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 ءلإهداا

 

 مختبري كل إلى

 شمعة لــعــٌش أن ٌحاول

 الظلام ٌلعن أن بدل

 

***** 

 

 ))اللهم اكرمنا بنور الفهم , وافتح علٌنا بمعرفة العلم , 

 وسهل اخلاقنا بالحلم , واجعلنا ممن ٌستمعون القول فٌتبعون احسنه ((

  

 

***** 
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 مقدمة

اٌؼ١ٍّخ ٚػٍٝ سأعٙب ع١ّؼبً رخظض اٌطت ع١ّغ اٌزخظظبد  لبئّخ ػٍٝ اٌطج١خّ اٌزخظّظبد  رؼذ    

, ٞ ٠ؼٕٝ ثبٌىشف ػٓ اٌّشع ٚرشخ١ض  اعجبة الاطبثخ ٚطشف اٌؼلاط إٌّبعت ٌٗ زاٌجششٞ اٌ

ٚؽزٝ ٠غزط١غ اٌطج١ت رشخ١ض اٌّش٠غ ثبٌطش٠مخ اٌظؾ١ؾخ ٠ؾزبط اٌٝ اعشاء اٌفؾٛطبد اٌّخزجش٠خ 

ُّ  ٌٓ ٚدٚٔٙب,  اٌؼٍَٛ اٌطج١خ ٚو١ٍخ  و١ٍخ رم١ٕبد اٌّخزجشاد رخظض ٚاٌزٟ رٕذسط رؾذ  رشخ١ض ٠ز

وّب ٠غت ِؼشفخ اْ ع١ّغ , ػٍّٗ  أداء ػٓ ػبعضًا اٌطج١ت ٚع١مف ,اٌظؾ١ؾخ  اٌّشػٝ ثبٌطش٠مخ

اٌزخظظبد اٌطج١خ ِٓ ؽت ٚ رّش٠غ ٚط١ذٌخ ٚرظ٠ٛش شؼبػٟ ٚغ١ش٘ب رؼًّ ع١ّؼٙبً ِؼبً و١ذ 

 . ٠غت ػذَ اٌزم١ًٍ ِٓ أٞ ِٕٙب ٌزٌه, ٚاؽذح ٚثغ١بة أٞ ِٕٙب ٌٓ ٠زُ رٛف١ش اٌشػب٠خ اٌىبٍِخ ٌٍّش٠غ 

ِضً اٌذَ , اٌّخزٍفخ  اٌغغُ ػ١ٕبد رؾ١ًٍ ػٓ اٌمغُ اٌّغؤٚي بثأٔٙ انطبيت انًختبراث رؼش٠ف ٠ّٚىٓ

 فٟ ِشىٍخ أٚ خًٍ أٞ ػٓ اٌخبطخ ٌٍىشف ٚالأعٙضح ٚاٌجشاص ٚالادساس ٚغ١ش٘ب ثبعزخذاَ اٌزم١ٕبد

 اٌغجت اٌىبِٓ رؾذ٠ذ ٚفٟ اٌذاخ١ٍخ الأػؼبء فبءحو ِذٜ رؾذ٠ذ فٟ ٔزبئظ اٌزؾب١ًٌ اٌطج١ت اٌغغُ ٠ٚغزخذَ

 إٌّبعجخ ٚاٌغشػخ اٌؼلاط اٌطج١ت إٌزبئظ ٠ؾذد ػٍٝ ٚثٕبءً  ٚعججٗ, الاٌزٙبة ِىبْ ٚرؾذ٠ذ اٌّشع ٚساء

  .ٌٍّش٠غ

ً   اٌطج١خ اٌّخزجشاد ٟ٘ ػّب اٌزؾذس أْ رُ ثؼذ    اٌّخزجشاد ػبٌُ إٌٝ اْ اٌز٠ٕٛٗ ٠غت ػبَ ِٚجغؾ ثشى

َ   ػٓ ا, فٙٛ ػجبسحعذً  ٚاعغ   اٌطج١خ ً   اٌّخزظْٛ ثٙب ٠ؼًّ ػذح ألغب ٚلذ لغُ ٘زا , رخظظٗ  ؽغت و

ثٛؽذح عؾت اٌذَ ٚعّغ  انباب الاولؽ١ش اثزذأ , اٌىزبة ػٍٝ عزخ اثٛاة دْٚ  فبطً ث١ٓ أٞ ِٕٙب 

 اٌزٟ ِٚؼشفخ اٌفؾٛطبد اٌّش٠غ ثبعزمجبي رؼٕٝ اٌطج١خ ٚاٌزٟ اٌّخزجشاد أٌٚٝ ألغبَ اٌؼ١ٕبد ٟٚ٘

                                    .إٌٝ اٌمغُ اٌّغؤٚي  ٚإسعبٌٙب اٌذَ ػ١ٕخ عؾت ٠زُ ٚف١ٙب ,طج١ت اٌ ؽٍجٙب

ٌذساعخ ػٍُ اِشاع اٌذَ ٚاٌزٟ رشًّ ؽغبة ٔغجخ ا١ٌّٙٛغٍٛث١ٓ ٚ  انباب انثاَيف١ّب خظض 

اٌخبطخ ا١ٌّٙبرٛوش٠ذ ٚػذد وش٠بد اٌذَ اٌؾّشاء ٚاٌج١ؼبء ٚاٌظفبئؼ اٌذ٠ِٛخ فؼلاً ػٓ اٌزؾب١ًٌ 

فمذ رطشلٕب ف١ٗ ثبٌؾذ٠ش ػٓ ثؼغ اٌفؾٛطبد إٌّبػ١خ ٚؽشق ػٍّٙب  انباب انثانثاِب , ثؼٛاًِ اٌزغٍؾ 

ٌذساعخ اٌفؾٛطبد اٌى١ّ١بئ١خ دْٚ اٌزطشق ٌزفبط١ً خطٛاد اٌؼًّ ٚاٌزٟ  انباب انرابعٚلذ خظض , 

رؾب١ًٌ اٌٙشِٛٔبد  ٠ٚؾزٛٞ ٘زا اٌىزبة ػٍٝ, رخزٍف رجؼبً ٌٍطش٠مخ اٌزٟ رمَٛ اٌششوخ ثبعزخذاِٙب

     ,  انباب انخايصوّب عبء رٌه فٟ  ,ٚدلالاد الاٚساَ فؼلاً ػٓ اٌزؾب١ًٌ اٌخبطخ ثغشصِٛخ اٌّؼذح 

 ..فمذ خظض ٌششػ رؾ١ٍٍٟ الادساس ٚاٌجشاص  انباب انطادشاِب 

ٚاعبي ِؾّذ طٍٝ الله ػ١ٍٗ ٚعٍُ   ع١ذٔب ػٍٝ ٚاٌغلاَ ٚاٌظلاح لله ثبٌؾّذ ٘زا ولاِٟ أخزُ إٌٙب٠خ ٚفٟ

 ..الله اْ ٠ٛفمٕب ٌّب ٠ؾجٗ ٠ٚشػبٖ 

 ..ٚالله ٌٟٚ اٌزٛف١ك 
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 Specimen collectionجمع العٌنات 

 

 Specimen collection العٌنات جمع*

 المرٌض لتهٌئة ٌقهاتطب الضروري من خاصة( برامج) بتعلٌمات عادة الطبٌة التحالٌل مختبرات تزود  

 والؽرض التحلٌل نوع حسب تختلؾ مدة المرٌض بصٌام ذلك وٌتم الصحٌحة بالصورة العٌنة على والحصول

 الخاصة التحالٌل بعض وٌوجد. التدخٌن من ٌمنع ان وٌجب الورٌد عبر المحالٌل المرٌض اعطاء واٌقاؾ منه

 الطبٌب ٌعٌن عندما. وكمٌته الؽذاء نوع تحدٌدو له الموصوفة الادوٌة تناول من المرٌض منع تتطلب التً

 قبل من او المستشفى داخل المرٌض كان اذا الممرضة قبل من العٌنة جمع ٌتم فانه المطلوب التحلٌل نوع

 العٌنة بتصنٌؾ القٌام علٌها ٌجب حٌث( العٌنات سحب قسم) الخارجٌة العٌادات لمرضى المختبر فنً

 بوضوح علٌها وٌكتب المختبر الى ارسالها ٌتم ثم ومن العٌنة جمع ووقت تارٌخ وبكتب وتعلٌمها وترقٌمها

 الحرص ومع,  المرٌض وموقع الطبٌب واسم المطلوب التحلٌل ونوع وجنسٌته وعمره المرٌض ورقم اسم

 الى مباشرة ارسالها وٌتم بإحكام ومؽلقة ونظٌفة ملائمة التحلٌل فً المستعملة الاوعٌة جٌع تكون ان على

 .رالمختب

 (  بالتفصٌل)  الدم عٌنة لسحب العملٌة الطرٌقة *

 . الاعلى الى الٌد وجه ٌكون بحٌث وفردها مرٌح مكان فً المرٌض ٌد وضع( 1)

 والعضلة الكوع بٌن أي تقرٌبا اصبعٌن بمسافة الكوع فوق كافٌة بقوة( ضاؼط رباط) التورنٌكه ربط( 2)

 طرؾ الى الدم تدفق تمنع لا حتى دقٌقتٌن الى دقٌقة من التورنٌكه لربط مدة اقصى, ) الورٌد ٌتضح حتى

 (.والاصابع الذراع

 .وجدت ان والمجروحة المحروقة الاماكن بتجنب بعناٌة الورٌد اختٌار ٌتم( 3)

 معاً. واللمس بالنظر الورٌد مكان ٌحدد( 4)

 .الاوردة لإبراز بقوة ٌده قبضة بإؼلاق ٌقوم ان المرٌض من نطلب( 5)

 .الورٌد الى الدم ٌدفع مما الكوع الى الرسػ من الٌد تدلٌك بعملٌة نقوم الورٌد اٌجاد الصعوبة من كان اذا( 6)

 حتى بقطنة ومسحها Alcohol Swab الكحول على المحتوٌة الطبٌة بالمسحة الورٌد مكان تنظٌؾ( 7)

 . تجؾ

 .التنظٌؾ بعد الورٌد مكان لمس عدم( 8)

 .ٌسرىال الٌد بإصبع الورٌد مكان فرد( 9)

 .الورٌد مكان قبل الاصابع احد وضع( 10)

 .درجة 45 مٌل زاوٌة الحقنة تؤخذ حتى الٌسرى الٌد اصبع فوق الٌمنى بالٌد الابرة سن انزال( 11)

 او Syringe العادٌة الابر استخدام حالة فً برفق الحقنة مقبض وسحب وبسرعة برفق السن ادخال( 12)

 وضع ٌتم  Vacutainer المتعدد الحامل ذات برالأ  نوع وفً , Vein Viewer الورٌد كاشؾ جهاز

 كعب من فتتم الموالٌد من العٌنة سحب حالة فً اما, لها المخصص المكان فً الاخرى تلو واحدة الانابٌب

 دقائق 5 لمدة القدم تدلٌك مراعاة مع معقمة بإبرة الوخز بعد ٌتبباٌ اتوماتٌك او شعرٌة انبوبة باستخدام القدم

 .المكان هذا فً للدم طبٌعً تدفق ٌحدث حتى الوخز قبل

 .المرٌض ٌد قبضة وفتح( الرباط) التورنٌكه فك ٌتم الدم سحب عملٌة انتهاء عند( 13) 

 .بالإصبع علٌها والضؽط نهاامك القطن من قطعة ووضع الابرة سن اخراج( 14)

 .المطلوبة لتحالٌلل المستخدمة الانابٌب فً الحقنة فً الموجود الدم تفرٌػ ٌتم( 15)
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 .المرٌض ٌتناوله الذي العلاج نوع الى الاشارة وٌجب,  الانابٌب على المرٌض بٌانات كتابة( 16)

  .المرٌض ذراع فً العٌنة سحب مكان على طبٌة لاصقة وضع( 17)

 :هامة ملاحظات -

 الؽٌر الحمراء ةالاشع باستخدام المرٌض اوردة اظهار على ٌعمل  Vein Viewer الورٌد كاشؾ جهاز -ا 

 مستوحاة والفكرة مرئٌة شاشة داخل وكؤنها الاوردة فتبدوا ملم 10 لعمق المرٌض ٌد تخترق والتً ضارة

 . Projector البروجٌكتور عمل فكرة من

 العلاجٌة السوائل لان Cannula كانٌولا على ٌحتوي الذي الذراع من الدم عٌنة سحب ٌجوز لا عامة  -ب

Therapy Fluids تعطٌنا قد وبالتالً العٌنة تخفٌؾ على تعمل الكانٌولا طرٌق عن ورٌدٌا ادخالها ٌتم ًالت 

 :الاتً اتباع فٌجب الكانٌولا من العٌنة لسحب اضطرار هناك كان اذا اما,  خاطئة نتائج

 .العٌنة سحب قبل الاقل على دقائق 10  لمدة الكانٌولا خلال العلاجٌة السوائل تدفق اٌقاؾ -

 السائل من جزء على ٌحتوي لآنه منه والتخلص الدم من مل 1 سحب برفق ٌتم سرنجة مباستخدا -

 .العلاجً

 تستخدم لا,  Heparin الهٌبارٌن مادة من قلٌلة ولو نسبة على ٌحتوي العلاجً السائل كان اذا -

 لنه املةالك الدم صورة اختبار او Coagulation Testing طالتجل اختبارات اجراء فً المسحوبة العٌنة

 ؼٌر النتائج ستصبح وبالتالً Platelets Aggregations الدموٌة الصفائح من تجمعات عمل فً ٌتسبب

 . False Results مإكدة

 

 :  الدم سحب أنواع* 

 : الشعٌري الدم .سحب1

 
 الالطف وفً البالؽٌن فً الذن شحمة أو (البنان) الصابع رأس تثقٌب طرٌق عن الشعٌري الدم سحب ٌتم

 ( Puncture) رمحً مشرط بواسطة القدم باطن أو الكبٌر القدم إصبع أو القدم أخمص ٌثقب الرضع

 آو إٌثٌلً بكحول مبللة قطن بقطعة بمسحها وذلك السحب منطقة بتنظٌؾ الشعٌري الدم عٌنة سحب وٌتم

 %71 أٌزوبروبانول كحول

 فٌندفع الإبهام وٌثنى مم 2_1 بعمق رحج فٌحدث وخفة بسرعة الرمحً المشرط بواسطة الإبهام بوخز ثم

 ربط ٌعاد ثم.  مرات عدة والعلى السفل إلى الٌد وتهز الضاؼط الرباط ٌرفع الدم ٌخرج لم وإذا بؽزارة الدم

 الدم قطرة على أفقٌا الشعرٌة الماصة نضع ذلك بعد , الدم فٌندفع الإبهام وٌثن جدٌد من الضاؼط الرباط

 أنبوبة فً الدم قطرات وتجمع العلامة المطلوبة حتى الماصة فً ٌندفع الدم وٌترك الجرح من الخارجة

 الماصة ؼسل مع الصودٌوم كبرٌتات من Isotonicالتوتر معتدل سائل على تحتوى مم 15 سعتها اختبار

 النوع من مركزي طرد أجهزة وتستخدم لفصلها المركزي الطرد لجهاز تنقل ثم نفسه بالمحلول مرات عدة

 . الشعرٌة النابٌب تكسر لمنع الفقً
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               : الورٌدي الدم .سحب2

 

 
 جاهزة ومعقمة جافة محقنة بواسطة المرفق أو الذراع فً الموجودة الوردة من عادة الورٌدي الدم ٌسحب

 حول الضاؼط الرباط وٌطبق مرٌحة وضعٌة فً والشخص دافئا الذراع ٌكون أن وٌفضل واحدة مرة تستعمل

 المكان فً الجلد ٌنظؾ ثم ومن رقٌقا الضؽط ٌكون أن على , والمرفق الكتؾ بٌن ما وتكون برفق العضد

 المقبض بسحب الهواء من المحقنة تفرغ ذلك بعد , قلٌلاً  لٌجؾ وٌترك طبً بكحول مبللة بقطنه وخزه المراد

 وٌوضع الٌسرى بالٌد فقالمر ٌمسك ذلك بعد , المحقنة داخل الموجود الهواء كل ٌطرد بحٌث مرارا ودفعه

 للممرضةى الٌمن بالٌد المحقنة تمسك ثم ومن سم 2 الوخز مكان عن بعٌداً  سٌوخز الذي الورٌد على إبهامها

 تكون أن على واحدة بوخزة الورٌد فً الإبرة تدخل ثم ومن الثلاثة والصابع الإبهام بٌن المختبر لفنً أو

الكافً  الدم ٌسحب اوعنده الإبرة مدك سحب نتٌجة الحقنة إلى الدم فٌندفع العلى إلى وفةالمشظ الإبرة نهاٌة

 .  المطلوب المقدار وهوللتحلٌل 

 من الإبرة تسحب ثم الوخز مكان على بالكحول المعقم القطن من قطعة وتوضع الضاؼط الرباط ٌرفع عادة

 . لفصله تهٌئة الاختبار أنبوبة فً المسحوب الدم ٌوضع ثم ومن , بلطؾ الورٌد

 الشرٌانً الدم سحب.3

 
 بٌن الاختلاؾ دراسة أو الدم ؼازات فحص طلب مثل قلٌلة حالات فً إلا ًشرٌان دم سحب ٌطلب ما نادراً 

 . ريٌالشع بالدم شبٌه الشرٌان الدم فإن معلوم هو وكما.  الورٌدي والدم ًالشرٌان الدم فً الجلوكوز مستوى
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 esTypes of blood tubانواع انابٌب الدم * 

 المواد بمحتوى فً المختبرات الطبٌة تختلؾ Types of blood tubesٌتم استخدام انواع من انابٌب الدم 

 :هً الشهر والنواع المطلوب التحلٌل حسب بداخلها الموجودة

 Red Tube  الاحمر الانبوب.1

 فً ٌستخدم وهو Serum السٌرم على الحصول أجل من وذلك تجلط موانع أي على ٌحتوي لا تماما جاؾ أنبوب

 لا أصفر أنبوب ٌوجد حالٌا , الخرى التحالٌل بعض و الهرمونات و المصلٌات و الدم كٌمٌاء تحالٌل فً الؽالب

 كرٌات عن Serum السٌرم فصل فً تساعد وهً جل مادة بداخلة نجد ولكن  تجلط موانع أي على ٌحتوي

 تكون عدم أجل من وذلك النبوب داخل الدم لطتج بعد إلا العٌنة فصل عدم ٌفضل,  Blood Cells الدم

    . العٌنة فصل عند النبوب داخل جلطة

  Green Tube ضرالأخ الأنبوب. 2

 وتستخدم( LH) باسم تختصر  Lithium Heparin وهً لتجلط مانعة مادة على النبوب هذا ٌحتوي

 ٌتم الحالٌة الفترة فً ولكن الكٌمٌائٌة التفاعلات على تإثر ولا التجلط منع وظٌفة عمل أجل من قلٌل بتركٌز

  . الصفر أو الحمر بالنبوب استبداله

 Lavender Tube البنفسجً الأنبوب. 3

 EDTA  بإسم تختصر  Ethylene Diamine Tetra acetateتسمى لتجلط مانعة مادة على ٌحتوي

 صورة مثل مالد لتحلٌل مختلفة مجموعة فً ٌستخدم وهو  3EDTA Kاو  2EDTA K نوع من

 ا. وؼٌره Blood Group الدم فصائل تحلٌل و  CBCالدم

 Blue Tube الأزرق الأنبوب. 4

 عوامل لقٌاس وذلك البلازما على الحصول أجل من Sodium Citrate الصودٌم سترات مادة على ٌحتوي

 Prothrombin Time المستشفٌات فً الشائع و أهمها ومن Coagulation Factors الدم تجلط

(PT) وذلك  Activated Partial Thromboplastin  ( ٌختصر باسمaPTT )دم عٌنة أخذ من لابد 

 . الاختبار لإجراء المطلوب الدم مستوى على لدلالة النبوب على الإشارة وتوضح محددة بكمٌة المرٌض

  Grey Tubeالرمادي الأنبوب. 5

 وذلك  Sodium Fluorideاو Potassium Oxalate او Fluoride Oxalate مادة على ٌحتوي

 فً ٌستخدم لا لذلك خلاٌاال على ٌإثر إنه العلم مع الجلوكوز تحلل ٌمنع لنه الدم فً الجلوكوز قٌاس لعمل

 .الدم كٌمٌاء قسم إلى الجلوكوز قٌاس عٌنة ترسل و الدموٌة التحالٌل

 Black Tubeالأسود  الأنبوب. 6

 . الدم صورة قسمفً  ESR تحلٌل فً لاستخدامه ذلكو Sodium Citrate Buffer مادة على ٌحتوي

 

  



  اياد مجيد القيسي                                                         تقنية المختبر  في المختصر

 

 
8 

 

 
 

 



  اياد مجيد القيسي                                                         تقنية المختبر  في المختصر

 

 
9 

 

 Hematological Testالدم  اختبارات امراض

 

 

Complete Blood Count (C.B.C) وٌشمل الفحوصات التالٌة عد الدم الكامل : 

 

 

 , وٌمكن حسابها كالآتً: و هو عبارة عن نسبة خلاٌا الدم الحمراء فً عٌنة الدم     

وي م انع للتخث ر مث ل الهٌب ارٌن تحت  Capillary tubesمقدار من دم الاصبع بواسطة انبوبة شعرٌة .ٌإخذ 1

Heparin .)حمراء اللون( 

 .الصناعً الطٌن بواسطة الشعرٌة النبوبة نهاٌتً إحدى تؽلق .2

  Microcentrifuge.بجهاز دقائق خمسة لمدة مركزي طرد ٌعمل .3

 .الفحص بهذا الخاصة المسطرة بواسطة النتٌجة تحسب .4

    :                                                                                             البالؽٌن عند الطبٌعٌة النسبة .5

Male: (40 – 54) % 

Female: (36 – 47) % 

 

 

 لخلاٌا الحمر اللون ٌسبب لذيا هو و الحمراء الدم خلاٌا داخل موجود بروتٌن عن عبارة الهٌموجلوبٌن 

 .الجسم أجزاء مختلؾ إلى الكسجٌن حمل وظٌفته و , الحمراء الدم

 , 18 إلى 13 بٌن الطبٌعً المعدل ٌتراوح الرجال ففً , للجنس تبعا للهٌموجلوبٌن الطبٌعً المعدل ٌختلؾ

 .16  إلى 12 بٌن ٌتراوح السٌدات فً أما

 اللونً, التطابق على عمله وٌعتمدSahli من اسهلها استخدام جهاز  لقٌاس الهٌموجلوبٌن وتوجد عدة طرق 

 -العمل: طرٌقة

(a من محلول حامض الهٌدرولٌك 22الجهاز مقدار  أنبوبة فً ٌوضع %HCl (0.1 N) .المخفؾ 

b22كعب القدم للطفل الرضٌع مقدار  أو الٌد إصبع دم من ( ٌإخذ μl الخاصّة. بواسطة الماصة الشعرٌة 

(c التفاعل. لٌتم جٌدا بلطؾ وترج النبوبة فً المحلول إلى الدم كمٌة تضاؾ 

(dدقٌقتٌن , ثم ٌضاؾ بالتدرٌج قطرات من الماء المقطر . لمدة المحلول ٌتركD.W  وتجانس جٌداً بواسطة

 , الى ان ٌتطابق لون المحلول مع عمودي جهاز )سالً (.  Glass rod  او زجاجً  Stickعود خشبً 

(e الطبٌعً  المقدار: Normal values 

Male:     = (13 - 18) gm / dl  

Female: = (12 – 16) gm / dl 

Infant: = (16.5 – 19.5) gm / dl  

 

 

 

 HCT -(Hematocrit   Packet Cell volume (P.C.V.) الهٌماتوكرٌت) المرصوص الخلاٌا حجم  .1

 

 Complete Blood Picture  (.C.B.P)الكاملة الدم صورة

 %Hbالهٌموؼلوبٌن  نسبة فحص. 2
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  طرٌقة العمل//

a )3980 ٌوضع مقدارμl  من محلول التخفٌؾ لR.B.Cs  .داخل تٌوب صؽٌر 

(b  22ٌإخذμl مع المحلول لمدة دقٌقتٌن . من دم المرٌض بواسطة الماصة الشعرٌة وتمزج 

(c الزجاجٌة  الشرٌحة على وتوضع المحلول من قطرة تإخذ.Chamber Slide 

(d القوة  على مجهرٌا تقرأ ثم , جٌداً  الكرٌات تستقر لكً دقٌقة (2-1) الشرٌحة مدة تترك .(10X) 

(e الكرٌات الحمراء فً الخمس مربعات الصؽرى المركزٌة. تحسب .)لاحظ الصورة( 

(f التالً:            القانون ٌطبق 

X 10.000 cell المجموع   ً   = .R.B.Csللخلاٌا  الكل

(g الطبٌعً: المقدار 

Men (4.5 -6.5) Million                           

 Women (3.9 -5.6) Million                     

Infant (4.0 – 5.6) Million                        

Children {10Years} (4.2 – 5.2) Million 

 

 

 أسباب النقص فً عدد خلاٌا الدم الحمراء أسباب الزٌادة فً عدد خلاٌا الدم الحمراء

 التدخٌن  -

 الكسجٌن نقص  -

 الشدٌد الإسهال حالات مثل الشدٌد الجفاؾ  -

 الخلقٌة القلب أمراض  -

 الرئتٌن تلٌؾ  -

 الكلى أمراض  -

 الطبٌعً ؼٌر لهٌموجلوبٌنا أنواع بعض وجود  -

 الحاد النزٌؾ  -

 الحدٌد نقص  -

 12ب فٌتامٌن و الفولٌك حمض نقص  -

 العظمً النخاع فشل  -

 ( اللوكٌمٌا)  الدم سرطان مرض  -

 B.Cs. countR.الحمراء  الدم كرٌات .عد3
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  Mean cell volume (M.C.V)* معدل حجم الكرٌة 

 

Mean cell volume (M.C.V) = 
       

               
      

Normal Range : 76 – 96 μ  

 Mean cell haemoglobin (M.C.H)* متوسط الهٌموؼلوبٌن فً الخلٌة 

 

M.C.H = 
         

               
      

Normal Range : 

Adults (27 – 32 )g/dl 

Children {10Years} (24 – 30 ) g/d 

 ٌة* متوسط تركٌز الهٌموؼلوبٌن فً الخل

Mean cell haemoglobin concentration (M.C.H.C) 

 

M.C.H.C = 
         

       
       

 

Normal Range : 

Adults : 30 – 35 g/dl   

Children {10Years} : 30 – 33 g/dl  

Infant {3 month} : 27 – 34 g/dl 

 عدوى أي مواجهة فً الجسم تساعد حٌث للجسم المناعً الجهاز من جزء البٌضاء الدم خلاٌا تعتبر     

 .الحالات تلك فً عددها ٌزداد لذلك , فطرٌات أو فٌروسٌة أو بكتٌرٌة سواء

 // طرٌقة العمل

(a 382ٌإخذ مقدارμl     من محلول التخفٌؾ لW.B.Cs (2% Glacial acetic acid + 1 drop 

methylene blue)   الذي ٌعمل على تكسٌر الكرٌات الحمراءR.B.Cs.  , والصٌؽة الزرقاء لتلوٌن

W.B.Cs. داخل تٌوب صؽٌر. , وٌوضع 

 (b  22ٌإخذμl . من دم المرٌض بواسطة الماصة الشعرٌة وتمزج مع المحلول لمدة دقٌقتٌن 

(c الزجاجٌة  الشرٌحة على وتوضع المحلول من قطرة تإخذ.Chamber Slide 

(d القوة  على مجهرٌا تقرأ ثم جٌداً ,  الكرٌات تستقر لكً دقٌقة (2-1) مدة الشرٌحة تترك .(10X) 

 Absolute Volume .الحجم المطلق4

 

 W.B.Cs. countالبٌضاء  الدم كرٌات .عد5
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(e ( مربع صؽٌر( مع16الربعة )كل مربع كبٌر ٌحتوي ) الكبٌرة المربعات فً البٌضاء الكرٌات تحسب 

 الكبٌرة. المربعات خارج أو حافة على الواقعة الكرٌات عدد إهمال

(f التالً:            القانون ٌطبقW.B.Cs. =  
لمجموعا   الكلً للخلاٌا    

 
  X 200 

X 50 المجموع   ً  W.B.Cs. = Orللخلاٌا  الكل

(g الطبٌعً المقدار : 

 Adults (4000 – 11000 ) cell / mm3          

Children {10Years} (4500 – 13000) ) cell / mm3           

Infant (10.000 – 25.000) ) cell / mm3   

 
 

  البٌضاء الدم خلاٌا عدد فً انالنقص أسباب  البٌضاء الدم خلاٌا عدد فً الزٌادة أسباب

 فسٌولوجٌة زٌادة تعتبر و) والولادة الحمل أثناء  -

 (طبٌعٌة

 اللوزتٌن التهاب مثل بالمٌكروبات العدوى  -

 بالفٌروسات العدوى  -

 بالطفٌلٌات الإصابة  -

 الجلدٌة الحساسٌة أمراض  -

 الدودٌة الزائدة التهاب  -

 الكلى حوض التهاب  -

 ( السل)  الدرن مرض  -

 ( اللوكٌمٌا)  الدم سرطان و السرطانٌة الورام  -

 المحددة الفٌروسات ببعض العدوى  -

 الحمراء الذئبة داء  -

 الطحال أو بالكبد مرض  -

 ٌدوئالبارا تٌف و دئٌالتٌفو  -

 العظمً النخاع فشل مرض  -

 للإشعاع التعرض  -
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 : ٌلى كما مختلفة وظٌفة لها منهما كل البٌضاء الدم خلاٌا من تلفةمخ أنواع خمس هناك     

 % 45 إلى 22 الطبٌعً المعدل( :   Lymphocytes)  اللٌمفاوٌة الخلاٌا  -

 % 12 إلى 2 الطبٌعً المعدل( :   Monocytes مونوساٌت)  النواة وحٌدة خلاٌا  -

 % 75 إلى 42 الطبٌعً لمعدلا( :   Neutrophils نٌوتروفٌل)  المتعادلة الخلاٌا  -

 % 6 إلى 1 الطبٌعً المعدل( :   Eosinophils إٌزٌنوفٌل)  الحامضٌة الخلاٌا  -

 % 1 الطبٌعً المعدل( :   Basophils زوفٌلبا)  القاعدٌة الخلاٌا  -

 النٌوتروفٌل خلاٌا و اللٌمفاوٌة الخلاٌا:  هما الرئٌسٌان النوعان و

 تلك على بالقضاء تقوم حٌث بكترٌا لي مواجهته و الجسم حماٌة فً رئٌسً دور تلعب النٌوتروفٌل خلاٌا

 بعدوى للإصابة عرضة الشخص ٌكون منخفض النٌوتروفٌل خلاٌا عدد ٌكون عندما لذلك , البكترٌا

 الدودٌة الزائدة التهاب كحالة الالتهابات حالة فى ملحوظ بشكل عددها ٌرتفع  بٌنما , خطٌرة بكتٌرٌة

 علٌه تقضً و الجسم ٌدخل ٌروساف أي بمواجهة تقوم مضادة أجسام بإنتاج تقوم فهً اللٌمفاوٌة االخلاٌ أما

 الحساسٌة حالات فً معدلها ٌزداد البازوفٌل و الإٌزٌنوفٌل خلاٌا و

 
 // طرٌقة العمل

 .اكتب اسم المرٌض على الشرٌحة التً تستخدمها.1

تقرٌباً على الشرٌحة وتمر   °45لفرش بزاوٌة .انشر قطرة من دم المرٌض على الشرٌحة وٌكون ا2

الحركة للخلؾ للتماس مع القطرة وتنشر على طول الشرٌحة, وٌجب ان لا تكون رقٌقة جداً ولا سمٌكة, 

 وٌجب ان تكون ملساء. 

