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  هستی از اوستآنکه بنام
 

 
باروری طبیعی و باروری 

 آزمایشگاهی دو راه برای حاملگی
)5( 

 دکتر محمدمهدی آخوندی
 

در شــماره قــبل برخــی از تفاوتهــای  
ــی   ــارج رحم ــاح خ ــاح  ) IVF(لق ــا لق ب

در این شماره نیز به     . طبیعی ذکر شد  
 . شود ادامه این بحث پرداخته می

 
لقــاح خــارج رحمــی و حــذف عمــل  

 :های فالوپ لـهلو
هــای فــالوپ   ، لولـــهIVFدر انجــام 

ــده و نقشــی را در    ــته ش ــادیده گرف ن
. هــا نخواهــند داشــت بــاروری تخمــک

ها مستقیماً از    بدین صورت که تخمک   
آوری شــده و توســط  تخمــدان جمــع

اسـپرم شـوهر در آزمایشـگاه بارور        
گـردیده و سـپس تخمـک بارور شده         

ــاتور  ــگاه CO2در انکوبـ  در آزمایشـ
شـود تـا پـس از انجام         داری مـی  نگه ـ

 و گاهی   3 تا   2تقسیمات اولیه به مدت     
 روز، جنیـن حاصـل از طریق واژن         5

لذا، لقاح  . بـه داخـل رحـم منـتقل شود        
خارج رحمی برای زنانی که صدمه و       

های فالوپ دارند،    یا انسدادی در لولـه   
بـه عنوان بهترین انتخاب معرفی شده       

 بـه ویـژه آنکـه اسپرم به جای        . اسـت 
) کپسیتیشن(بدسـت آوردن توان باروری       

در ناحــیه تناســلی زن، ایــن قابلیــت را در  
 . آورد آزمایشگاه بدست می

 

بــاروری خــارج رحمــی، بســیاری از  
مشـکلاتی را کـه اسپرم با آن روبرو         

است، از جمله جداشدن اسپرم از منی       
و یا  ) دهانه رحم (در ناحیه سرویکس    

عبور اسپرم از موکوس دهانه رحمی      
. سازد ا کاهش داده و یا برطرف می       ر

ــا  در آزمایشــــگاه آندرولــــوژی، بــ
بکارگـیری روشـهای متنوعی، اسپرم      
ــیه ســلولـها و   مــتحرک و فعــال از بق

بکارگیری این  . شود مایع منی جدا می   
ــه    ــواردی ک ــاً در م ــها خصوص روش
تعداد اسپرم مرد ناکافی و یا کم بوده        
و یـا به دلایلی قابلیت و توان عبور از          

وس دهانـه رحـم را نداشته و یا         موک ـ
ایـنکه توانایـی کافی برای باروری را        

 . ندارد، بسیار با اهمیت است

 
IVF  ــیک ــی تکنـ ــا جایگزینـ ــای   بـ هـ

آزمایشـــگاهی، باعـــث جلوگـــیری از 
ــه    ــوس دهان ــا موک ــپرم، ب ــاس اس تم

شـود و جنین حاصل نیز       رحمـی مـی   
مسـتقیماً  از طریق ابزار مخصوص به    

 .گردد رحم منتقل می
 

 ـ ن حاصل از لقاح خارج رحمی و      جنی
ــیله    ــع آن بوس ــان دف ــی امک بررس

 :های ایمنی واکنش
در بعضـی مواقع بدن انسان به دلایل        

بادی تولید   مـتعدد علـیه اسـپرم آنتـی       
ــی ــند م ــیه  . ک ــردان عل ــه در م بطوریک

ــیه    ــان عل ــان و در زن ــپرم خودش اس
بادی ساخته   اسـپرم شوهرشـان آنتی    

 .شود می
با ) IVF (لقاح و باروری خارج رحمی    

های داخلی بدن نسبت     حـذف واکـنش   
به اسپرم، بر مشکلات باروری ناشی      

های حاصل در بدن زن      بـادی  از آنتـی  
بکارگیری این . نماید یـا مـرد غلـبه می     

تکنیک زمینه را برای حصول باروری      
ــک در    ــکال تخم ــدون اش ــن و ب مطمئ

ــزاحم و تداخــل   ــدون ت آزمایشــگاه، ب
سپرم های موجود بر علیه ا     بادی آنتـی 

 . آورد در ناحیه تناسلی زن، فراهم می

 
ــیر    ــت تأثـ ــل تحـ ــن حاصـ ــذا جنیـ لـ

هــای موجــود در دســتگاه  بــادی آنتــی
گیرد و دلیل    تولیدمثلـی زن قـرار نمی     

تواند مهار سیستم ایمنی مادر      آن مـی  
 . برای دفع جنین باشد

 ادامه دارد
 

 ناباروری مردان 
 های تشخیص و درمان  افق

)3( 
  اردکانیدکتر هومن صدری

 
در ادامه بررسی علل ایجاد ناباروری      

ــردان ــا و  ، در مـ ــی از آنهـ ــه برخـ بـ
 .کنیم های موجود اشاره می درمان

 
 عدم تعادل هورمونی

در مــرد مشــکلات  ، بــر خــلاف زن 
ــادل    ــدم تعـ ــی از عـ ــاروری ناشـ بـ

ریشــه ایــن . هورمونــی شــایع نیســت
مشکلات ممکن است در اعضایی دور      

 در از بیضــه و مغــز باشــد و صــرفاً 
 .آزمایشات خونی نمایان شود

عــدم تعــادل هورمونــی ممکــن اســت 
 :ناشی از موارد ذیل باشد

  ضربه مغزیـ
ــیز در  ـ ــده هیپوف ــوده در غ  وجــود ت

 قاعدۀ مغز
 وجــود تــوده در غــده فــوق کلــیوی ـ
 )آدرنال(

لقـاح خـارج رحمـی برای زنانی که
یها صـدمه و یـا انسدادی در لولـه       

فــالوپ دارنــد، بــه عــنوان بهتریــن
 .انتخاب معرفی شده است

بـاروری خـارج رحمی، بسیاری از
ــا آن ــپرم ب ــه اس ــکلاتی را ک مش
روبــرو اســت، از جملــه جداشــدن
اسپرم از منی در ناحیه سرویکس

