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 الفصل الأول                                              

 مقدمة                                  

 

 Optical Coherence Tomography برز التصوير المقطعي التوافقي البصرؼ           
(OCT)   و  , كوسيمة تشخيصية ىامة في تقييـ و تدبير أمراض الشبكيةفي العقديف الأخيريف

الراضة ليذا الاستقصاء و قدرتو عمى تصوير البنى داخل العيف في بسبب الطبيعة غير 
وسيمة مفيدة في كشف  OCTة المقاطع النسيجية فقد أصبح الػ دقة تعادؿ دقبالأشخاص الأحياء 

 .1المطخة الصفراء إصاباتمتابعة  و

لتقييـ سماكة الشبكية  الرئيسية  كانت الطريقة المعياريةلمممارسة السريرية  OCTدخوؿ الػ قبل و 
 stereoscopic باستخداـ المصباح الشقي و العدسات الخاصةىي تنظير الشبكية المجسـ 

biomicroscopy  درجة  و تعاوف المريض و صية تعتمد عمى ميارة الفاحصخو ىي تقنية ش
 شفافية الأوساط الكاسرة و ميزات وذمة الشبكية.و  توسع الحدقة

تقييـ وذمة الشبكية كصور قعر العيف و التصوير المساعدة في  الاستقصاءات الأخرػ  أما
غير قادرة عمى كشف التبدلات الكمية و النوعية في نسيج الشبكية و  فيي بالفموريسئيفالظميل 

 في سماكة الشبكية. مى المساعدة في متابعة التغيراتغير قادرة ع

التبدلات الموضوعية و الحساسية إلى تقييـ  الفضل في إضافة OCTفحص الػ ل و ىكذا فقد كاف
ىـ و زود لممرضى و ساعد الأطباء في الرعاية السريرية الروتينية ,المطخةالشبكية في منطقة 

 لدراسات السريرية.لتقييـ النتائج في ا الضرورية معموماتالب

 Time تسمية في الممارسة السريرية الأولى التي استخدمت OCTتقنية الػو قد أطمق عمى 
domain OCT(TD-OCT)   لأف البيانات المتعمقة بسماكة الشبكيةthe depth of retina  

 Spectral domainدخوؿ تقنية  فقد أدػكانت تؤخذ كتسمسل لمعينات بالنسبة لمزمف, أما حديثاً 
OCT(SD-OCT)   ,اً سرعة التصوير و الحساسية معطياً صور و زيادة إلى تحسيف دقة الصور 

طبقات الشبكية بشكل  كذلؾ لكل طبقة مفغير مسبوقة, دقيقة , ثلاثية الأبعاد لقعر العيف و 
ففي دراسة نشرت في المجمة الأمريكية  ,  mapping of individual retinal layersمنفصل 
 و ILMغشاء المحدد الباطف كاف بإمكانو كشف تثنيات ال SD-OCTوجد أف الػ  2يوف لطب الع
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الصفيحي الخارجي الشبكي المركزؼ الثقب  والكيسات ضمف الشبكية و  انفصاؿ الزجاجي الخمفي
و خمل اتصاؿ القطعة الداخمية بالقطعة الخارجية لممستقبلات الضوئية في عيوف لـ يتمكف الػ 

TD-OCT الػ  كما أف, ه التندلات فييامف كشف ىذ SD-OCT  كاف قادراً عمى تشخيص
-TDفي ثلاثة عيوف أبدت نتائج طبيعية عمى جياز  VMTمتلازمة الشد الزجاجي المطخي 

OCT  . 
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 ثانيالفصل ال                              

  TRAL DOMAIN OCT SPECمبدأ عمل جياز          

                                            TIME DOMAIN OCTوميزاتو عن جياز               

 

تقنية غير راضة ,لاتماسية تعطي صوراً  نوو بكالتصوير المقطعي التوافقي البصرؼ يتميز 
و محورؼ  ممـ في النسيج( و تمييز معترض 3-2مقطعية عرضية بنفوذية مممترية )حوالي 

, و نظراً لكونو بمقياس ميكرومترؼ لمشبكية و العصب البصرؼ بالإضافة للأجزاء الأمامية لمعيف
لذلؾ فقد أصبح وسيمة  ,الوحيدة التي تميز بنية الشبكية في عيوف الأشخاص الأحياءالتقنية 

 .3تشخيصية لا غنى عنيا في تدبير مرضى الشبكية و الزجاجي

و ميكرومتر ,  33مع تمييز محورؼ حتى  1991ـ ليذه التقنية في عاـ أوؿ  استخداو قد ترافق 
 ميكرومتر . 5تمييز محورؼ يصل حتى الحديثة تتمتع ب جيزةالأ تمع تقدـ التقنية أصبح

التصوير بالأمواج مبدأ مع  المعتمد عمى قياس التداخل الضوئي  OCTيتشابو مبدأعمل الػو 
و . ـػلتحديد مواقع البنى ضمف الجس واج فوؽ الصوتيةالأم ؼ تستخدـ أصداءذالفوؽ الصوتية 

بماأف سرعة الضوء تفوؽ سرعة الصوت بحوالي مميوف مرة فيذا يسمح بقياس البنى بدقة لكف 
ميكرومتر للأمواج فوؽ  133مقارنة بدقة  OCTباستخداـ الػ  ميكرومتر 13تصل حتى أقل مف 

يتطمب التماس مع النسيج المدروس في حيف  , كما أف التصوير بالأمواج فوؽ الصوتية4الصوتية
 .5,3أؼ تماس OCTلا يحتاج الػ 

حيث يتـ توليد  ,ضوئي لموجتيف ضوئيتيف متداخمتيفبمبدأ قياس التداخل ال  OCTيعمل جياز الػ
نانومتر( باستعماؿ مصدر ضوئي )ديود( يوجو  823حزمة عريضة مف الضوء تحت الأحمر )

: إلى حزمتيف Beam Splitterواسطة مجزغ الشعاع الضوئي ب إلى الشبكية ثـ يقسـ الضوء
 .5,3توجو نحو المرآةو حزمة مرجعية   sample arm الشبكية حزمة توجو نحو

مف  المنعكس و الضوء sample arm حزمة الشبكية الضوء المنعكس مف تلاقييؤدؼ و 
 بواسطة حساس الضوء ةسعة ىذه الإشار  و يستخدـ قياس تداخل, إشارة  لتشكل الحزمة المرجعية
 صورة الشبكية.لمحصوؿ عمى 
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مف الحصوؿ عمى TD-OCT في الجياز مف نمط تحريؾ المرآة في الذراع المرجعية و يمكننا  
يحتوؼ معمومات عف الأبعاد الفراغية لمبنى ضمف    A-scanيدعى نموذج عكوسية لمعينة 

بجمع سمسمة مف ىذه  B-scanالحصوؿ عمى صورة مقطعية عرضية  تـمجاؿ الدراسة, و ي
 (.A-scansالمسوح )

القزحية و العدسة في  والصمبة  كل مف القرنية و تصوير  octيستطيع الػو إضافة لمشبكية 
 .3نانومتر 13,13باستخداـ أشعة تحت حمراء ذات طوؿ موجة و ذلؾ القسـ الأمامي 

-A 433حوالي بإجراء   Time domainعمى مبدأ  المعتمدة التقميدية OCTأجيزة الػ  و تقوـ
scan   في الثانية و تصل الدقة المحورية لمػB-scan  ميكرومتر. 13حتى  االناشئة عني 

ىي أقل منيا عند  TD-OCTباستخداـ  المقاسة سماكة الشبكيةو تجدر الإشارة إلى كوف 
, سماكة الشبكية  TD-OCTو يعود ىذا الاختلاؼ إلى اعتبار SD-OCT قياسيا باستخداـ 

مة بالمسافة بيف الغشاء المحدد الباطف مف جية و الوصل بيف القطعة الداخمية و الخارجية ممث
لممستقبلات الضوئية مف جية أخرػ عوضاً عف المسافة بيف الغشاء المحدد الباطف و مركب 

 . SD-OCTالمعتبرة مف  غشاء بروؾ(-)الظيارة الصباغية

لجمع   Fourier transformationرييرالأحدث فيي تستخدـ تحميل فو  SD-OCTتقنية أما 
المختمفة  و قياس كل انعكاسات الضوء مف الطبقات , OCTبيانات العمق مف أطياؼ إشارة الػ

مات الحاجة إلى تحريؾ المرآة المرجعية محورياً لمحصوؿ عمى معمو لمشبكية في نفس الوقت دوف 
 OCTموجودة في أجيزة الػ, حيث تستبدؿ الأجزاء المتحركة الTD-OCTالعمق المستخدـ في 

, و  Spectral domainعمى تقنية  ةالمعتمد لتقميدية بمقياس طيفي ثابت في الأجيزةا
 باستعماؿ حسابات رياضية يمكف التقاط المقاطع بسرعة قبل أف يزيح المريض نظره .

ف الأمر الذؼ يمكف مف إجراء عدد كبير مسرعة جمع البيانات بزيادة  SD-OCTو تتمتع تقنية 
    B-scanتحسف دقة صور الػالثانية( و يؤدؼ إلى /ألف مسح 133-27المسوح في الثانية )

غشاء -طبقات الشبكية بما فييا مركب ) الظيارة الصباغية الشبكيةلحدود  أفضل إظيارو 
تكوف أكبر مف  SD-OCT تقنيةفإف سماكة الشبكية المقاسة بو مف ىنا كما ذكرنا سابقاً بروؾ( 

تنكس ىذه التقنية ىامة بشكل خاص لدػ مرضى  تعتبرو  ,TD-OCTة بتقنية تمؾ المقاس
و  المطخة الشيخي لأنيا تزودنا بصور عالية الدقة لمقطع الخارجية مف المستقبلات الضوئية

تحدد بشكل تىذه الطبقات لا  إف حيث مكاف توضع الحدثية المرضية الظيارة الصباغية الشبكية
 .  TD-OCTواضح بتقنية
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-SD 3Dالأبعاد  تطوير أجيزة تصوير مقطعي توافقي بصرؼ ثلاثي في السنوات الأخيرة ـت و
OCT   تجمع عدة ميزات كالسرعة و الجودة و تعدد الاستعمالات السريرية, و ىذه الأجيزة أسرع
 .3% مف الأجيزة التقميدية 25ضعف و أكثر دقة بػ  53بحوالي 

اكتساب معمومات أكثر في زمف أقل مما ه الأجيزة بلممسح في ىذ استخداـ سرعات أعمىو ترافق 
ير أسيل لكل مف المريض و التقني, كما ترافق تحسيف البرمجيات بتسييل يجعل عممية التصو 

 و تحميل البيانات. viewingرؤية الصور 

و التي تتضمف السرعة الأعمى و الدقة الأكبر   Spectral domainميزات تقنية  و ىكذا تسمح
 بدقة أعمى تحديد الحدود الخارجية الحقيقية لمشبكيةب  signal to noiseالضجيجة نسب خفضو 

 .3طبقات الشبكية و تسمح باكتشاؼ مظاىر المرض ذات الصمة بالسريريات باقي  و تحديد

 :OCT-SDو  OCT-TDمقارنة بيف تقنيتي 

يدية تحوؼ الكثير مف التقم TD-OCTأف أجيزة  تبيفالتقدـ التقني السريع في العقد الأخير  و مع
 أىميا: المحددات 

 لمحصوؿ عمى التفاصيل الضرورية. البرمجياتعدـ كفاية  -1
تعتمد عمى الحركة الميكانيكية للأجزاء الداخمية في الجياز  TD-OCTجيزة أبماأف   -2

لإجراء قياسات السماكة فإف ىذا يؤدؼ إلى تحدد سرعة الحصوؿ عمى الصور مما يحدد 
زيح المريض نظره عف نقطة لتي يمكف الحصوؿ عمييا قبل أف يا scansعدد المقاطع

, و بالتالي تسيـ كل مف حركة العيف, جفاؼ فمـ الدمع ويزيد مف زمف التصوير التثبيت
 . 3و الطرؼ في تدني جودة الصورة

لسماكة   high resolutionالحالية خارطة عالية الدقة  TD-OCTأجيزة تشكل و  -3
ثواف وبيذه  13-8موجية شعاعياً تؤخذ خلاؿ   B-scanاطع الشبكية باستعماؿ ستة مق

% مف منطقة المطخة الكمية, لذلؾ فقد يقدر الجياز 5الطريقة فإف الجياز يقيس أقل مف 
ي تقع بيف و مف الممكف أف يتجاوز الآفات الصغيرة الت ,سماكة الشبكية بشكل خاطئ

 (.1-1الشكل  ) 3الخطوط الشعاعية الستة
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                                                                                   تشير الخطوط البيضاء عمى صورة قعر العين ىذه إلى أماكن المقاطع الـستة  (1-1الشكل ) 

 (cو التي قد تتجاوز الآفات الصغيرة الواقعة بين الخطوط الشعاعية ) TD-OCTالمأخوذة بتقنية 

 بالميزات التالية: SD-OCT ع أجيزةو بالمقابل تتمت

يقوـ بمسح كامل لمنطقة شبكية  SD-OCTفإف جياز  TD-OCTعمى العكس مف  -1
 3لا يظير الآفات الصغيرة البؤرية , و بالتالي فمف غير المرجح أفممـ x6 6أبعادىا 
 (.2-1 )الشكل

 

 
 Topcon 3D OCT( يظير مثالاً عن البيانات المأخوذة بجياز 2-1الشكل )

)تطبيقيا عمى ( الأوعية الدموية  alignرصف )بإجراء   SD-OCTتسمح تقنية  -2
 لرصد التغيرات بيف فحص و آخر  عمى الصور بيف زيارات المريض المتتاليةبعضيا( 

 .3تشخيصية الأخرػ كصور الفموريسئيفمقارنة الصور مع الفحوص اللو 
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 7التمييز المحورؼ ) دقة أعمى لصور الشبكية   spectral domainتقنية تؤمف  -3
 .TD-OCT  )1ميكرومتر في أجيزة  13ميكرومتر مقارنة بػ 

بملاحقة حركات العيف, ىذا بالإضافة   SD-OCTالبرمجيات المدخمة في نظاـ تسمح  -4
 TD-OCTمقارنة مع  ضعف 133بحوالي زيادة سرعة الحصوؿ عمى  البيانات إلى 

 و جفاؼ الدمع و الطرؼ. 1العيف مما يقمل مف تشوش الصور الناجـ عف حركة
صور ثلاثية الأبعاد مف البيانات  بالحصوؿ عمى  3D SD-OCTتسمح تقنية  -5

 . A-scans  1مقاطع الػ  المجموعة مف

 3المستخدـ في دراستنا:  OCT-3DTOPCON-1000كيف يعمل جياز 

 مف أربعة أجزاء رئيسية: 3D-OCT-1000 TOPCONيتألف جياز 

 الجسـ الرئيسي. -1
 الطاقة .وحدة تزويد  -2
 مكاف مخصص لوضع ذقف المريض. -3
 وحدة المقياس الطيفي. -4

 

اً ضوئياً مصدر الأخرػ  OCTالتصوير المقطعي التوافقي البصرؼ و يستخدـ الجياز كأجيزة 
نانومتر(  853بطوؿ موجة   superluminescent diode(SLD)ديود ليزر  ىو عبارة عف)

–ى سطح النسيج المطموب دراستو إلزمتيف تعبر إحدػ الح: منفصمتيفإلى حزمتيف  يتـ شطره
النصف الثاني  ,في حيف يعبرو ذلؾ قبل أف تنعكس عائدة إلى حساس ضوئي -كالشبكية مثلاً 

لينعكس عمى مرآة بدلًا مف سطح الشبكية  إلىمف الحزمة الأصمية و المعروؼ بالحزمة المرجعية 
 (. 3-1إلى نفس الحساس الضوئي )الشكل  سطحيا و يعود
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 OCT( رسم تخطيطي لمبدأ عمل جياز ا لـ3-1) شكلال

بتعديل مسافة المرآة المرجعية )و بالتالي الزمف الذؼ يستغرقو الضوء المنعكس ليصل إلى 
التبعثر البصرؼ الراجع   TD-OCTالحساس( , و بمقارنة الحزمتيف الضوئيتيف تقيس أجيزة 

 ف الشبكية. لمطبقات التشريحية ضم  pixelلمضوء و تعطي تمثيل بالػ

, فإف (TD-OCTالمستخدـ في أجيزة ) بدلًا مف تعديل موقع المرآة المرجعيةو 
سجل معمومات قياس التداخل باستحداـ مقياس طيفي ي  TOPCON 3D-OCT-1000جياز

مما يسمح بزيادة   Fourier domain spectrometric methodيعتمد طريقة تحميل فوريير
 في الثانيةscanning  (18333 A-scan. )سرعة المسح 

و بإضافة كاميرا الشبكية التي تسمح بالتصوير دوف توسيع الحدقة فإف الجياز يزودنا بصور 
B-scan  ( مقطعية عرضية عالية الدقةhigh resolution و صور ثلاثية الأبعاد تغطي , )
 ـ مف مساحة الشبكية المركزية.مم x6 6مربعاً أبعاده

 باستعراض و تحميل ىذه البيانات المكتسبة .المتطورة   softwareتسمح البرمجيات  و
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 ثالثال الفصل                              

 OCTتشريح الشبكية و الـ                        

 6لمحة تشريحية:

. ىو القسـ المرئي بتنظير قعر العيف و يتضمف الشبكية و أوعيتيا و القرص البصرؼ  قعر العيف
في محيط الشبكية تتواجد و مـ ,  6-5بيف الأقواس الوعائية الصدغية و يبمغ قطرىا تقع المطخة 

و ىي منطقة الوصل بيف الشبكية و المنطقة الممساء لمجسـ   ora serrataة المشرشرةشيالحا
 scleralيتيا بمنظار قعر العيف اللامباشر أثناء تفريض الصمبة اليدبي و يمكف رؤ 

indentation . 

 : قسميف رئيسيف بكية مفتتألف الش

 .  neurosensory retina الشبكية الحسية العصبية -1
 .  retinal pigment epitheliumالظيارة الصباغية الشبكية  -2

 

 :   neurosensory retinaالشبكية الحسية العصبية_1

عمى الترتيب مف الداخل  تشتق مف الأديـ الظاىر العصبي و تتألف مف تسع طبقات تتضمف
 :ه الخارج باتجا

 .  internal limiting membrane ILMالغشاء المحدد الباطف  -1
 .  nerve fiber layer NFLطبقة الألياؼ العصبية  -2
 .  ganglion cell layer GCLطبقة الخلايا العقدية  -3
 .  inner plexiform layer IPLالطبقة الضفيرية الداخمية  -4
 .  inner nuclear layer INL الطبقة النووية الداخمية  -5
 .  outer plexiform layer OPLالطبقة الضفيرية الخارجية  -6
 .  outer nuclear layer ONLالطبقة النووية الخارجية  -7
 .  outer limiting membrane OLMالغشاء المحدد الظاىر  -8
 .  photoreceptorsطبقة المستقبلات الضوئية  -9
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الخلايا الدبقية و و  مف الخلايا :العصبوناتتحتوؼ الشبكية الحسية العصبية عمى ثلاثة أنماط و 
 الخلايا الوعائية.

الخلايا ثنائية القطب و الخلايا العقدية, و ىي  و تتضمف العصبونات: المستقبلات الضوئية,
تقوـ الخلايا الأفقية , و مسؤولة عف نقل الإشارات الكيربائية الناتجة عف التنبيو الضوئي عمودياً 

 طالات بالتنسيق الأفقي بيف باقي العصبونات .و الخلايا عديمة الاست

( بالدعـ الاستقلابي للأوعية الدموية و microgliaتقوـ الخلايا الدبقية ) مولر, الخلايا النجمية , 
 العصبونات .

ة تشكل متتضمف الخلايا الوعائية الخلايا البطانية الوعائية الشبكية و تربط بينيا وصلات محك
 الداخمي . الحاجز الدموؼ الشبكي

 :  RPE retinal pigment epitheliumالظيارة الصباغية الشبكية _2

متد مف حافة ت ,تألف مف طبقة واحدة مف الخلايا المكعبة المشتقة مف الأديـ الظاىر العصبيت
لممنطقة الممساء  صباغيةتمادػ مع الظيارة التحيث  ,ة المشرشرةشيالقرص البصرؼ حتى الحا

 لمجسـ اليدبي.

