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 بنام آنكه هستي از اوست

 چگونگي شكل گيري باروري
)٥( 

 دكترمحمد مهدي آخوندي

ترشح و آزاد شدن موزون و هماهنگ 
هورمونهـاي جنسـي در حوالي سنين       
بلــوغ تغيــيرات فيزيكــي و رفــتاري    

ــرد   ــي را در زن و مـ ــاد متفاوتـ ايجـ
هيـپوتالاموس تحـت تأثير     . نمـايد  مـي 

هورمونهــاي خــون، مــيزان رهاشــدن 
ــاي  ــده  LHو  FSHهورمونهـ را از غـ

كند و به اين ترتيب      هيپوفيز كنترل مي  
ــازي   ــي زن و آزادسـ ــترل حاملگـ كنـ
هورمـون تستوسـترون مـرد را تحت        

در زن دو هورمون  . كنـترل خود دارد   
ــيه جنســي اســتروژن   و  Estrogenاول

و در مرد    Progesteroneن  پروژسـترو 
ــنام     ــي ب ــيه جنس ــون اول ــك هورم ي

 . وجود داردTestosteroneتستوسترون

 
غده هيپوفيز،   LHو   FSHهورمونهاي  

گـنادهاي زن و مرد را بگونه متفاوتي        
ــي  ــرار م ــير ق ــد تحــت تأث ــيزان . ده م

هورمونهاي مترشحه در زن، در طول     
ــان دارد، در   ــي نوسـ ــيكل قاعدگـ سـ

ون مترشحه در   حالـيكه مـيزان هورم    
ــه     ــر چ ــوده، اگ ــت ب ــباً ثاب ــرد تقري م

اي  نوسانات روزانه، ماهيانه و ساليانه
نـيز در ترشـح تستوسـترون گزارش        

موجب  LH و FSHدر مرد . شده است
تولـيد هورمـون تستوسترون شده و       
اين هورمون، باعث به جريان انداختن      

در زن  . شود تولـيد و بلـوغ اسپرم مي      
ــند  ــتورهاي خارجــي همان ــيزان فاك  م

ــون   ــاي خـ  Circulating(هورمونهـ
Hormone (هــا ممكــن  و گنادوتروپيــن

اســت باعــث مكانــيزم بازگشــتي و    
بـراي مثال   . العملـي بـدن شـود      عكـس 

هورمـون هيـپوتالاموس ممكـن است       
 تغيير فاكتورهاي  استرس، بوسيله درد، 

ــيماري، قــرص هــاي ضــد  محيطــي، ب
حاملگـي و يـا بـا مصرف بسياري از          

كنندة    وهـاي كنـترل   داروهـا نظـير دار    
فشــار خــون و يــا داروهــاي تســكين 

اين حالت در مرد    . دهنده، ترشح شود  
بطـور كلي   . نـيز گـزارش شـده اسـت       

ــر   ــير قشـ ــپوتالاموس تحـــت تأثـ هيـ
هاي  مغز ميباشد و واكنش   ) كورتكس(

كورتكس بر موارد فوق اثبات گرديده      
دانسـتن دقيق ميزان توليد اين      . اسـت 

ري ميزان  گي هورمونهـا بوسيله اندازه   
ــيكل    ــا در س ــن هورمونه ــيرات اي تغي

براي انجام  . پذير است  قاعدگـي امكان  
ــلاع    ــه اط ــن بررســي لازم اســت ك اي
ــته    ــي داش ــيكل قاعدگ ــبي از س مناس

 . باشيم
سيكل قاعدگي زن از زمان اولين روز       
                خونريــــــــزي و خونــــــــروي زن 

)Menstruation(   طول . شود  شـروع مي
 روز  ٢٨مـدت سـيكل قاعدگـي حدود        

 )  ١شكل.(باشد مي
هــا  اگــر چــه در بســياري از خــانم   

تري از   سيكلهاي كوتاهتر و يا طولاني    
در اينگونه  . شود  روز مشـاهده مي    ٢٨

ــيكل    ــي س ــيرات هورمون ــوارد، تغي م
ــك  ــان تخمـ ــي و زمـ ــذاري  قاعدگـ گـ

براســـاس تعـــداد روزهـــاي ســـيكل 
براي مثال در   . نمايد قاعدگي تغيير مي  

 روزه،  ٣٥يـك زن بـا سـيكل قاعدگي         
گــذاري روز چهــاردهم  تخمــكزمــان 

 . باشد سيكل نمي
 

 
فـــاز (نـــيمه اول ســـيكل قاعدگـــي 

 در  ):فوليكولار و يا فاز پروليفراتيو    
   مـدت دو هفـته اول از شروع قاعدگي         

)Menstrual Cycle(  بـدن آمادگي لازم  ،
گــــذاري و  بــــراي انجــــام تخمــــك

آزادنمـودن يـك و يـا تعـداد بيشتري          
در . دنماي تخمـك از تخمدان را پيدا مي      

ــان   ــا زمـ ــته و تـ مـــدت ايـــن دو هفـ
گــذاري، لايــه پوششــي داخــل  تخمــك

 Endometriumرحــم كــه اندومــتريوم 
شـود، شـروع بـه افزايش        نامـيده مـي   

اين لايه  . نمايد ضـخامت و تكثـير مـي      
ــتروژن     ــون اسـ ــر هورمـ ــت اثـ تحـ

Esterogen    اي  خـون به شكل بافت غده
)granular (آيد در مي. 

ــتريوم د   ــد اندوم ــاز رش ــن ف ــيقاً  اي ق
همـزمان بـا رشد فوليكولهاي تخمدان    

پذيـرد بنابراين، اين مرحله      انجـام مـي   
) تكثــير(عــلاوه بــر فــاز پروليفراتــيو 
رشــــد (بعـــنوان فــــاز فولــــيكولار  

نــيز نامــيده  ) فولــيكولهاي تخمــدان 
دقــيقاً همــزمان بــا شــروع . شــود مــي

 ده ــسيكل قاعدگي و تا نيمه سيكل، غ
 

٣٥در يك زن با سيكل قاعدگي       
گذاري روز روزه، زمـان تخمك   
 . باشد چهاردهم سيكل نمي

 موجـبLH  وFSHدر مـرد  
تولـيد هورمون تستوسترون
شده و اين هورمون، باعث به
جـريان انداختن توليد و بلوغ

 .شود اسپرم مي

)١(شكل    
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ــيز، ــادوتروپين ترشـــحات گهيپوفـ         نــ
)FSH ( خود را به حداكثر ميزان ترشح

ــي ــاند مـ ــح . رسـ ــث  FSHترشـ باعـ
گيري فوليكولهاي تخمدان شده     شـكل 

و همــزمان باعــث تولــيد اســتروژن و 
كـه معمولاً يك    ) Egg(انـتخاب تخمـك     

 شده باشد، تخمـك در هـر فوليكول مي      
هـا در هـر سـيكل شروع به          و تخمـك  

