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:مقدمة-0
 

 ً,ولًيخلوًهذاًتعتبرًعملياتًاستخراجًالسادًمعًزرعًالعدسةًمنًالعملياتًالعينيةًالشائعةًجداا
منًتأثيراتًعلىًبطانةًالقرنيةًقدًتؤديًإلىًًالغرفةًالأماميةالإجراءًالجراحيكًأيًتداخلًآخرًعلىً

درجاتًمختلفةًمنًضياعًفيًخلاياهاًمعًتبدلتًشكليةًوفيزيولوجيةًفيها,ًوقدًتقودًهذهًالتبدلتً
 (4(إلىًحدوثًوذمةًقرنيةًعابرةًأوًاعتلالًقرنيةًفقاعيًمهم

 ًًقساوةًالنواةموقعه,ًيتأثرًتعدادًخلاياًالبطانةًًبعواملًعديدةًخلالًالجراحةًتتعلقًبحجمًالجرحًو,
الطاقةًالكليةًللأمواجًفوقًالصوتية,ًحجمًسوائلًالإرواءًأثناءًالجراحة,ًالتماسًالمباشرًمعًالبطانةً
أثناءًجراحةًالسادًبواسطةً)الأدواتًالجراحية,ًالعدسةًأثناءًزرعهاًداخلًالعين,ًأجزاءًالنواةًعندً

 (5)ًًمحاولةًإزالتهاًفيًالبيتًالأمامي(

 ًًفيةًوًيجبًأنًيؤخذًبعينًالعتبارًفهوًيحددًشفًهاًنسبةًالنقصًفيًتعدادلاياًالبطانيةًوًأذيةًالخإن
 (6)ًالقرنيةًبعدًالجراحةًوبالتاليًيؤثرًعلىًالقدرةًالبصرية

 فيًتحسينًنوعيةًالحياةًلدىًًخلاياًبطانةًلذلكًيمكنًأنًتلعبًالمحاولةًلحماية هامااً القرنيةًدورااً
ً(7)ًمرضىًالساد

 (9)الجنيني للقرنية:المنشأ -5

 ً شتقًاللحمةًالقرنيّةًوغشاءًديسميهًوًالبطانةًالقرنيّةًمنًالعرفًشتقًالظهارةًالقرنيّةًمنًالأديمًالظاهرًوًتً ت

 العصبي.
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 ً(ًًتغطيًخلاياًالوريقةًالخارجية5ًً-4بعدًتشكلًحويصلًالعدسةًوالذيًيحدثًفيًالأسبوعًالحملي،)

العدسةًوًتتشكلًظهارةًالقرنيّةًالبدئيةًالمكونةًمنًطبقتينًمنًالسطحيةًالعيبًالتاليًلنغلافًحويصلً

(.ًهذهًالظهارةًمسؤولة26ًً-8(ًطبقاتًبينًالأسبوعينً)5ًً-4الخلايا.ًتصبحًالظهارةًالبدئيةًمؤلفةًمنً)ً

ً(.22ًعنًتشكيلًطبقةًبومانًوالتيًتصبحًقابلةًللكشفًفيًالأسبوعً)ًًأيضااً

 ًتبدأًالهجرةًالأولىًمنًخلاياًالأديم
 
شتقةًمنًالعرفًالعصبيًبالمتدادًتحتًالخلاياًالظهاريةًالقرنيّةًًالمتوس ًالم

(ًحملي.ًتشكلًهذهًالخلاياًالبطانةًالبدئيةًوالتيًتتألفًمنًطبقتينًمن5ًًمنًاللمًحواليًالأسبوعًالحمليً)ً

شاءًديسميه.ًتبقىً(ًالحمليًتصبحًالبطانةًالبدئيةًطبقةًوحيدةًوتبدأًبتشكيلًغ8ًالخلايا،ًوخلالًالأسبوعً)ً

(ًالحمليًحيثًتحدثًهجرةًثانيةًمنًخلاياًالأديمًالمتوس 7ًًالظهارةًوالبطانةًمتقابلةًحتىًالأسبوعً)ً

لتشكلًلحمةًالقرنيّةًالخلويةًالثانوية.ًيبدأًإفرازًغشاءًديسميهًمنًقبلًالخلاياًالبطانيّةًخلالًالشهرًالثالث.ًوفيً

 الغًفيًمعظمًالخصائصًالبنيويةًعداًالحجم.الشهرًالسابعًتشبهًالقرنيّةًقرنيةًالب

 ًمنًحجمًالقرنيّةًلدىًالبالغ.ًثخانةًً%82ً-75ًملمًأوًتقريباا8.8ًًعندًالولدة،ًيكونًالقطرًالأفقيًللقرنيّة

4ًميكرونً،ًغشاءًديسميه452ًًميكرون،ًلحمةًالقرنيّةًالمركزية12ًًميكرون،ًطبقةًبومان52ًًالظهارةً

 ون.ميكر5ًًميكرون،ًوًالبطانةً

 ًّملم،ًالبنية11.7ًًسنتينًمعًقطرًأفقيًالةًالبالغًبعمرًتستمرًالقرنيّةًبالنموًخلالًالطفولةًلتصلًلحجمًقرني

ً.ميكرونًمنًالولدةًإلىًالبلوغ11ً-6الوحيدةًالتيًتستمرًبالتثخنًخلالًالحياةًهيًغشاءًديسميهًمعًزيادةً
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ًالتطورًالجنينيًلطبقاتًالقرنيةً-1ًالشكلً

 القرنيةتشريح  -1
 طبقات القرنيّة:

ً:2ً,ًالشكل11,13ًً))تتألفًالقرنيّةًمنًخمسةًطبقاتًوهيًبالترتيبًمنًالخارجًإلىًالداخل

 (.Corneal Epitheliumظهارةًالقرنيّةً) -1

 (ًوًتسمىًأيضاًالصفيحةًالمحددةًالأمامية.Bowman's Layerطبقةًبومانً) -2

 .(Corneal Stromaًلحمةًالقرنيّةً) -3

ً(ًأوًالصفيحةًالمحددةًالخلفية.Descemet's membraneغشاءًديسمهً) -4

 (.Corneal Endotheliumبطانةًالقرنيّةً) -5

كًطبقبربرةً -6 مؤلفبربرةًمبرنًسبربرتةًطبقبربراتًحيبربرثًيصبربرنفًالغشبراءًالقاعبربرديًلظهبربرارةًالقرنيبربرة وًتعتبربرًالقرنيبربرةًأحيانبربرااً

ًمستقلة.
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ً

ً

ً

ً

ًتشريحًالقرنيةً-2الشكلً

 :الظهارة 

 ًجنينيا,ًتشتقًظهارةًالقرنيةًمنًالوريقةًالخارجيةًالسطحيةsurface ectodermًً6ًًً-5حواليًالسبوع,

طبقاتًمنًالخلاياًتبلغًسماكتها6ًً-4فرازية,ًوهيًعبارةًعنًإوًتتالفًمنًظهارةًحرشفيةًمطبقةًغيرًمتقرنةًغيرً

ًميكرومترً.42-52ًً

 زالةًلتكوينًسطحًمنتظمًوًإًميكرومتر,ًوهوًضروريًبصرياا7ًًىًالظهارةًبفلمًالدمعًالبالغًمنًالسماكةًطتتغ

ًعدمًالنتظامًالمجهريًفيًسطحًالقرنية.ًوبدونًهذاًالفلمًالدمعيًستغدوًالصورةًالمتشكلةًسيئةًالنوعية.ً

 ً.ًيشكلًالسطحًالفاصلًماًبينًالهواءًوًالدمعًبالضافةًالىًالقرنيةًحواليًثلثيًالقوةًالكاسرةًللعين
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 ًعمقًًمنًالخلاياًالكأسيةًللملتحمةًوًيتكونًمنًخاطيًمنًفلمًالدمعًوهوًالجزءًالأالجزءًالميتمًإفراز

glycocalyxًًللطبقةًللماءًمماًيسمحًًترتب ًبطبقةًالخلاياًالسطحيةًللقرنيةًجاعلةًمنًسطحهاًوسطاًمحباا

كًلًإ ًجفان.ًطباقًللأالمائيةًبالنتشارًمع

 ًكًونًهذهًالطبقةًتفرزًمنًالخلاياًالظهاريةًالقرنية,ًوانًفقدانًإتشيرًالدراسات glycocalyxًلىًاحتمالية

كًماًيحميًفلمًالدمعًسطحًالعينًمنًغزوًالجراثيمًلسطحًأذيةًبسببًأ وًمرضًيؤديًالىًعدمًثباتيةًفلمًالدمع.

نًلفلمًالدمعًوًظهارةًلذاًفإًأجسامًأجنبية.ًذياتًالتيًقدًتنجمًعنًالعينًوًالذياتًالكيميائيةًوًالسميةًوًالأ

 (3)شكلًًالقرنيةًعلاقةًوطيدةًمنًالناحيتينًالفيزيولوجيةًوًالتشريحيةً.

ً

ً

ً

ً

ً

ًمقطعًعرضيًيظهرًطبقةًالخلاياًالظهارية3ًالشكلً

 كًلًيطرأًعلىًخلاياًالظهارةًالقرنيةًموتًخلويًمبرمجًوًتوسفًدوريً,ًحيثًتستب كًاملة دلًخلاياًالظهارة

وًثلاثةًتكونًمسطحةًمتعددةًالضلاع,ًوًلهاًالكثيرًكثرًسطحيةًالمكونةًمنًطبقتينًأالخلاياًالأيام.ًأ7-12ً

علىًالوجهًالسطحيًللخلاياًوmicroplicaeًًوًالتثنياتًالمجهريةmicrovilliًًمنًالزغيباتًالقميةً
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هذهًالخلاياًمنً.ًتزيدًالتثنياتًالموجودةًعلىًسطحglycocalyxًةًالرقيقةًمنًقتتغطىًهذهًالبنىًًبالطب

ًًمساحةًسطحًالتماسًمعًفلمًالدمع.

 ًمعًبعضهاًبواسطةًرواب ًًترتب ًالخلاياًجانبيااtight-junctionalًًوًالتيًتمنعًدخولًمكوناتًفلمًالدمع

 وًالفلوريسين.أنًالقرنيةًالسليمةًلًتأخذًالملوناتكًالروزًبنغالًالمسافاتًبينًالخلوية.ًوًلهذاًفإًفي

 ةًمنًالظهارةًتوجدًالطبقةًماًفوقًالقاعديةًتحتًالطبقةًالسطحيsuprabasalًوًالخلاياًالجناحيةًأwing 

cellsًًخلاياًمنًناحية3ًً-2لفًهذهًالطبقةًمنًشكلهاًالجناحيًعلىًالمقاطع.ًوًتتأ,ًوًسميتًبهذاًبسبب

ًطبقةًالخلاياطاتًالجانبيةً.ًتحتًقلًتسطحاًمنًسابقتهاًلكنهاًتملكًنفسًالرتباأالسماكةًوًتكونًالخلاياً

عمقًطبقاتًالظهارة,ًوتتكونًمنًصفًواحدًمنًالخلاياًالعموديةًالتيًطبقةًالخلاياًالقاعديةًوهيًأًلجناحيةًتقع

نًفإtransient amplifying-cellsًضافةًالىًالخلاياًالجذعيةًوًبالإًميكرومتر.22ًيبلغًطولهاًحواليً

لخلاياًالطبقتينًالسابقتين,ًوترتب ًًنقسام.ًوًتعتبرًمصدرااًادرةًعلىًالالخلاياًالقاعديةًهيًالخلاياًالوحيدةًالق

,gap junctions and zonulae adherensًخلاياًالطبقةًالقاعديةًفيماًبينهاًبرواب ًمنًنوعً

.ًوهذهًالرواب hemidesmosomesًًوترتب ًالخلاياًالقاعديةًمعًالغشاءًالقاعديًتحتهاًبرواب ًمنًنوعً

لىًمتلازمةًالسحجاتًإنًالعيوبًفيًهذهًالرواب ًسيؤديًنفصالًظهارةًالقرنية.ًوإفيًمنعًاًهميةًبالغةذاتًأ

 (4)شكلًًوًعيوبًظهاريةًغيرًشافية.أالقرنيةًالمتكررةًالعفويةً

ً

ً
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ً

منًسطحًالقرنيةًالأماميًإلىًفيلمًالدمعً,ًالخلاياًالجناحيةMicrovilliًًبروزًالزغيباتًالقميةًً–4ًالشكلً

wing cellsًًًخلاياًظهاريةًقاعدية,basal epithelial cellsً

 ذيةًفيًالغشاءًيتألفًالغشاءًالقاعديًمنًمطرقًخارجًخلويًيفرزًمنًقبلًالخلاياًالقاعديةً.ًيحتاجًترممًالأ

كًماًترتب ًأ6ًالقاعديًحواليً سابيعًوًتبقىًالخلاياًالمجاورةًلهذاًالموقعًمنًالغشاءًغيرًمستقرةًخلالًفترةًالترمم.

.ًفيًالحالتًالطبيعيةًيشكلًالنم ًالرابعًمنًةالمكشوفللحمةًًارةًبشكلًضعيفًمعًطبقةًبومانًومعًاالظه

ذيةًظهارية.ًتبلغًثخانةًأنتاجًالفيبرونكتينًعندًحدوثًالرئيسيًللغشاءًالقاعدي.ًوًيزدادًإالكولجينًالمكونً

ليةًغيرًمفهومةًبشكلكًاملًعنًطريقًآميكرومترًوًيلتصقًبغشاءًبومانًالمجاورًب2.25ًالغشاءًالقاعديًحواليً

ًرسائية.الزغاباتًالإ

 ًللخلاياًًااًهامًااًالخلاياًالجذعيةًالظهاريةًهيًعبارةًعنًخلاياًمتعددةًالقدراتًغيرًمتمايزة,ًوًالتيًتمثلًمصدر

قاعديةًًثناءًهجرتهاًالىًمركزًالقرنيةًتتمايزًالىًخلاياتوضعًفيًالطبقةًالقاعديةًللم,ًوًأالظهاريةًالجديدة.ًوًت

وًهيًخلاياًقادرةًعلىًالقيامًبعددًمحدودًمنtransient amplifying cellsًًبمرحلةًًااًمرورً

 (12.11ً)النقسامات.ً
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  اللحمةStroma 

 سبوعًالسابعًالحمليًوبعدًنشوءًالظهارةًالبدئيةًتقومًموجةًثانيةًمنًخلاياًالعرفًالعصبيًبتكوينًفيًالأ

ًلحمةًالقرنيةًالباكرة.

 ًًمنًسماكةًالقرنية.ً%85نًاللحمةًالقرنيةًتشكلًحواليًدمةًفيًالجلدًفإللأبشكلًمماثل

 ًتختلفًلحمةًالقرنيةًعنًباقيًالنسجًالضامةًفيًالجسمًبشفوفيتهاًوًخواصهاًالبيوميكانيكية.ًوًتنتجًهاتان

شكلًليافًبالمطرقًخارجًخلوي.ًحيثًتنتظمًالأًليافًاللحمةًوالميزتانًمنًالرتصافًالدقيقًوًالمتميزًلأ

ليافًالموجودةًفيًصفيحةًمجاورةً,ًهذهًالشبكةًتقللًمنًالأًمتوازيًفيكًلًصفيحة,ًوًتشكلًزاويةًمع

عندماًًوًكثرًثخانةًمنًاللحمةًالمركزيةنيةًلقوىًالشد.ًاللحمةًالمحيطيةًأتبعثرًالضوءًوًتزيدًمنًتحملًالقرً

ً(11,12ً)لىًالمحي ًقدًتغيرًاتجاههاًلتصبحًدائريةً.ًتصلًالأليافًإ

ً:منًًتتألف

ًقرنيًًّ-1 ًتشكلًخلايا ًفهيتشبهًصانعاتًالليفوهيًمنًحجمًاللحمةًً%5-3ة ًالبلازميةًً, ًبالمتقدراتًوالشبكة غنية

ًوجهازًغولجي ًالخشنة ًالخلاياًتقومً.الداخلية ًأليافًالكولجينًوالبروتيوغليكانًهذه ًمعًمجاوراتهاًً,بتصنيع وتتراب ًالخلايا

ً ًمعقداتًالفجوة gap junctionًبواسطة ًفيًاللحمة ًالخلايا ًهذه ًعدد ًيبلغ ًفي2.4ًً. كًثافة ًوهيًأكثر مليونًخلية

ًاللحمةًالأماميةًمماًهيًعليهًفيًاللحمةًالخلفية.

