82-85.] 

 Staphylococcusتتغاىخ ذات الخئة الاستشذاؾية التي تحجث بدبب السكؾرات العشقؾدية السحـبة )  

aureus [.87-83ولة مؽ السذفى كحات رئة وقربات مع نسؾذج بخعؼ الذجخة عمى الظبقي ]( السعد 

 ( نسؾذج ذات رئة وقربات مع اعتساد عمى الجاذبية.Klebsiella pneumoniaتدبب الكميبديلا الخئؾية )  

ي ( السعدولة مؽ مخضى السذافE.coliية الكؾلؾنية )لخئة الاستشذاؾية في سياق الاشخيكتتغاىخ ذات ا  

 طخيحي الفخاش كحات رئة وقربات ثشائية الجانب .

التي تدتعسخ البمعؾم الحشجخؼ ذات رئة فرية أو ( Haemophilus influenzaeتدبب السدتجمية الشدلية )  

 .ت رئة وقربات بذكل متداوذا

ل نسؾذج ذات رئة وقربات وربسا تختمط بتذك(  (Pseudomonas aeruginosa الدائفة الدنجاريةتدبب   

 % مؽ السخضى.83كيؾف وانرباب جشب عشج  ،خخاجات

كيؾف وتؿيح جشب ، تتغاىخ الجخاثيؼ اللاىؾائية عمى شكل ذات رئة وقربات وقج تختمط بحجوث خخاجات  

 [.81% مؽ السخضى ]53-33عشج 
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 العلاج والؾقاية في ذات الخئة الاستشذاقية ،التذخيص الفرل الثاني:

 : صؾر شعاعية بديظة وطبقي محؾرؼ لمرجر عشج مجسؾعة مؽ السخضى مع ذات رئة استشذاؾية (2-1الذكل )
(Source: Mandell LA, Niederman MS. Aspiration pneumonia. N Engl J Med. 

2019;380:651–63.) 
 

 تقييؼ وعيفة البمع وضخورته في تذخيص ذات الخئة الاستشذاقية: -2-4

حدب جسعية الأمخاض الرجرية اليابانية عمى أنيا ذات رئة تتظؾر عشج  تعخف ذات الخئة الاستشذاؾية  

 السخضى مسؽ لجييؼ عدخة بمع والاستشذاق معخوف أنو حجث عشجىؼ.

 ، [82] خ إلى طخق الترؾيخ الأكثخ تعقيجا  تتخاوح طخق اختبار عدخة البمع مؽ التقييؼ البديط جانب الدخي  

 لبمع :ومؽ طخق السدح الستبعة في كذف عدخة ا
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 العلاج والؾقاية في ذات الخئة الاستشذاقية ،التذخيص الفرل الثاني:

 .الرؾرة الذعاعية البديظة لمرجر-1

 .التقييؼ جانب الدخيخ لؾعيفة البمع-8

بتقييؼ غيخ غازؼ للاستشذاق أو وجؾد بقايا طعام في  في أثشاء البمع أو بعجهيدسح إصغاء العشق  :إصغاء العشق-3

 [.82الحشجخة ]

صؾت زفيخؼ ووجؾد نفخة تشفدية في الحشجخة بعج البمع ميؼ بذكل خاص  التغيخات في صؾت التشفذ غالبا    

 [.33قج تدسع أصؾات أخخػ مشيا صؾت غخغخة أو صؾت اىتداز سائل ]، و في التقييؼ 

تشاول  في أثشاء س الأكدجة الشبزي لسخاؾبة إشباع الأوكدجيؽندتعسل مؿيا: مخاقبة الأكدجة خلال البمع-2

 انخفاض الإشباع.تشذاق مؽ سالظعام وندتشتج حجوث الا

% 3% أو أقل 23يظمب مؽ السخيض التؾقف عؽ تشاول الظعام في حال انخفاض الإشباع إلى أقل مؽ    

 في الجؾيقة عؽ الؾضع القاعجؼ قبل تشاول الظعام.

وتجخػ يكخر البذخ عسمية البمع بفتخات عجيجة في محاولة لإندال المعاب في الفؼ : اختبار بمع المعاب الستكخر-5

بخ الحخكة الأساسية لشدول المعاب ىحه العسمية حتى في حال عجم تشاول الظعام وىحا ما يدسى بالبمع الجاف الحؼ يعت

[31 .] 

-38]ا  وآمش ا  بديظ إجخاء   يعج، و يجخػ ىحا الاختبار لمتحقق مؽ قجرة السخيض عمى البمع الظؾعي الستكخر  

33.] 
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 العلاج والؾقاية في ذات الخئة الاستشذاقية ،التذخيص الفرل الثاني:

يث نحدب عجد ح ،ثانية 33أو أكثخ مؽ حخكات البمع الجافة خلال  3عشجما نذاىج  ا  الاختبار طبيعي يعج  

 حخكة ارتفاع الحشجخة إما بالخؤية السباشخة أو الجذ.حخكات البمع مؽ 

زعف الجماغي أو الؾعائي الحادث اليرعب بمع الساء عشج مخضى عدخة البمع الشاجؼ عؽ  :اختبار بمع الساء -3

 مل إضاؼية ونخاقب حجوث الاستشذاق لجيو. 33مل مؽ الساء يتبع ب  33مؽ السخيض بمع عزمي.  نظمب بجاية ال

 مل فقط بدبب الخظخ الكبيخ للاستشذاق مع الكسيات الأعمى. 3الكسية إلى  أنقرت حجيثا   

يدتعسل في ىحا الاختبار أنبؾب رقيق يجخل عبخ الأنف إلى مشظقة البمعؾم  اختبار استثارة البمع البديط:-7

 مل مؽ الساء السقظخ في محاولة لؿياس الدمؽ مؽ لحغة الحقؽ حتى بجء مشعكذ البمع. 3.2الفسؾؼ يتبع بحقؽ 

في حال كان  ا  الاختبار شاذ بيشسا يعج ،ثانية 1.7الدمؽ الؾسظي الظبيعي ليحا السشعكذ عشج شخص مدؽ حؾالي يعج 

 وتكسؽ أىسية ىحا الاختبار في تقييؼ خظخ الاستشذاق الرامت. ،ثانية أو أكثخ 3الدمؽ 

ػ صؾرة يظمب مؽ السخيض ابتلاع حجؼ صغيخ مؽ مادة عميمة وتجخ : الرؾرة الذعاعية البديظة لمعشق-2

 كذف القمذ الحشجخؼ ووجؾد الاستشذاق.ي بديظة قبل وبعج البمع 

 :التذخيص التفخيقي لحات الخئة الاستشذاقية-2-5

 : مسا يأتي يتزسؽ التذخيص التفخيقي لحات الخئة الاستشذاؾية كلا    

 (.ARDSمتلازمة الكخب التشفدي الحاد )-1

 حاد.القربات الالتياب -8
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 العلاج والؾقاية في ذات الخئة الاستشذاقية ،التذخيص الفرل الثاني:

 (.COPDسدمؽ )ال ندجادؼالاخئؾؼ الجاء ال-3

 الخبؾ.-2

 جدؼ أجشبي في الدبيل التشفدي.-5

 التياب لدان السدمار.-3

 أسباب أخخػ لحوات الخئة.-7

 فيخوسية.الخئة الذات -2

 :اختلاطات ذات الخئة الاستشذاقية -2-6

 : مسا يأتي تتزسؽ اختلاطات ذات الخئة الاستشذاؾية كلا    

 .رئؾيةخخاجة -1

 متلازمة الكخب التشفدي الحاد.-8

 جشب.التؿيح -3

 جشب.الانرباب -2

 حاد.التشفدي القرؾر ال-5

 جشبي.القربي الشاسؾر ال-3
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 العلاج والؾقاية في ذات الخئة الاستشذاقية ،التذخيص الفرل الثاني:

 :لمتشبؤ بذجة السخاضة والؾفيات CURB-65مذعخ -2-7

 [:32يعتسج ىحا السذعخ عمى عجد مؽ العؾامل سيمة الؿياس والتي اشتق مشيا الاسؼ ]  

 السكان أو  ،التخميط الحىشي )استشادا  إلى اختبار عقمي نؾعي أو عيؾر ججيج لعجم التؾجو في الدمان

 الأشخاص(.

  > ممغ/دل. 12نيتخوجيؽ اليؾريا في الجم 

 دؾيقة مخة 33≤عجد مخات التشفذ في الجؾيقة /. 

  <ممؼ ز. 33≥ممؼ ز أو ضغط الجم الانبداطي 23ضغط الجم الانؿباضي 

 سشة 35≤العسخ. 

 نقظة(. 5-3بإعظاء نقظة واحجة لكل متغيخ مؽ الستغيخات الخسدة الدابقة ) CURB-65مذعخ  يحدب  

( يسكؽ أن يعاممؾا كسخضى خارجييؽ، يقبل 3 -1) CURB-65اقتخح السؤلفؾن أن السخضى الحيؽ يحققؾن   

مؽ أجل القبؾل في وحجة  3في السدتذفى، ويؿيؼ السخضى الحيؽ لجييؼ درجة أكثخ مؽ  8السخضى الحيؽ لجييؼ درجة 

 .5أو  2العشاية السخكدة، خاصة إذا كانت الشتيجة 

عمى الخغؼ مؽ أن بعض كسا أسمفشا سابقا   1أكثخ مؽ  CURB-65يفزل قبؾل السخضى الحيؽ لجييؼ   

فقط ربسا يتؼ قبؾليؼ في السذفى بحدب الحالة الدخيخية  سشة 35≤بدبب وجؾد العسخ 1السخضى الحيؽ لجييؼ درجة 

 ليؼ.
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 العلاج والؾقاية في ذات الخئة الاستشذاقية ،التذخيص الفرل الثاني:

ن التعخف عمى السخضى مع إنحار سيء لأ ؾية وفقا  ليحا السذعخ أمخا  ميسا ؛شجة ذات الخئة الاستشذا تقييؼ يعج  

العشاية ، إضافة إلى تؾجيو خيارات العلاج مثل الحاجة إلى دخؾل الؾؼياتيعج الخظؾة الأولى في إنقاص معجل 

 الأفزل ؼيسا يخص العلاج بالرادات. الإدخال وطخيقتو السخكدة، وتحجيج نؾع

 [:32التي يحرل عمييا السخيض] د الشقاطتحجد الحاجة لجخؾل السدتذفى وندبة الؾؼيات حدب عج

 3  والسخيض مشاسب لمعلاج في السشدل.3.3نقظة: ندبة الؾؼيات % 

 1  والسخيض مشاسب أيزا  لمعلاج في السشدل.8.7نقظة: ندبة الؾؼيات % 

 والسخيض بحاجة إلى الاستذفاء3.2يات نقظتان: ندبة الؾؼ %. 

  وربسا يحتاج السخيض قبؾلا  في العشاية.% الاستذفاء ضخورؼ 12.3ثلاث نقاط: ندبة الؾؼيات 

  الاستذفاء أيزا  ضخورؼ والسخيض بحاجة إلى دخؾل 87.2أربع أو خسذ نقاط: ندبة الؾؼيات %

 العشاية السخكدة.

 :Treatmentعلاج ذات الخئة الاستشذاقية -2-8

 .أساسيات في العلاج:2-8-1 

الاستشذاؾية خاصة بعج اندياح العؾامل السسخضة السدببة تظؾرت الخيارات العلاجية ؼيسا يخص ذات الخئة   

 ليا مؽ الجخاثيؼ اللاىؾائية إلى اليؾائية.
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 العلاج والؾقاية في ذات الخئة الاستشذاقية ،التذخيص الفرل الثاني:

السدتذفى أو دور الخعاية الرحية( ووجؾد  ،يعتسج اختيار الرادات عمى مؾقع اكتداب العجوػ ) السجتسع  

 :مسا يأتي ؾامل الخظخ ىحه كلا  ( وتذسل عMDRعؾامل خظخ للإنتان بعؾامل مسخضة متعجدة السقاومة لمرادات )

 الأشيخ الثلاثة الساضية.في  دابق لمراداتالستعسال الا-1

 سشاعي.التثبيط ال-8

 الأشيخ الثلاثة الساضية.ق ليؾميؽ أو أكثخ في السذفى في قبؾل ساب-3

 نقص الفعالية اليؾمية. -2

  CURB-65سذعخب التي تؿيؼة ستشذاؾيعمى شجة ذات الخئة الا اعتسادا   يحجد نغام العلاج بالرادات أيزا    

 الحؼ يتزسؽ خسدة متغيخات تؼ ذكخىا سابقا .

 سادا  نتان الجم اعتتان دم أو غيابو حيث يؾضع تذخيص إنفي خظة العلاج بالرادات وجؾد إ يؤثخ أيزا    

 [:35] مؽ السعاييخ الآتية 8إذا تحقق  نتان محتسلا  ويعتبخ الإ q-SOFAعمى مذعخ 

 مخة/د. 88التشفذ في الجؾيقة أكثخ أو يداوؼ عجد مخات -1

 .15تبجل الؾعي مع مذعخ غلاسكؾ أقل مؽ-8

 ممؼ زئبقي. 133ضغط الجم الانؿباضي أقل أو يداوؼ -3
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 العلاج والؾقاية في ذات الخئة الاستشذاقية ،التذخيص الفرل الثاني:

مؽ أجل السخضى مع حالات مكتدبة في السجتسع فإن العلاج الفعال السقتخح ىؾ: أمبيديمميؽ/سؾلباكتام   

(Ampicillin–sulbactam) ، يؼ مثل إيختابيشيؼ )كاربابيش(Ertapenem  ، الفمؾركيشؾلؾن مثل ليفؾفمؾكداسيؽ

(Levofloxacin) ( أو مؾكديفمؾكداسيؽMoxifloxacin[ )8.] 

