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 بالشفط المعزز البطن شد عممية في
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 :الممخص
مقارنذة النتذا ا الجماليذة شذ  شذد الذبطن المعذزز بالشذفط لذدت المريمذات ذوات مشذعر كتمذة ييدف ىذذه البحذث إلذ   :البحث هدف

تذذيرير ارتفذذاع مؤشذذر كتمذذة الجسذذم عمذذ  معذذدل  ، مذذا دراسذذة02مذذا المريمذذات ذوات مشذذعر الكتمذذة أعمذذ  مذذن  02الجسذذم أقذذل مذذن 
 الاختلاطات

شذذذ  شذذذعبة الجراحذذذة التجميميذذذة  مريمذذذة أجذذذري ليذذذن شذذذد بطذذذن معذذذزز بالشذذذفط 02 ىذذذذه الدراسذذذة تقدميذذذة، شذذذممت :البحرررث طررررق
 .6261 أيمول وحت  6219حزيران  بين الفترة والتصنيعية والحروق ش  مشف  المواساة الجامع  بدمشق خلال

 .لمريمات الموات  خمعن سابقاً لشفط دىون من البطن أو عمميات جراحية كبرت عم  البطنا تم استبعاد
وقارنذذذا معذذذدل  Lockwood، وكذذذذلك اعتمذذذاداً عمذذذ  معذذذايير معذذذدل رمذذذا المريمذذذات قمنذذذا بتقيذذذيم النتذذذا ا الجماليذذذة اعتمذذذاداً عمذذذ 

 .مجموعت  المريماتالاختلاطات بين 
شذذفط دىذذون مذذن كامذذل منذذاطق الذذبطن رذذم إجذذرا  است صذذال لممرذذزل الجمذذدي تحذذت السذذرة  تذذم اتبذذاع تقنيذذة تمذذمنت إجذذرا  :النتررائج

 سم يمتد من السرة إل  الرىابة، وط  صفاق أعم  السرة وأسفميا 6إل   4وتسميخ نفق بعرض يتراوح بين 
أن ارتفذذاع مشذذعر الكتمذذة لا يسذذبب زيذذادة ىامذذة شذذ  نسذذبة الاختلاطذذات اليامذذة عنذذد إجذذرا  شذذد الذذبطن  الإحصذذا ية الدراسذذة أظيذذرت

 المراشق لشفط الدىون الواسا، ورغم أن المعايير الجمالية تنخفض عند ارتفاع مشعر الكتمة، إلا إن رما المريمات يبق  عالياً 
نسبياً حت  ما ارتفاع مشعر الكتمة  لجراح  المعدل ى  مشاركة آمنةمشاركة الشفط ما الشد ا أن الدراسة ىذه تظير :الاستنتاج

 وتحقق معدل رما جيد لدت المريمات.
 شد الطن المعزز بالشفط، مشعر كتمة الجسم، المعايير الجمالية لمبطن، ورم دموي، ورم مصم ، تفزر جرح الكممات المفتاحية:
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Abstract: 

Objective: 

The aim of this research was to compare the aesthetic results of lipoabdominoplasty between two 

groups of patients, the first group with patients with BMI below 30 and the second group with 

patients with BMI above 30 and to study the effect of increased BMI on the complication rate. 

Methods: 

This is a prospective study. Between June 2019 and September 2021, 30 female patient were treated 

in plastic surgery division at Al-Mouwasat university hospital in Damascus with lipoabdominoplaty. 

We excluded patients with previous history of liposuction or with major surgeries on the abdomen. 

Clinical assessment based on BMI (body mass index) was performed before the surgery with detailed 

history. We evaluated the aesthetic results based on patients satisfaction rates, and based on 

Lockwood criteria and compared the complication rate the two groups. 

Results: 

In this technique, we did full abdominal liposuction, then excised the skin ellipse below the umbilical 

level, and dissected the flap above the umbilicus until the xyphoid to create a tunnel ranging from 

four to six cm in width, and performed fascial plication above and below the umbilicus. 

The statistical study showed that the increase in BMI does not cause a significant increase in the rate 

of complications when performing lipoabdominoplasty, and although aesthetic criteria decrease when 

increasing BMI, patient satisfaction remains high. 

