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 الممخّص  

 
إن تحري نقص السمع عند أطفال المدارس مهمم دمداًلأ  ن التهمالأ ا ان الىسمطم الميمدث بحمد  تكمرل مترمرر 
فث هاا العمرلأ مستتاً نقياً متفاىتاً فمث السممع ىالماي تمدىر  لم  دىر سمدتث عدمم اسمتبعالأ ا طفمال ىترربم هم ىفهمهمم فمث 

 سن المدرسة.
 [.2لأ1المعاىقة السمعبة هى تقنبة حساسة لارتكاف إمراضبات ا ان الىسطم] إن قباس

 .6117-6116سنىات تبن عامث  9-3طفل تعمر  1511كمدت ها  الدراسة 

 %.39113تنستة  C%لأ ىران نمىاج 6113حالةلأ أي تنستة  96مخطط الطتدة ران غبر طتبعث فث 

 %.67139ن نيف الحالات تنستة رانت ضخامة النامبات هث العامل المستلأ فث أرثرم

 
 نقص السمعلأ المعاىقة السمعبةلأ ضخامة النامبات.كممات مفتاحية : 

 
 
 
 
 

 

                                           
 سورية. –اللاذقية  –جامعة تشرين  –كمية الطب  –أستاذ في قسم أمراض الأذن والأنف والحنجرة  *

 سورية. –اللاذقية  –جامعة تشرين  –كمية الطب  –والأنف والحنجرة  أستاذ في قسم أمراض الأذن **

 سورية. –اللاذقية  –جامعة تشرين  –كمية الطب  –طالبة دراسات عميا في قسم أمراض الأذن والأنف والحنجرة  ***
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  ABSTRACT    

 

Screening hearing of school – aged children is very important, because otitis media 

with effusion frequently occurs at this age, causing uneven hearing loss, which in turn has 

a negative impact on the understanding ability of children, their performance and 

concentration in school - age. Acoustic impedance test is a sensitive technique for 

detection of middle – ear pathologies[1،2]. 

This study includes 1500 children mean age 3-9 years, between 2006-2007. 

Tympanometry was abnormal in 92 cases at rate of 6.13%, and was type C at rate of 

39.13%. Adenoid hyperplasia was the cause of more than half of the cases at rate of 

67.39%. 
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 مقدمة:
 

ل ا همل إلمم تىهاا ما بتم إرداع  من ق لأسنىات بكرىن من عدم انتتا  9-3أن العدبد من ا طفال تعمر  بلاحظ
لقضابا تعمىد إلمم مكمردة سممعبة ناتدمة نىع من عدم الإرترا  ىالدلاللأ ىلرن فث حقبقة ا مر أن ثمة أمراً ددباً فث ها  ا

الماي بتددمم تمنقص فمث تهىبمة ا ان ة نفبمر أىسمتا) )القنمال السممعبة(لأ ىظبفم عن ىدىد عائق مبرمانبرث بسمتلأ خدملًا فمث
أى التهالأ الدى ات ىالنامباتلأ أى إنتانات م منمة  لأىهاا العائق بعىد إلم ضخامة فث الدى ل التدعىمبة )النامبات( لأالىسطم
 لسمعبة  ستالأ أخرى.القنال تيبلأ ا

بمرممن إدمراح فحممىص دىربمة لوطفمال ىتكممرل خماص أىلئممك المابن بكممرىن ممن أعممرا   لدىقمىف عنمد همما  المكمردة
أى مممن إنتانممات مترممررل فممث ا ان الىسممطملأ لإمرانبممة ىضممع حدممىل مترممرل ىتلافممث الاختلاطممات التعبممدل  لأضممخامة نامبممات

مثل التنفس ىا سنان ىا رسمدة ىغبرهما.  لأعدم السمع ىعدد من ا ده ل ا خرى لمثل ها  المكردةلأ التث لها آثار سدتبة
 .[3لأ1] ىهاا ا مر برىن من خلال إدراح فحص المعاىقة السمعبة عند هؤلاح ا طفال

 من الربا  ىالمدارس فث محافظة اللااقبة. لقد تم إدراح المعاىقة السمعبة عند عبنة عكىائبة من أطفال عدد 
 

 :حثىدف الب
الركمممف المترمممر عمممن حمممالات نقمممص السممممع النممماتر عمممن خدمممل فمممث ىظبفمممة نفبمممر أىسمممتا) عنمممد ا طفممماللأ ىتلافمممث 

 الاختلاطات التعبدل لالك.
 

