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  یدر بهبود بارور انیب نیریش اهیگ شهیر یدروالکلهی عصاره اثر مطالعه

 از سندروم تخمدان  یناش سمیپرآندروژنیمبتلا به ها یسور یها موش

 شده توسط لتروزول جادیا یتجرب کیستیک یپل
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 مقدمه:
  (PCOS)کيستيک  سندرم تخمدان پلي

باشد.  ريز در زنان مي ترين اختلال غدد درون شايع

هاي آندروژني،  اين سندرم با علايم افزايش هورمون

 گذاري، ناباروري و چاقي مشخص  عدم تخمک

در  يروز افزون نابارور شياگردد. امروزه با افز مي

 دهيد ايدر سطح دن يزنان و مردان مشکلات متعدد

 جهت  نيسندرم از چند نيا تي(. اهم1) شودي م

است که  ياختلال هورمون نيتر قابل توجه است: مهم

سندروم، علل  کيبه عنوان  کند،ي م ريزنان را درگ

در بروز آن نقش دارند،  يها متفاوت و ناشناخت

 چکیده:
باشد. این  ریز در زنان مي ترین اختلال غدد درون شایع (PCOS)کیستیک  تخمدان پليسندرم  زمینه و هدف:

 گردد.  ناباروري و چاقي مشخص مي گذاري، هاي آندروژني، عدم تخمک سندرم با علایم افزایش هورمون
 قیتحق نی. هدف از اباشد يم يخون يها آندروژن شیافزا ک،یستیسیوجود تخمدان پل ينشانه برا نیتر مهم

 شده توسط تخمدان  جادیا سمیپرآندروژنیبر عوارض ها انیب نیریش شهیر يدروالکلیاثر عصاره ه يبررس
 .باشد يماده م يسور يها موش يبر توان بارور يتجرب کیستیک يپل

 پرآندروژن،یکنترل، ها يها شدند: گروه میگروه تقس 6به  يقطعه موش سور 84 ،مطالعه نیدر ا :يبررس روش
 زیو تجو( mg/kg 450 3 ماریت) ،(mg/kg 300 2 ماری)ت(، mg/kg 150 1 ماریت)عصاره هیدرالکلي شیرین بیان در 

با  زوللترو يروز متوال 21 ماریو ت پرآندروژنیها يها . گروهرفتصورت گ mg/kg 450 تنها با دوز انیب نیریش
با  انیب نیریساعت بعد عصاره ش 2 يماریت يها کردند. گروه افتیدر يخوراک قیلتروزول از طر mg/kg 2دوز 

قطعه موش به طور  10دوره درمان از هر گروه  انیکردند. بعد از پا افتیدر يخوراک قیشده از طر ادی يدوزها
درصد  يشگاهی. در روند لقاح داخل آزمادانتخاب شدن يشگاهیلقاح داخل آزما ندیانجام فرا يبرا يتصادف
 .شد سهیمختلف مقا يها گروه نیها ب و توقف آن ستیو بلاستوس انیلقاح و رو زانیم ها، تیاووس

ها به  موش يارورعوامل ب آندروژن پریمختلف نشان داد که در گروه ها يها در گروه جینتا سهیمقا ها: افتهی
 2 ماریاثرات در گروه ت نیداشته باشد. ا ينسب يتوانسته اثرات محافظت انیب نیریشدت افت کرده و عصاره ش

 بود. شتریب
در  يکاهش توان بارور لیگرفت که اثرات سوء استفاده از لتروزول، پتانس جهینت توان يم تاًینها :يریگ جهینت

تا  دانیاکس يآنت کیعنوان ه با دوز مناسب، ب انیب نیریش يدروالکلیصاره هجنس ماده را داشته و استفاده از ع
موش ماده  يبر توان بارور کیستیک يپل ناز سندروم تخمدا يناش سمیپرآندروژنیاثرات سوء ها تواندي م يحدود

 را بهبود بخشد.
 
 .انیب نیریش شهیروزول، رلت سم،یپرآندروژنیها ،يبارور توان ک،یستیک يتخمدان پلسندرم  هاي کلیدي: اژهو
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مختلف متفاوت  مارانيو شدت آن در ب ينيبال ميعلا

