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 ممخّص  
 

( هااو ضاارت التهاا ن  ضاازضق ضبهااوق ال اانا وض تواار تظاار اللولااوقك رت اا هر  اارررر   نل اار  UCالتهاا ا اللولااوق ال ر اا   
ا اللولاااوق تهااادت هاااذا الدرا اااش  لااار الل ااات النااا لر تاااق ا ت  ااا   التهااا   ااادول ال ااازت الض ااات رض   الز رااار  الض ااا  الن  ااا ك

 ن ل  اانش لظااذلور همأ  اار(  تراو اا  أتضاا ر  72و  ا  ذلاار  72ن لتهاا ا اللولااوق ال ر اا       ضواا ن    ررضااض 05لدرا ااش اتضااض    ال ر اا ك
 اااا ق ضااااراب تهم لض اااامر اب ااااد الباااا ض   ن ل ذةرااااش  اااا  المتاااار  الضضتااااد  ناااارق    اااا ش 05-75 ضااااق  اااا ش  ل  اااا ل 20-10 ضااااق
الت اا هرا   اا ري ل  اا   واا رت الضرضاار تن اا   لوبااود ت اا هرا   اا ري ض ورااش أو  ر نهاا كك تاام ت10/0/7551ولغ رااش  1/8/7558

 2%(  77     ضررضاا 11 ت ااد وبااد  هااذا الت اا هرا ر رااش(ك ت –بظدرااش  –ض ورااش ابل اار  ااروت   التاا  تاام ت ظرظهاا  هاا    ضموااظرش 
وباد ت ااد   رال  لت ا هر ابل ار  ااروت   ا التها ا الضم واق الض ر اا   ل ق اا ش(ك 20-70نارق  هم  ا ل  تراو اا  أتضا ر  4ذلاور و 

أ هاار  درا اات   أق التهاا ا الضموااق ال رةماا   %ك1ق  اا    لااش وا ااد  %(ك تاام ت اا ر  التهاا ا الم اا ر ال واا0232ضرضاار   2
تام ت ا ر   ضا ضر ت اد  ت اد ضررضارق  %ك18تام ت ا ر   ا لترق   ذال بزي ت  هر ضترا  ا   ضات ت ا هرا   ا ري ض وراش أ ار  

الضواا نرق  الضرضاارت ااد  وأل اار اضتاادادا   رلااوق الضاارت أ ااد%(ك 7237ضرضاار   2 اا   ال ز رااشر  التهاا ا %ك لضاا  تاام ت اا 18
 ك  ري ض ورش ت  هرا ن لته ا اللولوق ال ر   ضت 

 
 .   لرش الضرت –الظت  هرا    ري ض ورش  –الته ا اللولوق ال ر   مفتاحية: الكممات ال
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  ABSTRACT    

 

 

Ulcerative colitis (UC) is an idiopathic chronic inflammatory disorder limited to the 

colon; the clinical manifestations of UC are rectal bleeding, tenesmus, and abdominal 

cramps. The aim of this study is to early detect the complications of UC. This study 

includes 50 patients, 27 males and 23 females, with ulcerative colitis. During their 

admission to Al Assad University Hospital in Lattakia between 1/8/2008 and 15/5/2009, 

their range of age is: male (15-75) years, female (20-60) years, The patients are grouped 

according to the presence or absence of extra intestinal manifestations. The most common 

extra intestinal manifestations (EM) (arthropathy, skin, ocular) has been analyzed. These  

manifestations are found in 11 (22%) patients (7 males and 4 females, aged 25-75 years). 

Peripheral arthritis is the most common EM; it is found in 7 (63.6%) patients. Kylosing 

spondilitis is diagnosed in one patient (9%). Our study shows that sarcolitis is detected in 

two patients 18%, accompanied by other EM. Erythrma nodosum is diagnosed in two 

patients (18%). Iritis is diagnosed in 3 patients (27.2%). On average, patients with EM 

have had more extensive and more active UC than others. 

 

 

Keywords: ulcerative colitis, extra intestinal manifestations, index activity. 
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 مة:مقدّ 
هاااو ضااارت التهااا ن  ضااازضق ضبهاااوق ال ااانا وض توااار تظااار اللولاااوق  وهاااو دا   (U.C) التهااا ا اللولاااوق ال ر ااا 

[ك رواا ا الض اات رم  اا  1ر ااتضر  رظااش  راا   الضااررت وذو أ اار ابتضاا ت  وتاا  م  تضرااق تظاار الضرضاار الضواا نرق ناا   
 ت الن   رق ر ت د نإو نش الض ات رم دوضا    ا  الضرضار  رار الض ا لبرقك رت ا هر  ارررر   نل ار %  لا أق ن10أل ر ضق 

 [ك7الن     و  داق الوزق    ال  لا  ال درد    (  الض  ر رز      الدول ال زت الض ت رض  ضت أو ندوق ض  
 تاريخياً:

