
                                                                           

4 

 Case Report Open Access 

The Emergence of a 15 mm Follicle using Acupuncture and Lifestyle Modification 

in a 51-year-old Postmenopausal Woman: A Case Report  
Kimia Sorourirad1, Abbas Ansari2, Parvaneh Asgari3, Leila Asadi4*

 

Received: 2024/10/07
Accepted: 2025/02/01

Keywords: 

Menopause

Vasomotor Symptoms

Acupuncture

Lifestyle Modification

*Corresponding author:  

Asadi L. Assistant professor, 
Department of Midwifery 
and Reproductive Health, 
Faculty of Nursing and 
Midwifery, Tehran 
University of Medical 
Sciences, Tehran, Iran.

 
 

 

 

 

 

 

 

  

 

How  to  Cite  This  Article: Sorourirad K, Ansari A, Nasiri M, Asgari P,Asadi L. The Emergence of a 15 mm
Follicle using Acupuncture and Lifestyle Modification in a 51-year-old Postmenopausal 
Woman.

  
.  

 

Copyright © 2024 Nursing Development in Health, and Aligudarz College of Nursing. 

 

 
Nursing Development in Health. 2024: 15 (2); 27-32                  Journal Homepage: http://ndhj.lums.ac.ir 

1- Msc, Department of Midwifery and Reproductive Health, faculty of Nursing and Midwifery, Tehran University of 
Medical Sciences, Tehran, Iran.

2- General Physician, Acupuncturist, General Physician, Faculty of Medicine, Shiraz University of Medical Sciences, 
Shiraz, Iran.

3- Assistant professor, faculty of Nursing and Midwifery, Tehran University of Medical Sciences, Tehran University of 
Medical Sciences, Tehran, Iran.

4- Assistant professor, Department of Midwifery and Reproductive Health, faculty of Nursing and Midwifery, Tehran 
University of Medical Sciences, Tehran, Iran.

  Abstract

Background and Objectives: As the experience of using traditional Chinese 

acupuncture to improve menopausal symptoms deepens, more clinical 

evidence has been obtained to support the efficacy and safety of this treatment 

concept, which is often used in China and has attracted the attention of 

researchers. Therefore, the purpose of this study is to describe a case of 

treatment of menopausal symptoms and ovarian follicle growth in a 51-year-

old postmenopausal woman.

Case Report: This study is a case report of a 51-year-old woman diagnosed 

with menopause who, after performing six weekly sessions of manual and 

electronic acupuncture treatment and following the tips related to lifestyle 

modification, her menopausal complications were significantly reduced. Also, 

in the ultrasound of the uterus and appendages, a 15 mm follicle was observed 

in the left ovary.

Conclusion: Our acupuncture treatment was able to have positive benefits in 

reducing hot flashes, vaginal dryness, improving sleep, changes in the level of 

follicle-stimulating hormone (FSH) and anti-Müllerian hormone (AMH) as 

well as the development of follicles in postmenopausal women. Given the 

society's tendency towards complementary medicine, more attention and 

investigation of researchers in these areas is suggested.
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چکیده

 با عمیق تر شدن تجربه ی استفاده از طب سوزنی سنتی چینی در بهبود علائم زمینه و هدف:

یائسگی، شواهد بالینی بیشتری برای حمایت از اثربخشی و ایمنی این مفهوم درمانی کLLLه اغلب در 

چین استفاده می شود، به دست آمده است و توجه محققین را به خود جلب کرده است. لذا هLLدف 

از این مطالعه شرح یک مورد درمان علائم یائسگی و رشد فولیکول تخمدان در یک خانم یائسه ی 

 ساله میباشد.51

 ساله با تشخیص یائسLLگی می باشLLد کLLه 51 این مطالعه، گزارش یک مورد خانم گزارش مورد:

 جلسه درمان هفتگی طب سوزنی دستی و الکترونیکی و رعایت نکLLات مربLLوط بLLه 6پس از انجام 

اصلاح سبک زندگی، عوارض یائسگی ایشان تLLا حLLد قابLLل تLLوجهی کLLاهش یافت و همچLLنین در 

