
ِم ّلهِ الرّحْمَنِ الرّحِي ِم ال ِبسْ

قال الله تعالى

ُء َيشَا ِلمَنْ  َيهَبُ  ُء  َيشَا ُلقُ مَا  َيخْ َلْرْضِ  ْلكُ السّمَوَاتِ وَا ّلهِ مُ ِل  
ُكورَ  ّذ ُء ال َيشَا ِلمَنْ  َيهَبُ  ًثا وَ َنا ًثا) 49(ِإ َنا ِإ ًنا وَ ْكرَا ُذ ُيزَوّجُهُمْ  َأوْ   

ِليمٌ قَدِيرٌ  ّنهُ عَ ِإ ُء عَقِيمًا  َيشَا َيجْعَلُ مَنْ  50(وَ

صدق الله العظيم

50-49سورة الشورى الآيات 
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Abstract

This is a cross sectional study, conducted in Abu Aagla center in Wad Medani 

from 9 /April /2012 to 2 /May /2012, to measure PT, APTT and platelets count 

of type 1 diabetic patients study population, 4.5ml venous blood collected from 

fifty of type 1 diabetic patients in trisodium citrate anticoagulant to measure 

PT and APTT and 2.5ml in EDTA to measure platelet  count  The research 

reveal the flowing results:

There was insignificance different in  PT in the patients group compared to 

control group (P value=0.73),  insignificant increase  according to the  duration 

of  disease  (P  value=0.15),  there  was  insignificant  difference  in  PT/second 

according  to  insulin  dose  received  per  day,  (P  value  =0.18),  there  was 

insignificant  difference  in  PT/second  of  diabetic  patients  with  hypertension 

compared with to control  (P value=0.09) and there was insignificant increased 

in PT/second according to onset of disease compared to control group (P value 

=0.18).

There was a significant increase in APTT/second of patients mean (57.9±SD) 

compared  to  control  group  mean  {29.5±SD)/second,  (P  value=0.00). 

Insignificant  difference  was  associated  with  duration  of  the  disease  (P 

value=0.54). Insignificant difference in APTT/second according to insulin dose 

received per day (P value=0.96). Insignificant difference of APTT/second in 

diabetic patients with hypertension compared to control group (P value=0.72). 
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There  was  significant  increase  in  APTT/second  according  to  onset  of  the 

disease  mean  (57.9±SD)/second,  compared  to  control  group  mean 

(29.0±SD) /second, (P value=0.00).

There was significant increase in platelets count×109  /dL in the patients mean 

(216±SD)  ×109/L  compared  to  control  group  mean  (166±SD)  ×109/L,  (P 

value=0.00). Insignificant difference in duration of disease (P value =0.41). 

Insignificant decrease of parameters according to insulin dose received per 

day  (P  value=0.28).  Significant  decrease  in  diabetic  patients  with 

hypertension  mean  (197.3±SD) ×109/L,  compared to  control  group  means 

(227.4±SD) ×109/L (P value= 0.03). Increase significantly according to onset 

of the disease mean (216.5±SD) ×109/L, compared to control group means 

(166.4±SD) ×109/L, (P value=0.00).

V



ةةةةةة ةةةةةةةة

اخذت             ,  مدنى بواد السكرى لمرضى عاقلة ابو مركز فى القطاعية الوصفية الدراسة هذه  اجريت

ن     م ة مكون ات و        50عين الول النوع السكرى بداء مصاب اشخاص   30شخص من عينة  

ن ,     م الفترة فى -9اصحاء تى 2012ابريل- -2وح وزمن    2012مايو-  البروثرمبين زمن لقياس  

اخذ         الدموية الصفائح عدد و الجزئ المنشط ووضعت    4.5الثرومبوبلستين الوريدى الدم مل  

تجلط    مانع الدموية,          5فى الصفائح فقيرة بلزما على للحصول الثلثى الصوديوم سترات مل  

ث             البح ة مجموع ن م رد ف ل لك الجزئى المنشط الثرومبوبلستين وزمن البروثرمبين زمن  لجراء

و   الضابطة لكل           2.5والعينة الدموية الصفائح عدد لقياس تجلط مانع فى اخذت وريدى دم  

                                   : فى    احصائية دللة ذات فروق لتوجد التى الدراسة واوضحت  العينات

ن                  زم ى ف الضابطة بالمجموعة مقارنة السكرى بداء المصابين المرضى فى البروثرمبين  زمن

المعنوية (  = الفروق البروثرمبين).        0.73البروثرومبين زمن فى احصائية دللة ذات فروق توجد ل  

ة   (  = المعنوي روق الف نة بالس المرض زمن).       0.15لفترة فى احصائية دللة ذات فروق توجد ل  

=   ) ة     المعنوي روق الف اليوم ب ولين النس جرعة لمقارنة ذات).    0.18البروثرمبين فروق توجد ل  

