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    الملخص 

  الحا    الا وات  واسررررررتخدام  الاجتماعية الم رررررركلات بسرررررربب  وللك مضررررررطر    از يا    في النافذ   الصررررررفن  اليات  تعتبرمة :  مقد
 .  الانفجارية  الاليات لكثر   بالاضافة العما  اوساط بين  المهنية الاصابات از يا    وكذلك,   السير حوا ث  واز يا  ,  والسلا 

  للاختلاطات   نسرررررررربة   أقل   على   للحصررررررررو    لها   والأمثل   الفوري   التدبير   وتقديم   للصررررررررفن   المخترقة   الأليات   حالات   ان ي ب   : هدف البحث 
 . . والاجتماعية   النفسية   وحالته   المريض   سلوك   على   أثر   من   الأليات   تلك   تتركه   لما   نظراً   الأمان   بر   إلى   بالمريض   والوصو  

 والإسرعا   البولية  الجراحة  شرعبة  في المقبولين المرضرى  مجموعة ت رمل  تراجعية   راسرة على  البحث يعتمد    :المواد والطرائق 
  حسررب  المرضررى توزّع  راسررة  البحث  هذا  في  سرريتم  .م1/1/2021- 1/1/2016 بين  الجامعي  المواسررا   م ررفى  في الجراحي
 المتوقع   ومن وتحليلها  البيانات  جمع  سيتم .الإحليلية  الإصابة  توزع  الإصابة،  ، رجة المسببة العوامل  العمر،  الإصابة،  مكان

 عليها   سررنحصررل التي النتائج  مقارنة  سرريتم  كما ، النافذ  الصررفن أليات  تدبير  في العلاجية  الطرق  أفضررل تحديد  إلى  الوصررو 
 وأغلفته  الصرررررفن جلد   ت رررررمل ألياتمجموعة أولى :  :يلي  كما مجموعتين إلى  الحالات  قسرررررمت  حيث .العالمية  الدراسرررررات  مع
 .حالة /58/ للصفن  الداخلية البنى ت مل  ألياتومجموعة ثانية    –  حالة /34/

  وتوزعت   ، % 63.05  بنسرررربة   ال ررررباب   من   وهو  سررررنة   30  -   18  بعمر  الإصررررابات  شرررركلت   فقد  العمري  للتوزع  بالنسرررربة    النتائج: 
 ، 28.26 الإنقلاعية   مع   الباتر   الأليات   بلغت   بينما   ، 71.73%   بنسررررررربة  إنفجارية  أليات   إلى   المسرررررررببة   العوامل   حسرررررررب  الحالات 
 الأليات  الثانية  المرتبة   في   وتأتي  ، 52.17%  بنسربة  بمجموعيتها   المخترقة   الأليات  حدوث   في   سرببا   أكثر   ال رظايا  أليات   وكانت 
  في  الأجنبية   الدراسررررررررات   مع   راسررررررررتنا   توافقت %. 8.69  بنسرررررررربة  الإنقلاعية  الأليات   الثالثة  المرتبة   وفي  ، 19.56  بنسرررررررربة   الباتر  
  بنسررربة  الناري   الطلق  حوا ث   يليه   راسرررتنا   في %  52.17%   بنسررربة   المتفجر    ال رررظايا   وهو   النافذ   الصرررفن   لأليات   الأكبر  السررربب 
  الإحليلية  الإصرررابة   حدثت   فقد   فقط   وأغلفته  الصرررفن   جلد   ت رررمل  التي  الأولى   المجموعة   لأليات  وبالنسررربة    راسرررتنا،   في % 19.56
  رسررررررائل   مع  بالمقارنة   نسرررررربة  أعلى   وكانت   راسررررررتنا   في %  35 حوالي  الاختلاطات   بقية  وت رررررركل   راسررررررتنا   في % 17.65  بنسرررررربة 
 الإحليل  إصررررابة   إنخفاض  نلاحظ  للصررررفن   الداخلية   البنى  أليات  ت ررررمل   التي  الثانية   المجموعة   أليات   في   بينما  الأجنبية،  المقارنة 
  في   الاختلاطات   بقية   بينما % 44.82  بنسررررررربة    راسرررررررتنا   في  أعلى   وكانت %  30.61%   بنسررررررربة  الأجنبية   الدراسرررررررة   في  كإختلاط 
 . الإسعافية   العمليات   في  والتطهير   التعقيم  قواعد   ی تراع   لا   حيث   المقارنة   رسائل   من  أعلى   أيضاً   وكانت  24.13  كانت    راستنا 

  فئة   هي   المسرررررررررررتهدفة   العمرية   والفئة   انفجارية،   مقذوفات   أو   ناري   طلق   حوا ث   عن   ناجمة   النافذ    الصرررررررررررفن   أليات   معظم    الخلاصةةةةةةةة: 
  الفوق   بالأمواج   تصررروير   اجراء   مع   للإصرررابة   السرررريري   التقييم   يكفي   حين   في ,  كبير    خسرررارتها   أو   الخصرررية   تألي   نسررربة   وتكون   ال رررباب، 
  ،   المفتوحة   للطبقات   اغلاق   مع   المتضررر   الخصريوي   للنسريج   تنضرير   ي رمل   والي   الأمثل،   التدبير   اتخال   مع   الألية    رجة   لتحديد   صروتية 
  ،   المرافقة   بالأليات   يتعلق   ووفيات   أو   اختلاطات   حدوث   ،   بولية   غير   أو   بولية   كانت   سرررررواء   اخرى   أليات   مع   اصرررررفن   أليات   تترافق   كما 
 .   الخصية   استئصا    أو   انتان،   عقم،   الخصية،   ضمور   ت مل   تدبيرها   اختلاطات   أو   للصفن   النافذ    الألية   اختلاطات   ين ح   في 

 خصية . –الصفن  –أليات نافذ       :الكلمات المفتاحية



1                                              النافذة الصفن رضوض تدبير في العلاجية الطرق  -م.الصوص 

 

 الجزء التمهيدي 

 :Introduction المقدمة .1

وكذلك الخصرررررررررررررية بفضرررررررررررررل المنعكس   قابليته للحركةمرونته و الاليات النافذ  للصرررررررررررررفن غير شرررررررررررررائعة وللك تبعا ل

% من الاصرررررررابات النافذ  ثنائية 30% من اصرررررررابات الخصرررررررية برض كليل و  75حيث وجد ان .    [1]الم رررررررمري.

هذه مؤخرا ان  ومع للك تقتر  عد   راسرات .   [2]% من الاصرابات تصريب احد الاعضراء المجاور .80الجانب و

 [3].وضعف حماية المنطقة التناسلية الاليات باز يا  بسبب از يا  العنف

اليات نافذ  وغير نافذ  واليات   :مجموعات  خمسرررررةالاعضررررراء التناسرررررلية الذكرية الخارجية الى  تم تصرررررنيا أليات  

تحدث الرضررررررررروض النافذ  غالبا بسررررررررربب الاسرررررررررلحة النارية والجرو  الطاعنة و   .واليات شرررررررررعاعية انقلاعية وحروق 

 [4] .والحوا ث الصناعية ومحاولة الية الذات او العضات

تتراو  الاليات الانقلاعية من صرررررررغير  ليسرررررررت اكثر من تمزق بجلد الصرررررررفن الرخو الى الية عميقة قد تقتلع معها  

ان الاليات النافذ  للاعضرررراء التناسررررلية الخارجية هي الالية الاشرررريع بالجهاز البولي التناسررررلي في زمن   .الخصررررية

 [4].  الحرب ربما بسبب تغطية الاعضاء التناسلية ب كل غير مناسب بالدروع الواقية

وبما ان الاحليل يتوضع تحت الصفن والعجان فيمكن للاليات النافذ  ان تؤ ي لاصابة مرافقة   في الاليات النافذ   

، لا  م على الصرررماغ وبياب البيلة الدموية والتبو  الطبيعي الى عدم وجو  الية احليلية :ت رررير الثلاثيةو   ل.للاحلي

ايكو الصفن ضروري ومفيد .   [5]يمكن ان يؤ ي الرض النافذ الى الية احليلة بدون علامات سريرية للالية   ولكن

 [6]  لبيان وضع هيكلية الخصية وترويتها، كما انه اجراء سريع وسهل القراء  وغير باضع.

ليل  الاحة والارقاء الدموي للجر  بالاضرررافة الى ك رررف واصرررلا  الي لجيدت رررمل مبا ل المعالجة العامة التنضرررير ا

 [1] .في حا  وجو ها المرافقة
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هناك القليل لاجراؤه عند و .  [7] على الية الخصررية )كليلة او نافذ  يسررتطب اسررتقصرراء الصررفن ان وجدت مؤشرررات

الدموية الصررفنية الناجمة عن رض كليل خارجي حيث ينت ررر الورم الدموي عبر طبقات الصررفن  اسررتقصرراء الاورام  

يمكن ان يختلط تكدم الصرررفن مع تمزق الخصرررية وت رررير الالية الاخير  .  المرنة ولا يت ررركل ورم  موي قابل للتفجير

يلاحظ الورم الدموي في تكدم الصرررفن خلف وجانب الخصرررية بينما في حيث    الى تخرب الغلالة البيضررراء للخصرررية

ويجب اسرررررتبعا  الية الاحليل المرافقة  تمزق الخصرررررية يكون بران ررررريم الخصرررررية غير طبيعي ويترافق مع قيلة  موية

وفي حا    تحتاج الاليات النافذ  غالبا لاسرررررررتقصررررررراء جراحي. و % بتصررررررروير احليل راجع 40-25التي تحدث في  

ء الاسرتقصراء الجراحي مباشرر  عندها تتالف المعالجة البدئية وجو  الية كبرى ومريض غير مسرتقر لا نسرتطيع اجرا

 [2]  من الارقاء الدموي و ك الجرو  الكبير 

ثم تغلق الغلالة   نسرررررج المتهتكةوالصرررررفن بالتنضرررررير واسرررررتقصررررراء الخصرررررية وتنضرررررير التعالج اليات الحبل المنوي  

في و يجب الحفاظ على النسررريج الخصررريوي السرررليم وللك لوديفته الغدية والسرررلامة النفسرررية للمريض  حيث  البيضررراء  

قد لا تحتاج جرو  الطلقات الصررغير  من مواقع    باسررتئصررا  الخصررية وربط الاسررهر حا  تالي الخصررية ب ررد  نقوم

 [4] .ن نز  فعا  لاستقصاء جراحيدو  خو  صغير  ولجرو  الطاعنة السطحية ب

قبل تحتاج الخسررررررررار  الجلدية الكبير  الى نقل انسررررررررجة من اجل التغطية المناسرررررررربة ولكن اصررررررررلا  الالية الاحليلية  

 [8] .ساعات 8ويجب الاصلا  المباشر فقط بالجر  النظيا الذي عمره اقل من التطعيم 

سرررراعات باغلاق الجلد مباشررررر  والتطعيم ويدك الجر  بدلا  8لا ينصررررح في الجرو  الملوثة اوتلك التي ت رررراهد بعد  

يث ممكن ان تترقى بسررعة لانتان حا  ويجب غسرل الجرو  بغزار  ح  صرفنعضرات الل  كما يتوجب الانتباه من للك

وفي حا  بتر الخصررريتين يجرى اعا   زرع .  [4]الجر  مفتوحا واعطاء الصرررا اتوتنضرررير كل النسرررجة الميتة وترك  

يجب . و   .وتقريب اوعية الحبل المنوي مجهريا  بخيط غير ممتص [1]  لاتي للخصرررررية مع مفاغر  اسرررررهرية اسرررررهرية

حيث يرفع وعي .[9].سرراعات  بسرربب معد  الاسررتقلاب العالي بالنسرريج الخصرريوي   8-6 خلا اعا   زرع الخصررية  

 [8] %. 86مقدم الرعاية الصحية من نسبة انقال المريض وتحسين انذار الاصابة واختلاطاتها بنسبة 
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 :Objectiveهد  البحث   .2

للحصرررررررو  على اقل نسررررررربة للاختلاطات  الفوري والامثل لهابيان حالات الاليات المخترقة للصرررررررفن وتقديم التدبير  

الامان نظرا لما تتركه تلك الاليات من اثر على سررررررررررلوك المريض وحالته النفسررررررررررية  والوصررررررررررو  بالمريض الى بر

 والاجتماعية.

 

 أهمية البحث: .3

بكل نوع من   والاختلاط الاقل  تحديد طريقة العلاج الانجع للحصرررو  على النتيجة الافضرررلفي    تكمن أهمية البحث

 لاز يا  الحالات خلا  الاوضاع الراهنة.، بالاضافة لذلك تعو  اهميته انواع الاليات

 

 :الموا  والطرائق  .4

 يقوم البحث على  راسة أفضل الطرق العلاجية المتبعة في تدبير أليات الصفن النافذ .

الجراحة البولية والإسعا  الجراحي   ةالمقبولين في شعبيعتمد البحث على  راسة تراجعية ت مل مجموعة المرضى  

 .م1/1/2021- 1/1/2016في م فى المواسا  الجامعي بين 

توزع    ، رجة الإصررابة،العوامل المسررببة    ،العمر،  مكان الإصررابةسرريتم في هذا البحث  راسررة توزّع المرضررى حسررب  

سررررررريتم جمع البيانات وتحليلها ومن المتوقع الوصرررررررو  إلى تحديد أفضرررررررل الطرق العلاجية في   الإصرررررررابة الإحليلية.

