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 :الملخص
) وبعض AMH  )Anti mullerian hormoneتھدف الدراسة  لتحدید تركیز ھرمون مضاد المولارین

ذلك من أجل إیجاد العلاقة بین عند النساء وفي مختلف الأعمار، و FSH -LH )الجنسیة الأخرى(الھرمونات 
صحة معینة من المریضات المترددات علي   100ومعدل الخصوبة عند النساء،  حیث تم جمع  AMHھرمون 

رة من الفت  في لمیس لأمراض العقم والإخصاب ، ومصحة المرأة بمدینة مصراتھ، ممن لدیھم تأخر في الحمل، 
  عینھ من نساء سلیمات كمجموعھ ضابطة . 50. كما تم أخد 2017إلى أبریل  2016دیسمبر 

اد عمر ،  أي كلما ز AMHحیث أظھرت النتائج وجود علاقة عكسیة بین تقدم عمر المرأة ومعدل ھرمون  
 AMHل اتركیز ھرمون حیث یمكن اعتبار تناقص المرأة قل تركیز ھرمون أنتي مولي رین في مصل الدم ، 

اء وعلى ي النسوبالتالي یمكن التنبؤ بواسطتھ على دلالة وظیفة المبیض فكعلامة  دالة على شیخوخة المبیض.
بیقھا مكن تطیمخزونھن من البویضات . ، كما أوجدت ھذه الدراسة من خلال التحلیل الإحصائي علاقة تنبؤیھ 

رمون  ھجدت أنھ بمرور سنة كاملة من العمر یقل معدل حیث أو AMHباستخدام عمر المرأة لإیجاد معدل 
AMHفي المئة0.11 في المتوسط بنسبة .  

  LH و FSHھرمون   وكلا من  AMH كما أظھــــــرت نتائج الدراسة عدم وجود علاقة بین ھــــرمون 
   P= 0.7حیث كــــــــانت بمستـــــوى معنویة منخفض نسبیاً وبقیمة 

  

  المقدمة
لحیاة استمرار االجنسیة ھي المسئولة عن عملیة التكاثر واستمرارھا، وبالتالي لھا دور كبیر في الھرمونات 

بتطویر  Hypothalamus pituitary ovarian Axisالمبیض  -النخامي -،ویتحكم محور تحت المھاد
) Ovulation )1في المبایض التي ینتج منھ البویضة والاباضة  Follicular Maturationونضوج الجریب 

.  
 GnRHحیث تلعب الغدة تحت المھاد دورا كبیراً في تنظیم الدورة الشھریة من خلال ا فرازھا لھرمون 

Gonadotropin Releasing Hormone ) الذي یحفز الغدة النخامیة على إفراز الھرمونات (LH, FSH 
  وھرمون البرولاكتین وغیرھا .

من  زء الأمامي للغدة النخامیةكوبروتینیة حیث یفرزان من الجمن الھرمونات الكلایFSH-LH ,یعد ھرموني   
  ) .2حت المھاد (الذي ینطلق من غدة ت GnRH وذلك استجابة لإفراز ھرمون الانطلاق B-Cellخلایا 

 ، Ovarian folliclesعلى نمو وتطور الجر یبات  المبیضیة   FSHیعمل ھرمون محفز الجر یبات   
ھرمون التبویض من المبیض بعد نضج الحویصلات لذلك فانھ أحیانا یسمى ب مسئول عن عملیة LHوھرمون 
مون ،  وھر Corpus، ویساعد أیضاً على تكوین ونشاط الجسم الأصفر  Luteinizing hormoneالإباضة 
AMH  لھ تأثیر في تقلیل حساسیة الحویصلة المبیضیة لھرمونFSH  لسیطرة اومسئول في مرحلة الجنین عن

  .)3كس (وبالع الجنس حیث في الذكر ینشط تكوین المسالك الذكریة ویثبط تكوین المسالك الأنثویة على تحدید
) كدالة كیموحیویة على شیخوخة المبیض    AMH )Anti Mullerian Hormoneكما یستخدم ھرمون 

عند  الخصوبةویفید في تقییم وكعلامة لمرض السرطان الحاصل في المبیض وكعلامة لجودة البویضات ، 
ھا أدق لھ دلائل على مخزون البویضات ونضوج  AMH بعض الباحثون أن قیاس ھرمون، حیث یعتبر  النساء

