
  

 

14 

در  کیستیک یسٌذرم تخوذاى پل یّب پیفٌَت یفزاٍاً

 7931رٍتزدام در سبل  بریًَجَاًبى ضْز هطْذ بزاسبس هع
 ذرضبی، س9بىی، سّزا عببذ*2، راحلِ ببببساد7ُیٌیاعظن پَرحس ذُیدکتز س

 4هظلَم

 .زاٖیٔؾٟذ، ٔؾٟذ، ا یدا٘ؾٍبٜ ػّْٛ پشؽى ،یدا٘ؾىذٜ پشؽى ،ییٌزٜٚ س٘بٖ ٚ ٔبٔب بریاعتبد .1

 .زاٖیٔؾٟذ، ٔؾٟذ، ا یدا٘ؾٍبٜ ػّْٛ پشؽى ،ییٚ ٔبٔب یپزعتبر یٞب ٔزالجت مبتیٌزٜٚ ٔبٔبیی، ٔزوش تحم بریاعتبد .2

 .زاٖیأؾٟذ، ٔؾٟذ،  یدا٘ؾٍبٜ ػّْٛ پشؽى ،ییٚ ٔبٔب یٌزٜٚ ٔبٔبیی، دا٘ؾىذٜ پزعتبر یٔزث .3

 .زاٖیٔؾٟذ، ٔؾٟذ، ا یدا٘ؾٍبٜ ػّْٛ پشؽى ،ییٚ ٔبٔب یپزعتبر یٞب ٔزالجت مبتیٌزٜٚ پزعتبری، ٔزوش تحم یٔزث .4

 07/02/1400  تبریخ پذیزش:  12/11/1399تبریخ دریبفت: 
1

 
 

 

رٚد. ثب تٛخٝ ثٝ  ؽٕبر ٔی ریش در س٘بٖ ثٝ تزیٗ اختلاَ غذد درٖٚ ( ؽبیغPCOs) ویغتیهعٙذرْ تخٕذاٖ پّی: هقذهِ

ٞبی آٖ  ثب ٞذف ثزرعی ٔیشاٖ ؽیٛع ایٗ عٙذرْ ٚ فٙٛتیپحبضز ٔغبِؼٝ  ،اس دٚراٖ ٘ٛخٛا٘ی PCOSسٔبٖ ؽزٚع 

 دختزاٖ ٘ٛخٛاٖ ؽٟز ٔؾٟذ ا٘دبْ ؽذ.ثزاعبط ٔؼیبر رٚتزداْ در 

عبَ ٔذارط دِٚتی ٔؾٟذ  14-19دختزاٖ ٘فز اس  650ثز رٚی  1397-98ایٗ ٔغبِؼٝ ٔمغؼی در عبَ : کبر رٍش

ثٙذی ؽذٜ ا٘دبْ ٌزدیذ. ثؼذ اس پز وزدٖ  ای عجمٝ ای احتٕبِی چٙذ ٔزحّٝ فٛرت خٛؽٝ ٌیزی ثٝ ا٘دبْ ؽذ. ٕ٘ٛ٘ٝ

ٓ ئفیه در فٛرت داؽتٗ ٔؼیبرٞبی ٚرٚد الذاْ ثٝ ٔؼبیٙٝ ثبِیٙی اس ٘ظز ثزرعی ػلاپزعؾٙبٔٝ اعلاػبت فزدی ٚ دٌٔٛزا

ٓ ئ٘ذرٚص٘یغٓ ؽبُٔ ٞیزعٛتیغٓ، آوٙٝ ٚ ریشػ ٔٛ ثب اٍِٛی ٔزدا٘ٝ ٕ٘ٛدٜ ٚ در فٛرت ٔثجت ثٛدٖ ایٗ ػلاآثبِیٙی ٞیپز

ویغتیه ٚ  پّی ؽذ٘ذ. تؾخیـ عٙذرْ تخٕذاٖ خٟت ا٘دبْ آسٔبیؾبت ٞٛرٔٛ٘ی ٚ عٌٛ٘ٛزافی ارخبع دادٜ ٔی

)٘غخٝ  SPSSافشار  ٞب ثب اعتفبدٜ اس ٘زْ اعبط ٔؼیبر رٚتزداْ فٛرت ٌزفت. تدشیٝ ٚ تحّیُ دادٜ ٞبی آٖ ثز فٙٛتیپ

 ؽذ. در ٘ظز ٌزفتٝ  ٔؼٙبدار 05/0 وٕتز اس pٔیشاٖ  .ٌزفتا٘دبْ  وبی دٚ ٚ فیؾز ٞبی آسٖٔٛٚ  (22

 Aویغتیه ثزاعبط ٔؼیبرٞبی رٚتزداْ ؽبُٔ فٙٛتیپ  پّی ٞبی چٟبرٌب٘ٝ عٙذرْ تخٕذاٖ فزاٚا٘ی فٙٛتیپ :ّب یبفتِ

)اختلالات تخٕه  B (، فٙٛتیپ%7/7) ٘فز 3 ویغتیه( تخٕذاٖ پّی+)ٞیپزآ٘ذرٚص٘یغٓ ثبِیٙی/ثیٛؽیٕبیی

ٌذاری+تخٕذاٖ  )اختلالات تخٕه C(، فٙٛتیپ %2/28) ٘فز 11 ٌذاری+ٞیپزآ٘ذرٚص٘یغٓ ثبِیٙی/ثیٛؽیٕبیی(

ٌذاری+ٞیپزآ٘ذرٚص٘یغٓ ثبِیٙی/ثیٛؽیٕبیی+تخٕذاٖ  )اختلالات تخٕه D( ٚ فٙٛتیپ %9/35) ٘فز 14ویغتیه(  پّی

ویغتیه ثز اعبط ٔؼیبر رٚتزداْ  ( ٔؾخـ ٌزدیذ. ؽیٛع وّی عٙذرْ تخٕذاٖ پّی%2/28٘فز ) 11ویغتیه(  پّی

 ٔذ.آدعت ٝ ث 8/6%

ٓ ثب ئدعت آٔذٜ ٚ ٔؾبثٟت ػلاٝ ث ویغتیهٞبی چٟبرٌب٘ٝ عٙذرْ تخٕذاٖ پّیؽیٛع فٙٛتیپثب تٛخٝ ثٝ  گیزی: ًتیجِ

 ، ثٟتز اعت تؾخیـ ٚ درٔبٖ ایٗ عٙذرْ اس عٙیٗ ٘ٛخٛا٘ی ؽزٚع ٌزدد.تظبٞزات ثبِیٙی دٚراٖ ٘ٛخٛا٘ی
 

 ویغتیه، ٘ٛخٛا٘بٖ عٙذرْ تخٕذاٖ پّی ،ایزاٖ :کلیذی کلوبت
 

 

                                                 
 ؛051-38591511: تلفي. زاٖیٔؾٟذ، ٔؾٟذ، ا یدا٘ؾٍبٜ ػّْٛ پشؽى ،ییٚ ٔبٔب یپزعتبر یٞب ٔزالجت مبتیٔزوش تحم ؛راحّٝ ثبثبسادٜ َل هكبتببت:ئًَیسٌذُ هس *

 babazadehr@mums.ac.ir پست الكتزًٍیک:

 

 خلاصِ
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  هقذهِ
تزیٗ  ( ؽبیغPCOs) ویغتیه عٙذرْ تخٕذاٖ پّی

