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 في مصل دم المرضى المصابين بفرط نشاط الغدة الدرقية بايوكيميائيةالمتغيرات البعض دراسة 
 شيرين فاروق شاكر

 ، تكريت ، العراق جامعة تكريت،  كلية العلوم،  الكيمياءقسم 

 
 الملخص
الغدة الدرقية جهاا  أساسالإ لإاتاار ورموااات و الغدة الدرقية. مرض أمراض الغدة الدرقية مشكلة شائعة يمكن أن تسبب أعراض تحت الإفراط أو تعتبر 

تهامم ومان أعراهاها الغدة الدرقية، التالإ تحاافع علال التم ااغ الغافائلإ فالإ الجسام. تةاا الغادة الدرقياة فالإ الجا ء اقمااملإ مان الرقداة تحات ت احاة  دم. 
شااملت وااف   م ااغ وااعودة البلااا وعاادم الراحااة فاالإ الجاا ء اقماااملإ ماان الرقدااة .) الغاادة يااادة فاالإ حجاام  ماااالغاادة الدرقيااة فاالإ الرقدااة، والتاالإ تاارتد  مداشاارة 

 .)كمجموعاة سايةرة  اقواحاء اقشاما عاااة دم مان  30الغادة الدرقياة م مةارااة ماا  فارطمواابان دمارض  أشاما عااة دم من  30الدراسة علل 
للمجموعاة   T4 ال ااروكساانوورماون   T3 لا الإ اااودو  ااارواان فالإ تركاا  ورماون    P< 0.001وقاد اههارت الاتاائج وجاود ارت ااو معااو  عااللإ  

وعادم وجاود فروقاات معاوياة بتراكاا  كاغ مان  TSHالمح   للغدة الدرقية و اام اض معاو  فلإ تركا  ورمون ,المرهية مةاراة ما مجموعة السيةرة 
 .  الالبومان وااواات الووداوم والبوتاساوم والكلورااد

  المقدمة 

الدرقيااة ماان الامااراض المهمااة والشااائعة فاالإ العااالم تعاد اهااةرادات الغاادة 
لكواها تؤ ر فلإ ملاياا وااساجة الجسام جميعهاا تةريداا مسابدة تغاارات فالإ 
ال عالياااااات الحاوياااااة .اف تلعاااااب دورأ مهماااااا فااااالإ المحافهاااااة علااااال معاااااد  
الايض دالجسم م والتا ار فلإ الجهاا  العوابلإ المركا   والغادة الامامياة 

وعلاال الجهااا  المعااو  والمعااد  والتااا ار  ا سمالاماميااة والتااا ار فاالإ التاا
 فاااااالإ وهااااااائى العهاااااالات وعلاااااال الوهي ااااااة الجاسااااااية والغاااااادد الواااااام م

[ م ااغ تا اروااا 1] وبروتااااات الدلا مااا فهاالا عاان اليااات الايااض الممتل ااة
فاالإ واارط الةاقااة الاساسااية للجساام والمسااتمدمة لعمليااة ايااض كااغ ماان 

تعاااد الغااادة الدرقياااة هااارورية و   [2]البروتاااااات والكاربوواااادرات والااادوون 
فوالإ وفا يائلإ  وهاعى مةاوماة البارودة  أللحياة لكون غيابها يسبب دة

وفااالإ الاة اااا  يسااابب التةااا م والتملاااى العةلااالإ وعلااال العكاااس مااان فلااا  
يساابب فاارط الدرقيااة اةاا  فاالإ الااو ن والعواابية م و يااادة ساارعة هااربات 

 .[3]الةلب والرعشة و يادة درجات الحرارة 
رقياااة واحااادة مااان أكبااار الغااادد الوااام فااالإ جسااام الإاساااان تةاااا الغااادة الد ان

مان الرقداة وتحات ت احاة ادم ووالإ تههار  الغدة الدرقية فلإ الج ء الاس غ
الااال  دشاااكغ يشااادا ال راشاااة حااااص تتكاااون مااان فواااان ارتدةاااان معاااا دةاااوة

تمتلااا  الغااادة الدرقياااة مواااائ  .  [4] الةوااادة الهوائياااة بوسااااةة بااار  
 تحسااسحاااص يمكاان تشميوااها بوساااةة التما وااا عاان دةيااة الغاادد الواام 

أ ااء ال ح  الروتاالإ وتا رد كفل  بماواية ما ن ورموااتهاا فالإ داماغ 
تجوياااى الجريداااات الدرقياااة فااالإ الإاساااان  لمااادة  لا اااة أشاااهر فااالإ الوقااات 
الااف  تماا ن اقعهاااء الوااماوية اقماارت الهرمواااات فاالإ دامااغ الملايااا 