و یا عبور اسپرم از) دهانـه رحـم   (
حمـی را کــاهشموکـوس دهانــه ر 

 .سازد داده و یا برطرف می

)IVF(لقاح و باروری خارج رحمی      
هـای داخلی بدن بـا حـذف واکـنش     

نســبت بــه اســپرم، بــر مشــکلات
های بادی بـاروری ناشـی از آنتـی      

حاصــل در بــدن زن یــا مــرد غلــبه
 .نماید می
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  نقص کارکرد غده هیپوفیز ـ
بـیماری که در طی     ( سـیروز کـبدی      ـ

 )شود آن کبد دچار نارسایی می
ــد موجــود  ـ ــدو تول ــه از ب ــی ک  حالات

 47فرد  [مثل سندرم کلاین فلتر     ، است
کروموزومی که دارای دو کروموزوم     

X و یک کروموزوم Y است )XXY([ 
  اختلالات تیروئیدـ

 
افزایش پرولاکتین  ، یکـی از مشـکلات    

ایــن . اســت) هیپرپرولاکتینمــی(ســرم 
ای  حالـت معمولاً ناشی از وجود توده      

ا کارکرد بیش از حد     در هیپوفـیز و ی ـ    
ــون    ــایش خ ــط آزم ــت و توس آن اس

این بیماران  . شود تشـخیص داده مـی    
اغلــب دچــار کــاهش تمــایل جنســی و 

درمــان ایــن . ناتوانــی جنســی هســتند
داروی (بیماران توسط بروموکریپتین 

بــه ) کـاهش دهــنده ســطح پرولاکتیــن 
بسیار ، مـنظور امکـان ایجـاد باروری      

 .موفق بوده است
ها  لیت ضعیف بیضه  فعا، مشـکل دیگر  

بـه علـت تحـریک ناکافـی آنها توسط          
که توسط   (FSH و   LHهای   هورمـون 

در . است) شوند هیپوفـیز سـاخته مـی     
ســطح هورمــون ، اغلــب ایــن بــیماران

پایین است و   ) تستوسـترون (مـردانه   
در نتیجه صفات ثانویه جنسی آنها به       

ظاهــری (خوبــی ایجــاد نشــده اســت  
یل موهای کم پشت و کاهش م     ، زنانـه 

ــا  ) جنســی ــیماران ب ــن ب تشــخیص ای
های  گیری سطح خونی هورمون    اندازه

LH   و FSH  شود که در این      انجام می
درمــان ایــن . باشــد افــراد پائیــن مــی

های  جایگزیـن نمـودن هورمـون     ، بـیماران 
مثل ) ها گنادوتروپین(محـرک غـدد جنسی      

HCG و HMGاست  . 

هـا گـران و طولانی مدت        ایـن درمـان   
هـر بـر روی ساخت      بـوده، امـا در ظا     

 .باشند اسپرم در این مردان مؤثر می
 

 سوء مصرف مواد
 همـانطور کـه شکسپیر هم گفته است        

الکـل مـیل جنسی را افزایش داده اما         «
در » کند عملکـرد جنسـی را مخـتل می       

فعالیـت کبد دچار    ، معتادیـن بـه الکـل     
ــده  ــتلال شـ ــون  ، اخـ ــطح هورمـ سـ

ــه ــتروژن(زنان ــته و  ) اس ــزایش یاف اف
هــاری شــدید بــر روی موجــب اثــر م

 .شود اسپرم می
مصــرف نابجـــای داروهـــا و مـــواد  

توانـد موجـب ایجاد      نـیز مـی   ) مخـدر (
هـای تغییرشکل یافته با قدرت       اسـپرم 

عدم تعادل هورمونی   ، تحـرک ضعیف  
ها شده و به     و اخـتلال عملکـرد بیضه     

ناتوانــی جنســی و اخــتلالات نعوظــی 
 .منتج شود

ر تنـباکو یـک سم بالقوه است که با اث         
روی دُم اسـپرم توانایی حرکت آن را        

علاوه . برد بـه سـمت هدف از بین می       
نیکوتیــن موجــب انقــباض و ، بــر ایــن

. شــود تنگــی ســرخرگهای بیضــه مــی
ســـطح خونـــی پرولاکتیـــن نـــیز در  

هـا بالاتر از افراد طبیعی بوده که      سـیگاری 
 .تواند میل جنسی را کاهش دهد می
 

 های نزول نکرده بیضه
ده یکی از علل مهم     بیضـه نـزول نکـر     

ــورت   ــاروری اســــت و در صــ نابــ
ناباروری ناشی از   ، تشخیص به موقع  

ــابل پیشــگیری اســت برخــی از . آن ق
مانده در   های باقی  نـوزادان بـا بیضـه     

که هنوز به   ) یـک یـا هـر دو بیضـه        (شـکم   
ــیا ، انــد کیســه بیضــه نــزول نکــرده  بــه دن

 .آیند می

 
بعضــی اوقــات ایــن حالــت بطــور     

ال اول زندگی   خودبخـود و طی دو س     
اگر نوزاد یا   . (شود کـودک اصلاح می   

شـیرخواری را دیدید که گاهی بیضه       
بیش از ، شود هایش ناپدید می یا بیضه 

بیضۀ بالا «ها   به این ، حد نگران نشوید  
گویـند که خیلی هم شایع       مـی » رونـده 
بــا ایــنحال اگــر بیضــه نــزول ). اســت

بر اثر  ، نیافـته بـه حال خود رها شود       
حفره شکم آسیب دیده    حـرارت داخل    

و حتــی ممکــن اســت در ســنین بلــوغ 
کودک مبتلا باید قبل    . سـرطانی شـود   

از دو ســالگی جراحــی شــود وگــرنه  
بــاروری او بــرای همیشــه از بیــن    

، روش درمانــی دیگـــر آن .  رود مــی 
 . است(HCG)تزریق هورمون 

 
 چرخش بیضه

هـا دچار چرخش     اگـر یکـی از بیضـه      
ب به علت عدم خونرسانی آسی    ، شـود 

، خوردگی بیضه  علامـت پیچ  . بیـند  مـی 
ــورم    ــا و ت ــت فرس ــی طاق درد ناگهان

متأسفانه اغلب این حالت    . بیضه است 
بـا عفونـت بیضـه اشـتباه شده و در           

ماند و بیضه    نتـیجه بـدون درمان می     
آتروفی (شود   چروکـیده و کوچک می    

انجام ، بهتریـن راه تشـخیص    ). بیضـه 
سونوگرافی داپلر بوده و برای درمان      

برای ( جراحـی فـوری ضـروری است         ،آن
  ).رفع چرخش و ثابت نمودن بیضه

بیضـه طـرف مقابل     ، درطـی جراحـی   
 (Fix)هــم بــاید ثابــت ) بیضــه ســالم(

تـا از پـیچ خوردگـی بعدی آن         . شـود 
ــود  ــیری ش ــفانه. جلوگ ــب ، متأس اغل

