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  الملخص

الدرقي هي حساب الجرعة اللازمة لكل مرض لان زيادة  الإنسمامالمعضلات لأمراض إن إحدى 

اقتراح طريقـه لقيـاس الجرعـة     تم في هذا البحث. ا يكون له آثار سلبيه على العلاجالجرعة أو نقصه

ه الاشعاعيه للمناطق المتضخمة عند علاج بعض أمراض الغدة الدرقية السامة والشائعة في المنطقة ألشمالي

 ـ  )(TLDsمن العراق باستخدام عدادات  يمكـن   دوالتي هي عبارة عن أقراص من مادة ليثيوم فلـورا ي

وقد استخدمت هنا لملائمتها الكبيرة لهـذه الأمـراض    .عامه لقياس الجرعة الاشعاعيه ةاستخدامها بصور

 الدرقيةالغدة  لعدادات على المناطق المتضخمة منوتوضع ا. 131Iيعطى المريض جرعة من اليود المشع.

 ، والطريقة المقترحة لحساب مقدار الجرعـة الإشـعاعية   حيث تسجل مقدار الجرعة الاشعاعيهللمريض 

وحساب الطاقات المنبعثة منـه ونسـبها    131Iتحليل المخطط الانحلالي لليود المشع  تعتمد على الممتصة

لممتصـة مـن قبـل المنـاطق     ا مقيثم استنتاج مقدار ال ،)TLD(وربط التحليل النظري مع قراءات عداد 

  .وبهذا الأسلوب لقياس الجرعة الممتصة يستطيع الطبيب تقدير الجرعة المستقبلية .المتضخمة

  ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
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ABSTRACT 

One of the major problem for the toxic Goiter is the estimation of absorbed dose, 
because the increase or the decrease in the dose negatively affects the treatment of the 
disease. In this research a method was proposed to measure the radiation dose for the 
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enlarged region for some of the diseases of the toxic goiter which is common in the 
northern part of Iraq using (TLD) dosimeter of (LiF) which can be used generally to 
measure the radiation dose. It is used here for its great convenience for this disease. The 
dosimeters are fixed on the enlarged region of the goiter then the patient takes the dose of 
131I. The proposed method for measure the radiation dose depend on the analysis of decay 
scheme of 131I and counting the different emitted energies and its percentages combining 
this theoretical analysis with the reading of the (TLD) the values of the absorbed dose by 
the enlarged regions. In this way for measuring the absorbed dose the physician can 
estimate the future dose. 
 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ

  المقدمة

الغدد الصم المهمة والحيوية في الجسم تقـع فـي    إحدىهي ) Thyroid gland(الغدة الدرقية  إن

ويربطهما ) Two lobes( وأيسر أيمنتكون من فصين تالقصبة الهوائية و أماممن الرقبة  الأماميةلمنطقة ا

  وعرضـه ) cm 2(والبـرزخ طولـه   ) cm 2-1(وعرضـه  ) cm 4(طول كل فص ) Isthmus(البرزخ 

)2 cm ()Meissner and Warren, 1979(،  ذات لون بني محمر وتحتوي علـى خلايـا    الدرقيةوالغدة

هرمون  إفرازوهي الخلايا المسؤولة عن ) Follicles cells( ا تدعى بالخلايا الكيسيةصة تقع في بطانتهخا

والـذي هـو مصـدر    ) Thyroglobulin(ن الـدرقي  وليحيث تحتوي هذه الخلايا على الغلوبي .الثايرويد

  اليـود  ونين ربـاعي روكسـين فـي صـورتيه الثـاي    روكسين وتفرز الغدة الدرقية هرمـون الثاي رالثاي

 T4(Tetra-Iodo-Thyronine) ـروالثاي  اليـود   إن. T3(Tri-Iodo - Thyronine)ليـود  ا يوكسين ثلاث

  Goiter  )الـدراق (تضـخم الغـدة الدرقيـة     إلـى ؤدي يوكسين ونقصه رالثاي وإفراز لإنتاجضروري 

)Sebotsa et al., 2003(.  

