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  با میگرن IgEبررسی رابطه سطح سرمی 
  

سیدعلی مسعود
1*

 حسن احترام،
2  

  
  خلاصه 

. احساس خستگی است فتوفوبی ونورگریزی دار، معمولا با تهوع، استفراغ،  ضرباناطرفه و غالب میگرن به صورت سردردی یک:سابقه و هدف
- به عنوان یک واسطهIgEنقش آلرژی و هیستامین و ایمونوگلوبولین  مورد در . و پاتوفیزیولوژی میگرن به طور دقیق مشخص نیستساز و کار

با توجه به شیوع سردرد میگرنی و عوارض ناشی از آن و با توجه به نقش آلرژی  .دارد بیماری نظرات متناقصی وجوداین  آلرژی در ایجاد ی
  . صورت پذیرفت1384سال  کاشان در باعصاهای کنندگان به کلینیک در مراجعهدر بروز میگرن این مطالعه

و به عنوان گروه مورد ) HISحسب معیارهای  بر( بیمار مبتلا به میگرن 50 بر روی شاهدی ـ مورد به روش پژوهش این :هامواد و روش
شده معاینه  متخصص اعصابپزشک و توسط ان مراجعه کرده بودند کاش شناسیعصبنفر فرد سالم به عنوان گروه شاهد که به بخش  100

 خانوادگی سردرد در فرم اطلاعاتی ثبت و از نظر سن، جنس، یاطلاعات مربوط به بیماران از قبیل سن، جنس، سابقه. صورت گرفتبودند، 
 سرم تعیین گردید و IgEسطح و به روش الیزا monobind  های کیتبا خون وریدی تهیه و cc2از هر فرد . گروه هماهنگ شدنددو شغل 

و  t-test  وchi- square test ماریآ آزمون بانتایج  بندی وهای فرم اطلاعاتی استخراج و طبقهداده. لاعاتی ثبت گردیدنتیجه آن در فرم اط
OR, CI مورد قضاوت قرار گرفت.  

 صد زن و در70 ) نفر70( فرد سالم نیز 100 درصد مرد بودند و از 30 ) بیمار15(  درصد زن و70 ) بیمار35(  بیمار میگرنی،50از  :نتایج
 در و) >05/0p( Iu/ml8/54±38/83 و در افراد سالم Iu/ml32/77±55/109 بیماران در IgEسطح سرمی .  درصد مرد بودند30 )نفر 30(

و در کل  )<05/0p( سال 1/46±3/12 سال و در گروه شاهد 6/44±5/13گروه مورد افراد  بود که سن Iu/ml 14/64±1/92مجموع
 =47/9OR و )>0001/0p( شد شاهدهداری بین گروه مورد و شاهد م اختلاف معنی، خانوادگی سردردیسابقهاز نظر . سال بود 14±8/45

-، اختلاف معنیIgEسطح سرمی و  خانوادگی سردرد یسابقه از نظر که  خانوادگی سردرد دارندی برابر شاهدها سابقه47/9ها یعنی میگرنی

در مورد سایر متغیرهای بررسی  ).>05/0p(سابقه خانوادگی سردرد مشاهده شد و بدون د با  بین گروه مورد و شاهIgEداری در سطح سرمی 
  .داری بین مورد و شاهد مشاهده نشدشده در این مطالعه به دلیل هماهنگ نمودن گروه مورد و شاهد اختلاف معنی

میگرن و ی  احتمالی حملهیتوان به رابطهسه با افراد سالم می میگرن در مقایمبتلایان به  درIgE با توجه به بالا بودن سطح سرمی :گیرینتیجه
  .دهد را نشان مییکپ و آتوزاآلرژیاختلالات  بررسی بیماران میگرنی از نظر ابتلا به  ضرورتهمچنین و  پی بردIgEسطح سرمی 

