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 الممخّص  

ي حززظ دمززد المصززا   زز  اززذا الجمسززين وراايززاف  صززحة متمحيززة  أمززي يصززي   زز  بيتميززز اززذا المززوع مززن التمززاذرا  
يدين وأصابع القدمين، ددم امتظام ش ل الأمف، غيا  تضاريس الأذن الخارجيزة، وجزود التماذر زيادة    ددد أصابيع ال

أجري  السزمية  وأخيراف تغير  ز  الصزيغة ، التهاب لسان مضادف، شحة أو قبة حمك مشقوقة، التها  لاة و رط تصمع لاة
وقززد بلغزز  أدمززارام دلزز  التززال   ، خززوة مصززابين بهززذا المززوع مززن التمززاذرا ليليززة شززعادية للجمجمززة دمززد ا اززة إدراسززة تح

إضززا ة لززذلك  قززد أجريزز  صززور باموراميززة للح ززين، دراسززة لومالززة الجبسززية، صززور ضززو ية للوجززي  ، (♀6( )♂،13،11)
ززز التوضززع 1والأطززراف العلويززة والسززلحية، إضززا ة للقصززة السززريرية  أظهززر  متززا ي التحليززل الشززعاد  الجززامب  للجمجمززة  

 محو الخلف القيم ال بيرة للزواياز دوران الحك السحل  SNB= 68.66 o8 لك من خ ل الزاوية وذ ، الوحش  للحك السحل 
GO2=86.26 o   زML-NSL=50.60   مسززبةSGo-NMe=53.18 0اصززة ززز المززي ن  زز  جسززم الحززك السززحل  خ

زز شز ل الجززل السزحل  3 زز زيزادة  ز  طزول الوجزي الأمزام  2القمزاة السزمية السزحلية   )تطزاول(زز 1ممطقة زاويزة الحزك السزحل  
 لجسم الحك السحل  وذروة الذقن  

 
   تماذر مور ، تماذر اليد والقدم ، سول الإطباق  ممات مفتاحيةالك
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ABSTRACT   
 

  ِ Patients with orofacial digital syndrome -an autosomal- recessive hereditary defect 

- are distinguished for accompanying various cases of polydactylism in their hands and 

feet, gingival hyperplasia, absence of external ear details, distinct disorders in the nasal 

shape and diglossia. A study of changes in the cephalometry has been made for two 

brothers (16 and 14 years of age) and a sister (at 9 years of age). The results have shown 

the following changes: 1- Posterior position of the lower jaw with deficiency in growing 

and an average value of the angle SNB - 68.66°. 2- Posterior rotation of the lower jaw and 

an average value of the angle G02 - 86.26°. 3- The average value of the angle ML-NSL = 

50.60°. 4- Ratio of MeN/SG = 53.18. 5- Excess in the lower jaw body. 6- Elongation of the 

mandibular canal. 7- Abnormal morphology of the lower jaw border and mental apex. 8- 

Increase of the angular Cephalometr measurements proportional to the age.  
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 مقدمة: 
مززدرظ ظززواار مرضزية قززد ت ززون متعزددة يطلززق دليهززا اسزم د مززا  وأدززراض ت  (Syndrome)تحز  اسززم تمزاذر 

(Symptoms and Signs)  ميْزززذ ذلزززك ال نمزززتميززز ذلزززك التمززاذر  ِ زززنْ تمززاذر   خزززر تمززاذرَ َ  قززد يشزززبهي  زز  بعزززض  م 
 الصحا   

مجزززداا دمزززد  زززل العزززروق والأجمزززاس وقزززد ي زززون  والتمزززاذرا  التززز  تصزززي  الجزززمس البشزززرص أ ازززر مزززن أن تحصززز ،
صزحة سزا دة أو متمحيزة،  مزا مجزد    امن أ راد الأسزرة الواحزدة وقزد ي زون ذ لبعضها ميل لأن يمتقل ورااياف،  يصا  بي ددد  
 مزيتر  دلز  د قزة بعمزر الأبزوين، أص إ زون زيزادة  حزدوث تزوات[  أو قزد 1أحياماف يغي     جيل ويظهر    أجيزال تاليزة  