ریش در س٘بٖ ٚ یىی اس دلایُ ػٕذٜ  اختلاَ غذد درٖٚ

رٚد. ٔیشاٖ ؽیٛع عٙذرْ تخٕذاٖ  ٔیؽٕبر  ٘بثبرٚری ثٝ

ویغتیه در ٔغبِؼبت ٔختّف ٚ ثز اعبط ٔؼیبرٞبی  پّی

 . (1-5)سدٜ ؽذٜ اعت   تخٕیٗ %4-20 ٔتفبٚت ثیٗ

ٔیشاٖ ؽیٛع آٖ در ایزاٖ ثز اعبط ٔؼیبر رٚتزداْ در ثیٗ 

 (CI 95%:%3/12-9/16) عب18ِٝ-45س٘بٖ عٙیٗ 

. عٙذرْ تخٕذاٖ (3)ٌشارػ ؽذٜ اعت % 6/14

ویغتیه یه اختلاَ چٙذػبّٔی اعت وٝ در اثز  پّی

آیذ. ػّت  ٚ ٔحیغی ثٝ ٚخٛد ٔی تؼبُٔ اختلاَ ص٘تیىی

أب ٘ٛػی  ،ٔؾخـ ٘یغت دلیك ایٗ اختلاَ وبٔلاً

افشایؼ ا٘ذرٚصٖ ٚ اختلاَ ٞٛرٔٛ٘ی اعت وٝ ٕٞزاٜ ثب 

ثبؽذ. ایٗ عٙذرْ  وبٞؼ ػّٕىزد دعتٍبٜ تِٛیذٔثُ ٔی

ٞبیی  ٌذارد ٚ ٚضؼیت ٞبی ثذٖ اثز ٔی ثز تٕبْ لغٕت

پزخغز ٔب٘ٙذ ٔمبٚٔت ثٝ ا٘غِٛیٗ، خغز دیبثت ٘ٛع دٚ، 

آپٙٝ ا٘غذادی خٛاة، افغزدٌی، عٙذرْ ثیٕبری 

ٔتبثِٛیه، ٞیپزپلاسی آ٘ذٚٔتز، عزعبٖ رحٓ ٚ ثیٕبری 

وٙذ. س٘ب٘ی وٝ ثب  ػزٚلی را در دراسٔذت ایدبد ٔیلّجی ٚ 

ثب احتٕبَ افشایؼ پیبٔذٞبی  ،ؽٛ٘ذ ایٗ عٙذرْ ثبردار ٔی

٘بٔغّٛة در ثبرداری ٔب٘ٙذ افشایؼ ٔیشاٖ دیبثت 

اولأپغی ٚ سایٕبٖ  ثبرداری، افشایؼ فؾبرخٖٛ، پزٜ

ٞبی  ػلائٓ ٚ ٘ؾب٘ٝ(. 6-10)ؽٛ٘ذ  سٚدرط ٔٛاخٝ ٔی

ویغتیه اس فزدی ثٝ فزد دیٍز  عٙذرْ تخٕذاٖ پّی

ٓ لبػذٌی ٘بٔٙظٓ، ئتزیٗ ایٗ ػلا ؽبیغ .ٔتغیز ٞغتٙذ

آوٙٝ ؽذیذ یب آوٙٝ ٔؼِٕٛی  چبلی، ٞیزعٛتیغٓ، ٘بسایی،

 لبػذٌی ٘ظٕی ثی ٚخٛد ٌذؽتٝ در .(11-13)ثبؽذ  ٔی

 ٔحٛر تىبُٔ ػذْ ثٝ ٔٙبرن، ثؼذ اس اَٚ ٞبی عبَ در

 ؽذ، ٔی دادٜ ارتجبط ٚ تخٕذاٖ ٞیپٛفیش ٞیپٛتبلأٛط،

 ؽذٜ، ا٘دبْ سٔیٙٝ ایٗ در وٝ خذیذی ٔغبِؼبت ِٚی

 خقٛؿ ثٝ ٘ٛخٛا٘بٖ، اختلاَ لبػذٌی وٝ دٞذ ٔی ٘ؾبٖ

 سٚدرط ؽزٚع اس ػلائٓ تٛا٘ذ ٔی اِیٍٛٔٙٛرٜ، فٛرت ثٝ

 .(14) ویغتیه ثبؽذ پّی تخٕذاٖ عٙذرْ

اس ٔؼیبرٞبی ٔتفبٚتی اعتفبدٜ  PCOثزای تؾخیـ 

ٔؼیبرٞبی رٚتزداْ  ،. در ایٗ ثیٗ(15-17)ؽٛد  ٔی

اعبط  ثز PCOS ثیؾتزیٗ وبرثزد را دار٘ذ ٚ تؾخیـ

( 1ٌیزد: ) ٚخٛد دٚ ٚیضٌی اس عٝ ٚیضٌی سیز فٛرت ٔی

( 2یب اختلالات لبػذٌی،  (OA)1 اِیٍٛٔٙٛرٜ یب آٔٙٛرٜ

ٓ ثبِیٙی یب ثیٛؽیٕیبیی ئؽٛاٞذی اس ػلا

ٞبی  ( تخٕذا3ٖ ٚ (HA)2 ٞیپزآ٘ذرٚص٘یغٓ

ویغتیه در عٌٛ٘ٛزافی وٝ ثز اعبط تٙٛع  پّی

لزارٌیزی دٚ ٚیضٌی اس عٝ ٚیضٌی فٛق ثب یىذیٍز، 

 ؽٛد ٔی ٔؾبٞذٜٞبی ٔختّفی اس ایٗ عٙذرْ  فٙٛتیپ

(18) . 

