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  چكيده

گردد كه با فعاليت مردانه محسوب ميعوامل ي از جمله علل منجر به ناباروري ناشي از ويسكوزيته بالاي مايع من :سابقه و هدف

هايي با خاصيت آنتي اكسيدان ممكن است در بهبود آن موثر هاي اكسيداتيو سلولي در ارتباط است و لذا استفاده از درمانسيستم

 . بررسي شديته مايع مني سيستئين در كاهش ويسكوز - استيل -اثربخشي ان در اين مطالعه .باشد

از بين مردان مراجعه كننده به درمانگاه اورولوژي بيمارستان اميرالمومنين بين ، ايتجربي مداخله اين مطالعهدر : يسروش برر 

گرم ميلي 500سيستئين خوراكي با دوز  - استيل - بيمار دچار ويسكوزيته بالاي مني تحت درمان با ان 200 ،1387تا  1381سالهاي 

   .روز بعد از اتمام آن آناليز اسپرم تكرار گرديد 10 بلافاصله بعد از درمان و .دو بار در روز  به مدت يك ماه قرار گرفتند

 8(نفر  16چنان بالا بود و در هم) درصد 30(نفر  60، در گزارش شدطبيعي ) درصد 62(بيمار 124 ويسكوزيته  ،بعد از درمان :هايافته

  .)p>05/0(تحرك اسپرم و مورفولوژي اسپرم نيز بعد از درمان بهبودي قابل توجهي پيدا نمودند  ،هاتعداد اسپرم .دنيز پايين بو) درصد

تواند اين درمان مي ،سيستئين و عدم وجود عارضه در افراد مورد مطالعه - استيل - درصدي ان 70با توجه به اثربخشي  :گيرينتيجه

 .درمان كننده مورد استفاده قرار گيرد با توجه به شرايط بيمار و نظر پزشك

  .سيستئين -استيل - ان ،مني ،ويسكوزيته :واژگان كليدي

  

مقدمه
1

  

ويسكوزيته بالاي مايع مني از جمله علـل منجـر بـه نابـاروري     

اين مشكل علاوه ). 1(گردد مردانه محسوب مي عواملناشي از 

 آن سـبب   ،دهـد بر آن كه باروري فرد را تحت تـأثير قـرار مـي   

اي گردد كه كيفيت زندگي بيمار نيز كاهش قابـل ملاحظـه  مي

زمان موجب بازگشت لذا درمان اين اختلال بطور هم. پيدا كند

). 2(بهبود شرايط زندگي وي خواهد شـد   قدرت باروري فرد و

يابـد كـه توجـه داشـته     اين مسأله زماني اهميت بيشتري مـي 

يته مـايع منـي از   باشيم كه ناباروري ناشي از افـزايش ويسـكوز  

                                                 

 دهقـاني ... كرامـت ا تهران، دانشـگاه آزاد اسـلامي، واحـد پزشـكي تهـران، دكتـر       : نويسنده مسئولآدرس 

)email: k_dehghani@iautmu.ac.ir  (  

  19/8/1387: تاريخ دريافت مقاله

  27/5/1388 :تاريخ پذيرش مقاله

 باشـد و پـذير نابـاروري مـي   جمله علل قابل درمـان و برگشـت  

 ).3(خالي از فايده نخواهد بود  هاي درماني آنشناسايي شيوه

هاي مطرح در زمينه علت افـزايش ويسـكوزيته   از جمله فرضيه

هـاي آزاد  توان به نقش مواد اكسيدان و راديكـال مايع مني مي

اد بـا ايجـاد اسـترس اكسـيداتيو سـبب      اين مو). 4(اشاره نمود 

 هـا شـده و كيفيـت و    ايجاد تغييرات متعددي در غشاي اسپرم

). 5(دهنـد  پارامترهاي مختلف مايع مني را تحت تأثير قرار مي

هـاي نـويني گرديـده اسـت كـه      اين فرضيه سنگ بناي درمان

از . شـوند جهت بهبود ويسكوزيته در مردان نابارور پيشنهاد مي

سيسـتئين اشـاره    -اسـتيل  -توان به انها ميدرمان جمله اين

توانـد  اكسيداني مـي نمود كه البته اين دارو علاوه بر اثرات آنتي

با استفاده از خاصيت موكوليتيك خود نيـز كمـك شـاياني بـه     
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 105/ انو همكار دهقاني... كرامت ا                                                                                             89 تابستان   • 2 شماره  • 20 دوره

