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 للعائلات معلومات: العائلي الغدي الورمي البولیبات داء متلازمة
  APC جین في للأمراض مسبب متغیر لدیھا التي

ي �مكنك قراءتها  ي اليت ة هو تزو�دك بمعلومات تفص�ل�ة حول نت�جة الاختبار الجييض الغرض من هذە الن�ش
ن  ، لذا ير�� مراجعة مقد�ي  APCومناقشتها مع مقد�ي الخدمات الطب�ة. سيواصل الباحثون دراسة جني

ا لمعرفة أي معلومات جد�دة قد تكون مهمة با لنسبة لك ولأفراد  الخدمات الطب�ة لد�ك مرة واحدة سن���
ي تم وضع خط تحتها   ة للحصول ع� م�د للمصطلحات الطب�ة الئت عائلتك. (ير�ب الاطلاع ع� الصفحة الأخ�ي

ي هذە الوث�قة.) 
 �ف

ض  ي جني
ي أنك مصاب .  APCلد�ك متغ�ي مسبب للأمراض �ض داء البوليبات العائ�ي   بمتلازمة هذا �عين

ا باسم الموهن   ). AFAPمتلازمة (المعروف أ�ض�

؟  ي
 ما هو ال�طان الوراي�

ي ح�اته.  •
ي الولا�ات المتحدة سوف �صاب بن�ع من ال�طان �ض

 ال�طان مرض شائع. واحد من كل ثلاثة أشخاص �ض

ي عندما يولد 10من كل  1% من حالات ال�طان (ما �صل إ� 10- 5حوا�ي  •
متغ�ي مسبب  الشخص ب) تكون وراث�ة. �حدث ال�طان الوراي�

ض الذي ي��د من فرصة الإصابة بأنواع معينة من ال�طان. �مكن أن ينتقل المتغ�ي مسبب للأمراض  للأمراض ي الجني
ا باسم الطفرة) �ض (ُ�عرف أ�ض�

 من ج�ل إ� ج�ل. 

 واحدة أو أ��� من الأش�اء التال�ة:  AFAPعادةً ما تظهر ع� العائلات المصابة بمتلازمة  •
o  اوح عادةً من ا بالزوائد)، ت�ت  . 100إ� أقل من  10العد�د من بوليبات القولون (و�س� أ�ض�
o  .ي الخمسينات والستينات

 �شخ�ص ��طان القولون �ف
o  .إصابة العد�د من أفراد الأ�ة بداء البوليبات القولون�ة أو �طان القولون 

 ة للأمراض؟ما �ي الطفرة المسبب
ي تنتقل من الوالدين إ� الطفل. فهو �حتوي ع� تعل�مات حول ك�ف�ة تطور أجسامنا ونموها وعملها.  الحمض النووي • هو مادتنا الوراث�ة الىت

ن  ض أو الطول، والجني ي الجسم. تحدد بعض الجينات سمات مثل لون العني
ة من الحمض النووي لها وظ�فة محددة للق�ام بها �ض  هو قطعة صغ�ي

ي صحتنا. 
 بينما �شارك جينات أخرى �ف

ي تعمل بها جيناتنا. وم • ض عن بعضنا البعض. معظم هذە الاختلافات لا تغ�ي الط��قة اليت ي جيناتنا تجعلنا مختلفني
ا اختلافات �ض ع ذلك،  لدينا جم�ع�

ض من العمل �شكل صحيح. ُ�س� هذا الن�ع من الاختلاف بالمتغ�ي الم  سبب للأمراض أو الطفرة. فإن بعض الاختلافات تمنع الجني

 لماذا يؤدي وجود هذا المتغ�ي المسبب للأمراض إ� ز�ادة خطر الإصابة بال�طان؟ 
ف  • ن ال�ابت للورم�ي الوقا�ة من ال�طان. و�س�  APCوظ�فة جني . عندما تعمل الجينات ال�ابتة للورم �شكل صحيح، فإنها �ساعد  الجني

ي نمو الخلا�ا وانقسامها. ع� الوقا�ة من ال�طان عن ط��ق 
 التحكم �ف

ف  AFAPالأشخاص الذين يولدون بمتلازمة  • ، لذا فإن خطر إصابتهم بال�طان أع� من   APCلديهم �سخة عاملة واحدة فقط من جني
 المتوسط. 
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 المسبب للأمراض؟ما �ي مخاطر ال�طان المرتبطة بهذا المتغ�ي 
ي �س� الأورام  AFAPالأشخاص الذين �عانون من متلازمة  • ي القولون، والىت

ا خطر أ��ب للإصابة بالبوليبات ما قبل ال�طان�ة �ض لديهم أ�ض�
 الغد�ة. الورم الغد�ة هو نمو ما قبل ال�طان، و�ذا لم تتم إزالته فإنه �مكن أن يتحول إ� �طان القولون. 

