
 واختبارات العصبى التقییم على بالانترفیرون العلاج تأثیر
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  الملخص العربى

سى قد تؤدى الى حدوث التهاب الكبد المزمن، تلیف الكبد و  الوبائى إن الاصابه بالفیروس الكبدى 

سرطان الكبد وغیاب الأعراض هو أمر شائع قد یحدت حتى وصول  المرض الى مرحلته الاخیره مسببآ 

تلیف الكبد أو سرطان الكبد وترتبط الإصابة بفیروس الالتهاب الكبدى الوبائي سى بمجموعة من 

حیث تحدث مضاعفات عصبیة في عدد كبیر من المرضى و تتراوح  الاعراض الجسمانیه خارج الكبد

  . من اعتلال الأعصاب الطرفیه الى ضعف الادراك

تأثیر العلاج المضاد للفیروسات (الانترفیرون) على مضاعفات  الهدف من هذه الدراسة هو معرفة 

كلنیكیه وعلى نتائج الجهاز العصبى المركزى والطرفى من الناحیه الافیروس الالتهاب الكبدى سى ب

 اختبارات القیاس النفسى والفسیولوجیا العصبیه

فوق   مؤخرا اصابتهم بالالتهاب الكبدى سى مصریآ اكتشفوامریضا  ٣٠وقد أجریت هذه الدراسة على  

من المتطوعین الاصحاء مماثلین للمرضى فى السن والجنس كمجموعه تحكم  ٣٠سنه و على ١٨سن 

الخاص بالالتهاب الكبدى الانترفیرون مع ریبافیرین على أساس وزن الجسم،  وقد تلقى المرضى العلاج

  .للمریض  واستنادا إلى حاله الكبد والحاله العصبیه

جمیع المرضى للآتى الفحص الاكلینكى العام ، تقییم عصبى شامل ، الموجات فوق  وقد خضع

ه السكر في الدم،تحلیل البول،نسبه الصوتیة على البطن،وخزعة الكبد،صوره دم كامله،سرعه ترسیب،نسب

الدهون في الدم،  الصودیوم،وظائف الكلى و الكبد،تحلیل لنوع فیروس الالتهاب الكبدى كما تم اختبار 

ودرجه  COWAT الطلاقة اللفظیة باستخدام مقیاس و  MMSEدرجه الوعى والاتنباه باستخدام مقیاس

والجهد البصرى المستثار ودراسات التوصیل TMT-A&Bالانتباه والادراك البصرى باستخدام مقیاس 

  .العصبي 



بینما   في المرضى قبل وبعد بدء العلاج بالانترفیرون  MMSEلم یكن هناك اختلاف كبیر في نتائج  

أظهر المرضى ضعف فى الوظائف التنفیذیة والمعرفیه بعد العلاج بالانترفیرون كما أتضح فى نتائج 

فى المتابعة حیث وجد اختلاف كبیر بین النتائج قبل وبعد بدء COWAT اختبار الطلاقه اللفظیه 

 العلاج

وقد أظهر المرضى أیضآ ضعف فى الانتباه وتحول الانتباه والقدرات الادراكیه البصریه قبل بدء العلاج  

 . مقارنة بالمجموعة الضابطةTMT A&B  وفى المتابعة كما یتضح من انخفاض في الأداء في 

ات التوصیل العصبي في مجموعة المرضى اعتلال الأعصاب الطرفیه المزیل للمیالین في كشفت دراس 

نتائج قبل بدء العلاج بینما كشف التقییم السریري للمرضى في دراستنا  المجموعة المتابعة بالمقارنة مع 

ضى ٪ من المر  ٦,٧٪ من المرضى كان الفحص السریري لهم طبیعى، ٩٠قبل العلاج بالانترفیرون أن

٪ من المرضى لهم تاریخ سابق لانفصال الشبكیة ٣,٣كان لدیهم تاریخ سابق لعملیة المیاه البیضاء، 

٪من المرضى  ٦٣,٣أشهر من العلاج بالانترفیرون وجد أن ٦وبمتابعة التقییم السریري للمرضى بعد 

ثر لحاسه ٪من المرضى اعتلال الأعصاب المخیه  في شكل تأ ٣,٣كان الفحص السریري لهم طبیعى،

٪ من المرضى قد عانوا من اعتلال الأعصاب الطرفیه الحسیة. في دراستنا كشفت  ٣,٣السمع و

