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 م پضؿنٖ ثبثلهدلٔ داًـگبُ ػلَ
  81-88 ، كفح3131ِ هشداد، 8، ؿوبسٓ ؿبًضدّندٍسُ 

 

 میسان پريلاکتیه در زوان وابارير مبتلا به سىذرم تخمذان پلی کیستیک

(MD)ذیقِ اسواعیل سادُص
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 ، داًـگبُ ػلَم پضؿنٖ ثبثلفبًوِ صّشا )ع( ًبثبسٍسٍٕ هشمض تحق٘قبت ثْذاؿت ثبسٍسٕ  -3

  

 12/1/93، پذیزش: 11/11/91، اصلاح: 11/11/91 دریافت:

 

 خلاصِ
 تـدخ٘ق  مٌٌدذُ  سد ه٘تَاًدذ  هٖ مٌٌدذ  هشاخؼِ م٘ؼت٘ل ّبٕ تخوذاى ّ٘پشآًذسٍطً٘ؼن ٍ قبػذگٖ، ثب اختلال مِ صًبًٖ دس ّ٘پشپشٍلامتٌ٘وٖ ٍخَد اگشچِ سابقِ ٍ ّذف:

( ٍ (PCOsاػدت  اص خولدِ ػدَاسم ؿدبٗغ      ( ؿبٗغ(PCOsهجتلا ثِ  صًبى دس ( ثبؿذ، ّ٘پشپشٍلامتٌ٘وٖ(Polycystic Ovary, PCOsپلٖ م٘ؼت٘ل  تخوذاى ػٌذسم

شغن پ٘ـشفت دس دسهبى ٍ هذٗشٗت اٗي دٍ ػبسهِ ٌَّص استجبى ث٘ي آًْب هـخق ً٘ؼدت  ّدذا اص اٗدي هٌبلؼدِ     لّ٘٘پشپشٍلامتٌ٘وٖ اختلالات هضهي تخول گزاسٕ لؼت مِ ػ

  هٖ ثبؿذ PCOsثِ  هجتلا ث٘وبساى دس ػشهٖ پشٍلامت٘ي ػٌح تؼ٘٘ي

ثِ هشمض ثبسٍسٕ ًبثبسٍسٕ فبًوِ صّشا )ع( ثبثدل   3188-32مِ دس ػبلْبٕ  PCOsًفش اص صًبى ًبثبسٍس هجتلا ثِ  321پشٍلامت٘ي ػشم هقٌؼٖ هٌبلؼِ اٗي دس  :ْاهَاد ٍ رٍش

ش پشٍلامت٘ي هبًٌذ داسٍّبٕ آسام ثخؾ ٍ ٗدب  ٕ هَثش ثداسٍّبًذٍهتشَٗص، هلشا آثشسػٖ ؿذ  دس كَست ٍخَد آدًَم ّ٘پَف٘ض، ّ٘پَت٘شٍئ٘ذٕ، ث٘وبسٕ هضهي ملِ٘،  ،مشدًذ هشاخؼِ

  ًبًَگشم دسه٘لٖ ل٘تش ًشهبل دس ًظش گشفتِ ؿذ  22اثتلا ثِ ػٌذسم مَؿٌ٘گ اص هٌبلؼِ خبسج ؿذًذ  هقبدٗش موتش اص 

 12%( پشٍلامت٘ي ثبلإ 1/38)ث٘وبس  22  ًبًَگشم دس ه٘لٖ ل٘تش ثَد 2/1-52ثب داهٌِ  83/23±25/31هٌبلؼِ  تحت ث٘وبساى دس پشٍلامت٘ي ػشهٖ ػٌح ه٘بًگ٘ي یافتِ ّا:

 د ًبًَگشم دس ه٘لٖ ل٘تش داؿتٌذ مِ قبثل هلاحظِ ثَد  آصهَى ّوجؼتگٖ پ٘شػَى ث٘ي ػٌح پشٍلامت٘ي ٍ هذت ًبصاٖٗ استجبى هؼ٘ف هثجتٖ ًـبى دا

