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 به نام آنكه هستي از اوست

 
فرزند خواندگي ، انتخابي 
 دبگر براي زوجهاي نابارور

 دكتر محمد مهدي آخوندي
                    قسمت سوم

 
 )جنين خواندگي (اهداءجنين 

درقسـمت اول بـيان شـد كه زوجهايي كه          
بدلايلـي امكـان حاملگي با درمانهاي فعلي        

 قبول  خـارج رحمـي را نداشـته اند،با     لقـاح 
فرزند خواندگي ازطريق اهداء جنين، اهداء      
تخمـك ،اجـاره رحم،اهداءاسپرم ويا قبول       
نمـودن فـرزند،امكان جديدي را براي رفع        
ــترس  ــاروري خـــود در دسـ  مشـــكل نابـ

نيــن مواقعــي تمهــيدات لازم   چدر.دارنــد
ــع    ــن موجــب تســهيل ورف دروضــع قواني
مشــكلات غــيرقابل اجتنابــي اســت كــه در 

ــن رو  ــتفاده از اي ــي  اس ــاي جايگزين ش ه
اهداء تخمك درناباروري   .آيد بوجـود مـي   

هاي ناشي از عدم فعاليت تخمدانهاوموارد      
 شده در قسمت دوم     مطرحهفـتگانه ديگـر     

بحــث فــرزند خواندگــي، از روش هــاي    
مناسـب وموسوم ورايج درمان جايگزيني      
درنابـاروي هايي هستند كه زن داراي يك        

دراين ارتباط چگونگي   .رحـم سـالم باشـد     
انــتخاب فــرد مناســب و دهــنده تخمــك و  
همچنين چگونگي آماده سازي و همزماني      

گــيرنده از بحــث وســيكل قاعدگــي دهــنده 
مده اي است كه در     ع   هاي بسيار جالب و   

 .فرصت مناسب ارائه ميگردد
 

ــن    ــر جني ــال حاض در ح
دريافت جنين  (گـي   دخوان

ــه   ــتقال آن ب ــي وان اهدائ
راه )رحم زن زوج نابارور   

 براي فرزند   جديدوبهتري
  .خواندگي است

 
 

در كشورهايي  مراكـز معتبر  اجمـالاً ايـنكه     
ــي از  ، نظــير آمــريكا ــيه كامل اطلاعــات اول

دهندگان تخمك كه قبلاً تحت بررسي هاي       
دقــيق كلينيكــي وژنتيكــي و بررســي هــاي 

و  به منظور تشخيص  دقـيق آزمايشـگاهي     
عـدم ابتلاء به بيماريهاي قابل      اطميـنان از    

ــتقال ايدز،ه ــن انــــ ــت وهمچنيــــ پاتيــــ
انــد،  قــرار گرفــته مســريبـيماريهاي  ديگر

ليســـت  .رس وجـــود دارد دســـت دردارند
بـه صورت ناشناخته     دو نـرها  واطلاعـات   

 بر اساس   دهنده  وانتخاب   باقـي مـي ماند    
ــيق    ــيرنده وتطب ــاي زوج گ ــت ه درخواس
ــژاد،قوم،   ــي،ظاهري، ن خصوصــيات فيزيك

 .يد قرار مي گيرديمذهب مورد ارزيابي وتأ   
زيابي ومطالعه دقيق كلينكي زوج     پس از ار  

گـيرنده زمان مناسب براي تحريك تخمك       
وســپس همــزمان دهــنده تخمــك گــذاري 

 بهنمـودن سـيكل دهنده و گيرنده انجام و          
تخمكهـا پـس از بـاروري با اسپرم همسر          
گيرنده وتشكيل جنين،به زن گيرنده منتقل      

 .ميشود
 

 ) جنين خواندگي (اهداء جنين 
ــان  ــري دردرمــ ــي روش ديگــ جايگزينــ

نابـاروري زوج است و اشاره به موقعيتي        
دارد كـه درآن زن گـيرنده جنين و همسر          
او،مشاركتي درشكل گيري بيولوژيكي آن     

درقديم فرزندخواندگي  . جنيـن نداشـته اند    
ــنها راه     ــس از تولد،ت ــرزند پ ــن ف وياگرفت
فـرزند دارشـدن ايـن گونـه زوجها بشمار        

ــي آ ــم ــن   .دم ــر جني ــال حاض ــي در ح ول
دريافت جنين اهدائي وانتقال آن     (گيدخوان

راه جديدوبهتري  )به رحم زن زوج نابارور    
 اگرچه غالب .براي فرزند خواندگي است

 
 

 بر اساس   دهنده  انـتخاب   
ــاي زوج   ــت هـ درخواسـ
ــيق   ــيرنده وتطبـــ گـــ
خصوصــــــــــــــيات 
فيزيكي،ظاهري، نژاد،قوم،  
ــي    ــورد ارزياب ــب م مذه

 .يد قرار مي گيرديوتأ
 

 استفاده ازاين   مذهبي ايرادي را در   علمـاي   
 نمـي نمايندوحتي زن گيرنده   حروش مطـر  

ــادر   ــي ويام ــنوان مادرخون ــه ع دوم   را ب
ولي مسائل متعدد حقوقي    .بشـمارميآورند 

 . ازآن تا كنون مرتفع نگرديده است يناش
خوشـــبختانه پـــس از اجـــراي اوليـــن    
ســـمپوزيوم تخصصـــي مســـائل فقهـــي 
وحقوقــي انــتقال و اهــداء جنيــن وبدنــبال  

 وحقوقدانــان وفقــيهان  جلســات مــتعدد 
وپزشــــكان متخصــــص نابــــاروري در 

رح  ط «ژوهشـكده ابن سينا، پيش نويس  پ
ــي ناشــي از    ــار حقوق ــع مشــكلات وآث رف

... وانشاءا.تهيه گشته است     »اهداءجنيـن   
ــا شــوراي   ــزودي پــس از مشــاوره ب ب
محـترم نگهـبان بـه مجلس ارائه خواهد         

 .شد
 

 
 »بررسي زوج نازا«

 اني نژاددكتر انسيه شاهرخ تهر
 متخصص زنان زايمان ونازايي

 
 دومقسمت 

درمان ناباروري ناشي از 
 فاكتور مردانه

مـوارد نازائـي بـا علت فاكتور        %۴۰حـدود   
گفـــته شــده اســت كـــه   .مــردانه اســت   
% ۴۰جمعيت طبيعي  و     %۱۵واريكوسـل در  

ــا     ــه ب ــود دارد ك ــارور وج ــردان ناب در م
سونوگرافي و نيز معاينه فيزيكي مشخص      

ر مورد عمل جراحي و بهبودي      د. ميشوند  
پارامـترهاي اسـپرم اخـتلاف نظـر وجـود      
دارد و ثابـــت نشـــده اســـت كـــه بهـــبود 
پارامـترهاي اسپرم ومايع مني با اين عمل        

البـته اكـثراً بهبود و تحرك       . افـزايش يـابد   
 .مورفولوژي اسپرم را نشان ميدهد

