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70،1383-75، ص2، شمارهيازدهمجلة دانشگاه علوم پزشكي كرمان، دورة م����

با در شهر اهواز  خون بندناف نوزادان يهانيمقايسه سطح ليپيدها و ليپوپروتئ

نامه طب اطفال نلسون مشابه در درسيپارامترها
2يالهام ايروان و1ي اسفرجانيريشهلا وزدكتر 

خلاصه 

رات يين تغي بي رابطه قابل توجه انجام شدهقات متعدديتحق.  دارديشه در دوران كودكين ري بالغيعروقي قلبيهايماريب

ن جوان نشان داده ي كودكان و بالغي كلسترول را در اتوپسLDL كلسترول تام و يس و سطوح بالايزودرس آترواسكلروز

ن بدو تولد يبنابرا. باشندي ميل در بزرگسايلب قيهايماريك بالقوه در معرض خطر بيركلسترولميپنوزادان ه. است

دها و يپيسه سطح لين مطالعه مقايهدف از انجام ا. باشديص نوزادان در معرض خطر بالا مي تشخين زمان ممكن برايترزودرس

 بر ي مقطعق به صورتين تحقيا. نامه طب اطفال نلسون بوده است مشابه در درسيارامترهاپ خون بندناف با يهانيپوپروتئيل

مه اول ي دانشگاه اهواز در نيمارستان رازيمتولد شده در ب)  دختر114سر و پ129( نوزاد سر موعد 243 خون بندناف يرو

.  استفاده شده استيشĤمدي و پياتفاق به صورت يرگي اطلاعات از نمونهيآور جمعيبرا.  انجام گرفته است1381سال 

ن كلسترول تام يانگيطالعه م مورد ميهادر نمونهج ينتابر اساس . مطالعه حذف شده استدار از  و عارضهيعيرطبي غيهانمونه

75/19±02/81،LDL92/48±39/16ترول  كلس ،HDL بودگرم درصد يلي م42±10/29د يسريگلي و تر09/25±34/7 كلسترول .

جه حاصل ينت. سه قرار گرفتيمورد مقاtآزمون  مشابه در كتاب نلسون با استفاده از يرها با پارامترهاين متغين ايانگيم

 كلسترول را HDLن يانگيش از كتاب نلسون و مي بيداريد را به طور معنيسريگلي كلسترول و ترLDLن كلسترول تام، يانگيم

وع يش از شي بيداري در نوزادان مورد مطالعه به طور معنيركلسترولميپوع هين شيهمچن). =0001/0P(كمتر از آن نشان داد 

. مقايسه قرار گرفتز مورد ي خون در دو جنس مذكر و مؤنث نيهاين چربيانگيق مين تحقيدر ا. آن در كتاب نلسون بود

مذكر نشان داده نوزادان داري بيش از  كلسترول را در نوزادان مؤنث به طور معنيLDLيج حاصل ميانگين كلسترول تام و انت

ف مشاهده شده بين نتايج اين تحقيق با كتاب نلسون نشان دهنده افزايش خطر اختلا). =007/0P و =016/0Pترتيب به (است 

 بنابراين ،هستندهاي بعد نيز دچار اين مشكل با توجه به اين كه نوزادان هيپركلسترولميك در سال. باشددر اين جامعه مي

ديگر به علت آن كه رف طاز . دوشيحسوب مهاي خون بندناف در جامعه ما يك اولويت مگيري چربياندازه

شود كه والدين و وابستگان درجه يك نوزادان  توصيه مي،شودهيپركلسترولمي فاميلي از طريق نقص ارثي غالب منتقل مي

. گري قرار گيرندهيپركلسترولميك نيز مورد غربال

 خون بندناف، نوزاد، جنسيت،ليپيد، ليپوپروتئين، هيپركلسترولمي: كليديهايواژه

 درماني اهواز_خدمات بهداشتي دانشكده پزشكي، دانشگاه علوم پزشكي و ,  كارورز-2, تماعيجاستاديار گروه پزشكي ا-1

17/10/1382: رش مقالهي  پذ7/9/1382: افت مقاله اصلاح شدهي   در7/5/1382: افت مقالهيدر

