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Abstract 

Introduction: Human papillomavirus (HPV) is the most common sexually 

transmitted infection, and in recent years, the role of probiotics as a potential strategy 

against this virus has been investigated. The purpose of this study is to evaluate the 

effect of vaginal probiotic products on the elimination of HPV in women. 

Materials and Methods: This study is a single-blind clinical trial. Participants in 

the intervention group received two vaginal probiotic capsules per week for six 

months under the supervision of a specialist, while routine treatment was provided 

to the control group. Six months later, all participants were re-examined for HPV 

typing. Data collected using a checklist were analyzed with SPSS version 24. 

Results: A total of 81 women with a confirmed diagnosis of HPV were examined in 

both case and control groups. In the intervention group, 27 patients received vaginal 

probiotic capsules (two capsules per week for six months), while 54 patients in the 

control group underwent standard follow-up. Treatment with vaginal probiotic 

capsules resulted in a reduction in the frequency of positive HPV tests at six months 

post-treatment; however, this reduction was not statistically significant (P = 0.65). 

There were also no statistically significant differences in the frequencies of HPV-16 

(P = 0.489), HPV-18 (P = 0.489), other high-risk types (P = 0.311), or low-risk HPV 

types (P = 0.285) when comparing baseline and six-month follow-up results between 

the two study groups. 

Conclusion: The use of vaginal probiotic capsules did not have a significant effect 

on eliminating the HPV virus after six months of intervention. 
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Introduction  
Human papilloma virus is the most common 

sexually transmitted infection that affects millions 

of people worldwide every year. Human papilloma 

virus (HPV) belongs to the viral papilloma family, 

which includes viruses with double-stranded DNA 

that are associated with lesions. Cutaneous and 

mucosal squamous epithelium are related, the role 

of HPV infection in cancers of the female external 

genitalia has been seen, however, its role in the 

development of cancer in the upper genital tract, 

such as endometrial and ovarian cancer, is less clear, 

more than 200 genotypes HPV has been identified 

and divided into two groups, carcinogenic and non-

carcinogenic. More than 40 types of the HPV virus 

that cause infection in the mucous membrane of the 

genital area have been identified, of which nearly 15 

are carcinogenic and cause cervical cancer and 

premalignant lesions. In recent years, the use of 

probiotics Proposed as a new strategy in dealing 

with vaginitis and bacterial vaginosis, probiotics are 

compounds that contain high amounts of different 

lactobacilli, lactobacilli have a high adhesion 

strength to vaginal epithelial cells, and this high 

adhesion strength prevents the growth of more than 

Prevents the limit of pathogenic agents, In recent 

years, in some studies, the effect of these substances 

on the human papilloma virus has also been 

measured, but no comprehensive opinion has been 

found in this regard, considering the importance of 

the issue and the increase in the prevalence of HPV 

virus in women, the purpose of this study is to 

investigate the effect of the products Vaginal 

probiotics are used to eliminate HPV in women. 

Methodology 

The present study is a single-blind clinical trial 

that was started after the approval of the vice 

president of research and receiving the code of 

ethics from Kermanshah University of Medical 

Sciences (IR.KUMS.MED.REC.1402.020) and 

registration in the Iranian Clinical Trial Center 

(IRCTID: IRCT20130812014333N200). Sampling 

in this study is the type of random allocation to 

groups by randomly picking cards from the bag. 

Finally, 81 women with a final diagnosis of HPV 

referred to Imam Reza Hospital and Bostan 

Kermanshah Specialized Clinic were examined in 

two groups of cases and controlsAt first, the 

conditions of the plan were explained to the patient 

or his legal guardian, if the patient wishes and 

completes the informed consent form, after taking 

the patient's history, high-risk patients with a 

positive HPV test result (by PCR test in the 

laboratory), after checking Entry and exit conditions 

were included in the study . For HPV testing, the 

doctor collects a sample of cells from the cervix 

using a speculum and a small brush (called 

cytobrush or cytobrom), after collecting the cells, 

they are placed in a special container and the sample 

is sent to the laboratory. and it is tested there to see 

if it contains DNA or mRNA of high-risk types of 

HPV or not. 

Patients were included in the study in two control 

and case groups. In the case group: After checking 

the inclusion and exclusion criteria of the study  and 

completing the informed consent form by the 

patient, vaginal probiotic capsules (with the trade 

name Lacto vag, manufactured by the American 

Food and Drug Company, a pack of 30), two vaginal 

capsules per week, It was prescribed to patients for 

6 months under the supervision of the associate 

specialist doctor of the plan and with the cooperation 

of the associate resident. Finally, 6 months after 

receiving the medicine, the patients were re-

examined in terms of HPV Typing test and its types, 

and in the control group, routine treatment for 

patients were performed. 