علل آن  افتني يبرا يادياست. البته مطالعات ز

اما همچنان چهره غامض  ،است رفتهيصورت پذ

 .(2را حفظ کرده است ) شيخو

سندروم، از  جاديا يمطالعه حاضر برا در

 لتروزول استفاده شد زيآندروژن خون با تجو شيافزا

گذشته  قاتيعات و تحقبر اساس مطال زيو درمان آن ن

در نظر گرفته شد که علاوه بر  ياهيگ يدارو کيبا 

زنان، نحوه  يهزار ساله در نابارور 4سابقه استفاده 

(. 3است ) قيتحق موردهمچنان  ياثرات آن بر بارور

 ييايميش يسندروم با داروها نيدرمان متداول ا

در قدم اول استفاده  يني. پزشکان بالرديپذي صورت م

 اي نيمثل متفورم نيکننده انسول کيتحر کياز 

چرا که مقاومت به  دهندي م حيرا ترج تازونيوگليپ

 ينشانه ها اياز علل  يکي (انيدر اکثر مبتلا) نيانسول

 کيتحر ي(. برا4است ) PCOSدر  وجودم ينيبال

 يکي اي تراتيس فنياستفاده از کلوم يتخمک گذار

مانند لتروزول خانواده مهارکننده آروماتاز  ياز اعضا

که با استفاده  ياستروژن، در زنان زانيکاهش م يبرا

دچار  رونولاکتونيآندروژن مثل اسپ يآنت ياز داروها

. گرچه شودي م دهخون هستند، استفا ولياستراد شيافزا

در  آندروژن يهم به عنوان آنت رونولاکتونيخود اسپ

 (.5) گرددي م زيسندروم تجو درمان

به  سميمکان کيفاً با صر ييايميش يداروها

لذا به  ،پردازندي پروسعت م نيچن يمقابله با سندرم

 يکه حاو ياهيگ ياستفاده از داروها رسدي نظر م

 جهيماده موثره هستند، در دوز مناسب نت نيچند

 ايها  عصاره ري(. از سا6داشته باشد ) يدر پ يبهتر

شده  هسندرم استفاد نيدرمان ا يها هم برا اسانس

عصاره  3 بيفر و همکاران از ترک لاً رضواناست. مث

 سميپرآندروژنيمدل ها نيهم يرو وميو سلن ياهيگ

(. استفاده 7اند ) به دست آورده يموفق ياثرات درمان

 ولياز موم زنبور عسل در سندرم القا شده با استراد

از  يخون ناش يوالرات در رت باعث کاهش چرب

استفاده  نينهمچ ؛(9) استآندروژن ها بوده  شيافزا

در زنان مبتلا به سندرم با  ينيچ يسنت ياز داروها

 دهيمربوط را بهبود بخش ميعلا يمختلف يها سميمکان

 تيو همکاران خاص Simons(. 10-8،12است )

و گلابرن موجود در عصاره  نيديگلابر يستيآنتاگون

 طياستروژن در مح يها رندهيگ يرا رو انيب نيريش

 از  يکي(. 13-15اند ) دادهنشان  يشگاهيداخل آزما

 سندورم تخمدان  يالقا يها روش نيتر متداول

 . لتروزول باشدي م استفاده از لتروزول کيکست يپل

نسل سوم  يدياستروئ ريغ يدارو کيبه عنوان 

مبتلا به سرطان  ائسهيمهارکننده آروماتاز در زنان 

در زنان با  يتخمک گذار يالقا يبرا اي نهيس

(. لتروزول به 16شود ) يم زيتجوبالا  ناستروژ

و آن را  دهيچسب ميبه گروه هم آنز يصورت رقابت

 ليتبد ييآروماتاز توانا جهيو در نت کندي اشغال م

 نيا يآندروژن ها به استروژن ها را ندارد. عمل اصل

 CY2A6و  CYP3A4 يها ميزويدارو با تداخل در ا

و دار نيادرمان با  ي(. از اثرات جانب17،18است )

  LDLو  HDL شيو افزا يکاهش تراکم استخوان

 مطالعه ديگريدر  نيهمچن؛ (19اشاره کرد ) تواني م

نشان داده شده است که اثرات مخرب بر ارگانوژنز 

 (.20جوندگان داشته است ) نيجن

 ساله استفاده از  2500 يخيسابقه تار

 "ييدارو اهانيپدربزرگ گ"آن را به  انيب نيريش

 نيريمواد موثر ش نيتري . اصلمعروف کرده است

( و ها ني)جزء ساپون دياس نکيزيريسسيگلا ان،يب

  Isoliquiritigeninو ( دهايزوفلاونوئي)جزء ا نيديگلابر

 انيب نيريش شهير (.21) باشندي ( مدهاي)جزء فلاونوئ

 باعث کاهش تستسترون در زنان و مردان سالم 

منظم و  يتخمک گذار نيهمچن؛ (22-24) شودي م

 جاديرا در زنان نابارور با آندروژن بالا ا يباردار

 تواسترونيو گلابرن که ف نيدي(. گلابر25کرده است )

 تيحساس شيافزا ،يمصرف انرژ شيبا افزا باشندي م

باعث کاهش  دانياکس يآنت تيو خاص نيبه انسول

به  نيدياز گلابر شتري(. گلابرن ب26) شوندي وزن م

 ليدل نيبه هم ،چسبد يم ياستروژن انسان يها رندهيگ
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در  يعيطب يبه عنوان استروژن ها دهايزوفلاونوئيا

 کمبود استروژن موثر  يهاي مارياز ب يريجلوگ

 ژنازيدروکسيبتاه -11 تي(. علاوه بر آن فعال27است )

