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  ABSTRACT    

Purpose : We aim to study the effect of liver function disorders (Alanine aminotransferase ALT / 

Aspartate aminotransferase AST / Total Bilirubin T.Bili / Direct (Conjugated) Bilirubin D.Bili) on 

prognosis in COVID-19 patients , with evaluation of a statistically significant relationship between 

infection with COVID-19 and liver function disorders in terms of gender , age , average 

hospitalization period , need for mechanical ventilation (ventilator / intensive care unit ICU) and 

mortality. 

Methods :A retrospective cohort study was performed that included 471 COVID-19 patients 

admitted to the isolation department at Tishreen University Hospital in Lattakia in the period 

between 2020 – 2021 . We did a retrospective study of the files of patients who met the admission 

criteria , and studied the aforementioned variables and liver function disorders (ALT / AST / 

AST/ALT Ratio / T.Bili / D.Bili). 

Results :Our study included 471 COVID-19 patients , their average age was 63.21 years , and the 

percentage of males was (61.36%) (Sex Ratio M;F 1.59:1). The patients were divided according to 

liver function tests conducted upon admission into two groups , the group of patients who had 

normal liver function tests (n = 190 , 40.34%) and the group of patients who had abnormal liver 

function tests (n = 281 , 59,66%). 

When comparing the results between the two study groups , we found no statistically significant 

difference in terms of age (P-value = 0.176) , sex (P-value = 0.165515) , and the average 

hospitalization period   (P-value = 0.063425) , between the two study arms. 

The total death rate reached 251 deaths ( 53.29%) , and this rate was higher in the group of patients 

with impaired liver functions (60.49%) compared to (42.63%) in the group of patients with normal 

liver functions , and this constituted a statistically significant difference 

 (P-value = 0.000092) . Also the rate of need for mechanical ventilation (ventilator / intensive care 

unit) was higher in the group of patients  with abnormal liver functions (33.45%) compared to 

(13.16%) in the group of patients  with normal liver functions , with a statistically significant 

difference (P-value = 0.000057). 

Conclusion : Our study showed that hepatic injury in COVID-19 had a significant effect on 

survival ,  the need for mechanical ventilation (ventilator / intensive care unit) compared to the 

absence of this injury  , but it did not significantly affect the average hospitalization period in 

patients with COVID-19. 

We need more studies and  research to characterize causes and the extent of liver damage in 

COVID-19 , in addition to the effect of SARS-CoV-2 infection on chronic liver diseases. 
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 91-دراسة اضطرابات وظائف الكبد لدى مرضى كوفيد
 مستشفى تشرين الجامعي في اللاذقيةالمقبولين في 

 *د. اسماعيل حمَاد 
 **قد. يوسف زري

 ***الميوايزن 
 (2023 / 6 / 34قبل لمنشر في  . 4245/  4/  35تاريخ الإيداع )

 ممخّص  
/  AST أمينو ترانسفيراز/ أسبارتات  ALT أمينو ترانسفيرازوظائف الكبد )ألانين نيدف إلى دراسة تأثير اضطرابات  :هدف الدراسة 

مع تقييم وجود علاقة ىامة  COVID-19 لإنذار لدى مرضى( في ا D.Bili/ البيميروبين المباشر )المقترن(  T.Biliالبيميروبين الكمي 
الحاجة  مدة الاستشفاء ,متوسط واضطرابات وظائف الكبد من حيث الجنس , العمر ,  COVID-19   حصائياً بين الإصابة با

 ( و الوفيات .ICUوحدة العناية المركزة  / لمتيوية الآلية )المنفسة
مقبول في قسم العزل ضمن مستشفى تشرين COVID-19  مريض 471ة راجعة شممت يشدحتم إجراء دراسة : عينة و طرق الدراسة