Conclusion: This study shows that combining liposuction with modified abdominoplasty is relatively 

safe, even as the BMI rises, and a high satisfaction rate is achieved in patients 

Key Words: Lipoabdominoplasty, Body Mass Index, Abdominal Aesthetic Criteria, Hematoma, 

Seroma, Wound Dehiscence 
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 المقدمة:
نسذذان عمذذ  الرقاشذذة التذذ  يسذذتند مفيذذوم الجمذذال المرذذال  لجسذذم الإ

ىذ  نتذاج تفاعذذل نظذرة الذذدين والاقتصذاد والإعذذلام وعوامذل أخذذرت 
شذذ  كذذل مجتمذذا عمذذ  حذذدا، لذذذلك شيذذو مفيذذوم متريذذر غيذذر رابذذت 

شقد اعتبرت بعذض  بالنسبة لمزمن أو باختلاف المجتمعات،سوا  
العيذذذوب شذذذ  شذذذكل الجسذذذم حتذذذ  منتصذذذف القذذذرن العشذذذرين أمذذذراً 

 "المحتشذمة " مقبولًا، لاسيما التذ  يمكذن اخفاؤىذا تحذت الملابذس 
السا دة ش  تمك الفترة، غير أن ترير التوجو السا د لممومة نحو 

يقيا عمذ  أنيذا تناسذب الرياب الت  تظير أجذزا  مذن الجسذد وتسذو 
الحيذذذاة العامذذذة، بالإمذذذاشة إلذذذذ  التركيذذذز عمذذذ  أن جمذذذال الجسذذذذم 

مظيذذذذذذر الجسذذذذذذد الممشذذذذذذوق بانحنا اتذذذذذذو المتناسذذذذذذقة يتجمذذذذذذ  شذذذذذذ  
، مرذّذذذل رسذذذذا ل عمنيذذذذة وأخذذذذرت تخاطذذذذب اللاوعذذذذ  عنذذذذد المتناغمذذذذة

الإنسذذان أن ىذذذا مذذا عميذذك أن تكذذون عميذذو لتصذذبلا جذذذاباً ومقبذذولًا 
شذذ ن حذذدوث أي تريذذر شذذ  ىذذذا المظيذذر  لذذذلكاجتماعيذذاً وناجحذذاً، 

مذذذذن شذذذذينو أن يذذذذنعكس سذذذذمباً عمذذذذ  رقذذذذة المذذذذريض بنفسذذذذو وتقذذذذديره 
حبذذذذذاط لإقذذذذذد يصذذذذذل إلذذذذذ  درجذذذذذة الشذذذذذعور با الأمذذذذذر الذذذذذذي ،لذاتذذذذذو

 de Brito)و  (Arndt EM et al., 1986, 84) والاكت ذاب.

MJ, et al., 2010;65) 

مذن جيذة أخذرت شذ ن الخمذول والنظذام الرذذا   السذ   شذ  حياتنذذا 
اليوميذذة ومذذذا يسذذذببو مذذذن زيذذذادة شذذذ  الذذذوزن، بالتشذذذارك مذذذا عوامذذذل 
أخذذذرت كالجينذذذذات، والحمذذذل والذذذذولادة عنذذذد المذذذذرأة، وعمميذذذة التقذذذذدم 
بذذذالعمر، مذذذن شذذذينيا أن تحذذذدث تريذذذراً شذذذ  شذذذكل الجسذذذم ولا سذذذيما 

الجسم تعرمذاً لمتريذرات من أكرر مناطق الت  تعد منطقة البطن 
تتجم  بحدوث زيذادة شذ  كميذة جمذد الذبطن وترىمذو  الت  ،الشكمية

أو تراكماً لمشحوم أو مذعفاً شذ  مقويذة جذدار الذبطن وتباعذداً شذ  
 أو أن تكون تمك التريرات مجتمعة. ،عممت  المستقيمة البطنية

وعم  الرغم من شيوع جراحة شد البطن عالمياً، اذ تحتل المرتبة 
رابعذذة بذذين عمميذذات التجميذذل مذذن حيذذث التذذواتر، لكنيذذا اعتبذذرت ال

عبذذذذذذر السذذذذذذنين ذات معذذذذذذدل اختلاطذذذذذذات عاليذذذذذذة، إذ تذذذذذذم بذذذذذذبعض 
% شذذذذذذممت 06الدراسذذذذذذات تسذذذذذذجيل معذذذذذذدلات اختلاطذذذذذذات بمرذذذذذذت 

 رتالاختلاطات الكبرت والصر

 (Neaman KC, Hansen JE, 2007, 292). 