خظخ  ( إلى أحج الأدوية الدابقة عشجما يكؾن Clindamycinعشج ىؤلاء السخضى نزيف كميشجامديؽ )  

 .رئؾيةذات رئة نخخية أو خخاجة  ،كسا عشج السخضى مع مخض شجيج حؾل الأسشان  نتان باللاىؾائيات كبيخا  الإ

لمعؾامل السسخضة متعجدة  خظخ مشخفضالمؽ أجل السخضى مع حالات مكتدبة في السدتذفى ولكؽ   

 ن يدتعسل.حالات السكتدبة في السجتسع يسكؽ ألتجبيخ ال ا  مذابي ا  علاجي ا  لمرادات فإن نغام السقاومة

–Piperacillinإذا وجج شػ بالسقاومة فإن العلاج بالرادات واسعة الظيف: بيبخاسيمميؽ/تازوباكتام )   

tazobactam)، ( سيفيبيؼCefepime )، ( ليفؾفمؾكداسيؽLevofloxacin) ، ( اميبيشيؼImipenem أو  )

 [. 36( إما دواء واحج أو مذاركة ]Meropenemميخوبيشيؼ )

( أو Amikacinعؾامل السسخضة متعجدة السقاومة لمرادات فإن الأميكاسيؽ )نتان بالفي حالات الإ  

( أو Vancomycinإضافة إلى الفانكؾميديؽ )، ( ربسا يدتعسل كجدء مؽ نغام السذاركةColistinالكؾليدتيؽ )

 بالسكؾرات العشقؾدية السقاومة لمسيثيديميؽ. ا  أو أنؽي ا  تشفدي ا  ( إذا كان ىشاك استعسار  Linezolidالميشيدوليج )

يجب الانتباه إلى التأثيخات الجانبية السختبظة بالعلاج خاصة التياب الكؾلؾن بالسظثية العديخة   

(Clostridium Difficile.) 
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 العلاج والؾقاية في ذات الخئة الاستشذاقية ،التذخيص الفرل الثاني:

تعتبخ التغظية التخبخية بالرادات التي تدتيجف اللاىؾائيات عشج مخضى شػ ذات رئة استشذاؾية مثار   

 .ججل

 8312نتانية الأمخيكية في تؾصياتيا لعام رية الأمخيكية وجسعية الأمخاض الإتشرح جسعية الأمخاض الرج  

أو  حال طؾر السخيض خخاجة رئؾية ؾجؾد ذات رئة استشذاؾية ما عجابعجم التغظية الخوتيشية بالرادات عشج الذػ ب

الستيؼ الخئيدي في حجوث ذات الخئة الاستشذاؾية  كسا ويعؾد الدبب في ذلػ أن اللاىؾائيات لؼ تعج ، [37تؿيح جشب ]

 ازدادت ندبة انتانات السظثية العديخة مع الاستعسال العذؾائي لمرادات.

 تزاف الرادات الفعالة ضج السكؾرات العشقؾدية السحـبة السقاومة لمسيثيديميؽ في حال الذػ بيا.  

( في علاج Metronidazoleالسيتخونيجازول )( مفزل عمى Clindamycinوجج أن الكميشجاميديؽ  )  

 عؾاقب للاستشذاق. أو ذات الخئة الشخخية التي تعج اجة الخئةخخ 
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 العلاج والؾقاية في ذات الخئة الاستشذاقية ،التذخيص الفرل الثاني:

 : يؾضح العلاج بالرادات في ذات الخئة الاستشذاقية(2-1ججول )ال
(Source: Mandell LA, Niederman MS. Aspiration pneumonia. N Engl J Med. 

2019;380:651–63.) 

 الجواء طخيقة الإعظاءالتكخار و  ،الجخعة 

 Ampicillin–sulbactam ساعات وريجؼ 3غ كل  1.5-3

 Amoxicillin–clavulanate فسؾؼ  ممغ مختيؽ يؾميا   275

 Piperacillin–tazobactam ساعات وريجؼ 3غ كل  3.75ساعات أو 2غ كل  2.5

 Ceftriaxone وريجؼ غ مخة يؾميا   1-8

 Cefepime ساعة وريجؼ 18-2غ كل  8

 Ertapenem وريجؼ غ مخة يؾميا   1

 Imipenem ساعات وريجؼ 2غ كل  1ساعات أو  3غ كل  533

 Meropenem ساعات وريجؼ 2غ كل  1

 Levofloxacin فسؾؼ أو وريجؼ ممغ مخة يؾميا   753

 Moxifloxacin فسؾؼ أو وريجؼ ممغ مخة يؾميا   233

 Clindamycin ساعات وريجؼ 2ممغ كل  333

 Gentamicin وريجؼ ممغ / كغ مخة يؾميا   5-7

 Amikacin وريجؼ ممغ/ كغ مخة يؾميا   15

 Colistin جخعات وريجؼ 3مقدسة عمى  مميؾن وحجة دولية يؾميا   2

 Vancomycin ساعة وريجؼ 18ممغ /كغ كل  15

 Linezolid ساعة فسؾؼ أو وريجؼ 18ممغ كل  333
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 العلاج والؾقاية في ذات الخئة الاستشذاقية ،التذخيص الفرل الثاني:

 .العلاجات الإضافية لحات الخئة الاستشذاقية:2-8-2

ن ، حيث إيحتاج كل مخضى ذات الخئة الاستشذاؾية إلى علاج داعؼ إضافة إلى العلاج الشؾعي بالرادات  

 عشج ىؤلاء السخضى. ميسة فخزات والإماىة الؾريجية تعجسحب السو  ،الجعؼ التشفدي

عشج السخضى غيخ القادريؽ عمى  ا  ربسا يكؾن ضخوري الإيجابيوالتيؾية الآلية بالزغط  التشبيب الخغامي  

 .حساية طخقيؼ التشفدية مع تبجل في حالة الؾعي أو نقص الأكدجة السدتسخ

درجة  25ن رفع رأس السخيض بداوية حيث إ ،تعجيل وضعية السخيض لتقميل خظخ الاستشذاق الإضافي 

 ىام في التجبيخ. أيزا  

 قج ندتخجم السؾسعات القربية الإنذاؾية في تخؽيف الدلة التشفدية.  

 لا يؾجج دور لمدتيخوئيجات في العلاج الخوتيشي لحات الخئة الاستشذاؾية.  

 .الانتقال إلى العلاج بالرادات الفسؾية:2-8-3

عيخت علامات  يسكؽ تحؾيل السخضى الحيؽ عؾلجؾا بذكل أولي بالرادات الؾريجية إلى أدوية فسؾية إذا  

 وعيفة ىزسية طبيعية والسخيض قادر عمى تحسل الأدوية الفسؾية . ؛التحدؽ الدخيخؼ 

نعتسج عمى الرادات الفسؾية التي تدتخجم في تجبيخ الحالات الخؽيفة خاصة أمؾكديديميؽ    

(Amoxicillin.) 

 .مجة العلاج بالرادات:2-8-3
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 العلاج والؾقاية في ذات الخئة الاستشذاقية ،التذخيص الفرل الثاني:

م حجوث أؼ اختلاطات أو أيام في حال استجابة سخيخية جيجة وعج 7-5 مجة العلاج السشرؾح بيا وسظيا    

 نتان خارج الخئة.دليل عمى إ

تؿيح جشب أو ذات رئة  ،ؾعيؽ في حال طؾر السخيض خخاجة رئؾيةتظؾل ىحه السجة لترل إلى أكثخ مؽ أسب  

 نخخية.

 

 :Preventionالؾقاية مؽ ذات الخئة الاستشذاقية -2-9

الإطعام  وضعية السخيض في أثشاء، مؽ الاستشذاق الانتباه إلى طخيقة إيرال التغحيةتدتيجف الؾقاية   

 وصحة الفؼ.

أنبؾب فغخ السعجة أو  ،الأنبؾب الأنفي السعجؼطعام مؽ أجل التغحية إما بيتظمب مخضى عدخة البمع أنبؾب إ  

خاصة عشج مخضى تأخخ إفخاغ  تجشب حجؾم مبتمعة كبيخة إلى السعجةكسا يشقص خظخ الاستشذاق ب ،فغخ الرائؼ

 السعجة.

ساعات عمى الأقل قبل مؾعج  2الريام عؽ الظعام مجة أن عمى السخضى ما قبل الجخاحة يجب التأكيج   

 العسل الجخاحي وعؽ الدؾائل عمى الأقل ساعتيؽ.

مزادات  ،وتتجاخل مع وعيفة البمع خاصة السيجئات ا  تجشب الأدوية السعخوف أنيا تدبب استشذاق  

 [.32الييدتاميؽ ومزادات الحىان ]
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 العلاج والؾقاية في ذات الخئة الاستشذاقية ،التذخيص الفرل الثاني:

بعج الحادث الؾعائي الجماغي والتذجيع عمى الإطعام الفسؾؼ أكثخ  يجب تقييؼ البمع والكلام عشج السخضى ما  

مؽ الأطعسة  ويفزل إطعام السخضى أطعسة طخية مع سؾائل ثخيشة بجلا   ،مشو الإطعام عبخ الأنبؾب السعؾؼ 

ة كسا أن التحخيػ السبكخ وتساريؽ البمع ربسا تداعج السخضى مسؽ لجييؼ صعؾبات في البمع  السيخوسة مع سؾائل رؾيق

 [.32وتسشع تكخار ذات الخئة الاستشذاؾية ]

عية الاستمقاء لتقميل خظخ يجب أن يتمقى السخضى الإطعام السعؾؼ بؾضعية نرف الجمؾس أكثخ مؽ وض  

 محتؾيات السعجة. ستشذاقا

لمتحكؼ بارتفاع الزغط عشج مخضى   (ACE inhibitors)نديؼ القالب للأنجيؾتشديؽاستعسال مثبظات الأ  

تحفيد الدعال وتحديؽ ، Pالحادث الؾعائي الجماغي ربسا يشقص خظخ الاستشذاق مؽ خلال زيادة مدتؾػ السادة 

 [.23مشعكذ البمع ]

( كسزاد تكجس صؽيحات عشج السخضى ما بعج الحادث الؾعائي الجماغي Cilostazolإعظاء سيمؾستازول )  

 P [15.]يقي مؽ حجوث ذات الخئة الاستشذاؾية بدبب زيادتو لسدتؾػ السادة 

يفيج الاىتسام بالرحة الفسؾية في مشع حجوث ذات الخئة الاستشذاؾية حيث أعيخت العجيج مؽ الجراسات أن   

يكديجيؽ )استعسال غدؾل الفسؾية بالعشاية  ( وتشغيف الفؼ السيكانيكي لو دور فعال في الؾقاية chlorhexidineكمؾرـ

 [.28-21مؽ حجوث الاستشذاق ]



41 د.الذامي  –الكيسة الإنحارية لسدتؾى ألبؾميؽ السرل في التشبؤ بالؾفيات داخل السدتذفى لجى مخضى ذات الخئة الاستشذاقية     
 

 العلاج والؾقاية في ذات الخئة الاستشذاقية ،التذخيص الفرل الثاني:

ساعة عشج السخضى السدبؾتيؽ مباشخة بعج إجخاء التشبيب الخغامي ليؼ في قدؼ  82إضافة الرادات لسجة   

 [.23الإسعاف لو دور في إنقاص حجوث ذات الخئة عشجىؼ ]

 يؾضح بعض الإجخاءات لمؾقاية مؽ ذات الخئة الاستشذاقية:(: 2-2ججول )ال
(Source: . Mandell LA, Niederman MS. Aspiration pneumonia. N Engl J Med. 

2019;380:651–63.) 
 

 1 ساعة ما بعج التشبيب الإسعافي عشج مخضى تػيؼ الؾعي 82العلاج بالرادات لسجة 

 8 نتخابيةالاجخاحة الساعات ولا سؾائل عمى الأقل لسجة ساعتيؽ قبل  2لا طعام عمى الأقل لسجة 

 3 تقييؼ البمع بعج الحادث الؾعائي الجماغي وبعج ندع التشبيب مؽ التيؾية الآلية

 2 يفزل إعظاء مثبظات الأنديؼ القالب للأنجيؾتشديؽ لمتحكؼ بارتفاع الزغط بعج الشذبة

 5 الفسؾية الجيجة وإزالة الأسشان السحتفع بيا بذكل سيءالعشاية 

 3 جماغيالؾعائي الحادث الالإطعام بؾضعية نرف الجمؾس لمسخضى مع 

 7 تالية لمشذبةالبمع الإجخاء تساريؽ البمع لمسخضى مع عدخة 

يكديجيؽ ال  2 ستشذاقالاسخضى مع خظخ الفسؾؼ عشج الكمؾرـ
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 ثالث: الألبؾميؽالفرل ال

 الثالثالفرل 
 الألبؾميؽ

Albumin 

 

 السقجمة: -3-1

شقل حيث يقؾم ب سيسةمؽ الؾعائف ال الألبؾميؽ، وىؾ البخوتيؽ الخابط الأشيع في السرل العجيجَ يؤدؼ 

 [22] والأدوية الخارجية اليخمؾناتو الذؾارد، و السعادن، و ، سسةالأحساض الجو في ذلػ البيمخوبيؽ، بسا  مؾاد مختمفة

حخة في  تربحدة ما تكؾن مختبظة بالبخوتيؽ أحج عؾاقب نقص ألبؾميؽ الجم ىؾ أن الأدوية التي عا فإن ومؽ ثؼ،

 ييسا. ، أو استقلاب كبجؼ أسخع، أو كممختفعة لياؾيات البلازما، مسا يؤدؼ إلى مدت

عمى و  ،لبخوتيؽ٪ مؽ محتؾػ ا 53ا و٪ مؽ الزغط الحمؾلي الظبيعي لمبلازم 23- 75الألبؾميؽ  ذكلي

وعيفة تشغيسية رئيدية في الحيد الخلالي  إلا أنو يؤدؼ، ةالأوعي أنو يذغل في السقام الأول الحيد داخلالخغؼ 

 .والمسفاوؼ 

 غ 533- 333غ / دل، مع محتؾػ الجدؼ الكمي بيؽ 5- 3.5بيؽ  لألبؾميؽوح الؿيؼ السخجعية لتتخا

[25.] 

غ / د في الذخص الدميؼ، ولكؽ يسكؽ أن  15يحجث الترشع فقط في الخلايا الكبجية بسعجل حؾالي 

 يختمف 

 بذكل كبيخ تحت عخوف مختمفة مؽ الإجياد الفيديؾلؾجي.السعجل 



  43د.الذامي     –الكيسة الإنحارية لسدتؾى ألبؾميؽ السرل في التشبؤ بالؾفيات داخل السدتذفى لجى مخضى ذات الخئة الاستشذاقية 

 

 ثالث: الألبؾميؽالفرل ال

 .٪ في اليؾم الؾاحج 2ما يقخب مؽ الألبؾميؽ معجل تجرك  يبمغ 

 وعشج ،عانؾن مؽ حالات طبية حادة ومدمشةمذكمة شائعة بيؽ الأشخاص الحيؽ ي الألبؾميؽنقص  جيع  

 الألبؾميؽ.مؽ السخضى مؽ نقص  %83دخؾل السدتذفى، يعاني 

 ،التذسع الكبجؼ  ،شفخوزت، بسا في ذلػ اليسكؽ أن يكؾن نقص ألبؾميؽ السرل سببو العجيج مؽ الحالا 

 تشتج عؽ الاستجابات الالتيابية الحادة والسدمشة. الحالاتقرؾر القمب وسؾء التغحية ومع ذلػ، فإن معغؼ 

مع  ويختبط انخفاضو ، بيؽ السخضى في السدتذفى ميؼ ئيؾميؽ في السرل ىؾ مذعخ تشبمدتؾػ الألب  

 .زيادة خظخ السخاضة والؾؼيات

 الفيديؾلؾجيا السخضية: -3-2

ر الحؼ يفخز مؽ الخمية الكبجية، السقجا ،صظشاعلبؾميؽ في السرل عمى معجل الاتعتسج مدتؾيات الأ

عؽ خمل في واحجة أو أكثخ مؽ ىحه  الألبؾميؽيشتج نقص  ومؽ ثؼ ومدتؾػ التجرك التؾزع في سؾائل الجدؼ

  . العسميات

 الاصظشاع: .3-2-1

 ((mRNAالخسؾل  الحسض الخيبي الشؾوؼ الجيشات إلى  تحؾلالألبؾميؽ في الشؾاة، حيث يتؼ  يبجأ تخكيب

[23.] 

