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The Male Reproductive Systemالجهاز التناسلي الذكري : أولا 
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:للجهاز التناسلي الذكري وظيفتان أساسيتان هما 

الوظيفة الجنسية ❑

النطافوظيفة الإنجاب التي تتمثل بإنتاج ❑

:يتألف من 
Secrotumالصفنو Testisالخصيتين 1.
Ductsللنطافناقلة قنيةأ2.
 Associated Glandsغدد ملحقة3.
 Penisالقضيب 4.
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Male Reproductive systemالتناسلي الذكري الجهاز 



هو جيب جلدي خارجي للقسم السفلي من جدار البطن الأمامي

:يحوي على –

الخصيتين❑

والبربخيين❑

.و النهايتين السفليتين للحبليين المنويين ❑

:الطبقات التاليةالصفنيضم جدار 

ً : الجلد▪ .يكون رقيقاً ومجعداً ومصطبغا

(عضلة السلخ ولفافة كولس)اللفافة السطحية ▪

.اللفافة المنوية الخارجية▪

.لفافة العضلة المشمرة▪

.اللفافة المنوية الداخلية▪

.الغمديةالغلالة ▪

هي عضلة غير مخططة-عن تجعد الجلد المغطي لهامسؤولة: DARTOSعضلة السلخ −

Cremastric)العضلة المشمرة − muscle ) الذي المشمريللفخذ ويدعى ذلك بالمنعكس الأنسيتتقلص عند لمس أو ضرب الجلد على الوجه

والحماية من الأذىالدفئيقود إلى رفع الخصية نحو الأعلى بحثاً عن 
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Scrotumالصفن 

Secrotumو الصفن Testisالخصيتين :أولا 
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غدة مختلطة داخلية وخارجية الفراز 

(داخلية الفراز)الذكرية الجنسية الهرموناتفهي تفرز −

(الفرازخارجية )النطافوتنتج الخلايا الجنسية الذكرية او −
الصفنضمن تتوضع–الخصية هي عضو قاس متحرك −

.في مستوى اخفض من اليمنى اليسرىتكون الخصية −

هي الغلالة البيضاء –تحاط كل خصيه بمحفظة ليفية قاسية −

للمحفظة السابقة سلسلة من الحواجز الليفية من السطح الداخلييمتد−
.تكون الخصيتان في وسط ذي درجة حرارة اخفض من حرارة جوف البطن انبشكل سليم النطافانتاجيتطلب -−

.و أن الصفن يؤمن درجة حرارة تقل بثلاث درجات عن مثيلتها في جوف البطن −

.البطنيالبهرالذي هو فرع الخصوييتم تروية الخصية عن طريق الشريان −
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 Testis:الخصية
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.مكرون للأنبوب300-150سم وقطر 80هي أنابيب ملتوية بشدة تصبح مستقيمة في نهايتها وبطول متوسط •

.مليون نطفة100م وتشكل كل يوم حوالي 900-300يصل طول الأنابيب المنوية مجتمعة •

أنبوب( 1000-250) تحتوي كل خصية على•
ترتكز على غشاء قاعدي سميك Germinal or seminiferousمنويهأو انتاشيهظهارةمطبقة تدعى نطفيةيشكل جدار النبوب المنوي بشرة •

مكرون ويتركب من عدة طبقات من الياف الكولجين وخلايا عضلية 5-3يفصلها عن النسيج الخلالي غشاء خاص يتمثل بغطاء ليفي بسماكة 
.ولها خصائص اللياف العضلية الملساءالنطافتساهم بتقلصها بدفع محتوى النابيب من Myofibroblastsمصورة لليف 

:همايتركب الجدار من نوعين رئيسين من الخلايا  •
سيرتوليالخلايا الداعمة أو خلايا ❖

مختلفة الأطوار نطفيةخلايا ❖
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(النبيبات الناقلة للمني)Seminiferous Tubulesالأنابيب المنوية 
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Sertoliسيرتولياو خلايا  Nutrientsتعرف بالخلايا المغذية➢ cells  –وهي قليلة العدد تتوزع بصورة منتظمة على طول النبوب المنوي.

.وتعمل كخلايا داعمة أو خلايا حاضنةللنطافالمولدة شكلها هرمي غير منتظم أو أسطواني تحيط بسلسلة الخلايا➢

في القسم القاعدي من الخلية تتوضعمتطاولة بيضويةنواتها −

ة يعرف بجسم تحوي بالقرب من النواة على جسم بلوري ذي طبيعة بروتينيللايوزينالمحيطية تبدو اساسية والمركزية محبة الهيولى−
Charcotشاركوت

.في مراحل تطورية مختلفةمنتشةخلية (50-30)لواحدة تقدم الدعم سيرتوليخلية كل➢

.والجسيمات الحالةالمتقدراتمن متطورة جداا مع العديدغولجيملساء غزيرة وأجهزة هيوليةبشبكة سيرتوليتتميز خلايا ➢

DR.WAEL AL,HALAKE

Sertoliأو خلايا سيرتوليSupporting Cellsالخلايا الداعمة -❖ cells 
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الدموي صويالخالحاجز في الجزء القاعدي والجانبي من الخلية مشكلة بارتباطات محكمة السد المتجاورة مع بعضها سيرتوليترتبط خلايا −
Blood-testis barrier الحواجز النسيجية الدموية متانة اكثرويعد من . الناقلة للمني النبيباتظهارةفي.

ويلة من نضج والتي تظهر لأول مرة بعد فترة طالنطفيةهذا الحاجز الفيزيائي يعد جزءاا من جهاز يمنع الهجمات المناعية الذاتية ضد الخلايا −
.الجهاز المناعي بعد تشكل جهاز التحمل المناعي الذاتي المركزي

للخلايا فوق قميةوالعميقة في الأغشية الجانبية انغماداتضمن وتتوضعسيرتوليالنطفة بشدة مع خلايا وأروماتالنطفيةتلتصق الخلايا −
.الخصويالحاجز الدموي 

ا سيرتوليتتصل وترتبط خلايا − ي الرتباطات السادة وتنظيم التغييرات المؤقتة فالشارديتؤمن الرتباط فضويةبارتباطات مع بعضها أيضا
.الذكرآنفةالناقلة للمني النبيباتظهارةوتنسيق دورة حياة خلايا 
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The role of Sertoli: دور خلايا سيرتولي cells:
ا في تطور 1. ا لتطورها وتحرير النطافتلعب دوراا مهما ا ملائما .يالناضجة في النبوب المنوالنطافوذلك بإفراز سائل يشكل وسطا

النطافتغذية 2.

النطافحركة 3.

.  سيرتوليخلايا فيوهضمها بالجسيمات الحالة بلعمتهانضجها حيث يتم اثناءللنطافالهيوليةالمريضة والأجزاء النطفيةابتلاع بعض الخلايا 4.

FSHوهي متعدد بروتين هرموني يدخل الدم ويؤدي الى تثبيط Inhibinمادة مثبطة يعتقد انها اصل 5.

لشعريات تمنع مرور المواد الضارة الواردة من اسيرتوليحيث ان الرتباطات القوية بين خلايا الخصيويتساهم في تشكيل الحاجز الدموي 6.

الخلالي الضامالدموية في النسيج 
Androgin (ABp)للاندروجينتركيب بروتين رابط 7. Binding Protein  وذلك بتأثير الندروجيناتيؤمن نقلFSHوالتستوستيرون.

- Synthesis of several growth factors. وعوامل انقسامية–تركيب عدة عوامل نمو 8. and mitotic factors.
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.طبقات خلوية بين خلايا سيرتولي8-4تشكل الخلايا النطفية بشرة مطبقة تتكون من −

.الناضجة التي تسقط في لمعة الأنبوب النطافتتطور الخلايا وتتمايز من القاعدة نحو لمعة النبوب المنوي لتشكل في النهاية −
Spermatogenicالنطفيةخلايا السلالة بهاتقسم المراحل التطورية التي تمر − Lineage  إلى ثلاث مراحل تطورية هي:

  Spermatogenesisالإنطافاوالنطفيةتولد الخلايا 1.