 

معذذذذدل لقذذذذد تذذذذم تحديذذذذد العديذذذذد مذذذذن عوامذذذذل الخطذذذذورة التذذذذ  تزيذذذذد 
الاختلاطذذات شذذ  عمميذذة شذذد الذذبطن التقميذذدي قغيذذر المتراشذذق مذذا 
شذذذفط الذذذدىون  منيذذذا العمذذذر المتقذذذدم، الجذذذنس الذذذذكري، التذذذدخين، 

 الدا  السكري

(Manassa EH, et al. 2003, 2082) 
 

(Dutot, M.-C, et al., 2018, 355) 
بدأت محاولات دما شفط الدىون ما عممية شد البطن الجراح  

قصذذذذيرة مذذذذن اكتشذذذذاف تقنيذذذذة شذذذذفط الشذذذذحوم مذذذذن قبذذذذل  بعذذذذد شتذذذذرة
ILLOUZ حيذذث أجريذذت تعذذديلات عديذذدة مذذن قبذذل 1982 عذام ،

الكريذذذر مذذذن الجذذذراحين عمذذذ  خطذذذوات عمميذذذة شذذذد الذذذبطن، ورغذذذم 
حذذذدوث تحسذذذن شذذذ  النتذذذا ا الجماليذذذة إلا إن نسذذذبة الاختلاطذذذذات 

 (Dillerud , 1990, 333) ارتفعت.
دشا ذلك كريراً من الجراحين إل  اعتبار شفط الدىون بالمشذاركة 
مذذا شذذد الذذبطن ممذذاد اسذذتطباب نسذذب ، إلا شذذ  بعذذض المنذذاطق 

 الت  اعتبرت آمنة كالخاصرتين 
إلا إن السنوات الأخيرة، شيدت تريرا ىاماً ش  مبادئ عممية شذد 
الذذبطن، حيذذث أعيذذد النظذذر شذذ  منذذاطق التسذذميخ لممحاشظذذة عمذذ  

الشذذريانية المتفرعذذة عذذن الشذذرايين الشرسذذوشية العمويذذة شذذ   الرواقذذب
مسذتوت العمذذمتين المسذذتقيمتين البطنيتذذين والاعتمذذاد عمذذ  الشذذفط 

 الواسا لمسماح بتحريك الشريحة الجمدية للأسفل.
أدت ىذذذذذه التعذذذذديلات إلذذذذ  توسذذذذيا شذذذذريحة المرمذذذذ  المناسذذذذبين 
ل لإجذذذرا  عمميذذذة شذذذد الذذذبطن بالمشذذذاركة مذذذا شذذذفط الذذذدىون لتشذذذم

المرمذذذذذ  البذذذذذدينين ومرمذذذذذ  السذذذذذكري والمذذذذذدخنين وغيرىذذذذذا مذذذذذن 
 الأمراض الت  تؤرر عم  التروية الدموية لشريحة شد البطن.

مذذا ىذذذا الازديذذاد شذذ  عذذدد المتريذذرات تبذذرز أىميذذة دراسذذة تيريرىذذا 
 عم  نتا ا العمل الجراح  كل عم  حدا. 

، شبعذد عقذود BMIعم  رأس ىذه المتريرات، مشعر كتمة الجسم 
ن الإجماع عم  أن ارتفاع مؤشر كتمة الجسم يعد عاملًا ميمذاً م

شذذذ  زيذذذادة معذذذدل الاختلاطذذذات وانخفذذذاض معذذذدلات الرمذذذا عنذذذد 
 المرم  الخامعين لعممية شد البطن التقميدي. 

(Vastine VL, et al. 1999,34) 
 (Winocour J, et al,. .2015, 597) 
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(Ghnnam, Wagih et al., (2016): 244) 

 

عمذ  نتذا ا  BMIبدأت الدراسات تركز عمذ  تذيرير ىذذا المشذعر 
شذذذذذد الذذذذذبطن المتراشذذذذذق مذذذذذا شذذذذذفط الذذذذذدىون الواسذذذذذا، مذذذذذن حيذذذذذث 
الاختلاطذذذذات والنتذذذذا ا الجماليذذذذة، وقذذذذد قصذذذذدنا شذذذذ  ىذذذذذا البحذذذذث 
مواكبذذة التوجيذذات العالميذذة شذذ  اتبذذاع التعذذديلات الحديرذذة لعمميذذة 

شذريحة المرمذ  شد البطن واختيذار البروتوكذول الأكرذر إرمذاً  ل
 ش  بلادنا والأكرر ملا مةً للإمكانيات والتجييزات المتوشرة لدينا. 