كًولجينيةً)والتيًيبلغًعددهاً,ًوهوالكولجينًمنًالأنماطًالأولًوالثالثًوالخامسًوالسادسً-2 -222يشكلًصفيحات

ًتتوضعًبشكلًموازًلسطحًالقرني322ًّ ً ًمتفاوتةً( ًزوايا ًبينها ًالصفيحاتًمنًالحوفًإلىًالحوفًوتصنعًفيما ة.ًتمتدًهذه

فيًاللحمةًالخلفية°82ًتكونًأقلًمنً ًفيًاللحمةًالأماميةًوتصبحًمتعامدةًتقريبااً
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ًً.ًفيةًالقرنيّةًومقاومتهاًللضغ ًداخلًالعينوًهذاًويعدًالكولجينًالمركبًالجزيئيًالمسؤولًعنًشف

منًالغلوكوزأمينوغليكانًوعلىًرأسهاًالكيراتينًسلفاتًوًالكوندروًالمادةًخارجًالخًً-3 تينًسلفاتًبنسبةًلويةًوتتألفًأساسااً

ً.نانومتر62ًفيًالحفاظًعلىًالمسافةًالثابتةًبينًلييفاتًالكولجينًوالتيًتبلغً.ًوهيًتساهم1:3ً

ًالتيًوزنها ًللماء ًالمحبة ًالمواد ًوتسمحًبمرور ًالنفوذية ًعالية ًلكنًتعتبرًحاجز522ًًًالجزيئيًأقلًًوتعتبرًاللحمة كيلوًدالتون,

ً(4,11,12,13ً)للموادًالمحبةًللدسمً

  طبقة بومان  -المحددة الأمامية  الصفيحة: 

 ً
 
نانوًمترًوالتيًتندمج32ًً-22بعثرةًبشكلًعشوائيًوًيبلغًقطرهاوتتألفًمنًطبقةًمنًلييفاتًالكولجينًالم

السطحًالأماميًعنًالظهارةًبصفيحةًقاعديةًرقيقة,ًوعلىًخلافًبينماًينفصلًًباللحمةًالقرنيّةًأسفلًمنها،

ً.بعدًالأذياتًوإنماًتستبدلًبنسيجًليفيًدغشاءًديسميهًفإنًطبقةًبومانًلًتتجد

 غشاء ديسميه : 

  ًالرابعًبشكلًأساسيًويقسمًإلىًً يتألفًمنكًولجينًالنمًولًالطبقةًالقاعديةًللبطانةًالقرنيّةًشكًّوًهوًي

.ًتزدادًثخانةًغشاءًديسميهًمنnon bandedًوخلفيةًغيرًشريطيةbandedًًأماميةًشريطيةًًطبقتين:

ميكرونًعندًالكهول،ًوتكونًهذهًالزيادةًعلىًحسابًالطبقة12ًًً-12ًميكرونًعندًالولدةًحتىً 3

ًالخلفيةً

  : وهي ما س نتناوله بالتفصيلبطانة القرنيّة 

 ًالغرفةًالأماميةللقرنيةًتشكلًحاجزًماًبينًلحمةًالقرنيةًوًًطبقةًوحيدةًمنًالخلاياًتقعًفيًالقسمًالخلفي



 

14 

 

 ًكًحاجزًتسريب تسمحًبمرورًالموادًالغذائيةًمنًالخل ًالمائيًالىًالقرنيةًاللاموعاة,leaky barrierًًتعتبرًالبطانة

ً.اماهةًالقرنيةًاللازمةًلشفافيتهاالبطانةًهيًالمسؤولةًعنً

 ًةًمنًلحمةًالقرنيةًبواسطةًالمضخاتًالشارديةًالتيًتقعًعلىًالغشاءًالبلازميًزالةًالسوائلًالزائدإالبطانةًمسؤولةًعن

البطانيً,ًوتركيزًالشواردًالعاليًخارجًالخلويًالذيًيسحبًالماءًمعهًمنًاللحمةًهوًوظيفةًتلكًالمضخةً,ًوالبطانةً

 (11,12,13ً)مةًالخلفية.تفرزًالصفيحةًالقاعديةًالثخينةًالتيًتسمىًبغشاءًديسمييهًالذيًيقعًبينًالبطانةًواللح

 فيزيولوجيا البطانة القرنية-4

 :الوظيفة الفيزيولوجية لبطانة القرنيّة 
ةًفيًلحمبربرةًماهبربرةًالمبربرادةًالأساسبربريةًًمبربرنًخبربرلالًالضبربرب ًالفيزيولبربروجيًلإتقبربرومًالخلايبربراًالبطانيبربرةًبالمحافظبربرةًعلبربرىًشبربرفافيةًالقرنيبربر

(ً%وًيضبربرمنًعبربردمًحبربردوث08ً-57المحتبربروىًالمبربرائيًبالقرنيبربرةً)(ًممبربراًيبقبربريGAGsًمينوغليكبربرانً)أالقرنيبربرةًوهبربريًالغليكوزً

ًتوذمًللحمةًوًيتمًذلكًمنًخلالًتضافرًالآليتينًالفيزيولوجيتينً:

ًالوظيفةًالحاجزيةًللطبقةًالبطانيّةًالقرنيّة.-1

ً(1141ً,)المضخةًالبطانيّةًالقرنيّةً)آليةًالنقلًالفعالًللسوائلًوًالشوارد(.-2

ً
 للبطانة: الوظيفة الحاجزية -أولا 

كًحبراجزًنسبربيًًيحبربردًمبرنًمبررورًالسبربروائلًمبرنًالخلبر ًالمبربرائيًبالبيبرتًالأمبراميًإلىًاللحمبربرةًالقرنيبرةًوتعبربرودً تعتبربرًالبطانبرةًالقرنيبربرة

هبربرذهًالخاصبربريةًلوجبربرودًالوصبربرلاتًالمتينبربرةًببربرينًالسبربرطوحًالجانبيبربرةًللخلايبربراًالبطانيبربرةًولكنهبربراًتسبربرمحًبمبربررورًالشبربرواردًوالجزيئبربراتً
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يضبربرمنًوظيفبربرةًالتغذيبربرةًلخلايبربراًاللحمبربرةًدونًحبربردوثًفبربررطًإماهبربرةًللحمبربرةًالقرنيبربرةًوًيبربرتمًذلبربركًمبربرنًالسبربركريةًإلىًاللحمبربرةًممبربراً

ًخلالًالنقلًالمنفعل:

 للشوارد: لآلية النقل المنفع 
تنتشرًالشواردًبشكلًمنفعلًًعبرًالبطانةًبغيابًالطاقةًأوًتعطلًالمضخةًالفيزيولوجيةًفتدخلًشواردًالصوديومً

Na+)ًًإلىًداخلًالخلايا)(ًالبطانيّةًوتخرجًشواردًالكلور-Cl(ًًوًشواردًالبوتاسيوم)K+ًًإلىًاللحمةًوًالبيت)

ً(ً,5111)الأمامي

ًالقرنيّةً)تعريفهاً،ًآليةًعملها(ً:ًالمضخةًالبطانيّةًً-ثانيااً
 

A. :تعريف المضخة البطانيّة 
اللحمةًوًالبيبرتًالأمبراميًعبربرًالخلايبراًهيًتضافرًلمجموعةًعواملًضمنًالخليّةًالبطانيّةًتقومًبضخًفعّالًللشواردًماًبينًً

البطانيّةًبتوس ًطاقةًمعاكسبرةاًللانتشبرارًالمنفعبرلًللشبرواردًفيتشبركلًممبرالًحلبروليًببرينًاللحمبرةًوًالبيبرتًالأمبراميًممبراًيبرؤديً

ً(13ً).إلىًضخًمائيًمنفعلًثانويًمنًاللحمةًإلىًالبيتًالأمامي

ً(5)شكلً
 

 

 

ً
ً
ً
ً
 

ًالحاجزًالبطانيًالقرنيًوالمضخةًالستقلابيةً–5ًشكلً
ً
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B. :آلية عمل المضخة البطانيّة القرنيّة 
ًمراحلًآليةًعملًمضخةًالشواردًالبطانيّةًًموضحةًطبقاًللأشكالًالترسيميةًالتوضيحيةًحسبًالتسلسل:ً

لبربرويًالنبربراتجًعبربرنًالسبربرتقلابًالخCO2ًالبربرداخلًخلبربرويًمبربرعًغبربرازًثبربرانيًأكسبربريدًالكرببربرونH2Oًًيتحبربردًالمبربراءً -1

كًربونيبربركً نهيبربردراز(ًممبربراًيبربرؤديًإلىًتشبربركلًشبربرواردًالهيبربردروجينًالحامضبربريةًوًالبربرتيًتبربردخلًأبوجبربرودًالوسبربري )خميرة

ً(6ً)شكل3ًًًوالتيًتدخلًالمرحلةً HCO3-وًشواردًالبيكربوناتًالسالبة2ًًالمرحلةً

ً
ًيظهرًتشكلًشواردًالهدروجين6ًشكلً

 

علىًالغشاءًالقاعبرديًللخليبرةًالبطانيبرةًوًنتيجبرةًلزديبرادًًيتوضعًالبروتينًالمبادلًلشواردًالصوديومًوًالهيدروجين-2

فيًالمرحلبربرةًالأولىًيتفعبرلًعمبربرلًالبروتبربرينًمخرجبربرااًًحموضبرةًالوسبربر ًداخبربرلًالخلبرويًمبربرنًجبربرراءًشبربرواردًالهيبردروجينًالمتشبربركلة

كًبديلًإلىًداخلًالخليّةًالبطانيّة. ًلشواردًالهيدروجينًوًمدخلااًلشواردًالصوديوم
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ً
 يظهرًمبادلةًشاردةًالهدروجين7ًشكلً

الكلور(ًعلىًمبادلةًشواردًالبيكربوناتًالسبرالبةً)داخبرلًالخليبرة(ًمبرعًشبرواردًالكلبرورً-تعملًمضخةً)البيكربونات-3
ً(8)شكلمنًالخل ًالمائيًمخرجةًلشواردًالبيكربوناتًإلىًالبيتًالأمامي.

ً
ًيظهرًمبادلةًشاردةًالبيكربونات8ًشكلً

ً
مبرعًشبرواردًالبيكربونبراتًفيًاللحمبرةًالقرنيبرةًفيتشبركلًالمبراءًو2ًًالهيبردروجينًالحامضبريةًالمتبادلبرةًفيًالمرحلبرةًتتحدًشواردً-4

ً(9)شكلًًغازًثانيًأكسيدًالكربونًاللذانًيتحركانًبشكلًمنفعلًمنًاللحمةًإلىًداخلًالخلاياًالبطانيّةً.
ً
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ً
 2COيظهرًتشكلًالماءًو9ًًشكلً

ات(ًًبتوسبر ًطاقبرةًمبرنًمتقبردراتًالخليبرةًعلبرىًإخبرراجًفاعبرلًلكبرلًمبرنًشبرواردًبيكربونبرً-تقومًمضخةً)الصوديومً-5
البيكربونبربراتًالسبربرالبةًوًالناتجبربرةًعبربرنًالمرحلبربرةًالأولىًوًشبربرواردًالصبربروديومًالموجببربرةًمبربرنًداخبربرلًالخليبربرةًالبطانيبربرةًإلىًالخلبربر ً

ً(11)شكلًًخلًالخلايا.المائيًعبرًالغشاءًالقميًللخليةًالبطانيّةًمعاكسةًللنقلًالمنفعلًلشواردًالصوديومًإلىًدا

ً
11ًشكلً

البوتاسبريوم(ًًالمعتمبردةًعلبرىًالطاقبرةًتعتبربرًالأهبرمًللحفبراظًعلبرىًمبردروجًالصبروديومًً-إنًمضخةًتببرادلً)الصبروديوم-6
ببربرينًاللحمبربرةًوًالخلبربر ًالمبربرائيًًوًتتوضبربرعًعلبربرىًالغشبربراءًالقاعبربرديًالجبربرانبيًللخليبربرةًالبطانيبربرةًالقرنيبربرةًوتعمبربرلًعلبربرىًًالحلبربرولي

البوتاسبريومًباتجبراهًمعبراكس،ًتبررتب ًقسبرمًمبرنًشبرواردًًإخراجًالصوديومًمنًداخلًالخليّةًالبطانيّةًإلىًاللحمةًوًإدخبرال
((ًممبراًيبقبريًتركيبرزًشبرواردًالصبروديومًالحلبروليGAGsًانً)مينوغليكبرلمادةًالأساسبريةًللحمبرةً)الغليكبروزًأالصوديومًمعًا
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ميلبربريًمكبربراف أل(،ًيتحبربرر ًالمبربراءًبشبربربركل134ًًميلبربريًمكبربراف أل(ًأعلبربرىًمبربرنًاللحمبربرةً)143ًضبربرمنًالخلبربر ًالمبربرائيً)
لفبربررقًتركيبربرزًشبربرواردًالصبربروديومًمبربرنًاللحمبربرةًإلىًالخلبربر ًالمبربرائيًممبربراًيبربرؤديًإلىًضبربرب ًإماهبربرةًاللحمبربرة. ً(14)منفعبربرلًثانويبربرااً

ً(11,12)شكلً

ً
11ًشكلً

ً
ً
ً

ًالبطانيةًالمضخةًعملًعنًالناتجةًالحلوليةًالضغوطًتوازن12ًًشكلً
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ًظاهرة العكوسية الحرارية:
لذلكًتتوقبرفًهبرذهًالمضبرخةًعبرنًالعمبرلًعنبردماًتبربردًالقرنيبرةًفتبرزدادًسماكبرةًالقرنيبرةًًًتعتمدًمضخةًنقلًالشواردًعلىًالطاقة

وًتفقدًالقرنيّةًشفوفيتهاًوعندماًتعودًحرارةًالنسيجًالقرنيًإلىًالقيمةًالحراريةًالطبيعيةًللجسمًفإنًالمضخةًتعبرودًللعمبرلً

ًوًتشفًالقرنيّةًمرةًثانيةًوهذاًماًيدعىًبالعكوسيّةًالحرارية.

ببربراردةًأثنبربراءًجراحبربرةًالبيبربرتًالأمبربراميًحيبربرثًتتغبربريمًالقرنيبربرةًأثنبربراءًًإرواءظبربرةًهبربرذهًالظبربراهرةًعنبربردماًنسبربرتخدمًسبربروائلًيمكبربرنًملاح

ًالعملًالجراحيًوتعودًوتشفًعندًنهايةًالعملًالجراحي.

 :أهمية الشفوفية القرنيّة 

الفيزيولبربربروجيًالأساسبربربريًهبربربروًتعتبربربربرًًالقرنيبربربرةًالمنفبربربرذًالبربربرذيًتبربربررىًمبربربرنًخلالبربربرهًالعبربربرينًالأشبربربركالًالمحيطبربربرةًبنبربربراًوًإنًالشبربربررطً

ًالمحافظةًعلىًصفائها.

معًالسطحًالخارجيًلكبررةًالعبرينًوًتؤلبرفًمبرعًالصبرلبةً مستمرااً وإنماًًنسيجااً معزولً  ليستًالقرنيّةًغيرًالموعّاةًنسيجااً

يحمبربربريًالعبربربرينًمبربربرنًالبربربررضًوالعوامبربربرلً قويبربربرااً فيزيائيبربربرااً الطبقبربربرةًالخارجيبربربرةًمبربربرنًالعبربربرين،ًتشبربربركلًهبربربرذهًالطبقبربربرةًالخارجيبربربرةًحبربربراجزااً

ًلإنتانيةًالخارجية.ا

هيًأمرًأساسبريًللوظيفبرةًالبصبرريةًوتعبرودًإلىًالنوعيبرةًالفريبردةًللنسبريجًالقبررنيًالبرذيًيبرؤمنًالمحافظبرةًًًإنًشفوفيةًالقرنيّة

فيًشبرفوفيةًالقرنيبرةً بسبريطااً علىًالشفوفيةًوعلىًقدرةًانكساريةًتعادلًثلثيًالقدرةًالنكساريةًلكرةًالعينً،ًإنًتغبريرااً

فيًالأشكالًالمرئية.أوًثخانتهاًأوًشكلًا شديدااً ًلقرنيّةًقدًيسببًتشوهااً

 وًهي:ًتعتبرًشفوفيةًالقرنيّةًهيًأهمًخصائصهاًوتعودًلعدةًعواملً

ً
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ًالترتيبًالمنتظمًللمكوناتًالخلويةًوخارجًالخلويةًللحمةًالقرنيّة. -1

 قرنية.ماهةًالقرنيّةًويحولًدونًحدوثًوذمةًإوظيفةًجيدةًلخلاياًبطانةًالقرنيّةًمماًيحفظًً -2

 الخاصيةًاللاوعائيةًللقرنية. -3

 طبقةًظهاريةًقرنيةًناعمةًوًمنتظمةًبماًيحفظًالوظيفةًالحاجزيةًلظهارةًالقرنيّة. -4

ًممماًيسمحًبالوصولًالمنتظًالحالةًالستقلابيةًالمستقرةًللحمةًالقرنيّةًبوجودًخلاياًبطانيةًفعالةًوظيفيااً -5

 (12,13)للشواردًمنًالخل ًالمائي.

 

 الخلايا البطانية المركزية مع كل من الوظيفة الحاجزية و المضخة البطانية: علاقة كثافة

كًالتالي:ًنتتأثرًالوظيفتا كًبيرًبالكثافةًالمركزيةًللخلاياًالبطانية ًالفيزيولوجيتانًالأساسيتانًللبطانةًبشكل

 :0خلية/ملم 0222الكثافة المركزية للخلايا البطانية طبيعية أي أكثر من  .1

فإنًالوظيفةًالحاجزيةًتكونًجيدة2ًًخليةأملم2111ًالكثافةًالمركزيةًللخلاياًالبطانيةًأكثرًمنًعندماًتكونً
كًاستجابةًلذلكًتعملًالمضخةًالبطانيةًباعتدالً وًيكونًالتسريبًمنًالبيتًالأماميًباتجاهًاللحمةًأصغرياا.

ًأيضاا.وًيكونًعددًمواضعًالمضخةًعلىًالجدرانًالجانبيةًللخلاياًالبطانيةًأصغريااً

لعملًالمضخةً)ًرسمًتوضيحي ً(.13ًوًيكونًتسريبًالسائلًمنًالبيتًالأماميًللحمةًمساويااً
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ً
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:ًالتوازنًبينًالوظيفةًالحاجزيةًوًالمضخةًالبطانيةًعندماًتكونًالكثافةًالمركزيةًللخلاياًالبطانيةًأعلىًمن13ًًشكل
 2خليةأملم2111ً

 :0خلية/ملم 0222 – 022الكثافة المركزية للخلايا البطانية بين 

فإنًالوظيفةًالحاجزيةًتتأثر2ًًخليةأملم2111ًعندماًتنخفضًالكثافةًالمركزيةًللخلاياًالبطانيةًإلىًأقلًمنً
لتعويضًالنقصًفيًالتعداد،ًوًهذاًبدورهًيؤديً وًيعودًذلكًإلىًأنًالخلاياًالبطانيةًتتسطحًعرضااً إلىًنسبيااً

ًنقصًمساحةًالجدرانًالجانبيةًالتيًتحويًجسيماتًالرب .

تها،ًوًبالنتيجةًيبقىًالتسريبًتستجيبًالخليةًلهذاًالتغيرًبزيادةًعددًمواضعًالمضخةًالبطانيةًوًزيادةًفعالي
لعملًالمضخةً)ًرسمًتوضيحي  (.14مساويااً

ً

ً

ً

ً

:ًالتوازنًبينًالوظيفةًالحاجزيةًوًالمضخةًالبطانيةًعندماًتكون14ًًشكل
 .2خليةأملم2111ًً–511ًالكثافةًالمركزيةًللخلاياًالبطانيةًبينً
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 :0خلية/ملم 022الكثافة المركزية للخلايا البطانية أقل من 

فإنًالوظيفةًالحاجزيةًتتأثرًبشدةًوًيزداد2ًًخليةأملم511ًعندماًتنخفضًالكثافةًالمركزيةًإلىًأقلًمنً
التسريبًباتجاهًاللحمة.ًضمنًتلكًالظروفًتكونًفعاليةًالمضخةًالبطانيةًفيًحدهاًالأقصىًدونًأيً

 إمكانيةًللزيادةًبسببًنقصًمساحاتًالجدرانًالجانبيةًللخلاياًحيثًتتوضعًهذهًالمضخات.

