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حنان عبدالمعبود

صنف استشاري أمراض الجهاز الهضمي والكبد بمركز ثنيان الغانم بمستشفى الأميري د.خالد المخيزيم أمراض الارتجاع الحمضي والقولون العصبي والقولون التقرحي و«كرونز»، 
باعتبارها الأكثر انتشارا في الكويت، حيث تشكل هذه الأمراض نحو ٨٠٪ من أمراض الجهاز الهضمي الأكثر انتشارا في الكويت، تليها في الترتيب الأمراض الأخرى مثل قرحة المعدة 

والاثني عشر وغيرها من الأمراض التي تصيب الجهاز الهضمي والكبد. وأكد المخيزيم في حوار لـ«الأنباء» أن ثلث سكان الكويت يعانون من مرضي «كرونز» والقولون التقرحي، واصفا 
المرضين بالأمراض العائلية، ومرجعا إياهما لعوامل وراثية في الغالب، حيث يتركزان في عائلات معينة دون أخرى.

وقال إن الشفاء الكامل من القولون التقرحي يكون عن طريق التدخل الجراحي باستئصال القولون بالكامل، في حين لا يوجد علاج جراحي ناجع لمرض الكرونز، الذي 
يعتبر أحد الأمراض المزمنة، وقد يحتاج احيانا إلى تدخل جراحي سريع لعلاج أعراضه ومضاعفاته، مثل الناسور وضيق الامعاء ولكن ليس لعلاج المرض نفسه.

وفي حين أكد أن مرض القولون التقرحي والكرونز يعتبران من الامراض العضوية، قال المخيزيم إن مرض القولون العصبي مختلف، فهو مرض غير عضوي، وإنما يرتبط 
بأعصاب القولون والحالة النفسية ونمط حياة المريض. كما أرجع المخيزيم التطور السريع الذي يشهده المجتمع وتبدل نمط الحياة والاقبال على تناول الوجبات 
السريعة، إلى أنها عوامل تساهم في انتشار هذه الامراض، مشيرا إلى أن هناك مسكنات وأدوية معينة تساعد على تنشيط «الكرونز»، وقد يساهم استخدام النساء 

حبوب منع الحمل في بعض الأحيان في الاصابة بمرض الكرونز. وأكد أن جرثومة المعدة تصيب نحو ٧٠٪ من المواطنين والمقيمين، نتيجة اتباع نمط غير صحي 
للحياة، وتتســبب في الاصابة بالعديد من الأمراض الخطرة من بينها سرطان المالت ليمفوما، مشيرا إلى نجاح البرنامج الوطني لمسح الجرثومة في اكتشاف 

الكثير من الحالات، والسيطرة عليها في الوقت المناسب وفيما يلي تفاصيل اللقاء:

في البداية، نود التعرف على 
أمراض الجهاز الهضمي 

الأكثر انتشارا في الكويت؟
٭ ربما تعد أمراض الارتجاع 
الحمضي، والقولون العصبي، 
والقولون التقرحي و«كرونز» 
هي الأكثر انتشارا في البلاد، 
حيث تشــكل هذه الأمراض 
نحو ٨٠٪ من أمراض الجهاز 
الهضمي الأكثر انتشارا في 
الكود يت، تليها في الترتيب 
الأمراض الأخرى مثل قرحة 
المعدة والاثني عشر وغيرها 
مــن الأمراض التــي تصيب 

الجهاز الهضمي والكبد.