   سردرد، میگرن،IgE سطح سرمی :واژگان کلیدی
  
  گاه علوم پزشکی کاشاندانشگروه داخلی دانشکده پزشکی دانشیار  -1
  استادیار گروه پاتولوژی دانشکده پزشکی دانشگاه علوم پزشکی کاشان -2
  سیدعلی مسعود:نویسنده مسوول *

  داخلی گروه بیمارستان شهید بهشتی، بلوار قطب راوندی، 5کاشان، کیلومتر : آدرس
    Masoud_s_a@yahoo.com :پست الکترونیک

  20/9/85: تاریخ دریافت               0913 161 2523 :تلفن
  21/2/87: تاریخ پذیرش نهایی                0361 5558900  :دورنویس

  
  مقدمه

 دارضربانطرفه و غالبا میگرن به صورت سردردی یک
 وفوبی  همراه با تهوع و استفراغ و فتویابد و معمولاتظاهر می

چهارم موارد میگرن  دوسوم تا سه]2، 1 [اشدباحساس خستگی می
باشد و حدود شروع آن در اوایل زندگی می. دهددر زنان روی می

سالگی  20درصد تا سن  55 نخست و ی درصد موارد در دهه25
]. 2، 1 [شود سالگی آغاز می40درصد موارد قبل از  90و بیش از 

 تعداد. باشندی فامیلی میاکثر مبتلایان به میگرن دارای سابقه
 درصد موارد حداکثر 50حملات میگرن متغیر است ولی بیش از 

 از مشکلات همراه میگرن. شوندبه یک حمله در هفته دچار می
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ی و اختلال حس نیمه بدن و اختلال تکلم یا بینایی زپارهمی
 در  جهانی آنفراوانی]. 1[ باشدآتاکسی و اختلال هوشیاری می

-15 در مجموعو  ]2[ درصد 12-16 زنان در  درصد و4-6 مردان
 شهری کاشان یدر جامعهمیگرن  شیوع ]1[باشد  درصد می12
 در میان و ]3 [د درص6/34 روستایی یجامعه و در درصد 7/63

 و در میان دانشجویان ]4[ درصد 75/17آموزان دختر کاشان دانش
 تاکنون مطالعات زیادی]. 5[ باشدمی درصد 3/14پسر در کاشان 
 و بررسی پاتوفیزیولوژی میگرن انجام ساز و کارجهت شناخت 

 نقش آلرژی و هیستامین و ااخیرنتایج دقیقی نداشته است شده که 
  آلرژی در ایجادی به عنوان یک واسطه)E) IgE ایمونوگلوبین

ه  ب.]6-18[  نتایج متناقضی ذکر شده استمطرح شده کهمیگرن 
ساز و کار  ک به عنوان یIgE نقش  گازرانییطوری که در مطالعه

 که در حالی ]6[در بروز میگرن مورد تایید قرار گرفته 
)Peradalier( و )launay(  اندندادهمورد تایید قرار را این نقش 
بینی صحیح بروز حملات  پیش،یکی از مشکلات موجود ]. 8  ،7[

ای در مطالعه. ]10  ،9[باشد میگرن و عوامل موثر و درمان آن می
صورت ه  در هلند ب2001 و همکاران وی در سال Kemperکه 

  تا1996های انجام شده بین سال هایبررسیمتاآنالیز بر روی 
 در مورد میگرن و عملکرد سیستم ایمنی انجام دادند چنین 1999
 میگرن، بخشی بهسرعت که نقش سیستم ایمنی در گیری شدهنتیجه

میگرن، همچنان مورد بحث  اختلالات آتوپیک و یدلیل رابطهه ب
ای که  در مطالعه.]11 [اند تایید نشدهدر بیشتر موارد و باشدمی

Ozge شناسیعصب در بخش 2006 و همکاران وی در سال 
های  در ترکیه در مورد رابطه میگرن و بیماری)Mersin(دانشگاه 

  بیمار میگرنی انجام داد بیان نمود که186آتوپیک بر روی 
 ماران میگرنی حداقل به یک اختلال آتوپیک مبتلادرصد بی4/41