The most accurate way to diagnose HPV is 

molecular HPV Genotyping methods using 

polymerase chain reaction (PCR), which is currently 

the most advanced and specific test used to detect 

HPV genome types. The above checklist 6 months 

after administration for each The patient was 

completed and the patient was examined in terms of 

clinical symptoms and negative culture. Finally, the 

completed information was entered into the 

statistical software spss version 24 and was analyzed 

by the indicators of descriptive statistics and 

analysis. 

Results 

81 women with a final diagnosis of HPV referred 

to Imam Reza Hospital and Bostan Specialized 

Clinic were examined in two groups of cases and 

controls, in the case group vaginal probiotic 

capsules, two per week, for 6 months under the 

supervision of a specialist doctor It was prescribed 

for 27 patients and 54 patients were followed up in 

the control group. The average age of all patients is 

33.48±8.09 years and the average age of marriage is 

23.63±4.03 years. There is a statistical difference 

between the two studied groups in terms of age 
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(P=0.984) and average age of marriage (P=0.124). 

There is no significance and the two groups are 

similar in terms of age and marriage age. No history 

of sexually transmitted diseases or infectious 

diseases was reported in any of the patients. 81 

women with a final diagnosis of HPV were 

investigated in two case and control groups, in the 

case group, vaginal probiotic capsules, two per 

week, were prescribed for 6 months under the 

supervision of a specialist doctor for 27 patients, and 

in the control group, 54 patients were under follow-

up. They placed themselves. Treatment with vaginal 

probiotic capsules 6 months after treatment reduced 

the frequency of positive HPV test, but this 

reduction is not statistically significant (P=0.65), in 

terms of the frequency of HPV-16 and HPV-18 

(P=0.489), other type high risk (P=0.311) and 

frequency of low risk (P=0.285) HPV virus at the 

beginning of the study and 6 months after the 

treatment, there is no statistically significant 

difference between the two study groups. 

Discussion  

Probiotics are believed to exert a helpful influence on 

a wide range of diseases. Compared with the 

development of novel anti-inflammatory drugs, it 

may be less costly to find novel approaches, i.e., 

probiotics that can change the vaginal flora 

environment by playing a direct role in vaginal flora. 

Conclusion 
The results showed that the use of vaginal 

probiotic capsules 6 months after the intervention 

did not have a significant effect on eliminating the 

HPV virus in women. 
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 مقدمه

انسانی پاپیلومای  ویروس  شایع (HPV) عفونت  از  ترین یکی 
چهارم زنان در دوره های مقاربتی است که تقریباً در یکبیماری 

می  مشاهده  سلول باروری  تشخیص  سنگفرشی  شود.  های 
های سیتولوژیکی آتیپیک یا دیسپلازی یکی دیگر از ناهنجاری 

برنامه  در  که  است  رحم  رایج  دهانه  سرطان  غربالگری  های 
 HPV (. عوامل خطر اصلی برای عفونت 1-3شود )شناسایی می 

اقتصادی پایین، موقعیت جغرافیایی، شیوه    -وضعیت اجتماعی
بالاتر  خطر  است.  سن  و  جنسی  شرکای  زیاد  تعداد  زندگی، 

سال ثبت    64تا    ۵۵سال و بین    ۲۵در زنان زیر   HPV عفونت 
ی است ادو رشته   DNAشامل ژنوم    HPV (.  4- 6شده است )

(.  ۷-10کند ) ای مخاطی یا پوستی را آلوده می که اپیتلیوم لایه
که در مخاط ناحیه تناسلی  HPV گونه از ویروس    40بیش از  

ایجاد می به  آلودگی  نزدیک   1۵کند، شناسایی شده است که 
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-ORCID :  0000شناسه   

0002-0280-354X 
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0000-0001-6169-3267 
 
 

 ها:کلیدواژه
واژینال،  فراورده  پروبیوتیک  های 

 HPV، تست  HPVویروس  

 چکیده
 

های اخیر  ترین عفونت منتقله از راه جنسی است که در سال ( شایعHPVویروس پاپیلومای انسانی ):  زمینه و هدف

