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 الملخص  

تهدف هذه الدراسة لفهم العلاقة بين عمر الأم وبعض العوامل المسببة للإجهاض المتكرر وذلك لما لاحظناه من تزايد الحالات المترددة  
على المراكز الصحية في المدينة، واللاتي يعانين من تكرر الإجهاض ولما له من أضرار صحية ونفسية للأم عند فقدان جنينها، لذلك  

  2025حالة تمت متابعتهم خلال النصف الأخير من سنة    148ه الدراسة، وذلك من خلال جمع وتحليل بيانات  دعت الحاجة لهذ 
% وأنه توجد علاقة طردية ضعيفة بين  50سنة بنسبة    30ولقد أظهرت النتائج أن أكبر فئة عرضة للإجهاض المتكرر هي بعد عمر  

% يليه عامل تخثر الدم بنسبة 43.9ب هو الأكثر شيوعا بين الحالات بنسبة عمر الأم وعمر الجنين المجهض. كما أن عدم معرفة السب
بينما شكل عامل توقف نبض الجنين  33.1 النتائج أن غالبية حالات  %23  الكلية لمجموع الحالات. كما أظهرت  النسبة  % من 

الإجهاض المتكرر وصلة القرابة بين الزوجين، %، وأنه لا توجد علاقة معنوية بين  69.6الإجهاض لم يكن بين الزوجين صلة قرابة بنسبة  
 لذلك يجب على الزوجين البدء في التحاليل قبل وبعد الحمل من أجل التشخيص المبكر وبالتالي يمنح الأمل لإتمام الحمل بنجاح.      

  صلة القرابة. ,توقف النبض ,تخثر الدم ,غير معروف السبب ,عمر الأم ,العوامل ,الاجهاض المتكررالكلمات المفتاحية. 
 
Abstract 

This study aims to elucidate the relationship between maternal age and selected etiopathogenic factors associated with recurrent 

pregnancy loss (RPL), in light of the increasing number of cases presenting to healthcare centers within the city. Affected women 

experience repeated pregnancy loss, a condition associated with significant maternal physical morbidity and psychological distress 

following fetal loss. Accordingly, there is a need for this study. 

This was accomplished through the systematic collection and analysis of data from 148 patients diagnosed with recurrent pregnancy 

loss, who were followed during the second half of 2025. The findings demonstrated that women aged >30 years represented the most 

affected group, accounting for 50% of cases. A weak positive correlation was identified between maternal age and gestational age at 

the time of pregnancy loss. Regarding etiology, idiopathic (unexplained) recurrent pregnancy loss was the most prevalent category 

(43.9%), followed by thrombophilia-related disorders (33.1%), while fetal demise secondary to cessation of cardiac activity accounted 

for 23% of cases. Furthermore, the majority of cases occurred among non-consanguineous couples (69.6%), with no statistically 

significant association observed between consanguinity and recurrent pregnancy loss. Therefore, couples should undergo laboratory 

investigations before and during pregnancy to facilitate early diagnosis, thereby improving the likelihood of a successful pregnancy 

outcome. 

Keywords. Recurrent Pregnancy Loss (RPL), Maternal Age, Idiopathic Etiology, Thrombophilia, Fetal Demise, Consanguinity. 

 
 المقدمة  

هو أحد الحوادث الصعبة والمؤلمة التي يمر بها العديد من الأزواج حول العالم كما أنه    Spontaneous miscarriageإن إجهاض الجنين اللاإرادي  
 [.  1يؤثر سلبا على صحة الأم وعلى السلامة النفسية لدى الأزواج خصوصا عند تكراره ]

  ( المتكرر  الإجهاض  التناسلي    Recurrent Pregnancy Loss (RPLويعُرف  للطب  الأمريكية  الجمعية  لتعريف   Americanوفقا 
Society of Reproductive Medical (ASRM  على أنه وقوع اجهاضين متتاليين أو أكثر من الإجهاض اللاإرادي قبل الأسبوع )
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العشرين من الحمل، للّك عند تكرار حدوث الإجهاض يجب على الزوجين الخضوع لفحوصات طبية شاملة لتحديد سبب الإجهاض ومنع تكراره  
[2،3 .] 

