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المقدمة
 

ب�سم الله الرحمن الرحيم

لعله كان اأ�س���واأ يوم ف���ي حياتي، ذلك النهار عندم���ا ذهبت اإلى الطبيب 
لفح�ض بع�ض التغيرات التي �س���عرت بها، لأخرج من عيادته في حالة نف�سية 
ل اأح�س���د عليها. نحن ن�س���مع بالأخبار ال�س���يئة عن الأمرا�ض والحوادث التي 
تحل بالآخرين، ولكن نادرًا ما نفكر اأنها �ست�سيبنا �سخ�سيًّا. وحتى لو خطر 
على البال اأننا قد ن�س���اب بمر�ض ع�سال في حياتنا، ونحاول اأن نتخيل ردود 
فعلنا الممكنة، فاإن ذلك يختفي عندما ي�سدمنا الواقع. وهذا ما ح�سل لي؛ 
حي���ث اأفادني الطبيب يومئذ بعد درا�س���ة الفحو�ض اأنني م�س���اب بالليمفوما 
)اأو �سرطان الجهاز الليمفاوي(. وبداأت الأفكار تعج بي وتت�سارب في راأ�سي، 
وبداأت اأت�س���اءل عن م�س���يري وكم من الأيام بقيت لي ف���ي هذه الدنيا. تُرى 
هل �س���اأتمكن من روؤية اأهلي واأ�سدقائي؟ وكم �س���اأعي�ض بعد ذلك؟ وكيف لي 
اأن اأق�س���ي الأيام الباقية لي في هذه الحياة؟ كل هذه الأفكار كانت تدور في 

راأ�سي وت�سغل بالي ليل نهار. واأول �سيء فعلته هو تجديد و�سيتي.
واأجزم باأن اآثار ال�س���دمة قد امتدت اإلى جميع المحيطين بي؛ فمري�ض 
ال�س���رطان يعاني الداء والدواء، والأهل يعانون األم الم�سيبة وهول الفجيعة، 
اإ�س���افة اإل���ى اأن هذا ال���داء، وهو ف���ي الحقيقة مئ���ات الأن���واع المختلفة في 
�س���راوتها وخطورته���ا واإمكانية علاجها، يبقى مفهومًا ف���ي مخيلة الكثيرين 

على اأنه حكم بالموت ل اأكثر.
ولك���ن مه���لًا، فما بي���ن طرفة عي���ن وانتباهته���ا يغير الله من ح���ال اإلى 
ح���ال. لقد حدث تحول في م�س���ار تفكيري اإلى النقي����ض، فبينما كنت اأجري 
الفحو�ض واأهم بمغادرة عيادة الطبيب، اأعطاني الطبيب بع�ض الكتب باللغة 
الإنجليزي���ة عن هذا المر�ض لقراءتها ومعرفة بع�ض المعلومات عنه. ورويدًا 
روي���دًا بداأ الأم���ل يدب في نف�س���ي. وكنت كلم���ا تعمقت في الق���راءة، زادني 
الأمل قوة وتفاوؤلً؛ فالفكرة الم�س���بقة التي كانت لديَّ عن هذا المر�ض، مثلي 
مث���ل الكثيرين من النا�ض غير المخت�س���ين والذي حماهم الله من روؤيته في 
اأقاربه���م، هي اأنه قات���ل ول ينجو منه اأحد. وهذه الفك���رة مردها في المقام 
الأول الجه���ل. ولكن م���ن خلال القراءة، عرفت اأنه يمكن ال�س���فاء من بع�ض 
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اأن���واع هذا المر�ض وبن�س���ب كبيرة، كما اأن معنوي���ات المرء من اأهم العوامل 
الت���ي ت�س���اعد ف���ي التعافي. لق���د رفعت القراءة ع���ن هذا المر����ض فعلًا من 
معنويات���ي وبداأت الإيجابية تراود نظرتي للحياة م���رة اأخرى. وبداأت اأتكيف 
مع ا�س���تخدام كلمة المر�ض الخبيث والعلاج الكيماوي ول اأجد غ�سا�سة في 

ت�سمية الأ�سياء باأ�سمائها، وعلى يقين دائمًا باأن لكل داء دواء باإذن الله.
وتابعت العلاج لدى المخت�س���ين، ومنَّ الله عليَّ بال�س���فاء. وخرجت من 
هذه التجربة واأنا على يقين من اأن اإتاحة المعلومات للم�س���ابين بهذا الداء 
ا ف���ي تعاملهم معه وفي نظرتهم  الخبي���ث من الممكن اأن تُحدث تحولً جذريًّ
���ا؛ فالفكرة المغلوطة عن  للحياة على وجه العموم وكذلك عند محبيهم اأي�سً
ال�س���رطان اأنه ل يمكن ال�سفاء منه مطلقًا، ولكن ما وجدته هو اأنه في حالت 
كثيرة يمكن العلاج من هذا المر�ض. وهذا يعتمد - بعد ف�س���ل الله وكرمه - 
على اكت�س���اف المر�ض مبكرًا وقدرة الإن�سان على التكيف مع و�سعه الجديد 

والحديث عنه مع الأقارب والأ�سدقاء بدون خوف اأو تهرب.
كان م���ن الطبيع���ي اأن اأبداأ البحث عن اأي �س���يء من�س���ور ع���ن المر�ض، 
وبحثت ف���ي المكتبة العربية ولكن للاأ�س���ف وجدت اأنها تفتق���ر اإلى المراجع 
الب�س���يطة وال�سل�س���ة التي تتحدث عن هذا المر�ض ب�س���تى اأنواعه؛ فالمراجع 
المتاحة اإما متخ�س�س���ة للغاية ي�س���عب على غير المتخ�س�ض التعامل معها 
وا�س���تيعابها ب�س���هولة، اأو متاحة بلغة غي���ر اللغة العربية تحتاج اإلى �س���خ�ض 
متبحر في اللغات ليفهم ما بها. ولأنني على يقين من اأنه ل بد لكل اإن�سان اأن 
يحظى بن�س���يب وافر من الثقافة العامة عن هذا المر�ض، فقد راأيت اأن من 
واجبي اأن اأ�س���هم في م�ساعدة اإخواني المتحدثين بالعربية على مواجهة هذا 
المر�ض واأخذت على عاتقي مهمة توفير م�سادر �سهلة وب�سيطة على الإن�سان 
العادي ليتعرف على موؤ�س���رات هذا المر�ض واأعرا�س���ه ومن ثم ي�س���تطيع اأن 
يقي نف�س���ه مغبة الآثار الناتجة عنه، بما في ذلك �س���وء الفهم. وحتى اإن لم 
تكن م�سابًا بهذا المر�ض الع�سال ) وهو ما اأرجوه من المولى عز وجل ( فاإن 
التعرف عليه وعلى اأعرا�س���ه من الممكن اأن يجعلك �س���ببًا في اإنقاذ اإن�س���ان 

حياته على المحك.
وم���ن هنا فاإنني اأهدي هذا الم�س���روع اإلى كل م�س���اب بال�س���رطان، ول 
اأق�س���د بالم�س���ابين المر�س���ى فقط، ب���ل اأق�س���د كذلك ذويه���م واأحبابهم 
واأ�س���دقاءهم ومجتمعهم واأطباءهم وممر�س���يهم؛ فالكل ي�سيبهم من هذا 

الداء ن�سيب.



3

ومن هذا المنطلق، فقد توجهت للزملاء في الجمعية ال�سعودية الخيرية 
لمكافح���ة ال�س���رطان بفكرة اإيج���اد مواد تثقيفية ب�س���كل احترافي لمر�س���ى 
ال�سرطان، ووجدت لدى رئي�ض مجل�ض اإدارة الجمعية الدكتور عبد الله العمرو 
ا بالفكرة وتاأكيدًا على اأهميتها،  ونائبه الدكتور م�س���بب الع�سيري ترحيبًا حارًّ
مع الحاجة الما�س���ة اإليها و�س���ط موج هادر من المعلومات المتناق�س���ة التي 
يجده���ا الباحث. وقد تك���رم الإخوة والأخوات في الجمعي���ة، وتكبدوا الكثير 
من م�س���اق البحث للو�س���ول لتحقيق اله���دف من هذه ال�سل�س���لة، وهو اإيجاد 
معلومات ثرية للم�سابين بال�س���رطان تتميز بالب�ساطة والم�سداقية وتعك�ض 

اآخر ما و�سل اإليه الطب في هذا المجال.
واأخي���رًا وبعد جهد جهيد وبح���ث حثيث، وقع الختيار على كتيبات معهد 
ال�س���رطان الوطني الأمريكي كاأحد اأف�سل الم�سادر الثرية بالمعلومات التي 
كتبت باأ�س���لوب منا�سب للمر�سى على مختلف م�ستوياتهم الفكرية والثقافية. 
فقمن���ا بالكتابة للمعه���د واأذن لنا علماوؤه ومديروه بترجم���ة الكتيبات للقارئ 
العرب���ي دون التزام منهم بمراجعة الترجمة واعتمادها، ثم قام فريق علمي 
م���ن الجمعية ال�س���عودية الخيري���ة لمكافحة ال�س���رطان بمراجع���ة الكتيبات 
و�سياغتها باأ�سلوب ينا�س���ب القارئ العربي وتعديل محتواها بما يتنا�سب مع 

ا والعربي عمومًا. المجتمع ال�سعودي خ�سو�سً
وفي هذا ال�س���دد ل ي�س���عني اإل اأن اأتقدم بجزيل ال�س���كر وبالغ المتنان 
لجميع من اأ�س���هم معنا في هذا الم�س���روع، راجيًا م���ن الله الكريم قبوله منا 
���ا، واأخ�ض بالذكر منهم الدكتور عبد الله العمرو رئي�ض  ومنهم عملًا خال�سً
مجل����ض اإدارة الجمعي���ة ال�س���عودية الخيري���ة لمكافحة ال�س���رطان، والدكتور 
م�س���بب الع�س���يري رئي�ض هيئة تحري���ر ال�سل�س���لة، والدكتورة ري���م العمران، 
والأ�س���تاذ عبد الرحمن الخرا�سي الم�س���رف العام على الجمعية، والأ�ستاذة 
العنود ال�س���لوي المثقفة ال�س���حية بمدينة الملك فهد الطبية وكل من اأ�سهم 

من فريق العمل الممتد.
كما اأتقدم بخال�ض ال�س���كر اإلى العاملين بق�سم الت�س���ويق واإدارة الن�سر 

بمكتبة جرير لإ�سهامهم في اإخراج هذا العمل في اأف�سل �سكل ممكن.
واإنني اأرجو اأن يجد قارئ هذا الكتيب وبقية كتيبات ال�سل�س���لة ما ي�س���في 
الغلي���ل وي���روي الظم���اأ وي�س���اعده على تج���اوز المر����ض والتكيف م���ع تبعاته 

والمعرفة التامة التي ت�ساعده على عبور تلك المحنة ال�سديدة وتجاوزها.
واأ�ساأل الله العلي القدير اأن يمن على الجميع بالعافية وال�سلامة.

محمد العقيل
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نبذة عن هذا الكتيب

الهودجكينية  ��ي��م��ف��وم��ا  ال��لِّ م��ر���ض  ال��ك��ت��ي��ب  ه���ذا  ي��ت��ن��اول 
)Hodgkin lymphoma(*، وهو �سرطان )cancer( ي�سيب 
هذا  وي�سمى  للاإن�سان،   )immune system( المناعي  الجهاز 
ا. وفي كل عام ي�ساب  النوع من ال�سرطان بمر�ض هودجكين اأي�سً

ع�سرات الآلف بهذا المر�ض في مختلف البلدان.
علاج  ف��ي  حقيقي  تقدم  اإل��ى  ال�سرطان  اأب��ح��اث  اأدت  وق��د 
اأنه  على  مر�سهم  �ضَ  �سُخِّ ممن  وكثير  الهودجكينية،  الليمفوما 
ال�سيطرة  يمكن  اأو  الآن،  معالجتهم  يمكن  هودجكينية  ليمفوما 
في  اأن��ه،  يوؤكد  الم�ستمر  والبحث  �سنوات.  ع��دة  مر�سهم  على 
الم�ستقبل، �سيتم علاج المزيد من مر�سى هذا ال�سرطان بنجاح. 

