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 الممخّص  

 
، واػػيرير  اساػػة يف (Body Mass Index-BMI)أجريػػه هػػلد اسةراتػػي ساليػػيـ اس مؤػػي تػػيف جسمػػر  ا ػػي اسجتػػـ 

 / اجػػرأم جاوتػػم أعجػػةرهف 121. انةوسػػه اسةراتػػي /(Bone Mineral Density-BMD)ع ػػك  رة ػػي ج ػػةف اس  ػػـ 
]7,750[الانحػػػػػػراؼ اسج يػػػػػػةر    تػػػػػػني.  يػػػػػػ ه ججيػػػػػػث اسنتػػػػػػةع سليػػػػػػةا اس رة ػػػػػػي اس  جيػػػػػػي عنػػػػػػة اس لػػػػػػراه اسلمنيػػػػػػي 

 (Lumbar Spine )LS(2-3-4) تمريلػي ،(Dual Energy X-ray Absorptiometry-DXA)  جػة اػـ حتػة  .
 يف تمػ ؿ جتػالؿ واساػة BMIجسمر  ا ي اسجتـ واـ اتاجواتهف حوؿ جةم اساة يف و جياه. رـ اـ رتم اسالػةـ تةستػف واسػػ 

]BMD ]033,0و اسػػ  BMI.  ػةف هنػةؾ اراتػةم ايجػةتي وريػؽ تػيف BMDتةسػ  p جػة  ػةف اػيرير اساػة يف استػ تي  .
]007,0[وايػػحةف  لػػم سػػةع جججوعػػي اسنتػػةع لواه اسػػو ف اسمتي ػػي  BMDع ػػك اسػػػ  p س ػػف سػػيا سػػةع  واػػي اسػػو ف .

 اس اوة واستةينةه.
% ججة هو عنة غير اسجة نةه، 11س  لراه اسلمنيي سةع اسجتاجراه تةساة يف أ  ض تنتتي  BMDةف اسػ  جة  

 .BMDو ةف سوؤؼ اساة يف ايرير هةـ ايجةتي ع ك اسػ 
 

 ، اساة يف، ؤيةا  رة ي ع جيي، تةاني.BMD،  رة ي ج ةف اس  ـ BMIجسمر  ا ي اسجتـ الكممات المفتاحية: 
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  ABSTRACT    

 
This study was performed to evaluate the relationship between Body Mass Index 

(BMI) and Bone Mineral Density (BMD) and the effect of smoking on BMD. This study 

included 121 women: these women benefited from the measurement of bone density of the 

lumbar spine  (L2-L3-L4) by the DXA method. Also, BMD was calculated, and all women 

were asked about their history of smoking. The increased age and BMI were related to 

BMD independently. A strong, positive relation between BMT and BMD was confirmed 

(P = 0.033). The effect of passive smoking was noticeable in women of normal body 

weight (P = 0.007), but not in the two groups of (overweight and obese women). In 

addition, BMD in smoking women was 10% lower than it was in non-smokers; an 

important positive effect of cessating smoking on BMD was also detected. 

 

 

Keywords : Body mass index (BMI), bone mineral density (BMD), smoking, measuring 

bone density, obesity. 
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 :مقدمة
 ػي استػف. حيػ   مػة ؿ اسصػحيي  ػي اس ػةسـ و صوصػةف سػةع اس تػةراس  ػةـ احػةع أهػـ اسج ) ا   ػؿ ( وهفي اتر 

[، وان  ػةض 1أو تمػ ؿ ع ػو  واساػي تػةورهة اػسة  اسػك  يػةةم حػةم اسجػرض  تريػوض   ي ػي  أنه يسه  سحةو  اس تور
 [.3[، وارا ةع ا ةسيؼ اسرعةيي اسصحيي  2جتاوع جوةم اسحيةم، و يةةم ج ةؿ اسو يةه  

سػه أتػػتة  جا ػةةم اس واجػػؿ وراريػػي وتيويػي. ااجرػػؿ ت يػةم جتػػاوع اسمػحـ تةسجتػػـ.  جػػة  ةف و مػػة ةف  جػة ا اتراستةانػػي جريػ
، 4لو صػ ي ت ا ػي اس  ػـ اس ةسيػي   BMI ا هر اسةراتػةه اسوتةويػي اسواتػ ي أف و ف اسجتػـ اس ػةسي أو جسمػر  ا ػي اسجتػـ

ا يػة  أ تر ع ك اس  ػـ، وتػيف  ا ػي اس  ػـالأ تر حججةف ا رض حجوسي جي ةني يي  [. وجف اسجلتوؿ عجوجةف أف  ا ي اسجتـ5
 وت ػةؤتػؿ   هلا اسحجؿ ايػة ي اسػك أف اس ميػة اسمػحجيي هػي جصػةةر هةجػي لأناػةج الأتػاروجيف عنػة اسنتػةع س ي اتاوع

 [.6ارتيم نةؤيةه اس  ـ   تف اسييا وهلا الأ ير يلوـ تارتيم ارامةؼ اس  ـ عف مريؽ
. تحيػػ  يارا ػػؽ  ػػؿ ان  ػػةض تجلػػةار اس تػػر حػػةو    ػػةلاف ت مػػر جانتوػػةف  BMDي اتػػر ؤيػػةا  رة ػػي ج ػػةف اس  ػػـ 

 [.8، 7 حةو  اس تر جث  يةةم ي  يف  ي  مر  BMDانحراؼ ج يةر  جف اسػ 
 –ؤ ػي اسنمػةم استػةني  –وجف اسج  وـ أف هنةؾ عواجؿ جسررم ع ك  تةرم اس ا ي اس  جيي ؤةت ي س ا ةيؿ جرؿ اسو ف 

. –اساة يف  حػة هػلد اس واجػؿ اسهةجػي. أوجف تيف اس واجػؿ اسلةت ػي س ا ػةيؿ ي اتػر اػة يف استػجةور  ان  ةض انةوؿ اس ةستيوـ
ستػ ةف اسرػرتييف الا أف جرػؿ هػلد اس مػوم او ي حيف أف اس واجؿ اسجسررم ع ك  رة ي اس  ػـ ؤػة ةرتػه تمػ ؿ جوتػث سػةع 

 اس ةجي سـ اورؽ سةينة تم ؿ جية.
 