 .تترك الشرٌحة لتجؾ على الهواء, وتوضع فً الرك.3

 ة الى دقٌقتان.قطرات من صبؽة لشمان على مسحة الدم وتترك من دقٌق 12.ضع 4

 .Blowingقطرة من الماء المقطر وتمزج بواسطة النفخ  22.ضع 5

 دقٌقة. 15-12.اترك الشرٌحة من 6

 للشرٌحة تحت صنوبر الماء.Wash .اعمل ؼسل 7

 .اترك الشرٌحة لتجؾ على الهواء.8

 .افحص الشرٌحة تحت المجهر باستخدام العدسة الزٌتٌة.9

 التوالً وعلى كل امتداد المسحة( )ٌجب ان ٌكون العد فً شرٌط على

  Differential Leucocyte Count .العد التفرٌقً لكرٌات الدم البٌضاء. 6
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 Absolute of Leucocyte*عد قٌم اللٌكوساٌت 

 من الدم. cmm3هو عد لمختلؾ انواع كرٌات الدم البٌضاء لكل سم 

Ab.count = 
دالعد الكلً%  ا                                        

   
 

 Types of W.B.Cs*انواع كرٌات الدم البٌضاء 

 

Aمحببة .الGranulocytes 

 

.B  ؼٌر المحببةNon-Granulocytes 

 Neutrophil.العدلة 1

    cmm     (7522-2522)N:  

( فصوص, 2-5عادةً تكون نواتها مفصصه )

 وحبٌبات حمراء وردٌة.

 تزداد فً الاصابة البكتٌرٌة.

  Eosinophil's.الحمضة 2

  cmm       (442-42)E:  

 ات حمراء او برتقالٌة.عادةً تمتلك فصٌن , وحبٌب

 . تزداد فً الاصابة الطفٌلٌة 

 Basophiles.القعدة 3

    cmm             (122-2)B:  

      Lymphocyte.الخلاٌا اللمفٌة 1

                       (1500-3500)cmm L:   

 .تزداد فً الاصابة الفٌروسٌة    

 

   Monocyte.الخلاٌا الوحٌدة 2

              )cmm822-222: )M 
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 تحضٌر محلول التخفٌؾ:*

 بل الاستعمال , وٌمكن ان ٌحفظ لمدة شهر بدون تلؾ.ٌجب ان ٌحضر مباشرتاً ق

 العمل الكمٌة المادة ت

 تصبػ حبٌبات الاٌزونٌفٌل بالون الاحمر او الوردي. 10ml (  2gm/100mlاٌوسٌن ) 1

 لى الخلاٌا مما ٌزٌد مقاومتها باتجاه الماء.ٌثبط فعالٌة الماء ع 10ml اسٌتون 2

 W.B.Csوٌمزق ؼشاء  R.B.Csٌسبب تحلل 80ml ماء   3

 Using Micro Pipette          *طرٌقة العمل //

 من محلول التخفٌؾ فً انبوبة اختبار.   382μl.اضؾ1

 من الدم فً انبوبة الاختبار الحاوٌة على المحلول. μl 22.اضؾ 2

 ثانٌة. 32 .امزج لمدة3

 ثانٌة فً جو رطب. 32واتركه لمدة  Chamber.املأ الجمبر 4

 تحت المجهر.  Chamber.احسب خلاٌا الاٌزنوفٌل فً الجمبر 5

 *الحساب //

= 
عامل التخفٌؾ                    العدد   

الحجم       
 Calculationالحساب  

  Chamberوهناك نوعٌن من ال 

1.Resnthal Chamber (16 Square)                    = N  X  6.25   =  cell/cmm 

  

2.Neubauer Chamber (9 Square)                    = N  X  22.2   =   cell/cmm 

 

 فً الحالات التالٌةان لنقصا نلاحظ  نلاحظ الزٌادة فً الحالات التالٌة

  Asthmaالربو                                    -

                                        Eczemaالاكزٌما  -

 Heavy fever             الحمى العالٌة         -

  Sacral fever        الحمى القرمزٌة           -

                 Drug sensitivityحساسٌة الدواء  -

  Food sensitivity       حساسٌة الؽذاء        -

 Parasite infection       ت الطفٌلٌةالاصابا -

   Malignant condition  الحالات السرطانٌة -

                                     Burns                                 الحروق    -

 بعد اجراء العملٌات الجراحٌة  -

         Post operation  

 الاصابات الحادة المزمنة -

 Acute sever infection            

 بعد التمارٌن الرٌاضٌة المفرطة  -

 After excessive exercise 

 

 

 

 

 

 

  il's by countingTotal Count of Eosinoph  العد الكلً للخلاٌا الحمضة بواسطة الحساب.7
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هً اصؽر خلاٌا الدم , ولها دور هام فً تجلط الدم والحماٌة من النزٌؾ , لذلك فان انخفاض عددها    

ً للصفٌحات الدموٌة بٌن ٌعرض الشخص للإصابة بالنزٌؾ فً اي جزء من الجسم , ٌتراوح المعدل الطبٌع

 / مم مكعب من الدم.     132.222-422.222

 : محلول التخفٌؾ

  Ammonium Oxalateاوكسالات الامونٌوم  % من3.8 

 مل ماء مقطر(122جم اوكسالات الامونٌوم تضاؾ الى 3.8)

 // طرٌقة العمل

a) 380 اضؾ مقدارμl .من محلول التخفٌؾ فً انبوب خاص 

(b  20اضؾμl م المرٌض بواسطة الماصة الى الانبوب الحاوي على محلول التخفٌؾ , وهنا تكون من د

 وامزج ٌشكل جٌد وبسرعة. 1222نسبة التخفٌؾ 

 (c قم بإلصاق ؼطاء الشرٌحة على شرٌحة العد .Chamber Slide 

(d رة العد.اضؾ نقطة من التخفٌؾ الى الشرٌحة المؽطاة , وٌجب ان تملأ هذه النقطة القسم الاول من حج 

(e الخمسة الصؽرى المركزٌة. المربعات الصفٌحات الدموٌة فً احسب 

   Squares X 1.000 5الحساب :  

 

 

 

 

 

 

 

 دم فقر فٌه ٌوجد كان إذا ما أو الدم حالة عن فكرة ٌعطً وبسٌط جداً  كفحص هام الدموٌة المسحة تجرى   

 بناء والخاصة العامة أمراض الدم تشخص أكثر ما افكثٌر , الدم طفٌلٌات او ؼٌرها او لمفاوٌة سرطانات أو

 شرٌحة باستخدام وتمد شرٌحة على توضع دم نقطة من أكثر ٌحتاج لا فهو , وهو من البساطة بمكان , علٌه

 المجهر. تحت وتقرأ تلون ثم وعاء أو كؤس ضمن فٌه  بؽمرها (لمٌثانول ) االمثٌلً  بالكحول تثبت ثم أخرى

 . ومجهر وصبؽة ومثبت زجاجٌة شرائح : الفحص فقط هذا ٌحتاجه ما أن أي

 : Blood Morphology ٌلً ما رصد ٌتم  وبواسطته

 وذات,  نسبٌاً  مدورة تكون منها الطبٌعة ولكن متفاوتة بؤشكال تكون التً الحمراء الكرٌات أشكال -1

 المركزٌة نارةالإ نسبة تزداد الكربة فً الخضاب نسبة قلت وكلما ثلثها ٌتجاوز لا جداً  فاتح مركز

 معظمها أن أي , حلقٌة الكرٌة تكون قد الشدٌد الدم فقر حالات, وفً  الثلث من أكبر مساحة وتشؽل

 ..كالحلقة محٌطها فً الخضاب وٌنحصر ,منٌر فارغ

 الدم فقر نمط فهو جداً  كبٌرة الخلٌة كانت فإذا الدم فقر تشخٌص نمط ٌمكن الخلٌة حجم وبحسب

 .  الفولٌك حمض بنقص أو B 12ن الفٌتامٌ بنقص الخبٌث

 لكنه متماثلاً  الخلاٌا حجم ٌكون وقد . بنقص الحدٌد ؼالباً  الدم فقر فٌكون جداً  صؽٌرة كانت إذا وأما

 شكل ذات خلاٌا أي لاحظنا وإذا . مختلفاً  الشكل ٌكون وقد والصؽٌرة الكبٌرة فنجد متفاوتاً  ٌكون قد

 Platelets Count.عد الصفٌحات الدموٌة 8

 Blood Film.المسحة الدموٌة 9



  اياد مجيد القيسي                                                         تقنية المختبر  في المختصر

 

 
17 

 

 لكشؾ إضافٌة تحرٌات لإجراء ذلك إلى الطبٌب تنبٌه فٌجب خلاٌا من أجزاء أو خاص كالمنجلٌة

 ..الشبكٌة الخلاٌا ووجود الدم انحلال كشؾ أو مثلاً  المنجلً الدم فقر

 بأنواعها البٌضاء الكرٌات تحري  -2

 %٠ٕ اللمفاوٌة %ٔ-٫٘ٓالقاعدة  %ٕ الحمضٌة% ٠ٓ المتعادلة           

 .والصؽار الرضع وخاصة الطفال عند بكثٌر ذلك من أكثر اللمفاوٌات وتزداد

 فهً بسهولة النوى كثٌرات سلسلة من البٌضاء السرطانٌة الخلاٌا كشؾ ٌمكن الفحص البسٌط وبهذا

ٌَّة وذات الخلٌة وتملأ وحٌدة ونواتها كبٌرة خلٌتها وتكون بعدم النضج , متمٌزة  وكذلك.داخلها فً نأوَ

  ..واتهان بداخل نوٌات بوجود السرطانٌةاللمفاوٌة  الخلاٌا كشؾ

 ٌجب وهامة خطٌرة علامة نوٌة وذات لها وحٌدة نواة وجود مع البٌضاء الخلاٌا كثرة اكتشاؾ إن

 كنتٌجة ٌكتب الذي التقرٌر فً ذلك إلى الإشارة وٌجب .الكرٌات أشكال ٌتعلم أي مخبري ٌكشفها أن

 . الدموٌة المسحة لدراسة

اً  تكشؾ التً البسٌطة المختبرٌة اتالفحوص أهم الفحص من هذا إنَّ   أمراض الدم من هائلاً  كَمَّ

 وسرطاناته .) الدم كفقر( العامة

 .انواعها وتحدٌد الدم طفٌلٌات  -3

 :  )الدم أفلام )تحضيرالدم  شرٌحة عمل خطوات

 .مباشرة استعمالها قبل جٌدا الشرائح تنظؾ .１

 .الشرٌحة منتصؾ فً أطرافها أحد من سم ٕ -ٔ بعد علً الدم من صؽٌرة نقطة توضع .２

 
 ( الولى عن عرضها ٌقل أن وٌفضل ( ناعم أملس طرفها أخري شرٌحة باستعمال الدم نقطة تفرد .３

 وتملأ الدم نقطة تفرد حتى الوراء إلى وْتحرك٘ٗ بزاوٌة الولً الشرٌحة فوق الشرٌحة هذه ٌوضع

 .الشرٌحتٌن بٌن التماس خط
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 .) التماس زاوٌة و السرعة اتثب على حافظ)المام. إلى وبخفة بسرعة الفٌلم ٌفرد. 4

 
 .المناسبة بصبؽة ٌصبػ ثم الهواء فً الفٌلم ٌترك .5
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  :الجدٌد الفٌلم مواصفات

 السمك متوسط. 

 الشرٌحة ثلثً ٌملأ. 

 وذٌل راس له. 

 الشرٌحة علً متقطع ؼٌر المفرود الدم . 

 
 

 الأفلام صبػ طرٌقة

 الصبؽة وتوفر المتاح والوقت المسحة من لهدؾا على الؽرض وتعتمد لهذا تستخدم صبؽات عدة هناك   

 : الصبؽات هذه وأشهر

 تثبت الحالة هذه فً :) ٌناٌوس الى بالإضافة المثٌلٌن ازرق من تتركب)  Giemsa Stain جٌمسا صبؽة •

 . دقٌقة ٖٓ لمدة % ٓٔ جٌمسا صبؽة فً ٌوضع ثم دقائق ٘-ٖ لمدة مطلق مٌثٌلً كحول المسحة فً

 ثم دقائق ٘ ٌترك ثم لٌشمان بصبؽة المسحة تؽطى : (تثبٌت )بدون Lieshman Stain لٌشمان صبؽة •

 .أخرى دقائق ٓٔ لمدة (الصبؽة كمٌة ضعؾ( مقطر بماء ٌؽطى
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 :اٌثٌلً كآلاتً كحول لتر ٔ فً لٌشمان صبؽة مسحوق جرام ٫٘ٔ ٌذاب :لٌشمان صبؽة تحضٌر

واستمرار  السحق استمرار مع الكحول نم قلٌل إضافة مع وتسحق هاون فً الصبؽة من جم ٫٘ٔ ٌوضع

 .  الكامل الذوبان حتى تدرٌجٌا الكحول إضافة

 .تحضٌرها من أسبوع بعد ألا الصبؽة استخدام عدم وٌفضل ترشح

   )لٌشمان )صبؽة الأفلام صبػ طرٌقة

 الصبؽة حوض حامل علً الشرٌحة توضع. 

 دقائق ٖ-ٕ لمدة وتترك الصبؽة توضع. 

 بالصبؽة الماء مزج وٌتم الصبؽة ٌةكم ضعؾ مقطر ماء ٌضاؾ . 

 الشرٌحة علً دقائق ٓٔ-٠ لمدة المخففة الصبؽة تترك . 

 الشرٌحة من الخرى الجهة وتنظؾ لٌجؾ الفٌلم وٌترك دقٌقتٌن لمدة الجاري بالماء الشرٌحة تؽسل 

 . الصبؽة بقاٌا لإزالة

 .  Wright stainاٌتر صبؽة  مثل الطلب حسب الصبؽة من آخر نوع بؤي المسحة صباؼة ممكن

 : إما وهً الشبكٌة للخلاٌا خاصة بصبؽة المسحة صباؼة اٌضا ممكن

 اللامع الزرق كرٌزٌل Brilliant Cresyl blue 

 جدٌد  أزرق مٌثلٌنNew Methylene blue 

 هوو السمٌك الدم فٌلم ٌسمى آخر نوع ٌوجد حٌث الرقٌق الدم فٌلم علٌه ٌطلق قد بعمله قمنا الذي الفلم هذا *

 . كبٌرةالطفٌل  على العثور فرصة تكون حٌث الطفٌلٌات عن الكشؾ بالاخص فً ٌستخدم

 محلول من نقطة مع الدم من نقطة نؤخذ حٌث المٌكروفٌلارٌا عن للكشؾ الرطب الدم فٌلم عمل اٌضا ٌمكن* 

 . المجهر وتفحص تحت وتمزج الفسٌولوجً الملح

 حجم مع الدم من حجم ٌضاؾ حٌث الشبكٌة الخلاٌا نسبة تحدٌد فً كما المصبوغ الدم فٌلم عمل اٌضا ٌمكن *

 وتفحص بعد مسبقا كما فعلنا المصبوغ الدم من نقطة بفرد نقوم ثم تترك ثم انبوبة فً الصبؽة من مساوي

 .ذلك

 :الأفلام فحص طرٌقة

 لزٌتا من نقطة توضع حٌث الزٌتٌة العدسة باستخدام وتفحص الصورة فً كما الوسطى تفحص المنطقة

 بوضوح : الخلاٌا رإٌة لٌمكن على الشرٌحة
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  : اٌٙذف ِٓ إعشاء الاخزجبس

 ( Bone Marrow)  ٠غزخذَ ٘زا الاخزجبس ٌٍىشف ػٓ ِذٜ علاِخ إٌخبع اٌؼظّٟ  -

 الأِشاع إٌض٠ف١خ ) اٌؾبلاد اٌشذ٠ذح ِٕٙب (  -

, ٚ ٠زُ إعشاء ٘زا اٌزؾ١ًٍ أ٠ؼب ٌّؼشفخ ِذٜ  ) الأ١ّ١ٔب ( , رشخ١ض اٌؾبلاد اٌّشػ١خ ِضً ِشع فمش اٌذَ   -

 .فؼب١ٌخ ػلاط ِشع فمش اٌذَ ٚ رٌه ػٓ ؽش٠ك ػذ اٌخلا٠ب اٌشجى١خ ٚ ِؼشفخ ٔغجزٙب

 // طرٌقة العمل

 

 

 * ضع قطرتٌن من الصبؽة فً تٌوب اختبار صؽٌر.

 * اضؾ اربع قطرات من الدم الى الصبؽة.

 دقٌقة. 15لمدة  c37ع الصبؽة وضعه فً الحمام المائً عند ْ* حرك التٌوب لٌمتزج الدم م

 على سلاٌد نضٌؾ ونتركه لٌجؾ على الهواء. Blood film* نصنع 

 * نفحص تحت المجهر على العدسة الزٌتٌة.

 . .Retمقابل  RBCsمن   122نحسب               // الحساب

Reti. = 
    

           
 

Normal Range : 

Adults :  0.2 – 2 % 

Children : 2 – 6 %  

 فً حالة فقر دم نقص الحدٌد. Retiنلاحظ  انخفاض   -

 فً حالة فقر الدم الانحلالً. Retiنلاحظ  زٌادة  -

 

 

 تحلٌل الانٌمٌا

 , Brilliant Cresyleالصبؽة الزرقاء الصبؽة المستخدمة //  

 لا ٌمكن ان نستخدم صٌؽة لٌشمان فً هذا التحلٌل .

 ( Reticulocyte Cells)  اخزجبس اٌىشف ػٓ اٌخلا٠ب اٌشجى١خ
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 : اٌٙذف ِٓ إعشاء الاخزجبس

 ٘ٛ ؽبٌخ خبطخ ِٓ ؽبلاد ِشع فمش اٌذَ إٌّغٍٟ ٠ؾذد ٘زا الاخزجبس ٚعٛد فمش اٌذَ إٌّغٍٟ أٚ ػذِٗ , ٚ  -

ٚ اٌزٟ رظٙش ف١ٙب وش٠بد اٌذَ اٌؾّشاء ػٍٝ شىً إٌّغً ) اٌٙلاي ( , ٚ رٌه ( ,  الأ١ّ١ٔب)  فمش اٌذَ ِشع

ٔظشا ٌٛعٛد و١ّخ ِٓ ا١ٌّٙٛعٍٛث١ٓ اٌغ١ش ؽج١ؼٟ اٌزٟ رؤدٞ إٌٝ رشع١جٗ ػٍٝ شىً اٌىش٠غزبي فٟ ؽبٌخ ٔمض 

 .ذَ اٌؾّشاء شىً إٌّغًوغغ١ٓ فٟ اٌذَ ِّب ٠ؼطٟ وش٠بد اٌٚالأ

 : الاعراض

     .انحلال الدم.1 

 . تحطم الدم الحاد.2 

 . تضخم الكبد او الطحال.   3 

 . الٌرقان.4 

 ( فً حٌن انmillion 3-2ٌكون )  RBCsعدد 

 Men (4.5 -6.5) Millionالطبٌعً ٌكون   العدد 

Women (3.9 -5.6) Million                         

 ع فمش اٌذَ إٌّغٍٟ دائّب ؽظٛي :٠شافك ِش

 ًِ 100عُ ٌىً 6ٔمض فٟ رشو١ض ا١ٌّٙٛعٍٛث١ٓ ٠ظً إٌٝ   -

 .% فٟ اٌذ40َإٌٝ  15  ٠ظً ِبث١ٓ ( Reticulocyte Cells) ص٠بدح فٟ ػذد اٌخلا٠ب اٌشجى١خ   -

 ( Sodthiosulphateالمادة المستخدمة بالتحلٌل ) 

 // طرٌقة العمل

 . O2وتقل كمٌة  RBCsدقائق لتتجمع  5ترك لمدة * رٌط احد اصابع المرٌض وٌ

 * نثقب الاصبع المربوط ونضع قطرة واحدة من الدم مع قطرة من المادة على سلاٌد نظٌؾ .

 بمادة الفازلٌن او الجل لمنع دخول الاوكسجٌن. Cover Slide* نختم حول ال 

 * نفحص تحت المجهر بقوة عالٌة لمشاهدة الخلاٌا المنجلٌة .

 // جةالنتٌ

Ve)-Negative  (     orPositive    (+Ve)    

 

  

 : اٌٙذف ِٓ إعشاء الاخزجبس

 .اٌزؼشف ػٍٝ الأٔٛاع اٌّخزٍفخ ١ٌٍّٙٛعٍٛث١ٓ ؽ١ش رخزٍف ٘زٖ الأٔٛاع ثبخزلاف علاعً اٌغٍٛث١ٓ اٌّىٛٔخ ٌٗ  -

 

 ( Sickling Test) بس اٌىشف ػٓ اٌخلا٠ب إٌّغ١ٍخ اخزج

 ( Haemoglobin Electrophoresis)  اخزجبس اٌفظً اٌىٙشثبئٟ ١ٌٍّٙٛعٍٛث١ٓ

 

 

http://www.123esaaf.com/Diseases/Sickle%20Cell%20Anemia/Sickle%20Cell%20Anemia.html
http://www.123esaaf.com/Diseases/Anaemia/Anaemia.html
http://www.123esaaf.com/Diseases/Anaemia/Anaemia.html
http://www.123esaaf.com/Diseases/Anaemia/Anaemia.html
http://www.123esaaf.com/Diseases/Anaemia/Anaemia.html
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 : اٌٙذف ِٓ إعشاء الاخزجبس

ِذٜ ص٠بدح رىغ١ش٘ب فٟ رشو١ضاد ِشرفؼخ ٔغج١ب ِٓ  ِؼشفخ ص٠بدح ٘شبشخ وش٠بد اٌذَ اٌؾّشاء ٚ ِؼشفخ  -

 .اٌّؾٍٛي اٌٍّؾٟ اٌؼبدٞ

 

  // طرٌقة العمل

 ( . 1 - 15تٌوب ونرتبها فً حامل التٌوبات وترقم بالتسلسل ) 15نؤخذ  -

Concentration 

of saline 

Volume of 

D.W in c.c 

 Volume of 

saline in c.c 

 Tube number 

%1.0  0 

ف
ظ
ٔ 
ف
ؼ١
ٔ

 

5.0 

ف 
ظ
ٔ 
ػ
ش
ط
ٔ

 

1 

0.9% 0.5 4.5 2 

0.8% 1 4.0 3 

0.7% 1.5 3.5 4 

0.65% 1.75 

غ
سث
ف 
ؼ١
ٔ

 

3.25 

غ 
سث
ػ 
ش
ط
ٔ

 

5 

0.6% 2.0 3.0 6 

0.55% 2.25 2.75 7 

0.5% 2.5 2.5 8 

0.45% 2.75 2.25 9 

0.4% 3.0 2.0 10 

0.35% 3.25 1.75 11 

0.3% 3.5 1.5 12 

0.2% 4.0 

ف 
ؼ١
ٔ

ف
ظ
ٔ

 

1 

ف
ؼ
ٔ 
ػ
ش
ط
ٔ

 

13 

0.1% 4.5 0.5 14 

%0.0 5.0 0 15 

 ه. ت وحسب النسب الموضحة بالجدول اعلانضٌؾ الماء المقطر والمحلول الملحً الى التٌوبا -

 ٌٍز١ٛثبد اٌٛاؽذ رٍٛ الاخش ٌىٟ رّزضط. mixٔؼًّ  -

 (Fragility Test = O.F.T Osmotic ) اخزجبس ٘شبشخ وش٠بد اٌذَ اٌؾّشاء
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 ( ِٓ اٌذَ ٌىً ر١ٛة.0.05mlٔؼ١ف ) -

 دل١مخ. 30ؽشاسح اٌغشفخ)اٚ اٌؾّبَ اٌّبئٟ( ٌّذح  ٌٍز١ٛثبد ِشح صب١ٔخ ٚٔزشوٙب ثذسعخ mixٔؼًّ  -

 دلبئك. 5( ٌّذح  R.P.M1200 ػٕذ)  طٔؼغ الأبث١ت فٟ اٌغٕزش ف١ٛ -

 ٔفؾض وً الأبث١ت ٚٔزوش ثذا٠خ أؾلاي اٌذَ ثبٌزغ١شاد فٟ ٌٛٔٗ  ٚسلُ الأجٛة اٌزٞ ف١ٗ أؾلاي اٌذَ. -

Normal Range 

Start of hemolysis              0.45% - 0.55%. 

Complete hemolysis            0.3% - 0.35%. 

Report 

 Start of hemolysis             tube NO. 8= 0.55%. 

Complete hemolysis         tube NO. 12= 0.20%.  

 

 

 : اٌٙذف ِٓ إعشاء الاخزجبس

,  ظّٟ ٚ فٟ رشع١ت اٌجٛي٘ٛ اٌىشف ػٓ ٚعٛد ػٕظش اٌؾذ٠ذ فٟ الأٔغغخ ثّب ف١ٙب اٌىجذ ٚ إٌخبع اٌؼ  -

 ؽ١ش ٠لاؽع اٌض٠بدح أٚ إٌمض فٟ رشو١ض اٌؾذ٠ذ فٟ ٘زٖ الأٔغغخ ؽغت اٌؾبلاد اٌّشػ١خ اٌزب١ٌخ :

 ( Iron Deficiency Anemia)  ٠لاؽع ٔمض اٌؾذ٠ذ فٟ فمش اٌذَ إٌبرظ ػٓ ٔمض اٌؾذ٠ذ  (1)

 : ب١ٌخوّب رلاؽع ص٠بدح رشو١ض اٌؾذ٠ذ فٟ الأٔغغخ وّب فٟ اٌؾبلاد اٌز  (2)

 ٔز١غخ ٌٕمً اٌذَ اٌّزىشس ٌٍّش٠غ(  Thalassemia)  ِشع أ١ّ١ٔب اٌجؾش الأث١غ اٌّزٛعؾ  -

 .( Hemochromatosis)  فٟ ؽبٌخ ِشع  -

 

 

 ( Iron Stain)  اخزجبس طجغخ اٌؾذ٠ذ
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 اختبار عوامل تجلط الدم

 ( BCT ) ٌتم قٌاس اختبارات عوامل التجلط باستخدام جهاز 

 

 

 

قٌاسً فً الجلد بظروؾ قٌاسٌة ثابتة وٌقاس من  هو الزمن اللازم لتوقؾ الدم عند الخروج من جرح  

 مواقع الجلد المختلفة.

 : فكرة الاختبار

تتمثل فً عمل وخز ) جرح ( بالقرب من منطقة الشعٌرات الدموٌة , و ملاحظة الزمن الذي ٌتوقؾ عنده   -

 Bleeding Timeالنزٌؾ , حٌث ٌعتبر هذا الزمن هو زمن وقؾ النزٌؾ 

 تبار :الهدؾ من إجراء الاخ

معرفة مدى سلامة الوعٌة الدموٌة , و معرفة مدى و سلامة عدد الصفائح الدموٌة و خلوها من العٌوب   -

 .الوظٌفٌة

 

 طرائق العمل //

 Duke's Method*طرٌقة دٌوك 

 الادوات : )ورق ترشٌح معقم , دبوس واخز معقم )لانسٌت(, ساعة توقٌت , قطن , كحول طبً(.

 طرٌقة العمل:

 شحمة الاذن بواسطة اللانسٌت وفور حدوث النزؾ ابدأ بتشؽٌل ساعة التوقٌت. .اثقب1

 ثانٌة. 32.التقط الدم من الجرح بمسه دون مسحه بورقة الترشٌح مرة كل 2

.استمر بتكرار الخطوة السابقة مع عد قطرات الدم الملتقطة فً ورقة الترشٌح حتى تتوقؾ ورقة الترشٌح 3

 اء وقت النزؾ , ثم امسح الجرح وعقمه بالكحول الطبً.عن التقاط الدم , أي انته

 .احسب زمن النزؾ اعتباراً من احداث الجرح وحتى توقؾ الدم عن الخروج من الثقب.4

دقائق( مع الاخذ بنظر الاعتبار ان  1-4.ٌقدر زمن النزؾ الطبٌعً عند قٌاسه من ملتحمة الاذن ما بٌن )5

 عمق الجرح ٌإثر على الزمن.

 Ivy'sٌفً *طرٌقة آ

 مم زئبق وٌحافظ علٌه طول مدة الاختبار . 42.ٌربط ذراع المرٌض بجهاز الضؽط الزئبقً وٌرفع الى 1

 % .72.ٌنظؾ بطن الجزء الاسفل من الذراع بكحول اثٌلً 2

 مم وٌبدأ تشؽٌل ساعة الاٌقاؾ.2.5.ٌتم وخز المنطقة بعمق  3

 ون لمس الجلد.ثانٌة د 32.تمسح المنطقة بورقة الترشٌح برفق كل 4

 . احسب زمن النزؾ اعتباراً من احداث الجرح وحتى توقؾ الدم عن الخروج من الثقب.5

 دقائق(. 3-7. المعدل الطبٌعً )6

 

 

 

 ( .Bleeding Time = B.T ) اختبار زمن وقؾ النزٌؾ.1
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هو الوق ت ال لازم لتخث ر ال دم او لتك ون العلق ة خ ارج الجس م من ذ س حب ال دم م ن الوع اء ال دموي , وٌتمث ل    

 بظهور خٌط الفٌبرٌن.

  الادوات:

واخ  ز ح  اد ومعقم)لانس  ٌت( , انابٌ  ب ش  عرٌة معقم  ة وخالٌ  ة م  ن الهٌب  ارٌن , س  اعة توقٌ  ت , كح  ول طب  ً , )

 قطن(.

 // طرٌقة العمل

درج ة  37.ٌتم قبض كؾ الٌ د الٌس رى حت ى التع رق , وذل ك لاس تخدام قبض ة الٌ د كحاض نة بدرج ة ح رارة 1ْ

 مإٌة.