 مثبت اختلالات ی رابطهیدهنده نشاندتواناند، که این امر میبوده
به با توجه به شیوع قابل توجه میگرن ]. 12 [آتوپیک با میگرن باشد

در مورد متناقض کاشان و همچنین وجود گزارشات ویژه در 
 مطالعه به منظور تعیین این این IgEی م میگرن با سطح سریرابطه

 کاشان شناسیعصبهای کننده به کلینیکرابطه در بیماران مراجعه
گیری سطح  این مطالعه با اندازه. صورت پذیرفت1384در سال 

 به ن سردرد در مبتلایان به میگریملهمرحله ح در IgEی مسر
 و IgE احتمالی سطح سرمی ی شناخت رابطهیبررسی رابطه

 از نظر تشخیصی و هم درمان و هم در پیشگیری بروز میگرن هم
  .سردردهای میگرنی مفید خواهد بود

  هامواد و روش
 بیمار 50 شاهدی بر روی  ـاین مطالعه به روش مورد

 )HISالمللی یا شده بین اساس معیارهای ذکر بر(مبتلا به میگرن 
 به( نفر بدون سردرد میگرنی 100 به عنوان گروه مورد و ]10[

 به بیمارستان شناسیعصبهای که به کلینیک) عنوان گروه شاهد
 ، معاینه شدندمتخصص اعصابپزشک مراجعه کرده و توسط 

 در صورت استفاده ازگروه مورد و شاهد  افراد .انجام گرفت
های بیماریداشتن  و یا سرم IgEسطح داروهای تاثیرگذار بر 
از مطالعه ای آلرژی هبیماریاز جمله  IgEشناخته شده مرتبط با 

دیسک کمری  بیماران اضطرابی وگروه شاهد از  .حذف شدند
 .نها نقش نداردآفیزیوپاتولوژی   درIgEکه  انتخاب شده بودند

 آسیب ی سابقه،شغل،  جنس، از قبیل سناطلاعات مربوط به افراد
 خانوادگی ی مصرف سیگار و الکل و سابقه، اختلال خواب،به سر

ای و داروهای مصرفی توسط  زمینهیها بیمارییسردرد و سابقه
شاهد  واز بیماران گروه مورد . شدثبت پزشک معالج در پرسشنامه 

آزمایشات همگی . گردیدسی تهیه  سی2 خون به حجم ینمونه
صورت  آمریکا monobindبا استفاده از کیت پاتولوژیست توسط 
از  کمتر (حسب طبیعی را بر مدهآدست ه  بIgE مقدار وگرفت 

100 Iu/ml (و مرزی )150-100 Iu/ml( بیشتر از طبیعی و 
 -chi آزمون  با کمکو  محاسبه کردیم)150Iu/ml بیش از(

square و آزمون آماری t  وOR, CI  اطلاعات تجزیه و تحلیل
  .گردید

  
  نتایج

 گروه شاهد سال و 6/44±5/13سن بیماران گروه مورد 
 بیمار مبتلا به میگرن، 50 از )<05/0p( سال بودند 3/12±1/46

  بیشترین.بودند)  درصد30(مرد  نفر 15زن و )  درصد 70( نفر 35
 نفر 13که )  درصد34( سال 45-31بیماران در گروه سنی 

مرد بودند و کمترین بیماران در )  درصد8( نفر 4زن، ) درصد26(
بودند که )  درصد12( بیمار 6 سال با 30 تا 15گروه سنی بالای 

 نفر 100مرد بودند، از )  درصد4( بیمار 2زن و )  درصد 8(ار یمب 4
)  درصد30( نفر 30زن و )  درصد70(نفر  70، گروه شاهدافراد 

  سال45 تا 31مرد بودند که بیشترین افراد در گروه سنی 
  نفر8نفر زن و )  درصد26( نفر 26بودند که ) درصد 34(
 سال 30 تا 15ه سنی مرد بودند و کمترین افراد در گرو) درصد 8(