 . نمايد رشد و بلوغ خود مي
گي معمولاً تحت اثر    در هر سيكل قاعد   

مترشح از غده هيپوفيز،     FSHتحـريك   
اغلــب در حــدود ســي فولــيكول و يــا 
حتـي بـيش از سي فوليكول شروع به        

اگر چه در هر سيكل     . نمايد رشـد مـي   
طبيعـي قاعدگـي، تـنها يك فوليكول و         
ــدن     ــا آزاد ش ــيكول، ت ــي دو فول گاه

 و تخمكي   دهند تخمـك ادامـه رشد مي     
متلاشي شده  كه رشد نيافته تجزيه و      

اين . شود و توسـط تخمـدان جذب مي      
توضـيحات بيانگر اين مطلب است كه       
چـرا تعـداد زيادي از تخمكها در مدت    
زمـان عمر جنيني از دست ميرود، در        
حالـيكه يك زن در هر سيكل قاعدگي،        
تـنها يـك تخمك و گاهي دو تخمك و           
ــان   ــك را در زمـ ــه تخمـ ــندرت سـ بـ

 . سازد گذاري، آزاد و رها مي تخمك

 
در پاسـخ به افزايش ميزان استروژن       
در خـون، و در زمانـي كـه ميزان اين           
ــن ســطح خــود    ــه بالاتري ــون ب هورم
ميرسـد،  غـده هيپوتالاموس،  يك موج         

ــون  GnRH)Gonadotropinاز هورمـ
Releasing Hormone (  كند،  را رهـا مـي

ايـن رهاسازي معمولاً در نيمه سيكل       
ترشح يك  . پذيرد قاعدگـي صورت مي   

باعــث تحــريك غــده    GnRH مرتــبه
هيپوفـيز بـراي رهاسازي يك موج از        

كه تا كنون به ميزان كمي       LHترشـح   
. گــردد  آزاد و رهــا ميشــده اســت مــي

ترشــح يــك مرتــبه ايــن هورمــون،  و  
ناگهانـي بـودن اين ترشح،  موجب يك    
تغيـير عمده و ناگهاني شده كه كليد و   

ها و   ماشـه اصـلي رهاسـازي تخمـك       
 .باشد گذاري مي تخمك

 ادامه دارد

 ديابت و حاملگي
 دكتر محمدرضا صادقي 
عضو هيأت علمي گروه پژوهشي غدد وتوليدمثل 
 پژوهشكده ابن سينا

 
ديابـت يك بيماري مزمن بوده كه در        
ــه   آن بــدن بــه طــور مناســب قــادر ب

يكي از علل   . باشد مصـرف گلوكز نمي   
ايـن بـيماري عـدم تولـيد مقدار كافي          
ــراس   ــدة پانكـ ــط غـ ــولين توسـ انسـ

در عـدم حضـور انسولين      . باشـد  مـي 
سـلولها قـادر بـه برداشت و مصرف         

ــي   ــون نم ــز از خ ــند گلوك ــدم . باش ع
مصـرف گلوكز توسط سلولهاي بدن      
مـنجر به افزايش مقدار آن در خون و         
در نتــيجه افــزايش دفــع  آن از طــريق 

ــي ــردد ادرار م ــت را  . گ ــيماري دياب ب
برحســب علــت بــروز آن بــه دو نــوع 

ــند تقســيم مــي . IIو  Iبــت نــوع ديا. كن
تر ديابت   كـه فرم شايع    IIديابـت نـوع     

باشـد معمولاً در دوره بزرگسالي     مـي 
كند و اغلب  و در افـراد چـاق بروز مي    

بـا اسـتفاده از رژيم غذايي مناسب و         
مصـرف داروهـاي خوراكـي قندخون     

باشند علت بروز اين     قـابل كنـترل مي    
نـوع ديابـت عمدتـاً بـه دليل كاهش يا           

ا به انسولين براي    عـدم پاسـخ سلوله    
در . باشد برداشـت گلوكز از خون مي     

ــوع   ــت ن در بيشــتر  Iصــورتيكه دياب
دوره كودكـي و نوجواني بروز كرده       

ــوع   ــت ن ــتر از دياب  IIو شــيوع آن كم
باشـد اين نوع ديابت به دليل عدم         مـي 

تولـيد انسولين توسط پانكراس ايجاد      
شده و عوارض حاصل از آن شديدتر 

راد كنترل قندخون    در اين اف   .باشد مـي 
نيازمـــند مراقبـــت شـــديد غذايـــي و 
ــزريقات مكــرر و مــنظم انســولين     ت

در افراد مبتلا به ديابت نوع      . باشد مـي 
I  ،ــيوي، چشــمي ــتلالات شــديد كل  اخ

ــايع   ــيار شـ ــي بسـ ــبي و عروقـ عصـ
باشد كه ناشي از افزايش بيش از        مـي 

 . استخون  حد قند

 
در طي حاملگي جفت چندين هورمون      

د كـه عمـل آنها مخالف       كـن  تولـيد مـي   
انسـولين و در جهت افزايش قندخون       

بنابراين در اين حالت بدن     . باشـد  مـي 
بايستي مقدار بيشتري انسولين توليد     
ــا ســطح گلوكــز خــون را در   نمــايد ت

% ٣٠افزايش  (حالـت طبيعـي حفظ كند       
). در تولـيد انسـولين در طـي حاملگي        

اي از زنان اين توانائي      در بخش عمده  
 و براحتي   داشتهوجـود    در پانكـراس  

كند  تنظـيم گلوكـز خـون را كنترل مي        
ــيك    ــر ژنت ــه از نظ ــي ك ــي در زنان ول
اسـتعداد و زميـنه ابـتلاء  به ديابت در         
سـنين ميانسالي وجود دارد پانكراس      
قــادر بــه افــزايش در تولــيد انســولين 
مـورد نـياز را نداشته و در نتيجه در          
طــي حاملگــي قــندخون بــيش از حــد  

يــابد كــه ديابــت  مــيطبيعــي افــزايش 
اين اختلال  . شود حاملگـي خوانـده مي    

ــدود   ــوده و در ح ــل % ٣-٦شــايع ب ك
شود البته   موارد بارداري مشاهده مي   

 مــيزان هاو جمعيــت در برخــي نــژادها
در اين افراد   . شـيوع آن بيشـتر اسـت      

غالـباً با كنترل رژيم غذايي و پيگيري        
 بيماري در طي    ،مداوم ميزان قندخون  

. باشند  قابل درمان مي   دوران حاملگي 
در صـورت كنـترل دقيق قندخون اين        
افـراد قـادر بـه تولـد يـك فرزند زندة            
سـالم بوده و معمولاً پس از زايمان و       

شـدن جفـت، قندخون به ميزان        خـارج 
گردد، اما اين زنان  طبيعي خود باز مي   

دقـــيقاً همـــزمان بـــا رشـــد
فولــيكولهاي تخمــدان انجــام

ــي ــرد م ــن. پذي ــن، اي بنابراي
ــاز  ــر فـ ــلاوه بـ ــرحله عـ مـ

بعنوان) تكثير(پروليفراتـيو   
رشــــد(فــــاز فولــــيكولاژ 

ــدان  ــيكولهاي تخم ــيز) فول ن
 .شود ناميده مي

ــولين ــور انس ــدم حض در ع
سـلولها قـادر بـه برداشت و
ــون ــز از خـ ــرف گلوكـ مصـ