 طرق البحث:
مريمذذذة أجذذذري ليذذذن شذذذد بطذذذن مذذذا شذذذفط  02 تمذذذمنت الدراسذذذة

شذذ  شذذعبة الجراحذذة التجميميذذة والتصذذنيعية والحذذروق شذذ   الذذدىون
 6219حزيران  بين الفترة مشف  المواساة الجامع  بدمشق خلال

قمنذذذا بتصذذذنيف المرمذذذ  شذذذ  مجمذذذوعتين،  .6261 أيمذذذول وحتذذذ 
سذذذنطمق اسذذذم قالمجموعذذذة الأولذذذ   عمذذذ  التذذذ  تمذذذم المريمذذذات 

، واسم قالمجموعة الرانية  02أقل من  BMIذوات مشعر الكتمة 
. 02عمذذ  التذذ  تمذذم المريمذذات ذوات مشذذعر الكتمذذة أكبذذر مذذن 

مريمذذذة، وبمذذذد  17بمذذذد عذذذدد المريمذذذات شذذذ  المجموعذذذة الأولذذذ  
 مريمة. 10مات ش  المجموعة الرانية عدد المري

 معايير قبول المرم :

 سنة 62-18العمر بين  .1

 نر أالجنس  .6

 مواشقة المريمة المستنيرة عم  المشاركة بالدراسة .0

شذذد بطذذن كامذذل  إجذذرا المرمذذ  الذذذين ومذذا ليذذم اسذذتطباب  .4
عنذد مذراجعتيم لعيذذادة الجراحذة التجميميذة شذذ  مشذف  المواسذذاة 

 الجامع  بدمشق

مذن إجذرا  شذد  عذامخطة لمحمل خذلال مذدة أقميذا  عدم وجود .5
 البطن

 معايير استبعاد المرم :

 رشض المريمة لممشاركة بالدراسة .1

 05مشعر كتمة جسم يزيد عن  .6

مذذذراض جيازيذذذة عامذذذة تجعذذذل مذذذن التخذذذدير عامذذذل أوجذذذود  .0
 خطورة

وجود حمل أو ولادة خلال أقل من عذام يسذبق تذاريخ البذد   .4
 بالدراسة

 لمنطقة البطنو شفط سابق أشد  .5

 دا  سكري غير ممبوط .6

 شنشتيلشق دبات شتلا البطن ماعدا ن .7
نمذذذذا نصذذذذحنا  لذذذذم نعتبذذذذر التذذذذدخين ممذذذذاد اسذذذذتطباب لمجراحذذذذة، وا 
المريمات بتجنب التدخين لما لو من تيرير سذمب  عمذ  التخذدير 
العذذذام ولمذذذا يسذذذببو مذذذن انزعذذذاج شذذذ  شتذذذرة النقاىذذذة نتيجذذذة اشذذذتداد 

 السعال.
 وأجذري الجراحذ  العمذل موعذد مذن مينيذو  قبذل المرمذ  قبذول تم

 الطبيذذذذة والاستشذذذذارات دمويذذذذة مخبريذذذذة تحاليذذذذل المرمذذذذ  لجميذذذذا
 .العام لمتحمير لمتخدير اللازمة
خذلال الأيذام  وبعذده الجراحذ  العمذل قبل صور لممرم  التقطت

 التاليذذذذة لمعمميذذذذة لمراقبذذذذة حيويذذذذة الشذذذذريحة والسذذذذرة، وبالومذذذذعيات
 .والما مةالأمامية والجانبية  القياسية
سذذذذريري لممريمذذذذات وحسذذذذاب مشذذذذعر كتمذذذذة الجسذذذذم  تقيذذذذيم أجذذذذري
BMI ، قناتا قسمة الوزن بالكيموغرام عمذ  مربذا الطذول بذالمتر 

مذذذا تحذذذذري وجذذذذود تباعذذذذد بذذذذين العمذذذذمتين المسذذذذتقيمتين أو وجذذذذود 
 الفتوق.

تم تقييم النتا ا من حيث الاختلاطات بشقييا الكبرت والصذررت، 
ة اعتمذذاداً عمذذ  رمذذا المريمذذات مذذن ومذذن حيذذث النتيجذذة الجماليذذ

جيذذذة ومذذذن جيذذذة أخذذذرت اعتمذذذاداً عمذذذ  مقيذذذاس أكرذذذر مومذذذوعية 
 الجمالية لمبطن. Lockwoodيعتمد عم  معايير 

 
 :الجراح  العمل تقنية

حقذذن محمذذول شيزيولذذوج  بمقذذدار مرحمذذة الحقذذن والشذذفط: يذذتم شييذذا 
ليتذذذذر شذذذذ  طبقذذذذات الشذذذذحم مذذذذمن كامذذذذل منذذذذاطق   6-4يقذذذذارب ق

