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  الطب الريبضي



 محبضرة اليوم تتضمن

تعرٌف الكسر. 

انواع الكسور. 

اشكال الكسور. 

علامات واعراض الكسور. 

الاسعافات الاولٌة للكسور. 

علاج الكسور. 

كٌفٌة التأم الكسور. 



 الكسور

وٌحدث الكسر عند تاثٌر , هو تسلط قوة عالٌة تفوق بنٌة العظم

 .فعل شدٌد وعنٌف او قوة شدٌدة من مصدر خارجً

  

 (هو الذي ٌحدث فً موقع الاصابة)فالكسر اما ٌكون مباشر 

 هو الذي ٌحدث بعٌدا عن موقع )الكسر الغٌر مباشر

 (الاصابة

  



 انواع الكسور

 .هو كسر العظم بدون بروزه خارج الجلد: الكسر البسٌط •

هو كسر العظم وبروزه خارج الجلد وفً : الكسر المضاعف •

هذه الحاله ٌصاحب الكسر تمزق الانسجة المحٌطة به من 

 .عضلات واعصاب وجلد

 



 اشكبل الكسور

هو كسر العضم الى ثلاثة قطع او اكثر فً : الكسر المتفتت•
منطقة الكسر وٌحدث هذا النوع من الكسور نتٌجة شدة 

خارجٌة مباشر على منطقة الكسر وٌشكل صعوبة عند الشفاء 
 .بسبب تباعد قطع العظم المكسور

وٌحدث عادة فً العظام المسطحة كعظام : الكسر المنضغط•
الجمجمة نتٌجة شدة خارجٌة مباشرة حٌث نلاحظ انخساف 

 .منطقة الكسر عند المركز

وهو كسر ٌحدث عند الاطفال نتٌجة : كسر العود الاخضر•
 .لعدم تكامل نمو العظم أي العظم اللذي لم ٌتكلس بعد



وٌنتج من السقوط من مكان مرتفع بحٌث : الكسر المندغم•

ٌكون الضغط مسلطا على المحور الطولً للعظم وٌودي الى 

 .ضغط الانسجة فً منطقة الكسر احداهما على الاخرى

ٌحدث فً العظم شق طولً مواز للمحور : الكسر الطولً•

 .الطولً للعظم

وٌحدث نتٌجة قوة خارجٌة شدٌدة ومفاجئة : الكسر المائل•

 .تؤدي الى لً العظم عند ثبات احد طرفٌه

وهو شائع جدا فً ( S)وٌاخذ شكل حرف : الكسر الحلزونً•

كرة القدم والتزلج عند ثبات القدم ودوران الجسم بقوة دورانا 

 .مفاجئا



حٌث تاخذ فٌه قطعتا العظم المكسور شكل : الكسر المنشاري•

اسنان المنشار وٌؤدي هذا النوع عادة الى حدوث تمزق فً 

 .الانسجة المحٌطة

وٌكون فٌه خط الكسر مستعرضا : الكسر المستعرض•

 .  وعمودٌا على المحور الطولً للعظم



 علامبت واعراض الكسور

من الاسس العامة التً ٌجب مراعاتها هً كٌفٌة حدوث 
الاصابة لتقدٌر نوعها وهل هً من النوع المباشر ام غٌر 
المباشر وذلك بسؤال المصاب ان امكن او الشاهد القرٌب 

للاصابة كما ان التارٌخ المرضً للمصاب مهم فً 
 .التشخٌص

 .الم شدٌد ومفاجى ٌزداد عند حركة الجزء المصاب1.

 .عدم القدرة على تحرٌك الجزء المصاب2.

ورم حول الكسر مع تغٌر لون الجلد المحٌط نظرا لتمزق 3.
 .  الاوعٌة الدموٌة المحٌطة



سماع صوت فً منطقة الكسر ناتج من احتكاك العظام . 4

 .المكسورة ببعضها

تشوه منطقة الاصابة وٌمكن معرفتها بمقارنتها بالجزء . 5

 .المناضر فً الجسم

وجود حركة غٌر طبٌعٌة فً منطقة العظم تشبهه الحركة . 6

 .المفصلٌة

 .الم شدٌد عند الضغط على منطقة الكسر. 7

,  سرعة النبض, الصدمه العصبٌة: هناك اعراض عامة مثل. 8

 .برودة الاطراف والتعرق, ضعف التنفس

 



 الاسعبفبت الاولية للكسور

ان الهدف الاساسً من الاسعافات الاولٌة هو العمل على تجنب حدوث 
 .المضاعفات ونقل المصاب على ماهو علٌه

 :ٌجب مراعاة النقاط الاتٌه عند الاسعاف

عدم تحرٌك المنطقة المصابة على الاطلاق وتحرٌك المصاب برفق 1.
 .وعناٌة كبٌرة

 .ملاحظة النبض وسرعة التنفس واسعاف المصاب اولٌا عند اختفائهما. 2

 .العمل على إٌفاف النزٌف ان وجد بالضغط على مكان أعلى الاصابة. 3

فً كسور العمود الفقري ٌنقل المصاب على نقالة صلبة مع ثبات الى . 4
 .  المستشفى



العمل على تثبٌت العظم المصاب بواسطة الجبٌرة وٌجب مراعاة . 5
 :ماٌاتً

 .ان تكون الجبٌرة صلبة نوعا ما مثل الخشب او الحدٌدأ-

ٌمكن استخدام اعضاء الجسم بوصفها جبائر مثل ربط الساق ب-
تثبٌت الذراع على الجذع او , المصاب مع الساق السلٌمة

