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متون پيشنهاد

آيتم اطلاعات
تفضيلي

متن

جدول متغيرها
در قسمت مربوطه وارد شده است.

جدول زمان بندي
در قسمت مربوطه وارد شده است.

بيان مسئله
بيماري هاي تيروئيد از شايع ترين بيماري هاي غدد هستند. شيوع هايپو تيروئيدي بين يك تا
دو درصد است. اين بيماري ۱۰ برابر در زنان نسبت به مردان شايع تراست. درصد بسيار بالايي
از بيماراني كه تيروئيديت مزمن اتوايميون دارند و تقريبا ۸ درصد زنان و ۳ درصد مردان هايپو

تيروئيدي ساب كلينيكال دارند (۱).

هورمون هاي تيروئيد اثرات فراواني بر ارگان هاي مختلف بدن دارند. يكي از مهم ترين اثرات
اين هورمون ها، اثر آن ها بر عملكرد قلبي عروقي است. در مطالعات مختلف اثرات هايپو

تيروئيدي و هايپر تيروئيدي بر عملكرد قلبي بررسي شده است (۲) .با توجه به شيوع بالاي اين
بيماري ها و از طرفي غير قابل پيشگيري بودن ان اما وجود قابليت درمان ، برآن شديم كه
اثرات هايپو تيروئيدي را درسيستم قلبي عروقي كه يكي از مهمترين اهداف هورمون هاي

تيروئيدي است بررسي كنيم. 

مكانيسم سلولي و مولكولي كه هورمونهاي تيروئيدي بر سيستول و دياستول قلبي اثر مي كنند
بسيار پيچيده و در لول هاي مختلف است. هورمون هاي تيروئيدي بيان و فانكشن هاي آنزيم
هاي مختلف از جملهNa/K ATPase, Ca ATPase و ساير آنزيم ها را تغيير مي دهند
(۳). اثرات هورمون هاي تيروئيدي بر قلب و عروق به صورت كلينيكي در بيماران با هايپو و

هايپر تيروئيدي بررسي شده است. 

روش متداول بررسي عملكرد قلب اكو كارديوگرافي است.ام آر آي قلبي با داشتن قدرت بررسي
مورفولوژي و tissue characterization قابل ملاحظه، استاندارد طلايي بررسي عملكرد
قلبي مي باشد. با توجه به اينكه اكثر  مطالعاتي كه عملكرد قلبي را  در بيماران هايپو تيروئيدي
بررسي كرده اند به كمك اكوكارديوگرافي بوده است، در اين مطالعه بر آن شديم يافته هاي ام

آر آي قلبي را در اين گروه از بيماران بررسي نماييم. علاوه بر آن ام آر قلب با كمك تكنيك
فيچر تركينگ قادر است در ابتداي درگيري قلبي با حساسيت قابل ملاحظه اختلال عملكرد را

شناسايي نمايد.

نوع ارتباط با مركزرده

وارد كنندهگروه تصويربرداري
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ضرورت اجرا
هايپوتيروئيدي يك بيماري شايع مي باشد كه روي عملكرد ساير ارگانها از جمله قلب اثر قابل
ملاحظه اي دارد. تشخيص دقيق اين اثرات ميتواند منجر به تصميم گيري هاي زودتر و بهتر

درماني گردد.

بررسي متون
در كار روزانه باليني اثرات تغيير عملكرد تيروئيد (هايپو يا هايپرتيروئيدي) بر سيستم قلبي

عروقي واضح است (۴). البته اثرات قلبي تغييرات خفيف عملكرد تيروئيد كمتر بررسي شده اند.

مطالعات متعددي عملكرد و مكانيك قلبي در مشكلات تيروئيدي مختلف را به كمك
اكوكارديوگرافي ارزيابي نموده اند (۵ , ۶). در دهه هاي اخير به موازات پيشرفت در تكنولوژي

استفاده از ام آر آي در بررسي عملكرد و مورفولوژي قلب افزايش يافته است (۷). 

بررسي عملكرد و مورفولوژي قلب در بيماريهاي تيروئيد و به كمك ام آر آي قلب در مطالعاتي
انجام گرفته است؛

در مقاله منتشر شده توسط زنديه و همكاران در سال ۲۰۱۸، تغييرات يافته هاي ام آر آي قلب
در بيماران مبتلا به بيماري هاي اتوايميون تيروئيد مورد بررسي قرار گرفتند (۸). آنها بيان كردند

كه بين عملكرد تيروئيد و يافته هاي ام آر آي قلبي ارتباط خوبي وجود دارد.

