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 ( 2008/ 4 / 03ل لمنشر في ب  ق   . 2338/  0/  66تاريخ الإيداع )

 
 الممخّص  

 
اضعمم لالائةال مما المالاأامممضرا ممال اا5281حادم اةمماطارالممالاأالمرا  مم اا33شملت الدرالةمم ا ا5998لماضض 

لدلمالاأالماالدح مضا انةم ااالفقاةماطاراا5.8:3ف الشفىاللأةرالدجال  امادلاذقض .انةم اللإناثاإدىالدذكلاااا8002لا
ةمالالدح ضا الد رضرأالاازضارأافاماأامامااالدح مضا افم اا8ا>%.اازرلرانةم احرلاثالدةاطارالاالدح ضا اا93:9ى ا

%الممرالدلاعممىاكممانلالالمممرضنضرالممااحلضمم ا ادضمم الدحاضممال الاضشممماملارالدايمملاأ.الد لمماالدلاةممط اد  مممام ا21:21لدلممالاأ.ا
ممواللإضكمملاادتةمماطارا12مادةمماطاراىمملاا %ا.المم الدل ادجمم الدجالحضمم ا12:12لاضعممافافاممطاإدممىامنةممم اا59 نممرااةممن .الاج 
ا6.اكمارال مر الدلافضما ادلمرأا Nevin- Moranحةم اا منض ااIIلاااI%افم ا12:12لاضعمافامنةمم اا59لدجذاضم ا نمرا

%.ااشاموا  الضاةماطارالدلمالاأا  مالضالداملادنمالدلمالاياوالاضكملارااشضض موافم ا كتماالدحمائ اماد مرف ا60:6 شياا
ااالدجالح الادوا لاق الاتضا امادح ضا الدلالاض الاذلااإنذلااة ااجرلف. تنا

ا
ا

 لدلالاأوالدح ضا الدلالاض اواةاطارالدلالاأ.اكممات مفتاحية:

 
ا
ا
ا
ا
ا
ا
ا
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  ABSTRACT    

 
This study includes 33 cases of gallbladder carcinoma (GBC) out of 1825 patients 

who have undergone cholecystectomy between 1992 and 2007 at Al-Assad University 

Hospital in Lattakia. Females/males=2.3/1. The percentage of associating Gallstones with 

GBC is 93.9%. The incidence of carcinoma increases with stones > 2 cm multistones, and 

long standing gallstones. 75.75% of  patients are smokers and on a high calorie diet and 

drink coffee. The average age of patients is 58 years. Carcinoma  is detected by 

echography in 19 patients (57.57%).Radical surgery is operated on 19 patients (57.57%). 

Fatality rate for 6 months has been 60.6%. Symptoms of GBC, like those of  biliary colic, 

are diagnosed in surgery by chance in most cases and  are closely related to Gallstones. 

GBC carries too bad a prognosis.                                                                                             
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ا:مقدمة
[اوالالدح ممضا ا5،8%(المرالدحممائ ا 90-20لدح مضا الدلالاضمم الد اعمض امنةممم )ادلمالاأالممااةمماطارالاالفمقاض

انشملااالااطملااالدضطملااأافم االمرا ىمما لاللم ا امماالدح مضا الدلالاضم ا[وادمذد ا5%ا 5:1لدلا اعض ا)لد مالا ا(امنةمم ا
اامامممىائا اعمممض ا مممرف فاام مممرالكاشمممافيالدلا اعمممض اادح مممضا الدلالاضممم ا(ا%لمممرال22-ا66)اإروا[3،5 اةممماطارالدلمممالاأ

لداادضم ااةماضاض لدلظماىاا حمرالداا طم اىم الدام  اعمض ا لماالدح مضا الدلالاضم الدوا(اةمن 80-50ضلا افااأالاام  الرا)
آئما لاا  ممالضالميلمم افمم النطامم الدشاةمملا ا)ااا لاالدلممزلرالدحممارالدح مملاياوا لاالدايمما الدلممالاألدلممالايلدامملادنماا:لتمم 

راإحساإقضااا لااغتضار(اكاظاىاأاالضةض الأ الضالدالادنجما الد مفاللاض احضمثاا-ضاح رمالااا–حساتا ا-نفض ا-لميل 
ا.[2،6،1،5 ا%الرالدلاعى20 نراام رالةال ا الدلالاأااغض اىذهاللأ الضالالد لالا 

غضاالالعحامشك ارقضقالااماىامضنيلماالنطام اض ا)الد الا (اعضا الدلالاض الد اعض الالدلا االدالضضزامضرالدح 
ا.[5 لحطاجر الانااشالاى االارض 

لدام اامرض االد نا مااللأةاةمض ااولدح ضا الدلالاض اى ا مااأا رااشكلا اح لاض اعلرالدحلاض  الدلالاي
لنرضتمم الد%انااضمممافالاا51 مماف امنةممم الدكلادضةمماالادض الدوالدح ممضا ا[5 تيااىمم الدكلادضةمماالا الالد ممفالاالالدكادةممضلامضفمم ااشممك
را30)ا لمملاحامضتضالامضنضمم اكتةممض (انةممماياا لمماالدح ممضا الد ممماغض اا%و20منةممم اامممادكتس %الممرالدح ممضا الدلالاضمم .الال 