هل هناك أوجه للشبه 
والاختلاف بين القولون 

التقرحي وكرونز والقولون 
العصبي؟

٭ بالتأكيد، مرض الكرونز 
على ســبيل المثــال يصيب 
الجهــاز الهضمي ككل بداية 
من الفم وصولا الى المستقيم، 
أما القولــون التقرحي فإنه 
يصيب القولون فقط، ناهيك 
عن أن هناك اختلافا واضحا 
فــي الاعــراض المصاحبــة، 
حيث يعاني غالبية المرضى 
المصابين بمرض كرونز من 
أعــراض مثل آلام في البطن 
ونــزول الــوزن والاســهال 
فيمــا لا يمثــل  المســتمر، 
وجود الدم عارضا رئيســيا 
لديهم، وذلك بخلاف القولون 
التقرحــي الــذي يمثــل فيه 
نزول دم فــي الخروج وألم 

أقل مظهرا مصاحبا.
وقــد يتشــابه العــلاج بين 
الاثنــين إلى درجــة معينة، 
لكــن جراحيــا فإن الشــفاء 
الكامل من القولون التقرحي 
يكون عــن طريــق التدخل 
الجراحي باستئصال القولون 
بالكامــل، في حــين لا يوجد 
علاج جراحــي ناجع لمرض 
الكرونز، فهو يعتبر مرضا 
مزمنا وقد يحتاج احيانا إلى 
تدخل جراحي سريع لعلاج 
أعراضــه ومضاعفاته، مثل 
الناســور وضيــق الامعــاء 
ولكــن ليس المرض نفســه، 
التقرحي  القولــون  ومرض 
والكرونــز يعتبــران مــن 
الامراض العضوية، بخلاف 
القولون العصبي فهو مرض 
غير عضــوي، وإنما يرتبط 
بأعصــاب القولون والحالة 
النفسية ونمط حياة المريض.

طرق العلاج 

لكن ما أسباب الإصابة بهذه 
الأمراض وطرق العلاج منها؟ 
وهل تختلف نسب الاصابة 

بين الجنسين؟
٭ بالنســبة لمرضي كرونز 
والقولــون التقرحــي، فــإن 
أســباب الاصابــة بهما غير 
معروفــة، لكــن دراســات 
ان  الــى  أشــارت  كثيــرة 
احتمــال وجود عامل وراثي 
في الاصابة بهما كبيرة جدا، 
وفي الكويت نلاحظ انتشار 
هــذه الامراض فــي عائلات 
معينة دون الأخرى، بسبب 
وجــود جــين معــين لمرض 
كرونز، ونسبة انتشار هذه 
الامراض في الكويت في تزايد 
مستمر لاسيما في السنوات 
الأخيــرة، وصلت الى ٤٠٠٠ 
حالة ســنويا، وذلك نتيجة 
زيادة الوعي واختلاف نمط 
الحياة، حيث أظهرت بعض 
الدراســات ان نمــط الحياة 
والاقبال على تناول الوجبات 
السريعة يساهم في انتشار 

نمط غير صحي للحياة.
ويعتمد تشخيص الجرثومة 
الحلزونية على إجراء نوعين 
مــن الفحوصــات، أولهمــا 
الفحص المسحي «الدم»، أما 
الثاني فهو الفحص التأكيدي 

أو «التنفس».
وإلى أي مدى ساهم 

البرنامج الوطني لمسح 
جرثومة المعدة في الحد من 

اجراء مسح شامل للجرثومة 
في مراكز الرعاية الصحية 
والمستشــفيات، ونجحــت 
الوزارة بالفعل في اكتشاف 
الكثير من الحالات وتمكنت 
من السيطرة عليها في الوقت 

المناسب. 
وعــلاج الجرثومة يســمى 
العلاج الثلاثــي، من خلال 
اعطاء المريض نوعا معينا 

علــى الجرثومــة، وتعتمد 
الزمنيــة للعــلاج  الخطــة 
على إعطــاء المريض نوعا 
معينا من مثبطات الأحماض 
والمضادات الحيوية، كمرحلة 
أولى للعلاج تسمى بالعلاج 
الأساســي ويستمر العلاج 
فيها لمدة أســبوعين، تليها 
مرحلة أخرى يخضع خلالها 
المريض إلى نــوع آخر من 
مثبطات الأحماض لمدة ستة 
أســابيع وتعــرف بالعلاج 
انتهــاء  التكميلــي، وبعــد 
العلاج نقوم بإجراء فحص 
للجرثومة للتأكد من القضاء 

