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 به نام آنكه هستي از اوست

 
تست هاي آزمايشگاهي ناباروري 

 مردان
 دكتر محمد مهدي آخوندي

بررسـي نابـاروري مـردان با ارزيابي        
تاريخچـه و شـرح حـال نابـاروري فرد،          
معايـنه فيزيكي و انجام دو آزمايش مني        

(semen)    در اين نوشتار   . شـروع ميشـود
بطـور مختصـر آنالـيز مني و تست هاي          

اهي انتخابـي ديگـري كه بطور       آزمايشـگ 
 مـورد بحث قرار     معمـول انجـام ميشـود،     

 .ميگيرد
  :(Semen)ـ آناليز مني ۱

ــاي    ــي در روزه ــه من ــل دو نمون حداق
ــود  ــع آوري ميش ــتفاوت جم ــن . م بهتري

روش جمـع آوري اسپرم جهت آزمايش       
فرد در  . و آنالـيز منـي، اسـتمناء ميباشد       

 ۴۸زمـان جمـع آوري نمونه،  بايد حداقل          
ت از تمـاس جنسي خودداري نمايد    سـاع 

 ۴ ساعت يعني    ۹۶ولي اين زمان نبايد از      
براي آزمايش مني، همه    . روز تجاوز كند  

اين . نمونـه بـايد كـاملاً جمع آوري شود        
نمونـه معمـولاً در يك ظرف دهانه گشاد         
ــگاه در    ــط آزمايش ــه توس ــتريل ك و اس
اختـيار فـرد قـرار داده شده، جمع آوري      

ــود ــايد  . ميش ــه ب ــيط  نمون ــتماً در مح ح
مجاور آزمايشگاه تهيه شود و در ظرف       
حداقـل يـك سـاعت مـورد بررسي قرار          

ــيرد ــي  . گ ــيز عمومــي من بررســي و آنال
شـامل بررسـي زمـان مـايع شـدن مني،           

اندازه (آن   PH غلظت نمونه و     حجم نمونه، 
ــه     ــودن نمون ــيدي ب ــيري مــيزان اس ) گ

بررســي ميكروســكوپي نمونــه . ميباشــد
ــي شــامل شــمارش اســپر  ــرك من م، تح

، )درصـد مـيزان اسپرم متحرك     (اسـپرم   
، ميزان اسپرمهاي با )مورفولوژي(شـكل   

شــكل طبيعــي، آگلوتيناســيون و يــا بهــم 
چســـبيده شـــدن اســـپرمها و حضـــور 
سلولهايي غيراز اسپرم از قبيل سلولهاي      

 .خوني و باكتري ميباشد
  ۲۰يش از ـي بـيعـني طبـمونه مـك نـي

ر را در   ميلـيون اسـپرم در هر ميلي ليت       
 درصد از اين    ۵۰خـود دارد، كـه بيش از        

تعداد از اسپرم ها بايد حركت پيشرونده       
داشــته باشــند و همچنيــن بــيش از ســي 
درصـد از ايـن تعـداد اسـپرم بـايد شكل            

 .طبيعي داشته باشند
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 :ـ تست هاي انتخابي ۲

ايـن گونـه تسـتها اطلاعات كاملتري را       
اي باروري  دربـاره برخـي از توانائـي ه       

اسپرم ارائه ميدهند، و بوسيله آن ميتوان 
نقائص مشخصي از توانايي هاي اسپرم       
ــتم    ــيماريهاي مشخصــي از سيس ــا ب وي
توليدمــثل مــرد را مــورد تشــخيص و    

 : اين تستها عبارتند از . شناسايي قرارداد
ــف  ــي ) ال ــيزي حيات ــگ آم  vital) رن

staining)  :          بـا انجـام ايـن تسـت تعداد
ــپرمهاي ز ــرده مشـــخص اسـ ــده و مـ نـ

 .ميشود
 
 
 
 
 
. 
ــادي  ) ب ــي بــ ــپرم آنتــ ــي اســ  آنتــ

(Antisperm Antibodies)  :  اين تست
بــراي تشــخيص وجــود آنتــي باديهايــي 
است كه با اسپرم متصل ميشود و ممكن        

 .است روي باروري تأثير گذارد
اين  : بررسـي مورفولوژيـك اسپرم    )  ج

تسـت جزئيات مربوط به شكل اسپرم را        
 .مايدمشخص مين

بوسيله اين  : رنگ آميزي پراكسيداز ) د
ــپرمهاي    ــفيد از اس ــبولهاي س ــت، گل تس
نـارس موردتمايـز قرار گرفته و احتمال        

وجـود و يـا عدم وجود عفونت مشخص         
 .ميگردد

پوشش و غشاء   .تسـت هيپواسمولار  )ه
ــاختماني آن     ــي س ــراي بررس ــپرم ب اس

 .مورد ارزيابي قرار ميدهد
زمايش بوسـيله ايـن آ   :  منـي    كشـت ) و

حضـور و يـا عـدم حضـور باكـتري كه             
دلـيل عفونـت ناحـيه تناسلي است، مورد         

 .ارزيابي قرار ميگيرد
مواد  : تسـت هـاي بيوشيميايي مني     ) ز

ــيل   ــيميايي متنوعـــي در منـــي از قبـ شـ
عـــدم وجـــود فروكـــتوز   (فروكـــتوز 

نشـاندهنده عدم وجود غدد سمينال  و يا     
 .بسته بودن لوله  عبور مني ميباشد

شــامل : ي هورمونــي  خــونبررســ) ح
 FSHاندازه گيري هورمونهاي 

 (Follicle Stimulating- Hormone)  و
ــترون  ــه در  (Testosterone)تستوســ كــ

 .ساخته شدن اسپرم مؤثرند ميباشد
و بررسـي وضعيت         PCTآزمـايش   ) ط

               موكــــــوس دهانــــــه رحــــــم  
(Post- coital/cervical mucus test)  ــن اي

تســت بــراي مطالعــه ســازگاري اســپرم 
انسـان با موكوس دهانه رحم همسرش،       
كه مرز و راه عبور اسپرم براي ورود به 

 .رحم ميباشد، صورت ميپذيرد
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 :ـ تست هاي انتخابي ديگر۳
ايــن تســتها بــه مــنظور تشخيصــهاي  

 .دقيقتر عملكرد اسپرم انجام ميگردد
يي نفوذ  بررسـي و مطالعـه توانا     )  الـف 

اين تست براي    : اسپرم در تخمك همسر   
بررســي و انــدازه گــيري توانايــي نفــوذ 
اسـپرم انسـان در تخمـك همسر بوده و          
نشـان دهـنده توانايـي اسپرم براي نفوذ         

