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 و١ٍخ اٌؼٍَٛ / عبِؼخ د٠بٌٝ     و١ٍخ اٌزشث١خ ٌٍؼٍَٛ اٌظشفخ       َ . ثؼمٛثخ اٌزؼ١ٍّٟ       

 الخلاصة

٠زغجت فٟ اٌزٙبة اٌىجذ، ٚإْ اعزّشاس٠خ الإطبثخ اٌف١شٚع١خ ٌٍخلا٠ب  C , Bإْ إطبثخ اٌىجذ ثأؽذ ف١شٚعبد اٌىجذ              

 اٌىجذ٠خ رغجت رطٛس اٌّشع إٌٝ اٌؾبٌخ اٌّضِٕخ ٚاٌزٟ رؼذ ِشىٍخ ِشػ١خ خط١شح لذ رمٛد إٌٝ رشّغ اٌىجذ 

Cirrhosisفغشؽبْ اٌخلا٠ب اٌىجذ٠خHepatocellular Carcinoma ( HCC )   َٛٚوشد فؼً فأْ اٌخلا٠ب اٌّظبثخ رم .

اٌزٞ ٠شرفغ   IL- 8ػب١ٌخ اٌزخظض ٚراد رأص١شاد رفبػ١ٍخ ِؼمذح ، ِٕٙب  cytokinesثزظ١ٕغ ٚإفشاص اٌؾشو١بد اٌخ٠ٍٛخ  

 ػلاِخ داٌخ ػٍٝ رطٛس اٌّشع .         ِغزٛاٖ فٟ اٌذٚساْ ثض٠بدح شذح الاٌزٙبة ، ٚثٙزا فئٔٗ ٠ؼذ

فٟ اٌذٚساْ ، ِٚؼشفخ اٌزغ١شاد اٌؾبطٍخ فٟ طٛسح اٌذَ ٚثؼغ   IL – 8عبءد ٘زٖ اٌذساعخ ٌٍزؼشف ػٍٝ ِغزٜٛ       

ِٓ ِشػٝ اٌغغ١ً اٌذِٛٞ فٟ ِغزشفٝ ثؼمٛثخ اٌزؼ١ٍّٟ، C أٚ B اٌم١ُ اٌى١ّٛؽ٠ٛ١خ  ٌذٜ اٌؾب١ٍِٓ ٌف١شٚعٟ اٌزٙبة اٌىجذ 

                                                    شخبص اٌّغغ١ٍٓ ٌذٜ دائشح طؾخ د٠بٌٝ / لغُ ٚلب٠خ الأِشاع اٌٛثبئ١خ ٚالأزمب١ٌخ .                                                 ِٚٓ الا

ف١شٚط اٌزٙبة اٌىجذ اٌف١شٚعٟ   إٔبس ( ؽبًِ ٌ 18روٛس + 12  (شخض 30 عّؼذ ػ١ٕبد ِٓ اٌذَ اٌٛس٠ذٞ ِٓ               

 B ٚ  30 ( ؽبًِ ٌف١شٚط اٌزٙبة اٌىجذ  13روٛس +  17شخض ) إٔبسC  روٛس +  ( 20 شخض 28     لٛسٔذ ِغ 

ٌٚغب٠خ  2012/9/17ٚػذد ِغّٛػخ ع١طشح ٌٍّذح ِٓ   )  Negative HBs Ag & anti – HCV Abإٔبس8

ٌذَ اٌؾّشاء ، ؽغُ اٌخلا٠ب اٌّشطٛطخ ،  فٟ أػذاد خلا٠ب ا .  أظٙشد إٌزبئظ ٚعٛد أخفبع ِؼٕٛٞ  2012/12/30

رشو١ض خؼبة اٌذَ ، عؼخ أزشبس اٌؾّش، أػذاد اٌظفبئؼ اٌذ٠ِٛخ ، أػذاد خلا٠ب اٌذَ اٌج١ؼبء ، أػذاد اٌخلا٠ب اٌٍّفب٠ٚخ ، 

 HBVٌىجذ اٌف١شٚعٟ ِمبسٔخ ثبٌغ١طشح . أِب ِشػٝ اٌزٙبة ا HCVإػبفخ إٌٝ أػذاد اٌخلا٠ب اٌمبػذ٠خ ٌذٜ ؽبٍِٟ ف١شٚط 

فمذ أظٙشد فشٚق ِؼ٠ٕٛخ  فٟ عؼخ أزشبس اٌؾّش ، خلا٠ب اٌؼذلاد ٚأػذاد اٌخلا٠ب اٌمبػذ٠خ ِمبسٔخ ثبٌغ١طشح. ٚأظٙش ِغزٜٛ 

IL-8    ٟاسرفبع ِؼٕٛٞ ٌذٜ ِشػٝ اٌزٙبة اٌىجذ اٌف١شٚعHBV   ْٚدHCV ف١ّب ٌُ رخزٍف ِؼ٠ٕٛب ِغز٠ٛبد إٔض٠ّبد ،

AST, ALT ز١بص٘ب اٌم١ُ اٌطج١ؼ١خ ٚ٘زا ٠غشٞ وزٌه ػٍٝػٍٝ اٌشغُ ِٓ اعALKP  ,TBIL ,DBIL   . 

ٚاٌخلا٠ب اٌٍّفب٠ٚخ ٚاٌؾّؼ١خ ٌذٜ ِشػٝ اٌزٙبة اٌىجذ اٌف١شٚعٟ      IL-8ٚعٛد ػلالخ اسرجبؽ عبٌجخ ث١ٓ ِغزٜٛ    

HCV  ْٚدHBV  ِٓغ ٚعٛد ػلالخ اسرجبؽ ل٠ٛخ ِٛعجخ ث١ ،IL- 8  ٚإٔض٠ّبد اٌىجذALT , AST . 