. قمنا بدراسة راجعة لممفات المرضى المستوفين لمعايير الإدخال و دراسة  2021 - 2020الجامعي في اللاذقية في الفترة بين عامي 
 ( . ALT / AST / AST/ALT Ratio / T.Bili / D.Biliالمتغيرات المذكورة سابقاً و اضطرابات وظائف الكبد ) 

 Sex Ratio( )%61.36سنة , و نسبة الذكور ) 63.21, بمغ متوسط أعمارىم  COVID-19 مريض 471شممت دراستنا  نتائج :ال
M;F 1.59 : 1) راة ليم عند القبول إلى مجموعتين , مجموعة المرضى الذين جتم تقسيم المرضى بحسب اختبارات وظائف الكبد الم

 = n) ( ومجموعة المرضى الذين لدييم اختبارات وظائف كبد مضطربةn = 190 , 40.34%) لدييم اختبارات وظائف كبد طبيعية 
281 , 59.66%) 

 ( , الجنسP-value = 0.176: لا فارق ىام ذو دلالة احصائية من حيث العمر ) وجدناد مقارنة النتائج بين مجموعتي الدراسة نع
 (P-value = 0.165515و متوسط مدة الاستشفاء ) (P-value = 0.063425. بين ذراعي الدراسة ) 

المعدل أعمى في مجموعة المرضى مضطربي وظائف الكبد ىذا و كان ( %53.29حالة وفاة ) 251بمغ معدل الوفيات الكمي 
 = P-valueفي مجموعة المرضى طبيعيي وظائف الكبد و شكَل ذلك فارقاً ذو دلالة احصائية ىامة )( %42.63مقابل )( 60.49%)

( أعمى في مجموعة المرضى مضطربي ICUكذلك كان معدل الحاجة لمتيوية الآلية )المنفسة  / وحدة العناية المركزة ( و 0.000092
-Pفي مجموعة المرضى طبيعيي وظائف الكبد مع فارق ذو دلالة ىامة احصائياً ) (%13.16مقابل ) (%33.45وظائف الكبد )

value = 0.000057)  
  أحدثت تأثيراً ىاماً في البقيا , الحاجة لمتيوية الآلية )المنفسة / COVID-19:أظيرت دراستنا أن الأذية الكبدية في سياق  لخلاصةا

 . COVID-19ضى الاستشفاء لدى مر  متوسط مدة( مقارنةً بغياب ىذه الأذية , لكنيا لم تؤثر بشكل ىام في ICUوحدة العناية المركزة 
, إضافةً إلى تأثير COVID-19  ن الدراسات و الأبحاث لتوصيف أسباب و مدى الأذية الكبدية في سياقنحن بحاجة إلى مزيد م

 في أمراض الكبد المزمنة . SARS-CoV-2الخمج بالفيروس التاجي المستجد 
 , وظائف الكبد , التيوية الآلية . COVID-19:  الكممات المفتاحية

 سورية, يحتفظ المؤلفون بحقوق النشر بموجب الترخيص -جامعة تشرينمجمة :  حقوق النشر  
 CC BY-NC-SA 04 

                                                           
*

 . ةسوري –اللاذقية  –جامعة تشرين  –كميّة الطّب البشري  –الجهاز الهضمي(  قسم الأمراض الباطنة )أمراض –استاذ  
 . ةسوري –اللاذقية  –جامعة تشرين  –كميّة الطّب البشري  –قسم الطّب المخبري  –مدرّس **

 yazan.aliwa@tishreen.edu .ةسوري –ذقية اللا –جامعة تشرين  –كميّة الطّب البشري  –قسم الأمراض الباطنة )أمراض الجهاز الهضمي(  - ماجستيرطالب ***
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 مقدمة
 :  Coronavirusesالفيروسات التاجية 

, وسُميت ىذه الفيروسات بالتاجية  Nidoviralesمن رتبة   Coronaviridaeتنتمي الفيروسات التاجية إلى عائمة 
 .التاج عمى السطح الخارجي لمفيروسنسبة إلى الأشواك الشبيية ب