 IVFدر تخمــك انســان در زمــان انجــام 
 .ميباشد

 ميليون۲۰ نمونـه منـي طبيعـي بيش از
 دارد، كه بيش ازاسپرم در هر ميلي ليتر

 درصـد از ايـن تعداد از اسپرم ها بايد۵۰
 .حركت پيشرونده داشته باشند

 

 
اسپرم طبيعي و سالم

 
 

تعداد كم اسپرم در نمونه
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باند شدن اسپرم به زوناپلوسيداي     ) ب
ايــن تســت جهــت انــدازه گــيري : انســان

ــي ا ــه   تواناي ــاند شــدن ب ــراي ب ــپرم ب س
ــان   پوشــــش خارجــــي تخمــــك انســ

تست همي زونا   . ميباشـد ) زوناپلوسـيدا (
 .نيز از اين نوع تست ميباشد

بررســي و مطالعــه و آنالــيز منــي   )ج
توســـط سيســــتم كامپــــيوتري  

(CASA) : بطـــور دقـــيق و كمـــي
مشخصـات متـنوع حركتي اسپرم      

 .را مورد ارزيابي قرار ميدهد
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 

 فـوق ميتواند تا حدي      اگـرچه تسـتهاي   
وضـعيت اسـپرم و باروري مرد را پيش        
بينـي نمايد وليكن هيچ آزمايش اسپرمي        
قـادر نخواهـد بـود تـا توانايـي باروري           
اســپرم را دقــيقاً مشــخص نمــايد و ايــن 
بواسطه تنوع فاكتورهاي مختلف توانايي     
هـاي اسپرم و همچنين فاكتورهاي مؤثر       
 و موجـود در سيستم تناسلي همسر فرد     

بنابراين در بررسي زوج نابارور     . اسـت 
مطالعـه دقـيق و كـامل بـاروري زن نيز           

 .ضروري ميباشد

 
 نامشخص  علت  با ناباروري 

 دكتر ربابه طاهري پناه 
 متخصص  زنان زايمان و نازايي

 
 بـه  نامشـخص   علـت   بـا  نابـاروري  

 پزشـكان   مـواردي اطـلاق ميشـود كـه     
علـيرغم بررسـي هـاي تشخيصي متعدد        

 مربوطه  زوج  ناباروري   توانند علت نمي

 اشكالات  از يكي  واقع  در و پـيدا كنند  را
 بيماران . .مـي گردد  محسـوب   طـب   علـم  

  نامشـخص   علـت  بـا  نابـاروري   دچـار 
واضحي  مشكل  كـه هـيچ    هسـتند  افـرادي 

 ولي  .ندارنـد  بـاروري خـود    درسيسـتم 
 بعبارت ديگر  .بوده اند »ناموفق« تابحال 
 علت  كه احتمالاً مي شود فـرادي  ا شـامل  

 ولي  دارند خود ناباروري  خاصـي براي  
 پزشكي  علم  محدوديتهاي  بـه   توجـه   بـا 

تشخيص  را آن  نمي توان  حاضر درحـال  
 . داد
 
 
 
 
 

 منظم  تخمـك گذاري   زنانـي را كـه داراي   
 هيچ  و بوده  باز رحم آنها لوله هاي  باشند،

 در ندومتريوزا يا چسبندگي  از شواهدي 
 توليد باشد وازطرفي نداشته  وجود آنها

 و كفايت  حد در شـوهران آنهـا   اسـپرم  
مي توان   باشد مثبت  مقاربت  از پس  تست 

 »نامشخص  نازايي باعلت   «جـزء دسـته   
 دفعات  به  بايد مقاربت  .طـبقه بـندي كـرد   

 تخمـك گذاري   زمـان   حوالـي   در مكـرر 
 حداقل   بايست مي فوق  زوج  و شود انجام 

 حامله  شايد تـا  كنـند  تـلاش   يكسـال   تـا 
 .شوند

 با ناباروري  مربوطه  معيارهاي  براساس 
 كـل   از %۱۰حـدود  نامشـخص   علـت  

 اختصاص  خود به  را نابارور زوجهـاي  
 كه  افرادي  نسبت  اين  وجود با .مـي دهـد  

 تستهاي  به  مي گيرند قرار گروه  اين  در
 تكنولوژيهاي  از تفاده اس و گرفته  انجـام  

 .دارد   درماني بستگي  مختلف 
 نامشخص  علت  با نابـاروري   تشـخيص  

 كه   زماني  يعنـي  علـل   سـاير  رد از پـس  
 و شده انجام  لازمـه   آزمايشـات   تمامـي  
 به  .مي شود داده  باشد طبيعي  آن  نـتايج  
 ايـن   فراوانـي   كـه   اسـت   علـت   هميـن  

 انجام  يشـات  آزما مـيزان   بـه   تشـخيص  
 تعـداد  چـه   هـر  و دارد بسـتگي   گرفـته  

  تشخيص  ايـن  باشـد،  كمـتر  آزمايشـات  
 .مي گردد مطرح  بيشتر

 نامشخص  علت  با ناباروري  احتمال  علل 
 :است  شده  آورده  زير در
 :لوله اي رحم اشكالات  -١

 مخفي  ضايعه  يك  آن  علت  كه  است  ممكن 
 و برداشتن  از مانع  كه  باشد درلوـله هـا  

  شيپوري  انتهاي توسـط  تخمـك   گرفتـن  
 تخمـك گـذاري    هـنگام   در لوـله   شـكل  

 داخل  مژكهاي  اوقـات   گاهـي   .مـي گـردد  
 را خـود  اصـلي   عمـل   نمـي توانـند   لوـله  

 .دهند انجام  بخوبي 
  :تخمكاشكالات  -٢

 درصد غيرطبيعي  تخمكهاي  مداوم  توليد
 شخص نام علت  با ناباروري  كمـي ازعلل  

 ايـن  .مـي دهـند   اختصـاص   خـود  بـه   را
 و غيرطبيعي  ساختمان  يك  داراي   تخمكها

 خـود  هـاي   كـروموزوم  در اختلالـي   يـا 
 .مي باشند

 :پاره نشدن فوليكول -`۳
 در موجـود  تخمـك   مـوارد،  برخـي   در

 پيدا نمو و رشد طبيعي  فوليكول بصورت 
مي شود  بالغ  اشكالي  هيچ  بدون  و كـرده  

 از تخمك گذاري نمي تواند هنگام  در ولي 
 جسم  داخل  تخمك  پـس   .شـود  آزاد آن 

 و افتاده  گير زردي كه تشكيل مي شود،
 پاره   زرد فوليكول سندرم  «را حالت  اين 

 .مي نامند »نشده 
ــئال -١ ــكالات  فاازلوتـ ــرحله  (اشـ مـ

:)ترشحي
 از قسمتي  آن   يـا ترشحي به   فازلوتـئال  

 از بعد كه   مي شود گفته قاعدگـي   سـيكل  
 برخي  در .دارد قرار تخمـك   شـدن   آزاد

