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 حقن بتأثيرالتغيرات الحاصلة في وزن الجسم وصورة الدم 

Depot Medroxy Progesteron Acetate (DMPA)   

 

 سيناء كاظم علي

 جامعة الكوفة/كلية التربية للبنات/قسم الكيمياء

Abstract 

The current study was designed to demonstrate the effects which caused by the 

injection with  depot medroxyprogesteron acetate (DMPA) on the body weight and 

blood picture.  This study was performed in the hospital of "Delivery and children" 

in the AL-Najaf governorate .To achieve this aim,(25) treated females in an age 

between(22-49)year and their weights were between( 40-69kg) and 25 healthy 

nontreated females(control group) were involved in this study. The results 

illustrated significant decrease (p<0.01) in the body weight, haemoglobin 

concentration and platelet counts, also the erythrocytes sedimentation rate and total 

count of white blood cells revealed significant increase (p<0.01) .On the other 

hand clotting time has no significant change.                                                                                                       

 الخلاصة        

 Depotالتي يسببها الحقن بمانع الحمل  التأثيراتتم تصميم الدراسة الحالية لتوضيح    

medroxyprogesteron acetate (DMPA)  الدراسة في  نجزتأ .  وصورة الدم في وزن الجسم

 الإنجاببعمر  معالجة بهذه  الحقن امرأة (52 (ضمت الدراسة. محافظة النجف/والأطفالمستشفى الولادة 

 سيطرةالمجموعة طبيعية لتمثل   امرأة( 52 )و كغم(94-94)مابين  أوزانهنسنة وتراوحت (55-94)

 لوبين وإعداد الصفيحات الدموية،في وزن الجسم وتركيز الهيموغ p<0.01))انخفاضا معنويا  بينت النتائجو.

أما  .(p<0.01)دم البيض ارتفاعا معنويا معدل ترسيب خلايا الدم الحمر والعدد الكلي لخلايا ال شهد بينما

 .فانه لم يظهر تغيرا معنويا زمن التخثر

                                                                                                   المقدمة

،حيث ( 7491)عام  زمن بعيد جدا تحديدا إلىاكتشاف موانع الحمل المحتوية على بروجستين مصنع يعود 

وجية عالية في منع عملية الاباضةتمتلك فعالية بايل أنهاوجد الباحثون 
[1]
،ومع تقدم العلم وازدياد عدد البحوث  

عديدة من البروجستينات التي استخدمت فيما بعد كموانع  أنواع ونفي هذا المجال اكتشف الباحث
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للحمل
[2]
من خلال الحقن  أوعن طريق الفم  أما امرأة (يونمل 54 )مايقارب  الوقت الحاضرفي   يستعمل.

اسيتيت  الموانع استخداما هو الميدروكسي بروجستيرون أكثر أن إلاق استعمال اللولب ،عن طري أوبالعضلة 

ت وهو نوع ثثية في حين يستعمل النورثيسترون انفي البلدان المتقدم امرأة( مليون75)والذي يستعمل من قبل

من قبل اقل من  -ئة حقن بالعضلاتالمحتوية على بروجستين مصنع فقط يعطى على هي الحمل من موانع أخر

 فقط امرأةمليون 
[3 ]
. 

البايلوجية لهذا النوع من الموانع على الصفات  التأثيراتمعرفة  إلىولقلة الدراسات التي تطرقت في بحثها 

 .الفسلجية للدم لذا نفذت هذه الدراسة

                                                              المواد وطرائق العمل

 جمع العينات

وزن الجسيم والصيفات فيي    acetate  Depot medroxy progesterone لدراسة التائيرات التي يحدثها 

تميت عمليية . متواصيلة أشيهرميدة تسيعة لممن كن يستخدمن هيذا الميانع  امرأة(  52)تم متابعة ،الفسلجية للدم 

ميين الييدم سييحبت عينيية  إذ، أنفيامييانع المييذكور الأشييهر مين الحقيين بب عينييات الييدم بعييد ثلاثية وسييتة وتسييعة سيح

 أنابييب إليىمن اليدم ( مل 4.4)بواسطة محاقن نبيذية من الوريد ونقل مامقداره  امرأةمن كل ( مل2)مقدارها 

ونقلييت العينيية ( prothrombin time)روثييرومبين تحتييوي مييادة سييترات الصييوديوم لدراسيية زميين تكييون الب

النسياء فييتم  أوزان أميا.للتخثير لدراسيية الصيفات الوةيفيية المتبقييية مانعية دةحاويية عليى مييا أنبوبيية إليىالمتبقيية 

) المسييتخدمة ميين هييذا المييانع لحقيين النسيياء كانييت مقييدار الجرعيية إنعلمييا .تسييجيلها عنييد سييحب عينييات الييدم

 .من المتابعة أي أن الفترة الزمنية للبحث كانت سنة كاملة أشهر وتسعة بعد ثلاثة وستة امرأةلكل ( ملغم724

 دراسة الصفات الفسلجية للدم 

 زمن التخثر

زمين تكيون البروثيرومبين حساب زمن التخثير عليىاعتمد 
[ 4 ]
مين اليدم الورييدي ( ميل 4.4)    بأخيذ  وذليك. 