 فً سطح الجلد بواسطة الواخزة المعقمة. .ٌتم البدء بحساب الزمن ابتداء من احداث جرح قٌاس2ً

 .نملأ نصؾ الانبوبة الشعرٌة بالدم من الجرح , وتوضع فً راحة الٌد المقبوضة بوضع افقً.3

.ٌتم احداث مٌل للأنبوبة الشعرٌة واحداث زاوٌة مع وضعها الافق ً م رة ك ل نص ؾ دقٌق ة وبزٌ ادة تدرٌجٌ ة 4

 لدم داخل الانبوبة عند امالتها.فً الزاوٌة , وذلك لمراقبة انسٌاب عمود ا

.ٌتم الاس تمرار ف ً الخط وة الس ابقة حت ى ٌتوق ؾ ال دم ع ن الانس ٌاب ف ً الانب وب الش عري وه ً ف ً وض ع 5

 عمودي , وهذا ٌدل على اكتمال زمن التجلط وٌحتسب هذا الزمن.

مل  م  1-2افة .ٌكس ر الانب  وب الش  عري بح  ذر ف  ً منتص  ؾ عم  ود ال  دم , وٌبع  د ب  ٌن القس  مٌن المكس  ورٌن مس  6

 لٌتسنى مشاهدة خٌط الفٌبرٌن.

 ( دقائق3-5.ٌقدر زمن التجلط الطبٌعً بهذه الطرٌقة )7

 

 

 

 

 الهدؾ من إجراء الاختبار :

  معرفة مدى سرعة عملٌة التجلط  -

 معرفة مدى فاعلٌة عملٌة التجلط فً المسار الخارجً  -

 المعدل الطبٌعً :

 ثانٌة 16إلى  11من  ( PT ) ثرومبٌنٌتراوح الزمن الطبٌعً لزمن البرو  -

________________________________________________________ 

 

 

 الهدؾ من إجراء الاختبار :

 معرفة مدى نشاط عوامل التجلط الموجود فً المسار الداخلً لعملٌة التجلط  -

 المعدل الطبٌعً :

 ثانٌة 35إلى  25من  ( PTT ) ٌتراوح الزمن الطبٌعً لزمن الثرومبوبلاستٌن  -

 

 

 Clotting Time (C.T.).قٌاس زمن التجلط  2

 

 ( .Prothrombin Time = P.T ) . اختبار زمن البروثرومبٌن3 

 ( .Partial Thromboplastin Time = P.T.T ) . اختبار زمن الثرومبوبلاستٌن الجزئ4ً
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 الهدؾ من إجراء الاختبار :

  ( Fibrinogen )معرفة مدى نشاط عمل الفٌبرٌنوجٌن  -

 المعدل الطبٌعً :

 ( : TTٌتراوح الزمن الطبٌعً لزمن الثرومبٌن )   -

 ( 31:  1ثانٌة فً حالة تخفٌؾ محلول الثرومبٌن ) بنسبة  22إلى  16من 

 ( 11:  1عند تخفٌؾ محلول الثرومبٌن ) بنسبة ثوانً  12إلى  8و من 

 

 

 الهدؾ من إجراء الاختبار :

  معرفة قٌاس تركٌز الفٌبرٌنوجٌن فً البلازما  -

 المعدل الطبٌعً :

 مللٌجرام لكل دٌسى لتر 442إلى  162ٌتراوح المعدل الطبٌعً ما بٌن   -

 

 

 

 الهدؾ من إجراء الاختبار :

 حٌث تتكون جزٌئات الفاٌبرٌن معرفة نسبة تحلل الجلطة  -

حٌث تدل الزٌادة فً نسبتها على زٌادة تكسٌر الجلطة , علماً بؤن الشخاص الصحاء تحتوي البلازما   -

 لدٌهم على كمٌة قلٌلة من جزٌئات الفاٌبرٌن

 المعدل الطبٌعً :

 .نانو جرام لكل مل لتر 522إلى  252ٌتراوح المعدل الطبٌعً ما بٌن   -

 

 

 من إجراء الاختبار :الهدؾ 

 Aلهٌموفٌلٌا بالنسبة   ( VIII )معرفة تركٌز العامل الثامن  -

 Bلهٌموفٌلٌا  بالنسبة  ( IX )معرفة تركٌز العامل التاسع  -

  مرض الهٌموفٌلٌا المعدل الطبٌعً ٌتم تشخٌصحٌث فً حالة انخفاضها عن 

 المعدل الطبٌعً :

امل الثامن و التاسع عن طرٌق منحنى خاص بذلك ٌتم الحصول علٌه مرفقا مع المادة ٌتم تعٌٌن قٌمة الع  -

 ( Kitالمستخدمة فى إجراء التحلٌل ) الكت 

 

 

 الهدؾ من إجراء الاختبار :

  ( VII , XI , XII ) قٌاس تركٌز عوامل التجلط المختلفة  -

 

   ( .Thrombin Time = T.T ) .اختبار زمن الثرومبٌن5

 

   ( Fibrinogen Concentration ) اس تركٌز عامل الفٌبرٌنوجٌن. ق6ٌ

 

 .Fibrinogen / Fibrin Degradation Products - F.D.Pاختبار قٌاس تركٌز الفاٌبرٌن  .7

 

   ( Haemophilia A and B ) . اختبار الكشؾ عن مرض الهٌموفٌلٌا أ ، ب8

 

 . اختبار قٌاس تركٌز عوامل التجلط الأخرى9

http://www.123esaaf.com/Diseases/Hemophilia/Hemophilia.html
http://www.123esaaf.com/Diseases/Hemophilia/Hemophilia.html
http://www.123esaaf.com/Diseases/Hemophilia/Hemophilia.html
http://www.123esaaf.com/Diseases/Hemophilia/Hemophilia.html
http://www.123esaaf.com/Diseases/Hemophilia/Hemophilia.html
http://www.123esaaf.com/Diseases/Hemophilia/Hemophilia.html
http://www.123esaaf.com/Diseases/Hemophilia/Hemophilia.html
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 الهدؾ من إجراء الاختبار :

حالة تشخٌص نقصه الوراثً أو المكتسب كما فً  فى Sمدى نشاط بروتٌن  ٌستخدم هذا الاختبار لمعرفة

 الحالات التالٌة :

  ( Warfarin )استخدام مضادات التخثر مثل عقار الوورفٌن  -                   الحمل  -        أمراض الكبد  -

 Kفً حالة نقص تركٌز فٌتامٌن   -        أقراص منع الحمل استخدام  -      مرض الإٌدز  -

 المعدل الطبٌعً :

 % 123إلى  72ٌتراوح المعدل الطبٌعً لنشاط بروتٌن إس من   -

 

 

 الهدؾ من إجراء الاختبار :

 فً حالة تشخٌص نقصه الوراثً أو المكتسب كما فً الحالات التالٌة : معرفة مدى نشاط بروتٌن سى

 أقراص منع الحمل ناولت  -

 أمراض الكبد  -

 الحمل  -

 مرض الإٌدز  -

 المعدل الطبٌعً :

 % 142إلى  72من  ٌتراوح المعدل الطبٌعً لنشاط بروتٌن سى  -

 

 

 الهدؾ من إجراء الاختبار :

 فً حالة تشخٌص نقصه الوراثً , و هذا ٌحدث فً الحالات التالٌة : 3معرفة مدى نشاط الثرومبٌن 

 الوراثً 3رومبٌن فً حالة حدوث نقص فً كمٌة مضاد الث  -

 الوراثً 3فً حالة حدوث اختلال وظٌفً فً مضاد الثرومبٌن   -

 أمراض الكبد ) نقص مكتسب (  -

 أمراض الكلى ) نقص مكتسب (  -

 ) نقص مكتسب ( أقراص منع الحمل استعمال  -

 طبٌعً :المعدل ال

 و تختلؾ النتٌجة من كت لآخر ( Spectrophotometer ) ٌتم القٌاس باستخدام جهاز الــ  -

 

 

 الهدؾ من إجراء الاختبار :

 الكشؾ عن مرض الذئبة الحمراء  -

 الكشؾ عن الجلطات مجهولة السبب  -

 الإجهاض المتكرر لدى الحوامل من النساء  -

 .فً حالة عدم نقص عوامل التجلط(  PTTٌن ) ارتفاع معدل زمن الثرومبوبلاست  -

   ( Natural Anticoagulants ) . اختبارات قٌاس نشاط موانع التجلط الطبٌعٌة10

  ( Activity of Protein S ) اختبار قٌاس نشاط بروتٌن إس*

  ( Activity of Protein C ) * اختبار قٌاس نشاط بروتٌن سى

 

  ( Activity of Antithrombin III ) 3اختبار قٌاس نشاط مضاد الثرومبٌن  *

 

 . (Lupus Anticoagulant = L.A)   التجلط عملٌة على تؤثر التً المضادة الأجسام عن الكشؾ اختبار .11

 

http://www.123esaaf.com/Pregnancy/Book/034.html
http://www.123esaaf.com/Diseases/AIDS/AIDS.html
http://www.123esaaf.com/Diseases/AIDS/AIDS.html
http://www.123esaaf.com/Diseases/AIDS/AIDS.html
http://www.123esaaf.com/General_Info/009.html
http://www.123esaaf.com/General_Info/009.html
http://www.123esaaf.com/Pregnancy/Book/034.html
http://www.123esaaf.com/Diseases/AIDS/AIDS.html
http://www.123esaaf.com/General_Info/009.html
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 E.S.R) ) Erythrocyte Sedimentation Rangeترسٌب كرٌات الدم الحمراء  معدل

 فً الدم من كمٌة وضع عند واحدة ساعة خلال الحمراء الدم كرات ترسٌب سرعة لقٌاس ٌستخدم تحلٌل هو  

 فالوحدة لذلك و , ساعة خلال الدم كرات تتحركها ًالت بالمللٌمٌتر المسافة قٌاس ٌتم حٌث , خاصة أنبوبة

 mm / hr  هً القٌاس فً المستخدمة

 أداة لٌست لكنها و , وجوده عند المرض اكتشاؾ و المبدئً التشخٌص فً(  ESR)  الـ تحلٌل قٌمة تستعمل

 دون اضالمر بعض وجود على تدل أٌضاً  و المرضٌة الحالات بعض علاج لمتابعة أداة إنما و تشخٌصٌة

  الدقٌق. التشخٌص لتحدٌد مصاحبة أخرى تحالٌل إجراء ٌتوجب إنما و , تؤكٌدها

 ((Westergren  : وسترجرٌن  طرٌقة ))   طرٌقة العمل// 

 (a  0.4ٌوضع مقدارml  من محلولSodium citrate  وهو مانع للتخثر فً انبوبة اختبارTest tube 

 نظٌفة وجافة.

 (b1.6ٌإخذml  2 للمحلول الكلً المجموع ٌصبح لذلك ٌد,الور دم منml  احجام المحلول(. 4. )أي  ان الدم 

cتثبت الماصة بشكل عمودي على الرك  ثمّ  بالفحص, الخاصّة الماصّة بواسطة ٌسحب ثم بلطؾ, جٌدا ( ٌخلط 

 .كاملة ساعة لمدّة بالفحص الخاص

(d 0العلوي  الحد من النازلة الدم كمٌة تقاسmm البلازما كمٌة أي الدم, حد إلى. 

(e الطبٌعً  المقدار: Normal values الدم فى الترسٌب لسرعة الطبٌعٌة النسب 

 ( سنة 52 من أكبر السن)  للبالؽٌن ( سنة 52 من أقل السن)  للبالؽٌن

 15  إلى  2:   الذكور فً  -

 22  إلى  2:   الإناث فً  -

 22  إلى  2:   الذكور فى  -

 32  إلى  2:   الإناث فى  -

  2  إلى  2:   الولادة حدٌثً فً-

 

 عن المعدل الطبٌعً E.S.R تقل فٌها التى الحالات عن المعدل الطبٌعً E.S.R فٌها تزٌد التى الحالات

 عمل ٌتم الحالة هذه فً:   الروماتٌزمٌة الحمى(  1)

 من ٌعانً المرٌض أن من للتؤكد  ASO تحلٌل

 الروماتٌزمٌة الحمى

 عمل الحالة هذه فى ٌتوجب و:   اتوٌدالروم(  2)

 عن للكشؾ  Rheumatoid Factor تحلٌل

 المضادة الجسام

 (طبٌعى فسٌولوجى ارتفاع وهو)  الحمل أثناء(  3)

 ( الدم فقر)  الحادة النٌمٌا مرض(  4)

 ( السل)  الدرن مرض(  5)

 المراض بعض و الكلى أمراض بعض فً(  6)

 الدرقٌة بالؽدة المتعلقة

 الدم فً الفٌبرٌنوجٌن نسبة ازدٌاد حالة فً(  7)

 القلب عضلة فشل مرض حالة فً(  1)

 فً خلل نتٌجة الدم فً البروتٌن نسبة انخفاض(  2)

 الكلٌة أو الكبد

 الحمراء الدم كرات عدد ازدٌاد(  3)

 المنجلٌة الخلاٌا أنٌمٌا مرض(  4)

 الدم فى الفٌبرٌنوجٌن نسبة انخفاض حالة فى(  5)
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 الفحوصات المناعٌة

 

 

 

 ( Direct Coombs Test)  المباشر كومبس اختبار

 : الاختبار إجراء من الهدؾ

 تحللها و الحمراء الدم كرٌات ضد تعمل التً الدم فً(  Antibodies)  المضادة الجسام وجود عن الكشؾ

 ( Indirect Coombs Test)  مباشر الؽٌر كومبس اختبار

 : ختبارالا إجراء من الهدؾ

 الحمراء الدم كرٌات ضد تتكون التً , الدم فً(  Antibodies)  المضادة الجسام وجود عن الكشؾ

 الم دم فصٌلة عن دمه فصٌلة فً ٌختلؾ لجنٌن المرأة حمل أو دم لنقل نتٌجة الخارجٌة

 الاختبار نتٌجة

 ( Positive = +ve)  إٌجابً الاختبار فٌكون(  Agglutination)  تخثر حدث إذا  -

 ( Negative = -ve)  سلبى الاختبار فٌكون(  Agglutination)  تخثر ٌحدث لم إذا  -

 

 

 

 

 : أنواع أربعة إلى تنقسم الدم فصائل

 ( O)  دم فصٌلة(  1)

 ( A)  دم فصٌلة(  2)

 ( B)  دم فصٌلة(  3)

 ( AB)  دم فصٌلة(  4)

 أنه حٌث المرٌض لفصٌلة مطابقة للمرٌض المعطاة الفصٌلة تكون أن ٌجب لمرٌض دم نقل عملٌة إجراء عند

 و تكس  ٌرها إل  ى ٌ  إدى مم  ا الحم  راء ال  دم لك  رات تجل  ط ٌح  دث فإن  ه بالخط  ؤ مطابق  ة ؼٌ  ر فص  ٌلة أعطٌ  ت إذا

 الوفاة ٌسبب قد مما الكلى فى ترسٌبها

 فق د ل ذلك و , الم رٌض أى للمس تقبل المضادة الجسام بواسطة تتجلط التً هً المعطاة الدم كرات أن ٌلاحظ

 كرات لن ذلك و , الدم لكرات تجلط ٌحدث أن بدون شخص لى منها النقل ٌمكن(  O)  الدم فصٌلة أن وجد

 فصٌلة ٌسمى لذا و , المرٌض أى للمستقبل المضادة الجسام مع تتفاعل أن ٌمكن مضادة أجسام تحمل لا الدم

 (O   )عام معطى 

 فصٌلة أى تستقبل أن ٌمكن فإنه المصل فى مضادة أجسام أى وجود لعدم نظرا(  AB)  الفصٌلة أن وجد قد و

 عام مستقبل(  AB)  فصٌلة من الشخص ٌسمى لذلك و , الدم لكرات تجلط حدوث دون أخرى

 ذل ك و , الم رٌض لفص ٌلة تمام ا مطابق ة المعطاة الفصٌلة تكون أن للمرٌض دم نقل عملٌة إجراء عند ٌفضل

 المض ادة بالجس ام الم رٌض أى للمس تقبل الحمراء الدم لكرات تجلط و شدٌد تفاعل حدوث حدٌثا اكتشؾ لنه

 Blood group and Rh factor الدم فصٌلة.2

 

 Coombs Test  كومبس .اختبار1
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 عن د(  AB)  فص ٌلة م ن لمستقبل تكسٌر و تجلط ٌحدث المثال سبٌل على , الحٌان بعض فى المعطى دم فى

 إلٌه(  O)  فصٌلته دم نقل

 س الب أو موج ب إم ا ٌك ون و , دم فص ٌلة لك ل RH Factor رٌس س عام ل تحدٌ د ٌجب أنه ذكره الجدٌر من

 رٌسس عامل

 ؟ (  Rh –Rhesus Factor)  رٌسس عامل هو ما

 التؤك د م ن ال رؼم عل ى الدم نقل عملٌات بعض أثناء تحدث قد الدموي التجلط أو الالتصاق عملٌة أن لوحظ   

 الاعتبار فً أخذها و المستقبل و المعطً من كل فً الدم فصائل من

 ل ذا و ,(  Rhesus)  رٌس س فص ٌلة م ن الق ردة ف ً ع رؾ آخ ر نتٌج ٌنأ وجود هو ذلك سبب أن اكتشاؾ تم

)  ب الرمز إلٌ ه ٌشار و بموجب النتٌجٌن هذا على دمه ٌحتوي الذي الشخص ٌوصؾ و , رٌسس بعامل سمً

Rh  ) +الشخص بٌنما , الرضٌة الكرة وجه على البشر إجمالى من الفراد تعداد من%  85 حوالً ٌمثل و 

 ه م و(  - Rh)  ب الرمز إلٌ ه ٌش ار و رٌس س لمعام ل س الب فٌس مى النتٌج ٌن ه ذا عل ى دم ه ٌحتوي لا الذي

 .الفراد تعداد من فقط%  15 حوالً

 //التحلٌل عمل طرٌقة

 الزجاجٌة الشرٌحة طرٌقة:   أولا

 : ٌلى كما هى و بسٌطة و سهلة العمل طرٌقة

 , الش رٌحة ط رؾ فى(  Anti A)  محلول نم واحدة , نقاط ثلاث علٌها تضع و زجاجٌة شرٌحة تجهز(  1)

 (  Anti D)  محلول من نقطة و ,(  Anti B)  محلول من نقطة و

 قلٌلا نقلب ثم محلول كل على(  فصٌلته عن الكشؾ المراد الشخص دم من)  نقطة نضع(  2)

 : الآتٌة الاحتمالات إلى ننظر(  3)

 فتك ون( ...  Anti B)  محل ول مع أٌضا تجمعات أعطت و ,(   Anti A)  محلول مع تجمعات أعطت إذا  -

 ( AB)  الفصٌلة

 فتك ون( ...  Anti B)  محل ول م ع تجمع ات أى تع ط ل م و ,(   Anti A)  محل ول مع تجمعات أعطت إذا  -

 ( A)  الفصٌلة

 فتك ون( ...  Anti B)  محل ول م ع تجمع ات أعط ت و ,(   Anti A)  محلول مع تجمعات أى تعط لم  إذا  -

 ( B)  فصٌلةال

(  Anti B)  محل ول م ع تجمع ات أى تع ط ل م ك ذلك و ,(   Anti A)  محل ول مع تجمعات أى تعط لم  إذا  -

 ( O)  الفصٌلة فتكون...  أٌضا

 + ( Rh)  موجب رٌسس عامل ٌكون ,(   Anti D)  محلول مع تجمعات أعطت إذا  -

 ( - Rh)  سالب رٌسس عامل ٌكون ,(   Anti D)  محلول مع تجمعات أى تعط لم إذا  -

 الاختبار أنابٌب طرٌقة:   ثانٌا

 A , B , D:  الآتً النحو على تكتب أنابٌب ثلاثة نؤخذ(  1)

(  Normal Saline)  فس ٌولوجً ملح ً محلول بواسطة مرات ثلاثة ؼسٌل لها نعمل و الدم عٌنة نؤخذ(  2)

 بذلك خاص جهاز فً

 أنبوبة لك فً الدم من نقطتٌن بإضافة نقوم(  3)

 نقطت ٌن و , B أنبوب ة ف ً(  Anti B)  مع نقطتٌن و , A أنبوبة فً(  Anti A)  مع نقطتٌن بوضع نقوم(  4)

 D أنبوبة فً(  Anti D)  من
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 الدقٌقة فً لفة 222 بسرعة ثانٌة 15 لمدة المركزي الطرد جهاز فً الثلاثة النابٌب بوضع نقوم(  5)

 الس ابقة الطرٌق ة ف ى كم ا الاحتمالات إلى لننظر عدمه من التجلط حدوث دنشاه و النابٌب بإخراج نقوم(  6)

 ( الزجاجٌة الشرٌحة طرٌقة) 

 
 لها التبرع ٌمكن التى ونظائرها الدم لفصائل توضٌحً جدول

 
 

 .صحٌح ؼٌر العكس و رٌسس عامل الموجبة تعطً رٌسس عامل السالبة الفصائل أن ملاحظة مع
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 لدم للمرٌض والمتبرع بالدم تطابق فصٌلتا اDonor. 

 .ٌإخذ دم المرٌض وٌفصل بالطرد المركزي المصل او البلازما عن الدم 

  تإخذ من قطرة الى ثلاث قطرات من الدم مباشرة من المتبرع قبل ان ٌتخثر , وتوضع فً انبوبة

الى ثلاث  Normal Salineاختبار نظٌفة وجافة , وٌضاؾ لها مباشرة كمٌة من المحلول الملحً  

 ارباع الانبوبة , لٌتم ؼسل كرٌات الدم الحمراء.

 له وٌضاؾ فقط الراسب وٌإخذ الرائق, ٌسكب ثمّ  مركزي, طرد للمحلول ٌعمل Normal Saline 

اخرى , وتكرر هده العملٌة لعدة مرات لضمان  مرّة مركزي طرد وٌعمل ,  جٌدا وٌمزج أخرى مرة

 Antibodiesاي كمٌة من المصل )الذي ٌحتوي على  ؼسل الكرٌات الحمراء جٌدا وعدم بقاء

 الفحص (. على ٌإثر الذي

  ٌإخذ قطرة الى ثلاث قطرات من مصل المرٌض وتوضع على شرٌحة زجاجٌة نظٌفة وجافة

الدي تم ؼسله عدة مرات ,  Normal Salineوٌضاؾ الٌها نفس الكمٌة من معلق دم المتبرع مع  

ك الشرٌحة فترة دقٌقة او اكثر فً درجة حرارة الؽرفة او فً ٌمزج المصل مع المعلق جٌدا وتتر

 . 37cدرجة حرارة 

 ( 10ٌتم فحص الشرٌحة مجهرٌا على القوة الصؽرىX فإدا كانت الكرٌات متكتلة فً مجامٌع فهدا )

 الحمراء الكرٌاتاما ادا كانت    ,  Unfit :Cross matchٌعنً عدم تطابق فصٌلتً الدم اي ان 

النتٌجة  والمتبرع وتكون للمرٌض فصٌلتً الدم تطابق ٌعنً فهذا حدة على كرٌّة كلّ  صلةومنف منتشرة

Fit :Cross match 

 

  

 

 ٌكونها المضادة الجسام هذه , الدم فى معٌنة مضادة أجسام كمٌة لقٌاس تحلٌل عن عبارة هو ASO تحلٌل 

 Streptococci Group A  هو العلمى هااسم و السبحٌة البكتٌرٌا من معٌن بنوع الإصابة حالات فً الجسم

 ٌمكن بالتالً و , لا أم البكترٌا بهذه مصاب الجسم هل معرفه التحلٌل هذا خلال من ٌمكن بالتالً و ,

 .البكترٌا هذه تسببها التً المراض من العدٌد تشخٌص

 دم مل لكل دولٌة وحدة 222 من أقل:   الدم فى المضادة لأجسامل الطبٌعٌة النسبة و

 ؟ بالدم المضادة الجسام هذه نسبة ارتفاع أسباب

 الجسام تكون نسبة زٌادة تسبب Streptococci Group A  السبحٌة بالبكتٌرٌا إصابة أي أن ذكرنا كما

 : هى النسبة هذه فٌها تزداد أن ٌمكن التً المراض أشهر و , بالجسم ASO titre المضادة

 ASO ٌعتبر و , دم مل لكل دولٌة وحدة 822 إلى النسبة فٌها تصل أن ٌمكن و , الروماتٌزمٌة الحمى(  1)

 ESR بالدم الترسٌب سرعة تحلٌل إلى بالإضافة الروماتٌزمٌة الحمى لتشخٌص اللازمة التحالٌل أهم من

 القرمزٌة الحمً(  2)

  حٌةالسب البكتٌرٌا عن الناتجة Bacterial Endocarditis  القلب بطانة إلتهاب مرض حالة فً(  3)

Streptococci 

 Anti Streptolysin O titre = ASO  تحلٌل  .4

 

 Cross matchتطابق الدم . 3
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 المضادة الجسام نسبة فإن , كلٌا تعافى و السبحٌة بالبكتٌرٌا مصابا الشخص كان إذا انه بالذكر الجدٌر من

ASO شهور لعدة الفترة هذه تصل قد و , دمه فى طوٌلة لفترة تظل(  المرض أثناء)  سابقا جسمه كونها التى 

 الإصابة بعد

 

 

 هذا , المرٌض دم فً C - Reactive Protein  ٌسمى معٌن بروتٌن لكمٌة قٌاسل ٌستخدم التحلٌل هذا   

 الجسم تصٌب التً الحادة الالتهابات حالة فً فقط الكبد خلاٌا بواسطة إفرازه ٌتم البروتٌن

 .دم لتر دٌسى لكل جرام مل 2.6  من أقل:   الدم فى البروتٌن لهذا الطبٌعٌة النسبة و

 ؟ الدم فى البروتٌن هذا نسبة ارتفاع تسبب التى المرضٌة الحالات هً ما

 الطبٌب ٌساعد هذا و , حاد بالتهاب مصاب المرٌض أن على ٌدل كبٌرة بكمٌات و البروتٌن هذا عن الكشؾ

 : ٌلى فٌما سنذكرها التً المراض من العدٌد تشخٌص على

 السرطان حالات  -

 الروماتٌزمٌة الحمى  -

 الروماتوٌد  -

 ( السل)  نالدر مرٌض  -

 الرئوي الالتهاب  -

 الفٌروسات أو البكترٌا أنواع ببعض الجسم إصابة  -

  مصحوبة تكون التً الحالات بعض هناك أن ملاحظة مع

 , الدم فى البروتٌن هذا نسبة ارتفاع تسبب لا لكنها و بالتهابات

 ألا الطبٌب على ٌستلزم مما المر لهذا محدد سبب ٌوجد لا و 

 .دقٌقا تشخٌصا المرض تشخٌص فً وحده التحلٌل ذاه على ٌعتمد 

 

 

هو تحلٌل من تحالٌل الدم التً تكشؾ عن وجود مرض التٌفوئٌد التً تسببه بكترٌا السالمونٌلا لنكشؾ     

( فً دم المرٌض وٌتمٌز هذا الاختبار بسهولة IgG , IgMعن الاجسام المضادة الخاصة ببكترٌا السالمونٌلا )

اذا تم عمل الاختبار بطرٌقة التخفٌؾ. واختبار فٌدال هو للكشؾ عن الاصابة بؤنواع معٌنة عمله وحساسٌته 

 ( فقط , S.Paratyphiو S.Typhiمن السالمونٌلا هً )

 

 

 CRP = C - Reactive Protein حلٌلت. 5

 

 Widal Test. اختبار فٌدال 6
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 واهم الاجسام المضادة :

O  Antigen )الخاص بجسم البكترٌا( 

H  Antigen )الخاص بسوط البكترٌا( 

 رٌقة اللاتكس وكالاتً :نجري الاختبار بط//  التحلٌل عمل طرٌقة

نقوم بإضافة الانتٌجٌنات  الى الاجسام المضادة فً مصل دم المرٌض مما ٌسبب تراص او تخصر واضح 
 بالعٌن المجردة.

 

 
 
 
داء البروسٌلات التً تسببه بكترٌا البر وسٌلا كشؾ عن وجود مرض هو تحلٌل من تحالٌل الدم التً ٌ  

 .  بكترٌااللنكشؾ عن الاجسام المضادة الخاصة ب
 //  التحلٌل عمل طرٌقة

الى الاجسام المضادة فً مصل دم نقوم بإضافة الانتٌجٌن  جري الاختبار بطرٌقة اللاتكس وكالاتً :ن
 المرٌض مما ٌسبب تراص او تخصر واضح بالعٌن المجردة.
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 Brucellosis.الحمى المالطٌة 7
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 فً المشٌمة تنتجه الذي و او السٌرم البول فً HCG الحمل هرمون وجود لتقصً تحلٌل عن عبارة هو   

%  99 إلى 97 من المنزلٌة الحمل تحالٌل أو اختبارات دقة تصل و,  الحمل وجود على للدلالة أٌامها أول

 الاختبار نوع حسب على

 ؟ التحالٌل من النوع هذا إجراء ٌمكن متى

 للبوٌضة الإنزراع عملٌة حدوث ثم من و أولا التبوٌض عملٌة حدوث بعد إلا النتٌجة تظهر لن العادة فً

 أٌام 7 بحوالى ذلك بعد المخصبة

 ٌوم 12 إلى 12 حوالً بعد التحلٌل عمل ٌفضل لذلك,  البول فً ثم الدم فً أولا الهرمون نسبة ستظهر و

 المرأة لدى الدورة طول حسب على بوٌضالت عملٌة بعد

 حتى الدورة تؤخر من أٌام 12 إلى 7 حوالً الانتظار ٌمكن , بدقة التبوٌض وقت معرفة عدم حالة فى و

 .به مشكوك ؼٌر لمستوى وصلت و تضاعفت قد الهرمون نسبة تكون و قطعٌة النتٌجة تكون

 التحلٌل إجراء كٌفٌة

 و لإجرائه المناسب الوقت ناحٌة من التحلٌل جهازل المرافقة النشرة فً التعلٌمات إتباع علٌك ٌجب أولا

 .النتٌجة لظهور المطلوب الزمن

 تمتص حتى ثوانً خمس لمدة البول من كافٌة كمٌة فى الاختبار شرٌط وضع الاختبار هذا ٌجرى ما عادة

 من الاستٌقاظ عند الصباح ولأ فً التحلٌل عمل ٌفضل عادة و , التحلٌل لإجراء المطلوبة البول كمٌة العٌنة

 .أدق نتائج تعطً و البولفً  مركزة تكون الهرمون كمٌة لن النوم

 التحلٌل نتٌجة قراءة كٌفٌة

 أؼلبٌة و , المحدد بالوقت الالتزام و للتحلٌل المرفقة النشرة مع بالتعلٌمات التقٌد ٌجب قبل من ذكرت كما

 .ئقدقا 12 إلى 5 من هو و معٌن زمن تضع التحالٌل

 
 ؟ الحمل هرمونل البول تحلٌل من أدق ٌعتبر الدم تحلٌل هل

 .الحمل للهرمون الدم تحلٌل من نوعان هناك و أدق ٌعتبر نعم

 

 (HCG الحمل هرمون) المنزلى الحمل .تحلٌل8
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  الاٌجابٌة الخاطئة :الحالات 

أ كنتٌجة للتداخل مع HCG. ٌمكن ان ٌظهر 1  فً بول المرأة التً انقطع عنها الحٌض )سن الٌؤس( احٌانا

HCG   الؽدة النخامٌة .القادم من 

فً بول الاناث المصابات بالسرطان الذي ٌصٌب الاؼشٌة  HCG. قد توجد مستوٌات عالٌة من هرمون 2

المبطنة لجدار الرحم , او عند وجود كثل ؼٌر طبٌعٌة تشتمل على انسجة جنٌنٌة تتكون بالرحم او وجود ورم 

 )حمل كاذب(.نتائج اٌجابٌة  وتعطً التجربة HCGبالمبٌض . وفً هذه الظروؾ ٌزداد افراز 

وٌعطً التحلٌل نتٌجة اٌجابٌة , وهذا ٌدل على الاصابة بمرض  الرجاللدى  HCG. قد ٌظهر ارتفاع 3

 سرطان الخصٌة او البروستات.

