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:  

Abstract: Endometriosis is an estrogen-dependent disorder characterized by the 

presence and growth of endometrial-like tissue outside the uterine cavity, affecting 

approximately 10% of women of reproductive age [1]. Hormonal agents such as 

gonadotropin-releasing hormone analogs, oral contraceptives, and progestins are 

commonly used in its treatment. These therapies alleviate pelvic pain and reduce lesion 

size; however, recurrence occurs in 30–60% of patients within 3–5 years after treatment 

cessation [2]. 
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  ی برا  ی غربالگر  ن ی نو  یهای استراتژ

  ی هاسلول   یانتخاب  یهامهارکننده 

مسیاد یبن   ی برا  ی درمان  دی جد  ر ی: 

   س یوزیاندومتر

   *2،1  يابوطالب صارم
  يفوق تخصص  مارستانيصارم، ب   یو نابارور  مانیزنان زا  قاتيمرکز تحق  1

 ران یتهران، ا ران، یا  يصارم، دانشگاه علوم پزشك
ب   یاديبن  یهاو سلول  يمولكول-يسلول  قاتيمرکز تحق  2   مارستانيصارم، 

 ران ی صارم تهران، ا يفوق تخصص

 چکیده

اندومتریوز یک اختلال وابسته به استروژن است که با وجود و رشد    مقدمه:

شود و حدود  بافتي شبيه به اندومتر در خارج از حفره رحم مشخص مي

مي  درصد  10 قرار  تأثير  تحت  را  باروری  سن  در  زنان  کل   .[1]   دهداز 
آنالوگ مانند  هورموني  گنادوتروپين،  داروهای  آزادکننده  هورمون  های 

پروژستين و  خوراکي  ضدبارداری  اندومتریوز  داروهای  درمان  برای  ها 

شوند. این داروهای درماني درد لگن را تسكين داده و حجم استفاده مي

دهند. با این حال، عود بيماری اغلب پس  ضایعات اندومتریوز را کاهش مي

درصد از بيماران مشاهده    60تا    30سال در    5تا    3از قطع درمان در عرض  

 .[2] شودمي

 

  ؛ یاديبن  ی هاسلول  يانتخاب   یهامهارکننده؛    سی وز یاندومتر  ها:کليدواژه 

 . عود اندومتریوز
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 مقدمه سر 

اندومتریوز یک اختلال وابسته به استروژن است که با وجود و رشد بافتي 

  درصد   10شود و حدود  شبيه به اندومتر در خارج از حفره رحم مشخص مي

داروهای هورموني    .[1]  دهد از کل زنان در سن باروری را تحت تأثير قرار مي

آنالوگ داروهای ضدبارداری  مانند  گنادوتروپين،  آزادکننده  هورمون  های 

پروژستين و  ميخوراکي  استفاده  اندومتریوز  درمان  برای  این  ها  شوند. 

اندومتریوز را   داروهای درماني درد لگن را تسكين داده و حجم ضایعات 

مي در  کاهش  درمان  قطع  از  پس  اغلب  بيماری  عود  حال،  این  با  دهند. 

 .[2]  شوددرصد از بيماران مشاهده مي 60تا  30سال در   5تا  3عرض 

ه شده است؛ با این حال،  یارا چندین نظریه برای توضيح پاتوژنز اندومتریوز 

نظریه  "تواند همه انواع اندومتریوز را توضيح دهد. اخيراً،  ای نميهيچ نظریه

بنيادیسلول که    "های  کند  مطرح  را  فرضيه  این  تا  است  شده  مطرح 

بنيادی/پيشسلول قاعدگي  های  از طریق  نابجا  اندومتریوم  از  مشتق  ساز 

شوند  رتروگراد و مسير لنفوواسكولار به خارج از حفره رحم پيوند زده مي

  این بيماری های آغازگر اندومتریوز برای ایجاد ضایعات  و به عنوان سلول

خيم است، اما  کنند. اگرچه اندومتریوز معمولاً یک بيماری خوشعمل مي

متاستازویژگي و  نفوذ موضعي  مانند  آن  بيولوژیكي  مانند    های  دوردست 

 . [3] تومورهای بدخيم است 

سرطاني  سلول بنيادی  باعث  ؤمسهای  و  هستند  بدخيمي  خواص  ول 

درماني، متاستاز و ميزان عود بالا در برخي از تومورهای  مقاومت به شيمي

سرطان مانند  ميبدخيم  تخمدان  و  سينه  در  [4]   شوندهای  حقایق  این   .

مي نشان  سلولمجموع  مانند  که  جمعيت  دهند  سرطاني،  بنيادی  های 

های بنيادی اندومتریوز نيز با شروع و عود اندومتریوز مرتبط است.  سلول

های بنيادی را  های سلولرود داروهایي که این جمعيتبنابراین، انتظار مي

مي قرار  عود  هدف  مهار  و  درمان  برای  جدیدی  درماني  عوامل  دهند، 

 .[5]  اندومتریوز باشند

بافتي )بيوپسي(    برداریشده از نمونههای بنيادی استخراجاستفاده از سلول

جمعيت که  داروهایي  غربالگری  برای  آندومتریوز،  به  مبتلا  های  بيماران 

آل است. با این حال، مقدار  دهند، ایدهسلول بنيادی را هدف قرار ميشبه

  بودهآید بسيار محدود  ها به دست ميبرداریبافت آندومتریوزی که از نمونه

ها  سلول بنيادی از این بافتهای شبهآوری مقدار کافي از جمعيتو جمع

مي دشوار  غربالگری  انجام  جداسازی  برای  روش  این،  بر  علاوه  باشد. 

