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ABSTRACT 
 
 

Introduction: Tubal Sterilization (TS) is one of the most common contraceptive methods. Some 
researchers believe that TL has complications, whereas there are contradictory reports about TS 
effects on ovarian function. The aim of this study was to evaluate the indices of oxidative stress and 
survey ovarian function after TS.  

Methods: The study groups consisted of 63 Sprague Dawley female rats. The study comprised of 
2 protocols A and B. A Protocol: survey oxidative stress and ovarian hormones and B protocol: 
study of estrous cycle. Each of the protocols included control, sham and Tubal Sterilization 
(Pomeroy) groups. In protocol A, rats of PAB (Prooxidant-Antioxidant Balance), MDA 
(Malondialdhyde) 17 beta estradiol and progestrone were measured 15 and 45 days after 
intervention. In protocol B, 15 and 45 days after intervention, animal’s estrous cycle was followed 
for 15 days. Data were analyzed by means of SPSS. Software, using ANOVA and P<0.05 was 
considered statistically significant.  

Results: Our results showed that PAB and MDA significantly increased and estradiol and 
progesterone significantly decreased in rats undergone TS (P<0.05). Also TS caused irregularity in 
estrous cycle after 15 and 45 days. 

Conclusion: TS Increased oxidative stress level and decreased estradiol and progesterone of 
serum. Complications of TS may be due to increased oxidants and decreased estrogen and 
progesterone. By prescribing antioxidant, effects of TS can be reduced.  
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هاي تخمدانی در أثیر توبکتومی دو طرفه بر میزان استرس اکسیداتیو سرم و هورمونت

 موش صحرایی ماده 
 

  6پور میترا ابراهیم   5مهسا سوهانی   4 زادهعلیرضا شعبان  3 پور رودسريدکتر حمیدرضا صادقی  2دکتر بهجت سیفی   1 آزیتا فرامرزي
دانشجوي کارشناسی علوم آزمایشگاهی،   5دانشیار گروه فیزیولوژي،   4استاد گروه فیزیولوژي،   3فیزیولوژي،  یار گروه استاد 2 دانشجوي کارشناسی ارشد فیزیولوژي،  1
 دانشگاه علوم پزشکی تهران  ، کارشناس آمار حیاتی 6

  395-402 صفحات  91 بهمن و اسفند  ششمشماره   شانزدهممجله پزشکی هرمزگان  سال 

 دهیچک
ترین روشهاي پیشگیري از بارداري است. بعضی از محققین معتقدند توبکتومی با عوارضی توبکتومی یکی از رایج :مقدمه

هدف این . نقیضی درباره پیامدهاي توبکتومی بر عملکرد تخمدان وجود دارد هاي ضد وگزارش، در حال حاضرهمراه است. 
 باشد.ملکرد تخمدان پس از توبکتومی میسطح  استرس اکسیداتیو سرم و ارزیابی ع بررسیمطالعه 

استفاده شد. مطالعه شامل دو پروتکل  Sprague Dawleyسر موش صحرایی ماده نژاد  63 ،در این مطالعه :کاروش ر
ها یک از پروتکل در هر بررسی سیکل استروس بود.و  بررسی سطح استرس اکسیداتیو و هورمونهاي تخمدانی سرم

 روز بعد از مداخله میزان 45و  15وجود داشت. در پروتکل اول به ترتیب  )(Pomeroyبکتومی کنترل، شم و تو گروههاي
(Prooxidant-Antioxidant Balance) PAB،(Malondialdhyde)  MDA ،17 گیري سترون اندازهژبتا استرادیول و پرو

هاي کمی با استفاده از ررسی شد. دادهروز ب 15روز بعد از مداخله به مدت  45و  15شد. در پروتکل دوم سیکل استروس 
دار در نظر معنی >05/0Pو  گرفت قرار استفاده مورد راههواریانس یک  آنالیز آزمون تحلیل شد. تجزیه و SPSSافزار نرم

 .گرفته شد
ج  MDAو  PABگروههاي توبکتومی نسبت به گروههاي شم و کنترل افزایش میزان بر اساس نتایج بدست آمده،  :نتای

