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 ملخص

 

عائلة )طفل ذكر وطفلة أنثى ( 01)وبواقع  أبراج الهواتف النقالة( برج من 01لـ) الساكنين في منازل مجاورةالأشخاص  عينة منعلى الدراسة أجريت         
 براجالناتج عن هذه الأ الكهرومغناطيسي المجاللدراسة تأثير ( عوائل بعيدة عن أبراج الهواتف النقالة كعينة مقارنة 01وامرأة بالغة لكل عائلة بالإضافة إلى )

 .21/0/2100ولغاية  02/7/2110للفترة من  على بعض المتغيرات الفسلجية والوراثية الخلوية الجزيئية في مدينة الرمادي
مإْضافةإلى 07أفراد عينة السيطرة مْ مقارنة بدرجة حرارة أجسام03عينة الدراسة أفراد ( في درجة حرارة أجسامP≤0.05تشير الدراسة إلى وجود ارتفاع معنوي )    

لدى أفراد عينة  ملم زئبق021/77مقارنة بـ زئبق ملم0.140/31مبعض المتغيرات الفسلجية لدى أفراد عينة الدراسة كضغط الدقيم (في P≤0.05ارتفاع معنوي )
كريات الدم لعدد الكلي العينة السيطرة ،  غم/ديسلتر في أفراد  0.43غم/ديسلتر في أفراد عينة الدراسة مقارنة بـ .074 (%Hb)السيطرة ، تركيز الهيموكلوبين

( ESRمعدل ترسيب كريات الدم الحمراء )كما لوحظ ازدياد عينة السيطرة،  في أفراد0خلية / ملم7011عينة الدراسة مقارنة  في أفراد0خلية / ملم 07701البيض 
 / ساعة لدى أفراد عينة السيطرة .0ملم 00/ ساعة لدى أفراد عينة الدراسة مقارنة بـ 0ملم 2047
لدى أفراد مليمول/لتر  840 (+K)في معدل تركيز ايون البوتاسيوم عند نفس مستوى الاحتماليةتشير نتائج الفحوص السيريولوجية إلى وجود ارتفاع معنوي     

 (PTT)زمن النزف الجزئيو  (PT)زمن النزفحدوث انخفاض معنوي في قيم  في حين لوحظلدى أفراد عينة السيطرة،  مليمول/لتر40.عينة الدراسة مقارنة بـ
 ثانية لدى أفراد عينة السيطرة . 040، .0، 00ثانية على التوالي  مقارنة بـ  0400، 23،  0لدى أفراد عينة الدراسة  (INR) النسبة الطبيعية العالميةو 

لدراسة الوراثية أن ا عدم حدوث اضطرابات وراثية على المستوى الكروموسومي لدى أفراد عينتي الدراسة والسيطرة ، إلا الجانب الوراثي فقد أظهرتنتائج  أما    
شخصا من أفراد عينة الدراسة تمثلت باختفاء العديد 00لدى  DNAمختلفة في المحتوى الوراثي على مستوى الحمض النووي  الجزيئية تشير إلى حدوث تغايرات

 من الحزم مقارنة بأفراد عينة السيطرة الذين لم تظهر فحوصاتهم أي حالة اختفاء للحزم .
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Abstract 

 

         This study was carried out to investigate the effects of electromagnetic fields  (EMF) on some physiological, 

cytogenetic and molecular parameters of a sample of people living near 10 cell phone base stations and are exposed to its 

non-ionizing radiation in Al-Ramadi city for the period from 12/7/2008 to 20/8/2011. The sample consists of 30 families ( 

male child, female child and a grown up woman). Ten other families living far from these stations were also selected as a 

control group of the study.  

There was a significant increase (P≤ 0.05) in body temperature of the study sample 39 7c as compared to the control 

sample 37 7c Significant increase (P≤ 0.05) was noticed in some blood parameters in study sample like blood pressure 

140.3/90mm Hg in study sample as compared to 120/75 mm Hg in control sample. Hemoglobin concentration (Hb%) 17.4 
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g/dl in study sample compared to 14.9 g/dlin control sample. Total white blood cells (WBCs) count 15780 cell/mm3 in 

study sample as compared to 7800 cell/mm3 in control sample, Erythrocyte sedimentation ratio (ESR) was 23.5 mm3/hr 

in study sample as compared to 18 mm3/hr in control sample. 

The serological study also showed that there is a significant increase (P≤ 0.05) in Potassium Ion (K+) concentration 6.8 

mm/ L in study sample as compared to 4.3 mm/ L in control sample. Significant decrease (P≤ 0.05) in the Prothrombin 

time (PT), partial Thromboplastin time  (PTT), international normalization ratio (INR) 8,29,1.38 Sec. was noticed in study 

sample as compared to 11,34,1.1Sec. in control sample. 

Although the study results showed no lymphocyte chromosomal damage in study sample and control sample, molecular 

genetic analysis showed that EMF enhanced the molecular geno-toxic action in 31 people of study sample in the form of 

electrophoresis bands absence as  compared to no such absence in control sample. 