ى الجريدااة وماان  اام ىلاال الدرقيااة ىلاال تجويااالغاادة ورمواااات  ت اار فاتهااا م 
م  تمتلاا  الغاادة الدرقيااة تركاداااا وعائياااا  [5] دامااغ المليااة وأماااراا ىلاال الاادم

غام  600-400دموياا كباراا  تا رد دا حاص ابلغ معد  جرياان الادم فاهاا 
الةلاااب غاام / دقيةااة حاااص يكاااون أعلاال ماان جرياااااا فاالإ عهاالة  100/  

د ماااان التراكاااااب الكرويااااة تتااااالى الغاااادة الدرقيااااة ماااان العدااااام  [6]والكليااااة 
الشاكغ والتاالإ تادعل الجريدااات م ت ار  الجريدااات ورموااات اماايااة حاويااة 

م و لا ااالإ اااااودو  ااااارواان  T4علااال الااااود اومهاااا ورماااون ال ااروكساااان 

T3  ويةلااال علاهاااا ورموااااات الدرقياااة وتتاااالى الغااادة الدرقياااة ايهاااا مااان
التاالإ   Para Follicular cellsملاياا تادعل دالملايااا جااب الجريبياة

  Calcitonineتةااااا بااااان الجريدااااات ت اااار  ورمواااااا ببتاااااديا كالساااااتواان  
ولايحتااو  واافا الهرمااون علاال الاااود م ويعااد ماان ورمواااات جاااب الدرقيااة 

. اما الاود فهو الف  يعد العاور الاساسلإ الف  يعمغ علال تكاوين [7]
دكميااااات اكباااار ماااان  T4  ي اااار  ورمااااون T3(  T4كااااغ ماااان ورمااااون )

الا ان دعاض الااساجة ماواة الكباد او الكلياة تحاو  معهام  T3ورمون 
بواساااةة اا يمااات تةاااوم دا الاااة فرة ااااود  T3الااال ورماااون    T4ورمااون  

اك ار اشااةأ مان ورماون  T3واحدة وتعد وف  العملية مهمة لان ورمون 
T4  ا  ان ورماااونT4  يوااادك اك ااار فعالياااة دعاااد ان ااااتم تحويلاااا الااال

لا م الملياااة الجريبياااة علااال كمياااة مااان يحتاااو  ساااااتود م T3 [8]ورماااون 
الشااادكة الدلا مياااة الداملياااة المشااااة دالاهاااافة الااال اجساااام كاااولجلإ التااالإ 
تةاااوم بتواااايا وافااارا  ال اااااروكلوباولان ووااالإ ج يئاااة كباااارة مااان الباااروتان 

م يواااا ال ااااروكلوباولان عااادما اااتم  بااااء سلساالة ببتاديااة  [9] السااكر  
اابوسااومات التاالإ توجااد علاال الشاادكة ماان الحااوامض الاماايااة دمشاااركة الر 

الدلا ميااااة الدامليااااة المشاااااة دعاااادوا ااتةااااغ الاااال جهااااا  كااااولجلإ م اف اااااتم 
اتحااد  ماا الساكريات الاحاديااة ليوادك باروتان سااكر  م دعاد فلا  تغلااى 
ج يئاااااااات ال اااااااااروكلوباولان داماااااااغ حويوااااااالات وتااااااافوب الااااااال الةدةاااااااة 

ة  اااام ت اااار  السااااةحية ماااان المليااااة التاااالإ تكااااون مواجهااااة لتجويااااى الجريداااا
م حااااص  [10] محتوياتهاااا الااال تجوياااى الجريداااة دعملياااة الامااارار الملاااو  

اتحاااد الااااود دسااارعة ماااا التااروساااان داماااغ ج يئاااة ال اااااروكلوباولان فااالإ 
تجويااى الجريدااة ويساااعد وااف  العمليااة اااا يم يعاارط دااالااوداا  حاااص تااتم 
ن الاكسااادة مااالا   اااواالإ او دقاااائل م فاااااتج مااان وااافا الاتحااااد التااروساااا

احاد  الاود  م ترتد  ج يئتان من التااروسان احاد  الاود لتااتج ج يئاة 
للح اا  علال المساتوت الةبيعالإ  م اماا  [11]من التااروسان  اائلإ الاود 

لل عاليات الايهية فلإ الجسم اجب توفار كميات محدودة مان ورموااات 
الدرقياااة فاااالإ كاااغ الاوقااااات ووااافا اااااتم عااان ةرياااال الياااة التغفيااااة الرجعيااااة 