 رشعالتي ت   (polysomes)ويكؾّن  حيث يختبط بالخيبؾزومات في الديتؾبلازم، mRNA يفخز 

Preproalbumin. 
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 ثالث: الألبؾميؽالفرل ال

Preproalbumin  حسض أميشي في الشياية  82ىؾ جدؼء الألبؾميؽ مع إضافةN . 

في غذاء الذبكة الديتؾبلازمية الجاخمية  preproalbuminيخمد إضافة الحسض الأميشي إلى إدخال 

Endoplasmic reticulum) .) 

الجاخمية، تاركة  مؽ ىحه الأحساض الأميشية لسخة واحجة داخل تجؾيف الذبكة الديتؾبلازمية 12 دالي

preproalbumin  .)الألبؾميؽ مع الإضافة الستبؿية للأحساض الأميشية الدتة( 

Proalbumin إلى جياز  خسليو  ساسي داخل الخلايا مؽ الألبؾميؽىؾ الذكل الأGolgiدال، حيث ت 

لا و  عمى الفؾرفخز ترشيعو، يبسجخد و  از الألبؾميؽ مؽ الخلايا الكبجيةالأحساض الأميشية الدتة السزافة قبل إفخ 

 في الكبج. خدن ي

 التؾزع:.3-2-2

ندجة، خارج الأوعية في جسيع الأحياز يتؾزع في الأ وباليؾد أنللألبؾميؽ السعالج تغيخ الجراسات 

( مؽ الألبؾميؽ في الجدؼ مؾجؾد غ 813٪ )23- 33أن ما يقخب مؽ  ججو   حيث ،ومعغؼ ىحا التؾزع في الجمج

 والأندجة الأخخػ. الأمعاء ،الكبج ،الجمج ،الؾعائية مؽ العزلاتداخل السكؾنات 

عؽ طخيق الجياز المسفاوؼ الكبجؼ ومؽ ثؼ إلى  أولا   :ؽ الحيد داخل الأوعية عبخ طخيقيؽيجخل الألبؾمي

ذ مؽ خلايا الكبج إلى الجيؾب الؾريجية بعج عبؾر مدافات دي ، يسخ الألبؾميؽ بذكل مباشخالقشاة الرجرية. ثانيا  

(Disse) العسخ الشرفيويقجر  ،وعيةالأ ٪ مؽ الألبؾميؽ السفخز في الحيد داخل 23. بعج ساعتيؽ، يبقى 

 ساعة. 13 قخابةداخل الأوعية الجمؾية  للألبؾميؽ
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 ثالث: الألبؾميؽالفرل ال

ؼ يتؾزع الألبؾميؽ داخل الخلال الكبجؼ، ويعتقج أن تخكيد الغخويات في ىحا الحجؼ الرغيخ ىؾ السشغ

 .الفتخات الظبيعية فيالتشاضحي لترشيع الألبؾميؽ 

 التجرك:.3-2-3

إلى يسخ جدؼء الألبؾميؽ  فإنبعج الإفخاز في البلازما، ولكؽ  ،رك الألبؾميؽ غيخ مفيؾم بذكل جيجتج

 الحيد الشديجي ويعؾد إلى البلازما عبخ القشاة الرجرية.

 والجيؾب الكبجية. الذعيخات الجمؾية، نقي العغؼ بظانةل تذيخ الجراسات إلى أن الألبؾميؽ قج يتحمل داخ 

مؽ الؾاضح أن جديئات الألبؾميؽ تتحمل بذكل عذؾائي، مع عجم وجؾد تفخقة بيؽ الجديئات القجيسة  

 والججيجة.

 : نقص الألبؾميؽأسباب  -3-3

 الكبجية،، الإنتاج السعيب بدبب تمف الخلايا الإنتاجلبؾميؽ عؽ انخفاض يسكؽ أن يشجؼ نقص الأ

ىؾ  والأكثخ شيؾعا   الكمؾؼ  ؽ طخيق الجياز اليزسي أوعؾز الأحساض الأميشية، زيادة فقجان الألبؾميؽ ع 

 الالتياب الحاد أو السدمؽ.

 

  سؾء التغحية البخوتيشية:.3-3-1

 ذكلض الخيبي الشؾوؼ الخمؾؼ وعجم تيؤدؼ نقص تشاول البخوتيؽ إلى الفقجان الدخيع لمحس

(polysomes  )يقل ترشيع الألبؾميؽ. حلػلديتؾبلازمية الجاخمية، وبالسختبظة بالذبكة ا 
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 ثالث: الألبؾميؽالفرل ال

 ساعة.  82يسكؽ أن يشقص تخكيب الألبؾميؽ لأكثخ مؽ الثمث أثشاء الريام عمى مجار  

 .تذسع الكبج:3-3-2

 ،بدبب فقجان كتمة الخلايا الكبجيةفي السخضى الحيؽ يعانؾن مؽ تذسع الكبج الألبؾميؽ  اصظشاعيقل 

 تؾزيع السغحيات والأكدجيؽ. مسا يؤدؼ إلى سؾء ءيتؾزع بذكل سي الجم البابي كساما يشخفض تجفق  وغالبا  

 .الشفخوز:3-3-3

أو أكثخ مؽ البخوتيؽ  غ 3.5) يق البيمة البخوتيشية الزخسةؤدؼ إلى نقص ألبؾميؽ السرل عؽ طخ ي 

 . (ساعة82 فيالسفقؾد 

 لمبخوتيؽ:الاعتلال السعؾي السزيع .3-3-4

سعايخة ب ذلػ أثبت وقج ،الأمعاء في الأحؾال الظبيعية عؽ طخيق٪ مؽ البخوتيؽ الكمي  13مؽ  أقل فقجي

 . ؾياس الخدارة السعؾية للألبؾميؽ الحؼ ساعج عمى 51سؾسؾم بالكخوم الألبؾميؽ ال

عؽ  الألبؾميؽلجخثؾمي، يتفاقؼ نقص في حالة الاعتلال السعؾؼ السزيع لمبخوتيؽ والسدبب بديادة الشسؾ ا

 ي حالات الحخوق، الرجماتمذابية لتمػ التي لؾحغت ف بآليات   وسحيظية التي تسشع ترشيعطخيق العؾامل ال

 والأورام الخبيثة.

 الحخوق واسعة الشظاق:.3-3-5

الجمج السؾقعَ الخئيدي لتخديؽ الألبؾميؽ خارج الأوعية الجمؾية وىؾ السخدن الخئيدي للألبؾميؽ القابل  جيع

 لمتبادل والزخورؼ لمحفاظ عمى مدتؾيات الألبؾميؽ في البلازما.
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 ثالث: الألبؾميؽالفرل ال

نقص تجفق الجم الكبجؼ و  والشاجؼ عؽ تمف الأندجة،  وعؽ الزياع السباشخ لالألبؾميؽ ىشا  يشتج نقص 

 [.27] في مؾاقع الحخق  تظمق تيالالعؾامل السثبظة الشديجية  بدببو  ان الحجؼ،بدبب فقج

 قرؾر القمب الاحتقاني:.3-3-6

عؽ زيادة حجؼ ىشا شقص اليشتج و  ،مخضى قرؾر القمب الاحتقاني عشج يكؾن تخكيب الألبؾميؽ طبيعيا  

 التؾزع.

 الالتهابات الحادة والسدمشة:.3-3-7

 ،الحادة تياء الحجثية الالتيابيةأسابيع مؽ ان بعجلبؾميؽ إلى الؿيسة الظبيعية يجب أن تعؾد مدتؾيات الأ

 ن استسخار نقص ألبؾميؽ السرل قج يجل عمى حجثية مدمشة.إحيث  

مؽ الألبؾميؽ  أن تقملستجابة الالتيابية كجدء مؽ الا أنتجت( التي TNF ،IL-6يسكؽ لمديتؾكيشات ) 

 :تيةالآليات الآ عؽ طخيقالسرمي 

 .بالانتذار في الحيد خارج الأوعيةالدساح للألبؾميؽ و زيادة نفؾذية الأوعية الجمؾية  •

 للألبؾميؽ. التحمل الستدايج• 

 صظشاع الألبؾميؽ.نقص ا• 

 الإنحار: -3-4

 الخغامي لجػ مخضى العشاية السخكدةتشبيب بديادة خظخ إعادة ال مؤخخا   نقص ألبؾميؽ السرل ارتبط 

[22.] 
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 ثالث: الألبؾميؽالفرل ال

ميؼ ما بيؽ نقص الألبؾميؽ والأذية الكمؾية الحادة حيث وجج أن انخفاض ألبؾميؽ السرل سجل ارتباط 

 [.22ىؾ مؤشخ مدتقل لحجوث الأذية الكمؾية الحادة وكحلػ الؾؼيات التالية ليا ]

قرؾر  ،بيشت دراسات عجة الؿيسة الإنحارية لسدتؾػ ألبؾميؽ السرل في حالات مخضية عجة كإنتان الجم

 .[58-51-53الخئة السكتدبة في السجتسع ]القمب وذات 
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 الفرل الخابع
 الجراسة العسمية

 

 :Background & Objective  خمفية البحث وأهجافه -4-1

بدبب الازدياد في أعسار الدكان وازدياد عجد السخضى مع  (APيدداد وقؾع ذات الخئة الاستشذاؾية )

 حالات مدببة لمعجد مثل الشذبة، العتو وباركشدؾن.        

 .(CAP% مؽ حالات ذات الخئة السكتدبة في السجتسع )15يقجر أن ذات الخئة الاستشذاؾية تذكل  

ومعغؼ ىحه العؾامل مع الؾؼيات لجػ مخضى ذات الخئة الاستشذاؾية،  ارتباطا   أعيخت العجيج مؽ العؾامل  

عمييا كانت عؽ خرائص السخيض مثل العسخ الستقجم، الدكؽ في دور الخعاية الرحية والذمل التي تعخفشا 

 الشرفي.

 LDH مدتؾػ عجد مؽ الؿيؼ السخبخية في السرل مثل تعجاد الخلايا المسفاوية، مدتؾػ الكخياتيشيؽ و  حجد  

 وارتباطيا مع الؾؼيات.

قرؾر القمب وذات الخئة  ،في حالات مخضية عجيجة مشيا انتانات الجم ميسا   ا  إنحاري الألبؾميؽ عاملا   يعج  

عشج السخضى مع ذات ولكؽ الؿيسة الإنحارية لسدتؾػ ألبؾميؽ السرل لؼ تجرس حتى الآن ، السكتدبة في السجتسع

لسدتؾػ ألبؾميؽ السرل لجػ مخضى ذات  الإنحاريةومؽ ىشا تأتي أىسية ىحا البحث لجراسة الؿيسة  ،رئة استشذاؾية

 الاستشذاؾية.الخئة 

 :ييجف ىحا البحث إلى
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لسدتؾػ ألبؾميؽ السرل لجػ مخضى ذات الخئة الاستشذاؾية لمتشبؤ  معخفة ؼيسا إذا كان ىشاك ؾيسة إنحارية 

بالؾؼيات داخل السدتذفى لجييؼ، وفي حال إثبات العلاقة بيؽ مدتؾػ الألبؾميؽ والؾؼيات فقج يكؾن مؽ السسكؽ 

 غيخ مكمف وسخيع الإجخاء لمتشبؤ بالؾؼيات. ،استخجام الألبؾميؽ كسذعخ متؾفخ

 مكان البحث:

الجامعي ومذفى الأسج الجامعي بجمذق التابعيؽ لؾزارة التعميؼ العالي في الجسيؾرية  مذفى السؾاساة

 العخبية الدؾرية.

 م حيث اكتسل حجؼ العيّشة. 31/3/8381م وحتى  1/13/8312بجءا  مؽمجة البحث : 

تؾػ لسعخفة الؿيسة الإنحارية لسد (Prospective cohort Studyحذجية مدتقبمية )دراسة  ترسيؼ البحث:

 . ألبؾميؽ السرل في التشبؤ بالؾؼيات داخل السدتذفى

 :Materials And Methodsالسؾاد والظخائق  -4-2

تزسشت الجراسة مجسؾعة مؽ السخضى الحيؽ قبمؾا في مذفى السؾاساة الجامعي ومذفى الأسج الجامعي 

 :الآتي معاييخ القبؾلوكانت 

  سشة أو أكثخ. 12كل السخضى البالغيؽ بأعسار 

  قبؾل السخضى مسؽ لجييؼ أعخاض وعلامات تقتخح تذخيص ذات الخئة مع شػ سخيخؼ كبيخ

 بالاستشذاق.

 معاييخ الاستبعاد:
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  سشة. 12السخضى بعسخ أقل مؽ 

 .عجم مؾافقة السخيض أو مؽ يشؾب عشو عمى الجخؾل في الجراسة 

 استبيان البحث( -1:)انغخ السمحق أعجت استبانة لجسع السعمؾمات الآتية 

  أخح قرة سخيخية مفرمة وتتزسؽ: العسخ، الجشذ، التجخيؽ، العلامات الحيؾية، الحالات السخضية

بة للاستشذاق والأعخاض الدخيخية السذاىجة .  السخافقة، العؾامل السؤـ

   التي اء مجسؾعة مؽ التحاليل السخبخية وإجخ  ا  مخيز 75سحب دم وريجؼ لجسيع السخضى وعجدىؼ

والبخوتيؽ الارتكاسي سي ( CBCؾلة، الرؾديؾم، الغمؾكؾز، تعجاد الجم الكامل )الألبؾميؽ، الب :تتزسؽ

CRP) كسا أجخؼ ، ( وذلػ عؽ طخيق الأجيدة السؾجؾدة في مخبخؼ مذفى الأسج والسؾاساة الجامعييؽ 

 ( لكل السخضى.ABGSتحميل غازات الجم الذخياني )

 حداب مذعخ CURB-65 .لكل السخضى 

  بديظة لمرجر لكل السخضى.صؾرة شعاعية إجخاء 

غ/دل(  3.5السخضى حدب ؾيسة الألبؾميؽ إلى مجسؾعتيؽ: مجسؾعة الألبؾميؽ السشخفض)أقل مؽ  قدؼ

مذفيي  ابخغ/دل حدب مخ 5.2-3.5أن ؾيسة الألبؾميؽ الظبيعية كانت بيؽ  ومجؾعة الألبؾميؽ الظبيعي عمسا  

 السؾاساة والأسج الجامعييؽ.

بة للاستشذاق عمى تؾزع و ، والجشذ تأثيخ العسخ، درس الحالات السخضية السخافقة والعؾامل السؤـ

 الألبؾميؽ.
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بيؽ السجسؾعتيؽ الدابقتيؽ ؼيسا يخص بعض الستغيخات مثل: مجة الاستذفاء، الحاجة لمقبؾل في العشاية، قؾرن 

 والؾؼيات داخل السدتذفى وىي الشقظة الأىؼ في السقارنة.

