
 المغنيسيوم في دم وأنسجة المصابات باورام الثدي الحميدة والخبيثةتقدير مستويات 
 في مدينة الموصل

 

 هدى يونس العطارو قصي عبد القادر الجلبي  
 

 ، الموصل ، العراقجامعة الموصل ، كلية العلوم ،  قسم علوم الحياة
 

 الملخص
( عينممة لكممل مممي المم م ونسممي  54ات  مماورام اليمم ح الحميمم ة والف ييممة مجمميع عممي مجممامي  السممي رة  لانممام مصمما ( عينممة نسممجية 51( عينممة  م و  84تممم جممم   

 وال ب النووح ومستشفى الزهراوح التعليمي  مركز امراض الي ح وصالة العمليات الك رى( . الي ح مي مستشفى حازم الحامظ ليورام 
مممي تركيممز الممنيسمميوم مممي مصممل الانممام  (P>0.05)،  ينممت النتمماد  عمم م وجممو  مممرق معنمموح تممم تعيمميي مسممتوى الممنيسمميوم مممي مصممل المم م وعينممات النسممي  

 ماورام مي تركيز الممنيسميوم ممي مصمل المصما ات  (P<0.001) المصا ات  اورام الي ح الحمي ة مقارنة  مجموعة السي رة ،  ينما لوحظ وجو  انففاض معنوح
%( -.859%( ، وممي حالمة اسمتف ام العميك الكيميمادي  -3.93 لمت النسم ة المدويمة لينففماض   سي رة ، حيموغير المعالجات مقارنة  م  الالي ح الف يية 
 %( مقارنة  مجموعة السي رة .-8594وعن  استف ام العيجيي سوية  لمت نس ة الانففاض   %(-8594والاشعاعي  

ممممي تركيمممز الممنيسممميوم ممممي المممورم الحميممم  ،  ينمممما حصمممل انففممماض معنممموح  (P>0.05)أمممما ممممي حالمممة النسمممي  مقممم   ينمممت النتممماد  عممم م وجمممو  افمممتي  معنممموح 
(P<0.001)  4.9  مي الورم الف يم مقارنة  السي رة و لمت النس ة المدوية لينففاض.-. )% 

   

 المقدمة
لمع نية مي الموا  الاساسية لنمو الفييما ال  يعمي مجميع عمي اتع  العناصر 

ونممات العظممم و ورهمما مممي الايممض الفلمموح ولهمما الع يمم  كونهمما ل نممات  ناديممة لمك
يدمممممات ممممممي الوظممممماد  التحفيزيمممممة والتركي يمممممة والتنظيميمممممة    تتممممم افل مممممم  الجز 

وممي اغشمية الفييما . مفمي الانظممة رمونمات و الحيوية الك يرة كالانزيمات واله
الانزيمية تستف م ه ه العناصر  ما كعوامل مسماع ة او تم فل جممي تركيمب 

رمموي و نزيمات المع نية وال عض منهما جممي تركيمب ال مروتيي او الهو ناء الا
(2,1)   . 

تتميمممممر نسمممممب هممممم ه العناصمممممر ممممممي السممممموادل الجسممممممية والانسمممممجة السمممممر انية 
كتمميييرات يانويممة لنمممو الممورم ، واي معرمممة ايممض العناصممر وانتشممارها مممي المم م 

واع مماء او النسممي  ر ممما يسممهم مممي تفسممير عيقممة همم ه العناصممر  نشمموء الممورم 
 . (4,3) ليل على تق م الورم وانتشاره 

يعمممممم  الممنيسمممممميوم العنصممممممر الرا مممممم  الموجممممممب  عمممممم  الصممممممو يوم وال وتاسمممممميوم 
والكالسيوم والياني  ع  ال وتاسيوم مي الفييا الجسمية . ي لم  معم ل المحتموى 

 05-15غرام/كمم ممي وزي الجسمم( ، يوجم    591ال  يعي له مي ال الميي  
%( مممممي 5مممممي حممميي يشمممكل الممنيسمممميوم الفمممارك فلممموح  %( جممممي العظمممم 

( نظام انزيمي ويع  صممام 355وهو يوج  مي أكير مي   (5)المحتوى الكلي 
.  (6)الاممماي للقلممب مممي النو ممات مممي فمميل تمكمميي العجمميت مممي الان سمما  

ويسمهم الممنيسميوم ممي ايممض الكار وهيم رات والاحمماض الامينيمة وال روتينممات 
ة كما يسهم مي ايمض الم هوي المفسمفرة والاحمماض ال هنيمة والاحماض النووي

