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 الممخص:
يعتبر تكبير الثدي من أشيع الإجراءات في الجراحة التجميمية. ونتيجة لزيادة عدد الإجراءات فقد أظيررت العديرد مرن  المقدمة:

الدراسررات معرردلات عاليررة مررن إعررادة العمميررة والناجمررة عررن عرردد مررن الا تلطررات وأىميررا انكمرراش المحفظررة.  اليررد : نحرراول 
ثدي والتي أدت إلى إجراء عمل جراحري ثراني وكرذلل الحمرول ا فلرل لمتعامرل تقييم الا تلطات الناجمة عن عمميات تكبير ال

 .وتدبير ىذه الا تلطات
-2006مريلرة أجرري ليرن تكبيرر ثردي فري مستشرفيات دمشرق برين عرامي  32أجريرت دراسرة تراجعيرة عمرى  :الطرائق والمواد

متغيرات م تمفة من نروع الغرسرات المسرت دمة  مع تسجيل.و بالمتابعة لوحظ حدوث ا تلطات أدت إلى إعادة العممية 2020
 .وقياسيا، الجيب المست دم، المد ل الجراحي وطريقة التعامل و تدبير ىذه الا تلطات

حالرة.تراوحت  13حالة والبروتيز ا ممرس  19سنة، تم است دام البروتيز ال شن في  42مريلة بمتوسط أعمار  32 :النتائج
%. تم تسجيل عدد مرن 78(. تم است دام المد ل عبر ثنية الثدي بنسبة cc 480-120بين )قياسات البروتيزات المست دمة 

%. وكان استئصال المحفظة مع ولع بروتيز جديد ىرو 6% وسوء التولع 81الا تلطات أىميا: انكماش المحفظة بنسبة 
عاليررة مررن انكمرراش % .لرروحظ ترافررق اسررت دام البروتيررزات ال شررنة مررع نسرربة 75الإجررراء المتبررع فرري ترردبير الا تلطررات بنسرربة 

%(عمررى الترتيررب. كررذلل لرروحظ زيررادة نسرربة انكمرراش المحفظررة عنررد اسررت دام الجيررب تحررت 42-58المحفظررة مقارنررة بالممسرراء )
 . cc 260الغدة  وعند است دام بروتيزات قياسيا أكبر من 

مررن انكمرراش المحفظررة. يترافررق مررع معرردلات عاليررة  260ccاسررت دام الجيررب تحررت الغرردة و قيرراس بروتيررز أكبررر مررن  :الخلاصةةة
 يبقى  يار استئصال المحفظة مع إعادة زرع البروتيز  ىو ال يار ا نسب لمتعامل مع انكماش المحفظة.

 .انكماش المحفظة، تكبير الثدي الثانوي الكممات المفتاحية:
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Abstract: 
Introduction: Breast augmentation is one of the most common procedures in plastic surgery. And as a 

result of increasing the frequency of this operation , many studies showed increasing numbers of 

complication mainly capsular contracture   Aim: complication evaluation which observed after breast 

augmentation, that lead to perform a secondary operation and the best solutions to deal with this 

complications. 

Materials and Methods: Retrospective study consists of 32 patients, which have a breast augmentation 

in Damascus
, 
Hospitals between 2006-2020. And through follow up, many major complications have 

been observed that lead to perform a secondary procedure. Many different measurements have been 

recorded including implant type and size, surgical pocket and incision, complications and the choices 

that taken to deal with them. 

Results: 32 pts with median 42 y. Textured implant were used in 19 cases and smooth ones in 13. The 

implant sizes between (120-480cc). IMF incision used in 78%.Regarding complications, capsular 

contracture and malposition were observed in (81-6%) respectively. Inaddition, capsulectomy with 

reimplant was the best choice for treatment. Textured implants were combined with capsular contracture 

more than smooth implants (58-42%). Higher capsular contracture rates were observed when using 

subglandular pocket and implant sizemore than 260cc.      

Conclusion: Using subglandular  pocket and implant size more than 260 cc combind with higher rates 

of capsular contracture. Capsulectomy with reimplant remained the best solution for treatment. 