 . IL – 8 , C , Bد اٌّفزبؽ١خ : اٌزٙبة اٌىجذ اٌف١شٚعٟ اٌىٍّب
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Abstract 

        Infection with hepatitis HBV and HCV affects the liver and results in abroad spectrum 

of disease outcomes . The role of any given cytokine may be specific or overlapping to 

generate downstream effects that result from a maze of complex interactions . 

       We evaluated the association between IL- 8 levels of patients with HBV , HCV infections 

and blood induces and some biological parameters. 

The study was carried on :  

- 30 patients chronically infected with HBV (12 males + 18 females ) , the mean age of the 

patients were 34.03 ± 12.78 years old  

-30 patients infected with HCV ( 17 males + 13 females ) with mean  age of the patients  

44.86 ± 17.75  years old.  

-  28 subjects (control) ( 20 males + 8 females ) , mean age of 28.32 ± 9.32 years old had 

negative HBs Ag and anti-HCV Ab for the duration of 17/9/20112 to 30/12/2012. 

Blood samples (6ml) were collected , 2ml for hematological measurements  and 4 ml to 

obtain serum after centrifugation and stored at -84c
0 

in a deep freezer. 

 Results show lower significantly differ between HBV patients and healthy control in RDW% 

, Neutrophils and Basophils count . While the mean levels of IL – 8 in sera significantly differ 

between HBV patients and healthy control( 17.72 ± 14.87 , 8.20 ± 3.15 pg/ml respectively  In 

HCV patients there were lower significantly differ in red blood cells count , concentration of 

hemoglobin , haematocrit % , RDW% ,platelets, white blood cells count , lymphocytes and 

basophils . The mean levels of IL – 8 in sera and other parameter did not significantly differ 

between patients and control.    Negative relationship between IL – 8 and lymphocytes , 

eosinophils in patients with HCV rather than HCV patients, also positive relationship between 

IL – 8 and ALT,  AST enzymes.                                                  

 الممذمة

اٌزٙبة اٌىجذ اٌف١شٚعٟ ِٓ الأِشاع اٌّؼذ٠خ ٚاٌٛاعؼخ الأزشبس فٟ اٌؼبٌُ ، إر ٠ؾذس ػشسا ثبٌخلا٠ب اٌىجذ٠خ ، فمذ          

 National Center for )لاع١ّب الأؽفبي   ٠Jaundiceىْٛ ٘زا اٌؼشس ِؤلزب اٚ دائ١ّب ،  ٚ٘ٛ ٠ظ١ت اٌغغُ ثب١ٌشلبْ

HIV / AIDS, Viral Hepatitis , 2013 )  ٟ٘  ٕٚ٘بن خّغخ أّٔبؽ ِٓ ف١شٚط اٌزٙبة اٌىجذA, B, C, D, E  وّب

، ثؼغ الأّٔبؽ رٕزمً ػٓ  Gرٛعذ أّٔبؽ أخشٜ غ١ش ِظٕفخ أٚ غ١ش ٚاػؾخ الاسرجبؽ ثبٌّشع ِضً ف١شٚط اٌزٙبة اٌىجذ 

اٌّلاِغخ اٌّجبششح ِضً ٚاٌجؼغ ا٢خش ٠ٕزمً ػٓ ؽش٠ك   C , Bؽش٠ك ٔمً اٌذَ ٚاٌغٛائً اٌؾبٍِخ ٌٍف١شٚط ِضً ف١شٚط 

اٌغٕظ أٚ اٌؼ١ش فٟ ٔفظ اٌذاس ، ٚأ٠ؼب ػٓ ؽش٠ك الأوً ٚاٌّبء اٌٍّٛس ثبٌف١شٚط أٚ اٌزٕمً إٌٝ اٌّىبْ اٌزٞ ٠ٕزشش ف١ٗ 

( . ٠ٚمذس ػذد اٌّظبثْٛ ثف١شٚط اٌزٙبة اٌىجذ اٌّضِٓ  (A  Heathcote,2008  .     اٌّشع وّب ٘ٛ اٌؾبي فٟ ف١شٚط

B    ِٓ ١ٍِْٛ شخض  400ػب١ٌّب ثأوضش     . (Lai CL. Et al ., 2003)  أوضش أزشبسا فٟ اٌظ١ٓ ٚعٕٛة ششق ٛ٘ٚ

%  ِٓ  40-25،  ٚ (Heathcote,2008 )ِٓ اٌغىبْ 10%   آع١ب ٚأفش٠م١ب ، إر ٠جٍغ ػذد اٌّظبثْٛ ثبلإصِبْ ؽٛاٌٟ 

 ) ٠Hepatocellular Carcinomaخ ٚعشؽبْ اٌخلا٠ب اٌىجذ  Cirrhosisؽبلاد الإصِبْ اٌغبثمخ رزطٛس إٌٝ رشّغ اٌىجذ 

HCC)    ( de Franchis et al., 2003)  . 
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١ٍِْٛ شخض فٟ اٌؼبٌُ ِظبة ) ِضِٓ   170فمذ أؽظذ ِٕظّخ اٌظؾخ اٌؼب١ٌّخ أْ ٕ٘بٌه أوضش ِٓ    Cأِب اٌزٙبة اٌىجذ  

Chronic  ًِؽب ،Carrier رشّغ ،Cirrhosis ٚعشؽبْ اٌخلا٠ب اٌىجذ٠خHepatocellular Carcinoma   أٞ ِب ٠ؼبدي )

 Centers for Disease Control and     ٚفٟ إٌششح اٌظبدسح ػٓ  (WHO, 2003 )ِٓ عىبْ اٌؼبٌُ   %3

Prevention( CDC)   إٌٝ إْ اٌطٛس اٌؾبدacute   ٠غزّش ٌغزخ أشٙش ثؼذ اٌزؼشع ٌٍف١شٚطC   ٠ظبؽجٗ آلاَ خف١فخ عذا