 مصزززززززززا  بالتمزززززززززاذر  مزززززززززا  ززززززززز  تمزززززززززاذر داون ل  لمزززززززززا زاد احتمزززززززززال ولادة طحززززززززز لمزززززززززا أمجززززززززز  الأبزززززززززوان بعمزززززززززر متقزززززززززدم  
 (Dawn Syndrome) ( 81الصبغ   دددزيادة  )0 ]  

  [  1  ويظهر لأسبا  قد ت ون غير ورااية مجد حدواي بش ل غير وراا   محسي    الوق 
ا يعم  أمها تؤار دل  مشتقا  الوريقة الخارجية والمتوسطة تصي  التماذرا  مختلف أدضال الجمس البشرص واذ
معززي خطززراف دلزز  حيززاة الشززخص المصززا  بززي وت ززون  رصززة أو الداخليززة و زز  حززالا  معيمززة يمحزز  التمززاذر مسززل اف يشزز ل 

 [ 0، 1 العيش محدودة بعد الولادة 
التخلزف العقلز  وازذا مزا تلحزة مزن قد يتماول التماذر أيضاف الجهاز العصب  المر زص  مجد دمد الزبعض درجزا  مخ

يؤار  ايراف دل  التطور الجسم  والمحس  للطحل ويرا ق ذلك  يما بعزد مشز لة تأقلمزي مزع المجتمزع والتز  تبقز  م زمزة لزي 
 [. 8] (Prader-Willi- Syndrome)طوال حياتي  ما    تماذر 

جم  دمزي درجززا  مختلحززة مززن الع مززا  المميزززة الوجززي والح ززين ممززا يززممزن جهززة ااميززة تززؤار بعززض التمززاذرا  دلز  ممطقززة 
المرا قززة للخلززل الحززادث دلزز  ممززو وتطززور الح ززين والأسززمان مؤديززاف ذلززك إلزز  درجززا  مختلحززة مززن حززالا  سززول الإطبززاق  

[  2 لمخزاط  الحمزوص بمزا  ز  ذلزك اللسزانوحيث مجد اضطراباف    ممو وتطور  ل مزن الح زين والأسزمان إضزا ة للغشزال ا
واز  تتحزاو  الز.  …، الأذنم ، جهاز الدوران، الجلد، العيمزينالعديد من التغيرا  الت  تصي  الهي ل العظ قد مجد ا م

 [  0بين تماذر و خر 
 [  1ورااياف  صحة متمحية  والذص او موضوع بحاما أمي يصي     الجمسين وقد يمتقل  IIيتميز تماذر مور 

أصابع اليدين وأصابع القدمين، ددم امتظام ش ل الأمف، غيا   ي حظ دمد المصا  بهذا التماذر زيادة    ددد
 ، تضززاريس الأذن الخارجيززة، وجززود لسززان مضززادف، شززحة أو قبززة حمززك مشززقوقة، التهززا  لاززة و ززرط تصززمع لاززة التهززاب 

    سورية   وجودااوأخيراف تغيير    الصيغة السمية، ولا يوجد إحصال لعدد الحالا  أو مسبة 
 

 :ىدافوأىمية البحث وأ
والشززعادية التزز  تشززااد دمززد إلزز  التعززرف دلزز  أاززم الع مززا  السززريرية  IIالبحززث واززو تمززاذر مززور اززذا  يهززدف 

الأطحززال المصززابين بهززذا المززوع مززن التمززاذرا ، سززوال مززا تعلززق ممهززا بالوجززي والح ززين أو بأدضززال الجسززم الأخززر  لوطززراف 
وتقيزيم مزد  تزأار  ،من التماذرا  ودرجة تأايرازا دلز  الح زين والأسزمان عومحاولة الربط ما بين اذا المو  ، العلوية والسحلية

ومحاولززة وضززع د مززا  مميزززة لهززذا التمززاذر مسززتحيدين مززن  ،الممززو  زز  اززذ  الأدضززال والمشززا ل الوظيحيززة الماجمززة دمهززا
 الم حظة السريرية والتحاليل الشعادية وتحليل الأمالة الجبسية لهؤلال المرض   
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 ومواده:حث الب يقةطر 