 4.7)مقيدار د ذلك اخذ ماثم نبذ المزيج مركزيا،بع (.mg/l)244 من سترات الصوديوم( مل 4.7)ومزج مع 

 (دقيائق 9)ووضيعت بعيد ذليك فيي حميام ميائي ميدة أنابيب اختبار معقمة ونظيفةمن  البلازما ووضع في ( مل

وضبطت ساعة التوقييت حتيى تكيون  البلازما إلىمن الكاشف ( مل 4.5) أضيفبعدها (.م91)بدرجة حرارة 

 .الخثرة

 تركيز الهيموغلوبين

من هذا المحليول ( مل 2) ع مامقدارهوض حيث،نالمصل باستعمال محلول درابك تركيز الهيموغلوبين في قدر

من عينة الدم بواسطة ماصة ساهلي المخصصة لهيذا الغير  (4.45) إليها وأضيفتاختبار معقمة  أنبوبةفي 
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قييدر تركيييز الهيمييوغلبين باسييتخدام بدرجيية حييرارة المختبيير،ثم ( دقييائق 74)مييدة الأنبوبيية،بعييد ذلييك تركييت 

 Haemoglobin meterجهاز
[ 5 ]
. 

 معدل ترسيب كريات الدم الحمر

اختبيار  أنبوبيةالمعد لهيذا الغير  فيي (mg/l)244 من محلول سترات الصوديوم( مل 4.2)وضع ما مقداره 

،ثم رجييت أنبوبيية الاختبييار ماصيية وسييترجرين المسييحوب بواسييطةميين الييدم  (مييل5) إليهييا وأضيييفمعقميية 

العلامية صيفر وبعيد تثبييت الماصية عليى  إليى( ماصية وسيترجين)الماصة ،بعد ذلك سحب المزيج بنفسبعناية

معدل الترسيب قرأالحامل المخصص لهذا الغر  مدة ساعة ثم 
 [5]
 . 

 العد الكلي لخلايا الدم البيض

مين  (مل 4.45 )سحب مامقداره إذالمخصص لعد الخلايا البيض ، (محلول تتراكس) باستخدام سائل التخفيف

سيحبت ( دقيائق 2)من سائل التخفيف وبعد مرور( مل 4.90) إلى وأضيفتمال ماصة ساهلي عينة الدم باستع

الخاصة والمعيدة لهيذا الغير  وبوضيع طيرف الماصية عليى طيرف  كمية من الدم المخفف باستعمال الماصة

 فالكلي للخلاييا البييض انتقليت قطيرة مين اليدم المخفي دالغطاء الزجاجي لشريحة العد المخصصة لحساب العد

وتمت عملية الحساب اعتمادا على المصدر بالخاصية الشعرية وتوزعت بين الشريحة وغطاءها
[ 5 ]
. 

 .إعداد الصفيحات الدموية

وسييائل التخفيييف باسييتخدام الشييريحة المعييدة لهييذا الغيير   لقييد تمييت عملييية حسيياب إعييداد الصييفيحات الدموييية

المخصص 
[ 5 ]
.    

    التحليل الإحصائي 

 Analysis of varianceلتحليل الإحصائي لنتائج الدراسية مين خيلال إجيراء تحلييل التبياين  لقد تم اعتماد ا

(Anova)  ومن ثم وجدت الفروق المعنوية بين المعاملات
[6 ] 
 .Duncanباستخدام اختبار   

                                                                               النتائج

 م   وزن الجس

زن فيي و( p<0.01)الحقن بمانع الحمل موضوع البحث قيد احيدث انخفاضيا معنوييا  أنيتضح ( 7)من جدول

 .بين المعاملات (p<0.01)كما وجدت فروق معنوية. الجسم مقارنة مع مجموعة السيطرة

 .وزن الجسمعلى (ملغم  (150  (DMPA) نيوضح تأثير حق: 1 جدول

 كغم/م وزن الجس عدد العينات المعاملات

 61.42 ± 1.73 52 مجموعة السيطرة

  a ± 58.22  1.45 52 من الحقن أشهربعد ثلاثة 

  b ± 53.41 1.02 52 من الحقن بعد ستة أشهر
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a (p<0.01: )تمثل فرقا معنويا عن مجموعة السيطرة 