درقية على شكل تورم ملحوظ نتيجـة  هو التورم المادي للغدة الدرقية حيث تتضخم الغدة ال الدراق

 أنيمكـن   الدرقيـة الغـدة   إن .به خاصة أعراضنشاطها ولكل منهم فرط  أو الدرقيةالغدة نشاط قصور 

في الجسـم   الأيضتتحكم في عمليات  حيث الجسم البشري في الطاقة توليدنشبهها بمحطة السيطرة على 

يحدث اضـطراب فـي وظـائف    الغدة  وظيفةفي اضطراب  أي إن ،)الأنسجةت الهدم والبناء في امليع(

  .)Bonert and Firedman, 2003(النسب في الجسم  يعتبرا أعلىنسبة مرور الدم فيها  إن هذا .الجسم

 ـ  آخرينيتأثر بالهرمونات المفرزة من قبل عضوين  الدرقيةعمل الغدة  إن  النخاميـة  دةهمـا الغ

Pituitary gland)(  التي تفرز هرمونTSH(Thyroid –Stimulate-Hormone) للغدة الدرقيـة  زالمحف، 

المطلق من قبل منطقة مـا   TRH(Thyrotrpic-Releasing-Hormone)والسيطرة عليه من قبل هرمون

والغدة ما تحت السرير مـا   وتشكل الغدة الدرقية والغدة النخامية )Hypothamus(تحت السرير في المخ 

 الأيـض والذي يسيطر على ) 1( وكما مبين في الشكل )ريرما تحت الس-النخامية-الدرقية (محوريسمى ب

فـي   هرمون الثايروكسين الذي كلما نقص مسـتواه  لإنتاج الدرقيةدة ذي يعمل على تحفيز الغالفي الجسم 

وهذا يسمى  تالهرموناهذه  إفراز يقلالدم  يزادت كميته ف إذا، والعكس تالهرموناهذه  إفرازالدم يزداد 
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هي المحافظـة علـى المسـتوى     هومهمت) Negative Feedback Mechanism(سلبي بالتلقيم الراجع ال

  .)Rosen and Walfish, 2007( وجه أكمله على لعم لأداءالطبيعي للهرمون في الدم 

  

  

  

  

  

  

  

  

رسم تخطيطي  )Hypothalamic –Pituitary –Thyroid Axis)Rosen and Walfish,2007   :1شكلال

  .ما تحت السرير والذي يسيطر على مستوى اليود في الجسم-النخامية-يبين محور الغدة الدرقية

  

  :أنواعثلاث  كون علىت الدرقيةالغدة تضخم   إصابات إن

 ـ .)Hyperthyroidism(الدرقيـة مون الغدة هرإفراز زيادة  :أولا هرمـون الغـدة   إفـراز  نقـص   :اًثاني

  ).Thyroiditis( تهاباتلبالا الدرقيةالغدة  إصابة :اًثالث .)Hypothyroidism(الدرقية

  ).Thyrotoxicosis(الدرقي  الأنسمام أمراض إلىتؤدي  ةبقاالس الإصابات إن

  :للتسمم الدرقي شائعة حالاتهناك 

  Toxic diffuse goiter (Graves disease ) T.D.G الدراق السمي المنتشر -1

وهي  TSHنخامي بال ينتج هذا المرض عن فرط نشاط شامل في الغدة الدرقية لا يخضع للضبط ال

  .)Bonert and Firedman, 2003(مختلفة الحجم وضخامة معممة ومتجانسة 

  Toxic Solitary Nodule Gland (T.S.N.G) الدراق السمي العقدي -2

ومختلفة الحجـم محاطـة   . والعقدة تكون مدورة الإفرازرق زائدة دويتميز بوجود عقدة وحيدة في ال

  يقتـنص اليـود   نص اليود بينما باقي النسـيج الـدرقي خامـد لا   سة وهي تقتيمتك وأحيانابمحفظة 

)Wheeler, 1999(.  

 )مرض بلومر( تالعقيدااق السمي عديد الدر -3
Toxic Multinodular Goiter (Plummer diseases) T.M.N.G 

واحـد   إلـى  خمسـه  ةبنسـب من الرجال  أكثرمن عقدة وهو يشاهد لدى النساء  أكثرجود يتميز بوو

)2005 ,Hussaim(.  
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الدرقي وهـو حسـاب مقـدار     الأنسمامفي علاج  المهمةالقضايا  إحدىمعالجة  إلىيهدف البحث 

من  المنبعثة الأشعةعن طريق قياس  المتضخمةالغدة الدرقية  أنسجةالممتصة من قبل  الإشعاعيةالجرعة 