  السلبٌة الخاطئة :الحالات 

 فً الحالات التالٌة:لدى المرأة الحامل  HCG ٌمكن ان لا ٌظهر 

 ذ العقاقٌر ..فً حالة اخ1

 .ستامٌنٌمضادات اله.2

 ..السٌلفانومٌدات3

 .السٌلسٌلاٌت.4

 .المضادات الحٌوٌة ومشتقات المورفٌن.5
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 للدم الكٌمٌائً التحلٌل

 حمض – البولٌنا – الجلوكوز مثل الدم فً توجد التً العدٌدة المركبات تقدٌر للدم الكٌمائً التحلٌل ٌشمل    

 ......  الهرمونات – الانزٌمات – البروتٌنات – تاسٌوموالبو الصودٌوم – البولٌك

 . لإجرائها الإمكانٌات تتوافر والتً المعامل فً إجراإها ٌنبؽً التً الاختبارات شرح الدلٌل هذا فً سنتناول

  الدم فً الكٌمٌائٌة المركبات تقدٌر فكرة

 التفاعل هذا عن وٌنتج تقدٌره بالمطلو المركب مع كواشؾ أو كاشؾ تفاعل علً الفحوص هذه معظم تعتمد

  الطٌفً الضوئً القٌاس أجهزة أو الضوئً القٌاس أجهزة باستخدام كثافته تقاس ملون محلول

Colorimeters or- spectrophotometers ( معٌاري)  قٌاس بمحلول مقارنة 

  Specimen العٌنة

 وإذا , Serum المصل فصل بعد تبارالاخ إجراء دائما وٌفضل الاختبارات معظم فً المصل استخدام ٌفضل

 . صٌام عٌنة علً الاختبارات إجراء ٌفضل عامة وبصفة.  الثلاجة فً المصل ٌحفظ التحلٌل أجراء تؤخر

  Standard Solution( المعٌاري)  القٌاسً المحلول

  تقدٌرها المراد المادة من معروؾ بتركٌز تحضٌره ٌتم محلول هو

  – ٌنةالع مثل الاختبار فً وٌعامل

  للجلوكوز القٌاسً المحلول مثلا

 .الجاؾ النقً الجلوكوز من معروؾ تركٌز علً مائً محلول هو

 

  النتائج علً للحصول الضوئً القٌاس أجهزة استخدام كٌفٌة

 . القٌاسات من نوعٌن علً الجهزة هذه تشتمل

 " Absorbance "A  الامتصاص

 " Transmittance "T  النفاذٌة

 :  الخطوات

  الاختبار لقراءة المناسب الموجً الطول ٌضبط

 (  Blank البلانك)  الخالً بالمحلول( A) الامتصاص صفر ٌضبط

 ( T الاختبار)  العٌنة أنبوبة تقرا

 :  آلاتٌة المعادلة باستخدام( النتٌجة)  المركب قٌمة تحسب ثم

     القٌاسً المحلول تركٌز
ةقراء  الاختـــبـا 

قٌاسًال المحلول قراءة
 دٌسٌلٌتر/  مجم= ... 

AT / AS X Cs = mg/dl 

 :  أن حٌث

A  الامتصاص           ,T  الاختبار قراءة       ,S  القٌاسً المحلول قراءة  

Cs  القٌاسً المحلول تركٌز ,  mg/dl  ( دٌسٌلٌتر) الدم من مل 122 كل فً بالمٌلجرام مقدرة المركب قٌمة 
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  Kits الجاهزة العبوات استخدام

 ( Kits( )أطقم)  جاهزة عبوات حالٌا المعامل معظم تستخدم

  المتخصصة الشركات من العدٌد تنتجها

 . الاختبار لجراء اللازمة والكواشؾ المحالٌل جمٌع علً تحتوي

 تختلؾ والتً الاختبار خطوات لتفاصٌل التطرق دون للاختبارات الشائعة الطرق( أساس)  فكرة وسنتناول

 تقدٌر راجع)  الدم فً الجلوكوز تقدٌر خطوات كمثال وسنذكر باستخدامها الشركة تقوم التً رٌقةللط تبعا

 ( الجلوكوز

  Kits الاختبارات أطقم استخدام سلامة لضمان مراعاتها الواجب الاحتٌاطات

 . الخارج من العبوة علً والمبٌنة المناسبة الحرارة درجة فً الطقم حفظ. 1

 وعلً العبوة علً المدون للتارٌخ طبقا صلاحٌتها فترة انتهاء بعد والكواشؾ محالٌلال استخدام عدم. 2

 . الكواشؾ زجاجات

 : دقة بكل آلاتً وإتباع جٌدا النشرة دراسة. 3

 . الاختبار لجراء المدونة الخطوات

 . المطلوب الموجً الطول استخدام

 . استخدامه الواجب البلانك محلول

 . وجد إن صٌنالتح حرارة ودرجة فترة

 . النتائج حساب طرٌقة

 . بالنشرة المدون( الطبٌعً المعدل)  المرجعً المعدل

 . أخري خاصة ملاحظات أي

 :  ملاحظات

 الكاشؾ علً ٌحتوي قد وبعضها المطلوبة بالنسبة تخفٌفها ٌنبؽً مركزة محالٌل علً تحتوي الطقم بعض

 علً وتكتب التحضٌر بعد الصلاحٌة فترة وٌراعً , بالنشرة المدون الحجم فً تذاب بودرة هٌئة علً

 . المناسبة الحرارة درجة فً وتحفظ واضحة بطرٌقة تحضٌرها تم التً الزجاجات

 ...... كآلاتً وتكتب العمل أثناء تداولها لسهولة الكواشؾ بترقٌم الشركات تقوم

 R2- R3– ( R ).R1-اختصار Reagent  . 

 . الجدول فً الموجود للترتٌب طبقا الكواشؾ ومنع الاختبار إجراء عند وٌراعً

 :  الضوئً القٌاس أجهزة استخدام عند مراعاتها ٌنبؽً التً الاحتٌاجات

  الامتصاص صفر لضبط البلانك محلول استخدام ضرورة

  الكواشؾ من ٌنتج أن ٌمكن الذي الامتصاص تداخل ٌلؽً والذي

 , النشرةب المدونة بالطرٌقة البلانك وتحضٌر استخدام وٌجب

  الكواشؾ علً ٌحتوي محلول هو( البلانك)  الخالً والمحلول 

 . بتقدٌره نقوم الذي المركب علً ٌحتوي ولا الاختبار فً تستخدم التً

  وجافة نظٌفة Cuvettes كوفٌت إستعمال

 . الجهاز فً وضعها قبل الخارج من تنظٌفها مراعاة مع

  الكوفٌت فً هواء فقاعات وجود تجنب

 . الكوفٌت لنوع تبعا ٌختلؾ والذي المحلول من الدنى الحد وضع مع
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 . الضوئً للمصدر مواجها الضوء لمرور المحدد الكوفٌت سطح وضع من التؤكد

  القراءة قبل الكوفٌت ووضع المكان ؼلق

 .القراءة علً ٌإثر الكهربائٌة والمصابٌح الشمس ضوء أن حٌث

 

 (  +Sodium -Na)  الصودٌوم

 معظم فً طبٌعٌة بصورة موجود هو و , جٌدة بصحة للاحتفاظ الجسم ٌحتاجه أساسً صرعن الصودٌوم

 المذاق و الطعم لتؽٌٌر أو لحفظها الطعمة إلى ٌضاؾ أنه كما , الطعمة

 الواقع فً فالصودٌوم , صحٌحاً  لٌس هذا و , واحد شًء هما الملح و الصودٌوم أن الناس معظم ٌظن و

 ذات الحمٌة أن تفسٌر كٌفٌة تكمن هنا و , للطعام مصدر فهو بالتالً و , رٌباً تق الملح محتوى نصؾ ٌشكل

 الطعام فً الملح كمٌة من الحد تستوجب المنخفضة الصودٌوم أملاح

 السوائل فً الرئٌسى(  موجبة شحنة ٌحمل الذي الكٌمٌائً العنصر هو)  الموجب الٌون هو الصودٌوم ٌعتبر

 البلازما امنه و الخلاٌا خارج الموجودة

 تبادل تنظٌم من ذلك ٌتبع ما و للدم الإسموزي الضؽط على المحافظة فً رئٌسٌاً  دوراً  الصودٌوم ٌلعب

 إلى ٌإدي الجسم من فقدانه أو الخلاٌا داخل إلى الصودٌوم انتقال و , خارجها و الدموٌة الوعٌة بٌن السوائل

 العصبً الجهاز و الكلى وظٌفة و لدما دوران على ٌإثر مما الخلاٌا خارج السائل حجم نقصان

 دم لتر لكل مول مل 145 إلى 135:   بٌن ما الدم فً الطبٌعى الصودٌوم مستوى ٌتراوح

 الحالات فً الدم فً الصودٌوم مستوى ٌنخفض  التالٌة الحالات فً الدم فً الصودٌوم مستوى ٌزداد

 التالٌة

 لةحا مثل , الماء من كبٌرة لكمٌة الجسم فقد عند  -

 البول بمرض الشبٌه التبول فرط مرض و الجفاؾ

 من أكثر ٌومٌاً  المرٌض ٌتبول حٌث الكاذب السكري

 البول من لترات خمس

 كمٌة كؤخذ الصودٌوم من كبٌرة كمٌة أخذ عند  -

 % 2.9 الصودٌوم كلورٌد محلول من كبٌرة

 الورٌد طرٌق عن 

 Cushing's)  كوشنج مرض حالات فً  -

Disease  )من كبٌرة كمٌة بإفراز ٌتمٌز الذي 

 إعادة على الكورتٌزول ٌعمل حٌث , الكورتٌزول

 الكلى فً الصودٌوم امتصاص

 .الكورتٌزون لعقار المفرط الاستعمال  -

 للبول المدرة الدوٌة استعمال  -

 فقط الماء بشرب أٌعوّض الذي العرق  -

 الشدٌدة الكلى أمراض  -

 الاحتقانى القلب فشل  -

 طرٌق عن الهضمً الجهاز فً الصودٌوم فقدان  -

 الجراحٌة المعاء فتحة أو الإسهال و القًء

 الكبد تلٌؾ  -

 السكري البول مرض  -

 هرمون إفراز ٌقل حٌث , أدٌسون مرض  -

 اللدوستٌرون

 الذي البول لإدرار المضاد الهرمون إفراز نقص  -

 الكاذب السكري البول مرض فً ٌحدث

 

 (  +Potassium -K)  البوتاسٌوم

 أكثرها و القٌاسات أهم من الدم فً قٌاسه و , الخلاٌا داخل الرئٌسى الموجب الٌون البوتاسٌوم ٌعتبر     

 القلبٌة العضلة على البوتاسٌوم تؤثٌر فً القصوى للأهمٌة ذلك و , الدقة إلى احتٌاجاً 

 لتر لكل مول مل 5 إلى 3.5:   بٌن ما ٌتراوح البلازما أو الدم فً الطبٌعى البوتاسٌوم مستوى

 المعادن و الأملاح لٌلاتح
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 قدرة من ٌعوق البوتاسٌوم تركٌز نقصان أو زٌادة فإن لذا , العضلٌة العصبٌة الإثارة ٌحدد التركٌز هذا و

 الانقباض على العضلات

 الحالات فً الدم فً البوتاسٌوم مستوى ٌزداد

  التالٌة

 الحالات فً الدم فً البوتاسٌوم مستوى ٌنخفض

  التالٌة

 و الكلوي الفشل مثل , الكلى اضأمر بعض  -

 البولً الانسداد

 الطاحنة الإصابات مثل , النسجة تهتك حالات  -

 داخل من البوتاسٌوم من كبٌرة كمٌة تخرج حٌث

 تقل الوقت نفس فً و الدم إلى المطحونة الخلاٌا

 الكلى كفاءة

 إلى ٌإدي حٌث , للعضلات العنٌؾ الانقباض  -

 و , العضلات خلاٌا خارج إلى البوتاسٌوم خروج

 الصرع أو التشنج حالات ذلك مثال

 هرمون ٌنعدم أو ٌقل حٌث , أدٌسون مرض  -

 الصودٌوم تبادل قلة إلى ٌإدي مما اللدوستٌرون

 الكلى فً بالبوتاسٌوم

 تقل حٌث , المعالج ؼٌر السكري البول مرض  -

 استؽلال عدم بسبب الصودٌوم مضخة كفاءة

 المضخة هذه لعمل اللازمة للطاقة مصدراً  الجلوكوز

 المستمر القًء و الإسهال مع البوتاسٌوم فقدان  -

 للبول المدرة الدوٌة استعمال  -

 بدون بالنسولٌن السكر ارتفاع ؼٌبوبة علاج  -

 معه بوتاسٌوم تناول

 الكورتٌزون لعقار السٌئ الاستخدام  -

 الملٌنات أو  المسهلات استعمال  -

 بالدم لسٌومالكا مستوى ارتفاع  -

 اللدوستٌرون هرمون نسبة زٌادة  -

 

 

 ( Chloride -  –Cl)  الكلورٌد

 التوازن على المحافظة فً جداً  مهم هو و , الخلاٌا خارج الرئٌسى السالب الٌون الكلورٌد ٌعتبر     

 مالجس لسوائل السموزى التوازن تنظٌم فً هاماً  دوراً  الصودٌوم مع ٌلعب و , القلوي الحمضً

 لتر لكل مول مل 125 إلى 95:   بٌن ما ٌتراوح البلازما أو الدم فً الطبٌعى الكلورٌد مستوى

 الحالات فً الدم فً الكلورٌد مستوى ٌنخفض  التالٌة الحالات فً الدم فً الكلورٌد مستوى ٌزداد

  التالٌة

 حالات فً ذلك ٌحدث و , التنفس معدل زٌادة عند  -

 الخوؾ و القلق و بالسبرٌن التسمم و الشدٌدة الحمى

 و النشادر كلورٌد من كبٌرة جرعة استعمال مع  -

 البوتاسٌوم كلورٌد

 الجفاؾ حالات فً  -

 بالمورفٌن التسمم حالات مثل التنفس معدل بطء  -

 المزمن الإسهال و المستمر الشدٌد القًء حالات  -

 المعالج ؼٌر السكري البول مرض  -

 الكلوي الفشل و رٌةالكظ الؽدة أمراض فً  -

 

 كلورٌد)  الطعام ملح تناول عن الامتناع أو بالإقلال المرٌض أٌنصح الدم ضؽط ارتفاع حالة فً:   ملحوظة

 .الدم ضؽط معدل ارتفاع على ٌساعد لنه(  الصودٌوم

 ( Calcium -+ Ca)  الكالسٌوم

 , الحٌوٌة العملٌات معظم فً كبٌر ورد من به ٌقوم مما الإنسان جسم فً العناصر أهم من الكالسٌوم ٌعتبر

 الانقباض و العصبٌة الإشارات نقل فً رئٌسً دور له و , العظمً الهٌكل تكوٌن فً ٌدخل أنه حٌث

 الهرمونات بعض عمل تنظٌم و الإنزٌمات بعض تنشٌط و الدم تجلط و للعضلات الطبٌعً
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 مول مل 2.6 إلى 2.1)  دم لتر مل مئة لكل مجم 12.3 إلى 8.5:   بٌن ما الدم فً الكالسٌوم مستوى ٌتراوح

 (دم لتر لكل

 منه%  45 , وظائفه معظم عن مسئولا و , الدم فً حراً  موجود الكالسٌوم من% (  52)  النسبة هذه نصؾ

 صورة فً ٌوجد منه%  5 و ,(  Albumin اللبٌومٌن)  الزلال خاصة البروتٌن على محمولاً  ٌوجد

 الكالسٌوم سٌترات

 الحالات فً الدم فً الكالسٌوم مستوى ٌنخفض  التالٌة الحالات فً الدم فً الكالسٌوم توىمس ٌرتفع

  التالٌة

 الدرقٌة جار الؽدة وظٌفة فرط  -

 كٌمٌائٌة مواد تفرز التً السرطانٌة الورام بعض  -

 وظٌفتها فً الدرقٌة جار الؽدة هرمون تشبه

 العظام أورام بعض  -

 طوٌلة فترةل الحركة عدم حالة فى  -

 د فٌتامٌن تناول زٌادة عند  -

 

 الدرقٌة جار الؽدة وظٌفة فً القصور  -

 فً الكساح حالات مثل , د فٌتامٌن نقص حالات  -

 الكبار فً العظام لٌن و الطفال

 الامتصاص و الهضم سوء إلى المإدٌة المراض  -

 الحاد البنكرٌاس التهاب  -

 المزمن و الحاد الكلوي الفشل  -

 الدهنً الإسهال حالات  -

 مع , الدرقٌة جار الؽدة وظٌفة فرط حالات مثل , معٌنة حالات فً قٌمة أٌضا له البول فً الكالسٌوم تحلٌل

 الٌوم فى مجم 152 إلى 52:  بٌن ما تتراوح البول فً الطبٌعٌة نسبته أن العلم

 ( Inorganic Phosphorus)  العضوي ؼٌر الفوسفور

 و , العظام تكوٌن فً الكالسٌوم مع ٌدخل أنه حٌث الإنسان جسم فً جدا هاما حٌوٌا نصراع الفوسفور ٌعتبر

)  الإنزٌمات مرافقات بعض تكوٌن فً ٌدخل و , الدهون و البروتٌنات أنواع بعض فى أٌضا ٌوجد

 ( Co-enzymez المساعدة الإنزٌمات

 دم لتر مل 122 لكل مجم 7 إلى 4:   بٌن ما الطفال فً الطبٌعى الفوسفور مستوى ٌتراوح

 ( دم لتر لكل مول مل 2.3 إلى 1.3) 

 دم لتر لكل مجم 4.5 إلى 3:   بٌن ما البالؽٌن فً الطبٌعى الفوسفور مستوى ٌتراوح

 ( دم لتر لكل مول مل 1.5 إلى 1) 

 ٌةعمل و , د فٌتامٌن عمل و , الدرقٌة جار الؽدة بوظٌفة الدم فً العضوي ؼٌر الفوسفور تركٌز ٌتؤثر

 .التؽذٌة و العظام أٌض و الكلى وظٌفة و , المعاء من الامتصاص

 الحالات فً الدم فً الفوسفور مستوى ٌنخفض  التالٌة الحالات فً الدم فً الفوسفور مستوى ٌرتفع

  التالٌة

 المزمن و الحاد الكلوي الفشل  -

 الدرقٌة جار الؽدة قصور  -

 كبٌرة بكمٌة د فٌتامٌن أخذ  -

 الكسور التئام أثناء  -

 الدرقٌة جار الؽدة وظٌفة فرط  -

 العظام لٌن و الكساح حالات  -

 الامتصاص و الهضم سوء حالات  -

 بالمحالٌل الورٌد طرٌق عن التؽذٌة على الاعتماد  -

 طوٌلة لفترة

 السكر ؼٌبوبة من الشفاء أثناء  -

 النسولٌن إعطاء  -
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 (  ++Magnesium -Mg)  ؽنسٌومالم

 تكوٌن فً مشاركته إلى فبالإضافة , الخلاٌا داخل البوتاسٌوم بعد عنصر ثانً الماؼنسٌوم عنصر ٌعتبر

 بعض عمل تحفٌز فً كبٌر دور له أن كما , استجابتها و العضلات و العصاب إثارة على ٌإثر فإنه العظام

 الإنزٌمات

 التركٌز عدم و الضعؾ و العضلٌة التقلصات حدوث الماؼنسٌوم نقص أعراض بعض من

 إلى 2.9)  دم لتر مل 122 لكل مجم 3.5 إلى 1.8:   بٌن ما الدم فً الطبٌعى الماؼنسٌوم مستوى ٌتراوح

 ( دم لتر لكل مول مل 1.75

 الحالات فً الدم فً الماؼنسٌوم مستوى ٌرتفع

  التالٌة

 الحالات فً الدم فً الماؼنسٌوم مستوى ٌنخفض

  التالٌة

 مزمنال و الحاد الكلوي الفشل  -

 الماؼنسٌوم من زائدة بجرعات العلاج  -

 الكبد أمراض  -

 الجلوكوز من كبٌرة جرعة أخذ  -

 بالوكسالات التسمم  -

 المزمن الإسهال  -

 المستمر الجوع  -

 للكحول المستمر التناول  -

 الكبد كسل و المزمن الكبد التهاب  -

 البول لإدرار الدوٌة استخدام  -

 طوٌلة لفترة الورٌد طرٌق عن لبالمحالٌ التؽذٌة  -

 

 Iron  الحدٌد

 ٌحمل الذي الهٌموجلوبٌن تكوٌن فً ٌدخل لنه الإنسان جسم فً العناصر أهم من الحدٌد عنصر ٌعتبر

)  الدموي البروتٌن تكوٌن فً أٌضاً  ٌدخل و , الكربون أكسٌد ثانً ٌعطً و النسجة إلى كسجٌنوال

Haemoprotein  )ًالتنفسٌة الإنزٌمات تركٌب فً خلٌد كما العضلات ف  (Respiratory Enzymes  )

 ( Mitochondria)  المٌتوكوندرٌا فً الموجودة

 الدم هٌموجلوبٌن تركٌب فً ٌدخل منها%  72 , جرام 4 حوالً ككل بالجسم الموجود الحدٌد كمٌة

 31.3 إلى 9)  دم لتر مل لكل جرام مٌكرو 175 إلى 75 بٌن ما الدم فً الطبٌعى الحدٌد مستوى ٌتراوح

  ( دم لتر لكل مول مٌكرو

 من الدم عٌنة بؤخذ أٌنصح لذلك و , الصباح فً لها تركٌز أعلى ٌكون و , الٌوم فترات على النسبة تختلؾ و

 ,الصباح فً صائم هو و المرٌض

 و الطحال و الكبد و , المعاء فً التخزٌن و المعاء من الامتصاص منها عوامل بعدة النسبة هذه تتؤثر و

 جدٌد هٌموجلوبٌن تكوٌن و , الهٌموجلوبٌن فقدان أو تركٌز و , الشوكً النخاع

  التالٌة الحالات فً الحدٌد مستوى ٌنخفض  التالٌة الحالات فً الحدٌد مستوى ٌرتفع

 مثل الجسم خلاٌا معظم فً الحدٌد ترسب حالات  -

 الجلد و الكبد و البنكرٌاس

 البروتٌن على المحمول دٌدالح نسبة زٌادة حالات  -

 الدم كرٌات تكسر عن المسئولة المراض  -

 الحمراء

 الدم تكوٌن نقص أنٌمٌا  -

 النزٌؾ منها التً الحدٌد نقص أمراض حالات  -

 الشهرٌة الدورة كمٌة كثرة مثل)  المزمن    و الحاد

 ( الإناث فً

 الحدٌد نقص أنٌمٌا  -

 الكلى أمراض و العدوى  -

 بعد ٌحدث ما مثل النشطة الدم تكوٌن عملٌة أثناء  -
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 الخبٌثة النٌمٌا  -

 الدم نقل عملٌات تكرار  -

 النزٌؾ   حالات

 

   TIBC -Total Iron Binding Capacity  البروتٌن على الحدٌد حمل مقدرة قٌاس

 الكمٌة قدارم عن ٌعبر القٌاس هذا و , الترانسفٌرٌن ٌسمى الجلوبٌولٌن من معٌن نوع على الحدٌد أٌحمل

 كمٌة قلت كلما المنطلق هذا من , التشبع درجة حتى البلازما ببروتٌنات تتحد أن ٌمكن التً للحدٌد الكلٌة

 و , عالٌة الحمل مقدرة تكون بالتالً و , الحدٌد حمل إلى تحتاج بروتٌنات هناك كان كلما الدم فً الحدٌد

 صحٌح العكس

 دم لتر مل 122 لكل جرام مٌكرو 412 إلى 252:   بٌن ما ٌتراوح الطبٌعى TIBC مستوى

 % 25 إلى 22:   بٌن تتراوح التشبع نسبة و ,(  دم لتر لكل مول مٌكرو 73 إلى 45) 

 الحدٌد حمل على مقدرته من%  42 إلى 32 تمثل الحدٌد من كمٌة الناقل البروتٌن ٌحمل

 التالٌة الحالات فً TIBC تقل   التالٌة الحالات فً TIBC  تزداد

 الحدٌد نقص أنٌمٌا حالات  -

 الحدٌد منع أقراص استعمال أثناء  -

 الحمل من الخٌرة الشهور فً  -

 الرضع الطفال فً  -

 ( أحٌانا)  الكبدي الالتهاب حالات  -

 الكلى أمراض  -

 المستمر الجوع  -

 المزمنة الالتهابات أثناء  -

 الدم نقل مثل الجسم فً الحدٌد ترسب أمراض  -

 محسوبة ؼٌر كبٌرة تبكمٌا

 المتوسط البحر أنٌمٌا مرض  -

 

 

 الدهون عن عامة معلومات

 الرئٌسٌة وظٌفتها , عالٌة ؼذائٌة قٌمة لها التً و الرئٌسٌة العضوٌة المركبات مجموعات إحدى الدهون تعتبر

 للخلٌة الطاقة خزن و للأؼشٌة التركٌبٌة المكونات تكوٌن هً الحٌة الخلاٌا فً

 حرارة درجة عند سائلة)  نباتٌة أو(  الاعتٌادٌة الؽرفة حرارة درجة فً صلبة)  حٌوانٌة إما الدهون و

 الزٌوت علٌها ٌطلق و(   الطبٌعٌة الؽرفة

 , الماء فً تذوب لا و كالكحول العضوٌة المذٌبات فً الذوبان هً واحدة خاصٌة فً الدهون جمٌع تشترك و

 الخرى خواصها فً تختلؾ لكنها و

 المجموعات هذه و , للدهون الؽذائً التمثٌل من تمٌٌزها ٌمكن رئٌسٌة مجموعات أربع الكلٌة الدهون تشمل

 : هً

 ( Triglycerides)  الثلاثٌة الدهون  -

 ( Fatty Acids)  الدهنٌة الحماض  -

 الدم فى سترولٌالكول و الدهون تحلٌل
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 ( Cholestrol)  الكولسترول  -

 ( Phospholipids)  الفوسفاتٌة الدهون  -

 .العكس و الدم إلى النسجة من الدهون انطلاق متنظ معقدة طرق هناك و

 12 إلى 4.5)  دم لتر مل 122 لكل مجم 1222 إلى 452 بٌن بالدم الكلٌة للدهون الطبٌعً المستوى ٌتراوح

 ( دم لتر لكل جم

 ىعل تعتمد أخرى و , لقٌاسها كٌمٌائٌة طرٌقة على تعتمد أحداهما بطرٌقتٌن الدم فً الكلٌة الدهون قٌاس ٌتم و

 من أكثر أو واحد ارتفاع عند بالدم الكلٌة الدهون مستوى ٌرتفع و , المجموع حساب ثم مكوناتها قٌاس

 .العكس حدوث عند الدم فً مستواه ٌنخفض و مكوناته

 الدم فى الكولسترول نسبة تحلٌل(  1) 

 ٌدخل حٌث رةكبٌ حٌوٌة أهمٌة له و الاستٌروٌدات فصٌلة من دهنً عضوي مركب عن عبارة الكولسترول

 علٌه ٌحصل لم إذا بتصنٌعه الخلاٌا تقوم لذلك , رئٌسٌة بصورة للخلاٌا المؽلفة البلازمٌة الؼشٌة تركٌب فً

 خارجً مصدر من الجسم

  للاستٌروٌدات أساسٌا مصدرا الكولسترول ٌعد كذلك

 د فٌتامٌن و الجنسٌة الهرمونات مثل الجسم فً الخرى

 ( Bile Acids)  الصفراء أحماض و 

  الدهنٌة البروتٌنات تركٌب فً الكولسترول ٌدخل

 (Lipoproteins  )وظٌفتها التً و بالدم الموجودة  

  المختلفة الجسم لعضاء الدم من المختلفة الدهون نقل

 فً لتخزٌنها أو الطاقة على للحصول لكسدتها سواء

  الدهنٌة كالخلاٌا الخلاٌا بعض 

 بسلامة ٌتؤثر أٌضا و , هرمونٌة وظائؾ و التؽذٌة و الوراثة مثل أخرى لبعوام الكولسترول تركٌز ٌتحدد

 .الكلى و الكبد مثل الحٌوٌة العضاء

 الحالات فً الدم فً الكولسترول مستوى ٌرتفع

  التالٌة

 الحالات فى الدم فً الكولسترول مستوى ٌنخفض

  التالٌة

 التً خاصة الدهنٌة المواد تناول فً الزٌادة  -

 كولسترول على تحتوي

 الدرقٌة الؽدة وظٌفة قصور  -

 الانسدادٌة الصفراء  -

 المعالج ؼٌر السكري البول مرض  -

 الدهنٌة الدم بروتٌنات فرط مرض  -

 الحاد الكبد التهاب  -

 الدرقٌة الؽدة وظٌفة فرط مرض فً أحٌانا  -

 ( النٌمٌا)  الدم فقر مرض  -

 التؽذٌة سوء حالات  -

 تصلب مرض حدوث و الدم فً الكولسترول نسبة ارتفاع بٌن وثٌقة علاقة هناك أن رهذك الجدٌر من و

 المؽذٌة التاجٌة الشراٌٌن جدار على الخرى الدهون بعض مع الكولسترول ٌترسب حٌث , الشراٌٌن

 .القلب عضلات تعلل إلى منها الشدٌدة الحالات فً ٌإدي مما القلب لعضلات
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 العمر حسب الدم فً للكولسترول الطبٌعً المستوى التالً الجدول ٌبٌن

  
 222 من أقل دائما الطبٌعٌة النسبة:   العموم فى

 239 إلى 222 بٌن الحرجة الحدود:   العموم فى

 .242 من أكبر العالٌة القٌم:   العموم فى

 الدم فى(  Triglycerides)  الثلاثٌة الدهون نسبة تحلٌل(  2)

 الدهنٌة النسجة إلى الدقٌقة المعاء من الدم فً الثلاثٌة الدهون بحمل ومتق التً الدهنٌة البروتٌنات هً