 للألبؾميؽ ذات الحداسية والشؾعية الأعمى ؼيسا يخص التشبؤ بالؾؼيات.( cut-offالؿيسة الحجية ) حجدت

 .CURB-65 بيؽ الألبؾميؽ ومذعخدرس وجؾد ارتباط كسا 

 تحميل البيانات :

 لخرتالإحراءات البديظة الخاصة، و  لاستسارات ضسؽ ممف الإكديل وأجخيتالبيانات مؽ ا فخغت

الؿيسة  ، واعتبخت SPSS 17بخنامج الإحراء  ثؼ استخجم ،بالججاول والسخظظات البيانية وضحتالشتائج و 

 إحرائيا .              ميسة( P value < 0.05) 0.05مؽ  ة الأقلّ ؤيّ شبّ التّ 

 (:Description Statisticalلإحراء الؾصفي )ا-1

  ّة والأشكال البيانيّ دب السئؾيّ ة: قسشا بالاعتساد عمى الشّ خات الفئؾيّ لمستغي( ةBar chart .) 

 مقاييذ الشّدعة السخكديّة )الستؾسّط الحدابيّ والانحخاف السعيارؼ(.  مستغيّخات الستؾاصمة: استخجمتل 

 ( :  Inferential Statisticalالإحراء الاستجلالي )-2

 :تيةتخجام الأساليب الإحرائية الآة قسشا باسلاختبار العلاقات الإحرائية بيؽ الخرائص القاعجيّ 

  التخبيعيّ اختبار كاؼ (chi-square ّلسقارنة الستغي  ) ّبيعي. ع الظّ ؾزّ خات الفئؾية ذات الت 

  اختبار( بيخسؾنPearson.لتقييؼ الارتباط بيؽ الستغيخات ) 
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 : الجراسة العسميةخابعالفرل ال
 

 :Resultsالشتائج  -4-3

 . حجؼ العيشة:4-3-1

في مذفى  مخيزا   75سؾليؽ في الجراسة حؾالي عجد مخضى ذات الخئة الاستشذاؾية الشيائي السذ بمغ

 :اد عجد مؽ السخضى للأسباب الآتيةالسؾاساة الجامعي ومذفى الأسج الجامعي وذلػ بعج استبع

  وكؾرونا. رئؾية ةفي التذخيص السبجئي: ورم رئة، صستبيؽ لجػ متابعة السخضى وجؾد خظأ 

 تخخج عجد مؽ السخضى عمى مدؤوليتيؼ الذخرية أو الانتقال إلى مذفى آخخ مسا يسشع الستابعة. 

 .عجم إمكانية معايخة الألبؾميؽ عشج بعض السخضى 

   ب مدتؾى الألبؾميؽ:حد . تؾزع السخضى 4-3-2

( مقارنة بيؽ 4-2حدب مدتؾػ الألبؾميؽ كسا يبيؽ الججول )تؾزع السخضى ( 4-1) يغيخ الججول

 متؾسط ؾيسة الألبؾميؽ لسجسؾعة نقص الألبؾميؽ ومجسؾعة الألبؾميؽ الظبيعي:

 تؾزع السخضى حدب مدتؾى الألبؾميؽ( 4-1الججول )

 الشدبة السئؾية عجد الحالات لبؾميؽالأ 

 %60.0 45 لبؾميؽنقص الأ مجسؾعة 

 %40.0 30 ظبيعيمجسؾعة الألبؾميؽ ال
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 : الجراسة العسميةخابعالفرل ال
 

 لبؾميؽ ومجسؾعة الألبؾميؽ الظبيعي( مقارنة بيؽ متؾسط قيسة الألبؾميؽ لسجسؾعة نقص الأ 4-2الججول )

 

 لبؾميؽالأ 

 إجسالي السخضى ظبيعيمجسؾعة الألبؾميؽ ال لبؾميؽالأ نقص مجسؾعة 
 الانحخاف السعياري  الستؾسط الانحخاف السعياري  الستؾسط الانحخاف السعياري  الستؾسط

الألبؾميؽ 
 (غ/دل)

2.84 0.33 3.82 0.20 3.23 0.56 

 

 .تؾزع السخضى حدب العسخ:4-3-3

 سشة 15±33الجراسة  إذ بمغ متؾسط عسخ مخضى ،( تؾزع السخضى حدب العسخ4-3يغيخ الججول )

سشة وىي أعمى مشيا لجػ مخضى مجسؾعة  12±32بيشسا كان متؾسط عسخ مخضى مجسؾعة نقص الألبؾميؽ 

 .سشة( 15±32الألبؾميؽ الظبيعي )

 ( تؾزع السخضى حدب العسخ4-3الججول )
 

\\ 

 

 

 

 

 

 الشدبة السئؾية عجد الحالات الفئة العسخية

 %83.7 83 سشة 65أقل مؽ 

 %21.3 31 سشة 65-74

 %82.3 12 سشة 75-84

 %2.3 3  85أكثخ مؽ 
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 تؾزع السخضى حدب الجشذ:. 4-3-4

 تؾزع عيشة السخضى حدب الجشذ:( 4-4يغيخ الججول )

 ( تؾزع السخضى حدب الجشذ4-4الججول )

 الشدبة السئؾية العجد الجشذ

 %65.3 49 ذكخ

 %34.7 26 أنثى

 

 السخضى حدب التجخيؽ: . تؾزع4-3-5

 تؾزع السخضى حدب التجخيؽ: (4-5يغيخ الججول )

 ( تؾزع السخضى حدب التجخيؽ4-5الججول )
 الشدبة السئؾية العجد التجخيؽ

 %40.0 30 مجخؽ

 %60.0 45 غيخ مجخؽ
 

 .تؾزع السخضى حدب العؾامل السؤلبة للاستشذاق:4-3-6

بة للاستشذاق:( 4-6يغيخ الججول )  تؾزع السخضى حدب العؾامل السؤـ
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 : الجراسة العسميةخابعالفرل ال
 

 ( تؾزع السخضى حدب العؾامل السؤلبة للاستشذاق4-6الججول )  
 

 

 . تؾزع السخضى حدب الحالات السخضية السخافقة:4-3-7

 تؾزع السخضى حدب الحالات السخضية السخافقة: (4-7الججول )يغيخ 

 
 
 
 

 العؾامل السؤلبة للاستشذاق

 
 الشدبة السئؾية العجد

 8.0% 6 لرخعا

 8.0% 6 باركشدؾن 

 13.3% 10 دهايسخال

 2.7% 2 كحؾلالتشاول 

 2.7% 2 حهانالتشاول مزادات 

 42.6% 38 جماغيالؾعائي الحادث ال

 ندجاديالا خئؾي الجاء ال
 سدمؽال

6 %8.0 

 9.3% 7 طخيح الفخاش

قمبي النعاش الإ عقابيل 
 خئؾي ال

1 %1.3 

 1.3% 1 فخط جخعة دوائية

 1.3% 1 سخيءالورم 

 1.3% 1 ؾخيؼالعزمي الؾهؽ ال
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 : الجراسة العسميةخابعالفرل ال
 

 ( تؾزع السخضى حدب الحالات السخضية السخافقة4-7الججول )

 حالات السخضية السخافقةال

 
الشدبة  العجد

 السئؾية

 %17.3 13 ارتفاع الزغط

 %85.3 12 الجاء الدكخي 

 %1.3 1 قرؾر الجرق 

 %13.3 18 القرؾر الكمؾي السدمؽ

 %12.7 11 قرؾر القمب

 %3.7 5 ضخامة البخوستات

 %3.7 5 ورم دماغ

 %5.3 2 ورم رئة

 %2.3 3 ورم كؾلؾن 

 %8.7 8 ورم معجة

 .تؾزع السخضى حدب الأعخاض الدخيخية السذاهجة:4-3-8

 تؾزع عيشة السخضى حدب الأعخاض الدخيخية السذاىجة ( 4-8يغيخ الججول )

 حدب الأعخاض الدخيخية السذاهجة( تؾزع السخضى 4-8الججول )

 الأعخاض الدخيخية السذاهجة

 الشدبة السئؾية العجد  

 %73.7 53 دلة تشفديةال

 9.3% 7 القذع

 %83.3 15 حخوري التخفع ال 
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 : الجراسة العسميةخابعالفرل ال
 

 . تؾزع السخضى حدب وجؾد التبجل في الحالة العقمية ) التخميط الحهشي(:4-3-9

 تؾزع السخضى حدب وجؾد التخميط الحىشي: (4-9يغيخ الججول )

 ( تؾزع السخضى حدب وجؾد التخميط الحهشي4-9الججول )

وجؾد التخميط 
 الحهشي

 الشدبة السئؾية العجد

 %21.3 31 نعؼ

 %52.7 22 لا

 

 .متؾسط قيؼ العلامات الحيؾية في عيشة السخضى:4-3-10

 سخضى :عيشة ال (  متؾسط ؾيؼ العلامات الحيؾية في4-10يغيخ الججول )
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( مقارنة لستؾسط قيؼ العلامات الحيؾية بيؽ مجسؾعة نقص الألبؾميؽ ومجسؾعة الألبؾميؽ 4-10الججول )
 الظبيعي

 . متؾسط قيؼ التحاليل السخبخية في عيشة السخضى: 4-3-11

(  متؾسط ؾيؼ التحاليل السخبخية في عيشة السخضى ومقارنة بيؽ مجسؾعة نقص 4-11يغيخ الججول )

 الألبؾميؽ ومجسؾعة الألبؾميؽ الظبيعي:

 

 الألبؾميؽ

مجسؾعة نقص 

 الألبؾميؽ

مجسؾعة الألبؾميؽ 

 الظبيعي
 عيشة السخضى الكمية

 الستؾسط

الانحخاف 

 السعياري 

 الستؾسط

الانحخاف 

 السعياري 

 الستؾسط

الانحخاف 

 السعياري 

 37 120 35 120 38 120 نكباضي)ممؼ ز(الا زغط ال

 17 67 15 69 18 67 نبداطي )ممؼ ز(الا زغط ال

 21 109 17 106 23 111 الشبض)مخة/د(

 6 30 3 26 6 33 عجد مخات التشفذ )مخة/د(

 0.67 37.43 0.52 37.35 0.75 37.48 الحخارة)درجة مئؾية(

 %6.58 %84.08 %3.80 %88.30 %6.56 %81.27 الإشباع )%(
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السخبخية بيؽ مجسؾعة نقص الألبؾميؽ ومجسؾعة الألبؾميؽ  ( مقارنة لستؾسط قيؼ التحاليل4-11الججول )
 الظبيعي

 

 الألبؾميؽ

مجسؾعة نقص 
 الألبؾميؽ

مجسؾعة الألبؾميؽ 
 عيشة السخضى الكمية الظبيعي

الانحخاف  الستؾسط
 السعياري 

 الستؾسط
الانحخاف 
 السعياري 

 الستؾسط
الانحخاف 
 السعياري 

نتخوجيؽ اليؾريا في 
 الجم )ممغ/دل(

45 19 30 17 39 20 

 7 137 7 137 7 137 الرؾديؾم)مسػ/ل(

 49 178 51 172 47 183 الغمؾكؾز)ممغ/دل(

 5.87 14.32 4.64 12.48 6.32 15.55 البيض تعجاد

البخوتيؽ الارتكاسي 
 سي)ممغ/ل(

92 45 47 30 74 45 

PH 7.40 0.05 7.42 0.02 7.41 0.04 

 7.4 34.5 6.3 35.4 8.0 33.9 هيساتؾكخيت)%(ال

 . تؾزع السخضى حدب مؾجؾدات الرؾرة الذعاعية البديظة لمرجر:4-3-12

 :ت الرؾرة الذعاعية البديظة لمرجر( تؾزع السخضى حدب مؾجؾدا4-12يغيخ الججول )

 ( تؾزع السخضى حدب مؾجؾدات الرؾرة الذعاعية البديظة لمرجر4-12الججول )
 مؾجؾدات الرؾرة الذعاعية البديظة لمرجر

 الشدبة السئؾية العجد 

 %2.3 3 ارتذاحات في الفص العمؾي الأيسؽ

انرباب جشب أيسؽ مع ارتذاحات في الفص  
 الدفمي لمخئة اليدخى 

15 83.3% 

 %15.0 11 ارتذاحات في القاعجتيؽ

 %85.3 12 ارتذاحات في الفص الدفمي لمخئة اليسشى

 %38.3 82 صؾرة الرجر طبيعية
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 القبؾل في العشاية:.تؾزع السخضى حدب 4-3-13

 تؾزع السخضى حدب القبؾل في العشاية: (4-13يغيخ الججول )

 ( تؾزع السخضى حدب القبؾل في العشاية4-13الججول )

 الشدبة السئؾية العجد القبؾل في العشاية

 %58.3 32 نعؼ

 %22.3 33 لا

 

 :CURB-65. تؾزع السخضى حدب مذعخ 4-3-14

-CURBلسذعخ  د الشقاط التي يحرمؾن عمييا وفقا  السخضى حدب عج( تؾزع 4-14يغيخ الججول )

65: 

 CURB-65تؾزع السخضى حدب مذعخ  (4-14الججول )

 الشدبة السئؾية عجد السخضى عجد الشقاط 

2 15 83.3% 
3 83 32.7% 

4 82 32.3% 

5 5 3.7% 

 

 وفاة(:-.تؾزع السخضى حدب البكيا ) تحدؽ4-3-15

 تؾزع السخضى حدب البؿيا: ( 4-15يغيخ الججول )
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 تؾزع السخضى حدب البكيا (4-15الججول)
 الشدبة السئؾية العجد البكيا

 %33.3 25 شفاء

 %23.3 33 وفاة

 :Statically analysisالتحميل الإحرائي  -4-4

 الاستشذاقيةعشج مخضى ذات الخئة  الإحرائية لمعلاقة بيؽ تؾزع الألبؾميؽ و العسخ ( الجلالة4-16الججول )

 العسخ)سشة(  

عجد  لبؾميؽالأ 
 الستؾسط  السخضى

الانحخاف 
 السعياري 

Pearson 

Chi-

Square 

P-value 

 

  14 68 45 لبؾميؽنقص الأ مجسؾعة 
 
 

15.33 

 
 
 

3.822 

 15 64 30 ظبيعيمجسؾعة الألبؾميؽ ال

 ( والجلالة الإحرائية 15.33) لعلاقة والاقتخان كاؼ التخبيعي الججول أن ؾيسة معامل انلاحع مؽ 

 (P-value=0.288( وىي أعمى مؽ )3.35 )بيؽ تؾزع الألبؾميؽ  إحرائيا   لا علاقة ميسة وىحا يعشي أن

 والعسخ.