ویغتیه در  ذرْ تخٕذاٖ پّیثب تٛخٝ ثٝ ػٛارك عٙ

٘ٛخٛا٘بٖ ٔب٘ٙذ تغییزات ظبٞزی اس خّٕٝ ٞیزعٛتیغٓ، 

ثیزات ٘بٔغّٛة آٖ ثز أآِٛپغی ٚ آوٙٝ ٚ ٕٞچٙیٗ ت

سیجبیی ٘ٛخٛا٘بٖ وٝ ٔٙدز ثٝ اثزات ٔخزة رٚا٘ی ثز 

ؽٛد ٚ ٕٞچٙیٗ ػٛارك دراسٔذت ایٗ  ٘ٛخٛاٖ ٔی

ٔغّٛة اعت ، عٙذرْ ٔب٘ٙذ عٙذرْ ٔتبثِٛیه ٚ ٘بسایی

ٓ اِٚیٝ تؾخیـ ٚ درٔبٖ ئایٗ اختلاَ در ؽزٚع ػلاوٝ 

ٖ خٌّٛیزی ؽٛد، ِذا آؽٛد تب اس ؽذت ػٛارك ٘بٔغّٛة 

ثب ٞذف ثزرعی ٔیشاٖ ؽیٛع ایٗ عٙذرْ  حبضز ٔغبِؼٝ

ٞبی ٔختّف  ثز اعبط ٔؼیبر رٚتزداْ ٚ ثزرعی فٙٛتیپ

 .(20، 19) آٖ در دختزاٖ ٘ٛخٛاٖ ؽٟز ٔؾٟذ ا٘دبْ ؽذ
 

 کبر رٍش
ثز رٚی دختزاٖ  1397-98 ٔمغؼی در عبَایٗ ٔغبِؼٝ 

عبِٝ ٔذارط دِٚتی ؽٟز ٔؾٟذ ا٘دبْ ؽذ. پظ  19-14

ییذیٝ وٕیتٝ اخلاق دا٘ؾٍبٜ ػّْٛ پشؽىی أاس اخذ ت

ٚ  IR.MUMS.REC.1395.62ٔؾٟذ ثب ؽٕبرٜ 

ٔٛافمت ٔغئِٛیٗ ٔزثٛعٝ در ادارٜ وُ آٔٛسػ ٚ پزٚرػ 

ػ ٌب٘ٝ ٚ تجبدوبٖ آٔٛسػ ٚ پزٚر ٔؾٟذ، اس ٘ٛاحی ٞفت

ٌیزی در چٙذ ٔزحّٝ ا٘دبْ ٌزدیذ. ٔزحّٝ  ٔؾٟذ، ٕ٘ٛ٘ٝ

تزتیت وٝ ٔٙبعك  ثٝ ایٗ ؛ای ثٛد فٛرت خٛؽٝ اَٚ ثٝ

ػٙٛاٖ خٛؽٝ  ٌب٘ٝ ٚ تجبدوبٖ آٔٛسػ ٚ پزٚرػ ثٝ ٞفت

در ٘ظز ٌزفتٝ ؽذ٘ذ ٚ ثز حغت ٚضؼیت خغزافیبیی ٚ 

( ٚ ٔٙغمٝ 7ٚ  5، 3، 2)٘بحیٝ  ٘بحیٝ 4التقبدی 

 تٕبٔی فٟزعت پظ اثتذاتجبدوبٖ ا٘تخبة ؽذ٘ذ؛ ع

ؽذ ٚ چٙذ دثیزعتبٖ  ٌزفتٝ ٘بحیٝ ٔٙتخت ٔذارط ٞز

فٛرت تقبدفی عیغتٕبتیه ا٘تخبة ٌزدیذ ٚ  ثٝ

٘بحیٝ ٚ دثیزعتبٖ،  آٔٛساٖ در ٞز ٔتٙبعت ثب تؼذاد دا٘ؼ

                                                 
1 Oligomenorrhea or amenorrhea 
2 Hyperandrogenism 
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تؼذاد ٕ٘ٛ٘ٝ ٔٛرد ٘یبس در ٞز ٘بحیٝ ٚ دثیزعتبٖ تؼییٗ 

ٌؾت ٚ عپظ در ٔزحّٝ دْٚ ثب ٔزاخؼٝ ثٝ ِیغت 

ٔؾخـ ؽذ٘ذ. دٚ  آعبٖ رٚػ ٞب ثٝ آٔٛساٖ، ٕ٘ٛ٘ٝ دا٘ؼ

)دا٘ؾدٛی ٔبٔبیی( ا٘دبْ  وٕه پضٚٞؾٍز آٔٛسػ دیذٜ

ٔقبحجٝ ٚ تىٕیُ پزعؾٙبٔٝ را در ٘ٛاحی چٙذٌب٘ٝ 

٘بحیٝ( ا٘دبْ داد٘ذ ٚ ٔحمك  8) آٔٛسػ پزٚرػ ٔؾٟذ

افّی ثز وبر ایٗ وٕه پضٚٞؾٍزاٖ ٘ظبرت داؽت. 