خززوة مزززن مديمزززة باميززاس السزززاحلية مصزززابين بهززذا التمزززاذر وقزززد بلغزز  أدمزززارام دلززز  التزززوال  شززمل البحزززث ا ازززة إ
تمز  إجزرالا  البحزث  ز  الوحزدة ول مهزا غيزر مصزابة بهزذا التمزاذر   ،سزموا (4( ولهم أخ  رابعة )♀6( )♂، 13،11)

 المهمية الخاصة بتقويم الأسمان  
سزية ز بالقصة السريرية ز الححص السريرص ز الححزص الشزعاد  للح زين ز تحليزل الأمالزة الج تضمم  طريقة البحث 

 تحليل الصور الشعادية الجامبية للجمجمة ز صور ضو ية للوجي والأطراف العلوية والسحلية  
 

  :والمناقشةالنتائج 

 : Anamnesisأـ القصة السريرية 
مززن العمززر سززبع سززموا  سززليمة  تبلزز  ولهززم أخزز  رابعززة ، وين سززليمينبالتمززاذر لأبزز ونخززوة المصززابيمتمزز  اززؤلال الإ

طحزل  خزر ل مزي  زان قزد  زارق الحيزاة قبزل ولادتزي و زان مصزاباف أيضزاف  لهزم ودمد استجوا  الوالدين ذ را أمزي قزد ولزد ،أيضاف 
 بهذا التماذر 

المادص  دون  لوضعا لوسط ة الأم  ربة ممزل  الوضع الاقا    دون اممهمة الأ   دامل    مصحاة بامياس  مه
 الوسط  

ول ززن دلزز  مززا يبززدو أن اززؤلال الأطحززال تعرضززوا بشزز ل  ،لززم يعززط الأاززل معلومززا  واضززحة حززول أمززراض الطحولززة
 طبيع  للإصابة بأمراض الطحولة المعتادة  

 : Clinical Examinationب ـ الفحص السريري 
زز 8د أصزابع اليزدين )الخمصزر والإبهزام  ز  الطزر ين(  زز زيزادة  ز  دزد1أظهر الححص السريرص الع مزا  التاليزة  

زز 2زز أمزف سزرج  وذو قادزدة دريضزة 1واضز.   دزام ز مقص ممزو0زيادة    ددد الأصابع ال بيرة والصغيرة    القدمين  
زز 5ز  رط تصمع ألجمزة الشزحا  والخزدود  4ز لسان مضادف ومتوضع دل  ش ل طبقا   3قلة تضاريس الأذن الخارجية  

ززز 11زز مخزور  ز  الأسزمان الأماميزة الدا مزة  13زز صززحة  مويزة سزي ة  6لازة ححزا   مزع  زرط تصزمع لازوص التهزاب    التهزا 
  ززززززززززززززززززززززززززززززززز مقززززززززززززززززززززززززززززززززص دززززززززززززززززززززززززززززززززدد الأسززززززززززززززززززززززززززززززززمان الدا مززززززززززززززززززززززززززززززززة18وجززززززززززززززززززززززززززززززززود بقايززززززززززززززززززززززززززززززززا جززززززززززززززززززززززززززززززززذور لبميززززززززززززززززززززززززززززززززة  

  (3-2-1-0-8-1 )لأش الا 
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 ( الزيادة في عدد أصابع اليدين 5الشكل ) 
 

 
 ( الزيادة في عدد أصابع القدمين 8الشكل ) 

 

                        
  

 ( فرط تصنع لثة التيابي 0الشكل ) 
 

 
 

 ( صورة لمفكين تبين فقدان بعض الأسنان الدائمة 4الشكل ) 
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 ( قمة تضاريس الأذن الخارجية1الشكل)

 
 

                       
 ( الأنف السرجي وبقاعدة عريضة6الشكل )

 
  Study Modelsج ـ تحميل الأمثمة 

 نتائج تحميل الأمثمة الجبسية :
زيززادة  زز  طززول القززوس  -8السززحل  الأمززام   واضززحاف  زز  طززول القززوسمقصززاف  -1يلزز    مززا أظهززر تحليززل الأمالززة 