 میلیمتر در تخمدان چپ مشاهده شد .15سونوگرافی از رحم و ضمائم ، یک فولیکول 

 درمان طب سوزنی ما توانست مزایای مثبتی در کاهش گرگرفتگی، خشکی واژینال، نتیجه گیری:

( و آنLLتی مLLولرین هورمLLون FSHبهبود خواب، تغییرات سLLطح هورمونهای محرکهی فولیکLLولی )

(AMH هLLه بLLو نیز  ایجاد فولیکول در زن یائسه داشته باشد که با توجه به توجه و گرایش جامع )

طب مکمل، توجه و بررسی بیشتر محققین در این حیطه ها پیشنهاد میگردد.

 

 میلی متری با استفاده از طب سوزنی و اصلاح سبک زندگی در یک خانم 15ظهور فولیکول 
 ساله: گزارش مورد51یائسه
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 :مقدمه

 World Health) بهداشت یکه توسط سازمان جهان یائسگی

Organization) به  یقاعدگ یهادوره یبه عنوان توقف دائم

مثل  دیتول یمرحله انیو پاها تخمدان تیاز دست دادن فعال لیدل

شده  فیتعر گرید یکیولوژیزیف ایو  یکیپاتولوژ لیدل چیبدون ه

 یو نقطه عطف مهم (2) هادوره نیتر یاز بحران یکی، (1است )

