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 العربى الملخص
 

ضطرابات تنتج عنيا   إضطرابات تجمط الدم يمكن أن تقسم إلى إضطرابات فى وقف النزيف وا 
تكون جمطات غير مرغوب فييا وىذه الإضطرابات يمكن أن تكون وراثية أو مكتسبة ومعرفة فسيولوجية 
التجمط والإختبارات المعممية اللازمة لو تساعد فى تشخيص وعلاج ىذه الإضطرابات ورعاية المريض 
وتجنب المشاكل التى قد تحدث لو فى فترة ماحول الجراحة. ولتقييم حالة المريض قبل الجراحة يجب أخذ 

الات النزيف فى تاريخ مرضى جيد وفحص المريض وعمل الإختبارات المعممية اللازمة وذلك لوضع إحتم
 أثناء الجراحة أو حوليا وتمييز أسبابو لمعرفة طريقة علاجيا.

 
وقف النزيف عند حدوث قطع فى أحد الأوعية الدموية عممية معقدة تتضمن عدد من الأحداث  

المتتابعة التى تنتيى بتكوين جمطة عند القطع لوقف النزيف وأول ىذه الأحداث ىى حدوث إنقباض فى 
وى المقطوع مما يقمل من النزيف ومعو تحدث عدد من الأحداث التى تتضمن نشاط الصفائح الوعاء الدم

الدموية وعوامل التجمط الموجودة بالبلازما لتكون الجمطة التى تكون ضعيفة بتكوين سدادة من الصفائح 
طع وتمنع الدموية فى البداية ثم تقوى بنشاط عوامل التجمط وتكوين شبكة من الفيبرين التى تقفل الق

 النزيف.
 

نشاط عوامل التجمط الموجودة فى البلازما وتكوين الجمطة بكونو فى مكان النزيف فقط ومع ىذه  
العممية تنشط عوامل أخرى فى البلازما التى تحد من إنتشار ىذه الجمطة وتكوين جمطات أخرى فى أماكن 

أماكن النزيف والقطع فى الأوعية  غير مرغوب فييا. بذلك تقوم بيتنظيم عممية التجمط حيث تنشط فى
 الدموية وتثبط فى أى مكان آخر غير مرغوب فيو.

 
الإضطرابات التى تؤدى إلى النزيف يمكن أن تكون وراثية أو مكتسبة وأشير الإضطرابات  

 يمبراند. ولقد تم تقسيم الييموفيميا حديثاً إلى ىيموفيميا أ، ب، ج.ڤون ڤالوراثية ىى الييموفيميا ومرض 
 

يتامين ك الذى يمزم لتكوين ڤأما الإضطرابات المكتسبة تتضمن العديد من الأمراض مثل نقص  
 بعض عوامل التجمط.

 
كما أن نقص الصفائح الدموية من الأمراض التى تؤدى إلى زيادة خطورة حدوث نزيف أثناء  

اعية أو نتيجة بعض إجراء العمميات الجراحية. ونقص الصفائح الدموية قد يكون نتيجة إضطرابات من
 الأمراض مثل الأمراض السرطانية أو نتيجة تناول بعض العقاقير.
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كما أن أمراض الكبد والكمى وأمراض الدم السرطانية تؤدى إلى حدوث إضطرابات فى التجمط  
 أحياناً تؤدى إلى النزيف وأحياناً تؤدى إلى حدوث جمطات.

 
يمكن أن تكون نتيجة زيادة نشاط عوامل التجمط بدون الإضطرابات التى ينتج عنيا زيادة التجمط  

وجود قطع أو نزيف بالأوعية أو نقص فى العوامل التى تحد من إنتشار الجمطة وتثبيط عمميا فى البلازما 
أو الأوعية معاً وخطورة ىذه الإضطرابات تتوقف عمى شدة الإضطرابات والمكان التى تتكون فيو الجمطة 

 نتج عن عوامل وراثية أو مكتسبة.وىذه الإضطرابات قد ت
 

تقييم حالة التجمط فى الجسم تعتمد عمى العديد من العوامل مثل تاريخ المرض والتقييم الفيزيائى  
جراء العديد من الإختبارات المعممية مثل زمن البروثرومبين وزمن الثرومبوبلاستين والعديد من  لمجسم وا 

 التجمط فى الدم.الإختبارات الأخرى كمقياس نسبةعوامل 
 

عداد   والمعالجة التخديرية لمرضى إضطرابات تجمط الدم تشمل ضرورة التشخيص الجيد لممرض وا 
المريض ماقبل إجراء الجراحة عن طريق وقف العقاقير التى قد تؤدى إلى حدوث أى نزيف أثناء العممية 

ل إحدى مكونات الدم الجراحية بوقت كاف وضرورة تعويض المريض عن طريق نقل دم كامل أو نق
 المختمفة.

 
كما يجب تفادى حقن العقاقير عن طريق العضل مما قد يؤدى إلى حدوث تجمعات دموية.  

 ومراعاة ضرورة إختيار طريقة التخدير ومتابعة حدوث أى نزيف أثناء الجراحة وعلاج آلام مابعد الجراحة.
 

 

 