توسط  يشگاهيبه صورت داخل و خارج آزما 2

و  ميمستق يرقابت سميمکان 2با  دياس کينيريسيگل

(. 28) شودي بلاک م ميآنز نيجمه ااز تر يريجلوگ

با  دياس کينيريسيو گل انيب نيريمصرف عصاره ش

  1 ژنازيدروکسيبتاه -11 تياز فعال يريجلوگ

در انسان شود. در رابطه  يتواند باعث کاهش چرب يم

قابل ذکر است  انيب نيريش يدانتياکس يبا خواص آنت

 انيب نيريش يدانياکس يآنت يکه اجزاء اصل

((Licochalcone A, B, C, D آکونيتين و 

(Echinatin) يچرب کروزماليم ونيداسيدر پروکس 

 موثر بوده و Fe(III)-AOP/NADPHالقا شده توسط 

 ديشد تيفعال (Licochalcone B, D)شيرين بيان 

را نشان  ديسوپراکس يعفون و ضد يدانياکس يآنت

مانند  انيب نيريش يزوفلاونيمشتقات ا يدادند. از طرف

 يها کروزوميدر م يچرب ونيداسياز پروکس نيديبرگلا

 يکردند و عملکردها يريرت جلوگ يکبد

محافظت  ويداتياکس يرا از استرس ها اليتوکندريم

 A (Hispaglabridin A)ن هيسپاگلابردي ژهيوه نمودند. ب

را در مقابل  يقو يدانياکس يآنت تيفعال

نشان  Fe-ascorbateالقا شدن توسط  ونيداسيپروکس

 زوفلاونيا يککه  نيديگلابر ،داد. علاوه بر آن

  يکاست، به عنوان  انيب نيريمشتق از ش

در  LDL ونيداسيدر مقابل اکس يقو دانياکس يآنت

 يشگاهيو خارج آزما يشگاهيمطالعات داخل آزما

 توسط  نيديگلابر اي انيب نيريبود. مصرف ش

 ينيپروتئ پويل با نقص آپو کيآترواسکروت يها موش

 شرفتيو پ LDL ونيداسياکس يطور قابل توجهبه 

 را کاهش داد. به نظر  کيآترواسکلروت عاتيضا

 نيا يدارا سميمکان 2به علت  نيديرسد که گلابر يم

شود و از  يباند م LDLبه  نکهياست: اول ا تيخاص

 يها کند. گروه يآن محافظت م ونيداسياکس

اجزا  نيموثرتر نيديگلابر B قهحل يرو ليدروکسيه

 نکهيباشند. دوم ا يآن م يدانياکس يآنت تيدر خاص

و از  ابدي يمانند ماکروفاژها تجمع م ييدر سلول ها

 شيو افزا دازياکس NADPH تيکاهش فعال قيطر

، باعث کاهش استرس (GSH) يسلول ونيگلوتات

در  انيب نيريش ي شود. عصاره يم يسلول ويداتياکس

بردن  نيو از ب دانياکس يتآن تيخاص يضعمو زيتجو

در  ،آزاد را نشان داد و ممکن است يها کاليراد

محافظت پوست در برابر  يبرا يموضع زيتجو

  فعال ريغ ژنيآزاد و انواع اکس يها کاليراد

 (.21به کار رود )

اثرات سوء  ياز مطالعه حاضر بررس هدف

 زياز تجو يناش يتجرب کيستيک يسندروم تخمدان پل

 شهير يدروالکلينقش عصاره ه يلتروزول و بررس

بر توان  دانياکس يآنت کيبه عنوان  انيب نيريش

 ماده است. يسور يها موش يبارور

 
 :یبررس روش

هاي سوري ماده بالغ  اين تحقيق از موش در

گرم جهت ايجاد  18-20اي با وزن  هفته 6-4

تجربي استفاده شده است. اين  سميپرآندروژنيها

 و ساعت روشنايي  14حيوانات تحت شرايط 

 درجه 22±2ساعت تاريکي و درجه حرارت  10

 توسط روز هر موش ها. شدند نگهداري گراد سانتي

و آب به ميزان نياز  دندش مخصوص تغذيه مي غذاي

گرفت. تمامي حيوانات  ها قرار مي در دسترس آن

هفته به منظور حذف  2بندي به مدت  پس از گروه

در  ،ييو روشنا يکيچرخه تار ميعامل استرس و تنظ

 نيانجام ا يشرايط استاندارد نگهداري شدند. برا

گروه  6قطعه موش سوري ماده در  84 ق،يتحق

ها عبارت  اين گروه کهبندي شدند  مختلف تقسيم

کننده سرم  افتدري گروه :کنترل گروه بودند از:

)گاواژ( به صورت  يبه صورت خوراک ژيولويزيف

کننده  تافيگروه در :سميپرآندروژنهاي ؛ گروهروزانه

 ي)ساخت شرکت داروساز mg/kg 2 لتروزول با دوز

آب مقطر به صورت  تريلي ليم 2/0 سها(، حل شده در
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و درمان شده  سميپرآندروژنهاي ؛ گروهگاواژ روزانه

