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بعنوان روش انتخابی، هیستروسکوپی می تواند جهت مشاهده و درمان پاتولوژی هـای   :مقدمه

بـا ایـن   . داخل رحمی نظیر پولیپ ها، سپتا، فیبروئیدها و هیپرپلازی آندومتر بکار گرفتـه شـود  

حال بهترین دید وقتی حاصل می گردد که آندومتر مسطح یا آتروفیک باشـد، و یـا خـونریزی    

هم آگونیسـت هـای هورمـون آزادکننـده     . تروسکوپی کم شده یا متوقف گرددموجود طی هیس

این مطالعه درنظر داشته اسـت  . گونادوتروپین و هم دانازول در این زمینه موثر گزارش شده اند

و دانازول واژینال را ) یک آگونیست صناعی هورمون آزادکننده گونادوتروپین(کارایی دیفریلین 

 .غیرقابل کنترل در بیماران کاندید هیستروسکوپی بررسی نماید در اداره خونریزی رحمی

بیمــار کاندیــد  145در ایــن مطالعــه بــالینی تــک مرکــزی و یــک ســوکور،  :مــواد و روشــها

هیستروسکوپی با خونریزی خفیف رحمی غیرقابل کنترل بطور تصادفی به دو گـروه تقسـیم و   

و یـا دیفـریلین   ) نفـر  73روز قبل از عمـل،   30میلی گرم دوبار در روز،  200(دانازول واژینال 

. دریافـت نمودنـد  ) بیمـار  72روز قبـل از عمـل،    60روز،  28بار به فاصـله   2(داخل عضلانی 

شفافیت محـدوده   و )شدیدترین=Vمنفی تا =I(شدت خونریزی طی عمل بر اساس نظر جراح 

ن عمل، حجم مـدیا، و  عوارض حین و پس از عمل، زما بعنوان پیامد اولیه و )تیره/شفاف(دید 

 .درنظر گرفته شدند ثانویه میزان موفقیت بعنوان پیامد

، %4/19خونریزی حین عمـل در گـروه دیفـریلین بترتیـب در      IVو  I ،II ،IIIدرجات  :نتایج

گـزارش شـد   % 0و % 0، %9/21، %1/78، و در گروه دانازول بترتیب در %8/2و % 8/45، 9/31%

)001/0<p .(     یک نمای شفاف در گروه دانازول در مقایسه با گـروه دیفـریلین بیشـتر گـزارش

هیچ یک از بیماران دو گروه دچار عوارض حـین  ). p>001/0، %2/29در برابر % 6/98(گردید 
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از نظر عوارض پس از عمل، تنها یـک مـورد تهـوع در بـین گیرنـدگان دانـازول       . عمل نشدند

دقیقـه و در گـروه    64/10سط مدت عمل در گروه دیفـریلین  متو). p=5/0، %4/1(مشاهده شد 

 05/2متوسط حجم مدیای انفوزیون شده در هر دو گروه ). p=79/0(دقیقه بود  92/10دانازول 

  .بود% 100میزان موفقیت در هر دو مداخله ). p=99/0(لیتر بود 

ل در کنتـرل خـونریزی   بر اساس یافته های ما، هم دیفریلین و هم دانازول واژینا  :نتیجه گیری

با این وجـود، داروی دوم در ایـن زمینـه و    . رحمی پیش از هیستروسکوپی موثر و ایمن هستند

  . نیز از نظر فراهم آوردن محدوده شفاف دید طی عمل بهتر عمل می کند

آگونیست هورمـون آزادکننـده گونـادوتروپین، دانـازول، واژینـال، خـونریزی        :کلمات کلیدی

 وپیرحمی، هیستروسک

 

 

  

  

  

  

  

  

  

 


