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 الممخّص  
 

، والتتتذين شتتت وا متتتن  2006و  2000ين العتتامين مريضتتام ممتتتن راجعو تتتا ةتت  ال تتتترة  تتت 473أجريتتت الدرا تتتة  لتتت  
مريضتتام متتن  تت ان  183مجمو تتات ا المجمو تتة ا ولتت   صتتدريةو وزع لاتتالم المرضتت  ةتت   تت ثأ تتراض أ  يتتة و   أو 

مريضام من   ان المدن ال احلية غير ا صليين، أما المجمو ة ال ال ة ةضمت  152المدن ال احلية ا صليين، وال ا ية 
متتر (و  1400 – 800متتر  تن  تطل ال حتر )  800ن   ان الم اطق الج لية التت  يزيتد ارت ا  تا  تن مريضام م 138

أجريت لجميع لاتالم المرضت  ابت تارات التح تس الجلديتة التت   ا تت  يجا يتة  ) تح تس متن  امت  مح تس واحتد  لت  
يتع لاتذا ال تتاتو  لأتت أ  تر % متع   تب مترار تة ةت  جم 38,4% متن لاتالم المرضت  و تل ية   تد  61,6ا ق  (   د 

% ةت   35,3% ةت  المجمو تة ال ا يتة و  68,2%  مرا    79,7   ة تح س من العت الم زل  ة  المجمو ة ا ول  
المجمو تتة ال ال تتة، وذلتتع  لتت    تتس  تتتاتغ التح تتس متتن غ تتار الطلتتع التتذ   لأتتت أ  تتر   تت ة لتت  ةتت  المجمو تتة ال ال تتة 

% ة  المجمو ة ا ولت و ةت  المجمو تة ا ولت  ) حيتث أ  تر  37,6ال ا ية و % ة  المجمو ة  48,2% مرا    68,2
%، ومرضتت  الت تتاب ا  تتس التح  تت   7 ,76  تت ة تح تتس متتن العتتت الم زلتت  (  لأتتت   تت ة مرضتت  الر تتو التح  تت  

 % ) حيتتث أ  تتر   تت ة64,7%، أمتتا أ  تتر   تت ة لمرضتت  الت تتاب ا  تتس التح  تت  ة ا تتت ةتت  المجمو تتة ال ال تتة  23,3
% ، أمتتا  تتتاتغ المجمو تة ال ا يتتة ة ا تتت  35,3تح تس متتن غ تتار الطلتع (، مرا تت    تت ة لمرضت  الر تتو التح  تت   لأتت 

 قري ة من  تاتغ المجمو ة ا ول و 
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  ABSTRACT    

 
This study was carried out on 473 patients who consulted us between 2000 and 

20006, suffering from nasal and/or chest symptoms. Those patients were divided into three 

groups. The first group included 183 patients of the local inhabitants of coastal cities. The 

second included 152 patients of the non-local inhabitants of coastal cities, while the third 

group included 138 patients of the mountainous areas, higher than 800 meters above sea 

level (800–1400 meters). An allergic-skin-prick-test was done for all those patients, and 

the results were positive (allergy being due to at least one allergic factor) at 61.6% of those 

patients and negative at 38.4%, with converging ratios in all these categories. The highest 

ratio of the allergy due to the house dust-mite in the first group was 79.7% versus 68.2% in 

the second group, and 35.3% in the third group. This contradicts the allergy caused by 

pollen which reached the highest ratio in the third group 68.2% versus 48.2% in the second 

group, and 37.6% in the first group. In the first group (where the highest ratio of the allergy 

was due to the house dust-mite), the ratio of the asthma patients was 76.7% and the rhinitis 

patients 23.3%, but the highest ratio of the patients of rhinitis was 64.7% in the third group 

(where the highest ratio of allergy being caused by pollen) versus 35.3% of the ratio of the 

asthma patients; the results of the second group were close to the first group ones.   
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   مقدمة:
ا   الزاتتتد  عتتد التتذ  يع تت  ا تتتعداد الج تتاز الم تت “ atopia „مصتتطلل  Cookeو  Cocaوضتتع  1923 تتام 

) ولاتذا متا يحصت  ةت  حتالت الر تتو  I لت   حتداث ت ا ت  اليرجيتتات  متن الت مط  antigenالحت تاع متع مولتدات الضتد 
و لاتذا ال تتعداد ذات ط يعتة ورا يتة ولاتو مترت ط  وجتود   [ 1 ]التح  ت ، الت تاب ا  تس التح  ت ، الشتر  ووو الت  ( 

 – 10و   [ 1 ]ةت  دم لاتالم ا شتباص المتالا ين E ( IgE )الم تا   متن  توع الألو تولين  antibodyأج تام مضتادة 
و ا شتباص  Ig  E% من ال اس يت ا لون   د التعرض لمارجات الو تط البتارج   لت  شت   زيتادة ةت  اصتط اع 20