مطالعه معتبر ديگري نيز نشان داد كه مقادير افزايش يافته T۱ در T۱ mapping در بيماران
هايپوتيروئيدي با ميزان هورمونهاي آزاد تيروئيدي و نقص عملكرد قلبي ارتباط داشتند (۹).

در برخي مطالعات اثر مداخله درماني بيماريهاي تيروئيد بر قلب با استفاده از ام آر آي قلب
بررسي شده است. Gao و همكارانش با كمك پارامترهاي ام آر آِي قلبي (عدد T۱) نشان
دادند كه يوتايروئيد نمودن بيماران به كمك لووتيروكسين مي تواند به طور موثري وضعيت

قلبي را بهبود بخشد (۱۰).
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۳. تعيين ارتباط  پارامتر هاي ام آر آي قلبي با مقادير مشاهده شده در تست هاي عملكردي
تيروئيد

هدف كاربردي

اگر بتوانيم با استفاده از ام آر آي قلبي به صورت حساس تري ميزان آسيب قلبي در بيماران
هايپوتيروئيدي (با شدت هاي مختلف) را تخمين بزنيم امكان مداخله زودهنگام تر و پيش

گيري از وقوع عواقب فراهم خواهد شد. 

فرضيات يا سوالات
1. پارامترهای ام آر آی قلب شامل عملکرد دهليزها و بطن ها درجمعيت مورد مطالعه چگونه است؟پژوهشي

2. پارامتر های ام آر آی قلب شامل حجم های دهليزی و بطنی در جمعيت مورد مطاله چگونه هستند؟

3. پارامتر های ام آر آی قلب شامل استرين های دهليزی و بطنی در جمعيت مورد مطالعه چگونه هستند؟

4.  پارامتر های ام آر آی قلب شامل اعداد T1 و T2 در جمعيت مورد مطالعه چگونه هستند؟

5. مقادير هورمونهای تيروئيدی (آزاد و توتال) و TSH گزارش شده در تست های عملکردی
تيروئيد بيماران چقدر است؟

6. آيا ارتباطی بين پارامتر های ام آر آی قلب و مقادير آزمايشگاهی تست های تيروئيدی وجود دارد؟
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روش اجرا
 تعداد ۵۰ نفر بيمار با تشخيص هايپو تيروئيدي بر اساس تستهاي تيروئيدي و تشخيص

اندوكرينولوژيست كه براي فالو آپ هاي روتين مراجعه مي كنند به عنوان گروه مطالعه انتخاب
مي شوند. اطلاعات دموگرافيك، باليني و آزمايشگاهي بيماران از روي پرونده باليني شان وارد

چك ليست مي گردد. پس از اخذ رضايت آگاهانه جهت بيمار CMR انجام ميگيرد. متغير
هاي ام آر آي قلبي وارد چك ليست مي گردند. 

بيماراني كه هر گونه ريسك فاكتور بيماري قلبي عروقي بر اساس پرونده باليني دارند از مطالعه
حذف شده وتنها بيماران با هايپو تيروئيدي ايزوله (چه ساب كلينيكال و چه آشكار) وارد مي
شوند. اين ريسك فاكتورها عبارتند از وجود بيماري عروق كرونري، ديابت، فشار خون بالا،

بيماري سيستميك زمينه اي.

معيار و مقياس ما برای پارامترهای نرمال ام آر آی قلب گروه 28 نفره از افراد نرمال است که تحت ام
آر آی قلب قرار گرفته اند و اطلاعاتشان در آرشيو موجود است.

مشخصات ابزار جمع
آوري اطلاعات و

نحوه جمع آوري آن
اطلاعات بيماران شامل يافته هاي آزمايشگاهي و MRI  قلب در چك ليست ثبت ميگردند.

روش محاسبه حجم
كليه بيماراني كه از اسفند ماه  ۱۴۰۰ تا شهريور ماه ۱۴۰۱ مورد بررسي قرار خواهند گرفت كهنمونه و تعدادآن

حدود ۵۰ نفر تخمين زده مي شود.

ملاحظات اخلاقي
مجری طرح به موارد زير متعهد می گردد:

1. اخذ مجوز و معرفی نامه از معاونت پژوهشی بيمارستان  قبل از جمع آوری داده ها

2. عدم ذکر نام و نام خانوادگی بيماران در طرح تحقيقاتی و مدارک مرتبط با آن٬کليه گزارشات و
مقالات استخراج شده از آن

3. کدگذاری اطلاعات جهت محرمانه نگه داشتن و حفظ اطلاعات و اسرار بالينی بيماران
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4. در تمامی مراحل پژوهشی بايد حقوق معنوی همکاران به طورکامل رعايت گردد.

