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بررسی وضعیت تغذیه مادران باردار و سطح سرمی آهن و روي در نیمه ي اول 
زودرسبارداري و ارتباط آن با وقوع زایمان   

 نگارش
 فاطمه رئیسیان
 استاد راهنما

مینور لمیعیان دکتر  
 استاد مشاور

اجی زادهدکتر ابراهیم ح  

 

1390تیرماه   



   :تقدیم به 

 

…م که عزیز مادر  
 

سجود سبز محبت را چنان صریح ادا کرد که من به عاطفه سطح خاك 
.دست کشیدم و مثل لهجه یک ظرف آب تازه شدم  

 
…که  پدر بزرگوارم  

 
دقیقه هاي مرا تا کبوتران مکرر در آسمان سپید اوج داد و در تنفس 

روانم کرد دنبال بادبادك آن روز و مرا . مرا به هم زد تنهایی دریچه هاي شعور
.به خلوت ابعاد زندگی برد  

 
 و

 
…م که مهربانهمسر  

 
از قلک را و محبت مهربانی سکه دست هایش هواي سخاوت را ورق زد و 

.ه من بخشیدبدل   



 تشکر و قدردانی
 به نام او که روح روحها و مفتاح فتوحها از نام اوست

درگاه خداوند سبحان که توفیق نگارش این پایان نامه را  پس از سپاس از
به این بنده عنایت فرمود ، تشکر از چند تن عزیزان به عهده اینجانب فرض 

  :است 
  : نخست از استاد گرانمایه ام سرکار خانم دکتر لمیعیان * 

تدریس برایم علم را با احساس و دین را با عرفان  ،که خرد را با عشق 
 .اس بیکران دارمنمودند سپ

از جناب آقاي دکتر ابراهیم حاجی زاده که در آنالیز آماري این پژوهش * 
حقیقتا صبر و حوصله .بنده را یاري نمودند تشکر و امتنان به عمل می آورم

 .ایشان در این راه بی بدیل بود

از سرکار خانم افشار کارشناس گروه بیوشیمی که با دقت نظر و دلسوزي * 
کمک نمودند و پرسنل محترم واحدهاي  ور آزمایشگاهی پژوهشامخود در 

آموزشی و پژوهشی و نیز پرسنل مهربان و خوشروي بیمارستان هاي نجمیه و 
  .سپاسگذارم کردنداکبر آبادي که در راستاي انجام این پژوهش یاریم 



 :چکیده 

کامل حاملگی تعریف هفته  37بصورت زایمان قبل از )  preterm(زایمان پره ترم:زمینه و هدف

پژوهش حاضر با . مورتالیتی و موربیدیتی نوزادان محسوب می شودعامل مهمی در بروز و  می شود

با استفاده از پرسشنامه  وضعیت تغذیه مادران باردارآهن سرم و  وروي  تعیین ارتباط بین سطح  هدف

  .انجام شده است پره ترمزایمان با وقوع ) FFQ(بسامد خوراك 

نفر از زنان 538می باشد که بر روي)آینده نگر(پژوهش حاضر یک مطالعه طولی:رسیروش بر

عه هفته مراجعه کننده به درمانگاههاي پره ناتال شهر تهران که واجد شرایط ورود به مطال14-20باردار

 پرسشنامهابزارهاي پژوهش شامل . انجام شد 90سالاردیبهشت تا  89بودند طی مدت اردیبهشت سال

بود که توسط پژوهشگر ) FFQ(دموگرافیک و باروري و پرسشنامه بسامد خوراك طلاعاتا حاوي

. مورد بررسی قرار گرفتند RDAداده هاي تغذیه اي بر اساس مقیاس . تکمیل گردیدآموزش دیده 

به روش اسپکتروفوتومتري جذب اتمی و کیت آهن شرکت ترتیب ه و آهن باندازه گیري عنصر روي 

و آزمون  SPSS16و  N4تجزیه و تحلیل داده ها داده ها با استفاده از نرم افزار . م شدپارس آزمون انجا

  .و رگرسیون لجستیک و خطی صورت گرفت Anovaهاي تی مستقل ، مجذور کاي، من ویتنی و 

میانگین سطح سرمی .محاسبه شد%4/8میزان وقوع زایمان پره ترم در پژوهش حاضر:یافته ها

ارتباط میان سطح سرمی آهن و زایمان پره ترم .ه ترم بیشتر از گروه ترم بودروي و آهن در گروه پر