 

Keywords : parameters, physiological, Genetic, Cell Phone, Base Stations. 
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ذه الأجزاء الواردة في هكماهو موضح إلخ[ تم تعريفها مسبقا ،رؤوس المواضيع،،رمكونات مختلفة ]العنوان والنصعن قالب لعبارة هذه الوثيقة الإلكترونية 

 .ملخصأو رؤوس المواضيعستخدام أحرف خاصة أو الرموزفي 4 تجنب أالوثيقة

 
 

 

 .المقدمة1

 

جالات أضعاف المعدلات الطبيعية لهذه الم كهرومغناطيسية تزيد مستوياتها في بعض الحالات عنتتسبب المصادر الاصطناعية في إحداث مجالات             

ووحدات رفع قوة  العرض التلفزيوني والاستقبال والأجهزة التي تنطلق منها هذه الموجات أثناء تشغيلها مثل شاشات كأجهزة الاتصالات المزودة بهوائيات البث

ع لأجهزة الهاتف بصفة خاصة انتشار واس وغيرها ، ولقد واكب الثورة الصناعية بصفة عامة وثورة المعلومات والاتصالات لكهربائيةالتيار الكهربائي والمحولات ا

محطات و  تضاعفت أبراج البث الإذاعي والتلفزيوني ومحطات استقبال بث الأقمار الاصطناعية اللاسلكي والهاتف النقال وأجهزة الليزر والميكروويف، كما

[ ، وفي الوقت الحالي تعمل أنظمة الهاتف المتنقل على شكل جهاز 0الهاتف النقال] لاتصالات اللاسلكية ومحطات الرادار ومحطات تقوية الاتصالات بشبكاتا

 148إلى  142ل مابين ميجاهرتز وتتراوح طاقة الإرسال القصوى من جهاز الهاتف النقا 0011و 011يدوي لا سلكي ومحطات البث القاعدية  عند ترددات بين 

متر أو تكون فوق أسطح المنازل إذ تنخفض كثافة قدرة الإشعاعات أسفل المحطة مباشرة بينما  01-07وات ، وغالبا ما ترتفع هوائيات محطة البث القاعدي 

 دلات امتصاص الموجات الكهرومغناطيسية بفعل[، وتتزايد مع3متر بعدا عن المحطة ] 711تزداد مع زيادة المسافة عن المحطة ثم تعود للانخفاض بعد تجاوز 

للمنازل والمصانع ومواقع التجمعات البشرية ، وتشير العديد من الدراسات إلى وجود خطورة كبيرة على صحة الإنسان الذي  هذه المصادر خصوصا المتاخمة

سلاك بالقرب من محولات الطاقة الكهربائية العالية الفولتية أو شبكة أيتعرض للأمواج الكهرومغناطيسية نتيجة سكنه بالقرب من أبراج الاتصالات الخلوية أو 

 [..،0الكهرباء المخصصة لنقل التيار العالي الفولتية ]

لصيد ا من جانب أخر فقد بينت العديد من الدراسات ارتفاع نسبة التعرض لأعراض مرضية مختلفة لدى سكان المناطق المتاخمة أو الواقعة ضمن منطقة    

إلى حدوث ارتفاعاً في درجة حرارة الجسم لدى الأشخاص الساكنين قرب أبراج الهواتف النقالة وعزى ذلك الى أن الترددات تسبب تهيج  [0]مغناطيسي فقد أشار ال

مْ .   0الحية المتواجدة ضمنها  إن للمجالات الكهرومغناطيسية القدرة على رفع درجة حرارة الكائنات[ 7]وتحريك الأيونات وجزيئات الماء خلال الجسم ، وبين 
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الأشخاص  ءمن جانب أخر عزت العديد من الدراسات ارتفاع ضغط الدم لدى الأشخاص الساكنين بالقرب من مصادر الأشعة الكهرومغناطيسية بمدى تعرض هؤلا

إلى حدوث فروق معنوية  في معايير نسيج [ 08][ وأشار07،.01،00،02،00،0للطيف الكهرومغناطيسي على صعيدي فترة التعرض والقرب من المصدر ]

التعرض والشدة  وقتالدم لثلاث مجاميع للجرذان مقارنة بمجموعة السيطرة عند تعرض المجاميع الثلاثة الأولى لجرعات مختلفة من الأشعة الكهرومغناطيسية في 

الدموية وانخفاض نسبة الهيموغلوبين وكريات الدم البيضاء اللمفية لدى إلى حدوث ارتفاع معنوي في أعداد كريات الدم الحمراء والصفيحات  [07]، كما أشار 

حدوث انخفاض معنوي في تركيز الهيموكلوبين  [00]الأشخاص الذين يعملون بالقرب من مصادر الأشعة الكهرومغناطيسية في محافظة اربيل ، وبينت 

فار تم تعريضهم لفترات مختلفة لأشعة الهواتف النقالة الكهرومغناطيسية ، وأوضح  01دى والصفيحات الدموية وارتفاع معنوي في تعداد كريات الدم البيضاء ل

شعة حدوث تغايرات معنوية في معايير دم عمال وحدات الاتصالات في شركات الهواتف النقالة في نايجيريا . وتؤكد الدراسات الحديثة على أن الأ [03]

[ وهي بذلك  27،.21،20،22،20،2سبب اضطرابات في مستويات الكثير من ايونات الجسم كالكالسيوم والبوتاسيوم ] الكهرومغناطيسية لأبراج الهواتف النقالة ت

