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 چکیذٌ

ػشعبى تخوذاى ؿـویي ػشعبى ؿبيغ رْبى اػت. ػَاهل خغش هتؼذدي اص رولِ ػي، ؿشٍع صٍدسع قبػذگي، تبخیش  مقذمٍ:

اًذ. دس ايي هغبلؼِ ؿیَع ػَاهل خغش هشتجظ ثب تَدُ  دس يبئؼگي، ػبثقِ ًبصايي، چبقي ٍ ًَلي پبسيتي ثشاي ػشعبى تخوذاى هغشح ؿذُ 
 گشفتِ اػت. ّبي تخوذاًي هَسد ثشسػي قشاس 

هقغؼي، کلیِ پشًٍذُ ّبي صًبى هجتلا ثِ تَدُ ّبي تخوذاًي هشارؼِ کٌٌذُ ثِ -دس ايي پظٍّؾ تَكیفي مًاد ي ريش َا:

( هَسد ثشسػي قشاس گشفت. اثضاس گشدآٍسي دادُ ّب =70nثِ كَست ػشؿوبسي) 1386-88هشاکض پبتَلَطي اػتبى ايلام، دس ػبل ّبي 
ٍ آصهَى کبي اػکَئش  vol.16  SPSSهلبحجِ تلفٌي تکویل گشديذ. دادُ ّب ثب اػتفبدُ اص ًشم افضاسيک چک لیؼت ثَد کِ اص عشيق 
 هَسد تزضيِ ٍ تحلیل قشاس گشفت.  

دسكذ(  2/70ػبل ٍ ثیؾ اص دٍ ػَم ًوًَِ ّب) 60/34±63/13هیبًگیي ػٌي ًوًَِ ّبي هَسد هغبلؼِ  یافتٍ َای پژيَش:

دسكذ(، هَػیٌَع  5/28فشاٍاًي تَدُ ّبي تـخیق دادُ ؿذُ ثِ تشتیت کیؼت ّبي تخوذاًي) اضبفِ ٍصى ٍ چبقي داؿتٌذ. ثیـتشيي
دسكذ صًبى  2/6دسكذ( ثَدًذ.  7/15دسكذ( ٍ ػشٍص ػیؼت آدًَهب) 5/18دسكذ(، تشاتَم کیؼتیک خَؽ خین) 4/21ػیؼت آدًَهب)

ٍع اٍلیي قبػذگي، هلشف قشف ّبي ضذ ثبسداسي هَسد هغبلؼِ ثِ تَدُ ّبي ثذخین هجتلا ثَدًذ. استجبط هؼٌي داسي ثیي ػي ؿش
 ,P<0.006( ثب ًَع تَدُ ّبي تخوذاًي ٍرَد داؿت)ثِ تشتیت: NSAIDs( ٍ داسٍّبي ضذالتْبثي غیشاػتشٍئیذي)OCPخَساکي)

P<0.008.) 

کیؼت ّبي تخوذاًي ٍ هَػیٌَع ػیؼت آدًَهب ؿبيغ تشيي تَدُ ّبي تـخیق دادُ ؿذُ ثَدًذ.  بحث ي وتیجٍ گیری:

( ثبػج کبّؾ خغش BMIػبل ٍ پبيیي ثَدى ؿبخق تَدُ ثذًي) 13، ػي هٌبسک ثیـتش اص NSAIDs   ٍOCPَاهلي چَى هلشفػ
 ؿًَذ.  اثتلاء ثِ تَدُ ّبي تخوذاًي هي 
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 مقذمٍ
ػشعبى تخوذاى ؿـویي ػشعبى ؿبيغ رْبى ٍ 
دٍهیي ػشعبى ؿبيغ دػتگبُ تٌبػلي اػت کِ ػبلاًِ 

  هَسد رذيذ اص ايي ػشعبى تـخیق دادُ هي 000/200
هَاسد دس هشاحل دسكذ  75دس ؿَد ٍ ثِ ايي دلیل کِ 

ؿَد کـٌذُ تشيي   آخش ثیوبسي تـخیق دادُ هي
. ثب (1)ػشعبى طًیکَلَطي دس دٍ دِّ اٍل صًذگي اػت

ايي حبل ٌَّص دسهبى هَحش دس هشاحل اٍلیِ ثیوبسي 
 دسكذ 90پزيش اػت ثِ عَسي کِ ثیؾ اص   اهکبى

. اص (2)ثیوبساى دس هشحلِ اٍل ثیوبسي قبثل دسهبى ّؼتٌذ
هَقغ ِ ي سٍ تـخیق صٍدسع ايي ثیوبسي ٍ دسهبى ثاي

ثِ ػشعبى تخوذاى سا کبّؾ  ءتَاًذ اثتلا  آى هي
 .(3)دّذ

ػلَلي ثِ  ثش اػبع هٌـبءػشعبى ّبي تخوذاى 
ػِ دػتِ اپي تلیَم ػغحي، اػتشٍهبيي ٍ طسم ػل 
عجقِ ثٌذي هي گشدًذ. ًَع اپي تلیبلي کِ ؿبيغ تشيي 

 خَد ثِ صيش هزوَػِ ثبؿذ،  ًَع تَهَسّبي تخوذاى هي
ّبي خَؽ خین، حذ ٍاػظ يب هشصي ٍ ًَع هْبرن  

. اص آى رب کِ ػشعبى تخوذاى دس (4)ؿَد  تقؼین هي
هیبى ديگش حیَاًبت ًبدس اػت ٍ ثِ دلیل کوجَد هذل 
ّبي آصهبيـگبّي، اکخش هغبلؼبتي کِ دس خلَف ايي 
ػشعبى كَست هي گیشد ثش سٍي فبکتَسّبي 

 اًذ.   ي ثیوبسي هتوشکض ؿذُاپیذهیَلَطيکي ٍ طًتیک
ػَاهل خغش هتؼذدي ثشاي ػشعبى تخوذاى  

