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  :چكيده
به عنوان شايع تـرين اخـتلال غـدد درون      (polycystic ovarian syndrome-PCOS) سندروم تخمدان پلي كيستيك:مقدمه و هدف

  سوب  مح ـانـدومتر عامـل خطـري عمـده در ايجـاد تغييـرات       PCOS  عدم تخمك گذاري ناشي از. ريز در زنان محسوب ميشود
اين مطالعه اثـر    . چاي كوهي گياهي معطر بوده و  از خانواده نعناعيان  است كه خواص استروژنيك آن اثبات شده است                  . مي گردد 

كيـستيك در مـوش صـحرايي را مـورد             مدل سندرم تخمـدان پلـي      اندومتربر پارامترهاي بافت شناسي     چاي كوهي   عصاره الكلي   
  .دهد بررسي قرار مي

 ءبراي القـا   . گرم استفاده شد   170-200 با وزن    Sprague-Dawley سر موش صحرايي نژاد      36از  تجربي  ن مطالعه   در اي : روش كار 
. گرديـد  ميلي گرم به صورت تزريق عضلاني به هر مـوش اسـتفاده   4 سندرم تخمدان پلي كيستيك از استراديول والرات  با دوز 

 PCOS گـروه هـاي       دريافـت كننـده حـلال دارو،       PCOSافت دارو، گروه    گروه كنترل بدون دري   :  گروه تقسيم شدند   6حيوانات به   
بـا دوز   دريافت كننـده كلـوميفن سـيترات    PCOSو گروه   900 وmg/kg225 ،450 دريافت كننده عصاره چاي كوهي با دوزهاي 

5/1 mg/kg.آزمـايش بـه    به موش هاي مـورد ) روز16(  سيكل استروس4به صورت داخل صفاقي براي مدت   عصاره تهيه شده 
 ائوزين رنـگ آميـزي شـده و تعـداد           - توسط هماتوكسيلين  اندومترنمونه هاي بدست آمده از      . صورت داخل صفاقي تزريق شد    

تغييرات پاتولوژيك   ضخامت اندومتر و ارتفاع سلول هاي پوششي آن و همچنين          ،غدد، ارتفاع سلول هاي غددي، قطر داخلي غدد       
   .  مورد بررسي قرار گرفتاندومتر

 و  سـلول هـاي اپـي تليـال غـدد،             اندومتردر گروه مبتلا به سندرم تخمدان پلي كيستيك افزايش ارتفاع سلول هاي پوششي               :نتايج
پارامتر تعداد غدد در     در حالي كه     ،(P>0.05) و  قطر داخلي غدد ايجاد شد اما اين تغييرات معني دار نبود             اندومتركاهش ضخامت   

   درصـد مـوش هـاي گـروه سـندرم تخمـدان            40عـلاوه بـر آن در       . (P<0.05)كاهش نشان داد     به صورت معني دار      PCOsگروه  
درمان با چاي كوهي با غلظت هاي مختلـف و كلـوميفن سـيترات، متغيرهـاي ارتفـاع                  . پلي كيستيك تغييرات هيپرپلازيك ديده شد     

 داخلي غدد و تعداد غدد را به گروه كنتـرل           ، ارتفاع سلول هاي اپي تليال غدد، قطر       اندومتر، ضخامت   اندومترسلول هاي پوششي    
 چاي كوهي و كلوميفن به ترتيب منجـر         mg/kg 900  درمان با غلظت هاي    (P>0.05)نزديكتر كرد، البته اين تغييرات معني دار نبود       

  .  درصد حيوانات گرديد3/33 و 35به كاهش هيپرپلازي در 
اره چـاي كـوهي بـه صـورت وابـسته بـه دوز موجـب تغييـر در بعـضي از           نتايج اين مطالعه نشان داد كه تجـويز عـص         : نتيجه نهايي 

  . مي شودكيستيك در موش صحرايي مدل سندرم تخمدان پلي اندومترپارامترهاي بافت 
 

 كلوميفن / سندرم پلي كيستيك تخمدان / چاي كوهي  / اندومتر/ استراديول  :كليد واژه ها
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  :مقدمه
) Polycystic Ovaryي كيستيك  سندرم تخمدان پل      

)PCOS -Syndrome     به عنوان شايع تـرين اخـتلال غـدد 
زنـان   % 5 -10درون ريز در زنـان محـسوب ميـشود كـه            

 زن در سراسـر     15 نفـر از هـر       1سنين باروري و در حدود      
در ايـن افـراد توقـف رشـد         . )1،2 (دنيا را مبتلا مي سـازد     