 .كما سيتم مقارنة النتائج التي سنحصل عليها مع الدراسات العالمية،تدبير أليات الصفن النافذ  

 –  حالة  /34/ وأغلفته  الصرررررفن  جلد  ت رررررمل  أليات:  أولى  مجموعة:  يلي  كما  مجموعتين  إلى  الحالات  قسرررررمت  حيث

 .حالة /58/ للصفن الداخلية البنى ت مل أليات ثانية ومجموعة
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 :Problemالم كلة البحثية  .5

من المواضرررررريع المهمة في الجراحة البولية والتناسررررررلية وللك لما تخلفه من   درتهارغم ن  تعتبر أليات الصررررررفن النافذ 

آثار واختلاطات قد تنجم عنها وتؤثر في حيا  المريض الجنسررررررية وعلى قدرته الإخصررررررابية وانعكاسرررررراته على حالة 

 [1].المريض النفسية وعلى حياته الإجتماعية والأسرية

 

 :Questions  تساؤلات البحث .6

 ؟الفئة العمرية الأكثر شيوعا في أليات الصفن الحا  ما هي 

 ؟ما هي أهم العوامل المسببة لأليات الصفن النافذ 

 ؟في ت خيص أليات الصفن المتبعة ما هي الاستقصاءات

 

 :فرضيات البحث .7

الحا   و اسررررررررررتخدام الا وات  تفترض معظم الدراسررررررررررات العالمية إلى أن المسرررررررررربب الأهم لأليات الصررررررررررفن النافذ  ه

كما تفترض عدم وجو  علاقة ما بين أليات الصرررفن النافذ  وتطور العقم   [4]،  السرررير والاصرررابات المهنية وحوا ث

وسررررنسررررعى في  راسررررتنا هذه إلى إثبات صررررحة هذه الفرضررررية من عدمها من خلا  جمع العينات وتحليلها  ،  الثانوي 

 .ومقارنتها مع الدراسات العالمية

 

 :مبرّرات البحث .8

 من  تخلفه  لما وللك  والتناسررررررلية البولية  الجراحة  في  المهمة  المواضرررررريع  من  ندرتها رغم  النافذ   الصررررررفن  أليات  تعتبر

 حالة  على  وانعكاسرررررراته  الإخصررررررابية قدرته  وعلى  الجنسررررررية  المريض  حيا   في وتؤثر  عنها  تنجم قد  واختلاطات  آثار

 . والأسرية الإجتماعية حياته وعلى النفسية المريض
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 :البيانات  تحليل .9

جمع البيانات التي تم تدوينها وإ راجها في جداو  إحصرائية مفصرلة ومخططات بيانية بالنسربة لكل من  :يتضرمن

كما تم حسراب النسرب المئوية ،  المعلومات التي تم جمعها في الدراسرة بهد   راسرة توزع المرضرى ب ركل مفصرل

 .Microsoft Excelلتوزع الحالات بواسطة برنامج 

وسيتم اعتبار   24النسخة    sspsلتحقيق الهد  من هذا البحث فقد استخدم التحليل الإحصائي باستخدام برنامج  

 .α = 0.05قيمة إلفا تساوي 

أو مكافئاتها غير المعيارية للمتغيرات  ،للمتغيرات الرقمية لات التوزع الطبيعي tرررررررررررررررر  testسريتم اسرتخدام اختبارات  

 .للمتغيرات الفئوية chiر  squareواختبار، الرقمية لات التوزع غير الطبيعي

 .مقارنة النتائج الموصو  إليها مع النتائج العالمية المتوفر  ومناق تها

 

 :مضامين البحث .10

 : المتوقعةالنتائج  1.10

من المتوقع أن تقوم هذه الدراسررة بتحديد العلاقة بين اليات الصررفن النافذ  وما تخلفه من آثار واختلاطات قد تنجم 

وتؤثر في حيا  المريض الجنسرررية أو على قدرته الإخصرررابية وتحليل البيانات التي سرررنحصرررل عليها ومقارنتها  عنها  

 .والمحلية بنتائج الدراسات العالمية

 : اعتبارات بحثية 2.10

معظم الدراسررات العالمية خلصررت إلى العلاقة الوثيقة بين اليات الصررفن النافذ  وما تخلفه من آثار واختلاطات قد تنجم  

عنها وتؤثر في حيا  المريض الجنسررررية أو على قدرته الإخصررررابية وانعكاسرررراته على حالة المريض النفسررررية وعلى حياته  
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ومن المتوقع أن  ،  الإجتماعية والأسرررررررية ومن المفترض في  راسررررررتنا هذه أن نثبت مصررررررداقية هذه الفرضررررررية من عدمها 

 . للحصو  على النتيجة الافضل بكل نوع من انواع الاليات طريقة العلاج الانجع  لى  نصل في  راستنا إ 

 

 : اعتبارات أخلاقية 3.10

مة بما يخص مرضرى رضروض الصرفن  ز سريتم أخذ موافقة الم رفى للرجوع للارشريا والحصرو  على المعلومات اللا

 .مع التأكيد على حفظ السرية التامة في الدراسة

الفترات المحد   والتعامل مع جميع المرضررررى الم ررررتركين بالدراسررررة التأكيد على المرضررررى بضرررررور  المتابعة خلا   

 .بمهنية وأخلاقية

 قائمة المراجع:  4.10

 ةسيتم إرفاقها ب كل منفصل ضمن الأوراق الملحق

 

 :الدراسات المقارنة  .11

شرررررملت  ق افررررري العرررررر : 2021لعةةةةةا   ، جامعةةةةةة المستنصةةةةةرية التعلمةةةةةي  مشةةةةةفى اليرمةةةةةو الدراسةةةةةة -1

سررررررنة ، الأليررررررات الانفجاريررررررة شرررررركلت  34حالررررررة ، متوسررررررط عمررررررر الاصررررررابة  34أليررررررات الصررررررفن النافررررررذ  

% . تررررررم استئصررررررا  الخصررررررية 25.8المقررررررذوفات الناريررررررة  حيررررررث شرررررركلت % مررررررن الحررررررالات ، فرررررري74.2

 6حرررررين ترررررم تررررردبير لخصرررررية، فررررري ل جراحررررري حالرررررة ترررررم تررررررميم 11حالرررررة . و  17الحرررررالات  ففررررري نصررررر 

انرررررررت مترافقرررررررة مرررررررع أليرررررررات اخررررررررى مثرررررررل الكسرررررررور % مرررررررن الحرررررررالات ك68محرررررررافظ. وحرررررررالات ب ررررررركل 

 [10]%(.  19.3%(، ومع أليات تناسسلية )22.6%( و ألات أمعاء)48.8)
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الطبية  سررباب رضرروض الصررفن المن ررور  في المجلة  : أet alA Grigorian. الأمريكي لةةةةةةةةةةة دراسةةة  -2

 [11] 2018لعام   /.144الأمريكية العد  /

تمرررررزق الخصرررررية وأهميرررررة التررررردبير الجراحررررري البررررراكر، التررررري قرررررام  Kings Countyدراسةةةةةة مشةةةةةفى  -3

 [12]حالة/.   36 رست / Wikins & Williamsبها العالمان  

/ 156المن رررررررررور  فررررررررري المجلرررررررررة الطبيرررررررررة البريطانيرررررررررة العرررررررررد  / Hosseini & Asgarisدراسةةةةةةةةةة  -4

 [13]/ حالة رض صفن.68عن /

جرررررررررررو  الطلررررررررررق النرررررررررراري فرررررررررري الخصررررررررررية  New Orleansفرررررررررري  Charity Hospitalدراسةةةةةةةةةة  -5

 [14]/.  154المن ور  في المجلة الطبية العد  / Monga & Morenoوتدبيرها التي قام بها  

عررررررررررن أليررررررررررات الخصررررررررررية المن ررررررررررور  فرررررررررري المجلررررررررررة البوليررررررررررة  Moussaoui & Joualeدراسةةةةةةةةةة  -6

 [15]/. 102الفرنسية العد  /

الصرررررررفنية النافرررررررذ ،  راسرررررررة علرررررررى رضررررررروض لل الاختلاطررررررراتنترررررررائج العرررررررلاج و  Goldmanدراسةةةةةةةة  -7

 [16]حالة/.   22/
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 :مكونات البحث   .12
 الدراسة النظرية   -الدراسة النظرية الباب الأو    - الباب الأو  

 . مقدمة عامة ووبائيات 1
 . لمحة جنينية2
 . ت ريح وفيزيولوجيا الصفن ومحتوياته 3

 ت ريح جدار الصفن  1.3
 النز  اللمفي  2.3
 ت ريح الخصية  3.3
 ت ريح البربخ  4.3
 التروية الدموية للخصيتين والبربخ   5.3
 النز  اللمفي للخصيتين والبربخ   6.3

 . الت خيص 4
 الصا ات الحيوية   1.4
 الفحص السريري   2.4
 اختبار ال فوفية   3.4
 صور  الحوض البسيطة   4.4
 تخطيط الصدى )الإيكوغرافي(   5.4
  Corpus Cavernosographyتصوير الجسم الكهفي الظليل  6.4
 MRIتصوير الرنين المغناطيسي  7.4

 . التدبير: 5
 الخطوات الأساسية في العلاج:  1.5
 الإنذار: 2.5
 الاختلاطات:  3.5

 الباب الثاني: الدراسة العملية
 ما   البحث وطريقة إجرائه  .1
 الدراسة الإحصائية لأليات الصفن النافذ  .2
 الأجنبية مناق ة النتائج والمقارنة بنتائج الدراسات   .3
 الخلاصة  .4
 . الاستنتاجات والتوصيات 5
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 الأول: الدراسة النظرية   الباب
 : عامة ووبائيات  مقدمة. 1

لمررررا تخلفرررره  تعتبررررر أليررررات الصررررفن النافررررذ  مررررن المواضرررريع المهمررررة فرررري الجراحررررة البوليررررة والتناسررررلية وللررررك

 الجنسررررررررية أو علررررررررى قدرتررررررررهمررررررررن آثررررررررار واختلاطررررررررات قررررررررد تررررررررنجم عنهررررررررا وتررررررررؤثر علررررررررى حيررررررررا  المررررررررريض 

 الإخصابية وانعكاساتها على حالة المريض النفسية وعلى حياته الاجتماعية والأسرية.

وإن هرررررذه الأليرررررات فررررري از يرررررا  مضرررررطر  وللرررررك بسررررربب الم ررررركلات الاجتماعيرررررة وزيرررررا   الم ررررراجرات برررررين 

النرررررررراا واسررررررررتخدام الأ وات الحررررررررا   والسررررررررلا ، وزيررررررررا   حرررررررروا ث السررررررررير الناتجررررررررة عررررررررن از يررررررررا  عررررررررد  

السررررررعة وقررررروانين  و حررررردالسررررريارات وا ليرررررات المختلفرررررة والطررررري  والتهرررررور فررررري قيا تهرررررا مرررررن  ون الالترررررزام ب

 السير واخلاقياته. وكذلك لزيا   الإصابات المهنية بين أوساط العما .

تأخررررذ اليررررات الصررررفن بررررالطلق النرررراري أهميررررة خاصررررة فرررري  راسررررتي المحليررررة لمررررا ت ررررهده مررررن از يررررا  فرررري 

 جزء هام من فتر   راستي تلك.

 بفضرررررل الخصرررررية وكرررررذلك للحركرررررة وقابليتررررره لمرونتررررره تبعرررررا  وللرررررك شرررررائعة غيرررررر للصرررررفن النافرررررذ  الاليرررررات

 مررررررن% 30 و كليررررررل برررررررض الخصررررررية اصررررررابات مررررررن% 75 ان وجررررررد حيررررررث[ . 2.]الم ررررررمري  المررررررنعكس

[ .  3.]المجرررررراور  الاعضرررررراء احررررررد تصرررررريب الاصررررررابات مررررررن% 80و الجانررررررب ثنائيررررررة النافررررررذ  الاصررررررابات

 حمايررررة وضررررعف العنررررف از يررررا  بسرررربب باز يررررا  الاليررررات هررررذه ان مررررؤخرا  راسررررات عررررد  تقتررررر  للررررك ومررررع

 [3].  التناسلية  المنطقة
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  نافذ    وغير  نافذ   اليات:  مجموعات  خمسرررررة  الى  الخارجية  الذكرية  التناسرررررلية  الاعضررررراء  أليات  تصرررررنيا تم

  والجرو    النارية  الاسرلحة بسربب  غالبا   النافذ   الرضروض  وتحدث.  شرعاعية  واليات  وحروق   انقلاعية  واليات

 [4].  العضات او  الذات الية  ومحاولة  الصناعية  والحوا ث  الطاعنة

  تقتلع  قد  عميقة الية  الى  الرخو  الصررررفن  بجلد تمزق  من اكثر  ليسررررت  صررررغير  من  الانقلاعية  الاليات  تتراو 

  التناسلي   البولي  بالجهاز  الاشيع  الالية هي  الخارجية  التناسلية  للاعضاء النافذ  الاليات  ان.  الخصية  معها 

 [4]الواقية  بالدروع  مناسب غير ب كل  التناسلية  الاعضاء  تغطية بسبب ربما   الحرب زمن  في

 ان النافرررررذ  للاليرررررات فررررريمكن والعجررررران الصرررررفن تحرررررت يتوضرررررع الاحليرررررل ان وبمرررررا   النافرررررذ  الاليرررررات فررررري

 الدمويرررررررة البيلرررررررة وبيررررررراب الصرررررررماغ علرررررررى  م لا: الثلاثيرررررررة ت رررررررير.. للاحليرررررررل مرافقرررررررة لاصرررررررابة ترررررررؤ ي

 اليررررررة الررررررى النافررررررذ الرررررررض يررررررؤ ي ان يمكررررررن ولكررررررن احليليررررررة، اليررررررة وجررررررو  عرررررردم الررررررى الطبيعرررررري والتبررررررو 

 هيكليررررررة وضررررررع لبيرررررران ومفيررررررد ضررررررروري  الصررررررفن ايكررررررو.  [5] للاليررررررة سررررررريرية علامررررررات برررررردون  احليلررررررة

 .  باضع وغير  القراء  وسهل سريع  اجراء انه  كما   وترويتها،  الخصية
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 : لمحة جنينية. 2

التناسررررلية الخارجيررررة فرررري الأسرررربوع الثررررامن مررررن الحيررررا  الجنينيررررة. حيررررث يبرررردأ التمررررايز الجنسرررري للأعضرررراء 

تظهرررررررررر ثرررررررررلاث حررررررررردبات أو برررررررررروزات صرررررررررغير  علرررررررررى الوجررررررررره الخرررررررررارجي، تكرررررررررون الحديبرررررررررة التناسرررررررررلية 

(Genital Tercule  فرررررررررري المقدمررررررررررة، وهرررررررررري تنمررررررررررو لت رررررررررركل القضرررررررررريب. أمررررررررررا التورمررررررررررات التناسررررررررررلية

(Genital Swellings  فتتوضررررررررع فرررررررري الجررررررررانبين، تنمررررررررو هررررررررذه التورمررررررررات وتتلاقررررررررى وتررررررررتلاحم مؤ يررررررررة

لت ررررركل الصرررررفن. تتكرررررون الخصررررريتان فررررري التجويرررررا البطنررررري، ثرررررم تبررررردأ فررررري الهجرررررر  الذيليرررررة إلرررررى الصرررررفن 

مرررررن القطرررررب السرررررفلي للخصرررررية،  Gubernaculumحيرررررث يمترررررد شرررررريط ليفررررري عضرررررلي يسرررررمى الرسرررررن 

مرررررن خرررررلا  الطبقرررررات العضرررررلية المتطرررررور  للجررررردار الأمرررررامي، وعلرررررى طرررررو  الوجررررره الأمرررررامي للرسرررررن نجرررررد 

(، الرررررذي يصرررررل فررررري النهايرررررة إلرررررى الصرررررفن وتبقرررررى الخصرررررية Processus Vaginalisالنررررراتم الغمررررردي 

فرررري النهايررررة البطنيررررة للقنررررا  الإربيررررة حتررررى ال ررررهر السررررابع مررررن الحيررررا  الجنينيررررة. ثررررم تعبررررر القنررررا  لتصررررل 

 [17] .كيس الصفن في ال هر الثامن
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 :ت ريح وفيزيولوجيا الصفن ومحتوياته. 3

بأنرررررره جيررررررب خررررررارجي مررررررن القسررررررم السررررررفلي لجرررررردار الرررررربطن الأمررررررامي  Scrotumيمكررررررن اعتبررررررار الصررررررفن 

ويسرررررررتقر أمرررررررام العجررررررران وتحرررررررت العانرررررررة والقضررررررريب ويحتررررررروي علرررررررى الخصررررررريتين والبرررررررربخين والنهرررررررايتين 

 [17]السفليتين للحبلين المنويين.

 الصفن جدارت ريح  1.3

 [18] :   يتشكل جدار الصفن من الطبقات التالية، وهي من الظاهر للباطن

 تجاعيد معترضة وم عر.الجلد: قاتم اللون، مرن جداً، تبدو عليه  (1

 اللفافة السطحية. (2

 بد  الطبقة ال حمية.  (عضلة ملساء -العضلة المسلخة ) ارتوا   (3

 اللفافة المنوية الظاهر : وهي امتدا  صفاق المنحرفة الظاهر . (4

 الم تقة من المنحرفة الباطنة.  :اللفافة الم مرية (5

 اللفافة المنوية الباطنة الم تقة من اللفافة المعترضة. (6

 الغلالة الغمدية. (7

يتميرررررز جلرررررد الصرررررفن بأنررررره رقيرررررق ومجعرررررد ومصرررررطبت وي ررررركل جيبررررراً وحيرررررداً، وهنررررراك حافرررررة مرتفعرررررة قلررررريلًا 

علررررررى الخرررررررط الناصرررررررف ت رررررررير إلررررررى خرررررررط انررررررردماج الانتفررررررراخيين ال ررررررفريين الصرررررررفنيين الجرررررررانبيين )عنرررررررد 

 الإناث هذين الانتفاخين منفصلين وي كلان ال فرين الكبيرين(.