 :وطرائقو البحث مواد
سمنىات فمث محافظمة  9-3طفل ممن طملالأ عمدد ممن الممدارس ىالربما  ت عممار  1511عبنة عكىائبة مؤلفة من 

لأ ىهمما  الممدارس همث ن اتمن سمبنالأ التعمم  المحدثمةلأ الحسمبن الثانبمةلأ سممدمان 6117-6116بمة خملال العمام الدراسمث اللااق
 الكراعلأ المستقتل. ن نقاتة المعدمبن فث الدامعةلأالآتبةالعدث. ىالربا  

ىرمان  لأتم إدراح  بارات لعمدد ممن الممدارس الاتتدائبمة ىالربما  المى عمة فمث منماطق مختدفمة ممن محافظمة اللااقبمة
 (.1لأ انظر الددىل )طفل 1511مكمىلبن تالدراسة طفال العدد ا 

 
 حسب العمر. الأطفال( تصنيف 9جدول )ال

 سنوات 9-7 سنوات 7-5 سنوات 5-3 العمر
 411 611 511 لأطفالاعدد 

 %66167 % 41 %33133 النسبة المئوية
  

 .سنىات بكردىن النستة ا رتر فث دراستنا 7-5أن ا طفال تعمر  (1)نلاحظ من الددىل
 
 

 ( تصنيف المرضى حسب الجنس.9جدول )ال
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 إناث ذكور 
 881 661 لأطفالاعدد 

 %58167 %41133 النسبة المئوية
 أن عدد الإنا  المفحىيبن رانىا أرثر من عدد الارىر. (6)نلاحظ من الددىل 

 
 .والجنس معمرل تبعاً ( تصنيف الأطفال 3جدول )ال

 النسبة المئوية إناث النسبة المئوية ذكور عدد الأطفال العمر
 %56 681 %44 661 511 سنوات 3-5
 %5615 315 %4715 685 611 سنوات 5-7
 %5615 611 %4715 191 411 سنوات 7-9

 
 :أجري للأطفال الدراسة التالية

ىتمم اسمتتعاد الحمالات السممربربة التمث رمان هنمماك  لأقمنما تمردراح فحمص سممربري لوطفمال تاسمتخدام المنظمار الرتمماعث
 اسمتطتالأ لإدمراح المعاىقمة السممعبةلأ ثممم أخما قيمة سمربربة ممن ا هممل ىالرمادر التعدبممث فمث المدرسمة أى الرىضممة مضماد

سمبما فبمما بخممص القيمة الاهنبممة ىالعمادات عنممد لأ لاسمتق مممع ا همل عمن طربممق المدرسمة أى الرىضممةمتنماحً عدمم اتيممال 
 هؤلاح ا طفال.
فل عن طربق الفحص دىن اعترا  ممن طتم كرح متسط لدأن السمعبة تكرل سهل تعد تخطبط المعاىقة  ىأدري
 قتل ا طفال.

 :الآتيوكانت استمارة البحث عمى الشكل 
 المعدىمات الخاية تالطفل ن  -1

الاسممم الثلاثممثلأ العمممرلأ مرممان السممرنلأ عممدد ا ىلاد فممث ا سممرللأ الىضممع الادتممماعث ىالثقممافث ىالمماي بتضمممن عمممل 
 ا لأ ىا م.
 نالقية المرضبة -6

إطتاق تام أم لالأ تررر التهالأ أي  لأالكرىى الرئبسةلأ السحنة العامة لدطفللأ التنفس فمىي أى أنفثلأ كرل ا سنان
 أان ىسطم عند الطفللأ إنتانات طرق تنفسبة سفدبةلأ التهالأ التدعىم ىالدى تبن المترررلأ عطاس متررر.