اي كوچك، وجود فوليكول ها و در نتيجه تجمع فوليكول ه      
فوليكول هاي كيستيك و افزايش حجم استروماي تخمدان        

به علت عدم تخمك گـذاري ناشـي        . )1،3 (مشاهده ميشود 
 مدت طولاني تحت اثـر تمـاس بـا          اندومتراز اين سندروم،    

استروژن و آثار ميتوژنيك حاصل از آن بـدون اثـر مهـاري             
مـك  عـدم تخ  . )4،5 (پروژسترون فاز لوتئال قرار مي گيرد     

در ايجــاد  عامــل خطــري عمــدهPCOs گــذاري ناشــي از
   محــسوب انــدومترهــايپرپلازي و تغييــرات ســاختاري   

 مي  اندومترگردد كه درگير كننده ي غدد و استروماي          مي
باشد و ممكن است بـه عنـوان پيـشرو و مقدمـه اي بـراي                

 در خطـر  ايـن . )6،7 ( محـسوب گـردد  انـدومتر كارسينوم 

 برابر سه مدت گذاري طولاني مكعدم تخ به مبتلا بيماران

 . )8 (است زنان عمومي جمعيت

روشهاي درماني متعددي بـراي كنتـرل و يـا درمـان                  
. علامتي سندرم تخمدان پلي كيستيك مطرح شـده اسـت         

كلوميفن از جمله داروهاي شيميايي و اولين گزينه درمـان          
  PCOS جهت القـا تخمـك گـذاري در بيمـاران مبـتلا بـه             

كلوميفن يك آنتي استروژن سنتتيك اسـت كـه         . مي باشد 
در هيپوتالاموس و هيپوفيز به گيرنده هاي استروژن متصل 
شده و باعث بلوك كردن اثر فيدبك منفـي اسـتروژن روي            

 و منجـر    مي شود ترشح هورمون آزاد كننده گونادوتروپين      
به افزايش ترشح گونـادوتروپين هـا از هيپـوفيز و تخمـك             

  . )9 (گذاري مي گردد
با توجه به اينكه سنتز داروهاي شيميايي و كاربرد آنها               

در درمان بيماري ها باعث ايجاد مشكل پيچيده اي به نـام            
اثرات جانبي داروها شده است، لذا امـروزه ميتـوان شـاهد            
گسترش روزافـزون تحقيقـات در زمينـه گياهـان دارويـي،       

گيـاه    .تجويز و كاربرد آنها در كشورهاي مختلف جهان بود
از خانواده نعناعيان   ) lavandulifolia stachys(چاي كوهي   

 گل هاي آن  . است كه در دامنه ي كوه هاي ايران مي رويد         
به صورت سنبله هاي پنبه ماننـد و آبـي مايـل بـه بـنفش               

اين گياه به طور گسترده در درمان بي خـوابي          . )10 (است
  ده ـــا كننـــــو اضطراب استفاده مي شود و همچنين الق

  
مـدت و شـدت درد       عادت ماهيانه، سقط آور، كاهنـده ي        

  .)11،12 (ديسمنوره اوليه و ضد درد روماتيسمي است
نشان مي دهـد كـه       گياه چاي كوهي     زيه شيميايي تج     

اين گياه حاوي فلاوينوئيد ها، اتانوئيـدها، تـري پنوئيـدها،           
ساپونين ها، كينين، ايريدوئيد ها، فنوليـك اسـيدها، ديتـر        

 ميرسن گياه، ديگر تركيبات جمله  از .)11،13( است پنوئيدها
 ل، اگنو %)2/13( ، گاما مورولن  %)18(، آلفا پي ژنين     %)20(
فلاونوئيـد از تركيبـات    ژنين اپي. )14-18 (مي باشد%) 7(

 گياهـان  كـه در  اسـت  اسـتروژني  موجـود در ايـن گيـاه،   

 اگر چـه ايـن تركيـب    .)14-16، 19 (دارد آروماتيك وجود
نــسبت بــه هومولــوگ هــاي ايزوفلانوئيــدي خــود فعاليــت 
 كمتري دارد اما خواص اسـتروژنيك آن ثابـت شـده اسـت            

روژني موجود در عـصاره چـاي كـوهي         تركيبات است . )16(
موجب اشغال گيرنده هاي استروژني شده و باعث كـاهش           
عملكرد استروژن مي شود و به نظر مي رسد اين خاصـيت            
بتواند عوارض ناشي از افزايش ترشح استروژن در بيمـاران          