 ی. در واقع انتقال به دوره(3)زنان است  یزندگ یدر چرخه

نوسانات در  ،یتخمدان یهاکولیبا کاهش حجم فول یائسگی

 یقاعدگ یهاکلیس یدر الگو یراتییمثل و تغ دیتول یهاهورمون

(  ودیماه آمنوره ) قطع پر 12و سرانجام پس از  شودیشروع م

 یحوال ینیتظاهرات بال نیتر. مهم(5،4) ودش یاده مد صیتشخ

آمنوره(، همراه با  ای گومنورهیال) یکه با  اختلال قاعدگ یائسگی

کمتر مشخص  ولیبالاتر و سطح استراد نیسطح گنادوتروپ

منجر  یها، آمنوره و ناباروربه اختلال عملکرد تخمدان شود،یم

باشد و به  کنندهناراحت  اریبس تواندیم یائسگی. علائم (6) شودیم

بگذارد.  ریزنان تأث یو اجتماع یشخص یبر زندگ یطور قابل توجه

 ،یدرصد از زنان گرگرفتگ 75تا  50 باًیتقر ،یائسگیدر دوران گذار 

 راتییهر دو )علائم وازوموتور( را دارند که تغ ایشبانه  قیتعر

 یاده هاد ی. با بررس(7و شدت آنها وجود دارد ) یدر فراوان یادیز

 نیب 50علائم وازوموتور در زنان در اواخر دهه  وعیکشور، ش 10

بر خواب  یبه طور قابل توجه تواندیکه م باشدیدرصد م 50تا  30

و  یمنجر به خستگ نیبگذارد و همچن ریزنان تاث یزندگ تیفیو ک

 یخشک ،یائسگیاز عوارض  گرید یکی. (8) شود یخلق راتییتغ

تحت  یائسگیدر دوره پس از  رادرصد زنان  60است که  نالیواژ

علامت منجر به اختلال  نیا ،یدهد. به طور کل یقرار م ریتاث

به  .(9) شود یم یزندگ تیفیکاهش ک جهیو در نت یعملکرد جنس

ناراحت کننده باشد که بر  یدوره کیتواند  یم یائسگی یطور کل

 .(10)گذارد  یم ریروابط و کار زنان تاث ،یرفاه، سلامت روان، جنس

 HRT ای یهورمون ینیگزیحال حاضر، درمان جا در

(Hormone replacement therapy) کردیبه عنوان رو 

 چیشود و ه یاستفاده م یدر پزشک یائسگیعلائم  تیریمد یاصل

را  مارانیب نیا یکه بتواند به طور موثر بارور یدرمان یمداخله

گذشته استفاده از طب  یدر دهه .(11کند وجود ندارد ) یابیباز

 یبه جا یائسگیدرمان مشکلات  یبرا نیگزیمکمل و جا

 یاز زنان برا یاریبس نیاست، بنابرا افتهی شیافزا یهورمون درمان

 لیبه سمت طب مکمل متما یائسگیعلائم مربوط به  نیتسک

ها شرو نیاز مهم تر یکی یطب سوزن انیم نیاند. در ا شده

متخصصان  توسط 1979در سال  ی(.  طب سوزن11،16) باشدیم

شد،   هیتوص یماریب 43بهداشت به عنوان درمان  یسازمان جهان

از بدن انسان با وارد کردن سوزن  ینقاط خاص کیو شامل تحر

نقاط در سراسر بدن قرار دارند  نیباشد که ا یم فیظر یفلز یها

 ،یانیدو طرفه و دو کانال خط م نیدیمر 12و اکثر آن ها در امتداد 

 (Du and Ren Meridians) دو و رن یاه نیدیمر یعنی

و  یبه دو روش دست یروش درمان نیقرار دارند. در حال حاضر ا

 Manual) یدست یشود. طب سوزن یانجام م یکیالکتر

acupuncture)  چرخاندن  ایبلند کردن و فشار دادن سوزن ها

 جادیا ینیسنگ ای یپر ،یحس یکه احساس درد، ب یآنها تا زمان

 یکیالکتر ی. طب سوزنشودیم فیشود، توص

(Electroacupuncture)   که در  افتیتوسعه  1950در دهه

 که تکانه شوندیمتصل م یکیمحرک الکتر کیآن سوزنها به 

از هر دو را  یبیترک ای نییبا فرکانس پا ایبا فرکانس بالا  ییها

 یطب سوزن یهاانواع روش یدر واقع همه .(17) کند یارسال م

باعث فعال شدن عصب  جهیو در نت کنندیم کیتحرپوست را 

از جمله پاسخ  یادیز یهاکه ممکن است واکنش شوندیآوران م

  .(18) در مغز را القا کند کیمبیلمس ل

در  ینیچ یسنت یاستفاده از طب سوزن یشدن تجربه ترقیعم با

از  تیحما یبرا یشتریب ینیشواهد بال ،یائسگیبهبود علائم 

استفاده  نیکه اغلب در چ یمفهوم درمان نیا یمنیو ا یاثربخش

را به خود جلب  نیشود، به دست آمده است و توجه محقق یم

مورد درمان علائم  کیمطالعه شرح  نیکرده است. لذا هدف از ا

ساله  51 یائسهیخانم  کیتخمدان در  کولیو رشد فول یائسگی

 .باشدیم

 :ماریحال ب شرح

سال قبل،  10 با سابقه تاهل از د،یگراو یساله، نول 51خانم  ماریب

 45تا  ماریب یقاعدگ یها کلیبوده است. س ییسال نازا 6و 

هر سه ماه  بایتقر یسالگ 47تا  45منظم بوده است، از  یسالگ

) آمنوره(  ودیدچار قطع پر یسالگ 48و از سن  شدهیم ودیبار پر کی

)قرص و آمپول  یهورمون یداروهاشده است که با استفاده از 

او ادامه  یقاعدگ یهاکلیس یسالگ 50( تا سن یپروژسترون یها

 یرحم و ضمائم شواهد مبن نالیواژ یکرده است. در سونوگراف دایپ

و هم  شودیمشاهده م کیکوچک و آتروف یتخمدان ها زیبر سا

 دیشد یمانند گرگرفتگ یائسگیعلائم  یسر کیاز  ماریب نیچن

 هیناح دیشد یخشک ،یاختلال خواب به علت گرگرفتگ ،شبانه

  یجنس یبه همراه سوزش و خارش، درد موقع رابطه  یتناسل

مبتلا  ماریبود. ب یشاک یجنس لیم دیکاهش شد زی(، و نایسپارونید)

 زیبوده است و ن زین یمفصل سمیو رومات 3 دیبه کبد چرب گر
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 یخود ذکر م دررا در خواهر بزرگتر و ما نهیسرطان س یسابقه 

