
هل يمننا العيش بنصف دماغنا؟
تعتبر عملية إزالة نصف المخ Hemispherectomy من بين العمليات الخطيرة، ومع ذلك، فقد تم القيام
بها مئات المرات، والهدف منها هو التخلص من الاضطرابات الت لا يمن السيطرة عليها بأي طريقة
أخرى. ولعل من المدهش، أنه لا يوجد لديها تأثير واضح عل الشخصية أو الذاكرة، هل يعن هذا أن

الإنسان يحتاج فقط لنصف الدماغ ل يعيش؟

عـام 1888 مـن طـرف الفيزيولـوج تـم إجـراء أول عمليـة اسـتئصال نصـف الـدماغ لـدى كلـب فـ
Walter Dandy ويعتبر جراح الأعصاب والتر داندي .Friedrich Goltz فريدريش غولتز الألمان

رائدا ف إجراء هذه العملية عل البشر، فف عام 1923 بجامعة جونز هوبنز أجرى هذه العملية لدى
مريض لديه ورم ف المخ. (وعاش هذا المريض لأكثر من ثلاث سنوات قبل أن يتوف بسبب السرطان).

ف سنة 1938، بعدما تم استئصال نصف الدماغ لدى فتاة تبلغ من العمر 16 سنة، وجد جراح الأعصاب
أن أغلب النوبات المرضية الحادة قد اختفت. واليوم،  Kenneth McKenzie ندي كينيث ماكنزيال
يجري جراح الدماغ عملية استئصال نصف المخ عل المرض الذين يعانون من النوبات المرضية
المزمنة، والغير القابلة للعلاج بالأدوية، والت تنبع من أحد نصف الدماغ. يوضح جراح الأعصاب غاري
دبليو ماثيرن من جامعة كاليفورنيا ف لوس أنجليس أن هذه الاضطرابات غالبا ما تون تدريجية وتتلف

بقية الدماغ إذا لم تعالج.

يوجد نوعين من عمليات الاستئصال، الأول تسم عملية استئصال نصف الدماغ التشريحية، حيث يتم
إزالة أحد نصف الدماغ بأكمله، ف حين أن عملية استئصال نصف الدماغ الوظيفية، تهدف إل إزالة
أجزاء من نصف الدماغ، بالإضافة إل ازالة الجسم  الثفنThe Corpus Callosum ،  وحزمة الألياف
Cerebrospinal  الشوك الدماغ، ومع مرور الوقت يمتلأ التجويف بالسائل الدماغ تربط نصف الت
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“يفضل أغلب الأطباء عملية استئصال نصف الدماغ التشريحية لأن ترك حت القليل من الجزء المسؤول
عن هذه النوبات يمن أن يجعلها تظهر من جديد” يقول طبيب الأعصاب جون فريمان من جامعة جونز
هوبنز. من ناحية أخرى، بعض الجراحون يعتمدون عل عملية استئصال نصف الدماغ الوظيفية لأنها

تؤدي إل فقدان أقل للدم، وخصوصا لدى المرض من الاطفال والذين لا تتجاوز أعمارهم السنتين.

https://scientific.ma/%d9%87%d9%84-%d9%8a%d9%85%d9%83%d9%86%d9%86%d8%a7-%d8%a7%d9%84%d8%b9%d9%8a%d8%b4-%d8%a8%d9%86%d8%b5%d9%81-%d8%af%d9%85%d8%a7%d8%ba%d9%86%d8%a7%d8%9f
http://scientific.ma/wp-content/uploads/2014/04/hemispherectomy_.jpg


لـوحظ لـدى الأطفـال الذيـن أجريـت لهـم هـذه العمليـة أن الـذاكرة والشخصـية تتطـور لـديهم بشـل عـادي
وطبيع. ف دراسة تم إجرائها بجامعة جونز هوبنز لدى 111 طفل خضعوا لعملية استئصال نصف
الدماغ، بين عام 1975 و 2001، وجدوا أن 86 ف المئة من هؤلاء الأطفال، قد اختفت لديهم الاعراض
والنوبات المرضية. وف دراسة أخرى، وجدوا أن الأطفال الذي خضعوا لاستئصال نصف الدماغ غالبا ما

تحسنت قدراتهم أكاديميا عندما اختفت هذه النوبات المرضية،

هل يؤدي الجسم وظائفه بشل عادي بعد عملية الاستئصال نصف الدماغ؟

بطبيعة الحال، هناك جوانب سلبية لعملية استئصال نصف الدماغ، وخصوصا وظائف جانب واحد من
الجسم. بحيث يمن المش، والركض لن ستفقد القدرة عل الاستخدام الجيد لليد (ف الجهة المعاكسة
لنصـف الـدماغ المسـتأصل) وكذلـك ضعـف فـ الرؤيـة. وعنـد إزالـة الجـانب الأيسـر مـن الـدماغ، فمعظـم
المرضـ يعـانون مـن مشاكـل فـ اللام والنطـق، فـ حيـن أن المرضـ الأصـغر سـنا لا يعـانون مـن هـذا
المشل، مما يظهر لنا أن الدماغ لديه مرونة وقدرة عل التغيير والتيف مع وظائفه الجديدة، مثل اكتساب

اللغة والحواس وباق الوظائف.

وكإجابة عل السؤال : نعم ولا، يمن لإنسان البقاء عل قيد الحياة بنصف دماغ، والقيام بوظائفه اليومية
مع وجود بعض الإعاقات البدنية. ومع ذلك تبق عملية استئصال نصف الدماغ، أخر البدائل والحلول.