 با دوز انيب نيريش شهير يدروالکليتوسط عصاره ه

mg/kg 150: کننده لتروزول با دوز  افتيگروه در

با  انيب نيريگياه ش شهيرذکر شده به همراه عصاره 

آب به  تريل يليم 4/0حل شده در  mg/kg 150 دوز

و  سميپرآندروژنهاي ؛ گروهصورت گاواژ روزانه

 نيريش شهير يدروالکليدرمان شده توسط عصاره ه

کننده  افتيگروه در :mg/kg 300با دوز  انيب

گياه  شهيلتروزول با دوز ذکر شده به همراه عصاره ر

  4/0حل شده در  mg/kg 300 دوزبا  انيب نيريش

 ؛ گروهآب به صورت گاواژ روزانه تريل يليم

و درمان شده توسط عصاره  سميپرآندروژنهاي

 با دوز  انيب نيريش شهير يدروالکليه

mg/kg 450: کننده لتروزول با دوز  افتيگروه در

با  انيب نيريگياه ش شهيذکر شده به همراه عصاره ر

آب به  تريل يليم 4/0ر حل شده د mg/kg 450 دوز

 دوز با شده درمان ؛ گروهصورت گاواژ روزانه

mg/kg 450 انيب نيريش شهير يدروالکليعصاره ه: 

 انيب نيريگياه ش شهيکننده عصاره ر افتيگروه در

 تريل يليم 4/0حل شده در  mg/kg 450 تنها، با دوز

 آب به صورت گاواژ روزانه.

زه مورد رو 21 يها در دوره زمان گروه تمام

دوره براي حصول  يقرار گرفتند. در ابتدا ماريت

به  ناليواژ رياسم يجنس کلياطمينان از سالم بودن س

شده و در  يبررس کروسکوپيو با م هيروز ته 4مدت 

ها  در گروه يصورت سالم بودن به صورت تصادف

جهت  ها وشدوره، م اني(. پس از پا29قرار گرفتند )

واحد  10 قيا استفاده از تزرانجام لقاح آزمايشگاهي ب

، هلند( و Folligon)ساخت شرکت  PMSG هورمون

 HCGواحد هورمون  10 قيساعت بعد تزر 46-48

  1/0، هلند( به حجم Folligon)ساخت شرکت 

آماده شدند. جهت  يروش داخل صفاق به تريلي ليم

ها  آن يرنر بارور که بارو يها اسپرم از موش هيته

استفاده شد. پس از  ،رار گرفته بودهق يقبلاً مورد بررس

 تيفياز ک نانيو حصول اطم يميديدياسپرم دم اپ هيته

ساعت پس  10-12 نيشده، ب هيته يها مناسب اسپرم

ماده با  يها )صبح روز بعد( موش HCG قياز تزر

دوز کشنده  قيبا استفاده از تزر يروش آسان کش

شدند. پس از استريل کردن ناحيه  هوشيب نيکتام

جدا شده و در  يرحم يها کمي و ايجاد برش، لولهش

 ده،يدرجه از قبل به تعادل رس 37 کشت طيداخل مح

 کيسپس با استفاده از تکن ؛قرار داده شدند

Dissectingها خارج شده و بعد از شستشو،  ، تخمک

 يحاو يروغن معدن ريلقاح در ز طيبه قطرات مح

منتقل  mg/ml BSA4ي حاو HTF کشت طيمح

متحرک به  يها پس از انجام اين کار، اسپرم شدند.

 تريلي ليهر م يبه ازا ونيليم 1به تعداد  ده،يرس ييتوانا

 کشت، اضافه شدند. عمل لقاح حدود  طيمح

 دوبا مشاهده  ساعت بعد از اضافه کردن اسپرم، 6-5

  ب،يترت ني. بدشودي هسته مشخص م شيپ

آمده و  دسته ب( گوتيبارور شده )ز يها تخمک

کشت تازه از قبل به تعادل  طيعد از شستشو به محب

مختلف مورد مطالعه منتقل  يها در گروه ،دهيرس

ساعت پس از  24 ،يشکافتگ زانيم يشدند. بررس

 زانياز نظر م ها نيکشت صورت گرفت. جن

تعداد  اي ينيمراحل رشد جن يط زانيم ون،يفراگمانتاس

 يها نيجن يبند پيمتوقف شده و ت يها نيجن

 يها نيجن يها پيشدند. ت يبررس ،قف شدهمتو

 : I پيصورت است: ت نيبه ا ،متوقف شده

بودن  کيفراگمانته شدن و نکروت ز،يبا ل يها نيجن

و فراگمانته شدن در  زيبا ل يها ني: جنII پيت ؛کامل

با تعداد  يها ني: جنIII پيت ؛از بلاستومرها يتعداد

ل کويو فراگمانته و وز زيل يبلاستومرها يکم

 .کيتوپلاسميس

به منظور بررسي درصد لقاح، درصد  تاًينها

ها و ميزان  سلولي، درصد بلاستوسيست 2هاي  جنين

  زاراف ها، از نرم ليز و فراگمانتاسيون جنين

Minitab (Minitab Co., USA) يو روش آمار 

 P>05/0 يداري ها با سطح معن نسبت سهيمقا

 .استفاده شد
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 :ها افتهی
لقاح  يسالم برا يها تيساوو يبررس در

