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چکیده �
زمینه و هدف: مورفیــن یکی از مهم تریــن آلکالوئیدهای 
خانواده تریاک است که مهم ترین ترکیب مؤثر آن نیز می باشد. 
مورفین نوعی داروی ضد درد و مخدر بسیار قوی است. با توجه 
به اســتفاده عمده مورفین و مشــتقات آن، اعمال تأثیرات این 
مــاده بر روی هورمون های بدن به ویژه هورمون های جنســی 
بسیار حائز اهمیت می باشد. هدف از انجام این تحقیق، بررسی 
تأثیــر مورفیــن بر هورمون هــای جنســی و همچنین تفاوت 

اثربخشی مورفین بر جنسیت است.
روش بررســی: این تحقیق، یک مطالعه بنیادی-کاربردی 
می باشــد کــه در آن از 38 رأس مــوش صحرایــی بالغ نژاد 
 ویســتار )wis tar( اســتفاده گردید. در ســرم خــون آن ها
 17- بتا استرادیول، پروژســترون و تستوسترون با استفاده از 
کیت های بیوشــیمیایی اندازه گیری گردید. نتایج با استفاده از 

آزمون های آماری t,،t زوج، آنالیز واریانس بررسی گردید.
بحث: مطالعه ما نشــان می دهد که میزان تستوســترون در 
خلال 1 هفته پس از مصرف مورفین در مقایسه با گروه کنترل 
کاهش معنی داری نشان می دهد. این کاهش با افزایش مصرف 
مورفین تا هفته چهارم نیز ادامه دارد. بررسی ما نشان می دهد 
که میــزان هورمون در بین هفته های اول و دوم، اول و ســوم 

تفاوت معنی داری ندارد.
میزان هورمون پروژســترون در حد فاصل هفته دوم نسبت 
به هفته اول مصرف مورفین کاهش معنی داری نشان می دهد 

)P> 0/002( ولی این مقایسه در موش ها به تفکیک جنسیت 
بیــن هفته های دوم و اول معنی دار نبود. ارتباط معنی دار بین 

مصرف مورفین و میزان استرادیول دیده نشد.
نتیجه گیری: میزان هورمون تستوسترون با مصرف مورفین 
کاهش معنی داری نشــان می دهد. این کاهش، قطعاً با کاهش 
میل جنســی و قدرت بــاروری جنس نر ارتبــاط دارد. میزان 
هورمون پروژســترون با مصرف مورفیــن کاهش معنی داری 
نشان می دهد این کاهش می تواند با وضعیت بارداری و حفظ و 

نگهداری جنین در این دوران ارتباط داشته باشد.
كلمات كلیــدی: مورفین، تستوســترون، پروژســترون، 