Key Words: Secondary Breast Augmentation, Capsular Contracture. 
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 المقدمة:
لإجررراءات فرري الجراحررة التجميميررة يعتبررر تكبيررر الثرردي مررن أشرريع ا

 ,Maxwell GP  ) فري المرتبرة الثانيرة بعرد شرفط الشرحوميرتتي و 

GabrielA 2017  ).  ونتيجة لزيادة عدد الإجراءات فقد أظيرت
العديررد مررن الدراسررات معرردلات عاليررة لإعررادة العمميررة والترري تررنجم 
بصرورة أساسرية عرن الا تلطرات حترى أنيرا وصرمت فري بعلريا 

 ,Cunningham B 2007_ Stevens WG) %  36إلررى 

Harrington J, Alizadeh K, et al 2012,).  ويعتبرر انكمراش
 وسررروء تولرررع البروتيرررز capsular contracture المحفظرررة

malposition أشريع تمرل الا تلطرات) مرنHeadon H,et al 

2015_ Deva AK,et al 2013.) 
ل حيررث أن حرروالي نصرر  حررالات انكمرراش المحفظررة تحرردث  ررل

 5تحردث  رلل أول منيرا %  80أول سنتين من الإجرراء، بينمرا 
  (.Calobrace MB,et al 2018سنوات)
العديررررد مررررن الفرلرررريات الترررري يعتقررررد برررردورىا فرررري انكمرررراش  توجررررد

المحفظررة وأىميررا الانترران تحررت السررريري ورض ا نسررجة الواسررع 
                             الييماتومرررررررررررررررررررررررررررررررا والسررررررررررررررررررررررررررررررريروما. أثنررررررررررررررررررررررررررررررراء التسرررررررررررررررررررررررررررررررميخ،

( Tamboto H,et al 2010) 

سررنقوم فرري ىررذه الدراسررة بررمجراء تقيرريم لل تلطررات الناجمررة عررن 
تكبيررررر الثرررردي والترررري أدت إلررررى إجررررراء عمررررل جراحرررري ثرررراني مررررع 
محاولرررة إيجررراد بعرررض العوامرررل التررري تسررراعد عمرررى ت فيررر  ىرررذه 
الا تلطرررررررررات، وكررررررررررذلل المحررررررررراولات ا فلررررررررررل لتررررررررردبير ىررررررررررذه 

 .لا تلطاتا
 هدف البحث:

مقاربرة مريلرات تكبيرر الثردي و تقيريم سرنحاول  الدراسرةفي ىرذه 
الا تلطررات التررري رافقررت عمميرررة التكبيررر والتررري أدت إلررى إجرررراء 
عمل جراحي ثاني مع محاولة إيجاد بعض العوامرل التري تسراعد 
عمررررى ت فيرررر  ىررررذه الا تلطررررات، وكررررذلل المحرررراولات ا فلررررل 

 الا تلطات.لتدبير ىذه 

 الطرائق والمواد:
مريلرررة أجرررري ليرررن  32شرررممت  دراسرررة تراجعيرررةتمثرررل ىرررذه الدراسرررة 

 تكبير لمثدي في مستشفى المواسراة الجرامعي وتمرت متابعرة المرلرى
تررررم تسررررجيل عرررردد مررررن الا تلطررررات والترررري أدت إلررررى إعررررادة  حيررررث

 العممية مع است دام مقاربات م تمفة لتصحيح ىذه الا تلطات.
 مقاربة النقاط التالية:تمت 

 أعمار المريلات -

 البروتيز المست دم وقياسو.نوع   -

 الجيب المست دم. -
 .الا تلط الذي أدى لإعادة العممية -

 علقة قياس البروتيز المست دم ونوعو بالا تلط. -
 الإجراء المتبع في الإصلح.  -

 النتائج:
 غرررراض مريلرررة أجرررري ليرررن تكبيرررر ثرررديين  32شررممت الدراسرررة 

(.تررررررم اسررررررت دام 63-23سررررررنة ) 42بمتوسررررررط أعمررررررار تجميميررررررة، 
حالة بينما است دم البروتيز ا ممس في  19البروتيز ال شن في 

 .(1حالة كما ىو مولح في الجدول رقم ) 13
 نوع البروتيز المستخدم(: 1الجدول رقم )

