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 چكيده

مهمترينوك مشكل بهداشت عموميي ودرس يا محدوديت رشد داخل رحميزوزن كم تولد در نتيجه زايمان:مقدمه
ه،يكي از عللي كه اخيرا مورد توجه قرار گرفته است.علل ايجاد كننده زيادي داردكه شاخص مرگ ومير كودكي است مي وا آلودگي

به.باشد اين مطالعه با هدف تعيين ارتباط آلاينده دي اكسيد گوگرد بر وزن كم تولد در نوزادان ترم زنان باردار مراجعه كننده
.انجام گرديد 1386بيمارستانهاي منتخب شهر تهران در سال 

و روشها هاي مراجعه كننده به بيمارستانزن باردار 225 در اين پژوهش. اين مطالعه از نوع كوهورت تاريخي مي باشد:مواد
 بررسيمورد كيلومتري از ايستگاههاي سنجش آلودگي هوا زندگي مي كردند5 منتخب تهران را كه در دوران بارداري در محدوده

و جهت تعيين.قرار گرفت و جهت تعيين پاياييابزارگردآوري داده ها فرم اطلاعاتي آن از آزمون مجدديپايايآن از اعتبار محتوي
و مواجهه زياد تقسيم شدند،. استفاده شد  زنان بر اساس ميانگين غلظت مواجهه با اين آلاينده در طي بارداري به دو گروه مواجهه كم

.دوگروه از نظر متغيرهاي مداخله گر همسان بودند
ا: يافته ها كسيد گوگرد با وزن كم تولد ارتباط آماري معني داري وجود نتايج اين مطالعه نشان داد بين مواجهه با آلاينده دي

, بصورت دارد P〈0.0596/3RR= 74/1-92/8(و(CI.
و نتيجه گيري پر سوءبا توجه به اين نتيجه بايد در مورد آثار:بحث آلودگي هوا بر پيامد حاملگي به زنان ساكن در مناطق

و همچنين راه آموزشتردد شهر  . كارهايي علمي جهت كاهش اين آلاينده اتخاذ گرددداده شود
ه ها  SO2 لايندهآ،وزن كم تولد: كليد واژ

ت 21/9/1386:تاريخ دريافت 25/4/87:يدأيناريخ
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 مقدمه
ودرس يا محدوديتزوزن كم تولد در نتيجه زايمان

مهمترينو يك مشكل بهداشت عمومي1شد داخل رحمير
و همكاران(شاخص مرگ ومير كودكي است  ؛22007،نوبل

٤)LBW( نوزاد كم وزن). ٣2006،همكارانو دوگاندزيك

گرم داشته 2500نوزادي است كه حين تولد وزن كمتر از
كم.)52005،و همكاران كانينگهم(باشد  متولدين

را10وزن  نوريزدان(شامل مي شوند درصد كل نوزدان

و مير آنها،)1385 در حاليكه مرگ
3
و مير كل2 مرگ

كه. نوزادان است و مير نوزاداني در مقايسه با ميزان مرگ
و مير اين 2500وزنشان  گرم يا بالاتر است، ميزان مرگ
). 62004،و همكاران رمنهب(برابر يا بيشتر است40نوزادان 
بين نوزادان كم وزن ميزان وقوع افت قند خون،در). 2004

-افت كلسيم خون، افت دماي بدن، حوادث هيپوكسيك
و آنتروكوليت8، خون ريزي هاي داخل مغزي7ايسكميك
همچنين حساسيت.)1383،مددزاده(، بيشتر است9نكروزان

و مصونيت كمتر اين نوزادان در اوايل عمر  حساسيت بيشتر
و صرف هزينه هاي درماني سبب ابتلا به بيماريهاي مخ تلف

هرچه وزن زمان تولد كمتر باشد احتمال. بيشتري مي شود
و رواني بيشتر است، بطوريكه شيوع  آسيب هاي عصبي
اختلالات عصبي مثل تحرك بيش از حد طبيعي همراه با 
و مشكلات يادگيري در نوزادان كم وزن بالاتر  كم توجهي