و  prothrombin time (PT)تؤثر على كثير من المعايير  الفسلجية الأخرى كزمن التخثر ، اذ بينت العديد من الدراسات ارتباط حدوث ارتفاع في قيم

Partial Thromboplastin Time (PTT)  [ وتشير الدراسات على قدرة 28،27،20،23مع التعرض للأشعة الكهرومغناطيسية لأبراج الهواتف النقالة ، ]

أهمها  ، منالتلوث الكهرومغناطيسي على إحداث تكسر في الحامض النووي الـدنا وهذا بحد ذاته يؤدي إلى حدوث مجموعة كبيرة من الأمراض لدى الأطفال 

[، كذلك فإن الدراسات بينت مخاطر هذا النوع من التلوث، فقد أكدت 00،00وصا سرطان الدم وما ينجم عن ذلك من تدمير لخلايا الجسم]السرطان وخص

لمزمنة هابات الالتالعشرات من الأبحاث والدراسات مدى خطورة التلوث الكهرومغناطيسي على المواد البروتينية الموجودة في الجسم وما ينجم عنه من إصابة با

 [.01،02والتراجع في قدرة الكائن الحي على مقاومة المرض ] 

عالم ملوث  يما زال موضوع التلوث الكهرومغناطيسي يثير جدلا عالميا، وتؤكد الدراسات الحديثة والتي أجريت في الكثير من بلدان العالم أننا نعيش ف

متفاوتة تنبعث من عديد من المصادر الطبيعية  ه لموجات كهرومغناطيسية ذات ترددات[، ويتعرض الإنسان على مدى حيات7،8،.،0،2،0كهرومغناطيسيا ]

 وتهدف الدراسة الحالية الى:[، 7الشمس أو الفضاء أو أجواء الأرض ] كعمليات التفريغ في

 براج الهواتف النقالة.لأ مضار الصحيةالتسليط الضوء على  -

 الفسلجية.على بعض المتغيرات ن تلك الأبراج  ع الكهرومغناطيسي الناتجالمجال  دراسة تأثير -

  الكهرومغناطيسي الناتج من تلك الأبراج الخلوية والجزيئية الناتجة عن التعرض للمجالدراسة التأثيرات الوراثية  -

 

 .طرائق العمل2 

 

عائلة )طفل ذكر وطفلة أنثى ( 01)وبواقع  أبراج الهواتف النقالة( برج من 01لـ) الساكنين في منازل مجاورةالأشخاص  عينة منعلى تم إجراء الدراسة        

على  الناتج عن هذه الأبراج الكهرومغناطيسي المجاللدراسة تأثير ( عوائل بعيدة عن أبراج الهواتف النقالة كعينة مقارنة01وامرأة بالغة لكل عائلة بالإضافة إلى )

الذي استهدف بعد إجراء الاستبيان المباشر و ، 21/0/2100ولغاية  02/7/2110للفترة من يئية في مدينة الرماديبعض المتغيرات الفسلجية والوراثية الخلوية الجز 

 تعده عن العائلة ومؤشراوب عينة من النساء والأطفال )لطول فترة بقاؤهم في المنزل( الساكنين في منازل مجاورة لأبراج الهواتف النقالة والمتضمن تاريخ نصب البرج
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جراء جميع الفحوصات في مختبرات كلية التربية للبنات جامعة الانبار ومستشفى النسائية والأطفالو تم جمع عينات الدم مباشرة كدرجة الحرارة وضغط الدم   -ا 

 ، وتضمنت هذه الفحوصات:   الرمادي

  Body temperatureقياس درجة حرارة أفراد العينة  -اولا

 . قياس درجة حرارة أفراد العينة وذلك بوضع المتحسس الخاص به تحت لسان العينةاستخدم محرار اليكتروني خاص ل
 المتغيرات الدموية -ثانيا

  Blood pressureقياس ضغط الدم  -1

 Sphygmomanometer [0..]استخدمت طريقة قياس الضغط في الشريان العضدي بواسطة جهاز 

 Hemoglobin concentration(   Hbقياس كمية الهيموغلوبين ) -2

 [.07( لحساب تركيز الهيموغلوبين في الدم ]Cyanmethaemoglobineاستخدمت طريقة ) 

  E.S.R Erythrocyte sedimentation ratioقياس معدل ترسيب كريات الدم الحمر  -3

 [.07لتقدير معدل ترسيب كريات الدم الحمر] (Westergreen methodاستخدمت طريقة وستركرين)

 Estimation of the leukocyte number تعداد كريات الدم البيض     -4

 [.07لتحديد أعداد كريات الدم البيض الكلي ]Neubauer counting chamber استخدمت طريقة عداد 

 الفحوصات المصلية  -ثالثا

 ( Potassium evaluation) تقدير نسبة البوتاسيوم  -1

تعتمد في عملها على تقدير التبدل  Biomerius  ( تم تجهيزها من شركة Kitأفراد العينات باستخدام مجموعة فحص ) قدرت نسبة البوتاسيوم في مصل دم

 [.07،08نانوميتر ] 701على طول موجيspectrophotometerالمطياف الضوئي اللوني باستخدام 

والنسبة الطبيعية  Partial Thromboplastin Time (PTT)وزمن الثروموبلاستين الجزئي  Prothrombin Time (PT)قياس زمن التخثر  -2