 ارائٝ ٚ ذارطٔ ثٝ ٚرٚد اس پظ وٕه پضٚٞؾٍزاٖ اثتذا

 ٚ اختلالات لبػذٌی، ٞیزعٛتیغٓ در ٔٛرد تٛضیحبتی

دراسٔذت تخٕذاٖ  ٚ ٔذت وٛتبٜ ػٛارك ٚ ػلائٓ

ویغتیه، اٞذاف ٔغبِؼٝ ٚ فزآیٙذ ا٘دبْ ٔغبِؼٝ را  پّی

وٙٙذٌبٖ در ٔغبِؼٝ تٛضیح دادٜ ٚ عپظ اس  ثزای ؽزوت

آ٘بٖ ٚ ٚاِذیٙؾبٖ در فٛرت ٔٛافمت ٚ وغت ؽزایظ 

وزد٘ذ.  ٘بٔٝ وتجی دریبفت ٔی ، رضبیتٚرٚد ثٝ ٔغبِؼٝ

 14-19  عٗ داؽتٗ :ؽبُٔ ٔغبِؼٝ ثٝ ٚرٚد ٔؼیبرٞبی

 وزدٖ فزْ تىٕیُ ٔغبِؼٝ، در ؽزوت خٟت تٕبیُ عبَ،

خش  ثٝ دارٚیی ٞز ٔقزف ػذْ وتجی، ٘بٔٝ رضبیت

اس  لجُ ٔبٜ 3 حذالُ ثزای ٞب ٔغىٗ ٚ ٞب  حغبعیت ضذ

 ٚ ثذخیٕی ٔب٘ٙذ ؽذیذ ای ثیٕبری سٔیٙٝ ٔغبِؼٝ، ٚخٛد

ٞبی  عیىُ ثز تبلاعٕی ٚ ثیٕبری فٖٛ ٚیّجزا٘ذ وٝ

 اس عبَ 3 حذالُ ٌذؽتٗ ٚ ثبؽذ داؽتٝ اثز لبػذٌی

 :ؽبُٔ ٔغبِؼٝ اس خزٚج ٔؼیبرٞبی .آٟ٘ب ثٛد ٔٙبرن

 ٞیپزپزٚلاوتیٕٙی، آدر٘بَ، تیزٚئیذ، ٔؾىلات داؽتٗ

ٚ  ٔغبِؼٝ در ؽزوت ادأٝ آٔٛس ثٝ دا٘ؼ تٕبیُ ػذْ

 اس را اٚ وٝ ٞبیی ثٝ ثیٕبری آٔٛس دا٘ؼ ءؽذٖ اثتلا سٔحز

 داؽت ٔب٘ٙذ وؾف ثبس ٔی ٔغبِؼٝ در ؽزوت ادأٝ

وٛؽیًٙ،  عٙذرْ ٔثُ ؽٙبختٝ ؽذٜ ٞبی ا٘ذٚوزیٙٛپبتی

ٞیپزپلاسی ٔبدرسادی آدر٘بَ، ٘ئٛپلاسی آدر٘بَ، ٘ئٛپلاسی 

تخٕذاٖ ٚ اختلالات ٞیپٛفیش یب ٞیپٛتبلأٛط ٚ 

ٔغبِؼٝ ثٛد. ثزاعبط ٔؾىلات تیزٚئیذ ثؼذ اس ؽزٚع 

ٔؼیبرٞبی ٚرٚد، ٚرٚد اِٚیٝ ٚاحذٞبی پضٚٞؼ ا٘دبْ ٚ 

ٓ ئػلا ٔٛرد تز ٚ ٔؼبیٙبت ثبِیٙی ثیؾتز در ٔقبحجٝ وبُٔ

 ٚ آوٙٝ ٞیزعٛتیغٓ، ؽبُٔ ٞیپزآ٘ذرٚص٘یغٓ ثبِیٙی

ٔزدا٘ٝ، ٌبلاوتٛرٜ ٚ اختلالات لبػذٌی  اٍِٛی آِٛپغی ثب

 در تبٖدثیزع اس عزف اتبلی وٝ در فٛرت ا٘فزادی ثٝ

ا٘دبْ ؽذ. در ایٗ  ؽذ، ٔی ٌذاؽتٝ پضٚٞؾٍزاٖ اختیبر

)عٗ،  ٔزحّٝ پزعؾٙبٔٝ اعلاػبت فزدی ٚ دٌٔٛزافیه

ٚسٖ سٔبٖ تِٛذ، رؽتٝ تحقیّی، عغح درآٔذ خب٘ٛار( ٚ 

ویذ ثز أٔتغیزٞبی ثبرٚری وٝ ؽبُٔ عٗ ٔٙبرن، ثب ت

ٞبی لبػذٌی، تبریخچٝ فبٔیّی اس  ٘بٔٙظٕی عیىُ

عٛتیغٓ، دیبثت ٚ چزثی خٖٛ ٘بٔٙظٕی لبػذٌی، ٞیز

اختلالات  ایدبدوٙٙذٜ ٔٛرد ػُّ در ثبلا، عؤالاتی

 عبثمٝ ثذ٘ی، اعتزط، فؼبِیت لجیُ اس لبػذٌی

 دیبثت، وّیٛی، تیزٚئیذ، وجذی، ٔشٔٗ ٞبی ثیٕبری

 دارٚ ٔقزف ٚ اختلالات خٛ٘ی ص٘یتبَ، دعتٍبٜ اختلالات

ٌیزی لذ، ٚسٖ،  ثبؽذ، تىٕیُ ٌزدیذ ٚ در ادأٝ ا٘ذاسٜ ٔی

 تٛدٜ ثذ٘ی ؽبخـدٚر وٕز، دٚر ثبعٗ ٚ ٔحبعجٝ 

(BMI .ا٘دبْ ٚ ثجت ٌزدیذ )ٓخٟت تؼییٗ ٞیزعٛتیغ 

 ثذٖ ٘بحیٝ 9 ٌبِٛی، -فزیٕٗ ثٙذی درخٝ اعبط ثز

 لفغٝ چب٘ٝ، ِت، )ثبلای ا٘تٟبیی سثز ٔٛٞبی ٚخٛد خٟت

راٟ٘ب( ٔٛرد  ٚ ثبسٚٞب ثبلای ؽىٓ، پبییٗ ٚ ثبلا عیٙٝ،

 ٌذاری ٕ٘زٜ 1-4 اس لغٕت ٞز در ٌزفت ٚثزرعی لزار 

وٛٔذٖٚ ٚ  . در ارتجبط ثب ؽذت آوٙٝ، ٚخٛد(21) ؽذ

اعىبر در ٘ظز  ٚ ویغت ٘ذَٚ ٚ پٛعتَٛ ٚ پبپَٛ تؼذاد

 . تؾخیـ آِٛپغی در فٛرت ٚخٛد(22) ٌزفتٝ ؽذ

 تزاوٓ در ؽذیذ ٚ ٔتٛعظ وبٞؼ فٛرت ثٝ ٔٛ ریشػ

ؽمیمٝ  ٚ پیؾب٘ی خظ ٔٛٞبی وبٞؼ ٚ عز فزق ٔٛٞبی

ِیغت دٌٔٛزافیً اس  خٟت تؼییٗ رٚایی چه. دادٜ ؽذ

فٛرت وٝ ثؼذ اس ٔزٚر  ثٝ ایٗ ؛ؽذرٚایی ٔحتٛی اعتفبدٜ 

)ٔتخقـ  ٔتٖٛ ٚ ٔؾبٚرٜ ثب اعتبد ٔؾبٚر تخققی

تٗ  10ِیغت تذٚیٗ ؽذ ٚ در اختیبر  الات چهؤع س٘بٖ(

اس اعبتیذ ٞئیت ػّٕی دا٘ؾٍبٜ ػّْٛ پشؽىی ٔؾٟذ لزار 

ٌزفت ٚ ثؼذ اس اػٕبَ ٘ظزات افلاحی آ٘بٖ، در پضٚٞؼ 

 ٔٛرد اعتفبدٜ لزار ٌزفت. 

فٛرت  فٛرت اِٚیٍٛٔٙٛرٜ/آٔٙٛرٜ ثٝ ٌی ثٝاختلالات لبػذ

عبٍِی ٚ اِٚیٍٛٔٙٛرٜ حذالُ تب  16ٚخٛد آٔٙٛرٜ تب عٗ 

 6)تؼذاد لبػذٌی  عبَ ثؼذ اس ٔٙبرن 3عبَ در عی  2

. (23) ثبر در عبَ( در ٘ظز ٌزفتٝ ؽذ 6یب وٕتز اس 

دختزا٘ی ثب حذالُ یه ٕ٘بی وّیٙیىی ؽبُٔ اختلالات 

، ٔٙٛرٜ/آٔٙٛرٜ( )اِٚیٍٛرٜ ٔشٔٗ فٛرت لبػذٌی ثٝ

 ،ٌبِٛی(-)فزیٕٗ (FG یب ثبلاتز 6-8)ٕ٘زٜ  ٞیزعٛتیغٓ

ویّٛٔتز ثز  30ؽبخـ تٛدٜ ثذ٘ی وٕتز اس ) چبلی

رٚس اَٚ  4، آِٛپغی ٔزدا٘ٝ ٚ آوٙٝ ؽذیذ، در ٔتزٔزثغ(

عیىُ لبػذٌی عجیؼی ٚ یب لبػذٌی ٔتؼبلت تشریك 
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ٌزْ پزٚصعتزٖٚ داخُ ػضلا٘ی ثٝ یه  ٔیّی 150

ٔؾٟذ( خٟت  )خٟبد دا٘ؾٍبٞی آسٔبیؾٍبٜ رفز٘ظ

آسٔبیؾبت خٖٛ ؽبُٔ لٙذخٖٛ ٚ عغٛح ا٘غِٛیٗ ٘بؽتب، 

 عِٛفبت ا٘ذرعتزٖٚ ٞیذرٚاپی دی (،PRL) پزٚلاوتیٗ

(DHEAS،) 17-ٖٚ17) ٞیذرٚوغی پزٚصعتزOH-

Pَتغتٛعتزٖٚ تٛتب ،) (TT ،ٖٛآساد، آ٘ذرعتٙذی ٚ )