 :أىمية البحث وأىدافو
وعه  ي جم ك الأتػة اسجػةج ي تةسملؤيػي وتػةسلمر استػور . حيػ  يهػةؼ لأعػةةم اليػيـ هو الأوؿ جف ن هلا استح 

اس مؤػػي اسلةوجػػي تػػيف استةانػػػي و رة ػػي ج ػػةف اس  ػػػـ سػػةع اسنتػػةع استػػػوريةه عػػف مريػػؽ ا تػػػير اػػيريراه اسحجػػؿ اسجي ػػػةني ي 
وجحػػةوسيف  حػػةو  اس تػػر، ت مػػر ئٍ   ػػةؿنتػػ جا DXA)( مريلػػيالأججػػةسي سػػو ف اسجتػػـ ع ػػك  ا ػػي اس  ػػـ جتػػا ةجيف 

اجن  جمة ؿ صحيي وجةةيي نوس اوييح ايرير اساة يف ع ك  تةرم اس ا ي اس  جيي تهةؼ ا ةيؿ هلا اس ةجؿ ؤةر الأج ةف
 واجاجةعيي نحف ترنك عنهة.

 
 طريقة البحث ومواده:

ةج ي تةسملؤيػػي واس يػػةةاه جمػػ ك الأتػػة اسجػػ جراج ػػيجػػف  143اجػػرأم جػػف تػػيف  121ايس ػػه جججوعػػي اسةراتػػي جػػف 
[ اراوحػػػػػػه أعجػػػػػػةرهف تػػػػػػيف   2117/  11/ 1حاػػػػػػك  2116/ 11/  1  جػػػػػػف اس ةرجيػػػػػػي. ولسػػػػػػؾ  ػػػػػػمؿ اس اػػػػػػرم اسججاػػػػػػةم 

]7,750[   جاوتم اس جػر( .تني ( واسججػةؿ جػف .) تػني. حػواسي 81-31الانحػراؼ اسج يػةر )ةنػه رلػة اهف 22  %
 %( والجف تةسواجتةه اسجن سيي أو أنهف غير جو  ةه.78اسنتةع  ف جا وجةه ) يجف اسجةرتي اسرةنويي وغةستيي

سحػةلاه متيػػي ج ػػروؼ  استػػةتؽاسحػػةو  اسحػةسي أو  ةا( اجػرأم سػػـ ي تػيف ج ػػةيير اسةراتػي ع ػػك أتػ22اػـ اتػػات ةة )
و/أو تػواتؽ  – اسحجػؿ اسػراهف –اسةريلةه(  – رم نمةم )اسةرؽ  –تةجيه  يريرهة ع ك اتالم  اس  ـ جرؿ جرضعنهة ا

اتػػات ةه اسنتػػةع اسماػػي  ػػف انػػةوسف أ  ةواع جػػسرر ع ػػك اس  ػػـ )جةن ػػةه اسحجػػؿ  الاريػػةع يػػجف استػػني الأ يػػرم.  جػػة
 (.اسججي ةه -جيةةاه الا امج  –اسجر نةه  – اسلمرانيةه است ريي –اس جويي 

 من الدراسة حسب السبب. اتالمستبعد النساء(: يبين عدد 8جدول رقم )ال
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 عدد المرضى استبعاد المرضىأسباب 

  ي ييوسوجيي
 1 اسحجؿ

 3 الأريةع  ي استني الأ يرم

 جرييي
 1 ةاع تةجيه

 3  رم نمةم اسةرؽ
 2  رم نمةم اسةريلةه

 ةواويي

 3 مرانيةه ت رييؤانةوؿ 
 3 انةوؿ جةن ةه حجؿ  جويي

 3 جر نةهاس
 2 جيةةاه الا امج

 6 اسججي ةه
 

حػوؿ  اس ػةةاه واسرراوػ   ( اجرأم لاتاجوا  ةؤيػؽ121جاتليةه واسماي م  ف جججوعي اسةراتي )اس  ي ه اسنتةع
اسنمػػػةم  ؿانػػةوؿ اس حػػػوؿ( وحػػو  –عػػػةة تػػةعةه اسنػػػوـ  –نوعيػػػي اسرػػلاع  –عػػةة اسوجتػػػةه اسجانةوسػػي  ػػػي اسيػػوـ  –)اسمػػهيي 

ف  ػػػفن يلجػػػف تاجرينػػػةه جنا جػػػي أـ لا ػػػوؤ  ساػػػة يف )استػػػةتؽ واسحػػػةسي( ؟ . وحػػػوؿ عػػػةةم ا اس ي يػػػةوي تمػػػ ؿ عػػػةـ وام ـ ويػػػث ت 
. عنػة اسجػة نةه واتػاجرارد  اساػة يف جػراه عػةةؿ تػج    جػة . اساة يف ع ك م ؿ ن ـ س اػة يف أو لا س ػةـ اساػة يف جم لػةف 

