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: التحددالآفات الحالة للعظم غير جيدة 
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EWING SARCOMA:
.سنة تقريبا  20و 10في جسم العظام الطويلة عند الأطفال تشاهد بين ( فجوات صغيرة متعددة)آفة نافذة •

:الأعراض التي يأتي بها المريض

ألم          -

كتلة                        -

حمى                 -

.LEUKOCYTOSISفقر دم  كثرة كريات بيض -

:المواقع الشائعة

( الزنار الكتفي)العضد -

(  الزنار الحوضي)العظم الحرقفي -

الفخذ -

الشظية      -

الظنبوب-

.الضلع-
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EWING SARCOMA:

:التشخيص التفريقي
-infection ،EG.

.غازي لكن ليس سليم إطلاقا  : السمحاقيالارتكاس -

:الموجودات الشعاعية
في جسم العظم وبشكل أقل في البصلات.

تخرب نقوي غير واضح الحدود.

- +مناطق صغيرة من تشكل عظم جديد.

 أو أشعة كودمانأو مثلث ( قشر البصل)ارتكاس سمحاقي مطبق
.الشمس

امتداد للنسج الرخوة.
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: SCLEROTIC LESIONSالآفات المصلبة للعظم 
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OSTEOSARCOMA :العظميةالساركوما
ا  هي ورم العظم الخبيث البدئي الأكثر شيوع•

.وتكون شائعة عند الأطفال

ى أسفل الفخذ وأعل)حول مفصل الركبة % 50•

(.الظنبوب

.ةألم، كتلة، كسور مرضي: يحضر المريض ب•

التصلب يحدث إما بسبب التشكل العظمي •

.الجديد للورم أو التصلب الفعال

يمكن أن تكون OSTEOSARCOMAإذا  •

sclerotic ذات نمط متوغل أو مختلطة.

.كودمانمثلث : السمحاقيالارتكاس •

ج امتداد النسج الرخوة القشري يمكن أن ينت•

شوكي للعظم يعرف بـ نموذج أشعة تشعع
.الشمس
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OSTEOSARCOMA :العظميةالساركوما
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OSTEOSARCOMA :العظميةالساركوما
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:Osteoid osteomaالعظمانيالورم العظمي 

قة هو آفة عظمية سليمة ناقصة الكثافة مع عش صغير محاط بمنط•

.من التصلب الفعال متعدد الطبقات

.سنة30-10: العمر•

واليد والقدم والقوسوالظنبوبالمواضع الأكثر شيوعا  الفخذ •

.الفقرية

.يطةالتصلب الفعال هو الموجودة الشعاعية الأبرز على الصورة البس•

•CT SCAN :م هو الأكثر فائدة في اكتشاف العش وتفريق هذا الور

، ذات العظم osteoblastoma: عن الآفات المصلبة الأخرى مثل

.والنقي، التهاب المفاصل، كسور الضغط، التعظم الباطني
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:Osteoid osteomaالعظمانيالورم العظمي 
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:Osteoid osteomaالعظمانيالورم العظمي 
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ية غير هو النمط الذي يدرس عادةً في سياق الإصابة المفصلية الغضروف•

.الاستقلابي

يهومايلهدف الإصابة الأساسي هو الدرع السطحي للغضروف المفصلي •

من ضياع تدريجي لهذا الغطاء وتعرّي تالي للسطوح العظمية تحت

.الغضروف

ى المفاصل يرتبط المرض بشكله البدئي بالضغط الميكانيكي المتكرر عل•

وهو على ذلك مرتبط( خاصة الحاملة للثقل أو الحاملة للعبء اليومي)

.جهدويحدث أيضاً عند الأشخاص الذين يقومون بعمل م( الكهولة)بالعمر 

-بية استقلا)يمكن لهذا النمط أن يحدث على أنقاض آفة مفصلية سابقة •
...( رثيانية–التهابية –رضية 
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:الموجودات الشعاعية على الصورة البسيطة