ٞٛرٖٔٛ  (،SHBG) عىظ ٞٛرٖٔٛ ثبیذیًٙ ٌّٛثِٛیٗ

(، FSH) ٔحزن فِٛیىِٛی(، ٞٛرٖٔٛ LH) ِٛتئیٙیشاٖ

(، ِیپیذٞب ؽبُٔ TSH) ٞٛرٖٔٛ ٔحزن تیزٚئیذ

، HDL ( TGٚ) ٌّیغیزیذ ( ٚ تزیTC) وّغتزَٚ

LDL  ؽذ٘ذ.  فجح ارخبع دادٜ ٔی 8در عبػت

چٙیٗ در ٕٞبٖ رٚس تٛعظ یه ٔتخقـ عٌٛ٘ٛزافی  ٞٓ

ٚاحذ، عٌٛ٘ٛزافی ؽىٕی خٟت ثزرعی ٚضؼیت 

ا٘دبْ ٞب، رحٓ ٚ ضخبٔت ا٘ذٚٔتز آ٘بٖ  تخٕذاٖ

 ثٝ ٔؾىٛن وٝ افزادی ٞبی ٌزدیذ. آسٔبیؼ ٔی

 ثٛد٘ذ، ٞیپزپزٚلاوتٕٙی ٚ ٞیپزتیزٚئیذی، ٞیپٛتیزٚئیذی

ثیؾتز  ٞبی ثزرعی خٟت ٔتبثِٛیغٓ غذد ٚ ٔتخقـ ثٝ

ؽذ٘ذ. ؽٛاٞذ آسٔبیؾٍبٞی ٔجٙی  ٔی دادٜ ارخبع ٚ درٔبٖ

یب تز  فٛرت تغتٛعتزٖٚ آساد ثشري ثز ٞیپزآ٘ذرٚصٕ٘ی ثٝ

٘بَ٘ٛٔٛ ثز ِیتز یب تغتٛعتزٖٚ تٛتبَ  24/2ٔغبٚی 

. (24) ثٛد ِیتز ٘بٌ٘ٛزْ ثز دعی 55ٔغبٚی یب تز  ثشري

ؽٛاٞذ ثبِیٙی ٞیپزآ٘ذرٚص٘یغٓ در ایٗ ٔغبِؼٝ وغت 

 -فزیٕٗ ثٙذی درخٝ اعبط ثز 6-8ٔغبٚی یب ثبلاتز ٕ٘زٜ 

ٕذاٖ ؽٛاٞذ عٌٛ٘ٛزافی ٔجٙی ثز تخ .(21) ٌبِٛی ثٛد

ویغت فِٛیىِٛی ثب لغز  12ویغتیه: ٚخٛد حذالُ  پّی

ٔتز در ٕ٘بیؼ ٔحیغی یب افشایؼ حدٓ  ٔیّی 9-2

ٔتز ٔىؼت در یه یب ٞز دٚ  ٔیّی 10تخٕذاٖ ثیؾتز اس 

 .(25) تخٕذاٖ در ٘ظز ٌزفتٝ ؽذ

رٚػ  ثٝ FSH ،LH ،PRL ،TSH ٚ TTٔمبدیز 

 ADVIA Centaur, Siemens) ایٕٛ٘ٛاعی

Healthcare Diagnostics Inc.USA) ، 

DHEAS ،17OH-P  ٚٝرٚػ ؽیٕی  ا٘غِٛیٗ ث

 chemiluminescence) ِٛٔیٙیش٘ظ ایٕٛ٘ٛاعی

immunoassay (CLIA)) ،((DiaSorin S.P.A. 

Italy) technology) ،SHBG  ثٝ رٚػ ارسیبثی

 ) (IEMA)) ایٕٛ٘ٛآ٘شیٕٛٔتزیه

immunoenzymometric assay) Mercodia, 

Uppsala, Sweden) ٖٚآ٘ذرعتٗ دیٖٛ ٚ تغتٛعتز ،

 عٙدی ایٕٛ٘ٛآ٘شیٕبتیه رٚػ رً٘ آساد ثٝ

(Androstenedione and Free testosterone 

ELISA, DiaMetra, Italyٚ ) FBS ،TC  ٚTG 

 عٙدی آ٘شیٕبتیه اس عزیك رً٘

((Iran)(Mancompany)Under license of 

ELITechGroup Company, France) 

  ٌیزی ؽذ٘ذ. ا٘ذاسٜ

ثز اعبط ٘تبیح حبفُ اس ٔغبِؼٝ اوجزی ٚ حدٓ ٕ٘ٛ٘ٝ 

ٚ فزَٔٛ تؼییٗ حدٓ ٕ٘ٛ٘ٝ  (2015) ٕٞىبراٖ در ؽیزاس

z])ثزای یه ٘غجت 
2

1-a/2 × p(1-p)]/d
ثب ضزیت ( 2

٘فز ثزآٚرد ؽذ  500، %1ٚ ثبسٜ اعٕیٙبٖ  %95اعٕیٙبٖ 

ثیٙی ٔٛارد ریشػ ٕ٘ٛ٘ٝ  وٝ ثزای اعٕیٙبٖ ثیؾتز ٚ پیؼ

 ٘فز ٚارد ٔغبِؼٝ ؽذ٘ذ 650تؼذاد ، %30ثب احتغبة 

(26).  

آٔبری  افشار اس ٘زْثب اعتفبدٜ ٞب  تدشیٝ ٚ تحّیُ دادٜ

SPSS  ٝٞبی آٔبری تٛفیفی ؽبُٔ  رٚػٚ  (22)٘غخ

فزاٚا٘ی ٘غجی ٚ ٔغّك ثزای ٔتغیز پیبٔذ، ٔیبٍ٘یٗ ٚ 

ای  زٞبی سٔیٙٝا٘حزاف ٔؼیبر ٚ تٛسیغ فزاٚا٘ی ثزای ٔتغی

ٚ آٔبر تحّیّی ؽبُٔ آسٖٔٛ وبی دٚ ٚ فیؾز ثزای 

ا٘دبْ  ای ارتجبعبت خب٘جی ثیٗ ثزٚس ثب ٔتغیزٞبی سٔیٙٝ

ؽذ. در ٘ظز ٌزفتٝ  ٔؼٙبدار 05/0 وٕتز اس pؽذ. ٔیشاٖ 

ٞبی  ویغتیه ٚ فٙٛتیپ پّی تخٕذاٖ عٙذرْ تؾخیـ

 رٚتزداْ فٛرت ٌزفت.  ثزاعبط ٔؼیبر آٖ
 

 ّب یبفتِ
عبِٝ ٚارد  14-19دختز ٘ٛخٛاٖ  650در ایٗ ٔغبِؼٝ 

٘فز دارای ؽزایظ  639ٌیزی ؽذ٘ذ وٝ  فزآیٙذ ٕ٘ٛ٘ٝ

 %(14/90) ٘فز 576 ٚرٚد ثٝ ٔغبِؼٝ ثٛد٘ذ وٝ در ٟ٘بیت

 .(1ٕ٘ٛدار ) پزعؾٙبٔٝ ٚ ٔؼبیٙبت فیشیىی را ا٘دبْ داد٘ذ
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 ًوبی کلی اس گزٍُ هطبلعِ -7ًوَدار 

 

ثٛد. عبَ  7/16±4/3ٔیبٍ٘یٗ عٙی دختزاٖ ٘ٛخٛاٖ 

ٔزثٛط ثٝ ٌزٜٚ  (%2/0) وٙٙذٜ وٕتزیٗ تؼذاد ؽزوت

 (%1/43) وٙٙذٜ عبَ ٚ ثیؾتزیٗ تؼذاد ؽزوت 14عٙی 

 یؼٙی عبَ ثٛد. ثیؾتز دختزاٖ 17ثٝ ٌزٜٚ عٙی ٔزثٛط 

ثٛد٘ذ. ٔیبٍ٘یٗ  11( در پبیٝ تحقیّی %5/63) ٘فز 366

 ٘فز 20ثٛد. عبَ  7/12±6/3 عٗ ٔٙبرن دختزاٖ

 ٚ 30ٔغبٚی یب ثذ٘ی ثیؾتز  تٛدٜؽبخـ دارای  (5/3%)

( دارای اضبفٝ ٚسٖ ثٛد٘ذ. ٔؾخقبت %7/9٘فز ) 56

 .آٔذٜ اعت 1ٚاحذٞبی پضٚٞؼ در خذَٚ 
 

 هطخصبت دهَگزافیک ٍ هعیبرّبی آسهبیطگبّی ٍاحذّبی پژٍّص -7جذٍل 

 ٔبوشیٕٓ ٔیٙیٕٓ ا٘حزاف ٔؼیبر±ٔیبٍ٘یٗ تؼذاد زٔتغی

 120 35 84/55±88/10 573 )ویٌّٛزْ( ٚسٖ

 181 106 13/161±49/6 573 ٔتز( )عب٘تی لذ

 50/41 80/12 37/21±07/4 573 ویّٛٔتز ثز ٔتزٔزثغ() ثذ٘ی  تٛدٜ ؽبخـ

 116 38 25/74±54/9 572 دٚر وٕز

 142 40 47/94±36/9 572 دٚر ثبعٗ

 16 9 50/12±16/1 576 عٗ اِٚیٗ لبػذٌی

 58 39/7±48/6 2 59 (FSH) ٞٛرٖٔٛ ٔحزوٝ فِٛیىَٛ

 58 52/3±77/5 1 80/21 (LH) ٞٛرٖٔٛ ِٛتیٙیشٜ

 159 40 22/73±50/27 58 ٌّیغیزیذ تزی

 194 16 55/138±15/31 58 وّغتزَٚ

 115 68 10/89±27/8 58 لٙذخٖٛ ٘بؽتب

 110 20/2 37/13±75/15 58 ا٘غِٛیٗ ٘بؽتب

 20/43 60/5 62/14±31/8 58 پزٚلاوتیٗ ٘بؽتب

 57 93/0±96/1 04/0 52/4 (TSH) ٞٛرٖٔٛ ٔحزن تیزٚئیذ

HDL 58 81/10±05/45 20/32 88 

LDL 58 76/22±76/48 1 131 
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اعبط ٔؼبیٙٝ ثذ٘ی ٚ ارسیبثی ٞٛرٔٛ٘ی، ٞیچ ٔٛرد  ثز

ٔؾىٛوی در عٙذرْ وٛؽیًٙ، ٞبیپزپلاسی ٔبدرسادی 

ثیؾتز  آدر٘بَ ٚ تٛٔٛرٞبی تزؽح آ٘ذرٚصٖ ٚخٛد ٘ذاؽت.