مـوارد در صـورت از بیـن رفتـن یک           
، بیضـــه بـــه علـــت پـــیچ خوردگـــی 

 شده  بادی بر علیه اسپرم ساخته     آنتی
و در نتـیجه تولـید اسـپرم در بیضه طرف           

 .دهد را هم کاهش می) سالم(مقابل 
 

 ها عفونت
ترین علت فقدان    در هندوسـتان شـایع    

، )آزواسپرمی(اسـپرم در مـایع منـی        
بـیماری آبلـه است، عامل این بیماری        

تنباکو یک سم بالقوه است که با اثر
روی دُم اسپرم توانایی حرکت آن را

 .برد به سمت هدف از بین می

مصــرف نابجــای داروهــا و مــواد
تواند موجب ایجاد نیز می ) مخـدر (

هـای تغییرشـکل یافـته با اسـپرم 
عدم تعادل، قـدرت تحـرک ضعیف    

ــرد ــتلال عملکـ ــی و اخـ هورمونـ
ها شده و به ناتوانی جنسی      بیضه

 .و اختلالات نعوظی منتج شود

یکی از علل مهمبیضـه نزول نکرده     
ــورت ــت و در صـ ــاروری اسـ نابـ

ناباروری ناشی، تشخیص به موقع  
 .از آن قابل پیشگیری است
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که ویروس است به اپیدیدیم  ـ قسمتی        
از مجـرای منی بر که در پشت بیضه         

حمله کرده و موجب تنگی     قرار دارد  ـ     
سل نیز با آسیب    .شود مجـرای آن می   

بـه اپـیدیدیم موجـب فقدان اسپرم در         
با اینحال تشخیص   . شود مایع منی می  

اختصاصــی ســل اپــیدیدیم بســیار    
چون این بیماری اغلب    ، مشـکل اسـت   

. بــی ســر و صــدا و بــدون درد اســت
سیفیلیس و سایر   ، کلامـیدیا ، سـوزاک 
 نــیز هــای منــتقله جنســی   بــیماری

توانند با تخریب جبران ناپذیر لایۀ       می
ــرد  ــاری تناســلی م ــی مج ــبات ، داخل موج

ــراهم     ــرد را ف ــی م ــتم جنس ــیب سیس آس
 .نمایند

 
 ـ بویژه در مردان جوان ـ        اوریون هم 

توانـــد موجـــب الـــتهاب بیضـــه  مـــی
ویروس این بیماری   . شـود ) اورکیـت (

تواند آسیب شدیدی بر بیضه وارد  می
 . بیضه شودآورده و موجب نارسایی

در مـورد سـایر عفونـتهای دستگاه        
 جنسی چه باید کرد؟ 

در مورد بیمارانی که    ، اکـثر پزشـکان   
در نمونـه مـایع منـی آنهـا سلولـهای          

درخواست کشت  ، چرکـی دیـده شود    
کنند تا علت قابل درمان      مـایع منی می   

اگــر جــواب . نابــاروری را پــیدا کنــند
درمـان بـا آنتــی   ، کشـت مثبـت باشـد   

 .شود جام میبیوتیک ان
هـای دسـتگاه تولید مثلی مرد        عفونـت 

اغلب مزمن  ) مـثل الـتهاب پروسـتات     (
ای  بـوده و نیازمـند درمـان چند هفته         

 .باشد ها می توسط آنتی بیوتیک
انجام ، بـرای اطمینان از درمان قطعی     

مجـدد کشـت مـایع منی پس از پایان          
ای برخوردار   درمـان از اهمیـت ویـژه      

قطعی وجود با این حال ارتباط     . اسـت 
باکــتری در مــایع منــی بــا نابــاروری 

آیــا . مــردان هــنوز نامشــخص اســت

ــاروری    ــب ناب ــتاً موج ــتری حقیق باک
شـود؟ درمـان عفونـت به اصلاح         مـی 

ــی   ــک م ــاروری کم ــؤالات   ب ــند؟ س ک
بسـیاری در ایـن زمیـنه هـنوز بدون          

 .پاسخ مانده است
 دارو درمانی و اثرات آن

برخــی از داروهــا موجــب اخــتلال در 
هــا یــا عملکــرد طبیعــی  د اســپرمتعــدا

داروهــای : شــامل، شــوند جنسـی مــی 
ــون    ــار خ ــد فش ــن (ض ــثل رزرپی ، م

، )گوانتادین و پروپرانولول  ، دوپا متـیل 
برای درمان عفونت   (نیتروفورانتوئین  

اســتروئیدهای ، هــا کورتــون، )ادراری
بــرای تقویــت عضــلات در (آنابولــیک 

و بالاخـره داروهـای مورد      ) دوپیـنگ 
 . لات روانیمصرف در اختلا

داروهای ضدسرطان  ، یک مشکل نادر  
ــی اســت کــه در مــردان   و پرتودرمان
ــن  ــیماری هوچکی ــه ب ــتلا ب ، جــوان مب

های بیضه بکار    و توده  لوسمی، لـنفوم 
درمانی  شیمی، در این مردان  . روند می

و پرتودرمانی هم بیماری اصلی را از       
بیـن برده و هم تولید اسپرم را مختل         

 .کند یم مینموده و آنها را عق
راه حلـی کـه امـروزه بـرای این افراد      

هـــای  ذخـــیره اســـپرم، وجـــود دارد
که در آینده   ) بـانک اسـپرم   (آنهاسـت   

بــرای تلقــیح بــه همسرشــان و ایجــاد 
بـارداری مـورد اسـتفاده قرار خواهد        

 .گرفت
 ادامه دارد

 

با توجه به انبوه پرسشها و نکات مبهم در روند          
ــندگان گ  ــان شــما خوان ــی، تشــخیص و درم رام

مرکز تحقیقاتی بیولوژی   (پژوهشـکده ابن سینا     
آمادگــی ) و بیوتکــنولوژی تولیدمــثل و نازایــی

لــذا  . پاســخگویی بــه ســؤالات شــما را دارد   
خواهشمند است هر گونه سؤال و یا پرسشی که         
در زمیـنه بـاروری و ناباروری دارید به آدرس          
پژوهشـکده ارسال نمائید تا توسط متخصصین       