Mitoticوالمنصف الفتيليمرحلة النقسام 2. and Meiotic Division

Spermiogenesis. الناضجةالنطافوتشكيل النطافمرحلة تمايز 3.
يوم4.5+ 64يستغرق مجمل المراحل التطورية معدل −
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Spermatogenicخلايا السلالة النطفية -❖ Lineage :
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مكرون 65-55يبلغ طول النطفة −

.وتتألف من الرأس والعنق والقطعة المتوسطة والذيل
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SPermatozaeالنطاف الناضجة -❖
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:تحاط الأنابيب المنوية بنسيج ضام رخو يحتوي على−
ألياف مولدة للغراء وشباكية •

وخلايا مصورة لليف وبالعة وبدينة وبعض الخلايا المتوسطية•

وعية دموية شعرية من النموذج المثقبأ•

وعية لمفاويةأ•

الياف عصبية •

Lydigخلايا خاصة تتوضع بشكل مجموعات بين الأنابيب المنوية هي خلايا ليديغ  • cells أو الخلايا الخلاليةInterstitial cells 
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Interstitial Tissueالنسيج الخلالي 



مكرون أو اكثر15-10خلايا كبيرة الحجم بقطر −
من طبيعة وبللورات.العمر التي تزداد بتقدم Lipofuscineالليبوفوشيسينوأصبغةتحتوي على مدخرات دسمة –ايوزينيةهيولىذات •

.Cوظيفتها غير معروفة وفيتامين ( Renkeرنكةبللورات)بروتينية
شبكيكروماتيننواة مكورة ذات •

طاف الضرورية من أجل اعطاء الصفات الجنسية الثانوية وتشكل وتطور الن( من تستوسيترون الدم% 95)ينات الذكرية جتفرز هذه الخلايا الأندرو−

.من الستروجين عند الذكر % 80كما أنها تفرز 

.الناضجةليديغل تنقسم خلايا −

ا 80و20مليون بين عمر 200مليون خلية 700ينقص من الخلاليةلقد قدر أن عدد الخلايا − .عاما
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Lydigخلايا ليديغ  ❖ cells :
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:وتشمل

Ductusالبربخيةالقناة • epididymis
Ductus( الأسهر)للنطافالقناة الناقلة • deferens
Urethraالحليل•

.إلى القضيب أثناء القذفالبربخمن النطافتقوم بنقل ❑
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ا  Exceretoryالقنوات التناسلية الفراغية -: ثانيا Genital Ducts



.يتوضع على طول الجوانب العلوية والخلفية لكل خصية–يتكون من رأس وجسم وذيل –م 5-4أنبوب مفرد شديد اللتفاف بطول •

ق الشفاف ونضج وتكتسب العديد من الخواص النهائية التي تشمل الحركة والمستقبلات الغشائية لبروتينات النطاالبربخفي النطافتختزن •

.الخصابالجسيم الطرفي والقدرة على 

.البربخفي ذيل ( الأسهر)للنطافوتفتح على القناة الناقلة البربخالصادرة في رأس القنياتتتحد •

تظمة تدعى طويلة متفرعة غير منزغيباتمكونة من خلايا قاعدية وخلايا اسطوانية لها اسطوانية مطبقة كاذبة بظهارةالبربخيةتبطن القناة •

.الأهداب الساكنة

على طول القناة النطافبتحرك التمعجيةتدعم هذه الخلايا بصفيحة قاعدية وتحاط بخلايا عضلية ملساء تساهم تقلصاتها •

.وتحاط العضلات الملساء بنسيج ضام رخو غني بالشعيرات الدموية
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Ductus Epididymidisالقناة البربخية  ❑



الموثيينقل النطاف الناضجة من البربخ إلى القناة الدافقة فالحليل –سم 45يبلغ طوله حوالي -الأسهر انبوب ناقل للنطف ثخين الجدار❑

:مشكلاا جزء من الحبل المنوي والذي يتألف من الربيةفي القناة يصعدو–البربخمن ذيل الأسهريبرز −

.الخصويالشريان ❖
Pampiniformالمحلاقيةالضفيرة )الضفيرة الوريدية❖ plexus )

.أعصاب❖
Ampullaالأسهرمجل فيه ليشكل النتهائييصل سطح المثانة الخلفي حيث يتوسع الجزء ثم يكمل سيره حتى−
.Ejaculatory ductتنضم إلى قناة الحويصلة المنوية لتشكل القناة الدافقة والنهاية السفلية للمجل تتضيق−
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Ductus (Vas )deferens( القناتان الناقلتان للنطف ) الأسهران ❑
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:تتميز القناة الناقلة بمايلي•

.لمعة ضيقة وطبقة ملساء عضلية سميكة➢

.ساكنة اهداباسطوانية مطبقة كاذبة ذات بظهارةمبطن معظم طولها طولنيةعلى طيات تحتوي المخاطية ➢

غنية بالألياف المرنة الصفيحة الخاصة ➢

: سميكة للغاية  وتتألف من ثلاث طبقات الطبقة العضلية وتكون ➢

التوضعطولنيةمن داخلية وخارجية •

.وسطى دائرية •

.النطافالشديدة لهذه العضلات في أثناء عملية القذف إلى طرح التمعجيةتؤدي التقلصات •
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ا -DeferensDuctus( الأسهر)القناة الناقلة  :نسيجيا



سم طولا 1تقيس كل قناة دافقة اقل من ▪

مع قناة الحويصلة المنوية السهرتتشكل من اتحاد ▪
.القريبة الموثية حواف بالقرب من من الإحليل الموثي لتنفتح على الجزء الخلفي للموثة تثقب كل قناة السطح ▪
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Ejacutatoryالقناتان الدافقتان  ducts 



الوجه الخلفي علىيتوضعانوهما –لمعة مركزية غير منتظمة سم ذو( 3-1.5)سم وعرض ( 8-1)بطول ( غدة مزدوجة)عضوان مفصصان-

للمثانة 

القناة الدافقة كل حويصلة في الأسفل مشكلة قناة تنضم إلى أسهر نفس الجانب لتشكل  تتضيق-

.الضامتتألف كل حويصلة منوية من أنبوب كثير اللتفاف مطمور ضمن النسيج -

.ين تالحالبان أنسي الحويصلتين المنوييتوضع-
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ا  Accessary Genital Glandsالغدد الجنسية الملحقة -: ثالثا

.A- الحويصل المنوي:Seminal Vesicle



:Seminal vesicle secretions: مفرزات الحويصل المنوي
:تتكون من 

ملل في السائل المنوي ويتشكل من الغليكوز/ملغ6-1.5مغذٍ للنطاف ونسبته fructose sugarسكر الفركتوز •

:ملل من السائل المنوي وأهمها/بيكوغرام 300ونسبتها prostaglandinsالبروستاغلاندين •

❑PGF1

❑PGE 1
❑PGE2

❑PGF2

عند   Eتاغلاندينالبروسوقد لوحظ نقص –للرحم ويؤثر في السائل العنقي -في الطرق التناسلية النثويةالنطافبتنشيط البروستاغلاندينيقوم 

.الشخاص العقيمين
- Vitamin Cسيترات  -غلوبولين -  Cفيتامين • Globulin - Citrate
الخثارةتنحل بعدها -فيؤدي الى تخثر السائل المنوي بروستاتيةبفضل خميرة  Fibrinالذي يتحول الى ليفين Fibrinogenمولد الليفين •

.المفرز ايضا من البروستاتFibrinolysinبالفيبرينوليزين

- Various proteins. عوامل مناعية مثبطة–وعوامل فقدان القدرة –بروتينات مختلفة • and loss factors - immunosuppressive 
factors.
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.غ تحيط بالحليل فور مغادرته المثانة 20غدة إجاصية الشكل بوزن −
.البروستاتيالحليلكما تحتوي على مصرة مخططة في نهاية –المثانة تحتوي على مصرة ملساء بالقرب من انفتاح −

ا 50-30تحتوي الغدد الرئيسية على − ا انبوبا ا غديا .الإحليلقناة افراغية صغيرة تفتح على جانبي 30-15بتنتهي حويصليا

ا بنسيج داعم ليفي عضلي مغطى بمحفظة ليفية مرنة تنشأ منها حواجز تقسم − الى فصوص غير واضحةالبروستاتتحاط كليا
الجاصةلها شكل –وداعم –غدي و–تتشكل من نسيج عضلي غدة جنسية هي إذاا -

.  حيث القمة تتوضع في مستوى ارضية العجان –المقلوبة 

في تشكيل السائل المنوي الموثةتشارك −

.ذكرية صماويةل تملك أي وظيفة هرمونية −

في وظيفة الستمساك عند الرجل فهي مخترقةيعطيها موقعها التشريحي دوراا −

العجانمن عنق المثانة إلى أرضية من القاعدة الى القمة بالحليل الموثي الذي يمتد 

:يتألف من جزأين هماوتأمين وظيفة الستمساك بيقوم المركب المعصري −

على مستوى عنق المثانة تتوضعمعصرة ملساء ▪

.البروستاتيالإحليلعلى مستوى العجان في نهاية تتوضعمعصرة مخططة ▪
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.B البروستاتProstate 
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:على تحتوي ( PH:6)خفيفة حامضيةالبروستاتمفرزاتإن −
عوامل تنقية للسائل النطفي 1.
 Citric Acidحمض الليمون بكمية كبيرة 2.
.ملل من السائل المنوي /الف وحدة 60–ألف 25بكمية كبيرة تتراوح بين الحامضي الفوسفاتاز3.

.للسرطان له دلئل تشخيصية ومعايرته  البروستاتيزداد نشاطه في دم مرضى سرطان 
.في الطب الشرعيالنطافيسمح بتحديد السبرمينحيث ان تحوله الى بلورات من فوسفات –كولينفوسفوريل4.

وتواجده  له دور وقائي ضد  DHTالى التستوستيرولله دور اساسي في تحول .ملل من السائل المنوي /ملغ250-90ويقدر بغنية بالزنك 5.

.في الطرق التناسلية الأنثوية النطافالكريات البيض والخلايا البالعة التي تقوم بالتهام 
الذي يتأكسد ويعطي الرائحة المعروفة للسائل المنوي Spermineالنطفينبروتينات مختلفة ومنها 6.

