
  ١٣٨١ ارديبهشت ماه – ٣٤ پيام باروري و ناباروري ـ سال سوم شماره 

 

٢

 بنام آنكه هستي از اوست

 
 چگونگي شكل گيري باروري

)٦( 
 دكترمحمد مهدي آخوندي

 
گذاري  در زمان تخمك  : گذاري تخمـك 

هاي متصل   ماهيچه)  رهاشدن تخمك (
گردند  و باعث     بـه تخمدان منقبض مي    

هاي فالوپ   شـدن انـتهاي لوله     نـزديك 
) اي انگشتي مانند   فيمـبرياي بـا زايده    (

. شود ن مي بـه سـطح برجسـته تخمدا      
در ايـن هـنگام فيمـبريا بـه آرامـي با            
ــرا    ــوده و آن ــيدا نم ــاس پ ــدان تم تخم

دهد و اين حركت     ماسـاژ و مـالش مي     
) Vacuum(موجـب ايجاد فشار منفي      

اين عمل .  گردد در سـطح فوليكول مي    
تـا هنگامـي كه تخمك از فوليكول بالا         

. كند آمـده و دفـع شـود، ادامه پيدا مي         
ا تخمك را جذب    در ايـن هنگام، فيمبري    

نمــوده و بــه لوــله فــالوپ هدايــت     
نمـايد و با انقباضات بعدي،  لوله         مـي 

ــت     ــم حرك ــمت رح ــه س ــك را ب تخم
 )١شكل (. دهد مي

همـزمان با رهاشدن تخمك، فوليكول      
تخمدانـي كـه تخمـك از آن رهـا شده          

هاي  اسـت، متلاشـي شده و با واكنش       
ــيكول   ــي، فول ــيميايي و هورمون بيوش

موده و به جسمي    تغيـير شـكل پـيدا ن      
(زردرنـگ بـه نـام كورپـوس لوتئوم          

Corpus Luteum (  گردد تـبديل مـي .
ــا در   ــيكه تخمكه ــدت زمان در طــول م
داخـل تخمـدان تحـت تأثـير هورمون         

FSH   ــت ــوده و تح ــد ب ــال رش  در ح
گــردد،   آزاد مــيLHتأثــير هورمــون 

نيز ) پوشش داخلي رحم  (اندومـتريوم   
تحـت تأثـير اسـتروژن بـراي پذيرش         

دقيقاً زماني كه   . گردد اده مي جنيـن آم  
افتد،  ضخامت    گـذاري اتفاق مي    تخمـك 

لاية اندومتريوم سه برابر ميزان خود      
ــي   ــس از قاعدگـ ) Menstruation(پـ

ايـن پوشـش نقـش بسيار       . باشـد  مـي 
گزيني جنيني   اي در موفقيت لانه    عمـده 

ــم  ــه ) Implantation(در رح دارد، ك

در آيـنده بصـورت مفصـلتري مورد        
 .ر خواهد گرفتبررسي قرا

فــاز (نــيمه دوم ســيكل قاعدگــي   
زماني كه  : )ترشـحي يـا فـاز لوتئال      

تخمـك رها شد و كورپوس لوتئوم يا        
جســم زرد شــكل گرفــت، تخمــدان    
همزمان با ترشح استروژن شروع به      
ــن     ــوده بدي ــترون نم ــح پروژس ترش
صورت سطح پروژسترون شروع به     

 .نمايد افزايش مي
ن  تحـت تأثـير پروژسـترون ساختما      

غـددي اندومـتريوم بـه يك ساختمان        
ترشـحي و آبـدار قادربه ترشح مواد        
غذايي مبدل شده و در اين مرحله فاز        
فولـيكولار يـا فـاز پروليفراتيو به فاز         

بدين ترتيب  . يابد ترشـحي تغيـير مـي     
ديـواره رحمـي از جنيـن تشكيل شده         

ــحي   ــاز ترش ــيكل  (در ف ــيمه دوم س ن
 پس از انتقال به رحم حمايت     ) قاعدگي
 .آورد بعمل مي

شود كه    فاز لوتئال شامل مراحلي مي    
ــا          ــئوم و يــ ــوس لوتــ در آن كورپــ

جســم زرد،  موجــب ترشــح هورمــون 
پروژسـترون شـده و همچنيـن باعث        
افــزايش فــاز ترشــحي محــيط داخــل  

كورپوس لوتئوم  با    . گردد رحمـي مي  
ــترون   ــتروژن و پروژسـ ــيد اسـ تولـ

هـاي ترشحي پوشش     موجـب فعاليـت   
، در طول   )اندومـتريوم  (داخلـي رحـم   

در . گردد فـاز دوم سـيكل قاعدگي مي      

صـــورتي كـــه بـــاروري تخمـــك در 
گزيني جنين در  هاي فالوپ و لانه    لوـله 

ــي  ــه رحم ــتريوم(لاي صــورت ) اندوم
نـپذيرد،  طـول عمـر كورپوس لوتئوم         

 روز ١٤ الــي ١٢حداكــثر در حــدود  
باشـــد و در ايـــن مـــدت زمـــان  مـــي

ژن اندومـتريوم بوسيله ترشح استرو    
و پروژسـترون مترشحه از كورپوس      

 . شود لوتئوم حمايت مي
 

 
دقـيقاً از زمانـي كـه كورپوس لوتئوم         
ــن    ــن رفتـــ ــه از بيـــ ــروع بـــ شـــ

 هورمونهـاي حمايـت كننده      نمـايد،  مـي 
استروژن (لايـه رحمي يا اندومتريوم      

 روند و  نيز از بين مي) و پروژسترون

هاشـــدن تخمـــك،همـــزمان بـــا ر
فولـيكول تخمداني كه تخمك از آن
رهـا شده است، متلاشي شده و با

ــنش ــيميايي و واكـ ــاي بيوشـ هـ
هورمونـي فولـيكول، تغيـير شكل
پيدا نموده و به جسمي زردرنگ به

 Corpus(نـام كورپـوس لوتئوم   

Luteum (گردد تبديل مي. 
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بدنبال آن با رخداد قاعدگي حدود دو       