فقط،  الهودجكينية  اللِّيمفوما  عن  يتحدث  الكتيب  هذا 
 non-Hodgkin اللاهودجكينية  الليمفوما  ع��ن  ولي�ض 

 .)NHL �التي يخت�سر ا�سمها ب( lymphoma
اللاهودجكينية  الليمفوما  بمر�ض  الم�سابون  والمر�سى 
هذا  ق��راءة  من  وب��دلً  مختلفة.  ع��لاج  خ��ي��ارات  لهم  تتوافر 
الكتيب، يمكنهم قراءة الكتيب الذي يحمل عنوان ما تحتاج 
 What You Need اإلى معرفته عن الليمفوما اللاهودجكينية
           To Know About™ Non-Hodgkin Lymphoma..

* الكلمات المكتوبة بالخط المائل موجودة في القامو�ض الخا�ض بهذا الكتيب. ويقوم القامو�ض 
ا كيفية نطقها. ب�سرح هذه الم�سطلحات، ويبين اأي�سً



5

وت�سنيف  ال��م��ر���ض،  ت�سخي�ض  ع��ن  الكتيب  ه��ذا  يتحدث 
الرعاية  تعلم  اأن  كما  ال��دوري��ة،  ومتابعته  وع��لاج��ه،  مراحله، 
اأن  �ساأنه  من  الهودجكينية  اللِّيمفوما  لمر�سى  اللازمة  الطبية 
المتعلقة  الخيارات  اتخاذ  في  فعال  بدور  القيام  على  ي�ساعدك 

برعايتك ال�سحية الخا�سة.
على  طرحها  يمكنك  اأ�سئلة  قوائم  الكتيب  ه��ذا  في  توجد 
عند  ا�ستفادة  يحققون  اأنهم  النا�ض  من  العديد  ويرى  طبيبك، 
اأ�سئلة عند زيارة الطبيب، ولكي تتمكن من تذكر  تجهيز قائمة 
ما يقوله الطبيب، يمكنك ا�ستخدام دفتر ملاحظات لتدوين ما 
ت�سجيل.  با�ستخدام جهاز  لك  ي�سمح  اأن  الطبيب  �سل  اأو  يقوله، 
ا ا�سطحاب اأحد اأفراد عائلتك اأو اأ�سدقائك حينما  ويمكنك اأي�سً
اأو  المحادثة،  في  لي�سترك معكما  الطبيب؛  اإلى  للتحدث  تذهب 

يدون الملاحظات، اأو لي�ستمع وح�سب.

ما اللِّيمفوما الهودجكينية؟

 (cells) خلايا  ي�سيب  �سرطان  هي  الهودجكينية  اللِّيمفوما 
الجهاز المناعي، ووظيفة الجهاز المناعي هي محاربة العدوى 

)infections( والأمرا�ض الأخرى.
ويعد الجهاز الليمفي (lymphatic system) جزءًا من الجهاز ●●

المناعي، وي�ستمل الجهاز الليمفي على الآتي: 
الجهاز ●● يحتوي   :(Lymph vessels) الليمفية  الأوع��ي��ة 

الليمفي على �سبكة من الأوعية الليمفية، وتتفرع هذه الأوعية 
الليمفية في كل اأن�سجة (tissues) الج�سم.

�سائلًا ●● الليمفية  الأوعية  تنقل   :(Lymph) الليمفي  ال�سائل 
على  ال�سائل  هذا  ويحتوي  الليمفي.  بال�سائل  ي�سمى  �سفافًا 
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خلايا الدم البي�ساء (white blood cells)، خا�سة الخلايا 
 (B cells)  مثل الخلايا البائية  (lymphocytes)الليمفية

.(T cells) والتائية
العقد الليمفية (Lymph nodes): تت�سل الأوعية الليمفية ●●

الليمفية.  بالعقد  ت�سمى  الن�سيج  بكتل �سغيرة م�ستديرة من 
العنق، والإبطين،  الليمفية في  العقد  وتوجد مجموعات من 
وال�سدر، والبطن (abdomen)، والأُرْبِيَّة (groins). وتخزن 
البي�ساء، وتحب�ض وتتخل�ض من  الدم  الليمفية خلايا  العقد 
البكتيريا  (bacteria)، اأو المواد ال�سارة الأخرى التي قد 

توجد في ال�سائل الليمفي.
الأج��زاء ●● ه��ذه  ت�سمل  الليمفي:  الجهاز  م��ن  اأخ���رى  اأج���زاء 

والغدة   (tonsils)،اللوزتين الليمفي  الجهاز  من  الأخ��رى 
ال�سعترية (thymus)، والطحال (spleen). ويوجد الن�سيج 
ا في اأجزاء اأخرى من الج�سم كالمعدة، والجلد،  الليمفي اأي�سً

والأمعاء الدقيقة. 
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 الغدة 
ال�شعترية

اللوزة

 العقد 
 الطحال اللمفية

الحجاب 
 الحاجز 

الأوعية

هذه ال�سورة تو�سح العقد الليمفية الموجودة فوق 
ا الأوعية الليمفية،  الحجاب الحاجز واأ�سفله، وتو�سح اأي�سًّ

واللوزتين، والغدة ال�سعتيرية، والطحال
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ونظرًا لوجود الن�سيج الليمفي في اأجزاء عديدة من الج�سد، 
مو�سع  اأي  في  تبداأ  اأن  الهودجكينية  لليمفوما  الممكن  فمن 
تقريبًا. وعادة ما تُكت�سف اأول الأمر في العقد الليمفية الموجودة 
الرفيعة  الع�سلة  وهو   ،(diaphragm) الحاجز  الحجاب  فوق 
الليمفوما  توجد  ق��د  ولكن  البطن؛  ع��ن  ال�سدر  تف�سل  التي 
وقد  الليمفية،  العقد  مجموعات  اإحدى  في  ا  اأي�سً الهودجكينية 

تبداأ اأحيانًا في اأجزاء اأخرى من الجهاز الليمفي.

خلايا اللِّيمفوما الهودجكينية
ت�سبح  عندما  الهودجكينية  باللِّيمفوما  الإ�سابة  تحدث 
فتقوم  طبيعية،  غير  عادة(  البائية  )الخلايا  الليمفية  الخلايا 

هذه الخلايا غير الطبيعية بالنق�سام مكونة ن�سخًا من نف�سها.
�ستيرنبرج  ريد  خلايا  ت�سمى  الهودجكينية  اللِّيمفوما  وخلايا 
(Reed-Sternberg cells). )انظر ال�سورة التالية(، وهي ل 
تحمي الج�سد من العدوى اأو الأمرا�ض الأخرى، كما اأنها ل تموت 

عندما يفتر�ض لها ذلك.
�ستيرنبرج  ري��د  خلايا  على  تحتوي  التي  الليمفية  والعقد   
في  النت�سار  المعتلة  للخلايا  ويمكن  حجمًا،  اأ�سخم  ت�سبح 
لتح�سل على  المراحل  بت�سنيف  الخا�ض  الجزء  انظر  الج�سد. 

المزيد من المعلومات عن اللِّيمفوما الهودجكينية المنت�سرة.
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   خلية ريد 
 �ستيرنبرج

 خلية ليمفية 
عادية

خلايا ريد �ستيرنبرج اأكبر حجمًا بكثير من الخلايا العادية. 

عوامل الخطر

ن���ادرًا م���ا يعل���م الأطب���اء �س���بب اإ�س���ابة بع����ض الأ�س���خا�ض 
باللِّيمفوم���ا الهودجكيني���ة دون بع�س���هم الآخر، ولك���ن الأبحاث 
اأظه���رت اأن هن���اك عوام���ل خط���ر(risk factors)  معينة تزيد 

فر�سة اإ�سابة ال�سخ�ض بهذا المر�ض.
وعوامل الخطر الخا�سة باللِّيمفوما الهودجكينية ت�سمل الآتي:

اإن اكت�ساب العدوى بفيرو�ض ●● اأنواع معينة من الفيرو�سات: 
اإيب�ستاين - بار EBV (Epstein-Barr virus) اأو فيرو�ض 
 HIV (human immunodeficiency نق�ض المناعة الب�سرية
الهودجكينية.  باللِّيمفوما  الإ�سابة  خطر  يزيد  قد   virus)
اللِّيمفوما الهودجكينية لي�ست معدية، فلا  ورغم ذلك، فاإن 

يمكنك التقاط العدوى من �سخ�ض م�ساب بها.
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�سعف الجهاز المناعي: قد يزداد خطر الإ�سابة باللِّيمفوما ●●
الهودجكينية عند وجود جهاز مناعي �سعيف ) وتلك الحالة 
قد تكون وراثية "  inherited"، اأو ناجمة عن تناول عقاقير 

معينة بعد زراعة اأحد الأع�ساء(. 
بين ●● �سيوعًا  اأك��ث��ر  الهودجكينية  اللِّيمفوما  اإن  ال��ع��م��ر: 

المراهقين والبالغين الذين تتراوح اأعمارهم بين 15 اإلى 35 
عامًا، وبين الأ�سخا�ض البالغة اأعمارهم 55 عامًا اأو اأكثر. 

ال�سخ�ض ●● عائلة  اأفراد  اإ�سابة  احتمال  يزيد  العائلة:  تاريخ 
الم�ساب باللِّيمفوما الهودجكينية اأو بمر�ض اآخر من اأمرا�ض 

الليمفومة - خا�سة الإخوة، والأخوات - بهذا المر�ض.
يعني  ل  ه��ذه  الخطر  ع��وام��ل  م��ن  اأك��ث��ر  اأو  ع��ام��ل  ووج���ود 
من  فكثير  الهودجكينية،  بالليمفوما  �سي�ساب  ال�سخ�ض  اأن 
ي�سابون  ل  ه��ذه  الخطر  ع��وام��ل  لديهم  ال��ذي��ن  الأ���س��خ��ا���ض 

بال�سرطان اأبدًا.

الأعرا�ض

من  العديد  ظهور  ت�سبب  اأن  الهودجكينية  لليمفوما  يمكن 
الأعرا�ض مثل:

والإبطين، ●● العنق،  في  الليمفية  العقد   ) موؤلم  )غير  ت��ورم 
والأربية.

زيادة الح�سا�سية لآثار الكحوليات اأو ال�سعور باآلم في العقد ●●
الليمفية بعد تعاطيها.

فقدان وزن لأ�سباب غير معروفة.●●
حمى ل تزول.●●
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ق ليلي غزير.●● تعرُّ
حكة الجلد.●●
�سعال، اأو �سعوبة في التنف�ض، اأو األم في ال�سدر. ●●
�سعف وتعب ل يزولن.●●

عن  ناتجة  الأعرا�ض  هذه  تكون  ل  الأحيان،  من  كثير  وفي 
اأن  الأخ��رى  ال�سحية  الم�سكلات  اأو  للعدوى  فيمكن  ال�سرطان؛ 
ا. وعلى اأي �سخ�ض ت�ستمر معه  ت�سبب ظهور هذه الأعرا�ض اأي�سً
هذه الأعرا�ض لأكثر من اأ�سبوعين اأن يقوم بزيارة الطبيب؛ حتى 

يمكن ت�سخي�ض هذه الم�سكلات ال�سحية ومعالجتها . 

الت�شخي�ض
 

اآخر  عر�ض  اأي  اأو  الليمفية  العقد  في  ت��ورم  لديك  كان  اإذا 
يوحى باأنك م�ساب باللِّيمفوما الهودجكينية، ف�سيحاول طبيبك 
معرفة �سبب الم�سكلة، وقد ي�ساألك الطبيب عن تاريخك الطبي 

وتاريخ عائلتك. 
وقد تجرى لك بع�ض هذه الفحو�سات والختبارات:

الفح�ص البدني: يبحث الطبيب عن عقد ليمفية متورمة في ●●
ا عن وجود تورم  عنقك، واإبطيك، واأربيتك. و�سيتحرى اأي�سً

في الطحال اأو الكبد.
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���ا ���س��ام��لًا ●● ف��ح��و���س��ات ال������دم: ي��ج��ري ال��م��ع��م��ل ت��ح��ل��ي��لًا دم���ويًّ
الدم  خلايا  ع��دد  لفح�ض   (complete blood count)

البي�ساء والخلايا والمواد الأخرى.
(x-rays): قد تبين ال�سور ●● فح�ص ال�سدر بالأ�سعة ال�سينية 

الملتقطة بالأ�سعة ال�سينية وجود تورم في العقد الليمفية اأو 
علامات اأخرى للمر�ض في ال�سدر.