 اااه ق  اانا الضرااق ت ااد  لااق  الت اا    ن   وةااد تاا  ر1820تاا م  Moxonو  Wilksوواات بوق ضاار  ضااق ةنااق 
 [ك2ز  ري    ضجضزضق تظر أ   

ون اانا أهضرااش الا ت  ااا   ال  تبااش تااق الضااارت   ااد لاا ق ضاااق الضااروري درا ااش الت ااا هرا   اا ري ض ورااش ت اااد 
ق الإ ااذار و وترااش ال راا  ك وت ااضق الت اا هرا   اا ري  اا رضضاا   نوااور  ضنلاار وت  روااه   U.Cالضرضاار الضواا نرق ن لااا  

 ض  درا ته  الت  هرا  ال  ضرش الضموظرش وتضم الض ورش الت  ت
ورواارا  (ضم وااق 0 < (% ورواا ت  لاار ةظرااق الضم وااق 75-0الضم وااق الض ر اا  ر اادل ن  اانش   التهاا ا -
ضم واق روارا تا د  الضم واق الواغرر   (0 >الضم واق    ول رار اللا  ظرق(  وق اللنرار   الارلنترق  الضار  رقت د  الضم

 [ك4والضم وق نرق ال  ضر   الدا رش بو نت ال دضرق  الض وم   الضم وق ال  رش ال  ضرش 
ق والتهااا ا % وتضااام التهااا ا الم ااا ر ال وااا70 لااار (% وةاااد تواااق 0-2الر رااا   الض ورراااش  ت واااق ن  ااانش   -

 [ك2  0  0الضموق ال رةم  ال بزي  

 [ك8  تظرق ال  م  ت ظ ق ال   م  أ ر  ض ق  الته ا ال ض  ق ت  هرا  -

 دية:التظاىرات الجم
 (%  وأهضه  15-0ت وق ن  نش   
% وهااا  ت ااا    رراااش     اااش لالااام ذا  ت رااادا   ضااارا  ت هااار تظااار 0ال ضااا ضر ال  اااد   ت واااق ن  ااانش  -1

 [ك1ال  وح الن   ش لا رات ال مظرش وترتن  ن     الدا  الض وي  
 [ك15ت رح البظد الضوات    -7

 ال  ع المضويك -2

  ض ضر تدرد  اب ل قكت  هرا    در  ض ق   ري  ألزرض   ودات   -4
 التظاىرات العينية:

(%   راااال ر اااا    15-0(%ك الا ت  اااا   ابل اااار  ااااروت   هااااو التهاااا ا ال ز رااااش  430-130ت اااا هد ن  اااانش   
[ك ضاق الت اا هرا  اب ار   التهاا ا ضا   ااوق 11الضاررت  ا  ال ااور ال ا د ضااق رشراش ض و اش  ألاام تر ا   رهاا ا الضاو   

 الوظنش  الته ا الضظت ضشك
 ىرات الكبدية الصفراوية:التظا

   ت  هرا  لندرش  تضم 
 (%ك0 - 4اللند   ت  م -1
 (%ك10-1الته ا لند ضزضق    ق   -7

 الض ت ررق لإبرا   زتشك U.C(% ضق ضرضر الا 4-2الت ضت الت ل  لظ  ر   -2
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 %ك1 <الدا  ال  وا     در بدا   -4

 التظاىرات الصفراوية:
 الته ا ض   وق ال رق الومراورشك -1
ورمااارق تاااق  Alpو الاااا  Alt لظاااا %( ر ااا   ن لض اااتور  الضرتم اااش734رق الوااامراورش الضواااظا  التهااا ا ال ااا -7

 [كM.R.C.P  17ال و   الضراررش  والا  داد الورض  ن لا 

 التظاىرات الدموية:
أهم الت  هرا  الدضورش هو   ر الدم ال   وي الت ل  لم ر الدم تق  ررق اللولوقك لضا  وباد   ا لا   ا در  ضاق  

 [ك12لدم الإ   ل  ن لض  تش الذاترش   ر  الومر    الدضورش  الدا  ال   ري الوض     ر ا
 

 أىمية البحث وأىدافو:
 أىمية البحث:

 الن ل تق ا ت     الته ا اللولوق ال ر    رررر  ك -1
    تر  (ك –ت لرد وبود هذا الا ت     وت درد  دته  ن لا ت و  ا   ض نرر    -7

     كت درد   ا هذا الا ت -2

 ىدف البحث:
وض  لبتها  ضضا  ر  اق الإ اذار و وتراش ت ظر  الضو  تظر ا ت     الته ا اللولوق ال ر   وت  روه  ن لرا   

 ال ر   ور ظق أر م التغرا تق ال ضقك
 عينة البحث:

دا  ضررض   ضق ضراب   ة م ابضرات الن   ش    ض مر اب اد البا ض    ا  ال ذةراش  والو ا 05 ضظ  الدرا ش 
 ك10/0/7551ولغ رش  1/8/7558الضه رش بضرات به ز الهضم    المتر  الضضتد  نرق 

