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 خص العربى مالم

يعد الفيروس الكبدى )ج( خطر رئيسى عمى الصحة عالميا,حيث يقدر عدد المصابين بو 
مميون شخص,معظميم لدييم عدوى مزمنة ومعرضون لتميف و أورام الكبد ,   051فى العالم ب 

 %. 01-01وتقدر النسبة القومية  لإيجابية  الأجسام المضادة لمفيروس الكبدى سى بنسبة 

التياب الكبد  بر النوع الجينى الرابع من الفيروس الكبدى  )ج( من أىم مسببات ويعت
% 71-51الفيروسى المزمن )ج(  فى الشرق الأوسط  و شمال أفريقيا, حيث يسبب ىذا النوع 

ل الأنواع دراسة وأصعبيا أق الرابعمن حالات التياب الكبد  )ج( المزمن فى  مصر,والنوع الجينى 
ستجابتو المخيبة للأمال عند علاجو بالانترفيرون وحده.إلا أن الدراسات الحديثة نتيجة ا علاجا

أثبتت أن الجمع بين الانترفيرون و الريبافيرين فى العلاج  أدى إلى زيادة ممحوظة فى الاستجابة 
 %. 51-33الفيروسية الدائمة بنسبة 

منة فى معظم الحالات ولم يتضح لماذا تتسبب الإصابة بالفيروس الكبدى  )ج( بعدوى مز 
, التنوع الجينى لمفيروس و ميمو لمتحور السريع ربما يسمح لمفيروس دائما باليرب من التعرف 
المناعى , كما أن عوامل المضيف ربما ليا دور فى إزالة الفيروس تمقائيا , و يبدو أن الإصابة 

-31مزمنة  تقريبا بنسبة  بالفيروس الكبدى  )ج( فى مرحمة الطفولة ترتبط بخطر أقل لمعدوى ال
% , و أخيرا فإنو يبدو أن ىناك اختلافات عرقية مع خطر أقل لمعدوى المزمنة فى شعوب  41

 معينة.

 المناعية% من المصابين بالفيروس الكبدى  )ج( تتخمص أجيزتيم 11وفى مصر فإن 
وربع ىذه الحالات من الفيروس تمقائيا , و البقية تتحول إلى التياب الكبد الفيروسى المزمن , 

 سنة. 11-01تصاب بتميف الكبد وفشل الكبد الخموى خلال 

أشير من ظيور الأعراض  1وفى المرضى الذين ما زالوا إيجابيين لمفيروس بعد فترة  
 يجب علاجيم بمضادات الفيروسات .

 نلجانبية و التكمفة المادية , فإطول مدة العلاج و كذلك الأعراض الو أخذا في الاعتبار 
في اختيار المريض المناسب لمعلاج التكين الدقيق بمن سيستجيب لمعلاج قبل بدئو يعتبر جوىريا 
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 ورفع الجدوي الاقتصادية لبرامج علاج الفيروس.

كما  و تيدف الرسالة إلى  إلقاء الضوء و معرفة تطور المرض و حالة الفيروس بالدم.
والنوع ومؤشر كتمة الجسم ومرحمة انتشار  إلى  معرفة العوامل الخاصة بالمريض )كالعمر تيدف

التميف بالكبد والانزيمات الكبدية ووظائف الكبد الاخري وبروتين الالفا فيتو و نوع الانترفيرون 
في الدم( المؤثرة عمي )ج( المستخدم( والعوامل الاخري الخاصة بالفيروس)كالعد الكمي لمفيروس 

من النوع )ج( باستجابة الفيروس  من خلاليا التنبأ كرة و التي يمكنالاستجابة الفيروسية المب
في مرضى الالتياب الكبد الجيني الرابع  لمعلاج بعقاري الانترفيرون طويل المفعول والريبافيرين 

 في مصر.)ج( الوبائي المزمن 

مريض من  111اجريت  الدراسة في وحدة ابحاث الكبد  بمستشفي حميات طنطا عمى 
 0117في الفترة بين عامي   والريبافيرين طويل المفعول ري الانتيرفيرونعقاالذين تم علاجيم ب

 وذلك بعد الحصول عمي الموافقة من كل مريض. 0100و

قبل البدأ في العلاج يخضع المريض لمعرفة التاريخ المرضي كاملا و فحص اكمينيكي 
ظائف كبد كاممة شامل وحساب مؤشر كتمة الجسم و اختبارات معممية تشمل  صورة دم كاممة وو 

وحساب العدد )ج( وتحميل الاجسام المضادة لمفيروس الكبدي   وانزيمات كبدية و وظائف كمي
والتحميل السطحي )ج( بموجب تحميل الحامض النووي لمفيروس في الدم )ج( الكمي لمفيروس

لمفيروس الكبدي )بي( و مستوى السكر بالدم و مستوي اليرمون المحفز لمغده الدرقية و الاجسام 
المناعية المضادة لمنواه  و الفافيتوبروتين والاجسام المضادة لمبميارسيا في الدم و تحميل بول 

 واختبار حمل لمسيدات.