العينة (Biopsy): اأخذ العينة هو الطريقة الوحيدة الموؤكدة ●●
ليمفية  عقدة  الطبيب  ي�ستاأ�سل  وقد  الليمفوما.  لت�سخي�ض 
منها  جزءًا  اأو   (excisional biopsy �ساملة  )عينة  كاملة 
اإبرة  وا�ستخدام   .(incisional biopsy اقتطاعية  )عينة 
 (fine needle aspiration رفيعة )ال�سفط بالإبرة الرفيعة
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كافية  ب��درج��ة  كبيرة  عينة  ا�ستئ�سال  م��ن  ع��ادة  يمكن  ل 
لي�ستطيع اأخ�سائي علم الأمرا�ض (pathologist) ت�سخي�ض 
الليمفوما من خلالها. لذا، فا�ستئ�سال عقدة ليمفية كاملة 

يعد اأف�سل. 
وي�ستخدم اأخ�سائي علم الأمرا�ض المجهر لفح�ض الن�سيج 
بحثًا عن خلايا اللِّيمفوما الهودجكينية. والم�سابون بهذا النوع 
تعرف  معتلة  كبيرة  خلايا  لديهم  توجد  ما  عادة  الليمفوما  من 
بخلايا ريد �ستيرنبرج، وهي ل توجد لدى الم�سابين بالليمفوما 
ريد  خ��لاي��ا  ���س��ورة  على  الط���لاع  ويمكنك  اللاهودجكينية. 

�ستيرنبرج الواردة بهذا الكتيب.

اأ�سئلة قد ترغب في طرحها على الطبيب قبل اأخذ العينة:
كيف �ستجري عملية اأخذ العينة؟●●
هل �ساأ�سطر اإلى البقاء في الم�ست�سفى؟●●
هل عليّ القيام باأي �سيء ا�ستعدادًا لها؟ ●●
ما المدة التي �ست�ستغرقها؟ وهل �ساأكون متيقظًا حينها؟ ●●

وهل توؤلم؟
هل هناك اأية مخاطر؟ وما فر�ض حدوث تورم، اأو عدوى، ●●

اأو نزيف بعد اأخذ العينة؟ 
ما المدة التي �ساأ�ستغرقها للتعافي؟ ●●
متى �ساأعلم بالنتائج؟ ومن �سيقوم ب�سرحها لي؟ ●●
اإذا كنت م�سابًا بال�سرطان بالفعل، فمن يمكنه التحدث ●●

معي عن الخطوة التالية؟ ومتى؟          

اأنواع الليمفوما الهودجكينية
ليمفوما  وج��ود  الأم��را���ض  علم  اأخ�سائى  يكت�سف  عندما 
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نوعان  وي��وج��د  ت��ق��ري��ره،  ف��ي  نوعها  يحدد  ف��اإن��ه  هودجكينية، 
رئي�سيان من اأنواع الليمفوما الهودجكينية، هما:

●● (Classical ال��ك��ا���س��ي��ك��ي��ة  ال��ه��ودج��ك��ي��ن��ي��ة  ال��ل��ي��م��ف��وم��ا 
الليمفوما  مر�سى  غالبية  يعد   :Hodgkin lymphoma)
الهودجكينية م�سابين بالنوع الكلا�سيكي، وتبدو فيه خلايا 

ريد �ستيرنبرج كما بال�سورة الواردة بالكتيب. 
الخايا ●● على  المهيمنة  العقدية  الهودجكينية  الليمفوما 

 (Nodular lymphocyte-predominant الليمفية 
(Hodgkin lymphoma: يعد هذا نوعًا نادرًا من الليمفوما 
الهودجكينية، وفيه ت�سمى الخلية المعتلة بالخلية الف�سارية، 

وقد يعالج بطريقة مختلفة عن النوع ال�سابق.

ت�شنيف المراحل

و�سلت  التى  المرحلة  )اأو  مدى  معرفة  اإلى  الطبيب  يحتاج   
لها.  ع��لاج  اأف�سل  ليخطط  الهودجكينية  اللِّيمفوما  اإل��ي��ه��ا( 
الج�سم  اأج��زاء  لمعرفة  دقيقة  محاولة  هو  المرحلة  وت�سنيف 

المتاأثرة بالمر�ض.
مجموعة  من  النت�سار  اإل��ى  الهودجكينية  اللِّيمفوما  وتميل 
اللِّيمفوما  اإن  المثال،  �سبيل  وعلى  تجاورها.  التي  اإل��ى  عقدية 
الهودجكينية التي تن�ساأ في العقد الليمفية الموجودة في الرقبة 
عظم  اأعلى  في  الموجودة  الليمفية  العقد  اإل��ى  اأولً  تنت�سر  قد 
اأ�سفل  في  الموجودة  الليمفية  العقد  اإل��ى  تنتقل  ثم  الترقوة، 

الذراعين وفي ال�سدر. 
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مهاجمة  الليمفوما  لخلايا  يمكن  المنا�سب،  الوقت  وف��ي 
الأوعية الدموية والنت�سار اإلى اأي جزء من الج�سد تقريبًا. فعلى 
ومخ  والعظم،  والرئتين،  الكبد،  اإلى  تنت�سر  قد  المثال،  �سبيل 

.(bone marrow) العظم
هذه  م��ن  اأك��ث��ر  اأو  واح���دًا  ال��م��راح��ل  ت�سنيف  يتطلب  وق��د 

الفحو�سات:
الت�سوير المقطعي بالحا�سوب(CT scan) : يلتقط جهاز ●●

ال�سور  من  �سل�سلة  بالحا�سوب  المو�سل  ال�سينية  الأ�سعة 
وقد   .(pelvis) وال��ح��و���ص  والبطن،  للراأ�ض،  التف�سيلية 
يُحقن ال�سخ�ض بمادة �سبغية (contrast material)، وقد 
ال�سبغية.  المواد  اآخر من  نوعًا  ي�سرب  اأن  ا  اأي�سً يطلب منه 
العقد  روؤي���ة  الطبيب  على  ه��ذه  ال�سبغية  ال��م��ادة  وتي�سر 
الليمفية المتورمة والموا�سع المعتلة الأخرى خلال الك�سف 

بالأ�سعة ال�سينية.
يُ�ستخدم ●● (MRI): طريقة  المغناطي�سي  بالرنين  الت�سوير 

فيها مغناطي�ض قوي مو�سل بالحا�سوب لتكوين �سور تف�سيلية 
للعظام، اأو المخ، اأو الأن�سجة الأخرى. ويمكن للطبيب عر�ض 

هذه ال�سور على ال�سا�سة، ويمكنه طباعتها في فيلم. 
●● :(PET scan) الت�سوير المقطعي بالإ�سدار البوزيتروني

الم�سع  ال�سكر  من  قليل  مقدار  بها  حقنة  المري�ض  ياأخذ 
محو�سبة  �سورًا  الأج��ه��زة  اأح��د  وير�سم   .(radioactive)
لل�سكر الذي ت�ستخدمه الخلايا في الج�سم. وخلايا اللِّيمفوما 
وتبدو  العادية،  الخلايا  من  اأ�سرع  ب�سورة  ال�سكر  ت�ستخدم 

المناطق الم�سابة باللِّيمفوما اأكثر �سطوعًا في ال�سور.
(Bone marrow biopsy): ي�ستخدم الطبيب ●● عينة مخ العظم 

اإبرة �سميكة ل�ستئ�سال عينة �سغيرة من العظم ومخ العظم 
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ويمكن  اأخ��رى،  كبيرة  عظمة  من  اأو  الحرقفي  العظم  من 
ي�ساعد  اأن   )Local anesthesia( المو�سعي  للتخدير 
اأخ�سائي علم الأمرا�ض بالبحث  على تخفيف الألم. ويقوم 

عن خلايا اللِّيمفوما الهودجكينية في هذه العينة. 
مرحلة  تحديدهم  عند  الآت���ي  ف��ي  النظر  الأط��ب��اء  ويمعن 

الليمفوما:
ليمفوما ●● خ��لاي��ا  على  تحتوي  ال��ت��ي  الليمفية  العقد  ع��دد 

هودجكينية.
الليمفية موجودة في جانب ●● العقد  كانت هذه  اإذا  معرفة ما 

واحد اأم في جانبي الحجاب الحاجز )راجع ال�سورة(. 
اأو ●● العظم،  مخ  اإل��ى  انت�سر  قد  المر�ض  ك��ان  اإذا  ما  معرفة 

الطحال، اأو الكبد، اأو الرئتين.
ومراحل اللِّيمفوما الهودجكينية هي:

المرحلة I: توجد خلايا الليمفوما في مجموعة واحدة من ●●
تتواجد هذه  لم  واإذا  الإبطين(،  اأو  الليمفية )كالعنق  العقد 
الخلايا المعتلة في العقد الليمفية، فاإنها تكون موجودة في 

جزء واحد من الن�سيج اأو الع�سو )كالرئتين(.
المرحلة II: توجد خلايا الليمفوما في مجموعتين على الأقل ●●

الحاجز  الجانب نف�سه من الحجاب  الليمفية في  العقد  من 
)اإما بالأعلى واإما بالأ�سفل(، اأو في جزء واحد من الن�سيج 
الجانب  )ف��ي  منه  القريبة  الليمفية  العقد  وف��ي  الع�سو  اأو 
نف�سه من الحجاب الحاجز(. وقد توجد خلايا الليمفوما في 
نف�سه من  الجانب  الليمفية في  العقد  اأخرى من  مجموعات 

الحجاب الحاجز.
اأعلى ●● في  الليمفية  العقد  في  اللِّيمفوما  توجد   :III المرحلة 

واحد  جزء  في  ا  اأي�سً توجد  وقد  واأ�سفله،  الحاجز  الحجاب 
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اأو  الرئتين،  اأو  )كالكبد،  الأع�ساء  اأو  الأن�سجة  اأح��د  من 
الليمفية هذه، وربما  العقد  القريب من مجموعات  العظم( 

توجد كذلك في الطحال. 
اأجزاء عديدة من ●● الليمفوما في  IV: توجد خلايا  المرحلة 

ع�سو اأو ن�سيج واحد اأو اأكثر، اأو توجد في اأحد الأع�ساء )مثل 
الكبد،اأو الرئتين، اأو العظم( وفي عقد ليمفية بعيدة عنه. 

النتكا�سة: يعود المر�ض بعد انتهاء العلاج.●●
واإ�سافة اإلى هذه المراحل، قد ي�سنف الطبيب هذه المراحل 

اإلى اأ اأو ب:
اأو ●● غزير،  ليلي  ق  تعرُّ اأو  وزن،  فقدان  للمري�ض  يحدث  ل  اأ: 

حمى.
اأو ●● غزير،  ليلي  ق  تعرُّ اأو  وزن،  فقدان  للمري�ض  يحدث  ب: 

حمى.