 هٖ ثبؿذ م٘ؼت٘ل ثبلاتش اص حذ ًج٘ؼٖ  پلٖ تخوذاى هجتلا ثِ ػٌذسم ه٘ضاى پشٍلامت٘ي دس افشادًتبٗح هٌبلؼِ ًـبى هٖ دّذ مِ  ًتیجِ گیزی:

 پزٍلاکتیي، سٌذرم تخوذاى پلی کیستیک، ًاسایی. ٍاژُ ّای کلیذی:   

                                                           
 پشٍاًِ ه٘شاثٖ هؼئَل هقبلِ: *

              e-mail: parvaneh_mirabi@yahoo.com                 1333-12257883: تلفيْذاؿت ثبسٍسٕ ٍ ًبثبسٍسٕ فبًوِ صّشا )ع(، هشمض تحق٘قبت ثآدسع: ثبثل، 

 هقذهِ 
ٗنٖ  Polycystic Ovary, PCOs)ػٌذسم تخوذاى پلٖ م٘ؼت٘ل )

اص ؿبٗؼتشٗي اختلالات غذد دسٍى سٗض ٍ چٌذػل٘تٖ اػت مِ ثب هـنلات قبػذگٖ 

بٖٗ، ّ٘پشآًذسٍطً٘ؼن ٍ تخوذاًْبٕ پلٖ م٘ؼت٘ل تظبّشات ثبلٌٖ٘ ٍ ثَ٘ؿ٘و٘

ًبى سا دس ػٌ٘ي ثبسٍسٕ تحت تبث٘ش % ص22  اٗي ػٌذسم تب (3)ؿٌبختِ ه٘ـَد 

هٖ ثبؿذ  % ًبثبسٍسٕ ًبؿٖ اص ػذم تخول گزاس52ٕقشاسدادُ ٍ ػبهل ؿبٗغ تقشٗجبً 

  اٗي (1)مشد % گضاسؽ 2/37سا  PCO  ٗل هٌبلؼِ مـَسٕ دس اٗشاى ؿَ٘ع (2)

٘ي، ّبٗپشاًؼَلٌ٘وٖ، ػٌذسم ػلاٍُ ثش ًبثبسٍسٕ، ثب هقبٍهت ثِ اًؼَل

 ّبٗپشآًذسٍطً٘ؼن، ٍٗظگْ٘بٕ ػٌذسم هتبثَل٘ل ٍ افضاٗؾ خٌش دٗبثت ّوشاُ 

ٍ ػَاسم ًبؿٖ اص اٗي ػٌذسم ػ٘ؼتن ثْذاؿتٖ  ثِ دل٘ل ؿَ٘ع ثبلا  (7)هٖ ثبؿذ 

مـَس اٗبلات    اٗي ّضٌِٗ دس(2)دسهبًٖ مـَس هتحول ّضٌِٗ ّبٕ گضافٖ ه٘گشدد 

  ػلت اكلٖ (8)ث٘لَ٘ى دلاس تخو٘ي صدُ ؿذُ اػت  15/7ِ هتحذُ تقشث٘ب ػبلاً

PCO هجتلا ػٌَح ثبلاتشٕ اص َّسهَى تؼتَػتشٍى،  ًبؿٌبختِ اػت ٍلٖ افشاد

ًؼجت ثِ افشاد ػبلن داسًذ  ٘ي ئلَتَّسهَى ؼتشٍل ٍ گل٘ؼشٗذ، مل اًؼَل٘ي، تشٕ

 ّوچٌ٘ي ػٌَح پبٗ٘ي تشٕ اص َّسهَى گلَثَل٘ي هتلل ؿًَذُ ثِ َّسهَى خٌؼٖ 

Sex Hormone Binding Globulin, SHBG) َّسهَى هحشك ٍ ) 

 

ًؼجت ثِ  (Follicle Stimulating Hormone, FSH)سؿذ فَل٘نَلٖ 

ػلَلْبٕ لامتَتشٍا  د َّسهَى پشٍلامت٘ي مِ اص(  دس هَس8ٍ5افشاد ػبلن داسًذ )

