
  

  مقـــــــدمه
% م�ن س�كان  ٣يعتبر ا#لتھاب الكبدي الوبائي ( سي ) مشكلة صحية عالمية ، فھو يص�يب ح�والي 

ملي��ون  ٣ملي��ون ش��خص ، وف��ى الو#ي��ات المتح��دة ھن��اك ح��والي ٢٠٠.١٧٠الع��الم أي بم��ا يع��ادل 

  مصاب بالفيروس وكثير منھم # يزال دون تشخيص .

% ١٠ول العالم إصابة بالفيروس ( سي ) وتبل�غ اDص�ابة فيھ�ا إل�ى ح�والي وتعتبر مصر من أكثر د

ھو السائد في مصر وھو السبب الرئيسي #رتف�اع مع�دل انتش�ار  ٤من السكان ويعتبر النمط الجيني 

  تليف وسرطان الكبد .

ب م��ن المض��اعفات اSساس��ية لRلتھ��اب الكب��دي الوب��ائي الح��اد ( س��ي ) : تط��ور الع��دوى إل��ى ا#لتھ��ا

% م�ن ٤٠-٢٠% م�ن الح�ا#ت ، اSم�ر ال�ذي ي�ؤدي إل�ى تلي�ف الكب�د ف٨٠-٧٠الكبدي المزمن ف�ى

  الحا#ت .

التدھن الكبدي ھو تراكم الدھون بكميات كبي�رة داخ�ل خRي�ا الكب�د مم�ا ي�ؤدي إل�ى التھابھ�ا ، ويعتب�ر 

لتھ��اب الت��دھن الكب��دي س��مه مش��تركة لكثي��ر م��ن اSم��راض الكبدي��ة خاص��ة ف��ي ح��ا#ت اDص��ابة با#

  الكبدي الفيروس ( سي ) .

يصل معدل انتشار التدھن الكبدي في المرضى المصابين با#لتھ�اب الكب�دي الفي�روس ( س�ي ) إل�ى 

 ٤% تقريبا ، وھو يختلف باختRف النمط الجيني للفيروس ففي حالة ا#ص�ابة ب�النمط الجين�ي ٥٥.٥

ف��يمكن الق��ول ب��ان درج��ة  ٣ن��ي % ف��ي ال��نمط الجي٧٢% بينم��ا تص��ل إل��ى ٥٠-٤٠تص��ل النس��بة إل��ى 

  حدوث التدھن الكبدي في حا#ت ا#لتھاب الكبدي الفيروسي ( سي ) تكون معتدلة إلى شديدة .

العRج الموصي به حالي�ا لRلتھ�اب الكب�دي الفيروس�ي ( س�ي ) الم�زمن ھ�و م�زيج م�ن ا#نترفي�رون 

  والريبافيرين . لممتد المفعو

س�تجابة للع�Rج مث�ل : ص�غر س�ن الم�ريض ، إذا ك�ان ج�نس ھناك عوامل كثي�رة تزي�د م�ن مع�دل ا#

، اSوزان القليل�ة أو الخفيف�ة ، وج�ود كمي�ة قليل�ة م�ن  ٣أو٢المريض أنثى ، ا#صابة بالنمط الجيني  

  الفيروس في دم المريض أو عدم وجود تليف بالكبد .

  الھدف من العمل

ن الكب�دي عل�ى نت�ائج الع�Rج بعق�اري تھدف ھذه الدراسة ذات اSثر الرجعي إلى تقصي ت�أثير الت�دھ

  ا#نترفيرون ممتد المفعول والريبافيرين وذلك بمركز أبحاث الكبد بكفر الشيخ .



 ١

  طرق إعداد الدراسة

سيتم اجراء ھذه الدراسة على مائة مريض ، خمسين منھم تشير العينة الكبدية لھم إل�ى وج�ود ت�دھن 

تشير العينة الكبدية لھم إلى وجود تدھن كبدي مع العلم بان كتل�ة الجس�م اSخرى #  نكبدي والخمسي

  لجميع المرضى في الحدود الطبيعية .