مراجعه کرده  یجلسه به مراکز درمان نابارور نیچند ماریب، کند

بود و هنگام مراجعه   دهیبود اما به پاسخ مطلوب از درمان نرس

بنا به  یگریمداخله د چیتحت درمان ه ،یجهت طب سوزن

 یکه از تمام درمان هاخواست خودشان نبودند و اظهار داشتند 

خودشان طب  رشده اند و به درخواست و اصرا دیناام ییدارو

 انجام شد.  شانیا یآگاهانه برا تیفرم رضا لیبا تکم یسوزن

هورمون  نیمولر یآنت زانیم ،یقبل از شروع درمان طب سوزن

که توسط   AMH (Anti-Müllerian Hormone)یا

 یلینانوگرم بر م 07/0شود،  یم دیدر حال رشد، تول یهاکولیفول

 FSH ای کولیفول یکههورمون محر زانیبود و م (ng/ml) تریل

(Follicle-stimulating hormone) 95 نیواحد ب یلیم 

به مدت  شانیا یبود. برا (mIU/ml) خون تریلیلیبر م یالملل

 ,Lu7 طدر نقا یمرتبه( طب سوزن کی یجلسه ) هفته ا 6

Kid6, Ren4, Kid13, Ren6, St25, Kid3, St36, 

Sp6 ,Bl20, BL23  و Du4  لهیبه وس قهیدق 30به مدت 

جلسه طب  6 نیجلسه از ا سه، انجام شد فیظر یسوزن ها

 یکیالکتر یبا روش طب سوزن زیو سه جلسه ن یدست یسوزن

 کیولت تحر 9هرتز و ولتاژ  10)الکتروآکوپانکچر( با فرکانس 

 .(یکیو الکترون یدست یطب سوزن انیهفته در م کی)شدند 

 کینیبه کل شانیمراجعه ا یاز ابتدا ،یاخلاق لیمسا تیرعا جهت

در  راتییتغ یسر کیکه شامل  یاصلاح سبک زندگ یبرنامه 

 جاناتیاسترس و ه تیریخواب، مد یروزانه، الگو ییغذا میرژ

داده شد و در طول  شانیباشد به ا یروزانه م تیو فعال یزندگ

مدت درمان،  یطشد و در  تینکات رعا نیا یجلسات طب سوزن

توسط  ینبودند. طب سوزن زین یگرید یدرمان کینیتحت نظر کل

 .انجام شد شانیو در مطب ا یمتخصص طب سوزن

و  یخشک ،یگرگرفتگ میرفع علا ماریب ،یبعد از اتمام طب سوزن 

بهتر شدن خواب شبانه  ا،یسپارونیبرطرف شدن د نال،یسوزش واژ

را  اظهار داشتند. در سطوح  یجنس لیم یبهبود نسب زیو ن

 نیمولر یآنت یسطح خون شیشامل افزا راتییتغ یهورمون

برابر  10) تریل یلینانوگرم بر م 1/0به  0.07از  (AMH) هورمون

واحد  یلیم 64به  95از  زین  FSH هورمون زانی( و مهیاول زانیم

هفته  6که پس از  یدر سونوگراف نیخون بود. همچن تریل یلیدر م

 یغالب به اندازه  کولیفول کیانجام شد،  یجلسات طب سوزن

 .(1جدول ) مشاهده شد یدر تخمدان چپ و متریلیم 15

جلسه  6از  پس

درمان طب 

 یسوزن

قبل از شروع جلسات 

 یطب سوزن

 زانیم

 هورمون

0/1 ng/ml 0/07 ng/ml FSH 

64 MIU/ml 95 MIU/ml AMH 

از جلسات پس میزان هورمون ها  یراتیتغ -1جدول 

 یطب سوزن

 

