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  الملخص العربي

تحـــافظ الغـــدة الدرقيـــة علـــى مســـتوى الأيـــض الطبيعـــى فـــى الأنســـجة إلـــى الدرجـــة المثلـــي وذلـــك لأداء 

  وظائفها الطبيعية على الوجه الأمثل ووظيفة الغدة الأساسية تخليـق وإفـراز هرمونـات الغـدة الدرقيـة والمسـماة 

نين ) وتلعب الغـدة الدرقيـة دورا هامـا فـى معـدل ( بالثيروكسين ، التراي أيودوثيرونين ) فضلا عن (الكالسيتو 

ــد مــن وجــود نظــام ضــابط ودقيــق يعمــل علــى إمــداد  كميــات منتظمــة مــن  ــم كــان لاب الأيــض الطبيعــى ومــن ث

ـــه كـــل  ـــة بتنبي ـــى . إس . إتـــش ) للغـــدة النخامي هرمونـــات الغـــدة فـــى الظـــروف المختلفـــة . ويقـــوم هرمـــون ( ت

  درقية ( الثيروكسين والتراى أيودو ثيرونين) .دة ال٠خطوات تخليق وإفراز هرمونات الغ

 ٨٠ومــن المعــروف أن هرمونــات الغــدة الدرقيــة تــؤثر علــى أداء الجهــاز الــدوري والقلــب وأن أكثــر مــن 

من هرمون (التراي أيـودوثيرونين) ينـتج مـن هرمـون الثيروكسـين الـذى يفـرز بواسـطة الغـدة الدرقيـة . ولقـد  %%%%

لمعمليــة أن هرمــون (التــراي أيـودوثيرونين ) يلعــب دوراً كبيــراً فــى التــأثير علــى أثبتـت الدراســات الإكلينيكيــة وا

أداء الجهـــاز الـــدوري والقلـــب حيـــث يزيـــد مـــن كفـــاءة عضـــلة القلـــب ، معـــدل النبضـــات والمقاومـــة الطرفيـــة 

لتـى للشرايين  وهرمون (التـراي أيـودوثيرونين) يقـوم بـأداء وظيفتـه عـن طريـق الارتبـاط بمسـتقبلات فـى النـواة ا

تنظم الجينات المسـئولة عـن تكـوين وأداء بروتينـات عضـلة القلـب كمـا أن هنـاك تـأثير مباشـر ، وتـأثير خـارج 

  نطاق النواة وتأثير غير مرتبط بالتحورات الجينية لهرمون التراي أيودوثيرونين. 

ة ، يمكن تقسيم المرضى المصابون بقصور الشريان التـاجى إلـى مرضـى مصـابون بذبحـة صـدرية مسـتقر 

  مرضى مصابون بذبحة صدرية غير مستقرة ومرضى مصابون بإحتشاء حاد بعضلة القلب . 

ولقد أوضحت بعض الدراسات أن هرمونات الغدة الدرقية تتأثر ببعض الأمراض الخطيرة والغير مرتبطـة 

قــانى بالإصـابة بـأمراض الغـدة الدرقيـة مثـل الإحتشـاء الحــاد بعضـلة القلـب ومـرض هبـوط عضـلة القلـب الإحت

  ووجد أنه كلما زادت شدة المرض وحدته كلما زادت التغيرات فى هرمونات الغدة الدرقية .



  

  ٢

  ھدف البحث :

يهــدف هــذا البحــث إلــى دراســة وظــائف الغــدة الدرقيــة فــى مرضــى قصــور الشــريان التــاجي فــى حالاتــه 

ــات الغــدة الدرق ــة المختلفــة والعلاقــة بــين درجــة التغيــر فــى مســتوى هرمون يــة والمصــائر المختلفــة الإكلينيكي

  للمرضى  .