رسد بتوان لذا به نظر مي). 7 ،6(بهبود كيفيت مايع مني نمايد 

يع منـي و حتـي سـاير    با بهره گرفتن از اين دارو ويسكوزيته ما

پارامترهاي آن را بهبـود بخشـيد و كمـك شـاياني بـه درمـان       

البته طولاني شدن زمـان  . مردانه نمود عواملناباروري ناشي از 

ها و دهيدراتاسـيون را هـم در   مايع شدن، افزايش تعداد اسپرم

ولـي نقـش    ،داننـد افزايش ويسكوزيته مايع مني بي تأثير نمـي 

بـر همـين اسـاس در ايـن     . مطـرح اسـت  مواد اكسيدان بيشتر 

سيستئين بـه عنـوان    -استيل -مطالعه به بررسي اثربخشي ان

اكسـيدان در كـاهش ويسـكوزيته مـايع منـي      يك داروي آنتي

  . شدپرداخته 

  

  مواد و روشها

 200 ،مطالعه تجربـي انجـام شـد    به صورتكه اين مطالعه در 

ــتا     ــوژي بيمارس ــاه اورول ــه درمانگ ــده ب ــه كنن ــرد مراجع ن م

بـه صـورت    1387تا  1381هاي اميرالمومنين تهران بين سال

تصادفي ساده و با اسـتفاده از جـدول اعـداد تصـادفي انتخـاب      

معيارهــاي ورود بـه مطالعــه شــامل وجـود منــي بــا   . گرديدنـد 

تا  15ويسكوزيته بالا در دو نمونه متوالي بدست آمده به فاصله 

از تماس جنسـي  پرهيز روز به روش خودارضايي و در دوره  30

 در صـورت . و بدون استفاده از هر گونـه مـاده لوبريكانـت بـود    

اخـتلالات منجـر بـه     ،اسـتعمال سـيگار   ،وجود عفونت تناسلي

 ،حساسيت دارويي، عوارض دارويـي  ،ناباروري غير از واريكوسل

، هر نوع بيماري همراه و عدم رضـايت بـراي شـركت در طـرح    

 .دندشبيماران در مطالعه شركت داده نمي

طرح در كميته اخلاق دانشكده پزشكي دانشـگاه آزاد اسـلامي   

براي كليه بيمـاراني كـه در    تصويب شد و واحد پزشكي تهران

  اين طرح شركت نمودنـد، عـوارض احتمـالي و فوايـد درمـاني      

سيستئين تشريح شـد و سـپس در صـورت تمايـل     -استيل-ان

هـا اخـذ   نامـه مكتـوب از آن  افراد به شركت در مطالعه، رضـايت 

مفاد بيانيه هلسينكي در حمايت از حقـوق بيمـاران در   . گرديد

هـا بـا   آوري نمونـه جمـع . كليه مراحل مطالعـه رعايـت گرديـد   

سـن، وضـعيت تأهـل، علـت     اي شـامل  نامـه استفاده از پرسش

مراجعه، وجود يا عدم وجـود نابـاروري، وجـود يـا عـدم وجـود       

, ته بعد از درمانواريكوسل، ويسكوزيته قبل از درمان، ويسكوزي

ها در دو فاز قبل و بعد از شمارش و حركت و مورفولوژي اسپرم

  . انجام شد درمان

  دو آناليز اسپرم يكي پس از اتمـام دوره يـك ماهـه درمـان بـا      

 Zambonســاخت شــركت (سيســتئين خــوراكي -اســتيل-ان

روز  10گـرم دو بـار در روز و يكـي    ميلي 500با دوز ) سوئيس

. رمان جهت كاهش ميزان خطـا صـورت گرفـت   پس از اتمام د

 (WHO)ها بر اساس معيارهاي سازمان جهاني بهداشـت  نمونه

 ،تحــرك اســپرم ،هــاتعــداد اســپرم ،pH ،از نظــر ســيال شــدن

 مورفولوژي اسپرم و ويسكوزيته مني مورد ارزيابي قرار گرفتنـد 

روز محاسـبه   10ميانگين ميزان آنها در دو نمونه بـه فاصـله   و 

هــاي آمــوزش ديــده كوزيته منــي توســط تكنســينويســ. شــد

زيـاد و   ،آزمايشگاه و با روشي يكسان انجام شد و به صورت كم

  .گزارش گرديدطبيعي 

تحليـل   14نسـخه   SPSSافزار آمـاري  با استفاده از نرم هاداده

در  .بـود كه شامل دو قسمت آمـار توصـيفي و اسـتنباطي    شد 

 دويلكاكسون و كـاي و ،زوجي tهاي از آزمون ،بخش استنباطي

   .در نظر گرفته شد 05/0داري يو سطح معناستفاده شد 

  