 قسمت لايه اندومتريوم قسمت از سه 
رحمي همراه با تخمك بارور نشده و        

گزين نشده دفع    يـا همراه با جنين لانه     
ولي درصورتي كه حاملگي    . شود مـي 

رخ دهـد و جنين در رحم كاشته شود        
              (HCGهورمونـــي بـــنام  

Human Chorionic 
Gonadotropin (  ــلولهاي ــط س توس

ه اوليه تشكيل دهنده جفت جنين كاشت     
 . شود شده ترشح مي

 را بر   LHايـن هورمـون اثري همانند       
. كورپوس لوتئوم و يا جسم زرد دارد     

 باعـث افـزايش طول      HCGهورمـون   
 الي ١٢عمـر كورپـوس لوتئوم پس از        

 روز طـــول عمـــر معمولـــي آن   ١٤
بديــن شــكل بقــا و حــيات    . شــود مــي

ــداوم يافــته و فعاليــت     جســم زرد ت
ــتروژن و    ــيد اس ــحي آن در تول ترش
پروژسـترون، براي نگهداشتن محيط     
ترشحي رحمي و همچنين براي تغذيه      
ــه      ــال ب ــبل از اتص ــن ق ــد جني و رش
سيسـتم خوني مادر ادامه پيدا خواهد       

 . كرد
تـداوم فعاليـت ترشـحي جسم زرد و         
بدنـبال آن ادامـه ترشـح هورمونهاي        
مؤثـر بر حفظ و نگهداري لايه رحمي        

دادن  ، موجــب از دســت)اندومــتريوم(
 بعدي زن شده و بدين وسيله       قاعدگي

 . گيرد احتمال حاملگي قدرت مي
همــزمان بــا برقــراري ارتــباط جنيــن 
درحــال رشــد بــا سيســتم توليدمــثل  
ــدن و   ــته شـ ــريق كاشـ ــادر،  از طـ مـ
ــتريوم   ــن در اندومـ ــي جنيـ جايگزينـ

ــت   ــي،  جف ــنتا(رحم ــندناف ) پلاس و ب
ــه شــكل  ــن مــي شــروع ب ــايد گرفت . نم

 پلاسـنتا موجـب ارتـباط بيـن سيستم        
خونـي مـادر و جنين شده و همچنين         
ــواد   ــرژي و م ــيد ان ــراي تول منبعــي ب

. غذايـي جنيـن در مـدت حاملگي است        
بدلــيل ايــنكه پلاســنتا، توانايــي تولــيد 
اســــتروژن و پروژســــترون را دارا 
اســت،  هورمونهــاي حاصــل بــزودي  
جايگزيـــن هورمونهـــاي تولـــيدي از 

پلاسنتا . شـود  كورپـوس لوتـئوم مـي     
ــي ٦٠پـــس از  ــاريخ  ر٧٠ الـ وز از تـ

ــن قاعدگــي،  ــي شــروع آخري ــه تنهاي  ب
موجـب حمايـت از بقا و تداوم فعاليت       
لايـه رحمي اندومتريوم و حفظ جنين       

آزمايشات انجام شده حاكي    . شود مي
از آنسـت كـه حتـي در صورت خارج          

 الي  ٧٠نمـودن هر دو تخمدان، پس از        
 روز از حاملگـــي، امكـــان تـــداوم ٨٠

جهت ايـن بدان    . حاملگـي وجـود دارد    
اسـت كـه پـس از گذشت اين زمان و           

ــكل ــاي    ش ــنتا، هورمونه ــيري پلاس گ
ترشـح شـده از آن، به تنهايي قادر به         

ــي  ــي م ــداوم حاملگ ــند ت ــس از . باش پ
 به  FSH و   LHگـذاري، توليد     تخمـك 

 . كند ميزان چشمگيري كاهش پيدا مي
 

اگر حاملگي اتفاق نيافتد همزمان با از       
بيــــن رفتــــن كورپــــوس لوتــــئوم، 

الاموس شروع به ترشح مقدار     هيـپوت 
نمـايد و بدين      مـي  GnRHبيشـتري از    

وسـيله شـروع سـيكل بعدي قاعدگي        
ايـن پروسه به طور     . گـردد  آغـاز مـي   

گردد و با ترشح و يا       مرتـب تكرار مي   
عدم ترشح هورمون، ترشح هورمون     

شـود و دقيقاً نظير       بعـدي شـروع مـي     
گيري،  موجهـاي دريـا كه پس از شكل       

اي بعدي را كه    هـاي موجه ـ   مشخصـه 
 .نمايد آيد، تعيين مي بدنبال مي

 ايـن توانايـي قدرت خالق در تنظيم و         
نگهداري ريتم بيولوژيكي توليدمثل با     

گــيري پيچــيده و ســازمان  يــك جهــت
گيري باروري و توليدمثل     يافته، شكل 
 . آورد را فراهم مي

 ديابت و حاملگي
)٢( 

 دكتر محمدرضا صادقي 
سينا و  ابن عضو هيأت علمي پژوهشكده

 گروه پژوهشي غددتوليدمثل 
 
در شماره قبل ضمن تعريف ديابت از       
ــر   ــرات آن ب چگونگــي تشــخيص و اث

در ايــن . روي جنيــن صــحبت كــرديم
شـماره بـه شـرح علت ابتلا در زمان          

 .پردازيم حاملگي و درمان مي
 ابتلاء و درمان ديابت حاملگي

ــا از   ــات مـ ــر معلومـ ــال حاضـ درحـ
ــروز   ــت از ب ــي ممانع ــت چگونگ  دياب
از طرف  . حاملگـي بسـيار ناچيز است     

ــان  ديگــر پــيش بينــي و شناســائي زن
مسـتعد قـبل از ابـتلاء بـه بيماري نيز           

ولي احتمال بروز ديابت    . مشكل است 
حاملگـي در برخي زنان شامل موارد       

 :باشد زير بيشتر مي
 ٢٧BMI>) Body Mass چاقي يا -١

Index( سـابقه خانوادگـي ابتلا به      -٢
تولـــد -٣)ان نـــزديكبســـتگ(ديابـــت 

فــرزندان بــا وزن بيشــتر از چهــار    
ابتلاء -٤كـيلوگرم در زايمانهـاي قبلي       

٥به ديابت حاملگي در زايمانهاي قبلي     
-٦ ســال٣٥داشــتن ســن بيشــتر از -

ــديد   ــترس ش ــي و  (اس ــامل فيزيك ش
ســابقه مشــكلاتي همچــون -٧)روانــي

سـقط خودبخـودي، تولد نوزاد مرده،       
 .يتولد نوزاداني با نقايص مادرزاد

درمـان زنـان بـاردار مبتلا معمولاً از         
يــك بــرنامه غذايــي دقــيق همــراه بــا  
نظارت بر ديگر مواد مصرفي او آغاز       