)05/0P< ( سترون سرم را نشان دادندژبتا استرادیول و پرو 17و همچنین کاهش غلظت )05/0P<( و  15. توبکتومی بعد از
 .نظمی سیکل استروس شدروز موجب بی 45
بتا استرادیول و  17سبب افزایش استرس اکسیداتیو و همچنین کاهش  Pomeroyوبکتومی به روش ت :گیريتیجهن

شد. تصور می شود عوارض ناشی از توبکتومی به دلیل افزایش میزان اکسیدانها و کاهش میزان استروژن پروژسترون سرم 
 .توان با تجویز آنتی اکسیدانها عوارض توبکتومی را کاهش دادمی و پروژسترون باشد. احتمالاً

 پروژسترون - استرادیول - استرس اکسیداتیو - توبکتومی :هاکلیدواژه
 14/4/90پذیرش مقاله:      11/4/90اصلاح نهایی:      6/2/90 دریافت مقاله:

 

 مقدمه: 
توبکتومی یکی از پرطرفدارترین روشهاي پیشگیري از 

 نقیضی هاي ضد وگزارش، در حال حاضر. )1( بارداري است
 ). 2درباره پیامدهاي توبکتومی بر عملکرد تخمدان وجود دارد (

با عوارضی همراه بعضی از محققین معتقدند توبکتومی 
)، 3اختلالات قاعدگی ( شامل:ذکر شده است. بیشترین عوارض 

)، افزایش ریسک 6)، درد لگنی (5)،  نقص فاز لوتئال (4دیسمنوره (
)، تغییر رفتار جنسی و 8)، یائسگی زودرس (7استئوپورز (

 باشد.می ) 9سلامت عاطفی (
هاي لهبستن لونشان داده شده،  2008اي در سال در مطالعه

هاي رحمی رحمی سبب هیپوکسی شدید در تخمدان و لوله

و همکارانش اثرات هیستوپاتولوژیک   Duran).10( گرددمی
توبکتومی را روي تخمدان و اندومتر در مدل موش صحرایی 

 سلولهاي اندومتر را مشاهده کردند بررسی کردند که فقط التهاب
)11 .(Revel تومی منجر به و همکارانش گزارش دادند، توبک

 ).12شود (تخمدان پلی کیستیک می
 تولید بین تعادل عدم از عبارت اکسیداتیو استرس

 بدن اکسیدانی آنتی دفاع ظرفیت و آزاد اکسیژن هايرادیکال

 فعال هايگونه بدن متابولیسم طی در طبیعی طور بهباشد. می

 بدن مهم قادرند با ماکرومولکولهاي که گرددمی اکسیژن تشکیل

 دهند. در واکنش اسیدهاي نوکلئیک و هاپروتئین لیپیدها، نظیر

 تعادل عدم .دارد وجود حذف تعادل و تولید بین طبیعی شرایط
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 پاتولوژیک تغییرات و اکسیداتیو استرس به منجر فرآیند این در

 حمایتی سیستم طریق از سلولها .شودمی مختلف سلولهاي در

 ).13( کنندرا خنثی میROS  مضر اثرات سلولی اکسیدانت آنتی
) تعیین PABآنتی اکسیدان ( - براي ارزیابی بالانس اکسیدان

باشد. اکسیدان، هر دو ضروري میمقدار هم اکسیدان و هم آنتی
گیري همزمان مقدار پرواکسیدان و اندازهوسیله به  PABتخمین 

نسبت به روش بررسی جداگانه اکسیدانها و اکسیدان ظرفیت آنتی
 ).14اکسیدانها ارجحیت دارد (آنتی

 و هستند بسیار حساس اکسیداتیو آسیب به لیپیدها
 اکسیداتیو استرس قابل توجه اثرات از یکی لیپیدي پراکسیداسیون

 اشباع چرب دنبال پراکسیداسیون اسیدهاي به .)15باشد (می

 هالیپوپروتئین و غشاهاي سلولی در اساسی طور به که نشده

 است ممکن ناپایدار هیدروپراکسیداز چرب هاياسید دارند، قرار

 پایداري که (MDA) آلدئید دي مالون جمله از هاکربونیل به

 پژوهش در استفاده مورد هايشاخص از یکی و دارند بیشتري

 ).16شوند ( تبدیل، است حیوان و انساندر  لیپید پراکسیداسیون

کشد و به روز طول می 4-5سیکل استروس رتهاي ماده 
 I احل پرواستروس، استروس، مت استروس یا داي استروسمر