 ءالإحرائية لمعلاقة بيؽ تؾزع الألبؾميؽ ومجة الاستذفا ( الجلالة4-17الججول )

 

مجسؾعة نقص 
 الألبؾميؽ

مجسؾعة الألبؾميؽ 
 الظبيعي

Pearson 

Chi-

Square 

 

P-value 

 الستؾسط
الانحخاف 
 السعياري 

 الستؾسط
الانحخاف 
 السعياري 

 
12.381 

 

 
0.12 

 8.713 7.37 1.288 7.28 مجة الاستذفاء)يؾم(
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 ائية ( والجلالة الإحر12.381) لعلاقة والاقتخان كاؼ التخبيعيالججول أن ؾيسة معامل ا نلاحع مؽ

 (P-value=0.12( وىي أعمى مؽ )3.35 ) ومجة  بيؽ تؾزع الألبؾميؽ إحرائيا   لا علاقة ميسة أن ىحا يعشيو

 الاستذفاء.

 
 الإحرائية لمعلاقة بيؽ تؾزع الألبؾميؽ والجشذ عشج مخضى ذات الخئة الاستشذاقية ( الجلالة4-18الججول )

P-value 
Pearson 

Chi-Square 
 الجنس

0.08 0.766 

  ذكر أنثى

نقص  مجموعة 66.6%) 30 %(33.4) 15
الألبومين 

 مريض( 45)

مجموعة الألبومين  %(63.3) 19 %(36.7) 11
 الطبيعي

 مريض(30)

 

 ( والجلالة الإحرائية 3.733) بيعي الججول أن ؾيسة معامل العلاقة والاقتخان كاؼ التخ نلاحع مؽ 

 (P-value=0.08( وىي أعمى مؽ )وىحا يعشي أن لا علاقة3.35 ) والجشذ  بيؽ تؾزع الألبؾميؽ إحرائيا   ميسة

 عشج مخضى ذات الخئة الاستشذاؾية.
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الإحرائية لمعلاقة بيؽ تؾزع الألبؾميؽ والعؾامل السؤلبة للاستشذاق عشج مخضى ذات  ( الجلالة4-19الججول )
 :الخئة  الاستشذاقية

 

مجسؾعة نقص 
 45الألبؾميؽ )
 مخيض(

مجسؾعة الألبؾميؽ 
 30الظبيعي ) 
 مخيض(

Pearson 
Chi-

Square 

 
 

P-value 
 

 العجد العؾامل السؤلبة للاستشذاق
الشدبة 
 العجد السئؾية

الشدبة 
 السئؾية

 %01 3 %4.5 3 الرخع

12.67 

 
 
 
 
 
 
 

0.397   
 
 

 %23.3 7 %6.7 3 دهايسخال

 %0.0 0 %4.4 2 كحؾلالتشاول 

 %3.3 1 %2.2 1 حهانالتشاول مزادات 

 %34.5 10 %46.7 21 جماغيالؾعائي الحادث ال

 %6.7 2 %8.9 4 سدمؽال ندجاديالا خئؾي الجاء ال

 %6.7 2 %11.1 5 طخيح الفخاش

 %0.0 0 %2.2 1 خئؾي القمبي النعاش الإ عقابيل 

 فخط جخعة دوائية
0 0.0% 1 3.3% 

 %0.0 0 %2.2 1 سخيءالورم 

 %0.0 0 %2.2 1 ؾخيؼالعزمي الؾهؽ ال

 باركشدؾن 
3 4.5% 3 01% 

 

                ( والجلالة الإحرائية 18.37لعلاقة والاقتخان كاؼ التخبيعي )يؾضح الججول أن ؾيسة معامل ا

(P-value=0.397( وىي أعمى مؽ )وىحا يعشي أن لا علاقة ميسة3.35 )   بيؽ تؾزع الألبؾميؽ  إحرائيا

بة للاستشذاق.  والعؾامل السؤـ
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 : الجراسة العسميةخابعالفرل ال
 

الإحرائية لمعلاقة بيؽ تؾزع الألبؾميؽ والحالات السخضية السخافقة عشج مخضى ذات  ( الجلالة4-20الججول )
 الاستشذاقية: الخئة

 

مجسؾعة نقص 
 45الألبؾميؽ )
 مخيض(

مجسؾعة الألبؾميؽ 
 30الظبيعي )

 مخيض(

Pearson 
Chi-

Square 

 
 

P-value 
 

 العجد الحالات السخضية السخافقة
الشدبة 
 العجد السئؾية

الشدبة 
 السئؾية

 %33.3 5 %03.3 4 ارتفاع الزغط

03.35 

 
 
 
 
 
 
 
 

22000 

 

 

 %31.1 4 %36.7 03 الجاء الدكخي 

 %3.3 0 %1.1 1 قرؾر الجرق 

 %3.3 0 %32.2 00 القرؾر الكمؾي السدمؽ

 %31.1 4 %00.0 3 قرؾر القمب

 %01.1 3 %2.2 3 ضخامة البخوستات

 %4.5 3 %4.5 3 ورم دماغ

 %01 3 %3.3 0 ورم رئة

 %3.3 0 %2.2 3 ورم كؾلؾن 

 %1.1 1 %2.2 3 معجةورم 

 

  ( والجلالة الإحرائية 15.37التخبيعي )يؾضح الججول أن ؾيسة معامل العلاقة والاقتخان كاؼ 

P-value=0.222)( وىي أعمى مؽ )ما بيؽ تؾزع الألبؾميؽ  إحرائيا   ( وىحا يعشي أن لا علاقة ميسة3.35

 والحالات السخضية السخافقة.
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 : الجراسة العسميةخابعالفرل ال
 

الإحرائية لمعلاقة بيؽ تؾزع الألبؾميؽ والقبؾل في العشاية عشج مخضى ذات الخئة  ( الجلالة4-21الججول )
 الاستشذاقية:

P-value 
Pearson Chi-

Square 
 القبؾل في العشاية

 

0.00 20.5 

 نعؼ لا
 

12 (26.7)% 33 (73.3)% 
مجسؾعة نقص الألبؾميؽ 

 (مخيض45)

24 (80)% 6 (20)% 
مجسؾعة الالبؾميؽ 

 مخيض( 30)الظبيعي 

  ( والجلالة الإحرائية 83.5لعلاقة والاقتخان كاؼ التخبيعي )يؾضح الججول أن ؾيسة معامل ا

(P-value=0.00( وىي أقل مؽ )و 3.35 )بيؽ تؾزع الألبؾميؽ والقبؾل   إحرائيا   ىحا يعشي أن ىشاك علاقة ميسة

 في العشاية السخكدة.

عشج مخضى ذات CURB-65لسذعخ  وفقا    لألبؾميؽ وعجد الشقاطبيؽ ا( دراسة علاقة الارتباط  4-22الججول )
 الخئة الاستشذاقية:
Correlations 

 

 CURB-65مذعخ  الألبؾميؽ

 الألبؾميؽ

Pearson Correlation 1 -0.482 

Sig. (2-tailed)  0.002 

 75 75 العجد
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 : الجراسة العسميةخابعالفرل ال
 

-P( والجلالة الإحرائية )R=-0.482نلاحع مؽ خلال الججول أن ؾيسة معامل الارتباط )

value=0.002) 

 لسذعخ وفقا    بيؽ الألبؾميؽ وعجد الشقاط علاقة ارتباط عكدية ( وىحا يعشي أن ىشاك3.35وىي أقل مؽ )

 CURB-65   فشقص الألبؾميؽ يديج مؽ عجد نقاط مذعخCURB-65. 

 بيؽ تؾزع الألبؾميؽ والبكيا عشج مخضى ذات الخئة الاستشذاقية:الإحرائية لمعلاقة  ( الجلالة23-4الججول )

  

 البكيا

Pearson 

Chi-

Square 

 

 

P-value 

 
  

  وفاة شفاء  مجسؾعة الألبؾميؽ
  

 
 
 

88.22 
 
 

 
 
 
 

3.338         

 لبؾميؽالأ  نقص
 مخيض(45)

17 (37.2)% 82 (38.8)% 

 ظبيعيالالألبؾميؽ  
 مخيض( 30)

82 (23.2)% 8 (3.3)% 

 

  ( والجلالة الإحرائية 88.22لعلاقة والاقتخان كاؼ التخبيعي )معامل ا جول أن ؾيسةيؾضح الج

(P-value=0.002( وىي أقل مؽ )و 3.35 )بيؽ تؾزع الألبؾميؽ والبؿيا  إحرائيا   ىحا يعشي أن ىشاك علاقة ميسة 

والحؼ صسؼ لجراسة علاقة الألبؾميؽ ؼيسا يخص الؾؼيات  ROC( مشحشى 4-1يغيخ السخظط البياني )

  داخل السدتذفى لجػ مخضى ذات الخئة الاستشذاؾية:
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 : الجراسة العسميةخابعالفرل ال
 

 ROCمشحشى  (4-1ني )السخظط البيا

 

 

 

  

 

 

 

 

 (.CL 0.782-0.942 %95) 3.238ىي  AUCمسا سبق نجج أن ؾيسة 

 

 

 

 
Area Under the Curve 

Test Result Variable(s):   ALBUMIN 

Area Std. Errora 
Asymptotic 

Sig.b 

Asymptotic 95% Confidence 
Interval 

Lower Bound Upper Bound 
0.862 0.041 0.000 0.782 0.942 

The test result variable(s):ALBUMIN has at least one tie between the 
positive actual state group and the negative actual state group. Statistics 

may be biased. 
a. Under the nonparametric assumption 

b. Null hypothesis: true area = 0.5 
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 : الجراسة العسميةخابعالفرل ال
 

Coordinates of the Curve 

Test Result Variable(s): Albumin 

Positive if Greater Than or 
Equal Toa Sensitivity 

1 – 
Specificity 

2.1000 1.000 0.933 
2.4500 1.000 0.900 
2.5500 1.000 0.833 
2.6500 0.978 0.733 
2.7500 0.978 0.633 
2.8500 0.911 0.433 
2.9500 0.800 0.333 
3.0500 0.712 0.267 
3.1500 0.711 0.133 
3.2500 0.700 0.069 
3.3500 0.622 0.068 
3.4500 0.600 0.067 
3.5500 0.462 0.033 
3.6500 0.461 0.033 
3.7500 0.422 0.000 
3.8500 0.311 0.000 
3.9500 0.178 0.000 
4.1000 0.067 0.000 

The test result variable(s):ALBUMIN. has at least 
one tie between the positive actual state group and 

the negative actual state group. 
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 : الجراسة العسميةخابعالفرل ال
 

 : Discussionالسشاقذة -4-5

إجخاء تحميل  ضخورةعمى  أكجو  ا  مخيز 75ذكخنا سابقا  في نتائج البحث بمؾغ عجد مخضى الجراسة 

 نقص مدتؾػ الألبؾميؽ. لتذكل معقجات مع الراد ومؽ ثؼ الألبؾميؽ قبل بجء العلاج بالرادات تجشبا  

% وكان متؾسط 33غ/دل(  3.5مجسؾعة نقص الألبؾميؽ ) ؾيسة الألبؾميؽ أقل مؽبمغت ندبة مخضى 

 .3.33±8.22بيشسا متؾسط ؾيسة الألبؾميؽ لسجسؾعة نقص الألبؾميؽ  3.53±3.83ؾيسة الألبؾميؽ لعيشة الجراسة 

سشة بيشسا كان متؾسط أعسار مجسؾعة نقص الألبؾميؽ  15±33بمغ متؾسط أعسار عيشة الجراسة 

وقج وجج أن أغمب مخضى الجراسة ىؼ   ،سشة وىي أعمى مشيا لجػ مخضى مجسؾعة الألبؾميؽ الظبيعي 32±12

أؼ أن   %(83.7سشة ) 35% مؽ السخضى( ثؼ الفئة العسخية الأقل مؽ 21.3سشة ) 72-35مؽ الفئة العسخية 

التقجم بالعسخ ىؾ سسة مسيدة لسخضى الجراسة وىحا الأمخ يتؾافق مع الجراسات العالسية ربسا بدبب ازدياد الأمخاض 

بة للاستشذاق عسؾما  مع التقجم بالعسخ الأمخ الحؼ يديج حجوث ذات الخئة العربية  التشكدية والعؾامل السؤـ

لعلاقة والارتباط كاؼ التخبيعي  لبؾميؽ فقج وجج أن ؾيسة معامل ابيؽ العسخ والأ كسا درس الارتباط ،الاستشذاؾية

 لا علاقة ميسة ( وىحا يعشي أن3.35( وىي أعمى مؽ )P-value=0.288)( والجلالة الإحرائية 15.33)

 بيؽ تؾزع الألبؾميؽ والعسخ وندتشتج ىشا عجم وجؾد تأثيخ ىام لمعسخ عمى مدتؾػ ألبؾميؽ السرل. إحرائيا  

ن ندبة الحكؾر إلى الإناث ىي أؼ إ % إناث32.7% ذكؾر 35.3الحالات تبعا  لمجشذ إلى تؾزعت 

الزعف تقخيبا  وىحا أيزا  يتؾافق مع الجراسات العالسية التي تؤكج انتذار ىحا السخض عشج الحكؾر بذكل أكبخ 

كسا درس الارتباط  ،لحكؾرمقارنة مع الإناث ويعؾد الدبب في ذلػ غالبا  إلى انتذار التجخيؽ بذكل أكبخ عشج ا
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 : الجراسة العسميةخابعالفرل ال
 

-P)( والجلالة الإحرائية 3.733)لعلاقة والاقتخان كاؼ التخبيعي أن ؾيسة معامل ا بيؽ الجشذ والألبؾميؽ فقج وجج

value=0.08( وىي أعمى مؽ )عشج  بيؽ تؾزع الألبؾميؽ والجشذ إحرائيا   ( وىحا يعشي أن لا علاقة ميسة3.35

 مدتؾػ ألبؾميؽ السرل. ىام لمجشذ في ثيخوندتشتج ىشا عجم وجؾد تأ مخضى ذات الخئة الاستشذاؾية

التي تحكخ ازدياد حجوث ذات  وذلػ مخالف لمجراسات العالسية فقط %23بمغت ندبة السخضى السجخشيؽ 

 الخئة الاستشذاؾية عشج السجخشيؽ بدبب تأثيخ التجخيؽ عمى الأىجاب في البذخة التشفدية.

%( بيشسا شكا 73.7الدلة التشفدية ) جع بيا السخيض، كانت أشيع الذكاوػ التي راة بتحخؼ الذكؾػ الخئيد

% مؽ السخضى وتفديخ غياب 21.3حىشي عشج ميط ال% فقط مؽ السخضى مؽ التخفع الحخورؼ ، ووجج التخ83

سؾذجية تكؾن الأعخاض الش ؽ الستقجميؽ في العسخ وبحلػم التخفع الحخورؼ عشج ندبة ىامة مؽ السخضى أن أغمبيؼ

 غائبة مع سيظخة للأعخاض غيخ الشؾعية مثل التعب ونقص الذيية والتخميط الحىشي.