  .مبتلا به سندرم تخمدان پلي كيستيك را كاهش دهد
 پلـي كيـستيك و      با توجه به شـيوع سـندرم تخمـدان             

 تا تاثير عصاره چاي كوهي مقرر گرديد  اندومتراثرات آن بر    
 در مـوش هـاي مـدل سـندرم          انـدومتر بر تغييرات بـافتي     

تخمدان پلي كيستيك بررسي  و با تاثير كلوميفن سيترات          
  .گرددمقايسه 

  :روش كار
اين مطالعه تجربي مداخله گـر آزمايـشگاهي در سـال                

ات دانشجويي دانشگاه علوم پزشكي     ، درمركز تحقيق  1393
همدان انجام گرفت و كليه ملاحظات اخلاقي و پروتكلهاي         
كار روي حيوانات آزمايشگاهي مورد تائيـد كميتـه نظـارت     

 .بر حقوق حيوانات آزمايشگاهي اين  مركز بود

-Sprague صحرايي ماده نـژاد             در اين مطالعه از موش    

Dawley  موش هـا در    . اده شد  گرم استف  170-200 به وزن
 12 سـاعت تـاريكي و       12حيوان خانه دانشكده با شـرايط       

ــدند   ــداري ش ــنايي نگه ــاعت روش ــات در  . س ــه حيوان   هم
قفس هاي مخصوص با بـستر خـاك اره جـا داده شـدند و               

براي اجـراي   . دسترسي آزاد به غذا وآب آشاميدني داشتند      
اين تحقيق موش هاي صحرايي انتخاب شدند كه داراي دو          

ي سه دوره استروس منظم در طـي دوازده الـي چهـارده             ال
 ).20 (روز مشاهده اسمير واژينال بودند

ــتروس  ــيكل اس ــين س ــودن   :تعي ــنظم ب ــين م ــت تعي   جه
  سيكل استروس و همچنين مرحله استروس از اين سيكل، 



 79، شماره مسلسل 1395 بهار ،1، شماره بيست و سوم  خدمات بهداشتي درماني همدان                 دورهمجله علمي دانشگاه علوم پزشكي و             

  

42 
  

براي گرفتن اسمير واژينـال     . از اسمير واژينال استفاده شد    
 توسـط سـر سـمپلر بـه      ميلي ليتر سرم فيزيولـوژي را  3/0

آرامي در واژن حيوان تزريق كرده و سپس يك تا دو قطره            
 و روي لام قـرار داده و اسـمير تهيـه      هاز مايع فوق برداشـت    

نمونه برداشـت شـده بلافاصـله توسـط ميكروسـكوپ           . شد
سـيكل اسـتروس     ( بررسي گرديد    X40نوري با بزرگنمايي    

اي  روز طـول ميكـشد و دار       4موش هـاي صـحرايي مـاده        
ــتروس و داي     ــت اس ــتروس، م ــتروس، اس ــل پرواس مراح
استروس مي باشد و هر مرحله با نسبت خاص سلول هـاي            

 اپي تليالي با هـسته، اپـي تليـالي بـدون هـسته و                شاخي،
مـوش هـايي كـه      . )21 ()لوكوسيت ها مشخص مي گـردد     

داراي چهار مرحله فوق، در چهار روز  متوالي بودنـد داراي            
در موش هـايي كـه      . رفته مي شدند  سيكل منظم در نظر گ    

 مثلي خود قرار داشتند بـراي       استروس سيكل توليد  مرحله  
اسـمير واژن در ايـن      . مراحل بعدي مطالعه انتخاب شـدند     

مرحله از سيكل داراي سلول هاي شاخي بيشتر در مقايسه          
 با سلول هاي اپي تليال بوده و فاقد لوكوسـيت مـي باشـد             

)21،17(   .  
 گياه چاي كوهي از باغ گياهان       :چاي كوهي تهيه عصاره گياه    

 عصاره گياه بـه ايـن       ،دارويي دانشگاه بوعلي سينا تهيه شد     
  بعد از خشك كردن انـدام هـوايي گيـاه          : گرديدروش تهيه   
  درجــه ســانتي گـراد، جهــت عــصاره گيــري 37در دمـاي  

 گرم  100بر روي   % 75 اتانول   cc500،    ) درصد 20عصاره  (
   سـاعت يكبـار و هـر بـار          2و هـر    از پودر گياه ريخته شـد       