).2004و همكاران رمنهب(است 
شناسايي عوامل ايجاد با توجه به عوارض ذكر شده،

و اقدامات پيشگيري كننده اهميت نوزادان كم وزنكننده 
در مطالعات گوناگوني كه در كشورهاي مختلف.زيادي دارد

و،انجام شده است  نوزادان كم وزن ارتباط بين آلودگي هوا
؛10،1997همكارانو ونگ( مورد توجه واقع شده است

و سالم؛122004،بوكووسكي؛ 112000،بكبا
 راجرزو؛2006،و همكاران دوگاندزيك؛132005،همكاران

1--Intra uterine growth retardation 
2-Nobile et al 
3-Dugandzic et al 
4-Low birth weight 
5 -Cunningham   
6-Behrman et al 
7 -Hypoxic-Ischemic 
8-Intra Cranial hemorrhage 
9-Necrotizing entrocolitis 
10 -Wang et al
11-Bobak 
12-Bukowski 
13-Salam et al 

 
وبل؛152007،و همكاران هانسن؛142006،دانلوپ

براي)172007،و همكاران جلال الدين؛ 2007 16همكاران،
ارتباط نقش عليتي آلودگي هوا با وزن تولد نقش عليتي 

ات بيشتري مورد نياز آلودگي هوا ذكر مي شود ولي مطالع
و ميزان اين اثر را تصديق كند است، سرام(تا اين اثر

).2005 18،وهمكاران
ش هـده شش سالـبر اساس اطلاعات جمع آوري

شهر تهران از سازمان حفاظت محيط زيست) 1383-1378(
مي،دي اكسيد گوگرد در مورد آلاينده شود چنين استنباط

20ر از حد استاندارد شهريكه اين آلاينده در سالهاي اخي
به پي پي بي و بي30فراتر و(رسيده است پي پي متصدي
و دانلوپ مطالعه). 1384همكاران  در 2006در سال راجرز
و وزن فوق العاده بين گرجستان مواجهه مادر با ذرات معلق

و همكاران در سالو نيز كم حين تولد  2005مطالعه سالم
سهCOبين مواجهه با و وزن تولد در  ماهه اول بارداري

.ندمعني دار آماري نشان دادارتباط
حال اين سوال مطرح مي باشد كه اين آلودگي چه

و بويژه زنان باردارأت  ثيري بر سلامت گروههاي مختلف
باتوجه به اثرات نامطلوب وزن كم تولد بر كيفيت. مي گذارد

و افزايش روز افزون  آلودگي هواي تهران زندگي آينده نوزاد
آلاينده دي اكسيد گوگرد بررسي ارتباط جهت مطالعهاين 

با وزن كم حين تولد در زنان باردار مراجعه موجود در هوا 
.شد انجام 1386كننده به بيمارستانهاي شهر تهران در سال 

و روشها  مواد
پژوهش حاضر يك مطالعه كوهورت تاريخي مي باشد

آلاينده دي اكسيد گوگرد غلظتن ارتباط تعيي كه با هدف
زن 225وزن كم تولد نوزاد در مجموعابا موجود در هوا

 1386 اجعه كننده به بيمارستانهاي شهر تهران سالباردار مر
:افراد مورد مطالعه داراي مشخصات زير بودند. انجام شد

از، حاملگي تك قلو از18سن بيشتر سن، سال35و كمتر
حاملگي عارضه دار.داشتند هفته37-41 حاملگي بين

ديابت، فشار خون، پراكلامپسي، بيماري قلبي، ريوي،(
مورد شناخته(سابقه بيماري مزمن،)كليوي در طي بارداري

،)شده بيماري قلبي، ريوي، كليوي، ديابت، تيروئيد، آنمي

14-Rogers & Dunlop 

15-Hansen et al  
16-Bell et al 
17-Jalaladin et al  
18-Sram et al 
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سابقه زايمانو ....) نازايي سقط،(مثلي سابقه عوارض توليد
بار2حداقل طي دوران بارداري.نداشتندكم وزن ان نوزاد