ویروس سنجیده شده است. هدف مطالعه حاضر بررسی  عنوان یک استراتژی جدید بر این  ها بهتأثیر مصرف پروبیوتیک 
 .باشددر زنان می  HPVبردن ویروسهای پروبیوتیک واژینال در ازبینتأثیر فراورده

بالینی یک :  هاروش مواد و پروبیوتیک  مطالعه حاضر یک کارآزمایی  بیماران گروه مورد، کپسول  است.  سو کور 

ماه بعد مجدد از    6ماه تحت نظارت پزشک متخصص دریافت کردند و    6ای دو عدد واژینال، به مدت  واژینال را هفته
-spssافزار آماری  بررسی شدند و در گروه کنترل درمان روتین انجام شد. نتایج توسط نرم    HPV Typingنظر تست   

 .تحلیل شد 24
در دو گروه مورد و شاهد بررسی شدند؛ در گروه مورد، کپسول پروبیوتیک   HPVزن با تشخیص نهایی  81 :هایافته

بیمار تحت فالوآپ خود قرار    ۵4بیمار تجویز شد و در گروه شاهد    ۲۷ماه، برای    6ای دو عدد، به مدت  واژینال، هفته
را کاهش داد ولی این    HPVماه پس از درمان، فراوانی تست مثبت    6گرفتند. درمان با کپسول پروبیوتیک واژینال  

  Other high risk(،  نوعP=0.489)HPV-18و     HPV-16 (، از نظر فراوانیP=0.65کاهش از نظر آماری معنادار نیست )
(P=0.311 )    و فراوانی نوعLow risk   (P=0.285  ویروس )  HPV   ماه پس از درمان بین دو گروه  6 شروع مطالعه و

 ..ی وجود نداردموردمطالعه نیز اختلاف آماری معنادار 
  HPVبردن ویروسماه پس از مداخله، تأثیر معناداری در ازبین   6استفاده از کپسول پروبیوتیک واژینال    :گیرییجه نت

 . در زنان نداشت
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 5، شمارة 3۱، دورة ۱403 آذر و دی دانشگاه علوم پزشکی سبزوار، 

آن سرطانمورد  و  ها  رحم  دهانه  سرطان  سبب  و  هستند  زا 
پیش  می ضایعات  )بدخیم  ژنوتیپ شایع (.  11شوند  های ترین 

هستند که   11و  6های ویروس پاپیلومای انسانی تیپ  ،خطرکم 
های تناسلی  خیم مانند زگیل اغلب منجر به ایجاد ضایعات خوش

پـیش ضایعات  می و  کم  تمایز  درجه  با  انواع .  شـوندسرطانی 
تیپ  HPVپرخطر   شایع به   18و    16های  ازجمله  ترین عنوان 

سرطان دیگر  و  سرویکس  سرطان  ایجاد  انوژنیتـال  علل  های 
 (.  10-11) ندهست مطرح 

HPV-16    وHPV-18    تقریباً  به مسئول   1۵و    ۵۵ترتیب 
-HPVدرصد از کل موارد سرطان دهانه رحم هستند. عفونت  

عمدتاً به بروز سرطان سلول سنگفرشی دهانه رحم مربوط    16
)می  تناسلی  1۲شود  دستگاه  در  مختلف،  مطالعات  طبق   .)

بر  خانم  بالغ  فلور    ۵0ها  که  دارد  وجود  مفید  میکروارگانیسم 
می تشکیل  را  واژن  آنها  طبیعی  غالب  بخش  و  دهند 

باکتری لاکتوباسیل  این  هستند.  توازن ها  حفظ  در  ها 
تناسلی و تقویت سیستم ایمنی   -فیزیولوژیکی دستگاه ادراری 

نقش مؤثری دارند. فلور میکروبی واژن در شرایط مختلف مانند  
آنتی  داروهای  بیوتیکمصرف  مصرف  ضدقارچ،  داروهای  و  ها 

دوران  هور استخر،  از  مکرر  استفاده  جنسی،  مقاربت  مونی، 
یابد و فرصتی مناسب برای رشد و فعالیت  یائسگی و ... تغییر می

به عنوان   .(13گردد )زا فراهم می های بیماری ها و قارچمیکروب
نه لاکتوباسیلوس  واژن،  پروبیوتیک  می نوعی  محیط  تنها  تواند 

عملکرد   و  کند  تثبیت  را  واژن  فلور  کند،  اسیدی  را  واژن 
های سرطانی  های اپیتلیال واژن را تقویت کند بلکه سلول سلول 

