
 

 

 

 

 

 الملخــص العـربــى

 

يوم بعد الوولادة  82 – 1إن المرضى حديثى الولادة ) و هم يمثلون الفترة العمرية من 

( يحتاجون لرعاية طبية خاصة بسبب الاختلافات الفسويولوجية فوى هوال السون الحرجوة 

 مما يؤثر على الحالة العامة للمريض فى مثل هال السن الحرجة .

 

فة الفحوصات اللازمة لتشخيص الحالة المرضية مو  تييويم الحالوة و لالك يجب عمل كا

الصووحية العامووة لوولا موو  الاجتبووال لوجووود  و موورض مصوواحب و كيفيووة تج يووز المرضووى 

 حديثى الولادة قبل  و تدخل جراحى للا .

 

و يجب اختيار الوسيلة المجاسبة لولا فوى التخودير و الرعايوة الصوحية قبول و  ثجوا  و بعود 

حى بما فى الك الغاا  المجاسب و الأدوية المجاسوبة و كيفيوة إعطاا وا لولا و التدخل الجرا

العمل على مج  المضاعفات التى قد تحدث فى مثل هال السن الحرجوة و كيفيوة التعامول 

 مع ا إاا حدثت .

 

و الأمووراض التووى تحتوواا إلووى التوودخل الجراحووى الطووارلا فووى حووديثى الووولادة توورتبط 

 ضافة إلى الإصابات  ثجا  الحمل و  ثجا  الولادة  و بعدها .معظم ا بالعيوب الخليية إ

 

و جراحوة الطوووارلا فووى حوديثى الووولادة لا تختلووه كثيورا عج ووا فوويمن هوم  كبوور سووجا موون 

جاحية طرق العلاا المطروحوة لعولاا مورض بعيجولا و لكون يجوب الوضو  فوى الاعتبوار 

علووى تحموول إجوورا   الاختلافووات الفسوويولوجية فووى هووال السوون الحرجووة و قوودرة المووريض

 جراحة معيجة  و طريية تخدير معيجة .



 

و جتيجة للتيدم الماهل فى طريق التشوخيص فيود  صوبن مون السو ولة تشوخيص العيووب 

 الخليية 

) بالمرلا و المعدة و الأثجى عشر و الأمعا  و الإجسودادات المعويوة و المسوتييم و فتحوة 

ة ال وااية و الج از التجفسوى و عيووب الشرا و اليجوات المرارية ( و إضافة إلى اليصب

جووودار الوووبطن و عيووووب الحجووواب الحووواجز . و إضوووافة للصوووابات الطاراوووة و الجزيوووه 

الداخلى بالبطن و الصدر . و التى قود ت ودد حيواة الموريض  ثجوا  الحمول  و بعود الوولادة 

 مباشرة  و فى فترة حديثى الولادة .

 

احى فيد  مكن التدخل الجراحى العاجل و جتيجة للتيدم فى التشخيص و التيدم الجر

لإجياا المريض فى هال الفترة و لو بالتدخل الجراحى  ثجا  الحمل و إن كاجت معظم 

 الجراحات تجرو فيما بعد الولادة للأطفال حديثى الولادة .

ويجب المحافظة على التوازن الطبيعى الفسيولوجى لسواال و ملاح الدم فى الطفل حد  

اصة الصوديوم والبوتاسيوم والكالسيوم والماغجسيوم والكلوريد وقياس يث الولادة وخ

االسواال المعطاة للطفل حديث الولادة و المفيودة بكل دقة حتى لا يحدث زيادة فى 

 حجم الدم مما قد يسبب فشل اليلب الحاد ومشاكل صحية  خرو قد تسبب الوفاة .

حفاظ على جسبت ا الفسيولوجية وكالك يجب قياس جسبة الأملاح  بالدم بكل دقة لل

وتججب حدوث اضطرابات فى هال الجسب بالزيادة  و الجيص مما يودو إلى مشاكل 

 كثيرة قد يجتج عج ا الوفاة بسبب الخلل فى التوازن الفسيولوجى ل ا .