 العلاج

المتاحة  ال��ع��لاج  خ��ي��ارات  ل��ك  يو�سح  اأن  لطبيبك  يمكن 
والنتائج المتوقعة منها. ويمكنكما- اأنت وطبيبك- التعاون على 

و�سع خطة علاجية تلبي حاجاتك. 
وقد يحيلك الطبيب اإلى اأخ�سائي، اأو يمكنك اأنت اأن تطلب 
منه اإحالتك اإلى اإخ�سائي. ومن بين الأخ�سائيين الذين يعالجون 
 ،(hematologists) اللِّيمفوما الهودجكينية اأخ�سائيو الدمويات
 ،(medical oncologists) واأخ�سائيو معالجة الأورام بالأدوية
 .(radiation oncologists) بالإ�سعاع  الأورام  معالجة  واأخ�سائيو 
متخ�س�ض  اأورام  اأخ�سائي  اختيار  الطبيب  عليك  يقترح  وقد 
في علاج اللِّيمفوما الهودجكينية. وفي كثير من الأحيان، يعمل 
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الكبرى.  الأكاديمية  المراكز  في  الأخ�سائيين  من  النوع  هذا 
وقد ي�سمل فريق الرعاية ال�سحية الخا�ض بك ممر�سة خا�سة 
(oncology nurse) واأخ�سائي نظم غذائية معتمدا  بالأورام 

.(registered dietitian)
ويعتمد خيار العلاج اعتمادًا اأ�سا�سيًّا على الآتي:

ي�سابون ●● المر�سى  )غالبية  الهودجكينية  اللِّيمفوما  ن��وع 
بالليمفوما الهودجكينية الكلا�سيكية(. 

مرحلتها )موا�سع الإ�سابة باللِّيمفوما(. ●●
ما اإذا كانت لديك كتلة اأو ورم يزيد عر�سه على اأربع بو�سات ●●

)اأي ما يعادل ع�سرة �سنتيمترات(.  
�سنك .●●
اأو ●● ق ليلي غزير،  اأو تعرُّ ما اإذا كان لديك فقدان في الوزن، 

حمى.
والأ����س���خ���ا����ض ال��م�����س��اب��ون ب��ل��ي��م��ف��وم��ا ه��ودج��ك��ي��ن��ي��ة قد 
اإ�سعاعيًّا  اأو   (chemotherapy) ا  كيميائيًّ ع��لاجً��ا  يتلقون 

(radiationtherapy)، اأو كليهما معًا.
العلاج،  انتهاء  بعد  الهودجكينية  اللِّيمفوما  ع��ادت  واإذا 
النتكا�سة  اأو   (relapse) بالرجعة  ي�سمونها  الأط��ب��اء  ف���اإن 
بعد  اللِّيمفوما  اإليهم  تعود  الذين  والمر�سى   .(recurrence)
اأو  الكيميائي،  العلاج  من  عالية  جرعات  يتلقون  العلاج  انتهاء 
الإ�سعاعي، اأو كليهما معًا، وذلك بعد اإجراء عملية زراعة خلايا 

.(stem cell transplantation( جذعية
 (side effects) الجانبية  الآث���ار  معرفة  ف��ي  ترغب  وق��د 
لأن  ونظرًا  المعتادة.  اأن�سطتك  على  تاأثيرها  وكيفية  للعلاج، 
العلاج الكيميائي والإ�سعاعي غالبًا ما ي�سببان تلفًا في الخلايا 
لهما.  جانبية  اآث��ار  ظهور  ال�سائع  من  فاإنه  ال�سليمة،  والأن�سجة 
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وقد تختلف الآثار الجانبية من مري�ض اإلى اآخر، وقد تتغير من 
اإلى اأخرى. وقبل بدء العلاج، �سوف يقوم فريق  جل�سة علاجية 
الرعاية ال�سحية الخا�ض بك بتو�سيح الآثار الجانبية المحتملة، 
و�سيقترحون عليك طرقًا ت�ساعدك على التعامل معها. وكلما كان 
العلاج  مع  التعامل  له  الأي�سر  من  كان  عمرًا،  اأح��دث  المري�ض 

واآثاره الجانبية. 
اأية مرحلة من مراحل هذا المر�ض، يمكنك الح�سول  وفي 
على الرعاية الداعمة (supportive care). والرعاية الداعمة 
هي رعاية ت�ساعدك على الوقاية اأو محاربة العدوى، وال�سيطرة 
على الألم والأعرا�ض الأخرى، وفي التغلب على الم�ساعر التي قد 

يجلبها لك ت�سخي�ض ال�سرطان. 
في  الم�ساركة  ب�ساأن  طبيبك  اإل��ى  التحدث  في  ترغب  وق��د 
تُجرى  بحثية  درا�سة  وهي   ،(clinical trial) عيادية  تجربة 
عن طرق العلاج الجديدة. انظر الجزء الخا�ض بالم�ساركة في 

اأبحاث ال�سرطان من هذا الكتيب. 
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اأ�سئلة قد ترغب في طرحها على طبيبك قبل بدء العلاج:
وهل ●● اأ�سابني؟  ال��ذي  الهودجكينية  الليمفوما  ن��وع  م��ا 

اأر�سله  الذي  التقرير  من  ن�سخة  على  الح�سول  يمكنني 
اأخ�سائي علم الأمرا�ض؟ 

ما مرحلة المر�ض؟ واأين توجد الأورام في ج�سدي؟●●
ما خيارات العلاج المتاحة لي؟ واأيها تزكيه لي؟ ولماذا؟●●
هل �ساأتلقى اأكثر من نوع من العلاج؟ ●●
ما الفائدة المتوقعة من كل نوع من العلاج؟ ●●
وما ●● لكل علاج؟  المحتملة  الجانبية  والآث��ار  المخاطر  ما 

الذي يمكننا فعله لل�سيطرة على الآثار الجانبية؟ 
ما مدة ا�ستمرار العلاج؟●●
ا لتلقي العلاج؟●● ما الذي يمكنني فعله لأكون م�ستعدًّ
كنت ●● واإن  الم�ست�سفى؟  في  البقاء  اإل��ى  م�سطر  اأن��ا  هل 

كذلك، فكم �ستكون مدة بقائي بها..؟ 
ال�سحي ●● التاأمين  �سيغطي  وهل  العلاج؟  تكلفة  �ستبلغ  كم 

الخا�ض بي تكلفته؟
كيف �سيوؤثر العلاج على اأن�سطتي المعتادة؟●●
هل م�ساركة التجربة العيادية منا�سبة لي؟ ●●
بعد ●● �ساملة  اإجراء فحو�سات طبية  اإلى  �ساأحتاج  كم مرة 

العلاج؟           

العلاج الكيميائي
با�ستخدام  الهودجكينية  للِّيمفوما  الكيميائي  العلاج  يجرى 
ي�سمى  وه��و  الليمفوما،  خلايا  على  للق�ساء  وذل��ك  العقاقير 
بالعلاج ال�سامل (systemic therapy)؛ لأن العقاقير تنتقل من 
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خلال مجرى الدم، ويمكنها الو�سول اإلى خلايا الليمفوما في كل 
اأجزاء الج�سم تقريبًا.

العقاقير  اأكثر من عقار، وغالبية  المري�ض  يُعطى  وعادة ما 
الهودجكينية تعطى من خلال  الليمفوما  الم�ستخدمة في علاج 

الوريد، ولكن بع�سها يتم تناوله عن طريق الفم.
ويعطى العلاج الكيميائي في دورات، فالمري�ض يق�سي فترة 
ال��دورات  وعدد  الراحة  فترة  وطول  راح��ة.  فترة  تليها  علاجية 
الم�سادة  الم�ستخدمة  والعقاقير  المر�ض  مرحلة  على  يعتمدان 

لل�سرطان. 
عيادة  اأو  خارجية،  عيادة  في  العلاج  المري�ض  يتلقى  وقد 
البقاء  اإلى  المر�سى  المنزل. وقد يحتاج بع�ض  اأو في  الطبيب، 

في الم�ست�سفى خلال فترة العلاج.
والآثار الجانبية للعلاج الكيماوي تعتمد اعتمادًا اأ�سا�سيًّا على 
نوع العقاقير وكميتها، ويمكن للعقاقير اأن ت�سر الخلايا ال�سليمة 

�سريعة النق�سام مثل:
م�ستويات  الكيميائي  العلاج  يخف�ض  عندما  ال���دم:  خايا 
بالعدوى،  للاإ�سابة  عر�سة  اأكثر  ت�سبح  ال�سليمة،  الدم  خلايا 
اأو الكدمات، اأو النزيف، و�ست�سعر بال�سعف والتعب ال�سديدين. 
ما  لتحديد  للدم  فحو�سات  ال�سحية  الرعاية  فريق  و�سيجري 
كانت  واإذا  الدم.  م�ستويات خلايا  في  انخفا�ض  كان هناك  اإذا 
الج�سد  م�ساعدة  يمكنها  اأدوي��ة  فهناك  منخف�سة،  الم�ستويات 

على اإنتاج خلايا دم جديدة.
ي�سبب  اأن  الكيميائي  للعلاج  يمكن  ال�سعر:  ج���ذور  خ��اي��ا 
يكون  قد  ولكنه  النمو،  ال�سعر  يعاود  و�سوف  ال�سعر.  ت�ساقط 

مختلفًا من حيث اللون وال�سكل.
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 :(digestive tract) اله�سمي  لل�سبيل  المبطنة  الخايا 
الغثيان  اأو  ال�سهية،  ف��ي  �سعفًا  الكيميائي  ال��ع��لاج  ي�سبب  ق��د 
ولت�ساأل  وال�سفتين.  الفم  في  التهابات  اأو  الإ�سهال،  اأو  والتقيوؤ، 
العلاجات  اأو  الأدوي��ة  عن  بك  الخا�ض  ال�سحية  الرعاية  فريق 

الأخرى التي ت�ساعد على مواجهة هذه الم�سكلات. 
العقم  ت�سبب  اأن  الكيميائي  ال��ع��لاج  اأن���واع  لبع�ض  ويمكن 

(infertility) ل�:
الرجال: قد يتلف العلاج الكيميائي الخلايا المنوية. ونظرًا ●●

لأن التغيرات التي تطراأ على المني ربما تكون دائمة، فبع�ض 
الرجال يقومون بتجميد منيهم وحفظه قبل العلاج )ادخار 

 .)sperm banking المني
المبي�ض. ●● تلف  الكيميائي  ال��ع��لاج  ي�سبب  ق��د  ال�����س��ي��دات: 

ويجب على ال�سيدات اللاتي يرغبن في الحمل م�ستقبلًا اأن 
ي�ساألن فرق الرعاية ال�سحية الخا�سة بهن عن طرق لحفظ 

البوي�سات قبل بدء العلاج.
الليمفوما  الم�ستخدمة في علاج  العقاقير  ت�سبب بع�ض  وقد 
ال�سرطان لحقًا. اقراأ الجزء  اأو  القلب  ا في  الهودجكينية مر�سً
عن  معلومات  على  لتح�سل  المتابعة  الدورية  بالرعاية  الخا�ض 

الفحو�سات ال�ساملة التي تُجرى بعد العلاج. 
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اأ�سئلة قد ترغب في طرحها على الطبيب قبل تلقي العلاج 
الكيميائي:

ما العقاقير التي �ساأتناولها؟ وما الفائدة المتوقعة منها؟ ●●
متى �سيبداأ العلاج؟ ومتى �سينتهي؟ وما عدد المرات التي ●●

�ساأتلقى فيها العلاج؟ 
اأين �ساأذهب لتلقي العلاج؟ وهل �ساأكون قادرًا على العودة ●●

ب�سيارتي اإلى المنزل بعده؟
فترة ●● اأث��ن��اء  ف��ي  بنف�سي  للعناية  فعله  يمكنني  ال��ذي  م��ا 

العلاج؟
كيف �ساأعرف بنجاح العلاج؟●●
وهل ●● عنها؟  اإبلاغك  عليّ  يجب  التي  الجانبية  الآث��ار  ما 

يمكنني منع اأي من هذه الآثار الجانبية اأو علاجها؟ 
هل �ستكون هناك اآثار جانبية م�ستمرة؟         ●●

العلاج الإ�شعاعي
)وي�سمى   Radioation Therapy الإ�سعاعي  العلاج  اإن 
في  الم�ستخدم  الإ�سعاعية(  بالمعالجة   radiotherapy ا  اأي�سً
عالية  طاقة  ذات  اأ�سعة  ي�ستخدم  الهودجكينية  اللِّيمفوما  علاج 
اأن  الإ�سعاعي  للعلاج  ويمكن  اللِّيمفوما.  خلايا  على  للق�ساء 