 برخوردار لازم  كفايت  از فاز اين  موارد
 خوانده  »ناقص فازلوتئال « بنام  و نبوده 

 .مي شود
 
 
 
 
 
 

 از يكي  كـه   را پروژسـترون   زرد جسـم  
 آمـاده سـازي    در اساسـي   هورمونهـاي  

رشح جنين است ت لانه گزيني  جهت  اندومتر
 در اختلال  موجب  مختلفي  علل  .مـي كـند  

 .مـي شـود   پروژسـترون   تولـيد  نحـوه  
 كم  آن  شـدن   آزاد سـرعت   ممكـن اسـت   

 زماني  مدت  ايباشد پايين  آن  سطح  ،باشد
 ترشح  را هورمـون   ايـن   زرد جسـم   كـه  

 كه   ديگري  احتمال .باشد كوتاه  مـي كـند  
 متراندو در اشكالي  وجود مي شود مطرح 

۱۰حدود نامشخص  علت  با ناباروري
 خود به  را نابارور زوجهاي  كل  از %

 .مي دهد اختصاص

 كلوميفن  ناقص  فازلوتئال  درمان  در

 ترشح  هورمون موجب افزايش   كه 

 FSH فوليكول  كيفيت  بهبود و 

 .ميشود تجويز مي گردد

 

 اسپرم دو سر وغير طبيعي
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 پروژسترون  به  نمي تواندبخوبي  كه  است 
 .دهد پاسخ 

 كمك  به  مـي تـوان    را نـاقص   فازلوتـئال  
 زمان « در ازاندومتر بيوپسي  يك  انجام 

 مختلف  نمونه گيريهاي  بـا  يـا  و »خـاص  
 از پـس   مخـتلف   در روزهـاي   خـون  

 انـــدازه گـــيري  و تخمـــك گـــذاري 
 .نمود مشخص  آن  ميزان پروژسترون 

 :ايمونولوژيفاكتورهاي -۵
 برعلـيه   مـي توانـد   مـرد  ايمنـي   سيسـتم  

 در و شـده   عمـل   وارد اسـپرمهاي خـود  
 بي حركت آنها، رفتن  بين  از باعث  نتيجه 
 بـه   آنهـا  چسـبيدن   يـا  و اسـپرم    شـدن  

 است  ممكن  هم  زنان  در .بشود يكديگـر 
 نهايي  نتيجه  و شده  فعال  ايمني  سيسـتم  
 رسيدن  مانع  كه  باشـد  داشـته   مشـابهي  

 ديگر طرف  از .گردد تخمـك   بـه   اسـپرم  
 پوشش  برعليه  پادتن هايي  اسـت   ممكـن  

 شــفاف  يعنــي لايــه  تخمــك  خارجــي 
 اتصال  مانع  كه  آيد بوجود )زوناپلوسيدا(

 .گردد تخمك  به  اسپرم 
 : عفونتها-۶

 هستند خاصي  هاي  بيماري هم  عفونتها
 موارد از مسـئول برخـي    نـند مـي توا  كـه  

 .باشـند  نامشـخص   علـت   بـا  نابـاروري  
 از بسياري   ناباروري  علت اسـت   ممكـن  
« بنام  ميكروبي  عامل  يـك   وجـود  افـراد 

 تشخيص  امكان  كه  باشد »ميكوپلاسـما 
 معمولي امكان پذير باليني  معاينات  بـا  آن 

 .نيست
به نفوذدراسپرم ناتواني -۷ 

 :تخمك 
نشان مي دهد  كه  است  دست  در واهدي ش

 عليرغم  مرد در برخي زوجها، اسپرمهاي 
 قادر ولي  هستند نظرطبيعي  همه  از اينكه 

 نمودن آن  بارور و تخمـك   بـه   نفـوذ  بـه  
 انجام هم  آن  تشخيص  روش  تنها.نيستند

IVF در اگر .است IVF  محيط آزمايشگاه
 ديگر فرد اهدايي ( دهنده به روش اسپرم 

 ولي  كند بارور را همسر تخمك  بـتواند )
 نباشد چنين كاري  به  قادر شوهر اسپرم 

 .مي گردد تأييد تشخيص  اين 
 :رواني  علل -۸

 گروههاي  در گرفـته   انجـام   بررسـيهاي  
 عوامل  نابـارور وجـود   مـردان   و زنـان  
 ساخته  مشخص  را ناباروري  در رواني 
 اين  سردسته  هيجانـي   اخـتلالات   .اسـت 

 كه  علمي  علت  .مـي دهد  تشـكيل   را علـل  
 تنظيم  دارد وجود مطلب  اين  توجيه  براي 

 .مغزاست  در هورمونها ترشح  مركـزي  
 تحقيقات  و بررسي  نيازمـند  حالـت   ايـن  

 مصـداق   واقـع   در و اسـت   گسـترده اي  
 .مي باشد »تخم مرغ  و مرغ  قضيه «همان 
 از بيش  كه  باشيد ه بخاطرداشت بايد البته 

ناباروري   موجب  رواني  اخـتلالات   آنكـه  
             كه  است  ناباروري  مشـكل   ايـن   گـردند، 

 بدنـبال   را روانـي   و روحـي   فشـارهاي   
 .دارد
 
 

مانده مخفي نظرازچيزي آيا
است ؟

 زوج  يك  كه  را آزمايشاتي  همه  بايسـتي  
 و داً مرورمجد داده انـد  انجـام   نابـارور 
 كه  شود مطمئن  پزشك  تا نمود بررسي 

               باعلـــت  نابـــاروري  « تشـــخيص
 و شــده  داده  درســت »نامشــخص 

 نگرديده  حذف  مـيان   ايـن   در آزمايشـي  
 و آزمايشات  از برخي  تكرار گاهي  .است 

  .مي يابد ضرورت  بررسيها
 

نامشخص علت باناباروري آيا
است ؟علاج قابل 

 شما هم  هنوز كه  باشيد اشـته  د بخاطـر 
 حامله  شانس  درماني  از هيچ  بدون  حتي 
 ضايعه  هيچ  اگر هستيد برخوردار شدن 

 نشود، پيدا شـما  در اشـكال خاصـي    يـا 
 در درماني  هيچ  بدون  حاملگـي   احـتمال  