توصـيه هاي فعلي جامعه باروري آمريكا       
ل وجود يكي   براي انجام جراحي واريكوس   

 :  از شرايط زير ميباشد
زوجيـن داراي نازايي ثابت شده اي       ) الـف 
 .باشند

خـانم شـرايط طبيعـي داشته ودر مرد          ) ب
يك يا چند پارامتر غيرطبيعي در مايع مني        

 .وجود داشته باشد
در معايــنه فيزيكــي واريكوســل وجــود ) ج

 .داشته باشد
 

  :كلوميفن سيترات 
باروري در بـنظر مـي رسـد بـراي بهـبود        

مـردان مبـتلا بـه اوليگواسپرمي  دادن دو          
 . سيكل وضعيت هورمونها را بهتر ميكند

 : درمان آنتي بادي ضد اسپرم 
مردان نابارور و   % ۸ايـن آنتـي باديهـا در        

مــردان پــس از عمــل وازكتومــي % ۸۰-۶۰
ايـن آنتـي بادي در سرم و      . ديـده ميشـود   

ترشــحات ســرويكس زنــان نــيز موجــود  
 آنتي باديها بر عليه سر و يا        ايـن . ميباشـد 

دم اســـپرم وجـــود دارد كـــه درمانهـــاي 
 : پيشنهاد شده شامل موارد زير است 

ـ تجويز داروهاي   ۲ـ اسـتفاده از كاندوم      ۱
گلوكوكورتيكوئيد براي مردان و زناني كه      
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. ايـن آنتـي بادي ها را در خون خود دارند   
 شستشـوي اسـپرم و جـدا كردن آنتي          -۳

 در آزمايشـگاه انجام     بـادي هـا از آن كـه       
  لقاح خارج رحمي-IUI  ۵ -۴. ميشود

مطالعـات نشـان داده اسـت استفاده كه از      
كـاندوم چـندان مفيد نيست همچنين  دادن        
كورتـون نـيز داراي عوارضـي ميباشد كه     

 . مي بايست حتماً تحت نظر پزشك باشد
 

 : روش ميكرواينجكشن 
ايـن روش براي زوج هايي بكار ميرود كه         

 مـايع منـي آنهـا براي لقاح خارج          شـرايط 
رحمـي مناســب نباشــد  و يـا كســاني كــه   

ــرر در روش    IVFســابقه شكســتهاي مك
كـه عبارت از     ICSIدر روش   . داشـته انـد   

تـزريق اسپرم به داخل سيتوپلاسم تخمك       
ميباشـد،از اسـپرمهاي غـير متحرك وغير        

 .زنده نيز ميتوان استفاده كرد
 

درمان نازايي ناشي از عدم    
 مك گذاريتخ

% ۱۵-۲۰اخـتلال و عـدم تخمك گذاري در         
ــازا ديــده ميشــود  ايــن . تمــام زوجهــاي ن

مشـكل يكي از رضايت بخش ترين موارد        
در ايــن مـــوارد  . درمــان نازائــي اســت   

داروهايي براي تحريك تخمك گذاري بكار      
ميرود كه شايعترين آنها كلوميفن سيترات     

 .ميباشد
 

ــي   ــرحله درمانـ ــن مـ اوليـ
رمـــون دركســـاني كـــه هو

) هورمون شير   (پرولاكتيـن   
ــز داروي   ــد تجوي ــالا دارن ب

 . برموكريپتين است
 

 ميلــي ۵۰-۱۵۰مــيزان مصــرف ايــن دارو 
 روز در هر    ۵گرم در روز و حداكثر براي       

ــي اســت  ــن دارو از روز . ســيكل قاعدگ اي
پــنجم ســيكل قاعدگــي تــا روز نهــم ادامــه 

البــته دارو را ميــتوان از روز دوم . ميــيابد
ــيز   ــيكل ن ــرد س ــروع ك ــيش از . ش % ۵۰ب

ــه   ــا دوز روزان ــيماران ب ــرم ۵۰ب ــي گ  ميل
۹۰بيش از   . كلوميفن تخمك گذاري ميكنند   

۶بارداريهاي ناشي از كلوميفن در مدت      % 
معمولاً تخمك  .  مـاه درمـان رخ مـيدهد       ۴-

 روز پــس از آخريــن دوز  ۵-۱۰گــذاري 
كلوميفـن اتفاق ميافتد، بنابراين به بيماران       

 يك روز در ميان     آمـوزش داده ميشود كه    
بــه مــدت يــك هفــته از روز پــنجم بعــد از 

 ه ـاربت داشتـقـيفن مـلومـن دوز كـريـآخ

 .باشند
ــر روي  % ۱۵-۲۰در  ــن دارو ب ــان اي از زن

ترشـحات دهانـه رحـم اثـر گذاشته كه در       
تلقـيح داخل   ( IUIايـن شـرايط ميـتوان از        

 . استفاده كرد) رحمي
حين مصرف   hCGگاهـي ميـتوان آمپول      

بهتريــن زمــان . فــن  اســتفاده نمــودكلومي
 روز پس از مصرف اولين ۵-۷تجويـز آن   

مـيزان مصرف آن    .دوز كلوميفـن ميباشـد    
)   واحد ۱۰۰۰۰ تا   ۵۰۰۰(يـك يـا دو آمپول       

اســت كــه بهــتر اســت ايــن كــار بــا كمــك 
سـونوگرافي صـورت گرفـته تـا بـا اندازه         
فولـيكولها ، زمـان مناسـب تـزريق آمپول          

 .معلوم گردد
 كــه مــيزان غلظــت ســرمي    در افــرادي

هورمــون مــردانه بــالا باشــد از داروي    
عوارض .دگزامـتازون اسـتفاده مـي شود        

ــت     ــايع اس ــبتاً ناش ــن نس ــي كلوميف جانب
ــند از  ــدان ، -۱عبارت  گــر -۲ بزرگــي تخم
 تهوع -۴ حساسيت پستان  ، -۳گرفتگـي ،   

 -۶ عصبانيت وبي خوابي ،      -۵واسـتفراغ ،  
لوميفن همچنين با مصرف ك   . علائم بينايي   

 .احتمال چند قلويي وجود دارد 
 

 :برموكريپتين 
اوليــن مــرحله درمانــي دركســاني كــه     

بالا ) هورمون شير   (هورمـون پرولاكتيـن     
. دارنـد تجويـز داروي برموكريپتيـن است       

همچنين در اين افراد ممكن است ترشحات     
شـيري از پسـتان ديـده شود كه با تجويز      

 مي  موارد حاملگي رخ  % ۹۰بـا اين دارو در    
عوارض جانبي بروموكريپتين تهوع ،     .دهد  

اسـتفراغ ، گيجـي ،سـردرد وخسـتگي مي          
بنابراين لازم است كه مصرف دارو      . باشد

ازميزان كم شروع وبه تدريج افزايش يابد       
تـا بـدن بـيمار دارو را نسـتاً تحمـل كرده             

 .وعوارض آن كمتر باشد 
 

داروهاي محرك  (مصرف گنادوتروپينها   
 ) تخمدان 

ترين افـراد بـراي داروهاي تزريقي       مناسـب 
بيمارانـي هسـتند كـه بـا كلوميفـن تخمـك       
گـذاري نكـرده ويـا حاملـه نشـده انـد ويا             
. سـابقه تاخـيرهاي طولانـي قاعدگي دارند       