وذاْ اس  ( ٞیچ%4/43) ٘فز 250 یؼٙی ٚاحذٞبی پضٚٞؼ

ویغتیه )ػلائٓ ثبِیٙی ٚ  ٞبی عٙذرْ تخٕذاٖ پّی ٘ؾب٘ٝ

٘ظٕی لبػذٌی ٚ یبفتٝ  ٞیپزآ٘ذرٚصٕ٘ی، ثیآسٔبیؾٍبٞی 

( اس وُ %8/19٘فز ) 114عٌٛ٘ٛزافی( را ٘ذاؽتٙذ. 

 58وٙٙذٌبٖ دارای اختلالات لبػذٌی ثٛد٘ذ، اس  ٔؾبروت

دارای حذالُ ( %6/77٘فز ) 45 ،٘فزی وٝ آسٔبیؼ داد٘ذ

( %50) ٘فز 29عجیؼی ثٛد٘ذ ٚ  یه ٞٛرٖٔٛ آ٘ذرٚصٖ غیز

اس  (%6/8٘فز ) 5ٛد٘ذ. ویغتیه ث دارای تخٕذاٖ پّی

 ،وغب٘ی وٝ آِٛپغی داؽتٙذ ٚ عٌٛ٘ٛزافی ا٘دبْ داد٘ذ

 5ویغتیه ثٛد٘ذ. ٕٞچٙیٗ  دارای ٕ٘بی تخٕذاٖ پّی

اس وغب٘ی وٝ ٞیزعٛتیغٓ داؽتٙذ ٚ  (%6/8٘فز )

دارای ٕ٘بی تخٕذاٖ  ،عٌٛ٘ٛزافی ا٘دبْ داد٘ذ

دختزا٘ی وٝ ( اس %40٘فز ) 35 ویغتیه ثٛد٘ذ ٚ پّی

دارای ٕ٘بی  ،ٝ ؽذیذ ٚ ٔتٛعظ ثٛد٘ذٔجتلا ثٝ آوٙ

 ویغتیه در عٌٛ٘ٛزافی ثٛد٘ذ.  تخٕذاٖ پّی

ویغتیه ثز  ٞبی عٙذرْ تخٕذاٖ پّی فزاٚا٘ی فٙٛتیپ

 .٘ؾبٖ دادٜ ؽذٜ اعت 2اعبط ٔؼیبر رٚتزداْ در خذَٚ 
 

 

 

 بز اسبس هعیبر رٍتزدامکیستیک  ّبی سٌذرم تخوذاى پلی فزاٍاًی فٌَتیپ -2جذٍل 

 تؼذاد )درفذ( فٙٛتیپ ثز اعبط ٔؼیبر رٚتزداْ ٘ٛع

A +(7/7) 3 ویغتیه ٕ٘بی عٌٛ٘ٛزافی تخٕذاٖ پّی ٞیپزآ٘ذرٚص٘یغٓ ثبِیٙی/ثیٛؽیٕبیی 
B +(2/28) 11 بیییٞیپزآ٘ذرٚص٘یغٓ ثبِیٙی/ثیٛؽیٕ اختلالات لبػذٌی 
C +(9/35) 14 ویغتیه ٕ٘بی عٌٛ٘ٛزافی تخٕذاٖ پّی اختلالات لبػذٌی 
D +(2/28) 11 یغتیهو پّی ٕ٘بی عٌٛ٘ٛزافی تخٕذاٖ  بیی+یٞیپزآ٘ذرٚص٘یغٓ ثبِیٙی/ثیٛؽیٕ اختلالات لبػذٌی 

(100) 39  وُ  

یؼٙی فٙٛتیپ  3ثیؾتزیٗ فزاٚا٘ی ٔزثٛط ثٝ فٙٛتیپ 

ویغتیه ثٛد. ؽیٛع وّی  تخٕذاٖ پّی اختلاَ لبػذٌی+

ویغتیه ثز اعبط ٔؼیبر رٚتزداْ  عٙذرْ تخٕذاٖ پّی

 .دعت آٔذ ثٝ% 8/6
ٔیشاٖ ٞٛرٖٔٛ  ،اعىٛئز ٔبری وبیآآسٖٔٛ ٘تبیح اعبط  ثز

 (،p;291/0) آ٘ذرعتٗ دیٖٛ عِٛفبتدی ٞیذراپی

 تغتٛعتزٖٚ آساد ٚ (p;102/0)  تغتٛعتزٖٚ تٛتبَ

(291/0;p) ٔختّف ثب ٞٓ تفبٚت ٞبی در فٙٛتیپ

 ،آسٖٔٛ وبی اعىٛئز٘تبیح أب ثزاعبط  ،ٔؼٙبداری ٘ذاؽت

ٞبی ٔختّف اختلاف  پٔیشاٖ آ٘ذرعتٗ دیٖٛ در فٙٛتی

وٝ ثیؾتزیٗ  عٛریٝ ث ؛(p;032/0) ٔؼٙبداری داؽت

عجیؼی  وٝ دارای ٔیشاٖ غیز افزادی %(100) درفذ

ٚ وٕتزیٗ درفذ در  4در فٙٛتیپ  ،آ٘ذرعتٗ دیٖٛ ثٛد٘ذ

 لزار داؽتٙذ. %( 5/45) 2یپ فٙٛت

ٞبی ٔختّف تفبٚت  فزاٚا٘ی ٞیزعٛتیغٓ ٘یش در فٙٛتیپ

 ثیؾتزیٗوٝ  عٛریٝ ث ؛(p;044/0) ٔؼٙبداری داؽت

 لزار داؽتٙذ. 4در فٙٛتیپ  %(4/36٘فز ) 4 یؼٙی فزاٚا٘ی

٘فزی وٝ آسٔبیؾبت ٞٛرٔٛ٘ی ٚ عٌٛ٘ٛزافی را وبُٔ  58اس 

ا٘ذرعتٗ  دارای دی ٞیذرٚاپی%( 3/48٘فز ) 28 ،وزد٘ذ

دارای  %(5/65٘فز ) 38 دیٖٛ عِٛفبت غیزعجیؼی،

دارای  %(4/3٘فز ) 2 آ٘ذرعتٗ دیٖٛ غیزعجیؼی،

دارای %( 5/34٘فز ) 20 تغتٛعتزٖٚ تٛتبَ غیزعجیؼی ٚ

 تغتٛعتزٖٚ آساد غیزعجیؼی ثٛد٘ذ. 
 