ٍ ه٘ضاى تشؿح آى تحت مٌتشل دٍپبه٘ي اػت ًتبٗح  ّ٘پَف٘ض قذاهٖ تشؿح ه٘ـَد

هتٌبقن اػت  ّ٘پشپشٍلامتٌ٘وٖ صهبًٖ اٗدبد هٖ ؿَد مِ اثش هْبسٕ دٍپبه٘ي 

ػلاٗن ّ٘پشآًذسٍطً٘ؼن  صًبًٖ مِ ثب   اٗي هـنل دس(3)ثشداؿتِ ؿذُ اػت 

ٍ اختلال قبػذگٖ هشاخؼِ هٖ مٌٌذ ؿبٗغ اػت ٍ ه٘تَاًذ  )ّ٘شػَت٘ؼن ٍ آمٌِ(

مبرة ػٌذسم  ثِ ًَس دسهبًٖ غ٘شهشٍسٕ ؿذُ ٍ هٌدش ثِ اقذام ّبٕ تـخ٘لٖ ٍ

سد مٌذ دس هَسد افضاٗؾ ػٌح پشٍلامت٘ي دس ّ٘پش  تخوذاى پلٖ م٘ؼت٘ل سا

لٖ دس هَسد ػلت اٗي ّوشاّٖ ٍؼن هٌبلؼِ ّبٕ صٗبدٕ اًدبم ؿذُ آًذسٍطً٘

دػت ً٘ؼت  افضاٗؾ اػتشٍى ػشم ٍ تغ٘٘شات تشؿح ٗبپَ٘ئ٘ذ ٍ  اًلاػبت صٗبدٕ دس

ػٌح ّ٘پَتبلاهَع دس ث٘وبساى داسإ ّ٘پشآًذسٍطً٘ؼن ثِ ػٌَاى  دٍپبهٌ٘شطٗل دس

ه٘نشٍ ٍ ٗب (  ّ٘پَت٘شٍٗ٘ذٕ، 31-32اٗي ّوشاّٖ رمش ؿذُ اًذ ) مبس ٍ ػبص

، هبًٌذ فٌَت٘بصٗيداسٍّبٖٗ ، حبهلگٖ، اػتشع ًبسػبٖٗ هضهي ملِ٘، أدًَم، هبمشٍ

هَخت افضاٗؾ  ٍ داسٍّبٕ آسام ثخؾ دٍپب هت٘ل ،هتَملَپشاه٘ذ، آلَپَسٌَٗل

 ً٘ض PCOs  ًتبٗح ثشخٖ هٌبلؼبت حبمٖ اص اٗي اػت مِ (31) پشٍلامت٘ي ه٘گشدًذ
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 ٍ ّونبساى كذٗقِ اػوبػ٘ل صادُ؛  تخوذاى پلٖ م٘ؼت٘ل ػٌذسم  ه٘ضاى پشٍلامت٘ي دس

 

ثب اثش ثش فؼبل٘ت دٍپبه٘ي دس ّ٘پَتبلاهَع ثِ ًَس ثبًَِٗ هَخت افضاٗؾ پشٍلامت٘ي 

  PCOs ّ٘پشپشٍلامتٌ٘وٖ دس ث٘وبساى هجتلا ثِ ؿَ٘ع ثبلاتشهٖ ؿَد دس ًت٘دِ، 

بسّبٕ گضاسؽ ؿذُ اػت ٍلٖ اؿنبل ٍاسدُ ثِ اٗي هٌبلؼبت، اٗي اػت مِ هؼ٘

هَسد اػتفبدُ قشاس گشفتِ ٍ ثب حدن ًوًَِ  PCOsهختلف تـخ٘لٖ ثشإ تؼشٗف 

(  ثشخٖ پظٍّـگشاى ً٘ض، افضاٗـٖ دس ه٘ضاى 37ٍ32ٍ8من اًدبم ؿذُ اػت )

هـبّذُ ًنشدًذ ٍ ًتبٗح هٌبلؼبت دس خلَف اٗي استجبى  PCOsپشٍلامت٘ي دس 

لامتٌ٘وٖ ثب ثب تَخِ ثِ ّوشاّٖ ّ٘پشپشٍ ( 32-35ثحث ثشاًگ٘ض اػت )