 بين المعاملات (p<0.01)تمثل فرقا معنويا:الحروف المختلفة

 زمن التخثر 

كما . فرقا معنويا في زمن التخثر ولجميع الأشهر مقارنة مع مجموعة السيطرة لم تحدث المعاملة بمانع الحمل

 .(5رقم  لجدو )معنوية بين المعاملاتلم تظهر فروق 

 زمن التخثر على ( ملغم (150   (DMPA) تأثير الحقن بمانع الحمليوضح : 2جدول

 ثانية/ زمن التخثر عدد العينات ملاتالمعا

 15.21 ± 1.92 52 مجموعة السيطرة

  a ± 14.34  1.79    52 بعد ثلاثة شهور من الحقن

  a ± 15.71  1.83 52 بعد ستة شهور من الحقن

  a ± 13.99  1.51   52 بعد  تسعة شهور من الحقن

a (p<0.01: )تمثل فرقا معنويا عن مجموعة السيطرة 

 .كيز الهيموغلوبينتر 

ولجميييع المعيياملات مقارنيية مييع مجموعيية  (p<0.01)لقييد اةهيير تركيييز الهيموغلييوبين انخفاضييا معنويييا    

 .(9)بين المعاملات جدول رقم  p<0.01))كما لوحظت فروق معنوية .السيطرة

 على تركيز الهيموغلوبين   (DMPA)يوضح تأثير الحقن بمانع الحمل :3 جدول

 ديسلتر/تركيز الهيموغلوبين غم العيناتعدد  المعاملات

   14.70 ± 0.17 52 مجموعة السيطرة

   a ± 11.35  0.15 52 بعد ثلاثة شهور من الحقن

   b ± 10.91 0.13   52 بعد ستة شهور من الحقن

   c ± 10.32 0.1 52 بعد  تسعة شهور من الحقن

a (p<0.01: )تمثل فرقا معنويا عن مجموعة السيطرة 

 بين المعاملات( p<0.01)تمثل فرقا معنويا:حروف المختلفةال

 معدل ترسيب كريات الدم الحمر 

    c  ± 50.01 1.66 52 من الحقن أشهربعد  تسعة 
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فيي معيدل ( p<4.47)قيد سيبب ارتفاعيا معنوييا    (DMPA)الحقن بمانع الحميل أنيتضح ( 9)من جدول    

 عنييد( p<  4.47)ت فييروق معنوييية وحظييلو . لات مقارنيية مييع مجموعيية السيييطرة الترسيييب ولجميييع المعييام

  .ضعبالبعضها  مع مقارنة المعاملات

على معدل ترسيب كريات الدم  (ملغم 151 (DMPA)(الحقن بمانع الحمل  تأثيريوضح : 4جدول رقم 

 الحمر

ملم/معدل ترسيب كريات الدم الحمر ساعة  عدد العينات المعاملات
9 

   7.50 ± 0.93 52 مجموعة السيطرة

  ab ± 11.85 0.78   52 بعد ثلاثة شهور من الحقن

   ac ±16.34  0.99 52 بعد ستة شهور من الحقن

  ad ±18.12 0.84 52 بعد  تسعة شهور من الحقن

a  (4.47  >p )تمثل فرقا معنويا عن مجموعة السيطرة 

 بين المعاملات( p<0.01)تمثل فرقا معنويا:الحروف المختلفة

 العدد الكلي لخلايا الدم البيض 

. المعاملية مقارنية ميع مجموعية السييطرة  أشيهرلايا الدم البيض ارتفاعا معنويا ولجمييع شهد العدد الكلي لخ   

  .(2)بين المعاملات وكما موضح في جدول ( p< 4.47)فضلا عن وجود فروق معنوية 

 

 على العدد الكلي لخلايا الدم البيض   (DMPA)الحقن بمانع الحمل تأثيريوضح  :5جدول 

ملم/خلية  عدد الكلي لخلايا الدم البيض ال عدد العينات المعاملات
9 

 7920 ± 201.31   52 مجموعة السيطرة

  ab ± 9037 217.22   52 بعد ثلاثة شهور من الحقن

 ac ± 13711  198.30   52 بعد ستة شهور من الحقن

 ad ± 15321 213.35   52 بعد  تسعة شهور من الحقن

a   (4.47 >(p  موعة السيطرة تمثل فرقا معنويا عن مج 

 بين المعاملات( p<0.01)تمثل فرقا معنويا:الحروف المختلفة

 اعداد الصفيحات الدموية  
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الصيفيحات الدمويية مقارنية  إعيدادفيي ( p< 4.47)لقد سبب الحقن بمانع الحمل قيد الدراسة تغييرا معنوييا     