ضطرابات حيث يوجد العديد من العوامل المسببة له مثل العمر المرتبط بانخفاض جودة البويضة مما يؤدي لتشوهات وراثية، كما أن تشوهات الرحم والا
 [.4الهرمونية وأمراض المناعة الذاتية من العوامل المسببة لفقدان الحمل ]

ايضا من مسببات مشاكل عند الزوج، حيث أثبتت التحاليل أن جودة السائل المنوي هي أحد اسباب الاجهاض لان له دور حاسم في تطور الجنين  
[. ايضا له دورا مهما في تشكل المشيمة فهي مهمة في توفير الأكسجين والغذاء للجنين وبالتالي صحة الحيوانات المنوية تعني صحة 5بشكل صحيح ] 

 [.  7،6الحمل ]
اتية التي  كما أن عوامل التجلط الوراثية تعتبر من أكثر مسببات الإجهاض مع الاختلالات الهرمونية، أيضا من مسببات الاجهاض المتكرر المناعة الذ  

ساء ذوات  [. كذلك السمنة لها أثر كبير في حدوث الاجهاض في بداية الحمل مقارنة مع الن9،8تؤثر على عمل المشيمة وتقلل نسبة تثبيت الحمل ]
 [. 10أوزان طبيعية ] 

 [.  4،11وقد يكون سبب الاجهاض المتكرر غير معروف مما يعني أنه لا يمكن منع الخسائر في كثير من الحالات ]
أكثر مسببات  وبما أن الإجهاض يؤثر على الحالة النفسية للمرأة التي تعرضت له في الشعور بخيبة الأمل والقلق على قدرتها في تحقيق الأمومة يعد من  

 [.12الإجهاض التلقائي ]
  الهدف من الدراسة 

ل لهذه المشكلة تهدف هذه الدراسة لفهم العلاقة بين عمر الأم والإجهاض المتكرر لمعرفة السبب الكامن وراء فقدان الحمل وبالتالي معالجتها وإيجاد حلو 
 المرهقة للأم. 

 عينة الدراسة 
الزنتان العام ومصحة    مستشفىحالة من النساء اللواتي تعرضن للإجهاض التلقائي في ثلاث مراكز صحية في مدينة الزنتان )  148شملت الدراسة على  

 .2025المزن والمركز الطبي( وذلك في المنتصف الأخير من سنة 
 جمع البيانات 

منه النتائج،   واستخلصتحالة إجهاض متكرر وهو العدد الذي تمت دراسته    148حالة وكانت من بينهم    186حيث كان عدد حالات الإجهاض  
صلة    -العمر  -وذلك من خلال استبيان صمم خصيصا بهدف جمع المعلومات المتعلقة بالعوامل المرتبطة بالإجهاض المتكرر وقد شملت على: رمز الحالة 

النبض، بدون سبب(   نتائج التحاليل لبعض العوامل المسببة للإجهاض )اضطرابات التخثر، توقف  -عمر الجنين  -عدد مرات الاجهاض  -قرابة الزوجين
 العلاجات المستخدمة. -
 ولقد تمت تعبئة البيانات بشكل مباشر مع الحالات أثناء زيارات المتابعة مع طبيبات النساء والولادة.    

 التحليل الإحصائي
حالة إجهاض متكرر باستخدام مجموعة من الأساليب الإحصائية والتحليلية )الإحصاء الوصفي، اختبار مربع كاي، تحليل التباين    148تم تحليل بيانات  
ANOVA) .للوصول إلى استنتاجات مدعومة بالبيانات 
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 النتائج والمناقشة 
   بالإجهاضعامل العمر وعلاقته   -أولا: 

- 20سنة هي الأكثر عرضة للإجهاض المتكرر من ضمن العينة المدروسة،  تليها الفئة العمرية    39- 30( أن الفئة العمرية  1بينت النتائج في الجدول )
في الملحق    1% )انظر الجدول  10.8كانت أقل نسبة     49-40% على التوالي بينما الفئة العمرية  39.2% و  50سنة حيث كانت النسب    29