.تضيق في المسافة المفصلية•

.التصلب تحت الغضروفي•

.ةتشكل المناقير العظمية الهامشي•

.يةالكيسات العظمية تحت الغضروف•
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تي تعبر والالرثيانيإيجابي العامل الألتهابيالمفصلي الأعتلالأحد أنماط •

.زليلالأول فيها هو الغشاء الالأستهدافصناعية ذاتية موقع حدثيةعن 

وتصيب أعمار الشباب، وقد يقود ( 3:1)تحديد الإصابة أكثر لدى الإناث •

.نويإلى التهاب مفاصل تنكسي ثا-إذا لم يعالج بشكل جيد -مع الزمن 

. وهو مرض جهازي ثنائي الجانب متناظر•
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سجة في الأنتوذمتآكلات عظمية، نقص كتلة عظمية، )تشاهد تغيرات •
:في( الرخوة

. MCPالسلاميةالسنعيةالمفاصل •

. PIPالدانيةالمفاصل بين السلامية •

.الناتئ الإبري الزندي•

•Radio Carpal( الرسغيةالقوس )غالبا  ضيقة بشكل شائع.

حول المفصل، أي ترقق عظمي ذو ( نقص التكلس)نقص التمعدن •
.(علامة مميزة)توزع حول مفصلي متناظر 

.2و 1في الأصابع MCPيبدأفي•

.لاتتآكلعادة الرثيانيالمفاصل الكبيرة التي تصاب بالداء •

.التنكسييمكن أن يؤدي بشكل ثانوي إلى أمراض المفصل •

:المظاهر الشعاعية الباكرة
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ية ذات وهي أغشية نسيج)السّبلمايسمىوترتبط بحدوث : التآكلات العظميةمايميزها•

وف والذي يهاجم أولا  المناطق العظمية غير المغطاة بغضر( طبيعة حبيبية التهابية

(.مواقع ارتكاز المحافظ)

:من المواقع المميزة للتآكل•

المنقاريالناتئ الزندي -1

ـ جوف رأس العضد 2

.للفقراتالوجيهيةـ النواتئ المفصلية 3

 المفصلي هيالتخربماقبلالعلامات:

(.كامل المفصل)المفصلي المتجانس الانقراص

التآكلات حول المفصل.

العظمية حول المفصلالشفوفية.

شكل الكيسات الزليلة تحت الغضروفت.

:المظاهر الشعاعية المتأخرة
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ومن أهم العلامات في المرحلة المتأخرة:
نقص كتلة عظمية منتشر    .

 مفصليةخلوعتحت.

ضياع النسج الرخوة        .

 الرثيانيةالعقد.

السلاميةالسنعيةالزندي في المفاصل الأنحراف .

العظمية الهامشيةالائتكالات     .

 وعنق الإوزة( عروة الزر)بوتونيرتشوه.

النسج الرخوة حول المفصلتوذم  .

 نقص الكتلة العظمية حول المفاصلosteopenia
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يرا  الأخرى والقسط المفصلي التي ترتبط كثالخلوعومن أنواع •

:ا  سابقباليد يمكن تعداد عدة مظاهر شعاعية غير التي ذكرناها 
.معصميةخلوعتحت •

مي للفقرة حيث تتجاوز المسافة بين الناتئ السني والقوس الأما)فائقيفهقيافتراق •

(مم5الأولى الرقبية

.الخلع المركزي للجوف الحقي•

.(علامة متأخرة عادة  )القسط الليفي للمفصل •
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.مع نقص في تمعدن العظم والغضروف( د)هو نقص في الفيتامين •

ن ويتضم( علامة الكأس)تهتك وتفلطح وتقعر في بصلة العظم في العظام الطويلة •
(الخرعيةالسّبحة الضلعية )النهايات الامامية للأضلاع 

