
  في مرضى الاضطراب الوجداني ثنائي القطب ٦-وانترلوكینالذاكرة اضطرابات 
  
  رسالة

  توطئة للحصول علي درجة الماجستیر في الأمراض النفسیة والعصبیة ةمقدم

  من

  سید جمعة السید

  بكالوریوس الطب والجراحة

  جامعة الفیوم - كلیة الطب 
  

  تحت إشراف

  ھاني حامد دسوقي /د .أ
  بني سویف جامعة - كلیة الطب–سي أستاذ الطب النف

  جامعة بني سویف - التطبیقیة عمید كلیة العلوم الصحیة

  جامعة الفیوم -المشرف علي قسم الطب النفسي 
  

  محمد رمضان سلطان /د 

  مدرس الطب النفسي

  جامعة الفیوم - كلیة الطب 
  

  محمد منصور عباس /د 

  مدرس الباثولوجیا الإكلینیكیة

  جامعة الفیوم - كلیة الطب 
  

 قسم الطب النفسي
 كلیة الطب 

  جامعة بني سویف

٢٠١7 

  

  



  

  الملخص العربي

  

  

  في مرضى الإضطراب الوجداني ثنائي القطب أثناء التحسن التام وعلاقتھباضطرابات الذاكرة ٦-انترلوكین

ً شدید التعقید من حیث تعدد صوره الإكلینیكیة وتنوع النظریات التي تفسر  یعتبر مرض الاضطرابالوجدانیثنائیالقطبمرضا
دوثھ، وقد ظھرت العدید من البحوث  والدراسات التي جاھدت لدراسة  الأسباب المتعددة لھ ،  منھا الأسباب البیولوجیة  ح

وأخرى السیكولوجیة والإجتماعیة التي نجم عنھا جمیعا تبني المنظور المتكامل كمسبب 
ً توجھت الكثیر من ھذه الأبحاث . لمرضالاضطرابالوجدانیثنائیالقطب للتوصل لدلالات بیولوجیة لتساعد على واخیرا

  .إكتشاف مرض الاضطرابالوجدانیثنائیالقطبفي مراحلھ الاولى  وبالتالي العلاج المبكرلھ

  :الھدف

ھدف  ھذا البحث ھو المقارنة بین مجموعة من مرضىالاضطرابالوجدانیثنائیالقطبومجموعة اخرى اصحاء من  حیث 
لآخر من ھذا البحث ھو مقارنة المجموعتین من حیث اضطراباتالذاكرة ثم دراسة في الدم و الھدف ا٦مستوى الانترلیوكن
  .بالمعلومات الاكلینبكیة واضطرابات بالذاكرة ٦علاقة الانترلیوكن 

  :من أجل إتمام ھذا  البحث تم دراسة ھذا  الموضوع من خلال  الخلفیة النظریة والبحث العملي

  :الخلفیة النظریة: أولا

  لاضطرابالوجدانیثنائیالقطبا:الفصل الاول

یعرض في  ھذا الفصل  الحدیث في الخلفیة النظریة عن نسبة انتشارمرض الاضطرابالوجدانیثنائیالقطبوالأسباب المتداخلة 
، لحدوثھ مع التركیز على النواحي البیولوجیة  والدور المحوري  للدلالات البیولوجیة  ومنھا دلالات الجینات الوراثیة

ي كیمیاء المخ و ایضا التغیرات في التصویر الھیكلي للمخ المصاحبة والتغیرات ف
كما یناقش ایضاكیفیة تشخیصھ و أسباب تأخر .لمرضالاضطرابالوجدانیثنائیالقطبوأخرى السیكولوجیة والإجتماعیة

 كما یتناول أیضا ایضاح التحول التشخیصي من الاضطراب أحادي القطب إلى ثنائي. تشخیصھ في بعض المرضى
  .ویذكر أیضا الأمراض التي غالبا ما تصطحب مرض الاضطراب الوجداني ثنائي القطب. القطب ثم كیفیة تطور المرض

  

  وظائف الذاكرة في مرض الإضطرابالوجدانیثنائیالقطب:الفصل الثاني

وقد تم .ذاكرة طویلةنوقش في ھذا الفصل مقدمة عن الذاكرة وانواعھا وتشمل الذاكرة  قصیرة المدى،  الذاكرة العاملھ وال
لكل نوع منھموتم التركیز ایضا علي علاقة ).  من الوجھھ الفسیولوجیة العصبیة(عرض النظریات النیوروفسیولوجیة 

