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المقدمة
ب�سم الله الرحمن الرحيم

لعل���ه كان �أ�س���و�أ ي���وم ف���ي حياتي، ذل���ك النهار عندم���ا ذهبت �إل���ى الطبيب 
لفح�ص بع�ض التغيرات التي �ش���عرت بها، لأخرج من عيادته في حالة نف�سية 
لا �أح�س���د عليها. نحن ن�س���مع بالأخبار ال�س���يئة عن الأمرا�ض والحوادث التي 
تحل بالآخرين، ولكن نادرًا ما نفكر �أنها �ست�صيبنا �شخ�صيًّا. وحتى لو خطر 
على البال �أننا قد ن�ص���اب بمر�ض ع�ضال في حياتنا، ونحاول �أن نتخيل ردود 
فعلنا الممكنة، ف�إن ذلك يختفي عندما ي�صدمنا الواقع. وهذا ما ح�صل لي؛ 
حي���ث �أفادني الطبيب يومئذ بعد درا�س���ة الفحو�ص �أنني م�ص���اب بالليمفوما 
)�أو �سرطان الجهاز الليمفاوي(. وبد�أت الأفكار تعج بي وتت�ضارب في ر�أ�سي، 
وبد�أت �أت�س���اءل عن م�ص���يري وكم من الأيام بقيت لي ف���ي هذه الدنيا. تُرى 
هل �س����أتمكن من ر�ؤية �أهلي و�أ�صدقائي؟ وكم �س����أعي�ش بعد ذلك؟ وكيف لي 
�أن �أق�ض���ي الأيام الباقية لي في هذه الحياة؟ كل هذه الأفكار كانت تدور في 

ر�أ�سي وت�شغل بالي ليل نهار. و�أول �شيء فعلته هو تجديد و�صيتي.
و�أجزم ب�أن �آثار ال�ص���دمة قد امتدت �إلى جميع المحيطين بي؛ فمري�ض 
ال�س���رطان يعاني الداء والدواء، والأهل يعانون �ألم الم�صيبة وهول الفجيعة، 
�إ�ض���افة �إل���ى �أن هذا ال���داء، وهو ف���ي الحقيقة مئ���ات الأن���واع المختلفة في 
�ض���راوتها وخطورته���ا و�إمكانية علاجها، يبقى مفهومًا ف���ي مخيلة الكثيرين 

على �أنه حكم بالموت لا �أكثر.
، فما بي���ن طرفة عي���ن وانتباهته���ا يغير الله من ح���ال �إلى  ولك���ن مه�ًا�لً
ح���ال. لقد حدث تحول في م�س���ار تفكيري �إلى النقي����ض, فبينما كنت �أجري 
الفحو�ص و�أهم بمغادرة عيادة الطبيب، �أعطاني الطبيب بع�ض الكتب باللغة 
الإنجليزي���ة عن هذا المر�ض لقراءتها ومعرفة بع�ض المعلومات عنه. ورويدًا 
روي���دًا بد�أ الأم���ل يدب في نف�س���ي. وكنت كلم���ا تعمقت في الق���راءة، زادني 
؛ فالفكرة الم�س���بقة التي كانت لديَّ عن هذا المر�ض، مثلي  الأمل قوة وتفا�ؤلًا
مث���ل الكثيرين من النا�س غير المخت�ص���ين والذي حماهم الله من ر�ؤيته في 
�أقاربه���م، هي �أنه قات���ل ولا ينجو منه �أحد. وهذه الفك���رة مردها في المقام 
الأول الجه���ل. ولكن م���ن خلال القراءة، عرفت �أنه يمكن ال�ش���فاء من بع�ض 
�أن���واع هذا المر�ض وبن�س���ب كبيرة, كما �أن معنوي���ات المرء من �أهم العوامل 
الت���ي ت�س���اعد ف���ي التعافي. لق���د رفعت القراءة ع���ن هذا المر����ض فعًال من 
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معنويات���ي وبد�أت الإيجابية تراود نظرتي للحياة م���رة �أخرى. وبد�أت �أتكيف 
مع ا�س���تخدام كلمة المر�ض الخبيث والعلاج الكيماوي ولا �أجد غ�ضا�ضة في 

ت�سمية الأ�شياء ب�أ�سمائها، وعلى يقين دائمًا ب�أن لكل داء دواء ب�إذن الله.
وتابعت العلاج لدى المخت�ص���ين، ومنَّ الله عليَّ بال�ش���فاء. وخرجت من 
هذه التجربة و�أنا على يقين من �أن �إتاحة المعلومات للم�ص���ابين بهذا الداء 
ا ف���ي تعاملهم معه وفي نظرتهم  الخبي���ث من الممكن �أن تُحدث تحولًا جذريًّ
���ا؛ فالفكرة المغلوطة عن  للحياة على وجه العموم وكذلك عند محبيهم �أي�ضً
ال�س���رطان �أنه لا يمكن ال�شفاء منه مطلقًا، ولكن ما وجدته هو �أنه في حالات 
كثيرة يمكن العلاج من هذا المر�ض. وهذا يعتمد - بعد ف�ض���ل الله وكرمه - 
على اكت�ش���اف المر�ض مبكرًا وقدرة الإن�سان على التكيف مع و�ضعه الجديد 

والحديث عنه مع الأقارب والأ�صدقاء بدون خوف �أو تهرب.
كان م���ن الطبيع���ي �أن �أبد�أ البحث عن �أي �ش���يء من�ش���ور ع���ن المر�ض، 
وبحثت ف���ي المكتبة العربية ولكن للأ�س���ف وجدت �أنها تفتق���ر �إلى المراجع 
الب�س���يطة وال�سل�س���ة التي تتحدث عن هذا المر�ض ب�ش���تى �أنواعه؛ فالمراجع 
المتاحة �إما متخ�ص�ص���ة للغاية ي�ص���عب على غير المتخ�ص�ص التعامل معها 
وا�س���تيعابها ب�س���هولة، �أو متاحة بلغة غي���ر اللغة العربية تحتاج �إلى �ش���خ�ص 
متبحر في اللغات ليفهم ما بها. ولأنني على يقين من �أنه لا بد لكل �إن�سان �أن 
يحظى بن�ص���يب وافر من الثقافة العامة عن هذا المر�ض، فقد ر�أيت �أن من 
واجبي �أن �أ�س���هم في م�ساعدة �إخواني المتحدثين بالعربية على مواجهة هذا 
المر�ض و�أخذت على عاتقي مهمة توفير م�صادر �سهلة وب�سيطة على الإن�سان 
العادي ليتعرف على م�ؤ�ش���رات هذا المر�ض و�أعرا�ض���ه ومن ثم ي�س���تطيع �أن 
يقي نف�س���ه مغبة الآثار الناتجة عنه، بما في ذلك �س���وء الفهم. وحتى �إن لم 
تكن م�صابًا بهذا المر�ض الع�ضال ) وهو ما �أرجوه من المولى عز وجل ( ف�إن 
التعرف عليه وعلى �أعرا�ض���ه من الممكن �أن يجعلك �س���ببًا في �إنقاذ �إن�س���ان 

حياته على المحك.
وم���ن هنا ف�إنني �أهدي هذا الم�ش���روع �إلى كل م�ص���اب بال�س���رطان، ولا 
�أق�ص���د بالم�ص���ابين المر�ض���ى فقط، ب���ل �أق�ص���د كذلك ذويه���م و�أحبابهم 
و�أ�ص���دقاءهم ومجتمعهم و�أطباءهم وممر�ض���يهم؛ فالكل ي�صيبهم من هذا 

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

�آخر ما و�صل �إليه الطب في هذا المجال.
و�أخي���رًا وبعد جهد جهيد وبح���ث حثيث، وقع الاختيار على كتيبات معهد 
ال�س���رطان الوطني الأمريكي ك�أحد �أف�ضل الم�صادر الثرية بالمعلومات التي 
كتبت ب�أ�س���لوب منا�سب للمر�ضى على مختلف م�ستوياتهم الفكرية والثقافية. 
فقمن���ا بالكتابة للمعه���د و�أذن لنا علما�ؤه 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�صياغتها ب�أ�سلوب ينا�س���ب القارئ العربي وتعديل محتواها بما يتنا�سب مع 

ا والعربي عمومًا. المجتمع ال�سعودي خ�صو�صً
وفي هذا ال�ص���دد لا ي�س���عني �إلا �أن �أتقدم بجزيل ال�ش���كر وبالغ الامتنان 
لجميع من �أ�س���هم معنا في هذا الم�ش���روع، راجيًا م���ن الله الكريم قبوله منا 
���ا، و�أخ�ص بالذكر منهم الدكتور عبد الله العمرو رئي�س  ومنهم عملًا خال�صً
مجل����س �إدارة الجمعي���ة ال�س���عودية الخيري���ة لمكافحة ال�س���رطان, والدكتور 
م�ش���بب الع�س���يري رئي�س هيئة تحري���ر ال�سل�س���لة, والدكتورة ري���م العمران, 
والأ�س���تاذ عبد الرحمن الخرا�شي الم�ش���رف العام على الجمعية, والأ�ستاذة 
العنود ال�ش���لوي المثقفة ال�ص���حية بمدينة الملك فهد الطبية وكل من �أ�سهم 

من فريق العمل الممتد.
كما �أتقدم بخال�ص ال�ش���كر �إلى العاملين بق�سم الت�س���ويق و�إدارة الن�شر 

بمكتبة جرير لإ�سهامهم في �إخراج هذا العمل في �أف�ضل �شكل ممكن.
و�إنني �أرجو �أن يجد قارئ هذا الكتيب وبقية كتيبات ال�سل�س���لة ما ي�ش���في 
الغلي���ل وي���روي الظم����أ وي�س���اعده على تج���اوز المر����ض والتكيف م���ع تبعاته 

والمعرفة التامة التي ت�ساعده على عبور تلك المحنة ال�شديدة وتجاوزها.
و�أ�س�أل الله العلي القدير �أن يمن على الجميع بالعافية وال�سلامة.

