
تقییم الطرق المختلفة لتعویض الأنسجة الموجودة 
التى  حول العین بعد استئصال القرح القارضة

حول العینتظھر    
 

من رسالة مقدمة  
 

  ولید سید أحمد الضبعانى/ الطبیب 
  

الدكتوراةتوطئة للحصول على درجة   
الجراحة العامةفى   

 

 تحت إشراف
 

  أحمد جمیل الشرقاوى. د.أ
مة والتجمیلأستاذ الجراحة العا  

  كلیة طب القصر العینى ـ جامعة القاھرة
  

  

  فتحى رزق فاروق خضیر.  د.أ
 أستاذ الجراحة العامة والتجمیل

  كلیة طب القصر العینى ـ جامعة القاھرة
  

  

  أشرف حسین محمود. د.أ
 أستاذ الجراحة العامة والتجمیل

  كلیة طب الفیوم
  
  

الفیومجامعة - لیة الطبك  

 ٢٠٠٩    



  ربىالملخص الع
  

  :فى ھذه الدراسة تم تقسیم المرضى الى مجموعتین اساسیتین 

تم تعویض الأنسجة المجودة حول العین ) خمسة عشر مریضا ( فى المجموعة الأولى  -

  .باستخدام رقعة جلدیة كاملة السمك مأخوذة من خلف الأذن

عین تم تعویض الأنسجة المجودة حول ال) خمسة عشر مریضا ( فى المجموعة الثانیة  -

 .مختلف انواع الشرائح حسب مكان الورمباستخدام 

  

لقد تم استئصال القرح القارضة فى ھذه الدراسة بطریقة التحدید المسبق للحد الامن لازالة 

  .الورم وفحص الأنسجة بطریقة البرافین والتعویض الفورى للانسجة

  

عدا اثنین من المرضى مم حول القرحة ما ٣لقد تم استئصال القرح القارضة بحد امن حوالى 

كان لدیھم قرح قارضة مرتجعة ومریض اخر كان لدیھ قرحة قارضة كبیرة  كان الحد الامن 

ماعدا فى % )  ٩٦٫٦( مم وفى جمیع المرضى كانت الحدود خالیة من الورم  ٥حوالى 

فى الجفن العلوى كان الحد السفلى كان لدیھ قرحة قارضة كبیرة % )  ٣٫٣(مریض واحد 

غیر خالى من الخلایا السرطانیة ولم یحدث ارتجاع للقرح القارضة فى جمیع المرضى خلال 

  .فترة سنة على الاقل من المتابعة

  

وحالة الأنسجة  ھتعویض الأنسجة الموجودة حول العین یعتمد على حجم الورم ومكان

  .المحیطة وایضا عمر المریض

   

نسجة الجزئیة المجودة بمقدمة الجفن العلوى او السفلى ممكن ان یتم باستخدام تعویض الأ

من الجفن %  ٥٠الرقع الجلدیة المأخوذة من خلف الأذن خاصة اذا كان الورم یحتل اكثر من 

  .ولا یصل الى حرف الجفن

  

دیة تعویض الأنسجة الموجودة  بزاویة العین الخارجیة ممكن ان یتم باستخدام الرقع الجل 

المأخوذة من خلف الأذن اذا كانت ارضیة الجرح مناسبة ولكن ھناك عیب ان الرقعة ممكن 

   .ان تنكمش وتتعرج فیما بعد

  



تعویض الأنسجة الموجودة  بزاویة العین الداخلیة ممكن ان یتم باستخدام الرقع الجلدیة 

ان الرقعة ممكن المأخوذة من خلف الأذن اذا كانت ارضیة الجرح مناسبة ولكن ھناك عیب 

ان تكون اعلى من الأنسجة المحیطة ولكن مع استخدام لزقات السیلیكون تكون فى نفس 

  .مستوى الأنسجة المحیطة

  

 .استخدام الشرائح یسمح بسرعة استعادة وظیفة الجفن اكثر من الرقع   