و  زغابات قمية و مركبات وصل محكمة بيف الخلايااحتوائيا عمى تميز خلايا ىذه الظيارة بتو 
 حبيبات الميلانيف و البالعات الخموية. و تموجات الغشاء القاعدؼ

 مايمي:و تتضمف وظائف الػظيارة الصباغية الشبكية  

تدرؾ القطع  و اصطناع المطرؽ خارج الخموؼ  و تشكيل الحاجز الدموؼ الشبكي الخارجي
تزويد  و امتصاص الضوء المبعثر و قبط الريتينوؿ و نقمو و الخارجية لممستقبلات الضوئية

 .  retinal adhesionالشبكية الخارجية بالمتطمبات الغذائية و تأميف اتصاؿ الشبكية 

 

 :  maculaالمطخة 

, أما نسيجياً فتتميز  صدغيةعرؼ المطخة سريرياً بأنيا المنطقة الواقعة ضمف الأقواس الوعائية التُ 
 المطخة بمايمي:

 طبقة أو أكثر مف الخلايا العقدية. -1
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 وجود صباغ الكزانتوفيل . -2
 في ىذه المنطقة أطوؿ و أكثر اصطباغاً.  RPEتكوف خلايا الػ  -3

 ( :5-1و  4-1الأشكاؿ ة في مركزىا عمى المناطق التالية ) و تحتوؼ المطخ

  النقرةfovea  تقع في مركز  ميكروف )قرص بصرؼ واحد( 1533ىا : ىي منطقة يبمغ قطر
ليذه المنطقة سطح مقعر بسبب انزياح  و القرص البصرؼ,مف مركز إلى الأسفل قميلُا  المطخة

الطبقات الداخمية لمشبكية و التي تتضمف طبقة الألياؼ العصبية, طبقة الخلايا العقدية, الطبقة 
 . اه المحيطباتج الضفيرية الداخمية و النووية الداخمية

  المنطقة الخالية مف الأوعية الدمويةFAZ  :رة عمى أوعية دموية )نقلا يحتوؼ مركز الfoveal 
avascular zone و يطمق عمييا تسمية المنطقة  ميكروف  533( و يبمغ قطر ىذه المنطقة

 .(foveal avascular zone)الخالية مف الاوعية الدموية 
  النقيرةfoveola  :اض المركزؼ ضمف النقرة بالنقيرة يسمى الانخفfoveola   و تقع إلى

مـ و يبمغ  8,3مـ و أسفل مركز القرص بحوالي  4الصدغي مف مركز القرص البصرؼ بحوالي 
يعرؼ مركز  و ميكروف, و ىي تحتوؼ فقط عمى المخاريط و خلايا مولر, 353قطرىا حوالي 

 . umboالنقيرة بالػ 

حتشدة و متقاربة و ىذا ما يجعميا مسؤولة عف القدرة البصرية م النقرة و تكوف مخاريط منطقة 
 يذه المنطقة الصغيرة.لالعالية 

 
 صورة فموريسيئين تظير منطقة المطخة الصفراء( 4-1الشكل )
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 ( مقطع ترسيمي مار عبر النقرة5-1الشكل )

 

 لمشبكية الطبيعية: OCTتمثيل الػ

اسة الشبكية عمى شكل مقاطع عرضية تظير يسمح التصوير المقطعي التوافقي البصرؼ بدر 
ة السطحية شيمية و الطبقمف الغشاء المحدد الباطف حتى الشعريات الم الشبكية الزجاجي و
 (.6-1 لشكل)ا 3لممشيمية

 

 
 أ(  صورة قعر عين ممونة تظير خط المسح عبر النقرة-6-1الشكل )
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 ب( الشبكية الطبيعية-6-1الشكل )

حيث  7ذات ألواف متناسبة مع شدة الارتداد الضوئي مف النسج المختمفة  OCT و تكوف صورة الػ
الألواف الناصعة )الأحمر أو الأبيض( عف مناطق نسيجية تمتمؾ قدرة عالية عمى عكس و تعبر 

أما الألواف القاتمة )الأزرؽ و الأسود( فتدؿ عمى مناطق نسيجية قميمة , 7ارتداد الضوء المبعثر
تصنيف  1-1 , ويبيف الجدوؿ7عمى عكس و ارتداد الضوء المبعثر دومة القدرةالقدرة نسبياُ أو مع

 .8نسج الشبكية الطبيعية وفقاً لقدرتيا عمى عكس الضوء

 

 عكوسية نسج الشبكية الطبيعية                
 :عالية 
 الألياف العصبية -
 طبقة الظيارة الصباغية الشبكية -
 :متوسطة 
 الطبقات الضفيرية -
 يةالطبقات النوو -
 :منخفضة 
 طبقة المستقبلات الضوئية -

 عكوسية نسج الشبكية الطبيعية( 1-1جدول رقم )
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 المقاطع المارة بالحزمة المطخية الحميمية:في 

و   OCTتبدو المظاىر التشريحية الكبرػ كالنقرة و القرص البصرؼ واضحة عمى صورة الػ
)الشكل ل انخفاض في مركز المطخةحيث تظير النقرة الطبيعية بشك :5تعرؼ بمظيرىا المميز

حدد الغشاء المحدد الباطف بشكل واضح بسبب التبايف بيف الزجاجي منعدـ تيو  ب( ,-1-6
 .5,3العكوسية العاليةالعكوسية و الذؼ يبدو كمنطقة عاتمة و سطح الشبكية ذو 

ية كخط باىت رقيق ذو عكوسفي كثير مف الأحياف  مرئياً  الوجو الخمفي لمزجاجي يكوف و 
 .3خفيفة, قد يكوف عمى تماس مع الشبكية أو منفصلًا عنيا

تقع طبقة الألياؼ العصبية ذات العكوسية العالية مباشرة خمف الزجاجي و تزداد سماكة ىذه و 
 .5,3الطبقة مف المطخة باتجاه العصب البصرؼ و ىذا ما يتماشى مع التشريح الطبيعي

الداخمية و الخارجية و التي تكوف ذات عكوسية متوسطة يمكننا غالباَ تمييز الطبقات الضفيرية و 
 .3عكوسية مف الطبقات النوويةقميلًا مف أشد 

تشكل المستقبلات الضوئية حزمة منخفضة العكوسية مباشرة إلى الأماـ مف الظيارة الصباغية و 
أسمؾ و تكوف حزمة المستقبلات  ,و تعود العكوسية المنخفضة إلى التوجو العمودؼ لممستقبلات

 .3في منطقة انخفاض النقرة

ميكروف تمثل  73كطبقة حمراء عالية العكوسية سماكتيا  ظيارة الصباغية الشبكيةبدو الػتو 
الحدود الخمفية لمشبكية, تنتيي ىذه الطبقة عمى حدود القرص البصرؼ متوافقة مع نياية الدوراف 

العكوسية عمى مستوػ الطبقات  البنى عالية و يمكف تقسيـ  .5ةالمشيمي عند الصفيحة المثقب
 :ة أقساـ كمايمي ثلاث الخارجية لمشبكية إلى

)الغشاء  الأولى رقيقة عالية العكوسية تمثل الوصل بيف القطع الداخمية و الخارجية لممستقبلات
و تمثل الأقساـ الخارجية لممستقبلات  منخفضة العكوسية اً , و الثانية رقيقة جدالمحدد الظاىر

, و  RPEلا يمكف تمييزىا دائماً, و الثالثة تكوف أسمؾ و عالية العكوسية و تمثل الػو  الضوئية 
يبدو غشاء بروؾ و الشعريات المشيمية كبنية مفردة أقل يمكف عمى بعض المقاطع أف 

 .3عكوسية

 ملاحظة:

-SD, و لكف يمكف قياسيا يدوياً بتقنية   TD-OCTبتقنية   RPEلا يمكف قياس سماكة الػ 
OCT   باقي طبقات المشيمية و الصمبة عمى المقاطع لأف  لـ يكف مف الممكف تمييز سابقاً , و
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ة تضعف عندما تصل إلى ىذه البنى, أما حالياً و بسبب الإمكانيات التقنية الخاصة الإشار 
و جياز  Optovue, فإف بعض الأجيزة كجياز  spectrometerلمقياس الطيف 

Heidelberg 9قات المشيمية حتى الصمبةتستطيع أف تظير الطب. 

 في المقاطع المارة بالنقرة:

مميزة عف الشعريات المشيمية تحت النقرة مباشرة حيث يكوف الاصطباغ   RPEتبدو طبقة الػ
 .5شديداً 

في و الوصل بيف القطع الداخمية و الخارجية لممستقبلات الضوئية   RPEتزداد المسافة بيف الػو 
 وف القطع الخارجية لممخاريط أطوؿ في ىذه المنطقة.منطقة النقرة و ىذا بسبب ك

فوؽ طبقة المستقبلات الضوئية ذات العكوسية المنخفضة, تتناوب طبقات ذات عكوسية و 
تعطي الطبقات  حيث متوسطة و منخفضة و تشكل ىذه الطبقات البنية المخططة لمشبكية

لف كطبقة الألياؼ العصبية مف بنى تتأ كونيا الضفيرية الداخمية و الخارجية العكوسية المتوسطة
ليفية عمودية عمى الحزمة الضوئية الساقطة, بينما تبدؼ الطبقات النووية المؤلفة مف أجساـ 

 .5الخلايا الموازية لمحزمة الضوئية عكوسية منخفضة كطبقة المستقبلات الضوئية

صبية بسيولة بسبب لا يمكف تمييز أوعية الشبكية الطبيعية الواقعة في طبقة الألياؼ العو 
و الشعريات فتتشكل   RPEاحتوائيا عمى الدـ, و لكنيا تقوـ بحجب الأشعة المرتدة مف طبقة الػ 

 ((.7-1))الشكل  3عمى الطبقات الخمفية ظلاؿ ليذه الأوعية

 

 
 أ( صورة ممونة لقعر العين تظير خط المسح عبر الأوعية الدموية-7-1الشكل )
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 ية الدموية الطبيعيةب( الأوع-7-1الشكل )

 

 ( 8-1: الشكل )3لمقرص البصرؼ   OCTتمثيل الػ

 في مركز القرص البصرؼ الذؼ تتجمع في محيطو يظير المقطع الأفقي التقعر الفيزيولوجي 
 .الألياؼ العصبية عالية العكوسية 

, و الشعريات المشيمية  RPEالػ  إضافة لانقطاععمى حدود القرص البصرؼ  و تنقطع الشبكية
بينما تتمادػ الألياؼ العصبية السطحية مع ألياؼ العصب البصرؼ, و مف الممكف رؤية الحمقة 

 . scleral ringالصمبية 

 
 صورة ممونة تظير خط المسح ماراً عبر مركز القرص البصري  أ(-8-1) الشكل
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 ب( القرص البصري الطبيعي-8-1كل )الش
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 رابعالفصل ال                                       

 مخططات السماكة الشبكية الرقمية و المونية التي يعطييا          

     TOPCON OCTجياز                        

راضية الشبكية و التي تعتبر مشعراً ىاماً معمومات كمية و نوعية متعمقة بإم  OCTيعطي الػ 
في تشخيص و مراقبة العديد مف أساسية  نيةفيو يعتبر تق , و مف ىناترقي المرضلمتابعة 

تنكس المطخة  واعتلاؿ الشبكية المصمي المركزؼ و أمراض المطخة كالوذمة و ثقب المطخة 
, و كذلؾ  ERM, و الأغشية فوؽ الشبكية   CNVالتوعي المشيمي الحديث و  المرتبط بالعمر

 في تشخيص و متابعة الزرؽ.

 عمى و طبقة الألياؼ العصبيةض بيانات كسماكة الشبكية و عر يتـ تحميل الصور و معالجتيا 

مقارنة ىذه البيانات شكل خرائط رقمية و لونية و مخططات بيانية تساعد عمى تفسير النتائج و 
 .  normative databaseمع قاعدة البيانات المعيارية 

راة بأوقات مختمفة , المج الصورة المرجعية لمقارنة الفحوص لقعر العيف تعتبر الصورة الممونةو 
الصورة الممونة و ىي مستقمة المشار إليو في  مستوػ الفي نفس   B-scanتتوضع صورة الػ و 

 بصور أخرػ ) المرجعية لقعر العيف يمكف استبداؿ الصورة الممونةو  عف نقطة تثبيت المريض .
 .ICG )13صورة  أو صورة فموريسئيفك

,   retinal  map دائرية لونية و رقمية ة عمى شكل خارطةل النتائج الكمية لقيـ السماكمثَ تُ و 
 تقسـ منطقة المطخة إلى تسع مناطق و تحسب سماكة الشبكية الوسطية بالميكروف لكل منطقة

 (. 9-1 )الشكل رقـ

 

   
 خارطة الشبكية الطبيعية (9-1الشكل )
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يبمغ قطر الدائرة الوسطى  نقرة, ومـ و تمثل منطقة ال 1يبمغ قطر الدائرة الداخمية لمخريطة حيث 
يتـ تمثيل السماكة بمخطط لوني لتسييل  و إضافة للأرقاـمـ,  6مـ و الدائرة الخارجية  3

ميكروف  723و  3ل سماكات الشبكية المتراوحة بيف ثَ مَ التفسير السريع لمقيـ الرقمية, حيث تُ 
طبوغرافية مرمزة لونياً  ينتج عف ذلؾ خارطةو , فالأبيض بألواف متدرجة مف الأزرؽ إلى الأحمر

 و سماكات الشبكية الكبيرة بالألواف الحارة كالأحمر و الأبيض,, تبدو فييا لسماكة الشبكية
لألواف المناطق الرقيقة أو الضامرة با في حيف تبدوالأخضر سماكات الشبكية المتوسطة بالموف 

 :الأسودالباردة كالأزرؽ و 

  8ميكروف  473فييا السماكة الشبكية أكثر مف  يمثل الموف الأبيض المناطق التي تكوف. 
  8ميكروف  473و  353يمثل الموف الأحمر المناطق التي تكوف فييا السماكة الشبكية بيف. 
  8ميكروف  353و  323يمثل الموف البرتقالي المناطق التي تكوف فييا السماكة الشبكية بيف. 
 8ميكروف  323و  273لشبكية بيف يمثل الموف الأصفر المناطق التي تكوف فييا السماكة ا. 
  8ميكروف  273و  213يمثل الموف الأخضر المناطق التي تكوف فييا السماكة الشبكية بيف. 
  8ميكروف  213و 153بيف يمثل الموف الأزرؽ المناطق التي تكوف فييا السماكة الشبكية. 

 centralلمشبكية  كما تتضمف البيانات المعروضة القيمة الوسطية لسماكة الدائرة المركزية
retinal thickness  و قيمة الحجـ الكمي لمطخةtotal volume  7-6)القيمة الطبيعية لو 

 .( بشكل رقمي  3ممـ

 

كما يقوـ الجياز أيضاً بتمثيل سماكة الشبكية عمى شكل مخطط بياني و يسمح بعرض البيانات 
الشاشة بآف واحد لممقارنة بينيما ى الرقمية و المونية و البيانية لفحصيف مجرييف بوقت مختمف عم

 (.13-1)الشكل رقـ 
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 شاشة المقارنة 11-1الشكل 
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 خامسالفصل ال                                       

 المرضية  OCT الـ صور تحميل                      

في العكوسية  تبدلاتالتعرؼ عمى ال إلىالتوافقي البصرؼ المقطعي تقييـ صور التصوير  يدؼي
غيرات الشكمية في البنى النسيجية و قياس سماكة النسبية لمطبقات النسيجية المختمفة و الت

 في تحقيق ىذه الأىداؼ.  OCTلصور الػ  الدقة المحورية العاليةالشبكية. و تساعد 

 يتضمف :   OCTمف الضرورؼ اتباع تسمسل منطقي عند تفسير صور الػ و 

 :11,9و يشمل Qualitative Analysis  النوعيأولًا:التحميل 

 : Morphology  الشكل-1

 :التغيرات الشكمية 

 تشوه كامل الشبكية._أ

 التغيرات في حدود الشبكية._ب

 التغيرات في البنية الشبكية الداخمية._ج

 لمشبكية. الخمفية ة في الطبقاتشكميال تتبدلاال_د

  شاذة وفقاً لمكاف توضعيا:الالبنى 

 . Preretinalلشبكية_أماـ ا

 . Epiretinal_فوؽ الشبكية

 . Intraretinal_داخل الشبكية

 . Subretinal_تحت الشبكية

 :  Reflectivityالعكوسية-2
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 : زيادة العكوسية 

 . Superficial سطحيةفي الطبقات ال_

 .  Intraretinal_داخل الشبكية

 . Deepعميقة في الطبقات ال_

 :نقص العكوسية 

 . Superficialالسطحية  في الطبقات _

 .  Intraretinal _داخل الشبكية

 . Deepفي الطبقات العميقة _ 

 ذات الأثر الحاجب مناطقال shadow zones –screen effect : 

 . Anterior_أماـ الشبكية 

 . Superficialفي الطبقات السطحية  _

 . Deepفي الطبقات العميقة  _

 و يشمل: Quantitative analysis 11,9ثانياً:التحميل الكمي 

 السماكة.قياس -ا

 الحجـ.قياس -2

 الشبكية.سطح خارطة -3
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وفقاً لمتسمسل  OCTو سنقوـ فيمايمي بإلقاء الضوء عمى كيفية التحميل النوعي و الكمي لصور 
 السابق:

 : ualitative analysis Qأولًا:التحميل النوعي 

تعطي رؤية أوضح و أكثر تفصيلًا   SD-OCT تقنية,فإف   TD-OCT تقنيةبالمقارنة مع 
طبقات الشبكية  أفضل لتفاصيل تمييزظاىر المرضية ضمف كامل الشبكية و ذلؾ لسماحيا بلمم

و تقييـ التغيرات  (المستقبلات الضوئية و الظيارة الصباغية)المختمفة خاصة الشبكية الخارجية 
 .فييا  الشكمية

-TDف بتقنية ػػيجية الدقيقة و التي قد لا تكشػكشف البنى النسب SD-OCTكما تسمح تقنية 
OCT   التشكلات ضمف الزجاجي كالخيوط فإنيا تظير  بالإضافة لذلؾ, و strands  و

يا تساعد في النزؼ أو التوعي الحديث ,كما أنأو الجزيئات التي قد تشاىد في حالات الالتياب 
 .11الشبكي بشكل أفضل الفاصل الزجاجيتمييز 

 :logy Morphoالشكل -1
 :التغيرات الشكمية 

 :deformation of the entire retina 11 الشبكية كامل _تشوىات أ

 (:البصر )حسر  Concavityالتقعر -1
. 

تترافق عنبات القطب الخمفي بانخفاض موضع لمشبكية بكامل سماكتيا عمى شكل تقعر و نتيجة 
المترافقة مع وجود العنبة في حالات الحسر العالي و خاصة تمؾ  OCTلذلؾ يظير تصوير الػ 

 (.11-1الخمفي )الشكل  في القطب تقعراً واضحاً  الحسرية الخمفية
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 كسيرة( 21يبدي تقعراً غير طبيعي في القطب الخمفي لعين حسيرة بشدة ) 11-1الشكل 

 

 ) كيسات أو أوراـ تحت الشبكية (: Convexityالتحدب  - 2
, و  OCTبشكل محدب لمشبكية عمى صور الػ لصباغية الانفصاؿ المصمي لمظيارة الشبكية ا يترافق

أقل  ىنا يكوف التحدبحيث  ناتجاً عف كيسات تحت الشبكية قد يكوف التحدب في حالات نادرة 
 بروزاً ويشمل الطبقات تحت الشبكية )الظيارة الصباغية و الشعريات المشيمية(.

الظيارة ذلؾ  وف كل الشبكية بما فيقد تكف في حالات الأوراـ تحت الشبكية كالميلانوما ,أما  
قريباً دائماً مف المستحيل إظيار الورـ و ذلؾ لعدـ إمكاف تصوير الصباغية مرتفعة و يكوف ت

 . OCTممـ باستخداـ الػ 2البنى الواقعة عمى عمق أكثر مف 
 

 :abnormal retinal profile 11 التغيرات في حدود الشبكية_ب

 المرضية التالية في حدود الشبكية و التي يمكف أف تنجـ عف:ت كشف التبدلافي   OCTالػ  فيدي

 

 

 



29 

 

 الشد الزجاجي الشبكي: -

تشوه تقعر النقرة الطبيعي ليصبح محدباً يؤدؼ الشد الزجاجي الشبكي في منطقة المطخة إلى 
ثقوب شبكية جزئية أو كاممة تترافق ىذه الحالة مع تشكل  يمكف أف و أو غير منتظـ ,/و

 السماكة.

 مة الشبكية المنتشرة:وذ -

يعتبر غياب تترافق وذمة الشبكية المنتشرة بنقصاف تقعر النقرة أو زوالو أو عدـ انتظامو و 
 .انخفاض النقرة علامة لوذمة الشبكية اليامة سريرياً 

 :  maclar puckerتجعد المطخة -

 epiretinalالشبكية شد الناتج عف الغشاء فوؽ ال عف هتجعدالشبكية و  سطحينجـ تشوه 
membrane . 

 :أو الصفيحي ثقب المطخة الكاذب -

ف وجود, و ثقب المطخة الزائدخفاض النقرة يقمد ان فوؽ الظيارة الصباغية شبكي نسيج  بقايا ا 
بعض بقاء يتميز الثقب الصفيحي الحقيقي ب, كما عف الحقيقي كاذبالثقب ال ضرورؼ لتمييز

 طبقات الشبكية فوؽ الظيارة الصباغية الشبكية.

 : Macular Holeب المطخةالحقيقي ثق -
 :  Gass وفقاً لتصنيفثقب المطخة  حديد مرحمةتمييز وقياس و ت  OCTيسيل الػ 

تحت  المرحمة الأولى: يغيب انخفاض النقرة وتتشكل منطقة صغيرة فارغة بصرياً ) كيسة (
 الشبكية.

  operculum التمزؽ  بقاء مكاففي الشبكية الداخمية مع  تمزؽ جزئي ظيرالمرحمة الثانية: ي
 زيادة خفيفة في السماكة . وجود حواؼ الثقب و ممتصقاً مع

يمتد حتى الظيارة الصباغية  كامل السماكة operculum مكاف التمزؽ المرحمة الثالثة: يصبح 
و انفصاؿ  المحيطة بالثقب في سماكة الشبكيةالشبكية و ينفصل عف حواؼ الثقب مع زيادة 

 حيطة بالثقب.محدود في الشبكية الم
المرحمة الرابعة: يصبح الثقب كامل السماكة مع غياب المادة الشبكية و وذمة شبكية عمى حواؼ 

 رتفاع الحواؼ, و تترافق ىذه المرحمة مع انفصاؿ كامل لمزجاجي الخمفي.الثقب و ا
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 :intraretinal morphological alterations 11 غيرات في البنية الشبكية الداخميةتج_ ال
  وتتضمف:

 الثقوب الشبكية الكاذبة مع بقاء سطح الشبكية سميماً: -

مع استمرار سلامة سطح الشبكية فوؽ الثقب الكاذب فإنو يشكل في البداية منطقة انشقاؽ شبكي 
fissure   شيؾ الحدوثيتسع فيما بعد ليتحوؿ لثقب و. 