رسـی قرار گرفته و پاسخ آن       مـربوطه مـورد بر    

جهت اطلاع شما ارسال و همچنین در       "مسـتقیما 
هـای آتـی در ستون       صـورت تمـایل در شـماره      

 .مزبور منتشر گردد
 

در طـول سـیکل قاعدگی چه       : سـؤال 
 افتد؟ اتفاقی برای رحم می

 
ــواب ــیکل   : ج ــیمه اول س ــول ن در ط

) پوشش داخلی رحم  (قاعدگی اندومتر   
رده و  تحـت تأثـیر اسـتروژن رشـد ک        

گــردد، کــه ایــن دوره،  تــر مــی ضــخیم
در طی  . شـود  فازتکثـیری نامـیده مـی     

نـیمه دوم سـیکل، پروژسترون سبب       
گردد و   افـزایش ضـخامت اندومتر می     

ــون و     ــریان خ ــزایش ج ــزمان، اف هم
ــرای   ــیط را بـ ــدد، محـ ــحات غـ ترشـ

اگر تخمک بارور   (شـدن جنین     کاشـته 
این دوره،  . کند فراهم می ) شـده باشـد   

اگــر . شــود مــیده مــیفــاز ترشــحی نا
حاملگــی رخ ندهــد جســم زرد تحلــیل 
ــترون و   ــطح پروژســ ــته و ســ رفــ
اسـتروژن سقوط کرده و قاعدگی رخ       

 . دهد می
 

چــه فرقــی بیــن ســیکل    : ســؤال
گذاری و سیکل قاعدگی وجود      تخمک
 دارد؟

 
گذاری مربوط به    سیکل تخمک : جواب

ــدان رخ    ــه در تخم ــی اســت ک تغییرات
 :دهد، شامل می

فولیکول غالب که دوره رشد و نمو -1
ایــن رشــد و نمــو تحــت عــنوان فــاز  

فرآیند -2. شـود  فولـیکولار گفـته مـی     
گـذاری در نیمه سیکل قاعدگی       تخمـک 

رشــد نمــودن جســم زرد کــه ایــن -3
دوره تحـت عـنوان فـاز لوتئال نامیده         

 . شود می
ــه     ــت ب ــربوط اس ــی م ــیکل قاعدگ س

ــه در رحــم رخ مــی  ــی ک ــد  تغییرات ده
 : شامل

ــریک رشــد ان-1 ــتر تح پوشــش (دوم
ــم  ــل رحـ ــتروژن ) داخـ ــط اسـ  توسـ

افـزایش ترشـحات موکوسـی غدد       -2
 . اندومتر تحت تأثیر پروژسترون

کـه ایـن تغییرات در جواب سؤال اول         
 .به طور کامل شرح داده شده است

ــی ــان قطع ــنان از درم ــرای اطمی ب
،عفونـتهای دستگاه تولیدمثلی مرد    
انجـام مجدد کشت مایع منی پس از

ــژه  ــت وی ــان از اهمی ــان درم ای پای
 .باشد برخوردار می
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مرکز تحقیقاتی بیولوژی   ( ژوهشکده ابن سینا    پ

درنظردارد ) و بیوتکـنولوژی تولیدمثل ونازایی    
لات ناشی از درمان، تهیه     بمـنظور انعکاس مشک   

دارو، تأثـیرات سـوء ناشـی از نابـاروری یا           
ــاروری و   ــیرین ناب ــخ و ش ــرات تل ــا  خاط ی

زحماتـی کـه بـرای حصـول باروری متحمل          
شــده ایــد در هــر شــماره ماجــرای زوج     
نابـاروری را منتشـر نمـاید، کـه بـرای دفتر            

تـا شاید تأثیر    . نشـریه ارسـال شـده اسـت       
 ـ         ا ویـا نحوه    روانـی مثبتـی بـر دیگـر زوجه

 . برخورد پزشکان محترم داشته باشد
 

 ســـاله هســـتم و از یـــک 35مـــن 
. باشم خـانواده هفـت فـرزندی مـی       

دار  بـرای من این سؤال که آیا بچه       
. خواهـم شـد؟ هـیچگاه مطرح نبود       

مـن و شوهرم وقتی ازدواج کردیم       
ــاله بودیـــم27هـــر دو  جـــریان .  سـ

ــا   ــزدی و ازدواج م ــتگاری، نام خواس
بعــد از . طــول کشــید ســال 3حــدود 

ازدواج، هـر دو شدیداً مایل بودیم که        
بنابراین . دار شویم  هر چه زودتر بچه   

از همـان ابـتدا برای این منظور تلاش         
شـش مـاه گذشت و ما موفق        . کـردیم 
لـذا با دوست و فامیل در این        . نشـدیم 

زمیــنه صــحبت کــردیم، و پــس از آن 
متوجه شدیم که تنها ما نیستیم که در        

. دار شدن مشکل داریم     بچه رابطـه بـا   
نبرد (خواهرم نیز درگیر این نبرد بود      

دو زوج دیگــر نــیز در ) بــا نابــاروری
ابتدا من و   . فامیل، با ما هم درد بودند     

شوهرم تصمیم گرفتیم که با توجه به       
بــا اســتفاده از (گــذاری  زمــان تخمــک

گـیری روزانه درجه حرارت و       انـدازه 
 در  )گذاری تعییـن روز احتمالی تخمک    

چند ماه  . رابطـه با بارداری اقدام کنیم     
نـیز بدیـن صورت گذشت ولی موفق         
نـبودیم، لـذا از یـک پزشک متخصص     
. زنـان و زایمـان وقت ملاقات گرفتیم        

او ابـتدا بـا معاینه لگن، وضعیت رحم         

ــای   ــایر اندامهــ ــدازه آن و ســ و انــ
تولیدمثلـی را مـورد بررسی قرار داد        

دار نمو. کـه ظاهـراً همـه طبیعی بودند       
ثبـت درجه حرارت بدن و تعیین روز        

داد که   گـذاری نـیز نشـان مـی        تخمـک 
پس از این   . گـذاری منظم است    تخمـک 

هـای اولـیه دکتر    مطالعـات و بررسـی    
ــون داد  ــایش خ ــه . درخواســت آزم ب

زنم که فاز    پزشکم گفتم من حدس می    
فـاز لوتئال   . لوتـئال مـن کوتـاه باشـد       

ــا  دوره زمانــی بیــن تخمــک گــذاری ت
اگـر حاملگی رخ    (ن جنیـن    شـد  کاشـته 
و یــا تــا زمــان قاعدگــی بعــدی ) دهــد

