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 الملخّص  
– ECHOدوحلذر الملذون  يوذودراسذة ماارةذة مذا حذين ةتذادر الدراسذة حواسذ ة جهذا  اإ إجذرا الهدف من هذاا الححذث هذو  إن

DOPPLER COLOR   تشذذصيد دميذذت وةتذذادر الدراسذذة حواسذذ ة  إلذذ لسذذحاتية  ذذر الرمحذذة مذذن وجذذ  الوصذذو  ا الأوعيذذةعلذذ
حرا  وآ اتها المرضية حالتصلب العصيدي السحاتية  ر الرمحة للأوعيةالتصوير حالرةين المغةا يسر المفتوح  وذ  مةهذا ووسذيلة دور  وا 

   .:8 واإةاث 8;واةت ةسحة الاوور حيةهم  ا  مصاح =<حيث شملت هاه الدراسة  اإصاحةومتاحعة هاه   ر تشصيد غير حاضعة
 يوووثةذا  المسذب حذاإ صذفيحة :;وحلذ  عذدد هذاه الصذفيحات حالة من الحالات المدروسذة  8:وجدت الصفيحات العصيدية  ر  -

 .الملوندوحلر 
  .حالة من الحالات المدروسة ;6 ر مةحةر الدوحلر  ر    TURBULENCEوجدةا     -
 .حالة =<وص   حالة من87 ر  RESISTANCE INDEXشعر المااومة الوعادية وجدةا  يادة  ر م -
 .5<و =>   5:<=  درجة تضياها حيث واةت السحاتية  الأوعيةحلة  يها تضياات  ر لمعة  =8تمت مشاهدة  -
 .5<و =>   5:<=  درجة تضياها حيث واةت حالة تضيت  ر لمعة السحاتر =8عل  وجود   IRMدلت المع يات ل   -
 .المدروسة حالة  ا  من الحالات =8 ر  ED ذمت احاة مع ال  IRM ذلل واةت المع يات  -
  .حالة من الحالات المدروسة >7 ر  ED ذمصتلفة مع ال IRM ذلل  واةت المع يات -
 %. <=% حت  6>السحاتية تراوح ماحين  الأوعية ر تصوير   IRMوا   EDCالتوا ت حين  إن -
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  Résume  

 

-Le but de cette recherche est de faire une étude de comparaison entre les résultats d'une 

étude a l'aide  de l'appareil écho- doppler  colorie  E.D.C. 

 Pour arriver a un diagnostic exact et les résultats des études a  l'imagerie par résonance 

magnétique sur les vaisseaux carotidiens dans le cou et ses lésion pathologiques en 

sclérose athéromateuses. 

- Et faire paraître  le rôle de chacune d'elles comme une moyen invasif de diagnostiquer et  

continuer cette atteinte, pendant  que cette étude a englobe (98 malades), ou le rapport de 

males est 63 et les  femmes est 35 

- Les plaquettes athéromateuses sont trouvées dans 53 des cas étudies et le nombre des  

plaquettes a atteint 65 pendant  les  études par l E.D.C. 

-  On a trouve turbulence dans le spectre de doppler  dans 16 cas   des cas étudies                                                                  

-  On a trouve un surplus dans  la résistance index dans 32 cas de 98 cas étudies 

- On a assiste a 38 cas qui comprennent des sténoses dans la lumière des vaisseaux 

carotidiens, dans laquelle le degré  de sténose était entre >=   50 %   -   =< 90%   

-  Les données de l' IRM nous donnent 38 cas de sténoses dans la lumière des carotides, 

leur sténose était entre  >=   50 %   -   =< 90%   

-  Les données de l' IRM, était concordance avec l'E.D.C  dans 38 cas seulement de cas 

étudies 

- Les données de l'IRM et l' E.D.C  sont différentes dans 27 cas 

- Le concordance entre l'IRM et l'E.D.C dans l'imagerie des vaisseaux carotidiens était 

entre 71%   ----  89 %   
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 المقدمة:
اةسذداد ج دذر وو وامذذ  تعتحذر إصذاحات الشذريان السذحاتر وتفرعاتذذص حالتصذلب العصذيدي إصذاحات شذادعة تذذةجم عذن 

حذذد الشذذرايين والتذذر تذذإدي إلذذ  اة ذذلت صذذمة إلذذ   ,لصذذفادب التصذذلب العصذذيدي المتوضذذعة  ذذر جذذدار الشذذرايين السذذحاتية
لحذذدوث السذذوتات الدماغيذذة وو إلذذ  اةسذذداد وامذذ   ذذر لمعذذة الشذذريان السذذحاتر  المغايذذة للذذدماي وهذذر السذذحب الأوثذذر شذذيوعا  

دمذذاغر وتتميذذ  هذذاه اإصذذاحة  ذذر  ص ورتهذذا لأةهذذا تهذذدد إةذذاار الحيذذاة وو تتجلذذ   حذذادث وعذذادر إلذذ وهذذاا يذذإدي الحذذا ن 
 ((6))حعج  عصحر حإري تت ور إل  احتشا  دماغر . 

 ذذذر وضذذذع التشذذذصيد المحوذذذر إصذذذاحات الشذذذريان السذذذحاتر حالتصذذذلب  وحيذذذرا   ومذذذد لعذذذب التشذذذصيد الشذذذعاعر دورا  
الملذذون ( وحواسذذ ة التصذذوير حذذالرةين المغةا يسذذر دوحلذذر  وذذويالعصذذيدي صاصذذة حالتصذذوير حذذالأمواج  ذذوت الصذذوتية )اإ

 .للأوعية السحاتية
 

 :أهمية البحث
 ر ضرورة وضع التشصيد المحوذر والذدميت لحذد  المعالجذة الحذاورة التذر لهذا الأثذر الوحيذر  ذر  تومن وهمية الححث

الةذاجم عةهذا والعةايذة الفاداذة التذر العصذحر والعجذ   عالية للحوادث الوعادية الدماغيةإةاار اإصاحة والك حسحب الةسب ال
 .ةيحتاجها مرض  الحوادث الوعادية الدماغي

 
   :هدف البحث

الملذون  ذر الوصذو  إلذ  دوحلذر  يووين ةتادر الدراسة حواس ة جها  اإيهدف الححث إل  إجرا  دراسة ماارةة ما ح
حذرا  دور وذ  مةهذا ووسذيلة غيذر حاضذعة ا حذالرةين المغةا يسذروةتادر الدراسة حواسذ ة التصذوير  تشصيد دميت لمفتذوح وا 

 . ر تشصيد ومتاحعة هاه اإصاحة
 

 :اللمحة التشريحية
 يةشذذا الشذذريان السذذحاتر الأصذذلر الأيمذذن مذذن الشذذريان العضذذدي الروسذذر صلذذف المفصذذ  الاصذذر الترمذذوي الأيمذذن...