 استفاده  .بود خواهد ۳به   ۱سال   ۳ عرض
 را شـما  شـانس   موجـود  درمانهـاي   از

 بديـن   .مـي دهـد   افـزايش   گـي  بـراي حامل 
 بالا را حاملگي  احتمال  تنها نه  كه  صورت 
 زمان  در تسـريع   موجـب   بلكـه   مـي بـرد  

 درمان  مورد در.مـي شود  شـدن   حاملـه  
 آن  تشخيص  همانند هم  ناقص  فازلوتئال 

 ايـن   .دارد وجـود  زيـادي   هنوزبحـثهاي  
 كه  كلوميفن  تجويز با مي توان  را عارضه 

 كيفيت  بهبود و FSH ترشـح   افـزايش  بـه  
 تشكيل آن  از زرد جسـم   كـه   (فولـيكول  
  .داد بهبود مي شود،  منجر ) مي شود

 

مستقيماً  مي تواند هم  پروژسترون  تجويز
 .كند كمك  فازلوتـئال   رفـع اشـكالات    بـه  

 واژينال  طرق  به  مي توان  را پروژسترون 
 .نمود تجويز تزريقي  يا

 گرفتـن   قـرار  دسـترس   در اب ـ امـروزه  
 (ART)شـده   كمـك   بـاروري   روشـهاي  

 چشمگيري  افزايش  موفق  درمان  احتمال 
 كه  رحم  داخل  به  اسپرم  تلقيح .است يافته

 احتمال  افزايش  با است  روش  ساده ترين 
 را حاملگي  شانس  تخمك  و اسپرم  تماس 

 به  موارد اكثر در ولي  مـي دهد  افـزايش  
GIFT ياIVF  طرف  از .مي شود پيدا نياز 
 اسپرم توانايي IVF در كه  آنجايي  از ديگر
 قرار ارزيابي  مورد هم  تخمك  باروري  در

 اين  چون  .مي شود واقع  مفـيد  مـي گـيرد  
 طبيعي  رحمي  لوـله هـاي    داراي  بـيماران  
  مـي توان    GIFT عمـل  انجـام   بـا  هسـتند 

 .داد افزايش  را آنها حاملگي   ميزان 
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بـا توجــه بــه انـبوه پرسشــها و نكــات   
ابهـام در رونـد تشـخيص و درمان شما          

 پژوهشكده ابن سينا  خوانندگان گرامي،   
مركــــــز تحقيقاتــــــي بــــــيولوژي و (

آمادگي ) بيوتكنولوژي توليدمثل و نازايي 
لذا . پاسـخگويي به سؤالات  شما را دارد       

خواهشـمند اسـت هـر گونـه سـؤال و يا            
ــي  ــاروري و  پرسشـ ــنه بـ ــه در زميـ كـ

نابــاروري داريــد بــه آدرس پژوهشــكده 
ارسـال تـا توسـط متخصصـين مربوطه        
مـورد بررسـي قـرار گرفـته و پاسخ آن           

جهــت اطــلاع شــما ارســال و  " مســتقيما
هـاي آتي در ستون      همچنيـن در شـماره    
 .مزبور منتشر گردد

بـيماري هسـتم كـه بـه علت مشكل در           
. تخمـك گذاري دچار ناباروري ميباشم     

 دوره  ۶ تا   ۴به من گفته شد كه بايستي       
مـاه گذشته  . كلوميفـن، مصـرف نمـايم    

ــي   ــن دوره درمانـ ــن و آخريـ چهارميـ
سؤال من  . كلوميفن را به اتمام رساندم    

اينســت كــه در آخريــن دوره درمانــي 
كلوميفـن در مـاه پيش من يك آزمايش         

لازم به ذكر است    . حاملگي مثبت داشتم  
يفن، آمپول  كه در آن ماه علاوه بر كلوم      

hCG        هـم تـزريق نموده و IUI شدم  .
ولي در آزمايش مجدد ميزان هورموني      
كـه نشان دهنده حاملگي است افزايش       
نيافـت و بـه هميـن علت مجدداً پزشك          
معـالج تجويـز داروهـا را ادامه داده و          

.  را به من توصيه نمود     IUIاينـبار هم    
بـه هرحال عليرغم اينكه تست حاملگي       

بـه من گفتند كه     مـن مثبـت شـد ولـي         
بعد از اينكه   . ميزانش خيلي پايين است   

بـا پزشـكم ملاقات كردم او به من گفت          
كـه تست حاملگي مثبت من يك حاملگي       

حاملگي شيميايي  . شيميايي بوده است  
 چيست؟ 

حاملگـي شيميايي نوعي از حاملگي است       
كه فقط آزمايش خون آن را نشان ميدهد        

 علت  .ولـي در سونوگرافي تأييد نميشود     

 باشد  hCGآنهم ميتواند ناشي از تزريق      
و يــا ايــنكه حاملگــي اتفاقــي افــتاده ولــي 
بدلايلـي به علت عدم رشد كافي جنين در         

 .مراحل اوليه سقط شده است
 
 

اخــيراً در آزمــايش اســپرم مــن تعــداد 
ــبول ســفيد خــون   ــادي گل  WBC)(زي

گزارش شده است   ) بيش از حد طبيعي   (
 علت اين امر چيست؟

 
ــو- ــي از  WBCد  وجـ ــولاً علامتـ  معمـ

ــت     ــتهاب اس ــا ال ــت ي ــي از . عفون بعض
سـلولهايي كـه بعنوان گلبول سفيد خون        
تشـخيص داده ميشـوند، در واقـع  ممكن          
اسـت شـكلي از اسـپرمهاي نابالغ باشند         

 تشخيص داده شده WBCكـه به اشتباه   
معمولاً در چنين مواردي يك دوره      . است

 كـامل درمـان بـا آنتـي بيوتيك مشكل را       
 WBCولي اگر همچنان    . حل خواهد كرد  

ــا يـــك   ــتي بـ ــاند بايسـ ــي بمـ ــالا باقـ بـ
 .اورولوژيست مشورت كنيد

 
 

ايـن امكان وجود دارد كه با استفاده از         
كپسولهاي پروژسترون در داخل واژن،       
ديــواره هــاي واژن بــه همــان خوبــي  

بعد از  . ديـواره هـاي رحـم رشد نمايد       
 اينكه جنين به داخل رحم منتقل شد چه       

اتفاقــي مــي افــتد؟ و چــرا بايســتي دو 
سـاعت بعـد از انـتقال جنين استراحت     
مطلـق داشـت؟  علـت سـرگيجه بعد از           

 انتقال چيست؟

 اثر اصلي پروژسترون بر روي رحم -
اســت و نميــتوان از هورمــون انــتظار    
افـزايش ضخامت واضح ديواره واژن را       
داشـت و اصـلاً تأثـيري هـم در حاملگي           