  طريقة إجراء الدراسة وا�شخاص المستھدفين: 

) مريضــاً مصـابون بقصــور بالشــريان التــاجي وتــم اختيــارهم مــن ٤٠تـم إجــراء هــذا البحــث علــى  أربعــين (
زة المرضى المترددين على العيادة  الخارجية والقسم الداخلى لقسـم الأمـراض الباطنيـة ووحـدة الرعايـة المركـ

)  أشـــخاص أصـــحاء متطـــوعين  ١٠بمستشـــفيات بنهـــا الجامعيـــة (مجموعـــة الدراســـة) ، وتـــم اختيـــار عشـــرة (
  كمجموعة ضابطة مكافئين لمجموعة الدراسة من حيث السن والجنس . 

  

  -وتم اختيار المرضى المصابون بقصور الشريان التاجي  على النحو التالى :

  ) مرضى مصابين بذبحة صدرية مستقره . ١٠اشتملت على عشرة ( :المجمــوعة ا�ولى 
  ) مريضاً مصاباً بذبحة صدرية غير مستقره .١٥اشتملت على خمسة عشرة (  المجموعة الثانية :
  ) مريضاً مصاباً  بإحتشاء حاد بعضلة القلب. ١٥اشتملت على خمسة عشر ( المجموعة الثالثة :

ب قـــد حــدثت لخمســة مرضــى مـــنهم وقــد وجــد أن المرضــى المصــابون بإحتشـــاء حــاد بعضــلة القلــ
ــرة مثــل ( هبــوط حــاد بالقلــب ، عــدم انتظــام شــديد بضــربات القلــب ، هبــوط حــاد بالــدورة  مضــاعفات خطي
الدمويــة نتيجــة إحتشــاء عضــلة القلــب ... الــخ) وقــد تــم مقــارنتهم ببــاقى المرضــى المصــابون بإحتشــاء حــاد 

  بعضلة القلب بدون حدوث هذه المضاعفات .
  -ى لكل من المرضى وا�صحاء :وتم إجراء ا'ت 

  التاريخ المرضى والفحص الإكلينيكي الكامل . -
  إجراء الأبحاث الآتية:     

 رسم قلب عادى .  -
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 إجراء أشعة بالموجات فوق الصوتية على القلب.  -

 قياس أنزيمات القلب  . -

  قياس نسبة الدهون بالدم . -
 لى والحر ) و الـ تى . إس . إتش. قياس مستوى التراى  أيودو  ثيرونين والثيروكسين (الك -

  ا�شخاص المستبعدون : 

الأشــخاص المصــابون بــأمراض قــد تــؤثر علــى وظيفــة الغــدة الدرقيــة مثــل أمــراض الكبــد المزمنــة ، أمــراض  -

  الكلى المزمنة وأمراض سوء التغذية .
ـــودارون الأشـــخاص الـــذين يتعـــاطون بعـــض العقـــاقير الطبيـــة مثـــل الجلوكوكورتيكويـــد ، الإســـتروجين ،  - أمي

 والعقاقير التى تؤثر على وظيفة الغدة الدرقية ... الخ .

الأشــخاص الــذين لــديهم تــاريخ مرضــى ســابق أو فحوصــات أو يتعــاطون عــلاج لــه علاقــة بــأمراض الغــدة  -
 الدرقية . 

الأشــخاص الــذين أجريــت لهـــم جراحــات فــى القلـــب مثــل جراحــات القلـــب المفتــوح أو إجــراء قســـطرة  -
 عامة ... الخ ) .بالقلب أو تركيب د

 المرضى المصابون بإرتفاع ضغط الدم أو مرضى السكر .  -

  وقد تم الحصول على النتائج ا'تية : 

وجد أن معدل هرمونات التراى أيـودوثيرونين (الكلـى والحـر) ، الثيروكسـين ( الكلـى والحـر) وهرمـون الــ  -

رة بالمقارنـة بالأشـخاص الطبيعيـين  تى . إس . إتش  لم يتغير فى المرضى المصابون بذبحة صدرية مسـتق

كمـــا وجـــد أن معـــدل أنزيمـــات القلـــب ومســـتوى الـــدهون بالـــدم لـــم يتغيـــر فـــى هـــؤلاء المرضـــى بالمقارنـــة 

 بالأشخاص الطبيعيين .