ن  ي AFAPالمسبب للأمراض (الذين لديهم متلازمة  APCالأشخاص المولودون بمتغ�ي جني
) لديهم مخاطر أع� للإصابة بأنواع معينة من ال�طان المبينة �ف

 الجدول أدناە. 

ي أي وقت خلال الح�اة) خطر الإصابة بال�طان مدى الح�اة: الجدول
 (فرصة الإصابة بال�طان �ف

 
الأشخاص الذين ل�س لديهم متغ�ي  

   APCلأمراض  الجينات المسببة
الأشخاص الذين �عانون من متلازمة  

AFAP 
 %* 70ما �صل إ�  4-5% �طان القولون 

) / مح�ط  �طان الأمعاء الدق�قة (الاثنى ع�ث
 الأمبول 

 >1%  >1%-10% 

ي الغالب) �طان 
 %12-%1.2 %1<  الغدة الدرق�ة (حل��ي �ف

 %7.1-%0.1 %1<  �طان المعدة . 
ي الشامل لمخاطر ال�طان الوراث�ة/العائل�ة: المبادئ التوجيه�ة للقولون والمستق�م، الإصدار   1.2023التقي�م الوطنئ

 علاجات أخرى مثل الجراحة لتقل�ل المخاطر أو كلاهما. *تعتمد هذە المخاطر ع� الأشخاص الذين لم �خضعوا لفحص منتظم أو 

ونمط  عُرضت الأرقام أعلاە كنطاق. وذلك لأنه ل�س كل العائلات/الأفراد لديهم نفس الدرجة من المخاطر. قد تتأثر المخاطر بالعوامل البيئ�ة،  •
، وعوامل وراث�ة أخرى أو  ، وتار�ــــخ ال�طان العائ�ي ي الشخ�ي  غ�ي معروفة.  الح�اة، والتار�ــــخ الطبئ

ي الأشخاص المصابون بـ  •
ي    AFAPبالإضافة إ� ذلك، قد �عاىض

ا من سمات غ�ي �طان�ة مثل: نمو عظ�ي ُ�عرف باسم الأورام العظم�ة (عادة �ض أ�ض�
ض لا �سبب مشا�ل  ي العني

ي الأسنان (مثل الأسنان الإضاف�ة أو أورام الأسنان)، وتصبغ غ�ي نم�ي �ض
ي الرؤ�ة  الفك أو الجمجمة)، ومشا�ل �ض

�ف
)CHRPE و�ة، والأورام الل�ف�ة، والأورام ال��اط�ة). ل�س من الواضح عدد )، و بوليبات الغدة القاعد�ة وأورام الأ�سجة الرخوة (ال��سات الب�ش

ي تحدث فيها هذە السمات لدى الأشخاص الذين �عانون من   ، إذا حدث ذلك ع� الإطلاق. AFAPالمرات الىت

 غ�ي المسبب للأمراض؟ هل من الممكن إصلاح المت
ض  ي جني

. ومع ذلك، فمن الممكن تغي�ي الرعا�ة الطب�ة الخاصة بك وأش�اء   APCلسوء الحظ، ل�س من الممكن حىت الآن إصلاح المتغ�ي المسبب للأمراض �ض
ي نمط ح�اتك. س�عمل مقدم الخدمة معك لمناقشة هذە الخ�ارات و��شاء خطة رعا�ة طب�ة مناسبة لك

 . معينة �ف

 �ي توص�ات الرعا�ة الطب�ة؟ما 
 . الأدو�ة  والمراقبة والجراحة إ� ثلاث فئات:  AFAPتنقسم توص�ات الرعا�ة الطب�ة للأشخاص الذين �عانون من متلازمة 

 المراقبة: 
ي مرحلة مبكرة قدر الإمكان. ع� الرغم من أن العلماء والأطباء لا �ستط�عون   المراقبةالغرض من  