الـذي   الأثـر تقـدير  سيمكن الطبيب المعالج من  مام الحراري التألقباستخدام عدادات  131I اليود المشع

 .المستقبليةالجرعة  إلىالعلاج ويستطيع بعدئذ التعرف على حاجة المريض  سيحدثه

  

  :الجانب النظري

ويوجد بكثرة فـي  ) Goiter(الدراق  إلىالثايروكسين ونقصه يؤدي  وإفراز لإنتاجاليود ضروري 

الجسم ويؤدي النقص في اليود  جةأنسخمسة وعشرين ضعفاً عن بقية  إلىنسبته داخلها  درالغدة الدرقية تق

  تحفيـز الغـدة النخاميـة    إلـى هرمون الثايرويد المنتجـة ويـؤدي هـذا الـنقص     نقص في كمية  إلى

)pituitary gland ( الهرمون المحفز للثايرويد  إفرازعلى)TSH ( وزيـادة  تحطم الغدة  إلىوالذي يؤدي

وتأثير اليود معقـد   ،الثايرويد إنتاجزيادة  إلىؤدي الدموية والذي ي الأوعيةخلال  من إليهاالتروية الدموية 

  .)2006 جرجيس،(اليود في حالة الغدة الدرقية  منويعتمد على الكمية المعطاة 

  :باستخدام اليود المشع أو بالجراحة الدرقيةج تضخم الغدة ويعال

مـن  ) 1/8(جـزء   كل الغدة الدرقية عن طريق الجراحة مع بقاء أوجزء  إزالةمن الممكن : الجراحة -1

  .الثايرويد اللازم للجسم لإنتاجالغدة وهذا الجزء كافياً 

يتجمع اليود في الغدة ث حي ويستخدم في مجال العلاج والتشخيص I131العلاج عن طريق اليود المشع -2

تأثيراً علاجيـاً فـي    والذي يؤثرفي نسيج الغدة  فقطملم  0.5)( التي تخترق βالدرقية ويشع دقائق 

ذلك فان اليود  إلى بالإضافة) Parathyroid(المجاورة مثل  الأنسجةفقط من دون التأثير على الغدة 
131I  أشعةيشع )γ (نصف عمر اليود  إن .العداد إلىوهي التي تصل  التي لها القابلية على الاختراق

  .يوما)  8.1(هو المشع

على انسمام الغدة الدرقية حيـث  الطرق الملائمة للسيطرة  إحدىهي  131Iاستعمال اليود المشع  إن

من هذا العلاج فـان   )سنه إلى أشهر ستة(وبعد مرور  .الغدة أنسجةيعتمد على تحطم عمل هذا النظير  أن

وفـي   مـن المـرض،   للشفاءكافية من اليود المشع  وان جرعة واحدة .من اليود كافيةكميات  ة تفرزالغد

  .131I من اليود المشع)  الكبسولة( الإشعاعيةتكرار الجرعة  إلىيحتاج  أخرىحالات 

دواء ومتابعة لصـعوبة تحديـد    إلىالغدة الدرقية فيحتاج المريض  إنتاجوفي بعض الحالات يقل 

 الغـدة  فـي ة الممتصولذلك قمنا بهذا البحث لمعرفة مقدار الجرعة   131Iالمشعالجرعة المؤثرة من اليود 

  .الدرقية

حسـب حالـة   و) mci 20-5(على حجم الغدة وتكون بين تعتمد كميات اليود المشع المعطاة   إن

تكون الجرعة قليلة وتكرر لتفادي الـنقص فـي    أنويفضل  أشهر 4-3وقد تتكرر الجرعة بعد المريض 

  .)Beckers, 1999(الغدة إفراز 
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تحدث  حيث Thermoluminescence Dosimeters(TLDs)الحراري  قدات التألادع لاستعماتم 

ويستفاد من هذه  ةينالمؤ الإشعاعات إلىعندما تتعرض بلوراتها عدد من المواد  فيري الحرا ظاهرة التألق

ويمكن , البلورة شبيكةجزء صغير من الطاقة الممتصة تخزن في  إن ،المؤينة الأشعةلقياس شدة  الظاهرة

  . عندما تتعرض للتحفيز الحراري ضوء مرئي بعملية التألق إلىلجزء من الطاقة المختزلة التحول 

التفلون حيث يتم خلـط  مع  يتكون من خليط من مادة متوهجة LiF / Teflonهنا العداد المستخدم و