  هايافته

ميانگين سني ) انحراف معيار ±(بيمار با ميانگين سني  200

 65(نفر  130. مورد بررسي قرار گرفتندسال  23/8±5/30

از ميان . مجرد بودند) درصد 35(بيمار  70متأهل و ) درصد

نفر  6به علت ناباروري و ) درصد 4/95(نفر  124 ،افراد متأهل

به علت سوزش مختصر بعد از انزال مراجعه نموده ) درصد 6/4(

ناباروري ) درصد 2/82(مورد  102 ،مرد نابارور 124از . بودند

همه مردان مجرد مورد مطالعه در سونوگرافي . اوليه داشتند

 بيمار 200نفر از مجموع  164 در كل. بيضه واريكوسل داشتند

 .دچار واريكوسل بودند) درصد 82(مورد مطالعه 

 15تا  5تعداد اسپرم ) درصد 8(بيمار  16 ،پيش از درمان

ميليون  40تا  15) درصد 50(بيمار  100 ،ليترميليون در ميلي

ليتر ميليون اسپرم در ميلي 40بيش از ) درصد 42(نفر  84و 

 70بالاي ) درصد 43(نفر  86ها در تحرك اسپرم. داشتند

نفر  58در درصد و  70تا  40) درصد 28(نفر  56در  ،درصد

مورفولوژي طبيعي اسپرم در . درصد بود 40زير ) درصد 29(

) درصد 25(نفر  50درصد و در  70زير ) درصد 75(نفر  150

  .درصد بود 70بالاي 

كه قبل از درمان در كليه افراد  ايويسكوزيته ،بعد از درمان

گزارش طبيعي ) درصد 62(نفر  124در  ،مورد مطالعه بالا بود

 8(نفر  16چنان بالا بود و در هم) درصد 30(نفر  60در  ،شد

شمارش اسپرم , علاوه پس از درمانه ب. نيز پايين بود) درصد

در  ،ليترميليون در ميلي 40بالاي ) درصد 48(بيمار  96در 

 12(بيمار  24ميليون و در  40تا  15) درصد 46(بيمار  92

ليتر بود كه نسبت به ميليون در ميلي 15تا  5بين ) درصد

داشت  دارييحالت قبل از درمان تفاوت آماري معن
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)047/0=p .(ها كه قبل از چنين ميانگين تعداد اسپرمهم

 6/37 بعد از درمان به ،ليتر بودميليون در ميلي 35درمان 

داري را يليتر رسيد كه اختلاف آماري معنميليون در ميلي

 45(نفر  90ها در تحرك اسپرم). P=045/0(داد نشان مي

 70تا  40) درصد 29(نفر  58در  ،درصد 70بالاي ) درصد

درصد بود كه نسبت به  40زير ) درصد 26(نفر  52در درصد و 

اشت داري ديحالت قبل از درمان تفاوت آماري معن

)035/0=P.(  نفر  138مورفولوژي طبيعي اسپرم در)69 

 70بالاي ) درصد 31(نفر  62درصد و در  70زير ) درصد

درصد بود كه نسبت به حالت قبل از درمان تفاوت آماري 

هيچ موردي از عوارض درماني ). P=043/0(داري داشت يمعن

  ).1جدول (در اين مطالعه مشاهده نگرديد 

  

فراواني پارامترهاي موجود در آناليز اسپرم در دو توزيع  - 1جدول 

  .سيستئين -استيل - انفاز قبل و بعد از درمان با 

 p-value بعد درمان قبل درمان 

 >0001/0ميليون 6/37 ميليون 35 ميانگين تعداد اسپرم

 045/0 درصد 45 درصد 43 )% 70بالاي (تحرك اسپرم 

مورفولوژي طبيعي اسپرم

 )% 70بالاي (

 035/0 درصد 31 درصد 25

 033/0 درصد 30 درصد 100 بالا بودن ويسكوزيته

  