همچنيـن ايـن دارو در سـيكلهاي درماني         .
IUI   ، IVF   ،      ميكرواينجكشـن اسـتفاده مي

بـه علـت گراني اين دارو وعوارض        . شـود 
ل سونوگرافي ودقت   آن مصـرف بـا كنـتر      

ــن دارو  .مــي باشــد ــا مصــرف اي گاهــي ب
بـيماري تحريك بيش از حد تخمدان بروز        

مي نمايد كه با كنترل سونوگرافي واندازه       
گـيري سطح هورمون استراديول خون از       

 .بروز آن جلوگيري نمود 
 

 
ــراي   ــراد ب ــبترين اف مناس
داروهاي تزريقي بيماراني   
ــن   ــا كلوميف ــه ب هســتند ك

نكـرده ويا   تخمـك گـذاري     
حامله نشده اند ويا سابقه     
تاخيرهاي طولاني قاعدگي   

 . دارند
 
 

ــاروري    ــك ب ــهاي كم ــتفاده از روش           اس
)ART ( 

درايـن روشـها بطـور ساده با استفاده از          
داروهــــاي تحــــريك تخمــــك گــــذاري 
فوليكولهاي مناسب درتخمدان ايجاد كرده     
ــونوگرافي  درون     ــترل س ــا كن ــپس ب وس

ولها را جمـع آوري نموده وبا كمك        فولـيك 
اسـپرم درمحيط آزمايشگاه آنها را بارور       
وپس از يك يا دو روز به داخل رحم مادر          

 .. انتقال مي دهند 
 
 

 
 
 
 

با توجه به انبوه پرسشها و نكات ابهام در    
رونـد تشـخيص و درمان شما خوانندگان        

مركــز  (پژوهشــكده ابــن ســيناگرامــي، 
وتكــــنولوژي تحقيقاتــــي بــــيولوژي و بي

آمادگي پاسخگويي به   ) توليدمثل و نازايي  
لذا خواهشمند است   . سؤالات  شما را دارد    

هـر گونه سؤال و يا پرسشي كه در زمينه          
ــه آدرس    ــد ب ــاروري داري ــاروري و ناب ب
پژوهشـكده ارسـال تا توسط متخصصين       
مربوطه مورد بررسي قرار گرفته و پاسخ       

جهـت اطـلاع شـما ارسال و        " آن مسـتقيما  
هــاي آتــي در ســتون  مچنيــن در شــمارهه

 .مزبور منتشر گردد
 

ـ اخيراً در اخبارهاي علمي خوانده ام كه        
رين بـه مـيزان اندك مي       پيمصـرف آس ـ  

 IVFتوانـد شـانس حاملگـي را به دنبال          
به همين دليل همسرم فكر     .افـزايش دهد    

 بعدي از اين دارو     IVFمـي كند در سيكل      
 نظـر شـما چيست ؟چه     ،اسـتفاده نمـايد   
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مـدت بايستي قبل و بعد از انتقال جنين         
آسـپيرين مصـرف شـود ؟ لازم به ذكر          

 انجام داده   IVFاسـت كه تاكنون يك بار       
 . كه موفقيت آميز نبوده است

 
ـ آنچـه كـه شـما مطالعـه نموده ايد كاملاً            
درسـت بـوده و گزارشاتي دال بر افزايش         

 مصرف آسپيرين   بدنـبال مـيزان حاملگـي     
 البته .ديده شده است IVFدربيماران سيكل   

اغلب اين گزارشات اوليه بوده  ومطالعات        
اين  بسـيار گسترده تري براي اثبات يا رد       

در بسياري   .دارو مـي بايست انجام پذيرد     
رين پياز مراكز به دليل عوارض جانبي آس      

امــا .از مصـرف آن خــودداري مـي شــود   
 شيوه هاي تجويز اين دارو 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

ــرص   ــك ق ــولاً مصــرف ي ــه از معم روزان
شــروع ســيكل لغايــت چــند هفــته پــس از 

ــد   ــن ميباش ــتقال جني ــه  .ان ــورد ادام  درم
مصـرف دارو نظـرات مختلفي وجود دارد        

گروهــي از پزشــكان درمــان راپــس از    .
 روز از حاملگـي قطع مي كنند        ۸۰گذشـت   

در حالـيكه عـده اي ديگر آن را پايان هفته       
 . حاملگي يا بيشتر ادامه مي دهند ۳۴
 
 
 

  سـال اسـت كه مجدداً ازدواج       ۱۳ـ مـدت    
 فرزند  ۲از ازدواج قبلـي خود      . نمـوده ام  

 ساله  ۵۰ اكنون   . ساله دارم  ۲۶ ساله و  ۲۵
 سال داشته و قبلاً  ۴۷هسـتم و شـوهرم      

دراين مدت از   .ده اسـت  نكـر نـيز ازدواج    
ــتفاده   ــيري اسـ ــيله جلوگـ ــيچ وسـ    هـ
نـنموده ام و بـنا بـه دلايلي هرگز براي           

درحال حاضر  . ام  نكرده   اقدام   بـارداري   
هر دو از سلامت كامل برخوردار هستيم       
ــته   ــرزند داشـ ــه يـــك فـ ــيم كـ و مايلـ

ضـمناً سـيكل هـاي قاعدگي من        .باشـيم 
يائسه نشده  هنوز  كـاملاً مرتـب بوده و     

 آيـا بـا روشـهاي كمـك بـاروري مي            ،ام
 كمك نمائيد ؟به من توانيد 

ــا ۴۳رخــداد قاعدگــي پــس از ـ   ســالگي ي
 نيستباروري  دلـيل وجود قدرت     ،  بيشـتر 

چـرا كـه اين پديده تا مدتها پس از ضعف           
فعاليـت تخمدانهــا در خـانم هــا باقـي مــي    

 حاملگي بعد از اين سن با       با اينحال   . مـاند 
يـا بـدون درمـان بعـيد وامري غير عادي            

 .نيست 
خوشـبختانه امـروزه با استفاده از تخمك        
ــيد مشــكل   اهدايــي فــرد ديگــري مــي توان

نظور حتماً بايك   بدين م  .خـودرا حل نمائيد   
ــوده   ــاروري تمــاس حاصــل نم مركــز ناب
تاشـــما را درجـــريان كـــامل ايـــن روش 

 .درماني قراردهند
 

 
ت سآيا انتقال جنين درمرحله بلاستوسي    

 قبلــي برتــري  IVFنســبت بــه روش  
بيشــتري دارد اگــر چنيــن اســت درچــه 
 مواردي از اين شيوه استفاده مي شود ؟

ــبلاستوسي ــنها سـ ــه جنيـ ــبت بـ       ي      ت نسـ
 IVFكـه در روش معمولي      )  سـلولي    ۸-۴(

بداخل رحم منتقل ميشوند از نظر رشد در        
 .هستنديشرفته تري پمرحله 

اجازه داده  كاشـت بلاستوسيت    وش   ر در 
و ميشـود تـا جنينها رشد بيشتري داشته         

. نسبت به قبل قابليت بالاتري داشته باشند      
بنابرايـن بدلـيل احتمال بالاي حاملگي اين        