 دقيقه روي شيكر قرار داده شد، تا مواد موثره بهتر           30-15
 سـاعت بعـد بـا اسـتفاده از كاغـذ صـافي              48خارج شـود،    

 بـار تكـرار شـد و    2مخصوص، محلول صـاف و ايـن عمـل          
مجموعه حاصل به دسـتگاه تقطيـر در خـلا منتقـل و بـه               

الكـل مـورد    . ميزان يك سوم مقـدار اوليـه تغلـيظ گرديـد          
استفاده در اين روش تبخير شده و لذا بر نتيجـه آزمـايش             

 40در نهايـت عـصاره ي حاصـل در حـرارت            . بودبي تاثير   
 عـصاره   ،جهت تزريـق  . )11 (درجه سانتي گراد خشك شد    

خشك شده با روغن ذرت مخلوط و غلظت مناسـب تهيـه            
  .گرديد

 ء بـراي القـا    :تهيه مدل حيواني بـا تخمـدان پلـي كيـستيك          
و  Lee  JC پروتكـل از ندرم تخمـدان پلـي كيـستيك    س ـ

بدين ترتيـب كـه اسـتراديول       . )22 (همكاران استفاده شد  
ميلي گرم   4به ميزان )  تهران-داروسازي ابوريحان( والرات

  .  ر به حيوانات تزريق گرديدبه صورت داخل عضلاني و يكبا

  
 روز پـس از     PCOS 60مدت زمان لازم جهت ايجاد مـدل        

بـراي اطمينـان از     . )23،24 (بـود تزريق استراديول والرات    
از اين مدت اسمير واژينال     بعد پلي سيستيك ايجاد تخمدان 

وجود سلول هاي شـاخي در اسـمير واژينـال از           .  تهيه شد 
 . )21 (ي در تخمدان استعلائم وجود كيست هاي فوليكول

 تـايي  6 گـروه   6 در اين مطالعه حيوانات بـه        :درمان دارويي 
را دريافت   معمول و غذاي  كه آب  گروه كنترل : تقسيم شدند 

 بـوده و حـلال دارو را        PCOSكرد، گروه شم كه مبتلا بـه        
 تيمارشده با چاي كـوهي      PCOS( گروه تيمار  نموددريافت  

 mg/kg 225بـا غلظـت     درمـان   : 1 گروه   ،شامل سه گروه    
 چـاي   mg/kg 450درمان با غلظـت     : 2چاي كوهي، گروه    

 چـاي كـوهي     mg/kg900درمان با غلظت    : 3 كوهي، گروه 
گروه هاي تيمار شده، چاي كوهي را به صورت داخـل            .بود

دريافـت  )  سـيكل اسـتروس  4( روز 16صفاقي براي مـدت    
  دريافت كننده كلوميفن سـيترات بـا       PCOSگروه  . نمودند

  . )17،25(  روز16 براي مدت mg/kg 5/1 زدو
براي گرفتن نمونـه از شـاخ رحـم، بعـد از بيهوشـي و                    

تشريح حيوانات قطعه مياني از يك شاخ رحـم برداشـته و            
نمونه ها بـا روش     .  درصد فيكس گرديد   10توسط فرمالين   

لام هاي بدست   . هماتوكسيلين و ائوزين رنگ آميزي شدند     
نوري بـا اسـتفاده از بزرگنمـايي        آمده توسط ميكروسكوپ    

 سـپس   و عدسي شيئي مورد بررسي قرار گرفتند        40 و   10
از مقـاطع عكـس   ، Motic plus 2.0با استفاده از نرم افـزار  

 5 مقطع مختلـف و      5پارامترهاي مورد نظر در     . گرفته شد 
فيلد ميكروسـكوپي بررسـي و از داده هـاي بدسـت آمـده              

  .ميانگين گرفته شد
 ي مورد نظر به شكل زير اندازه گيـري شـدند          پارامترها    

)26(.   
از لبـه بخـش     : انـدومتر ضخامت سلول هاي اپـي تليـال         -

  لومينال اپي تليـوم تـا غـشا پايـه و بـر حـسب ميكرومتـر                
  .اندازه گيري شد

از لبه بخش لومينال    :  ضخامت سلول هاي اپي تليال غدد      -
ــر حــسب ميكرومتــر   ــا غــشا پايــه و ب   اپــي تليــوم غــدد ت

  .زه گيري شداندا
از لبه بخش لومينال اپي تليوم تا لايـه         : اندومتر ضخامت   -