.النطفي في السائل للبروستاتالذي يعود المغنزيوم7.
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Prostate secretionsالبروستات مفرزات 



:الطبي التطبيق 
موجود بنسبةBenign Prostatic Hypertrophyتضخم البروستات الحميدان •

سنة 50في الذكور الكبر من % 50❑

.سنة70في الرجال الذين تجاوز عمرهم % 95و❑

.سريريةمع اعراض الحليلوقد يؤدي الى انسداد بالحليليحدث التضخم عادة ا في المنطقة النتقالية المحيطة •
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:التطبيق الطبي•
ا عند الرجال  Malignant Prostatic Tumorالخبيثالبروستاتيالورم يعد ▪ من اكثر السرطانات شيوعا

ا ▪ الى الدم في   Prostatic specific antigen (PsA)المستضد النوعي للبروستاتيرتشح منتج البروستات الفرازي بروتيزسيرين المعروف سريريا

.البروستاتحال حدوث اضطراب غدي ناجم عن سرطان 
ا لتشخيص ومراقبة سرطان  PSAالجائل ينتجه الكبد وتستخدم زيادة تركيز للبروستاتالنوعي المستضدكميات قليلة من ▪ .البروستاتفي الدم روتينيا
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What is the penisالقضيبما هو ❑

ن القضيب من يتكو. القضيب هو العضو التناسلي الذكري وبه يمر الحليل، وبذلك يكون القضيب مخرج للسائل المنوي وللبول من جسم الذكر▪

.قادرة على النتصابناعظة أجسامكما يتكون القضيب من ثلاثة . والحشفة,الجسم، (جذر القضيب (شرش القضيب أقسامعدة 

.كل أقسام القضيب الموجودة خارج الجسم بالجلدتغطى ▪

.بالجسم يستخدم بشكل أساسي للتبول بالإضافة للتكاثررس نغمعضو وهو ▪
ا، وينتصب تحت تأثيرات ▪ وعصبية وبسبب (الفازوبريسين -الوكسيتوسين–التستوستيرون )هرمونيةمعظم الحالت يكون القضيب مرتخيا

.  محفزات اثارة جنسية

لاج دقائق وقد يستمر حتى نصف ساعة وذلك حسب الثارة والوضع النفسي للرجل وهي المدة الكافية للاي10-5يستمر النتصاب حوالي قد ▪
.والجماع

نخفاض مستويات بسبب احيث يفقد الرجل رغبته الجنسية بفترة الخمول الجنسي تعرف الفترة بين حدوث القذف واستعادة النتصاب مرة أخرى ▪
.هرمونات الدوبامين والتستوستيرون وارتفاع البرولكتين

ا أن تقتصر على دقائق أو ساعات 24تختلف طول هذه الفترة من رجل لآخر فقد تصل إلى ▪ .ساعة أو أكثر ويمكن أحيانا

ا   Penisالقضيب -:رابعا
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penis lengthالقضيبطول ❑

ا ▪ ا أن طمتفق المن لكن . توجد خلافات عديدة حول طول القضيب، وتشير العديد من الدراسات الى نتائج مختلفة أحيانا ول القضيب عليه طبيا

ل توجد علاقة . كما أن تقدير طول القضيب أثناء الرتخاء ل فائدة منه. سم 10-7ومحيطه من سم15-12النتصاب يتراوح ما بين أثناء 

.بين حجم الأعضاء الأخرى في الجسم وبين حجم القضيب، والأمر يتغير من ذكر لخر
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ا ❑ :Anatomically: تشريحيا

:القضيب من الأجزاء التاليةيتكون ❑

Root Of Penis.القضيبجذر 1.

.body of the penis.جسم القضيب2.

 ,The epithelium of the penis that contains the skin, foreskinوالحشفةالنسيج الطلائي للقضيب الذي يحتوي على الجلد والقلفة 3.

and glans.
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 (Root Of Penis)جذر القضيب❑

right cruraاليمنى و الساق –bulb of the penisالقضيب بصلة من ثلاث كتل من النسيج الناعظ تدعى يتألف - of penis –سرىاليالساقleft 
crura of penis

.الجسم الأسفنجي تتمادى البصلة نحو الأمام ضمن جسم القضيب و تشكل -

ا إلى جنب في القسم الظهري لجسم القضيب مشكلين - الجسميين الكهفيين كما تتقارب الساقان في الأمام و تتوضعان جنبا

Crura)داخل الحوض، ويحوي سيقان القضيبمعظمه ▪ Of Penis)-جسمين يتكونان من نسيج قابل للانتصاب وكل منهما يربط القضيب بعظام

.  الحوض

ما أنها توجد أهمية لهذه العضلات في حركة القضيب، ك. تابعة لعضلات الحوضمخططة عضلاتيحوي (الجذر)القضيبلذلك فان شرش اضافةا ▪

:وأهمها مكانهتساعد على حفاظ القضيب في 

The ischiocavernousالعضلة السكية الكهفية ➢ muscle

The pulbospongiosusالعضلة البصلية السفنجية ➢ muscle
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.body of the penisجسم القضيب❑

عضلات ول يحوييبدأ جسم القضيب من منتصف عظمة الحوض، . هو الجزء الحر والخارجي من القضيب، والذي ما يقُصد به عند ذكر القضيب▪

.هنا ينتظم الجسمين الكهفيين أحدهما بجانب الخر، والجسم السفنجي من أمامهم في الوسط. ( الجذر)القضيببعكس شرش 

.  يحوي جسم القضيب الأوعية الدموية والأعصاب التي تغذي القضيب▪

.  كل جسم القضيب بالجلد، والذي يكون أشد من لون بشرة النسانيغطى ▪

ن يجري في وسطه الحليل السفنجي، ويشترك في عملية النتصاب ال أنه يكو (Corpus Spongiosum)الى أن الجسم السفنجينشير ▪

.أقل صلابةا من الجسمين الكهفيين

(Buckبوكلفافة )لفافيانبوبيالمغلفة بغمد عظيتركب من ثلاث اسطوانات من النسيج النا▪

ا يتوضعان Corpora cavernosaجسمين كهفيين من عظ يتألف النسيج النا▪ بعض يتصلان بعضهما معوظهريا

Glansالحشفةويمتد ليشكل في نهايته البعيدة البطنيينطبق على سطحهما Corpus spongiosumجسم اسفنجي مفرد ومن 
.(External meatusالصماخ البولي الظاهر . )الخارجيهالحليليةالتي توجد في ذروتها الفوهة

- القلفهforeskin : اللجام و ترتبط مع الحشفه بواسطة طية تدعى –طية جلدية تشبه القلنسوه تغطي الحشفهpenis bridle.
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penisالقضيبأربطة❑ ligaments

Suspensoryللقضيبالمعلقالرباط1. ligament of penisالقضيبويربطالعانيبالرتفاقيرتبطحيثالذكورفيمعلقرباطهو

النتصابعندويدعمهالعانيالعظممنبالقرب

Pampiniformالمقلاعي للقضيب الرباط 2. Ligament of  penisيمتد من جذر القضيب مع الرباط المعلق الى الرتفاق العاني.
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 Glans Of Penisالقضيبحشفة ❑

.  وهو الجزء البارز الدائري الموجود في أقصى القضيب-(Glans Of Penis)في طرف القضيب يتوسع الجسم السفنجي ويشكل حشفة القضيب▪

.ويقُصد بها حافة الحشفة (Corona Of The Glans)وتشكل اكليل الحشفةتستمر حشفة القضيب بعد نهاية الجسمين الكهفيين، 

.(Neck Of Glans)الحشفةعنق بين الحشفة وبين جسم القضيب يفصل ▪

 .(External Urethral Orifice)الخارجيةفتحة الحليل أقصى الحشفة توجد في ▪

ا وتتشكل طبقة مزدوجة من الجلد هي بين ▪ .والتي تزُال خلال عملية الختان(Prepuce)القلفةالجسم وبين الحشفة يصبح الجلد أكثر سمكا

.هي جزء من أجزاء القضيب عند الذكور وهي تقابل حشفة البظر لدى الإناث▪
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 (Corpora Cavernosa)الكهفيالجسم ❑

ا يحاط كل جسم كهفي بغشاء ليفي يدُعى علمي. يوجد في القضيب جسمين كهفيين، أحدهما بجانب الخر ومن أمامهم الجسم السفنجي الغلالة ا

ين مع يتصل الجسمين الكهفي. يعد الغشاء الليفي المحيط بالجسم الكهفي متين وقوي من الصعب تمزيقه .(Tunica Albuginea)البيضاء

.  بعضهما في خط الوسط داخل القضيب، لكنهما ينفضلان عند دخولهما للجسم

.كل جسم كهفي من نسيج قابل للانتصاب، أوعية دموية، أعصاب وبعض الألياف العضليةيتكون 
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:Arterial perfusion:  التروية الشريانية : أولا ❑

الشريان الرئيسي الذي يمد القضيب بالدم فرع الشريان الحرقفي الباطن وهو هو (Internal Pudendal Artery)هباطن الالفرجي الشريان 

:الشرياني وذلك من خلال تفرعاته التالية

 Dorsal Vein)زوج من هذا الشريان يجري من جانبي الوريد الظاهر للقضيب :(Dorsal Artery Of Penis)الشريان الظاهر للقضيب▪

Of Penis)وتحديداا بين الجسمين الكهفيين ،.

