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  مقدمه

قابل علاج در مردان  نازاييواريكوسل يكي از اختلالات شايع و از عوامل 
در  آنشـيوع   1.شيوع آن در سمت چپ بيش از سمت راست است باشد ومي

تـا   21درصد و در مردان نابارور بين  20تا  15جعمعيت عمومي مردان حدود 
و  Iدرصد واريكوسل نوع بالغين درجـه   60است كه درصد گزارش شده  41
نفر از پرسنل  1170در  2.بوده است IIIدرصد درجه  13و  IIدرصد درجه  27

بيشـتر ايـن    درصد گزارش شده كـه  22ساله شيوع واريكوسل  30تا  22نظامي
هـا در پاسـخ بـه    گنـادوتروپين  3.انـد بـوده  3و  2افراد داراي واريكوسل درجه 

GnRH  و پرولاكتين در پاسخ بهTRH    در بيماران واريكوسلي قبـل از عمـل
يابـد كـه ايـن پديـده مطـابق بـا نقصـي در بيضـه و توليـد          جراحي افزايش مـي 

مطالعات نشان داده كه افزايش سـن  . هاي بيضوي و اسپرماتوژنز استهورمون
 باعث بالا رفتن ميزان شيوع واريكوسل شده و تغييـرات هيسـتولوژيكي بافـت   

چنين افزايش فشـار داخـل شـكمي    هم 4-6.يابدبيضه با افزايش سن افزايش مي
عنـوان  توانـد بـه  علت چاقي در طول دوران كودكي و اوايل دوران بلوغ مـي هب

لذا با توجه به اين كه نوازندگان  7.يك ريسك فاكتور ايجاد واريكوسل باشد
مانور والسـالوا همـراه   نوازند و با كه در حال ايستاده ميارتش سازهاي دهاني 

دهـد ايـن   است و فشارهاي شكمي احتمـال بـروز واريكوسـل را افـزايش مـي     
 مطالعه به مقايسه شيوع واريكوسل بين نوازندگان سازهاي دهـاني و راننـدگان  

  .گيرند پرداخته استكه كمتر در معرض مانور والسالوا قرار مي ارتش
  كارروش

           نفــر 34نوازنــدگان ســازهاي دهــاني و نفــر از  48مطالعــه مقطعــي در ايــن 
  نفر از افراد  6. كدام فعاليت سنگين نداشتند انتخاب شدنداز رانندگان كه هيچ

علت اين كه تحت اعمال جراحي شـكم قـرار   نفر از رانندگان به 3موزيك و 
   . گرفته بودند از مطالعه خارج شدند

  
-داوطلبـان بـه  . وارد مطالعه شدند نامه، داوطلبان آگاهانهپس از گرفتن رضايت

هاي كليه و مجاري ادراري جداگانه توسط متخصص جراحي بيماريصورت 
 ميزان شيوع و درجه واريكوسل دردو گروه با روش .مورد معاينه قرار گرفتند

  .دار تلقي شداز نظر آماري معني p>05/0مقايسه گرديد و  2χآماري 
  ها يافته

ــروه    ــني در گ ــانگين س ــك مي ــده    4/31±3/5موزي ــروه رانن ــال و در گ س
ــانگين وزن آن  4/4±7/32 ــال و مي ــه س ــا ب ــب ه  6/79±7/9و  1/77±4/5ترتي

 فراوانــي. هــا وجــود نداشــتداري بــين آنكيلــوگرم بــود كــه اخــتلاف معنــي
و ايــن بــود  )10(% از راننــدگان تريشــب) 31(% واريكوســل در گــروه موزيــك

درجــه گرفتــاري بيضــه چــپ در گــروه  ).p>032/0(دار بــود اخــتلاف معنــي
ي كه در بيضه راسـت از نظـر آمـاري    لموزيك شديدتر از رانندگان بود درحا

  ).1جدول (تفاوتي بين دو گروه وجود نداشت 
  درصد فراواني درجه واريكوسل در نوازندگان سازهاي دهاني با رانندگان: 1جدول 

  
  بحث

و افـزايش فشـار داخـل     بـوده در مـردان   نازاييترين علت واريكوسل شايع
. عنوان يكي از ريسك فاكتور ايجاد كننده واريكوسل مطـرح اسـت  شكمي به

در اين مطالعه ميـزان شـيوع واريكوسـل و درجـه آن در نوازنـدگان سـازهاي       

  درجه واريكوسل 
 p 3 2 1 0  گروه

 بيضه چپ
 4 10 12 74 نوازندگان 

042/0  
 0 3 4 93 رانندگان

 راست بيضه
 0 0 10 90 نوازندگان 

3/0 
 0 0 3 97 رانندگان

  چكيده
با رانندگان مورد  يدهان يدر نوازندگان سازها اين بيماري وعيش زانيمدر اين مطالعه . يي در مردان استترين علت نازاواريكوسل شايع :زمينه و هدف

   .قرار گرفت يبررس
نتخاب و وجود و شدت ااين ارگان نفر از رانندگان  31و در گروه موزيك ارتش ني انفر از نوازندگان سازهاي ده 42مطالعه مقطعي اين در  :كارروش و مواد

  . بررسي گرديدها آنضه چپ و راست واريكوسل در بي
درجه واريكوسل در نوازندگان . راست بودسمت از  ترميزان شيوع واريكوسل در گروه نوازندگان سازهاي دهني بيشتر از رانندگان و در بيضه چپ بيش :هايافته