عليها نهائيا.
الأورام السرطانية 

ما الأورام السرطانية الأكثر 
ارتباطا بالجهاز الهضمي، 

وما أنواعها؟
٭ هنــاك ٣ أنواع من أورام 
الجهاز الهضمــي هي أورام 
المريء والمعــدة والقولون، 
ويوجــد نوعان مــن أورام 
المريء، الأول مرتبط بمشاكل 
الارتجاع المريئي، فيما يرتبط 
النوع الثاني باتباع نمط غير 
صحــي للحيــاة كالتدخين 
وشــرب الكحــول وغيرها، 
وفــي بعــض الأحيــان فإن 
عدم عــلاج الارتجاع المزمن 
بصورة صحيحة يتســبب 
فــي تغيير الغشــاء المريء 
إلى غشاء يشابه المعدة لكي 
يحمي نفسه من الاحماض، 
ويتســبب هــذا التغيير في 
ظهور خلايا غير مســتحقة 
ومن ثم ظهور أورام المريء.
وفيما يتعلق بأورام المعدة، 
فنحن دائما ما نولي اهتماما 
اكبر بالاصابة بقرحة المعدة، 
لانــه عنــد إصابــة المريض 
بقرحة المعدة نضع احتمال 
وجود ورم، وبناء عليه نقوم 
باتباع الاجراءات الاعتيادية 
للعلاج للتأكد من عدم وجود 
أورام، عن طريق اعادة عمل 
منظار المعدة بعد مرور من 
٤ الى ٦ أســابيع من العلاج 

المكثف للقرحة.
كما أنه يأتى على رأس أورام 
المعــدة ورم المالت ليمفوما، 
الذي يصيب الغدد الليمفاومة 
نتيجــة الاصابــة بجرثومة 
المعدة التي تعمل على تهييج 
الغدد، لكن هذا الورم يعتبر 
مــن الاورام الحميــدة التي 
تعتمد على العلاج، لكنه رغم 
ذلك فهو من الأورام القابلة 
إلــى أورام خبيثة  للتحول 
نتيجة اهمال العلاج، ويتم 
تشخيصه وعلاجه بالادوية.

أمراض المعدة والاثنى عشر؟ 
٭ من المعروف ان الجرثومة 
الحلزونيــة تتســبب فــي 
مــن  بالعديــد  الاصابــة 
الأمراض الخطرة من بينها 
سرطان المالت ليمفوما، لذا 
حرصت وزارة الصحة على 
تدشــين البرنامــج الوطني 
لمســح الجرثومة قبل ست 
ســنوات تقريبا، من خلال 

مــن الأدويــة التــي تثبــط 
الاحماض وذلك بالإضافة إلى 
نوعين من المضادات الحيوية، 
وقد تم مؤخرا تطبيق علاج 
رباعي نتيجة عدم استخدام 
المضــادات الحيويــة فــي 
الكويــت بشــكل مناســب، 
والتي ادت الى ظهور اجيال 
حديثة من البكتريا المقاومة 
للمضادات الحيوية للقضاء 

وعموما، فــإن غالبية أورام 
القولون تأتي من اللحميات 
التي تتحول إلى أورام، وفي 
الكويــت تم تطبيق برنامج 
وطنــي للمســح الشــامل 
القولــون قبــل  لســرطان 
ست ســنوات تقريبا، وهذا 
البرنامج يســتهدف الفئات 
العمريــة الأكثــر عرضــة 
للاصابة بداية من ســن ٥٠ 
عامــا فمــا فــوق، وتعتمــد 
اجراءات المســح على اجراء 
الفحص للمريض كل خمس 
سنوات، وفي حال اكتشاف 
اللحميــات يتــم الاســراع 
بإزالتها لتجنب تحولها إلى 
ورم، وبالفعــل فقد ســاهم 
البرنامــج في إحــداث نقلة 
في عــلاج القولون ونشــر 
التوعيــة بأهميــة الكشــف 
المبكر عن سرطان القولون، 
واكتشاف العديد من الحالات 
ورم  إلــى  تحولهــا  قبــل 

سرطاني.
حصوة المرارة 

وماذا عن حصوة المرارة؟
٭ يعتمد دور طبيب الجهاز 
الهضمــي علــى تشــخيص 
الحصوات المرارية، وتوصية 
للطبيــب المختــص لعمــل 
استئصال جراحي للمرارة.