فضيماامتملاال الاااكمرساالاىم الدحرتضم الدام اااشمك اا ucleationلدحرتض اللأةاةمض افم ااشمكض اىمذهالدح مضا اىم الدانملايا
اا.[2 لام راذد اضااة ا تضياالدكادةضلامالدكلادضةاالا 

واضحممرثافضممواالا (اااالفممقامحممرلاثالدايمما الممالاأالممزلر لاائا اعممض ا)ا ممكانمم الدح ممضا الدلالاضمم ا اعممض ا
لااشممماحامضلاضممماالمممرلااأالممماااتضممم الدجمممرلاالدلمممالايالاضلكمممراااضممم اللأجممملال الئدايامضممم افممم الدلضاطضممم الالداممم ااةممملىاجضممملا ا
الاكاضانةك اآشلا الحافاأاعلرالدلضاطض الاضاماف ام ضالدحائ اللا اصالدكلادضةاالا اإدىالد مفضح الدضا م افم ا

لدمذياأالااكرسالدكلادضةاالا اللااض ط احاد ااةلىامادلالاأالدملااةملانض ا لاا راضحمرثافماطاا مناامادلضاطضم اجرلاالدلالاا
اشمك احمائ الاقمم اانشماض والاىم ااشمل احالا و ةماأاا مناوااغضمال ائاا رضارياإدمىااغضمال افم الدلمالاأالالدام اضلكمرا

تماإدىاةاطاراضااشحا مااجراالدلالاأاا(In situ)انللاذجض امادلضاطض الاىذلاضاريامرلااهاإدىااطلااالدةاطاراف الدلكار
ا.[55،50،9،5 ا(Invasiveاإدىالدجلالاا)اةاطاراغازي

لااممممضرا راىنممما ا لاقممم اقلاضممم اجمممرلفالمممااممممضراةممماطارالدلمممالاأالالدحمممائ الدلضاطضممم المممااقمممم الدةممماطانض ا لااحمممائ ا
دلزلنم الدلاالفام الماالاجملارالدح مضا ااىم الدام الدحالا الامادااد ااكلارالداغضال الدنةمضجض الدكضلالضم الدنااجم ا مراللأذضم ال

ا.[2،5 احاضا تىاظيلاااحالا اضتلايالضاط اضاريامرلااهادانشااضتلاياضحلايالدلضاطاف اضلاضاه
رالدمضتالامضراف الدايا الدلالاأالدح لاي لالد فالااادلاام.دنشلااالاامضرا نواضت  ارلاالفالحاعافاالدلزلر لاالدحاراالال 

ا.[58،5 ك الدلاامرلاالفا كتاااحاضعضافاف ااشدياا
لدايمما ااح ممضا الالاضمم ا لالداشمماضحالدلاعمم ادتلممالال الدلةاب ممت اامةممم االاجممرافمم احادمم ا800لافمم ارالةمم ادممما

%اكااةضنلالاا3:1%افاطاانةمائانللاذج و53:1ولرالدحائ ا%اضمريافاطاانةماظياايا23 راوالالاأاحاراح لايا
ال ااحااجاإدىافاماأازلنضم اطلاضتم اللمااقماراإدمىال امماااةماطاراراىذهالداغض لالرالدليماذكاها[.اIn situ 9،5 اف الدلكار

ا.ا[3 ا Age –dependent malignancyلدلالاأاضمات ال الرأا تىالد لا



اقنجاللاياااااااااااااااااااااااااااااااااااااااااااااااااااااااااااااااااااااااااااااااااااااااااالدح ضا الدلالاض الاةاطارالدلالاأ
 

 24 

لامادااد افإرالد لاللم الدلاىمم اداشمك الدح مضا الدكلادضةماالادض اا امماااتاالضمافا لاللم اضطماأادةماطارالدلمالاأالتم ا
والان ممممممما الدحلممممممم الدفللاضممممممم والدجمممممممنسالدلانمممممممثواا مممممممررالدحلممممممملا واغضممممممما الدمرلنممممممم والدةمممممممكايوالدحلضممممممم ا ادضممممممم الدرةمممممممم

ا.[5،8،3،53 لدتفالف 
لاازرلرالدضطلااأامادارضضرالالزرضاراحجمالدح مضا ا لاا مررىاوالاطملا افاماأامامااالدح ماأاحضمثااامرض الدح مضا ا

 الئقا مممارض اإعممماف اإدمممىالد لاللمممفممم الاظضفممم الدلمممالاأامشمممك الضكمممانضك الاىمممذهاممممرلااهاضممماتاا تمممىالدلضاطضممم امشمممك الزلر.
ا.[51،55،2،5 لئجالا ض الدةضل الدا اا اماا لالل اضطلااأاإعافض 

(واةمرالد شماضراضلتكملاراح مضا الالاضم ا%الرالداجما ام مرا2%الرالدنةااالا52)اغت اللإ ام ا نراللإناثا
الاللإكملالرلاافم ا ةممانضااا1/5فم اشماقاآةمضاوا3/5ال ر اإ ام اللإناثاإدمىالداجما الضاتم احةم الداملازعالدجغالفم واا لا

را كتممماال مممر اد  مممام افممم اةممماطارالدلمممالاأافممم الد مممادماىممم اافممم الدينمممرافممم انةمممااارديممم ا لاكالاشممم اا85:1/500000لال 
ا.[56 تماللأكلالرلااا53:2/500000

لدتحممملامالدلرضنممم الدمتمممرلرالداممم اا المممرافممم ااغمممذضاياا تمممىالدالالمممم الااااتممم لاغادممممافاض ممملاراذدممم اإدمممىانلمممطالداغذضممم افممم ا
اغضضااف احرلاثاةاطارالدلمالاأافم اشملا الاجنملا الدينمراضتمقالدشم اممرلااالد لاللم الداغذلاضم افم اإرالدلاللأةلا الدلجفف .