محمد العقيل
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نبذة عن الكتيب
يتناول هذا الكتيب ال�سرطان )Cancer(* الذي ين��شأ في 

.)Gastric cancer( ا المعدة, والذي ي�سمى �أي�ضً
كل عام يتم ت�شخي�ص حالة ع�شرات الآلاف ب�أنهم م�صابون 
ب�سرطان المعدة، و�أغلب هذه الحالات قد تجاوزوا ال�سبعين من 

العمر.
وال��ع�الج،  الت�شخي�ص،  كيفية  على  الكتيب  ه��ذا  يطلعك 
كيفية  يو�ضح  �أنه  كما  والمتابعة.  الداعمة،  والرعاية  والتغذية، 
�إلمامك  ي�ساعدك  وق��د  البحثية.  ال��درا���س��ات  ف��ي  الم�شاركة 
ال��ق��رارات  اتخاذ  في  فعال  ب��دور  القيام  في  المعدة  ب�سرطان 

المتعلقة بالعناية الطبية التي تحتاج �إليها. 
هذا الكتيب يحتوي على قوائم �أ�سئلة يمكنك طرحها على 
قائمة  ا�صطحاب  يجدون  النا�س  من  فكثير  الخا�ص؛  طبيبك 
ما  تتذكر  ولكي  مفيدًا.  �أم��رًا  الطبيب  زي��ارة  عند  الأ�سئلة  من 
ا  �أي�ضً يمكنك  كما  تدون ملاحظات،  �أن  يمكنك  الطبيب،  يقوله 
مع  تتحدث  عندما  عائلتك  �أف���راد  �أح��د  �أو  �صديق  ا�صطحاب 
�أو  الأ�سئلة  وطرح  الملاحظات،  تدوين  على  لي�ساعدك  طبيبك 

حتى مجرد الا�ستماع.
لأحدث المعلومات المتعلقة ب�سرطان الدم، يمكنك الدخول 
http://www.cancer.gov/ الإل��ك��ت��رون��ي:  الموقع  ه��ذا  على 

cancertopics/types/stomach

*  �ستجد الكلمات المكتوبة بخط مائل في القامو�س الوارد بالكتيب، و�ستجد فيه �شرحًا وافيًا لها.
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المعدة
المعدة، ع�ضو )Organ( مجوف يقع في الجزء العلوي من 

البطن )Abdomen(, �أ�سفل ال�ضلوع.
 .)Digestive system( والمعدة جزء من الجهاز اله�ضمي
وينتقل الطعام من الفم عبر المريء �إلى المعدة. وفي المعدة، 
المعدة  في  الموجودة  الع�ضلات  وتدفع  �سائلًا.  الطعام  ي�صبح 

ال�سائل �إلى الأمعاء الدقيقة.
ولجدار المعدة خم�س طبقات:

●● :))Mucosa( )ال��م��خ��اط��ي��ة  ب��ط��ان��ة  �أو  داخ��ل��ي��ة  ط��ب��ق��ة 
ت�ساعد الع�صارات التي تفرزها الغدد )Glands( في الطبقة 

الداخلية على ه�ضم الطعام.
●● )Tissue( هي الن�سيج :)Submucosa( تحت المخاطية

الذي يدعم الطبقة الداخلية.
طبقة ع�ضلية: تتقل�ص الع�ضلات الموجودة في هذه الطبقة ●●

لخلط الطعام وهر�سه.
يدعم ●● ال��ذي  الن�سيج  هي   :)Subserosa( الم�صلية  تحت 

الطبقة الخارجية.
الخارجية ●● الطبقة  تحيط   :)Serosa( الخارجية  الطبقة 

بالمعدة، وتبقي المعدة في مكانها.
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المرئ

المعدة
عقدة ليمفاوية

الأمعاء الدقيقة الأمعاء الداخلية

الطبقة تحت المخاطية
المرىء
المرىء
المرىء

عر�ض �صورة المعدة والأع�ضاء القريبة منها
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الخلايا ال�سرطانية
ال��وح��دة  وه���ي  ال��خ�الي��ا )Cells(؛  ف��ي  ال�����س��رط��ان  ي��ب��د�أ 
الأ�سا�سية المكونة للأن�سجة، وتكون الأن�سجة المعدة وغيرها من 

�أع�ضاء الج�سم.
تنمو الخلايا الطبيعية وتنق�سم لتكون خلايا جديدة نظرًا 
لحاجة الج�سم لها. وعندما ت�شيخ الخلايا الطبيعية �أو تتعر�ض 

للتلف، ف�إنها تموت، وتحل محلها خلايا جديدة.
خاطئ؛  نحو  على  العملية  هذه  ت�سير  الأح��ي��ان،  بع�ض  في 
�أن  �أو دون  لها،  الج�سم  فتتكون خلايا جديدة رغم عدم حاجة 
تموت الخلايا ال�شائخة �أو التالفة مثلما ينبغي لها. وفي كثير من 
ت�سمى  الأن�سجة  من  كتلة  �إ�ضافية  خلايا  تراكم  يُحْدِثُ  الأحيان 

 .)Tumor( )(، �أو )ورمًاPolyp( )ا(، �أو )�سليلة )نموًّ
�أو   ،)Benign( حميدة  المعدة  في  الموجودة  الأورام  تكون  قد 
الأورام  مثل  م�ضرة  لي�ست  الحميدة  والأورام   .)Malignant( خبيثة 

الخبيثة:
الأورام الحميدة:●●

نادرًا ما تمثل خطرًا على الحياة.}}
يمكن ا�ستئ�صالها دون �أن تنمو من جديد في العادة.}}
لا تغزو الأن�سجة المجاورة لها.}}
لا تنت�شر لأجزاء �أخرى من الج�سم.}}

الأورام الخبيثة:●●
قد تمثل خطرًا على الحياة.}}
كثيرًا ما يتم ا�ستئ�ص���الها ولكنه���ا تنمو من جديد في }}

بع�ض الأحيان.
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قد تغزو وتتلف الأع�ضاء والأن�سجة القريبة منها.}}
قد تنت�شر لأجزاء �أخرى من الج�سم.}}

في  الموجودة  الخلايا  في  المعدة  �سرطان  يبد�أ  ما  عادة 
ال�سرطان  ي�صل  قد  الوقت،  ومع  المعدة.  من  الداخلية  الطبقة 
�أي  ينمو  وق��د  المعدة.  لجدار  ي�صل  حتى  الداخلية  للطبقات 
لي�صل  المعدة  من  الخارجية  الطبقة  ويتجاوز  المعدة  في  ورم 
للأع�ضاء القريبة؛ مثل الكبد �أو البنكريا�س �أو المريء �أو الأمعاء.
قد تنت�شر خلايا �سرطان المعدة من خلال انف�صالها عن 
الليمفاوية  الأوعية  �أو  الدموية  الأوعية  فتدخل  الأ�صلي،  ال��ورم 
)Lymph vessels(؛ التي تت�شعب لكل �أن�سجة الج�سم. وقد توجد 
 )Lymph nodes( الليمفاوية  العقد  في  ال�سرطانية  الخلايا 
ب�أن�سجة  ال�سرطانية  الخلايا  ترتبط  وقد  المعدة.  من  القريبة 

�أخرى وتنمو لتكون �أورامًا جديدة قد تتلف هذه الأن�سجة.
انظر   .)Metastasis( نقيلة  ال�سرطان  انت�شار  وي�سمى 
�إذا كنت  "ت�صنيف المراحل" والوارد بـ �ص 10  الجزء بعنوان: 

تبحث عن معلومات عن �سرطان المعدة الآخذ في الانت�شار.

عوامل الخطورة
من  المعدة،  في  ب�سرطان  م�صاب  �إن��ك  لك  يقال  عندما 
�إ�صابتك بهذا المر�ض. ولا  تت�ساءل عما ت�سبب في  �أن  الطبيعي 
�أحد يعرف بال�ضبط الأ�سباب الحقيقية وراء الإ�صابة ب�سرطان 
ما  �شخ�ص  ي�صاب  لماذا  الأط��ب��اء  يعرف  ما  ف��ن��ادرًا  المعدة. 

ب�سرطان المعدة، ولا ي�صاب به �شخ�ص �آخر. 
خطورة  لعوامل  المعر�ضين  الأ�شخا�ص  �أن  الأطباء  يعرف 
ب�سرطان  �إ�صابتهم  احتمالات  تزيد  معينة   )Risk Factors(
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المعدة مقارنة بغيرهم من النا�س. وعامل الخطورة هو �شيء قد 
يزيد فر�ص الإ�صابة بالمر�ض.

تو�صلت الأبحاث �إلى عوامل الخطورة التالية التي قد ت�سبب 
الإ�صابة ب�سرطان المعدة:

هي ●●  :)Helicobacter Pylori( البوابية  الملوية  عدوى 
نوع من الجراثيم )Bacterium( التي عادة ما ت�صيب الطبقة 
الملوية  بالعدوى  الإ�صابة  ت�سبب  وقد  المعدة.  من  الداخلية 
 Peptic( ه�ضمية  وقرح   )Inflammation( التهاب  البوابية 
ulcers(. كما �أنها تزيد خطر الإ�صابة ب�سرطان المعدة، ولكن 
ب�سرطان  ي�صابون  العدوى  بهذه  الم�صابين  من  قليًال  ع��ددًا 

المعدة.
التهاب المعدة الم�ستديم: فالأ�شخا�ص الذي يعانون حالات ●●

الخبيثة  الأنيميا  )مثل  الم�ستديم  المعدة  بالتهاب  ترتبط 
ب�سرطان  �إ�صابتهم  خطر   يرتفع   ))Pernicious anemia(
من  ج��زء  ا�ستئ�صال  تم  الذين  الأ�شخا�ص  �أن  كما  المعدة، 
معدتهم قد يعانون التهاب المعدة الذي ي�ستمر لفترات طويلة، 
�سنوات  بعد  المعدة  ب�سرطان  �إ�صابتهم  خطر  يرتفع  وبالتالي 

عديدة من عملية الا�ستئ�صال.
التدخين: فالمدخنون يرتفع خطر �إ�صابتهم ب�سرطان المعدة ●●

�أكثر من غير المدخنين. والمدخنون ب�شراهة هم �أكثر النا�س 
عر�ضة للإ�صابة ب�سرطان المعدة.

�أو ●● الإخ���وة  �أو  )الآب���اء  المقربون  ف��الأق��ارب  العائلة:  ت��اري��خ 
�سرطان  مع  تاريخ  لديه  الذي  لل�شخ�ص  الأطفال(  �أو  الأخوات 
المعدة �أكثر عر�ضة للإ�صابة ب�سرطان المعدة، ولو كان الكثير 
من الأقارب المقربين لديهم تاريخ مع �سرطان المعدة، يكون 

الخطر �أكبر. 



1011

�ضعف التغذية، ونق�ص الن�شاط البدني �أو ال�سمنة:●●
ت�ش���ير الأبحاث �إلى �أن الأ�شخا�ص الذين يتبعون نظمًا }}

غذائي���ة غني���ة بالأطعم���ة المدخن���ة، �أو المملح���ة، �أو 
المخللة يرتفع خطر �إ�صابتهم ب�سرطان المعدة. وعلى 
الجانب الآخر، نجد الأ�ش���خا�ص الذي���ن يتبعون نظمًا 
غذائي���ة غنية بالفاكه���ة والخ�ض���راوات الطازجة �أقل 

عر�ضة للإ�صابة بهذا المر�ض.
ق���د يزي���د نق����ص الن�ش���اط البدن���ي خط���ر الإ�ص���ابة }}

ب�سرطان المعدة.
كما �أن الأ�ش���خا�ص الذين يعانون ال�سمنة يزداد خطر }}

�إ�صابتهم بال�سرطان في الجزء العلوي من المعدة.
ي�صابون  لا  خطورة  عوامل  لديهم  تتواجد  الذين  الأ�شخا�ص  �أغلب 
الم�صابين  من  كثير  هناك  المثال،  �سبيل  على  المعدة.  ب�سرطان 
بعدوى الملوية البوابية، ولكنهم لا ي�صابون بال�سرطان على الإطلاق. 
الأ�شخا�ص  نجد  الأح��ي��ان  بع�ض  في  ف�إننا  الآخ���ر،  ال�صعيد  وعلى 

الم�صابين بالمر�ض لي�ست لديهم عوامل خطورة معروفة.

