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ملخص البحث

الخلفية والهدف 

تــشكل الاحتشــاءات الفجويــة حوالــي 20 ٪ مــن السكتــات الدماغيــة الإقفاريــة، وتنتــج عــن انســداد الشــرايين 

الصغيــرة الثاقبــة.

تتظاهــر المتلازمــات الفجويــة الســريرةي بأعــراض حركيــة صرفــة، أو حيســة صرفــة، أو حيســة حركيــة، 

بينمــا كان الفهــم الســابق للآليــة المرضيــة للاحتشــاءات الفجويــة مقتصراعلــى التنكــس الهيالينــي أو مــا يدعــى بالنخــر 

الفيبرينــي، فــإن الدراســات المعاصــرة تســعى لفهــم الآليــات المرضيــة بــشكل أوســع، إذ أظهــرت العديــد مــن الأبحــاث 

وجــود اخــتلاف فــي تفســير السكتــات الفجويــة تبعــاًً لحجمهــا، وعوامــل الخطــورة التــي قــد تكــون ســبباًً فيهــا، فــضلا عــن 

عوامــل الخطــورة الوعائيــة المعروفــة ســابقاًً..

ونظــرا للثغــرات الموجــودة فــي فهمنــا لعوامــل خطــورة النشبــات الفجويــة، فإننــا نهــدف مــن خلال بحثنــا هــذا إلــى 

دراســة انتشــار عوامــل الخطــورة التاليــة لــدى مرضــى النشبــات الفجويــة:

العمــر، والجنــس، والتدخيــن، وارتفــاع التوتــر الشــرياني ومــدة الإصابــة، والــداء السكــري ومــدة الإصابــة، وداء الشــرايين 

الإكليلــي، ووجــود حــوادث وعائيــة دماغيــة ســابقة، والرجفــان الأذينــي، ووجــود داء عصيــدي فــي الأوعيــة الكبيــرة، 

وكذلــك الأوعيــة المحيطيــة، وارتفــاع شــحوم الــدم، والقصــور الكلــوي.

وسندرس علاقة هذه العوامل بالمظاهر الشعاعةي للآفات الفجوةي.

المواد والطرائق

أجريــت هــذه الدراســة المقطعيــة المســتعرضة فــي مشــفيي المواســاة والأســد الجامعييــن، وشــملت الدراســة 40 

مريضــا يعانــي مــن احتشــاء فجــوي حــاد، بعــد تصويــر الدمــاغ بالرنيــن المغناطسيــي، وأجــري التحليــل الاحصائــي 

باســتخدام برنامــج spss النســخة السادســة والعشــرين.
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النتائج

لوحــظ تواتــر الــشكل البيضــوي المنتظــم عنــد المرضــى المدخنيــن بفــارق هــام إحصائيــا، مــع حجــوم أصغــر مــن 

15 ملــم دون فــارق هــام احصائيــا، بينمــا لــم ترتبــط عوامــل الخطــورة الاخــرى بالمظاهــر الشكليــة وحجــم الاحتشــاءات 

الفجوةي.

تــم إثبــات العلاقــات التاليــة مــا بيــن درجــة مشــعر NIHS والمظاهــر الشــعاعةي،  فكلمــا كان الحجــم أكبــر كلمــا 

ارتفعــت درجــة المشــعر بفــارق هــام إحصائيــا، وبذلــك نتوافــق مــع كثيــر مــن الدراســات العالميــة.

الســريرةي،  والمتلازمــة  الفجــوي  الاحتشــاء  مابيــن شكل  إثبــات علاقــة  تــم  الشــعاعةي،  للمظاهــر  وبالنسبــة 

حيــث كانــت نسبــة المتلازمــة الحركيــة الصرفــة والحيســة الحركيــة المختلطــة مرتبطــة بالاحتشــاء الأنبوبــي بفــارق هــام 

إحصائيــا.

