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Abstract

The  main  objective  of  this  study  is  to  determine  the 

sonographic  appearance of  the ovaries  in  the abnormal 
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thyroid  patients.  Hence  the  specific  objectives  is  To 

correlate  between the  size  of  the  ovaries  and hormone 

profile,  to find the frequency distribution of echognecity 

and  to  investigate  the  impact  of  age  on  the  thyroid 

function test and sonographic appearance of the ovaries. 

The study done in the department of Nuclear medicine in 

Radiations isotope center of Khartoum in period between 

1.12.2011 to 1.5.2012 in 60 patients with clinical thyroid 

gland  abnormalities, the  mean age of the patients under 

study was 30.8 yrs with standard deviation 8.4. The result 

concluded that,  39(65%) was normal , poly cystic ovarian 

disease (PCOD) is 15(25%)  Simple cyst of ovary formed 5 

(8%)of  and 1(2%) has ectopic pregnancy .

   Women with hypothyroidism have polycystic ovaries, as 

determined by                      ultrasound. And women with 

hyperthyroidism may have irregular menstrual cycles.

ملخص الدراسة

 الهدف الساس من هذه الدراسة هو دراسة الباايةض في حالة الصابة بغغامراض الغغغدة

 الدرقية بينما الهداف الحدددة هي القاارنة بي حجم الباايةض وملمح هرمونغغات الغغغدة

الدرقية ودراسة تغي الصدى في الباايةض باستخدام الوجات فوق الصوتية.
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 60تمغغت هغغذه الدراسغغة فغغي مستشغغفى الخرطغغوم للعلج  بالشعغغعة والطغغب النغغووي علغغى 

 1.5.2012 إلغغى 1.12.2011مريةغغض مصغغاب بخلغغل فغغي الغغغدة الدرقيغغة فغغي الفغغتة مغغن 

  حالغغة39 وسجلت الدراسغغة  أن 8.4 سنة ومقادار إنحدراف معياري 30.8بمتوسط أعمار 

 حغغالت (5%�) مصغغابة بتكيغغس فغغي الباغغايةض و 25 حالة (15%�) حالت طبايعية و65(

%�) تمثل حمل خارج  الرحم .2%�) عباارة عن أكياس دهنية وحالة واحدة (8

 أوضغغحدت الدراسغغة أن النسغغاء الصغغابات بخمغغول فغغي الغغغدة الدرقيغغة لغغديةهن تكيغغس فغغي

 الباايةض بينما اللتي يةعاني من زيةادة في نشاط الغدة الدرقية مصابات بعغغدم انتظغغام

في الدورة الشهريةة.
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