ا[.52،52،1إلالعض اةاطارالدلالاأا 
ا%الممراةمماطاراقنمماأالد ممفالا19%الممراةمماطارالدلممالاأالا20ا رلاجممراشممنغياياا ممضنض افمم الرضنمم فمم ارالةمم ا

ا.[2 ا%الراةاطاراحتضل افاااادياا لاق الاالدح ضا الدلالاض 80لا
اطملااالديالم افم ام مرالدالالةال ا الدح ضا الدلالاضم الد مالا ا  ممحافم اازلضمراكمضمااالنا اياالامادااد افإر

فااأالئةاشمفااااوالالدا اقتت   مح افضياانةم الدلافضا ااااا الد فاالدا لدجالح الالداضرضاالاضا  الدجالح الدانظضاض ا
اا  ا نراللإناث.لدجلادض ادتمطرالاضلالداكتف الئقا ارض الالدناحض ا

 
 :وأىدافو أىمية البحث

 ضضماأوالازضمارأافم الأةاطارالدلالاأالدلاالفقالاالدح ضا الدلالاض اف الدةمنلال الإرالزرضارانةم االالارا
نةمممم ااشممممك الدح ممممضا الدلالاضممم الدنمممماجما ممممرازضمممارأالد لاللمممم الدلاىممممم اداشمممكتياواإعمممماف اإدممممىااغضممماافمممم ا نظلمممم الداغذضمممم اا

دةمماض  الالدتحمملامالالدط ممامالد مماد الدرةمممالازضممارأالتحلاظمم افمم ا ممررالدلممرضنضرافمم افامماأالدشممما ا)اكائ الممارا تممىالدلاجممما ال
اارضضرالدناجضت (.

 لد شممممااةممممنلال الدمشممممك التحمممملاظافمممم ا  مممممحااةمممماطارالدلممممالاأاىمممملاالمممماضاغضممممااشممممالاادكممممراامممملالارها
فممم ال ظممممااالدجالحممم اقااممم وااشممماموا  العممموالداممملادنمالدلمممالايالاضكممملارالداشمممضضصا مممرف ا تنمممااىمممذلالدلممماضاوا[8 للأضضممماأ

ا.[59،3 لاضا  ا نرالاجلارالد ارالدتلفض الدل ام ا لاالئنااائ اافالف اىذهالدحائ اضكلاراللإنذلااةضلاالدحائ ا
 ا%الممرالدلاعممىا30-50إرانةممم الدلاعممىالدامم ااجمماجاديمممالدجالحمم الدجذاضمم افمم اةمماطارالدلممالاأا

ىاطاحالدةال الدليمالدلاعملرالةال ما الدح مضا اللاا رجاإداواشضض ض ا لاجض لاىذلالاا رجاإدىالشكت اا[6،5 فاط
 لدلا اعض ا)الد الا (ا لااااكيااحاىاحرلاثاللأ الض.

 لا تىا ض احا افإرا لاق الدح ضا الدلالاض الااةاطارالدلالاأاالازل التاااجر اكمضا. 

ا[.85،88و80و8 اغضاالدلالعحاحاىاللآراإذلاكان الدح ضا اةممافادنشاالدةاطارا ماناضج ادولأنوالرا
ا
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ا:ى ا ىرل الدمحثلامادااد افإرا
 .ارالة ا لاق الدح ضا الاماض ا لالل الدضطلااأاللأضاجاف ااطلااالدةاطار
 اةاطارالدلالاأ.لاارمضاالدح ضا الدلالاض الدلاالفا الااالدلا لا الأفع اطاضا اف ااشضضص

 
 طرائق البحث ومواده:

 القصة المرضية والفحص السريري.
 الفحوصات المخبرية:

  لدرللاضم الدالااضنضم :لاظال الدكممرا)لدفلاةمفاازلداتلاض الدفحلا ماALPا–ALT- AST- GGTلالدمضتمالامضراا
ا.P.T.T-P.T -ةكاالدرم-مالااضنا الا دملالضرالدل  -لد امالالدلماشا(

 ا-لالةلا الاالض :ااااااا(CEAاا)Carcinoembryonic anti-geneا. 

 Carbohydrate anti-gene(اCA19-9)ا-ااااااااا

 
 عية:الفحوصات الشعا

 ( لااأاا راالامطرامةضط Simple Chest and Abdominal- X- Ray.)ا
 ( للأللالجافلاقالد لااضUltra Sound Sonography.)ا
 (لدا لاضاالدطما الدلحلاايComputerized Tomography scan.)ا
 انظضااىعل ا تلاي. 