  .حهر  ر المةصف العلويلشريان السحاتر الأيسر من موس الأحيةما يةشا ا
مذذذذن المفصذذذ  الاصذذذذر الترمذذذوي حتذذذذ  الحا ذذذة العلويذذذذة مذذذذن  ير الشذذذذريان السذذذحاتر الأصذذذذلر  ذذذر العةذذذذت صذذذاعدا  يسذذذ

 .الغضروف الدرمر حيث يةاسم إل  الشريان السحاتر الظاهر و الشريان السحاتر الحا ن
 ن توسذذعا  الحذذا حدايذذة الشذذريان السذذحاتر  الأصذذلر ووو ذذر وضذذع الاةاسذذام هذذاا يحذذدي الاسذذم الاةتهذذادر مذذن السذذحاتر 

  ذر ا  يسذحب تحذا إ ن الارتفذا   ذر ضذغ  الذدم إعمذ  حلليذة اسذتاحالية مةعوسذة حيذث والذاي ي حجيذب السذحاترةذدعوه  ملحوظا  
 (( 7.6)) الشريةات.  ر وعاديا   وتوسعا   ضرحات الالبمعد  
يذةظم وهذو يتوضع الجسم السحاتر والاي هو عحذارة عذن حةيذة صذغيرة صلذف ةا ذة تفذر  الشذريان السذحاتر الأصذلر  
  التةفس.حروات  الالب وتسار مةعوس ارتفا  التوتر الشرياةر ومعد  ضرحات  حفع 

 .يتوضع الشريان السحاتر الأصلر  ر غمد السحاتر حالارب من الوريد الوداجر الحا ن والعصب المحهم
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   :# الشريان السباتي الظاهر 
ومذذا يذذ ود اللسذذان  والاحذذف, حترويذذة حةذذ  العةذذت والوجذذص ياذذوم الأصذذلر,حذذد الفذذرو  الاةتهاديذذة للشذذريان السذذحاتر وهذذو 

الةوفيذذة صلذذف  ويةتهذذر  ذذر الغذذدة .الذذدرمر.العلويذذة للغضذذروف يحذذدو هذذاا الشذذريان حمسذذتو  الحا ذذة  الدمويذذة.والفذذك حالترويذذة 
هر تر الظذذاعةذذد مةشذذا الشذذريان السذذحا الفوذذر.عةذذت الفذذك السذذفلر عحذذر اةاسذذامص إلذذ  الشذذريان الصذذدغر السذذ حر والشذذريان 

يصذعد  وحيةمذا الحذا ن وولا  المثلذث السذحاتر وةسذ  الشذريان السذحاتر   ذر هذاا الشذريان, يتوضذع وحيث يمون سما  ةحضذاتص
 اللمية  الماضغة والاحريةوما يعحر الح ن الصلفر للعضلت  والوحشر.للصلف  ر العةت يتجص 

 
   :# الشريان السباتي الباطن

يحذدو  .مذن الأةذف والعذين والجحهذة ومسذملر ياذوم حترويذة الذدماي سذحاتر الأصذ ذر  اةتهذادر مذن الشذريان ال وهو ويضا  
الجمجمة ويدص  إل  التجويف الاحفر عحذر رمر ويصعد  ر العةت حت  ماعدة حمستو  الحا ة العلوية من الغضروف الد

 حذذا ن والعصذذباليتوضذع  ذذر غمذذد السذحاتر مذذع الوريذذد الذوداجر  .سذذحاتر  ذر الاسذذم الصذذصري مذن العظذذم الصذذدغرمةذاة ال
 المحهم.

يصذذعد  ذذر ثذذم ع  ذذر المثلذذث السذذحاتر  ذذر مسذذمص السذذ حر إن السذذحاتر الحذذا ن وحمسذذتو  الاسذذم الأولذذر مةذذص يتوضذذ
 العةت.لا يع ر الشريان السحاتر الحا ن وية  رو   ر  ,العمت حت  الغدة الةوفية

 
   :مراضية في آفات الأوعية السباتية بالتصلب العصيديالآلية الإ

التذر تذإدي إلذ  تضذيت  الشذرايين العصيدي للشرايين هو مص لب يضم ثلثة ةمااج مصتلفذة مذن ومذرا  التصلب
  .ضصامة جدار الشريان وةاد  ر مروةتص  اللمعة,

حإصذاحة الشذرايين المرةذة وحعذ   والشذحوم ويتميذ ة اضذ راب  ذر اسذتالب الحروتيةذات ظهر ةتيجت ةم مةآ ة وهو 
توضعات شحمية وحروتيةية عل  الح اةة إضا ة إل  تةامر  ارتواسر   ة والدماغية عل  شو الشرايين العضلية مث  الالحي

 ((6.))للةسير الضام 
 

   :العوامل المؤهبة
  :العوامل الاستقلابية -

  .وتواد تلعب الدور الرديسر  ر آلية التصلب العصيدي وصاصة  ر  ر  وولسترو  الدم لحيدات الدم ر   -6
 الحصذذذيات المراريذذذةتواجذذذد التصذذذلب العصذذذيدي عةذذذد مرضذذذ   مذذذا يإوذذذده يةذذذات وهذذذااالحروتاضذذذ راب اسذذذتالب  -7

 .والةارس
 .: وما  ر الدا   السوري وةاد ةشا  الدرت العوامل الهرمونية -
 .: حيث شوهدت  يادة ةسحة اإصاحة حالتصلب العصيدي  عةد مرض   ر  الضغ  فرط الضغط الشرياني -