اما میان سطح سرمی روي و زایمان پره ترم ارتباط آماري ) P >05/0(بلحاظ آماري معنی دار بود

از نظر وضعیت تغذیه در گروه ترم و پره ترم اختلاف آماري ). <P 05/0(معنی داري وجود نداشت

  ).<P 05/0(ه نشدمعنی داري مشاهد

نتایج این مطالعه نشان داد که میان سطح سرمی آهن و وقوع زایمان پره ترم ارتباط :نتیجه گیري

آماري معنی داري وجود دارد لذا میتوان گفت که توجه به سطح سرمی و دریافت تغذیه اي این عناصر 

 .است بعنوان شاخصی جهت کمبود کافی نبوده و ارزیابی سایر عوامل نیز ضروري

  آهن - روي  - وضعیت تغذیه - زایمان پره ترم: کلمات کلیدي 

  



  فهرست منابع
  

  1 ................................................................................................................اتیکل و مقدمه:اول فصل

  2........................................................................................................................................مقدمه. 1- 1

  5 .................................................................................پژوهش ضرورت و موضوع تیاهم. 1- 1- 1

  10 ....................................................................................................پژوهش موضوع انیب.  2- 1- 1

  12 ...............................................................................................................پژوهش اهداف.  3- 1- 1

  12 ............................................................................................................................هیفرض.   4- 1- 1

  13 ................................................................................................................رهایمتغ انواع.  5- ١- ١

  13 ................................................................................................میمفاه و ها واژه فیتعر. 6- 1- 1

  16 ...................................................................................................................................اتیکل.  2- 1

  16 ...............................................................................................................زودرس مانیزا.  1- 2- 1

  16 ..............................................................................................زودرس مانیزا فیتعر. 1- 1- 2- 1

  17 ...............................................................................................................يولوژیدمیاپ. 2- 1- 2- 1

  19 .....................................................................................ترم پره بریل يها سمیمکان. 3- 1- 2- 1

  21....................................................................................................... ترم پره بریل علل. 4- 1- 2- 1

  26 .....................................................................................................................مداخلات. 4- 1- 2- 1

  29 ............................................................................................ترم پره تولد يامدهایپ. 5- 1- 2- 1

  31 ................................................................................................................ابیکم عناصر.  2- 2- 1

  32 ......................................................................................................................يرو عنصر.  3- 2- 1

 أ



  32 ........................................................................................آن عملکرد و يرو فیتعر. 1- 3- 2- 1

  33 .......................................................................................ییغذا مواد در يرو منابع. 2- 3- 2- 1

  33 ..................................................................................................................يرو جذب. 3- 3- 2- 1

  33 .................................................................................................................يرو انتقال. 4- 3- 2- 1

  33 .....................................................................................................................يرو دفع. 5- 3- 2- 1

  34 ..............................................................................آن علائم و وعیش ، يرو کمبود. 6- 3- 2- 1

  34 ..........................................................................يرو کمبود خطر معرض در افراد. 7- 3- 2- 1

  35 ................................................................................آن علائم و يرو با تیمسموم. 8- 3- 2- 1

  35 ...........................................................................................................يباردار و يرو. 9- 3- 2- 1

  36.................................................................................... يباردار در يرو راتییتغ. 1- 9- 3- 2- 1

  38 .....................................................................یحاملگ امدیپ بر آن ریثتا و يرو. 2- 9- 3- 2- 1

  40 ........................................................يباردار طول در يرو هیثانو کمبود علل. 3- 9- 3- 2- 1

  41 ......................................................................................يرو کمبود از يریشگیپ. 10- 3- 2- 1

  42 .......................................................................................................................آهن عنصر. 4- 2- 1

  42 ....................................................................................آهن سمیمتابول و یمیوشیب. 1- 4- 2- 1

  42 ......................................................................................................آهن رهیذخ محل. 2- 4- 2- 1

  43 ......................................................................................آهن انتقال و دفع ، جذب. 3 - 4- 2- 1

  44 ...................................................................................................بدن در آهن زانیم. 4- 4- 2- 1

  44 .....................................................................................................آهن ییغذا منابع.  5- 4- 2- 1