يقل�ض الأورام وي�ساعد على ال�سيطرة على الألم.
الليمفية  العقد  على  الأ�سعة  بت�سليط  كبير  جهاز  فيه  ويقوم 
مو�سعيًّا  عاجًا  هذا  ويعد  بالليمفوما.  الم�سابة  المناطق  في 
التي  المنطقة  في  الخلايا  على  يوؤثر  لأنه  )local therapy(؛ 
يتم علاجها فقط. ويتردد كثير من المر�سى على الم�ست�سفيات 
اأو العيادات من اأجل تلقي العلاج لمدة 5 اأيام اأ�سبوعيًّا على مدار 

عدة اأ�سابيع.
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اأ�سا�سيًّا  اعتمادًا  الإ�سعاعي  للعلاج  الجانبية  الآث��ار  وتعتمد 
من  علاجه  يتم  ال��ذي  وال��ج��زء  الإ�سعاعي  العلاج  جرعة  على 
الموجه  الخارجي  للاإ�سعاع  يمكن  المثال،  �سبيل  على  الج�سم. 
اإلى البطن اأن ي�سبب الغثيان، والتقيوؤ، والإ�سهال. وعندما تجري 
معالجة ل�سدرك وعنقك، فقد ت�سعر بجفاف واحتقان في الحلق 

وبع�ض ال�سعوبة في البلع. 
الخا�سع  المو�سع  في  الب�سرة  ت�سبح  قد  ذلك،  على  علاوة 
هذا  في  ال�سعر  يت�ساقط  وقد  ورخ��وة.  وجافة،  حمراء،  للعلاج 

ا.  المو�سع اأي�سً
ا خلال تلقي العلاج  وي�سبح العديد من المر�سى متعبين جدًّ
الإ�سعاعي، خا�سة خلال الأ�سابيع التالية للعلاج. والراحة مهمة، 
ولكن عادة ما ين�سح الأطباء بمحاولة الحفاظ على الن�ساط قدر 

الإمكان. 
ورغم اأن الآثار الجانبية للعلاج الإ�سعاعي من �ساأنها اأن تكون 
اأو ال�سيطرة عليها،  مزعجة، فعادة ما يمكن للطبيب معالجتها 

ويمكنك التحدث اإليه عن طرق لتخفيف هذه الم�سكلات.
الحالت  معظم  في  اأن��ه  تعلم  اأن  لك  المفيد  من  يكون  وقد 
في  ترغب  قد  ورغم هذا،  دائمة.  الجانبية  الآث��ار  تكون هذه  ل 
للعلاج  المحتملة  المدى  طويلة  الآث��ار  ب�ساأن  طبيبك  مناق�سة 
الإ�سعاعي. وبعد انتهاء العلاج، قد تكون هناك احتمالية كبرى 
العلاج  ي�سبب  وق��د  ال�سرطان.  م��ن  ثانيًا  ن��وعً��ا  اكت�سابك  ف��ي 
اأو �سررًا  اإلى ال�سدر الإ�سابة بمر�ض القلب  الإ�سعاعي الموجه 

بالرئتين. 
ي�سبب  اأن  الحو�ض  اإل��ى  الموجه  الإ�سعاعي  للعلاج  ويمكن 
على  بناءً  دائمًا  اأو  موؤقتًا  الخ�سوبة  فقدان  يكون  وقد  العقم. 

ال�سن:
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منطقة ●● اإل��ى  موجهًا  الإ�سعاعي  العلاج  ك��ان  اإذا  ال��رج��ال: 
الحو�ض، فقد تت�سرر الخ�سيتان (testes). وادخار المني قبل 
اإجراء العلاج قد يكون من بين الخيارات المتاحة للمري�ض.

منطقة ●● اإل��ى  الموجه  الإ�سعاعي  للعلاج  يمكن  ال�����س��ي��دات: 
ال��دورة  تتوقف  وقد  بالمبي�سين.  �سررًا  يلحق  اأن  الحو�ض 
ال�سهرية، وقد يحدث لدى ال�سيدات هبات �ساخنة وجفاف في 
المهبل. ومن الراجح اأن تعاود الدورة عملها لدى ال�سيدات 
ا. ويجب على ال�سيدات اللاتي يرغبن في الحمل  الأ�سغر �سنًّ
م�ستقبلًا اأن ي�ساألن فرق الرعاية ال�سحية الخا�سة بهن عن 

طرق لحفظ البوي�سات قبل بدء العلاج.

اأ�سئلة قد ترغب في طرحها على الطبيب قبل بدء العلاج 
الإ�سعاعي:

لماذا اأحتاج اإلى هذا النوع من العلاج؟ ●●
متى �سيبداأ العلاج؟ ومتى �سينتهي؟●●
كيف �ساأ�سعر خلال العلاج؟●●
كيف �ساأعلم بنجاح العلاج؟●●
هل هناك اأية اآثار جانبية م�ستمرة؟           ●●

زراعة الخلايا الجذعية
العلاج،  بعد  الهودجكينية  باللِّيمفوما  الإ�سابة  تجددت  اإذا 
لزراعة  ويمكن  زرع خلايا جذعية.  للمري�ض عملية  تجرى  فقد 
الخلايا الجذعية (stem cells) المكونة للدم الخا�سة بك )اأو 
 autologous stem cell زراعة الخلايا الجذعية ذاتية المن�ساأ
جرعات  تلقي  على  المري�ض  ت�ساعد  اأن   )transplantation
عالية من العلاج الكيميائي، اأو الإ�سعاعي، اأو كليهما معًا. وتدمر 
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اللِّيمفوما وخلايا  العلاج كلاًّ من خلايا  الكبيرة من  الجرعات 
الدم ال�سليمة الموجودة في مخ العظم.

 وتُجرى عملية زراعة الخلايا الجذعية في الم�ست�سفى. وقبل 
تلقي المري�ض جرعة عالية من العلاج، يتم ا�ستئ�سال الخلايا 
الجذعية الخا�سة به، وقد تتم معالجة هذه الخلايا للق�ساء على 
تجميد  ويجرى  بها.  موجودة  تكون  ربما  التي  الليمفوما  خلايا 
عالية  جرعة  المري�ض  تلقي  وبعد  وتخزينها.  الجذعية  الخلايا 
في  زراعتها  واإع��ادة  الجذعية  الخلايا  تدفئة  تتم  العلاج،  من 
ج�سده. ويتم اإعطاء الخلايا الجذعية ال�سليمة المكونة للدم من 
خلال اأنبوب مرن يتم و�سعه في اأحد الأوردة كبيرة الحجم في 
اأو ال�سدر. وتنمو خلايا دم جديدة من الخلايا  منطقة الرقبة 

الجذعية التي تم زرعها.

اإج��راء  قبل  الطبيب  على  طرحها  في  ترغب  قد  اأ�سئلة 
عملية زراعة الخلايا الجذعية:

من ●● المختلفة  للاأنواع  المحتملة  والمخاطر  الفوائد  ما 
زراعة الخلايا الجذعية؟ 

الم�ست�سفى؟ ●● في  ق�سائها  اإل��ى  �ساأحتاج  التي  المدة  ما 
وهل �ساأحتاج اإلى رعاية خا�سة؟ وكيف �ستتم وقايتي من 

الجراثيم؟ 
ما الذي يمكننا فعله اإزاء الآثار الجانبية؟●●
اأن�سطتي ●● على  الجذعية  الخلايا  زراع���ة  �ستوؤثر  كيف 

المعتادة؟
ما حجم فر�ستي في ال�سفاء التام؟  ●●



27

 راأي ثانٍ
ت�سخي�ض  ح��ول  ث��ان  راأي  اإل��ى  تحتاج  قد  ال��ع��لاج،  ب��دء  قبل 
المر�ض وخطة العلاج. والعديد من �سركات التاأمين تغطي تكلفة 

الح�سول على راأي ثان اإذا طلبت منها اأنت اأو طبيبك ذلك.
وقد ت�ستغرق وقتًا وجهدًا في جمع التقارير الطبية واإعدادها 
لزيارة طبيب اآخر. وفي كثير من الحالت، ل يعني تاأجيل العلاج 
قليلًا اأنه اأقل فاعلية. وللتاأكد من ذلك، تجب عليك مناق�سة اأمر 
مر�سى  يحتاج  الأحيان،  بع�ض  وفي  طبيبك.  مع  التاأجيل  هذا 

اللِّيمفوما الهودجكينية اإلى تلقي العلاج على الفور.
على  منه  للح�سول  طبيب  على  للعثور  عديدة  طرق  وتوجد 
راأي ثانٍ، فيمكنك �سوؤال طبيبك، اأو اإحدى الجمعيات المحلية اأو 
الحكومية، اأو م�ست�سفى قريب، اأو اإحدى كليات الطب عن اأ�سماء 

الأخ�سائيين. 
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التغذية والن�شاط البدني

واأن  جيدًا  يتغذى  باأن  بنف�سه  المري�ض  يعتني  اأن  المهم  من 
يظل ن�سيطًا قدر ما ي�ستطيع.

ويحتاج المري�ض اإلى مقدار منا�سب من ال�سعرات الحرارية 
ا اإلى قدر كافٍ من البروتين  ليحافظ على وزن جيد. ويحتاج اأي�سً
ال�سعور  على  ت�ساعده  قد  الجيدة  والتغذية  ق��واه.  على  ليحافظ 

بال�سحة، وتوفر له المزيد من الطاقة.
وفي بع�ض الأحيان، خا�سة في اأثناء العلاج اأو بعده بقليل، قد 
ل ت�سعر بالرغبة في الطعام، وقد ت�سعر بعدم الراحة اأو بالتعب، 
وقد تجد اأن الأغذية لم يعد طعمها جيدًا كعادتها. علاوة على 
اأو  ال�سهية،  )ك�سعف  للعلاج  الجانبية  الآث��ار  تجعلك  قد  ذلك، 
الغثيان، اأو التقيوؤ، اأو قروح الفم( تجد �سعوبة في تناول الطعام 
اأو  الغذائية،  النظم  اأخ�سائي  اأو  للطبيب،  ويمكن   . ب�سكل جيد 
�سخ�ض اآخر من مقدمي الرعاية ال�سحية اأن يقترح عليك طرقًا 

للتعامل مع هذه الم�سكلات. 
عندما  بتح�سن  ي�سعرون  اأنف�سهم  النا�ض  من  العديد  ويجد   
والأن�سطة  وال�سباحة،  واليوجا،  للم�سي،  ويمكن  ن�سطين.  يظلون 
التمارين  تقلل  وقد  تزيد طاقتك.  واأن  قويًّا،  تبقيك  اأن  الأخرى 
العلاج،  مع  التعامل  وتي�سر  والأل��م،  بالغثيان  ال�سعور  الريا�سية 
التوتر. ومهما كان  ت�ساعد على تخفيف حدة  اأن  ا  اأي�سً ويمكنها 
مراجعة  من  فلتتاأكد  لنف�سك،  اخترته  ال��ذي  البدني  الن�ساط 
ا، اإذا �سبب لك ن�ساطك هذا األمًا اأو  طبيبك قبل البدء فيه. واأي�سً

م�سكلات اأخرى، فاإنه يجب اأن تخبر طبيبك اأو ممر�ستك بها.
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المتابعة الدورية

بعد  منتظمة  �ساملة  فحو�سات  اإج���راء  اإل��ى  تحتاج  �سوف 
اللِّيمفوما الهودجكينية، وحتى عندما ل تعد  النتهاء من علاج 
هناك اأية علامات لل�سرطان، يعود المر�ض ثانية لأنه اأحيانًا ما 
ما من  مكان  في  كامنة  اكت�سافها  يتم  لم  ليمفوما  يوجد خلايا 