ً تم  عرض الطرق العلاجیة الشائعة  لإضطراب الذاكرة ومنھا طرق  مرض الاضطرابالوجدانیثنائیالقطب بالذاكرةو اخیرا
  .يدوائیة و منھج الإصلاح المعرف

  

  و دوره في مرض الاضطرابالوجدانیثنائیالقطب ٦الإنترلیوكن : الفصل الثالث

وقدرتھ على مرور ) من ثم للمناعة( و تركیبھ و دوره كمثیر للإلتھاب  ٦ھذا الفصل یتضمن مقدمة  لتعریف الإنترلیوكن 
ً تضمن  دور الإنترلیوكن . الحاجز الدمي المخي في  تكوین   ٦وایضا

ل الجھاز المناعي لعلاج وألقینا الضوء على العلاجات المبنیة على تعدی.أعراضمرضالاضطرابالوجدانیثنائیالقطبالمختلفة
ًإحتمالیة  إستخدام المواد . مرضالاضطرابالوجدانیثنائیالقطبومنھا تأثیرإستراتیجیات العلاجالمضادة للإلتھاب وأخیرا

  .المضادة للإلتھاب في الوقایة من المرض



    الجزء العملي: ثانیا

عینة  البحث  بطریقة العینة المتتالیة من  تم تصمیم البحث بطریقة دراسة الحالة ـ الضابطة، وكانت  طریقة إنتقاء 
  مرضي الاضطرابالوجدانیثنائي القطب المترددین علي عیادة الطب النفسیبمستشفي الفیوم الجامعي

  :قد أجري البحث على مجموعتین

د من فر ٤٠فرد من مرضى الاضطرابالوجدانیثنائي القطباثناءالتحسنالتام والأخرى من  ٤٠المجموعة الاولى تكونت من 
الأصحاء تتناسق مع المجموعة الاولى من حیث السن والنوع و مستوى التعلیم و كان أفراد المجموعة الضابطة من 

  .العاملین فیبمستشفي الفیوم الجامعي

  :لقد تطلب الإختیار ضمن عینة البحث الشروط الآتیة في مرضي الاضطرابالوجدانیثنائي القطب : المجموعة الاولى

  .ن الجنسین الذكور والاناثأن یكونوا م -

  .سنة٥٥الى  ١٨السن من -

  

  .ـالمرضى تنطبق علیھم معاییرالمعتمدةفیالنسخةالرابعةمنالدلیلالتشخیصیوالإحصائیللاضطراباتالنفسیة

  :ولقد تم استبعاد مرضى الاضطرابالوجدانیثنائي القطب  التالین

  .المصابین بأمراض نفسیة اخرى-

  .نيـ الذین یعانون من تأخر ذھ

  .ـالمرضى المدمنون

  .ـ المصابین بأمراض أخرى تؤثر علي الذاكرةشاملة الصرع والالتھاب بالمخ والذین تعرضوا لصدمة قویة في الرأس

  .ـ المصابین بأمراض المناعة

  .ـ الذین تلقوا علاج بالصدمات الكھربائیة خلال الستة أشھر التي سبقت تاریخ الفحص

  

بحث الحصول علي الموافقة المستنیرة كتابیا من جمیع المشاركین وتتضمنت معرفتھم  ھذا، وتتطلب الإشتراك في ال
بالھدف من البحث وأخذ عینات من الدم وفحصھا والتخلص منھا مباشرة عقب  إجراء التحلیل ، وكذلك أن البحث قد 

فضل وأیضا إنھ لن یؤ ثر لایعود علیھم بالمنفعة المباشرة وإن كان  سیفید من من حیث فھم مسببات المرض بشكل أ
  .رفضھم للإشتراك علي ما یحصلون علیھ من خدمات علاجیة

  

  :طرق البحث  -

  الفحص النفسي

البیانات تشمل على بیانات اجتماعیة ودیموغرافیة، بدایة المرض،مدة . طبقالفحص النفسي  عن طریق المقابلةالشبة مقننة
  .نتیجة المرضوتاریخ عائلیلأمراض اضطرابالمزاج المرض، تاریخ مرضى لنوبات سابقة،الحجز بالمستشفي

  أدواتالقیاسي النفسي للمرضى

  SCID-I( (الطبعة الرابعة للدلیل التشخیصي والإحصائى للأمراض العقلیة  .١



  )HDRS(مقیاس ھامیلتون لقیاس درجة الاكتئاب   .٢

  )YMRS(مقیاس یانج لقیاس درجة الھوس    .٣

  

