
صٌُة انؼشفً. د. و. أ



انسشٌشٌحانقصح -

انفحص انسشٌشي-

انًخثش-

الأضؼح-



هشيىَاخ تؼاٌش فً ػٍُح ػطىائٍح  
تشولاكتٍٍ-

-TSH 

-FSH, LH

(تحشٌط/تخثٍػ)هشيىَاخ تؼاٌش تاختثاساخ 

-  GH

-Cortisol, ACTH



صىسج انجًجًح انجاَثٍح انثسٍؽح

نهُخايىانؽثقً انًحىسي يغ يقاؼغ سقٍقح 

انشٍٍَ انًغُاؼٍسً





3/100000َسثح انحذوث انسُىٌح  •

1000000/  40–30الاَتطاس  •

انُخايىيٍ انؽثٍؼٍٍٍ نذٌهى اظؽشاب يشَاٌ %  10 •

يهى 10أصغش يٍ  يٍكشوأدٌُىيايهى،  10أكثش يٍ  ياكشوأدٌُىيا •

.انهًفاوي انُخايىتضول إضاسج انفص انخهفً فً انتهاب  •



Down Regulation



َهى وتذاَح

تىال

َقص كخافح انثىل

استجىاب

فحص سشٌشي كايم

أضؼح

يخثش





، فً انسشد انتشكً أو فىقهساتكهوسو سهٍى ػهى تقاٌا جٍة  •

يشكثح كٍسٍح ويشكثح صهثح قذ تتكهس •

/  تفهح تٍهح/ قصىس َخايً/ أػشاض اَعغاغ: ػُذ انٍافؼٍٍ•

اظؽشاب  /غٍاب حس انؼؽص/ َهى وتذاَح)أػشاض يهادٌح 

(تُظٍى انحشاسج

أضؼح–جشاحح  •

َاكس•





ًالاستجىاب اٌجات

ٍٍانثشولاكت

ًالاستجىاب سهث

ٍٍانثشلاكت









Hypothalamic control of anterior pituitary secretions

Principal action

(+) gamete production,   

(+) estrogen in ♀

(+) sex hormones; ovulation & 
corpus luteum formation in ♀;

(+) testosterone in ♂

(+) milk in lactating ♀;      
regulates ♂

reproductive system

Effect on Ant PituitaryHormones

(+) Gonadotropic hormones:   

Follicle-stimulating hormone 
(FSH)

Luteinizing hormone (LH)

Gonadotropin-releasing hormone

(GnRH)

(-) ProlactinProlactin releasing 
inhibitory hormone

(PRIH) “Dopamine”



فرط البرولاكتين

الذكور الإناث

ػُاَح

ػقى

تخذي

  ػادج ٌتأخش انتطخٍص و تحذث

, صذاع)أػشاض اَعغاؼٍح 

(تطىش سؤٌح

 ( 90)اَقؽاع ؼًج%

حش حهٍة



انُىو, انتًاسٌٍ, انطذج, يص انحهًح, الإسظاع, انحًم: فيزيولوجية  ,

.انىنذاٌ, انجًاع, الاختلاد

(وظٍفح: )دوائية

آفاخ  , انثذئً انذسققصىس , آفاخ انسىٌقح انُخايٍح, أوساو انُخايى: مزضية

قصىس انكثذ انطذٌذ, انقصىس انكهىي انًضيٍ, جذاس انصذس





Investigations
 Pregnancy should first be excluded before further investigations 

are performed in women of child-bearing potential. The upper 
limit of normal for many assays of serum prolactin is 
approximately 500 mU/L (14 ng/mL).

 In non-pregnant and non-lactating patients, monomeric

prolactin concentrations of 500–1000 mU/L are likely to be induced 
by stress or drugs, and a repeat measurement is indicated. 

 Levels between 1000 and 5000 mU/L are likely to be due to either 
drugs, or a microprolactinoma or ‘disconnection’ 
hyperprolactinaemia

 Levels above 5000 mU/L are highly suggestive of a 
macroprolactinoma.



انؼلاد دوائً -

أو أوساو كثٍشج ويشكثح كٍسٍح/ فطم انؼلاد انذوائًجشاحح فً  -





 انذواء ػُذ يؼشفح حذوث انحًم اٌقاف: ميكزوآدينوم

 الاستًشاس تانذواء يغ يشاقثح: ماكزوآدينوم

  انثشولاكتٍٍيستىٌاخ  -

انساحح انثصشٌح -

صذاع أو اظؽشاب انساحح انثصشٌحٌجة يشاجؼح انؽثٍة ػُذ حذوث   



Empty Sella
انخاَىي

تُخش وسو َخايً

ضٍهاٌ

ػلاد ضؼاػً أو جشاحً

ًانثذئ

انؼُكثىتًانغطاء  اَفتاق



نى تشظغ

اَقؽغ انؽًج

 ٍسُح 15يُز آخش ولادج ي



 ٍالافشاصهم ٌتىقف انىسو انُخايً ػ 
دوٌ يؼانجح ؟

 ًسهثً انطىكًتضل انسائم انذياغ

 60/40اَخفاض انعغػ

حذث سثاخ

انُخايىانسكتح أو َخشج 

:انًؼانجح

قطشٌح سكشٌح ستٍشوئٍذاخ

تذاخم جشاحً ػثش الأَف لإصانح انعغػ 

فً انسشد



(خاصح انسكشٌاخ)تؼذ انىلادج / أحُاء انحًم •

تُارس َخايً وسيً يغ اظؽشاتاخ تصشٌح حى قصىس َخايً  •

جضئً أو تاو

تفهح تٍهح% 20•

وانًصىسٌاختانهًفاوٌاخ  استطاح•

%50أيشاض يُاػح راتٍح •

انُخايى انؼصثٍح اضاسجتانشٍٍَ كتهح َخايٍح وغٍاب •

ضهشاً 12–6انشٍٍَ تؼذ  اػادج•



انساسكىئٍذ-

انصثاؽ انذيىي-

- X انهٍستىسٍتىص

(GH, FSH & LH)انًؼضول  انُخايىقصىس -

انًُجهً -

انًتؼذدج انغذٌحالأيشاض -

انسكشي غٍش انًعثىغ-

سىء انتغزٌح -



شكزاً 

لإصغائكم