 .العامل العصبي والشدة النفسية -
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 تصثذذذر, )التهذذذاب,ةتاةذذذات والتسذذممات حيذذذث تحذذذدث إصذذاحة  ذذذر جذذذدار الشذذريان ومذذا  ذذذر اإ :الدمويةةةةلأوعيةةةة ا لةةةةحا -
 .(تصلب

 .الشحاب العادلر عةدوما  ر  ر  الوولسترو   راثية:الو العوامل  -

 
 :عيانيا  

اات  يفذةتشاهد  ر الحداية حاع وو صفيحات دهةية صفرا  اللون عل  ح اةة الشذريان ثذم تتحذو  إلذ  صذفيحات متل
الشذريان تلتحم هاه الحاع مع حعضها الحع  والصفيحات مضذياة لمعذة  مصفرة مدحيضا   ماسية,شو  حيضوي وو وروي 

 .والتولس تشو  الصتراثالة ف  مث  التارحات,ثم تحدث الآ ات الاصتل ية  ومن
 

 :وسائل البحث التشخيصية
 شريان السباتي الأصلي تصوير الشرايين السباتية  بعد حقن  مادة ظليلة داخل ال -1

 حيذذث يسذذتصدم هذذاا التصذذوير للتفتذذيل عذذن سذذحب السذذوتة الدماغيذذة وو الحذذوادث الوعاديذذة الدماغيذذة ويوضذذب ويضذذا  
 . الدم الدماغية ووسوا  التشو  الشرياةية الوريدية ووورام الدماي ومهات

المموذذن وشذذف التضذذياات  ذذر تحذذدو الشذذرايين سذذودا  حسذذحب اإسذذاا  الضذذودر ومذذن التصذذوير  مذذن   و ذر هذذاا الةذذو 
 ((8ة . ))ن السحاتييياالشريان السحاتر ورإية الصمة السادة  وو المضياة للشر 

 دوبلر الملون  يووالتصوير الوعائي بالإ -2
صذذذفيحات عذذذن وجذذذود سذذذة جذذذدار الشذذذريان السذذذحاتر للححذذذث ميغذذذا هرتذذذ  حيذذذث يموذذذن درا 7.5تذذذتم الدراسذذذة حمجذذذس 

ومذذا ون وجذذود الجل ذذات وو الصثذذرات والمتارحذذة. الملسذذا  حذذين اللويحذذات  لتمييذذ للويحذذات وااوتحديذذد سذذ ب   يذذص, عصذذيدية
ية يموذن تحديذده محاشذرة حاسذتصدام مسذارات الذد ت و  ر اللويحات يظهر حشو  مةذا ت صذدالوحيرة الدموية ووالك الة وف 

مصذذادر رديسذذية  ةثلثذذ اكن هةذذإإا ,  السذذحاتر ة لتضذذيااتيذذاللوديذذة والتذذر تسذذاهم  ذذر إضذذا ة معلومذذات عذذن الدرجذذة الحايا
  ميمة:واات 
 spectrum freguencyالدوحلر  -6
 ةمااج ممي ة لد ت الدم -7

 ((6)) والمعترضة.مياسات للتوعية الدموية  ر اللمعة  ر الماا ع ال ولاةية  -8
 التصوير بالرنين المغناطيسي للأوعية السباتية  -3

   ال حر.ر يعتحر التصوير حالرةين المغةا يسر  رياة جديدة  ر التصوي
مذذذذن محذذذذ  روةذذذذتجن  (x)الثماةيةذذذذات حعذذذذد مذذذذرن مذذذذن الذذذذ من مذذذذن اوتشذذذذاف وشذذذذعة وضذذذذع ميذذذذد الت حيذذذذت  ذذذذر حدايذذذذة 

(rontegen و ر عام ,)7><6 ( وجر  الأستاا حذو  لوترحذورpoul leturbo تجرحذة التصذوير حذالرةحن المغةا يسذر )
حفضذذذ  ت ذذذور  إلالت ذذذور لذذذم يوذذذن ليوجذذذد ( هذذذاا اhowksمحذذذ  دوحايذذذان وهذذذاووس ) السذذذحعيةات مذذذنوتحااذذذت  ذذذر ةهايذذذة 

الملتا ذة وتحويلهذا إلذ   اإشاراتالحاسوب )او الاست اعص العالية واو السرعة الوحيرة ( ور يست يع تحوي  وحةا  ورسم 
لفهذذم تصذذوير    و هذذم آليذذة الجريذذان وساسذذا  صاصذذة الثلثذذر الأحعذذاد وتعتحذذر آليذذة التصذذوير ثةذذادر الأحعذذاد و  ((<.7))صذذور.

غلذذذب التشذذذوهات و الححذذذث عذذذنحذذذالرةين المغةا يسذذذر حيذذذث يسذذذمب لةذذذا اسذذذتعما  هذذذاه التاةيذذذة  ذذذر المسذذذاعدة علذذذ  الأوعيذذذة 
الوعادية  ر وي ج   من الجسم وصاصة  ر تصوير الأوعيذة السذحاتية وآ اتهذا مذن تضذياات وتشذوهات وتصذلب عصذيدي 
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    polygon de willis  س  ر الدماي حهرية حت  مسحع ويليمن مةشدها من الاوس الأ الشرياةية والكضمن اللمعة 
    PC ومذن هذاه ال ذرت ((<.7.))معالجتهذا وو, و ر مرامحذة مثذ  هذاه التشذوهات الوعاديذة  والتذر سذحت وتذم تشصيصذها 

(tof  :  )time of flight  
  عل  الشو  التالر   (TOF)ويمون اصتصار مي ات استعما  هاه التاةية

  سهولة وسرعة اإةجا. 
 ما  المواد الظليلةعدم استع. 

  م  حالماارةة مع التصوير الوعادر الظلي وولفتها.  

  المري  عدم ص ورتها عل. 