ا في القضيب، ويمد النسيج القابل للانتصاب بالدم :(Deep Arteries Of Penis)الشرايين العميقة للقضيب▪ ي هذه الشرايين ه. يمر عميقا

.التي تشترك في عملية النتصاب

.تغذي الجهة الخلفية من الجسم السفنجي :(Arteries Of Bulb Of Penis)شرايين بصلة القضيب▪

الدم الشرياني لجلد القضيب وتتصل بالشريان الفرجي تمد  (External Pudendal Artery)ظاهر الاضافةا لذلك فان تفرعات للشريان الفرجي 

.الباطن 

blood supply to the penisالدموية في القضيبالتروية ❑
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ا  The intravenous return: العود الوريدي : ثانيا
 : Penile veinsأوردة القضيب

 (Deep Dorsal Vein Of Penis)العميق للقضيبهري الظالوريد بواسطة الدم الوريدي من الأجسام الكهفية والسفنجية صرف يتم ▪

والتي تصب في الوريد الحرقفي الباطن البروستاتيةوالذي يصب في شبكة الأوردة 

والذي يصب في (Superficial Dorsal Vein Of Penis)السطحي للقضيبيالظهرالوريد أما الدم الوريدي من الجلد يصب في ▪

.(Superficial External Pudendal Vein)السطحيالظاهر الفرجي الوريد 
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Penile nervesالقضيبأعصاب ❑

.  هو العصب الرئيسي الذي يمد القضيب بالأعصاب المختلفة (Pudendal Nerve)العصب الفرجي▪

Pudendal Nerveالفرجي العصب 

العصب هو–ينشأ العصب الفرجي على شكل ثلاثة جذور ناشئة من الفروع الأمامية للعصب الشوكي العجزي الثاني والثالث والرابع ▪

الرئيسي لمنطقة العجان 

عصب أيمن وآخر أيسر : يوجد في الجسم عصبان فرجيان ▪

ا  ودية ▪ ا أليافا يقوم العصب الفرجي بوظائف حسية وحركية ويحمل أيضا

حيث يحمل الإحساس من الأعضاء التناسلية الخارجية في كلا الجنسين ومن الجلد المحيط بالشرج والعجان ▪

ا عدداا من العضلات الحوضية ▪ كما يعصب حركيا

يعتبر العصب الفرجي مسؤولا عن الجزء الوارد لنتصاب القضيب والبظر كما أنه  مسؤول عن القذف ▪



DR.WAEL AL,HALAKE

:من أهم فروعه 

Dorsal nerve of the clitorisعصب ظهراني للبظر 
Dorsal nerve of the penisعصب ظهراني للقضيب  

The deep branch of the perineal nerveالفرع العميق للعصب العجاني 
.  في القضيب كثافة عالية للأعصاب الحسية بحيث أنه حساس جداا للمس ولأي محفز خارجي▪

نشير الى أن العصب الفرجي يتفرع قبل دخوله للقضيب، ▪

 .(Dorsal Nerve Of Penis)للقضيبيوأهم الفروع التي تصل للقضيب هو العصب الظهر▪

.لودي، والأخيرة ذات أهمية في تنظيم افرازات الغدد الى الحليلنظير ااضافةا لوجود أعصاب حسية توجد أعصاب للجهاز الودي و▪
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erectionالانتصاب❑

ة ول يمكن القيام للانتصاب أهمية بالغة في ممارسة العملية الجنسي. ينتصب فيها القضيب، وينتقل من وضعية الرتخاء الى النتصابعملية هي▪

.بالجنس دون تحقيق النتصاب

.يحدث النتصاب عند ازدياد جريان الدم الى داخل الأجسام الكهفية والسفنجي، مما يزيد من حجمهم بشكل ملحوظ▪

أحد أهم هذه الفرازات تحدث في. محفزات الثارة الجنسية الخارجية كاللمس أو مغريات أخرى تؤدي لفرازات هرمونية وعصبية في الجسم▪

.  القضيب وتؤدي لفراز مواد تؤثر على العضلات الملساء بحيث ترتخي الأخيرة

لة جسام القابارتخاء العضلات الملساء في جدار الشرايين العميقة للقضيب، تتوسع هذه الشرايين ويزداد جريان الدم داخلها، وبالتالي داخل الأعند ▪

.للانتصاب وبالتالي يتم انتصاب القضيب

.جنسي ماأدوية مشابهة للفياجرا تعمل على تحفيز الفرازات العصبية وبالتالي تؤدي للانتصاب، شرط أن يحدث الأمر بالمقابل لوجود محفز▪
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sexللجنسالمحفزةالهرمونات❑ stimulating hormones
.الرجاللدىوالإثارةالجنسيةللرغبةضروريهرمون:التستوستيرون1.

النساءعندالجنسيةللرغبةهرمونأهمهوالستراديول:الستروجين2.

.العاطفيةوابطالروتشكيلالجنسيةبالمتعةيرتبطالجماعهزهعنداطلاقهيتموالإناثالذكورعندالجنسيالدافعينظم:الوكسيتوسين3.

الجنسيةةالإثارفيالنتصابمرحلةخلالتزدادالفازوبرسينمستوياتأنتبينالإثارةمرحلةفيالذكورعنديشارك:الفازوبرسين4.
القذفبعدأخرىمرةوتنخفض

.والعداءلالإهمامشاعريسببلأنهالشريكتجاهالإثارةوتضعفللإناثالجنسيالدافعانخفاضالىمنهالعاليةالمستوياتتؤديكما-



ا  الجهاز التناسلي الأنثوي: ثانيا
The Female Reproductive System
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النثويالجهاز التناسلي 

Female Reproductive System
:يتركب الجهاز النثوي التناسلي من ❖

غدتي المبيض•

والرحم والمهبل فالوبالطرق التناسلية  وتشمل انبوبي •

.الكبيرين والصغيرينوالشفرينالبظروتشمل على ( الفرج)العضاء التناسلية  الظاهرة •

.العضاء الملحقة وهي الغدد الثديية•
والغدة النخامية  Hypothalamusوهرموني بتدخل تحت السرير البصري تتبدل البنية النسيجية للجهاز التناسلي النثوي تحت تأثير عصبي ❖

Hypophysis(pituitary gland ) والمبيضOvary
.الفيزيولوجيةتتبدل حسب العمر والحالة وهذه 
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العمر موقع المبيض معيتفاوت الحجم و الشكل و–يقع المبيضان على كل جانب من الرحم 

 فغدة المبيض :
مدورة ناعمة وردية عند الولدة ▪

رمادية عند البلوغ –مسطحة وكبر أتصبح ▪

وسطحها منقر في سنوات الحمل –تصبح بشكل اللوزة وخشنة ▪

.  الضهيتصبح بيضاء بعد سن وتنكمش ▪

 فرع البهر البطني من الشريان المبيضي : تروية المبيض

 إنتاج البيوض و الهرمونات الجنسية الأنثوية في الأنثى الناضجة : وظيفة المبيض.
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Ovariesالمبيضان 

ا - : المبيض تشريحيا



ا الخلايا البيضية –غدة داخلية وخارجية الفراز − ا الهرمونات الجنسية وكذلبنية بينما يفرز –حيث يفرز المبيض خارجيا .ك البروستاغلاندين داخليا

:المبيض الساسية−

ا من منطقتين قشرية ولبية  يتركب المبيض نسيجيا

-.  تتحول بتقدم العمر الى بشرة مسطحة Germinal Epitheliumالبشرة المولدة تستر المنطقة القشرية من المبيض ببشرة مكعبة بسيطة تسمى 

Hillumالمبيضسرةالذي يتوقف حذاء البريتوانوهي تمثل تمادي ل ترتكز على غشاء قاعدي 
Tunica Albuginiaاللحاف البيض المنطقة القشرية تحت البشرة المولدة مشكلة طبقة ليفية كثيفة تسمى تتكثف−
:تتضمن المنطقة القشرية تحت اللحاف البيض−

.تختلف درجة نموها وعددها حسب المرحلةOvarian folliclesمبيضيةأجربة•

ما ك-للبويضة المتطورةالدعاميةويتركب من خلايا اللحمة الكثيرة العدد لدورها في اعطاء البنية Matrixنسيج خلالي أو لحمة المبيض •

.المتطورة وتفرز الهرمونات الجنسيةللجريبات( والخارجية الباطنةأو الغلالة القراب)تعطي القميص الداخلي والخارجي 
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ا –Ovaryالمبيض  ا -فيزيولوجيا .نسيجيا

: : Cortical Regionلمنطقة القشرية ا1.