 International normalized ratio(INR)العالمية

[ والتي تتضمن إضافة مادة مانعة للتخثر حال سحب 07تم قياس زمن التخثر وزمن الثروموبلاستين الجزئي باستخدام الطريقة العالمية المذكورة من قبل ]    

، وعند إجراء الفحص يضاف الكالسيوم وعامل نسيجي لتفعيل مسار التخثر الطبيعي للدم مع ملاحظة الوقت اللازم لتكوين الخثيرة ، أما  (oxalate)عينة الدم 

 [08النسبة الطبيعية العالمية فتستخرج باستخدام المعادلة التالية:]

       INR= (-----------)   
 Cytogenetic Studyالدراسة الوراثية الخلوية  -رابعا

 الخلوية الفحوصات الوراثية -1

PTtest 

PTnormal 
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 31زرعت، [..والمذكورة من قبل ] Trypsine ( والهضم بإنزيم التربسين  (G-bandingاستعملت الطريقة المتبعة لزراعة وحصاد الخلايا اللمفاوية           

تم ، ( 10Xلحصاد فحصت الشرائح الزجاجية جيداً بواسطة مجهر ضوئي مركب باستعمال العدسة الشيئية )وبعد اعرضين عينة دم مسحوبة من الأشخاص الم

( ثم صورت الخلايا المنقسمة لغرض 100Xإجراء مسح شامل على الشريحة للبحث عن الخلايا المنقسمة ، فحصت الخلايا المنقسمة باستخدام العدسة الزيتية )

في الخلايا المنقسمة في الطور الاستوائي بواسطة  Chromosomal Aberrationمات ، وتم حساب التغيرات الكروموسومية معرفة العدد الكلي للكروموسو 

تم تحديد الاضطرابات الكروموسومية بالتقاط صور بواسطة كاميرا رقمية  للأطوار الاستوائية لكل حالة وتحويلها إلى وضعية طبعة ، ( 100Xالعدسة الزيتية )

رنتها الطور الاستوائي ومقافي (  يقوم بفحص كل كروموسوم بشكل تفصيلي وحساب كل التغيرات Smart Typeباستخدام نظام اليكتروني ) Karyotype النواة 

 على الشبكة العنكبوتية بقاعدة معلومات معدة أصلا لغرض تحديد الاضطرابات الوراثية.

 Mitotic Index( MIمعامل الانقسام )  -2

 [7.(]Shubber&Allak , 1989استخدمت طريقة ) ( Mitotic Indexامل الانقسام )لتحديد مع

 الدراسة الوراثية الجزيئية  -3

 :Genomic DNA Isolationعزل الدنا المجيني  -أ

طريقتين من طرق استخلاص الدنا بدمج  جديدة ( فردا كعينة مقارنة وفق طريقة 01( إضافة الى )31الـ )رض تم عزل الدنا المجيني من أفراد عينتي التع      

 ساعات فقط  . .ساعة الى  .2[لغرض الحصول على كمية اكبر من الدنا واختزال الوقت من 7.[ و]8.المجيني من الدم هما طريقتي ]

 تقدير تركيز ونقاوة الدنا المستخلص: -ب

وعند الطول  Spectrophotometer م جهاز قياس الكثافة الضوئية بقياس الامتصاصية لطيف الأشعة فوق البنفسجية باستخدا DNAتم تقدير تركيز الـ    

ضافتها إلى  21مرة باستخدام الماء المقطر وذلك بأخذ  011( نانوميتر إذ تم تخفيف العينات المراد تقدير تركيز الدنا فيها إلى 281الموجي )  0301مل عينة وا 

 مل ماء مقطر وطبقت المعادلة الآتية:

 50/1000(× 100التخفيف ) معكوس× مل من العينة1مايكروغرام/ مايكروليتر = قراءة الامتصاصية لكل  DNAتركيز الـ 

( 280( على قراءة الامتصاصية عند الطول الموجي )260قدرت نقاوة الدنا المستخلص من حاصل قسمة قراءة الامتصاصية عند الطول الموجي )وقد

 [. 0.نانوميتر]

 ةتقدير الأوزان الجزيئي -ج

 Genomicمعروف الوزن الجزيئي)المستخلص اعتمادا على المسافة التي قطعها في الهلام بالمقارنة مع دليل DNAقدرت الأوزان الجزيئية للـ          

marker 1Kbp,)  الأوزان الجزيئية للقطع الناتج من تقنية اماPCR  دليل حجمي خاص بناتج فقد قدرت بالمقارنة معPCR (DNA Ladder 100bp إذ )

 [.0.أعطى هذا الدليل في هلام الاكاروز إحدى عشر حزمة ذات أوزان جزيئية معروفة]

 : Random Amplified polymorphic DNA(RAPD)تفاعلات الـ -د
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 العشوائية التالية .المستخلصة من الأفراد قيد الدراسة وباستخدام البادئات DNA [ على عينات 3.بالاستناد إلى] RAPDتم إجراء تفاعلات الـ

 
 
 
 

 

 

 

 

 

 .النتائج والمناقشة 3
( سنوات وعلى مدار الساعة ، وسجلت الدراسة العديد من 7-0ت مدة التعرض للأشعة الكهرومغناطيسية )مدة التشغيل الفعلي للبرج( من )تراوح          

