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Abstract 

 
This study aimed to estimate and assess the level of serum ferritin among 

AML patients in Khartoum State. General objective of this work was to 

study serum ferritin level among acute myeloblastic leukemia patients in 

Khartoum State. It is a descriptive study, conducted in National Center of 

Radiotherapy and Nuclear Medicine in Khartoum, Sudan, during the 

period from Oct 2014 until Nov 2014. Data was collected by pre-coded 

questionnaire and analyzed by standard program of SPSS version 17, 

2008 statistical package. Study included 40 AML diagnosed patients with 

age between 16-67 years old, they were 21 males (52.5 %) and 19 

females (47.5%). Ferritin concentration was measured in serum by using 

Biosystem Clinical Analyzer A15 (Barcelona, Spain) with a commercial 

ferritin latex kit. Serum ferritin level among AML patients was 

significant higher than the normal reference value (P=0.00), mean serum 

ferritin level in AML patients was (431.86±16.61µg/L). Serum ferritin 

level correlated positively with TWBCs (r=0.345) (P=0.029) and no 

correlation with Hb concentration (P=0.604) was found. There was no 

significant difference of serum ferritin level between FAB subclasses of 

AML (P=0.107). There was no variation among age (P=0.900) and no 

significant difference between males and females patients with AML 

(P=0.154) in regard to serum ferritin level. No correlation found between 

serum ferritin level and blast% (P=0.703). Study concluded that serum 

ferritin level can contributed in initial evaluation of AML disease.  
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  ملخص الدراسة

  
 الحاد السرطان  الارومى مرضى لدىالمصل  توى فیریتینتقدیر مسلقیاس وھذه الدراسة ھدفت  

لدى مرضى كان الھدف العام من ھذا العمل دراسة مستوى فیریتین المصل . بولایة الخرطوم

أجریت في المركز القومي للعلاج دراسة وصفیة، ذهھ .الحاد بولایة الخرطوم السرطان الارومى

حتى نوفمبر  2014والطب النووي في الخرطوم، السودان، خلال الفترة من أكتوبر  بالأشعة

وتحلیلھا بواسطة النسخة  مشفرالستبیان الإ ستخداممن المرضى بإتم جمع البیانات ،  2014

مرضى من  40وشملت الدراسة  .SPSS ،2008 الإحصائیةالحزمة  من برنامج 17القیاسیة 

) ٪52.5(من الذكور  21سنة، وكانوا  67- 16بین تتراوح  ھمراعمأ, الحاد السرطان الارومى

  لمحلل السریرياستخدام إالمصل ب وقد تم قیاس تركیز فیریتین). ٪47.5(اث من الإن 19و 

 السرطانالمصل بین مرضى  مستوى فیریتین. فیرتین التجاریةمع مجموعة لاتكس  )أ 15(

 مستوى متوسطكان  .)= 0,00P( طبیعیةالالقیمة المرجعیة  كانت أعلى من الحاد الارومى

فیریتین مستوى یرتبط ). μg / L  16,61±43,86( المرضى ؤلاءھ دعن المصلفیریتین 

 رتباطإ  یوجدلاو )= 0,345r=) (0,029 P( تعداد كریات الدم البیضاءبشكل إیجابي مع  المصل

 فیریتینمستوى  فيفرق إحصائي لم یوجد . )= 0,604P( مع تركیز الھیموغلوبین إحصائي

في  فرق احصائيلیس ھنالك . )=FAB )0,107P للتصنیف المصل بین الفئات الفرعیة 

من مرضى السرطان  بین الذكور والإناثو  )=0,900P(باعتبار العمر  مستوى فیرتین المصل

لمصل عند مرضى المستوى فیرتین إحصائي  رتباطإوجد ی لا. )=0,154r(الحاد  الارومى

خلصت الدراسة  .)=0,703P( الآرومیة النسبة المئویة للخلایامع  الحاد سرطان الدم الآرومي

لتقییم ساھم في اییمكن أن  الحاد عند مرضى السرطان الارومى المصل فیریتینإلى أن مستوى 

  .المرض لھذاالأولي 
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