ملات وكمييا موضييح فييي بييين المعييا( p<  4.47)عيين وجييود فييروق معنوييية مييع مجموعيية السيييطرة  فضييلا 

 .(9جدول)

  

 

 الصفيحات الدموية إعدادعلى    (DMPA)الحقن بمانع الحملتأثير يوضح  :6جدول 

ملم /اعداد الصفيحات الدموية  عدد العينات المعاملات
9
 

10  × 3.11 ±   270 52 مجموعة السيطرة
3

 

ab 10 3.33×  240 ± 52 بعد ثلاثة شهور من الحقن
3

  

ac × 10  3.45  ± 200 52 من الحقنبعد ستة شهور 
3

    

ad  × 10 2.99 ±    195 52 بعد  تسعة شهور من الحقن
3

    

a (4.47 >p ) عن مجموعة السيطرةتمثل فرقا معنويا 

 بين المعاملات( p<0.01)تمثل فرقا معنويا:الحروف المختلفة

                                                                                          المناقشة 

معنويييا فييي وزن الجسييم مقارنيية مييع مجموعيية  انخفاضيياالمسييتخدم  (ملغييم724 )احييدث الحقيين بمييانع الحمييل

الدراسات إليه بعضماتوصلت عن السيطرة وجاءت هذه النتيجة مختلفة 
[7,8 ]
بهيذا  حقن النساء أن أكدتالتي   

 Haibaميع ماسيجله الباحيث واختلفت أيضا يادة معنوية في الوزن،المانع سبب ز
[ 9 ]
 (5444) فيي وجماعتيه 

  .تغيرا معنويا في وزن الجسم لدى النساء المحقونات بهذا المانع اوظالذين لم يلح

مل المستعمل والجرعة نوع البروجستين المكون لمانع الح إلىفي وزن الجسم  يعود الانخفا  الملاحظربما  

فانه لايسبب  وبالتاليلايمتلك فعالية اندروجينة ات نبما يكون هذا النوع من البروجستير إذ المحددة منه للحقن،

حقين  أنمعنوييا فيي اليوزن حييث  انخفاضياعلى العكس فان استعماله يحيدث زيادة معنوية في وزن الجسم بل 

لبروجستينات ذات الفعالية الاندروجينية العالية يسبب زيادة الوزن معنويا االنساء ب
[ 10 ]
. 

 يكون الانخفا  الحاصل في الوزن نياتج عين الانخفيا  المعنيوي فيي تركييز الهيموغليوبين أنومن الممكن 

الييدم بمييا يحتويييه ميين مكونييات تركيبييية يعييد الوسييط الناقييل  أنفييي الدراسيية الحالييية علييى اعتبييار  والملاحييظ

وثياني اوكسيييد  بالفضيلات يعيود محميلا أيضياخلاييا الجسييم وهيو  جمييع إليىوالمغيذيات المختلفية  للأوكسيجين

ك الخلايا لذا فان فقدان كمية من الدم نتيجة لفعل المانع المستعمل فيي هيذه الدراسية ربميا يعيود الكاربون من تل
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مين  موانيع الحميلاستخدام هذا النيوع مين  أنالعديد من الدراسات  أكدتوقد  .الجسم وزن السلبي على بالتأثير

م النساء المحقوناتكما يسبب نزف دموي كثيف لمعظالحيضية الدورة يحدث اضطرابا في  أن شانه
[11] 
 

البيايولجي اليذي يبدييه ميانع الحميل  التيأثيرقد يكيون الانخفيا  المسيجل فيي وزن الجسيم متسيبب عين  وأخيرا

ينيتج  مميا( روجين اليداخلي الاسيت)رز داخيل الجسيم فيروجين المستالمستعمل في هذه الدراسة على مستوى الا

م معنوياالعظ كثافة عنه انخفا 
 [12-14 ]
م للكسر تعر  العظ وبالتالي 

[15]
التأثير السلبي اليذي هذا  أنويبدو . 