 4( نفر 4زن و )  درصد8( نفر 8بودند، )  درصد12( نفر 12با 
  .)1ی جدول شماره( مرد بودند) درصد
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-مراجعهو افراد سالم  فراوانی مبتلایان به سردرد میگرنی پراکندگی -1جدول 

  1384 کاشان به تفکیک سن و جنس در سال شناسیعصبکننده به مراکز 

  
)  درصد6/70( نفر 106، گروه شاهد و مورد فرد 150از 

IgE ،درصد16( نفر 24 طبیعی  (IgE ر  نف20 در حد مرزی و
 نفر 33 نفر، 50از  . بالاتر از طبیعی داشتندIgE)  درصد3/13(
 در حد IgE)  درصد18( نفر 9 طبیعی، IgEافراد ) درصد 66(

 و  در حد بیشتر از طبیعی داشتندIgE، ) درصد16( نفر 8مرزی و 
 در حد طبیعی، IgE)  درصد73( نفر 73 نفر گروه شاهد، 100 از

 IgE)  درصد12( نفر 12زی و  در حد مرIgE)  درصد15( نفر 15
  )2ی جدول شماره (بالاتر از طبیعی داشتند

  
 کننده به مراجعهگروه شاهد فراوانی مبتلایان به میگرن و پراکندگی -2جدول 

  1384 سرم در سال IgE کاشان به تفکیک میزان شناسیعصبمراکز 

  IgEسطح 
- گروه

  مرزی طبیعی  ها
بیشتر از 
 طبیعی

 جمع

مقایسه 
دو آماری 
  گروه

 100)100( 12)12( 15)15( 73)73( شاهد

 50)100( 8)16( 9)18( 33)66(  مورد

 150)100( 20)3/13( 24)16( 106)6/70(  جمع

664/0  

  
 مرحله در IgE میانگین سطح سرمی پژوهشهای یافتهدر 

 شاهد  و در افراد55/109±73/7 ای سردرد در افراد میگرنی حمله
 IU/ml(41/6±1/92 (راد مورد مطالعه و در کل اف48/5±38/83

بود و از نظر آماری اختلاف معناداری بین دو گروه مورد و شاهد 
  .)3ی جدول شماره) (>05/0p( شد مشاهده

 ای سردرد در حملهیمرحله سرم در IgE شاخص آماری تغییرات -3جدول 
اشان در کشناسی عصبکننده به مراکز و افراد سالم مراجعه مبتلایان به میگرن

  1384سال 
 ماریآشاخص 

  هاگروه
 تعداد

  میانگین انحراف معیار
SDX ± 

P  

 > 05/0  38/83±48/5  100  شاهد

  55/109± 73/7 50  مورد
 1/92±41/6  150  جمع

69/6±12/103  

  
)  درصد66( نفر 33 بیمار مبتلا به سردرد میگرنی، 50از 

فاقد آن و )  درصد34( نفر 17و  خانوادگی میگرن یسابقهدارای 
 یدارای سابقه) درصد 17( نفر 17 مورد گروه شاهد 100از 

ای بودند فاقد چنین سابقه)  درصد83( نفر 83خانوادگی میگرن و 
)0001/0p<() 4ی جدول شماره(.  

  

حسب  سالم برمیگرن و بیماران مبتلا به  فراوانی پراکندگی -4جدول 
   خانوادگی سردردیسابقه

  شاهد  میگرن  سابقه
+  )66(33  )17(17  
-  )34(17  )83(83  

  100)100(  50)100(  جمع
P  0001/0< 

OR) CI(  
478/9  

)2075-32/4(  
  

 66( نفر 33ها خانوادگی میگرن در میگرنیی سابقه
 ) درصد 17( نفر 17میگرن در شاهدها  یبیش از سابقه) درصد
باشد و دار می معنی)>0001/0p ( آماری با نظرکه از . است