  45 ............................................................................................آن وعیش و آهن کمبود. 6- 4- 2- 1

 ب



  46 .....................................................................................................يباردار در آهن.  7- 4- 2- 1

  46 ............................................................................................آهن به ازین زانیم.  1- 7- 4- 2- 1

  46 .............................................................................................آهن کمبود اثرات.  2- 7- 4- 2- 1

  47 ..................................................................................آهن کمبود از يریشگیپ. 3- 7- 4- 2- 1

  47 .............................................................................................................هیتغذ تیوضع.  5- 2- 1

  49.......................................................................... يباردار دوران در هیذتغ تیاهم. 1- 5- 2- 1

  50 ..........................................................يباردار دوران در مادر يا هیتغذ يازهاین.2- 5- 2- 1

  53 .........................................................يباردار در مادران نادرست ییغذا عادات. 3- 5- 2- 1

  53 ......................................يباردار دوران در مادران هیتغذ وضع بر موثر عوامل .4- 5- 2- 1

 علوم با آن یخوان هم زانیم و) ص( اعظم امبریپ و اسلام يا هیتغذ يها هیتوص. 6- 2- 1
  55 ..........................................................................................................................................یپزشک

  59 .......................................................................................گذشته برمطالعات يمرور:دوم فصل

  60................................................................................ يباردار امدیپ بر يرو عنصر ریتاث.  1- 2

  66 ..........................................................................................................يرو کمبود وعیش.   2- 2

  67 ................................................................................يباردار امدیپ بر آهن عنصر ریتاث.  3- 2

  70............................................................ يباردار يامدهایپ بر هیتغذ تیوضع ریتاث.  3- 2- 2

  72............................................................................................................ روشها و مواد سوم فصل

  73 ......................................................................................................................پژوهش نوع.  1- 3

  73 ..................................................................................................................پژوهش طیمح. 2- 3

  73 ......................................................................................................................يآمار جامعه. 3- 3

 ج



  73..................................................................................................................... پژوهش واحد. 4- 3

  73 .............................................................................................................يریگ نمونه روش. 5- 3

  75 .........................................................................................................................نمونه حجم. 6- 3

  75 .................................................................................................پژوهش واحد مشخصات. 7- 3

  76 .....................................................................................................استفاده مورد يابزارها. 8- 3

  76 .....................................................................................................................کار ابزار شرح. 9- 3

  77 ..........................................................................................................................کار روش. 10- 3

  78 .............................................................................................عناصر يریگ اندازه روش. 11- 3

  81 ......................................................................................ها داده لیتحل و هیتجز روش. 12- 3

  81 ...............................................................................................پژوهش يها تیمحدود. 13- 3

  81 ..........................................................................................................یاخلاق ملاحظات. 14- 3

  83 ...................................................................................................ها افتهی و جینتا: چهارم فصل

  106................................................................... شنهادهایپ و يریگ جهینت ، بحث: پنجم فصل

  108............................................... هیتغذ تیوضع نظر نقطه از ها افتهی لیتحل و هیتجز.1- 5

  110..................................................... آهن عنصر نظر نقطه زا ها داده لیتحل و هیتجز. 2- 5

  111 .....................................................يرو عنصر نظر نقطه از ها داده لیتحل و هیتجز. 3- 5

  113.............................................. زودرس مانیزا نظر نقطه از ها داده لیتحل و هیتجز. 4- 5

  116....................................................................................................... یینها يریگ جهینت.  5- 5

  117........................................................................................................................ شنهادهایپ. 6- 5

  118........................................................................................................................................... منابع

 د



  128........................................................................................................................................ ضمائم

  141........................................................................................................................چکیده انگلیسی
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

 ه



  فهرست جداول
 یپژوهش يواحدها کیدموگراف مشخصات ینسب یفراوان درصد و یفراوان:  1-4 جدول
  84 ................................................................................................................................مطالعه مورد

 مورد یپژوهش يواحدها يبارور مشخصات ینسب یفراوان درصد و یفراوان:   2- 4جدول
  85 ..........................................................................................................................................مطالعه

 يها يباردار در نامطلوب يامدهایپ سابقه ینسب یفراوان درصد و یفراوان. 3- 4 جدول
  538n=( ...........................................................86(مطالعه مورد یپژوهش يواحدها در یقبل