 . أ ل اسلصي اسةواويي س ؿ اجرأم تم ؿ ج صؿ ا ـ و 
ةف أنػه اػـ احةيػة تػف الأيػةا  جة اـ اتاجواتهف حوؿ ويػث الأيػةا واستػنواه اساػي جيػه ع ػك تػف الأيػةا ع جػ

 اف يػمػهراف.  جػة اػـ ؤيػةا اسػو ف جلػةراف تػةس  د تةتػا ةاـ ج 12ع ك أنه وؤؼ تةتؽ متي ي أو جراحي س حيض لأ رػر جػف 
. تػجؿ اسػو ف حاػك أؤػر  ع مػر جػف يػية ػي اس  جر اسوؤػه ؤيػةا  ، ةوف أحليػيتةلأستتي اسجن سيػي اس  ي ػي جػف  اس اروني، 

 BMIت  جسمر  ا ي اسجتـ حاك أؤر  تناجار. ح    جة اـ ؤيةا ؤةجي اسجرييةه ي اف اس اروني،اس ي وغراـ تةتا ةاـ ج
و لػةف سجن وجػي اساصػنيؼ اساػي أوصػه تهػة و ، (  ر اسجرت ػية ف اسجتـ جلةراف تةس ي وغراجةه جلتوجةف ع ػك اسمػوؿ تةلأجاػ) و 

ػػ (WHO)اسصػػحي اس ةسجيػػي  جن جػي  31جسمػػر  ا ػػي جتػػـ جتػػةو أو أ تػػر جػػف  ف  استػػةينةه ع ػػك أف سػػةيه اسنتػػةع ه ن  . ص 
 لواه اسو ف اسمتي ي ع ك أف( ، و  29 -25) جتةوٍ اسك جسمر  ا ي جتـ  أف سةيهف  ع ك ، ولواه اسو ف اس اوة  2  د/ـ
اسلمنيػي  اس لػراهع ػك   BMD.  جػة اػـ ؤيػةا  رة ػي ج ػةف اس  ػـ 2(   ػد/ـ24-21)جتةوٍ اسك جسمر  ا ي جتـ  ف  سةيه

(LS) (L2-L3-L4) تةتػػا ةاـ ؤيػػةا اجاصػػةة الأمػػ ي استػػينيي رنةويػػي اسمةؤػػي  ياس   يػػ يالأجةجيػػ ييةسويػػ ت)(DXA 
 -Zحت   ؿ  وي عجريي وةرجةه  T-score.  جة تج ه ةرجةه 2تـ يي تةسرراـ/حوعتر عف  رة ي ج ةف اس  ـ اسجتة

score ( 2، ان ػػر اسجػػةوؿ رؤػػـ.)  اتػػمي ن ػػةـ أجريػػه اسةراتػػي الأحصػػةويي توSPSS  نػػةو  ياس ػػةة تو(Windows) 
2111  11] . 
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 (: الخصائص الوبائية لمجموعة الدراسة.8جدول رقم )ال

 بعد سن اليأس قبل سن اليأس الخاصية
N )اس ةة 

o
 ) (33,05%) 40 (66,94%) 81 

)(اس جر  SDM  )4,438(  )2,962(  
Z-score )40,051,0(  )21,083.0(  
T-score )91,098,0(  )05,115,1(  
LSBMD 

)( SDM  )16,005,1(  )14,0868,0(  

 12 (%60) 16 (%72,7) عةة اسجة نةه اسجتاجراه جث اسنتتي

 8 (%40) 6 (%27,2) ه استةتلةه جث اسنتتيعةة اسجة نة

 3 (%42,8) 4 (%57,1) اساجريف اسجنا ـ

BMI 
)( SDM  )5,427,28(  )1.49.27(  

N
o اس ةة =  ،T-score =  جلةرني اس رة ي اس  جيي س جريض جث اسجاوتم اسحتةتي س  رة ػي اس  جيػي عنػة

 ؽ ن تػػػػػػػػػػػػػػػػػػه م ؤجػػػػػػػػػػػػػػػػػي اس رة ػػػػػػػػػػػػػػػػػي اس  جيػػػػػػػػػػػػػػػػػػي م ،اسجػػػػػػػػػػػػػػػػػنا واس ػػػػػػػػػػػػػػػػػر صػػػػػػػػػػػػػػػػػحةع جػػػػػػػػػػػػػػػػػػف الأ اسمػػػػػػػػػػػػػػػػػتة 
Z-score  = س جػػريض جػػث اسجاوتػػم اسحتػػةتي س  رة ػػي اس  جيػػي عنػػة الأمػػ ةة  اس رة ػػي اس  جيػػيجلةرنػػي

 .[9  الأصحةع جف اس جر واسجنا واس رؽ ن ته )اس رة ي اس  جيي استويي س  جر(
 ،= جسمر  ا ي اسجتـ BMI، = اسنتتي اسجوويي جف أ راة اسجججوعي اسجرا لي %
)( SDM   اسجاوتم اسحتةتي( ) الانحراؼ اسج يةر 

LSBMD .رة ي ج ةف ع ـ اس لراه اسلمنيي  
 

 :النتائج والمناقشة
اجػػػػػرأم، اسنتػػػػػتي  81%(، وت ػػػػة تػػػػػف الأيػػػػةا 33.15اجػػػػرأم، اسنتػػػػػتي ) 41 ػػػػةف عػػػػػةة اسنتػػػػةع ؤتػػػػػؿ تػػػػف الأيػػػػػةا 