ً(.15وًتنكسرًمعاوضةًالقرنيةًً)ًرسمًتوضيحيًيؤديكًلًماًسبقًإلىًتغلبًالتسريبًعلىًعملًالمضخةً

 

ً

ً

ً

ً

ً

ً

 

 

 

:ًالتوازنًبينًالوظيفةًالحاجزيةًوًالمضخةًالبطانيةًعندماًتكون15ًشكل
 2خليةأملم511ًالكثافةًالمركزيةًللخلاياًالبطانيةًأقلًمنً



 

24 

 

 تعصيب وتغذية القرنية-2

 تعصيب القرنية: 

 ًإنًالقرنيةًالبشريةًمعصبةًبغزارة،ًفالأعصابًالهدبيةًالخلفيةًالطويلةً)فروعًالنقسامًالعينيًلمثلثًالتوائم(ًتخترق

مستويات:ًفيًمستوىًالصلبة،ًفيًمستوىًفوقًالصلبة،ًوفيًمستوىًالملتحمة.ًمحيطياا،ًيدخلًالقرنية3ًًالقرنيةًفيً

 2الطويلةًوتفقدًهذهًالفروعًغمدهاًالنخاعينيًعلىًبعدًفرعًمنًالأعصابًالهدبيةًالخلفية70ًً – 80حواليً

تخترقًغشاءًبومان1ًً – ممًمنًاللمًلتشكلًضفيرةًعصبيةًتحتًغشاءًبومان،ًوهذهًالضفيرةًتعطيًفروعااً

ً(13,11ً)لتشكلًضفيرةًفيًالإبيثيليوم.

 تغذية القرنية:
 ً.ًيتأمنًالأكسجينًللقرنيةًمنًخلالًفلمًالدمعًوأوعيةًالأجفانًوالخل ًالمائي

 ً(ًفيؤمنًبطانةًالقرنيةوالستروماًوًًظهارةًالقرنيةالركيزةًالستقلابيةًالأساسيةًلخلاياًيشكلًأماًالغلوكوزً)والذي

 ًالمائيًعنًطريقًنواقلًمنهًللقرنية،ًحيثًتتلقىًخلاياًالستروماًالغلوكوزًمنًالخلً%90الخل ًالمائيًحواليً

معينةًموجودةًفيًالإندوثيليوم،ًويمرًالغلوكوزًبالنتشارًالمنفعلًمنًالستروماًإلىًالإبيثيليوم.ًفيماًيؤمنًفلمًالدمعً

 منًالغلوكوزًللقرنية.ً%10والأوعيةًاللمّيةًحواليً

 :يستقلبًالغلوكوزًفيًالقرنيةًبالطرقًالستقلابيةًالثلاثةًالممكنة 

 ًكًربس(ًحلقةًالحمض ً.tricarboxylic acid (TCA) cycleثلاثيًالكربوكسيً)حلقة

 .ًتحللًالغلوكوزًاللاهوائي

 ًتحويلةًالهكسوزًأحاديًالفوسفاتhexose monophosphate (HMP) shuntًً
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 ًمنًالغلوكوزًبسبيلًالهكسوزًأحاديًالفوسفاتًأماًفيًً%35 – 65،ًيستقلبًخلاياًالظهارةًوالبطانةًفي

فيًً keratocytesبًقسمًصغيرًفق ًمنًالغلوكوزًبهذاًالسبيلًلأنًالخلاياًالقرنيةالستروماًفيستقل

(.ًأماًحلقةHMPًًفوسفوغلوكوناتًديهيدروجينازً)وهوًإنزيمًمهمًفيًسبيلًالبر6ًًلإنزيمًًالستروماًتفتقر

فيًالإندوثيليومًمنهاًفيًالإبيثيليوم.ً ًكربسًفهيًأكثرًنشاطااً

 ًإنًالناتجًالنهائيًللتحللًالسكريًبسبيلًالبرHMPًًهوًحمضًالبيروفيكPyruvic acidًًوهذا،

كًربسًفيًالظروفًالهوائيةًويتحولًفيًالنهايةًإلىً .,ًيتحولًإلىًحمضH2OًوCO2ًالمركبًيدخلًحلقة

ًفيًالظروفًاللاهوائية.lactic acidًاللاكتيكً

 كسجينكًماًيحدثًعندًارتداءًالعدساتًاللاصقةًالتيًتتلاءمًيزدادًإنتاجًاللاكتاتًفيًظروفًالحرمانًمنًالأ

كًحدوثtight fitًمعًسطحًالقرنيةًبإحكامً .ًوإنًتراكمًاللاكتاتًفيًالقرنيةًلهًاختلاطاتًمؤذيةًللقرنية

ًالوذمةً)نتيجةًازديادًالضغ ًالحلولي(ًأوًالحماضً)الذيًيغيرًمنًشكلًخلاياًالإندوثيليومًووظيفتها(.

 مستوياتًمرتفعةًمنًالألدهيدًديهيدروجينازًوالترانسكيتولزًًتمتلكًالقرنيةtransketolaseًًإذًيشكل،

منًالبروتيناتًالمنحلةًفيًستروماًالقرنيةًويعتقدًأنهماًمسؤولنًً%40 – 50هذانًالبروتينانًلوحدهماًحواليً

ةًوالذيًيعتقدًأنهًالمسؤولًعنًالخواصًالنكساريةًللقرنيةً)وهماًبذلكًيشابهانًالكريستالينًالموجودًفيًالعدس

عنًالخواصًالنكساريةًللعدسة(ًوكذلكًيعتقدًأنهماًيقومانًبحمايةًالقرنيةًمنًالجذورًالحرةًوأذياتًالأكسدةً

 Bً(UVB.)(15.16)الناجمةًعنًامتصاصًالأشعةًفوقًالبنفسجيةً

 

ً
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  CORNEAL WOUND HEALINGًترمم الجروح القرنية-6

 الظهارةأذية 

 ًذيةًعنًطريقًالهجرةًوًالنتشار.ًوًذيةًبتغطيةًمكانًالأذيةًالظهارةًتقومًالخلاياًالمحيطةًبالأأبعدًدقائقًمن
علىًًألىًالتغيراتًالتحضيريةًالتيًتطرًذياتًالكبيرةًويعودًهذاًالتأخرًإساعاتًفيًالأ5ً-4خرًذلكًبأيت

ً.الخلاياًمنًناحيةًالشكلًوًالوظيفةًوًالطبيعةًالبيوكيميائيةًقبلًهجرةًالخلايا
 ًجسامًالرابطةًشكالًمنًامتداداتًالغشاءًالسيتوبلاسميًللخلاياًعلىًحوافًالجرح.ًوًتختفيًالأأتتطورًعدة

النصفيةًمنًالخلاياًالقاعديةً,وًخلالًهذاًالجزءًغيرًالتكاثريًمنًالرتكاسًللجروحًتهاجرًالخلاياًالظهاريةً
ًميكرومترأًساعة.82ً-62بمعدلًيقاربً

 ًاطًمنًالخلاياًالظهاريةًبقوةًمعًالمادةًالتيًتحتهاًعندًحافةًمقدمةًالخلية.ًهنا ًارتبترتب ًالصفيحةًالمهاجرة
ليةً,ًوًالآًقلًالتصاقااًأجزاءًالخلفيةًمنًالخليةًقوىًماًبينًحافةًمقدمةًالخليةًوًماًتحتهاًحيثًتكونًالأأ
ليةًيلعبًفيهًالفبرونكتينًالخًكتين.ًوًيعتقدًبانًاللتصاقًمعًماًتحتتملةًلهجرةًالخليةًتتضمنًوجودًالأالمح

وهوًبروتينًخارجًخلويًيوجدًفيًالبلازماًوًالجروحًالحديثة,ًحيثًيتواجدًفيًالجهةًخارجًالخلويةًمنًًهامااًًدوااً
معًالركائزvinculin-talin-integrin complexًًصفيحاتًاللتصاقًفيلعبًدوراًفيًالتصاقً

كًماًيعتقدًالواقعةًتحتهًأ  .ااًمشابهًاللامنينًيلعبًدورااًأنًثناءًهجرةًالخلاياً.

 ًساعةًفيًالأذيةًالظهاريةًمتوسطةًالحجم,ًبينماًفيًالأذيات32ًً-24يبدأًانقسامًأوًتكاثرًالخلاياًبعدًحوالي
ساعةً.ًإنًماًيتكاثرًمنًالخلاياًالظهاريةًهيًالخلاياًالجذعيةًوالخلايا86ًًالظهاريةًالأكبرًيبدأًالنقسامًبعدً

 فق .transient amplifying cellsًالقاعديةًوً

 ًفيًالتجاربًالسريريةًوالمخبريةًتعتبرًالموادًالتيًتساعدًعلىًهجرةًالخلاياًالظهاريةًوانقسامهاًوالتصاقهاًوقيامها
,growth factorًًبالبلعمةًوتمايزهاًهيًالموادًالتيًتملكًتأثيرًمرممًللقرنية,ًوهيًتشكلًعواملًالنموً

ً.retinoidsنوئيداتًوالريتfibronectinًالفيبرونكتينً
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 ًوًلخلويً)بسببًالهربسًأذيةًالسريرًاأترممًالقرني.ًوتشمل:ًالالعديدًمنًالحالتًالمرضيةًقدًتؤثرًعلى
ذياتًالغشاءًالقاعديًاوًحثولته(ً,ًالتهابًسطحًالعينًاوًالتأتب,ًالعينًالسكري,ًالأذيةًالكيماوية,ًأ

شعاعي,ًًمراضًملتحمةً)فقاع,ًالتهابًقرنيةًوًملتحمةأًتًالقرنيةًالتعرضيةًاوًالعصبية,الجافة,ًالعتلال
كًبيرةًللخلاياًالجذعية,ًشذوذاتًالأمتلازمةًستيفنًجونسون(,ًأ ًجفان.ذية

 ًوًأذيةًالغشاءًالقاعديًبالدويةًأتظهرًمشكلةًترممًالظهارةًماًبعدًقرحاتًالقرنيةًالهربسية,ًوذلكًبسبب

كًيميائية.ًفيًالعتلالتًالقرنييكيةًأكتنضيرًالقرحةًبوسائلًميكانًلسببًمحدثًطبيااً العصبيةًالتغذويةًًةو
فيًتنظيمًوظائفًالقرنيةًالفيزيولوجية.ًًتلعبًدورااًًوهيًمادةًعصبيةًالمنشأPًمشكلةًفيًوظيفةًًالمادةً ًهنا

اعتلالًالقرنيةًبسببًالسكريًيسببًظهورًالقرنيةًسميكةًبشكلًغيرًطبيعيًوًيمكنًرؤيةًالغشاءًالقاعديً
ًغشيةًالقاعدية.عتلالًالكليةًالسكريًحيثًتصابًالأدثًفيًاليةًمشابهةًلماًيحوهناًقدًتكونًالآبسهولةً

 ًماًبينًالتغذويةًالعصبيةًوًالأاتًالماعتلالًالقرنيةًالمسببًبقطر ذيةًالمباشرةًلسريرًخدراتًالموضعيةًتعتبرًمزيجااً
ًالخلاياًالظهارية.ً

 .ًكماًتشيرًالدراساتًًًيتمًتمييزًعوزًالخلاياًالجذعيةًبشكلًمتزايدًفيًحالتًالعيوبًالظهاريةًغيرًالمترممة
كعاملًًً implicates matrix metalloprotease-9 (gelatinase B)هميةًالحديثةًالىًأ
 (12,3ً)مرممًللظهارة.

 Stromal Injury  ذية اللحمةأ

 صلاحًلفًمنًمراحلًمتعددةًهيًمرحلةًالإكماًيحدثًفيًالجلدًفإنًترممًالجروحًالقرنيةًيتأrepairًًًمرحلة,
توكيناتًوًعواملًالنموًوًالكيموكينات.ًيعادةًالبناء.ًوهيًتشملًسلسلةًمعقدةًمنًًالسالتجددًوًمرحلةًإ

وعيةًوًتحافظًفيًالحالتًالمثاليةًالتيًتميزهاًعنًترممًالجلدًهوًبأنهاًتحدثًبدونًأًالنقطةًالهامةًفيًترممًالقرنيةًو

جمهاًمنًتفعيلًالخلاياًالقرنيةًالموجودةًفيًاللحمةًًالتيًيزدادًحًعلىًشفافيةًالقرنية.ًوًيبدأًشلالًالترممًاعتبارااً
بمولداتًًكثرًشبهااًساعةًوًتصبحًأ24ًقةًالمصابةًخلالًلىًالمنطوتهاجرًإذيةًساعاتًبعدًحدوثًالأ6ًولًفيًأ

نًةً,ًوًإالليفًمنًحيثًالشكلًوًالسلو .ًوًقدًيكونًتفعيلًهذهًالخلاياًبسببًعواملًمفرزةًمنًالظهارً
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4ًبعدًلقرنيةًفيًالمنطقةًًللموتًالخلويًخلاياًاتتعرضًلىًتشكلًندبةًقرنية.ًلعملياتًاللاحقةًفيًالترممًتؤديًإا
ًنًهذاًالموتًالخلويًيؤديًالىًتفعيلًالخلاياًالمجاورة.ساعاتًمنًالأذيةًوًإ

 ًروماتًليفيةًعضليةًالىًتحتًالظهارةًًوهيًخلاياًذاتًقابليةًللتقلصًوًتشتر ًفيًاسبوعًتدخلًأ2ً-1خلال
ولةًعنًالتغيمًنتاجًللميتاللوبروتياز.ًوهذهًالخلاياًهيًالمسؤًمعًزيادةًإRemodelingًعمليةًاعادةًالبناءً
حيانًوًقدًتؤديًفيًءًقدًتستمرًلعدةًسنواتًفيًبعضًالأعادةًالبناذياتًالقرنية.ًإنًعمليةًإالحاصلًبعدًالأ

فيًالخلاياًًاايًقمتًرًااًتسببًنقصLASIKًنية.ًبعضًالعملياتًعلىًالقرنيةًمثلًرًلىًاستعادةًالشفافيةًالقالنهايةًإ
ً(16)شكل(12,3ً)القرنيةًمعًمرورًالوقتًبآليةًغيرًمعروفة.

ً

 Activated keratocytesيظهر ستروما القرنية بالمجهر اللكتروني )خلايا قرنية مفعلة  (11)شكل
 keratoplastyبعد أسبوع من ال 
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 أذية البطانة

 تصيبًالبطانةًبشكلًمباشرً)مثلًنًالأذياتًالواخزةًغيرًالنافذةًالتيًتصيبًالجزءًالأماميًمنًالقرنيةًولًإ
صابةًذيةًبطانيةًمتمركزةًحولًمنطقةًالإجسامًصغيرةًذاتًسرعةًعالية(ًقدًتسببًأالأذياتًالتيًتنجمًعنًأ

ًعلىًالخلايا.ًًًأبسببًالتشويهًالموضعيًالذيًيطرً
 وًعملياتًذاتًالجرحًالقرنيًالكبيرًأثناءًالةًجراءًالنحناءًالحاصلًللبطانةًأقدًيحدثًانبعاجًالطبقةًالبطاني

Snail trackًذيةًبشكلًأًحيانااًجزاءًالعدسةًبالقرنيةًأثناءًجراحةًالساد,ًوقدًتتر ًأأجراءًاصطدامً
ً(11)تشاهدكًخطوطًرماديةًعلىًالبطانة.

 لاياًالسليمةًالمحيطةًبمنطقةًالإصابة.ًتختفيًيتمًملءًمكانًالخلاياًالمصابةًبسرعةًبواسطةًازديادًحجمًالخ
ًيام.خلالًثلاثةًأعلىًالمصباحًالشقيًًصاباتًسريريااًهذهًالإ

 كًماًيحدثًعندًتوليدًالنواةًاوًفيًموهًالقرنيةًفيًالإصاباتًالأشدًقدًيتأثرًغشاءًديسيميهًأ وًيتمزقً,
ًالمخروطية.ً

 صابةًيتجعدًغشاءًديسيميهًباتجاهًاللحمةًويحي ًبالخلاياًالبطانيةًالتيًتنزاحًلتغطيًالعيبًعندًحدوثًالإ
إلًأنًالأدلةin vivoًًنًالخلاياًالبطانيةًلًتنقسمًرغمًمنًأتجًغشاءًديسيمهًجديد.ًبالالحاصلًوًتن
ً(12)نهاًتحتفظًبدرجةًمنًالقدرةًعلىًالنقسامًالكامنةًحتىًلدىًالبالغين.الحديثةًتقترحًأ

ً
 آليات استجابة القرنية لعوامل الشدة و الأذية

كًالتالي: ًتستجيبكًلًطبقةًمنًطبقاتًالقرنيةًللأذيةًبشكلًخاصًبها

 ظهارة القرنية:  .1
ًتترممًظهارةًالقرنيةًبعدًالأذيةًعلىًأربعًمراحلً:
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كًمونًتستمرًمنًأربعًحتىًستًساعاتًتقومًفيهاًالخلاياًالمجاورةًلمنطقةًالأذيةًباصطناعًالبروتيناتً .1 مرحلة
 وًجسيماتًالرب ًالشِقّيةًاللازمةًللمرحلةًالتالية.

مشكلةًطبقةًواحدةًتغطيًالمنطقةًالمتأذية،ًتحدثًالهجرةًتتسطحًالخلاياًالظهاريةًوًتهاجرًلمنطقةًالأذيةً .2
 ميكرومترًفيًالساعة.61ً-51بسرعةً

تتكاثرًالخلاياًالجذعيةًفيًمنطقةًالح وفًلتعوضًالخلاياًالتيًغطتًمنطقةًالأذية،ًتستعيدًالظهارةًطبقاتهاًً .3
 كاملةًخلالًفترةًتتراوحًبينًأسبوعًإلىًأربعةًأسابيع.