وحيذذرة حذذان  مذذا مذذع العلذذم ون هذذاه ال رياذذة لا تذذ ا  غيذذر وا يذذة  ذذر الححذذث عذذن التشذذوهات الوعاديذذة الصذذغيرة إلا الآ
  تشصيد شعاعر يحتوي عل  جها  التصوير و  مرودر الظلي   ر تصحب هاه التاةية هر الحدي  عن التصوير الوعا

 ((<.7. ))او الاست اعة العالية 3D الأحعادحالرةين المغةا يسر ثلثر 
الأساسذذذذر لتحديذذذد وحسذذذذاب درجذذذة التضذذذذيت  ذذذذر ستاصذذذذا  حتذذذ  الآن الا الظليذذذ  يحاذذذذ الشذذذذرياةر  ون التصذذذويرإلا 

 .  عل  الأوعية السحاتيةالشرايين السحاتية والتر تعتحر الأساس  ر است حاب العم  الجراحر 
 

  :الدراسة العملية
حالذذة احتشذذا  دمذذاغر  ذذر مسذذم الأشذذعة  ذذر مشذذف  الأسذذد  =<   (:755-7559ممةذذا حدراسذذة علذذ  مذذد  سذذةة )

ب عصذذيدي  ذذر جذذدار الشذذريان جامعذذة تشذذرين والذذك لتحديذذد ترا ذذت هذذاه الاحتشذذا ات مذذع وجذذود لصذذفادب تصذذل–الجذذامعر 
ومذذة  ذذر ا. إضذذا ة إلذذ  ميذذاس عامذذ  الماة الشذذريان السذذحاتر  ذذر حذذا  وجودهذذا ذذر لمعذذومذذا ححثةذذا عذذن التضذذياات  السذذحاتر

 الرمحة.الجهتين ودراسة مةح  الدوحلر للشريان السحاتر وتفرعاتص ضمن 
تمذذت هذذاه الدراسذذة حواسذذ ة  ذذرياتين مذذن  ذذرت الاستاصذذا  المعتمذذدة  ذذر هذذاا المضذذمار وهمذذا التصذذوير حواسذذ ة 

  السحاتية.السحاتية والتصوير حالرةين المغةا يسر للأوعية دوحلر الملون للأوعية  يوواإ
عر. ووذ  هذاه شملت مجموعة المرض  و  حالات الاحتشا  الدماغر التر تلاذت العذلج  ذر مشذف  الأسذد الجذام

الذذاين تذذم تشذذصيد الاحتشذذا   عصذذحية مصتلفذذة مذذد شذذوا مةهذذا هذذإلا  المرضذذ  ضذذا  راوعوي هةذذاك  الحذذالات واةذذت عرضذذية
وتحذذذين عذذذدم وجذذذود رجفذذذان وايةذذذر لذذذديهم حعذذذد إجذذذرا  تص ذذذي   للذذذدماي.تصذذذوير  حاذذذر محذذذوري  إجذذذرا يهم حعذذذد الذذذدماغر لذذذد

   ملحية.ن الحادث الوعادر الدماغر وان ةتيجة وسحاب غير إوي  لهم,وهرحادر للالب 
 

  :طريقة إجراء الدراسة
ري  مذذن مجموعذذة مرضذذ  الدراسذذة دوحلذذر الملذذون للشذذرايين السذذحاتية لوذذ  مذذ يووتذذم إجذذرا  المسذذب حالتصذذوير حذذاإ

حيث تمت دراسة التحذدلات  ميغاهرت  7.5حاستصدام مسحر ص ر اات تردد  ESOAT-AU5حواس ة جها  من  را  
  التالر:التر وصاحت جدار الشرايين السحاتية عل  الةحو 

د  لحةذذا مةذذص والامتذذراب مةذذص محاشذرة حيذذث واةذذت رمحتذص حوضذذعية  ذذر  الاةحسذا  ومذذ وجذري الفحذذد والمذذري  مسذتلت
 جيد.عن جهة الفحد مما يسمب حرإية الشريان السحاتر حشو   الالتفاف إل  الجهة المااحلة حعيدا  

  ومامها.تمت الدراسة من مومع صلف العضلة الاصية الترموية الصشادية وليس من 
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سذذهمر حسذذهولة حذذدوةا حذذإجرا  ما ذذع معتذذر  سذذريع ليسذذاعدةا حذذدوره  ذذر تحديذذد الوضذذع الأ ضذذ  إجذذرا  الما ذذع ال
علذ   إلذ  تفذر  الشذريان السذحاتر واعتمذادا   ويموةةا مذن تتحذع الأوعيذة الملتفذة مذن مةشذاها تحذت الترمذوة ةحذو الذروس وصذولا  

ين ن الشذذرايولأ السذذفلر,إلذذ  الفذذك  ( سذذم مذذن الشذذريان السذذحاتر الظذذاهر والحذذا ن وصذذولا  9-8تفذذر  السذذحاتر وموذذن دراسذذة )
وثةذا  الفحذد الذاي يسذتغرت  ومن المهذم جذدا   .ميغا هرت  لدراستها :.>استصدام مجس   يوفرالسحاتية مريحة من الس ب 

وجذدت وجذدار الشذريان السذحاتر  ذر وثةذا  إجذرا  وذ   إنية حة التصلحة العصيدييدمياة تحديد العلمة حين الصف 75-95
المظذاهر المصادعذة ( ) ARTIFACTا  للص ا الممون حصولص حسذحب  والك تل يا   والسهمية,من الماا ع المعترضة 

ومذذذا وةذذذص مذذذن , مذذذةصف  الصذذذد  حذذذين الصذذذفيحة والجذذذدار حيذذذ ملحظذذذة  والتذذذر مذذذد تسذذذححها وضذذذعية المذذذري  وصصوصذذذا  
ةجذذذ م حوجذذذود صذذذفيحات  ونالعضذذذلت المحي ذذذة حالأوعيذذذة محذذذ   إلذذذ ي و الضذذذروري الاةتحذذذاه وثةذذذا  دراسذذذة الةمذذذواج الصذذذد

 .  عصيدية مصتل ة
سذرعة ةهايذة ممذة الاةاحذا  و سذرعة , IRعامذ  المااومذة الوعاديذة  الذد ت,دم صذل  حعد الك تمت دراسة جريذان الذ
  الشريان.الاةحسا  والتر تعوس درجة مروةة 