و ف  لواه( جػف اسنتػةع 32%( جف أجؿ اس ػةة )26.4ا يف جسمر  ا ي اسجتـ  ةنه اسنتتي )%(. وتةتا جةؿ جو 66.94)
جػػف لواه  38%( جػػف أجػػؿ اس ػػةة 31.4ونتػػتي )( جػػف اسنتػةع استػػةينةه، 51%( جػػف أجػػؿ اس ػػةة )42.1متي ػي، ونتػػتي )
%( 11.57(. ونتػتي )28) راهنػةه جػف أجػؿ اس ػةةاسجػة نةه اس%( جػف اسنتػةع 23.1 جػة  ػةف سػةينة نتػتي )اسو ف اس اوػة، 

 ( اةرتف تم ؿ جنا ـ.7%( جف أجؿ اس ةة )5.78جة نةه تةتلةه. و ةنه اسنتتي )
استػجةور وجػةم اساػة يف  عػةةاسراجث اس مي استتيم ر تم اس جػر واسمػوؿ واسػو ف وجسمػر  ا ػي اسجتػـ و   ي اساح يؿ

 . (L2-L3-L4)واساجريف تم ؿ وريؽ ت رة ي ج ةف اس  ـ عنة اسمو ي اسلمنيي 
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 ( يبين الارتباط الأحادي المتغير بين عوامل الخطر الفردية وكثافة معدن العظم0الجدول رقم )

 L2-3-4 القطنية تعند الفقراكثافة معدن العظم  العامل
+SEa 

R2
b

 

 1.119 *1.112 1.22 - تني 1اس جر س ؿ 

  *1.112 1.19 1.116 تـ 5اسموؿ س ؿ 
  1.116 * 1.12 1.11   د 5اسو ف س ؿ 

  1.116 * 1.18 1.128 2  د/ـ 5س ؿ  BMIجسمر  ا ي اسجتـ 
  1.111 * 1.1 1.121 - ؤتؿ تف اسييا
  1.121 * 1.16 1.149 - ت ة تف اسييا

  1.111 * 1.111 1.15 - اسنتةع اسماي سـ اة ف جم لةف 

  1.116 * 1.112 1.112 - اسجة نةه استةتلةه
(تجة 11) > استجةور عةة   1.117 * 1.11 1.188 - ور/اسيوـ

 (11 )عةة استجةور    1.112 * 1.8 1.166 - تجةور/اسيوـ

  1.14 1.113 1.116 اساجريف ن ـ

 
β ج ةجػؿ اسرلػي اس ػةة تػةلانحراؼ اسج يػةر  ويحتػ  جػف اس مؤػي  = ج ةجؿ انحةار اسججاجػث( 1   حيػ  هػي جتػاوع اسةلاسػي أو

 [.11  (1.11ةرجي اسج نويي اساي ااحةة  ي  ؿ ا اتةر احصةوي، واتةو  هنة 
a ؤيجي اسرةته  ي ج ةةسي  م الانحةار = 

SE ج ةجؿ اسرلي =     b ؤيجي اسجيؿ  ي ج ةةسي  م الانحةار = 
 = *(P 0.05) ؤيجي احصةويي جهجي             R

 ؿ اساحةية وهو حةصؿ جرتث ج ةجؿ الاراتةم.= ج ةج 2
 

اسلمنيػي  اس لػراهجف اسجةوؿ استةتؽ    ةف هنةؾ اراتةم ايجػةتي هػةـ تػيف جسمػر  ا ػي اسجتػـ و رة ػي ج ػةف ع ػـ 
L2-L3-L4 (P = 0.033)  جث ؤيجي ج ةجؿ احةية(R

2
 = 0.12). 

 تيف  ؿ  يةةم تني  ي اس جر انلة جلم ةف  حي  وجةنة اس لراه اسلمنيي  جة اراتم استف ت تيةف ت رة ي ج ةف ع ـ
 % الريتةف.1اسلمنيي أ  جة يمير لان  ةض تنو  ؤةرد  اس لراه% جف  رة ي ج ةف ع ـ 1.8عرييةف تنتتي 

 اس لػػػػػػػػػػػراه اسلمنيػػػػػػػػػػػي  جػػػػػػػػػػػة اتػػػػػػػػػػػيف وجػػػػػػػػػػػوة عمؤػػػػػػػػػػػي غيػػػػػػػػػػػر هةجػػػػػػػػػػػي تػػػػػػػػػػػيف اساجػػػػػػػػػػػريف و رة ػػػػػػػػػػػي ج ػػػػػػػػػػػةف ع ػػػػػػػػػػػـ
(R

2
=0.003) [P = 0.012]سنايجػػي أف الاتػػاجوا  حػػوؿ حةسػػي اساجػػريف ع ػػا  لػػم . وؤػػة ي ػػوف أحػػة الأتػػتة  سهػػلد ا

سػـ ي ػف تةسجتػامةع الييجػه لأف عػةةاف ؤ ػيمف  دا ػرار اساجػريف و  نجم وسيا نجم اسحيةم اسةاوـ.اية ي سلسؾ  إف ،اسحةسي اسراهني
 جف اسنتةع ؤجف تةساجرينةه تم ؿ جنا ـ.

 2غ/تػػػـ 1.192أؤػػػؿ تنتػػػتي  ؿ جتػػػاجرتمػػػ   ةنػػػه اسجػػػة نةه، وت ػػػة اسجمةتلػػػي جػػػث اس جػػػر و رة ػػػي ج ػػػةف اس  ػػػـ -
 .[P = 0.021]تم ؿ جم ؽ  %( ججة هو اسحةؿ سةع غير اسجة نةه11)

  جػػة نةه استػػةتلةهسناػػةوق ؤيػػةا  رة ػػي ج ػػةف ع ػػـ اس لػػراه اسلمنيػػي   ػػيحصػػةويي هةجػػي اس ننػػة سػػـ نجػػة ؤيجػػي  -
 (R

2
 = 0.002, P=0.314) ، سػػػػػػػػػػػػـ اػػػػػػػػػػػة ف تمػػػػػػػػػػػػ ؿ جم ػػػػػػػػػػػػؽعنػػػػػػػػػػػة جلةرناهػػػػػػػػػػػػة تػػػػػػػػػػػةسماي 
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(R
2
 = 0.006, P=0.461) ججة ؤة يمير سةور ايجةتي هةـ سايرير الأؤمع عػف اساػة يف ع ػك  رة ػي ج ػةف اس  ػـ سػةع .