عـلاوه بر اين سطح گلوكز      . شـود  مـي 
گردد  خـون به طور مرتب بررسي مي      

انجـام حركات ورزشي مداوم نيز در       
درمـان ايـن افـراد مفيد است و نهايتاً          

 و  درصورت عدم كارائي رژيم غذايي    
ــزريق   ــندخون انســولين ت ــالابودن ق ب

 . گردد مي
تريــن  تنظــيم بــرنامه غذايــي اساســي

اين . باشد درمان براي زنان مبتلاء مي    
برنامه غذايي با توجه به سطح گلوكز       

از آنجــا كــه . شــود خــون تنظــيم مــي
پروتئيـــــنها و چربـــــيها كمـــــتر از 

كورپـوس لوتـئوم، با توليد
اســـتروژن و پروژســـترون

ــهموجــب  كمــك و حمايــت ب
هـاي ترشحي ادامـه فعاليـت   

ــم پوشــــش داخلــــي رحــ
، در طـول فاز)اندومـتريوم (

.گردد دوم سيكل  قاعدگي مي

تـداوم فعاليت ترشحي جسم
زرد و بدنبال آن ادامه ترشح

هـاي مؤثر بر حفظ وهورمون
نگهداري اندومتريوم، موجب

دادن قاعدگـي بعدي از دسـت  
زن شــده و بديــن وســيله
ــدرت ــي قـ ــتمال حاملگـ احـ

 .گيرد مي
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كربوهـــيدراتها مـــنجر بـــه افـــزايش 
ه شـوند در نتـيجه برنام      قـندخون مـي   

ــر    ــتي داراي مقادي ــا بايس ــي آنه غذاي
ــدار    ــي و مق ــن و چرب ــتر پروتئي بيش

كه . بسـيار كمـي كربوهـيدرات باشـد       
نسـبت ايـن مـواد در طول حاملگي با          
توجـه بـه افـزايش وزن مادر و سطح         

بــرنامه . كـند  گلوكـز خـون تغيــير مـي   
غذايـي هر فرد براساس خصوصيات      
فردي و سطح گلوكز خون وي تعيين       

توان برنامه   يجه نمي در نت ـ . گـردد  مـي 
واحـدي را بـراي تمـام افراد مبتلا به          

ولي اين  . ديابـت حاملگـي تجويز نمود     
ــتي داراي    ــي بايســ ــرنامه غذايــ بــ

 :خصوصيات زير باشد

 
مـيزان دريافـت كالـري بايستي در        -١

سـطحي تنظيم شود كه ميزان افزايش       
وزن مـادر مناسب باشد زيرا افزايش       
 يـا كـاهش بـيش از حـد وزن مادر بر          

روي رشــد، تكــامل و ســلامت جنيــن 
ميزان طبيعي افزايش   . تأثـير سوء دارد   

- ١وزن مادر در سه ماهه اول                           
باشد ولي در    كـيلوگرم در هفته مي    ٥/٠

طـي سه ماهه دوم و سوم اين افزايش         
 .باشد  كيلوگرم در هفته مي٥/٠درحد

اي  بـرنامه غذايـي بايسـتي به گونه       -٢
 مغذي و   تنظـيم شـود كـه تمامي مواد       

ريـزمغذي مـورد نـياز فـرد را تأمين          
 .نمايد

بـرنامه غذايـي بايسـتي بـه دفعات         -٣
متعدد باشد ولي ميزان دريافت در هر 
بـار بسـيار كـم باشد يعني سه وعده          
غذايــي معمــول بــه دفعــات بيشــتري  

 .تقسيم گردد
 وجـود نظـم در بـرنامه غذايي اين          -٤

 .باشد افراد نيز داراي اهميت مي
 ورزش و حركات بدني     انجام: ورزش

ــز    ــزايش مصــرف گلوك ــه اف ــنجر ب م
شود بطوريكه در    توسـط سـلولها مي    

يــك انقــباض عضــله اســكلتي مــيزان 
 برابـر  ٣٥مصـرف گلوكـز بـه مـيزان     
اغلب . يابد حالـت طبيعـي افـزايش مـي       

ــندخون در   ــترل ق ــان و كن ــراي درم ب
زنـان مبـتلا بـه ديابـت حاملگي انجام          

زدن، شــنا،  ورزشــهايي همچــون قــدم
رمشهاي هوازي و دوچرخه سواري     ن

ورزشهاي كششي  . شود توصـيه مـي   
بـه علـت فعاليـت بدنـي كم تا متوسط           

اغلب اين  . شود آنهـا، كمتر توصيه مي    
شـوند كه هر هفته      زنـان تشـويق مـي     

 دقيقه ٢٠-٣٠سـه بار و هر بار حدود      
 .ورزش نمايند

 يــك Lois Javanovic Petersonدكــتر 
المللـــي در ديابـــت  متخصـــص بيـــن

ملگـي، تـلاش زيادي را جهت وارد        حا
نمـودن ورزش در زندگـي زنـان غير         

به نظر او زنان در     . فعـال نموده است   
حيـن انجـام كارهاي منزل و حتي در         
حيـن گـوش دادن بـه اخـبار قـادر به            

زنان قادرند  . باشند ورزش كـردن مي   
بـا وسـايل سـاده ابتدايـي منزل و در           
عيــن انجــام كارهــاي روزمــره خــود  

زنـان حامله نسبت به     . ورزش نمايـند  
ــاس    ــي از ورزش حس ــدمات ناش ص
بــوده و در تجويــز بــرنامه ورزشــي  
ــي، وضــعيت   ــي فيزيك بايســتي توانائ
آناتومـي و تغيـيرات فيزيولوژيك اين       

 . افراد را لحاظ كرد

بـراي بسـياري از زنـان بـا مشكلات          
ــارخون و   ــه فشــ ــتلف از جملــ مخــ

عروقـي، افزايش يا    -بـيماريهاي قلبـي   
ــيش از   ــاهش ب ــي  ك ــد وزن و برخ ح

مشـــكلات زنـــان و زايمـــان تجويـــز 
ورزش بـراي درمـان حتماً بايستي با        
. دقـت و نظـارت پزشـك معـالج باشد         

ولـي بـراي زنانـي كـه سـابقه چندين           
اند و يا مبتلا به پارگي       سقط را داشته  
ــه  ــاء كيس ــان   غش ــي، زايم ــاي جنين ه

 حاملگي چند قلوئي، نارسايي     زودرس،

 Incompetent Cervical(سرويكس 
ــقط،  ) ــه سـ ــد بـ ــزي و تهديـ ، خونريـ

بـــــيماريهاي كلـــــيوي، اخـــــتلالات 
پــاتولوژيك جفــت و يــا  پراكلامپســي 

ــي ــيچ وجــه نبايســتي   م ــه ه باشــند ب
ورزش را براي درمان ديابت حاملگي      

 .توصيه نمود

 
 آزمايش قند خون

زنـان حاملـه مبـتلا به ديابت حاملگي         
بايســتي يــاد بگــيرند كــه چگونــه قــند 