تتمررررررا ى اللفافررررررة السررررررطحية مررررررع الطبقررررررة ال ررررررحمية والغ ررررررائية لجرررررردار الرررررربطن الأمررررررامي، ويررررررتم اسررررررتبدا  

ال رررررررحم بعضرررررررلة ملسررررررراء تسرررررررمى العضرررررررلة المسررررررررلخة ) ارتررررررروا(. وتتعصرررررررب بأليرررررررا  عصررررررربية و يررررررررة 
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مسرررررررؤولة عرررررررن تجعرررررررد الجلرررررررد المغطررررررري. وتتمرررررررا ى الطبقرررررررة الغ رررررررائية للفافرررررررة السرررررررطحية )والتررررررري  وتكرررررررون 

الأمررررام مررررع الطبقررررة الغ ررررائية فرررري جرررردار الرررربطن الأمررررامي )الترررري تسررررمى لفافررررة كرررروليس( فرررري  عررررا   تسررررمى

سرررررركاربا( وترررررررتبط فرررررري الخلررررررف مررررررع الجسررررررم العجرررررراني والحافررررررة الخل يررررررة للغ رررررراء العجرررررراني،  عررررررا   لفافررررررة

 [18]الجانبين على ال عبتين الوركيتين العانيتين.  وترتكز في

تسرررررراهم كلتررررررا طبقترررررري اللفافررررررة السررررررطحية فرررررري ت رررررركيل الحرررررراجز الناصررررررف الررررررذي يعبررررررر الصررررررفن ويفصررررررل 

 الخصيتين عن بعضهما.

تتوضرررررررع اللفافرررررررات المنويرررررررة تحرررررررت اللفافرررررررة السرررررررطحية وت رررررررتق مرررررررن الطبقرررررررات الرررررررثلاث لجررررررردار الررررررربطن 

 الأمامي في كل جانب، كما لكر سابقاً.

ت ررررتق اللفافررررة المنويررررة الظرررراهر  مررررن صررررفاق المنحرفررررة الظرررراهر ، وت ررررتق اللفافررررة الم ررررمرية مررررن العضررررلة 

ويرررررررة الباطنرررررررة مرررررررن اللفافرررررررة المعترضرررررررة. ويرررررررتم تعصررررررريب نة الباطنرررررررة، كمرررررررا ت رررررررتق اللفافرررررررة المالمنحرفررررررر 

العضرررررلة الم رررررمرية برررررالفرع التناسرررررلي مرررررن العصرررررب الفخرررررذي التناسرررررلي. يمكرررررن تحرررررريض تقلرررررص العضرررررلة 

الم رررررمرية عبرررررر الضررررررب علرررررى جلرررررد الوجررررره الأنسررررري للفخرررررذ ويسرررررمى للرررررك المرررررنعكس الم رررررمري. وتسرررررير 

( L1،2الأليرررررا  الررررروار   لهرررررذا القررررروا الانعكاسررررري ضرررررمن الفررررررع الفخرررررذي للعصرررررب التناسرررررلي الفخرررررذي )

 وتسير الأليا  العصبية المحركة الصا ر  ضمن الفرع التناسلي للعصب الفخذي التناسلي.

تقتصرررررر وديفرررررة العضرررررلة الم رررررمرية علرررررى رفرررررع الخصرررررية والصرررررفن نحرررررو الأعلرررررى ب يرررررة الحصرررررو  علرررررى 

 الد ء وللوقاية من الألية.

ضرررررررمن اللفافرررررررات المنويرررررررة وتغطررررررري السرررررررطح الأمرررررررامي  Tunica Vaginalisتسرررررررير الغلالرررررررة الغمديرررررررة 

 والأنسي والوح ي لكل خصية.
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ت رررركل الغلالررررة الغمديررررة الجررررزء المتوسررررع السررررفلي مررررن النرررراتم الغمرررردي. وينفصررررل هررررذا الجررررزء عررررا   قبررررل 

الررررررولا   مباشررررررر  عررررررن الجرررررررزء العلرررررروي مررررررن النررررررراتم الغمرررررردي وجررررررو  البريتررررررروان. وبالتررررررالي ت رررررركل هرررررررذه 

 [17]الغلالة الغمدية كيساً مغلقاً ينغمد بالخصية من الخلف.

 

تمرررررت إزالرررررة    :Bمرررررع أغلفرررررة الحبرررررل المنررررروي.  اسرررررتمرارية الطبقرررررات المختلفرررررة لجررررردار الررررربطن الأمرررررامي    :A  :1الشةةةةةكل رقةةةةةم  

 [18]وتم إدهار الغلالة الغمدية. لصفن واالجلد واللفافة السطحية لجدار البطن  

 

 [18]  الخصيتان والبربخ والحبل المنوي والصفن. كذلك تظهر الخصيتان والبربخ في مقطع أفقي. :2الشكل رقم  
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ترتيرررررب الطبقرررررة ال رررررحمية والطبقرررررة الغ رررررائية مرررررن اللفافرررررة السرررررطحية فررررري القسرررررم السرررررفلي مرررررن جررررردار    :A  :3الشةةةةةكل رقةةةةةم  

لاحرررررظ    :Bاللفافرررررة العريضرررررة(.  )الررررربطن الأمرررررامي. لاحرررررظ خرررررط الانررررردماج برررررين الطبقرررررة الغ رررررائية واللفافرررررة العميقرررررة للفخرررررذ  

ارتكرررراز الطبقرررررة الغ ررررائية علرررررى الحافررررة الخل يرررررة للغ رررراء العجررررراني. ت ررررير الأسرررررهم الررررى الطريرررررق الررررذي يسرررررلكه البررررو  فررررري  

 [18]حالات تمزق الاحليل. 

 

 [ 18]تسليخ الصفن من الأمام. لاحظ الحبل المنوي وأغلفته.    :4الشكل رقم 
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 : النز  اللمفي 2.3

واللفافرررررررة )بمرررررررا فيهرررررررا الغلالرررررررة الغمديرررررررة( نحرررررررو العقرررررررد اللم يرررررررة الإربيرررررررة يرررررررتم نرررررررز  اللمرررررررف مرررررررن الجلرررررررد 

 [18]السطحية.

 

 [18]النز  اللمفي للخصيتين وجلد الصفن.    :5الشكل رقم 

 الخصية :ت ريح  3.3

عضرررررواً قاسرررررياً متحركررررراً ضرررررمن الصرررررفن وتتوضرررررع الخصرررررية اليسررررررى عرررررا   فررررري  Testisت ررررركل الخصرررررية 

 مستوى أخفض من اليمنى.

/ سرم  3/ سرم عرضراء /25سرم طولًا، /  5-4وهي عبار  عن عضرو أبيض اللون مائل للزرقة، تبلت أبعا ها  

/ غ. ينحني القطررب العلوي لهررذه الغررد  قليلا نحو الأمررام وتحرراط كررل    25-20أمررام خلف، ويبلت وزنهررا  

 Albugina Tunica.[17]  خصية بمحفظة لي ية خ نة تسمى الغلالة البيضاء

تمتد سلسلة من الحجب اللي ية من السطح الداخلي للمحفظة تقسم القسم الداخلي للخصية الى فصيصات،  

ملتوية، وينفتح كل أنبوب ضرمن شربكة    Seminiferousأنابيب منوية    3-1ويتوضرع ضرمن كل فصريص  
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، وتوجد قنيات صرررررا   صرررررغير  تصرررررل بين ال ررررربكة  Rete Testisمن الأقنية تسرررررمى ال ررررربكة الخصررررريوية  

 الخصيوية والنهاية العلوية للبربخ.

يحدث تركيب النطا  الطبيعي فقط إلا كانت الخصيتان ضمن  رجة حرار  أخفض من  رجة حرار  جو   

 رجات مئوية من حرار    3البطن، وعندما تكون متوضعة ضمن الصفن، تكون ضمن  رجة حرار  أقل برررررررر  

 البطن.

إن السريطر  على حرار  الخصرية ضرمن الصرفن ماتزا  غير مفهومة ب ركل كامل، إلا أن مسراحة سرطح جلد  

 والعضلة الم مرية.  الصفن يمكن أن تتغير ب كل انعاكسي نتيجة لتقلص العضلة المسلحة

ومن المعرو  حالياً بأن الأور   الخصررررروية ضرررررمن الحبل المنوي التي ت ررررركل الضرررررفير  الكرمية( مع فروع  

قد تسرررراعد في اسررررتقرار  رجة حرار  الخصرررريتين عبر (  الأور  ي تتوضررررع قريبة من  )التال رررررايين الخصرررروية  

آلية التبا   الحراري بين مسررررريين متقابلين، وبهذه الطريقة يفقد الدم الحار الذي يصررررل إلى ال ررررريان قا ماً  

 [17]من جو  البطن القليل من الحرار  إلى الدم الصاعد ضمن الأور   إلى البطن.

 

 : البربخت ريح  4.3

بنيررررررة قاسررررررية تتوضرررررع خلررررررف الخصررررررية، مررررررع توضرررررع القنررررررا  الناقلررررررة علررررررى  Epididymisي ررررركل البررررررربخ 

جانبهررررررا الأنسرررررري، ويمتلررررررك البررررررربخ نهايررررررة علويررررررة متوسررررررعة هرررررري الررررررراا مررررررع جسررررررم وليررررررل مسررررررتدق فرررررري 

الأسرررررفل، ويتوضرررررع فررررري الوح ررررري ثلرررررم مميرررررز برررررين الخصرررررية والبرررررربخ ويررررربطن بالطبقرررررة الح ررررروية الداخليرررررة 

 من الغلالة الغمدية وتسمى جيب البربخ.
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( متررررررر طررررررولًا، وينطمررررررر ضررررررمن نسرررررريج 6قرررررردم ) 20يعتبررررررر البررررررربخ أنبوبرررررراً ملتفرررررراً ب ررررررد  ويقرررررريس حرررررروالي 

 ضام، وينبثق الأنبوب من ليل البربخ ب كل القنا  الناقلة )الأسهر( والتي تدخل الحبل المنوي.

تعتبر الوديفة الأسررراسرررية للبربخ   .يؤمن الطو  الزائد لقنا  البربخ مسرررافة خزن للنطا  وتسرررمح لها بالنضرررج

إضررررررافة موا  للسررررررائل المنوي من أجل تغذية    هي امتصرررررراص السرررررروائل، وقد تكون هناك وديفة أخرى هي

 [17] النطا  ا خذ  بالنضج.

 

 :التروية الدموية للخصيتين والبربخ 5.3

يعتبر ال ررررريان الخصرررروي فرعاً من الأبهر البطني، وتنبثق الأور   الخصرررروية من الخصررررية والبربخ ب رررركل 

الكرمية، وتتناقص هذه الضفير  لتتحو  الى وريد مفر  أثناء صعو ها عبر القنا   شبكة وريدية هي الضفير  

ينز  الوريد الخصررررررررروي الأيمن الدم إلى الوريد الأجو  السرررررررررفلي، في حين ينز  الوريد الخصررررررررروي    .الإربية

 [18]الأيسر إلى الوريد الكلوي.

 

 : النز  اللمفي للخصيتين والبربخ 6.3

تصررعد الأوعية اللم ية ضررمن الحبل المنوي وتنتهي في العقد اللم ية على جانبي الأبهر )العقد القطنية أو  

جرانرب الأبهريرة( على مسررررررررررررررتوى الفقر  القطنيرة الأولى )أي في المسررررررررررررررتوى المرار عبر البواب( ويعتبر للرك  

بطن الخلفي نازلة عبر القنا   متوقعاً نظراً لأن الخصرررررررية تهاجر أثناء التطور من موقع علوي على جدار ال

 [17].الإربية لتنتهي في الصفن، ساحبةً معها التروية الدموية والأوعية اللم ية
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 الت خيص  . 4

الصرررررفن  رضررررروض  يمكن أن تراجع  و    سرررررنة.  30-10مة الحدوث في الأعمار  الصرررررفن نا ر  وقرضررررروض  

النافذ  على شررركل إصرررابات معزولة إلى غر  الإسرررعا  أو مرافقة لإصرررابات أخرى مثل: حا ث سرررير أو  

ويتضررررررمن العمل في حالة وجو  النز  إنعاي المريض   النافذ .  أليات المرامي النارية المتعد  ، والطعنات

والسرريطر  على النز  ومعالجة الصرردمة، وبعد إسررتقرار حالة المريض نقوم بتقييم الألية الحاصررلة بوصررف  

مفصررررل للحا ث، وفي حا  جرو  المرامي النارية لا بد من محاولة وصررررف نوع السررررلا  وعيار إسررررطوانته  

 [19] ضراراً أشد.لأن القذائف عالية السرعة تحدث أ

 نقوم بفحص العجان والمستقيم والأوعية الفخذية ب كل  قيق وإجراء إيكو لتحديد الإصابة.

للبحرررررث عرررررن وجرررررو  رضررررروض أو أورام  مويرررررة تحرررررت الجلرررررد يجرررررب فحرررررص الررررربطن والمنطقرررررة التناسرررررلية 

 والتي قد ت ير لأليات أعمق للأعضاء خلف البريتوان أو ضمن الحوض.

كسرررررور الأضرررررلاع السرررررفلية تترافرررررق عرررررا   مرررررع أليرررررات بالكليرررررة، أمرررررا كسرررررور الحررررروض فإنهرررررا تترافرررررق مرررررع 

 .البات المثانة والإحليل

الأمعررررررراء،  م أو برررررررو  حرررررررر ضرررررررمن الررررررربطن أو ورم  قرررررررابثانالمضرررررررض المعمرررررررم برررررررالبطن يتماشرررررررى مرررررررع 

 . موي خلف البريتوان

يجررررررب أن يتضررررررمن الفحررررررص الفيزيررررررائي تقييمرررررراً لسررررررلامة الأجسررررررام الكه يررررررة وإن وجررررررو   م علررررررى صررررررماغ 

الإحليرررررل ي رررررير لأليرررررة إحليليرررررة مرافقرررررة تسرررررتدعي تصررررروير إحليرررررل راجرررررع، كمرررررا يجرررررب إجرررررراء إيكرررررو  وبلرررررر 

 [19]ملون للخصيتين لتقييم سلامة التروية والغلالات المغلفة للخصية.
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 : السريري الفحص  41.

نقررررروم بررررره لتقررررردير حجرررررم الأليرررررة ومررررردى ترررررأثر الأعضررررراء التناسرررررلية الظررررراهر  بهرررررا وإمكانيرررررة جرررررس البنرررررى 

 [18]  الداخلية )الخصية والبربخ( وتقدير مدى أليتها.

 

 : اختبار ال فوفية 42.

حيررررررث تمرررررررر  (مائيررررررة، ورم  مرررررروي  كيسررررررة)ة علررررررى الكيسررررررية بفيررررررد فرررررري تحديررررررد الكتررررررل الصررررررفنية الصررررررلي

 الضوء بسهولة في حين أن الكتل الصلبة لا يمكنها للك.

 

 : ةيطالبس الحوض صور  43.

 لك ف الكسور الحوضية المرافقة.

 

 : )الإيكوغرافي( صوتية  الوق  بالأمواج التصوير 44.