 پژوهشيمقالة
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همقدم

 دچار سكته ي كه قبل از پنجاه سالگيك سوم افرادي

باشند كه علت آن ي ميدميپيپرليشوند مبتلا به هي ميقلب

ها نيپوپروتئيسم لي در متابولي از موارد اختلال ارثيميدر ن

 در ي آتروميهابه دنبال مشاهده پلاك). 8،12(باشد يم

،تنامي در جنگ وييكاي سربازان جوان آمرياتوپس

ها س در آني از آرتواسكلروزييوع بالاين متوجه شيققمح

 از پژوهشگران يگرين مشاهدات گروه ديبعد از ا. شدند

 كودكان، توانستند ي اتوپسي بر رويعيبا انجام مطالعه وس

س يرات زودرس آترواسكلروزيين تغيبيرابطه قابل توجه

ته ين با دانسيپوپروتئيو بالا بودن غلظت كلسترول تام و ل

در ). 1،3،12( را نشان دهند ) كلسترول(LDLن ييپا

 از بروز ي مثبتيخانوادگحال  كه شرح يكودكان

ن يانگي دارند مي عروقي قلبيهايماريزودهنگام ب

ر كودكان ي كلسترول نسبت به ساLDLكلسترول تام و

ها ن خانوادهين در ايهمچن. )3،8،12،13 (باشديبالاتر م

 را از (LDL)ن يياپته ين با دانسيئپوپروتيش لياند افزاتوانسته

ن يبنابرا). 15( نشان دهند يرحم دورنيزمان زندگ

يشه در دوران كودكي ري عروقي قلبيهايماريب

ن يياپن ي سطح كلسترول در سنيريگاندازه). 12(دارد

 را در ي عروقي قلبيهايماريتواند خطر بي ميزندگ

ياز طرف. )12،13(د ي نماييشگوي پي بعد زندگيهادهه

يي كلسترول تام بالاي كه در هنگام تولد داراينوزادان

يپركلسترولميز دچار هين بعد ني در سن،باشنديم

 مبتلا يهان نوزادان خانوادهيچنهم). 9،10،15(شونديم

 در يي كلسترول تام بالايال دارايليامفيپركلسترولميبه ه

يريگهن اندازيبنابرا). 12،13(باشند يخون بندناف م

ي برايار با ارزشيتواند معي خون بندناف ميهايچرب

ي بعد زندگيها سالي برايدميپيپرلي هييشگويپ

 جوامع در معرض ي بدو تولد برايغربالگر). 5(باشد

ق با ين تحقيا.  برخوردار استيت بالاتريخطر، از اولو

 خون بندناف يهانيروتئپپويدها و ليپيسه ليهدف مقا

 وابسته به دانشگاه يمارستان رازيد شده در بنوزادان متول

كتاب  مشابه در ي اهواز با پارامترهايعلوم پزشك

ن در يچنهم. نامه طب اطفال نلسون انجام شده استدرس

ن جنس مؤنث و ي فوق بيرهايگروه مورد مطالعه متغ

. سه قرار گرفتيمذكر مورد مقا

روش كار

نوزاد سر 243ي بر روين مطالعه به صورت مقطعيا

مارستان يدر ب)  دختر114سر و پ129(متولد شده موعد 

 انجام گرفته 1381سال اول سال م ي شهر اهواز در نيراز

 اختلالات يس از حذف نوزادان داراپيريگنمونه. است

قه پنجم، به ي در دق10 و نمره آپگار كمتر از يمادرزاد

ان مينوع زا.  انجام گرفته استيشĤمدي و پياتفاقصورت 

اند  بودهي كه دچار عوارض باردارينال بوده و مادرانيواژ

. از مطالعه حذف شدند

نامه رسشپمان، يزابه بخش ورود مادران هنگام در 

ق ي از طريط بارداري و شرايشرح حال، مشخصات فرد

س از تولد نوزاد، بلافاصله پ. ديل گرديمصاحبه تكمانجام 

گراد ي درجه سانت4ينمونه خون بندناف گرفته و در دما

 و  (TC) كلسترول تام فوژ غلظتيس از سانترپ و يدارنگه

غلظت )  كلسترولHDL(ته بالا ين با دانسيروتئپپويل

كالري متريك با استفاده از  به روش (TG)د يسريلگيتر

غلظت .  شديريگاندازهكيت شركت زيست شيمي 

م با ك)  كلسترولLDL(ن ييته پاين با دانسيپوپروتئيل

د يسريگليك پنجم تري كلسترول و HDLكردن مجموع 

-LDL=TC]/5[از كلسترول تام محاسبه شده است 

Archive of SID

www.SID.ir



72

ي و ايرواناسفرجانيوزيري...هاي خون بندناف نوزادان مقايسه سطح ليپيدها و ليپوپروتئنين

[HDL+TGن مطالعه ي در ايپركلسترولمي منظور از ه

ار از يش از دو انحراف معيزان كلسترول تام به بيش ميافزا

كلسترول <نيانگيار ميدو انحراف مع(باشدين آن ميانگيم

 مورد يرهايسه متغيق به منظور مقاين تحقيدر ا). تام

 مشابه در يارامترهاپ با (LDL، TC، TG، HDL)مطالعه 

طب اطفال نلسون از آزموننامةدرس

one-sample t-testزان يت با مين رابطه جنسيي تعي و برا

ها در گروه مورد مطالعه از آزموننيپوپروتئيد و ليپيل

two independent sample t-test شده است استفاده .

