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 الممخّص  
 

ش شطلأعع مشفبععمشممششة عع شلععية،شا لبعع   شةة ععهشلعع ،شلععل شةىعع رش64راجععمشفىععلأسشاالععمشا جععمفة ششجمفةعع ش ىععر  ش
% شةاععع شا ج ععع شا  فلعععسششللعععش ش4..6لعععلةاو شة ةاعععمشا ة ععع شاععع شا ج ععع شا  لعععر ششللعععش شش6.4شا ةلعععط شةكعععم شا ةفعععر

% شةكملوشا لبع  شفجلةلع شاع ش35% شةةجموش ىةهموشللق  شفرااق شا ش45.2% شةكم شثلمئ شا جمل ششللش ش44.5
 شةأجعر شا  بعة رش%.شةكملوشا لأحةصشا فلشر  شا مفة  شا رة  ل  شةا  رفةل  شطش ة  6..3%شةغ رشفجلةل شا ش44.4

%(شةىعععهششةجةمهعععمشاععع ش..حعععم)وش ش31%( شةحُعععمممشفةاعععمشا لبععع  شاععع ش44.4حم ععع ش ش34شعععمافةاوشاعععةتشا بعععة   شاععع ش
ش%( ش54.4%(شفععععععععععمشل ععععععععععمئ ش مفعععععععععع شةج ععععععععععم شاعععععععععع ش 63.5حععععععععععم    .شأفععععععععععمشا فةم جعععععععععع شاقععععععععععمشكملععععععععععوشهرفةل عععععععععع شاعععععععععع ش 

،شا  ىععل صشا فشكععرشةا فةم جعع شا فشكععر ش%(.شةللعع ل  شألعع شفعع شأجعع4..4%(شفععمشل ععمئ شج ععم شاعع ش 5.2.أةشجراح عع شاعع ش 
 ج شاحعصشااضاعماشا  لملعل  شا لمرج ع شضلعمشكع،شة  عمشفع شاشع،شال بمبع شا جراحع شا شة  ع شأةشال بمبع شااطلأعم، ش

شة ج شال ةفم،شا  بة رششمافةاوشاةتشا بة   شضلمشكة شا لب  شغ رشفجلةل شلر ر مم.
 

شض ة شلية،شا لب  .شالكممات المفتاحية:
ش
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  ABSTRACT    

 
46 cases of mal descent testes were treated at ALASSAD University Hospital during 

thirteen months. Average age was 4.2 years. The mal descent was at left side in 47.8%, at 

the right side in 28.3%, and bilateral in 23.9%. Congenital malformations were found in 

13%. The testes were palpable in 82.6% and not palpable in 17.4%. Laboratory 

investigations (blood & hormones) were normal. Ultra sonography was done in 12 cases 

(28.2%). It detected the exact location of testes in 10 cases (77%), and it suspected the 

testes location in 2 cases. Treatment was either hormonal in 41.3% with excellent results in 

36.8% or surgical in 73.9% with good results in 87.2%. We concluded that for early 

diagnosis and early treatment the external genitalia are supposed to be examined by 

urologist or by paediatrician for each newborn,, and ultra sonography is supposed to be 

applied for each non palpable testis.  
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 مقدمة:
  ىعععك،شا لبععع  شفشعععمئ ممشاععع شا عععشط ششعععماامشفععع شاالعععشةعشا لعععمموشفععع شا حفععع، شةفععع شثعععمش لعععي،ش   ةاعععمشاععع شفكمل عععمش

ا ى رشا لعمموشفع شا حفع، شة كعة شغم شعممشاع ش[شإةش  مشا لية،ششماامشف ش3-2-1ا  ىرح شا طش ة شا ة شهةشك وشا بلأ ش]
ك وشا بعلأ شضلعمشا عة)م .شة كع شة لعش شفعمشاعمش)ش  حقعتش لعهشا  طعةراوشا لأ ي ة ةج ع شا طش ة ع شففعمش عىم شإ عسشفعمش لعفسش

ش[:5-4ا   شلف يشا  م]شmal descent testisض ة شلية،شا لب  ش
 Cryptorchidismال لأماشا لب  ش .1