الج�سد بعد العلاج.
���ا على تحري الم�سكلات  وت�س���اعد الفحو�سات ال�ساملة اأي�سً
ال�سحية التي من الممكن اأن تنتج عن علاج ال�سرطان. والمر�سى 
الذي���ن يتلق���ون علاجً���ا لليمفوم���ا الهودجكيني���ة تزداد فر�س���ة 
 ،(leukemia) اإ�س���ابتهم بمر�ض القلب، ومر�ض ابي�سا�ض الدم
اللاهودجكيني���ة،  والليمفوم���ا   ،(melanoma) والميلانوم���ا 
و�س���رطانات العظ���ام، والث���دي، والرئتي���ن، والمع���دة، والغ���دة 
الدرقي���ة. وت�س���اعد الفحو�س���ات الطبية ال�س���املة على �س���مان 
ملاحظة حدوث اأية تغيرات في حالتك ال�سحية ومعالجتها متى 
ا بدنيًّّا،  اقت�س���ت الحاجة ذلك، وت�سمل هذه الفحو�س���ات فح�سً
ا لل�س���در بالأ�سعة ال�سينية، والت�سوير  وفحو�سات للدم، وفح�سً

المقطعي بالحا�سوب، وطرقًا اأخرى للفح�ض. 
وبعد العلاج، قد يعطى مر�سى الليمفوما الهودجكينية لقاح 
الإنفلونزا ولقاحات اأخرى، وقد ترغب في التحدث اإلى طبيبك 

عن مواعيد اأخذ لقاحات معينة.
اإجراء فحو�ساتك  اأية م�سكلة �سحية ما بين  اإذا واجهتك  و 
على  بالطبيب  الت�سال  عليك  يجب  فاإنه  المنتظمة،  ال�ساملة 

الفور. 
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اأ�سئلة قد ترغب في طرحها على الطبيب بعد انتهائك من 
العلاج:

اإلى ●● �ساأحتاج  التي  ال�ساملة  الفحو�سات  م��رات  عدد  كم 
اإجرائها؟ 

ما فحو�سات المتابعة الدورية التي تقترح عليّ اإجراءها؟ ●●
الم�سكلات ●● ما  ال�ساملة،  الفحو�سات  اإجرائي  اأثناء  في 

ال�سحية اأو الأعرا�ض التي يجب عليّ اإعلامك بها؟  

م�شادر الدعم

اإن علمك باإ�سابتك بمر�ض اللِّيمفوما الهودجكينية من �ساأنه 
اأن يغير حياتك وحياة من حولك. وقد ي�سعب التعامل مع هذه 
التغيرات. ومن المعتاد اأن تراودك اأنت، وعائلتك، واأ�سدقاءك 

العديد من الم�ساعر المختلفة، وم�ساعر الحيرة اأحيانًا.
الجانبية،  الآثار  ومواجهة  العلاجات  ب�ساأن  المخاوف  وتعد 
�سائعًا.  اأم��رًا  الطبية  الأق��را���ض  وتناول  بالم�ست�سفى،  والبقاء 
الحتفاظ  اأو  لعائلتك،  رعايتك  ب�ساأن  ا  اأي�سً القلق  ي�سيبك  وقد 

بعملك، اأو ممار�ستك الأن�سطة اليومية الم�ستمرة.
ويمكنك التوجه اإلى المجموعات التالية لتلقي الدعم:

الرعاية ●● فريق  اأع�ساء  وبقية  والممر�سات،  للاأطباء،  يمكن 
ال�سحية الخا�ض بك اأن يجيبوا عن اأ�سئلتك عن العلاج، اأو 

العمل، اأو الأن�سطة الأخرى.
اأو ●● الجتماعيين،  الأخ�سائيين  ب��اأح��د  للتقائك  ويمكن 

ا  اأي�سً نافعًا  يكون  اأن  الدين  رج��ال  اأو  ال�سحة،  م�ست�ساري 
لأح��د.  مخاوفك  اأو  م�ساعرك  عن  التحدث  في  رغبت  اإذا 
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اأن يقترح عليك  الغالب، يمكن للاأخ�سائي الجتماعي  وفي 
م�سادر لتقدم لك الم�ساعدة المالية، اأو و�سائل الموا�سلات، 

اأو الرعاية المنزلية، اأو الدعم العاطفي.
ا اأن تقدم لك الم�ساعدة. وفي ●● ويمكن لجماعات الدعم اأي�سً

المر�سى  مع  عائلاتهم  اأو  المر�سى  يلتقي  الجماعات،  هذه 
مع  التعامل  عن  تعلموه  ما  لم�ساركة  عائلاتهم  اأو  الآخرين 
المر�ض والآثار الجانبية للعلاج. ويمكن لهذه الجماعات اأن 
تقدم الدعم ب�سورة �سخ�سية، اأو عبر الهاتف، اأو من خلال 
فريق  اأع�ساء  اأح��د  اإل��ى  التحدث  في  ترغب  وقد  الإنترنت. 
الرعاية ال�سحية الخا�ض بك حول اإيجاد جماعة دعم لك.  
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الم�شاركة في اأبحاث ال�شرطان 

اأنواع عديدة من  اأنحاء البلاد باإجراء  يقوم الأطباء في كل 
التجارب العيادية )وهي درا�سات بحثية يتطوع فيها المر�سى(. 
ةٌ للاإجابة عن اأ�سئلة مهمة، ولكت�ساف ما  والتجارب العيادية مُعَدَّ

اإذا كانت الأ�ساليب العلاجية الجديدة اآمنة وفعالة. 
وقد اأدى البحث بالفعل اإلى تحقيق تقدم، وما زال الباحثون 
الأ�ساليب  م��ن  ال��م��زي��د  اكت�ساف  اإل���ى  ال�سعي  ف��ي  م�ستمرين 
العلاجية الفعالة لعلاج الليمفوما الهودجكينية. ويقوم الأطباء 
اأ�ساليب خا�سة بطرق جديدة واأف�سل لعلاجها، وطرق  بدرا�سة 

لتح�سين الحياة.
والمر�سى المن�سمون للتجارب العيادية قد يكونون من اأول 
الجديدة  العلاجية  الأ�ساليب  اأحد  اأظهر  اإذا  بها  الم�ستفيدين 
فاعليته. وحتى اإذا لم ينتفعوا ب�سورة مبا�سرة، فما زالوا يقدمون 
ا بم�ساعدة الأطباء على تعلم المزيد عن اللِّيمفوما  اإ�سهامًا مهمًّ
الهودجكينية وكيفية ال�سيطرة عليها. ورغم اأن التجارب العيادية 
الأطباء يبذلون كل ما بو�سعهم  فاإن  المخاطر،  قد تحمل بع�ض 

لحماية مر�ساهم. 
ا بالم�ساركة في التجارب العيادية، فلتتحدث  واإذا كنت مهتمًّّ
 Taking Part in كتيب  ق��راءة  في  ترغب  وق��د  طبيبك.  اإل��ى 
الكتيب  وهذا   ،Cancer Treatment Research Studies
منافعها  ويو�سح  العلاجية،  ال��درا���س��ات  اإج���راء  كيفية  ي�سف 

ومخاطرها المحتملة. 
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القامو�ض

البنكريا�ض،  على  تحتوي  التي  المنطقة   :(Abdomen) البطن 
من  اأخ��رى  واأع�ساء  وال��م��رارة،  والكبد،  والأم��ع��اء،  والمعدة، 

الج�سم.
 (Autologous stem cell المن�ساأ  ذاتية  الجذعية  الخايا  زراع��ة 
خلايا  ا�ستئ�سال  فيها  يتم  علاجية  (transplantation:طريقة 

خلايا  كل  منها  تتكون  التي  الخلايا  )وهي  للدم  مكونة  جذعية 
الدم(، وتخزينها، ثم اإعادتها اإلى المري�ض ذاته لحقًا. 

العظم.  مخ  في  توجد  بي�ساء  دم  خلية   :(B cell) بائية  خلية 
وبو�سفها جزءًا من الجهاز المناعي، تقوم الخلايا البائية باإنتاج 
ت�سمى  العدوى. وهي  وت�ساعد على محاربة  الم�سادة،  الأج�سام 

ا بالخلية الليمفية البائية.  اأي�سً
من  كبيرة  مجموعة  ع��ن  ع��ب��ارة  ه��ي   : (Bacteria)ال��ب��ك��ت��ي��ري��ا
بالعدوى  الإ�سابة  بع�سها  وي�سبب  الخلية.  اأحادية  الميكروبات 
 .Bacterium هو Bacteria والأمرا�ض في الحيوانات والب�سر. ومفرد
العينة (Biopsy): هو عملية ا�ستئ�سال بع�ض الخلايا اأو الأن�سجة 
لفح�سها من قبل اأخ�سائي علم الأمرا�ض، وقد يقوم اأخ�سائي 
اإجراء  اأو  المجهر،  با�ستخدام  الن�سيج  بفح�ض  الأمرا�ض  علم 
فحو�سات اأخرى على الخلايا والن�سيج. وعندما يتم ا�ستئ�سال 
عينة فقط من الن�سيج، فهذه العملية ت�سمى بالعينة القتطاعية، 
وعندما يتم ا�ستئ�سال كتلة كاملة اأو منطقة ي�ستبه في اإ�سابتها، 
فهذه العملية ت�سمى بالعينة ال�ساملة. وعندما يتم ا�ستئ�سال عينة 
من الن�سيج اأو ال�سائل الليمفي با�ستخدام اإبرة مخ�س�سة لذلك، 

فهذه العملية ت�سمى بالعينة الإبرية اأو ال�سفط بالإبرة الرفيعة. 
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يوجد  بالإ�سفنج  �سبيه  رقيق  ن�سيج   :(Bone marrow) العظم  مخ 
في منت�سف غالبية العظام، ويقوم باإنتاج خلايا الدم البي�ساء، 

والحمراء، وال�سفائح الدموية. 
عينة مخ العظم (Bone marrow biopsy): عملية ا�ستئ�سال عينة 

من ن�سيج مخ العظم با�ستخدام اإبرة لفح�سها بالمجهر.
ال�سرطان (Cancer): م�سطلح تو�سف به الأمرا�ض التي تنق�سم 
اأن  ال�سرطانية  المعتلة بلا تحكم. ويمكن للخلايا  فيها الخلايا 
من  الأخ��رى  الأج��زاء  في  تنت�سر  واأن  القريبة،  الأن�سجة  تهاجم 

الج�سد من خلال مجرى الدم والجهاز الليمفي. 
اأن�سجة الج�سم.  (Cell): هي الوحدة المفردة التي تكون  الخلية 

وكل الكائنات الحية تتركب من خلية واحدة اأو اأكثر.
بالعقاقير  للعلاج  طريقة   :(Chemotherapy) الكيميائي  العاج 

التي تق�سي على الخلايا الم�سرطنة.
 (Classical Hodgkin الكا�سيكية  الهودجكينية  الليمفوما 
الليمفوما  اأن�����واع  م��ن  ���س��ي��وعً��ا  الأك���ث���ر  ال��ن��وع   :)lymphoma

وهذه  المناعي.  الجهاز  ي�سيب  �سرطان  وه��و  الهودجكينية، 
الليمفوما تتميز بوجود خلايا تدعى خلايا ريد �ستيرنبرج. 