 حالة إصابة بالسرطان في المناطق المجاورة لأبراج الهواتف 21الأعراض المرضية التي أهمها الإصابة بالسرطان وخصوصا سرطان الدماغ ، إذ تم تسجيل 

والدوار ،  ذن ، الصداعالنقالة مقارنة بحالة واحدة في المناطق البعيدة عنها ، بالإضافة إلى حالات أخرى كالانزعاج وسرعة الانفعال ، الطنين المستمر في الأ

مْ( مقارنة بدرجة 03ينة التعرض )أجسام أفراد ع حرارة درجةبف (P≤0.05)معنويا  ارتفاعاالتحسس الجلدي وظهور بقع زرقاء على الجلد كما تشير إلى حدوث 

في بعض المتغيرات الفسلجية لدى أفراد عينة التعرض كضغط  (P≤0.05)مْ( ، بالإضافة إلى حدوث ارتفاع معنوي 07حرارة أجسام أفراد عينة السيطرة )

 التعبك تدريجيا بالظهورأعراض أخرى  تبدأتيجة لذلك لدى أفراد عينة السيطرة ، ون ملم زئبق( 021/77مقارنة بـ) ملم زئبقBlood pressure (0.140/31)الدم

 .(0جدول ) النوم اضطرابات, القلق ,الاكتئاب, والإنهاك العام

ودرجة الحرارة وضغط الدم الدراسة عيناتأعداد الأفراد في ( 1)جدول  

من الأمراض السرطانية المختلفة كسرطان  %07تتفق نتائج الدراسة مع ما أشارت إليه العديد من الدراسات في إن الأمواج الكهرومغناطيسية قد تكون المسبب لـ

من أمراض سرطان  %00[ إلى أن ما نسبته .7سات أخرى ، إذ تشير دراسة][ ، في حين ان النسبة كانت اقل في درا71،70،72،70الدماغ والأذن والعنــــــق ]

[ ارتفاعا معنويا في درجة حرارة سطح الجلد لدى الأفراد المعرضين 77البروستات كان نتيجة التعرض للأشعة الكهرومغناطيسية . من جانب أخر بينت دراسة ]

ى أن الترددات العالية للأمواج قد تسبب تهيج المحتويات الدقيقة للخلايا وحدوث اضطراب داخلي يؤدي للأمواج الكهرومغناطيسية وعزت الدراسة سبب الارتفاع إل

 5ـ   3تتابع البادئ  ـ رمز البادئ

OPA-01 CAGGCCCTTC 

OPA-11 CAATCGCCGT 

OPV-19 GGGTGTGCAG 

OPD-20 ACCCGGTCAC 

ملم زئبقضغط الدم  درجة الحرارة م   العدد العينات ت  

( 90) 09 عينة التعرض 1 م   (1.949/09)  

( 93) 99 عينة السيطرة 9 م   (129/37)  
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[ الارتفاع في ضغط الدم لدى 78مْ ، في حين بينت دراسة ]0الداخلية للخلية الحية مما يؤدي إلى رفع درجة حرارة الجسم بمعدل   لإلى ارتفاع درجة حرارة السوائ

[ إلى أن سبب الارتفاع في ضغط 77الهواتف النقالة قد يكون سببه الارتفاع في معدل الخراج القلبي أو عدد ضربات القلب ، بينما أوضح ]المتعرضين لأشعة 

 بوتاسيوم مما يؤدي إلى حدوث خلل في تناضح السوائل الجسمية وبالتالي ارتفاع الضغط .  –الدم هو حدوث خلل في مضخة الكالسيوم 

 Hemoglobin concentrationيموغلوبين  تركيز اله  - 1

لأفراد عينة  غم/ديسلتر(.074) (%Hb)في تركيز الهيموكلوبين  (( P≤0.05)) معنويا اارتفع وجود( إلى 0شكل ) (2) جدول الدراسة نتائج تشير         

رتفاع إلى التأثير المحفز للأشعة الكهرومغناطيسية على عملية انقسام الخلايا الا هذا في السبب يعودلأفراد عينة السيطرة، غم/ديسلتر(0.43الدراسة مقارنة بـ)

اذ بين ان جميع معايير  [07]إليه أشاروهذا ما ،الجذعية المنشئة للدم في نقي العظم مما يزيد من أعداد كريات الدم الحمر وبالتالي زيادة تركيز الهيموغلوبين 

 السبب ارتفاع نسب بروتينات مصل الدم كـ) يكون  قدأخر  جانب من، جانب من هذاالنقالة ،  الدم ترتفع عند التعرض لأشعة الهواتف

Albumin/GlobulinوHaemopexin  و Total protein (gr)  و Transferrin  [.73،70] الدراسات( والذي أشارت إليه العديد من 

 
( تركيز الهيموغلوبين في عينات الدراسة1شكل)  

 White blood cell count(total)الكلي البيض الدم تعدادكريات -2

 0ملم/  خلية07701لدى أفراد عينة التعرض البيض دمال كريات تعداد في (P≤0.05) معنويارتفاعا ا(حدوث 2شكل ) (2) جدول الدراسة بينت          