نانومتر قطراً , وتحوي مادة نووية ممثمة بالحمض النووي  125 و 65الفيروسات التاجية دقيقة الحجم حيث تقيس بين 
 (1)أساس طولًا . 32000و  26000( وحيد السمسة يتراوح حجمو بين RNAالريبي )

 : SARS-CoV-2الفيروس التاجي المستجد  
 تم تشخيص ذات رئة مجيولة السبب لدى مرضى في مدينة ووىان  , الصين . 2019في كانون الأول من عام 

أفادت دراسات سابقة أن عدداً كبيراً من حالات ذات الرئة البدئية ارتبطت بالمنتجات المباعة في سوق المأكولات 
كانون  1, وتم إغلاقيا رسمياً بتاريخ  2019كانون الأول من عام  30ة في مدينة ووىان والتي تم تطييرىا في البحري

 (2). 2020الثاني من عام 
من قبل المجنة الدولية لتصنيف الفيروسات وأطمقت منظمة الصحة العالمية  SARS-COV-2سمي الفيروس المسبب 

 (3)وباءاً عالمياً .  COVID-19, ومنذ ذلك الحين أصبح  COVID-19عمى المرض اسم 
 (4)نانومتر . 120ىو فيروس كروي محاط بغلاف بقطر تقريبي  SARS-CoV-2الفيروس التاجي المستجد 

 يحوي الفيروس التاجي الناضج أربعة بروتينات بنيوية رئيسية ىي :
 The Nucleocapsid Protein               (Nبروتين القفيصة النووية )

 The Transmembrane Protein                        (M)  البروتين العابر الغشاء
                              The Envelope Protein                     (E) البروتين المغمّف 
 The Spike Protein                              (S) البروتين الشوكي 

      (5) 
عمى الرغم من أن معظم التظاىرات السريرية اليامة متعمقة بأذية الرئتين إلا أن الموجودات السريرية المرضية قد تحدث 
في أعضاء أخرى مثل الكبد , البنكرياس , الكميتين وذلك بسبب احتواء تمك الأعضاء عمى المستقبل الذي يشكل 

 ACE-2) .)(6) 2-الأنزيم المحول للأنجيوتنسينعى إلى الخلايا و الذي يد المدخل الرئيسي لمفيروس
قد يصيب الخلايا الكبدية و خلايا الطرق   SARS-CoV-2بسبب توزع المستقبل المذكور ضمن الجسم فإن 

 (6)الصفراوية مسبباً بذلك اضطرابات وظائف الكبد المشاىدة لدى ىؤلاء المرضى . 
كبدية , منيا فيروس التي تتكاثر ضمنو و التي تدعى الفيروسات اليعتبر الكبد اليدف الرئيسي لبعض الفيروسات 

. في جميع الانتانات  Eوفيروس التياب الكبد   C, فيروس التياب الكبد  Bفيروس التياب الكبد ,  A التياب الكبد
 (7)الفيروسية السابقة يحدث التياب كبد وأذية لمخمية الكبدية كنتيجة للاستجابة المناعية تجاه الفيروس ضمن الكبد . 

بالإضافة لما سبق قد يتأثر الكبد كجزء من انتان فيروسي معمم في العضوية , بفيروسات تستيدف بشكل أساسي 
فسي العموي مثل فيروسات الحلأ )فيروس ايبشتاين بار , الفيروس المضخم لمخلايا , أنسجة أخرى خاصة السبيل التن

 SARS-CoV-2  .(7)فيروس الحلأ البسيط( , الفيروس الغدي و الفيروس التاجي المستجد 
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 :COVID-19   Liver Damage in COVID-19الأذية الكبدية في سياق 
بأنيا أية أذية كبدية تحدث خلال سير المرض والعلاج لدى مرضى  COVID-19 بالمتعمقة تعرّف أذية الكبد 