 اسنتةع.

0

0.2

0.4

0.6

0.8

1

1.2

غير مدخنات مدخنات سابقات مدخنات مستمرات
 

N
o
 = 28 N

o
 = 14 N

o
 = 79 

 .دخين وغير المدخناتفي كثافة معدن عظم الفقرات القطنية لدى كل من المدخنات والمستمرات بالت ( يوضح الاختلاف8شكل بياني رقم )

 

استػػجةور و رة ػػي ج ػػةف ع ػػـ اس لػػراه اسلمنيػػي  عػػةةعػػموم ع ػػك لسػػؾ  ػػةف هنػػةؾ اراتػػةم  مػػي تػػ تي وايػػح تػػيف 
(R

2
 = 0.11, P=0.0014). 

س نتػػةع اسماػػي سػػـ  (L2-L3-L4)تجرح ػػي لاحلػػي ؤجنػػة تجلةرنػػي ناػػةوق ؤيػػةا اس رة ػػي اس  جيػػي عنػػة اس لػػراه اسلمنيػػي 
ةينةه تاسو ف واسجف  اوةاه  اسةع  ؿ جججوعي ع ك حةاسماي  فن جتاجراه  ي اساة يف، ولسؾ جث  ،اة ف تم ؿ جم ؽ

 .   ةنه اسناةوق  جة يويحهة اسجةوؿ اساةسي لواه اسو ف اسمتي يو 
 ذوات الوزن الطبيعي( تأثير التدخين عمى كلٍّ من البدينات وزائدات الوزن و 4الجدول رقم )

 اس ةة اس ةصيي

س  ـ  رة ي ج ةف ا
عنة اسمو ي 
 اسلمنيي

MSD 

 LSBMD اس ةة اس ةصيي

(SD-/+M) 

P 

Value 

 تةينةه
 جة نةه

17 
(33.3)% 1.161.132 

 تةينةه
 غير جة نةه

34 
(66.6)% 1.121.166 P=0.514 

  اوةاه و ف
 جة نةه

11 
(28.9)% 1.171.119 

  اوةاه و ف
 غير جة نةه

27 
(71)% 1.161.173 P=0.114 

لواه اسو ف 
 متي ياس
 جة نةهاس

14 
(43.7)% 1.191.789 

لواه اسو ف 
غير اسمتي ي 

 جة نةهاس

18 
(56.2) 1.181.854 P=0.007* 

LSBMD اسنتتي اسجوويي جف أ راة اسجججوعي اسجرا لي  =  رة ي ج ةف اس  ـ عنة اسمو ي اسلمنيي = % 
SD-/+M /+ الانحراؼ اسج يةر  -اسجاوتم اسحتةتي 
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استػػػ تي ع ػػػك  رة ػػػي ج ػػػةف ع ػػػـ اس لػػػراه اسلمنيػػػي  ػػػةف سػػػه ؤيجػػػي  جػػف اسجػػػةوؿ استػػػةتؽ نمحػػػ  اف اػػػيرير اساػػػة يف
وسـ ي ف سهلا اسايرير ؤيجي احصةويي هةجي سةع  لواه اسو ف اسمتي يسةع جججوعي اسنتةع  (P = 0.007)احصةويي هةجي 

   اوةاه اسو ف واستةينةه.

0
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0.8

1
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1.4

1.6

بدينات زائدات وزن ذوات الوزن الطبيعي 

غير مدخنات مدخنات

 
 وزائدات الوزن ذوات الوزن الطبيعيتأثير التدخين عمى مجموعة النساء البدينات و الاختلاف في ( يوضح 8كل رقم )ش
 

يتةو أف جسمر  ا ي اسجتـ الأع ك ؤة عػةؿ اػيرير اساػة يف استػ تي ع ػك  رة ػي ج ػةف ع ػـ اس لػراه اسلمنيػي سػةع 
 اسنتةع.

تػنواه ولسػؾ تةسنتػتي س ػؿ  11ي س وػةه عجريػي جػةم  ػؿ جنهػة ؤجنة تالتيـ عيني اسةرات ،وس حصوؿ ع ك ناةوق أةؽ
وتاح يؿ راجػث  مػي تتػيم ؤجنػة تػرتم اسالػةـ تػةس جر س ػؿ  وػي عجريػي  ،و اوةاه اسو ف واستةينةه لواه اسو ف اسمتي يجف 

 اسلمنيي. اس لراهجث  رة ي ج ةف اس  ـ عنة 
   ةنه اسناةوق تةسنتتي س تةينةه  جة يويحه اسجةوؿ اساةسي 

 دي المتغير بين العمر وقياس الكثافة العظمية لدى البديناتا( الارتباط الأح5جدول رقم )ال

 العمر العدد الخاصية
 كثافة معدن العظم
 الشوكة القطنية

LSBMD 
(SD-/+M) 