 (   شك 05-75(   ش  ل   ل ضق  20-10تراو   أتض رهم ن ل  نش لظذلور ضق  
ل اااد تااام ت ااا ر  التهااا ا اللولااااوق ال ر ااا  لاااد  هاااشلا  الضرضااار ن لاتتضاااا د تظااار تل ضاااق الض  رااا   ال ااااررررش  

  رررش وال  ربرشكوالض نررش  والت 
  ل د ا تن د ضق الدرا ش

 الضرضر الذرق ل    ت دهم  تربش ال زتش  رر    ضشك -1
 الضرضر الذرق لم  تضلق ضق  برا  ت  رري لولو     ضق لهمك -7
 

 :ومواده ق البحثائطر 
 ُ  ض  ا تض ر    وش نلق ضررت تضض   

 ظرشكال وانق ال  ئ –ال وانق الضرضرش  –ال  دا   –ال ضر  –الب س  -1
الا تبواا وابترات ال ررررش الضرا  ش  لرت ندأ  الهبضش؟  ب    أم تدرربر    ضاد  الهبضاش  ت ضاق ض ارت   -7

 الض   الن     الز رر  لضرش الض    الضُدضر    داق الوزق  ابترات ال  ضش  تر ت  روري  وذض      واك

      ررري   ضقك -2
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 لندرش وت ةته  ضت الهبضشك ابترات   ري ض ورش  ضموظرش  تر رش  بظدرش  -4

لضاا  هااو ضوضااح  اا  البااادوق  ت اادرر  ااد  الهبضااش   مرمااش  ضتو اا ش   اادرد   وذلاار   اااا ض اا ررر ترولااوت -0
  الآت 

 معايير ترولوف
  درد  ضتو  ش  مرمش 

 > 6  < 4 تدد ضرا  التغو 

 > 37.8    ال رار 

 > 90    ال نت

 > 30     رتش الت مق

 < 10.5    ال ض ا

 

ضر  ز  النروترق اللظا   ا  د   و م ت ز ةظورش  ترا س ا   رتش   ض ا  ت داP-ANCAم و  الض نررش  ال -0
 الضوق      النرازك

ن د ت ضرر الضررت  FUJINONت  رر هضض   مظ   تم  برا  الت  رر الهضض  ال مظ  نبه ز ضق  وع  -2
ق لظن اال تااق ت ر اا    اا  رش  ه   ااش   راال تاام  باارا  ت  راار لولااو    اا ض Colo Cleanن االق برااد ناا للولولظرق 

   نولرنااااااااااااااا   ل ذناااااااااااااااش  اضتاااااااااااااااداد الإوااااااااااااااا نش  ضمااااااااااااااارزا  ض   راااااااااااااااشك ول  ااااااااااااااا  ضوباااااااااااااااودا  الإوااااااااااااااا نش الم  لاااااااااااااااش
 ض   رش ه ش  ض ت  ش  ضتوذضش   ضرا  الظوق    ز شك -1 

  ت ش ض   رش ةر رشكزت بي تض س ورغ   الض   رش  ض  ر لض   رش  نرنرش ت -7 
 ت ر   ك -2 

 (  اازع8-0اتتضاا د  تربااش ال زتااش اللولو رااش ضااق ةنااق ض اارح ضرضاا  وا اادك  راال تاام  باارا  ضااق   ال زتااش  تاام -8
 -1                                          وتااام اتتضااا د    لراااش الإوااا نش   اااربر   ضاااق  ااا ق   اااا اضتاااداد الإوااا نش

ارت اااا ح التهااا ن   اااا   -2  راااشك راااا ا تااادررب  لظ  رااا  الل  اااارش الض  -7 رابااا    نرئااااش  ااا  الغاااادد الض   راااش وباااود 
ا ت  ق ال  ررا  الدضورش    ال ن ش  -0وذضش    الض   رشك  -4ك ضم ور    ضوورا     ضض  الض   رش رتلوق ضق ل

 الض   رش وت   الض   رشك

  وور  ودر أض ضرش  ظمرش  وور  لظ وت  أض ضرش وور    ترش   ا التوب  ال ررري ل و نش الضموظرش -1
ضموق ال رةم  ال بزي  وور  لظ ضود الم ري ال هري وال     ن لوض رق  ووور  لظرلنترق ن لوضا رق    وور  لظ ظمرش

ض رلاش  X-Rayوور ض تظمش بض    الردرق  وال دضرق والض وم  والضر قك  رل تم  توورر الضم وق ن  ت دام بها ز 
SHIMADZU  رت و بضا   ون  ات دام وذلار   اا تواضاق  ا  ترش وتل رار  ا   للاق ضمواق  و  اا تضار الضار

 وهااااااااااااااااااااااا  ال ن تاااااااااااااااااااااااش الظرزرراااااااااااااااااااااااش  CRش   اااااااااااااااااااااااالل  ااااااااااااااااااااااارت   ال  واااااااااااااااااااااااش ذا  ال ااااااااااااااااااااااارت   الضت ااااااااااااااااااااااادد   وت 
 أو ن لت ضرت الآل  الت ظرديك