 Testicular ectopyش هجر شا لب   .2

  Incomplete descent of testes  ةافشلية،شا لب  ش .3

  Retractile testisا لب  شا قلأمي ش ا لطمط (ش .4

 Absent testisغ م شا لب  ش .5

 Vanish testisا لب  شا ف  ى  ش .6

شةامش  ةرا،شا لب  شل ئ شا لية،ششفامضلأموشكث ر شفل م:
شا  لرط  .1
ش ة شا لب   .2
شا ةقم .3

ةف  يفععععع شKlinefelter’s syndrome قععععع شفثععععع،شف  يفععععع شك  ععععع شال عععععرةاعععععمش ةجعععععمش ىعععععةهموشللق ععععع شفراا
ش.Turner’s syndrome ةرلر

ةل ركيششحثلمشضلسشا ة ة شا ث ث شااة سشةه شضلسشا عرغمشفع ششلعمط  مش ةعم شفع شأهعمشا)اعطراشموشا  طةر ع شاع ش
كم شا ة  مشلم جممشةلماصشا ةي ش%.شةشم لأة،شكلفمش10للةاوشهةشش5ل شا طلأة   شإةشإ شفةم،شال لأماشا لب  شا شل شا ع

ةاشحععميشلعية،شا لبعع  شإ ععسشكع وشا بععلأ ششةععمشا عة)م شا لعع ش حععميشلعع ،ش ايمامشاح فعم،شحععمةيشض ععة شلعية،شا لبعع  .شةان
[شش لفععمش  كععة شااضاععماشا  لملععل  شا لمرج عع ششعع  شاالععشةعشا ثععمف شةاالععشةعش6ا ىعع ةرشا ث ثعع شااة ععسشفعع شا لععل شااة ععسش]

   شا جل ل  .ا لمموشضىرشف شا لمح

 
 أىمية البحث وأىدافو: 

ش أ  شأهف  شا شحيشف شكةل :
شكث رشا فبمما شا ششلملم. .1
شةا شكث رشف شا حم)وش)ش ىلصشإ)شف ألرامشففمش ىم شإ سشإبمش شا لب  ششفامضلأموشكث ر . .2
 ةكة هشا  شل شا فر ضشضلمشا فةم ج ش)ش يا،شا مشا لقمششةلةعشا فةم ج شغ رشف لأتشضل  . .3

ش شحيشإ س:ة  مفشا
ش قة مشل مئ شفةم ج لمشا شفىلأسشاالمشا جمفة ششجمفة ش ىر  شا شا  ةا  . .1
  قم مشا)ا راحموششىأ شا  ىل صشا فشكرشةا فةم ج شا شمكر . .2

ش
ش
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 ق البحث ومواده:ائطر 
أُجر ععوشمرالعع ش حل ل عع شإحبععمئ  شالعع رجمض  شااععمش رشفراععسشض ععة شلععية،شا لبعع  شاعع شفىععلأسشاالععمشا جععمفة ش

شىر   شإةششلغشضممشا حم)وشل ممشةأرشة  شحم  شل ،شلل شةى ر.شجمفة ش 
ش

 النتائج والمناقشة:
حم  شف شض ة شلية،شا لب  شا شفىلأسشاالمشا جمفة ششجمفة ش ىعر   شةة عهشلع ،شا عر شلعل شش46 قمشضة جوش
أ شكععم شإةش راةحععوشأضفععمرشا فراععسششعع  شىعع ر  شةضىععرشلععلةاو شش2008\10\31ةح ععسشش2007\10\1ةىعع رششععماامشفعع ش
شللةاو.ش4.2ا ةفرشا ةلط ش

 
 ( العلاقة بين عمر المريض وتشخيص عيب نزول الخصية3الجدول )
شضممشا حم)وشا لأئ شا ةفر  

ش7شللةاوش3.2ش–ى رشش2
ش9شللةاوش6.2ش–شللةاوش3.2
ش20شللةاوش9.2ش–شللةاوش6.2
ش10شلل ش12.2ش-للةاوشش9.2

ش
لعلةاو(شةضعممهمشش9.2-لعلةاوشش6.2ةامشاع شا ىعر ح شا ةفر ع ش (شأ شفةظمشا حم)وش  1ُ لحظشف شا جمة،شرامش 

شضىرة شحم  .
ش%(شةاععععع شا ج ععععع شا  فلعععععسش47.8حم ععععع ش أ ششللعععععش شش22 ةاعععععمشض ععععع شلعععععية،شا لبععععع  شاععععع شا ج ععععع شا  لعععععر شاععععع ش

