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ستاتي تأثير هرموني الاستروجين و التستوستيرون وبعض المركبات الكيموحيوية في التضخم البرو 
 لدى الرجال في مدينة تكريت

 ختام حسن صالح،  وهبي عبد القادر سلمان
 ، تكريت ، العراق جامعة تكريت،  للبناتكلية التربية الحياة ، قسم علوم 

 
 الملخص

 جرررت هررلد الةراسرررة فررت مست ررتع تكريرررت التعليمررت لمعرفررة تررري ير الترررلم البروسرررتاتت لررةل الرجررا  فرررت تراكيرر  المسترررة البروسرررتاتت النرروعت  انررر يم
 لصررا علررع الترروالت    40   60و ا صررحا    التوسررتاتي  الحامرررت   الكولسررتيرو    هرمررونت ا سررتروجيس و التستوسررتيروس م بلرر  عررةة المررررع

(سررنة موقررة تررم ت ررلي  المررررع مررس قبرر  الكرراةر الابررت واجسرر ة السررونار فررت المست ررتع اعرر د 90-47تراوحررت اعمررار الررلكور المررررع وا صررحا  
و انرر يم التوسررتاتي   Prostatic specific antigen (PSA)وكانررت  النترراتفم تترروق المررررع معنويررا فررت تراكيرر  المسترررة البروسررتاتت النرروعت 

الحامرررت و الكولسررتيرو  و اليررررا هرمرروس ا سررتروجيس بالمصارنرررة مرر  ا صررحا  م بينمرررا تترروق ا صررحا  بالمصارنرررة مرر  المررررع فرررت تركيرر  هرمررروس 
الجسررم الحررت لررةيسم بينمررا الررلكرا التستوسررتيروسم و قررة نلترررت تراكيرر  هرمرروس التستوسررتيروس معنويررا لررةل المررررع مرر  تصررةم العمررر ومرر   يرراةة كتلررة 

 ارتتعت تراكي  الصتات ا لرل معنويام  تصةم العمر وم   ياةة كتلة الجسم الحت لةل المررع بالمصارنة م  ا صحا م
 المقدمة 

 Benign Prostaticالترررررلم البروسررررتاتت الحميررررة مررررر يعررررة 

hyperplasia(BPH)  مرررس رك رررر اامررررا  الترررت تصررري  الرجرررا  بعرررة
 Lower urinaryسس اللمسيس وسببا فت رحرةا  عسرر التبرو  لرةيسم 

tract symptoms( LWTS)  بسرب  انسرةاةات المجررل البرو(
 

1)
  

 , احتما ت الإصابة بسلا المر  م  تصرةم العمرر  وت ةاة
وقرة اتتصرت  (2)

جمي  الةراسات السابصة الرع اس هرلا المرر  يتصرة مرس جروةة الحيراة لرةل 
الرجررررا  بعررررة عمررررر اللمسرررريس ويسررررب  لسررررم ال ررررعور بالإحبرررراا  والحالررررة 

ور المرررراعتات نتيجرررة النتسرررية والصلرررق بسرررب  اللررروت مرررس احتمرررا  تاررر
كمررا لكرررت ةراسررات عةيررةة عررس حجررم تكرراليت العرر      (3)الإصررابة برر 

ر  والترررت تكلرررت الرررةو  المتصةمرررة سرررنويا مترررات الم يررريس مرررس لسرررلا المررر
وتر ةاة تكراليت العر   سرنويا بسرب   يراةة السركاس   الةو رات فرت ع جر
الرررع  2020الإصرررابة بسرررلا المرررر  فرررت عرررام نسررربة وتوقعرررت رس تصررر  

% مرررس الرررليس 32-52م يصررري  هرررلا المرررر  الرجرررا  بنسررربة (4   65%
سررنة وتر ةاة هررلد النسرربة لتصر  الررع ماي يررة عررس  50-60تترراو  رعمررارهم 

وقرررررة اعتمرررررةت الةراسرررررات ( 5 سرررررنة  80% فرررررت ااعمرررررار بعرررررة عمرررررر 85
بررررمنسا ا عتمررراة علرررع   مؤ ررررات كيموحيويرررة وهرمونيرررة فرررت ت ليصررر

 Prostatic specificالمسترررة البروسررتاتت النرروعت  تراكيرر  قيررا 

antigen (PSA (6) مكمرررررا اعتمرررررةت ةراسرررررات عةيرررررةة علرررررع انرررررر يم
فررت هررو ا لررر مسررم    Acid phosphataseالتوسررتاتي  الحامرررت 

كمرررا وجرررةت ع قرررة مسمرررة بررريس هرررلا   (7)ت رررلي  هرررلا المرررر عمليرررة 
ال ررررررحموس  تهرمررررررونوب ررررررك  لررررررا  المررررررر  والسرمونررررررات الجنسررررررية 

وقررررررة ر ررررررارت  Estorogenا سررررررتروجيس  و Testosteronاللصرررررروا 
لررع رهميررة السرمونررات ا نةروجينيررة لررةل الرجررا  فررت تن رريم الةراسررات   

