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Abstract  

 
 In fact diabetic is the most common cause for renal failure. The 

purpose of the study is to characterize diabetic patient kidneys using 

ultrasound. 

The study were done for 50 diabetic patient ( 30 male and 20 female ) 

all of them have diabetic mellitus type2, their age between 45-55  year 

were included,  and the patient with renal congenital anomalies, renal 

tract obstruction , malignant tumor and renal failure were excluded. 

In this study ultrasound was performed for all patients by measuring the 

size of the kidney and evaluated the Echogensity of the right kidney 

compared with liver Echogensity, while the Echogensity of left kidney 

is compared with Echogensity of the spleen and corticomedullary ratio 

is also measured. The ultrasound scan is done by using TA curve linear 

transducer 3.5 MHZ. 

The value of the study characterize that there is decrease in kidney 

length  , decrease in C/M ratio and no deference in Echogensity. 
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  ملخص الدراسة 

ѧكري داءر یعتبѧن السѧبابالأ مѧائعھ سѧل الشѧوي للفشѧدف الكلѧوالھ ѧذه نمѧھ 

 فѧѧوق وجѧѧاتمال بواسѧѧطھ السѧѧكري مѧѧرض لѧѧدى الكلѧѧى توصѧѧیف الدراسѧѧة

  . الصوتیھ

 كلھѧم اینѧاث 20 و ذكѧور 30 بالسѧكري مѧریض 50 فѧي الدراسѧة ھѧذه اجریѧت

 عѧام 55-45م بѧین  اعمѧارھم تѧراوح ت  .الثѧاني النѧوع بالسѧكري مصѧابون

 او الكلѧى فѧي خلقیѧھ بعیѧوب مصѧابون ال السѧكري مѧرض اسѧتبعاد تѧم وقѧد

 .الكلى في اورام او البولي جرىمال في إنسداد

 ونخѧاع قشѧةن بѧی النسѧبھ وقیѧاس الكلѧى حجѧم قیѧاس علѧي الدراسѧة اعتمѧدت

ً  الراجѧع الصѧدى عѧدلمل ضѧافھبالا الكلѧى  الكبѧد مѧن الراجѧع بالصѧدى مقارنѧة

 للكلѧѧى بالنسѧѧبھ الطحѧѧال مѧѧن الراجѧѧع والصѧѧدى نیالیمѧѧ للكلѧѧى بالنسѧѧبة

ѧذلك.ارالیسѧاس كѧبھ قیѧی النسѧھ نبѧة طبقѧاع القشѧي والنخѧى فѧد. الكلѧري ولقѧاج 

 صѧѧوتیھ فѧѧوق جھازموجѧѧات بواسѧѧطھ يالبطنѧѧ سѧѧبارمال بإسѧѧتخدام الفحѧѧص

  .تزرھی 3.5 دبترد

   نبѧی النسѧبھ فѧينقѧص ایضѧا و الكلѧى حجѧم فѧي نقѧص وجѧود النتѧائج اوضѧحت

 الراجѧع الصѧدى معѧدل فѧي تغѧي یوجѧد لا بینمѧا الكلѧي فѧي والنخѧاع القشѧة طبقѧھ

.  
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