  بحث

پـس از   درصـد بيمـاران   70 ويسـكوزيته منـي  ، در اين مطالعه

از سـوي ديگـر   . كـاهش يافـت   سيستئين -استيل -مصرف ان

هـا نيـز   حركت و مورفولوژي اسپرم ،شامل شمارشعوامل ساير 

ايـن  . دادنـد  را نشـان  ايپس از درمان بهبودي قابـل ملاحظـه  

شـويم اثـر آن   متوجـه مـي  مسأله از آنجايي ارزشمند است كه 

سيستئين بـر   -استيل -اكسيداني انتأثير آنتيبيشتر به دليل 

هـاي بـالغ و در   توانـد روي اسـپرم  كـه مـي  است ها روي اسپرم

روز كه دوره توليد اسپرم است اثـر نمايـد و    74زماني كمتر از 

تواند توجيـه كننـده ايـن    چندان نمي خاصيت موكوليتيك آن

توانـد بـا   ولي در مورد كاهش ويسكوزيته، دارو مـي  ،مورد باشد

 .اثر كند يخاصيت موكوليتيك در زمان كوتاه

-اسـتيل  -اكثر مطالعـات انجـام شـده در زمينـه اثربخشـي ان     

    هـاي آزمايشـگاهي  سيستئين معطوف به حيوانـات يـا محـيط   

)in vitro( بر اثربخشـي ايـن دارو تأكيـد     وارددر بيشتر م .است

هرچند كه برخي از مطالعات نيز اين ماده را  ،)7-9(شده است 

ــي ــته ب ــأثير دانس ــد ت ــه  ). 10(ان ــاس مطالع ــر اس و  Erkkilaب

توانـد منجـر   سيستئين مي -استيل -استفاده از ان ش،همكاران

هـاي زايـاي مردانـه و در نهايـت     به كاهش آپوپتـوز در سـلول  

بـر   شمطالعه اي كه ادا و همكاران ).7(آنها گردد افزايش بقاي 

سيستئين بر روي پارامترهاي مـايع  -استيل -روي اثربخشي ان

نشان داد كه كليه اين پارامترها بهبودي قابل  ،مني انجام دادند

درصد از بيماران  50توجهي دارند و ويسكوزيته نيز در بيش از 

هاي فعـال  ش در گونهيابد كه اين امر را مرتبط با كاهبهبود مي

ــزان اثربخشــي ان ). 6(دانســتند  (NOS)اكســيژن  ــه مي -البت

  .سيستئين در مطالعه ما اندكي بالاتر بود-استيل

نكته قوت تحقيق حاضر در آنجا است كـه بـا توجـه بـه تـأثير      

زمان بر روي ويسكوزيته مانند تعداد بسياري از عوامل بطور هم

مـا تـا حـد امكـان سـعي       ،)5(ها و قابليت تحـرك آنهـا   اسپرم

در بيماران مورد بررسي در محدوده طبيعي عوامل نموديم اين 

تا بدين وسيله بتوان اثـر دارو را بـر روي    ،يا نزديك به آن باشد

البته از . تري بررسي نمودتر و دقيقويسكوزيته بطور اختصاصي

هاي درگيـر كننـده سـاختارهاي آناتوميـك     آنجايي كه بيماري

انـد  سل را بر روي ويسكوزيته مني مـوثر ندانسـته  مانند واريكو

ما نيز بيماران دچار اختلال مـذكور را از مطالعـه حـذف     ،)11(

هرچند كه درمان جراحـي آنهـا در صـورت لـزوم و بـا      . نكرديم

  .انجام مي شد مطالعهاين كسب رضايت آنها پس از اتمام 

ير با توجه به نتايج حاصل از اين مطالعـه و مقايسـه آن بـا سـا    

تحقيقات انجام شده در اين زمينه چنين اسـتنباط مـي گـردد    

سيستئين درمـاني مـوثر جهـت بهبـود      -استيل -كه داروي ان

علاوه با توجـه بـه   ه ب. باشدويسكوزيته مايع مني در مردان مي

زمان ايـن دارو بـر روي سـاير پارامترهـاي موجـود در      تأثير هم

ايـن دارو را در مـورد    توان يك دوره استفاده ازآناليز اسپرم مي

كليه بيماراني كه با شكايات مرتبط با ويسـكوزيته بـالاي منـي    

  . توصيه نمود ،بويژه ناباروري مراجعه مي نمايند

  

  تشكر و قدرداني

از سـركار خـانم    ،داننـد نويسندگان اين مقاله بر خود لازم مـي 

 ـ     ه معصومه آموروند و همچنين سـركار خـانم مهنـاز حـدادي ب

ها نهايت تشكر و در زمينه تجزيه و تحليل داده خاطر همكاري

علاوه از كليـه بيمـاراني كـه در ايـن     ه ب. امتنان را داشته باشند

   .گرددطرح تحقيقاتي شركت نمودند، تشكر ويژه مي
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