شود. بندي میتقسیمII  و داي استروس یا داي استروس
آلی براي بررسی سیکل جنسی رت ماده مدل ایده بررسی

تغییراتی است که ممکن است بر اثر تغییرات آندوکرینی و 
). سیکل 17نوروآندوکرینی که در طی سیکل جنسی رخ دهد (

یا اینکه فقط  سیکلی است که مراحل سیکل متوال نباشند ونامنظم 
 ).18روزه دیده شود ( 5یا  4فقط یک مرحله 

با توجه به میزان بالاي انجام توبکتومی به عنوان یک روش 
پیشگیري دائمی از بارداري، بر آن شدیم تا در مطالعه حاضر به 

ان هاي استرس اکسیداتیو و ارزیابی عملکرد تخمدبررسی شاخص
پس از توبکتومی در موشهاي صحرایی ماده به منظور درك 

هاي احتمالی عوارض توبکتومی بپردازیم و بدین طریق مکانیستم
راهکارهایی را براي پیشگیري و کاهش عوارض توبکتومی 

 پیشنهاد نماییم.

 
 روش کار:

در  1389باشد که در سال این تحقیق یک مطالعه تجربی می
کده پزشکی دانشگاه علوم پزشکی تهران گروه فیزیولوژي دانش

 انجام پذیرفت.
اـهرسر موش 63در این مطالعه از  هاي صحرایی ماده بـه ظ

 220-260در محـدوده وزنـی  Sprague Dawleyسالم از نژاد 

تـفاده شـد.  اـت گـروه فیزیولـوژي گرم اس تولیـد و تکثیـر حیوان
تـاندارد درموشدانشکده پزشکی بود.   ها در شرایط محیطـی اس

اـریکی و  12ژي با چرخـه حیوانخانه گروه فیزیولو اـعت ت  12س
 هفتـه 3 به مدت حیوانات ساعت روشنایی نگهداري شدند.  تمام

 همگـی که موشهایی و انتخاب استروس دوره بودن منظم براي
نـد، روزه 5 دوره داراي  و گرفتنـد قـرار مـورد بررسـی باش

 یـک در بودنـد، دوره استروس یکسان مرحله در که موشهایی
 شدند. بنديطبقه گروه،

 7گروه  9هاي صحرایی تصادفی بوده و به انتخاب موش
بررسی  -1شامل دو پروتکل بود:  تایی تقسیم شدند. مطالعه

استرس اکسیداتیو و هورمونهاي تخمدانی (گروههاي کنترل، شم 
 45گروههاي کنترل، شم و توبکتومی  -روزه  15و توبکتومی 

ل استروس( کنترل، شم و توبکتومی). بررسی سیک -2روزه) 
 هیچگونه جراحی که شدندمی شامل را هاییموش کنترل گروه

گروههاي شم و توبکتومی با  نگرفت. صورت آنها روي بر
) و mg/kg40تزریق داخل صفاقی کتامین هیدروکلراید (

) بیهوش شدند. پس از mg/kg5گزیلوکائین هیدروکلراید (
با محلول پوویدون آیدون در ناحیه ضدعفونی  تراشیدن موها و

در خط وسط ایجاد شد. در  cm 3برشی به اندازه  ،شکم
 رحمی را مشخص کرده و نخ را هم دور هايگروههاي شم لوله

داده، اما گره نزدیم. در گروهاي توبکتومی  ها قراریک لوپ از لوله
متري هاي رحمی به صورت دو طرفه در یک سانتیلوله

با نخ دو صفر کرومیک  pomeroy به روش  هاي رحمیشاخه
هاي جداگانه بسته شد. سپس عضله، پوست و فاسیا در لایه

 ).10توسط نخ سه صفر پلی پروپیلن بخیه گردید (
شود از آنجایی که عمل خونگیري خود استرس محسوب می

گذارد. بنابراین و استرس روي بررسی سیکل استروس اثر می
اي استفاده از گروههاي جداگانهجهت بررسی سیکل استروس 

 شد. 
ــی  اـي بررس تـرادیول و  PAB ،MDA ،17گروههـ اـ اسـ بتـ
و  15روزه، بـه ترتیـب  45روزه و  15پروژسترون: در گروهها 