ا باسم "الفحص") هو �شخ�ص ال�طان �ض (�شار إليها أ�ض�
ي وقت مبكر، فمن المرجح أن يتم علاجه بنجاح. هناك طرق مراقبة ج�  الا�تشاف المبكر منع تطور ال�طان، إلا أن  

دة مهم. عندما يتم ا�تشاف ال�طان �ف
ا بالنسبة للبعض، ول�ن ل�س لجميع أنواع ال�طان.   جد�
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ي / العائ�ي عا�ي المخاطر للشبكة الوطن�ة الشاملة  AFAPيوضح الجدول أدناە توص�ات المراقبة للأفراد الذين �عانون من متلازمة 
(مقتبس من التقي�م الورائ�

ير�ب ملاحظة أن هذە �ي المبادئ التوجيه�ة العامة. قد تختلف المبادئ التوجيه�ة ).  1.2023صدار لل�طان: المبادئ التوجيه�ة للقولون والمستق�م، الإ 
 المحددة للمر�ض الأفراد والعائلات. 

 
 توص�ات المراقبة ن�ع ال�طان 

ا من أواخر سن المراهقة.   الزوائد منظار القولون واستئصال  �طان القولون  ن بدء�  كل سنة أو سنتني

إذا تم العثور ع� أورام غد�ة متعددة، ناقش توق�ت استئصال القولون. تختلف المراقبة بعد 
 استئصال القولون حسب ن�ع الجراحة. 

) / مح�ط  �طان الأمعاء الدق�قة (الاثنى ع�ث
 الأمبول و�طان المعدة 

ا من سن )، EGDالتنظ�ي العلوي ( ا.  25إ�  20بدء� ا تق��ب�  عام�

ي تكرار  �طان الغدة الدرق�ة
ي أواخر سن المراهقة. فكر �ف

ي تبدأ �ف الموجات فوق الصوت�ة للغدة الدرق�ة، واليت
.  5-2الموجات فوق الصوت�ة كل  ي

ي التح��ل إ� أخصائئ
 سنوات و�ذا كان الأمر غ�ي طب��ي فكر �ف

 المخاطر: خ�ارات الجراحة للحد من 
ا بالجراحة  جراحة تقل�ل المخاطر الهدف من  هو تقل�ل خطر الإصابة بال�طان عن ط��ق إزالة الأ�سجة السل�مة قبل تطور ال�طان. وهذا ما �س� أ�ض�

ي تقلل المخاطر ع� فرصة الإصابة بال�طان، ول�نها تقلل احتمال�ة الإصابة بال�طان إ� ي الجراحة الئت
.  الوقائ�ة. لا تق�ض  حد كب�ي

 تقوم هذە الجراحة ب�زالة القولون بال�امل أو جزء منه (الأمعاء الغل�ظة) لتقل�ل خطر الإصابة بالقولون استئصال القولون:  •
ي لا �مكن إدارتها من خلال تنظ�ي   ا عندما �صاب الشخص بعدد كب�ي من الأورام الحم�دة الئت ور�� �طان. عادة ما �كون استئصال القولون �ض
لقولون القولون وحدە. �عتمد توق�ت استئصال القولون ع� العمر وعدد الأورام الحم�دة وعوامل أخرى. هناك أنواع مختلفة من الإجراءات لإزالة ا

ا  ض �شكل خاص. معظم عمل�ات استئصال القولون لا تتطلب ك�س� ي �جب مناقشتها مع طب�ب الجهاز الهض�ي والجراح المدر�ني  و/أو المستق�م والئت
ا.  ا دائم�  خارج��

 الأدو�ة (الوقا�ة ال��ماو�ة): 
ي بعض الحالات، �مكن وصف الدواء لتقل�ل فرصة الإصابة بال�طان. 

 �ض
• Sulindac : �ي �س و�د�ة الىت قد تمنع نمو بوليبات القولون. ومع ذلك، لا يزال   sulindacتظهر بعض الأبحاث أن مضادات الالتهاب غ�ي الست�ي

ي الأشخاص الذين �عانون من متلازمة  sulindacتعلمه حول استخدام هناك ال�ث�ي مما �مكن 
ا لك. AFAP�ف إن ، وقد �كون أو لا �كون مناسب�

ا للجميع  sulindacاستخدام  ي تناوله دون التحدث إ� مقد�ي الرعا�ة الصح�ة أوً�.  ولا ل�س مناسب�
 ينب�ن

؟من الذي �جب أن أراجعه للحصول ع� الرعا�ة الطب�ة  ي  الخاصة يب
م بعض هذە  من المهم العثور ع� مقد�ي رعا�ة صح�ة تثق بهم للحصول ع� رعا�ة متابعة ط��لة الأمد. قد يتمكن مقدمو الرعا�ة الأول�ة لد�ك من تقد�

ا. �سعدنا أن نقدم لك الإحالات إ� المت ض خص�ص� ي بعض الحالات، قد تحتاج إ� رؤ�ة مقد�ي خدمات طب�ة مدر�ني
ي الرعا�ة. �ض

ف �ف  Mass Generalخصصني
 حسب الحاجة. 

