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مقاله پژوهشي 

در تومرهاي عضله صاف رحمMIB1Ki_67)(و ميزان بروزAgNORآميزي بررسي ارزش تشخيصي رنگ

٤دكتر مهتاب رهبر، ٣صديقه خزاعي، ٢دكتر سيدحميد مدني، ١عترت جوادي راددكتر

21/12/87تاریخ پذیرش 05/09/87تاریخ دریافت 

چكيده
ولي گروه ديگري از باشدصورت خوش خيم و بدخيم ميبندي باليني اين تومرها بهتقسيم. نسان هستندترين نئوپلاسم اصاف رحم شايععضلهتومرهاي:مقدمه

H&Eآميزي به اتکا رنگيکديگر،اين تومرها ازافتراقيکي از اين دو دسته مشکل است و ها دردارند که قرار دادن آنوجود) STUMP(ضايعات تحت عنوان 

.باشدگروه تومرهاي مذکور ميسهدرپروليفراسيوناي مارکرهاي بيومارکرهاي عيني براي افتراق و بررسي مقايسهافتنيهدف اين مطالعه .استمشکل

نيزوAgNORآميزيرنگبا استفاده ازانتخاب وپاتولوژيهاي از آزمايشگاهصورت تصادفيهنمونه ب۲۱تعدادفوق،تومورهايازگروههردر:کارروشومواد

IHCبروز مارکر نظراز Ki_67شدندبررسي.

بـين  Ki_67 داري از لحاظ ميزان بـروز تفاوت معني.ها بروز يافتليوميوم%)۰(وSTUMP موارد%)۷۶/۴(موارد ليوميوسارکوم،%)۱۵/۶۳(درKi-67:هايافته

مـورد درAgNORميـانگين تعـداد نقـاط   .مشـاهده شـد  )P<.0001(ليوميوم چنين بين ليوميوسارکوم وهمو) STUMP)P<0.0001 گروه ليوميوسارکوم و

هر سه مقايسه ميانگين بين.بود۱۲/۸±۱۳/۰و ۰۴/۴±۶۶/۰و ۵۵/۲±۰۳/۰ترتيت هو ليوميوسارکوم ب) STUMP(،هاي تومر خوش خيم عضله صاف رحمنمونه

).P<0.0001(داري را نشان داداختلاف معني,گروه اصلي

تومرهاي عضله صاف رحمـي بـا پتانسـيل    داري را بين ليوميوسارکوم وتفاوت ميانگين معني،Ki-67و AgNORکرهاي پروليفراسيون مار:گيریو نتيجهبحث

طور هکه بObjectiveساز است يافتن بيومارکرهايمشکلبرخي موارددرSTUMPکه افتراق بين ليوميوسارکوم و توجه به اينبا.بدخيمي نامشخص نشان داد

باشد، جهت کم هزينه ميمطمئن ورا که روشي ساده،AgNORوKi-67تحقيق حاضر، مارکر .آيدمينظرهتعيين کننده تشخيص ضايعه باشد، ضروري بواضح

.نمايدپيشنهاد ميتومرهاي بدخيم عضله صاف رحم،خوش خيم ازافتراق تومرهاي داراي رفتار

Ki-67 ، عضله صاف رحمتومر، AgNORاطنق، مناطق سازمان دهنده هستک: هاکليد واژه

۱۳۸۸، تابستان ۱۱۱-۱۱۶دوم، ص مجله پزشكي اروميه، دوره بيستم، شماره

، ۲۰۶۹داخلي:تلفن، مركز تحقيقات مولكولارپاتولوژي، )ع(مركز آموزشي و درماني امام رضا، زكرياي رازيبلوار، كرمانشاه:آدرس مكاتبه

۰۹۱۸۸۳۲۹۴۴۵: اهتلفن همر، ۳۱-۴۲۷۶۳۳۰-۰۸۳۱
Email: shmmadani@yahoo.com

دانشگاه علوم پزشكي كرمانشاه، )ع(امام رضارکز آموزشی درمانیم، مركز تحقيقات مولكولار پاتولوژي، پاتولوژيدستيار١
)سنده مسئولينو(دانشگاه علوم پزشكي كرمانشاه ، )ع(امام رضارکز آموزشی درمانیم، قيقات مولكولار پاتولوژيمركز تح،استاديار گروه پاتولوژي٢
دانشگاه علوم پزشكي كرمانشاه، )ع(امام رضارکز آموزشی درمانیم، مركز تحقيقات مولكولار پاتولوژي،كارشناس ارشد ميكروبيولوژي٣
دانشگاه علوم پزشكي كرمانشاه، )ع(امام رضارکز آموزشی درمانیم، حقيقات مولكولار پاتولوژيمركز ت،استاديار گروه پاتولوژي٤
۵Uterine smooth muscletumors

مقدمه
.انسـان اسـت  درتـرين تـومر  شـايع ۵تومرهاي عضله صاف رحم

صورت خوش خـيم و لحاظ باليني بهبندي اين تومرها ازتقسيم

ضايعات وجـود دارنـد کـه    ديگري ازباشد ولي گروه بدخيم مي

حتـي  اين دو دسته بسيار مشـکل و يکي ازها درقرار دادن آن

تومرهاي عضله صاف رحمي "باشد که تحت عنوانغيرممکن مي

نوع .گيرندقرار مي"STUMP)(با پتانسيل بدخيمي نامشخص

سيستم ترين تومرشايعخوش خيم تومرهاي عضله صاف رحم،

شودزنان سنين باروري مشاهده مي% ۷۵دره وژنيتال زنان بود

از نوع بدخيم آن نئوپلاسم نادري است و معمولا زنان بعـد ).۱(

).۳،۲(کنديائسگي را مبتلا مي
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