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 چكيذُ

 ايي اًدام تا ٍ اًذ ًْادُ ظَْس عشصِ تِ پا ًاتاسٍس صًاى اسصياتي دس سَدهٌذ ٍ هْن خذيذ، اتضاسی عٌَاى تِ تخوذاى رخيشُ ّای تست :صهيٌِ

 استثاط تشسسي هغالعِ ايي اًدام اص ّذف داد. اًدام سا ضشٍسی ٍ پيطشفتِ لاصم اقذاهات ًاتاسٍس ّای صٍج تشای تش سشيع تَاى هي ّا تست

  تاضذ. هي قاعذگي سَم سٍص FSH سشهي سغح ٍ آًتشال ّای فَليكَل تعذاد تا تخوذاى حدن

 ًاتاسٍسی کليٌيک تِ ًاتاسٍسی اصلي ضكايت تا 1393 سال دس کِ سال 18-49 سٌي گشٍُ دس صى 78 سٍی تش هغالعِ ايي :ّا سٍش ٍ هَاد

 سِ هحاسثِ تا تخوذاى حدن گيشی اًذاصُ ،داضتٌذ سا هغالعِ تِ ٍسٍد ضشايظ کِ افشادی دس گشفت. اًدام ،کشدًذ هشاخعِ فاسع خليح اهيذ

 ٍ FSH افشادسغح ايي دس ّوچٌيي ضذ. اًدام قاعذگي سَم سٍص دس ٍاطيٌال سًََگشافي اص استفادُ تا آًتشال ّای فَليكَل تعذاد ٍ قغشی

LH سشهي سغح ٍ آًتشال ّای فَليكَل تعذاد تا تخوذاى حدن تيي ساتغِ تشسسي تشای ضذ. گيشی اًذاصُ قاعذگي سَم سٍص دس ًيض 

 .ضذ استفادُ اص ضشية ّوثستگي پيشسَى ّا َّسهَى

 FSH (0001/0P=) سشهي سغح ٍ (=0001/0P) کاّص عَس هعٌاداسیِ ت آًتشال فَليكَل تعذاد ٍ تخوذاى حدن سي، افضايص تا :ّا يافتِ

ٍ LH (022/0P=) 0001/0) هعٌاداس ٍ قَی ّوثستگي آًتشال فَليكَل تعذاد ٍ حدن تيي کشد. پيذا افضايصعَس هعٌاداسی ِ ت;P ،

96/0;r )ٍ تا آًتشال فَليكَل تعذاد ٍ تخوذاى حدن تيي FSH هعٌاداسی ٍ هعكَع ّوثستگي (0001/0;P ،50/0;r )داضت.ٍخَد 

 تشسسي دس ٍاقع دس ياتذ. هي افضايص FSH ٍ LH سغح ٍ کاّص آًتشال ّای فَليكَل تعذاد ٍ تخوذاى حدن سي افضايص تا :گيشی ًتيدِ

 ٍ ضَد اًدام پيطشفتِ دسهاًي اقذاهات تايذ آًتشال ّای فَليكَل تعذاد ٍ تخوذاى حدن ضذى کن تطخيص تا حتي ًاتاسٍس تيواساى اٍليِ

  تاضذ. ًوي پيطشفتِ گشاًقيوت آصهايطات ًتايح تشایهٌتظش هاًذى  تِ ًياصی

 ًاتاسٍسی آًتشال، فَليكَل تخوذاى، حدن ،FSH کليذی: ٍاطگاى
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 هقذهِ
 صٍج يه وِ اػت ايي ًاتاسٍسي اص هٌظَس ولی عَس تِ

 ٍ ذٌتاؿ داؿتِ ًـذُ هحافظت ًضديىی يىؼال هذت تِ

  ًـَد. حاصل حاهلگی

 واسوشدى، ٍ تحصيل اهش تِ صًاى تَخِ افضايؾ

 ٍ اػت ؿذُ هذسى خاهؼِ دس ّا گشايؾ ػايش ػاص صهيٌِ

 تاسداسي اٍليي ػي هياًگيي وِ اػت ؿذُ تاػث ايي

 گزؿتِ ػال 25 عَل دس دليل ّويي تِ ٍ ياتذ افضايؾ

 افضايؾ چـوگيشي عَس تِ ًاتاسٍسي دسهاى خذهات

 .(1) اػت يافتِ

 هـاٍسُ دس اصلی وليذ ،تخوذاى ػولىشد اسصياتی

 هختلف ّاي پشٍتَول تِ ًياص وِ اػت ًاتاسٍسي تيواساى

 چٌاًچِ داسًذ. تاسٍسي تشاي گزاسي تخوه تحشيه

 پاػخ تيٌی پيؾ خْت اػتوادي لاتل سٍؽ تتَاى

 پيذا تخوذاى تحشيه هختلف ّاي سٍؽ تِ تخوذاى

 پيؾ تؼييي دس صيادي هيضاى تِ تَاًؼت خَاّين ،وشد

 تيواساى تِ تاسداسي تشاي ّا سٍؽ ايي اص اػتفادُ آگْی

 ّاي ػيىل هَفميت ػذم يا لغَ اص ٍ ًوَد ووه

 اتلاف ٍ اضافی ّاي ّضيٌِ صشف ًتيدِ دس ٍ تحشيىی

 سٍاًی ٍ سٍحی هـىلات تش هْن ّوِ اص ٍ ٍلت

 (.1) ًوَد خلَگيشي تيواساى

تؼذادي اص پاساهتشّاي ؿٌاختِ ؿذُ تِ ػٌَاى 

ّاي  ٍسياًـاًگشّاي رخيشُ تخوذاى دس تؼياسي اص فٌ

تيٌی پاػخ تخوذاى لثل اص  ووه تاسٍسي تشاي پيؾ

هَسد تشسػی لشاس  ّا تحشيه تحوذاى يا گٌادٍتشٍپيي

 ول تؼذاد پاساهتشّا ايي اص يىی .(2گشفتِ اػت )