ًذسٍطً٘ؼن ٍ اختلالات قبػذگٖ ٍ ّن پَؿبًٖ ػلائن اٗي دٍ ٍ ثب ػٌبٗت ثِ آّ٘پش

ٍ اٌٗنِ  PCOsٗبفتِ ّبٕ هتٌبقن دس خلَف تـخ٘ق كح٘ح پشٍلامت٘ي دس 

هٌبلؼبت دس دػتشع ٗبفتِ ٍاهحٖ دس اٗي خلَف ػٌَاى ًٌوَدُ اًذ هشٍست 

اٗي ؼبع هٖ ؿَد لزا اح PCOsٍ  ّ٘پشپشٍلامتٌ٘وٖب خذاػبصٕ ٗاسصٗبثٖ ٍ 

 ؿذ اًدبم  PCOs ّذا ثشسػٖ ه٘ضاى پشٍلامت٘ي دس صًبى هجتلا ثِثب هٌبلؼِ 

 

 هَاد ٍ رٍشْا
ًفش اص صًبى ًبثبسٍس  321هقٌؼٖ ثِ سٍؽ ػشؿوبسٕ پشًٍذُ اٗي هٌبلؼِ دس 

هشاخؼِ مٌٌذُ ثِ هشمض ثبسٍسٕ ٍ ًبثبسٍسٕ فبًوِ الضّشا )ع(  PCOsهجتلا ثِ 

اص خْت اًلاػبت دهَگشاف٘ل ٍ اًلاػبت ثبلٌٖ٘  3188-32 ص ػبلاؿْشػتبى ثبثل 

 Signs and  هَسد ثشسػٖ قشاس گشفت  اًلاػبت ثبلٌٖ٘ اػتخشاج ؿذُ ػجبست اص 

symptoms  ُمِ ؿبهل ػ٘نل ّبٕ قبػذگٖ، ه٘ضاى خًَشٗضٕ، ؿبخق تَد

 هؼبٌِٗ ف٘ضٗنٖ  ، ثَدثذًٖ ٍ هذت صهبًٖ مِ فشد خْت ثبسداسٕ اقذام مشدُ اػت

 ؿبهل ػلائن ّ٘پشاًذسٍطً٘ؼن هبًٌذ پشهَٖٗ )ّ٘شػَت٘ؼن(، آمٌِ، پَػت چشة: ً٘ض

  ٗبفتِ ّبٕ ػًََگشافٖ ٍ ٗبفتِ ّبٕ آصهبٗـگبّٖ ثَد

 دٍ ٗؼٌٖ داسا ثَدى Rotterdam (38)هؼ٘بسّبٕ تـخ٘لٖ ث٘وبساى ثب 

ّ٘پشآًذسٍطً٘ؼن  من، تخول گزاسٕ ٗب هؼ٘بس )ػذم تخول گزاسٕ 1 اٗي اص هؼ٘بس

ػًََگشافٖ( ٍ ػلاٗن  دس پلٖ م٘ؼت٘ل تخوذاى آصهبٗـگبّٖ، ٗب ٍ ثبلٌٖ٘ ثِ كَست

ٌٖ٘ ًظ٘ش اختلال قبػذگٖ، ّ٘شػَت٘ؼن، آمٌِ، چبقٖ ٍ ّوچٌ٘ي تأٗ٘ذ پضؿنبى ثبل

ٍاسد هٌبلؼِ ؿذًذ  دس هتخلق صًبى مِ ثِ ػٌَاى هَسد قٌؼٖ ؿٌبختِ ؿذُ ثَدًذ 

ًذٍهتشَٗص، آخَد آدًَم ّ٘پَف٘ض، ّ٘پَت٘شٍئ٘ذٕ، ث٘وبسٕ هضهي ملِ٘، كَست ٍ

ت٘ل دٍپب، اػتشٍطى، فٌَت٘بصٗي ٕ هَثش ثش پشٍلامت٘ي هبًٌذ ٍساپبه٘ل، هداسٍّبهلشا 