للمـادة   وزنيـه نسبة  وأعلى, نالتفلومع مسحوق ) mm 10(الذي حجم حبيباته ) LiF(المسحوق المتوهج 

  .%30المتوهجة هو 

الإشعاعات المؤينة على إطـلاق  بلورة في أثناء التعرض للأشعة المؤينة إذ تعمل ) 2a(يمثل الشكل 

والفجوة يتحركان في  فالإلكترون, وترك فجوة في محله ،ن حزمة التكافؤ إلى حزمة التوصيلألإلكترون م

نتقـل  ولكـي ي  ).Detestable states(أنحاء البلورة إلى أن يتحدا أو يصطادا في مستويات شبه مسـتقرة  

ليرتفـع إلـى حزمـة    ) يحفز حراريا( كافية للإلكترون ، نقوم بإعطاء طاقةالإلكترون إلى حزمة التوصيل

تحـاد  إن هذا ألإلكترون يظل في حركة إلى أن يتحد مع الفجوة وعملية الا) 2b(التوصيل كما في الشكل 

ويمكن من خلالها معرفة مقدار طاقة الإشعاعات الممتصة ) TL photon( تؤدي إلى طلاق فوتون ضوئي

)Cameron et al., 1968(.  

  

  

  

  

  

  

  

  

 التألق الحراري نتيجـة التشـعيع   أظهرت معزولةلبلوره  الطاقةمخطط لمستويات  : 2شكل ال

)Cameron et al., 1968(.  

  

  :الجانب العملي

للاستعمال لمثل هذه  لائمتهاملوذلك  الممتصة في حساب الجرعة الحراري قتم استخدام عداد التأل

حتى ولو كانت صـغيرة ممـا    الدرقيةمن الغدة  تضخمةالملسهولة تثبيتها على المناطق وذلك  ،الأمراض

ويستطيع المريض التحرك بحريه ولا يحتاج الفبزياوي  .ن كيفية انتشار المرض داخل الغدةيعطينا فكرة ع

 حساسـية بان لهـا   تالعدادا ات التي ذكرناها تمتاززالمي إلى أضافه ،الإشعاع إلىالتواجد والتعرض  إلى
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وهي صغيرة الحجم ويمكـن   )Vestad et al., 2004( العاليةبدقتها  أيضا وتمتاز ،الواطئةعاليه للطاقات 

يمكـن  و ،)mR-105R1( لها مدى واسع للقيـاس  أنكما و )Abos et al., 1999( استعمالها مرات عديدة

 يـث ، ح)Kron, 1995( مسـاعدة  أجهـزه  إلى الحاجةدون  الإشعاعمريض لقياس  أووضعها على شبح 

 كثافتهـا وان  ،الإشـعاع خـالي مـن    أخـر فـي مكـان    العـدادات  في مكان وتقرا الإشعاعاتتسجل 

)2.64gm/cm3( ،العدد الذري لها و)تحتفظ هذه و ،)7.4( البشرية للأنسجةللعدد الذري  مقاربهوهي  )8.2

 X ،β، γ أشـعة مثـل   الإشـعاعات  مـن مختلقـه   لأنـواع تستجيب , ت لمدة طويلةالعدادات بالمعلوما

  .والالكترونات

يحـدد  وصور السونار  T3، T4، TSHسريرياً وعمل فحوصات الدم  يتم فحص المريض أنعد ب

المريض والتي تكـون علـى شـكل     إلى إعطائهانوع المرض وكمية الجرعة من اليود المشع التي يجب 

 يمكـن لصـقها  والتي ) mm 0.4(وسمكها ) mm 12.7(قطرها  والتي LiFوضع عدادات تم ي. تكبسولا

تـرقم  مختلفة على الغدة الدرقيـة   أماكنووضعها في الطبي  الشريط اللاصقباستخدام  دعلى سطح الجل

                                         .موقع العدادمعرفة ل ت قبل لصقهااالعداد

وتبقـى  ت من اليود المشع عن طريـق الفـم   كبسولاتثبت هذه العدادات يأخذ المريض ال أنبعد 

 خـلال  I 131) %20(نسبة إلىيصل I 131المشع لان تركيز اليود , لى رقبة المريضلمدة ساعة عالعدادات 