بيذذدف زيذذادة حجذذم  1/1222222الأدرينذذالين بتركيذذز الذذبطن مذذا 
الدمويذذذذذة وبالتذذذذذال  إنقذذذذذاص  ةالنسذذذذذيا الشذذذذذحم  وخمذذذذذص الأوعيذذذذذ

تحذت  لمشذحومواسذا شذفط  احتمال أذيتيا خلال الشفط، رم إجذرا 
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 ممذذذم 4منذذذاطق الذذذبطن بقنيذذذة عمذذذ  كامذذذل  مسذذذتوت لفاشذذذة سذذذكاربا
 Suction assisted liposuctionبالمرط السمب  الكلاسيك  

حمذذة التسذذميخ ورشذذا الشذذريحة: يذذتم تحديذذد الجذذرح السذذفم  عمذذ  مر 
سذذم أعمذذ  ممتقذذ  الشذذفرين وتمديذذده لموحشذذ  بشذذكل أشقذذ   7بعذذد 

سذذم رذذم تمديذذد ذراعذين وحشذذيين مذذوازيين لمربذذاط  14 – 16بطذول 
سذم، رذم تسذميخ المرذزل الجمذدي المتشذكل  12 – 8الأرب  بطذول 

بذذذذذين الجذذذذذرح السذذذذذفم  والقذذذذذوس الواصذذذذذل بذذذذذين نيذذذذذايت  الذذذذذذراعين 
 الوحش  لمشق والمار عبر الحاشة العموية لمسرة.

عمذذ  التسذذميخ عمذذ  منطقذذة الشرسذذوف بعذذد ىذذذا المسذذتوت يقتصذذر 
يذذذذؤمن ممذذذذا شذذذذوق السذذذذرة سذذذذم  6شذذذذكل نفذذذذق لا يتجذذذذاوز عرمذذذذو 

ترويذذة لشذذريحة شذذد الذذبطن ويخفذذض  المحاشظذذة عمذذ  أعمذذ  نسذذبة
 نسبة حدوث الورم المصم  والدموي. 

طذذذ  بعذذذد است صذذذال جمذذذد المنطقذذذة المترىمذذذة تحذذذت السذذذرة، نقذذذوم ب
شذذ  النفذذق المتشذذكل بعذذد  شذذ  منطقذذة الشرسذذوفالسذذفاق العمذذم  

التسذذذميخ، رذذذم طذذذ  السذذذفاق أسذذذفل السذذذرة بشذذذكل مرذذذزل أشقذذذ  بذذذين 
يعذذذذذذالا الرخذذذذذذاوة ممذذذذذا الشذذذذذوكين الحذذذذذذرقفيين الأمذذذذذاميين العمذذذذذذويين 

ش  جذدار الذبطن العمذم  ويسذيل خياطذة الجذرح تحذت العمودية 
 شد أقل.

طبقذذذات بقطذذذب ممتصذذذة  0عمذذ   : يذذذتم الإغذذذلاقغذذذلاقالإمرحمذذة 
وخياطذذة السذذرة  18FRقشايكريذذل  مذذا ومذذا مفجذذر مذذاص قيذذاس 

عم  طبقتين بموقعيا الجديد قعم  الخط الناصف أعم  مستوت 
سذذذم  رذذذم تطبيذذذق المذذذماد وومذذذا  6الشذذذوكين الحذذذرقفيين بمقذذذدار 

 لباس ماغط يشمل كامل البطن حت  أعم  الفخذين.
تذذذم تخذذذريا المرمذذذ  شذذذ  صذذذباح اليذذذوم التذذذال  مذذذا وصذذذفة صذذذاد 
عطذذذذا  التوصذذذذيات الخاصذذذذة  حيذذذذوي وممذذذذاد وذمذذذذة ومسذذذذكنات وا 
كحنذذذذ  الظيذذذذر قمذذذذيلاا للأمذذذذام عنذذذذد المشذذذذ  ورنذذذذ  الذذذذركبتين ورشذذذذا 

مياً معين لمراقبة الصذادر الظير عند الاستمقا ، وتم التواصل يو 
الذذدموي والمصذذم  شذذ  المفجذذر رذذم مراجعذذة العيذذادة بعذذد عذذدة أيذذام 

 لتبديل المماد وسحب المفجر.
 
