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 ۲۳۶ -----------------د پروستات د سلیمې هایپرپلازیا، و د سلنې له مخېکېدد رامنځته . ۱۳ -۴ -۳
 

 لورم څپرکیڅ
 ۲۳۷  ------نهڅېړ د پروستات د سلیمې هایپرپلازیا له جراحي عملیات څخه وروسته د مقدمو اختلاطاتو 

 ۲۳۷-- -------------وروسته جراحي عملیات څخه. د پروستات د سلیمې هایپرپلازیا له ۱ -۴
اتو د مقدمو اختلاط . د پروستات د سلیمې هایپرپلازیا له عملیات څخه وروسته۲ -۴
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. د پروستات د سلیمې هایپرپلازیا له عملیات څخه وروسته د مقدمو اختلاطاتو ۳ -۴

retrospective  ۲۶۲ --------------------------------------------------- -----------------نهڅېړ 
 ۲۶۲ --------------------------------------------او سلنه شمېر پېښونې د بهېد. د وینې ۱ -۳ -۴
 ۲۶۴ ---------- --------------او سلنه شمېر پېښو. د علقې له کبله د ادرار د  بندښت د ۲ -۳ -۴
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 پنځم څپرکی
 ۲۷1 ----------------------- روغتیایي ارزښت د موضوع علمي او
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 أ
 

 د لارښود استاد نظر

 

د پروستات سلیمه هایپرپلازیا؛ د پروستات له  پرمختللي لوی والي څخه عبارت ده چې د 

ا یو پروستات د غدوي او استنادي دواړو برخو، د هایپرپلازیا په پایله کې رامنځته کیږي. د

ځينې سلیم تومور دی چې معمولًا د ژوند له پنځمې لسیزې څخه وروسته رامنځته کیږي؛ 

 وخت د بولي لارو بندښتي یا تخریشي او یا دواړه اعراض رامنځته کوي.

لو د پروستات سلیمه هایپرپلازیا د پروستات تر ټولو عامه ناروغي او د نارینه جنس تر ټو 

 نه ووعام سلیم تومور دی چې له  عمر سره مستقیمه اړیکه لري. دا آفت تقریباً په ټولو ناری

ې رامنځته کېدلی شي خو اړینه نه ده چې په ټولو کې دې اعراض کې د ژوند په اوږدو ک

رامنځته کړي؛ په دې معنی چې په ډيری ناروغانو کې پروستات لوی شوی وي خو د بولي 

 لارو هیڅ اعراض یې نه وي رامنځته کړي.

ا  د پروستات سليمه هايپرپلازیا معمولاً په خپله ژوند نه تهدیدوي خو له دې هایپرپلازی

رامنځته شوي اعراض او اختلاطات د ژوند په څرنګوالي باندې ډيرې بدې اغېزې څخه 

 لري.

د پروستات د سلیمې هايپرپلازیا څرګند لاملونه نه دي په ګوته شوي، خو یو شمېر 

فکتورونه لکه د عمر زیاتېدل، ارثیت )جنیتیکي فکتورونه( او اندروجن هورمونونه د دې 

 م ګڼل شوي دي.ناروغي په رامنځته کولو کې ګر 

څېړنیز اثر چې د پروستات د سلیمې هایپرپلازیا د عملیاتي درملنې او له  -دغه علمي

عملیات څخه وروسته د مقدمو اختلاطاتو د څېړنې تر سرلیک لاندې ښاغلي څېړندوی 

داکتر میرویس )حقمل( لیکی دی، ما  مطالعه کړ؛ دا اثر د ښو څېړنیزو اساساتو او معیارونو 

لیکل شوی دی. دا اثر د سریزې، پنځو څپرکو، له څېړنې څخه د لاسته راغلو پایلو په اساس 