47/9OR= ی برابر شاهدها سابقه47/9ها میگرنی یعنی 
 بیمار مبتلا به 33 ها نشان داد دریافته. سردرد دارندخانوادگی 
 خانوادگی یسابقهدارای  فرد سالم گروه شاهد، 17میگرن و 

و  IU/ml69/6±12/103 به ترتیب IgEسردرد سطح سرمی 
IU/ml06/3±05/66 فرد  83 و فرد گروه مورد 17 بود همچنین در

به  IgE سطح سرمی  خانوادگی سردردی، بدون سابقهگروه شاهد
جدول ( )>05/0p(  بود93/89 ،79/5، 03/122 ،54/9 ترتیب
  .)5 یشماره

  
حسب  در گروه مورد و شاهد برIgE های آماری  شاخص-5جدول 

  سابقه سردرد
سابقه 
  سردرد

 P  تعداد  گرنمی  تعداد  سالم

+  06/3±05/66  17  69/6±12/103  33  05/0P< 

-  79/5±93/89  83  54/9±03/122  17  05/0P< 

  جنس

 جمع ردم  زن
  
  سن

 سالم  میگرنی سالم  میگرنی سالم  میگرنی

30-15 4 8 2 4 6 12 

45-31  13  26  4  8  17  34  

60-46  9  18  7  14  16  32  

60 >  9  18  2  4  11  22  

  100  5  30  15  70  35  جمع

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 f

ey
z.

ka
um

s.
ac

.ir
 o

n 
20

25
-1

1-
04

 ]
 

                               3 / 6

http://feyz.kaums.ac.ir/article-1-16-en.html


 مسعود و احترام                                                     IgEبررسی رابطه سطح سرمی 

 )47(

  بحث 
ای سردرد در  در طی فاز حملهIgEمیانگین سطح سرمی 

شاهد آنها  و IU/ml73/7±55/109مبتلایان به میگرن 
IU/ml48/5±38/83 05/0( بودp< .(ای که گازرانی و در مطالعه

 در بخش اعصاب بیمارستان شهید 2003ی در سال همکاران و
 سال 18-58 بیمار 70بهشتی دانشگاه علوم پزشکی تهران بر روی 

 ی اساس سابقه مورد که برعنوان گروهه مبتلا به میگرن بدون اورا ب
 ی درصد دارای سابقه60(آلرژی به دو گروه تقسیم شده بودند 

عنوان ه  فرد سالم ب45و )  آلرژییدرصد بدون سابقه 40آلرژی و 
  در گروهIgEگروه کنترل، انجام دادند، میانگین سطح سرمی 

 ی، در گروه مبتلایان به میگرن با سابقهIU/ml20/3±31/38 کنترل
 و در گروه مبتلایان به میگرن بدون IU/ml70/2±07/79آلرژی 

 بود که از نظر آماری اختلاف IU/ml5/42±3/33سابقه آلرژی 
ژی نسبت به ی آلردر بیماران میگرنی دارای سابقه سرم IgEسطح 

این مطالعه ) >001/0p(دار گزارش گردید ها معنیدیگر گروه
 بین میگرن و آلرژی و تبیین این یعلاوه بر مطرح نمودن رابطه

 در بیماران میگرنی زا، اجتناب از شرایط آلرژیIgEوسیله ه رابطه ب
ای که در مطالعه. ]6 [داندی و درمان میگرن موثر مپیشگیریرا در 

kemper صورت ه  در هلند ب2001 و همکاران وی در سال
 1999 تا 1996های متاآنالیز بر روی مطالعات انجام شده بین سال

-نتیجهدر مورد میگرن و عملکرد سیستم ایمنی انجام دادند چنین 

 بخشی بهسرعت که نقش سیستم ایمنی در ]11 [نمودند گیری
دلیل رابطه اختلالات آتوپیک و میگرن، همچنان مورد ه میگرن، ب
  وجود، مطالعه45 تاکنون، حدود 1996از سال . باشدبحث می