نمو وتاور وو يتة هلد الغةة بة ا مس المرحلرة الجنينيرة وحترع اسرتمرار 
حياة الإنساس  واس  ا الت   بالتوا س السرمرونت  بريس هرليس السرمرونيس 
يرررؤةا  لرررع الرررت   فرررت النمرررو النسررريجت لسرررلد الغرررةة سررروا  كررراس النسرررف 

،    (8)هررلد الغررةد سررانسررف العرررلية الملسررا  التررت تتكرروس منالا تيررة رم ال

 اكت ررتهررو ا لررر الررلا  Cholsteroleكمررا اس لمركرر  الكوليسررترو  
انرررر  يرتتررر  مرررر  ا صرررابة بالترررررلم البروسرررتاتت وللرررر  بسررررب   البررراح وس

 جررا ة فكرررة هررلد الةراسررةم   (9) ا لررت   السرمررونت للسرمونررات الجنسررية
بعرررر    مررررس الناحيررررة التسررررلجية فررررت تراكيرررر ر تررررا ير هررررلا المرررر لمعرفررررة

فاترررررةة لرررررةل مكونرررررات الرررررةم الكيموحيويرررررة والسرمونيرررررة عسرررررع اس تحصرررررق 
 الباح يسم

 المواد و طرائق العمل
هرلد الةراسرة فرت ملتبررات  مست رتع تكريرت التعليمرت للتتررد مرس  اجريت

مرررررس الرجرررررا    60علرررررع 2014 ولغايرررررة  رررررباا 2013ت رررررريس ااو 
رجررررر  سررررليم تراوحرررررت رعمرررررار  40 و تالبروسررررتاتتررررررلم  الالمصررررابيس ب

( سررررن  وجرررررل ت ررررلي  حالررررة ترررررلم  (47-90المررررررع وااصررررحا  
البروسررتات با عتمرراة علررع الكرراةر الابررت المتلصرر  ورجسرر ة السررونار 
فررررررت المست ررررررتع اعرررررر د وتركرررررر ت الةراسررررررة فررررررت معرفررررررة تررررررا ير ترررررررلم 
البروسررررررتات فررررررت تراكيرررررر  بعرررررر  المركبررررررات الكيموحيويرررررر    المسترررررررة 

ن يم التوسررتاتي  رلحامرررت، PSAالبروسررتاتت النرروعت  و ،الكولسررترو ،واز
فررررررررت مةينررررررررة تكريررررررررت   التستوسررررررررتيروسE2،Tا سررررررررتروجيس   هرمررررررررونت

لمررررع وااصررحا  الررع  رر   فتررات اجرررل تصسرريم  عمررر  ررم ورررواحيسا 
فرريك ر( سررن  كمررا و ررملت الةراسررة  -75 (، (61-74(،47-60عمريرر   

هرررلد الكتلرررة  لرررع  ررر    قسرررمتتررري ير كتلرررة الجسرررم الحرررت معرفرررة  ايررررا 
 (100)سرحبت م2فيك ر( كغرممم-(39(،(29-38(،(28-19فتات كتلوي  
لمررررع وااصررحا  مررس الوريررة العرررةا وتررم وررر  الررةم اعينررة ةم مررس 

م وتر  الرةم فرت ةرجرة  EDTAفت رنابي  التبار نبيلة لالية مس ماةة 
( ةقيصرررة  رررم جررررل فصررر  مصررر  الرررةم باسرررتلةام (20حررررارة الغرفرررة لمرررةة 

( ةقيصرررة 15ةورةمةقيصرررة ولمرررةة   (3500)جسرررا  الاررررة المركررر ا بسررررعة 
وترم وررع   Micro pipetteوتم سح  المص  بوسرااة ماصرة ةقيصرة 

ةرجرررررة متويرررررة لحررررريس  جررررررا   20)-فرررررت التجميرررررة تحرررررت ةرجرررررة حررررررارة  
الترررت  رررملتسا الةراسرررةم و اليررررا جررررل قيرررا  الصرررتات الترررت  ا لتبرررارات
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 ELIZA ررملتسا الةراسررة بعررةة الصيررا  المةرجررة اةنرراد بيسررتلةام جسررا  
فررت تصررةير تراكيررر  هرمونررات ا سرررتروجيس و التستوسررتيروس و المستررررة 

بينمرررررا اسررررتلةم جسرررررا  جسررررا  ا متصرررررا   PSAالبروسررررتاتت النرررروعت 

فررت قيررا  تراكيرر  انرر يم التوسرررتاتي   Spectrophotometerالررروتت  
 الحامرت و الكولستيرو  و كما يلت :

 

 عدد والاجهزة عدد القياس المستخدمة في الدراسة ونوع ال( يبين 1جدول )
 ال ركة المصنعة الاريصة المستلةمة الصتة المصاسة ت
1 PSA Prostate-Specific-Antigen) Minividas Biomerieux-France 