او وړاندیزونو لرونکی دی. دا اثر په سریزه پیل شوی، لومړی څپرکی یې د دې موضوع په 

شالید لیکل شوی، دوهم څپرکی یې عمومیات یا علمي برخه ده چې یقیناً  د نړۍ د ډيرو 

پکې ګټه اخیستل شوې ده، درېیم او څلورم څپرکي یې څېړنیز  معتبرو او نویو سرچینو څخه

 Retrospectiveاو  Prospectiveمیتود سره په  Descriptiveدي چې څېړنه یې په 

شکلونو ترسره شوې او د داسې جدولونو لرونکې ده چې د څېړنې له اساساتو سره برابر 

ل شوی او په پای کې له دي، پنځم څپرکی د موضوع په علمي او روغتیایي ارزښت لیک



 ب
 

څېړنې څخه لاسته راغلې پایلې او پرځای واندیزونه لیکل شوي دي چې د ګټې څخه 

 خالي نه دي.

ه نو ځکه یاد شوی اثر یو ښه اثر دی، د نوموړي د ترفیع لپاره له څېړندوی علمي رتبې څخ

تر  په اړوند ژرڅېړنوال علمي رتبې ته یې کافي بولم او هیله لرم چې د دې ګټور اثر د چاپ 

ژره اقدام وشي ترڅو نور د مسلک څېښتنان، د طب د برخې محصلین او زمونږ ګران 

و د هیوادوال ورڅخه ګټه واخلي او د  دې اثر مطالعه د ښاغلو همکارانو لپاره پیشنهادوم ا

 ده لپاره د لوی خدای )ج( له دربار څخه د لا نورو بریاوو غوښتونکی یم.

 

 درنښتپه 

 

 ډاکټر نجیب الله )) امرخیل((پوهاند 

 کابل د طبي پوهنتون د عمومي جراحي دیپارتمنت آمرد 
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 تقریظ
نمبر مکتوب په ځواب کې؛ د ښاغلي  ۳۳۱/۳۸۱نیټې د  ۵۹۳۱/۵۱/۶۲د علومو اکادمي د 

پروستات د سلیمې څيړنیزې رسالې په اړه چې د  -څیړندوی داکتر میرویس حقمل د علمي
ې تر هایپر پلازیا د عملیاتي درملنې او له عملیات څخه وروسته د مقدمو اختلاطاتو څیړن

 خپل نظر په لاندې ډول څرګندوم: ؛شوې دهسرلیک لاندې لیکل 
مخونو کې لیکل شوې ما مطالعه کړه؛ دا رساله د  ۹۱0څيړنیزه رساله چې په  -دغه علمي

 لړلیک، سریزې، پنځو څپرکو، پایلو، وړاندیزونو، سرچینو او ضمیمې لرونکې ده.
ې ځای پرځای په سریزه کې د موضوع په اړه لنډ معلومات، د څیړنې اړتیا، مبرمیت او موخ

شوې دي. په لومړي څپرکي کې د موضوع د پخوانۍ تاریخچې په اړه بحث ترسره شوی؛ 
د پروستات د سلیمې هایپرپلازیا په اړه عمومي معلومات لیکل شوي؛  دوهم څپرکي کېپه 
د پروستات د سلیمې هایپرپلازیا د عملیاتي درملنې د ځینو مروجو  څپرکي کې دریمپه 

د پروستات د سلیمې هایپرپلازیا له جراحي عملیات ي کې څلورم څپرکاو په میتودونو په اړه 
پنځم څپرکي کې دموضوع علمي څخه وروسته د مقدمو اختلاطاتو په اړه، څيړنه ترسره شوې؛ په 

 په ډاګه شوی دی. روغتیایي ارزښت او
 ګټه اخستلت پاڼو څخه کتابونو او انترن او نویو معتبرو لهکې ددې رسالې په علمي برخه 

 ؛ په دې برخه کې د موضوع په اړه دقیق او هر اړخیز علمي معلومات لیکل شوي دي.شوې
څيړنیزه برخه د څيړنې د معیارونو په اساس په دوو څپرکو کې لیکل شوې ده؛ په دې برخه 