ــي ــدم مصــرف. باشــند نم ع
گلوكـز توسط سلولهاي بدن
منجر به افزايش مقدار آن در
خون و در نتيجه افزايش دفع 

 .دگرد آن از طريق ادرار مي



  ١٣٨١ فروردين ماه – ٣٣ پيام باروري و ناباروري ـ سال سوم شماره 

 

٤

بسـيار مسـتعد بـراي ابتلاء به ديابت         
مطالعــات مخــتلف . باشــند مــي IIنــوع 

٤٠دهد كه در حدود بيش از   ينشان م 
ايـن زنـان بـا افزايش سن و پس از     % 

ــوع     ــت ن ــه دياب ــگي ب  مبــتلا IIيائس
 .شوند مي

 
در زنانـي كـه مبتلا به ديابت حاملگي         

ــي ــوند م ــاي  . ش ــر هورمونه ــه خاط ب
اي  مترشـحه از جفت و نيازهاي تغذيه      

جنيـن، كنـترل دقـيق قـندخون بسيار         
بـه نظـر پزشكان،     . باشـد  مشـكل مـي   

ه در اثر ابتلاء به ديابت دچار       زناني ك 
باشند  مشـكلات چشـمي و كلـيوي مي    

ــن مشــكلات    ــي اي در صــورت حاملگ
در مــوارد نــادر، . شــود شــديدتر مــي

زنانـي كـه مبـتلا بـه ديابـت به همراه            
باشند خطر حاصل    مشـكلات قبلي مي   

از حاملگـي بـراي ايـن افـراد به حدي           
ــراد از   ــولاً ايـــن افـ ــه معمـ اســـت كـ

در ساير  . ردندگ شـدن مـنع مي     حاملـه 
 ــ ــي عوارض ــوارد حاملگ ــراي يم  را ب

 .گذارد بلندمدت از خود برجاي نمي
از طــرف ديگــر هميشــه بايســتي بــه  
خاطـر داشـت كـه نقـايص مادرزادي         
جنيـن در حاملگـيهاي همراه با ديابت        

در ديابــت خفــيف . باشــد فــراوان مــي
مـيزان قـندخون افـزايش يافـته كه با          
ــزايش     ــه اف ــنجر ب ــت م ــبور از جف ع

ون و بـــه دنـــبال آن افـــزايش قـــندخ
گــردد در  انســولين ســرم جنيــن مــي 

نتيجه اين افزايش منجر به تولد جنين       
 . گردد با وزن و اندازة  بيشتر مي

در اينگونه موارد به علت اندازه بزرگ 
نوزاد،  زايمان با مشكل مواجه شده و        

به جنين نيز   رسـيدن   آسـيب   احـتمال   
ــي  ــزايش م ــب در   اف ــن ترتي ــابد، بدي ي

ــ ــان  بس ــي امك ــادران ديابت ياري از م
زايمان طبيعي وجود نداشته و زايمان      
بـه طـريقه سـزارين انجـام شده و يا           
ــاء    ــورت زودرس الق ــه ص ــان ب زايم

ــزايش  . گــردد مــي ــي كــه اف در مادران
قندخون بسيار زياد بوده و كنترل آن       

 مشكل  ،شود  انجام نمي   بـه خوبي   نـيز 
ــند ــيم ق خــون باعــث اخــتلال در   تنظ

خونـي از جملـه جفت      جـداره عـروق     
رساني  گـرديده و نهايتاً منجر به خون      

گــردد، در ايــن  ناكافــي بــه جنيــن مــي
حالـت اخـتلال در رشد و مرگ داخل         

 . شود رحمي جنين مشاهده مي
انداز و   رغـم ايـن خطـرات، چشم       علـي 

دورنمـاي درمان اين بيماري اميدوار      
هــا و   بــا كاربــرد يافــته. كنــنده اســت

ــيا  ــكي بسـ ــرفتهاي پزشـ ري از پيشـ
ديابــت حاملگــي خطــرات و اخــتلالات 

كــاهش يافــته اســت بديــن ترتيــب     
ارزيابي بيمار و مشاوره با پزشك در 
ــيماري   ــن ب جلوگــيري از عــوارض اي

ــم اســت  ــب اخــتلالات . بســيار مه اغل
جنينـي ناشـي از ديابـت كـه منجر به           
ــي    ــناب نخاعـ ــب و طـ ــيري قلـ درگـ

 هفتة اول نمو    ٥-٨  طي گـردند در   مـي 
شواهدي وجود  . دشو جنيـن ايجاد مي   

دارد كـه كنـترل دقيق قندخون قبل از         
ــته   ــي هف ــارداري و در ط ــاي اول  ب ه

حاملگي به ميزان زيادي خطر نقايص      
مـــادرزادي، افـــزايش انـــدازه و وزن 
نـوزاد و مشـكلات متابوليك در زمان        

دهد ولي منجر به  تولـد را كـاهش مـي      
حـذف كـامل آنهـا در مـادران ديابتي          

ــي ــردد نمـ ــت ويتام. گـ ــنها و دريافـ يـ
ــارداري ممكــن   ــبل از ب اســيدفوليك ق
. اسـت در جهت اين كاهش مفيد باشد       

كنـترل مـداوم و دقيق وضعيت جنين        
بوسـيله سـونوگرافي و ساير روشها       

 .باشد رسان ضروري مي   غـير آسـيب   
در اغلب اين مادران با توجه به اندازه        
نـوزاد زايمـان پـيش از موعد بوسيله         

ورد القـاء زايمـان طبيعي يا سزارين م       
در ايـــن مـــادران . باشـــد نـــياز مـــي

ــت   ــان عفون شناســايي ســريع و درم
بسيار مهم است زيرا اين افراد بسيار       
مســتعد ابــتلاء بــه عفونــتهاي ادراري 

تواند خود به    بـوده و ايـن عفونـت مي       
عـنوان عاملـي بـراي زايمان زودرس        

بدين ترتيب براي شروع    . مطرح باشد 
ــكي    ــي پزش ــنات عموم ــي معاي حاملگ

، كليه، قلب و فشارخون     شـامل چشـم   
زيـــرا ، باشـــد اغلـــب ضـــروري مـــي

ــرده و   ــرد را مشــخص ك وضــعيت ف
توانائـي او را بـراي به پايان رساندن         

. كند خطر مشخص مي   يـك حاملگي بي   
حاملگـي در يك فرد مبتلا به ديابت از         

 در وخطــر بالائــي بــرخوردار اســت  
صــورت تصــميم بــه حاملگــي ممكــن 

هاي اسـت نياز به محدوديت در فعاليت      
فرد و احتمالاً استراحت مطلق و حتي       

 . شدن وي در بيمارستان گردد بستري

 
ــي   ــرد ديابت ــان يــك ف مراقبــت و درم

باشد  حاملـه نيازمند يك كار تيمي مي      
ــيمار،     ــود ب ــهاي خ ــامل تلاش ــه ش ك
متخصـــص زنـــان و زايمـــان يـــا    
متخصص مراقبتهاي قبل از زايمان و      
نـيز متخصـص داخلـي يـا متخصص         