ش%(23.9حم  ش أ ششللش شش11%(شةكم شثلمئ شا جمل شا ش28.3حم  شش أ ششللش شش13ا ش
 

 ل حسب الجية( توزع الخصى سيئة النزو2الجدول )
شا فجفةعشثلمئ شا جمل شا ج  شا  فلسشا ج  شا  لر 

ش46ش11ش13ش22
ش%100ش%23.9ش%28.3ش47.8%
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ش%(شةكملوشفةيض شكم  م  :13ةجموش ىةهموشللق  شفرااق شا شلوشحم)وش أ ششللش ش
شحم)وشفشم،ش ح  شبلأل .ش3 .1
شحم  م شف ششقماشا لم ساشا غفم . .2
شحم  شةاحم شف شا تشإرش شا شا ج  شا فقمشل ش ة  شلية،شا لب  . .3

ش%(.87حم  شأ ششللش ش ش40ة مش ةجمش ىةهموشألر شا ش
 

 ( توزع الخصى سيئة النزول حسب وجود التشوىات المرافقة1الجدول )
شمة ش ىةهموشفرااق ش ىةهموشفرااق شضممشا حم)و

ش40ش6ش46
ش%87ش%13ش100%

6

40
    ا  م ا  ة

        ا  م ا  ة

ش
ش

ش(شأ شلعععععةاشلعععععية،شا لبععععع  ش)ش  رااعععععتشاععععع شفةظعععععمشا حعععععم)وشفعععععمش ىعععععةهموشفرااقععععع 3ُ لحعععععظشفععععع شا جعععععمة،شراعععععمش 
ش%(.87 شللش شش

ش%(:82.6حم  ش أ ششللش شش38شم لأحصشا لر ر ش لطلأ،شكملوشا لب  شفجلةل شا ش
ش%(.31.6شللش شحم  ش أ شش12أللأ،شا لأةه شالإرش  شا ظمهر شا ش (1
ش%(.68.4حم  ش أ ششللش شش26ا شا قلم شالإرش  شا ش (2

ش%(.17.4حم)وش أ ششللش شش8ةغ رشفجلةل شا ش
ش
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 ( توزع الخصى سيئة النزول حسب إمكانية جسيا بالفحص السريري4الجدول )

شا فجفةعشغ رشفجلةل شفجلةل 
ش46ش8ش38
ش%100ش%17.4ش82.6%

شرش  ا شا قلم شالإشأللأ،شا لأةه شا ظمهر 
ش ش26ش12

ش%68.4ش31.6%
 
 

38

12

26

8

0

10

20

30

40

مجسوسة غير مجسوسة

أسفل الف  ة الظا رة

 ي ال ناة الإربية

 

%(شاعع شا قلععم ش68.4(شأ شا لبعع  شفجلةلعع شاعع شفةظععمشا حععم)وشةفجلةلعع ششللععش ش 4 لعع لأممشفعع شا جععمة،شراععمش 
شالإرش  .

شكم شا  طةرشا رةح شا حرك ش لأطلأم،شطش ة ممشةكة هششق  شا لأحةصشا لر ر  .
شةىةمض  :شا لأحةصشا ف فف شكملوشفلشر  

لعكرشش–كر عم  ل  شا عممشش–شة ع شمفة ع شش–لام شةه فم ةكر عوشش– ةمامشضممشةب غ ششمخبرية دموية: أ( روتينية:
شا مم.شةكملوشل مئج مشاف شا حمةمشا طش ة  .

ةأُجر ععوشضلعععمفمشكععم شض عع شلععية،شا لبعع  شثلععمئ شا جملععع  ششLHةض ععمرششFSHض ععمرششب( ىرمونيةةة استقصةةائية:
ش%(شةكملوشل مئج مشاف شا حمةمشا طش ة  .21.7أ ششللش شحم)وش ش10ةأجر وشا ش

 

 لععشط شةا حععةضششفععمشا  عمشا قلععم شالإرش عع شةاععمشأُُ جر ععوش Ultrasonographyالتصةةوير بةةالأمواج فةةوق الصةةوتية 
ش%(.شةكملوشل مئج شضلسشا ىك،شا  م  :28.2حم  ش أ ششللش شش13ا ش

