
 البطن جدار فتوق
Abdoninal Wall Hernias

 تعريف

 وأكثر ، البطنية الأعضاء من جزء أو عضو يحوى البطن جدار فى بروز هو الفتق
 ضعف أماكن فى وتحدث. إلخ.. شرسوفية ، سرية ، فخذية ، أربية ، خارجية الفتوق
 فتحدث الداخلية الفتوق أما الصفاق من كيس خارجى فتق ولكل ، البطن جدار فى نسبى
 نتيجة تحدث التى تلك أو الخلقية وجيوبه الصفاق ثنايا فى البطنى التجويف داخل

. المختلفة البطنية الجراحية العمليات بعد ماتحدث عادة والتى المكتسبة للالتصاقات

: عامة اكلينيكية خصائص

 كيس محتويات كل إرجاع يمكن حيث(Reducible) محتوياتها إرجاع يمكن ا-فتوق
. الفتق فتحة وخلال البطنى للتجويف الفتق

 أو جزئيا الفتق كيس محتويات إرجاع لايمكن حيث(rriducible) منحشرة -فتوق2
 عرضة أكثر تكون الفتوق من الأنواع وهذه الفتق فتحة خلال البطنى للتجويف كليا

. أشد مضاعفات لحدوث

 داخل برزت قد تكون التى للأمعاء انسداد يحدث وفيها(Obstructed) منسدة فتوق-3
 وتعطى أيضا غليظة أمعاء تكون وقد دقيقة أمعاء ماتكون غالبا والتى الفتق كيس

 انتفاخ ، مغص شكل على ألم فى ممثلة الأمعاء لانسداد مماثلة اكلينيكية صورة
. وقي ، بالبطن

 الأوعية فى اختناق يحدث عندما كذلك وتسمى(Strangulated) مختنقة فتوق-4
 بدون يحدث وقد الانسداد فى عادة يحدث والذى ، الفتق لمحتويات المغذية الدموية
 الفتق كيس ولمس مستمر، شديد ألم يسبب وهذا ، الفتق كيس داخل للأمعاء انسداد
 وذلك للفتق المغطى الجلد على الالتهاب علامات تظهر الوقت وبمرور مؤلما يصبح

357



 ي العامة الجراحة أسس

 شدة أكثر تكون البطنية والعلامات الأعراض فان كذلك ، واستسقاء احمرار شكل على
 فجأة اللمس بعد اليد ورفع مؤلم البطن ولمس ، البطن عضلات انقباض فى وتسبب

 تصيح ، الطبيعى من أكثر الانسداد حالة فى تكون التى الأمعاء وأصوات ، أيضا مؤلم
 لداخل الفتق كيس من الالتهاب انتشار بسبب وذلك الطبيعى من أقل الاختناق بعد

 هبوط وعلامات اعراض عليه تظهر قد مختنق بفتق والمصاب ، الصفاق تجويف
 بسبب وذلك ، القلب نبضات وتزداد الشريانى الدم ضغط يهبط حيث الدورى الجهاز
 الدم وتحاليل ، السموم تسرب وزيادة ، الدم وفقدان ، السوائل وفقدان ، الدموى التسمم

 بسيط فتق أن يعنى ذلك كل. البيضاء الدم كرات وزيادة الهيموجلوبين نقص تظهر قد
. الفتق داخل اختناق حصل إذا للحياة مهددة حالة إلى يتحول قد

Richter's رختر). فتق-5 H)..وقد الفتق بكيس الأمعاء جدار من فقط جزء وجود 
 مرحلة إلى يصل وقد ، معوى انسداد صورة يعطى ولا الجدار من الجزء هذا يختنق

 ، الفتق بمنطقة خراج تكون فى يتسبب قد يعالج لم وإذا ، المختنق الجزء لذلك غنغارينا
 محتويات لرائحة مشابهة رائحة خروج ملاحظة تتم ودرنجته الخراج علاج وعند

. الحالة هذه مثل لوجود الجراح لدى الشبه يثير مما براز وجود مع الأمعاء

Mickle's) ميكل ردب وجود عند وذلك ،(Littre's) لتر فتق-6 Diverticulum)داخل 
. الفتق كيس