2فاصله بين حاملگي ها حداقل، مراقبت پره ناتال داشتند
در آن منطقه ماه از دوران بارداري8بود وحداقل سال

ب .دودنساكن
در دي اكسيد گوگرد غلظت آلايندهدر اين پژوهش

رسي پنج ايستگاه كنترل كيفيت هواي شهر تهران مورد بر
شامل اين ايستگاهها از بيمارستانهاي نزديك.قرار گرفت

شهيد آيت االله طالقاني، هدايت، شهداي تجريش، مهديه،
و فيروزآبادي سهميه اي مطابق با آمار مراجعين اكبرآبادي

و.شدانتخاب  ه توضيحاتئارا پس از مراجعه به بيمارستان
درو دارندلازم، از زناني كه خصوصيات واحدهاي پژوهش را

طول دوران بارداري در محدوده پنج كيلومتري ايستگاههاي
فرم اطلاعاتي به روش،ندا سنجش كيفيت هوا ساكن بوده
و مشاهده تكميل شد جهت ثبت اطلاعات مربوط. مصاحبه

به ميزان آلاينده به شركت كنترل كيفيت هوا مراجعه كرده 
ب.شدو بخش ديگر فرم اطلاعاتي تكميل بر اردارزنان

اساس ميزان مواجهه با آلاينده ها به دو گروه تقسيم شدند،
كم"پي پي بي به عنوان30مواجهه با كمتر از  و"مواجهه

و بيشتر از آن به عنوانپي30مواجهه با مواجهه"پي بي
شد"زياد . در نظر گرفته

 ان كم وزننوزادهت كنترل عوامل مخدوش كنندهج
چندقلويي، زايمان: هاي مداخله گر شامل واجدين متغيير

زودرس، حاملگي عارضه دار، سابقه بيماري مزمن، سابقه 
، فاصله با ان كم وزننوزادعوارض توليد مثلي، سابقه زايمان 

الكل يا مواد بارداري قبلي كمتر از دو سال، مصرف سيگار،
و نداشتن مراقبتهاي دوران تنشمخدر توسط مادر،  شديد

و متغيير هاي سن مادر، بارداري  از مطالعه خارج شدند
و همسر، وضعيت  و همسر، شغل مادر تحصيلات مادر

، تنشاقتصادي اجتماعي، در معرض دود سيگار بودن، ميزان 
تعداد مراقبتهاي دوران بارداري، ميزان وزن گيري طي

و خواسته يا نا خواسته  بارداري، سن حاملگي، رتبه تولد
ط . ريق همسان سازي گروهي كنترل شدندبودن بارداري از

و تفاوت نسبت شانس آلودگي هوا بر وزن كم تولد محاسبه
.آماري بررسي شد

ابزار گردآوري داده ها در اين پژوهش فرم اطلاعاتي
و جهت تعييناجهت تعيين اعتبار ابزار از اعتبار محتو. بود

شدمجدد آن از آزمون پايايي  غلظت.)r=95/0( استفاده
اختس Environmental PAآلاينده توسط دستگاه

و بر اساس دستورالعمل سازمان آژانس1كشور فرانسه
شد حفاظت محيط كاليبراسيون.كشور آمريكا اندازه گيري
و توسط بصورت خودكار ساعت يك بار24دستگاهها هر

و گازهاي استاندارد انجام ميشد از.غلظتهاي تعيين شده
ج نمونه هت توصيف خصوصيات دموگرافيكآمار توصيفي

براي متغييرهايt،2χ براي متغييرهاي كمي از آزمون ها،
و جهت متغييرهاي رتبه اي از آزمون من ويتني  كيفي

جهت بيان نسبت شانس آلودگيORاز آماره. استفاده شد
.هوا بر وزن كم تولد استفاده شد

 يافته ها
با 225يافته هاي حاصل از بررسي ردار كه به زن

بيمارستانهاي منتخب شهر تهران مراجعه كرده اند در 
و. جداول زير خلاصه شده است مشخصات مامايي

