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للآفات العظمية–المقاربة الجهازية 

bone lesions-systematic approach

دد عند مقاربة آفة عظمية على الصورة الشعاعية يجب أن يبقى في أذهاننا ع

:من الأمور من أجل تقليص التشخيص التفريقي لهذه الآفة ومن هذه الأمور

، (بلون أبيض على الصورة الشعاعية)scleroticهل الآفة مصلبة للعظم .1

؟( بلون أسود) lyticأم هي حالة للعظم 

:فهل هيlyticوفي حال كانت الآفة حالة 

.   well definedمحددة الحواف •

.ill definedغير واضحة الحواف •
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للآفات العظمية–المقاربة الجهازية 

bone lesions-systematic approach

:  هناك عدة تصانيف ولكن الأفضل هو: العمر. 2

((عام30وتحت 30فوق ال )) 

:  الموقع. 3

:  العظم بالخاصة-
العظام الطويلة  •

العظام المحورية  •

قوس العمود الفقري  •

. العظام القصيرة•

: أو مكان الآفة ضمن العظم نفسه-
المشاش الذي يمثل نهاية العظم•

جسم العظم•

بصلة العظم•

(.محيطية/ جانب مركزية/مركزية)توضعها بالنسبة للمحور الطولاني للعظم •

.شاذة وهنا نقدر احترامها لغضروف الاتصال وهل تتجاوزه أم لا• 3الأشعة العظمية



للآفات العظمية–المقاربة الجهازية 

bone lesions-systematic approach
:  التنوع.  4
.الآفة مفردة أم متعددة•

.وهل هناك ارتكاس سمحاقي أو وذمة أو تخرب قشري؟•

ليس من الضروري لكل آفة تعطي مظهر السلامة على الصورة الشعاعية: ملاحظة

ن عبر والتشخيص الأكيد يكو.. أن تكون سليمة بحد ذاتها وإنما نرجح فيها صفات السلامة
.الخزعة
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(البرزخيةالمنطقة )المنطقة الانتقالية 

TRANSITIONAL ZONE

ضيق أم هل هذا الانتقال مفاجئ)تعني منطقة الانتقال بين الآفة العظمية والعظم السليم •

ليمة من أجل تحديد فيما إذا كانت الآفة سمؤشر موثوق وهذا يعتبر ( تدريجي عريض

.أم خبيثة

قد تكون ضيقة أو )فقط على الآفات الحالة للعظممع العلم أن منطقة الانتقال تطبق •

.حيث أن الآفات المصلبة للعظم دائماً تملك منطقة انتقال ضيقة( عريضة

.wideعريضةأو smallضيقةمنطقة الانتقال إما أن تكون •

.كلما اتجهنا نحو وضوح الحواف وتصلبها زاد احتمال السلامة: ملاحظة
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منطقة الانتقال الضيقة

Small zone of Transition 
و بشكل مع منطقة انتقال ضيقة فهو دليل على فعالية نمو بطيئة أالتحددالآفة جيدة •

إلى فهي تشير( على اعتبارها تملك منطقة انتقال ضيقة)خاص الحواف المتصلبة 

.فعالية أو نشاط خلوي ضعيف دليل نحو سلامة الآفة

:القاعدة الذهبية الأولى•

ي فهذا يعن( ضيقة)مع آفة بحافة جيدة التحديد سنة 30بعمر أقل من إذا كان المريض •

.أننا نتعامل مع آفة سليمة

:الثانيةالقاعدة الذهبية •

يعني أننا سنة فهذا 40وبشكل خاص فوق سنة 30أكبر من بعمر إذا كان المريض •

:هماتفريقيينسليمة أيضاً بالإضافة إلى تشخيصين نتعامل مع آفة 

.metastasesالانتقالات •

myelomaالمتعدد النقويالورم •
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منطقة الانتقال العريضة

wide zone of Transition 
ة إذا كانت حواف الآفة غير واضحة مع منطقة انتقال عريضة فهو دليل على فعالي•

.osteosarcoma: خلوية غازية وهذا يلاحظ في الأورام العظمية الخبيثة مثل

:القاعدة الذهبية الثالثة•

عظمية هناك آفتان تشابهان الأورام تدخلان في التشخيص التفريقي وتقلدان أي آفة•

(: منطقة الانتقال العريضة دائماً خباثةلاتعنيومنه )

ذات العظم والنقي.1

.الأيوزينيوالورم الحبيبي .2
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يمكن لذوات العظم والنقي في المرحلة الحادة أن تقلد الأورام الخبيثة أما في•

.المرحلة المزمنة تقلد الآفات العظمية السليمة 

وإليكم هذا المثال الشعاعي 
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: المخطط السابق مهم جداً إذ يوضح لنا طريقة مقاربة أي آفة عظمية
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تصنيف الآفات العظمية حسب شكلها

:نمط جغرافي
بة الصلا)آفة واضحة الحدود منتظمة مدورة حوافها مصلبة (: أ)النمط الجغرافي •