استرادیول

مقدمه �
مورفین یکــی از مهم ترین آلکالوئیدهــای خانواده تریاک 
اســت که مهم تریــن ترکیب مؤثر آن نیز می باشــد. مورفین 
نوعی داروی ضد درد و مخدر بســیار قوی است )2 و 1(. این 
دارو در کبد، لوله های گوارش و کلیه، زیست دگرگونی ایجاد 
نموده و از طریق کلیه ها دفع می شود )4 و 3(. مکانیسم تأثیر 
 )CNS( این ماده از طریق تأثیر بر دســتگاه عصبی مرکزی
می باشــد؛ به گونه ای که احســاس درد را کاهش می دهد و 
اثر ضد درد ایجاد می کند؛ تحمل درمانی مورفین به شــرایط 
جســمی و روحی فــرد بســتگی دارد )6 و 5(. مطالعات در 
انسان و حیوانات آزمایشگاهی نشان داده اند که مورفین تحت 
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تأثیر آنزیم مورفین-6- دهیدوژناز و پس از کونژوگاســیون به 
مورفینــون morphinon 10( 10( تبدیل و عمدتاً از طریق 
صفرا دفع می شــود )2(. داروی مورفین در سه فرم خوراکی 
)قرص و کپســول(، تزریقی )وریدی، زیرپوســتی، عضلانی و 
صفاقی( و شــیاف موجود اســت، گرچه مصرف آن از طریق 
استنشــاق نیز ممکن اســت )7(. تجویز مورفین در مواردی 
نظیــر کاهش درد بــرای بیماران بســتری، دردهای بیماران 
قلبی، درد ناشی از بیماری کم خونی داسی شکل، درد ناشی 
از جراحی و پس از جراحی، دردهای مزمن شدید، درد ناشی 
از جراحت، سرطان، سنگ کلیه و کمردرد شدید توصیه شده 
اســت. همچنین مورفین به عنوان داروی کمکی برای موارد 
بیهوشــی، ضدسرفه و ضد اســهال تجویز می گردد )11، 10، 
9، 8(. عــوارض جانبی در بافت های مختلف متفاوت اســت. 
برای مثال در سلســله اعصاب مرکزی موجــب تحریک و یا 
مهار دســتگاه عصبی می شــود که علائمی نظیر تغییر درجه 
حــرارت بدن و خواب آلودگی را بــه دنبال دارد )12( و یا در 
دســتگاه قلبی و عروقی باعث کاهش فشــار خون در عروق 
مغز و افزایش فشــار مایع مغزی می گــردد )13(. با توجه به 
استفاده عمده مورفین و مشتقات آن، اعمال تأثیرات این ماده 
بر روی هورمون های بدن به ویژه هورمون های جنســی بسیار 
حائز اهمیت می باشــد، این ماده می توانــد تأثیرات زیادی بر 
روی هورمون های جنســی به ویژه اســتروژن، پروژسترون و 
تستوســترون داشته باشــد. بنابر یافته های ما، اکثر مطالعات 
تأثیرات مخرب مورفین بر روی هورمون ها را نشان می دهند. 
بسیاری از بیماری های جنسی و روانی را به استفاده مستقیم 
و غیرمستقیم از مورفین نســبت داده اند )16، 15، 14، 11، 
1،4(. از آنجایی که مورفین و مشــتقات آن همچنان کاربرد 
پزشکی دارند و علم پزشکی تا کنون موفق به پیدا نمودن ماده 
ای با اثر بخشی مورفین و بدون عوارض جانبی آن نشده است، 
لذا یافتن میزان اثر بخشــی این ماده می تواند اولین قدم برای 
یافتن راهی برای کاهش اثرات جانبی آن باشد. هدف از انجام 
این تحقیق، بررســی تأثیر مورفین بر هورمون های جنسی و 

همچنین تفاوت اثربخشی مورفین بر جنسیت است.

مواد و روش ها �
این تحقیق، یک مطالعه بنیادی-کاربردی می باشــد که در 

آن از 38 رأس موش صحرایی بالغ نژاد ویســتار )wis tar( در 
محدوده وزنــی 20-18 گرم به عنوان مدل حیوانی اســتفاده 
گردیــد. از این تعداد، 19 رأس موش نر و 19 رأس موش ماده 
انتخاب گردید. این حیوانات از مرکز تکثیر و نگهداری حیوانات 

آزمایشگاهی انستیتو پاستور کرج تهیه شدند.
دمــای محل نگهــداری حیوانات در شــرایط °C 2±23 و 
محــدوده 12 ســاعت روشــنایی و 12 ســاعت تاریکی بود و 
موش ها از غذای فشــرده مخصوص جوندگان )ساخت شرکت 
دام پارس تهران( تغذیه شــدند. موش های نر و ماده جداگانه از 
هم نگهداری شــدند. موش های صحرایی به طور تصادفی به 2 

گروه تقسیم بندی شدند.
گروه اول: تعــداد 26 موش )13 ماده و 13 نر( که روزانه 5 
میلی گــرم بر کیلوگرم مورفین به مدت 4 هفته دریافت کردند. 
این تزریق به صورت صفاقی انجام شد و در این گروه هر هفته 
6 موش )3 ماده و 3 نر( با دوز بالای پنتو باربیتال کشته شده و 
مورد آزمایش قرار گرفتند. در هفته آخر 8 موش کشته شدند.

گــروه دوم: تعداد 12 موش )6 ماده و 6 نــر( که به عنوان 
شــاهد مورد آزمایش قرار گرفتند. 24 ســاعت بعد از آخرین 

تزریق، به میزان 2 میلی لیتر خون از قلب حیوان گرفته شد.
از خــون حیوانات ســرم تهیه و در فریــزر °C 70- درجه 
سانتی گراد نگهداری گردید. سپس اندازه گیری شاخص ها روی 

نمونه سرم انجام پذیرفت:
اســترادیول   -17ß هورمــون  گیــری  انــدازه  بــرای   -
کمپانــی از  شــده  تهیــه  اســترادیول   -17ß کیــت   از 