 الكيسية.أجواؼ كيسية معزولة أو عمى شكل تجمعات تصادؼ في سياؽ وذمة المطخة  -

 :لمشبكية خمفيةال في الطبقات شكميةالتبدلات د_ال

o  الشبكيةالانفصالات المصمية أو الدموية عمى مستوػ الظيارة الصباغية: 
 الحد الخمفي لمشبكية و تشكل زاويةالشبكية تشوه الانفصالات المصمية لمظيارة الصباغية  سببت

 ,11غشاء بروؾ و الشعريات المشيميةؿ و بيف حافة الانفصادرجة  45أكثر مف شديدة الانحدار 
 RPE يكوف الػ و .5مع الغشاء القاعدؼ في ىذا المكاف  RPEبسبب الاتصاؿ الوثيق لخلايا الػ

اختلاؼ قرينة  الانكسار بيف السائل فصوؿ أكثر عكوسية مف الطبيعي , و يرد ذلؾ إلى الم
  RPEات شكمية في خلايا الػ و تغير  انكسار معاوضة إلىالمصمي و الشعريات المشيمية أو 

 (.12-1)الشكل  5نفسيا
 

 
 كيةانفصال الظيارة الصباغية الشب12-1الشكل

نفس مظاىر الانفصاؿ المصمي عدا أف إشارة التبعثر   RPEنفصاؿ النزفي لمػ و يبدؼ الا
يكوف الدـ ذو و  الارتدادؼ الصادرة عف الدـ تشاىد مباشرة تحت الظيارة الصباغية المفصولة ,
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النفوذ المفصوؿ, و لا يتجاوز   RPEبسبب تضاؤؿ الضوء الوارد عبر الػ  عكوسية متوسطة
 .5ميكروف  133 الػو الدـ   المفصوؿ  RPEالػ  كل مف البصرؼ عبر

أقل ارتفاعاً و تشكل زاوية أقل  فتتميز بأنيا الانفصالات المصمية لمشبكية الحسية العصبية أما
لمشبكية مع منطقة رائقة  ير عمى شكل ارتفاع ضحلحيث تظ  RPE مع الػدرجة  45مف 

 (.13-1)الشكل  5بيف الشبكية و الظيارة الصباغيةبصرياً 
     

 
 انفصال شبكية حسية مصمي 13-1الشكل 

 

o  الظيارة الصباغية الشبكية تبدلاتretinal pigment epitheium alterations 11 : 
 .غشاء بروؾ.مظيراً   RPEفي حالات الضمور, يتراجع الػ   -
 (.14-1)الشكل  RPEماكة الػ ػاىد افتراؽ و زيادة في سػػػػفي حالات التوعي الحديث , قد يش   -

 

 
 توعي مشيمي حديث مترافق مو انفصال ظيارة صباغية نزفي 14-1الشكل 

 

ع محتوػ عالي م في الظيارة عمى شكل تموجات غير منتظمة  drusenتظير البراريق  -
 (15-1 )الشكل رقـ العكوسية بشكل خفيف
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 براريق في منطقة المطخة 15-1الشكل 

 
 

o 11الطبقة النووية الخارجية : 

    يمكف أف تبدؼ التبدلات التالية :تعطي معمومات حوؿ وظيفة المستقبلات الضوئية ,و        

 زيادة سماكة موضعة أو زيادة في سماكة النقرة.   -
 ة.نقص سماكة موضعة أو نقص في سماكة النقر   -
 زيادة أو نقص سماكة معممة.  -
 غياب كامل لمطبقة النووية الخارجية.  -
 .  RPEوجود وذمة قرب طبقة الػ   -
 .    RPEوجود نتحات أو مواد أخرػ قريبة مف طبقة الػ  -

              

قد يكوف  الضوئية أيضاً ميماً.يعتبر الوصل بيف القطع الخارجية و الداخمية لممستقبلات و 
غائباَ أو أو مشوىاً بتثنيات و انفصالات في الظيارة الصباغية ,أو قد يكوف متسمكاً  مظيره خطياً 

 أو غير مرئي .
 
 
  البنى الشاذةanomalous structures: 

 
 :  preretinal and epiretinal membraneالأغشية أماـ و فوؽ الشبكية -
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أماـ و فوؽ الشبكية,  موقع الأغشيةكثافة و  و تقييـ كل مف سماكةمف   OCTتصوير  مكفي
, أو عمى الرغـ مف رقتيا أف تكوف رقيقة جداً, لكف مرئية يمكف للأغشية أماـ و فوؽ الشبكية

 .الناجـ عف تكاثر العناصر الدبقية الميفيةسميكة و زائدة العكوسية بسبب تسمكيا 
الوجو  يبدوالمنفصل. و  الوجو الخمفي لمزجاجي ,و تمثل الأغشية أماـ الشبكية الرقيقة جداً 

قميل العكوسية واضح الحدود و قد يكوف  كغشاء متقطع OCTالخمفي لمزجاجي المنفصل عمى الػ 
 متصلًا مع الشبكية في بعض النقاط .

فوؽ الشبكية أف تكوف منفصمة عف الشبكية أو ممتصقة معيا و عند ذلؾ يمكف  و يمكف للأغشية
 أف تحدث طيات في سطحيا .

 
 :  puckermacularتجعد المطخة  -

أو الغشاء فوؽ الشبكية أو اعتلاؿ  prertinal gliosisيسمى ايضاً التدبق أماـ الشبكية  و
 المطخة السيموفاني .

عاماً أو أكثر و الذيف يراجعوف عادة بشكوػ  53نضادؼ ىذه الحالة في المرضى الذيف عمرىـ 
عف تكاثر دبقي الناجـ لباطف انكماش الغشاء المحدد اتشوه المرئيات و تشوش الرؤية. و تترافق ب

تغيرات في مسار الأوعية إضافة ل شكل طيات شبكيةو ت لسطح الشبكية ماسياً مليفي مسبباً شداً 
ومتعرجة بشدة لدػ عبورىا عندما تكوف موازية لمطيات و مشدودة الدموية التي تظير متطاولة 

 .11لمطيات

غشاء ,و شعاعية خارج منطقة تحت التكوف الطيات الشبكية معترضة في الشبكية الواقعة و   
 الشد.

 :cotton wool spots  11ندؼ القطف و الصوؼ    -

و تتوضع في تترافق ندؼ القطف و الصوؼ مع الأذيات الإقفارية للألياؼ العصبية        
محيط المنطقة المقفرة, و تكوف ىذه التشكلات عالية العكوسية عمى تماس و غالباً مندمجة مع 

 اؼ العصبية السطحية.طبقة الألي

 :  intraretinal anomalous structuresالبنى الشاذة ضمف الشبكية -
التي تتوضع في طبقة الخلايا العقدية أو في الطبقة القاسية مف الميبوبروتينات النتحات  ألفتت

 OCTو تبدو عمى الػ عمى الحدود بيف المنطقة المتوذمة و الشبكية الطبيعية.الضفيرية الخارجية 
 (.16-1بشكل بنى عالية العكوسية )الشكل 
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 تمثل البنى ذات العكوسية العالية نتحات قاسية مراقفة لوذمة لطخة 16-1الشكل 

 

 :posterior anomalous structures11البنى الشاذة الخمفية  -
 يارةلظا تتوضع أماـمدورة و و عقيدية و الكلاسيكية مغزلية  التشكل ف الأوعية المشيمية حديثةو تك

 انفصالات مصمية لمشبكية العصبية. تترافق مع وذمة أوالصباغية الشبكية و 
و تبدو عمى شكل تسمؾ في  ,أكثر صعوبة فتمييزىا الخفيةالتشكل  الأوعية المشيمية حديثةأما 

تترافق مع وذمة منتشرة أو كيسية و انفصالات و الشعريات المشيمية, -ارة الصباغيةمعقد الظي
 مشبكية العصبية .مصمية موضعة ل

يبدو النسيج الندبي الميفي المتشكل في المرحمة النيائية لاستحالة الممطخة الرطبة المتعمقة بالعمر 
كمناطق   OCTعمى صور الػ الأغشية الوعائية الميفية في اعتلاؿ الشبكية السكرؼ  و كذلؾ
 .ة لمشبكيةالعناصر الطبيعي تخربالشبكية و  سطحتشوه العكوسية مترافقة مع  ةمفرط

 :Reflectivity 11,9,5العكوسية-2
أو الشكل الخموؼ إلى تغيرات في الخصائص البصرية يمكف تؤدؼ التغيرات في بنية الشبكية 

ىي عبارة عف   OCTالعكوسية الظاىرة المقاسة بالػ و إف ,   OCTمشاىدتيا عمى صور الػ
ساط التي يعبرىا الضوء ,لذلؾ مجموع العكوسية الفعمية و خصائص التبعثر و الامتصاص للأو 

فقد تتأثر العكوسية الظاىرة لصور الشبكية بالشذوذات في القرنية,الخمط المائي , العدسة , 
 .5الزجاجي و الطبقات الأمامية لمشبكية

, و   shadow zoneقد تكوف العكوسية عالية أو منخفضة أو قد يكوف ىناؾ منطقة ظل 
 .OCT  9تحميل صور الػ تعتبر العكوسية عنصراً ىاماً في 

 : 11تعتمد قوة الإشارة المنعكسة مف النسيج عمى العوامل التاليةو 
كمية الضوء الواصمة إلى طبقة معينة و التي تمتص جزئياً عف طريق الأنسجة التي تعبرىا -1

 قبل وصوليا .
 كمية الضوء المنعكسة .-2
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 بعد أف يعاد امتصاصيا.  detectorكمية الضوء المنعكسة و التي تصل إلى المكشاؼ -3
تكوف البنى التشريحية الأفقية كطبقة الألياؼ العصبية و الطبقات الضفيرية أكثر عكوسية مف و 

 البنى العمودية.
 

 العكوسية العالية: -
عند استخداـ مدرج لوني فإف المناطق عالية العكوسية تبدؼ إشارة بموف أحمر أو أبيض ,و في 

 ىذه المناطق بيضاء أو رمادية.  صور الأبيض و الأسود تكوف 
 : 9أىمياضمف شبكية أو عميقة ,و  نتج فرط العكوسية عف أسباب سطحية أوقد ي
 تجعد المطخة و  vitreoretinal interface syndromeمتلازمة الفاصل الزجاجي الشبكي  -

macular pucker  تبدو عمى ة دوراً بارزاً في ىذه المتلازمة و : تمعب الأغشية فوؽ الشبكي
 شكل أغشية عالية العكوسية أماـ الشبكية.

حجباً خمفيا تسبب  تكوف عالية العكوسية و : النزوؼ السطحية و ندؼ القطف و الصوؼ -
screen effect  . 

 العالي مقدار التبعثر الارتدادؼ يترافق  -1و ليذا المعامل تأثيراف: لمدـ معامل تبعثر عاؿٍ 
backscattering   انعكاس براؽ مف النزوؼ عممف الدـ. 

لذلؾ فإف  و ,ر عبر الدـمإلى تضاؤؿ سريع لمضوء الوارد عندما يالعالي  التبعثريؤدؼ -2
بتشكيميا ظلالًا عمى الانعكاسات مف الظيارة الصباغية و الشعريات  ميزالأوعية الدموية ت

 . 5المشيمية
ذلؾ تظير النزوؼ ناء عمى الوارد عمى سماكة الوسط المبعثر, و ب يعتمد تضاؤؿ الضوءو 

الصغيرة كشرائط رقيقة عالية العكوسية ذات تأثير ضئيل عمى النسيج الواقع خمفيا ,بينما تسبب 
 .5خمفياالنزوؼ السميكة حجباً كاملًا لمضوء 

ىي بنى عقيدية مفرطة العكوسية تشاىد في الطبقات الخارجية العميقة , و : النتحات القاسية  -
ة, كماأنيا تحجب الانعكاسات بنية الشبكي اً فيتسبب تخرب فيي طقة المطخةعند وجودىا في من

 . 9مف طبقات الشبكية الأعمق كمياً 
مف طبقة تمتد كشرائط عمودية مفرطة العكوسية  : تظيرحروؽ الميزر الحرارية الحديثة -

اخمية لوصل بيف القطع الخارجية و  الدا تخرب الألياؼ العصبية إلى الظيارة الصباغية مع
 .RPE  9و لشريط الػ  لممستقبلات الضوئية

الظيارة الصباغية الشبكية :   hyperplasiaأو فرط تنسج   hypertrophyفرط تصنع  -
 . OCT9يترافق بمناطق عالية العكوسية عمى الػ
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الشعريات -RPEخمف الظيارة الصباغية والتي تندمج مع طبقة الػ  أوالأوعية الحديثة أماـ  -
مدورة  أومغزلية أو كمناطق مفرطة العكوسية غير منتظمة ,و قد تكوف متطاولة  : تظيرالمشيمية

 .9أو غير منتظمة
الارتشاح الالتيابي في أؼ طبقة مف طبقات الشبكية  الأخرػ :تتضمف أسباب فرط العكوسية -

لندبات أو المشيمية , التميف الناتج عف الالتياب أو الرضوض كما في الندبة قرصية الشكل أو ا
 .5الأخرػ 

 – RPEبشكل مفرط العكوسية لطبقة الػ تظير  :وحمات المشيمية المصطبغة بشدة  -
  shadow cone و مخروط مف الظل   screen effectالشعريات المشيمية مع تأثير حاجب 

 .9خمفيا
تسمح مناطق ضمور الشبكية و الظيارة الشبكية  زيادة عبور الضوء عبر الشبكية الضامرة :-

 .9لمشيمية مع تبعثر ارتدادؼ لمضوء و زيادة في عكوسيتياالصباغية بزيادة عبور الضوء إلى ا
 

 العكوسية المنخفضة: -
 في حالة الضمور أو وجود بنى عمودية كما قد تكوف ناتجة عف نقص عكوسية مف النسيج نفسو
غياب بنى ب ةالمترافق حالاتأو ناتجة عف الضمف النسيج ) كطبقة المستقبلات الضيائية (, 

تكوف الأجواؼ و الانفصالات الشبكية و تشكل كيسات و أجواؼ تحوؼ سائل مصمي, حيث 
و ذات عكوسية منخفضة جداً, إذ يؤدؼ تجمع السوائل إلى نقص في المصمية محددة بشكل جيد 

 .9معامل التبعثر
يسات ,الكيسات الوذمة ,الوذمة الكيسية, الكنقص العكوسية داخل الشبكية: و تتضمف أىـ أسباب 

تظير ىذه التشكلات عمى شكل أجواؼ حيث  . retinoschisisالمجيرية, انشطار الشبكية 
 . 9داخل الشبكية تبدؼ عكوسية منخفضة جداً 

الظيارة  نقص في عكوسية مع  RPEالتبدلات في البنية الخموية كنقص تصبغ الػ و تترافق
 . 5الصباغية الشبكية

المصمي حيث تشكل  الحسية انفصاؿ الشبكيةالشبكية في و يصادؼ نقص العكوسية تحت  
درجة مع الظيارة الصباغية و  45زوايا أقل مف  المرتفعة لمشبكيةالطبقات الخارجية حواؼ 

 .9يتجمع السائل في المسافة تحت الشبكية
كما في انفصاؿ الظيارة الصباغية  الشبكية أو قد يظير نقص العكوسية تحت الظيارة الصباغية

 45زاوية أكثر مف  حواؼ الانفصاؿ  تنفصل الظيارة الصباغية عف غشاء بروؾ و تشكل حيث
 . 9درجة مع غشاء بروؾ
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يتـ تمييز محتوػ الانفصاؿ عمى أساس العكوسية ,حيث يتناسب معامل التبعثر و الذؼ يحدد و 
حد و يمكف لجوؼ الانفصاؿ أف يحوؼ أ . 5في السائلبدوره العكوسية مع تركيز الجزيئات 

 المكونات التالية:
  :ًيحتوؼ القميل مف الخلايا و ىو شفاؼ بصرياً سائلًا مصمياoptically transparent   لذلؾ

 .9,5كمساحة فارغة بصرياً ,صافية و يكوف غشاء بروؾ مرئياً   OCTيظير عمى صور الػ 
  ف الخلايا و عمى العكس مف السائل المصمي ,يؤدؼ تجمع الدـ الحاوؼ عمى عدد كبير مدماً: أو

فتشكل الخلايا  5معامل تبعثر عاؿٍ جداً إلى زيادة العكوسية و زيادة في إضعاؼ الضوء الوارد
الحمراء المتجمعة تحت الارتفاع شريطاً مفرط العكوسية يسبب حجباً لغشاء بروؾ و باقي 

 . 9الطبقات الخمفية
  ـ و السائل المصمي عمى صور حتوػ خموؼ : يبدؼ مظيراً متوسطاً بيف الدسائلًا عكراً مع مأو

 . 9, ويشاىد في حالات النتح الالتيابي أو التنكس الشيخيOCT 5الػ 
  نسيجاً ليفياً أو نسيجاً ليفياً وعائياً : تشاىد الأنسجة الميفية أو الميفية الوعائية في تنكس المطخة أو

زء العموؼ الداخمي الشيخي أو الاعتلاؿ الوعائي المشيمي سميمي الشكل و تتوضع عادة في الج
 . 9مف الارتفاع

يجب تمييز الأسباب الشكمية لنقص العكوسية عف التبدلات في الضوء الوارد الناتجة عف و 
تسبب ىذه , إذ العدسات داخل المقمة المنزاحة واللابؤرية  و الساد الكثيف و الأوساط الكثيفة

  .OCT 5كامل صورة الػ نقص عكوسية منتشر في كل طبقات الشبكية و فيالشذوذات عادة 
ع أحياناً بسبب ضيق الحدقة, في ىذه الحالة تكوف قد يحدث نقص العكوسية الموضكما 

 .5العكوسية متناقصة مف كل طبقات الشبكية

 :the screening elements–shadow zones 9مناطق الظل_العناصر الحاجبة  -
خمفيا لمضوء مما يشكل منطقة ظل  تسبب الأنسجة الكثيفة حجباً قد يكوف كاملًا أو غير كامل

أف مبنى الشبكية تخفي العناصر الأعمق, ويمكف للأنسجة الحاجبة ل  OCTعمى صور الػ 
العميقة  و في الطبقات الخمفيةأداخل الشبكية  أو الشبكية أماـمستويات مختمفة :  تتوضع في

 ليا.
 :البنى الحاجبة في المستوػ أماـ و داخل الشبكية 
 تقطعاً في الوصل بيف القطع الخارجية و  الطبيعية ناتج عف أوعية الشبكيةيسبب الظل ال

لممستقبلات الضوئية و يجب ألا يفسر ىذا التأثير خطأ كآفة حقيقية في طبقة  الداخمية
 .المستقبلات 

 .تشكل أميات الدـ المجيرية و الكبيرة أيضاً ظلًا عمى الطبقات الخمفية 
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 و بقع القطف و الصوؼ حجباً فقط في حاؿ كونيا  يةأماـ و داخل الشبك تسبب النزوؼ
 كثيفة و سميكة جداً.

  في الطبقات العميقة :البنى الحاجبة 
  ًكما  ,يحجب العناصر خمفو تسبب النتحات القاسية في طبقات الشبكية العميقة ظلًا كثيفا

 . خمفياقد تشكل التشكلات المصطبغة حجباً 
 عالية الوعائية الحديثة تحت الشبكية منطقة  قد تشكل الندبات المصطبغة و الأغشية

 .العكوسية تحجب ماخمفيا
  :ىذه التشكلات بزيادة في عكوسية المشيمية مباشرة بجوار  تترافقالوحمات المشيمية

  الظيارة الصباغية مع زيادة خفيفة في سماكة ىذه الطبقة و حجب في الطبقات الخمفية. 
 