 

 النتائج:
عمذذ  عذذدة شتذذرات  قمنذذا بتحميذذل بيانذذات المريمذذات بعذذد الجراحذذة

أشذير، وقارنذا  6وتجاوزت شترة المتابعذة شذ  جميذا الحذالات مذدة 
نتذذا ا المجمذذوعتين مذذن حيذذث الاختلاطذذات بشذذقييا الكبذذرت التذذ  
اسذذتدعت تذذداخلًا جراحيذذاً رانويذذاً والصذذررت التذذ  عولجذذت معالجذذة 

 محاشظة. 
أمذذذذذا شيمذذذذذا يتعمذذذذذق بذذذذذالنواح  الجماليذذذذذة شقذذذذذد قمنذذذذذا بمقارنذذذذذة رمذذذذذا 

قيذاس مذن رذلاث درجذات حيذث تذدل الدرجذة الأكبذر المريمات بم
 عم : 0وتساوي 
 استعادة الرقة بالنفس من حيث المظير  .1
 إمكانية ارتدا  الألبسة المرغوبة  .6
 التخمص من المشاكل الصحية الناجمة عن الترىل .0

أما الدرجذة الأقذل وتسذاوي صذفر شتذدل عمذ  عذدم تحسذن شذ  أي 
 من النقاط السابقة.

نقذاط  7قيذاس أكرذر مومذوعية يسذتند عمذ  كذلك اعتمدنا عمذ  م
 (Lockwood T, 1995, 603)حددىا 

 تسذيل حتذ  لممعذايير رقميذة قيمذاً وومذعنا تمرذل معذايير جماليذة 

 :1رقم  الجدول حسب وتقييميا دراستيا

 
 الموافقة والنقاط الجمالية Lockwood معايير (:1) الجدول
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بمذذذد متوسذذذط الأعمذذذار شذذذ  المجموعذذذة الأولذذذ  قالمريمذذذات ذوات 
BMI سذذذنة. بينمذذذا بمذذذد متوسذذذط الأعمذذذار شذذذ   47  02مذذذن  أقذذذل

 06  02الأعمذ  مذن  BMIالمجموعة الرانية قالمريمات ذوات 
 سنة.

مذذن الاختلاطذذات الكبيذذرة  1مذذن حيذذث الاختلاطذذات، شقذذد حذذدث  
ة الأول  تجمّ  ب نتذان الجذرح وتفذزره، أمذا المجموعذة ش  المجموع

الرانيذة شقذذد حذذدث شييذا اختلاطذذان مذذن الاختلاطذات الكبذذرت حيذذث 
سذم وتذم تنمذيره  4سذم * 7حدث لدت مريمة تنخر جذز  يقذيس 

عذذذادة الخياطذذذة، وحذذذدث لذذذدت مريمذذذة رانيذذذة ورم دمذذذوي  لاحقذذذاً وا 
 قىيماتوم  تم تفريرو ش  غرشة العمميات.

تلاط واحذذذذذد مذذذذذن الاختلاطذذذذذات الصذذذذذررت شذذذذذ  كذذذذذذلك حذذذذذدث اخذذذذذ
مل تم  02المجموعة الأول  عم  شكل سيروما محدودة الكمية ق

بزليذذا بذذالإبرة لمذذرة واحذذدة دون نكذذس . وحذذدث لذذدت مريمذذة مذذن 
المجموعذذة الرانيذذة أحذذد الاختلاطذذات الصذذررت عمذذ  شذذكل تذذيخر 
بشذذذذذفا  الجذذذذذرح وتمذذذذذوت بشذذذذذرة سذذذذذطح ، وتذذذذذم الشذذذذذفا  بالمعالجذذذذذة 

 المحاشظة.
 العميذذق أو الوريذذدي كالخرذذار لمحيذذاة ميذذدد اخذذتلاط أي يحذذدث لذذم

مذن  أي لمجراحذة شذ  تذال  دم شقذر يحذدث ولذم الدورانيذة الصمات
 .الحالات

عنذد سذؤال المريمذات عذن درجذة رمذاىن عذن النتيجذة بعذد شتذذرة 
أشذذذير مذذذن العمميذذذة شقذذذد كذذذان متوسذذذط الرمذذذا لذذذدت مريمذذذات  6

درجذات، أمذذا مريمذات المجموعذذة  0 مذذن 6.1المجموعذة الأولذ  
درجذذذذات.  0مذذذذن  1.9الرانيذذذذة شقذذذذد كذذذذان متوسذذذذط الرمذذذذا لذذذذديين 

وبحسذذذذذذذذذذاب النتذذذذذذذذذذا ا الجماليذذذذذذذذذذة لممريمذذذذذذذذذذات حسذذذذذذذذذذب معذذذذذذذذذذايير 
Lockwwod  شقذذذد كذذذان متوسذذذط مجمذذذوع النقذذذاط شذذذ  المجموعذذذة