ــداز ــند،   هخــون خــود را ان گــيري نماي
گيري را در چه زمانهايي انجام     انـدازه 

داده و چگونــــه نــــتايج حاصــــل از 
گيري خود را در طول روز ثبت        اندازه

ــند     ــي نيازم ــه زمان ــيز چ ــند و ن نماي
. باشند دريافـت كمـك از ديگـران مـي        

تمامــي ايــن مــوارد بــه فــرد مبــتلا و  
ــي كمــك   ــن بهداشــتي و درمان مراقبي

ندخون روز به   نمايد تا از ميزان ق     مـي 
روز او اطلاع داشته باشند و براساس 
ــرنامة   ــيرات لازم در ب ــتايج تغي ــن ن اي
ــراي    ــتلا را ب ــرد مب ــي، ورزش ف غذاي

. تر قندخون اعمال نمايند    كنـترل دقـيق   
 بار  ٣-٤گيري قندخون بايستي     انـدازه 

مقـدار قندخون   . در روز انجـام شـود     
 ٨قـبل از مصـرف صـبحانه يا حداقل          

mg/dlي بيــن   ســاعت ناشــتا بايســت
 باشد و يك تا دو ساعت پس ٦٠-١٠٥

از صرف يك وعده غذايي بايستي در       
.  و كمـتر از آن باشد      mg/dl١٢٠حـد   

يكـي از راههـاي ديگر براي آگاهي از         
كنــترل قــندخون در ديابــت حاملگــي، 

گـيري اجسام ستوني در ادرار       انـدازه 
 . باشد مي

اجسـام سـتوني از متابوليسم چربيها       
شود، هرگاه بدن    ميدر بـدن حاصـل      

مقـدار كافي قند براي توليد انرژي در        
اختــيار نداشــته باشــد و يــا انســولين 

ــتلا ــاردار مب ــان ب ــان زن درم
معمـولاً از يـك برنامه غذايي
دقـيق همـراه بـا نظـارت بر
ديگـر مـواد مصـرفي او آغاز

شود علاوه بر اين سطح مـي 
گلوكـز خـون بـه طور مرتب

 .گردد بررسي مي

اغلـب بـراي درمـان و كنترل
قــندخون در زنــان مبــتلا بــه
ديابـــت حاملگـــي انجـــام

زدن، ن قدم ورزشـهايي همچو  
ــوازي و ــهاي ه ــنا، نرمش ش
ــواري توصــيه ــرخه س دوچ

 .شود مي

دهد برخي مطالعات نشان مي   
كـه احـتمال ابـتلاء بـه چاقي،
ــز و ــل گلوك ــتلال در تحم اخ

 درIIنهايـــتاً ديابـــت نـــوع 
ــادران ــل از م ــان حاص كودك
ــاير ــتر از سـ ديابتـــي بيشـ

 .كودكان است
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ــلولها    ــه س ــند ب ــراي ورود ق ــي ب كاف
موجـود نباشـد از چربيها براي توليد        

متابوليســم . كـند  انـرژي اسـتفاده مـي   
چربيها نيز باعث توليد اجسام ستوني      

هرگاه فاصلة بين دو وعده     . شـود  مـي 
ي شــده و يــا در زنــان غذايــي طولانــ

 فاصله زماني   Iمبـتلا بـه حاملگي نوع       
بيـن تـزريقات انسـولين طولاني شود        

ــي   ــزايش م ــتوني اف ــام س ــابد اجس . ي
افــزايش اجســام ســتوني بــراي بــدن 

 خون  pHمضـر بوده و باعث كاهش       
و اسـيدورز گـرديده، كـه در صورت         
ادامـة ايـن حالـت باعـث اغمـا در اين            

اجسام گيري   انـدازه . گـردد  افـراد مـي   
سـتوني يـك تـا دوبار در هفته انجام          

در ايــن افــراد بايســتي   . شــود مــي
فشـارخون و دفع پروتئين از ادرار به     

 . طور مرتب كنترل شود
در : كودكان حاصل از مادران ديابتي    

فـرزندان حاصـل از مـادران با ديابت       
ــروز بســياري از   ــتمال ب ــي اح حاملگ
اخــتلالات در زمــان تولــد افــزايش    

كي از اين اختلالات سندرم     ي. يـابد  مـي 
اسـت كه درآن    ) RDS(زجـر تنفسـي     

كند، اين   نـوزاد بـه سـختي تـنفس مي        
ــارس    ــان ن ــاً در كودك ــندرم عمدت س

شود و علت آن عدم توليد  مشاهده مي 
سـورفكتانت لازم براي كاهش كشش      
ــها   ــاي ششــ ــطحي در آلوئولهــ ســ

باشد، بروز آن در اين كودكان نيز        مي
زودرس احـــتمالاً ناشـــي از زايمـــان 

به علت زايمان زودرس در     . باشد مـي 
نشدن آنزيمهاي   ايـن نـوزادان و فعال     

روبين، يرقان   كبدي مؤثر در دفع بيلي    
شود كه با كنترل مداوم و       مشاهده مي 

از جمله  . شود گذشـت زمـان رفـع مي      
عـوارض ديگـري كـه در اين نوزادان         

باشد  باشد هيپوكلسمي مي   شـايع مـي   
ت كنترل  از مـوارد ديگـري كه بر اهمي       

افزايد  و پيگـيري ديابـت حاملگـي مـي        
نظرياتـي اسـت كه در مورد اختلالات        
دراز مـــدت در كودكـــان حاصـــل از 

برخي . شود مـادران ديابتي مطرح مي    
دهـد كـه احتمال      مطالعـات نشـان مـي     

ــل   ــي، اخــتلال در تحم ــه چاق ــتلاء ب اب
ــوع     ــت ن ــتاً دياب ــز و نهاي  در IIگلوك

ــي   ــادران ديابت ــان حاصــل از م كودك
ــه . تر از ســاير كودكــان اســتبيشــ ب

عـنوان مـثال خطـر ابـتلاء بـه اختلال           
ــادران    ــرزندان م ــز در ف ــل گلوك تحم

ديابتي چهار برابر فرزندان با مادران      
مطالعـات مختلف نشان    . سـالم اسـت   

دهد كه تغذيه اين نوزادان با شير        مـي 
مـادر باعـث كـاهش احـتمال ابتلاء به          

 .گردد ديابت بزرگسالي مي
 پايان

 