دٍپبه٘ي ًظ٘شملشپشٍهبصٗي ٍ  هذٍ داسٍّبٕ آسام ثخؾ  ٍ هتَملَپشٍهبٗذ

  اص هٌبلؼِ خبسج ؿذًذٍ  ٗب اثتلا ثِ ػٌذسم مَؿٌ٘گ  ّبلَپشٗذٍل

، ػٌَح پشٍلامت٘ي ث٘وبساى هَسد PCOsخْت ثشسػٖ ه٘ضاى پشٍلامت٘ي دس 

ٍ ثِ سٍؽ  Diasorinم٘ت  ثشسػٖ قشاس گشفت  ػٌح ػشهٖ پشٍلامت٘ي تَػي

Clia  22ثشحؼت ًبًَگشم دس ه٘لٖ ل٘تش ػشم اًذاصُ گ٘شٕ ؿذ  هقبدٗش موتش اص 

ب ثب اػتفبدُ اص ًشم افضاس   دادُ ّ(31)ًبًَگشم دسه٘لٖ ل٘تش ًشهبل دس ًظش گشفتِ ؿذ 

آهبس تَك٘فٖ ٍ اػتٌجبًٖ ٍ آصهَى ّبٕ تٖ اػتفبدُ اص ٍ ثب  38Spssآهبسٕ 

 >12/1pٍ  هؼتقل ٍ هشٗت ّوجؼتگٖ پ٘شػَى هَسد تدضِٗ ٍ تحل٘ل قشاس گشفت

  ذؿهؼٌٖ داس دس ًظش گشفتِ 

 

 

 یافتِ ّا
 ػبل ثَد  ه٘بًگ٘ي ػٌح 28/28±13/7ه٘بًگ٘ي ػٌٖ افشاد هَسد ثشسػٖ 

ًبًَگشم  2/1-52ثب داهٌِ  83/23±25/31ػشهٖ پشٍلامت٘ي دس افشاد هَسد هٌبلؼِ 

ًبًَگشم دس ه٘لٖ ل٘تش( ثِ لحبى آهبسٕ  22آى ) ًج٘ؼٖ حذ دس ه٘لٖ ل٘تش ثَد مِ ثب

%( اص مل ث٘وبساى، 1/8)ث٘وبس  22دس  ( >113/1pداسإ اختلاا هؼٌٖ داس ثَد )

 تش گضاسؽ ؿذ مِ قبثل هلاحظِ ثَد ًبًَگشم دس ه٘لٖ ل٘ 12پشٍلامت٘ي ثبلإ 

( ٍ ه٘بًگ٘ي هذت صهبى ًبصاٖٗ ػبل 21/31±71/3ه٘بًگ٘ي ػي هٌبسك )

ث٘ي ػي ٍ ػٌح پشٍلامت٘ي ػشم استجبى هؼٌٖ داسٕ ٍخَد ( ثَد  ػبل 17/7±83/2)

  ٍ پشٍلامت٘ي ػشم ً٘ض استجبى ثِ لحبٍ آهبسٕ هؼٌٖ داس ًجَد BMIًذاؿت  ث٘ي 

ي ػٌح پشٍلامت٘ي ٍ هذت ًبصاٖٗ استجبى هؼ٘ف آصهَى ّوجؼتگٖ پ٘شػَى ث٘

  ( =11/1r= ،17/1p) هثجتٖ ًـبى داد

 

 

 بحث ٍ ًتیجِ گیزی
دسكذ اص ث٘وبساى ػٌح پشٍلامت٘ي ثبلاتش اص حذ ًج٘ؼٖ  23هٌبلؼِ اٗي دس 