انتقال به حفره رحم   جنيـن بعد از     . نـدارد 
در بهتريـن ناحـيه كـه آمادگـي بيشتري          
بـراي قـبول جنيـن دارد كاشـته ميشود،          
معمـولاً در قسمت فوقاني حفره رحم اين     

علت استراحت بعد   . شـرايط وجـود دارد    
از انـتقال ايـن اسـت كـه اطمينان حاصل           
شـود كه جنين منتقل شده در رحم باقي         

ــاند ــتاده   . بم ــه در وضــعيت ايس ــرا ك چ
مال خـروج جنين وجود دارد اگرچه       احـت 

بندرت . هنوز اين مسئله ثابت نشده است     
بدنـبال دسـتكاري دهانـه رحم سرگيجه        
ــد كــه نشــانه اي از   ممكــن اســت رخ ده

در . عكـس العمـل عصـبي واگ مي باشد        
حالـت طبيعي اين وضعيت معمولاً خفيف       

 .و گذرا است

 
مركز تحقيقاتي  ( پژوهشكده ابن سينا

ــيولوژي و بيوت ــثل بـ ــنولوژي توليدمـ كـ
درنظــردارد بمــنظور انعكــاس ) ونازايــي

مشـكلات ناشـي از درمان و تهيه دارو ،          
ــا   ــاروري ي ــيرات ســوء ناشــي از ناب تأث
خاطــرات تلــخ و شــيرين نابــاروري ويــا 
ــاروري     ــراي حصــول ب ــه ب ــي ك زحمات
مـتحمل شـده ايد هر بار ماجراي زوجي         
نابـارور را كـه بـراي دفـتر مجله ارسال           

نمايندتاشايد تأثير رواني   ميشود،منتشـر   
مثبتي بر ديگر زوجها ويا نحوه برخورد       

 .پزشكان محترم داشته باشد

 مراحل زايمان 
من . آنهـا مرا به اتاق عمل منتقل كردند       

 ۱۰حدود . شـروع بـه دعـا خواندن كردم     
نفــر در اتــاق عمــل بودنــد مــن احســاس 
كـردم كـه آن شـب بسيار حياتي بوده و       

و تشويق كردن   تمامـي افراد براي ديدن      
از آنجائي كه من    . من آنجا حضور دارند   

فقـط در دو تـا از كلاسهاي آماده سازي        
قــبل از زايمــان حضــور داشــتم تكنــيك  
درسـت تـنفس كـردن را در حين زايمان          

بلـد نبودم و نميدانستم كه چطور بايد با          
پزشــك معــالج همكــاري نمــايم ولــي در 
ــد   ــن داده ش ــه م ــيمات لازم ب ــا تعل . آنج

همـراه خود يك دوربين آورده      شـوهرم   
بود من از او خواهش كردم كه از نزديك         
عكـس بگـيرد ولـي او آنقـدر هيجان زده           
شـده بـود كـه قـادر نـبود خودش عكس         
بگـيرد لـذا يـك نفر از افردي كه در اتاق            
عمـل بـود قبول كرد كه اين كار را انجام           

 .بدهد
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آنقـدر جريانات سريع پيش ميرفت و من        
م كه فراموش كردم    هيجان زده شده بود   

قوانين مخصوص پرستاران را به خاطر      
از ايـــنها گذشـــته مـــن دلـــم  . بســـپارم

ميخواسـت بلافاصـله پس از تولد بتوانم         
ــنم   ــرزندم را مشــاهده ك ــه . ف ــي هم وقت

شـرايط آمـاده شـد، آنها به من گفتند كه           
وقتـي انقـباض شـروع شـد به آنها خبر           

ــم ــباض را  . ده ــروع درد و انق ــي ش وقت
م آنهـا مرا تشويق كردند كه با   اطـلاع داد  

انقـباض عضلات شكمي به خروج نوزاد       
 با وجود بي حسي اپيدورال . كمك نمايم

مـن ميتوانسـتم انقباضات و كمي درد را         
حـس كـنم ولي توانائي انقباض عضلات        

پرســتاران چگونگــي . شــكمي را نداشــتم
با شروع  . كـار را بـه مـن آمـوزش دادند         

كه آنها  انقباضـات بعـدي مـن همانگونـه         
در . گفـته بودند شروع تنفس عميق كردم      

اين هنگام با يك درد ناگهاني خارج شدن       
قلـه سـر پسـرم را احسـاس كردم و اين         
بهتريـن عـامل تحريكي بود كه مرا وادار         
كـرد بـا تمـام قـدرت و تا آنجا كه امكان             

دو انقـباض ديگر،    . دارد همكـاري نمـايم    
كوچك و خروج   ) برش(يـك اپيريوتومي    

اين غيرباورترين چيزي بود .  آرامياو به
هيچ . كـه مـن در تمـام عمـرم ديده بودم          

كلمـه اي نميـتواند بيانگر احساس شادي        
دو تــيم . و لــذت مــن در آن لحظــه باشــد

نـوزادي آنجـا حضـور داشـتند هـر تيم           
ما نام او را علي     (براي يك نوزاد، پسرم       

را تـيم اولـي تحويـل گرفت و         ) گذاشـتيم 
ــق او را ساكشــن بلافاصــله دهــان و ح ل

كردند و سپس او را تميز وخشك كردند        
مـن سـعي كـردم كه پسرم را ببينم ولي           
افـراد زيـادي آنجا بودند و من نتوانستم         
بچـه را بـه درستي ببينم ولي ميتوانستم         

در آن زمــان طنيــن . صـدايش را بشــنوم 
دلــنواز اذان بــه گــوش مــي رســيد و     
همــزمان  صــداي گــريه اي  كــه خــبر از 

و سـلامتي فـرزندم  ميداد ،به        تندرسـتي   
مـن تصـور كـردم با يك        . گوشـم رسـيد   

آنها . شادي غيرقابل وصفي شكفته شدم    
در عـرض يك دقيقه نوزاد را جهت بردن    

ــردند ــاده ك ــر  . آم ســپس پســرم راجلوت
بطرف . آوردند و من توانستم او را ببينم      

ــا ببوســمش ايــن اوليــن   او خــم شــدم ت
نها ولي آ . حركـت مـن بعد از تولد او بود        

او را دور كردند و گفتند به او دست نزن          
فقـط نگـاه كـن و مـن نـيز هميـن كار را               

در تمامي مدت زندگي ام چيزي به     . كردم
. ايـن زيبائي و شگفت انگيزي نديده بودم       
. آنهـا نـوزاد را بـه بخـش نوازدان بردند          

ــه    ــبود چــرا ك ــراي دلتنگــي ن فرصــتي ب
انقباضات دوباره شروع شد خيلي تند و       