-25%ط١شح رغزذػٟ اٌشلٛد فٟ اٌّغزشفٝ ، ٚلاعجبة غ١ش ِؼشٚفخ  فئْ ِغ أػشاع ل١ٍٍخ أٚ ثذْٚ أػشاع إٌٝ ؽبلاد خ

   60% - 70%٠زطٛس إٌٝ ؽبٌخ الاصِبْ ٚاْ  75% - 85%ِٓ اٌّظبثْٛ ٠شفْٛ ِٓ اٌّشع ثذْٚ ػلاط ، ٚ  %15

عٛف ٠ّٛرْٛ ثغجت رشّغ أٚ عشؽبْ  1% - 5%  رشّغ وجذٞ ،ٚ 5% - 20%عٛف ٠ظبثْٛ ثّشع اٌىجذ اٌّضِٓ ، 

( Alter , 2007 )٠ىضش أزشبس ٘زا اٌّشع فٟ اٌظ١ٓ ٚعٕٛة ششق اع١ب ٚافش٠م١باٌىجذ . ٚ
 

، ٚلا ٠ٛعذ ػلاط خبص ٌٙزا 

فغشؽبْ اٌخلا٠ب اٌىجذ٠خ  Liver Failureفمظٛس اٌىجذ  Cirrhosisاٌّشع ِّب لذ ٠ؤدٞ اٌٝ رشّغ اٌىجذ 

Hepatocellular Carcinoma( HCC)  ( Suresh , 2010 )بٌٕضف اٌّزىشس ٔظشا ٌمٍخ إفشاص . ٚلذ ٠ظبة اٌّش٠غ ث

(ٚرش١ش اٌجؾٛس ٚاٌذساعبد اٌٝ اْ ِؼبٌغخ الاطبثخ اٌؾبدح ( Clotting factors  Liaw , 2009اٌىجذ ٌؼٛاًِ اٌزغٍؾ 

رؼطٟ ٔغجخ ٔغبػ أػٍٝ ٚرؾزبط إٌٝ ٚلذ الً ٌٍشفبء ِٓ الاطبثخ اٌّضِٕخ
 
( Yi   Yu et al .,2011)  ٚفٟ اٌغٕٛاد .

، ار رُ رط٠ٛش عجؼخ أد٠ٚخ   HCV , HBVَ وج١ش فٟ ِؼبٌغخ اٌّظبثْٛ ثبٌزٙبة اٌىجذ اٌف١شٚعٟ الأخ١شح فمذ ؽظً رمذ

    HBVٌّؼبٌغخ اٌزٙبة اٌىجذ اٌف١شٚعٟ    USFDAثٛاعطخ 
 
  lamivudine ,  pegylated ,     interferon  ,   

entecavir , telbivudine , tenofovir disoproxil and adefovir dipivoxil   ٚر١ٌٛفخ خبطخ ٌّؼبٌغخ اٌزٙبة ،

 HCV            ِٓpegylated interferon α-2a or pegylated interferon α- 2b + ribavirinاٌىجذ اٌف١شٚعٟ

(Nature Publishing group, 2013)  إْ اٌفشً فٟ ػذَ وفبءح الاعزغبثخ إٌّبػ١خ ػذ الاطبثخ اٌف١شٚع١خ عٛاء   ،

ٌغٙبص إٌّبػٟ ٌٍؼبئً أٚ ثغجت  ٚعٛد اٌف١شٚط داخً اٌخلا٠ب ٚرأص١شٖ ػٍٝ الاداء اٌفغ١ٌٛٛعٟ ثغجت ػ١ٛة أزمبئ١خ فٟ ا

 Cytotoxic T lymphocytesٌٍخلا٠ب إٌّبػ١خ ٠ؤدٞ إٌٝ ػؼف اٌمذسح ػٍٝ اٌشفبء ، ٌٚٙزا ٠ؼزمذ ثبْ اعزغبثخ خلا٠ب 

 . (Zhu et al ., 2005 )ِجىشا سثّب رىْٛ ػشٚس٠خ

Interleukin – 8 84000ٓ رٚ ٚصْ عض٠ئٟ ِٕخفغ ثشٚر١ dalton  ً٠ظٕغ ٠ٚفشص ِٓ خلا٠ب ِٕبػ١خ ٚغ١ش ِٕبػ١خ ِض

Macrophages , Monocytes , Fibroblasts , Endothelial cells , Hepatocytes , Polymorphonuclear 

leukocytes , T and B lymphocytes (Ulla , 2012 )    ٚ إٌٛارظ اٌجىز١ش٠خ ، وّب ٠ّىٓ إْ ٠ؤشش ثٛعبؽخ اٌجىزش٠ب

. ٠ٚغبُ٘ فٟ الاعزغبثخ اٌخ٠ٍٛخ الاٌزٙبث١خ فٙٛ ٠ٍؼت دٚس سئ١غٟ ( Mukaida , 2003 )ٚاٌف١شٚعبد ٚإٌٛارظ اٌف١شٚع١خ 

إر ٠ؼشف ثؼبًِ اٌغزة اٌى١ّ١بئٟ ٌٍخلا٠ب (Sillanpaa    et al., 2008 )ٚرغججٟ فٟ الاٌزٙبة اٌؾبد ٚاٌفغبد إٌغ١غٟ  

اٌؼذلاد
 

 Neutrophils chemotactic factor  Philippe et al.,2000) ٚرشرفغ ِغز٠ٛب رٗ داخً اٌىجذ وٍّب صادد .)

شذح الاٌزٙبة ٚاٌغشػ اٌىجذٞ
  

              ( Avramescu and Comanescu , 2008)  ٕٚ٘بن ٔٛػبْ ِٓ ِغزمجلاد .  