ها اپیتلیوم واژن را  لاکتوباسیل  برد،دهانه رحم را نیز ازبین می 
زای  های بیماری کنند و از چسبندگی باکتری جذب و اشغال می

می بدخیمی  باعث  که  می مهاجم  جلوگیری  کنند.  شوند 
می اگزوپلی  تولاکتوباسیلوس  و  پپتیدوگلیکان  ترشح  با  اند 

سلول  تکثیر  از  کند،  ساکاریدها  جلوگیری  سرطانی  های 
کنند، تولید  ها عمدتاً فرایند ایمنی بدن را تقویت میپروبیوتیک
ها جلوگیری  کنند و از تکثیر مونوسیتها را تقویت می سیتوکین 

یکی از دلایل اصلی    HPVجایی که ویروس  (. از آن14کنند )می 
های زنان و مامایی است و با توجه به میزان  مراجعه به کلینیک

تأثیر   بررسی  حاضر،  مطالعه  انجام  از  هدف  ویروس،  این  بروز 
در    HPVبردن ویروس  های پروبیوتیک واژینال در ازبین فراورده

توان به حذف  های مطالعه فوق می ازجمله محدودیت  زنان است.
بیمارانی که  نبودنو ممکن و پیش   بررسی  بالا  بدخیمی درجه 

مجدد   نکردنهای مقاربتی همزمان و مراجعهبیماران با بیماری 
ثیر أبررسی ت  ، د. از نقاط قوت مطالعهکران  بیفالوآپ    برای بیماران  

موضوعی فراورده عنوان  به  پروبیوتیکی  هنوز    است  های  که 
نگرفته است ولی در  نظر جامعی صورت  اظهار  درخصوص آن 

لویت بالایی در درمان برخوردار است و نقاط  وبین محققان از ا
 . باشدمی های کم موردمطالعه تعداد نمونهمطالعه حاضر منفی 

 مواد و روش. 2

سو کور است که پس  مطالعه حاضر یک کارآزمایی بالینی یک
از تأیید معاونت تحقیقات و دریافت کد اخلاق از دانشگاه علوم  

و ثبت  (  IR.KUMS.MED.REC.1402.020پزشکی کرمانشاه )
( ایران  بالینی  کارآزمایی  مرکز   :IRCTIDدر 

IRCT20130812014333N200 گیری در این ( آغاز شد. نمونه
به گروه نوع تخصیص تصادفی  از  برداشتن  مطالعه  از طریق  ها 

می  کیسه  از  کارت  زنان  تصادفی  مطالعه:  به  ورود  معیار  باشد. 
، متأهل،  ۲1-6۵غیرباردار، غیرشیرده، غیرسیگاری و در سنین  

سیکل   فولیکولی  دوره  در  بودن  پژوهش،  در  شرکت  به  مایل 
ساعت   48قاعدگی، نداشتن مقاربت و شستشونکردن واژن طی  

از داروهای واژینال مثل کرم،  گذشته، استفاده  شیاف و  نکردن 
نکردن ساعت گذشته، مصرف   48کننده واژن طی  مواد ضدعفونی 

های دارو برای درمان در سه ماهه اخیر، مبتلانبودن به بیماری 
بیماری  دیابت،  کلیوی،  قلبی،  بیماری کبدی،  نظیر  های خاص 

دیسکرازی  مرکزی،  اعصاب  سیستم  سیستم  نقص  خونی،  های 
شناخته مقاربتی  بیماری  و  استفادهایمنی  از شده؛  نکردن 

ها، داروهای الطیف، آنتی پروستاگلاندینهای وسیع بیوتیک آنتی 
الکل و داروهای ضدانعقادی طی   ایمونوساپرسیو و  هورمونی و 

 ماه اخیر، تعدد نداشتن شرکای جنسی فرد موردمطالعه. 
محصول   عناصر  به  حساسیت  مطالعه:  از  خروج  معیارهای 

کاررفته در مطالعه، افرادی که بر اساس تشخیص پروبیوتیک به 
می  تلقی  بیمار  آزمایش بالینی  نتایج  ولی  منفی  شوند  هایشان 

کننده  مراجعه  HPVزن با تشخیص نهایی    81است. در نهایت  
به بیمارستان امام رضا )ع( و کلینیک تخصصی بوستان کرمانشاه  
در دو گروه مورد و شاهد بررسی شدند، در گروه مورد کپسول  

هفته  واژینال،  مدت  پروبیوتیک  به  واژینال،  عدد  دو  ماه    6ای 
  ۲۷شد )تحت نظارت پزشک متخصص برای بیماران تجویز می 