البروجسيتين المصينع المكيون ليه واليذي  تيأثير إليىروجين يعود بكامليه ستعلى مستوى الا يظهره مانع الحمل

 والأملاحامتصاص العناصر  دةإعايحفز  الأخير أنالاستروجين داخل الجسم وحيث  إفراز  مل على تثبيط يع

،  ليذا فيان انخفيا  تركييز خيارج الجسيم عين طرييق البيول اام بدلا من فقيدانهالعظ إلىالمعدنية من الدم ومنه 

يحدث اختزالا في مستوى المعادن في الدم  للبروجستين المصنع من شانه أنلبي الس التأثيرروجين تحت الاست

 لتالي انخفا  كثافة العظماوب
[16 ]
لذا فان  تشكل بمجموعها جزءا لايستهان به من وزن الجسم العظام أنبما و 

 .المانع المستخدم في هذه الدراسة يحدث انخفاضا معنويا في وزن الجسم بتأثيراختزال كثافتها 

لم تسبب المعاملة بمانع الحمل قيد الدراسة تغيرا معنويا في زمين التخثير وعليى اليرغم مين عميل مسيح شيامل 

زمين التخثير،ولكن  معييارانه لم يتم الحصول على دراسة تطرقت فيي بحثهيا إليى  إلابقة دراسات السالجميع ال

 الباحث أكد
[17]

Mohamad حقن النسياء بميانع الحميل المسيتعمل فيي الدراسية  أنعلى  (5441)وجماعته في

دراسيات  وأضيافت .القلبيةالوعائية  الأمرا  وخاصة التجلط لأمرا التعر   لم يسبب زيادة خطر الحالية

الجلطييات  إليىر  يختيزل نسيبة التعي أويقلييل  أنميين موانيع الحميل مين شيانه بيان اسيتخدام هيذا النيوع  أخيرى

منها الوريدية وخاصة الدماغية
]
 

72،70 [ 

ميانع الحميل المسيتعمل فيي الدراسية الحاليية  أن إليىمعنوييا  عدم اختزال زمين التخثير للعي أنمن الممكن و   

الاثناييل  إذ أنالمسيتخدمة منيه،جين المصينع بكافية أنواعيه والجرعيات الاسترو إلىتركيبه الكيميائي في  يفتقر

عواميل  سيلبيا عليى تركييزتيأثير عندما يستعمل فيي موانيع الحميل فانيه يظهير ( مصنع استروجين) استراديول

الجلطية الدمويية  عيرا أالانحيوتنسيين فيي الجسيم مميا ينيتج عنيه التسيريع فيي ةهيور   الدم ونظام في التخثر

تفاع ضغط الدموار
[19]
تركييز الكليسييريدات الثلاثيية فيي اليدم محيدثا  عليى يبيديها التيي التيأثيرات،فضيلا عين  

لامرا  الاوعية الدموية  يزيد من خطر التعر  أنانه شالذي من  الأمر ارتفاعا معنويا في التركيز
[20 ]
 . 

ويكيون هيذا (VII)عاميل التخثير ارتفاعيا معنوييا فيي تركييز فضلا عما تقدم فيان الاسيتروجين المصينع يسيبب

ارتفيياع نسييبة الييذي يتسييبب فييي  الأميير (III)تركيييز العامييل المضيياد للثييرومبينالارتفيياع متزامنييا مييع انخفييا  

الإصابة بأمرا  القلب الوعائية واحتقان عضلة القلب
 [ 21 ]
 

يية الدمويية هيو مقيدار الجرعية المسيتخدمة مين ومن الجدير بالذكر أن العامل المحدد للإصيابة بيرمرا  الأوع

 أنوجييد البيياحثين  فييي الييدنمار  أجريييتالاسييتروجين المصيينع والداخليية فييي تركيييب مييانع الحمييل،ففي دراسيية 

 لأميرا فيي اختيزال خطير التعير  الأهميية يعد عياملا عليى درجية عاليية مين  ستروجيناختزال جرعة الا



                                                                                     ( 2)مجلة الكوفة لعلوم الكيمياء العدد  
2122 

 

8 

وع البروجسيتين المصينع ومقيدار الجرعية الداخلية منيه فيي تكيوين مياقورن بني إذا أنواعهعلى اختلاف التجلط 

مانع الحمل
]55[

  Kunzوهذا مااكده الباحث  
]59[

موانيع  استعمال أن إلى أشارواالذين  (7444) وجماعته في  

 .الحمل المحتوية على الاستروجين وان كان بجرعته الواطئة فانه يحدث اختزالا معنويا في زمن التخثر

الحالية قد اةهر  اسةروالجرعة المستعملة منه في الدالمصنع  يمكن القول بان نوع البروجستين آنفاومما ذكر 

التخثر المختلفة في الدم وربما لهذا السبب لم يعاني زمن التخثر تغيرا معنويا  عوامل ايجابيا على تركيز تأثيرا

اليدموي عليى  ي يعيانين مين مشياكل اليتجلطالنسياء الليوات الميانع مين قبيلسيتعمل هيذا ي أنوبالتالي من الممكين 

 .ومسمياتها أنواعهااختلاف 

لييوبين فييي الييدم فقييد سييبب الحقيين بمييانع الحمييل المسييتعمل  فييي الدراسيية الحالييية الهيموغ وفيمييا يتعلييق بتركيييز

