
  برنامج غذائي و تأثیره علي منع ھشاشة العظام بین السیدات في سن الانجاب
  الملخص العربي

و    وقوّة العظام  وكتلة (المكونات العضویة وغیر العضویة)ھشاشة العظام ھو نقص في كثافة : مقدمة       
  .بھشاشة العظام عظام منطقة الفخذ  وعظام منطقة الرسغ ومنطقة العمود الفقري للكسرأكثر العظام عرضة 

تبدأ كثافة العظام في الانخفاض تدریجیا وخاصة في النساء وذلك بسبب نقص ھرمون   سنة ٤٠بعد سن 
 ٤   في النساء أكثر من  ة بعد انقطاع الدورة الشھریة ولذلك نجد أن معدل حدوث الھشاشةالإستیروجین وخاص

  أضعاف حدوثھا في الرجال.
  الدراسة:الھدف من 

 و تعدیل العوامل  الغذائیةتقییم ھذة الدراسة شبة التجریبیة الي زیادة  درجة الوعي بین السیدات و  تھدف        

لمن��ع  ذات التــاثیر الایجــابي علــي بنــاء الكتلــة العظمیــة و الاقــلال مــن  تكــرار تنــاول الاطعمــة ذات التــاثیر الســلبي
  أثناء فترة الإنجاب ھشاشة العظامل زیادة  تعرضھن 

  طریقة البحث 
  الدراسة.لتنفیذ ھذه  و مع تقیم قبلي و بعدي دراسة شبھ تجریبیة تستخدمأ :التصمیم

  بمراكز رعایة الامومة بالشرقیة طبقت ھذة الدراسة  :الدراسةمكان 
بالأم�اكن  یت�رددن عل�ي مراك�ز الرعای�ة و تنظ�یم الاس�رة  سیدة من اللات�ي  ٥٠٠الدراسة تشمل عینة ھذه  :العینة

  الآتیة:السابق ذكرھا تبعا للمعاییر 
  سنة. ٣٥-١٨أن تكون السیدة في سن الإنجاب  -١
 الضغط. –الأنیمیا  –ر لم تشخص بالأمراض المزمنة مثل السك -٢
 لم تشخص قبلا بالإصابة بھشاشة العظام -٣
  .أن تبدى السیدة استعدادھا للاشتراك في الدراسة طواعیة -٤
  : : تم استخدام ثلاث ادوات لاجراء هذا البحث و هم كالاتيالبحثأدوات  
مثل العمر، السن ، المهنه ، المستوي  الاجتماعیة و الشخصیة البیانات: شملت علي أستبیاناستمارة  -

 التعلیمي و الحالة الاجتماعیة

للامـراض المزمنـة مثـل السـكر، الضـغط ، الكبـد ، و التـاریخ المرضـي  التاریخ الطبي السابق و الحالي -

 الخاص بهشاشة العظام و أتباع السیدات لنظام غذائي لتقلیل الوزن.  

   تاریخ الحمل والإنجاب، تاریخ  الطمث.   -

مثـل  تعریـف الهشاشـة، العوامـل المؤدیـة  لهشاشـة  تقییم معلومات السیدات عن مرض هشاشة العظـام -

ــین الســیدات ، علاقتــة بوســائل منــع الحمــل الهرمونیــة ، الا حتیاجــات  العظــام ، مــدي أنتشــار المــرض ب

 الیومیة من الكالسیوم و فبتامین د ، مصادر كل منهما الغذائیة و الطبیعیة ، و طرق الوقایة

لتقیــیم الســلوكیات الغذائیــة  للســیدات مــن  رســات  الغذائیــةتقیــیم العوامــل المعرضــة لهشاشــة مــن المما -

ـــاول  ـــة و تكـــرار تن ـــي بنـــاء الكتلـــة العظمی ـــاثیر الایجـــابي عل خـــلال أســـئلة تكـــرار تنـــاول الاطعمـــة ذات الت

  الاطعمة ذات التاثیر السلبي علیها

 : قام الباحث بحساب الكتلة الجسمیةبواسطة المعادلة الاتیة: القیاسات الانثروبولوجیة - ١

  مربع الطول بالمتر المربع، و هو كالاتي:\الوزن بالكیلو جرام 

  وزن صحي ٢كجم/م ٢٤,٩-١٨,٥قیاس مؤشر كتلة الجسم=

  زیادة  الوزن ٢٩,٩ -٢٥=                        

  سمنة ٢كجم / م ٣٠ ≤                         

  سمنة مفرطة مسببة للمرض ٢كحم / م ٤٠≥                     
 : في الدم لعینة مختارة من السیدات بناء علي الاقل في الكتلة الجسمیة .قیاس نسبة الكالسیوم - ٢