%( يميو 28.3باستقراء العامل السؤىب للاستشذاق الأشيع فإن الحادث الؾعائي الجماغي ىؾ الأشيع )

كبيخ لمجاء الدكخؼ وىحه الشتائج مشظؿية ومتؾافقة مع الجراسات العالسية بدبب الذيؾع ال %13.3الدىايسخ بشدبة 

بجراسة و  ،حجوث الاستشذاق وىحا يعشي وارتفاع التؾتخ الذخياني الحؼ يديج مؽ حجوث الشذبات عشج السخضى

بة للاستشذاق فقج وجج أن ؾيسة معامل العلاقة والاقت العلاقة  خان كاؼ التخبيعي بيؽ تؾزع الألبؾميؽ والعؾامل السؤـ

 ( وىحا يعشي أن لا علاقة ميسة3.35( وىي أعمى مؽ )P-value=0.397( والجلالة الإحرائية )18.37)

بة ل  إحرائيا   بة  تأثيخ ميؼ لاستشذاق وىشا ندتشتج عجم وجؾدبيؽ تؾزع الألبؾميؽ والعؾامل السؤـ لمعؾامل السؤـ

 لاستشذاق عمى مدتؾػ ألبؾميؽ السرل.ل
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 : الجراسة العسميةخابعالفرل ال
 

فاع %( يميو ارت85.3) شيع تخافقا  ن الجاء الدكخؼ ىؾ الأالحالات السخضية السخافقة فقج وجج أ باستقراء

وذلػ أيزا  متؾافق مع الكثيخ مؽ الجراسات العالسية التي تؤكج الانتذار الكبيخ  %17.3التؾتخ الذخياني بشدبة 

بيؽ تؾزع الألبؾميؽ والحالات السخضية السخافقة فقج وجج أن ؾيسة معامل  بجراسة العلاقة و  ،ليحيؽ السخضيؽ

( 3.35( وىي أعمى مؽ ) P-value=0.222) والجلالة الإحرائية  (15.37) التخبيعي لعلاقة والاقتخان كاؼا

 السخافقة وىشا ندتشتج عجم وجؾدبيؽ تؾزع الألبؾميؽ والحالات السخضية  إحرائيا   وىحا يعشي أن لا علاقة ميسة

 مدتؾػ ألبؾميؽ السرل. ضية السخافقة مجتسعة فيلمحالات السخ ميؼ  تأثيخ

  37±183: الزغط الانؿباضي الجراسة فقج كانت كالآتي العلامات الحيؾية لسخضى ا يخص متؾسطؼيس

درجة  ،مخة/د 3±33عجد مخات التشفذ  ،مخة/د 81±132الشبض  ،ممؼ ز 17±37الزغط الانبداطي  ،ممؼ ز

 وتفديخ غياب التخفع الحخورؼ %  3.52±22.32بيشسا كان متؾسط الإشباع  ،درجة مئؾية 3.37±37.23الحخارة 

كسا لؾحع أن الشبض وعجد مخات التشفذ والحخارة ىي أعمى في مجسؾعة  ،عشج أغمب السخضى أنيؼ مؽ السدشيؽ

نقص الألبؾميؽ مقارنة مع مخضى الألبؾميؽ الظبيعي بيشسا كان الزغط الانبداطي وكحلػ الإشباع أقل في 

 مجسؾعة نقص الألبؾميؽ.

سخضى فقج كان متؾسط الؿيؼ كالتالي: نتخوجيؽ اليؾريا لكل ال أجخيتلتحاليل السخبخية التي ؼيسا يخص ا

تعجاد الكخيات البيض  ،ممغ/دل 22±172الغمؾكؾز  ،مسػ/ل 7±137الرؾديؾم  ،ممغ/دل 83±32في الجم 

12.38±5.27  ،  CRP 72±25 وارتفاع السذعخات الانتانية ىشا متؾافق  % 7.2±32.5والييساتؾكخيت  ،ممغ/ل

مع الجراسات العالسية التي تحكخ ارتفاع لمكخيات البيض وكحلػ البخوتيؽ الارتكاسي سي عشج مخضى ذات الخئة 
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 : الجراسة العسميةخابعالفرل ال
 

كسا لؾحع أن نتخوجيؽ اليؾريا في الجم والغمؾكؾز وتعجاد الكخيات البيض والبخوتيؽ الارتكاسي سي  ،الاستشذاؾية

ىي  PHعة نقص الألبؾميؽ مقارنة مع مخضى الألبؾميؽ الظبيعي بيشسا الييساتؾكخيت وكحلػ ىي أعمى في مجسؾ 

 أخفض في مجسؾعة نقص الألبؾميؽ.

 % مؽ السخضى لجييؼ صؾرة صجر طبيعية38بجراسة الرؾرة الذعاعية البديظة لمرجر وجج أن 

مؼ اق أؼ في الداعات الأولى فالاستشذ باشخة بعجوتفديخ ذلػ أن أغمب السخضى أجخيت ليؼ صؾرة الرجر م

تغيخ الارتذاحات بعج أو ربسا بدبب وجؾد التجفاف عشج بعض السخضى وىشا اعتسجنا في التذخيص عمى 

الأعخاض والعلامات الدخيخية مع ارتفاع السذعخات الانتانية ووجؾد دليل مذاىج مؽ قبل الأىل بحجوث الاستشذاق 

بة للاستشذاق ك سا لؾحع أن ثمث السخضى تقخيبا  عيخت الارتذاحات لجييؼ في الخئة أو لجػ السخيض عؾامل مؤـ

اليسشى خاصة في الفص الدفمي الأيسؽ ويفدخ ذلػ بأن الاستشذاق يريب بذكل أكبخ القربة الخئيدة اليسشى 

 .مقارنة مع اليدخػ كؾنيا أعخض وأكثخ عسؾدية

 في أثشاء سؾاء عشج القبؾل أو لاحقا   السخكدةتظمبؾا القبؾل في العشاية ؼيسا يخص ندبة السخضى الحيؽ 

فقج وجج  بيؽ تؾزع الألبؾميؽ والقبؾل في العشاية وبجراسة العلاقة  ،%58ء فقج بمغت ندبة مخضى القبؾل الاستذفا

( وىي أقل مؽ P-value=0.00)( والجلالة الإحرائية 83.5) أن ؾيسة معامل العلاقة والاقتخان كاؼ التخبيعي

ؾميؽ والقبؾل في العشاية السخكدة فشقص بيؽ تؾزع الألب إحرائيا   يعشي أن ىشاك علاقة ميسةىحا ( و 3.35)

 الألبؾميؽ تخافق مع زيادة القبؾل في العشاية .



75         د.الذامي-الكيسة الإنحارية لسدتؾى ألبؾميؽ السرل في التشبؤ بالؾفيات داخل السدتذفى لجى مخضى ذات الخئة الاستشذاقية 
 

 

 : الجراسة العسميةخابعالفرل ال
 

% مؽ 32.3لكل مخضى الجراسة عشج القبؾل حيث حرل  CURB-65لسذعخ عجد الشقاط وفقا   حدب

% مؽ السخضى 23ونلاحع أن  مى ثلاث نقاط%مؽ السخضى حرمؾا ع32.7نقاط يميو  السخضى عمى أربع

الشدبة السختفعة لمقبؾل في العشاية وكحلػ الؾؼيات في عيشة ىحا يفدخ أيزا  و حرمؾا عمى ثلاث نقاط أو أكثخ 

حيث كانت ؾيسة معامل الارتباط  CURB-65بيؽ الألبؾميؽ ومذعخ علاقة الارتباط   كسا  درست الجراسة

(R=-0.482 والجلالة )( الإحرائيةP-value=0.002( وىي أقل مؽ )أؼ إ3.35 )  نيا ذات ؾيسة ىامة إحرائيا 

فشقص الألبؾميؽ يديج مؽ عجد الشقاط  CURB-65بيؽ الألبؾميؽ ومذعخ لتالي يؾجج علاقة ارتباط عكدية وبا

 وفقا  ليحا السذعخ.

بيشسا كان متؾسط مجة الاستذفاء لسجسؾعة  ا  يؾم 8±7.3في عيشة الجراسة بمغ متؾسط مجة الاستذفاء 

كسا درست  وىي أعمى مشيا لجػ مجسؾعة مخضى الألبؾميؽ الظبيعي ا  يؾم 1.288±7.28مخضى نقص الألبؾميؽ 

( 12.381) لعلاقة والاقتخان كاؼ التخبيعيؾيسة معامل ابيؽ تؾزع الألبؾميؽ ومجة الاستذفاء وتبيؽ أن العلاقة 

ؽ تؾزع بي إحرائيا   أن لا علاقة ميسة ( وىحا يعشي3.35( وىي أعمى مؽ )P-value=0.12)والجلالة الإحرائية 

 الألبؾميؽ ومجة الاستذفاء.

ندبيا  وىحه الشدبة السختفعة تتؾافق مع السعجل السختفع % 23بمغت ندبة الؾؼيات في عيشة الجراسة 

وجج أن ندبة الؾؼيات في مجسؾعة نقص الألبؾميؽ ىي  وقج ،لمؾؼيات عالسيا  عشج مخضى ذات الخئة الاستشذاؾية

% فقط وقج درست علاقة الارتباط بيؽ 3.3% بيشسا كانت ندبة الؾؼيات في مجسؾعة الألبؾميؽ الظبيعي 38.8
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-P) والجلالة الإحرائية (88.22تؾزع الألبؾميؽ والبؿيا وتبيؽ أن ؾيسة معامل العلاقة والاقتخان كاؼ التخبيعي )

value=0.00 وبالتالي تدداد الؾؼيات مع نقص الألبؾميؽ.وىي ؾيسة ىامة إحرائيا   3.35( أؼ أقل مؽ 

بالؾؼيات داخل السدتذفى حيث  لسدتؾػ ألبؾميؽ السرل وارتباطو ROCقسشا في دراستشا بإجخاء مشحشى 

بيؽ  سة جيجة وتؤكج وجؾد ارتباط ىام وىحه الؿي AUC   (3.238(  )95% CL 0.782-0.942)بمغت ؾيسة 

 وتعجلألبؾميؽ ل( التي تتشبأ بالؾؼيات  (Cut-off الحجيةؿيسة الوجج أن نقص الألبؾميؽ وحجوث الؾؼيات كسا 

ومع % 23% بيشسا الشؾعية 73غ/دل حيث بمغت الحداسية  3.853الأفزل مؽ ناحية الحداسية والشؾعية ىي 

ومسا سبق ندتشتج الؿيسة تدداد وبذكل كبيخ حجوث الؾفاة غ/دل  3.853ؽ أقل مإلى انخفاض رقؼ الألبؾميؽ 

 الإنحارية اليامة لسدتؾػ ألبؾميؽ السرل لمتشبؤ بالؾؼيات داخل السدتذفى لجػ مخضى ذات الخئة الاستشذاؾية.
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 :الجراسات السخجعية-4-6

 . الجراسة الأولى:4-6-1

Diagnostic performance of initial serum albumin level for predicting in-hospital mortality 

among aspiration pneumonia patients (53)
 

Hyosun Kim, Sion Jo, Jae Baek Lee, Youngho Jin, Taeoh Jeong, Jaechol Yoon, Jeong 

Moon Lee, Boyoung Park 

Korea 

Received date:  17 March 2017 

Revised date: 10 June 2017 

Published online : 21 June 2017 

 :ممخص الجراسة

بيؽ الؾؼيات داخل السدتذفى ومدتؾػ ألبؾميؽ السرل لجػ اسة إلى معخفة ىل ىشاك ارتباط ىحه الجر  ىجفت

، 8315و 8313الفتخة ما بيؽ مخيزا  في  822مخضى ذات الخئة الاستشذاؾية، حيث أجخيت دراسة تخاجعية عمى 

ػ مخضى ذات الخئة الاستشذاؾية بيؽ الؾؼيات داخل السدتذفى وألبؾميؽ السرل لج وقج تبيؽ وجؾد ارتباط ميؼ 

لجراسة ىحا الارتباط وكانت ؾيسة  ROCمخظط  تؼ إنذاءفي الشتائج، حيث  قج تؤثخ تحييج عؾامل عجة بعج  وذلػ

AUC 3.78 (95% CL 0.64-0.80وبمغت )  ؾيسةcut-off  التي فييا الحداسية والشؾعية أشجىا للألبؾميؽ

 غ/دل. 8.5% عشج رقؼ ألبؾميؽ 22غ/دل والشؾعية  2% عشج رقؼ ألبؾميؽ 22غ/دل ؼيسا كانت الحداسية  3.8
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أعيخت دراستشا نتائج مذابية ؼيسا يخص الؾؼيات داخل السدتذفى وارتباطيا بانخفاض الألبؾميؽ لجػ مخضى 

% مقارنة مع الجراسة 23 ذات الخئة الاستشذاؾية عمى الخغؼ مؽ ارتفاع ندبة الؾؼيات في دراستشا والتي بمغت

 % فقط.83.3التي كانت ندبة الؾؼيات فييا الكؾرية 
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 . الجراسة الثانية:4-6-2

Aspiration pneumonia in old patients with dementia. Prognostic factors of 

mortality
(54)

 
Xavier Bosch, Francesc Formiga, Sandra Cuerpo, Berta Torres, Beatriz Roson, Alfons 

Lopez-Soto 
Barcelona, Spain 
Accepted: 6 Aug 2012 

First published online: 7 Sep 2012 
 : ممخص الجراسة

سشة مسؽ  75إلى تحجيج معجل الؾؼيات والعؾامل الإنحارية عشج السخضى السدشيؽ الأكبخ مؽ ىحه الجراسة  ىجفت

 في مخيزا   183خيت دراسة تخاجعية عمى ، حيث أجلجييؼ عتو مع قبؾل في السدتذفى بدبب ذات رئة استشذاؾية

، وقج تبيؽ أن مدتؾيات الألبؾميؽ السشخفزة في السرل تخافقت مع معجل وؼيات مختفع داخل 8313عام 

وذلػ بعج تحييج عؾامل   (AOR 1.129, 95% CI 1.008-1.265) أشيخ مؽ الإصابة ستةالسدتذفى وخلال 

 الشتائج. قج تؤثخ فيعجة 

دتذفى وارتباطيا بانخفاض الألبؾميؽ ولكؽ دون أعيخت دراستشا نتائج مذابية ؼيسا يخص الؾؼيات داخل الس

% بيشسا في دراستشا 33.3سبانية بمغت ندبة الؾؼيات في الجراسة الادراسة البؿيا بعج التخخج مؽ السذفى وقج 

 %.23كانت أعمى ووصمت إلى 
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 . الجراسة الثالثة:4-6-3

Procalcitonin-guided antibiotic therapy in aspiration pneumonia and an assessment of the 

continuation of oral intake (55)
 

Takashi Ogasawara, Hiroki Umezawa, Yusuke Naito, Takao Takeuchi, Shinpei Kato, 

Toshiaki Tano, Norio Kasamatsu, Ikko Hashizume 
Japan  

Received 8 May 2013 

Published online :  26 September 2013 
 : ممخص الجراسة

ل  غ/د 3حيث تبيؽ أن نقص الألبؾميؽ ) أقل مؽ  8318و 8313مخيض في الفتخة ما بيؽ  135شسمت الجراسة 