شبهجمعيت رنگهای  پایه  بر  بنيادی  طور  به   Hoechst 33342 سلول 

کار  به  های بنيادی، از جمله در بافت رحم های سلولای در پژوهشگسترده

جمعيتمي این  جداسازی  اما  ازرود؛  استفاده  با   Hoechst 33342ها 

تحریک ليزرهای  فرابنفشنيازمند  در   (UV)  کننده  معمولاً  که  است 

که    ای گزارش کردمطالعه.  [6]  سيتومترهای جریان استاندارد وجود ندارند

که  DyeCycle Green   (DCG  )، رنگ  Hoechst 33342  مشابه عملكرد

های  آوری جمعيتشود، امكان جمعنانومتر تحریک مي  488با ليزر متداول  

فعاليت بالای خروج دارو  با  (   DCG-SPیا  DCG سلولي )جمعيت جانبي

کند.  فراهم مي UV را بدون نياز به سيتومتر جریان قدرتمند مجهز به ليزر

فعال شودمي   DCGاز سوی دیگر، نيز  بنفش  تحریک  ليزر  با  ؛  [7]  تواند 

 SP)  ، انجام تحليل جمعيت جانبيHoechst 33342  بنابراین، برخلاف

analysis) های استاندارد سيتومتری جریان و بدون  با استفاده از دستگاه

 . مي باشدپذیر امكان  UV منبع ليزر

 

 

 

 [
 D

O
I:

 D
O

I:
 1

05
25

47
/s

jr
m

.1
0.

2.
1 

] 
 [

 D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 s
ar

em
jr

m
.c

om
 o

n 
20

26
-0

7-
08

 ]
 

                               2 / 3

https://orcid.org/0000-0003-4191-6624
http://dx.doi.org/DOI: 1052547/sjrm.10.2.1
https://saremjrm.com/article-1-366-en.html


     سیوزیاندومتر یبرا يدرمان دیجد ري: مسیاد يبن یهاسلول يانتخاب یهامهارکننده  یبرا یغربالگر نینو یهایاستراتژ

    1404، تابستان 2، شماره 10دوره                                                                                                                                                     مجله تحقيقات پزشكي صارم               

 

55 

 گیری نتیجه

های زیادی مواجه است، چرا که  درمان اندومتریوزیس همچنان با چالش

های کنوني تنها علائم بيماری را کاهش داده و به عود مجدد آن  درمان

تواند در  شوند. یكي از مسيرهای نوین که ميپس از قطع درمان منجر مي

هدف باشد،  تأثيرگذار  بيماری  این  جمعيتدرمان  سلولگيری  های  های 

اخير نشان مي آندومتریوزی است. تحقيقات  های  دهند که سلولبنيادی 

به   و  دارند،  حياتي  نقش  بيماری  عود  و  شروع  در  آندومتریوزی  بنيادی 

هدف دليل،  سلولهمين  این  ميگيری  استراتژی  ها  یک  عنوان  به  تواند 

های پيشرفته غربالگری  درماني جدید و مؤثر مطرح شود. استفاده از روش

رنگ بهDyeCycle Green (DCG مانند  که  های  طور خاص جمعيت( 

تواند کمک زیادی به  کند، ميسلولي با فعاليت خروج دارو را شناسایي مي

طور انتخابي  های بنيادی آندومتریوزی را بهشناسایي داروهایي که سلول

های سنتي  ویژه در مقایسه با روشها بهدهند، بكند. این روشهدف قرار مي

که به ليزر فرابنفش نياز دارند، مزایای زیادی از نظر دسترسي به تجهيزات  

هزینه کاهش  و  تكنيکاستاندارد  این  از  استفاده  با  دارند.  نوین،  ها  های 

طور مؤثری  توان اميدوار بود که داروهایي شناسایي شوند که بتوانند بهمي

های بنيادی آندومتریوزی را متوقف کنند و در نهایت  رشد و گسترش سلول

ها نه تنها در درمان اندومتریوز، بلكه  کاهش دهند. این روشعود بيماری را  

های بنيادی درگير هستند، پتانسيل  های مشابه که با سلولدر سایر بيماری

به دارند.  غربالگری  بالایي  زمينه  در  بيشتر  تحقيقات  کلي،  طور 

سلولمهارکننده آنهای  درماني  اثرات  ارزیابي  و  بنيادی  در  های  ها 

بهمدل را  رویكردها  این  بتوان  تا  است  باليني ضروری  در  های  مؤثر  طور 

 .سازی کرددرمان اندومتریوز پياده
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