Β + SE P 

 1.223 1.111  1.112 - N  1.14 41 - 31 %(15.7) 8 1 وي 
o
S 

 1.112 1.111  1.112 - N 1.12 51 - 41 %(19.6) 11 2 وي 
o
S 

 1.991 1.119  1.115 - N 1.13 61 - 51 %(23.5) 12 3 وي 
o
S 

  1.932 1.113  1.116 - * P = 0.003 1.12 71 - 61 %(25.5) 13 4 وي 

  1.886 1.111  1.118 - * P = 0.002 1.15 81 – 71 %(15.7) 8 5 وي 

 .% اسنتتي اسجوويي جف أ راة اسجججوعي اسجرا لي                         * ؤيجي احصةويي هةجي.
(SD-/+M)  / + الانحراؼ اسج يةر  -  اسجاوتم اسحتةتي        N

o
S  =Stastical significance N

o .)لاأهجيي احصةويي( 
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روتي اسلمنيي تةسنتتي س ؿ اس وةه اس جريي اسجة اس لراه جة نمح  أف استف اراتم تم ؿ ت تي ت رة ي ج ةف ع ـ 
( 81-71و اس وػػي اس جريػػي ) (P-0.003)( 71-61اس جػػر ) ريػػر ؤيجػػي احصػػةويي اػػل ر الا  ػػي  وػػيوس ػف سػػـ ي ػػف سهػػلا اسجا

(P = 0.002). 
 أجة تةسنتتي س اوةاه اسو ف   ةنه ناةوق ؤيةا اس رة ي اس  جيي اسجوا لي س ؿ  وي عجريي جةروتي  جة ي ي 

 
 ير بين العمر وقياس الكثافة العظمية لدى زائدات الوزن.( الارتباط الاحادي المتغ6الجدول رقم )

 العمر العدد الخاصية
 كثافة معدن العظم

الانحراف )المتوسط
 المعياري(

Β + SE P 

 0.02 1.126 1.111  1.112 - NS 41 – 31 %(15.8) 6 1 وي 

 0.02 1.124 1.114  1.112 - NS 51 – 41 %(21.1) 8 2 وي 
 0.01 1.912 1.113  1.116 - NS 61 -51 (%23.7) 9 3 وي 
 = 0.03 1.858 1.1112  1.117 - P 71 – 61 %(21.1) 8 4 وي 

0.0011 

 = 0.04 1.816 1.11  1.119 - P 81 - 71 %(18.9) 7 5 وي 

0.0013 
β ج ةجؿ انحةار اسججاجث = 

SE )اسجاوتم اسحتةتي مج ةجؿ اسرلي = 
NS  =No Statistical significance لا أهجيي احصةويي 
 

ه ؤيجػي احصػةويي هةجػي الا  سػـ ي ػف سػ تةسنتتي س اوةاه اسو ف نجة جف اسجةوؿ أف اراتةم استف ت رة ي  ج ةف اس  ـ
 (P = 0.0013)( 81-71جر ) و وي اس (P = 0.0011)( 71-61اس جر )  ي  وي

 رة ػػػي اس  جيػػػي اسجوا لػػػي س ػػػؿ  وػػػي عجريػػػي  ةنػػػه ناػػػةوق ؤيػػػةا اس لواه اسػػػو ف اسمتي ػػػيوتةسنتػػػتي سجججوعػػػي اسنتػػػةع 
 جةروتي  جة ي ي 

 
 ذوات الوزن الطبيعيدي المتغير بين العمر وقياس الكثافة العظمية لدى اتباط الأحر ( الا 7الجدول رقم )

 العمر العدد الخاصية
LSBMP 

 الانحراف المعياري()المتوسط
Β + SE P 

 1.14  1.59. 1.111  1.112 - NS 41 – 31 %(15.6) 5 1 وي 

  1.95. 1.115  1.114 - P = 0.001 1.12 51 – 41 %(21.9) 7 2 وي 
  1.821 1.119  1.117 - P = 0.004 1.11 61 -51 %(25) 8 3 وي 
 =  1.765 1.111  1.119 - P 1.12 71 – 61 %(21.9) 7 4 وي 

0.0012 

 =  1.711 1.117  1.111 - P 1.15 81 - 71 %(15.6) 5 5 وي 

0.0014 
 



 حتف، اسةو. ملوؼ                                                اس مؤي تيف استةاني واساة يف و رة ي ج ةف اس  ـ سةع اسنتةع
 

 151 

 ػةف سػه ؤيجػي احصػةويي  لواه اسػو ف اسمتي ػيأف اراتةم اس جر ت رة ي ج ػةف اس  ػـ سػةع جف اسجةوؿ استةتؽ نجة 
أت ػر سػةع وتةلاعاجػةة ع ػك جػة تػتؽ يتػةو أف ج ػةؿ  تػةرم اس ا ػي اس  جيػي  ػةف ، (P = 0.001)وجػة  ػوؽ 41جنػل عجػر 

 .اسو ف واستةينةهججة هو ع يه سةع  اوةاه  لواه اسو ف اسمتي ي
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الوزن الزائد نحيفات بدينات

 
 وزائدات الوزن ذوات الوزن الطبيعيو  –لكل من البدينات  ( يبين الخط البياني لمعدل الكثافة العظمية مع العمر0الشكل رقم )

 
 ػػي اساح يػػؿ اسراجػػث اس مػػي اسجا ػػةة رتمنػػة اس جػػر وجسمػػر  ا ػػي اسجتػػـ واساػػة يف  جانتوػػةه جتػػال ي س رة ػػي ج ػػةف 

   ةنه اسناةوق  جة ي ي  اسلمنيي اس لراهاس  ـ 
 اط ما بين العمر ومؤشر كتمة الجسم والتدخين في التحميل الراجع الخطي المتعددتبر ( الا 8الجدول رقم )