اص ةتت  دم الح تت  ال تتر  أ  تتام التتولدة، لاتتالم ا شتتب IgEالتتذين يعتتا ون متتن لاتتذا الت تتاذر  تتج  لتتدي م زيتتادة ةتت  تر يتتز 
 تتي و ون معرضتتين بتت    حتتد  مراحتت  حيتتات م الم تتتر لية و   تت ة  اليتتة لاصتتا ة  أحتتد ا متتراض التح  تتية المرت طتتة 

و الإصتتا ة  أحتتد لاتتذا ا متتراض التح  تتية متترت ط ةتت  ط يعتتة الحتتا   تتالتعرض للعامتت  المح تتس  E تتالألو ولين الم تتا   
antigen  ة المحتوية  ل  أش ا  وأ ماط مبتل ة من العوام  المح  ة ة  ، من لا ا تأت  ألامية ا و اط ال يتية المبتل

 [2,3,4,5,6]ا تشار لاذا المرض التح    أو ذاع، مع ضرورة  دم  غ ا  مجمو ة   يرة من العوام  ا بر  المتا رة 
عتتام )  العتتت ، ةالعوامتت  المح  تتة الموجتتودة ةتت  ال يتتتة ال تتاحلية ذات الرطو تتة العاليتتة والحتترارة المعتدلتتة  لتت  متتدار ال

ي ترض م طريام أن تبتلس  ن تلتع الموجتودة ةت  الم تاطق الج ليتة ذات الم تاخ الجتاس ل تن    [ 7,8,9 ]الم زل  م  م ( 
، ولاتتذا   [ 10,11,12,13 ]غ تتار الطلتتع ( ات وا شتتجار وا زلاتتار وا  شتتاب )متتع وةتترة ا شتت ا  المبتل تتة متتن ال  اتتت

الدابليتتة الصتتحراوية ذات الم تتاخ ا   تتر ج اةتتام والبتتال  ترري تتام متتن الأطتتام  تبتلتتس  تتدورلاا  متتا لاتتو مصتتادس ةتت  ال يتتتة
   ة ا تشار لاذا ا مراض ة  تلتع الم تاطق، لتيس ذلتع ةرتط  ت  متن الم طرت  أن  ة ا بضرو    ذلع يجب أن يا ر 

 و  [ 14 ] تاتغ ابت ارات التح س الت  تعت ر ا  اس ة  تشبيص لاذا ا مراض  ة يا ر أيضام 
ة  ابت ارات التح س الجلدية التت  تعت تر متن ألاتم طترق تشتبيص ومعرةتة أ ت اب ا متراض التح  تية يت ا ت   

ممتتا يتتاد   لتت  تحتترر  mast cellمولتتد الضتتد التتذ  يحرتتن ةتت  الجلتتد متتع ا ج تتام المضتتادة المرت طتتة  الب يتتا ال دي تتة 
ن الت ا   م   ام تو ع ا وزيادة   اذيت ا متع متا ي تتغ ا و ية الدموية الصأيرة الموجودة ة  م ا ة ال  تامين الذ  يا ر 

 ممو  3 ن ذلع من ت ون وذمة وحطاطة تبتلس ة  حجم ا ح ب شدة الت ا   وتعت ر  يجا ية   دما يزيد قطرلاا  ن 
 

 :هدف الدراسة
وامتتت  درا تتتة ال تتترق ةتتت   تتتتاتغ ابت تتتارات التح تتتس الجلديتتتة  تتتين مرضتتت  الم تتتاطق ال تتتاحلية والج ليتتتة  ال  تتت ة للع

 المح  ة المبتل ة وا ع اس ذلع  ل     ة ا تشار الر و والت اب ا  س التح    ة  لاذا الم اطقو 
 

  الدراسة:المرضى وطريقة 
ةت  الوحتدة    2006و  2000مريضام ممن راجعو تا ةت  ال تترة الواقعتة  تين  تام   473أجريت لاذا الدرا ة  ل  

متن الإ تتاث متو تتط  215ذين أجريتتت ل تم ابت تتارات التح تتس الجلديتة، متت  م الم  يتة الصتتدرية التا عتة لجامعتتة تشتترين والت
 (و  2،  1 امام )الجدو   21 , 7من الذ ور متو ط أ مارلام  258 امام، و 23 , 4أ مارلان 

  ال  ناوزع لاالم المرض  ة     ة مجمو ات ح ب م ان 
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صتتليين أ  المولتتودين ةتت  لاتتذا المتتدن متتن  تت ان المتتدن ال تتاحلية ا  مريضتتام  183المجمو تتة ا ولتت  ا شتتملت 
 وال ا  ين ةي ا حت  تاري   جرام الدرا ة ) مدي ت  طرطوس و  ا ياس(و