 AOR)مع الؾؼيات داخل السدتذفى لجػ مخضى ذات الخئة الاستشذاؾية  حدب الجراسة(  مختبط وبذكل ميؼ

7.26, (95% CI 1.679-31.38  قج تؤثخ عمى الشتائج .  وذلػ بعج تحييج عؾامل عجة 

أعيخت دراستشا نتائج مذابية ؼيسا يخص الؾؼيات داخل السدتذفى وارتباطيا بانخفاض الألبؾميؽ وقج بمغت ندبة 

 %.23% بيشسا كانت ندبة الؾؼيات في دراستشا 85الؾؼيات في الجراسة اليابانية 
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 .الجراسة الخابعة:4-6-4

Long-Term Mortality and Prognostic Factors in Aspiration Pneumonia (56)
 

Hee-Young Yoon, Sung Shine Shim,  Soo Jung Kim , Jin Hwa Lee, Jung Hyun Chang 

, Su Hwan Lee ,Yon Ju Ryu  

Republic of Korea 

Published online : 2019 

 : ممخص الجراسة

العؾامل إضافة إلى  الؾؼيات طؾيمة الأمجو  الؾؼيات داخل السدتذفى ىحه الجراسة إلى تقييؼ ىجفت

الفتخة ما بيؽ  في ا  مخيز 553السختبظة بيا عشج مخضى ذات الخئة الاستشذاؾية حيث أجخيت دراسة تخاجعية عمى 

سشة مؽ التذخيص وىي: الجشذ  امل إنحارية مختبظة بالؾؼيات فيخسدة عؾ  حجدتوقج   8313حتى  8333

-HR 95% CL 0.44(0.334  نقص ألبؾميؽ السرلو  ، (BMIانخفاض مذعخ كتمة الجدؼ )و  ،السحكخ

 .فقخ الجم ووضع السخيض عمى التيؾية الآليةو  ،(0.599

ووضع السخيض عمى   OR 95% CL 0.270 (0.125-0.583)بيشسا كان نقص ألبؾميؽ السرل 

 .السدتذفىالتيؾية الآلية ىي فقط العؾامل السختبظة بالؾؼيات داخل 

عيخت دراستشا نتائج مذابية ؼيسا يخص الؾؼيات داخل السدتذفى وارتباطيا بانخفاض ألبؾميؽ السرل أ

أقل % وىي 17.3دون دراسة الؾؼيات طؾيمة الأمج وقج بمغت ندبة الؾؼيات داخل السدتذفى في الجراسة الكؾرية 

 %.23التي بمغت مؽ ندبة الؾؼيات في دراستشا 
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 فيسا يخص بعض الستغيخات مقارنة الشتائج ما بيؽ دراستشا والجراسات الأربعة الدابقة (24-4الججول )

 متغيخات الجراسة
 دراستشا

(2021) 
 الجراسة الكؾرية

(2017) 
الاسبانية 

(2012) 
 اليابانية

(2013) 
الكؾرية 

(2019) 

 553 135 183 822 75 عجد السخضى

 %33.2 %52 %22.8 %72.3 %35.3 ندبة الحكؾر

 18±72 2±23.5 2±23 13.5±73.2 15±33 متؾسط العسخ

 3.5±8.2 3.3±3.3 3.2±3.31 3.7±3.2 3.53±3.83 متؾسط قيسة الألبؾميؽ

العامل السؤهب 
 للاستشذاق الأشيع

الحادث الؾعائي 
الجماغي 

(28)% 

الحادث الؾعائي 
الجماغي 

(83)% 

 

 

 العتو

الحادث 
الؾعائي 
الجماغي 

(87)% 

 

 الدىايسخ
(55.2)% 

الحالة السخضية السخافقة 
 الأشيع

 

 الجاء الدكخؼ 
(85)% 

ارتفاع التؾتخ 
الذخياني 

(22)% 

ارتفاع التؾتخ 
الذخياني 

(32.2)% 

ارتفاع التؾتخ 
الذخياني 

(22)% 

ارتفاع التؾتخ 
الذخياني 

(25.1)% 

 %53.2 %32 %31 %35.5 %58 ندبة القبؾل في العشاية

 %17.3 %85 %33.3 %83.3 %23 ندبة الؾفيات

 غ/دل 3.13 غ/دل 3 غ/دل 8.25 غ/دل 3.8 غ/دل 3.853 للألبؾميؽ  cut-off قيسة
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 : Conclusionsالاستشتاجات -4-7

يختبط نقص الألبؾميؽ عشج مخضى ذات الخئة الاستشذاؾية مع زيادة معجل القبؾل في العشاية كسا يختبط 

 أيزا  بديادة معجل الؾؼيات داخل السدتذفى.

لؼ نذاىج زيادة في مجة الاستذفاء لجػ مخضى ذات الخئة الاستشذاؾية مع نقص ألبؾميؽ السرل مقارنة 

 ظبيعي.اللبؾميؽ مع مخضى الأ

كسذعخ جيج في التشبؤ ، سيل الإجخاء، غيخ مكمف ويسكؽ استخجامو ا  بديظ ا  مخبخي يعج الألبؾميؽ تحميلا  

 لاستشذاؾية.ل السدتذفى لجػ مخضى ذات الخئة ابالؾؼيات داخ

ومع انخفاض رقؼ نؾعية في التشبؤ بالؾؼيات غ/دل الأكثخ حداسية و  3.853تعج ؾيسة الألبؾميؽ 

 .غ/دل تدداد وبذكل كبيخ حجوث الؾفاة 3.853الألبؾميؽ إلى أقل مؽ 

مسؽ  لتشبؤ بسخضى ذات الخئة الاستشذاؾيةفي زيادة ا CURB-65يفيج إدخال الألبؾميؽ إلى مذعخ  

 لجييؼ خظؾرة عالية مع معجلات مختفعة لمؾؼيات .

 : Recommendationsالتؾصيات  -4-8

الؾؼيات عشج مخضى ذات الخئة ندبة إنقاص  حؾل تأثيخ العلاج بالألبؾميؽ في إجخاء أبحاث مؾسعة

 الاستشذاؾية مع نقص ألبؾميؽ السرل.
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القبؾل بدبب الشدبة العالية لمسؾجؾدات استخجام الترؾيخ الظبقي السحؾرؼ لمرجر لكل السخضى عشج 

ي يسكؽ زيادة عجد الحالات الت خاصة في الداعات الأولى وىحا يعشي الذعاعية الظبيعية لرؾرة الرجر

 التي قج تغيب عشا عشج الاعتساد فقط عمى الرؾرة البديظة.تذخيريا 

راسات عمى عيشة أكبخ مؽ التي قج تديل إجخاء دة لتذخيص ذات الخئة الاستشذاؾية وضع معاييخ دؾيق

 السخضى.

تذجيع استعسال تحميل الألبؾميؽ في السرل عشج مخضى ذات الخئة الاستشذاؾية لتحجيج مؽ ىؼ السخضى 

 الخظؾرة العالية لمؾفاة وذلػ يداعج في اختيار طخيقة العلاج الأفزل وتقييؼ الحاجة لجخؾل العشاية السخكدة. وذو 

ج مخضى ذات الخئة الاستشذاؾية لحلػ يجب اتباع أساليب الؾقاية خاصة لشدبة الؾؼيات العالية عش نغخا  

 مخضى الحادث الؾعائي الجماغي ومخضى العتو....(. ،كبيخ للاستشذاق ) السدشؾن عشج السخضى مع خظخ 

بة للاستشذاق مشعا  الاىتسام بتغحية السخضى خاصة مسؽ ل لحجوث سؾء التغحية عشجىؼ  جييؼ عؾامل مؤـ

 نقص الألبؾميؽ. وىحا يعشي

 : Study Limitationsمحجدات الجراسة-4-9

 حالة ( . 75)  العيشة القميل ندبيا   عجد-1

صعؾبة الستابعة طؾيمة الأمج وذلػ لعجم قجرة معغؼ السخضى خارج السحافغات عمى القجوم الستكخر لجمذق  -8

 لؼ يتؼ جسع السعظيات حؾل الؾؼيات طؾيمة الأمج. سشاطق الذسالية والذخؾية وىحا يعشي أنووخاصة ال

 أسباب إضاؼية مختبظة بالؾؼيات في عيشة الجراسة ؼيسا يخص مخضى ذات الخئة الاستشذاؾية. لؼ نجرس وجؾد-3
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 : الجراسة العسميةخابعالفرل ال
 

لؼ تكؽ ىشالػ معاييخ صارمة لتذخيص ذات الخئة الاستشذاؾية وكان الاعتساد في التذخيص عمى الأعخاض -2

بة للاستشذاق. ،والعلامات الدخيخية  السؾجؾدات الذعاعية ووجؾد عؾامل مؤـ

 العيّشة السجروسة مأخؾذة مؽ مذفييؽ جامعيّيؽ في دمذق وىي لا تسثّل بالزّخورة كل السخضى في سؾريا. -5



       د.الذامي–الكيسة الإنحارية لسدتؾلى ألبؾميؽ السرل في التشبؤ بالؾفيات داخل السدتذفى لجى مخضى ذات الخئة الاستشذاقية 
 

 

 السخاجع
 

 

 

 

 

 

 

 

السخاجع



  87    د.الذامي– الكيسة الإنحارية لسدتؾى ألبؾميؽ السرل في التشبؤ بالؾفيات داخل السدتذفى لجى مخضى ذات الخئة الاستشذاقية 
 

 

 السخاجع
 

 

 المراجع
1.  Mandell LA, Niederman MS. Aspiration pneumonia. N Engl J Med. 2019;380:651–63. 

2. DiBardino DM, Wunderink RG. Aspiration pneumonia: a review of modern trends. J 

Crit Care 2015;30:40-8. 

3. Palacios-Cena D, Hernandez-Barrera V, Lopez-de-Andres A, et al. Time trends in 

incidence and outcomes of hospitalizations for aspiration pneumonia among elderly 

people in Spain (2003–2013). Eur. J. Intern. Med. 2017, 38, 61–67. 

4. Hayashi M, Iwasaki T, Yamazaki Y, et al. Clinical features and outcomes of aspiration 

pneumonia compared with non-aspiration pneumonia: A retrospective cohort study. J. 

Infect. Chemother. 2014, 20, 436–442. 

5.  Taylor JK, Fleming GB, Singanayagam A, et al. Risk factors for aspiration in 

community-acquired pneumonia: Analysis of a hospitalized UK cohort. Am. J. Med. 

2013, 126, 995–1001. 

6. Akbar U, Dham B, He Y, et al. Incidence and mortality trends of aspiration pneumonia 

in Parkinson's disease in the United States, 1979-2010. Parkinsonism Relat Disord. 

2015;21:1082-6. 

7.  Marik PE, Kaplan D. Aspiration pneumonia and dysphagia in the elderly. Chest 

2013;124:328-36. 

8. Boaden E, Lyons M, Singhrao SK, et al. Oral flora in acute stroke patients: a 

prospective exploratory observational study. Gerodontology 2017;34:343-56. 

9. Dickson RP, Erb-Downward JR, Huffnagle GB. The role of the bacterial microbiome in 

lung disease. Expert Rev Respir Med 2013;7:245-57. 

10.  Segal LN, Rom WN, Weiden MD. Lung microbiome for clinicians: new discoveries 

about bugs in healthy and diseased lungs. Ann Am Thorac Soc 2014;11: 108-16. 

11.   Dickson RP, Erb-Downward JR, Martinez FJ, et al. The microbiome and the 

respiratory tract. Annu Rev Physiol 2016;78:481-504. 

12.  Dickson RP, Erb-Downward JR, Huffnagle GB. Towards an ecology of the lung: new 

conceptual models of pulmonary microbiology and pneumonia pathogenesis. Lancet 

Respir Med 2014;2:238-46. 

13.   Ohrui T, Arai H. Aspiration pneumonia. In: Sinclair AJ, Morley JE, Vellas B, editors. 

Principles & practice of geriatric medicine. 5th ed. Chichester: Wiley; 2012. p. 565–72 . 

14.  Almirall J, Rofes L, Serra-Prat M, et al. Oropharyngeal dysphagia is a risk factor for 

community-acquired pneumonia in the elderly. Eur Respir J 2013;41:923-8.  



  88    د.الذامي– الكيسة الإنحارية لسدتؾى ألبؾميؽ السرل في التشبؤ بالؾفيات داخل السدتذفى لجى مخضى ذات الخئة الاستشذاقية 
 

 

 السخاجع
 

15.   Hannawi Y, Hannawi B, Rao CP, et al. Stroke-associated pneumonia: major advances 

and obstacles. Cerebrovasc Dis 2013;35:430-43. 

16.  Herzig SJ, LaSalvia MT, Naidus E, et al. Antipsychotics and the risk of aspiration 

pneumonia in individuals hospitalized for nonpsychiatric conditions: a cohort study. J 

Am Geriatr Soc 2017;65:2580-6. 

17.   American Geriatrics Society Ethics Committee and Clinical Practice and Models of 

Care Committee. American Geriatrics Society feeding tubes in advanced dementia 

position statement. J Am Geriatr Soc 2014;62:1590-3. 

18.  Perbet S, Mongardon N, Dumas F, et al. Early-onset pneumonia after cardiac arrest: 

characteristics, risk factors and influence on prognosis. Am J Respir Crit Care Med 

2011;184:1048-54. 

19.  Dewhirst FE, Chen T, Izard J, et al. The human oral microbiome. J Bacteriol 

2010;192:5002-17. 

20. Kageyama S, Takeshita T, Furuta M, et al. Relationships of variations in the tongue 

microbiota and pneumonia mortality in nursing home residents. J Gerontol A Biol Sci 

Med Sci 2018;73:1097-102. 

21.  Bartlett JG. How important are anaerobic bacteria in aspiration pneumonia: when 

should they be treated and what is optimal therapy. Infect Dis Clin North Am 

2013;27:149-55. 

22.  Komiya K, Ishii H, Umeki K, et al. Computed tomography findings of aspiration 

pneumonia in 53 patients. Geriatr Gerontol Int. 2013;13(3):580–5. 

23. Miyashita N, Kawai Y, Tanaka T, et  al. Detection failure rate of chest radiography for 

the identification of nursing and healthcare-associated pneumonia. J Infect Chemother. 

2015;21(7):492–6. 

24. Ishiguro T, Yoshii Y, Kanauchi T, et al. Re-evaluation of the etiology and clinical and 

radiological features of community-acquired lobar pneumonia in adults. J Infect 

Chemother. 2018;24(6):463–9. 

25.  Okada F, Ando Y, Matsushita S,  et al. Thin-section CT findings of patients with acute 

Streptococcus pneumoniae pneumonia with and without concurrent infection. Br J 

Radiol. 2012;85(1016):e357–64. 

26.  Morikawa K, Okada F, Ando Y,  et al. Methicillin-resistant Staphylococcus aureus and 

methicillin-susceptible S. aureus pneumonia: comparison of clinical and thin-section 

CT findings. Br J Radiol. 2012;85(1014):e168–75. 

