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 براي شركت در كنفرانس  ۱۳۷۳سـال   

ESHRE كــه در بلــژيك برگــزار شــد 
جهـت ارائـه مقالـه اي شركت نمودم،         
دكــتر الحســني مشــوق و پايــه گــذار  
مراكـز لقـاح خارج رحمي در ايران از         
مـن پرسـيد، آيا از ايران كسي در اين          
ــا    ــوده اســت، ب ــنفرانس شــركت نم ك

ــه از م ــه شــده  بررســي ك ــالات ارائ ق
داشــتم گفــتم بلــه اينجانــب از طــريق  
انگلـيس، فرد ديگري از طريق آلمان و        

او بسيار  . فرد ديگري از طريق آمريكا    
ــود و آرزوي روزي را   ــف بــ متاســ
داشــت كــه مقالاتــي توســط محققيــن 
ايراني و از تحقيقات انجام شده ايران       
در اين كنفرانس سالانه و بزرگ كه از      

ايــي تولــيد مــثل و طـريق انجمــن اروپ 
شود شركت   جنين شناسي برگزار مي   

مجدداً در سالهاي اخير شاهد     . نمايـند 
تحولـي چشـمگير در تحقيقات مربوط       
ــاروري در     ــثل و نابـ ــيد مـ ــه تولـ بـ
كشـورمان هسـتيم و در سـال جاري         
نـيز مقدار قابل توجهي از ايرانيان در        
ايـن كـنفرانس شركت نموده  و تعداد         

ضمن . رائه شدقابل توجهي مقاله نيز ا
عـرض تـبريك بدين مناسبت تعداد و        
ــز     ــده از مراك ــه ش ــالات ارائ ــوع مق ن

گـردد ، امـيد    مخـتلف ذيـلاً تقديـم مـي    
اسـت كـه هـر سـال شـاهد شكوفايي           

 .بيشتري در اين زمينه باشيم

 

Non-Hormonal Male 
Contraceptive 

 دكتر محمد رضا صادقي

چهـل و نهمين گردهمايي علمي باروري       
ري پژوهشكده  ابن سينا تحت      و نابارو 
  Non-Hormonal Male Contraceptiveعنوان  

توسـط آقـاي دكتر محمد رضا صادقي        
معــاون پژوهشــي آموزشــي و عضــو  
هيئـت علمـي گـروه غـدد و توليد مثل           

 ۴/۴/۸۰پژوهشـكده ابن سينا در تاريخ      
 .در محل پژوهشكده برگزار گرديد

ايشــان در مقدمــه بــه مســئله بحــران 
اخـته و با بيان اين مطلب       جمعيـت پرد  

محدوديت منابع آب و غذائي و نيز       كه  
عـدم توانائـي دولتها در تامين حداقل        
امكانات رفاهي و اجتماعي براي افراد،  

هـاي تنظيم خانواده را      اعمـال بـرنامه   
در . سازد بـيش از پـيش ضروري مي      

ــد      ــه رون ــه ب ــا توج ــر ب ــال حاض ح
وجود (فـيريولوژيك تولـيد مـثل زنان       

و نــيز عوامــل عديــده ) انــهســيكل ماه
اجتماعــــي اســــتفاده از روشــــهاي 
ــان    ــه  زن ــاروري را ب ــيري از ب جلوگ
ــده    ــار عم ــدود ســاخته شــده و ب مح

مسـؤليت تنظـيم خـانواده را بر دوش         
ــي  ــرار م ــان ق ــد آن ــردان . ده ــراي م ب

روشـهاي محدودي شامل وازكتومي،     
ــزال وجــود   كــاندوم و خــوداري از ان

فت دارد كـه در اغلب جوامع به علت با      
اجتماعي، فرهنگي و مذهبي، مردان به      
ــن در    ــها تـ ــن روشـ ــياري از ايـ بسـ

دهند و در نتيجه ضرورت تحقيق        نمي
بـراي يافتـن روشـهاي مطمئـن، قابل         
ــه     ــرش جامع ــورد پذي ــترس و م دس

به . باشد مـردان كـاملاً مشـخص مـي       
طـــور كلـــي هـــر روش يـــا وســـيله  
جلوگـيري از بـاروري بـراي استفاده        

اي چهــار وســيع جوامــع بايســتي دار
 . مشخصه عمده ذيل باشد

 يعنـي در حداقل زمان      : كارائـي  :الـف 
باعـث حداكـثر پيش گيري از باروري        

 .  در بيشترين افراد گردد
 هـر گـاه فرد      :برگشـت پذيـري   :    ب

بـراي فـرزند دار شـدن اراده نمايد به        
سهولت در اسرع وقت حذف آن باعث   
برگشـت باروري در تمامي يا حداكثر       

 . افراد گردد
 روش يــا تركيــب مــورد : اطميــنان:ج

اسـتفاده حداقل آسيب و اثرات جانبي       
ــاير    ــلي و سـ ــتگاه تناسـ ــر دسـ را بـ

 . اندامهاي بدن داشته باشد

ارائه بصورت 
 پوستر

ارائه بصورت 
 سخنراني

تعداد مقاله 
 ارائه شده

اسامي 
 مراكز

ــكده  ۴ ۱ ۳ پژوهش
 ابن سينا

ــكده  ۳ ۱ ۲ پژوهش
 رويان

__ ۱ ۱ 
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بـه طـور كلـي هـر روش يا
وسيله جلوگيري از باروري
براي استفاده وسيع جوامع

ــتي د ــاربايســـ اراي چهـــ
:مشخصـه عمـده ذيـل باشد
ــري، ــت پذي ــي، برگش كارائ
ــبال ــرش و اق ــنان، پذي اطمي

 عمومي

روش : پذيــرش و اقــبال عمومــي -د
مذكـور بايسـتي بـه سهولت و راحتي         
قـابل اسـتفاده بوده و بر روي فعاليت     
عـادي و زندگـي روزانـه فـرد تاثيري          