جينتا

ن يانگي سال و م24ن سن مادران يانگيق مين تحقيدر ا

 مورد يرهاير متغيمقاد.  بوده است3/2ها يتعداد حاملگ

، 02/81±75/19ب كلسترول تام يمطالعه به ترت

LDL 92/48±39/16 كلسترول ،HDL كلسترول 

گرم درصد يلي م42±10/29د يسريگلي و تر34/7±09/25

ن كلسترول يانگي مtبا استفاده از آزمون . استمحاسبه شده 

د نوزادان مورد مطالعه يسريگلي كلسترول و ترLDLتام، 

 مشابه در ين پارامترهايانگيش از مي بيداريبه طور معن

HDLن يانگينامه طب اطفال نلسون بوده و مدرس

 كمتر بوده است يداريبه طور معنن نوزادان يكلسترول ا

)0001/0P=) (ن مطالعه با استفاده ين در ايهمچن). 1جدول

ها در دو جنس نيروتئپپويد و ليپين ليسه بي مقاtاز آزمون 

ن يانگيج حاصل مينتا. مؤنث و مذكر انجام گرفته است

ش ي بيداريكلسترول تام در نوزادان مؤنث را به طور معن

 در مقابل mg/dl74/20±26/84(از مذكر نشان داده است 

mg/dl44/18±17/78 ،016/0P= .(ن يانگيمLDL كلسترول 

ش از مذكر بوده ي در جنس مؤنث بيداريز به طور معنين

، mg/dl46/15±20/46 در مقابل 94/51±92/16(است 

007/0P= .(ن يانگيسه ميمقاHDL كلسترول و 

 را نشان يداريد در دو جنس اختلاف معنيسريگليتر

). 2جدول (نداده است 

هاي خون بندناف ا و ليپوپروتئينمقايسه ليپيده: 1جدول 

نامهنوزادان مورد مطالعه با پارامترهاي مشابه در درس

 طب اطفال نلسون

متغيرها

(mg/dl) 

نوزادان مورد مطالعه

243n= 

كتاب 

نلسون
Pمقدار 

02/81680001/0±75/19كلسترول تام

LDL92/48290001/0±39/16 كلسترول

HDL09/25350001/0±34/7 كلسترول

42340001/0±10/29گليسريدتري

هاي نوزادان مذكر با مقايسه ليپيدها و ليپوپروتئين: 2جدول 

مؤنث در گروه مورد مطالعه

متغيرها

(mg/dl) 

 مؤنثنوزادان

114n= 

نوزادان مذكر 

129n= 
Pمقدار 

17/78016/0±26/8444/18±74/20كلسترول تام

LDL20/46007/0±94/5146/15±92/16 كلسترول

HDL27/25691/0±89/2454/8±73/5 كلسترول

28/42871/0±67/4175/32±46/24گليسريدتري

5/2( در نمونة مورد مطالعه يركلسترولمپيوع هيش

وع آن در كتاب يش از شي بيداريبه طور معن) درصد

 در يركلسترولمپيوع هيشميزان ن ينلسون بوده همچن

. بوده است% 3/2و در جنس مذكر % 6/2جنس مؤنث 
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يريگجهيبحث و نت