مريضتتام متتن  تت ان المتتدن غيتتر ا صتتليين، ولاتتم المرضتت  المولتتودين ةتت  م تتاطق  152شتتملت  ال ا يتتةاالمجمو تتة 
 أبر  ج لية أو دابلية  م ا ترلوا لل  ن ة  المدن ال احليةو

متتر  800مريضام من   ان الم تاطق الج ليتة المرت عتة، التت  يزيتد ارت ا  تا  تن  138ال ال ة ا شملت المجمو ة 
  ن  طل ال حر ) قر  ريس الردموس، الدري يش والشي   در (و 

والتتت  شتتملت المتتواد المح  تتة  prick testأجريتتت لجميتتع لاتتالم المرضتت  ابت تتارات التح تتس الجلديتتة  طريرتتة 
(، حيث وضعت  رطتة ب صتة المتارج ةتوق الجلتد  تم وبتزت ط رتة الجلتد ال تطحية  وابتذة    3)   المدرجة ة  الجدو 

،  شالاد  ل   تم حرن محلو  ملح  ةيزيولوج  و  شالاد  يجا   محلو  ال ي تامين، أمتا ال تيجتة ةرتد  مم 1طو     ا 
 مم أو أ  رو  3  د ت ون حطاطة من  وا ت ر الت ا    يجا يام دقيرة من ا ت ام الوبز،  20 - 15تمت قرامت ا  عد 

  االآتيةوضع التشبيص ال  ات  للمرض  وةق المعطيات 
  الر و التح    ا الرصة المرضية وا  راض ال ريرية )  عا ، قشع، زلة ت   ية،  طاس،  ي ن أ س، ح ة

 س الرتتتتتتتتتتةةتتتتتتتتت  ا  تتتتتتتتتس و   أو العيتتتتتتتتتون (، ال حتتتتتتتتتص ال تتتتتتتتترير  ) برابتتتتتتتتتر جاةتتتتتتتتتة و   أو رط تتتتتتتتتة (، ابت تتتتتتتتتار وظتتتتتتتتتات
 (VC   FEV1  رتتص قيمتتة حجتتم الجريتتان ا  ظمتت   70أقتت  متتن  ، %peak flow  يجا يتتة ابت تتارات التح تتس  ،)

 الجلديةو 

  ( أو  طاس،  ي ن أ س، ح ة ةت  ا  تس و الت اب ا  س التح    ا الرصة المرضية وا  راض ال ريرية
  ت   ةضت   تن يجا يتة ابت تارات التح تس الجلديتة، العيون،  عا  جاس(،  صأام صدر ط يع ، وظاتس رتة ط يعية، 

 وجود أ  اب أبر   طلب ا تشارة ط يب أ س أذن ح جرة   د الشع  وجود أ  اب غير تح  يةو  

ال عليتتة  X²مر تتع (، التت  تعتمتتد  لتت  البتتت س  تين قيمتتة  –تمتت الدرا تتة الإحصتتاتية  ا تتبدام طريرتتة )  تتا  
% وال تارق جتولار ، أمتا متن  95( ي تون لتدي ا درجتة  رتة تعتاد    X² = 2,71جت  )المح تو ة وقيمت تا ال ظريتةو ةمتن أ

 % وال تتتتارق جتتتتولار  جتتتتدام، أمتتتتا   تتتتدما ت تتتتون قيمتتتتة 99( ةع تتتتدلاا لتتتتدي ا درجتتتتة  رتتتتة تعتتتتاد   X² = 6,635أجتتتت  ) 
   (2,71  > X² ةإن ال ارق ي ون غير جولاريام )[ 15 ]   و 

 عمر والجنس( : توزع مرضى الدراسة حسب ال 1الجدول ) 

 المجموع إناث ذكور الجنس

 % العدد % العدد % العدد العمر

4 - 10 69 6114 50 6110 119 2512 

10 - 20 70 1418 61 1219 131 2717 

20 – 30 54 1114 67 1412 121 2516 

30 - 40 41 816 47 919 88 1815 

40 - 50 6 113 8 117 14 3 

 100 473 4913 233 5017 240 المجموع

 ( : توزع مرضى الدراسة في المجموعات المختمفة حسب الجنس 2الجدول ) 
 المجموع المجموعة الثالثة المجموعة الثانية المجموعة الأولى الجنس
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 % العدد % العدد % العدد % العدد
 4818 231 4412 61 4714 72 5316 98 ذكور
 5112 242 5518 77 5216 80 4614 85 إناث

 100 473 100 138 100 152 100 183 المجموع
 
 

 ( : المواد المحسسة المستخدمة لإجراء اختبارات التحسس الجمدية عند مرضى الدراسة 3الجدول ) 

GRAS MIX 0067  

 