الأعرا�ض
في كثير من الحالات، لا يحدث �سرطان المعدة في مراحله 
الأولية �أي �أعرا�ض؛ ولكن مع نمو ال�سرطان، نجد �أكثر الأعرا�ض 

�شيوعًا هي:
�شعور بعدم الراحة �أو �ألم في منطقة المعدة.●●
�صعوبة في البلع●●
غثيان وقيء●●
فقد الوزن●●
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�شعور بال�شبع �أو الانتفاخ بعد تناول وجبة �صغيرة●●
تقي�ؤ الدم �أو نزول دم مع البراز●●

في �أغلب الحالات، لا ترجع هذه الأعرا�ض لوجود �سرطان. 
قد  ال��ع��دوى  �أو  ال��ق��رح  مثل  �أخ���رى،  �صحية  م�شكلات  فهناك 
يعاني  �شخ�ص  �أي  على  يجب  لذلك،  نف�سها.  الأعرا�ض  تحدث 
هذه الأعرا�ض �أن يخبر طبيبه بها حتى يتم ت�شخي�ص الم�شكلة 

وعلاجها في وقت مبكر قدر الم�ستطاع.

الت�شخي�ص
�إذا ظهرت عليك �أعرا�ض ت�شير لإ�صابتك ب�سرطان المعدة، 
ف�سوف يفح�صك الطبيب ليرى ما �إذا كانت ب�سبب ال�سرطان �أو 
لأي �سبب �آخر. وقد يحولك طبيبك �إلى طبيب الجهاز اله�ضمي 
وعلاج  ت�شخي�ص  في  متخ�ص�ص  وهو  )gastroenterologist(؛ 

م�شكلات اله�ضم.
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�سوف يطرح عليك الطبيب �أ�سئلة تتعلق بتاريخك ال�شخ�صي 
اختبارات  من  وغيرها  دم  فحو�صات  �ستجري  كما  والعائلي، 

ا �إلى: المعمل. كما قد تخ�ضع �أي�ضً
فح�ص �سريري: فيك�شف الطبيب على بطنك ليرى هل هناك ●●

الطبيب  �سيفح�ص  كما  �أخ��رى.  تغيرات  �أي  �أو  ت��ورم  �أو  �سائل 
العقد الليمفاوية للت�أكد من تورمها.

الطبيب ●● ي�ستخدم   :)Endoscopy( ال��داخ��ل��ي  التنظير 
�أنبوبًا رفيعًا م�ضاءً )منظارًا( ليفح�ص معدتك. و�سوف يخدر 
الطبيب حلقك في البداية بمخدر )Anesthetic( رذاذ. وقد 
تمرير  ويتم  الا�سترخاء.  على  ي�ساعدك  علاجًا  ا  �أي�ضً تتلقى 

الأنبوب عبر الفم والمريء �إلى المعدة.
ن�سيج ●● لا�ستئ�صال  �أداة  المنظار  يحتوي   :)Biopsy( عينة  �أخذ 

من  ن�سيج  لا�ستئ�صال  المنظار  الطبيب  وي�ستخدم  المعدة،  من 
 )Pathologist( الأم��را���ض  علم  �أخ�صائي  ويفح�ص  المعدة، 
�أخذ  ويعد  �سرطانية.  خلايا  عن  للك�شف  المجهر  تحت  الن�سيج 
العينة الطريقة الوحيدة الم�ضمونة لمعرفة وجود خلايا �سرطانية.

�أخذ  قبل  على طبيبك  في طرحها  ترغب  قد  �أ�سئلة 
العينة:

كيف �سيتم �أخذ العينة؟●●
هل �سيكون الأمر م�ؤلمًا؟●●
هل هناك �أي مخاطر؟ ما احتمالات �إ�صابتي بالعدوى �أو ●●

النزيف بعد �أخذ العينة؟
متى يمكنني �أن �أعود لنظامي الغذائي المعتاد؟●●
هل �س�أعرف النتائج ب�سرعة؟●●
ب��شأن ●● معي  �سيتحدث  فمن  ب�سرطان،  م�صابًا  كنت  �إذا 

الخطوات التالية؟ فمتى؟
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ت�صنيف المراحل
ب�سرطان  م�صاب  �أن��ك  العينة  �أخ��ذ  نتيجة  �أظ��ه��رت  �إذا 
)مدى(  مرحلة  يعرف  �أن  �إلى  طبيبك  يحتاج  ف�سوف  المعدة، 

المر�ض كي ي�ساعدك على اختيار �أف�ضل علاج.
ويعد ت�صنيف المراحل محاولة حذرة لمعرفة ما يلي:

لأي مدى اخترق الورم جدار المعدة●●
الأن�سجة ●● هاجم  قد  المعدة  في  الموجود  ال��ورم  ك��ان  �إذا  ما 

القريبة
لأي ●● كذلك  الأم��ر  كان  و�إن  انت�شر،  قد  ال�سرطان  كان  �إذا  ما 

�أجزاء الج�سم
على  العثور  الممكن  من  المعدة،  �سرطان  ينت�شر  عندما 
�أو  الكبد  �أو  المجاورة،  الليمفاوية  العقد  في  �سرطانية  خلايا 
وقد  الأع�ضاء.  من  غيرها  �أو  الأمعاء  �أو  المريء  �أو  البنكريا�س 
�أخ��رى  واختبارات  دم  فحو�صات  �إج��راء  الطبيب  منك  يطلب 

لفح�ص هذه المناطق:
تظهر ●● قد   :)Chest X-Ray( ال�صدر  على  �سينية  �أ�شعة 

الأ�شعة ال�سينية العقد الليمفاوية المتورمة �أو �أي علامات �أخرى 
للمر�ض في منطقة ال�صدر.

�أ�شعة ●● �آل��ة  تلتقط   :)CT scan( محو�سب  طبقي  ت�صوير 
المف�صلة  ال�صور  من  ع��ددًا  كمبيوتر  بجهاز  مو�صلة  �سينية 
ب�صبغة،   )Injection( حقنك  يتم  وق��د  ج�سمك.  لأع�ضاء 
الأورام  تظهر  وقد  �أ�سهل،  الطبيعية  غير  المناطق  ر�ؤية  تجعل 
من  �آخ��ر  مكان  �أي  في  �أو  البنكريا�س  �أو  الكبد  في  الموجودة 

الج�سم على الأ�شعة المقطعية.
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●● Endoscopic( ال�����ص��وت��ي��ة  ف����وق  ب��ال��م��وج��ات  ال��ت��ن��ظ��ي��ر 
�أنبوبًا رفيعًا م�ضاءً )منظارًا(  ultrasound(: يمرر الطبيب 
عبر الحلق. وير�سل الم�سبار الموجود في نهاية الأنبوب موجات 
ب�أن�سجة  الموجات  هذه  فترتطم  �سماعها،  يمكنك  لا  �صوتية 
بناءً  �صورة  الكمبيوتر  ويعر�ض  الأع�ضاء.  من  وغيرها  المعدة 
العمق  مدى  تعر�ض  �أن  لل�صورة  ويمكن  ال�صوت،  ارتجاع  على 
وقد  المعدة.  ج��دار  ال�سرطانية  الخلايا  ب��ه  هاجمت  ال��ذي 

ي�ستخدم طبيبك �إبرة لأخذ عينة من ن�سيج العقد الليمفاوية.
ال��ج��راح ●● ي��ج��ري   :)Laparoscopy( ال���ب���ط���ن  ت��ن��ظ��ي��ر 

ويدخل  معدتك.  ف��ي   )Incisions( �شقوقًا   )Surgeon(
�إلى   )Laparoscope )منظارًا  م�ضاءً  رفيعًا  �أنبوبًا  الجراح 
المعدة. وقد ي�ست�أ�صل الطبيب العقد الليمفاوية �أو يح�صل على 

عينة من �أن�سجتها من خلال �أخذ العينة.
في بع�ض الأحيان، لا يتم الانتهاء من ت�صنيف المراحل �إلا 
بعد �إجراء جراحة لا�ستئ�صال الورم والعقد الليمفاوية المجاورة.

لمنطقة  الأ�سا�سي  مكانه  من  المعدة  �سرطان  ينت�شر  عندما 
�أخرى من الج�سم، يتخذ الورم الجديد نوع الخلايا غير الطبيعية 
نف�سه وا�سم الورم الأ�سا�سي )الأ�صلي( نف�سه، على �سبيل المثال، 
الخلايا  ت�صبح  ف�سوف  الكبد،  �إل��ى  المعدة  �سرطان  انت�شر  �إذا 
ال�سرطانية الموجودة في الكبد هي خلايا �سرطان المعدة. وي�سمى 
ولي�س �سرطان   ،)Metastatic( النقيلي المعدة  المر�ض �سرطان 
الكبد. ولهذا ال�سبب، يتم علاجه مثلما يتم علاج �سرطان المعدة، 
المر�ض  الجديد  ال��ورم  الأط��ب��اء  وي�سمي   الكبد.  �سرطان  ولي�س 

)البعيد( �أو المر�ض النقيلي.
وفيما يلي نعر�ض مراحل ت�صنيف �سرطان المعدة:
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المعدة ●● من  الداخلية  الطبقة  في  ال��ورم  يوجد  �صفر:  المرحلة 
 Carcinoma( فقط. وت�سمى المرحلة ال�صفرية �سرطانة لابدة

.)in situ

المرحلة 1: واحدة مما يلي:●●
يهاج���م الورم الطبقة تح���ت المخاطية فقط )تعر�ض }}

ال�ص���ورة ال���واردة ف���ي �ص 4 طبق���ات المع���دة(. وقد 
توجد الخلايا ال�س���رطانية فيما ي�ص���ل �إلى �س���ت عقد 

ليمفاوية.
�أو يهاج���م ال���ورم الطبق���ة الع�ض���لية �أو الطبق���ة تحت }}

الم�ص���لية. ولا تنت�ش���ر الخلايا ال�س���رطانية �إلى العقد 
الليمفاوية �أو �أي �أع�ضاء �أخرى.

المرحلة 2: واحدة مما يلي:●●
يهاج���م الورم الطبقة تحت المخاطية فقط، وتنت�ش���ر }}

الخلايا ال�سرطانية من 7 �إلى 15 عقدة ليمفاوية.
�أو يهاجم الورم الطبقة الع�ض���لية �أو تحت الم�ص���لية. }}

وتنت�ش���ر الخلاي���ا ال�س���رطانية م���ن 1 �إل���ى 6 عقدات 
ليمفاوية.