  البدينات زائدات الوزن ذوات الوزن الطبيعي
*1.111  1.111 - 1.112  1.115 - 1.111  1.113- 

Age 
Β + SE Β + SE Β + SE 

1.17 1.14 1.11 R
2 

1.112  1.116 + *1.113  1.1112+  *1.111  1.1117+ 
BMI 

Β + SE Β + SE Β + SE 
1.16 1.21 1.22 R

2
 

111  1.187 - 1.112  1.193- 1.111  1.197- 
Smoking 

Β + SE Β + SE Β + SE 
1.13 1.19 1.16 R

2
 

Age   اس جر =  R
 جتـ = جسمر  ا ي اس  BMI = ج ةجؿ اساحةية           2

Smoking ؤيجي احصةويي هةجي  *         = اساة يف = 
 

اسلمنيي ولسؾ تليجػي  س  لراه ا ي اسجتـ لو عمؤي مرةيي ايجةتيي تةسنتتي س رة ي ج ةف اس  ـ   ةف اراتةم جسمر 
Rة يػػج ةجػػؿ احة

2
Rس تػػةينةه و   0.22 =

2
R = 1.15س اوػػةاه اسػػو ف و  0.20 =

وتليجػػي  سػػلواه اسػػو ف اسمتي ػػي  2
 [.سلواه اسو ف اسمتي ي  P = 0.0013س اوةاه اسو ف و  P = 0.00393س تةينةه ،  P = 0.00201  صةويياح

 وزن طبيعي 
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 الدراسة المقارنة:
 5نػػي ةراتػػانة جػػث اسةراتػػي اسججػػرام ع ػػك اسنتػػةع الأيرانيػػةه واسلةمنػػةه  ػػي أتػػاراسية سجػػةم وتػػميي ؤػػةرهة ر اجػػه جلة

 .[11  2115ح يراف  24تاةريخ  Bio Med Centralتنواه. ن مره هلد اسةراتي  ي جج ي 
]7.750[/ اجػرأم جاوتػم أعجػةرهف 143/ اجرأم جػف أصػؿ /121مج ه ةراتانة / -1   تػني جلةرنػي جػث

]3.848[/ اجرأم ايرانيي جاوتم أعجةرهف 91/  / اسةراتػي / اجرأم تةراتانة لأتتة  عةيةم أ رػر جػف 22تني. اـ اتات ةة
 ةرؽ وةريلػةه.  ػرم نمػةم، و صوصةف اسنتةع اسماي اتػا ةجف اسجر نػةه وجيػةةاه الا ػامج واسماػي سػةيهف راسييالاتا

 .اسةراتي الاتاراسييوهلد الأتتة  سـ ا س ل تةلاعاتةر  ي 
% لواه و ف  اوػػة و 25% جػػف اسنتػػةع لواه و ف متي ػػي و 22 ةنػػه نتػػتي  الاتػػاراسيي ػػي اسةراتػػي  -2

% لواه و ف 26%(. أجػػة  ػي ةراتػػانة  ةنػػه نتػػتي 42) 38عػػةة اسنتػةع سػػةيهف ت ػػة تػف اسيػػيا % تػةينةه، و ػػةف 36.7
اجػرأم، أ  أف اسنتػتي  81% لواه و ف  اوة،  و ةف عةة اسنتػةع ت ػة تػف اسيػيا 31.4% تةينةه و 42.1متي ي ونتتي 

(66.94.)% 

، تينجػػػػة اسنتػػػػةع (L-2-3-4) يػػػػ ه اسنتػػػػةع سػػػػةينة سليػػػػةا اس رة ػػػػي اس  جيػػػػي عنػػػػة اس لػػػػراه اسلمنيػػػػي  -3
 الأيرانيةه  ي ف سليةا  رة ي عنؽ اس  ل اية ي سليةا  رة ي اس لراه اسلمنيي.

 ةنه اس مؤي  ي ةراتانة وريلي تيف جسمر  ا ي اسجتـ و رة ي ج ػةف اس  ػـ تةسنتػتي س ػؿ  وػةه اس ينػي  -4
22.02أ  استػػةينةه  R  20.02لواه اسػػو ف اس اوػػة R 16.02، ولواه اسػػو ف اسمتي ػػي R   أ  تانةتػػ  مػػرة

، تينجػة اسةراتػي الاتػاراسييايجةتي تيف اسو ف واس رة ي اس  جيػي.  جػة  ةنػه اس مؤػي تػيف اس ػةج يف استػةتليف أييػةف وريلػي  ػي 
 .انحف ؤجنة تا صيؿ اس مؤي استةتلي س ؿ  وي ع ك حة

 ايرير ايجةتي ع ك  رة ي ج ةف اس  ـ. اة يف  ي   اة اسةراتايف ل جة  ةف ايرير الأؤمع عف اسا -5

أويح جة ي وف ع ػك  وػي  اسةراتي الاتاراسيي ةف اسايرير است تي س اة يف ع ك  رة ي ج ةف اس  ـ  ي  -6
ف اسنتػػةع استػػةينةه، تينجػػة  ةنػػه سػػةينة هػػلد اسنايجػػي ج ة تػػي، و ػػةف هػػلا اساػػيرير استػػ تي أويػػح جػػة ي ػػوف سػػةع لواه اسػػو  

 اسمتي ي.

