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اثر معنوی و مادی حقوق و نشر اصالت، گواهی  
 

 ارشد کارشناسي مقطع 9311 سال ورودی دانشجوی فاطمه زهرهاينجانب 

 نوشته و ايده فکر، از خود نامه پايان در چنانچه نمايم مي گواهي زیست شناسی جانوری  رشته

 کرذ مناسب در جای نيز را آن ماخذ و منبع غيرمستقيم يا مستقيم قولنقل با امگرفته بهره ديگری

 و مدانمي خويش عهده بر نباشد قول ديگراننقل که مطالبي تمامي مسئوليت است بديهي. ام کرده

 .بود خواهم آن جوابگوی

 باشد مي خودش تحقيقات نتيجه يا رساله(( نامه پايان دراين مندرج مطالب که نمايدمي تأييد دانشجو

 .است نموده ذکر را آن مرجع ديگران نتايج از استفاده در صورت و

 

 فاطمه زهره دانشجو: خانوادگي نام و نام

 امضاء: و تاريخ

 

 

 

 ارشد کارشناسي مقطع9311سال ورودی دانشجوی فاطمه زهرهاينجانب 

شار انت به اقدام خود نامهپايان مطالب براساس چنانچه نمايممي گواهي زیست شناسی جانوری رشته

 مقاله، نشر به نسبت ايشان نظر با راهنما، استاد نمودن مطلع ضمن نمايم....  و کتاب، مقاله،

 .نمايم مبادرت راهنما استاد نام ذکر با و مشترك صورت به و...  و کتاب،

 

 فاطمه زهره دانشجو: خانوادگي نام و نام

 امضاء: و تاريخ

 

 

 

 

 پايان اين تحقيق موضوع از ناشي آوری نو و آزمايشات ،مطالعات نتايج از مترتب مادی حقوق )کليه

 (.باشد مي نور پيام دانشگاه به متعلق نامه



 

 

 تقديم به: 

 پدر و مادر عزیزم 

 هستی بخش من بوده و هستندکه 

 و 

 همسر مهربانم

 ممکن نمی باشد بی او  هستی من که 



 

 

 

 : فراوان تشكر و قدردانی

از استاد گرانقدرم سرکار خانم دکتر نصری که در تمام مراحل این پژوهش  از 
  مهر و دانش دریایی ایشان بهره مند گردیدم

ی دلسوزانه ایشان، هااستاد ارجمندم سرکار خانم دکتر کریشچی که با راهنماییو 
 .این تحقیق به انجام رسید

  



 

 

 چكيده

آنتي اکسيدانها از جمله کوئرستين از آسيب سلول اسپرم توسط راديکالهای آزاد محافظت ميکنند. 

 .موش صحرايي نر صورت گرفتپژوهش حاضر نيز به منظور بررسي اثرات کوئرستين بر اسپرماتوژنز در 

گروه تجربي استفاده شد.  4سر موش صحرايي نر در قالب يک گروه کنترل و  50در اين پژوهش از 

 ميلي گرم/کيلوگرم 20،95،90،5محلول کوئرستين دو هفته روزانه بصورت داخل صفاقي در دوزهای 

به منظور تعيين غلظت  به گروههای تجربي تزريق شد . يک هفته پس از آخرين تزريق خونگيری

ی اپيديديمي و برشهای بافتي بيضه نيز هاهورمونها انجام و سپس بيضه چپ وزن کشي شد. اسپرم

 مورد مطالعه قرار گرفت. 

در بررسي ميزان گنادوتروپينها در سرم خون تفاوت معني داری مشاهده نشد اما هورمون تستوسترون 

تفاوت  ها(افزايش يافت. در تغييرات وزني بيضه0550±6552() P≤ 0.01) mg/kg 20بويژه در دوز 

 ()mg/kg (9561±59535 20معني دار قابل قبولي ديده نشد. تعداد اسپرمها در اپيديديم بويژه در دوز 

P≤ 0.05 20دوز( و همچنين تحرك اسپرمها درmg/kg  (5519±83511() P≤ 0.001 .افزايش يافت )

تفاوت معني داری ديده نشد. اما تعداد  هاتوگوني در هيچ يک از گروهی اسپرماهادر بررسي تعداد سلول

( و P≤ 0.01 ()906585±6521) (، اسپرماتيدP≤ 0.05 ()991525±8504اسپرماتوسيت اوليه )

 افزايش يافت.  mg/kg 20( هرسه در دوزP≤ 0.001 ()909585±6530) اسپرماتوزوئيد

ناد موثر گ-با توجه به عدم تغييرات معني دار  گونادوتروپينها احتمالا کوئرستين بر روی محور هيپوفيز