 تؼذاد ؿواسؽ ٍػيلِِ ت وِ اػت آًتشال ّاي فَليىَل

 تا تخوذاى دٍ ّش دس هتشي هيلی 2-10 ّاي فَليىَل

 صدُ تخويي تؼذي ػِ يا دٍ ػًََگشافی اص اػتفادُ

 ؿاهل آًتشال ّاي فَليىَل هخضى (.4ٍ  3) ؿَد هی

 هؼتمل صيادي حذ تا وِ ّؼتٌذ آًتشال پشُ ّاي فَليىَل

 فاص عَل دس ّا فَليىَل ايي ّؼتٌذ. ّا گٌادٍتشٍپيي اص

 اوثش اسصياتی تا ٍ (4) ذًؿَ هی ػاختِ فَليىَلی اٍليِ

 تِ تٌْا آًتشال ّاي فَليىَل تؼذاد اسصؽ هغالؼات،

 صيادي اسصؽ ْاًآ هغلك اًذاصُ ٍ ْاػتًآ ولی تؼذاد

 (.2) ًذاسًذ

 تَخِ هَسد هغالؼات اص تؼياسي دس وِ ديگشي پاساهتش

 تِ وِ تاؿذ هی هَلشيي ًتیآ َّسهَىاػت،  گشفتِ لشاس

 تْتشيي اص يىی ًيض هَلشيي ،وٌٌذُ هْاس هادُ ػٌَاى

 دس وِ (6ٍ  5) اػت تخوذاى رخيشُ ًـاًگشّاي

 ايي ػغح تيي هؼتميوی استثاط هتفاٍت ّاي تشسػی

ديذُ ؿذُ  آًتشال ّاي فَليىَل ول تؼذاد ٍ َّسهَى

 ّاي فَليىَل وِ داسد ٍخَد احتوال ايي ٍ (7) اػت

 (.9ٍ  8) تاؿٌذ هی تخوذاى رخيشُ وٌٌذُ هٌؼىغ آًتشال

 ٍاطيٌال تشاًغ ػًََگشافی ٍػيلِِ ت وِ تخوذاى حدن

 هيضاى ٍ تخوذاى رخيشُ تَاًذ هی ًيض ؿَد هی تؼييي

 تخوذاى حدن هياًگيي وٌذ. تيٌی پيؾ سا تاليٌی حاهلگی

 17 دس ليتش هيلی 8/5 تِ ػالگی 10 دس ليتش هيلی 7/0 اص

 ػال 40 تالاي صًاى دس (.10) ياتذ هی افضايؾ ػالگی

 تِ وِ داسد ٍخَد تخوذاى حدن دسگيشي  واّؾ چـن

 وِ سػذ هی ًظش تِ (.1) ًذاسد ستغی صايواى تؼذاد

 واّؾ اٍليِ ًـاًِ تخوذاى حدن واّؾ

 ًظش اص صياد احتوال تِ آى گيشي اًذاصُ ٍ ّاػت فَليىَل

 تيٌی پيؾ سا حاهلگی هيضاى تَاًذ هی ٍ اػت هفيذ تاليٌی

 هيضاى ٍ FSH ػشهی غلظت (.11ٍ  10) وٌذ

 تَاًذ هی ًيض فَليىَلی هشحلِ اٍائل دس اػتشاديَل

 رخيشُ اسصياتی تا استثاط دس سا ديگشي هفيذ اعلاػات

 (.12) دّذ لشاس پضؿه اختياس دس تخوذاى

 اص ديگش ًَػی ػيتشات، ولَهيفي تا سٍيايی تؼت

 رخيشُ تشسػی تشاي حؼاع ٍ تحشيىی ّاي تؼت

 ّاي ٍيظگی تَاى هی آى اًدام تا وِ اػت تخوذاى

 پايِ ؿشايظ تحت سا لاػذگی ػيىل اًذٍوشيي ديٌاهيه
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 دس اػتشاديَل ٍ FSH )ػٌدؾ لثل ؿذُ تحشيه ٍ

 دّن سٍص دس FSH )ػٌدؾ تؼذ ٍ ػيىل( ػَم سٍص

 دس گشم هيلی 100) ػيتشات ولَهيفي دسهاى اص ػيىل(

  (.13ٍ  1) وشد تشسػی ػيىل( 5-9 سٍصّاي

 تخوذاى رخيشُ َّسهًَی ٍ آصهايـگاّی ّاي تؼت

 وٌٌذُ گوشاُ اػت هوىي ٍ ًيؼتٌذ اػتواد لاتل ػوَهاً

 خغاّاي تا اػت هوىي ّوچٌيي تاؿٌذ. ًيض

 تاؿٌذ داؿتِ تىشاس تِ ًياص ٍ تاؿٌذ ّوشاُ آصهايـگاّی

 داؿت. خَاّذ ّوشاُ گضافی ّضيٌِ تيواساى تشاي ايي ٍ

 حدن استثاط تشسػی تِ تا تشآًين ها هغالؼِ ايي دس لزا

 FSH ٍ تخوذاى آًتشال ّاي فَليىَل تؼذاد تا تخوذاى

 هشاخؼِ ػال 18-49 ًاتاسٍس صًاى دس لاػذگی ػَم سٍص

 تَؿْش فاسع خليح اهيذ ًاتاسٍسي وليٌيه تِ وٌٌذُ

 ٍ وذاىخت حدن اص تتَاى سػذ هی ًظش تِ تپشداصين.

 صهايـاتآ خاي تِ آًتشال ّاي فَليىَل تؼذاد

 دس ػشيغ ٍ ووىی تؼت ػٌَاى تِ َّسهًَی تشداس ّضيٌِ

 ًوَد. اػتفادُ هٌاػة الذاهات اًدام ٍ تـخيص

 

 ّا سٍش ٍ هَاد
 اص پغ همغؼی ًَع اص تحليلی -تَصيفی هغالؼِ ايي

 تش تَؿْش پضؿىی ػلَم داًـگاُ اخلاق وويتِ دس ييذأت

 ػال عی وِ ػال 18-49 ػٌی گشٍُ دس صى 78 سٍي

 ًاتاسٍسي وليٌيه تِ ًاتاسٍسي اصلی ؿىايت تا 1393

 گشفت. اًدام ،وشدًذ هشاخؼِ تَؿْش فاسع خليح اهيذ

ؿاخص  تا صًاى :اص تَدًذ ػثاست خشٍج هؼياسّاي

 ،تالاتش ٍ ويلَگشم تش هتش هشتغ 30 (BMI)تَدُ تذًی 

 ػلل ّيپشپشٍلاوتيٌوی، يا تيشٍئيذ واسي پش يا واسي ون

 خشاحی ػاتمِ ٍ اي لَلِ يا سحوی ػلل هشداًِ، ًاصايی

حدن  ؿذًذ هی هغالؼِ ٍاسد وِ افشادي تشاي تخوذاى.