  .)Udupa et al, 1983( من اخذ الجرعة ساعة

) Pitmam Model 205c TL Dosimeter Reader(ى متؤخذ العدادات وتقرأ في جهاز خاص يس

وء المنبعث سوف يمـر  وعند التسخين فان الض )heating tray(حيث يوضع القرص فوق حامل التسخين 

 يتحول الضوء المنبعـث  إذ) P.M.T(المضاعف الضوئية  أنبوبة إلىثم  الحمراء،تحت  لأشعةلعبر فلتر 

بواسـطة   لدناستعمال العدادات مرة ثانية تؤخذ وت ولإعادةتيار كهربائي وتظهر الكتابة بشكل رقمي  إلى

c 300(فرن خاص بدرجة 
0

وتبقى في الفرن بهذه الدرجـة  ) 80oc(رة درجة حرا إلىلمدة ساعة ثم تبرد ) 

للعدادات يـتم عـزل   ) Back-ground( الإشعاعية ألخلفيهولمعرفة  .)Khan, 1984(ساعة ) 24-16(بين 

  .الخلفية الإشعاعيةعدد من العدادات بعد التلدين وقراءتها لتقدير كمية 

  

  النتائج والمناقشة

اللتين تتفاعلان مع  γوأشعة  βجسيمات  إطلاقل يأتي من خلا 131I العلاجي لليود المشع الأثر إن

والتي تمـتص   βمن خلال امتصاص جسيمات  المتضخمة الأنسجةويتم تدمير معظم  ،المتضخمة الأنسجة

 أشعة أما الدرقيةالغدة  أنسجةتمتص داخل  βوبذلك فان جسيمات  )5mm.(مداها قصير نمباشر لاكل بش

γ  أنسجةتمتص من قبل  لا فإنهاوبذلك  ،كبيرة على النفوذ والاختراق بليهلها قا كهرومغناطيسية أشعهفهي 

  .بمقدار ضئيل جدا إلا الدرقيةالغدة 
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كما ولكن عملية الانحلال معقدة  التاليةعنصر الزينون وفق المعادلة  إلىينحل  131Iاليود المشع إن

  .)Burtis and Shwood, 1999(والذي يتضمن المخطط الانحلالي لليود المشع ) 3(الشكل في 

إلى إلكترون وبروتون ويتحول العنصر السالبة فيتحول ألنيوترون  βبطريقة  131Iحيث ينحل اليود 

  :ةعادلة التاليكما في الم Xeإلى 

XeI 131
54

0
1

131
53 +→ − β            ……………………………...(1) 

  

  
  .)131I )Burtis and Shwood, 1999المخطط الانحلالي لليود المشع  :3 شكلال

  

التي تتم و ،الذي يتضمن مجموعة من الانحلالاتو 131Iالمخطط الانحلالي لليود ) 3(يمثل الشكل 

  .المتهيجة بعمليات الانحلال إلى حالة الاستقرارالنواة حيث تتحول  γوأشعة  βبإطلاق جسيمات 

  : كما يلي βإن الانحلالات التي تطلق  جسيمات 

  .% 2.8وبنسبة  MeV 0.25وبطاقة  βإطلاق جسيمات  .1

  .% 9.1وبنسبة  MeV 0.33وبطاقة  βإطلاق جسيمات  .2

 .% 87.5وبنسبة  MeV 0.606وبطاقة  βإطلاق جسيمات  .3

  .نواة إلى المستوى الأرضيهبوط المن النواة المتهيجة و γأشعة  كما تنبعث 

  .% 2.8وبنسبة  MeV 0.704إلى الأرضي بطاقة  aمن المستوى  -1

  .% 9.1وبنسبة  MeV 0.638رضي بطاقة إلى الأ bمن المستوى  -2
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  .% 81وبنسبة  MeV 0.364إلى الأرضي بطاقة  cمن المستوى  -3

  .% 5.5وبنسبة  MeV 0.284بطاقة  dإلى  cمن المستوى  -4

  .)MeV )Burtis and Shwood, 1999 0.080إلى الأرضي بطاقة  dمن المستوى  -5

مـع بقيـة    بالمقارنـة  طاقته قليله السبب  أنتقد ونعنفسه  من قبل المصدر الأخيرالانحلال  أهمل