 (10)لًشهرًإلىًشهرينًبعدًالأذية.تتشكلًجسيماتًالرب ًخلا .4

 طبقة بومان: .2
ًلًتترممًالأذيةًفيًهذهًالطبقةًنهائياا.

 اللحمة: .3
 حولًمنطقةًالإصابة.keratocytesً للخلاياًالقرنيةapoptosisًًًموتًخلويًمبرمجًيحدث -

 ترتشحًمنطقةًالإصابةًبالخلاياًاللتهابية. -

 تتكاثرًالخلاياًالقرنيةًوًتهاجرًلمنطقةًالإصابة. -

تدعىًالخلاياًالقرنيةًالمفعلةً - تتمايزًالخلاياًالقرنيةًحولًمنطقةًالإصابةًإلىًخلاياًفعالةًاستقلابيااً
activated keratocytes. 

 (5,13)خارجًالخلويًفيًمنطقةًالإصابة.matrixًًقتقومًهذهًالأخيرةًباصطناعًالمطرً -

 غشاء ديسيميه: .4
ًبإفرازًغشاءًديسيميهً.تقومًالخلاياًالبطانيةًالمجاورةًلمنطقةًالأذيةًً

 الخلايا البطانية: .5
الخلاياًالبطانيةًهيًالخلاياًالأهمًفيًالقرنيةًلكونهاًتحافظًعلىًالشفوفيةًالقرنيةًوًهيًغيرًقابلةًللانقسامًوًالتكاثرً

ًضمنًالظروفًالطبيعية.ً
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الأذيةًبشكلًًتهاجرًالخلاياًالبطانيةًنحوًمنطقةًالأذيةًوًتتضخمًوًتفقدًشكلهاًالسداسيًلتغطيًمساحةً -
 كامل.

قدرًالإمكان. -  تتضخمًالخلاياًالبعيدةًوًتصغرًالخلاياًفيًمنطقةًالإصابةًلتتجانسًحجميااً

ً(ً,1413)تزيدًالخلاياًالبطانيةًمنًفعاليتهاًالستقلابيةًلتعويضًالنقصًالحاصل. -
 الخصائص الشكلية الطبيعية لطبقة خلايا البطانة:-7

نشاءًطبقةًمتواصلةًمنًالخلاياًعلىًاءًهوًعمليةًتضخمًوانتشارًخلويًلإنًالشففإعندماًتتأذىًبطانةًقرنيةًالإنسانً
ًالوجهًالداخليًمنًالقرنيةً.ً

كًيماوية..إلخًيمكنًتسجيلًدرجةًفقدانًالخلايا نعكاسً,ًباستخدامًمجهرًالالبطانيةًالناتجةًعنًمرضًأوًرضًأوًسمية
كزيادةًفيًمساحةًسطحًالخليةًالواحدةًوًنقصانًفيكًثافةًخلاياًبطانةSpecular Microscopeًًًًالمرآتيً
ًالقرنيةً.

اوpolymegethismًًصلاحًجرحًخلاياًبطانةًالقرنيةًزيادةًفيًتنوعًمساحاتًالخلاياًالمفردة؛ًأيًويعكسًإً
ً.CVًمعاملًالتنوعً

الضلاعًالمنتظم,ًلذاًفانًشكلًالخليةًنًعديدًالضلاعًالذيًيملكًاكبرًمساحةًسطحًبالنسبةًلمحيطهًهوًسداسيًإ
خلاياًسداسيةًً%111الكثرًملائمةًلتغطيةًمساحةًمعينةًهيًسداسيةًالضلاعً,ًأيًانًالقرنيةًالمثاليةًتمتلكً

ًضلاعًفيًبطانتها.خلاياًسداسيةًالأً%61يةًالطبيعيةًنًتمتلكًالقرنويتوقعًأًالضلاع,

ًالطبيعيًالىًنسبةًاقل.ً%61يةًمنًلىًنقصانًفيًنسبةًالخلاياًالسداستؤديًالشدةًالتيًتتعرضًلهاًخلاياًالبطانةًا

كًلااً ًمنً:ًًيتضمنًتحليلًالخصائصًالشكليةًللخليةًالبطانية

um2ًًالنحرافًالمعياريًبالمكرومترًالمربعًً-/مساحةًالخليةً+ (1
ً(2ًمم/الكثافةًالخلويةً)ًخلية (2
3) polymegethismًًاوًمعاملًالتنوعCVًً
4) pleomorphismً.اوًالنسبةًالمئويةًللخلاياًسداسيةًالضلاع 
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ً

ً(1ً)ًتحددًالكثافةًالخلويةًًمنًمساحةًالخليةًالوسطيًبالعلاقةًالتالية

ًًًًمساحةًالخليةًالوسطيًًً /11ً6ًًالكثافةًالخلويةً=ًًًًًًًًًًًًً

هي11ً6ًًً(ً,ًوالقيمةum2ًً(ً,ًومساحةًالخليةًالوسطيً)مكرومترًمربع2ًًمم\حيثًانًالكثافةًالخلويةً)ًخلية
ًنسبةًتحويلًوحداتًالقياس.

هيًمعاملًيصفًهذاpolymegethismًًتحتويًبطانةًقرنيةًالمريضًخلاياًذاتًسطوحًمتنوعةً,ًوانًقيمةً
التنوعًفيًسطوحًالخلاياً,ًوعندماًيزدادًالنحرافًالمعياريًلمتوس ًسطحًالخلاياًتقلًدقةًتقديرًالكثافةًالحقيقيةً

ًتؤديًالىًنقصًفيًدقةًالكثافةًالخلوية.polymegethismًفانًزيادةًللخلاياً.ًلذاً

 كالتاليCVًًبقيمةًمعاملًالتنوعpolymegethismًًتتحددًالبرً

ً

ًًًًًًًًًًًًًًًًًًًًًًًًًًًً.       SD(cell area)                 = CV 

ًًًًًًًًًًًًًًًًًًًًًًًًًًًً   um2Mean cell area;ًً

ًالنحرافًالمعياريًلمتوس ًسطحًالخلية.SDًمعاملًالتنوع,ًوCVًًحيثًانً

فيًخلاياًبطانةًالقرنيةًعندًمستعمليpolymegethismًًًزيادةًفيًتنوعًمساحاتًالخلاياًالمفردةًيتطور
ًالعدساتًاللاصقةًلفترةًطويلةًوعندًمرضىًالسكريًفيًحينًيحافظونًعلىكًثافةًخلويةًطبيعيةًبالنسبةًلعمارهم.ً

 م أساسية في تقييم خلايا بطانة القرنيّة:مفاهي
هًبنمبروذجًخلبربرويًمبربروزاييكي،ًيإنًالطبقبرةًالبطانيبربرةًالقرنيبرةًالطبيعيبربرةًهبريًطبقبربرةًمفبرردةًتغطبربريًالوجبرهًالخلفبربريًلغشبراءًديسبربرم

معظمًالخلاياًسداسيّةًالأضلاعًوًتعتبرًأبعبرادًالخلايبراًفيًالقرنيبرةًالطبيعيبرةًموحبردةًوًلتوضبريحًهبرذاًالنمبروذجًالموحبردًمبراً
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ببربربربرينًالخلايبربربربراًالبطانيبربربربرةًنسبربربربرتخدمًثلاثبربربربرةًمفبربربربراهيمًأساسبربربربريةًلقيبربربربراسًالأشبربربربركالًالبطانيبربربربرةًوًتقييمهبربربربراًفيًتحليبربربربرلًصبربربربرورًمجهبربربربررً
ً(14)النعكاسًالمرآتي

ً

ً:  :Central endothelial cell density  كثافة الخلايا البطانيّة المركزيةأولاً

 ًًهوًعددًخلاياًبطانةًالقرنيّةًضمنًواحدةًالمساحة.:ًًتعريفه
 ًفيًمنتصبربرفًالعمبربررً ًإلى2ًً(ًخليبربرةأمم2522عنبربردًالبربرولدةًوًيبربرنقصًإلىً)2ًً(ًآلفًخليبربرةأمم4-3):ًقيمتبربره

ً.عندًالمسنين2ًًخليةأمم(2222ً)
ً

 ًطفالًبينًثلاثًوستً,ًوالكثافةًالخلويةًعندًالأتقريباا2ًًمم131ًحيثًتقدرًمساحةًسطحًبطانةًالقرنيةًببر
521,111ًالى391,111ًًنهًيوجدًحواليً,ًأيًأ2ًمم\خلية4111ً-3511سنواتًتقاسًمابينً

خليةًبطانيةًفيًالقرنية.ًتنقصًهذهًالقيمةًبالتقدمًفيًالعمرًوازديادًمساحةًسطحًالقرنيةً.ًلقدًتحدثتكًثيرً
ًمنًالمقالتًعنًهذهًالعلاقةًفيًالدبًالطبي.

 منًالأطفالًالصغار,ًوقدًةًقدًمكنتًمنًجمعًالبياناتًنًطبيعةًمجهرًالسبيكيولرًغيرًالملامسًاللاباضعإ
ثافةًالخلويةًمعًالتقدمًبالعمر.ًأظهرتًالدراساتًالمنشورةأانًفيًالكًااًلخطيًااًظهرتًهذهًالبياناتًنقصانأ
سنة(ًلديهم31ًً,ًوالبالغينًالمتوسطين)2ًمم\خلية4111ًنًيمتلكواًكنًأيمطفالًبعمرًثلاثًسنواتًالأ

سنةًلديهمًمجالًمنًالخلاياًالبطانية75ًًكبرًمنً,ًوالكهولًالأ2ًمم\خلية2911ً-2711مجالًماًبينً
ً.2ًمم\خلية2611ً-2411ماًبينً

 بالنسبةًلنفسًالشريحةًالعمرية.ًإنًًكبرلجنسًالقوقازيً,ًويمتلكًالجنسًالآسيويكًثافاتًأتمثلًتلكًالقيمًا
منًدراساتًمنشورةًًتقديرااMcCareyًًظهرً,ًلقدًأًنًيكونًمهمااًمجالًتلكًالقيمًالوسطىًيمكنًأ

1111ًوزملاؤهًمعدلًزيادةYeeًًظهربالنسبةًلعمرًمعينًفيًحينًأ2ًمم\خلية611ًبمعدلًزيادةً
ًبالنسبةًلعمرًمعين.2ًمم\خلية
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 فيًسطحًالخلية,ًسيناقشًذلكًبشكلًنهًتنوعًطبيعيًتقنيةًاوًأالًنًيكونًبسببًعدمًدقةيمكنًلهذاًالمعدلًأ
علىًقيمًًيضااًياًالبطانيةً.ًتطبقًهذهًالمورًأويةًللخلافيًالتنوعًفيًتقديرًوًتحديدًالكثافةًالخلًوسعًلحقااًأ

polymegethismًًاوCVً.ً
 ًلقدًسجلYeeًًلبرًًوزملاؤهًمجالاCVًً1,27ًبوسطي1,31ًًً–1,22ًتقريباًللبالغينًالشبابًبين.ً

نذاريبربربربربربرةًعنبربربربربربردماًيبربربربربربرنقصًإلىًيبربربربربربراًبطانبربربربربربرةًالقرنيبربربربربربرةًالمركبربربربربربرزيًقيمبربربربربربرةًإيملبربربربربربركًتعبربربربربربردادًخلاًأهميةةةةةةة تعةةةةةةداد خلايةةةةةةا البطانةةةةةةة :
حيثًيشتدًخطرًانكسارًالمعاوضةًالفيزيولوجيةًلبطانةًالقرنيّةًرغبرمًأنبرهًقبردًذكبررتًحبرالت2ًًخليةأمم1222

2ًخليةأمم722ًمنًبطانةًقرنيةًمعاوضةًمعًتعدادً

ً
 ًً(Hexagonalityًثانياا:ًالنسبةًالمئويةًّللخلاياًالبطانيّةًسداسيّةًالأضلاعً)ً

سداسبربربريّةًالأضبربربرلاعًإلىًتعبربربردادًالخلايبربربراًالكلبربربريًفيًنفبربربرسًواحبربربردةًالمسبربربراحةًمضبربربرروبةًهبربربريًنسبربربربةًالخلايبربربراًالبطانيبربربرةً:ًًتعريفهبربربرا
ً.122بالرقمً

مبرنًالخلايبراًهبريًخلايبراًسداسبريّةًالأضبرلاعًعنبردًالشبربابًوتبرنخفضًالقيمبرةًإلىًً%82-72فيًالقرنيبرةًالطبيعيبرةً:قيمتهبراً
 عندًالشيوخ.ً%62ً-45عندًمتوسطيًالعمرًوإلى52-65ً%ًً

دعىًالتغبريرًالمرضبريًلهبرذهًالنسبربةًةًفيًحالتًالشدةًوًأذيةًالخلاياًالبطانيبرةًوًي برتنقصًهذهًالنسبًأهميتهاً:ً
ًً. Poleomorphismبتعددًالأشكالً

 Coefficient Of Variationً))مًالخلاياًالبطانيّةًوًثالثاا:ًمعاملًاختلافًحج

ً.122بالرقمًًااًمضروبًمتوسطهاالخلاياًعلىًًاتهوًناتجًقسمةًالنحرافًالمعياريًلمساحً:هتعريف
ً.(%25لمعاملًاختلافًحجمًالخلاياًفيًالقرنيّةًالطبيعيةًيساويً)النسبةًالمئويةًّإنً:ًهقيمت
ً:ًأهميته

ًيعتبرًمنًالمعاييرًالهامةًالتيًتشيرًإلىًدرجةًالتشابهًفيًحجمًالخلاياً

ًالتنوعًفيً ًيدعى ًالختلاف، ًمعامل ًقيمة ًتزداد ًالخلايا ًالفروقًفيًحجم ًتزداد ًالخلاياًعندما مساحة
ً(.polymegathismبتعددًالحجومً)
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ًوضةًبعدًالجراحة.اتعتبرًالقرنيّةًمعرضةًلخطرًانكسارًالمعً%42وزًقيمةًمعاملًالختلافًاعندماًتتج

ً

 تقييم خلايا بطانة القرنيّة باستخدام مجهر الانعكاس المرآتي-8

 لمحة تاريخية:
 

 ًإنDavid Mauriceًً1868ًًًرنبربربًًفيًعبربرامًالخلفبربريًلقرنيبربرةًعبربرينًالأًصبربرويرًالسبربرطحهبربروًأولًمبربرنًقبربرامًبت,
 specularنبربربربربردوتليومًالقرنيبربربربربرةً ًالتقاطهبربربربربراًبمجهبربربربربررًالنعكبربربربربراسًالمبربربربربررآتيًحيبربربربربرثًقبربربربربرامًبنشبربربربربررًصبربربربربرورةًمرآتيبربربربربرةًلإ

microscope’ً(SMًً)ً
 ًًبعدًذلكًقامLiangًًًوزملاؤهًبنشبررًصبرورًذاتًدقبرةًأفضبرلً,ًت ظهبررًحبردودًالخلايبراًالبطانيبرةًوالتراكيبربًداخبرل

ًالخلويةً.
 طبرور1882ًًعبرامًًفيKoesterًًًمجهبررًالنعكبراسًالمبررآتيًذوًالحقبرلًالواسبرعwide-field specular 

microscope (SM)ًًكًًً,ًوفيمبربراًبعبردًأصبربربحًهبربرذاًالمجهبررًواسبربرعًالنتشبربرارًسبربرريرياا ثافبربرةًالخلايبربراًكطريقبرةًلتقيبربريم
 البطانيةًوشكلهاً.

 دراسبرةًتغبربريراتًالخلايبربراًبشبربرريةًًوهبرذاًسمبربرحًبتحسبربرنتًدراسبرةًشبربركلًالخلايبراًالبطانيبربرةًالًبوجبرودًمجهبربررًالنعكبراسًالمبربررآتي
 البطانيةً.

 ليًمنطقبربربرةًأعبربربررضًمبربربرنًبزيبربربرادةًزاويبربربرةًالبربربرورودًللمصبربربردرًالضبربربروئيً,ًيمكبربربرنًزيبربربرادةًعبربربررضًالشبربربرقًالضبربربروئيًلبربربريعكسًبالتبربربرا
 الإندوتليومً.

ً
  مجهر الانعكاس المرآتيspecular: 

 التماسيًوغيرًالتماسيًويسمحًهذاًالجهازًللطبيبًبمتابعةًًهازًالنعكاسًالمرآتيًهنا ًعدةًتطوراتًلج
قبلًوبعدًالجراحةًوًبعدًالرضًفيًقرنيةdystrophy, degenerationًًحالتًالحثولًفيًالبطانةً

لنقسامًبعدًوًلًيمكنهاًااخرىً,ًبشكلًعامًخلاياًبطانةًالإنسانًلديهاًقدرةًضعيفةًأًالمتبرعًوعدةًحالت
ًنًخلاياًالبطانةًتفقدًدونًتعويضًذيةًفإالولدةًلذلكًبعدًالأ
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 نًيزدادًحجمهاًبشكلًغيرًمنتظمًويعادًتنظيمها,ًوتكونًبطانةًبواسطةًالخلاياًالمجاورةًبأذيةًتشفىًالبعدًالأ

ًذيةًوليسًفيكًاملًسطحًالقرنيةماًيكونًفيًمنطقةًالأًالنتيجةًبالتاليًبقلةًعددًالخلاياًوغالبااً
 ًدرجةpolymegathism-pleomorphismًًللخلاياًالبطانيةًتعكسًلناًمدىًصحةًالبطانةًوعدد

ًحيانااًالخلاياًبناءًعلىكًثافةًالخلاياًأوًشكلهاً,ًأخلاياهاً,ًفيًالممارسةًالسريريةًمنًالصعبًالتنبؤًبوظيفةً
كًبيرةًحيانااًدًالخلاياًيؤديًالىًوذمةًقرنيةًوأالنقصانًالبسي ًفيًعد طانةًفيًالقرنيةًمعًعددًخلاياًبًتوجدًوذمة

ًطيعًتحديدهاًبالسبيكيولرًخرىًلًنستدلًعلىًأنهًتوجدًعواملًأكبرً,ًوهذاًيأ
 ًبزيادةًًاستخراجًالسادًخارجًالمحفظةلىًإًاستخراجًالسادًداخلًالمحفظةلمًيترافقًتحولًعملياتًالسادًمن

ًالنقصانًفيًعددًالخلايا
  المنعكس: مجهر النعكاس المرآتي ضوء 
 لمشاهدةًوتسجيلًصورةًطبقةًخلاياًبطانةًالقرنيةًبشكلًغيرًباضع.ًًنعكاسًالمرآتيًيستعملًمجهرًال 

 ذوًقدرةًًليعطيناًمنظرااًً(23)تعتمدًجميعًمجاهرًالسبيكيولرًالسريريةًعلىًمجهرًالمخابرًالذيًصممهًموريس
 تكبيرًعاليةًلضوءًالسبيكيولرًالمنعكسًعنًبطانةًالقرنيةً.ً

 طحًالتواجهًالمنتظمًوالمستويًلوسطَيًانكسارًبالضوءًالمنبعثًمنًجسمًلهًينشأًانعكاسًالسبيكيولرًمنًس
قرينةًانكسارًالخلاياًالبطانيةًًنيمكنًتصويرًالخلاياًالبطانيةًلأًًزاويةًورودًمساويةًلزاويةًالنعكاسًنحوًالمراقب.

