
 

 .والھوموسیستایین فى مرضى اعتلال عضلة القلب الإقفاري CDKN2B-AS1 دور الحمض النووي الریبى الطویل غیر مشفر

ضعف وظیفة البطین الأیسر بشكل كبیر الذي یسببھ مرض : اعتلال عضلة القلب الإقفارى یشیر إلى الخلفیة
 الشریان التاجي. والھدف من ھذه الدراسة ھو تقییم مستویات الحمض النووي الریبى الطویل غیر مشفر

CDKN2B-AS1  والھوموسیستین في المرضى الذین یعانون من اعتلال عضلة القلب الإقفارى ومقارنتھا
  تلال عضلة القلب اللاإقفارى.مع المرضى الذین یعانون من اع

مریضا یعانون من اعتلال عضلة القلب مقسمة إلى مجموعتین:  86: أجریت ھذه الدراسة على الطریقة
إناث)، والمجموعة  9ذكور و  47مریضا یعانون من اعتلال عضلة القلب الإقفاري ( 56المجموعة الأولى؛ 

إناث). تم فصل  7ذكور و  23المتوسع ( للاإقفارىامریضا یعانون من اعتلال عضلة القلب  30الثانیة؛ 
الحمض النووي (الإلیزا) و  الفحص المناعي المرتبط بالانزیم مصل الدم للكشف عن ھوموسیستین بواسطة

  بواسطة تفاعل البلمرة المتسلسل الكمي. CDKN2B-AS1 الریبى الطویل غیر مشفر

في CDKN2B-AS1 لریبى الطویل غیر مشفرالحمض النووي ا: كانت ھناك زیادة كبیرة في النتائج
مجموعة اعتلال عضلة القلب الإقفاري مقارنة مع مجموعة اعتلال عضلة القلب اللاإقفاري. كان مستوى 

لیست  Pالھوموسیستین في الدم مرتفعا في اعتلال عضلة القلب الإقفاري من المجموعة الاخرى ولكن قیمة 
  كبیرة.

لدیھ امكانات قویة للعمل كعلامة  CDKN2B-AS1 ى الطویل غیر مشفرالحمض النووي الریبالاستنتاج: 
بیولوجیة لتشخیص اعتلال عضلة القلب الإقفاري وتوفیر استراتیجیات جدیدة محتملة للفحص المبكر والعلاج 
من اعتلال عضلة القلب الإقفاري. وفیما یتعلق بالھوموسیستین ، نحتاج إلى مزید من البحوث لإثباتھ كعامل 

  ر لاعتلال عضلة القلب الإقفاري وھذا أمر مھم بالتأكید من أجل أدلة قویة.خط

  