تا هذسن فلَؿيپ ) تَػظ يه هتخصص صًاىتخوذاى 

 دٍ ػًََگشافیٍػيلِ ِ تدس سٍص ػَم لاػذگی  (ًاصايی

 5/5 ٍاطيٌال پشٍب تا 2100 )ًَّذا ٍاطيٌال تؼذي

 تخوذاى حدن تؼييي تشاي ؿذ. گيشي اًذاصُ هگاّشتض(

 اص تؼذ ٍ ػشضی لغش ػپغ ٍ تخوذاى عَلی لغش اتتذا

 حاصل اص ٍ گشديذ هـخص خلفی لذاهی لغش آى

 تخوذاى حدن ،50/0 ػذد دس ؿذُ ياد الغاس ضشب

 ّاي فَليىَل تؼذاد تؼييي ّوچٌيي ؿذ. هی هحاػثِ

 سٍص دس ٍاطيٌال تؼذي دٍ ػًََگشافی تَػظًيض  آًتشال

  ؿذ. اًدام لاػذگی ػَم

 2-10) وَچىی ّاي فَليىَل آًتشال ّاي فَليىَل

 ػًََگشافی ٍػيلِ تِ تخوذاى دس وِ ّؼتٌذ هتش( هيلی

 سٍص FSH ٍ LH خًَی ػغح ؿًَذ. هی هـاّذُ ٍاطيٌال

ECL سٍؽ تا لاػذگی ػَم
 ّاي ويت اص اػتفادُ تا ٍ 1

Elecsys ؿشوت Roche ُهحذٍدُ ؿذ. گيشي اًذاص 

 تِ ػی ػی 9 ٍ تَد ػی ػی 5-9 تخوذاى حدن عثيؼی

 صًاى اص وذام ّيچ وِ ؿذ هی تلمی PCO هحذٍدُ تالا

 ًذاؿتٌذ. تالا تِ ػی ػی 9 تخوذاى حدن تشسػی هَسد

 5-15 عثيؼی، غيش 5 اص ووتش آًتشال ّاي فَليىَل تؼذاد

 اص وذام ّيچ دس وِ ؿذ هی تلمی PCO تالا تِ 15 ٍ عثيؼی

 تالا تِ 15 آًتشال ّاي فَليىَل تؼذاد تشسػی هَسد صًاى

ػي، ؿغل،  ي. ؿاهل هتغيشّاتيواس ّش اعلاػات ذ.ًًثَ

ػغح تحصيلات، لذ، ٍصى، تؼذاد حاهلگی لثلی، هذت 

ّاي آًتشال،  صهاى ًاتاسٍسي، حدن تخوذاى، تؼذاد فَليىَل

 فشم دس FSH ،LH ،TSH  ٍPRLػشهی ػغح 

 افضاس ًشم تا ّا دادُ ًْايت دس ؿذ  ثثت اعلاػات آٍسي خوغ

SPSS (SPSS Inc، Chicago، Il، USA ) آهاسي

 ًؼثی، )فشاٍاًی تَصيفی آهاس اص اػتفادُ تا ٍ 18 ٍيشايؾ

 تی ،2دٍ واي آهاسي ّاي آصهَى ٍ هؼياس( اًحشاف هياًگيي،

 ّوثؼتگی ضشية ،3عشفِ يه ٍاسياًغ آًاليض هؼتمل،

 6فيـش دليك آصهَى ٍ 5ؿفِ 4تؼميثی آصهَى ٍ پيشػَى

                                                 
1
 Electro chemi lumiscence 

2
 Chi-square 

3
 ANOVA 

4
 Post hoc 
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دى ًشهال تشسػی تشاي ّوچٌيي .ًذؿذ تحليل ٍ تدضيِ  تَ

ط ّاي دادُ تَصيغ  تؼذاد تخوذاى، حدن تِ هشتَ

 اص FSH، LH، PRL ٍ TSH آًتشال، ّاي فَليىَل

 هَاسد دس ؿذ. اػتفادُ 7اػويشًَف -وَلوَگشٍف آصهَى

 غيشپاساهتشي ّاي هؼادل اص ّا دادُ تَصيغ ًثَدى ًشهال

 ٍ 9ٍاليغ وشٍػىال ،8ٍيتٌی هي آصهَى ؿاهل ّا، آصهَى

ػغح  هَاسد ّوِ دس ؿذ. اػتفادُ 10توْيي تؼميثی آصهَى

 ؿذ. گشفتِ ًظش دس 05/0 اص ووتش P value هؼٌاداسي

 

 ّا يافتِ
خاًن تا هـىل ًاتاسٍسي  78تؼذاد ًوًَِ هَسد تشسػی 

ػال تا هياًگيي  48ػال ٍ حذاوثش  18تَدًذ. حذالل ػي 

د. حذالل ( 56/30±91/7) اًحشاف هؼياسٍ   BMIتَ

ويلَگشم تش  76/29 ويلَگشم تش هتشهشتغ ٍ حذاوثش 11/15

د. 74/24±89/3هتشهشتغ تا هياًگيي ٍ اًحشاف هؼياس ) ( تَ

هياًگيي ٍ اًحشاف هؼياس عَل هذت ًاتاسٍسي 

د. وليِ صًاى هَسد هغالؼِ داساي 94/4±20/6) ( ػال تَ

ًاًَگشم دس  79/4-30/23ػغح پشٍلاوتيي ًشهال )

يه ّضاسم  270/0-30/4ًشهال ) TSHليتش( ٍ ػغح  هيلی

واسي  ليتش( تَدًذ ٍ لزا هثتلا تِ ون الوللی دس هيلی ٍاحذ تيي

يا پشواسي تيشٍئيذ ٍ ّيپشپشٍلاوتيٌوی ًثَدًذ. هـخصات 

 آهذُ اػت.  1دهَگشافيه صًاى هَسد هغالؼِ دس خذٍل 
 

ياس هطخصات دهَگشافيک ٍ هياًگيي ٍ اًحشاف هع (1 خذٍل
سٍس هشاخعِ کٌٌذُ تِ کليٌيک اخصَصيات تاسٍسی صًاى ًات

 1393-ًاتاسٍسی اهيذ خليح فاسع تَضْش 
 هياًگيي±اًحشاف هعياس حذاکثش حذاقل هتغيش

 56/30±91/7 48 18 ػي )ػال(
 42/62±23/11 84 34 ٍصى )ويلَوشم(

 4/158±99/58 168 148 هتش( )ػاًتی لذ
BMI )74/24±89/3 76/29 11/15 )ويلَگشم تش هتشهشتغ 

 20/6±94/4 11 1 عَل هذت ًاتاسٍسي )ػال(

                                                                   
5
 scheffe 

6
 fisher exact test 

7
 kolmogrov-smirnov 

8
 mann-whitney 

9
 kruskal wallis 

10
 tamhane 

دسصذ( تا  7/57ًفش هؼادل  45اوثشيت صًاى )