POLLENS 
 
 

WEED MIX 0075 

FLOWER MIX 0091 

TREE MIX ( early blossoming ) 0125 

TREE MIX ( mid blossoming ) 0133 

D. PTERONYSSINUS ( house dust 

mite ) 

7252 INHALANTS 

D. FARINAE 7088 
FUNGI MIX   I 0448 MOULDS 

FUNGI MIX  II 0455 

FEATHER MIX 0323  
 

EPITHELIA 
 

CAT 3095 

COW 3178 

DOG 3061 

HORSE 3145 

SHEEP S WOOL 3186 

 
 النتائج:

مريضتام متن م تاطق مبتل تة متن متدن وريتس ال تاح  ال تور  والتذين راجعو تا  473ة  الدرا ة الت  أجريت  ل  
 أ راض أ  ية و  أو صدرية مبتل ة، تم  جرام ابت ارات التح س الجلدية لجميع لاالم المرض   ضتاةة  لت  الإجترامات 

 325 تر (   تد التشبيصية ا بر ، حيث  ا ت  تاتغ لاذا البت ارات  يجا ية ) تح تس متن  امت  مح تس واحتد أو أ 
% ( متتتع وجتتتود ةتتتارق  حصتتتات  جتتتولار  جتتتدام لصتتتالل غل تتتة  3814مريضتتتام )  148% ( و تتتل ية   تتتد  6116مريضتتتام ) 

(و  ا ت  يجا ية لاتذا البت تارات مترار تة جتدام  X² = 66,24الحالت التح  ية  ل  ح اب الحالت غير التح  ية ) 
%   تتتتد مرضتتتت   6116% (،  ي متتتتا ا ب ضتتتتت  لتتتت   7014 % و 7217  تتتتد مرضتتتت  المجمتتتتو تين ا ولتتتت  وال ا يتتتتة ) 

المجمو ة ال ال ة من   ان الم اطق الج لية المرت عة ل ن دون ت تجي  ةترق  حصتات  جتولار   تين لاتذا المجمو تة و تين 
 (و  4 ل  التوال  ( ) الجدو    0,59و  X² = 0,92المجمو تين ا ول  وال ا ية )

 
 

 تحسس الجمدية في المجموعات المختمفة( : نتائج اختبارات ال 4الجدول ) 
 المجموع المجموعة الثالثة المجموعة الثانية المجموعة الأولى النتائج
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 % العدد % العدد % العدد % العدد
 6116 325 6116 85 7014 107 7217 133 إيجابية
 3814 148 3814 53 2916 45 2713 50 سمبية

 100 473 100 138 100 152 100 183 المجموع
 
أمتتا  تتالرجوع  لتت   تتتاتغ ابت تتارات التح تتس الإيجا يتتة ةتت  المجمو تتات المبتل تتة ةرتتد  ا تتت ال تتروق أ  تتر وضتتوحام  

%  لتت  التتتوال  (  ودون ت تتجي   6812% و  7917وت اي تتامو ة ي متتا  ا تتت  تتتاتغ التح تتس متتن العتتت الم زلتت  مترار تتة ) 
 تين ا ولتت  وال ا يتتة ،  ا تتت لاتتذا ال تتتاتغ   تتد مرضتت  (  تتين مرضتت  المجمتتو   X² = 0,89ةتتارق  حصتتات  جتتولار  )

% و تان ال تارق الإحصتات  جولاريتام جتدام  ي  تا و تين المجمتو تين ا ولت   3513المجمو ة ال ال ة م ب ضة ووصلت  ل  
(X² = 17,14  ( وال ا يتة )X² = 10,46   و  المرا ت   ا تت   ت ة التح تس متن غ تار الطلتع أقت  ةت  المجمتو تين)

(     X² = 1,31% (،  دون وجود ةارق  حصات  جولار   ين لاتاتين المجمتو تين ) 4812% و  3716  وال ا ية ) ا ول
% و تتان ال تتارق الإحصتتات  جولاريتتام لا تتا أيضتتا  المرار تتة متتع  6882 ي متتا ارت عتتت لاتتذا ال  تت ة ةتت  المجمو تتة ال ال تتة  لتت  

(و  ال  تت ة للتح تس متن الع تتن  ا تت ال تتتاتغ  X² = 3,44( وال ا يتة  )   X² = 8,85مرضت  المجمتو تين ا ولتت  )
  X² = 2,6مترار ة ة  المجمو ات ال   ة دون وجود ةارق  حصات  جولار   ين مرضت  المجمتو تين ا ولت  وال ال تة )

% مرا ت   6,7(،  ا تت   ت ة التح تس متن الحيوا تات الم زليتة ةت  المجمو تة ا ولت   X² = 0,62( وال ا يتة وال ال تة ) 
(، ل تن لاتذا ال تارق لتم ي تن جولاريتام   تد مرار تة   X² = 3,36% ة  المجمو ة ال ال ة و  ارق  حصات  جتولار  ) 15,3