 
وجـه بـه انـبوه پرسشـها و نكات          بـا ت  

مبهم در روند تشخيص و درمان شما     
پژوهشكده  ابن   خوانـندگان گرامـي،     

مركــز تحقيقاتــي بــيولوژي و  (ســينا
) بيوتكــنولوژي توليدمــثل و نازايــي  

آمادگـي پاسخگويي به سؤالات  شما       
لـذا خواهشمند است هر گونه      . را دارد 

ــا پرسشــي كــه در زميــنه   ســؤال و ي
روري داريد به آدرس    بـاروري و نابا   

پژوهشـكده ارسـال نمائـيد تـا توسط         
متخصصـين مـربوطه مـورد بررسي       

جهت "قرار گرفته و پاسخ آن مستقيما     
ــن در     ــال و همچني ــما ارس ــلاع ش اط

هاي آتي در    صـورت تمايل در شماره    
 .ستون مزبور منتشر گردد

 
 روز پيش براي من     ١٣مـدت   : سـؤال 

IVFطي درمان ناباروري در سيكل      
نين هشت سلولي انتقال داده     ،  دو ج   
ــيش احســاس درد  . شــد دو شــب پ

خفيفي مثل درد قاعدگي كردم و روز       
اما خيلي  . ام بيني شده  بعـد دچار لكه   

نــبود و تقريــباً شــبيه يــك ترشــح 
معمولـي بود ولي من بسيار نگرانم       

خواهم بدانم علت آن چيست؟      و مـي  
آيا علامتي از شروع قاعدگي است و       

 جنيــن ايــن گزينــي يــا بعلــت لانــه
تاريخ . بينـي ايجـاد شده است      لكـه 

 روز ديگر   ١٠آزمـايش حاملگـي من      
كـنم مرا از     خواهـش مـي   . باشـد  مـي 

 نگراني درآوريد؟
 

بينـي بعد از انتقال حالت        لكـه  :جـواب 
بعضي از بيماراني   . غير شايعي نيست  

بينـي را بعـد از انتقال تجربه         كـه لكـه   
اند، بعد از مدتي دچار خونريزي       كرده
ولي در تعدادي از    . انـد  گـي شـده   قاعد

ــه  ــيماران لك ــده و   ب ــتوقف ش ــي م بين

. حاملگـي بـه سـلامت پيش رفته است        
متأسـفانه امكـان ندارد نتيجه حاملگي       

معمولاً توصيه  . بيني شود  از قبل پيش  
پزشـكان ايـن اسـت كه از كافي بودن     
درمـان پروژسـترون مطمئن باشيد و     

به . درمـان ديگري معمولاً نياز نيست     
اي لازم است كه     ال در هر حادثه   هر ح 

ــم    ــي علائ ــود را از چگونگ پزشــك خ
 .بطور دقيق مطلع سازيد

 

 
مركـــز  ( پژوهشـــكده ابـــن ســـينا

ــيولوژي و بيوتكــنولوژي  تحقيقاتــي ب
درنظردارد بمنظور  ) توليدمثل ونازايي 

انعكــاس مشــكلات ناشــي از درمــان، 
ــيرات ســوء ناشــي از   ــيه دارو، تأث ته

و شيرين  نابـاروري يـا خاطـرات تلخ        
ــراي    ــه ب ــي ك ــا زحمات ــاروري وي ناب
حصـول باروري متحمل شده ايد در هر        
ــاروري را    ــراي زوج نابـ ــماره ماجـ شـ
منتشــر نمــايد،  كــه بــراي دفــتر نشــريه 

تا شايد تأثير رواني    . ارسـال شـده است    
ــوه      ــا نح ــا وي ــر زوجه ــر ديگ ــي ب مثبت

 . برخورد پزشكان محترم داشته باشد
 

 ادامه داستان باروري
 مرگ فرزند دلبندمان، روحيه     به دنبال 

مــا خيلــي خــراب شــده بــود و خيلــي 
تمـايل داشـتيم بدانـيم علت اين واقعه         

بار كه براي ما رخ داده چه بوده         اسف
بدلايـل مـتعدد جملاتـي كه در        . اسـت 

شد مرتب به    تشـييع جـنازه گفـته مـي       
همه ما از خدائيم    . كرد ذهنم خطور مي  

هيچ كار خدا   . گرديم و بسوي او برمي   
محمد علي  ..  ……حكمت نيست و   يب ـ

ــترل ــان و كن ــراي درم ــب ب اغل
قـندخون در زنان مبتلا به ديابت
ــهايي ــام ورزشـ ــي انجـ حاملگـ

زدن، شنا، نرمشهاي همچـون قدم  
ــواري ــرخه سـ ــوازي و دوچـ هـ

 .شود توصيه مي
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به آرامي وارد زندگي ما شد و زندگي 
ــتاً از   مــا را پــر از شــادي كــرد و غفل

هر چند دلداري   . زندگـي ما خارج شد    
دوسـتان و آشـنايان تا حدودي ما را         

داد ولي غم از دست دادن       تسـكين مي  
عزيـزمان بزرگـتر از ايـن حرفها بود،     
ولـي صحبت يكي از آشنايان كه مرد        

وحانـي بـود ما را خيلي آرام كرد و          ر
بيـنش ما را نسبت به زندگي روشنتر        

اي صحبت   او در مـورد خانواده    . كـرد 
كرد كه تنها فرزندشان را در جنگ از        

ولـي چـنان رفتار     . دسـت داده بودنـد    
كـردند كـه گوئي آنها مأمور بودند از         
يــك مهمــان از ســوي خداونــد بــراي 
مدتـي نگهداري كنند و بعد آن مهمان         
ــه    ــن وضــع بدرق ــه بهتري ــز را ب عزي

آنهـا معتقد بودند كه فرزندان      . نمايـند 
امانـت الهـي هستند و ما وظيفه داريم         
آنهـا را بـه بهترين طريق و بر اساس          
اصـول والاي انسـاني تربيـت كنيم و         
هـر زمـان اراده خداوند بر تحويل آن         
امانـت قـرار گرفت با سپاس و تشكر         

ــت  ــن امانـ ــعادت ايـ داري، اداي  از سـ
 .وظيفه كنيم

خالـي بـودن زندگـي مـا حقيقتي غير          
 سال داشتم و    ٣٨من  . قـابل انكار بود   

سه سال پيرتر از محدوده سني بودم       
كــه پزشــكان بــراي حاملگــي مناســب 

توانســتيم يــك  چگونــه مــي. دانــند مــي
اي كه   خـانواده بسـازيم؟  من از علاقه       

بـه داشـتن يك خانواده داشتيم كاملاً        
تيم هــر چــه خواســ آگــاه بــودم و مــي