گهــان يــك اتفــاق غــير منــتظره نا.ســريع
شوهرم براي من توضيح . بوقوع پيوست

قبل . داد دچـار خونريـزي شديد شده ام        
از اينكه دخترم بدنيا بيايد هفت الي هشت  

 انقباض را  پشت  سر  گذاشتم   دخترم 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 دقــيقه بعــد از تولــد بــرادرش ۱۴حــدود 
دكتر بچه را كمي بالا آورد من       . بدنيا آمد 

ســپس .  لحظــه توانســتم او را ببيــنميــك
نـوزاد را بـه تيم دوم تحويل داد من يك           
بـار ديگـر سعي كردم در عرض اتاق او          

به . را ببيـنم و بـه گـريه اش گوش بدهم          
نظــر مــيآيد مشــكلي وجــود دارد نــه در  

پس از . مـورد بچـه بلكه در مورد خودم    
آنها به هم   . مدتـي جفتهايم نيز خارج شد     

 توپ بزرگ به    چسـبيده و بصـورت يـك      
ناگهان جنب و جوش افراد    . نظـر ميآمدند  

زيـاد شـد و بلافاصـله يك رگ از دست           
مـن خونريزي داشتم  . ديگـر مـن گرفتـند    

دكتر در آن   . خونريـزي خيلـي بـدي بود      
لحظـه نميدانسـت علـت خونريـزي شديد       
. مـن چيسـت و لازم بـود دليلش را بداند          

ــه    ــود ك ــن ب ــر دارم اي ــه بخاط ــيزي ك چ
كم من گذاشت و با دو      دستش را روي ش   

دسـت از طرفيـن شـروع بـه فشار دادن           
ــا . كــرد ــبه از درد ۱۰ايــن عمــل آنه  مرت

زايمـان دردناكـتر بود من خيلي ترسيده        
بـودم و از آنهـا خواسـتم كه داروي بي           
حسـي مـرا از طـريق اپـي دورال بيشتر           
كنـند و آنها هم همين كار كردند و شدت          

 من هرگز نفهميدم علت   . درد كاهش يافت  
آن خونريزي وحشتناك چه بود ولي من       
در دوران قاعدگــي هــم خونريــزي زيــاد 

ولـي سـرانجام قـبل از ايـنكه به          . داشـتم 
مـرحله خطرناك برسم خونريزي كاهش      

آنهـا به من گفتند كه من سه برابر       . يافـت 
بنابراين به  . حـد طبيعي خونريزي داشتم    

مـن خـون تزريق كردند مدت يك الي دو          
ودم و بعد از آن سـاعت مـن تحـت نظر ب     

 .مرا به اتاقم بردند
 .…                           ادامه دارد 

 

 
ارتباط فعاليت بدني سنگين وسقط 

 جنين
ــال   ــي در ژورنـــ ــن دانماركـــ محققيـــ
ــزارش    ــه گ ــماره ژانوي ــيولوژي ش اپيدم
كـرده انـد كه برداشتن وسايل سنگين و         
دويــدن طولانــي مــدت و ســاير حــركات 

نه گزيني ممكن   بدنـي سـنگين در زمان لا      
در يك . اسـت خطـر سقط را افزايش دهد     

 زوج بين ۴۳مطالعـه جديـد كـه بـر روي        
 سال انجام گرفته است     ۳۵ تـا    ۲۰سـنين   

ــي    ــت فيزيك ــه فعالي ــده ك ــان داده ش نش
سنگين مثل بازي تنيس، دويدن در مسير     
طولانـي و بلـند كـردن وسايل سنگين به          
طور مكرر در زماني كه تخم بارور شده        

كاشـته ميشود خطر سقط را تا   در رحـم    
دوبرابــر نســبت بــه خانمهائــي كــه ايــن  

مرحله . فعاليـت را ندارنـد افزايش ميدهد      
لانـه گزينـي تخـم بـارور شـده در داخل         
رحــم مــرحله اي بســيار حســاس بــراي 

 .شروع يك حاملگي سالم ميباشد
 در بيمارســتان Niels Henrikدكــتر 

 در دانمـارك نمونــه  Aarhusدانشـگاهي  
 افزايش خطر سقط خودبخودي     هائـي از  

را در مـيان خانمهائي كه فعاليت فيزيكي        
 سنگين در طول مدت زمان لانه گزيني         

جنيــن داشــته انــد را مشــاهده كــرده     
البـته يـك محقق امريكائي بحثهاي       .اسـت 

آيـنده نگـري را در تعبـير اين يافته هاي           
اين مطلب كه   . جديـد مطـرح كـرده اسـت       
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 شديد باعث سقط    چگونـه فعاليت فيزيكي   
ــتي     ــنوز بدرس ــيگردد ه ــودي م خودبخ

امـا شـايد افزايش     . روشـن نشـده اسـت     
فشــار در شــكم و يــا تغــير ناگهانــي در  
هورمونهـا بدنـبال فعاليـت فيزيكي باعث        

يك مطالعه  . ايجـاد ايـن وضـعيت ميگردد      
 خـانم كه يك بار سقط را        ۵۱ديگـر روي    

اين . تجـربه كـرده انـد انجام گرفته است        
امه فعاليـت فيزيكـي روزانه      خانمهـا بـرن   

هر روز . خود را مرتب يادداشت ميكردند
صـبح آنهـا بـه ايـن سؤال كه ديروز چه            
مقـدار فعاليـت فيزيكـي داشـته اند پاسخ          

 از خانمهـا فعاليت فيزيكي      %۹/۲. مـيدادند 
 فعاليت فيزيكي متوسط و     ۱۱/%۹سنگين،  

ــي ســبك و  % ۷/۴۰ ــت فيزيك % ۶/۴۴فعالي
بر اساس اين   . نـيز فعاليتـي نداشـته انـد       

يافـته هـا محققيـن گـزارش كردند كه آن      
 روز پس   ۹ تا   ۶گروه از زنان كه معمولاً      

از تخمــك گــذاري فعاليــت بدنــي زيــادي 
 بـار بيشتر از بقيه دچار       ۵/۲داشـته انـد     

 .سقط جنين شده اند
 
 
 
 
 
 
 

 Hatchبرعكس،  بر اساس نظريات دكتر       
ــه     ــت ك ــان داده اس ــر نش ــات ديگ مطالع

طر سقط را كاهش ميدهد   ورزش سبك خ  
 اظهار ميدارد كه در Hatchو البـته دكتر   

ايـن رابطه مطالعات زيادي انجام نگرفته       
ولـي اگـر من خانمي بودم كه تصميم به          
حاملـه شـدن داشتم ورزشهاي دلخواهم       
را كـنار ميگذاشـتم و از فعاليـت فيزيكي          