هغشح ؿذُ اًذ اص رولِ ػي، ؿشٍع صٍدسع 
خیش دس يبئؼگي، بػبل(، ت 12قبػذگي)ػي کوتش اص 

ػبثقِ ًبصايي ٍ هلشف داسٍّبي ًبصايي، چبقي، دسهبى 
( ٍ تؼذاد حبهلگي ّب هي HRTربيگضيٌي َّسهَى)

 10ي خغش ػشعبى تخوذاى سا . ػبثقِ خبًَادگ(5)ثبؿٌذ
کٌذ. ًَلي پبسيتي اص ديگش ػَاهل خغش   ثشاثش ثیـتش هي

عَسي کِ خغش ػشعبى ِ ايي ثذخیوي هي ثبؿذ، ث
يبثذ.   کبّؾ هي دسكذ 10تخوذاى ثب ّش حبهلگي 

چبقي ثِ ػٌَاى يک ػبهل خغش ٍ هَحش ثش پیؾ آگْي 
ػشعبى ّبي ٍاثؼتِ ثِ َّسهَى ّبي 

ذٍهتش( هي ثبؿذ ٍ ايي احتوبل اػتشٍئیذي)پؼتبى ٍ اً
ٍرَد داسد کِ ثش سٍي ػشعبى تخوذاى ًیض هَحش ثبؿذ. 
پظٍّؾ ّبي اخیش ًـبى هي دّذ کِ خغش هشگ ٍ هیش 

. (6)سٍد  ثبلا هي BMIػشعبى تخوذاى ثب افضايؾ 

يٌذّبي التْبثي اص قجیل ثیوبسي آػشعبى تخوذاى ثب فش
 ًظش هي التْبثي لگي ٍ اًذٍهتشيَص ّوشاُ هي ثبؿذ ٍ ثِ

سػذ کِ هلشف داسٍّبي ضذالتْبثي  
( ثِ ػلت احشات احجبت ؿذُ NSAIDsغیشاػتشٍئیذي)

آى ّب ثِ ػٌَاى ػبهل ضذ ػشعبى قَي، ثبػج کبّؾ 
. هلشف قشف ّبي ضذ (7)خغش ػشعبى تخوذاى ؿًَذ

(، ؿیشدّي، ّیؼتشکتَهي ٍ ػول رشاحي OCPثبسداسي)
ػج ًیض اص ػَاهلي ّؼتٌذ کِ ثب (TL)ثؼتي لَلِ ّب

 . (5)ؿًَذ  کبّؾ خغش ػشعبى تخوذاى هي
دس هغبلؼبتي کِ سٍي هقبيؼِ ػَاهل خغش ػشعبى 
تخوذاى دس ثیي صًبى آفشيقبيي ٍ آهشيکبيي تجبس دس 

ٍ ػبثقِ خبًَادگي  TLآهشيکب اًزبم ؿذُ، ػول رشاحي 
هخجت ػشعبى پؼتبى ٍ تخوذاى ّوشاّي ثیـتشي ثب 

د ٍ اص عشفي ثِ ػشعبى تخوذاى دس ايي ًظا ءخغش اثتلا
ػي پبيیي هٌبسک فقظ دس صًبى ػفیذپَػت ثِ ػٌَاى 

دس هغبلؼِ  (.8)يک ػبهل خغش هغشح گشديذُ ثَد
يَػفي ٍ ّوکبساى ؿیَع تَهَسّبي ثیٌبثیٌي تخوذاى 

ّب  گضاسؽ گشديذ کِ ؿبيغ تشيي ًَع آى دسكذ 06/16
 3/71اص ًظش آػیت ؿٌبػي هَػیٌَع ػیؼت آدًَم)

ديگشي کِ تَػظ ًزفي ٍ  (. دس هغبلؼ9ِ( ثَد)دسكذ
ّوکبساى دس ؿیشاص اًزبم ؿذُ اػت تبّل، ػي اٍلیي 
قبػذگي، هتبػتبص، ػقظ، ػبثقِ ؿیشدّي ٍ حبهلگي ثب 
ؿبًغ هشگ دس استجبط ثَدًذ. دس ايي هغبلؼِ هیضاى ثقبي 

 (. 10هبُ گضاسؽ گشديذ) 14/86ثیوبساى 
اپیذهیَلَطي تَدُ ّبي تخوذاى دس ّش هٌغقِ ثب  

اد ٍ ػَاهل هحیغي ٍ تغزيِ اي آى هٌغقِ تَرِ ثِ ًظ
هتغیش اػت ٍ ثذيي هٌظَس ثبيؼتي هغبلؼبت هٌغقِ اي 
ثشاي ثشسػي اپیذهیَلَطي تَدُ ّبي تخوذاى ٍ ػَاهل 
هَحش ثش آى دس ّش هٌغقِ هَسد تَرِ ٍيظُ قشاس گیشد. 
اًزبم هغبلؼبت اپیذهیَلَطيک دس ايي صهیٌِ هي تَاًذ 

لِ اي ثبؿذ. ثب تَرِ هذاخ صهیٌِ اي ثشاي اًزبم هغبلؼبت
کٌَى هغبلؼِ هـبثْي دس ايي صهیٌِ دس تب کِ ثِ ايي

اػتبى ايلام كَست ًگشفتِ اػت، لزا هغبلؼِ حبضش ثب 
 يػَاهل خغش هشتجظ ثب تَدُ ّب یَعؿ ّذف تؼییي

دس اػتبى  يتخوذاً يدس صًبى هجتلا ثِ تَدُ ّب يتخوذاً
كَست گشفتِ  1386-88ّبي  دس فبكلِ ػبليلام ا

 اػت. 
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 مًاد ي ريش َا
هقغؼي، اثتذا پشًٍذُ -دس ايي پظٍّؾ تَكیفي

کلیِ صًبًي کِ  رْت تـخیق تَدُ ّبي تخوذاى ثِ 
هشاکض پبتَلَطي اػتبى ايلام)ثیوبسػتبى اهبم خویٌي)سُ( 

 1386-1388ٍ قبئن ؿْشػتبى ايلام( عي ػبل ّبي 
هشارؼِ ًوَدُ ثَدًذ، هَسد ثشسػي قشاس گشفت. دس 