2 Acid Phosphatase Spectrophotometer Human-Germany 

3 Cholesterole Spectrophotometer Biolab-France 

4 Estrogen (E 2 ) ELIZA Monobind-USA 

5 Testosterone ELIZA Monobind-USA 

 
   التحليل الاحصائي:

ومصارنررررة  SPSSجرررررت عمليررررة التحليرررر  ا حصرررراتت بيسررررتلةام برنررررامف 
 Dancunللمصارنررررة برررريس متوسررررايس   ورلتبررررار  tالمتوسرررراات بيلتبررررار 

 م (10)للمصارنة بيس اك ر مس متوسايس
 النتائج و المناقشة

 مقارنة بين مرضى التضخم البروستاتي و الاصحاء

مررررع الترررلم  ارتتاعررا معنويررا لررةل  (2)فررت الجررةو   ا سرررت النترراتف
  PSAالبروسررررتاتت معنويررررا فررررت تراكيرررر  المسترررررة البروسررررتاتت النرررروعت 

0.01)≥P  بالمصارنة مر  ااصرحا  وكانرت النتراتف للمرررع وااصرحا )
اتتصرت النتراتف  وقرة علرع التروالت 0.65) ±(0.477  (  15.0±13.2   

التررت حصررلنا عليسررا فررت تترروق مررررع  ترررلم البروسررتات بالمصارنررة مرر  
ويعرر ل سررب  للرر  الررع اس هررلا السررابصة  صررحا  مرر  جميرر  الةراسررات ا 

وبمررا اس  ، غرةة البروسرتات حصرراانسرجة المستررة يرتم انتاجر  مرس قبر  
تركير د ارتتر  فرت مصر  الرةم فسررلا يعنرت اس هنرا  تررلم حميرة او غيررر 

 م    (11) حمية اصا  الغةد البروستاتي 

فرت  تتتررلم البروسرتاالالجةو  اللا يبيس تري ير نت  وي ح  مس  كما
ارتتاعرا عررالت  acid phosphatesتراكير  رنر يم التوسرتاتي  رلحامرررت 

( بالمصارنرررة مررر  ااصرررحا  وكانرررت النتررراتف للمرررررع P≤(0.01المعنويرررة
وقررة  م(علررع الترروالت  0.66± (1.098 ( 4.66± (5.32وااصررحا   

م  جمي  الةراسرات السرابص  الترت بح رت فرت ع قرة هرلا  متوافصاجا  هلا 
الإنرررر يم بالترررررلم البروسررررتاتت وسرررررااس البروسررررتات وقررررة وجررررةت هررررلد 

د لسرررلا الإنررر يم مررر  هرررلد الإمررررا  ولكررررت ا يجابيرررةالةراسرررات الع قرررة 
ريرا اس ارتتاع تركي  هلا الإنر يم يعرة مؤ ررا وحالرة  نرلار مبكرر بوجروة 

ويعررروة سرررب  للررر   لرررع    م (12)روسرررتاتتلتررررلم البنررراجم عرررس الارررر 
ا نلترررا  فرررت تراكيررر  السرمونرررات اللكريرررة الترررت لسرررا ةور ايجرررابت فرررت 

 (13)تن ررريم تراكيررر  هرررلا الإنررر يم وب رررك  لرررا  هرمررروس التستوسرررتيروس  
ايررا مرس اهرم   DNA     تي ير العام  الرورا ت و الجينرت فرت كلل  مو 

 م (14, 15) اسبا  اجةا  هلا الترلم
( P≤(0.01 وجرروة  يرراةة عاليررة المعنويررةيتبرريس  نترر  الجررةو  ومررس كمررا 

وكانرت   Cholesterolsبالمصارنة مر  ااصرحا  فرت تراكير  الكولسرترو 
علررع (38.2 ± 204.0   ,(70.3±(289.3النترراتف للمررررع وااصررحا 

 ةراسررة قررام بسرراو جررا ت هررلد النترراتف ماابصررة مرر  مررا وجررة فررت  الترروالت م
سررب  ارتترراع تراكيرر  ل اةراسررات عةيررةة ملتلتررة تتسررر وقررة رعاررت   م (16)

 س مرس  م   (17) وافصرة ر رار  ومنسرا  الةهوس ولاصة الكوليسترو  فت الرةم
رهررررم ااسرررربا  فررررت  يرررراةة تراكيرررر  الكوليسررررترو  لررررةل مررررررع الترررررلم 

يترر  بتراكير  ابيعيرة  الرلا البروستاتت  يعوة  لع  س هرمروس اانسروليس
الل يررررا المسررررتجيبة لسررررلا مسررررتصب ت حساسررررية  وبسررررب  انلتررررا  لكررررس 

سب  عرةم ا سرتتاةة منر  مرس رف  تراكي  سكر الةم و  فت السرموس عم  
س لتروفير قب  ل يا الجسم لرلا فراس الجسرم يعمر  علرع رفر  تراكير  الرةهو 