أشهر الأولى من العمر، حيث يكون لديهم مخزون كاف 6يصاب به الأطفال عادة  بعد ال •
.من فيتامين د قبل ذلك

العظمي نتحرى العمر العظمي عند الأطفال ليس فقط لمعرفة التناسب بين العمر الزمني و•
ف انغلاق المشاش يعني توق)وإنما لمعرفة هل حدث انغلاق بالمشاش أم لم يحدث بعد 

(.النمو الطولي للعظم بالتالي المعالجة لن تفيد في هذه الحالة

(.علامة الفرشاة)عرض وعدم انتظام في صفائح النمو •

.والظنبوبالعظام ناعمة ومرنة لذلك نستطيع ثني كل من عظمي الفخذ •

.مناقير عظمية رقيقة تمتد من البصلة لتحيط  بصفيحة النمو غير المتكلسة•

.القشر غير الواضح لأن العظم تحت السمحاق غير متكلس•

لضلعي ، تقدّح النهايات الأمامية للأضلاع وبالجس نجد أن الوصل اخرعيةسبحة ضلعية •
.الغضروفي ضخم بشكل غير طبيعي

.الأعراض وتظهر العلامات المتقدمةلاتتطوريجب المعالجة السريعة لكي •
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SPONDYLO LYSISانحلال الفقار 

د في الصورة الشعاعية الجانبية للعمو•

الفقري يجب مشاهدة الخط الذي يمر من 

الحافة الخلفية لأجسام الفقرات الذي

يوجهنا لوجود آفة معينة بخروج حافة 

.إحدى الفقرات عن الخط

ل الجزء داخل المفصلي وبشك: الموقع•

L5أو  L4شائع في الفقرة القطنية 

لقي وقد في الأصل تنتج لسبب خ: السبب•

.تكون نتيجة رض

جانب عندما يكون انحلال الفقرات ثنائي ال•

.يؤدي إلى انزلاق الفقرات
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:الموجودات الشعاعية

الصورة البسيطة •

هدة يمكن مشا: الجانبية

منطقة ساطعة في 

الجزء داخل 

.المفصلي

الصورة البسيطة •

ق كسر في عن: المائلة

أو سويقة الفقرة 
(الكلب الاسكتلندي)
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.العمود الفقري والأطراف: الموقع•

يحدث بعد سن الضهي أو يمكن أن يحدث نتيجة : السبب•

رط ف: الأقنادفرط نشاط جارات الدرق، قصور : للاضطرابات الغدية مثل

.الدمكورتيزول

:  لدينا نوعان•

وهو مثل التكون العظمي الناقصالتناذراتويترافق مع بعض الخلقي•

.تشوه ولادي يسبب ترقق عظمي وكسور

.المكتسبأما الترقق الشائع فهو •
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:  الصورة البسيطة•

 نقص كثافة معمم

تقعر ثنائي الجانب في الفقرات

قرية انضغاط في نهاية صفيحة الأجسام الف

(فقرة السمكة)

قشر عظم مستدق.

كسور مرضية

•DEXA :قياس الكثافة العظمية

يجب أن يقيم كل من العمود الفقري •

.القطني، عنق الفخذ، المعصم

•TSCORE 2.5-يجب أن تكون أقل من

:الموجودات الشعاعية
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.تفرق اتصال أو تمزق في كل أو في جزء من قشر العظم•

.completeاذا كان في كامل قشر العظم فيسمى كامل •

incompleteأما اذا كان في جزء من قشر العظم فيسمى غير كامل •
(.مثل كسر الغصن النضير)ويشاهد خاصة عند الأطفال 
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:كيف تصف الكسور

.أولا  حدد موقع الكسر•

نحدد فيما اذا كان هناك امتداد •

.للكسر إلى داخل المفصل

نصنف نوع الكسر اذا كان •

.بالإمكان

طة تقييم الأنسجة الرخوة المحي•

ان بالكسر أو الأجسام الأجنبية
.  وجدت
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:كسر كوليس •
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:الموقع•
ثانية الالرقبيةالصفيحة الخلفية من الفقرة •