تها ما مي توانيم تعداد كمتري      سوسيبلاست
و را بــه داخــل رحــم منــتقل كــرده جنيــن 

. كنيم كمتر را درصـد حاملگـي چند قلوئي     
و بيمارانــي   بالايــي داردايــن روش ارزش

 دارند  IVF جنين  به دنبال      ۱۲كـه بـيش از      
 .مي توانند براي اين روش انتخاب شوند

 
 

در يك  ه من     فريزشد   هاي   ـ اخيراً  جنين   
بداخل رحم منتقل نشده    كل  طبيعي    سـي 

 تست حاملگي من منفي است      اسـت ولي    
 روز بعد از تخمك     ۱۹ام تا   ولـي قاعدگي    

آيا ممكن است   . گذاري تاخير افتاده است   
جنيــن كاشــته شــده ولــي بعــداً ســقط 

 خوبخودي رخ داده  باشد ؟
بـراي تشـخيص حاملگـي بهترين آزمايش        

ــتهاي خونـــي ح ــا انجـــا م تسـ املگـــي بـ
ت بالا مي باشدمگر اينكه آزمايش      حساسي

 يـك تسـت منفي      .خيلـي زود انجـام شـود      
ميكند نمسـئله حاملگـي را منتفـي        هميشـه   

دليل مي تواند    عقب افتادگي قاعدگي     البـته   
 .شته باشدديگري دا

 
 
ســاله هســتم واخــيراً در پــي انجــام ۳۳

هيستروسـالپنگوگرافي متوجه شدم كه     
مــن بــه علــت   رحمــي هــردو لوــله  

ماه آينده  . پنكس بسته است    هيدروسـال 
چقدر .قراراسـت كـه لاپاراسكوپي شوم       

ــي     ــور طبيع ــن بط ــه م ــتمال دارد ك اح
 باردارگردم ؟

حاملگـي خودبخود درصورت بسته بودن      
. كــامل لوــله هــا تقريــباً غيرممكــن اســت  

مـيزان حاملگـي بعـد ازجراحي بستگي به         
درجـه اتسـاع لوله ها وميزان صدمه وارد         

. نكس دارد پهيدروسالشـده بـه لوله دراثر       
اتسـاع بـيش از حـد لوله ممكن است مانع           
حاملگـي شـود و يا احتمال حاملگي خارج         

 .ازرحمي را بالا ببرد
 
 

 ۲ به مدت    PCT بـار تست     ۲ـ تـا بحـال      
سـاعت بعـد از نزديكـي داشته ام اما در        
هـر دو دفعـه تمـام اسپرم هاي شوهرم          

البــته جــواب آزمايشــات .مــرده بودنــد 
. همسرم خوب بوده است     اسـپرموگرام   

 PHپزشك متخصص معتقد است احتمالاً  
واژن مـن اسـيدي بوده ويا مشكل آنتي         
بادي وجود دارد كه به اين سرعت باعث        

 شودوتوصيه نموده كه    يمم  مرگ اسپر 
ابــتدا قــبل ازنزديكــي بــاجوش شــيرين 
شستشـو وسپس  نزديكي داشته باشم       

 نظر شما چيست ؟
ف بودن  دلايـل مـتعددي ميـتواند درضـعي       

تسـت بعـد از نزديكي دخيل باشد از جمله          
 واژن و يا PHمـي تـوان بـه اسيدي بودن         

وجودآنتـي بـادي ضداسـپرم درترشحات       
 .دهانه رحم اشاره داشت 

مي تواند  شستشو با جوش شيرين     گرچه  
  اسيدي واژن PHيك راه موثر دراصلاح 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

.  ولـي از نظر علمي ثابت نشده است      باشـد 
ــد از  چــنانچه ــد از شستشــو تســت بع  بع

نزديكـي رضايت بخش نبود بررسي هاي       
 اما اگر با    .ديگـري مـي بايست انجام شود      

مي ،  شستشـو وضـعيت تست بهبود يافت      
توان درهرسيكل حوالي تخمك گذاري اين      

درصـورت عدم اصلاح    .كـار را انجـام داد     
PH  ــي بعــدي ــدام درمان ــا IUI واژن اق   ي

 .د تزريق اسپرم بداخل رحم مي باش

گزارشاتي دال بر افزايش ميزان 
سپيرينآ مصرف بدنبالحاملگي 

يده شده  دIVFدربيماران سيكل 
 است
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كاشــــــــــــت وش  ردر

اجــازه داده بلاستوســيت 
ــنها رشــد   ــا جني ميشــود ت

و نسبت  بيشـتري داشـته       
ــري   ــت بالات ــبل قابلي ــه ق ب

 . داشته باشند
 
 

 

 
روش جديد تشخيص قدرت “ 

  “باروري مردان 
اخــيراً كيــت هــاي خانگــي جهــت بررســي 
تقريبـي اســپرم موجـود درمــايع منـي بــه    

 است افرادي كه نمي     بـازار عرضه گرديده   
توانـند بـع علـت اخلاقـي وشرم به پزشك         
ــد از قــدرت   ــند وعلاقــه دارن مــراجعه نماي
بـاروري خـود اطـلاع داشـته باشـند ، مي            
توانــــند از ايــــن كيــــت هــــا اســــتفاده 

 :دراينجا اين كيتها معرفي مي شوند.نمايند
 : هر كيت شامل

 
  دو بطري -١

ــول   ــتوي محلـ ــي محـ يكـ
روشـن وديگـري محتوي     

 آبي رنگ محلول 
 
 دو عدد كاندوم -٢
 

 كـه جهـت جمـع آوري نمونـه مني مورد            
كـه اسـتفاده از اين      .اسـتفاده قـرار گـيرند     

كــاندوم هــا ضــروري اســت زيــرا ســاير  
كاندومهـا ممكـن است حاوي ماده اسپرم        
كـش بـوده كـه سبب مرگ اسپرم ها شده           

 .در نتيجه آزمايش رابي ارزش مي نمايد
 
 گيريدو ظرف نمونه  -٣
 
ــي تو   ــه م ــيد ك ان

نمونه ها را بطور    
ــتقيم درايـــن  مسـ
ــع  ــروف جمــ ظــ
آوري نمـوده ويا    

 از داخل كاندوم 
 
 

نمونه بايستي بلافاصله بعد    . منتقل نماييد 
ريخته شود چون   ظرف  از جمع آوري در   

سـطح ظروف حاوي ماده اي است كه به         
آمـاده سـازي نمونه جهت آزمايش كمك        

 .مي كند 
 
  : قطره چكانعدد دو -٤

ونـه مـايع مني به صفحه        جهـت انـتقال نم    
 .كيت آزمايش استفاده مي شود

 
  : صفحه آزمايش -۵

ايـن سـطح داراي چهار فرورفتگي علامت        
ــي  A ، B ، C ، Dدار    B اســت فرورفتگ

محلـي است كه شما بايد اولين نمونه مني         
 جهت نمونه دوم  Dفرورفتگـي   .را بريـزيد    

ــا ۳ ــي شــد  ۷ ت ــته . روز بعداســتفاده م الب
يت درون كيت موجود مي     دسـتورالعمل ك  