 الفتوق أسباب

 وفتوق المباشرة غير الأربية الفتوق فى خاصة الخلقية منها عديدة أسباب للفتوق
 والتى الجراحية العمليات وبعض والحوادث الاصابات تلى كالتى مكتسبة وأخرى ، السرة
 بالشق الالتهابات مثل الفتوق هذه لحدوث المساعدة العوامل بعض وجود حدوتها من يزيد

 لاغلاق المناسبة الخيوط اختيار وعدم الجراحى الشق غلق فى الدقة توخى وعدم الجراحى
 البطن تجويف داخل الضغط وزيادة البطنية والعضلات الأنسجة ضعف أو الجراحى الشق

 وحمل ، السمنة ، والتبرز التبول عند والإجهاد ، المزمنة الكحة فيه السبب يكون قد والذى
. الثقيلة الأشياء
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Abdoninal Wall Herrias  البطن جدار فلوق

 الفتوق أنواع

 إصلاح هى العامة الجراحة أخصائو بها يقوم التى الجراحية العمليات أكثر لعل
 جدار وفتوق ، عمره سنى كل فى الإنسان وتصيب الحدوث كثيرة لأنها البطن جدار فتوق
: هى وأكثرها أهمها لكن ، الأنواع عديدة البطن

. (Lndirect) (Direct) المباشر وغير (Inguina) المباشر بنوعيها  الأربية ا-الفتوق

. (Femoral)  الفخذية الفتوق-2

. (Para Umbilical) (Umbilical) السرة حول والفتوق  السرة فتوق-3

. (Incisional)  الجراحى الشق فتوق-4

. (Epigastric)  الشرسوفية الفتوق-5

. (Obturator)  السادة -الفتوق6

(NGUINAL H)  الأربية الفتوق-1

 سم4 حوالى البالغ الإنسان فى الأربية القناة طول يبلغ: الأربية القناة تشريح
ntemnal) الداخلية الأربية الفتحة بين وتقع Inguinal Ring)، أعلى سم1.25 تقع والتى 
Med) الأربى الرباط وسط نقطة Point of Ing. Ligament)الخارجية الأربية والفتحة 

(Ext. lnguinal Ring)، الخارجى المائل السفاق نهاية فى مثلثة فتحة وهى 
، (Pubic Tubericle) Ext.Oblique) العانية الحدبة أعلى مباشرة وتقع Aponeurosis)

 الرباط من الداخلى الجزء فوق البطن جدار عضلات بين مائلة قناة الأربية والقناة
Spemmatic) المنوى الحبل القناة هذه تحوى الذكور وفى ، الأربى Cord)والعصب 

(testicular ، للخصية الدموية والأوعية (llio -lnguinal Nerve)  الحرقفى الأربى
(Vcsselesالمشمرة واللفافة (Cremasteric Fascia)القناه هذه تحوى الأناث فى بينما 

Round) للرحم المستدير الرباط Lig. of Uterus)من القناه لهذه الأمامى الجدار ويتكون 
 المستعرضية البطنية العضلة من مكون الخلفى والجدار الخارجى المائل السفاق
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، العامة الجراحة أسس

(transversus Abdoninis)، المستعرضة واللفاقة (Transversalis Fascia)، وتقوى 
(lnt. ، الداخلية المائلة والعصلة (Conjoint Tendon)  المشترك بالوتر الداخلى الجزء فى

(MuscleObliquالوتر حتى الأربى الرباط من المنوى الحبل على تتقوس والتى٤ 
 الداخلية الأريية للفتحة الداخلى الحد فى السفلى الشرسوفى الشريان ويقع ، المشترك
 القتاه قاعدة أما ، الأربية القناه ويدخل البطن ليترك حولها خارجيا المنوى الحبل وينحنى

، (Lacunar Lig.)  المجوف والرباط ، الأريى الرباط من الراجع الجزء فيكونها اريية
 الداخلية المنوية اللفافة تغطيهما الأريية بالقناه وجد إن الفتق وكيس المنوى الحبل ويغطى