اسةراتػػي اػػـ ا صػػيؿ اس مؤػػي تػػيف اس جػػر واسػػو ف واس ا ػػي اس  جيػػي وهػػلا الأجػػر سػػـ يػػاـ  ػػي   ػػي ةراتػػانة -7
 .الاتاراسيي
 ةف س ةة استجةور اسجة ني  ي اسيوـ ايرير  مػي تػ تي ع ػك  رة ػي ج ػةف ع ػـ اس لػراه اسلمنيػي  ػي  -8

مؤي جة تيف اساة يف وعةة استجةور جث اس جر، وهلا سػـ ي جػر   ص ه أ رر  ي اس  اسةراتي الاتاراسييوس ف    اة اسةراتايف،
  ي ةراتانة.

ف اسص   جسـ نلـ  ي تحرنة هلا تةراتي ايرير اس ةستيوـ ع ك  رة ي ج ةف ع ـ اس لراه اسلمنيي لأنه  -9
تم جتاوع   لة ة را هلا اس ةجؿ اسةراتي الاتاراسييجةاف الةير اس جيي اسوارةم جنه يوجيةف تةسجي يرراـ، أجة  ي  تم ؿ جية وي 

جي يرراـ/يػوـ ولسػؾ تتػت  اػو ر اس واجػؿ اسجتػةعةم جػف اتػجيؿ اسمػر ةه اسجناجػي س جتػةف  311اسوارة جف اس ةستيوـ عنة 
 والأستةف جلةار اس ةستيوـ تم ؿ ةؤيؽ ع ك جناجةاهة.

. وتةعاتػةر أنهػة تي ايرير اس حوؿ ولسؾ تتت  نةرم اسنتةع اسماػي  ػف انةوسنػها جة سـ نلـ  ي تحرنة تةر  -11
سػةع  حاك اسماي  ف ؤة انةوسنػه سرتجػة أ  ػوا الأجػر عنػة، تينجػةجحتتي سةع نتةع استةحؿ استور   عةةم غير مةو ي وغير 

 اسنتةع الأيرانيةه  ي أتاراسية ة را ايرير هلا اس ةجؿ.
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 الاستنتاجات والتوصيات:
  ه  ػي اسجججوعػةه استػ ةنيي غيػر اسررتيػي اتلػك اس  ةـ يتلك جم  ي صحيي هةجي  ي اس ػةسـ. س ػف وتةوياػ وهفاف

 ي ي ي الاتاي ة . 

  اس  ةـ عنة اسنتػةع استػوريةه. وتصػرؼ اسن ػر عػف اسالػةـ  ػي  وهفاجرؿ هلد اسةراتي اتهةجةف أص يةف  ي ةراتي
 استف وجةنة اراتةمةف هةجةف ايجةتيةف تيف جسمر  ا ي اسجتـ و رة ي ج ةف اس  ـ.

 سػـ اػة ف  % جلةرنػي جػث اسماػي11أؤػؿ تنتػتي  ،تةسنتتي س جة نةه تم ؿ جتػاجر   جة  ةنه  رة ي ج ةف اس  ـ
 تم ؿ جم ؽ.

  جػة  ةنػه ؤيةتػةه  رة ػي ج ػةف اس  ػـ BMD  جلةرنػي جػث اسماػي  أةنػك تمػ ؿ  تيػراسجتػاجراه تةساػة يف سػةع
 . ة ف  تةتلةف 

 حػػة اس واجػػؿ اسهةجػػي اسجػػسررم أ اتػػيف هػػلد اسةراتػػي وتمػػ ؿ جنتػػجـ جػػث اسةراتػػةه اس ةسجيػػي أف اػػة يف استػػجةور هػػو
لواه ع ك  رة ي ج ػةف اس  ػـ تػ تيةف وس نػه ؤةتػؿ س ا ػةيؿ وتةساػةسي يػرورم ايلػةؼ اساػة يف سػةع  ػؿ اسنتػةع و ةصػي سػةع 

تتػ   مػورم نلػة اس رة ػي اس  جيػي، واستػةينةه ولواه اسػو ف اس اوػة تتػت   يػةةم اس مػورم اسل تيػي  جػنهف اسجػن  ضاسػو ف 
 .اسوعةويي

 د اسةراتي أف جسمر  ا ي اسجتـ الأع ك ؤة عة ؿ اسايرير است تي س اة يف ع ك  رة ي ج ةف اس  ـ.اتيف هل 

   يجػ  أف نالتػؿ اسناػةوق استػةتلي تحػلر لأف هػلد اسةراتػي اجرػؿ تحرػةف جلم يػةف عريػيةف سػةع نتػةع استػةحؿ استػػور
ـ نػػةرج اس ةستػػيوـ  يحػػة اس واجػػؿ اسلةت ػػي واسماػػي ياجػػا ف ت ػػروؼ تيويػػي وعػػةةاه غلاويػػي جالةرتػػي اسػػك حػػة  تيػػر، سػػلسؾ سػػ

، اية ي اسك أف الةير  جيي اسوارة جنه  ي اسيوـ تم ؿ ةؤيؽ  ةف أجراف تةسد اسص وتي،  جة أف انةوؿ اس حػوؿ  ػةف س ا ةيؿ
 نةةراف سةع اسنتةع اسماي مةر ف  ي اسةراتي.

 ف جسمػػر  ا ػػي اسجتػػـ اBMI حةيرػػي ا اجػػة ع ػػك ؤيػػةا  ا ػػي ؤػػيا تةسمريلػػي الأتػػهؿ  ػػي حػػيف أف اسةراتػػةه اس
وهػلا الأجػر جاػروؾ  تمػ ؿ جتػالؿ، واػيرير  ػؿ جنهجػة ع ػك  رة ػي ج ػةف اس  ػـ اس ةسيػي جػف اسػةهف،تةسجتـ واس ا ي  اسةهف

 .اموراف سةراتةه جتالت يي ا اجة أجه م أ رر 
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