  ن   ض وري لظضم وق الضو نش ت د الظزومك -15
  رلو ن قك -11

 رش ت د وبود ت  هرا  تر رشكو وت ا ت  ر  تر رش ا -17

 د وبود ت  هرا  بظدرشكا ت  ر  بظدرش ا تو ورش ت  -12
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 ا ت  ر  ضموظرش لظضم وق الضو نشك -14

 
 :والمناقشة النتائج

 النتائـج:
-75(  ا ش لظاذلور و  20-10نارق  هم تراو ا  أتضا ر أ  ارك  72ذلرا  و  72ضررض   نر هم  05تضض   الدرا ش 

 (   ش ل   لك05
I – يا.تم تصنيف المرضى تبعاً لوجود تظاىرات خارج معوية أو غياب 
 ضت وندوق ت  هرا    ري ض ورشك UCضرضر الا ( 1البدوق رةم  رُ هر البدوق  

 
 مع وبدون تظاىرات خارج المعوية. U.C(: يوضح مرضى الـ 3جدول )ال

ندوق  U.Cضرت الا  
 الت  هرا    ري ض ورش

 ضت  U.Cضرت الا 
 ت  هرا    ري ض ورشال

 تدد الضرضر
 %(8  4ذلور (40ذلور 72%
 %(14 2    ل %( 27   ل 10

   ش 430 وا    2  تر  الضرت
 

0

5

10

15

%
ة 

وي
مئ

 ال
بة

س
لن
ا

التظاهرات خارج معوية

ذكور إناث

 
 مع وبدون تظاىرات خارج معوية. UCمرضى الـ النسبة المئوية ليوضح  (3مخطط رقم )

 
% ضاق ضبضاوع الضرضار  وها  ت اد 77ر    ضق   ق البدوق ال  نق  أق   نش الت ا هرا   ا ري ض وراش ها  

 ضق الذلورك الإ  ل أل ر
 الذرق وبد  ت دهم ت  هرا    ري ض ورشك ل     تر الضرت أ وق ت د الضرضر 
II – :الإصابة المفصمية 
ول  ااا  ضرضااار ضاااق الاااذلوروالإ  ل ضترا  اااش ضااات ت ااا هرا  أ ااار    15ل اااد وباااد  الت ااا هرا  الضمواااظرش ت اااد  

الته نراااش  رنو ااارش ة ر اااش وااان  رش  تلام  رةمراااش   تلام   رااار  ة  راااش الت ااا هرا  ال اااررررش الضمواااظرش ابل ااار  اااروت   هااا 
 ا و ش وتاورمك  ضاق تبزرش  تلام ضموظرش ض ر رش تظر ض تو  الرلنترق واللا  ظرق ترا  ا  أ ر  ا   ضات ت ضا   ضوضا رش
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وةد ل ق ل  ت و  ا  ال   ترش دورا  ه ض   بدا     ت لرد التوب  ال ررري   رل أبري لظضررت وور    ترش ضت وتش  
واادر  ظمرااش أض ضرااش  وااور  لظ ضااود ال   اا  ن لوضاا رق  وااور  لظضموااق ال رةماا  ال باازي  وااور   ااوت أض ضرااش  وااور 

  ظمرش  ووور ض تظمش لظضم وق الضو نش   ا التوب  ال ررريك
 ل د تم ت  رم الت  هرا  الضموظرش  لر  

 الته ا ضم وق ض ر  ك 
 الته ا    ر لاوقك 

 الته ا ضموق  رةم  تبزيك 

 المفاصل المحيطي:* التياب 
 (   نش  دول الته ا الضم وق الض ر   ت د ضرضر الته ا اللولوق ال ر   7رُ هر البدوق رةم  

 
 (: يوضح نسبة حدوث التياب المفاصل المحيطي عند مرضى التياب الكولون القرحي.9الجدول )

    ل ذلور 
 %(1831  7 %(1831  7 الته ا الضم وق الض ر  

الته ا الضموق  –الض ر    الته ا الضم وق
 %(1  1 %(1  1 ال رةم  ال بزي

 %(1  1 - ت  هرا  تر رش –الته ا الضم وق الض ر   
 2  7237)% 4  2032)% 

 %(0232ضرضر   2 ال دد اللظ 
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 :SI: ىو التياب مفاصل محيطي، PA(: 9مخطط رقم )

 : تظاىرات عينية.Oالتياب مفصمي حرقفي عجزي، 
 

 ااا هر  ض ااات ظش ل  ااا  ش  ااادول التهااا ا الضم واااق الض ر ااا  نووااامه  ر  ااا  ضاااق  ااا ق البااادوق ال ااا نق أق   ااان
 %    لك18% ذلور  18ضت  ورش نرق الذلور والإ  ل  