لتحضرررررريرات مسرررررربقة ولا يوجررررررد فيهررررررا تعرررررررض كوسرررررريلة سررررررريعة وغيررررررر غازيررررررة وغيررررررر مكلفررررررة ولا تحترررررراج 

وهررررو إجررررراء عررررالي الدقررررة فرررري فحررررص الصررررفن ومحتوياترررره والوسرررريلة المختررررار  فرررري تحديررررد الكتررررل  .للأشررررعة

 .MHZ(  5-7.5خاص ) Probeالخصوية وخارج الخصوية، ويجب إجراؤه بمسبار  

 مرررروي محرررريط إل يعطرررري معلومررررات ممترررراز  عررررن إمكانيررررة تمررررزق الخصررررية وخاصررررةً فرررري حررررا  وجررررو  ورم 

 6بالخصرررررررية والبرررررررربخ ولا يمكررررررررن سرررررررريرياً جسرررررررهما. وي ررررررررخص الانفترررررررا  رضررررررري المن ررررررررأ بعرررررررد مرررررررررور 

ويمكرررررن اسرررررتعماله  سررررراعات مرررررن حدوثررررره وخاصرررررة بعرررررد إسرررررتعما  التقنيرررررات الحديثرررررة )الررررردوبلر الملرررررون(.

 [18]في ك ف قصور القضيب وفي ك ف الإصابات الح وية المرافقة.
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 :us CavernosographyCorp تصوير الجسم الكهفي الظليل  45.

المقدر  السرررررريرية في ك رررررف تمزق الأجسرررررام الكه ية وللك لوجو  ورم  موي واسرررررع تحت  يلجأ له في حا  عدم  

الجلرد إل يظهر تسرررررررررررررريب للمرا   الظليلرة عبر تمزقات الغلالة البيضررررررررررررراء، إلا أننرا لم نلجرأ إلى هذا الاختبرار في  

 [18] لعدم توفره من جهة ولجوئنا للإستقصاء الجراحي في حا  ال ك.    فى المواسا  الجامعي م 

 

  :MRIتصوير الرنين المغناطيسي  46.

في ت ررررخيص الحالات المثير  للجد  في تمزقات الجسررررم الكهفي والتي يعجز الفحص السررررريري عن الجزم  

ويكون الوسرريلة الوحيد  القا ر  على ك ررف هذه التمزقات    MRIبوجوها نلجأ للتصرروير الرنيني المغناطيسرري  

إل لا يفيد الصررررررردى أو التصررررررروير الظليل للأجسرررررررام الكه ية، إلا أننا لم نعمد إلى هذا الاسرررررررتقصررررررراء وللك  

 [18]للأسباب المذكور  آنفاً.
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 التدبير:. 5

يجرررررررب الإلمرررررررام بالت رررررررريح ومعرفرررررررة الطبقرررررررات للقيرررررررام بالتررررررردبير الجيرررررررد إل ت رررررررمل تلرررررررك الأليرررررررات الجلرررررررد 

 للحبل المنوي(.  الصفنيلخصية والبربخ والجزء  )اواللفافات وأليات المحتويات الصفنية  

هرررررررذه الأليرررررررات تكرررررررون نتيجرررررررة لجررررررررو  العيرررررررارات الناريرررررررة أو ا لات الحرررررررا   أو انقلاعيرررررررة ناجمرررررررة عرررررررن 

ا ليرررررات المختلفرررررة أو العضرررررات الحيوانيرررررة، وكرررررذلك تظاهراتهرررررا تكرررررون إمرررررا ب ررررركل جررررررو  فررررري الجلرررررد أو 

 [20]اللفافات أو ورم  موي  اخل الصفن إلى هرا الخصية والذي قد يستوجب إستئصالها.

قليررررل لجلررررد الصررررفن فيغلررررق ب رررركل أولرررري إلا لررررم يمررررض عليررررره  لاعقرررر انعنررررد وجررررو  جررررر  صررررغير أو ف •

سرررراعات وللررررك بعررررد إجررررراء الغسرررريل والتنظيررررا الجيررررد بالسرررريروم الملحرررري أو البوفيرررردون  6أكثررررر مررررن 

 وللك بخيط ناعم قابل للإمتصاص.

وعنررررررد إصررررررابة لفافررررررة  ارترررررروا )الطبقررررررة العضررررررلية( فيجررررررب خياطتهررررررا ب رررررركل مسررررررتقل وللررررررك لتقليررررررل  •

 ت كل الورم الدموي. نسبة

 العمليات.  وإلا امتدت الإصابة أعمق من لفافة  ارتوا فيجب إجراء الإستقصاء الجراحي في غرفة •

 عنرررررد إصرررررابة الغلالرررررة الغمديرررررة بوريقتيهرررررا الجداريرررررة والح ررررروية فيجرررررب إجرررررراء إغرررررلاق أولررررري بخررررريط و  •

 .قابل للإمتصاص مع وضع مفجر مدرج

التررررري لا يمكرررررن إغلاقهرررررا ب ررررركل بررررردئي وتصررررريب اللفافرررررات عميقررررراً  وأمرررررا الأليرررررات الإنقلاعيرررررة الكبيرررررر  •

 [20]:كما يلي   وتؤ ي لنقص جلدي صفني واسع فتتم خطة العمل

زرع الخصرررريتين السررررليمتين ضررررمن جيرررروب فخذيررررة وللررررك لحمايررررة الخصرررريتين مررررن إرتفرررراع  رجررررة  (1

 رجرررررة فهرنهايرررررت أي أخفرررررض بع رررررر  89الحررررررار  حيرررررث تقررررردر  رجرررررة حررررررار  منطقرررررة الفخرررررذ برررررر 

  رجات فهرنهايت عن البطن أو المغبن.



23   الصفن رضوض تدبير في العلاجية الطرق  -م.الصوص 

                                             النافذة

 

إلا  )   يومياً   والتنضرررررررير   إجراء ثلاثة ضرررررررما ات ضررررررراغطة يومياً مع ترطيب ال ررررررراي بالسررررررريروم الملحي  (2

 حيوي سليم.   استطب إجراؤه( مع إستعما  المعالجة الموضعية الملائمة بهد  ت كيل نسيج حبيبي 

الحيررررروي فإنررررره يقلرررررص مسررررراحة الرررررنقص الواسرررررع فررررري جلرررررد الصرررررفن المسررررراحة نرررررد ت ررررركل النسررررريج ع (3

 أصغر قد تكون ملائمة لإغلاق الجر  الثانوي.

أمرررررا فررررري حرررررا  وجرررررو  نقرررررص واسرررررع حيرررررث يسرررررتغرق شرررررهوراً ليغلرررررق ب ررررركل ثرررررانوي فررررريمكن تررررردبيره  (4

وفررررري هرررررذه الحالرررررة يمكرررررن إرجررررراع  Pedicle Flapبأخرررررذ طعرررررم جلررررردي أو بأخرررررذ سرررررديلة موعرررررا  

 الخصى الموضوعة ضمن جيوب فخذية إلى مكانها الطبيعي.

وعند وصرو  الألية النافذ  للغلالة البيضراء للخصرية فإن النسريج الخصروي يندفع للخارج، عندها ينبغي   •

 تصاص.مللا  إجراء تنضير جيد للنسيج المتنخر وإغلاق الغلالة البيضاء بخيوط قابلة

 

 [ 18]عمق الإصابة الصفنية النافذة وطريقة التدبير . :1الجدول رقم 

 التدبير عمق التمزق 

  ارتوا(  –سطحي )الجلد 
 غسيل بالسيروم الملحي. (1
 أولي.تنضير  (2
 ق التمزق.إغلا (3

 فتح جراحي واستقصاء الألية. أعمق من لفافة  ارتوا 

  اخل الغلالة الغمدية 
فررررررتح جراحرررررري مررررررع وضررررررع مفجررررررر مرررررردرج وإغررررررلاق 

 أولي.

 خلا  الغلالة البيضاء 
 وإغرررررررررلاق تنضرررررررررير الأنابيرررررررررب المنويرررررررررة المتنخرررررررررر  

 الغلالة بخيطين قابلين للامتصاص.
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 [ 18]   تدبير النقص الجلدي الصفنييبين مراحل    :1مخطط رقم  

 

أن يبدأ شرررررررركل من أشرررررررركا  التهاب اللفافة     من الممكن هنا وبشةةةةةكل خاأ في أذلات الطلقات السةةةةةريعة

وينت ررررررررر عبر السررررررررطو  اللفافية )تحت لفافة    Fournier Gangreneالمنخر في الصررررررررفن موات فورنييه  

سررررركاربا( إلى العجان وجدار البطن وإلى الإبط في الأعلى، فهذا الموات شرررررائع عند مرضرررررى لديهم حالات  

%( ويبدو أن العامل الم ررررررررترك هو التثبيط المناعي  33%( والسرررررررركري )50مؤهبة جهازية مثل الكحولية )

 [19]الجهاز المناعي.  عفحيث من المعرو  أن السكري والكحولية تض

يتظرررررررراهر مرررررررروات فورنييرررررررره بررررررررإحمرار وتررررررررورم مفرررررررراجم فرررررررري الأعضرررررررراء التناسررررررررلية إضررررررررافة إلررررررررى الحمررررررررى 

 5أيررررررام وتسررررررتمر الأعررررررراض  25-5والعرررررررواءات والرررررردعث كمررررررا يمكررررررن وجررررررو  طررررررور بررررررا ري يسررررررتغرق 
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أيرررررام ويعتبرررررر الفحرررررص الفيزيرررررائي حجرررررر الأسررررراا فررررري الت رررررخيص حيرررررث ي ررررركل وجرررررو  نفاطرررررات مليئرررررة 

بسررررائل أصررررفر بنرررري علررررى أرضررررية التهرررراب نسرررريج خلرررروي فرررري جلررررد الصررررفن أو القضرررريب واسررررماً مرضررررياً 

اللفافرررررة المنخرررررر، كمرررررا يمكرررررن تطرررررور فرقعرررررة جلديرررررة لاحقررررراً مرررررع رائحرررررة برازيرررررة بسررررربب الإنتانرررررات  لالتهررررراب

اللاهوائيررررة وفرررري حررررا  عرررردم المعالجررررة يتطررررور حرررردوث بررررؤر مرررروات نسرررريجي لات لررررون غررررامق. الخصررررية 

 والحبل المنوي غالبا سليمين.

وجررررو  غرررراز بكميررررات معتدلررررة إلررررى كبيررررر  فرررري الأنسررررجة الرخررررو ، كمررررا أن  البسةةةةيطة الصةةةةورةقررررد تظهررررر 

الإيكررررررو حسرررررراا فرررررري ك ررررررف الغرررررراز لكررررررن الحاجررررررة للضررررررغط علررررررى الأنسررررررجة أثنرررررراء إجرائرررررره تحررررررد مررررررن 

 حساا جداً في ك ف الغاز والتجمعات السائلية.  CTتطبيقه،  

يمكررررن وجررررو  حمررررى مررررع تسرررررع قلررررب جهازيرررراً أمررررا موضررررعياً فرررريمكن أن يكررررون الجلررررد  الفيزيةةةةائي  بةةةةالفحص

 متولمررررررررراً محمرررررررررراً مزرقررررررررراً مرررررررررع نفاطرررررررررات وتمررررررررروت صرررررررررريح وتوجررررررررره الرائحرررررررررة البرازيرررررررررة نحرررررررررو الإنتررررررررران

 باللاهوائيات، كما يمكن وجو  فرقعة جلدية لكن بيابها لا ينفي وجو  الغاز في الأنسجة.

لا( يكليبسرررررر  - وموناا و بسرررررر  - E.coliوجررررررو  عررررررد  أنمرررررراط جرثوميررررررة سررررررلبية الغرررررررام ) الةةةةةةزرو أدهرررررررت 

المكرررررررورات  -المكرررررررورات العنقو يرررررررة المذهبرررررررة  - Bعقرررررررديات الحالرررررررة للررررررردم )الومكرررررررورات إيجابيرررررررة الغررررررررام 

 (Perfringensت  ثيا مط  -ات اله ة  نيالمعوية( ولاهوائيات )العصوا
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 الخطوات الأساسية في العلاج: 1.5

A.  ن غالبرررررراً. وبعررررررد ا ن سررررررليمتا لكررررررل الأنسررررررجة المتنخررررررر  وب رررررركل إسررررررعافي. الخصرررررريتالتنضررررررير الجررررررذري

 .استئصالهما التنضير يمكن وضعهما في جيب فخذي لحمايتهما لكن عند إصابتهما يجب  

B. .شق وتفجير جميع الخراجات والنفاطات التي لم ي ملها التنضير البدئي 

C.  لتغطيرررررة المتعضررررريات الهوائيرررررة واللاهوائيرررررة ومرررررن الصرررررا ات الحيويرررررة واسرررررعة الطيرررررا وريررررردياً تعطرررررى

ثررررررم تعطررررررى ب رررررركل أكثررررررر نوعيررررررة عنررررررد صرررررردور نتررررررائج الررررررزرع الجرثررررررومي. تعتمررررررد الم رررررراركة التاليررررررة 

غ تازوباكتررررررررام وريرررررررردياً وبجرعررررررررة مقسررررررررمة إلررررررررى  1.5غ بيبراسررررررررلين مررررررررع  12 :للبرررررررردء فرررررررري العررررررررلاج

 1200-600سرررررررراعات    8ملررررررررت جنتامايسررررررررين وريرررررررردياً كررررررررل  80سرررررررراعات    6غ كررررررررل  3.375

سرررررراعات عضررررررلياً أو وريرررررردياً ويمكررررررن  8-6يرررررروم مليندامايسررررررين مقسررررررمة لجرعررررررات تعطررررررى كررررررل /ملت

 [20]ساعات بدلًا من الكليندامايسين. 8ملت وريدياً كل  500ميترونيدازو     إعطاء

D. :الإجراءات الداعمة 

نترررررررائج  المعالجرررررررة بالأكسرررررررجين مرتفرررررررع الضرررررررغط: تسرررررررتخدم عنرررررررد الإنتررررررران باللاهوائيرررررررات وهررررررري لات (1

 غير مفيد (. –فيد  )ممختلطة  

تقيحرررررات حرررررو   عنرررررد وجرررررو يمكرررررن أن نلجرررررأ لهرررررا كتحويرررررل مؤقرررررت : فغرررررر المثانرررررة أو فغرررررر الكولرررررون  (2

 الإحليل أو حو  ال رج أو المستقيم.

للإجررررررررراءات  وجررررررررد أن لهرررررررا فائرررررررد  فرررررررري حرررررررالات معزولرررررررة لررررررررم تسرررررررتجيب: السرررررررتيروئيدات الجهازيرررررررة (3

 المعيارية )المذكور (.

بالسررررريروم الملحررررري  جرررررب وضرررررع ضرررررما  موضرررررعي رطرررررب / جرررررا : يلعنايرررررة برررررالجر  بعرررررد التنضررررريرا (4

 وتبديله عد  مرات باليوم.
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المتبقررررري  فررررري معظرررررم الحرررررالات يرررررتم تحريرررررر جلرررررد الصرررررفن: التطعررررريم الجلررررردي جزئررررري السرررررماكة لاحقررررراً  (5

 الجلدي.  وهو يكفي لتغطية الخصيتين وقد نحتاج في بعض الحالات للتطعيم

 

 : الصا ات الحيوية 2.5

ملت    900مسرررتطبة في الأليات المكتسررربة في المزارع أو الصررريد أو العسررركرية حيث نعطي كليندامايسرررين )

غ وريدياً كل أربع سرررررررراعات لتغطية    2-1سرررررررراعات(   بنسررررررررلينات ))نافسررررررررللين   8وريدي / عضررررررررلي كل 

 Clostridium Perfringens and Tetanus)))    [19]المطثيات  

ملرررررت / مررررررتين يوميررررراً( لتغطيرررررة  875-500فررررري العضرررررات الحيوانيرررررة الصرررررا  المفضرررررل هرررررو أوغمنترررررين )

  الباستوريلا والعقديات.

 

 الإنذار: 53.

% ممررررررررا يسررررررررتوحب 30تبقررررررررى نسرررررررربة الوفيررررررررات ت رررررررركل  ررررررررد   المررررررررذكور  مبرررررررررغم إجررررررررراءات العنايررررررررة ال

 والمعالجة الباكر  لهذه الحالة.  الت خيص الفوري 

 

 : الاختلاطات  54.