 .باشد 
 

چه هنگامي بايد نمونه مايع مني گرفته 
  شود ؟

نمونه مني بايستي حداقل سه روز بعد از 
جمع آوري شود ) انزال (آخرين نزديكي 

ب جوااگر غير ازاين باشد ممكن است .
 .منفي كاذب داشته باشيم

 
وري آونه بايد نمونه مني جمع گچ

  ؟شود
ز روشها زير مي تواند نمونه مني به يكي ا

 :جمع آوري شود 
نمونه ظرف  بـه طـور مسـتقيم داخـل          -١

 ريخته شود
ــورتيكه درجمــــع آوري آن   -٢ در صــ

با استفاده  مشكلي وجود داشته باشد     
  مي توان اقدام نموداز يك كاندوم

 از طـريق نزديكي طبيعي با استفاده از         -۳
 يك كاندوم 

نمونــه ظــرف نمونــه منــي بايســتي داخــل 
وسپس  تا  دقيقه فرصت داده   ريخته شود   

شـده تا محتوي داخل ظرف به حالت مايع         
قـبل از ايـنكه از نمونـه مني جهت          . درآيـد 

 را دوباره تكان    آنآزمـايش استفاده كنيد     
 .دهيد 

 ژل مانندي   قواممايع مني تازه ،   : نكته مهم   
تبديل به بعدازيك ساعت يا بيشتر     كه  دارد  

 حاوي ماده اي  ظرف  . مي شود  قـوام مـايع   
اسپرم سريعتر تا اسـت كـه كمـك مي كند         

حالت مايع پيدا   ) قـيقه د۱۵ از   حـدوداً پـس   (
الت مايع قابل آزمايش    حمني تنها در    . كند

اســت در غــير ايــن صــورت ممكــن اســت 
 نتيجه صحيح نباشد 

 

 چگونگي مراحل انجام آزمايش
ظرف را  كـرده ،    م را بـاز     وبسـته آلومينـي   

س صفحه آزمايش را در يك  و سـپ  خـارج   
 .د يهدح صاف قرار سط

ــرف آن را   ــتن درب ظــ ــبل از برداشــ قــ
نوك زاويه دار . چندباربااحتياط تكان دهيد 

 هقطـره چكان را درون نمونه مني قرارداد       
داخل قطره   رامي مايع مني رابه   آ هپس ب س

بـه آرامي يك قطره از      .چكـان مـي كشـيم       
ــل فرو  ــه داخ ــي راب ــماره  رمن ــي ش  Bفتگ

ل صـفحه آزمايش مي ريزيم وسپس حداق      
 تـا نمونـه كاملا در       صـبركرده يـك دقـيقه     
 . گيرد حفره جاي

 Bدو قطـره از محلـول آبي رنگ به حفره           
ــيقه     ــك دق ــدداً ي ــيم و مج ــي كن اضــافه م

 درحفره جاي  صـبرمي كنيم تا قطره كاملاً       
 .گيرد 

 B محلــول روشــن بــه حفــره  ازدو قطــره
صـفحه آزمايش اضافه مي كنيم و باز يك     

 .دقيقه صبر مي كنيم 
 
 
 

  نتايجچگونگي تفسير
 از  پررنگتر مساوي يا    Bر رنـگ حفـره      گ ـا

 باشـد جـواب مثبـت بـوده     Aرنـگ حفـره   
يعنـي ايـنكه غلظـت اسـپرم درنمونـه مني           

 ميليون در ملي ليتر است بدين       ۲۰بيش از   
معنـي كه مرد احتمالاً باروراست اگر رنگ        

،  باشــد A كمــتر از رنــگ حفــره Bحفــره 
ت اسپرم  جواب منفي است يعني اينكه غلظ     

 ليتر  درميلـي  ميلـيون اسـپرم      ۲۰كمـتر از    
اسـت وبديـن معنـي اسـت كه ممكن است           

 .مرد نابارورباشد 
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مركز تحقيقاتي   ( پژوهشـكده ابـن سـينا     

بــــيولوژي و بيوتكــــنولوژي توليدمــــثل 
ــي ــاس  ) ونازاي ــنظور انعك ــردارد بم درنظ

مشــكلات ناشــي از درمــان و تهــيه دارو ، 
ــيرات  ــا   تأث ــاروري ي ــي از ناب ــوء ناش س

ــا   ــاروري وي ــخ و شــيرين ناب خاطــرات تل
زحماتـي كه براي حصول باروري متحمل       
شده ايد هر بار ماجراي زوجي نابارور را        
كـه براي دفتر مجله ارسال ميشود،منتشر       
نمايندتاشـايد تأثـير رواني مثبتي بر ديگر        
زوجها ويا نحوه برخورد پزشكان محترم      

 .داشته باشد
 

  تولدداستان
 : حامله شدن 

 سـال جهت    ۵مـن وهمسـر عزيـزم مـدت         
حامله شدن تلاش كرديم تا اينكه سرانجام   
پزشـك مـن  مرا به يك پزشك متخصص          

ايـن پزشــك  . غـدد ونازائــي معرفـي كــرد   
ــن   ــرا تشــخيص داد وم ســريعاً مشــكل م
ــاروري را شــروع   مصــرف داروهــاي ناب

 ،  IUI شدم بعد از چهارمين      IUIكـردم و    
با تست حاملگي   .  عقب افتاد     قاعده گي من  

خانگـــــي جـــــواب آزمـــــايش مثبـــــت 
ــي پــس از   شدوبسيارخوشــحال شــدم ول
مدتـي  به فكر فرو رفتم ونگران شدم چرا          
كـه من مي دانستم دهانه رحم من مناسب         
نيست ووحشت اين را داشتم كه بچه ام را 

 .از دست بدهم 
همچنيــن از طــرف ديگــر بــه علــت وجــود 

حمــي نــيز ناهــنجاري رحمــي و ســپتوم ر
تا كنون هنوز   .احـتمال سقط وجود داشت      

خـبر شـادي بخـش حاملگي نتوانسته اين         
 .ترس ووحشت مرا تحت الشعاع قراردهد

ــته ششــم    ــن درهف ــن ســونوگرافي م اولي
. همسرم همراه من بود   .حاملگي انجام شد    

ــمن    ــونوگرافي ض ــك متخصــص س پزش
انجـام سـونوگرافي از ما خواسته بود كه         

ا او بـتواند باتمركز     هـيچ سـؤالي نكنـيم ت ـ      
ودقـت كافي نتيجه سونوگرافي را بررسي       

وليكـن او تمـام سوالاتي كه در ذهن         . كـند 
داشـتم ضـمن سونوگرافي با توضيحاتش    
جواب داد وبه ما نشان داد كه بچه در چه          

ليكـن چـون صفحه     . وضـعيتي قـراردارد     
مونيـتور درمسـير ديـد مـن نبود من نمي           

ا مي  توانسـتم ببيـنم ولـي شـوهرم تماش ـ        
بطـور ناگهانـي  شوهرم نفسش بند        . كـرد 

آمـد وبـا دهان باز شروع به تماشا كردن          
كـرد ومـن متوجه شدم كه بايد مسئله اي          

سرانجام  گفت كه دو     . وجـود داشته باشد   
! بچـه ديده مي شود من گفتم چه ؟ دوقلو           