وكذلــك تــم إثبــات علاقــة موقــع الاحتشــاء الفجــوي مــع المتلازمــة الســريرةي الفجويــة، حيــث وجدنــا أن نسبــة 

الأعــراض الحركيــة الصرفــة والرتــة أكبــر عنــد مرضــى الــدوران الأمامــي مقارنــة بمرضــى الــدوران الخلفــي، بينمــا كانــت 

نسبــة الأعــراض الحيســة الصرفــة والحيســة حركيــة مختلطــة والخــزل مــع رنــح شــقي والوســن أكبــر عنــد مرضــى الــدوران 

الخلفــي مقارنــة بمرضــى الــدوران الأمامــي بفــارق هــام إحصائيــا.

الخلاصة

بعــد أن وجدنــا أن الملامــح الشــعاعةي للاحتشــاءات الفجويــة ترتبــط بدرجــة الإصابــة وبعــض عوامــل الخطــورة، 

وكذلــك نسبــة ارتفــاع نسبــة انتشــار ارتفــاع التوتــر الشــرياني والرجفــان الأذينــي فــي عينــة دراســتنا، فــإن تبايــن المظاهــر 

الشــعاعةي للاحتشــاءات الفجويــة الحــادة قــد يكــون عــاملا هامــا فــي التفريــق بيــن عوامــل الخطــورة والآليــات الإمراضيــة 

الكامنــة وراءهــا، والتركيــز علــى دراســة وتقصــي الجملــة الوعائيــة داخــل وخــارج القحــف، والمصــادر الصميــة المحتملــة، 

وبذلــك يمكننــا تطويــر ممارســتنا فــي ضبــط عوامــل الخطــورة والوقايــة الثانويــة، وهــو أمــر يحتــاج للمزيــد مــن الدراســات 

المستقبلةي.

 

الكلمات المفتاحية 

النشبات الفجوةي الحادة، تصلب الشرايين داخل القحف، تصلب الشرينات، التصوير بالرنين المغناطسيي.
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Abstract 

Background and Aims

Lacunar strokes, despite their small size, pose risks and long-term consequences 

from deep artery occlusion. Understanding vacuolar infarct structure is hindered by 

their small size, and global studies have not clarified the underlying mechanisms. 

Research focuses on identifying risk factors and their connection to the size, location, 

and shape of infarcts.

Methods 

A cross-sectional study was conducted on patients with acute lacunar infarction at Al 

Assad and Al Mowasat University Hospitals in Syria. We used TOAST classification for 

stroke causes and STRIVE criteria for radiological assessment. Data on risk factors, 

NIHSS scores, MRI scans, and a detailed analysis of risk factors based on dilation 

size, shape, and location were collected. 

We hypothesized a correlation between lacunar infarct size and NIHSS score, using 

Mann-Whitney test, a relation between lacunar syndromes and infarction shape 

(tubular/oval) using Pearson Chi-Square test, and infarct location relevance with age 

using ANOVA test. 

Results

Among the cohort of 90 patients diagnosed with ischemic stroke, 40 individuals were 

selected for inclusion in the research study. The findings revealed a prevalence rate 

of 80%(n=32 ) for hypertention, 62.5%(n=25) for dyslipidemia, 47.5%(n=19) for 

diabetes, 27%(n=11) for atrial fibrillation, 22.5%(n=9) for large vessel atherosclerosis, 

20%(n=8) for prior stroke, and 7.5%(n=3)  for kidney disease.

The mean NIHSS in patient with large lacunar infarction (1520- mm) 5.75 was  greater 

than in patient with small infarction(014- mm) 1.7 (p=0.000). The proportion of pure 
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motor and sensorimotor syndromes was greater in patients with tubular infarction than 

oval (p=0.002). No significant relation statistically between age and infarct location 

(p=0.07).

Conclusion

The prevalence rate of atrial fibrillation in patients with lacunar strokes may increases 

our understanding of the mechanism of lacunar infarcts, that can improve the secondary 

prevention. The tubular infarct often presents with pure motor or sensory-motor 

syndromes. Larger infarcts over 15 mm can increase the risk of disability.

Keywords: Lacunar infarction, magnetic resonance imaging, lacunar syndromes, risk 

factors.
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