 والقصور التنفسي.ال ائعة بعد الجراحة الإنتان المطو  واضطرابات التخثر    الاختلاطاتمن 
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 الفصل الثاني: الدراسة العملية 
 

 أولًا: ما   البحث وطريقة إجرائه:

 مقدمة نظرية: .1

لمررررا تخلفرررره  تعتبررررر أليررررات الصررررفن النافررررذ  مررررن المواضرررريع المهمررررة فرررري الجراحررررة البوليررررة والتناسررررلية وللررررك

 ختلاطررررررررات قررررررررد تررررررررنجم عنهررررررررا وتررررررررؤثر علررررررررى حيررررررررا  المررررررررريض الجنسررررررررية أو علررررررررى قدرتررررررررهامررررررررن آثررررررررار و 

 الإخصابية وانعكاساتها على حالة المريض النفسية وعلى حياته الاجتماعية والأسرية.

 هد  البحث: .2

بيرررررران حررررررالات الأليررررررات المخترقررررررة للصررررررفن وتقررررررديم الترررررردبير الفرررررروري والأمثررررررل لهررررررا للحصررررررو  علررررررى أقررررررل 

للإختلاطررررات والوصررررو  بررررالمريض إلررررى بررررر الأمرررران نظررررراً لمررررا تتركرررره تلررررك الأليررررات مررررن أثررررر علررررى نسرررربة 

 سلوك المريض وحالته النفسية والإجتماعية.

 طريقة وأسلوب البحث: .3

لأليرررررات الصرررررفن  2021/1/1و  2016/1/1خرررررلا  الفترررررر  مرررررا برررررين حالةةةةةة  92شرررررملت الدراسرررررة علرررررى 

المخترقرررررة التررررري ت رررررمل جلرررررد الصرررررفن وأغلفتررررره مرررررع إصرررررابة المحتويرررررات التررررري تتضرررررمن الخصرررررية والبرررررربخ 

 حيث قسمت الحالات إلى مجموعتين كما يلي:والحبل المنوي الصفني،  

 حالة.  /34/أليات ت مل جلد الصفن وأغلفته   •

 حالة.  /58/  أليات ت مل البنى الداخلية للصفن •

 البنى الداخلية للصفن الخصية والبربخ والجزء الصفني من الحبل المنوي(.)ت مل 
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 وترتكز الدراسة على:

 ا لية المسببة للألية. (1

 توزع الإصابات على الفئات العمرية. (2

 الأعراض والعلامات التي راجع بها المرضى للم فى. (3

 الاستقصاءات المتممة. (4

 الناتجة عن تلك الإصابات.  الاختلاطاتتدبير هذه الإصابات مع النتائج و  (5

 

 كي ية أخذ العينات: .4

تمرررررررت  راسرررررررة الأليرررررررات النافرررررررذ  أو المخترقرررررررة للصرررررررفن التررررررري راجعرررررررت أقسرررررررام الإسرررررررعا  الجراحررررررري فررررررري 

، وللرررررك برررررالرجوع لملفرررررات المرضرررررى مرررررع الدراسرررررة المباشرررررر  للحرررررالات التررررري تزامنرررررت مرررررع م رررررفى المواسرررررا 

 فتر  إجراء البحث.

تمرررررت  راسرررررتها ضرررررمن مجمررررروعتين رئيسررررريتين ومرررررن ثرررررم كرررررل مجموعرررررة  حالةةةةةة 92وبلرررررت عرررررد  الحرررررالات 

 على حد .

دَ فررررري هرررررذه الدراسرررررة فررررري تصرررررنيا  رجرررررات أليرررررة كرررررل مرررررن الصرررررفن والخصرررررية والتررررردبير لكرررررل منهرررررا  اعتُمررررري

، إلا أن الحرررررررالات الموثقرررررررة والتررررررري اسرررررررتطعت أن أشرررررررر  عليهرررررررا ب ررررررركل مباشرررررررر فررررررري AASTحسرررررررب 

الجرررررامعي كانرررررت الإصرررررابات فيهرررررا متعرررررد   أحيانررررراً فكررررران تصرررررنيا  رجرررررة الأليرررررة يرررررد   المواسرررررا م رررررفى 

والدراسرررررات  AASTعلرررررى عمرررررق الإصرررررابة كمرررررا ترررررم إعتمرررررا  الدراسرررررات الأجنبيرررررة، وبرررررالجمع برررررين منهجيرررررة 

 المعتمد  في بحثي والحالات الم اهد  كما تم الخلاص إلى تصنيا عملي يخدم هد  البحث.
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 :STAAحسب  Scrotumات ألية الصفن ج ر 

 : تكدم.1 رجة   •
 % من محيط الصفن.25تمزق أقل من   :2 رجة   •
 % من محيط الصفن.25 ≥ تمزق   :3 رجة   •
 % من الصفن.50ل من أقلاع(  انقضياع ما ي ):  4   رجة •
 % من الصفن.50 ≥قلاع(  انضياع ما ي )  :5 رجة   •

 

 :AASTحسب  Testis رجات ألية الخصية 

 .: تكدم أو هيماتوم1 رجة   •
 .Tunica Albugina: تمزق تحت سريري للغلالة البيضاء  2 رجة   •
 %.50: تمزق في الغلالة البيضاء مع ضياع بران يمي لنسيج الخصية أقل من 3 رجة   •
 % من نسيج الخصية.50 ≥: تمزق شديد في الغلالة البيضاء مع ضياع بران يمي  4 رجة   •
 : خصية مه مة أو مقلوعة.5 رجة   •

 

 التدبير لأليات الصفن والخصية:مختصر 

ك ررررف جراحرررري مررررع تنضررررير النسررررج المتنخررررر  وإغررررلاق  ←ورم  مرررروي كبيررررر أو تمررررزق فرررري الخصررررية  •
 الغلالة البيضاء للخصية.

 إغلاق جراحي.  ←تمزق جلدي واسع في الصفن   •
 للنسيج غير الحي.  ي ذر جك ف جراحي، تنضير   ←ألية نافذ  للصفن   •
 من الغلالة الغمدية لإغلاق الخصية. Flapوضع   ←تدمير كبير للغلالة البيضاء   •
 استئصا  الخصية. ←في حا  الترميم غير ممكن  •
 الإصابات التناسلية المعقد  تحتاج عا   إلى إجراءات جراحية متعد   )على مراحل(. •



31   الصفن رضوض تدبير في العلاجية الطرق  -م.الصوص 

                                             النافذة

 

 أذلات الصفن النافذة   استمار  البحث:
 

 البطاقة الشخصية:

 :العنوان :العمر :الاسم
 :الخروج ختاري :تاريخ الدخو  :الحالة العائلية
 آلية الإصابة:

 الأعراض والعلامات التي راجع بها المريض:

 الفحوصات المخبرية:

 :الكرياتينين :البولة :الزمر  :الخضاب
فحررررررررررررررررررررررررررص البررررررررررررررررررررررررررو   :زمن التخثر :زمن النز 

 :والراسب
 

 الفحوصات الشعاعية:

 البسيطة:صور  الحوض   •
 :RUGتصوير الإحليل الراجع   •
 :USإيكو  وبلر للصفن   •
 :VCUGتصوير المثانة الراجع   •
 :IVUالتصوير البولي الظليل   •
 :CT-Scanالطبقي المحوري   •

 طريقة التدبير:

 محافظة: •
 تدبير أولي في قسم الإسعا  الجراحي: •
 تدبير جراحي في غرفة العمليات: •

 :الاختلاطات

 المتابعة:

 شهر: 12بعد  أشهر: 6بعد  أشهر: 3بعد 
 منظم الاستمارة



32   الصفن رضوض تدبير في العلاجية الطرق  -م.الصوص 

                                             النافذة

 

 الدراسة الإحصائية لأليات الصفن النافذ : ثانياً:

 حالة. 92بلت عد  الحالات المدروسة  

 :توزع الحالات حسب مكان الإصابة  .1

 : يبين توزع الحالات حسب مكان الإصابة.2الجدو  رقم  
 المئوية النسبة   عد  الحالات  مكان الإصابة

 % 36.95 34 قطجلد الصفن وأغلفته ف
 % 63.05 58 شاملة للخصية والبربخ والحبل المنوي 

 % 100 92 المجموع
 

 % 63.05 بنسبة  إصابات الصفن النافذ  أيت كل ثلثي  ظ أن أليات المجموعة الثانية  حنلا
 

 
 يبين توزع الحالات حسب مكان الإصابة.  :2مخطط رقم  

 
 
 
 
 
 



33   الصفن رضوض تدبير في العلاجية الطرق  -م.الصوص 

                                             النافذة

 

 :توزع الحالات حسب العمر  .2

 يبين توزع الحالات حسب الفئات العمرية.   :3الجدو  رقم  
 النسبة المئوية  عد  الحالات  الفئات العمرية 

 % 13.04 12 سنة   18أقل من  
 % 63.04 58 سنة 30و 18بين  
 %8.69 8 سنة 40و 31بين  
 %6.52 6 سنة 50و 41بين  

 %8.69 8 سنة  50أكبر من  
 % 100 92 المجموع
 
سرررررنة  30-18دثت فررررري سرررررن ال رررررباب قرررررد حررررر ثلثررررري الإصرررررابات حررررروالي مرررررن  راسرررررة الجررررردو  أن  نلاحرررررظ 

 .% 63.04حيث بلغت  

 
 يبين توزع الحالات حسب الفئات العمرية.   :3مخطط رقم  

 
 
 
 
 
 



34   الصفن رضوض تدبير في العلاجية الطرق  -م.الصوص 

                                             النافذة

 

 :المسببة العوامل توزع الحالات حسب  .3

 يبين توزع الحالات حسب العوامل المسببة.  :4الجدو  رقم  
 النسبة المئوية  العد  العامل المسبب نوع الإصابة

 انفجارية
 % 19.56 18 طلق ناري 
 % 52.17 48 شظايا

 باتر 
 %6.52 6 أ وات حا   
 % 13.04 12 آليات مختلفة

 ةيانقلاع
 %6.52 6 حا ث سير

 %2.17 2 عضات حيوانية
 % 100 92 المجموع

 

 ت ررررررركل حررررررروالي أكثرررررررر مرررررررن ثلثررررررري الأليرررررررات الانفجاريرررررررةيلاحرررررررظ مرررررررن  راسرررررررة الجررررررردو  أن الأليرررررررات 

% مرررررررررن الحرررررررررالات، بينمرررررررررا بلغرررررررررت الأليرررررررررات البررررررررراتر  مرررررررررع الإنقلاعيرررررررررة 71.73النافرررررررررذ  إل بلغرررررررررت 

ويلاحرررررررررظ أن أليرررررررررات ال رررررررررظايا كانرررررررررت أكثرررررررررر سررررررررربباً فررررررررري حررررررررردوث الأليرررررررررات النافرررررررررذ   %،28.26

 % من الحالات.52.17بنسبة  حالة 48بمجموعتيها إل بلغت  

 

 
 .المسببة  العوامليبين توزع الحالات حسب    :4مخطط رقم  



35   الصفن رضوض تدبير في العلاجية الطرق  -م.الصوص 

                                             النافذة

 

 
 . نسبة أليات ال ظايا بالنسبة للأليات الأخرى يبين توزع    :5مخطط رقم  

 

 :طريقة الحصو  على الت خيص النهائي توزع الحالات حسب  .4

لأليرررررات الصرررررفن سررررراليب المتنوعرررررة للوصرررررو  إلرررررى الت رررررخيص النهرررررائي يوضرررررح الجررررردو  الترررررالي تررررروزع الأ

 النافذ  بمجموعتيها:

 يبين طريقة الحصو  على الت خيص النهائي.   :5الجدو  رقم  
 النسبة المئوية  العد  الطريقة 

 % 15.21 14 الفحص السريري 
 % 15.21 14 الصفنتخطيط صدى  

 % 69.56 64 الاستقصاء الجراحي
 % 100 92 المجموع

 

ليرررررات الصرررررفن لأر شررررريوعاً لوضرررررع الت رررررخيص النهرررررائي إن الاستقصررررراء الجراحررررري يمثرررررل الوسررررريلة الأكثررررر 

الغالبررررررة مررررررن جهررررررة، ولعرررررردم وجررررررو  الوقررررررت الكررررررافي  الانفجاريررررررةالنافررررررذ  وللررررررك بسرررررربب طبيعررررررة الأليررررررات 

 لإجراء بقية الإستقصاءات من جهة أخرى.

 
 



36   الصفن رضوض تدبير في العلاجية الطرق  -م.الصوص 

                                             النافذة

 

 :فقط  وأغلفته الصفن جلد أليات  توزع الحالات حسب  .5

 حالة. 34عد  الحالات المدروسة  

 توز  الحالات حسب العامل المسبب: 1.5

 يبين توزع الحالات حسب العامل المسبب.   :6الجدو  رقم  
 النسبة المئوية  العد  السبب

 % 11.76 4 طلق ناري 
 % 52.94 18 شظايا

 %5.88 2 أ وات حا   )سكين(
 - - آليات زراعية

 % 11.76 4 صناعيةآليات  
 % 11.76 4 حا ث سير

 %5.88 2 عضات حيوانية
 % 100 34 المجموع

 
 % ناجمررررررة عررررررن حرررررروا ث52.94بنسرررررربة نصةةةةةةا تلةةةةةة  الحةةةةةةالات يلاحررررررظ مررررررن الجرررررردو  أن حرررررروالي 

القرررررذائف المتفجرررررر  التررررري ينرررررتج عنهرررررا شرررررظايا مخترقرررررة  قيقرررررة الحجرررررم غالبررررراً مرررررا تكرررررون مرررررن مسرررررافة 

المصررررراب، مرررررا يرررررؤ ي إلرررررى إصرررررابات غيرررررر عميقرررررة نسررررربياً. ولرررررم تسرررررجل بعيرررررد  نسررررربياً عرررررن ال رررررخص 

أي مررررررررن حررررررررالات الإصررررررررابات المسررررررررببة بواسررررررررطة ا ليررررررررات الزراعيررررررررة بسرررررررربب سررررررررهولة الت ررررررررخيص 

 والتدبير من جهة وصعوبة الوصو  للم افي التعليمية في المدن الكبرى من جهة أخرى.

 منهررررررا  حةةةةةةالتين% 11.76بنسرررررربة  حةةةةةةالات 4أمررررررا الأليررررررات بسرررررربب حرررررروا ث السررررررير فحرررررردثت فرررررري 

 أيام. 3لم ت خص قبل   وحالتينمهد   للحيا    مرافقة لأليات

 

 



37   الصفن رضوض تدبير في العلاجية الطرق  -م.الصوص 

                                             النافذة

 

 (:جلد الصفن وأغلفتهدرجة الإصابة ) 2.5

 : يبين  رجة إصابة جلد الصفن وأغلفته.7الجدو  رقم  
 النسبة المئوية  العد   رجة الإصابة 
 % 11.76 4 من محيط الصفن   %25تمزق أقل من  
 % 70.58 24 % من الصفن50انقلاع أقل من 

 % 17.64 6 % من الصفن 50  ≤انقلاع  
 % 100 34 المجموع

  

يلاحرررررظ مرررررن الجرررررردو  انخفررررراض عرررررد  حررررررالات تمزقرررررات الصررررررفن غيرررررر المترافقرررررة مررررررع الضرررررياع المررررررا ي 

والحراريرررررررة  الانفجاريرررررررةمقارنرررررررة مرررررررع تلرررررررك الحرررررررالات المترافقرررررررة برررررررانقلاع الصرررررررفن بسررررررربب طبيعرررررررة الأليرررررررة 

أن التوضرررررع الت رررررريحي لكررررريس الصرررررفن يرررررؤمن  , علرررررى الررررررغم مرررررنالمرافقرررررة لحررررروا ث القرررررذائف المت رررررظية

 حماية نسبية من الضياع الما ي الكبير للجلد واللفافات المحيطة بالخصية.