ٍ  (33)ٍ ّونبساى  Kachoieداؿتٌذ مِ اٗي ًتبٗح  ثب ٗبفتِ ّبٕ هٌبلؼِ 

Taghavi  ( ّن 31ٍ32ٍ هٌبلؼبت دٗگش مـَسّب ) (21)ٍ ّونبساى دس اٗشاى

اٗؾ دٌّذُ پشٍلامت٘ي چشا مِ دس اٗي هٌبلؼبت پغ اص سد ػبٗش ػلل افض  خَاًٖ داسد

ػلت اكلٖ ػٌَاى ؿذُ اػت  اٗي دس حبلٖ اػت مِ  PCOsّ٘پش آًذسٍطًؼ٘ن ٍ 

Filho  ث٘وبس هجتلا ثِ  82پشٍلامت٘ي  2115ٍ ّونبساى دس ػبلPCOs   سا ثب

% افشاد هجتلا 38صى ػبلن ثِ ػٌَاى گشٍُ مٌتشل هقبٗؼِ مشدًذ مِ  83پشٍلامت٘ي 

ذ ٍلٖ اٗي افضاٗؾ پشٍلامت٘ي دس صهٌِ٘ آدًَم پشٍلامت٘ي ثبلا داؿتٌ ،PCOsثِ 

لزا ًت٘دِ  ،ّ٘پَف٘ضٕ، هلشا قشكْبٕ پ٘٘ـگ٘شٕ اص ثبسداسٕ ٍ داسٍ اٗدبد ؿذُ ثَد

ًجَدُ ٍ دس   PCOsگ٘شٕ مشدًذ مِ پشٍلامت٘ي ثبلا خضء هؼ٘بسّبٕ تـخ٘لٖ

َد ّ٘پشپشٍلامتٌ٘وٖ ػبٗش ػلل، ًظ٘ش خدس كَست ٍ  PCOsث٘وبساى هجتلا ثِ

پَف٘ضٕ، ث٘وبسٕ ت٘شٍئ٘ذ ٍ هلشا داسٍ ّب ثبٗذ ثِ ػٌَاى ػلت اكلٖ هـنلات ّ٘

ث٘وبس  335سٍٕ  دس هٌبلؼِ دٗگشٕ مِ ثش  (38)ّ٘پشپشٍلامتٌ٘وٖ  ثشسػٖ گشدد 

 PCOsاًدبم ؿذ پظٍّـگشاى استجبًٖ ث٘ي ّ٘پشپشٍلامتٌ٘وٖ ٍ  PCOsهجتلا ثِ 

ٍسًذ مِ ػٌح   ػل٘شغن اٗي ٗبفتِ ّب ثشخٖ هحقق٘ي ثش اٗي ثب(35)ً٘بفتٌذ 

ًنتِ هجْن  ،ثبلاتش اص حذ ًج٘ؼٖ اػت  PCOsپشٍلامت٘ي دس صًبى هجتلا ثِ

اػت ٗؼٌٖ ثب  PCOsاٌٗدبػت مِ آٗب ّ٘پش پشٍلامتٌ٘وٖ خضء هؼ٘بسّبٕ خشٍخٖ 

 تـخ٘ق دادُ هٖ ؿَد؟  PCOsسد ّ٘پشپشٍلامتٌ٘وٖ

دس خلَف  (23)ّبٕ قجلٖ  گبٗذلاٗي ّبٍٕ  (8) 2131گبٗذلاٗياگشچِ دس 

 مِ صًبًٖ دس ّ٘پشپشٍلامتٌ٘وٖ ٍخَد ٍهؼ٘بس سٍتشدام ث٘بى ؿذُ  PCOsتـخ٘ق 

 تخوذاى ٍ قبػذگٖ ّبٕ اختلال ،ّ٘پشآًذسٍطً٘ؼن ٗب آصهبٗـگبّٖ ثبلٌٖ٘ ػلاٗن ثب

 ػٌذسم تـخ٘ق سدمٌٌذُ ه٘تَاًذمٌٌذ،  هٖ هشاخؼِ ػًََگشافٖ دس م٘ؼت٘ل ّبٕ

 ػلاٗن داسإ صًبى دس تٌ٘وّٖ٘پشپشٍلام ثبؿذ، پلٖ م٘ؼت٘ل تخوذاى

ٍ دس ثبل٘ي، هَاسد ثؼ٘بسٕ اص ث٘وبساى هجتلا  اػت ؿبٗغ PCOsّ٘پشآًذسٍطً٘ؼن ٍ 

ثب پشٍلامت٘ي ثبلا هـبّذُ هٖ ؿَد مِ دس ثشسػٖ آًبى دٗگش ػلل اٗدبد  PCOsثِ 

مٌٌذُ ّ٘پشپشٍلامتٌ٘وٖ اص خولِ پشٍلامتٌَ٘هب، هلشا داسٍّبٕ خبف، ث٘وبسْٗبٖٗ 

ٗ٘ذ، ث٘وبسٕ هضهي ملِ٘، مَؿٌ٘گ ٍ    مِ هٌدش ثِ افضاٗؾ ػٌح اص خولِ ت٘شٍ

پشٍلامت٘ي ػشم هٖ ؿًَذ ٍخَد ًذاؿتِ ٍ ثِ ًظش ه٘شػذ اٗي پشٍلامت٘ي ثبلا دس 

دسكذ  32-21 دس اٗدبد ؿذُ اػت  دس هٌبلؼبت هختلف ً٘ض PCOsصهٌِ٘ ث٘وبسٕ 

گضاسؽ  َهبپشٍلامتٌ٘ ثذٍى ػٌَح ثبلإ پشٍلامت٘ي  PCOsاص ث٘وبساى هجتلا ثِ

  استجبى ث٘ي ّ٘پشآًذسٍطً٘ؼن ٍ ّ٘پشپشٍلامتٌ٘و٘ب ً٘ض دس چٌذٗي (22ٍ8ؿذُ اػت )

ّب  ٗنٖ اص ًظشِٗ  پظٍّؾ ثشسػٖ ؿذُ اػت  فشهِ٘ ّبٕ هتفبٍتٖ هٌشح اػت
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ًَسٍتشاًؼو٘تشّبٕ هشمضٕ  اختلال دس ًظن ًبؿٖ اص  PCOsفشم هٖ مٌذ مِ