کننده  افتيدر يها در گروه يشگاهيداخل آزما

 يها تيمختلف، اووس يبا دوزها ماريلتروزول و ت

کمتر از گروه کنترل و  يداري صورت معنه مناسب ب

در  2و  1 يماريت يها عصاره تنها بود. گروه زيتجو

 يداري درصد معن شيبا گروه لتروزول افزا سهيمقا

 يداري ه گروه عصاره تنها تفاوت معنداشتند. گرچ

 يداري درصد معن شياما افزا ،با گروه کنترل نداشتند

 ( >05/0Pها نشان دادند ) گروه رينسبت به سا

 (.1شماره )جدول 

در  افتهيلقاح  يها تياووس زانيم بررسي در

، کاهش 3 ماريکننده لتروزول و ت افتيدر يها گروه

 يها داشتند. گروهنسبت به گروه کنترل  يداري معن

نسبت به  يداري درصد معن شيافزا 2و  1 يماريت

 شيگروه لتروزول داشتند. گروه عصاره تنها افزا

 سبتن يول ،ها داشت گروه رينسبت به سا يدار يمعن

( >05/0Pنبود ) داري معن شيافزا نيبه گروه کنترل، ا

 (.2شماره  تصوير)

 در  يسلول 2 يها انيتعداد رو يبررس در

 کاهش  مارهايکننده لتروزول و ت افتيدر يها هگرو

کننده  افتينسبت به گروه کنترل و در يداري معن

 يماريگروه ت 3اند. گرچه هر  عصاره تنها داشته

نسبت به گروه لتروزول  يداري درصد معن شيافزا

با  يداري داشتند. البته گروه عصاره تنها تفاوت معن

 (.1ماره ش( )جدول >05/0Pکنترل نداشت ) گروه

در گروه  ها ستيتعداد بلاستوس يبررس در

وجود نداشت و  يستيکننده لتروزول بلاستوس افتيدر

نسبت به گروه  يداري معن شيافزا يماريت يها گروه

 يماريت يها لتروزول از خود نشان دادند. در گروه

نسبت  ها ستيدر درصد بلاستوس يداري کاهش معن

ه تنها مشاهده شد عصار زيتجو کنترل و يها به گروه

(05/0P< 1شماره ( )جدول.) 

 متوقف شده در  يها انيتعداد رو يبررس در

 کننده لتروزول  افتيمختلف، در گروه در يها گروه

 به طور کامل متوقف شده بودند. در  ها انيرو

نسبت به  داري با وجود کاهش معن يماريت يها گروه

 سهيادر مق يداري درصد معن شيگروه لتروزول، افزا

 يها انيبا گروه کنترل و عصاره تنها در توقف رو

 (.1شماره ( )جدول >05/0P) مشاهده شد تلفمخ

متوقف شده از  يها انيرو تيفيک يبررس در

  يها انيرو ون،يو فراگمانتاس زيل زانينظر م

 کنترل و  يها در گروه 1 پيت ي متوقف شده

 ،بود صفربه  کينزد اي صفردرصد  نيتنها ا ي عصاره

 مربوط به گروه  پيت نيتوقف در ا شترياما ب

 يها کننده لتروزول مشاهده شد. گروه افتيدر

نسبت به گروه مذکور  يداري کاهش معن يماريت

 نيدر ا يداشتند. قابل ذکر است که گروه کنترل توقف

 (.1 شماره ( )جدول>05/0Pمشاهده نشد ) پيت

 2 پيت ي متوقف شده يها انيرو يبررس در

تنها و کنترل درصد  ي عصاره زيتجو يها در گروه

 زيدر گروه تجو کهي به طور ؛کم بود اريمربوطه بس

کننده  افتيدر يها اما در گروه ،صفرعصاره تنها 

  شينسبت به گروه کنترل افزا يماريلتروزول و ت

 (.1شماره ( )جدول >05/0Pمشاهده شد ) يداري معن

 در 3 پيت ي متوقف شده يها انيرو يبررس در

صورت ه ب ها انيرو ي کننده لتروزول همه افتيگروه در

نوع از  نيا يبرا يانيمتوقف شده بودند و رو يقبل يها پيت

 ،متوقف شده يها انيرو زانينمانده بود، اما مي توقف باق

کمتر از  يداري صورت معنه ب ماريت 3در گروه  پيت نيا

ه نسبت ب يداري معن شيافزا ماريت 2بود، در گروه  هيبق

عصاره تنها با  زيگروه کنترل مشاهده شد. در گروه تجو

 کاهش  1 ماريکنترل و ت يها وجود تشابه با گروه

( >05/0Pمشاهده شد ) 2 مارينسبت به گروه ت يداري معن

 (.1شماره )جدول 
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شده و هاي متوقف  ه و بررسي کیفیت اووسیت، درصد لقاح، روند رشد جنیني و کیفیت جنینمقایس: 1جدول شماره 

 هاي مختلف مورد مطالعه ها در گروه کیفیت آن

 گروه

 