(جيفرسون أمامي أو خلفي)

.فرط البسطأذياتينجم عن : السبب•

:  شعاعيا  •
كسر في الجزء داخل : الصورة البسيطة•

رة على الصومايرىالمفصلي ثنائي أفضل 
.C2الجانبية فقط خلف جسم الفقرة 

على ماترىالموجودات أفضل : الطبقي•
.  الصورة السهمية على الطبقي
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:مقارنة
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.شائع بسبب الرضوض•

المفصل العضدي : الموقع•
.الحقي

:الموجودات الشعاعية•

رأس العضد : الخلع الأمامي
ل أسفل وأنسي المفصيتوضع

.العضدي الحقي

 رأس العضد : الخلفيالخلع
المفصل خلف وأعلى يتوضع

.العضدي الحقي
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:يسمى الكسر بالبسيط أو المتعدد على أساس شكل خط الكسر

:خط كسر وحيد، وهو بدوره قد يكون: الكسر البسيط•

oخط كسر تام.

oغير تام.

.يفترض بالتعريف أن العظم أصبح ثلاث قطع على الأقل: المفتتالكسر •

ورين عندما يتكون من عدة خطوط كسر تقع على مستويات متعددة أو في عظمين متجا: الكسر المتعدد•

.ولا تتصل ببعضها

.يمكن للكسر المتعدد أن يكون متفتتا  في واحد أو أكثر من خطوطه•

(:الطولاني)يسمى الكسر بالمعترض أو المائل أو الحلزوني أو المحوري 

.على أساس علاقة خط الكسر بمحور العظم الطولاني•

 عند تعامده تقريبا مع محور العظممعترضا  فيسمى.

  توازيه تقريبا  مع محور العظمعند محوريا.

  عندما يقع بين المستويين السابقينمائلا.

 4/2/2020.دفي مستوى واحلايقععلى الكسر المائل الذي الكسر الحلزوني يطلق اسم 60



راقها يعتبر الكسر مفتوحاً إذا ظهرت أية قطعة عظمية عبر الجلد بعد اخت•

.للأنسجة المحيطة بالعظم

، عضلية)بأذية أنسجة محيطة لايترافقأن الكسر المغلق لايعنيوهذا •

(عصبية، وعائية، مفصلية

.مع تفرق اتصال جلديلايترافقإنما بالتعريف •

:يسمى الكسر حسب حالة الأنسجة المحيطة بالمفتوح أو المغلق

(  جسم، بصلة، مشاش)يسمى الكسر أحيانا على أساس موقعه من العظم 
:أو على أساس امتداده إلى السطح المفصلي

.وهذا مهم جداً في تقرير إنذار الكسر•

ن عند الأطفال يجب أن توصف علاقة الكسر بغضروف الاتصال لما لها م•
.أهمية حيوية في مستقبل الطرف
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يسمى الكسر بمتبدل أو غير متبدل على أساس علاقة القطع•

.المكسورة ببعضها البعض وتقييم تبدل الكسر

.في حال وجود التبدل هو الأساس في تقييم الكسر•

والتي تقوم ( 3AS)أفضل قاعدة في وصف تبدل الكسر هي قاعدة •

على تقييم درجة 

Appositionالتقابل •

Alignmentالتوازي •

.Axial Rotationالفتل المحوري •

:الكسر المتبدل أو غير المتبدل
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ديد وهي الكسور التي تحدث في عظم سليم بعد رض ش: الكسور الرضية•
.وحيد

تدل هي الكسور التي تحدث في عظم مريض بعد رض مع: الكسور المرضية•
ل مث)وحيد وتكون مرتبطة في موقع حدوثها بالبؤرة المرضية العظمية 

