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الحــــــــول

STRABISMUS

يعرّف الحول ب�أنه اختلال و�ضع العينين �أو �إحداهما بحيث يظهر 

ب����أن العينين لا تكونان في اتجاه واح���د. و قد تكون �إحدى العينين 

منحرف���ة �إم���ا �إلى الداخل، �أو �إلى الخ���ارج وفي حالات قليلة  �إلى 

الأ�سفل �أو الأعلى.

و يعت�ب�ر الحول من �أكثر م�ش���اكل العيون الملاحظة لدى الأطفال، 

ويقدر ب�أن 5% من الأطفال م�صابون بنوع من �أنواع الحول. 

يظ���ن الكثيرون لك�ث�رة انت�شار الح���ول لدى الأطف���ال  �أن الحول 

عر����ض وقتي لدى الطفل م�صاحب لمرحل���ة الطفولة يختفي عند 

الكبر. و هذا الظن الخاطئ من �أحد م�سببات ت�أخر علاج الحول 

ل���دى الأطفال قب���ل �سن المدر�سة، وبالتالي ل���ه ت�أثير على النتائج 

النهائية لعلاج الحول.

الحول لدى الأطفال:

الأ�سباب: 

- خلقي���ة: و يلاح���ظ الح���ول خ�ل�ال ال�ست���ة �أ�شه���ر الأولى م���ن 

العمر.

- العي���وب الإنك�ساري���ة في العم���ر المبكر لدى الطف���ل، مثل طول 

النظر و هو ال�شائع عند معظم الأطفال الم�صابين بالحول، �أو 

ق�صر النظر و هو �أقل �شيوعا ك�سبب للحول.

- �ضع���ف الر�ؤي���ة في �إحدى العينين لأي �سب���ب من الأ�سباب، مثل 

وج���ود عتامة على القرني���ة �أو العد�س���ة ، �أو وجود تغيرات في 

المنطق���ة الداخلية من العين مثل �أورام ال�شبكية �أو النزيف في 
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ال�سائل الزجاجي والذي ي�ؤدي �إلى حجب الر�ؤية.

- �ضعف �أو �شلل في الأع�صاب الم�سئولة عن حركة ع�ضلات العين 

ب�سب���ب خلقي �أو ب�سبب �أورام الدم���اغ �أو التهابات في الع�صب 

المغذي للع�ضلة الم�صابة.

- بع����ض الأمرا����ض الأخ���رى في الج�س���م مثل بع����ض المتلازمات 

المر�ضية لدى الأطفال قد ي�صاحبها وجود حول في العين.

الأنــواع:

1. حول �أن�سي:  حين تكون العين منحرفة �إلى الداخل.

2. حول وح�شي: حين تكون العين منحرفة �إلى الخارج.

3. ح���ول �شلل���ي: ي�صاحبه ق�ص���ور في حركة الع�ي�ن في اتجاهات 

معينة ح�سب نوع الع�صب المت�أثر.

العــلاج:-

عن���د ظهور ح���ول، �أو ال�شك في وجوده  يجب عر����ض الطفل على 

طبي���ب العي���ون للت�أكد م���ن وجود الح���ول ومن ثم معرف���ة �سببه 

والت�أكد من ع���دم وجود بع�ض �أمرا�ض العين الخطرة مثل  �أورام 

ال�شبكي���ة �أو �أورام الدم���اغ والتي ق���د تظهر ب�ص���ورة حول ك�أحد 

الأعرا�ض الم�صاحبة للمر�ض. 

حول وح�شي )�إنحراف العين للخارج(
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و في حالة الت�أكد من عدم �إ�صابة الطفل بتلك الأمرا�ض الخطيرة، 

يتم ت�شخي�ص م�سبب الحول و علاجه لمنع حدوث الك�سل الوظيفي 

ل���دى الطفل ) �ضعف في الر�ؤي���ة لا يمكن علاجه بعد تخطي �سن 

ال�سابع���ة ويعرف كذل���ك بالعين الك�سولة(. و يك���ون علاج الك�سل 

الوظيفي من خلال تعديل و�ضع العين �إلى الا�ستقامة عبر تحفيز 

الطف���ل عل���ى ا�ستخدام الع�ي�ن المنحرفة و تقوية عم���ل الع�ضلات 

ال�ضعيف���ة للع�ي�ن الم�صاب���ة بتغطي���ة الع�ي�ن ال�سليم���ة في الحالات 

الم�ستدعية لا�ستخدام الأغطية.