 الدراسة بالرنين المغناطيسي للأوعية السباتية -4

المسذذب حالتصذذوير حذذالرةين المغةا يسذذر للأوعيذذة السذذحاتية لمرضذذ  الدراسذذة التذذر ظهذذر لذذديهم صذذفيحات  إجذذرا تذذم 
 .حالة من الحالات المدروسة   8:للشرايين السحاتية والحال  عددهم  دوحلر الملون يووصلب العصيدي عل  اإالت

. حيذث تمذت دراسذذة التحذدلات  ذذر  PHILIPS – PANORAMA(0.23 T)حواسذذ ة جهذا   الدراسذةتمذت 
  الأحعذادثلثذر  (TOF)ةا تاةيذة واسذتصدم .ا يسية والتذر ةجمذت عذن إصذاحة جذدر الشذرايين السذحاتية ولمعتهذاالمغة اإشارة

 .  MIPوتاةية ا  
 الصور المتشولة المدروسة تم وصاها من مستو  الاوس الاحهرية حت  مسحع ويليس . 

 , معتر   وعل  و  محور للوعية السحاتية  المدروسة . CORONALتم وصا الماا ع حمستو  اوليلر  
المغةا يسر عل  تحلي  آلية الد ت الدموي  ذر التصذوير حذالرةين وتعتمد الآلية  ر  رياة تصوير الاوعية حالرةين 

 المغةا يسر:
 IRM ذر   ومعادا   صاصا   حيث تشو  السواد  المتحروة  ر الجسم وصاصة الدم والساد  الدماغر الشوور مجالا  

شارتهاحشو  تلاادر  الأوعية.  فر المتواليات المستصدمة حشو  عام تظهر  مصتل ذة( تعتمذد  وو  -عاليذة  –)مةصفضة  وا 
 عل  عوام  ثلث :

 دوراةر ( ووسرعة وتو   الجريان )مستايم  -6
 وضع الوعا  حالةسحة لمحور الما ع -7

 ( TE – TR)العوام  الجها ية المستصدمة  -8

      
   :الدراسة الإحصائية

اإحصذذا  لاذذواةين  و اذذا   المدويذذة والذذكسذذجلت ةتذذادر الدراسذذة حشذذو  إحصذذادر تضذذمةت جذذداو  تحتذذوي علذذ  الةسذذب 
  الرياضر.

تشذا  دمذاغر مذع وعذرا  عصذحية دماغيذة مصتلفذة والذك ححالة مذن المرضذ  المصذاحين حا =<حيث تمت دراسة 
 .  :755-7559 ر مسم الأشعة والماحولين  ر مشف  الأسد الجامعر  ر الفترة ما حين 
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  التالر:( 6 وما  ر الجدو  ) :8وعدد اإةاث  8;عدد الاوور  ر الدراسة 
 إناث( –( يبين توزيع حالات الدراسة حسب الجنس )ذوور 1جدول )

 المجمو  عدد الاةاث عدد الاوور 
 =< :8 8; عدد الحالات
 %655 >.:8 9; الةسحة المدوية

 سةة. 9=سةة حت   97تراوحت وعمارهم ما حين 
ل  التصذوير حذال ECDدوحلر الملون  يووسوف ةرم  عحر الدراسة إل  التصوير حاإ   MRIرةين المغةا يسذر  وا 

 . 
 

 النتائج:
د   المرضذذذية حالاعتمذذذاد علذذ  العلمذذات التشصيصذذية المرضذذية  ذذذر دراسذذتةا حسذذب وةواعهذذا سذذوف تذذو   الحذذالات

 الةتادر التالية عل  لمرض  المجر  لCT –SCANNER ة ال حار المحوري الدماغر التصوير حواس 
 حالة  =<حالة من وص   7>احتشا  دماغر  ر  تد  عل   CT – SCANNER  وجدت علمات شعاعية حا -6
( 79-67للمرضذذ   يهذذا صذذل  ) CTلذذم تظهذذر علمذذات شذذعاعية  ذذر حالذذة الاحتشذذا ات الحديثذذة والتذذر تذذم إجذذرا    -7

( وحذذدة 87-77سذاعة مذن الحذادث الوعذادر الذدماغر , حيةمذا ظهذر الاحتشذا  الذدماغر حشذو  مة اذة ةامصذة الوثا ذة )
 التر مض  عل  حدوثها  ووثر من يومين إل  عدة وساحيع هاوةسفيلد   ر الاحتشا ات

 لم ةلحظ وجود ة ف  ر وية حالة من الحالات المدروسة  -8

مع حإر احتشذا  وحيذرة )م ذر المدروسة ومد ترا ات هاه الوامة حالة من الحالات  =6لوحظ وجود وامة دماغية  ر  -9
 سم (  :< 

 حالة المدروسة  =<حالة من ا   66 ر  للح يةات  مع اة ياح MASS EFFECTلوحظ وجود تاثير وتلر    -:

 سم ;   x:.9احتشا  اات وحعاد  حإر حالة  =7سم و ر  8x8حالة  وحعادها >  >9 ر   ديةاحتشا حإر وجدت -;

حالة من الحالات المدروسة   :7تد  عل  وجود احتشا   ر   CT scannerلم تشاهد علمات شعاعية  ر ا    ->
ية لهإلا  المرض  وجدةا ون  العج  العصحر لديهم مد تراجذع حسذرعة  ذر غضذون سذاعات مليلذة وحمتاحعة الحالة السرير 

 .هاه الحوادث الدماغية الوعادية واةت عاحرة  ونمما يعةر 

علمذذات   CT scannerالمرضذذية والتذذر وظهذذرت  يهذذا ا   يحذذين تذذو   الحذذالات السذذريرية التذذالر (7الجذذدو  )
  يها وي شاوا  وو تغيرات  ر الحاراةشيم الدماغر   CT  شعاعية مرضية والتر لم يظهر ا

 
 توزع الحالات السريرية  المرضية( :  2جدول )

 الةسحة المدوية  المدوية الةسحة  ct ا   احتشا  عل  صورة حإروجود 

  موجودة
<8 

<9.9 
 >.:; =9 عةد الاوور

 89.7 :7 اإةاثعةد 

  غير موجودة
7: 7:.: 