ن غلظت كلسترول تام، يانگير ميج مطالعة اخينتا

ن غلظت يانگي كلسترول را بالاتر و مLDLد و يسريگليتر

HDL مشابه در كتاب يارامترهاپتر از نيياپ كلسترول را 

ن دو گروه انجام ي كه بياسهيمقا. نلسون نشان داده است

 را نشان داد يداري همة موارد اختلاف معنگرفت در

)0001/0P= .(ن يگردد اينه مطرح مين زمي كه در ايسؤال

ين بررسي كودكان مورد مطالعه در ايا تمامياست كه آ

رند و يگي بالا قرار ميف افراد در معرض خطر نسبيدر رد

ز همانند ي مورد مطالعه نين كه استانداردهايا اي

 متفاوت ييايجغرافيهاتي در موقعيجسن تنياستانداردها

 شوند؟يد جداگانه بررسيبا

 خون بندناف ي بر رو1996 كه در سال يقيدر تحق

 انجام گرفت، غلظت يره مالزي نوزاد در شبه جز487

كلسترول تام نسبت به استاندارد موجود در كتب اطفال 

ره ين شبه جزيان ذكر است كه در ايشا. بالاتر بود

وع ين در بزرگسالان شي از تصلب شرائيش نايهايماريب

امروزه شواهد نشان دهندة آن است كه ). 7( دارد ييبالا

 در كلسترول تام دارند يفيش خفي كه افزاي كودكانيحت

ش از يپيماريش بيشتر در معرض خطر افزاينده بيدر آ

 بالا ي حت).1،12(رند يگيموعد عروق كرونر قلب قرار م

 بعد يهاتواند در ساليز ميتولد ن خون از بدو يبودن چرب

يك مطالعه، نوزاداني كه در يبه طور. تداوم داشته باشد

 داشتند در چهار يي كلسترول بالاLDLكه در بدو تولد 

ها بالا بوده  در سرم آنين چربيزان ايز مي نيسالگ

ا بالا بودن غلظت كلسترول تام در نوزادان يآ). 5(است

ابد؟ يي ادامه مي بعد زندگيهاز در سالينحاضر مطالعة 

در . رفتاسخ آن پد به دنبال ي است كه باين سؤاليا

 نوزاد انجام گرفت 1275ي كه بر رويگري ديمطالعه طول

.  درصد گزارش شد13/3يلسترولمكرپيوع هيزان شيم

ن مطالعه ي در ايركلسترولمپي نوزادان مبتلا به هيريگيپ

 بعد دچار يهادر سالز ين كودكان ني نشان داد كه ايطول

ن نوزادان يبنابرا). 4(اند بودهن اختلال يا

ن اختلال يز دچار اي نيك در بزرگساليركلسترولمپيه

وع يزان شيبا توجه به بالا بودن م. شوندي ميسميمتابول

يابيماري در جامعه مورد مطالعه ضرورت بيركلسترولمپيه

شتر احساس ي نوزادان در معرض خطر بيريگيپو 

. شوديم

زان ين مي بياسهير مقاياخ از مطالعات ييكن در يهمچن

 به جز در ين كودكيدر تمام سنها نيروتئپوپيدها و ليپيل

ك جنس انجام گرفته و در اكثر موارد يبدو تولد، به تفك

ش از مذكر بوده ي در جنس مؤنث بيزان چربيم

 در دانشگاه 1997 كه در سال يادر مطالعه). 12(است

دها يپيزان ليت و مي رابطه جنسين بر روپ ژايمايكاگوش

ج يز، نتاي خون بندناف انجام گرفت نيهانيروتئپوپيو ل

 نيز كه در يتحقيق ديگر). 2( گزارش شده است يكساني

 انجام ي ميلاد2000دانشگاه هاروارد آمريكا در سال 

دها و يپيزان ليت را در ميجنسگرفت تأثير تفاوت 

بندناف به صورت بالا بودن آن در  خون يهانيروتئپوپيل

 اين تفاوت در نحوه ). 11(جنس مؤنث نشان داده است 

تواند نشان دهنده تأثير ها ميتوزيع ليپيدها و ليپوپروتئين

عوامل مرتبط با جنسيت با ميزان چربي خون بندناف 

ل ين تفاوت در بدو تولد و اوايالبته با وجود ا). 6(باشد

HDL سوم عمر به بعد دچار عمر، جنس مذكر از دهة

شوند و ي نسبت به زنان ميتر و كلسترول تام بالاترنيياپ

ن ي در سنيگريبا اضافه شدن عوامل خطر متعدد د

ي شغليها در مردان مانند فشارخون بالا، استرسيانساليم

ن گروه از يشود كه ايسبب م... گار و ي سيو مصرف بالا
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خطر معرض  در ي سالگ50-60ن يافراد جامعه در سن

 نسبت به ي عروقي قلبيهايماريبابتلا به ي برايبالاتر

 تمام مردان يبه هر حال به طور كل). 1(رند يزنان قرار گ

 دارند در يي خون بالاي چربي كه در كودكيو زنان

ك يآترواسكلروتيهايماري از بيمعرض خطر مرگ ناش

به ). 3(رند يگي قرار مي بعد زندگيهاعروق قلب در دهه

زان ي نشان دهندة مندتواي مين بررسيج اي نتايطور كل

با . ق باشدي در جامعه مورد تحقيركلسترولمپي هيخطر بالا

ن كودكان به خصوص در يص زودهنگام ايتشخ

ال دارند و انجام يلي فاميركلسترولمپي كه هييهاخانواده

 در كاهش خطر يتوان گام مؤثريمداخلة مناسب م

ه يتوص. ها برداشتندة آني آي براي عروقي قلبيهايماريب

 نوزادان يريگيپ جهت يشود كه مطالعات طوليم

 خون يرات چربييه و روند تغشدك انجام يركلسترولمپيه

. ها مشخص شود آنين مختلف زندگيدر سن
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