5. کسب اجازه شفاهی از بيماران  جهت استفاده از اطلاعات تصويربرداری٬ بالينی و آزمايشگاهی آنها

6. عدم تحميل هزينه به بيماران 

7. از آنجاييکه MRI فاقد اشعه يونيزان بوده و در اين مطالعه به صورت بدون کنتراست انجام می شود٬
لذا فاقد اثرات مخرب روش های مبتنی بر x ray ( مانند سی تی اسکن) می باشد و نيز عوارض جانبی

ماده کنتراست هم به بيماران تحميل نمی شود. از طرف ديگر مدت زمان تصويربرداری هم کوتاه بوده و
اثرات حرارتی قابل اقماض می باشند.

8. با توجه به ارجاع بيماران از پژوهشکده غدد و متابوليسم بيمارستان طالقانی٬ قرار براين شد که

پروپوزال مشابهی توسط پژوهشکده غدد و متابوليسم بيمارستان طالقانی هم تصويب شود و تفاهم نامه بين
مرکزی امضا شود.

9. اخذ رضايت آگاهانه کتبی از بيماران که فرم مرتبط در پيوست آمده است.

محدوديتهاي اجرايي
طرح وروش كاهش

آنها
محدوديت هاي زير براي اين مطالعه پيش بيني مي شود:

۱. سخت بودن رفت و آمد براي بيماران بين درمانگاه محل انجام فالو آپ هاي روتين آنها و
بخش تصويربرداري بيمارستان قلب شهيد رجايي.

۲. يافتن بيماران با هايپوتيروئيدي ايزوله بدون بيماري هاي همزمان ديگر كه بر قلب اثرگذارند.

معيارهاي ورود (فقط

مربوط به طرحهاي
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مربوط به طرحهاي
كارآزمايي باليني)

معيارهاي خروج
(فقط مربوط به

طرحهاي كارآزمايي
باليني)

چگونگي تصادفي
سازي و

Concealment
(فقط مربوط به

طرحهاي كارآزمايي
باليني)

تعريف گروه مداخله
(فقط مربوط به

طرحهاي كارآزمايي
باليني)

تعريف گروه
شاهديامقايسه (فقط
مربوط به طرحهاي

كارآزمايي باليني)

چگونگي كورسازي
(Blinding) (فقط
مربوط به طرحهاي

كارآزمايي باليني)

پيامدها اوليه
(primary) ثانويه

(secondary)
(Safety) ايمني

(فقط مربوط به
طرحهاي كارآزمايي

باليني)

follow) پيگيري
up) (فقط مربوط به
طرحهاي كارآزمايي

باليني)

جدول متغيرها

نوع
متغير

كمي

نوع

متغير

نوع
متغير
كيفي

–

نوع
متغير

كيفي
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نام متغير
نقش
متغير

نوع
متغير

كمي
-

پيوسته
است؟

متغير
كمي -
گسسته
است؟

–
رتبه
اي

است؟

كيفي
–

اسمي
است؟

واحد
اندازه
گيري

تعريف
كاربردي

نحوه اندازه
گيري

سنسالكميمستقلسن
تقويمي

بيمار

شناسنامه
بيمار

جنسيتزن/ مردكيفيمستقلجنسيت
بيمار

فنوتيپ
ظاهري بيمار

اندازه فرقمتركميمستقلقد
سر تا
پشت

پاشنه بيمار

توسط متر در
حالت ايستاده

ترازووزن بيماركيلوگرمكميمستقلوزن

LVEFعملكرددرصدكميوابسته
بطن چپ

كه بر
اساس

حجم هاي
پايان

دياستولي و
سيستولي
محاسبه
ميگردد.

ام آر آي
قلب

RVEFعملكرددرصدكميوابسته
بطن راست

كه بر
اساس

حجم هاي
پايان

دياستولي و
سيستولي
محاسبه
ميگردد.