لساااالدة مااان قباااغ تحااات المهااااد وال ااا  الامااااملإ للغااادة الامامياااة اللتاااان ا
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م ولكااااان عاااااادما  [12] تسااااايةران علااااال افااااارا  ورموااااااات الغااااادة الدرقياااااة
يحوااااغ ملااااغ فاااالإ افاااارا  ورمواااااات الدرقيااااة اااااؤد  فلاااا  الاااال حوااااو  
اهةرادات فلإ الغدة الدرقية والمتم لة دحاالتان مرهاية ووالإ فارط اشااط 

يااادة فعاليااة الغاادة الدرقيااة ويساامل ايهااأ التساامم الدرقيااة ووااو يشااار الاال   
فااالإ الااادم  T4و T3 الااادرقلإ الاااف  ااااد  الااال  ياااادة فااالإ افااارا  ورموااتهاااا

قرياب مان الوا ر دسابب التغفياة  TSH  وفل  اؤد  الل اام اض افارا
والحالااة ال اايااة واالإ م  T4 [13]الرجعيااة السااالدة وواافا اااؤد  الاال افاارا 

قوور اشاط الغدة الدرقياة الاف  يشاار الال اام ااض فالإ وهي اة الدرقياة 
 T3ودالتااااللإ اةااا  تركاااا  ورموااتهاااا فااالإ الااادم وقاااد يكاااون الااااة  فااالإ 

او كلاهماااااا . ااااااؤد  اةااااا  الااااااود الااااال ملاااااغ فااااالإ وهي اااااة الغااااادة  T4او
ويااعكس واافا دشااكغ اةاا  فاالإ تكااوين ورموااتهااا ولتعااويض واافا الاااة  

افاارا  الااف  اااؤد  باادور  الاال تهاامم الغاادة الدرقيااة و يااادة تاسااجها  ااا داد
      [14] .      وتدعل وف  الحالة دالدراق
 المواد وطرائق العمل 

عاااة مان  30 شاملتعاااة دم مالا  مادة الدحاص  60تم الحواو  علال 
  لغاادة الدرقيااة )فاارط الغاادة الدرقيااةالمرهاال الموااابان داهااةرادات فاالإ ا

فالإ محافهاة الماراجعان للعياادات الاستشاارية  العاااات مانحااص جمعات 
وكااااات اعمااااروم تتاااراو    7/6ولغاياااة  4/3)مااان كركاااو  ولل تااارة ال ماياااة

عاااااة دم  30سااااة ومااان كااالا الجاساااان، دالإهاااافة ىلااال  50 - 15باااان 
أمااافت مااان الاشاااما  الاواااحاء كمجموعاااة  سااايةرة ، وتااام الحواااو  

مغ مان كاغ ماريض م وهاا  الادم  5علل عااات الدم من الوريد  بواقا 
فااااالإ أاابااااااب امتداااااار مالياااااة مااااان الماااااواد الحافهاااااة لغااااارض فواااااغ الااااادم 
والحوااااو  علاااال الموااااغ  داسااااتمدام جهااااا  الةاااارد المركاااا   ودساااارعة 

ودعااادوا تاااام سااااحب الموااااغ   دورة / دقيةاااة ولماااادة ممااااس  دقااااائل 3000
ووهااا الموااغ فاالإ اابودااة امتدااار لاجااراء  Micropipetteداسااتمدام  
 .ت الدااوكيميائية علاها ال حووا

عادة الةيااس الماواة المجها ة مان تم قيااس مساتوت اقلباومان داساتمدام 
 البوتاسااومو تةادار الواوداوم اماا  . [15]ال راساية   Biolabقبغ شركة

 قباغ مان المجها ة الماواة الةيااس عادة فةاد تام داساتمدام مفلإ مواغ الاد
         . [16] الاسدااية Spainreactشركة 

عاادة الةياااس الماوااة فاالإ الموااغ داسااتمدام  الكلورااااد تةاادار تركااا تاام و 
تم قياس تركا  ورموااات .  [17] الاسدااية Linearالمجه ة من شركة 

بواسااةة عاادة الةياااس الماوااة بجهااا  الالااا ا   T3 , T4, TSHا 
 .  [18] الامريكية Biocheakالمجه ة من قبغ شركة 
  النتائج و المناقشة

 فااالإ P<0.001 عااااللإ معااااو   أرت ااااو وجاااود الدراساااة واااف  اتاااائج بااااات
 ألمرهاااااية للمجموعاااااة T3 وورماااااون  T4 أل ااروكساااااان ورماااااون  تركاااااا 