  المجموعات المختارة

  سنة . ٦٠سنة إلى اقل من  ٢٠الذكور واDناث غير الحوامل الذين تتراوح أعمارھم بين  -

 موافقة المريض . -

 رون قبل ھذة المرة.المرضى الذين لم يسبق لھم العRج با#نترفي -

  وج��ود أجس��ام مض��ادة للفي��روس ( س��ي ) بال��دم ، وج��ود الح��امض الن��ووي للفي��روس بال��دم -

  )PCR . ( ايجابي 

 وجود د#ئل لvصابة بالفيروس ( سي ) في العينة الكبدية . -

 وجود تدھن كبدي في العينة الكبدية لنصف عدد المرضى . -

  المجموعات المستبعدة

ال��ذين تلق��وا الع��Rج قب��ل ذل��ك بعق��ار ا#نترفي��رون ممت��د المفع��ول ، المرض��ى  ي  تم اس  تبعاد ا"ت  ي :

المصابين بمرض السكر ، وجود السمنة وارتفاع كتلة الجسم ، ا#لتھاب الكبدي الفيروسي ( ب�ي ) ، 

  حدوث قيء دموي ، وجود استسقاء بالبطن ، حدوث غيبوبة كبدية أو أظھرت النتائج المعملية : 

ج��م / مل��ل لت��ر ، انخف��اض الص��فائح الدموي��ة اق��ل م��ن  ١٠يموجل��وبين اق��ل م��ن انخف��اض نس��بة الھ

، المصابين بأمراض ش�ديدة  ٣/م٣٠٠٠أو انخفاض عدد كرات الدم البيضاء اقل من   ٣مم ٩٠.٠٠٠

ف��ي القل��ب وال��رئتين ح��دوث خل��ل ف��ي وظ��ائف الغ��دة الدرقي��ة أيض��ا ي��تم اس��تبعاد الحوام��ل وأثن��اء 

  الرضاعة الطبيعية .

  ا'ستجابةتعاريف 

أو الحاض الن�ووي للفي�روس (س�لبي)  PCRھي التي يصبح فيھا تحليل  :استجابة مستديمة - ١

  بعد ستة أشھر من انتھاء العRج .

  م�ن الع�Rج  ١٢) سلبي عن�د اSس�بوع  PCRھي التي يصبح فيھا تحليل (  استجابة مبكرة : - ٢

  

  



 ٢

  أساليب الدراسة 

  سيتم القيام بما يلي لجميع المرضى :

يخ الطبي الكامل للمريض بما في ذلك السن ، الج�نس ، ھ�ل ت�م نق�ل دم قب�ل ذل�ك أم # ، التار - ١

  أو القيام بعملية جراحية ...... الخ .

 فحص سريري شامل ، خاصة فحص بطن المريض . - ٢

   -إجراء بعض الفحوصات المعملية ا}تية : - ٣

  صورة دم كاملة . -

 –وقت ونشاط البروث�رومبين  –مين بالدم نسبة ا#لبيو –نسبة الصفراء بالدم  وظائف الكبد : -

 اSجسام المضادة لفيروس ( سي ) .

 ١٢) لفيروس سي أو الحامض النووي قبل بدء العRج ويكرر عند اSس�بوع  PCRتحليل (  -

 . جشھور من انتھاء العR ٦وبعد  ٤٨وعند اSسبوع  ٢٤وعند اSسبوع 

قب�ل الب�دء ف�ي الع�Rج وھ�ي الت�ي تش�ير إل�ى العينة الكبدية : يتم عمل العينة الكبدية للم�ريض  -

 درجة ا#لتھاب الموجود بالكبد ، وتشير أيضا إلى وجود تدھن كبدي .

 عمل موجات فوق صوتية على البطن . -

  نتيجة الدراسة 

تفيد ھ�ذه الدراس�ة أن الت�دھن الكب�دي ف�ي المرض�ى ا لمص�ابين با#لتھ�اب الكب�دي الفي�روس ( س�ي ) 

نتيج�ة الع�Rج بعق�ارى ا#نترفي�رون الممت�د المفع�ول والريب�افيرين إذا ك�ان  المزمن # يؤثرسلبا على

  ھؤ#ء المرضى غير مصابين بمرض السكر وأوزانھم في الحدود الطبيعية .

 



تأثير التدھن الكبدى على نتائج الع�ج بعقارى ا	نترفيرون 
الممتد المفعول والريبافيرين فى المرضى المصابين با�لتھاب 

  الكبدى الفيروسى(سى) المزمن
  

  بحث
  من الطبيب

  ع�ء عبد الحميد على عوض
  بكالوريوس الطب والجراحة

  
  

  المشرفون
  ا�ستاذ الدكتور/ عاطف أحمد ابراھيم

  مراض الباطنةاستاذ أ
  جامعة بنھا –كلية الطب 

  ا�ستاذ الدكتور / محمد عمرو عفيفى
  أستاذ أمراض الباطنة

  جامعة بنھا –كلية الطب 

�  ا�ستاذ الدكتور/رشدى محمد خلف 
  أستاذ أمراض الباطنة

  جامعة بنھا -كلية الطب 

  دكتور/ عمرو مصطفى الحمادى
  مدرس أمراض الباطنة

  ھاجامعة بن –كلية الطب 
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