أضااا  وباااود ت ااا هررق أو أل ااار   اااد وُباااد   ااا لترق ابتضااا ع  التهااا ا ضم واااق ض ر ااا     وااا نش ضمواااق  رةمااا  
%(  وةاد أ هار  0232ضرضار   2تربش  إق   نش وباود التها ا ضم واق ض ر ا   ا  درا ات   ل  ا  ت اد تبزي(ك ون ل 

أض ا    –الض واضرق  –الضار  رق  –اللا  ظرق  –الوور ال   ترش الت  أبررا  لظضم واق  الض ر راش الضوا نش  الارلنترق 
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لا لا  ت ضراش  ا  راوا   ضمواظرش    نتا   ئت  تدم ا ت ا م ال اوات  الضمواظرش  االردرق وال دضرق( تندلا  ضموظرش ه ضش
 ت ضرشك
 

 * التياب المفصل الحرقفي العجزي:
 (   نش  دول الته ا الضموق ال رةم  ال بزي ت د ضرضر الته ا  اللولوق ال ر  ك2رُ هر البدوق رةم  

 
 (: يوضح نسبة حدوث التياب المفصل الحرقفي العجزي 1الجدول )

 شاركة مع تظاىرات أخرى.عند مرضى التياب الكولون بالم
    ل ذلور 

الته ا الضم وق  -الته ا الضموق ال رةم  ال بزي 
 %(1  1 %(1  1 الض ر  

 الته ا الضموق ال رةم  ال بزي -ت  هرا  تر رش 
 - -  ض ضر ت د 

 1  1)% 1  1)% 
 %(18ضرضر   7 ال دد اللظ 
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 حدوث التياب المفصل الحرقفي العجزيل المئوية نسبةال ( يوضح1مخطط رقم )

 بالمشاركة مع تظاىرات أخرى UCعند مرضى الـ 
 

ر  ا  ضااق  ا ق الباادوق ال ا نق أق التهاا ا الضموااق ال رةما  ال باازي وباد ت ااد ضررضارق الضااررت ابوق لاا ق 
وأ هااار  الواااور  ال ااا  ترش  راااش  ااا ش  رااال  ااان    وااا نش الضمواااق ال رةمااا  ال بااازي الت ااا هرا  الض و  70تضااارا  ا  ذلااار 

   ااا ش 70الن ااار ش لظضمواااق ال رةمااا  ال بااازي تل ااات  ااا  ال اااوات الضمواااظرش  أضااا  الضاااررت ال ااا     لااا ق أ  ااار تضرهااا  
ول    الإو نش ض ا رلش  وأ هر  الوور  ال   ترش     تض دق ضت تآلق ال وات الضموظرش لظضموق ال رةم  ال بزيك

ت لرااد الت اا ر  ضااق  اا ق  باارا   ن اا  ض ااوري لظضموااق ال رةماا   رق  وةااد تاام اا  ال اا لت ضاات التهاا ا ضم وااق ض ر اا 
 ال بزيك
 

 * التياب الفقار اللاصق:
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 (   نش  دول الته ا الم  ر ال وق ت د ضرضر الته ا اللولوق ال ر  ك4رُ هر البدوق رةم  
 

 لقرحي.(: يوضح نسبة حدوث التياب القفار اللاصق عند مرضى التياب الكولون ا4الجدول )
    ل ذلور 

 - %(1  1 الته ا ال م ر ال وق
 الته ا الضم وق الض ر   -الته ا ال م ر ال وق  

 - - ت رح البظد الغ غرر   –الته ا الضموق ال رةم  ال بزي 

 %(1ضررت   1 ال دد اللظ 
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 التياب فقار لاصق. AS(: 4مخطط رقم )

 

  و رااد   رااار  ااا ق الباادوق ال ااا نق  أق التهاا ا الم  رال وااق وباااد ت ااد ذلااار وا ااد  ول  اا   ااا هر ر  اا  ضااق 
 اار   وهاا  أرضاا    اان   الت اا هرا  الض ورااش  وةااد أ هاار  الوااور  ال اا  ترش وبااود ب ااور ناارق ضترا  ااش ضاات ت اا هرا  أ

 ابب  م الم ررش  ت ضش تضود ال رزراق(ك
III – :التظاىرات العينية 
 (   نش  دول الت  هرا   ال ر رش ت د ضرضر الته ا اللولوق ال ر  ك5دوق رةم  رُ هر الب 
 

 (: يوضح نسبة حدوث التظاىرات العينية.5الجدول )
    ل ذلور 

 %(9  1 - ت  هرا  تر رش
 %(9  1 -  ض ضر ت د  –ت  هرا  تر رش 

 %(9  1 - الته ا ضم وق ض ر   –ت  هرا  تر رش 
 - - الته ا ضموق  رةم  تبزي –ت  هرا  تر رش 

   
 ك%(27.3ضررت   3 ال دد اللظ 
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 : التياب مفاصل محيطي.PA: حمامى عقدة، EN: تظاىرات عينية، O(: 5مخطط رقم )

