
محاضرة مادة التاھیل / یوم الاثنین / 4/1/2021
..........................................................

إصابات العظام : ویقسم الى 
أ/  كدم العظام 

ب/ الكسور 
 

أ/ كدم العظام : بشكل مباشر تحدث نتیجة اصطدام بجسم صلب وتصادم غالبا العظام السطحیة القریبة من الجلد 
 

الاعراض . 
..............

الم شدید وخاصة عند الضغط على مكان الإصابة 1.

ورم مكان الإصابة نتیجة تمزق جزء من السمحاق الخارجي وحدوث النزف في اوعیتھ الدمویة 2.

تغیر لون الجلد وقد یحصل جرح نتیجة شدة خارجیة 3.

تحدید الحركة ( عندما تكون الإصابة قریبة من المفصل ) 4.
 

العلاج 
.........

الراحة منعا من حدوث المضاعفات 1.

وضع الثلج لإزالة الورم وتخفیف الألم 2.

ربط العظم بلفافة مطاطي 3.

ادویة مسكنة 4.

جلسات شعاعیة علاجیة في حالة التاھیل بعد العلاجات الطبیة الدوائیة 5.
 



ب/ الكسور 
................

 
الكسر :- ھو فقدان استمراریة العظم الطبیعیة نتیجة لشدة خارجیة كالضغط او 

السحب او السحب الشدید او نتیجة المرض
 

أسباب الكسر 
.................

 
الإصابة المباشرة على العظم 1.
الإصابة غیر المباشرة ( مثل كسر العمود الفقري عند السقوط من مكان مرتفع) 2.
إصابة العظام بامراض تؤدي الى ضعفھا عند تعرضھا الى جھد شدید 3.
كسور تحدث نتیجة تكرار الجھد على العظم ( كسور الاجھاد) مثل كسر عظام 4.

مشط القدم عند لاعبي المسافات الطویلة ومتسابقي الدراجات. 



أنواع الكسور .
....................

تقسم الكسور الى نوعین اساسین بشكل عام 
الكسور البسیطة : كسر العظم بدون تعرضھ للمحیط الخارجي ( بدون بروز 1.

العظم خارج الجلد ) 
الكسور المضاعفة : كسر العظم وبروزه خارج الجلد ویصاحبھ تمزق  الانسجة 2.

المحیطة ( عضلات ، أعصاب ، جلد) 
 



اشكال الكسور 
..................

الكسر المتفتت ( كسر العظم الى ثلاث قطع او اكثر ) یحدث نتیجة شدة خارجیة 1.
مباشرة ویصعب شفائھ بسبب تباعد قطع العظم المكسور وانحشار قسم من 

الانسجة مابین ھذه القطع . 
الكسر المنضغط ( یحدث بالعظام المسطحة ( الجمجمة والفقرات) نتیجة شدة 2.

خارجیة ویلاحظ انخساف منطقة الكسر عند المخرج
كسر العود الأخضر ( یحدث لدى الناشئین وھو عبارة عن كسر غیر كامل في 3.

العظم الذي لم یتكلس بعد بشكل كامل 
الكسر المندغم ( یحدث بسبب السقوط من الأعلى ویكون الضغط مسلطا على 4.

المحور الطولي 
الكسر الحلزوني ( یأخذ شكل حرف S وھو شائع جدا في لعب كرة القدم والتزلج 5.

عند ثبات القدم ودوران الجسم بقوة دورانا مفاجئا
الكسر الطولي ( یحدث شق طولي مواز للمحور الطولي للعظم ) 6.
الكسر المائل ( یحدث نتیجة شدة خارجیة مفاجئة تؤدي الى لي العظم عند ثبات 7.

احد طرفیھ) 
الكسر المنشاري ( یحدث بشكل اسنان المنشار ویسبب تمزق الانسجة 8.

المحیطة)
الكسر المستعرض ( خط الكسر مستعرض وعمودي على المحور الطولي 9.

للعظم)
 
 



علامات واعراض الكسور
.................................

الم شدید ومفاجيء یزداد عند الحركة وعند الضغط 1.

عدم القدرة عدى تحریك العضو المصاب 2.

ورم مع تغیر لون الجلد نتیجة تمزق الاوعیة الدمویة المحیطة 3.

سماع صوت نتیجة احتكاك عظام المصاب 4.

تشوه منطقة الإصابة 5.

وجود حركة غیر طبیعیة في منطقة العظم المكسور 6.

الصدمة العصبیة تصاحب الكسور الشدیدة 7.
 



اسعاف الكسور 
.....................

 
عدم تحریك المنطقة المصابة وتحریك المصاب بعنایة كبیرة 1.
ملاحظة النبض وسرعة التنفس واسعاف المصاب اولیا 2.
إیقاف النزف لتجنب حدوث الصدمة 3.
تثبیت العظم المصاب بواسطة جبائر 4.
تدفئة المصاب واعطائھ سوائل واستخدام المسكنات 5.
نقل المصاب على نقالة في حال كسور ( الفقرات ، الحوض) 6.
 
 



علاج الكسور ویشمل مایلي
....................................

 
رد الكسر :- وھو ارجاع العظم الى وضعھ الطبیعي بطریقتین :- 1.

 
أ/ الرد المغلق ( یتم تحت التخدیر الموضعي او التام او تحت جھاز الاشعاع بواسطة السحب) 

ب/ الرد المفتوح ( یستعمل عند فشل الطریقة السابقة وكذلك عندما توجد أجزاء محشورة بین منطقة الكسر والكسور المتفتتة ویتم ارجاع العظم بواسطة العملیات 
الجراحیة ) 

 
تثبیت الكسر : وذلك لمنع تحریك العظم المكسور ویسرع في عملیات الشفاء وھناك طریقتین للتثبیت 1.
 
 

أ/ التثبیت الخارجي  ( یثبت المفصلین فوق وتحت مكان الإصابة ویتم التثبیت بواسطة حبس او بواسطة الجبائر اذا كان الكسر بسیطا) 
 

ب/ التثبیت الداخلي ( یستخدم عندما یرد العظم بالطریقة المفتوحة بواسطة العملیة الجراحیة ویستخدم في ھذا التثبیت( البراغي ، الصفائح ، القضبان المصنوعة من 
البلاتین وسبائك الكروم والكوبالت والتي لاتتفاعل مع انسجة الجسم . 

 
التاھیل والعلاج الطبي

............................
تمارین تقویة المنطقة المصابة ( انقباضات عضلیة ثابتة ومتحركة ) تدلیك ، استخدام الماء الدافيء 

 
 
 



كیفیة التئام الكسور 
..........................

 
عند حدوث الكسر یحدث تمزق في السمحاق الخارجي للعظم الذي یحوي على 

الاوعیة الدمویة مما یؤدي الى النزف في المنطقة المصابة ثم یتخثر الدم مكونا 
خلطة دمویة بعد ذلك تتكون شعیرات دمویة جدیدة عند طرفي العظم المكسور تعمل 

على إزالة الفضلات وترسیب مادة الكالسیوم والبروتینات الضروریة لتكوین انسجة 
عظمیة جدیدة وھذا یستغرق ( 1-2) أسبوع تبدا بعدھا مرحلة التكلس الأولى 

وتكوین النسیج العظمي الذي یربط نھایتي الكسر ولكن الربط غیر منتظم في ھذه 
المرحلة یمكن تحریك الجزء المصاب ویختفي الألم في المرحلة اللخیرة یتم تكوین 

صفائح عظمیة منتظمة صلبة تستغرق ھذه المرحلة 4-6 أسبوع 