Dia Metra (Lot  No.DeM003-10)  استفاده گردید. اساس 
کار به روش الایزا بود، به این ترتیب که17ß- استرادیول )آنتی ژن( 
 در نمونه با17ß- اســترادیول کونژوگه شــده با پراکسیداز ترب
)horseradish peroxidase( بــرای اتصال به تعداد محدود 
آنتــی بادی های ضد 17ß- اســترادیول پوشــانده شــده روی 
میکروپلیت )به عنوان فاز جامد( رقابت می کند. بعد از انکوباسیون، 
جدا ســازی بخش متصل شــده/ آزاد به وسیله شستشوی ساده 
فاز جامد انجام می شود. ســپس آنزیم پراکسیداز در فراکسیون 
متصل شده با سوبسترا )آب اکسیژنه( و TMB واکنش می دهد و 
رنگ آبی ایجاد می شود که وقتی اسید سولفوریک اضافه می شود، 
به رنگ زرد تغییر رنگ می دهد. شــدت رنگ به طور معکوس با 

غلظت 17ß- استرادیول در نمونه متناسب است.
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]Pg/ml واحد: پیکوگرم بر میلی لیتر[
- بــرای انــدازه گیــری هورمــون پروژســترون از کیــت 
 Dia Metra کمپانــی  از  شــده  تهیــه   پروژســترون 
)Lot No.DKO006( اســتفاده گردیــد. اســاس کار بــه 
 روش الایــزای مســتقیم بود. اصــول روش ماننــد اندازه گیری

17ß- استرادیول است.
]واحد: نانوگرم بر میلی لیتر[

- بــرای انــدازه گیــری هورمــون تستوســترون از کیــت 
 Dia Metra کمپانــی  از  شــده  تهیــه   تستوســترون 
(Lot No.DCM002-10) اســتفاده گردید. اســاس کار به 

روش الایزای مستقیم بود.
تستوســترون در خون به گلوبولین متصل شــونده به هورمون 
جنســی )SHBG( و به میزان کمتر به پروتئین های دیگر )مثل 
آلبومین( متصل می شود؛ تستوسترون غیرمتصل شده )کمتر از %1 
تستوســترون تام( به عنوان »تستوسترون آزاد« شناخته می شود. 
فرمولاســیون شــیمیایی این روش اندازه گیری، اجازه رها شدن 
تستوسترون از پروتئین های متصل را می دهد؛ بنابراین در این روش 
غلظت تستوسترون تام در نمونه )متصل شده + آزاد( اندازه گیری 

می شود. اصول روش مانند اندازه گیری دو هورمون فوق است.
آزمون هــای آماری مورد اســتفاده: آزمون t، آزمــون t زوج، 
آنالیز واریانس و آزمون ناپارامتری معادل T من ویتینی، T زوج 

ویلکاکسون و آنالیز واریانس کروسکال والیس است.

نتایج طرح و یافته های آن �
جدول 1 – همبستگی میزان هورمون های تستوسترون، 

پروژسترون و استرادیول در هفته اول و دوم
تعداد 
حد معنی شرایطموش

)sig( داری

35
مقدار هورمون تستوسترون در هفته 
اول نمونه گیری و مقدار هورمون 

تستوسترون در هفته دوم نمونه گیری
0/261

37
مقدار هورمون پروژسترون در 

هفته اول نمونه گیری و هفته دوم 
نمونه گیری

* 0/002

مقدار هورمون استرادیول در هفته اول 37
0/442نمونه گیری و هفته دوم نمونه گیری

این بررســی نشــان می دهد که مقدار هورمون پروژسترون با 
افزایش دریافت مورفین در هفته دوم نسبت به هفته اول کاهش 

معنی داری نشان می دهد.

جدول 2 – همبستگی میزان هورمون های تستوسترون، 
پروژسترون و استرادیول در موش های نر در هفته اول و دوم

تعداد 
حد معنی داری شرایطموش

)sig(

مقدار هورمون تستوسترون در 19
0/843هفته اول و دوم نمونه گیری

مقدار هورمون پروژسترون در 19
0/01هفته اول و دوم نمونه گیری

مقدار هورمون استرادیول در 19
0/005هفته اول و دوم نمونه گیری

این بررسی نشان می دهد که مقدار هیچ کدام از هورمون ها 
در جنــس نر موش های با افزایش دریافت مورفین در هفته 

دوم نسبت به هفته اول تغییر معنی داری ندارند.