 ن عند الطفل القية الاهنبة -3
تا لأ التررب لأ الاقتمرالأ الكمدبد ممن التدفما  أى الاسمتماع لدتدفما  تيمىت عمالٍلأ انسدام الطفل فث اليفلأ عدم الانت
 مستىى التحيبل فث المدرسة أى الحضانة.

 فحص السربري لوان.لا -4
 مخطط المعاىقة السمعبة. -5
 يىرل كعاعبة لدتدعىم ا نفث تىضعبة فر  التسط. -6
 كخبص ىالمعالدة.ال -7

 :النتائج والمناقشة
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لهممم  م ندممر  لممىنقيممد تهمما  الحممالات أىلئممك ا طفممال الممابن  طفمملاً  15لمسممتتعدل مممن الدراسممة رممان عممددهم الحممالات ا
 تخطبط معاىقة سمعبة لىدىد مضاد استطتالأ مثل ن ثقلأ تغكاح الطتللأ أنتىلأ تهىبة.

%لأ أمممما تقبمممة 6113حالمممة مرضمممبة ىبكمممردىن  نسمممتة  96تعمممد إدمممراح الدراسمممة السممماتقة عدمممم ا طفمممال حيمممدنا عدمممم 
 رانت طتبعبة.فالحالات 

التمث نقيمد تهما ا طفمال المابن رمان مخطمط الطتدمة لمدبهم غبمر عدمم هما  الحمالات المرضمبة  ىسنرر  فمث دراسمتنا
أن ا همل بعطمىن المدىاح لدطفمل  أى لأطتبعث. ىها  الحالات هث حالات مرتكمفة  ىل ممرل ىغبمر معرىفمة ممن قتمل ا همل

 رافبة. غتر ن المعالدةرىل لأمكخية من قتل الطتبلأ بةأى أن الحالة المرض لأدىن استكارل طتبلأ
دراح التد  .ةتبر اللا ماىفث ها  الحالات قمنا تتىدب  ا هل لدمكفم لاسترمال تقبة الاستقياحات  طفالهم ىا 

 
 .حسب العمر( عدد المرضى 4جدول )ال

 طفل 9500النسبة المئوية من  عدد المرضى العمر
 %6153 38 سنوات 3-5
 %1187 68 اتسنو  5-7
 %1173 66 سنوات 7-9
سمممنىات هممم أرثمممر عمممدداًلأ ىهممى أرثمممر عممممر معممر  فبممم  الطفمممل  5-3أن المرضممم تعممممر  (4)نلاحممظ ممممن الدمممدىل

 لحدى  ضخامة نامبات ىالتهالأ أان ىسطم ميدث.
 

 ( توزع المرضى حسب الجنس.5جدول )ال
 إناث ذكور 

 49 43 عدد الأطفال
 %53166 %46174 99 من عدد المرضى النسبة المئوية

 %3167 %6187 9500الإجمالي  عدد الالنسبة المئوية من 
 أن عدد المرضم الإنا  رانىا أرثر من عدد المرضم الارىر. (5)نلاحظ من الددىل

 نالآتثىتتعاً لدقية المرضبة أدري تينبف المرضم حسلأ ا عرا  السربربة رما هى مىضح فث الددىل 
 

 الأعراض السريرية.( المرضى حسب 6جدول )ال
 النسبة المئوية عدد المرضى الأعراض السريرية

 %55144 51 شخير ليمي
 %43148 41 فم مفتوح مع عدم إطباق تام لمفكين

 %16131 15 التياب لوزات متكرر مع أو ضخامة لوزات معيقة لمتنفس
 %61174 61 ألم أذني متكرر )يشد أذنو أو يحكيا(

 %61165 19 التياب أذن وسطى متكرر
 %7161 7 عطاس متكرر

 %18148 17 سمع( عدم الانتباه والاكتراث )نقص
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 %17139 16 سيلان أنفي متكرر
 %5144 5 إنتانات تنفسية سفمية