 
 إصابة جلد الصفن وأغلفته.   رجةيبين    :6مخطط رقم  

 
 
 
 
 



38   الصفن رضوض تدبير في العلاجية الطرق  -م.الصوص 

                                             النافذة

 

 المحيطية: ةغلفالأالنافذة لجلد الصفن و رضوض توز  الإصابة الإحليلية في ال 3.5

 الصفن والأغلفة المحيطة. النافذ  لجلد رضوض  : يبين توزع الإصابة الإحليلية في ال8الجدو  رقم  
 النسبة المئوية  العد  

 % 82.35 28 إصابة صفن مع إحليل سليم 
 % 17.65 6 إصابة صفن مع إصابة إحليلية 

 % 100 34 المجموع
 

 
 . الصفن والأغلفة المحيطة لجلد   النافذ  رضوض  الفي    الإحليلية   الإصابةيبين توزع    :7مخطط رقم  

 

منهررررررا بسرررررربب شررررررظايا قذفيررررررة متفجررررررر ،  منهررررررا  4، % 17.65 حةةةةةةالات 6حرررررردثت إصررررررابة الإحليررررررل فرررررري 

 بسبب طلق ناري.وحالتان  

 أسابيع. 6-3ار فولي للإحليل وإبقائه من قثط وإمرار فتح المثانة  برت الإصابات الإحليلية  ب 

 
 

 

 



39   الصفن رضوض تدبير في العلاجية الطرق  -م.الصوص 

                                             النافذة

 

 تدبير الأذلات النافذة للصفن والأغلفة المحيطية: 4.5

 يبين تدبير الأليات النافذ  للصفن والأغلفة المحيطة.:  9الجدو  رقم  
 النسبة المئوية  العد  نوع العلاج

 % 82.35 28 جراحي
 % 17.65 6 محافظ 
 % 100 34 المجموع

 

 
 صفن والأغلفة المحيطة.ل يبين تدبير الأليات النافذ  ل  :8مخطط رقم  

 
 

ابترررررداء مرررررن الأليرررررات السرررررطحية التررررري تصررررريب يلاحرررررظ أن أغلرررررب الحرررررالات قرررررد عولجرررررت ب ررررركل جراحررررري 

الجلررررد أو الأغلفررررة السررررطحية والترررري تكررررون فيهررررا الخصررررية سررررليمة حيررررث تررررم ترررردبيرها فرررري غرفررررة الإسررررعا  

وتحررررررررت التخرررررررردير الموضررررررررعي حيررررررررث تررررررررم غسرررررررريل الجررررررررر  بالسرررررررريروم الملحرررررررري النظررررررررامي أو البوفيرررررررردون 

 وتنضير الجر  ثم خياطة اللفافات والجلد بخيوط قابلة للإمتصاص والمتوفر  في الإسعا .

أمرررررا الحرررررالات التررررري كانرررررت تحتررررراج لفرررررتح الصرررررفن فكانرررررت ترررررتم فررررري غرفرررررة العمليرررررات الإسرررررعافية وتحرررررت 

التخرررررردير العررررررام حيررررررث يررررررتم تنضررررررير الجررررررر  وإستقصرررررراء الصررررررفن مررررررن خررررررلا  الجررررررر . تغلررررررق الطبقررررررات 



40   الصفن رضوض تدبير في العلاجية الطرق  -م.الصوص 

                                             النافذة

 

وللررررك بعررررد  للامتصرررراصإبتررررداء مررررن الغلالررررة الغمديررررة ثررررم اللفافررررات الصررررفنية وأخيررررراً الجلررررد بخيرررروط قابلررررة 

 ساعة. 48 – 24وضع مفجر مدرج يتم سحبه بعد 

وتررررررم العررررررلاج المحررررررافظ بتحقيررررررق راحررررررة للصررررررفن مررررررع حامررررررل صررررررفن وكمررررررا ات بررررررار   فرررررري بدايررررررة الأليررررررة 
لتقليرررررل النرررررز  قررررردر الإمكررررران وت ررررركيل الرررررورم الررررردموي ثرررررم كمرررررا ات حرررررار  لتسرررررريع رشرررررف الرررررورم الررررردموي 

 والمسكنات ومضا ات الولمة.مع التغطية بالمضا ات الحيوية  
 

 :نسبة اختلاطات الأذلات النافذة للصفن والأغلفة المحيطية 5.5

 : يبين نسبة اختلاطات الأذلات النافذة لجلد الصفن وأغلفته. 10الجدول رقم  
 النسبة المئوية  الاختلاطاتعد    المجموع الكلي للمرضى

34 12 35.29 % 
 

 واختلاطاتها:توز  نتائج المعالجة  6.5

 : يبين توزع نتائج المعالحة واختلاطاتها. 11الجدو  رقم  
 النسبة المئوية  العد  العامل المسبب الاختلاطاتو   النتائج

 العلاج الجراحي 

 %33.3 4 خمج الجر  
 %16.6 2 خمج البربخ 

 - - استئصا  الخصية
 - - عقم ثانوي 

 العلاج المحافظ
 %16.6 2 الورم الدموي   حتقي

 %33.3 4 رشف الورم الدموي القديم 
 % 100 12 المجموع

 

 حةةةةالتينبخمررررج الجررررر  بعررررد العررررلاج الجراحرررري )حةةةةالات  4حرررروالي ثلررررث الحررررالات،  الاختلاطرررراتت رررركل 

بتقرررريح الررررورم الرررردموي بعررررد  تررررينمختلط  وحةةةةالتين (،ناجمررررة عررررن عرررردم العنايررررة الجيررررد  بجلررررد الصررررفنمنهررررا 

 المحافظ نتيجة عدم التغطية الواسعة بالصا ات الحيوية.العلاج  



41   الصفن رضوض تدبير في العلاجية الطرق  -م.الصوص 

                                             النافذة

 

  راسة أليات الصفن ال املة للخصية والبربخ والحبل المنوي: .6

 حالة. 58عد  الحالات المدروسة  

 توز  الحالات حسب العامل المسبب: 1.6

 : يبين توزع الحالات حسب العامل المسبب.12الجدو  رقم  
 المئوية النسبة   العد  السبب

 % 24.13 14 طلق ناري 
 % 51.72 30 شظايا

 %6.89 4 أ وات حا   )سكين(
 %6.89 4 آليات زراعية

 %6.89 4 آليات صناعية
 %3.76 2 حا ث سير

 - - عضات حيوانية
 % 100 58 المجموع

 
القرررررررذائف  % عرررررررن حررررررروا ث51.72يلاحرررررررظ مرررررررن الجررررررردو  أن حررررررروالي نصرررررررف تلرررررررك الحرررررررالات بنسررررررربة 

المتفجرررررر  أيضررررراً التررررري ينرررررتج عنهرررررا شرررررظايا مخترقرررررة غالبررررراً مرررررا تكرررررون مرررررن مسرررررافة قريبرررررة مرررررن ال رررررخص 

المصررررراب ممرررررا يرررررؤ ي إلرررررى إصرررررابات أعمرررررق مرررررن المجموعرررررة السرررررابقة ت رررررمل الخصرررررية والبرررررربخ والحبرررررل 

مررررن الأليررررات المخترقررررة فرررري هررررذه المجموعررررة بسرررربب أ وات حررررا   )سرررركين(،  حةةةةالات 4المنرررروي. سررررجلت 

حيرررررث كانرررررت الإصرررررابة موجهرررررة ب ررررركل مباشرررررر إلرررررى الحبرررررل المنررررروي بسررررربب شررررركل الخصرررررية البيضررررروي 

المتوضرررررع ب ررررركل حرررررر ضرررررمن الغلالرررررة الغمديرررررة وقوامهرررررا الصرررررلب غيرررررر المررررررتبط بالنسررررريج تحرررررت الجلرررررد 

الحررررررا    أو الجلررررررد والمحرررررراط بلفافررررررات كرررررريس الصررررررفن الترررررري تررررررؤمن حمايررررررة نسرررررربية مررررررن أليررررررات الأ وات

 المباشر .
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 :النافذة للبنى الداخليةدرجة الإصابة  2.6

 : يبين درجة الإصابة النافذة للبنى الداخلية.13الجدول رقم  
 النسبة المئوية  العد   رجة الإصابة 

 % Tunica Albugina 12 20.68للغلالة البيضاء    تحت سريري تمزق  
أقل من   تمزق في الغلالة البيضاء مع ضياع بران يمي لنسيح الخصية

50% 
22 37.93 % 

 ≤  تمزق شديد في الغلالة البيضاء مع ضياع بران يمي لنسيج الخصية
50% 

10 17.24 % 

 % 17.24 10 ألية البربخ 
 % 689 4 ألية الحبل المنوي 

 % 100 58 المجموع
 

يلاحرررررررظ أن أليرررررررات الخصرررررررية بررررررردرجاتها المختلفرررررررة ت ررررررركل حررررررروالي ثلثررررررري الإصرررررررابات المخترقرررررررة للبنرررررررى 

 % بسبب زيا   مساحة سطح الخصية مقارنة بالبربخ والحبل المنوي.75.86الداخلية بنسبة 

سررررببت ته رررررم  حةةةةالتينفقررررط مترافقرررررة مررررع أليررررة الجررررزء الصررررفني للحبرررررل المنرررروي  فقررررط  حةةةةالات 4سررررجلت 

بسرررربب طعررررن سرررركين غيررررر مترافقررررة مررررع  والحررررالتين الأخرررررى سررررير  حررررا ث للحبررررل الأيمررررن المنرررروي بسرررربب

 ال ريان الخصوي. ألية الأسهر أو

 

 
 .للبنى الداخليةالنافذ     الإصابة   رجةيبين    :9مخطط رقم  
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 :للبنى الداخليةالنافذة رضوض توز  الإصابة الإحليلية في ال 3.6

 النافذة للبنى الداخلية.رضوض  : يبين توز  الإصابة الإحليلية في ال14الجدول رقم  
 النسبة المئوية  العد  

 % 55.17 32 مع إحليل سليم ألية نافذ 
 % 44.83 26 مع إصابة إحليلية  مترافقة نافذ  ألية

 % 100 58 المجموع
 

 
 النافذ  للبنى الداخلية.رضوض الإصابة الإحليلية في ال  توزعيبين    : 10مخطط رقم  

 

 %، غالبيرررررررررة تلرررررررررك44.83حررررررررردثت الإصرررررررررابة الإحليليرررررررررة فررررررررري نصرررررررررف الحرررررررررالات تقريبررررررررراً بنسررررررررربة 

فقرررررط كانرررررت  حةةةةةالات 4الإصرررررابات المسرررررجلة كانرررررت مترافقرررررة مرررررع إصرررررابة بران ررررريم الخصرررررية، عررررردا 

 .مع إصابة البربخ ب كل معزو   مترافقة

 نسررررربة الإصرررررابات الإحليليرررررة التررررري  بررررررت بإصرررررلا  جراحررررري للإحليرررررل سرررررواء فررررروري أم مترررررأخر كانرررررت

 فقط. إصابات 10والموافقة   %38 

 الجزئيرررررة فقرررررد ترررررم تررررردبيرها بفرررررتح المثانرررررة وإمررررررار قثطرررررار فررررروليأمرررررا مرررررا تبقرررررى مرررررن إصرررررابات الإحليرررررل 

 أسابيع. 6-3للإحليل وإبقائه من 
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 :للبنى الداخلية للصفن المخترقةتدبير الأذلات   4.6

 : يبين تدبير الأليات المخترقة للبنى الداخلية للصفن.15الجدو  رقم  
 النسبة المئوية  العد  نوع العلاج

 % 65.51 38 المتنخر وإغلاق الغلالة البيضاءتنضير النسيج 
 %3.44 2 من الغلالة الغمدية لإغلاق الخصية   Flapوضع  

 % 17.24 10 استئصا  الخصية
 % 10.34 6 إصلا  ألية البربخ

 %3.44 2 إصلا  ألية الحبل المنوي 
 % 100 58 المجموع

 

عدم إمكانية    نتيجة  حالات 4،  حالات 10في    اسرررررررررتئصرررررررررالها جرى  حالة  44وجدت الخصرررررررررية متألية في 

نتيجة ته ررررم للحبل المنوي الأيمن   وحالتينالترميم بسرررربب الضررررياع البران رررريمي الكبير في نسرررريج الخصررررية  

  والحالتين الأخيرة مرافقة لألية وعائية في البربخ الأيسرر غير قابلة للإصرلا ،    وحالتينبسربب حا ث سرير 

كانت إصررابة الخصررية اليمنى فيها ط يفة من الدرجة الأولى، تم خياطة الغلالة البيضرراء ووجدت محت ررية  

 ساعة بالإيكو  وبلر بعد تخثير أوعية البربخ الناز  والغير قابل للإصلا . 24بعد 

 حالات   6من إصابة البربخ وقد شكلت ورماً  موياً جرى تفريغه، تم إصلا   حالات   10ووجدت  

 .ضمن الطبيعي  فقط بخياطة لفافة البربخ ومتابعة الخصية بالإيكو  وبلر حيث وجدت التروية

شرررروهد ورم   فقط للحبل المنوي، إحداها إصررررابة يسرررررى معزولة بسرررربب طعن سرررركين حيث  حالات 4سررررجلت  

 وتخثيرها.  المنوي في جزئه الصفني وجرى ربط الأوعية النازفة موي في الحبل  
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 للصفن. المخترقة للبنى الداخليةيبين تدبير الأليات    : 11مخطط رقم  

 

 :للبنى الداخليةنسبة اختلاطات الأذلات النافذة  6.6

 : يبين نسبة اختلاطات الأليات النافذ  للبنى الداخلية.16الجدو  رقم  
 النسبة المئوية  الاختلاطاتعد    الكلي للمرضىالمجموع  

58 14 24.13 % 
 

 توز  نتائج المعالجة واختلاطاتها: 7.6

 : يبين توزع نتائج المعالجة واختلاطاتها. 17الجدو  رقم  
 النسبة المئوية  العد  السبب

 % 28.57 4 خمج الجر 
 % 28.57 4 خمج البربخ

 % 14.28 2 استئصا  الخصية
 % 28.57 4 ثانوي عقم  

 % 100 14 المجموع
 

بنجا  بعد إغلاق    لخمج البربخ كانت الإصابة فيها مسببة لألية بربخية تم إصلاحها  حالات  4سجلت 

تسررررررررررررببت بعقم ثانوي كانت الألية في كل منها    الاختلاطاتمن  حالات  4كما سررررررررررررجلت    لفافة البربخ.

 % في كل من الخصيتين.25بران يمي في النسيج الخصوي أكثر من   ضياع

العمل   في تدبير الأليات النافذ  للبنى الداخلية تم إسرررررررررررتئصرررررررررررا  الخصرررررررررررية فيها كإختلاط بعد حالتان

 %(.50 بران يمي أقل منالجراحي بأسبوع كانت الإصابة فيها من الدرجة الثانية )ضياع  
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 ثالثاً: مناق ة النتائج والمقارنة بنتائج الدراسات الأجنبية:

تعتبرررررر أليرررررات الصرررررفن النافرررررذ  مرررررن المواضررررريع المهمرررررة فررررري الجراحرررررة البوليرررررة والتناسرررررلية ونسررررربة حررررردوثها 

 في إز يا  مستمر.

