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  ملخص الأطروحة

فѧي مصѧل دم النسѧاء المصѧابات     ) ھرمون اللѧبن (أجریت ھذه الدراسة المقطعیة الوصفیة من أجل تقییم مستوي البرولاكتین 

  .عوامل المخاطره للاصابة بسرطان الثديببمرض سرطان الثدي ولربط مستوي ھرمون البرولاكتین 

، وأجریت ھذه الدراسة كمجموعة ضابطة عون من الأصحاءن مریضا یعانون من سرطان الثدي وأربشملت الدراسة خمسو

تѧم قیѧاس ھرمѧون البѧرولاكتین فѧي مصѧل الѧدم        . م٢٠١٣بمركز الخرطوم للعلاج بالاشعاع في الفترة من أبربل الي دیسمبر 

) ت(ةم تحلیѧل البیانѧات باسѧتخدام اختبѧار     . للمرضي والمحموعة الضابطة بواسطة تغنیة العملیة الصغري للانѧزیم المنѧاعي  

 .بیرسون في البرنامج الاحصائي في الحاسوبوارتباط 

أظھرت النتائج أن مستوي البرولاكتین في المصل یزداد بشѧكل ملحѧوظ فѧي مجموعѧة المرضѧي مقابѧل المجموعѧة        

وأیضا أظھرت النتائج زیادة ملحوظة فѧي متوسѧط مسѧتوي البѧرولاكتین فѧي      ).  ٠.٠٠١معامل الارتباط (الضابطة 

 ).٠.٠٠٣معامل الارتباط (سرطان الثدي  اللاتي أعمارھم فوق الأربعین سنة مصل النساء المصابات بمرض 

ختمت الدراسھ أن مستوي البرولاكتین في المصل یزداد في النساء المصابات بسرطان الثدي مقارنھ بالمجموعة الضѧابطة  

  .للمریض و مستواھو یرتبط طردیا مع السن ومراحل المرض ولا یرتبط مع التاریخ الاسري
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Abstract 

A descriptive cross-sectional study was conducted to evaluate Prolactin level in 

women with breast cancer, and to correlate serum Prolactin level with risks factors of 

breast cancer. 

The study included, fifty patients histopathologicaly diagnosed with breast cancer and forty 

healthy individuals as control group, the study was carried out in Radio Isotope Centre 

Khartoum (RICK), during the period from April to December 2013. Serum prolactin level in 

both patients and control group was estimated using Micro-practical Enzyme Immunoassay 

technology (MEIA), data analyzed using t-test and Pearson correlation in SPSS computer 

program. 

The results showed that serum prolactin level is significantly increased in patients 

versus Controls with (P-value 0.001), also the results showed significant increase in 

the mean serum prolactin level among patients with breast cancer >40 years 

(postmenopausal) compared with <40 years (premenopausal) with (P-value 0.003). 

The study concluded that Serum PRL levels were higher in women with breast cancer 

than the controls, prolactin level positively correlated with age, stage of the disease 

and there was no correlation with the family history. 
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