 %15166 14 مستوى لتحصيل العممي غير جيد
 %14113 13 الاقتران الشديد من التمفاز

 %6156 6 غير عرضي
 

الكممخبر الدبدممث ىبدبمم  فممم مفتممىح مممع عممدم إطتمماق تممام لدفرممبن  ىا عممرا  ترممراراً هممأن أرثممر  (6)نلاحمظ مممن الدممدىل
مترمرر ممع أى  % من المرضم التهالأ لمى ات16133ىهاان العرضان هما من أهم أعرا  ضخامة النامبات. ران عند 

إلمم إعاقمة فمث ىهث تكمبر إلمم أنم  لمبس فقمط ضمخامة النامبمات تمؤدي  لأىهث نستة لا ت س تها لأدىن ضخامة لى تبنمن 
 .[6لأ4،5] الك ضخامة الدى تبن ىالتهالأ الدى ات المترررر لأتهىبة ا ان الىسطم

 لأمنهم بكرىن من سبلان أنفمث مترمرر تعٌ  ن المرضم تكرىن من عطاس متررر ى % م7161ران هناك  رالك
عاقممةى ىهممث مممن أعممرا  التهممالأ ا نممف التحسسممث المماي بمرممن أن بممؤدي إلممم ىامممة فممث نفبممر أىسممتا)  فممث تهىبممة ا ان  ا 

 الىسطم.
ىلرمن  اً % نقيد تها الحالات التث ران فبها مخطط الطتدمة مرضمب6156التث تكرل نستة غبر العرضبة  الحالات

أي لا بىدد أي عر  من ا عرا  السماتقة حسملأ قمىل ا همللأ ىبمرمن أن  لأالقية السربربة الم خىال من ا هل سدتبة
ىلرنهما  لأىأحباناً النامبات ترىن غبمر ضمخمة ل أى لىدىد نامبات متضخمة تكرل تسبطنع ى الستلأ إما لعدم تعاىن ا ه

تممؤدي إلممم نقممص تهىبممة خفبممف فممث ا ان الىسممطم  مثممل ضممخامة انمملأ قممربن سممفدث تمما نف أى أسممتالأ أخممرى تممؤرل إنتانبممة
 .[7لأ4] نقص سمع تدردات خفبفة دداً غبر عرضبةى 

% مممن المرضممم رممان فبهمما ن 17139ىبكممردىن نسممتة  اً مربضمم 16بنا لىضممع الادتممماعث ىالثقممافث فقممد رممان لممداأممما 
 أىلادلأ ا لأ ىا م عاطدبن عن العمللأ ىضع مادي ىثقافث غبر دبد. 11-7عدد ا ىلاد فث ا سرل من 

 3لأ 6لأ 1ىقد قمنا تترقبم ها  المخططات ت رقام  اً مربض 96فبما بدث نمااج مخططات الطتدة حيدنا عدبها عند 
 .رقام افتراضبة فقطىها  ا  4ى 

 

 
 دون انزياح عن الخط المتوسط.وحدات ومن  8-4شكل مثمثي ذو سعة من لو  Aالمخطط الطبيعي نموذج 
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 انزياح نحو الضغوط السمبية مع المحافظة عمى شكمو المثمثي وىذا يدل عمى انسحاب بغشاء الطبل. C( أو نموذج 9مخطط )
 
 

 
 

 ويدل عمى انصبابات كثيرة المزوجة وميمة أو التياب أذن وسطى التصاقي.مخطط مسطح B ( أو نموذج 9مخطط )
 
 

 
 

 وحدات يدل عمى وجود سائل قميل الغزارة أو نقص تيوية خفيف جداً. 3( نقص في السعة أقل من 3مخطط )
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 ائية.وحدات مع بقاء ذروة، وىذا يدل عمى انصباب شبو كامل مع وجود بقية ىو  3( السعة أقل من 4مخطط )
 

 ( نسبة نماذج مخططات الطبمة التي حصمنا عمييا.7جدول )ال
 النسبة المئوية عدد المرضى نموذج المخطط