طلاقه مجموعة من  يعود قدالارتفاع  هذا في السبب ،إن( 2) جدول السيطرة مجموعة دم في 0ملم/  خلية7011مقارنةبـ إلى تأثر الجهاز المناعي بالأشعة وا 

[التي تعمل على تفعيل انقسام خلايا الدم البيض وتلعب دورا مهما في التفاعل الالتهابي المؤدي 7،7( ]IL-4,IL-6,IL-10مثل )  Cytokinesالسايتوكاينيزات 

 ربما[  أو 82،80]T,B-Lymphocyte( والذي يلعب دورا مهما في زيادة أعداد الخلايا اللمفية التائية والبائية IL-2[ أو السايتوكاينيز)81،80إلى الحساسية ]

 Major histocompatibility(MHCإلى تأثر الخلايا المناعية مثل الملتهمات البكتيرية و الخلايا اللمفية والخلايا الحبيبية في الجلد وتكوينها معقد ) يعود
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complex  لنوع اII ( الذي يشابه الاستجابة المناعية للانتجينIa والذي يلعب دورا أساسيا في تعريف الأضداد للجهاز المناعي وتكوين الاستجابة المناعية )

 [80،08مما يزيد من أعداد كريات الدم البيض كأجراء وقائي من قبل الجسم ]

 
 ( تعداد كريات الدم البيض في عينات الدراسة2شكل)

 
 

 Erythrocyte sedimentation ratioالحمر الدم كريات ترسيب معدل -3
 مقارنة ساعة/ 0ملم 2047لأفراد عينة المتعرضين  الحمر الدم كريات ترسيب معدلفي  ((P≤0.05معنوي  ارتفاع( إلى 0شكل ) (2) جدول الدراسة تشير        

التحفيز  والسوائل الجسمية الناتجة عن البيض الدم كريات تعدادالزيادة الملحوظة في  الارتفاع هذا في السبب يكون  وقد السيطرة عينة لأفراد ساعة/0ملم00 بـ

[ والذي قد يسبب ارتفاعا في نسبة الإصابة بمرض ارتفاع العامل الرثوي 80،.0المستمر للجهاز المناعي بسبب التعرض المستمر للأشعة الكهرومغناطيسية ] 

rheumatoid factor increase   [82.] 
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 ( معدل ترسيب كريات الدم الحمر في عينات الدراسة3شكل)

 
 الدراسة لعيناتوالمصلية  الدموية الفحوصات( 2)جدول

 +Kتركيز ايون البوتاسيوم  -4
ملي مول/ 840  (+K)في معدل تركيز ايون البوتاسيوم  (P≤0.05)(إلى وجود ارتفاع معنوي 7شكل ) (2) جدولتشير نتائج الفحوص السيريولوجية          

لدى أفراد عينة السيطرة ، وتشير الدراسات إلى إن خلايا الجسم وأنظمته الحياتية مرتبة وفق ميكانيكية  ملي مول/ لتر40.لدى أفراد عينة الدراسة مقارنة بـ لتر

ة متغيرة القطبية وان تغير القطبية لا يحدث بسبب تغير التركيب الثنائي الارتباط  للايونات فحسب ، بل بسبب وجود قنوات متخصصة شبه سائلة محاطة بأغشي

عض الطاقة ي تحتفظ ببهتفتح وتغلق لتنظيم تبادل تلك الايونات كالصوديوم والبوتاسيوم ، وان الحالة الداخلية للخلايا بشكل عام تكون سالبة القطبية ، لذلك ف

ض من الصوديوم وان ففي أنظمة الارتباط الكيموكهربائي والتي تختلف تبعا للاستهلاك المستمر في الطاقة للإبقاء على التركيز المرتفع من البوتاسيوم والمنخ

بوتاسيوم  –م اقة لتشغيل مضخة الصوديو ميول الايونات مسيطر عليه بواسطة فعل إنزيمي ، ويقوم الغشاء بتجميع الايونات بشكل متعامد مع السطح ويصرف ط

ملي فولت وسالبية  أكثر من الخارج  ، إن التعرض لجهد الأشعة الكهرومغناطيسية يؤدي إلى عكس الفولتية  71التي تحافظ على الجهد داخل الخلية بمقدار 

 –(ملي فولت مما يؤدي إلى حدوث خلل في مضخة الصوديوم 71-داخل الخلايا الحية مما يؤدي إلى انخفاض الجهد داخلها إلى )صفر( ملي فولت وأحيانا )

طلاق البوتاسيوم إلى الخارج مما يؤدي إلى رفع تركيزه في الدم  ]  [.  80بوتاسيوم وبالتالي فتح القنوات المتخصصة وا 

 القيم المرجعية السيطرة التعرض  الفحص ت

Hb 134.     1.40الهيموغلوبين تركيز 1  غم/ديسلتر(11) 

 9ملم/  خلية)WBC 17359 3599 )5999 البيض الدم كريات تعداد 2

 ساعة/ 9ملم)ESR 2947 15 (11 الحمر الدم كريات ترسيب معدل 9

 ملي مول/ لتر(K 145 94. )947-747+تركيز ايون البوتاسيوم   .