زودتـر ايـن خـانواده دوبـاره ساخته         
بعـد از مدتي  ما نه تنها با اميد        . شـود 

درمان ناباروري را دنبال كرديم بلكه      
ــدم    ــيز ق ــي ن ــاده فرزندخواندگ در ج
نهـاديم هـر چـند در مورد جاده پيش          

براي . بيني نداشتيم  رويمـان هيچ پيش   
فـرزند خواندگي ما به مراكز مربوطه       

ــرديم و ا ــراجعه ك ــيه را م قدامــات اول
ولـي بطوريكــه مــتوجه  . انجـام داديــم 

شــديم گرفتــن فــرزند از ايــن مراكــز  
اي نـــبود و  خيلـــي هـــم كـــار ســـاده

بايستي بعد از انجام مراحل اوليه       مـي 
منـتظر بمانـيم و پايان اين انتظار نيز          

 .مشخص نبود
 مــا در آرزوي پســري مــثل پســر    
خودمــان بوديــم ولــي گويــا خداونــد  

 .ري ريخته بودبراي ما طرح ديگ
 ادامه دارد

 
 

مردان و زنان اسكاتلندي مبتلا به 
فيبروز كيستيك مايلند در سنين 

نوجواني اطلاعات مربوط به 
باروري و ناباروري را دريافت 

 .كنند
 ٧٩ مرد و    ١٢٦طبق نظر سنجي كه از      

 سـال مبـتلا بـه فيبروز        ١٦زن بـالاي    
كيسـتيك  در اسكاتلند صورت گرفته،       

، اظهـار داشتند كه      درصـد مـردان    ٥٦
اوليــن اطلاعــات در مــورد نابــاروري 

 سـالگي به افراد داده      ١٦بـايد قـبل از      
 درصد همين   ١٢شود در حاليكه فقط     

آورنــد كــه اوليــن  مــي مــردان بــه يــاد

هايشان در اين مورد، در همين       شنيده
 ٤اين مطالعه كه در     . سنين بوده است  

مركـز تخصصي در اسكاتلند صورت      
 كـه زنان بيشتر از      گرفـت، نشـان داد    

مـردان احتمال دارد با مسائل مربوط       
ــبروز   ــي از فيـ ــاروري ناشـ ــه نابـ بـ

 . كيستيك  آشنا شده باشند
طـبق اين مطالعه بسياري از بيماران،       
اطلاعاتــــي در مــــورد بــــاروري و 
ــان     ــه بيماريش ــربوط ب ــاروري م ناب

توانند  دانستند كه مي   اند و نمي   نداشـته 
ن ايـــن اطلاعـــات را از كارشناســـا  

بهداشت و شاغلان در مراكز پزشكي      
ــار     ــيماران اظه ــن ب ــند اي ــت كن درياف

خواهــند دريافــت   داشــتند كــه مــي  
تر شروع  اطلاعـات را از سـنين پاييـن      

اين مطالعه يادآور شده است كه      . كنند
مــردان بيشــتر از زنــان در مقــابل    

ــنه  هــا  دريافــت اطلاعــات در ايــن زمي
 .دهند مقاومت نشان مي

ــه كارشناسـ ـ  ــان ب ــت محقق ان بهداش
كنند كه از اين نياز افراد به    توصيه مي 

ــور     ــنگام بط ــي زود ه ــت آگاه درياف
ــه   ــوند و در ارائـ ــاه بشـ ــه آگـ فعالانـ

 .اطلاعات مفيد به بيماران بكوشند

 ارتباط نازائي و سرفة مزمن
بيماراني كه نازايي بدون علت دارند و       

باشند بايد   مبـتلا بـه سـرفة  مزمن مي        
ينـي ارجاع   بـراي انجـام بيوپسـي از ب       

داده شـوند،  تـا اختلالات اوليه مژكها          
نازايي . در ايـن بيماران بررسي گردد     

در اين بيماران به علت اختلالات عملي 
 و IVFباشــد كــه بــا  هــا مــي در لوــله

ــتر از    ــن به ــتقال جني ــان IUIان  درم
 . شوند مي

محققـان از مخاط بيني دو خانم مبتلا        
بـه نازايـي بـدون علـت كـه بـه سرفه         

طولانـي مـدت نيز مبتلا بودند       مزمـن   
ها را با    نمونـه برداري كردند و نمونه     

ميكروسكوپ الكتروني مورد بررسي    
بـا ايـن بررسـي اختلال       . قـرار دادنـد   

اولــيه در مــژكها در هــر دو بــيمار    
ــا پــس از  . مشــخص شــد ــن خانمه اي

 و انــتقال IVF-ET) IVFســيكلهاي 
محققيـن اعـلام   . حاملـه شـدند  ) جنيـن 

ت اخير نشان داده    كـردند كـه مطالعـا     
بيماران با سرفة مزمن    % ٢٠اسـت كه    

 .اختلال مژك دارند

 امكان ساخت رحم مصنوعي
براســاس خــبري كــه در روزنامــه    

Observer        بـه چـاپ رسيده است دو 
اند كه   گـروه از دانشمندان ادعا نموده     

در راه ساخت رحم مصنوعي كه قادر 
اســـت جنيـــن را در خـــارج از بـــدن 

ــرورش دهــد موفقيتها  ــت  پ ــي بدس ي
 .آوردند

يــك گــروه از ايــن دانشــمندان كــه از 
باشند   نيويورك مي  Cornelدانشـگاه   

اند كه در حال آزمايش      اظهـار داشـته   
ــه ــه از   نمون ــي از رحــم هســتند ك هاي

سـلولهاي بدسـت آمـده از بـدن زنان          
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ايــن ســلولها در . ســاخته شــده اســت
آزمايشــگاه بــا افــزودن هورمونهــا و 

ا استفاده از مواد غذايي رشد يافته و ب
شـوند به    قالبهايـي كـه بعـداً حـل مـي         
. شـــوند شـــكل رحـــم درآورده مـــي

لقاح  (IVFهـاي بلا استفاده در       جنيـن 
در اين رحمها قرار داده     ) خارج رحمي 

شـدند و مشـاهده شـد كـه به ديواره           
. چسـبيدند و شـروع بـه رشد نمودند        

 روز متوقف شد،    ٦آزمايشات پس از    
ــد     ــر دارن ــمندان در نظ ــا دانش ــا ام ت

حداكثر ( روز   ١٤هـا را به مدت       جنيـن 
در رحـم مصنوعي نگه     ) زمـان مجـاز   

دارنـد تا ببينند كه آيا تمايز سلولي و          
تشـــكيل عـــروق و جفـــت اولـــيه رخ 