 
 عينة البحث:

لالائةال ما ا ضعمارلدمذضاومادلاذقضم الاعىالدذضراقمتلالالا لادجلالاف الشفىاللأةمرالدجمال  ترالة الةااجا ض اد
ا8002حاىاا5998لرامرلض ااافا الا56أادلرالاأالاشضصاديماةاطارالدلالاأاماداشاضحالدلاع واالدل
 

 المناقشة والنتائج:
وا%اذكممملاا(32:2%اإنممماثالا65:3)منةمممم االممماضض اا5281ا  ممم احادممم اةممماطارالمممالاأالمممرا33ااشمممل الدرالةممم 

%المممرالجلممم ا5:91%المممرالجلممم الدحمممائ الا5:2منةمممم ا يااو8002لاا5998ةال ممما المممالاأاممممضرا مممال اضعممم لالائ
ا%.ا90:18منةم ا ياا5618اأالدلح  ارا رراحائ الدلالاأاإحضثاااألدحائ الدلح  ا

 
 السريرية: والعلامات الأعراض

لاضعمافالمراا30حضمثا مانىاا كتمااللأ مالضاشمضلا افالمراللأضلمراافم الدلمالقالاافم الدشاةملا اللأدمالدمطنم كارا
الاعمىاممب الضالدايما المالاأا50الجماافم احمضرالاضعمافاواا85  مالضالميلم اكادغضتمارالالدنفضم ا نمراالاجواىذهالدشمكلاا
الاالاضعضرامكات امطنض .اولاعىاالج لالاما  اضاقارا6لاوااحاراح لاي
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 ( الأعراض والعلامات حسب شيوع تواترىا:6يبين الجدول رقم )

اغتضارالانفض ا دمامطن الد اض/لد لال 
  الضالدايا ا

االاأاحارل
اكات امطنض اضاقار

ا8ا6ا50ا85ا30ا ررالدلاعى
ا%6.06ا%52:52ا%30:3ا%28:2ا%90:9الدنةم الدلللاض 

 
اا:الجنستوزيع مرضى الدراسة حسب 

لاىمذلاا(5.8:3وانةم اللإناثاإدىالدذكلاااا%69:2منةم ا)لاضعافالرالاعىالدرالة اإناتافاا83ف ارالةانااكارا
لضمم احضممثاا كممساىممذهالدنةممم ااممبتضاالد لاللمم الدياللانضمم الاضا مم افمم افامماأالدنشمماطالداناةممت الممااضالاشممىالمماالدرالةمما الد اد

لدممرلااالدممذياات مممواىممذهالدح ممضا اك المم اضطمملااأافمم ااشممكض الامادامماد اواا[5 لاللإنجمما ا تممىااشممكض الدح ممضا الدلالاضمم ا
ا(.8ةاطارالدلالاأاكلااىلاالمضراف الدجرلا ااقما)
 عند النساء ومقارنتيا مع دراسة ( نسبة الإصابة2يبين الجدول رقم )

   Vetetta et al, Australia,2005  83دراسة[الاRida, et al,  Pakistan ,2005   59]. 
اRidaرالة ااVetettaرالة اارالةاناا

ا35/50ا55/55ا83/33اد ررالدلاعىاللإناثانةم 
ا%21ا%22:1ا%69:2الدنةم الدلللاض 

 
 :رية توزيع مرضى الدراسة حسب الفئات العم

فمم احممضرا رالدح ممضا الدلالاضمم ااكمملارا تممىاو(اةممن ا20-10ذالاأاحممرلاثالدةمماطارافمم ارالةممانااكانمم ام لمماا)
ىذهالدفااأاا اممااةن امضرالدذالااضراا51ا≈(اةن والامادااد افإراىنا افااأازلنض اا50-81للأغت اف اللأ لاااللأ غاا)

لااطملااالدةماطاراكلمااىملااللاعمحافم االاادلالاض الالدلاىم ادنشى الدفااأالدا ااحرثافضياالداغضال الدلزلن اف الدلضاطض ال
ا(.3لدجرلا ااقما)

 
 سنوات(. 63الفئات العمرية ) كل فئة عمرية مؤلفة من  المرضى حسب توزعيبين  ( 0الجدول رقم )

ا20-25ا20-65ا60-15ا10-55ا50-30الدفل الد لاض 
ا1ا51ا50ا8ا5ا ررالدلاعى
ا%51:1ا%33:3ا%30:3ا%6:06ا%3:03الدنةم الدلللاض 

ةممن امضنلمماافمم الدرالةمما الد ادلضمم اكممارا كممماام اممرضرالاىممذلادمموا لاقمم اا12لاكممارالد لمماالدلاةممط اد  ممام اىمملاا
 (.5ماد لاالدلاةط ادملارنااكلااىلاالالعحاف الدجرلا ااقما)

 
 دراسة في مقارنة العمر الوسطي في دراستنا والعمر الوسطييبين  (4الجدول رقم )