-تغییرات عملکرد سیستم ایمنی در بیماران میگرنی را مطرح نموده

تغییرات . ]11[اند  بررسی و مرور شدهKemper  اند که در مطالعه
ها و ا، هیستامین، سیتوکینهسطح سرمی کمپلمان و ایمونوگلوبولین

 ]11[اند های ایمنی در برخی از این مطالعات، شناسایی شدهسلول
]. 11[ اند یکدیگر تایید نشدهیوسیلهه ولی در بیشتر موارد ب

 کند که مدرک قطعی در موردگیری می فوق نتیجهیمطالعه
اختلالات عملکرد ایمنی در میگرن وجود ندارد و در عین حال 

 اختلافات در. وان امکان این رابطه را نیز منتفی دانستتنمی
- آوری نمونهدلیل تفاوت در جمعه  انجام شده، اغلب بهایپژوهش

این مطالعه در پایان . ها مربوط به زمان حمله میگرن بوده است
ها برای مطالعات آوری نمونههای جمعکند که زمانپیشنهاد می

طور ه نی در بیماران میگرنی بآینده در مورد عملکرد سیستم ایم
 و pradalierای که در مطالعه. ]11 [دقیق تعریف و مشخص گردد

launay در بیمارستان1996 در سال ) Louis-Mourier( در 
colombesهای ایمونولوژیک میگرن انجام  فرانسه بر روی جنبه

خصوص ه ها، بدادند، بیان نمودند که تغییرات ایمونوگلوبولین
IgEهای التهابی ها و سلوللکرد کمپلمان، مدیاتورها، سیتوکین، عم

نظر  این مطالعه در پایان اظهار]. 8، 7 [در میگرن مشاهده شده است
قطعی در مورد تایید سیستم ایمنی در پاتوفیزیولوژی میگرن را به 

 ozgeای که در مطالعه. ]8، 7 [مطالعات بیشتر موکول نموده است
 دانشگاه شناسیعصب در بخش 2006و همکاران وی در سال 

)Mersin (های آتوپیک در ترکیه در مورد رابطه میگرن و بیماری
 درصد 4/41 بیمار میگرنی انجام داد بیان نمود که 186بر روی 

اند، که این بیماران میگرنی حداقل به یک اختلال آتوپیک مبتلا بوده
آتوپیک با میگرن  مثبت اختلالات ی رابطهیدهندهتوان نشانامر می
 ،شود در مطالعات مختلفگونه که ملاحظه می همان. ]12 [باشد

  میگرن و سیستم ایمنی وینظرات متفاوتی در مورد رابطه
دلیل اختلاف . اثرگذاری سیستم ایمنی در میگرن بیان شده است

 عواملگیری توان در زمان اندازهنتایج مطالعات در این مورد را می
 در مطالعات فوق IgEم ایمنی مثل سطح سرمی مربوط به سیست

گیری در زمان بین که در برخی مطالعات این اندازه چنان. دانست
 سر درد میگرن یو در برخی در زمان حمله ]6[ای سردرد حمله

گیری به طور و در برخی مطالعات زمان این اندازه ]11[بوده است 
از مطالعات فوق در عین حال برخی  ]11 [دقیق تعریف نشده است

گروه شاهد را از میان افراد سالم و برخی دیگر از میان سایر 
 اندها برگزیدهبیماران مبتلا به انواع دیگر سردرد یا دیگر بیماری

ه در برخی از مطالعات فوق، مبتلایان به اختلالات آتوپیک، ب .]11[
اد های یاند که وجود بیماریهای مطالعه برگزیده شدهعنوان گروه

 ایمنی عوامل و سایر IgEتوانسته در میزان سطح سرمی شده می
 62/44±46/13در این مطالعه سن مبتلایان به میگرن . موثر باشد