7  (PT)و(PTT) و(INR) 17  9435و1.و 141و .9و  11   ثانية 
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 ( تركيز ايون البوتاسيوم في عينات الدراسة5شكل)

 (INR)   والنسبة الطبيعية العالمية (PTT)وزمن التخثر الجزئي (PT)زمن التخثر -5
،  0لدى أفراد عينة الدراسة          (INR) و (PTT)و  (PT)في قيم  (P≤0.05)(إلى حدوث انخفاض معنوي)8شكل ) (2) جدول الدراسة تشير          

ثانية لدى أفراد عينة السيطرة ، وقد يكون السبب في هذا الارتفاع ارتفاع تركيز الايونات كالكالسيوم 040، .0، 00ثانية على التوالي  مقارنة بـ  0400،   23

ن يؤدي إلى سرعة تحول البروثرومبين إلى الثرومبــــين وبالتالي تكو  بوتاسيوم مما –في مجرى الدم بسبب حدوث خلل في عمل مضخة الصوديوم  موالبوتاسيو 

متأثرا بالأشعة   Blood platelets[ او قد يكون بسبب انخفاض أعداد الصفيحات الدموية 21الخثيرة التي قد تؤدي إلى ارتفاع نسبة الإصابة بالجلطات الدموية ]

 [07،00اسات ]الكهرومغناطيسية الذي أشارت إليه العديد من الدر 

 
 في عينات الدراسة(INR)   و (PTT)و  (PT)(6شكل )

 الخلوية – الوراثية الدراسة

[ إلى وجود خطر كبير جراء التعرض التراكمي للأشعة الكهرومغناطيسية على المادة النووية الكروموسومية ، 80، 87تشير الدراسات الوراثية الخلوية ]        

[ 87ية ، كما بينت دراسة ]( أنواع من الاضطرابات الكروموسومية في عينة الدراسة المعرضة للأشعة الكهرومغناطيس8[ إلى حدوث ).8كما أشارت دراسة  ]
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 مناسة الحالية ر حدوث اضطرابات كروموسومية عند تعرض الخلايا اللمفاوية الزرعية  للأشعة المايكروية وهذه النتائج تختلف مع ما تم الحصول علية من الد

 تركيبية كروموسومية تغيرات حصول عدماذ تبين (  0)صورة (0)جدولرض التع عينة أفراد من فرد لكل الاستوائي الطور في منقسمة خلية( 01)لـ الفحص خلال

عند تعريض المزارع الخاصة  (P≤0.05)والتي تشير الى عدم حدوث تغير معنوي  [88]وهذه النتيجة تتفق مع دراسة  السيطرة عينة أوالتعرض  لعينة عددية او

 لزمن عكسية دالة يعتبر الذي) Mitotic Indexالانقسام معامل(P≤0.05)معنوي  ارتفاعبالخلايا الليمفاوية إلى الأشعة الكهرومغناطيسية ، كما تبين حدوث 

 مع مقارنة(  %0.8)لتعرض ا عينة في(  والفيزيائية الكيميائية للعوامل لتعرضها نتيجة الخلية لانقسام المحدد الزمن في تغيير أي فيوضح للخلية بالنسبة الجيل

 ملمعا نسبة ارتفاع يشير إذ الكروموسومي المستوى  على اضطرابات أو تشوهات أو مرضية حالات لحدوث مؤشر يكون  إن يحتمل( %040) السيطرة عينة

 على تحفيزها لالخ من وذلك الانقسام على اللمفاوية للخلايا محفز تأثيرات ذالأشعة الكهرومغناطيسية  أن إلى السيطرة بعينة مقارنة الدراسة عينة لدى الانقسام

 . [80]الانقسام معامل زيادة ثَمَ  ومن الأرومي التحول معامل وزيادة النمو

 

 

 

 

 

 
 

 
 

 ( الطور الكروموسومي الاستوائي لأحد أفراد عينة الدراسة1صورة )

 الدراسة لعينات الخلوية الوراثة فحوصات( 3)جدول

 
 

 الجزيئية  –الدراسة الوراثية 

 السيطرة التعرض الفحص ت

 Chromosomal Karyotype  9 9الكروموسومي النمط 1

 Mitotic Index   % 941 149الانقسام معامل 2

 9 91 الاضطرابات الجزيئية والحزم الجديدة  9

 



Cihan University, First International Scientific conference (2014) 

 

 

12 

 

 : RAPDنتائج تفاعلات الـ
( شخص معرض لمجال الطاقة 31الدراسة لتحديد الضرر الوراثي الحاصل في عينة الدراسة  المؤلفة من ) في هذه  RAPDاستخدمت مؤشرات الـ        

حالة اختفاء مختلفة  00ها في ناتج الترحيل الكهربائي للعينات ، وأظهرت الدراسة  حدوث عدم ظهور  على ظهور حزم التضاعف أو الكهرومغناطيسي بالاعتماد

 مة توزعت بالشكل التالي : للحزم في البادئات المستخد

 :  OPQ-01الـبادئ 
، إذ أن اختفاء الحزمة هو دليل حدوث bp( 4000كانت ذات وزن جزيئي ) التي( و 2( حالة اختفاء للحزمة الرئيسية الصورة)00تشير الدراسة الى حدوث )      

 تغيير وراثي او ضرر في عملية إعادة بناء شريط الدنا .