. باشد  متابوليسم مي  ريز و  غـدد درون  
ايـن تيم گاهي اوقات ممكن است نياز        
به متخصصين ديگر شامل متخصص     
تغذيـه، چشم پزشكي، متخصص كليه      
و مجـاري ادراري، متخصـص قلب و        
عـروق و يا متخصص نوزادان داشته       

همـانطور كـه در مـورد ساير        . باشـد 
بــيماريها نــيز ذكــر شــده يــك الگــوي 
صـحيح زندگــي بـراي حفــظ ســلامت   

ل نگهداري وزن متعادل همراه با      شام
تغذيـه مناسـب،  انجـام مداوم حركات         

 از  مصرف و خـودداري در      يورزش ـ
 رعايت موارد فوق    .باشد دخانـيات مي  

در اغلــب مــوارد ســلامت حاملگــي را 
 . كند تضمين مي

 تشخيص و درمان ديابت حاملگي
كل حاملگيها  % ٣-٦ديابت حاملگي در    

ــد رخ مــي در برخــي از كشــورها . ده
بـراي تشخيص ديابت حاملگي از يك       

ــت ــه رعايـ ــورتي كـ درصـ
١-٢هاي غذايي درطي     برنامه

هفته پس از تشخيص ديابت
حاملگـي مـنجر بـه كاهش و

ــندبرگشـــت   بـــهخـــون قـ
 نگــردد درطبيعــيوضــعيت 

ايـن صورت تزريق انسولين
 .گردد توصيه مي

ــته  ــرد يافـ ــا كاربـ ــا و  بـ هـ
پيشرفتهاي پزشكي بسياري

ديابتاز خطـرات و اختلالات      
 كـاهش يافـته استحاملگـي 

ابي بيمار وبدين ترتيب ارزي  
ــك در ــا پزشـ ــاوره بـ مشـ
ــن ــوارض اي ــيري از ع جلوگ

 .بيماري بسيار مهم است
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شود بدين   تست تشخيص استفاده مي   
٢٤هاي           صورت كه هرگاه در هفته    

ــندخون ناشــتا  ٢١- ــي ق ) FBS( حاملگ
 ) ٦٠-mg/dl١٠٥( بالاتـر از حـد طبيعي     

 تحمل گلوكز   ،باشـد درخواسـت تست    
شود براي اين كار فرد      ساعته مي يك  
پس . كند  گرم گلوكز را مصرف مي٥٠

ــك  ــدازهاز ي ــدد  ســاعت ان ــيري مج گ
 هرگاه گلوكز   ،انجام شده  گلوكز خون 

 باشـد درخواست    mg/dl١٤٠بـيش از    
انجام تست تحمل گلوكز خوراكي سه      

شود، در صورت بالابودن      سـاعته مي  
مجـدد گلوكـز در ايـن تست تشخيص      

% ٧٥در  . شود ديابـت حاملگي داده مي    
موارد ديابت حاملگي از طريق برنامة      

% ٢٥باشد در    ان مي غذايـي قـابل درم    
 بـر برنامه غذايي       باقـي مـانده عـلاوه     

. باشد نيازمـند تزريق انسولين نيز مي     
هــاي  درصــورتي كــه رعايــت بــرنامه

 هفـــته پـــس از ١-٢غذايـــي درطـــي 
تشــخيص ديابــت حاملگــي مــنجر بــه 
ــندخون   ــي ق ــاهش و برگشــت طبيع ك
نگردد در اين صورت تزريق انسولين      

ن هدف نهايي درما  . گردد توصـيه مـي   
و پيگــيري ديابــت حاملگــي تولــد يــك 

اين هدف در   . باشـد  نـوزاد سـالم مـي     
صـورتي محقـق خواهد گرديد كه در        
طـي دوران حاملگـي قـندخون با دقت         
تمام كنترل شده و در محدودة طبيعي     

 .باقي بماند
                                        ادامه دارد

 
م بـا توجـه به انبوه پرسشها و نكات مبه         

ــما    ــان شـ ــخيص و درمـ ــد تشـ در رونـ
 پژوهشكده  ابن سينا   خوانندگان گرامي،   

مركز تحقيقاتي بيولوژي و بيوتكنولوژي     (
آمادگي پاسخگويي  ) توليدمـثل و نازايـي    

لذا خواهشمند  . بـه سـؤالات  شما را دارد       
است هر گونه سؤال و يا پرسشي كه در         
ــه   ــد ب ــاروري داري ــاروري و ناب ــنه ب زمي

ســـال نمائـــيد تـــا آدرس پژوهشـــكده ار
توســـط متخصصـــين مـــربوطه مـــورد 
بررســـي قـــرار گرفـــته و پاســـخ آن    

ــتقيما ــال و   "مس ــما ارس ــلاع ش ــت اط جه
هاي  همچنين در صورت تمايل در شماره     

 .آتي در ستون مزبور منتشر گردد

 سال دارد و تا به     ٢٧همسرم  : سـؤال 
حـال دوبـار سـابقه حاملگـي خارج         

 كه به بسته شدن     رحمي داشته است،  
. هاي رحمش منتهي شده است     لوـله 

دار شدن   در حـال حاضـر بـراي بچه       
چقدر . نمـانده است   IVFراهـي جـز     

ــن روش در   ــا اي ــي ب شــانس حاملگ
 اولين تلاش براي او وجود داد؟

در كـل، شانس حاملگي براي      : جـواب 
 IVFاي كه تحت درمان       ساله ٢٧خانم  

گـيرداز يـك مركز به مركز        قـرار مـي   
جنيــن ديگــر و بســته بــه ســن انــتقال 

متفاوت است و   ) روز سـوم يـا پنجم     (
در هربار  %) ٢٠-%٤٥(بطور كلي بين      

البته امكان ندارد كه    . باشد تـلاش مـي   
بطـور دقـيق مشخص كرد كه شانس        
حاملگـي در اولين سيكل درمان براي       