 .برجاي نگذارد

مـده روشـهاي در دسـت بررسي و         ع
تحقـيق به علت اينكه تمامي جنبه هاي        
ــير و   ــند تغيـ ــد نيازمـ فـــوق را ندارنـ
بررسي بيشتر بوده تا پس از ارائه در   
ســـطح عمـــوم، كاربـــرد آن ســـريعاً 

ايشــان در ايــن جلســه . توســعه يــابد
بحـث خـود را بر روي روشهاي غير         
هورموني پيشگيري از باروري مردان  

ــد ــتمركز نمودنـ ــير . مـ ــهاي غـ روشـ
هورمونـي را برحسـب محـل هدف و         
اثـر آنهـا در طـول مجاري تناسلي به          

دسته اول  . گردند سه دسته تقسيم مي   
اثــر خــود را بــر روي بيضــه و مهــار 

كنند، در   رونـد اسپرماتوژنز اعمال مي    
اين دسته برخي روشها قدمتي ديرينه      

ــد ــرارت  . دارن ــرما و ح ــتفاده از گ اس
ها در  آب    بوسـيله قـرار دادن بيضـه        

گــرم شــايد يكــي از اوليــن روشــهاي 
مــورد اســتفاده باشــد، دمــاي بــالا و  
طولاني مدت باعث مهار اسپرماتوژنز     
و در صـورت افــزايش شــديد، تحلــيل  
بيضـه خواهـد گرديد، استفاده از فرم        
طبيعي گرما به صورت پوشيدن لباس  
زيـر بسيار تنگ و يا قرار دادن بيضه         

 (Inguinal Canal)در حفــره شــكمي 
ــي ــد مـ ــاي . باشـ ــتفاده از داروهـ اسـ

ــواد    ــيعي از م ــيف وس ــيميايي و ط ش
گياهـي نـيز به عنوان عوامل مؤثر در         

باشد  مهـار اسـپرماتوژنز مطـرح مـي       
 تركيب حاصل   gossypolبـراي مـثال     

از پنـبه دانـه باعث مهار اسپرماتوژنز        
شـايد استفاده از داروهاي     . شـود  مـي 

گياهـي بـراي مهار قدرت باروري در        
 و زنان قدمتي به بلنداي زندگي       مردان

ــروزه     ــي ام ــد، ول ــته باش ــر داش بش

شود  تحقـيقات محـدود به گياهاني مي      
كـه عصـاره و ماده مؤثره آنها داراي         
ــهاي    ــلي روشـ ــي اصـ ــار ويژگـ چهـ

اي  جلوگـيري از بـاروري باشد، نمونه      
 Trypterygium wilfordاز ايـن گياهان  

 به عنوان   WHOباشد كه از طرف      مي
 مناسب براي پيشگيري    كـانديد گياهي  

ــده و    ــي ش ــردان معرف ــاروري م از ب
ــيز    ــنه را نـ ــن زميـ ــيقات در ايـ تحقـ

 .كند پشتيباني مي
دسـته دوم تركيـبات، اثـر خـود را بر           
روي اپـي ديديـم محـل ذخيره و بلوغ          
اسـپرم بـر جاي مي گذارند كه شامل         
اثــر بــر روي عضــلات صــاف جــدار  
مجرا افزايش سرعت حركت اسپرم و      

ر اين اندام، اثر بر روي  عدم بلوغ آن د   
ــي   ــي و غيرپروتئين ترشــحات پروتئين

ديديم و اختلال    تليال اپي  سـلولهاي اپي  
ــوغ    ــراي بل ــرايط لازم ب ــاير ش در س
ــر روي اســپرم    ــر ب ــيز اث اســپرم و ن

ديديـم و تخريب   ذخـيره شـده در اپـي     
از اين ميان تركيباتي    . آنهـا مـي باشد    

مانـند كارنيتيـن، اينوزيتول، گليسرول     
لين و برخــي از پروتئيــنهاي فســفوكو

ــاي    ــپرم از كانديده ــاء اس ســطح غش
مطـرح بـراي پيشگيري از باروري در      

 .مردان مي باشد
روش موثـر ديگـر در اين دسته مهار         

 توســط اســپرم (ATP)تولــيد انــرژي 
باشد، عمده انرژي اسپرم از گلوكز  مي

و فروكـتوز و بواسطه مسير گليكوليز    
ــي  ــن مــ ــود                                      تاميــ ــائي . شــ شناســ

ايزوآنـزيمهاي اختصاصـي اين ميسر      
در بيضـــه و بويـــژه اســـپرم و نـــيز 
شناسائي مهار كننده هاي اختصاصي    
ايـن ايزوآنـزيمها باعث ايجاد توانائي       
در مهـار گليكوليز و به دنبال آن مهار   

 خواهـد گرديد، عدم توليد    ATPتولـيد   
ATP باعث عدم تحرك و مرگ اسپرم 

ديده بدون اينكه هيچگونه اثري بر      گـر 
روي ســاير اندامهــاي بــدن بــر جــاي 

 .گذارد
دسـته سـوم روشـها و تركيـبات، اثر          
خـود را بـر روي كانـال دفـران، محل       

ديديم به  ذخـيره و انتقال اسپرم از اپي   
اين . گذارند آلـت تناسـلي بـر جاي مي       

روشـها بـا قطع و يا ايجاد انسداد در           
قال اســپرم كانــال دفــران مــانع از انــت

روش وازكتومي به عنوان    . شـوند  مـي 
ترين روش مورد استفاده در      گسـترده 

. باشد تمامـي جوامـع جهان مطرح مي      
امروزه روشهاي بسيار آسان و قابل      
دسترسـي از آن ارائـه شده كه بدون         
ــه صــورت     ــي ب ــيغ جراح ــه ت ــياز ب ن