 بحث
ایٗ اِٚیٗ ٔغبِؼٝ ا٘دبْ ؽذٜ در خقٛؿ تؼییٗ ٔیشاٖ 

ویغتیه  تخٕذاٖ پّیٞبی عٙذرْ  فزاٚا٘ی فٙٛتیپ

 14-19ثزاعبط ٔؼیبر رٚتزداْ در ثیٗ دختزاٖ ٘ٛخٛاٖ 

عبِٝ ثب حدٓ ٕ٘ٛ٘ٝ ٔٙبعت در ٔؾٟذ دٚٔیٗ ؽٟز ثشري 

 ثبؽذ.  ایزاٖ ٔی

وٙٙذٌبٖ اس ٔٙؾأ لٛٔی ٔؾبثٝ  در ٔغبِؼٝ حبضز، ؽزوت

 در ایٗ ٔغبِؼٝ فزاٚا٘ی فٙٛتیپ ٞیپزآ٘ذرٚص٘یغٓ+. ثٛد٘ذ

فٙٛتیپ %(، 7/7) ٘فز 3ویغتیه در  تخٕذاٖ پّی

 ٘فز 11 اختلالات لبػذٌی در ٘ذرٚص٘یغٓ+آٞیپز

تخٕذاٖ  فٙٛتیپ اختلالات لبػذٌی+%(، 2/28)

( ٚ فٙٛتیپ %9/35٘فز ) 14ویغتیه در  پّی

ویغتیه+ اختلالات  تخٕذاٖ پّی ٞیپزآ٘ذرٚص٘یغٓ+

فزاٚا٘ی وّی  ٔذ.آدعت ٝ ( ث%2/28٘فز ) 11لبػذٌی در 

ویغتیه ثز اعبط ٔؼیبر رٚتزداْ  عٙذرْ تخٕذاٖ پّی

 ثٛد.% 8/6در ایٗ ٔغبِؼٝ 
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 ٚ ٕٞىبراٖ ثب ٘تبیح ٔغبِؼٝ تٟزا٘ی حبضز٘تبیح ٔغبِؼٝ 

ٚ  رؽیذی (،2011) ٚ ٕٞىبراٖ ٟٔزاثیبٖ (،2011)

ٚ  (2014) ٚ ٕٞىبراٖ ِٛریغتٗ ،(2014) ٕٞىبراٖ

وٝ ؽیٛع عٙذرْ تخٕذاٖ  (2014) ٚ ٕٞىبراٖ خٛؽی

، %1/14، %2/15 %،6/14 تزتیت ویغتیه را ثٝ پّی

ٚ  ؽتخٛا٘ی ٘ذا ٞٓ ،دعت آٚردٜ ثٛدٝ ث 5/22%ٚ  6/16%

ٔذٜ در ایٗ ٔغبِؼٝ وٕتز اس ایٗ آدعت ٝ فزاٚا٘ی ث

تٛا٘ذ  ثبؽذ وٝ دِیُ ایٗ ٘بٕٞخٛا٘ی ٔی ٔغبِؼبت ٔی

ٞبی ٔٛرد ٔغبِؼٝ ثبؽذ وٝ  دِیُ ٔتفبٚت ثٛدٖ ٌزٜٚ ثٝ

در  ،عبَ 18-45در ٔغبِؼٝ تٟزا٘ی ٚ رؽیذی س٘بٖ 

 در ٔغبِؼٝ ِٛریغتٗ ،عبَ 17-34ٔغبِؼٝ ٟٔزاثیبٖ س٘بٖ 

 15-24عبَ ٚ در ٔغبِؼٝ خٛؽی افزاد  20-40افزاد 

 .(26-30، 5) عبَ ٔٛرد ثزرعی لزار ٌزفتٝ ثٛد٘ذ

ٚ ٕٞىبراٖ  پٛر ثب ٘تبیح ٔغبِؼٝ ٞبؽٓ حبضز ٘تبیح ٔغبِؼٝ

وٝ ٔیشاٖ فزاٚا٘ی عٙذرْ تخٕذاٖ  (2004)

 ،ثزآٚرد ؽذٜ ثٛد% 3٘ٛخٛا٘بٖ  درویغتیه  پّی

تٛا٘ذ  وٝ ػّت ایٗ ٘بٕٞخٛا٘ی ٔی ؽتخٛا٘ی ٘ذا ٞٓ

ویغتیه در  دِیُ رٚػ تؾخیـ عٙذرْ تخٕذاٖ پّی ثٝ

ٓ ثبِیٙی ٞیپزآ٘ذرٚص٘یغٓ ئٖ ٔغبِؼٝ ثبؽذ وٝ فمظ ػلاآ

 ،ٚ اختلاَ لبػذٌی ٔٛرد ثزرعی لزار ٌزفتٝ ثٛد

ٞبی عٌٛ٘ٛزافی ٞٓ  وٝ در ٔغبِؼٝ حبضز یبفتٝ حبِی در

ویغتیه دخبِت دادٜ  خیـ عٙذرْ تخٕذاٖ پّیدر تؾ

 .(31) ؽذٜ ثٛد

ویغتیه در ٔغبِؼٝ  فزاٚا٘ی ٔیشاٖ عٙذرْ تخٕذا٘ی پّی

 17-19ثیٗ دختزاٖ  در (2018) ٚ ٕٞىبراٖ ویٛ٘ٗ

 در (2014) ٚ ٕٞىبراٖ سادٜ اعٕبػیُدر ٚ  %29/5عبَ 

دعت آٔذٜ ثٛد وٝ ٝ ث% 3/8عبَ  16-20ثیٗ دختزاٖ 

 .(32، 18)ؽت ثب ٔغبِؼٝ حبضز ٕٞخٛا٘ی دا

فزاٚا٘ی عٙذرْ  (2018) ٕٞىبراٖٚ  دیغبییدر ٔغبِؼٝ 

عبَ،  13-18ویغتیه در ثیٗ ٘ٛخٛا٘بٖ  تخٕذاٖ پّی

وٝ ثب ٘تیدٝ ٔغبِؼٝ حبضز  آٔذدعت ٝ ث 54/13%

ٞبی ٘ضادی  دِیُ تفبٚت تٛا٘ذ ثٝ وٝ ٔی ؽتٕٞخٛا٘ی ٘ذا

وٝ یىی اس دلایُ ٔتفبٚت ثٛدٖ ٔیشاٖ ؽیٛع ایٗ  ثبؽذ

 .(34 ،33) ثبؽذ ٞبی ٔختّف خٟبٖ ٔی عٙذرْ در ثخؼ

فزاٚا٘ی عٙذرْ  (2010) ٕٞىبراٖٚ  پٛر در ٔغبِؼٝ فبِح

عبِٝ،  14-18ویغتیه در ٘ٛخٛا٘بٖ  تخٕذاٖ پّی

ٚرد ؽذٜ ثٛد وٝ ثب ٘تبیح ٔغبِؼٝ حبضز آثز 42/3%

دِیُ ٔؼیبرٞبی  تٛا٘ذ ثٝ وٝ ػّت آٖ ٔی ؽتٕٞخٛا٘ی ٘ذا

ویغتیه در آٖ ٔغبِؼٝ  تؾخیـ عٙذرْ تخٕذاٖ پّی

ثز اعبط ٔؼیبرٞبی پبراوّیٙیه ٚ  ثبؽذ وٝ فزفبً

وٝ در  حبِی در ،عٌٛ٘ٛزافی تؾخیـ فٛرت ٌزفتٝ ثٛد

ٔغبِؼٝ حبضز ٔؼیبرٞبی وّیٙیىی ٞٓ در تؾخیـ 

 .(35) دخبِت دادٜ ؽذٜ ثٛد٘ذ

ٞبی ایٗ ٔغبِؼٝ در خقٛؿ ٕ٘بی  ثب تٛخٝ ثٝ یبفتٝ

اس وغب٘ی وٝ  %50ویغتیه وٝ در  تخٕذاٖ پّی

عٌٛ٘ٛزافی ا٘دبْ دادٜ ثٛد٘ذ ایٗ ٕ٘ب ٔؾبٞذٜ ؽذ، 

در یه دختز  PCOSوٝ تؾخیـ  ؽٛد پیؾٟٙبد ٔی

٘ٛخٛاٖ ثزاعبط ٚخٛد ؽٛاٞذ ثبِیٙی ٚ یب ثیٛؽیٕیبیی 

  وزدٖ عبیز ػُّ ایدبد  ٘ذرٚص٘یغٓ )پظ اس ردآٞیپز

وٙٙذٜ( در حضٛر اِیٍٛٔٙٛرٜ ٔذاْٚ ا٘دبْ ؽٛد ٚ 

ویغتیه ثزای تؾخیـ عٙذرْ  ّیٔٛرفِٛٛصی تخٕذاٖ پ

ثبؽذ، سیزا  ویغتیه در ٘ٛخٛا٘بٖ وبفی ٕ٘ی تخٕذاٖ پّی

 ،ٕٔىٗ اعت در ٔزاحُ ػبدی در رٚ٘ذ ثّٛؽ ٔؾٟٛد ثبؽذ

٘ذرٚص٘یغٓ ثزای تؾخیـ عٙذرْ آاس ایٗ رٚ ٚخٛد ٞیپز

ای  ویغتیه در ٘ٛخٛا٘بٖ اس إٞیت ٚیضٜ تخٕذاٖ پّی

 ثزخٛردار اعت.