 5( ) الجتدو    X² = 2,66% ) 15,3% وال ال تة  7,5 تتاتغ التح تس متن الحيوا تات الم زليتة ةت  المجمتو تين ال ا يتة 
 (و 

 

 
ةرتد جتام التح تس متن العتت الم زلت   ،أما  ترييم  تاتغ لاذا البت ارات   د مرض  المجمو ات ال   ة مجتمعتين

% وو تتر  1412%  تتم جتتام الع تن    تت ة  48تح تتس متن غ تتار الطلتتع    ت ة % تتت ا ال 6413ةت  المرت تتة ا ولتت     ت ة 
 % ة  المرت تين ال ال ة والرا عة  ل  التوال و  912الحيوا ات الم زلية     ة 

 في المجموعات المختمفة ( : نتائج اختبارات التحسس الإيجابية 5الجدول ) 

 العامل المحسس
 المجموعة الأولى

 مريضا   133
 المجموعة الثانية

 مرضى 107
 المجموعة الثالثة

 مريضا   85
 المجموع

 مريضا   325
 % العدد % العدد % العدد % العدد

D. PTERONYSSINUS 

D. FARINAE  6413 209 3513 30 6812 73 7917 106 و / أو 

 48 156 6812 58 4812 45 3716 53 غبار الطمع
 1412 46 1219 11 16 15 1819 20 العفن

 912 30 1513 13 715 8 617 9 وبر الحيوانات المنزلية



 Tishreen University Journal. Med. Sciences Series 2006( 3( العدد )28العلوم الصحية المجلد ) مجلة جامعة تشرين 
 

 

 

 

 

 

17 

% متن  7617 ان ا ع اس  تاتغ ابت ارات التح س  لت  التشتبيص واضتحام ةت  المجمو تات المبتل تة ةرتد شت ا 
% متتن مرضتت  المجمو تتة ال ا يتتة متتن الر تتو التح  تت  دون وجتتود ةتتارق  حصتتات   6812مرضتت  المجمو تتة ا ولتت  و 

%   د مرض  المجمو ة ال ال ة  3513(،  ي ما ا ب ضت لاذا ال   ة  ل   X² = 0,5جولار   ين لااتين المجمو تين ) 
(و لاتذا  X² = 10,46( وال ا يتة )  X² = 15,3متع ةتارق  حصتات  جتولار  جتدام مرار تة  مرضت  المجمتو تين ا ولت  ) 

%  3118% متن مرضت  المجمو تة ا ولت  و  2313ال   ة ا ع  تت  ال  ت ة للت تاب ا  تس التح  ت  التذ  شت ا م ت  
(،  ي متا ارت عتت لاتذا ال  ت ة و شت     X² = 1,55من مرض  المجمو ة ال ا ية مع  دم وجود ةارق  حصتات  جتولار  )

 حصات  جولار  جدام مرار تة  مرضت  المجمتو تين ا ولت  )  %   د مرض  المجمو ة ال ال ة    ارق 6417واضل  ل  
X² = 19,48  ( وال ا يتة )X² = 11,22  و ةت  المجمو تة ا ولت   تان الر تو التح  ت  و  تارق  حصتات  جتولار  جتدام)

 ( X² = 14,21و ذلع ا مر  ال   ة للمجمو ة ال ا ية )  ،(  X² = 37,9أ  ر مصادةة من الت اب ا  س التح    )
 ي متتا ا ع  تتت لاتتذا ال  تت ة ةتت  المجمو تتة ال ال تتة  تت  يطأتت  الت تتاب ا  تتس التح  تت  و  تتارق  حصتتات  جتتولار   لتت   ،

% (  لت   6311(و أمتا تريتيم لاتذا ال تتاتغ مجتمعتة ةيشتير  لت  غل تة الر تو التح  ت  )  X² = 7,35الر تو التح  ت  ) 
 (و     6( ) الجدو    X² = 6,86  )% ( مع وجود ةارق  حصات  جولار  3619الت اب ا  س التح    ) 

  
     المناقشة:

و متتا لاتتو معتتروس يع تت  ال تتتعداد التتورا   للج تتاز الم تتا     تتد  عتتض  atopia syndromeالت تتاذر التتتأت   
والتتت   IgEمتتن  تتوع  antibodyاصتتط اع أج تتام مضتتادة   antigenا شتتباص للت ا تت  متتع مولتتدات الضتتد البارجيتتة 

و  عتتد التعتترض متن جديتتد للعامتت  المح تتس    mast cell [ 1 ]تتوضتع  الدرجتتة ا ولتت   لت   تتطل الب يتتا ال دي تة 
يت ا تت  مولتتد الضتتد متتع ا ج تتام المضتتادة المتوضتتعة  لتت   تتطل لاتتذا الب يتتا متتع متتا ي تتتغ  تتن ذلتتع متتن تحتترر للمتتواد 