 تعداد

لتروزول +  لتروزول کنترل

mg/kg 150 

 شیرین بیان

لتروزول + 

mg/kg 300 

 شیرین بیان

لتروزول + 

mg/kg 450 

 شیرین بیان

mg/kg 450  

 شیرین بیان

 10 10 10 10 10 10 حیوان

 a 2 a 3 abc 6 ab4 bcde10 10 موش تخمک داده

 147 15 48 45 8 131 کل اووسیت

 a 5 (88/88) ab40 (5/87) ab42 (80) ab12 (100) bcde147(5/62) 131(100) اووسیت مناسب )درصد(

 a 3 (5/82)b 33 (335/83) b35 (75) ab9 (96/97) bcde144(5/62) 123(89/93) میزان لقاح )درصد(

 a 1 (72/72)ab 24 (14/77)b 27 (77/77) b7 (58/89) ce129(33/33) 112(06/91) سلولي )درصد( 2رویان 

 a 0 (24/24)ab 8 (20)ab 7 (27/29) ab3 (6/64) bcde93(0) 77(6/62) پلاستوسیست )درصد(

 ab 25 (80)ab 28 (66/66) ab6 (41/35) bcde51(75/75) 3(100) 46(4/37) رویان متوقف شده )درصد(

 

 رویان متوقف شده

 a 2 (09/9)b 3 (85/2) b1 (22/22) ab2 (69/0)bce 1(66/66) 0(0) ()درصد 1تیپ 

 ab 10 (86/22) a8 (33/33) a3 (0)acde 0(03/30) 1 (33/33) 4(25/3) )درصد( 2تیپ 

 a 0 (36/36)b 12 (28/54) ab19 (11/11) ab1 (72/34)bde 50(0) 42(15/34) )درصد( 3تیپ

aبت به گروه کنترل: معنی دار بودن گروه مورد نظر نس، bمعنی دار بودن گروه مورد نظر نسبت به گروه لتروزول : ،c معنی دار :
: معنی دار بودن گروه e ،2معنی دار بودن گروه مورد نظر نسبت به گروه تیمار  :d ،1بودن گروه مورد نظر نسبت به گروه تیمار 

 .3مورد نظر نسبت به گروه تیمار 
 

 

 میکروسکوپ اینورت × 100ي ینما هاي مختلف، درشت ها و بلاستوسیست رویان اووسیت و: 1تصویر شماره 
A :(گروه کنترل) ؛شوند های متوقف شده و حتی هچ شده دیده می که در آن جنین B اووسیت گروه دریافت کننده :

: گروه لتروزول که C ؛( می باشدCompactلتروزول که دارای کیفیت نامناسبی بوده و توده کومولوسی آن کاملاً فشرده )
که  150: گروه محافظتی D ؛ها در مراحل اولیه جنینی متوقف شده و درجات بالایی از لیز را نشان می دهند در آن جنین

های  ها به مرحله بلاستوسیست رسیده و تعداد زیادی در مراحل مختلف رشد متوقف شده و جنین تعدادی از جنین
 های گروه عصاره تنها. : جنینF، 2های گروه تیمار  : جنینE ؛ون می باشندمتوقف شده دارای لیز و فراگمانتاسی
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 بحث:
 خصوص در رابطه با ه ب يهورمون اختلالات