 . شود سرپائي بر روي افراد انجام مي
شها به علت برگشت پذيري كم اين رو      

و ساير اختلالات جانبي بر روي فرد،       
روشـهاي ديگـري براي انسداد كانال       
دفـران شـامل تـزريق مـواد شيميائي         
ــال،    ــل كان ــه داخ ــنده ب اســكلروره كن
ــال   ــزريق مــوادي كــه در داخــل كان ت

مريـزه شده و باعث انسداد كانال        پلـي 
اورتان و   گردند مانند سليكون، پلي    مي

ــا قــرار دادن پلاكهــاي بــا انــدا     زه ي
مشـخص در داخل كانال و انسداد آن        

ايشـان ادامـه دادنـد، عمده       . باشـد   مـي 
روشـهاي مـورد بحـث بـه علـت آنكه           
چهــار پارامــتر اصــلي فــوق الذكــر را 
ــد نيازمــند تغيــير و مطالعــات     ندارن

 .باشند بيشتري مي
 بســيار از ايــن روشــها در برخــي از 
كشـورها مانند چين و هند به صورت        

ــته  ــر روي جمعي اي خــاص محــدود ب
اسـتفاده شده و نتايج رضايت بخشي       

بـا توجه به حجم    . دهـند  را نشـان مـي    
ــوي    ــده از س ــه ش ــب ارائ ــاد مطال زي
ايشان، تمامي مطالب به تفصيل از اين     
شـمار بولتـن تولـيد مـثل و نازايي به           
صـورت مقاله تخصصي ارائه خواهد      

 . گرديد
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اي از هــا، خــانواده اندوتليــن
ــنده هــاي قــوي منقــبض كن

باشند كه توسط عروقـي مي  
سـلولهاي اندوتلـيال ترشح
شـــده و بـــرروي دو نـــوع
ــر روي ــود ب ــيرنده موج گ
عضـلات صاف جدار عروق

 .گذارند تأثير مي

نقش احتمالي اندوتلين ها در 
 فيزيولوژي فازلوتئال

 حسين دلشاددكتر 

پنجاهميـن گردهمايي علمي باروري     
و نابـــــــاروري پژوهشـــــــكده                   

ــنوان    ــت ع ــينا تح ــن س ــش ( اب نق
احتمالي اندوتلين ها در فيزيولوژي     

توسط آقاي دكتر حسين    ) فازلوتئال
دلشـاد فـوق تخصص غدد داخلي و        
متابوليسم دانشگاه علوم پزشكي و     
خدمــات بهداشــتي ، درمانــي شــهيد 

 در محل   ۱۸/۴/۸۰شـتي در تـاريخ      به
پژوهشـــكده برگـــزار گـــرديد كـــه 

اي از آن بـه شرح ذيل ارائه         خلاصـه 
 .گردد مي
 

پروسـه تشكيل و تداوم عملكرد جسم       
نيازمــند تنظــيم ) corpus luteum(زرد 

ــي   ــيق ســيگنالهاي هورمون بســيار دق
توسـط فاكـتورهاي غـير استروئيدي       
داخــل تخمدانــي اســت كــه بصــورت  

. نمايند اراكرين عمل مي  اتوكريـن يـا پ    
شـــواهد كافـــي وجـــود دارنـــد كـــه  

ممكن است  ) Endothelins(ها   اندوتليـن 
بعــنوان يــك تنظــيم كنــنده موضــعي، 
ــته    ــدان داش ــرد تخم ــي در عملك نقش

ــند ــن. باش ــانواده  اندوتلي ــا، خ اي از  ه

ــنده  ــبض كن ــي    منق ــوي عروق ــاي ق ه
باشــند كــه توســط ســـلولهاي     مــي 

اندوتلــيال ترشــح شــده و بــرروي دو 
وع گيرنده موجود بر روي عضلات       ن ـ

. گذارند صـاف جـدار عـروق تأثير مي       
زنجيره پپتيدي با   ) ET-1 (۱ -اندوتلين

ــي  ۲۱ ــنه م ــيد آمي ــا     اس ــه ب ــد ك باش
پپتـيدهاي ديگـر ايـن خانواده از جمله         

ET-2و ET-3  از نظــــر ســــاختماني 
ها و   اخيراً اندوتلين . باشد همولوگ مي 

هـاي آنهـا در اندومتر انساني        گـيرنده 
در تخمدان انسان   . اند مشـخص شـده   
 در مايع فوليكولي ET-1افزايش غلظت 

ــيكل   ــه در س ــده، ك ــاهده ش ــاي  مش ه
ــن  ــا گونادوتروپي ــا  تحــريك شــده ب ه

ــيكل  ــتر از س ــه    بيش ــربوط ب ــاي م ه
 .خودبخود بوده است

 Endothelin-1 mRNA در ســـلولهاي 
ــت    ــان ياف ــدان انس ــرانولوزاي تخم گ
 گـرديده كـه در آنجـا ايـن پپتيد باعث          
مهـار ترشـح پروژسـترون پايه اي و         

ــط   ــده توسـ ــريك شـ  FSH و LHتحـ
مؤلفين مقاله اخيراً مشاهده    . گردد مـي 

انــد كــه ســلولهاي لوتــئال نــيز  نمــوده
Endothelin-1 mRNA  را بـروز داده و 

ايـن پپتـيد در جسم زرد قادر به مهار          
اي  قابل توجه ترشح پروژسترون پايه    

 . استhCGو تحريك شده با 
براي  ) ET-B و ET-A(يرنده  دو نـوع گ   
هـا در نسـوج مخـتلف يافت         اندوتليـن 

ــده ــد ش ــي  ET-1. ان ــايل اختصاص  تم
قدرت .  دارد ET-Aبيشـتري به گيرنده     

 برابر بيشتر از اتصال     ۱۰۰اتصال آن   
ET-3گــيرنده       .  بــه ايــن گــيرنده اســت
ET-B       غير اختصاصي بوده و به تمام 