 
      ضرضر ول    الإو نش ت د الإ  ل 2ر    ضق   ق البدوق ال  نق  أق الت  هرا  ال ر رش وبد  ت د 

 اا هر  و رااد   راار ض اا رلش ضاات ت اا هرا   ذ وبااد    لااش وا ااد  التهاا ا ةز رااش نوواامه  ول  اا  ض تواار  تظاار ال ز رااشك 
أضاا  أ اار ك لضاا  وبااد   اا لترق ت اا رل   رهاا  ال  لااش ابولاار ضاات  ضاا ضر ت ااد   وال   رااش ضاات التهاا ا ضم وااق ض ر اا ك 

  ا الضظت ضش  الته ا  ال ر رش(  ظم    هد أرش   لشكاب ر   الته ا ض   وق الوظنش  الته الت  هرا  ال ر رش

IV- :التظاىرات الجمدية 
 (   نش  دول الت  هرا  البظدرش ت د ضرضر الته ا اللولوق ال ر  ك0رُ هر البدوق رةم   
 

 عند مرضى التياب الكولون القرحي. (: يوضح نسبة حدوث التظاىرات الجمدية1الجدول )
    ل ذلور الت  هرا  البظدرش
 %(1  1 -  ض ضر ت د 

 %(1  1 -  ض ضر ت د  –ت  هرا  تر رش 
  7  1831)% 

 %(1831  7 ال دد اللظ 
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 ( يوضح النسبة المئوية لحدوث التظاىرات الجمدية عند مرضى التياب الكولون القرحي.1مخطط رقم )
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ت اا هرا  البظدرااش وباد  ت ااد ضررضااترق ول  اا  ضااق  ااوع  ضاا ضر ت ااد ك    ا  ضااق  اا ق الباادوق ال اا نق  أق ال
ت د الضررضش ابولر لم تترا اق ال ضا ضر ال  اد  ضات أي ت ا هر ت ار  أضا  الضررضاش ال   راش  ترا  ا   رها  ال ضا ضر ال  اد  

   هد ارش   لشكضت الته ا ةز رش  أض  الت  هرا  البظدرش اب ر   ت رح البظد الغ غرر    ال  ع المضوي(  ظم  
V – علاقة فعالية التياب الكولون القرحي مع حدوث تظاىرت خارج معوية: 
 ( ت ةش    لرش الضرت ضت  دول ت  هرا ك2رُ هر البدوق رةم    
 

 (: يوضح علاقة فعالية التياب الكولون القرحي مع حدوث تظاىرات خارج معوية.7الجدول )
 ق ت  هرا    ري ض ورشضرضر دو  ضرضر ضت ت  هرا    ري ض ورش 
 %(27أ  ر   10 %(40ذلر   72 %(14   ل   2 %(8ذلور   4 الب س
   وا  2   ش U.C 430 تر  الا 
 الته ا الب  ا ابر ر ضق اللولوق الته ا لولوق   ضق U.Cاضتداد الا 

  مرت ض تدق    لرش الضرت  رررر   
  مرت ض تدق    لرش الضرت ت  ررر   

 
 ضاااررت  11ق البااادوق ال ااا نق  أق الضرضااار الاااذرق ت اااور لااادرهم ت ااا هرا   ااا ري ض وراااش وهااام ر  ااا  ضاااق  ااا 

 اا شك  ق الإواا نش اللولو رااش لاادرهم ل  اا   اا ضظش ضاات    لرااش  430  اا ل( والااذرق تاا  وا ضااق الضرضاار لضااد   2ذلااور و  4 
م التهاا ا الب  ااا ابر اار  اا   ااررررش وت  رررااش ض تدلااش ن لض  نااق  ااإق الضرضاار ناادوق ت اا هرا   اا ري ض ورااش تناارق لاادره

   وا     ك 2اللولوق ضت       ررري وت  رري  مرت  وهم ت  وا ضق الضرت لضد  
 

 مقارنة دراستنا مع دراسة موسباخ:
 الض    الت ل  الض  ر ش نرق درا ت   ودرا ش ضو ن خكالبدوق و وأ ررا  روضح  
 

 لعالمية.(: مقارنة بين دراستنا ودراسة موسباخ ا8جدول رقم )ال
 درا ش ضو ن خ درا ش ال ذةرش 

 % PA ) 02 % 00الته ا ضم وق ض ر     
 % AS ) 1 % 12الته ا    ر لاوق   

 % SI ) 18 % 12الته ا ضموق  رةم  تبزي   
 % EN ) 18 % 12ت  هرا  بظدرش   
 % O ) 7232 % 24ت  هرا  تر رش   
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دراسة اللاذقية دراسة موسباخ

 
 ( يوضح النسب المئوية لنتائج دراستنا مقارنةً مع دراسة موسباخ العالمية.8) مخطط رقم

 
 المناقشــة:

 %(  وهااااا    ااااانش ضت  رناااااش بااااادا  ضااااات درا اااااش77ضررضااااا     11ل اااااد وباااااد  الت ااااا هرا   ااااا ري ض وراااااش  ااااا  درا ااااات   ت اااااد 
(Das KM, et. al, 2006)  14] ضررضاا    72ض ورااش ت ااد ضرضاار  راال وبااد  ت ا هرا   اا ري  152  والتاا   أبرراا  تظار

ضااررت التهاا ا  1724أباار  درا ااش تظاار [ 10  (Gumast V, et. Al, 2007)%ك لضاا  أق  وض  اا  71ضاا هم  أي ن  اانش 
 % ضق ال  لا ك71أ ن  وبود ت  هرا    ري ض ورش      ذلولوق ةر   

% ضاق الضرضار   اا   0 رر را   ل  ا  ال تاا ئج ض تظماش  رال تام   ناا   وباود ت ا هرا   ا ري ض ورااش ت اد أضا   ا  أ
 تظر ض  رندو أق ت  رر الض   ش البغرا رش تظر ت ور الت  هرا    ري ض ورش لا رزاق ضبهولا ك

وضت أق تدد الذلور    درا ت   ل ق أل ر ضق تدد الإ  ل   د ل    الت  هرا    ري ض ورش ت د الإ  ل أل ار  -
 (ك %02  2%(  وتدد الذلور 20  4ل ق تدد الإ  ل   ذضق الذلور 
 %(ك2032ضرضر   4ل د ت وت  الت  هرا    ري ض ورش    درا ت      ت  هررق أو أل ر     -

% ضاق الضرضار ت اور  لادرهم الت ا هرا   ا ري ض وراش  ارررر   ن اد ابتارات الض وراش وها  81وةد وبد   أق  -
رت وتادد الت ا هرا   ا رح %(ك ولام رلاق ه ا ر ت ةاش ه ضاش نارق تضار الضار 85  نش ةررنش بدا  ضق الدرا    ال  لضرش  

 [ 14  (Das KM, et. al, 2006)ض ورااااااااااش الضت ااااااااااور   وهااااااااااذا رتمااااااااااق ضاااااااااات درا ااااااااااش
ولام رلااق ه اا ر ا ت  ا   ه ضاا    اا  ضاد  الضاارت ناارق الضرضار الااذرق لاادرهم ت ا هر وا ااد وهااشلا  الاذرق رضتظلااوق ت اا هرا   

 تدرد ك

%( ضترا  ش ضت ت  هرا  15ور والإ  ل  ضرضر ضق الذل 15ل د وبد  الت  هرا  الضموظرش    درا ت   ت د  -
 [  12  (Tromm, et. Al, 2008)زض ئااااا ماااااق ضااااات الدرا اااااش التااااا  أبراهااااا  تاااااروم ضااااات أ ااااار   وهاااااذا ضااااا  رت

 %( ضترا  ااااااااااااااااااااااش ضاااااااااااااااااااااات ت اااااااااااااااااااااا هرا  أ اااااااااااااااااااااار ك ل ااااااااااااااااااااااد85 ذ ل  اااااااااااااااااااااا    اااااااااااااااااااااانش الت اااااااااااااااااااااا هرا  الضموااااااااااااااااااااااظرش  
ضا دا  تظار ت  ارم التها ا الضم واق %(  واتت7237ذلاور   2%( و 2032  ا ل   4وبد الته ا الضم واق الض ر ا  ت اد 

 الض ر ااااااااا   لااااااااار ةظراااااااااق الضم واااااااااق ول رااااااااار الضم واااااااااق   اااااااااد وباااااااااد التهااااااااا ا الضم واااااااااق الض ر ااااااااا  ةظراااااااااق الضم واااااااااق 
%(  ول  ا  الضم واق الضوا نش هاا  00300ضرضاار  4  ا ل وذلار وا اد   2( ت اد 0 تادد الضم واق الضوا نش أةاق ضااق 

ضم واااق ل رااار الضم واااق   اااد وباااد ت اااد أ  ااار وا اااد  وذلااار وا اااد ضااا  التهااا ا الأالاااورر   –الضر اااق  –الل  اااق  –الرلناااش 
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%( ول  ااا  الضم واااق الضوااا نش هااا  الضم واااق ال ااا  رش ال ااا ضرش والضم واااق نااارق ال ااا ضر   الااادا ر  22322 ضررضاااترق 
 %(ك8 ضرضر 4لض ر    لت  هر( و رد    ابو نت ال دضرق وضموق الض وم والضر قك وةد وبد الته ا الضم وق 

وبااود التهاا ا  الضم وااق الض ر اا  [ 10  (Gumast V, et. Al, 2007)درا ااش  وض  اا   ل ااد أ هاار  -
 ضرضر(ك 4%  8%(  وه    نش ضت  رنش ضت درا ت    رل ل    ال  نش 0304لت  هر و رد ن  نش  

أق التها ا  الضم واق الض ر ا  هاو الت ا هر ابل ار  اروت    رال أ نا  [ 10  (Thomas PD, et. Al, 2007)ونارأي 
 %(ك0232%( ضق الضرضر وه    نش ضت  رنش بدا  ضق ال  نش الت  تووظ    لره   0538لر     ذ