المرضى المصابون بذبحة صدرية غير مستقرة كانت لـديهم معـدلات منخفضـة مـن هرمـون التـراى أيـودو  -

نــة بالأشــخاص المصــابون بذبحــة صــدرية مســتقرة والأشــخاص الطبيعيــين   ثيــرونين  الكلــى بالبلازمــا بالمقار 

كمــا وجــد أن معــدل هرمومــات الثيروكســين الكلــى والحــر والتــراى أيــودو ثيــرونين الحــر و الـــ تــى . إس . 

إتــش لــم يتغيــر فــى هــؤلاء المرضــى بالمقارنــة بالأشــخاص المصــابون بذبحــة صــدرية مســتقرة والأشــخاص 

  الطبيعيين .
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مصابون بإحتشاء حاد بعضلة القلب كانت لديهم معدلات منخفضة من هرمون التـراى أيـودو المرضى ال -

ثيــرونين الكلــى بالبلازمــا بالمقارنــة بالأشــخاص المصــابون بذبحــة صــدرية مســتقرة والأشــخاص الطبيعيــين  

. كمــا وجــد أن معــدل هرمومــات الثيروكســين الكلــى والحــر والتــراى أيــودو ثيــرونين الحــر و الـــ تــى . إس 

 إتش لم يتغير فى هؤلاء المرضى بالمقارنة بباقى المجموعات .

وجــد أنــه فــى المرضــى المصــابون بإحتشــاء بعضــلة القلــب والــذين حــدثت لهــم مضــاعفات خطيــرة كانــت  -

معــدلات قياســات هرمونــات التــراى أيــودو ثيــرونين الكلــى والثيروكســين الكلــى والـــ تــى . إس . إتــش أقــل 

ن بإحتشـــاء بعضـــلة القلـــب ولـــم تحـــدث لهـــم مضـــاعفات خطيـــرة أثنـــاء إحصـــائيا مـــن المرضـــى المصـــابو 

 تواجدهم فى الرعاية المركزة .

وجــد أن مســتوى قياســات الكولســتيرول الكلــى بالــدم والكولســتيرول مــنخفض الكثافــة بالــدم والــدهون  -

ى الثلاثيـــة بالـــدم أعلـــى إحصـــائياً فـــى المرضـــى المصـــابون بذبحـــة صـــدرية غيـــر مســـتقرة بالمقارنـــة بالمرضـــ

 المصابون بذبحة صدرية مستقرة والأشخاص الطبيعيين .

وجــد أن مســتوى قياســات الكولســتيرول الكلــى بالــدم والكولســتيرول مــنخفض الكثافــة بالــدم والــدهون  -

الثلاثيــة بالــدم أعلــى فــى مرضــى إحتشــاء عضــلة القلــب مــن بــاقى المجموعــات ومثيلاتهــا فــى الأشــخاص 

  الطبيعيين. 
حـــاد بعضـــلة القلـــب كانـــت لـــديهم معـــدلات مرتفعـــة مـــن إنزيمـــات القلـــب  المرضـــى المصـــابون بإحتشـــاء -

 بالمقارنة بباقى المجموعات. 

  ونستنتج من ھذا البحث أن  :

قد توجد تغيرات فى هرمونات الغدة الدرقية والـ تى . إس . إتش فى مرضى قصـور الشـريان التـاجى  -

  فى حالاته المختلفة . 

لغــدة الدرقيــة يتناســب مــع شــدة المضــاعفات فــى مرضــى إن وجــود تغيــرات فــى مســتوى هرمونــات ا -

 الإحتشاء الحاد لعضلة القلب .

ونحــن ننصــح فــى حالــة دراســـة هرمونــات  الغــدة  الدرقيــة فـــى حــالات المرضــى المصــابون بقصـــور  -

بالشــريان التــاجى بقيــاس النســبة الكليــة لهرمونــات التــراى أيــودو ثيــرونين والثيروكســين وكــذلك قيــاس 

 إس . إتش  الخاص بالغدة النخامية . هرمون الـ تى .

  