عــن  نتیجـة لمــا أســفرت عنــة حمــع البیانـات عــن العینــة محــل البحــث و اطهـرت تحلیــل النتــائج** 

تـب أحتیاجات الععینة من المعلومات و الممارسات الغذائیة الخاصة بمرض هشاشة العظام، و قـراة الك

و المرجع الخاصة بهشاشة العظام تم تطبیق برنامج تثقیفي لزیادة معلومات و تحسین ممارسات العینـة 



الخاصة بمرض هشاشة العظـام ،و قـد  تـم عمـل  جلسـات  تعلیمیـة مـع السـیدات تتضـمن اختبـار قبلـي 

بعـدي  سـیدات او اقـل  علـى حـدة ثـم اختبـار  ١٠للمعلومات عن هشاشة العظام ومحاضـرة قصـیرة لكـل

  شهور. ٣بعد حوالي 

سـیدة  الدراســة لتقیـیم فاعلیــة الأدوات  ٥٠تـم  تنفــذ الدراسـة الاســتطلاعیة  علـى عینـة مــن الدارسـة الاســتطلاعیة: 

وأجـراء التعــدیلات الضـروریة فــي أدوات الدراســة و كـذلك معرفــة المشــاكل و العراقیـل التــي قــد تواحـه الباحــث اثنــاء 

  تحدید الوقت المطلوب للمقابلة  .تجمبع البیانات كما تهدف الي 

  و أسفرت نتائج الدراسة علي الاتي:

 مقارنـة ) ٦.٥±  ٢٩.٧(أن متوسط عمر السـیدات فـي مجموعـة مسـتوي الكالسـیوم الطبیعـي فـي الـدم یتـراوح مـا بـین

 و  ) ٧.٥±  ٢٦.٠(بمجموعة السیدات منخفضة مستوي الكالسیوم 

   بالنســبة لتــاریخ الحمــل و الانجــاب ، الاغلبیــة العظمــي مــن الســیدات فــي كلتــا المجمــوعتین متزوجــات ، متعــددات

) ١.٤± ٥.٤ھي كَانتْ مماثلةَ تقریب�اً ف�ي كلت�ا المجموع�ات ( متوسط مدة الحـیض  )٣(>  مرات الحمل و الانجاب

، أغلبیةَ مجموعةِ كالسیومِ فیما ی. أیام متوسّطةَ الحیضي  %) كَانتْ كمیةَ الدمِّ  ٨٢.٥الدمِّ الطبیعیةِ ( تَعَلُّق بكمیةِ الدمِّ
 الدمِّ الحیض�يِ. كمیة مجموعةِ كالسیومِ الدمِّ المنخفضةِ كَانتْ كمیةَ متوسّطةَ  %)  ٧٧(  إلى أكثر مِنْ ثلثي ةقاَرنَ م،

 الاغلبیة العظمي من كلتا المجموعتین مارست الرضاعة الطبیعیة .

 راســة ان معظـم السـیدات قبــل البرنـامج  لـدیهن نقــص فـي  المعلومـات الخاصــة بالعوامـل الغذائیــة  أظهـرت نتـائج الد

التي تزید من تعرضـهن لهشاشـة العظـام، و كـذلك نقـص الاحتیـاج الیـومي مـن الكالسـیوم مـن مصـادرة الغذائیـة  و 

 سوء التغذیة بوجة عام (نقص الغذاء الیومي المتوازن) 

  ذو دلالـة احصـائیة علــي معلومـات السـیدات و علـي ممارســاتهم الغذائیـة و نمـط حیــاتهم بعـد البرنـامج وجـد تحســن

(المشي، قلة تناول المشروبات ذات الاثر السلبي علي امتصاص الكالسیوم، ذیادة تناول الكالسیوم كمكمـل غـذائي 

مـن تنـاول البقولیـات و اثناء الحمل و الرضاعة  ، وذیادة التعرض للشمس في الاوقات الصحیحة،و اخیرا الاكثـار 

 الخضر و الفواكة).

كانت العوامل التنبؤیة المستقلة ذات الدلالة الاحصائیة هي  العمل و التعلیم   فكانت هذة العوامل ذات علالقة 

ایجابیة مع زیادة درجة الوعي ، كما كانت العلاقة بین تحسن المعلومات و كثرة عوامل التعرض للهشاشة ذات  

  عالیة. دلالة أ حصائیة