 دهد يا نه؟ مي
آميز باشد،   اگـر ايـن بـرنامه موفقيـت       

آزمايشــات بعــدي بــر روي حــيوانات 
هدف نهايي از اين    . انجـام خواهـد شد    

ني است كه به    آزمايشـات كمك به زنا    
دار  علـت آسـيب رحمـي قـادر به بچه         

رحـم مصنوعي كه از     . شـدن نيسـتند   
سـلولهاي خود زن ساخته شده بدون       

ــابل  وجــود خطــر پــس  ــيوند، ق زدن پ
در ضمن  . باشد زدن بـه وي مي     پـيوند 

 Juntendoيك تيم ژاپني در دانشگاه      
توكـيو در حـال انجـام تحقيق ديگري         

 كه  در ايـن زميـنه هسـتند تا به زناني         
هـاي مكرر و يا تولدهاي بسيار        سـقط 

ــود  ــد كمـــك شـ ــارس دارنـ ــن . نـ ايـ
دانشمندان جنينهايي از بز را گرفته و       

اند آنها را در مخازني از مايع        توانسته
ــيك  ــه در دوران  (آمنيوتـ ــي كـ مايعـ

بــا ) گــيرد جنينــي، جنيــن را در برمــي
اين . شده، زنده نگه دارند    دماي كنترل   

ستگاههاي جنيـنها، كه بندنافشان به د     
خاصـي كـه مـواد غذايـي را به جنين           

ــي ــا را    م ــي آنه ــواد دفع ــاند و م رس
 ١٠گـيرد وصل شده بود، تا مدت         مـي 

 .روز حيات داشتند

 
 Bويتامين

)٢( 
     بخشياني وتنظيم طيبه تهيه

كارشناس ارشد داروسازي پژوهشكده ابن 
 سينا و عضوگروه پژوهشي ژنتيك توليدمثل 

هاي   ويتامين در شـماره قبل ضمن معرفي     
ــروه  ــنهايBگ ــيح B2 وB1 ، ويتامي   توض

در ايــن شــماره بــه شــرح بقــيه . داده شــد
 .پردازيم ويتامينهاي اين خانواده مي

 
٤( Pyridoxine  ) ــن  ):٦Bويتامي

مطالعات نشان داده است زناني كه از       
كنند احتمال    اسـتفاده مي   ٦Bويتاميـن   

همچنين اين  . بـاروري بيشـتري دارند    
 ــ ــن نقـ ــد  ويتاميـ ــي در رشـ ش مهمـ

گلــبولهاي قرمــز،  ســلامت پوســت،    
سيستم ايمني و انجام صحيح وظايف      

تحقــيقات نشــان داده . هــا دارد آنــزيم
هاي غذايي كه بايستي     اسـت، در رژيم   

از درصـد بالايـي از پروتئين استفاده        
شـود و همچنيـن كسـانيكه داروهاي        

كنند استفاده   ضدبارداري مصرف مي  
. باشد از ايـن ويتاميـن ضـروري مـي        

توانـد باعث    كمـبود ايـن ويتاميـن مـي       
ــه  ــردگي، حملـ ــبي،   افسـ ــاي عصـ هـ

ســردرد، ريــزش مــو،   . خونــي كــم
اين دارو  . گردد…اختلالات باروري و  

ــز   براســاس تشــخيص پزشــك تجوي
تواند به دليل كمبود     شـود كـه مي     مـي 

آن، يــا بــه همــراه اســتفاده داروهــاي 
ديگـر و يـا بدلـيل مشـكل ژنتيكــي در      

 .ز شودمتابوليسم تجوي
 تحقيقات نشان داده است كه استفاده      
از ايـــن دارو در هـــنگام بـــارداري   
خطـرناك نيسـت ولـي بهتر است اين         
مســئله بــا مشــورت پزشــك صــورت 

از آنجائيكه اين دارو از طريق      . بگـيرد 
شود مادران   شـير بـه نوزاد منتقل مي      

شـيرده بـايد بـا هماهنگي پزشك آنرا         
عـوارض جانبي اين    . مصـرف نمايـند   

رو شامل اختلالات رواني و عصبي،      دا

و خستگي  ) نسبت به لمس  (حسـي    بـي 
از مــنابع غذايــي مناســب . باشــند مــي

براي اين ويتامين ميتوان به حبوبات،       
مرغ، گوشت   هـاي روغنـي، تخـم      دانـه 

. قرمــز، ماهــي و گــندم اشــاره نمــود 
تحقـيقات نشان داده است استفاده از       
ايــن دارو در مــيان گروهــي از زنــان 

 بار در روز    ٣ر كـه بـه ميزان       نابـارو 
mgاند، احتمال   از آن استفاده كرده ٥٠

. بـــارداري در آنـــان افـــزايش يافـــت
معمولاً اين داروها به همراه داروهاي      
ديگـر بـراي افـزايش درصد بارداري        

 . شود تجويز مي
 
٥(Folic acid ) ٩ويتاميـنB:( كمبود 

ايـن ويتاميـن شـايع است، زيرا خيلي         
ــي  ــن م ــن  .رود زود از بي ــه اي ــر چ  اگ

ــت     ــا ياف ــي از غذاه ــن در خيل ويتامي
شـود ولي در اثر گرماي پختن از         مـي 

چنين هر چه ميوه يا      رود و هم   بين مي 
سـبزي بيشـتر نگهداري شود، ميزان       

. كند اين ويتامين در آن كاهش پيدا مي      
ايـن ويتاميـن بـراي سـلامت سيستم         
عصـبي، خـون و سـلولها لازم اســت،    

يتامين تولد  همچنيـن استفاده از اين و     
ــي   ــاهش م ــاقص را ك ــوزاد ن ــد ن . ده

اند   تحقـيقات محـدودي نيز نشان داده      
تواند  كه مقدار كمي از اين ويتامين مي      

. درصــد بــاروري را افــزايش دهــد   
تجويـز ايـن دارو به تشخيص پزشك        

گــيرد، بــه خصــوص در  صــورت مــي
ميان زنان باردار كه معمولاً با كمبود       

چنين اين ويتامين روبرو هستند و هم     
در بيـــن افـــرادي كـــه از داروهـــاي 

ــرص   هــاي  ضدســرطان، صــرع و ق
كنــند نــيز  ضــدبارداري اســتفاده مــي

 . شود تجويز مي
از عـوارض جانبـي ايـن دارو ميتوان         

خوني و اختلال در جذب را       اسهال،  كم  
از منابع غذايي اين ويتامين     . نـام بـرد   

: توان به تمام سبزيجات سبز مانند      مي
م و همچنين برنج،   اسفناج، چغندر و كل   
 جگر، سويا و گردو     گندم، نخود، لوبيا،  