هجمة شرسة 

تعرضت مؤخرا لهجمة 
شرسة على مواقع التواصل 

الاجتماعي.. ما الأسباب 
وكيف واجهتها؟

٭ الكويــت دولــة قانــون 
ودولة مؤسســات، والحمد 
الله أننا نعيــش جميعا في 
دولة الأمن والأمان والكرامات 
التي يحصل فيها كل ذي حق 
على حقه، ومن المعروف دائما 
أن النجاح يحرك الأحقاد، وأن 
الإنسان الناجح لابد وأن يدفع 
ضريبة هذا النجاح، وللأسف 
الفاشــلين والحاقدين  فــإن 
الذين لا يستطيعون الوصول 
إلى مــا يصل إليــه غيرهم 
من نجاح بالجــد والمثابرة، 
يحاولــون بشــتى الطــرق 
تشويه هذا النجاح والنيل من 
الصورة الناصعة للناجح في 
المجتمع، وبالنسبة لي فإنني 
والله الحمد وبفضل القضاء 
الكويتي الشــامخ والعادل، 
قمــت بمواجهــة الحملــة 
ضــدي بــكل مــا اوتيت من 
قوة، ونجحت في التصدي 
والحصــول علــى حقي في 
مقاضاة من سعوا للنيل من 
سمعتي ونجاحي، وأظهرت 
براءتي من شكاواهم الكيدية 

التي قدموها ضدي.
وكما تربينا على أن الأشجار 
المثمــرة هي التــي تتعرض 
لتــرد  للقــذف بالحجــارة، 
بأطيب الثمــار، فإنني على 
يقين من أن مثل هذه الترهات 
تزيد الناجح قوة، وتعلي من 
عزيمته وتدفعه إلى المضي 
للأمام بثقة وقــوة وثبات، 
لأنها تؤكد انك تمضي على 
الطريق الصحيــح للنجاح 
والتفــوق، والهجمــة كانت 
تســتهدف النيل مني لكنها 
علــى العكــس نجحــت في 
بالنجــاح  أكثــر  تمســكي 
والعزيمــة علــى مواصلــة 
ما أقــوم به لخدمــة وطني 
ومجتمعــي مــن كويتيــين 
ومقيمين، والمضي في رسالتي 
النبيلة التي عاهدت االله على 
الارتقاء بها مهما واجهت من 

مصاعب.  جرثومة المعدة

هذه الامــراض كما ان هناك 
مســكنات وأدويــة معينــة 
تساعد على تنشيط الكرونز، 
وفي النساء استخدام حبوب 
منع الحمل في بعض الأحيان 
يســاهم فــي نشــاط مرض 

الكرونز.
وعمومــا، فإن النســاء أكثر 
عرضــة للاصابــة بمــرض 
الكرونز والقولون العصبي 
من الرجــال نظرا للتغيرات 
الهرمونيــة، بينمــا يصيب 
القولــون التقرحــي الرجال 
أكثر من النســاء، ولا توجد 
اسباب جينية واضحة لذلك، 
لكن فيمــا يتعلق بالقولون 
العصبي فالمعروف ان النساء 
يتعرضــن أكثــر للضغوط 
النفسية ويمارسن نمط حياة 
غير صحي نسبيا فضلا عن 
قلة الحركة وعدم ممارستهن 