څيړنیز ګرافونه ځای پرځای شوي دي. څيړنه په  ۵۹۵څيړنیز جدولونه او  ۲۹کې مجموعاً 
شوي  تحلیلیو او ریتروسپیکتیو شکلونو ترسره شوې او ارقام یې په دقیق ډول دوو پروسپکت

 دي.
وروسته د موضوع علمي او روغتیایي ارزښت، له څيړنې څخه لاس ته راغلې پایلې او 
مناسب وړاندیزونه لیکل شوي دي؛ د رسالې په پای کې سرچینې د نړیوالو معیارونو په 

شوې ده. همدارنګه یو شمیر اصطلاحات د  رته اشارهو اساس لیکل شوې او په متن کې هم 
 ضمیمې په شکل د کتاب په پای کې تشریح شوي دي.



 د‌
 

څيړنیز اثر دی، د نوموړي د ترفیع لپاره له څیړندوی علمي  -یاد شوی اثر یو ډیر ښه علمي
څیړنیز اثر سریع چاپ  -دې ګټور علمي رتبې څخه څیړنوال علمي ته یې کافي بولم او د

علومو اکادمي ته پیشنهادوم. همدارنګه د خدای پاک له دربار څخه د دې اثر لیکونکي ته 
 غوښتونکی یم. بریاوود لا ډیرو 

 
 په درناوي

 
 پوهنوال ډاکټر عصمت الله سجاد

 د کابل د طبي پوهنتون د عمومي جراحي دیپارتمنت غړی

  



 ه‌
 

 تقریظ

نمبر مکتوب په ځواب کې؛  ۳۳۱/۳۸۱نیټې د  ۵۹۳۱/۵۱/۶۲علومو اکادمي د د افغانستان د 
څيړنیز اثر په اړه خپل نظر په لاندې  -د ښاغلي څیړندوی داکتر میرویس حقمل د علمي

 ډول څرګندوم:
پروستات د سلیمې هایپر پلازیا د عملیاتي درملنې او له څيړنیز اثر چې د  -دغه علمي

مخونو کې  ۹۱0ې تر سرلیک لاندې په و اختلاطاتو څیړنعملیات څخه وروسته د مقدم
لیکل  په سلیس او روان شکللیکل شوی دی ما مطالعه کړ؛ دا اثر چې په پښتو ملي ژبه 

 د سریزې، پنځو څپرکو، پایلو، وړاندیزونو، سرچینو او ضمیمې لرونکی دی. شوی دی؛
ړه اړین معلومات لیکل شوي؛ په په لومړي څپرکي کې د موضوع د شالید او پخوانیو څيړنو په ا

د پروستات او د پروستات د سلیمې هایپرپلازیا په اړه عمومي معلومات لیکل  دوهم څپرکي کې
د پروستات د سلیمې هایپرپلازیا د عملیاتي درملنې د ځینو مروجو  څپرکي کې دریمشوي؛ په 

ي کې د پروستات د سلیمې هایپرپلازیا له جراحي عملیات څخه څلورم څپرکمیتودونو او په 
 اوپنځم څپرکي کې دموضوع علمي وروسته د مقدمو اختلاطاتو، څيړنه ترسره شوې؛ په 

 لیکل شوی دی.     روغتیایي ارزښت
نویو او معتبرو کتابونو او انترنت پاڼو څخه  لهکې اثر په علمي برخه  څیړنیز –دې علمي  د

 داو  شوي لیکلنوي معلومات پکې د تشخیص او درملنې په هکله  ،شوې ګټه اخستل
 .ېشو  یادونه پکېپه هکله دنویو میتودونو  درملنې

د اثر څيړنیزه برخه چې په دوو څپرکو کې ځای پرځای شوې د څیړنیزو اساساتو او معیارونو په 
ده؛ په دې څپرکو کې  ګرافونو لرونکې ۵۹۵جدولونو او  ۲۹اساس لیکل شوې، په ټولیزه توګه د 