معرفة ل لعلاج وعمل فحص نسيجي لياكما تم اخذ عينة كبدية من جميع المرضي قبل ا
وتم عمل موجات فوق صوتية عمي البطن ورسم قمب  نسبة الالتياب و التميف في أنسجة الكبد

 كيربائي وفحص قاع عين . 

 وقد تم استبعاد كل من :

 عام. 41عام  او تزيد عن  06المرضي الذين تقل اعمارىم عن  -

ي مع الفيروس الكبدي الوبائي       المصابون بالفيروس الكبدي الوبائي المزمن ب -
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 )ج(المزمن 

 التميف الكبدي الغير متكافيء -

 امراض الكبد الناتجو عن اختلال المناعة -

 أمراض الكبد الناتجة عن تناول الكحول و العقاقير المخدرة الأخرى. -

 المرضي الذين يعانون من فقر الدم او انيميا تكسير كرات الدم الحمراء . -

 مزمنة.أمراض الكمي ال -

 أمراض القمب الناتجة عن قصور الشريان التاجي . -

 المرضي الذين اجروا عمميات نقل للأعضاء. -

المرضي الذين تعاطوا اي ادويو مضادة لمفيروسات او مثبطو لمجياز المناعي في الستو  -
 شير الاخيرة.أ

 المرضي الذين يعانون من الاكتئاب او اي أمراض نفسية اخري. -

 للاتي يُرضعن.النساء الحوامل وا -

اسبوعا من  أربعة و عشرينتنتيي الدراسة بالوصول الي الاستجابو الفيروسيو لمعلاج بعد 
 العلاج.

 و قد اظيرت ىذه الدراسة الاتي:

مريضا خضعوا  111مريضا للاستجابة الفيروسية المبكرة من اصل  021وصول  -
مريضا بنسبة  001عددىم إلى % , وعند الأسبوع الرابع و العشرين تناقص 61لمعلاج بنسبة 

51 .% 

بين ) مؤشر كتمة الجسم  و الاصابة بمرض البول إحصائيو واضحو جدا  علاقة وجود  -
السكري و مرحمة انتشار التميف بالكبد و العدد الكمي لمفيروس في الدم ومستوي بروتين الالفا 

الاصابة  ت ان  السمنة وواظير لمعلاج.  الفيروسية و الاستجابة قبل العلاج فيتو في الدم( 
بمرض البول السكري وتقدم مرحمة انتشار التميف في الكبد وزيادة مستوي بروتين الالفا فيتو في 

تعتبر  في الدم عن مميون وحدة دوليو )ج(نانوجم/ مل  وزيادة العدد الكمي لمفيروس  01الدم عن
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الاستجابة لمعلاج في مرضي من العوامل التنبؤية السمبية المستقمة التي قد تؤدي الي عدم 
 .()جالالتياب الكبدي الفيروسي 

ولم تتمكن الدراسة الحالية من إثبات علاقة ذات دلالة إحصائية بين الإستجابة لمعلاج  -
المزدوج وبين كل من : العمر , النوع, وانزيمات ووظائف الكبد , دلات صورة الدم , تضخم 

 . و نوع الانترفيرون طويل المفعول بالكبد الإلتياب درجة , الكبد والطحال بالموجات فوق الصوتية

 وبناءاً عميو نوصي بالآتي:

من النوع الجيني الرابع )ج( يتم عمل دراسات أخري عمي المرضي المصابين بفيروس  -
متضمنة عدداً أكبر من المرضي لمتعرف عمي أىم العوامل التنبؤية التي تؤثر عمي استجابة 

 .م إختيار المرضى الذين يناسبيم ىذا العلاج بشكل إنتقائىالمرضي لمعلاج و من ث

و الاثار الجانبية  و جرعة الريبافيرين  ودرجة تدىنن الكبد  دراسة تأثير مقاومة الانسولين -
 . لمعلاج الفيروسية   عمي الاستجابة لمعلاج ومدي قدرة المريض عمي مواصمة العلاج

 

 