ساق .ًلقدًمنًالضوءًالً%1.122قيمةًقرينةًانكسارًالخل ًالمائي,ًلذاًفإنهاًتعكس13336ًًكبرًمنًأ
استخدامًضوءًالسبيكيولرًالمنعكسًمعًالمصباحًالشقيًلمشاهدةًبطانة1921ًًولىًالتقاريرًمنذًعامًوصفتًأ
ًالقرنية.

 ًتعتمدًمساحةًسطحًانعكاسًالسبيكيولرًعلىًدرجةًانحناءًالسطحًالعاكس,ًلذلكًفانًالضوءًالمنعكسًعن
درجة91ًًالمنعكسًعنًاسطوانةًسيتكثفًبسطحًمستويًسيعيدًتشكيلًمساحةًمصدرًالضوء,ًوالضوءً

عندًمحورًالسطوانة,ًوالضوءًالمنعكسًعنًسطحكًرويًسيتكثفًًفيكًلًالمحاور.ًلذاًفانًنصفًقطرًانحناءً
 السطحًالعاكسًيحددًمقدارًمساحةًانعكاسًالسبيكيولر.

 نًرةًوًالبطانةً.ًإاكزينًوهماًالظهاخرًلمساحةًالضوءًالمنعكسًتنشأًمنًتقاربًالسطحينًالمتًرهنا ًمحددًآ
ظهارة,ًفعندماًتدخلًحزمةً-سطحًالظهارةًعاكسًبشدةًبسببًالختلافًالكبيرًلقرينةًانكسارًالهواءًوالدمع
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نًمساحةًالسبيكيولرًالممكنًظهارةًوعنًسطحًالبطانة,ًوًإ-الدمعًالضوءًعبرًالقرنيةًتنعكسًعنًسطح
وثخانةًالقرنية.ًوبسببًهذاًالمحددًفإنًًالتوافقًمابينًعرضًالحزمةcompromiseًمشاهدتهاًعبارةًعنً

المساحةًالتيًيمكنًمشاهدتهاًمنًالبطانةًهيًعبارةًعنًمستطيلًويغلبًقطرًانحناءًالقرنيةًعلىًارتفاعًهذاً
ًالمستطيل.

 ًعندماًتمرًالحزمةًالمشطورةًللضوءًعبرًلحمةًالقرنيةًيتبعثرًالضوءًعنًصفائحًالكولجينًوخلاياًالكيراتينًوتقلل
كًميةًالضوءًالمتبعثرًبازديادًعرضًمنًوضوح حزمةًالضوء,ًلذلكًيملكًالجزءًًصورةًالخليةًالبطانيةً.ًتزداد

ً(3,12ً)فيًاللحمة.ًقلًانتثارااًقبًيشاهدًهذاًالسطحًبضوءًأنًالمراالأيسرًمنًصورةًالبطانةًوضوحاًأكبرًلأ
 بواسطةًعدةًشركاتًتجارية,ًحيثًأنًسًصليًالذيًقدمهًمورييمًمجهرًالسبيكيولرًالمختبريًالأعيدًتصملقدًأ

لمطابقةًالصورةًالملتقطةًوالتحليلًالشكليًللخليةًً-الكومبيوتر-تستخدمًالحاسبًجهزةًالمتوفرةًحاليااًجميعًالأ
لطبقةًالخلاياًالظهاريةًالقرنيةًأوًأجهزةًغيرًملامسةًلها.ًجهزةًملامسةًألىًنية.ًيمكنًتقسيمًالأجهزةًإالبطا

نيةًوتحتاجًالىًمخدرًموضعي,ًحيثًأنهًيتسطحًسةًعدسةًشيئيةًتنطبقًعلىًسطحًالقرًجهزةًالملامتمتلكًالأ
جهزةًغيرًًحينًتستخدمًالأثناءًالنطباقًفيزدادًحجمًمساحةًانعكاسًالسبيكيولر.ًفيتحدبًالقرنيةًأ

ةًجهزًوتكونًمساحةًانعكاسًالسبيكيولرًأصغرًمنهاًفيًالألي,ًالصورةًالآً-فوكسة-سةًتقنيةًتبئيرالملام
الملامسةًبسببًانحناءًسطحًالقرنيةًالعاكس.ًوفيكًلاًالحالتينًتكونًطبقةًالخلاياًالبطانيةًالممكنًمشاهدتهاً

طيلًالممكنًمشاهدتهًارةًوثخانةًالقرنية.ًلذلكًفإنًعرضًالمستمحدودةًبسببًسطحًالنعكاسًاللامعًللظه
نًطولًهذاًالملامسةًمتساوي,ًفيًحينًأاءًبمجاهرًالسبيكيولرًالملامسةًأوًغيرًمنًالخلاياًالبطانيةًسوً

اًالبطانيةًصورةًطبقةًالخلايانيةًبمجهرًالسبيكيولرًالملامسًأيًالمستطيلًالممكنًمشاهدتهًمنًالخلاياًالبط
نًصورةًطبقةًالخلاياًالبطانيةًمنًمجهرًخليةًمرئية,ًبالمقابلًفإ811ًً–711ًًالملتقطةًبهًستحويً

ًخلية.171ًً–151ًالسبيكيولرًغيرًالملامسًستحويً
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 يظهر صور السبيكيولار  01شكل 

Specular micrograph. (A) Normal corneal endothelium; (B) cornea guttata with marked loss of 

endothelial mosaic 

 (:  Specular Reflection)القرنيّة لمبدأ الفيزيائي لانعكاس الضوء المرآتي عن ا

 ًبزاويةًعلىًسطحًالقرنيّةًًفإنًالحزمةًتعبرًطبقاتًالقرنيّةًالشفافةًوًتعانيًالحزمبرةًانعكاسبرااًعندًورودًحزمةًضوئية
كًبربرلًسبربرطحًفاصبربرلًبزاويبربرةًانعكبربراسًتسبربراويًزاويبربرةًورودًالشبربرعاعًعلبربرىًالسبربرطحًالفاصبربرلًوًيتشبربركلًلبربرديناً عنبربرد جزئيبربرااً

ًشعاعينًمنعكسين:
 1-ًظهارةًالقرنيّةًويعبرًعنًالظهارة.الشعاعًالمنعكسًالأولً:عندًالسطحًالفاصلًبينًفيلمًالدمعًوًال
 2-.الشعاعًالمنعكسًالثانيً:عندًالسطحًالفاصلًبينًالبطانةًالقرنيّةًوالخل ًالمائيًويعبرًعنًالبطانة 

ً
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ً
ًالمبدأ الفيزيائي لخاصية الانعكاس المرآتي  08شكل 

 تعريف الانعكاس المرآتي :

 ًًذاتًقرائنًانكسارًمختلفةً.هوًانعكاسًالضوءًبزواياًمختلفةًعندًمرورهًفيًتراكيب
 ًيكونًالتأثيرًأكبرًعندماًيكونًالختلافًأكبر. ً
ً
ً
ً
ً
ً
ً
ً

 المبدأ الفيزيائي لمجهر الانعكاس المرآتي والحصول على خيال الخلايا البطانية 09شكل 
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 :(Specular Microscope) المرآتي جهاز مجهر الانعكاس 

ًللخصبربربرائصًالخلويبربربرةًمثبربربرلًالحجبربربرمًًهبربربروًجهبربربرازً:تعريفههه  - يقبربربرومًبتصبربربرويرًخلايبربربراًبطانبربربرةًالقرنيبربربرةًوتحليبربربرلًتبربربرالا
 والشكلًوالكثافةًوالتوزع

 يعتمبربردًعلبربرىًالمببربردأًالفيزيبربرائيًلنعكبربراسًالضبربروءًالبربرواردًعبربرنًالسبربرطحًالفاصبربرلًببربرينًطبقبربرةًالخلايبربراًالبطانيبربرةًوًالخلبربر ًًو
 المائيًمماًيسمحًبإعطاءًصورةًتظهرًالطبقةًالخلويةًالبطانيّة.ً

 ًكًاميراًبينهماًزاوية  طبقةًالخلاياًالبطانيّةدرجةًينصفهاًالخ ًالعموديًعلى82ًًيتألفًمنًمصدرًضوئيًو

 ًتقبربرومًالكبربراميراًبالتقبربراطًالحزمبربرةًالضبربروئيةًالمنعكسبربرةًعبربرنًبطانبربرةًالقرنيبربرةًدونًأنًتتبربرأثرًبالحزمبربرةًالمسبربريطرةًوالمنعكسبربرةًعبربرن
 .ظهارةًالقرنيّة

 تماسي:اللمجهرًالنعكاسًالمرآتيًنوعانًأساسيانًوهماًالتماسيًوغيرًلًًأنواعه: -

 

 :(Contact Specular Microscopeمجهر النعكاس المرآتي التماسي  ) -1

 ًممبراًيحبردًحيثًيقومًمخروطًبالتمبراسًمبرعًالعبرينًوتسبرطيحهاًيتميزًهذاًالمجهرًبتماسًالقسمًالأماميًمنهًمعًالقرنيّة
مبربرنًحركبربرةًالعبربرينًويسبربرمحًبتبئبربريرًأفضبربرلًوًلبربرهًأفضبربرليةًعلبربرىًالمجهبربررًغبربريرًالتماسبربريًبإعطائبربرهًتكببربريرًأعلبربرىًللخلايبربراًمبربرعً
إمكانيبربربرةًإظهبربربرارًالتفاصبربربريلًالخلويبربربرةًالدقيقبربربرةًلبربربرذلكًفهبربربرذاًالنبربربروعًأفضبربربرلًلدراسبربربرةًالتغبربربريراتًالمرضبربربريةًفيًطبقبربربرةًالخلايبربربراً

ًالبطانيّة.ً
 اًيحبربردًمبربرنًسبربرهولةًاسبربرتعمالهًوًمبربرنًإمكانيبربرةًاسبربرتخدامهًفيًعمليبربراتًيعتمبربردًهبربرذاًالبربرنم ًعلبربرىًالتمبربراسًمبربرعًالقرنيبربرةًممبربر

ًالمسحًقبلًعملياتًالسادًلكنهًيعطيًصورةًأوضحًوًيتميزًبقدرةًتكبيرًأعلى.
 :(Non Contact Specular Microscopeمجهر النعكاس المرآتي غير التماسي ) -2

 ًيتميزًهذاًالمجهرًبسهولةًوًسرعةًإجراءًالفحصًبالنسبةًللمريضًوًالطبيبربًفهبروًلًيحتبراجًإلىًتخبرديرًموضبرعيًو
لبربرذلكًيمكبربرنًاسبربرتخدامًهبربرذاًالجهبربرازًلمسبربرحًالمرضبربرىًذويًالخطبربرورةًلحبربردوثًعبربردمًمعاوضبربرةًقرنيبربرةًمبربرنًخبربرلالًًتقيبربريمً

ادًخلايبربراًبطانبرةًالقرنيبربرةً،ًالنسبربةًالمئويبّربرةًوظيفبرةًبطانبربرةًالقرنيبرةًقببربرلًإجبرراءًالعمبربرلًالجراحبريًعلبربرىًالبيبرتًالأمبربراميً)تعبرد
ًللخلاياًالبطانيّةًسداسيّةًالأضلاع،ًالنسبةًالمئويةًّلمعاملًاختلافًحجمًالخلاياًالبطانيّة(.ً

 .استخدامهًأسهلًللطبيبًوًالمريضًوًيفيدًبالتقييمًالعامًللقرنيةًوًهوًالنم ًالمسخدمًفيًبحثنا 
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ليزر نيوديميوم ياغ -9
(39) 

ً

مكرونًيؤثرًمنًخلالًأثرًميكانيكيًيحطمًالنسجةًالعينية1146ًًليزرًالنيوديميومًياغًهوًليزرًصلبًطولًموجتهً
ًبموجةًقصيرةًعاليةًالطاقة.ًوًهذاًيؤديًإلىًتشريدً)ًتأيينً(ًالأنسجةً.ً

المحفظة.ًقبلًذلككًانًالخيارًترافقًتطورًهذاًالنوعًمنًالليزرًمعًالنتقالًمنًجراحةًالسادًداخلًالمحفظةًالىًخارجً
الجراحيًهوًالحلًالوحيدًلتدبيركًثافةًالمحفظةًالخلفيةًبعدًاستخراجًالسادًخارجًالمحفظة.ًيقدمًخزعًالمحفظةًالخلفيةً

معكًونًالإجراءًيتمًعلىًعينًمغلقة.ًوًسرعانًماًأصبحًالممارسةًالروتينيةً باستخدامًالياغًليزرًتقنيةًفعالةًآمنةًنسبيااً
ًكثافةًالمحفظةًالخلفية.ًًلتدبير

 كثافة المحفظة 

تحدثكًثافةًالمحفظةًالخلفيةًبشكلًشائعًبعدًاستخراجًالسادًالشيخيًخارجًالمحفظة.ًالوقتًاللازمًلحدوثًالتكثفً
منًأشهرًإلىًسنواتًلدىً متغيرًبشدةً.ًيتراوحًالوقتًمنًاجراءًالجراحةًإلىًحدوثكًثافةًهامةًبصريااً

ثفاتًخلالًسنتينًمنًالجراحةًلدىًالفئاتًالعمريةًالأقل.ًمعدلًالتكثفًيتناقصًمعًالبالغين.تحدثًمعظمًالتك
 ازديادًالعمر.

منًمرضاهمًً%43ان2111ًًً(25)وًزملاؤهBaratzيتباينًوقوعكًثافةًالمحفظةًالخلفيةًبينًالدراسات.ًذكرً
شهر.ًذكرًانًالتكثفًبعد26ًًسنينًبمتوس 4ًًأشهرًإلى3ًًاحتاجواًخزعًمحفظةًوًتراوحتًفتراتًالمتابعةًمنً

.ًيكونًحدوثًالتكثفًأقلًإذاً ًزرعًعدسةًداخلًالمحفظةًالخلفيةًذاتًتحدبً%51سنواتًيحدثًعند3-5ًً
قًاستخراجًلسادًبالفاكوًمعًمعدلتًتكثفًأقلًمنًتلكًخلفيًبحيثًيحدثًتقابلًقريبًمعًالمحفظةًالخلفية.ًيتراف

ًالمشاهدًمعًاستخراجًالسادًخارجًالمحفظة.

ًعواملًترافقتًبتناقصكًثافةًالمحفظةًالخلفية,ًوًهي:6ًعينًبعدسةًصنعيةًبعدًالموت5416ًًعلىً(26)ميزتًدراسةً
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 تنظيفًالقشرًجيداا.-

 تثبيتًالمحفظةً-

 (27)غرًقليلاًمنًقطرًالجزءًالبصريًفيًالعدسةًالمزروعةخزعًمحفظةًاماميةًمستمرًقطرهًاص-

كًثافةًالمحفظةً- موادًالعدسةًالتيًتترافقًمعًتكاثرًخلويًاقل:ًتترافقًعدساتًالهيدروجلًمعًمعدلتًعاليةًمن
متوسطة.ًموادًالسليكونًوًالكريليكًتترافقًمعًالمعدلتPMMAًًالخلفية.ًمعدلتًالبوليًمتيلًميتاكريلاتً

 القل.

 .truncatedًشكلًالعدسةًالمربعًذوًالتزويً-

كًثافةًالمحفظة- ً(29)الخلفيةًمقارنةًمعًغيرًالسكريينًقدًيخفضًالداءًالسكريًمنًمعدل

ًتحدثكًثافةًالمحفظةًالخلفيةًنتيجةًلبر: 

كًثيفةًمنًخلالًتكاثرًظهارةًالعدسة.ً-  ًتشكلًأغشيةًثانوية

ًدةًلليفًبخصائصًتقلصيةً.تحولًخلاياًالعدسةًالظهاريةًإلىًخلاياًمولً- 

تتكاثرًخلاياًظهارةًالعدسةًالأماميةًعلىًالمحفظةًالخلفيةًفيًمكانًتقابلًشريحةًالمحفظةًالأماميةًمعًالمحفظةًً-ً
ًالخلفيةً.ًوًبسببًالخصائصًالتقلصيةًسابقةًالذكرًيحدثًتجعدًفيًالمحفظةًالخلفية.

ً

.إنًاستخدامًمثبطاتًالنقسامًفيًالبيتًالأماميًبعدًتحدثًترسباتكًولجينيةًتؤديًإلىكًثافاتًليفيةًبيضاء
استخراجًالسادًخارجًالمحفظةًينقصكًثافةًالمحفظة.ًإلىًالآنًلمًيتمًاستخدامًالتثبي ًالدوائيًلكثافةًالمحفظةًبشكلً

ًناجحًفيًالممارسةًالسريرية.