 یپژوهش يواحدها در یبدن توده اندکس ینسب یفراوان درصد و یفراوان.  4- 4 جدول
  538n=( ..............................................................................................................87(مطالعه مورد

 در یفعل يباردار در ترم  و ترم پره مانیزا ینسب یفراوان درصد و یفراوان.  5- 4 جدول
  538n=( ...........................................................................87(مطالعه مورد یپژوهش يواحدها

 یپژوهش يواحدها در یفعل يباردار در مانیزا نوع یفراوان درصد و یفراوان.  6- 4 جدول
  538n=(.............................................................................................................. 87(مطالعه مورد

 يها پرده زودرس یپارگ سابقه وجود ینسب یفراوان درصد و یفراوان سهیمقا .7- 4 جدول
 یپژوهش يواحدها در ترم پره و ترم يها مانیزا در  یقبل) يها( يباردار در ینیجن

  538n=(............................................................................................................ 88( مطالعه مورد

 در ینیجن يها پرده زودرس یپارگ ینسب یفراوان درصد و یفراوان سهیمقا .8- 4 جدول
  مطالعه مورد یپژوهش يواحدها در ترم پره و ترم  يها مانیزا در یفعل يداربار
)538n=( ....................................................................................................................................88  

 در یفعل يباردار در ها مکمل انواع مصرف ینسب یفراوان درصد و یفراوان.  9- 4 جدول
  538n=( ............................................................................89(مطالعه مورد یپژوهش يواحدها

 و



 مصرف عدم ای مصرف طیشرا در آهن و يرو یسرم سطح نیانگیم سهیمقا.  10- 4 جدول
  90 ....................مطالعه مورد یپژوهش يواحدها در خون نمونه هیته زمان در آهن مکمل

 در يباردار اول مهین در هیتغذ تیوضع ینسب یفراوان درصد و یوانفرا.  11- 4 جدول
  90 ..............................................................................................مطالعه مورد یپژوهش يواحدها

 در  2ب نیتامیو  و يرو ، آهن ، يانرژ ، نیپروتئ روزانه افتیدر صدك. 12- 4 جدول
  91 ........................................................مطالعه مورد یپژوهش يواحدها در يباردار اول مهین

 در يباردار اول مهین در هیتغذ تیوضع ینسب یفراوان درصد و یفراوان.  13- 4 جدول
  92................................................................................................مطالعه مورد یپژوهش يواحدها

 در آهن و يرو یسرم سطح حداکثر و حداقل ، اریمع انحراف ن،یانگیم . 14- 4 جدول
  92 ........................................................مطالعه مورد یپژوهش يواحدها در يباردار اول مهین

 يواحدها در آهن و يرو یسرم سطح ینسب یفراوان ددرص و یفراوان. 15- 4 جدول
  538n=(.............................................................................................. 93(مطالعه مورد یپژوهش

 و يانرژ ن،یبوفلاویر ، آهن ، يرو يا هیتغذ افتیدر انیم یهمبستگ.  16- 4 جدول
  538n=(.............. 93(مطالعه مورد یپژوهش يواحدها در یسرم آهن و يرو و  نیپروتئ

 اساس بر يور روزانه افتیدر  ینسب یفراوان درصد و یفراوان سهیمقا.  17- 4 جدول
RDA75%مورد یپژوهش يواحدها در يرو یسرم سطح براساس يباردار اول مهین در 
  538n=( ........................................................................................................................94(مطالعه

 اساس بر آهن روزانه افتیدر  ینسب یفراوان درصد و یفراوان سهیمقا. 18- 4 جدول
RDA75 %مورد یپژوهش يواحدها در آهن یسرم سطح براساس يباردار اول مهین در 
  538n=(........................................................................................................................ 94(مطالعه

 افراد در يباردار اول مهین در يرو یسرم سطح ریمتغ نیانگیم سهیمقا.  19- 4 جدول
  538n=( ...........95(مطالعه مورد یپژوهش يواحدها در نامطلوب و مطلوب هیتغذ  يدارا

 ز



  افراد در يباردار اول مهین در آهن یسرم سطح ریمتغ نیانگیم سهیمقا. 20- 4 جدول
  538n=( ........................95(مطالعه مورد یپژوهش يواحدها در نامطلوب و مطلوب هیتغذ