(.هي ارتكاس من العظم يحاول به احتواء الآفة، وهو دليل سلامة

لى آفة تشبه السابقة لكن دون تصلب حولها، وهذا يدل ع(: ب)النمط الجغرافي •
.وجود توازن بين الآفة والعظم

.تهاجم العظمالحدود غير واضحة آفة (: ج)النمط الجغرافي •

:نمط عثي
.     تآكلات في الحجب▪

:نمط تخلخلي▪
.نقص كثافة بشكل خطوط طولانية على الوجه الباطن للقشرة▪
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:لنكمل مقاربة الأمراض العظمية•

: العمر -أولاً 
.العمر هو مفتاح سريري هام في التفريق بين الأورام العظمية•

عتمد التصنيف الشائع ي: يوجد عدة طرق لتقسيم المجموعات العمرية•

:                                                   على تقسيم المرضى في

.عام30أعمار أكثر من -عام         30أعمار أقل من -

ن أغلب الأورام العظمية الرئيسية تشاهد في المرضى بأعمار أكبر م•

ي كل كما يوضح المخطط، كما يجب أن ندخل في التشخيص التفريق30
myelomaو  metastasesمن 

•SBC سنة20-5تشاهد بشكل خاص بعمر بين.
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المستطيلات ذات اللون الأزرق •
حو تشير إلى الآفات التي تميل ن
لات السلامة بينما تشير المستطي

ي ذات اللون الأحمر إلى الآفات الت
.تميل نحو الخباثة

في القسم الأيسر من الجدول •
-10حيث تتراوح الأعمار بين )

جميع الآفات تميل (: سنة30
 EWINGنحو السلامة عدا 

SARCOMA و
OSTEOSARCOMA.

في القسم الأيمن من الجدول •
-30حيث تتراوح الأعمار بين )

جميع الآفات تميل (: سنة60
و OSTEOMAنحو الخباثة عدا 

ENCHONDROMAوGCT.
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جدول يلخص أهم الأفكار
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:ملاحظات هامة
•Infection :هو المقلد الأكبر للأورام ويشاهد في أي مجموعة عمرية.

•EG( الأيوزينيالورم الحبيبي )مرضى يجب أن نتذكره في أي آفة عظمية عند ال
.سنة30الأصغر من 

الساقط وكيسة العظم الوحيدة التي تأخذ منظر الجسمالأيوزينيالورم الحبيبي •
.تظهر منذ الولادة حتى العشر سنوات( شكل شظية عظمية ضمن الآفة)

سنة تعامل 20العديد من الآفات المصلبة للعظم في المرضى بأعمار أكبر من •
 ,ABC , EG: كآفات حالةّ للعظم والتي تتعظم أو تتصلب مع مرور الوقت مثل

NOF, CHONDROBLASTOMA, SBC
.يظهر بشكل خاص في العظم الجبهي: الورم العظمي السليم•

.بأعمار مبكرةلايظهرهو ورم سليم : العرطلةورم الخلايا •

•Ewing sarcoma :اص آفة معروفة بخباثتها تصيب العظام الطويلة بشكل خ
.عظمي العضد والفخذماتصيبعند الأطفال وأكثر 

•Chondrosarcoma : الغضروفيالعفليالورم.

•Enchondroma :الورم الغضروفي المستبطن.
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:  الأساس في تقييم الآفات العظمية•

. X-rayالآفة على صورة شكل ✓

.المريضو عمر ✓



:  periosteal reactionالسمحاقيالارتكاس 

لعظم، يلتصق بشدة با)غشاء ليفي يحيط بالعظم ويوازيه : السمحاق•
(.ويرتبط به بألياف شاربي

قد يكون هذا السمحاق متيناً عند الكبار ورخواً عند الأطفال لذلك ف•
م على يشاهد السمحاق عند الأطفال بسبب فعالية الخلايا البانية للعظ

أما عند الكهول فهو علامة ، ماإمراضيةالصورة الشعاعية دون وجود 
ية مرضية أكيدة ناتجة عن انفصاله عن جسم العظم لفترة زمنية كاف
لي، لبدء تشكيل السمحاق لطبقة عظمية جديدة بعيدة عن العظم الأص

عظم ويظهر ذلك على الصورة الشعاعية بشكل منطقة بيضاء مجاورة لل
.  السمحاقيالأرتكاسوهذا هو 

يحصل عندما يحدث تخريش أو تهيج في : السمحاقيالأرتكاس•
:السمحاق بسبب

lnfection. الأورام السلمية.  * الأورام الخبيثة*  الرضوض* .* 23الأشعة العظمية



:السمحاقيتصنيف الارتكاس 

(.مقطوع)نوع خبيث -(.   صلد ومتواصل)نوع سليم -

:    benign periosteal reactionالسليم السمحاقيالارتكاس .1

اس السليم يمكن أن يكون مفيداً جداً، فالارتكالسمحاقيإن اكتشاف الارتكاس -
لارتكاس إلا في الحالات السليمة والعكس غير صحيح أي أن الايشاهدالسليم السمحاقي
infection , EGالخبيث يشاهد في الآفات الخبيثة بالإضافة إلى الـ السمحاقي
.                   السليمين