ي أن أع�ش نمط ح�اة ص�ي لتقل�ل خطر الإصابة بال�طان؟
 ك�ف �مكنيف

ا لجمع�ة ال�طا  ، ول�ن هذا قد �كون أ��� أهم�ة بالنسبة لشخص أ��� عرضة للإصابة بال�طان. وفق� ن الأم��ك�ة، �جب ع� الجميع اتباع أسلوب ح�اة ص�ي
: يتضمن نمط الح�اة الص�ي   ما ��ي

 تجنب التبغ.  •
•  .  الحفاظ ع� وزن ص�ي
ي بانتظام.  •

ي النشاط البديف
 المشاركة �ف

وات.  • ي ص�ي مع ال�ث�ي من الفوا�ه والخ�ض
 الحفاظ ع� نظام غذائئ

ا.  2- 1الحد من تناول ما لا ي��د عن  • وب كحو�ي يوم��  م�ش
تك وعين�ك من الشمس.  •  حما�ة ��ش
ي وتار�ــــخ  • ي تتعرض لها. معرفة جسمك وتار�خك الطيب  عائلتك والمخاطر الئت
 إجراء فحوصات منتظمة واختبارات فحص ال�طان.  •
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ا المتغ�ي الممرض؟ ي أ�ض�
 ما �ي احتمالات أن �كون لدى أفراد عائلئت

ن 50يتمتع كل طفل من أطفالك بفرصة بنسبة أطفالك:  • % لوراثة البد�ل 50وفرصة بنسبة  APC% لوراثة النسخة الطب�ع�ة (العاملة) من جني
ض  ي إجراء الاختبارات   APCالممرض لجني

ي أواخر سن المراهقة، ف�جب عل�ك التفك�ي �ف
ا لأن فحص تنظ�ي القولون يبدأ �ف (النسخة غ�ي العاملة). نظر�

�ن.   الجين�ة لأطفالك قبل سن الع�ش

ي معظم الحالات، �كون لدى أشقاء الشخص الإخوتك وأقار�ك الآخ��ن:  •
٪ للحصول  50فرصة بنسبة  APCلـ مصاب بالمتغ�ي الممرض �ف

ض أ�ض�  ا ع� نفس المتغ�ي الممرض. بالإضافة إ� ذلك، قد �كون أفراد الأ�ة الآخرون (مثل الوالدين وأبناء العم والعمات والأعمام) معرضني
 لخطر الإصابة بالمتغ�ي الممرض. 

o  �ف بمتلازمة 20ما �صل إ ي أنهم أول من للمرض لديهم متغ�ي مسبب  AFAP% من الأفراد المصابني (أو "جد�د")، مما �عين
ي العائلة. إن أشقاء الأفراد الذين لديهم متغ�ي مسبب لأمراض 

ل�س لديهم سوى خطر   de novoلديهم المتغ�ي الممرض �ض
ي وجود متغ�ي ممرض . ومع ذل APCضئ�ل للإصابة بالمتغ�ي الممرض لـ 

ي حالة الاشتباە �ض
، لا يزال يو� جد�د ك، حىت �ض

 ب�جراء الاستشارة والاختبارات الوراث�ة للأشقاء. 

إ� الطفل.   APCمخاوف �شأن نقل المتغ�ي الممرض لـ  APCقد �كون لدى الأشخاص الذين لديهم متغ�ي مسبب للمرض التخط�ط للعائلة:  •
ا بمعرفة الم��د عن هذە الخ�ارات،  APCخدامها لتقل�ل فرصة نقل متغ�ي  هناك خ�ارات إنجاب�ة �مكن است الممرض إ� الطفل. إذا كنت مهتم�

�ب الاتصال بمستشار الجينات الخاص بك للحصول ع� إحالة.   ف�ي

ي  ا حول أي الأقارب مرشحون للاختبار الجيين ي توص�ات أ��� تحد�د�
ي تلقيتها من مستشارك الوراي� ي الاتصال بنا  ستقدم الرسالة اليت

دد �ف . ومع ذلك، فلا ت�ت
 إذا كانت لد�ك أي أسئلة أخرى. 

