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  هل البحث مشتق من رسالة علمیة: نعم 
  الملخص العربى :

ا عند الأطفال. الأطفال المصابون بالمتلازمة الكلویة المتلازمة الكلویة ھي واحدة من أكثر اضطرابات ا: الخلفیة لكلى شیوعً

)NS.سمك الوسط السباتي   ) معرضون لخطر الإصابة بتصلب الشرایین بسبب فرط شحمیات الدم وارتفاع ضغط الدم

تي لدى ) ھو علامة بدیلة لتصلب الشرایین. ھدفت ھذه الدراسة إلى تقییم سماكة الوسط البطني السباCIMTالداخلي (

: ھذه دراسة مراقبة حالة رصدیة شملت الطریقةالأطفال المصابین بالمتلازمة الكلویة وعلاقتھا بعوامل الخطر المختلفة. 

ا كعناصر تحكم. كانت معاییر التضمین ھي عمر سنتین أو أكثر  ً ً سلیم أربعین طفلاً مصاباً بالمتلازمة الكلویة وثلاثین طفلا

بواسطة  CIMT. تم تقییم ٢م  ١.٧٣مل / دقیقة /  ٩٠ة واحدة ومعدل الترشیح الكبیبي> مع مدة المرض لا تقل عن سن

الموجات فوق الصوتیة. تم إجراء تحلیل الدھون ، نسبة البروتین / الكریاتینین في البول واختبارات وظائف الكلى. النتائج: 

) مقارنة بالضوابط NS (0.477 ± 0.04(مم) أعلى بشكل ملحوظ في المرضى الذین یعانون من  CIMTكان متوسط 

)٠.٠٣±  ٠.٣٩) (P >من المرضى تلقوا العلاج غیر ٦٠) حتى عند مقارنتھا عبر الفئات العمریة المختلفة. ٠.٠٠١ ٪

أعلى بشكل ملحوظ في المرضى الذین یتلقون العلاج غیر الستیرویدي المثبط  CIMTالستیرویدي المثبط للمناعة. كان 

 = pارتباط إیجابي معنوي بمدة المرض ( CIMTالذین یتلقون المنشطات وحدھا. بعد ذلك ، كان لـ  للمناعة من أولئك

 = p) وضغط الدم الانبساطي (p = 0.01) ، وعدد الانتكاسات (p = 0.03) (BMI) ، ومؤشر كتلة الجسم (0.05

 CIMTالمجموعة الضابطة. ارتبط  أعلى بكثیر من CIMTكان لدیھم  NS). الخلاصة: الأطفال الذین یعانون من 0.003

ارتباطًا إیجابیًا بمدة المرض وعدد الانتكاسات ومؤشر كتلة الجسم. كان أعلى بشكل ملحوظ بین المرضى الذین یتلقون 

  العلاج المثبط للمناعة غیر الستیروید من أولئك الذین یتلقون المنشطات وحدھا.
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