  :وقد طبقت على المجموعتین

  ).WMS-IV(ـ إختبار ویكسلر للذاكرة الصورة الرابعة 

اخذت عینات وریدیة من المجموعتین ، ثم تم فصل السیروم  في أنابیب مخصوصة وتم حفظ العینات في :ـ عینات الدم
  .حتي تم جمع كل العینات ،  ثم تم قیاس مستوى الإنترلیوكن في كل العینات في آن واحد ٢٠درجة حرارة  ـ

  :النتائج

  :تتلخص النتائج في ما یلي

  :وصف العینة- ـ ١

  .عدم وجود فرق إحصائي ذو دلالة بین المجموعتین في كل من السن و النوع والتعلیم  -

٪ من مرضى الاضطرابالوجدانیثنائي القطبكان لدیھم تاریخ مرضي للاضطرابالوجدانیثنائي القطب في ٣٠  -
  .العائلة

  .ي تم حجزھم بالمستشفي نتیجة المرض٪من مرضى الاضطرابالوجدانیثنائ٣٢٫٥  -

  .عام٢٤٫٥كان متوسط عمر المرضى عند الاصابة بالمرض   -

  :المقارنة بین المجموعتین - ـ ٢

حیث كان مستواه في . في الدم  ٦وجد فرق ذو دلالة  إحصائیة بین المجموعتین من حیث مستوى الإنترلیوكن   -
  .نالتام أعلى من مجموعة الأصحاءمرضى الاضطرابالوجدانیثنائي القطب اثناءالتحس

وجد فرق ذو دلالة إحصائیة بین المجموعتین في بعض نتائجإختبارات الذاكرة وھي  ذاكرة الاقتران السمعي   -
والذاكرة المنطقیة حیث أن مرضى الاضطرابالوجدانیثنائي القطب اثناءالتحسنالتام كانت نتائجھم  أضعف من مجموعة 

  .الأصحاء

  :في مجموعة المرضى ٦تباط بین  المتغیرات الإكلینیكیة ونتیجة اختبارات الذاكرة و مستوى الإنترلیوكن دراسة الإر- ـ ٤

وجد إرتباط إیجابي ذو دلالة إحصائیة بین عدد مرات الحجزبالمستشفى، السن، مدة المرضوعدد النوباتو   -
  .٦مستوى الإنترلیوكن 

  .٦وي التعلیمي ومستوى الإنترلیوكن وجد إرتباط سلبي ذو دلالة إحصائیة بین المست  -

ونتیجة الإختبار المرئي والسمعیللارقام،ذاكرة ٦وجد إرتباط سلبي ذو دلالة إحصائیة بین مستوى الإنترلیوكن    -
  . الاقتران السمعي والبصري، التحكم العقلي والمعلومات العامھ

  

  الإستنتاجات

بالوجدانیثنائي القطب اثناءالتحسنالتامأعلى من الأصحاء في الدم لدى  مرضى الاضطرا ٦مستوى الإنترلیوكن   -
ًإلى إحتمالیة وجود خلل مناعي مؤدي مرضى الاضطرابالوجدانیثنائي القطب   .مشیرا



یوجد إضطربات في وظائف الذاكرة  في مرضى الاضطرابالوجدانیثنائي القطب اثناءالتحسنالتامومنھا   -
  .والذاكرة المنطقیة)لة و الصعبھالسھ(الإضطراب في ذاكرة الاقتران السمعي 

  .ونتیجة إختبارذاكرة الاقتران السمعي ٦یوجد إرتباط سلبي ذو دلالة إحصائیة بین مستوى الإنترلیوكن   -

  

  التوصیات

فیمرضى  ٦القیام بالمزید من الدراسات التي تشمل على عینة أكبر من المرضى لدراسة دور الإنترلیوكن  •
  .طب اثناءالتحسنالتاموعلاقتھ بالأعراض و اضطراب الذاكرةالاضطرابالوجدانیثنائي الق

  .القیام بدراسات تشمل فحص نواحي إدراكیة أخرى فیمرضى الاضطرابالوجدانیثنائي القطب اثناءالتحسنالتام  •

  دراسة إمكانیة إستخدام مضادات الإلتھاب لتخفیف  أعراض الاضطرابالوجدانیثنائي القطب المختلفة  •

  .تطبیق برامج المعالجة المعرفیة لتحسین القدرات الإدراكیة لدى مرضى الاضطرابالوجدانیثنائي القطب  •

 