كمرررا واس التررررلم   منسرررا   حاجررة الجسرررميعرررو لتمصررةر برررةي  للااقرررة  
تنرررتف مرررس قبررر   الكبرررة ترررةعع   يررراةة هرمونرررات  عمررر  علرررعالبروسرررتاتت 

 IGF-1 وIGF-2) Insulin Like Growth Factor  وهرررليس
 ريرررراالسرمرررونييس ينافسررراس هرمررروس اانسررروليس علرررع مسرررتصب ت  ور ررراروا 

لسرمرررروس  المسررررتجيبة لرررع وجرررروة نرررروعيس مررررس المسررررتصب ت علررررع الل يررررا 
سررتناف    IGF-2و IGF-1واس هرمونررات A وB ا نسررولييس  وهمررا 

بينمررا اانسرروليس  و ترررتبا معسررا Aمسررتصب ت  هرمرروس ا نسرروليس علررع 
وهررلا ا رتبرراا يعمرر  علررع ت ررجي  الل يررا  Bمرر  مسررتصب ت  فصررا يرررتبا

فرت   IGF-2و  IGF-1بتري ير هرمونرات علع  نترا  المركبرات الةهنيرة 
   )رفر  تراكير  الكوليسرترو   ينجم عنر الجسم مما 

(18)
رعر ت و كمرا م     

رلرررل  لررع وجرروة سررب  رلررر فررت  يرراةة تراكيرر  الكوليسررترو  لررةل  ةةراسرر
لررررت   فررررت نسرررربة هرمرررروس ا  لررررع يعرررروة مررررررع الترررررلم البروسررررتاتت 

م  androgenا سررررررتروجيس  لررررررع السرمونررررررات ا نررررررةروجينات اللكريرررررررة 
Estrogen   و  س انلترا  تراكير  السرمونرات اللكريرة فرت مصر  الرةم

السررررري  للل يررررا الإفرا يررررة فررررت  Apoptosis يصرررروة  لررررع المرررروت الللرررروا
الغرةة وهرلا يحر  علرع  فت انسجة هلد رمور وحةو  الغةة البروستاتية
ل يرررا هرررلد الغرررةة للتعررروي  عرررس الرررنص  فرررت  عرررةاة فرررت  يررراةة ا نصسرررام 

 م (19)  فيساترلم ال حةو  الل يا الإفرا ية فيسا مما ينجم عن 
ارتتاعررررا عررررالت  المررررررع امررررا تراكيرررر  هرمرررروس ا سررررتروجيس فصررررة ا سررررر

مررر  ا صرررحا  وكانرررت وكانرررت النتررراتف  بالمصارنرررة ( P≤(0.01المعنويرررة 
 .( علررررع الترررروالت13.9± 12.4   ( 21.6± 30.8 و ا صررررحا للمرررررر 

( P≤(0.01 المعنويررررة عررررالت ارتتاعرررراويتبرررريس مررررس نترررر  الجررررةو  اعرررر د 
للأصررحا  علررع المررررع فررت تررا يرهم علررع تراكيرر  هرمرروس التستسررتيروس 
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( 1.27±2.65   ( 2.65± 6.04 و المرررررعوكانررت النترراتف للأصررحا 
م وقرة  (20)م رابس  ةراسرة مر   متوافصرةوجا ت هلد النتراتف  علع التوالتم
برراس مررا يحررة  لررةل مررررع الترررلم  ة الةراسررات ا لرررلاعرر ت غالبيرر
تحو  ج  ا كبيرا مس هرمروس التستوسرتيروس الرع هرمروس هو البروستاتت 

 Aromatase ارتتررررراع  تراكيررررر  انررررر يم ا رومررررراتي ا سرررررتروجيس بسرررررب  
سرب  الرر  الرع وجروة  (22)ر ا راو كمرا  م  (21)المسؤو  عس هرلد العمليرة 

تروجيس هرمروس ا سر فعاليرة  ي با انتا  هرموس التستوستيروس وي ية مس
الرررلكرا  البررررو كتيس علرررع السرمررروس لسرمررروسيعررروة الرررع الترررا ير السرررلبت 

سرمرررروس ب سرررراعلررررع لكررررور التتررررراس عنررررة حصن فررررت ةراسررررت التستوسررررتيروس  
اةل الرع احرةا  التررلم البروسرتاتت وانلترا  فرت هرمروس  البرو كتيس

سرراهم البرررو كتيس فررت ارتترراع تركيرر   فصررة التستوسررتيروس الررلكرا بالمصابرر 
هرمروس التستوسرتيروس  اس م (23) ايرا و ح واهرموس ا ستروجيس كما 

 Dehydroxyوهرررت تيرويةيةيتحرررو  الرررع نررروعيس مرررس المركبرررات السررر

testosterone (DHT)  5ومركررررر  الررررررA-Androstanediol 
بالتعرراوس مرر  هرمرروس ا سررتروجيس يعمرر س علررع  يرراةة و وهرليس المررركبيس 