. أمذذذذا متوسذذذذط مجمذذذذوع النقذذذذاط شذذذذ  7مذذذذن أصذذذذل  4.76الأولذذذذ  
 .7 من أصل 0.85المجموعة الرانية شقد كان 

 SPSS 66V الإحصذذذذا  برنذذذذاما باسذذذذتخدام البيانذذذذات تحميذذذذل تذذذذم
-Mannومتوسذذطات، واعتمذذدنا اختبذذار  م ويذذة نسذذب شذذكل عمذذ 

Whitney .المعتمد لمقارنة العينات الصريرة 
بالنسذذذبة للاختلاطذذذات الكبذذذرت شمذذذم نجذذذد شرقذذذاً إحصذذذا ياً ىامذذذاً بذذذين 

 .2.25وى  أكبر من  P=2.09المجموعتين، حيث قيمة 

بالنسذذذذذبة لحذذذذذدوث سذذذذذيروما شمذذذذذم نجذذذذذد شرقذذذذذاً إحصذذذذذا ياً ىامذذذذذاً بذذذذذين 
 .2.25وى  أكبر من  P=2.086حيث قيمة المجموعتين حيث 

وىذ   P=2.24أما حيث حدوث تفزر جز   بالجمذد شبمرذت قيمذة 
، وبالتال  يوجد شرق إحصذا   ذو دلالذة بذين 2.25أقل من قيمة 
 المجموعتين.

، وجذذدنا أن Lockwwodقذذاط بمقارنذذة النتذذا ا الجماليذذة ومعذذدل ن
P=2.224  أي يوجذذذذد شذذذذارق ىذذذذام 2.25وىذذذذ  أقذذذذل بكريذذذذر مذذذذن ،

إحصذذذذذا ياً والمجموعذذذذذة الأولذذذذذ  تتفذذذذذوق بالناحيذذذذذة الجماليذذذذذة عمذذذذذ  
 المجموعة الرانية.

 P=2.6أمذذذا شيمذذذا يتعمذذذق بمعذذذدل رمذذذا المريمذذذات، بمرذذذت قيمذذذة 
 وبالتال  لايوجد شرق ىام إحصا ياً من حيث رما المريمات.

 

 لممجموعتين الإحصائية النتائج (:1)جدولال

 
 

 المناقشة:
لقذذد اكتسذذبت تقنيذذة شذذد الذذبطن المعذذزز بالشذذفط اىتمامذذاً كبيذذراً شذذ  
العقذذذذدين الأخيذذذذرين، شبعذذذذد عقذذذذود طويمذذذذة مذذذذن التمسذذذذك بالاعتقذذذذاد 
السذذا د بذذين مشذذاركة شذذد الذذبطن مذذا الشذذفط ىذذ  مشذذاركة خطذذرة، 
ترشا من معذدل الاختلاطذات، وينبرذ  إن تذم إجراؤىذا أن يقتصذر 

راسذذذذذات الحديرذذذذذة الشذذذذذفط عمذذذذذ  منذذذذذاطق محذذذذذددة، شقذذذذذد تبذذذذذين بالد
وبالاسذذتفادة مذذن المعمومذذات التشذذريحية أن مشذذاركة الشذذفط تسذذيل 
شد الشربحة دونما الحاجة لتسميخ واسذا، وتحذاشظ عمذ  اتصذاليا 
بعذذذدد كبيذذذر مذذذن الرواقذذذب ممذذذا يحسذذذن ترويتيذذذا بشذذذكل كبيذذذر، كمذذذا 
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تنقص من سماكة النسيا الشحم ، والذي يساىم شذ  شذد الذبطن 
 مة من السوا ل وحدوث السيروما.التقميدي ش  نتلا كميات ىا

أدت ىذه التعديلات إل  زيادة ىامش الأمان ش  اسذتطبابات شذد 
البطن وحقق شفط الدىون ىدشاً جوىرياً بالإماشة لتحسين تروية 
الشريحة، وىو إنقاص سماكة النسيا الشذحم  تحذت الجمذد، ممذا 
شذذذجا عمذذذ  إجذذذرا  شذذذد الذذذبطن لمرمذذذ  ذوي وزن مرتفذذذا، وعذذذدم 

 مماد استطباب. 02عر الكتمة الجسم شوق اعتبار مش
لقد أظيرت نتا ا دراسذتنا عذدم وجذود اخذتلاف ىذام إحصذا ياً شذ  

 BMIمعدل حدوث الاختلاطات الكبرت بين المجموعذة الأولذ  ق
  وىذذذذ  02أكبذذذذر مذذذذن  BMI  والمجموعذذذذة الرانيذذذذة ق02أقذذذذل مذذذذن

نتيجذذذة ىامذذذة تومذذذلا سذذذلامة ىذذذذا الإجذذذرا  حتذذذ  مذذذا ارتفذذذاع قذذذيم 
BMI  05و 02بين. 