Cremasteric) المشمرة العضلة ثم المستعرضة اللفافة من وتنشأً Muscle)، تنشأً والتى 
.Ext) الخارجية المنوية اللفافة ثم الداخلية المائلة العصلة من Spemmatic Fascia)، والتى 

. الجلد وأخيرا السطحية فاللفافة الخارجية المائلة العلة من تنشاً

( المائلة) المباشرة غير الأريية الفتوق أ(١
(Oblique) or (Indirect lnguinal Ilernias)

 الغشاء من الفتق كيس ويكون ، حدوثا الأكثر هو الأربية الفتوق من النوع هذا
 إلى تصل حتى الخصية مع نازلا المائلة رحلته فى المنوى الحبل يصاحب الذى الصفاقى

 حتى الأربية الفتوق من النوع هذا يصل فقد ولذلك ،(Scrouum) الصفن كيس فى موقعها
 الفتق ويحدث ، الصفن إلى لاتصل المباشرة الأربية الفتوق أن حين فى الصفن تكيس

 إلى الفتق هذا حدوث سبب ويعزى ، العمر مراحل من مرحلة أى فى المباشر غير الأربى
 الغمدى الناتئ فى أوكلى جزئى انسداد حدوث عدم عن ناتج وذلك خلقية أسباب

Processus Vaginalis1)، الصفن فى لموقعها الخصية نزول أثناء مفتوحة تكون والتى 
 يحدث وطبيعيا ، أمه رحم داخل الجنين لحياة والثامن السابع الشهر فى يحدث والذى
 ، الحياة طول مفتوحا يبقى وقد ، مباشرة بعدها أو الولادة قبل الغمدى الناتئ انسداد
 الأربية الفتحة فى الضغط صمام تأثير ولوجود ، المائلة الأربية القناة طبيعة تحمى
. أحيانا سنوات وحتى لشهور المفتوح الغمدى الناتئ فى الفتق بروز يمنع قد مما لداخلية

 غير الأريية الفتوق تكون فى كسبب الخلقية الطبيعة على الجراحين معظم يتفق حين ،فى
 السن كبار فى المباشرة غير الأربية الفتوق فإن ، الولادة وحديثى الأطفال فى لمباشرة

 الولادة حديثى فى تحدث التى لتلك مماثل سببها أن البعض يرى حيث جدل مثار لاتزال
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Abdoninal Wall Hemnias ، البطن جدار فتوق

 وليست مكتسبة السن كبار فى المباشرة غير الأربية الفتوق أن آخر فريق ويرى ، والأطفال
 الجراحى التدخل بعد(Recurrent) الراجع بالفتق كيس وجود ان يرون حيث ، خلقية

 للفتق جديد كيس تكون فإن السابق الفتق كيس إزالة وبعد مباشر غير أريى فتق لاصلاح
 الطبيعة نظرهم فى يؤيد الصفاقى الغشاء من وينشأً المائلة الطبيعة يأخذ وأنه خاصة الراجع

 الأول الرأى الكاتب ويؤيد. السن كبار فى خاصة المباشرة غير الأربية لفتوق المكتسبة
. العمر سنى كل فى المباشرة غير الأربية الفتوق منشأً فى الخلقية الطبيعة يرجح الذى

 المائل الأربى بالفتق الفتق سمى الصفن كيس المباشر غير الأربى الفتق وصل وإذا
 مائل أريى فتق فيسمى الأربية القناة فى المباشر غير الأربى الفتق توقف إذا أما ، الكامل

. كامل غير

(DIRECT ING. HERNAS) ( المباشرة الأربية الفتوق ب(

 وكذلك الأطفال فى الحدوث نادر وهو السن وكبار البالغين فى عادة ويحدث
 فى وتكون الأربية للقناة الخلقى الجدار فى لضعف حدوثه فى السبب ويرجع ، النساء
 الصفن لكيس المائلة رحلته فى المنوى الحبل ولاتتبع ، الأريية القناه من الداخلى الجزء

 البطنى التجويف فى الفتوق هذه وتبرز ، الصفن لكيس المباشرة الأربية الفتوق ولاتصل
Hesselbach) هيزلباخ مثلث خلال Triangle)، البطنية العلة الداخل من يحده والذى 