 . (7)، وله اهمية مي وظيفة غشاء الفلية ونقل الايعازات العص ية 
، يتواجمم  همم ا العنصممر مممي ( ملمم/يمموم مممي الممنيسمميوم 3.5ينصممب  تنمماول  

وال نمم ق ، نفالممة الح مموب ، الممرز الاسمممر والفجممراوات ال ازجممة .  ي الجمموز 
قمم  السممر اي معقمم ة    أي كممل مممي زيا تممه ونقصممانه و الممنيسمميوم العيقممة  مميي 
ييونمات الممنيسميوم  ات عيقمة   نمماء متكمويي المورم او تقمي منمه ، يسماهم ممي 

للكمموانيي و رة ( 4الاحممماض النوويممة    تممرت   م اشممرة  مم رة النيتممروجيي رقممم  
ت ( و رات الاوكسمممجيي السمممال ة للفوسمممفات فممميل جزيدممما0الاوكسمممجيي رقمممم  

( 4رقمممم  وجممم  أي  رة الممنيسممميوم قري مممة ممممي موقممم  النتمممروجيي مممماء التميممم  . 
المسممم    ريقمممة  يناميكيمممة وعكسمممية وهمممي تمنممم  الموقممم  ممممي مهاجممممة عواممممل 

يهم   ال حمم .  (8) وه ا س ب كوي الممنيسيوم يعمل كمواقي جم  السمر اي 
ام الحمممالي المممى تقممم ير تركيمممز الممنيسممميوم ممممي مصمممل  م وانسمممجة اليممم ح لينممم

المصممما ات  ممماورام اليممم ح الحميممم ة والف ييمممة ممممي م ينمممة الموصمممل مجممميع عمممي 
 تعييي مستواه مي مراحل الورم السر اني الييية.

 طرائق العمل
 جمع العينات :

مستشمفى حمازم الحمامظ   لمى( عينة  م ممي المريجمات الوامم ات 84تم جم   
اليمم ح  ممراضأممي مركممز  لإنممامة ي( عينممة نسمج51وال ممب النمووح و  لموورام

والمصمما ات وصممالة العمليممات الك ممرى التا عممات لمستشممفى الزهممراوح التعليمممي 
 الإنممممام( عينممممة  م مممممي 54اليمممم ح الحميمممم ة والف ييممممة ، مجمممميع عممممي    مممميورام

تراوحممممت  مممميي  و يعمممممارمممممي منتسمممم ات جامعممممة الموصممممل ظاهريمممماع  الأصممممحاء
 .سنة (15->45)

 الاختبارات :
 Atomic (ASS)اص المممممم رح اسممممممتف مت تقنيمممممممة م ياميممممممة الامتصممممممم

Absorption Spectrometry  نمانوميتر وتيمار  .439.عنم   مول مموجي
تعم  هم ه ال ريقمة نمانوميتر .  591-598( ملي أم يمر وعمرض متحمة 8ش ته  

المفجمملة ممممي تقممم ير الممنيسممميوم ممممي النممما ك ال ايولوجيمممة و لممم  لقممم رة اللهمممب 
 .(9) المصلالممنيسيوم مي  ميالتراكيز الموجو ة على تحسس 

و لممم   3( ملمم/سمممم555تمممم تحجمممير المحلمممول القياسمممي للممنيسممميوم  تركيمممز  
مممي الممماء  (MgC1O4)( غممم مممي  يركلممورات الممنيسمميوم .59515 إ ا ممة  
 3( سمممم555الفممالي ممممي الايونممات ووجممم  مممي قنينممة حجميمممة سممعة  المق ممر 

 ، .59،  595يمممم حجمممرت محاليمممل  تراكيمممز  واكممممل الحجمممم لحممم  العيممممة ، 
لرسممممممممممم المنحنممممممممممى القياسممممممممممي  3مايكروغرام/سممممممممممم( 95.،  595،  594،  591

 .   ا ناهللممنيسيوم وكما موجب مي الشكل 



 
 المغنيسيوم : تركيزقياس 

( مممرة  الممماء المق ممر المممزال منممه الايونممات و لمم  15فففممت نممما ك المصممل  
نيسممميوم جممممي حممم و  المنحنمممى لتسمممهيل عمليمممة التر يممم  ولتففيممم  تركيمممز المم

يمم سممق ت امتصاصمية العينممات علمى المنحممى القياسمي . ولتحويممل القياسمي ، 
المى ملمي ممول/لتر تجمرب التراكيمز ممي  3وح ات القيماس ممي مايكروغرام/سمم

 59585.) 
 يين تراكيز المغنيسيوم في النسيج :تع

نيسمميوم مممي مممي تعيمميي تراكيممز المم (10)تممم اسممتف ام ال ريقممة المت عممة مممي ق ممل 
 كل مي نسي  الورم الحمي  والف يم . 