كالك يجب المحافظة على التوازن الفسيولوجى فى جظام حمضية / قلوية الدم والجسب 

ى الدم ) الأكسجين  وثاجى  كسيد الكربون ( والمحافظة على هال الطبيعية للغازات ف

الإتزان وقياس جسبة وضغط كل من الأكسجين وقاجى  كسيد الكربون وجسبة 

البيكربوجات فى الدم بشكل دقيق وسليم من خلال  خا عيجات دم شرياجية وبمعرفة 



جة عن الخلل فى  سباب الخلل فى هاا التوازن يمكن معالجة المشاكل الصحية الجات

 توازن هاا الجظام  .

كما يجب الحفاظ على درجة حرارة الجسم فى الطفل حديث الولادة فى حدودها 

الطبيعية برعايتلا فى الحضاجة . وفى عملية جيل الطفل حديث الولادة يجب الأخا فى 

الإعتبار الجياط الفسيولوجى السابية ويجيل فى حضاجة متجيلة وضبط وظااه اليلب 

حفاظ على ضغط الدم فى معدلاتلا الطبيعية والتأكد من  ن عملية التجفس تحدث وال

بصورة طبيعية وقد يحتاا الطفل إلى تركيب  جبوبة حججرية   و يحتاا إلى تجفس 

 صجاعى فى بعض الظروه الحرجة التى ت دد حياتلا .

م  كما يجب قياس كمية البول من خلال قسطرة الطفل وقياس كمية البول فى كيس ج

لمتابعة حجم البول الطبيعى اليومى حيث  ن الطفل حديث الولادة الاو لديلا مشكلة 

جراحية طاراة قد تحدث للا مضاعفات خطيرة من إجخفاض حاد فى حجم الدم وضغط 

الدم مما يؤدو إلى فشل كلوو حاد فيجب الحفاظ على الدم وضغط الدم فى معدلاتلا 

 ى اليوم للحد من حدوث مثل هال المضاعفات .الطبيعية وتياس كمية البول الطبيعية ف

وجظرا لأن ج از المجاعة فى الطفل حديث الولادة لم يكتمل تطورل قإن هاا الطفل 

معرض للصابة بالإلت ابات والعدوو الخطيرة التى قد تودو بحياتلا ، لالك يجب 

عدوو  إعطا  الطفل المضادات الحيوية المجاسبة والواسعة المجال للحد من حدوث  و

  و إلت ابات خطيرة فى مثل هال الفترة الحرجة. 

كما يجب الأخا فى الإعتبار عملية تغاية الطفل حديث الولادة وفى كوجلا يستطي  تيبل 

الغاا  بالفم  و هجاك مشاكل جراحية  و طبية تجم  الك وهل حالة الج از ال ضمى 

تمج  تجاول الغاا  بالفم  تستطي   ن تؤدو وظيفت ا  م هجاك مشاكل فى الج از ال ضمى

 و من خلال اجبوبة المعدة          و غيرها ؟ . لالك يجب الأخا فى الإعتبار تلك 

المشاكل التى قد يحتاا في ا الطفل إلى تغاية من خلال الأوردة الدموية ) الفرعية  و 

المركزية ( وما هى الدواعى لكل مج ا وما هى مشاكل ومضاعفات هاا الجوع من 



اية وكيفية إعطا  الوليد هاا الجوع من التغاية وما هى مكوجات هاا الجوع من التغ

 التغاية .

وبالجسبة لإصابات الولادة التى تحدث للمولود فيجب تججب ا بيدر المستطاع وإاا حدثت 

إصابات الولادة للمولود فيجب فحصلا جيدا والعمل على استيرار حالة المولود ثم عمل 

لفحوصات اللازمة ويبد  العلاا المتخصص حسب جوع الإصابة الأشعات اللازمة وا

ومن  هم إصابات الولادة التجم  الدموو بفروة الر س وكسور الجمجمة والجزيه 

بالمخ وإصابات العمود الفيرو خاصة الفيرات العجيية وإصابات  عصاب الطره 

العلوو وعصب الوجلا وعصب الحجاب الحاجز وإصابات البطن وجزيه البطن 

 و هم ا ) الطحال والكبد ( وكسور عظام الترقوة والعضد والفخا . 