البحثية  الدرا�سات  من  نوع   :(Clinical trial) العيادية  التجربة 
المر�سى.  مع  الجديدة  الطبية  الأ�ساليب  نجاح  م��دى  تختبر 
اأو  وتختبر هذه الدرا�سات الطرق الجديدة في تحري المر�ض، 
بالدرا�سة  ا  اأي�سً وت�سمى  اأو علاجه.  ت�سخي�سه،  اأو  منه،  الوقاية 

العيادية.
 :CBC (Complete blood count) ال�����س��ام��ل  ال��دم��وي  التحليل   
فح�ض يُجرى للتحقق من عدد خلايا الدم الحمراء، والبي�ساء، 

وال�سفائح الدموية في عينة من الدم. 
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مادة  اأو  �سبغ  عن  عبارة   :(Contrast material)ال�سبغية المادة 
الج�سد.  داخ��ل  المعتلة  المناطق  اإظ��ه��ار  على  ت�ساعد  اأخ���رى 
اأو عن  اأو حقنة �سرجية،  الوريد،  الحقن في  وتعطى عن طريق 
بالأ�سعة  الت�سوير  مع  ال�سبغية  المادة  وت�ستخدم  الفم.  طريق 
ال�سينية، اأو الت�سوير المقطعي بالحا�سوب، اأو الت�سوير بالرنين 

المغناطي�سي، اأو غيرها من الفحو�سات الت�سويرية الأخرى.
ت�سوير  عبارة عن   :(CT scan) بالحا�سوب  المقطعي  الت�سوير 
التف�سيلية  ال�سور  من  �سل�سلة  فيه  وتُلتقط  محو�سب،  مقطعي 
لمناطق داخل الج�سد من عدة زوايا، ويتم التقاط هذه ال�سور 
ا  اأي�سً وي�سمى  ال�سينية.  الأ�سعة  بجهاز  بوا�سطة حا�سوب مت�سل 
المحوري  الطبقي  الت�سوير  اأو  الحا�سوبي،  المقطعي  بالت�سوير 

 .(CAT) المحو�سب
تقع  التي  الرفيعة  الع�سلة  هو   :(Diaphragm) الحاجز  الحجاب 

اأ�سفل الرئتين والقلب، وتف�سل ال�سدر عن البطن. 
يمر  التي  الأع�ساء  هي   :(Digestive tract) اله�سمي  ال�سبيل 
وه�سمهما،  بلعهما،  يتم  عندما  وال�سراب  الطعام  خلالها  من 
والمريء،  الفم،  الأع�ساء هي  والتخل�ض من ف�سلاتهما. وهذه 

والمعدة، والأمعاء الدقيقة والغليظة، والم�ستقيم، وال�سرج.
فيرو�ص اإيب�ستاين - بار EBV (Epstein-Barr virus): فيرو�ض �سائع 
يظل خاملًا لدى كثير من المر�سى. وهو ي�سبب الإ�سابة بمر�ض 
معينة  �سرطانية  باأمرا�ض  �سلة  وله  العدائية،  الوحيدات  كثرة 
مثل ليمفوما بوركت، واللِّيمفوما الأرومية المناعية، وال�سرطان 

الأنفي البلعومي.
فيه  يتم  جراحي  اأ�سلوب   :(Excisional biopsy) �ساملة  عينة 
اأج��ل  م��ن  ب��ه��ا؛  م�ستبه  منطقة  اأو  كاملة  تكتلات  ا�ستئ�سال 

الت�سخي�ض. ثم يُجرى فح�ض للن�سيج بوا�سطة المجهر. 
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ا�ستئ�سال   :(Fine needle aspiration) الرفيعة  بالإبرة  ال�سفط 
لفح�سها  لذلك  مخ�س�سة  اإبرة  با�ستخدام  ال�سائل  اأو  الن�سيج 

ا بالعينة الإبرية. بالمجهر، وي�سمى اأي�سً
الأرُْبِيَّة (Groins): المنطقة التي يلتقي فيها الفخذ بالبطن. 

اأخ�سائي الدمويات (Hematologist): طبيب متخ�س�ض في علاج 
اأمرا�ض الدم.

اللِّيمفوما الهودجكينية (Hodgkin lymphoma): اأحد �سرطانات 
الجهاز المناعي، وتتميز بوجود نوع من الخلايا يدعى خلايا ريد 
�ستيرنبرج. وت�سمل اأعرا�سها وجود ت�سخم غير موؤلم في العقد 
اأعرا�سها  وت�سمل  اآخر.  مناعي  ن�سيج  اأو  الطحال،  اأو  الليمفية، 
الأخرى وجود حمى، اأو فقدانًا في الوزن، اأو تعبًا، اأو تعرقًا ليليًّا. 

ا بمر�ض هودجكين.  وهي تدعى اأي�سً
 HIV (Human immunodeficiency فيرو�ص نق�ص المناعة الب�سرية
المكت�سبة  المناعة  الم�سبب لمر�ض نق�ض  الفيرو�ض  virus(: هو 

.(AIDS)

من  معقدة  مجموعة   :(Immune system) ال��م��ن��اع��ي  ال��ج��ه��از 
الأع�ساء والخلايا التي تدافع عن الج�سم �سد الإ�سابة بالعدوى 

والأمرا�ض الأخرى.
عين���ة اقتطاعي���ة (Incisional biopsy): اأ�س���لوب جراح���ي يتم فيه 
ا�ستئ�س���ال جزء من تكتل ن�س���يجي اأو منطقة م�ستبه بها من اأجل 

الت�سخي�ض. ثم يُجرى فح�ض الن�سيج بوا�سطة المجهر.
فيه.  وتكاثرها  للج�سم  الجراثيم  مهاجمة   :(Infection) العدوى 
منه  وتنت�سر  الج�سم،  من  جزء  اأي  ت�سيب  اأن  للعدوى  ويمكن 
اأو  البكتيريا،  من  الجراثيم  هذه  تكون  وقد  الج�سد.  بقية  اإل��ى 
ت�سبب  اأن  ويمكنها  الفطريات.  اأو  الخميرة،  اأو  الفيرو�سات، 
لمو�سع  تبعًا  الأخ��رى  ال�سحية  الم�سكلات  من  وغيرها  الحمى 
يمكنه  قويًّا،  الطبيعي  المناعي  الجهاز  يكون  وعندما  الإ�سابة. 
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لبع�ض  ويمكن  العدوى.  من  الج�سم  ووقاية  الجراثيم  محاربة 
علاجات ال�سرطان اأن ت�سعف من الجهاز المناعي الطبيعي.

العقم (Infertility): عدم القدرة على الإنجاب. 
وراثي (Inherited): ينتقل مع الجينات من الوالدين اإلى ن�سلهما 

)اأبنائهما(.
 وريدي IV (Intravenous): داخل الوعاء الدموي.

�سرطان  عن  عبارة  هو   :(Leukemia) ال���دم  ابي�سا�ص  م��ر���ص 
ي�سيب الأن�سجة المكونة لخلايا الدم مثل مخ العظم، ويت�سبب 

في اإنتاج عدد كبير من خلايا الدم ودخولها في مجرى الدم.
فقدانًا  ت�سبب  عقاقير   :(Local anesthesia) المو�سعي  التخدير 
المري�ض  ويظل  الج�سد.  من  واحد  جزء  في  للاإح�سا�ض  موؤقتًا 

منتبهًا ولكنه ل ي�سعر بالجزء الذي تم تخديره. 
توؤثر في خلايا  معالجة  (Local therapy): هو  المو�سعي  العاج 

الورم والمو�سع القريب منه.
ينتقل  ال��ذي  ال�سفاف  ال�سائل  هو   :(Lymph) الليمفي  ال�سائل 
على  ت�ساعد  التي  الخلايا  بنقل  ويقوم  الليمفي،  الجهاز  خلال 
ا  اأي�سً وي�سمى  الأخ��رى.  والأم��را���ض  بالعدوى  الإ�سابة  محاربة 

بال�سائل الليمفاوي.
م�ستديرة من  كتلة  (Lymph node): عبارة عن  الليمفية  العقدة 
وتقوم  ال�سام.  الن�سيج  من  بغلاف  المحاط  الليمفي  الن�سيج 
العقد الليمفية بتر�سيح ال�سائل الليمفي )اأو ال�سائل الليمفاوي(، 
على  وتقع  البي�ساء(،  الدم  )خلايا  الليمفية  الخلايا  وتخزين 

ا بالغدة الليمفية. طول الأوعية الليمفية، وت�سمى اأي�سً
ال�سائل  ينقل  رفيع  اأن��ب��وب   :(Lymph vessel) الليمفي  ال��وع��اء 
الليمفي )اأو ال�سائل الليمفاوي( وخلايا الدم البي�ساء في الجهاز 

ا بالوعاء الليمفاوي.  الليمفي. وي�سمى اأي�سً
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الجهاز الليمفي (Lymphatic system): الأن�س���جة والأع�س���اء التي 
تنتج وتخ���زن وتنقل خلايا الدم البي�س���اء التي تح���ارب العدوى 
والأمرا����ض الأخ���رى. وي�س���مل ه���ذا الجه���از الطح���ال، والغدة 
ال�س���عترية، والعق���د الليمفي���ة، والأوعية الليمفية )وهي �س���بكة 
مف���ي وخلايا الدم  م���ن الأنابي���ب الرفيعة التي تنقل ال�س���ائل الليِّ
البي�س���اء(. وتتف���رع الأوعي���ة الليمفي���ة - مثلم���ا تتف���رع الأوعية 

الدموية - في كل اأن�سجة الج�سم.
ال��دم  خ��لاي��ا  م��ن  ن��وع  ه��ي   :(Lymphocyte) الليمفية  ال��خ��ل��ي��ة 
الجهاز  ف��ي  ع��دة  اأدوارًا  الليمفية  الخلايا  وتلعب  البي�ساء. 
والمواد  الم�سادة  الأج�سام  اإنتاج  الأدوار  وت�سمل هذه  المناعي، 

الأخرى التي تحارب الإ�سابة بالعدوى والأمرا�ض الأخرى.
الجهاز  خلايا  ي�سيب  �سرطان  هي   :(Lymphoma) اللِّيمفوما 
النوع  اأم��ا  اللِّيمفوما:  من  اأ�سا�سيان  نوعان  ويوجد  المناعي. 
نوعاً من  تت�سمن  والتي  الهودجكينية،  باللِّيمفوما  في�سمى  الأول 
الخلايا يدعى خلايا ريد - �ستيرنبرج. اأما النوع الثاني في�سمى 
باللِّيمفوما اللاهودجكينية، والتي ت�سمل مجموعة كبيرة متنوعة 
ويمكن  المناعي.  الجهاز  خلايا  ت�سيب  التي  ال�سرطانات  من 
)بطيء  ك�سول  �سرطان  اإلى  اللاهودجكينية  اللِّيمفوما  تق�سيم 
النوعان  وه���ذان  ال��ن��م��و(.  )�سريع  عنيف  و���س��رط��ان  ال��ن��م��و(، 
الفرعيان يتفاعلان وي�ستجيبان للعلاج بطريقة مختلفة. ويمكن 
والبالغين،  الأطفال  ي�سيبا  اأن  اللِّيمفوما  من  النوعين  لهذين 

ويتوقف ت�سخي�سهما وعلاجهما على مرحلة ال�سرطان ونوعه. 
 :(Medical oncologist) بالأدوي���ة  الأورام  معالج���ة  اأخ�س���ائي 
طبيب متخ�س�ض في ت�س���خي�ض ال�سرطان ومعالجته با�ستخدام 
الع���لاج الكيميائ���ي، والهرمون���ي، والبيولوجي. وغالبً���ا ما يكون 
اأخ�سائي الأورام هو المقدم الرئي�سي للرعاية ال�سحية لمري�ض 
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���ا رعاية داعمة، ويمكنه تن�س���يق العلاج  ال�س���رطان، ويقدم اأي�سً
الذي يقدمه الأخ�سائيون الآخرون.

�سرطان الميانوما (Melanoma): نوع من �سرطان الجلد ي�سيب 
الخلايا الميلانينية )هي الخلايا المنتجة للميلانين ال�سبغي(. 