(Inf. ، ، السفلى الشرسوفية الدموية بالأوعية وخارجيا (Rectus Abdominis)  المستقيمة
(Bpigastric Vesseles، الفتحة من الفتوق هذه تبرز وقد ، الأربى بالرباط الأسفل ومن 

. الصفن ماتصل نادرا ولكنها الخارجية الأريية

(SLmDmNG IG. H) ( المنزلق الأربى الفتق ج(

(Coecum)  الأعور مثل الفتق كيس من جزء البطن أعضاء أحد يكون عندما وذلك
Uninary) البولية المثانة أو Bladder)، أخذ ويجب ، المبيض أو الدودية الزائدة أو 

 إغلاق عند خاصة لعناية تحتاج التى الحالات هذه لمثل تحسبا الفتق علاج عند الحيطة
 إصابة أو الأمعاء من جزء اختناق فى الإغلاق هذا يتسبب لا بحيث الفتق كيس فتحة
. الفتق كيس تكوين فى الداخل العضو أو المثانة
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 العامة الجراحة اسس

 الأريية الفتوق وسمات أعراض

 الأربية الفتوق خالات وفى ، الإناث فى منه الذكور فى حدوثا أكثر الأربية الفتوق
 المنشأً قديم الأربية بالمنطقة انتفاخ من المريض يشكو بمضاعفات المصحوبة غير البسيطة

 قيام عند أو الاستلقاء عند الإنتفاخ هذا ويرجع ، بسيطة ألام يصاحبه وقد ، حديثه أو
 التى المضاعفات حسب تتغير الأعراض فإن مضاعفات أية حدثت وإذا بإرجاعه المريض

 أخر. مكان فى ذكرها سبق والتى تحدث

: الأربية الفتوق تشخيص

 ، للتشخيص التوصل يمكن المريض على وبالكشف ، بدقة المرض تاريخ بأخذ
 ويزداد ويختفى يظهر طفلها عند أربى انتفاخ لوجود الأم ملاحظة فإن الأطفال وفى

 لم وإن حتى أربى فتق وجود إلى الطبيب انتباه ذلك يثير أن يجب الحجم فى تدريجيا
 بل ويستحسن. الأول الكشف فى الاصابة تؤكد إيجابية ملاحظات الطبيب كشف يظهر
 بالطريقة الفحص ويتم ، أمامه كرسى على جالسا والفاحص واقفا المريض فحص ويجب

 ، البطن ملاحظة فيجب. بالسماعة الأصوات وسماع والقرع واللمس النظر ، الروتينية
 وطريقة ومكان المريض سن فان والمباشرة المباشرة غير الأربية الفتوق بين ولتفريق

 فحص بإجراء ثم ، للتفريق الهامة العلامات من الصفن كيس إلى ووصوله الفتق نزول
 أى الأربى الرباط وسط نقطة أعلى سم1.25 تقع والتى الداخلية الأربية الفتحة غلق

(Anteriar Superior lliac  الأمامية العلوية الحرقفية الشوكة بين المسافة منتصف
(Spire، العانية والحدبة (Pubic Tubercle).محتويات إرجاع بعد الفتحة هذه فسد 

 ليكح المريض سؤال ثم الفاحص الطبيب أو نفسه المريض قبل من البطنى للتجويف الفتق
 أريى فتق كان إذا الفتق ويبرز المباشر غير الأربى الفتق حالات فى الفتق يبرز لن

. مباشر

ed) الأربى الوسط نقط إلى الإشارة يجب وهنا Inguinal Point)نقطة وهى 
Symphysis) العانة عظمتى التصاق نقطة بين الوسط Pubis)العلوية الحرقفية والشوكة 

 أخذ يجب الذى الفخذى الشريان فوق موقعها من أهميتها تكتسب نقطة وهى ، الأمامية
 هذه طريق عن يمكن وكذلك ، بالمنطقة جراحية عمليات إجراء عند موقعه من الحيطة
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Abdoninal البطن جدار فتوق Wall Herniasد 

 قسطرة عند أو شريانية دموية عينة أخذ عند الشريان هذا موقع على الاستدلال النقطة
. لذلك الحاجة عند الفخذى الشريان