:  يكونالسمحاقيالنوع السليم من الارتكاس -
.سميكاً وطبقة واحدة•

متموجاً        •

منتظماً   •

(callus formation)العظمي الدشبذيشبه •

يس بشكل موازي للعظم أو اسطواني ويكون بشكل مستمر ولالسمحاقيالارتكاس •
.متقطع

24الأشعة العظمية



:aggressive periosteal reactionالغازي السمحاقيالارتكاس . 2

عيداً عن ارتفاع السمحاق ب: الذي يشير إلىكودمانيمكن أن يكون شائكاً ومقطوعاً أحياناً مع مثلث 
.القشر مع تشكل زاوية بين ارتفاع السمحاق والعظم

ً لايملكفي ارتكاس السمحاق الغازي فإن السمحاق  .الوقت لكي يتماسك فيبدو مقطوعا

.يرى هذا النوع من الارتكاس في الأورام الخبيثة

(.infection , EG: مثل)ومن الممكن رؤيته مع الآفات السليمة الغازية 

العظماني، الورم العظمي ABCويرى بشكل غير شائع في كيسة أم الدم العظمية 
ostoid osteomaوالرضوض.

: يكونالسمحاقيالارتكاس هذا النوع من -
.متعدد الطبقات•

.صفيحي•

.أو مع تشكل عظمي شاقولي على القشر العظمي•
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:السمحاقيتصنيف آخر للارتكاس 

:  ويقسم إلى قسمين:مستمر•

.ارتكاس مستمر مع قشرة سليمة.1

.ارتكاس مستمر مع قشرة متخربة.2

.اذا اجتاحت الآفة السمحاقويحدث: مقطوع•

.أشعة الشمس: مركب•

.نشاهد فيه عدة أشكال مما سبق: مختلط•
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:  cortical destractionالقشري التخرب-ثالثاً 
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Cortical Destructionالقشري التخرب

ليمة علامة شائعة ولكن فائدته محدودة في التفريق بين الآفات الس•
.والخبيثة

لآفات عالية الدرجة وأيضاً في االخباثاتالكامل يشاهد في التخرب•
.العظم والنقيوذات EGالغازية موضعياً مثل 

والآفات منخفضة الدرجةالخباثاتالمنتظم يمكن أن يشاهد في التخرب•
.السليمة

القشري يتزامن فيهالتخربهو شكل هام من Ballooning:الانتفاخ •
ى توسع مع البناء العظمي المحيطي مؤدياً إلالبطانيالقشري التخرب

.الآفة

، ولكنه العظم الحديث المتشكل حول الآفة يكون عادةً أملساً ومستمراً •
GCT.يمكن أن يكون متقطعاً في بعض الآفات الغازية مثل 



A : عظميةساركوماتخرب قشري غير منتظم في.

: B إيوينغساركوماقشري مع ارتكاس سمحاقي غازي في تخرب.

:C عظم آفة واضحة الحدود متوسعة مع تخرب قشري منتظم محاط بطبقة مستمرة من ال

 Ballooningالورم الليفي المخاطي الغضروفي في الجديد
:D العظم آفة غازية موضعياً مع تخرب قشري وتوسع محاط بطبقة رقيقة ومتقطعة من

.غازيهنا منطقة الانتقال العريضة التي تشير إلى نشاط لاحظ ( Ballooning)الجديد



:  موقع الآفة-رابعاً 

مود هل هي في العظام الطويلة، الع: موقع الآفة بالنسبة للجسم•

الفقري، الأضلاع؟

، جسم العظم: هل هي في المشاش: موقع الآفة في العظم نفسه•
الخ...بصلة العظم
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:  Matrix( اللحمة)السدى -خامساً 

:تكون التكلسات على نوعين•

:chondroidغضروفي 

:التكلسات في الأورام الغضروفية يمكن أن توصف ك

.حلقات أو أقواس▪

.hamartomaمثل ال  popcornالبوشاربشكل حبة ▪

.نقط بؤرية أو كثافات شمعية أو مزغبة▪

.ساتوبشكل عام كل الآفات الغضروفية سواء سليمة أو خبيثة تسبب تكل

:osteoidعظماني 

:تشاهد مثليمكن أن العظمية التكلسات في الأورام 

.  من التعظم في الآفات العظمية السليمةالترابيقمنظر ▪

.العظميةالساركوماأو غير منتظمة في غيميةمناظر ▪
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6/13/2021Muscoskeletal imaging38

•: Enchondroma - a وهو الورم الأكثر مصادفةً في السلاميات.

•: Peripheral chondrosarcoma - b  عظميةكوندروماآتية من.

•: Chondrosarcoma - c في الضلع.

•: Osteosarcoma - d  وأيضاً الارتكاس الغيمينلاحظ فيها التكلس
.(الأسهم)الغازي السمحاقي

•: Osteoma - e  موعقدة حالة عند السهالترابيقينلاحظ فيها التكلس.



39الأشعة العظمية