1دموگرافيك زنان باردار مراجعه كننده در جدول شماره 
از نمونه ها در معرض) درصد9/52(نفر 119آمده است،

و  در معرض غلظت بالاي)درصد1/47( نفر 106غلظت كم
سال18سن نمونه ها از حداقل. قرار داشتند SO2 آلاينده

سال به لحاظ24سال در دو گروه با ميانگين35و حداكثر 
ها. آماري همسان بود هفته1/39±1 سن حاملگي در نمونه

وضعيت همچنين بين دو گروه از نظر شغل مادر،. بود
جنس نوزاد در معرض دود سيگار بودن، اقتصادي اجتماعي،

يا نا خواسته بودن بارداري اختلاف آماري معني وخواسته 
كم.داري مشاهده نشد وزن نوزاد در گروه مواجهه

و در گروه مواجهه زياد431±3178 گرم 3050± 537گرم
اين اختلاف را به لحاظ آماري〉05/0Pباtبود، آزمون

. معنادار نشان داد

1-Environmental Protection Agency  
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و دموگرافيك زنان باردار:1جدول شماره  مراجعه كننده به بيمارستانهاي شهر تهران مشخصات مامايي

بيانگر اين است كه بين ميزان2جدول شماره
ارتباط آماري معنيو نوزادان كم وزن SO2 مواجهه با
و كه. دارد جودداري كم درصد2/74بدين صورت از نوزادان

متولد SO2وزن از مادران در معرض مواجهه با ميزان زياد 
و در نوزادان كم وزناز درصد8/25 شده بودند مادرانشان

و در گروه وزن SO2مواجهه با ميزان كم  بودند
و درصد1/42طبيعي در درصد9/57 در معرض مواجهه زياد

.كم با اين آلاينده قرار داشتند معرض مواجهه

بيانگر اين است كه بين ميزان2جدول شماره
ارتباط آماري معنيو نوزادان كم وزن SO2 مواجهه با
كه. دارد داري وجود كم درصد2/74بدين صورت از نوزادان

متولد SO2وزن از مادران در معرض مواجهه با ميزان زياد 
و در دان كم وزننوزااز درصد8/25 شده بودند مادرانشان

و در گروه وزن نرمال SO2مواجهه با ميزان كم  1/42بودند
و درصد در معرض درصد9/57 در معرض مواجهه زياد

.مواجهه كم با اين آلاينده قرار داشتند

و نسبي زنان باردار مراجعه كننده به بيمارستانهاي منتخب تهران:2جدول شماره بر حسب وضعيت 1386توزيع فراواني مطلق
و زياد با آلاينده  SO2 وزن نوزاد در دو گروه مواجهه كم

نتيجه
 آزمون

 مواجهه زياد
(n=106)

 مواجهه كم
(n=119)

 گروهها

و انحراف معيار متغيير و انحراف معيار ميانگين  ميانگين

NS 4/1±24 4/2±24  سن
NS 3±11 3±12  تعداد سالهاي تحصيل مادر

NS 30±115 25±120 تنشنمره 
NS 3±10 2±10  تعداد ويزيت پره ناتال
NS 2±12 5/2±11  ميزلن وزن گيري طي بارداري
NS 2/1±39 3/2±39  سن حاملگي
NS 2±2 7/1±2  رتبه تولد

نتيجه آزمون
دوكاي

جمع نرمال كم وزن وضعيت وزن نوزاد
 SO2 وضعيت آلاينده

درصد تعداد درصد تعداد درصد تعداد

P= 0/001 

47/1 106 43/1 80 75/2 26 مواجهه زياد

52/9 119 57/9 110 25/8 9 واجهه كمم

100 225 100 190 100 35 جمع
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مي1نمودار شماره كه نشان كل افراديكه دهد در از
 درصد2/30بوده اند SO2معرض ميزان مواجهه زياد با

حاليكه در گروه در معرض شده،در نوزادان كم وزننوزاد
و شده اند نوزادان كم وزن درصد8 مواجهه كم اين آلاينده

RR  بصورتدرصد95ه شده با فاصله اطمينان محاسب 
96/3RR= 74/1-92/8(و(CIباشدمي.