هـا بـا تمـايل يكسان اتصال         اندوتليـن 
 .يابد مي

ايـن موضـوع بخوبي به اثبات رسيده        
كـه تحلـيل جسـم زرد براي برقراري         

هـاي قاعدگـي طبيعي ضروري       سـيكل 
ــن عمــل باعــث رشــد    ــرا اي اســت، زي

در حاليكه  . گردد فوليكولهاي جديد مي  
ــراي    ــيز ب ــده لوتئول ــگيري از پدي پيش

ــت  ــي لازم اســ ــداوم حاملگــ در . تــ
ــم زرد،   ــيزيولوژي جســـــــ فـــــــ

ــتاگلاندين ــا  پروسـ   PGE2 و PGF2α(هـ
 .نقش كليدي دارند

PGE2      ،يك عمل لوتئوتروپيك داشته 
در حــيوانات باعــث تحــريك تولــيد    

. گردد پروژسـترون در فاز لوتئال مي      
ــن     ــت بي ــباط مثب ــك ارت ــان ي در انس

ــترون و  ــر  PGE2پروژسـ در سرتاسـ
. سـيكل قاعدگي نشان داده شده است      

 نيز نشان داده شده كه In vitroبطـور  
PGE2  ــريك ــث تحـــ ــنتز باعـــ  ســـ

ــير    ــدن مس ــال ش ــترون و فع پروژس

cAMPامــا . گــردد  در جســم زرد مــي
 در تحليل    PGF2αرسـد كـه      بـنظر مـي   

يك . جسـم زرد دخالـت داشـته باشـد       
ون ارتـباط منفـي بين غلظت پروژستر    

PGF2α يدگــدر سرتاســر ســيكل قاع 
. نــزد انســان نشــان داده شــده اســت

باعث  PGF2αريق داخـل جسم زرد      تـز 
رون سرم و   كـاهش زودرس پروژست   

. كـاهش زمان فاز لوتئال گرديده است    
هاي  مطالعـه حاضر در تداوم پژوهش     

ها  مؤلفيـن در ارتباط با نقش اندوتلين      

در فـيزيولوژي جسـم زرد بخصوص       
ــر         ــيدها ب ــن پپت ــير اي ــان دادن تأث نش

ســـنتز پروســـتا گلانديـــنها توســـط 
ــور          ــان بط ــم زرد انس ــلولهاي جس س

In vitroستريزي شده ا  طرح. 
ــم  ــژوهش، جس ــن پ ــاي زرد  در اي ه

خـارج شـده از تخمـدان خانمهايي كه         
ــنكولوژيك   ــيماريهاي ژيـ ــنظور بـ بمـ
ــتركتومي    ــت هيس ــي تح غيراندوكرين
قـرار گرفته بودند، تحت كشت سلولي       

در نهايت سلولهاي كشت    . واقـع شدند  
 سلول  ۰۰۰/۲۵۰داده شـده بـا غلظـت        

ليتر از محيط كشت  زنـده در هـر ميلي     
بـــه . مـــاده شـــدندبـــراي بررســـي آ

ــه ــي     نمون ــه تنهائ ــازه ب ــرم ت ــا، س ه
 و يا   ET-1  ،ET-3،  )هاي كنترل  نمونـه (

 به تنهايي    ET-Aآنتاگونيسـت گيرنده    
 و آنتاگونيســت ET-1يــا مخلوطــي از 

ــيرنده  ــت  ET-Bگـ ــا آنتاگونيسـ  و يـ
 اضــــافه گــــرديد  ET-Aگــــيرنده 

هاي مورد و    نمونه). هاي مورد  نمونـه (
ــترل پــس از   ت  ســاع۴۸ و ۱۲،۲۴كن

 درجــه -۲۰آوري و در حــرارت  جمــع
ــدازه  ســانتي ــا زمــان ان گــيري  گــراد ت

. هــا نگهــداري شــدند پروســتاگلاندين
 ET-3 و  ET-1بمـنظور بررسي اثرات     

هــا توســط  بـر ســنتز پروسـتاگلاندين  
 ۲۴سلولهاي لوتئال، اين سلولها براي      

ســـاعت بـــا افـــزايش تدريجـــي دوز            
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 مقاله تخصصي

ــت ــي جه ــهاي فراوان روش
ــاروري ــگيري از بــ پيشــ
ــتفاده ــت اس ــاً جه خصوص
زنان ارائه گرديده است ولي
بـه علت مشكلات عديده اين
ــروزه تلاشــهاي روشــها، ام
زيـادي جهت ارائه روشهاي
ــاروري ــگيري از بــ پيشــ

 يمــمخــتص مــردان مطــرح 
 .باشد

PGE2 ــل ــك عمـــــ  يـــــ
لوتئوتروپــيك داشـــته، در
حــيوانات باعــث تحــريك
تولـيد پروژسـترون در فاز

در انسان. رددگ لوتـئال مـي   
ــت بيــن ــباط مثب ــك ارت ي

ــترون و  در PGE2پروژســـ
ــي ــيكل قاعدگ ــر س سرتاس

 .نشان داده شده است

 ET-1 وET-3بــر .  شــدند كشــت داده
اندوتلين اضافه شده، هر    اساس مقدار   

دو اندوتليـن باعث افزايش قابل توجه       
PGF2α و PGE2در مقايســه .  گــرديدند

 پــس از ET-1هــاي كنــترل،  بــا نمونــه
ــت  ــا  ۱۲گذشـ ــاس بـ ــاعت از تمـ  سـ