27. Jenkins A, Diep BA, Mai TT,  et al. Differential expression and roles of Staphylococcus 

aureus virulence determinants during colonization and disease. mBio. 

2015;6(1):e02272–14. 



  89    د.الذامي– الكيسة الإنحارية لسدتؾى ألبؾميؽ السرل في التشبؤ بالؾفيات داخل السدتذفى لجى مخضى ذات الخئة الاستشذاقية 
 

 

 السخاجع
 

28. The committee for the Japanese Respiratory Society in the management of Nursing and 

Healthcare-associated pneumonia. Guidelines for the management of Nursing and 

Healthcareassociated pneumonia. Tokyo: The Japanese Respiratory Society; 2011. 

29.  Nozue S, Ihara Y, Takahashi K, et al. Accuracy of cervical auscultation in detecting the 

presence of material in the airway. Clin Exp Dent Res. 2017;3(6):209–14. 

30. Kurosu A, Coyle JL, Dudik JM, et al. Detection of swallow kinematic events from 

acoustic high-resolution cervical auscultation signals in patients with stroke. Arch Phys 

Med Rehabil. 2019 Mar;100(3):501–8. 

31.  Persson E, Wårdh I, Östberg P. Repetitive saliva swallowing test: norms, clinical 

relevance and the impact of saliva secretion. Dysphagia. 2019 Apr;34(2):271–8. 

32.  Cheng YM, Lan SH, Hsieh YP, et al. Evaluate five different diagnostic tests for dry 

mouth assessment in geriatric residents in long-term institutions in Taiwan. BMC Oral 

Health. 2019;19(1):106. 

33. Watanabe S, Oh-Shige H, Oh-Iwa I, et al. Reconsideration of three screening tests for 

dysphagia in patients with cerebrovascular disease performed by nonexpert examiners. 

Odontology. 2019;108:117. 

34.  Lim WS, van der Eerden MM, Laing R, et al. Defining community acquired 

pneumonia severity on presentation to hospital: an international derivation and 

validation study. Thorax 2003; 58:377. 

35. Singer M, Deutschman CS, Seymour CW, et  al. The third international consensus 

definitions for sepsis and septic shock (Sepsis-3). JAMA. 2016;315:801–10. 

36.  Kalil AC, Metersky ML, Klompas M, et al. Management of adults with 

hospitalacquired and ventilator-associated pneumonia: 2016 clinical practice guidelines 

by the Infectious Diseases Society of America and the American Thoracic Society. Clin 

Infect Dis 2016;63(5):e61-e111. 

37. Metlay JP, Waterer GW, Long AC, et al. Diagnosis and treatment of adults with 

community-acquired pneumonia: an official clinical guidelines of the American 

Thoracic Society and Infectious Diseases Society of America. Am J Respir Crit Care 

Med. 2019;200:e45–63. 

38. Herzig SJ, LaSalvia MT, Naidus E, et al. Antipsychotics and the risk of aspiration 

pneumonia in individuals hospitalized for nonpsychiatric conditions: a cohort study. J 

Am Geriatr Soc 2017;65:2580-6. 

39. Momosaki R. Rehabilitative management for aspiration pneumonia in elderly patients. 

J Gen Fam Med 2017;18:12-5. 

40.  Shinohara Y, Origasa H. Post-stroke pneumonia prevention by angiotensinconverting 

enzyme inhibitors: results of a meta-analysis of five studies in Asians. Adv Ther 

2012;29:900-12. 

https://www.uptodate.com/contents/community-acquired-pneumonia-in-adults-assessing-severity-and-determining-the-appropriate-site-of-care/abstract/16
https://www.uptodate.com/contents/community-acquired-pneumonia-in-adults-assessing-severity-and-determining-the-appropriate-site-of-care/abstract/16
https://www.uptodate.com/contents/community-acquired-pneumonia-in-adults-assessing-severity-and-determining-the-appropriate-site-of-care/abstract/16


  90    د.الذامي– الكيسة الإنحارية لسدتؾى ألبؾميؽ السرل في التشبؤ بالؾفيات داخل السدتذفى لجى مخضى ذات الخئة الاستشذاقية 
 

 

 السخاجع
 

41. Mylotte JM. Will maintenance of oral hygiene in nursing home residents prevent 

pneumonia? J Am Geriatr Soc 2018; 66:590-4. 

42. Kaneoka A, Pisegna JM, Miloro KV, et al. Prevention of healthcare-associated 

pneumonia with oral care in individuals without mechanical ventilation: a systematic 

review and meta-analysis of randomized controlled trials. Infect Control Hosp 

Epidemiol 2015;36:899-906. 

43.  Vallés J, Peredo R, Burgueño MJ, et al. Efficacy of single-dose antibiotic against early-

onset pneumonia in comatose patients who are ventilated. Chest 2013;143: 1219-25. 

44.  Farrugia, Albert (January 2010). "Albumin Usage in Clinical Medicine: Tradition or 

Therapeutic?". Transfusion Medicine Reviews. 24 (1): 53–63. 

45. "Normal Ranges for Common Laboratory Tests."". Archived from the original on 

2013-01-14. Retrieved 2007-12-06. 

46. Masaki T, Matsuura T, Ohkawa K, et al  (15 July 2006). "All-trans retinoic acid down-

regulates human albumin gene expression through the induction of C/EBPbeta-LIP". 

The Biochemical Journal. 397 (2): 345–53. 

47.  Eljaiek R, Dubois MJ. Hypoalbuminemia in the first 24h of admission is associated 

with organ dysfunction in burned patients. Burns. 2013 Feb. 39 (1):113-8. 

48. Rujirojindakul P, Geater AF, McNeil EB,  et al. Risk factors for reintubation in the 

post-anesthetic care unit: a case-control study. Br J Anaesth. 2012 Oct. 109 (4):636-7. 

49. Wiedermann CJ, Wiedermann W, Joannidis M. Hypoalbuminemia and acute kidney 

injury: a meta-analysis of observational clinical studies. Intensive Care Med. 

2010;36:1657-65. 

50.  Yin M, Si L, Qin W, et al (2018). Predictive Value of Serum Albumin Level for the 

Prognosis of Severe Sepsis Without Exogenous Human Albumin Administration: A 

Prospective Cohort Study. Journal of Intensive Care Medicine, 33(12), 687–694. 

51.  Yu Wei, Song Jiaolei, Liu Shuangshuang, et al. The effect of serum albumin on hospital 

mortality in patients with heart failure based on propensity score matching method[J] . 

Chinese Journal of Internal Medicine, 2015, 54( 11 ): 959 -964. DOI: 

10.3760/cma.j.issn.0578-1426.2015.11.012 

52. Viasus D, Garcia-Vidal C, Simonetti, A, et al (2013). Prognostic value of serum albumin 

levels in hospitalized adults with community-acquired pneumonia. Journal of Infection, 

66(5), 415-423 

53.  Kim H, Jo S, Lee JB,  et al. Diagnostic performance of initial serum albumin level for 

predicting in-hospital mortality among aspiration pneumonia patients. Am J Emerg 

Med 2018;36(1):5–11. 

54.  Bosch X, Formiga F, Cuerpo S, et al. Aspiration pneumonia in old patients with 

dementia. Prognostic factors of mortality. Eur J Intern Med. 2012;23:720-6. 



  91    د.الذامي– الكيسة الإنحارية لسدتؾى ألبؾميؽ السرل في التشبؤ بالؾفيات داخل السدتذفى لجى مخضى ذات الخئة الاستشذاقية 
 

 

 السخاجع
 

55.  Ogasawara T, Umezawa H, Naito Y, et al. Procalcitonin-guided antibiotic therapy in 

aspiration pneumonia and an assessment of the continuation of oral intake. 

RespirInvestig. 2014;52:107-13. 

56.  Hee Y, Sung S, Soo J, et al. Long-Term Mortality and Prognostic Factors in Aspiration 

Pneumonia. 2019,20:1098-1104. 

   



       د.الذامي-الكيسة الإنحارية لسدتؾى ألبؾميؽ السرل في التشبؤ بالؾفيات داخل السدتذفى لجى مخضى ذات الخئة الاستشذاقية 
 

 

 السلاحق
 

 

 

 

 

 

 

 

السلاحق



      93     د.الذامي-ى لجى مخضى ذات الخئة الاستشذاقيةبالؾفيات داخل السدتذفالكيسة الإنحارية لسدتؾى ألبؾميؽ السرل في التشبؤ  
 

 

 السلاحق
 

 1السمحق 
 استبيان الجراسة

 
   ♀        ♂الجشذ:         العسخ:......./ سشة                              الاسؼ :.......................... 

 رقؼ الإضبارة:..................  الدكؽ :.....................                             الهاتف:......................  
 
 

 غيخ مجخؽ        ⃞               مجخؽ             ⃞:                            تجخيؽال        
 قمبالقرؾر       ⃞ ذخياني   التؾتخ الارتفاع       ⃞            دكخي    الجاء ال       ⃞           حالات السخضية السخافقة:ال 

 أخخى       ⃞                   أورام      ⃞          كمؾي     القرؾر ال      ⃞                                     
 دهايسخال      ⃞              الرخع      ⃞ ؾعائي دماغي      الحادث ال      ⃞         :العؾامل السؤلبة للاستشذاق 

 أخخى       ⃞ تشاول الكحؾل               ⃞ جخعة دوائية           فخط       ⃞                                     
 :قشعلا       ⃞  حخوري           التخفع ال      ⃞ دلة تشفدية                 ال      ⃞        الأعخاض الدخيخية السذاهجة 

 أخخى        ⃞              هشيالحتخميط ال       ⃞                                         
              الشبض........مخة/د           العلامات الحيؾية:                    الزغط ........  / ممؼ ز 

 الحخارة......./درجة مئؾية               عجد مخات التشفذ...... مخة/د                                    
 %............. الإشباع 
 :نتائج التحاليل السخبخية 

 غ/دل................. :لبؾميؽلأ ا 
 ملغ/دل البؾلة..........: 

 الصوديوم:...........ممك/ل 

 الغمؾكؾز:...............ممغ/دل 

 .........:3^10 تعجاد الكخيات البيض//μl  

 البخوتيؽ الارتكاسي سي:..........ممغ/ل 

 %..............:الهيساتؾكخيت 

 PH ( غازات الجم الذخياني)............. 

 ذعخ عجد الشقاط حدب مCURB-65:نقظة/....................... 
  الذعاعية عمى صؾرة الرجر الذعاعية البديظةالسؾجؾدات...................: 
 مجة الاستذفاء:...................../يؾم 
  لا       ⃞ نعؼ                     ⃞    عشاية:        القبؾل 
          :وفاة       ⃞                     شفاء       ⃞حالة السخيض عشج التخخيج



 94    د.الذامي– الكيسة الإنحارية لسدتؾى ألبؾميؽ السرل في التشبؤ بالؾفيات داخل السدتذفى لجى مخضى ذات الخئة الاستشذاقية 
 

 

 السلاحق
 

  2السمحق 
 السؾافقة السدتشيخة 

 

 جامعة دمذق     
 كمية الظب       

 لجشة أخلاقيات البحث العمسي
 

 السؾافقة السدتشيخة لمبحث العمسي

 السذخف : السجرس الجكتؾر حدام البخدان الذامي            باسلاسؼ الباحث: د 

 :عشؾان البحث -1

مخضى ذات الخئة سدتذفى لجى نحارية لسدتؾى ألبؾميؽ السرل في التشبؤ بالؾفيات داخل الالإ الكيسة 

 ذاقيةالاستش

 هجف البحث ووصفه: -2

، كإنتان الجمعجة مخضية بؾميؽ السرل في حالات بيشت العجيج مؽ الجراسات الؿيسة الإنحارية لسدتؾػ أل

قرؾر القمب وذات الخئة السكتدبة في السجتسع حيث تبيؽ أن السدتؾيات السشخفزة مؽ الألبؾميؽ في السرل تتخافق 
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ومؽ ىشا تأتي أىسية ىحا البحث لجراسة  نتانات السختمفة،الؾؼيات داخل السدتذفى لجػ مخضى الامع ارتفاع خظؾرة 

 ذات الخئة الاستشذاؾية. ىالؿيسة الإنحارية لسدتؾػ ألبؾميؽ السرل لجػ مخض

لجػ مخضى ؾميؽ السرل والؾؼيات داخل السدتذفى بيؽ مدتؾػ ألبعلاقة ييجف ىحا البحث إلى دراسة ال

 ذاؾية.الاستشذات الخئة 

 السخاطخ السحتسمة: -3

  تحسل ىحه الجراسة أؼ خظؾرة إضاؼية عمى السخيض.لا 

 الفؾائج السحتسمة: -4

معخفة مؽ ىؼ السخضى عاليي الخظؾرة وذلػ حدب مدتؾػ ألبؾميؽ السرل لجييؼ يتؾقع مؽ ىحه الجراسة 

خارطة طخيق  وربسا تكؾن ىحه الجراسةوبالتالي تقييؼ الحاجة لجخؾل العشاية عشجىؼ والبجء الفؾرؼ بالعلاج السشاسب 

 في نقصلجييؼ  مسؽ ذات الخئة الاستشذاؾية لإجخاء دراسات لاحقة حؾل فائجة العلاج بالألبؾميؽ عشج مخضى

 لمؾفاة. الألبؾميؽ مع خظخ عال

سؾف تعامل معمؾماتػ بدخية تامة ولؽ يظمع عمييا سؾػ السدؤول الخئيذ في البحث وسؾف سخية السعمؾمات:  -5

 يتؼ إخبارك بشتيجة البحث والشتائج الستعمقة بػ.
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Abstract 
 

Abstract 

 

Background & Objective: The predictive value of serum albumin in adult 

aspiration pneumonia patients remains unknown.  This study aimed to determine 

whether the serum albumin is a useful prognostic factor of mortality in patients 

with aspiration pneumonia.  

Materials and Methods : A Prospective cohort study included 75 patients 

diagnosed with aspiration pneumonia who had been admitted to the University 

Hospitals in Damascus  via the emergency department (ED) during the period from 

1/10/2019 to31/6/2021. we evaluated the predictive value of serum albumin level 

at ED presentation for in-hospital mortality .The data of the non-hypoalbuminemia 

group and hypoalbuminemia group were compared. The data was analyzed using 

the statistical analysis program(SPSS) version (17) and the variable was considered 

statistically significant when the P-Value is less than (0.05). 

Results:  A final diagnosis of aspiration pneumonia was made for 75 patients 

during the study period. The mean age of participants was 66±15.The number of 

males was 49 (65.3%) and females 26 (34%) .The mean serum albumin level was 

3.83±0.56 g/dl. Overall,30 cases died (40%).The area under the receiver operating 

characteristics (AUROC) for in-hospital survival was 0.862 (95% CI 0.78-0.94). 

High sensitivity (70%) and high specificity ( 93%) was shown at level of 3.250 

g/dl. 

Conclusions: Initial serum albumin levels were independently associated with in-

hospital mortality among adult patients hospitalized with aspiration pneumonia. 
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