ــه داي  45 ــه، از همــه موشــها فقــط در مرحل روز پــس از مداخل
استروس (که با تهیه اسمیر واژینال مشخص شد) خـونگیري از 

  .آمدبه عمل صبح   10-12 ساعت پس از بیهوشی درقلب 
اـ دور  اـي خـونی ب  دقیقـه 5 مـدت بـه rpm3000 نمونه ه

اـc80-  شد و در دماي  جدا آنها سرم و گردیده سانتریفوژ  ت

 میزان شاخصها نگهداري شد.  سنجش زمان
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، tetramethylbenzidine) ' 5 ،5از PABبراي ارزیابی 
'3،3( TMB  و کاتیونTMB ایش به عنوان شاخص اکس

اش استفاده کاهش، به دلیل ویژگیهاي الکتروشیمیایی و نوري
زا) به وسیله کروموژن (رنگ  TMBشد. در یک واکنش آنزیمی، 

پرواکسیدانها به کاتیون رنگی اکسید شده و در یک واکنش 
اکسیدانها به ترکیبی به وسیله آنتی TMBشیمیایی کاتیون 

ک با جذب معین یک شود. سپس جذب فتومتریرنگ کاهیده میبی
) 0-%100سري محلولهاي استاندارد (مخلوط نسبتهاي مختلف (

 PABشد. مقیاس پراکسید هیدروژن و اسید اوریک) مقایسه می
 ).19بیان گردید ( HK-unitبه صورت واحد قراردادي 

آلدهید پلاسما نیز به روش ديگیري مالوناندازه
و  southسط اسپکتروفتومتري انجام شد که اولین بار تو

معرفی گردید. در این روش تیو  1978همکاران در سال 
محلول در سولفات سدیم به سرم  (TBA)باربیتوریک اسید 

 nکروموژن حاصل توسط  ،شود. پس از حرارت دادناضافه می
  nmبوتیل الکل استخراج شده و جذب فاز محلول در طول موج

 MDAدارد غلظت شد. با استفاده از محلول استانقرائت می 530
  ).20محاسبه گردید (  nmol/mlبر اساس 

و به وسیله  Radioimmunoassay (RIA)روش با 
 17میزان هورمونهاي   (Beakman, USA)دستگاه گاما کانتر

بتا استرادیول  17 گیري شد.بتا استرادیول و پروژسترون اندازه
و با   Chemiluminscenceو پروژسترون سرم هم به روش

 گیري شدند.اندازه   Diasorin-USA  ده از کیتاستفا
 45و  15گروههاي بررسی سیکل استروس: در این گروهها 

 شد.روز بعد از مداخله، سیکل استروس بررسی 
براي ارزیابی تغییرات سیکل استروس پس از مدت ذکر 

با   )17( صبح 8-10شده، حداقل سه سیکل هر روز بین ساعت 
 گردید.ص میتهیه اسمیر واژینال مشخ

هاي حاوي سلولهاي واژن روي یک لام قرار داده شد نمونه
زیر میکروسکوپ نوري مشاهده شد  40و 10و با بزرگنمایی 

 ردگرد و هسته -1شد: ). سه نوع سلول تشخیص داده می18(
گرد  -3نامنظم و بدون هسته (سلول شاخی)  -2سلول اپیتلیال) 

که هر کدام از این سلولها  و کوچک (لکوسیت). با توجه به سهمی
اسمیر  ).17( داشتند، تعیین فازهاي سیکل استروس انجام شود

پرواستروس بیشتر شامل سلولهاي اپیتلیال هسته دار، استروس 
به طور  شامل سلول شاخی بدون هسته، مت استروس تقریباً

مساوي شامل هر سه نوع سلول و داي استروس بیشتر شامل 

 SPSSري بر اساس برنامه آماها هداد ).18( اشدلکوسیت می

و تست آنالیز واریانس یک طرفه مورد بررسی قرار گرفت  16.5
به  هاایسه چندگانه از شاخص توکی استفاده شد. دادهمق و براي

گزارش شده است. اختلاف  Mean ±SEMصورت 
 در نظر گرفته شد. >05/0P داري در سطحمعنی

 
 :نتایج

 سرم:  (PAB)آنتی اکسیدان - بررسی بالانس اکسیدان
در گروههاي  PABروز پس از توبکتومی میزان  45و  15