 Amir , Iran, 2007 [24ودراسة ] Vetetta et al, Australia,2005  [20]. 
اVetetta رالة ااAmirرالة اارالةاناالدرالة 
ا22:1ا69:1ا12ا)اةن (الد لاالدلاةط 
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 عوامل الخطورة:
ا امماالدح مضا الدلالاضمم ا الم الدضطملااأاللأكممماافم ااطمملاااةماطارالدلمالاأالاىممذلالمااضاممضراضمملا ارالةمانااحضممثا

%الااممممم الاضعممممضرادممممضسادممممرضيما93:9 يامنةممممم ااافالاضعمممما33لممممرا  مممم ااافالاضعمممما35 نممممراكانمممم الدح ممممضا اللاجمممملارأا
ح مممضا .لالاجرناامادل اضنممم ام مممرانمممزعالدح مممضا الاغةمممتيااملحتممملا انلاالممما اةمممادضرا رالدح مممضا اجلض يمممااكلادةممماالادض ا لاا

ا.(5كلااىلاالمضراف الدشك ااقما)اكلادةاالادض النرضت امادكتس

ا
 ات المرارية التي تم استئصاليا مترافقة مع وجود سرطان المرارة.( يبين بعض أشكال الحصي6شكل رقم )

ا
%الاىمم انةممم اقاضممم الممرا غتمم الدرالةمما ا93:9ضاالفممقالاجمملاراةمماطارالدلممالاأالمماالدح ممضا افمم ارالةمماناامنةممم ا

 ممماالئايممامادتح ممضا اك المم الدضطممااللأىمممافمم ااشممك الااطمملااالدةمماطاراكلممااىمملاالمممضرافمم اإضشممضاامالد ادلضمم الاىممذلالمما
ا(.1رلا ااقما)لدج

 
 : نسبة وجود الحصيات في سرطان المرارة في دراستنا ومقارنتيا مع بعض الدراسات العالميةيبين ( 5الجدول رقم )

 ، ودراســة Dutta et al ,2005  [25]و دراسة Hsing et al ,China,2007  [8]دراسة 
al,  Pakistan ,2005  Rida, et  [69.] 

اRidaرالة ااDuttaرالة ااHsing ارالةارالةاناالاجلارالدح ضا 
ا%98:1ا%91ا%91ا%93:9الدنةم الدلللاض 

اا
ا6 جايالةال ا الدلالاأا نرالاضعضرالرالاعىالدرالة اضلا ا ق الراةن الرالكاشا الدح ضا والا نراا

ةممنلال الممراا2-1لاعممىاضمملا اا50لاعممىا جاضمم الدجالحمم ام ممرالكاشمما الدح ممضا امبقمم الممراضلممساةممنلال والا نممرا
نةمانامالمراذدم االاافماعالحالما اللإ مام اام را كتاالراةمااةنلال الرالكاشا الدح ضا اافالاضعا51اوالا نرالكاشافي

ا.(6مادةاطارالاالزرضاراماااالدح ضا اف الدلالاأام رالكاشافيااكلااىلاالمضراف الدجرلا ااقما)
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 صابة بالسرطان:العلاقة بين طول فترة بقاء الحصيات وازدياد احتمال الإيوضح ( 6الجدول رقم )
لدفااأامضرالكاشا ا
الدح ضا الالدجالح 

اةنلال ا2 كتاالرااةنلال ا2-1اةنلال ا1-5اةن ا<

ا51ا50ا6ا8ا ررالدلاعى
ا%51:1ا%33:3ا%52ا%6الدنةم الدلللاض 

ا
%المرا65:1(اح ماأا يامنةمم ا80-1ةمالا ررااماللاحاممضر)اا5لاضعافادرضيماح ضا اماطاا ق الراا80كارا

(اةممما يا8-5(اح مماأامبقطممااا)3-8لاعممىادممرضيما ممرأاح ممضا الممرا)ا2ضضر.افمم احممضراكممارالجلمم الدلاعممىالدح مملاا
ا%ا9:6ةما يامنةم اا8:1لاعىادرضيماح اأالالحرأاماطاا كماالراا3%والا81:2منةم ا

ةمممافمم احممضراكممارالاجمملاراا5لاىممذلالممااضمممضرادنمماا رال ظمممالدلاعممىاكممارادممرضيماح ممضا ا رضممرأامبقطممااا قمم الممرا
الازرالدح ضا اضزضرالرانةم ااطلااالدةاطار.ا لفالراا ررالدح ضا والامادااد افإراإجلادلدح اأالدلاحضرأا ق اضطاا

ىنا الد رضرالرا لالل الداغذض الدا ا تم الراضلا الدرالةما الدلامالضم احملا الد مادما راديماارلاالفاإلماا راضكملارا-
الاقالضافاف اةضاقااطلاااةاطارالدلالاأالالدطاقالد فاللاض واحضثادلاحظاالاافا فً لدملالارالد ماد اا-عالدضطملااأالماالدمرلنم ةمماف

لممرالدةمم ال الدحالاضمم الاانممالا اكلضمما اكمضمماأالممرالدكاملاىضممرال الالئ الممارا تممىاللأغذضمم الدغنضمم امممادزضلا واكلمماا رالداممرضضرا
الضمافا لماالدايملاأارلاالفالاقاEلاااCضافااضطااللإ ام امادةاطارواكلاا رالدضعااالالدفلالكوالاكذد اانمالا اللأدضما الالدفضامالضرا