  . ني بيش از رانندگان بوداسازهاي ده
ها با مانور ني كه فعاليت آناافرادي چون نوازندگان سازهاي دهرسد كه شيوع و شدت واريكوسل در بيضه چپ بيش از بيضه راست بوده و در نظر ميبه :گيرينتيجه

        ] -( ): م ت ع پ ز،  . توالسالوا همراه است بيشتر اس
 واريكوسل، مانور والسالوا، نوازندگان سازهاي دهني، رانندگان :هاكليدواژه
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دهاني كه در معرض مانور والوالسالوا بيشتري بـوده و راننـدگان وسـايل نقليـه     
 دانشگاه ارتش كه كمتر در معرض آن قرار داشتند مورد بررسي قرار گرفت و

         نتايج نشـان داد كـه شـيوع آن در گـروه موزيـك بـيش از راننـدگان اسـت و         
 .چنين شيوع و شدت بروز آن در بيضـه چـپ بـيش از بيضـه راسـت اسـت      هم

درصـد گـزارش    15ميزان شيوع واريكوسل در جمعيت عمومي مردان حدود 
و همكـاران در   Hanigهمچنين در مطالعات انجـام شـده توسـط     2.شده است

مردان مـورد مطالعـه ديـده     درصد از كل 20تا  10واريكوسل در  ،1993ل سا
نفـر از پرسـنل نظـامي     1170در   Zargooshiاي كـه  طـي مطالعـه   8.شده است

درصـد مبـتلا بـه     22سـال،   30تـا   22انجام داد متوجه شد كه در پرسـنل بـين   
 اي كـه در درمانگـاه اورولـوژي    چنـين طـي مطالعـه   هـم  3.باشند واريكوسل مي

كننـده  نفـر مراجعـه   218در تهـران انجـام شـد از بـين     ) ع(بيمارستان امام رضا 
. انـد  درصد افـراد دچـار واريكوسـل بـوده     53نظامي با درد بيضه به اين مركز، 

بنابراين با توجه به نتايج مـا ميـزان شـيوع واريكوسـل در نوازنـدگان سـازهاي       
  .بوده استدهاني بيش از حد نرمال و در رانندگان در حد نرمال 

          نفـر  348بـر روي   1996و همكـاران در سـال     Scaramuzzتحقيقاتي كـه 
  داخل  از جوانان مبتلا به واريكوسل انجام دادند متوجه شدند كه افزايش فشار

توانـد باعـث    شكمي، چه به علت چاقي و چه به علت انجام مانور والسالوا مي
رسد كه زياد بـودن شـيوع   به نظر مي 7.بيماري واريكوسل در اين جوانان شود

واريكوسل در گروه موزيك با نوع فعاليت ايـن افـراد كـه همراهـي بـا مـانور       
  .والسالوا و ايستادن هاي طولاني مدت دارد قابل توجيه باشد

نتايج اين تحقيق نشان داد كه درصد ابـتلاء بـه واريكوسـل دربيضـه سـمت      
 72كـه ايـن ميـزان حـدود      چپ به مراتب بيشتر از بيضه سـمت راسـت اسـت   

باشد كه با نتـايج سـاير    درصد در سمت راست مي 28درصد در سمت چپ و 
در بـين    Lipshultzتحقيقات پيشين كه توسـط   9،10.مطالعات همخواني دارد

درصـد و   90بيمار انجام شده بود  ميزان واريكوسـل بيضـه سـمت چـپ      585
   1.درصد گزارش شد 10بيضه سمت راست 

رسد كه شيوع و شدت واريكوسل در بيضـه چـپ بـيش از بيضـه     نظر ميبه
ها با مانور والسالوا راست بوده و در افرادي چون گروه موزيك كه فعاليت آن

كه طبق تحقيقات مـا ريسـك شـيوع    با توجه به اين. بيشتر است باشدمي همراه
هـا  بيماري واريكوسل در نوازندگان سازهاي دهاني با توجه به نوع فعاليت آن

نسبت به جمعيت عمومي جامعه بيشتر است بايـد اقـداماتي انجـام گيـرد تـا از      
ــه     ــي آن در محــيط كــار و خان ــرات جســمي و روان ــن بيمــاري و اث شــيوع اي

  .جلوگيري شود
  سپاسگزاري

  .كليه داوطلبان كمال تشكر را مي نمايند نويسندگان از مشاركت
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Comparison of the frequency varicocele in mouth organ musician and drivers 
Bijan Rezakhaniha,1 Soheila Siroosbakht,2 Iraj Mirzaii-Dizgah3 

 
 

Background: Varicocele is one of the most important male infertility factors. The frequency of varicocele in mouth 
organ musician and drivers was evaluated in this study. 

Materials and Method: In a cross-sectional study, frequency of varicocele in the left and right testes were evaluated 
in 42 mouth organ musicians and in 31 drivers. 

Result: The frequency and grade of varicocele were significantly higher in musicians than drivers, and it was 
significantly higher in the left testis than the right. 

Conclusion: It seems that the frequency and grade of varicocele are higher in the left testis than in the right testis and 
are also high in musicians who their activities are accompanied with Valsalva maneuver. 

 
Keywords: Varicocele, Valsalva manoeuvre, musician, driver 
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