وبس هجتلا ثِ تَدُ ّبي تخوذاًي ؿٌبػبيي ثی 70هزوَع 
گشديذ کِ ّوگي آًبى ثِ سٍؽ ػشؿوبسي هَسد هغبلؼِ 

 قشاس گشفتٌذ. 
اثضاس گشدآٍسي دادُ ّب دس هشحلِ اٍل يک چک 
لیؼت ثَد کِ ثب اػتفبدُ اص آى دادُ ّبي اٍلیِ اص پشًٍذُ 
 ثیوبساى اػتخشاد گشديذ. دس ايي هشحلِ دادُ ّبيي ّن

پبتَلَطي، ػبل تـخیق، پضؿک چَى ػي، گضاسؽ 
هؼبلذ ٍ ؿوبسُ تلفي توبع اػتخشاد هي گشديذ. دس 
هشحلِ ثؼذي پغ اص ّوبٌّگي ّبي اٍلیِ ثب پضؿک 
ثیوبساى ٍ هؼئَلاى ثْذاؿتي ثب ثیوبساى توبع حبكل 
گشديذ. دس اثتذا پظٍّـگش ضوي هؼشفي خَد ثِ ػٌَاى 
هحقق، تَضیحبتي سا دس خلَف هغبلؼِ اسائِ هي 

ثیوبساى ٍ خبًَادُ ايـبى پغ اص کؼت آگبّي ًوَد. 
ّبي لاصم سضبيت خَد سا رْت حضَس دس هغبلؼِ اػلام 
داؿتٌذ. قجل اص ؿشٍع هلبحجِ پظٍّـگش اعویٌبى لاصم 
دس خلَف هحشهبًِ هبًذى اعلاػبت ثیوبس، ثِ ثیوبس ٍ 
خبًَادُ ايـبى اسائِ هي داد. دس ًْبيت گشدآٍسي دادُ ّب 

دس ػِ هبِّ اٍل ػبل  اص عشيق هلبحجِ تلفٌي
 كَست پزيشفت.1389

هَسد اػتفبدُ دس هلبحجِ ؿبهل دٍ  چک لیؼت 
قؼوت ثَد: ثخؾ اٍل ؿبهل ػَالاتي دس خلَف 
اعلاػبت دهَگشافیک)ػي، ٍصى، قذ، هحل ػکًَت، 

ّل، ػي اٍلیي قبػذگي، ػي اصدٍاد، بؿغل، ٍضؼیت ت
ػي اٍلیي حبهلگي، ػي يبئؼگي ٍ تؼذاد هَاسد حبهلگي( 

ؾ دٍم ؿبهل اعلاػبت ثبلیٌي)ػبثقِ ثیوبسي ّبي ٍ ثخ
(، ػبثقِ OCPهضهي، هلشف قشف ّبي ضذ ثبسداسي)

خبًَادگي ػشعبى تخوذاى، آًذٍهتش سٍدُ ٍ پؼتبى دس 
خبًَادُ ٍ خَد ثیوبس( ثَد. دس ضوي ػَالاتي ًیض دس 
خلَف الگَي صًذگي ٍ هیضاى فؼبلیت ثیوبساى اص آًبى 

ثِ پبتَلَطي ثیوبساى اص پشػیذُ هي ؿذ. اعلاػبت هشثَط 
پشًٍذُ آًبى روغ آٍسي گشديذ. ؿبخق تَدُ 

اص عشيق تقؼین ٍصى ثش هززٍس قذ  (BMI)ثذًي

kg/mهحبػجِ گشديذ ٍ هقبديش ثیـتش اص 
ثِ ػٌَاى  25 2

ثِ ػٌَاى چبقي دس ًظش گشفتِ  30اضبفِ ٍصى ٍ ثیـتش اص 
 SPSSهي ؿذ. دادُ ّبي اػتخشاد ؿذُ ثب ًشم افضاس 

vol.16  ٍهَسد تزضيِ ٍ کبي اػکَئش آهبسي  آصهَى
ثِ ػٌَاى  05/0. هقبديش کوتش اص ٌذتحلیل قشاس گشفت

 ػغح هؼٌي داسي قبثل قجَل دس ًظش گشفتِ ؿذ. 

 ی پژيَشیافتٍ َا
اص عشيق ًبهِ  ثیوبس پشػؾ 70 ثشايدس هزوَع  

توبع تلفٌي تکویل گشديذ. هیبًگیي ػٌي ًوًَِ ّبي 
ٍ اکخشيت  ػبل 6/34±63/13هَسد هغبلؼِ 

دس ايي هغبلؼِ تٌْب ًذ. دّل ثَب( هتدسكذ 2/85)ثیوبساى
يک هَسد فَت تَػظ خبًَادُ ّب ثِ پظٍّـگش گضاسؽ 

 گشديذ. 
فؼبلیت ّبي ٍسصؿي، کن   ػبثقِ 1ًوَداس ؿوبسُ 

تحشکي، هلشف داسٍّبي ضذثبسداسي، هلشف 
NSAIDs  دسكذ ثیوبساى ًـبى هي دّذٍ ًبصايي سا دس .

ػبثقِ  دسكذ 7/3ي هَسد هغبلؼِ کوي اص ًوًَِ ّب
ثیوبسي ّبي قلجي ٍ ػشٍقي، ديبثت، چشثي خَى ثبلا، 
هیگشى، ثیوبسي ّبي اػلبة ٍ هـکلات ادساسي 

 7/7ٍ  دسكذ 4/22تٌبػلي سا رکش ًوَدًذ. دس حبلي کِ 
ّبي گَاسؿي ٍ   آًبى ثِ تشتیت ػبثقِ ثیوبسي دسكذ

ب ّیچ ػشعبى ػیٌِ سا دس خبًَادُ خَد گضاسؽ ًوَدًذ. اه
گًَِ ػبثقِ اي اص ػشعبى تخوذاى ٍ کَلَى گضاسؽ 