 : analysis quanitativeثانياً: التحميل الكمي 
و يسمح بمقارنة البيانات الرقمية خلاؿ السير  يعتبر التقدير الكمي مشعراً ىاماً لمفحص التحميمي

 . 11الطبيعي لممرض أو استجابتو لمعلاج
الشبكية أو سماكة عناصر الشبكية )مثل طبقة الألياؼ تساعد البرمجيات عمى حساب سماكة و 

 .11شبكية, كما تمكف مف قياس الأبعاد الخطيةو أيضاُ حجـ ال العصبية في الزرؽ ( 
 سماكة الشبكية: -1

تجعل الدقة المحورية و  ,سماكة الشبكية معياراً ىاماً في تقييـ العديد مف أمراض المطخة تعد
 ,مع التبايف المحدد جيداً في العكوسية عمى الحدود الأمامية و الخمفية لمشبكية  OCTالعالية لمػ 

 SD-OCT حيث يقوـ جياز الػ, 5لقياس ىذا المشعرافقي البصرؼ مناسباً التصوير المقطعي التو 
المسافة بيف الفاصل الزجاجي الشبكي و السطح سماكة الشبكية آلياً و ذلؾ بحسابو  بقياس 

 .11ميكروف  275ميكروف إلى  233مف  تراوح قيميا الطبيعيةالأمامي لمظيارة الصباغية و التي ت
حيث يكوف لموذمة في ىذه المنطقة تأثيراً  ,ناً ىاماً لقياس تسمؾ الشبكيةمكاتعتبر منطقة النقرة و 

إلى  173في منطقة انخفاض النقرة مف الطبيعية تختمف السماكة و , عميقاً عمى حدة الإبصار
 .11ميكروف  193
الشبكية أكثر سماكة في المنطقة الواقعة بيف الحميمة و المطخة العصبية لياؼ طبقة الأتكوف و 

 .مستوػ الحزمة المطخية الحميمية عمى
عمى مقاطع مفردة و عمى خرائط الشبكية و تمكننا قاعدة البيانات الشبكية تقاس السماكة 

  .11العيف الطبيعيةالقيـ الموافقة في مع  سماكات المقاسةالطبيعية مف مقارنة ال
 

 تبدلات سماكة الشبكية : -



39 

 

الرقمية و  خرائط الشبكية دراسة عف طريق لشبكيةامناطق زيادة أو نقص السماكة  تحديدبإمكاننا 
 . المونية

 في الحالات التالية: الشبكية زيادة السماكة صادؼت 
 بب الأكثر شيوعاً لتسمؾ الشبكية و يعد تقييـ الأشكاؿ المختمفة لوذمة وذمة الشبكية: ىي الس

 . OCTالشبكية مف أىـ فوائد تقنية الػ
ة خاصة في متابعة مرضى وذمة المطخة السكرية و في مسح كية أىمياكة الشبلقياس سمكما أف 

 و مراقبة مرضى وذمة المطخة الكيسية بعد جراحة الساد.
يشير إلى زيادة السماكة  إف وجود سوائل متجمعة في طبقات الشبكية أو أماـ الظيارة الصباغية

 :4الشبكية, و يتضمف تطور وذمة الشبكية المراحل الثلاث التالية
 بكية الموضعة أو المنتشرة وذمة الشfocal or diffuse edema : 

لا تترافق بداية بتبدلات مرئية و لكف فيما بعد يأخذ النسيج الشبكي مظيراً اسفنجياً عمى صور الػ 
OCT تشكل وذمة المطخة الكيسية.. و يتبع ىذه المرحمة 

  وذمة المطخة الكيسيةcystoid macular edema : 
فقة بتجمع السائل داخل الشبكية في تشكلات كيسية كاذبة أو أجواؼ و ىي وذمة مزمنة مترا

 داخل الشبكية متوضعة حوؿ النقرة.
  انفصاؿ الشبكية المصمي في المرحمة الأخيرة لموذمة المزمنةserous detachment : 

 تزوؿ جدر الكيسات الشبكية و يتشكل انفصاؿ شبكية حسية حقيقي.
  السحب الذؼ تسببو الأغشية أماـ الشبكية الشد الزجاجي الشبكي: ينتج عفERM  كما في 

 vitreoretinalاعتلاؿ الشبكية السكرؼ أو متلازمات الحد الفاصل الزجاجي الشبكي 
interface syndromes   عمى الطبقات السطحية لمشبكية مما يؤدؼ إلى تشوىات في
 .11مظير الشبكية ووذمة ثانوية

برؤية الزجاجي الخمفي أو غشاء فوؽ الشبكية و د الشبكي يمكف تمييز وذمة الشبكية عف الش
 . المرافق لموذمة سبب الشد الشبكي يمثلالذؼ 

 تناقص سماكة الشبكية في الحالات التالية : صادؼي 
  إلى في القطب الخمفي )تناقص ممحوظ في سماكة الشبكية ترافق ب: ي 11التنكس الضمورؼ

بنقصاف  الشبكية الظيارة الصباغيةضمور  و تترافق مناطق .(ميكروف  133أو حتى 153
منخفض العكوسية   RPEنتيجة لنقص الصباغ , و يسمح الػ سماكتيا و نقصاف عكوسيتيا 

بنفوذ الضوء إلى المشيمية و بالتالي تزداد عكوسية المشيمية بسبب نقص امتصاص الضوء 
 .  RPEمف الشبكية و الػ 
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 : الشبكية المشيمية الناتجة عف العلاج بالميزر الندبات  ترافقت ندبات الميزر و الندبات الميفية
الشبكية مع تسمؾ  بنقصاف سماكةمرض التالية ل أو لتياب المشيمية و الشبكيةلا أو التالية

 .11الشعريات المشيمية /معقد الظيارة الصباغية
 التبدلات في سماكة طبقات الشبكية : -

قص في سماكة الشبكية. و يمكف لمتبدلات الشكمية بزيادة أو ن تترافق الأمراض الشبكية المختمفة
 المرافقة أف تصيب كامل الشبكية أو سطحيا في منطقة المطخة أو خارجيا.

الزرؽ, تشخيص و متابعة مرضى الألياؼ العصبية ىامة في ة تعد دراسة تبدلات سماكة طبقو 
البصرؼ. كما يعد مركزىا حميمة العصب مقاطع دائرية حيث يتـ قياس ىذه السماكة بإجراء 

قياس سماكة طبقة الألياؼ العصبية مفيداً في إصابات العصب البصرؼ الأخرػ كاعتلاؿ 
 العصب البصرؼ الإقفارؼ و وذمة الحميمة الركودية.

  :retinal volume  11,9حجـ الشبكية -2

البصرؼ  بالإضافة إلى تشكيل خارطة لسماكة الشبكية , تمكننا أجيزة التصوير المقطعي التوافقي
العديد مف الأذيات  مف حساب حجـ الشبكية لكل خارطة, و ىذا يعتبر ضرورياً لمتابعة ترقي 

 .إما بسيرىا الطبيعي أو بعد التداخل العلاجي بالميزر أو الجراحةأو الانفصاؿ المصمي الوذمة ك
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 الفصل السادس                              

 المطخةت عالمية لتحديد سماكة دراسا                   

 عند الأشخاص الطبيعيين                             

نشرت في الأدب الطبي دراسات عديدة ىدفت لتحديد سماكة الشبكية الطبيعية لتكوف أساساً 
سماكة الشبكية في العيوف المصابة بآفات شبكية معيا, و سنتوقف فيما يمي عند بعض  لمقارنة

 . SD-OCTمف نوع  OCTت التي أجريت باستخداـ أجيزة ىذه الدراسا

 :1ةدراسة أمريكي – 1

بغرض تحديد القيـ الطبيعية لسماكة المطخة باستخداـ  2339في العاـ  أجريت ىذه الدراسة
و ذلؾ  ,  Spectralis باستخداـ جياز  SD-OCTالتصوير المقطعي التوافقي البصرؼ بتقنية 

 . في أشخاص ذوؼ شبكيات طبيعية

 23/23وقدرتيـ البصرية المصححة  كاف فحصيـ العيني طبيعياً  اً مريض 53و تضمنت العينة  
و وزع ىؤلاء المرضى عمى ثلاث مجموعات وفقاً  ,سنة 84 – 23تراوحت أعمارىـ بيف و 

عاماً,  63-41: العمر 2عاماً, المجموعة  43-23: العمر 1كمايمي: المجموعة لأعمارىـ 
ر, و تـ إدخاؿ معمومات العيف اليمنى لكل مريض في عاماً أو أكب 61 : العمر3المجموعة 

في حاؿ عدـ مطابقة العيف اليمنى لمعايير الدخوؿ تـ إدخاؿ معمومات العيف الدراسة و فقط 
 :كما يمي و كانت نتائج الدراسة  اليسرػ .

  The mean central point thicknessالسماكة الوسطية لمنقطة المركزية بمغت   -
 ميكروف. 23.2 -/+227.3

  Mean central subfield thicknessالسماكة الوسطية لمقطاع المركزؼ بمغت و  -
 ميكروف. 22.5 -/+273.2

 

بيف القطاعات المحيطية لوحع أف الربع الأنفي الخارجي ىو الأسمؾ عمى الإطلاؽ  -
العمر أو الجنس  , و لـ يلاحع فرؽ ىاـ إحصائياً في سماكة الشبكية مع( 16.9 -/+339.5)

 .الأبيض و الأسود العرؽ  يف, و لكف لوحع فرؽ ىاـ ب
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 : 12دراسة يابانية –2

بيدؼ إظيار التوزع ثلاثي الأبعاد لسماكة  2313جريت ىذه الدراسة متعددة المراكز في العاـ أ
المطخة عند الأشخاص الطبيعييف باستخداـ التصوير المقطعي التوافقي البصرؼ بتقنية 

Spectral domain   . و تقييـ ارتباطو مع الجنس و العمر و الطوؿ المحورؼ لمعيف 

متطوعاً يابانياً, حيث جمعت  248عمى  3D-OCT 1000أجريت الدراسة باستخداـ جياز 
سنة, تـ  77-23البيانات مف سبعة مراكز طبية سريرية, و تراوحت أعمار المتطوعيف بيف 

 تقسيميـ إلى ست فئات عمرية.

 تائج الدراسة كما يمي:و كانت ن

 كانتميكروف, و  Mean foveal thickness  222+/- 19سماكة النقرة الوسطية بمغت  -
ميكروف  18 -/+218ميكروف ( منيا لدػ النساء ) 19 -/+226أكبر بشكل ىاـ لدػ الرجاؿ )

 (, بينما لـ يلاحع ارتباطيا مع العمر في كلا الجنسيف.
بر بشكل ىاـ لدػ الرجاؿ منيا لدػ النساء في كل أرباع كانت سماكة الشبكية الوسطية أك -

 في الربع الصدغي مف الدائرة الخارجية. كذلؾ الدائرة الداخمية, و
لـ يلاحع ارتباط بيف سماكة الشبكية في أؼ مف القطاعات مع الطوؿ المحورؼ لمعيف في أؼ  -

 مف الجنسيف.
ئرتيف الداخمية و الخارجية ارتباطاً سمبياً بينت سماكة الشبكية في ستة مف الأقساـ الثمانية لمدا -

 , بينما لـ يلاحع ارتباط مع العمر لدػ النساء.في الرجاؿمع العمر 
كانت السماكة في القطاع الأنفي أكبر مف باقي القطاعات ضمف الدائرة الخارجية, بينما لـ  -

 يلاحع فرؽ ىاـ بيف قطاعات الدائرة الداخمية.

 ؼ ىاـ في سماكة المطخة مع الجنس و العمر.خلاصة الدراسة: وجود اختلا

 :13دراسة باكستانية – 3

بغرض تحديد السماكة الطبيعية لمطخة و  2313و  2339بيف عامي  أجريت ىذه الدراسة
 Topcon SD-OCTاختلافاتيا حسب العمر و الجنس في العيوف السميمة باستخداـ 

system. 

سنة,و كانت نتائج ىذه الدراسة عمى  83-16ف تراوحت أعمارىـ بي اً شخص 223 تضمنت العينة
 الشكل التالي:
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 ميكروف. foveal thickness  229+/- 23.46سماكة النقرة المركزيةبمغت  -
 mean macular thickness  262.8+/- 13.34السماكة الوسطية لمطخة وبمغت  -

 .ميكروف 
(, و أسمؾ ما يمكف ضمف  مـ 1منطقة النقرة )دائرة الػ  سماكة المطخة أرؽ ما يمكف فيكانت  -

 .مع تناقصيا باتجاه المحيطمـ ( 3الدائرة الداخمية ) دائرة الػ
لوحع أف سماكة المطخة أرؽ في المنطقة الصدغية و أسمؾ في المنطقة الأنفية, بالإضافة لذلؾ   -

 3ػ فقد كانت الأرباع الأنفية و العموية أكثر سماكة مف الأرباع السفمية و الصدغية في دائرتي ال
 مـ. 6مـ و الػ 

لتسعة لدػ الذكور مقارنة بالإناث, بينما لـ ت ااأكبر في القطاع ماكة المطخة كانتلوحع أف س -
 يلاحع ارتباط لسماكة المطخة الوسطية أو سماكة النقرة مع العمر.

 

 :14دراسة بمغارية – 4

و ملاحظة  بغرض قياس سماكة المطخة في العيوف الطبيعية 2311أجريت ىذه الدراسة عاـ 
 . SD-OCT-iVue,Optovueعلاقتيا مع العمر باستخداـ جياز 

سنة, و تـ  78-23متطوعاً سميماً تراوحت أعمارىـ بيف  84عيناً لػ  163تضمنت العينة 
 تقسيميـ إلى ست فئات عمرية , وكانت نتائج الدراسة عمى الشكل التالي:

 ) The mean central macular thicknessالسماكة الوسطية لمطخة المركزية بمغت  -
inner circle- fovea centralis)   248.9 +/- 17.9 . ميكروف 

 The mean total السماكة الوسطية لكامل المطخة )المنطقة المؤلفة مف تسعة قطاعات(بمغت  -
macular thickness    286.2 +/- 13.9 . ميكروف 

و كاف الربع الأنفي ضمف الدائرة الخارجية  ,ي ضمف الدائرة الداخمية ىو الأرؽ كاف الربع الصدغ -
 ىو الأسمؾ يميو الربع العموؼ.

لوحع تناقص ىاـ إحصائياً في السماكة الوسطية لكامل المطخة خارج المركز بتقدـ العمر كنتيجة  -
لفقداف المستقبلات الضوئية ,خلايا الظيارة الصباغية و الخلايا العقدية , بينما لـ يلاحع تناقص 

 . Central foveal thicknessلعمر في سماكة النقرة المركزية ىاـ مع ا
لوحع أف سماكة النقرة المركزية في ىذه الدراسة أكبر في المتطوعيف الذكور منيا لدػ الإناث  -

 ,بينما لـ يلاحع فرؽ ىاـ إحصائياً في السماكة الوسطية لمطخة بالنسبة لمجنس.
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 :15دراسة كورية - 5

بيدؼ تقييـ العلاقة بيف سماكة المطخة و  2339و  2338يف عامي بأجريت ىذه الدراسة 
الطوؿ المحورؼ باستخداـ التصوير المقطعي التوافقي /مع العمر, الجنس و خمل الانكسار حجميا

 .Cirrus HD-OCTباستخداـ جياز    SD-OCTالبصرؼ بتقنية 

, تراوحت أعمارىـ ياً شخص سميـ بصر  198الدراسة باختيار عيف واحدة عشوائياً مف  و قامت
 سنة. 83-17بيف 

 و كانت نتائج الدراسة عمى الشكل التالي:

, السماكة  Central subfield thickness (CSF)لوحع أف كل مف سماكة الحقل المركزؼ  -
و حجـ المطخة الكمي   Average inner macular thicknessالوسطية لمطخة الداخمية 

Overall macular volume  كل ىاـ إحصائياً لدػ الإناث منيا لدػ الذكورأقل بش. 
 Average innerلوحع تناقص ىاـ بتقدـ العمر في كل مف السماكة الوسطية لمطخة الداخمية  -

macular thickness   , السماكة الوسطية لمطخة الخارجية وAverage outer macular 
thickness  , سماكة المطخة الوسطية الكمية  وOverall average macular thickness  

 .  Macular volumeو حجـ المطخة 
 لـ يلاحع تأثير لخمل الانكسار عمى السماكة. -

 

 

 

 

 

 



45 

 

 

 
 
 

 الباب الثاني
 الدراسة العممية و الإحصائية
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 الفصل الأول                                

 ىدف الدراسة و أىميتيا                         

: قياس سماكة الشبكية في منطقة المطخة الصفراء في العيوف السميمة لدػ  ىدؼ الدراسة
السورييف و تحديد مجاؿ قيميا الطبيعية , و بياف فيما إذا كانت تختمف باختلاؼ العمر و 

 الجنس.

يعتبر التصوير البصرؼ المقطعي التوافقي طريقة ىامة و ضرورية لتقييـ اصابات أىمية الدراسة: 
 اء و متابعة تطورىا و نتائج علاجيا.المطخة الصفر 

 و مف أىـ ىذه الاصابات و أكثرىا شيوعا : 

  وذمة المطخة الصفراء المترافقة بازدياد سماكة الشبكية في سياؽ اعتلاؿ الشبكية السكرؼ و
,و  نتحيانسداد الوريد الشبكي المركزؼ و فروعو و كذلؾ في اعتلاؿ المطخة الشيخي مف النمط ال

 الساد و في التيابات العنبة.بعد جراحة 

 كما التنكسية المطخة اصابات سياؽ في الشبكية سماكة بنقص المترافق الصفراء المطخة ضمور 
 .الجاؼ النمط مف الشيخي المطخة اعتلاؿ و الوراثية المطخة تنكسات في

 عيةالطبي القيـ مع مقارنتيا عمى بناء الشبكية سماكة في نقص أو ازدياد وجود تحديد يتـ و
 . السميمة العيوف  في المطخة سماكة بدراسة المحددة المطخة لسماكة

-16, 12دراسات لتحديد القيـ الطبيعية لسماكة المطخة الصفراء في شعوب متعددة عدة و قد نشرت

وجود زيادة في سماكة الشبكية )وذمة( أو نقصا فييا في سياؽ  بيافو ذلؾ لتكوف أساسا ل,  22
توصمت ىذه الدراسات لنتائج توافقت أحيانا و اختمفت أحيانا  ختمفة ,والأمراض الشبكية الم

 أخرػ..

الدراسات وجود اختلاؼ ىاـ احصائيا في سماكة المطخة باختلاؼ الجنس ىذه و أظيرت بعض 
في حيف أظيرت دراسات أخرػ عدـ وجود فرؽ ىاـ احصائيا مع العمر و  ,23,19,12و العمر
 22,17.الجنس
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الأمر الذؼ  ,القيمة الوسطية لسماكة المنطقة المركزية لمطخة بيف الدراسات كما لوحع اختلاؼ
 يظير اختلاؼ سماكة الشبكية باختلاؼ العرؽ.

مف ىنا ارتأينا أف نقوـ بتحديد القيـ الطبيعية لسماكة المطخة الصفراء في العيوف السميمة 
التبدلات المرضية في لأشخاص متطوعيف مف السورييف لتكوف أساسا في المقارنة و تحديد 

السماكة ,اضافة لدراسة تبدلات السماكة الطبيعية وفقا لمعمر و الجنس و مقارنة نتائجنا مع 
 الدراسات العالمية الأخرػ المشابية.
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 الفصل الثاني                                       

 SAMPLE AND METHODSالعينة و الطرائق             

 

 متطوعاً. 114عيناً سميمة لػ  114شممت عينة البحث في ىذه الدراسة 

تـ حشد المتطوعيف ممف تنطبق عمييـ معايير الدخوؿ مف مراجعي عيادة البصريات , و بعض 
مشرفي قسـ العينية و الزملاء مف طلاب الدراسات العميا في قسـ العينية و الأقساـ الأخرػ في 

ب, و طاقـ التمريض و الموظفيف في مشفى المواساة بالإضافة إلى مشفى المواساة, و طلاب الط
بعض الأصدقاء و الأقارب, حيث كاف كل المشاركيف متطوعيف و تـ إعلاميـ عف تفاصيل و 

 ىدؼ الدراسة.

تـ فحص المتطوعيف في قسـ أمراض العيف و جراحتيا بمشفى المواساة الجامعي بيف الثاني 
 .  2313و السادس مف تشريف الأوؿ مف عاـ  2312عشر مف تشريف الأوؿ مف عاـ 

 -/+ 38.5عاماً  )العمر الوسطي لممتطوعيف  63و  23تراوحت أعمار المتطوعيف بيف 
12.4). 

المتوسط الحسابي لأعمار الأشخاص في ( 1-2و المخطط رقـ ) (1-2يوضح الجدوؿ رقـ ) 
 .عينة البحث وفقاً لمجنس

 

انمتغُش 

 انمذسوس

عذد  انجىس

 شخبصالأ
انحذ 

 الأدوً

انحذ 

 الأعهً

انمتىسط 

 انحسببٍ

الاوحشاف 

 انمعُبسٌ

العمر 

 )بالسىواث(

 11.4 35.4 60 20 57 ركر

 12.7 41.7 60 20 57 أوثى

 12.4 38.5 60 20 114 عٍىت البحث كاملت  

ار الأشخاص )بالسنوات( ( يبين الحد الأدنى والحد الأعمى والمتوسط الحسابي والانحراف المعياري لأعم1-2)جدول رقم 
 في عينة البحث وفقاً لمجنس.

 

 



49 

 

 
 ( يمثل المتوسط الحسابي لأعمار الأشخاص )بالسنوات( في عينة البحث وفقاً لمجنس.1-2) مخطط رقم

  

% مف العينة ( و ىو مساوٍ لعدد الذكور 53شخصاً ) 57كاف عدد الإناث في عينة الدراسة 
 شخصاً أيضاً(. 57)

( توزع الأشخاص في عينة البحث وفقاً 2-2( و المخطط رقـ )2-2ـ )يوضح الجدوؿ رق
 لمجنس.