قــرار  IVFبــيماري كــه تحــت درمــان 
 .گيرد چقدر است مي

     تـا بـه حـال دوبار تست   : سـؤال 
PCT)Post Coital Test ( )  ــايش آزم

 ساعت  ٢به فاصله   ) بعـد از نزديكي   
ام كه در    بعـد از نزديكـي انجام داده      

هـــر دو مـــورد تمـــام اســـپرمهاي 
رغم  علي(مشاهده شده مرده بودند     

اينكه جواب آزمايش اسپرم شوهرم     
پزشـك معالجم گفته    ). طبيعـي بـود   

اسـت كه اين امر ممكن است به دليل         
بـودن محـيط واژن باشد و        اسـيدي 

بادي ضد اسپرم وجود     ل آنتي مشـك 
لذا او پيشنهاد كرده است كه      . نـدارد 

ــي  ــبل از نزديكـ ــنالقـ  دوش واژيـ
 بـا مـاده قليايي      )واژنشستشـوي   (

آيا تشخيص درست   . اسـتفاده كـنم   
 است و اگر است درمان آن چيست؟ 

توانــد   اســيدي واژن مــيPH:  جــواب
ــودن   ــتعدد ضــعيف ب ــل م يكــي از عل

يز از  علل ديگري ن  .  باشد PCTجواب  
جملـه نامناسـب بـودن موكـوس و يا          

توانند  بادي ضد اسپرم مي    وجود آنتي 
ــوندPCTباعـــــث  .  ضـــــعيف شـــ

شستشـوي واژن بـا مـواد قليايي يك         
راه مناسب جهت اصلاح حالت اسيدي      

اگر بعد از انجام اين     . باشـد  واژن مـي  
روش هـنوز جواب تست ضعيف بود       

اگر . بايسـتي علـل ديگر بررسي شود      
ــنا ــا دوش واژي ــل شــد  ب ل مشــكل ح

تـوان ايـن روش را در هـر سيكل           مـي 
گذاري و قبل از نزديكي      حوالـي تخمك  

 .بكار برد
 

مركز تحقيقاتي   ( پژوهشـكده ابـن سينا    
ــثل    ــنولوژي توليدمـ ــيولوژي و بيوتكـ بـ

ــي ــنظور انعكــاس  ) ونازاي درنظــردارد بم
ــيه دارو،   ــان، ته مشــكلات ناشــي از درم
ــا    ــاروري ي ــيرات ســوء ناشــي از ناب تأث

 تلــخ و شــيرين نابــاروري ويــا خاطــرات
حصول باروري متحمل   زحماتي كه براي    

ــراي زوج      ــماره ماج ــر ش ــد در ه ــده اي ش
نابـاروري را منتشـر نمـايد،  كه براي دفتر           

تـا شايد تأثير    . نشـريه ارسـال شـده اسـت       
روانـي مثبتـي بـر ديگـر زوجهـا ويـا نحوه             

 . برخورد پزشكان محترم داشته باشد
 

 ادامه داستان باروري
نطور كه در شماره پيش خوانديد      همـا 

ــن    ــاروري اولي ــان ناب ــبال درم ــه دن ب
به محض اينكه   . فـرزند مـا مـتولد شد      

ــه آوردم احســاس   ــه خان پســرم را ب
او خيلي  . كـردم كـه در بهشـت هستم       

دوسـت داشـتني بـود و خيلـي راحت          
شــير خــوردن را از ســينه مــن آغــاز 

شد،  كرد و بزرگ مي    او رشد مي  . كرد
ــه همــان طر ــيقاً ب ــتظار دق يقــي كــه ان

رفـت او بـه پشـت يـا بـه پهلو به              مـي 
رفت، و من از طريقه      خواب عميقي مي  
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كـردن به او غرق      خوابـيدن او و نگـاه     
او براي افراد فاميل ناز     . شدم لذت مي 

زد و وقتي  ها لبخند مي كرد، به بچه   مي
كردند از ته دل ريسه      بـا او بـازي مي     

ما . خنديد رفت و با صداي بلند مي      مـي 
رفتيم پسرمان نيز با ما      كجـا مـي   هـر   

بـود و مـن و شوهرم مايل بوديم اين          
شــادي و شــعف را بيــن هــم تقســيم  

 ماه مرخصي داشتم    ٦من براي   . كنيم
و تـنها يك بار در هفته براي يك روز          
بـه ملاقـات مـادرم كه يك ماه قبل از           
تولـد پسرم تحت عمل جراحي بزرگي       

 . رفتم قرار گرفته بود مي
له اين موجود كوچك    مـا هر دو بوسي    

ام  اواخر مرخصي . جـادو شـده بوديم    
بــراي نگهــداري پســرم بــه يــك مهــد 
كــودك بســيار عالــي كــه يكــي از     
دوســتان بــه مــا معرفــي كــرده بــود  
مــــراجعه و بــــراي نگهــــداري او   

ــرنامه ــرديم  ب ــزي ك ــنكه  . ري ــراي اي ب
ــن شــوم پســرم آنجــا مشــكلي   مطمئ
نخواهـد داشـت يك هفته قبل از اينكه         

 پايـان برسـد او را به      ام بـه   مرخصـي 
پسرم مهدكودك را   . مهدكـودك بـردم   

خيلـي راحـت قـبول كرد بنابراين من          
ــود     ــركار خ ــه س ــي ب ــدون دلواپس ب

 .برگشتم
 شـروع كار به خوبي آغاز شد آنقدر        
كـار بـرايم تازگي داشت كه انگار يك         

ــرده  ــدي را شــروع ك ــار جدي در . ام ك
سـاعت ناهـار مـن اجـازه داشـتم كه           

م از اداره خارج    بـراي شـيردادن پسر    
من او را   . شـوم و به مهدكودك بروم     

 ناپذيري در    بـا عشـق و علاقه وصف      
دادم و بعد    گرفتم و شير مي    بغـل مـي   

ــركار    ــه سـ ــن او بـ ــواب رفتـ از بخـ
گشـتم در پايان ساعت كار من        برمـي 

هميشـه يـك برنامه ثابت داشتم، قاب        
ــي  ــرم را برمـ ــس پسـ ــتم و  عكـ داشـ

 گفـتم عزيز   بوسـيدم و بـه او مـي        مـي 
 .آيم پيش تو مادر من دارم مي

بعد .   سـه هفـته به اين منوال گذشت       
از ايـن مـدت، يك روز وقتي به طرف          

ــي ــودك م ــتم شــوهرم را در  مهدك رف
مـيان راه ديـدم كه مضطرب و نگران         
ــت      ــب عل ــا تعج ــود، ب ــن ب ــتظر م من
حضـــــورش را در آن موقـــــع روز 
پرسـيدم او گفـت مربي پسرمان گفته        

وتــاه اســت كــه بعــد از يــك خــواب ك
مـتوجه شـدند كه پسرمان ديگر نفس        

 دقيقه هم او را چك     ١٥مدت  . كشد نمي
كـردند و پس از آن بلافاصله او را به          

بعد از تمام . بيمارسـتان منـتقل كردند   
شـدن صحبتهاي شوهرم ما خودمان      
را بـه سرعت به بيمارستان رسانديم       
ــه    ــات پزشــكي ك ــه ملاق و مســتقيم ب

لي پسـرمان تحت نظر او بود رفتيم و       
دانسـتيم كـه بايد براي       متأسـفانه مـي   

شـنيدن خبرهاي بد خودمان را آماده       
كنـيم و بـا تمـام ايـن احـوال اميدوار            

كـرديم كه او زنده      بوديـم و دعـا مـي      
ــاند ــورد صــدمات  . بم پزشــكان در م

به هر  . مغـزي او خيلـي نگـران بودند       
حـال بـا شـنيدن ايـنكه هديه باارزش          
كوچولـوي مـا بـه بهشـت رفـت تمام           