الرياضة.
جرثومة المعدة 

نلاحظ مؤخرا انتشار 
جرثومة المعدة في الكويت 
بصورة لافتة، هل يمكن 

أن نتعرف على هذا المرض 
بصورة أكبر؟

٭ الجرثومة الحلزونية أو 
ما تســمى بجرثومة المعدة 
تم اكتشــافها عــام ١٩٧٠، 
بالتزامن مع النقلة النوعية 
في تشخيص قرحات المعدة 
والاثني عشر، قبل ذلك كان 
أغلب المرضى يتجهون الى 
التدخــل الجراحــي لعلاج 
المعــدة والاثنــي  قرحــات 
عشــر قبــل اكتشــاف هذه 
الجرثومــة، وذلــك بخلاف 
الآن حيــث أصبــح أغلــب 
المرضــى لا يتجهــون إلــى 
التدخل الجراحي، لأن هناك 
علاجا فعالا لهذه الجرثومة، 
فــإن مضاعفات  وبالتالــي 
المــرض من نزيــف وغيره 

أصبحت معدومة.
وهذه الجرثومة تنتقل عن 
المياه والســوائل  طريــق 
والخضراوات والفاكهة، ومع 
انتشار المطاعم والأطعمة 
ارتفعت معدلات  السريعة 
الاصابة بهــا، وهي تعتبر 
الرئيســية  أحد الأســباب 
للاصابة بقرحــات المعدة 
والاثنى عشر وروائح الفم 
الكريهة، وحساسية الجلد 
او بما يسمى بـ«الارتكاريا»، 
البطــن  فضــلا عــن آلام 
الشــديدة، وهي  والغازات 
تصيب نسبة تتراوح بين 
المواطنين  ٦٠ و٧٠٪ مــن 
والمقيميــن نتيجــة اتباع 

د. المخيزيم في سطور
د. خالد المخيزيم خريج كلية الطب جامعة الكويت عام ١٩٩٣. 
وحاصل على شهادة المعادلة الكندية والدراسات العليا من 
كندا واستمر في العمل هناك ســت سنوات خلال الفترة من 

عام ١٩٩٤ إلى ٢٠٠١.
وحصل على البورد الكندي في الأمراض الباطنية وأمراض 

الجهاز الهضمي والكبد. 

كما حصــل على البورد الأميركي فــي الأمراض الباطنية 
وأمراض الجهاز الهضمي والكبد. 

لديه تخصص دقيق في أمــراض الجهاز الهضمي والكبد 
باستخدام المنظار مع السونار.

ولديه خبرة في القطاع الحكومي لأكثر من ٢٠ سنة.
ولدية خبرة في القطاع الخاص (عيادة خاصة) منذ عام ٢٠٠٤.

أعراض جرثومة المعدة

الارتجاع الحمضي والقولون العصبي والقولون التقرحي و«كرونز» الأكثر انتشاراً في الكويت

النساء أكثر عرضة لـ«كرونز» والقولون العصبي بينما يمكن اعتبار القولون التقرحي مرضاً رجالياً

هناك ٣ أنواع من أورام الجهاز الهضمي ونوعان من أورام المريء والكشف المبكر يجنّب تحولها إلى سرطانية

أورام المريء والمعدة والقولون الأكثر شيوعاً والبرنامج الوطني للكشف المبكر حدّ من سرطان القولون

الشفاء الكامل من القولون التقرحي بالتدخل الجراحي واستئصال القولون بالكامل

خالد المخيزيم لـ «الأنباء»: تزايد أعداد الإصابة بمرض 
«كرونز» والقولون التقرحي.. وجرثومة المعدة  تصيب 

من ٦٠ إلى ٧٠٪من المواطنين والمقيمين

د.خالد المخيزيم متحدثا إلى الزميلة حنان عبدالمعبود         (زين علام)

استشاري أمراض 
الجهاز الهضمي والكبد 
بمركز ثنيان الغانم 
بمستشفى الأميري 
د.خالد المخيزيم

ً أكد استشاري أمراض الجهاز الهضمي والكبد بمركز ثنيان الغانم أن ضغوط الحياة والنمط السريع سبب للأمراض في الكويت لأكثر من ٤٠٠٠ حالة سنويا

لمشاهدة الڤيديو