لجملتتتتة متتتتن ا متتتتراض التح  تتتتية متتتتن ألام تتتتا الر تتتتو الرصتتتت   التح  تتتت  والت تتتتاب ا  تتتتس والملتحمتتتتة  الو تتتتيطة الم تتتت  ة
و لاتتذا يع تت  أن لا تتاع ةتتترة تعتترس  لتت  العامتت  المح تتس ولاتتذا ت تتم  مرحلتتة ال تح تتاس   [ 1,14 ]التح  تتيين 

sensibilisation  ر ا  تراض ال تريرية يتلولاا  عتد ةتترة متن التزمن ومتع ا تتمرار التعترض لت  س العامت  المح تس ظ تو
 للأمراض التح  يةو

( % 6812د مرضت  المجمو تة ال ا يتة )لاذا الحراتق تعل  ال رص ال  يط ة     ة التح س متن  تت الم تز    ت
ن ةتتترة تعتترض مرضتت  المجمو تتة ال ا يتتة )  تت ان المتتدن غيتتر  % ( حيتتث  7917مرار تتة  مرضتت  المجمو تتة ا ولتت  ) 
 تدم وجتتود ةتتارق  متتن رغم لتت  الترض المجمو تة ا ولتت  )  ت ان المتتدن ا صتليين ( ا صتليين ( للعتتت أقت  متتن ةتترة تعتت

  حصات  جولار   ين لااتين ال   تينو

 ( نسبة انتشار الربو التحسسي والتهاب الأنف التحسسي في المجموعات المختمفة 6الجدول ) 

 التشخيص
 المجموع المجموعة الثالثة المجموعة الثانية المجموعة الأولى

 % العدد % العدد % العدد % العدد
 6311 205 3513 30 6812 73 7617 102 ربو تحسسي

 3619 120 6417 55 3118 34 2313 31 التهاب أنف تحسسي
 100 325 100 85 100 107 100 133 المجموع
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%   تتد مرضتت  المجمو تتة ال ال تتة ةيشتتير  لتت  أن التعتترض  3513أمتتا ا ب تتاض   تت ة التح تتس متتن العتتت  لتت   
ا يع   أن الم اخ الج ل  الجتاس ل ي ا تب  متو للعت   د مرض  لاذا المجمو ة ) الم اطق الج لية المرت عة ( قلي  ، م

العتت الم زلت  وت تا را، التذ  يحتتاج  تالع س  لت  رطو تة  اليتتة وحترارة معتدلتة ولاتذا متا يحررت  الم تاخ ال تاحل  متع   تت ة 
تح تس  اليتة متن العتتت   تد مرضت  المجمتتو تين ا ولت  وال ا يتة مرار تتة  مرضت  المجمو تة ال ال تتة متع ةتارق  حصتتات  

لاتتذا ال تتتاتغ تع تتس حريرتتة متتا لاتتو معتتروس  تتن العتتت الم زلتت  التتذ  ي تمتت   لتت  ةصتتيلة الع   وتيتتات وأةضتت   جتتولار و
درجتتتة متويتتتة، لاتتتذا العتتتت ل  30 – 20% ، وحتتترارة  تتتين  80 – 60الشتتتروط الم تمتتتة لت تتتا را لاتتت  رطو تتتة تتتتتراوح  تتتين 

 متا يتراجتتع ت تا را   تدما يزيتتد الرت تاع  تتن درجتة متويتتة، أو   تدما ي تون الجتتو جاةتام،  60ي تتطيع العتيش  درجتتة حترارة 
ولاتتذا متتا أ  تتتت  لاتتذا الدرا تتة متتن بتت    تتتاتغ ابت تتارات تح تتس    [ 4,7,8,9,16 ]متتتر  800ل  تتطل ال حتتر  تتن ا
 المجمو ة ال ال ة و  

ةيت   ل  الع س من ذلع ةإن  درة الأطام ال  تات  ةت  المتدن ال تاحلية مرار تة  الم تاخ الري ت  الج لت  التذ  ت  تر 
الأا ات وا شجار المت و ة وال  اتات ا رضية  أش ال ا المبتل ة يع س حالة ارت اع   ت ة التح تس متن غ تار الطلتع ةت  

%   د مرض   4812% و  3716%   د مرض  المجمو ة ال ال ة مرا    6812الم اطق الج لية البضرام الت   لأت 
 ]جتولار  ولاتذا يتطتا ق متع  تتاتغ درا تات أبتر  ةت  لاتذا المجتا   المجمو تين ا ول  وال ا ية مع وجتود ةتارق  حصتات 