 ټول جدولونه او ګرافونه په دقیق ډول تشریح شوي هم دي.
له څيړنیزې برخې څخه وروسته د موضوع علمي او روغتیایي ارزښت، له څيړنې څخه لاس ته 
راغلې پایلې او پرځای وړاندیزونه لیکل شوي دي؛ د رسالې په پای کې سرچینې په معیاري ډول 

هم ورڅخه یادونه شوې. همدارنګه یو شمیر اصطلاحات چې د  لیکل شوې او په متن کې
 کتاب په متن کې راغلي د ضمیمې په شکل په آخر کې توضیح شوي دي.



 و‌
 

څيړنیز اثر دی، د نوموړي د ترفیع لپاره له څیړندوی علمي  -یاد شوی اثر یو ډیر ښه علمي
چاپ په یز اثر د ژر څیړن -دې ګټور علمي رتبې څخه څیړنوال علمي ته یې کافي بولم او د

اړه مربوطه ادارې ته وړاندیز کوم ترڅو نور د مسلک څيښتنان او څيړونکې له دې اثر څخه 
ګټه پورته کړي، همدارنګه ددې اثر مطالعه د مسلک څیښتنانو ته پیشنهاد کوم او د لیکونکي 

 لپاره د الله جل جلاله له دربار څخه د لا نورو بریالیتوبونو غوښتونکی یم.
 

 ه درناويپ
 

 پوهاند ډاکټر محمد زمان وردګ
 د کابل د طبي پوهنتون د یورولوژي دیپارتمنت آمر



 ز‌
 

 تقریظ
او له   رساله تحقیقی تحت عنوان ) د پروستات د سالیمې هایپرپلازیا د عملیاتي درملنې

عملیات څخه وروسته د مقدمو اختلاطاتو څېړنه( که توسط محترم څېړندوی داکتر 
صفحه نوشته  ۳70میرویس حقمل تحریر شده است؛ را مطالعه نمودم. این رساله که در 

شده است، شامل یک بخش بسیار مفصل در مورد مرور بر لیتراتور و پيشینه هایپرپلازیای 
پروستات می باشد که از منابع معتبر ګرفته شده است. در بخش آخر، تحقیقات به شکل 
مشاهداتی و تحلیلی در مورد عملیات های جراحی پروستات و اختلاطات مقدم آن افزوده 

 اول و چارت ها توضیح ګردیده است.شده که با جد
به صورت کل؛ این رساله یک دست آورد با ارزش در مورد امراض و جراحی پروستات 

 دست اندر کاران صحت قابل توصیه می دانم. و ه آن برای دوکتوراناست و مطالع
ترفیع علمی محترم  رساله متذکره از نظر این جانب تأیید می باشد و می تواند برای

حقمل را تمنا  اکتربول باشد. موفقیت های مزید دمورد ق میرویس حقمل اکتروی دڅېړند
 دارم.

 با احترام
 پوهندوی دوکتور عبدالصمد عمر

 استاد دیپارتمنت جراحی عمومی پوهنتون طبی کابل
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 سریزه
 

، اقتصادي، فرهنګي، ټولنیزوپه ټولو اړخونو )سیاسي،  هېوادد  ،څلورو لسیزو جنګونو

 .دی یندلیاغېز ش منفي ډېر(   باندې واو داسې نور  روغتیایي

په ډول د روغتیا په برخه کې هغه امکانات چې په پرمختلوو او مخ په ودې  بېلګېد 

با په ؛ نن سکېږيکې نه پیدا  هېوادزمونږ په  کېږيونه( کې پیدا هېوادونو )لکه همسایه هېواد

پاره لو ناروغیو د درملنې بېلابېلو نویو درملیزو میتودونو او وسایلو څخه د ډېر نړۍ کې له 

ر ته بریده نه ډېر تر  کې دا امکانات هېوادزمونږ په  په خواشینۍ سرهخو  کېږي ګټه اخیستل