IL- 8   ػٍٝ عطٛػ اٌخلا٠ب ، إٌٛع الاٚيIL- 8 RA  خبص فمؾ ثبي ٛ٘ٚ  IL-8 ٚIL-8 RB   ِغزمجً ٌٗ ١ًِ وج١شIL-

8  ٚgrowth related gene (GRO)  ٚNeutrophil – activating protein – 2 (NAP- 2)  ٚرش١ش اٌجؾٛس

ٚاٌذساعبد إٌٝ أْ ٘زٖ اٌّغزمجلاد سثّب ٌٙب ػلالخ ثبٌّشاؽً اٌّخزٍفخ ِٓ الاطبثخ اٌف١شٚع١خ 
                   

                ( 

Christen et al ., 2007)       ْٚإ chemokines    دلائً عش٠ش٠خ ِٕزسح ثبٌخطشprognostic markers  ثغجت

 . (Luster, 1998 )اٌزؾ٠ٛش إٌّبػٟ 

( HBV , HCV  2فٟ ِظً ِشػٝ اٌزٙبة اٌىجذ اٌف١شٚعٟ   IL- 8(  ٌزؾذ٠ذ ِغز٠ٛبد  1عبءد ٘زٖ اٌذساعخ        

فٟ اٌذٚساْ ٚاٌظفبد ل١ذ  IL- 8( سعُ اٌؼلالخ ث١ٓ ِغز٠ٛبد ٠ٛ3خ فٟ اٌّظً ِذٜ رأصش طٛسح اٌذَ ٚثؼغ اٌم١ُ اٌى١ّٛؽ١

 اٌذسط .

 المىاد وطرائك العمل

أعش٠ذ اٌذساعخ ػٍٝ اٌّشػٝ اٌّشاعؼ١ٓ ٌّغزشفٝ ثؼمٛثخ اٌزؼ١ٍّٟ ٚاٌّشػٝ اٌّغغٍخ أعّبئُٙ  فٟ عغلاد              

ٌٚغب٠خ  ١ٌ2012/9/17خ ، إر رُ ص٠بسرُٙ فٟ ث١ٛرُٙ ٌٍّذح ِٓ دائشح طؾخ د٠بٌٝ / لغُ ٚلب٠خ الاِشاع اٌٛثبئ١خ ٚالأزمب

 HBV  ( 12 males + 18شخض ؽبًِ ٌف١شٚط اٌزٙبة اٌىجذ   30. ٚشٍّذ ِغّٛػزبْ : الاٌٚٝ =  2012/12/30

females )  = شخض ؽبًِ ٌف١شٚط اٌزٙبة اٌىجذ   30، ٚاٌضب١ٔخHCV                 ( 17 males + 13 females ) ،

ٚػذد ِغّٛػخ ع١طشح  عبٌجخ  (males + 8 females 20)شخض  28ذ ٘بربْ اٌّغّٛػزبْ ثّغّٛػخ  ِىٛٔخ ِٓ لٛسٔ

ع10ُ. عّؼذ ػ١ٕبد ِٓ اٌذَ اٌٛس٠ذٞ ثٛالغ  HBs Ag  , HCV Abٌٍّغزؼذ 
3

عُ 2.5/ شخض ، ٚػغ ِٕٙب  
3 

أجٛثخ 

ع7.5ُ، أِب  Ruby( Complete Blood Count )لاخز ِؤششاد اٌذَ اٌىبًِ ثغٙبص اٌؼذ   EDTAؽب٠ٚخ ػٍٝ 
3 

اٌجبل١خ 
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دلبئك ، ٚؽفع  10دٚسح / دل١مخ ٌّٚذح  4000دل١مخ ٌغشع رخضش اٌذَ ثؼذ٘ب ػشػذ ٌٍطشد اٌّشوضٞ  30فزشوذ ٌّذح 

دسعخ ِئ٠ٛخ ٌؾ١ٓ الاعزخذاَ .       ٚاعزخذِذ اٌؼذح اٌزشخ١ظ١خ ٌٍزؾشٞ ػٓ اٌّغزؼذ  20 –اٌّظً ثذسعخ ؽشاسح 

ذ ِجذأ الاخزجبس ػٍٝ إسرجبؽ اٌّغزؼذاد اٌّٛعٛدح فٟ اٌّظً ِغ الاػذاد اٌّمزشٔخ ثبٔض٠ُ ار ٠ؼزّ HBs Agاٌغطؾٟ 

Horseradish Peroxidase   ِٓ ٌْٛزى٠ٛٓ ِؼمذ ِٕبػٟ ٠زُ اٌىشف ػٕٗ ثبػبفخ ِؾٍٛي اٌشو١ضح اٌّزىTetra Methyl 

Benzinide (TMB) طفش ثبػبفخ ِؾٍٛي اٌزٛلف ) ٚث١شٚوغ١ذ ا١ٌٛس٠ب اٌٝ اٌؾفش إر ٠ظٙش ٌْٛ أصسق ٠زؾٛي اٌٝ الا

ٚلشاءح الاِزظبط١خ ػٍٝ  HCV AB( . ٚثٕفظ اٌطش٠مخ ٠زُ اٌزؾشٞ ػٓ الاػذاد إٌٛػ١خ ٌف١شٚط 1Nؽبِغ اٌىجش٠ز١ه 

اٌّغٙض ِٓ ششوخ   Human Interleukin – 8 Elisa Kit.  وّب أعزخذِذ اٌؼذح اٌزشخ١ظ١خ nm 450ؽٛي ِٛعٟ 

CUSAB10  ٜٛالاِش٠ى١خ ٌم١بط ِغزIL- 8  فٟ ِظً دَ ِغب١ِغ اٌذساعخ . ٚاعزخذَ عٙبص Auto- analyzer 