�أو يخت���رق الورم الطبق���ة الخارجية م���ن المعدة. ولا }}
تنت�شر الخلايا ال�سرطانية �إلى العقد الليمفاوية �أو �أي 

�أع�ضاء �أخرى.
المرحلة 3: واحدة مما يلي:●●

يهاج���م الورم الطبق���ة الع�ض���لية �أو تحت الم�ص���لية. }}
وتنت�ش���ر الخلاي���ا ال�س���رطانية م���ن 7 �إل���ى 15 عقدة 

ليمفاوية.
�أو يخت���رق الورم الطبقة الخارجية. وتنت�ش���ر الخلايا }}

ال�سرطانية من 1 �إلى 15 عقدة ليمفاوية.
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�أو يهاج���م ال���ورم الأع�ض���اء المج���اورة مث���ل الكبد �أو }}
القول���ون �أو الطحال. ولا تنت�ش���ر الخلايا ال�س���رطانية 

�إلى العقد الليمفاوية �أو �إلى الأع�ضاء البعيدة.
المرحلة 4: واحدة مما يلي:●●

تنت�ش���ر الخلاي���ا ال�س���رطانية لأكث���ر م���ن 15 عق���دة }}
ليمفاوية.

�أو يهاجم الورم الأع�ض���اء المج���اورة وعقدة ليمفاوية }}
واحدة على الأقل.

�أو تنت�شر الخلايا ال�سرطانية �إلى الأع�ضاء البعيدة.}}

العلاج
ال��ورم،  ومكان  حجم  على  �أ�سا�سًا  العلاج  اختيار  يتوقف 

ومرحلته و�صحتك العامة.
وقد يت�ض���من ع�ل�اج �س���رطان المع���دة التدخ���ل الجراحي 
�أو   ،)Chemotherapy( الكيميائ���ي  الع�ل�اج  �أو   ،)Surgery(
العلاج الإ�ش���عاعي )radiotherapy(. و�أغلب الظن �أنك �س���وف 
تتلق���ى �أكثر من نوع من العلاج. على �س���بيل المثال، قد تح�ص���ل 
عل���ى علاج كيميائ���ي قبل �أو بع���د التدخل الجراح���ي. وكثيرًا ما 

تح�صل عليه في وقت خ�ضوعك للعلاج الإ�شعاعي نف�سه.
قد ترغب في التحدث مع طبيبك عن الم�شاركة في تجربة 
العلاج  لطرق  بحثية  درا�سة  وهي  )Clinical trial(؛  �سريرية 
ا للمر�ضى في �أية  الجديدة. وتعد التجارب ال�سريرية خيارًا مهمًّ
بالكتيب  الوارد  الجزء  انظر  الدم.  �سرطان  مراحل  مرحلة من 

تحت عنوان الم�شاركة في �أبحاث ال�سرطان.
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على  لم�ساعدتك  الأخ�صائيين  من  فريق  لديك  يكون  قد 
قد  �أو  �أخ�صائي،  �إلى  يحيلك طبيبك  وقد  و�ضع خطة علاجك. 
المعدة  �سرطان  ع�الج  �أخ�صائيو  ويت�ضمن  ذل��ك.  منه  تطلب 
وجراحين   ،)Gastroenterologists( اله�ضمي  الجهاز  �أطباء 
 Medical(( و�أخ�صائي علاج الأورام بالعقاقير ،)Surgeons(
 Radiation( بالإ�شعاع  الأورام  علاج  و�أخ�صائي   ،Oncologist

Oncologist(. وقد يت�ضمن الفريق الطبي القائم على رعايتك 

 Oncology( الأورام  علاج  في  متخ�ص�صة  ممر�ضة  ال�صحية 
.)Registered dietitian( و�أخ�صائي تغذية علاجية ،)nurse

قد ي�شرح لك الفريق الطبي القائم على رعايتك الاختيارات 
المتاحة لديك في العلاج، والنتائج المتوقعة، والأعرا�ض الجانبية 
كثيرًا  ال�سرطان  علاج  لأن  ونظرًا  المحتملة.   )Side effects(
له  تكون  �أن  ال�شائع  ال�سليمة، فمن  والأن�سجة  الخلايا  يتلقف  ما 
�أعرا�ض جانبية. قبل بدء العلاج، �سل الفريق الطبي القائم على 
من  الوقاية  وكيفية  المحتملة،  الجانبية  الأعرا�ض  عن  رعايتك 
هذه الأعرا�ض �أو تقليلها، وكيف يمكن للعلاج �أن يغير �أن�شطتك 
المعتادة. يمكنك بالتعاون مع الفريق الطبي القائم على رعايتك 

�أن تعملوا معًا على �أن تلبي خطة العلاج احتياجاتك.
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بدء  قبل  طبيبك  على  طرحها  في  ترغب  قد  �أ�سئلة 
العلاج:

�أي ●● تظهر  هل  ال�سرطان؟  انت�شر  هل  المر�ض؟  مرحلة  ما 
عقد ليمفاوية علامات وجود خلايا �سرطانية؟

�أمامي ●● المتاحة  ال��خ��ي��ارات  م��ا  ال��ع�الج؟  م��ن  ال��ه��دف  م��ا 
بالن�سبة للعلاج؟ ما الذي تقترحه عليّ؟ لماذا؟

ما المزايا المتوقعة لكل نوع من �أنواع العلاج؟●●
ما الذي يمكنني عمله لأ�ستعد للعلاج؟●●
الأمر ●● كان  �إذا  الم�ست�شفى؟  في  البقاء  �إلى  �س�أحتاج  هل 

كذلك، ف�إلى �أي مدى �ستطول فترة بقائي فيه؟
ما المخاطر والأعرا�ض الجانبية المحتملة لكل نوع من �أنواع ●●

العلاج؟ كيف يمكن ال�سيطرة على الأعرا�ض الجانبية؟
الت�أمين هذه ●● التكاليف المحتملة للعلاج؟ هل �سيغطي  ما 

التكاليف؟
من ●● ه��ل  المعتادة؟  �أن�شطتي  على  ال��ع�الج  �سي�ؤثر  كيف 

المحتمل �أن �أواجه م�شكلات في تناول الطعام �أو �أن �أعاني 
�أية م�شكلات �أخرى؟

�سريرية( ●● )تجربة  بحثية  لدرا�سة  الخ�ضوع  �سيكون  هل 
خيارًا جيدًا بالن�سبة لي؟

�أن ●● يمكنني  �آخ��ري��ن  �أط��ب��اء  �أ�سماء  لي  تر�شح  �أن  يمكنك  هل 
�أح�صل منهم على ر�أي ثانٍ عن خيارات العلاج المتاحة �أمامي؟

كم مرة يجب �أن �أخ�ضع للك�شف الدوري؟●●

الجراحة
مكان  على  المعدة  ل�سرطان  الجراحي  التدخل  نوع  يتوقف 



19

�أو  بالكامل  المعدة  الجراح  ي�ست�أ�صل  وق��د  ال�سرطان.  تواجد 
الجزء الذي ي�ضم ال�سرطان فح�سب.

ب�إمكانك �أن تتحدث مع طبيبك عن �أنواع الجراحات و�أيها 
تنا�سبك:

)تحت ●● الجزئي   )Gastrectomy( المعدي  الا�ستئ�صال 
التام( للأورام الموجودة في الجزء ال�سفلي من المعدة: 
ي�ضم  ال��ذي  المعدة  م��ن  ال�سفلي  ال��ج��زء  ال��ج��راح  ي�ست�أ�صل 
ال�سرطان, ثم يربط الجزء المتبقي من المعدة بالأمعاء، وقد 
القريبة  الأن�سجة  الليمفاوية وغيرها من  العقد  ا�ستئ�صال  يتم 

من هذا الجزء.
الجزء ●● ف��ي  ال��م��وج��ودة  ل�ل��أورام  الكلي  المعدي  الا�ستئ�صال 

والعقد  بالكامل  المعدة  الجراح  ي�ست�أ�صل  المعدة:  من  العلوي 
الدقيقة،  والأمعاء  المريء  من  و�أج��زاء  منها  القريبة  الليمفاوية 
يتم  ن���ادرة  ح��الات  وف��ي  ال���ورم.  م��ن  القريبة  الأخ���رى  والأن�سجة 
بالأمعاء  المريء  الجراح  يربط  ثم  ا.  �أي�ضً الطحال  ا�ستئ�صال 

الدقيقة مبا�شرة.
من  الجراحي  التدخل  بعد  لل�شفاء  اللازم  الوقت  ويختلف 
�أكثر.  �أو  �أ�سبوع  �شخ�ص لآخر، وقد تمكث في الم�ست�شفى طوال 
وقد ت�شعر ب�ألم في الأيام القليلة الأولى. وقد ي�ساعد الدواء على 
التحكم في �ألمك. وقبل الجراحة، يجب �أن تناق�ش خطة تخفيف 
الألم مع طبيبك �أو ممر�ضتك. وبعد �إجراء الجراحة، قد يعدل 

الطبيب الخطة �إذا احتجت �إلى مزيد من التخفيف من الألم.
بالتعب  ي�شعرون  المعدة  في  جراحة  يجرون  ممن  كثير 
على  القائم  الفريق  يتابعك  و�سوف  الوقت،  لبع�ض  ال�ضعف  �أو 
�أو غيرها  �أو عدوى  �أي علامات لنزيف  رعايتك ال�صحية ليرى 

من الم�شكلات التي قد تتطلب علاجًا.
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���ا الإ����ص���اب���ة ب��الإم�����س��اك  وق����د ت�����س��ب��ب ال���ج���راح���ة �أي�������ضً
الأعرا�ض  وهذه   .)Diarrhea( الإ�سهال  �أو   ،)Constipation(
عادة ما يكون من الممكن التحكم فيها ب�إجراء بع�ض التغيرات 
في النظام الغذائي �أو العقاقير. انظر الجزء الخا�ص بالتغذية 

لمزيد من المعلومات عن تناول الطعام بعد �إجراء الجراحة.

�إجراء  قبل  ترغب في طرحها على طبيبك  قد  �أ�سئلة 
الجراحة:

�أي نوع من الجراحات تو�صيني به؟ ولماذا؟●●
�أي ●● �ست�ست�أ�صل  هل  الليمفاوية؟  العقد  �ست�ست�أ�صل  هل 

�أن�سجة �أخرى؟ ولماذا؟
ما الذي �س�أ�شعر به بعد �إجراء الجراحة؟●●
هل �س�أحتاج �إلى نظام غذائي خا�ص ؟●●
�إذا �شعرت ب�ألم، فكيف لك �أن ت�سيطر عليه؟●●
ما المدة التي �س�أمكثها في الم�ست�شفى؟●●
هل من المحتمل �أن �أواجه م�شكلات في تناول الطعام؟●●
هل �س�أعاني �أي �أعرا�ض جانبية على المدى الطويل؟●●

العلاج الكيميائي
�أغلب مر�ضى �سرطان المعدة يخ�ضعون للعلاج الكيميائي. 

