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 قدمهم

 است كه 2منياسپرم در مايع  به معناي فقدان 1آزواسپرمي
 قابل طبقه بندي 4 و غير انسدادي3در دو گروه انسداديعلل آن 

                                           
1 Azoospermia 
2 Semen 

در نوع انسدادي اسپرماتوژنز بصورت عادي انجام مي . مي باشد
   مختلف مانند مجاريسطوحشود ولي به دليل وقوع انسداد در 

                                                                  
3 Obstructive 
4 Non-obstructive 

  چكيده 
 يكي از دلائل نسبتاً شايع CFTRجهش هاي ژن . استناباروري در مردان از موارد  درصد 10 حدود علت عوامل ژنتيكي :زمينه و هدف

 شوند  كه يكي از شايع ترين اختلالات اتوزومال (CF) كيستيكتوانند باعث بيماري فيبروز ها مي اين جهش. به ناباروري استمردان ابتلاء 
هدف از . و ناباروري در مردان به دليل آزواسپرمي انسدادي همراه است مغلوب است و با بيماري ريوي مزمن، اختلالات اگزوكرين پانكراس

 . به آزواسپرمي غير انسدادي مي باشد در ابتلاCFTRتحقيق حاضر بررسي اثر جهش هاي ژن 

    با استفاده از روشW1282X و F508 ،G542X ،N1303K∆ در تحقيق حاضر وقوع جهش هاي شايع :مواد و روش كار
PCR-ARMS  جهش ،R117Hچندشكلي   وIVS8-5T به كمك روش PCR-RFLP  7، 4  و نيز جهش هاي احتمالي در اگزون ها ي ،

 فرد بارور به عنوان گروه شاهد مورد بررسي 50 بيمار مبتلا به آزواسپرمي غيرانسدادي و نيز 106 در SSCP با استفاده از روش 21و 20، 11، 10
 تا تير ماه 1386 بيمارستان دي در فاصله زماني مرداد ماه IVF ، كوثر و بخش تحقيقاتي و درماني ناباروري يزد از مراكز هانمونه . قرار گرفت

  . جمع آوري گرديد1387
 و 6T>C  ،A120T ،I148T ،∆F508، 1525-18 A>G،  G542X ، L1304M-406وقوع جهش هاي %) 26/12( بيمار 13 :يافته ها

در گروه شاهد . يا و در اين تحقيق گزارش شده است اولين بار در دنL1304M را نشان دادند كه در اين ميان جهش  IVS8-5Tنيز چندشكلي 
  .  درصد برآورد گرديد3در اين گروه   IVS8-5T فراواني آللي چندشكلي  و مشاهده نگرديدCFTRيك از جهش هاي  ژن  هيچ

رو غربالگري  ز اينا.  و ابتلا به آزواسپرمي غير انسدادي استCFTRيق حاضر بيانگر ارتباط ميان جهش هاي ژن  نتايج تحق:نتيجه گيري
 (ICSI)كه جهت درمان ناباروري از روش هاي كمك باروري نظير تزريق درون سيتوپلاسمي اسپرم  جهش هاي ژن مذكور در زوج هايي

      )280 تا 273 ، ص1387، زمستان 4، شماره 10 دوره  مجله طبيب شرق،(. استفاده مي نمايند توصيه مي گردد

  ، جهشCFTR، ير انسدادي غآزواسپرمي :واژه ها كليد

 7/10/87 : مقاله تاريخ دريافت

 28/10/87 : تاريخ پذيرش مقاله 