 انىسبت انمئىَت عذد الأشخبص انجىس

 50.0 57 ركر

 50.0 57 أوثى

 100 114 المجموع

 ( يبين توزع الأشخاص في عينة البحث وفقاً لمجنس.2-2)جدول رقم 
 

 

. 
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 شخخاص يي عينة البحث وياا  للجنس( يمثل النسبة المئوية لتوزع الأ2-2مخطط رقم )

 

 تـ تقسيـ العينة إلى أربع فئات عمرية كمايمي: 

 %(41.2شخصاً ) 47:  عاماً  29 – 23مف 

 %(8.8أشخاص ) 13:  عاماً  39 – 33مف 

 %(24.6شخصاً ) 28عاماً :  49_  43مف 

 %(25.4شخصاً ) 29عاماً :  63_  53مف 

 توزع عينة البحث وفقاً لمفئة العمرية و الجنس. 3-2( و المخطط رقـ 3-2يوضح الجدوؿ رقـ )
 انىسبت انمئىَت عذد الأشخبص انفئت انعمشَت

عُىت انبحج  أوثً ركش

 كبمهت  

عُىت انبحج  أوثً ركش

 كبمهت  

 41.2 29.8 52.6 47 17 30 سىت 02حتى  02مه 

 8.8 7.0 10.5 10 4 6 سىت 02حتى  02مه 

 24.6 28.1 21.1 28 16 12 سىت 02حتى  02مه 

 25.4 35.1 15.8 29 20 9 سىت 02حتى  02مه 

 100 100 100 114 57 57 المجموع

 ( يبين توزع الأشخاص في عينة البحث وفقاً لمفئة العمرية والجنس.3-2جدول رقم )         
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 الجنس.( يمثل النسبة المئوية لتوزع الأشخاص في عينة البحث وفقاً لمفئة العمرية و 3-2مخطط رقم )

 
 تقييـ كل متطوع قبل إجراء التصوير البصرؼ المقطعي التوافقي كمايمي: تـ

 تحديد القدرة البصرية غير المصححة عمى لوحة سنمف . -
 سوء مقدار و المصححة البصرية القدرة تحديد و انكسار سوء وجود عند البصرية القدرة تصحيح -

 .الانكسار
 قياس يعاد زئبقي ميمممتر 23 مف أعمى كونو حاؿ في و اليوائي بالمقياس العيف ضغط قياس -

 .Tonopen باستخداـ التسطيح بطريقة العيف ضغط
 . شفافيتيا مف لمتأكد الشقي بالمصباح الكاسرة الأوساط فحص -
 . الشبكية و البصرؼ  العصب حميمة سلامة مف لمتأكد العيف قعر فحص -

 
 تـ الأخذ بعيف الاعتبار معايير الدخوؿ التالية:

 .سنة 83-18 بيف يتراوح المتطوع عمر  -
 13\13 المصححة البصرية القدرة  -
 .كسيرات 3 مف أقل وجوده حاؿ في بصر حسر  -
 . كسيرات 3 مف أقل وجوده حاؿ في بصر مد  -
 .كسيرتيف مف أقل وجوده حاؿ في بصر حرج  -

 .العيف قعر بفحص شبكية لاصابة مظير أؼ وجود عدـ -
 . البصرؼ  العصب حميمة في مرضية تبدلات أية وجود عدـ -



52 

 

 .زئبقي ميمممتر 23 مف أقل العيف ضغط  -

 كما تـ اعتماد معايير الاستبعاد التالية:

قصة أو دليل عمى الإصابة بالزرؽ , أو قصة عائمية للإصابة بالزرؽ لدػ أقارب الدرجة الأولى  -
. 

 قصة أو دليل عمى التياب العنبة . -
بكية( أو أؼ مرض جيازؼ قد يسبب إصابة قصة إصابة بالداء السكرؼ )مع أو دوف إصابة الش -

 عينية.
 الساد الياـ بصرياً. -
 قصة جراحة سابقة داخل المقمة أو قصة رض عيني. -

 
 معايير مف أؼ وجود عدـ و المتطوع عمى الدخوؿ معايير انطباؽ مف التأكد بعد    

جياز  باستخداـ لمعينيف الصفراء لمطخة التوافقي المقطعي البصرؼ  التصوير تـ إجراء,الاستبعاد
TOPCON 3D OCT-1000  برنامجباستخداـ Macular Thickness  بقياس يقوـ الذؼ 

و يشكل خارطة  ممـ6x6 أبعاده مربع ضمف الصفراء المطخة منطقة في الشبكية سماكة
طبوغرافية تعرض قيماً رقمية لمتوسطات قياس السماكة في كل مف المناطق التسعة المتراكزة 

 .ETDRS 23تـ تحديدىا في دراسة حوؿ النقرة كما 
إلى تسع مناطق ضمف ثلاث دوائر متراكزة أقطارىا :  ETDRS23  تقسـ المطخة حسب دراسة 

 (.1-2مـ )الخارجية( )الشكل  6مـ )الداخمية( ,  3امـ )المركزية( , 
 تقسـ كل مف المنطقتيف الداخمية و الخارجية إلى أربعة أرباع )صدغي وعموؼ و أنفي و سفمي(

 .مـ منطقة النقرة 1تمثل المنطقة الدائرية المركزية ذات القطر 
 تعطي برمجيات الجياز بالإضافة إلى قيـ السماكة في المناطق التسعة قيمة السماكة المتوسطة 

 Centerو قيمة السماكة في النقطة المركزية  Average Thicknessفي منطقة المطخة  الكمية
Thickness  6ذو الأبعاد  مي لمنطقة المطخة ضمف المربعو قيمة الحجـ الك x6 ممـ. 

تـ فحص و تصوير كمتا العينيف لكل متطوع و تـ اختيار العيف التي تحقق معايير الدخوؿ , و 
في الحالات التي كانت فييا كمتا العينيف تحقق المعايير اختيرت العيف حسب نوعية صورة 

لأفضل لممشاركة في الدراسة حيث يتـ التعبير حيث تـ اختيار الصورة ذات النوعية ا  OCTالػ
 . 33عف جودة الصورة برقـ و قد كانت نوعية كل الصور الداخمة في الدراسة أفضل مف 
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عيف يسرػ  75%( و 34.2عيف يمنى ) 39وبناء عمى ذلؾ فقد انقسمت عينة البحث إلى 
(65.8)%. 
 

 لجهة العين المدروسة )يمين/ يسار( والجنس توزع الأشخخاص يي عينة البحث وياا   (4-2الجدول رقم) يبين
 انىسبت انمئىَت عذد الأشخبص انجىس

 انمجمىع َسبس َمُه انمجمىع َسبس َمُه

 100 61.4 38.6 57 35 22 ركر

 100 70.2 29.8 57 40 17 أوثى

 100 65.8 34.2 114 75 39 عٍىت البحث كاملت  

 

 
الأشخاص في عينة البحث وفقاً لجية العين المدروسة )يمين/  يمثل النسبة المئوية لتوزع (4-2مخطط رقم )

 يسار( والجنس.
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 الدراسة الإحصائية التحميمية :
 
 (1-2)الشكل في القطاعات المختمفة  المطخة الصفراءسماكة قيـ  تسجيلتـ 
 ،  Central Subfield(CSF)ممـ  1دائرة الػ ضمفسماكة القطاع المركزؼ  ) 
 ,         Superior Inner Macula (SIM) ةالداخمي ةالعمويطقة المنسماكة  

 ,Inferior Inner Macula (IIM) ةالداخمي ةالسفمي المنطقةسماكة 
 , Nasal Inner Macula (NIM)ةالداخمي ةالأنفي لمنطقةسماكة ا 
 ،Temporal Inner Macula (TIM) ةالداخمية الصدغي منطقةسماكة ال 
 ( ،SIM, IIM, NIM, TIMاخمية عموماً )سماكة الدائرة الد 
 ،  Superior Outer Macula (SOM)ةالخارجي ةالعموي منطقةسماكة ال 

 ,  Inferior Outer Macula(IOM)ةالخارجي ةالسفميمنطقة سماكة ال
 ,   Nasal Outer Macula (NOM)ةالخارجية الأنفي منطقةسماكة ال 

 ,  Temporal Outer Macula (TOM)ةالخارجي ةالصدغي منطقةسماكة ال
  ((SOM, IOM, NOM, TOMسماكة الدائرة الخارجية عموماً )

 

 
 ETDRSحسب دراسة  الخارطة الطبوغرافية لسماكة المطخة (1-2الشكل )

 
قيمة ,  Average Thicknessبالإضافة إلى قيمة السماكة المتوسطة الكمية في منطقة المطخة 

لكل  Total Volumeو قيمة الحجـ الكمي  Center Thicknessالسماكة في النقطة المركزية 
شخص في عينة البحث. إذ تـ اعتماد قيمة المتوسط الحسابي لقيـ سماكات القطاعات المكونة 

وتـ اعتماد قيمة المتوسط الحسابي , لمدائرة الداخمية لمتعبير عف سماكة الدائرة الداخمية عموماً 
ئرة الخارجية لمتعبير عف سماكة الدائرة الخارجية عموماً لكل لقيـ سماكات القطاعات المكونة لمدا
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 شخص في عينة البحث كما في المعادلتيف التاليتيف:
 

 ةالداخمي ةالسفميلمنطقة + سماكة ا SIM ةالداخمي ةالعموي المنطقةمقدار سماكة الدائرة الداخمية عموماً لكل شخص = ])سماكة 
IIM  يةالمنطقة الأنفية الداخم+ سماكة NIM لمنطقة الصدغية الداخمية + سماكة اTIM ) ÷ ]4  )عدد القطاعات الداخمية(

 لمشخص نفسو
 ةالسفمي المنطقة+ سماكة  SOM المنطقة العموية الخارجيةمقدار سماكة الدائرة الخارجية عموماً لكل شخص = ])سماكة 

)عدد القطاعات  TOM ÷ ])4 ةالخارجي ةالصدغي قةالمنط + سماكة NOM ةالخارجي ةالأنفي المنطقة+ سماكة  IOM ةالخارجي
 الخارجية( لمشخص نفسو

 

و   Meansلتحديد المتوسطات  Descriptive Analysisتـ استخداـ التحميل الوصفي 
الانحراؼ  -/, حيث تـ حساب المتوسط + Standard Deviationالانحراؼ المعيارؼ 

مفة  , كما تمت دراسة تأثير كل مف الجنس و المعيارؼ لقيـ سماكة الشبكية في القطاعات المخت
 العمر عمى قيـ السماكة و الحجـ الكمي.

 لمعينات المستقمة .  t-studentتمت مقارنة الاختلافات بيف الجنسيف باستخداـ اختبار 

تـ حساب معامل الارتباط لبيرسوف لتقييـ العلاقة بيف سماكة المطخة و العمر, و تـ استخداـ 
لممقارنة الإحصائية لمنتائج المأخوذة لمجموعات   Comparative Analysisرف التحميل المقا

 (.  one-way ANOVA,Bonferroniعمرية مختمفة ) تحميل التبايف أحادؼ الجانب 

لمعينات   t-studentلمقارنة قيـ سماكة المطخة بيف القطاعات المختمفة استخدـ اختبار 
 المترابطة.

 استخداـ شروط أحد وىو) الطبيعي لممنحنى وفقاً  المدروسة المتغيرات مف كل توزع مف التأكد تـ
-Kolmogorov اختبار باستخداـ( ANOVA التبايف تحميل واختبار ستيودنت T اختبار

Smirnov 

, و اعتبرت النتائج  13.3الإصدار SPSS  تـ إجراء التحميل الإحصائي باستخداـ برنامج 
 .3.35مف الأقل   Pىامة إحصائياً عند قيمة 
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 الفصل الثالث                                                      

 RESULTSالنتائج                          

 

 أولًا: تبدلات قيم السماكة و الحجم لكامل العينة:

قيـ سماكة المطخة في القطاعات المختمفة  عمى شكل متوسط   (5-2يظير الجدوؿ رقـ )
منيـ ذكور و  57شخصاً )  114انحراؼ معيارؼ و ذلؾ في عينة البحث كاممة و المؤلفة مف ±

 . اً عام12.4 ± 38.5منيـ إناث( متوسط أعمارىـ  57

الاوحشاف ±انمتىسط انحسببٍ انمتغُش انمذسوس

 انمعُبسٌ

(Mean ±SD) 

انحذ  انحذ الأدوً

 الأعهً

 297.1 238.1  11.45±273.52              الطخت)مٍكرون(لكامل السماكت الوسطٍت 
 319 153 27.03±209.73 المركزٌت )مٍكرون(الىقطت سماكت 

 313 193 20.75±236.52 ملم(1)دائرة الـ )مٍكرون( CSFسماكت القطاع المركزي 
 345 263 14.69±308.12 )مٍكرون( SIMسماكت القطاع العلوي الذاخلً 
 334 213 17.68±299.28 كرون()مٍ IIMسماكت القطاع السفلً الذاخلً 
 346 261 14.72±307.60 مٍكرون() NIMسماكت القطاع الأوفً الذاخلً 

 326 240 15.11±293.11 )مٍكرون( TIMسماكت القطاع الصذغً الذاخلً 
 334.75 244.25 14.43±302.03 سماكت الذائرة الذاخلٍت عموما  )مٍكرون(

 292 230 12.00±262.40 كرون()مٍ SOMسماكت القطاع العلوي الخارجً 
 299 226 14.05±264.22 مٍكرون( IOMسماكت القطاع السفلً الخارجً 
 314 250 13.38±283.23 )مٍكرون( NOMسماكت القطاع الأوفً الخارجً 

 285 215 12.64±255.88 )مٍكرون( TOMسماكت القطاع الصذغً الخارجً 
 290.25 232 11.55±266.43 سماكت الذائرة الخارجٍت عموما  )مٍكرون(

ملم)الحجم الكلً 
0
) 7.73±0.32 6.73 8.4 

 
 شخص( 114( يوضح الإحصاء الوصفي لمقياسات المتعمقة بسماكة المطخة في عينة البحث )5-2الجدول رقم )      

 

كانت   CSFأف قيمة متوسط سماكة القطاع المركزؼ الممثل لمنقرة  5-2  نلاحع مف الجدوؿ -
 النقطة ميكروف( , و كاف متوسط سماكة 313-193ميكروف )المجاؿ  236.52±23.75

ميكروف(,  319-153ميكروف )المجاؿ  Center Thickness  239.73± 27.33المركزية 
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 11.45±273.52كانت   Average Thicknessوقيمة السماكة الوسطية لكامل المطخة 
 .ميكروف( 297.1  -238.1ميكروف )المجاؿ 

 . 3مـ Total Volume   7.73±3.32لحجـ المكمي لمطخة و كانت قيمة ا  -
 

القطاع المركزؼ و نلاحع أف سماكة المطخة كانت أرؽ ما يمكف ضمف  5-2يظير الجدوؿ كما  -
 مـ , و تتناقص السماكة تدريجياً في الدائرة الخارجية.3أكثر سماكة ضمف دائرة الػ 

 
اطق الثمانية المحيطة بالنقرة المركزية ىي ف أسمؾ منطقة  بيف المنأيضاً أ 5-2 الجدوؿ يبيفو  -

أف المنطقة الصدغية  في حيف ميكروفSIM  (338.12±14.69  ,)المنطقة العموية الداخمية 

 ميكروف(. 12.64 ± 255.88ىي الأرؽ بمتوسط سماكة ) TOMالخارجية 
 

 14.43±332.33أف متوسط سماكة الدائرة الداخمية كاممة ) 5-2في الجدوؿ نلاحع و  -

ميكروف( و  قد  11.55 ±266.43ميكروف ( أكبر مف متوسط سماكة الدائرة الخارجية كاممة )
 (.(P<0.05وجد بالدراسة أف الفارؽ بينيما ىاـ إحصائياً  

 

, المخطط 6-2 السماكة بيف القطاعات المختمفة ضمف الدائرة الداخمية )جدوؿ رقـبمقارنة قيـ 
 ىي الأعمى مقارنة بباقي المناطق و ذلؾ SIM موية ( نلاحع أف سماكة المنطقة الع 5-2رقـ

مٌكرون  06.41 ±03..21سواء  فً عٌنة البحث كاملة أو فً كل جنس على حدة و تبلغ  

 3..06±41..21بمٌمة   NIMلدى العٌنة الكاملة, تلٌها سماكة المنطمة الأنفٌة الداخلٌة 

(( تلٌها سماكة المنطمة  (p=0.423ائٌاً مٌكرون لدى العٌنة الكاملة ) الفرق بٌنهما غٌر هام إحص

مٌكرون , و  .4..0±.311.3السفلٌة الداخلٌة التً بلغ متوسط سماكتها لدى عٌنة البحث 

كانت أرق منطمة ضمن الدائرة الداخلٌة هً المنطمة الصدغٌة بمتوسط سماكة 

 مٌكرون لدى عٌنة البحث كاملة . 312.00±01.00
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 ً بٌن سماكة الربع العلوي الداخلً و كل من الربعٌن السفلً الداخلً و  وكان الفرق هاماً إحصائٌا

 (.P<0.01الصدغً الداخلً )
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  IIMسمبكت انقطبع انسفهٍ انذاخهٍ  SIMسمبكت انقطبع انعهىٌ انذاخهٍ  

 ** 0.000 4.261 334 255 15.12 305.32 57 345 287 13.40 312.16 57 ركر

 ** 0.000 6.775 327 213 18.11 293.25 57 337 263 14.92 304.09 57 أوثى

 ** 0.000 7.729 334 213 17.68 299.28 114 345 263 14.69 308.12 114 ت  عٍىت البحث كامل

    NIMسمبكت انقطبع الأوفٍ انذاخهٍ  SIMسمبكت انقطبع انعهىٌ انذاخهٍ  

 - 0.847 0.194- 346 269 13.91 312.33 57 345 287 13.40 312.16 57 ركر

 - 0.198 1.302 329 261 14.07 302.86 57 337 263 14.92 304.09 57 أوثى

 - 0.423 0.805 346 261 14.72 307.60 114 345 263 14.69 308.12 114 عٍىت البحث كاملت  

    TIMسمبكت انقطبع انصذغٍ انذاخهٍ  SIMسمبكت انقطبع انعهىٌ انذاخهٍ  

 ** 0.000 14.337 326 273 13.22 299.91 57 345 287 13.40 312.16 57 ركر

 ** 0.000 15.682 317 240 13.84 286.30 57 337 263 14.92 304.09 57 أوثى

 ** 0.000 19.933 326 240 15.11 293.11 114 345 263 14.69 308.12 114 عٍىت البحث كاملت  

    NIMسمبكت انقطبع الأوفٍ انذاخهٍ  IIMسمبكت انقطبع انسفهٍ انذاخهٍ  

 ** 0.000 4.464- 346 269 13.91 312.33 57 334 255 15.12 305.32 57 ركر

 ** 0.000 6.753- 329 261 14.07 302.86 57 327 213 18.11 293.25 57 أوثى

 ** 0.000 7.824- 346 261 14.72 307.60 114 334 213 17.68 299.28 114 عٍىت البحث كاملت  

    TIMسمبكت انقطبع انصذغٍ انذاخهٍ  IIMسمبكت انقطبع انسفهٍ انذاخهٍ  

 ** 0.000 3.943 326 273 13.22 299.91 57 334 255 15.12 305.32 57 ركر

 ** 0.000 5.069 317 240 13.84 286.30 57 327 213 18.11 293.25 57 أوثى

 ** 0.000 6.383 326 240 15.11 293.11 114 334 213 17.68 299.28 114 عٍىت البحث كاملت  

    TIMنصذغٍ انذاخهٍ سمبكت انقطبع ا NIMسمبكت انقطبع الأوفٍ انذاخهٍ  

 ** 0.000 13.602 326 273 13.22 299.91 57 346 269 13.91 312.33 57 ركر

 ** 0.000 14.754 317 240 13.84 286.30 57 329 261 14.07 302.86 57 أوثى

 ** 0.000 19.421 326 240 15.11 293.11 114 346 261 14.72 307.60 114 عٍىت البحث كاملت  

 1.10 الدلالة مستوى عند دالة** :  ،1.11 الدلالة مستوى عند دالة* :  دالة، فروق دتوج لا:  -

ستيودنت للعينات المترابطة لدراسة دلالة الفروق الثنائية بين متوسط سماكة  T( يبين نتائج اختبار 6-2جدول رقم )

سماكة الاطاع الأنفي الداخلي  ومتوسط IIMومتوسط سماكة الاطاع السفلي الداخلي  SIMالاطاع العلوي الداخلي 

NIM 
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ميكرون( في عينة البحث وفقاً ة )( يمثل المتوسط الحسابي  لقيم سماكة الدائرة الداخمي5 -2م)مخطط رق
 .لمقطاع المدروس والجنس

 

, المخطط 7-2بمقارنة قيـ السماكة بيف القطاعات المختمفة ضمف الدائرة الخارجية )جدوؿ رقـ و 
كانت أكبر مف سماكة باقي NOM أف سماكة المنطقة الأنفية الخارجية  (, نلاحع6-2رقـ 

المناطق ) وذلؾ في عينة البحث كاممة و في كل جنس عمى حدة ( بشكل ىاـ إحصائياً و بمغت 

 ميكروف لدػ عينة البحث كاممة. 283.23±13.38

ٌكرون لدى م 06.11±346.33بمتوسط سماكة   IOMتلتها سماكة المنطمة السفلٌة الخارجٌة 

 03.11 ±343.61التً بلغت سماكتها    SOMعٌنة البحث , و المنطمة العلوٌة الخارجٌة 

مٌكرون )الفارق بٌن المنطمتٌن السفلٌة الخارجٌة و العلوٌة الخارجٌة غٌر هام إحصائٌاَ 

P=0.126.) 
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بفارق هام هً الألل ضمن الدائرة الخارجٌة   TOMو كانت سماكة المنطمة الصدغٌة الخارجٌة 

 مٌكرون. 03.46±...311( عن بالً المناطك P<0.01إحصائٌاً )
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  IOMسمبكت انقطبع انسفهٍ انخبسجٍ  NOMسمبكت انقطبع الأوفٍ انخبسجٍ  