وي�ستخدم العلاج الكيميائي عقاقير لقتل الخلايا ال�سرطانية.
بعد  �أو  الجراحة  قبل  الكيميائي  العلاج  على  تح�صل  وقد 
�إلى جانب  �إ�شعاعي  �إجرائها. وبعد الجراحة، قد تخ�ضع لعلاج 

العلاج الكيميائي.
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وعادة ما تُعطى العقاقير التي تعالج �سرطان المعدة عبر 
�أغلب  Intravenous(. و�سوف تح�صل  الوريد )الحقن الوريدي 

الظن على مجموعة من العقاقير.
بالمري�ض  الخا�ص  الجزء  في  الكيميائي  العلاج  تتلقى  قد 
الخارجي من الم�ست�شفى، �أو في مكتب الطبيب، �أو في المنزل. 
وبع�ض النا�س يحتاجون �إلى المكوث في الم�ست�شفي في �أثناء فترة 

العلاج.
تتوقف الأعرا�ض الجانبية في الأ�سا�س على نوعية العقاقير 
التي يتلقاها المري�ض وجرعتها. والعلاج الكيميائي يقتل الخلايا 
الخلايا  ا  �أي�ضً ت�ضر  العقاقير  ولكن  النمو،  �سريعة  ال�سرطانية 

الطبيعية التي تنق�سم ب�سرعة:
خلايا الدم: عندما تقلل العقاقير ن�سبة خلايا الدم ال�سليمة، ●●

ف�إنك تميل للإ�صابة بالعدوى، �أو التعر�ض للكدمات �أو النزيف 
ب�سهولة، كما �أنك ت�شعر ب�ضعف وتعب �شديدين. و�سوف يت�أكد 
الفريق القائم على رعايتك ال�صحية من انخفا�ض ن�سب خلايا 
الدم. ف�إذا كانت ن�سب خلايا الدم منخف�ضة لديك، فقد يوقف 
�أو يقلل جرعة  الوقت،  الكيميائي بع�ض  العلاج  فريقك الطبي 
تكوين  على  الج�سم  ت�ساعد  قد  �أدوي��ة  ا  �أي�ضً وهناك  العقار. 

خلايا دم جديدة.
ت�ساقط ●● الكيميائي  العلاج  ي�سبب  قد  ال�شعر:  ج��ذور  خلايا 

ال�شعر، ف�إذا ت�ساقط �شعرك، ف�سوف ينمو من جديد بعد العلاج، 
ولكنه قد يكون مختلفًا بع�ض ال�شيء من حيث اللون والملم�س.

العلاج ●● ي�سبب  ق��د  اله�ضمي:  ال��ج��ه��از  تبطن  ال��ت��ي  ال��خ�الي��ا 
قرح  �أو  والإ���س��ه��ال،  والقيء  وال���دوار  ال�شهية،  �ضعف  الكيميائي 
�أدوية  عن  رعايتك  على  القائم  الفريق  ا�س�أل  ال�شفتين.  �أو  الفم 
هذه  مع  الت�أقلم  على  ت�ساعدك  �أن  ��شأنها  من  �أخ��رى  طرق  �أي  �أو 
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الم�شكلات. وعادة ما يتم التخل�ص من هذه الأعرا�ض عند توقف 
العلاج.

بع�ض العقاقير الم�ستخدمة في علاج ال�سرطان قد ت�سبب 
اليدين  �أو تنميلًا في  �أو وخزًا  ال�شعر،  �أو ت�ساقط  ا،  طفحًا جلديًّ
والقدمين. وب�إمكان فريقك الطبي �أن يقترح عليك طرقًا للتحكم 

في هذه الأعرا�ض الجانبية.

�أ�سئلة قد ترغب في طرحها على طبيبك قبل خ�ضوعك 
للعلاج الكيميائي:

لماذا �أحتاج �إلى هذا العلاج؟●●
�أي عقار �أو عقاقير �س�أ�ستخدم؟●●
كيف تعمل العقاقير؟●●
متى �سيبد�أ العلاج؟ ومتى �سينتهي؟●●
هل �س�أعاني �أي �أعرا�ض جانبية على المدى الطويل؟●●

العلاج الإ�شعاعي
ي�ستخدم العلاج الإ�شعاعي �أ�شعة عالية الطاقة لقتل خلايا 
�سرطان الدم. وهذا العلاج لا ي�ؤثر �سوى في الخلايا الموجودة 
ي�ستخدم  ما  وعادة  الج�سم.  العلاج من  يتلقى  الذي  الجزء  في 
العلاج الإ�شعاعي �إلى جانب العلاج الكيميائي في علاج �سرطان 

المعدة.
يخرج الإ�شعاع من جهاز كبير خارج الج�سم. و�سوف تذهب 
�إلى الم�ست�شفى �أو العيادة لتلقي العلاج. وعادة ما ي�ستمر العلاج 

خم�سة �أيام كل �أ�سبوع طوال �أ�سابيع عديدة.
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الأ�سا�س  في  الإ�شعاعي  للعلاج  الجانبية  الأعرا�ض  تتوقف 
الإ�شعاعي  فالعلاج  الم�ستخدم.  الإ���ش��ع��اع  ون���وع  ج��رع��ة  على 
في  قرحًا  ي�سبب  قد  والبطن  ال�صدر  ناحية  الموجه  الخارجي 
�أو  المعدة  في  �ألمًا  �أو  المعدة،  لحرقة  م�شابهًا  و�أل��مً��ا  الحلق، 
الأمعاء. وقد تعاني الدوخة ، �أو الإ�سهال. و�سوف يعطيك فريقك 

الطبي �أدوية لمنع هذه الم�شكلات �أو التحكم فيها.
من ال�شائع �أن ت�صبح المنطقة من الجلد التي تتلقى العلاج 

حمراء وجافة ولينة، و�أن ترغب في حكها.
العلاج  تلقي  �أثناء  �شديد في  بتعب  ت�شعر  �أن  المحتمل  من 
ثم،  وم��ن  العلاج.  من  عديدة  �أ�سابيع  بعد  خا�صة  الإ�شعاعي، 
ا، ولكن عادة ما ين�صح الأطباء المر�ضى  ت�صبح الراحة �أمرًا مهمًّ
ت�ؤدي  كانت  �إذا  �إلا  اعتادوا،  مثلما  �أن�شطتهم  ممار�سة  بمحاولة 

�إلى �ألم �أو �أي م�شكلات �أخرى.
تكون  قد  الإ�شعاعي  للعلاج  الجانبية  الأع��را���ض  �أن  رغم 
مزعجة، عادة ما يكون من الممكن علاجها �أو التحكم فيها. كما 

�أنها عادة ما تزول بعد انتهاء العلاج.

�أ�سئلة قد ترغب في طرحها على طبيبك قبل خ�ضوعك 
للعلاج الإ�شعاعي:

لماذا �أحتاج �إلى هذا العلاج؟●●
متى �سيبد�أ العلاج؟ ومتى �سينتهي؟●●
ما الذي �س�أ�شعر به في �أثناء العلاج؟●●
كيف �سنعرف �أن العلاج الإ�شعاعي ي�ؤتي ثماره؟●●
ا جانبية على المدى الطويل؟●● هل �س�أعاني �أعرا�ضً
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ا�ست�شارة طبيب �آخر
�آخر  ر�أي  على  الح�صول  في  ترغب  قد  العلاج،  بدء  قبل 
�أن  النا�س  بع�ض  ويخ�شى  العلاج.  وخطة  ت�شخي�صك  بخ�صو�ص 
ي�شعر طبيبهم ب�إ�ساءة �إذا ما �أخذوا ر�أي طبيب �آخر؛ ولكن عادة 
ما يكون العك�س هو ال�صحيح. ف�أغلب الأطباء يرحبون ب�أي ر�أي 
�آخر، كما �أن العديد من �شركات الت�أمين ال�صحي ت�سدد التكاليف 

اللازمة �إذا طلبت �أنت وطبيبك الأخذ بر�أي �آخر.
على  الآخ��ر  الطبيب  يوافق  فقد  �آخ��ر،  ر�أي  على  �إذا ح�صلت 
خطة  يقترح  قد  �أو  العلاج،  في  وخطته  الأول  طبيبك  ت�شخي�ص 
المعلومات،  تح�صل على مزيد من  ف�إنك  الو�ضع،  كان  �أيًّا  �أخرى. 
�أكبر  �أكبر ب�سيطرتك على الو�ضع. وقد ت�شعر بثقة  وربما �إح�سا�س 
في القرارات التي تتخذها، لمعرفتك �أنك اطلعت على كل الخيارات 

المتاحة �أمامك.
تقاريرك  تجمع  حتى  والجهد  الوقت  بع�ض  �إلى  تحتاج  قد 
هناك  تكون  لا  الحالات،  �أغلب  في  �آخ��ر.  طبيبًا  وت��رى  الطبية 
�أ�سابيع عديدة حتى تح�صل على ر�أي طبيب  الت�أخر  م�شكلة في 
كفاءة.  �أقل  العلاج  يجعل  لا  ما  عادة  العلاج  بدء  فت�أجيل  �آخر؛ 
مع  العلاج  ت�أجيل  م�س�ألة  تناق�ش  �أن  يجب  ذل��ك،  من  ولتت�أكد 
بدء  �إل��ى  يحتاجون  المعدة  �سرطان  مر�ضى  فبع�ض  طبيبك. 

العلاج على الفور.
�آخر:  ر�أيً��ا  يعطيك  طبيب  على  لتعثر  عديدة  طرق  هناك 
ب�إمكانك �أن ت�س�أل طبيبك، �أو  �أي جمعية طبية محلية �أو دولية، 
�أ�سماء  عن  طبية  مدر�سة  �أي  �أو  منك،  قريب  م�ست�شفى  �أي  �أو 

متخ�ص�صين.
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التغذية 
ا من علاجك من �سرطان المعدة.  تعد التغذية جزءًا مهمًّ
الحرارية  ال�سعرات  م��ن  ال�الزم��ة  الكمية  �إل���ى  تحتاج  ف���أن��ت 
والبروتين، والفيتامينات والمعادن لتحافظ على قوتك وتتماثل 

لل�شفاء.

من  يكون  ق��د  المعدة،  ب�سرطان  ت�صاب  عندما  ولكنك 
ال�صعب عليك تناول الطعام. فقد ت�شعر بعدم الراحة �أو التعب، 
ا الدوخة  وقد لا تواتيك رغبة في تناول الطعام. وقد تعاني �أي�ضً
�أدوية  �أو  ال�سرطان  الإ�سهال من علاج  �أو  الإم�ساك  �أو  القيء  �أو 

تخفيف الألم.
�أي  تعاني  �أو  وزن��ك  تفقد  كنت  �إذا  الطبي  فريقك  �أخبر 
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�أن  التغذية  �أخ�صائي  وب�إمكان  طعامك.  ه�ضم  في  م�شكلات 
التي  الغذائية  والمنتجات  الأط��ع��م��ة  اختيار  على  ي�ساعدك 
مر�ضى  وي�ستفيد  الغذائية.  احتياجاتك  تلبية  على  ت�ساعدك 
الوريدي.  الحقن  خلال  من  التغذية  تلقي  من  المعدة  �سرطان 

وفي حالات نادرة تتم التغذية عبر �أنبوب �إطعام م�ؤقت.