انصسرام  فرتمما يؤةا الع  ياةة  اليت فت الل يا و ياةة فع DNA  كمية

البروسررتات هررلا فررت حالررة مررر   سرررااس البروسررتات  مررس  غررةة ل يررا
امررا تررا ير    لرر   ترري ير هررلد السرمونررات علررع الجرر   النسرريجت الا تررت

 يرراةة  فررت سررب الت فسررو يسرراهم فررت هررلد السرمونررات فررت الترررلم الحميررة
حجررررررم الل يررررررا العرررررررلية  الجرررررر   العرررررررلت العررررررر ت الملسررررررا  فررررررت 

 اسررة الررع اس التسررا  البروسررتات وا ررارت هررلد الةر  كمررا والبروسررتات ( 
التعبيرر الجينرت المسرؤو  عرس  وبتي يرهرموس ا ستروجيس  ارتتاع تراكي 

 ليةعلررع الل يررا العررر وتي يرهررامررو الحجمررت لغررةة البروسررتات  النتن رريم 
 تحريرررررر فرررررتسرررررب  هرررررلد الجينرررررات جميررررر  هرررررلد العوامررررر  تاس الملسرررررا  و 
( وهرلد السرايتوكاينات  (Interlukin 8 IL-6)، ) IL-8،  6انترلوكرايس

Cytokines   تن رررريم حجررررم النمررررو البروسررررتاتت ال انرررر  عنررررة  فررررتتعمرررر
 ياةتسرا يحرة  ترررلم للبروسرتات  ويحررة  العكر  عنررة نصصرسا كمررا اس 

انرر يم ا رومرراتي   هررو ا لررر يلترر  مررس تررا ير هرمرروس التستوسررتيروس  
وهررلا ا نرر يم وجررة انرر  عنررة مررررع ترررلم البروسررتات ي يررة مررس هرمرروس 

وللرر  مررس لرر   تحويرر  السرمرروس تركيرر د لت  نا سررتروجيس بالمصابرر  يرر
   هرمرررروسبوسررررااة انرررر يم ا رومرررراتي  الررررع الررررلكرا  التستوسررررتيروس الررررع 

 م (24 , 25)  ا ستروجيس
 

 الكيموحيويه  والمركباتالاصحاء في تراكيز بعض والهرمونات  ( مقارنه بين مرضى تضخم البروستات2 )جدول
 

  (P≤(0.01(** تعنت وجوة فروق معنوية P≤(0.05* تعنت وجوة فروق معنوية  
 تأثير العمر

تترروق المررررع معنويرراق بالمصارنررة مرر  ااصررحا   (3)ي حرر  مررس الجررةو  
 يراةة عاليرة فت تراكي  المسترة البروستاتت النوعت ، كما و سر ريراق 

- ((61-74للمررررررع فررررت التتترررريس العمررررريتيس  (P≤0.01) المعنويررررة

( سررنة فرررت تراكيررر  (47-60فاك ر(سررن  بالمصارنرررة مرر  التترررة العمريرررة (75
ووجة اس اس قريم  هرلا المستررة تر ةاة مر  تصرةم العمرر   هلا المسترة م

لررةل مررررع ترررلم البروسررتاتت لكررس يتسررر هررلا التبررايس فررت الصرريم الررع 
احتمرررا  وجررروة بررريس المرررررع ممرررس يعرررانت مرررس سررررااس البروسرررتات فرررت 

 (26)(سررنة اك ررر بالمصارنررة مرر  التتترريس العمررريتيس ا لرررييس (61-74التتررة 
الررع وجروة ع قرة موجبررة بريس الترررلم   (27)   وا رارت ةرااسرة قررام بسرا م

 مPSAالبروستاتت وبيس ارتتاع تراكي  المسترة البروستاتت النوعت 
(للمرررررع فرررت (p≤0.05 المعنويرررة عاليرررة  يررراةة نتررر  الجرررةو  و ي سرررر

التوسرتاتي  انر يم جمي  التتات العمري  بالمصارن  م  ااصحا  فت تراكي  
ومرس نتر  الجرةو  ايررا  حر  تتوقرا  acid phosphataseالحامرت 

(سرن  بالمصارنر  مر   (61-74(للمررع فرت التتر  العمرير (p≤0.05معنويا
فاك ر(سررن  فررت تراكيرر  (75-( (47-60المررررع فررت التتترريس العمررريتيس 

وبمررررا اس هررررلا الإنرررر يم  يرتترررر     فررررت حالررررة الإمرررررا   هررررلا ا نرررر يم م
 .   السرراانية

(28)
العمريرة الوسراع بعر   فراةهرا عتصرة  س التترة يلرلا  

يعانوس مرس رورام سرراانية فرت غرةة البروسرتات سراهمت فرت رفر  تراكير  
 هلا الإن يم م

(للمرررع فرت جمير  التترات (p≤0.05معنويرا ارتتاعراوكلل  تبريس وجروة 
العمريررر  بالمصارنررر  مررر  ااصرررحا  فرررت ترررا يرهم علرررع تراكيررر  الكولسرررترو  

- 74) ((47-60تتتريس العمرريتيس  ( فرت ال(p≤0.05معنويرا  ا ةاةكمرا .