نفر( و در گروه شاهد بیماران تحت درمان روتین قرار خود قرار  
 نفر(. ۵4گرفتند )

توضیح  قانونی وی  قیم  یا  بیمار  برای  ابتدا شرایط طرح  در 
رضایت  فرم  تکمیل  و  بیمار  تمایل  صورت  در  شد.  نامه  داده 

آگاهانه، پس از گرفتن شرح حال بیمار، بیماران پرخطر با نتیجه  
از   PCR)توسط تست  HPV مثبت تست   در آزمایشگاه(، پس 
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رای بررسی شرایط ورود و خروج از مطالعه، وارد مطالعه شدند. ب
نمونهHPV  آزمایش پزشک  سلول،  از  رحمای  دهانه  از  را    ها 

( برس کوچک )به نام سیتوبراش یا سیتوبرومتوسط اسپکولوم و  
پآوری  جمع جمعشد،  از  سلولس  ظرف  آوری  در  را  آنها  ها، 

قرار می  مخصوصی  فرستاده   شود،داده  آزمایشگاه  به  نمونه 
می   گرددمی  آزمایش  آنجا  در  آیا حاوی  و  که   یا   DNAشود 

mRNA انواع پرخطر HPV ؟ هست یا خیر 
وارد مطالعه شدند. در   و مورد  بیماران در دو گروه کنترل 

گروه مورد: پس از بررسی معیارهای ورود و خروج از مطالعه و 
نامه آگاهانه توسط بیمار، کپسول پروبیوتیک  تکمیل فرم رضایت

غذا و داروی   ، ساخت شرکت Lacto vagواژینال )با نام تجارتی  
  6ای دو عدد واژینال، به مدت  تایی(، هفته 30آمریکا، یک بسته  

همکاری   با  و  طرح  همکار  متخصص  پزشک  نظارت  تحت  ماه 
بیماران   نهایت  بیماران تجویز شد، در  برای    6رزیدنت همکار، 

و     HPV Typingماه پس از دریافت دارو، مجدد از نظر آزمون  
انواع آن بررسی و در گروه کنترل درمان روتین برای بیماران 

 انجام شد.  
به دقیق ابتلا  تشخیص  راه  مولکولی  روش  HPVترین  های 

HPV Genotyping  زنجیره واکنش  از  استفاده  پلیمراز با  ای 
(PCRاست که در حال حاضر پیشرفته ) ترین  ترین و اختصاصی

 رود. کار می به  HPVتستی است که برای تشخیص انواع ژنوم 
شود، با استفاده  صورت کیفی انجام میکه به  PCRدر روش  

ژنوتیپ  برای  اختصاصی  پرایمرهای  ویروس  از  مختلف  های 
ترموسایکلر  دستگاه  توسط  ژنوم  تکثیر  مرحله  ابتدا  پاپیلوما، 

وسیله الکتروفورز روی  به   PCRصورت گرفته و در ادامه محصول  
  GEL DOCژل آگارز و مشاهده قطعه موردنظر توسط دستگاه  

قطعه   مشاهده  است.  ردیابی  از   DNAقابل  هریک  به  مربوط 

فعالیت  ژنوتایپ بیانگر  الکتروفورز  ژل  روی  موردبررسی  های 
ویروس و تکثیر آن در بیمار است. ابزار اصلی و اختصاصی در  

چک اساس  طرح  بر  و  محترم  مجری  توسط  که  است  لیستی 
ردید. پیامد  اهداف و متغیرهای مهم و اساسی در طرح تنظیم گ

می  بیمار  بالینی  علایم  شامل  شامل  اولیه  ثانویه  پیامد  و  باشد 
ناحیه   اریتم، خارش، سوزش  بیمار شامل  برای  عوارض جانبی 

 تناسلی، ترشح غیرعادی و ... است.  
ماه پس از تجویز برای هر بیمار تکمیل    6لیست فوق  چک

منفی  و  بالینی  علائم  نظر  از  بیمار  و  بررسی  شد  کشت  شدن 
 spssافزار آماری  شده وارد نرمگردید. در نهایت اطلاعات تکمیل

شاخص   ۲4نسخه   توسط  و  تحلیل  شد  و  توصیفی  آمار  های 
 . تجزیه و تحلیل گردید

 هایافته.  3

بین   در  حاضر  مطالعه  نتایج  اساس  تشخیص    81بر  با  زن 
کننده به بیمارستان امام رضا )ع( و کلینیک  مراجعه  HPVنهایی  