Architect C 4000   ًفٟ اعشاء إخزجبساد ٚظبئف اٌىجذ ِضTotal bilirubin , Direct bilirubin , Alkaline 

phosphotase   ٚأض٠ّبدAlanine amino transferase (ALT) ,Aspartate aminotransferase ( AST)           .                                                                                       

فٟ رؾ١ًٍ اٌج١بٔبد ٚاخزجبس. 20اٌغ١ً  SPSSأعزخذَ اٌزؾ١ًٍ الاؽظبئٟ 
 

 النتائج

، خؼبة ((18.7%(  اٌٝ ٚعٛد أخفبع ِؼٕٛٞ فٟ ل١ُ ِزٛعطبد اػذاد خلا٠ب اٌذَ اٌؾّشاء (٠1ش١ش اٌغذٚي           

ٌذٜ ِشػٝ اٌزٙبة اٌىجذ اٌف١شٚعٟ   ((P< 0.01ٚثّغزٜٛ اؽزّب١ٌخ Hct(15.4%) ِٕٚفظً اٌذَ  Hb (13.5%)اٌذَ

HCV  ِمبسٔخ ثبٌغ١طشح ،  ٚػٍٝ اٌشغُ ِٓ ٚعٛد فشٚق فٟ ل١ُ ِزٛعطبد ٘زٖ اٌظفبد ث١ٓ ِشػٝ اٌزٙبة اٌىجذ

وّب لا رٛعذ فشٚق ِؼ٠ٕٛخ فٟ اٌظفبد اٌّشبس ا١ٌٙب اػلاٖ  ٚاٌغ١طشح ،إلا إٔٙب ٌُ رجٍغ ِغزٜٛ اٌّؼ٠ٕٛخ ، HBV  اٌف١شٚعٟ

. وّب اظٙشد عؼخ أزشبس اٌؾّش اسرفبػب ِؼ٠ٕٛب ٌذٜ ِشػٝ اٌزٙبة HBV , HCVث١ٓ ِشػٝ اٌزٙبة اٌىجذ اٌف١شٚعٟ 

 ( ( 1.24 ± 12.45 ) ,(1.19 ± 13.91 ) ,(1.9 ± 13.95 ِمبسٔخ ثبٌغ١طشح، ار ثٍغذ HBV , HCV   اٌىجذ اٌف١شٚعٟ 

ٚاٌغ١طشح ػٍٝ اٌزٛاٌٟ .ػٍّب ثبٔٗ لا رٛعذ فشٚق ِؼ٠ٕٛخ ث١ٓ ِغّٛػزٟ اٌّشػٝ، ٚاظٙشد  HBV,HCV   ٌّشػٝ 

ِمبسٔخ   Cٌذٜ ِشػٝ اٌزٙبة اٌىجذ اٌف١شٚعٟ  P < 0.01اػذاد اٌظفبئؼ اٌذ٠ِٛخ أخفبػب ِؼ٠ٕٛب ثّغزٜٛ اؽزّب١ٌخ    

            .                                                                                                                             ٘زا الاخزلاف HBVٟ ثبٌغ١طشح ، فٟ ؽ١ٓ ٌُ رظٙش ِغّٛػخ   ِشػٝ اٌىجذ اٌف١شٚع

    ٌذٜ اٌّظبثْٛ        leukocytesٚرش١ش ٔزبئظ اٌذساعخ إٌٝ ٚعٛد أخفبع ِؼٕٛٞ فٟ اػذاد خلا٠ب اٌذَ اٌج١ؼبء 

ِمبسٔخ ثبٌغ١طشح، ػٍّب اْ اػذاد خلا٠ب اٌذَ اٌج١ؼبء ٚالؼخ ػّٓ ِؼذلارٙب اٌطج١ؼ١خ .  ٚأؼىظ   Cثبٌزٙبة اٌىجذ اٌف١شٚعٟ 

ٚوزٌه اٌخلا٠ب اٌٍّفب٠ٚخ ػٕذ  HBV  ٘زا إٌمض ػٍٝ خلا٠ب اٌذَ  اٌؼذلاد خظٛطب ػٕذ ِشػٝ اٌزٙبة اٌىجذ اٌف١شٚعٟ 

ّب اظٙشد اٌخلا٠ب اٌمؼذح أخفبػب ِؼ٠ٕٛب ػٕذ ولا اٌّغّٛػز١ٓ ِٓ ِشػٝ اٌزٙبة ، و HCVِشػٝ اٌزٙبة اٌىجذ اٌف١شٚعٟ

 .         CHBV , HCV    اٌىجذ اٌف١شٚعٟ 
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 ِمبسٔخ ثبٌغ١طشح   ٠HCV ,HBVج١ٓ ِؤششاد اٌذَ ٌذٜ ِشػٝ اٌزٙبة اٌىجذ اٌف١شٚعٟ  1)عذٚي )

            
  

Parameters                       Control                        HBV                      HCV 

Mean ± SD                Mean ± SD           Mean ± SD                               

Numbers                                                28                               30                                         30 

Red blood cells (10
6
/ul)                     5.29 ± 0.73           4.86 ± 0.71                  4.30 ± 1.07

**
 

Hemoglobin (gm/dl)                          13.7 ± 1.41            12.72 ± 1.94              11.85 ± 3.00
**

   

Hematocrit %                                    45.04 ± 4.47          42.10 ± 5.53               38.10 ± 8.25
**

 

MCV (fl)                                           85.58 ± 10.00        89.01 ± 6.30               89.77 ± 9.0 

  MCH (pg)                                       26.15 ± 3.37           26.85 ±2.48                27.90 ± 3.43 

MCHC (g/dl)                                    30.55 ± 0.83           30.13 ± 1.22               31.05 ± 2.08 

RDW %                                            12.45 ± 1.24           13.95 ± 1.90
**             

  13.91 ± 1.19
**

 