 8/62ًفش هؼادل  49داس ) تحصيلات ديپلن ٍ اغلة خاًِ

دسصذ(  59ًفش )هؼادل  46دسصذ( تَدًذ. ّوچٌيي 

تَدًذ )خاًوی وِ اصلا صايواى ًذاؿتِ اػت ( ًَلی پاس

 48دس گشٍُ اضافِ ٍصى ) BMIٍ اوثشيت صًاى اص ًظش 

 .(2 )خذٍل دسصذ( لشاس داؿتٌذ 5/61ًفش هؼادل 
 

تِ تفكيک سغح  اسٍسًَصيع فشاٍاًي صًاى ًات (2خذٍل 
هشاخعِ کٌٌذُ تِ  BMIتحصيلات، ضغل، پاسيتي، سي ٍ 
 1393-فاسع تَضْش  کليٌيک ًاتاسٍسی اهيذ خليح

 تعذاد )دسصذ( هتغيش

 ػغح تحصيلات

 (30/10) 8 ػَاد تی
 (10/14) 11 صيش ديپلن

 (70/57) 45 ديپلن
 (90/17) 14 داًـگاّی

   

 ؿغل
 (80/62) 49 داس خاًِ

 (10/14) 11 واسگش
 (10/23) 18 واسهٌذ

   

 پاسيتی
 (59) 46 پاس ًَلی

 (41) 32 پاس هَلتی
   

 )ػال( ػي
 (50) 39 30ووتش اص 

30-39 27 (60/34) 
40-49 12 (40/15) 

   

BMI  
 هشتغ( )ويلَگشم تش هتش

 (40/6) 5 5/18ووتش اص 
24-5/18 25 (10/32) 
29-25 48 (50/61) 

 

دسصذ( اص صًاى هَسد هغالؼِ داساي  60/52ًفش ) 41

ّاي آًتشال عثيؼی ٍ  حدن تخوذاى ٍ تؼذاد فَليىَل

 FSHدسصذ( داساي ػغح  60/75ًفش ) 59ّوچٌيي 

  .(3 )خذٍل عثيؼی تَدًذ
 

تَصيع فشاٍاًي صًاى ًاتاسٍس تِ تفكيک سغح سشهي  (3 خذٍل
FSHّای اًتشال ٍ حدن تخوذاى هشاخعِ  ، تعذاد فَليكَل

 1393-فاسع تَضْش کٌٌذُ تِ کليٌيک ًاتاسٍسی اهيذ خليح

 تعذاد )دسصذ( هتغييش

FSH  
 ليتش( الوللی تش هيلی تيي)ٍاحذ 

 (60/75) 59 ٍ ووتش 10
 (40/24) 19 10تيـتش اص 

   

 ليتش( حدن تخوذاى )هيلی
 (40/47) 37 5ووتش اص 

 (60/52) 41 ٍ تيـتش 5
   

 ّاي اًتشال تؼذاد فَليىَل
 (40/47) 37 5ووتش اص 

 (60/52) 41 ٍ تيـتش 5
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اػويشًَف هـخص  -تا اػتفادُ اص آصهَى وَلوَگشٍف

ط تِ حدن تخوذاى  ؿذ وِ تَصيغ دادُ ّاي هشتَ

(16/0;p-value ،13/1;Z ،)ّاي آًتشال  تؼذاد فَليىَل

(24/0;p-value ،02/1;Z ،)LH (35/0;p-value ،

93/0;Z)، TSH (063/0;p-value ،31/1;Z ) ٍ

FSH (10/0;p-value ،22/1;Z )تاؿذ اها  ًشهال هی

PRL (039/0;p-value،40/1;Z ) داساي تَصيغ ًشهال

ى ًيؼت. تا اػتفادُ اص ٍاسياًغ  هـاّذُ ؿذ وِ آصهَى لَ

دس  LH   ٍTSHتؼذاد فَليىَل آًتشال، حدن تخوذاى،

لزا دس هَاسد  تاؿذ. ّاي هختلف ػٌی يىؼاى ًوی گشٍُ

لضٍم تِ خاي آصهَى تی هؼتمل ٍ آًاليض ٍاسياًغ يه 

ٍيتٌی ٍ  عشفِ اص هؼادل غيشپاساهتشي آًْا يؼٌی آصهَى هي

 وشٍػىال ٍاليغ اػتفادُ ؿذ.

ّاي هختلف ػٌی تفاٍت  حدن تخوذاى تيي گشٍُ

 ای گًَِتِ ( P ،07/34;2χ;0001/0)هؼٌاداسي داؿت 

افضايؾ ػي، حدن تخوذاى تِ عَس هؼٌاداسي وِ تا 

  (.4وشد )خذٍل  واّؾ پيذا هی

 

ّای هختلف سٌي دس صًاى ًاتاسٍس  ّای اًتشال تيي گشٍُ تعذاد فَليكَل ( هقايسِ حدن تخوذاى 4ٍخذٍل  

 1393-هشاخعِ کٌٌذُ تِ کليٌيک ًاتاسٍسی اهيذ خليح فاسع تَضْش

 *P.value آهاسُ آصهَى آصهَى هياًگيي ستثِ هياًگيي ±اًحشاف هعياس  سي هتغيش

 حدن تخوذاى

 ليتش( )هيلی

  69/52 49/6±16/2 30ووتش اص 

07/34 0001/0 39-30 83/1±43/4 96/32 
 وشٍػىال ٍاليغ

49-40 73/0±11/2 33/11 
       

تؼذاد 

ّاي  فَليىَل

 اًتشال

 23/53 03/7±52/3 30ووتش اص 

 33/32 51/3±37/2 30-39 0001/0 46/36 وشٍػىال ٍاليغ

49-40 16/1±05/0 11 
 

توْيي هـخص ؿذ وِ حدن  اػتفادُ اص آصهَىتا 

ػال تِ عَس هؼٌاداسي  30تخوذاى دس گشٍُ ػٌی صيش 

  تَدُ اػتاص دٍ گشٍُ ديگش تيـتش 

(0001/p-value= ّوچٌيي حدن تخوذاى .) دس ًيض

ػال تِ عَس هؼٌاداسي اص گشٍُ ػٌی  30-39گشٍُ ػٌی 

 (.=0001/0p-value) تَدُ اػتػال تيـتش  49-40

ّاي آًتشال تِ عَس هؼٌاداسي تيي  فَليىَلتؼذاد 

 تَد هتفاٍت ّاي ػٌی هختلف  گشٍُ

(0001/0;p-value ،46/36;2χ.)  تِ عَسي وِ تا

. ؿذّاي آًتشال واػتِ  افضايؾ ػي اص تؼذاد فَليىَل

ّاي آًتشال دس  آصهَى توْيي ًـاى داد تؼذاد فَليىَل

ػال تِ عَس هؼٌاداسي اص دٍ گشٍُ  30گشٍُ ػٌی صيش 

( ٍ دس =0001/0p-valueػٌی ديگش تيـتش اػت )

ػال ًيض تِ عَس هؼٌاداسي اص گشٍُ  30-39گشٍُ ػٌی 

 تَدُ اػت ػال تيـتش  40-49ػٌی 

(0001/0p-value= 4( )خذٍل). 