 نوع البروتيز العدد النسبة المئوية
59% 19 TEXTURED 

41% 13 SMOOTH 

 المجموع 32 100%

 .cc 482-122و تراوحرت قياسررات البروتيررزات المسررت دمة بررين 
% 78بنسربة  IMFالمد ل عبر الثنية تحت الثدي وتم است دام 

%مررررن الحررررالات كمررررا فرررري 19بينمررررا المررررد ل عبررررر الحممررررة فرررري 
 (.2الجدول رقم )

 المدخل الجراحي(: 2الجدول رقم )
 المدخل العدد النسبة المئوية

78% 25 INFRAMAMMARY 

19% 6 TRANS AREOLAR 

3% 1 OLD SCAR 

 المجموع 32 100%
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وبالنسرربة لمجيررب المسررت دم فقررد اسررت دم الجيررب تحررت الغرردة فرري 
%  كمررا ىررو 41% مررن الحررالات والجيررب تحررت العلررمة فرري 59

 (.3مولح في الجدول رقم )
 الجيب المستخدم :(3الجدول رقم )

 المستخدمالجيب  العدد النسبة المئوية

41% 13 SUB PECTORAL 

59% 19 SUB GLANDULAR 

 المجموع 32 100%

فقررد جرراء انكمرراش المحفظررة فرري المرتبررة فيمررا يتعمررق بالا تلطررات 
%،  يمييا سروء 81ا ولى من مجمل الا تلطات المسجمة بنسبة 

اثررداء صرررغيرة لكرررل والانترران و ترىرررل الثرررديين و  %6التولررع بنسرررة 
 ( يولح الا تلطات المسجمة.4رقم )% .الجدول 3منيا 

 الاختلاطات (:4الجدول رقم )
 الاختلاطات العدد النسبة المئوية

81% 26 CAPSULE FORMATION 

6% 2 MALPOSITION 

3% 1 SMALL BREASTS 

3% 1 PTOSIS 

3% 1 INFECTION 

3% 1 BIG SIZE 

 المجموع 32 100%

فت تم  ا سباب كون ليس أما بالنسبة لمسبب في إعادة العممية 
جميرررع حرررالات انكمررراش المحفظرررة قرررد أدت إلرررى إعرررادة العمميرررة، 

 فتتتي ىذه ا سباب كالتالي:
% مررررن الحررررالات و الرغبررررة فرررري تغييررررر 66فرررري  محفظررررةلانكمرررراش ا
%، بينمرا كرران سروء التولررع  9% وعرردم التنراظر فرري 13الحجرم فري 

(  5%.الجرردول رقررم )3و الانترران والترىررل و تمررزق البروتيزلكررل منيررا 
 يولح ا سباب التي أدت إلى إعادة العممية.

 
 
 
 

 (: الأسباب وراء إعادة العممية5الجدول رقم )
 السبب في إعادة العممية العدد النسبة المئوية

66% 21 CAPSULE FORMATION 

3% 1 MALPOSITION 

9% 3 ASYMMETRY 

13% 4 CHANGE SIZE 

3% 1 INFECTION 

3% 1 PTOSIS 

3% 1 IMPLANT RUPTURE 

 المجموع 32 100%

ولرررردى إجررررراء الإصررررلح، فقررررد كرررران بالدرجررررة ا ولررررى استئصررررال 
عرررادة زرع 75المحفظرررة مرررع ولرررع بروتيرررز جديرررد وبنسررربة  %، وا 

% ، وكررذلل إزالررة البروتيررز و التنلررير الجراحرري 9البروتيررز فرري 
وشرررررد الثررررردي واستئصرررررال  % أمرررررا إعرررررادة تولرررررع الثررررردي 6فررررري 

 (.6% كما ىو مولح بالجدول رقم )3المحفظة لكل منيا 
 الإجراء المتبع في الإصلاح :(6دول رقم )الج

النسبة 
 المئوية

 الإجراء المتبع في الإصلاح العدد

75% 24 CAPSULECTOMY & REPLANT 

9% 3 REPLANT 

3% 1 RE-POSITIONING. 