ماتوصييل اليييه  النتيجيية مختلفيية مييع السيييطرة،وجاءت هييذهمقارنيية مييع مجموعيية  انخفاضييا معنويييا فييي التركيييز

  Meloو Compos الباحثين
4]5 [

حقين النسياء بهيذا النيوع مين موانيع الحميل  أناللذين لاحظيا  (5447)في   

   Haibaميع نتيائج الدراسية التيي قيام بهيا  أيضياواختلف .لوبينغتركيز الهيمو معنويا في يحدث ارتفاعا
[ 9]
 

 

  .لوبين غتركيز الهيمو الحقن بهذا النوع من الموانع لايسبب تغيرا معنويا في أنالذين وجدوا  وجماعته

لوبين الى مايسببه الحقن بمانع الحميل المسيتعمل فيي هيذه غوربما يعزى الانخفا  الملاحظ في تركيز الهيمو

وعيدم انتظامهيا بشيكل ملحيوة ،فضيلا عين حصيول نيزف  الدراسة من اضيطرابا شيديدا فيي اليدورة الحيضيية

فيي الدراسية الحاليية مين قبيل  ملاحظتهوهذا ماتم  (يضفترة الح)دموي كثيف وطول الفترة التي يفقد فيها الدم 

الأخيرىمين الدراسيات  من الكثير تأكيدهمن النساء المحقونات بهذا المانع وتم  العديد
[25-26  ]
اليذي مين الأمير   

 التيي يسيببها هيذا الإجهيادنتيجية لحالية  ليوبين فيي الكرييات الحميرغانخفيا  تركييز الهيمو إلىيؤدي  أن شانه

(جدييدة ول عين تكيوين كرييات حميرؤالمسي)الأحميرموي على نخياع العظيم النزف الد
 [27 ]
 لإنتياجمميا يحفيزه  

ليوبين دون المسيتوى الطبيعيي وذليك لسيد الينقص الحاصيل غمن الهيمو صغيرة الحجم ومحتواها كريات حمر

 .هذا المانعالسلبي لمانع الحمل على الدورة الحيضية لدى النساء المحقونات بالتأثير عن  فيها والناتج

النوع من الموانع لايحتوي على أي من مركبات الحديد لتعيويض الينقص الحاصيل  هذا أنومن الجدير بالذكر 

 وخاصيية الأخييرىلييوبين مقارنيية مييع موانييع الحمييل غللبنيياء التكييويني لجزيئيية الهيمو الأساسيييفييي هييذا الايييون 

 ferrous)الحدييييد عليييى هيئيييةمييين مركبيييات  (ملغيييم 252)يقيييدر منيييع الحميييل المحتويييية عليييى ميييا أقيييراص

fumarate)حقيين   النيياتج عيين ،وبالتييالي فييان مايفقييد ميين ايييون الحديييد بسييبب النييزف الكثيييف DMPA لايييتم

 .معنويا لوبينغاختزال تركيزالهيمو إلىتعويضه بسهولة مما يؤدي بالنتيجة 

،وعلى أعلاه الحمل المذكور  الحقن بمانعبتأثير فقد اةهر ارتفاعا معنويا  معدل ترسيب كريات الدم الحمر أما

انه لم يتم دراسة هذه الصفة  إلامسح لكافة الدراسات السابقة والمتوفرة على شبكة الانترنيت  إجراءالرغم من 

الارتفياع فيي معيدل الترسييب  يعيزى أنومين الممكين . هذا النوع من الموانع عليهاتأثير الفسلجية للدم لمعرفة 

الهرميوني للميدروكسيي التيأثير عين تميزق الطبقية العلييا لبطانية اليرحم بفعيل  حالية النيزف اليدموي النياتج إلى
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اسيتخدامه يسيبب نيزف  أندراسيات كثييرة عليى  أكيدت إذ، ذليك إليى الإشارةبروجستيرون اسيتيت وكما سبق 

في اخذ الحقن الخاصية بيه لايستهان بها من النساء عن الاستمرار انقطاع نسبة إلىدموي كثيف مما يودي 
[7- 

28-29]
والخلايييا  الأنسييجةعيين تمييزق  تعيير  الجسييم لحاليية النييزف الناتجيية أنوميين الحقييائق المسييلم بهييا علميييا .

المكونة لها يحدث ارتفاعا معنويا في معدل ترسيب كريات الدم الحمر
 [5 ]
. 