ّاي  تِ عَس هؼٌاداسي تيي گشٍُ FSHػغح ػشهی 

، p.value;0001/0)ػٌی هختلف هتفاٍت تَد 

48/82;F .) ػي ػغحتِ عَسي وِ تا افضايؾFSH  

ؿفِ ًـاى داد ػغح  يافت. ّوچٌيي آصهَى افضايؾ هی

FSH  ػال تِ عَس هؼٌاداسي اص  40-49دس گشٍُ ػٌی

( ٍ =0001/0p-valueدٍ گشٍُ ػٌی ديگش تيـتش تَد )

ػال ًيض تِ عَس هؼٌاداسي اص  30-39دس گشٍُ ػٌی 

 ػال تالاتش تَد  30گشٍُ ػٌی صيش 

(0001/0p-value=)  (5)خذٍل. 

ّاي ػٌی هختلف  ًيض تيي گشٍُ LHػشهی ػغح 

، p-value;022/0) تفاٍت هؼٌاداسي داؿت

64/7;2χ ) ػال  40-49تِ عَسي وِ دس گشٍُ ػٌی
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تِ عَس هؼٌاداسي ًؼثت تِ گشٍُ ػٌی صيش  LHػغح 

ػال  39-30( ٍ =033/0p-valueػال ) 30

(003/0p-value=تالاتش تَد )  ػغح .(5)خذٍل 

  TSH(13/0p-value= ٍ )PRL ػشهی 

(46/0p-value=) ٍُّاي ػٌی هختلف تفاٍت  تيي گش

 هؼٌاداسي ًذاؿت.
 

ّای سٌي هختلف دس صًاى ًاتاسٍس هشاخعِ کٌٌذُ تِ  تيي گشٍُ FSH  ٍLH ( هقايسِ سغح سشهي5خذٍل  

 1393-فاسع تَضْش کليٌيک ًاتاسٍسی اهيذ خليح

 آهاسُ آصهَى آصهَى هياًگيي ستثِ هياًگيي±اًحشاف هعياس  سي هتغيش
P.value 

FSH الوللی  )ٍاحذ تيي

 ليتش( دس هيلی

 - 60/6±13/2 30ووتش اص 
 - 48/82F= 0001/0 39-30 33/2±70/9 ٍاسياًغآًاليض 

49-40 12/2±16/15 - 
       

LH الوللی  )ٍاحذ تيي

 ليتش( دس هيلی

 21/37 77/9±63/6 30ووتش اص 

 64/7χ2= 022/0 39-30 09/3±97/8 48/35 وشٍػىال ٍاليغ

49-40 73/3±83/13 56 
 

تشاي تشسػی ساتغِ تيي حدن تخوذاى، تؼذاد 

اص ضشية ّوثؼتگی  FSHّاي آًتشال ٍ ػغح  فَليىَل

پيشػَى اػتفادُ ؿذ. ّوثؼتگی هثثت لَي ٍ هؼٌاداسي 

ّاي آًتشال  تيي حدن تخوذاى ٍ تؼذاد فَليىَل

(0001/0;p-value ،96/0;r ) ٍ ّوثؼتگی هؼىَع ٍ

 FSHهتَػظ هؼٌاداسي تيي حدن تخوذاى تا 

(0001/0;p-value ،50/0-;r ) ٍخَد داؿت. ّوچٌيي

هؼٌاداسي تيي تؼذاد ّوثؼتگی هؼىَع ٍ هتَػظ 

، FSH  (0001/0;p-valueّاي آًتشال تا فَليىَل

50/0-;r )د  .(6)خذٍل  تشلشاس تَ
 

ّای  ( ّوثستگي حدن تخوذاى، تعذاد فَليكَل6خذٍل 
دس صًاى ًاتاسٍس هشاخعِ کٌٌذُ  FSHاًتشال ٍ سغح سشهي 

 1393-فاسع تَضْش تِ کليٌيک ًاتاسٍسی اهيذ خليح
 R P.value َّسهَى هتغيش

 FSH 50/0- 0001/0 حدن تخوذاى

 FSH 50/0- 0001/0 ّاي اًتشال تؼذاد فَليىَل

 

 لاصم تِ روش اػت وِ پغ اص وٌتشل ساتغِ ّوثؼتگی

(partial correlation ) تيي حدن تخوذاى ٍ تؼذاد

اص   FSH ٍLHّاي آًتشال تا ػغح ػشهی  فَليىَل

ٍ  FSHاستثاط تيي  ،ًظش ػي ٍ ؿاخص تَدُ تذًی

  ًثَدّاي آًتشال هؼٌاداس  تؼذاد فَليىَل

(17/0;p-value ،16/0-;r ) استثاط تيي حدن ٍ

  ؿذ هیتش  ضؼيف  FSHتخوذاى تا

(045/0;p-value ،23/0-;r ) دسحالی وِ استثاط تيي

ٍ LH (0001/0;P ،52/0-;r )حدن تخوذاى تا 

  LHّاي آًتشال تا  تؼذاد فَليىَل

(0001/0;p-value ،52/0-;r )ؿذ هیتش  لَي. 

ّاي آًتشال تيي دٍ گشٍُ  تؼذاد فَليىَلتفاٍت اص ًظش 

ٍ  5) ( ٍ غيشعثيؼی5)ووتش اص  حدن تخوذاى عثيؼی

(. تا =0001/0p-value) تَدهؼٌاداسي اص ًظش تيـتش( 

ّا ًشهال تَد ٍلی چَى  تَخِ تِ ايٌىِ تَصيغ دادُ

ّا ٍخَد ًذاؿت اص آصهَى هي ٍيتٌی  تشاتشي ٍاسياًغ

 .(7 )خذٍل اػتفادُ ؿذ
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دس صًاى ًاتاسٍس هشاخعِ کٌٌذُ تِ ّای اًتشال تِ تفكيک سغَح هختلف حدن تخوذاى  ( هقايسِ تعذاد فَليكَل7خذٍل 
 1393-فاسع تَضْش کليٌيک ًاتاسٍسی اهيذ خليح

   هتغيش
 P آهاسُ آصهَى

value*  آصهَى هياًگيي ستثِ هياًگيي ±اًحشاف هعياس 

حدن تخوذاى 
 ليتش( هيلی )

