
  الطب ةكلی                                                                                          جامعھ الفیوم   
 

  القائم أعمال عمید كلیة طب جامعة الفیوم  جامعة الفیوم        –رئیس قسم جراحة العظام كلیة طب 
  حمدي ابراھیم أ.د.                                               أ.د. كمال محمد سامي عبد المجید           

 

  
  سابعالبحث ال

Evaluation of minimally invasive lumbar interbody fusion in degenerative 
lumbar disc disease  

  
  مرض القرص القطني التنكسیة تقییم الانصھار بین الجسم القطني طفیف التوغل في 

  
  .٢٠٢٢نوفمبر  ١٧بتاریخالنشر بالمجلة المصریة لجراحة العظام   قبول تم:  مكان وتاریخ النشر

حسن  (جامعة الفیوم)،احمد رمضان عبدالفتاح حاتم أحمد قطب (جامعة الفیوم)، ،  : الباحث و المشاركون فى البحث
  .محمد أحمد موسى (جامعة الفیوم) ،(جامعة الفیوم) محمد سید العزب ،(جوترسلوه المانیا)صالحین

 اسماء المؤلفین بالترتیب: 

  
  دوره  المؤلف  م

الفكرة، التصمیم، ، المشاركة فى كتابة المقال  وتحلیل   حاتم أحمد قطب  ١
 النتائج والمراجعة ، المشاركة فى النشر 

احمد رمضان   ٢
  عبدالفتاح 

فى التنفیذ، جمع البیانات،  اجراء العملیات، المشاركة 
  كتابة المقال والنشر

التنفیذ، جمع البیانات،  اجراء العملیات، المشاركة فى   حسن صالحین   ٣
  كتابة المقال

محمد سید   ٤
  العزب

المشاركة فى الفكرة وخطة العمل، التصمیم ،  
  المشاركة فى العملیات ،كتابة المقال، المراجعة ، النشر

محمد أحمد   
  موسى

العمل، التصمیم ، المشاركة  المشاركة فى الفكرة وخطة
  فى العملیات ،كتابة المقال، المراجعة ، النشر

  
  

ً مثالیة یمكنھا تحقیق نفس الأھداف الطرق التقلیدیة مع تقلیل معدلات الاعتلال  الخلفیة: الاستراتیجیات الأقل توغلا
"إعادة اختراع" العدید من عملیات  الممكنجعلت التطورات في التقنیة الجراحیة والتكنولوجیا من  المرتبطة بالعملیة.

تقنیات الغازیة. ھذه التطورات في المجھر ،  العمود الفقري التي یتم إجراؤھا على نطاق واسع من خلال إدخال الحد الأدنى
ى تھدف ھذه الدراسة إل شقوق. سمحت التقنیات المتقدمة للجراحین بأداء الإجراءات من خلال أصغر مبعدات الأنسجة ، و

) مع التثبیت MI-TLIFالانصھار بین الجسم القطني ( الإبلاغ عن نتائجنا حول جراحة الغشاء المخاطي طفیفة التوغل
  مع مرض العمود الفقري التنكسیة القطنیة العجزیة. اللولبي الثنائي للعنق ، في المرضى

  
ا  ، كانت  MISS TLIFخضعوا لـ  المرضى والطرق: ھذه دراسة سلسلة حالة محتملة تضمنت خمسة وعشرین مریضً

بیانات النتائج المبكرة بعد الجراحةتم الحصول علیھا قبل الخروج من المستشفى ، بینما كانت بیانات النتائج المتأخرة بعد 
  سنة بعد الجراحة. ١أشھر و  ٦و  ٣تم الحصول علیھا في  الجراحة
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انخفاض كبیر في القیم في فترة ما بعد  أظھرت إحصائیا) ٧.٩٦(متوسط  LBPقبل الجراحة من  VASالنتائج: نتیجة 

 سنة متابعة) ، وكذلك ١في  ١.٦ثلاثة وستة أشھر بعد الجراحة (تصل إلى  الجراحة في وقت مبكر ، انخفاض كبیر
عد انخفاض القیم ابتداء من فترة ما ب ) ذات دلالة إحصائیة٧.٣٢قبل الجراحة لألم الأطراف (متوسط  VASأظھرت نتیجة 

لجمیع المرضى تحسنا ملحوظا من متوسط  ODIأظھر  سنة متابعة). ١في  ١(تصل إلى  ٤.٤الجراحة مباشرة بمتوسط 
  ٪ عند١٣.٨٪. ثلاثة أشھر بعد الجراحة ویعني ٢٩.٩٦٪ قبل الجراحة بمتوسط  ٥١.٨قیمة 

 .(الجراحة بعد سنة 1
مریضا)  ١٨المرضى ( ٪ من٧٢للاندماج بین الأجسام ،  Bridwellفیما یتعلق بالاندماج ، باستخدام نظام تصنیف 

٪ (مریض واحد) على ٤اندماج الصف الثاني ، وحصل  مرضى) حصلوا على أ ٦٪ (٢٤حصلوا على الدرجة الأولى و 
  .٤حالات مع الصف  أشھر. رقم ٦الدرجة الثالثة في متابعة لمدة 

في  MITLIFمرضیة إكلینیكیة وشوھدت النتائج الإشعاعیة لـ الاستنتاجات: بغض النظر عن عدد المستویات المندمجة ، 
یرتبط الانزلاق الفقاري بتضیق العمود الفقري ، مما یشیر إلى أن الانزلاق الفقاري  المرضى الذین یعانون من التنكسیة

  ).MI-TLIFالانصھار بین الجسمین ( آمن وفعال في توسیع طیف الفقرات القطنیة طفیفة التوغل
  
  
  

 
 
  
  
  
 
 
 
 
 
 
 
  
  
  
  
  
  
  
 
 
 
 