جدول 3 – همبستگی میزان هورمون های 
تستوسترون، پروژسترون و استرادیول در هفته اول و 

دوم در موش های ماده

شرایطتعداد موش
حد معنی داری 

)sig(

16
مقدار هورمون تستوسترون 
درهفته اول و دوم نمونه گیری

0/911

مقدار هورمون پروژسترون در 18
هفته اول و دوم نمونه گیری

0/839

مقدار هورمون استرادیول در 18
هفته اول و دوم نمونه گیری

0/427

این بررســی نشــان می دهد کــه میزان هیــچ کدام از 
هورمون ها در موش های ماده با افزایش دریافت مورفین در 

هفته دوم نسبت به هفته اول تغییر معنی داری ندارند.
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جدول 4 – همبستگی میزان هورمون های 
تستوسترون، پروژسترون و استرادیول در بین گروه ها در 

اولین و دومین نمونه گیری
FSig

میزان پروژسترون در اولین 
نمونه گیری

0/2410/979

میزان استرادیول در اولین 
نمونه گیری

0/9010/529

میزان تستوسترون در دومین 
نمونه گیری

1/0930/399

میزان پروژسترون در دومین 
نمونه گیری

1/0200/444

میزان استرادیول در دومین 
نمونه گیری

1/2440/311

جدول 5 – همبستگی میزان هورمون های 
تستوسترون، پروژسترون و استرادیول در اولین و دومین 

هفته نمونه گیری در بین گروه های موش های ماده
FSig

مقدار تستوسترون در اولین 
نمونه گیری

0/5420/801

مقدار پروژسترون در اولین 
نمونه گیری

0/3520/924

مقدار استرادیول در اولین 
نمونه گیری

0/7550/648

مقدار تستوسترون در دومین 
نمونه گیری

0/7010/674

مقدار پروژسترون در دومین 
نمونه گیری

7/161* 0/004

مقدار استرادیول در دومین 
نمونه گیری

1/0920/445

این بررسی نشان می دهد که میزان هورمون پروژسترون 
در بین موش های ماده گروه ها ارتباط معنی داری با افزایش 

دریافت مورفین دارد.

جدول 6 – همبستگی میزان هورمون های 
تستوسترون، پروژسترون و استرادیول در اولین و دومین 

هفته نمونه گیری در بین گروه های موش های نر
FSig

مقدار تستوسترون در دومین 
نمونه گیری

1/3890/307

مقدار پروژسترون در دومین 
نمونه گیری

5/202*0/009

مقدار استرادیول در دومین 
نمونه گیری

1/2240/375

این بررسی نشان می دهد که میزان هورمون پروژسترون 
در بین موش های نــر گروه ها ارتباط معنی داری با افزایش 

دریافت مورفین دارد.

جدول 7 – مقایسه میزان هورمون های تستوسترون، 
پروژسترون و استرادیول در بین گروه 1 و 2 موش ها

Sig

0/380تستوسترون

0/000 *پروژسترون

0/302استرادیول

این بررســی نشــان می دهد که مصرف مورفین با میزان 
هورمون پروژسترون ارتباط معنی دار دارد.

جدول 8 – مقایسه همبستگی میزان هورمون های 
تستوسترون، پروژسترون و استرادیول در هفته اول 

بین گروه كنترل و موش هایی كه برای 1 هفته، مورفین 
دریافت كرده اند.
FSig

0/0 *252/044تستوسترون

0/004 *20/072پروژسترون

1/0030/355استرادیول
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جدول 9 – مقایسه همبستگی میزان هورمون های 
تستوسترون، پروژسترون و استرادیول در هفته اول 

بین گروه كنترل و موش هایی كه برای 2 هفته، مورفین 
دریافت كرده اند.