  .) FSH.Renato et al 2003)) (7.4 من دلائل قیاس ھرمون 
ً بالمادة المثبطة مولـرّ (AMH)ویعُرف ھذا الھرمون أیضا بالھرمون المضاد لمولـرّ  ، ویعُرَف أیضا

n Inhibiting Substance (MIS)Mulleria  سكري ینتمي إلى عائلة  بروتینوھوTransforming 
growth factor-β (TGF-β)  التي تتضمنTGF-β ،Inhibin  وActivin  ًھذه العائلة تلعب دورا  ً  أساسیا

  .في تنظیم نمو وتمایز الأنسجة
رمیز ، بینما تقع المورثة المسئولة عن ت(19p13.3)كروموزومعلى الذراع القصیر لل AMHتقع مورثة 
  )5(.12  كروموزومعلى ال AMH-RII) AMH مستقبلات (
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اه بعد ستوفي المبیض عند سن البلوغ، كما ینخفض م Granulosa cellsفي الخلایا الحبیبیة  AMHویصنع 
غیاب  ،  Embryogenesisذلك عند بدء دورات الطمث إلى أن یختفي عند سن الیأس. خلال التكون الجنیني

AMH   .یسمح بتطور أقنیة مولـرّ إلى مھبل علوي، رحم وأقنیة فالوب.  
لجریبي فعیل احیث أن إفرازه في سن النشاط التناسلي یضبط تشكیل الجریبات الابتدائیة عن طریق تثبیط الت

  . FSHالزائد بفعل الھرمون 
 .Folliculogenesisدور في عملیة التكوین الجریبي  AMHمن أجل ذلك للھرمون 

بیض في متلازمة تكیسات المیفید في تقییم وظیفة المبیض  AMH لذا یقترح بعض الباحثین أن قیاس 
  ) .Premature ovarian failure )5وقصور المبیض الباكر  Polycystic ovary syndromeالمتعددة
،  Ovarian Reserveیفید في تقییم الخصوبة عند النساء، كونھ مؤشر للمخزون المبیضي  AMH إن قیاس

غرض لموجات الفوق صوتیة للمبایض  لمع إجراء التصویر بواسطة ا  AMHیجب أن یترافق قیاس مستوى 
مات خلال للنساء السلی AMHتقییم عدد وجودة الجریبات، یلاحظ عند تقدیر تركیز ھرمون مضاد المولارین

ك الى أھمیة بتقدم العمر ویعزى ذل AMHالمراحل لعمریة المختلفة أن ھناك انخفاضا معنویا لتركیز ھرمون 
مكن اعتبار یمع تقدم  العمر لذلك  AMHلتدریجي لمعدل تركیز ھرمون العمر وتقدم السن للنساء والتراجع ا

م بھا كعلامة دالة على شیخوخة المبیض، وھذا یتفق مع الدراسة التي قا AMHتناقص تركیز ھرمون ال 
ة كعلامة جدیدة على وظیف AMHالذي اشاروا إلى اعتبار ھرمون  Faddy MJc, et al )1992 (كلاً◌ً 

  ) .6( المبیض 
ومصحة المرأة   –عینة دم  من النساء المترددات علي مصحة لمیس  150تم جمع المواد وطرائق العمل :
ن ھرمون اما كل م،   (      ) Vidasبواسطة جھاز   AMHتم أجراء تحالیل ھرمون بمدینة مصراتھ . حیث 

FSH –LH   فقد تم تقدیرھما بأستخدام جھارI croma  
  and discussion  Results والمناقشة النتـــائج

ي نموذج فوتم تسجلیھا AMH أجریت الاختبارات المعملیة علي عینات الدراسة حیث ثم  قیاس معدل ھرمون 
  .الدراسة الذي یحوي على خانة العمر الخاصة بكل مریضة

    FSH-LH-AMHیوضح المتوسط والانحراف المعیاري للعمر ولتراكیز كل من ھرمون  ): 1(جدول      
  لحالات الدراسة        