 أعلى تقع فالأولى(Femoral) الفخذية الفتوق عن الأريية الفتوق تفريق ويجب
 الحالات بعض من الأربية الفتوق تفريق يجب كذلك ، تحته تقع والثانية الأربى الرباط

 اللمفاوية الغدد تورم ، المهاجرة الخصية ، المنوى الحبل تكيس مثل الأخرى المشابهة
. الطويل الصافن والوريد الفخذى الوريد بين الوصل منطقة وانتفاخ الأريية

: الأربية الفتوق علاج

 الولادة وحديثى الأطفال فى )أ(

 مباشر غير مايكون عادة فإنه أريى فتق وجود من التأكد حال أنه الجراحين يتفق
 تحفظى علاج أى واستخدام للانتظار مكان فلا ، الأمثل العلاج هو الجراحى والتدخل
 هذه سبب ولان الفتوق ومضاعفات مشاكل زيادة فى يتسبب وقد ، الكثير منه لاينتظر
 فإن كليا أو جزئيا والإنسداد الإنغلاق فى الغمدى الناتئ فشل وهو المنشاً خلقى الفتوق

 كيس وقطع وربطه محتوياته من وإفراغه الفتق كيس وإيجاد الأربية المنطقة استكشاف
 جدار فى العضلات أن وحيث ، المشكلة لهذه الكافى العلاج هو(Herniotomy) الفتق

. العضلات لهذه تقوية لإجراء حاجة فلا وقوية طبيعية ماتكون عادة البطن

: السن وكبار البالغين فى )ب(

 كيس بإيجاد الجراح يقوم والبالغين السن كبار فى المباشرة غير الفتوق حالات فى
(l/2 ( شكل (Herniotomy)  الفتق كيس وقطع محتوياته من تفريغه بعد وربطه الفتق

 ذلك فإن ضعيف مايكون عادة الأريية للقناه الخلقى الجدار ولأن (،l2/2 و)شكل
 أكثرها ولعل ، طريقة من أكثر ولذلك (،3/12 )شكل(Hernioplasty) للتقوية يحتاج
Tanner) المنزلقة تانر طريقة أو ،(Bassini) بازينى طريقة هى شيوعا Sliding)، أو 
 علاج طرق أحدث ولعل. المصنعة المواد باستخدام أو ،(Shouldice) شولديس طريقة
 المواد من قطعة ووضع الفتق مكان إيجاد طريق عن البطنية المناظير باستخدام هو الفتوق

. وتثبيتها الفتق فتحة على المصنعة
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 العامة الجراحة أس

(1/12 )شكل

(2/12 )شكل
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Abdoninal البطن جدار ظوق Wall Hemiasن ض د 

١٩,٥١4١١ م

(3/12 )شكل

 ويتم ، محتوياتها إرجاع ثم الفتق كيس لإيجاد كذلك فتحتاج المباشرة الفتوق أما
 ذكرها سبق التى الطرق بإحدى الأربية للقناه الخلفى الجدار تقوية تتم ذلك وبعد تثبيتها

. المباشرة غير الفتوق إصلاح فى

(FEMORAL H.)  الفخذية الفتوق-2

: الفخذية القناه تشريح

 الفء لعمد المكو: الثلاثة الأجزاء من الداخلى الجزء هى الفخذية القناه
(Femoral Sheatl)، الحرد و.للفافة المستعرضة اللفافة استمرار من تتكون والتى 

 يحو، الفخذى الغمد من الخارجى والجزء والخلفى الأمامى البطنى الجدار تغلقان واللتان
 القناه وطول الفخذى الوريد فيحوى الفخذى الغمد من الأوسط الجزء أما ، الفخذى الشريان
 الحلقة تسمى الفخذية للقناه الداخلية والفتحة ، الشكل قمعية وهى سم2 حوالى الفخذية
Femoral) الفخذية Ring)، الخط الخلف ومن الأربى الرباط الأمام من يحدها والتى 
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Pictineal) العانة لعظمة الشطى Line)، الداخل ومن الفخذى بالوريد الخارج ومن 
Lacunar) الجوبى بالرباط Ligament)، مسدودة الطبيعى الوضع فى الفخذية والقناة 
Fatty) الدهنية الأنسجة من بطبقة Tissue)، لمفاوية غدد وتحوى .