ــنم   ــاور ك سونوگرافيســت  . نميتوانســتم ب
مونيتور را به طرف من برگرداند بطوريكه    
ــاك    ــنم اوس ــتم صــفحه را ببي ــن توانس م
حاملگـي را همـراه بـا دوعدد ضربان قلب          

بعد . ضـعيف در كـنار هم به من نشان داد     
از ايـن جريان علاوه بر خوشحالي ، ترس         

 .من دوبرابر شد 
 

 :حفظ حاملگي 
ــي   ــن حاملگــي خيل ــداري اي متاســفانه نگه
آسان نبود ومن اميدوار بودم كه بتوانم از   

برنامه مراقبت دوران   .آيم  عهده اين كار بر   
بـارداري مـن بـر اسـاس مراقبتهاي گروه      

اين مسئله  . حاملگي هاي پرخطر تنظيم شد    
ولي .بـراي من چندان خوشحال كننده نبود  

همسـرم دوسـت داشت به مردم بگويد كه         
درآن . مـن تحـت مراقبـت ويـژه قراردارم        

زمـان مـن دراداره اي  كـار مـي كردم كه             
يـك حاملگي   باتوجـه بـه شـرايط مـن كـه           

پرخطــر را مــي گذارنــدم محــيط مناســبي 
نبود ولي باپافشاري من پزشكم اجازه داد       

ولي در برخي   .كـه بطـور نشسته كار كنم        
مـوارد كـار خيلـي زيـاد بود و من مجبور          

وحتي .بـودم ايسـتاده كـار را انجـام دهم           
گاهـي وقـت ناهـارهم نداشتم وتنها اجازه         

هي داشتم كه يكباردر روز براي مدت كوتا      
پاهــايم بــه شــدت . دســت از كــار بكشــم 

از .مـتورم شده بود و هميشه خسته بودم        
هيجده هفتگي پزشك هر سه هفته يكبار با        
سـونوگرافي وضـعيت رحـم ودهانه رحم        
مـرا مـورد بررسـي قرارمـي داد در هفته           
هيجده براي اولين بار حركت بچه هايم را        

ايـن احساس يك    . كـاملاً احسـاس كـردم       
داشت وعزم مرا در تحمل     حالـت جادوئي    

 ۲۰در  . وادامـه ايـن حاملگي راسخ تر كرد       
هفتگـي پزشـكم اسـتراحت مطلق را برايم          

 هفتگــي دچــار علائــم ۲۱در . تجويــز كــرد
زايمـان زودرس شـدم ودهانــه رحـم مــن    

دوباره ترس  . شـروع بـه نـرم شـدن كرد          
ووحشـتم برگشـت كـه آيـا مـي توانم اين           
ــه ؟     ــا ن ــذارم ي ــر بگ ــت س ــرحله را پش م

ــتور  ا ــا يــك موني نقباضــات رحمــي مــن ب
علـيرغم وجود   . حاملگـي كنـترل مـي شـد       

انقباضـات بچـه هـا خيلـي خوب رشد مي           
من .كـردند واحسـاس خيلـي خوبي داشتم       

در اســتراحت مطلــق بــودم ،تــا آنجــا كــه  
 هفتگي  ۲۴در  .امكـان داشت راه نمي رفتم       

/۵با سونوگرافي مشخص شد دهانه رحم     
ــن   ۱ ــه اي ــده ، ب ــاز ش ــانتيمتر ب ــيل   س  دل

ــتان بســتري شــدم   ــكان . دربيمارس پزش
انقباضـات ودهانه رحم من را به مدت يك         
هفـته كنترل كردند وسپس اجازه دادند كه        
بـه خانـه برگردم به شرط اينكه استراحت        

من روز ها روي يك     . مطلـق داشـته باشم    
صـندلي راحتـي چـرخ دار در اتاق نشيمن          

يك پرستار هر جمعه    .استراحت مي كردم    
 ظهـر، يـك آمپول بتامتازون داخل        بعـد از  

اين استروئيد جهت   . عضله تزريق مي كرد   
رشـد سـريع ريـه هاي بچه ها تزريق مي           

ليكن من خيلي نگران بودم وگريه مي       . شد
 حاملگـي تست قند را      ۲۵در هفـته    . كـردم   

ــت     ــن تس ــفانه اي ــي متاس ــام دادم ول انج
غيرطبيعـي گـزارش شـد ودر نهايت تست         

 ساعته  ۳من تست   تحمـل قندم جواب نداد      
قـند را درمـنزل انجام داده ودرحد طبيعي         

من يك پرستار داشتم كه تمام وقت       . بـود   
بيشتر وقتم را با صحبت     .دركـنار مـن بود    

ــايم        ــه ه ــراي بچ ــدن ب ــردن وآواز خوان ك
بــه آنهــا مــي گفــتم چقــدر . مــي گذارنــدم 

دوستشان دارم وآنها را تشويق مي كردم       
حم مادر خود   تـا آنجـا كه امكان دارد درر       

مـن سـاعتها دستم را روي       .باقـي بمانـند     
شكمم نگه مي داشتم تا كوچكترين حركت       
آنها را حس كنم وهر حركت آنها براي من 

 …حكم يك معجزه الهام بخش را داشت و
 )ادامه دارد(

 
 

تاثير آلودگي هاي شيميايي 
 بر باروري

 
ــروه      ــك گ ــد ي ــزارش جدي ــاس گ ــر اس ب

 ت نشــان دادهتحقيقاتــي كانادايــي مطالعــا
اسـت كـه مصـرف يكبار از فرآورده هاي          

 Genderدريايي كه حاوي ماده شيميايي 
bender   ــابه ــي مشــ ــت و خواصــ  اســ

هورمونهـاي انسـان دارد بر الگوي سيكل        
ــا را    ــير گذاشــته و آنه ــان تاث ــي زن قاعدگ

بر طبق گزارش كميسيون    .نابارورمي كند   
بـر خـلاف گذشـته كه       ،  مـتحد بيـن المللـي     

ان كم اين مواد بي خطر      يزتصـور ميشد م   
روشن شده است با مصرف خيلي    ،  اسـت   

كـم ايـن ماده اثرات فيزيولوژيك آن ظاهر         
بررسـي هاي متعددي كه در  .خواهـد شـد     

بر روي ميزان سمي  طـي سـاليان متمادي    
بودن اين ماده در روي موشها و ماهياني        
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 زيـادي از ايـن ماده را مصرف    مقـدار كـه   
مؤيد آن است    ، كرده اند انجام گرفته است    

كـه خصوصـيت حياتـي خـود را از دست           
ميدهـند زيـرا بـدن حـيوانات بـه گونه اي            
است كه فقط مي تواند مقادير كم هورمون     

يـك مـاده آلـوده فقط       .را شناسـايي نمـايد    
زماني مي تواند نقش يك هورمون را تقليد     
نمايد و باعث بروز پاسخ بدن شود كه در         

براي مقـدار كـم و در حـدي كه قابل درك            
. گــيرنده هــاي بــدن اســت مصــرف شــود

براساس گزارشات موجود، اثراتي كه در      .
اثـر تمـاس كم ظاهر مي شود رانمي توان          
در مصــرف مقاديــر بــالاي مــاده مــزبور  