دس ًوًَِ  BMIًگشديذ. هیبًگیي ؿبخق تَدُ ثذى 
kg/mّبي هَسد هغبلؼِ 

ثَد. ثیؾ اص  65/5±76/27 2
ثِ اضبفِ ٍصى يب چبقي  دسكذ 2/70ػَم ًوًَِ ّب  دٍ

ًشهبل داؿتٌذ  BMIآًبى  دسكذ 20هجتلا ثَدًذ ٍ فقظ 
 داؿتٌذ.  19اص کوتش  BMIآًبى  دسكذ 8ٍ 

ثیـتشيي تَدُ ّبي تـخیق دادُ ؿذُ ثِ تشتیت 
هَػیٌَع ػیؼت  ،دسكذ 5/28 کیؼت ّبي تخوذاًي

 5/18ٍ تشاتَم کیؼتیک خَؽ خین  دسكذ 4/21آدًَهب 
ثَدًذ ٍ ؿیَع  دسكذ 7/15ٍ ػشٍص ػیؼت آدًَهب  دسكذ

گضاسؽ گشديذ. کؼبًي کِ  دسكذ 2/6تَدُ ّبي ثذخین 
کِ  ثَد ًؼجت ثِ کؼبًي 13اص  ّب کوتش ػي قبػذگي آى

ثشاثش ثیـتش ثِ اًَاع تَدُ  6/1ػبل ثَدُ  13ثیـتش اص 
OR:1.6, 95% CI; 1.1-)ّبي تخوذاًي هجتلا ثَدًذ

 ثِ 1ثِ کیؼت) ءکِ اص ايي لحبػ دس خلَف اثتلا (2.7
( ثب ّن ثشاثش ثَدُ ٍلي دس خلَف هَػیٌَع ػیؼت 1
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 1 ثِ 3هب ، ػشٍص ػیؼت آد1ًَ ثِ 3آدًَهب داساي ًؼجت 
 1ثِ  2ٍ اص ًظش ػیؼت تشاتَهبي هچَس داساي ًؼجت 

 . (P=0.08)داس ًجَد  ثَدًذ اهب اص ًظش آهبسي هؼٌي
ًوًَِ  دسكذ 4/70ٍ  دسكذ 1/74دس هزوَع 

ٍ  NSAIDsهلشف   ّبي هَسد هغبلؼِ ثِ تشتیت ػبثقِ
OCP  ِداؿتٌذ. افشادي کNSAIDs کشدًذ  هلشف هي 

یؼت آدًَهب هجتلا ثَدًذ دس ثشاثش کوتش ثِ هَػیٌَع ػ 4
 هلشف هي OCPکِ ايي ًؼجت دس کؼبًي کِ  حبلي

ثشاثش کوتش ثَد. ًؼجت کیؼت ػبدُ دس افشادي  3کشدًذ  
کشدًذ دس هقبيؼِ ثب ػبيشيي   هلشف هي NSAIDsکِ 

ثشاثش کوتش ثَد دس حبلي کِ ايي ًؼجت دس ًوًَِ  3/2
کشدًذ دس هقبيؼِ ثب افشادي   هلشف هي OCPّبي کِ 

ثشاثش کوتش ثَد.  5/1کشدًذ   هلشف ًوي OCPکِ 

ثِ تشاتَم کیؼتیک خَؽ خین دس خبًن  ءًؼجت اثتلا
 ثشاثش کوتش اص آى 3کشدًذ   هلشف هي OCPّبيي کِ 

کِ  کشدًذ دس حبلي  هلشف ًوي OCPّبيي ثَد کِ 
ثِ تشاتَم  ءٍ اثتلا NSAIDsتفبٍتي ثیي هلشف 

س . د(P<0.008)کیؼتیک خَؽ خین ٍرَد ًذاؿت
ثِ ػشٍص ػیؼت آدًَهب ٍ هلشف  ءخلَف اثتلا

NSAIDs  ٍOCP ًثِ  6ٍ  1ثِ  5هـبثِ  ًؼجت تقشيجب
 دػت آهذ. ِ ث 1

دس ايي هغبلؼِ ثیي تؼذاد صايوبى ّب ٍ ؿیشدّي ثب 
ؿیَع تَدُ ّبي تخوذاى ساثغِ هؼٌي داسي پیذا 

ثِ تَدُ  ءّبي ػٌي ٍ اثتلا اهب ثیي گشٍُ ذ،هـبّذُ ًـ
ِ هؼٌي داسي ٍرَد ّبي تخوذاًي ساثغ

.(P<0.001)داؿت
 

 
. میاوگیه ي اوحراف معیار سه، تعذاد حاملگی، تعذاد زایمان، سه مىارک، سه ازدياج ي تعذاد سال َای شیردَی 6جذيل شمارٌ 

 ومًوٍ َای مًرد مطالعٍ ي ارتباط آن َا با وًع تًدٌ َای تخمذاوی 

 
P  هیبًگیي اًحشاف هؼیبس  

 ػي 60/34 63/13 000/0

 ػي اصدٍاد 90/19 76/5 09/0

 تؼذاد حبهلگي 43/3 80/2 32/0

 تؼذاد صايوبى 21/3 77/2 40/0

 ػي هٌبسک 09/13 47/1 008/0

 عَل هذت ؿیشدّي)ػبل( 25/1 59/0 27/0

 

 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 6881-6888. يضعیت عًامل خطر افراد مبتلا بٍ تًدٌ َای تخمذاوی در استان ایلام طی سال َای 6ومًدار شمارٌ 
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 بحث ي وتیجٍ گیری
هغبلؼِ حبضش ثب ّذف تؼییي ؿیَع ػَاهل خغش 
هشتجظ ثب تَدُ ّبي تخوذاًي دس صًبى هجتلا ثِ تَدُ 

ثش اػت.  اًزبم ؿذُّبي تخوذاًي دس اػتبى ايلام 
ؿبيغ تشيي تَدُ ّبي تـخیق اػبع ًتبيذ ايي هغبلؼِ 

دادُ ؿذُ ثِ تشتیت کیؼت ّبي تخوذاًي، هَػیٌَع 
آدًَهب، تشاتَم کیؼتیک خَؽ خین، ػشٍص ػیؼت 