:ميز الخلايا اللحمية بثلاث نماذج هيتت•
.A الجريبي القرابأو اللحمية مشكلةا السدويةتتمايز هذه الخلايا –بالجريباتالخلايا المحيطةTheca Follicular . حيث تتمايز إلى طبقتين:

Theca internaالباطنةالداخلي أو الغلالة القراب•
Theca Externaالخارجي أو الغلالة الخارجية القراب•

.B الناجمة عن زيادة تراكم الدسم في خلايا اللحمة اللوتئينيةالخلايا الغنية بالدسم

.C توستيرونالتسوتفرز تأكسديةفي مرحلة متأخرة وهي ذات وظيفة الطمثيةانقطاع الدورة مابعدمتعددة في مرحلة –الخلايا الغنية بالإنزيمات

.الستيروتيديةالندروجيناتوبقية 
–وألياف عضلية ملساء -للغراء  وألياف شباكية وبعض الألياف المرنةكما تحوي اللحمة المبيضية على ألياف مولدة •
.كما تحوي على الأوعية الدموية واللمفاوية والألياف العصبية•
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سرة مع ل توجد حدود واضحة بين المنطقة القشرية والمنطقة اللبية المتوضعة في مركز المبيض والمؤلفة من نسيج ضام رخو يتمادى حذاء ال−

.الطبقة المتوسطية
Hillarالسرةخلايا نيرة غنية بالدسم تسمى هيولىتوجد في منطقة اللب خلايا كبيرة مضلعة ذات − cells وتفرز الضهيتنمو أثناء الحمل وسن

.بيضيةالمغير منتظمة محاطة ببشرة مسطحة أو مكعبة تشكل الشبكة نبيباتكما تحوي على بقايا جنينية لقناة وولف بشكل –الندروجين

ا عناصر النسيج − .وألياف عصبيةبلغميةالرخو وأوعية دموية ضخمة متعددة وأوعية الضاميوجد في اللب ايضا
(.الضهيمرحلة سن -مرحلة النشاط التناسلي–مرحلة الطفولة )حسب العمر تختلف بنية المبيض −
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( Early Development Ovary)التطور المبكر للمبيض 
من كيس المح  Primordial germ cellsالبتدائية المنتشةمن الحياة المضغية تهاجر مجموعة صغيرة من الخلايا الشهر الأول في نهاية ▪

البتدائيةالمناسلإلى 
Oogoniaالبتدائية وتتحول إلى بذرة البويضة المناسلتنقسم هذه الخلايا بغزارة في ▪
الشهر الخامس مليون بذرة بيضية في 7بذرة بيضية تنتج أكثر من ( 600,000)من الحياة داخل الرحمية ما يقارب لشهر الثاني يوجد في ا▪

شكل تتطور هذه البذور داخل الحياة الرحمية  وتدخل المرحلة التحضيرية من النقسام المنصف الأول دون متابعة المراحل الأخيرة منه لت▪
ا 7والبالغ عددها حوالي  Primary ovarian cell( أوليةبيضيةخلية )البويضات الأولية  معظم بذرات البويضة تتحول إلى )مليون تقريبا

.الشهر السابع في نهاية (خلايا بيضية أولية

. Follicular cellsجريبيةخلايا تحاط كل بويضة أولية بخلايا مسطحة داعمة تدعى ▪

.التي تستمر طيلة الحياة التناسلية للمرأة Atresiaالرتق العديد من الخلايا البيضية الأولية خلال عملية تدعى تتنكس▪

.خلية بيضية أولية ( 300,000)يبقى في المبيض عند البلوغ ما يقارب ▪

واستغراق الحياة التناسلية عند المرأة ما ( يوم 28)طمثيةنظراا لدخول بويضة واحدة فقط في النقسام المنصف أثناء الإباضة في كل دورة ▪
.بقية البويضات بعملية الرتق تتنكسبويضة بينما 450يقدر عدد البويضات المتحررة بنحو   ,سنة ( 40-30)يقارب 

DR.WAEL AL,HALAKE



DR.WAEL AL,HALAKE



(Follicular Growth)النمو الجريبي 
بالنمو الجريبي كل البتدائية الجريباتتبدأ مجموعة صغيرة من النخامىمن (  FSH)للجربياتالهرمون المنبه مع بداية البلوغ الجنسي وتحرر •

المحيط السدويج الليفية في النسيالأروماتيتضمن هذا نمو الخلية البيضية وحدوث تغيرات في الخلايا الجريبية إضافة إلى تكاثر وتمايز ) شهر 
(جريببكل 

.مكرون120تنمو الخلية البيضية ليصل قطرها نحو FSHبتأثير هرمون •

ثم الأولي أحادي الطبقة بالجريبمكعبة بسيطة حول الخلية البيضية ويدعى عندئذ ظهارهوتشكل طبقة من الفتيليبالإنقسامثم تبدأ الخلايا الجريبية •
Granulosa)خلايا محببةمطبقة أو طبقة من جريبيةظهارةتستمر الخلايا الجريبية بالنقسام مشكلة  cells ) بالجريب الأولي متعدد ويدعى عندئذ

MultiLaminarالطبقات   Primary follicle ا بالغشاء القاعدي .ويبقى محاطا

Zonaالنطاق أو المنطقة الشفافة تتطور بين الخلايا المحببة و الخلية البيضية طبقة من مادة خارج خلوية تدعى • Pellucida مكرون1.5بسماكة

.ومكونة من أربعة بروتينات سكرية أفرزتها الخلية البيضية 

.ترتبط مع بروتينات سطح النطفة لتنشيط الجسم الطرفيZp(1-4) إذاا يحتوي النطاق الشفاف على أربعة بروتينات •
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يتجمع هذا السائل بين الخلايا Follicular Fluidالسائل الجريبي تتشكل مسافات صغيرة في الطبقة المحببة عند بدء الخلايا بإفراز الجريباتعند نمو •

ا أكبر يدعى  .Secondary folliclesالثانوية أو الغارية بالجريباتفي هذه المرحلة الجريباتحيث تدعى Antrumالغار الجريبية ليشكل تجويفا

:يحتوي السائل الجريبي على •

هيالورينات❖

عوامل نمو❖

البلازمينمولد ❖

الفيبرينمولد ❖

مضاد تخثر ❖

الستيروئيديةمرتفعة من الهرمونات تراكيز❖
(الستروجين-اندروجين–بروجسترون) 
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.تحيط بالخلية البيضية وتبرز في الغار Cumulus oophorousالمبيضيالركام صغيرة تدعى تلةتشكل بعض الخلايا الجريبية هضبة أو •

الذي يرافق الخلية البيضية عند مغادرتها المبيض في Corona radiateالإكليل المشع تشكل الخلايا المحببة المحيطة والمرتبطة بالخلية البيضية •

.أثناء الإباضة 

حيث تتمايز هذه الطبقة إلى نوعين Theca Follicularالجريبي القرابمباشرة مشكلة بهالمحيطة السدويةتتمايز الخلايا الجريبفي أثناء تطور •

:الجريبمن الأنسجة حول 

Theca internaالداخلي القرابغني بالتروية الدموية يدعى صماوينسيج ❑
.يحتوي على عضلات ملساء وأرومة ليفية Theca Externaالخارجي  القرابونسيج ليفي خارجي يدعى ❑

ا ويصبح الجريباتواحد ينمو أكثر من بقية جريبولكن جريباتعدة طمثيةيتطور في كل دورة • الأخرى الجريباتسائداا بينما تدخل العديد منجريبا

.في عملية الرتق الجريبي 
Preovulatoryالباضةما قبل جريبأو  Follicle Matureالناضج الجريبيصل قطر • Follicle (جرافجريبgraafian follicle ) لقطر نحو

مم قبل الإباضة20-30

.الناضج على سطح المبيض ويمكن الكشف عنه بوساطة الأمواج فوق الصوتية الجريبيبرز •
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Follicular Atresiaالرتق الجريبي ❑
بعدها . البلاعماطة تموت فيها الخلية البيضية والخلايا الجريبية ويتم التخلص منها بوسالرتقلعملية تنكس تدعى المبيضيةالجريباتتخضع معظم •

.قد تستمر لفترة طويلةكولجينيةالليفية المنطقة الجريبية وتتشكل ندبة الروماتتحتل 
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Ovulationالإباضة ❑
دا  من سطح المبيض القريبة جفاللوبعند الإباضة تخرج الخلية البيضية الأولية الكبيرة والناضجة من المبيض وتلتقط بواسطة النهاية المتسعة لقناة •

.بالتنكسساعة تبدأ الخلية البيضية 24حيث يحدث الإخصاب وإذا لم يحدث الإخصاب في غصون 

.يوم28التي تستغرق الطمثيةأي عند اليوم الرابع عشر من الدورة الطمثيةتحدث الإباضة عادة في منتصف الدورة •

ا تتحرر خلية بيضية واحدة فقط في كل دورة  .ولكن في بعض الأحيان ل تتحرر أي منها أو قد تتحرر بويضتان أو أكثر معا
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Corpus luteumالصفرالجسم ❑
.بيضفي قشرة المالصفرمؤقتة كبيرة تدعى الجسم صماويةالداخلي انتظامها لتشكل غدة القرابتعيد الخلايا المحببة وخلايا الباضةبعد •