  .بيان شد ميومتريوم اندازه گيري شد و حسب ميكرومتر
  . گرديـد شـمارش    شـاخ رحـم      در كل مقطـع   : تعداد غدد  -

   و  مقطع مختلف به طور تصادفي انتخاب شد5از هر نمونه 
  .شدسپس تعداد غدد شمارش گرديده و ميانگين گرفته 
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 بــا افــزايش انــدازه و انــدومترهــايپرپلازي : هــايپرپلازي -

  . اشكال متفاوت غدد تشخيص داده شد
بعد از اندازه گيري پارامترهاي فوق، داده ها در گروه هـاي            

 .تجربي با يكديگر و با گروه كنترل مربوطه مقايسه شدند

بـراي تجزيـه و تحليـل داده هـا از نـرم افـزار               : آمار و آناليز  
SPSS            ويرايش شـانزدهم و آزمـون يـك طرفـه ANOVA 

جهت مقايسه متغيرهـاي كمـي و از تـست كـي دو بـراي               
. مقايسه متغيرهاي كيفي در بـين گـروه هـا اسـتفاده شـد             

به عنوان معيار معنادار بودن اختلاف ها در         P<0.05مقدار  
  .نظر گرفته شد

  :نتايج
  ، PCOSدر گـــروه مبـــتلا بـــه  :انـــدومترپـــاتولوژي      
) هيپرپلازيـك ( شكل غير طبيعي از حيوانات% 40 متراندو

داشت، درحالي كه اين ميزان براي گـروه دريافـت كننـده            
و % 40 ،   450 و   mg/kg 225عصاره چـاي كـوهي بـا دوز         

 ،  mg/kg 900براي گـروه دريافـت كننـده عـصاره بـا دوز             
   ٪3/33 و در مــورد گــروه دريافــت كننــده كلــوميفن 35%
  .بود

  بـافتي  سـاختار    :اپـي تليـال انـدومتر     ضخامت سـلول هـاي      
  نتــايج بدســت آمــده از انــدازه گيــري ضــخامت انـدومتر و  

   آمـــده  2و1ســـلول هـــاي اپـــي تليـــال در شـــكل     
  بررســـي هـــاي آمـــاري تفـــاوت معنـــي داري را . اســـت

ــداد      ــشان ن ــايش ن ــف و آزم ــاي مختل ــروه ه ــين گ   در ب
)P=0.06.(  
  
  

  
  
  

 اندومتر در ميانگين ضخامت سلول هاي اپي تليال : 1 شكل
 . گروه هاي كنترل و آزمايش

 
  
  
  
  
  
  
  
  

  كنترل
  

  
PCOS  

  

  
  كلوميفن سيترات

  

  
   چاي كوهيmg/kg 225دوز 

  

، كلوميفن PCOS از گروه كنترل، اندومترمقاطع : 2شكل
   ).X 400( چاي كوهي mg/kg 225سيترات و دوز 

  

 كـه   (s)اندومتر و استروماي (E)در گروه كنترل سلول هاي اپي تليال 
محدوده اندازه گيري ارتفاع    .  است نشان داده شده است     (G)حاوي غدد 

در ) پيكان كوتاه ( و ضخامت سلول هاي اپي تليال     ) پيكان بلتد (اندومتر
  .گروه كلوميفن نشان داده شده است
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نتايج بدست آمده از اندازه      :)2شكل   (اندومترتعيين ضخامت   
 گـروه    نـشان دهنـده كـاهش در       انـدومتر گيري ضـخامت    

PCOS            و سپس افزايش در گروه هاي درمان شـده توسـط 
بررسـي هـاي آمـاري تفـاوت     ). 3شـكل  (چاي كوهي بـود     

معني دار بين گروه درمان شده با كلوميفن و گـروه سـالم             
  . (P=0.01)نشان داد 

  

  
  

  كنترل هاي آزمايش ودر گروه اندومترميانگين ضخامت : 3شكل
  

نتـايج بدسـت آمـده از        :ضخامت سلول هاي اپي تليال غـدد      
اندازه گيري ضخامت اين سلول ها نشان داد كه ارتفاع اين           

 افزايش و در گـروه هـاي درمـان      PCOSسلول ها در گروه     
 چاي كوهي كاهش مـي يابـد        225شده با كلوميفن و دوز      

بررسي هاي آماري تفاوت معني داري را در بين         ). 4شكل  (
  )1شكل( .(P=0.07)گروه هاي مختلف آزمايش نشان نداد 

  

  
  