ػیؼت آدًَهب  ٍ تَدُ ّبي ثذخین ثَدًذ. هلشف 
، ػي هٌبسک ٍ ؿبخق NSAIDs  ٍOCPداسٍّبي 

تَدُ ثذًي هْن تشيي ػَاهل هشتجظ ثِ ؿیَع تَدُ ّبي 
 تخوذاًي ثَدًذ. 
ّبي اخیش ايي فشضیِ کِ التْبة هضهي  عي ػبل

ٍ پؼتبى ٍ دس پیـشفت ػشعبى ّبي کَلَى، پبًکشاع 
احتوبلاً تخوذاى ًقؾ داؿتِ ثبؿذ هَسد تَرِ 

ّبي   پظٍّـگشاى قشاس گشفتِ اػت؛ تخوک گزاسي
هکشس دس ثبفت اپي تلیبل تخوذاى يک فبکتَس 
هؼتؼذکٌٌذُ ثشاي ؿشٍع ػشعبى تخوذاى اػت. اص ايي 
سٍ التْبة اپي تلیبل تخوذاى ٍاثؼتِ ثِ حَادث تخوک 

کیي ّبي التْبثي گزاسي اػت کِ هَرت افضايؾ ػیتَ
ٍ ًیتشيک اکؼبيذ دس هکبى تخوک گزاسي هي ؿَد ٍ 
آى سا دس ايزبد پبتَطًض تَهَس تخوذاى هَحش داًؼتِ 

سػذ هلشف داسٍّبي ضذالتْبثي   . ثِ ًظش هي(11)اًذ
غیشاػتشٍئیذي ثب کبّؾ التْبة ٍ ٍاصٍديلاتبػیَى ٍ 

ثِ ػشعبى  ءثبصػبصي ثبفتي ثبػج کبّؾ خغش اثتلا
. ّن چٌیي ػَاهلي کِ ثب دٍسُ ّبي (12)ذتخوذاى ؿًَ

گزاسي کوتش ٍ دس ًتیزِ پبسگي کوتش ثبفت اپي   تخوک
افضايؾ  ،OCP لیبل تخوذاى ّوشاُ ثبؿذ هخل هلشفت

تؼذاد صايوبى ّب ٍ دٍسُ ّبي عَلاًي ؿیشدّي هي 
. (11)تَاًٌذ ثبػج کبّؾ خغش ػشعبى تخوذاى گشدًذ

احشات چٌذ کِ ثشخي هغبلؼبت قبدس ثِ احجبت  ّش
ثش سٍي ػشعبى تخوذاى  NSAIDsهحبفظت کٌٌذُ 

. ثب ايي حبل اکخش هغبلؼبتي کِ ساثغِ (9،13)ًجَدُ اًذ
ٍ ػشعبى اپي تلیبلي تخوذاى سا  NSAIDsثیي هلشف 

تحت هغبلؼِ قشاس دادُ اًذ ثِ ايي ًتیزِ سػیذُ اًذ کِ 
هلشف حذاقل يک سٍص دس ّفتِ ايي داسٍّب حذاقل ثِ 

بّؾ خغش ػشعبى اپي تلیبلي هذت ؿؾ هبُ ثبػج ک
. ثشخي هغبلؼبت ًیض کبّؾ (14،15)ؿَد  تخوذاى هي

خغش ػشعبى اپي تلیبلي تخوذاى سا تٌْب ثب 

 ٍسًلي . دس هغبلؼِ(7)گضاسؽ کشدُ اًذ  NSAIDsثشخي

کبّؾ خغش ػشعبى  دسكذ 30، (12) ىٍ ّوکبسا 
گضاسؽ ؿذُ، ّن چٌیي  NSAIDsتخوذاى دس هلشف 
ثِ  OCPِ پبيیي ٍ ػذم هلشف دس ايي هغبلؼِ پبسيت

ػٌَاى ػَاهل خغش ػشعبى تخوذاى اپي تلیبلي هؼشفي 
اًذ. دس ايي هغبلؼِ ًیض ّوبًٌذ ػبيش هغبلؼبت اًزبم   ؿذُ

ؿذُ ؿیَع کوتش تَدُ ّبي اپي تلیبلي تخوذاى دس ثیي 
هـبّذُ ؿذ ثِ عَسي کِ  NSAIDsهلشف کٌٌذگبى 

ثیي هلشف ايي داسٍّب ثب ؿیَع ػیؼت هَػیٌَع 
آدًَهب ٍ ػشٍػیت ػیؼت آدًَهب ساثغِ هؼکَع گضاسؽ 
ؿذ. ّن چٌیي دس ايي هغبلؼِ ؿیَع ػشٍػیت ػیؼت 

هلشف  NSAIDsيب  OCPآدًَهب دس ثیي افشادي کِ  
 NSAIDs يب  OCP هي کشدًذ ًؼجت ثِ آى ّبيي کِ 

 هلشف ًوي کشدًذ کوتش ثَد. 
کبّؾ خغش  (12)دس هغبلؼِ ٍسًلي ٍ ّوکبساى

کِ قشف ّبي  NSAIDsکٌٌذگبى ػشعبى دس هلشف 
( هلشف ًوي کشدًذ OCPرلَگیشي اص حبهلگي)

ثب  NSAIDsصهبى  گضاسؽ ؿذ اهب دس هَسد هلشف ّن
OCP  چٌیي کبّؾ خغشي گضاسؽ ًـذ. ّن چٌیي

دس ثیي صًبى  NSAIDsکبّؾ خغش ػشعبى ثب هلشف 
ًَلي پبس ديذُ ؿذ دس حبلي کِ دس ثیي صًبى هَلتي پبس 

ًـذ. دس هغبلؼِ کشاهش ٍ چٌیي کبّـي هـبّذُ 
ثبػج کبّؾ خغش ػشعبى  OCPّوکبساى اػتفبدُ اص 
ػبل يب صًبًي کِ هلشف  40-59فقظ دس صًبى ػٌیي 

داؿتٌذ  OCPػبل  10هذاٍم  ٍ ثذٍى ٍقفِ حذاقل 
گضاسؽ ؿذ اهب ثشاي گشٍُ ػٌي صيش چْل ػبل چٌیي 