 97/20 8/1±02/2 5ووتش اص 
 0001/0 -9/6 هي ٍيتٌی

 22/56 78/7±75/2 ٍ تيـتش 5

 

 

تا اًدام آصهَى واي دٍ ٍ آصهَى دليك فيـش استثاط تيي 

ّاي آًتشال ٍ  تا تؼذاد فَليىَل FSHػغَح هختلف 

حدن تخوذاى تشسػی ؿذ. استثاط هؼٌاداسي تيي ػغح 

FSH  الوللی دس  ٍاحذ تيي 10ووتش ٍ تيـتش اص

ّاي آًتشال ووتش ٍ تيـتش اص  ليتش ٍ تؼذاد فَليىَل هيلی

دسصذ(  50/69) ًفش 41ٍخَد داؿت تِ عَسي وِ  5

ليتش ٍ  الوللی دس هيلی تيي 10عثيؼی ) FSHتا ػغح 

ٍ  5ّاي آًتشال عثيؼی ) ؼذاد فَليىَلووتش( داساي ت

 FSHًفش تا  19تيـتش( تَدًذ. دس حالی وِ تواهی 

داؿتٌذ  5ّاي آًتشال ووتش اص  غيشعثيؼی تؼذاد فَليىَل

(0001/0;p-value  ،83/27;2
χ )(8 )خذٍل. 

ٍ حدن  FSHّوچٌيي استثاط هؼٌاداسي تيي ػغح 

 50/69ًفش ) 41وِ  تخوذاى ٍخَد داؿت تِ عَسي

 10عثيؼی ) FSH( اص افشاد داساي ػغح دسصذ

 5ٍ ووتش( داساي حدن تخوذاى  ليتش الوللی دس هيلی تيي

ٍ تيـتش تَدًذ. دس حالی وِ دس تواهی صًاى  ػی ػی

غيشعثيؼی، حدن تخوذاى   FSHًفش( تا ػغح 19)

، P;0001/0)عثيؼی تَد  ػی ٍ غيش ػی 5ووتش اص 

83/27;2χ )(8 )خذٍل. 

 

 دس صًاى ًاتاسٍس هشاخعِ کٌٌذُ ّای اًتشال  تا سغَح حدن تخوذاى ٍ تعذاد فَليكَل FSH استثاط تيي سغح سشهي (8خذٍل 

 1393-فاسع تَضْش تِ کليٌيک ًاتاسٍسی اهيذ خليح

 هتغيش

   FSH سغح سشهي

 )غيشعثيعي( 10تيطتش اص  )عثيعي( 10کوتش ٍ هساٍی 
2χ P value* 

 )دسصذ( تعذاد )دسصذ( تعذاد

 (ccحدن تخوذاى)
 (50/69)19 (50/30)18 )غيشعثيؼی( 5ووتش اص 

83/27 0001/0 
 (0)0 (100)41 )عثيؼی( ٍ تيـتش 5

      

 تؼذاد فَليىَل ّاي اًتشال
 (50/69)19 (50/30)18 )غيشعثيؼی( 5ووتش اص 

83/27 0001/0 
 (0)0 (100)41 )عثيؼی( تيـتش ٍ 5

 

 تحث

ّاي رخيشُ تخوذاى تِ ػٌَاى اتضاسي واسآهذ ٍ  تؼت

خذيذ تشاي پيـگَيی هيضاى هَفميت دس سًٍذ دسهاى 

ًاتاسٍسي ّؼتٌذ. دس ايي هغالؼِ ػؼی تش آى تَد تا تا 

ّاي آًتشال تا  همايؼِ حدن تخوذاى ٍ تؼذاد فَليىَل

دس سٍص ػَم لاػذگی تتَاى تؼتی دس  FSHػغح 

تش هـخص ؿَد  اختياس تيواساى لشاس داد وِ ػشيغ

ّا سا  ؿاًغ حاهلگی چمذس اػت ٍ تتَاى ايي تؼت

تش ٍ گشاى ليوت اًذٍوشيي  ّاي صهاى خايگضيي تؼت

تا ايي سٍؽ تتَاى هَاسدي تا احتوال پاػخ  وشد. ؿايذ

ّاي  شٍتىلًاهٌاػة تِ دسهاى سا ؿٌاػايی وشدُ ٍ اص پ

 تش ٍ يا دٍصّاي تالاتش دسهاًی اػتفادُ ًوَد. لغؼی

دس هغالؼِ حاضش اتتذا حدن تخوذاى تا ػي هَسد 

 real timeػًََگشافی دٍ تؼذي  تشسػی لشاس گشفت.

دليك ٍ لاتل اػتواد دس تؼييي حدن  لگي سٍؽ ًؼثتاً

ّاي  تاؿذ. دس هغالؼِ اًدام ؿذُ تيي گشٍُ تخوذاى هی
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دس حدن تخوذاى ٍخَد  ت هؼٌاداسيػٌی هختلف تفاٍ

داؿت. تِ عَسي وِ تا افضايؾ ػي حدن تخوذاى 

يافت. ايي يافتِ تا همالات ديگش ّوخَاًی  واّؾ هی

 (.14-18) داؿت

( ٍ ّوىاساى اًدام Andolfاي وِ آًذٍلف ) هغالؼِ

تشيي ػاهل تشاي اًذاصُ حدن  دادًذ ًـاى داد هْن

اص خاهؼِ اسخاع  تاؿذ اها آًْا صًاى سا تخوذاى ػي هی

تِ خاي خوؼيت ػوَهی هَسد تشسػی لشاس دادًذ ٍ 

حذٍد يه ػَم تيواساى پغ اص يائؼگی تَدًذ. تا ايي 

حال ًـاى دادًذ وِ تا افضايؾ ػي حدن تخوذاى 

دس هغالؼِ ديگشي وِ حدن  .(19) ياتذ واّؾ هی

 IVF صى ًاتاسٍس تحت دسهاى 1888تخوذاى دس 

ّاي  وذاى تيي گشٍُتشسػی ؿذ ديذُ ؿذ وِ حدن تخ

تفاٍت هؼٌاداسي ًذاسد ٍ ايي تا  23-45ػٌی هختلف 

هغالؼِ ها ّوخَاًی ًذاؿت ٍلی دس ّويي هغالؼِ 

ًتيدِ گشفتِ ؿذ وِ تا افضايؾ ػي حدن تخوذاى دس 

ػال واّؾ  41-45ػال ٍ  25-30ّاي ػٌی  گشٍُ

 .(20) ياتذ هی

ّاي آًتشال  حدن تخوذاى تا حذٍدي تا تؼذاد فَليىَل

تاؿذ. تا اسصياتی اوثش هغالؼات اسصؽ  استثاط هی دس

ّاي آًتشال تٌْا تِ تؼذاد ولی آًْاػت ًِ  فَليىَل

اسصياتی ػايض فَليىَل ًياص  (.4ّا ) اًذاصُ هغلك فَليىَل

گيشي ّش فَليىَل دس دٍ تؼذ ٍ هحاػثِ لغش  تِ اًذاصُ

تاؿذ ٍ ٍلتی  هیػخت (. ايي واس 1هٌَػظ داسد )