  المؤشر
  المجموعة الضابطة
Control group 

  مجموعة الدراسة
Infertile group 

P VALUE 

  =  100  50  عدد الحالات
 NS  6.3   -+/  31.72  5.2   -+/ 30.6  العمر (سنة )

FSH MIu/ ml 6.121/+-1.6  9.56/+-2.89  <0.01 
LH MIu/ ml  5.213/+-2.10  8.199/+-2.21  <0.01  
AMH  ng/ml 3.99/+- 0.3  1.65/+-1.02  <0.01  

  
طة بین مجموعة الدراسة والمجوعة الضاب  AMHحیث أوضحت النتائج انخفاض معنوي في متوسط ھرمون 

لعقیمات مقارنة بالمجموعة عند مجموعة النساء ا  FSH –LH، كذلك لوحظ ارتفاع معنوي في كل من ھرمون 
  الضابطة .

  
سب ح (المتوسط والانحراف المعیاري ) لحالات الدراسة    AMHیوضح توزیع تركیز ھرمون  :)2(جدول 

  الفئة العمریة 
      AMH ng/ml P VALUE   100العدد   أعمار المجموعات بالسنة 

   A   )20-29(  25  2.352/+-0.48  <0.01 ( A and C)مجموعة 
  B  )30-39 (  52  2.132/+- 0.50  <0.01( B and C)مجموعة 
    C  )40-49(  23  1.030/+- 0.98  <0.01( A and C) and ( B and C)مجموعة 

  
 AMH .، انھ كلما تقدم عمر المراءه ، كلما تناقص تركیز معدل ھرمون حیث یلاحظ من خلال ھدا الجدول  

، حیث كانت قیمة   AMHوقد تم إثبات وجود ھذه العلاقة العكسیة بین زیادة العمر ونقصان معدل ھرمون 
0.01  = P ةوھـذا یتــوافق مـع دراس ـویة ،ھـا عـالیة المعن، أي أن Razaw Omer Mossa M. Marbut(

) Ibrahim 2012ـرمون ج دراستھ عدم وجود علاقة بین ھرت نتائ"  كما أظھــ AMH  ھرمون   وكلا من
FSH  وLH وى معنویة منخفض نسبیاً وبقیمةحیث كانت بمستـP= 0.7  
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وضحت النتائج ، حیث أ).2013Mossa M. et al وقد توافقت ھــــــذه النتائج مع  الدراسة المقدمة من قبل  
ون وذلك بوجود زیادة معنویة في تركیز ھرم FSHوھرمون محفر للجریب  AMHاختلاف واضح في تركیز 

نساء الفي  المحفز للجریب في النساء العقیمات، ووجود انخفاض معنـــوي في تركیز ھرمون أنتي مولي رین
  العقیمات

                   ـــــنمــــدمة المقـ كمـــا تطـــــابقت نتـــــــائجنا المتحصـــــــل علیھا مع نتــــــائج الــــــدراسة 
 et al . 2013 . Ruaa H  أظھرت نتائجھ بأن ھرمون مضاد المولارین والتي AMH    أظھر انخفاضا

ت النتائج وكذلك أظھر   P < 0.01 معنویا خلال مراحل العمر الثلاث للنساء السلیمات عند مستوى معنوي
رحلة الاولى من خلال مراحل العمر الثلاث والمتمثلة بالم FSH ارتفاعا معنویا لتركیز ھرمون محفز الجریبات

اء السلیمات عند ) سنھ للنس49-40لة الثالثة من () سنھ والمرح39-30) سنھ والمرحلة الثانیة من (20-29(
  .P < 0.01 مستوى معنویة

ي یمثل ) والذ 1تم الحصول على الشكل رقم ( Generalized Liner Models )  (وباستخدامنا للمعادلة 
  والعمر AMHالعلاقة بین معدل ھرمون 

بمرور  لدیھا ، حیث أوضحت أنھ AMHحساب علاقة تنبؤیھ بین عمر المرأة ومعدل ھرمون  تمكنا من حیث 
  . في المئة0.11 في المتوسط بنسبةAMHسنة كاملة من العمر من الممكن أن یقل معدل ھرمون

504540353025
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Amh = 1 / (-2.323 + 0.110 *  Age) 

  

The model can be written as follows: 
�

�(���)
= −�. ��� + �. ��(���) 

