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 الملخــص العربــى

 
 المقدمــــة:

ن الالتياب الكبدى الفيروسى  )سى( واسع الانتشار عمى مستوى العالم وكثيرا ما يسبب ٳ
امراض الكبد المزمنو التى تؤدى الى تميف الكبد ويزيد من خطورة حدوث سرطان فى خلايا 

ن مرضى التميف نتيجة فيروس )سى( يجب أن يخضعوا لمعديد من الاختبارات ٳلذلك فالكبد. 
بد منيا الاشعة بالموجات الصوتيو عمى الكبد بالاضافو الى اختبار نسبة لاكتشاف سرطان الك

 الفافيتوبروتين فى الدم سنويا او كل عاميين

.حيث  ن الالتياب الكبدي الوبائي سى ىو واحد من أىم أسباب أمراض الكبد المزمنةٳ
يظل الباقين ( يحدث ليم شفاء تام بينما )سى% من المرضى المصابيين بفيرس 04أن حوالى 

% من حالات التمييف تمك تنتيى بسرطان 04حاممين لممرض الذى يؤدى الى تميف الكبد و 
خارج الجسم فإن المعرفو بدورة انقسام ىذا  سى(الكبد . نظرا لعدم وجود أنظمو حضانو لفيروس )

 الفيروس ضئيمو جدا.

نانو جرام  04واه عن الفا ىو بروتين سكرى ينتجو الكبد ويقل مست-ن البروتين الجنينىٳ
لكل مل بعد الولاده. وعمى الرغم من أن العلاقو بين العدوى بفيروس الالتياب الكبدى الوبائى 

الفا -ن نسبة البروتين الجنينىٳ)سي( ونسبة الفافيتوبروتين وسرطان الكبد مازالت غير واضحو ف
بد بالاضافو الى ان % من المرضى المذين يعانون من سرطان الك 04ترتفع بوضوح فى حوالى 

عادة بناء نسيج الكبد في مرضى الالتياب ٳىناك نسب عاليو لوحظت ايضا فى حالات 
  (.سىالفيروسى المزمن )

وقد وجد ان ادوية الانترفيرون التى تستخدم فى مرضى الالتياب الكبدى الفيروسى 
الكبد الناقل المزمن )سى( تساعد عمى التخمص من الفيروس وايضا تقمل من مستوى انزيم 

للامينو الانين فى الدم. وعمى ىذا توجد دراسات تؤكد ان العلاج بواسطة عقار الانترفيرون يقمل 
معدل حودث سرطان الكبد ويحسن فرصة البقاء عمى قيد الحياةفى مرضى الالتياب الكبدى 

 الفيروسى المزمن )سى(.

 

 
 الهدف من البحث:
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 الطبيعي المسار فى الفا-البروتين الجنينى اليدف من ىذا البحث ىو توضيح دور
 . لمفيروسات المضاد العلاجعلاقتيا و فيروس التياب الكبد الوبائي سى لم

 العينه وطرق البحث:

(  الذين تمقوا علاج )سى مريض بالتياب الكبد الوبائي المزمن 044تم اختيار
أشير في مركز أبحاث الكبد في مستشفى حميات  6الانترفيرون وتم متابعتيم لمدة لا تقل عن 

 طنطا. 

 وتم تجميع المعمومات الخاصه بهم من ممفاتهم فى مركز الكبد ومنها :
  .تسجيل التاريخ المرضى كاملا و الفحص الاكمينيكى الكامل 
 .صورة دم كاممو 
 .سرعة ترسيب 
 ( ناقمة و أكسالوآسيتيك انزيمالاختبارات المعمميو لوظائف الكبد وتشمل:انزيمات الكبد 

( و الالكالين فوسفاتيز ونسبة الصفراء الكمية بالدم إنزيم البيروفيك الغموتاميك الأمين
 ونسبة الالبيومين وتركيز البروثرومبين بالدم.

 الفا فى الدم.-مستوى البروتين الجنينى 
  فوق صوتيو عمى البطن.اشعة موجات 

  .تم اخذ عينو من النسيج الكبدى وفحصيا ميكروسكوبيا قبل بداية العلاج 

 وقد تم تجميع النتائج وتحميميا احصائيا 

 النتائج المستخلصه من البحث:

 ومن النتائج التى تم الحصول عميها فى هذا البحث: 
 المستجيبينغير  عن المستجيبين في انخفض الفا-البروتين الجنينىمستوى  أن لوحظ 

 كمؤشر الفا-البروتين الجنينى اعتبار يمكن لذلك، الفيروسات بمضادات لمعلاج
 توقع في الفا-البروتين الجنينى مستويات قيمة تؤكد الدراسة ىذهن ٳستجابة لمعلاج. للا

بغض و  ،)سى( المزمن الوبائي الكبد التياب من يعانون الذين المرضى في العلاج نتائج
لمبروتين  العلاج قبل ما مستويات انخفاض نٳ. لمفيروس الوراثي التركيبالنظر عن 

 . بالانترفيرون العلاج بنتيجو التنبؤيساعد عمى  الفا-الجنينى
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 في الكبد ضعفتقييم نسبة لقد يكون مؤشرا جيدا   الفا-وجد أن البروتين الجنينى 
-البروتين الجنينى استخدام يمكن كما .المزمنة الكبد مراضا من يعانون الذين المرضى

 .الكبد سرطان عن المبكر لمكشف كمؤشر الفا

 
 60-٪  93 من حساسية تبمغ الفا-البروتين الجنينى تحميل أن من الرغم وعمى ٪، 

 أو البممرة تفاعل سمسمة تستخدم أن الأفضل ومن ،٪ 30-٪  06 وخصوصيتة
 أفضل تقييم اجل من الفا-الجنينىالبروتين  مع بالاشتراك النسخ بواسطة التضخيم

البروتين  مستوى يستخدم أن ينبغي كما. لمفيروسات المضاد العلاج إلى للاستجابة
 الوبائي الكبد التياب فيروس من يعانون الذين لممرضى الروتيني التقييم في الفا-الجنينى

 .لمعلاج بالاستجابة لمتنبؤ وذلك لمفيروسات المضاد العلاج سيتمقون الذين سى
 