COVID-19  , مع أو دون مرض كبدي سابق 
 : مراضية المحتممة مثلليات الإويشمل ذلك مجموعة واسعة من الآ

A.  الفعال ل  يناسخ الفيروستالبسبب ة المباشرة السمية الخمويSARS-CoV-2 .في الكبد 
B. ستجابة الالتيابية الجيازية الالتيابية الشديدة )متلازمة الاالاستجابة  بالمناعة بسبب الأذية المتواسطة

SIRS في سياق COVID-19) . 
C. ( التبدلات الوعائية بسبب اضطرابات ,  المحرضة بالقصور التنفسيالتبدلات المسببة لنقص الأكسجة

 .(لقمب الأيمنالتخثر والتياب بطانة الأوعية أو الاحتقان القمبي بسبب قصور ا
D. أذية الكبد الدوائية . 
E.  ً(8) . تفاقم مرض كبدي موجود مسبقا 
 

 : Liver biochemistryالاختبارات الكيميائية الحيوية لمكبد 
 ALT (SGPT) , AST (SGOT) , LDH اختبارات ذات دلالة نخرية
 GGT , ALP , Bilirubin اختبارات ذات دلالة ركودية

 PT , Albumin الإنشائية لمكبد اختبارات تقييم الوظيفة
 الرحلان المناعي لمبروتينات ,رحلان البروتينات المصمية  اختبارات تقييم ارتكاس المحمة المتوسطة

 
 (8). %76.3إلى  %2.5من  COVID-19 ( لدى مرضىASTو  ALTتتراوح نسبة حدوث ارتفاع ناقلات الأمين ) 

 (8)من الحالات .  %35ويمكن أن تترافق تمك الشذوذات مع ارتفاع طفيف في مستويات البيميروبين الكمي بنسبة تصل حتى 
عتبر ي( كان GGTو الغاماغموتاميل ترانسفيراز  ALPفي حين أن ارتفاع أنزيمات الكبد الركودية ) الفوسفاتاز القموية 

لدى   GGTو  ALPات منيجية حديثة  تشير إلى ارتفاع في مستويات إلى حد ما في البداية , فإن  مراجع اً نادر 
 (8)عمى الترتيب .  COVID-19من مرضى  %21.1و  6.1%

 :مبررات البحث 
مرض جديد عالمياً , لم تجر عميو دراسات كافية فيما يتعمق بتأثيره في الوظائف الكيميائية  COVID-19يعتبر 

 تأثير الفيروس في الجياز اليضمي و بشكل خاص الكبد .الحيوية لمكبد . سنحاول دراسة 
 : أهداف البحث

 الهدف الأساسي : 
 . COVID-19 بد في الإنذار لدى مرضىالتنبؤ بتأثير اضطرابات وظائف الك

 الهدف الثانوي : 
مرضى  لدى      و اضطرابات وظائف الكبد   COVID-19ئياً بين الإصابة بتقييم وجود علاقة ىامة إحصا

 الدراسة .
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 : عينة المرضى و طرائق البحث
 نوع الدراسة :

Retrospective Cohort Study 
 مكان و زمان الدراسة : 

 2021 - 2020مستشفى تشرين الجامعي في اللاذقية  بين عامي 
 معايير الاشتمال :

 )مثبت بالمسحة( أُجريَ لو وظائف كبد عند القبول. COVID-19 مريض كل
 الاستبعاد :معايير 
الذين في سوابقيم أمراض تسبب اضطراب وظائف الكبد )مثل التيابات الكبد الفيروسية ,  COVID-19 مرضى

 التياب الكبد المناعي الذاتي , تشمع الكبد.....(.
 