توزيع فراواني نسبي زنان باردار مراجعه:1نمودار شماره
كننده به بيمارستانهاي منتخب تهران بر حسب وضعيت 

و زياد با آلاينده   SO2وزن نوزاد در دو گروه مواجهه كم
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و نتيجه گيري  بحث
ن شان داد افزايش آلاينده دي اكسيد مطالعه حاضر

نتيجه.مي شود نوزادان كم وزنتولد گوگرد موجب افزيش 
و همكاران در سال 2000بابك در سال پژوهش و ونگ
با 1997 ارتباط =21/1AORو  =2/1AORبه ترتيب

و غلظت اين  آماري معنا داري بين وزن كم حين تولد
وهشپژودرحاليكه نتيجه. آلاينده نشان داد دوگاندزيك
و نوزادان كم وزنبين دو متغير 2006همكاران در سال 

SO2 و پژوهشدر. ارتباطي را نشان نداد دوگاندزيك
كهSO2 10همكاران ميانگين غلظت  پي پي بي بوده است

پيSO2 33ميانگين غلظت نسبت به پژوهش حاضر كه 
ت واند پي بي بوده است بسيار كمتر مي باشد، اين تفاوت مي

بيانگر اين باشد كه شايد جهت تاثير اين آلاينده يك اثر 
به SO2 تماس با آلاينده. آستانه اي وجود دارد مي تواند

بدليل افزايش در فاكتورهاي(تغيير در ويسكوزيته خون 
در).12005،و همكاران ساجيو( منجر شود) انعقادي تغيير

و عملكرد جف ت ويسكوزيته خون خونرساني به جفت
و(و اكسيژن رساني به جفت)2000،بابك( دوگاندزيك

 
1- Sagive et al  

اختلال در عملكرد.را كاهش مي دهد) 2006،همكاران
و ليم(جفتي به محدوديت رشد داخل رحمي منجر مي شود 

رشد جنين به كافي بودن مواد تغذيه اي ). 22006،همكاران
و همكاران(بستگي دارد  از آنجا كه ). 2005،كانينگهام

كوهورت تاريخي بود سنجش وضعيت تغذيه حاضر مطالعه 
لبته مطالعات نشانا. نبود امكان پذيراي مادر طي بارداري 

و ميزان وزن داده اند كه سن مادر، سواد مادر، نژاد مادر
سالم( گيري طي بارداري با وضعيت تغذيه مادر مرتبط است

چون اثر اين عوامل در آناليزهاي آماري).2005و همكاران 
نيز غير مستقيم اثر اين عامل ممكن است بطور عديل شد،ت

.كنترل شده باشد
بايد نوزادان كم وزن با توجه به تاثير آلودگي هوا بر

و در اختيار  و كاركنانبروشور هاي آموزشي تهيه بهداشتي
و در مورد اثرات سوء آلودگي هوا بر  زنان باردار قرار داده

ار هشدار دادهدبه زنان بار. داده شودپيامد بارداري توضيح 
و پر تردد  شود كه در دوران بارداري كمتر وارد مناطق آلوده

.شهر شوند

و قدرداني  تشكر
اين پايان نامه حاصل پژوهش دانشجوي ارشد

و به راهنمايي خانم نورالسادات،مامايي خانم مرضيه عربان
.كريمان مي باشد

ر از جناب آقاي دكتر شيدي مدير محترم يوسف
شركت كنترل كيفيت هوا، جناب آقاي مهندس فرامرز نجفي 
و از  مدير محترم بخش پايش شركت كنترل كيفيت هوا
 تمامي واحدهاي پژوهش كه وقت گرانقدر خود را در اختيار

مي پژوهشگران و قدر داني .شودصميمانه تشكر

2 -Leem et al 
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