 اساس بر يرو روزانه افتیدر  ینسب یفراوان درصد و یفراوان سهیمقا.  21- 4 جدول
RDA75% مورد یپژوهش يواحدها در ترم پره و ترم يمانهایزا در يباردار اول مهین در 
  538n=(.......................................................................................................................... 96(مطالعه

 اساس بر آهن روزانه افتیدر  ینسب یفراوان درصد و یفراوان سهیمقا.  22- 4 جدول
RDA75 %مورد یپژوهش يواحدها در ترم پره و ترم يمانهایزا در يباردار اول مهین در 
  538n=(.......................................................................................................................... 96(مطالعه

 اساس بر نیپروتئ روزانه افتیدر  ینسب یفراوان درصد و یفراوان سهیمقا. 23- 4 جدول
RDA75 %مورد یپژوهش يواحدها در ترم پره و ترم يمانهایزا در يباردار اول مهین در 
  538n=(.......................................................................................................................... 97(مطالعه

 بر 2ب نیتامیو روزانه افتیدر  ینسب یفراوان درصد و یفراوان سهیمقا.  24- 4 جدول
 يواحدها در ترم پره و ترم يمانهایزا در يباردار اول مهین در% RDA75 اساس
  538n=(............................................................................................... 97(مطالعه مورد یپژوهش

 نامطلوب و مطلوب هیتغذ تیوضع ینسب یفراوان درصد و یفراوان سهیمقا.  25- 4 جدول
 مورد یپژوهش يواحدها در ترم پره و ترم يمانهایزا در ياربارد اول مهین در

  538n=(.......................................................................................................................... 98(مطالعه

 يباردار اول مهین در آهن و يرو يا هیتغذ افتیدر ریمتغ نیانگیم سهیمقا.  26- 4 جدول
  538n=(.................... 98(مطالعه مورد یپژوهش يواحدها در ترم پره و ترم  يمانهایزا در

 اول مهین در يرو یسرم سطح ینسب یفراوان درصد و یانفراو سهیمقا.  27- 4 جدول
  538n=(...... 99(مطالعه مورد یپژوهش يواحدها در ترم پره و ترم يمانهایزا در يباردار

 ح



 اول مهین در آهن یسرم سطح ینسب یفراوان درصد و یفراوان سهیمقا.  28- 4 جدول
  538n=(........ 99(مطالعه مورد یپژوهش يواحدها در ترم پره و ترم يمانهایدرزا يباردار

 رده در يباردار اول مهین در يرو یسرم سطح ریمتغ نیانگیم سهیمقا.  29- 4 جدول
  538n=( ...................................100(مطالعه مورد یوهشپژ يواحدها در مختلف یسن يها

 يگروهها در يباردار اول مهین در يرو یسرم سطح ریمتغ نیانگیم سهیمقا. 30- 4 جدول
  538n=( ........................100(مطالعه مورد یپژوهش يواحدها در لاتیتحص سطح مختلف

 در يباردار اول مهین در يرو یسرم سطح ریمتغ نیانگیم سهیمقا.  31- 4 جدول
  538n=(....... 101(مطالعه مورد یپژوهش يواحدها در اشتغال تیوضع مختلف يگروهها

 از فاصله با يباردار اول مهین در يرو یسرم سطح ریمتغ نیانگیم سهیمقا.  32- 4 جدول
 مورد یپژوهش يواحدها در دو از شتریب ای يمساو يباردار تعداد موارد در یقبل يباردار

  538n=(........................................................................................................................ 101(مطالعه

 مورد یپژوهش يواحدها در زودرس مانیزا وقوع بر رگذاریتاث يرهایمتغ.  33- 4 جدول
  102........................................................................................................................................... مطالعه

 مورد یپژوهش يواحدها در يرو یسرم سطح بر رگذاریتاث يرهایمتغ.   34- 4 جدول
  104........................................................................................................................................... العهمط

 مورد یپژوهش يواحدها در آهن یسرم سطح بر رگذاریتاث يرهایمتغ.   35- 4 جدول
  105........................................................................................................................................... مطالعه

  
  
  
  
  

 ط



  فهرست شکل ها و جداول 
  7 ...............مانیزا از پس دوره تا لقاح از قبل زمان از یحاملگ مختلف مراحل:  1- 1 شکل