أمذذذا مذذذن حيذذذث الاختلاطذذذات الصذذذررت، شيبذذذدو أن البدانذذذة لاتذذذزال 
تشذذذذكل سذذذذبباً شذذذذذ  حذذذذدوث بعمذذذذيا، وربمذذذذذا يعذذذذود ذلذذذذك لأسذذذذذباب 
مسذذذتبطنة اسذذذتقلابية، أو نتيجذذذة التذذذوتر الحاصذذذل عمذذذ  الخياطذذذة 
والنذذذاجم عذذذن الذذذدىون الحشذذذوية، وبالتذذذال  قذذذد يعتبذذذر ىذذذذا تفسذذذيراً 

 مرتفا. BMIوي لارتفاع معدل تفزر الجرح عند المرم  ذ
مذذذذذذن الناحيذذذذذذة التجميميذذذذذذة، شقذذذذذذد تقاربذذذذذذت معذذذذذذدلات الرمذذذذذذا بذذذذذذين 
مجمذذذوعت  المرمذذذ ، شفذذذ  المجمذذذوعتين حذذذدث تحسذذذن شذذذ  نمذذذط 
الحيذذذذاة والمبذذذذاس والتعذذذذاش  مذذذذن المشذذذذاكل الجمديذذذذة الناجمذذذذة عذذذذن 
الترىل، وىذا يشكل داشعاً قوياً لذدت كذل مذن المرمذ  والجذراحين 

، ومذذن 05دون  BMIفذذاع بذذ جرا  الشذذد المعذذزز بالشذذفط رغذذم ارت

ناشمة القول أن من المستحسن تشجيا الطبيب لممريمة لمحاولذة 
، 02أقذذذل مذذذن  BMIإنقذذذاص وزنيذذذا قذذذدر الإمكذذذان لموصذذذول إلذذذ  

مما يسيل من العمل الجراح  ويسرع الاستشفا  ويحسذن النتذا ا 
الجماليذذذة حيذذذث إنذذذو وباعتمذذذاد مقيذذذاس أكرذذذر مومذذذوعية قمعذذذايير 

Lockwood يمذذات شقذذد أظيذذرت الدراسذذة وجذذود   مذذن رمذذا المر
أقل  BMIشارق ىام إحصا ياً لصاللا مجموعة المريمات ذوات 

، حيذذث تعذذذر مذذن خذذلال الجراحذذة إعطذذا  الذذبطن المعذذالم 02مذذن 
، حيذذذذث 02عذذذذن  BMIالجماليذذذذة شذذذذ  الحذذذذالات التذذذذ  يزيذذذذد شييذذذذا 

يريب تقعذر الخاصذرتين وارتسذام الأخذدود شذوق السذرة عمذ  سذبيل 
المرذذال نتيجذذة زيذذادة الذذدىون الحشذذوية التذذ  تطبذذق مذذرطاً عمذذذ  

 السفاق العمم  لمخارج.
 الاستنتاجات:

إن إجذذرا  شذذد الذذبطن بمشذذاركة شذذفط الذذدىون الواسذذا قشذذد الذذبطن 
ت ذوات المعذذذزز بالشذذذفط  ىذذذو إجذذذرا  آمذذذن نسذذذبياً عنذذذد المريمذذذا

 ، إذ لا يزيذذذذذذذذذذذد مذذذذذذذذذذذن 05و 02بذذذذذذذذذذذين  BMIالذذذذذذذذذذذوزن المرتفذذذذذذذذذذذا ق
الاختلاطذذات اليامذذة التذذ  تسذذتدع  تذذداخلًا جراحيذذاً رانويذذاً، ورغذذم 
أن الاختلاطذذذات الصذذذررت تكذذذون لذذذديين أعمذذذ  بقميذذذل، والمعذذذايير 

أقذذل مذذن  BMIالجماليذذة أقذذل مذذن أقذذرانين مذذن المريمذذات ذوات 
تخمصذذذذين مذذذذن ، لكذذذذن معذذذذدل رمذذذذاىن يكذذذذون عاليذذذذاً نتيجذذذذة 02

 مشاكل اجتماعية وصحية.

 
 

  .501100020595ىذا البحث ممول من جامعة دمشق وشق رقم التمويل قالتمويل: 
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