بیمار ساکن روستا )   ۲/1تخصصی بوستان کرمانشاه، تنها یک 
یک  درصد( بودند. در هیچ 98/ 8درصد( بود و بقیه ساکن شهر )

های عفونی  های مقاربتی، سابقه بیماری از بیماران، سابقه بیماری 
بیماران   کل  در  سن  میانگین  نشد.  گزارش  درمانی  عوارض  و 

بیماران   09/8±48/33 کل  در  ازدواج  سن  میانگین  و  سال 
سال است. نتایج آزمون یو مان ویتنی نشان داد   03/4±63/۲3

(  P=0.984که بین دو گروه موردمطالعه از نظر میانگین سنی )
( ازدواج  سن  میانگین  معناداری  P=0.124و  آماری  اختلاف   )

 (. 1وجود ندارد )جدول 

 . میانگین و انحراف معیار سن در دو گروه موردمطالعه ۱جدول  

 سن  های موردمطالعه گروه 

 میانگین )انحراف معیار( 

 سن ازدواج 

 میانگین )انحراف معیار( 

 ( 3/ ۵9)   ۲۲/ 81 ( 9/ ۵۵)   34/ 44 واژینال( گروه مورد )درمان با کپسول پروبیوتیک  

 ( 4/ ۲0)   ۲4/ 04 ( ۷/ 31)   33 گروه شاهد 

P-Value 984 /0 1۲4 /0 

 
درمان با کپسول پروبیوتیک بنا بر نتایج آزمون کای اسکویر، 

مثبت   6واژینال   کشت  فراوانی  درمان،  از  پس  را    HPV ماه 
 . بیان شده است  ۲(، نتایج در جدول P=0.65) کاهش نداد

 . بیان شده است  ۲(، نتایج در جدول P=0.65) کاهش نداد
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 ماه پس از درمان در دو گروه موردمطالعه   HPV  6. مقایسه کشت مثبت  2جدول  

 HPVکشت مثبت   های موردمطالعهگروه 

 فراوانی )درصد( 

 HPVکشت منفی 

 فراوانی )درصد( 

P-Value 

)درمان با کپسول پروبیوتیک  گروه مورد  
 واژینال( 

۵ (۵ /18 ) ۲۲ (۵ /81 ) 
 

 ( ۷۷/ 8) 4۲ ( ۲۲/ ۲) 1۲ گروه شاهد  0/ 6۵

های تکراری نشان داد که از نظر فراوانی نتایج آزمون اندازه
HPV-16     وHPV-18    از مطالعه   6ابتدای مطالعه و ماه پس 

( ندارد  وجود  معناداری  آماری  در p=0.489اختلاف  نتایج   .)
بیان شده است  3جدول 

. 
 ماه پس از درمان در دو گروه مورد مطالعه   6مثبت شروع مطالعه و    HPVدر بیماران با تست    HPV-18و     HPV-16. مقایسه فراوانی  3جدول  

 HPV-16تست مثبت ژنوتیپ  های موردمطالعهگروه 

 شروع مطالعه  HPV-18و 

 فراوانی )درصد( 

 HPV-16تست مثبت ژنوتیپ 

 ماه پس از درمان  HPV-18 6و 

 فراوانی )درصد( 

P-Value 

)درمان با کپسول  گروه مورد  

 پروبیوتیک واژینال( 

 ( 27)تعداد کل  

1۲ (4۵ /44 ) ۲ (40 /۷ )  

489 /0 

 گروه شاهد 

 ( 54)تعداد کل  

۲۵ (۲9 /46 ) 8 (81 /14 ) 

 
نظر  های تکراری نشان داد که از  همچنین نتایج آزمون اندازه

ماه پس    6ابتدای مطالعه و    HPV   Other high risk فراوانی نوع
( ندارد  وجود  معناداری  آماری  اختلاف  مطالعه  (.  p=0.311از 

بیان شده است 4نتایج در جدول  
. 