 ماااا المواااابان د ااارط اشااااط الغااادة الدرقياااة مااان الاسااااء والرجاااا  مةارااااة
 فاالإ P < 0.05 معاااو   اام ااض وجااود لاوحع باامااا السايةرة مجموعاة
 .1 جدو  فلإ كما  TSHورمون  تركا 

 

في  TSH ,T3,T4( :تاثير مرض فرط الدرقية في تركيز هرمونات 1جدول )
 مصل الدم

 (Mean ± SE ) 
 T3 (mmol/L)T4 (mol/L)TSH(mmol/L) المجاميا

 30.5±20 78.5±50 0.5± 1.8 الاوحاء
 **1.1±3 **10±101 *0.9±2.2 المرهل

 P< 0.05فرق معاو  *
 P< 0.001عاللإ فرق معاو  **

 

 وورماااون  T4 أل ااروكساااان ورماااون  تركاااا  أرت ااااوالسااابب فااالإ  قاااد يعااا ت 
T3 وجاود لاوحع بااماا السايةرة مجموعة ما مةاراة ألمرهية للمجموعة 

حواااو   ىلااال  .1 جااادو  فااالإ كماااا TSHورماااون  تركاااا   فااالإ اام ااااض
  Hyperthyroidism  الدرقياااااااااااااااة حالاااااااااااااااة تهااااااااااااااامم فااااااااااااااالإ الغااااااااااااااادة

وسااابب التهااامم اااااتج مااان الاام ااااض المداشااار  Thyrotoxicosis او
فااالإ معااااد  اماااف الاااااود اللاعهااااو  او قاااد يكااااون سااابدا وجااااود قمااااراض 

وواو  Graves’ disease غاراطالمااعة الفاتياة وواو ماا يسامل دمارض 
 ووجااااود اقجسااااام Goiter ماااارض فاتاااالإ المااعااااة اتمااااا  بوجااااود الاااادراق

اك ااار لإ فهااالاساااء  فاالإ المواااغ امااا TSHورمااون مسااتلمات لمهااادة ال
م فاالهرمون المحارض  [19] عرهة قمراض المااعة الفاتية من الرجاا 

للدرقيااة وااو المسااؤو  عاان تاشااي  العداااد ماان البروتااااات ودالتاااللإ يح اا  
ااهماااة الاساااتجادة والاتاجاااة الاهائياااة لعملياااة ااتةاااا  الاشاااارات فااالإ الغااادة 
 الدرقيااة تكااون مادااا لواااا ورمااون الدرقيااة لاافل  فااان ا  ملااغ فاالإ وااف 
 الاسااااتجادة المااعيااااة اااااؤد  الاااال اهااااةراب فاااالإ افاااارا  ورمااااون الدرقيااااة

الاااااجم عااان اةااا  الااااود يسااابب  Goiter كماااا ان مااارض الااادراق.[20]
 تهاااااااامم فاااااااالإ الغاااااااادة الدرقيااااااااة اتاجااااااااة حوااااااااو  حالااااااااة فاااااااارط التاسااااااااج

 Hyperplastic Goiter [21]  وقااد تاام ملاحهااة التهاامم وتحسسااا
ويرافاال دشاكغ واهاك فالإ اعلال الرقداة للاسااء المواادات بهافا المارض م 

ألهرماااون ألاااااتج عااان  فااالإ مساااتوت أفااارا  وااافا ألااااوو مااان أل ياااادة ارت ااااو 
 20-باساااادةوقااااد يحاااادص فلاااا   [22[ ألدرقيااااة التهاااامم فاااالإ حجاااام ألغاااادة

قاااد  والاااف فااالإ ألاسااااء أللاااواتلإ تتجااااو  أعماااارون الممساااان عاماااا %15
 أو بآالاكتاااحواااو  تلااااى أو اااااجم عااان حاااالات  ىلااالارجاااا سااابدا أماااا 

لتهاب الغدة الدرقياة. ووااا  . وقد يحدص اStress [23] ألإجهادحالات 
عاااادة أاااااواو ممتل ااااة ماااان التهاااااب الغاااادة الدرقيااااة دمااااا فاااالإ فلاااا  التهاااااب 
واشااايموتو )التهااااب بوسااااةة الملاياااا المااعياااة ، والتهااااب الغااادة الدرقياااة 

 ياادة ىفارا  ورماون الغادة  البداياة قاد تسابب واف  اقااواو فالإ الحاد تحت
الدرقيااة، ولكاان تةااور الحالااة عااادة اااؤد  ىلاال ملااغ فاالإ الغاادة، ودالتاااللإ، 