 تممىالممارأالعممارأادلكةممرأادممذد ال اممما الممرالد لاللمم الدلاقالضمم ااضحامملايلدشمماياا رفا اممماالممرالد لاللمم الدضطمماأافمم احممضرا
ا[.52،52،56 

اراافممم انظمماليمالدغمممذلل المممنضفضالدحاضممال االادممم المممرالدضعمممالال ارانمااضمممافمم ارالةمممانااكمممارااىنمما الاضعممم
(افنجممماراا8-5 الاكانمممااغضمماالمممرضنضرال امممارضرا تممىاشممما الدايممملاأامشممك ال امممر ا)الالدفلالكمموالالدمالااضنممما الاللأدضمما الدنمااضممم

اضلالضاف.ا
%(المماا52:1كممارالممرضنافامنةممم ااافالاضعمما56%ال ظليمممالممرضنضرو)ا12:21لاضعممافامنةممم اا81فمم احممضراكممارا

ضشمماملارالدايمملاأاحلضمم اغذللضمم ا ادضمم الدحاضممال ال ظليمماالممرالدةممكاضا الالدتحمملامالدحلممالاالالدزضمملا الالدمالااضنمما الدحضلالنضمم الاا
افناجضراضلالضافا(.ا2مكتاف ا)ا كتاالرا

لاعمممىالمممنيم(اا6لاعمممىاكمممانلالاض مممانلارالمممراحادممم القا مممارض الالجالا ضممم اةمممضل الالمممرالدلتفممم ا رال ظليمممما)اا2
احعالالاملاحت الاارل الرالدرلا.اا

لدنةمااا%الراا16 نتىاكارادرضيراةلالمقاانالا ادلان ا الدحل الدفللاض ا يامنةم اا83لاضع الرا   اا53ا
  ف الدرالة .

 
 الفحوص المخبرية:

ا جاضناادك الدلاعىامشك االااضن اقم الدجالح الداحادض الداادض :
 لاعمممىاكمممارادمممرضيمالاافممماعاا مممرلرالممماالنحمممال الد مممضغ ادلضةممماا)الاافممماعاا50ا مممرلرا مممامالا مممضغ :ا

الد رئ (اف اةضاقا  الضالدايا الالاأاحار.
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 ا كتما تىاحةما الدلماشماالادكمرادمضسااعاف الدمضتالامضرالد امكارادرضيمالاافالاعىاا6:الدمضتالامضراا
التغا%.ا3:8لرا

 لممرالدممذضراكممارادممرضيماشمم اةمماضايالاشمم ا  املاجمملارالدةمماطارالالةمملا الاالضمم ا)ااافالاضعمما56طتمم ادممما
CA19-9 –CEAلاعىافاط.ا3(الاكاراإضجامضافا نرا 

 
 الفحوصات الشعاعية:

 .لااأامطرامةضط :ادمااارما ض افالرأااشضض ض ا  

ا
 (.Ultra Sound Sonographyالأمواج فوق الصوتية)

 يامإضجامضم ااةمالايااااضممافالاضعمافاا33لرا   ااافالاضعا35لاجلارالدح ضا ا نراللأللالجافلاقالد لااض اا  تما
ال تلالا اليل اف الدالاجوادتةاطار:ا %الاقرل93:9

 ا%.36:5 يامنةم الاضعافاا58تضان اف الدجرلاالدلالاياغضاالناظل ا نرا
 ا%.51:8لاعىا يامنةم اا1 اةاضاالدلالاأا نراكات اف
 ا%.6.06ةتضلا الالاض ا نرالاضعضرا يامنةم ا

 يامنةمم الاضعمافاا33لمرا  م الاضعمافاا59ل تلالما اللاجيم ادتةماطارا نمراللأللالجافلاقالد ملااض اا  ياقرل
ا.لدلالاأاةاطارف ااشضضصااااملالئةاا ااامشك ا%ا.للااضالارا تىا رمالئ الارا تىاىذ12:6

 
 :(Computerized Tomography scanالتصوير الطبقي المحوري)

لدلمالاأاا نرىمالدش ا ادضافاملاجملاراةماطارادرضيماح ضا الالاض الاااكارلاضعافاا53لدطما الدلحلاايا نرااي جاا
إدممىاوالد امرالدتلفضم الدل مام والااشماحالدلاامولئناامائ الاقمرماىمذلالئةاا مااال تلالما اليلم احملا اابكضمرالاجملارالدةماطار

ا.(8كلااىلاالمضراف الدشك ااقما)الدكمر
ا

ا
 محوري يبين وجود سرطان المرارة ي( تصوير طبق2الشكل رقم )
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 عموي:اليضمي التنظير ال
لادمماضامرما ضم ال تلالما االاعىا غتميماكارادرضيما  الضالميل افم الدشاةملا الالدلمالقاللأضلمرا50 جايا نرا

ا.للاجي انحلااةاطارالدلالاأ
 

 التدبير:
االاعممىالدرالةمم افمم افامماأالممااقممم الدجالحمم الالدممذضراةضضعمم لارائةال مما الممالاأامةممم الدح ممضا اامممااحعممض