ً
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التقابلًالقريبًبينًشريحةًالمحفظةًًتقللًالعدساتًالمزروعةًذاتًالتقعرًالخلفيًمنكًثافةًالمحفظةًالخلفية,ًحيثًأن
الأماميةًالمحيطيةًوًالمحفظةًالخلفيةًيؤديًإلىكًثافةًالمحفظةًالخلفية.ًهنا ًشكلًغيرًمعتادًمنًتليفًالمحفظةًالخلفيةً

وًيحدثًعندًاستخدام وًباكرااً عدسةًبمركزًبصريًثنائيًالتحدبًفتحدثًهجرةًلخلاياًظهارةًالعدسةً يكونًمركزيااً
ًةًالخلفيةًمماًيؤديًإلىًحدوثًتكثفًمركزيًباكر.علىًالمحفظ

يعتبرًشكلًحافةًالعدسةًالعاملًالمسيطرًفيًمعدلًتكثفًالمحفظةًالخلفية.ًترافقًاستخدامًتصميمًبحوافً
صنوعةًمنًالسليكونًأوًمعًتناقصًمعدلتًتكثفًالمحفظةًالخلفيةًللعدساتًالمً truncatedمزواة

31ً)-38(الأكريليك.

ًللمحفظةًالخلفيةًالصافيةًيأخذًأشكالًسريريةًمتعددة:التراجعًالبصريً

كًثافةًعلىًشكلًلويحةًوًالتيًتميزًفيًفترةًماًبعدًالجراحةًالباكرةًأوًقدً- تليفًمتضمنًلشري ًأبيضًرماديًأو
 تحدثًلحقاا.

صفائحًقشريةًمتروكةً-  أثنااءًالجراحة.التليفًالذيًيحدثًخلالًالأيامًأوًالأسابيعًالأولىًبعدًالجراحةًيمثلًغالبااً

التليفًالذيًيتطورًبعدًالجراحةًبأشهرًأوًسنواتًسببهًهجرةًظهارةًالعدسةًالأماميةًمعًتحولًألىًخلاياًبصفاتً-
 ليفيةًوًإنتاجًالكولجين.

كًثيفة.ًالتليفًالشديدًيحدثًعادةًعندًحافةًالعدسةًالمزروعةًضمنًالعين.-  لويحةًليفية

ًظاهرًبأحدًشكلين:يمكنًأنًيتwrinklingًتجعدًالمحفظةً

تموجاتًالمحفظةًالصافيةًالعريضةًشائعةًفيًفترةًماًبعدًالجراحةًالباكرةًقبلًأنًتقسوًالمحفظة.ًأذرعًالعدسةًالمزروعةً-
فيًالبيتًالخلفيًقدًتسببًتجعداتًعريضةًعلىًطولًمحورًالأذرع.ًقدًيسببًالتقلصًالليفيًتجعداتًأيضاا.ًقدً

التجعداتًإذاًضغ ًالجزءًالبصريًعلىًالمحفظة.ًوًقدًيسببًالتقلصًالليفيًهذهًتؤديًالعدسةًالمزروعةًإلىًتسطيحً
يحسًالمريضًبتشوهً ماًتكونًمزعجةًبصرياا.ًأحيانااً التجعدات.ًالتجعداتًالعريضةًالمتموجةًفيًالمحفظةًالشفافةًنادرااً

 خطيًأوًظلًمتوافقًمعًالتجعداتًوًعندهاًيستفيدًمنًخزعًالمحفظة.



 

44 

 

ةًأوًالطياتًفيًالمحفظةًوًالتيًتحدثًبسببًتمايزًعضليًفيًخلاياًظهارةًالعدسةًالمهاجرةًقدًالتجعداتًالناعم-
 تسببًاضطراباتًبصريةًملحوظة.

إذاًتطورتًالتصاقاتًبينًالمحفظةًوًالقزحيةًفقدًيحدثًفرطًتنميًارتكاسيًللظهارةًالصباغيةًمعًهجرتهاًإلىً
كًبيرةً منًالقشرًأثناءًالجراحةًوًهذاًيحدثًبشكلًخاصًفيًالسادًالمحفظة.ًتحدثًاللتصاقاتًإذاًتركتكًمية

ًالرضي.قدًتوجدًترسباتًصباغيةًموضعيةًعلىًالمحفظةًأوًالعدسةًبشكلًعفويًأوًبعدًنزفًأوًالتهاب.

 (39)خزع المحفظة الخلفية

خزعًالمحفظةًالخلفيةًباستخدامًالياغًليزرًيستطبًلعلاجًتكثفًالمحفظةًالخلفيةًإذاًوجدًتدنيًفيًالقدرةًالبصريةًأوً
ًالوظيفةًالبصريةًأوكًلاهما.ًينبغيًالتأكدًأنًتدنيًالقدرةًالبصريةًناتجًعنًتكثفًالمحفظةًالخلفية.ً

ًمضاداتًالستطباب:

رؤيةًالكافيةًلشعاعًالتوجيهًأوًتبعثرًحزمةًالليزرًمماًيمنعًمنًتوقعًالتحطمًالناتجًندباتًالقرنيةًأوًالوذمةًالتيًتمنعًال-
 عنًالليزر.

 المريضًلًيستطيعًالتثبيتًبشكلكًافيًبحيثًيهددًبإمكانيةًأذيةًالبنىًالعينيةًالمجاورة.-

كًاملًفيًالجزءًالبصريًالزجاجي.-  العدساتًالزجاجيةًبسببًاحتماليةًحدوثكًسر

كًيسيةًفعالةًأوًمشكو ًبها.وجودًوذمةً-  لطخة

ً

ًالتكنيك:

ًالتقييمًقبلًتطبيقًالليزر:-

كًاملةًوًفحصًعينيكًامل. ًيتمًتقييمًجميعًالمرضىًبقصةًمرضية



 

45 

 

كًثافةًالمحفظة.ًعادةًتسببكًثافةًالمحفظةًصعوباتًبصريةً تقييمًتدهورًالوظيفةًالبصريةًالناجمةًعن قدًيكونًصعبااً
 قليلة.

كًافية فيًالمراحلًالخفيفةًأماًفيًالمراحلًالمتقدمةًفقدًتمنعًً OCTلإجراءًتصويرًالأوعيةًالظليلًأوًالبرًًقدًتكونًالرؤية
CMEًالكثافةًإجراءًهذهًالفحوصات.ًوًلتجنبًخزعًالمحفظةًغيرًالضروريًينبغيًالشكًبوذمةًاللطخةًالكيسيةً

ًعندماًتكونًالكثافةًخفيفةًوًلًتفسرًتدنيًالقدرةًالبصرية.

ًيض:تحضيرًالمرً-

ًيتمًشرحًالغرضًمنًإجراءًالليزرًوًتوضيحًالعمليةًوًالتوقيعًعلىًالموافقةًالمستنيرة.ً

ًيتمًإخبارًالمريضًبماًيلي:

 الإجراءًغيرًمؤلم.

 وًلكنًيجبًأنًيحافظًعلىًاستمراريةًالتثبيت.clickًقدًيسمعًصوتًتكةً

 يستغرقًالإجراءًعدةًدقائق.

ونيدينًأوًحاصرًبيتاًمباشرةًعندًالنتهاءًمنًخزعًالمحفظةًلتخفيفًذرىًارتفاعًينبغيًإعطاءًقطرةًبريمونيدينًأوًأبراكل
الضغ ًداخلًالعين.ًوًفيًحالًوجودًمضادًاستطبابًيمكنًاستخدامًمثبطاتًالكاربونيكًأنهيدرازًالموضعيةًوً

املًالفمويةًالجهازيةًمضاهئاتًالبروستاغلاندينًوًفيًحالتًوجودًعصبًبصريًقابلًللأذيةًيمكنًاستخدامًالعوً
ًمفرطةًالحلولية.

يساعدًتوسيعًالحدقةًعلىًرؤيةًالمحفظةًعلىًامتدادًواسعًوًهذاًيساعدًالأطباءًغيرًالخبيرين.ًوًفيًغيابًحدقةً
لطبيبًخبير. ًمتقبضةًفإنًتوسيعًالحدقةًلنًيكونًضروريااً
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رأسًلتثبيتًرأسًالمريضًيتمًإجلاسًالمريضًبشكلًمريحًوًمتناسبًمعًالطاولةًوًمسندًالذقن.ًممكنًوضعًحزامً
لنعاكسًنزعةًالمريضًلإرجاعًرأسهًأثناءًالعلاج.ًتتحسنًرؤيةًالطبيبًللهدفًفيًغرفةًمظلمةً.ًوًعندهاًيتمًتزويدً

ًالمريضًبهدفًتثبيتًمضيء.

ً

ًالإجراء:-

المحفظة.ًفيًمعظمًأنواعًالليزراتًيتمًخزعًالمحفظةbreakdownًًيفضلًاستخدامًأقلكًميةًطاقةًتحقيقًتحطيمً
ًميلليًجولًفيًالضربة.2ً-1باستخدامًطاقةً

يتمًتوجيهًالضرباتًإلىًخطوطًالتوترًفيًالمحفظةًمماًيؤديًإلىًفتحةًأكبرًفيكًلًضربةًلأنًالتوترًالموجودًيزيدًالفتحةً
 المبدئية.

ًمامًالمحفظةًمماًيحميًوجهًالزجاجيًالأمامي.فيًحالًوجودًحالةًلعدسيةًيتمًتوجيهًشعاعًالليزرًأ
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ً
كًيفيةًتطورًالخزعًوًموقعًضربةًالليزرًالتالية.20ًشكلًً ًيظهر

يمكنًأنًتصابًالعدسةًأثناءًإجراءًخزعًالمحفظة.ًوًهذاًيحدثًأكثرًفيًحالتًالعدسةًالمزروعةًفيًالمحفظةًالخلفيةً
ًفاصلًبسي .ًًحيثًإماًلًيوجدًفاصلًبينًالمحفظةًوًالعدسةًأوًيوجد

الهامةًبصرياًيمكنًأنًتقللًوًتتجنبًمنًخلالًالحذرًأثناءًتطبيقًالليزرًوcracksًًوًالشقوقpitsًًالعلاماتً
ًاستخدامًأقلًطاقةًممكنة.
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يتمًفحصًالمحفظةًبدقةًلتمييزًمناطقًانفصالًالعدسةًعنًالمحفظةًوًيتمًبدءًالخزعًمنًهذهًالمنطقة.ًوًيمكنًأنًيتمً
كلًمقصودًخلفًالمحفظةًمماًيؤديًإلىًفعلًالتحطيمًالميكانيكيًضمنًالزجاجيًالأمامي.ًوًتمتدًتوجيهًالليزرًبش

 موجةًالصدمًإلىًالأمامًمماًيؤديًإلىًتمزيقًالمحفظة.ً

ًالعنايةًبعدًالليزر:-

.ًعندًالمرضىًينبغيًبعدًإجراءًالليزرًتقطيرًبريمونيدينًأوًأبراكلونيدينًأوًحاصرًبيتاًلتقليلًارتفاعًالضغ ًداخلًالعين
عالييًالخطورةًيتمًقياسًالضغ ًداخلًالعينًبعدًالليزرًبساعة.ًوًفيًحالًوجودًأذيةًعصبًبصريًسابقةًأوًفيً

ًساعات.4ًممًزًبعدًساعةًعندهاًتتمًإعادةًالقياسًمرةًثانيةًبعد5ًًحالًارتفاعًالضغ ًداخلًالعينًأكثرًمً

ًالنتائج:-

ًمنًالعيون.ً%96إلىًً%83غًليزرًإلىًتحسنًالقدرةًالبصريةًفيًيؤديًخزعًالمحفظةًالخلفيةًباستخدامًالياً

الفشلًفيًتحسنًالرؤيةًيرجعًعادةًإلىًوجودًآفةًعينيةًسابقةًمثلًتنكسًاللطخةًالشيخيًأوًوذمةًاللطخةًالكيسيةً
ًأوًانفصالًالشبكيةًأوًوذمةًالقرنيةًأوًالزرقًأوًاعتلالًالعصبًالبصريًالإقفاريًأوًالغطش.

ًالختلاطات:-

ًاللطخةًوذمة,ًالعينًضغ ًارتفاعًتتضمنًوًشائعةًغيرًليزرًبالياغًالخلفيةًالمحفظةًخزعًبعدًتحدثًالتيًالختلاطات
ًثقوب,ًالقزحيةًالتهاب,ًالعينًباطنًإنتان,ًالعينًضمنًالمزروعةًالعدسةًأذية,ًالشبكيةًانفصال,CMOًًًالكيسية
ً.القرنيةًوذمة,ًشبكية

ً

ً

ً

ً
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 الهدف من الدراسة-1
تهدفًهذهًالدراسةًإلىًتقييمًالتغيراتًالحاصلةًفيًخلاياًبطانةًالقرنيةًمنًناحيةًالعددًوًالشكلًبعدًإجراءًبضعً

وًتقييمًالحاجةًإلىًإجراءًتصويرًبمجهرًالنعكاسيًالمرآتيًغيرًالتماسيًًالمحفظةًالخلفيةًباستخدامًًليزرًنيوديميومًياغ.
 . بشكلًروتينيًقبلًإجراءًأيًبضعًللمحفظةًالخلفية

 تصميم البحث و طرائقه -2

 نوع الدراسة 

ًدراسةًتقدميةًتداخليةً

 مكان الدراسة 

ًقسمًأمراضًالعينًوًجراحتهاًفيًمشفىًالمواساةًالجامعي

 الفترة الزمنية 

ًوقتًاكتمالًالعينة2812ًًوًحتىًنهايةًشهرًتشرينًالأولًعام2812ًًمنًبدايةًشهرًآبًعامً

ًفحصًعينيًلجميعًالمرضىًيتضمنً: ًإجراءً

 ًمصححةًعلىًلوحةًسنيلينًغيرًأفضلًقدرةًبصريةSnellen 

 ًأفضلًقدرةًبصريةًمصححةًبالنظاراتًعلىًلوحةًسنيلينSnellen 
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 ًنوعًلعينًعلىًالمصباحًالشقيًمنافحص Topcon Slit lamp IS-600  ً  Topcon Slitأو

Lamp SL-3C ًً. 

 ً ًنوع ًمن ًالتماسي ًالنعكاسًالمرآتيًغير ًمجهر ًالقرنية ًبطانة ًتصوير ًفي -TOPCON SP)  استخدم
2000P)ًًوحللتًصورًبطانةًالقرنيةًبواسطةًبرنامجIMAGENET2000ًالمعطياتًًوذلكًلستخراج

ًالتالية:

 . Central Endothelial cell Densityةالمركزيًكثافةًالخلاياًالبطانية -
ً Coefficient of  Variation.معاملًالختلافً -
ً.Hexagonalityلخلاياًالسداسيةًالأضلاعًًالمئويةًلنسبةًال -

 ً

كًلًمراجعةًوًاختيارًالصورةًالأكثرًوضوحااًلتحليلها,ًوً ًاعتمادًالرسمًالآليًمعً  ًأخذًثلاثةًصورًللبطانةًفي
لتصبحًالصورةًأقربًماًيكونًللواقع.ًتعديلًا ًلحدودًيدويااً

  ًفحصًمرضىًالمجموعتينًعلىًأربعةًمراحل:
 الأولىًقبلًالليزر. -
ًالثانيةًبعدًالليزرًبأسبوع. -
ًالثالثةًبعدًالليزرًبشهر. -
 الرابعةًبعدًالليزرًبثلاثةًأشهر.ً -

ًالنحرافًالمعياريً ًبياناتًمجموعتينً ًحسابًالمتوس ًالحسابيًو ًالتوزعًلمقارنة ًدراسة ًبياناتًبعد لكلًمجموعة
وًتبيانًوجودًفارقًهامًإحصائيااًمنPaird T testًً اختبارًًبواسطةTالطبيعيًلكلًمجموعةًوًحسابًقيمةً

 كالتاليً:Null Hypothesisًًعدمهًوً ًضعًفرضيةًالعدمً

 بينًالمجموعتينًعدمًوجود  (P>0.05)ًفارقًهامًإحصائيااً
 بينًالمجموعتين  (P<0.05)ًوجودًفارقًهامًإحصائيااً

 Microsoft Excel 2010ًباستخدامًبرنامجًً( P )ً ًإجراءًالتحليلًالإحصائيًوًحسابًقيمة
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  معايير الستبعاد:

 رضوضًوجراحاتًعينيةًسابقة. .1

 سنة.08ًالعمرًاكثرًمنً .2

 .2ًمم\خلية1888بطانةًالقرنيةًاقلًمنًتعدادًًخلاياً .2

 كثافةًعينية .2

كًيسية .7  وذمةًلطخة

 رضًعينيًسابقًأوًجراحاتًأخرىًعلىًالعين .6

 التهاباتًالقرنية(ً-يًالتهابًعينيً)التهاباتًالعنبةًأ .5

ًزً.ًملم21ًالضغ ًداخلًالعينًأكبرًمنً .0

كًحثلًفوكسًالبطانيًالقرني,وغيرهًمنًحثولًبطانةً .9  القرنيةحالتًمرضيةًقرنية

 حجم العينة

ً:توزعتًالعيونًفيًمجموعتينً،ًحققواًمعاييرًالدخولًفيًالدراسةًًضمتًالعينةًأربعينًعيناًلعشرينًمريضااً

ًالمجموعةًالمدروسةًوًهيًالعيونًالتيًأجريًلهاًياغًليزرًوًبلغًعددهاًعشرينًعيناًلعشرينًمريضا .1
مجموعةًالمقارنةً)الشاهد(ًوًيمثلكًلًمنهاًالعينًالثانيةًللمريضًوًالتيًلمًيجرًعليهاًأيًتداخلًعلاجيًًوً .2

ً.بلغًعددهاًعشرينًعيناًلعشرينًمريضاً

كماًيظهرًفي3.2ًًًً-+58بمتوس ًحسابيًًوًانحرافًمعياريًًسنة60ًحتىًو51ًًتراوحتًأعمارًالمرضىًمنً
22ًو21ًًالشكلينً

22ًو22ًًكماًيظهرًفيًالشكلينًمرضى5ًًًمريضًوًعددًالإناث12ًًكانًعددًالذكورً
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ًمخط ًيظهرًالتوزعًالعمريًللمرضى22ًشكلً

ً

ً

ً

ً

ً

Age 
N Valid 20 

Missing 0 
Mean 58.35 
Median 58.50 

 متوس ًأعمارًالمرضى21ًشكلً
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aGender 