 .اضافي دوري ميكردم
 
 

انتقال اسپرماتوگوني و درمان 
  مردانناباروري

ناباروري مردان بطور تجربي در موشها 
درمـان شـده اسـت و ايـن تكنولوژي بر           
ــابل     ــه ق ــك ده ــول ي ــان در ط روي انس

 Natureدر مجلــه . اســتفاده بــوده اســت
ــتقال     ــاروري ان ــان ناب ــيك درم ــن تكن اي
ــده اســـت  ــيده شـ ــپرماتوگونيا نامـ . اسـ

دانشمندان در حال حاضر از انجمن هاي       
 اثرات و عكس    ناباروري ميخواهند كه به   

. العمل چنين تحقيقاتي توجه داشته باشند
ــان Roger shortپروفســور   از دپارتم

زنـان و مامائـي دانشگاه ملبورن در يك         
گردهمائــي تكــنولوژي ژنــي در هفــته    
گذشـته گفته است كه جامعه بايستي اين        
مسـأله را مدنظـر داشته باشد كه  تا چه           
مقـدار ايـن تكنـيك در درمـان ناباروري          

همچنين اظهار داشته   .  خواهد رفت    پـيش 
اسـت كـه برگشت باروري با استفاده از         
انـتقال اسـپرماتوگونيا بـه منزـله تزريق         
اسـپرم بصورت مصنوعي با استفاده از       
ــتقال    ــدا شــده نيســت بلكــه ان اســپرم اه

سلولهاي اوليه  (سـلولهاي جنسـي اولـيه       
توليدمـثل كـه بعـداً بـه سـلولهاي جنسي       

 سلولهاي جنسي   كه اين ) مـتمايز ميشوند  
ــا   ســلولهائي هســتند كــه بــه اســپرم و ي

 .تخمك تمايز مي يابند
ايـن تكنيك بدين معني است كه سلولهاي        

به داخل  ) Aمـثل فرد    (جنسـي يـك مـرد       
)  Bمثلاً فرد (بيضـه هـاي يك مرد ديگر   

ــود  ــتقال داده ميشـ ــرد . انـ  از ژرم Bمـ
 در تمـام طـول زندگـي     Aسـلهاي مـرد   

 هايش ژنتيك   اسپرم ميسازد و تمام بچه    
 . را خواهند داشتAفرد 

در حـال حاضـر اغلـب موارد ناباروري         
مــردان درمــان شــده اســت بدلــيل ايــنكه 
ــا شكســتي در ژن   مــردها يــك جهــش ي
. كنـترل كنـنده تولـيد اسـپرم داشـته اند            

تكنـيكهاي موجود كه استفاده ميشود در       
واقـع يـك اسـپرم غيرطبيعي را به داخل          

طريق اجازه  تخمك تزريق ميكنند و بدين      
ميدهند كه اسپرم معيوب تخمك را بارور 

 .كند
 معــتقد اســت كــه Natureمؤلــف مجلــه 

ــت     ــتواند جه ــپرماتوگونيا مي ــتقال اس ان
درمـان نابـاروري در حـيوانات و انسان      
مـورد استفاده قرار گيرد و ميتوان براي        
مردانـي كـه اسپرم آنها تحت تأثير اشعه        

ز و يـا شيمي درماني قرار گرفته است ني        
آنها تخمين زده اند كه     . درخواسـت شود  

ــي از   % ۵۰ ــان ناش ــاروري انس ــت ناب عل
 درصد  ۹۰ تا   ۷۰عـيوب مـردان است كه       

از ايـــن عـــيوب ناشـــي از نقـــص در    
 .اسپرمهاي توليدشده ميباشد

 خيلي  shortالبـته بـه عقيده پروفسور       
ــتكاري     ــا دس ــربه ب ــمندان باتج از دانش

 .سلولهاي جنسي موافق نيستند
 
 

 
 
 

 
 ند مغز استخوان و باروريپيو

بـر اساس مطالعات تحقيقاتي عمومي كه       
در يكي از نشريات علمي آمريكا به چاپ        
رسيده است، درمان پيوند مغز استخوان      
يـك اثـر منفـي بر روي عملكرد جنسي ،           
بـاروري و كيفيـت زندگـي بيمار مبتلابه         
سـرطان مغـز استخوان حاد  بخصوص        

 .در خانمها خواهد داشت
ن ايـن مقالـه خواسـته انـد كه          نويسـندگا 

اسـتفاده از پـيوند مغـز استخوان در اين          
گــروه بــيماران  دوبــاره مــورد بررســي 

ــيرد  ــرار گ ــز   . ق ــون از مرك ــتر واتس دك
ــندن و همكــارانش از حــدود  پژوهشــي ل

 بـــيمار مبـــتلا بـــه ســـرطان مغـــز ۴۷۹
 سال  ۳۹اسـتخوان كـه بـه طور متوسط         

داشتند درخواست كرد ند كه پرسشنامه      
صوصـي را حداقـل تا يك سال        هـاي مخ  

اين بيماران تحت   .بعـد از درمـان پر كنند      
پيوند مغز استخوان قرار گرفته و يا فقط        
. تحـت شـيمي درمانــي وسـيع بـوده انــد    

محققيـن درايـن بررسي پي بردند كه در         
مقايسـه با بيماراني كه فقط شيمي تراپي        
ــيوند مغــز   ــد در بيمارانــي كــه پ شــده ان

معنــي داري اســتخوا ن شــده انــد بطــور 
درآنهـا مـيل جنسي، فعاليت جنسي، لذت        
ــي     ــط جنس ــي و توانائــي در رواب جنس
ــته اســت كــه ايــن كــاهش را   كــاهش ياف
خانمهـا نسـبت بـه آقايـان بيشتر تجربه          

تقريباً در گروهي كه پيوند مغز      . كرده اند 
ــي      ــرد عاطف ــد عملك ــده ان ــتخوان ش اس
ضــعيف ، كــاهش انگــيزه بــراي زندگــي  

اباروري نسبت به اختلالات هورموني و ن
گروهـي  كـه تنها شيمي درماني شده اند     

دكتر واتسون  . بيشتر مشاهده شده است   
و همكـارانش اظهـار مـيدارند كه مطالعه         
نشـان مـيدهد كـه پـيوند مغـز استخوان           
ــي     ــرد جنس ــديدي روي عملك ــرات ش اث
ــد داشــت   ــا خواه . بخصــوص در خانمه