و الع�ل�اج للك�سل الوظيف���ي غير مجدي عند تخط���ي الطفل �سن 

ال�سابع���ة و ذلك لإكتمال نمو الخلايا الع�صبية الخا�صة بالر�ؤية، 

مما ي�صعب تح�سن الر�ؤية حتى مع ا�ستخدام الأغطية �أو النظارة 

الطبية.

و ع�ل�اج الح���ول يحتاج �إلى ف�ت�رة زمنية طويل���ة، و يتطلب تعاون 

الوالدي���ن و القناع���ة في التقيد بالتو�صي���ات الطبية لإتمام نجاح 

العلاج قبل �سن ال�سابعة.

و تعتبر النظارة الطبية في حالات العيوب الإنك�سارية �أهم طريقة 

لع�ل�اج الحول، و يك���ون الا�ستخدام المنتظ���م و اليومي الكامل هو 

طريق���ة الع�ل�اج الوحيدة لتفادي ح���دوث الك�س���ل الوظيفي لدى 

الطفل. 

حول �أن�سي �إنحراف العين للداخل
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و ع�ل�اج الح���ول يكون بع�ل�اج الأ�سب���اب، ففي الح���ول الم�صاحب 

للعيوب الإنك�سارية يك���ون العلاج با�ستعمال النظارة الطبية التي 

تع���دل الحول ب�ص���ورة كاملة. و في بع�ض الح���الات تقوم النظارة 

الطبي���ة بتعدي���ل جزئي للح���ول و في تلك الحالات يك���ون التدخل 

الجراحي �ضرورة بالإ�ضافة للنظارة الطبية. �أو قد يكون التدخل 

الجراح���ي ه���و الطريق���ة الوحيدة لع�ل�اج الح���ول و بالأخ�ص في 

حالات �شلل �أو �ضعف الع�ضلات الخا�صة بحركة العين.

الحول لدى الكبار:

الأ�سباب:

- خل���ل �أو تلف في �أع�صاب الع�ض�ل�ات المحركة للعين. و ينتج عن 

بع����ض الأمرا�ض مث���ل داء ال�سكري �أو ارتف���اع �ضغط الدم �أو 

ارتفاع في �ضغط ال�سائل المحيط بالدماغ. 

- �إ�صاب���ة �شدي���دة بالر�أ����س كالتي تنتج ع���ن حوادث الم���رور، �أو 

ال�سقوط من علو. 

- بع�ض الأدوية الم�سببة لارتف���اع �ضغط ال�سائل المحيط بالدماغ، 

مثل حبوب منع الحمل، �أو الكورتيزون، �أو فيتامين �أ.

- ا�ضطراب���ات بع����ض الغ���دد الموج���ودة في الج�س���م مث���ل الغدة 

الدرقية.

- �أمرا����ض مراكز التحكم في حركة ع�ضلات العين مثل الت�صلب 

اللويحي.

- بع����ض الحالات النادرة يكون �سبب الح���ول المفاجئ هو تواجد 

تو�سع �شديد في وعاء دموي في الدماغ ي�ؤدي �إلى ال�ضغط على 

الع�صب الحركي للعين م�ؤدياً للحول.
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العــلاج:

عن���د ظهور الح���ول لدى الكبار يج���ب �إجراء بع����ض الفحو�صات 

الطبي���ة لت�شخي����ص ال�سب���ب الم�ؤدي للح���ول مث���ل داء ال�سكري �أو 

الأورام الدماغية، �أو ارتفاع  ال�ضغط لل�سائل المحيط بالدماغ.

ق���د يختفي الحول في معظ���م الحالات بع�ل�اج م�سبباته المذكورة 

�آنف���اً. و في الحالات التي لم يتم اعتدال الحول تلقائياً خلال �ستة 

�أ�شهر من ظهوره، يتم تعديل الحول جراحياً.

والعين الم�صابة بالحول بعد التعديل الجراحي  قد لا تماثل العين 

ال�سليم���ة في ال�شكل والحركة، كم���ا �أن التدخل الجراحي في تلك 

الحالات من الحول لدى الكب���ار يكون لتح�سين المظهر الخارجي 

للعين فقط ولي�س لتح�سين القدرة على الإب�صار.
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