االض الدالااضنض اتماإجالاالئةاشاال الداتمض الالد راض الالداضرضاض .ضلدلالاض والاذد امإجالاالدفحلا ا الدرللاض الالدكضل
لدشم ادمرجالدلاعمىالدمذضراةضضعم لاراا نمرضفع الةال ا الدلالاأامادجالح الدااتضرض ا تىالدجالح الدانظضاضم ا

لامادااد اإلكانضم اإجمالاااولاذد ادلحرلارض اإلكانض اكش الدةاطارامادجالح الدانظضاض اود ل اجالح املاجلاراةاطارالدلالاأ
الالدحاةل اف انفسالدلاق .الدجذاض لدجالح ا

نمذلااإرال ادجم ا ضصوالا للالمافالمرالاقم الداشمض(ااTumor Stageا)ض المرا تمىالاحتم الدملااماةماطارالدلمالاألال 
(%افامطاا30-50لد   الدح لا ا تىااشضضصا حضحاقم الدجالح اإئاف احمائ اقتضت ولادةملااالدحمظوافمإراحملالد )

الرالدلاعىاادرضيمارلااقام ادلاةال ا الاق الداشضضص.ا
 ا منض اف ارالةمانااالام نالاقرااNevin - Moranلاذدم امةمم الاعملاحالاةميلاد اااضمضماالاعماالدملااماا
اTNMلنيما:اا منض ااا مانض ا ضماجلماالد تمما راىنما ا مرأاا(6كلمااىملااللاعمحافم الدجمرلا ااقمما)اStageلالدلاحت ا
ا[.86 احة الدجل ض اللألاضكض اTNMلد ادل و

 :Nevin - Moran(يبين تصنيف 6الجدول رقم )
 Stageلدلاحت ا Tumor Locationللاقاالدلااما

 Iالدةاطارارلض الدلضاطض 

 IIاغزلاالدلضاطض الالد عتض 

 IIIادطماا الدتلاثغزلاال

 IVاغزلاالدطماا الدتلاثالالد ارالدتلفض ادتاناأالدكضةض 

 Vاغزلاالدكمرا+اناال ام ضرأ

 
ا:في دراستنا
%احضمثالاعماالداشمضضصائحامافامناضجم الداشماضحا51:5لاعىا يامنةمم اا1 جايالةال ا الالاأامةضطا نراا
ا.Nevin- Moranحة اا نض ااIالاكاراجلض يمامادلاحت لدلاع وا
لدكضةممض الا اممرا) يالةال مما الممالاأامةممضطالمماااجاضمم الد اممرالدتلفضمم الدناحضمم ا الا جممايالةال مما الممالاأاجممذايا

ا%احضممثاكممارالدشمم اقممم الدجالحمم ا ادضممافاملاجمملارالدةمماطار33:33 يامنةممم االاضعممافاا55[ا نممرالداممماطالدكمممريالد فجمم (
لاعمىامادلاحتم اا2لاااIلاعمىامادلاحتم اا3الاحتم الدملااماا نمراكانم الاشضصامادضز م الدلجلمرأا تنمااالدجالحم واحضمثا

II.ا
ا55ةممما نممراا5ا≈لةال مما الممالاأاجممذايالممااقطممااجممزاالممرالدكمممرا نممراةمماضاالدلممالاأامةمملاك ااةممالاياالا جمماي

اكادااد :الاكاراالاعاالدلاامالالاحتاوا%احضثاكارالدلاامالالعحافا تنااالدجالح اا58:58 يامنةم الاضعافا
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 .IVلاضعضرامادلاحت اوIIIالاعىامادلاحت ا9وIIلاعىامادلاحت اا3

اةممادياادتاشمماضحالدلاعمم اا3لادممماضكممرالدمملااماقمماملافادلاةال مما ا نممرا الاكممانلالالاعممىاحضممثالكافضنمماامبضممذاضز مم الال 
 .Vمادلاحت 

لاىمم الدلاحتمم ااII%افمم الدلاحتمم ا33:33لااI%الممرالدلاعممىاكممانلالافمم الدلاحتمم 85:85ادمملاحظا رفمم الدرالةمم ا
لاىنمماافممإرااIIIا≥%الممرالاعممىالدرالةمم اكممانلالامادلاحتمم ا58:58ايافمم احممضرا رالداامتمم ادتشممفاااماةال مما الدلممالاأالدجممذ

اةممماا الاضا تمممقامراجممم الااشممماحالدممملاامالال  مممام الد امممرالدتلفضممم االحمممطالحالممما الدشمممفااامادل ادجممم الدجالحضممم الدجذاضممم اضكممملار
ا(.2ىلاالمضراف الدجرلا ااقما)االالئنااائ اكل

  Nevin- Moranتصنيف  حسب  (Stageلمرحمة )توزع مرضى الدراسة حسب ا  يوضح (7الجدول رقم )
 .[al,  Pakistan ,2005  Rida, et   59 مع دراسة اومقارنتي

اVاIVاIIIاIIاIالدلاحت 
ا3ا8ا9ا55ا2ا ررالدلاعى
ا%9:09ا%6:06ا%82:8ا%33:33ا%85:85الدنةم الدلللاض 
ا%0ا%58:1ا%31ا%51ا%51اRida لدلااان امرالة ا

ااع اكلااضت :جاا اناالمالداشاضحالدل
  لدةاطان الدغرض Adenocarcinoma :89ا.%فا22:22منةم االاضعاا
 لدةاطان الدغرض الدحاشفض ااAdenosquamous carcinomaا.%6:06منةم اا:الاضعضر
 لدةاطان الدحاشفض اSquamouus carcinomaا.%6:06ا لاضعضرامنةم:اا
  اغارالدضتض الدلغزدضSpindle cell sarcoma3:03ةم امنا:الامضالالحراا%. 