 عن للأمام وتخرج الفخذية القناه خلال الأربى الرباط تحت الفخذى الفتق يبرز
Saphinous) الصافنة الفتحة طريقه Opening)، للأعلى خارجيا تتجه قد ذلك بعد 

: الفتق كيس ويغطى. الأربى الرباط أمام قصيرة ولمسافة

. الدهنى النسيج من -طبقة1 و

. المستعرضة -اللقافة2

. السطحية اللفافة-3

. -الجلد4

 المنطقة فى انتفاخ ووجود الذكور من أكثر الإناث فى الفخذى الفتق ويحدث
 خصية ، أربى فتق أو فخذى بفتق المريض إصابة إمكانية إلى الطبيب انتباه يثير الفخذية

 هذه وكل ، الطويل الصافن الوريد نهاية انتفاخ أو متضخمة لمفاوية غدة ، مهاجرة
. الفخذية الفتوق من تفريغها طرق معرفة يجب لحالات

 وعلاجها الاختناق وبالتالى والإنسداد للانحشار القابلية لها الفخذية والفتوق
. المحتملة المضاعفات لإنقاص التشخيص إلى التوصل فور غرورى

: الفخذية الفتوق علاج

(Cooper's ، كوبر رباط يستخدم الذى (Mc. Vay)  مكفى بطريقة الفتق إصلاح
، iالأسفل من الإصلاح طريقة مثل أخرى طرق وهناك ، مرضية طريقة هى ، ا٤ 

 كيس محتويات إرجاع إلى تهدف وجميعها ، الصفاق خارج والإصلاح الأربى والإصلاح
. الفخذية القناه تضييق ثم الحالة حسب الكيس ومعالجة لفتق
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: (Para Umbilical) (mbilical) السرة حول وفتوق  السرة فتوق-3

 عادة والتى المفتوحة السرة حلقة خلال من تحدث ، المنشأً خلقية السرة فتوق معظم
Umbilical) السرية الدموية الأوعية إغلاق عملية بعد ماتغلق Vesseles)، والحبل 
Umbilical) السرى Cord)، التى السرية الحلقة فإن الحالات معظم وفى ، الولادة بعد 
 عمر من الأولى سنوات الأربع مدى فى تلقائيا غلقها يتم مباشرة الولادة بعد مفتوحة تبقى

 أى قبل عمره من الخامسة السنة الطفل يصل حتى الجراحين معظم فينتظر ولذلك ، الطفل
 التدخل تستدعى مضاعفات كحدوث أخرى ظروف ذلك استدعى إذا إلا جراحى تدخل

. الفتوق هذه بمثل الجراحى

 حالات فى وتحدث السرة بجوار الفتوق ماتكون فعادة السن وكبار البالغين وفى
 للتدخل وتحتاج البطن تجويف داخل الضغط زيادة ، المفرطة السمنة ، الحمل تعدد

. بالفتق تحدث قد التى المضاعفات من خوفا التشخيص بعد الجراحى

Mayo's) مايو بطريقة الفتق إصلاح هو قبولا الأكثر والعلاج Repair)، أو 
. واخاطته الفتق حافتى بتقريب للفتق البسيط الإصلاح

(INCISIONAL HERNIES)  الجراحى الشق فتق-4

 العوامل بعض وهناك الجراحية العمليات بعد وتحدث الحدوث كثيرة الفتوق من
: ومنها ، الجراحية العمليات بعد الفتوق هذه حدوث فى تساعد التى

Iالجراحية العمليات بعد البطن انتفاخ -استمرار .