 ما العيوب الخليية للج از التجفسى فتؤدو غالبا إلى صعوبة  فى التجفس وتختله 

الأعراض حسب جوع العيب الخليى فيجب  ولا المحافظة على استيرار حالة المريض 

والتأكد من  ن عملية التجفس تسير بشكل طبيعى وقد يحتاا المريض إلى  جبوبة 

حججرية  و تجفس صجاعى  و تركيب  جبوبة باليصبة ال وااية بطريية الشق الجراحى . 

وعجد ثبات الحالة واستيرارها تبد  الفحوصات والأشعات اللازمة والمجاظير لتشخيص 

حل الجراحى المجاسب حسب كل حالة وحسب ما الحالة بدقة ثم يبد  وض  التصور لل

تيتضية حالة المريض . ومن  هم العيوب الخليية بالج از التجفسى ، الاجسداد الخليى 

لفتحة الأجه  و الحججرة  و اليصبة ال وااية  و الشعب ال وااية وضعه غضاريه 

ن الحججرة الخليى وضعه غضاريه اليصبة ال وااية الخيى  و وجود شق خليى بي

المجرو ال وااى والمرلا . وقد تؤدو  يضا الأورام الخليية بالرقبة  و بمجرو ال وا  

إلى مشاكل بالتجفس تحتاا إلى التدخل الجراحى العاجل . هاا بالإضافة إلى وجود 

 ورام خليية بالراة تؤثر على وظيفة الراة          و تسرب ال وا  من خلال الراة 

على التمدد وممارسة وظيفت ا  و قد يتسرب ال وا  مجطية فيؤدو إلى عدم قدرة الراة 

ما بين الراتين  و إلى الغشا  المحيط باليلب  و إلى الغشا  البلورو المحيط بالراة وهاا 



يحتاا إلى تدخل جراحى عاجل . هاا بالإضافة إلى تجم  الما  الخليى  و لأسباب 

يى ) غالبا ( فى غشا  البلورو  خرو فى الغشا  البلورو  و تجم  ساال الليمه الخل

 و تجم  صديدو  و تجم  دموو مما يمج  تمدد الراة فى عملية التجفس  ويعوق ا عن 

العمل ويحتاا الك إلى التدخل الجراحى العاجل . كما  ن هجاك  يضا العيوب الخليية 

بالحجاب الحاجز كغيابلا تماما  و كوجود فتق خليى يؤدو إلى دخول  حشا  البطن 

صدر مما يؤثر على جمو الراتين  ثجا  حياة الججين جيتجة ضغطلا على الراة ويولد  بال

الطفل بحالة سياة للغاية وقد يتوفى  و قد يولد متوفيا وهال الحلالات تحتاا إلى جوع 

خاص من العجاية بالج از التجفسى والمحافظة على استيرار حالة المريض ثم يبد  

 التدخل الجراحى . 

ة للطورارلا الجراحية فى الج از ال ضمى ف ى كثيرة للغاية . فبالجسبة  ما بالجسب

للمرلا قد يكون الجز  الجصفى مجلا جاقص ويجت ى الجز  العلوو مجلا مغلياً والجز  

السفلى مغليا وقد يوجد جاسور بين اليصبة ال وااية وبين إحدو الج ايتين  و كلاهما 

لة جيدا ثم يكون التدخل الجراحى حسب ويحتاا الطفل إلى عجاية خاصة وتيييم للحا

تيييم الحالة وحسب وزن المريض وحسب وجود عيوب خليية باليلب وكل هاا يؤثر 

على جاتج العملية وهجاك  يضا مشاكل بالمرلا مج ا حدوث ثيوب  و تمزق بالمرلا 

وهجاك  يضا ارتداد عصارة المعدة بالمرلا والتى جادرا ما قد تحتاا إلى  تدخل 

 رلا فى مرحلة حديثى الولادة . جراحى طا

وبالجسبة للمعدة ف جاك إجسداد مخرا المعدة الخليى وهجاك إلتوا  المعدة  و ثيوب المعدة 

وكل الك يحتاا إلى التدخل الجراحى المجاسب بعد التشخيص والحفاظ على استيرار 

 حالة المريض .