 HK روز HK unit75 /3 ± 96/39 :45 کنترل و شم به ترتیب (

unit 85/3 ± 76/38 :15 ) ، (روز HK unit04/3 ± 76/39 :45 
روز) بود ولی در گروه  HKunit85/3 ± 06/36 :15 روز و 

 ± HK unit 4/6 روز و HK unit32/8 ± 66/59  :45 توبکتومی (
روزه  15گروههاي  .روز)  افزایش معنی دار یافت 15: 75/61

)012/0P= 014/0روزه ( 45) و گروههايP=(  نمودار شماره)
1.(  

 
 
 
 
 
 
 
 

 
 HKبرحسب واحد قراردادي  PABمیزان  -1نمودار شماره 

unit  یروز از توبکتوم 45و  15در گروههاي مختلف پس از گذشت 
 (در مرحله داي استروس سیکل استروس)

 

 
 در هر گروه).  n=7(  باشدمی Mean ± S.E.Mهر ستون نشان دهنده 

 روزه 15شم  نسبت به گروههاي کنترل و 15توبکتومی   داري در گروه ی* اختلاف معن

 نسبت به گروههاي کنترل و 45توبکتومی   داري در گروهیاختلاف معن+ ، P  >05/0با 

  P  >05/0با  روزه 45شم 

 Malondialdhydeتاثیر توبکتومی دو طرفه بر میزان

(MDA) :سرم 
در گروه کنترل به  MDAروز پس از توبکتومی میزان  45و  15
، گروه شم nmol/ml08/0±37/3 (و  nmol/ml08/0±39/3 (ترتیب 

بود که  nmol/ml06/0 ±34/3 (و  nmol/ml 06/0±48/3به ترتیب 
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دار نبود ولی در گروه روز معنی 45و  15 در هیچکدام تفاوت
به ترتیب  MDAروز میزان  45و  15توبکتومی پس از 

nmol/ml05/0 ± 05/4  و) nmol/ml2/0 ±72/3  میزان بود که
MDA  روز بعد از  15روز نسبت به  45پس ازTL کاهش ،

، پس MDAافزایش میزان  ).=033/0Pدهد (داري را نشان میمعنی
 دار بود.معنی =012/0Pروز با  45و پس از  =001/0Pروز با  15از 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

در گروههاي  nmol/mlبرحسب   MDAمیزان  -2شماره  نمودار
(در مرحله داي  روز از توبکتومی 45و  15مختلف پس از گذشت 

 استروس سیکل استروس)

 در هر گروه).  n=7(  می باشد Mean ± S.E.Mهر ستون نشان دهنده 

اـ   روزه 15شم  نسبت به گروههاي کنترل و 15توبکتومی   داري در گروهیعن* اختلاف م ب

05/0<  P ،+45شم  نسبت به گروههاي کنترل و 45توبکتومی  داري در گروهیاختلاف معن 

نسبت به گروههاي کنترل  45توبکتومی  گروه داري دریاختلاف معن # ،P  >05/0روزه با 

  P  >05/0با    روزه 45شم  و

بتا استرادیول  17ثیر توبکتومی دو طرفه بر غلظت تا
 سرم (در مرحله داي استروس سیکل استروس):

بتا استرادیول در  17روز پس از توبکتومی میزان  45و  15
روز  pg/ml08/2 ± 2/19 :45 گروههاي کنترل و شم به ترتیب (

 pg/ml60  /1± 92/18:45روز)، (pg/ml09/2 ± 4/19 :15و 
ولی در گروه  .روز) بود pg/ml 58/1 ± 56/18: 15روز و 

  pg/mlروز و  :pg/ml 87/1 ± 86/14 45( (TL)توبکتومی 
گروههاي کاهش در  .دار پیدا کردیروز) کاهش معن ±12:15 9/0

 =048/0Pبا  روزه 45گروههاي در و  =039/0Pبا روزه  15
روزه با  45و  15گروههاي توبکتومی  . ضمناًدار بودمعنی

 ).3داري نداشتند (نمودار شماره تفاوت معنی یکدیگر

 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

در گروههاي  pg/mlغلظت استروژن بر حسب  -3شماره  نمودار
(در مرحله داي  روز از توبکتومی 45و  15مختلف پس از گذشت 