[ حيث 14]  RCOG[ و  13]    NYU Langone Health(، وتتوافق  النتائج التي تحصلنا عليها مع نتائج دراسات عالمية من قبل   
% في الفئات 93سنة إلى    40% بعد  51سنة وإلى    35%بعد  25خلصت إلى أن الإجهاض المتكرر يزداد كلما تقدمت المرأة بالعمر حيث تصل إلى  

لديهم خطر أعلى لمضاعفات الإجهاض   35حيث وجدوا أن النساء فوق سن    2013نتائج دراسة أجريت في بنغازي سنة    العمرية الأكبر. كما تتفق مع
[. أيضا تشير نتائج دراسة في السعودية بما يتوافق مع نتائجنا إلى أن معدلات  15وأنه كلما زادت مرات الحمل غير الناجح زاد احتمال تكرار الإجهاض ]

. التي أظهرت أن تكرار الإجهاض  Magnus, et al[. كما تتوافق نتائجنا مع نتائج  16سنة ]  35دادت في الحالات اللواتي فوق  الإجهاض المتكرر از 
% لدى النساء 53بينما ترتفع بسرعة بعد سن الثلاثين ليصل الى    29و  25يكون في أدنى مستوياته لدى النساء اللواتي تتراوح اعمارهن بين سن  

عام وأن خطر الإجهاض يزداد كلما تقدمت الأم بالعمر وذلك بسبب ازدياد المضاعفات السلبية التي قد تكون السبب الكامن    45ارهن  اللواتي تبلغ أعم
[. ولقد تبين أنه كلما تقدمت المرأة في العمر تزيد مشاكل الكروموسومات في البويضات مع الاضطرابات  17للإجهاض بالاشتراك مع عوامل أخرى ] 

حيث يوضح    ( في الملحق1[. وقد وضعت النتائج في المخطط البياني الموضح في الشكل )18،15والمناعية التي تسبب تكرار الاجهاض ]  الهرمونية
 توزيع الحالات حسب الفئة العمرية والنسبة المئوية لتكرار الإجهاض.

(، أنه عند تحليل العلاقة بين عمر الأم وعمر الجنين في العينة المدروسة يوجد ارتباط طردي بينهما ولكن هذا الارتباط  2ويتضح من خلال الجدول )  
ني مختلف عن ( وبتالي لا يمكن الاستنتاج أن الأمهات الأكبر سنا يفقدن حملهن في عمر جني0.05غير دال إحصائيا لأن قيمة الاحتمالية أكبر من )

 . الملحق( في  2الأمهات الأصغر سنا، )انظر الجدول 
 

 ثانيا: تحليل العوامل المرتبطة بالإجهاض  
A- غير معروفة السبب   حالات الاجهاض نأ(  في الملحق  3النتائج في )الجدول    أظهرتIdiopathic    وهي 43.9كانت نسبتها %

NYU Langone Health  [14 ]الصحة العالمية    منظماتأكبر نسبة بين العوامل المدروسة حيث توافقت نتائجنا مع نتائج  
% يعانين من الإجهاض المتكرر يكون السبب غير مبرر مما يعني أنه لا 50[ التي توصلت إلى أن نصف الحالات  13]  RCOGو

الزوجين بإجراء فحوص طبية شاملة لتحديد السبب ومنع تكراره، وقد خلصت نتائج دراسات من قبل   أوصوايمكن تحديد السبب لذلك  
ELzouki,et al  [19 على عينة من النساء يعانين من ]30المبكر وأن الحالات بدون سبب واضح شكلت نسبة من  الإجهاض -

% بما يتوافق مع النسب التي تحصلنا عليها، وقد يكون السبب راجع لنقص الفحوصات المتقدمة أو عوامل جينية غير مكتشفة. أيضا 40
إليه   أشار  ما  لمعاناتها من   نسبةهناك    بأنMagnus, et al.2019   [16  ]تتوافق مع  يعرف سبب واضح  لم  الحالات  كبيرة من 

