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تحقیقات جدید نشان مدهد که برداشتن رحم و هر دو تخمدان با جراح، ممن است هزینه جدی و
ــــا ــــرا برداشــــت رحــــم ی ــــه باشــــد. زی ــــرد داشت ــــت ف ــــرای سلام ــــه شــــدهای ب ــــده گرفت نادی

به طور قابل توجه خطر سته مغزی را افزایش مدهد.  (Hysterectomy)هیسترکتوم

ی فراتحلیل از دادههای تحقیق روی بیش از ۲ میلیون نفر نشان داده است که انجام هیسترکتوم برای
برداشتن رحم و دهانه رحم با ۵ درصد خطر بیشتر سته مغزی نسبت به عدم انجام این جراح مرتبط

است.

علاوه بر این، انجام هیسترکتوم همراه با برداشتن هر دو تخمدان با ۱۸ درصد خطر بیشتر سته مغزی
مرتبـط اسـت. برداشتـن هـر دو تخمـدان، اووفورکتـوم دو جـانبه(bilateral oophorectomy) نامیـده

مشود.

مدیر پزش انجمن یائس (ی سازمان غیرانتفاع که به  ،(Stephanie Faubion)فابیون استفان
دنبال بهبود سلامت زنان است) مگوید: نتایج برجسته مکند که این عمل جراح رایج، خطرات
بلندمدتتری را به همراه دارد. آنها همچنین به فرصت برای ارزیاب دقیقتر خطر قلب‐عروق و اجرای

استراتژیهای کاهش خطر در زنان که تحت این جراحها قرار مگیرند، اشاره مکنند.

امروزه هیسترکتوم و اووفورکتوم (برداشتن ی یا هر دو تخمدان) از رایجترین اعمال جراح هستند
که زنان ایالات متحده انجام مدهند و با این حال ما هنوز اطلاعات بسیار کم در مورد اثرات درازمدت

آنها بر سلامت داریم.

در حال که بسیاری از این جراحها برای بیماریهای غیر لاعلاج انجام مشوند، شواهد اخیر نشان
مدهد که متوانند هزینههای تهدیدکنندهای برای بدن و مغز داشته باشند.

توصیهها متفاوت است، اما معمولا هیسترکتوم به عنوان آخرین راه حل برای بیماریهای جدی زنان
ماننـد سـرطان و افتـادگ رحـم، انـدومتریوز، خـونریزی پـس از زایمـان یـا فیـبروم رحمـ در نظـر گرفتـه

مشود.

با این حال، قبل از آغاز قرن بیستم، برداشتن هر دو تخمدان در طول هیسترکتوم در ایالات متحده نسبتاً
رایج بود و تنها در دهههای اخیر شواهد مشخص شده که این رویرد با خطرات بالقوهای همراه است.

یـ مطـالعه گسـترده در سـال ۲۰۰۹ نشـان داد زنـان کـه هـر دو تخمـدان خـود را بـه عنـوان بخشـ از
هیسترکتوم برای بیماریهای خوشخیم برداشته بودند، با افزایش قابل توجه خطر مرگ ناش از هر

علت، از جمله بیماری عروق کرونر قلب و سرطان ریه مواجه بودند.
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کسان که تخمدانهای خود را برداشتند، در مقایسه با کسان که آنها را حفظ کردند، با ۱۴ درصد خطر
بیشتر سته مغزی مواجه بودند.

دلیل این ارتباط مشخص نیست، اما برخ دانشمندان گمان مکنند که از آنجا که تخمدانها هورمون
آزاد مکنند، این پیامدها با یائس زودرس مرتبط هستند.

امروزه برداشتن هر دو تخمدان به طور کل در بیماران، قبل از یائس توصیه نمشود، مر اینه با
خطرات جدی مانند سرطان مواجه باشند، اما ارتباط بین اووفورکتوم و سته مغزی پیچیده است و
متواند تحت تأثیر عوامل مانند سن در زمان جراح، استفاده از درمان جایزین هورمون و تعاریف

مختلف سته مغزی قرار گیرد.

به عنوان مثال در سال ۲۰۱۸، برخ محققان دریافتند که زنان جوان که اووفورکتوم انجام مدهند و
از جایزینهای استروژن استفاده مکنند، لزوماً در معرض خطر سته مغزی نیستند.

با این حال در سال ۲۰۲۴، ی فراتحلیل، خلاف این را نشان داد و دریافت که هیسترکتوم با خطر
سته مغزی مرتبط است، به خصوص هنام که هر دو تخمدان برداشته شود.

محققان چین برای رفع ابهام، دادههای سلامت مل بلندمدت ایالات متحده را که از بیش از ۲۱ هزار زن
بیـن سالهـای ۱۹۹۹ تـا ۲۰۱۸ جمـعآوری شـده بـود، تجزیـه و تحلیـل کردنـد. سـپس ایـن تحقیـق را بـا ۱۵

مطالعه دیر برای مقایسه آماری ترکیب کردند.

با تجزیه و تحلیل این دادهها از سال ۱۹۹۹ تا ۲۰۱۸، به نظر مرسید که هیسترکتوم ارتباط معناداری با
خطر سته مغزی ندارد و این خطر تنها در صورت افزایش میابد که هر دو تخمدان نیز برداشته شوند.

با این حال، در فراتحلیل بزرگتر، دادهها افزایش خطر را برای هر دو گروه نشان دادند. این نشان مدهد
ارتباط معنادار، از قدرت کاف ن است برای تشخیص قابل اعتماد یمم از مطالعات قبل که برخ

برخوردار نباشند و به حجم نمونه بزرگتری نیاز داشته باشند.

یا اووفورکتوم دهد که هیسترکتومنویسندگان فراتحلیل اخیر نتیجه گرفتند: مطالعه حاضر نشان م
دو جانبه با افزایش خطر سته مغزی مرتبط هستند و تأکید مکنند که زنان که این جراحها را انجام
دادهاند باید از نزدی تحت نظر باشند و برای علائم اولیه سته مغزی به اقدامات پیشیرانه پیشیرانه
نیاز دارند. علاوه بر این، یافتههای ما محققان بالین را تشویق مکند تا تنیهای جراح ایمنتر یا



دو جانبه بررس اووفورکتوم/زین جدیدی را برای بیماریهای مرتبط با هیسترکتومدرمانهای جای
کنند.

این مطالعه در مجله Menopause منتشر شده است.