 C 36 39113%( أو نموذج 9مخطط )
 B 31 36161%( أو نموذج 9خطط )

 %11187 11 (3مخطط )
 %17139 16 (4مخطط )

 
همممم ا رثمممر عمممدداً ىبكمممردىن نسمممتة  C( أى 1أن المرضمممم المممابن لمممدبهم مخطمممط نممممىاج ) (7)نلاحمممظ ممممن الدمممدىل

% ىهمؤلاح المرضمم لمم تحمد  عنمدهم تعمد تغبمرات مرضمبة م منمة فمث ا ان الىسمطملأ ىفمث هما  المرحدمة العمملاج 39113
 الدىائث تالإضافة إلم إ الة العامل المستلأ سبؤدي إلم الكفاح التام.

حدممة المرضممم تحادممة إلممم إ الممة العامممل المسممتلأ ىفممث همما  المر  لأB( أى 6ىالنسممتة الثانبممة رانممت لدمخطممط نمممىاج )
 .[8لأ5] تالإضافة إلم دراحة عدم ا ان تستلأ حدى  تغبرات م منة غبر قاتدة لدترادع تالعلاج الدىائث

 
 الموجودات التنظيرية عمى غشاء الطبل مع مخطط الطبمة الموافق.  (8جدول )ال

 مخطط الطبمةشكل  النسبة المئوية عدد المرضى الموجودات التنظيرية
أحمر باىت أوشاحب، غياب الانعكاس  -

 الضوئي )المثمث المنير(.
 (3نمىاج ) 11187% 11

 انسحاب خفيف إلى متوسط بغشاء الطبل -
 أحمر باىت. -

 غياب المثمث المنير. -
 (1نمىاج ) 39114% 36

ممتصق عمى و انسحاب شديد بغشاء الطبل  -
 .العظيمات

 (6نمىاج ) 19156% 18
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 لون أحمر باىت. -

 .غياب المثمث المنير -
 سوية سائمة. -

 لون شاحب. -

 غياب المثمث المنير. -
 (4نمىاج ) 17139% 16

 أحمر باىت. -

 سائل لزج يممئ الأذن الوسطى. -

 غياب المثمث المنير. -
 (6نمىاج ) 13114% 16

 
لأ اً تاهتم اً ى أحممر أ اً كماحت اً فث غكماح الطتمللأ لىنم اً أن أرثر المىدىدات التنظبربة رانت ن انسحات نلاحظ من الددىل

 .[9] غبالأ المثد  المنبر
هم تالتىدمم  إلممم ح( فقمد قمنمما تالاتيممال ممع ا هممل ىنيمطفمملاً  96أمما تالنسممبة لادمراحات المتتعممة لهممؤلاح ا طفمال )

دممراح يممىرل كممعاعبة لدتدعممىم ا نفممثلأ ىحيممدنا عدممم  دممراح فحممص سممربري رامممل لمموان ىا نممف ىالفممم ىالتدعممىم ىا  المكممفم ىا 
 (.9مىضحة فث الددىل )النتائر ال

 
 ( الموجودات الشعاعية مع نتائج الفحص السريري.9جدول )ال

 النسبة المئوية عدد المرضى الموجودات الشعاعية
 %67139 66 كتمة ناميات سادة بدرجة ما لمجرى التنفس

صورة شعاعية طبيعية مع وجود أعراض وعلامات 
 التياب أنف تحسسي.