 ٌستخدمها كبٌرة بطاقة الجسم فتمد المركبات هذه احتراق و هدم و بناء إلى الثلاثٌة الدهون تتعرض دائما و

 . الكربوهٌدراتٌة المواد نقص عند الجسم

 الحالات فً الدم فً الثلاثٌة الدهون مستوى ٌزداد

 لتالٌةا

 الحالات فً الدم فً الثلاثٌة الدهون مستوى ٌنخفض

  التالٌة

 ذات المواد و  الكربوهٌدراتٌة المواد تناول كثرة  -

 الجسم فً تتحول حٌث , العالٌة الحرارٌة السعرات

 الثلاثٌة الدهون إلى

 و الكولسترول من كل ٌزداد حٌث الكلى أمراض  -

 تٌةالفوسفا الدهون و الثلاثٌة الدهون

 المعالج ؼٌر السكري البول مرض  -

 الحاد البنكرٌاس التهاب  -

 ( الملوك داء)  النقرس مرض  -

 الكبد أمراض من الكثٌر  -

 نقصها و التؽذٌة سوء  -

 مرض هو و)  الوراثً لٌبوبروتٌن البٌتا نقص  -

 منخفضة الدهنٌة البروتٌنات نقص من ٌؤتً وراثً

 ( الكثافة

  

 فً ترسبها و تراكمها إلى ٌإدي أن ٌمكن الجسم فً الثلاثٌة الدهون مستوى زٌادة أن ذكره الجدٌر من و

 ( Fatty Liver)  الدهنً الكبد مرض مسببا الكبد خلاٌا

 العمر حسب الدم فً الثلاثٌة الدهون مستوى التالً الجدول ٌبٌن

 
 165 إلى 62 من للذكور الطبٌعٌة النسبة:   العموم فى

 142 إلى 42 من للإناث الطبٌعٌة سبةالن:   العموم فى
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 الدم فى(  Lipoproteins)  الدهنٌة البروتٌنات نسبة تحلٌل(  3) 

 سواء المختلفة الجسم لعضاء الدم من المختلفة الدهون نقل وظٌفتها بروتٌنات هً الدهنٌة البروتٌنات

 الدهنٌة كالخلاٌا الخلاٌا بعض فً لتخزٌنها أو الطاقة على للحصول لكسدتها

 

 و الثلاثٌة الدهون من مختلفة نسب على تحتوي البلازما فً الدهنٌة البروتٌنات من رئٌسٌة أنواع أربعة توجد

 ؼٌر الآخر عن مختلفة وظٌفة له البروتٌنات هذه من نوع كل و , الفوسفاتٌة الدهون و الكولسترول بروتنٌات

 : كالتالً لكثافتها تبعا سمتق قد و , التركٌب فً كبٌرة بدرجة كلها تتشابه أنها

 ( Chylomicrons)  مٌكرونات الكٌلو  -

 ( VLDL)  الكثافة انخفاض شدٌدة الدهنٌة البروتٌنات  -

 ( LDL - Low Density Lipoproteins)  الكثافة منخفضة الدهنٌة البروتٌنات  -

 ( HDL - High Density Lipoproteins)  الكثافة عالٌة الدهنٌة البروتٌنات  -

 : هما الدهنٌة للبروتٌنات بالنسبة المختبر فً بهما نقوم تحلٌلٌن أهم و

 ( HDL - High Density Lipoproteins)  الكثافة عالٌة الدهنٌة البروتٌنات:   أولا

 ٌحتوي هو و , ألفا نوع من الدهنٌة البروتٌنات أٌضا ٌسمى و الدهنٌة البروتٌنات مشتقات منHDL  ٌعتبر

 .الفوسفاتٌة الدهون إلى بالإضافة الكولسترول من%  45 إلى 25 على

 زٌادة أن ٌعنً هذا و الصفراوٌة العصارة من استخراجه ٌتم حٌث الكبد إلى الدم من الكولسترول HDL ٌحمل

 , الشراٌٌن تصلب مرض حدوث ٌمنع مما الدم فً الكولسترول مستوى نقص إلى تإدي الدم فً HDL نسبة

 الحمٌد أو الجٌد الكولسترول أحٌانا ٌسمى ما هذا و
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 الخاص البروتٌن تكوٌن من ٌزٌد الإستروجٌن هرمون لن الذكور فً منه أكثر الإناث فً  HDL الـ مستوى

 مع لكن و , الشراٌٌن تصلب لمرض تعرضا أقل الإناث تكون لذلك و , HDL  الـ على الكولسترول بحمل

 الشراٌٌن تصلب لمرض أكثر تعرضهن إلى ٌإدي مما , HDL  الـ مستوى ٌقل السن تقدم

 المدخنٌن و بالسمنة المصابٌن عند ٌقل بٌنما الرٌاضٌٌن عند HDL مستوى ٌزداد

 ( دم لتر لكل مول كل 2.5 إلى 2.83)  دم لتر مل 122 لكل مجم 42 على ٌزٌد الطبٌعً HDL  مستوى

 ( LDL - Low Density Lipoproteins)  الكثافة منخفضة الدهنٌة البروتٌنات:   ثانٌا

 حمل عن المسئول هو و , بٌتا نوع من الدهنٌة البروتٌنات أٌضا ٌسمى و الدهنٌة البروتٌنات من ٌعتبر

 إلى ٌإدي LDL مستوى ازدٌاد فإن لذلك و , منه%  75 إلى 52 على ٌحتوي حٌث , الدم فً الكولسترول

 الخبٌث أو السًء الكولسترول بعضال علٌه ٌطلق لذلك و , الشراٌٌن تصلب بمرض الإصابة نسبة زٌادة

 
 الدم فً HDL  و  LDL مستوى بٌن ٌةعكس علاقة هناك و

 دم لتر مل 122 لكل مجم 182  عن ٌقل الدم فً الطبٌعً LDL  الـ مستوى

 ( دم لتر لكل مول مل 3.88 إلى 2.5) 

 

 

 تحهيم انطكر في انذو و في انبول

 ٚ فٝ اٌجٛي ِٕٙب : اٌغىش فٟ اٌذَ ٠ٛعذ ػذح ؽشق ٌٍىشف ػٓ

ٌٍىشف ػٓ اٌغٍٛوٛص فٟ  ( Benedict ) أٚ ثٕذوذ ( Fehling ) فئٔٗ ٠ّىٓ اعزخذاَ ِؾٍٛي ف١ٍٕٙظ  (1)

 غ اٌزغخ١ٓاٌجٛي ؽ١ش ٠زؾٛي ٌّٛٔٙب الأصسق إٌٝ ساعت أؽّش ِ

( , ٚ  Glucose Oxidase ) اٌزٟ رؾزٛٞ ػٍٝ أٔض٠ُ أٚوغ١ذ اٌغٍٛوٛص ( Strips ) اعزخذاَ اٌششائؾ  (2)

 ٘زا اٌزؾ١ًٍ أشًّ ٚ أدق ِٓ عبثمٗ

, ٚ رؼزجش ٘زٖ اٌطش٠مخ ِٓ أدق اٌطشق فٟ  ( Glucose Analyzer ) اعزخذاَ أعٙضح رؾ١ًٍ اٌغٍٛوٛص  (3)

 اٌطج١خرؾ١ًٍ اٌغٍٛوٛص فٟ اٌّخزجشاد 

 

 التحالٌل الخاصة بمرض السكر

http://www.123esaaf.com/Diseases/Diabetes%20Mellitus/Diabetes%20Mellitus.html
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 ( Random Blood Glucose)  رؾ١ًٍ اٌغىش اٌؼشٛائٟ 

فبئذرٗ فمؾ أٔٗ ٠ؼطٟ فىشح ػبِخ ػٓ ِغزٜٛ اٌغىش فٟ دَ اٌّش٠غ ؽ١ش ٠زُ رؾ١ًٍ اٌؼ١ٕخ فٟ أٞ ٚلذ خلاي 

 ا١ٌَٛ

  ( Fasting Blood Glucose ) رؾ١ًٍ عىش اٌظبئُ

 عبػخ 12إٌٝ  ٠8غشٜ ٘زا اٌزؾ١ًٍ ػٍٝ اٌّش٠غ ثؾ١ش ٠ىْٛ طبئّب ِٓ 

ًِ ٌزش دَ , فئرا صادد  100ِغُ ٌىً  110إٌٝ  70ػٍّب ثأْ اٌّغزٜٛ اٌطج١ؼٟ ٌٍغىش فٟ اٌذَ ٠زشاٚػ ِب ث١ٓ 

فٙزا ٠ؼزجش ِش٠ؼب  130فٙزا ِؤشش ٌؾذٚس الإطبثخ ثبٌغىش فٟ اٌّغزمجً , ٚ إرا رغبٚصد  120إٌغجخ ػٓ 

س فزشاد ِززبثؼخ ػٍٝ الألً ثفبطً أعجٛع ث١ٓ ثبٌغىش , ٚ ٠زُ اٌزأوذ ِٓ رٌه ثئػبدح اٌزؾ١ًٍ ٌفزشر١ٓ أٚ صلا

 وً ل١بط

 ( Post Prandial Blood Glucose ) رؾ١ًٍ اٌغىش ثؼذ عبػز١ٓ ِٓ الأوً 

عشاَ عٍٛوٛص ( صُ ٔم١ظ ٌٗ اٌغىش فٟ اٌذَ ثؼذ  ٠75زُ ٘زا اٌزؾ١ًٍ ػٍٝ اٌّش٠غ ثؼذ ٚعجخ ؽج١ؼ١خ ) أٚ رٕبٚي 

ٗ ٠ؼط١ٕب فىشح ػٓ ِغزمجً ؽذٚس ِشع اٌغىش ػٕذ ٘زا اٌّش٠غ ٚ عبػز١ٓ ِٓ الأوً , ٚ فبئذح ٘زا اٌزؾ١ًٍ أٔ

 ً٘ عٛف ع١ؾزبط إٌٝ رؾ١ًٍ ِٕؾٕٝ اٌغىش أَ لا

ِغُ ثؼذ عبػز١ٓ ِٓ الأوً فٙزا ٠ذي ػٍٝ أْ ٕ٘بن خٍلا فٟ ػٛدح اٌغىش إٌٝ ِغزٛاٖ 140فئرا رغبٚصد إٌغجخ 

 اٌطج١ؼٟ

  ( Glucose Tolerance Test = GTT ) رؾ١ًٍ ِٕؾٕٝ رؾًّ اٌغىش

٠غشٜ ٘زا اٌزؾ١ًٍ ػٕذِب ٠ىْٛ ٕ٘بن شه فٟ الإطبثخ ثّشع اٌغىش , ٚ ٠ؼط١ٕب فىشح ػٓ اؽزّبي الإطبثخ    

 ,ثبٌغىش ِٓ ػذِٗ

, صُ ٔأخز ػ١ٕخ دَ ٚ ػ١ٕخ ثٛي صُ عبػخ  12إٌٝ  8ػٕذ إعشاء اٌزؾ١ًٍ لاثذ أْ ٠ىْٛ اٌّش٠غ طبئّب ِٓ 

عُ ٌىً و١ٍٛعشاَ ِٓ ٚصْ اٌّش٠غ ( , صُ ٔأخز  1عشاَ ) أٚ  ٠75زٕبٚي اٌّش٠غ عشػخ عٍٛوٛص ِمذاس٘ب 

عبػبد ٚ ٔم١ظ اٌغىش فٟ وً ػ١ٕخ دَ , ٚ ٔىشف ػٕٗ فٟ وً  3ػ١ٕخ دَ ٚ ػ١ٕخ ثٛي وً ٔظف عبػخ ٌّذح 

 .ػ١ٕخ ثٛي

ِغُ , صُ ٠ظً إٌٝ ألظٝ دسعخ ٚ  110إٌٝ  70فٟ إٌّؾٕٝ اٌطج١ؼٟ ٠ظٙش أْ ِغزٜٛ اٌغىش اٌظبئُ ِٓ   

عبػبد , ٚ  3إٌٝ  2عبػخ ٚ ٔظف صُ ٠ؼٛد إٌٝ ِغزٛاٖ اٌطج١ؼٟ ِشح أخشٜ ثؼذ  ِغُ ثؼذ 130إٌٝ  120ٟ٘ 

٠ّىٓ أْ ٠ٕخفغ ألً ِٓ اٌطج١ؼٟ صُ ٠ؼٛد ِشح أخشٜ ٌّغزٛاٖ اٌطج١ؼٟ ٚ رٌه ِب ٠غّٝ ثــ ) اٌمزفخ 

 ٚ عججٙب ص٠بدح إفشاص الأٔغ١ٌٛٓ فٟ ثؼغ الأشخبص(   Insulin Shot الأٔغ١ٕ١ٌٛخ

ِغُ ثؼذ عبػخ ٚ ٔظف 180ٚ ٠زؼذٜ  130أْ ِغزٜٛ عىش اٌظبئُ أوضش ِٓ  فٟ ِٕؾٕٝ ِش٠غ اٌغىش ٠ظٙش

 صُ ٠ٕخفغ ِشح أخشٜ ٚ ٌىٓ لا ٠ظً إٌٝ ٔمطخ اٌجذا٠خ فٟ خلاي عبػز١ٓ ٚ ٔظف
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عبػبد , فٙزا ِؤشش لإِىب١ٔخ الإطبثخ  3إٌٝ  2إرا ٌُ ٠شعغ ِغزٜٛ اٌغىش إٌٝ ِغزٛاٖ اٌطج١ؼٟ فٟ خلاي 

 .ظبئُ ؽج١ؼ١بثبٌغىش ِغزمجلا ػٍّب ثأْ عىش اٌ

 ( Glycosylated Haemoglobin - Hb A1c ) ا١ٌّٙٛعٍٛث١ٓ اٌغىشٞ 

 , لأٔٗ ٠ز١ّض ثبسرجبؽٗ ِغ اٌغٍٛوٛص A1c ٕ٘بن أٔٛاع ػذ٠ذح ِٓ ا١ٌّٙٛعٍٛث١ٓ ٚ ٌىٓ ِب ٠ّٕٙب ٘ٛ إٌٛع : 

اصدادد  ٔغجخ اسرجبؽ اٌغٍٛوٛص ثب١ٌّٙٛعٍٛث١ٓ ٠ؼزّذ ػٍٝ ِغزٛاٖ فٟ اٌذَ , فىٍّب صادد ٔغجخ اٌغٍٛوٛص

, ٚ ٌىٓ ٘زا الاسرجبؽ ٠زُ ثجؾء ٚ ٠ٕفه ثجؾء , ٚ لا رزأصش ٔغجخ اٌغىش اٌّؾٌّٛخ ػ١ٍٗ ( Hb A1c ) ٔغجخ 

ثبٌٛعجبد اٌغزائ١خ ٚ ٠ؼط١ٕب ِؤششا ػٓ ٔغجخ اٌغىش فٟ اٌذَ فٟ خلاي فزشح ؽ١بح وش٠بد اٌذَ اٌؾّشاء ٚ ٟ٘ 

 ٠ِٛب 120ؽٛاٌٟ 

 

% ٚ ٠ضداد فٟ ِشع اٌغىش فٟ ؽبٌخ ػذَ الأزظبَ فٟ اٌؼلاط , ٚ  8إٌٝ  5ٚ ٔغجزٗ اٌطج١ؼ١خ رزشاٚػ ِب ث١ٓ 

 وزٌه فٟ ِشع اٌغىش ِٓ إٌٛع الأٚي إرا وبْ اٌّش٠غ فٟ ؽبعخ إٌٝ ص٠بدح عشػخ الأٔغ١ٌٛٓ

 

 ( Fructosamine ) اٌفشوزٛصا١ِٓ 

بثمخ ٌٍزؾ١ًٍ ٠ِٛب اٌغ 20إٌٝ  ٠15ؼزجش ِٓ أؽذس ٚ أدق اٌطشق ٌٍىشف ػٓ ِغزٜٛ اٌغىش ثبٌذَ فٟ اٌفزشح ِٓ 

 .ػٕذ اٌّش٠غ ثبٌغىش

ٚ رٌه ػٓ ؽش٠ك  ( Glycosylated Proteins ) ٚ رغزخذَ ٘زٖ اٌطش٠مخ فٟ ل١بط ٔغجخ اٌجشٚر١ٕبد اٌغىش٠خ

 ل١بط ٔغجخ اٌفشوزٛصا١ِٓ اٌّشرجؾ ثبٌجشٚر١ٓ , ٚ لا ٠زأصش ٘زا اٌزؾ١ًٍ ثبٌٛعجبد اٌغزائ١خ

 

 : ( ما ٌلى Cardiac Functions)  وظائؾ القلبتشمل 

 ( Creatine phosphokinase)  إنزٌم كرٌاتٌن فوسفو كاٌنٌز  (1)

 ٌوجد هذا الإنزٌم بكثرة فً عضلات الجسم و عضلات القلب و عضلات المخ

 تلزم لعمل العضلات ATP و وظٌفة هذا الإنزٌم تكسٌر فوسفات الكرٌاتٌن للحصول على طاقة على شكل

 ٌمكن تمٌٌزها بطرٌقة الفصل الكهربائً و هى : ٌوجد هذا الإنزٌم على ثلاثة أشكال متشابهة

-  MM الخاصة بعضلات الجسم 

 قلبوظائؾ ال ناختبارات الكشؾ ع
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-  MB الخاصة بعضلات القلب 

-  BB الخاصة بعضلات المخ 

 و تنحصر أهمٌة قٌاس هذا الإنزٌم فً تشخٌص مرض تلٌؾ أنسجة عضلات القلب

 
 ٌرتفع الإنزٌم فً أمراض أخرى مثل :

 ضمور العضلات و التهابها  -

 ابة العضلات أو تهتكها فً الحوادثإص  -

 قصور وظٌفة الؽدة الدرقٌة فى حالات  -

 جلطة فى المخبعد حدوث   -

 أحٌاناً فً حالة الصدمات العصبٌة الشدٌدة  -

 البروستاتاو  الثديبعض الورام السرطانٌة مثل سرطان المبٌض و   -

 .وحدة دولٌة لكل لتر  85إلى  12المعدل الطبٌعً لمستوى هذا الإنزٌم بالدم هو : 

 
 

 ( Lactate Dehydrogenase-   LDH) إنزٌم نازعة الهٌدروجٌن من لاكتات  (2)

ن فصلها و تمٌٌزها بطرق الفصل الكهربائً , و كل ٌوجد هذا الإنزٌم على خمسة أشكال متشابهة ٌمك

 وحدات و ٌطلق علٌها بشبٌهات الإنزٌم 4واحد منها ٌتكون من 

ٌلعب هذا الإنزٌم دورا فً تشخٌص مرض تلٌؾ أنسجة عضلات القلب , و ٌوجد فً معظم العضلات 

 الموجودة فً العضاء مثل القلب و الكبد و الكلى

 رى مثل :ٌرتفع الإنزٌم فً أمراض أخ

 الإصابة الكبدٌة  -

 الإصابة الرئوٌة  -

 التهاب و ضمور العضلات  -

 تكسر الدم مرض أنٌمٌا  -

 وحدة دولٌة لكل لتر دم 192إلى  85المعدل الطبٌعً لمستوى هذا الإنزٌم بالدم هو : 

 ( Aspartate Amino Transferase - AST)  إنزٌم أسبرتات أمٌنو ترانسفٌراز  (3) 

 ( Oxaloacetate Transaminase Glutamate  - GOT أو )

ٌنشؤ هذا الإنزٌم من أنسجة عدٌدة خاصة أنسجة الكبد و القلب و العضلات , له دور فً تشخٌص مرض 

 تلٌؾ أنسجة عضلات القلب

http://www.123esaaf.com/Diseases/Hypothyroidism/Hypothyroidism.html
http://www.123esaaf.com/Diseases/Stroke/Stroke.html
http://www.123esaaf.com/Diseases/Breast%20Cancer/Breast%20Cancer.html
http://www.123esaaf.com/Diseases/Prostate%20Cancer/Prostate%20Cancer.html
http://www.123esaaf.com/Diseases/Anaemia/Anaemia.html


  اياد مجيد القيسي                                                         تقنية المختبر  في المختصر

 

 
52 

 

 راض أخرى مثل :ٌرتفع الإنزٌم فً أم

 التمزقات العضلٌةو  الرضوض العضلٌة  -

 التهاب الكبدالتً تإدي إلى  المراض الكبدٌة  -

 التهاب البنكرٌاس الحاد  -

 ) زٌادة كاذبة ( عند تعاطً بعض الدوٌة مثل دواء الإرٌثروماٌسٌن , و دواء المورفٌن  -

 () زٌادة طبٌعٌة  الذبحة الصدرٌة  -

 ) زٌادة طبٌعٌة ( نقص التروٌة القلبٌة  -

 ) زٌادة طبٌعٌة ( المراحل النهائٌة للقصور الكبدي أو التلٌؾ الكبدي  -

 ٌنخفض الإنزٌم فً حالات :

 حدوث كسل فً القلب  -

 وحدة دولٌة لكل لتر دم 33إلى  8المعدل الطبٌعً لمستوى هذا الإنزٌم بالدم هو : 

________________________________________________________ 

 ( Troponin)  تروبونٌن  (4)

هو عبارة عن تحلٌل لنوع من بروتٌنات الخلٌة ٌحدث فٌه خروج من الخلٌة , و بالتالً الزٌادة فً مصل 

 2.12المعدل الطبٌعً لمستوى هذا البروتٌن فى الدم : أقل من .  الدم فً حالات الجلطة القلبٌة

________________________________________________________ 

 ( Myoglobin)  مٌوجلوبٌن  (5)

 هو عبارة عن البروتٌن الحامل للحدٌد ) ٌعادل هٌموجلوبٌن الدم ( فً الخلاٌا العضلٌة

 

 نانو جرام لكل مل لتر 122إلى  2المعدل الطبٌعً لمستوى هذا البروتٌن فى الدم : 
 

 

 وّب ٠ٍٝ : ٌٝ صلاس ٚظبئف سئ١غ١خ٠زُ رمغ١ُ ٚظبئف اٌىجذ إ

 : ِضً ( Synthetic Function)  ٚظبئف رؼزّذ ػٍٝ لذسح اٌىجذ اٌزظ١ٕؼ١خ ( 1)

 ( Total Protein – TP)  اٌجشٚر١ٓ اٌىٍٟ • 

 ( Albumin – Alb)  الأٌج١ِٛ١ٓ • 

 ( Globulin – Glob)  اٌغٍٛث١ٌٛ١ٓ • 

ٟ٘  ٚ,  ( Liver Enzymes)  ثئٔض٠ّبد اٌىجذرغّٝ  ٚظبئف رؼزّذ ػٍٝ علاِخ خلا٠ب اٌىجذ ٚ  (2)

 : اٌّٛعٛدح داخً خلا٠ب اٌىجذ ِضً الإٔض٠ّبد

 ( Aspartate Amino Transferase – AST)  إٔض٠ُ أعجشربد أ١ِٕٛ رشأغف١شاص  •

 ( Alanine Amino Transferase – ALT)  إٔض٠ُ الا١ٔٓ أ١ِٕٛ رشأغف١شاص  •

 ( Gamma Glutamyl Transferase – GGT)  صإٔض٠ُ عبِب عٍٛربِب٠ً رشأغف١شا • 

 ( Lactate Dehydrogenase – LDH)  إٔض٠ُ ٔبصػخ ا١ٌٙذسٚع١ٓ ِٓ لاوزبد  •

 

 وظائؾ الكبد اختبارات الكشؾ عن

http://www.123esaaf.com/Diseases/Contusions/Contusions.html
http://www.123esaaf.com/Diseases/Muscle%20Strain/Muscle%20Strain.html
http://www.123esaaf.com/Diseases/Hepatitis/Hepatitis.html
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 : , ِضً ( Excretory Function)  ٚظبئف رؼزّذ ػٍٝ اٌمذسح الاعزخشاع١خ ٌٍىجذ  (3)

 ( Alkaline Phosphatase)  اٌفٛعفبر١ض اٌمٍٛٞ  •

 ( Bilirubin)  اٌج١ٍ١شٚث١ٓ  •

 

 ٚظبئف رؼزّذ ػٍٝ اٌمذسح اٌزظ١ٕؼ١خ ٌٍىجذ  أٚلا :

 ( Total Protein – TP)  اٌجلاصِب اٌجشٚر١ٓ اٌىٍٟ فٟ   (1)

ٚظ١فخ  ٠زأصش ٘زا اٌزشو١ض ثبٌؾبٌخ اٌغزائ١خ ٚ ٠زؾىُ رشو١ض اٌجشٚر١ٓ فٟ رؾذ٠ذ اٌؼغؾ الاعّٛصٞ ٌٍجلاصِب , ٚ

 ًٍ فٟ اٌزّض١ً اٌغزائٟؽذٚس ثؼغ الأِشاع ِضً اٌخ اٌىجذ ٚ ٚظ١فخ اٌىٍٝ ٚ

 اٌزغ١شاد فٟ أعضاء اٌجشٚر١ٓ اٌى ٍٟ ٠ّىٓ أْ رؾذد ٔٛع اٌّشع إْ

إٌٝ  اٌذَٚ ٌىٓ ٠فزمش , ٚ اٌغٍٛث١ٌٛ١ٓ ٚ اٌف١جش٠ٕٛع١ٓ  الأٌج٠ٓ١ِٛ١شًّ اٌجشٚر١ٓ اٌىٍٟ فٟ اٌجلاصِب  ٚ

 اٌف١جش٠ٕٛع١ٓ ؽ١ش ٠ذخً فٟ ػ١ٍّخ رغٍؾ اٌذَ

عُ ٌىً ٌزش  80إٌٝ  60)   دَ ًِ ٌزش 100عُ ٌىً  8 إٌٝ 6ػ ِب ث١ٓ فٟ اٌذَ ٠زشاٚاٌطج١ؼٝ ِغزٜٛ اٌجشٚر١ٓ 

 ٠خزٍف رشو١ض اٌجشٚر١ٓ ثبخزلاف رشو١ض ِىٛٔبرٗ إٌّبظشحٚ .   دَ (

 ( Albumin – Albالأٌج١ِٛ١ٓ )  ( 2)

 ٠زُ رظ١ٕؼٗ فٟ اٌىجذ اٌّىْٛ اٌشئ١ظ ٌٍجشٚر١ٓ اٌى ٍٟ ٚ الأٌج٠ٓ١ِٛ١ؼزجش 

عُ  55 إٌٝ 35) دَ  ًِ ٌزش 100 ٌىًعُ  5.5 إٌٝ 3.5ٌذَ ٠زشاٚػ ِب ث١ٓ فٟ ا الأٌج١ِٛ١ٓ اٌطج١ؼِٝغزٜٛ 

 ( دَ ٌزش ٌىً

 

انحالاث  في يرتفع يطتوى الأنبيوييٍ في انذو

  انتانيت

انحالاث  في يطتوى الأنبيوييٍ في انذو يُخفط

  انتانيت

رٌه ٌفمذ و١ّخ ِٓ اٌغٛائً  ؽبلاد اٌغفبف , ٚ  -

 الإعٙبي اٌشذ٠ذ ٚ ِضً ِب ٠ؾذس فٟ اٌمٟء اٌّغزّش

 اٌظذِخ اٌؼظج١خ  -

 رشو١ض اٌذَص٠بدح   -

ؽمٓ و١ّخ وج١شح ِٓ الأٌج١ِٛ١ٓ ػٓ ؽش٠ك   -

 اٌٛس٠ذ

 أٚ ٔمظٙب عٛء اٌزغز٠خ  -

 ِشاع عٛء الاِزظبصأ  -

 اٌّضِٕخ اٌزٙبثبد اٌىٍٝ اٌؾبدح ٚ  -

 وغً اٌىجذ اٌؾبد ٚ اٌّضِٓ  -

 اٌؾشٚقؽبلاد   -

 ػؼٍخ اٌمٍتإػزلاي   -
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 ( Globulin – Globٌغٍٛث١ٌٛ١ٓ ) ا ( 3)

ٚ ٠زُ رظ١ٕؼّٙب ثٛاعطخ اٌىجذ ,  , ٚ( ٚ اٌج١زب  الأٌفب ٌٗ ٔٛػبْ ) ٠ؼزجش اٌغٍٛث١ٌٛ١ٓ صبٟٔ ِىٛٔبد اٌجشٚر١ٓ , ٚ

٠ؼزجش  ٚ, اٌجلاصِب اٌّٛعٛدح فٟ الأٔغغخ ا١ٌٍّفب٠ٚخ  ٠زُ رظ١ٕؼٗ ثٛاعطخ خلا٠ب ٚ( اٌغبِب  أخ١شا إٌٛع اٌضبٌش )

ْ اٌغضء الأوجش ِٓ اٌغٍٛث١ٌٛ١ٓ غئٛي الأٚي ػٓ اسرفبعإٌٛع اٌّ ٘زا ّٛ  اٌغٍٛث١ٌٛ١ٓ فٟ اٌذَ لأٔٗ ٠ى

عُ  36 إٌٝ 20) دَ  ًِ ٌزش 100 ٌىًعُ  3.6 إٌٝ 2فٟ اٌذَ ٠زشاٚػ ِب ث١ٓ اٌطج١ؼٝ إْ ِغزٜٛ اٌغٍٛث١ٌٛ١ٓ 

 دَ ( ٌزش ٌىً

انحالاث  في في انذو انجهوبيونيٍيرتفع يطتوى 

 انتانيت

انحالاث  في في انذو هوبيونيٍانجيطتوى  يُخفط

  انتانيت

 اٌٛثبئٟ اٌىجذاٌزٙبة  ِشاع اٌىجذ ٚأ  -

 ِشاع اٌغٙبص ا١ٌٍّفبٚٞأ  -

 الأِشاع اٌّؼذ٠خ ِشاع اٌغٙبص إٌّبػٟ ٚأ  -

 اٌّضِٕخ اٌؾبدح ٚ

 ٚ اٌّلاس٠ب ؽبلاد الإطبثخ ثبٌجٍٙبسع١ب ٚ  -

 ا١ٌٍشّب١ٔب

 أٚ ٔمظٙب عٛء اٌزغز٠خ  -

 غبِب عٍٛث١ٌٛ١ٓ اٌٛساص١خافزمبس اٌأِشاع   -

 ٔمظبْ اٌغبِب عٍٛث١ٌٛ١ٓ اٌّىزغجخأِشاع   -

 ِشاع عشؽبْ اٌذَ ا١ٌٍّفب٠ٚخا  -

 

 ( Fibrinogenاٌف١جش٠ٕٛع١ٓ )   (4)

 ٠ؼزجش ِٓ أُ٘ اٌؼٛاًِ اٌلاصِخ ٌؼ١ٍّخ رغٍؾ اٌذَ ؽ١ش ٠زؾٛي إٌٝ اٌف١جش٠ٓ ٚ ٠زىْٛ اٌف١جش٠ٕٛع١ٓ فٟ اٌىجذ ٚ

٠زُ ل١بعٗ فمؾ فٟ اٌجلاصِب ؽ١ش لا ٠ؾذس رغٍؾ ػىظ ِب ٠ؾذس فٟ اٌؾظٛي  ٚ , ٘ٛ شجىخ اٌغٍطخ الأخ١شح