 استروس سیکل استروس)

  .در هر گروه) n=7(  می باشد Mean ± S.E.Mهر ستون نشان دهنده 
اـ  روزه 15شـم  نسبت به گروههاي کنتـرل و 15توبکتومی  اري در گروهد ی* اختلاف مع ب

05/0<  P45شم  نسبت به گروههاي کنترل و 45توبکتومی  داري در گروهی، + اختلاف معن 

 P  >05/0با   روزه
 

 تاثیر توبکتومی دو طرفه بر غلظت پروژسترون سرم

 (در مرحله داي استروس سیکل استروس):
ز توبکتومی میزان پروژسترون در روز پس ا 45و  15

روز و  ng/ml80/3 ± 3/31 :45 گروههاي کنترل و شم به ترتیب (
ng/ml 90/3 ±3/32:15 ) ،(روزng/ml62/0 ± 26/33 :45  روز و
ng/ml88/1 ± 45/31: 15 روز) بود ولی در گروه توبکتومی
(TL) ) ng/ml36/3±98/24  :45 و  روزng/ml17/3±82/18:15 

روزه  15گروههاي کاهش در  دار پیدا کرد.یمعنروز) کاهش 
001/0P=  036/0روزه  45و گروههايP= )05/0(P< . 

 
 
 
 
 
 
 
 

 

 
در گروههاي مختلف  ng/mlغلظت پروژسترون بر حسب : 4-نمودار

روز از توبکتومی (در مرحله داي استروس  45و  15پس از گذشت 
 سیکل استروس)

 
 .در هر گروه) n=7(  ی باشدم Mean ± S.E.Mهر ستون نشان دهنده 



 آزیتا فرامرزي و همکاران                                                                                                   تأثیر توبکتومی دوطرفه بر میزان استرس اکسیداتیو سرم 

 ٤۰۰ 1391سال شانزدهم، شماره ششم، بهمن و اسفند مجله پزشکی هرمزگان، 

روزه با  15شم  نسبت به گروههاي کنترل و 15توبکتومی  داري در گروهی* اختلاف معن
05/0<  P ،+ نسبت به گروههاي کنترل وشم  45توبکتومی  داري در گروه یاختلاف معن
 P  >05/0با  روزه 45

نظمی روز سبب بی 45و  15توبکتومی دو طرفه پس از 
داري با گروه س شد، به طوري که  تفاوت معنیسیکل استرو

 شم، کنترل و همچنین با قبل از توبکتومی مشاهده شد. گروههاي
منظم بودند (شرط ورود به  %100کنترل، شم و قبل از توبکتومی 

ها ها بود). بعد از توبکتومی توالی سیکلمطالعه منظم بودن سیکل
مشهودي  در همه موشهاي توبکتومی شده به صورت کاملاً

 نامنظم شد. ها)هاي موشسیکل 100%(
 

 گیري:بحث و نتیجه
 45و  15دهد که توبکتومی پس از نتایج این مطالعه نشان می

 PABهاي استرس اکسیداتیو سرم (روز باعث افزایش شاخص
ر روز از توبکتومی د 45) در سرم شد. با گذشت MDAو 

داري را سرم کاهش معنی MDAروز میزان  15مقایسه با 
دهنده بهبود وضعیت اکسیداتیو با تواند نشاننشان داد که می

 گذشت زمان به دنبال توبکتومی باشد.
Shiraishi  و همکارانش گزارش دادند استرس اکسیداتیو در

هفته بعد از وازکتومی در  24تا  1القا فیبروز میان بافتی بیضه 
). این نتیجه با یافته مطالعه حاضر از این نظر 21ثیر دارد (أت رت
ها خوانی دارد که توبکتومی و وازکتومی هر دو با بستن لولههم

هاي رحمی و وازودفران باعث انسداد در مسیري به ترتیب لوله
و همکارانش  kilic  شوند که به طور فیزیولوژیک باز است.می

روز در  15توبکتومی پس از  نشان دادند که 2008در سال 
هاي موش صحرایی منجر به هیپوکسی شدید در تخمدان و لوله

مثل  شود که با افزایش مارکرهاي هیپوکسیرحمی می
(VEGF) vascular endothelial growth factor و 

inducible nitric oxide  (iNOS)10دهد (خود را نشان می .( 
ی انتقال الکترون را در از آنجایی که هیپوکسی به طور نسب