ام آر آي
قلب

LVEDVIحجم بطنميلي ليتركميوابسته
چپ در

پايان
دياستول

ام آر آي
قلب

LVESVIحجم بطنميلي ليتركميوابسته
چپ در

پايان
سيستول

ام آر آي
قلب

RVEDVIحجم بطنميلي ليتركميوابسته
راست در

ام آر آي
قلب
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راست در
پايان

دياستول

قلب

RVESVIحجم بطنميلي ليتركميوابسته
راست در

پايان
سيستول

ام آر آي
قلب

نسبتنسبتكميوابستهادم ميوكارد
شدت

سيگنال
ميوكارد

نسبت به
عضله

اسكلتي

سكانس
T۲/STIR

global
longitudinal

strain

درصددرصدكميوابسته
تغيير طول
عضله بطن

راست يا
چپ در

محور
طولي

تكنيك
feature
tracking
در ام آر آي

قلب

global
circumferential

strain

درصددرصدكميوابسته
تغيير طول
عضله بطن

چپ يا
راست به

صورت
محيطي

تكنيك
feature
tracking
در ام آر آي

قلب

global radial
strain

درصددرصدكميوابسته
تغيير طول
عضله بطن

راست يا
چپ در

محور
شعاعي

تكنيك
feature
tracking
در ام آر آي

قلب

TSHكميوابستهmIU/Lهورمون
محرك
سنتز و
ترشح

هورمون
هاي

تيروئيدي

كيت
آزمايشگاهي

مخصوص

free T۴كميوابستهng/mlسطح آزاد
هورمون

T۴در سرم

كيت
آزمايشگاهي

مخصوص
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زمانبندي و مراحل اجرا

ملاحظات اخلاقي
شما اجازه مشاهده اين فرم را نداريد  

هزينه وسايل و مواد مورد نياز

تعدادنام دستگاه/ وسيله/ موادنوع
مورد
نياز

قيمت
دستگاه/
وسيله/
مواد -

ريال

كشور
سازنده

شركت
سازنده

شركت
فروشنده

محل
تامين
اعتبار

جمع
كل

هزينه
به

ريال

هزينه پرسنلي

مخصوصT۴در سرم

علائم بيماري
هيپوتيروئيدي

مثبت/كيفيوابسته
منفي

خستگي،
خواب

آلودگي،
ادم پري
اربيتال،
ضعف

عضلاني،...

چك ليست

شرح مختصر مرحله
درصد
مرحله

مدت
اجرا

تا تاريخاز تاريخ- ماه

۱۰۱۱۴۰۰/۱۱/۰۱۱۴۰۰/۱۲/۰۱نوشتن پروپوزال

۴۰۵۱۴۰۰/۱۲/۰۱۱۴۰۱/۰۵/۰۱استخراج اطلاعات و جمع آوري نمونه ها

۲۰۲۱۴۰۱/۰۵/۰۱۱۴۰۱/۰۷/۰۱آناليز داده ها

۳۰۴۱۴۰۱/۰۷/۰۱۱۴۰۱/۱۱/۰۱نگارش مقاله

كل حق الزحمه - ريالتوصيف دقيق فعاليتي كه فرد در اين تحقيق بايد انجام دهدنام و نام خانوادگي

ركوردي يافت نشد



2/28/2022 پروپوزال طرح 99121

http://res.rhc.ac.ir/webdocument/load.action?webdocument_code=52000000&masterCode=52000939 14/15

هزينه آزمايشات و خدمات تخصصي

جمع كل - ريال : ۱۰۰,۰۰۰,۰۰۰ 

هزينه مسافرت

جمع كل - ريال : ۲۰,۰۰۰,۰۰۰ 

هزينه كتب، نشريات و مقالات

ساير هزينه ها

كل اعتبار درخواست شده

نام خدمت
نام مؤسسه ارائه

كننده

تعداد
يا

مقدار
لازم

قيمت واحد -
قيمت كل - ريالريال

۵۰۲,۰۰۰,۰۰۰۱۰۰,۰۰۰,۰۰۰ام آر آي قلب بدون كنتراست

مقصد
تعداد مسافرت در مدت اجراي طرح و

منظور آن
نوع وسيله

مبلغتعداد مسافرتنقليه

از پژوهشكده غدد
بيمارستان طالقاني
به بيمارستان قلب

شهيد رجايي

۵۰۲۰,۰۰۰,۰۰۰سواري

مبلغ - ريالتوضيحاتنوع هزينه

ركوردي يافت نشد

مبلغ - ريالنوع هزينه

ركوردي يافت نشد

هزينه
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هزينه
پرسنلي
(هيات

علمي و
غير

هيات
علمي)

هزينه
مواد

مصرفي

هزينه
مواد غير
مصرفي

هزينه
تجهيزات،موادوخدمات

موجوددر مركز
هزينه

مسافرت

هزينه
چاپ و
تكثير

ساير
هزينه

ها
جمع كل هزينه

- ريال

۱۰۰,۰۰۰,۰۰۰۲۰,۰۰۰,۰۰۰۱۲۰,۰۰۰,۰۰۰


