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Abstract

In  this  study  14227  Sudanese  subjects  attended  the  RadioImmunoAssay 

laboratory at RasioIsotope Centre Khartoum (RICK)  for thyroid function test during 

the period from 1/1/2005 to 31/12/2005. The test included serum analysis for thyroid 

related  hormones  which  are  thyroxin  (T4),  triiodithyroinine   (T3)  and  thyroid 

stimulating hormone (TSH).

The patients were referred to (RICK) from different hospitals and clinics in Khartoum 

state.

The main objective of this study was to determine the incidence of thyroid gland 

abnormalities among the Sudanese subjects sent for thyroid hormones analysis and to 

find out the most affected age and sex of the patients among them. A further objective 

was to evaluate the thyroid gland disorders based on its related hormones.

The age of the patient varied from less than 1 year up to more than 60 years. Patients 

were  firstly  divided  into  two  groups  according  to  their  gender  and  then  divided 

according to  their  age into 7 groups with 10 years intervals  in order  to study the 

demonist thyroid disorders in each gender and age interval (the risk group).

All  statistical  analyses in this  study were performed using SPSS software,  version 

13.0 (SPSS Software, Chicago,, USA). 

The results obtained in this study indicated that thyroid disorders were more common 

among female than male with a ratio of about (4:1). It was also observed that the most 

common affected group were the subjects between 20-30 years old (41.5%)  followed 

by those aged between 30 to 40 years which represented 26.6% of the total patients. 
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الخلصة

 المرضصصى ) مصصن14227( عصصدد علصصى الحصصصائية الدراسة هذه أجريت
 الفترة فى لديهم الدرقية الغدة باضطربات الصاابة نسبة لتحديد السودانيين

. 31/12/2005  الى1/1/2005 من
ًا تصصم قصصد وكصصان  يروكسصصين،ث) الT4( الدرقيصصة الغصصدة هرمونصصات قيصصاس مسصصبق

).TSH(   الدرقية للغدة المنبه  والهرمون)T3( اليود ثلثي ثيرونين
 القصصومي المركصصز في كامل عام فترة خلل  الدراسة هذه عمل تم لقد

 بطريقصصة الهرمونصصات معمصصل فصصي بصصالخرطوم النصصووي والطب بالشععة للعلج 
).RIA( الشععاعي المناعي القياس تقنية

 مصصدى لتحديصصد الجنصصس حسصصب مجموعصصتين إلصصى المرضصصى تقسصصيم تم
 علصصى المرضصصى تقسصصيم تصصم وأيضصصا جنصصس، كل في الغدة اضطرابات انتشار
 اكبر عمر وحتي سنة من اقل عمر من تبدا عمرية فئات الي أعمارهم حسب

  سصصنوات10 مصصداها عمرية فئة كل فئات إلى تقسيمهم تم حيث  سنة60 من
 عمريصصة، شعصصريحة كل في الدرقية الغدة وظيفة في الخلل نسبة لتحديد وذلك

حدا. على هرمون كل دراسة تمت ثم
 هصصذه )  فيSPSS( الجتماعي للتحليل الحصائي البرنامج استعمال  تم
البيانات. لتحليل الدراسة

 أكصصثر الدرقيصصة الغصصدة اضصصطرابات ان اتضصصح الدراسة نتيجة خلل  ومن
ًا : 4( بمعصصدل  وذلك الرجال  مع مقارنة النساء في شعيوع ًا1   أثبتصصت ) وأيضصص

 الفئصصة هي الدرقية الغدة باضطرابات إصاابة العمرية الفئات أكثر أن الدراسة
(% اصاابة  سنة) بمعدل 40-30( العمرية الفئة سنة) وتليها30-20( العمرية

التوالي. %) على26.6( ) و41.5
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