16 17139% 

 %8169 8 تكرر مع صورة شعاعية طبيعية.التياب لوزات م
ضخامة لوزات شديدة معيقة لمتنفس مع صورة 

 شعاعية طبيعية.
6 6153% 

  
من الددىل أن ضخامة النامبات ران الستلأ ا رثر كبىعاً لنقص تهىبة ا ان الىسمطم أى التهمالأ ا ان  نلاحظ

 الىسطم الميدث.
ثمممم ىضمممع  لأىنلأ قطمممرل أنفبمممة مضمممادل للاحتقمممان(تر سمممارخممماطلأ دبتمممم اعطممماح معالدمممة دىائبمممة )يممماد حبمممىيلأ حمممال لدم

دىن استئيمال الدمى تبنلأ تالإضمافة إلمم المك ىضمع اسمتطتالأ خم ع غكماح طتمل استطتالأ استئيال النامبات مع أى ممن 
تممم  فقممد مممع ىضممع أناتبمملأ تهىبممة لدمرضممم الممابن لممم بتحسممنىا عدممم العمملاج الممدىائثلأ أممما مرضممم التهممالأ ا نممف التحسسممث

 .[11لأ7] م المعالدة المناستة من مضادات الهستامبن ىعلاج مىضعث تالرىرتب ىنهإعطاؤ 
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 :الاستنتاجات و التوصيات
 

ىدممىد علاقممة ىثبقممة تممبن ضممخامة النامبممات ىالتهممالأ ا ان الىسممطم الميممدث لممالك بدمملأ عممدم  لممىحظ -1
 إهمال هاا المىضىع من قتل أطتاح ا طفال.

خايممة  لأدممداً لتكممخبص امراضممبات ا ان الىسممطم اً حساسمم اً بعتتممر مخطممط المعاىقممة السمممعبة معبممار  -6
 حب  لا بمرن أن بدرى تخطبط سمع لهم. لأت عمار يغبرل لدى ا طفال

. الرىحممث الحررممث إن نقممص السمممع تدرداتمم  المختدفممة لمم  تمم ثبرات سممدتبة عدممم النطممق ىتطممىر الطفممل -3
 لأمتىسمطة قمد تتقمم مدهىلمة حتمم سمن المدرسمة لالك إياتات خفبفمة أى لأىردما ران نقص السمع كدبداً ران ركف  أسرع

ىبيمتح  ىبعمانث ممن يمعىتات فمث تعدمم القمراحل ىالرتاتمة لأفمث الرملام أى بمتردم تكمرل سمثح اً الطفل ت خر  بحد  لدىحب  
همل . لمالك بدملأ عدمم ا لأ ىهماا بمنعرس عدمم كخيمبة الطفمللدب  نىع ممن عمدم الارتمرا  ىالتدماىلأ ممع الىسمط المحمبط

 مثل ها  المكرلات المهمة. لحل ىنام ىالتعاىالمدرسبن الاهتم

أى الاسممتماع لدتدفمما  تيممىت  لألسمممع لممدى ا طفممال تممالاقترالأ الكممدبد مممن التدفمما اقممد بتظمماهر نقممص  -4
للاهتممام ا همل  دملأ تنتبم ب لمالك لأىعدم التداىلأ فمث الحيمة الدرسمبة تكمرل ملائمم  هلاأى عدم الارترا  لرلام  لأعالٍ 
دراح است تهاا  كارل أانبة  ىلئك ا طفال.المىضىع ىا 

بدمملأ عدممم ا هممل عممدم إعطمماح أطفممالهم يممادات حبىبممة أى أدىبممة أخممرى تكممرل عكممىائث دىن إدممراح  -5
 ىالك عند ىدىد إنتانات تنفسبة عدىبة أى كراىى أانبة. لأاستكارل أانبة

 فمث تمار أى لمدبهم ت لأا همل إدمراح استكمارل أانبمة  طفمالهم المابن بكمرىن ممن كمخبر لبدمث بدلأ عدم -6
 الفربن ىعدم إطتاق تام لدفربن.

تمرامر  بدلأ عدم العامدبن فث مدال اليمحة المدرسمبة ىتالتعماىن ممع إدارل الممدارس ىالربما  ىضمع -7
خاية عند الطلالأ الابن مستىى تحيمبدهم ىص دىربة لتحري نقص السمع لدبهملأ ثاتتة خلال العام الدراسث لإدراح فح

 ئ أى عند الطلالأ الابن لدبهم اضطراتات فث كخيباتهم ىتيرفاتهم.غبر دبد أى عند حيىل ت خر دراسث مفاد
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