 %(.77حم)وش شللش شش10حممشفةامشا لب  شا شا قلم شالإرش  شا فةااق شفمش حم مشحجف مشا ش .1

 %(.15.3ىهششةجةمشا لب  شا شا شط شار شا لأةه شالإرش  شا شمطل شةة هشا شحم    ش شللش ش .2

 %(.7.7 مشُ ىمهمشا لب  شا شحم  شةاحم ش شللش ش .3

 
 في تحديد موقع الخصية وحجميا ( نتائج التصوير بالأمواج فوق الصوتية5الجدول )

شا فجفةعش مش  فك شف ش حم مشا فةامشا ىهششم فةامش حم مشا فةامشةا حجم
ش13ش1ش2ش10
ش%100ش%7.7ش%15.3ش77%
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15.30%
7.70%

77%

 ح ي  الم قع  الحجم

الشك بالم قع

لم ي مك  م   ح ي  الم قع

ش
ش

(شأ شا  بة رششمافةاوشاةتشا بعة   ش ىكعمشفةاعمشا لبع  شةحجف عمشاع شفةظعمشا حعم)وش5 لحظشف شا جمة،شرامش 
ش%.77شللش شةش

ةة ععهشإفععمشالععشم شال عع شةأفععمششLaparoscopyة)ش لظ ععرشا ععشط ششCT scan ععمش جععرشا  بععة رشا طشقعع شا فحععةر ش
ش ةممشةجةمشال طشم ش  فم.

شحم عععع شش34%(شةأفععععمشجراح عععع شاعععع ش41.3حم عععع ش أ ششللععععش شش19ةشم للععععش ش لفةم جعععع شاقععععمشكملععععوشإفععععمشهرفةل عععع شاعععع ش
شةمشاى،شا فةم ج شا  رفةل  .%( شةة هشإفمشفشمىر شأةشش73.9 أ ششللش ش

 
 ( طرق المعالجة المتبعة في تدبير عيوب نزول الخصية6الجدول )

شا فجفةعشجراح  شفشمىر شهرفةل  شثمشجراح  شهرفةل  
ش46ش27ش12ش7
ش%100ش%58.7ش%26.1ش15.2%
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 %شف شا حم)و.58.7م جراح شا فشمىر شا ش(شأل شامش مش مش رشض ة شلية،شا لب  شش6 ةاحشا جمة،شرامش 

ش
 شالمعالجة اليرمونية: (1

حم ع شش19اع شش Human Chorionique Gonadotropin (H.C.G)ش ضطماشا غةلعممة رةش  شا يغعمش شا شىعر ش
 ألمش م شةكملوشل مئ شهةهشا فةم ج شكم  م  :ش3(شكحقل شضال  شك،شألشةعشة فم شiu 1500ةة هششفةم،ش 

 (شإةش ععمشلععية،شا لبعع  شة ةاععة مشاعع شكعع وشا بععلأ شةشم  ععم  ش ععمش36.8حععم)وش شللععش شش7العع جمش شج ععم شاعع ش%
  جرشأ  شفةم جموشإاما  .

 شإةشلي وشا لب  شإ سشا جياشا للأل شف شا قلعم شالإرش ع شاعر شا لأةهع ش10.5ال جمش شجيئ  شا شحم    ش شللش ش)%
 ا ظمهر  شةشم  م  شكم ش)ششمشف شا  مال،شا جراح شضلسشا لب  .

  (.52.7حم)وش شللش شش10مش حميشأ  شال جمش شا ش% 

 . مش لحظشأ  ش أث راوشجملش  شأةشال  طموش  ةهشا فةم ج  

ش
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 ( نتائج المعالجة اليرمونية في تدبير الخصى سيئة النزول7الجدول )

شا فجفةعش)شال جمش شجيئ  شج م 
ش19ش10ش2ش7
ش%100ش%52.7ش%10.5ش36.8%

ش
 

10.50%

52.70% 36.80%

ج  ة

ج ئ ة

  اس  ابة

 

(شأ شحم)وشضممشا)ل جمش ش لفةم ج شا  رفةل  شهع شأكشعرششكث عرشفع شحعم)وشا)لع جمش  ش7 لحظشا شا جمة،شرامش 
ضلفممشأ شا فةم ج شا  رفةل  شطشقوشا شفةظعمشا حعم)وشاع شض عة شلعية،شا لبع  شثلمئ ع شا جملع شةاع شحعم)وشأاع،ششكث عرش

ش شحم)وشض ة شلية،شا لب  شثلمئ  شا جمل .ا شا حم)وشأحمم  شا جمل  شةكملوشا ل مئ شأاا،شا
 أفمشل مئ شا فةم ج شا جراح  شاقمشكملوشأاا،شا شااضفمرشا فشكر .