 :یریگ جهیو نت بحث

علائم  ،یائسگیزنان در دوران  یها چالش نیاز مهم تر یکی 

درمان  یدر مورد روش ها یریگ میو تصم یائسگی ی آزاردهنده

 یبررس ائسه،یروزافزون تعداد زنان  شیآن است که با توجه به افزا

 رای. اخباشدیم تیحائز اهم اریآن بس یدرمان یعلائم و روشها

و عدم  نیگزیجا یانموجود در مورد هورمون درم یچالش ها

 یریگ میشدن تصم دهیچیروش ها منجر به پ ریسا ریتاث تیقطع

 یکه نوع یسوزن طب ،تشده اس یائسگیدر مورد درمان علائم 

درمان  یروشها برا نیاز مهم تر یکی باشد،یم ینیاز طب چ

 .شناخته شده است یائسگیعلائم 

 یدست یمطالعه، طب سوزن نیذکر شده در ا ی مراجعه کننده در

 یاز جمله گرگرفتگ یائسگیتوانست بر بهبود علائم  یکیو الکتر

و  یجنس لیکاهش م نال،یو سوزش واژ یشبانه، خشک قیو تعر

موجب بهبود سطح  نیمثبت بگذارد و همچن ریخواب تاث یالگو زین

 به، شد کولید فولیشود و منجر به تول FSH و AMH یهورمون

که طب  یاو همکاران در مطالعه  Nedstrand عنوان مثال

 31 یرا با هدف بهبود علائم وازوموتور بر رو یکیالکتر یسوزن

تعداد  نیانگیهفته انجام دادند، کاهش م 12 یو در ط ائسهیزن 

 12پس از  1/4به   4/8ساعت از  24 یها را در ط یگرگرفتگ

گزارش کردند و طب  درااف یریگیماه پ 6پس از  5/3هفته و به 

علائم  یممکن برا یرا به عنوان درمان احتمال یکیالکتر یسوزن

 .(19) کردند یمعرف یائسگیوازوموتور در دوران 

و همکاران،  Kim, Kun Hyung که توسط یمطالعه ا در

انجام دادند،  یائسگی میبر علا یطب سوزن ریتاث یجهت بررس

 ینی، بهبود بال ،یجلسه طب سوزن 12گزارش کردند که پس از  

در زنان  یائسگیو علائم مرتبط با  یدر گرگرفتگ یقابل توجه

 .(20)ت شده اس دهید ائسهی

و همکاران نشان دادند که درمان با طب  Wyon یامطالعه در

ه البت .(21) درصد کاهش می دهد 50رگرفتگی را سوزنی شدت گ

مطالعات دیگری وجود دارد که نشان از تأثیر بسیار کم و یا عدم 

(. 23. 22م وازوموتور زنان یائسه میدهد )تأثیر طب سوزنی بر علائ
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همکاران ، طب سوزنی یک  و Vincent به طوری که در بررسی

از  ی(. برخ24ؤثر برای تسکین گرگرفتگی نبود )راه درمانی م

را در کاهش علائم  یسوزنمطالعات موثر بودن درمان طب 

در مورد  یاتفاق نظر چینشان دادند، اما ه ائسهیوازوموتور در افراد 

 مارانیب نیدر ا یطول مدت طب سوزن ایدرمان  ینهیفرکانس به

مطالعه، علاوه بر بهبود  نیا دیو جد تی. نکته حائز اهماردوجود ند

 متریلیم 15 زیبه سا کولیفول کی جادیا ،یائسگیعلائم وازوموتور 

 51در تخمدان چپ مراجعه کننده بود که با توجه به سن فرد )

 .باشد یم ینادر و مهم ینیسال( ، علامت بال

را کاهش  یائسگیعلائم  یکه توسط آن طب سوزن یسمیمکان

 نیتوکایسا میاز تنظ شیباشد و ب دهیچیدهد، ممکن است پ یم

 یوجود ما نم نیخودمختار باشد. با ا یعصب یها ستمیها و س

 یم شنهادیو پ میریبگ یقطع جهیصرفا با چند مطالعه، نت میتوان

طب  ییربنایز یولکولم یها سمی، بر مکانندهیشود، مطالعات در آ

 یدر چارچوب پزشک یدرمان یها سمیتمرکز کنند تا مکان یسوزن

 .شوند ییبر شواهد شناسا یمبتن
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