 -(75سرررنة للمرررررع بالمصارنررر  مررر  المرررررع فرررت التتررر  العمريررر  (61
ونعتصررة  س سررب  للرر  يعرروة  لررع  س التتررة  الكولسررتيرو سررن  فررت  فرراك ر(

بةايررة حررةو  الترررلم  تعررةالعمريررة ااصررغر هررت المرحلررة العمريررة التررت 
جنسرررية كمرررا رننرررا البروسرررتاتت  بسرررب  ا لرررت   السرمرررونت للسرمونرررات ال

حررة  لسررم  هررلد الةراسررةنعتصررة ريرررا برراس المراحرر  العمريررة المتصةمررة فررت 
سرررراهم فررررت تن رررريم  وررررريتتكرررررة فعرررر   Homeostasisحالررررة اسررررتتبا  

مسررتويات الكولسررترو  ولترر  مررس تراكي هررا  رررافة  لررع كرروس  س كبررار 
السررس فررت المراحرر  العمريررة الكبيرررة يعملرروس علررع تن رريم ن ررامسم الغررلاتت 

 
 العوام 

 Stan.Div. ±Mean ا نحرات الصياست± المتوسا  

 ((40ا صحا  60المررع
PSA ng/ml 15.0**±13.2 0.656±0.477 

Acid Phos. ng/ml 4.66 ±5.32** 0.66±1.098 

Cholesterol  mg/dl 70.3 ±289.3** 38.2±204.0 

Estrogen pg /ml 21.6±30.8** 13.9±12.4 

Testosterone ng /ml 1.27±2.65** 2.65 ±6.04 
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وهرلا مررا رةل  لررع واررافة الررع تعراايسم ا ةويررة الملتررة للكولسررتيرو  
 م (29)لت  تراكي  الكولسترو  لةيسم 

 ارتتاعررررررراامرررررررا بالنسرررررررب  لسرمررررررروس ا سرررررررتروجيس فصرررررررة ا سررررررررت النتررررررراتف 
(للمررررع بالمصارنرر  مررر  ا صررحا  وفررت جميرر  التترررات (p≤0.05معنويررا
ع  وفرت جمير  التترات ولم ت ح  اية فروق معنوي  بريس المررر .العمري 

 ارتتاعرررررررررراكمررررررررررا ا سرررررررررت نتاتجنررررررررررا مررررررررررس نتررررررررر  الجررررررررررةو     .العمريررررررررر 
(ل صررحا  بالمصارنرر  مرر  المررررع وفررت جميرر  التتررات (p≤0.05معنويررا
قيرة الةراسر   فرت تراكير  هرمروس التستوسرتيروس  ولرم ت حر  ايرة  العمرير 

فروق معنوي  بيس المرررع  وفرت جمير  التترات العمرير  فرت تراكير  هرلا 

امرررا ترررا ير العمرررر لمرررررع التررررلم البروسرررتاتت فرررت تراكيرررر   .سرمررروسال
هرمررررروس ا سرررررتروجيس والتستوسرررررتيروس فررررراس التتررررروق المعنررررروا للمرررررررع 

ة بالمصارنررة مرر  ا صررحا   لسرمرروس ا سررتروجيس جررا  ماابصررا مرر  الةراسرر
الحاليرررررة   الةراسرررررة وبالمصابررررر  فصرررررة ا سررررررت نتررررراتف م (30) الترررررت قرررررام بسرررررا

فت تراكي  هرموس التستوستيروس  الرلكرا لرةل مرررع  معنوا انلتا 
( م  تصةم العمر بالمصارنرة مر  ا صرحا   P≤(0.05الترلم البروستاتت 

الع اس ج ا مس هلا السرمروس يتحرو    لل  سب  وهلا ا نلتا   اع ا
الرررررع هرمررررروس ا سرررررتروجيس  بسرررررب  ارتتررررراع  انررررر يم ا رومررررراتي   لرررررةل 

 م (31)  المررع بالمصارنة م  ا صحا 
 

 تأثير العمر لمرضى تضخم البروستات في تراكيز بعض  والهرمونات والمركبات الكيموحيويه (3جدول )
 

 العوام 

 Stan.Div. ±Mean  ا نحرات الصياست± المتوسا 

 فاك ر( سن  -(75 سن  ((61-74 سن  ((47-60

 ( (2اصحا  ((11مررع (13اصحا    (30 مررع (25اصحا   (19مررع 

PSA ng/ml 2.28
 b ±2.2 0.66

 c ±0.4 5.33
 a ±5.0 0.66

 c ±0.5 4.4
 a ±3.7 0.50

 c ±0.3 

Acid Phos.ng/ml 3.5±4.76
 b

 0.7±1.19
 c

 5.4 ±6.11
 a

 0.24±0.91
 c

 3.8 ±4.13
 b

 0.2±1.06
 c

 