بعــد از آن . ها نقــش بــرآب شــدامــيد
واقعـه مرتب اين سؤال در ذهنم نقش        

بسـت كه چرا خدا او را به ما داد،           مـي 
خواست بگيرد، بعد از آن همه       اگر مي 

سختي و نذر و نياز بعيد بود كه او از         
با دو روز بعد    . دسـت مـا گرفته شود     

ــام  ــد(اتوپســـي انجـ  ) بررســـي جسـ
ــمشــخص  ــار  ش ــرمان دچ ــه پس د ك

مرگ . گهاني شده استسندرم مرگ نا
او بـراي مـا يـك معمـا بـود و مـا هر           

آمد كرديم   كـاري كه از دستمان برمي     
تا متقاعد شديم كه اين يك اتفاق بوده        

 . است
ــراي   همــانطور كــه مــا خودمــان را ب

كرديم و در غم از  تشـييع او آماده مي    
داسـت دادنـش عـزادار بوديـم به اين          
واقعيت رسيديم كه علت و حكمتي در       

 او بــوده و ايــن يــك قســمت از رفتــن
سرنوشـتي اسـت كه خداوند براي ما        
رقـم زده ولي اين چه سرنوشتي بود        

 …دانستيم تا اينكه دو ماه بعد نمي
 ادامه دارد

 

تشخيص خودسرانه عفونتهاي 
قارچي دستگاه تناسلي زنان 

معمولاً منجر به استفاده نابجا 
از داروهاي ضدقارچ بدون 

 .گردد نياز به نسخه مي
برطبق گزارش محققين در مجله زنان      

 بســـياري از ٢٠٠٢و مامايـــي ســـال 

زنـان، براساس يك تصور اشتباه كه        
ــده   ــي ش ــت قارچ ــار عفون ــد از  دچ ان

داروهــاي ضــد قــارچ بــدون نــياز بــه 
مؤلفين . كنند  استفاده مي  )OTC(نسخه  
ــار ــتهاظه ــد  داش ــنكه   ان ــود اي ــا وج ب

شــرايط  مطالعـات مــا نشـان داده كــه  
براي استفاده  FDAسط تعيين شده تو 

صـحيح از ايـن داروها نتيجه بخش و         
سازمان نظارت بر    ،بوده است نمؤثـر   

مجـوز استفاده از    ) FDA(دارو و غـذا     
 براي درمان OTCداروهاي ضدقارچ  

عفونـت قارچـي دستگاه تناسلي زنان       
كـه توسـط خـود فـرد تشخيص داده          

   .شده را صادر كرده است
ــتر دارون ــي  دكــــ ــريس  جــــ                    فــــ

)Daron G Ferris (  از دانشـكده پزشكي
جرجــيا و همكــارانش اطلاعاتــي را از 

 زن داراي علائـــم كـــه داروهـــاي ٩٥
OTC        را جهـت درمـان عفونت قارچي

ــد،   ــريده بودنـ ــلي خـ ــتگاه تناسـ دسـ
محققيـن دريافتند   . آوري كـردند   جمـع 

 نفر عفونت   ٣٢كـه از بيـن ايـن زنـان          
قارچــي دســتگاه تناســلي را درســت  

ــدتشـــخيص دا ــا . ده بودنـ  زن ١٨امـ
نوعي عفونت  (باكـتريال واژيـنوزيس     

 زن  ١٩و  ) ميكروبـي دسـتگاه تناسلي    
 زن  ١٣عفونـت مخـتلط واژن داشتند،       

هــاي   زن تشــخيص١٠ســالم بودنــد، 
 زن  ٢ديگـري برايشـان مطـرح شد و         

نـــيز عفونـــت تريكومونايـــي واژن   
) Dr. Ferris(گروه دكتر فريس . داشتند

زياد آلودگي  اظهـار داشتند به احتمال      
بـه عفونـت قارچـي دستگاه توليدمثل        
در زنانـيكه برچسب روي جعبه دارو       

يعني با آگاهي   (را مطالعه كرده بودند     
ــرده  ــرف كــ ــد دارو را مصــ از ) انــ

اند  خانمهائيكه اين برچسب را نخوانده    
: اين گروه همچنين گفتند   .بيشـتر نـبود   

در عصر حاضر كه دوران تشخيص      «
 قارچي  و درمـان خودسـرانه عفونـت      

دســتگاه تناســلي زنــان اســت، زنــان  
اند  آمريكايـي بـه اين باور هدايت شده     

آيند،  توانند كاملاً از عهده آن بر      كه مي 
امـا اطلاعات ما قوياً اين باور را انكار         

 .»كند مي
و همكــارانش ) Ferris(دكــتر فــريس  

چنيــن نتــيجه گرفتــند كــه دسترســي  
هـا منجر به     آورده آسـان بـه ايـن فـر       

هـاي مالي، ايجاد      سـرمايه  شـدن  تلـف 
توقـع غيرواقعي و تاخير در تشخيص   
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ــان     ــادي از زن ــداد زي ــحيح در تع ص
 .شود مي

 

چاقي قبل از حاملگي زنان و 
نوزادانشان را در معرض خطر 

 دهد قرار مي
براسـاس يـك گـزارش جديـد كاهش         
وزن و تناسـب انـدام قـبل از حاملگي          
 .ضـامن سـلامتي مادر و كودك است       

ــا در زنانــيكه اضــ افه وزن دارنــد و ي
بيشتر احتمال % ٣٠-٤٠ باشند چاق مي

ــا    ــا ب ــرزندان آنه ــه ف ــائص دارد ك نق
 ياساسـي موقـع تولد همچون نقائص      

مغز، قلب و سيستم گوارش      كـه روي  
ــر  ــداثـ ــونددارنـ ــتولد شـ ــتر .  مـ دكـ

Deckelbaum  از دانشـــگاه كلمبـــيا در
مشكل اضافه وزن   : گويد نيويورك مي 

 فكر  بـيش از آن چـيزي اسـت كـه ما          
كنـيم مـردم واقعاً از تأثير اضافه         مـي 

 . وزن بر روي كودكان آگاهي ندارند
شـدن براي    وي اظهـار داشـت حاملـه      

زنـان بـا وزن بـالا مشكل است و اگر         
حاملگـي رخ دهد خطر عوارض دوره       
حاملگــي و مشــكلات كــودك پــس از  

اضافه وزن، با   . يابد تولـد افـزايش مي    
ــيزان   ــه م ــزايش وزن ب ــي ١٠اف  ١٥ ال

رصـد نسبت به وزن مناسب با قد و         د
به ميزان   BMIيـا شاخص توده بدني      

 قابل تشخيص است و چاقي      ٣٠ تـا  ٢٥
 و يا   ٣٠ BMI بـا شـاخص تـوده بدني      

ــيش از  ــي ٣٠ب ــرح م ــود  مط ــن . ش اي
دهد كه زناني داراي     گزارش نشان مي  

اضـافه وزن يـا چاق شانس بيشتري        
بـراي ابـتلا بـه عوارض حين حاملگي         

لگــي، مســموميت همچـون ديابــت حام 
حاملگـــــي و بســـــتري شـــــدن در 

ــتند  ــتان را دارا هس ــتمال . بيمارس اح
بســتري شــدن در بيمارســتان بــراي 

ــافه وزن  ــان داراي اضـ ــر ٤زنـ  برابـ
شـود و اگـر شـاخص توده بدني          مـي 