). <05/0p( سال بود 11/46±34/12سال و سن افراد گروه شاهد 
 در بخش 1382همکاران وی در سال  و  توفیقیای کهدر مطالعه

 شناسیعصبکلینیک خصوصی اعصاب بیمارستان شهید بهشتی و 
در کاشان بر روی بیماران میگرنی و بیماران مبتلا به سردرد 

 سال و 63/38±96/8غیرمیگرنی انجام دادند، سن مبتلایان به میگرن 
آماری از نظر  سال بود 56/29±25/10سایر مبتلایان به سردرد سن 
  دیگری که مسعود ویدر مطالعه. ]01/0p<( ]13. (دار بودمعنی

 در بخش اعصاب بیمارستان شهید 2000 در سال همکاران وی
 در کاشان بر روی شناسیعصببهشتی و کلینیک خصوصی 

بیمار مبتلا به سردرد میگرنی و سردرد تنشی انجام دادند، سن 200
  سال و در گروه سردرد تنشی5/31±9/8مبتلایان به میگرن 

ن مطالعه از در ای. ]05/0p< (]14( سال گزارش گردید 3/6±4/25
 خانوادگی یدرصد سابقه 66 بیمار گروه مورد مبتلا به میگرن 50

. کردند درصد این سابقه را ذکر نمی34کردند و سردرد را ذکر می
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 )48(

 خانوادگی سردرد یدرصد سابقه 17 فرد سالم گروه شاهد، 100از 
 درصد سابقه خانوادگی سردرد را ذکر 83را ذکر می کردند و 

 داری بین مبتلایان بهبدین ترتیب اختلاف معنیکردند که نمی
 خانوادگی سردرد مشاهده یمیگرن و سردرد تنشی از نظر سابقه

 به تفکیک IgEبا توجه به این امر تغییرات سطح ). >05/0p( شد
طور جداگانه در گروه مورد و شاهد ه  خانوادگی سردرد بیسابقه

 بیمار میگرنی 33 در IgEبررسی گردید که میانگین سطح سرمی 
 و IU/ml 69/6±12/103 خانوادگی سردرد یگروه مورد با سابقه

 خانوادگی سردرد ی فرد سالم گروه شاهد با سابقه17در 
IU/ml06/3±05/66داری در  بود که از نظر آماری اختلاف معنی

 خانوادگی سردرد یها با سابقه در این گروهIgEسطح سرمی 
 ست که میانگین سطح ار حالیاین د). >05/0p( مشاهده شد

 بیمار میگرنی گروه مورد بدون سابقه خانوادگی 17 در IgEسرمی 
 فرد سالم گروه شاهد 83 و در IU/ml 54/9±03/122سردرد 

 بود که از IU/ml79/5±93/89 خانوادگی سردرد یبدون سابقه
- در بین گروهIgEداری در سطح سرمی نظر آماری اختلاف معنی

به ). <05/0p(  خانوادگی سردرد مشاهده نشدیقههای بدون ساب

را با توجه به  توان اثر سابقه خانوادگی سردرداین ترتیب نمی
 در IgEدار شدن اختلاف سطح سرمی های فوق در معنییافته
  .های مورد و شاهد نادیده گرفتگروه

  
  گیری نتیجه

  در IgEرحال با توجه به بالا بودن سطح سرمی  هبه
توان رابطه سردرد میگرنی در مقایسه با افراد سالم مین به مبتلایا

را نشان دهد که خود  IgEاحتمالی حمله میگرن و سطح سرمی 
اتوپیک و اختلالات  نیاز به بررسی بیشتر افراد میگرنی از نظر

  .دهد را نشان میآلرژی
  

  تشکر و قدردانی
آقای مهندس   ویلدر پایان از زحمات خانم دکتر ح

که در انجام و آقای مهندس موسوی و آقای محسن تقدسی اکبری 
گزاری اند سپاس نمودهآوری اطلاعات همکاریآزمایشات و جمع

  .گرددمی
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