:وتصبح بعدها خلايا متخصصة تنتج كميات كبيرة من هرمون LHالملوتنالهرمون تاثيرتعمل هذه الخلايا تحت •

progesteroneالبروجسترون➢
Estrogenالستروجين➢
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.يوم 12-10لمدة البروجسترونمبرمج لإفراز الصفرفان الجسم  L Hيعتمد مصير الجسم الأصفر على حدوث الحمل فبعد افراز تراكيز مرتفعة من الـ 

الموت المبرمج وتموت بالستروئيديةعن إفراز الهرمونات اللوتيئينيةوالقرابيةاللوتيئينيةوتتوقف الخلايا المحببة LHيختفي التنبيه الهرموني لـ -

.ويضمر الجسم الأصفر

.بحدوث الطمث الذي يؤدي إلى تساقط جزء من مخاطية الرحمالبروجسترونتتمثل إحدى عواقب انخفاض -

.النخامىمن FSHمن الجسم الأصفر تحرير المفرزالأستروجينيثبط هرمون -

مرة أخرى ليحرض النمو الجريبي لمجموعة أخرى من FSHفي الدم ويزداد السيتروئيديةبعد تقهقر الجسم الأصفر تنخفض نسبة الهرمونات -

.جديدةطمثيةوبالتالي تبدأ دورة الجريبات

Corpus Luteumالطمثيالجسم الأصفر يدعى الطمثيةالجسم الأصفر الذي يبقى لفترة محدودة أثناء الدورة - of Menstruation   حيث يتم بلعمة

 Corpusطمثي الجسم الأبيض المخلفاته الخلوية بواسطة البلاعم وبعدها تغزو الأرومات الليفية هذه المنطقة وتشكل ندبة من نسيج ضام كثيف يدعى 
Albicans.
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.ل يسمح لمخاطية الرحم بحدوث الطمث

ا يدعى الأروماتفي مجرى الدم تنتج خلايا البروجسترونلتفادي انخفاض - ا هرمونيا ا سكريا البشري المشيمين الهرموالمغذية للجنين المنغرس بروتينا
Human chorionic gonadotropinالموجه للغدد التناسلية  (HCG) الـوالذي يقوم بنفس وظيفة هرمونLH.

على الذي يحفزالبروجسترونللمحافظة على الجسم الأصفر من التراجع مؤديا إلى استمرار نمو هذه الغدة الصماء ويحرض على إفراز HCGيعمل -

.المحافظة على مخاطية الرحم 

ا الغدد الرحمية المخاطية على إفراز سوائل مغذية تلعب دوراا في تغذية الجنين قبل البروجسترونيحفز - .أدية وظيفتها تقوم المشيمة في تانأيضا

Corpus Luteumالحمليالجسم الأصفر يصبح - of pregnancy أشهر بعدها يتقهقر ويستبدل بجسم أبيض كبير في 5-4كبير الحجم ويبقى لفترة

.كافية للمحافظة على مخاطية الرحم بتراكيزوالستروجينالبروجسترونالوقت الذي تكون المشيمة قادرة على إفراز 
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:تطبيق طبي
Ovarian cyst:المبيضيةالكيسة •
ا يتسبب بألم أسفل البطن وأسفل الظهر–هي كيس مليء بالسوائل داخل المبيض • ا ما يأتي بدون أعراض وأحيانا .غالبا

.تترافق بمعظم الحالت باضطرابات بالدورة الشهرية•
.جراحي–هرموني : العلاج •
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:تطبيق طبي
Polycystic ovary syndromمتلازمة المبيض متعدد الكيسات •
.وتسبب نقص في الخصوبة. تصيب الكثير من النساء الشابات •

:الأعراض 

اضطراب طمث             •

شعرانية•

حب شباب •

زيادة وزن•

.بالدمالندروجينوزيادة مستويات الشحوم والسكر •

ايكو+ مخبري : التشخيص

جراحي + دوائي : العلاج 
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يتوضع البوق في الحافة العلوية الحرة للرباط –سم 1سم وقطره الوسطي 15-12وهو أنبوب عضلي طوله –يسمى قناة فاللوب او أنبوب الرحم 

.العريض

.يفتح في الوحشي في جوف البطن بينما يفتح في النسي في جدار الرحم-

: قسام أيقسم إلى أربعة •
Fimbriaالصيوان 1.
 Ampullaالمجل 2.
Isthmusالبرزخ 3.
Intramural part.القطعة الخلالية4.
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:   parts of oviductأقسام البوق
لى تحتوي حافته الحرة ع–له شكل القمع  يمتد ما بعد الرباط العريض ويعلو المبيض ووهو الطرف الوحشي –( INFUNDIBULUM: )القمع −

(  Fimbriae)البوقأخمالالتي تشبه الأصابع تدعى النواتئالعديد  من 

.  هو الجزء الأعرض في البوق يحدث فيه الإخصابAmpullaالمجل −

وحشي جسم الرحم مباشرةويتوضعالجزء الأضيق في البوق : Isthmusالبرزخ −

.وهو القطعة من البوق التي تخترق الجدار الرحمي  Intramural partالجزء داخل الجدار −

 المبيضيومن الشريان –من الشريان الرحمي : التروية الدموية للبوق.
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:  function of oviductوظيفة البوق
يستقبل البويضة من المبيض ▪

ا ليتم فيه الإخصاب ▪ (  للبويضة في منطقة المجل النطافتلقيح )يؤمن مكانا

.ينقلها إلى جوف الرحم للتعشيش ويؤمن التغذية للبيضة الملقحة ▪
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ا  :جزاء أإلى ثلاثة ويقسم تشريحيا
 FUNDUSالقعر 1.
UTERUSالجسم2.
 CERVIX. والعنق3.

:وظيفة الرحم 

.ينمو الجنين وفيه يحدث التعشيش ويستقبل البيضة الملقحة 

تروية الرحم  :

:يتغذى الرحم من مصدر مضاعف 

.الباطنالحرقفيالشريان الرحمي فرع الشريان 1.

.البطنيالأبهرفرع المبيضيالشريان 2.
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Uterusالرحم 

ا في القعر و5سم طولا و7عضو مخروطي مجوف مضغوط من الأمام والخلف بأبعاد • .سم ثخانة 3-2سم عرضا

يتوضع في منتصف الحوض ويرتبط بجدران الحوض الجانبية بواسطة الرباطين العريضين•
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:Uterine ligaments and supports: أربطة الرحم ودعائمه
اطنةالبوالحجاب الحوضي واللفافة الحوضية بهحركة جسم الرحم حرة أما حركة العنق فمحدودة يأتي دعم الرحم الرئيسي من الأحشاء المحيطة 

:وهي بهكذلك تسهم في هذا العمل الأربطة العديدة المحيطة .والعضلات الرافعة للشرج وعضلات الحجاب البولي التناسلي
.ثنيه من الصفاق الرحمي المثاني :  anterior ligamentالرباط الأمامي . 1

.هو الثنية المستقيمة المهبلية :  posterior ligamentالرباط الخلفي . 2

.يمتدان من السطح الخلفي الجانبي لأعلى العنق ليرتكزان على منتصف العجز:  uterosacral ligamentsالرباطان العجزيان الرحميان . 3

بي تمتد كل منه من جانب الرحم إلى جدار الحوض الجان–ثنيتان من الصفاق تغطيان الرحم وملحقاته :   broad ligamentsالرباطان العريضان . 4

.الموافق 
سم ينشأ كل منهما من حافة الرحم أسفل الملتقى البوقي الرحمي 12–10شريطان مسطحان بطول :  Round ligamentsالرباطان المدوران . 5

.ويتلاشى تحت جلد الشفر الكبير الموافقالقناة الإربيةوأمامه ويمتد إلى الأمام والجانب داخل الرباط العريض ليدخل 
.يقع جانب عنق الرحم–كتلة ضخمة من نسيج ليفي حاو على عضلات ملس:   cardinal ligamentsالرباطان الرئيسيان . 6
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يشكل الجزء العلوي فوق مدخل البوقين :  Fundusقاع الرحم❖

Uterusجسم الرحم❖ .الكليليله جوف شكله مثلثي بالمقطع –توضع تحت مدخل البوقين ويتمادى مع العنق :
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ا -أقسام الرحم :  تشريحيا



 Cervix :عنق الرحم❖
سم تتصل بالفوهة الباطنة مع جوف الرحم وتتصل بالفوهة الظاهرة مع جوف المهبل 3قناة اسطوانية الشكل بطول ❖

ينفتح -لعضلية من الجسم ذي البنية اقساوةهو القسم السفلي من الرحم شكله أسطواني أو مخروطي يهيمن على تركيبه نسيج  ليفي يجعله أكثر 

وهو عرضة للإصابة بالسرطان في حال عدم إجراء الفحص الدوري-.على أعلى الجدار الأمامي للمهبل
: لها–يدعى قناة عنق الرحممغزلي الشكل له جوف -

تفتح على جوف الرحم باطنةفتحة -

:تفتح على جوف المهبل شكلهافتحة ظاهرة -

شكلها مدورالخروسعند ❖

عند الولود شكلها مستعرض ذو شفتين علوية وسفلية❖
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.ملم  يحتوي على تثنيات عميقة 3-2غير منتظم بثخانة باطن العنق غشاء ▪