ــده    ــت داده ش ــئال كش ــلولهاي لوت س
  PGE2 و   PGF2αباعـث افـزايش ترشح      

توســط ايــن ســلولها گــرديده و در    

 پس  PGF2α بر ترشح    ET-3حاليكه اثر   
ــت  ــح  ۲۴از گذش ــر ترش ــاعت و ب  س

PGE2  ــت ــس از گذشـ ــاعت ۱۲ پـ  سـ
-ETدر مجموع اثر    . حاصل شده است  

 مؤثر تر از  PGF2α در تحريك ترشح     1
ET-3  ــد از ــر آن بع ــرا اث ــوده زي  ۱۲ ب

سـاعت ظاهر گرديده و بعد از گذشت        
 سـاعت نـيز تأثير بيشتري از خود    ۲۴

قابل  در م  P<0.001. (بـروز داده اسـت    
P<0.05 (       بـراي مشـخص نمودن نوع
هـا بر    هائـيكه اثـرات اندوتليـن      گـيرنده 

هـا را واسطه     ترشـح پروسـتاگلاندين   
كنند، سلولهاي لوتئال كشت  گـري مـي   

ــدت   ــك  ۳۰داده شــده بم ــا ي ــيقه ب  دق
ــي   ــوي و اختصاصـ ــت قـ آنتاگونيسـ

 و يــك بلــوك كنــنده   ET-Aگــيرنده 
 در تمــاس ET-Bاختصاصــي گــيرنده 

ــند ــ. قــرار گرفت س از ايــن مــدت بــه پ
در .  اضافه شد  ET-3 و   ET-1ها   نمونـه 

، ET-Aحضـــور آنتاگونيـــت گـــيرنده 
 بـــر ترشـــح ET-1اثـــرات تحريكـــي 

با )  PGE2 و   PGF2α(ها   پروسـتاگلاندين 
(وابسـتگي به دوز                                                  

Dose dependent ( كــــاهش نشــــان
 .دهد مي

نتـــيجه كلـــي ايـــنكه عـــلاوه بـــر     
 اخـيراً فاكتورهاي    هـا،  گونادوتروپيـن 

ــده  ــت شـ ــدي يافـ ــه در  جديـ ــد كـ انـ
فـيزيولوژي جسم زرد نقش دارند، لذا       
ديگـر تـئوري كلاسيك اندوكرين قادر      

هاي عملكرد   بـه توصـيف تمـام جنـبه       
شواهد افزايش  . باشد جسـم زرد نمـي    

ها  اي حاكـي از تأثـير اندوتليـن        يابـنده 
گر موضعي   بعنوان فاكتورهاي مداخله  

زيرا . باشـند  يدر عملكـرد تخمـدان م ـ     
وجــود و عملكــرد آنهــا و همچنيــن    

هـاي آنهـا در تخمدان       وجـود گـيرنده   
انسـان و حـيوانات بـه اثـبات رسيده          

مؤلفين اين مقاله قبلاً نيز نشان   . اسـت 
 در Endothelin-1 mRNAانــد كــه  داده

ســلولهاي لوتــئال انســاني نــيز بــروز 
قادر ) ET-1(شود و اين پپتيد     داده مـي  

ــور منفـ ـ   ــه بط ــت ك ــنتز  اس ــر س ي ب
اي و تحـريك شده      پروژسـترون پايـه   

 . تأثير نمايدhCGبوسيله 
هـا ارتـباط نزديكي با       پروسـتاگلاندين 

جسم زرد . عملكـرد جسـم زرد دارنـد    
 هر  PGE2و   PGF2αتخمـدان انسان هم     
هاي  در گونـه  . كنـند  دو را ترشـح مـي     

ــنظر     ــان، ب ــه در انس ــتلف از جمل مخ
ــي ــه   م ــد ك ــده  PGF2αرس ــراي پدي  ب

 بـا اهميـت بـوده در حالــيكه    لوتئولـيز 
PGE2فعاليــــت لوتئوتروپــــيك دارد  .

هـدف اصـلي ايـن پـژوهش مشــخص     
ها بر  نمـودن چگونگـي تأثـير اندوتلين    

مؤلفين به . فـيزيولوژي جسم زرد بود  
ايـن نتيجه رسيدند كه هر دو اندوتلين              

 )ET-1 و ET-3 (     قـادرند كه بطور قابل
 و PGF2αاي ســـنتز و ترشـــح  توجـــه

PGE2 از سـلولهاي لوتـئال انساني        را 
 . تحريك نمايند

هاي  در ارتـباط بـا محل و نوع گيرنده        
ــرات     ــيز نظ ــدان ن ــي در تخم اندوتلين

ــود دارد  ــي وجـ ــي از . متناقضـ برخـ
 و  ET-Aهاي   محققيـن وجـود گـيرنده     

ET-B    ،ــي ــج تخمدان ــاي نس ــه ج  را ب
عمدتــاً در عــروق خونــي آن گــزارش 

اند، اما در مطالعه حاضر بطور       نمـوده 
رمستقيم مشخص گرديد كه هر دو      غي

نــوع گــيرنده اندوتلينــي در ســلولهاي 
. لوتـئال تخمـدان انسـان وجـود دارند      

هـاي حاصـل از اضافه       بعـلاوه يافـته   
هـاي هر دو نوع      نمـودن آنتاگونيسـت   

نمايد  گـيرنده، ايـن تصور را ايجاد مي       
بر ترشح ) ET-1 ( ۱–كه عمل اندوتلين  
هــا عمدتــاً توســط     پروســتاگلاندين 

 اعمـال شده در حاليكه   ET-Aنده گـير 
 بروز  ET-B توسـط گيرنده     ET-3اثـر   
 ET-3 و   ET-1نمايد زيرا اگر اثرات      مي