وللرررررك  الجرررررامعي المواسرررررا  م رررررفىونظرررررراً لأهميرررررة هرررررذا الموضررررروع فقرررررد قمنرررررا بهرررررذه الدراسرررررة المحليرررررة فررررري 

بالإضرررررافة للرجررررروع للملفرررررات  الجرررررامعي المواسرررررا  م رررررفىبمتابعرررررة الحرررررالات التررررري صرررررا فت وجو نرررررا فررررري 

 .ىوالحاسوب في الم ف

 حالة موزعة على النحو التالي: /92وبلغ عدد الحالات المدروسة /

 .%(36.95) حالة 34  ،أليات ت مل جلد الصفن وأغلفته •

 .%(63.04) حالة 58  الداخلية للصفنأليات ت مل البني   •

ويلاحررررررظ أن أليررررررات المجموعررررررة الثانيررررررة ت رررررركل ثلثرررررري أليررررررات الصررررررفن النافررررررذ ، كمررررررا أن حرررررروالي ثلثرررررري 

%، وتفوقررررررت 63.04بنسرررررربة  حالةةةةةةة 58سررررررنة  30-18الحررررررالات قررررررد حرررررردثت فرررررري سررررررن ال ررررررباب مررررررن 

% مقابررررررررررل 71.73الأليررررررررررات الإنفجاريررررررررررة علررررررررررى مجمرررررررررروع الأليررررررررررات البرررررررررراتر  والإنقلاعيررررررررررة إل بلغررررررررررت 

، وتعتبرررررررر حررررررروا ث القرررررررذائف المت رررررررظية هررررررري السررررررربب الأو  فررررررري أليرررررررات الصرررررررفن النافرررررررذ  إل %28.26 

 %.52.17بلغت  

وقررررد قورنرررررت هرررررذه الدراسرررررة بعرررررد  مرررررن الدراسررررات الأجنبيرررررة وللرررررك لأن معظرررررم الدراسرررررات الأجنبيرررررة ركرررررزت 

 وأما هذه الدراسات فهي:على جانب واحد ولم تهتم بالجوانب الأخرى،  

شرررررملت  ق افررررري العرررررر : 2021لعةةةةةا   مشةةةةةفى اليرمةةةةةو  التعلمةةةةةي ، جامعةةةةةة المستنصةةةةةريةالدراسةةةةةة -1

سرررررنة ، الأليرررررات الانفجاريرررررة شررررركلت  34، متوسرررررط عمرررررر الاصرررررابة حالةةةةةة  34أليرررررات الصرررررفن النافرررررذ  

% . تررررررم استئصررررررا  الخصررررررية 25.8% مررررررن الحررررررالات ، فرررررري حيررررررث شرررررركلت المقررررررذوفات الناريررررررة 74.2
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 6للخصرررررية، فررررري حرررررين ترررررم تررررردبير  ترررررم تررررررميم جراحررررريحالةةةةةة  11. و  حالةةةةةة 17فررررري نرررررص الحرررررالات 

% مرررررررن الحرررررررالات كانرررررررت مترافقرررررررة مرررررررع أليرررررررات اخررررررررى مثرررررررل الكسرررررررور 68حرررررررالات ب ررررررركل محرررررررافظ. و

 [10]%(.19.3%(، ومع أليات تناسلية )22.6%( و ألات أمعاء)48.8)

سررباب رضرروض الصررفن المن ررور  في المجلة الطبية  : أet alA Grigorian. الأمريكي لةةةةةةةةةةة دراسةةة  -2

 [11] 2018لعام   /.144الأمريكية العد  /

تمرررررزق الخصرررررية وأهميرررررة التررررردبير الجراحررررري البررررراكر، التررررري قرررررام  Kings Countyدراسةةةةةة مشةةةةةفى  -3

 [12]. حالة/ 36 رست / Wikins & Williamsبها العالمان  

/ 156المن رررررررررور  فررررررررري المجلرررررررررة الطبيرررررررررة البريطانيرررررررررة العرررررررررد  / Hosseini & Asgarisدراسةةةةةةةةةة  -4

 [13]رض صفن.   حالة/ 68/عن 

جرررررررررررو  الطلررررررررررق النرررررررررراري فرررررررررري الخصررررررررررية  New Orleansفرررررررررري  Charity Hospitalدراسةةةةةةةةةة  -5

 [14]/.  154المن ور  في المجلة الطبية العد  / Monga & Morenoوتدبيرها التي قام بها  

عررررررررررن أليررررررررررات الخصررررررررررية المن ررررررررررور  فرررررررررري المجلررررررررررة البوليررررررررررة  Moussaoui & Joualeدراسةةةةةةةةةة  -6

 [15]/. 102الفرنسية العد  /

الصرررررررفنية النافرررررررذ ،  راسرررررررة علرررررررى رضررررررروض لل الاختلاطررررررراتنترررررررائج العرررررررلاج و  Goldmanدراسةةةةةةةة  -7

 [16]حالة/.   22/
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 راسرررررررة م رررررررفى و  Yarmouk م رررررررفى  راسرررررررةو   راسرررررررتنابرررررررين مقارنرررررررة تررررررروزع الأعمرررررررار  .1

Kings County: 
 

 Yarmouk مشفى  دراسةو  Kings Countyو راسة م فى     راستنا: يبين مقارنة توزع الأعمار بين 18الجدو  رقم  

 الفئات العمرية 
  راستنا 

 Kings راسة م فى  
County 

 Yarmouk مشفى دراسة

 متوسط عمر الإصابات النسبة المئوية  العد  النسبة المئوية  العد 
 % 19.44 7 % 13.04 12 سنة   18أقل من  

 سنة34

 % 61.11 22 % 63.04 58 سنة   18-30
 %8.33 3 %8.69 8 سنة   31-40
 %5.55 2 %6.52 6 سنة   41-50

 50أكبر من  
 سنة

8 8.69% 2 5.55% 

 % 100 36 % 100 92 المجموع
 

 

، 63.04يلاحررررظ مررررن الجرررردو  أن أعلررررى نسرررربة إصررررابة فرررري  راسررررتنا كانررررت فرررري سررررن ال ررررباب بنسرررربة % 

نفرررررررس الفئرررررررة  إل بلغرررررررت أعلرررررررى نسررررررربة أيضررررررراً فررررررري Kings Countyوهرررررررذا يتقرررررررارب مرررررررع  راسرررررررة م رررررررفى 

ت %، إلا أن غالبيررررررررة الحررررررررالات فررررررررى الدراسررررررررة الأجنبيررررررررة المررررررررذكور  كانرررررررر 61.11العمريررررررررة إل بلغررررررررت % 

 34فقرررررد كررررران وسرررررطي العمرررررر  Yarmouk م رررررفى  راسرررررةأمرررررا فررررري  .بسررررربب أ وات حرررررا   )م ررررراجرات(

 سنة فقد كانت نتيجة أليات انفجارية و طلق ناري .
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و راسرررررة   Yarmouk  م رررررفى  راسرررررةو   راسرررررتنامقارنة أسرررررباب أليات الصرررررفن النافذ  بين  .2

Hosseini & Asgaris راسة  Grigorian A.et al  و راسةGoldman: 

 

و راسة   Yarmouk مشفى دراسة و  راستنا: يبين مقارنة أسباب أليات الصفن النافذ  بين 19الجدو  رقم  

Hosseini & Asgaris   راسة   Grigorian A.et al    و راسةGoldman. 

أسباب 
 الإصابة 

 دراستنا
دراسة مشفى  
Yarmouk 

دراسة  
Hosseini & 

Asgaris 

  دراسة
Grigorian 
A.et al 

دراسة  
Goldman 

 %   النسبة العدد  %   النسبة العدد  %   النسبة العدد  %  النسبة العدد  %   النسبة العدد 
طلق  
 % 19.56 18 ناري 

8 74.2% 15 
22.05 % 2 8.57% 21 95.45 % 

 - - % 57.14 4 % 55.88 38 %25.8 23 % 52.17 48 شظالا 
أدوات 
 %6.52 6 حادة 

-  
8 11.76 % - - 1 4.54% 

آليات  
 % 13.04 12 مختلفة

-  
4 5.88% - - - - 

حادث  
 %6.52 6 سير 

-  
3 4.41% 1 14.28 % - - 

عضات 
 %2.17 2 حيوانية 

-  
- - - - - - 

 % 100 22 % 100 7 % 100 68  31 % 100 92 المجمو 
 

هررررو ال ررررظايا المتفجرررررر  وهررررذا يتوافررررق مررررع الدراسرررررات نلاحررررظ أن السرررربب الأكبررررر لأليررررات الصرررررفن النافررررذ  

إل كانرررررت معظرررررم الحرررررالات بسررررربب  Goldmanباسرررررتثناء  راسرررررة الأجنبيرررررة، تليررررره حررررروا ث الطلرررررق النررررراري 

 .ةالناريات  أليات الطلق
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 :Goldmanو راسة   راستناالرضية النافذ  بين مقارنة توزع  رجة الإصابة  .3
 

 .Goldmanودراسة   دراستنا: يبين مقارنة توز  درجة الإصابة الرضية النافذة بين  20الجدول رقم  

 درجة الإصابة 
 Goldmanدراسة   دراستنا

 النسبة %  العد  النسبة %  العد 
 % 27.27 6 % 11.76 4 % من محيط الصفن 25تمزق أقل من 
 % 63.63 14 % 70.58 24 % من الصفن50انقلا  أقل من 

 %9.09 2 % 17.64 6 % من الصفن 50 ≤انقلا   
 % 100 22 % 100 34 المجمو 

 

% من محيط الصررفن هي أشرريع  رجات الاصررابة وللك يتوافق  50 رجة الإصررابة بانقلاع  ون  نلاحظ أن  

 Goldmanمع  راسة  

 

  Yarmouk  م ررفى  راسررةو   راسررتنابين   والأعضرراء التناسررلية مقارنة نسرربة إصررابة الإحليل .4

 :Goldmanو راسة 
 

و راسة     Grigorian A.et al   راسة و راسة    راستنا: يبين مقارنة نسبة إصابة الإحليل بين 21الجدو  رقم  
Goldman. 

 
 Goldmanدراسة   Yarmoukدراسة مشفى   دراستنا

 النسبة%  العد  النسبة%  العد  النسبة%  العد 
 %81 18 %80.7 25 % 82.35 28 مع إحليل سليم رضوض  ال
 %19 4 %19.3 6 % 17.64 6 مع إصابة إحليلية رضوض  ال

 % 100 22 % 100 31 % 100 34 المجموع
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وشرخصرت كل حالات    ما بين  راسرتنا والدراسرات الأحنبية المقارنة.نلاحظ توافق نسربة إصرابة الإحليل  

 بتصزير الإحليل الظليل الراجع.إصابة الإحليل في  راستنا المحلية والدراسات الأجنبية  

 : Hosseini & Asgaris راسة  و   Yarmouk  م فى    راسة و    راستنا مقارنة نوع العلاج بين   .5
 

 Hosseini & Asgarisو راسة    Yarmouk  مشفى   دراسة و    راستنا: يبين مقارنة نوع العلاج بين  22الجدو  رقم  

 نو  العلاج 
 Hosseini & Asgaris  دراسة Yarmoukدراسة مشفى   دراستنا

 النسبة%  العد  النسبة%  العد  النسبة%  العد 
 % 100 68 %82.4 25 % 82.35 28 جراحي
 - - %17.6 6 % 17.64 6 محافظ 
 % 100 68 % 100 31 % 100 34 المجموع

 

 راسررررررة  مررررررع نتررررررائج  راسررررررتنا مررررررن حيررررررث نوعيررررررة العررررررلاج إلا أن توافقررررررت كررررررل الدراسررررررات الأجنبيررررررة تقريبرررررراً 

Hosseini  انفررررررر ت بالعمررررررل الجراحرررررري الررررررذي غطررررررى جميررررررع الحررررررالات وهرررررري تفضررررررل العمررررررل الجراحرررررري

 إلى أقل نسبة ممكنة.  الاختلاطاتالفوري لتقليل  

و راسرررررررررة   Yarmouk م رررررررررفى  راسرررررررررةو    راسرررررررررتنابين   الاختلاطات مقارنة نتائج العلاج و  .6
Hosseini & Asgaris  و راسةGoldman: 

 

دراسة و   Yarmouk مشفى دراسةو دراستنابين    الاختلاطاتنتائج العلاج و : يبين مقارنة 23الجدول رقم  
Hosseini & Asgaris    ودراسةGoldman. 

 نو  الاختلاط 
دراسة مشفى   دراستنا

Yarmouk 
 Hosseiniدراسة  

& Asgaris 
دراسة  

Goldman 
 %   النسبة العد  %   النسبة العد  %   النسبة العد  %   النسبة العد 

 - - %5.88 1 %33.3 3 %33.3 4 خمج الجرح
 %50 2 % 70.58 12 - - %16.6 2 خمج البربخ

 %25 1 - - - - - - استئصال الخصية
 %25 1 % 17.64 3 - - %16.6 2 تقيح الور  الدموي 
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رشا الور  الدموي  
 - - %5.88 1 - - %33.3 4 القدلم

 % 100 4 % 100 17  10 % 100 12 المجمو 
%(، وفررررررررري 25) Hosseiniوفررررررررري  راسرررررررررة %(، 35)فررررررررري  راسرررررررررتنا  الاختلاطررررررررراتنلاحرررررررررظ أن نسررررررررربة 

فرررررررري  راسررررررررتنا لوجررررررررو   الاختلاطرررررررراتة ب%(، ويعررررررررو  سرررررررربب ارتفرررررررراع نسرررررررر 18.18) Goldman راسررررررررة 

أمررررررا فرررررري  فرررررري الدراسررررررات الأجنبيررررررة. الاختلاطرررررراتحيررررررث تنرررررردر هررررررذه  الإنترررررران وتعضرررررري الررررررورم الرررررردموي 

تررررررالي للاصرررررررلا   حررررررالات خمررررررج 3فقررررررط ) 10 الاختلاطررررررراتفكرررررران عررررررد    Yarmouk م ررررررفى  راسررررررة

 حالات نقل  م( 5 –وفا  يسبب أليات مرافقة   حالة 2 –  الجراحي

 

 & Moussaouiو راسررررررررة    راسررررررررتنابين للبنى الداخلية    النافذ  مقارنة توزع  رجة الألية .7
Jouale :في باريس 

 

 Moussaoui % Joualeو راسة     راستنا: يبين مقارنة توزع  رجة الألية النافذ  للبنى الداخلية بين  24الجدو  رقم  
 في باريس. 

 درجة الإصابة 
 & Moussaouiدراسة   دراستنا

Jouale 
 النسبة %  العد  النسبة %  العد 

 Tunica Albugina 12 20.68 % 4 16%تمزق تحت سريري للغلالة البيضاء  
تمزق في الغلالة البيضةاء مع ضةيا  برانشةيمي لنسةيح الخصةية 

 %36 9 % 37.93 22 %50أقل من 

تمزق شةةديد في الغلالة البيضةةاء مع ضةةيا  برانشةةيمي لنسةةيج 
 %8 2 % 17.24 10 %50  ≤الخصية 

 %12 3 % 17.24 10 أذلة البربخ
 %28 7 %6.89 4 أذلة الحبل المنوي 

 % 100 25 % 100 58 المجمو 
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نلاحرررررظ أن أليرررررات الخصرررررية فررررري  راسرررررتنا أعلرررررى مرررررن الدراسرررررة الأجنبيرررررة المن رررررور  فررررري المجلرررررة البوليرررررة 

 وللك بسبب وسائل الأمان والحماية المتبعة.، الفرنسية  

%، 40، وبلغررررررت فرررررري الدراسررررررة المررررررذكور  % 3إلا أن حرررررروا ث السررررررير فرررررري  راسررررررتنا كانررررررت نررررررا ر  بنسرررررربة 

بلررررررت عررررررد  الأليررررررات النافررررررذ  للبنررررررى الداخليررررررة  وللررررررك بسرررررربب غلبررررررة الإصررررررابات الإنفجاريررررررة فرررررري الرررررربلا .