 للاحظ :ااماإتما الداشضضصالدنيال اماداشاضحالدلاع ام رالدجالح .

 
 المتابعة:

ا≤لاحت الداف لاكانلالاجلض يما شياالراإجالاالد ل الدجالح اا5ضلا ا%ا(ا58:58منةم اا)لاضعافاا55الاف ا
IIIلدلاحت ااف  شياالاكانلالاا6ضلا ا(اا%ا51:51منةم اا)الاعىا1الاف االا.اIIا.ا

 ياكممارااوضمملا اشممياالان مم امةممم ااشممك اناةمملااا ممفاللايادممماضشمم  اا%(.3.0منةممم اا)ااضضالالحممرامملاف المم
ا......(لناانا -ق لاااكمرا-دةاطارا)ارن لاملعا فا ا%الرالدلاعىاالافلالا..60ل ر الدلافضا اضلا اةا ا شياا

ا. جالحضاملعا ف لالاضضالالحرافاطا
 

 المضاعفات:
 :أثناء الجراحة 
 اماارمضاىاامادضضاط الدمةضط الاالاعاا نملا اااضعضر نرالالد فالا ذض اقناأاT.ا
 ا. تىاطمااضرالالال ت  ذض الد فما نرالاضضالالحرااماإغلاقوامضضاط ا
 :بعد الجراحة 
 :االاف الالحرالنيمام راشياالان  امةم ا رماشفااالدناةلاا.االاعىا5ناةلااا فاللايا
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 لاعىا6حرثاضلمادتجاحا نرا. 

  اط. نرالاضضالالحرافااضلنىالنضلاصاال
ا

 التوصيات:الاستنتاجات و 
%الاىمذلالمااضشمضاامإ مماالئايمامادتح مضا اكمبىما93:9منةم الدح ضا الدلالاض ااةاطارالدلالاأالاضاالفقا-5

اا ال الرا لالل الدضطلااأاف ااشك الااطلاااةاطارالدلالاأ.
االاجر افضيااح ضا الالاض احاىامادحائ اغضاالد اعض .الدلالاأاإذللةال ا اضةاط اا-8
افااأاماااالدح اأاف الدلالاأ.ا زرلرالحالا اللإ ام امةاطارالدلالاأاكتلاالزرلرض-3
 لاا مرمالاجملاراةماطارا رمالئ الارالدكت ا تىاناضج اللأللالجافلاقالد لااض اقم الدجالح افم ااحرضمرالاجملارا-5

لدش اداحرضرالرجاجذاض اارأا تنااالدجالح امحائ لاالاةضاالئةاا ااامحائ الدش الالئ الارا تىاناالمالدضز  الدلجل ا
االأ.جلد لتض الدل
افعممض االدجالحمم الدااتضرضمم ا تممىالدجالحمم الدانظضاضمم ادممرجالدشمم املاجمملارالدةمماطارا نممرالاعممىاةضضعمم لاراا-1

ائةال ا الدلالاأامةم الدح ضا .
 نمراالاقممااةماطارالدلممالاأواضجم اإاةمما اضز م ادترالةمم اممادلاطاالدجلممريا تنمااالدجالحمم الإتمما الداشممضضصوا-6

اف الاحت الالحرأ.امحضثاضالكرالدجالحالراا رض الد ل الدجالح اإذلادزماللألاالالإجالاالد ل الدجالح الدجذايالدحاةم
ةمماطارالدلممالاأا  العمموالا لالااممموااشمماموالدامملادنمالدلممالايا لاالدايممما الدلممالاأالدح مملايالدحممارا لاالدلمممزلرواا-2

اااة ااجرلف.اشضض واف ا غت الدحائ اضاما تنااالدجالح الاضالااامإنذل
 -Nevinحة اا نض ااIIلاا Iف الدلاحت اا(ا%12:12منةم اااا)امااشضض ياحاد اةاطارالالاأاا59اا-2

Moranالدجالح الدجذاض .اا جاياديا
ا%اضلا اةا ا شياالرالد ل الدجالح .ا60:6ل ر الدلافضا اكارا-9

 الااجن الدمرلنم الالدملالارالد ماد المرائ الارا تىاحلض الالالزن الرالدمالااضنا الالدرىلارالالدنشلاضاانن حاما-50
الدرىلاروالالئلاناعا رالدارضضروالالئقا اراف الةاضرلمالان ا الدحل الدفللاض .

مممالزا لاللمم الدضطمملااأادحممرلاثاةمماطاراااا نشمماالدالا ضمم الد ممحض الدجضممرأالاضا مم افمم الدلجال مماا-55 لدلاضتفمم الال 
اش ا. يا نرىااف  اارحضثائاضلكاح الابضاأادتةاطارلداجن الدلا لا اإدىالاالدلالاأا
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