المتكرر وقد تكون ناتجة عن مضاعفات الاجهاضات المتتالية وقد تكون عوامل أخرى مشتركة. فالأسباب الغير معلومة تعد   الإجهاض
تشمل                                           علاجية  خطة  وضع  يجب  لذلك  الحالات،  بالتشخيص  يتعلق  فيما  الأدلة  لنقص  للأطباء          تحديا 

 [. 11لحد من العوامل المؤدية لتكرار الإجهاض وتقديم الدعم النفسي لهن لما له من أثر إيجابي في العلاج ]جميع الفحوصات ل
 

B-بسبب اضطرابات التخثر   حالات الإجهاض المتكرر( أن نسبة  3نتائج الجدول )   بينتThrombophilia    من  33.1كانت %
حيث تسبب الجلطات الدموية تكرار الإجهاض لأنها تلحق الضرر بالمشيمة وبالتالي تقلل من    ،الملحق(  في    3العينة المدروسة )انظر الجدول  
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[. وهذه النتيجة تتفق مع نتائج دراسة أجريت في مدينة بنغازي على عينة من النساء 20تدفق العناصر المغذية والاكسجين من الام للجنين ]
%  أما بقية الحالات توزعت 30-20من أجل تحديد عوامل الخطر المرتبطة بالإجهاض المتكرر ووجدوا أن اضطرابات التخثر كانت نسبتها من  

[.كذلك تتفق نتائجنا مع نتائج أجريت من قبل 19معروفة السبب وتداخل الأمراض المزمنة مع العوامل الهرمونية و تشوهات الرحم ]  بين غير
AL-Saeed     وآخرون على عينة من النساء السعوديات يعانين من تكرر الإجهاض وجدوا أن هناك زيادة واضحة في متلازمة الفوسفولبيد

[. كما تتوافق مع نتائج أجريت في مصر والخليج حيث خلصوا إلى أن أكثر 17بين اضطرابات التخثر والاجهاض المتكرر]وأن هناك علاقة قوية  
( وهي الأكثر وضوحا من حيث الارتباط، بالإضافة إلى أن هناك نسبة من حالات APSأسباب الإجهاض بسبب متلازمة الأجسام المضادة )

 [.  22،21الإجهاض ناتجة عن عدة أسباب متداخلة ]
 

C -    حالات الإجهاض المتكرر بسبب توقف النبض  أن نسبة    في الملحق(  3بينت نتائج )الجدولIntrauterine fetal demise 
(IUFD)  وهي أقل نسبة من بين العوامل المؤدية للإجهاض في العينة المدروسة، ولقد أوضحت الدراسات الحديثة أن الإجهاض بسبب  23  كانت %

نبض  توقف النبض يحدث غالبا بسبب خلل جيني أو فشل في انغراس الجنين أو في تطور المشيمة وبالتالي ضعف في التروية الدموية مما يسبب توقف  
والتي خلصت الى أن    Kupfermine,2003[. ولقد توافقت نتائجنا مع نتائج دراسة من قبل  24،23كر في استمرار الحمل ]الجنين وفشل مب 

[. كما أشارت الإرشادات الطبية السريرية الصادرة عن  25امرأة حامل ]  180% من عينة  25نسبة الاجهاض بسبب توقف نبض الجنين بلغت  
RCOG    أن أهم أسباب الإجهاض المتكرر موت الجنين الناتج عن خلل في عدد الكروموسومات متلازمة الأجسام المضادة    2011سنةAPS ))

  يسبب توقف نمو الجنين وعدم وجود نبض وبالتالي إجهاض مبكر، أيضا نقص هرمون البروجستيرون في بعض الحالات يسبب توقف نبض الجنين وموته 
( ملخص النتائج التي تحصلنا عليها: حيث يوضح توزيع الحالات حسب العامل المسبب للإجهاض والنسبة المئوية لكل عامل  2[. وفي الشكل )13]
 في الملحق(.   2انظر الشكل )

( في الملحق، أنه لا توجد علاقة ذات دلالة إحصائية بين الفئة العمرية الام والعامل المسبب للإجهاض، لأن قيمة الاحتمالية أكبر 4كما يبين الجدول )
في فئة عمرية   (، حيث تتوزع العوامل المدروسة بشكل متجانس عبر جميع الفئات العمرية ولا يميل أي عامل للظهور0.05بكثير من مستوى الدلالة )

 معينة أكثر من غيرها.
 

