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Abstract 

The present study carried out during the period from February to May 2014 

in Khartoum state, and aimed to estimate plasma urea and creatinine in type 

2 diabetic patients. 

Thirty diabetic patients (sample collected from Zenam specialized hospital) 

and 20 apparently healthy individual (sample collected from Sudan 

University of Science and Technology) were enrolled in this study.  

Enzymatic method was used to estimate plasma urea level and kinetic 

method was used to estimate plasma creatinine. 

Statistical analysis was done by SPSS, showed that there is no significant 

difference between plasma creatinine in type 2 diabetic patients and control 

group ( p.value  0.571), and there is a significant difference between plasma 

urea in type 2 diabetic patients and control group (p.value  0.019). 

 From this study it is concluded that there is no difference in the level of 

plasma creatinine in type 2 diabetic patients and control group, and the level 

of plasma urea increased in type2 diabetic patients. 
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  ملخص البحث

اجریت ھذه الدراسة لمعرفة تأثیر مرض السكري على وظائف الكلى عند مرضى السكري من النوع 

عینة دم من مرضى  30تم جمع ,والكریاتنین في بلازما الدم الثاني وذلك بمعرفة  مستوى البولینا 

عینة دم اخرى من اصحاء كعینة مثالیة في الفترة ما  20ن مستشفى زینام التخصصي والسكري م

  .م2014بین فبرایر وحتى مایو 

لقیاس تركیز ) الحركیة(استخدمت الطریقة انزیمیة  لقیاس تركیز البولینا والطریقھ الكاینتیكیة 

  كریاتینینال

أثبتت نتائج ھذه الدراسة انھ لایوجد اختلاف بین مستوى الكریاتنین عند مرضى السكري والاصحاء 

 .ولكن یوجد اختلاف في مستوى البولینا عند مرضى السكري والاصحاء
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