وجب مو اثرات آنتي اکسيداني خود  تستوستروننبوده است. گمان مي رود کوئرستين با افزايش ترشح 

 ی زايا شده است.هابهبود کمي و کيفي سلول

 ، تستوسترون، اسپرماتوژنز، موش صحرايي نرLH ،FSHسيدان، : کوئرستين، آنتي اکهاکليد واژه
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 51 :ميکروسکوپ نوری2-3شکل 

 60 : ميکروسکوپ دوربين دار3-3شکل 
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 زادآوری-9-9

موجودات زنده تازه و منفردی به وجود  است که در آن شناختي زيست فرايندی زادآوری يا توليد مثل

است؛ هر جاندار زنده ای که وجود دارد  حيات های بنيادين تمام انواعخصوصيتآيند. زادآوری از مي

کنند: بندی ميهای شناخته شده زادآوری را در دو گروه عمده طبقهنتيجه يک زادآوری است. روش

 .(Litin, 2009)توليد مثل جنسي و توليد مثل غيرجنسي

رد از به دو ف توليد مثل جنسي تواند به تنهايي زادآوری کند اما درتوليد مثل غيرجنسي، هر فرد مي در

مثالي از زادآوری  در انسان يکي. توليد مثل معمولي زيستي نياز است، معمولاً از هرجنس گونه يک

 .(Tobler, 2005)جنسي است

 منقرض خواهد شد. آن گونه جانوریاز جانداران نتواند فعاليت توليد مثل انجام دهد نسل  ای اگر گونه

 ,Litin)يکي از مهمترين کارهای موجودات زنده بويژه انسان فعاليت در جهت بقای نسل خود است

2009). 

 

 ناباروری-9-2

عدم توانايي جاندار در راستای بوجود آوردن مانند خويش مي باشد که مي تواند  ،يا سَتَروَني 9ناباروری

 .(Augood, 2002)باشدو همچنين آدمي مي حيوانات ،گياهان از جمله جانداران شامل همه

 ناباروری در انسان-9-3

رغم انجام فعاليت علي شروع آميزشماه پس از  92در سن باروری  مردیدر پزشکي هرگاه زن و 

. دچار ناباروری است آنهاجنسي طبيعي و بدون استفاده از روشهای پيشگيری، بچه دار نشوند يکي از 

داشته باشد يا منشا مادری  3آزواسپرمي و 2واريکوسل تواند منشا پدری مانندناباروری در انسان مي

. البته بايد توجه داشت که ناباروری به معني عدم 6سندرم آشرمن ،5آژنزی تخمدان ،4سندرم ترنر مانند

                                                           
1 infertility 
2 Varicocele 
3 Azoospermia 
4 Turner syndrome 
5 ovarian agenesis 
6 sherman syndrome 



 

 

از  اوليگواسپرمي بيماریتوليد گامت نيست بلکه عدم توان تولد نوزاد زنده را گويند مثلاً در مردان 

 دار شود.تواند بچهکند ولي در عمل نميانجام وازکتومي فرد بالقوه اسپرم توليد مي

( T.Lهای فالوپ )و نيز پس از انجام عمل قطع لوله رحم یمشابه اين حالت در زنان نداشتن مادرزاد

 .(Augood, 2002) است

درصد  20درصد ديگر به دليل به زن، و  40درصد از مسائل درگير با ناباروری به دليل مرد،  40حدود 

 .(Gurunath, 2011)از عوارض با هر دو طرف است

 تعریف سازمان بهداشت جهانی از ناباروری-9-3-9

 ناباروری به شرح زير است:  ،تعريف سازمان جهاني بهداشتبراساس 

زن  ،ی جلوگيری از بارداریهاگر زوجي پس از دو سال مقاربت جنسي منظم بدون استفاده از روشا

زوج  به آن (پس از زايمان 8باردار نشود )و همچنين بدون دلايلي مانند تغذيه با شير مادر و ياآمنوره

 .(WHO, 2013)نابارور گفته مي شود

 علل ناباروری در مردان-9-4

در  مي باشد و با توانايي زادآوریيک زن بارورسازی ناباروری مردان به معني ناتواني يک مرد برای 

را به خود اختصاص داده است. کمبود مايع مني و يا کيفيت مايع  هاناباروریعلل از  ٪50-40انسان 

 .(9-9)شکل (Brug, 2004)دلايل معمول در ناباروری مردان مي باشد از جملهمني 

                                                           
7 amenorrhea 



 

 

 

 : نمايي کلي از عوامل ناباروری در مردان9-9شکل

(http://www.just.edu.jo/~mafika/733_Reproductive%20Endocrinology/Infertility_Male_

Causes_1.jpg) 

 

 

 