هاي فعال اکسیژن کند و در نتیجه تولید گونهمیتوکندري مهار می
(ROS) همچنین 22دهد (را افزایش می .(ROS  موجب تعادل و

  ).23شود (می  αalpha  1Hypoxia inducible factor تثبیت
نتیجه گرفت توبکتومی از طریق افزایش شاید بتوان 

هاي رحمی موجب تولید استرس لوله هیپوکسی در تخمدان و
 شود.اکسیداتیو می

 17روز بعد از توبکتومی میزان  45و  15 ،در مطالعه حاضر
داري بتا استرادیول و پروژسترون سرم هر دو به طور معنی

 . >P)05/0(کاهش یافت 
نتایج متناقضی درباره اثرات توبکتومی روي عملکرد تخمدان 

 وجود دارد.
و همکارانش گزارش دادند که رتهاي  Ricoاي در مطالعه

توبکتومی و اواریکتومی شده از نظر کاهش توده استخوانی 
مشابه یکدیگرند و این امر مبین این بود که توبکتومی منجر به 

اي در انسان نشان در مطالعه ).24شود (کاهش استروژن می
ماه بعد از توبکتومی  6سطح سرمی استروژن ه شد که داد

ار نبود. در صورتی که سطح اما این کاهش معنی یابدمیکاهش 
داري کاهش یافت. کاهش پروژسترون فاز لوتئال به طور معنی

سطح پروژسترون در طی فاز لوتئال به دلیل نقص تشکیل جسم 
به دلیل تغییرات عروقی بعد از توبکتومی  باشد که احتمالاًزرد می
بتا  17درباره کاهش ییدکننده نتایج ما أ). این امر ت25است (

استرادیول و پروژسترون سرم است. شواهد نشان داده است، 
پس از توبکتومی به دلیل افزایش مقاومت عروق موضعی 

 Resistivity Index وPulsatility Index (PI) تخمدان، میزان 

(RI) هاي رحمی افزایش و در نتیجه ها و لولهشریانهاي تخمدان
). توبکتومی از طریق 8یابد (میجریان خون تخمدان کاهش 

هاي فالوپ و بعضی از قسمتهاي مزوسالپنکس تخریب لوله
 ). 26شود (موجب تغییر میزان جریان خون تخمدان می

 17ید نتایج این تحقیق در خصوص کاهش ؤمطالعات بالا م
 باشد.بتا استرادیول و پروژسترون سرم می

نظمی بب بیمشاهده شد که توبکتومی س ،در مطالعه حاضر
به طوري که نظم توالی مراحل سیکل  .شودسیکل استروس می

شود اختلالات قاعدگی به دنبال خورد. تصور میبه هم می
توبکتومی در نتیجه اختلال جریان خون تخمدانی و تغییرات 

هاي تخمدان ). همچنین چون غلظت هورمون11هورمونی باشد (
 است. نیز کاهش یافت، این پدیده قابل توجیه

در این مطالعه ما نشان دادیم که توبکتومی به روش 
Pomeroy  سبب افزایش استرس اکسیداتیو سرم و همچنین

شود عوارض تصور می شود.میکاهش هورمونهاي تخمدانی 
ناشی از توبکتومی به دلیل افزایش میزان اکسیدانها و کاهش 

جویز بتوان با ت میزان استروژن و پروژسترون باشد. احتمالاً
 اکسیدانها عوارض توبکتومی را کاهش داد.آنتی

انجام  امکان، مطالعه این در مالی هايمحدودیت به توجه با
هاي بررسی ایجاد استرس اکسیداتیو در بافت تخمدان و لوله



 آزیتا فرامرزي و همکاران                                                                                                   تأثیر توبکتومی دوطرفه بر میزان استرس اکسیداتیو سرم 

1391سال شانزدهم، شماره ششم، بهمن و اسفند مجله پزشکی هرمزگان،   401 

اکسیدانها جهت کاهش عوارض رحمی و همچنین تجویز آنتی
راحی ط با که شودمی پیشنهاد توبکتومی فراهم نگردید. لذا

 نتایج تا تر این موارد را انجام داددقیق و ترجامع مطالعات

 تري به دست آید.قطعی
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