 Frequency Percent 
Valid 

Percent 
Cumulative 

Percent 
Vali

d 
male 13 65.0 65.0 65.0 

female 7 35.0 35.0 100.0 
Total 20 100.0 100.0  

 توزعًالمرضىًحسبًالجنس22ًشكلً
ً

ً
ًمخط ًيظهرًتوزعًالمرضىًحسبًالجنس22ًشكلً

ً
ً
ً
ً
ً
ً

الجنس

ذكر

أنثى
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وًالعيون27ًًالشكلًًلليزرً)المجموعةًالولى(فيًالعيونًالتيًسيجرىًلهاًاكثافاتًالخلاياًالبطانيةًالقرنيةًتوزعًًبدراسةً
جرسيًطبيعيًوًبالتاليًيمكنًتطبيقًتبينًأنهًيأخذًشكل26ًًالشكلًالأخرىًالتيًاعتبرتكًشاهدً)المجموعةًالثانية(ً

ً.paired Tًاختبارً
 
 
 

 

ً

ً

ً

 

ًيظهرًالتوزعًالطبيعيًللمجموعةًالأولى27ًالشكلًًًًًًًًًًًًًًًًًًًًًًًًًًًًًًًًًًًًًًًًً

ً

ً

ً

ً

ً

ً
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ً

ً

ً

ً

ً

ً

ً

ًيظهرًالتوزعًالطبيعيًللمجموعةًالثانية26ًالشكلًًًًًًًًًًًًًًًًًًًًًًًًًًًًًًًًًًً

ً

ً

 النتائج: -3
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 دراسة تغيرات كثافة الخلايا البطانية 
رقم 

 المريض
كثافة الخلايا البطانية المركزية قبل 

 اشهر 3بعد  بعد شهر بعد اسبوع الليزر

1 2546 2555 2525 2525 

2 2786 2771 2749 2766 

3 
2945 2951 2921 2917 

4 
2845 2831 2815 2824 

5 
2653 2659 2636 2636 

6 
2486 2477 2467 2463 

7 
2579 2548 2559 2544 

8 
2784 2770 2753 2768 

9 
2634 2611 2615 2626 

10 
2689 2664 2657 2679 

11 
2715 2702 2709 2703 

12 
2845 2814 2831 2836 

13 
2831 2827 2804 2828 

14 
2910 2900 2893 2891 

15 
3064 3042 3051 3046 

16 3162 3166 3152 3148 

17 2687 2663 2671 2671 

18 2985 2963 2969 2969 

19 2888 2851 2859 2859 

20 3077 3056 3044 3044 

 يوضح تغيرات كثافة الخلايا البطانية في مجموعة الدراسة 1جدول
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 رقم الشاهد
الخلايا البطانية  كثافة

 المركزية قبل الليزر
بعد 

 اشهر 3بعد  بعد شهر اسبوع

1 2533 2511 2509 2515 

2 2763 2743 2759 2748 

3 2959 2962 2944 2956 

4 2831 2803 2822 2823 

5 2635 2641 2619 2622 

6 
2473 2468 2457 2463 

7 
2534 2512 2520 2529 

8 
2767 2744 2744 2741 

9 
2641 2631 2616 2623 

10 
2681 2666 2665 2678 

11 
2755 2744 2732 2732 

12 
2831 2804 2811 2822 

13 
2826 2823 2812 2808 

14 
2902 2909 2878 2892 

15 
3046 3033 3026 3017 

16 
3153 3133 3137 3136 

17 
2663 2643 2647 2647 

18 
2999 2988 2979 2979 

19 
2845 2821 2828 2828 

20 
3001 2989 2972 2972 

 يوضح تغيرات كثافة الخلايا البطانية في مجموعة الشاهد 2جدول
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 مقارنة كثافة الخلايا البطانية قبل إجراء الليزر أولا 

 كانًمتوس كًثافةًالخلاياًالبطانيةًللعيونًفيًمجموعةًالمرضىً)الذينًسيجرىًلهمًياغًليزرًللمحفظةًالخلفية(
2805.55+-176.04 

كًانًالمتوس ًلمجموعةًالشاهدً)العيونًالتيًلنًيجرىًلهاًأيًتداخل(ًً وًبدراسة174.98ًً-+2791.9 بينما
 < P=0.81)متوسطيًالكثافاتًبينًالمجموعتينًتبينًعدمًوجودًفرقاًهاماًإحصائياًبينًالمجموعتينًبقيمةًاحتماليةً

0.05) .ً

ً

 دراسة تغيرات كثافة الخلايا البطانية بعد أسبوع من إجراء الليزر ثانياا 

 كانًمتوس كًثافةًالخلاياًالبطانيةًللعيونًفيًمجموعةًالمرضىً)الذينًأجريًلهمًياغًليزرًللمحفظةًالخلفية(
كًانًالمتوس ًلمجموعةًالشاهدً)العيونًالتيًلمًيجرىًلهاًأيًتداخل(176.25ًًً -+2791.05  بينما

بينًًإحصائيااًًهامااًًوًبدراسةًمتوسطيًالكثافاتًبينًالمجموعتينًتبينًعدمًوجودًفرقاا175.75ًً -+2778.4
ً. (P=0.82 > 0.05)المجموعتينًبقيمةًاحتماليةً

 

 من إجراء الليزر شهردراسة تغيرات كثافة الخلايا البطانية بعد  لثاا ثا

بعدًشهرًًالمرضىً)الذينًأجريًلهمًياغًليزرًللمحفظةًالخلفية(ًكانًمتوس كًثافةًالخلاياًالبطانيةًللعيونًفيًمجموعة
كًانًالمتوس ًلمجموعةًالشاهدً)العيونًالتيًلمًيجرىًلهاًأيًتداخل(174.48ًً -+2773.85منًإجراءًالليزر  بينما

بينًًإحصائيااًًهامااًًوًبدراسةًمتوسطيًالكثافاتًبينًالمجموعتينًتبينًعدمًوجودًفرقاا176.43ًً -+2784
 . (P=0.86 > 0.05)المجموعتينًبقيمةًاحتماليةً
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 من إجراء الليزر ثلاثة أشهردراسة تغيرات كثافة الخلايا البطانية بعد  رابعا

بعدًثلاثةًًكانًمتوس كًثافةًالخلاياًالبطانيةًللعيونًفيًمجموعةًالمرضىً)الذينًأجريًلهمًياغًليزرًللمحفظةًالخلفية(
كًانًالمتوس ًلمجموعةًالشاهدً)العيونًالتيًلمًيجرىًلهاًأي172.60ً -+2776.55 أشهرًمنًإجراءًالليزرً بينما

وًبدراسةًمتوسطيًالكثافاتًبينًالمجموعتينًتبينًعدمًوجودًفرقاًهاما175.83ً -+2787.15 تداخل(ً
 . (P=0.86 > 0.05)إحصائياًبينًالمجموعتينًبقيمةًاحتماليةً

ً

ً

ً

ً

ً

ً

ً

ً

ً

ً

ً

ً
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 (Hexagonality)لخلايا السداسية الأضلاع المئوية لنسبة ال دراسة تغيرات
رقم 

 المريض
النسبة المئوية للخلايا 

 بعد شهر بعد اسبوع البطانية السداسية الاضلاع
 3بعد 

 اشهر

1 
5.95 5.95 

59 
5.95 

2 
3.96 3.96 

68.6 
3.95 

3 
5.95 5.96 

48.4 
5.93 

4 
5.95 5.95 

59.1 
5.96 

5 
539. 5395 

56.3 
5395 

6 
5593 5595 

55.4 
5596 

7 
3696 36 

61 
36 

8 
5695 5695 

51.2 
5695 

9 
3595 3596 

62.6 
3596 

10 
5.95 5.95 

59.4 
5.95 

11 
5596 5596 

55.2 
5595 

12 
5.9. 5.95 

59.2 
5.96 

13 
5.96 5. 

57.8 
559. 

14 
5395 5395 

56.8 
5395 

15 
5596 5596 

43.7 
5595 

16 
48.9 48.5 

48.7 
48.5 

17 
5.9. 5.95 

59.3 
5.95 

18 
559. 5595 

55.5 
5593 

19 
559. 5595 

57.7 
559. 

20 5.96 5.96 59.3 5.9. 

 في مجموعة الدراسة لخلايا السداسية الأضلاعالمئوية لنسبة اليوضح تغيرات  3جدول
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 رقم الشاهد
النسبة المئوية للخلايا 

 بعد شهر بعد اسبوع البطانية السداسية الاضلاع
 3بعد 

 اشهر

1 
5.9. 5.95 5.95 5.95 

2 
3.93 3.95 3.95 359. 

3 
5.95 5.95 5.93 5.95 

4 
5.9. 5.96 5.95 5.95 

5 
5395 5595 559. 5595 

6 
559. 5595 5595 5595 

7 
369. 3693 3696 3696 

8 
5695 5696 5696 5695 

9 
359. 3595 3595 3595 

10 
5.9. 5.95 5.93 5.95 

11 
5593 5596 5595 5593 

12 
3.95 5.95 5.95 5.95 

13 
3.96 5.95 5.9. 5.9. 

14 
5596 5596 5596 539. 

15 
559. 5596 5595 5596 

16 
48.4 48.1 48.5 48.3 

17 
5.96 5.95 5.9. 5.95 

18 
5395 5395 5396 5393 

19 
5.95 5.96 5.93 5.96 

20 
5.96 5.96 5.96 5.96 

  في مجموعة الشاهد لخلايا السداسية الأضلاعالمئوية لنسبة اليوضح تغيرات  4جدول
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 مقارنة النسبة المئوية للخلايا السداسية الأضلاع للقرنية قبل اجراء الياغ ليزر أول

 -+57.02بلغًمتوس ًالنسبًالمئويةًللخلاياًالسداسيةًالأضلاعًللقرنيةًقبلًإجراءًالليزرًفيًمجموعةًالمرضىً
وًبدراسةًالفرقًبينًالمتوسطينًلمًيكنًهنا ًفرقاًهاما5.03ًً -+57.26وًبلغًالمتوس ًلمجموعةًالشاهد5.07ًً

ً.(P=0.88>0.05)إحصائياًبقيمةًاحتماليةً

 

 مقارنة النسبة المئوية للخلايا السداسية الأضلاع للقرنية بعد اجراء الليزر بأسبوع ثانيا

بلغًمتوس ًالنسبًالمئويةًللخلاياًالسداسيةًالأضلاعًللقرنيةًبعدًإجراءًالليزرًبأسبوعًفيًمجموعةًالمرضىً
56.74+- 5.07 

وًبدراسةًالفرقًبينًالمتوسطينًلمًيكنًهنا ًفرقاًهاماًإحصائيا5.01ًً -+56.89وًبلغًالمتوس ًلمجموعةًالشاهدً
 .(P=0.93>0.05)بقيمةًاحتماليةً

ً

 جراء الليزر إ شهر من ضلاع للقرنية بعدالنسبة المئوية للخلايا السداسية الأمقارنة  لثاثا

فيًمجموعةًالمرضىًًإجراءًالليزرًشهرًمنًللقرنيةًبعدًًبلغًمتوس ًالنسبًالمئويةًللخلاياًالسداسيةًالأضلاع
وًبدراسةًالفرقًبينًالمتوسطينًلمًيكن5.22ًً -+56.71الشاهدًوًبلغًالمتوس ًلمجموعة4.96ًً -+57.055

 .(P=0.83>0.05)هنا ًفرقاًهاماًإحصائياًبقيمةًاحتماليةً
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 جراء الليزر إ ثلاثة أشهر من ضلاع للقرنية بعدمقارنة النسبة المئوية للخلايا السداسية الأ رابعا

فيًمجموعةًالمرضىًًإجراءًالليزرًأشهرًمنًًثلاثةًللقرنيةًبعدًبلغًمتوس ًالنسبًالمئويةًللخلاياًالسداسيةًالأضلاع
وًبدراسةًالفرقًبينًالمتوسطينًلمًيكن5.13ًً -+56.795الشاهدًبلغًالمتوس ًلمجموعةًو4.95ًً -+56.95

 .(P=0.92>0.05)هنا ًفرقاًهاماًإحصائياًبقيمةًاحتماليةً
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  ( Coefficient of  Variation)معامل الختلاف في حجوم الخلايا التغير في دراسة  
رقم 

 المريض
معامل الاختلاف 

 بعد شهر بعد اسبوع لاحجام الخلايا
 3بعد 

 اشهر

1 
559. 5593 559. 5596 

2 
559. 559. 5595 559. 

3 
5695 5595 5595 559. 

4 
559. 5696 569. 5695 

5 
5.95 5596 5595 5596 

6 
559. 5395 5396 5396 

7 
539. 559. 5593 5595 

8 
6596 6696 6696 6596 

9 
5595 5.95 5.95 5.96 

10 
5595 5595 5596 559. 

11 
5595 5596 5593 5596 

12 
5.95 5.9. 5.95 5.9. 

13 
5596 5595 5596 5596 

14 
5595 5595 559. 5596 

15 
5395 5396 539. 5395 

16 
5595 5595 5596 5595 

17 
55 5596 559. 5596 

18 
5595 559. 5596 5596 

19 5.93 5.96 5.95 5.95 

20 
5596 5595 5595 559. 

 في مجموعة الدراسة معامل الختلاف في حجوم الخلايايوضح تغيرات  5جدول
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 رقم الشاهد
معامل الاختلاف 

 بعد شهر بعد اسبوع لاحجام الخلايا
 3بعد 

 اشهر

1 
5595 5595 559. 559. 

2 
559. 5596 559. 5396 

3 
5693 569. 5595 559. 

4 
5595 5595 559. 5695 

5 
5.9. 5.95 5.9. 5696 

6 
5593 5595 5595 559. 

7 
5396 539. 5393 539. 

8 
6596 6595 6595 6695 

9 
5595 559. 5595 5595 

10 
5595 5593 5595 5593 

11 
5596 5596 559. 5596 

12 
5.96 5.95 5.95 5.95 

13 
5595 5393 5395 539. 

14 
5595 559. 5396 5595 

15 
5395 5396 53 5396 

16 
5593 559. 5595 5595 

17 
5595 559. 5595 5593 

18 
5695 569. 5595 559. 

19 
5.96 5.95 5.93 5.9. 

20 
5393 5396 539. 5595 

 في مجموعة الشاهد معامل الختلاف في حجوم الخلايايوضح تغيرات  6جدول
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 القرنية قبل اجراء الليزر في حجوم الخلايا معامل الختلافمقارنة قيم   أول

كانًمتوس ًقيمًمعاملًالختلافًفيًحجومًالخلاياًالقرنيةًللعيونًفيًمجموعةًالمرضىً)الذينًأجريًلهمًياغًليزرً
كًانًالمتوس ًلمجموعةًالشاهدً)العيونًالتيًلمًيجرىًلهاًأيًتداخل(2.47ًًً -+25.845 للمحفظةًالخلفية(  بينما

ًماًإحصائياًبينًالمجموعتينًبقيمةوًبدراسةًالمتوسطينًبينًالمجموعتينًتبينًعدمًوجودًفرقاًها2.40 -+25.78
  . (P=0.93 > 0.05)احتماليةً

ً

 القرنية بعد إجراء الليزر بأسبوع  معامل الختلاف في حجوم الخلايامقارنة قيم  ثانيا

للعيونًفيًمجموعةًالمرضىً)الذينًأجريًلهمًياغًليزرًكانًمتوس ًقيمًمعاملًالختلافًفيًحجومًالخلاياًالقرنيةً
كًانًالمتوس ًلمجموعةًالشاهدً)العيونًالتيًلمًيجرىًلهاًأيًتداخل(2.43ًًً -+26.23 للمحفظةًالخلفية(  بينما

بدراسةًالمتوسطينًبينًالمجموعتينًتبينًعدمًوجودًفرقاًهاماًإحصائياًبينًالمجموعتينًبقيمةًو2.55ً -+25.97
 . (P=0.75 > 0.05)احتماليةً

 

ً

 إجراء الليزر شهر من  القرنية بعد معامل الختلاف في حجوم الخلاياقارنة قيم م الثاث

فيًمجموعةًالمرضىً)الذينًأجريًلهمًياغًليزرًكانًمتوس ًقيمًمعاملًالختلافًفيًحجومًالخلاياًالقرنيةًللعيونً
كًانًالمتوس ًلمجموعةًالشاهدً)العيونًالتيًلم2.38ً -+26.09 ًبعدًشهرًمنًإجراءًالليزرًللمحفظةًالخلفية( بينما
بدراسةًالمتوسطينًبينًالمجموعتينًتبينًعدمًوجودًفرقاًهاماًإحصائياًو2.269ً -+26.3 (ًيجرىًلهاًأيًتداخل

 . (P=0.83 > 0.05)بينًالمجموعتينًبقيمةًاحتماليةً
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 إجراء الليزر ثلاثة أشهر من  القرنية بعد معامل الختلاف في حجوم الخلاياقارنة قيم م رابعا

للعيونًفيًمجموعةًالمرضىً)الذينًأجريًلهمًياغًليزرًكانًمتوس ًقيمًمعاملًالختلافًفيًحجومًالخلاياًالقرنيةً
كًانًالمتوس ًلمجموعةًالشاهدً)العيونًبي2.20 -+26.28 ًاءًالليزربعدًثلاثةًأشهرًمنًإجرًًللمحفظةًالخلفية( نما

بدراسةًالمتوسطينًبينًالمجموعتينًتبينًعدمًوجودًفرقاًهاماًو2.32ً -+26.08 (ًالتيًلمًيجرىًلهاًأيًتداخل
 . (P=0.79 > 0.05)إحصائياًبينًالمجموعتينًبقيمةًاحتماليةً

 

ً
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 :المناقشة و المقارنة مع الدراسات العالمية -4

بمتوس ًأعمار28ًًضمتًعينةًالدراسةً لعشرينًمريضااً كًانتًنسبةًالذكور70.27ًًعينااً وًنسبةًً%67سنةًو
وًتمتًدراسة2812ًًحتىًتشرينًالأول2812ًً ًفحصهمًخلالًالفترةًالممتدةًمنًشهرًآبًً%27الإناثً

عًالمحفظةًالخلفيةًباستخدامًليزرًالتغيراتًالحاصلةًفيًخلاياًبطانةًالقرنيةًمنًناحيةًالعددًوًالشكلًبعدًإجراءًخزً
نيوديميومًياغًحيثًتمتًدراسةًثلاثةًمتغيراتًوًهيكًثافةًالخلاياًالبطانيةًالمركزيةًوًمعاملًالختلافًوًالنسبةً

ًالمئويةًللخلاياًالسداسيةًالأضلاع.