دس هغبلؼِ حبضش ؿیَع  (.16)کبّؾ خغشي يبفت ًـذ
تلیبلي تخوذاى دس ثیي هلشف کوتش ػشعبى اپي 

ًؼجت ثِ ديگشاى يبفت  NSAIDs  ٍOCPکٌٌذگبى 
يیذ ايي ساثغِ ًیبصهٌذ ثشسػي ّبي ثیـتش ٍ بؿذ اهب ت

ؿبّذي اػت کِ ساثغِ ثیي -هغبلؼبت هَسد
ّب سا  ٍ يب هلشف تَام آى NSAIDs   ٍOCPهلشف

ثب خغش ػشعبى تخوذاى هَسد اسصيبثي قشاس دّذ اص عشفي 
یبًگیي ػٌي پبيیي ثیوبساى دس ايي هغبلؼِ ٍ ثب تَرِ ثِ ه

ّل ثَدُ ٍ ثِ کِ اکخش ثیوبساى هَسد هغبلؼِ هتب ايي
 اػتفبدُ هي OCPػٌَاى سٍؽ اسرح پیـگیشي اص 

کٌٌذ، ثبيذ احشات ايي هَاسد ثش سٍي هغبلؼِ هذًظش قشاس  
گیشد. دس هغبلؼِ اي کِ دس ايشاى اًزبم ؿذُ ًیض هلشف 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 s

jim
u.

m
ed

ila
m

.a
c.

ir
 o

n 
20

25
-0

7-
04

 ]
 

                               5 / 8

https://sjimu.medilam.ac.ir/article-1-1919-en.html


 کرین هوتی و هوکاراى ...6881-88توده های تخوذانی در زناى استاى ایلام طی سال های عواهل خطر هرتبط با شیوع 

351 

 

OCP  هیضاى هلشف چشثي ثِ ػٌَاى ػَاهل ٍ کبّؾ
هَحش دس کبّؾ هیضاى تَهَس تخوذاى دس ايشاى ًؼجت ثِ 
ػبيش کـَسّبي ثب ؿیَع ثبلا)اػتشالیب ٍ ػبيش کـَسّبي 

 .(17)تَػؼِ يبفتِ( ػٌَاى ؿذُ اًذ
ػي  (12،18)دس ايي هغبلؼِ ّوبًٌذ ػبيش هغبلؼبت

هٌبسک صٍدسع ثِ ػٌَاى ػبهلي ثشاي افضايؾ خغش 
ثِ تَدُ ّبي تخوذاًي گضاسؽ ؿذ ثِ عَسي کِ  ءاثتلا

تَدُ ّبي تخوذاًي دس افشاد ثب ػي ؿشٍع قبػذگي کوتش 
ثشاثش ثیـتش اص ػبيشيي گضاسؽ گشديذ.  6/1ػبل،  13اص 

دس هغبلؼِ احوذي ٍ ثشاصًذُ اكل هیبًگیي ػي هٌبسک 
ػبل ثیـتش اص هغبلؼِ حبضش  8/0ػبل ثَد کِ  8/13

ى دس هیبى کـَسّبي (. ثشٍص ػشعبى تخوذا19ثَد)
غشثي ًؼجت ثِ کـَسّبي آػیبي رٌَة ؿشقي ٍ 
آفشيقبيي دُ ثشاثش ثیـتش اػت کِ يکي اص دلايل ػوذُ 
آى رذا اص هؼبئل ًظادي، الگَي صًذگي، کن تحشکي، 

. ثب تَرِ ثِ ايي کِ (20)چبقي ٍ افضايؾ ٍصى اػت
چبقي ٍ هقبٍهت ثِ اًؼَلیي ثِ ػٌَاى ػبهل خغش ثشاي 

ى کِ يک ػشعبى ٍاثؼتِ ثِ َّسهَى ػشعبى تخوذا
ّبي اػتشٍئیذي اػت هغشح هي ثبؿذ، هغبلؼبتي ثشاي 

ثش تَدُ ّبي تخوذاًي اص رولِ  BMIثشسػي احشات 
 BMIکِ استجبط ثیي چبقي ٍ  (21،22)هغبلؼبتي دس چیي

ثبلا سا ثب افضايؾ خغش ػشعبى تخوذاى ٍ افضايؾ هشگ 
دس هغبلؼِ  ٍ هیش پغ اص آى سا گضاسؽ ًوَدًذ. ّن چٌیي

ثبلا دس  BMIاًگلٌذ ٍ ّوکبساى ًیض گضاسؽ ؿذ کِ 
ػٌیي رَاًي ثب افضايؾ خغش ػشعبى تخوذاى ّوشاُ 

. دس هغبلؼِ حبضش ًیض اکخش صًبى هجتلا ثِ تَدُ (23)اػت
ّبي تخوذاًي ثِ اضبفِ ٍصى يب چبقي هجتلا ثَدًذ. صًبى 
ثب حبهلگي ّبي هتؼذد ٍ ؿیشدّي صيبد دس هقبيؼِ ثب 

کِ ّشگض ثبسداسي سا تزشثِ ًکشدُ اًذ کوتش ثِ صًبًي 
اهب دس ايي  (16،21)ؿًَذ  ػشعبى تخوذاى هجتلا هي

هغبلؼِ ثیي تؼذاد صايوبى ّب ٍ ؿیشدّي ثب ػشعبى 

تخوذاى ساثغِ هؼٌي داسي پیذا ًـذ کِ ايي هؼئلِ ًیض 
ًیبصهٌذ تحقیقبت ثیـتش اػت. اص رولِ هحذٍديت ّبي 

ي اص ًوًَِ ّبي هغبلؼِ حبضش ػذم ّوکبسي ثشخ
پظٍّـي ثَد کِ حبضش ثِ هلبحجِ تلفٌي ًجَدًذ. دس ايي 
هَاسد پظٍّـگش ثب اسائِ تَضیحبت ثیـتش ٍ دقیق تش 
تَاًؼت اػتوبد آًبى سا رلت ًوبيذ. دس ًْبيت اص کلیِ 