FSig

2/6620/154تستوسترون

6/4230/044پروژسترون

0/9250/373استرادیول

جدول 10 – مقایسه همبستگی میزان هورمون های 
تستوسترون، پروژسترون و استرادیول در هفته اول 

بین گروه كنترل و موش هایی كه برای 3 هفته، مورفین 
دریافت كرده اند.
FSig

1/5280/271تستوسترون

2/1730/200پروژسترون

0/9690/370استرادیول

جدول 11 – مقایسه همبستگی میزان هورمون های 
تستوسترون، پروژسترون و استرادیول در هفته اول 

بین گروه كنترل و موش هایی كه برای 4 هفته، مورفین 
دریافت كرده اند.
FSig

0/003 *15/393تستوسترون

0/007 *11/515پروژسترون

0/035 *5/934استرادیول

جدول 12 – مقایسه همبستگی میزان هورمون های 
تستوسترون، پروژسترون و استرادیول در هفته اول 

بین گروه كنترل و موش هایی كه برای 4 هفته، مورفین 
دریافت كرده اند.
FSig

0/000 *11/953تستوسترون

0/001 *20/811پروژسترون

0/0370/851استرادیول

بحث �
مواد مخدر، مســئله وسیع و گسترده ای در میان جوامع 
گوناگون در سراسر دنیا به حساب می آید و به مصرف فراوان 
یــا مکرر دارو در طریقی که به خــود فرد، اجتماع یا هر دو 

آسیب می زند مربوط می شود )17(.
گزارش شــده است که مصرف مواد مخدر خوراکی مانند: 
متادون با وضعیت هیپوگنادیســم در 89% مردان و کاهش 
میزان استرادیول، دی هیدروتستوسترون، هورمون محرک 
 )FSH( و هورمون محــرک فولیکولی )LH( جســم زرد
همراه اســت )18(. این آســیب ها می تواند بــه دلیل تأثیر 
معکوس داروهــا روی گنادها و هورمون هایی باشــد که بر 
شهوت جنســی و تولید مثل اثر دارند. نشان داده شده که 
مصرف مورفین به عنوان آلکالوئید عمده تریاک یا پپتیدهای 
مخدر ســبب ایجاد بیماری هایــی در تنظیم نوروآندوکرین 
رهایی هورمون ها از هیپوفیز قدامی و به ویژه کاهش ترشح 

LH می گردد )19(.
مطالعات نشان داده اند که مورفین دارای اثر مهاری روی 
هورمون آزاد کننده گنادوتروپین )GnRH( اســت. قوسی 
و همکاران نشــان داده اند که مقادیر LH با مصرف مورفین 
کاهش معنی داری را نشان می دهد. این محققین همچنین 
نشان داده اند که غلظت های تستوسترون کاهش معنی داری 

را همراه با مصرف مورفین نشان می دهد )21 و 20(.
این کاهش می تواند به دلیل کاهش در عملکرد ســلولی 

بیضه یا به دلیل کاهش در آزاد شدن LH باشد )22(.
مطالعه ما نشان می دهد که میزان تستوسترون در خلال 
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1 هفته پس از مصرف مورفین در مقایســه با گروه کنترل 
کاهش معنی داری نشــان می دهد. ایــن کاهش با افزایش 
مصــرف مورفین تا هفته چهارم نیز ادامه دارد. بررســی ما 
نشــان می دهد که میزان هورمــون در بین هفته های اول و 

دوم، اول و سوم تفاوت معنی داری ندارد.
اغلب مطالعات نشــان می دهند که سیســتم تولید مثلی 
در محور هیپوتالاموســی – هیپوفیزی – گنــادی از مواد 
مخدر تأثیر می پذیرد. هیپوتالامــوس، هورمون آزاد کننده 
هورمون محرک جســم زرد )LHRH( را تولید می کند که 
ســبب تغییرات ثانویه در LH و متعاقب آن، تستوسترون 
می گردد. بعضی مطالعات نشــان داده اند که غده هیپوفیز و 
گنادها مستقیماً از مواد مخدر تأثیر نمی پذیرند )22 و23(. 
دلایلی نشــان می دهد که مــواد مخدر میزان mRNA ی 
GnRH را کاهش می دهند و ســبب کاهش در بیوســنتز 
GnRH می گردند )24(. ضمناً، محصول نهایی این محور، 
یعنی هورمون های اســتروئیدی جنسی گنادی، اعمال مواد 
مخــدر را تنظیم می کننــد. مهار فیدبکی LH به وســیله 
استروئیدهای گنادی به وسیله مواد مخدر، تنظیم می گردد 

.)25(
قوسیان مقدم و همکاران نشان داده اند که مصرف مورفین 

با کاهش معنی دار پروژسترون همراه نیست )26(.
صیانتی و همکاران در مطالعه خود نشان داده اند که تجویز 
پیشاپیش اســتروژن و پروژسترون با میزان فیزیولوژیک به 
طور قابل ملاحظه ای روی پاسخ های حرکتی و کاهش وزن 

موش های دریافت کننده مورفین اثر دارد )27(.
مطالعه دیگری در این زمینه یافت نگردید.