 تشؿح غ٘ش ًج٘ؼٖ ثِ مِ هٌدش اػت، تشاًؼو٘تشّبٕ دٍپبهٌ٘شطٗل ثخلَف

ثِ  هجتلا هٖ ؿَد دس حق٘قت ث٘وبساى تخوذاى ػولنشد غ٘ش ًج٘ؼٖ ٍ گٌبدٍتشٍپ٘ي

PCOs ٖاٗي موجَد مِ ثشًذ هٖ سًح ّ٘پَتبلاهَع دس دٍپبه٘ي اص مبّؾ ًؼج 

 اػبع هٖ ؿَد ثشGnRH تشؿح  دس تغ٘٘شات ٍ ّ٘پشپشٍلامتٌ٘وٖ ثبػث خَد

مِ ثِ  PCOsساى هجتلا ثِ دٍپبه٘ي، گبّٖ خْت ث٘وب ًؼجٖ مبّؾ ّو٘ي

   (21) ملَه٘في پبػخ ًوٖ دٌّذ ثشٍهَمشٗپت٘ي تدَٗض هٖ ؿَد

Taghavi  ث٘بى مشدًذ مِ ػلت ّ٘پشپشٍلامتٌ٘وٖ دس ث٘وبساى ٍ ّونبساى

ه٘تَاًذ هبمشٍپشٍلامتٌ٘وٖ ثبؿذ، ثٌبثشاٗي ثشإ  داسإ ػلاٗن ّ٘پشآًذسٍطً٘ؼن

ٍ اًدبم اقذام ّبٕ تـخ٘لٖ خلَگ٘شٕ اص سد غلي ػٌذسم تخوذاى پلٖ م٘ؼت٘ل 

گشاى ٍ غ٘شهشٍسٕ ٍ هلشا ًبهٌبػت آگًَ٘ؼتْبٕ دٍپبهٌ٘شطٗل، غشثبلگشٕ ثشإ 

آػبى سػَة ثب پلٖ ات٘لي گل٘نَل سا پ٘ـٌْبد  هبمشٍپشٍلامت٘ي ثب سٍؽ اسصاى ٍ

 اًدبم گشفت، دس PCOs ث٘وبس 311دس هٌبلؼِ إ دٗگش مِ ثشسٍٕ   (21)مشدًذ 

ػٌح ًج٘ؼٖ آى  اص دسكذ اص ث٘وبساى ػٌح پشٍلامت٘ي ثِ ًَس هؼٌٖ داسٕ ثبلاتش 22

ًفش هجتلا ثِ  8صى داسإ ّ٘پشپشٍلامتٌ٘وٖ،  32دس ٗل ثشسػٖ ثش سٍٕ   (33)ثَد 

PCOs  ٍ ُخبًن ثب  171ثشٍسٕ  هٌبلؼِ مِٗل دس   (27) ًفش آدًَهب داؿتٌذ 7ثَد

ث٘وبس ؿٌبػبٖٗ ؿذ ٍ  8ؿنبٗت ّ٘شػَت٘ؼن اًدبم ؿذ ػٌَح ثبلإ پشٍلامت٘ي دس 

دس ٗل ث٘وبسه٘نشٍآدًَم گضاسؽ ؿذ اٗي دس حبلٖ ثَد مِ ث٘وبس ػ٘نل ّبٕ 

  (22) قبػذگٖ ًبهٌظن، ٍ دس ثشسػٖ ػًََگشافٖ تخوذاًْبٕ پلٖ م٘ؼت٘ل داؿت

اٗي دٍ هٌبلؼِ،  دس ٖ گضاسؽ ؿذ ثِ ًَسٕ مِدس دٍ هٌبلؼِ دٗگش ًتبٗح هتٌبقو اهب

ثب افشاد گشٍُ مٌتشل تفبٍت هؼٌٖ داسٕ   PCOsػٌح پشٍلامت٘ي افشاد هجتلا ثِ

  (22ٍ35ٍ38ًذاؿت )

تخوذاى پلٖ ػٌذسم افشاد هجتلا ثِ  ه٘ضاى ػشهٖ پشٍلامت٘ي دسدس اٗي هٌبلؼِ 

دٗگشٕ ً٘بص  ثِ ًظش هٖ سػذ هٌبلؼبت هتؼذد  ثبلاتش اص حذ ًج٘ؼٖ ثَد م٘ؼت٘ل

ً٘بص ثِ ثبصًگشٕ داسد تب ثب ًت٘دِ  PCOsاػت ثخلَف هؼ٘بسّبٕ تـخ٘لٖ 

جبت مشدُ ٍ ٗب اص آى دس ثسا ا PCOsگ٘شٕ قٌؼٖ ثتَاى استجبى پشٍلامت٘ي ثبلا ٍ 

  تـخ٘ق ثبلٌٖ٘ اٗي ث٘وبسٕ ثْشُ خؼت 

 

 