ٍخَد داسد دؿَاس اػت تا اعويٌاى  ّاي هتؼذد فَليىَل

گيشي  حاصل ؿَد وِ ّش فَليىَل فمظ يىثاس اًذاصُ

ؿَد. تٌاتشايي ػًََگشافی ػِ تؼذي دس صَست دس  هی

ّا  دػتشع تَدى تشاي تشسػی تؼذاد ٍ حدن فَليىَل

دس ايي هغالؼِ چَى  (.21ٍ  1اسصؽ تيـتشي داسد )

تِ ػلت ّا هذ ًظش تَد ٍ ّوچٌيي  تؼذاد فَليىَل تيـتش

ًذاؿتي ػًََگشافی ػِ تؼذي اص ػًََگشافی دٍ تؼذي 

دس تشسػی وِ ها اًدام دادين تؼذاد  اػتفادُ ؿذ.

ّاي هختلف ػٌی  ًيض تيي گشٍُ ّاي آًتشال فَليىَل

تفاٍت هؼٌاداسي داؿت ٍ تا افضايؾ ػي واّؾ 

 يافت وِ تا هغالؼات ديگش ًيض ّوخَاًی داؿت هی

(17-14  ٍ22) . 

اًدام ؿذُ تَد تؼذاد  2007وِ دس ػال اي  دس هغالؼِ

هتشي تا افضايؾ ػي واّؾ  هيلی 2-6ّاي  فَليىَل

هتشي تا  هيلی 7-10ّاي  ٍ تؼذاد فَليىَل يافت هی

اي وِ اص ايي هغالؼِ  هاًذ. ًتيدِ افضايؾ ػي ثاتت هی

 2-6ّاي  گشفتِ ؿذُ تَد ايي تَد وِ تؼذاد فَليىَل

 (. 23دٌّذ ) اى هیهتشي هيضاى سصسٍ تخوذاًی سا ًـ هيلی

ًيض اًدام ؿذُ تَد  2007دس هغالؼِ ديگشي وِ دس ػال 

ّاي آًتشال دس تؼييي سصسٍ  اسصؽ تؼذاد فَليىَل

اص  IVFتخوذاًی ٍ پيؾ آگْی تيواساى واًذيذ 

(. 24گيشي حدن تخوذاى اسصؿوٌذتش تَدُ اػت ) اًذاصُ

ّاي  اي وِ ها اًدام دادين استثاط ول فَليىَل دس هغالؼِ

شال تا سصسٍ تخوذاى تشسػی ؿذ ٍ اص ًظش ػايض آًت

 فَليىَلی تشسػی اًدام ًـذ. 

تَد وِ هَسد تشسػی  FSHپاساهتش ديگش ػغح ػشهی 

تا تَخِ تِ ايٌىِ تاسٍسي تا افضايؾ ػي  .لشاس گشفت

وٌذ ٍ تا تَخِ تِ ايٌىِ افضايؾ هماديش  واّؾ پيذا هی

FSH ّاي پيش ؿذى  تشيي ًـاًِ ػشهی يىی اص صٍدسع

سػذ  لاتليت تاسٍسي دس صًاى اػت، هٌغمی تِ ًظش هی

اسصؽ تؼييي وٌٌذُ پيؾ اگْی داؿتِ  FSHوِ هيضاى 

دس اٍاِيل هشحلِ  FSHغلظت ػشهی ٍالغ تاؿذ. دس 

تشيي هؼياس تشسػی رخيشُ تخوذاى  فَليىَلی ػادُ

 FSHػشهی  ػغح ،اػت. دس هغالؼِ ها تا افضايؾ ػي

 همالات ديگش ّوخَاًیافضايؾ يافت ٍ ايي يافتِ ًيض تا 

 (.22ٍ  14-17داؿت )

دس حال حاضش دس هغالؼات صيادي استثاط ػغح ػشهی 

LH ( 14تا تاسداسي هَسد تشسػی لشاس گشفتِ اػت  ٍ
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ًيض تا افضايؾ ػي  LHدس هغالؼِ ها ػغح ػشهی . (15

ٍلی دس هغالؼِ هؼيٌی ٍ  (.=022/0P) يافت افضايؾ هی

 گزاسد ًوی LHّوىاساى ديذُ ؿذ ػي اثشي تش ػغح 

(05/0P>) (22 .) 

ًيض تا ًتيدِ  ( ٍ ّوىاساىschefferاػىفش ) هغالؼِ

(. ؿايذ تِ ايي دليل ًتيدِ 25) هؼيٌی ّوخَاًی داؿت

ايي دٍ هغالؼِ تا ها ّوخَاًی ًذاؿت وِ ايي دٍ تش 

سٍي صًاى تاسٍس اًدام ؿذُ تَد. ٍلی دس ػيي حال ًياص 

اًدام  آصهايؾ سااػت وِ دس صًاى ًاتاسٍس تيـتشي ايي 

سا ًـاى دادًذ ؿايذ  LHدّين ٍ چٌاًچِ ًتايح افضايؾ 

سا تِ ػٌَاى يه تؼت تـخيصی هَسد اػتفادُ  آى تتَاى

TSH (13/0p-value= ٍ )ػغح ػشهی  لشاس داد.

ّاي ػٌی  ( تيي گشٍُ=46/0p-value) پشٍلاوتيي

ٍ ايي تاػث ؿذ وِ  هختلف تفاٍت هؼٌاداسي ًذاؿت

 ّا حزف گشدد.  ٍي ػايش َّسهَىثيشگزاس سأػَاهل ت

ديذُ ؿذ تيي حدن تخوذاى ٍ تؼذاد  اص عشف ديگش

ّوثؼتگی لَي  FSHّاي آًتشال ٍ ػغح ػشهی  فَليىَل

 (.p-value ،48/0;r;0001/0) ٍ هؼٌاداسي ٍخَد داسد

 فش ٍ ّوىاساى ًيض تا ها ّوخَاًی داؿت هغالؼِ هَػَي

ّوثؼتگی هؼٌاداس  FSHتيي حدن تخوذاى تا  .(26)