 الكواشف :
HCl   3( سممممم15.و  35 تففيمممم   ( عيممممارح ، تممممم التحجممممير 395 تركيممممز 

( لتمممممر  المممممماء 5( عيمممممارح المممممى  .5 ح التركيمممممز   HClعلمممممى التممممموالي ممممممي 
 المق ر المزال منه الايونات .

 المحاليل القياسية :
تراكيممز العناصممر لمسممتف مة مممي تقمم ير ل القياسممية ايممتممم اسممتف ام نفممس المحال

 .   مصل ال م  اعيه(نفسها مي 
 تحضير العينات :

( غممم مممي النسممي  مممي جفنممة فزميممة ووجممعت مممي مممري كهر ممادي 5تممم وجمم   
( عيمممارح 3 تركيمممز   HClممممي  3( سمممم3م( . أجمممي      115  رجمممة حمممرارة  

واكممل  3( سمم1. ع   لم  المى قنينمة حجميمة سمعة  الى العينة ونقل النمو ك 
 الحجم الى ح  العيمة  الماء الفالي مي الايونات. 

تمممم قيممماس الامتصاصممممية  اسمممتف ام م يمممما  الامتصممماص المممم رح عنممم   ممممول 
( ملمممممي أم يمممممر وعمممممرض متحمممممة 8( نمممممانوميتر وتيمممممار شممممم ته  .439.مممممموجي  

 ( نانوميتر .598-591 
 التحليل الاحصائي :

 ال راسة الحالية :اعتم ت ال رق الاحصادية الاتية مي تحليل نتاد  
ال ممرق الاحصممادية القياسممية لايجمما  المعمم ل الحسمما ي والانحممرا   .5

 المعيارح والف ي القياسي والنس ة المدوية .
حسمممب حجممممم العينمممة للمقارنممممة  z-testأو افت ممممار  t-testافت مممار  ..

  يي مجموعتيي .

تحليمل الت مايي الاحمما ح وافت مار  نكمي للمقارنممة  ميي مراحمل الممورم  .3
 (P<0.05 , P<0.001)تمم تي يمت مسمتويات المعنويمة اليييمة و 

 . (11)او أقل  (P<0.05) وع ت النتاد  معنوية عن  مستوى

 النتائج والمناقشة
ممممممي تركيمممممز  (P>0.05)( عممممم م وجمممممو  افمممممتي  معنممممموح 5ي ممممميي الجممممم ول  

الممنيسممممميوم ممممممي مصمممممل الانمممممام المصممممما ة  مممممالاورام الحميممممم ة لليممممم ح مقارنمممممة 
ممممممممي مصمممممممل الانمممممممام  (P<0.05)اض معنممممممموح  السمممممممي رة ، ووجمممممممو  انففممممممم

 لممممت النسممم ة المدويممممة ،  المصممما ات  ممماورام اليممم ح الف ييمممة مقارنممممة  السمممي رة
 ، ومممممي حالممممة اسممممتف ام العمممميك الكيميممممادي  لمممممت%(  -3.93لينففمممماض  

ام العميك الاشمعاعي %( ، أما عن  اسمتف  -.859النس ة المدوية للنقصاي  
ة عنمممم  اسممممتف ام نمممموعيي مممممي العمممميك %( وهممممي  ات النسمممم  -8594مكانمممت  
، قمم   (5)اشممعاعي( مقارنممة  السممي رة وهمم ه النتمماد  تتوامممق ممم   راسممة  - كيمممو

المرامقمة  ليعو  س ب الانففاض الى سوء الامتصاص الم ح يعم  ممي المشماك
وقم  يحمم م الانففمماض نتيجمة قصممور ممي وظيفممة الاني ي ممات ،  (9)لتقم م السممي 

وهمممي علمممى م المصممما ات  هشاشمممة العظمممام الكلويمممة وفاصمممة ممممي حالمممة الانممما
 .(12)الاغلب مي اللواتي  لمي سي الييس 