 ;: 69 عةد الاوور
 99 66 اإةاثعةد 
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 وع تةا الةتادر التالية   color echo Dopplerوما الدراسة حواس ة التصوير حا  
 
 المدروسة  =<حالة من الحالات ا   :9ية تد  عل  وجود لويحات عصيدية  ر و لم تشاهد علمات صد -1
صذفيحة  :;اه الصذفيحات حالة مذن الحذالات المدروسذة وحلذ  عذدد هذ 8:لوحظ توضع لصفيحات عصيدية  ر ا   -2

 :ومةها

 صفادب مصتل ة حة ف تحت الصفيحة ومتارحة    = -
 دون تارحات  صفيحة ةا  ة حشو  ملي   67 -
 صفيحة متجاةسة   89 -
 صفيحة متولسة 66-

 حالوعا .الرصوة المحي ة رةة مع الةسر متةاساة الصد  حالماا متجاةسظهرت الصفيحات المتجاةسة حمظهر 

  TURBULENCE وا حالذة مذن الحذالات المدروسذة  ;6 ذر  ذر مةحةذر الذدوحلر  TURBULENCEوجذدةا  -3
 . %(9>) درجة <را ت التضياات ح

 ;.87 وي حةسحة مدوية  =< حالة من وص  87 ر  IRوجدةا  يادة  ر مشعر المااومة الوعادية  -4

 :التد ت اللودر   حسب والكحالة  يها تضياات  ر لمعة الشريان السحاتر تو عت وما يلر  =8 تمت مشاهدة -5

  :حالة تضيت حسي  مةها >7* 
 حالات  ر ةهاية السحاتر المشترك الأيمن ; -
 حالات شوهد  يها التضيت  ر الثلث المتوس  من السحاتر الأيمن والأيسر  65 -
 ةهاية السحاتر المشترك الأيسر ححالات لوحظ التضيت  > -
 لحا ةر الايمنحالات لوحظ التضيت  ر حداية السحاتر ا : -

 حالات تضيت حدرجة متوس ة شوهدت  ر حداية السحاتر الحا ن الأيسر  =** 
 السحاتر المشترك حالات تضيت حدرجة شديدة توضعت  ر حداية السحاتر الحا ن الأيسر وةهاية 8** 

 )) تصةيف درجات التضيت : 
 % من لمعة الوعا 5;%  و  > 5:حيث ةسحة التضيت <=حسي ة  -
  % من لمعة الوعا 5>%   و   => 5;حيث ةسحة التضيت <=ة متوس  -
 ((من لمعة الوعا  %  5>< شديدة  -

 حالة من الحالات المدروسة تو عت ومايلر  68لوحظ وجود مااومة جدارية   ر  -6
 حالات واةت مرا اة لتضياات حسي ة  ر لمعة السحاتر = -
 حالات  مترا اة مع توضع الصفيحات عصيدية  : -

حالذذة مذذن الحذذالات المدروسذذة والتذذر واةذذت  :7لذذوحظ وجذذود تسذذمك  ذذر ح اةذذة الشذذريان السذذحاتر المشذذترك  ذذر ومذذا  -7
  .ةتادجها لم تد  عل  وجود لويحات عصيدية

 :دوحلر الملون  المجراة  عل  مجمو  مرض  هاه الدراسة حسب الجداو  التالية يووتصةيف ةتادر الدراسة حاإ
 
 

 ضى التي لديها صفيحات عصيدية من عدد الحالات المدروسة( تصنيف حالات المر 3جدول )
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 الةسحة المدوية عدد الحالات حالات المرض  
 =9.5: 8: موجودة صفيحات عصيدية

 <.:9 :9 غير موجودة
 

 ( يبين  نوعية هذه الصفيحات متجانسة أم مختلطة4جدول )
 الةسحة المدوية عدد الحالات ةوعية الصفيحات

 7.8: 89 متجاةسة
 =.68 < مصتل ة : ة ف + تارح
 9.=6 67 مصتل ة : ة ف دون تارح

 8.:6 65 متولسة
 

 حالة من الحالات المدروسة 16في منحني الدوبلر في  TURBULENCE( يبين وجود  ال  5جدول )
 الةسحة المدوية عدد الحالات  يووالموجودات حاإ

 ;.79 ;6 موجود 
 8.:> <9 غير موجود

 
 بين توزيع مشعر المقاومة مع التضيقات في لمعة السباتي وما يلي( ي6جدول )

 الةسحة المدوية عدد الحالات الملون يووالتضياات حاإ
 7.<9 87 ارتفا  مشعر المااومة

 9.=: =8 التضياات  ر لمعة السحاتر
 

 نوعية درجة التضيقات في لمعة الشريان السباتي ( يبين7جدول )
 الةسحة المدوية الاتعدد الح درجة التضياات

 :6.5> >7 حسي ة
 :76.5 = درجة متوس ة

 =.> 8 تضيت حدرجة شديدة

 
 السباتية:الدراسة بالمرنان للأوعية 

  التالية:ةا الةتادر تالدراسة حواس ة التصوير حالرةين المغةا يسر للأوعية السحاتية  اد وع  وما
وظهرتهذذذا الدراسذذذة  ع يذذذات التذذذرعلذذذ  الم حاتية اعتمذذذادا  لاذذذد تذذذم تصذذذةيف درجذذذة التضذذذيت  ذذذر لمعذذذة الأوعيذذذة السذذذ -

 .echo Doppler colorحالتصوير حا  
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جرا  مسب    - عل  المع يات التذر  ر الوعادر حالمرةان والك اعتمادا  حواس ة التصوي ا  مريض 8:تمت دراسة وا 
 E.Dلهإلا  المرض  الاين لديهم لويحات عصيدية مشصصة حا   E.Dوظهرها ا  

 =8دلت علذ  وجذود  راسة الاين لديهم لويحات عصيديةعل  مرض  الد IRMمع يات التر وظهرها ا  ال إن -
حالة  اذ   >7عية السحاتية حيةما تضياات  ر لمعة الأو  ( لديهمحالة لويحة عصيدية :;ة )حالة  ا  من مرض  الدراس