 ** 0.000 13.212- 299 228 14.23 265.25 57 314 260 13.21 284.28 57 ركر

 ** 0.000 15.777- 293 226 13.93 263.19 57 306 250 13.58 282.18 57 أوثى

 ** 0.000 20.344- 299 226 14.05 264.22 114 314 250 13.38 283.23 114 عٍىت البحث كاملت  

    SOMانخبسجٍ  عهىٌسمبكت انقطبع ان NOMسمبكت انقطبع الأوفٍ انخبسجٍ  

 ** 0.000 17.896- 285 233 9.82 262.53 57 314 260 13.21 284.28 57 ركر

 ** 0.000 20.641- 292 230 13.92 262.28 57 306 250 13.58 282.18 57 أوثى

 ** 0.000 26.796- 292 230 12.00 262.40 114 314 250 13.38 283.23 114 عٍىت البحث كاملت  

    TOMسمبكت انقطبع انصذغٍ انخبسجٍ  NOMسمبكت انقطبع الأوفٍ انخبسجٍ  

 ** 0.000 19.826 285 238 11.36 259.07 57 314 260 13.21 284.28 57 ركر

 ** 0.000 22.852 283 215 13.14 252.68 57 306 250 13.58 282.18 57 أوثى

 ** 0.000 29.598 285 215 12.64 255.88 114 314 250 13.38 283.23 114 عٍىت البحث كاملت  

    SOMانخبسجٍ  عهىٌسمبكت انقطبع ان IOMسمبكت انقطبع انسفهٍ انخبسجٍ  

 - 0.124 1.560- 285 233 9.82 262.53 57 299 228 14.23 265.25 57 ركر

 - 0.570 0.572- 292 230 13.92 262.28 57 293 226 13.93 263.19 57 أوثى

 - 0.126 1.540- 292 230 12.00 262.40 114 299 226 14.05 264.22 114 عٍىت البحث كاملت  

    TOMسمبكت انقطبع انصذغٍ انخبسجٍ  IOMسمبكت انقطبع انسفهٍ انخبسجٍ  

 ** 0.000 5.108 285 238 11.36 259.07 57 299 228 14.23 265.25 57 ركر

 ** 0.000 9.753 283 215 13.14 252.68 57 293 226 13.93 263.19 57 أوثى

 ** 0.000 10.032 285 215 12.64 255.88 114 299 226 14.05 264.22 114 عٍىت البحث كاملت  

    TOMسمبكت انقطبع انصذغٍ انخبسجٍ  SOMانخبسجٍ عهىٌ سمبكت انقطبع ان 

 ** 0.002 3.187 285 238 11.36 259.07 57 285 233 9.82 262.53 57 ركر

 ** 0.000 7.936 283 215 13.14 252.68 57 292 230 13.92 262.28 57 أوثى

 ** 0.000 7.601 285 215 12.64 255.88 114 292 230 12.00 262.40 114 عٍىت البحث كاملت  

 1.10 الدلالة مستوى عند دالة** :  ،1.11 الدلالة مستوى عند دالة* :  دالة، فروق توجد لا:  -

ستيودنت لمعينات المترابطة لدراسة دلالة الفروق الثنائية بين متوسط  T( يبين نتائج اختبار 7-2جدول رقم )
ومتوسط سماكة  IOMومتوسط سماكة القطاع السفمي الخارجي  NOMي الخارجي نفسماكة القطاع الأ 

في عينة البحث، وذلك  TOMومتوسط سماكة القطاع الصدغي الخارجي  SOMالخارجي  ي لعمو ا  القطاع
 وفقاً لمجنس.
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في عينة البحث وفقاً  )ميكرون( ( يمثل المتوسط الحسابي  لقيم سماكة الدائرة الخارجية6-2مخطط رقم )
 لمقطاع المدروس والجنس.

 
 
خمية و الدائرة الخارجية تبيف وجود فروؽ ىامة بمقارنة القيـ المتوسطة لمسماكة بيف الدائرة الداو 

بيف متوسط سماكة كل قطاع في الدائرة الداخمية و ما يقابمو في الدائرة ( P<0.01) إحصائياً 
 ةالقطاعات الداخمية الأربعحيث كانت قيـ سماكة كل مف  ( 8-2)جدوؿ رقـ  الخارجية

و يظير ، ةاعات الخارجية الأربعالمدروسة أكبر مف قيـ سماكة ما يقابل كل منيا مف القط
سماكة الدائرة الداخمية عموماً كانت أكبر مف  ةأف قيم 7-2و المخطط رقـ  8-2الجدوؿ رقـ 

وذلؾ في كل مف مجموعة (  P<0.01بفارؽ ىاـ إحصائياً ) سماكة الدائرة الخارجية عموماً  ةقيم
 .الذكور ومجموعة الإناث عمى حدة وفي عينة البحث كاممةً 
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يمثل المتوسط الحسابي لقيم سماكة الدائرة الداخمية )بالميكرون( مقارنةً بقيم سماكة   (7 -2)ط رقممخط
 الدائرة الخارجية )بالميكرون( في عينة البحث وفقاً لمقطاع المدروس.
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  SOMسمبكت انقطبع انعهىٌ انخبسجٍ  SIMسمبكت انقطبع انعهىٌ انذاخهٍ  

 ** 0.000 35.415 285 233 9.82 262.53 57 345 287 13.40 312.16 57 ركر

 ** 0.000 36.866 292 230 13.92 262.28 57 337 263 14.92 304.09 57 أوثى

 ** 0.000 47.137 292 230 12.00 262.40 114 345 263 14.69 308.12 114 عٍىت البحث كاملت  

    IOMسمبكت انقطبع انسفهٍ انخبسجٍ  IIMسمبكت انقطبع انسفهٍ انذاخهٍ  

 ** 0.000 16.730 299 228 14.23 265.25 57 334 255 15.12 305.32 57 ركر

 ** 0.000 12.613 293 226 13.93 263.19 57 327 213 18.11 293.25 57 أوثى

 ** 0.000 20.075 299 226 14.05 264.22 114 334 213 17.68 299.28 114 عٍىت البحث كاملت  

    NOMسمبكت انقطبع الأوفٍ انخبسجٍ  NIMسمبكت انقطبع الأوفٍ انذاخهٍ  

 ** 0.000 19.060 314 260 13.21 284.28 57 346 269 13.91 312.33 57 ركر

 ** 0.000 16.373 306 250 13.58 282.18 57 329 261 14.07 302.86 57 أوثى

 ** 0.000 23.754 314 250 13.38 283.23 114 346 261 14.72 307.60 114 عٍىت البحث كاملت  

    TOMانصذغٍ انخبسجٍ سمبكت انقطبع  TIMسمبكت انقطبع انصذغٍ انذاخهٍ  

 ** 0.000 34.331 285 238 11.36 259.07 57 326 273 13.22 299.91 57 ركر

 ** 0.000 20.724 283 215 13.14 252.68 57 317 240 13.84 286.30 57 أوثى

 ** 0.000 35.206 285 215 12.64 255.88 114 326 240 15.11 293.11 114 عٍىت البحث كاملت  

    سمبكت انذائشة انخبسجُت عمىمب   ذائشة انذاخهُت عمىمب  سمبكت ان 

334.7 275 12.69 307.43 57 ركر
5 

57 267.78 10.58 247.7
5 

289 33.887 0.000 ** 

244.2 14.14 296.62 57 أوثى

5 

322.2

5 
57 265.08 12.39 232 290.2

5 

26.785 0.000 ** 

244.2 14.43 302.03 114 عٍىت البحث كاملت  

5 

334.7

5 

114 266.43 11.55 232 290.2

5 

39.110 0.000 ** 

 1.11، ** : دالة عند مستوى الدلالة 1.15: لا توجد فروق دالة، * : دالة عند مستوى الدلالة  -
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ستيودنت لمعينات المترابطة لدراسة دلالة الفروق الثنائية بين متوسط  Tيبين نتائج اختبار  ( 8-2)جدول رقم

الداخمية و ما يقابمو في الدائرة الخارجية و بين متوسطي سماكة الدائرة الداخمية  لدائرةكل قطاع في ا سماكة
 وفقاً لمجنس. في عينة البحث، وذلك  عموماً و الدائرة الخارجية عموماً 

 
 ثانياً : تبدلات قيم السماكة و الحجم وفقاً لمجنس:

يرات المدروسة و المتعمقة بسماكة و ( مقارنة في القيـ المتوسطة لممتغ9-2يبيف الجدوؿ رقـ )و  -
 .حجـ منطقة المطخة الصفراء و ذلؾ بيف مجموعتي الذكور و الإناث 

ميكروف و  13.45±275.93نلاحع أف قيمة السماكة الوسطية لكامل المطخة الصفراء كانت 

ميكروف في مجموعتي الذكور و الإناث عمى الترتيب و الفارؽ بينيما ىاـ  271.13±11.98
 ( .P=0.025ئياً )إحصا

 ميكروف ,  CSF  :243.25±23.74و كانت قيمة سماكة القطاع المركزؼ 

ميكروف في مجموعتي الذكور و الإناث عمى الترتيب, و الفارؽ بينيما ىاـ  43..229.79±0
 (.P <<<0.05إحصائياً )

 Center Thickness   :213.63 ± 27.54بمغت قيمة متوسط سماكة النقطة المركزية 

ميكروف في مجموعتي الذكور و الإناث عمى الترتيب و الفرؽ  26.16±235.82كروف , مي
 . 8-2(. المخطط رقـ P=0.124بينيما غير ىاـ إحصائياً )

 
كما تبيف وجود فرؽ ىاـ إحصائياً بيف مجموعتي الذكور و الإناث في قيـ سماكة الشبكية في كل 

  TOMمية بشكل عاـ و في الربع الصدغي الخارجي مف الأرباع الداخمية الأربعة و الدائرة الداخ
, حيث نلاحع أف ىذه القيـ كانت أكبر في مجموعة الذكور منيا في مجموعة الإناث و ذلؾ في 

 (.13-2و  9-2عينة البحث كاممة )المخطط رقـ 
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سماكة و  لمطخة الصفراءلكامل ا  يمثل المتوسط الحسابي  لقيم كل من السماكة الوسطية( 8-2م)مخطط رق

 )بالميكرون( في عينة البحث وفقاً لمجنس. CSFالمركزية وسماكة القطاع المركزي 
 

 

 

 
 الدائرة  ( يمثل المتوسط الحسابي لقيم سماكة كل من قطاعات الدائرة الداخمية وسماكة 9 -2)مخطط رقم

 عموماً )بالميكرون( في عينة البحث وفقاً لمجنس.ة الداخمي
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( يمثل المتوسط الحسابي لقيم سماكة كل من قطاعات الدائرة الخارجية وسماكة الدائرة الخارجية 11-2) مخطط رقم
 ميكرون( في عينة البحث وفقاً لمجنس.)عموماً 

( وجود فرؽ ىاـ إحصائياً بيف مجموعتي الذكور و الإناث في 9-2كما نلاحع مف الجدوؿ رقـ )
 (.P=0.025قيمة الحجـ الكمي )

انمتغُش 

 نمذسوسا

 )مُكشون(    

 tقُمت  مجمىعت الإوبث مجمىعت انزكىس

انمحسى

 بت

قُمت 

مستىي 
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الوسطٍت  السماكت

 لطخت كلمل ال
57 275.90 10.45 254.6 297.1 57 271.13 11.98 238.1 296 2.264 0.025 * 

 - 0.124 1.552 277 153 26.16 205.82 57 319 173 27.54 213.63 57 المركزٌت الىقطت سماكت

CSF 57 243.25 20.74 196 313 57 229.79 18.62 193 271 3.645 0.000 ** 

SIM 57 312.16 13.40 287 345 57 304.09 14.92 263 337 3.037 0.003 ** 

IIM 57 305.32 15.12 255 334 57 293.25 18.11 213 327 3.863 0.000 ** 

NIM 57 312.33 13.91 269 346 57 302.86 14.07 261 329 3.614 0.000 ** 

TIM 57 299.91 13.22 273 326 57 286.30 13.84 240 317 5.370 0.000 ** 

سماكت الذائرة 

 الذاخلٍت عموما  

57 307.43 12.69 275 334.7
5 

57 296.62 14.14 244.2
5 

322.2
5 

4.296 0.000 ** 

SOM 57 262.53 9.82 233 285 57 262.28 13.92 230 292 0.109 0.914 - 

IOM 57 265.25 14.23 228 299 57 263.19 13.93 226 293 0.778 0.438 - 

NOM 57 284.28 13.21 260 314 57 282.18 13.58 250 306 0.839 0.403 - 

TOM 57 259.07 11.36 238 285 57 252.68 13.14 215 283 2.776 0.006 ** 

سماكت الذائرة 

 الخارجٍت عموما  

57 267.78 10.58 247.7

5 
289 57 265.08 12.39 232 290.2

5 
1.250 0.214 - 

الحجم الكلً 

)بالملم
0
) 

57 7.80 0.29 7.2 8.4 57 7.67 0.34 6.73 8.37 2.275 0.025 * 

 3.31 الدلالة مستوػ  عند دالة** :  ،3.35 الدلالة مستوػ  عند دالة* :  دالة، فروؽ  توجد لا:  -
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ستيودنت لمعينات المستقمة لدراسة دلالة الفروق في متوسط كل من  T( يبين نتائج اختبار 9-2جدول رقم )
 الذكور ومجموعة الإناث في عينة البحث. المتغيرات المدروسة بين مجموعة

 

 :ثالثاً: تبدلات قيم السماكة و الحجم وفقاً لمجنس و العمر

قمنا بعد ذلؾ بدراسة تأثير الجنس عمى قيـ المتغيرات المدروسة في عينة البحث وفقاً لمفئة 
 حدة  رية عمىالعمرية و ذلؾ بدراسة الفارؽ في المتغيرات بيف ذكور و إناث كل مجموعة عم

 :عاماً  29حتى  21في مجموعة الأشخاص ذوي الفئة العمرية من  –أ 
 تبيف وجود فروؽ ىامة إحصائياً بيف مجموعة الذكور و مجموعة الإناث في ىذه الفئة العمرية

 ،IIM الداخمي السفمي القطاع سماكة ،CSF المركزؼ  القطاع سماكةفي متوسط قيـ كل مف  
 الدائرة سماكة ،TIM الداخمي الصدغي القطاع سماكة ،NIM الداخمي الأنفي القطاع سماكة
 في المذكورة المتغيرات مف كل قيـ أف نستنتج الحسابية المتوسطات قيـ وبدراسة, عموماً  الداخمية
 العمرية الفئة ذوؼ  الأشخاص مجموعة في الإناث مجموعة في منيا أكبر كانت الذكور مجموعة

 قيمة أف فيُلاحع المدروسة المتغيرات لباقي بالنسبة أما ,البحث عينة مف سنة 29 حتى 23 مف
 دلالة ذات فروؽ  توجد لا% 95 الثقة مستوػ  عند أنو أؼ ،3.35 القيمة مف أكبر الدلالة مستوػ 

 في الإناث ومجموعة الذكور مجموعة بيف المعنية المتغيرات مف كل متوسط في إحصائية
-2) جدوؿ رقـ  ثػالبح ةػعين مف عاماً  29 تىح 23 مف العمرية الفئة ذوؼ  الأشخاص مجموعة

13.) 

 

 

 

 

 

 



67 

 

 

 سىت 02حتً  02انفئت انعمشَت= مه 

انمتغُش 

 انمذسوس

 

 

 )مُكشون(
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 السماكت الوسطٍت

 طخت الل لكامل
30 277.16 8.07 262 294 17 275.08 10.31 254.

5 

293.7 0.765 0.448 - 

 - 0.284 1.083 256 169 25.53 202.94 17 275 173 24.56 211.13 30 المركزٌتالىقطت ماكت س

CSF 30 242.97 16.40 211 283 17 227.18 16.60 193 260 3.158 0.003 ** 

SIM 30 315.27 13.00 288 345 17 308.47 11.63 290 326 1.786 0.081 - 

IIM          30 307.40 13.46 272 326 17 294.29 16.51 268 327 2.953 0.005 ** 

NIM 30 315.20 11.19 285 338 17 306.47 10.81 286 323 2.601 0.013 * 

TIM 30 301.53 12.34 275 326 17 288.65 10.63 267 304 3.610 0.001 ** 

سماكت الذائرة 

 الذاخلٍت 

30 309.85 11.0

1 

281.7

5 

331.7

5 
17 299.47 11.42 282.7

5 
316 3.064 0.004 ** 

SOM 30 263.90 10.01 233 285 17 267.59 12.50 245 288 -1.109 0.273 - 

IOM 30 265.83 10.34 249 292 17 268.35 13.67 245 293 -0.713 0.479 - 

NOM 30 285.20 10.05 272 312 17 286.71 11.40 261 304 -0.470 0.640 - 

TOM 30 260.00 8.91 242 275 17 256.06 12.38 234 283 1.263 0.213 - 

سماكت الذائرة 

 الخارجٍت 

30 268.73 8.25 250.2

5 
289 17 269.68 11.12 248.2

5 

289.7

5 
-0.332 0.742 - 

الحجم الكلً 

)بالملم
0
) 

30 7.84 0.23 7.41 8.31 17 7.78 0.29 7.2 8.31 0.766 0.448 - 

 3.31 الدلالة مستوػ  عند دالة** :  ،3.35 الدلالة مستوػ  عند دالة* :  دالة، فروؽ  توجد لا:  -
 

ستيودنت للعينات المستالة لدراسة دلالة الفروق يي متوسط كل من المتغيرات  Tر ( يبين نتائج اختبا01-2)جدول رقم

 عاما  22-21ة المدروسة بين مجموعة الذكور ومجموعة الإناث يي الفئة العمري
 

 

 
 :عاماً  39حتى  31في مجموعة الأشخاص ذوي الفئة العمرية من  –ب 

مف المتغيرات المدروسة بيف مجموعة  فروؽ ذات دلالة إحصائية في متوسط كللـ يلاحع وجود 
مف  عاماً  39حتى  33الذكور ومجموعة الإناث في مجموعة الأشخاص ذوؼ الفئة العمرية مف 

 (.11-2)الجدوؿ رقـ  عينة البحث
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 سىت 02حتً  02انفئت انعمشَت = مه 

انمتغُش 

 انمذسوس
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السماكت الوسطٍت 

 للطخت لكامل ا
6 273.98 13.14 260.6 297.1 4 269.48 25.30 238.1 296 0.374 0.718 - 

 - 0.488 0.726- 277 166 47.65 220.75 4 224 173 23.65 204.50 6 المركزٌت الىقطت سماكت

CSF 6 236.33 27.53 196 263 4 238.50 32.39 196 270 -0.114 0.912 - 

SIM 6 309.17 15.50 291 335 4 305.00 26.67 276 337 0.316 0.760 - 

IIM 6 308.67 14.35 295 333 4 290.75 27.31 259 315 1.374 0.207 - 

NIM 6 312.33 18.13 297 346 4 301.25 26.66 268 329 0.790 0.452 - 

TIM 6 299.00 15.27 283 325 4 280.25 27.40 252 308 1.405 0.198 - 

سماكت الذائرة 

 الذاخلٍت عموما  

6 307.29 15.42 292.5 334.7
5 

4 294.31 26.74 263.7
5 

322.2
5 

0.985 0.354 - 

SOM 6 262.00 10.71 251 279 4 259.25 25.91 237 292 0.237 0.819 - 

IOM 6 261.00 13.87 249 287 4 262.50 26.13 226 285 -0.120 0.908 - 

NOM 6 284.00 14.79 270 308 4 277.00 25.39 250 305 0.557 0.593 - 

TOM 6 255.17 13.53 239 274 4 254.00 27.54 215 279 0.090 0.930 - 

سماكت الذائرة 

 الخارجٍت عموما  

6 265.54 12.75 252.2

5 
287 4 263.19 25.26 232 290.2

5 
0.198 0.848 - 

الحجم الكلً 

)بالملم
0
) 

6 7.75 0.37 7.37 8.4 4 7.62 0.72 6.73 8.37 0.376 0.716 - 

 3.31 الدلالة مستوػ  دعن دالة** :  ،3.35 الدلالة مستوػ  عند دالة* :  دالة، فروؽ  توجد لا:  -
ستيودنت لمعينات المستقمة لدراسة دلالة الفروق في متوسط كل  T( يبين نتائج اختبار 11-2جدول رقم )

من المتغيرات المدروسة بين مجموعة الذكور ومجموعة الإناث في مجموعة الأشخاص ذوي الفئة العمرية من 
 من عينة البحث. عاماً  39حتى  31

 

 

 

 :عاماً  49حتى  41الأشخاص ذوي الفئة العمرية من في مجموعة  –ج 
فروؽ ذات دلالة إحصائية في متوسط كل مف المتغيرات المدروسة بيف مجموعة لـ يلاحع وجود 

مف  عاماً  49حتى  43الذكور ومجموعة الإناث في مجموعة الأشخاص ذوؼ الفئة العمرية مف 
 . (12 -2)الجدوؿ رقـ  عينة البحث
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 سىت 02حتً  02مشَت = مه انفئت انع

 tقُمت  مجمىعت الإوبث مجمىعت انزكىس انمتغُش انمذسوس
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لكامل  السماكت الوسطٍت 

 للطخت ا
12 273.13 12.39 254.6 290.2 16 272.15 7.23 258 280.8 0.264 0.794 - 

 - 0.570 0.575 250 180 20.11 204.31 16 233 188 16.52 208.42 12 المركزٌتالىقطت سماكت 