 ٣٠من أصل  ١٣اختبارات الفسیولوجیا العصبیه عن وجود اعتلال الأعصاب تحت الإكلینیكي في  

 . ٪ ) في مجموعة المتابعة ٦٦,٧( ٢١من أصل  ١٤. ٪) قبل بدء العلاج و٤٣مریضا ( 

وجود الاعتلال المحورى فى العصب البصري قبل بدء الانترفیرون  تائج الجهد البصرى المستثاركشفت ن

الذى تحسن بعد العلاج المضاد للفیروسات وقد ظهر من خلال سعة الجهد العصبى المستثار التى 

كانت أقل بكثیر في المرضى قبل بدء العلاج عن المجموعة الضابطة في حین وجدنا أن كان هناك 

فى العصب البصرى نتیجه للعلاج بالانترفیرون في مجموعة المتابعة كما   عتلال مزیل للمیالین ا



الجهد البصرى المستثار لفترة أطول كثیرا بمجموعه المتابعة من المجموعة  وضح فى زیاده كمون

  الضابطة ومجموعة قبل بدء العلاج

 الاستنتاج

ي المركزي والطرفى مرتبطة بفیروس الالتهاب الكبدى وجدنا مجموعة من اضطرابات الجهاز العصب لقد

الوبائي عن طریق الفحص الاكلینیكى، و اختبارات القیاس النفسى، و الفسیولوجیا العصبیه ووجد ان  

فیروس (سي)  یسبب ضعف فى الانتباه ، وتحول الانتباه والقدرات البصریه الادراكیه والاعتلال 

د للفیروسات(الانترفیرون) یؤدي إلى تغییرات ملحوظه فى الفحص العصبي البصري وان العلاج المضا

الاكلینیكى، و اختبارات القیاس النفسى، و الفسیولوجیا العصبیه و أنه یسبب اعتلال الأعصاب المخیه 

٪ من المرضى. وقد وجد ان العلاج  ٣,٣٪ من المرضى و اعتلال الأعصاب الحسیة في  ٣,٣في 

ر إیجابي على الاعتلال العصبي البصري المحوري ولكن مع تأثیر سلبي المضاد للفیروسات له تأثی

على الوظائف التنفیذیة والاعتلال العصبي البصري المزیل المیالین تحت الإكلینیكي . كما أنه یؤدي 

 .٪ من المرضى ٦٦,٧إلى اعتلال إزالة المیالین تحت الإكلینیكي للأعصاب الطرفیه في حوالى 

 

  

  

  

  

 

 



   التوصیات

غي الكشف عن اعتلال الادراك تحت الإكلینیكي في أقرب وقت ممكن عن طریق تقییم ینب .١

نفسي للمرضى المصابین بالفیروس الكبدى سى من أجل مساعدة المرضى على تحسین جودة 

  الحیاة 

یجب تقییم مرضى التهاب الكبد الوبائي عن طریق التشخیص الكهربي واختبارات التوصیل  .٢

  .دم وجود ادله لحدوث الاعتلال العصبيالعصبى حتى فى حاله ع

یجب تقییم مرضى التهاب الكبد الوبائي عن طریق الجهد البصري المستثار حتى فى حاله عدم  .٣

  .وجود ادله لحدوث اعتلال الأعصاب البصریة

یجب البحث عن وجود اصابه بالفیروس الكبدى سى  فى  كل مریض  یعانى من الاعتلال  .٤

  ه عدم وجود سبب مبرر خاصه انه ینتشر فى مصر بطریقه وبائیهالعصبي الطرفى  فى حال

یجب أن یتم تنفیذ مزید من الدراسات على عدد اكبر من المرضى للحصول على مزید من  .٥

 الناجمه عن فیروس (سي) المعلومات عن التقییم المعرفي والمضاعفات العصبیة الطرفیة

نهایة العلاج الانترفیرون لتحدید ما إذا  یجب متابعة المرضى الذین یعانون من مضاعفات بعد .٦

  .كانت هذه المضاعفات هي مؤقتة أو دائمة

  العمل الهدف من

فیروس الالتهاب الكبدى سى فى لدراسه تأثیر العلاج المضاد للفیروسات (الانترفیرون) على مضاعفات 

القیاس النفسى  الجهاز العصبى المركزى والطرفى من الناحیه الاكلنیكیه وعلى نتائج اختبارات

  والفسیولوجیا العصبیه

 

 