 : استبيان جمع المعمومات
 

 
 

 :     Statistical Studyالدراسة الإحصائية 
 Retrospective Cohort Studyتصميم الدراسة : 

 . المدروسة عمى المتغيرات Description Statistical   سيتم استخدام قوانين الإحصاء الوصفي
 . α = 5%اعتماد 

 . qualitative النسب المئوية ومجالات الثقة لممتغيرات النوعية
 . لتمثيل البيانات المدروسة  Graphs اعتماد العرض البياني

 لدراسة العلاقة بين المتغيرات الكيفية . Chi-squareباعتماد اختبار  Inferential Statisticalلي احصاء استدلا



  Series Sciences Health Journal. University Tishreen 0204 (2) العدد (54) المجمد الصحية العموم تشرين. جامعة مجمة

 

journal.tishreen.edu.sy                                                                 Print ISSN: 2079-309X, Online ISSN: 2663-4287 

317 

 : لنتائجا
من المرضى المقبولين في قسم العزل في مستشفى تشرين  COVID-19 بمريضاً مصاباً  485شممت الدراسة 

 الجامعي باللاذقية.
 : الموضحة في الشكل البياني التالي مريض من الدراسة للأسباب 14 تم استبعاد 

 

 
 توزع المرضى المستبعدين من الدراسة حسب أسباب الاستبعاد : (1)الشكل

 
أنثى )  182%( وعدد الإناث 61.36ذكراً )  289من بين المرضى المقبولين في الدراسة كان عدد الذكور

38.64.)% 

 
 حسب الجنس COVID-19توزع مرضى  : (2)الشكل

 
 سنة. 63.21±  13.69 يسنة وبعمر وسط 92و  22تراوحت أعمار المرضى بين  
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 حسب العمر COVID-19توزع مرضى  :( 3)الشكل
 

أنثى  81( و %57.37ذكر ) 109 ( من بينيم %40.34)  190كان عدد المرضى  طبيعيي وظائف الكبد 
(42.63% .) 

أنثى  101( و %64.06ذكر ) 180( من بينيم  %59.66) 281كان عدد المرضى مضطربي وظائف الكبد 
(35.94%.) 

 
 طبيعيي ومضطربي وظائف الكبد COVID-19توزع مرضى  : (4)الشكل

 يوم.  8.61 ± 6.55 يوم بزمن استشفاء وسطي 42و  1 تراوحت مدة الاستشفاء بين 
 (.%99.36مريض ) 468ل    ALTتم إجراء تحميل 
 (.%69.01مريض ) 325ل    ASTتم إجراء تحميل 
 (.%51.81مريض ) 244ل   T.Bili , D.Biliتم إجراء تحميل 
 (.%47.35) مريض 222ل    ALT , AST , T.Bili , D.Biliتم إجراء تحميل 
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 حسب وظائف الكبد التي أجريت لهم COVID-19توزع مرضى  : (5)الشكل

 
بالنسبة لاختبارات وظائف الكبد المجراة لمرضى الدراسة وبحسب القيم المرجعية  في المخبر المركزي لمستشفى تشرين 

 الجامعي في اللاذقية )مركز إجراء البحث( :
 . IU\L   40← 0تتراوح بين   AST و  ALTالقيمة الطبيعية ل 
 .MG\DL 0.00 ← 1.00تتراوح بين  T.Biliالقيمة الطبيعية ل  

 . MG/DL 0.20  ← 0.00تتراوح بين   D.Bili لطبيعية ل القيمة ا
       

 (1نتيجة اختبارات وظائف الكبد) :( 1)جدول
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 (2نتائج اختبارات وظائف الكبد) : (2)جدول

 
 

معاً  ASTو  ALTنلاحظ من الجدول السابق أن النسبة العظمى من المرضى مضطربي القيم المصمية ل 
-SARSمما يشير إلى حدوث أذية نخرية في الخمية الكبدية في سياق الخمج ب AST\ALT < 1( لدييم 75.41%)

CoV-2  حيث أن ( ALT ومع ذلك فإن ارتفاع قيمتيا )المصمية لا يممك أية دلالة إنذارية في أنزيم ىيولي نوعي لمكبد
 أذية الخمية الكبدية .