PLT (10/UL)                                     293.67 ± 50.27       238.95 ± 81.56       217.64 ± 101.19
**

 

MPV (fl)                                            7.66 ± 1.19             8.17 ± 1.26                7.85 ± 1.54 

White blood cell (10
3
/ul)                  7.99  ± 1.14             6.66 ± 1.69                6.35 ± 2.89

*     
 

    Neutrophils                                   4.75 ± 1.11               3.61 ± 1.31
*
              3.86 ± 2.22   

   Lymphocytes                                 2.44 ± 0.57              2.18 ± 0.63               1.85 ± 1.00
**

 

Monocytes                                        0.52 ± 0.14              0.48 ± 0.15               0.42 ± 0.22      

Eosinophils                                       0.19 ± 0.13              0.23 ± 0.12               0.16 ± 0.11 

Basophils                                          0.07 ±   0.02              0.06 ± 0.02
*
              0.04 ± 0.02

*
 

 

 *p < 0.05           **P < 0.01                                                                                           
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 ،                     Alanine aminotransferase (ALT)( ٠ظٙش رؼبػف ِغز٠ٛبد أض٠ّبد  اٌىجذ2اٌغذٚي )

Aspartate aminotransferase(AST)   خ ٌذٜ ِشػٝ ٚاعز١بص٘ب  اٌم١ُ اٌطج١ؼ١خ إلا إٔٙب ٌُ رظٙش ٚعٛد فشٚق ِؼ٠ٕٛ

( اسرفبػب ِؼ٠ٕٛب فٟ ِغز٠ٛبد أض٠ُ اٌفٛعفبر١ض 2ِمبسٔخ ثبٌغ١طشح، وّب ٌُ ٠ظٙش اٌغذٚي ) B  ،Cاٌزٙبة اٌىجذ اٌف١شٚعٟ 

 Alkaline phosphotaseاٌمبػذٞ 

 ِمبسٔخ ثبلاطؾبء  HCV ,HBV( اٌّؤششاد اٌى١ّٛؽ٠ٛ١خ ٌّشػٝ اٌزٙبة اٌىجذ اٌف١شٚعٟ 2عذٚي )

 

parameters                          Control                             HBV                                         HCV    
 

                                Mean ± SD                       Mean ± SD                             Mean ± SD          

Numbers                        28                                         30                                     30                     
 

ALT (U/L)              17.5 ± 15.47                      45.1 ± 13.061                        31.1 ± 29.57
 

AST ( U/L )             8.67 ± 4.65                      19.26 ± 37.36                        16.20 ± 10.34
 

AST/ AL                      0.495                                  0.427                                     0.521
 

ALKP ( U/L )         83.21 ± 27.76                  110.36 ± 89.74                    126.53 ± 85.57        T
 

Bili (Mg/dl             0.49 ± 0.35                        0.76 ± 1.42                           0.78 ± 0.78           D
 

Bili ( Mg/dl)          0.23 ± 0.12                        0.44 ± 1.01                            0.37 ± 0.3         IL –
 

8 ( Pg/ ml)             8.20 ± 3.15                        17.72 ± 14.87
**                              

8.89 ± 5.73      
 

                                                                                                  
         

**P < 0.01                                                                   
 

 المنالشة

ٚٔمض اٌظفبئؼ    neutropenia، ٔمض اٌخلا٠ب اٌؼذلاد  anemiaإْ اٌم١ُ غ١ش اٌطج١ؼ١خ ٌٍذَ ِضً فمش اٌذَ             

، ٠ٚشعغ ٘زا شذح  HBV, HCVشبئؼخ ػٕذ ِشػٝ اٌزٙبة اٌىجذ اٌف١شٚعٟ اٌّضِٓ  thrombocytopeniaاٌذ٠ِٛخ 

ِّب ٠خفغ  bone marrowٚاٌٝ اٌزٍٛس اٌزٞ لذ ٠ؤصش ػٍٝ ٔخبع اٌؼظُ أ response  Virologic الاعزغبثخ اٌف١شٚع١خ

ِٓ ِغبّ٘زٗ فٟ رى٠ٛٓ خلا٠ب اٌذَ 
 

( Tachibana et al., 2007) 

ِٓ  40%فٟ ٘زٖ اٌذساعخ ٠شعغ اٌٝ اْ  HCV  إْ ٚعٛد ؽبلاد فمش اٌذَ ث١ٓ ِشػٝ اٌزٙبة اٌىجذ اٌف١شٚعٟ             

إٌٝ ٚعٛد ػلالخ اسرجبؽ ػب١ٌخ ث١ٓ  Judith et al .,2006، فمذ اشبس hemodialysisالاشخبص ِظبثْٛ ثبٌفشً اٌىٍٛٞ 

HCV ٚاٌزٙبة اٌغشبء اٌىج١جٟ ٌٍى١ٍخ(MPGN)   membrano proliferative glomerulonephritis  ٚاْ فشطخ

 اػؼبف ٚعٛدٖ ث١ٓ ثم١خ اٌّغزّغ . MPGN  ٟ٘10ث١ٓ ِشػٝ   HCVٚعٛد 

ٚ٘ٛ ٠ٙذد ثخطٛسح  HCVٚف١شٚط  HIVٌذ٠ِٛخ ف١ظٙش فٟ ثذا٠خ الاطبثخ ثئِشاع ف١شٚط أِب ٔمض اٌظفبئؼ ا            

 ، ٚاْ ِشػٝ اٌزٙبة اٌىجذ اٌف١شٚعٟ thrombotic miroangiopathies  ( Stasi ,2012)رى٠ٛٓ اٌخضشح اٌذ٠ِٛخ

HCV سثّب رزٌٛذ ٌذ٠ُٙ رفبػلاد إٌّبػخ اٌزار١خ ِؤد٠خ إٌٝ  ٔمض اٌظفبئؼ اٌذ٠ِٛخthrombocytopenia
             

  

.Takeaki et al., 1995)   ).  