 عيشا ياز مشکلات پزشک يکيهمواره  يجنس يها اندام

اختلالات در جنس ماده  نيا نيتر عيبوده است. از جمله شا

 ميسندروم علا نياست. ا کيستيک يسندروم تخمدان پل

 نياز ا يکيکه  کندي م جاديا ماريرا در فرد ب يمختلف

نشان  ي. در مطالعات مختلفباشدي م سميپراندروژنياثرات ها

داده شده است که در زنان با تستوسترون بالا، استرس 

نشان داده  نيهمچن؛ (30،31) ابدي يم شيافزا ويداتياکس

، SOD تيسبب کاهش فعال نژپرآندرويشده است که ها

آپوپتوز و  ي، القاDNA بيآزاد، آس يها کاليرا شيافزا

 (.31-34) شودي م ييايتوکندريم بيآس

 ستميآزاد توسط س يها کاليراد يبيتخر اثرات

مانند  ييها ميو آنز C نيتامي، وGSHمانند  يدرون سلول

که  رسدي . به نظر مگرددي مهار م سموتازيد ديسوپراکس

در  يشگاهيآزما يها نيجن يدانتياکس يتوان دفاع آنت

متفاوت باشد.  ستيتا مرحله بلاستوس نيمقاطع مختلف تکو

  ياصل تيکه ظرف دندمعتق نياز محقق يگروه

 گوتيز ماتيتقس هيدر مراحل اول ها نيجن يدانياکس يآنت

درون  دهيبه ارث رس يمادر mRNA رهيوابسته به ذخ

است  ينيژنوم جن تيدر مرحله فعال جاًياست و تدر تياووس

 يها دانيمتقابل در مقابل اکس تيقادر به فعال نينوم جنکه ژ

(. در 37،35) دکشت باش طيمح اي شده درون سلول و ديتول

in vivo در برابر  ها نيو جن ها تياووس رسدي به نظر م

 يژنياکس يها کننده به واسطه پاک ويداتياسترس اکس

 محافظت  داکتيو او يکوليفول عاتيموجود در ما

آندروژن در  شيافزا گري. از طرف د(36) شوندي م

باعث کاهش  يموش سور يها کوليکشت فول طيمح

. البته افزودن گرددي م تيساوو يتوزيم ميتقس تيظرف

و  تيرشد اووس يرو يشتريب يمنف رأثيتستوسترون ت

عضو  گريد) ونياز آندرستند شگاه،يدر آزما نيجن

 (.38داشته است ) (ها آندروژن ي خانواده

و کاهش  LH شيدرم به علت افزاسن نيا در

FSH پويمحور ه ،يعدم تعادل هورمون يو به طور کل 

دچار مشکل شده و با  يتخمدان -يزيپوفيه -يتالاموس

 ايو  PMSGتوسط  يبه تخمک گذار کيوجود تحر

hCG در روند IVF يها تخمک گذار از موش ياريبس 

دست آمده هم ه مناسب ب يها تياووس تيفي. ککنندي نم

گروه کاهش داشته است که علت آن رشد  نيا در

 و از کار افتادن  تيو اووس کولينامتوازن فول

و  ديو تول يميآنز ريغ و يميآنز يها دانتياکس يآنت

 ي که توده يبه طور .است ROSماندن  يباق

 نيبه دست آمده از ا يها تيفشرده در اووس يکومولوس

 دهوار بيبه علت آس زيگروه مشهود بود. درصد لقاح ن

و اختلال  يخصوص شبکه آندوپلاسمه ها ب به اندامک

 شرفتيآمده است. پ نييپا يقشر يها گرانول ديدر تول

 نيدر ا يداري هم کاهش معن IVF نديدر فرا نيجن

وارده به  بيبه علت آس تواندي گروه داشته است که م

DNA و  ييايتوکنريمmRNA موجود در  يمادر

 نيجن شرفتيپ يابر يانرژ ديتول ييو عدم توانا تياووس

گروه  نيدر ا يستيبلاستوس چيکه ه يبه طور .باشد

 مشاهده نشد.

آروماتاز و  ميآنز تيفعال کيبا تحر انيب نيريش

 يد ليهمانند عملکرد آروماتاز، تبد يبيداشتن ترک

  ليرا تسه وليبه استراد ونيآندرستند ياپ درويه

  (GA) دياس کينيريسيگل نيهمچن ؛(39) کندي م

 ديکوئينرالوکورتياثر شبه م انيب نيريجز ش نيتر فعال

 ميآنز 2 پيت لعمل را با بلوکه کردن عم نيدارد که ا

 ني. ادهدي انجام م دروژنازيده دياستروئ يدروکسيبتا ه

هدف  يپوشش يبافت ها ريو سا هيدر کل ميآنز

 ؛کند يم ليتبد زوليرا به کورت زونيآلدسترون، کورت

 در دستگاه گوارش فعال تر شده  ماده نيا نيهمچن

  يديکوئينراکورتيم يتواند به رسپتورها يم

نشسته و با  ها زونيکورت ستيبه عنوان آگون

(. 22،40داخل بدن رقابت کند ) يدهايکوئينرالوکورتيم

هم باعث بهبود  يگريد يبا راهکارها انيب نيريش

. از جمله با مهار گرددي م يعملکرد دستگاه تناسل
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 20و  17و  دروژنازيده دياستروئ يدروکسيه 17 تيفعال

