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Abstract

Thyroid  gland  disorders  are  the  most  abundant  endocrine 

disorders after diabetes mellitus, and the most common disorders 

are hypothyroidism, hyperthyroidism and Goiter. 

This is a case control study was done in Khartoum State during 

June- September 2015, to assess the effects of thyroid disorders 

in CK, ALT and AST activity levels. 

Thirty   hypothyroidism  patients   as  test  group  and  30  health 

subject as control group (age and genders was matched) were 

enrolled  in  this  study,  blood  samples  were   collected  from 

participants and CK, AL T, AST activities were measured in serum 

samples by using spectrophotometer. 

Statistical analysis was done by using SPSS, the results showed a 

significant elevation in CK, ALT, and AST activities in patient with 

hypothyroidism when compared with control group (P. Value: 0.00, 

0.04, and 0.00 respectively). 

The  results  also  showed that  the  treatment  of  hypothyroidism 

returns  abnormal  activity  levels  of  CK,  ALT,  AST  to  normal 

compared to patients who were not under treatment (P.  value: 

0.00, 0.012 and 0.007 respectively). 



CK activity levels have a significant strong negative correlation 

with T3 (P. value 0.00, r= -0.788) and ALT activity levels have a 

significant  moderate  negative  correlation  with  T3  (P.  value  = 

0.024, r = -0.411) while AST activity levels has an insignificant 

negative correlation (P.value = 0.187, r = -0.248)

T4 has an insignificant correlation with CK, ALT, and AST activity 

(P.value  =  0.592,  r=  -0.102),  (P.value  =  0.989,  r  =  -0.003), 

(P.value = 0.614, r= 0.096) respectively.

Also TSH has an insignificant correlation with CK, ALT, and AST 

(P.value= 0.749, r = -0.61), (P.value = 0.445, r = -0.145), (P.value 

= 0.547, r = 0.114) respectively.

In  conclusion:  Thyroid  disorders  specially  hypothyroidism affect 

CK,  ALT  and  AST  activity  levels,  mainly  CK  which  one  of  the 

cardiac markers and CK and ALT levels elevated in order to T3 

decreasing.  



ملخص الدراسة

 امراض الغدة الدرقية من أكث أمراض الغدد الصماء شيوعا بعد مرض السضضكري. وأهضضم أمراضضضها :

فرط نشاط الغدة الدرقية , خمول الغدة الدرقية , و تضخم الغدة الدرقية.

  م , لتقييضضم تضضأثي2015أجريت هذه الدراسة في ولية الخرطوم في الفتة ما بي يونيو- سضضبتمب 

   . و قضضد تضضضمنت الدراسضضةCK, ALT & ASTأمراض الغدة الدرقية في بعض النزيمات وهي: 

 30 مريضضضا بخمضضول الغضضدة الدرقيضضة, الجمموعضضة الثانيضضة تضضضم 30مجمموعتي: الجمموعة الولى تضم 

 CK, ALT & ASTشخص صحيح للمقارنة. جمعت عينات الدم  و تم قياس نشاط النزيمات  

  . وأجضضضري التحليضضضل الحصصضضضائي للنتائضضضج باسضضضتخدامspectrophotometerبواسضضضطة جهضضضاز 

  للتحليل الحصصائي.SPSSبرنامج

 مقارنضضةCK, ALT & ASTاوضضضحت نتائضضج الدراسضضة ارتفضضاع ملحضضوظ فضضي نشضضاط النزيمضضات   

, 0.00بالشخاص الصحاء ( القيمة العنوية =   ) على التضوالي.  تمضت القارنضة بيضض0.00, 0.04 



 مرض خمول الغدة الدرقية الذين يتناولون العلج  مع الضضذين ليتنضضاولون العلج  وتضضبي أن العلج 

 ,0.012, 0.00 القيمة العنوية (CK, ALT & ASTيعيد نشاط النزيمات الى وضعها الطبيعي

)على التتيب.0.007

 T3 يرتفع بنسبة عالية مع انخفاض مسضضتوى هرمضضونCKايضا, اوضحت النتائج ان نشاط انزيم 

 يرتفضضع بنسضضبةALT- ) وانزيضضم   0.788 و معامضضل بيسضضون للرتبضضاط = 0.00(الفيمضضة العنويضضة = 

  و معامل بيسضضون للرتبضضاط0.024 (القيمة العنوية = T3متوسطة مع انخفاض مستوى هرمون  

 =0.411(-

ولكنه ليس ذو دللة احصصائية  T3    فيظهر تغيعكس مع تغي مستوى هرمون ASTاما انزيم

 ) كما تبي أن تضضأثي  هرمونضضات0.248  , معامل بيسون للرتباط =  -0.187(القيمة العنوية=  

TSH & T4ط على نشا CK,ALT & AST. ليس له دللة احصصائية 

T4 :(  =القيمة العنوية = 0.102, معامل بيسون للرتباط= -.0.592القيمة العنوية) ,(0.989,  

0.003معامل بيسون للرتباط= - ), (P.value = 0.614, r = 0.096) على التتيب 

TSH: ( ,0.445), (القيمة العنوية = 0.61, معامل بيسون للرتباط = -0.749القيمة العنوية =  

, معامضل بيسضون للرتبضاط =0.547), و (القيمضضة العنويضة = 0.145معامل بيسضضون للرتبضاط= -

)  على التتيب0.114



 أظهضضرت النتائضضج أن أمضضراض الغضضدة الدرقيضضة و خاصضضة خمضضول الغضضدة الدرقيضضة لضضه تضضأثي كضضبي علضضى

  الذي يعتب أحصضد علمضات أمضضراض القلضضب وتناسضبهCK   و خاصة CK, ALT & ASTانزيمات 

 .T3عكسيا مع مستوى هرمون 