ا قمنا بالتوصل عند معرفة عمر السیدة استناداً على م AMHأي أنھ یمكننا التنبؤ بحساب تركیز مستوى ھرمون 
 لة المتحصل علیھابالتطبیق في المعادلسیدة من الأربعین في العمر و  AMHإلیھ ، فمثلاً لتقدیر مستوى ھرمون 

  - من نتائجنا  :

(  1ثم یقسم ھذا العـــدد في على  2.077) =  - 2.323، نجمعھا مع  ( x 40  =4.4 0.11نضـــرب 
�

�(�.���)
 

  منخفضة لدیھا ویعـــــود ذلك لتقـــدم العمر . AMH، أي أن قیمة 0.4) = 
.  

  الخــــلاصة 
ي كلما أوتقدم العمر لدى السیدات ،  AMHأظھرت نتائج الدراسة وجود علاقة عكسیة بین مستوى ھرمون  

 في مصلھا مما یودي إلى نقص مخزونھا من AMHتقدمت المرأة في العمر نقص  معدل تركیز ھرمون 
  البویضات. 

  .FSH , LHوكل من ھرموني  AMHكما لم تظھر الدراسة أي ارتباط معنوي بین 
وتینیة لمعرفة كأحد التحالیل الر  AMHرمون وبناء علي ما تقدم ، فإننا نوصي بأھمیة إجراء تحلیل تقدیر ھ

  مخزون المبیض .



  
   بمعدلات الخصوبة عند النساء  AMHدراسة  علاقة مستویات ھرمون  

376 

  
  

  المراجع
1. Guyton , A.C. and Hall,J. E. (2010). Textbook of Medical Physiology .11th 

edition. 
2. Fowler , P.A. ; Sorsa, l. , ; Harris , W. ; and Mason, H.D. (2003) Ovarin 

gandotrophin surge at the hating factor( G.n.s.A.f) , J. of Reproduction .126 :689-
699 

3. Broer, S. L.; Van Disseldorp, J.; Broeze, K. A.;Dolleman, M.; Opmeer, B. C.; 
Bossuyt, P.; ijkemans, M. J. C.; Mol, B. -W. J.and et al. (2012). "Added value of 
ovarian reserve testing on patient characteristics in the production of ovarian 
response and ongoing pregnancy: An individual patient data approach". Human 
Reproduction Update19(1):26–36 

4. Fanchin R1, Schonäuer LM, Righini C, Frydman N, Frydman R, Taieb J, 
Comparison of Specificity and Sensitivity of AMH and FSH in Diagnosis of 
Premature Ovarian Failure,2003, PMCID: PMC4465760 

5.  Kebbewar Molecular Diagnostic & Genetic Lab, by NCYHBG , April 2015. 
6. Faddy MJ, Gosden RG, Gougeon A, Richardson SJ, Nelson JF. Accelerated 

disappearance of ovarian follicles in midlife: Implications for forecasting 
menopause. Hum Reprod. 1992;7:1342–6. [PubMed] 

7.  Renato, F.;Luca, M. S.;Claudia, R.; Jean, G.;ReneÂ, F. and JoeÈlle, T.(2003). 
Serum anti-Muellerian hormone is more strongly related to ovarian follicular 
status than serum inhibin B, estradiol, FSH and LH on day3. 

8. Sezai Sahmay, 2014 , PMID: 25186502 Available on 2015-11-01] 
9. Christien, W. ;Joop, S.E.;Laven,1.; Anne, R.M.;Von Bergh1; Mark, C. Nigel, 

P.G.; Jenny, A.; Visser; Piet, K.; Bart, C.J.M.;Fauser1 and Axel, P.N.(2004). 
Anti-MuÈllerian  hormone expression pattern in the human ovary: potential 
implications for initial and cyclic follicle Recruitment .  

10. Mossa M. Marbut, 2012, Tikrit University, P 29-34  
11. Burger, G.E.;Hale, D.M. Robertson and L. Dennerstein (2007) A review of 

hormonal changes during the menopausal transition: focus on findings from the 
Melbourne Women’s Midlife Health Project. 
Ruaa H, AlwanMunif, 2013 , Tikrit University P 6-12