 ون هاه الحذالات التذر ظهذرت واةذت ا  % علم8=ضمن ال حيعر وي حةسحة مدوية   IRMواةت المع يات للتصوير حا  
%  ذذذر لمعذذذة الشذذذريان :8تشذذذير إلذذذ  وجذذذود صذذذفيحات عصذذذيدية ولوذذذن درجذذذة التضذذذيت واةذذذت دون  E.Dمع يذذذات ا  

 E.Dالمدروس ةسحة ل  

 
 :في النتائج
 E.D% ذر لمعذة الأوعيذة السذحاتية حواسذ ة ا  5::  فر المرض  الاين شاهدةا لديهم تضياات حسي ة <= ً  وولا

والذذذك  ذذذر مة اذذذة توضذذذع التضذذذيت الةذذذاجم عذذذن  المغةا يسذذذية تغيذذذرات  ذذذر اإشذذذارة IRMحذذذا   المع يذذذات  اذذذد وظهذذذرت
ومة اذة التضذيت ظهذرت علذ  شذو    حيعذر.إشارة عاليذة علذ  مسذاره حشذو   احيث ظهر الشريان المدروس االعصيدة. 

 .روسةمن الحالات المدحالة :7مة اة ةامصة اإشارة ضمن لمعة الشريان المدروس والك  ر 
% لذذوحظ لذذديهم وثةذذا  الدراسذذة مة اذذة :; ذذر دراسذذة المرضذذ  الذذاين لذذديهم تضذذيت او درجذذة متوسذذ ة <=  :ثاةيذذا  

مذع درجذة التضذيت . حمعةذ   وتتةاسذب  ذردا   المذدروس.التضذيت  ةامصة اإشارة  ر لمعة الوعا  تد  عل  مة اة توضع
 حالات من الحالات المدروسة >ووحر ضمن لمعة الوعا , والك  ر  حي ا   اإشارة وصاةاد  ون

تغيذرات  ذر اإشذارة  ذر   IRMوظهذر ا  شديد,تضيت % :>:  ر دراسة المرض  الاين لديهم تضيت <= ً  ثالثا
 .مع مة اة التضيت حيث وظهرت مة اة ةامصة اإشارة  ر لمعة الوعا  المدروس تتةاسب  ردا   حالات. 8

ضذمن الحذالات المدروسذة لذديها ةاذد  ذر اإشذارة  ذر لمعذة وجذود حذالتين مذن  IRMظهذر التصذوير حذا  و :راحعا  
والذك  الملون E.Dوةا  الدراسة حا   %  ر حين وةةا لم ةست ع ملحظتها5>السحاتر الحا ن الأيمن حدرجة تضيت <= 

 المريضين.مسم العةت لد  هاين  إل حسحب سماوة اللفا ة الشحمية الس حية  ر ةاحية العةت إضا ة 
 

 اقشة:النتائج والمن
التذذر حصذذلةا عليهذذا حواسذذ ة للحذذالات المرضذذية المدروسذذة ون المع يذذات دةا مذذن صذذل  هذذاه الدراسذذة والمسذذب جذذو 
% واةذت مفيذذدة وةوعيذذة  واات 95للمرضذ  الذذاين لذديهم صذذفيحات عصذذيدية  مذع تضذذيت دون  ا   E.Dحذذا   التصذوير

للأوعيذة ...ممذا يشذير   IRMسذ ة التصذوير حذا  حساسية جيدة . حيةما لم ةتمون من رإية وو دراسة هاه الصفيحات حوا
%  ر مث  هاه الت حياات  والآ ذات  المرضذية وهذاا مذا 7<او حساسية وةوعية جيدة حةسحة   E.Dإل  ون الفحد حا  
 E.D.Cحيذث حذرهن ون التضذياات  ذر السذحاتر المشذترك وتفرعاتذص تشذاهد حواسذ ة ا    LIGUCHيتةاسذب مذع دراسذة 
 ((8.))ماارةة حالتصوير الشرياةر الظلي  ا  مريض =9والك عل   %><---%7<وح حين ححساسية وةوعية تترا

غيذر عرضذية عذادة وتعذود  من الةاحية السريرية والعمليذة لان هذاه التضذياات غالحذا   الأهميةملي   الأمرهاا  ون إلا
ل  دراسذتةا إلذ  صذاإشذارة مذن هةذا من المهم والمفيذد . وصر  لأسحابالعصحية والتر شوا مةها هإلا  المرض   الأعرا 

موذان دراسذة الصذفيحات العصذيدية  المتوضذعة ضذمن لمعذة ةذص حاإإحيث ,  للأوعية السحاتية  E.Dوهمية التصوير حا  
حيذث يموةةذا معر ذة  E.Dالأوعية السذحاتية ودراسذة صصادصذها وصذفاتها ودرجذة التضذيت المحذدث حواسذ ة الفحذد حذا  
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يوجذذذد ةذذذ ف ضذذذمةها  وو , ية  ادذذذدة وم مةصفضذذذة , متولسذذذةو , مصتل ذذذة , اات صذذذد هذذذ  هذذذر متجاةسذذذة وم غيذذذر متجاةسذذذة
 ((>.9.)) متارحة

المع يذذات  ذذر هذذاا ,لا يموذذن دراسذذة صصذذادد و حيعذذة اللويحذذات العصذذيدية صتحذذين وةذذ  IRMحيةمذذا الفحذذد حذذا  
, رمياذذذة ,  الصصذذذود واةذذذت ضذذذديلة ترتوذذذ  علذذذ  حجذذذم العصذذذيدة  وموذذذان توضذذذعها ودرجذذذة التضذذذيت )وشذذذولها : سذذذميوة

 ((8.;.))و مل ه   BEYSSONمةتظمة , غير مةتظمة( وهاا ما يتةاسب مع دراسة  
 المرضذذ  ووذذان وحذذد الأيمذذن لذذد السذذحاتر الحذذا ةر وجذذود غيذذاب صلاذذر  ذذر الشذذريان  IRMحيةذذت الدراسذذة حذذا   -

 الملون.دوحلر  يووديص حعد الدراسة حاإعل  هاا المستو  ل حوجود صثار الشك وحيرا  
حاللويحذات العصذيدية  واةذت واضذحة IRMوالفحذد حذا   E.Dسحة الاصتلف  ذر المع يذات حذين  حذد ا  ة -
حيةمذا ظهذرت لمعذة  E.Dوح اةذة الشذريان حواسذ ة ا   است عةا دراسذة الصذفيحة العصذيدية% حيث 95دون ا   حتضيت