 ًوًَِ ّب هلبحجِ تلفٌي ثِ ػول آهذ. 
هغبلؼبتي کِ دس ايشاى اًزبم ؿذُ ػَاهلي چَى 

ضاى هلشف چشثي سا ثِ ػٌَاى ، کبّؾ هیOCPهلشف 
ػَاهل کبّؾ دٌّذُ خغش ػشعبى تخوذاى ٍ ًبصايي سا 
ثِ ػٌَاى ػبهل خغش هْن ثشاي پیـشفت ايي ػشعبى 

. دس ايي هغبلؼِ ًیض ّوبًٌذ ػبيش (24)هؼشفي کشدُ اًذ
ٍ  NSAIDsهغبلؼبت اًزبم ؿذُ ػَاهلي چَى هلشف 

OCP  ػَاهل کبّؾ دٌّذُ خغش تَدُ ّبي تخوذاى
ثبلا ثِ ػٌَاى ػبيش  BMIػي پبيیي هٌبسک ٍ  ثَدُ ٍ

ػَاهل خغش هشتجظ ثب ػشعبى ّبي تخوذاى دس ايي 
اػتبى هغشح هي ثبؿٌذ. اهب ثب تَرِ ثِ الگَي صًذگي، 
کن تحشکي ٍ ػذم فؼبلیت ّبي ٍسصؿي ثیي صًبى خبًِ 
داس ٍ ًَع تغزيِ هشدم ايي هٌغقِ)پشچشة ٍ پشکبلشي( 

ََّست ثِ هٌظَس ؿبّذي ٍ ک -اًزبم هغبلؼبت هَسد
ؿٌبػبيي ػَاهل خغش ثشاي ؿشٍع ٍ پیـشفت ػشعبى 
تخوذاى دس اػتبى ايلام پیـٌْبد هي گشدد. ّن چٌیي 

ٍ   NSAIDsاًزبم هغبلؼبتي کِ ساثغِ ثیي هلشف
OCP ّب سا ثب خغش ػشعبى  ٍ يب هلشف تَام آى

تخوذاى ٍ ّن چٌیي ساثغِ ثیي چبقي، ثي تحشکي ٍ 
خوذاى سا هَسد اسصيبثي قشاس سطين غزايي سا ثب ػشعبى ت

ًظش هي سػذ. ثذيْي اػت اًزبم ايي ِ دّذ؛ ضشٍسي ث
هغبلؼبت هي تَاًذ ثِ تـخیق ػَاهل خغش هَحش ثش ايي 
ػشعبى ٍ دس ًتیزِ ؿٌبػبيي سٍؽ ّبي تـخیلي 
صٍدسع، غشثبلگشي هَحش ٍ تذٍيي ثشًبهِ ّبي آهَصؿي 

 هشتجظ کوک ًوبيذ.

 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 s

jim
u.

m
ed

ila
m

.a
c.

ir
 o

n 
20

25
-0

7-
04

 ]
 

                               6 / 8

https://sjimu.medilam.ac.ir/article-1-1919-en.html


 49شهریور ، سوم، شواره بیست و سهدوره   هجله علوی دانشگاه علوم پسشکی ایلام                                    

351 

 

References 

1.Gerd H.C, Rikke C, Gerda E, Kruger K.S. 

Survival of ovarian cancer patients in 

Denmark excess mortality risk analysis of 

five year relative survival in the period 

1978-2002.Acta Obstet  Gynecol Scand 

2008;87:1353-60. 

2. Bast RC JR. Status of tumor markers in 

ovarian cancer screening. J Clin 

Oncol2003;21200-5. 

3. Teneriello MG, Park RC. Early detection 

of ovarian cancer. CA Cancer J Clin1995; 

45:71-87. 

4. Modungo F, Ness R.B, Wheeler J.E. 

Reproductive risk factors for epithelial 

ovarian cancer according to histologic type 

and invasiveness. Ann 

Epidemiol2001;11:568-74. 

5. Hankinson SE, Hunter DJ, Colditz GA, 

Willett WC, Stampfer MJ, Rosner B, et al. 

Tubal ligation, hysterectomy and risk of 

ovarian cancer a prospective study. 

JAMA1993; 270:2813-8. 

6. Modesitt SC, Van Nagell JR, Jr. The 

impact of obesity on the incidence and 

treatment of gynecologic cancers a review. 

Obstet Gynecol 2005; 60:683-92. 

7.Cramer D, Harlow B, Titus-Ernstoff L, 

BohikeK, Welch W , Greenberg E. Over 

the counter analgesics and risk of ovarian 

cancer. Lancet1998; 351:104-107. 

8. Moorman PG, Palmieri RT, Akushevich 

L, Berchunck A, Schildkraut JM. Ovarian 

cancer risk factors in African-American 

women. Am J epidemiol2009;170:598-606. 

9. Yousefi Z, Ayati S, Homaee F, Shakeri 

MT. Frequency of ovarian intermediate 

tumors, some risk factors and approach to 

treatment. J Fertill Infertil 2007;11:38-44.  

10. Najafi ZH, Rivaz M, Shokrollahi P, 

Shamsnia Mj. [Survival rate of women with 

ovarian cancer in Fars province, Iran]. J 

Hormozgan Med 2012; 16: 459-

65.(Percian) 

11. Fairfield KM, Hunter DJ, Fuchs CS, 

Colditz GA, Hankinson SE. Aspirin, other 

NSAIDs and ovarian cancer risk (United 

States). Cancer Causes control J 

2002;13:535-42. 

12. Wernli KJ, Newcomb PA, Hampton 

JM, Trentham-Dietz A, Egan KM. Inverse 

association of NSAID use and ovarian 

cancer in relation to oral contraceptive use 

and parity. Br  J Cancer 2008;98:1781-3. 

13. Hannibal CG, Rossing MA, Wriklund 

KG, Cushing haugen KL. Analgesic drug 

use and risk of epithelial ovarian cancer. 

Am J Epidemiol 2008; 167:1430-7. 