 و   [ 3,5,10,11,13
 تتذلع ا متتر  ال  تت ة للتح تتس متتن و تتر الحيوا تتات الم زليتتة ) قطتتط،  تت ب،  رتتر، صتتوس، ريتتش، وووالتت  ( التتذ  

 ولتتت  %   تتتد مرضتتت  المجمتتتو تين ا 715% و  617% ، مرا تتت   1513 لأتتتت   تتت ت    تتتد مرضتتت  المجمو تتتة ال ال تتتة 
 وال ا يةو 

ا رقتتام وال  تتب التتت  توصتتلت  لي تتا لاتتذا الدرا تتة وتراطع تتا متتع متتا توصتتلت  ليتت  درا تتات أبتتر    يتترة ةتت  لاتتذا 
 المجا  تا د مجمو ة من ال ت تاجات ا

 بمودة التعورض لمعامول أن لنشووء التحسوس وتطوورن عنود المرضوى المومهبين مناعيوا  علاقوة -الاستنتاج الأول 
ا تا تتدا زيتتادة   تت ة التح تتس متتن العتتت الم زلتت    تتد مرضتت  المجمو تتة ا ولتت  متتن  تت ان المتتدن ، ولاتتذا متتالمحسووس

ا صليين مرار ة  مرض  المجمو ة ال ا ية من  ت ان المتدن غيتر ا صتليين حيتث ةتترة تعرضت م للعامت  المح تس أقت   
مجمو تتة ال ا يتتة مرار تتة  مرضتت  أمتتا زيتتادة   تت ة التح تتس متتن غ تتار الطلتتع ومتتن و تتر الحيوا تتات الم زليتتة   تتد مرضتت  ال

ولا  أن تعرض لاالم المرض  ل ذا المارجات  ان أ  ر ق   ا ترتال م لل ت ن ةت    ا   المجمو ة ا ول  ةيا د الحريرة 
 المدن ال احليةو

هوووي أن لكثافوووة وجوووود العوامووول المحسسوووة علاقوووة مباشووورة أيضوووا  عموووى نسوووبة الإصوووابات  – الاسوووتنتاج الثووواني
متتدن ال تتاحلية  جتتد   تت ة  اليتتة للتح تتس متتن العتتت الم زلتت  مرار تتة  الم تتاطق الج ليتتة حيتتث ال  تت ة ، ة تت  الالتحسسووية

 العالية للتح س من غ ار الطلع ومن و ر الحيوا ات الم زليةو 
وجووود علاقووة بووين نوعيووة العاموول المحسووس وبووين تطووور ربووو تحسسووي أو التهوواب أنووف  –الاسووتنتاج الثالووث 

متتن غ تار الطلتتع ةتت  الم تتاطق الج ليتتة أ  تتر لحظ تتا الشتت و  و   تت ة أ لتت  متتن الت تتاب ، ةحيتتث   تت ة التح تتس تحسسووي
% متتتع وجتتتود ةتتتارق  حصتتتات  جتتتولار ، أمتتتا ةتتت  المتتتدن  3513% ، مرار تتتة  تتتالر و التح  تتت    6417ا  تتتس التح  تتت  

مرار تة  الت تاب  % 7617ال احلية حيث ال   ة العاليتة للتح تس متن العتت الم زلت  ة تان الر تو التح  ت  طاغيتام    ت ة 
% ومتع وجتود ةتارق  حصتات  جتولار  أيضتام، أمتا ةت  المجمو تة ال ا يتة ةرتد  ا تت ال تتاتغ قري تة  2313ا  س التح    
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من  تاتغ المجمو ة ا ول  مع  رص ةت   تدد حتالت الر تو وزيتادة ةت   تدد حتالت الت تاب ا  تس التح  ت  ل تن دون 
 رة ا ول  الت    ق ذ رلااو    وجود ةارق  حصات  جولار  ولاذا يا د الحري

 ت  متا  ت ق متتن  تتاتغ يشتير  لت  أن ا تشتتار الر تو التح  ت  ةت  الم تتاطق الج ليتة أقت  ممتا لاتتو  ليت  الحتا  ةتت  
الم اطق ال احلية،  ل    س الت اب ا  س التح    الذ  يصادس     ة أ ل  ة  الم تاطق الري يتة الج ليتة ولاتذا متا 

 و  [ 4,5,6 ]لاذا المجا  أشارت  لي  درا ات أبر  ة  
 تتتان للأ تتتس متتتن الصتتتعب الإجا تتتة و  تتتامم  لتتت   تتتتاتغ لاتتتذا الدرا تتتة  تتتن ال تتتاا  التتتذ  لتتت    قتتتة    تتت ة ا تشتتتار 
ا متتراض التح  تتية )   تت ة  يجا يتتة ابت تتارات التح تتس الجلديتتة (  شتت    تتام ةتت  الم تتاطق ال تتاحلية مرار تتة  الم تتاطق 