%(شةة عهشمة شفةم جععموشلعمشق  شةأجر ععوش58.7حم ع ش شللععش شش27ةاعمشأجر ععوشفشمىعر شاعع ششالمعالجةة الجراحيةةة: (2
 %(شةة هششةمشاى،شا ة وشا  رفةل .26.1حم  ش شللش ش12ا ش

،شا فمل،شإ سششطل شا شحم  شةاحعم شح عيشكم شا فم ل،شا جراح شإرش ممشا شك،شا حم)وشة حوشا  لم رشا ةمم شةحُةم
كملوشا لب  شف ةاة شا شا شط شار شا لأةه شالإرش  شا شمطل  شأفمششق  شا حم)وشاكملوشا  مشا لب  شف ةاة شا شا قلم ش

شالإرش  شأةشح سشأللأ،شا لأةه شالإرش  شا ظمهر ششقل ،.
شوشل مئ شا فةم ج شا جراح  شكم  م  :ةكمل
 إلععيا،شا لبعع  شة ثش   ععمشاعع شلبععفشا بععلأ شا فةااععتشكفععمشهععةشفة ععممشRoutine Orchiopexyش34ةة ععهشاعع شش

%(شةضثرشضلسشك وشا تشإرش شفةااتشا شك،شا حم)وش قر شممشإةش مش لل ل شةرشط شضلسشفل ة شا لأةه ش87.2حم  ش شللش ش
 الإرش  شا شمطل .

  ششلععش شا اععفةرشا ىععم مشا  فععمشةكةل فععمشفق بععر   شضلععسشفجععرمش5.1 شاعع شحععم    ش شللععش شال ئبععم،شا لبعع)%
 شقم مشلبة  .

 شا  ةاععمشا شععمئ ش7.7حععم)وش شللععش شش3اعع ش %(ش ععمش لععي،شا لبعع  شإ)شإ ععسشا جععياشا لععلأل شفعع شا قلععم شالإرش عع شا  
 اشضف،شجراح شثم شا شيف ش)حت.  لهشا لبسشكم شضم  ممشةكم شا حش،شا فلة شاب رام شة مش مش رشاافرشش جرا

 . مش حميشال  طموششةمشا ةف،شا جراح شإ)شا شحم  شةاحم  شاقمشحمثوشةةف شا شا لب  شةا حش،شا فلة  

 .لروشا فراسشف شا فىلأسششةمشا ر ش ةف  شف شا)ل ىلأما  
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شا فجفةعشفمالل ش)حق شال ئبم،شلب  ش مإليا،شا لب  شة ثش  
ش39ش3ش2ش34
ش%100ش%7.7ش%5.1ش87.2%

5.10%
7.70%

87.20%

 ن ال ال   ة       ها

اس   ال    ة

م ا  ة  ح ة

ش
 

 الاستنتاجات والتوصيات:
 جعع شأ ش لأحععصشااضاععماشا  لملععل  شا لمرج عع شضلععمشكعع،شة  ععمشال بمبعع شا جراحعع شا شة  عع شأةشال بمبعع ش (1

 جراح شااطلأم،.

 وشاةتشا بة   شضلمشكة شا لب  شغ رشفجلةل شلر ر مم.ارةر شال ةفم،شا  بة رششمافةا (2

 غم شممشفمش ل ط شا فةم ج شا جراح  ش ة ة شلية،شا لب  شةا شحم)وشأا،ش ل ط شا فةم ج شا  رفةل  . (3

 جعع شف مشةععع شفرااشععع شا فعععر ضشا فةعععم  شح ععسشا عععر شفعععمششةعععمشا عععيةاو شةة ععهش اعععشطشأ ععع شفاعععمضلأموشأةشضقمش ععع،ش (4
 ةفةم ج  م.
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