 ثالثا: عامل صلة القرابة بين الزوجين 
%( ، بينما تمثل حالات   69.6( أن غالبية حالات الإجهاض المتكرر في العينة المدروسة لا توجد بينها صلة قرابة بنسبة )5تبين النتائج في الجدول ) 

القرابة بين  %(، مما يدل على عدم وجود علاقة مباشرة بين تكرر الإجهاض وصلة  30.4تكرار الإجهاض بين زواج الأقارب حوالي ثلث العينة بنسبة ) 
في الملحق(، وجاءت نتائجها متوافقة مع نتائج مراجعة عالمية شملت بيانات الشرق الأوسط وجنوب آسيا وأوروبا    5الزوجين كما هو مبين في )الجدول  

جينية تسبب موت الجنين وأفريقيا ، أن زواج الأقارب ليس عامل خطر مستقل للإجهاض المتكرر وأن تأثير صلة القرابة بين الأزواج ناتج عن أمراض  
 [. 27،26وليس القرابة في حد ذاتها ]

متوافقة مع نتائجنا حيث خلصت إلى    2009. سنة  Tadmouri, et alكذلك جاءت نتائج دراسة شملت الشرق الأوسط وشمال أفريقيا من قبل  
[. بينما لم تتفق نتائجنا  28أن تأثير صلة القرابة على تكرار الإجهاض غير مباشر بل مرتبط بوجود أمراض جينية مميتة في الجنين وليس بالقرابة نفسها ]

ن الإجهاض المتكرر، حيث وجدوا علاقة ذات دلالة إحصائية بين على عينة من النساء اللاتي يعانين م   2010مع نتائج دراسة أجريت في إيران سنة  
 الملحق(   في  3[. ولقد تم تلخيص النتائج في )الشكل  29زواج الأقارب وارتفاع معدله بسبب الحالات المرتبطة بخلل وراثي أو اضطرابات تخثر الدم ]

تم تحليل العلاقة بين تكرر الإجهاض بين الفئات العمرية وصلة القرابة،    المئوية، كماتوضيح توزيع الحالات حسب صلة القرابة بين الزوجين بالنسب  
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( مرتفعة جداً، مما يدل على عدم  P-value = 0.99في الملحق(، الذي أظهر أن القيمة الاحتمالية )  6بواسطة اختبار مربع كاي )انظر الجدول  
 وجود علاقة ذات دلالة إحصائية بين تكرر الإجهاض وصلة القرابة. 

 
 الخاتمة 

يؤثر سلبا على صحة الأم ويسبب ضغطا نفسيا على الزوجين، لذلك أجريت هذه الدراسة لتسلط الضوء على هذه المشكلة    RPLالإجهاض المتكرر  
 التي يعاني منها بعض النساء وللحصول على نتائج يمكن البناء عليها في أبحاث لاحقة، ويمكن تفسير هذه النتائج كالاتي:

عرفة السبب  لقد وجدنا  أن أكبر نسبة من الحالات اللاتي يعانين من الإجهاض المتكرر في هذه العينة المدروسة كانت بعد عمر الثلاثين كما أن عدم م
وبالتالي يسبب  عند الكثير منهن يدل على نقص التحاليل المتقدمة في الفحص الجيني للزوجين، ولكن عامل تخثر الدم يؤثر على نمو المشيمة والجنين  

هذه  توقف النبض وموت الجنين مبكرا، وأن صلة القرابة ليست عامل مباشر لتكرار الإجهاض، لدى نوصي بإجراء المزيد من الدراسات المحلية حول  
يل المخاطر لإتمام المشكلة لدى النساء في عموم ليبيا للحصول على نتائج يمكن تعميمها وإيجاد الحلول لها من خلال وضع خطة علاج مناسبة لتقل

 الحمل وإنجاب مولودا حيا في الحمل المستقبلي. 
 