) زمـان ریـزش پوشـش داخلـی رحم        (
یک فاز لوتئال طبیعی حدود      . باشد می
ــاز    روز طــول مــی14 ــر ف کشــد و اگ

لوتــئال در خــط مــرزی باشــد ممکــن 
اسـت یـک تخم بارور شده با قاعدگی         

مــن بــا توجــه بــه . بعــدی دفــع شــود
شتم معایـنات اولـیه دکـتر مشکلی ندا       

ولـی حـدس زدم شـاید دکتر بخواهد         
مـرا تحت درمان با پروژسترون قرار       

تواند فاز لوتئال    پروژسترون می . دهد
ولــی دکــتر ابــتدا   . را طولانــی کــند 

خواست جواب آزمایشات را ببیند      مـی 
و سپس در مورد تجویز پروژسترون 

ــیرد  ــمیم بگ ــی  . تص ــات خون آزمایش
ــدازه ــامل انــ ــیری  شــ  LH ،FSHگــ

ــای م( ــیزهورمونه ) ترشــحه از هیپوف
ــود ــدازه. ب ــا   ان ــن هورمونه ــیری ای گ
ــل ضــعف   مــی ــه بررســی عل ــد ب توان

بـاروری کمـک کـند کـه ممکـن اســت      
ناشـی از شکست تخمدان در تحریک        

قدم . و یـا فقدان تحریک تخمدان باشد      
بعـدی درخواسـت عکـس رنگی رحم        

ــالپنگوگرام(  ) هیستروســــــــــــــــ
)HSG (ــود ــتر  . بـ ــنکه دکـ ــیل ایـ بدلـ

ودن و یا نبودن    خواسـت از بـاز ب      مـی 
نتیجه . هـای رحمی مطمئن شود     لولــه 

های  عکـس نشـان داد که هر دو لولـه        
رحمــی مــن بــاز اســت و تنگــی و یــا  

تا این مرحله   . انسـدادی وجـود ندارد    
همـه آزمایشـات بـر روی مـن انجـام      
ــود و  ــته بـ گرفـ
حالا دیگر نوبت   

او . شـوهرم بود  
بایسـت یک    مـی 

آزمـایش اسپرم   
داد آزمایشی   می

 زحمت  کـه هـیچ   
ــری  و دردســــ
برای او نداشت،   
تـنها مشکل این    
آزمــــــــــایش 
ــیه   ــی ته چگونگ
ــه در  نمونـــــــ
آزمایشگاه بود،  
آن هـم از آنجـا که آزمایشگاه نزدیک        
مـنزل بـود مسـئول آزمایشگاه اجازه        
داد نمونـه تحـت شرایطی که برایمان        
شـرح داد در مـنزل تهـیه و سریع به           

ــود   ــتقل ش ــگاه من ــایش . آزمایش آزم
جهت بررسی اسپرم از    اسپرم معمولاً   

نظــر تعــداد، شــکل، انــدازه و توانایــی 
جواب آزمایش  . گیرد حرکت انجام می  

ــود و بهــتر اســت   شــوهرم طبیعــی ب
بگویـم همۀ فاکتورها در سطح بسیار       
عالـی بودنـد تـنها مـوردی که وجود          
داشــت ایــن بــود کــه ویســکوزیته     

مـایع از حد طبیعی کمی      ) چسـبندگی (
دکـــتر جـــواب تمـــام . بیشـــتر بـــود

. آزمایشـات را مورد بررسی قرار داد      
ــرف    ــورد مصـ ــاره در مـ ــن دوبـ مـ

دکتر یک  . پروژسـترون صحبت کردم   
ــدازه گــــیری ســــطح  آزمــــایش انــ

 همان  23پروژسـترون خون در روز      
ــود   ــت نم ــرایم درخواس ــیکل را ب . س

گرم کلومیفن    میلی 50همچنیـن روزی    
 سـیکل قاعدگـی برایم      9 تـا    5از روز   

 بود که   البته دکتر معتقد  . تجویـز کـرد   
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. گذاری منظمی دارم   مـن ظاهراً تخمک   
ایـن دارو در بعضـی مواقع به منظور         

ــک ــریک تخم ــیه   تح ــت ته ــذاری جه گ
هــای قــوی و آمــاده بــاروری  تخمــک

سطح پروژسترون  . شـود  تجویـز مـی   
ــود    ــی ب ــیز طبیع ــم ن دوره اول . خون

دکتر . مصـرف کلومـید بی نتیجه بود      
یک ماه  . مـیزان دارو را دو برابر کرد      

دوره دوم درمان دچار درد و      پس از   
حساســیت شــدید در ناحــیۀ تخمدانــم 

دکتر متوجه شد که تخمدانهایم     . شدم
شـدیداً تحـریک شـده اسـت، بنابراین         
دارو را قطـع و مـرا به یک متخصص          

 .ناباروری معرفی کرد
 ادامه دارد

 
ارتباط ناباروری با میزان جیوه در 

 غذاهای دریایی
 

ش جیوۀ  اند که افزای   محققیـن دریافـته   
خــون ناشــی از مصــرف زیــاد مــواد 
غذایی دریایی با ناباروری در ارتباط      

ــیق در هونــگ. اســت کونــگ  ایــن تحق
ــادی غــذای   ــدار زی ــیکه مــردم مق جائ

کنند و دریاهای    دریایـی اسـتفاده مـی     
اند، انجام   ایـن مـنطقه نیز بسیار آلوده      

 . شده است
ــته   ــی گف ــمندان انگلیس ــه   دانش ــد ک ان

های   اثر آلاینده  هـای ایـن تحقیق     یافـته 
محیطــی بــر روی بــاروری را نشــان 

ــی ــد م ــی  . ده ــگاه چین ــن دانش محققی
 زوج نابارور تحت    150کونگ،   هونـگ 

IVF زوج بــــارور را مـــــورد  26 و 
گیری  جهت اندازه . مطالعـه قرار دادند   

میزان جیوۀ بدن، آزمایش خون انجام      
ــیزان  . شــد ــه م ــک متخصــص تغذی ی

مصـرف مـواد غذایی دریایی زوجین       
. ارور را مــورد پرســش قــرار دادنابــ

مــوارد مصــرف مــنابع بــالقوۀ دیگــر  
های ماهی مکمل    جـیوه همچون قرص   
کننده  های روشن  و یـا استفاده از کرم     