 زيرا گيرنده هاي اين ماده      ، مشـاهده كـرد   
در مغز درهنگام مصرف مقادير زياد ماده 

ــد  فدراســيون . شــيميايي از بيــن مــي رون
ــي  ــانور شناس ــم  ج ــيك ه ــكل م آتلانت ش

مشـابهي را درماهـي هـاي آزاد جوان در          
آنها .مشـرق جزيـره گـزارش نموده است         

در تحقـيقات خود به اين نكته پي بردند كه      
ايـن ماهيان آزاد هم در محيط آزمايشگاه        

ر مقــابل مقاديــر دقــادر بــه عكــس العمــل 
 Gender benderفـراوان مـاده شيميايي   

 تري ازآننبوده ولي نسبت به مقادير كم
ــود     ــي ش ــت م ــه هادرياف ــه در رودخان ك

ده ها سال است كه     .واكـنش نشان ميدهند   
تاثيرات سوء آلودگيهاي درياچه در حيات      

 بــه خصــوص سيســتم حــوشوزندگــي و
. نهـا بـه اثـبات رسـيده است        آتولـيد مـثل     

نون ايـن نكـته مطرح شده است كه اين          ك ـا
شـبه هورمونها هم براي انسانها خطرناك       

 تصـور گذشـته موجب      بـوده وبـر خـلاف     
اختلال در عملكرد سيستم توليد مثل زنان       

در مطالعه اي كه در     .و مـردان مـي شـود        
ــام گرفـــته ، طـــول دوره   ــيويورك انجـ نـ
قاعدگـي خانمهـا ئـيكه بـيش از يـك وعده            

ــه  ــاي درياچ ــي ه ــي از ماه  Ontarioغذاي
درمـاه مصـرف كـرده بودنـد بطور معني          
داري كـاهش يافـته است همچنين درميان        

ان از ماهي هاي    گهايـي كـه در ميشـي      زوج
 دريايي مصرف مي كرده اند ناباروري در 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 ۶۲۵حـد بالايي مشاهده شده است دربين        
ان مورد بررسي قرار    گزوج كـه در ميشـي     

علـيرغم تلاش براي حاملگي     % ۱۵گرفتـند،   
در عـرض يكسـال موفـق نـبوده اند و اين      
آمـار نسـبت بـه منطقه غير طبيعي بوده و     

افـته هـا نشـان ميدهد كه اغلب زوجهايي          ي
كـه جهت درمان ناباروري خود به پزشك        
مـراجعه نمـوده انـد، از آن دسته اي بوده           
انــد كــه بيشــترين تعــداد ماهــيهاي آلــوده 

حتي مصرف  .درياچـه را مصرف كرده اند     
ــبل از    ــا ق ــواد شــيميايي درطــول ي ــن م اي
حاملگـي موجــب اختلالوآســيب بــه جنيــن  

 .آنهــا مــي شــوددرحــال رشــد در رحــم 
مطالعـه گسـترده اي كـه برروي كودكاني         

از مادرانـي متولد نشده     ۱۹۸۰ه  درده ـه  ك ـ
انـد كه ميزان زيادي از اين ماده شيميايي         
رادر طول حاملگي مصرف كرده اند انجام       

نــتايج حاصــل حاكــي ازآن .گرفــته اســت 
(بوده است كه  درصد هوش اين كودكان         

IQ (   ني كنترل يعني كودكا   به گروه نسـبت
كه مادران آنها از اين رژيم غذايي استفاده   

 درصد كمتر بوده است     ۲/۶نمـي كرده اند     
بررسـي ديگري هم برروي كودكان ايالت       .

نـيويورك انجام گرفته و آنها هم به نتيجه         
مشـابهي دسـت يافته متوجه شدند كه اين         
اطفــال ازنظــر رشــد رفــتاري وهوشــي و  

 .يادگيري دچار مشكل مي باشند 
ــاس  ــزارش براسـ ــاي IICگـ ــه هـ  دربچـ

كيمويي مقاديــر فراوانــي ماهــي هــاي ســا
 كـه حاوي ماده شيميايي      Arcticدريايـي   

است را مصرف كرده اند ، اختلال شنوايي  
بـه نظـر مي   . وكـري بسـيار شـايع اسـت        

نوعي روغن صنعتي كه     (PCBرسـد كـه     
معمـولاً در وسـايل الكترونيكـي بكـار مي          

ــورن تيروكســين را از ) رود   ترشــح هوم
ــند     ــي ك ــار م ــيد مه ــده تيروئ ــه .غ لازم ب

ذكراسـت كه هورمون تيروكسين در رشد      
ــند   ــك ميك ــامل كم ــر اســاس  .وتك ــته ب الب

شــكي در ايــن زميــنه ، لاعــات موجــود طا
 وجود ندارد كه سطح سمي اين ماده 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

دردرياچــه طــي ســي ســال گذشــته و بــه 
كــاهش نهـــاده اســت وافـــزايش دانـــش   

 مـنوط به تماس     واطلاعـات درايـن زميـنه     
 .بااين مواد شيميايي آلوده خواهد بود 

 جاكسون رئيس كل كشاورزي      جان دكـتر 
 معتقد است Great Lakeمـنطقه درياچـه   

كـه تمامي شواهد علمي موجود از  نظريه         
 .حذف اين مواد آلوده حمايت مي كند 
مرگ خيلي از آلودگيهاي درياچه ها باعث       

ــكلات   رسزود ــي مش ــود ول ــردم نميش  م
ضعف سيستم  ،  ازقبيل ناباروري   متي  سلا

ــي وكــاهش هــوش واســتعداد ايجــاد   ايمن
 ميكند

 
 

بولتن پيام باروري و ناباروري 
 پذيرد مشترك مي

ــي   ــندان م ــبلغ   علاقم ــند م  ۱۵.۰۰۰توان
 بــه) تومــان وپانصــدهزار معــادل(ريــال

 بـانك رفاه  كارگران       ۹۱۳حسـاب جـاري     
ــه    ــي در وج ــتان طالقان ــعبه بيمارس ش

 ۱۲(بــت اشــتراك يكســال پژوهشــكده با
واريـز نموده، اصل فيش بانكي      ) شـماره 

و فرم  ) كپـي فـيش را نزد خود نگهداريد       (
تكمـيل شـدة اشـتراك را بـه آدرس زير           

 .ارسال فرمائيد
 -تهران  : آدرس پژوهشـكده ابـن سـينا        

 اوين  دانشگاه    -بزرگـراه شـهيد چمران      
  صندوق - انتهاي بلوار -شهيد بهشتي 

ــتي ــران :  پسـ ــن ۱۹۸۳۵ـ۱۷۷تهـ ، تلفـ
 ۲۴۰۳۶۴ فاكس ۲۴۰۳۶۴۱ - ۲۴۰۲۰۱۱

 
 
 
 

   
 

 ورژيم قنديتخمدان پلي كيستيك 
 تخمدان پلي كيستيك  اعتقاد براين است كه     

انسولين ارتباط دارد يعني     ت به وم ـ مقا اب ـ
از س بـدن بـراي سـوخت و     وضـعيتي كـه     

وغـذاي مصرف شده وهمچنين نگهداشتن      
ــند خــون در حــد طبيعــي در طــول روز   ق