CSF 12 240.00 19.30 209 284 16 231.13 15.34 208 264 1.357 0.186 - 

SIM 12 306.83 12.90 287 326 16 307.13 9.97 286 321 -0.068 0.947 - 

IIM 12 299.42 21.23 255 334 16 299.69 8.96 288 316 -0.046 0.964 - 

NIM 12 304.50 17.82 269 339 16 305.19 11.70 287 328 -0.123 0.903 - 

TIM 12 295.42 14.00 273 320 16 289.44 8.70 275 305 1.392 0.176 - 

سماكت الذائرة الذاخلٍت 

 عموما  

12 301.54 15.64 275 329.7

5 
16 300.36 8.63 286.2

5 
317 0.256 0.800 - 

SOM 12 260.75 8.89 247 278 16 262.63 8.98 249 280 -0.549 0.588 - 

IOM 12 262.75 17.21 228 286 16 261.31 8.87 243 279 0.288 0.776 - 

NOM 12 283.08 17.56 260 314 16 282.94 10.34 266 299 0.028 0.978 - 

TOM 12 257.33 11.91 238 272 16 254.13 8.48 236 267 0.834 0.412 - 

سماكت الذائرة 

 الخارجٍت عموما  

12 265.98 12.11 247.7

5 
283 16 265.25 7.64 250 275 0.195 0.847 - 

الحجم الكلً )بالملم
0
) 12 7.72 0.35 7.2 8.21 16 7.69 0.20 7.29 7.94 0.286 0.777 - 

 3.31 الدلالة مستوػ  عند دالة** :  ،3.35 الدلالة مستوػ  عند دالة* :  دالة، فروؽ  توجد لا:  -
 

ستيودنت لمعينات المستقمة لدراسة دلالة الفروق في متوسط كل  T( يبين نتائج اختبار 12-2جدول رقم )
ة الذكور ومجموعة الإناث في مجموعة الأشخاص ذوي الفئة العمرية من من المتغيرات المدروسة بين مجموع

  عاماً 49حتى  41
 
 

 :عاماً  61حتى  51في مجموعة الأشخاص ذوي الفئة العمرية من  –د 
تبيف وجود فروؽ ىامة إحصائياً بيف مجموعة الذكور و مجموعة الإناث في ىذه الفئة      

 سماكة ،CSF المركزؼ  القطاع سماكة المركزية، النقطة سماكة كل مف في متوسط قيـ  العمرية
 الأنفي القطاع سماكة ،IIM الداخمي السفمي القطاع سماكة ،SIM الداخمي العموؼ  القطاع
 سماكة عموماً، الداخمية الدائرة سماكة ،TIM الداخمي الصدغي القطاع سماكة ،NIM الداخمي
توسطات الحسابية نستنتج أف قيـ كل مف وبدراسة قيـ الم , TOM الخارجي الصدغي القطاع

المتغيرات المذكورة في مجموعة الذكور كانت أكبر منيا في مجموعة الإناث في مجموعة 
 مف عينة البحث. عاماً  63حتى  53الأشخاص ذوؼ الفئة العمرية مف 

، 3.35أما بالنسبة لباقي المتغيرات المدروسة فيُلاحع أف قيمة مستوػ الدلالة أكبر مف القيمة 
% لا توجد فروؽ ذات دلالة إحصائية في متوسط كل مف 95أؼ أنو عند مستوػ الثقة 
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المتغيرات المعنية بيف مجموعة الذكور ومجموعة الإناث في مجموعة الأشخاص ذوؼ الفئة 
 ( .13-2)الجدوؿ  سنة مف عينة البحث 63حتى  53العمرية مف 

 
 سىت 02حتً  02انفئت انعمشَت = مه 

انمتغُش 

 انمذسوس

 tقُمت  مجمىعت الإوبث مجمىعت انزكىس

انمحسى

 بت

قُمت 

مستىي 

 Pانذلانت

Value 

دلانت 
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 ق
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 ا
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 ٌ
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ح
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ا

 

ً
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 ا
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ان
 

ً
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 ا
حذ
ان
 

ص
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 ا
ذد
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 ٍ
بب
س
ح
ان
ط 
س
تى
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ا

 ٌ
بس
عُ
نم
 ا
ف
شا
ح
لاو
ا

 

ً
دو
لأ
 ا
حذ
ان
 

ً
عه
لأ
 ا
حذ
ان
 

السماكت الوسطٍت 

 للطختمل الكا
9 276.68 13.73 260 294 20 267.29 12.66 244.6 288.2 1.801 0.083 - 

 * 0.036 2.205 263 153 27.10 206.50 20 319 190 41.91 235.00 9 المركزٌت الىقطت سماكت

CSF 9 253.11 29.82 214 313 20 229.20 20.35 194 271 2.529 0.018 * 

SIM 9 310.89 13.36 295 334 20 297.75 16.86 263 329 2.058 0.049 * 

IIM 9 304.00 10.74 287 322 20 287.70 22.06 213 316 2.093 0.046 * 

NIM 9 313.22 11.64 300 332 20 298.25 15.03 261 320 2.643 0.014 * 

TIM 9 301.11 14.61 286 325 20 283.00 16.09 240 317 2.880 0.008 ** 

سماكت الذائرة 

 ت عموما  الذاخلٍ

9 307.31 11.31 292 325 20 291.68 16.17 244.2

5 

316.7

5 
2.614 0.014 * 

SOM 9 260.67 10.75 244 278 20 258.10 14.99 230 282 0.461 0.648 - 

IOM 9 269.44 21.41 241 299 20 260.45 14.47 233 284 1.332 0.194 - 

NOM 9 283.00 16.96 261 311 20 278.75 14.53 255 306 0.692 0.495 - 

TOM 9 260.89 16.84 238 285 20 248.40 13.08 228 267 2.176 0.038 * 

سماكت الذائرة 

 الخارجٍت عموما  

9 268.50 14.88 250.5 288 20 261.43 12.94 238.5 281.2

5 
1.301 0.204 - 

الحجم الكلً 

)بالملم
0
) 

9 7.82 0.39 7.35 8.31 20 7.56 0.36 6.91 8.15 1.792 0.084 - 

 3.31 الدلالة مستوػ  عند دالة** :  ،3.35 الدلالة مستوػ  عند دالة* :  دالة، فروؽ  توجد لا:  -
ستيودنت لمعينات المستقمة لدراسة دلالة الفروق في متوسط كل  Tيبين نتائج اختبار  (13-2)جدول رقم 

الأشخاص ذوي الفئة العمرية من  من المتغيرات المدروسة بين مجموعة الذكور ومجموعة الإناث في مجموعة
 سنة من عينة البحث. 61حتى  51

 
 
 

 رابعاً:العلاقة بين العمر و المتغيرات المدروسة:
تـ حساب معامل الارتباط لدراسة العلاقة بيف العمر و قيـ كل مف المتغيرات المدروسة , و  -

ف المتغيرات المدروسة في بيرسوف لدراسة دلالة العلاقة بيف متغير العمر )بالسنوات( وقيـ كل م
 ( :14-2 )الجدوؿ كما يمي عينة البحث
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لكامل السماكت الوسطٍت 

 للطخت ا

114 -0.236 0.012 - 

 . 0.532 0.059 114 المركزٌت الىقطت سماكت

سماكت القطاع المركزي 

CSF 

114 -0.039 0.681 . 

سماكت القطاع العلوي 

 SIMالذاخلً 

114 -0.300 0.001 - 

سماكت القطاع السفلً 

 IIMالذاخلً 

114 -0.202 0.032 - 

سماكت القطاع الأوفً 

 NIMالذاخلً 

114 -0.276 0.003 - 

 سماكت القطاع الصذغً

 TIMالذاخلً 

114 -0.213 0.023 - 

سماكت الذائرة الذاخلٍت 

 عموما  

114 -0.264 0.004 - 

سماكت القطاع العلوي 

 SOMالخارجً 

114 -0.231 0.013 - 

سماكت القطاع السفلً 

 IOMالخارجً 

114 -0.140 0.136 . 

سماكت القطاع الأوفً 

 NOMالخارجً 

114 -0.194 0.038 - 

غً سماكت القطاع الصذ

 TOMالخارجً 

114 -0.197 0.035 - 

سماكت الذائرة الخارجٍت 

 عموما  

114 -0.213 0.023 - 

الحجم الكلً )بالملم
0
) 114 -0.237 0.011 - 

 
" -".": لا توجد علاقة ارتباط، "+": علاقة طردية ضعيفة، "++": علاقة طردية متوسطة، "+++": علاقة طردية قوية أو قوية جداً، "

 ": علاقة عكسية قوية أو قوية جداً ---": علاقة عكسية متوسطة، "--كسية ضعيفة، ": علاقة ع
 

يبين نتائج حساب معامل الارتباط بيرسون لدراسة دلالة العلاقة بين متغير العمر وقيم كل من ( 04-2) جدول رقم
 المتغيرات المدروسة يي عينة البحث

 

 

 مف لكل بالنسبة  3.35 القيمة مف أصغر نتكا الدلالة مستوػ  قيمة أف( 14-2) الجدوؿ يبيف
 القطاع سماكة ،SIM الداخمي العموؼ  القطاع سماكة الصفراء، لمطخةا لكامل الوسطية السماكة)

 الداخمي الصدغي القطاع سماكة ،NIM الداخمي الأنفي القطاع سماكة ،IIM الداخمي السفمي
TIM، الخارجي عموؼ ال القطاع سماكة عموماً، الداخمية الدائرة سماكة SOM، القطاع سماكة 
 الخارجية الدائرة سماكة ،TOM الخارجي الصدغي القطاع سماكة ،NOM الخارجي الأنفي
 دلالة ذات خطية ارتباط علاقة توجد% 95 الثقة مستوػ  عند أنو أؼ, ( الكمي الحجـ عموماً،
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 لمعاملات الجبرية شارةالإ أف وبما المذكورة، المتغيرات مف وكل( بالسنوات) العمر بيف إحصائية
 العمر ازدياد) عكسية كانت المذكورة العلاقات مف كلاً  أف نستنتج سالبة كانت الموافقة الارتباط
 الارتباط لمعامل المطمقة القيـ أف وبما ،(المذكورة المتغيرات مف كل قيـ في انخفاض يوافقو

 ضعيفة كانت الموافقة العلاقات فم كلاً  أف نستنتج أقل أو 3.3 القيمة مف قريبة كانت الموافقة
 . الشدة
 ،3.35 القيمة مف أكبر الدلالة مستوػ  قيمة أف فيُلاحع المدروسة المتغيرات لباقي بالنسبة أما
 العمر بيف إحصائية دلالة ذات خطية ارتباط علاقة توجد لا% 95 الثقة مستوػ  عند أنو أؼ
 .البحث عينة في المعنية المتغيرات مف كل وقيـ( بالسنوات)

 خامسا: العلاقة بين الفئة العمرية و المتغيرات المدروسة:
 ANOVA الجانب أحادؼ التبايف تحميل إجراء تـ المتغيرات قيـ عمى العمرية الفئة تأثير دراسةل -

 بيف الصفراء المطخة بسماكة المتعمقة المتغيرات مف كل قيـ متوسط في الفروؽ  دلالة لدراسة
 ( .15-2)الجدوؿ  البحث عينة يف العمرية الفئة مجموعات

  انفئت انعمشَت 

انمتغُش 

 انمذسوس
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السماكت الوسطٍت 

 للطخت لكامل ا
276.41 8.89 272.18 17.74 272.57 9.59 270.20 13.50 1.967 0.123 - 

 - 0.590 0.642 34.35 215.34 18.44 206.07 33.73 211.00 24.96 208.17 المركزٌتالىقطت سماكت 

CSF 237.26 18.01 237.20 27.78 234.93 17.39 236.62 25.73 0.076 0.973 - 

SIM 312.81 12.83 307.50 19.37 307.00 11.09 301.83 16.80 3.673 0.014 * 

IIM 302.66 15.80 301.50 21.18 299.57 15.11 292.76 20.54 1.994 0.119 - 

 NIM 312.04 11.73 307.90 21.27 304.89 14.34 302.90 15.55 2.866 0.040 * 

TIM 296.87 13.21 291.50 21.76 292.00 11.44 288.62 17.59 1.962 0.124 - 

سماكت الذائرة 

 الذاخلٍت عموما  

306.10 12.13 302.10 20.38 300.87 11.89 296.53 16.38 2.843 0.041 * 

SOM 265.23 10.98 260.90 17.02 261.82 8.83 258.90 13.67 1.811 0.149 - 

IOM 266.74 11.57 261.60 18.31 261.93 12.84 263.24 17.06 0.914 0.437 - 

NOM 285.74 10.46 281.20 18.70 283.00 13.61 280.07 15.15 1.178 0.322 - 

TOM 258.57 10.35 254.70 18.84 255.50 10.02 252.28 15.22 1.558 0.204 - 

سماكت الذائرة 

 الخارجٍت عموما  

269.07 9.28 264.60 17.45 265.56 9.61 263.62 13.71 1.552 0.205 - 

الحجم الكلً 

)بالملم
0
) 

7.82 0.25 7.70 0.50 7.71 0.27 7.64 0.38 1.991 0.119 - 

 3.31 الدلالة مستوػ  عند دالة** :  ،3.35 الدلالة مستوػ  عند دالة* :  دالة، فروؽ  توجد لا:  -
 

لدراسة دلالة الفروق يي متوسط قيم كل  ANOVA( يبين نتائج اختبار تحليل التباين أحادي الجانب 01-2 م )جدول رق
 .من المتغيرات المتعلاة بسماكة اللطخة الصفراء بين مجموعات الفئة العمرية 
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 المتغيرات لجميع بالنسبة 3.35 القيمة مف بكثير أكبر الدلالة مستوػ  قيمة أف أعلاه الجدوؿ يبيف
 NIM الداخمي الأنفي القطاع وسماكة SIM الداخمي العموؼ  القطاع سماكة) عدا المدروسة
 دلالة ذات فروؽ  توجد لا% 95 الثقة مستوػ  عند أنو أؼ ،(عموماً  الداخمية الدائرة وسماكة
 SIM الداخمي العموؼ  القطاع سماكة) عدا ةالمدروس المتغيرات مف كل قيـ متوسط في إحصائية
 الفئة مجموعات بيف( عموماً  الداخمية الدائرة وسماكة NIM الداخمي الأنفي القطاع وسماكة
 .البحث عينة في العمرية

 

 
 

  النقطة   سماكةو لمطخة  لكامل ا ( يمثل المتوسط الحسابي  لقيم كل من السماكة الوسطية11-2) مخطط رقم
 )بالميكرون( في عينة البحث وفقاً لمفئة العمرية CSFسماكة القطاع المركزي المركزية و 
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( يمثل المتوسط الحسابي لقيم سماكة كل من قطاعات الدائرة الخارجية وسماكة الدائرة 12-2) مخطط رقم

 الخارجية عموماً )بالميكرون( في عينة البحث وفقاً لمفئة العمرية.
 

 

 NIM الداخمي الأنفي القطاع وسماكة SIM الداخمي العموؼ  القطاع سماكة مف لكل بالنسبة أما
 أنو أؼ ،3.35 القيمة مف أصغر الدلالة مستوػ  قيمة أف فيُلاحع عموماً  الداخمية الدائرة وسماكة

 القطاع سماكة مف كل قيـ متوسط في إحصائية دلالة ذات فروؽ  توجد% 95 الثقة مستوػ  عند
 بيف عموماً  الداخمية الدائرة وسماكة NIM الداخمي الأنفي قطاعال وسماكة SIM الداخمي العموؼ 
 البحث. عينة في المدروسة العمرية الفئة مجموعات مف الأقل عمى اثنتيف
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( يمثل المتوسط الحسابي لقيم سماكة كل من قطاعات الدائرة الداخمية وسماكة الدائرة 13-2 )مخطط رقم 

 ة البحث وفقاً لمفئة العمرية.الداخمية عموماً )بالميكرون( في عين

 المتغيرات مف كل قيـ في جوىرياً  الأخرػ  عف تختمف العمرية الفئة مجموعات أؼ ولمعرفة -
 الفئة مجموعات مف زوج كل بيف  Bonferroni بطريقة الثنائية المقارنة إجراء تـ المذكورة
 ( . 16-2 يمي )الجدوؿ رقـ كما العمرية

 انجىس = عُىت انبحج كبمهت  

انفشق بُه  (Jانفئت انعمشَت ) (Iانفئت انعمشَت ) انمتغُش انمذسوس

 انمتىسطُه 

(I-J) 

انخطأ 

انمعُبسٌ 

 نهفشق

قُمت مستىي 

 انذلانت

دلانت 

 انفشوق

سماكت القطاع العلوي 

 SIMالذاخلً 

 - 1.000 4.94 5.31 سىت 02حتى  02مه  سىت 02حتى  02مه 

 - 0.536 3.39 5.81 سىت 02حتى  02مه 

 ** 0.008 3.35 10.98 سىت 02حتى  02مه 

 - 1.000 5.23 0.50 سىت 02حتى  02مه  سىت 02حتى  02مه 

 - 1.000 5.21 5.67 سىت 02حتى  02مه 

 - 1.000 3.76 5.17 سىت 02حتى  02مه  سىت 02حتى  02مه 

سماكت القطاع الأوفً 

 NIMالذاخلً 

 - 1.000 5.00 4.14 سىت 02حتى  02مه  سىت 02حتى  02مه 

 - 0.237 3.43 7.15 سىت 02حتى  02مه 

 * 0.049 3.39 9.15 سىت 02حتى  02مه 

 - 1.000 5.29 3.01 سىت 02حتى  02مه  سىت 02حتى  02مه 

 - 1.000 5.27 5.00 سىت 02حتى  02مه 

 - 1.000 3.81 2.00 سىت 02حتى  02مه  سىت 02حتى  02مه 

لٍت سماكت الذائرة الذاخ

 عموما  

 - 1.000 4.91 4.00 سىت 02حتى  02مه  سىت 02حتى  02مه 

 - 0.737 3.36 5.23 سىت 02حتى  02مه 

 * 0.029 3.33 9.57 سىت 02حتى  02مه 

 - 1.000 5.19 1.23 سىت 02حتى  02مه  سىت 02حتى  02مه 

 - 1.000 5.17 5.57 سىت 02حتى  02مه 

 - 1.000 3.73 4.34 سىت 02حتى  02مه  سىت 02حتى  02مه 

 3.31 الدلالة مستوػ  عند دالة** :  ،3.35 الدلالة مستوػ  عند دالة* :  دالة، فروؽ  توجد لا:  -
لدراسة دلالة الفروق الثنائية في متوسط قيم كل من سماكة القطاع العموي  Bonferroni( يبين نتائج المقارنة الثنائية بطريقة 16-2)جدول رقم

 وسماكة الدائرة الداخمية عموماً بين مجموعات الفئة العمرية في عينة البحث. NIMوسماكة القطاع الأنفي الداخمي  SIM الداخمي
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 الفئتيف بيف المقارنة عند 3.35 القيمة مف أصغر الدلالة مستوػ  قيمة أف أعلاه الجدوؿ يبيف
 المتغيرات يعلجم بالنسبة( سنة 63 حتى 53 مف) و( سنة 29 حتى 23 مف) العمريتيف
 وسماكة NIM الداخمي الأنفي القطاع وسماكة SIM الداخمي العموؼ  القطاع سماكة) المدروسة

 في إحصائية دلالة ذات فروؽ  توجد% 95 الثقة مستوػ  عند أنو أؼ ،(عموماً  الداخمية الدائرة
 23 مف) العمرية الفئة ذوؼ  الأشخاص مجموعة بيف المدروسة المتغيرات مف كل قيـ متوسط
 عينة في( سنة 63 حتى 53 مف) العمرية الفئة ذوؼ  الأشخاص ومجموعة( سنة 29 حتى

 المتغيرات مف كل قيـ أف نستنتج موجبة المتوسطات بيف لمفروؽ  الجبرية الإشارة أف وبما البحث،
 منيا أكبر كانت( سنة 29 حتى 23 مف) العمرية الفئة ذوؼ  الأشخاص مجموعة في المدروسة

 .البحث عينة في( سنة 63 حتى 53 مف) العمرية الفئة ذوؼ  خاصالأش مجموعة في
 مف بكثير أكبر الدلالة مستوػ  قيمة أف فيُلاحع المدروسة الثنائية المقارنات لباقي بالنسبة أما

 متوسط في إحصائية دلالة ذات فروؽ  توجد لا% 95 الثقة مستوػ  عند أنو أؼ ،3.35 القيمة
 الأنفي القطاع وسماكة SIM الداخمي العموؼ  القطاع سماكة) المدروسة المتغيرات مف كل قيـ

 عينة في المعنية العمرية الفئة مجموعات بيف( عموماً  الداخمية الدائرة وسماكة NIM الداخمي
 .البحث
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 الفصل الرابع                                                      

 DISCUSSION المناقشة                      

 

  برز التصوير المقطعي التوافقي البصرؼOCT  كوسيمة تصوير مفيدة  في السنوات الأخيرة
تعطي معمومات تشريحية ثلاثية الأبعاد عالية الدقة عف مظاىر متنوعة لأمراض المطخة و 

يعتبر القياس الدقيق لسماكة المطخة و  ة دقيقة و موثوقة.سمح بقياس سماكة المطخة كمياً بطريقت
إنما أيضاً في متابعة تطورىا و  أمراض المطخة,ذو أىمية سريرية ليس فقط في تشخيص 

 استجابتيا لمعلاج.
  normative dataو تـ نشر نتائج العديد مف الدراسات التي قامت بتحديد مقاييس معيارية 

في أعراؽ متعددة و باستخداـ أنواع مختمفة مف أجيزة التصوير  لسماكة الشبكية لدػ الأصحاء
أوؿ  Paunescu et al. 24كاف , حيث  OCT1 ,12-14 ,16-22 ,24-28المقطعي التوافقي البصرؼ 

 Stratusلقياسات سماكة الشبكية باستخداـ جياز   normative dataمف وضع قيماً معيارية 
OCT   27ثـ تلا ىذه الدراسة دراسة لػChan et al .  اً سميمشخصاً  37لدػ  2336في عاـ . 