مطالعه ما نشــان می دهد که میزان هورمون پروژسترون 
در حد فاصل هفته دوم نسبت به هفته اول مصرف مورفین 
کاهش معنی داری نشــان می دهد )P> 0/002( ولی این 
مقایســه در موش ها به تفکیک جنسیت بین هفته های دوم 

و اول معنی دار نبود.
میزان پروژسترون در مقایســه بین گروه کنترل و گروه 
موش های دریافت کننده مورفین کاهش معنی داری نشــان 
می دهــد )P=0/00(. این کاهش معنی دار به طور مرتب در 

هفته های 1 الی 4 مصرف مورفین ادامه دارد.
به نظر می رســد که کاهش معنــی دار مورفین با کاهش 

معنی دار تولیــد LH در موش های مصرف کننده مورفین 
ارتباط دارد. )20(

کاهــش تولید LH و عدم حضــور آن در مرحله لوتئال 
ســیکل ماهیانه با کاهش تولید پروژسترون در این مرحله 
همــراه خواهد بود کــه می تواند بر روی بــاروری و قدرت 

جنسی جنس ماده اثر قابل ملاحظه ای داشته باشد.
قوســیان مقــدم و همکاران نشــان داده اند کــه میزان 
اســترادیول به طور معنی داری با مصــرف مورفین ارتباط 

دارد )26(.
مطالعه ما نشان می دهد که میزان هورمون استرادیول در 
حد فاصل هفته دوم نسبت به هفته اول مصرف مورفین، چه 
در جنس نر و چه ماده کاهش معنی داری ندارد. این کاهش 
در بین موش هــای گروه کنترل و موش هایــی که برای 1 
هفته، 2 هفته و 3 هفته تحت مصرف مورفین قرار داشته اند 
نیز معنی دار نمی باشــد. صرفاً ارتباط معنی داری بین گروه 
کنترل و موش هایی که برای 4 هفته پیاپی، مصرف مورفین 

.)P>0/035( داشته اند معنی دار می باشد
قوسیان مقدم و همکاران نشان داده اند که مصرف مورفین 
به تنهایی میزان FSH را کاهــش نمی دهد و هیچ ارتباط 
 FSH معنــی داری بین مصرف مورفین و کاهــش میزان

وجود ندارد )26(.
مطالعــه ما ارتباط معنی دار بین مصرف مورفین و میزان 
استرادیول را نشان نمی دهد. بنابراین از آن جایی که افزایش 
حضور FSH در مرحلهٔ فولیکولی ســیکل ماهیانه همزمان 
با رشد فولیکول ســبب افزایش میزان هورمون استرادیول 
می گردد، می توان نتیجه گرفت که مصرف مورفین با کاهش 
میزان تولید هورمون اســترادیول ارتباط معنی دار نداشته 

باشد.

نتیجه گیری �
میزان هورمون تستوســترون با مصــرف مورفین کاهش 
معنــی داری نشــان می دهد. این کاهش، قطعــاً با کاهش 
میل جنســی و قدرت باروری جنس نر ارتباط دارد. میزان 
هورمون پروژســترون با مصرف مورفین کاهش معنی داری 
نشــان می دهد این کاهش می تواند بــا وضعیت بارداری و 

حفظ و نگهداری جنین در این دوران ارتباط داشته باشد.
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پیشنهادها �
پیشنهاد بر این است که روی ارتباط بین مصرف مورفین 
و بــارداری، حفظ و نگهــداری جنین در طــی این دوران 
تحقیقات بیشــتری انجام پذیرد. به نظر می رسد با مصرف 
مورفین و احتمالاً مواد مخدر دیگر، توانایی باردار شــدن و 
حفظ جنین کاهش می یابد که جهت این موضوع، تحقیقات 

بیشتری مورد نیاز است.

تشکر و قدردانی �
شــماره طــرح  اســاس  بــر  تحقیــق   ایــن 

 92-01-31-19916 مصــوب معاونت محترم پژوهشــی 
دانشــگاه علوم پزشکی تهران تدوین شــده است. مجریان 
طــرح لازم می دانند تا بدین وســیله از معاونت پژوهشــی 
 دانشــگاه علوم پزشــکی تهران صمیمانه سپاســگزاری و 

قدردانی نمایند.
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