3% 1 MASTOPEXY 

6% 2 
REMOVAL OF IMPLANT, 

DEBRIDMENT 

3% 1 CAPSULECTOMY 

 المجموع 32 100%

مررن النقرراط مررن  ررلل المتابعررة، لرروحظ وجررود لوحظررت مجموعررة 
ترافرررق اسرررت دام البروتيرررز ال شرررن مرررع انكمررراش المحفظرررة بنسررربة 

 %.42% بينما البروتيز ا ممس ب 58
المحفظررة ،فقررد ترافررق الجيررب  أمررا علقررة الجيررب المسررت دم بانكمرراش

% مررن حررالات انكمرراش المحفظررة، بينمررا الجيررب 62تحررت الغرردة ب 
 (.7مولح بالجدول رقم ) ىو% كما 38تحت العلمة ب 
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 علاقة الجيب المستخدم مع انكماش المحفظة(: 7الجدول رقم )
 علقة الجيب بانكماش المحفظة العدد النسبة المئوية

62% 16 SUB GLANDULAR 

38% 10 SUB PECTORAL 

 المجموع 26 100%

كذلل ا مر بالنسبة لقياس البروتيز المست دم، فقرد لروحظ ازديراد 
انكمررررراش المحفظرررررة لررررردى اسرررررت دام بروتيرررررزات أكبرررررر مرررررن نسررررربة 
% عنررررررد 78.حيرررررث  وصرررررمت نسرررررربة الانكمررررراش إلرررررى  مرررررل262

% لرررردى 22،بينمرررا كانرررت  مرررل262اسرررت دام بروتيرررز أكبرررر مرررن 
 ( يولح ذلل.8است دام قياسات أصغر من ذلل.الجدول رقم )

 علاقة حجم البروتيز بانكماش المحفظة :(8الجدول رقم )
 علاقة حجم البروتيز بانكماش المحفظة العدد النسبة المئوية

78% 25 >260  

22% 7 <260  

 المجموع 32 100%
    

 المناقشة:
إلرررى  يمكرررن تصرررني  الا تلطرررات المتعمقرررة بعمميرررة تكبيرررر الثررردي

 ثلث مجموعات:
 السيروما(.–تمل المتعمقة بالإجراء الجراحي )الانتان  .1
والجمرررررد )مثرررررل  برررررالتغييرات التررررري تصررررريب ا نسرررررجةالمتعمقرررررة  .2

 الحمل(.
 تولعو(.–تمل المتعمقة بالبروتيز )حجمو  .3

توجد قاعدة عامرة فري الجراحرة وىري أن الوقايرة مرن الا تلطرات ىري 
الوسيمة ا نجع في إنقراص معردل إعرادة العمميرة. فيمرا يتعمرق بانكمراش 

 و%، 81المحفظة والتي وصمت نسربتو مرن مجمرل الا تلطرات إلرى 
أسررررباب انكمررراش المحفظررررة سرررريري مررررن أشررريع يعتبرررر الانتررران تحررررت ال

مررررن أشرررريع  STAPHYLOCOCCOS EPIDERMIDISتعتبرررررو 
. ومرررن ا سرررباب (Galdiero M,et al 2018) الجرررراثيم المسرررببة

والررررذي  مررررل352ا  رررررى، اسررررت دام بروتيررررزات ذات قيرررراس أكبررررر مررررن 
 ترافررررق مرررررع معرررردلات عاليرررررة مررررن انكمررررراش المحفظررررة بحسرررررب دراسرررررة

(Henriksen,et al 2005).  وىرذا مرا وجردناه فري دراسرتنا حيرث ترافرق

مررل مررع نسرربة عاليررة مررن انكمرراش  262اسررت دام بروتيررزات أكبررر مررن 
. وفيمرررا يتعمرررق بالمرررد ل الجراحررري فقرررد %78المحفظرررة وصرررمت حترررى 

لردى  IMF  ل عبر ثنيرة الثرديدوجدت الدراسة ذاتيا أن است دام الم
% 5.8مريلررة مررع نسرربة انكمرراش محفظررة  وصررمت إلررى  2227

انكمررررراش وجررررردناه فررررري دراسرررررتنا حيرررررث أن ي رررررال  ما ، وىرررررذا مرررررا
 22فري  اسرت دام المرد ل عبرر ثنيرة الثرديالمحفظة حصل لردى 