 ي نقص الممنيسيوم ممي حالمة الاصما ة  ماورام اليم ح الف ييمة يعمزى المى  وره 
المممم ح  DNAالتنظيممممي اينمممماء  ورة الفليمممة مممممي فمممميل تممميييره علممممى  نممماء الممممم 

  يم ير علمى تكممويي  يسمي ر علمى النممو الفلموح و التممالي الانقسمام الممايتوزح 
تركيممز الممنيسمميوم ممم  ك ممر حجممم  و همم ا يممنففضالممممزل مممي أينمماء الانقسممام 

ل الفلية مرحلمة تكمويي الفلية ونموها ونشا ها مي التوال  الفلوح الى أي تص
 . (13) الممزل واي ت مق الممنيسيوم يتس ب مي كسر ه ه الفيو  الممزلية

وم  نففمض  شمكل ك يمر ممي حالمة ( أي تركيز الممنيسي5ييحظ مي الج ول  
ويعتقمم   (14)اسممتف ام العمميك الكيميممادي والاشممعاعي وهمم ا ينسممجم ممم  ممما كره 

منمه المريجمات نتيجمة عاني تالش ي  ال ح  ال م أي الس ب يعو  الى حالة مقر
الفجممموه لهممم يي النممموعيي ممممي العممميك المتسممم ب ممممي سممموء التم يمممة و التمممالي 

وقمم  يعممو  الانففمماض مممي تركيممز   نففمماض تركيممز الممنيسمميوم مممي المصممل ،
الممنيسميوم المى سموء امتصاصمه الم ح يمرت    المشمكيت المع يمة المصمماح ة 

 (WHO)لهممم ا الممممرض وهممم ا مات كممم ه توصممميات منظممممة الصمممحة العالميمممة 
مممي الممنيسمميوم تعتممم  علممى العمممر والحالمممة التممي  ينممت الاحتياجممات اليوميممة 

ف ممممورة نقممممص همممم ا العنصممممر عامممممل مممممي عوامممممل ال  و همممم ا يعمممم (9)لجية الفسمممم
للتعممممرض ليصمممما ة  ممممالاورام الف ييممممة كمممموي المعنيسمممميوم عامممممل مسمممماع  مممممي 

( تفاعمممل انزيممممي يمممنظم 355التفممماعيت الانزيميمممة    يشمممتر  ممممي أكيمممر ممممي  
 . (15) ايض الكر وهي رات والاحماض النووية والامينية وال روتيي

Mgر انممواه المعالجمة علممى تركيمز وعنم   يمماي تمييي
ممماي الجم ول يشممير الممى  2+

مي تركيز الممنيسيوم مي مصل الانمام  (P> 0.05) ق معنوحوجو  مر ع م 
الكيميمممادي ولكمممي هنممما   نففممماض معنممموح  –المعالجمممات  مممالعيك الاشمممعاعي 

(P< 0.05)  مممي الانممام المعالجممات كيمياديمماع وكمم ل  اشممعاعياع وكانممت نسمم ة
%( ممممي الحمممالتيي مقارنمممة  الانمممام غيمممر المعالجمممات ، قممم   -.89 نففممماض  

يعو  الس ب الى التيييرات الجان ية التي يس  ها العيك الكيميمادي والاشمعاعي 
تعمممل علممى ففممض تركيممز الممنيسمميوم ومنهمما حممالات التقيمم  ومقممر المم م والتممي 

او قمم  يمم  ح اسممتف ام  نتيجممة نقممص الح يمم  مجمميع عممي تشممم  الك مم الشمم ي ة 
امتصممممماص   عممممما ةقلمممممة قا ليمممممة الن ي مممممات الكلويمممممة علمممممى   لمممممى الأورامعممممميك 

 .   (16) الإ رارمق اي كميات ك يرة عي  ريق   لىالممنيسيوم مما ي  ح 

 

 (3/سممايكروغرامتركيز الممنيسيوم  
 المنحني القياسي للمغنيسيوم
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 الثدي  بأورام( في مصل الاناث المصابات 3: مقارنة لتركيز المغنيسيوم )مايكروغرام / سم 1الجدول 
 العلاج على التركيز أنواعير حميدة والخبيثة مع مجموعة السيطرة وتأثال

المصابات باورام  السيطرة
 حميدة

 المصابات باورام خبيثة

 شعاعيا-علاج كيميائي علاج اشعاعي علاج كيميائي غير معالجات

 

.5948 ± 390. 