الكهربائي للحمض النووي لأحد أفراد عينة الدراسة باستخدام البادئ( الترحيل 2صورة )  OPQ-01 
 OPA-11البادئ 

 (.0) صورةكما في ال bp(071) حالات غياب للحزمة الرئيسية ذات الوزن الجزيئي ( 4اظهر هذا البادئ )

البادئ( الترحيل الكهربائي للحمض النووي لأحد أفراد عينة الدراسة باستخدام 3صورة )  OPA-11 
 OPV-19البادئ  

لهذا  PCRنتيجة لتفاعل الـ يهاتم الحصول علالتي , و  bp(0271الجزيئي ) حالات اختفاء للحزمة الرئيسية ذات الوزن ( 9تمثلت نواتج هذا البادئ في)       

 (..) صورةكما في العينات الدراسة الأخرى البادئ مع الدنا المجيني لجميع 
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 OPV-19 ( الترحيل الكهربائي للحمض النووي لأحد أفراد عينة الدراسة باستخدام البادئ4صورة )
 

 : OPD-20البادئ 

 (. 7) صورةالbp (600ظهرت عند مستوى ) (حالات اختفاء للحزمة الرئيسية التي 7)اظهر هذا البادئ 

 

 

 

 

 

صورة 
(5 )

الدراسة باستخدام البادئالترحيل الكهربائي للحمض النووي لأحد أفراد عينة   OPD-20 

 
ى الوراثي و إن اختفاء الحزم في عينة الدراسة للأشخاص المتعرضين للمجالات الكهرومغناطيسية قد يعود الى حدوث طفرات على المستوى الجيني في المحت   

مرة  00عينة الدراسة بنسبة  ( ازدياد معدل اختفاء هذه الحزم حيث لوحظ تردد الاختفاء  لدى أفراد7-2( صور).العائد لهؤلاء الأشخاص ، وتبين الدراسة جدول)

حالة اختفاء لتلك الحزم ، وقد يعود السبب في ذلك الى حساسية الخلايا الحية الشديدة  أيمما يدل على حدوث ضرر وراثي في حين لم تظهر عينة السيطرة 

ي الخلايا مسببة حالة من اللااستقرار في حالة الآصرة [ والتي تكون ذات طاقة ضعيفة مما يعجّل انتقال الاليكترونات ف83الكهرومغناطيسية ] لمجال الطاقة

[ في حين تشير دراسات أخرى الى 71،70الهيدروجينية في العضيات الخلوية مؤدية الى حدوث خلل في عملية الترجمة والاستنساخ البروتيني في تلك الخلايا ]

اث كسر مباشر في الأواصر التي تربط القواعد النايتروجينية في شريط الحمض انه وعلى الرغم من الضعف الشديد في هذه الحقول وعدم مقدرتها على إحد
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 micro-thermal processesالنووي إلا أن لها آليات أخرى تساهم وبشكل غير مباشر في إحداث هذه الكسور ، ومن هذه الآليات العمليات الحرارية الدقيقة 

[ هذا من .72،70،70،7بفعل الحقول الكهرومغناطيسية يزيد من تكرار حدوث الطفرات من هذا النوع ] إذ بينت الدراسات أن ارتفاع درجة حرارة وسط النمو

 generation لحرةجانب ، ومن جانب أخر تشير الدراسات الى أن حقول الطاقة الكهرومغناطيسية لها القابلية على حث تكوين أنواع من الجذور الاوكسيجينية ا

of oxygen radicals   [ وان هذه الجذور تعمل على تقريب المسافة بين الأواصر التي 77،70[ وداخل جسم الكائن الحي ]77،78جسم الكائن الحي ]خارج

وأكسدة المحتويات الخلوية الأخرى كاللبيدات التي من شأنها التاصر مع القواعد  base adducts in DNAتربط القواعد النايتروجينية في شريط الحمض النووي 

في الغشاء  NADH[ كما يتكون العامل المؤكسد 73]OHdG-8تروجينية لشريط الحمض النووي ، وان أول الأضرار الناتجة عن ذلك تقع في الموقع الناي

التي تكون على شكل سيلات من العوامل  matrix metalloproteases (MMP)البلازمي الذي يقوم بمساعدة الجذور الاوكسيجينية الحرة بتفعيل مادة 

[ أما الآلية الثالثة لحدوث الضرر فهي حدوث 70،70،01] W/cm2 0.005دقائق فقط من التعرض لحقول مغناطيسية بقوة  7المؤكسدة القوية في الخلية خلال 

على حزم ، إذ أشارت العديد من الدراسات الى أن سبب تباين الحصول  disturbance of DNA-repair processesخلل في عمليات الإصلاح الجيني 

[ حدوث خلل في الجين المسؤول 00الدنا في الترحيل الكهربائي قد يعود الى حصول خلل في عمليات إصلاح الخلل الجيني للحمض النووي إذ بينت دراسة ]

 XRCC1)ملية إصلاح الجينعن إصلاح خلل ابيضاض الدم الحاد لدى الأطفال الساكنين قرب أبراج نقل الطاقة الكهربائية ، وأكدت الدراسة حدوث ضعف في ع

 عن إنتاج الإنزيم المهم في عملية  إصلاح الضرر الجيني لدى هؤلاء الأطفال.   ل( المسؤو 
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