 اٌزٞ لا ٠ؾزٛٞ ػٍٝ اٌف١جش٠ٕٛع١ٓ اٌذَػٍٝ 

 6إٌٝ  2)  دَ ًِ ٌزش 100 ٌىًعُ  0.6 إٌٝ 0.2فٟ اٌجلاصِب ٠زشاٚػ ِب ث١ٓ  اٌطج١ؼٝ ِغزٜٛ اٌف١جش٠ٕٛع١ٓ

 دَ ( ٌزش ٌىًعُ 

انحالاث  في في انذو انفيبريُوجيٍيرتفع يطتوى 

 انتانيت

انحالاث  في في انذو انفيبريُوجيٍيطتوى  يُخفط

  انتانيت

 ِشاع ٚ اٌزٙبثبد اٌىٍٝأ  -

 الأِشاع اٌّؼذ٠خ  -

 الاٌزٙبثبد اٌؾبدح  -

ؽبلاد اٌزغٍؾ إٌّزشش داخً الأٚػ١خ اٌذ٠ِٛخ   -

اٌشؽُ ٌفزشح أؽٛي  ِضً ؽبلاد ِٛد اٌغ١ٕٓ داخً

 ِٓ شٙش

 الاٌزٙبة اٌغؾبئٟ  -

 اٌّضِٓ ً اٌىجذ اٌؾبد ٚوغ  -

 ٔمض اٌف١جش٠ٕٛع١ٓ اٌٛساصٟ  -

 ذئ١اٌز١فِٛشع   -

 

 

 

 

http://www.123esaaf.com/Diseases/Typhoid/Typhoid.html
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جذعلاِخ خلا٠ب اٌىب١ٔبً :  ٚظبئف رؼزّذ ػٍٝ ص  

 ( AST/SGOT)  ( ٚ ALT/SGPT)   : ٠ٛعذ ثذاخً خلا٠ب اٌىجذ ثؼغ الإٔض٠ّبد ِضً

 ٌزٌه رغّٝ ٘زٖ اٌٛظبئف ثئٔض٠ّبد اٌىجذ ٚ

 دَ ٌزش ٌىًٚؽذح د١ٌٚخ  45ِٓ طفش إٌٝ  ( SGPT )  لإٔض٠ُ ٠زشاٚػ اٌّغزٜٛ اٌطج١ؼٟ 

 دَ ٌزش ٌىًٚؽذح د١ٌٚخ  41ِٓ طفش إٌٝ  ( SGOT )  لإٔض٠ُ ٠زشاٚػ اٌّغزٜٛ اٌطج١ؼٟ 

ِضً ِشع اٌزٙبة  اٌىجذ رىغ١ش خلا٠ب ّظبؽجخ ٌزٍف ٚرشرفغ ِغز٠ٛبد أٔض٠ّبد اٌىجذ فٟ اٌذَ فٟ الأِشاع اٌ

 اٌىجذ اٌٛثبئٝ

اٌؾًّ ثشىً ٚ أصٕبء , ٚ اٌفشً اٌىٍٛٞ ,  ٠6مً ِغزٜٛ ٘زٖ الإٔض٠ّبد فٟ ؽبلاد ٔمض ف١زب١ِٓ ةث١ّٕب 

 فغ١ٌٛٛعٝ ) ؽج١ؼٝ (

 (Glutamyl Transferase – GGT Gamma ) عبِب عٍٛربِب٠ً رشأغف١شاص

 ٠ب اٌىجذ ٚ اٌىٍٝ ٚ اٌجٕىش٠بط٠ٛعذ ٘زا الإٔض٠ُ فٟ خلا

 25ٚ ألً ِٓ , ٚ دَ فٟ اٌزوٛس  ًِ ٌزشًِ ٚؽذح د١ٌٚخ ٌىً  30ِٓ   إٌغجخ اٌطج١ؼ١خ ٌٙزا الإٔض٠ُ فٟ اٌذَ ألً

 .دَ فٟ فزشح اٌجٍٛؽ ًِ ٌزشٚؽذح د١ٌٚخ ٌىً  ًِ 50ألً ِٓ  ٚ, دَ فٟ الإٔبس  ًِ ٌزشًِ ٚؽذح د١ٌٚخ ٌىً 

 فٝ ؽبلاد :رشرفغ ٘زٖ إٌغجخ 

 اٌىجذ ٚ عشؽبْ اٌىجذٚ ر١ٍف اٌّضِٕخ  ِشاع اٌىجذ اٌّخزٍفخ اٌؾبدح ٚأ  -

 ِشاع اٌىجذ إٌبرغخ ػٓ رٕبٚي اٌىؾٛيأ  -

 (ٔبدسا  اٌزٙبة اٌجٕىش٠بط )  -

 اٌمذسح الاعزخشاع١خ ٌٍىجذٚظبئف رؼزّذ ػٍٝ   صبٌضب :

 ( Alkaline Phosphatase = ALPإٔض٠ُ اٌفٛعفبر١ض اٌمٍٜٛ )   (1)

ثبٌىجذ ٚ اٌّش١ّخ ٚ  أ٠ؼب٠ٛعذ  ٚ, إٌّٛ  صٕبءأ٠ٛعذ ثىضشح فٟ اٌؼظبَ خبطخ  ِٓ اٌؼظبَ ٚ الإٔض٠ُ٘زا ٠ٕشأ 

 الأِؼبء

اٌزٟ ٠ّىٓ ر١١ّض٘ب  (شج١ٙبد الإٔض٠ُ  ) ثــ٠غّٝ  ٘زا ِب أِبوٓ ٔشأرٗ ٚ ٠ىْٛ ٘زا الإٔض٠ُ خ١ٍؾ ِٓ اٌذَفٟ  

 ثبٌفظً اٌىٙشثبئٟ

( =  ٠PHىْٛ الأط ا١ٌٙذسٚع١ٕٝ ) ٛظ١فزٗ فٟ ٚعؾ لٍٛٞ ؽ١ش ِٓ ِغّٝ ٘زا الأٔض٠ُ ٔغزٕزظ أٔٗ ٠مَٛ ث ٚ

 7أوضش ِٓ 

ٌىٓ ػبِخ ٠زشاٚػ ِب  ٚ,  إْ ِغزٜٛ ٘زا الإٔض٠ُ اٌطج١ؼٟ ثبٌذَ ٠خزٍف ثبخزلاف اٌطش٠مخ اٌّغزخذِخ ٌم١بعٗ

 دسعخ ع١ٍ١ض٠خ 30رٌه ػٕذ دسعخ ؽشاسح  ٚ, ٌزش دَ  ٌىًٚؽذح د١ٌٚخ  71 إٌٝ 24ث١ٓ 

 ٌزش ٌىًٚؽذح د١ٌٚخ  350ٌّٕٛ رشرفغ ٘زٖ إٌغجخ ؽزٝ فٟ الأؽفبي فٟ عٓ ا ٚ

 انتانيتالإَسيى في انحالاث  هذا تركيس يُخفط  انتانيتالإَسيى في انحالاث  هذا يرتفع تركيس

٘زا  اٌطج١ؼٟ ٌٍؼظبَ , ٚ فٟ الأؽفبي أصٕبء إٌّٛ  -

ٌلإٔض٠ُ ) اسرفبع اٌف١غ١ٌٛٛعٟ  ثبلاسرفبعِب ٠غّٝ 

 ؽج١ؼٝ (

 ؽبلاد لظٛس ٚظ١فخ اٌغذح عبس اٌذسل١خ  -

 صٕبء ٚلف ّٔٛ اٌطفًأ  -
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ؼظبَ ِضً ؽبلاد فشؽ ٚظ١فخ ِشاع ّٔٛ اٌأ  -

اٌغذح عبس اٌذسل١خ , ٚ اٌىغبػ فٟ الأؽفبي ٚ ١ٌٓ 

 اٌؼظبَ فٟ اٌىجبس

ٔغذاد اٌمٕٛاد اٌىجذ٠خ ٚ اٌّشاس٠خ اٌزٟ رؾذس   -

 ٔز١غخ ٌؾظٛاد ِشاس٠خ أٚ ػ١ك أٚ ٚسَ عشؽبٟٔ

اٌىجذ خبطخ الاٌزٙبة اٌىجذٞ اٌٛثبئٟ أٚ  أِشاع  -

ثشِٚبص٠ٓ ٚ رغُّ اٌىجذ ثجؼغ الأد٠ٚخ ِضً اٌىٍٛس

 ١ِض١ً اٌزغزغز١شْٚ

 ٌلاسرفبعصٕبء اٌؾًّ , ٠ٚؼزجش ِضبي أ٠ؼب أ  -

 ) اسرفبع ؽج١ؼٝ ( اٌفغ١ٌٛٛعٟ ٌلإٔض٠ُ

 فشؽ ٔشبؽ اٌغذح اٌذسل١خ  -

 

 ( Bilirubin)  اٌج١ٍ١شٚث١ٓ  (2)

رٌه فٟ ٔٙب٠خ فزشح ؽ١برٙب , صُ ٠شرجؾ  ّٛعٍٛث١ٓ ثؼذ رىغش وش٠بد اٌذَ اٌؾّشاء ٠ٕٚزظ اٌج١ٍ١شٚث١ٓ ِٓ ٘ذَ ا١ٌٙ

صُ , عٍٛوٛسٚٔبد اٌج١ٍ١شٚث١ٓ اٌمبثً ٌٍزٚثبْ فٟ اٌّبء  ِغ ؽّغ اٌغٍٛوٛس١ٔٚه فٟ اٌىجذ ١ٌزؾٛي إٌٝ صٕبئٟ

 : ّ٘ب ٌزٌه ٠ٛعذ ٔٛػبْ ِٓ اٌج١ٍ١شٚث١ٓ,   اٌمٕٛاد اٌّشاس٠خ فٟ ٠خشط ػٓ ؽش٠ك اٌىجذ ِغ اٌظفشاء

غ١ش لبثً  ٘ٛ ِب لجً الاسرجبؽ ٚ ٚ( ,  Indirect Bilirubin - ID .BIL)  اٌج١ٍ١شٚث١ٓ غ١ش اٌّجبشش  -

 ٌٍزٚثبْ فٟ اٌّبء

٘ٛ لبثً ٌٍزٚثبْ فٟ  ٚ الاسرجبؽ  ٘ٛ ِب ثؼذ ٚ( ,  Direct Bilirubin - D .BIL) اٌج١ٍ١شٚث١ٓ اٌّجبشش  -

 اٌّبء

 ( Total Bilirubin - T. BIL )   ث١ٓ اٌى ٍِٟغّٛع إٌٛػ١ٓ ٠طٍك ػ١ٍٗ اٌج١ٍ١شٚ  -

 دٌَزش ٌىًِٛي  ١ِىشٚ 19 إٌٝ 3.5  ٠زشاٚػ اٌّغزٜٛ اٌطج١ؼٟ ٌـ اٌج١ٍ١شٚث١ٓ اٌى ٍٟ ِب ث١ٓ

 دَ ( ًِ ٌزش ٌىً  ًِ عشاَ 1.0 إٌٝ 0.1 )

 دَ ٌزش ٌىًِٛي  ١ِىشٚ ٠7ظً اٌّغزٜٛ اٌطج١ؼٟ ٌـ اٌج١ٍ١شٚث١ٓ اٌّجبشش إٌٝ 

 دَ ( ً ٌزشِ ٌىً  ًِ عشاَ 0.25 )

 ِخزٍفخ :٠ضداد ِغزٜٛ اٌج١ٍ١شٚث١ٓ فٟ صلاس ؽبلاد 

٠ؤدٞ رٌه إٌٝ  اعزخشاط اٌج١ٍ١شٚث١ٓ ٚ اٌىبف١خ ػٍٝ اسرجبؽ ٚ ِشاع اٌىجذ اٌّؤد٠خ إٌٝ ػذَ لذسرٗأ  (1)

 اٌىجذ٠خ (اٌظفشاء اٌخ٠ٍٛخ  ) ثــ٠غّٝ ٘زا إٌٛع  غ١ش اٌّجبشش , ٚ اٌّجبشش ٚ اسرفبع اٌج١ٍ١شٚث١ٓ

ِّب , ِٕٗ إٌٝ اٌذَ  اعزشعبع اٌج١ٍ١شٚث١ٓ اٌّجبشش إٌٝ اٌىجذ ٚ اٌمٕٛاد اٌّشاس٠خ , ِّب ٠ؤدٞ إٌٝ أغذاد  (2)

 ( اٌظفشاء الأغذاد٠خثــ ) ٠غّٝ ٘زا اٌّشع  ٚ, ٠ؤدٞ إٌٝ اسرفبع ٘زا إٌٛع ِٓ اٌج١ٍ١شٚث١ٓ 

دٞ إٌٝ ص٠بدح اٌج١ٍ١شٚث١ٓ رىغش وش٠بد اٌذَ اٌؾّشاء أوضش ِٓ لذسح اٌىجذ ػٍٝ اسرجبؽ اٌج١ٍ١شٚث١ٓ ِّب ٠ؤ  (3)

٠غّٝ  ٠ؾذس رٌه فٟ الأِشاع اٌّؤد٠خ إٌٝ رىغش وش٠بد اٌذَ اٌؾّشاء , ٚ اٌذَ , ٚ غ١ش اٌّجبشش فٟ

ؽذ٠ضٟ اٌٛلادح  ٠ؾذس ٘زا إٌٛع أ٠ؼب فٟ الأؽفبي , ٚ (طفشاء رىغش وش٠بد اٌذَ اٌؾّشاء ثــ ) إٌٛع  ٘زا

اٌظفشاء ثــ )  ٠غّٝ ٘زا إٌٛع ١ٍّخ الاسثزبؽ , ٚالإٔض٠ُ اٌخبص ثؼ ٔشبؽٔشبؽ أٚ غ١بة  ٔز١غخ ٌٕمض

 ثؼذ اٌٛلادح رؾذس فٟ الأعجٛع الأٚي ٚ (اٌٛلادح  ؽذ٠ض٠ٝشلبْ  )أٚ  (اٌطج١ؼ١خ ا١ٌٌٛذ٠خ 

ثٕفظ إٌغجخ ٠ش١ش إٌٝ أغذاد  وزٌه اٌفٛعفبربص اٌمٍٛٞ ٚ الاسرفبع اٌّؼطشد فٟ اٌج١ٍ١شٚث١ٓ اٌّجبشش ٚ  -

  ٙبة اٌمٕٛاد اٌظفشا٠ٚخاٌز وزٌه اٌظفشا٠ٚخ ٚ اٌمٕٛاد
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 ؽبلاد فٟ, ف١ؾذس رٌه الاسرفبع فٟ اٌفٛعفبربص اٌمٍٛٞ  الاسرفبع فٟ اٌج١ٍ١شٚث١ٓ أوضش ِٓث١ّٕب إرا وبْ   -

 .رىغش اٌذَ ؽبلاد وزٌه اٌزٙبة اٌىجذ اٌٛثبئٟ ٚ

 

 

اٌزٟ رظ١ت اٌى١ٍخ , رٍؼت اٌزؾب١ًٌ اٌطج١خ دٚسا ٘بِب عذا فٟ رم١١ُ اٌٛظ١فخ اٌى٠ٍٛخ فٟ وض١ش ِٓ الأِشاع      

 وّب رمَٛ ثّزبثؼخ ِشػٝ اٌىٍٝ ٚ اٌزٕجؤ ثئٔزاس اٌؾبٌخ اٌّشػ١خ ٌذ٠ُٙ ٚ ٘زٖ اٌزؾب١ًٌ ٟ٘ :

 
 رؾ١ًٍ ٚظبئف اٌىٍٝ ٠شزًّ ػٍٝ :

 ( فٝ اٌذَ Urea) ل١بط ٔغجخ اٌج١ٌٕٛب   (1)

١٠بد , ٚ رزىْٛ اٌج١ٌٕٛب فٟ اٌج١ٌٕٛب ٟ٘ إٌبرظ اٌشئ١غٝ ٚ إٌٙبئٟ ٌؼ١ٍّبد اٌزّض١ً اٌغزائٟ ٌٍجشٚر١ٕبد فٟ اٌضذ

) إٌشبدس  اٌىجذ صُ رّش فٟ اٌذَ إٌٝ اٌىٍٝ ؽ١ش رخشط ِغ اٌجٛي , ٚ رذخً فٟ رى٠ٛٓ ا١ٌٛس٠ب ِٓ الأ١ِٔٛب

اٌغبِخ اٌزٟ رزىْٛ ِٓ ٘ذَ الأؽّبع الأ١ٕ١ِخ سغُ أْ ِغزٜٛ اٌج١ٌٕٛب فٟ اٌذَ ٠ؼزجش ِؤشش غ١ش ؽغبط  (

 عؼٍزٗ ِٓ الاخزجبساد اٌشبئؼخٌٍٛظ١فخ اٌى٠ٍٛخ , إلا أْ عٌٙٛخ اٌم١بط 

% ِٓ ٚظ١فخ اٌخلا٠ب اٌى٠ٍٛخ ؽزٝ ٠زأصش ِغزٜٛ 50ٚ ػذَ ؽغبع١خ ٘زا الاخزجبس فٟ أٔٗ ٠غت أْ ر فمذ أوضش ِٓ 

اٌج١ٌٕٛب فٟ اٌذَ , ص٠بدح ػٍٝ رٌه فٕٙبن أعجبة وض١شح غ١ش و٠ٍٛخ إٌّشأ ٠ّىٓ أْ رغجت اسرفبع اٌج١ٌٕٛب فٟ اٌذَ 

 .فٟ اٌذَ ٠زأصش ثبٌجشٚر١ٕبد فٟ اٌغزاء ٚ و١ّخ اٌششؼ اٌخٍٜٛ فٟ اٌىٍٝ, وّب أْ ِغزٜٛ اٌج١ٌٕٛب 

 ًِ ٌزش دَ 100ِغُ ٌىً  40 إٌٝ 20ِغزٜٛ اٌج١ٌٕٛب اٌطج١ؼٝ فٟ اٌذَ ٠زشاٚػ ِب ث١ٓ   -

 ( ًِ ِٛي ٌىً ٌزش دَ 7إٌٝ  3.5) 

ِغُ  25إٌٝ  8ٓ ٠زشاٚػ ِب ث١(  Blood Urea Nitrogen  =BUN) ِغزٜٛ ١ٔزشٚع١ٕب اٌج١ٌٕٛب فٟ اٌذَ   -

 ( ًِ ِٛي ٌىً ٌزش دَ 8.9إٌٝ  0.9)   ًِ ٌزش دَ 100ٌىً 

ًِ ٌزش دَ  100ِغُ ٌىً  15إٌٝ  5ِغزٜٛ رشو١ض اٌج١ٌٕٛب فٟ اٌجٛي فٟ الأؽفبي اٌشػغ ٠زشاٚػ ِب ث١ٓ   -

 .ًِ ٌزش دَ 100ِغُ ٌىً  20إٌٝ  5ٚ فٝ الأؽفبي ِٓ   ,

يتُاقص يطتوى انبونيُا في انذو في انحالاث  تانيتيسداد يطتوى انبونيُا في انذو في انحالاث ان

  انتانيت

 الاٌزٙبة اٌىٍٛٞ اٌؾبد ٚ اٌّضِٓ  -

 اٌفشً اٌىٍٛٞ  -

 الأغذاد اٌجٌٟٛ  -

 إٌض٠ف اٌّؼذٞ اٌّؼٛٞ  -

 اٌظذِبد اٌؼظج١خ ٚ ٘جٛؽ اٌغذح فٛق اٌى٠ٍٛخ  -

, ٚ رٌه ٌفمذ و١ّخ وج١شح ِٓ  لاد اٌغفبفؽب  -

أِشاع اٌىجذ اٌّزمذِخ , ٚ فٟ ٘زٖ اٌؾبٌخ رزىْٛ   -

ِبدح الأ١ِٔٛب ٚ ٠فشً اٌىجذ فٟ رؾ٠ٍٛٙب إٌٝ ث١ٌٕٛب 

ذح اٌّشع , ٚ رزؼبػف اٌخطٛسح فٟ ٔظشا ٌش

ٚعٛد رشو١ض ػبٌٟ ِٓ اٌج١ٌٕٛب , لأْ الأ١ِٔٛب غبص 

عبَ عذا , ٚ ٟ٘ رٕزشش فٟ اٌغغُ وٍٗ ٚ أصش٘ب 

اٌشذ٠ذ ٠ىْٛ ػٍٝ اٌّخ ؽ١ش ٠ؤدٞ إٌٝ شًٍ ربَ 

 وظائف انكهي اختبارات الكشؾ عن

http://www.123esaaf.com/Diseases/Urine%20Retention/Urine%20Retention.html
http://www.123esaaf.com/Diseases/Gastrointestinal%20Bleeding/Gastrointestinal%20Bleeding.html
http://www.123esaaf.com/Diseases/Dehydration/Dehydration.html
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اٌغٛائً ِضً اٌزٞ ٠ؾذس فٟ اٌمٟء اٌّغزّش ٚ 

 الإعٙبي اٌشذ٠ذ

اٌزغُّ ثبٌضئجك ٚ ثؼغ الأِلاػ اٌّؼذ١ٔخ اٌضم١ٍخ   -

 الأخشٜ

 

ٌٍّخ ٚ فٟ ؽبٌخ شًٍ اٌّخ إٌبرظ ِٓ ص٠بدح ٔغجخ 

الأ١ِٔٛب ٠ذخً اٌّش٠غ فٟ ؽبٌخ 

, ٌىٓ ِغ ص٠بدح ٔغجخ الأ١ِٔٛب ِزمطؼخ  وجذ٠خ غ١جٛثخ

فٟ اٌذَ لذ ٠ؤدٞ إٌٝ دخٛي اٌّش٠غ فٟ غ١جٛثخ 

 وجذ٠خ ؽ٠ٍٛخ لذ رؤدٞ إٌٝ اٌٛفبح

ص٠بدح ِؼذي اٌغغ١ً اٌىٍٛٞ اٌظٕبػٟ , ٚ ٘زا   -

٠ؤصش ػٍٝ ٔغجخ اٌج١ٌٕٛب فٟ اٌذَ , ؽ١ش رمً إٌٝ أْ 

 رظً إٌٝ ألً ِٓ اٌّؼذي اٌطج١ؼٟ

 

 أضباب َقصاٌ تركيس َطبت انبونيُا في انبول  انبول أضباب زيادة تركيس انبونيُا في 

٠ضداد رشو١ض اٌج١ٌٕٛب فٟ اٌجٛي ػٕذ رٕبٚي ٚعجبد   -

ثبٌجشٚر١ٕبد , ٚ فٟ اٌؾبلاد اٌّظبؽجخ ٌض٠بدح  غ١ٕخ

ِشع  ٘ذَ اٌجشٚر١ٕبد فٟ اٌغغُ ِضً اٌؾّٝ ٚ

 فشؽ ٔشبؽ اٌغذح اٌذسل١خغ١ش اٌّؼبٌظ ٚ  اٌغىش

رمً ٔغجخ اٌج١ٌٕٛب فٟ اٌجٛي ػٕذ رٕبٚي ٚعجبد   -

ثٕبء  اٌجشٚر١ٕبد , ٚ فٟ ؽبلاد فم١شح ِٓ

ٚ اٌشػبػخ , ٚ فٟ ؽبلاد  اٌؾًّاٌجشٚر١ٕبد ِضً 

 اٌفشً اٌىجذٞ ٚ اٌفشً اٌىٍٛٞ

 

 

 ( فٝ اٌذَ Creatinine) ل١بط ٔغجخ اٌىش٠بر١ٕ١ٓ   (2) 

ٚظ١فخ اٌى١ٍخ ِٓ ل١بط اٌج١ٌٕٛب فٟ اٌذَ , ٚ ٘ٛ وش٠بر١ٓ  ٠ؼزجش ل١بط اٌىش٠بر١ٕ١ٓ ِؤششا أوضش طذلب ػٍٝ علاِخ

لا ِبئٟ ؽ١ش ٠ٕزظ ِٓ فٛعفبد اٌىش٠بر١ٓ ثؼذ فمذ ِغّٛػخ اٌفٛعفبد صُ ٠ّش ثبٌذَ إٌٝ اٌىٍٝ ١ٌخشط ِغ اٌجٛي , 

ثبلأوً , ٚ رشو١ضٖ صبثذ  ٚ ٠زٕبعت رشو١ضٖ ثبٌذَ ٚ اٌجٛي رٕبعجب ؽشد٠ب ِغ ؽغُ ػؼلاد اٌغغُ ٚ لا ٠زبصش

 .عبػخ , ٌزٌه ٠ؼزجش اٌّم١بط الأِضً لاخزجبس ٚظبئف اٌىٍٝ 24اٌـ ؽٛاي 

 ًِ ٌزش دَ 100ِغُ ٌىً  5إٌٝ  1.5ِغزٜٛ اٌىش٠بر١ٕ١ٓ اٌطج١ؼٝ فٟ اٌذَ ٠زشاٚػ ِب ث١ٓ 

 ١ِىشٚ ِٛي ٌىً ٌزش دَ ( 123إٌٝ  60) 

 1.0ٔبس فٙٛ ؽٛاٌٟ أِب رشو١ضٖ فٝ الإ,  عبػخ فٟ اٌزوٛس 24 / عُ 1.5رشو١ض اٌىش٠بر١ٕ١ٓ فٟ اٌجٛي ؽٛاٌٟ 

 عبػخ ٔظشا لاخزلاف ؽغُ اٌؼؼلاد فٟ وً ِٓ اٌزوش ٚ الأٔضٝ 24 /عُ 

 : ِغزٜٛ اٌىش٠بر١ٕ١ٓ فٟ اٌذَ لذ ٠ٕزظ ػٓ ازدياد

 ؽبلاد اٌفشً اٌىٍٛٞ اٌؾبد ٚ اٌّضِٓ  -

 الأغذاد اٌجٌٟٛ  -

 ِغزٜٛ اٌىش٠بر١ٕ١ٓ فٟ اٌذَ لا ٠ؼٕٝ أٜ أ١ّ٘خ رشخ١ظ١خ اَخفاضث١ّٕب 

 

 ( Creatinine Clearance Test) اخزجبس رظف١خ اٌىش٠بر١ٕ١ٓ   (3) 

عبػخ اٌغبثمخ لإعشاء  ٠24ؼزجش ٘زا اٌزؾ١ًٍ أدق ِٓ اٌزؾ١ٍ١ٍٓ اٌغبثم١ٓ ؽ١ش ٠ىشف ػٓ ٚظ١فخ اٌىٍٝ فٟ اٌـ 

 عبػخ ١ٍ24ً , ٚ ٠شثؾ أ٠ؼب ث١ٓ ٔغجخ اٌىش٠بر١ٕ١ٓ فٟ وً ِٓ اٌذَ ٚ اٌجٛي خلاي اٌـ اٌزؾ

http://www.123esaaf.com/Diseases/Diabetes%20Mellitus/Diabetes%20Mellitus.html
http://www.123esaaf.com/Diseases/Diabetes%20Mellitus/Diabetes%20Mellitus.html
http://www.123esaaf.com/Diseases/Hyperthyroidism/Hyperthyroidism.html
http://www.123esaaf.com/Pregnancy/Book/008.html
http://www.123esaaf.com/Diseases/Urine%20Retention/Urine%20Retention.html
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ًِ ٌزش / دل١مخ , ث١ّٕب رزشاٚػ ٔغجزٗ اٌطج١ؼ١خ فٟ  140إٌٝ  90رزشاٚػ ٔغجزٗ اٌطج١ؼ١خ فٟ اٌزوٛس ِب ث١ٓ 

 ًِ ٌزش / دل١مخ 125إٌٝ  80الإٔبس ِب ث١ٓ 

 : ٚ ٠زُ ؽغبثٗ وّب ٠ٍٟ

C = Uc X Tv  /24 X 60 X Sc 

 : ؽ١ش أْ

Uc :  ِغزٜٛ اٌىش٠بر١ٕ١ٓ فٟ اٌجٛي 

Sc :  َِغزٜٛ اٌىش٠بر١ٕ١ٓ فٟ اٌذ 

Tv :   عبػخ 24ؽغُ اٌجٛي اٌّغّغ فٟ اٌــ 

 ٘ٛ ػذد اٌذلبئك فٟ اٌغبػخ اٌٛاؽذح 60,   عبػخ ٟ٘ ػذد عبػبد ا١ٌَٛ 24

:ِضً  رٕخفغ رظف١خ اٌىش٠بر١ٕ١ٓ فٟ ع١ّغ اٌؾبلاد اٌزٟ رٕخفغ ف١ٙب ٚظ١فخ اٌى١ٍخ  

   ػ١ك اٌشش٠بْ اٌىٍٛٞ  -  ٘جٛؽ اٌؼغؾ  - اعزٕضاف اٌّبء  -

 ل١بط ٔغجخ ؽّغ اٌج١ٌٛه ) ؽّغ اٌجٛي (  (4) 

 ( Uric Acid ؽّغ ا١ٌٛس٠ه )   =

فٟ الإٔغبْ , ٚ ٠ذخً اٌج١ٛس٠ٓ فٟ رشو١ت (  Purine ٘ٛ إٌبرظ إٌٙبئٟ ٌؼ١ٍّخ اٌزّض١ً اٌغزائٟ ٌٍج١ٛس٠ٓ )

 ( Guanine ٚ ) اٌغٛا١ٔٓ(  Adinine) الأد١ٕ٠ٓ  الاؽّبع ا٠ٌٕٚٛخ ٚ ٠شًّ

٠زغ١ش ِغزٜٛ ؽّغ اٌج١ٌٛه فٟ اٌذَ ِٓ عبػخ إٌٝ أخشٜ , ٚ ِٓ ٠َٛ إٌٝ ٠َٛ آخش , وّب أْ ػٛاًِ وض١شح 

 رؤصش ػٍٝ ؽّغ اٌج١ٌٛه ِٕٙب اٌظ١بَ اٌط٠ًٛ ٚ ٔٛػ١خ اٌطؼبَ

 
 0.18ًِ ٌزش دَ فٟ اٌزوٛس )  100ىً ِغُ ٌ 7إٌٝ  3ِغزٜٛ ؽّغ اٌج١ٌٛه اٌطج١ؼٝ فٟ اٌذَ ٠زشاٚػ ِب ث١ٓ 

ِغُ ٌىً ًِ  6إٌٝ  2ًِ ِٛي ٌىً ٌزش دَ ( , ٚ فٟ الإٔبس ٠زشاٚػ ِغزٜٛ ؽّغ اٌج١ٌٛه ِب ث١ٓ  0.53إٌٝ 

 ًِ ِٛي ٌىً ٌزش دَ ( 0.45إٌٝ  0.15ٌزش دَ ) 

 % ِٓ ؽّغ اٌج١ٌٛه اٌّزىْٛ فٟ اٌغغُ ٠خشط ٠80خشط ؽّغ اٌج١ٌٛه ػٓ ؽش٠ك اٌىٍٝ ؽ١ش أْ ؽٛاٌٟ 