،  الجررررررامعي المواسررررررا  م ررررررفىخررررررلا  سررررررت سررررررنوات راجعررررررت حالةةةةةةة  58لكرررررريس الصررررررفن فرررررري  راسررررررتنا 

فرررررررري الم ررررررررفى الخيررررررررري  Monga Morinoقورنررررررررت إختلاطررررررررات أليررررررررة الإحليررررررررل بدراسررررررررة قررررررررام بهررررررررا   

Charity Hospital  فرررررررريNewreleans  إلررررررررى عررررررررام  1988علررررررررى مرررررررردار سررررررررت سررررررررنوات مررررررررن عررررررررام

 ./154/ للعد  1995والتي ن رت في المجلة البولية عام  1994

 

 :Charity Hospitalو راسة   راستنامقارنة نسبة إصابة الإحليل بين  .8
 

 . Charity Hospital. و راسة     راستنا: يبين مقارنة نسبة إصابة الإحليل بين 25الجدو  رقم  

 
 Charity Hospitalدراسة   دراستنا

 النسبة %  العد  % النسبة   العد 
 % 30.61 15 % 44.82 26 أذلة مع إصابة إحليلية

 % 69.39 34 % 55.18 32 أذلة بدون إصابة إحليلية 
 % 100 49 % 100 58 المجمو 

 

مقارنررررررة مررررررع  راسررررررتنا كرررررراختلاط فرررررري الدراسررررررة الأجنبيررررررة نلاحررررررظ انخفرررررراض فرررررري نسرررررربة إصررررررابة الإحليررررررل 
يكرررررررون فررررررري بنرررررررى الصرررررررفن الداخليرررررررة والرررررررذي يغلرررررررب أن وللرررررررك بسررررررربب ت رررررررظي المقرررررررذو  فررررررري  المحليرررررررة
 الإصابة.
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 م ررررررررفى و راسررررررررة Yarmouk م ررررررررفى  راسررررررررةو   راسررررررررتنامقارنررررررررة نرررررررروع الترررررررردبير بررررررررين  .9
Kings County  و راسةMoussaoui & Jouale: 

 

 Kings Countyو راسة م فى    Yarmouk مشفى دراسة و  راستنا: يبين مقارنة نوع التدبير بين  26الجدو  رقم  
 .Moussaoui & Joualeو راسة  

 التدبير
 دراستنا.

دراسة مشفى  
Yarmouk 

دراسة مشفى  
Kings County 

دراسة  
Moussaoui & 

Jouale 
 %   النسبة العد  %   النسبة العد  %   النسبة العد  %   النسبة العد 

المتنخر  النسيج  تنضير 
 %20 5 % 56.52 13 %44 11 % 65.51 38 وإغلاق الغلالة البيضاء 

من الغلالة   Flapوضع  
 - - % 17.39 4 - - %3.44 2 الغمدلة لإغلاق الخصية

 %72 18 % 13.04 3 %66 14 % 17.24 10 استئصال الخصية
 - - %4.34 1 - - % 10.34 6 إصلاح أذلة البربخ

الحبل  أذلة  إصلاح 
 %8 2 %8.69 2 - - %3.44 2 المنوي 

 % 100 25 % 100 23 % 100 25 % 100 58 المجمو 
 

 Kings التررررررري قامرررررررا بهرررررررا فررررررري م رررررررفى Williams & Wikinsنلاحرررررررظ تقرررررررارب  راسرررررررتنا و راسرررررررة 

County .ينمررررا تختلررررف تمامرررراً عررررن  راسررررة المجلررررة البوليررررة الفرنسررررية الترررري قررررام  فرررري نوعيررررة الترررردبير

 18 بررررررررررت غالبيرررررررررة الحرررررررررالات بإستئصرررررررررا  الخصرررررررررية وبلغرررررررررت  إل Joualeو  Moussaouiبهرررررررررا 

إصرررررررابات تضرررررررمنت أليرررررررة الحبرررررررل المنررررررروي، وكررررررران  4بسررررررربب حرررررررا ث سرررررررير و 10وكانرررررررت حالةةةةةةةة 

بلرررررررت استئصرررررررا  الخصرررررررية  دفقررررررر  Yarmouk م رررررررفى  راسرررررررةأمرررررررا فررررررري  سرررررررنة. 28متوسرررررررط العمرررررررر 

 أغلبهررررررررا يررررررررات لحررررررررالات استئصررررررررا  مررررررررز وج( بسرررررررربب كررررررررون الأ 3مررررررررريض ) 14نصررررررررف الحررررررررالات 

حالةةةةة  11، فرررري حررررين تررررم تنضررررير النسرررريج المتنخررررر فرررري ثيررررر مررررن  راسررررتنا وهررررذا أكبررررر بك انفجاريررررة

 في  راستنا والذي يعتبر أكثر . % 65.51% مقارنة مع 44أي بنسبة 



55   الصفن رضوض تدبير في العلاجية الطرق  -م.الصوص 

                                             النافذة

 

 

 Kingsو راسرررررررررة م رررررررررفى   راسرررررررررتنابرررررررررين  الاختلاطرررررررررات مقارنرررررررررة نترررررررررائج العرررررررررلاج و  .10
County: 

 

 .Kings Countyو راسة م فى     راستنابين    الاختلاطات: يبين مقارنة نتائج العلاج و 27الجدو  رقم  

 الاختلاط
 Kings Countyدراسة مشفى   دراستنا

 النسبة %  العد  النسبة %  العد 
 - - % 28.57 4 خمج الجرح
 %50 1 % 28.57 4 خمج البربخ

 %50 1 % 14.28 2 استئصال الخصية
 - - % 28.57 4 عقم ثانوي 
 % 100 2 % 100 14 المجمو 

 

  الاختلاطات بلغت فيها نسرررررررربة  حالة 23التي أجريت على   Kings Countyنلاحظ أن  راسررررررررة م ررررررررفى 

ويعو  السبب للإختلاطات    %،24.13في  راستنا أعلى إل بلغت   الاختلاطاتبينما كانت نسبة  ،  % 8.69

الإسرعافي في العمليات الإسرعافية حيث   الخمجية التي ارتفعت نسربتها في  راسرتنا وخاصرة بعد فتح الصرفن

 لا تراعى قواعد التعقيم والتطهير.
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 رابعاً: الخلاصة:

النافررررذ  ناجمررررة عررررن حرررروا ث طلررررق نرررراري أو مقررررذوفات انفجاريررررة، والفئررررة العمريررررة معظررررم أليررررات الصررررفن 

ها كبيررررررر , فرررررري حررررررين يكفرررررري تالمسررررررتهدفة هرررررري فئررررررة ال ررررررباب، وتكررررررون نسرررررربة تررررررألي الخصررررررية أو خسررررررار 

الأليررررررة مررررررع السررررررريري للإصررررررابة مررررررع اجررررررراء تصرررررروير بررررررالأمواج الفرررررروق صرررررروتية لتحديررررررد  رجررررررة  مالتقيرررررري

 لطبقررررررراتنسررررررريج الخصررررررريوي المتضررررررررر مرررررررع اغرررررررلاق لتنضرررررررير للاتخرررررررال التررررررردبير الأمثرررررررل، والررررررري ي رررررررمل 

 ية بربخ أو الية حبل منوي تتطلب تداخل فورا .ل، وقد يترافق مع أ  المفتوحة

صرررررررفن مرررررررع أليرررررررات اخررررررررى سرررررررواء كانرررررررت بوليرررررررة أو غيرررررررر بوليرررررررة ، واحتمرررررررا  حررررررردوث لتترافرررررررق أليرررررررات ا

 الترررررررررري تقتصرررررررررررولرررررررررريس بالأليررررررررررة الخصرررررررررريوية، المرافقررررررررررة  يرررررررررراتلق بالألرررررررررر اختلاطررررررررررات أو ووفيررررررررررات يتع

 انتان، أو استئصا  الخصية .ضمور الخصية، عقم، على أو اختلاطات تدبيرها   ها اختلاطات
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 :خامساً: الاستنتاجات  

راجعرررررروا  إصررررررابة نافررررررذ  للصررررررفن وهررررررم المرضررررررى الررررررذينحالةةةةةةة  92ضررررررمت هررررررذه الدراسررررررة الإحصررررررائية 

 وتوزعت الحالات على النحو التالي:  الجامعي  المواسا  م فى

a.   36.95بنسبة حالة   /34/ألية جلد الصفن وأغلفته.% 

b. 63.05بنسبة  حالة  /58/  ألية البنى الداخلية للصفن.% 

سرررررررنة وهرررررررو سرررررررن ال رررررررباب بنسررررررربة  30 18وبالنسررررررربة للتررررررروزع العمرررررررري فقرررررررد شررررررركلت الإصرررررررابات بعمرررررررر 

، 71.73أليرررررررات إنفجاريرررررررة بنسررررررربة % %، وتوزعرررررررت الحرررررررالات حسرررررررب العوامرررررررل المسرررررررببة إلرررررررى 63.05

%، وكانررررررت أليررررررات ال ررررررظايا أكثررررررر سرررررربباً فرررررري 28.26بينمررررررا بلغررررررت الأليررررررات البرررررراتر  مررررررع الإنقلاعيررررررة 

%، وتررررررررأتي فرررررررري المرتبررررررررة الثانيررررررررة الأليررررررررات 52.17هررررررررا بنسرررررررربة يحرررررررردوث الأليررررررررات المخترقررررررررة بمجموعت

 %.8.69وفي المرتبة الثالثة الأليات الإنقلاعية بنسبة ، 19.56الباتر  بنسبة 

توافقرررررت  راسرررررتنا مرررررع الدراسرررررات الأجنبيرررررة فررررري السررررربب الأكبرررررر لأليرررررات الصرررررفن النافرررررذ  وهرررررو ال ررررررظايا 

فررررري  راسرررررتنا،  % 19.56فررررري  راسرررررتنا يليررررره حررررروا ث الطلرررررق النررررراري بنسررررربة  % 52.17المتفجرررررر  بنسررررربة 

وبالنسرررررربة لأليررررررات المجموعررررررة الأولررررررى الترررررري ت ررررررمل جلررررررد الصررررررفن وأغلفترررررره فقررررررط فقررررررد حرررررردثت الإصررررررابة 

% فرررررررري  راسررررررررتنا 35حرررررررروالي  الاختلاطرررررررراتفرررررررري  راسررررررررتنا وت رررررررركل بقيررررررررة  % 17.65الإحليليررررررررة بنسرررررررربة 

، بينمررررا فرررري أليررررات المجموعررررة الثانيررررة الترررري ارنررررة مررررع رسررررائل المقارنررررة الأجنبيررررةوكانررررت أعلررررى نسرررربة بالمق

ت رررررررمل أليرررررررات البنرررررررى الداخليرررررررة للصرررررررفن نلاحرررررررظ إنخفررررررراض إصرررررررابة الإحليرررررررل كرررررررإختلاط فررررررري الدراسرررررررة 

 الاختلاطررررررات% بينمررررررا بقيررررررة 44.82وكانررررررت أعلررررررى فرررررري  راسررررررتنا بنسرررررربة  30.61الأجنبيررررررة بنسرررررربة % 
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% وكانرررررررت أيضررررررراً أعلرررررررى مرررررررن رسرررررررائل المقارنرررررررة حيرررررررث لا تراعرررررررى قواعرررررررد 24.13فررررررري  راسرررررررتنا كانرررررررت 

 التعقيم والتطهير في العمليات الإسعافية.

 سا ساً: التوصيات:

الاهتمرررررام بوسرررررائل التعقررررريم وتثقيرررررا العررررراملين عليهرررررا، وتعقررررريم الأ وات الجراحيرررررة وغرررررر  العمليرررررات  -1

الجراحرررررري الكامررررررل فرررررري  رتررررررداء اللبرررررراااب رررررركل صررررررارم وبرررررردون تررررررراغ، وتوصررررررية الممرضررررررات لضرررررررور  

جنرررررا  العمليرررررات لمرررررا للرررررك مرررررن أهميرررررة كبيرررررر  فررررري الحرررررد مرررررن نسررررربة الأخمررررراج التررررري تحررررردث بعرررررد العمرررررل 

 الجراحي.

 عرررررررو  قسرررررررم الأشرررررررعة علرررررررى إ خرررررررا  الوسرررررررائل الإستقصرررررررائية ال رررررررعاعية الحديثرررررررة والتررررررري أضرررررررحت  -2

 روتينية في البلدان الأخرى وهي أساسية في الت خيص.

التوجرررررره إلررررررى إ ار  الم ررررررفى للعمررررررل علررررررى إيجررررررا  أرشرررررريا للملفررررررات وخاصررررررة الأضررررررابير الإسررررررعافية  -3

 الم فى خلا   راستهم.  لتسهيل رجوع طلاب الدراسات العليا للحالات المرضية التي راجعت
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Abstract 

Research aim : Statement cases of penetrating injuries to the scrotum and provide immediate 

measure and optimize them for a lower rate of complications and patient access to safety 

because of injuries that leave an impact on the behavior of the patient's psychological and social 

status 

.Materials and methods: A The study included 92  cases during the period between 1/1/2016 

and 1/1/2021  for injuries involving the scrotum piercing the skin of the scrotum and its facias 

injuries with content that includes the testis and epididymis and spermatic cord grades, where 

the cases were divided into two groups as follows:  

• include skin of the scrotum and its facias / 34 case.  

• Injuries include internal structures of the scrotum /58  case. 

(Including the internal structures of the testis and epididymis scrotum and scrotal part of the 

spermatic cord). 

Results: . This statistical study included  92 cases of scrotum Injuries and patients who attended 

the University of Aleppo, the cases were distributed as follows 

• Damage to the skin of the scrotum and its facias 34 case by 36.95% 

• Damage to the internal structures of the scrotum 58  case by 63.05 % 

For the distribution of age has formed injuries aged 18-30 years and is the age of Youngs by 

63.04%  and distributed cases according to the factors causing the injuries explosive rate of 

71.7% while the earlier and ruptured injuries were rate of 28.26%  and the injuries fragments 

are the most cause of injuries piercing by two their groups rate of 52.17% and in second place 

was amputate injuries rate of 19.56%  and in third place was ruptured injuries rate of 8.69% . 

Coincide our study with foreign studies in the biggest cause of injuries to the scrotum injuries 

was explosived fragments rate of 52.17%in our study, followed by gunshot incidents rate of 

19.56% in our study, and for injuries to the first group, which includes only the skin of the 

scrotum and its facias occurred urethral infection rate of 17.64%  in our study and make up the 

rest of the complications of abou 35% t in our study was the highest compared with foreign 

comparative studies except hospital Arkansas was lower than our study due to infection and 

the organization of their hematoma, while the injuries in the second group, which includes 

injuries inner structure of the scrotum we noted reduction of the infection of the urethra 

complication in foreign study rate of 30.61%  and was higher in our study rate of 44.82%  while 

the rest of the complications in our study was 24.13%  was also higher than the comparison 

studies where does not take the rules of sterilization and disinfection in emergency operations 

Conclusion:  Most penetrating scrotal injuries are caused by gunshot accidents or explosive 

projectiles. The target age group is young men, and the percentage of testicle damage or loss is 

high, while clinical evaluation of the injury along with ultrasound imaging is sufficient to 

determine the degree of damage and take the optimal measure. Which includes debridement of 

the damaged testicular tissue with closure of the open layers. Scrotal injuries are also 

accompanied by other injuries, whether urinary or non-urinary, and the occurrence of 

complications or deaths related to the accompanying injuries. In while, complications of 

penetrating injury to the scrotum or complications of its management include testicular atrophy, 

infertility, infection, Or orchiectomy 

Keywords  penetrating traumas- - scrotal - testis 
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