ذه حمييل المسييتعمل فييي هييالحقيين بمييانع ال بتييأثيرالعييدد الكلييي لخلايييا الييدم البيييض ارتفاعييا معنويييا  لقييد اةهيير

الزيادة المحتملة في النسبة المئوية للخلاييا المتعادلية فيي اليدم  إلى يعزى هذا الارتفاع أن الممكن ،ومنالدراسة

محيدد بفتيرة معينية مين اليدورة أو عن تميزق بطانية اليرحم وحصيول حالية نيزف دميوي غيير منيتظم  والناتجة

 ) %هيذه الخلاييا تؤليف نسيبة أنراسية وبميا السلبي لميانع الحميل قييد الدالتأثير تحت ( فترة الحيض)الحيضية 

الخلايا البيض من مجموع(  14
] 94

 
[    

حصول زيادة  إلىلذا فان احتمال ارتفاع نسبتها معنويا يؤدي بالنتيجة  

في العدد الكلي لخلايا الدم البيضمعنوية 
   

أشارفقد 
[31]

 AL-muhammad إلى حصول ارتفياع ( 7440)في

لايا الدم البيض بسبب الزيادة الملحوةية فيي النسيبة المئويية للخلاييا المتعادلية خيلال العدد الكلي لخمعنوي في 

هذه الزيادة ناتجة عن حصول تمزق نسيجي لبطانة الرحم وفقيدان  الطورالحيضي من الدورة الحيضية وكانت

 .كمية من الدم

تمرار الحقين بميانع الحميل مقارنية الصفيحات الدموية فقد بين العدد انخفاضا معنويا ميع اسي لأعدادبالنسبة  أما

حالة النيزف اليدموي المتسيبب عين اسيتخدام  إلىيعود هذا الانخفا   أنمع مجموعة السيطرة ،ومن المحتمل 

عين تميزق الطبقية  تجيةاالتالفية والن الأنسيجةفقدانها خارج الجسم مع بقايا  إلىمما يؤدي  هذا النوع من الموانع

 .معنويا في المجرى الدموي أعدادهاي اختزال العليا للبطانة الرحمية وبالتال

الصفيحات الدموية الى احتمال تكتلها داخل مجرى الدم تحيت  أعداديعلل الانخفا  الملاحظ في  أنولا يمكن 

 أنالهرموني للبروجستين المكون لمانع الحمل المستخدم في الدراسة الحالية وميا يعيزز هيذا القيول هيو  التأثير

لهيذا النيوع مين  الفعل الايجابي لم يعاني اختزالا معنويا مما يعكس أيضا الذي تمت دراستهمعيار زمن التخثر 

مسيبقا قيد  إليهيا الإشيارةفضلا عن ذليك فيان العدييد مين الدراسيات والتيي تيم .الموانع على القابلية التخثرية للدم

الدمويية دون تخيوف مين  وعييةالأاللواتي يعانين من مشاكل صحية فيي  استعماله من قبل النساء أكدت إمكانية

 .فات خطيرة على الوضع العام للجسمحصول مضاع

References                                  

1) Hatcher R; Trussell J; Stewart F; et al., Contraceptive technology. 18
th

 ed.   New     

 York: Ardent Media,( 2004). 

2) Apgar B; and Greenberg G; Using progestogens in clinical practice. Am  Fam 

Physician; 62: 1939-1946, 1849-1850, (2000) 

3) Lande R. New era for injectables. Population Reports, Series K, No. 5. 

Baltimore, Johns Hopkins School of Public Health, Population Information 

Program, Aug. 31 p,(1995). 



                                                                                     ( 2)مجلة الكوفة لعلوم الكيمياء العدد  
2122 

 

11 

4)  Talib V .A handbook of medical laboratory technology. who cbs publishers and 

distributors, (1996). 

5) Daci J ; and lewis S. Practical haematology,6
th

ed., Edinburgh, Churchill , (1984).                                                                             

وزارة التعليييم العييالي والبحييث العلمي،جامعيية الموصييل . المييدخل إلييى الاحصيياء.الييراوي ،خاشييع محمييود (6

(7410) 

7) Who. Multinational Comparative clinical trial of long standing injectable 

contraceptive steroids, norethisterone enanthate and Medroxyprogesterone 

acetate. Bleeding patterns and side effects. Contraception; 17 : 395-406, (1978).  

8) Jennifer S; Andrew G; Lynn M;  et.al., Counting the costs: Comparing depot 

medroxyprogesterone acetate and norethisterone oenanthate utilisation patterns 

in South Africa BMC Health Services Research, (2001). 

9) Haiba M; El-Habashy S; Said E; et al.,  Clinical evaluation of two monthly 

injectable contraceptives and their effects on some metabolic parameters 

Contraception, 39(6): 619-632 ,(2009). 