  .الطاقات

  لانحلال واحد  βولحساب طاقة جسيمات 
 

  Eβ = Eβ.25 x2.8% + Eβ.33 x.9.1% + Eβ,606 x87.5% 
 

875.0606.0091.033.0028.025.0 ×+×+×=βE  

MeVE 5673.0=β                                                                ….(2)                             

  :فهي γأما الطاقات المنبعثة لأشعة 
   E γ = E γ,704 x2.8% + E γ,638 x9.1% + E γ.364 x81% + E γ,284 x5.5 % 
 
 

   E γ= 0.704 x0.028 +0.638 x0.09 +0.364 x0.81 +0.284 x0.055 
 MeVE 3881.0=γ                                                        ……………...(3) 

  γمرة علـى الجرعـة الممتصـة مـن أشـعة       14أن الجرعة الممتصة من دقائق بيتا تزيد بمقدار 

  .)1976ل، جما(
D γab  = D   β /14 

  من الانحلالات للغرام الواحد من المادة تساوي  Nكاما ل أشعةالجرعة الممتصة من  إن
 E γab x N =E   β x N/14  

  14/βγ EE ab =  

 14/5673.0 MeVE ab =γ                                             

 MeVE ab 04052.0=γ                                                   ………….….(4) 

  :هي Eab  الممتصة من بيتا و كاما من انحلال نواة واحدة في الغدة الدرقيةلذلك فان الطاقة 

 abab EEE γβ +=  

 MeVMeV 04052.05673.0Eab +=  

MeVE ab 6078.0=                                              ………….….(5)          

, ة وهي تؤدي الفعل الأساسي للعلاجحيث أن جسيمات بيتا تمتص كلها لان مداها قصير وطاقتها عالي

  .أما أشعة كاما الممتصة فهي قليلة

  :من انحلال نواة واحدة هي) Eγtr(قيمة طاقه كاما الخارجة وبذلك  

abtr EEE γγγ −=  
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MeVMeVE tr 04052.03881.0 −=γ  

MeVE tr 3476.0=γ                                              ……………….….(6)         

واحدة النوى فإننا نضرب طاقة الانحلال لنواة من ) N(واحدة فإذا كان لدينا عدد الطاقة هي لانحلال نواة 

   .Nفي 

 1فإذا أمتص  .تصة من قبل وحدة الكتل من المادةبأنها الطاقة المم   Dabالجرعة الممتصةتعرف 

   :بذالك تكون الجرعة بالراد كما يلي)   MeV 1( من المادة طاقة تساوي غم
      

D1 MeV = 1.6 x 10-12 x 106/100 = 1.6 x 10-8  rad    
, ة واحدةلانحلال نوا )5(والتي حسبت وفق المعادلة    Eabوعلى هذا الأساس فإن الطاقة الممتصة

, و علـى ذلـك  . ( N x 0.6078 MeV )تصبح , للغرام الواحد من النوى  Nعندما تحسب لانحلال  فإنها

  يمكن أن نعبر عن الجرعة الممتصة بالراد 
         Dab =  N x 0.6078 x 1.6x 10-8  rad                               

من النوى للغرام الواحد هي  Nانحلال ما الخارجة والناتجة عن وبنفس الطريقة فإن طاقة أشعة كا

)N x 0.3476 MeV  (، ما الخارجةولذلك فإن جرعة أشعة كاDt     
         Dt = N x 0.3476  x 1.6x 10-8  rad    

الجرعة الممتصـة مـن قبـل     نحسبيمكن أن  (R)ا من خلال قراءة العداد فإننوبناءا على ما تقدم 

  :باستخدام النسبة والتناسب وكما يلي  Dtaالنسيج  

  )راد (  tDالجرعة الخارجة                )راد ( abD الجرعة الممتصة  
                       Nx0.3476x 1.6x 10-8                                               Nx 0.6078x 1.6x 10-8 

                                                                   R                                                Dta               
                               -----------------------------------------------------------------                  
 

Dta  = N x 0.6078x1.6x10-8  x  R   /( N x 0.3476 x1.6x10-8  )            rad 
   

Dta  = 1.7485 x R       rad    ……………………………………….……. (7 ) 
  

مختلفة من  لأنواعحالة ) 20(عدد العينات  ،الدرقي الأنسمامقمنا بهذا البحث بأخذ عينات لمرضى 

   .الطبيب المختص مختلفة من اليود المشع وحسب رأيجرعات  إعطاء، حيث تم الدرقي الأنسمام أمراض