جراحي او مداخلوي پروسیجرونو په برخه . همدا لامل دی چې اوس هم ) د کېږيسترګو 

 ی جراحي پتالوژيډېر کې  هېواد) په  میتودونو و پخوانیوډېر کې له  هېوادکې( زمونږ په 

 .کېږيڅخه ګټه اخیستل  (کېږيګانې د خلاصو جراحي میتودنو په واسطه ترسره 

 پتالوژي ګانو له ډلې څخه یوه پتالوژي د پروستات سلیمه هایپرپلازیا ده چې معمولاً ددې

) لکه طبي  غیر مداخلوي؛ دا میتودونه له کېږيد درې ډوله میتودنو په واسطه تداوي 

) لکه د توخې په واسطه د پروستات نسج تخریب، د التراسونډ په  لږ مداخلوي، لنه(درم

) لکه خلاص جراحي   مداخلوياو  واسطه د پروستات نسج تخریب او داسې نور(

 میتودونو څخه عبارت دي.میتودونه( 

ر غیاو یا  مداخلويپتالوژي د درملنې لپاره له لږ  ددېونو کې هېوادنن سبا په پرمختلوو 

ه لږ ډېر ؛ برعکس له خلاصې جراحي څخه کېږيه ګټه اخیستل ډېر میتودنو څخه  مداخلوي

کاله مخکنیو  ۱۱۰کې اوس هم له  هېوادخو زمونږ په ؛ کېږياو یا هیڅ ګټه نه اخیستل 

  .کېږيپتالوژي د درملنې لپاره ګټه اخیستل  ددېخلاصو جراحي میتودنو څخه 

، TURPپه نړۍ کې د پروستات د سلیمې هایپرپلازیا د جراحي درملنې لپاره  ورځنن 

TVP ،RPP ،Laser prostatectomy ،TUIP،  ،د احلیل له لارې د پروستات برقي تبخیر

Hyperthermia ،TUNA ،High-intensity focused ultrasound د احلیل په داخل ،

 Transurethral balloon dilatation of( کیښودل، Intra urethral stentکې د سټنټ )

the prostate ،Water induced thermotherapy ،Transurethral Ethanol 

Ablation of the Prostate ،Rotoresection of the Prostate  ،او داسې نور میتودونه

 Gold. د پروستات د سلیمې هایپرپلازیا د جراحي درملنې تر ټولو ښه )کېږيکارول 

standard میتود )TURP  کې د پرمختللو امکاناتو او وسایلو  هېوادبلل شوی دی.  زمونږ په
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معمول میتودونه په  ( د کم والي او یا نشتوالي له کبله تر ټولواو داسې نورو TURP)لکه د 

څخه عبارت دي. د امکاناتو د نه شتون له کبله له یو  TURPاو  TVP ،RPPترتیب سره له 

او داسې  TUNAبرقي تبخیر، هايپرترمیا،  ،Laser prostatectomyمیتودونو لکه   شمېر

 .کېږيکې ګټه نه اخیستل  هېوادنورو څخه زمونږ په 

ه ستونزمنه ده. د ډېر  څخه ځان ساتنه له هغې ،د هرې ناروغۍ چې لامل نه وي معلوم

و دکېپروستات د سلیمې هایپرپلازیا  دقیق لاملونه نه دي څرګند نو ځکه د هغې له رامنځته 

 رشمېپه دې معنی چې دا د وقایې وړ ناروغي نه ده. البته د یو  څخه هم مخنیوی نشو کولی.