 ِغ اٌجٛي , ٚ اٌغضء اٌّزجمٝ ٠خشط ِغ اٌظفشاء

ًِ  3.6إٌٝ  2.1)   عبػخ 24ِغُ /  700إٌٝ  300ٚ رزشاٚػ و١ّخ ؽّغ اٌج١ٌٛه اٌخبسعخ ِغ اٌجٛي ِب ث١ٓ 

 ( عبػخ 24ِٛي / 

ٔظف ٘زٖ اٌى١ّخ رأرٟ ِٓ أ٠غ اٌج١ٛس٠ٓ اٌخبسعٟ ) ِٓ الأوً ( ٚ إٌظف ا٢خش ِٓ اٌج١ٛس٠ٓ اٌذاخٍٟ ) 

غُ ( , ٚ ٌزٌه ٠غت ػٕذ ل١بط و١ّخ ؽّغ اٌج١ٌٛه فٟ اٌجٛي أْ ٠ىْٛ اٌطؼبَ خب١ٌب ِٓ اٌج١ٛس٠ٓ لجً خلا٠ب اٌغ

 عبػخ اٌخبطخ ثزغ١ّغ اٌجٛي 24ٚ خلاي اٌــ 
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يسداد يطتوى حًط انبونيك في انذو في انحالاث 

  انتانيت

انحالاث  يقم يطتوى حًط انبونيك في انذو في

  انتانيت

 أٚ ِب ٠غّٝ ثذاء اٌٍّٛن ِشع إٌمشط  -

 ٚ ِب لجٍٙب ؽبلاد رغُّ اٌؾًّ  -

 ) اٌٍٛو١ّ١ب ( عشؽبْ اٌذَ  -

 ػمبل١ش ػلاط عشؽبْ اٌذَ  -

 اٌفشً اٌىٍٛٞبلاد ؽ  -

 فشؽ ٔشبؽ اٌغذح اٌذسل١خ  -

 فٟ ثؼغ اٌّذ١ِٕٓ ػٍٝ اٌىؾٛي  -

 اٌؾبد الاٌزٙبة اٌىجذٞؽبلاد   -

ٚ  Allpurinol ثزٕبٚي ػمبس الأٌٛث١ٛس٠ٕٛي  -

أٚ  ٚ اٌىٛسر١ضْٚ Probenicid اٌجشٚث١ٕ١غ١ذ

 ِشزمبرٗ

 

 

 يقم تركيس حًط انبونيك في انبول  يسداد تركيس حًط انبونيك في انبول 

 إٌبرظ ػٓ اٌزّض١ً اٌغزائٟ ِشع إٌمشطفٟ ؽبلاد   -

 فٟ أٞ ِشع ِظبؽت ٌض٠بدح رى٠ٛٓ ؽّغ اٌج١ٌٛه  -

  فٟ أِشاع اٌىٍٝ  -

 

 

 

 بؤفضل طرٌقة مستعملة عالمٌا حتى الان   تجري تحالٌل الهرمونات و دالالات الاورام  

Electrochemiluminescence  على اجهزةElecsys 2010 and Elecsys 1010 

 

 

 تحالٌل الهرمونات ودلالات الأورام

http://www.123esaaf.com/Diseases/Gout/Gout.html
http://www.123esaaf.com/Pregnancy/Book/001.html
http://www.123esaaf.com/Diseases/Hyperthyroidism/Hyperthyroidism.html
http://www.123esaaf.com/Diseases/Hepatitis/Hepatitis.html
http://www.123esaaf.com/Diseases/Gout/Gout.html
http://www.roche-applied-science.com/prod_inf/manuals/elisa_man/intro.pdf
http://www.roche-applied-science.com/prod_inf/manuals/elisa_man/intro.pdf
http://labsystems.roche.com/text_version/f_Elecsys1010.html
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 تحلٌل دلالات الأورام

 CANCER  مرض السرطان

 بدون سٌطرة و طبٌعً و خلاٌا الجسم نمواً ؼٌر  رم خبٌث ٌنشؤ عن نمووعبارة عن هو مرض السرطان 

 النمو نهاٌة لٌس لهذا

 

 

 

 

 

 

 

القولون  و البروستاتا سرطان الثدي و  : نوعاً من هذا المرض اللعٌن نذكر منها 252هناك ما ٌقرب من 

ؼٌر معروؾ إلى الآن ,  الدم ة والهضمٌ القناة الكبد و المعدة و الرحم و المبٌض و المثانة و المستقٌم و و

توصلوا إلى المسببات التً تإدي  السبب الحقٌقً وراء السرطان حٌث لا ٌزال مدار بحث العلماء , لكنهم

بعض المراض الفٌروسٌة مثل التهاب الكبد الفٌروسً  المسرطنة و منها المواد الكٌماوٌة إلى السرطان و

 التدخٌن النووي و أخٌراً الإشعاع الذري و فً مراحلهما المتؤخرة و C و B النوعٌن

من  و,  وراثً , لا ٌنتقل من المرٌض إلى السلٌم بالتلامس أو معديمرض السرطان مرض ؼٌر  و

ذلك عن طرٌق الكشؾ عن وجود الجسام  و الممكن اكتشاؾ قابلٌة الجسم للإصابة بالسرطان مبكراً 

الذي إذا تعطل بسبب  و,  P53 ٌسمى الجٌن البشرٌة وانقسام الخلٌة  المضادة للجٌن المسئول عن إٌقاؾ

هذا بالطبع , و  الخلٌة تظل فً انقسام مستمر ؼوؼائً وعشوائً , فإنتكوٌن أجسام مضادة له  عملٌة

تعد مإشر هذه الجسام المضادة  لقد وجد أن من ثم السرطان , و ٌإدي إلى حدوث خلل فً الجزٌئات و

 من عدمه ابلٌة للإصابة بالسرطانٌإدي إلى الكشؾ المبكر عن الق

 
 دلالات الورام فحوصات لاكتشاؾ مرض السرطان و معملٌةهناك تحالٌل و 

Tumor Markers  ,إلى  هً عبارة عن قٌاسات تتم فً عٌنة من الدم ٌمكن من خلالها التوصل و

 : مثل المرٌض قٌاس مدى استجابة متابعة تؤثٌر العلاج و التشخٌص المبكر للسرطان و
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 CA 15.3  سرطان الرحم  -

  CA 125 سرطان الثدي  -

 CA 125  المبٌض سرطان  -

 BHCG  سرطان الخصٌتٌن  -

 Throglobulin سرطان الؽدة الدرقٌة  -

 CA 72-4  المعدة سرطان  -

 B2M - CBC , BF ) اللوكٌمٌا ( سرطان الدم   -

 CEA سرطان القولون  -

 PEPH  سرطان نخاع العظم  -

 B2M - CEA ن الؽدة اللٌمفاوٌةسرطا  -

ضحاها فرٌسة  حتى لا تقع بٌن عشٌة و ؼنً أو فقٌر , و لا كبٌر و هذا المرض لا ٌمٌز بٌن صؽٌر أوو 

 عمل الفحوصات اللازمة استشارة طبٌبك و للمرض سارع إلى

 الورام دلالات

خلاٌا الورم أو مصاحبه  هى إما ناتجة عن و, هً مواد ناتجة عن العملٌات الحٌوٌة لخلاٌا الورام 

بمعنى أن وجودها قد ٌكون مصاحبا لنواع ,  هى لٌست بالضرورة متخصصة للورم ذاته لوجوده و

 بل أحٌانا لا ٌكون هناك ورم على الإطلاق بل أمراض أخرى ؼٌر سرطانٌة, مختلفة من الورام 

لكن تظهر على جدار الخلاٌا  تفرز و أو سوائل الجسم الخرى أو لا البولأو  الدلالات إما تفرز فً الدم و

 نفسها

 و هى طرٌقة معملٌة سهلة و, تركٌز الدلالات التً تفرز فً السوائل تقاس بالمسح الإشعاع المناعً  و

 هى ذاتها التً تقاس بها الهرمونات

مثل مسحات من  أما الدلالات التً تظهر على جدار الخلاٌا فتقاس على عٌنات من النسجة ذاتها )

أحٌانا  و, (  عٌنات جراحٌة من الورم أو الورم كله بعد استئصالهأخذ عٌنات بالإبر أو  أو أخذ نسجةال

 تعطى دلالة عن السلوك المتوقع للورم فً المستقبل

هو  سرطان البروستاتا ومثل دلالات الورام لا تستخدم للاكتشاؾ المبكر للأورام إلا فً حالات نادرة 

 سن من الرجالسرطان شائع فً كبار ال

دلالات الورام لا تستخدم لتشخٌص الورام حٌث توجد أمراض عدٌدة أخرى ؼٌر سرطانٌة تإدى إلى 

كما أن الدلالة الواحدة قد تتواجد فً أنواع عدٌدة من الورام فً أماكن ,  زٌادة فً نسبة الدلالات المختلفة

 مختلفة

 رام هو متابعة الورام التً تم تشخٌصها بالفعل قبل ودلالات الو لتحلٌللذلك فالاستخدام الكثر شٌوعا 

تحت  ذلك ٌكون و,  بعد استئصالها للاكتشاؾ المبكر لانتشارها فى الجسم أو ارتدادها بعد استئصالها

 و طبٌب علاج الورامأإشراؾ جراح متخصص 
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 دلالات الورام حسب أعضاء الجسم المختلفة

 
 

 PTH ( Intact )الجار درقٌة  الؽدة  -

 ACTH - Prolactin الؽدة النخامٌة  -

 SCC - CEA الرأس الرقبة و  -

 CA 15.3 - CA 549 - CEA الثدي  -

 Thyroglobulin - Calcitonin الؽدة الدرقٌة  -

 CA 72.4 - CA 19.9 - CA 50 المعدة  -

 SCC - CEA المريء  -

 CA 19.9 - CA 50 - CEA البنكرٌاس  -

 NSE – SCC - CEA الهوائٌة الشعب و الرئة  -

 CEA - CA 19.9 - CA 50 المستقٌم القولون و  -

 CA 19.9 - CA 50 - CEA القنوات المرارٌة  -

 Erythropoietin - Renin الكلى  -

 AFP - CEA - CA 19.9 - CA 50 المرارة و الكبد  -

 CA 125 - CA 19.9 - CA 72.4 - CA50 المبٌض  -

 NMP 22 المثانة  -

 SCC - CA 125 الرحم  -

 PSA البروستاتا  -

 BJ Protein - Immunofixationاللٌمفاوى  الجهاز  -

 AFP – BHCG الخصٌة  -
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  الهرمونات ؟

الهرمونات عبارة عن مواد كٌمٌائٌة تفرز بواسطة الؽدد الصماء و تصب فى مجرى الدم مباشرة لتصل الى 

و معظم تؤثٌرات , دفة و عادة ما ٌإثر على وظٌفة العضو و نموه و مصدر تؽذٌته الاعضاء و الانسجة المسته

  الهرمونات من النوع المحفز حٌث تقوم بتنشٌط اعضاء او ؼدد اخرى .

 Thyroid Gland  تحلٌل هرمونات الؽدة الدرقٌة

 
على خلاٌا معٌنة فً الجزء المامً من الرقبة , و تحتوي (  Thyroid Gland)  توجد الؽدة الدرقٌة

و التً تقوم بتصنٌع و إفراز نوعٌن أساسٌٌن من (  Follicular Cells)  تسمى الخلاٌا الجرٌبٌة

 : الهرمونات هما

-  T3  ( تراي اٌدوثٌرونٌن Triiodothyronine ) 

-  T4  ( تترا اٌدوثٌرونٌن Tetraiodothyronine  ( = )الثاٌروكسٌن  Thyroxin ) 

ونات على عنصر الٌود الذي ٌعتمد على الؽذاء كمصدر أساسً له , و ٌستقر معظم و تحتوي هذه الهرم

الٌود المؤخوذ من الؽذاء فً الؽدة الدرقٌة و ٌدخل فً تصنٌع هرموناتها بحٌث ٌحوي الجسم الحً على 

 مٌكانٌكٌات عدة تعمل على امتصاص الٌود و اختزاله و تخزٌنه فً الؽدة الدرقٌة

 (  T4 Hormone -T3 Hormone ) تحلٌل هرمون  (1) 

 : هو كما ٌلً(  T3 - T4)  المعدل الطبٌعً لهرمونات الؽدة الدرقٌة

 مل لتر دم 122ماٌكرو جرام لكل  12إلى  5  ٌتراوح بٌن : T4 مستوى  -

 مل لتر دم 122ماٌكرو جرام لكل  2.17إلى  2.27  ٌتراوح بٌن : T3 مستوى  -

 

 : لدم فى الحالات التالٌةفى ا T4 و T3 ٌرتفع مستوى هرمون

 فرط نشاط الؽدة الدرقٌة  -

 مرض جرافز  -

  أثناء التهاب الؽدة الدرقٌة النشط  -

 T3 حالات تسمم الؽدة الدرقٌة بواسطة  -

 : فى الدم فى الحالات التالٌة T4 و T3 ٌنخفض مستوى هرمون

 قصور نشاط الؽدة الدرقٌة  -

 تحالٌل الهرمونات
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 بعد الاستئصال الجزئً أو الكلً للؽدة الدرقٌة  -

 ( T4 Free)  تحلٌل هرمون الثاٌروكسٌن الحر  (2)

 (الحر ) ؼٌر المحمول على بروتٌن (  T4)  على تركٌز الـ(  T4)  د النشاط الٌضً لهرمونٌعتم

 : هو كما ٌلً(  T4 Free)  المعدل الطبٌعً لهرمون الثاٌروكسٌن الحر

 مل لتر دم122نانو جرام لكل  4.2إلى  2.8  ٌتراوح مستوى الهرمون الحر ما بٌن :

 حالات : ٌرتفع مستوى هذا الهرمون فى الدم فً

 فرط نشاط الؽدة الدرقٌةحالة   -

 إلتهابات الؽدة الدرقٌة  -

 : ٌنخفض مستوى هذا الهرمون فى الدم فى الحالات التالٌة

 قصور نشاط الؽدة الدرقٌةفً حالة   -

ٌفٌد قٌاس الثاٌروكسٌن الحر فً تؤكٌد تشخٌص فرط نشاط الؽدة الدرقٌة حٌنما ٌكون الارتفاع فً 

 الثاٌروكسٌن الكلً على الحدود العلٌا من المعدل الطبٌعً

 لمنبه للؽدة الدرقٌةتحلٌل الهرمون ا  ( 3) 

 (TSH - Thyroid Stimulating Hormone ) 

الموجودة فً (  Anterior Pituitary Gland)  أٌفرز هذا الهرمون من الفص المامً للؽدة النخامٌة

 قاع المخ

و الؽرض من ,  T4 و T3 ٌعمل هذا الهرمون على تنشٌط دخول الٌود للؽدة الدرقٌة لتصنٌع هرمونات

 هو تحدٌد موضع و نوع المرض الذي ٌصٌب الؽدة الدرقٌة هذا التحلٌل

 : هو كما ٌلً( فى الدم  TSH)  المعدل الطبٌعً لمستوى الهرمون المنبه للؽدة الدرقٌة

 دم مل وحدة دولٌة لكل لتر 5إلى  2.5  ٌتراوح مستوى الهرمون ما بٌن :
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 ٌرتفع مستوى هذا الهرمون فى الدم فً حالات :

 الؽدة الدرقٌة الجزئً بعد استئصال  -

 الابتدائى قصور نشاط الؽدة الدرقٌةفً حالة   -

 نتٌجة لخلل فى الؽدة النخامٌة ) نادرا ( فرط نشاط الؽدة الدرقٌةحالات   -

 

 ( TSH)  فوائد قٌاس هرمون

 ٌسهل تشخٌص حالات قصور الؽدة الدرقٌة الوراثً  -

 الولً و الثانوي قصور نشاط الؽدة الدرقٌةللتفرٌق بٌن   -

 ( الولً ) إذا كانت العراض قلٌلة قصور نشاط الؽدة الدرقٌةإثبات   -

 أثناء اختبار قصور الؽدة النخامٌة لي سبب  -

________________________________________________________ 

 ( Parathyroid Hormone - PTHتحلٌل هرمون الؽدة جار الدرقٌة )   ( 4)

 
 PTH)  توجد ؼدتا جار الدرقٌة على جانبً الؽدة الدرقٌة , و تفرز هذه الؽدد هرمون الؽدة جار الدرقٌة

 ( Chief-Cells ) , و الخلاٌا المفرزة تأعرؾ بخلاٌا شٌؾ( 

 : هو كما ٌلً( فى الدم  PTH)  المعدل الطبٌعً للؽدة جار الدرقٌة

 دم بٌكو جرام لكل لتر 83إلى  32  ٌتراوح بٌن :

 ( PTH)  وظائؾ هرمون الؽدة جار الدرقٌة

على تركٌز الكالسٌوم فً الجسم حٌث ٌزٌد تركٌز الهرمون بسبب تؤثٌره المباشر (  PTH)  ٌإثر هرمون

لكلٌة و العظام و تؤثٌره ؼٌر المباشر على امتصاص المعاء للكالسٌوم , و ٌقل تركٌز الفوسفور على ا

 بسبب التؤثٌر المباشر للهرمون على ترشٌح الكلٌة

لذلك فهناك علاقة بٌن هرمون الؽدة جار الدرقٌة و مستوى الكالسٌوم فً الدم حٌث ٌعتبر فرط و قصور 

أسباب ارتفاع و انخفاض مستوى الكالسٌوم فً الدم , و ٌإدي نقص  وظٌفة الؽدة جار الدرقٌة من أهم

 عن طرٌق إثارة الؽدة جار الدرقٌة(  PTH)  الكالسٌوم فً الدم إلى زٌادة إفراز هرمون

 

 : أهم وظائؾ هذا الهرمون هً

 : التؤثٌر على الكلٌتٌن  (1)

زٌادة إفرازها للبوتاسٌوم و على الكلٌة بزٌادة امتصاصها للكالسٌوم , و (  PTH)  ٌإثر هرمون
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 الفوسفور و حمض الكربونٌك , و نقص إفراز أٌون الهٌدروجٌن و المونٌا

, و بالتالً ٌقل تركٌز الفوسفور فً  أما تؤثٌر الهرمون على الفوسفور فٌكمن فً تثبٌطه لنقل الفوسفات

 الدم مقابل زٌادة تركٌز الكالسٌوم

 : التؤثٌر على العظام  (2)

 : مون أربعة تؤثٌرات على العظام , تتضمن جمٌع أنواع الخلاٌا العظمٌةلهذا الهر

 لها التً تتم عن طرٌق الخلاٌا المكوّنة فً عملٌة تكوٌن العظام تثبٌط تصنٌع الكولاجٌن  -

 زٌادة قدرة العظام على الامتصاص  -

 للعظام عن طرٌق الخلاٌا الآكلة زٌادة تحلل العظام  -

و عملٌة تصنٌع الخلاٌا  أسلاؾ الخلاٌا فً عملٌة تحلل الخلاٌا العظمٌة ٌزٌد من سرعة نضوج  -

 العظمٌة

و نتٌجة لهذه التؤثٌرات تقل قدرة العظام على الارتباط و الاحتفاظ بالكالسٌوم و تبدأ العظام بالتآكل ) فً 

 ( الحالة المرضٌة

 : التؤثٌر على المعاء  (3)

اء بزٌادة امتصاص الكالسٌوم و الفوسفور ثم انطلاقه إلى الدم , كما ذكرت سابقا ٌتم التؤثٌر على المع

 ٌحصل هذا نتٌجة التؤثٌر عن طرٌق تنشٌط فٌتامٌن د

 ( PTH)  فوائد قٌاس هرمون

 ( Hyperparathyroidism)  الولً الؽدة الدرقٌةفرط نشاط لتؤكٌد تشخٌص  ( 1)

الولً و جمٌع الحالات الخرى التً تإدي إلى ارتفاع  فرط نشاط الؽدة الدرقٌةللتفرقة ما بٌن  ( 2)

 الكالسٌوم فً الدم

 : على(  Hyperparathyroidism)  ٌعتمد تشخٌص فرط نشاط الؽدة الدرقٌة الولً ( 3)

 ارتفاع الكالسٌوم فً الدم  -

 انخفاض الفوسفور فً الدم  -

 ( Alkaline Phosphatase)  ارتفاع إنزٌم الفوسفاتٌز القلوي  -

ٌكاد أن ٌكون (  PTH)  ع هرمونفإن ارتفاع الكالسٌوم فً الدم فً نفس الوقت الذي ٌوجد فٌه ارتفالذلك 

 دلٌلآ واضحا لتشخٌص فرط نشاط الؽدة الدرقٌة الولً

 Pituitary Gland  تحلٌل هرمونات الؽدة النخامٌة
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 ( Gonadotrophins)  الهرمونات المنشطة للؽدد التناسلٌة

و لهذه ( ,  Anterior Pituitary Gland)  تأفرز هذه الهرمونات من الفص المامً للؽدة النخامٌة

من ؼدد معٌنة ) الخصٌتٌن فً الذكور و (  الهرمونات تؤثٌر مباشر على إفراز الهرمونات التناسلٌة

 (المبٌضٌن فً الإناث 

 ( LH - Luteinizing Hormone)  الهرمون اللوتٌنً  (1)

و هو المسئول عن  تًأٌفرز الهرمون اللوتٌنً من الؽدة النخامٌة و ٌعتبر هذا الهرمون بروتٌن كربوهٌدرا

 ( من Progesterone)  و البروجٌستٌرون(  Estrogen)  التبوٌض و إفراز هرمونً الاستروجٌن

 المبٌض بعد التبوٌض فً الإناث

 ( من Testosterone)  و فً الذكور ٌزٌد الهرمون اللوتٌنً من إنتاج و إفراز هرمون التٌستستٌرون

 لحٌوانات المنوٌةالخصٌة الذي ٌحافظ بدوره على تكوٌن ا

 : هو كما ٌلً( فى الدم  LH)  المعدل الطبٌعً للهرمون اللوتٌنً

 وحدة دولٌة لكل لتر ) فً نصفً الدورة الشهرٌة ( 22إلى  2  فً الإناث ما بٌن :  -

 فً منتصؾ الدورة الشهرٌة ()  وحدة دولٌة لكل لتر 82إلى  15  فً الإناث ما بٌن :  -

 وحدة دولٌة لكل لتر 8.4إلى  1  فً الذكور ما بٌن :  -

 وحدة دولٌة لكل لتر 2.4ٌقل عن   فً الطفال :  -

 فً الحالات التالٌة(LH)ٌنخفض مستوى هرمون فً الحالات التالٌة(  LHٌرتفع مستوى هرمون ) 

أو  سواء كان طبٌعٌا ٌؤس فً المرأةسن ال  -
 مبكرا

 انقطاع الدورة الشهرٌة  -

 التداوي بالاستروجٌن أو التٌستستٌرون  -
الورام المبٌضٌة أو الكظرٌة التً تفرز   -

 رونالاستروجٌن و البروجٌستٌ
بسبب فشل الؽدة  انقطاع الدورة الشهرٌة  -

 النخامٌة

 ( Shihan Syndrome)  مرض شٌهان  -

 

  

 ( FSH - Follicle Stimulating Hormone)  الهرمون المنبه للجرٌب  (2)

من الفص المامً للؽدة النخامٌة , و ٌعتبر هذا (  LH)  مع الهرمون اللوتٌنً(  FSH)  أٌفرز هرمون

الهرمون بروتٌن كربوهٌدراتً , و هو المسئول عن انطلاق هرمون الاستروجٌن من المبٌض فى الإناث 
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 نوٌةدورا هاما فً المراحل الولى من تكوٌن الحٌوانات الم(  FSH)  , و لكن فً الذكور ٌلعب هرمون

 : حٌث ٌفٌد فً الحالات التالٌة(  LH)  و(  FSH)  و هناك أهمٌة لتحلٌل هرمونً

 فً الرجل و المرأة و خاصة ما إذا كان السبب أولً أو ثانوي أثناء اختبار عدم الإخصاب  -

فً اختبار حالات قصور الؽدة النخامٌة , حٌث ٌقل مستوى هذه الهرمونات قبل ؼٌرها من هرمون   -

 النخامٌة الؽدة

 .المرأة لدىأٌطلب أحٌانا قٌاس هذه الهرمونات فً حالة اختلال تنظٌم الدورة الشهرٌة   -

فً الحالات (  FSH)  مستوى هرمونٌرتفع 

 التالٌة

فً الحالات (  FSH)  ٌنخفض مستوى هرمون

 التالٌة

 سن الٌؤس عند المرأة  -
 سن الٌؤس عند الرجل  -
 مرض كلٌنفلتر  -
 قصور النابٌب الناقلة للمنًحالات   -
 عدم وجود المبٌضحالات   -

تعاطً مركبات تحتوي على الاستروجٌن )   -
 (مثل حبوب منع الحمل 

 قصور الؽدة النخامٌة الشاملحالات   -
 صبًمرض فقدان الشهٌة الع  -
 حالات الضعؾ الجنسً  -

 

 : هو كما ٌلً(  FSH)  المعدل الطبٌعً للهرمون المنبه للجرٌب

 وحدة دولٌة لكل لتر دم 12إلى  2ما بٌن :  فً الإناث أثناء النصؾ الول و الثانً من الدورة الشهرٌة  -

 دة دولٌة لكل لتر دموح 22إلى  8  ما بٌن : فً الإناث فً منتصؾ الدورة الشهرٌة أثناء التبوٌض  -

 دم وحدة دولٌة لكل لتر 12.5إلى  1  فً الذكور ما بٌن :  -

 دم وحدة دولٌة لكل لتر 2.5أقل من   فً الطفال :  -

 
________________________________________________________ 

 ( Prolactin Hormone)  هرمون البرولاكتٌن  (3)

أٌفرز هرمون البرولاكتٌن من الفص المامً للؽدة ٌطلق علٌه هرمون الحلٌب أو  هرمون اللبن , و 

 النخامٌة فً كل من الذكر و النثى

بالنسبة للذكر فلا ٌعرؾ حتى الآن أي وظٌفة فسٌولوجٌة لهذا الهرمون , أما فً النثى فً مرحلة النشاط 

ي بالمشاركة مع هرمون الفسٌولوجً فٌعمل البرولاكتٌن على نمو العضاء النثوٌة و خاصة الثد

 الاستروجٌن

http://www.123esaaf.com/Diseases/Menopause/Menopause.html
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و ٌرتفع فً النصؾ الثانً , ,  ٌكون البرولاكتٌن أثناء الدورة الشهرٌة منخفضا فً النصؾ الول منها

أما أثناء الحمل فٌزداد مستوى هرمون الحلٌب أو البرولاكتٌن فً الدم تدرٌجٌا مع استمرار الحمل لٌصل 

لزٌادة على تهٌئة الثدي لتكوّن الحلٌب من أجل إرضاع المولود , و إلى أقصاه بعد الولادة , و تعمل هذه ا

 ٌتناقص البرولاكتٌن تدرٌجٌا بعد الولادة لٌصل إلى مستواه الطبٌعً فً مدى أربعة أسابٌع تقرٌبا

 : أٌطلب فحص هرمون البرولاكتٌن فً الحالات التالٌة

 فشل عمل الخصٌة و المبٌض  -

 أو قلة الحٌض انقطاع الدورة الشهرٌة  -

 قلة تكوٌن الحٌوانات المنوٌة  -

 نقص الشهوة و الطاقة الجنسٌة لدى الرجل و المرأة  -

 و بروز ثدٌه إفراز الحلٌب فً الرجل  -

 سبب واضح ( ) بدون إفراز الحلٌب فً امرأة ؼٌر مرضع  -

 حالة استئصال الؽدة النخامٌةلتتبع   -

 الاشتباه فً ورم الؽدة النخامٌة  -

 أن معظم الضؽوط النفسٌة ترفع مستوى هرمون الحلٌب مع ملاحظة : 

 : هو كما ٌلً(  Prolactin)  المعدل الطبٌعً لمستوى هرمون البرولاكتٌن

 رو جرام لكل لتر دممٌك 25إلى  4  فً المرأة ؼٌر الحامل ما بٌن :  -

 مٌكرو جرام لكل لتر دم 622فً بداٌة الحمل حتى ٌصل إلى  25فً المرأة الحامل ٌتزاٌد من   -

 مٌكرو جرام لكل لتر دم 17إلى  6  فً الرجل فٌتراوح ما بٌن :  -

: فً الحالات التالٌة  ٌرتفع مستوى هرمون البرولاكتٌن  

الولً قصور الؽدة الدرقٌة  -  

حالات الفشل الكلوي  -  

فشل و أمراض الكبد  -  

أورام الؽدة النخامٌة المفرزة للبرولاكتٌن  -  

نسولٌن , و , و ال تناول أي من الدوٌة التً ترفع مستوى البرولاكتٌن فً الدم مثل الفٌنوثٌازٌن  -

و المضادات الحٌوٌة المستعملة لعلاج الحلق و المهدئات,  اٌزونٌازٌد , و امفٌتامٌن , و هالوبرٌدول  

________________________________________________________ 

 ( GH - Growth Hormone)  هرمون النمو  (4)

ا , و هو هرمون بروتٌنً ٌتكون من سلسلة ٌعتبر هرمون النمو أكثر هرمونات الؽدة النخامٌة انتشار

 واحدة متعددة الببتٌدات فً تركٌبه هرمون اللبن

 ( GH)  وظائؾ هرمون النمو

و ذلك بنمو العظام و النسجة عن طرٌق زٌادة تكوٌن  ٌساعد هرمون النمو فً بناء جسم الإنسان ( 1)

 البروتٌنات

 و تكوٌن الجسام الكٌتونٌة الدهونبالإضافة إلى ذلك ٌقوم هرمون النمو بتكسٌر   (2)

 له تؤثٌر مضاد للأنسولٌن مما ٌإدي إلى زٌادة مستوى الجلوكوز فً الدم  (3)

 ٌزٌد هذا الهرمون أٌضا مستوى أملاح الصودٌوم و البوتاسٌوم و المؽنٌسٌوم فً الدم  (4)

 : هو كما ٌلً( فى الدم  GH)  المعدل الطبٌعً لمستوى هرمون النمو

http://www.123esaaf.com/Diseases/Amenorrhea/Amenorrhea.html
http://www.123esaaf.com/Diseases/Hypothyroidism/Hypothyroidism.html
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 نانو مول لكل لتر دم 12تحت الظروؾ الطبٌعٌة و لكن ٌصل حتى  ٌختلؾ  -

و كذلك بالمجهود العضلً و التمرٌنات ,  كثٌرا بكل عوامل الضؽط النفسى(  GH)  ٌتؤثر هرمون النمو

 فً الدم تحت هذه الظروؾ زٌادة شدٌدة أحٌانا(  GH)  الرٌاضٌة حٌث ٌزداد مستوى هرمون النمو

 : فً الحالات التالٌة(  GH)  موأٌطلب تحلٌل هرمون الن

حٌث ٌنعدم وجود الهرمون فً الدم , و لا (  Dwarfism)  الاشتباه بمرض قزامة الؽدة النخامٌة  -