ي العثور ع� معلومات إضاف�ة؟ 
 أين �مكنىض

ي الحصول ع� موارد إضاف�ة. �جد بعض الأشخاص أنه من المف�د التحدث مع أشخ
ي الاتصال بنا إذا كان لد�ك أي أسئلة أو ترغب �ض

دد �ض اص آخ��ن لا ت�ت
ن بمتلازمة  ا.  AFAPمصابني ت�ب ذلك لك إذا كنت مهتم�  والذين لديهم مخاوف مماثلة. سنكون سعداء ب�ت

 الإضاف�ة: ف�ما ��ي قائمة بمصادر المعلومات 

 
American Cancer Society 

 الجمع�ة الأم��ك�ة لل�طان 
www.cancer.org 

227-2345  )800 ( 

 
National Cancer Institute’s Cancer Information Service 

ي لل�طان   خدمة معلومات ال�طان التابعة للمعهد الوطين
www.cancer.gov/aboutnci/cis 

)800 (4-CANCER 

Center for Cancer Risk Assessment 
 مركز تقي�م مخاطر ال�طان 

Mass General Cancer Center 
 لل�طان  Mass Generalمركز 

www.massgeneral.org/ccra 
724-1971  )617 ( 

Colorectal Cancer Alliance 
 تحالف �طان القولون والمستق�م 

www.ccalliance.org 
 ) لدعم الم��ض والأ�ة877(  422-2030

http://www.cancer.org/
http://www.cancer.gov/aboutnci/cis
http://www.massgeneral.org/ccra
http://www.ccalliance.org/
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 معجم مصطلحات علم الوراثة ال�طان�ة: 

. كل خل�ة عبارة عن حاو�ة  الخل�ة:  • ة من المواد ال��م�ائ�ة والماء ملفوفة بغشاء. يتكون  الوحدة اله�كل�ة والوظ�ف�ة الأساس�ة لأي كائن �ي صغ�ي
 ت��ليون خل�ة �شكل جميع أجزاء الجسم من الأعضاء والعظام والدم.  100جسم الإ�سان من 

ي تع�ي التعل�مات حول  DNAالحمض النووي، أو   الحمض النووي:  • ي تنتقل من الوالدين إ� الطفل، والىت ك�ف�ة تطور ، هو المادة الوراث�ة الىت
 .  أجسامنا ونموها وعملها �شكل يو�ي

ي التطور.  ال�شف المبكر:  •
 عمل�ة ا�تشاف ال�طان عندما تبدأ للتو �ف

•  : ن ة من الحمض النووي تع�ي تعل�مات لصفة معينة.  الجني ض هو قطعة صغ�ي  الجني

ة تنتقل من أحد الوالدين إ� الطفل.  السمة الموروثة:  • ف  شخص�ة أو م�ي

ي   خطر الإصابة بال�طان مدى الح�اة:  •
ا ع� أنه فرصة الإصابة بال�طان �ف

�
ي ح�اته. يتم تع��ف هذا أح�ان

احتمال�ة إصابة الشخص بال�طان �ف
ا.  80أو  75سن   عام�

ف �منعه من العمل �شكل صحيح البد�ل المسبب للأمراض:  • ي الجني
 . و�س� أ�ضا الطفرة. تغ�ي �ف

ا بالجراحة الوقائ�ة.   جراحة الحد من المخاطر:  •  عمل�ة جراح�ة لإزالة الأ�سجة أو الأعضاء السل�مة قبل تطور ال�طان. وهذا ما �س� أ�ض�

 اختبارات الفحص أو الإجراءات للبحث عن العلامات المبكرة لتطور ال�طان أو عودة ال�طان (تكرارە).  المراقبة:  •

ض المرض أو الحالة الطب�ة.  زمة: المتلا • ا وتم�ي ي تظهر مع�  مجموعة من العلامات والأعراض اليت

ن ال�ابح للورم:  • ي نمو الخلا�ا.  الجني
 عندما تعمل الجينات ال�ابتة للورم �شكل صحيح، فإنها تمنع تطور ال�طان عن ط��ق التحكم �ف
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