و بالاطلاع عمى ىذه الدراسات و مقارنة نتائجيا مع نتائج دراستنا لاحظنا وجود اختلاؼ في 
ممـ (, حيث بمغت القيمة الوسطية لسماكة القطاع المركزؼ  1سماكة القطاع المركزؼ )دائرة الػ 

ميكروف,  22.5±273.2ما كانت قيمتيا ميكروف , بين 23.75± 236.52في دراستنا 
 27±254ميكروف , 23.46±229ميكروف ,  22.8±262.4ميكروف,  183.2±18.6

 ميكروف  23±212ميكروف, 
 Grover et al.1 ,  Manassakorn et al.19 ,Liu et al. 25 ,Adhi etفي دراسات 

al.13 ,Sabates et al. 26 ,Chan et al.27 تفسير ىذا الممكف  عمى الترتيب, و لعمو مف
اختلاؼ العرؽ و و  الاختلاؼ بالعديد مف الأسباب كاختلاؼ نوع الجياز المستخدـ في الدراسة

 17اختلاؼ بروتوكوؿ المسح و التحميل.
باختلاؼ نوع الشخص نفسو العديد مف الدراسات وجود اختلاؼ في سماكة المطخة لدػ لقد بينت 
أف القيـ  39,38,36,35,33,29, حيث أظيرت الدراسات39-29المستخدـ في التصوير  OCT جياز الػ

أعمى مف تمؾ المقاسة باستخداـ الأجيزة   SD-OCTالمقاسة باستخداـ الأجيزة التي تعتمد نظاـ 
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, و عزؼ ذلؾ إلى الاختلاؼ في تعريف سماكة الشبكية بيف   TD-OCTالتي تعتمد نظاـ 
غشاء المحدد الباطف كحد داخمي لمشبكية بينما ال OCTالأجيزة المختمفة, حيث تتخذ كل أجيزة الػ

الوصل بيف القطعتيف  TD-OCTتختمف في تحديد الحد الخارجي , ففي حيف يعتبر نظاـ 
( كحد خارجي لمشبكية في قياس IS/OS junctionالداخمية و الخارجية لممستقبلات الضوئية )

اغية كحد خارجي لمشبكية مما الظيارة الصب SD-OCT, يتخذ نظاـ 38, 33-33, 24سماكة المطخة
-TDيؤدؼ إلى زيادة في سماكة المطخة المقاسة بيذا النظاـ عند مقارنتيا بتمؾ المقاسة بنظاـ 

OCT . 
 SD-OCTو بالإضافة لماسبق توجد اختلافات طفيفة في قياس سماكة الشبكية بيف أنظمة 

ريتميات التقطيع المختمفة و ذلؾ لاختلاؼ بروتوكولات المسح و الاختلافات في لوغا
segmentation33-34 ,36 ,38 حيث تشمل سماكة الشبكية المقاسة بكل مف ,Cirrus H-D 

OCT  وRTVue-100 ويكوف الحد الخارجي  38,14القطع الخارجية لممستقبلات الضوئية ,
سماكة الشبكية  Topcon 3D OCT-1000أقرب إلى الظيارة الصباغية , بينما يقيس جياز 

القطع الخارجية و التي تقع بيف الظيارة الصباغية و الوصل بيف القطع الداخمية  tipsحتى ذرػ 
فالحد الخارجي لمشبكية ىو مركب )الظيارة   Spectralis, أما في جياز 38و الخارجية
و ىذا ما يفسر الزيادة الإضافية في سماكة الشبكية المقاسة بيذا  39,25غشاء بروؾ(-الصباغية

 39ميكروف(. 13)حوالي  Cirrus H-D OCTالجياز مقارنة بػ 

المختمفة أحدىا مكاف الآخر لمتابعة تبدلات سماكة   OCTلذلؾ لايمكف استخداـ أنظمة الػ 
 و يجب أف يتابع المريض عمى نفس الجياز. 36,13المطخة

 
  و بسبب وجود ىذه الاختلافات في القياسات المأخوذة بأجيزةOCT المختمفة, قمنا بمقارنة القيـ 

 TOPCON  و التي استعممت جياز  المعيارية المحددة في دراستنا مع الدراسات المنشورة سابقاً 
OCT .43,38,33,32,33,13,12,3فقط 

ميكروف مف متوسط  8.31ممـ( في دراستنا أرؽ بحوالي  1كانت سماكة القطاع المركزؼ )دائرة الػ
 17.83±244.83بمغت  و التي Bruce et al. 43سماكة القطاع المركزؼ في دراسة 
ميكروف مف قيـ متوسطات سماكة القطاع  33.93-5.52ميكروف, و كانت أسمؾ بحوالي 

 TOPCONالمركزؼ في دراسات أخرػ شممت أشخاص أصحاء و استخدـ فييا جميعيا جياز 
OCT. 38,33,32,33,13,12,3 
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دػ السورييف و لاحظنا مف خلاؿ ىذه المقارنة أف سماكة القطاع المركزؼ في دراستنا ل
, لدػ 12ميكروف( 19±222ميكروف( كانت أكبر منيا لدػ اليابانييف )  236.52±23.75)

 .3ميكروف( 33.63±235.59, و لدػ الينود )13ميكروف( 23.46±229الباكستانييف )

كماأف السماكة المتوسطة لقطاعات المطخة الثمانية الأخرػ المحيطة بالقطاع المركزؼ كانت 
 نا منيا في ىذه الدراسات .أكبر في دراست

 ;و قد تكوف ىذه الاختلافات ناتجة عف اختلاؼ متوسط أعمار المتطوعيف في ىذه الدراسات 
 Adhiسنة في دراسة  45.3, و Ooto et al.12سنة في دراسة  48.6سنة في دراستنا,  38.5
et al.13ود اختلافات , أو عف اختلاؼ العرؽ حيث اقترحت العديد مف الدراسات العالمية وج

وجود فرؽ ىاـ في سماكة  Grover et al.1عرقية و ديموغرافية في سماكة الشبكية , فقد لاحع 
القطاع المركزؼ بيف البيض و السود حيث كانت أعمى لدػ البيض و قد وجد ىذا أيضاً في 

ة وجود اختلافات ىامة إحصائياً في سماك Huynh et al. 42, كما ذكر Kelty et al.41دراسة 
المطخة بيف الأطفاؿ البيض و الشرؽ آسيوييف حيث كانت سماكة القطاع المركزؼ أكبر لدػ 

 البيض منيا لدػ الآسيوييف .
و مف غير الواضح فيما إذا كانت الاختلافات العرقية في سماكة المطخة ناتجة عف اختلافات 

ة حيوية لتحديد سبب ىذه إجراء دراسات نسيجية و كيميائي Kelty et al.41تشريحية, و قد اقترح 
الذؼ  Marshall43و   Chauhan الاختلافات . ومف الجدير بالاىتماـ أف نشير إلى اقتراح

يقضي بأف اختلاؼ كمية الميلانيف ضمف خلايا الظيارة الصباغية قد يكوف أحد العوامل 
ي لخلايا الظيارة المسؤولة عف الاختلافات العرقية, فقد افترضا أف زيادة الميلانيف في القسـ القم

الصباغية يؤدؼ إلى زيادة تبعثر الضوء الوارد و بالتالي نقص إشارة الأقساـ الخمفية مف الشبكية, 
مما يؤدؼ إلى نقص في تقدير سماكة الشبكية في الأشخاص ذوؼ البشرة الداكنة, لذلؾ مف 

مناطقية لتؤخذ بعيف  المقترح إجراء الدراسات حوؿ تحديد القيـ المعيارية بناء عمى أسس عرقية و
 الاعتبار عند تشخيص أمراض المطخة.

 
  طبوغرافياً, و كما ىو متوقع لاحظنا أف سماكة المطخة كانت أرؽ ما يمكف ضمف القطاع

ممـ( و تزداد في الدائرة الداخمية المحيطة بالقطاع المركزؼ ثـ تتناقص 1المركزؼ )دائرة الػ 
و ىذا يتماشى مع شكل المطخة التشريحي الطبيعي و تدريجياً ضمف الدائرة الخارجية لمطخة, 

 42,41,28,27,25,23,19,17,13,1يتطابق مع الدراسات المنشورة سابقاً.
كما لاحظنا أيضاً أف المطخة كانت أسمؾ في الأرباع العموية و الأنفية و أرؽ ضمف المناطق 

 22,21,13,12الصدغية و ىذا أيضاً يتماشى مع بعض الدراسات الأخرػ .
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ضمف الدائرة الداخمية كاف الربع العموؼ ىو الأكثر سماكة, أما ضمف الدائرة الخارجية لاحظنا أف 
الربع الأنفي ىو الأسمؾ و قد يكوف ذلؾ بسبب التوزع التشريحي للألياؼ العصبية ضمف 

 Mitkova-Hristovaو  Duan et al.23المنطقة الحميمية المطخية و ىذا يتطابق مع دراستي 
et al..14 

  سجمت بعض الدراسات وجود اختلافات مرتبطة بالجنس في سماكة المطخة حيث كانت السماكة
 49-44, 42, 41, 28, 25, 21-19, 16-12 لدػ الذكور أكبر منيا لدػ الإناث.

, حيث لاحظنا أف الاختلاؼ بيف الجنسيف 45,44 ,28 ,25,15,12و تطابقت نتائجنا مع ىذه الدراسات 
ممـ( , السماكة  1اممة كاف بشكل أساسي في سماكة القطاع المركزؼ )دائرة الػفي عينة البحث ك

 الوسطية لكامل لمطخة, و سماكة الدائرة الداخمية و القطاع الصدغي مف الدائرة الخارجية 
TOM . 

و يمكف لنقص سماكة القطاع المركزؼ لدػ الإناث أف يفسر نسبة الحدوث الأعمى لثقوب 
حيث ذكرت بعض الدراسات أف لدػ الإناث خطراً أعمى للإصابة بثقب  ,21ـالمطخة المشاىد لديي

باعتبار تطور ثقب المطخة يبدأ بترقق في النقرة المركزية , لذلؾ فنحف بحاجة إلى  51,53المطخة
 لإثبات الأىمية السريرية ليذه المشاىدة.  longitudinalدراسة متابعة طولانية 

دراسات السابقة لـ تذكر فرقاً في سماكة طبقة الألياؼ العصبية و تجدر الإشارة إلى أف معظـ ال
, لذلؾ يمكف اعتبار أف الفرؽ في سماكة الشبكية بيف 54-52حوؿ الحميمة بيف الذكور و الإناث

الجنسيف قد لا يكوف بسبب اختلاؼ في سماكة طبقة الألياؼ العصبية , و لـ تحدد بعد الطبقة 
 12ف في سماكة الشبكية.المسؤولة عف الفرؽ بيف الجنسي

ومف جية أخرػ لـ تظير بعض الدراسات وجود ارتباط بيف سماكة المطخة و  
 57-55, 38,27,26,22,18,17,1الجنس.

  و بمقارنة قيـ سماكة المطخة بيف المجموعات العمرية الأربعة لاحظنا أف قيـ سماكة كل مف
اكة الوسطية لمدائرة الداخمية تتناقص القطاع العموؼ الداخمي و القطاع الأنفي الداخمي و السم

 (.15-2سنة )جدوؿ  63-53بشكل ىاـ فقط في المجموعة العمرية 
و ىذا  CSFو لـ نلاحع وجود ارتباط ذو أىمية إحصائية بيف العمر و سماكة القطاع المركزؼ 

 25,21,19,15,14,12يتوافق مع دراسات سابقة.

قطاع المركزؼ تتناقص بتقدـ العمر , وجدت أف سماكة ال Eriksson & Alm58و بينما ذكر 
واقترحت ىذه الدراسات     23,18دراسات أخرػ أجريت عمى متطوعيف أصحاء أنيا تميل للازدياد,

عف تسمؾ قد تكوف ناجمة في الأشخاص الأكبر سناً  الأخيرة أف زيادة سماكة القطاع المركزؼ 
 59,23ب ارتفاع النقرة مع العمر.الغشاء المحدد الباطف, و قوػ الشد الزجاجي التي تسب
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و مف خلاؿ دراستنا لاحظنا وجود علاقة عكسية ذات أىمية إحصائية بيف العمر و سماكة  
المطخة في كل مناطق المطخة التسعة عدا المركز) القطاع المركزؼ و النقطة المركزية( و 

رتباط بيف ( , و قد تراوحت قيـ معامل الا14-2)جدوؿ  IOMالقطاع السفمي الخارجي 
 و كانت العلاقة ضعيفة الشدة .3.194-3.333

و عمى الرغـ مف أف تأثير العمر عمى السماكة صغير إلا أنو يجب أف يبقى في الحسباف في 
 . TOPCON 3D OCT-1000الدراسات المستقبمية باستخداـ جياز 

كامل المطخة و و ىكذا فإف سماكة كل مف الدائرة الداخمية و الخارجية و السماكة الوسطية ل
الحجـ الكمي تتناقص بتقدـ العمر, و يتماشى ىذا مع عدد مف الدارسات التي أظيرت ارتباطاً 

, 15,14,12سمبياً ىاماً بيف العمر و سماكة المطخة في المناطق الداخمية و الخارجية)عدا المركز(.

19-21 ,63,25 

مر في مناطق الخارطة التسعة فقد سجلا علاقة ارتباط سمبية مع الع Eriksson &Alm58أما 
 بما فييا القطاع المركزؼ الممثل لمنقرة. 

إف التناقص في سماكة الشبكية خارج مركز المطخة مع تقدـ العمر يتماشى مع الدراسات 
النسيجية لمشبكية التي أثبتت حدوث تناقص في كثافة كل مف المستقبلات الضوئية و الخلايا 

 62,61اغية مع تقدـ العمر.العقدية و خلايا الظيارة الصب

و عمى الرغـ مف ترافق فقداف الخلايا العقدية بترقق في طبقة الألياؼ العصبية, فإف سماكة النقرة 
المركزية لا تتبدؿ مع العمر بسبب غياب طبقة الألياؼ العصبية في ىذه المنطقة, و تبقى ثابتة 

  25,23عمى مدػ الحياة دوف أف تتناقص.
سجمت بعض الدراسات التي استخدمت أنماطاً مختمفة مف أجيزة التصوير  ومف جية أخرػ فقد 

المقطعي التوافقي البصرؼ عدـ وجود ارتباط بيف سماكة المطخة في أؼ مف القطاعات و 
 65-63 ,48 ,47,45,44,41,38,35,27, 26,22, 17,13,1العمر.

 ميزات الدراسة:

ؼ لمجنسيف ضمف عينة البحث كما كاف حجـ قد تكوف الميزة الأساسية لمدراسة التوزع المتساو 
 27,1نسبياً مقارنة ببعض الدراسات. اً العينة جيد

 محددات الدراسة:
  كاف نموذج دراستنا )مقطع مستعرض( لذلؾ فيي قد لا تظير التناقص في سماكة المطخة مع

العمر العمر بشكل دقيق, لذلؾ يعتبر إجراء دراسات طولانية ىو أفضل طريقة لاستقصاء تأثير 
 عمى سماكة و حجـ المطخة.

  سنة ضمف العينة نظراً لصعوبة حشد أشخاص في ىذه  63عدـ وجود أشخاص أكبر مف
 المجموعة العمرية دوف وجود إصابة بالسكرؼ أو دوف وجود كثافة في الأوساط الكاسرة.
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 الفصل الخامس                                                      

 CONCLUSION الخلاصة                       

 

  تـ في ىذه الدراسة تحديد القيـ المعيارية لسماكة المطخة باستخداـ جيازTOPCON 3D 
OCT-1000 . في عينة مف السورييف الأصحاء البالغيف 

  :كانت قيـ السماكة و الحجـ لكامل العينة كمايمي 

-193ميكروف )المجاؿ  23.75±236.52بمغ متوسط سماكة القطاع المركزؼ الممثل لمنقرة 

-153ميكروف )المجاؿ  27.33±239.73ميكروف( و متوسط سماكة النقطة المركزية  313

 ميكروف(. 319

-238.1ميكروف )المجاؿ  11.45±273.52و كانت السماكة الوسطية لكامل المطخة 

 8.4-6.73)المجاؿ  3مـ 3.32±7.73ميكروف( و متوسط قيمة الحجـ الكمي لمطخة  297.1

 (.3مـ
 في سماكة المطخة بيف الجنسيف حيث لاحظنا قيماً أعمى لمسماكة  لاحظنا وجود اختلافات ىامة

 لدػ الذكور.
  ج منطقة القطاع المركزؼ و العمر. لاحظنا وجود علاقة عكسية ضعيفة بيف سماكة المطخة خار 
 رات ىامة عند لاحظنا أف التنوعات الديموغرافية إلى جانب نمط الجياز المستعمل ىي مشع

مقارنة سماكة المطخة و تشخيص و مراقبة آفات المطخة, لذلؾ فإف القيـ المحددة في ىذه الدراسة 
 SD-OCTمفيدة لمتابعة المرضى السورييف و كذلؾ لممقارنة مع الشعوب الأخرػ, و أنظمة 

 المختمفة و تقنيات التصوير المستقبمية.
 سماكة المطخة باستخداـ لقد حددت ىذه الدراسة القيـ المعيارية لSD-OCT  لممرة الأولى في

 سوريا لتشكل مرجعاً في تشخيص و مراقبة أمراض المطخة.
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 بالمغة العربية الدراسةممخص  

 
 قياس سماكة الشبكية في منطقة المطخة الصفراء في العيوف السميمة لدػ : ىدف الدراسة

 تحديد مجاؿ قيميا الطبيعية, و بياف فيماإذا كانت تختمف باختلاؼ الجنس و العمر.السورييف و 
 دراسة رقابية غير تداخمية, مقطع مستعرض.تصميم الدراسة : 
 مشفى المواساة الجامعي, قسـ أمراض العيف و جراحتيامكان و مدة الدراسة : 

 .2313و حتى تشريف الأوؿ ,2312مف تشريف الأوؿ, 
 23شخصاً متطوعاً تراوحت أعمارىـ بيف  114عيناً لػ  114اشتممت العينة  رائق:العينة و الط 

أنثى( . أجرؼ فحص عيني كامل لكل متطوع لنفي وجود أية  57ذكر و  57سنة ) 63و 
 TOPCONأمراض شبكية أو إصابة بالزرؽ, و مف ثـ تـ قياس سماكة المطخة باستخداـ جياز 

3D OCT-1000 المطخة ضمف المناطق التسعة لخارطة  , و تسجيل قيـ سماكةETDRS  ,
 كما تـ تقييـ تأثيرات الجنس و العمر عمى قيـ سماكة المطخة.

 :سنة .12.4± 38.5كاف العمر الوسطي لممتطوعيف في عينة البحث   النتائج 
 ميكروف. 23.75±236.52ممـ (  1و بمغت سماكة القطاع المركزؼ )دائرة الػ 

 المناطق بيف الأعمى ىي( ميكروف  14.69±338.12) الداخمية لعمويةا المنطقة سماكة و كانت
 . ETDRS لخارطة التسعة

( , لكنيا لـ تبدِ ارتباطاً مع P<0.001و أظيرت سماكة القطاع المركزؼ اختلافاً بيف الجنسيف )
 (. P=0.681العمر )

ى لدػ ميكروف , و كانت أعم 11.45±273.52و بمغت السماكة الوسطية لكامل المطخة 
( , كما أظيرت ارتباطاً سمبياً ضعيفاً مع العمر P=0.025الذكور منيا لدػ الإناث )

(P=0.012 .) 

 .3مـ 3.32±7.73و بمغ الحجـ الكمي لمطخة 
 حددت دراستنا القيـ المعيارية لسماكة المطخة لدػ السورييف باستخداـ جياز الخلاصة :

TOPCON 3D OCT-1000 مسماكة عند الذكور مع وجود , و لوحع وجود قيـ أعمى ل
 علاقة عكسية ضعيفة بيف سماكة المطخة خارج القطاع المركزؼ و العمر.
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Abstract 
 
 
Purpose: To determine normal macular thickness in Syrians and evaluate 

its association with gender and age. 

Study Design: Observatinal,cross-sectional study. 
Place and Duration of Study: Al-mouassat University Hospital, 

Ophthalmology Department , from October,2012 to October 2013. 

Sample and Methods: 114 eyes of 114 Syrian subjects ( 57 males and 57 

females) underwent complete ophthalmic examination to rule out any 

retinal diseases or glaucoma.In order to measure their macular 

thickness, the volunteers were examined using TOPCON 3D OCT-

1000.Macular thickness from all 9 regions of the ETDRS map was 

documented for each subject.The effects of gender and age on macular 

thickness were evaluated.  
RESULTS: The mean age of the study population was 38.5±12.4 years . 

The central subfield thickness  was 236.52±20.75 microns. Among the 

ETDRS subfields , the superior inner quadrant had the maximum 

thickness 308.12±14.69 microns.The central subfield thickness showed a 

gender-based difference (P<0.001) but did not correlate significantly 

with age (P=0.681).The average total macular thickness measured 

273.52 ±11.45 microns.It was significantly thicker in males than in 

females (P=0.025) and showed an inverse relation with age (P=0,012). 

The total macular volume was 7.73±0.32 mm3. 
Conclusion: Our study has provided the normative database of macular 

thickness for Syrians using TOPCON 3D OCT-1000. It suggests that male 

gender is associated with greater macular thickness. It also shows an 

inverse relation between age and macular thickness outside the central 

subfield.   
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