 ې کمولی شو. پېښو کېدد رامنځته ونکو فکتورونو  په لمنځه وړلو سره یې خطري او مساعد

توب  يد نمونې په ډول له مز  برابروي،و ته زمینه کېدرامنځته  BPHفکتورونه د  شمېرګڼ 

(obesity.او شکرې ناروغي څخه یادونه کوو ) 

د نمونې په ډول؛ د منظم فزیکي فعالیت  ،ې راکمويپېښ BPHفکتورونه د  شمېرهمدارنګه ګڼ 

 دمصرف، د غوړو غذایي توکو له کم مصرف او  ډېرله زیاتولي، د وزن ضیاع، د سبزي جاتو له 

5α-reductase inhibitors د هستولوژيک او  څخه یادونه کولی شو چې درملو له توصیې

 ې راکموي.پېښ BPHکلینیکي 

ې فکتورونو رول تر اوسه نه دی څرګند  لکه د وین  شمېرو کې د یو کېدپه رامنځته  BPHد 

م (، د وینې لوړ فشار، د دخانیاتو څکول او د غذایي رژیdyslipidemiaد غوړو زیاتوالی )

 څرنګوالی.

 ،کېږيې لیدل ډېر کې  هېوادزمونږ په  ېپېښپروستات د سلیمې هایپرپلازیا څرنګه چې د 

ناروغي د بدو  ددېناروغي او  ددې، خلک لدې رنځ څخه کړیږي والهېواد شمېر ګڼ

ې خطرناکې ډېر ه لږ پوهه لري، د نه تشخیص او نه درملنې په صورت کې ډېر پایلو په اړه 

لپاره چې په مقدم ډول سره تشخیص کیښودل شي، ناروغي په مقدم دول  ددېپایلې لري، 

 ددېشي،  کمچانس  کېدو منځتهرایول شي ترڅو د اختلاطاتو د تر درملنې لاندې ون

 ه، اقتصادي او محیطي حالاتو تټولنیزواو سلنه نظر عمر، دندې،  شمېرناروغي د واقعاتو 

اختلاطاتو څخه  لهلپاره چې د ناروغي  ددېچې ناروغ پکې ژوند کوي معلوم شي، 

درملنې په  او ، سریري تظاهراتواپیدمیولوژيناروغي د  ددېمخنیوی وشي نو اړینه ده چې 

څخه د درملنې ښه میتودونه په ګوته او د ناروغانو په درملنه کې ور  هکله کافي پوهه ولرو،

ګټه واخلو، د ناروغۍ اختلاطات او له عملیات څخه وروسته اختلاطات مشخص، د هغو د 

 و لاملونه او د لمنځه تلو ښې لارې چارې پیدا کړو.کېدرامنځته 
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چې  شي،نه و څېړ اختلاطاتو  د رامنځته شویو عملیات څخه وروسته له BPH دله بلې خوا؛ 

اختلاطاتو له جملې څخه کوم  ددېاو  کېږيکې دا اختلاطات رامنځته  وپېښ سلنهپه څو 

و څخه کېده ترامنځ لهاختلاطاتو  ددېعمومیت لري او څرنګه کولی شو چې  ډېراختلاط 

 ې یې راکمې کړو.پېښمخنیوی وکړو او یا لږ ترلږه  

اختلاطاتو  درملنې او له عملیات څخه وروسته د مقدموعملیاتي ناروغي د  ددېڅرنګه چې 

له د کب همدې لهشوې نو ترسره  وهنه نه څېړ کې پراخه او هر اړخیزه  هېوادپه هکله زمونږ په 

 عملیاتي درملنې او له ناروغي د ددېافغانستان د علومواکادمي د طبي علومو مرکز ماته 

 .نې دنده وسپارلهڅېړ د عملیات څخه وروسته د مقدمو اختلاطاتو 

شوې ده، داسې چې په  للیک ه پنځو څپرکو کې په پښتو ملي ژبهپروژه پ نیزهڅېړ  –دا علمي 

د پروستات غدې او د پروستات  لومړي څپرکي کې د موضوع  شالید، په دوهم څپرکي کې

د پروستات د  څپرکي کې  درېیمپه عمومیات )علمي برخه(،  د سلیمې هایپرپلازیا په اړه

ې ک کيلورم څپر څنه، په څېړ سلیمې هایپرپلازیا د عملیاتي درملنې د ځینو مروجو میتودونو 

