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 82 و 81بررسی خصوصیات مبتلایان به کریپتورکیدیسم، مراجعین به بیمارستان نقوی طی سالهای 
 

3محمد ارشادیان ،2، مهندس سید غلامعباس موسوی1، دکترمسعود بنائی1دکتر حسین محمودی
 

 
 خلاصه  

 به منظور تعیین ،از وضعیت آن در منطقه عوارض شناخته شده آن و عدم اطلاع ، بـا توجـه بـه مـیزان شـیوع کریپتورکیدیسـم            :سـابقه و هـدف    
 .  انجام گرفت82و  81خصوصیات مبتلایان به کریپتورکیدیسم، این تحقیق روی مراجعین به بیمارستان نقوی طی سالهای 

احی قرار  تحت عمل جر   با تشخیص کریپتورکیدیسم     که یهای موجود کلیه بیماران   هداد ازبا استفاده    تحقـیق و طراحـی مطالعه        :هـا شمـواد و رو   
 ارتباط سن فرد در زمان    مشخص و   بیماری  ت بیضه و عوارض     یسمت مبتلا، موقع   سن،مورد نظر از جمله     خصوصیات   .شدانجام  گرفته بودند،   

 .گرفت  با بروز عوارض، توسط آزمون کای دو مورد قضاوت آماری قرار) سال5و بیشتر از  کمتر (جراحی

54بود که  سال 9 میانگین سن بیماران .وجود داشت بیضه نزول نکرده 54همراه با واجد شرایط  بیمار 50ررسـی  ب طـی مـدت مـورد     :هـا یافـته 
 در موقعیت  درصد1/24در موقعیت اینگوئینال، درصد 7/66 کردهنی نزول هـا بیضه. ه بودند سالگی تحت درمان قرار گرفت   5 بعداز   درصدشـان  

  درصد 7/8 هرنی و     درصد 1/39 آتروفی،    درصد 2/52دارای عارضه بودند که     ) %46( بیمار   23.  مبـتلا به آژنزی بودند      درصـد  3/9شـکمی و    
  . بودند برابر بیشتر از بیماران فاقد عارضه1/6 بیمارانی که دارای عارضه بودند،  سالگی،5در موارد درمان شده بعد از . شامل می شد هردو را

 بررسی ،بیماریبا توجه به عوارض شناخته شده  .استجدی و نگران کننده    بیماران  و مراجعه دیرهنگام این      تشـخیص    :هـا ی و توصـیه   گـیر نتـیجه 
 . یمینمامیعلل آن را توصیه 

 کریپتورکیدیسم، اپیدمیولوژی کریپتورکیدیسم،  ارکیوپکسی :واژگان کلیدی
  
  استادیار، عضو هیئت علمی دانشگاه علوم پزشکی کاشان، گروه ارولوژی-1

 25/3/84: تاریخ دریافت   م پزشکی کاشان، گروه آمار  زیستی  عضو هیات علمی، دانشگاه علو-2

 15/4/84: تاریخ تایید       کارشناس پرستاری، بیمارستان نقوی -3

 دکتر حسین محمودی :پاسخگو

  جاده راوند، دانشکده علوم پزشکی کاشان، گروه ارولوژی5کاشان، کیلومتر  
 

 

 مقدمه

  تکاملی صه یک نق  کریپتورکیدیسـم یـا بیضه نزول نکرد      
).  1( سندردر آن یـک یا هردو بیضه به اسکروتوم نمی         اسـت کـه     

از یک سالگی    بعد و) 2(  درصد 4 تا   2شیوع آن در زمان تولد بین       
 علت عدم نزول طبیعی بیضه .)3و  4( از یک درصد می باشد    کمتر

 ـ ایجاد این   زیر در  شد ولیکن عوامل  باطـور دقـیق مشخص نمی     ه  ب
گنادوتروپینها، مصرف    نقص تحریک با   :اشندبمـی اخـتلال مطـرح     

اسـتروژن طـی حاملگـی، اخـتلال سـاختمانی گوبرناکولوم، عدم            
تحریک نزول بیضه توسط عصب ژنیتوفمورال، آنومالیهای اپیدیدیم        

 ). 6 و 1(واختلالات جدار شکم 

کریپتورکیدیسـم عوارض متعددی از جمله فتق و تورشن         
اگرچه شیوع ناباروری با    . دبیضـه، نابـاروری و تومـور بیضـه دار         

د لیکن از شیوع تومور بیضه با     یابمیدرمـان مناسب احتمالاً کاهش      
د هرچـند در صـورت بروز، زودتر        شـو ارکیوپکسـی کاسـته نمـی     
 ).1(تشخیص داده خواهد شد 

هورمون درمانی  از جمله روشهای درمان کریپتورکیدیسم      
ــا  ــتهای hCG، hMGب ــد  GnRH و آگونیس ــی باش ــا م ــه ب ک
 در این روش    پاسخ به درمان   .دشومیتوکولهای متفاوتی انجام    پـرو 

که به یکطرفه یا دوطرفه بودن بیماری        شدبا درصد می  30کمـتر از    
  .)7(دارد  بستگی و سن بیمار

علیرغم آنکه جهت کاهش عوارض، عمل جراحی قبل از         
 هیکسـالگی توصـیه شـده اسـت اما بر اساس مطالعات انجام شد             

 در. علل مختلف با تاخیر صورت می پذیرد      مـراجعه بـیماران بـه       
 سال  7/6 در کشور ایرلند متوسط سن بیماران عمل شده          یامطالعه

از خصوصیات   .)10(سـال بـوده اسـت        6و در کشـور نـیجریه         
بیماران شامل سن مراجعه و عمل، سمت درگیر و عوارض همراه،            
بسـته بـه مـناطق مـورد مطالعه، گزارشهای متفاوتی به دست آمده        

ی در این خصوص در   اسـت لیکن با توجه به اینکه تاکنون مطالعه        ا
بـه منظور تعیین    مـنطقه کاشـان انجـام نشـده بـود، ایـن تحقـیق               

در   82 و   81طی سالهای   ت مبتلایان به کریپتورکیدیسم     اخصوصـی 
 .مراجعین به بیمارستان نقوی انجام گرفت