التغذية بعد �إجراء جراحة في المعدة
لنظام  التخطيط  على  التغذية  �أخ�صائي  ي�ساعدك  ق��د 
غذائي يلبي احتياجاتك من العنا�صر الغذائية. وقد تحميك �أي 
خطة ت�صف �أنواع وكميات الطعام التي يجب تناولها بعد �إجراء 
ال�شعور براحة عند  الوزن وعدم  المعدة من فقدان  جراحة في 

تناول الطعام.
تناول  �إل���ى  تحتاج  ق��د  ال��م��ع��دة،  ف��ي  �إج���راء ج��راح��ة  بعد 
مكملات غذائية يومية من الفيتامينات والمعادن مثل فيتامين 
 .)Iron( والحديد ،)Calcium( والكال�سيوم ،)Vitamin D( د
 Vitamin( ب12  فيتامين  من  حقن  �إلى  ا  �أي�ضً تحتاج  �أنك  كما 

 .)B12

تناول الطعام وال�شراب  النا�س يعانون م�شكلات في  بع�ض 
الدقيقة  الأمعاء  على  ال�سوائل  تمر  وقد  الجراحة.  �إج��راء  بعد 
 Dumping( الإغ��راق  متلازمة  ي�سبب  ما  وهو  كبيرة،  ب�سرعة 
وغثيان  ت�شنجات  هي  المتلازمة  هذه  و�أعرا�ض   .)syndrome

ودوخة وانتفاخ و�إ�سهال. ولكي تتجنب هذه الأعرا�ض، قد يكون 
من المفيد �أن تقوم بالتغيرات التالية:

خطط لتناول عدد �أكبر من الوجبات ال�صغيرة )يقترح بع�ض ●●
الأطباء تناول 6 وجبات في اليوم(

ا�شرب �سوائل قبل �أو بعد الوجبات.●●
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)مثل ●● بال�سكر  الغنية  والم�شروبات  الأطعمة  تناول  من  قلل 
الب�سكويت، والحلوى، والم�شروبات الغازية، والع�صائر(.

�أدوية ●● تتناول  �أن  الممكن  كان من  �إذا  الطبي عما  �سل فريقك 
تقلل هذه الأعرا�ض.

التغذية  �أخ�صائي  على  طرحها  في  ترغب  قد  �أ�سئلة 
ب��شأن تغذيتك:

ما الأطعمة التي تعد الأن�سب بالن�سبة لي بعد الجراحة؟●●
كيف لي �أن �أتجنب متلازمة الإغراق؟●●
ما الأطعمة �أو الم�شروبات التي عليّ تجنبها؟●●

الرعاية الداعمة
�صحية  م�شكلات  �إل��ى  وعلاجه  المعدة  �سرطان  ي���ؤدي  قد 
�أخرى. ويمكنك �أن تح�صل على الرعاية الداعمة قبل �أو في �أثناء 

�أو بعد تلقي علاج ال�سرطان.
محاربته،  �أو  العدوى  لمنع  ع�الج  هي  الداعمة  والرعاية 
لم�ساعدتك على  للعلاج، وهى  الجانبية  الأعرا�ض  والتحكم في 
ب�إ�صابتك  تعرف  عندما  تعتريك  التي  الم�شاعر  مع  التكيف 
بمر�ض ال�سرطان. كما يمكنك �أن تتلقى الرعاية الداعمة لتمنع 
وجودة  بالراحة  �إح�سا�سك  لتح�سن  تقللها  �أو  الم�شكلات  هذه 

حياتك في �أثناء العلاج.

ال�سرطان الذي ي�سد الجهاز اله�ضمي
قد ينمو لدى مر�ضى �سرطان المعدة المتقدة ورم يعتر�ض 
مرور الطعام خلال الجهاز اله�ضمي. وقد يقترح فريقك الطبي 

خيارًا �أو �أكثر من الخيارات التالية:
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لتثبيت دعامة ●● الدعامة )Stent(: ي�ستخدم الطبيب منظارًا 
�أمعائك.  �أو بلا�ستيكي( في  )�أنبوب م�صنوع من تر�س معدني 

فتمر الأطعمة وال�سوائل من خلال مركز الأنبوب.
على ●● الإ�شعاعي  ال��ع�الج  ي�ساعدك  ق��د  الإ���ش��ع��اع��ي:  ال��ع�الج 

ت�صغير الورم الذي ي�سد الأمعاء.
العلاج بالليزر )Laser(: الليزر هو �شعاع مركز من ال�ضوء ●●

الطبيب  وي�ستخدم  ال��ح��رارة.  بفعل  الأن�سجة  يقتل  المكثف 
الليزر  فيدمر  اله�ضمي،  جهازك  على  الليزر  لتوجيه  منظارًا 

الخلايا ال�سرطانية التي ت�سد الجهاز اله�ضمي.

الألم
للفريق  ويمكن  الأل��م،  علاجه  وطرق  ال�سرطان  ي�سبب  قد 
يقترح  �أن  الألم  تقليل  �أخ�صائي  �أو  رعايتك  على  القائم  الطبي 

عليك طرقًا من ��شأنها تخفيف الألم �أو تقليل ال�شعور به.

المتابعة الدورية
تلقي  بعد  بانتظام  دورية  �إجراء فحو�ص  �إلى  تحتاج  �سوف 
علاج ل�سرطان الدم. فالفحو�صات الدورية ت�ساعد على متابعة 
�أي تغيرات في حالتك ال�صحية وعلاجها �إن لزم الأمر. �إذا كنت 
�أن  الدورية، فيجب  الفحو�صات  بين  �أي م�شكلات �صحية  تعاني 

تطلع طبيبك عليها.
لديك مرة  ال�سرطان  الطبيب من عدم عودة  يت�أكد  �سوف 
�أخرى. كما �أن الفحو�صات الدورية ت�ساعد على الك�شف عن �أي 

م�شكلات �صحية قد تنتج عن علاج ال�سرطان.
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ال�سريري،  الفح�ص  ال��دوري��ة  الفحو�صات  تت�ضمن  وق��د 
وفحو�صات الدم، والأ�شعة ال�سينية والمقطعية والمنظار وغيرها 

من الاختبارات.

م�صادر الدعم
�إن معرفتك ب�أنك م�صاب ب�سرطان المعدة قد تغير حياتك 
ال�صعب  من  يكون  وق��د  ل��ك،  المقربين  من  حولك  من  وحياة 
و�أف��راد  ت�ساورك  �أن  الطبيعي  ومن  التغيرات،  هذه  مع  الت�أقلم 
ت�شخي�ص  بمجرد  مربكة  جديدة  م�شاعر  و�أ�صدقاءك  عائلتك 

حالتك.
مع  والتعامل  ال��ع�الج  ط��رق  ب��شأن  تقلق  �أن  ال�شائع  م��ن 
وتكاليف  الم�ست�شفى،  في  بقائك  وفترات  الجانبية،  الأعرا�ض 
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بعائلتك،  الاعتناء  حيال  ا  �أي�ضً القلق  ي�ساورك  وق��د  ال��ع�الج. 
�أن�شطتك  ممار�سة  في  ا�ستمرارك  �أو  وظيفتك،  على  والحفاظ 

اليومية.
�أجل  بها من  ت�ستعين  �أن  التي يمكن  الم�صادر  �إليك بع�ض 

الدعم:
�أع�ضاء الفريق القائم على ●● الأطباء والممر�ضون وغيرهم من 

والعمل  العلاج  ح��ول  �أ�سئلتك  عن  يجيبوا  �أن  يمكن  رعايتك 
والأن�شطة الأخرى.

رجال ●● �أو  الا�ست�شارات  مقدمو  �أو  الاجتماعيون  الأخ�صائيون 
�أو  �أردت التحدث عما ت�شعر به  �إذا  الدين يمكنهم م�ساعدتك 
ما يقلقك. وغالبًا ما يقترح الأخ�صائيون الاجتماعيون موارد 
والدعم  المنزلية  والعناية  والموا�صلات  المالية  للم�ساعدة 

المعنوي.
الدعم. ●● لدى مجموعات  الدعم  يجد  �أن  ا  �أي�ضً للمري�ض  يمكن 

مع  عائلاته  �أف��راد  �أو  المر�ضى  يلتقي  المجموعات،  تلك  في 
غيره من المر�ضى �أو عائلاتهم لم�شاركة ما تعلموه حول الت�أقلم 
والتعامل مع مر�ض ال�سرطان والأعرا�ض الجانبية للعلاج. ربما 
عبر  �أو  الهاتف  عبر  �أو  لوجه  وجهًا  دعمًا  المجموعات  تعر�ض 
الإنترنت. وقد ترغب في التحدث مع �أحد �أفراد الفريق القائم 

على رعايتك ال�صحية حول العثور على مجموعة دعم.

الم�شاركة في �أبحاث ال�سرطان
�سريرية  تجارب  العالم  �أنحاء  جميع  في  الأط��ب��اء  يجري 
عديدة )وهي درا�سات بحثية يتطوع فيها المر�ضى بالم�شاركة(. 
وتهدف التجارب ال�سريرية للإجابة عن �أ�سئلة مهمة ومعرفة ما 

�إذا كانت الطرق الجديدة في العلاج �آمنة وفعالة �أم لا.
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بمر�ضى  العناية  في  �أف�ضل  ط��رق  �إيجاد  الأط��ب��اء  يحاول 
وكيفية  للعلاج  عديدة  طرقًا  يدر�سون  وه��م  المعدة.  �سرطان 

المزج بينها.
التجربة  ف��ي  الم�شاركون  الأ�شخا�ص  يحقق  ل��م  ل��و  حتى 
ا حيث ت�ساعد  ا�ستفادة مبا�شرة، ف�إن م�شاركتهم تعد �إ�سهامًا مهمًّ
الأطباء على معرفة المزيد عن �سرطان المعدة وكيفية التحكم 
الباحثين  ف���إن  مخاطرها،  لها  التجارب  تلك  �أن  ورغ��م  فيه، 

يقومون ببذل �أق�صى ما ي�ستطيعون لحماية مر�ضاهم.
ا بالم�شاركة في التجارب ال�سريرية، فتحدث  �إذا كنت مهتمًّ

مع طبيبك. 

م�سرد الم�صطلحات
الإلكتروني:  الموقع  هذا  على  الم�صطلحات  لآلاف  تعريفات  �ستجد 

.http://www.cancer.gov/dictionary

البنكريا�س  ت�ضم  الج�سم  م��ن  منطقة   :)Abdomen( البطن 
والمعدة والأمعاء والكبد والمرارة وغيرها من الأع�ضاء.