ــال    ــيرنده اعم ــوع گ ــر دو ن توســط ه

شد، در مطالعه انجام شده با بلوك        مي
كـردن يـك نـوع گـيرنده، مهـار كامل           

 .ها امكان پذير نبود اندوتلين
مؤلفيـن در اين مقاله اثبات      : در نتـيجه  

ــه  ن ــد ك ــه  ET-3 و ET-1مودن ــادر ب  ق
تحــــــريك ســــــنتز و ترشـــــــح   

هــا توســط ســلولهاي  پروســتاگلاندين
ــئال انســاني هســتند  ــوع . لوت در مجم

هـاي قبلي و فعلي مؤلفين از اين         يافـته 
ها  كنـند كه اندوتلين    ايـده حمايـت مـي     

نقـش اساسـي و اوليه در فيزيولوژي        
 .جسم زرد در انسان بر عهده دارند

 

 
Non-Hormonal Male 

Contraceptive 
 دكتر محمد رضا صادقي
معاون پژوهشي آموزشي و عضو هيئت علمي 
 گروه غدد و توليد مثل پژوهشكده ابن سينا

ــان    ــتلف نش ــع مخ ــي در جوام بررس
دهـد كه عمدة تلاش دولتمردان و        مـي 

جامعـه علمـي و پزشـكي طي قرنهاي          
و اوائـل قرن بيستم معطوف      ۱۹ و   ۱۸

مرگ و مير  بـه بهداشـت و مـبارزه با         
ــيماريهاي   ــيري از ب ــان و جلوگ كودك
واگـــيردار بـــوده اســـت، اپيدمـــيهاي 

.. …گسـترده، طاعون، وبا و تيفوس و  
ــژه     ــه وي ــتلف ب ــع مخ ــواره جوام هم

كــرده  كشــورهاي فقــير را تهديــد مــي
ــا پيشــرفت بهداشــت و   ــي ب اســت ول
سـلامتي در جامعه طي نيمه دوم قرن     
بيسـتم، مشكل ديگري ذهن بشر را به        

ــغ  ــود مش ــران  خ ول داشــت و آن بح
ــود  ــت ب ــير  . جمعي ــرگ و م ــاهش م ك

نـوزادان و افـزايش رفاه اجتماعي در        
جوامـع باعـث افـزايش رو بـه انفجار          
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روشـهائي كه با اثر برروي
بيضـه باعث مهار يا اختلال

گردند در تولـيد اسـپرم مـي      
ــترده  ــيف گسـ اي داراي طـ

قديميتريــن آنهــاباشــد  مــي
ــرارت ــا و ح ــتفاده از دم اس
ــپرماتوژنز ــار اس ــراي مه ب

 .باشدمي

ــان ــه نه ــتلا ب ــراد مب در اف
بيضـگي كه بيضه تا سنين
بلـوغ و بعـد از آن در داخل
حفـره شـكمي باقي مي ماند

 سـرطان بيضهخطـر بـروز   
افـزايش مـي يـابد به همين

شود براي  دلـيل توصيه مي   
جلوگـيري از بـروز سرطان
ــاقد ــاي ف بيضــه، بيضــه ه
فعاليـت نيز از حفره شكمي

 .خارج شوند

جمعيــت در بعضــي جوامــع از جملــه 
ــا ســاير   كشــورهاي هــند و چيــن و ي
. كشورهاي آسيايي و آفريقايي گرديد    

بـه هميـن دلـيل تلاشها صرف كنترل         
ــران  ــيري از بحـ ــد و جلوگـ  زاد و ولـ

عـلاوه بر كشورهاي    . جعميـت گـرديد   
درگـير، سـازمان بهداشت جهاني نيز       
. در ايــن امــر پــيش قــدم بــوده اســت 

روشـهاي فراوانـي جهت پيشگيري از       

باروري خصوصاً جهت استفاده زنان   
ــت    ــه عل ــي ب ــرديده اســت ول ــه گ ارائ
مشـكلات عديـده اين روشها، امروزه       
تلاشـهاي زيادي جهت ارائه روشهاي      

وري مختص مردان   پيشـگيري از بـار    
در حال حاضر عمده    . باشد مطـرح مي  

روشـهاي قابل دسترس در سه روش       
ــزال  ، )withdrawal( خــودداري از ان

ــاندوم   ــتفاده از كـ ــي و اسـ وازكتومـ
امــروزه تحقــيقات . گــردد محـدود مــي 

فـروان مـنجر به ارائه انواع روشهاي        
ــي    ــير هورومونــ ــي و غــ هورمونــ
ــردان   ــاروري در مـ ــيري از بـ جلوگـ

بـه توجـه با مكانيسم      . سـت گـرديده ا  
عمل روشهاي غير هورموني اثر خود      
ــا خــروج   ــيد ت را در طــول مســير تول
اسـپرم از دسـتگاه تناسـلي مردان بر         

بطور كلي اين اثرات . گذارند جـاي مـي   
 . گردد در سه سطح مشاهده مي

 هاي سيمني فروس  بيضه و لوله -١
ديديـم و اسپرم در حال بلوغ        اپـي  -٢

 در آن 
 كانال دفران  -٣

بل از پرداختن به انواع و نحوه اثر        ق ـ
هـر يـك از ايـن روشـها بايسـتي اين            
مطلــب را مــتذكر شــد كــه هــر روش  
پيشـگيري چـه در آقايان و يا خانمها         
بايسـتي حداقل داراي چهار مشخصه      
ذيـل باشـد تا بتوان آن را براي عموم        

در : كارائي -۱. افـراد جامعه بكار برد    
 كوتاهتريـن زمان ممكن حداكثر بازده     

داشــته باشــد يعنــي ايــن روش در را 
در حداكثر  حداقل فاصله زماني بتواند     

 . افـــراد مـــانع از بـــاروري گـــردد   
 به  روشهائي كه براي ايجاد ناباروري    

مدت زمان طولاني نياز داشته و يا در       
درصـد كمـي از افـراد اسـتفاده كننده          

 كارائي چنداني   دهـد  پاسـخ مثبـت مـي     
 .         ندارد

ــري -۲ ــه  :برگشــت پذي ــه ب ــا توج  ب
هـاي تنظيم خانواده و    كاربـرد بـرنامه   