فٟ اصاٌخ اٌخلا٠ب اٌف١شٚع١خ ٌٚىٕٙب رٕخفغ ػٕذ اٌّشػٝ ،  neutrophilsٌؾذ الاْ ٌُ ٠ؼشف ثبٌؼجؾ دٚس اٌخلا٠ب اٌؼذلاد 

ٌذَ ٚراد رأص١ش ػىغٟ ػٍٝ رى٠ٛٓ ا HBVشبئؼخ ػٕذ ِشػٝ اٌزٙبة اٌىجذ اٌف١شٚعٟ   leucopeniaوّب اْ ٔمض اٌج١غ 

ِٓ اٌّشػٝ ٚاْ  60 %رشىً ؽٛاٌٟ  leucopeniaفبْ  HCVعٛاء ؽذس ٔمض اٌؼذلاد اَ ٌُ ٠ؾذس ، ٚفٟ ِشػٝ 
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                                                                                                                                                                             .                                                            mmc                    .   (Paratt et al.,2005)/500  ِٓ اٌؾبلاد ٠شافمٙب ٔمض اٌؼذلاد اٌٝ الً ِٓ  %18

فبْ إٌزبئظ الا١ٌٚخ HBV اٌىجذ  إْ آ١ٌخ اعزّشاس٠خ الاطبثخ اٌف١شٚع١خ ٌٍخلا٠ب اٌٍّفب٠ٚخ ِؼمذح ، ففٟ ؽبٌخ ف١شٚط اٌزٙبة

، ٚفٟ دساعبد اٌؾ١ٛاْ ٠ٛعذ ربو١ذ ػٍٝ  PBMCسثّب ٠ظ١ت خلا٠ب اٌذَ اٌّؾ١ط١خ ٚؽ١ذح إٌٛاح   HBVرش١ش اٌٝ اْ 

ثبلاػبفخ اٌٝ الاعزٕغبؿ اٌغ١ٕٟ ٚاٌجشٚر١ٕٟ اٌزٟ ٠ّىٓ ِلاؽؼزٙب فٟ  DNAرىشاس رٛع١ؾ اٌّبدح اٌٛساص١خ اٌف١شٚع١خ 

PBMC ٌذٜ ِشػٝ اٌزٙبة اٌىجذ اٌف١شٚعٟ اٌّضِٓ  رؾذ ظشٚف ِؼ١ٕخB  ٘زٖ الا١ٌخ غ١ش ِفِٙٛخ ثشىً وبًِ ٌٚىٕٙب ،

سثّب رّضً  HCV , HBVثٛعبؽخ  ٠PBMCؼذ خبصْ اػبفٟ ٌٍف١شٚط خبسط اٌىجذ ، اْ اطبثخ    PBMCرش١ش اٌٝ اْ 

اعبط رشل١غ اٚ صساػخ اٌىجذ
 

  ( Springer Link , 1995)                                                                                                                

٠غبػذ فٟ رشخ١ض ِؼظُ اِشاع اٌىجذ ِضً فشً خلا٠ب اٌىجذ اٌؾبد  aminotransferasesإْ اسرفبع ِغز٠ٛبد رشاو١ض 

acute hepatocellular  ٚاٌزٟ رشرفغ ف١ٙب ِغز٠ٛبدALT   ٞٚػٍٝ اٚ رغبAST  ، ٚاْ اسرفبع ِغز٠ٛبد ٘زٖ الأض٠ّبد

داخً خلا٠ب اٌىجذ ٠ؤدٞ اٌٝ رغشثٙب اٌٝ اٌذٚساْ ٚاٌزٞ ٠ؼذ د١ٌلا ػٍٝ اٌغشػ اٌخٍٛٞ ؽ١ش اٌّؼ١بس اٌخبص ثبٌزٕظ١ُ اٌذاخٍٟ 

 فٟ اِشاع ALTإْ ِغز٠ٛبد    homeostasis  ( Mohd et al.,2005)ٌٍىجذ  

أِب فٟ أِشاع اٌىجذ اٌىؾ١ٌٛخ     Iu/L 4000-400ز٠ٛبرٙب ث١ٓ أر رزشاٚػ ِغ ASTاٌىجذ اٌف١شٚع١خ ٟ٘ اػٍٝ ِٓ  

alcoholic liver disease  فبْ فؼب١ٌخAST  ِٓ ٍٝاػ ٟ٘ALT 300ٚػبدح لا رزغبٚص IU/
 
L 

25
. إْ اٌغشػ اٌخٍٛٞ 

 ASTاوضش خظٛط١خ فٟ الاعزذلاي ػٍٝ اِشاع اٌىجذ ، ث١ّٕب اسرفبع  ٠ٚALTؼذ   AST , ALTاٌىجذٞ ٠غجت رؾشس

 ٠aminotransferasesؼٛد اٌٝ عشٚػ فٟ اٌىجذ اٚ اٌؼظبَ اٚ اٌى١ٍز١ٓ اٚ الاِؼبء اٚ اٌغخذ اٚ خلا٠ب اٌذَ اٌج١ؼبء إْ  سثّب

ٟ٘ دلائً ؽغبعخ ٌٍغشػ اٌخٍٛٞ اٌىجذٞ ٚرغبػذ ثشىً وج١ش فٟ رشخ١ض اِشاع اٌخلا٠ب اٌىجذ٠خ ، ففٟ ِؼظُ اٌفشً اٌىجذٞ 

 ، ASTٟ٘ اػٍٝ اٚ رغبٚٞ  ALTاٌؾبد فبْ 

 3:1فبٔٙب رٕجأ ثؾذٚس اِشاع اٌىجذ اٌىؾ١ٌٛخ ، اِب ارا وبٔذ إٌغجخ اػٍٝ ِٓ  2:1اػٍٝ ِٓ  AST : ALTرا وبٔذ ٔغجخ ٚا 