 لقيم المخبرية عند القبولا : (3)جدول
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 وظائف الكبدطبيعيي و مضطربي بارات بين مجموعتي المرضى ختالمصمية للا قيممتوسط المقارنة  : (4جدول )

 
 

 AST/ALT Ratioمقارنة المرضى مضطربي وظائف الكبد حسب  : (5)جدول

 
 

نما ( بي38.04%) (ICUواحتاجوا منفسة ) AST/ALT < 1كانت نسبة المرضى مضطربي وظائف الكبد الذين لدييم 
( ىيث يوجد فرق ىام احصائياَ 30%) AST/ALT > 1كانت تمك النسبة لدى المرضى مضطربي وظائف الكبد مع  

 . P-value = 0.00002 المجموعتينبين 
( بينما كانت 66.30%)  AST/ALT < 1بمغت نسبة الوفيات لدى مجموعة المرضى مضطربي وظائف الكبد مع 

( وكان ىناك فرق ىام احصائياً بين 73.33%) AST/ALT > 1لدى المرضى مضطربي وظائف الكبد مع 
 . P-value ˂ 0.05المجموعتين 
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 ± AST/ALT < 1  (8.0761بمغ متوسط مدة الاستشفاء لدى مجموعة المرضى مضطربي وظائف الكبد مع 
( و 8.2 ± 5.61034)  AST/ALT > 1بينما كان لدى مجموعة المرضى مضطربي وظائف الكبد مع  (6.87763

 لم يكن ىناك أي فرق ىام احصائياّ بين المجموعتين
 P-value = 0.074 .  

 ما يمي :بمقارنة المتغيرات بين مجموعتي المرضى طبيعيي ومضطربي وظائف الكبد وجدنا 
 مقارنة المتغيرات بين مجموعتي المرضى طبيعيي ومضطربي وظائف الكبد : (6)جدول

 
 

نلاحظ عدم وجود فرق ىام إحصائياً في معدل حدوث اضطراب وظائف الكبد بين الذكور والإناث من مرضى الدراسة 
 .  P-value= 0.165515حيث كانت 

أكبر بشكل ىام إحصائياً مما  (33.45%) (ICU)كانت نسبة المرضى مضطربي وظائف الكبد الذين احتاجوا منفسة 
 = P-valueحيث كانت  (13.16%) (ICU)ظائف الكبد الذين احتاجوا منفسة كانت عميو لدى المرضى طبيعيي و 

0.000057 . 
 سنة بعمر وسطي 92و  22بين تراوحت أعمار المرضى مضطربي وظائف الكبد 

 64.44سنة بعمر وسطي ) 90و  24( بينما تراوحت أعمار المرضى طبيعيي وظائف الكبد بين 14.14 ± 62.09)
 ونلاحظ عدم وجود فارق ىام احصائياً بين المجموعتين . P-value = 0.176( مع 13.37 ±

  8.81±  6.55بمغ متوسط مدة الاستشفاء لدى المرضى مضطربي وظائف الكبد 
 = P-valueمع يوم( 40 ← 1) 8.19± 6.55يوم( بينما كان لدى المرضى طبيعيي وظائف الكبد  42 ← 1) 

 المجموعتين . عدم وجود فارق ىام إحصائياً بين ونلاحظ  0.063425
أكبر بشكل ىام إحصائياً مما كانت عميو لدى  (%60.49)كانت نسبة الوفيات لدى المرضى مضطربي وظائف الكبد 

 حيث كانت  (%42.63)المرضى طبيعيي وظائف الكبد 
P-value = 0.000092 . 
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 : المناقشة
 : المقارنة مع الدراسات المرجعية

 (1المقارنة مع الدراسات المرجعية) : (7)جدول

 
 (2المقارنة مع الدراسات المرجعية) : (8)جدول
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 (3المقارنة مع الدراسات المرجعية) : (9)جدول