در کل میزان  . پوسـت نـیز ثبـت شدند      

تجمع جیوۀ خون در گروه نابارور به       
طـور واضـحی بالاتـر از گروه بارور         

مـردان نابارور و    % 34بـیش از    . بـود 
 نابـارور تجمـع غیرطبیعی      زنـان % 23

اند  محققین کشف کرده  . جـیوه داشتند  
کـه زنانـی که به دلیل موقعیت شغلی         
در تمـاس بـا جیوه قرار دارند،  دارای          

طــبق . هــای نامرتــب هســتند قاعدگــی
نوشته مجله زنان و مامایی انگلستان،      

 Choyگروه محققینی که توسط دکتر      
اند که در    شوند اعلام کرده   رهبری می 

های نابارور، مصرف    یسـه نمونـه   مقا
مـواد غذایـی دریایی، تنها تفاوت منبع        

آنها اضافه  . جیوه در افراد بوده است    
کونگ  هـای اطراف هونگ    کنـند آب   مـی 

. شـدیداً بـا فلـزات سنگین آلوده است        
ای کـه اخیراً در تایلند   در یـک مطالعـه   

 کوسه با   10انجام شد، ضمن بررسی     
شخص م) Shark’s Fin(بالـۀ بـرآمده   
 کوســه از نظــر تجمــع 6شــده اســت 

ــرای    ــتاندارد ب ــد غیراس ــیوه در ح ج
های تن   ماهی. اند اسـتفاده انسان بوده   

های صیاد نیز ممکن است      ماهـی  و اره 
میزان بیش از حد طبیعی جیوه داشته       

کنـند که    محققیـن اضـافه مـی     . باشـند 
کـاهش مصـرف مـواد غذایی دریایی        
یـک مقـیاس بـرای کنترل تجمع جیوه         

اگر چه در این کاهش سایر      . شدبا مـی 
فوائـد ماهی نیز باید مورد توجه قرار        

 پروفسـور  Bill Ledgerدکـتر  . گـیرد 
 Royalزنـان و زایمان از بیمارستان  

Hallamshire ــی ــفیلد م ــه    ش ــد ک گوی
کونــگ  هــای محققیــن هونــگ   یافــته

تواند در انگلستان مورد استفاده      نمـی 
کونگ مردم   قـرار گـیرد زیـرا در هنگ       

ذایی دریایی بیشتری استفاده    مـواد غ  
کنـند و دریاهـای آنهـا نیز شدیداً          مـی 

آلـوده اسـت، ولی در انگلستان مردم        
بــه مــیزان کمــتری از غــذای دریایــی 

 3-4مصرف حداقل   . کنند اسـتفاده می  
ــته بســیار   ــار غــذای دریایــی در هف ب

: گویند این دانشمندان می  . خـوب است  
دهـد کـه چگونه،      هـا نشـان مـی      یافـته 

توانند روی   هـای محیطـی مـی       آلایـنده 
بـــاروری اثـــر بگـــذارد و اثـــرات در 
معـرض بـودن طولانی مدت را نشان        

ــند ــثال در شــهر شــفیلد  . ده ــرای م ب

انگلستان تعداد زیادی از مردان دچار      
کـاهش تعـداد اسـپرم به دلیل کار هر          

ها  هایـی مانـند حـلال      روز بـا آلایـنده    
آنها تمام روز و هر روز، در       . هسـتند 

 .ها هستند  آلایندهمعرض این

  
ارتباط تغذیه از شیر مادر با سطح  

 کلسترول در بزرگسالی
 

بــر اســاس گزارشــی کــه در نشــریه  
 بــه چــاپ Pediatricsســوم ســپتامبر 

رسیده است، بزرگسالانیکه در دوران     
اند  نـوزادی بـا شـیر مادر تغذیه شده        

و چربی  ) TC(سـطوح کلسـترول تام      
یکه آنهـا نسبت به افراد    ) LDL(مضـر   

تر  اند پایین  از شـیر خشک تغذیه کرده     
ــت ــترول و . اســـــ  از LDLکلســـــ

فاکـــتورهای خطرســـاز در بـــروز   
ــیماری قلبـــی ــناخته -بـ  عروقـــی شـ

سطوح این فاکتورها معمولاً    . اند شـده 
ــالی   ــار در بزرگسـ ــن بـ ــرای اولیـ بـ

گزارش اخیر  . شـود  گـیری مـی    انـدازه 
ــی     ــه بررس ــت ک ــرده اس ــنهاد ک پیش

ــتورها در تعی ــن فاکـ ــن زودرس ایـ یـ
ــش    ــالان نق ــا در بزرگس ــطوح آنه س

 . کند مهمی را ایفا می
 و همکــارانش از Christophergدکــتر 

 George’s Hospitalدانشکده پزشکی 
در لندن ارتباط بین سطح کلسترول و       
نـوع تغذیـه دوران نوزادی را در بین         

ــی  1562 ــا بررسـ ــال، بـ  37 بزرگسـ
 و  LDLمطالعه گزارش شده از سطح      

دگان بـا شیر    ش ـ کلسـترول در تغذیـه    
مـادر و شیرخشک، در سنین مختلف       

ــد  ــرار دادن ــی ق ــن . را مــورد ارزیاب ای
محققیـن مدرکی که مشخص کند نوع       
تغذیـــه دوران نـــوزادی در ســـطح   

ــترول و  ــی و LDLکلس  دوران کودک
بزرگسـالی تأثیر خواهد داشت را پیدا     

ــردند ــه، در دوران . نکـــ در مقایســـ
هایی که از    نوزادی این سطوح در بچه    

کردند نسبت به    مـادر تغذیه می   شـیر   
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ــه ــه    بچ ــیر خشــک تغذی ــیکه از ش هائ
اگــر چــه در . کــردند بالاتــر بــود مــی

بزرگسـالی قضیه برعکس بوده یعنی      
هائــیکه از شــیر  ایــن ســطوح در بچــه

تر گزارش  کردند پایین مـادر تغذیه می  
اند  مؤلفیـن گزارش کرده   . شـده اسـت   

کــه بطــور مشــخص کلســترول شــیر 
شـتر است و    مـادر از شـیر خشـک بی       

اند که   عـلاوه بـر آن آنها اضافه کرده       
دریافـــت کلســـترول بـــالا در دوران 

داخلی ) محصولات(نـوزادی ترکیبات    
اگر این  . دهد کلسـترول را کـاهش می     

ممانعـت از تولـید کلسترول تا دوران        
توانــد  بزرگســالی ادامــه یــابد مــی   