 حالة انكماش محفظة. 26حالة من أصل 
        حسررررررررررب دراسررررررررررةكررررررررررذلل لرررررررررردى اسررررررررررت دام البروتيررررررررررز ال شررررررررررن 

(Wong CH,etal 2006)  حيرررث ترافرررق مرررع معررردل أقرررل مرررن
انكمرراش المحفظررة مقارنررة بررالبروتيزات الممسرراء، أمررا فرري دراسررتنا 
فقررررد لاحظنرررررا معررررردل عرررررالي لانكمررررراش المحفظرررررة لررررردى اسرررررت دام 

، عمرى الترتيرب %(42-%58البروتيز ال شن مقارنرة برا ممس )
ا مرررر الرررذي يفسرررر ربمرررا برررنقص حجرررم العينرررة مقارنرررة بالدراسرررات 

 Namnoum JD,et al)  ة لذلل، سجمت دراسةلعالمية.بالإلافا

معرردلات من فلررة مررن انكمرراش المحفظررة لرردى اسررت دام  (2013
الجيرررررب تحرررررت العلرررررمة مقارنرررررة بالجيرررررب تحرررررت الغررررردة ، وىررررررذا 

% تحرررت 62ماوجررردناه فررري دراسرررتنا أيلررراً حيرررث كانرررت النسررربة )
 % تحت علمة(.38-غدة

اً أنرو ، يجرب الترذكر دائمرانكمراش المحفظرةأما فيما ي ص تدبير 
ألا نقرروم -1لرردينا ثلثررة  يررارات:أمررام كررل حالررة انكمرراش محفظررة 

 بشرريء و  صوصرراً فرري الرردرجات ا ولررى والثانيررة مررن تصررني 

Baker  حررالات مررن  5لانكمرراش المحفظررة وىررو مررا قمنررا بررو لرردى
إزالررررة البروتيررررز مررررع أو برررردون تعررررديل نسرررري  -2حالررررة. 26أصررررل 
استئصررال المحفظررة مرررع زرع بروتيررز جديررد فرري جيرررب -3الثرردي.
وىررذا مررا وجرردناه فرري دراسررتنا حيررث قمنررا بيررذا الإجررراء فرري  جديررد
قررررام بيررررا تراجعيررررة  % مررررن الحررررالات وىررررذا مررررا يوافررررق دراسررررة66
(2020et al,Metzinger, Stephen E, حيرث اسرت دم طريقرة )

استئصررال المحفظررة بالكامررل مررع إعررادة زرع البروتيررز فرري  جيررب 
حالررة تررم تش يصرريا بانكمرراش  222أصررل % مررن 96جديررد فرري 

 مع نتائ  جيدة. محفظة
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فقرررد الرغبرررة فررري تغييرررر حجرررم البروتيرررز بحجرررم أكبرررر بالنسررربة إلرررى 
% فرررررررررررري الدراسررررررررررررة المجررررررررررررراة 15كانررررررررررررت نسرررررررررررربتو تقررررررررررررارب ال 

 ) ,2007Cunningham B والتري وجردت نسربة عاليرة لمحاجرة )
مرا وجردناه فري دراسرتنا والتري بمغرت  لتغيير البروتيز و ىي تماثل

%،كرررذلل عررردم التنررراظر برررين الثرررديين فقرررد كانرررت نسررربتو بعرررد 13
كانررت فرري %  بينمررا 4.5إجررراء عمميررة التكبيررر فرري ذات الدراسررة 

 %.9دراستنا 
 
 
 

 الخلاصة والاستنتاجات:
نتيجررة لزيررادة عرردد عمميررات تكبيررر الثرردي فقررد أظيرررت العديررد مررن 
الدراسررات معرردلات عاليررة مررن إعررادة العمميررة والناجمررة عررن عرردد 

اسرت دام الجيرب فرمن  ،من الا تلطات وأىميا انكماش المحفظة
يترافرررررق مرررررع  262ccتحرررررت الغررررردة و قيررررراس بروتيرررررز أكبرررررر مرررررن 

معررردلات عاليرررة مرررن انكمررراش المحفظرررة. يبقرررى  يرررار استئصرررال 
المحفظة مع إعادة زرع البروتيز ىو ال يار ا نسب لمتعامل مع 

     انكماش المحفظة.
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