 ات من المرض  الحريريين الذين راجعو ا  ش و  مرضية، أمتا الإجا تة الحريريتة ن الدرا ة ا تمدت  ل   ي الج يلة،  ذ 
جتترام ابت تارات تح تتس ل تم وتصتت ي  م   تن لاتذا الت تتاا  ة تو  تتإجرام درا تة  شتتواتية  لت   ي تتات متن ال تتاس العتاديين واس

 Charpinأجرالاتتتتا  ولاتتتتذا يحتتتتتاج  لتتت  درا تتتتات م تتتتر لية تشتتتت   الدرا تتتة التتتتت  ،ح تتتب الشتتتت و  و تتتتاتغ لاتتتتذا البت تتتارات
 260شبصتام متن  ت ان حتوض ال حتر ا  تيض المتو تط، و 693ومجمو ة   يرة من ال اح ين  لت   ي تة  شتواتية متن 

% متن  ي تة  2511شبصام متن  ت ان الم تاطق الج ليتة العاليتة ةت  ةر  تا، حيتث  ا تت ابت تارات التح تس  يجا يتة   تد 
% متن أةتراد  617ل احلية   تجلت لاتذا الدرا تة ر تو تح  ت    تد % من   ان الم اطق ا 2516الم اطق الج لية و  د 
 6% متن أةتراد العي تة ا ولت  مرا ت   316% من المجمو ة ال ا ية والت اب أ س تح      د  4المجمو ة ا ول  و  د 

عي تتة % ةتت  ال 1617% متتن أةتتراد العي تتة ال ا يتتة ) الم تتاطق الج ليتتة (، أمتتا التح تتس متتن  تتت الم تتز  ةرتتد  تتج     تت ة 
% ة  العي ة ال ا ية ) الم اطق الج لية (   ارق  حصات  جولار  ، وأبيرام  ج  تح س من غ تار الطلتع  411ا ول  و 

لاتذا  [ 4 ].% متن أةتراد العي تة ال ا يتة و  تارق  حصتات  جتولار  أيضتام  2117% من أةراد العي تة ا ولت  مرا ت   815  د 
 ي تات  شتواتية ولتيس  لت  مرضت  حريريتين  متا ةت  درا تت ا تتواةتق متع  ال تاتغ ورغتم م حالاتا الآبتر     جراملاتا  لت 

 تاتغ درا ت ا وتشير  ل  ال   ة العالية للتح س من  ت الم ز  ة  الم اطق ال تاحلية مرا ت  الزيتادة ةت    ت ة التح تس 
 من غ ار الطلع ة  الم اطق الج ليةو 

درا تتتة تشتتتير  لتتت  ضتتترورة الت  يتتت   لتتت  مجمو تتتة متتتن ال تتتت تاجات المتتتذ ورة أ تتت ا والتتتت  توصتتتلت  لي تتتا لاتتتذا ال
 التوصيات المرت طة م اشرة   ذا ال تاتغ ا 

 ضتتتتترورة  جتتتتترام ابت تتتتتارات التح تتتتتس الجلديتتتتتة لجميتتتتتع المرضتتتتت  التتتتتذين يعتتتتتا ون متتتتتن أ تتتتتراض أ  يتتتتتة -1
لاتتذا  و   أو صتدرية قتد تشتير  لت  وجتود مشتت لة تح  تية وذلتع متن أجت  معرةتة العامتت  المح تس و التتال  التعامت  متع 

 المش لة وقاتيام ) ال تعاد  ن العم  الم  ب (و
 ون التح س من غ ار الطلع لاو ال اتد ة  الم اطق الج لية يوص  لاالم المرض   ت تاو  ا دويتة  -2

وذلتتتع متتتن أجتتت  ال تتتيطرة  لتتت  ا  تتتراض أولم وتتتتأبير أو حتتتت  م تتتع تحتتتو   ،الوقاتيتتتة بتتت   ةصتتت  الر يتتتع متتتن  تتت   تتتام
  ية  ل  ر و تح   والمشا   التح  ية ا  

أمتتا  ال  تت ة لمرضتت  المتتدن ال تتاحلية التتذين يتح  تتون  الدرجتتة ا ولتت  متتن العتتت الم زلتت  ويعتتا ون  -3
   تتت ة أ  تتتر متتتن الر تتتو التح  تتت  مرار تتتة  مرضتتت  الم تتتاطق الج ليتتتة ةمتتتن الضتتترور  التر يتتتز  لتتت  ال تتتاحيتين الوقاتيتتتة 

 ون العت الم زل  ب   لااتين ال ترتين ة  أوج ت ا راو   والع جية ب   ةصل  الر يع والبريس من     ام حيث ي 

 
 :المراجع
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