 .حالات Toxic Diffuse Goiter 7)(فكان عدد الحالات  الدراق السمي المنتشر   -1

   .حالات Toxic nodule Goiter)( 5 دة الواحدةقكان عدد حالات الدراق ذو الع -2

  .حالات )Toxic Multinodule Goiter) ( )8 تعدد العقدم يلسموكان عدد حالات الدراق ا -3
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  الدراق السمي المنتشر -

) مـرض كريفـز  (ي المنتشـر  لمريض مصاب بالانسمام الدرق بالمفراس صورة) 4(يبين الشكل 

  .توزيع تركيز اليود يظهر 

قمنا التي  مرضيةالالحالات  لإحدىللغدة الدرقية السامة المنتشرة  امخطط فقد رسم  )5(شكل  أما

 العدادات أرقام) 1(الجدول  ويبين )5.9mci( هامقدار  I 131من اليود كبسولةالمريض  أعطىبعلاجها وقد 

) 1(، ونلاحظ من الجدول )7(حسب المعادلة  ثم قيمة الجرعة الممتصة في المخطط وقراءة العداد ألمبينه

القرص رقـم   متساوي تقريباً عدا 131Iالمشع  امتصاص اليود أنمتقاربة وهذا يعني قراءة العدادات  أن

حيث توجد هناك حالات فرط  ،ا يعني انه فوق منطقة فرط التنسجمن البقية وهذ أكثر تهفكانت قراء. )39(

  ).wheeler, 1999(من بقية المناطق  أكثر 131Iالتنسج يكون امتصاص اليود المشع 

  
 
 
 
 
 
 
 
 
 

  

  

  

  

مع قراءاتهـا ثـم قيمـة الجرعـة     ) 5(ت المثبتة على الشكل يتضمن أرقام العدادا :1جدول ال

  .الدرقي المنتشر بالانسمامالممتصة لمريض مصاب 

  رقم العداد   )راد(قراءة العداد   )راد(الجرعة الممتصة 
0.510  0.309  25  
1.503  0.858  39  
0.744  0.425  33  
0.447  0.255  80  
0.706  0.403  36  

  

  

  

تخطيط الغدة الدرقية لمريض مصاب بالأنسمام : 5الشكل    

درقي المنتشر ويبـين أبعـاد الغـدة وتوزيـع     ال

 .العدادات عليها

صورة بـالمفراس تظهـر الـدراق    : 4الشكل    

السمي المنتشر وتركيز اليـود علـى   

 .)9Wheeler, 199(جانبي الغدة 
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  الواحدة الدراق السمي ذو العقدة -

صورة لمريض مصاب بالانسمام الدرقي ذات العقدة الواحدة ويلاحظ تجمع  اليود ) 6(يبين الشكل 

  .في منطقة العقدةبصورة واضحة  131Iالمشع 

توزيـع   أيضـا وتبدو في الشكل مخطط للغدة الدرقية السامة ذات العقدة الواحدة ) 7(يبين الشكل 

ثم حساب كمية الجرعة الممتصة حسب  وأرقامها قراءات العدادات يبين )2(ومن الجدول , عليهاالعدادات 

قراءة العـداد   إن. )15mci( مقدارها131Iمن اليود المشع  كبسولةالمريض  أعطاءوقد تم  ،)7(المعادلة 

الموضوع في منطقة البرزخ التي فيه العقدة الوحيدة كانت قراءته اكبر من أي قراءة وهذا يعني ) 2(قم ر

منه كانت  القريبة لعداداتا أنكما  الأخرىمن المناطق  أكثرفي هذه المنطقة  131Iود المشع امتصاص الي

  .اليسرى والبعيدة عن العقدة الجهةمن القراءات في  قراءتها أعلى

  
 
 
 
 
  

  

  

  

  

  

  

  

مع قراءاتهـا ثـم قيمـة الجرعـة     ) 7(يتضمن أرقام العدادات المثبتة على الشكل  :2جدولال

  .الدرقي ذات العقدة الواحدة بالانسماممصاب الممتصة لمريض 

  رقم العداد  )راد(قراءة العداد   )راد(الجرعة الممتصة 
1.526  0.871  65  
0.844  0.482  33  
2.018 1.152  2  
1.466  0.837  7  
1.454  0.830  20  
0.296  0.169  12  

 
 

صورة بالمفراس تظهر الغدة ذات : 6الشكل 

  العقـــدة الواحـــدة الســـمية  

)Wheeler, 1999(.