ٞبی ٔختّف  ثٛد وٝ فٙٛتیپ ٘مغٝ لٛت ایٗ ٔغبِؼٝ ایٗ

ویغتیه را در ٌزٜٚ لبثُ  عٙذرْ تخٕذاٖ پّی

تزیٗ  ای اس دختزاٖ ٘ٛخٛاٖ در یىی اس ثشري ٔلاحظٝ

عت وٝ اؽٟزٞبی ایزاٖ ٔؾخـ وزد ٚ ایٗ در حبِی 

وّی ثب   فٛرت ثیؾتز ٔغبِؼبت فزاٚا٘ی ایٗ اختلاَ را ثٝ

ٔؼیبرٞبی ٔختّف ٚ اغّت در ثشرٌغبلاٖ تؼییٗ وزد٘ذ. 

لاٜٚ ثز ایٗ تٕبٔی آسٔبیؾبت ٞٛرٔٛ٘ی تٛعظ یه ػ

ٞب تٛعظ یه  آسٔبیؾٍبٜ رفز٘ظ ٚ تٕبْ عٌٛ٘ٛزافی

عٌٛ٘ٛزافیغت ا٘دبْ ؽذ وٝ خٛد دلت ٔغبِؼٝ را ثبلا 

ٞبی ٔٛرد  ثزد. اِجتٝ ثب تٛخٝ ثٝ ایٗ ٔٛضٛع وٝ ٕ٘ٛ٘ٝ ٔی

آٔٛساٖ ٔؾغَٛ  ثزرعی در ایٗ ٔغبِؼٝ فمظ اس ثیٗ دا٘ؼ

ِتی ثٛد٘ذ، تؼٕیٓ ٘تبیح ثبیذ ثب ثٝ تحقیُ در ٔذارط دٚ

ٞبی ایٗ  احتیبط فٛرت ٌیزد. یىی اس ٔحذٚدیت

٘فز اس ٚاخذیٗ ؽزایظ  27ػذْ ٔؾبروت تؼذاد  ،ٔغبِؼٝ

خٟت ا٘دبْ آسٔبیؾبت ٞٛرٔٛ٘ی ٚ عٌٛ٘ٛزافی ثٛد وٝ 

ایٗ احتٕبَ ٚخٛد داؽت وٝ ثزخی اس ایٗ افزاد دارای 

ویغتیه  ٞبی عٙذرْ تخٕذاٖ پّی فٙٛتیپ یىی اس

أب در ثزرعی فزاٚا٘ی ٔب لزار ٍ٘زفتٙذ ٚ احتٕبَ  ،ثبؽٙذ
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ٞب وٕتز اس حذ ٚالؼی  ایٙىٝ فزاٚا٘ی ثزخی فٙٛتیپ

ٞبی  ٚخٛد دارد. ثب تٛخٝ ثٝ فزاٚا٘ی ،ٔحبعجٝ ؽذٜ ثبؽذ

ٞبی  دعت آٔذٜ در ایٗ ٔغبِؼٝ در خقٛؿ فٙٛتیپٝ ث

ویغتیه در دختزاٖ  ٔختّف عٙذرْ تخٕذاٖ پّی

ؼذاد لبثُ تٛخٟی اس دختزاٖ ؽٛد ت ٘ٛخٛاٖ، ٔؾخـ ٔی

ثبؽٙذ ٚ ثب تٛخٝ ثٝ  ثٝ ایٗ اختلاَ ٔی ءدر ٔؼزك اثتلا

ویغتیه در  پیبٔذٞبی ثغیبر ٟٔٓ عٙذرْ تخٕذاٖ پّی

خقٛؿ دیبثت،  ٘ٛخٛا٘بٖ اس خّٕٝ اختلالات ٔتبثِٛیه ثٝ

ٞبی ثؼذی س٘ذٌی،  در عبَ ٘بثبرٚری ٚ عزعبٖ آ٘ذٚٔتز

ٞبی اثتذایی  در عبَ تثغیبر ضزٚری عت ایٗ اختلالا

ثزٚس ؽٙبعبیی ٚ تحت الذأبت درٔب٘ی ٚ پیؾٍیزا٘ٝ 

. ثب تٛخٝ ثٝ فزاٚا٘ی (10، 8، 7) ٔٙبعجی لزار ٌزدد

ٔذٜ در ایٗ ٔغبِؼٝ در خقٛؿ اضبفٝ ٚسٖ ٚ آدعت ٝ ث

 عت پشؽىبٖا(، ضزٚری %15) چبلی در دختزاٖ ٘ٛخٛاٖ

ٞبی ثٟذاؽتی درٔب٘ی اس ایٗ  ٚ ٔبٔبٞبیی وٝ در ٔزالجت

ٞبی لاسْ در  وٙٙذ، تٛفیٝ فؼبِیت ٔی ٌزٜٚ عٙی

خقٛؿ تغییز عجه س٘ذٌی، تغذیٝ عبِٓ ٚ افشایؼ 

 فؼبِیت فیشیىی را ثٝ ایٗ ٌزٜٚ عٙی خبعز ٘ؾبٖ وٙٙذ.

  گیزی ًتیجِ 

ویغتیه در ثیٗ ٘ٛخٛا٘بٖ یه  عٙذرْ تخٕذاٖ پّی

ٔؾىُ ٘ٛظٟٛر اعت وٝ ٘یبس ثٝ ارسیبثی دلیك، ٔذاخّٝ 

ثب تٛخٝ ثٝ ٔؾبثٟت ٔٛلغ ٚ ٔؼبِدٝ ٔٙبعت دارد.  ثٝ

ٓ ئویغتیه ثب ثزخی اس ػلا ٓ عٙذرْ تخٕذاٖ پّیئػلا

ثزای تؾخیـ سٚدٍٞٙبْ  ثّٛؽ در ٘ٛخٛا٘بٖ ضزٚری عت

ٚ خٌّٛیزی اس ػٛارك ایٗ عٙذرْ در ثیٗ ٘ٛخٛا٘بٖ 

 الذاْ لاسْ فٛرت ٌیزد.
 

 تطكز ٍ قذرداًی
دِیُ  ؽٕغیبٖ ثٝاوجز  لبی دوتز ػّیآٚعیّٝ اس  ثذیٗ

 ٚٔغبػذت ٔدذا٘ٝ ایؾبٖ در ا٘دبْ ثٟیٙٝ آسٔبیؾبت 

ٕٞچٙیٗ اس ٔؼبٚ٘ت ٔحتزْ پضٚٞؾی دا٘ؾٍبٜ ػّْٛ 
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