 ماه پس از درمان در دو گروه موردمطالعه   6شروع مطالعه و    HPVدر بیماران با تست      HPV  Other high risk . مقایسه فراوانی نوع 4جدول  

 Otherتست مثبت ژنوتیپ  های مورد مطالعه گروه 

high risk شروع مطالعه 

 فراوانی )درصد( 

تست مثبت ژنوتیپ 

Other high risk 

 ماه پس از درمان 6

 فراوانی )درصد( 

P-Value 

گروه مورد )درمان با کپسول پروبیوتیک  

 واژینال( 

 ( 27)تعداد کل  

14 (8۵ /۵1 ) 3 (11 /11 )  

311 /0 

 گروه شاهد 

 ( 54)تعداد کل  

33 (11 /61 ) 8 (81 /14 ) 
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 نتایج آزمون کای اسکویر نشان داد که از نظر فراوانی نوع

HPV   Low risk    و مطالعه  ابتدای  بیماران  از   6در  پس  ماه 
(. نتایج p=0.285مطالعه اختلاف آماری معناداری وجود ندارد )

بیان شده است  ۵در جدول 
. 

 ماه پس از درمان در دو گروه مورد مطالعه   6مثبت شروع مطالعه و    HPVدر بیماران با تست     HPV   Low risk. مقایسه فراوانی نوع  5جدول  

 Low تست مثبت ژنوتیپ های مورد مطالعه گروه 

risk  شروع مطالعه 

 فراوانی )درصد( 

  Low riskتست مثبت ژنوتیپ 

 ماه پس از درمان 6

 فراوانی )درصد( 

P-Value 

گروه مورد )درمان با کپسول پروبیوتیک  

 واژینال( 

 ( 27)تعداد کل  

11 (۷4 /40 ) 1 (۷0 /3 ) ۲8۵ /0 

 گروه شاهد 

 (   54)تعداد کل  

۲۲ (۷4 /40 ) ۲ (۷0 /3 ) 

 
 گیری بحث و نتیجه. ۴

انسانی   پاپیلومای  ویروس  پایدار  به (HPV)عفونت  ویژه  ، 
پرخطر  ژنوتیپ  سرطان  (HR-HPV)های  علت  ترین  شایع   ،

برای   HR-HPV است، انکارناپذیر است که عفونت دهانه رحم  
پیشرفت  و  رحم  تشکیل  دهانه  اما   سرطان  است  اصلی  عامل 

نیست، به  این، محرک  تنهایی کافی  بر  های حالت گذار  علاوه 
اند،  خوبی درک نشده به  HPV بین اکتساب، فاصله و ماندگاری

واژن زنان ضروری   (CVM) میکروبیوم دهانه رحم  فلور  برای 
 (.  1۵است ) 

مراجعه    HPVزن با تشخیص نهایی    81در مطالعه حاضر  
واژینال،   پروبیوتیک  کپسول  مورد  گروه  در  شدند،  بررسی 

ماه تحت نظارت پزشک متخصص    6ای دو عدد، به مدت  هفته 
شاهد    ۲۷برای   گروه  در  و  شد  تجویز  تحت    ۵4بیمار  بیمار 

درمان با  درمان روتین خود قرار گرفتند. نتایج نشان دادند که  
ماه پس از درمان، فراوانی کشت    6کپسول پروبیوتیک واژینال  

(، همچنین بر اساس نتایج  P=0.65)   را کاهش نداد  HPV مثبت 
فراوانی   نظر  از  حاضر،    HPV-18و    HPV-16 مطالعه 

 (P=0.489 نوع ،)Other high risk    (P=0.311 )    و فراوانی نوع
Low risk    (P=0.285  ویروس ) HPV  ماه    6شروع مطالعه و

ا کپسول پروبیوتیک  پس از درمان بین دو گروه مورد )درمان ب 
 .واژینال( و شاهد نیز اختلاف آماری معناداری وجود ندارد 

Yu-Che Ou   در  و همکاران طی مطالعه کارآزمایی که  ای 
های  در چین انجام دادند به بررسی تأثیر فراورده   ۲019سال  

بر  پروبیوتیک  مجموع    HPVها  در  مطالعه  این  در  پرداختند، 
دستگاه تناسلی وارد مطالعه    HPVزن مبتلا به عفونت    1۲1

نفر در گروه شاهد(. نتایج    ۵9نفر در گروه مطالعه و    6۲شدند ) 
معنی  تفاوت  که  دادند  کلیرانس نشان  میزان  در   HPV داری 

 ( گروه  دو  مقابل    ۵8.1بین  در  وجود    ۵4.۲درصد  درصد( 
نداشت. نتیجه نهایی اینکه استفاده از سویه های پروبیوتیک  

Lactobacillus rhamnosus GR-1    وLactobacillus reuteri 

RC-14    برHPV   تأثیر نمی تناسلی  اما ممکن  دستگاه  گذارد 
های خفیف غیرطبیعی و نامناسب  است باعث کاهش میزان لکه 