· الجراحى بالشق الدموى التجمع-2

. وخمجها الجروح -التهابات3

 ويجب ، إصلاحه بعد الفتق عودة فى دورا كذلك تلعب والتى المفرطة السمنة-4
. العمليات هذه مثل إجراء قبل الوزن بإقلال المريض نصح

· الجراحى الشق بذات الجراحية العمليات تعدد-5
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. المزمنة الكحة-6

. الإمساك-7

. غيره أو البروستاته تضخم بسبب التبول عند -الإجهاد8

 الجراحى. الشق شفاء على العام وتأثيرها السرطانية الأورام-9

. الجروح إلتنام عدم فى وتسببها بالدم البروتينات نقص-10

 الجراحية العمليات إجراء عند الأمثل الجراحى الشق اختيار فإن سبق ومما
 الجراحية والخيوط المواد استخدام كذلك ، الجراحى الشق غلق عند الجيدة التقنية واستخدام
 فى أنه من الرغم وعلى ، الفتوق هذه مثل حدوث منع فى الهامة الأمور من هى المناسبة

 الإنسداد ولكن الحدوث كثير الإنحشار فإن كبيرة الفتق كيس فتحة تكون الفتوق هذه
. الحدوث كثيرة ليستا والاختناق

 بمكان والآلام الضيق بعض عدا أعراض فى الفتوق هذه مثل لاتتسبب وعادة
. الفتق

 المناسب الجراحى الشق باختيار وذلك حدوثه من الوقاية من يبدأً الفتق وعلاج
 الشق إغلاق فى لاستخدامها مناسبة مواد واختيار الشق غلق فى جيدة تقذية واتباع

 بعد البسيط بالإصلاح يتم إصلاحه فإن الجراحى الشق فى الفتق حدث إذا أما. الجراحى
 الفتوق بعض وفى ، الفتق كيس وقطع البطنى للتجويف محتوياته وإرجاع الفتق كيس فتح

 عملية فى مصنعة بمواد للاستعانة الجراح يحتاج فقد ضعيفة لأنسجة والمصاحبة الكبيرة
 أسلفنا وكما ، الأمعاء من جزء أو الثرب ماتكون وعادة محتوياته إرجاع بعد الفتق إغلاق
 يساعد وكذلك الفتق رجوع من الوقاية على يساعد للمريض الجيد التحضير فإن القول
. جيدة جراحية لنتائج الوصول على

(EPIGASTRIC H.)  الشرسوفية الفتوق-5

 عليها يطلق السرة فتوق باستثناء البطن جدار وسط خط فى تحدث التى الفتوق
 الشرسوفية بالفتوق وتسمى ، تحتها منه السرة أعلى شيوعا أكثر وهى الأبيض الخط فتوق

368



Abdoinal البطن جدار فتوق Wal! Hemia.sة «

. علاجها ولايتم تشخيصها لايتم معظمها فإن وبالتالى ، اعراض وبدون صغيرة وأغلبها

 الإنتباه يجب فإنه صغيرة تكون عندما الفتوق هذه مثل تشخيص لصعوبة ونتيجة
 عندما خاصة البطن أعلى بوسط ألم من المريض يعانى عندما حدوثها إمكانية إلى

 الأبيض بالخط والألم المفرطة بالسمنة المصابين فى وخاصة ذلك سبب معرفة لايمكن
 الألم لهذا مسبب أى استبعاد ويجب الشرسوفية للفتوق المصاحبة الأعراض أكثر هو البطنى
. الألم لذلك المسبب هو الشرسوفى الفتق أن على التأكيد قبل البطن داخل

. محتوياتها إرجاع بعد الفتق لفتحة البسيط بالإغلاق يتم الحالات هذه وعلاج

: (OBTURATOR H.)  السدادى الفتق-6

 وقد التشخيص صعبة فتوق وهى السدادية الفتحة خلال من السدادى الفتق يبرز
 بالجزء ألم من المريض مايشكو وعادة ، الجراحية العمليات أثناء إلا التشخيص لايتم

 إحساس فيمكن مختنق أو منحشرا الفتق كان وإذا الركبة حتى يصل الفخذ من الداخلى
 الذكور فى أكثر الفتوق هذه وتحدث الشرج طريق عن المريض على الكشف عند انتفاخ

 الفتق معالجة ويمكن ، الوزن وقليلى السن كبار من المريض مايكون وعادة الإناث فى منه
 وعادة ، السدادة القناه طريق عن أو الصفاق خارج أو الأربى الطريق أو البطن طريق عن

 مصنعة مواد لاستخدام الفتق إصلاح ويحتاج ضعيفة الفتق حول الأنسجة ماتكون
. خصيصها
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