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Abstract of the study 

Introduction: Smoking causes alterations in calcium and electrolytes metabolism. 

Electrolytes disturbance may lead to life threatening metabolic abnormalities such as 

coronary heart disease and osteoporosis. A descriptive cross sectional study aims to 

evaluate serum and saliva calcium, phosphate and magnesium in tobacco consumers and 

non tobacco consumers in Khartoum state. 

Materials and Methods: 76 males tobacco consumers and 30 non-consumer males as 

control group were included. Serum and salivary (calcium, phosphate and magnesium) 

level were estimated by spectrophotometeric method, data analyzed using ANOVA test 

and Pearson correlation in SPSS computer program. 

Results: The results showed high percentage of tobacco consumption among the 

youngest. Serum calcium level is decreased significantly in tobacco consumers versus 

control group (P-value 0.000), also saliva calcium significantly increased in tobacco 

consumers versus control group (P-value 0.000). The results of serum and salivary 

(phosphate and magnesium) showed insignificant variation in tobacco consumers when 

compared with the control group. Person's regression showed no correlation between 

(calcium, phosphate and magnesium) level with (age and duration of tobacco 

consumption).   

Conclusion: In conclusion, salivary calcium increases with decreasing serum calcium in 

tobacco consumers, which lead to periodontal diseases and osteoporosis.        
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 ص الدراسةلخستم

  الحیاة و تھدید إلىقد یؤدي اضطراب الشوارد . یھوالشوارد الأیض التدخین یسبب تغییرات في الكالسیوم: مقدمة

دراسة مقطعیة وصفیة تھدف إلى تقییم ھذه ال. شذوذ التمثیل الغذائي مثل مرض القلب التاجي ومرض ھشاشة العظام

  .خرطومالتبغ في ولایة ال غیر مستھلكيالتبغ و مستھلكيلكالسیوم والفوسفات والمغنیسیوم في لالمصل واللعاب 

تم شملھم ،ضابطھ كمجموعة  ین من الذكور غیر المستھلك 30التبغ و  مستھلكي من الذكورمن  76 :طرقالمواد وال

الكالسیوم والفوسفات (تم قیاس مستوایات . 2014یونیو الى  رشھر فبرای من  الفترة خلال الدراسةفي ھذه 

، تحلیل البیانات باستخدام  المعتمدة على الطیف الضوئي طریقةالبواسطة في مصل  الدم واللعاب )  والمغنیسیوم

  .SPSS .وارتباط بیرسون في برنامج كمبیوتر ANOVA اختبار

وانخفض مستوى الكالسیوم في الدم بشكل . الشباب وسطأظھرت النتائج نسبة عالیة من استھلاك التبغ : النتائج

في اللعاب ارتفع بشكل  كالسیومال أیضا، )P 0.000قیمةب ( ةالضابطالتبغ مقابل المجموعة  مستھلكيملحوظ في 

أظھرت ) الفوسفات والمغنیسیوم(لكن نتائج المصل واللعاب . التبغ مقابل المجموعة الضابطة مستھلكيفي  ملحوظ

علاقة بین  عدم وجود إلى ارتباط بیرسون  أظھرو. التبغ بالمقارنة مع مجموعة المراقبة مستھلكيتباین ضئیل في 

  .العمر ومدة استھلاك التبغ مع مستوى) السیوم والفوسفات والمغنیسیومالك(

ؤدي إلى أمراض ی مماالتبغ،  لعاب مستھلكي ھ فيتنخفض مستوى الكالسیوم في مصل الدم بزیادا، اختامو: ةالختام

 .اللثة وھشاشة العظام
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