استفاده موقت از روشهاي پيشگيري،     
در صــورت نــياز بــه بــاروري مجــدد 
ــبال قطــع اســتفاده از   ــه دن بايســتي ب
روشـهاي فـوق، بـاروري فرد سريعاً        
قـابل برگشـت باشد، روشهائي كه به        
ــايعات   ــيبها و ضــ ــاد آســ  علــــت ايجــ
  پـاتولوژيك مـيزان برگشـت پذيـري آنها       

باشـد، كمـتر مورد استفاده قرار       كـم مـي   
 .گيرد مي
تمامـي  :  پذيـرش از طـرف جامعه    -۳

روشـــهاي پيشـــگيري بايســـتي بـــه 
سـادگي و در هر زماني قابل استفاده        
بــوده و مســتلزم اســتفاده از ابــزار و 

عمدة . وسايل و مهارت خاصي نباشد    
روشهايي كه نياز به جراحي داشته و       
ي يــا روشــهائي كــه در عــادات زندگــ

كنند  افـراد جامعـه اخـتلال ايجـاد مـي         
 . گيرد كمتر مورد استفاده قرار مي

ــودن روش -۴ ــن بــ  روش : مطمئــ
پيشـگيري قـابل قـبول است كه تنها و      
فقـط اثـر آن برروي قدرت باروري و         
بـا حـدودي اغمـاض بر روي دستگاه         

ــد  ــرد باش ــه  . تناســلي ف  روشــهائي ك
ــر روي ســاير   داراي اثــرات جانبــي ب

امهـاي بدن بوده و يا      دسـتگاهها و اند   
ضـايعات غـير قابل برگشتي را ايجاد        

كنـند از كيفيـت مطلوب برخوردار       مـي 
 . باشند نمي
 اثـر بـر روي بيضه و لوله هاي          -۵

 :سيمني فروس
روشـهائي كـه بـا اثـر بـرروي بيضه           
باعـث مهار يا اختلال در توليد اسپرم        

ــي ــترده  م ــيف گس ــردند داراي ط اي  گ
تفاده از  باشـد قديميتريـن آنها اس      مـي 

ــار     ــراي مهــ ــرارت بــ ــا و حــ دمــ
از گذشته دور   . باشد اسپرماتوژنز مي 

و حتـي قـرون قـبل از مـيلاد اين نكته       
مشـخص گـرديد، افرادي كه به دلائل         
شـغلي در مجاورت گرماي زياد قرار       
دارند و يا به علت مادرزادي بيضه در   

ــي   ــي م ــكم باق ــرة ش ــل حف ــاند  داخ م
بر همين اساس در    . گردند نابارور مي 

 پس  M. Voegeli دكـتر  ۱۹۴۶سـال  
از ده ســال مطالعــه بــر روي مــردان  
داوطلـب بديـن نتـيجه دسـت يافته كه          
گرماي طولاني مدت، قادر به كاهش و     

باشد روش   حـذف قـدرت باروري مي     
او بـراي مهـار بـاروري مـردان بدين          
صــورت بــود كــه افــراد بــراي مــدت  

 ۴۵حداقـل سـه هفـته و روزي حداقل          
 ۱۱۶گرم با دماي    دقـيقه در حمام آب      

در . گرفتند درجـه فارنهايـت قـرار مي      
 ماه باروري   ۶اين صورت براي مدت     
 دادنــد و حتــي  خــود را از دســت مــي

بعضي افرادي كه قادر به تحمل دماي       
 درجـه فارنهايـت بودند، سريعتر       ۱۲۵

 .دادند باروري خود را از دست مي
ــرماي   ــكالي از گـ ــيز اشـ ــروزه نـ امـ
            مــــرطوب، مشــــابه آنچــــه دكــــتر 

M.Voegeli    ارائــــــه داد شــــــامل 
Heating pads, Hot packs در 

باشــد روشــهاي بعــدي  دســترس مــي
ــار   ــراي مهــ ــرارت بــ ــرد حــ كاربــ
ــاهدات   ــا مش ــبق ب اســپرماتوژنز منط
پزشـكان بر وجود ناباروري در افراد       

(نهـــــــــان بيضـــــــــه                
Cryptorchidism(   بـود در ايـن افــراد 

ضــه در داخــل بــه علــت باقــيماندن بي
حفـره شـكمي و افـزايش دماي آن تا          

ــدن   ــاي ب ــانع از ) oc ۳۷( ســطح دم م
تولـــيد اســـپرم و ايجـــاد نابـــاروري 

در اين روشها با پوشيدن     . گـرديد  مـي 
شــورتهاي داراي محفظــه نگهدارنــده، 

هـا در تمـاس و مجـاورت بدن          بيضـه 
ــال     ــل كان ــه داخ ــا ب ــته و ي ــرار گرف ق

شــوند در ايــن  اينگوئيــنال رانــده مــي
وش وجـود نگهدارنده در لباس زير       ر
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 خبر علمي

 انسهااخبار كنفر

مـردان مانعـي بـراي انجام فعاليتهاي        
شود، علاوه بر اين با   عـادي آنهـا مـي     

انـتقال بيضـه بـه داخـل حفره شكمي          
ــيز    ــرطان بيضــه ن ــروز س ــتمال ب اح

زيرا در افراد مبتلا . افـزايش مـي يـابد    
بـه نهـان بيضـگي كـه بيضه تا سنين           
ــره    ــل حف ــد از آن در داخ ــوغ و بع بل

اقــي مــي مــاند خطــر بــروز شــكمي ب
سـرطان بيضـه افـزايش مـي يـابد به           

شــود بــراي   هميــن دلــيل توصــيه مــي
ــروز ســرطان بيضــه،   جلوگــيري از ب
بيضـه هـاي فـاقد فعاليت نيز از حفره        