 .ىلل اة  ىفرا  ورمون الغدة الدرقية

قاااد ارجاااا الااال حااادوص اااااواو معاااااة مااان عااااد الاسااااء ان  ياااادة الإفااارا  
الالتهاداااات داماااغ الغااادة الدرقياااة كالتهااااب ماااا دعاااد الاااولادة الاااف  يوااااب 
الغدة الدرقية فلإ ملا  ستة شهور من الاولادة باسادة واحادة مان باان كاغ 
عشاارين اماارأة وفيااا تحاادص  يااادة مؤقتااة فاالإ الافاارا  الاادرقلإ لا يواااحبها 

واف  ال ياادة عادة اساابيا يساتهل  عادة تهمم فالإ الغادة الدرقياة وتساتمر 
فاهااااا مماااا ون الهرمواااااات دامااااغ الغاااادة وماااان  اااام يةااااغ افرا وااااا فاااالإ الاااادم 
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ودالتاللإ تتحو  الحالة دعد فل  الل اعراض اةا  الافارا  الادرقلإ والتالإ 
٪ مان الحاالات مالا  فتارة تتاراو  مان شاهر  ٨٠تاتهلإ ايها تلةائيا فلإ 
مر فاهااا اةاا  الافاارا  ٪ فاالإ الحااالات فيساات ٢٠الاال اربعااة اشااهر، امااا 
وقااد اااؤ ر امااو العةااد علاال اقداء الااوهي لإ السااليم  الاادرقلإ ماادت الحياااة.

للغااادة الدرقياااة  ، وفااالإ حاااا  ىاتاااار العةااادة كمياااات مت ااااادة مااان ورماااون 
الدرقياة فسايعاالإ الشام  مان أعااراض فارط الدرقياة. ولا يعلام أحاد علاال 

ةاا  الاااود فاالإ الدرقيااة ىلا أاااا يعتةااد أن ا جهااة اليةااان ساابب تةااور عةااد
 .[25-24] الغفاء من العوامغ المسبدة لفل 

 ماان كااغ بتراكااا  معاويااة فروقااات وجااود عاادم الاال 2 رقاام الجاادو  ويشااار
ووجاااود فروقاااات معاوياااة فااالإ  والبوتاسااااوم الواااوداوم وااوااااات الالباااومان

 تركا  الكلورااد
 

 
 
 
 

: تاثير فرط الدرقية في تركيز كل من الالبومين والصوديوم 2جدول 
 والبوتاسيوم والكلورايد في مصل الدم

 (Mean ± SE ) 
 Albumin Serum المجاميع

Sodium 
Serum  

potassium 
Serum 

Chloride 

 1.7±2 0.2±4 136.3±3 0.3± 4.3 الأصحاء
 *4±105 0.4±4.3 10±138 0.6±4.3 المرضى

 P< 0.05فرق معاو  *
 

يكااون   T4وا   T3% ماان ا  99وتجاادر الاشااارة الاال ان اك اار ماان 
وال ااروكساااااان المااااارتد   كلوبااااااولان -αتدةاااااا ماااااا الباااااروتان وماواااااة ر م

وجا ء قلااغ  TBG  Thyroxine binding globulinداالكلوباولان )
ماها مرتد  ما الالبومان وان الج ء الةلاغ المتدةلإ والف  يكون حارا مان 

 . [26]   وو الف  يكون فعالا من الااحية ال ساولوجية T3,T4ا  
 Martinez- trigureo et al 2012مااا اتااائج واافا الدحااص تتوافال 
لادت المرهال  الالبومااااتعدم وجود تغاار معااو  بتركاا   واوجد الفان

 .[27] الموابان د رط الدرقية
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Study of some biochemical parameters in blood serum of hyperthyroidism 

patients 
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Abstract  
The Thyroid disease is a common problem that can cause symptoms because of over- or under-function of the 

thyroid gland. The thyroid gland is an essential organ for producing thyroid hormones, which maintain the body 

metabolism. The thyroid gland is located in the front of the neck below Adam's apple. Thyroid disease can also 

lead to enlargement of the thyroid gland in the neck, which can cause symptoms that are directly related to the 

increase in size of the organ (such as difficulty in swallowing and discomfort in front of the neck). This study 

included30 blood samples from Patients with Hyperthyroidism, compared with 30 blood samples from healthy 

people as a control. The results showed the presence of high-rise significantly in the concentration of the 

hormone T3 hormone T4 In Patients group's compared with the control group, while there was a significant 

decrease in the concentration of TSH and no significant differences in concentrations of both albumin sodium, 

potassium and chloride ions. 
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