دم               ال ضغط ارتفاع مع السكرى بداء المصابين المرضى فى البروثرمبين زمن فى احصائية  دللة

بيعى               الط دم ال غط ض ع م كرى الس داء ب ابين المص ى المرض فى البروثرمبين زمن فى  مقارنة

المعنوية(  = لبداية).           0.09الفروق البروثرمبين زمن فى احصائية دللة ذات فروق توجد ل  

وي        (  = المعن روق الف بين البروثروم ن زم ط متوس ابطة الض ة بالمجموع ة مقارن رض ).0.18الم  

) زئ            الج ط المنش تين الثرومبوبلس ن زم ط متوس ى ف ائية احص ة دلل ذات روق ف د توج

57.9( المعيارى±  ةالنحراف بالمجموعة       بالثاني مقارنة السكرى بداء المصابين المرضى فى  

زئ      ( الج ط المنش تين الثرومبوبلس ن زم ط متوس ابطة )29.5الض المعيارى±  النحراف  

المعنوية   =بالثانية( الثرومبوبلستين).         0.00الفروق زمن فى احصائية دللة ذات فروق توجد ل  

ة      (  = المعنوي روق الف نة بالس رض الم ترة لف زئ الج ط دللة.).     54المنش ذات فروق توجد ل  

ى           عل اليوم ب ولين النس ة لجرع زئ الج ط المنش تين الثرومبوبلس ن زم ط متوس ى ف ائية  احص

ة (  =  المعنوي روق الف والى زمن).         0.96الت فى احصائية دللة ذات فروق توجد ل  

دم              ال غط ض اع ارتف ع م كرى الس داء ب المصابين المرضى فى الجزئ المنشط  الثرومبوبلستين

ضغط              مع السكرى بداء المصابين المرضى فى الجزئ المنشط الثرومبوبلستين زمن مع  مقارنة
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=  ) المعنوية  الفروق الطبيعى زمن).          0.72الدم متوسط فى فى احصائية دللة ذات فروق توجد  

رض      ( الم ة لبداي زئ الج المنشط )59.9الثرومبوبلستين المعيارى±  مقارنة بالثانية النحراف  

زى       ( الج ط المنش تين الثرومبوبلس ن زم متوسط الضابطة )29بالمجموعة المعيارى±  النحراف  

المعنوية  (  =بالثانية المصابين).        0.00الفروق المرضى فى احصائية دللة ذات فروق توجد  

) ة            الدموي فائح الص دد ع ط متوس ى ف كرى )×216بداءالس المعيارى±  اللتر109النحراف ب  

) ة      الموي فائح الص دد ع ط متوس ابطة الض ة )× 166مقارنةبالمجموع المعيارى±  10النحراف
المعنوية(   =9 الفروق الصفائح ).          0.00باللتر عدد متوسط فى احصائية دللة ذات فروق توجد ل  

المعنوية    (  = الفروق بالسنة المرض لفترة فى ).      0.41الدموية احصائية دللة ذات فروق توجد ل  

 =   ) ة      المعنوي روق الف النسولين لجرعة الدموية الصفائح عدد ذات).    0.28متوسط فروق توجد  

الدموية        ( الصفائح عدد متوسط فى احصائية ×197دللة المعيارى±  ى) 109النحراف ف اللتر ب  

ة             ( الدموي فائح الص دد ع ى ف ة مقارن دم ال غط ض اع ارتف مع السكرى بداء المصابين المرضى

227×( المعيارى±  دم        109النحراف ال غط ض ع م كرى الس داء ب ابين المص ى المرض ى ف اللتر ب  

المعنوية (  = الفروق الصفائح).         0.03الطبيعى عدد متوسط فى احصائية دللة ذات فروق توجد  

رض   ( الم ة لبداي ة )×216الدموي المعيارى±  ابطة   109النحراف الض ة بالمجموع ة مقارن اللتر ب  

البروثرومبين   ( زمن )×166.0متوسط المعيارى±  المعنوية(      =109النحراف الفروق 0.00باللتر ). 
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Abbreviations

APC:      Activated protein C.

APTT:    Activation Partial Thromboplastin Time.

BP:      Blood pressure.

CNS:     Central Nervous System. 

CD:     Cluster Differentiation 

DM :    Diabetes Mellitus

DKA:       Diabetic keto acidosis.

IDDM  :  Insulin Dependent Diabetes   Mellitus.

NIDDM:   Non Insulin Dependent Diabetes Mellitus. 

NO:          Nitric Oxide.

PT:          Prothrombin Time.

TFPI:      Tissue Factor Pathway Inhibitor.

vWF:       von Willibrand Factor

PPP:       Platelet Poor Plasma.

PIVKA:  Protein formed In Vitamin K Absence.
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