 
 (4المقارنة مع الدراسات المرجعية) : (10)جدول
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 (5المقارنة مع الدراسات المرجعية) : (11)جدول

 
 (6( : المقارنة مع الدراسات المرجعية)12جدول)

 
 

)مثبت بالمسحة( مقبول في شعبة العزل في مستشفى تشرين الجامعي  COVID-19 مريض 471شممت دراستنا 
( وكانت ىذه النسبة أعمى مما ىي %59.66باللاذقية , و بمغت نسبة حدوث اضطراب وظائف الكبد عند القبول )

 ( في الدراسة الصينية متعددة المراكز%20.55جعية حيث تراوحت النسبة بين )عميو في الدراسات المر 
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( في الدراسة متعددة المراكز التي أجريت في أمريكا اللاتينية وبمغت تمك النسبة في تقارير عالمية %45.1و ) 2020 
 .(%76.3أخرى )

نجد أي فرق ىام احصائياً بين الجنسين ( ولم %38.64( و نسبة الاناث )%61.36بمغت نسبة الذكور في دراستنا )
 الإناث ولدى (%64.06) عند القبول حيث كانت لدى الذكور من حيث نسبة حدوث اضطراب وظائف الكبد

(35.94%) P-value = 0.165515 . 
بينما كان لدى المرضى  62.09± 14.14  العمر الوسطي لدى المرضى مضطربي وظائف الكبد في دراستنا بمغ

 ولم نجد أي فارق ىام إحصائياً بين المجموعتين وىذا ما توافق مع الدراسة 64.44±  13.37طبيعيي وظائف الكبد 
 التركية ولكن تعارض مع دراسة أمريكا اللاتينية , دراستنا 

  0.176 =P-value \   0.237الدراسة التركية  =P-value \ 0.0001ة دراسة أمريكا اللاتيني =P-value . 
( كانت أكبر بشكل ىام احصائياً لدى المرضى مضطربي وظائف الكبد ICUنتج معنا في دراستنا أن الحاجة لممنفسة )

 = P-value مما ىي عميو لدى المرضى طبيعيي وظائف الكبد و ىذا ما توافق مع الدراسات المرجعية , دراستنا
0.000056 \  

 . P-value < 0.0001الدراسة في أمريكا اللاتينية  \ P-value = 0.001الدراسة التركية 
طبيعيي ( و 62.09±  14.14لم نلاحظ وجود فرق ىام احصائياً بين متوسط أعمار المرضى مضطربي وظائف الكبد )

 . P-value = 0.176 ( مع 64.44±  13.37وظائف الكبد )
لم نلاحظ في دراستنا وجود أي فرق ىام احصائياً بين مجموعتي المرضى مضطربي و طبيعيي وظائف الكبد من حيث 

 الدراسات المرجعية , دراستنا بخلافمتوسط مدة الاستشفاء 
 P-value = 0.06342 / الدراسة التركية P-value = 0.048 .  قد يعزى ذلك في جانب منو إلى الخروج

لمرضى من المستشفى والتحويل إلى مستشفيات أخرى , ومن الجانب الآخر إلى إطالة مدة الاستشفاء الطوعي لبعض ا
 المتعمدة من قبل بعض المرضى لاعتبارات عديدة.... .

لاحظنا في دراستنا أن نسبة الوفيات لدى المرضى مضطربي وظائف الكبد أكبر بشكل ىام احصائياً مما ىي عميو لدى 
 P-value = 0.000092 /الدراسات المرجعية , دراستنا  أغمب ائف الكبد , و ىذا ما توافق معالمرضى طبيعيي وظ

 الدراسة التركية
 / P-value = 0.001  الدراسة في أمريكا اللاتينيةP-value = 0.01 / الدراسة الصينية متعددة المراكز 
 P-value < 0.001 . ور بين جياز اليضم و مجرى الدم وىذا ما تفسره الأىمية الكبيرة لمكبد بكونو محطة العب
وظيفة )من تنظيم مستويات العديد من العناصر اليامة في الدم , تفكيك  500وظائفو الحيوية العديدة و التي تتجاوز و 