 

 

.5945 ± 3934 

 

*** 

539.4 ± .918 

 

*** 

5.94. ± .948 

× 

*** 

5.945 ± 3915 

× 

*** 

5.94. ± 3954 

 

 . (P< 0.001)نوح عي مجموعة السي رة عن  مستوى احتمالية *** مرق مع
 . (P< 0.05)عن  مستوى احتمالية غير المعالجة مجموعة المرق معنوح عي ×    

 

ممي تركيمز  (P> 0.05)( المى عم م وجمو  افمتي  معنموح .يشمير الجم ول  
 >P)الممنيسمميوم مممي نسممي  الممورم الحميمم  ،  ينممما هنمما   نففمماض معنمموح 

ممممي التركيمممز مممممي نسمممي  الممممورم الف يمممم ،     لمممممت النسممم ة المدويممممة  (0.001
 نففمماض الممنيسمميوم  (8)و  (7)وقمم  مسممر ال احيمماي %( .  -0494لينففمماض  

المممى تكمممويي الجممم ور الحمممرة التمممي تميمممر   يعمممة ترتيمممب جزيدمممات الممم هوي ممممي 
المشاء الفلموح وهم ا يم  ح المى تميمر ممي نفا يمة المشماء ال يزممي لل وتاسميوم 

،    تعمممل هم ه المجممفة علممى تمم مق  Na-K-ATPaseعمي  ريممق مجممفة 

مجمميع عممي نقصمماي النممات  ايونممات ال وتاسمميوم مممي فممارك الفليممة الممى  افلهمما 
القل ممي المصممماحب لحممالات السمممر اي والمم ح يممم  ح الممى قلمممة المم م الممموار  المممى 

 (8). وكمما  ميي  (18)الك ي مي الكليتيي وه ا يقمو  المى  نففماض معم ل الترشميب 
صمممممملب واي اي الممنيسمممممميوم هممممممو المسمممممم ول عممممممي اع مممممماء الممممممورم الملمممممممس ال

 ممالاورام الصممل ة ومنهمما سممر اي اليمم ح يعمممل  ييالممنيسمميوم للمرجممى المصمما 
 على تي ي  انتشار الورم الى منا ق ا ع  .

 

 : تركيز المغنيسيوم )مايكروغرام/غم وزن جاف( في انسجة  2الجدول 
 ميد او خبيثحالثدي للاناث المصابات بورم 

 الورم الخبيث الورم الحميد السيطرة

 

43935 ± 53908 

 

44914 ± 53905 

*** 

.0954 ± .4.4 

 
 : تركيز المغنيسيوم )مايكروغرام/غم وزن جاف( في المراحل المختلفة من الورم 3الجدول 

 

 IIIالمرحلة  IIالمرحلة  Iالمرحلة 

35900 ± .93. 
c 

.8935 ± 14.2 

b 

.59.4 ± 241. 

a 

 . (P< 0.05)الحرو  المفتلفة امقياع تعني مرق معنوح عن  مستوى احتمالية 
 . (P< 0.001)*** مرق معنوح عي مجموعة السي رة عن  مستوى احتمالية 

 

وعنممم  مقارنمممة تراكيمممز الممنيسممميوم ممممي المراحمممل المفتلفمممة ممممي المممورم الف يمممم 
تركيمز ممي مي ال (P< 0.05)( وجو   نففاض معنوح 3يتجب مي الج ول  

نففمماض معنمموح عنمم  نفممس مسممتوى  المرحلممة الياليممة مقارنممة  ممالاولى واليانيممة واو
 الاحتمالية مي المرحلة اليانية مقارنة  الاولى . 
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Abstract 
Fourty eight blood samples and fifteen Biopsy of female breast tissues had been collected (Benign and malignancy) , 

also eighteen of both (Blood and tissues) samples as control groups included. 

Samples had been obtained from Hazim Al-Hafed Hospital for tumors and Al-Zahrawi Hospital (Breast Disease Center 

and Surgery Unit).  

The study included measurement of Mg
+2 

. The results showed no significant increase in blood and tissues of benign 

tumors, while there was a significant decrease (P<0.001) in serum of females with breast cancer (-39.3 %) , (-41.9 %) 

with chemotherapy , (-41.7 %) with both radiotherapy and radio-chemotherapy.  

The results also showed no significant difference in Mg
+2 

 concentration in benign tumors , while there was significant 

decrease in cancer tumor (-72.9 %). 