ايــن دارو بهــتر اســت . اشــاره نمــود
 . همراه غذا ميل شود

 
٦ (Cyanocobalamin )١٢ويتاميــنB:( 

تواند يكي از علائم اوليه      ناباروري مي 
كمبود اين ويتامين باشد، همچنين اين      

 را در سلولهاي    RNAويتاميـن سنتز    
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، در درمــان كــند عصــبي تحــريك مــي
خونـي نيز از اين ويتامين به طور         كـم 

بطور كلي  . شود گسـترده استفاده مي   
ايــن ويتاميــن بــراي رشــد، توليدمــثل 
سـلول، تولـيد خـون و سـنتز بافت و           

تجويز . باشـد  پروتئيـن ضـروري مـي     
ايـن دارو نـيز بـايد بـا اجـازه پزشك            

ــيرد درصــورت داشــتن . صــورت بگ
 هـرگونه بيماري بايد به پزشك اطلاع      

درصـورت بـاردار بـودن    . داده شـود 
نـيز بايد استفاده از اين دارو با اجازه       
ــرا هــنوز   پزشــك صــورت بگــيرد زي
مشخص نيست كه آيا اين ويتامين به       

رساند  نـوزاد مـتولد نشده آسيبي مي      
در مـورد مادران شيرده،  از       . يـا خـير   

آنجائـيكه ايـن ويتامين براي هر دوي        
وز لازم است، د  ) مـادر و نوزاد   (آنهـا   

ايـن ويتاميـن توسـط پزشـك دستور         
تحقــيقات نشــان داده . شــود داده مــي

تواند   مي ١٢Bاست كه تزريق ويتامين     
تعـداد اسـپرم در مردانـي كه با تعداد          
كـم اسـپرم مواجـه هستند را افزايش         

بطـور كلـي تحقيقات نشان داده     . دهـد 
است كه مصرف اين دارو چه در بين        
 مـردان، چـه در بين زنان باعث بهبود        

وضـعيت و فعاليـت سيستم توليدمثل       
همچنين تحقيقات نشان داده    . گردد مي

اسـت كـه ايـن ويتاميـن براي زنان و           
دختراني كه در سنين باروري هستند      

هاي  لازم است زيرا از بعضي از نقص  
عوارض . كند زايمانـي جلوگـيري مـي     

جانبي خاصي در مورد اين دارو ذكر       
نشـــده اســـت و مســـموميت از آن   

باشـــد، ولـــي در  ده نمـــيتهديدكنـــن
هاي جانبي   صـورت هرگونه واكنش   

بهــتر اســت بــه پزشــك اطــلاع داده  
ــود ــن دارو   . ش ــي اي ــنابع غذاي از م

توان به حبوبات، مركبات، گندم،      مـي 
ــيره   ــا بــرگهاي ســبز ت ســبزيجات ب

 . رنگ، ماكيان و جگر اشاره نمود
 
٧(  Pantothenic acid و  Biotin: 

ســم ايــن دو ويتاميــن بــراي متابولي
پروتئيـن و هيدراتهاي كربن در بدن       

ــتند ــن  . لازم هســ ــيكه ايــ از آنجائــ
هـا در منابع طبيعي غذايي به        ويتاميـن 

شوند، دوز خاصي را     خوبـي يافت مي   
تـوان بـراي اسـتفاده اشاره كرد         نمـي 

كه خيلي  (ولي در صورت كمبود آنها      
تواند با علائمي نظير     مـي ) نـادر اسـت   

ــم ــو،    ك ــزش م ــردگي، ري ــي، افس خون
اي  اشتهايي، درد ماهيچه   خوابي، بي  بي

و حالت تهوع همراه باشد، پزشك اين       
عــوارض . كــند دارو را تجويــز مــي 

جانبـــي خاصـــي در مـــورد ايـــن    
هـا گـزارش نشـده است، اما         ويتاميـن 

منابع . تواند با اسهال همراه باشد     مـي 
ها در آن    خـوب غذايي كه اين ويتامين     

مرغ، ماهي، شير،    تخم: شوند يافـت مي  
هاي لبني، سبزيجات، گندم و      وردهفرآ

 .گوشت هستند
 پايان

 :افقي
٢محبت و دوستي  -پوكي استخوان -١
ــيماري چشــمي -گرســنه و ناشــتا- ب

ورم و التهاب   -٣موسـوم به آب سياه    
ثبات و بقا اگر    -٤جـذاب -روده بـزرگ  

ضمير -حـروف وسط آن جابجا شود     
نقــره و مفــتول -ســوم شــخص مفــرد

ــزي ــيل -٥فل ــرطوم ف ــك  -خ ــرار ي تك
از شــهرهاي اســتان -٦معــدن-فحــر
گاهي -پنهاني-٧قطـار زيرزميني  -يـزد 

ها كليد موفقيت بعضي  -افتد در كار مي  
ــيان-٨ ــه و بن ــا  -پاي ــندي ب ــدام و بل ان

از بيماريهاي -٩حرفـي اضافه در انتها   
ذره و -اي در ايــران طايفــه-١٠روانــي
از -١١پايتخـــــت فـــــراري -جـــــزء

ــي  ــورهاي افريقائ ــرد-كش -١٢جوانم
 ويتنام از اعياد -دماغ خون

 :عمودي
حالــــت آشــــفتگي و -آب چشــــم-١

-٢پريشـان حواسـي، تصديق روسي     
ــردن  ــدح ك ــارنده -م ــاش و نگ از -٣نق

كلمـــه -بـــيماريهاي خونـــي ژنتيكـــي
جسمي -اشعه ماوراء بنفش  -٤نداشتن

جامد و سخت كه در طبيعت بصورت       

شود عقـيق و سنگ آتش زن يافت مي       
مخترع كاغذ اگر حروف آن درست      -٥

- گذرگاهها از-٦جمع كره -چيده شود 
آمپولي -٧نـت چهارم              -دعـا و ثـنا    

ــه مــادران   -RH كــه بعــد از زايمــان ب
-٨تفـريح گاهها  از  -شـود  تـزريق مـي   
-توان و قدرت  -٩كاغذ-هوا خلاء و بي  

-١١عمـل برداشـتن سينه    -١٠جشـنها 
كتاب مقدس يهوديان  -دوست و همدم  

 وقت و زمان معين-دردقاعدگي-١٢
 

نتخاب خواهد ا قرعه  قيد  برنده به 
 .شد

اشتراك يك سال نشريه پيام باروري 
              و ناباروري به طوررايگان

 )حل جدول قبل              (
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