%(  وهاا    اانش ضت  رنااش ضااق الدرا ااش التاا  18ل ااد أ هاار  درا اات   وبااود  اا لت  التهاا ا ضموااق  رةماا  تباازي  
 %(ك 1232    نش الته ا الضموق ال رةم  ال بزي  رل ل   [ 12  (Tromm, et. Al, 2008)أبراه  تروم 

  ول  ا    انش  ادول التها ا الم ا ر ال واق  ا  %(1أض  الته ا الم  ر ال وق   د تام ت ا ر    لاش وا اد   
 أضررل ( - Pennsylvania%(   ا درا ش ب ض ش  15-0الدرا    ال  لضرش  

ال ر رش  الت  هرا  ل د  ضظ  درا ت   الت  هرا  ال ر رش والبظدرش ت د ضرضر الته ا اللولوق ال ر    وةد وبد 
وبااود الااذي أ ناا  [18  (Mosebachs, et. al, 2007)وهاا    اانش ض  اابضش ضاات درا ااش %(7237ضرضاار   2ت ااد 

%( ضاااق ال ااا لا ك أضااا  الت ااا هرا  البظدراااش   اااد  ااالظ  ال  ااانش ابةاااق  واةتوااار  تظااار 2432الت ااا هرا  ال ر راااش  ااا   
 (Mosebachs, et. al, 2007)نش ضت  رناش ضات درا اش %( وها    ا1831 ضر ال  اد ك   اد وباد  ت اد ضررضاترق  ال ضا

 %(ك 1231  [18 
  وللاق PSCك لض  لم  بد أي   لش لالته ا ال رق الومراورش الضوظا PGلم  بد أي   لش لت رح البظد الغ غرر   

ق تا م ن انا %(ك تم ت  روهم ن لإرلو  لام  اتضلق ضاق درا اش الت ا هرا  اللندراش ن ال4وبد     لت  ت  م لند  ضررضرق  
ر اات الضرضاار لإباارا   زتااش لناادك تظضاا   أق الدرا اا   ال  لضرااش ت اارر  لاار وبااود الت اا هرا  اللندرااش  اارررر   وض نرراا   ن  اانش 

 %ك45%  و  ربر   ن  نش ةد توق  لر 2
ربش ل د أ هر  درا ت   أق الإو نش اللولو رش تلوق أ د وأل ر اضتدادا  ت د وبود ت  هرا    ري ض ورش  وه  ال ت

 ك[18  (Mosebachs, et. al, 2007)ذاته  الت  تووق  لره  
%(  وهااذا ض اا نق لظدرا اا   ال  لضرااش  05ضااررت   25 رب نراا    اا  درا اات   ت ااد  P-ANCAل ااد لاا ق ا تناا ر الااا 

ضااق  22والتاا  أبرراا  تظاار [ 11  (Romanian Journal of Gastoenterology-2005) ماا  درا ااش روض  رااش 
 American Journal)%(ك و   درا ش أضررلرش 2034  ض هم 17ل ق  رب نر   ت د  P-ANCAق الا وأ نت  أ الضرضر

of Gastoenterology-2002)  75 ] ضاااااااااااااااااااااااررت لااااااااااااااااااااااا ق  27والتااااااااااااااااااااااا  أبررااااااااااااااااااااااا  تظااااااااااااااااااااااار 
 %(ك07  د رب نر   ت  P-ANCAالا 

 
 الاستنتاجات والتوصيات:

ض ورش رلوق الضرت أ د وأل ر اضتدادا  ةر  ا     أق الضرضر الذرق لدرهم ت  هرا    ري ضق   ق درا ت     ت تج
ون لإضاا  ش لااذلر  وواا  نضاا    لاار الضرضاار الااذرق لا رضظلااوق ض ااق هااذا الت اا هرا  وهااذا ضاا  رتمااق ضاات الدرا اا   ال  لضرااشك

  ر ت 
      وتم ةم الإو نشكت الاال ضق تظر ت  ر  الته ا اللولوق ال ر   ن لرا  ض  أضلق ةنق  هور  -1
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را  ت  رر هضض   مظ  أض م أي   لش  ازت هضاض   امظ  وتادم ال ظا  نر ها  ونارق   لاش التها ا ضرور   ب -7
 اللولوق الز  ريك

باارا  الا ت اا را     وا ضااق الضاارت لمتاار   ورظااشتااضراةنااش ضرضاار التهاا ا اللولااوق ال ر اا  و  وااش الااذرق  -2 وا 
 كال زضش لهم ت د وبود أترات

ض وراش لالتها ا اللولاوق ال ر ا   ضاق الترات ابأق تت ور ةنق  هور نض  أق الت  هرا    ري ض ورش رضلق  -4
 رت ت  ر  الته ا اللولوق ال ر      الوة  الض   اكغالضروري أق ربري هشلا  ت  رر هضض   مظ  ن
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