به انسولين  )  بعداز خوردن غذا   بخصوص(
از نظر تئوري ميتوان    . بيشـتري نـيازدارد     

چنيـن اظهـار داشـت كه هرچه مواد قندي          
بيشـتري مصـرف شـود بدن هم انسولين         

 اين افزايش   ورد  كبيشـتري ترشح خواهد     
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سـطح انسـولين بـا اثـرات سـوء بـر روي       
 .تخمدان همراه خواهد بود

فقط . البـته مسـئله به همين سادگي نيست      
بلكه نوع  ،  مقـدار كربوهيدراتها مهم نيست      

ــيدا مــي كــند  قــ ند مصــرفي هــم اهميــت پ
ــزايش   . ــث اف ــلي باع ــيدراتهاي اص كربوه

سـريع قند خون و انسولين بدن مي شوند         
ــر باعــث   ــيدراتهاي ديگ ــيكه كربوه در حال
تغيـيرات تدريجـي قـند خون شده و روي          

ــتر    ــون كم ــولين خ ــطح انس از . دارداثرس
مصـرف فـرآورده هاي آردي، شكر، الكل        

 نان سفيد   ،ذرت، سيب زميني، موز، هويج،    
،كـيك وماكاروني بايستي پرهيز كرد زيرا       
ــه    ــبت بــ ــواد نســ ــن مــ ــرف ايــ مصــ

ساير حبوبات  موجود در   كربوهـيدراتهاي   
ومـيوه جات وسبزيجات انسولين خون را       

بــه هميــن علــت .بيشــتر افــرايش ميدهــند
بسـياري از پزشـكان همـان رژيم غذايي         
ــت    ــن دياب ــط انجم ــده توس ــنهاد ش پيش

بتلابه تخمدان  آمـريكا را بـراي بيماران م      
خود تجويز مي    ) PCOS(پلـي كيستيك    

متاسـفانه از آنجائيكه دراين رژيم      . كنـند 
ــوع كربوهــيدرات   غذايــي تفاوتــي بيــن ن

براي بيماران  ،  مصـرفي قـائل نشـده انـد       
PCO          مناسـب نيسـت وممكـن اسـت به 

بـيماران مقـاوم بـه انسـولين كمكي نكند          
ايـن بـيماران بايستي از رژيم پرپروتئين        

چربـــيهاي اشـــباع شـــده   ومصـــرف 
خـودداري كنـند توصـيه مي شود كه از          
روغـنهاي مـايع نباتـي و زيتون استفاده         

كنــند از طــرف ديگــر رژيــم پرپروتئيــن از 
ــند    ــي ك ــيري م ــيم جلوگ ــم كلس متابوليس
بنابرايـن توصيه مي شود كه بيماراني كه        
 تحـت رژيـم پرپروتئين هستند در صورت       
عـدم دريافـت كلسيم كافي دررژيم غذائي        

 .خود از قرصهاي كلسيم استفاده كنند 
 

 
 :افقي 

ــه  اـ تراشــيدن بافــت ۱ ــا نمون ــتر و ي ندوم
 برداري از آن ـ كبك 

ـ گلابــــي ـ در نمــــاي ميكروســــكوپي ۲
ترشـحات تـريكوموناس واژينالـيس ديده       

 .مي شوند 
 ـ ويار حاملگي ـ ارج وارونه ۳
ـــ فـــن ـ كوتول۴ ــاي گـ ي ـ يكـــي از ماههـ

 زمستان 

 ايي ـ شماي يانكي ـ هشت پاي دري۵
 ـ گفتار وسخن ـ طبقه و رديف ۶
 ـ قادر ـ زگيل تناسلي ۷
 ـ قبول نيست ـ هميشه و دائم ۸
 ـ مردم ـ حيواني مفيد ـ مخفف بودكه ۹
ـ رطوبــت ـ يكــي از محافظــان چشــم ـ ۱۰

 شب محلي 
ـ نخـي بلـند و ابريشـمي كه افسران به           ۱۱

روي سـينه لـباس خـود نصـب مي كنند ـ            
 مبر الهي اولين پيغا

 جهش ژني ـ برش  -۱۲

 عمودي 
 ـ نوعي سونوگرافي ـ نوعي توموربدخيم۱
ـ تكرار دريا ـ  دستگاهي در كامپيوتر كه        ۲

 به وسيله آن مي توان به شبكه اينترنت 
 متصل گرديد ـ از ضمائر 

ـ ميدان بزرگي در تهران ـ سرور ـ لباس     ۳
 مردان 

 ـ محل سرپرستي كودكان بي پناه ـ زن  ۴
  مانع ـ اتلاف بي ته ـ خانم انگليسي ـ۵
 ي وفادار ـ  ليل بي انتها نـ حزب ـ حيوا۶
 ـ تكنيكي در ورزش بسكتبال ـ آهسته ۷
 ـ زخم ناجور ـ چشم زيبا ۸
ـ از ورزشـهاي مـادر ـ بسته ـ تكرار آن           ۹

 .نام پرنده اي است 
 ـ روز كردي ـ از ضمائر جمع ـ كامل ۱۰
  اصلاحـ تكرار يك حرف ـ شب پيش ـ ۱۱
ـ از بــيماري هــاي عفونــي لــثه ـ ۱۲

  كورتاژوسيله
 مسابقه جدول

خواهشـمند اسـت پاسخهاي خود را به آدرس         
 پژوهشكده  ۱۹۸۳۵ -۱۷۷ صندوق پستي  -تهـران 

: برروي پاكت قيد فرمائيد   (ابن سينا ارسال فرمائيد   
از مـيان پاسخهاي  )  مـربوط بـه مسـابقه جـدول     

انتخاب خواهد   قرعه   قيد   نفر به    صحيح هر ماه يك     
 .شد

 
 جايزه جدول 

اشتراك يك سال خبرنامه پيام باروري و 
 ناباروري به طور رايگان

 )حل جدول قبل (

 
 نشريه پيام باروري وناباروري  

 پژوهشكده  ابن سينا :صاحب امتياز

 دكتر محمد مهدي آخوندي:مدير مسئول
 :زير نظرشوراي علمي نشريه

،دكتر ربابه طاهري پناه ،دكتر معرقت غفاري،  
         دكتر هادي كريمي ،شميسه اسكندري  

 پريسا مردان پور

 
 : همكاران اجرائي 

 معصومه جلوند،ناصررحيمي،ابوالفضل عليزاده
ايـن نشـريه بـه مـنظور بالا بردن كيفيت و      
پويايـي مطالـب،  از تمام خوانندگان دعوت         

كند و براي شنيدن هرگونه      بـه همكـاري مي    
اظهـار نظر ، پيشنهاد ، انتقاد سازنده  اعلام          

علاقمندان ميتوانند نقطه   . نمايد آمادگـي مي  
 .: نظرات خود را به نشاني زير ارسال نمايند
تهران، بزرگراه شهيد چمران، دانشگاه 

 شهيد بهشتي، انتهاي بلوار
 ۱۹۸۳۵-۱۷۷: صندوق پستي

 ۲۴۰۳۶۴۱، ۲۴۰۲۰۱۱:تلفن
 ۲۴۰۳۶۴۱فاكس

Email: 
RBIBR@yahoo.com 
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