 .الاصابع مع بعضها

 .لف الجبٌرة بالشاش او القطن قبل استخدامهات-

ٌجب ان تكون الجبٌرة طوٌلة لتشمل المفصل اعلى واسفل ث-
 .الكسر

 .ٌمكن استخدام الجبٌرة فوق الملابسج-

تدفئة المصاب واعطائه قسما من السوائل عن طرٌق الفم ان . 6
 .امكن فضلا عن اعطائه المسكنات لتخفٌف الالم

 .  نقل المصاب الى المستشفى فورا. 7



 يكون علاج الكسور على ثلاث مراحل

 :  المرحلة الاولى

 :وٌتم ذلك بطرٌقتٌنرجاع الكسر الى وضعه الطبٌعً ا

وٌتم ذلك بواسطة الٌدٌن وتحت المخدر : الرد المغلقأ-

الموضعً او التام وٌكون احٌاننا تحت جهاز الاشعة 

 .التلفزٌونً لارجاع الكسر الى وضعه الطبٌعً

وٌستعمل عند الكسور المضاعفة والكسور : الرد المفتوحب-

المتهشمة او عندما تفشل الطرٌقة الاولى وٌتم ذلك بواسطة 

 .  التداخل الجراحً تحت تاثٌر المخدر العام



 :المرحلة الثبنية

, وهو مهم جدا فً عملٌة الشفاء وذلك لمنع تحرك العظم المكسور: التثبٌت
 :وهناك ثلاثة طرق للتثبٌت

للحصول على افضل تثبٌت للكسر ٌجب تثبٌت : التثبٌت الخارجًأ-
مفصلٌن او اكثر وٌجب ان لاتضغط على الانسجة التً ممكن ان تأدي 

 .وقد ٌتم التثبٌت بواسطة الجبائر, الى حدوث ورم

وٌستخدم فقط عند القٌام برد العظم الى وضعه  :التثبٌت الداخلًب-
ٌتم التثبٌت . الطبٌعً بالطرٌقة المفتوحة اي بواسطة العملٌة الجراحٌة

بواسطة البراغً او الصفائح او القضبان المصنوعة من المعادن التً 
 لاتتفاعل مع انسجة الجسم مثل البلاتٌن او سبائك الكروم والكوبالت

وٌتم ذلك عن طرٌق غرز قظبان الى داخل : التثبٌت الداخلً الخارجًت-
تستعمل هذه الطرٌقة لتثبٌت الكسور , العظم والتثبٌت ٌكون للخارج

 .  البسٌطة



 المرحلة الثبلثة

قبل البدئ بهذه المرحلة ٌجب التاكد : التأهٌل والعلاج الطبٌعً

تنشٌط الدورة الدموٌة وذلك بالتدلٌك . من صحة التئام الكسر

والماء الدافئ وشمع البرافٌن والتمارٌن العلاجٌة المتدرجة 
 .لارجاع الجزء المصاب الى وضعه الطبٌعً



 التئبم الكسور

عند حدوث كسر ٌحدث تمزق فً السمحاق الخارجً  •
 .والداخلً للعضم

نتٌجة للتمزق ٌحدث نزٌف فً الاوعٌة الدموٌة وهذا ٌؤدي  •
 .الى تخثر للدم فً منطقة الكسر مكوننا جلطة

ثم تتكون شعٌرات دموٌة جدٌدة فً طرفً العظم المكسور •
تهاجم منطقة الجلطة وتعمل على ازالة الفضلات وترسٌب 

مادة الكالسٌوم والبروتٌنات الضرورٌة لتكوٌن انسجة جدٌدة 
 (تستغرق هذه المرحلة من اسبوع الى اسبوعٌن)

 



ثم تبدا بعد ذلك مرحلة التكلس الاولً وتكوٌن النسٌج العظمً •

.  الذي ٌعمل على ربط نهاٌتً الكسر ولكن ربطا غٌر منتظم

عند هذه المرحلة لأ ٌمكن تحرٌك الجزء المكسور وٌختفً 

 .الالم

 

المرحلة الاخٌرة ٌتم تكوٌن صفائح عظمٌة منتظمة صلبة •

 .تستغرق ماٌقارب اربعة الى ستة اسابٌع



 مضبعفبت الكسور

 :المضاعفات الموضعٌة

 .سوء الالتئام1.

 .تاخر الالتئام2.

 .عدم الالتئام3.

 .ضمور العضلات4.

 .تٌبس المفاصل5.

 .تهتك الانسجة المحٌطة6.

 .تشوه مكان الكسر7.

 

 :المضاعفات العامة

 

 



 اسئلة للمراجعة 

عرف الكسر واذكر انواع الكسور؟ 

عدد اشكال الكسور؟ 

اذكر علامات واعراض الكسور؟ 

 ماهً الاسعافات الاولٌة للكسور؟ 

اذكر مراحل التئام الكسور؟ 

 اذكر مضاعفات الكسور؟ 



 المصبدر والمراجع

  -الدكتور بزار علً جوكل -مبادئ واساسٌات الطب الرٌاضً

 2008جامعة صلاح الدٌن 

دار  -الدكتور احمد فاٌز النماس -الاصابات الرٌاضٌة وعلاجها

 1996 -عصمً للنشر والتوزٌع

دار  -الدكتور محمد عادل رشدي -علم اصابات الرٌاضٌٌن

 1991 -المعارف للنشر