 الشكر والتقدير 
ا من  كل الشكر والتقدير للأستاذ الشتيوي امسيلخ عضو هيئة تدريس قسم الإحصاء كلية العلوم جامعة الزنتان الذي حلل نتائج هذا البحث احصائي

من إرشاد   باب الدعم العلمي، كذلك كل الشكر والتقدير للدكتور علي بن صيرة عضو هيئة تدريس قسم الجيولوجيا كلية العلوم جامعة الزنتان لما قدمه
 علمي.
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 الملحق
 1الجدول 

 توزيع الحالات حسب الفئة العمرية 

 الفئة العمرية )سنة(
عدد الحالات  

 )التكرار( 
 النسبة المئوية )%( المتوسط الحسابي و المعياري 

20 – 29 58 25.5 ± 2.8 39.2% 
30 – 39 74 34.1 ± 2.9 50.0% 
40 – 49 16 42.7 ± 2.4 10.8% 

 %100.0  148 الإجمالي
 ملاحظة: يبين هذا الجدول النسب المئوية لتكرار الإجهاض حسب العمر

 2لجدول ا
 تحليل العلاقة بين عمر الأم وعمر الجنين  
 

 ( P-valueالقيمة الاحتمالية) قيمة معامل ارتباط بيرسون  المتغيرات 
 0.07 0.15 عمر الأم وعمر الجنين

 ( 0.05ملاحظة: يتضح من خلال هذا الجدول أنه لا توجد علاقة بين عمر الجنين المجهض وعمر الأم لأن قيمة الاحتمالية أكبر من )
 

 3الجدول 
 توزيع الحالات حسب العامل المسبب للإجهاض  
 

 النسبة المئوية )%( عدد الحالات )التكرار(  العامل المسبب 
 %43.9 65 غير معروف السبب
 %33.1 49 اضطرابات التخثر 

 %23.0 34 توقف النبض 
 %100.0 148 الإجمالي

 ملاحظة: يبين هذا الجدول النسب المئوية للعوامل المرتبطة بالإجهاض
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  4الجدول 
 تحليل العلاقة بين الفئة العمرية والعامل المسبب للإجهاض

 المتغيرات 
قيمة الاختبار )مربع  

 كاي(
-Pالقيمة الاحتمالية)

value) 
الفئة العمرية والعامل 

 0.99 0.15 المسبب 

 
 ملاحظة: تتوزع العوامل المدروسة بشكل متجانس عبر جميع الفئات العمرية ولا يميل أي عامل للظهور في 

 فئة عمرية معينة أكثر من غيرها بدلالة قيمة الاحتمالية
 

 5الجدول 
 توزيع الحالات حسب صلة القرابة بين الزوجين 

 
 النسبة المئوية )%( عدد الحالات )التكرار(  صلة القرابة 

 %30.4 45 توجد صلة قرابة 
 %69.6 103 لا توجد صلة قرابة

 %100.0 148 الإجمالي
 ملاحظة: يبين هذا الجدول أن اعلى نسبة لتكرار الإجهاض كانت عند الأزواج لا توجد بينهم صلة قرابة

 
    6الجدول 

 تحليل العلاقة بين تكرر الإجهاض بين الفئات العمرية وصلة القرابة 
 (P-valueالقيمة الاحتمالية) قيمة الاختبار )مربع كاي(  المتغيرات 

تكرر الإجهاض بين الفئات العمرية 
 0.99 0.02 وصلة القرابة 

 
 ( مرتفعة جداً، مما يدل على عدم وجود علاقة ذات دلالة إحصائية بين تكرر الإجهاض P-value  =0.99ملاحظة: قيمة الاحتمالية )

 وصلة القرابة.  
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 :1الشكل 
 

 
 

 ، يوضح توزيع الحالات حسب الفئة العمرية والنسبة المئوية لتكرار الإجهاض1الشكل 
  :2الشكل 

 

 
 

 ، يوضح توزيع الحالات حسب النسبة المئوية للعامل المسبب للإجهاض2الشكل 
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 :3الشكل 

 
 المئوية لتوزيع الحالات حسب صلة القرابة بين الزوجين  يوضح النسبة، 3شكل    
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