Cholesterol  mg/dl 75.0±308.32
 a

 43.6 ±197.4
 d

 70.0  ±291.0
 a

 24.9 ±212.54
 d

 50.9 ±251.91
 b

 11.3±230.0
 c

 

Estrogen pg/ml 22.3±30.2
 a

 3.9 ±9.34
 c

 22.2±31.28
 a

 16.8 ±18.12
 b

 20.3 ±30.94
 a

 9.3±13.40
 bc

 

Testosterone ng /ml 1.01 ±2.58
 b

 2.8 ±6.22
 a

 1.4 ±2.75
 b

 2.5±5.72
 a

 1.06±2.48
 b

 1.2±5.75
 a

 

 رفصياق تعنت وجوة فروق معنوية الحروت الملتلتة
 

 تأثير كتلة الجسم الحي
اللا يبيس تا ير كتلة الجسم الحرت لمرررع تررلم (4)ي ح  مس الجةو

ارتترر  معنويررا البروسررتات فررت تراكيرر  المسترررة البروسررتاتت النرروعت فصررة 
بالمصارنررر  مررر  ا صرررحا  فرررت جميررر  التترررات  (p≤0.05)المرررررع  لرررةل

فررررت  (p≤0.05)المررررررع  ا ةاة معنويررررا لررررةل الكتلويرررر  قيررررة الةراسررررة ال
kg/mفرررررراك ر(39-(   (29-38التتترررررريس الكتلررررررويتيس

بالمصارنرررررر  مرررررر   2 
kg/m(  (19-28المررع فرت التتر  الكتلوير 

امرا ترا ير كتلرة الجسرم  م 2 
فصرة ا سررت نتراتف ةراسرتنا الحاليرة تتروق المرررع   PSAالحت فرت قريم 

kg/m ((29-38فررت التتررة الكتلويررة 
بالمصارنررة مرر  التتترريس الكتلررويتيس  2 

kg/m فرراك ر( (39-(،(28-19
وجررا ت هررلد النترراتف م ررابس  للنترراتف  2

تررا ير العمررر وهررلا يررة  علررع وجرروة ع قررة موجبررة برريس عمررر المصررابيس 
م الحرت لسرم وهرلا ماا رارت الير  ايررا بترلم البروستات م  كتلة الجسر

 . ةراسة قرام بسرا 
كمرا اتتصرت هرلد النتراتف الترت اوررحت تتروق جمير  (32)

التتات العمرية للمررع بالمصارنة م  ا صحا  وهرلا امرر ابيعرت لكروس 
اس البروسررررتات هررررت المصررررةر الرتيسرررررت  نتررررا  المسترررررة البروسرررررتاتت 

 م  PSAالنوعت 
علررررع (p≤0.05)تترررروق المررررررع معنويررررا  ايرررررا برررريس نترررر  الجررررةو يو 

ا صرررررحا  فرررررت جميررررر  التترررررات الكتلويررررر  فرررررت تراكيررررر  انررررر يم التوسرررررتاتي  
الحامررررت  ولرررم ت حررر  ايرررة فرررروق معنويررر  بررريس المرررررع وفرررت جميررر  

رس  ياةة تراكير  هرلا الإنر يم مر  التتات الكتلوي  فت تراكي  نت  ا ن يم م
 نرررة مررر  ااصرررحا  يعررر ل يررراةة كتلرررة الجسرررم الحرررت لرررةل المرررررع بالمصار 

الررع اس لكتلررة الجسررم الحررت ةورا سررلبيا فررت  يرراةة هررلا الإنرر يم الررلا  للرر 

وقرررة  رة فرررت الإصرررابة بالتررررلم البروسرررتاتت رررك  ارتتررراع تراكيررر د لارررو ت
 لرع رس انلترا  هرمروس  وار رار  الرليسو   (33) ركةت هلد ةراسة قام بسرا 

التستوستيروس كاس ل  ا را سرلبيا  فرت  يراةة تراكير  هرلا الإنر يم مر   يراةة 
كتلررة الجسررم الحررت كمررا وجررةت نترر  الةراسررة اس هرمرروس التستوسررتيروس 
يرررنلت  وانلتارررر  يرررنعك  سرررلبيا علرررع ل يرررا غرررةة البروسرررتات والترررت 

 تصوم بإنتا  هلا الإن يم كرة فع  لسلا ا نلتا م
علع ا صحا  فرت جمير  (p≤0.05)يس ايرا تتوق المررع معنويا وتب

تتوقررررا ايرررررا كمررررا و ي حرررر  فررررت تراكيرررر  الكولسررررتيرو   الكتلويررررةالتتررررات 
kg/m((29-38-( (19-28للمرررع فرت التتتريس الكتلرويتيس