 ٌزداد بعد التمرٌنات الرٌاضٌة أو التحرٌض بإقلال السكر عن طرٌق حقن النسولٌن

 ( Gigantism)  لتؤكٌد تشخٌص مرض العملقة  -

 فً الحالات التالٌةالدم  فً ( GH) نخفض مستوى هرمونٌ فً الحالات التالٌة الدم فً(  GH )ٌرتفع مستوى هرمون 

 الضؽط العصبًحالات   -
 نقص السكر  -

 ( Gigantism)  العملقةمرض   -

بسبب بعض الدوٌة ) مثل : النسولٌن , و   -
 (أدوٌة التخدٌر 

 

 القزامة فً الؽدة النخامٌةمرض   -
الجراحٌة الناتجة عن استئصال بعد العملٌة   -

 الؽدة النخامٌة
 قصور الؽدة النخامٌة الشامل لي سبب  -
  , بعض الدوٌة مثل الاستٌروٌدات السكرٌة  -
 و وٌزربٌن , و كلوربرمازٌن 

 

 تحلٌل الهرمونات الذكرٌة

 تنتج الخصٌتٌن فى الذكور فقط :

 الحٌوانات المنوٌة  -

 ( Testosterone)  هرمون التٌستستٌرون  -

 و تفرز أٌضا هذه الهرمونات التناسلٌة بنسب متفاوتة من الؽدة الكظرٌة ) فوق الكلوٌة (

 ( Testosterone)  هرمون التٌستستٌرون

أٌفرز هذا الهرمون من الخصٌتٌن و أٌضا بكمٌات  هرمون التٌستستٌرون ٌسمى هرمون الذكورة , و 

على إفراز هذا الهرمون الذكرى عن طرٌق الؽدة النخامٌة بسٌطة من الؽدة الكظرٌة , و ٌتم السٌطرة 

 ( LH)  بإفراز هرمون

)   الكظرٌةلذلك هذا الهرمون ٌوجد فى الإناث كذلك و لكن بكمٌات بسٌطة من خلال إفرازه بواسطة الؽدة 

 فوق الكلوٌة (

 

 التؤثٌرات التً ٌقوم بها هرمون التٌستستٌرون

الػ و الطفل الصؽٌر , حٌث أن هذا الهرمون هو المسئول عن ظهور من أهمها الاختلاؾ بٌن الرجل الب

 الصفات الجنسٌة الولٌة و الثانوٌة فً الرجل البالػ

و المقصود بالصفات الجنسٌة الولٌة هو نمو و اكتمال العضاء الجنسٌة لدى الرجل , و ٌصاحب ذلك 

ماكن مختلفة من الجسم , و تطور ظهور الصفات الثانوٌة و هً خشونة الصوت , و ظهور الشعر فً أ

 الحنجرة و العضلات , و نمو و نضوج الهٌكل العظمً فً الجسم

كما أن له دور فً نمو العظام الذي ٌمٌز الذكر عن النثى حٌث ٌكون الحوض صؽٌرا لدى الرجل بٌنما 

 المرأة تمتاز بكبر الحوض ) لتٌسٌر الولادة ( , و ٌكون الكتفٌن لدى الرجل عرٌضٌن

 , تلؾ نسبة هرمون التٌستستٌرون فً دم الإنسان باختلاؾ المرحلة السنٌةتخ
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 : المعدل الطبٌعً هو كما ٌلًحٌث ٌكون 

 نانو مول لكل لتر دم 38إلى  9   فً الذكور البالؽٌن :  -

 نانو مول لكل لتر دم 3.8إلى  2.35   فً الإناث البالؽات :  -

 دم نو مول لكل لترنا 3.5أقل من    فً الطفال الذكور :  -

 دم نانو مول لكل لتر 1.4أقل من    فً الطفال الإناث :  -

ٌرتفع مستوى هرمون التٌستستٌرون فً الحالات 
  التالٌة

ٌنخفض مستوى هرمون التٌستستٌرون فً 
  الحالات التالٌة

 التداوي بالتٌستستٌرون طوٌل المفعول  -
 أورام الخصٌة المفرزة للتٌستستٌرون  -
 ورام الؽدة الكظرٌة المفرزة للهرمونأ  -

 Stein - Levinthal)  لفٌنثال -مرض ستٌن   -
Syndrome ) 

 التداوي بالاستروجٌن لدى الرجل  -

 ( Kleinflter Syndrome)  مرض كلٌنفلتر  -

 تشمع الكبد أحٌاناحالات   -
 قصور الؽدة النخامٌة الشاملحالات   -

 

 تحلٌل الهرمونات الأنثوٌة

 ج المبٌضٌن فى الإناث فقط :ٌنت

 البوٌضات  -

 ( Estrogen)  هرمون الاستروجٌن  -

  ( Progesterone)  البروجسترون  -

 ( Estrogen)  ( هرمون الاستروجٌن1) 

و توجد ( ,  FSH)  و(  LH)  ٌتم إفراز هرمون الاستروجٌن بواسطة الؽدة النخامٌة تحت تؤثر هرمونً

جٌن فً النسجة المختلفة , و لكن الهرمون الرئٌسى هو الذي ٌخرج من عائلة من هرمونات الاسترو

لذلك هذا الهرمون ٌوجد فى الذكور كذلك و لكن بكمٌات ,   ( Estradiol)  المبٌض هو الاسترادٌول

 ) فوق الكلوٌة (  الكظرٌةبسٌطة من خلال إفرازه بواسطة الؽدة 

 التؤثٌرات التً ٌقوم بها هرمون الاستروجٌن

ون الاستروجٌن هو الهرمون النثوى المسئول عن نمو وظائؾ العضاء التناسلٌة النثوٌة , و هً هرم

المسئولة أٌضا عن تحضٌر الرحم للحمل , و ٌلعب هذا الهرمون دورا أساسٌا فً تحدٌد ممٌزات الإناث و 

 سٌوم فً الدمسلوكهن , و له أٌضا دور بسٌط فً تصنٌع البروتٌنات و كذلك فً زٌادة تركٌز الكال

 : هو كما ٌلً( فى الدم  Estradiol)  المعدل الطبٌعً لهرمون الاسترادٌول

بٌكرو مول   442إلى  72  :(  Follicular Phase)  فً الإناث النصؾ الول من الدورة الشهرٌة  -

 لكل لتر

بٌكرو مول لكل   622إلى  222  :(  Luteal Phase)  فً الإناث النصؾ الثانً من الدورة الشهرٌة  -

 لتر

 بٌكرو مول لكل لتر  132.222إلى  22.222  أثناء الشهر الخٌرة من الحمل :  -

 بٌكرو مول لكل لتر  332إلى  72  فً الذكور :  -
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 بٌكرو مول لكل لتر  72حتى    فً الطفال:  -

 ( Progesterone)  ( هرمون البروجٌستٌرون2) 

 Corpus Luteumمعٌن فً المبٌض ٌسمى الجسم الصفر ) أٌفرز هرمون البروجٌستٌرون من جزء 

 و ذلك أثناء النصؾ الثانً من الدورة الشهرٌة ) ٌكون أثناء اكتمال البوٌضات فً المبٌض (,    (

)   الكظرٌةلذلك هذا الهرمون ٌوجد فى الذكور كذلك و لكن بكمٌات بسٌطة من خلال إفرازه بواسطة الؽدة 

 فوق الكلوٌة (

 ت التً ٌقوم بها هرمون البروجٌستٌرونالتؤثٌرا
هرمون البروجٌستٌرون مهم فً تحضٌر الرحم و تهٌئته لعملٌة زرع البوٌضات المخصبة , و ذلك 

بالإمداد الدموي للؽشاء المبطن للرحم مما ٌجعله جاهزا لعملٌة تثبٌت البوٌضة الملقحة , و ٌحافظ هرمون 

 الحمل البروجٌستٌرون أٌضا على استمرار واستقرار

و ٌضاد هرمون البروجٌستٌرون عمل هرمون الاستروجٌن فً أنسجة معٌنة مثل المهبل و عنق الحم , 

 حٌث ٌعمل على منع زرع البوٌضات فً المبٌض , كما أنه مهم فً تنظٌم الدورة الشهرٌة فً الإناث

 : هو كما ٌلً( فى الدم  Progesterone)  المعدل الطبٌعً لهرمون البروجسترون

 نانو مول لكل لتر  6.4إلى  2.8  فً الإناث ) النصؾ الول من الدورة الشهرٌة ( :  -

 نانو مول لكل لتر  82إلى  8  فً الإناث ) النصؾ الثانً من الدورة الشهرٌة ( :  -

 نانو مول لكل لتر  3.18أقل من   فً الذكور :  -

 نانو مول لكل لتر  1.2إلى  2.95  فً الطفال :  -

نانو مول لكل لت  1166إلى  243  اء الشهر الخٌرة من الحمل :أثن  -
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 Pancreas  تحلٌل هرمونات البنكرٌاس

 

 

 ( Insulin ) هرمون النسولٌن

أٌنتج بواسطة خلاٌا بٌتا الموجودة فً جزر لانجرهانز (  β ) ٌعتبر هرمون النسولٌن هرمون بروتٌنً 

ستهلاك و خفض مستوى الجلوكوز ) السكر ( فً الدم , لذلك ٌتم بالبنكرٌاس , و هو المسئول عن ا

 C-peptide ) و مستوى أجزائه(  Proinsulin ) و مستوى ما قبل النسولٌنتحدٌد مستوى النسولٌن 

 البول السكريفى مرض  (

ٌتم إعطاء هرمون النسولٌن عند نقصه عن طرٌق حقنه بالدم و لٌس عن طرٌق الفم لنه بروتٌن من 

 السهل تحطٌمه فً المعدة

تعتمد عملٌة إفراز هرمون النسولٌن اعتمادا كلٌا على مستوى الجلوكوز فً الدم , فإذا كان مستوى 

الهرمون ٌزداد , أي أن هناك تنسابا طردٌا , و تعتمد عملٌة  الجلوكوز فً الدم عالٌا فإن إفراز هذا

 و دخولها إلى البنكرٌاس(  Ca) ++ استجابة خلاٌا البنكرٌاس لإفرازه على أٌونات الكالسٌوم

 

 ( Insulin ) وظائؾ هرمون النسولٌن

 : للأنسولٌن أدوار عدٌدة منها

 التمثٌل الؽذائً للسكرٌات  -

من التمثٌل الؽذائى و على الخلاٌا المستهدفة ) وهً الخلاٌا التً ٌإثر علٌها التؤثٌر على العدٌد   -

 و الخلاٌا الدهنٌة خلاٌا الكبد و خلاٌا العضلات  : هرمون النسولٌن ( و الخلاٌا المستهدفة هً

 : فى الدم هو كما ٌلً(  Insulin ) المعدل الطبٌعً لهرمون النسولٌن

 (وحدة دولٌة لكل لتر دم  25إلى  5ٌتراوح ما بٌن )   -

 ( نانو جرام لكل مل لتر دم 2.5إلى  2.25ٌتراوح ما قبل النسولٌن ما بٌن )   -

 (نانو جرام لكل مل لتر دم  4إلى  1ما بٌن ) (  C-peptide ) الــ ٌتراوح  -

 مع ملاحظة أنه لا ٌستخدم قٌاس النسولٌن لتشخٌص مرض البول السكري

 

http://www.123esaaf.com/Diseases/Diabetes%20Mellitus/Diabetes%20Mellitus.html
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 : ولٌن فً الحالات التالٌةأٌطلب قٌاس هرمون النس

 ( Insulinoma ) لتشخٌص مرض النسولٌنوما  (1)

 لشبابفً ا البول السكريمعرفة ما إذا كان هناك مخزون وظٌفً للبنكرٌاس , خاصة فً مرض   (2)

 : فً الحالات التالٌة(  Insulin ) ٌرتفع مستوى هرمون النسولٌن

 ( Insulinoma ) فً حالة مرض النسولٌنوما  -

 ( Cushing's diseaseمرض كوشنج )   -

 حالات عدم تحمل سكر الفركتوز و الجلاكتوز  -

 فً حالات السمنة المفرطة ) أحٌانا (  -

 

 دة الحلزونٌةالتحالٌل الخاصة بجرثومة المع

 

 منها : Helicobacter Pyloriتوجد عدة طرق لتشخٌص وجود جرثومة المعدة الحلزونٌة 

 اختبار الجسم المضاد للجرثومة فً الدم  (1)

 و هو التحلٌل الكثر شٌوعا فً مختبرات و معامل التحالٌل , و ٌكون بؤخذ عٌنة دم من المرٌض

الإنسان للجرثومة و لا ٌكشؾ بالضرورة على وجودها  و هذا التحلٌل فً الحقٌقة ٌكشؾ عن تعرض

بجسمه الآن , أى أنه إذا كان المرٌض قد تعرض للإصابة و شفى منها حالٌا فٌكون التحلٌل إٌجابى كذلك , 

لذلك فهو تحلٌل ؼٌر دقٌق النتائج إلا إذا كان الؽرض الساسى من هو الكشؾ عن التعرض للجرثومة فً 

 .من أعراض التهاب المعدة أو القرحةالمرضى الذٌن ٌشتكون 

 C13 urea breath test اختبار التنفس ( 2)

فً هذا الفحص ٌتم الطلب من المرٌض بؤن ٌنفخ فً جهاز خاص ٌمكنه الكشؾ عن وجود الجرثومة من 

 عدمه فً دقائق

ض و هذا الفحص من ٌعد من أفضل الفحوصات و أدقها حٌث ٌكشؾ عن وجود الجرثومة فى جسم المرٌ

 و لٌس عن مجرد التعرض لها فقط مثل فحص الدم السابق ذكره

 Stool antigen test فحص البراز  (3)

 و هذا ٌعد فحص جدٌد ؼٌر متوفر فً الؽالبٌة العظمى من مختبرات و معامل التحالٌل

 أخذ عٌنة من المعدة  (4)

فحص عٌنة المعدة ٌشخص و تعتبر هذه الطرٌقة هً الطرٌقة الدق فً البحث عن الجرثومة حٌث أن 

 وجود الجرثومة بدقة متناهٌة , و ٌمكنه الكشؾ عن وجود إلتهاب أو قرحة فً المعدة أو الإثنى عشر

و المشكلة فً هذا الفحص أنه ٌتطلب إجراء منظار للمعدة , و لذلك فإنه لا نلجؤ عادة إلى هذا الفحص فً 

 .لتهاب مزمن فً المعدة أو قرحة نازفةالحالات العادٌة , و إنما ٌكون فً حالة توقع وجود ا

 

 

 

http://www.123esaaf.com/Diseases/Diabetes%20Mellitus/Diabetes%20Mellitus.html
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  General Urine Examination (G.U.E)فحص الادرار العام 

افة, وٌفضل اتمام التحلٌل نظٌفة وج Tubesمن المرٌض بؤوعٌة او انابٌب  Sampleوٌتم اخذ العٌنة    

 خوفاً من تلؾ العٌنة بعد فترة قصٌرة. ٌتم بعد ذلك فحض التالً: مباشرتاً 

فً الحالة الطبٌعٌة, وٌكون فاتح اللون او عدٌم اللون  Yellowاصفر  وٌكون :Colour . اللون 1

Colourless او البول السكري فً حالة التخفٌؾ عند اخذ كمٌات كبٌرة من السوائل, Glucosuria  وقد .

 ٌكون عندما أما . hematinuriaفً حالة وجود اثار الدم  Reddishٌكون اللون اصفر مائل الى الاحمر

 Bile,فهذا دلٌل على وجود املاح و اصباغ الصفراء Greenish Brownالخضر  إلى مائل بنً اللون

pigments and salts  مثل  Bilirubin and  Urobilinogen . ًبرتقالً اللون ٌكون الحٌان بعض وف 

 أحٌانا .والٌورٌسٌبت ٌفامبٌسٌنالر مثل الطبٌة العقاقٌر بعض اخذ عند Pink or Orange  احمر وردي أو

 كمٌة أو التهابات بكتٌرٌة لوجود وذلك  Turbid عكر ٌكون أو الطبٌعٌة الحالات فً Clear  رائق البول ٌكون

 Crystals. رملٌة  رواسب وجود أو  Pus cellsالقٌحٌة الخلاٌا من

 Litmus paperد الشمس للإدرار وٌتم ذلك عن طرٌق ورق عبا +PHقٌمة : او  Reaction.التفاعلٌة 2

أ لتؽٌر الطعام والإصابات Acidic  حامضٌاً  ٌكون الطبٌعٌة الحالة أن حٌثاو ؼٌرها,   الجرثومٌة وٌتؽٌر تبعا

 .Alkalineقاعدي ٌكون قد حٌث

وٌ تم ذل ك  البروتٌن ات,منن  او ؼٌ رهAlbumin ٌتم الكش ؾ ع ن الالب ومٌن  وهناProteins:  البروتٌنات . 3

ٌضاؾ قطرة او اكثر من محل ول  ، Centrifuge بواسطة جهاز  للإدرار الطرد المركزي بعد اجراء عملٌة

 Traceتكون ت عك رة او تض بب بس ٌط فه ذا ٌعن ً وج ود اث ر  ف إذا Sulfo-Salicylic acid-5 %20ح امض 

عك رة فً نتٌجة الفحص, اما اذا كان ت ال (+) فٌعطى تقرٌبا الإدرار حجم ربع التضبب اما اذا  ؼطى للبروتٌن,

المتكونة تؽط ً نص ؾ الحج م تقرٌب ا فٌعط ى)++(, ام ا اذا ؼط ت معظ م الحج م وبص ورة كثٌف ة فهن ا ٌعط ى 

 لاشًء(. Nil)+++( فً نتٌجة الفحص . فً حالة عدم وجود أي عكرة فٌعطى )

 ٌتم حٌث Stripsوٌوجد عدة طرق منها طرٌقة الاشرطة  Glucose in urine: الإدرار فً السكر حصف.4 

اللوان مع الالوان  تؽٌر قصٌرة لا تتجاوز دقٌقة ثم ٌقارن فترة ٌترك ثم للحظة الإدرار فً شرٌطال ؼمر

 منml1وضع  ٌتم وفٌها Benedict methodالقٌاسٌة على العلبة . اما الطرٌقة الثانٌة هً كاشؾ بندكت 

تسخن فً  رار, بعدهاالإد من قطرات ثلاث لها ٌضاؾ ثم,  Pyrexون فً انبوبة ؼلٌان الل الزرق الكاشؾ

ٌوجد  وٌلاحظ تؽٌر اللون .  اذا بقً اللون ازرق فهذا ٌعنً لا حمام مائً لمدة خمسة دقائق او لهب مباشر

, اما اذا تؽٌر اللون الى الاخضر فاتح فتكون النتٌجة  Normalسكر فً الادرار و النتٌجة طبٌعٌة 

 إلى اللون تقرٌباً, وتؽٌر mg/100ml222الى لة على ارتفاع نسبة السكر فً الدم وذلك دلا Traceاثر

راسب اصفر أي عكرة المحلول فالنتٌجة )+(, اخضر داكن )++(, بنً )+++(, واخٌراً  وجود مع الخضر

 اذا كان اللون احمر فالنتٌجة )++++(.

او فحص الٌرقان وهنا ٌتم اضافة قطرة او قطرتٌن بصورة مائلة  Bile pigment:. اصباغ الصفراء  5

اللون  , فاذا تكونت حلقة خضراءLugol’s solution على جدار انبوبة الإدرار من المحلول الٌودي المسمى

  (ve+).موجبة  والنتٌجة الذي ٌإكد الإصابة Bilirubinوجود  على دلالة الإدرار سطح على
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كاشؾ  من الادرار فً انبوبة اختبار ثم ٌضاؾ لها قطرتٌن من1ml  ٌوضع  Urobilinogen: .فحص6

Earlech لون احمر قان  دلالة على وجود كمٌة عالٌة  خمسة دقائق, فإذا تكون مدة وتترك جٌدا النبوبة وترج

 , اما اذا كان اللون احمر وردي خفٌؾ او اسمر دلالة على النتٌجة طبٌعٌة. (ve+)منه وتكون النتٌجة موجبة  

اجراء الطرد المركزي للعٌنة وبعد  وٌتم بعد Microscopic Examination : . الفحص المجهري7

 هو الذي precipitateواخذ الراسب   Supernatantاجراء الفحوصات السابقة, حٌث ٌتم سكب الرائق 

نظٌفة وجافة, ثم تؽطى بالؽطاء الزجاجً   slideزجاجٌة شرٌحة على توضع ثم النبوبة, من قطرة آخر

Cover slide10دسةعلى الع .  توضع الشرٌحة تحت المجهرX  العٌنة لملاحظة  لمعظم سرٌعة نظرة لخذ

, بعد ذلك تحول الى .H.P.Fبعض الاجسام او التجمعات القلٌلة التً قد لا تلاحظ احٌاناً على القوة الكبرى 

 ,  40Xالقوة الكبرى

 وٌتم ملاحظة الاتً: 

, وان وجدت فهً Nilة لاٌحتوي علٌها اي ان النتٌج ان البول الطبٌعً : R.B.Csكرٌات الدم الحمراء  ♦

 كمعدل عددها اقراص صفراء صؽٌرة حوافها اقتم من مركزها وبعضها ذات حواؾ مفصصة وشائكة. ٌثبت

(, واحٌاناً تكون 24-22).in H.P.F(, او 40X( أي فً حقل القوة الكبرى)in H.P.F . ) 3-2 مثلا التقرٌر فً

 Full field.حقل ٌمكن احصائها فتكتب النتٌجة ممتلىء ال كبٌرة العدد لا

وهً كرٌات الدم البٌضاء المنتكسة بفعل الالتهابات, وهً خلاٌا صؽٌرة  :  Pus cellsالقٌحٌة الخلاٌا ♦

 نواتها تكسر الضوء وؼالباً ٌوجد البروتٌن مرافقاً مع البول. (7μ)   محببة جداً, ٌبلػ معدل قطرها 

المبطنة للمثانة والمجاري البولٌة, فإذا كانت قلٌلة العدد وهً الخلاٌا  : Epithelial cellsالطلائٌة  لخلاٌاا ♦ 

, اما اذا كانت تؽطً ربع الحقل المجهري تقرٌباً فالنتٌجة )+(, اما اذا ؼطت نصؾ Fewفٌكتب فً النتٌجة 

 الحقل فالنتٌجة )++( وهكذا اذا كانت اكثر )+++(.

 
وبعضها ذات لمعان, وتقسم  ة عاكسة للضوءوهً اجسام شبه شفاف: Crystalsالاجسام البلورٌة )الرمل(  ♦

 :+PH حسب درجة حامضٌة الادرار 
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 :  Acidicألحامضً 1.

 -:التالٌة الأنواع وتشمل 

(a) الشكل  عدٌمة الٌوراتAmorphous 

urate . 

(b) الٌورٌك  حامضUric acid . 

(c)الكالسٌوم اوكزالاتCalcium oxalate   

 

  

 المتعادل : أحٌاناAlkaline . القاعدي2

    التالٌة: النواع وتشمل

(a) الشكل عدٌمة الفوسفات Amorphous 

phosphate. 

(bكربونات )  الكالسٌومCalcium 

carbonate . 

(cفوسفات )  الكالسٌومCalcium 

phosphate . 

(dالفوسفات )  الثلاثٌةTriple phosphate  

(e) المونٌوم  ٌوراتAmmonium 

urate  

(f) ٌوم الصود ٌوراتSodium urate . 

 

 : وتشمل الكلى, لالتهابات مرافقة تظهر ما وؼالبا Casts : السطوانٌة الجسام ♦

 .فارؼة تظهر ما وؼالبا: Hyaline Castsالشفافة  .1

 . Epithelial cellsطلائٌة  بخلاٌا ممتلئة وتكون : Granular Casts الحبٌبٌة .2

 الحمراء. الدم بخلاٌا لئةممت وتكون R.B.Cs. Casts:  الدموي .3

 المنتكسة. البٌضاء الدم بخلاٌا ممتلئة وتكون Pus Casts :القٌحٌة  .4

 -وتشمل: :Others أخرى  أشٌاء ♦

 الطفٌلٌات: .1

 ًةالمهبلٌ المشعرات طفٌل Trichomonas vaginalis: 15 حجمه الخلٌة وحٌد طفٌل وهو 

 .شعٌرات ولها جانبٌها دأح علً ؼشاء ذو الحركة دائم الشكل دائري مٌكرون

 ..دورانٌة حركة بؤسواطها وتتحرك Trophozoitالخضري طورها فً وتلاحظ

 البلهارزٌا بٌوض Schistosoma haematobium eggs:  بوٌضات البلهارسٌا الهٌماتوبٌم ذات

 .المرٌض على البلهارزٌا اعراض وجود مع بكثافة دموٌاً  البول ٌكون الحالة هذهفً وشوكة طرفٌة 

 أحٌانا بلهارسٌا ما نسونً ذات شوكة جانبٌة. و

 البول بطرٌق الصدفة  وتوجد فً  ) أحد جانبٌها مستو والخر مستدٌر( بوٌضة الاكسٌورس 

 البول بالبوٌضات وبالذات فً الإناث.  بتلوث مخرج 
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 التلوث عند أحٌانا , وتظهرPus cellsوتلاحظ احٌاناً مرافقة لالتهابات الخلاٌا القٌحٌة  :Bacteria.البكترٌا 2

 التقرٌر. فً تذكر لا وهنا Contamination الخارجً

 .Glucose in urineوٌلاحظ فٌها طور التبرعم, وؼالباً ما تظهر فً البول السكري Monilia :.الخمائر 3
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 General Stool Examination( .G.S.E)فحص البراز العام 

 

 : General Stool Examination( .E.G.S)*فحص البراز العام 

 -وٌتم فحص التالً :

ٌّن  أما وٌكون :Consistencyالقوام  أو الكثافة♦   , Solid, او صلب  Semisolidصلب  شبه أو Softل

 .Mucusحٌث ٌحتوي على مواد مخاطٌة  Looseوأحٌاناً ٌكون سائل مفكك 

فً حالة الزحار الامٌبً دموي ٌة, او الحالات الطبٌعفً  Brownبأنً وٌكون  : Colourاللون  ♦

 إسهال حالات ًف Greenishمخضراً او  Yellowishمصفراً , وقد ٌكون  E.histolytica)الدزنتري( 

 للبراز , حٌث +pHالحسّاسٌة فً امعائهم وٌعرؾ ذلك عند قٌاس درجة  حدوث بسبب الرضع الطفال

 راتقط وجود الإسهال حالة لى متعادل , وٌرافقحامضٌا اما فً الحالات الطبٌعٌة ٌكون قاعدي ا ٌكون

المتحلل وؼالباً  الدم وجود عند Blackأسود  البراز لون فً الحقل المجهري. ٌكون Oil dropletsزٌتٌة 

 للبراز  وتكون Occult blood testلاٌظهر فً الفحص المجهري وانما ٌفحص عن طرٌق الاختبار 

 اسود اللون ٌكون الات قرحة المعدة والامعاء النزفٌتٌن , وكذلكوٌحدث ذلك فً ح (ve+), موجبة النتٌجة

 الحدٌد. مركبات تحتوي أؼذٌة و عقاقٌر تناول عند

ان البراز الطبٌعً لا ٌحتوي علٌها , وان وجدت ٌثبت عددها فً :  R.B.Cs كرٌات الدم الحمراء ♦

 التقرٌر.

 ٌحتوي علٌها , وان وجدت ٌثبت عددها فً التقرٌر.ان البراز الطبٌعً لا  Pus cells :   الخلاٌا القٌحٌة ♦

وهً الطور الحٌوي للطفٌلٌات وحٌدة الخلٌة , وٌكون حجمها اكبر :  Trophozoitesالاجسام الخضرٌة  ♦

 او الاهداب Flagella , وهً تتحرك بعدة طرق منها امٌبٌة وبعضها بواسطة الاسواط من الطور المتكٌس

Ciliaٌة :, وتشمل الانواع التال-  

 

 
,  Unicellular parasitesوهً الطور المتكٌس للطفٌلٌات وحٌدة الخلٌة  Cysts :المتكٌسات   ♦

 -, وهذا الطور ؼٌر متحرك , وتشمل الانواع التالٌة :  (μ-22μ 12 ) بٌن قطرها معدّل وٌتراوح
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( (μ 22معدل قطرها هً بٌوض الدٌدان التً تصٌب الجهاز الهضمً للإنسان , وٌبلػ  : Ovaالبٌوض  ♦

  -ر من الكرٌات الحمراء, وتشمل الانواع التالٌة :أي اكب

 
 

حالات اسهال الاطفال  فً تظهر التً Oil  dropletsمثل القطرات الزٌتٌة :  Othersالاشٌاء الاخرى ♦

 ؼٌر طعام ٌلاحظ قد له برٌق. كما باهت اصفر لون ذات مختلفة المجهري بؤقطار الحقل فً الرضع , وتظهر

 Monilia.او خمائر  Undigested food, مهضوم
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 خاتمة

 

ا الكتاب هً ان المعلومات التً وردت فً متن هدان ما ٌمكن قوله فً نهاٌة المطاؾ هو    

فهً والتدوٌن ،  فً مجال البحثا سنٌن عدٌدة حصٌلة خبرات وتجارب كتاب ومؤلفٌن قضو

 حصٌلة افكارهم النٌرة اقدمها هنا مجموعة فً متن واحد تحت مسمى 

 لٌستفٌد منها متدربوا المختبرات فً مجال عملهم ، ولتتكلل نتائجهم بالدقة والعمل السلٌم..

 والله ولً التوفٌق ...

 

 

 

 

 

 

 ي بنعمته تتم الصالحاتذ الالحمد لله
 

 

 

  

 

 

 

 جمٌع الحقوق محفوظة
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 المختصر فً تقنٌة المختبر

 

ٌّة التخصّصاتأ تعد  جمٌع التخصصات العلمٌة وعلى  قائمة على الطب

ي ٌعنى بالكشؾ عن المرض ذرأسها جمٌعاً تخصص الطب البشري ال

صابة وصرؾ العلاج المناسب له , وحتى وتشخٌص  اسباب الا

ٌستطٌع الطبٌب تشخٌص المرٌض بالطرٌقة الصحٌحة ٌحتاج الى 

كلٌة تقنٌات  تخصص اجراء الفحوصات المختبرٌة والتً تندرج تحت

المرضى  تشخٌص ٌتمّ  لن الطبٌة وكلٌة العلوم ,  ودونها المختبرات

مله , كما ٌجب ع أداء عن اَ عاجز الطبٌب الصحٌحة , وسٌقؾ بالطرٌقة

معرفة ان جمٌع التخصصات الطبٌة من طب و تمرٌض وصٌدلة 

وتصوٌر شعاعً وؼٌرها تعمل جمٌعهاً معاً كٌد واحدة وبؽٌاب أي 

منها لن ٌتم توفٌر الرعاٌة الكاملة للمرٌض , لذلك ٌجب عدم التقلٌل 

 . من أي منها.

 

*** 

 

 

 جمٌع الحقوق محفوظة

 

 