اب عديدة سوا  فى الأمعا   ما بالجسبة للأمعا  ف جاك الإجسداد المعوو الخليى وللا  سب 

الدقيية            و الأمعا  الغليظة ويعد الإجسداد المعوو من  كثر المشاكل الجراحية 

إلى تحتاا إلى تدخل جراحى بعد المحافظة على استيرار حالة المريض والتشخيص 



الجيد ويختله جوع العلاا الجراحى المطروح حسب مكان الإجسداد وحسب حالة 

 سب وجود مضاعفات .  المريض وح

وهجاك  يضا الإجسداد الخليى لفتحة الشرا والتى قد يكون مع ا جاسور حيث لا يفتن 

الشرا فى مكاجلا الطبيعى ولكن يفتن فى مجرو البول  و المثاجة فى الاكر  و يفتن 

 فى الم بل فى الأجثى . 

التكوين لليجوات   ما بالجسبة ليجوات المرارية فيد يوجد اجسداد خليى  و عدم اكتمال

المرارية      و اتساع خليى فى جز  من اليجوات المرارية مما يضغط على 

اليجوات المرارية وكل الك يسبب حدوث صفرا  فى حديثى الولادة وتحتاا إلى 

تدخل جراحى بعد التشخيص الجيد واستبعاد الأسباب الأخرو للصفرا  فى حديثى 

 المشكلة الجراحية وحسب حالة المريض .الولادة ويكون التدخل الجراحى حسب 

 ما بالجسبة لجدار البطن الأمامى فيد يوجد فتق جراحى جتيجة عدم اكتمال جمو جدار 

البطن الأمامى ويؤدو  الك إلى خروا وبروز  حشا  البطن من خلال جدار البطن 

الأمامى ويحتاا الك إلى عجاية خاصة بالمولود وترجي  الأحشا  وتصلين جدار 

بطن مبكرا  و بعد فترة معيجة تحتاا إلى ترجي  الأحشا  تدريجيا للبطن بجظام ال

 علاجى معين .

وهجاك عيوب خليية متجوعة مثل وجود جيص فى الج ة الخلفية للعمود الفيرو مما 

يجتج عجلا خروا الغشا  السحااى  و خروا الغشا  السحااى والحبل الشوكى من 

الخلفية للعمود الفيرو مكوجا ورم  سفل الظ ر  خلال هاا الجز  الجاقص فى الج ة

فى الطفل ويحتاا الك الأمر إلى عجاية خاصة بالمولود وتشخيص جيد مبكر لتحديد 

 مدو التدخل الجراحى .   

وهجاك  يضا مشاكل بالج از البولى تحتاا إلى تدخل جراحى فى فترة حديثى 

 ب  و مجرو البول . الولادة مج ا الإجسداد الخليى لحوض الكلى  و الحال



و خيرا فى المشاكل الجراحية فى الطفل حديثى الولادة هجاك دوران الخصية 

وإلتوا  حبل الخصية مما ي دد الدم المغاو للخصية وقد تفيد الخصية إاا لم يتم 

التدخل الجراحى العاجل لفك هاا الالتوا  وإعادة الخصية لوضع ا الطبيعى ولكن 

 فى الأطفال الأكبر سجا .  هال المشكلة  كثر شيوعا

وفى الج اية فإن الطفل حديث الولادة مريض حرا للغاية ويحتاا إلى عجاية خاصة 

لضبط الجظام الفسيولوجى الطبيعى فى هاا الطفل ويحتاا ملاحظات دقيية لتطور 

حالتلا  ولا بأول وتيييم الحالة جيدا والتشخيص الجيد ثم وض  الحلول الجراحية 

جوع الحالة وحسب حالة الطفل الصحية وحسب وجود مضاعفات المطروحة حسب 

 و مشاكل  خرو مصاحبة وخاصة العيوب الخليية باليلب  و العيوب 

 الكروموسومية .
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