بشرة باطن العنق اسطوانية ذات هيولى رائقة ونواة قاعدية تحتوي على قليل من الخلايا المهدبة ▪

(  Nabothنابوت بييضات )تسمىتكثر الغدد في القسم السفلي وتشكل كييسات غدية ▪

ا ▪ ا قلويا ا Cervical mucinتفرز هذه الغدد مخاط رائقا ا يغزر اثناء الباضة ويصبح حامضيا ولزجا

.لعنق الرحم اهمية طبية كبيرة لأنها اكثر أجزاء اعضاء النثى اصابة بالسرطان بعد الثدي ▪

يشاهد بشكل شائع إل أن معدل الوفاة انخفض –من الظهارة المطبقة الحرشفية Cervical carcinomaينشأ سرطان عنق الرحم ▪

بابا لطاخة عنق الرحم او لطاخة)بواسطة برامج المسح الروتينية –بسرعة في العالم نظراا لسهولة الكشف عنه في مراحله المبكرة 
.الشائع الحدوث( H.P.V)وخاصة عند احتواء الخلايا على فيروس الورم الحليمي ( نيكول



:علاقة الرحم بالولدة

.الهرمونية بالتبدلتللرحم الدور الفعال والرئيسي في الولدة فتتكاثر وتتضخم أليافه العضلية وتتأثر 
الفجائي  والستروجينالبروجسترونفانخفاض •

والوكسيتوسين F2البروستاغلاندينوافراز•

يؤدي الى تنبه تقلصات عضلة الرحم اثناء الولدة وتوسع عنق الرحم وتدفع بالجنين خارجها←←←

ا الى حجمها ووضعها  .الطبيعينتستحيل اللياف العضلية الزائدة بعد الولدة وتنكمش في الرحم لتعود تدريجيا
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.الفرجبفوهةالرحمعنقيصلسم9-7بطولتناسليممرالمهبل-
المستقيموالحليلبينيقع–والتوسعللتمددقابلعضليأنبوب-

للمهبلالأماميالجدارأعلىعلىالرحمعنقينفتح-

.الولدةنفقمنجزءاا ويشكل–الرحملجلالمفرغةالقناةبمثابةوهو–الأنثىعندالجماععضوهو-
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Vagina: المهبل 

ا تشريحي ا



DR.WAEL AL,HALAKE

درجة90تشكل فتحة المهبل في التشريح مع محور الرحم زاوية ▪

درجة مع المستوى الأفقي60يتجه مهبل النساء نحو الأسفل الأمام مشكلاا زاوية ▪

القسم الخلفي من المهبل أطول من القسم الأمامي نتيجة انغراس عنق الرحم في ثلاث أرباع جداره الأمامي▪

(قطر أصغر )يمتد المهبل للأسفل وعندما يتم عبوره الحجاب الحوضي يصبح أقل قابلية للتوسع ▪

الألياف دموية ويربط المهبل بالأعضاء المجاورة و يتركب من طبقة رقيقة من النسيج الضام الليفي الغني بالألياف المرنة كما يشتمل على الأوعية ال▪
.العصبية الحسية بغزارة 

ة تتمادى مع من حزم من الألياف العضلية الملس الدائرية مشكلة طبقة رقيقة داخلية تتناوب مع حزم طولية خارجية مشكلة طبقة سميكة طولييبنى ▪
عضلة الرحم 

تتقلص الألياف اثناء التصال الجنسي بشكل منتظم فتساعد في دفع النطاف نحو عنق الرحم ▪

المهبل الرادية Sphincterيحتوي المهبل في قسمه السفلي على ألياف عضلية مخططة لتشكل مصرة  ▪
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vaginal fornix( الرتوج المهبلية )المهبلقبو ❑

الرحم وجدران المهبل أي يربط بينهماعنق لبين القسم المهبلي ب ردهو -

ا من المهبل الأمامي ( القبو الخلفي ) يكون المهبل الخلفي - أكثر عمقا
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 Adjacent to the vagina :posterior:مجاورات المهبل من الخلف❑

rectouterinبين المستقيم والرحم ردبال- pouch

rectovagincelالحاجز بين المستقيم وفتحة المهبل - septum

( perineal bodyجسم العجان )يلتحم القسم السفلي من المهبل مع المركز الوتري للعجان -
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:vaginal smear:اللطاخة المهبلية ❑

تفيد اللطاخة المهبلية من أجل تشخيص التبدلت الهرمونية التي تترافق مع الدورة الطمثية -

كما تفيد في تشخيص الآفات والأمراض التي تصيب المهبل والرحم -

كما تفيد في التشخيص المبكر عن سرطان الرحم والمهبل -

تسمح بتحديد تتغير البنية النسيجية لظهارة المهبل خلال الدورة الشهرية ويترجم هذا بأخذ اللطاخات المهبلية التي تظهر تغيرات خلوية-

.درجة التنبه الستروجيني
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:Hymenغشاء البكارة ❑
.سم من فتحة المهبل 2-1عذراوات على بعد الطبقة مخاطية في الفرج تتوضع في فتحة المهبل الخارجية عند -

ا انفتاح العضو المهبلي على الدهليز- تسد هذه الفتحة جزئيا

شاء غ–غشاء مشرشر الحواف -غشاء هلالي-غشاء غربالي–غشاء بكارة حلقي –أشكال عديدة منها الغشاء المثقوب ثنائي الفتحة له -

.مطاطي

ا بعد أول ولدة طبيعية كما يتمزق عند الجماع الأول ويصاحبه نزول قطرات من الدم أو ربما ل- ا أو جزئيا . يصاحبهيزول غشاء البكارة كليا

.ليس له وظيفة تشريحية -

.المعروف عند معظم المجتمعات انه يشير إلى عذرية الفتاة وعدم خوضها تجربة علاقات جنسية -

وبالتالي دم الحيض سيبقى داخل المهبل والرحم امرأة 1/2000بنسبة   IMPERFORATEمسدودفي بعض الحالت يبقى غشاء البكارة -

.hymentomyبعد البلوغ وهذه حالة مرضية تستدعي مراجعة طبيب النسائية يتم علاج هذه الحالة بفض غشاء البكارة من قبل الطبيب 

بما ل فقط من النساء يفض غشاء البكارة لديها عند ممارسة الجنس لأول مرة ويصاحبه نزول قطرات من الدم البسيطة أو ر% 43حوالي -
.يصاحبه نزول أي دم 

.من النساء ل يحدث تمزق لغشاء البكارة لديها وربما ل يتم هذا إل بعد الولدة الأولى % 57حوالي -
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:   Blood supply of Vaginaالتروية الشريانية❑

From the vaginal artery, which is the sub-iliac branchمن الشريان المهبلي وهو فرع الحرقفي الباطن -1
The vaginal branch of the uterine arteryالفرع المهبلي من الشريان الرحمي -2
The median rectal arteryالشريان المستقيمي المتوسط -3
internal pudendal artery( .الحيائي الباطن ) الشريان الفرجي الداخلي -4
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:Venous drainage of the vagina:الوريدي للمهبلالنزح ❑

.تصب في أوردة الحرقفي الباطن –تشكل الأوردة المهبلية ضفيرة حول المهبل ▪

د الحرقفي الباطن من نية وتنتهي في الوريمثامية والحيعود الدم الوريدي المهبلي إلى الضفيرة الوريدية المهبلية التي تتصل مع الضفيرتين الر▪
.كل جهة 
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:Innervation of the vagina:تعصيب المهبل ❑

:يتلقى المهبل تعصيبه من •

Uterine vaginal plexusالضفيرة المهبلية الرحميةتعصبه :القسم العلوي من المهبل -

pndenalائي يعصبه العصب الحي:القسم السفلي من المهبل - nerve
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▪"G " سم عن غشاء البكارة 2هي منطقة داخل المهبل في الجدار الأمامي تبعد : سبوت

ا لم يجد العلماء أي اختلاف بينها وبين باقي أنسجة المهبل العادية ، ولكن من المؤكد أن هذه المنط✓ قة تكون أكثر بفحص المنطقة تشريحيا
حساسية من غيرها في المهبل وهي تساعد على إتمام النشوة الجنسية

▪"A"- سبوت

سبوت ب إنش اوانشين " G"الوصول لعنق الرحم وهي بعد ال بل قتوجد في الجدار الأمامي من المهبل ✓

▪"O"-سبوت

سبوت بمسافة بسيطة جداا " G"توجد على الجدار الخلفي من المهبل لها بعد ال ✓

ا أفضل بالرضا Oتحفيز بقعة ال ✓ .سبوت يعطي المرأة احساسا

:ملاحظة-

السيدات وهو بدأ بعض الأطباء في استخدام هذه المناطق لحقن الكولجين ومن ثم تكبيرها مثل نفخ الشفاه لزيادة النشوة الجنسية لدى--
(G shot)ما يسمى 

- O,A,Gسبوت O,A,Gمنطقة  - Spot:
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 يحتوي الفرجVulva وتتضمن–على أعضاء تناسلية خارجية أنثوية:

Labia minoraالصغيرين الشفرين

Clitorisالبظر 

غدد سكين-:   الغدد المرافقة
بارتولنغدتا -

Montsالعانهجبل  pubis

Vaginal openingفتحة المهبل 

Labia majoraالشفرين الكبيرين 
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External genitaliaالأعضاء التناسلية الخارجية 



.AالعانهجبلMons pubis:
.العانيالرتفاقفوقمثلثينمطفيالخشنالمجعدالشعروبالجلدالمغطىالضاموالدهنيالنسيجمنمدورةوسادةهي

.BالكبيرانالشفرانMajora Labia:
Perineumالعجانإلىالأمامفيالعانةجبلمنتمتدانجانبكلعلىالفرجتحدانالضاموالدهنيالنسيجمنمرتفعتانجلديتانطيتانهما

رطبوورديفهوالداخليالسطحأما–بشعرالعانهللشفرينالخارجيالسطحيتغطىالخلففي

.CالصغيرانالشفرانMinora Labia ::
ا .أحمر الىبلون وردي غامق –جلديتان رطبتان من النسيج المخاطي طيتانهما  الكبيرينالشفرينجنب انسي الىيقعان جنبا

والتي تشبه القلنسوة  Pre puceالبظرقلفةالعلويتان لتشكلا تتصل الصفيحتان–سفلية وصفيحة علوية الىفي الأمام يقسم كل شفر -

.البظربينما تشكل الصفيحتان السفليتان لجيم –البظرتغطي حشفة 

نسيجية طيةوهي ourchetteالعويكشهالمقابل ليشكلا الشفرحيث يتصل مع–العجانيالصغير نحو الجسم الشفريتجه و في الخلف -

ا لجيم العجانيطول الحافة الأمامية للجسم رقيقة على .الصغيرين الشفرينو تدعى أيضا
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.DالبظرClitoris  :
ا نحو قوس جبل العانة يحتوي على نسيج قابل للانتصاب و جسيمات حسية متخصصة ( فراغات كهفية وريدية ) عضو صغير بارز تماما

.التي تتحفز أثناء النشاط الجنسي –(جسيمات مايسنير وباشيني الحسية)

.E الدهليزVestibule   :
ا بيضويةمنطقة  ا وو بالبظرتحاط أماميا ا والصغير بالشفرحشيا .بالعويكشهخلفيا

DR.WAEL AL,HALAKE



.F الغدد المنتجة للمخاط  :

.الحليلتوجد على كل جانب من فتحة Skene'sglandsغدد سكين ▪

صغير قرب غشاء تنتجان المخاط و تنفتح كل غدة على الوجه الأنسي للشفر ال( غدتا بارثولين ) الغدتان الدهليزيتان الكبيرتان ▪

.البكارة

.G الصماخ الحليليurethral Meatus  : و من خلال هذه الفوهة –تقع تحت البظر –تشبه الشق –هو فوهة الحليل الخارجية

.يغادر البول الجسم 

 جزئي بغشاء البكارة و هي قد تكون مغطاة بالكامل أو بشكل : في مركز الدهليز تقع فتحة المهبلhymen  ( غشاء نسيجي . ) والذي

ا  ا ومخاطية داخليا .يبنى من هيكل ضام رخو رقيق يستر كل وجهيه ببشرة مطبقة رصفية متقرنة خارجيا
.تفتح على جانبي غشاء البكارة الأقنية المفرغة لغدة بارتولن التي تفرز مادة مطهرة خلال التنشيط الجنسي
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 العجانPerineum
يعبره القسم السفلي للمهبل و قناة الشرج –يقع تحت العضلة رافعة الشرج ▪

سم5-2بين طوله هو المنطقة الواقعة بين فتحة المهبل و الشرج وتحت الشفرين الكبيرين ويتراوح ▪

ة الأوعيو و الأعصاب –و اللفافات -معقد يحتوي الأعضاء التناسلية الخارجية مع عدد من العضلات و الأوعية الدمويةتركيب ▪

تغلق الخروج من تجويف الحوض الصغير التي و اللمفاوية 

بالعصاب غنيةيعتبر من مناطق الثارة الجنسية لنها ▪

المنطقة لدى الناث عند الولدة هذه تتمزق قد▪

perineal arteryالعجانيالشريان يتروى من ▪

 The dorsal penile artery and the deep penileالعميقالشريان القضيبي الظهراني و الشريان القضيبي وعند الذكور من ▪

artery

branches of the pudendal nerveالفرجيفروع العصب يتعصب العجان من ▪



DR.WAEL AL,HALAKE

لسفلى من ل المنطقة المحصورة بين الحافة السفلية المامية للارتفاق العاني ومن الخلف عظم العصعص وعلى كل جانب الفروع اتيح▪

و الحدبة السكيهالسكالعانة وعظم 

:يمكن تقسيمه الى مثلثين▪

Region uragentitalesمثلث امامي يسمى المنطقة البولية التناسلية ▪

  Analia Regionمثلث سفلي يسمى منطقة الشرج ▪



تعمل بشكل مثالي فقط  في الأنثى–توجد في كلا الجنسين –تفرز الحليب –هي غدد ملحقة متخصصة -

.والمنشارية الأمامية–الكبيرة الصدروية: يقع الثديان على كل جانب من جدار الصدر الأمامي فوق العضلات -

(في مركز الثدي المصطبغهالمنطقة ) ضمن هالة الثدي  Nippleتقع الحلمة -

مونتغمريحديباتعلى سطح الهالة تسمى الدهنيةالغدد -

ا منفصلاا  بنسيج ليفي ضام 20-15تحتوي كل غدة ثدييه على –يتكون الثدي من نسيج دهني غدي ليفي -❖ دهني وفصا

ا الفصيصاتالذي يتألف من العديد من ويعد الفص الوحدة البنيوية المميزة لمتن الغدة - النتهائيةويةالقنالفصيصيةالوحداتو التي تدعى أحيانا
Terminal duct Lobular Units 

مكعبة بظهارةالأسناختبطن هذه فصيصيةقنوات داخل + غديةأسناخ)رفيعةعنيبيةكيسية الشكل قنويةتجمعات لنهايات من فصيصيتألف كل -
الإرضاعالحليب أثناءتفرز(بين الخلايا الإفرازية والصفيحة القاعديةتتوضععضلية ظهاريةوخلايا تابعة 

.بالثدي الدهنيويحيط النسيج –( أربطة كوبر ) الأربطة الليفية المعلقة بالثدي عميد-

ثم الحليب أثناء الإرضاع ين والتي تتوسع لتشكل جيوب يتم فيها تخز( الناقلة للبّن ) المفرغهلتشكل القنوات الفصيصاتالتي تصرّف القنياتتتلاقى -

.  فتحة 20-15هذه القنوات على سطح الحلمة عبر تنفتح 
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 Mammary glandsلغدد الثديية ا
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ية وكولجين ليفاروماتفي نسيج ضام رخو وعائي ونسيج ضام كثيف غير مرتب يفصل الفصوص عن بعضها يحتوي على القنويينغمس الجهاز •
.مرنةوالياف

متراصة ظهاريةلية مكعبة بسيطة مغطاة بخلايا عضبظهارةالنتهائيةمكعبة مطبقة بينما تبطن القنوات اللبنية والقنوات بظهارةتبطن الجيوب اللبنية •
.  الكبرعضلية ملساء  متفرقة تحيط بالقنوات واليافبشدة 

.الستروجيناسطوانية في ذروة ارتفاع اكثرالمبطنة للقنوات الظهارةتصبح •

الثدي اكبر نسبياممايجعلبعض الشيء متوذماالضاميصبح النسيج الطمثيماقبلوفي الطور الباضةعند •

.زهميةحول حلمة الثدي وهو رقيق يحتوي على غدد Areolaهالة  يشكل الجلد المغطى للحلمة ❑

.تتواصل طبقة البشرة مع بطانة الجيوب اللبنية ➢

.في أثناء الحمل قتامةا أكثر من أي منطقة في جلد الثدي وتزداد ميلانينتحتوي الهالة على ➢

تكثر في جلد الحلمة نهايات عصبية حسية ➢

.للحلمة عند التقلصانتعاضللحلمة ألياف عضلية ملساء موازية للجيوب اللبنية تسبب الضاميكثر في النسيج ➢

DR.WAEL AL,HALAKE
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BRESAT CANCERسرطان الثدي  : طبيتطبيق-
Mamoryسرطان الغدد الثديية )تنشأ معظم سرطانات الثدي  Carcinoma  ) للقنوات اللبنيةالظهاريةمن الخلايا

الدماغ وتسبب الموت المرافق للسرطاناواللمفاوية إلى أعضاء حساسة كالرئتين اوتنتشر الخلايا السرطانية عبر الدورة الدموية -

للكشف المبكر عن السرطان أهمية بالغة في انخفاض معدل الوفيات من سرطان الثدي-

DR.WAEL AL,HALAKE



THANK YOU 

FOR 

YOUR LISTENING

DR. WAEL  ALHALKI

وجياالخاصة للعلوم والتكنولقاسيونجامعة 