ٍلی دس (، p-value ،11/0;r;24/0)هؼىَػی يافتين 

 .(26) فش ٍ ّوىاساى ايي ساتغِ هؼٌاداس ًثَد هغالؼِ هَػَي

ّاي آًتشال ٍ ػغح  دس هغالؼِ ها تيي تؼذاد فَليىَل

FSH  ًيض ساتغِ هؼٌاداس هؼىَػی ٍخَد داؿت وِ تا

ّاي آًتشال واّؾ  تؼذاد فَليىَل FSHافضايؾ ػغح 

. هغالؼِ (p-value ،32/0;r;0001/0) يافت هی

 .(26) فش ٍ ّوىاساى ًيض تا ها ّوخَاًی داؿت هَػَي

ّاي آًتشال، حدن تخوذاى ٍ ػغح لثل  تؼذاد فَليىَل

تا پاػخ تخوذاى تِ تحشيه َّسهَى ٍ  FSHاص دسهاى 

صهاًی وِ  .(26) هيضاى حاهلگی تاليٌی دس استثاط اػت

ّاي آخش  عی ػالّا دس  ػشػت واّؾ فَليىَل

)لثل اص ّش گًَِ تغييش لاتل تـخيص دس ًظن  تاسٍسي

وٌذ، افضايؾ هماديش  لاػذگی( ؿشٍع تِ افضايؾ هی

ثاتت  LHؿَد ٍ غلظت  ًيض ؿشٍع هی FSHػشهی 

، FSHهاًذ. ايي افضايؾ ًاهحؼَع دس غلظت  تالی هی

تَاًذ ًاؿی اص تغييشات هشتثظ تا ػي، الگَي ضشتاى  هی

ٍ يا ًاؿی اص واّؾ پيـشًٍذُ  GnRHداس تشؿح 

ّا ٍ هيضاى ووتش هْاس فيذتىی  تؼذاد فَليىَل

ّاي تخوذاى  اص ّيپَفيض تَػظ َّسهَى  FSHتشؿح

 .(27) تاؿذ

اًدام ؿذ اسصؽ  2005دس هتاآًاليضي وِ دس ػال 

ّاي آًتشال دس تـخيص سصسٍ تخوذاًی ٍ  فَليىَ

ّاي ًاتاسٍسي تيـتش اص  چگًَگی پاػخ تيواس تِ دسهاى

دس تؼياسي اص (. 28روش ؿذُ اػت ) FSHػغح 

 ّاي اًتشال ٍ ػغح ّاي دسهاى ًاصايی تِ فَليىَل تشًاهِ

FSH ؿَد ٍ هيضاى تدَيض داسٍ سا تش ّواى  دلت هی

 ( 29-34) وٌٌذ اػاع هـخص هی
 

 گيشی ًتيدِ

 FSHدس هغالؼِ حاضش ديذُ ؿذ تا افضايؾ ػي، ػغح 

 ٍLH ّاي  افضايؾ ٍ حدن تخوذاى ٍ تؼذاد فَليىَل

ياتذ. ّشچِ حدن تخوذاى ون ؿَد،  آًتشال واّؾ هی

ؿَد. تا واّؾ  ّاي آًتشال ّن ون هی تؼذاد فَليىَل

ّاي آًتشال، ػغح  حدن تخوذاى ٍ تؼذاد فَليىَل

FSH گيشي  وٌذ. دس ًتيدِ تا اًذاصُ افضايؾ پيذا هی

ًتشال ؿايذ تتَاى ّاي آ حدن تخوذاى ٍ تؼذاد فَليىَل

تش تيواس سا دس  تيٌی وشد ٍ ػشيغ ؿاًغ حاهلگی سا پيؾ

خشياى هيضاى پاػخ تِ دسهاى لشاس داد. الثتِ ايي سا تايذ 

ّا دس وٌاس يىذيگش  يادآٍسي وٌين وِ هدوَع ايي تؼت

تاؿٌذ ٍ تِ تٌْايی تا تَخِ تِ تغييشاتی وِ  اسصؿوٌذ هی

 خَد داسدّاي گًَاگَى ٍ ّا دس ػيىل ايي تؼت دس

 تَاى داؿت. لضاٍت لغؼی دس هَسد تاسداسي ًوی
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گيشي ػِ تؼذي  هحذٍديت هغالؼِ ايي تَد وِ اًذاصُ

حدن تخوذاى اص ًظش تىٌيىی هـىل اػت ٍلی تا ايي 

 دّذ. تشي سا دس اختياس پضؿه لشاس هی حال ًتيدِ دليك
 

 سپاع ٍ قذسداًي

پظٍّـی  هحتشم هؼاًٍت اص ،دس پاياى ايي پظٍّؾ

تَؿْش تِ خاعش حوايت هالی ٍ  پضؿىی ػلَم داًـگاُ

پشػٌل هشوض ًاتاسٍسي اهيذ  صويواًِ ّوىاسي

همالِ  ايي داسين. سا لذسداًی ًْايت فاسع خليح

يضداًی خْت اخز  ًاهِ خاًن ًگيي پاياى اص تشگشفتِ

 .تاؿذ هی  هذسن دوتشاي پضؿىی ػوَهی

 

 تضاد هٌافع

 گًَِ تؼاسض هٌافغ تَػظ ًَيؼٌذگاى تياى ّيچ

 ًـذُ اػت.
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Abstract 

Background: Ovarian reserve tests have appeared as important, useful and new tools in evaluation of 

infertile women and by doing these tests, we can do for infertile couples advanced and necessary measures 

quickly. The goal of this study was to investigate the association between ovarian volume, Antral follicle 

counts and serum level of FSH at the third day of menstruation. 

Material and Methods: This study was conducted on 78 women between 18-49 years old who referred to 
Omid Persian gulf infertility Clinic with complaining of infertility in 2014. In patients who had inclusion 

criteria, measurement of ovarian volume were done with calculation of three diameters and the number of 

antral follicles by using vaginal ultrasound in third day of menstruation. Also, in this patients were measured 

the levels of FSH&LH in third day of menstruation. Pearson correlation coefficient were used to examine the 

relationship between ovarian volume and the number of Antral follicles and serum levels. 

Results: ovarian volume and Antral follicle counts (p=0.0001) decreased and serum level of FSH 

(p=0.0001) and LH (p=0,022) increased significantly with increasing of age. There was a strong positive 

correlation between ovarian volume and Antral follicle counts (r=0.96, p=0.0001) and there was a strong 

reversed correlation between ovarian volume and Antral follicle counts with FSH (r=0.50, p=0.0001). 

Conclusion: By increasing age, ovarian volume and Antral follicle counts decreased and FSH&LH 

levels increased. In fact, in the initial study of infertile patients, even by diagnosis of reduction in ovarian 

volume and Antral follicle count should be performed advanced therapies and there is no need to wait for 

expensive tests result. 
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