 تقذیز ٍ تشکز
ٍاحذ  قبػوٖ دسهشٗن  ًل٘شاٖٗ ٍفبًوِ ثذٌَٗػ٘لِ اص ّونبسٕ خبًن ّب 

پزٗشؽ هشمض تحق٘قبت فبًوِ صّشا )ع(، تـنش ٍ قذسداًٖ هٖ گشدد 
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ABSTRACT 

BACKGROUND AND OBJECTIVE: Although hyperprolactinemia in women with menstrual dysfunction, 

hyperandrogenism and polycystic ovaries can rule out the diagnosis of polycystic ovary syndrome (PCO), but 

hyperprolactinemia in women with PCO is common. Chronic ovulatory disorders are common complications of PCOS 

and hyperprolactinemia. Despite advances in the management and treatment of both problems, there has not been a 

clear relationship between them. The purpose of this study was to determine serum prolactin levels in patients with 

PCO. 

METHODS: In a cross-sectional study, serum prolactin of 120 women aged 18-40 years with PCO who presented to 

Fatemeh Zahra Infertility and Reproductive Health Research Center in the years 2009 to 2013 was investigated. 

Patients with pituitary adenoma, hypothyroidism, chronic kidney disease, endometriosis, tranquilizer, cashing 

syndrome and using medicine which affect prolactin were excluded. Prolactin value < 25 ng/ml considered normal. 

FINDINGS: Mean serum prolactin levels in patients were 21.89±13.57 with ranges of 3.2-72 ng ml. Twenty two 

(18.3%) patients had prolactin levels above 32 ng ml that was noticeable. Pearson regression test showed a weak 

positive correlation between prolactin level and infertility duration. 

CONCLUSION: The results of this study showed that prolactin level is higher than normal value in PCOS women. 

 

KEY WORDS: Prolactin, Polycystic ovary syndrome, Infertility. 
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