لعه ما نیز نشان دادند که  های مطا (. یافته 16دهانه رحم شود ) 
واژینال   پروبیوتیک  کپسول  با  درمان،    6درمان  از  پس  ماه 

دهد ولی این کاهش  را کاهش می   HPVفراوانی کشت مثبت  
ای که  همچنین در مطالعه   (، P=0.7از نظر آماری معنادار نبود ) 

و همکاران در بلژیک انجام شد، به بررسی     Verhoevenتوسط  
سرطانی مرتبط با  ها بر ضایعات پیش تأثیر احتمالی پروبیوتیک 

رحم   دهانه  سیتولوژی  در  را  انسانی  پاپیلومای  ویروس 
تأیید شد و ضایعه     HPVزن با   ۵4پرداختند، در این مطالعه  

وارد مطالعه شدند.   اسمیر  پاپ  اپیتلیال سنگفرشی در  داخل 
گروه مداخله روزانه در طول مدت مطالعه پروبیوتیک خوراکی  

ماه مجدد توسط متخصص زنان و    6ند و پس از  مصرف کرد 
پاپ اسمیر پیگیری شدند. گروه کنترل، طبق سیاست مراقبت  
که   دادند  نشان  نتایج  نکردند.  دریافت  درمانی  هیچ  معمول، 

ازبین  احتمال  ناهنجاری پروبیوتیک  را  بردن  سیتولوژیک  های 
پروبیوتیک  از  استفاده  و  داد  افزایش  بیشتر  برابر  در  دو  را  ها 

javascript:;
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پیش ازبین  ضایعات  معرفی  بردن  مؤثر  رحم  دهانه  سرطانی 
و همکاران نیز در مطالعه خود به     Yuanyue Li(.  1۷کردند ) 

  HPVها در ضایعات ناشی از ویرویس بررسی نقش پروبیوتیک 
بیان   مطالعه  این  در  پرداختند.  رحم  دهانه  سرطان  ازجمله 

های میکروبی واژن ممکن است نقش  کردند که برخی از سویه 
زایی در سرطان دهانه رحم پس از عفونت  محافظتی یا بیماری 

توانند یک رویکرد  ها می داشته باشند، پروبیوتیک   HPV مداوم  
 ( دهند  ارائه  رحم  دهانه  سرطان  برای   (.  18درمانی 

Jahanshahi M    و همکاران نیز در مطالعه خود نشان دادند که
توانایی پروبیوتیک  قابل ها  است  های  ممکن  که  دارند  توجهی 

منجر به پیشگیری یا درمان سرطان دهانه رحم ازجمله القای  
متاستاز   سرکوب  و  التهاب  کاهش  تکثیر،  مهار  آپوپتوز، 

می  ، شود می  نشان  از  شواهد  همزمان  استفاده  که  دهد 
بهبود درمان  پروبیوتیک  به  داروهای درمانی منجر  با سایر  ها 

 ( شد  اثربخشی  19خواهد  مشابه  مطالعات  بیشتر  در   .)
به پروبیوتیک  رحم،  دهانه  سرطان  درمان  در  یک  ها  عنوان 

ویژه در کشورهای  بدخیمی پیشرو در زنان در سراسر جهان، به 
توسعه بررسی شده است اما در بیشتر مطالعات از نظر  درحال 

زمان درمان تا حدودی تناقض  های باکتریایی و مدت دوز، سویه 
 (. ۲0گردد ) مشاهده می 

کپسول   از  استفاده  که  داد  نشان  حاضر  مطالعه  نتایج 
واژینال   تأثیر معناداری در    6پروبیوتیک  از مداخله،  ماه پس 

تحقیقات    در زنان نداشت با این حال   HPVبردن ویروس ازبین 
های بالینی، برای درک تأثیرات دقیق  ویژه آزمایش بیشتری، به 
 . گردد توصیه می   HPVها بر ویروس  پروبیوتیک 

 تشکر و قدردانی 

از مرکز آموزشی درمانی امام رضا )ع( و تمامی کسانی که ما را  
 . کنیم نامه یاری رساندند تشکر و قدردانی می در تهیه این پایان

 اخلاقی  ملاحظات

پایان ماحصل  مقاله  رهگیری  این  کد  با  تخصصی  دکتری  نامه 
در     IR.KUMS.MED.REC.1402.020و کد اخلاق  40۲0۲۲۵
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