در سنتز خانواده آندروژن از پروژسترون  يکه همگ ازيل

 (.41دارند ) شنق

در  GAو  نيديگلابر يستينرژياثر س هنوز

نشده است تا  يبه صورت جداگانه بررس انيب نيريش

در بهبود  يگريموثرتر از د کيکدام  ،معلوم شود

 ينيو اندوکر ياثرات هورموناز  ريهستند. غ يبارور

در درمان  زيآن ن يدانياکس يآنت تيخاص انيب نيريش

. ديآي به کمک تخمدان و بدن م سميپرآندروژنيها

 نجايبه ا سميپرآندروژنيبر ها انيب نيريش ياثرات درمان

اشاره شده  که قبلاً يطور . همانشوندي ختم نم

و به طبع آن  يتخمدان سميپرآندروژنيها

 ريو سا SODباعث از کار افتادن  ايروژنمپرآنديها

 ،شودي بدن چون کاتالاز م يدانتياکس يآنت يها ميآنز

با  نيهمچن ؛ندارد يداناثر چن ونيگلوتات تيفعالر اما ب

 اديز ونيداسيو پراکس ها کوليفول يآترز شيافزا

در تخمدان تجمع  کيآترت يها سلول يغشا يدهايپيل

امر  نيکه ا ديآي م شيپ ژنيآزاد اکس يها کاليراد

با  انيب نيرياما ش ،(43،42) کندي مشکل را مضاعف م

و  پردازدي خود به مقابله م يدانتياکس يمواد موثره آنت

 اي دياس کينيريسيگلابرن و گل يعنيآن  ياصل ياجزا

آن هستند که به مقابله  يدانتياکس يآنت باتيترک ريسا

 OHo و H2O2 ، Ooچون ژنيآزاد اکس يها کاليبا راد

 (.44) پردازندي م

 يمهم يها گناليس ژنيآزاد اکس يها کاليراد

ماده هستند که  يمثل ديتول کيولوژيزيف تيفعال ميدر تنظ

 دوژنز،ياستروئ ت،يبلوغ اووس کولوژنز،يشامل فول

 شيشدن است. البته افزا زهيعملکرد جسم زرد و لوتئ

 نقش  کيها در روند پاتولوژ آن ختهيافسار گس

آزاد نه  يها کاليادر شي(. خود افزا44،45رد )دا يموثر

بلکه  ،شوندي م کيپاتولوژ يآترز شيتنها باعث افزا

 و روند  سازندي را هم متوقف م کولوژنزيفول

 (.46) سازندي دچار مشکل م را يتخمک گذار

 يدر همه  يکدستي جينتا يماريت يها گروه

 شيجود افزابا و 2 ماريمثلاً در گروه ت .اند پارامترها نداشته

به دست آمده و  تيتخمک داده نسبت اووس يها موش

کمتر بوده است.  1 ماريمناسب آن نسبت به ت تياووس

در  يبهتر جيموارد نتا يدر برخ زين انيب نيريدرمان تنها با ش

مشابه  يجي، اکثراً نتا3 ماريچرا گروه ت اما، است داشته يپ

 يبرا توان يم باشد؛ي داشته است، مورد سوال م 1 ماريت

 نيا يها را در گروه هيال عملکرد کبد و کلوس نيجواب ا

عصاره تنها با  يزيتجوي ها گروه نيمطالعه و همچن

قرار داد  يمورد بررس mg/kg 300و  mg/kg 150 يدوزها

 يگريد يفاکتورها يريگ زهبا اضافه کردن اندا اي

پنهان و ناملموس  يها قسمت DHEAو  FSH  ،LHچون

 را آشکار نمود. قيتحق نيا

 

 :یریگ جهینت
گرفت که اثرات  جهينت تواني م يطور کل به

در  يکاهش توان بارور ليسوء استفاده از لتروزول پتانس

 يدروالکليجنس ماده را داشته و استفاده از عصاره ه

 دانياکس يآنت کيبا دوز مناسب، به عنوان  انيب نيريش

 يناش سميپرآندروژنياثرات سوء ها تواندي م يتا حدود

موش  يتوان بارور بر کيستيک يپلاز سندروم تخمدان 

 ماده را بهبود بخشد.
 

 :و قدردانی تشکر
و همکاران محترم  ياز معاونت پژوهش انيپا در

کمال تشکر و  هيدانشگاه اروم يدر دانشکده دامپزشک

از  ي. مقاله حاضر حاصل بخشرديگي صورت م يقدردان

 يدروالکلياثر عصاره ه مطالعه"نامه تحت عنوان  انيپا

 يسور يها موش يدر بهبود بارور انيب نيريش اهيگ شهير

در  "شده توسط لتروزول جاديا يبتجر سميپرآندروژنيبا ها

در سال  1334نامه  انيبا شماره پا يحرفه ا يمقطع دکترا

دانشگاه  يدانشکده دامپزشک تيباشد که با حما يم 1393

 اجرا شده است. هياروم
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Background and aims: Polycystic ovary syndrome (PCOS) is the most common endocrine 

disorder in women. This syndrome symptom of androgens, anovulation, infertility and obesity is 

determined. The important symptoms for polycystic ovary syndrome, is the increasing of blood 

androgen. This study was aimed to investigate the effect of Licorice root hydroalcoholic extract 

on hyperandrogenism complications caused by experimental polycystic ovarian on fertility 

ability of female mice. 

Methods: In this study, 84 mice were divided in 6 groups: control group, experimental group 

that Hyperandrogenism (HA) was induced by oral administration of 2mg/kg letrozole and 

protective effects of licorice root were studied in three doses: 150, 300, 450 mg/kg by gavage for 

21 consecutive days. The sixth group was administrated by 450 mg/kg licorice extract alone.  

The treatment groups received licorice extract with noted doses in oral administration after 2 

hours. At the end of the treatment period, 10 rats from each group were randomly chosen for in 

vitro fertilization. In the process of in vitro fertilization of the oocytes, the rate of embryos, 

blastocysts and stopping the fertilization was compared between different groups. 

Results: Comparing the results of different groups showed that fertilization factors in the 

hyperandrogenism group decreased very much and licorice extract could have relative protective 

effects. These effects were higher in the treatment group 2. 

Conclusions: Finally, it can be concluded that the adverse effects of letrozole have the potential 

to reduce female fertility and the use of appropriate doses of licorice extract as an antioxidant 

could reduce somewhat adverse effects of hyperandrogenism resulted of polycystic ovary 

syndrome on the fertility of female mice. 

 

Keywords: Polycystic ovary syndrome; Fertility; Hyperandrogenism; Letrozole; Licorice root. 
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