ضخامت سلول هاي اپي تليال غدد در گروه هاي : 4شكل 
  آزمايش و كنترل

  
نتايج بدست آمده از انـدازه گيـري تعـداد غـدد      : تعداد غدد 

نشان دهنده اين بود كه تعداد غدد به مقدار قابل تـوجهي            
 كاهش و سپس در گروه درمـان بـا چـاي            PCOSدر گروه   

    ).5شكل (ته است   افزايش ياف225كوهي با غلظت 

  
بررسي هاي آماري نشان دهنـده تفـاوت معنـي دار در                

. (P=001)بين گروه هاي مختلـف آزمـايش و كنتـرل بـود           
تست هاي آماري نشان داد اين تفاوت بين گروه كنترل بـا            
گروه شم و همچنين با كليه گروه هاي درمـان مـي باشـد              

(P<005).  
  

  
  

  وه هاي آزمايش و كنترلميانگين تعداد غدد در گر: 5شكل 
*P=0.005, ** P= 0.001, *** P= 0.01, ****P= 0.002, 
*****P= 0.002 
 

  :بحث
زنان مبتلا به بيماري تخمدان پلي كيـستيك علائمـي               
. دهند را نشان ميهيپرآندروژنيسم قاعدگي، اختلالات مانند

 موجـب   انـدومتر تاثيرات افزايش اندروژن هـا بـر عملكـرد          
اندروژن ها رشـد    .  مي شود  PCOSنازايي در زنان مبتلا به      

  و فعاليـت ترشـحي آن را مهـار مـي كننـد             اندومترسلولي  
شناخت علل اصلي ناباروري و طـرح ريـزي انتخـاب           . )27(

 درماني مناسب كه از نظر هزينه و زمان براي بيماران    روش
 مناسب باشد، در اولويت هاي تشخيصي و        PCOSمبتلا به   

مطالعـات زيـادي در     . درماني داراي اهميت بسياري اسـت     
جهت كاهش و جلوگيري از اين عـوارض صـورت پذيرفتـه            
است اما با توجه به كمبود مطالعات بر روي اثرات داروهاي           

وي اين بيماري، بـر آن شـديم تـا اثـرات گيـاه              گياهي بر ر  
 ناشـي از    انـدومتر چاي كـوهي را بـر تغييـرات سـاختاري           
 . سندرم پلي كيستيك تخمدان بسنجيم

 در مطالعـه حاضـر نـشان        اندومترمطالعه ساختار بافتي        
داد كه در گروه مبتلا به سندرم پلـي كيـستيك تخمـدان،           

 اندومتراي اپي تليال    تغييراتي مانند افزايش ارتفاع سلول ه     
تعـداد   و اندومتر و سلولهاي اپي تليال غدد، كاهش ضخامت      

اين تغييـرات در مطالعـات ديگـر نيـز بـه            . غدد وجود دارد  
اين شرايط ميتواند زمينه اي     . )28،29 (اثبات رسيده است  

براي ايجـاد هـايپرپلازي در رحـم باشـد كـه در مطالعـات               
  ه ــــج مربوط بنتاي. )29-31 (مختلف گزارش شده است
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ــدومتربررســي بافــت   در مطالعــه حاضــر نيــز تغييــرات ان
ــدومترهيپرپلازيــك در  ــه  % 40 ان   از مــوش هــاي مبــتلا ب

  . پلي كيستيك تخمدان را نشان داد
هم راستا با مطالعـه حاضـر در مطالعـات انـساني نيـز                   

كاهش تعداد غدد و افزايش ارتفاع سلول هـاي اپـي تليـال          
 و  پراكانـت اسـموت    .)29،32 (ه اسـت  غددي گـزارش شـد    

 در بيمـاران مبـتلا بـه       انـدومتر همكاران درصد هيپرپلازي    
 درصد اعلام كردند    3/17سندرم تخمدان پلي كيستيك را      

 موش هـاي مبـتلا   اندومترتغييرات مشاهده شده در   . )33(
تغييرات  دليل كيستيك مي تواند به به سندرم تخمدان پلي   

بـه علـت    . )29،31،34 (هورموني ناشي از اين سندرم باشد     
تخمدان،  كيستيك عدم تخمك گذاري ناشي از سندرم پلي    

 براي مدت طـولاني تحـت تـاثير اسـتروژن و آثـار              اندومتر
. مي گيرد  اثرات مهاري پروژسترون قرار    دونب آن ميتوژنيك

به همين دليل عدم تخمك گذاري موجب تـاثير بـر بافـت             
  . )29 (شودمي   و ايجاد اثرات هيپرپلازيك در آناندومتر