هـای اخیر این     توضـیحی بـرای یافـته     
اند   کرده مؤلفین اشاره . مطالعات باشد 

گر،  رغم مکانیسمهای مداخله   کـه علـی   
باشد که   نـتایج بـیانگر ایـن مطلـب می        

تغذیـه بـا شـیر مادر در طولانی مدت          
ممکـن اسـت بـرای قلب و عروق مفید      
باشـد و از طرف دیگر محتویات شیر        

 .برد خشک را زیر سؤال می
 

 

 
 مصرف داروها در طی حاملگی

)4( 
 دکتر سهیلا عارفی

 
ــبل ــی در شــماره ق ــورد چگونگ  در م

اتصـال داروهـا به پروتئین و راههای      
در . دفـع آنهـا بـه طـور کلی بحث شد          

ایـن شماره به بحث پیرامون تغییرات       
جـذب و دفـع یک سری از داروها در          
دوران بـــــــارداری و شـــــــیردهی 

 .پردازیم می
 

 ماه  9تغیـیرات فـیزیولوژیک در طول       
ولی . باشد حاملگـی دارای نوسـان می     

ات در سوخت و ساز     بیشـترین تغییر  
ــه اول    ــه ماه ــا در س ــیر داروه و تغی

 . افتد اتفاق می

 بیوتیکها آنتی
ــی ــی    آنت ــته داروهای ــیکها از دس بیوت

هسـتند کـه بطـور شـایع در  حاملگی           
در دوران حاملگی   . شوند اسـتفاده می  

بـه دلـیل افزایش جریان خون کلیوی،        
بیوتیکها افزایش   ترشـح کلـیوی آنتـی     

ت سرمی آنها   یافـته و در مقـابل غلظ      
بــرای مــثال غلظــت . یــابد کــاهش مــی

سیلین و    پنـی  –سـیلین    سـرمی آمپـی   
سـفازولین در حاملگـی نصف غلظت       

ــه مــی  . باشــد آن در افــراد غــیر حامل
بیوتیکها در دوران    بنابرایـن نیاز آنتی   

بـارداری تغییر خواهد کرد و توصیه       
شــود کــه مصــرف هــر نــوع      مــی
بیوتیکی در دوران بارداری تحت   آنتی

 . ظر پزشک متخصص صورت گیردن
 

 ها ضدتشنج
معمـولاً خانمهایی که مبتلا به بیماری       

باشــند در طــول حاملگــی  صــرع مــی
بایســتی مصــرف داروهــای خــود را 

در بیـن داروهـای صرع      . ادامـه دهـند   
فنوباربیتال و کاربامازپین برای جنین     

افــزایش ترشــح . خطرتــر هســتند کــم
ــرمی    ــطح سـ ــاهش سـ ــیوی و کـ کلـ

 طول حاملگی بخصوص    توئین در  فنی
سـه ماهـه دوم و سـوم بیشـتر دیده           

البته تغییرات سطح سرمی    . شـود  مـی 
توئیـن از یـک فـرد بـه فرد دیگر            فنـی 

از آنجایی که غلظت مؤثر     . متغیر است 
بــرای درمــان بــه غلظــت مســمومیت  

ــدازه  ــت، ان ــزدیک اس ــطح   ن ــیری س گ
توئیـن از اهمیت بسزایی      سـرمی فنـی   

در هـــر صـــورت . بـــرخوردار اســـت
شود تمام خانمهایی که مبتلا      صیه می تو

باشند در صورت بارداری     بـه صرع می   
تحـت نظـارت دقـیق پزشک معالجشان،        

 . داروهای خود را مصرف کنند
 

 درمان آسم
داروهـای ضـد الـتهاب اولیـن قدم در         

بیشـتر این   . باشـند  درمـان آسـم مـی     
بـیماران بـا اسـتروئیدهای استنشاقی       

در مــوارد شــدید . شــوند درمــان مــی
ممکـن اسـت تئوفیلین نیاز باشد، ولی        
چون غلظت مؤثر و سمی تئوفیلین به       
هــم نــزدیک اســت و از طــرف دیگــر  

باشد،  جـذب ریوی در حاملگی بالا می      
احـــتمال مســـمومیت بـــا درمانهـــای 
استنشــاقی آســم در حاملگــی بــالا    

شود بیماران   لـذا توصیه می   . رود مـی 
حاملـه آسـمی داروهای خود را تحت        

 . شک مصرف نمایندنظارت دقیق پز

  عروقی-داروهای قلبی 
بیمارانـیکه مبـتلا به فشارخون مزمن       

باشـند بایسـتی داروهای خود را        مـی 
از . در طـی بـارداری نـیز ادامـه دهند         

ــی   ــیماریهای قلب ــای ب ــته داروه  -دس
ــنانول  عروقــــی، پروپــــرانولول، اتــ

باشند که   می... دیگوگسین، کومارین و  
ولول از ایـن میان جذب و دفع پروپران     

و اتــنانول در طــی حاملگــی تغیــیر    
ــی نمــی ــی دیگوگســین   چندان ــند، ول ک

ــیده  ــیرات پیچ ــن . ای دارد تغی کوماری
بدلـیل اینکه باعث ایجاد ناهنجاریهای      

شـــود مصـــرف آن در  جنینـــی مـــی
حاملگی ممنوع است و معمولاً هپارین      

بدلــیل ایــنکه . شــود جایگزیــن آن مــی
 فاکـتورهای تشخیصـی آزمایشگاهی     

)PT و PTT (     در دوران حاملگـی تغییر
کنند، کنترل مستقیم سطح سرمی      مـی 

هپارین برای بررسی جواب درمان به      
 . تواند کمک کننده باشد هپارین می

 
 درمان بیماریهای روانی

گاهــی درمــان دارویــی افســردگی در 
ــی در بعضــی . باشــد حاملگــی لازم م

مواقـع بـا وجـود اثرات احتمالی دارو         
ــه د  ــیاز اســت ک ــن ن ــان روی جنی رم

افسردگی با میزان مناسب دارو ادامه      
مطالعات نشان داده است که در      . یـابد 

دوران حاملگی گاهی میزان داروهای     
 برابــر افــزایش 5/1ضدافســردگی تــا 

 . یافته است
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 درمان دارویی در شیردهی
عوامل مختلفی روی ترشح داروها در      