فقد  ت�سبب  �أخ���رى  م���ادة  �أو  ع��ق��ار   :)Anesthetic( ال��ت��خ��دي��ر 
الإح�سا�س �أو الوعي.

البكتيريا )Bacteria(: هي مجموعة كبيرة من الكائنات المجهرية 
وحيدة الخلية، بع�ضها ي�سبب العدوى والأمرا�ض عند الحيوان والإن�سان. 

وكلمة بكتيريا لي�س لها مفرد من نوعها وتعامل معاملة الجمع.
حميد )Benign(: ورم لي�س �سرطانيًّا. فالأورام الحميدة لا تنت�شر 

في الأن�سجة �أو محيطها �أو لأي جزء �آخر من الج�سم.
الأن�سجة لفح�صها  �أو  الخلايا  ا�ستئ�صال   :)Biopsy( العينة �أخذ 
الن�سيج  الأخ�صائي   يفح�ص  وقد  المر�ض.  علم  �أخ�صائي  قبل  من 

�أ�سفل المجهر �أو قد يجري �أي فحو�صات �أخرى للخلية �أو الن�سيج.
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والعظام  الأ�سنان  ل�صحة  �ضروري  معدن   :)Calcium( الكال�سيوم 
في  �شيوعًا  المعادن  �أكثر  الكال�سيوم  ويعد  الج�سم.  �أن�سجة  من  وغيرها 

الج�سم.
فيها  تنق�سم  �أمرا�ض  على  يطلق  م�صطلح   :)Cancer( ال�سرطان 
تهاجم  �أن  ال�سرطانية  للخلايا  ويمكن  توقف.  ب��دون  غريبة  خلايا 
الليمفاوي  والجهاز  ال��دم  مجرى  عبر  وتنت�شر  المجاورة  الأن�سجة 
ال�سرطان.  من  �أن��واع عدة  وهناك  الج�سم.  من  �أخ��رى  �أج��زاء  �إل��ى 
فالكار�سينوما )الورم الخبيث( �سرطان يبد�أ في الجلد �أو الأن�سجة 
التي تحيط بالأع�ضاء الداخلية �أو تغطيها. وال�ساركوما �سرطان يبد�أ 
في العظام �أو الغ�ضروف �أو ال�شحوم �أو الع�ضلات �أو الأوعية الدموية 
فهو  اللوكيميا  �أم��ا  المو�صلة.  �أو  الداعمة  الأن�سجة  من  غيرها  �أو 
�سرطان ي�صيب الأن�سجة المكونة للدم مثل النخاع العظمي، ويت�سبب 
في تكون عدد هائل من خلايا الدم غير الطبيعية ودخولها مجرى 
الدم. �أما الليمفومة والورم النخاعي المتعدد فهي �سرطانات ت�صيب 
الخلايا الموجودة بجهاز المناعة. وعن �سرطانات الجهاز الع�صبي 

المركزي فهي �سرطانات تبد�أ في �أن�سجة المخ والنخاع العظمي.
الخلايا  من  مجموعة   :)Carcinoma in situ( لابدة  �سرطانة 
غير الطبيعية تظل في مكانها الذي تكونت فيه �أولًا، وهي لا تنت�شر. 
وهذه الخلايا غير الطبيعية قد ت�صبح �سرطانية وتنت�شر �إلى الأن�سجة 

ا مر�ض المرحلة ال�صفرية. الطبيعية القريبة. وت�سمى �أي�ضً
الخلية )Cell(: الوحدة الم�ستقلة المكونة لأن�سجة الج�سم. وجميع 

الكائنات الحية تتكون من خلية واحدة �أو �أكثر.
با�ستخدام  ال��ع�الج   :)Chemotherapy( الكيميائي  ال��ع�الج 

العقاقير التي تدمر الخلايا ال�سرطانية.
التي  الأبحاث  من  نوع   :)Clinical Trial( ال�سريرية  التجربة 
تفح�ص مدى نجاح الطرق الطبية الم�ستخدمة لعلاج المر�ضى. وهذه 
الدرا�سات تفح�ص المناهج الجديدة الخا�صة بالفح�ص �أو الوقاية �أو 
ا الدرا�سات ال�سريرية. الت�شخي�ص �أو علاج المر�ض. ويطلق عليها �أي�ضً
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ا  الإم�ساك )Constipation(: حالة ي�صبح البراز فيها �صلبًا وجافًّ
)التغوط(  الأمعاء  حركة  �أن  كما  الأمعاء،  من  خروجه  ي�صعب  مما 
لا تحدث كثيرًا. وقد يت�ضمن �أعرا�ض �أخرى، مثل ال�شعور ب�ألم عند 

حدوث حركة الأمعاء، وال�شعور بالانتفاخ، وعدم الراحة والك�سل.
ال�صور  من  مجموعة   :)CT Scan( محو�سب  طبقي  ت�صوير 
ال�صور  ه��ذه  مختلفة.  زواي��ا  من  م���أخ��وذة  الج�سم  داخ��ل  لمناطق 
عليها  ويطلق  ال�سينية.  الأ�شعة  بماكينة  المت�صل  الكمبيوتر  يكونها 
وتفري�سَة مقطعية محورية  بالكمبيوتر  �شعاعي طبقي  ت�صوير  ا  �أي�ضً

محو�سبة و�أ�شعة مقطعية بالكمبيوتر.
الإ�سهال )Diarrhea(: تكرر حركة الأمعاء و�سيولة البراز.

التي  الأع�ضاء  هي   :)Digestive system( اله�ضمي  الجهاز 
تح�صل على الأطعمة وتحولها �إلى منتجات يمكن للج�سم ا�ستخدامها 
للج�سم  يمكن  لا  التي  الف�ضلات  ع��ن  �أم��ا  �صحته.  على  ليحافظ 
ا�ستخدامها ف�إنها تغادر الج�سم من خلال حركة الأمعاء �أو التغوط. 
والكبد  والمعدة  ال��م��ريء  وق�صبة  الفم  اله�ضمي  الجهاز  وي�شمل 

والبنكريا�س، والمرارة والأمعاء الدقيقة والغليظة والم�ستقيم.
تحدث  حالة   :)Dumping syndrome( الإغ����راق  م��ت�الزم��ة 
عندما تتحرك الأطعمة وال�سوائل ب�سرعة كبيرة في الأمعاء الدقيقة. 
العرق،  وت�صبب  و�إ���س��ه��الًا  وغثيانًا،  ت�شنجات،  �أعرا�ضها  وت�شمل 
وال�ضعف والدوخة. وفي بع�ض الأحيان تحدث متلازمة الإغراق لدى 

الأ�شخا�ص الذي خ�ضعوا لجراحة ا�ستئ�صال جزئي �أو كلي للمعدة.
الأنبوب  ت�شبه  رفيعة  �أداة   :)Endoscope( الداخلي  المنظار 
ت�ستخدم في فح�ص الأن�سجة داخل الج�سم، ويوجد به �ضوء وعد�سة 

للر�ؤية، وقد يكون به �أداة لا�ستئ�صال الن�سيج.
 Endoscopic( ال�������ص���وت���ي���ة  ف�����وق  ب���ال���م���وج���ات  ال��ت��ن��ظ��ي��ر 
الج�سم.  داخل  منظار  تمرير  خلاله  يتم  �إج��راء   :)ultrasound
والمنظار هو �أداة رفيعة ت�شبه الأنبوب يوجد بها �ضوء وعد�سة للر�ؤية. 
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عالية  �صوتية  موجات  المنظار  نهاية  في  الموجود  الم�سبار  وير�سل 
لها  �صورة  لت�أخذ  الج�سم  ب�أن�سجة  ترتطم  �صوتية(  )ف��وق  الطاقة 

)مخطط ت�صواتي(.
منظار  فيه  ي�ستخدم  �إجراء   :)Endoscopy( الداخلي  التنظير 
داخلي لفح�ص الأن�سجة داخل الج�سم. والمنظار الداخلي عبارة عن 
�أداة رفيعة ت�شبه الأنبوب ت�ستخدم في فح�ص الأن�سجة داخل الج�سم، 
ويوجد به �ضوء وعد�سة للر�ؤية، وقد يكون به �أداة لا�ستئ�صال الن�سيج 

لكي يجرى فح�صه تحت المجهر بحثًا عن علامات المر�ض.
خلالها  ي��ت��م  عملية   :)Gastrectomy( ال��م��ع��دة  ا���س��ت��ئ�����ص��ال 

ا�ستئ�صال كلي �أو جزئي للمعدة.
طبيب   :)gastroenterologist( اله�ضمي  ال��ج��ه��از  طبيب 

متخ�ص�ص في ت�شخي�ص وعلاج ا�ضطرابات الجهاز اله�ضمي.
�أو  كالهرمونات،  �أك��ث��ر  �أو  م���ادة  ينتج  ع�ضو   :)Gland( ال��غ��دة 

الع�صارات اله�ضمية، �أو العرق، �أو الدموع، �أو اللعاب، �أو اللبن.
من  ن��وع   :)Helicobacter Pylori( البوابية  الملوية  ع��دوى 
الدقيقة.  الأم��ع��اء  �أو  المعدة  في  وقرحًا  التهابًا  ي�سبب  الجراثيم 
والم�صابون بالملوية البوابية �أكثر عر�ضة للإ�صابة ب�سرطان المعدة، 

بما في ذلك ليمفوما الأن�سجة الليمفاوية المخاطية.
ال�شق )Incision(: جرح يتم في الج�سم لإجراء جراحة.

الج�سم،  في  الجراثيم  وت�ضاعف  انت�شار   :)Infection( العدوى 
وقد تحدث العدوى في �أي جزء من �أجزاء الج�سم، وقد تنت�شر عبر 
الج�سم كله. وربما تكون الجراثيم بكتيريا �أو فيرو�سات �أو ميكروبات 
�أو فطريات. ويمكن �أن ت�سبب الإ�صابة بالحمى وغيرها من الم�شكلات 
ال�صحية، بح�سب موقع حدوث العدوى. وحين يكون الجهاز الدفاعي 
الطبيعي للج�سم قويًّا، فعادة ما يتمكن من مكافحة العدوى. غير �أن 

�أدوية ال�سرطان قد ت�ضعف جهاز الدفاع الطبيعي.
�إح�سا�س  �أو  �ألم  �أو  �أو تورم  الالتهاب )Inflammation(: احمرار 
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وقائية  ا�ستجابة  الالتهابات  وتعد  الج�سم.  بالحرارة في منطقة من 
من �أي �إ�صابة �أو مر�ض �أو تهيج الأن�سجة.

�أو  �سوائل  لدفع  و�إب��رة  محقنة  ا�ستخدام   :)Injection( الحقن 
عقاقير داخل الج�سم. 