 وهذذذذذذذذذذذذذذذذذذاا مذذذذذذذذذذذذذذذذذذا يتةاسذذذذذذذذذذذذذذذذذذب مذذذذذذذذذذذذذذذذذذع دراسذذذذذذذذذذذذذذذذذذة الأسذذذذذذذذذذذذذذذذذذتاا  IRM حيعيذذذذذذذذذذذذذذذذذذة لفحذذذذذذذذذذذذذذذذذذد ا الوعذذذذذذذذذذذذذذذذذذا  

 DOUEK  ((:.8)) 7555-=<<6و ملإه 
تراوحت  درجتها   ر التضياات التر  تساوية تاريحا  واةت م  IRMو ا   EDةسحة التوا ت حين المع يات  ل   -

حذالات  مذن  <65حيث وجريت الدراسة عل    SERFATY%وهاا ما يتةاسب مع دراسة5=% وحت  5:ما حين ا  
 ((=.8. )) %:<%  و ةوعية 655وع   حساسية   IRMو   E.D.Cتضياات الأوعية السحاتية ووان التوا ت حين 

 وثةذذذذذذا  الدراسذذذذذذة والمسذذذذذذب حالمرةذذذذذذان للأوعيذذذذذذة السذذذذذذحاتية تموةذذذذذذا مذذذذذذن وشذذذذذذف حذذذذذذالتين لذذذذذذديهم تضذذذذذذيت  ذذذذذذر السذذذذذذحاتر 
 إلذذ وهةذذا مذذن المفيذذد والمهذذم  ون ةشذذير   E.D% , حيةمذذا لذذم ةذذتمون مذذن ملحظتهذذا وثةذذا  الفحذذد حذذا  5>الحذذا ن <= 

لذد  المرضذ  الذاين  لذديهم سذماوة   E.Dآ ذات السذحاتر الحذا ن والتذر لذم تظهذر علذ  ا   ر وشذف    IRMا   وهمية
  ر ةاحية الرمحة .  ر الةسير الشحمر 

 .ودا  للدراسة وليس مإ   للأوعية السحاتر  هو ضروري  وموم   IRMالفحد  حا   ونيجب اعتحار  هةاومن  
 علامات نقص الإشارة  IRMيرية المرضية والتي أظهر فيها ال ( يبين نسبة توزيع عدد الحالات السر 8) التالي الجدول

 
 8:عدد المرض  = 

 IRMمع يات  درجة التضيت
 اإشارةعلمة ةاد 

 الةسحة المدوية

 9.=: حالة مرضية =8 % 5:<= 
 :.96 حالة  حيعية >7 :;= عدد الصفيحات

 
 درجة التضيقلعلامات   IRأظهر فيها ال  يت( يبين نسبة توزيع عدد الحالات السريرية ال9)التالي  الجدول

 الةسحة المدوية اإشارةعلمات ةاد  درجة التضيت
 >.:; حالة :7 % 5:<= 
 :76.5 حالة = 5%;<= 
 68.6 حالة : 5%><= 

 في المعطيات للحالات المرضية المدروسة  ED    &  IRM( يبين نسبة التوافق والاختلاف ما يبن 10) التالي الجدول
 

 الةتيجة درجة التضيت المع يات المرضية التاةية المستعملة 8:عدد المرض  
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 :;عدد الصفيحات 

 حالة :;
 حالة >7

E.D 
IRM 

 ED  حالة حا  :;
حالة  >7و  مرضية
  حيعية IRMب 

 =>8: % 
 و

<:5 % 

الاصتلف وحير  ما 
 وا   E.Dحين 
IRM  655حةسحة% 

 E.D حالة :7
IRM 

 حالة حا :7
ED مرضية 

 IRMحالة ب  :7
 مرضية

 =>:5 % 
 و
 <;5 % 

ةسحة التوا ت ما حين 
E.D   وا 

IRM 
655% 

 E.D حالات =
IRM 

 حا  تحالا =
ED مرضية 

 IRM تحالا =
 مرضية

 =>;5 % 
 و
 <<5 % 

ةسحة التوا ت ما حين 
E.D   وا 

IRM 
655% 

 E.D حالات 8
IRM 

 حا  تحالا =
ED مرضية 

 IRMب  تحالا 8
  حيعية

 =><5 % 
 و
 <=5% 

ةسحة التوا ت ما حين 
E.D   وا 

IRM 
655% 

 E.D حالتين 7
IRM 

E.D . حيعر  
تضيت  ر السحاتر 

 IRMالحا ن حا  

 =><5 % 
اصتلف ما حين ا  

E.D    و اIRM 
655 % 

 حالة واحدة
 

E.D 
IRM 

IRM غياب صلار =
  ر السحاتر الحا ةر

ED  شك حوجود :
 صثرة

 
اصتلف ما حين ا  

E.D    و اIRM 
655 % 

 
%( وهذاا يتوا ذت مذع  <=----7>حذين )  IRMوا   E.Dةسذتةتر ون ةسذحة التوا ذت حذين ا  الجذدو  السذاحتمذن 

% 8>وجذد ت ذاحت حةسذحة , السذحاتية الأوعيذةحالذة مذن تضذياات  9>(   7555و مذلإه ) JECLUCKدراسة وجراهذا 
 من الحالات .

 ذذر ةتذذادر  ا  % وظهذذر توا اذذ 5< ----% :;ن درجتذذص تتذذراوح مذذا حذذي ا  تضذذيا ==علذذ   وجريذذت وصذذر و ذذر دراسذذة 
 . IRMوا    EDC % حين <=الفحد حةسحة 

 للأوعيذذة ذذر وشذذف الشذذاواات الصلايذذة  IRMالتصذذوير حذذا   وهميذذة إلذذ ولا حذذد مذذن التةويذذص  ذذر ةهايذذة هذذاه الدراسذذة 
 دوحلر. يوووص ا  تشصيصية وحيرة حواس ة التصوير حاإ إل السحاتية والتر مد تإدي 
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