در ارتباط با دو پـارامتر ارتفـاع اپـي تليـوم و ضـخامت                   
 مي توان گفت افزايش ارتفاع اپي تليوم الزاما نبايـد   اندومتر
 رحـم از دو     اندومتر.  باشد اندومتربا افزايش ضخامت    همراه  

  لايه شامل اپي تليـوم و اسـتروما سـاخته شـده اسـت كـه                
 را اسـتروما  انـدومتر مي توان گفـت حجـم بيـشترضخامت      

 در مطالعـه حاضـر   انـدومتر تشكيل داده و كاهش ضخامت    
  .مي تواند مربوط به كاهش استروما باشد

هي بـا دوزهـاي مختلـف       بعد از اسـتفاده از چـاي كـو              
، ارتفـاع   انـدومتر پارامترهاي مورد مطالعه يعنـي ضـخامت        

سلول هـاي اپـي تليـال و ارتفـاع سـلول هـاي غـددي در                 
 تغيير يافته و بـه حالـت طبيعـي    PCOSموشهاي مبتلا به   

اگر چه اين نتايج از نظر آماري معني دار         . نزديك مي شود  
 نيـز نتـايج     ترانـدوم در مورد تغييرات هيپرپلازيك     . نبودند

 باعث كاهش اين    mg/kg 900 نشان داد كه استفاده از دوز     
  .تغييرات شده البته كلوميفن تاثير بيشتري را نشان داد

مطالعات ديگر مانند مطالعه فـضلايي و همكـاران كـه                
تاثير عصاره رازيانه را بر ساختار بافتي رحم در موش هـاي            

 مورد بررسي قرار دادند نيز نتايج مـشابهي      PCOSمبتلا به   
رازيانه نيـز ماننـد چـاي       . را با مطالعه حاضر نشان مي دهد      

  . )35 (كوهي داراي تركيبات فيتو استروژني است
علت مشاهده تغييرات ايجـاد شـده بعـد از اسـتفاده از                

  چاي كوهي مي تواند تركيبات استروژني موجود در عصاره 
  ين تركيبات موجب اشغال گيرنده هاي ا. چاي كوهي باشد

  
. استروژني شده و باعث كاهش عملكرد استروژن مي شـود         

اپـي ژنـين فلانوئيـد      از طرفي نشان داده شـده اسـت كـه           
 سـاخت   in vivoموجود در عـصاره ايـن گيـاه در شـرايط     

  موش كاهش مي دهد    اندومترگيرنده هاي استروژني را در      
ه هومولــوگ هــاي اگــر چــه ايــن تركيــب نــسبت بــ. )19(

ــواص    ــا خ ــري دارد ام ــت كمت ــود فعالي ــدي خ ايزوفلانوئي
ــت    ــده اس ــت ش ــتروژنيك آن ثاب ــورد . )16،36 (اس در م

 و همكـاران نـشان       رومانوف متابوليسم اين فلانوئيد مطالعه   
 دقيقـه پـس از تزريـق در         30مي دهد اپـي ژنـين بعـد از          
 و  گرادولاتـو همچنـين   . )37 (پلاسما قابل تشخيص اسـت    

 متابوليسم اين مـاده را بعـد از تزريـق بـه مـوش               همكاران
صــحرايي بررســي كردنــد و نــشان دادنــد كــه اپــي ژنــين 

شود و احتمال   جذب مي  و به آرامي   متابوليسمي آرام داشته  
از طرفـي  . )38 (انباشتگي اين فلانوئيد در بدن وجـود دارد    

صفايي و همكاران عصاره آبي و هيدروالكلي چاي كوهي را          
 كرده و نشان دادند كه ميزان اپـي ژنـين در            با هم مقايسه  

  بـا توجـه بـه ايـن        . )39 (عصاره هيدرو الكلي بيشتر اسـت     
يافته ها مي تـوان حـدس زد كـه حـضور ايـن تركيـب در               

 انـدومتر عصاره چاي كوهي موجـب تغييـرات در سـاختار           
در اغلـب پارامترهـاي   .  شده است PCOSحيوانات مبتلا به    

آمـده از تـاثير چـاي كـوهي         مورد مطالعه نتايج به دسـت       
ايـن   . نتايجي مشابه با تاثير كلوميفن سيترات را نشان داد

يافته بيانگر اين مساله است كه عصاره توانسته است اثـري           
 انـدومتر مشابه با داروي شناخته شده ي كلوميفن بر روي          