خطر سقط خودبخودي  در ميان خانمهائي كه
فيزيكـي سـنگين در طول مدت زمانفعاليـت

 .لانه گزيني جنين داشته اند بيشتر است
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يائســگي زودرس يكــي از اثــرات جانبــي 
ــز ا   ــيوند مغ ــايع پ ــن  ش ــتخوان در اي س

 .بيماران ميباشد
محققيـن گـزارش كـرده انـد كه مطالعات          
ديگـر نـيز كـاهش عملكرد جنسي بدنبال         
. پـيوند مغز استخوان را نشان داده است       

ولي چطور اين درمان باعث چنين حالتي       
 . ميشود هنوز مشخص نيست

واتسـون و همكارانشـان پيشنهاد ميكنند       
 قرار كه يافته هاي جديد را مورد بررسي

دهند و تحقيقات بيشتري انجام دهند چرا   
كه اطلاعات گزارش شده قبلي تنها فوايد       
حياتـي فرعـي را در پيوند مغز استخوان       
نسـبت بـه شـيمي تراپي مطرح ميكنند و          
شايسـته خواهـد بـود كه حالا يك تجديد       
ــيماران   ــن ب ــترل اي ــري در اداره و كن نظ

 .صورت گيرد
 
 
 
 
 

 افقي 
ــه ۱ ــيماري ك ــر نقــص ـ نوعــي ب  در اث

 ايجــاد ميشــود  ـ نوعــي  ۲۱كــروموزوم 
 زغال سنگ

 ـ محل عبو و مرور ـ پايان دادن۲
 ـ خانمها زياد ميزنند  ـ دهنده ۳
ـ ريه درب و داغون  ـ واحد پول ژاپن        ۴

 ـ قرض
 ـ از حشرات موذي ـ نوعي بيماري ۵

 رواني كه به دگر آزاري معروف است
 Bـ كتلت ـ بيماري كمبود ويتامين ۶
 ـ دست عرب ـ زينت رو ـ حرف ربط۷
 ـ تغيـير حكومـت به شيوه نظاميان ـ          ۸

 راز مگو خانمها
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ـ كامپــيوتر ـ يكــي از علائــم اخــتلال ۹
گوارشـي كـه ميگويـند با ترسيدن خوب         

 ميشود
ــت   ۱۰ ــيد موفقي ــا آن را كل ـ بعضــي ه

 ميدانند ـ وسيله 
ـ گرفـتار بـه هـم ريخته ـ پوشيدني         ۱۱
 است
ري كـه بدنـبال زايمان سخت       ـ بـيما  ۱۲

ممكـن اسـت ايجـاد شـود و باعـث كجي            
 گردن ميشود

 
 عمودي 

ـ مركـز كنـترل حفظ تعادل در مغز ـ          ۱
دسـتگاهي در آزمايشـگاه بـراي مخلوط        

ــه آزمايشــگاهي   ــردن نمون ــياد –ك  از اع
 ويتنامي ها

ـ خانهــاي حاملــه در اوايــل حاملگــي ۲
 دارند  ـ دوران

 رد ـ قد كوتاه ـ اطراف خانه دا۳
فيلمــي از (ـ از صــنايع دســتي ايــران ۴

   ـمقاوم ـ صنم)مخمل باف
ـ تعجب خانمها ـ بله به زبان بيگانه ـ         ۵

 شيوع بيماري در يك منطقه
ـ پايتخـت انگلستان ـ از اجزاي درون   ۶

 سلولي
ـ پوســت بــرنج ـ عــدم تعــادل در راه ۷
 رفتن
ــتر   ۸ ــند ـصــد م ــش ميبين ـ ســران ارت
  زن-مربع
 اروري ـ خانه به   ـ از داروهاي ناب۹

    دوش
 ـ امر به آمدن ميكند از انتها ـ ۱۰

     صدمه 
 ـ ويتامين انعقاد خون ـ واگيردار ـ ۱۱

   از واكنسهائي كه بايستي در دوران 
   بارداري تزريق شود

  ـ مدد ، ياري ـ شهري در استان ۱۲
   آذربايجان شرقي ـ آفت گياه است

 
 مسابقه جدول

 سخهاي خود را به خواهشمند است پا
  صندوق پستي-آدرس تهران

  پژوهشكده ابن سينا ۱۹۸۳۵ -۱۷۷
 برروي پاكت قيد (ارسال فرمائيد

 )  مربوط به مسابقه جدول: فرمائيد
  از ميان پاسخهاي صحيح هر ماه يك 

 .انتخاب خواهد شد قرعه  قيد  نفر به 
 
 

 جايزه جدول
اشتراك يك سال خبرنامه پيام 

 وري به طور رايگاناروري و نابارب
 )حل جدول قبل(

۱۲ ۱۱ ۱۰ ۹ ۸ ۷ ۶ ۵ ۴ ۳ ۲ ۱
ه ي و ن ا ه ث ر و ن م ا ۱
ر ا ا د ل ي س ا م م ۲
م ح ا ر م ر ب ا ل ا ب ۳
ا ا س ي و س ك ي ل ر ۴
ف ن ه ط ر و ل د ك ي ۵
ر ه ش ب ا ت ك ا و ۶
و ي م س ي ت ش ك ۷
د ي ا ش ن س ب ا ت ش ۸
ي ت ي ت ا م ر د ك ي ۹
س ك س ا س س ن ا ه ۱۰
م ا ج ر ن و ي ر و ا ۱۱
ن ا و خ ت س ا ي م ر ن ۱۲

 
 

 نشريه پيام باروري وناباروري 
 پژوهشكده  ابن سينا :صاحب امتياز

 دكتر محمد مهدي آخوندي:مدير مسئول

 : نظرشوراي علمي نشريهزير

،دكـتر ربابه طاهري پناه ،دكتر معرقت غفاري،         
دكــتر هــادي كريمــي ،شميســه اســكندري                

 پريسا مردان پور

 : همكاران اجرائي 

 ناصررحيمي،ابوالفضل عليزاده

ايــن نشــريه بــه مــنظور بــالا بــردن كيفيــت و 
پويايـي مطالـب،  از تمام خوانندگان دعوت به           

ند و براي شنيدن هرگونه اظهار      ك همكـاري مـي   
نظـر ، پيشـنهاد ، انـتقاد سازنده  اعلام آمادگي     

علاقمندان ميتوانند نقطه نظرات خود     . نمايد مي
 .: را به نشاني زير ارسال نمايند

تهران، بزرگراه شهيد چمران، دانشگاه 
 شهيد بهشتي، انتهاي بلوار

 ۱۹۸۳۵-۱۷۷: صندوق پستي

 ۲۴۰۳۶۴۱، ۲۴۰۲۰۱۱:تلفن

 ۲۴۰۳۶۴۱سفاك

    Email: RBIBR@yahoo.com 
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