الحقن الوريدي )IV(: عادة ما ي�شير الحقن الوريدي للطريقة التي 
�أنبوب في  �أو  �إبرة  بوا�سطة  �أخرى  �أي مادة  �أو  �إدخال عقار  يتم خلالها 

الوريد.
لإن��ت��اج  ال��ج�����س��م  �إل��ي��ه  ي��ح��ت��اج  م��ه��م  م��ع��دن   :)Iron( ال���ح���دي���د
الرئتين  من  الأك�سجين  تحمل  الدم  في  مادة  وهي  الهيموجلوبين؛ 
من  ا  مهمًّ جزءًا  الحديد  يعد  كما  الج�سم.  �أنحاء  بكل  الأن�سجة  �إلى 
الج�سم  �إليها  يحتاج  التي  الأخرى  العديدة  والإنزيمات  البروتينات 

للنمو والتطور الطبيعي.
ت�ستخدم  الأنبوب  ت�شبه  رفيعة  �أداة   :)Laparoscope( منظار 
لفح�ص الأن�سجة والأع�ضاء الموجودة داخل المعدة. ويزود المنظار 
ا ب�أداة لا�ستئ�صال ن�سيج. ب�ضوء وعد�سة للر�ؤية، وقد يكون مزودًا �أي�ضً
ا�ستخدام  خلاله  يتم  �إج��راء   :)Laparoscopy( البطن  تنظير 
الداخل.  من  البطن  لفح�ص  البطن  جدار  خلال  من  يدخل  منظار 
للر�ؤية.  وعد�سة  ب�ضوء  م��زودة  الأنبوب  ت�شبه  رفيعة  �أداة  والمنظار 
ا ب�أداة لا�ستئ�صال ن�سيج لفح�صه تحت المجهر  وقد يكون مزودًا �أي�ضً

للك�شف عن علامات المر�ض.
الليزر )Laser(: جهاز يركز ال�ضوء ل�شعاع مكثف و�شديد ي�ستخدم 
لقطع �أو تدمير الأن�سجة. وي�ستخدم الليزر في الجراحات المجهرية، 

وفي العلاج ال�ضوئي، وفي ت�شخي�ص �أمرا�ض عديدة.
ن�سيج  كتلة م�ستديرة من   :)Lymph node( الليمفاوية العقدة 
الليمفاوية  العقد  وتنقي  ن�سيج �ضام.  ليمفاوي تحيطها محفظة من 
ال�سائل الليمفاوي، وتحفظ الليمفاويات )خلايا الدم البي�ضاء(. وهي 

ا بالغدة الليمفاوية. تقع على طول الأوعية الليمفاوية. وت�سمى �أي�ضً
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يحمل  رف��ي��ع  �أن��ب��وب   :)Lymph vessel( ال��ل��ي��م��ف��اوي  ال���وع���اء 
الجهاز  عبر  البي�ضاء  الدم  وخلايا  الليمفاوي(  )ال�سائل  الليمفاوية 

الليمفاوي.
ورم خبيث Malignant: عبارة عن ورم �سرطاني، وقد تغزو الأورام 
الخبيثة الأن�سجة القريبة وتدمرها وتنت�شر في �أجزاء �أخرى من الج�سم.

في  �أورام )Medical oncologist(: طبيب متخ�ص�ص  �أخ�صائي 
الكيميائي  العلاج  با�ستخدام  ومعالجتها  ال�سرطان  �أمرا�ض  ت�شخي�ص 
والهرموني والبيولوجي. وعادة ما يكون �أخ�صائي  الأورام هو القائم على 
تقديم الرعاية ال�صحية اللازمة لمري�ض ال�سرطان، كما يقدم الرعاية 

الداعمة وربما ين�سق بين الأدوية التي ي�صفها غيره من الأخ�صائيين.
من  �آخر  �إلى  جزء  من  ال�سرطان  انت�شار   :)Metastasis( نقيلة 
"ورمًا  انت�شرت  التي  الخلايا  تكونه  ال��ذي  ال��ورم  وي�سمى  الج�سم. 
نقيليًّا". وت�شتمل الأورام النقيلية على خلايا ت�شبه الخلايا الموجودة 

في الورم الأ�سا�سي )الأولى(.
انت�شار  وه��و  النقيلة؛  ب�سرطان  )Metastatic(:م��ت��ع��ل��ق  نقيلي 
�أجزاء  �إلى  فيه(  بد�أ  الذي  )المكان  الأ�سا�سي  مكانه  من  ال�سرطان 

�أخرى من الج�سم.
لبع�ض  الداخلية  الرطبة  البطانة   :)mucosa( المخاطي الغ�شاء 
والمعدة(.  والرئتين،  والفم،  )كالأنف،  الج�سم  وتجاويف  �أع�ضاء 
والغدد الموجودة في الغ�شاء المخاطي تفرز المخاط )�سائل �سميك 

لزج(. 
في  متخ�ص�صة  ممر�ضة   :)Oncology nurse( �أورام  ممر�ضة 

علاج ورعاية مر�ضى ال�سرطان.
ع�ضو )Organ(: جزء من الج�سم ي�ؤدي وظيفة معينة. على �سبيل 

المثال، القلب ع�ضو.
ي�شخ�ص  طبيب   :)Pathologist( الأم���را����ض  ع��ل��م  �أخ�����ص��ائ��ي 
الأمرا�ض عن طريق فح�ص الخلايا والأن�سجة تحت عد�سة المجهر.
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قرحة ه�ضمية )Peptic ulcer(: انقطاع في بطانة الجزء ال�سفلي 
من المريء، �أو المعدة �أو الجزء العلوي من الأمعاء الدقيقة. وتتكون 
القرح اله�ضمية عندما ت�صبح الخلايا الموجودة على ال�سطح ملتهبة 
وتموت. وت�سبب القرح اله�ضمية �أ�سا�سًا بكتيريا الملوية البابية وبع�ض 
الأدوية مثل الأ�سبرين. وقد ترتبط القرح اله�ضمية بال�سرطان وغيره 

من الأمرا�ض.
الدم  فقر  من  نوع   :)Pernicious anemia( الخبيثة  الأنيميا 
)انخفا�ض في عدد خلايا الدم الحمراء( ت�سببه عدم قدرة الج�سم 

على امت�صا�ص فيتامين ب12.
�سليلة )Polyp(: نمو  يخرج من الغ�شاء المخاطي.

 :)Radiation oncologist( بالإ�شعاع  الأورام  علاج  �أخ�صائي 
طبيب متخ�ص�ص في ا�ستخدام الإ�شعاع في علاج ال�سرطان.

�إ�شعاع  ا�ستخدام   :)Radiation therapy( الإ�شعاعي  العلاج 
ال�سينية والنيترونات والبروتونات وغيرها  عالي الطاقة من الأ�شعة 
من الم�صادر من �أجل قتل الخلايا ال�سرطانية والق�ضاء على الأورام. 

ا بعلاج الإ�شعاع. وي�سمى �أي�ضً
�أخ�ص���ائي تغذية علاجي���ة )Registered dietitian(: �أخ�صائي 
�صحي حا�صل على تدريب خا�ص في ا�ستخدام نظم الحمية والتغذية 
للحفاظ على �ص���حة الج�سم، وب�إمكانه م�س���اعدة الفريق الطبي على 

تح�سين ال�صحة الغذائية للمري�ض.
فر�صة  من  يزيد  �شيء  �أي  هو   :)Risk factor( الخطورة  عامل 
الخطر  عوامل  �أمثلة  بع�ض  وت�شمل  المر�ض.  اكت�ساب  في  ال�شخ�ص 
ال�سرطانات،  معينة من  �أنواع  مع  العائلة  تاريخ  بال�سرطان  الخا�صة 
وا�ستخدام منتجات التبغ، وبع�ض العادات الغذائية، وال�سمنة، وعدم 
ممار�سة التمارين الريا�ضية، والتعر�ض للإ�شعاع �أو العوامل الأخرى 

الم�سببة لل�سرطان، ف�ضلًا عن بع�ض التغيرات الجينية المعينة.
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لأع�ضاء  الخارجية  البطانة   :)Serosa( ال��خ��ارج��ي��ة  الطبقة 
ا الغ�شاء  وتجاويف البطن وال�صدر، بما في ذلك المعدة. وت�سمى �أي�ضً

الم�صلي. 
العر�ض الجانبي )Side effect(: م�شكلة �صحية تنتج عندما ي�ؤثر 
الجانبية  الآثار  �أكثر  ال�سليمة. ومن  الأن�سجة والأع�ضاء  العلاج على 
والغثيان،  والأل��م،  بالتعب،  ال�شعور  �شيوعًا  ال�سرطان  مر�ض  لعلاج 

والتقي�ؤ، وتناق�ص عدد خلايا الدم، وت�ساقط ال�شعر، وقرح الفم.
الدعامة )Stent(: جهاز يو�ضع في جزء من الج�سم )ك�أي وعاء 

دموي �أو الجهاز اله�ضمي المعوي( ليظل مفتوحًا.
توجد  التي  الن�سيج  طبقة   :)Submucosa( المخاطية  تحت 
�أ�سفل الطبقة المخاطية )البطانة الداخلية لبع�ض �أع�ضاء وتجاويف 

الج�سم التي تفرز المخاط(.
�أ�سفل  توجد  التي  الن�سيج  طبقة   :)Subserosa( الم�صلية  تحت 
وتجاويف  �أع�ضاء  لبع�ض  الخارجية  )البطانة  الم�صلية  الطبقة 

الج�سم(.
�أو يعالج جزءًا من الج�سم  طبيب ي�ست�أ�صل   :)Surgeon( الجرّاح

من خلال �إجراء جراحة للمري�ض.
من  ج��زء  ع�الج  �أو  لا�ستئ�صال  �إج���راء   :)Surgery( ال��ج��راح��ة 

ا عملية. الج�سم، �أو لمعرفة وجود مر�ض ما. ت�سمى �أي�ضً
التي تعمل معًا  �أو طبقة من الخلايا  الن�سيج )Tissue(: مجموعة 

لت�أدية وظيفة معينة.
الورم )Tumor(: كتلة غير طبيعية من الن�سيج تنتج عندما تنق�سم 
الخلايا بمقدار �أكبر مما ينبغي �أو عندما لا تموت في الحين الذي 
ينبغي لها ذلك. وقد تكون الأورام حميدة )غير �سرطانية( �أو خبيثة 

)�سرطانية(.
لتكوين خلايا  فيتامين ب Vitamin B 12( 12(: فيتامين لازم 
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الدم الحمراء وتحافظ على �صحة الخلايا الع�صبية.
فيتامين د )Vitamin D(: فيتامين ي�ساعد الج�سم على ا�ستخدام 

الكال�سيوم والف�سفور اللازمين ل�صحة العظام والأ�سنان.
مع  الطاقة.  عالي  الإ�شعاع  من  نوع   :)x-ray( ال�سينية  الأ�شعة 
الكميات ال�صغيرة، ت�ستخدم الأ�شعة ال�سينية في ت�شخي�ص الأمرا�ض 
عن طريق التقاط �صور للج�سم من الداخل. ومع الكميات الكبيرة، 

ت�ستخدم الأ�شعة ال�سينية في معالجة ال�سرطان.      
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بدعم