اء الجسم , تركيب و تخزين العديد من العناصر العديد من المواد الدوائية و المواد السامة قبل انتشارىا إلى باقي أنح
ية لمجمل العمميات الاستقلابية اليامة كالألبومين , عوامل التخثر , المعادن وبعض الفيتامينات و التي تعتبر ضرور 

 الحيوية في الجسم( .و 
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 COVID-19المرضى مع أذية كبدية حادة في سياق  : (13)جدول
 

 
 

, حيث ذكرت دراسة نتج عن آليات إمراضية عديدةو التي قد ت COVID-19 شائعة لدى مرضىالكبدية تعتبر الأذية 
أن نسبة حدوث أذية COVID-19 ب  مصاب مريض 2273حشدية أجريت في الولايات المتحدة الأمريكية شممت 

الأمين + يرقان +  )ارتفاع شديد بناقلات (%1,06( , بينما كانت ىذه النسبة في دراستنا )(%6.4كبدية حادة شديدة 
(. لم نستطع تقدير وجود الاعتلال الدماغي الكبدي أو تطوره لدى ىؤلاء المرضى والبالغ INR˃1.5 اضطراب تخثر

مرضى , بحكم أن دراستنا راجعة وبحاجة لبيانات مسجمة بدقة عن تطور الحالة السريرية لدى ىؤلاء  5عددىم 
 المرضى إضافة إلى أن بعضيم تم قبولو في المستشفى بحالة غياب وعي .

 لازلنا بحاجة لدراسات إضافية لتقصي حدوث قصور الخمية الكبدية الحاد في سياق الخمج بالفيروس التاجي المستجد
SARS-CoV-2 . 

 
 : التوصيات

عند القبول وخاصة المرضى كبار  COVID-19 ذية الكبدية لدى جميع مرضىيجب إعارة اىتمام أكبر لتقصي الأ
 لأذية الكبدية في سياقالسن , مضعفي المناعة و الذين لدييم إمراضيات مرافقة و خاصة أمراض الكبد , حيث أن ا

COVID-19 تترافق مع معدل وفيات و ح( اجة لممنفسةICU.أعمى مما سيكون عميو في حال غياب الأذية الكبدية ) 
لصوتية لمكبد و فوق ا جعند القبول مع تصوير بالأمواCOVID-19  ل كبدي كامل لجميع مرضىيجب إجراء بروفاي
و خاصة لدى المرضى مع سير مرض ة يمائر الكبد و المشعرات الركودو إجراء مراقبة دورية لخالطرق الصفراوية 

شديد و لدى بدء المعالجة بالأدوية المضادة لمفيروسات و التي قد تفاقم أذية الكبد المحدثة في سياق المرض و لموقاية 
 من حدوث قصور كبدي حاد . 
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عند القبول مع التركيز عمى السوابق المرضية التي  COVID-19 مرضية مفصمة لجميع مرضىيجب أخذ قصة 
كبد )مثل التيابات الكبد الفيروسية و تشمع الكبد....( لاختيار التدبير العلاجي المناسب و الموازنة بين الفوائد تعمق بالت

 و المضار التي قد تنتج عن أية تجربة علاجية .
إلا أننا لازلنا بحاجة لدراسات أكثر مع  COVID-19مراضية محتممة لأذية الكبد في سياق إرغم تحديد عدة آليات 

في أمراض الكبد  SARS-CoV-2متابعة طويمة الأمد لتوصيف أسباب و مدى ىذه الأذية , كما أن تأثير الخمج ب 
 بحاجة أيضاً إلى أبحاث إضافية.  COVID-19ل  لعلاج الموجوالمزمنة ومدى تأثير ا
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