نــشان داده شــده اســت كــه كلــوميفن بــا تغييــر . بگــذارد
 عوارض ناشي از سـندرم       موجب كاهش  اندومترپارامترهاي  

  ).29 (تخمدان پلي كيستيك مي گردد
مقايسه نتايج حاصل از اثرات اين دو نـوع دارو تفـاوت                 

، اندومتردر مورد پارامتر ضخامت     . معني داري را نشان نداد    
غلظت هاي مختلف چاي كوهي موجب افـزايش ضـخامت          

  شده در حاليكه اين تاثير در مورد كلـوميفن ديـده           اندومتر
ممكن اسـت ايـن نتيجـه مربـوط بـه غلظـت مـورد                . نشد

  .  استفاده در كلوميفن سيترات در مطالعه حاضر باشد
  روهـمطالعه تعداد غدد نشان داد كه تعداد آن ها در گ     

PCOS               به طور معنـي داري در مقايـسه بـا گـروه كنتـرل 
كاهش يافته اسـت و نـه تنهـا عـصاره گيـاهي كـه حتـي                  

يز علي رغم افزايش قادر به برگرداندن       كلوميفن سيترات  ن   
علت ايـن امـر نيـاز بـه مطالعـه           .  نيست اندومترتعداد غدد   

  .بيشتر و استفاده از دوزهاي ديگر چاي كوهي مي باشد
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  :نتيجه نهايي 
ــشان داد كــه تزريــق چــاي         در نهايــت ايــن مطالعــه ن

   در سندرم پلــي اندومتركوهي مي تواند اثرات ترميمي بر 
  .يك تخمدان داشته باشدكيست

  : سپاسگزاري
  اين مقاله منتج از طرح تحقيقاتي مصوب كميتـــــه    

  

  
ــدان     ــكي هم ــوم پزش ــشگاه عل ــشجويي دان ــات دان   تحقيق

بدينوسيله از همكاري عزيزاني كـه در انجـام آن          . مي باشد 
  ضـمناً  . با ما همكاري داشـته انـد سپاسـگزاري مـي گـردد         

ــافع   ــا من ــه ب ــن مطالع ــايج اي ــارض  نت ــسندگان در تع    نوي
   .نمي باشد
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Abstract 
Introduction & Objective: Polycystic ovary syndrome (PCOS) is the most common endocrinopa-
thy affecting women. Chronic anovulation due to polycystic ovary syndrome predisposes 
women to endometrial changes.  Stachys lavandulifolia is an aromatic plant belonging to the 
Labiatae family proven to have estrogenic properties. In this study, we evaluated the effects of 
Stachys lavandulifolia extract on endometrial histological parameters in a rat model of PCOS. 
Materials & Methods: Thirty-six adult female Sprague-Dawley rats, weighing between 17-200 g 
were used in this experimental study. PCOS was induced by a single intramuscular injection 
of 4 mg Estradiol Valerate. The rats were divided into six groups; control group with no treat-
ment, the PCOS group receiving solvent, three PCOS groups treated by multiple doses (225, 
450, 900 mg/kg) of Stachys lvandulifolia extract, and PCOS group receiving clomiphene cit-
rate (1.5 mg/kg). Extracts were injected intraperitoneally for a period of 4 estrous cycles (16 
days). The endometrial biopsies were stained with Hematoxylin-Eosin and then the number of 
glands, endometrial glandular cell height, internal diameter of glands, height of epithelial cells 
and height of endometrium and pathological changes were examined. 
Results: The results showed that the height of surface epithelium and glandular epithelium in-
creased and the endometrial thickness and internal diameter of glands insignificantly de-
creased in PCOS group compared to control (P>0.05) while the number of glands showed 
significant decrease (P=0.01). In addition, 40% of the rats in PCOS group showed endo-
metrial hyperplasia. Treatment with clomiphen citrate and different concentrations of the 
Stachys lvandulifolia led height of glandular epithelium, internal diameter of glands, height of 
surface epithelium and endometrium and number of glands to become more similar to the 
control group, although they were not significant(P>0.05). Treatment with clomiphen citrate 
and 900 mg/kg concentrations of the Stachys lvandulifolia reduced hyperplasia in 35% and 
33.3%  of rats respectively. 
Conclusion: The results of this study showed that stachys lvandulifolia dose dependently 
causes changes in the endometrial histological parameters of PCOS rat model. 
 (Sci J Hamadan Univ Med Sci 2016; 23 (1):40-48) 
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