14. Schildkraut, Joellen M, Moorman, 

Patricia G, Halabi, S, Calingaert, B, Marks 

Jeffrey R, Berchuck A. Analgesic drug use 

and risk of ovarian cancer. Epidemiol J 

2006; 17: 104-7.  

15. Rosenberg L, Palmer JR, Rao RS, 

Coogan PF, Strom BL, Zauber AG, et al. A 

case control study of analgesic use and 

ovarian cancer. Cancer Epidemiol Biomark  

Prev2000;9: 933-7.  

16. Cramer DW, Hutchison GB, Welch 

WR, Scully RE, Knapp RC. Factors 

affecting the association of oral 

contraceptives and ovarian cancer. N Engl J 

Med1982; 307:1047-51. 

17. Arab M, Khayamzadeh M, Tehranian 

A, Tabatabaeefar M, Hosseini M, Anbiaee 

R, et al. Incidence rate of ovarian cancer in 

Iran in comparison with developed 

countries. Indian J Cancer. 2010; 47:322-7. 

18. Chu SM, Ming YC, Chao HC, Lai JY, 

Chen JC, Yung CP, et al. Ovarian tumors in 

the pediatric age group: 37 cases treated 

over an 8-year period. Chang Gung Med J 

2010; 33:152-6.  

19.Ahmadi R, Barazandehasl I.  

Relationship between individual 

characteristics, diet, and the occurrence of 

non cancerous ovarian cysts. IJNR2008; 

2:55-64 

20. Lukanova A, Toniolo P, Lundin E, 

Micheli E, Akhmedkhanov A, Muti P, et al. 

Body mass index in relation to ovarian 

cancer: A multi-centre nested case-control 

study. Int J Cancer 2002; 603–8. 

21. Zhang M, et al. Body mass index in 

relation to ovarian cancer survival. Cancer 

Epidemiol Bio Prev 2005;14:1307-10. 

22.Chen Y, et al. Risk factors for epithelial 

ovarian cancer in Beijing, China. Int J 

Epidemiol 1992;21: 23-9. 

23.Engeland A, et al. body mass index, and 

ovarian cancer a follow-up of 1.1 million 

norwegian women. JNCI J Natl Cancer Inst 

2003; 95:1244-8. 

24. Yousefi Z, Homaee F. The survey of 

risk factors and affective factors on 

predicting the prognosis of ovarian cancer. 

J Med Council Iran 2006; 24:279-88.  

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 s

jim
u.

m
ed

ila
m

.a
c.

ir
 o

n 
20

25
-0

7-
04

 ]
 

                               7 / 8

http://cebp.aacrjournals.org/content/9/9/933.full#fn-3
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/7121514
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/7121514
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/7121514
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=%22Arab%20M%22%5BAuthor%5D
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=%22Khayamzadeh%20M%22%5BAuthor%5D
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=%22Tehranian%20A%22%5BAuthor%5D
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=%22Tehranian%20A%22%5BAuthor%5D
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=%22Tabatabaeefar%20M%22%5BAuthor%5D
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=%22Hosseini%20M%22%5BAuthor%5D
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=%22Anbiaee%20R%22%5BAuthor%5D
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=%22Anbiaee%20R%22%5BAuthor%5D
javascript:AL_get\(this,%20'jour',%20'Indian%20J%20Cancer.'\);
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=%22Chu%20SM%22%5BAuthor%5D
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=%22Ming%20YC%22%5BAuthor%5D
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=%22Chao%20HC%22%5BAuthor%5D
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=%22Lai%20JY%22%5BAuthor%5D
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=%22Chen%20JC%22%5BAuthor%5D
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=%22Yung%20CP%22%5BAuthor%5D
javascript:AL_get\(this,%20'jour',%20'Chang%20Gung%20Med%20J.'\);
http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1002/ijc.v99:4/issuetoc
http://cebp.aacrjournals.org/search?author1=Min+Zhang&sortspec=date&submit=Submit
https://sjimu.medilam.ac.ir/article-1-1919-en.html


 کرین هوتی و هوکاراى ...6881-88توده های تخوذانی در زناى استاى ایلام طی سال های عواهل خطر هرتبط با شیوع 

311 

 

 

risk factors Associated with ovarian masses among  

women of Ilam province during 2007-2009 

 
Ahmadi R

1
, Peyman H

3
, yaghoubi M

2
, khajavi khan J

2
, Yasemi M

3
, Bimanand L

3
, Yasemi M

3
 ,Hemati K

2*
 

 

 
 (Received: June 30, 2014       Accepted: February 17, 2015) 

 
Abstract 

Introduction: Ovarian cancer is the sixth 

common cancer in the world. Several risk 

factors including age, early menarche, 

delayed menopause, infertility, obesity and 

Nuliparity for ovarian cancer have already 

been reported. In this study, prevalence of 

associated risk factors with ovarian masses 

was assessed.  

 

Material & methods: In this descriptive 

cross-sectional study, all (n=70) women's 

record were recruited with ovarian masses 

who referred to Ilam pathobiology centers 

during 2007-2009. The instrument for 

collecting data was a checklist that 

completed by phone interview. SPSS 

software was used and data were analyzed 

by Chi-Square test.  

 

Findings: The mean age of patients was 

34.60 ± 13.63 years and more than two-

thirds (70.2%) of them were overweight 

and obese. The most frequent detected 

masses were ovarian cysts (28.5%), 

mucinous cyst adenoma (21.4%), mature 

cyst teratoma (18.5%) and serous cyst 

adenoma (15.7%) respectively. 6.2% of 

women were affected by malignant tumor. 

There was a significant correlation between 

menarche age, using OCP and NSAIDS 

drugs and type of ovarian masses (P <0.008 

and P <0.006 respectively). 

 

Discussion & Conclusion: Ovarian cysts 

and Mucinus cyst adenoma were common 

diagnosed ovarian masses. Using OCP and 

NSAIDS drugs, age of menarche more than 

13 years and low BMI were factors that 

decrease the risk of ovarian masses.  
 

Keywords: Ovarian Masses, Women, 

Prevalence, Ilam 
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