وعادة ما يبداأ �سرطان الميلانوما في الرحى )ال�سامة(.
فيها  ت�ستخدم  (MRI): طريقة  المغناطي�سي  بالرنين  الت�سوير 
لتكوين �سور  الراديو ومغناطي�ض قوي مو�سل بحا�سوب  موجات 
ال�سور  لهذه  ويمكن  الج�سم،  من  الداخلية  للمناطق  تف�سيلية 
اأن تبين الختلافات بين الأن�سجة ال�سليمة والمعتلة. والت�سوير 
الرقيقة  والأن�سجة  للاأع�ساء  �سورًا  يُكون  المغناطي�سي  بالرنين 
الت�سوير  مثل  الأخ��رى  الإ�سعاعي  الك�سف  اأ�ساليب  من  اأف�سل 
ب�سورة  مفيد  وه��و  ال�سينية،  الأ�سعة  اأو  بالحا�سوب  المقطعي 
الرقيقة  والأن�سجة  الفقري،  والعمود  المخ،  ت�سوير  في  خا�سة 
بت�سوير  ا  اأي�سً ي�سمى  للعظام. وهو  الداخلي  والجزء  للمفا�سل، 

    .(NMRI) الرنين المغناطي�سي النووي
الليمفوم���ا الهودجكيني���ة العقدي���ة المهيمن���ة عل���ى الخاي���ا 
 (Nodular lymphocyte-predominant Hodgkin الليمفي���ة
lymphoma(: ن���وع ن���ادر م���ن الليمفوم���ا الهودجكيني���ة، وه���ي 

ت�س���يب الجهاز المناعي. وتتميز بوجود نوع من الخلايا ي�س���مى 
بالخلاي���ا الف�س���ارية، والت���ي تختلف ع���ن خلايا ريد �س���تيرنبرج 
الموجودة ف���ي الليمفوما الهودجكينية الكلا�س���يكية. وقد يتحول 
هذا النوع من الليمفوما الهودجكينية اإلى ليمفوما بائية الخلايا 

.NLPHL كبيرة منت�سرة، وهي تخت�سر اإلى
 :NHL (Non-Hodgkin lymphoma)الاهودجكينية اللِّيمفوما 
ت�سيب  التي  ال�سرطانات  من  الكبيرة  المجموعات  اإح��دى  هي 
الإن�سان  ت�سيب  اأن  ال�سرطانات  لهذه  ويمكن  المناعي.  الجهاز 
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العقد  ف��ي  بت�سخم  تتميز  م��ا  وغالبًا  عمرية،  مرحلة  اأي��ة  ف��ي 
اأنواع عديدة  الليمفية، ووجود حمى، وفقدان في الوزن. وتوجد 
مختلفة منها، ويمكن تق�سيمها اإلى اأنواع عنيفة )�سريعة النمو(، 
ليمفومات  اإلى  ا  اأي�سً تق�سيمها  ويمكن  النمو(،  )بطيئة  وك�سولة 
لهودجكينية بائية الخلايا، وتائية الخلايا. ويتوقف الت�سخي�ض 

والعلاج على مرحلة المر�ض ونوعه.
مخت�سة  ممر�سة   :(Oncology nurse) ب��الأورام  خا�سة  ممر�سة 

بمعالجة مر�سى ال�سرطان ورعايتهم.
الأمرا�ض  يحدد  طبيب   :(Pathologist) الأمرا�ص  علم  اأخ�سائي 

من خلال درا�سة الخلايا والأن�سجة بوا�سطة المجهر.
الحو�ص (Pelvis): الجزء ال�سفلي من البطن الواقع بين عظمتي 

الوركين. 
 :(PET scan) البوزيترون���ي  بالإ�س���دار  المقطع���ي  الت�س���وير 
طريق���ة علاجي���ة يت���م فيها حق���ن مقدار �س���غير م���ن الجلوكوز 
الم�سع )�سكر( في الوريد، وي�ستخدم جهاز م�سح في تكوين �سور 
محو�سبة تف�س���يلية للمناطق الداخلية للج�سم التي ا�ستخدم بها 
الجلوكوز. ونظرًا لأن الخلايا الم�س���رطنة غالبًا ما ت�ستهلك قدرًا 
اأكب���ر من الجلوكوز من الخلايا العادية، فاإن هذه ال�س���ور يمكن 

ا�ستخدامها في العثور على الخلايا ال�سرطانية في الج�سم.
 :(Radiation oncologist) بالإ�سعاع  الأورام  معالجة  اأخ�سائي 

طبيب متخ�س�ض في ا�ستخدام الإ�سعاع في معالجة ال�سرطان.
العاج الإ�سعاعي (Radiation therapy): هو ا�ستخدام اإ�سعاع ذي 
والنيوترونات،  جاما،  واأ�سعة  ال�سينية،  الأ�سعة  من  عالية  طاقة 
وتقلي�ض  ال�سرطانية  الخلايا  على  للق�ساء  اأخ��رى  وم�سادر 
)العلاج  الج�سم  خ��ارج  جهاز  من  الإ�سعاع  ي�سدر  وقد  ال��ورم. 
الج�سم  ف��ي  تثبت  م�سعة  م��ادة  م��ن  اأو  ال��خ��ارج��ي(،  بالإ�سعاع 
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الداخلي(.  بالإ�سعاع  )العلاج  ال�سرطانية  الخلايا  من  بالقرب 
ج�سم  مثل   - م�سعة  مادة  ي�ستخدم  ال�سامل  الإ�سعاعي  والعلاج 

م�ساد وحيد الن�سيلة م�سع- تدور في الج�سم. 
م�سع (Radioactive): ي�سدر اإ�سعاعًا.

الزمن  من  فترة  بعد  ال�سرطان  عودة   :(Recurrence) النتكا�سة 
ذاته  المو�سع  اإلى  ال�سرطان  يعود  وقد  ر�سده.  يمكن خلالها  ل 
اآخر من الج�سم. وهي  اإلى مو�سع  اأو  ل��ي(  كالورم الأ�سلي )الأوَّ

ا بانتكا�سة ال�سرطان.  ت�سمى اأي�سً
الخلايا  من  نوع   :(Reed-Sternberg cell) �ستيرنبرج  ري��د  خلية 
وي��زداد  هودجكين.  بمر�ض  الم�سابين  الأ�سخا�ض  لدى  يظهر 

عدد هذه الخلايا بتقدم المر�ض. 
اأخ�سائي   :(Registered dietitian) اأخ�سائي نظم غذائية معتمد 
الحمية  اأنظمة  ا�ستخدام  في  خا�ض  تدريب  على  حا�سل  �سحي 
والتغذية للحفاظ على �سحة الج�سد، وباإمكانه م�ساعدة الفريق 

الطبي على تح�سين ال�سحة الغذائية للمري�ض.
واأعرا�سه  ال�سرطان  علامات  عودة   :(Relapse) المر�ص  رج��وع 

بعد فترة من تح�سن ال�سحة. 
عامل الخطر (Risk factor): هو اأي �سيء يزيد فر�سة ال�سخ�ض 
في اكت�ساب المر�ض. وت�سمل بع�ض اأمثلة عوامل الخطر الخا�سة 
معينة،  �سرطانات  مع  العائلة  وتاريخ  ال�سن،  عامل  بال�سرطان 
وتعاطي منتجات التبغ، وعادات غذائية معينة، وال�سمنة، وعدم 
العوامل  اأو  للاإ�سعاع  والتعر�ض  الريا�سية،  التمارين  ممار�سة 

الأخرى الم�سببة لل�سرطان، وتغيرات جينية معينة.
يوؤثر  عندما  تنتج  �سحية  م�سكلة   :(Side effect) الجانبي  الأث��ر 
الآث��ار  اأكثر  وم��ن  ال�سليمة.  والأع�����س��اء  الأن�سجة  على  العلاج 
الجانبية لعلاج مر�ض ال�سرطان �سيوعًا ال�سعور بالتعب، والألم، 
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ال�سعر،  و�سقوط  الدم،  وتناق�ض عدد خلايا  والتقيوؤ،  والغثيان، 
والتهابات في الفم.

ادخار المني (Sperm banking): تجميد المني من اأجل ال�ستخدام 
بعد  الأطفال  اإنجاب  للرجال  يتيح  الإج��راء  وه��ذا  الم�ستقبلي. 

اإ�سابتهم بالعقم. 
الطحال(Spleen): ع�سو من اأع�ساء الجهاز الليمفي. وهو يقوم 
الدم،  خلايا  وتخزين  الدم،  وتر�سيح  الليمفية،  الخلايا  باإنتاج 
والق�ساء على خلايا الدم القديمة. ويقع في الجانب الأي�سر من 

البطن بالقرب من المعدة.
الخلية الجذعية (Stem cell): هي الخلية التي تنتج عنها الأنواع 
الجذعية  الخلايا  الدم عن  وتنتج خلايا  الخلايا،  من  الأخ��رى 

المكونة للدم. 
 :(Stem cell transplantation) الجذعية  الخايا  زراع��ة  عملية 
غير  للدم  المكونة  الخلايا  ا�ستبدال  فيها  يتم  علاجية  طريقة 
النا�سجة التي اأتلفها علاج ال�سرطان. وتعطى الخلايا الجذعية 
ا�سترداد  العظم على  لم�ساعدة مخ  العلاج  انتهاء  بعد  للمري�ض 

عافيته وا�ستمرار عمله في اإنتاج خلايا دم �سحية. 
الرعاية الداعمة (Supportive care): رعاية تقدم لتح�سين حياة 
المر�سى الذين اأ�سيبوا بمر�ض خطير اأو مهدد للحياة. والغاية 
قدر  المبكرة  المعالجة  اأو  الوقاية  هي  الداعمة  الرعاية  من 
الإمكان لأعرا�ض المر�ض، والآثار الجانبية للعلاج، والم�سكلات 
النف�سية، والجتماعية، والروحية المتعلقة بالمر�ض اأو علاجه. 
ا بالرعاية المهدئة، اأو المريحة، اأو اإدارة الأعرا�ض.  وت�سمى اأي�سً
مواد  ي�ستخدم  علاج  هو   :(Systemic therapy) ال�سامل  العاج 
اأنحاء  ك��ل  ف��ي  الخلايا  على  وت��وؤث��ر  ال��دم  مجرى  خ��لال  تنتقل 

الج�سد.
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يهاجم  البي�ساء  الدم  خلايا  من  نوع   :(T cell) التائية  الخلية 
والخلايا  الغريبة،  والخلايا  بالفيرو�سات،  الم�سابة  الخلايا 
ا عددًا من المواد التي تنظم  ال�سرطانية. وينتج هذا النوع اأي�سً
ا بالخلايا الليمفية  ال�ستجابة المناعية للج�سم. وهي ت�سمى اأي�سً

التائية.
البي�سة،  ت�سبهان  اللتين  الغدتين  اإح��دى   :(Testis) الخ�سية 
وتوجدان في كي�سي ال�سفن، وتقومان باإنتاج المني والهرمونات 

  .testicle ا الذكورية. وت�سمى اأي�سً
الغدة ال�سعترية (Thymus): ع�سو من اأع�ساء الجهاز الليمفي، 
تنمو الخلايا الليمفية التائية وتتكاثر فيه، ويقع في ال�سدر خلف 

عظمة الق�ض. 
الخلايا  اأو طبقة من  (Tissue): هو عبارة عن مجموعة  الن�سيج 

التي تعمل معًا لتاأدية وظيفة معينة.
اللوزة (Tonsil): هي اإحدى كتلتين �سغيرتين من الن�سيج الليمفي 

توجدان على جانبي الحلق. 
تنق�سم  عندما  تنتج  الن�سيج  من  معتلة  كتلة   :(Tumor) ال���ورم 
الحين  في  تموت  ل  عندما  اأو  ينبغي  مما  اأكبر  بمقدار  الخلايا 
)غير  حميدة  الأورام  تكون  وق��د  ذل��ك.  فيه  لها  ينبغي  ال��ذي 

ا بالنفاخ. �سرطانية( اأو خبيثة )�سرطانية(. وهو ي�سمى اأي�سً
الخلايا  اإ�سابة  يمكنه  الجراثيم  من  ن��وع   :(Virus) الفيرو�ص 

بالعدوى والت�سبب في اكت�ساب المر�ض.
WBC (White blood cell): نوع من الخلايا  خايا الدم البي�ساء 
البي�ساء  الدم  وخلايا  الهيموجلوبين.  على  يحتوي  ل  الدموية 
ت�سمل الخلايا الليمفية، وخلايا نيوتروفيل، والخلايا اليوزينية، 
هذه  العظم  مخ  وينتج  البدينة.  والخلايا  البلعمية،  والخلايا 
والأمرا�ض  العدوى  محاربة  على  الج�سم  ت�ساعد  وهي  الخلايا، 

الأخرى.  
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العالية.  الطاقة  ذي  الإ�سعاع  من  نوع   :(X-ray) ال�سينية  الأ�سعة 
ت�سخي�ض  في  منخف�سة  بجرعات  ال�سينية  الأ�سعة  وت�ستخدم 
الأمرا�ض من خلال تكوين �سور للاأجزاء الداخلية من الج�سم، 

وت�ستخدم بجرعات كبيرة في علاج ال�سرطان.
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الغدد 
الليمفاوية

كل ما تريد أن تعرفه عن

سرطان 

المشروع الخيري لترجمة ونشر كتب السرطان
بدعم بدعم