لنتائجًًملخصاا7ًًلينرىًفيًالجدولًالتا ثناء فترة الدراسةأتغيرات كثافة الخلايا البطانية المركزية  فيما يخص
علىًتعدادًخلاياًبطانةًًالليزرمنًحيثًتأثيرًًدراسةيتناولًالمقارنةًبينًمجموعتيًالًالقسمًالولًمنًالدراسةًالذي

ًالقرنية

 P value (2مم/الشاهدً)خليةمجموعةً (2مم/الليزرً)خليةمجموعةًً

لاياًالختعدادًمتوس ً
174.98ً -+176.04ً2791.9-+2805.55ًًالليزربلًقةًيبطانال

 

0.81 

 

تعدادًالخلاياًًمتوس 
175.75ً -+176.25ً2778.4 -+2791.05ًالبطانيةًبعدًاسبوعً

0.82 

تعدادًالخلاياًمتوس ً
176.43ً -+174.48ً2784 -+2773.85ًالبطانيةًبعدًشهرً

0.86 

تعدادًالخلاياًًمتوس 
175.83ً -+172.60ً2787.15 -+2776.55ًاشهر2ًًالبطانيةًبعدً

0.86 

ًمنًحيثًتعدادًخلاياًبطانةًالقرنيةالليزرًوًالشاهدًمقارنةًبينًمجموعتي7ًًجدول
ً
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ةًلهذاًوليدًالخلاياًالبطانيةًعنًالقيمةًالأعلىًبطانةًالقرنيةًيحدثًنقصًفيًتعداًالليزرثناءًأنتيجةًللرضًالحاصلً
بالمقارنةًمعًالتغيراتًالحاصلةًفيًمجموعةًالمقارنة.ًهذهًالنتائجًالتعدادًقبلًال ليزرًإلًأنًهذاًالتناقصًغيرًهامًسريريااً

)تأثيرSuthanee Sonthirathiً(82)2812ًًوKanchanaranya Navapolً موافقةًلنتائجًدراسةً
وًالتيًعرضتًفيًمؤتمرً المحفظةًالخلفية(خزعًالمحفظةًباستخدامًليزرًنيوديميومًياغًعلىًبطانةًالقرنيةًلتدبيركًثافةً

فيًطوكيوًحيثًاستنتجًالباحثانًعدمWorld Ophthalmology Congressً2812ًًالعينيةًالعالميً
فيًتعدادًخلاياًالقرنيةًقبلًالليزرًوًبعدًالليزرًوًعدمًوجودًتراب ًبينًالطاقةًالكليةًوًفقدً وجودًفرقًهامًإحصائيااً

 عدًثلاثةًأشهر.شهرًوًبًدالقرنيةًبعًاخلاي

لدراسةً )أذيةًبطانةًالقرنيةًبعدًالعلاجًباستخدامًليزرًنيوديميومًياغً:ًًوًزملائهKozobolis VPً(12)وًأيضااً
التيًاستنتجواًفيهاًأنًالياغًليزرًلًيحرضًعلىًفقد1990ًًًالقزحية,ًخزعًالمحفظة(ًخزعًالغشاءًالحدقي,ًخزع

ًالخلاياًالقرنيةًبشكلًمباشرًإلًأنهًقدًيفاقمًمشاكلًسابقة.

)تأثيرًخزعًالمحفظةًالخلفيةًباستخدامًليزر2812ًًوًزملائهًCasas-Ruizً(22)نتيجةًالدراسةًموافقةًلنتيجةً
كًثافةًمحفظةًخلفيةًفيماًيتعلقًبسماكةًاللطخةًوًنيوديميومًياغ.ًتقييمًالأ مانًلدىًالمرضىًذووًالعدسةًالصنعيةًو

بعدًثلاثةًالضغ ًداخلًالمقلةًوًفقدانًخلاياًالبطانة(ً التيًوجدًفيهاًأنًالتغيرًفيكًثافةًالخلاياًغيرًمهمًإحصائيااً
وًأكدتًدراستهمًعلىًتحسنًالقدرةًالبصريةًالمصححةًبشكلًمهمًبدونًتغيراتًمهمةًفيًً(P=0.422)شهورً

وًخلصواًإلىًأنًالإجراءًآمنًلدىًالمرضىًذوًالعدسةًالصنعيةًبدونOCTًًالضغ ًداخلًالعينًأوًعلىًصورةًالً
ًأيًإمراضياتًعينيةًمرافقة.

قرنيةًقبلًوًبعدًخزعًالمحفظةًباستخدامًليزرً)تقييمًبطانةًال2812ًوًزملائهًRajappa Nً(22)إلًأنًدراسةً
ًأسبوع12ًبعدًًوجدتًأنًهذاًالتناقصًمهمًإحصائيااًًنيوديميومًياغًفيكًثافةًالمحفظةًالخلفية(

ً(P < 0.0001)ًًذلكًبنقصًالمهارةًالفنية.فسيروًفيهاً ًت 

http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Kozobolis%20VP%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=9793943
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بالطاقةًالحراريةًالناتجةًعنً تطبيقًالليزرًوًيتحددًهذاًالأثرًبعواملًيمكنًتفسيرًهذاًالتناقصًفيًعددًالخلاياًأيضااً
إضافيةًمثلًالمسافةًبينًبطانةًالقرنيةًوًالنسيجًالهدف,ًوًطبيعةًالنسيجًالمستهدف,ًوًعددًالضرباتًوًعددجرعاتً

ًالليزرًفيكًلًضربةًوًالطاقةًالمستخدمةًأيضاا.

التاليًما8ًًيقارنًالجدول الدراسةلايا البطانية خلال فترة تغيرات معامل الختلاف لحجوم الخل و بالنسبة
ثناءًفترةًأعلىًالنسبةًالمئويةًلمعاملًالختلافًفيًحجومًالخلاياًالبطانيةًًالليزربينًالمجموعتينًمنًحيثًتأثيرً

ًالدراسة

 Bً%ًP valueالمجموعةً %Aًالمجموعةًً
النسبةًالمئويةًلمعاملًًمتوس 

اختلافًحجمًخلاياًبطانةًالقرنيةً
ًالليزرقبلً

25.845+-2.47ً25.78+-2.40ً
0.93 

النسبةًالمئويةًلمعاملًًمتوس 
2.55ً-+2.43ً25.97-+26.23ًالختلافًبعدًاسبوع

0.75 

النسبةًالمئويةًلمعاملًًمتوس 
2.269ً-+2.38ً26.3-+26.09ًالختلافًبعدًشهر

0.83 

النسبةًالمئويةًلمعاملًًمتوس 
2.32ً-+2.20ً26.08-+26.28ًاشهر2ًالختلافًبعدً

0.79 

ًتأثيرًعلىًالنسبةًالمئويةًلمعاملًالختلافالمقارنةًبينًالمجموعتينًمنًحيث8ًًجدول

نلاحظًأنهًرغمًعدمًوجودًفارقًهامًإحصائيًإلًأنهًيوجدًتأثرًخفيفًفيًمجموعةًالليزرًفيًالأسبوعًالأولًوًالذيً
وًأحجامًالخلاياًوًعادًالتشابهًبينًيمكنًتفسيرهًبالطاقةًالحراريةًالناجمةًوًالتيًأدتًإلىًتشوهًمؤقتًفيًشكلً

ًأشهر.2ًالمجموعتينًبعدًشهرًوًبعدً
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)تقييمًبطانةًالقرنيةًقبلًوًبعدًخزعًالمحفظة2812ًًوًزملائهًRajappa Nً(22)نتيجةًدراستناًمشابهةًلدراسةً
فيًباستخدامًليزرًنيوديميومًياغًفيكًثافةًالمحفظةًالخلفية( إحصائيااً هامااً  =pالأسبوعًالأولً)ًالذيًلمًيجدًفارقااً

ً(. p= 0.345أسبوعً)22ًأوًبعدًً( 0.343

)تأثيرًخزعًالمحفظةًالخلفيةًباستخدامًليزر2812ًًوًزملائهًًCasas-Ruiz(22)وًهيكًذلكًمشابهةًلدراسةً
كًثافةًمحفظةًخلفيةًفيماًيتعلقًبسماكةًاللطخةًوً نيوديميومًياغ.ًتقييمًالأمانًلدىًالمرضىًذووًالعدسةًالصنعيةًو

بعدًلضغ ًداخلًالمقلةًوًفقدانًخلاياًالبطانة(ًا ً(P=0.495)شهور2ًًحيثًوجدواًالفارقًغيرًمهمًإحصائيااً

التالي9ًًيقارنًالجدولًثناء فترة المتابعةأالمئوية للخلايا سداسية الضلاع تغيرات النسبة بالنسبة ل  و أخيراا 
ًفيًالقرنيةًعلىًالنسبةًالمئويةًللخلاياًسداسيةًالضلاعًالليزرماًبينًالمجموعتينًمنًحيثًتأثيرً

 Bً% P valueالمجموعةً %Aًالمجموعةًً
النسبةًالمئويةًًمتوس 

للخلاياًسداسيةً
ًالليزرالضلاعًقبلً

57.02+- 5.07ً57.26+- 5.03ً
0.88 

النسبةًالمئويةًًمتوس 
للخلاياًسداسيةً
ًالضلاعًبعدًاسبوع

56.74+- 5.07ً56.89+- 5.01ً
0.93 

النسبةًالمئويةًًمتوس 
للخلاياًسداسيةً
ًالضلاعًبعدًشهر

57.055+-4.96ً56.71+-5.22ً
0.83 

النسبةًالمئويةًًمتوس 
للخلاياًسداسيةً

ًاشهر2ًالضلاعًبعدً
56.95+-4.95ً56.795+-

5.1325.845ً

0.92 

ًعلىًالنسبةًالمئويةًللخلاياًالسداسيةًالليزرمقارنةًبينًالمجموعتينًمنًحيثًتأثير9ًًجدول
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إحصائيااً هامااً علىًخلافًًالنسبةًالمئويةًللخلاياًالسداسيةلتباينًأشكالًالخلاياًمتمثلةًفيًلمًتجدًدراستناًفارقااً
)تقييمًبطانةًالقرنيةًقبلًوًبعدًخزعًالمحفظةًباستخدامًليزرًنيوديميوم2812ًًوًزملائهًRajappa Nً(22)دراسةً
بعدًأسبوعً)ًكثافةًالمحفظةًالخلفية(ياغًفيًً 22ً(ًوًبعدp<0.005ًًحيثًوجدواًأنًالختلافًهامًإحصائيااً
بمثلًماًسبقًلدىًمناقشةًعددًالخلاياًالبطانيةً(P < 0.0001)أسبوعً وًقدًًيمكنًتفسيرًهذاًالختلافًأيضااً

لعدمًظهورًالأهميةًالإحصائيةًفيًهذاًالمتغير رًبالإضافةًإلىًاستبعادناًللأعماًيكونًعددًالعينةًالقليلًفيًدراستناًسببااً
ًسنةًمنًدراستنا.08ًالكبيرةًفوقً

)تأثيرًخزعًالمحفظةًالخلفيةًباستخدامًليزر2812ًًوًزملائهًًCasas-Ruizً(22)لدراسةًًموافقةإلًأنًنتيجتناً
كًثافةًمحفظةًخلفيةًفيماًيتعلقًبسماكةًاللطخةًوًنيوديم يومًياغ.ًتقييمًالأمانًلدىًالمرضىًذووًالعدسةًالصنعيةًو

بعدًالضغ ًداخلًالمقلةًوًفقدانًخلاياًالبطانة(ً ً.ً(P=0.093)شهور2ًًحيثًوجدواًالفارقًغيرًمهمًإحصائيااً

ً

ً

ً

ً

ً

ً

ً

ً

ً
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 : الخلاصة والتوصيات -2

ًدراسةًمشفىًالمواساةًالجامعيً-ًالمحفظةًباستخدامًليزرًنيوديميومًياغًعلىًبطانةًالقرنيةًخزعدراسةًتأثيرًً

جراءًخزعًالمحفظةًالخلفيةًباستخدامًالياغًليزرًلأجلًتدبيركًثافةًالمحفظةًالخلفيةًإجراءًآمنًمنًناحيةًتأثيرهًنًإإ
.ًلمًتكنًاعتبارًًعلىًخلاياًبطانةًالقرنيةًوًبالنظرًإلىًنتائجهًالجيدةًينبغي فيًالتغيراتًالحاصلةًهًإجراءًفعالاً

منًناحيةًفقدًالخلاياًالقرنيةًأوًمعاملًالختلافًلحجمًالخلاياًوًمنًدراستناً بعدًإجراءًالليزرًهامةًإحصائيااً
ًناحيةًنسبةًالخلاياًالسداسيةًوًذلكًخلالًفترةًالمتابعةًعلىًمدىًثلاثةًشهور.

بخاصةًلدىشيوعًهذاًالإجراءًوًأهميتهًوًفعاليتل ًالختيارًالمناسبًللمرضى.ًهًنوصيًباعتبارًهذاًالإجراءًآمنااً

نوصيًبإجراءًدراسةًأشملًتتضمنًجميعًالمرضىًالذينًيجرونًالليزرًمعًتحديدًعواملًالخطرًوًالمخرجاتًالنهائيةً
طرًلحدوثًوًتوسيعًفترةًالمتابعةًحتىًستةًشهورًوًهذاًيسمحًبتحديدًالختلاطاتًالأشيعًوًتحديدًعواملًالخ

ًهذهًالختلاطاتًماًيسمحًبتجنبهاًلحقاا.

ً

ً

ً

ً

ً

ً

ً

ً
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 Abstractثالثاا: ملخص الدراسة باللغة العربية

 المحفظة باستخدام ليزر نيوديميوم ياغ على بطانة القرنية خزعدراسة تأثير 

 دراسة مشفى المواساة الجامعي

تهدفًهذهًالدراسةًإلىًتقييمًالتغيراتًالحاصلةًفيًخلاياًبطانةًالقرنيةًمنًناحيةًالعددًوًالشكلًبعدً: الهدف
ًبالمقارنةًمعًمجموعةًشاهد.ًيةًباستخدامًًليزرًنيوديميومًياغالمحفظةًالخلفًخزعإجراءً

 دراسةًتقدميةًتداخلية. :تصميم الدراسة

ل28ًً ًفحصً: المرضى و الطرائق منًمراجعيًمشفىًالمواساةًالجامعيًفيًدمشقًسورياًمريضاا28ًًعينااً
توزعتًضمنًمجموعتين.ًخضعتًالمجموعتينًلفحصًعينيكًامل.ً ًإجراءًياغًليزرًللمحفظةًالخلفيةًفيًالمجموعةً

كًثافةًتمتًدراسةًخلاياًبطانةًًالأولىًوًلمًيجرًأيًتداخلًعلىًالمجموعةًالثانيةًوًاعتبرتكًشاهد. القرنيةًمنًناحية
الخلاياًالبطانيةًالمركزيةًوًمعاملًالختلافًوًالنسبةًالمئويةًللخلاياًسداسيةًالأضلاعًقبلًإجراءًالليزرًوًبعدًأسبوعً

ًشهور.2ًوًبعدًشهرًوًبعدً

كًثافةًالخلاياًالبطانيةًوًًأظهرتًالدراسةً:ًالنتائج بينًالمجموعتينًالسابقتينًمنًناحية عدمًوجودًفرقًهامًإحصائيااً
بينp=0.86>0.05ًًشهورً)2ًًكانتًالقيمةًالحتماليةًبعدً كًماًأظهرتًعدمًوجودًفرقًهامًإحصائيااً .)

كًانتًالنسبةًالحتم شهور2ًًاليةًبعدًالمجموعتينًمنًناحيةًالنسبةًالمئويةًللخلاياًالسداسيةًالأضلاعًو
(p=0.92>0.05 ًبينًقيمًمعاملًالختلاف عدمًوجودًفرقًهامًاحصائيااً فيًحجومًالخلاياًالقرنيةً(.ًتبينًأيضااً

كًانتًالقيمةًالحتماليةً)2ًبينًالمجموعتينًوًبعدً ً(.p=0.079>0.05ًشهور

لفيةًفيًسياقًتدبيركًثافةًالمحفظةًتظهرًالدراسةًأنهًينبغيًاعتبارًإجراءًالياغًليزرًلخزعًالمحفظةًالخ: الخلاصة
علىًخلاياًبطانةًالقرنية ًمنًناحيةًالعددًوًالشكلًوًبالتاليًمنًناحيةًالوظيفةًالخلفيةًبعدًاستخراجًالسادًإجراءًآمنااً

 عندًاختيارًالمريضًالمناسب.وًذلكً
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  Abstractرابعاا: ملخص الدراسة باللغة النكليزية

Studying The Effect Of  Nd:YAG Laser Capsulotomy On The Corneal 
Endothelium- The Study Of Al Mouassat University Hospital. 
 
Purpose : To evaluate the changes in the corneal endothelium (numeical and 
morphological changes) after Nd:YAG laser capsulotomy compared to a control 
group. 
Study design : A prospective, interventional study. 
Patients and methods : a total of 20 patients visiting the department of 
ophthalmology at Almoassat University Hospital, Damascus, Syria were divided in 
two groups :a group with 20 eyes which have undergone Nd:YAG laser 
capsulotomy, and Control group with 20 healthy eyes. All Patients undergone a 
complete ophthalmic examination. The corneal endothelium has been studied 
regarding central endothelial corneal cell density, Coefficient Of Variation and 
Hexagonality of corneal cells before performing the laser, after 1 week, after 1 
month and after 3 months. 
Results : The study showed that ther is no statistically importent difference 
between the patient and control groups. After 3 months the probability values 
regarding endothlial corneal cell density (P=0.86>0.05) and Coefficient Of 
Variation (p=0.079>0.05) and Hexagonality of corneal cells (p= 0.92>0.05). 
Conclusions: The study demonstrated that performing Nd:YAG laser 

capsulotomy for posterior capsular opacity after cataract surgery should be 

considered as a safe procedure on corneal endothelium especially when selecting 

the appropriate patients. 
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