 ٧ تا   ٦ باشـد، اين احتمال      ٣٥بـيش از    
ومير دوران   خطر مرگ . شود برابر مي 

حاملگـي نـيز با افزايش شاخص توده      
دكــتر . يــابد ادر افــزايش مــيبدنــي مــ

Deckelbaum  معــــتقد اســــت اكــــثر
پزشكان و همچنين بيمارانشان از اين      

 .ارتباط آگاهي ندارند
رســد  وي اظهـار داشـت بــه نظـر مـي    

افـراد جامعـه از اقدامـات ديگـري كه          
باعــث حفــظ ســلامت مــادر و كــودك 

شود همچون مصرف اسيدفوليك     مـي 
گي آگاهند اما تناسب اندام قبل از حامل

. بدسـت فـراموش سـپرده شده است       
  جراحان ازبراساس اظهار نظر جمعي 

جامعـــه بـــا معـــتقدند  كـــه عمومـــي
ــيري چاقـــي همـــه« روبروســـت، » گـ

متخصصــين بــر ايــن بــاورند كــه     
مشــكلات حاملگــي مرتــبط بــا چاقــي  

اساس  بر. مـادر رو بـه افزايش است      
 ٢٩ تــا ٢٠گزارشــي درصــد زنــان   

١٩٦٢     اي كه چاقند از سال           سـاله 
 دوبرابر  ١٩٨٨-١٩٩٤ تـا سال     ١٩٦٠-

ــت  ــده اسـ ــه % ٧(شـ ــتر %). ١٧بـ دكـ
پروفسور  )Martha Werler(مارتاورلـر 

دانشـكده بهداشـت دانشـگاه بوستون       
اين مسئله  «: گويد در ماساچوسـت مي   

از جمله مسائلي است كه روز به روز        
 .»شود اهميت آن بيشتر مي

ورلـر مؤلف يك مقاله تحقيقاتي است       
 در مجلــه انجمــن ١٩٩٦كــه در ســال 

وي در . پزشـكي آمــريكا منتشــر شــد 
تحقـيق خود دريافت كه زناني كه قبل        
از حاملگـي داراي اضـافه وزن بودند        
شــــانس بيشــــتري بــــراي ابــــتلاء 

هايشان به نقائص لوله عصبي از        بچه
ورلر . داشـتند » فـيدا  اسـپينابي «جملـه   

ــار داشــت ــث  «: اظه ــي باع ــاً چاق قطع
 .»عوارض حاملگي خواهد شد

 

 Bيتامينو
   كارشناس ارشد داروسازي  بخشياني وتنظيم طيبه تهيه

 عضوگروه ژنتيك توليدمثل پژوهشكده ابن سينا
هاي زيادي   شامل ويتامين  Bويتاميـن   

شود كه بدليل شباهت در خواص،       مي
ــايف   ــي و وظ ــنابع طبيع ــع در م توزي
فيزيولوژيكـي در يك گروه قرار داده       

تمامـي اعضـاي ايـن گروه،       . انـد  شـده 
هـاي قابل حل در آب بوده و         ويتاميـن 

رسد كه براي    بيشـتر آنهـا به نظر مي      

. باشند انجـام متابوليسم بدن لازم مي     
بـه طـور خلاصـه اين ويتامينها براي         

 :باشند موارد زير ضروري مي
تجــزيه هــيدراتهاي كربــن بــه گلوكــز 

ــنده انــرژي بــدن ( ، تجــزيه )تأميــن كن
به فعاليت طبيعي   (ها   چربي و پروتئين  

، )كــند  يســتم عصــبي كمــك مــي   س
هـا، پوست، مو، چشم، دهان،       ماهـيچه 

 . كبد
تحقـيقات نشان داده است كه ويتامين       

B    ــتم ــايف سيس ــراي وظ ــپلكس ب كم
بـاروري ضروري است و افرادي كه       

ــي   ــتفاده م ــن اس ــن ويتامي ــند  از اي كن
حتي . شـانس بـاروري بيشتري دارند     

توانـد يكي از عوارض      نابـاروري مـي   
اين ويتامين  . ين باشد كمبود اين ويتام  

تواند تولد نوزادان ناقص را كاهش  مي
تواند در بين مرداني     دهد، همچنين مي  

كـه با تعداد كم اسپرم مواجه هستند،        
باعـث بهـبود كيفيـت و تعـداد اسپرم          
شود و زنان ناباروري كه با مشكلات       
رحمي مواجه هستند، با استفاده منظم      

توانـند به    كمـپلكس مـي   Bاز ويتاميـن    
 . عاليت بهتر رحم كمك كنندف

 ويتامين معروف از اين     ٨در اينجا به    
 :كنيم گروه اشاره مي

١(Thiamine)  ١ويتامينB:(    بـه عنوان 
اكسـيدانت قوي براي تبديل      يـك آنتـي   

. مــنظم گلوكــز بــه انــرژي لازم اســت
ــد،     ــته ش ــيز گف ــبلاً ن ــه ق ــانطور ك هم

توانـند درصد    هـا مـي    اكسـيدانت  آنتـي 
ــزايش د ــاروري را افــــ اده و از بــــ

هاي ژنتيكي به سلول اسپرم كه    آسيب
تواند منجر به تولد نوزادان ناقص       مي

ــند   ــيري كن ــردد جلوگ ــتفاده از . گ اس
 بـايد بـه دسـتور پزشك        ١Bويتاميـن   

اسـتفاده از اين دارو     . صـورت بگـيرد   
هـنگام بـارداري منع نشده است ولي        
هــنوز مشــخص نيســت كــه از طــريق 

ير؟ شود يا خ   شـير به نوزاد منتقل مي     
مـادران شـيرده حـتماً بـايد بـا اجازه           
پزشــك خــود بــه مصــرف ايــن دارو  

دوز اين دارو بايد براساس     . بـپردازند 
دسـتور پزشـك باشـد و با يك ليوان          

 . آب ميل شود
علائـم اسـتفاده بـيش از حد از اين          

ــي، ضــــعف، :دارو  احســــاس گرمــ
قراري، مشكلات   كردن، تهوع، بي   عـرق 

ت پوسي گلو، كبودشدن    تنفسـي، سفت  
 .باشد ميمرگ   شديدترموارد  بدن و در    
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ــم    ــه علائ ــن گون ــاهده اي درصــورت مش
  .سريعاً بايد به پزشك مراجعه نمود