 بالمصارنرة 2 
kg/m فررراك ر( 39-   الكتلويررةمرر  المررررع فرررت التترر  

ونعتصرررة  س  م2 
سررب  للرر  يعرروة  لررع  س الكولسررترو  فررت المراحرر  المتصةمررة ترسرر  فررت 
منررااق ملتلتررة مررس الجسررم وال ررراييس وبررلل  ا سررر انلتارررا فررت تركيرر د 
لررةل مررررع الترررلم البروسررتاتت مرر   يرراةة  كتلررة الجسررم الحررت بسررب  
  يررراةة البةانرررة لرررةل مرررررع البروسرررتات وهرررلد البةانرررة تعرررة مرررس العوامررر 

روسررررتاتت وقررررة ركررررة للرررر  الترررررلم الب احررررةا التررررت تسرررراهم فررررت  المسمررررة
 م (35,34)  قام بساةراسات 

مرر  ااصررحا  وفررت  بالمصارنررة (p≤0.05)المررررع تتوقررا معنويررا  ا سررر
فررررررت تراكيرررررر  هرمرررررروس  الةراسررررررةالتررررررت  ررررررملتسا  الكتلويررررررةجميرررررر  التتررررررات 

ا سررررتروجيس و لرررروح  مررررس نترررر  الجررررةو  تترررروق ا صررررحا  فررررت التتررررر  
kg/m فررراك ر(-39   الكتلويرررة

مرررر   بالمصارنرررة (p≤0.05)معنويرررا  2 
kg/m ((29-38-((19-28ا صحا   التتتريس الكتلرويتيس 

فرت تراكير   2 
تتررروق  فصرررة حرررة  العكررر  الامرررا هرمررروس التستوسرررتيروس  سرمررروسمهرررلا ال
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بالمصارنر  مر  المرررع وفرت جمير  التترات  (p≤0.05)ا صحا  معنويرا 
ت حرر  ايررة فررروق معنويررة برريس المررررع وفررت ولررم ويرر  فررت  تراكيرر د الكتل
امررا تررا ير كتلررة الجسررم  السرمرروس هررلا تراكيرر     التتررات الكتلويرر  فررت جمير

الحررت  لمررررع الترررلم البروسررتاتت  فررت تراكيرر  هرمررونت ا سررتروجيس 
( فررررت تراكيرررر  هرمررررونت P≤(0.05والتستوسررررتيروس فرررراس التترررروق المعنرررروا

 (36)ابصا م  الةراسات السرابصة ما وجا هلا ا ستروجيس والتستوستيروس 

مون ررررا لعرررةم وجررروة مصررراةر تتسرررر هرررلد الحالررر  لرررلا نعتصرررة اس التترررات   
احجرام  تررمنتالملتلتة مس ا و اس الكتلوي  للمررع حي  اس ك  فت  

 ترررررم ملتلترررررة مرررررس التررررررلم البروسرررررتاتت وبالترررررالت اعارررررت النتررررراتف الترررررت
   الةراسةمعليسا فت  و حصال

 

 ةوالهرمونات والمركبات الكيموحيويتأثير كتلة ال لمرضى تضخم البروستات في تراكيز بعض  ( 4)جدول 
 

 العوام 
 Stan.Div. ±Mean  ا نحرات الصياست±  المتوسا 

(28-19) kg/m
2

 38-29) )kg/m
kg/m( فاك ر- 39  2

2 

 (6 (اصحا  ( (12مررع ((21اصحا  (32)عمرر (13)اصحا  (16مررع 

PSA ng/ml 2.38
 b ±1.5 0.57

 c ±0.4 5.43
 a ±5.0 0.76

 c ±0.5 4.26
 a ±3.6 0.46

 c ±0.2 

Acid Phos. ng/ml 3.6 ±4.90
 a

 0.8±1.47
 b

 5.4 ±5.90
 a

 0.40  ±0.90
 b

 3.7±4.34
 a

 0.60  ±0.96 b 
Cholesterol  mg/dl 65.8±315.87

 a
 38.4 ±207.0

 d
 74.4 ±290.44

 a
 42.0±197.14

 d
 48.6±250.91

 b
 12.2  ±221.3

 c
 

Estrogen pg /ml 22.5 ±30.21
 a

 15.8 ±10.27
 c

 22.1±31.76
 a

 10.3±11.66
 c

 20.3±29.13
 a

 15.1±19.58
 b

 

Testosterone ng /ml 1.0±2.61
 b

 2.3 ±5.98
 a

 1.4±2.74
 b

 3.0   ±6.18
 a

 1.0±2.45
 b

 1.8±5.63
 a
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Abstract 
This study had been performed in Tikrit Teaching Hospital and aimed to determine the effects of the men 

prostatic hyperplasia in the concentrations of prostatic specific antigen (PSA), Acid phosphatase (PAcP)  

,Cholesterol.  The number of patients and healthy was 60, 40 respectively, ranged patients and healthy 

reconstruction (47. 90 years old). The patients were diagnosed by medical staff and sonar devices in the hospital 

above. The results were:  patients have high significant concentrations in PSA, PAcP enzyme, cholesterol and 

estrogen compared with healthy. While healthy have high significant compared with patients in the concentration 

of testosterone,  and has decreased concentrations. 

     
 
 