: باشند که عبارتند از    شـیر مؤثـر مـی     
ته پلاسما  جـریان خـون سـینه، اسیدی      

وشـیر، حلالیـت دارو در چربی، وزن        
بیشـتر داروها به    ... مولکولـی دارو و     

 . شوند صورت غیرفعال وارد شیر می
 

 بیوتیکها آنتی
بیوتیکها در شیر با غلظت      بیشتر آنتی 

شـوند و بدلـیل اثر       پاییـن ترشـح مـی     
بیوتـیکها بر روی فلورمیکروبی      آنتـی 
هـا، عفونـتهای قارچـی و اسهال         روده
در .  نـوزاد ممکن است ایجاد گردد      در

مواردیکـــه مـــادر ســـولفونامیدها را 
تواند  کـند، شـیردهی می     مصـرف مـی   

ادامـه یـابد ولـی در مواردیکـه نوزاد          
ــی از    ــا زردی ناش ــد و ی ــارس باش ن
فاویسم داشته باشد این داروها نباید      
ــا شــیردهی قطــع   مصــرف شــود و ی

ــردد ــیدازول در  . گـ ــرف مترونـ مصـ
ــیز با عــث اســهال دوران شــیردهی ن

در درمان تریکومونا   . گردد نـوزاد می  
بایسـتی از روش درمان با دوز واحد        

 44 الی   12اسـتفاده کـرده و بـه مدت         
سـاعت از شیردهی خودداری کرد تا       

مصرف هر  . دارو از بـدن دفـع شـود       
ــی  ــه آنتــ ــی در دوران  گونــ بیوتیکــ

شـیردهی بایسـتی تحـت نظر پزشک        
 . باشد

 
 داروهای ضد تشنج
ــا  ــرف داروهـ ــثل  مصـ ــرع مـ ی صـ

توئین، کاربامازپین و فنوباربیتال     فنـی 
بــه علــت غلظــت پاییــن در شــیردهی  
اشـکالی ندارد ولی در نوزادان نارس       
ــع   ــر دف ــتال دیرت ــم وزن فنوباربی و ک
شـده بنابرایـن احتمال مسمومیت بالا       

باشـد و بـاید غلظـت دارو در این           مـی 
 . نوزادان کنترل شود

 
 درمان آسم

نشــاقی غلظــت ســرمی داروهــای است
مـورد اسـتفاده در آسم در سرم بالا         
بـوده، بنابرایـن بـه مـیزان بالایــی در     

غلظت تئوفیلین  . شود شـیر ترشـح می    
در شیر مادر دیده    % 1تـنها بـه میزان      

شــــده ولــــی در صــــورت علائــــم 
پذیری در نوزاد بایستی دارو      تحـریک 

 .یا شیردهی قطع شود
 

 داروهای قلبی ـ عروقی
عروقــی بــا معمــولاً داروهــای قلبــی ـ 

شـیردهی تداخلـی نـدارد ولـی میزان         
ــا در    ــته از داروه ــن دس ــرفی ای مص
دوران شیردهی بایستی تحت نظارت      

 . دقیق پزشک معالج تنظیم گردد
 

 درمان روانی
مصـرف داروهـای ضدافسردگی مثل      

تریپتیلیــــن، کلومیپرامیــــن،   آمــــی
ــیردهی    ــولاً در ش ــن معم نورتریپتیلی
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 . رف شودمص
 

 افقی
ــات -1 ــروز احساســ ــی در بــ  -ناتوانــ

وجود سدیم در   -2موجـودی تـک یاخته،      
تعجب خانمها،  -عنصری سرخ رنگ  -خون

تکیه و اعتماد داشتن به     -مـرگ عمـدی   -3
نوعی آستری بود   -مـرحله -4آفـریدگار،   

ــی   ــم نم ــه ه ــر ب ــت،  اگ ــاوت -5ریخ قض
نوعـــی جلـــبک -6نـــخ بخـــیه، -وارونـــه
-7مان،  از شـهرهای اسـتان کر     -دریایـی 

محل واحد،  -ویتامیـن انعقاد خون وارونه    
-ازبستگان درجه یک  -نـام دیگر سوند   -8

خزنده -آمـاس چرکـی   -9گلـی خوشـبو،     
علامت -11نرسیده،  -یافتن-10! خونخوار
ــتن ــی، -نداش ــترم  -12کوتولگ ــود مح خ

 روز عرب-شمردن بیمارگونه

 عمودی
آب -2شـــوک حساســـیتی فـــوری،   -1

 کروموزوم-3بـه پـدر گویـند،       -مـروارید 
کلمه -قطار-4چاره اندیشی،   -غیرجنسـی 

-هوشی و اغما   بی-5انـدازی،    سـنگ -نـدا 
نبرد -6علم غیبی،   -مارکـی برای لاستیک   

گــر  شــکوه-نوعــی پــرنده -7نامرتــب، 
دریای عرب،  -روان پریشی -8ها،   جدائـی 

ــیجه-9 ــیری نت ــت، -گ ــوری -10الف  جمه
کش معروف،   دانه-شبکه-زرده-11ایران،  

احتمالی از روشهای بالینی تشخیص     -12
  غذای تزریقی-حاملگی

 

اشتراک یک سال نشریه پیام باروری و 
 ناباروری به طور رایگان

 
 )حل جدول قبل(           

 پژوهشکده ابن سینا: احب امتیازص
 

 دکتر محمد مهدی آخوندی: ر مسئولمدی
دکتر محمد رضا    :زیـر نظـر شـورای علمـی نشـریه         

 دکتر معرفت   ، دکـتر هومن صدری اردکانی     صـادقی، 
 غفاری، دکتر سهیلا عارفی، شمیسه اسکندری 

  :همکاران اجرائی
 ـ   ناصـر رحیمـی،     مقـدم، ابوالفضل    یمعصـومه عباس

 علیزاده 
 حسن خطائیان : طراحی روی جلد

 سراسر کشور: یعگسترۀ توز
            ماهنامه : ترتیب انتشار

 خبری، آموزشی: روش
ایـن نشـریه بـرای شـنیدن هـر گونه اظهار نظر، پیشنهاد، انتقاد               

  توانند نقطه نظرات علاقمندان می. نماید سازنده اعلام آمادگی می
 .ارسال نمایند زیر  نشانی  به خود را
شهید بهشتی، انتهای   بزرگراه شهید چمران، دانشگاه     : تهران
: فاکس  2402011:  تلفن 19835-177: صندوق پستی ،  بلـوار 

2403641 

Email: journals@avesina.org
Web site: http://www.avesina.org

 