فبٔٙب رؤوذ ٚعٛد اِشاع اٌىجذ اٌىؾ١ٌٛخ
  

( Mohd et al .,2005 )                                                                                                      

ٌلاطؾبء  0.495 , 0.427 , 0.521وبٔذ  AST : ALTفبْ ٔغجخ (2)     فٟ ٘زٖ اٌذساعخ ٚوّب ِٛػؼ فٟ عذٚي 

فٟ  ALT.إْ أخفبع  acute liver disease (ALD)ػٍٝ اٌزٛاٌٟ ، ٚ٘زا ٠ش١ش اٌٝ ِشع اٌىجذ اٌؾبد  C , Bِٚشػٝ 

رىْٛ اػٍٝ فٟ  AST , ALTٌزا فبْ ِغز٠ٛبد  Pyridoxal phosphateاٌّظً ٠شعغ اٌٝ اْ اٌىؾٛي ٠ؾذس ٔمظب فٟ 

ٚالاوضش ِٓ رٌه فبْ ِغز٠ٛبد  Cirrhosisِشػٝ اٌزٙبة اٌىجذ اٌفب٠شٚعٟ ػٕذ ِمبسٔزٙب ثبِشاع اٌىجذ اٌىؾٌٟٛ ٚاٌزشّغ 

AST , ALT  ٞاػٍٝ ػٕذ ِشػٝ اٌزٙبة اٌىجذ اٌىؾٌٟٛ ػٕٙب فٟ ِشػٝ اٌزشّغ اٌىجذ ٟ٘Cirrhosis 
 

، رمغ ٘زٖ 

ٌزا فبْ الأغذاد اٌظفشاٚٞ ٠ؤدٞ اٌٝ ص٠بدح رخ١ٍك اٚ رى٠ٛٓ أض٠ُ  ٠bile canaliculiّبد فٟ اٌم١ٕبد اٌظفشا٠ٚخ الأض

                                                                                                                                                                                                                       (Sheron and Williams 1992 )ٚؽشؽٗ فٟ اٌذٚساْ        alkaline phosphataseاٌفٛعفبر١ض اٌمبػذٞ 

 ٌذٜ اٌّظبث١ٓ interleukin – 8( ٚعٛد اسرفبع ِؼٕٛٞ فٟ ِغزٜٛ  2ٚرظٙش اٌذساعخ اٌؾب١ٌخ  ٚوّب ِج١ٓ فٟ اٌغذٚي )

. ٠ٚؼٛد عجت رٌه ١ٌظ فمؾ إٌٝ الاعزغبثخ إٌّبػ١خ  HCV  ِمبسٔخ ثبٌغ١طشح ٚثّشػٝ  HBV   ثبٌزٙبة اٌىجذ اٌف١شٚعٟ 

، فمذ أشبسد  HCV ٘ٛ أوضش ِّب فٟ HBV  ػذ الإطبثخ اٌف١شٚع١خ ٚإّٔب أ٠ؼب إٌٝ اْ رطٛس اٌّشع ٌذٜ ِشػٝ 

 chronicفٟ اٌّظً ٚرطٛس اٌّشع ِٓ ِضِٓ  IL – 8ٜ اٌجؾٛس ٚاٌذساعبد إٌٝ ٚعٛد ػلالخ اسرجبؽ ِٛعجخ ث١ٓ ِغزٛ

فٟ اٌّظً سثّب ٠ؼذ  IL- 8. وّب أشبسد اٌجؾٛس إٌٝ إْ ِغزٜٛ  HCCإٌٝ عشؽبْ اٌخلا٠ب اٌىجذ٠خ  cirrhosisإٌٝ رشّغ 

ػلاِخ ؽ٠ٛ١خ داٌخ ػٍٝ ؽذٚس اٌٛسَ
 
( Ren et al ., 2003)  ٚأشبس ،Tachibana et al ., 2007  إٌٝ إْ اسرفبع

ٌٍؼذ٠ذ ِٓ اٌؾبلاد اٌّشػ١خ ، ٚاسرفبع ِغز٠ٛبرٗ فٟ عب٠زٛثلاصَ  Prognostic factorرؼذ ػبًِ إٔزاس   IL – 8د ِغز٠ٛب

ٚثٙزا فٙٛ ٠غبُ٘ فٟ ّٔٛ  Angiogeneticخلا٠ب اٌٛسَ اٌىجذٞ ٚفٟ اٌخلا٠ب اٌطلائ١خ اٌٛػبئ١خ ٌٍٛسَ رؤدٞ إٌٝ ص٠بدح ٔشبؽ 

 Ullaرضداد ِغ ص٠بدح شذح الاٌزٙبة ، أِب   IL- 8إٌٝ إْ ِغز٠ٛبد  Polyaks et al., 2001اٌخلا٠ب اٌغشؽب١ٔخ . ٚأشبس 

and Staffan ., 2012  ٜفمذ ٚعذٚا ػلالخ اسرجبؽ ِٛعجخ ل٠ٛخ ث١ٓ ِغز٠ٛبرٗ فٟ ِظً اٌذَ ٚشذح اٌزٙبة الأِؼبء ٌذ

 .HBVِشػٝ 
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ٌذٜ اٌّشػٝ اٌؾب١ٍِٓ  AST-ALT-ALKP-BILD- BILTٚأض٠ّبد اٌىجذ ٚاٌم١ُ اٌى١ّٛؽ٠ٛ١خ  IL-8لٛح الاسرجؾ ث١ٓ 

 AST-ALTٚأض٠ّبد اٌىجذ  IL-8ؽ١ش ٠لاؽع لٛح اسرجبؽ ػب١ٌخ ث١ٓ  HCV-HBVٌف١شٚط 
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