تخطيط الغدة الدرقية لمـريض مصـاب بالأنسـمام     :7الشكل 

الدرقي ذات العقدة الواحدة ويبين أبعاد الغدة وتوزيـع  

 .العدادات عليها
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  الدراق السمي متعدد العقد -

م الدرقي ذات العقدة المتعـددة ويلاحـظ تجمـع     صورة لمريض مصاب بالانسما) 8(يبين الشكل 

  .زائداً على جانبي الغدة 131Iاليود المشع 

لمريض تم , عليهاة الدرقية السامة ذو العقد المتعددة وتوزيع العدادات خطط للغدم) 9(يبين الشكل 

لممتصـة  الجرع ا أن) 3(ونلاحظ من الجدول  ،)5.4mci(مقداره  131Iمن اليود المشع  كبسولة إعطاءه

قيمة الجرع المعطاة من اليـود المشـع    أنبالرغم من  ،السابقة للإمراضمن الجرع  وأعلىمختلفة القيم 
131I الأشعةقد اخذ اكبر كمية من ) 29( العداد أننلاحظ  الأشعةن كل عقدة تمتص كمية م أنحيث  ،اقل 

  .الأخرىحجم العقدة اكبر من العقد المجاورة  أنوذلك يعني 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

مع قراءاتها ثم قيمـة الجرعـة   ) 9(يتضمن أرقام العدادات المثبتة على الشكل  :3جدول ال

  .الدرقي المتعدد العقد بالانسمامالممتصة لمريض مصاب 

  رقم العداد   )راد(قراءة العداد   )راد(الجرعة الممتصة 
1.522  0.869  39  
1.743  0.995  37  
2.557  1.46  29  
0.686  0.392  19  
0.939  0.536  25  

  

تخطيط الغدة الدرقية لمـريض مصـاب    :9الشكل 

بالأنسمام الدرقي المتعدد العقد ويبين أبعاد 

 .الغدة وتوزيع العدادات عليها

المفراس تظهر الدراق المتعدد العقـد  صورة ب: 8الشكل 

السمية ويلاحظ تركيز اليود على جـانبي الغـدة   

 )Wheeler, 1999 (Wheeler, 1999)(الدرقية 
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الدرقي المختلفة أكدت أن عدادات التألق الحراري  الإنسمامإن النتائج التي حصلنا عليها لأمراض 

الضوئي يعتمد عليها في قياسات الجرع وهي تمثل طريقه سهله وبسيطة ولا تحتاج إلى أجهـزة معقـدة   

تي تمتص من قبل النسيج والذي وبذلك يمكن أن تعطي الطبيب المعالج فكرة واضحة عن مقدار الجرعة ال

ا سواء تحسنت الحالة وبذلك سيعرف مقدار الجرعة التي سيعطيه 131Iيمتص كمية كبيرة من اليود المشع 

  .ونطمح في دراستنا المقبلة أن نطور هذه الطريقة نظرياً وعملياً. أم لم تتحسن

  

  الاستنتاجات

رعة الإشعاعية من اليود  والممتصة من قبـل  تشير الكثير من المصادر الطبية إلى صعوبة تقدير الج -1

ن الطريقـة  أعتقـد  نوفي هذا البحث تم التوصل إلى طريقة لحساب الجرعة الممتصة و ،الغدة الدرقية

  .تمثل طريقة جيدة لحل هذه المعضلةالمتبعة في هذا البحث 

إجراء قياسات  مع 131Iتم استخدام أسلوب نظري يعتمد على دراسة المخطط الانحلالي لليود المشع  -2

من خلال الربط بين القراءات العملية والحسابات النظرية تم التوصل و ،TLDاستخدام أقراص بعملية 

 .الدرقي الإنسمامإلى أسلوب لحساب مقدار الجرعة الممتصة من قبل أنسجة الغدة الدرقية لأمراض 

الجرعة التي امتصت من قبـل  هذه الطريقة مهمة لأنها تمكن الطبيب المعالج من معرفة مقدار  تعتبر -3

قدر مقـدار الجرعـة الثانيـة    ي الأنسجة المتضخمة وبذلك ومن خلال تتبعه لحالة المريض يمكن أن

 .بالاستناد إلى الجرعة الأولى
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السميه العقد