  18 .......................................................................................ترم پره تولد ییماما علل:  2- 1 شکل

  19............................................. یحاملگ سن براساس ترم پره تولد يبند میتقس:  3- 1 شکل

  22 ..........................................يباردار رهیزنج کی عنوان به حمل وضع يها فاز:  4- 1 شکل

  24 ........................................................................................يباردار امدیپ و استرس:  5- 1 شکل

  25 ...............................ترم پره تولد بر SES فیضع تیوضع ریتاث یفرض ریمس: 6- 1 شکل

  26................................................................... یرحم داخل عفونت مهم يرهایمس:  7- 1 شکل

  38............................................................... مدل متابولیسم روي در اواخر بارداري:  8- 1 شکل

  39 .................................................................نیجن و مادر بر يرو کمبود راتیتاث:  9- 1  شکل

  51 .................................................................................يباردار در نیپروتئ عیتوز:  10- 1 شکل

 تولد از پس دوره در یناتوان و مرگ به شونده منجر يرهایمس یفرض مدل: 11- 1شکل
...........................................................................................................................................................54  

  حول دوران در هشپژو نیا در مطالعه مورد يمغذ زیر دو مهم يعملکردها: 1 - 1جدول
  7 .....................................................................................................................................لقاح حوش و

  23 ...خودبخود ترم پره تولد به شونده منجر معمول يارهیمس و ها يولوژیات: 2- 1 جدول

  43 ........................................................................آهن جذب کننده نییتع عوامل:  3- 1 جدول

 ي توده شاخص براساس يباردار در وزن اضافه ي شده هیتوص زانیم:  4- 1 جدول
  BMI( ....................................................................................................................................52(یبدن

 پزشکی موسسه RDA طبق ها مغذي ریز و ها مغذي درشت دریافتی میزان: 5- 1جدول
  IOM (.............................................................................................................................. 57( آمریکا

 ی



1 

 

  
  
  
  
  
  
  

  
  

  فصل اول
  کلیاتو  مقدمه
 

 

 

 

 

 

 

 

 

  



2 

 

  

  

  

  
  مقدمه .1- 1

ی عامل مهم و هفته کامل حاملگی تعریف می شود 37صورت زایمان قبل از ه ب 1زایمان پره ترم

  .]1،2[در بروز مورتالیتی و موربیدیتی نوزادان می باشد

پره ترم علیرغم توسعه علم و دانش در رابطه با عوامل خطر و مکانیسم هاي مرتبط با زایمان 

عنوان مثال شیوع زایمان پره ترم در ه ب.،شیوع لیبر پره ترم در بسیاري از کشورها افزایش یافته است

USA   شیوع زایمان پره . رسیده است 2005در سال % 7/12به میزان  1980در سال % 5/9از حدود

در ایران در مطالعه اي که در سال . می باشد% 5- 6ترم در بسیاري از کشورهاي توسعه یافته حدود 

  .]2،3،4[برآورد شد% 2/7م شد این شیوع در تهران انجا 1381

تاثیر سن حاملگی و بنابراین بلوغ بطور کلی میزان مرگ و میر و موربیدیته نوزادي عمدتا تحت 

% 75تولدهاي پره ترم مسئول .نوزاد و به میزان کمتر ي تحت تاثیر وزن زمان تولد قرار می گیرد

اگرچه نوزادان حاصل .موربیدیتی هاي طولانی مدت هستند% 50مورتالیتی هاي پري ناتال  و بیش از 

الایی از اختلالات تکامل عصبی و مشکلات از زایمان پره ترم زنده می مانند اما در معرض خطر ب

  .]1،2[تنفسی و گوارشی قرار دارند

عنوان سندرمی شناخته شده که توسط مکانیسم هاي متعددي مانند ه امروزه زایمان پره ترم ب

التهاب ، عفونت ، ایسکمی رحمی جفتی، اتساع بیش از حد رحم ، استرس و سایر فرآیندهاي 

تصور می شود که تشدید هر یک از این ریسک فاکتورها سبب انتقال .دایمونولوژیکی ایجاد می شو

  .]2،4[پرده ها شودپره ترم رحم از وضعیت خاموش به سمت زایمان زودرس یا پارگی 
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