...(كيسة عظمية

.وهي الكسور المرتبطة برض متكرر: كسور الجهد•

و وتعبر عن انقلاع قطعة عظمية بسبب شد وتري أ: الإنقلاعيةالكسور •
.رباطي شديد يرتكز على هذه القطعة

تطلق هذه التسمية على حالات تفرق الاتصال العظمي: الكسور الكاذبة•
.الجزئي غير المرتبط برض أو بشد عضلي متكرر أو بانقلاع

:تسمى الكسور أحيانا  على أساس الآلية أو الأمراض وراء حدوثها
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(:هاريسالترستصنيف )في خمسة أنماط رئيسية المشاشيةتصنف كسور الصفيحة •

:  النمط الأول•
المشاشة عن بشكل معترض مؤدياً إلى انفصالالمشاشيةيجتاز خط الكسر الصفيحة •

%(.5الاحتمال )البصلة 

:  الثانيالنمط •
%(.75)إضافة إلى البصلة المشاشيةالكسر الصفيحة يجتاز خط •

:  الثالثالنمط •
%(.10)وكامل المشاشة المشاشيةالكسر الصفيحة يجتاز خط •

:  الرابعالنمط •
بينهما يةالمشاشالبصلة والمشاشة بشكل مائل عابراً الصفيحة يجتاز خط الكسر •

(10.)%

:  الخامسالنمط •
(.قليل الحدوث)المشاشيةوهو كسر انضغاطي في الصفيحة •
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:اندمال الكسور

ن القطع ويمتلئ الفراغ بيوالسمحاقييحدث هنا تفرق الاتصال العظمي •

ا  العظمية بالورم الدموي التالي للنزف والذي سرعان ما يتخثر مؤدي

.إلى أول نوع من الارتباط بين القطع العظمية

خوة المظهر الشعاعي المرتبط بهذه المرحلة هو انتباج في الأنسجة الر•

.حول الكسر

. عمر الكسر في هذه المرحلة ساعات إلى أيام•
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:اندمال الكسور

توليد يحدث ترميم السمحاق بسرعة وتقوم آليات حل العلقة الدموية ب•

.جسور الليفين وإحداث انكماش في العلقة

تنتهي هذه المرحلة بتشكيل جسر ليفي بين قطع الكسر تحت•

.السمحاق وتحدث عادة خلال أيام من الكسر

.رالسمة الشعاعية لهذه المرحلة هي زيادة خفيفة في افتراق الكس•
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:اندمال الكسور

تتداخل هذه المرحلة مع المراحل السابقة واللاحقة ذلك لأن •

طء نحو السمحاق يبدأ بتشكيل مادة العظمين ابتداء  من المحيط وبب

.مركز العظم

.السمة الشعاعية تناقص تدريجي في الافتراق العظمي•
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:اندمال الكسور

ي الالتئام إدراكا  بالتصوير الشعاعحدثياتهذه المرحلة هي أول •

المراقب عادة للتقرير بأن اندمال الكسر يسيرماينتظرهوهي 
.بالاتجاه الصحيح
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:اندمال الكسور

حبوك مع تحول تدريجي للعظم المبالإنكماشالعظمي هنا الدشبذيبدأ •

رية في المواقع القشهافرسيفي المرحلة السابقة إلى عظم مطبق 

.الدشبذوعظم إسفنجي فجوي في مركز 

.يستغرق هذا التحول عدة أشهر•

. الدشبذالسمة الشعاعية تقلص •
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:اندمال الكسور

اهية يعيد العظم هنا بناء القشر العظمي في المواقع القشرية مع اتج•

ظم وحجب عظمية تناسب خطوط الثقل أو خطوط القوة المطبقة على الع

(.والمرتبطة بالحركة العظمية)

.هذه المرحلة غير محددة زمنيا  بدقة ويمكن أن تستمر سنوات•
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:برتسداء 
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THANK YOU

مع التمنيات بالتوفيق والنجاح
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