مشكلات تنفسي،  : عـوارض جانبـي دارو    
ها، زبان و    مسـدود شـدن گلـو، تورم لب       

درصورت مشاهده . احسـاس گرمي است   
هر يك از اين علائم، از مصرف اين دارو         

مصــرف  آن، دوز . ودداري نمـود بـايد خ ــ
بهترين . باشد براسـاس تجويز پزشك مي    

برنج، : مـنابع طبيعـي بـراي ايـن ويتامين        
 .مرغ، جگر، گندم و ماكيان هستند تخم
٢(Riboflavin)  ٢ويتامينB:(   يكي ديگر

باشد  هـاي محلـول در آب مي       از ويتاميـن  
كـه بـراي حفـظ سلامتي، رشد و سيستم        
ــدن   ــت و در آزاد شـ ــاروري لازم اسـ بـ

كند   از هـيدراتهاي كربـن كمك مي    انـرژي 
همچنيـــن ايـــن ويتاميـــن باعـــث تولـــيد 

glutathion)  ــي ــك آنت ــوي   ي ــيدانت ق اكس
ــاي آزاد   ــا راديكالهـ ــبارزه بـ ــراي مـ ) بـ

بهـتر است قبل از مصرف اين       . شـود  مـي 
دوز . دارو بــا پزشــك مشــورت شــود   
باشد  مصرفي براساس تجويز پزشك مي    

و بـراي جـذب بهـتر آن، با يك ليوان آب            
از علائـم كمبود اين ويتامين      .  شـود  مـيل 

خشـكي پوست و حساس بودن چشم به        
در خيلي از كشورها    . نـور روشـن اسـت     

ايـن ويتاميـن بـه عـنوان يك دارو تجويز           
شـود، زيـرا در منابع غذايي روزانه         نمـي 

توانند با يك    فـراوان هسـتند و افـراد مـي        
 مورد  ٢Bرژيـم مناسـب غذايـي، ويتامين        

ن كنند، كه از اين     نـياز بـدن خـود را تأمي       
مــرغ،  تــوان بــه گوشــت، تخــم جملــه مــي

هــاي روغنــي، ســبزيجات ســبز،      دانــه
. محصـولات لبنـي و شـيري اشـاره كرد         

ــن دارو    ــتفاده از اي ــي اس ــوارض جانب ع
مسدودشدن  اختلالات تنفسي، : عبارتند از 

ــان  ــبها وزب ــورم ل ــو و ت در صــورت . گل
مشاهدة اين علائم بايد به پزشك مراجعه       

اعــث زردشــدن رنــگ ب دارو ايــن. نمــود
.  اين مسئله طبيعي است    شود كه  ادرار مي 

مســموميت بــا ايــن دارو هــنوز گــزارش  
مشـخص نيست كه آيا اين      . نشـده اسـت   

توانـد مسـموميتي ايجـاد كند يا         دارو مـي  
ايــــن ): ٣Bويتاميــــن(Niacin)٣ خــــير؟

ويتاميــن بــراي فعاليــت مناســب سيســتم 
عصـبي و كمك در متابوليسم هيدراتهاي       

. ها لازم است   ها و پروتئين   ن، چربـي  كرب ـ
كمـبود ايـن ويتامين باعث سوء هاضمه،        

ــي  ــي م ــردد مشــكلات پوســتي و روان . گ
اسـتفاده از ايـن دارو حـتماً بايد با اجازه           
پزشك صورت بگيرد، زيرا استفاده بيش      

ــياز باعــث   ــا بــيش از مــورد ن از حــد ي
آسـيب بـه كـبد، زخـم معده و عوارض           

 آن بر   دوز مصرف . گـردد  پوسـتي مـي   
اساس تجويز پزشك است و بهتر است       
بـــراي كـــم نمـــودن مشـــكلات ســـوء 

از . اي بـه همـراه غذا ميل شود        هاضـمه 
اي كه بايد به آنها توجه       عوارض جانبي 

شدن گردن، گوش    نمـود ميتوان به گرم    
و صـورت و احسـاس درد و خارش و          

همــانطور كــه . ســرگيجه اشــاره نمــود
ــز  ــا تجوي  اشــاره شــد ايــن دارو حــتماً ب

پزشـك بـايد مصرف شود و دوز آن نيز      
٣ويتامين  . بـايد توسط دكتر تعيين گردد     

B     تـوان در محصـولات لبني،        را نـيز مـي
هاي  ماكـيان، ماهـي،  گوشـت قرمـز، دانه         

در صــورت . مــرغ يافــت روغنــي و تخــم
داشـتن هرگونه بيماري ديگر بايد قبل از        
ــه پزشــك اطــلاع داده شــود   . مصــرف ب

 از اين دارو    درصـورت بـارداري معمولاً    
تر  شود و يا دوزهاي پائين     اسـتفاده نمـي   
مصــرف ايــن دارو در . شــود تجويــز مــي

ــا مشــورت    ــايد ب ــيز ب مــادران شــيرده ن
 .پزشك صورت بگيرد

ــيه     ــرح بقـ ــه شـ ــنده بـ ــماره آيـ در شـ
گيرند  ويتامينهائيكه در اين دسته قرار مي     

 .پردازيم مي

 :افقي
كـاهش غير طبيعي غلظت كلسيم سرم       -١
-دودمان و طايفه  -٣حاكم-يدهنظر وعق -٢

ــنده  ــت كن ــاندان-هداي ــن-٤خ ــداي -مس ن
- نماينده به هم ريخته    -٥كـوزه -آسـماني 
-سنگ نوعي زغال -٦نفس چاق -باقيمانده
-٨ســتون بــدن-غــير حقيقــي-٧مهــربان 

پاسخ بدن به -زمـان كوتـاه درهـم ريخته    
فايده -١٠عبا-نامي دخترانه -٩كـار زيـاد     

دادن و در عـرف امـروز به معني تكبر و           
 نان لواش و ياظرفي     -خرفروشـي اسـت   ف

بـزرگ و چوبي كه در آن آرد خمير كنند          
تعجب زنانه  -بديمـن -پايتخـت ايتالـيا   -١١
 نويسندة نامدار معاصر برزيلي-١٢

 عمودي
حراست و  -كتابـي از نظامـي گـنجوي      -١

ماركي -٢نگهبانـي بـا يـك حـرف اضـافه         
ــرروي  ــان-ماشــين ب ــباض -٣جاومك انق

ت البته  ناگهانـي و دردناك وسريع عضلا     

طــرز -٤آمــاده، فــراهم-ز انــتها بخوانــيدا
-ناشنوا-٥برداشت محصول -سخن گفتن 

اي خــوش آب و هــوا در نزديكــي  مــنطقه
 يك حرف كم    -بـرعكس شده   تهـران كـه   

-٦دارد تـا بـه معـناي مـالك شدن باشد            
٨ترديد  -گردش و جهانگردي  -٧عالم بالا 

 دايي با يك حرف اضافه  -نوعـي كشـت   -
س نخوانده در- ويروس تبخال  -گيسو-٩

نوعي سنگ قيمتي و    -حـرف انـتخاب   -١٠
التماس و  -١١سـرخ رنگ كه به هم ريخته      

كوچه و برزن   -عجـز با يك حرف اضافه     
 ضمير سوم شخص    -ها ونـت كليه  عف-١٢
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