 او په نهڅېړ د پروستات د سلیمې هایپرپلازیا له جراحي عملیات څخه وروسته د مقدمو اختلاطاتو 

د لیکل شوي دي؛ په پای کې  روغتیایي ارزښت اوپنځم څپرکي کې دموضوع علمي 

 د ښې روښانتیا لپاره د کتاب .ې ديځای پر ځای شو  او سرچینې وړاندیزونه، پایلې څېړنې

هغه اصطلاحات چې د کتاب په متن کې راغلي وو له لنډې توضیح  شمېرپه پای کې یو 

 سره، د ضمیمې په شکل راوړل شوي دي. 

ګټه ابونو او انترنیت پاڼو څخه و معتبرو کتډېر  پروژه کې د نویو او نیزهڅېړ  –په دې علمي 

په  درملنې د، نوي معلومات پکې راټول شويد تشخیص او درملنې په هکله  ،شوې ستلیاخ

نونه او زیا، اغېزناکتوب، کړنلارهچې دهغو دکارولو  ېشو  یادونهنویو میتودونو  هکله د

 اختلاطات ذکر شوي دي.

نو هم به  ؛ناروغي په درملنه کې ګټه واخلو نویو میتودونو څخه د دېله مونږ  چېرتهکه 

و چانس کم کېدرامنځته  اختلاطاتو د شر څخه خلاص شي او هم به دله ناروغي  ناروغ د

 .شي

د پروستات د سلیمې هایپرپلازیا د عملیاتي درملنې ځینې مروج  کې برخه نیزهڅېړ په 

. دا ل شوي ديڅېړ په تفصیل سره  اختلاطاتمیتودونه او له عملیات څخه وروسته مقدم 

 ونوشکل Retrospectiveاو  Prospective دوو  په نه ده چېڅېړ   Descriptiveیوه  نهڅېړ 
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 ،شوي کې ناروغان په مستقیمه توګه معاینه شکل Prospectiveپه ترسره شوې ده. 

عملیات څخه ، له عملیات شوي او ، د عملیات لپاره آمادهشوې اخیستلورڅخه  تاریخچه

نه د څېړ  Prospective .رخصت شوي دي له روغتون څخه په پای کې وروسته تعقیب او

په کال تر سنبلې میاشتې پورې  هـ.ل۱۳۹۵کال له حمل میاشتې څخه د  لهـ. ۱۳۹۴

 Retrospectiveپه  ترسره شوې ده.جمهوریت او سردار محمد داود خان روغتونونو کې 

په  او اسناد دوسیې کالونو( هـ.ل ۱۳۹۳او  ۱۳۹۲، ۱۳۹۱) کلونو دریوناروغانو د  کې د شکل

 .دي يشو ل څېړ بررسي او  روغتون کې جمهوریت

، په هکله هر اړخیز یپرپلازیاپروستات د سلیمې هاد پروژه کې مې  نیزهڅېړ  –په دې علمي 

مطالعې څخه وروسته  له کتاب ددېچې لوستونکي ته  ؛معلومات راټول کړي نوي او دقیق

 بشپړ هکلهناروغي په  ددېاو  کېږيسوال نه پیدا  مبهم ناروغي په هکله هیڅ ددې

 .ترلاسه کويمعلومات 

 لهچې  ه مننه کومډېر څخه  (أمرخیل)نجیب الله  ډاکتر هاندپو استاد  ښاغلي کې د پایپه 

پروژې  نیزېړ څې –علمي  ددېوخت له ماسره  ارزښتناک مصروفیتو سره سره یې خپل خپلو

ارزښتناکو لارښونو له کبله په دې  استاد د ښاغلي او د ولګاوهپه تنظیم او ترتیب کې 

 امیابۍ سره بشپړه کړم.کپه  اثر نیزڅېړ  –وتوانیدم چې دا علمي 
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