 ( 4الأمام  العلوص  ما تم قياس درض القوس الأمام  والخلح  ش ل )
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 الثلاثة للإخوة( الأمثمة الجبسية 7الشكل )

 
مرضز  الا ازة وجزود بزروز واضز. دمزد ال -1حالة العضة  العضة الوحشية  ز  الأمالزة الا ازة حسز  امجزل -0
 مم دمد الأخ الأوسط  83وصل إل  

   Panoramic Radiograph د ـ الفحص الشعاعي البانورامي
  حيزث تبززين وجزود  قززدان لعزدد مززن 1إن متزا ي الححزص الشززعاد  البزامورام  للح ززين يظهزر واضززحاف  ز  الجززدول  

 ( 5ش ل )معالجة لبية لسن واحد   الأسمان الدا مة    الح ين العلوص والسحل ، وجود بقايا لجذور لبمية،
 

       
 

 خوة الثلاثة( الصور البانورامية للإ8الشكل )
 

 ( موجودات الصور البانورامية الثلاث5الجدول )
Tooth Aplasie Age 

18.01.00.11.10 6 

01.08.11 11 

11 13 
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  Cephalometric Radiograph اعي الجانبي لمجمجمةعالشالفحص ىـ ـ 
( 6(  مزززا يظهزززر الشززز ل )8)والمسزززتويا  التززز  تمززز  دمزززد المرضززز  الا ازززة يظهرازززا الجزززدول إن قياسزززا  الزوايزززا 

 خوة الشعادية الجامبية للجمجمة دمد اامين من الإ الصورة

          
 ( الصورة الشعاعية الجانبية لمجمجمة ) السيفالوميتريك(9الشكل )

 
 / نتائج التحميل الشعاعي الجانبي لمجمجمة عند المرضى الثلاثة8جدول /لا

 الزوايا والمستويات العمر

16 14 9 

79 78 85 SNA in° 

65 66 75 SNB in° 

14 12 10 ANB in° 

124 127 117.5 NSAr in° 

148 152 144 SarGO in° 

146 133 141 ArGoMe in° 

55/91 49/84 58.5/82.5 Gol/go2 in° 

418 412 402.5 Bjork in° 

152 132 120 Interinzisalwinket in° 

75 68 45 I-NL in° 

59 76 83.5 I-ML in° 

48 40 20 ML-NL in° 

82 78 68 Ns-Gn in° 

60 52 40 ML-NSL in° 

77 75 69 N-S in mm 

43 32 31 S-Ar in mm 

122 120 111 N-Go in mm 

127 124 111 N-Me in mm 

70 69 65 S- Go in mm 

144 136 108 N-Me in mm 

48.61 50.75 60.18 S- Go/N-Me in% 

 
 المناقشة :
لغز  قيمزة زاويزة السزحالومترص، إذ بالتحليزل يتحزق مزع قزيم زوايزا الشديد دمد المرض  الا اة إن وجود البروز  أولًا:

SNB اخوة الا دمد الإ( 32، 33، 42ة o)   قيمزة زاويزة    مزا بلغز  التوال دلANB (13 ،18 ،11 oدلىز ) التوال 
 ويؤ د ذلك دل  التوضع الخلح  للحك السحل   
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 وجود اتجا  ممو دمودص ودوران خلحز  للحزك السزحل  دمزد المرضز  الا ازة وذلزك مزن خز ل مجمزوع الزوايزا ثانياً:
 (  ° 115.118.138.2إذ بل  ) Bjorkحس  

 ML –NSL (13 ،28 ،33 ° )ز زاوية 
 ( ° 61، 51،  58.2بلغ  قيمتها ) Go2ز زاوية 
 %(15.31، 23.42، 33.15 ام  ) SGO –Nmeز مسبة 

 الوجي الأمام  دمد المرض  الا اة     طول أص اماك زيادة 
 للجمجمة يبين أن دوران الحك السحل  يبدو واضحاف من خ ل  الجامبية  ما أن  حص الصور الشعادية  ثالثاً:

 القماة السمية السحلية   ل  ز تطاو   خاصة ممطقة زاوية الحك السحل   أ ز المي ن    جسم الحك السحل
 [  3الحك السحل  وذروة الذقن   لجسم ش ل الجزل السحل  د ز ظ ز زيادة    طول الوجي الأمام   

حسزز  خززوة الا اززة يظهززر بززين الإ (ML-NL-ANB-Go2-NS-GN-MI-NSL)الزوايززا  ة إن مقارمزز :رابعــاً 
المخطط التال  أن الامحراف دن القيم الطبيعية يززداداف طزرداف مزع زيزادة تقزدم العمزر الأمزر الزذص يزدل دلز  أن سزول الممزو 

 (  3)والتطور    مال اذ  التماذرا  يزداد مع زيادة دمر المريض )دون تأ يد إحصا  ( ش ل 
 

 
 ( مقارنة بين المعطيات الشعاعية للأخوة الثلاثة6الشكل )

 
ة، ودلزز  مززا يبززدو يلعزز  ي زيززادة المخززور والتهززا  اللاززة دمززد اززؤلال الأطحززال ترا قزز  مززع صززحة  مويززة سزز خامســاً:

ن العامل المحس  القول إ ويم ن ادتبار ،ية المختلحةبوسا ل العماية الحمو العامل المحس  لديهم دوراف أساسياف لعدم ااتمامهم 
الذص وذلك من خ ل التأاير دل  المظهر الخارج  مما يجعل تأقلمهم مع المجتمع دل  د قة بهذا الموع من التماذرا  

 ن الأطحال  يعيشون  يي إل  حد ما صعباف، واذا ما قد يحسر ددم رغبتهم    البقال لحترة طويلة    المدرسة مع أقرامهم م
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  :والتوصيات الاستنتاجات
خوة الا اة تؤار وب  شك دل  وظيحة المضز  ت  تبدو سريرياف وشعادياف دمد الإإن حالة سول الإطباق الشديدة ال

المقص    ددد الأسمان الدا مة ووجود مخور متعددة  ما أن الش ل التشريح  للسان وضزخامة وال  م يضاف إل  ذلك 
والزززذص   بيزززة المترا قزززة بزززالمزوف المت زززررة تلعززز  وبززز  شزززك دوراف سزززلبياف  ززز  التطزززور الطبيعززز  للجهزززاز الماضزززالالتهااللازززة 

واضزحاف مزن زيزادة  واذا ما بداالمر   الوجه  القحح    ل  بدور  دل  د قة الح ين مع بعضهم ودل  تطور سيمع س 
 امحراف قيم العديد من الزوايا بش ل طردص مع تقدم العمر  

 زز  يسزاام بشز ل أو بز خر  يزر سززوفالخلحز  للحزك السزحل  مززع وجزود تراجزع شزديد لززي ومشزول بزروز  بالزدوران إن 
ضز  والعضز   الوجهيزة العضزلية لعضز   المسزيؤار دلز  التوضزع والحعاليزة تأسزيس إطبزاق وظيحز  للح زين،  مزا ددم 

 حر ا  الحك السحل  الوظيحية بوضع غير  يزيولوج   جعل الأخر  مما ي
المرضز  دمزد ازؤلال والجراحزة التقويميزة التجميليزة من التمويي إل  أن بعض إجزرالا  الجراحزة  بد    المهاية ولا
وايززق بززين اختصاصززا  طبيززة مختلحززة لتززأمين حالززة صززحيحة مززن  يضززاف إلزز  ذلززك ضززرورة وجززود تعززاون ، لا بززد ممهززا

 ز   الممزولتحزادص زيزادة سزول التطزور و  ر مزا أم زن، الش ل والوظيحة ب ن واحد    مال اذا الموع من التماذرا  وبش ل مب
المر   الح   الوجه  القحح   الأمزر الزذص يعطز  خدمزة  بيزرة لهزؤلال المرضز  ويجعلهزم أدضزال  زادلين  ز  مجزتمعهم 

 الذص يعيشون  يي  
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