 .شكمي خارج شوند
روش حرارتي ديگر شامل استفاده از      

 بود  polysterلباسـهاي زير از جنس      
كـه در ايـن روش نگهدارنده ها باعث         

دن بيضـه بـه داخـل حفره شكمي         ران ـ
استر در   نمـي نگـردد ولـي وجـود پلي        

مقايسـه بـا البسـه نخـي و منسوجات       
ــتري در    ــزايش بيش ــث اف ــي باع طبيع
 دمــــــاي اســــــكروتوم و مهــــــار 
اسپرماتوژنز و در نتيجه آزواسپرمي     

البـته بحـث ديگـري كـه مطرح         . گـردد 
باشـد نقش توام الكتريسته ساكن       مـي 

ــاد   ــرارت در ايجــ ــراه حــ ــه همــ بــ
زواسـپرمي است كه اين نظريه هنوز       آ

از نظـر علمي ثابت نگرديده است ولي        
تمـاس اسـكروتوم با البسه پلي استر        
ــاكن    ــته سـ ــاد الكتريسـ ــث ايجـ  باعـ

آخريــن روش اســتفاده از . گــردد مــي
ــپرماتوژنز و     ــار اس ــراي مه ــرما ب گ
پيشـــگيري از بـــاروري، اســـتفاده از 
ــراء     ــابل اجــ ــاده و قــ ــيك ســ  تكنــ

ر اين روش با    اولتراسـوند مي باشد د    
هـا در داخل محفظه     قـرار دادن بيضـه    

حـاوي آب و قـرار گرفتن اين محفظه         
تحـت امـواج اولتراسـوند بـراي مدت         

  دقـــيقه باعـــث ايجـــاد   ۱۰حداقـــل 
 ماه ۶نابـاروري بـراي مـدت حداكـثر      

در صـورتي كـه اين تابش       . گـردد   مـي 
 ســاعت مجــدداً ۴۸امــواج بــه فاصــله 

تكـرار شـود مدت ايجاد ناباروري به        
. يــابد   مــاه يــا بيشــتر افــزايش مــي۱۰

مطالعـات نشـان مـيدهد كه در روش         
اولتراسوند تابش اين امواج و افزايش      
ــن   ــي بي ــله يون ــاي آب باعــث مباد دم

هاي  لوله( محتويات مجاري بيضه اي     
ــه و   ــبكه بيضـ ــروس، شـ ــيمني فـ سـ

 شــده، در نتــيجه شــرايط ) ديديــم اپــي

ــپرم را    ــوغ اس ــيد و بل ــراي تول لازم ب
 .ازدس  مختل مي

هــر چــند كارائــي، برگشــت پذيــري و 
اطميـنان ايـن روش مشـخص گرديده        
اسـت ولـي از جنبه هاي روانشناختي        

هائي در مقابل استفاده وسيع      مقاومت
از آن وجــود دارد زيــرا بــا توجــه بــه 
نقـش مخـرب تابشهاي راديواكتيو بر       
روي دســتگاه تناســلي، همــواره ايــن  
هــراس از تــابش هــر گونــه امــواج و  

ه بدن بويژه دستگاه توليد     تشعشـع ب ـ  
 .مثل وجود دارد

ــي، قطــع   در تمامــي روشــهاي حرارت
ــرار    ــا و ق ــزايش حــرارت بيضــه ه اف

 درجه پايين تر از   ۳-۴گرفتـن آنها در     
دمــاي بــدن باعــث برگشــت تدريجــي 
اسـپرماتوژنز بـه وضعيت گرديده كه       

 بهبود  Semenبا گذشت زمان كيفيت     
 .يابد  مي

 ادامه دارد
 

 
ثبت كاذب در تست حاملگي م

بيماراني كه 
 اند انتروسيستوپلاستي شده

 
پژوهش اخير توسط متخصصان چند     

 درمانـي دانشگاهي    –مركـز تحقيقاتـي   
 نشريه  ۲۰۰۱لـندن در شـماره فوريه       

ــوژي  ــي اورولـ ــن المللـ ــيا          بيـ  بريتانـ
(BJU international)    بـه چـاپ رسيده

در مطالعـه آزمايشي از مجموع      . اسـت 
 هـر دو جـنس بـا انواع         از(  بـيمار    ۱۵

كه بر روي   ) مختلف انحرافات ادراري  
ــتي   ــا انتروسيستوپلاســــــ آنهــــــ

(Enterocystoplosty)      ،۳ انجـام شده بود 
ــي ادراري   ۲زن و  ــت حاملگ ــرد تس م

 مطالعه اصلي در  . مثبـت داشـته انـد     
 بيمار كه با استفاده     ۲۳نيز از مجموع    

ــا روده بــزرگ   ــئوم ي از بخشــي از ايل
 ۱۴ده بودند،   انتروسيستوپلاسـتي ش ـ  

 زن   ۹(نفر تست حاملگي مثبت داشتند      
كــه يــك زن واقعــاً بــاردار )  مــرد ۵و 

در نتيجه  . بوده و از مطالعه خارج شد     
 ۵۷%مـيزان پاسـخ مثبت كاذب در حد    

در ضـــمن آنالـــيز ادراري و  . بـــود

بيوشـيمي نمونـه هـاي مثبـت و منفي          
 .هيچ تفاوتي را نشان نداده است

ــر مــي   ــه نظ ــه ترشــحا   ب ــد ك ت رس
موكوسـي در انتروسيستوپلاسـتي با      

اين . تسـت حاملگي تداخل داشته است  
بايد از اين موضوع مطلع      بـيماران مي  

هــاي تجــاري تســت  بــوده و بــه كيــت
 .حاملگي اطمينان نكنند
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