10) Oelkers W ;Foidart J; Dombrovics N; et al.,    Effect of anew oral contraceptive 

containing an-antimineraloco-rticoid progestogen. Drospirenone on the rennin- 

aldosterone system, body weight, blood pressure, glucose tolerance, and lipid 

metabolism. J. Clin Endocrinol and metab.,80:1816-1821,(1995). 

11)  Adaji S; Shittu S;  and Sule S.  Attitude of nigerian women to abnormal 

menstrual bleeding from injectable progestogen-only contraceptive. Annals of 

African Medicine .Vol. 4, No. 4;:144 – 149,(2005). 

12) Cundy T; Evans M; Roberts H; et al.,  Bone density in women receiving depot 

medroxyprogesterone acetate for contraception. BMJ 303,13–16, (1991). 

13) Gbolade B; Ellis S; Murby B; et al.,   Bone density in long-term users of depot 

medroxyprogesterone acetate. BJOG 105,790–794, (1998).   

14) Petitti D; Piaggio G; Metha S; et al.,  Steroid hormone contraception and bone 

mineral density: a cross-sectional study in an international population. Obstet 

Gynecol 95,736–744, (2000). 

15) Who . Who statement on hormonal contraception and bone heal world health 

organization  Weekly Epidemiological Record 80(35): 302–304. Sep,( 2005). 

16) Black A; and Hoc. DMPA Committee of the Society of Obstetricians and 

Gynaecologists of Canada. Canadian contraception consensus: update on depot 

medroxyprogesterone acetate (DMPA). J Obstet Gynaecol Can ;28:305-

13,(2006). 

17) Mohamad S; Sayed B; Zaher O; et al., Depot-medroxyprogesterone acetate: an 

update  18 July  Accepted: 16 October,( 2007).   

18) Health Canada. potential effect of Depo-Provera (medroxyprogesterone acetate 

injectable suspension, USP) on bone mineral density (BMD) changes in adults 

and adolescents. Important safety update Ottawa: Health Canada;  June 30, 

(2005). 

19) Petersen K . Pharmacodynamic effects of oral contraceptive steroids on 

biochemical markers for arterial thrombosis: studies in non-diabetic women and 



                                                                                     ( 2)مجلة الكوفة لعلوم الكيمياء العدد  
2122 

 

11 

in women with insulin-dependent diabetes mellitus. Dan Med Bull 49:43– 60, 

(2002). 

20) Godsland I; Crook D; Simpson R; et al.,  The effects of different formulations 

of oral contraceptive agents on lipid andcarbohydrate metabolism. N Engl J Med 

323:1375–1381,(1990). 

21) Phillips G; Castelli W; Abbott R; et.al., Association of hyperoestrogenemia and 

coronary heart disease in men in the framingham cohort. Am.J.Med.,74:863-

869,(1983).  

22) Lidegaard Ø; and Kreiner S. Contraceptives and cerebral thrombosis: a five-

year national case-control study. Contraception 65:197–205, (2002). 

23) Kunz F; Pechlaner C; TabarelliM; et.al., In-fluence of oral contraceptives on 

coagulation tests in natire blood and plasma. AM.J. Obstet. Gynecol.,163:417-

420,(1990). 

24) Campos J ; and Melo V; Depot Medroxyprogesteron Acetate as an injectable 

contraceptive foradolescents.Rev.Bras.Ginecol.Obstet.vol.23,(2001).  

25) Belsey E; Machin D; D’arcangues C. The analysis of vaginal bleeding pattern 

induced by fertility regulating methods. Contraception; 34: 253-260,(1986). 

26) Westhoff C. Depot-medroxyprogesterone acetate injection (Depo-Provera®): 

a highly effective contraceptive option with proven long-term safety. 

Contraception; 68: 75-87,(2003).  

.        والتوزيعذات السلاسيل للطباعية  والنشير.أساسيات عامة فيي عليم الفسييلوجيا ، رشدي فتوح،عبد الفتاح  (27

  (                   7400) 512-571الطبعة الثانية 

28) Fraser I. A survey of different approaches to management of menstrual 

disturbances in women using injectable contraceptives. Contraception; 28: 385-

397,(1983 

29) Gold M; and Coupey S; Young women's attitudes toward injectable and 

implantable contraceptives. J Pediatr Adolesc Gynecol; 11: 17-24, (1998). 

30) Ganong W. Review of medical physiology, 17
th

.ed.,prentice.Hall inter-nat. 

Inc, (1995). 

31) AL-Muhammadi M; Physiological studies on blood of a  sample of pregnant 

women from Babylon Governorate .ph.D .Thesis, Collage of science, University 

of Babylon. ,(1998). 

 


